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บทคัดย่อ 
 

การศึกษาเรื่อง “การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุของ

ผู้ดูแลตําบลบางสีทอง จังหวัดนนทบุรี” มีจุดมุ่งหมายเพ่ือสํารวจการปฏิบัติการดูแลทั้งในปริมณฑล

ส่วนตัวและสาธารณะ รวมทั้งทําความเข้าใจคุณค่าทางจริยธรรม บรรทัดฐานการดูแลที่ปรากฏและ

ดํารงอยู่ในการดูแลผู้สูงอายุ  

ผลการศึกษาพบว่า  การดูแลผู้ สู งอายุในตําบลบางสีทองเป็นปฏิบัติการของ 

การช่วยเหลือ เก้ือกูลผู้สูงอายุทั้งในปริมณฑล “ส่วนตัว” และ “สาธารณะ” โดยแต่ละพ้ืนที่มีบทบาท

หนุนเสริมเพ่ือดูแลผู้สูงอายุซึ่งกันและกัน สําหรับประเด็นสัมพันธภาพในการดูแลผู้สูงอายุทําให้เห็นว่า

ผู้ดูแลเปิดเผยอารมณ์มากมาย เช่น ความรัก ความห่วงใย ความโกรธ ความกังวล ความเครียด และ

ยอมรับว่าอารมณ์มีผลต่อคุณภาพของการดูแล โดยผู้ดูแลมักจัดการอารมณ์ของตนเองเพ่ือให้สามารถ

ดูแลผู้สูงอายุต่อไปได้ นอกจากน้ี สัมพันธภาพของการดูแลยังสะท้อนมิติเรื่องความยุติธรรมในการดูแล 

โดยผู้ดูแลในครอบครัวเห็นว่าความยุติธรรมหมายถึงการร่วมเก้ือกูลผู้สูงอายุในครอบครัว สําหรับ

ผู้ดูแลในชุมชนมองว่าความยุติธรรมคือสามารถจัดบริการให้ผู้สูงอายุทุกคน ต้องจัดบริการตาม 

ความจําเป็นของผู้สูงอายุ และความยุติธรรมคือการให้ในสิ่งที่ผู้สูงอายุควรได้รับ  

สําหรับบรรทัดฐานการดูแลผู้สูงอายุที่ปรากฏอยู่ในตําบลบางสีทองมี 2 ลักษณะ คือ  

1) บรรทัดฐานในการดูแล พบในลักษณะที่ผู้ดูแลจะให้การดูแลผู้สูงอายุอย่าง “ใส่ใจ” โดยรับรู้ว่า
ผู้สูงอายุชอบไม่ชอบอะไร ไวต่อความรู้สึกของผู้สูงอายุ และตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุอย่าง

รวดเร็วเท่าที่จะทําได้ 2) บรรทัดฐานความสัมพันธ์ในการดูแล พบว่า ผู้สูงอายุมักเป็นศูนย์กลางของ

(1) 



การตัดสินใจในทุกเรื่อง สําหรับประเด็นคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแล ผู้ดูแลให้ความสําคัญกับ

คุณค่าภายในของตัวเอง ได้แก่ ความรัก ความดี ความสุข และยึดถือคุณค่าเชิงวัฒนธรรม 

ประกอบด้วย การกตัญญูกตเวที การเช่ือเรื่องบาป - บุญ รวมท้ังคุณค่าเชิงคุณธรรม ประกอบด้วย 

ความเสียสละตนเอง ความเมตตากรุณา จิตใจที่อยากให้ผู้สูงอายุมีความสุข ความอดทน อดกลั้น และ

ความเห็นอกเห็นใจ ซึ่งคุณค่าเหล่าน้ีดํารงอยู่ด้วยการผ่านประสบการณ์ในการดูแล การปลูกฝังค่านิยม 

การเป็นแบบอย่างที่ดีแก่ลูกหลาน คุณค่าเหล่าน้ีช่วยหล่อเลี้ยงการปฏิบัติของผู้ดูแลผู้สูงอายุใน 

ตําบลบางสีทองในปัจจุบันและมีการดํารงอยู่ต่อไปในอนาคต 

 
คําสําคญั: จริยศาสตร์การดูแล, ผู้สูงอายุ, ปริมณฑล, ส่วนตัว, สาธารณะ 
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ABSTRACT 

 

The Study of “CARE AND ETHIC VALUES IN CAREGIVERS OF ELDER PEOPLE 
: A CASE STUDY OF BANG SI THONG SUBDISTRICT, NONTABURI PROVINCE” aims at 
understanding  an elderly care practice in the private and public spheres, by 
examining ethical values, interrelationships and elderly care normative. First and 
foremost, the study views that the two spheres are closely connected. They 
interrupt each other: the public is concerned with the private matter, whereas the 
private brings into consideration all ageing issues in the public realm. Their distinction 
is blurred socially and spatially. Secondly, it shows that the various emotional 
aspects of human interaction affect caregiver and the elder-love, angry, empathy, 
stress as well as anxiety. It also reflects the just relationship on different levels, from 
family members to community and state policy. Thirdly, the study designates the 
elderly care normative on the basis of ethical concern. It accounts the significance of 
care and empathy in the elderly care practice both culturally and conventionally. 

 
Keywords:  Ethics of Care, Elder People, Sphere, Private, Public  
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ผู้ศึกษารู้จักแนวคิดจริยศาสตร์การดูแลจากคําแนะนําของอาจารย์ธีรพจน์ ศิริจันทร์ 

ขณะที่เรียนวิชาปรัชญามนุษยศาสตร์ จึงเริ่มค้นคว้าและทําความเข้าใจแนวคิดน้ีในระดับเบ้ืองต้น  
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กระตือรือร้นที่จะเรียนรู้ ผู้ศึกษาจึงหันกลับไปท่ีแนวคิดจริยศาสตร์การดูแลอีกครั้ง และเห็นว่าเมื่อนํา

แนวคิดน้ีมาอธิบายปรากฏการณ์ของการดูแลผู้สูงอายุ น่าจะเปิดมุมมองใหม่ในแง่ของการใช้แนวคิด

ทางปรัชญาเพ่ือทําความเข้าใจปฏิบัติการของการดูแลในชีวิตประจําวันของผู้ดูแลผู้สูงอายุ ประกอบ

กับผู้ศึกษาต้องดูแลบิดา มารดาสูงอายุ เมื่อต้องปฏิบัติดูแลผู้ศึกษามักจะนึกไปถึงผู้ที่อยู่ในสถานะ

ผู้ดูแลว่าเขาเหล่าน้ันจะใช้หลักการแบบใดในการพิจารณาว่าสิ่งใดที่ควรทํา และไม่ควรทํา และ 

เมื่อปฏิบัติดูแล ผู้ศึกษารู้สึกว่าอารมณ์และความรู้สึกของผู้ศึกษาในฐานะผู้ดูแลเช่ือมโยงกับความรู้ทาง

จริยธรรม ดังน้ัน ดุษฎีนิพนธ์เล่มน้ี จึงมุ่งสะท้อนว่า การปฏิบัติดูแลมีลักษณะอย่างไรแล้ว เราจะเห็น
คุณค่าทางจริยธรรมในการเป็นมนุษย์ของผู้ให้และรับการดูแลอย่างไร จึงเลือกศึกษาประเด็นดังกล่าว

ในตําบลบางสีทอง ผู้ศึกษาจึงใช้ช่ือดุษฎีนิพนธ์น้ีว่า “การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมใน

การดูแลผู้สูงอายุของผู้ดูแลตําบลบางสีทอง จังหวัดนนทบุรี” 

งานวิจัยช้ินน้ีสําเร็จได้ด้วยกัลยาณมิตรทางวิชาการท่ีเข้มแข็ง คือ ศาสตราจารย์ 

ศศิพัฒน์ ยอดเพชร ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. เกษม เพ็ญภินันท์ ศาสตราจารย์ ดร. สุรพล ปธานวนิช                    

รองศาสตราจารย์ ดร. กิติพัฒน์ นนทปัทมะดุลย์ และ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. นารีรัตน์ จิตรมนตรี   

ที่ช่วยทําให้ประเด็นในการศึกษามีความชัดเจน และช่วยแนะนําทั้งทางวิชาการ และทางเทคนิควิธีใน

การดําเนินงานอย่างราบร่ืน ให้กําลังใจ กระตุ้น ผลักดันให้ผู้ศึกษาทํางานรุดหน้าอย่างต่อเน่ือง รวมทั้ง

คณาจารย์คณะสังคมสงเคราะห์ศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ที่เห็นความสําคัญของการพัฒนา

ตนเองด้วยการเรียนต่อปริญญาเอก และร่วมรับผิดชอบในรายวิชาที่ผู้ศึกษามีหน้าที่อยู่อย่างเต็มใจ 

โอกาสน้ี ผู้ศึกษาขอขอบพระคุณผู้บริหาร เจ้าหน้าที่และอาสาสมัครของเทศบาลตําบล

บางสีทองที่มีส่วนร่วมและเอ้ือเฟ้ือข้อมูล รวมท้ังประสานงานให้เกิดการศึกษาคร้ังน้ี และผู้ดูแล

ผู้สูงอายุในครอบครัวที่เปิดโอกาสให้ผู้ศึกษาได้ร่วมประสบการณ์ในการดูแลผู้สูงอายุในตําบล                
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คุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลอย่างแท้จริง เรียนรู้และแสดงออกต่อกันด้วยความรัก ส่งมอบความสุข 

สิ่งเหล่าน้ีมีคุณค่าที่ลูกได้สัมผัสด้วยตัวเอง ได้รับถ่ายทอดมาจากการเห็นพ่อ และแม่ปฏิบัติต่อผู้สูงวัย
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อย่างเอาใจใส่ ทําให้เห็นว่าความใส่ใจ ความเห็นอกเห็นใจกันน้ันมีความสําคัญต่อการดูแลผู้สูงอายุ

อย่างไร 

ขอบคุณสมาชิกครอบครัวเมียนเกิด ที่ถามไถ่ทุกข์สุขและความก้าวหน้าในการเรียนด้วย

คําพูดที่ว่า “ยินดีด้วย” ในขณะที่บอกว่าจะเรียนปริญญาเอก และ “ถึงไหนแล้ว” ในขณะที่พัฒนา 

เค้าโครงวิทยานิพนธ์ และคําถามว่า “จบเมื่อไหร่” ขณะที่ผู้ศึกษาเรียบเรียงผลการศึกษา และสําหรับ

คําถามที่ว่า “รับปริญญาเมื่อไหร่” เป็นช่วงที่ผู้ศึกษารู้สึกมีความสุข เมื่อบอกทุก ๆ คนว่า “ใกล้จบแล้ว” 

ที่ลืมไม่ได้คือหลานวิวที่มาช่วยเก็บข้อมูลในพ้ืนที่ในช่วงเวลาที่ร้อนที่สุดของปี ช่วยถอดเทปตอนที่ 

ทุกอย่างกําลังยุ่งเหยิง และทํางานไม่ทัน และรู้สึกช่ืนใจที่หลานบอกว่า “เข้าใจสภาพผู้สูงอายุมากขึ้น”  
สิ่งเหล่าน้ีมีคุณค่าในชีวิตของผู้ศึกษา ทําให้ผู้ศึกษาสามารถพัฒนางานและดําเนินการ  

จนเป็นดุษฎีนิพนธ์ “การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุของผู้ดูแลใน

ตําบลบางสีทอง จังหวัดนนทบุรี” ในมือของท่าน หากผลท่ีได้จากการศึกษานี้ก่อให้เกิดประโยชน์ 

ต่อการดูแลผู้สูงอายุ ทั้งในครอบครัวและในชุมชน ผู้ศึกษาขอมอบให้กับการจรรโลงคุณค่าความเป็นมนุษย์

ให้คงอยู่ หากมีข้อผิดพลาดประการใด ผู้ศึกษาขอน้อมรับ เพ่ือเป็นแนวทางในการปรับปรุงและ

สร้างสรรค์งานวิชาการที่ดีในโอกาสต่อไป 
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1 

 

บทท่ี 1 

บทนํา 
 

1.1 ความสําคญัและมูลเหตุจูงใจ 

 

การดูแลเป็นปฏิบัติการ หรือการดําเนินการผ่านชุดของกิจกรรมที่มีลักษณะของการให้

ความช่วยเหลือบุคคล ทั้งโดยตรงหรือโดยอ้อม อันเป็นกระบวนการส่งเสริมให้บุคคลดําเนินชีวิตใน

สังคมได้ นอกจากน้ี การดูแลยังหมายรวมถึงการให้ความสนใจ และห่วงใยผู้ที่ต้องพ่ึงพิง ทําให้เกิด

ปฏิสัมพันธ์ระหว่างกันของบุคคล 2 ฝ่าย คือ ผู้ให้และผู้รับการดูแล หากพิจารณาการดูแลในฐานะเป็น

ปฏิบัติการ จากมุมมองของ Adasdair MacIntyre (2007, p. 187) อธิบายว่า การกระทําที่ถูก

เรียกว่า “การปฏิบัติ” เน่ืองจากการกระทําหรือพฤติกรรมน้ันถูกกํากับด้วยเง่ือนไขบางประการ น่ันคือ 

ระเบียบ (rule) และความเป็นเลิศ (excellence) ดังน้ัน การปฏิบัติที่ได้มาตรฐานจะต้องรู้ว่าระเบียบ

ในการปฏิบัติน้ันเป็นอย่างไร และจะนําไปสู่ความมีประสิทธิภาพในการปฏิบัติดูแล 

นอกจากน้ี มีการให้ความหมายการดูแลในลักษณะที่ให้ความสําคัญกับอารมณ์ 

ความรู้สึก เช่น Virginia Held (2006, pp. 30-31) ให้ความหมายว่า การดูแลเป็นการเช่ือมโยงคน  

2 คน ด้วยอารมณ์ความรู้สึกของความอาทร และเอาใจใส่ ในขณะที่ Joan Tronto (1993, p. 130) 

และ Berenice Fisher (1990, p. 40) นิยามคําว่า การดูแลเป็นกิจกรรมที่รวม “ทุกสิ่งทุกอย่าง 
ที่เราทํา เพ่ือการบํารุงรักษา สร้างความต่อเน่ือง และซ่อมแซม ‘โลก’ เพ่ือให้มนุษย์ดําเนินชีวิตต่อไป

ได้” 

การปฏิบัติการดูแล ถือเป็นแบบแผนของกิจกรรมที่ถูกออกแบบไว้อย่างดี และมีชุดของ

กิจกรรมท่ีต้องกระทําในชีวิตประจําวันจนผู้กระทําทําไปคล้ายสัญชาตญาณ ทว่า พฤติกรรมใน

ชีวิตประจําวันของคนทั่วไปน้ีเองที่เป็นการแสดงให้เห็นถึงความสําคัญของความรู้ในการดําเนิน

ชีวิตประจําวัน การคาดหวังเก่ียวกับการแสดงพฤติกรรมหรือพิธีกรรมที่เก่ียวข้องกับความสัมพันธ์ของ

คนในชุมชน ชีวิตทางสังคม จะทําให้เห็นการกระทําและการมีปฏิสัมพันธ์กันในชีวิตประจําวันของ 

คนทั่วไปที่อาศัยอยู่ในสังคม เช่น การดูแลผู้ป่วยทางจิต การดูแลและคุ้มครองเด็ก การดูแลคนพิการ  

เป็นต้น ในงานวิจัยน้ีผู้ศึกษาเน้นไปที่ปฏิบัติการของการดูแลผู้สูงอายุในสังคมไทยเป็นสําคัญ 

ความน่าสนใจในการศึกษาการดูแลผู้สูงอายุเน่ืองจากพิจารณาในมิติประชากรศาสตร์มี

การเปลี่ยนแปลงเป็นสังคมผู้สูงอายุ และในบริบทของการเป็นผู้สูงอายุเองมีการเปลี่ยนแปลงทั้ง

ทางด้านร่างกาย อารมณ์ สังคม ซึ่งเป็นประเด็นท้าทายต่อการพัฒนาระบบการดูแลผู้สูงอายุ 

สอดคล้องกับสถานการณ์ความสูงอายุทั้งในสังคมโลก ประเทศในกลุ่มอาเซียน และสังคมไทยที่มี 
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การขยายตัวอย่างรวดเร็ว น่าจะสะท้อนภาพเก่ียวกับปรากฏการณ์ของการดูแลได้อย่างชัดเจนอีก 

กรณีหน่ึง  

ประชากรโลกมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเน่ืองจาก 6,070.6 ล้านคนในปี 2543 เป็น 

7,851.4 ล้านคน ในอีก 25 ปีข้างหน้า คือ ในปี 2568 โดยที่ประชากรวัยสูงอายุ (อายุ 60 ปีขึ้นไป)  

มีสัดส่วนเพ่ิมขึ้นในอัตราที่เพ่ิมขึ้นจากร้อยละ 10.0 ในปี 2543 เป็นร้อยละ 15.0 ในปี 2568 ในขณะที่

ประชากรวัยเด็ก (อายุ 0-14 ปี) มีจํานวนลดลงจากร้อยละ 30.1 ในปี 2543 เหลือร้อยละ 24.2 ในปี 
2568 แสดงให้เห็นว่า โครงสร้างของประชากรกําลังเปลี่ยนจากโครงสร้างประชากรวัยเด็กในอดีตเป็น

ประชากรวัยสูงอายุ หรือสังคมผู้สูงอายุในอนาคต อย่างไรก็ตาม การเปลี่ยนแปลงดังกล่าวน้ัน 

เป็นภาพรวมของประชากรโลก พบว่า ยุโรปเป็นภูมิภาคท่ีกําลังเกิดการเปลี่ยนแปลงโครงสร้างของ

ประชากรเข้าสู่ “สังคมผู้สูงอายุ” มากที่สุดในโลก ยุโรปมีสัดส่วนของประชากรวัยเด็กน้อยที่สุด คือ 

ร้อยละ 16 และมีสัดส่วนของประชากรวัยสูงอายุมากที่สุดร้อยละ 21 ของประชากรทั้งหมดในยุโรป 

ในขณะที่แอฟริกามีสัดส่วนของประชากรวัยเด็กสูงถึงร้อยละ 42 และมีสัดส่วนของประชากรวัยสูงอายุ

เพียงร้อยละ 5 ของประชากรทั้งหมดในแอฟริกา (World Population, 2002) 

 

ตารางที่ 1.1  

 

โครงสร้างประชากรและประชากรโลก พ.ศ. 2543-2568 

(หน่วย: พันคน) 

 
พ.ศ. 

 

ประชากรโลก (%) ประชากรไทย (%) 
จํานวน
รวม 

0-14 ปี 15-59 ปี >60 ปี จํานวน
รวม 

0-14 ปี 15-59 ปี >60 
ปี 

2543 6,070,578 30.1 59.9 10.0 62,237 24.7 65.9 9.4 
2548 6,453,627 28.3 61.3 10.4 64,765 23.0 66.7 10.3
2553 6,830,282 27.0 61.9 11.1 67,042 21.2 67.1 11.7
2558 7,197,247 26.1 61.6 12.3 69,056 20.2 66.0 13.8
2563 7,540,238 25.2 61.2 13.6 70,821 19.0 64.2 16.8
2568 7,851,455 24.2 60.8 15.0 72,288 18.0 62.0 20.0

หมายเหตุ. จาก การคาดประมาณประชากรของประเทศไทย พ.ศ. 2543-2568, โดย สํานักงาน

คณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2550, สืบค้นจาก http://hpc5.anamai. 

moph.go.th /images/factsheet. 
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ประเทศในอาเซียนมีสถานการณ์ทางประชากรท่ีแตกต่างกันอย่างมาก กลุ่มแรกยังคงมี

โครงสร้างของประชากรเป็นประชากรเยาว์วัย (คือ มีสัดส่วนของประชากรวัยเด็กเกินกว่าร้อยละ 30) 

ได้แก่ ฟิลิปปินส์ ลาว กัมพูชา และมาเลเซีย กลุ่มที่ 2 อยู่ในช่วงเปลี่ยนผ่านทางประชากรจากเยาว์วัย

สู่ประชากรสูงวัย ได้แก่ เวียดนาม เมียนมาร์ อินโดนีเซีย และบรูไน กลุ่มที่ 3 เป็นกลุ่มที่มีโครงสร้าง

ทางประชากรเป็นประชากรสูงวัย ได้แก่ สิงคโปร์ และไทย อย่างไรก็ตามภายใน 20  ปีข้างหน้า             

(พ.ศ. 2573) ข้อมูลจากการคาดประมาณขององค์การสหประชาชาติ แสดงให้เห็นว่าเกือบทุกประเทศ
ในอาเซียนจะเข้าสู่สังคมสูงวัย ยกเว้นสาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชนลาว ส่วนประเทศที่จะอยู่ใน

ภาวะสูงอายุทางประชากรอย่างเต็มที่ คือ สิงคโปร์และไทย  

การก้าวสู่สังคมสูงวัยเป็นปรากฏการณ์ที่น่ากังวลของสังคมไทย เน่ืองจากขนาดหรือ

จํานวนของประชากรรวมและประชากรสูงอายุเพ่ิมขึ้น จากผลสํารวจของสํานักงานสถิติแห่งชาติ 4 

ครั้งที่ผ่านมา พบว่า ประเทศไทยมีจํานวนและสัดส่วนของผู้สูงอายุเพ่ิมขึ้นอย่างรวดเร็วและต่อเน่ือง 

โดยในปี 2537 มีจํานวนผู้สูงอายุคิดเป็นร้อยละ 6.8 ของประชากรทั้งประเทศ และเพ่ิมขึ้นเป็นร้อยละ 

9.4 ร้อยละ 10.7 และร้อยละ 12.2 ในปี 2545 2550 2554 ตามลําดับ ผลการสํารวจปี 2557 พบว่า 

มีจํานวนผู้สูงอายุคิดเป็นร้อยละ 14.9 ของประชากรทั้งหมด (ชายร้อยละ 13.8 และหญิงร้อยละ 

16.1) จากจํานวนผู้สูงอายุทั้งสิ้น 10,014,699 เป็นชาย 4,514,812 และหญิง 5,499,887 คน หรือ 

คิดเป็นชายร้อยละ 45.1 และหญิงร้อยละ 54.9 ของผู้สูงอายุทั้งหมด ทั้งน้ี เมื่อพิจารณาช่วงอายุของ

ผู้สูงอายุ ซึ่งสามารถแบ่งออกเป็น 3 ช่วง คือ วัยต้น (อายุ 60-69 ปี) วัยกลาง (อายุ 17-79 ปี) และวัย

ปลาย (อายุ 80 ปีขึ้นไป) จากการสํารวจ พบว่า โดยส่วนใหญ่แล้วผู้สูงอายุของประเทศไทยจะมีอายุ

อยู่ในช่วงวัยต้นถึงร้อยละ 56.5 ของผู้สูงอายุทั้งหมด (สํานักงานสถิติ, 2557, น. 1-2) 
เมื่อพิจารณาต่อไปถึงอัตราการพ่ึงพิงของผู้สูงอายุ ซึ่งปี 2537 แนวโน้มที่เพ่ิมขึ้น 

ของอัตราส่วนการเป็นภาระวัยสูงอายุ มีอัตราส่วนการเป็นภาระวัยสูงอายุ เท่ากับ 10.7 เพ่ิมขึ้นเป็น 

14.3 ในปี 2545 เเละเพ่ิมขึ้นเป็น 16.0 ในปี 2550 หมายความว่าประชากรวัยกําลังแรงงาน 100 คน

จะต้องรับภาระในการเลี้ยงดูผู้สูงอายุ 16 คน (วิพรรณ ประจวบเหมาะ และ ศิริวรรณ ศิริบุญ, 2553, 

น. 20) อีกทั้งการพิจารณาอัตราส่วนศักยภาพการเกื้อหนุนผู้สูงอายุของคนท่ีอยู่ในวันแรงงานก็มี

แนวโน้มว่าจะมีอัตราส่วนที่ลดลงเร่ือย ๆ จากที่คาดการณ์ว่า ปี พ.ศ. 2553 อัตราส่วนศักยภาพ 

การเก้ือหนุนผู้สูงอายุมีค่าเท่ากับ 6 คน หมายความว่าจะมีประชากรวัยแรงงานโดยเฉลี่ย 6 คน ให้ 

การดูแลผู้สูงอายุ 1 คน อย่างไรก็ตาม ระหว่างปี พ.ศ. 2553-2573 อัตราส่วนศักยภาพการเก้ือหนุน

ลดลงอย่างรวดเร็วจนอยู่ในระดับที่น่ากังวล ทั้งน้ีเพราะพบว่า อัตราดังกล่าวลดจาก 6 คน เหลือเพียง 

2 คนเท่าน้ัน หรืออีกนัยหน่ึงก็คือ อีก 20 ปีข้างหน้าจะมีคนในวัยแรงงาน 2 คน ที่ต้องรับภาระ 
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ในการดูแลผู้สูงอายุ 1 คน ซึ่งสะท้อนให้เห็นถึงการที่คนในวัยแรงงานจะมีภาระในการที่ต้องให้ 

การเก้ือหนุนผู้สูงอายุเพ่ิมขึ้น  

เหตุผลสําคัญที่ทําให้ผู้สูงอายุต้องอยู่ในภาวะพ่ึงพิง ได้แก่ ภาวะสุขภาพ ภาวะทาง

เศรษฐกิจ และ ภาวะทางด้านสังคมอ่ืน ๆ สําหรับ 

1. ภาวะสขุภาพ ข้อจํากัดทางด้านร่างกายและจิตใจของผู้สูงอายุ เป็นตัวช้ีวัดระดับของ

การพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุได้ปัจจัยหน่ึง โดยเฉพาะการเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรัง หรือโรคประจําตัว 
ซึ่งเป็นโรคที่ไม่ติดต่ออันเน่ืองมาจากพฤติกรรมและวิถีชีวิตของผู้สูงอายุเอง เช่น พฤติกรรม 

การรับประทานอาหาร การออกกําลังกายที่ไม่เหมาะสม หรือความเสื่อมถอยของสุขภาพร่างกาย  

การสํารวจประชากร การสํารวจประชากรสูงอายุในประเทศไทย พ.ศ. 2554 เก่ียวกับโรคเรื้อรัง/ประจําตัว 

ผู้สูงอายุร้อยละ 53 ตอบว่าตนเองเป็นโรคหน่ึง หรือเป็นมากกว่าหน่ึงโรค สําหรับกลุ่มอาการของโรคที่

ผู้สูงอายุตอบว่าเป็นมากที่สุด คือ ความดันโลหิตสูง/ไขมันในเลือดสูง/คลอเลสเตอรอลสูง (ร้อยละ 17) 

รองลงมา คือ โรคเบาหวาน (ร้อยละ 8) โรคเก๊าท์ รูมาตอยด์ ปวดเข่า/หลัง/คอ เรื้อรัง (ร้อยละ 5) 

โรคหัวใจ (ร้อยละ 2) และ อัมพฤกษ์ อัมพาต (ร้อยละ 1) ผู้สูงอายุหญิงจะมีอาการของกลุ่มโรคสําคัญ 

5 อันดับแรกมากกว่าผู้สูงอายุชาย (สถาบันวิจัยประชากรและสังคม และ มูลนิธิสถาบันวิจัยและ

พัฒนาผู้สูงอายุไทย, 2557, น. 44) 

2. ภาวะทางเศรษฐกิจ จากการสํารวจผู้สูงอายุโดยพิจารณาจากรายได้ที่รับในรอบปี 

หมายรวมถึงรายได้จากการทํางาน รายได้ที่รับจากบุคคลอ่ืน และรายได้จากทรัพย์สิน จากการสํารวจ

ของสํานักงานสถิติแห่งชาติเห็นได้ว่าแหล่งรายได้ที่สําคัญหรือแหล่งรายได้หลักในการดํารงชีวิตของ

ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 35.7 คือ บุตร (รวมบุตรเลี้ยง/บุตรบุญธรรม) รองลงมา คือ รายได้จากการ

ทํางานของผู้สูงอายุเอง (ร้อยละ 34.3) จากเบ้ียยังชีพจากทางราชการ (ร้อยละ 15.3) จากคู่สมรส 
(ร้อยละ 4.6) จากเงินบําเหน็จ/บํานาญ (ร้อยละ 4.5) และจากดอกเบ้ียเงินออมที่ผู้สูงอายุได้เก็บออม/

เงินออม/การขายทรัพย์สินที่มีอยู่ (ร้อยละ 3.8) สําหรับความเพียงพอของรายได้ที่ผู้สูงอายุได้รับจาก

ทุกแหล่งต่อการดํารงชีพ พบว่าเกินกว่าคร่ึงหน่ึง หรือร้อยละ 59.4 ของผู้สูงอายุตอบว่ามีรายได้

เพียงพอ ร้อยละ 21.6 เพียงพอเป็นบางคร้ัง ร้อยละ 17.0 มีรายได้ไม่เพียงพอ และมีเพียงร้อยละ 2.0 

ที่มีรายได้เกินเพียงพอ เมื่อพิจารณาตามกลุ่มช่วงวัย พบว่า ผู้สูงอายุทุกกลุ่มช่วงวัยเกินกว่าคร่ึงหน่ึง

รู้สึกว่าตนมีรายได้เพียงพอต่อการดํารงชีพ ผู้สูงอายุวัยกลาง (70-79 ปี) ตอบว่ามีรายได้ไม่เพียงพอ 

(ร้อยละ 19.5) สูงกว่าผู้สูงอายุวัยปลาย (80 ปีขึ้นไป) และผู้สูงอายุวัยต้น (60-69 ปี) คือ ร้อยละ 18.8 

และร้อยละ 15.2 ตามลําดับ (สํานักงานสถิติแห่งชาติ, 2557, น. 7-8) 
3. ภาวะทางด้านสังคมอ่ืน ๆ สถาบันวิจัยประชากรและสังคม และ มูลนิธิสถาบันวิจัย 

และพัฒนาผู้สูงอายุไทย (2557, น. 38) สํารวจประชากรสูงอายุไทยที่อยู่ตามลําพังคนเดียวหรืออยู่กับ
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คู่สมรสเท่าน้ันมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น จากร้อยละ 22 ในปี 2545 เป็นร้อยละ 26 ในปี 2554 จากการที่ 

คนไทยอยู่เป็นโสดกันมากขึ้น และคนท่ีแต่งงานแล้วก็มีลูกกันน้อยลง ประกอบกับมีการย้ายถิ่นของ

บุตรไปทํางานในเมืองมากข้ึน ทําให้ผู้สูงอายุมีการเปลี่ยนแปลงรูปแบบการอยู่อาศัยในลักษณะการอยู่ 

ตามลําพังคนเดียวหรืออยู่กับคู่สมรสเท่าน้ันมากขึ้น โดยเฉพาะในเขตเมืองหรือเขตเทศบาลจะมี

ผู้สูงอายุที่อยู่ตามลําพังคิดเป็นร้อยละมากกว่านอกเขตเทศบาลหากสัดส่วนและจํานวนผู้สูงอายุที่อยู่

ตามลําพังคนเดียวหรืออยู่กับคู่สมรสเท่าน้ันมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นไปอีก ก็จะมีผลต่อการดูแลผู้สูงอายุใน
ระยะยาว 

นอกจากสัดส่วนผู้สูงอายุในประเทศไทยจะเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเน่ือง ความสามารถใน 

การปฏิบัติ/การดูแลตนเองของผู้สูงอายุที่ค่อย ๆ ลดระดับลงเร่ือย ๆ จนนําไปสู่การไม่สามารถดูแล

ตนเองได้ของผู้สูงอายุ การศึกษาของ วรรณภา ศรีธัญรัตน์, ผ่องพรรณ อรุณแสง และ ประเสริฐ  

อัสสันตชัย (2553, น. 102) ระบุว่า ผู้สูงอายุจะลดกิจกรรมทางสังคมก่อน ต่อมาเป็นกิจกรรมงานบ้าน 

และสุดท้ายคือการดูแลตนเอง จึงไปพ่ึงพาคนอ่ืน เพ่ือให้สามารถทํากิจกรรมต่าง ๆ จนก่อให้เกิด 

ทุกขภาวะแก่คนดูแล ขนาดของประชากรผู้สูงอายุไทยยังสัมพันธ์อย่างมีนัยสําคัญกับอัตราการพ่ึงพิง

ของผู้สูงอายุ  

จากสถานการณ์ของผู้สูงอายุที่กล่าวมาข้างต้น กระตุ้นให้เห็นความสําคัญของการดูแล 

ในลักษณะการส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองให้ผู้สูงอายุสามารถดําเนินชีวิตได้อย่างอิสระได้ 

นานท่ีสุด เมื่อผู้สูงอายุได้รับการเก้ือหนุน ก็เท่ากับการเข้าสู่ความสัมพันธ์ของการดูแล ผู้ดูแลจึงมี

บทบาทสําคัญในความสัมพันธ์น้ี MacIntyre (2007, p. 194) กล่าวว่า การจะเข้าสู่การปฏิบัติ คือ 

การเข้าสู่ความสัมพันธ์ ไม่เพียงแต่มีผู้ปฏิบัติการ แต่ยังมีผู้ที่ได้นําเราเข้าไปในการปฏิบัติด้วย  

การปฏิบัติจึงมีรากฐานจากจารีต ซึ่งเราดํารงอยู่โดยยึดถือจารีตดังกล่าว เราต้องเรียนรู้ ในวิธีการ
เดียวกัน และทําให้เห็นว่าทําไมพวกเราสามารถดํารงชีวิตอยู่อย่างย่ังยืนบนความสัมพันธ์ในการปฏิบัติ

ในปัจจุบัน 

ดังที่ MacIntyre กล่าวไว้ การดูแลเป็นจารีตปฏิบัติที่ส่งต่อกันมาอย่างต่อเน่ือง เป็นแบบ

แผนที่สั่งสมกันมา และทําให้เราเรียนรู้ เข้าใจ และยอมรับการปฏิบัติที่มีต่อผู้สูงอายุในวันน้ี อาจจะ

พิจารณาการดูแลผู้สูงอายุ ประกอบด้วยบุคคลที่อยู่ในชุมชนอย่างหลากหลาย ได้แก่ สมาชิกใน

ครอบครัว ญาติ เพ่ือนบ้าน นักวิชาชีพที่เก่ียวข้องกับการดูแล รวมไปถึงนักการเมืองท้องถิ่นหรือ

แม้กระทั่งระดับชาติ หากจําแนกชุมชนทางศีลธรรมนี้ นักปรัชญาและนักสังคมศาสตร์แบ่งกลุ่มคน

เหล่าน้ันออกเป็น 2 กลุ่ม โดยยึดโยงเข้ากับมิติของพ้ืนที่ คือ ปริมณฑลส่วนตัว (private sphere) และ

สาธารณะ (public sphere) หากเราย้อนกลับไปที่การดูแลในครอบครัวก่อนศตวรรษที่ 20  

มักถูกระบุให้อยู่ในปริมณฑลส่วนตัว ผู้ดูแล คือ สมาชิกในครอบครัวที่รับบทบาทเป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุ  
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ซึ่งส่วนใหญ่มีความเก่ียวพันกันทางสายเลือดทั้งทางตรงและทางอ้อม เสมือนเครือญาติของผู้สูงอายุ 

หากจะนับกันจริง พบว่า มีคนหลายช่วงวัยที่ทําหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวของตนเอง ทั้งสมาชิก

ในวัยเด็ก เช่น หลาน เหลน วัยผู้ใหญ่ เช่น บุตร ญาติ หรือแม้แต่สมาชิกสูงวัย (พ่ีของผู้สูงอายุ)  

ทั้งผู้ชายและผู้หญิง อาจเป็นคู่สมรสของผู้สูงอายุ ส่วนผู้ดูแลที่มิได้ผูกพันกันทางสายเลือด แต่ได้เข้ามา

เป็นสมาชิกในครอบครัว เช่น เขย สะใภ้ก็สามารถรับบทบาทเป็นผู้ดูแลในครอบครัวได้เช่นกัน 

การศึกษาที่ผ่านมาพบข้อมูลสําคัญบางประการได้แก่ ผู้ดูแลมีสถานภาพเป็นคู่สมรสของ
ผู้สูงอายุ โดยส่วนใหญ่ คือ ภรรยารับภาระดูแลสามี และมีจํานวนมากที่ทั้งคู่ต่างเป็นผู้สูงอายุด้วยกัน 

จึงทําให้คาดได้ว่า อนาคตเมื่อต่างมีอายุมากขึ้นและต่างเข้าสู่วัยภาวะพ่ึงพิงย่อมเกิดปัญหาด้านผู้ดูแล

แน่นอน นอกจากน้ันผลการศึกษา พบว่า มีผู้ดูแลที่อยู่ในสถานะท่ีเรียกว่ามี “บทบาทเชิงซ้อน” 

(Sandwich Roles) คือ การที่ต้องมีบทบาทหลาย ๆ ด้าน ไม่ว่าจะเป็นบทบาทของการเป็นภรรยา 

แม่บ้าน และสตรีทํางานเพ่ือหารายได้ และเป็นผู้ดูแลบุตร และบุพการีพร้อมกัน โดยพบว่า กลุ่มน้ีมี

อายุระหว่าง 30-50 ปี ส่วนใหญ่มีฐานะเป็นบุตรของผู้สูงอายุ มีบทบาทดูแลบิดามารดาของตน หรือมี

ฐานะเป็นสะใภ้ หรือเขยดูแลบิดามารดาของคู่สมรส และยังรับบทบาทเป็นบิดามารดาของบุตร หรือมี

ภาระในการดูแลบุตรของตน ซึ่งบางครอบครัวหมายความรวมถึงการดูแลหลานอีกด้วย (ศศิพัฒน์  

ยอดเพชร, 2553, น. 205) 

โดยปกติการดูแลผู้สูงอายุสมาชิกในครอบครัวสามารถร่วมกันตอบสนองความต้องการ

ของผู้สูงอายุในหลายมิติ ได้แก่ ด้านร่างกาย อารมณ์จิตใจ และสังคม ทั้งน้ี “การดูแลเพื่อตอบสนอง

ความต้องการของผู้สูงอายุทางด้านร่างกาย” คือ การท่ีสมาชิกในครอบครัวช่วยให้ผู้สูงอายุสามารถ

ดํารงชีวิตประจําวันได้อย่างราบรื่น เช่น การดูแลเรื่องการอาบนํ้า การขับถ่าย การจัดหาเครื่องนุ่มห่ม 

อาหาร หรือให้เงินสําหรับจับจ่ายในสิ่งที่ผู้สูงอายุต้องการ ทั้งน้ี ผู้สูงอายุจะได้รับความช่วยเหลือจาก
ครอบครัวทั้งในยามที่มีสุขภาพดี หรือในกรณีที่เจ็บป่วย “การดูแลเพ่ือตอบสนองความต้องการของ

ผู้สูงอายุทางด้านอารมณ์และจิตใจ” คือ การที่สมาชิกในครอบครัวปรนนิบัติต่อผู้สูงอายุโดยการให้

ความเคารพ ยกย่อง ให้เกียรติ เพ่ือให้ผู้สูงอายุมีความมั่นคงทางอารมณ์และจิตใจ ผู้ดูแลกระทําใน

ลักษณะการพูดคุย อยู่ใกล้ชิด โอบกอด หรือหากอยู่บ้านในเมืองก็โทรศัพท์ หรือกลับมาเย่ียมในช่วง

เทศกาลสําคัญ ผู้สูงอายุจึงมิได้รู้สึกถูกทอดทิ้ง หรือไร้คุณค่า และประการสุดท้าย “การดูแล 

เพ่ือตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุด้านสังคม” คือ การดูแลที่ให้ความสําคัญกับการส่งเสริม 

ให้ผู้สูงอายุยังคงรู้สึกเป็นส่วนหน่ึงของครอบครัว ชุมชน และสังคม โดยอาศัยกิจกรรมต่าง ๆ ที่สมาชิก

ในครอบครัวทําเป็นประจํา ซึ่งกิจกรรมน้ันมิใช่การไปทํากิจกรรมศาสนาเท่าน้ัน แต่เป็นการไป 

ทานอาหารนอกบ้าน การเดินทางท่องเที่ยว โดยผู้สูงอายุร่วมในการตัดสินใจเลือกสถานที่ รวมถึง 
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การรับรู้ข้อมูลข่าวสารต่าง ๆ เก่ียวกับเครือญาติ เพ่ือน เพ่ือนบ้าน หรือข่าวสารที่เป็นประโยชน์สําหรับ

การปรับปรุงคุณภาพชีวิตตนเองของผู้สูงอายุ เป็นต้น 

หากพิจารณาจุดเริ่มต้นของการดูแลผู้สูงอายุจะอยู่ในปริมณฑลส่วนตัว คือ ครอบครัว 

หรือดูแลในบ้าน (private sphere) และขยายบริบทของการดูแลไปสู่ปริมณฑลสาธารณะ คือ  

การดูแลในชุมชน (public sphere) ทั้งน้ี ชุมชนเป็นหน่วยทางสังคมที่มีความเอ้ืออาทร ผูกพันและ 

มีมิตรภาพที่ดีต่อกัน และมีส่วนในการสนับสนุนการดูแลในครอบครัว ขณะเดียวกันบทบาทของชุมชนที่
มีต่อผู้สูงอายุคือการจัดกิจกรรมและบริการสําหรับผู้สูงอายุโดยดึงเอาบุคคลและทรัพยากรต่าง ๆ ที่มี

อยู่ในชุมชนมาใช้โดยอาจประสานความร่วมมือกันกับองค์กรทั้งภาครัฐและเอกชน เพ่ือแก้ไขปัญหา

และตอบสนองต่อความต้องการของผู้สูงอายุในชุมชนโดยตรง   

การดูแลผู้สูงอายุในชุมชน มีนักวิชาชีพหลายวิชาชีพที่ต่างมีวัตถุประสงค์ แนวคิด 

มุมมอง และแนวทางในการปฏิบัติงานท่ีแตกต่างกัน แต่ก็มีเป้าหมายเดียวกัน คือ มุ่งให้เกิดผลต่อ

ผู้สูงอายุ และเสริมสร้างความมั่นคงของสถาบันครอบครัวเพ่ือให้สนับสนุนผู้สูงอายุต่อไปได้  

ความร่วมมือจากนักวิชาชีพที่ความรู้ความสามารถที่แตกต่างกันแม้จะมีปัญหาในการทํางานบ้าง  

แต่พบว่า ความแตกต่างหลากหลายในเชิงวิชาชีพน้ันเอ้ือต่อการดูแลผู้สูงอายุอย่างครอบคลุม 

ครบถ้วน ในลักษณะของการทํางานเป็นทีม คือ ทีมบริการสังคม ทีมสุขภาพ ทีมอาสาสมัครและ

องค์กรเอกชน และกลุ่มสําคัญอ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้อง ในลักษณะการระดมความร่วมมือต่าง ๆ ของคนใน

ชุมชนสําหรับการดูแลผู้สูงอายุได้อีกทางหน่ึงด้วย การทํางานเป็นทีมจะเกิดผลดีต่อผู้สูงอายุที่จะได้รับ

บริการทั้งการป้องกัน แก้ไข การพัฒนาและฟ้ืนฟูอย่างสมบูรณ์ และถูกต้องตามหลักวิชาการของแต่ละ

วิชาชีพ โดยสนับสนุนให้ชุมชนดูแลผู้สูงอายุ เรื่องราวในชีวิตประจําวันของผู้สูงอายุจึงมิใช่เรื่องส่วนตัว

ที่เก็บอยู่ในครอบครัวอีกต่อไป แต่เป็นปัญหาสาธารณะ หรือต้องการการถกเถียงในสิ่งที่จะเป็น
ผลประโยชน์สาธารณะในระดับนโยบายสําหรับผู้สูงอายุทุกคน เพ่ือก่อให้เกิดประโยชน์สุขต่อส่วนรวม 

รวมทั้งการให้บริการผู้ด้อยโอกาสท่ีคํานึงถึงคุณค่าศักด์ิศรีความเป็นมนุษย์ สิทธิและเสรีภาพ 

หากเราย้อนกลับไปสืบค้นบทบาทของรัฐที่เข้ามาเก่ียวข้องในการดูแลผู้สูงอายุใน

สังคมไทยมีลักษณะแยกส่วนในระยะแรก พบว่า ภาครัฐทําหน้าที่ให้บริการแก่ผู้สูงอายุที่ประสบปัญหา

ยากจนและด้อยโอกาส โดยจัดต้ัง “สถานสงเคราะห์คนชราบ้านบางแค” ในระยะต่อมามีบริการให้

คําปรึกษาแนะนําปัญหาครอบครัว การช่วยเหลือสงเคราะห์เฉพาะหน้า เช่น สงเคราะห์เงิน สิ่งของ  

มีศูนย์บริการแบบเช้าไป-เย็นกลับ การจัดสวัสดิการเบ้ียยังชีพ หรือกําหนดนโยบายที่ส่งเสริม 

สนับสนุน คุ้มครองผู้สูงอายุ เป็นต้น การดําเนินการดังกล่าวให้ความสําคัญกับผู้ด้อยโอกาส ซึ่งรัฐใช้

อํานาจในเชิงควบคุมจัดการ เพ่ือให้เกิดความเรียบร้อยในรัฐ แต่ต่อมาพ้ืนที่สาธารณะในบริบทของงาน

บริการมีพลวัต โดยให้ความสําคัญกับผู้สูงอายุที่อยู่ที่บ้าน และในชุมชนของตนเอง 
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ดังน้ัน การทําความเข้าใจประสบการณ์ของผู้ดูแลและผู้สูงอายุที่ดํารงชีวิตอยู่ร่วมกันใน

ปัจจุบัน เราจะทําความเข้าใจผ่านการเช่ือมโยงความสัมพันธ์ระหว่างปัจเจกบุคคลในครอบครัว และ

เช่ือมโยงเข้ากับเครือญาติ ชุมชน และสังคมเข้าด้วยกัน สําหรับเรื่องในครอบครัวที่ถูกนําเสนอในพ้ืนที่

สาธารณะน้ีมีปรากฏในงานของ Nel Noddings ในหนังสือเรื่อง Starting at Home: Caring and 

Social Policy (2002) หนังสือเล่มน้ีเริ่มต้นอธิบายและวิเคราะห์การดูแลเชิงปรากฏการณ์ และเสนอ

วิธีการประยุกต์ทฤษฎีไปสู่การปฏิบัติในการดูแล คุ้มครอง ปกป้องไม่ให้เกิดอันตรายแก่คนใน
ครอบครัว และวิธีการตอบสนองความต้องการแก่บุคคล และกล่าวว่าการดูแลเกิดขึ้นโดย 

“ธรรมชาติ” ไม่ได้ต้องการแรงกระตุ้นในเชิงจริยธรรม แต่มันค่อย ๆ พัฒนาไปสู่การดูแลที่มี 

“คุณธรรม” ทั้งน้ี ผู้กระทําทางศีลธรรม (moral agents) ที่ควรกระทําเพ่ือรักษา หรือส่งเสริม

ความสัมพันธ์ของการดูแลอยู่ตลอดเวลา Noddings ประยุกต์อุดมการณ์เรื่องบ้านเข้าไปในนโยบาย

สังคม และระบุว่าทั้งพ้ืนที่ส่วนตัวและพ้ืนที่สาธารณะเป็นพ้ืนที่ของการพัฒนาทฤษฎีทางสังคม ดังน้ัน 

หากทําความเข้าใจงานของ Noddings ในเรื่องน้ี เราจะเห็นว่า Noddings ต้องการสื่อให้เราสนใจ

จุดเริ่มต้นของทฤษฎีสังคมที่มีรากฐานปรากฏการณ์ในครอบครัว และพัฒนาไปสู่ความตระหนักถึง

ความสําคัญเก่ียวกับการดูแลของผู้กําหนดนโยบายสังคม 

การดูแลผู้สูงอายุสามารถมองได้ว่าเป็นกิจกรรมของการร่วมรับผิดชอบในการดูแล

ระหว่างครอบครัวกับชุมชนและรัฐ ในฐานะที่ทั้ง 2 พ้ืนที่เป็นเครือข่ายที่มีศักยภาพในการตอบสนอง

ความต้องการของผู้สูงอายุทั้งทางกาย จิต และชีวิตทางสังคม และมีความสัมพันธ์ที่ต่างตอบสนอง 

ต่อกัน โดยหากครอบครัว (ได้รับการสนับสนุนจากรัฐ) ดูแลผู้สูงอายุให้ได้รับความสุข มีความพึงพอใจ

ในชีวิต รัฐก็จะได้รับการยกย่องว่าใส่ใจต่อความเป็นอยู่ของประชาชนโดยเฉพาะกลุ่มผู้สูงอายุอย่างดี  

แต่หากครอบครัวมีปัญหาอุปสรรคในการดูแลผู้สูงอายุ ทําให้ผู้สูงอายุเกิดความทุกข์ หรือไม่สบายใจ 
รัฐก็จะถูกประณามว่าไม่ห่วงใยหรือใส่ใจประชาชน และในทางกลับกันหากเข้ามาในครอบครัวอาจ 

ถูกตีความว่าเข้ามาแทรกแซงครอบครัวมากเกินไป เป็นต้น  

จากท่ีผู้ศึกษากล่าวถึงการดูแลในลักษณะการปฏิบัติการไปแล้วข้างต้น ทว่าหาก

พิจารณาการดูแลในอีกนัยหน่ึง การดูแลยังมีการให้คุณค่าจากการปฏิบัติอีกด้วย ดังที่ MacIntyre 

(2007, p. 187) ได้กล่าวไว้ว่า ในการปฏิบัติน้ันเองที่สะท้อนคุณค่าทางศีลธรรมอยู่ “การปฏิบัติการ 

คือ การใด ๆ ที่เป็นรูปแบบที่ซับซ้อนและสอดคล้องกันของการประกอบสร้างทางสังคมในกิจกรรม

ของมนุษย์ที่มีความร่วมมือกันไปสู่สิ่งที่เป็นความดีภายใน ซึ่งเป็นแบบแผนของกิจกรรมท่ีจะตระหนัก

ในการพยายามที่จะบรรลุมาตรฐานของความเป็นเลิศอย่างเหมาะสม และแบบแผนของกิจกรรมซึ่ง

เป็นผลให้เกิดอํานาจของมนุษย์เพ่ือบรรลุความเป็นเลิศ และความคิดที่เป็นเป้าหมายและความดีที่

มนุษย์เข้าไปเกี่ยวข้องถูกขยายออกเป็นอย่างเป็นระบบ” นอกจากน้ี การปฏิบัติ ทําให้เราเห็นลักษณะ
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ของความสัมพันธ์ระหว่างผู้ที่เก่ียวข้องในกิจกรรมน้ัน ไม่ว่าเราจะชอบหรือไม่ก็ตาม เราต้องกําหนด

ความสัมพันธ์ของเรากับคนอ่ืน ๆ ผู้ที่เราต้องสร้างวัตถุประสงค์และมาตรฐานซึ่งบอกให้เรารู้ว่าน่ันเป็น

การปฏิบัติ ทั้งน้ี MacIntyre กล่าวถึงตัวอย่างที่ทําให้เราเข้าใจ การปฏิบัติ โดยอ้างถึง “คุณธรรมที่ทํา

ให้เราอยู่ในความสัมพันธ์ของมนุษย์” เป็นต้น 

หากพิจารณาคุณค่าจากการปฏิบัติการข้างต้น ทําให้เห็นว่าการปฏิบัติการของการดูแล 

มีรากฐานของคุณธรรมบางประการแฝงอยู่ในการกระทําด้วย ได้แก่ ความเมตตา ความเห็นใจ  
ความกังวล การใคร่ครวญ  และความเอ้ือเฟ้ือ” กับผู้ที่เราดูแลแม้กระทั่งคนท่ีอยู่ห่างไกล หรือ 

ไม่คุ้นเคยกัน (Michael Slote, 2001, p. ix; Lawrence Blum, 1994, p. 199) สิ่งเหล่าน้ีเป็นคุณค่า

ทางจริยธรรมในตัวมันเอง นอกจากน้ี  ยังเป็นคุณค่าภายนอก โดยการคงไว้ซึ่งบรรทัดฐานทางสังคม 

เมื่อมนุษย์ให้คุณค่าทางจริยธรรมกับการดูแล ก็มักจะก่อให้เกิดการประเมิน หรือตัดสินคุณค่า 

ทางจริยธรรมด้วยเช่นกัน ทําให้เห็นปรากฏการณ์ของการดูแลที่ถูกระบุ หรือประทับตราว่า “ดี” และ

การกระทําที่มี “ความถูกต้อง” หรือ “เหมาะสม”อยู่เสมอ ซึ่งหลีกหนีการกล่าวถึงเรื่อง “ความดี” 

หรือ “ความสุข” ไปไม่พ้น ความดี ความสุขจึงเป็นคุณค่าภายในของจริยธรรมที่ผลักดันให้เกิด 

การปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุ ได้แก่ ความสุขของลูกหลานท่ีผู้สูงอายุมีสุขภาพแข็งแรง ใช้ชีวิตร่วมกัน  

เกิดสัมพันธภาพที่มั่นคง และสร้างความเป็นปึกแผ่นในครอบครัว 

ดังน้ัน ตราบใดที่เรามีมาตรฐานและวัตถุประสงค์ร่วมกันในการปฏิบัติ เราก็สามารถ

กําหนดความสัมพันธ์ของเรากับคนอ่ืน ๆ ดังกรณีการดูแลบุคคลในชุมชน สิ่งสําคัญมากในการปฏิบัติ 

คือ ผู้ปฏิบัติ หรือผู้ดูแลถูกเรียกร้องให้ตระหนักว่าเมื่อปฏิบัติ หรือปรนนิบัติผู้สูงอายุต้องมีคุณธรรม

ด้วย เช่น ต้องกระทําด้วยความใส่ใจ หรือไม่ทําในสิ่งที่เป็นอันตรายกับผู้สูงอายุ การดูแลผู้สูงอายุไม่ว่า

จะอยู่ในพ้ืนที่ส่วนตัวและพ้ืนที่สาธารณะ ผู้ดูแลมักถูกคาดหวังให้ดูแลในลักษณะที่เป็นอุดมคติ หรือ
ตามบรรทัดฐานของสังคม  

ทั้งน้ี “ความเป็นจริง” เราพบคําถามที่ว่าจะดูแลผู้สูงอายุให้ดีคืออะไร ปฏิบัติจริงได้

อย่างไร มีความยุ่งยากและปัญหาในการดูแลมากเพียงใด ตัวอย่างปัญหาในการดูแลผู้สูงอายุ เช่น  

การไม่เข้าใจความต้องการของกันและกัน การใช้อารมณ์ใส่กัน การเพิกเฉยต่อกัน และอาจรุนแรงใน

ลักษณะการทําร้ายกัน ทอดทิ้งกัน สิ่งเหล่าน้ีเป็นคุณค่าเชิงลบของการดูแล ส่งผลให้การดูแลไม่ราบรื่น 

การสูญเสียสัมพันธภาพที่มีต่อกัน และต้องเผชิญกับการถูกตัดสินจากสังคม อีกประการหน่ึงดังกรณีที่

มีการศึกษาการดูแลผู้สูงอายุมักมีวาทกรรมที่ว่าการดูแลผู้สูงอายุแสดงถึงความกตัญญู สอดคล้องกับ

ความหมายของการปฏิบัติของ MacIntyre ที่กล่าวไปแล้วข้างต้นที่ว่ามีเง่ือนไขที่สังคมร่วมกันกําหนด

ว่าการดูแลที่ดีเป็นอย่างไร แบบไหนเรียกว่าไม่ดี สิ่งเหล่าน้ีเกิดจากกระบวนการเรียนรู้สังคมว่าถ้าดูแล

ผู้สูงอายุก็จะได้รับการยกย่องว่ากตัญญู หรือเป็นคนดี 
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การดูแลในความหมายที่ผู้ศึกษาให้ความสนใจจึงเป็นทั้งปฏิบัติการ และการให้คุณค่ากับ

จริยธรรมซึ่งมีฐานจากประสบการณ์ทางจริยธรรมจากชีวิตจริง ประสบการณ์ที่ประกอบไปด้วย

อารมณ์ความรู้สึกทางจริยธรรม บรรทัดฐานทางสังคมที่ควบคุมพฤติกรรมของผู้ดูแล ซึ่งเกิดขณะ

ปฏิบัติการในกิจกรรมของให้ความช่วยเหลือ ปกป้อง คุ้มครอง และการจัดการเพ่ือพัฒนาคุณภาพชีวิต

ผู้สูงอายุ หากผู้ดูแลเผชิญกับสถานการณ์ที่ไม่เป็นไปตามความคาดหวังจากสังคม หรือผิดไปจาก

บรรทัดฐาน หลายครอบครัวที่ดูแลบุคคลใดบุคคลหน่ึงจะพยายามทําให้สถานะของการดูแลกลับคืนสู่
สภาวะปกติตามท่ีสังคมรอบข้างต้องการ เน่ืองจากเกรงกลัวต่อการนินทา เยาะเย้ย ไม่ยอมรับ

พฤติกรรมที่ไม่เหมาะสม และหากได้ดําเนินการเพ่ือให้เป็นไปตามที่สังคมคาดหวังก็จะได้การยกย่อง 

เป็นต้น หากพิจารณาในมุมของจริยศาสตร์ พฤติกรรมของการดูแลเหล่าน้ี มาพร้อมกับการตัดสิน

คุณค่า ซึ่งการทําเช่นน้ันเท่ากับการลดทอนคุณค่าความเป็นมนุษย์ของตนเองลง เน่ืองจากคนในสังคม

ไม่พิจารณาสถานการณ์ หรือบริบทในชีวิตจริงของผู้ดูแลว่าในความเป็นจริงคนเหล่าน้ันมีสถานการณ์

ของการดูแลอย่างไร ทําให้นักวิชาการกลุ่มหน่ึงเสนอแนวคิดจริยศาสตร์การดูแลขึ้น เพ่ือทําให้เรา

ทบทวนประสบการณ์การดูแลในบริบทชีวิตจริงซึ่งการกระทําทุก ๆ อย่างถือเป็นพฤติกรรมทาง

จริยธรรม เพ่ือทําความเข้าใจปรากฏการณ์การดูแลตามบรรทัดฐานว่ามีลักษณะอย่างไร 

จริยศาสตร์การดูแล (ethic of care) หรืออาจรู้จักในช่ืออ่ืน เช่น “จริยศาสตร์แห่งความอาทร”  

“จริยศาสตร์แห่งความรัก” (the ethic of love) หรือ “จริยศาสตร์แห่งความสัมพันธ์” (relational 

ethics) เป็นแนวคิดที่ให้ความสําคัญกับ “การดูแล” (care) ในมิติทางศีลธรรม (เน่ืองน้อย บุณยเนตร, 

2546, น. 10; Held, 2006, p. 9) นอกจากน้ี Peta Bowden (1997, p. 1) กล่าวไว้ว่า จริยศาสตร์

การดูแลให้ความสําคัญกับความสัมพันธ์ของบุคคลที่เ ก่ียวข้องในระบบและกระบวนการดูแล 

นอกจากน้ี ยังก่อให้เกิดคุณค่าที่เป็นทั้งเคร่ืองมือในการทําความเข้าใจความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
และเป็นทั้งเป้าหมายที่ทําให้เกิดการดูแลที่สมดุล ซึ่ง Slote (2001, p. ix) ระบุว่า  จริยศาสตร์นําไปสู่

คุณภาพชีวิตหรือความเป็นอยู่ที่ดีของมนุษย์   

จริยศาสตร์การดูแลเริ่มต้นเมื่อบุคคลเกิดความรู้สึกห่วงใย และใส่ใจต่อความต้องการ

ของบุคคลอ่ืน โดยมากเป็นบุคคลที่อยู่ในภาวะเปราะบาง ไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได้ เช่น ผู้สูงอายุ 

ผู้ป่วย คนพิการ ผู้ที่ห่วงใยคนอ่ืนก็จะพัฒนาตนเองไปสู่การเอาใจใส่เพ่ือตอบสนองความต้องการของ

บุคคลน้ัน จนทําให้เกิดกระบวนการดูแลขึ้น และผู้ที่ได้รับความช่วยเหลือจะได้รับการเติมเต็มสิ่งที่

ต้องการ หรือในอีกนัยหน่ึงคือการได้รับการดูแล ในแต่ละช่วงของวงจรการดูแลถูกเรียกร้องให้กระทํา 

หรือปฏิบัติบนพ้ืนฐานของคุณค่าทางจริยธรรม ดังที่ Tronto (1993) เสนอวงจรการดูแลไว้ 4 

ประการ คือ 1) เมื่อเริ่มต้นความห่วงใยคนอ่ืน-ผู้ดูแลต้องมีหลักการเรื่องความใส่ใจ ในลักษณะที่รับรู้

ถึงความรู้สึกของคนอ่ืน หรือไม่เพิกเฉยต่อความต้องการของผู้อ่ืน 2) เมื่อเกิดความเอาใจใส่ขึ้น-ผู้ดูแล
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ต้องมีความรับผิดชอบ ในลักษณะการยอมรับว่ามีหน้าที่ และมีสํานึกรู้ถึงความจําเป็นสําหรับการดูแล

บุคคลที่เก่ียวข้องกับเรา 3) การให้การดูแล-ผู้ดูแลต้องมีสมรรถนะ หรือความสามารถที่แสดงออกใน

การตระหนักถึงการหลีกเลี่ยงสิ่งที่เลวร้ายกับผู้ที่ “ได้รับการดูแล” 4) การรับการดูแล-ผู้ดูแลต้องได้รับ

การตอบสนองความต้องการ หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงคือความต้องการของผู้รับการดูแล ได้รับการเติม

เต็มจากผู้ให้การดูแล เพ่ือให้พวกเขาได้รับบริการข้ันพ้ืนฐาน ได้รับการปกป้อง คุ้มครอง เป็นต้น 

นอกจากน้ี Selma Sevenhuijsen (1998) เสนอคุณค่าเรื่องความไว้วางใจเข้ามา เน่ืองจากความไว้ใจ
เป็นสิ่งที่ผู้รับการดูแล “เช่ือใจในสมรรถนะของคนอ่ืน” และ “เต็มใจที่จะมอบความไว้ใจ” กับผู้ที่ให้

การดูแล ซึ่งความไว้ใจ เป็นสิ่งที่ก่อให้เกิดความสัมพันธ์ระหว่างกันของบุคคลที่อยู่ในชุมชนทาง

ศีลธรรมในบริบทของการดูแล  

หากผู้ศึกษามองการดูแลผู้สู งอายุผ่านแนวคิดจริยศาสตร์การดูแลทําให้เ ห็น

ความสัมพันธ์ของคู่ความสัมพันธ์ใน 2 พ้ืนที่ คือ ระหว่างผู้ดูแลในครอบครัวกับผู้สูงอายุ และผู้ดูแลกับ

รัฐ ภายในคู่ความสัมพันธ์แม้จะแสดงบทบาทเดียวกัน คือ การให้และรับการดูแล แต่ทั้ง 2 พ้ืนที่มี

ระดับของการกระทํา/ปฏิบัติดูแลที่แตกต่างกัน การดูแลผู้สูงอายุต้องการได้รับการช่วยเหลือทั้งจาก

ครอบครัวและรัฐ การดําเนินการทั้ง 2 พ้ืนที่อาจจะเป็นผลทางบวกสําหรับผู้สูงอายุเพราะทั้ง 2 ส่วน

ต่างส่งเสริม สนับสนุนให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น สามารถให้คําปรึกษาในการดูแลผู้สูงอายุ  

ผ่อนคลายความเครียดจากการดูแลผู้สูงอายุเป็นระยะเวลานาน แต่ในขณะเดียวกันครอบครัว และรัฐ

อาจก่อให้ความยากลําบากในการดําเนินการดูแลผู้สูงอายุ และสมาชิกในครอบครัวรู้สึกไม่พอใจหาก

ชุมชน หรือรัฐเข้ามาแทรกแซงวิถีชีวิตมากเกินไป เป็นต้น ดังน้ัน การศึกษานี้จะช่วยทําความเข้าใจ 

การดูแลผู้สูงอายุในบริบทสังคมปัจจุบันได้มากขึ้น 

จากความสําคัญและมูลเหตุจูงใจ ผู้ศึกษามีคําถามวิจัย 2 ประการ คือ 1) พ้ืนที่ส่วนตัว
และสาธารณะร่วมรับผิดชอบดูแลผู้สูงอายุในลักษณะใด ขอบเขตแค่ไหน มีปฏิสัมพันธ์ในการดูแล

ผู้สูงอายุอย่างไรบ้าง ส่งเสริม หรือสร้างปัญหาในการดูแลผู้สูงอายุอย่างไร และ 2) บรรทัดฐาน 

เชิงปฏิบัติการในการดูแลผู้สูงอายุ และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุเป็นอย่างไร  

สิ่งเหล่าน้ันมันดํารงอยู่ได้อย่างไร ผู้ศึกษาใช้แนวคิดจริยศาสตร์การดูแล เป็นกรอบในการศึกษา  

เพราะมีจุดเด่น คือ ให้ความสําคัญกับพฤติกรรม และคุณค่าทางจริยธรรม ดังที่กล่าวไปแล้วข้างต้น 

แต่ขณะเดียวกันจะไม่ใช้บรรทัดฐานมาเป็นเกณฑ์ในการตัดสินคุณค่าการกระทําจากการดูแลว่า

ครอบครัวใดดูแลผู้สูงอายุดี ไม่ดี เหมาะสม ไม่เหมาะสม หรือเน้นไปที่การดูแลเพราะความกตัญญู 

และถ้าไม่ดูแล หรือดูแลไม่ดีจะเป็นคนอกตัญญู สิ่งน้ีทําให้จริยศาสตร์การดูแลเน้นที่จะพรรณนาถึง

สถานการณ์การดูแลในชีวิตจริง ที่ยืนอยู่บนบรรทัดฐานของสังคม ผู้ดูแลต่อรองและสร้างอัตลักษณ์ใน

การเป็นผู้กระทําการทางศีลธรรมในการดูแลของตนเองได้ หลุดพ้นจากกฎเกณฑ์ในการตัดสิน 
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การกระทําที่เคร่งครัดเกินไป การที่ผู้ศึกษาใช้แนวคิดจริยศาสตร์การดูแลเป็นแนวทางในการทํา 

ความเข้าใจปฏิบัติการดูแล โดยพยายาม “ฟังเสียง” ของผู้ดูแล ไม่ใช่เพียงการปฏิบัติดูแลในปริมณฑล

ที่เป็นส่วนตัวเท่าน้ัน หากได้เห็นบริบท และได้ฟังเสียงของผู้ที่เก่ียวข้องในพ้ืนที่ อ่ืน ๆ จะเข้าใจ

ความสัมพันธ์ของผู้ดูแลและผู้สูงอายุ และระหว่างผู้ดูแลในครอบครัว กับผู้ดูแลในภาคส่วนอ่ืน และ

วิธีการของผู้ดูแลที่ตัดสินใจเพ่ือดํารงความสัมพันธ์ในการดูแลว่าเป็นอย่างไร ผู้ดูแลร่วมกันรับผิดชอบ

ในการดูแลผู้สูงอายุอย่างไร แนวคิด จริยศาสตร์การดูแลน่าจะเป็นทางออกใหม่ในการทําความเข้าใจ
บริบทของการดูแลผ่านปฏิบัติการของการดูแลทําให้เห็นมิติคุณค่าในการดูแลผู้สูงอายุอีกด้วย  

 

1.2 วัตถุประสงค์การศึกษา 

 

1.  เพ่ือสํารวจปฏิบัติการของการดูแลผู้สูงอายุภายในโครงข่ายความสัมพันธ์ระหว่าง

ผู้ดูแลและผู้สูงอายุทั้งปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะ  

2.  เพ่ือทําความเข้าใจคุณค่าทางจริยธรรม บรรทัดฐานการดูแลที่ปรากฏ และ “ดํารงอยู่” 

ในการดูแลผู้สูงอายุ  

 

1.3 นิยามศัพท์ 

 

การปฏิบัติการดูแลผู้สูงอายุ หมายถึง รูปแบบ ขอบเขตและชุดของกิจกรรมในการให้

ความช่วยเหลือ ปกป้อง คุ้มครองผู้สูงอายุทั้งทางร่างกาย จิตใจ และสังคม รวมถึงความสัมพันธ์ของ 

ผู้ที่เก่ียวข้องในการดูแล การพิจารณาปัญหา หรือผลกระทบจากการดูแลในปริมณฑลส่วนตัวและ
สาธารณะ  

คุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุ หมายถึง การให้ความสําคัญกับการกระทํา 

หรือพฤติกรรมในการดูแลที่ถือว่ามีค่า หรือเป็นสิ่งที่มีความหมายสําหรับชีวิตมนุษย์ในบริบทของ 

การดูแล โดยพิจารณาคุณค่าทางจริยธรรมที่เกิดในการปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุ ทั้งคุณค่าที่สะท้อนความ

เป็นมนุษย์ในตัวผู้ดูแล คุณค่าทางวัฒนธรรม คุณค่าเชิงคุณธรรม รวมทั้งการพิจารณาว่าการดํารง

คุณค่าทางจริยธรรมที่ผู้ดูแลในบางสีทองได้ปฏิบัติในการดูแลผู้สูงอายุ 

บรรทัดฐานการดูแลผู้สูงอายุ หมายถึง ระเบียบแบบแผนที่ผู้ดูแลในตําบลบางสีทอง

ยึดถือเป็นแนวทางปฏิบัติในการดูแลผู้สูงอายุ ทั้งในเชิงวิธีคิด วิธีปฏิบัติว่าสิ่งใดควรจะปฏิบัติ สิ่งใดเป็น

สิ่งที่ไม่ควรปฏิบัติ เช่น การรู้จักตอบแทนคุณพ่อแม่เป็นสิ่งที่จะต้องปฏิบัติ การเว้นจากการทําสิ่งที่

เสี่ยงต่ออันตรายแก่ผู้สูงอายุ เป็นต้น ทั้งน้ี สมาชิกในสังคมได้เรียนรู้และรับเอาวัฒนธรรม ระเบียบ 
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กฎเกณฑ์ ความประพฤติ และคุณค่าต่าง ๆ ที่ผู้ดูแลปฏิบัติถือเป็นระเบียบของความประพฤติใน 

การดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 

ปริมณฑลของการดูแลผู้สูงอายุ หมายถึง มิติของการศึกษาการดูแลผู้สูงอายุใน 

เชิงพ้ืนที่ในฐานะที่เป็นหน่วยทางสังคม และเป็นแหล่งของการเก้ือหนุนผู้สูงอายุในชีวิตประจําวัน โดย

ขอบเขตของการศึกษาอยู่ทั้งในพ้ืนที่ส่วนตัว คือ ร่างกาย บ้าน ซึ่งจัดการโดยผู้ดูแล หรือสมาชิกใน

ครอบครัว ส่วนการดูแลในพ้ืนที่สาธารณะ ได้แก่ สวนสาธารณะ ศูนย์บริการทางสังคม จัดการดูแล
โดยเพ่ือนบ้าน สมาชิกในชุมชน เจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้องกับการดูแลผู้สูงอายุ โดยพิจารณาถึงความร่วม

รับผิดชอบในการดูแล และการให้คุณค่ากับหลักการทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุ เพ่ือสํารวจว่า

การดูแลผู้สูงอายุที่ทั้ง 2 พ้ืนที่ เข้ามาเก่ียวข้อง มีผลทั้งต่อการดูแลผู้สูงอายุในลักษณะที่ เป็น 

การส่งเสริม สนับสนุนการดูแล หรือเป็นอุปสรรคต่อการดูแลผู้สูงอายุ 

โครงข่ายความสัมพันธ์ของการดูแลผู้สูงอายุ หมายถึง บุคคล กลุ่ม องค์กร หรือสถาบัน 

ทั้งที่เป็นทางการและไม่เป็นทางการที่เข้ามาเก่ียวข้องในการดูแลผู้สูงอายุของตําบลบางสีทอง 

 

1.4 ประโยชนท์ี่ได้รับ 

 

ในการศึกษาครั้งน้ี ทําให้เข้าใจและตระหนักเก่ียวกับการดูแลผู้สูงอายุในมุมมอง 

เชิงจริยธรรมต่อไปน้ี 

1.  เข้าใจปฏิบัติการของการดูแลผู้สูงอายุภายในโครงข่ายความสัมพันธ์ระหว่างผู้ดูแล

และผู้สูงอายุในลักษณะของการร่วมรับผิดชอบดูแลผู้สูงอายุทั้งปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะว่าทั้ง 2 

พ้ืนที่แม้จะมีขอบเขตความรับผิดชอบในการดูแลผู้สูงอายุที่แตกต่างกัน แต่มีลักษณะช่วยหนุนเสริมกัน 
หากบ้านไม่สามารถดูแลได้ครบถ้วนในแง่มุมใด ชุมชนก็เติมเต็มส่วนที่ขาดไปในลักษณะถ้อยที 

ถ้อยอาศัย 

2.  เข้าใจบรรทัดฐานการดูแล คุณค่าทางจริยธรรมที่ปรากฏ และ “ดํารงอยู่” ใน 

การดูแลผู้สูงอายุตําบลบางสีทองที่สมาชิกดํารงชีวิตอยู่ร่วมกัน ความเป็นชุมชนพ้ืนที่เดียวกัน  

มีประวัติศาสตร์ร่วมกัน มีประสบการณ์ร่วมกัน และภายใต้โครงสร้างระบบความคิดความเช่ือ คุณค่า

หรืออุดมการณ์ร่วมกันในการดูแลผู้สูงอายุ ประกอบด้วย ค่านิยมความกตัญญู ความเช่ือเรื่องบาป บุญ 

ผลักดันให้การดูแลผู้สูงอายุเป็นวาระของตําบลทําให้เกิดการยึดถือแนวทางการดูแลผู้สูงอายุเป็น

บรรทัดฐานร่วมและเห็นแนวทางในการส่งต่อบรรทัดฐานของการดูแลผู้สูงอายุสําหรับผู้ดูแลในรุ่น

ต่อไป  



14 

 

3.  ตระหนักว่าการดูแลผู้สูงอายุเป็นเรื่องของการปฏิบัติบนพ้ืนฐานของการมองผู้สูงอายุ

และผู้ดูแลผู้สูงอายุในความเป็นมนุษย์ เพ่ือดํารงความเป็นมนุษย์ในสังคม การศึกษานี้เผยให้เห็นด้าน

เก่ียวข้องกับอารมณ์ ความรู้สึกทางจริยธรรมที่เป็นแรงกระตุ้นให้ผู้ดูแลและผู้ปฏิบัติงานด้านผู้สูงอายุ

ตระหนักถึงความรับผิดชอบของคนที่อยู่ในบริบทของการดูแลที่มีชีวิตอยู่ร่วมกัน  

 

1.5 การทบทวนวรรณกรรม 
 

การศึกษาเรื่อง “การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุของ

ผู้ดูแลตําบลบางสีทอง จังหวัดนนทบุรี” ต้องการอธิบายปฏิบัติการของการดูแลผู้สูงอายุภายใน

โครงข่ายความสัมพันธ์ระหว่างผู้ดูแลและผู้สูงอายุทั้งปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะ และเพ่ือทํา 

ความเข้าใจบรรทัดฐานการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมท่ีปรากฏ หรือ “ดํารงอยู่” ในการดูแล

ผู้สูงอายุ ผู้ศึกษาได้ศึกษาแนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง เพ่ือให้เห็นว่า การดูแลในปัจจุบัน

สะท้อนมุมมองทางศีลธรรม มุมมองดังกล่าวอาจมีข้อจํากัดหรืออุปสรรคในการดูแลผู้สูงอายุใน

สถานการณ์ปัจจุบัน ทําให้แนวคิดการดูแลค่อย ๆ เปลี่ยนผ่านไปสู่มุมมองทางจริยธรรม สาระสําคัญ

ของงานวิจัยน้ีเปิดพ้ืนที่ในการศึกษาการดูแลในอีกมุมมองหนึ่ง โดยผู้ศึกษาทบทวนแนวคิดเป็น

ประเด็น ๆ เพ่ือใช้เป็นกรอบแนวคิดในการศึกษา คือ 

1.5.1 ศีลธรรมกับการดูแล 

1.5.2  พฤติกรรมทางจริยธรรมของมนุษย์ 

1.5.3  จริยศาสตร์การดูแล 

1.5.4  ความยุติธรรมในการดูแล 
1.5.5  การดูแลกับคุณค่าทางจริยธรรม 

ดังรายละเอียดต่อไปน้ี 

 

1.5.1 ศีลธรรมกับการดูแล 

 การศึกษาศีลธรรมในสังคมไทยใช้หลักการพ้ืนฐานเรื่องกฎ ข้อห้าม ที่เป็นเช่นน้ี

เน่ืองจากรากฐานของ “ศีลธรรม” เก่ียวข้องกับหลักการทางศาสนาที่วางกรอบกติกาในการตัดสินว่า

การกระทําแบบใดเป็นสิ่งที่ถูก และการกระทําแบบใดเป็นสิ่งที่ผิด ความสําคัญของข้อห้าม คือ  

การป้องกันมิให้บุคคลใดก่อให้เกิดอันตรายกับบุคคลอ่ืน ดังน้ัน การกําหนดแนวความประพฤติ หรือ

พฤติกรรมของบุคคลที่ถูกพิจารณาจากมุมมองทางศีลธรรม ทําให้บุคคล หรือกลุ่มบุคคลมีพฤติกรรม

เป็นไปตามบรรทัดฐานทางศีลธรรม ในลักษณะที่ตอกยํ้าการมีชีวิตปกติในสังคม  
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 รากฐานของการอธิบายความมี “ศีลธรรม” ของบุคคล ยังคงยึดมั่นกับคําสอน

ทางศาสนา ประเพณี และความมีเหตุผล โดยให้แนวทางว่าพฤติกรรมของคนที่อยู่ในกลุ่ม หรือสังคม

แบบใดจึงจะเป็นประพฤติถูกต้องตามกฎเกณฑ์ ตามกฎหมาย นอกจากน้ี ความมีศีลธรรม สามารถ

ปรับใช้ได้ในทุกพ้ืนที่ อันเน่ืองมาจากลักษณะที่เป็นสากล (universalizable) ของศีลธรรมเอง ซึ่งสร้าง

ความไม่เป็นธรรมให้เกิดขึ้นในสังคม ในแง่น้ี ความหมายของ “ศีลธรรม” ทําให้บุคคลกลุ่มหน่ึงได้รับ

ยกย่องว่ามีพฤติกรรมที่เหมาะสม และคนอีกกลุ่มหน่ึงมีพฤติกรรมไม่เหมาะสม ดังตัวอย่างในสังคม
ตะวันตก ช่วงเวลาหนึ่งยอมรับให้คนผิวขาวกระทําพฤติกรรมบางอย่างได้ ในขณะที่กีดกันมิให้คน          

ผิวดํากระทําพฤติกรรมน้ัน หรือกรณียอมรับคนท่ีดูแลพ่อแม่ และประณามคนที่ทอดทิ้ง ละเลยต่อ 

การทําหน้าที่ของบุตร การดูแลจึงเป็นพฤติกรรมที่อยู่ในขอบข่ายการกระทําภายใต้กรอบทางศีลธรรม 

 เมื่อการดูแลอยู่ภายใต้กรอบการพิจารณาทางศีลธรรม ส่งผลให้คําอธิบาย 

การกระทําต่าง ๆ เป็นไปในลักษณะของการยอมรับบุคคลกลุ่มหน่ึง และปฏิเสธที่จะช่วยเหลือบุคคล

อีกกลุ่มหน่ึง ภายใต้ชุดของคําอธิบายน้ี เราเห็นคนที่มีภาวะของการพ่ึงพิงคือคนที่อ่อนแอ เปราะบาง 

และช่วยเหลือตนเองไม่ได้ และคนท่ีให้การช่วยเหลือคือคนท่ีต้องเสียสละตนเอง เพ่ือตอบสนองความ

ต้องการของผู้ที่อ่อนแอ หลายกรณีมีการให้ความหมายการดูแลเป็นเรื่องของการให้ความสงสาร เช่น 

การบริจาคทาน ใช้ความกรุณาจากคนที่มีอํานาจมากกว่า เพราะเห็นว่าบุคคลยากจนเป็นคนที่อ่อนแอ 

และละเลยคุณค่าความเป็นมนุษย์ของผู้รับการดูแล เพราะมองเขาเหล่าน้ันเป็นคนด้อยโอกาส 

นอกจากน้ี ยังมีประเด็นของการกําหนดบทบาทให้ผู้หญิงเป็นผู้ดูแลในครอบครัว เมื่อผู้หญิงทุ่มเทดูแล

ภายใต้วาทกรรมความกตัญญู สถานการณ์เหล่าน้ีมีผลให้ยอมรับบทบาท และสถานภาพของการดูแล

ในลักษณะยอมจํานน และไม่มีทางเลือกในการแสดงออกอย่างอิสระภายใต้ความต้องการของตนเอง 

ดังน้ัน ขอบเขตทางศีลธรรมที่มีต่อการดูแล ส่วนหน่ึงอาจเป็นอุปสรรคกับวิธีคิดและการปฏิบัติดูแลใน
สถานการณ์สังคมปัจจุบัน 

 การอธิบายการดูแลในมุมมองทางศีลธรรม ทําให้เกิดข้อถกเถียงขึ้นมากมาย เช่น 

ความพยายามวิพากษ์ และต้ังคําถามต่อข้อเสนอตามแนวคิดเร่ืองเพศสภาวะ ระบบคิดคู่ตรงข้าม ที่ให้

ความสําคัญในเรื่องเก่ียวกับร่างกาย มองว่าผู้หญิงผู้ชายมีร่างกายแตกต่างกันย่อมมีประสบการณ์

แตกต่างกัน ในโลกนี้จะมีแค่ผู้ชายกับผู้หญิงเท่าน้ัน หรือการกระทําทุกอย่างเป็นสิ่งที่ดีและช่ัวเท่าน้ัน 

นอกจากน้ี ยังมีการถกเถียงเรื่องความเฉพาะเจาะจง (particularity) ความหลากหลาย (multiplicity) 

ประเด็นเหล่าน้ีได้รับอิทธิพลจากกระแส “หลังสมัยใหม่นิยม” (postmodernism) ซึ่งผู้ศึกษาเห็นว่า 

การวิพากษ์ประเด็นเหล่าน้ี มีคุณูปการต่อการทําความเข้าใจบรรทัดฐานเรื่องเพศในการดูแล อีกทั้ง 

ผู้ศึกษาเห็นว่าปัญหาการแบ่งคู่ตรงข้ามของเพศสภาวะ ส่งผลต่อการปฏิบัติดูแลอย่างแท้จริง เพราะ

ปัจจุบัน การดูแลผู้สูงอายุไม่ได้จํากัดอยู่เฉพาะผู้หญิงเท่าน้ัน 
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 สําหรับข้อถกเถียงเกี่ยวกับเร่ืองเพศสภาวะกับการดูแลน้ี มีการกล่าวถึงอยู่เสมอ 

และยอมรับว่า การกําหนดบทบาททางเพศในลักษณะดังกล่าวมีสภาพความเป็นการเมืองในการดูแล 

งานของ Tronto (2009, p. 9) ได้กล่าวถึง ข้อถกเถียงสําคัญเก่ียวกับขอบเขตทางศีลธรรม ได้แก่ 

ประเด็นเรื่องชีวิตสาธารณะและชีวิตส่วนตัวของหญิง โดยผู้หญิงถูกจํากัดอยู่ในอาณาจักรส่วนตัว  

ทําให้ผู้หญิงมีชีวิตเพ่ือครอบครัว และไม่มีโอกาสก้าวออกไปจากอาณาจักรส่วนตัวเลย เมื่อพิจารณา

การดูแลในแง่มุมน้ี ผู้ดูแลต้องทําหน้าที่ดูแลคนอ่ืนอย่างทุ่มเท เสียสละ ตามหลักการทางศีลธรรม  
จนลืมสนใจตนเอง หากจะหันกลับมาสนใจตัวเองเป็นอันดับแรก ก็จะถูกประณามว่าเป็นคนท่ี 

เห็นแก่ตัว ดังน้ัน จึงไม่มีที่ทางให้กับพฤติกรรมที่ผิดไปจากบรรทัดฐานในสังคม อีกทั้งจุดยืนสําคัญของ 

การตัดสินทางศีลธรรม ที่ใช้เหตุผลเป็นเกณฑ์ ตอกยํ้าคุณสมบัติเบ้ืองต้นของมนุษย์ที่ว่า หากมนุษย์มี

ความสามารถในการใช้เหตุผลก็จะเป็นคนท่ีมีศีลธรรม และสิ่งน้ีก็เป็นมรดกทางความคิดเชิงศีลธรรม

ตามแนวคิดของ Immanuel Kant ซึ่งยังคงมีอิทธิพลในการตัดสินการกระทําของมนุษย์ คือ  

1. โลกทางศีลธรรมให้ความสําคัญกับเหตุผลเท่าน้ัน ซึ่งเป็นอาณาจักรที่อยู่เหนือ

โลกของอารมณ์และความรู้สึก  

2. เมื่อต้องตัดสินทางศีลธรรม ความมีศีลธรรมถูกทําให้เป็นสากล ความเป็น

สากลน่ีเองที่ทําให้ต้องขจัดปัจจัยด้านวิถีชีวิต ขนมธรรมเนียม และอุปนิสัยของบุคคลออกไป ทั้งน้ี จะ

พิจารณาจากศักยภาพในการให้เหตุผลของมนุษย์เท่านั้น เพ่ือบ่งช้ีว่าบุคคลนั้นเป็นผู้มีศีลธรรมที่

สมบูรณ์ 

3. มีการกําหนดคุณลักษณะขั้นตํ่าสุดของความมีศีลธรรมไว้ โดยพยายาม 

ดํารงระเบียบ กฎเกณฑ์อย่างสูงสุด ดังน้ัน จึงลดคุณค่าของความเป็นตัวของตัวเองของปัจเจกบุคคล 

4. การทําให้บุคคลยอมจํานนและยอมรับพลังทางศีลธรรมท่ีปรากฏในสังคม
อย่างไม่มีข้อสงสัย  

สิ่งที่กล่าวมาข้างต้น ขัดแย้งกับคุณลักษณะของการดูแลที่มีมิติที่เก่ียวข้องกับ

อารมณ์ ความรู้สึก ดังน้ัน การให้ความสําคัญกับการตัดสินทางศีลธรรมที่ใช้เหตุผล จึงเป็นวิธีการที่

ละเลยอารมณ์ ความรู้สึก และวิธีการอ่ืนใดที่สามารถทําให้เห็นความเป็นจริงของชีวิตมนุษย์มากกว่า

การใช้เหตุผลแต่เพียงประการเดียว ดังน้ัน ความเข้าใจการดูแลโดยใช้มุมมองทางศีลธรรมจึงเป็น

อุปสรรคประการสําคัญในการเข้าใจการดูแลในสถานการณ์ปัจจุบันที่ต้องการให้เห็นลักษณะเฉพาะ

ของผู้ดูแลแต่ละคน เป็นต้น 

1.5.2  พฤติกรรมทางจริยธรรมของมนุษย์ 

 แนวทางการศึกษาเก่ียวกับปรัชญาในประเทศไทยและต่างประเทศยึด “เหตุผล” 

เป็นหลักในการพิจารณาความจริง หรือข้อสรุปต่าง ๆ เพ่ือบ่งช้ีว่ามีความเป็นมนุษย์ที่สมบูรณ์หรือไม่ 
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ส่วนอารมณ์ความรู้สึกกลับถูกมองข้าม เพราะถือว่าอาจทําให้การรับรู้ความจริงไม่ชัดเจน หรือ

บิดเบือนไปจากสิ่งที่ควรจะเป็น แม้พฤติกรรมทางจริยธรรมสัมพันธ์กับเหตุผล เพราะใช้ในการอ้างอิง

พฤติกรรมอันเกิดจากการตัดสินใจกระทําออกไป อย่างไรก็ตามพฤติกรรมทางจริยธรรมของมนุษย์ 

เกิดจากการไตร่ตรองทางปัญญา เมื่อมนุษย์พัฒนาการเรียนรู้มากข้ึน ก็จะมีวุฒิภาวะในการตัดสินใจ

เชิงจริยธรรมมากขึ้นด้วย แนวคิดน้ีได้รับการพัฒนาจาก Lawrence Kohlberg ซึ่งเป็นศาสตราจารย์

ใน Harvard University โดยเสนอทฤษฎีน้ีตามพ้ืนฐานจากทฤษฎีพัฒนาการของการรู้ การคิดของ 
Jean Piaget โดย Kohlberg เสนอว่าพัฒนาการของเหตุผลเชิงจริยธรรม (ดุจเดือน พันธุมนาวิน, 

2551, น. 7-8) มีลักษณะดังน้ี 

 ประการแรก เหตุผลเชิงจริยธรรม มีการพัฒนาตามระดับความสามารถของการรู้

การคิดหรืออีกนัยหน่ึงก็คือ เหตุผลเชิงจริยธรรม มีพัฒนาการตามระดับสติปัญญาตามทฤษฎีของ 

Piaget บุคคลท่ีมีความสามารถทางการคิดในขั้นต้น ๆ โดยเฉพาะในวัยเด็ก มักเป็นผู้ที่คิดเก่ียวกับ

ตนเองและรับรู้ความรู้สึกนึกคิดของผู้อ่ืน โดยคิดว่า คนอ่ืนจะต้องรู้สึก คิด และกระทําอย่างที่ตนคิด 

รู้สึก และอยากกระทําเช่นเดียวกัน โดยมิได้มองว่าบุคคลอ่ืนอาจคิด รู้สึก หรือกระทําต่างจากตน

เพราะเขาอยู่ในกาลเทศะ หรือมีความจําเป็นต่างจากตน บุคคลท่ีมีความคิดเช่นน้ี Piaget เรียกว่า 

มีความเป็นตัวของตัวเองสูง 

 เมื่อบุคคลโตขึ้น เรียนรู้และมีประสบการณ์มากขึ้น บุคคลจะมีพัฒนาการทาง

สติปัญญาเพ่ิมขึ้น โดยเรียนรู้ว่า คนอ่ืนอาจมิได้มีความรู้สึก คิด หรือกระทําอย่างที่ตนคิดหรือกระทํา 

เพราะเขาอยู่ในสถานการณ์ต่างจากเรา บุคคลในวัยรุ่นและวัยผู้ใหญ่ตอนต้นซึ่งมีความคิดในขั้น

รูปธรรม มักเป็นบุคคลประเภท “ตาเห็น มือจับต้องได้ จึงจะเช่ือหรือปฏิบัติตาม” ดังน้ัน สิ่งที่ยัง 

ไม่เกิดขึ้น หรือเป็นสิ่งที่จะต้องคาดการณ์ ต้องคิดก่อนกระทําว่าจะเกิดผลดีผลเสียอย่างไรต่อตนเอง
และสังคมในอนาคต บุคคลที่มีสติปัญญาในขั้นรูปธรรมจึงไม่สามารถควบคุมให้ตนทําในสิ่งที่ถูกต้อง 

เพ่ืออนาคตที่ดีได้ 

 ส่วนบุคคลที่มีระดับสติปัญญาสูง มักเป็นบุคคลต้ังแต่ในวัยผู้ใหญ่ตอนต้นเป็นต้น

ไป คือบุคคลที่มีความสามารถในการรู้ การคิดในขั้นนามธรรม เป็นผู้ที่สามารถคิดและรับรู้ และ

คาดการณ์ในสิ่งที่มองไม่เห็นหรือยังไม่เกิดขึ้นในปัจจุบัน มีความสามารถในการแยกแยะสาเหตุและผล 

มีความสามารถในการคิดสังเคราะห์และวิเคราะห์ได้ ดังน้ัน บุคคลเหล่าน้ีจึงมักเป็นผู้ที่มีจริยธรรมสูง 

เพราะเป็นผู้ที่คิดวิเคราะห์ได้ว่าสิ่งที่ตนเองกระทําน้ันเป็นสิ่งที่ดีมากน้อยเพียงใดและจะส่งผลดีผลเสีย

กับใคร ทั้งในระยะสั้นและระยะยาว จึงเป็นผู้ที่เห็นความสัมพันธ์ระหว่างเหตุและผล ซึ่งส่วนหนึ่ง คือ 

เรื่องของบาปบุญคุณโทษ การทําดีได้ดี การทําช่ัวได้ช่ัว ตลอดจนสามารถยอมรับเรื่อง นรกสวรรค์และ

นิพพาน 
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 ประการที่สอง ความสามารถทางสติปัญญาพัฒนาไปตามวัยหรืออายุ โดย 

ส่วนใหญ่ บุคคลที่อายุน้อย มีความสามารถทางการรู้ การคิดน้อยกว่าหรือมีสติปัญญาน้อยกว่าบุคคล

ที่มีอายุมาก ดังน้ัน ความสามารถของการใช้เหตุผลเชิงจริยธรรม ซึ่งเก่ียวโยงกับความสามารถทาง

สติปัญญา จึงแตกต่างกันไปตามอายุเช่นกัน โดย Kohlberg เสนอว่า บุคคลในวัยเด็กจะมีเหตุผล 

เชิงจริยธรรมตํ่ากว่าบุคคลในวัยผู้ใหญ่ 

 ทั้งน้ี งานของ Kohlberg กล่าวถึง “การพัฒนาทางจริยธรรม” ไว้ในหนังสือ 
(Moral Development : A Review of the Theory) ซึ่งทําให้เข้าใจว่าพัฒนาการในแต่ละช่วงวัย

สัมพันธ์กับพัฒนาการของการใช้เหตุผลเชิงจริยธรรม โดย Kohlberg (1989, p. 512) ได้แบ่งระดับ

การพัฒนาระดับความมีจริยธรรมของมนุษย์เป็น 3 ระดับ คือ  

 ระดับที่ 1 ระดับก่อนกฎเกณฑ์ (Pre-conventional level) 

  ขั้นที่ 1 หลักการหลบหลีกการถูกลงโทษ (Punishment and 

obedience orientation) 

  ขั้นที่ 2 หลักการแสวงหารางวัล (Instrumental-relativist orientation) 

 ระดับที่ 2 ระดับตามกฎเกณฑ์ (Conventional level)  

  ขั้นที่ 3  หลักการทําตามความเห็นชอบของผู้ อ่ืน (Interpersonal 

concordance) 

  ขั้นที่ 4 หลักการทําตามหน้าที่และกฎข้อบังคับในสงัคม (Law and order) 

 ระดับที่ 3 ระดับเหนือกฎเกณฑ์ (Post-conventional level) 

  ขั้นที่ 5 หลักการทําตามคํามั่นสัญญา (Social-contract legalistic 

orientation) 
  ขั้นที่ 6  หลักการยึดอุดมคติสากล (Universal-ethic principal 

orientation) 

 พัฒนาการทางจริยธรรมทั้ง 6 ขั้นที่กล่าวมาข้างต้น จําแนกได้เป็น 3 ระดับ คือ 

ระดับก่อนกฎเกณฑ์ ระดับตามกฎเกณฑ์ และระดับเหนือกฎเกณฑ์ ทั้งน้ี ความแตกต่างระหว่าง

พัฒนาการทางจริยธรรมทั้ง 6 ขั้นน้ี ทําให้เห็นถึงความเข้าใจความถูก-ผิดทางจริยธรรมของบุคคล 

รวมถึงวิธีการตัดสินใจทางจริยธรรม และการให้คุณค่าต่อชีวิตมนุษย์ด้วย ซึ่งทั้งหมดน้ีคือวิธีการให้

เหตุผลทางจริยธรรม (moral reasoning) ของกลุ่มตัวอย่าง โดยการให้เหตุผลทางจริยธรรมที่ว่าน้ี คือ

การตอบคําถามที่ว่า อะไรคือสิ่งที่ถูกต้องหรือผิด และสิ่งที่ถูกหรือผิดน้ีมีพ้ืนฐานอยู่บนสิ่งใด ไม่จําเป็น

ที่การให้เหตุผลทางจริยธรรมดังกล่าวต้องมีโครงสร้างเหมือนทฤษฎีทางจริยศาสตร์แบบใดทั้งสิ้น 

(Kohlberg, 1989, p. 512) 
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 สิ่งที่ Kohlberg กระทําช่วยตอกยํ้ากลับไปในทฤษฎีจริยศาสตร์กระแสหลัก คือ 

ทฤษฎีประโยชน์นิยมและทฤษฎีว่าด้วยหน้าที่ของ Kant ซึ่งมีอิทธิพลต่อการคิดและการกระทําของ

มนุษย์ตลอดหลายศตวรรษ ทําให้เห็นว่าทั้งสองทฤษฎีพยายามจะหาเกณฑ์เพ่ือจะวัดว่าการกระทําที่

ถูกต้องในแต่ละสถานการณ์คืออะไร ประโยชน์นิยมเสนอว่าการกระทําที่ถูกต้องคือการกระทําที่

นําไปสู่ประโยชน์สูงสุด น่ันคือ ทฤษฎีประโยชน์นิยมเสนอให้เรามองความสุขของทุกคนอย่างเท่ากัน 

ไม่มีใครมีสิทธิเหนือคนอ่ืน การกระทําที่ถูกต้องคือการกระทําที่นําไปสู่ประโยชน์สูงสุด ซึ่งคือความสุข 
ไม่ว่าประโยชน์น้ันจะเกิดที่ไหน แก่ใครก็ตาม ส่วนทฤษฎีว่าด้วยหน้าที่เสนอว่าการกระทําที่ถูกต้อง คือ

การกระทําที่เมื่อมนุษย์ใช้เหตุผลซึ่งปราศจากอคติอันเน่ืองมาจากอารมณ์ และความโน้มเอียงส่วนตัว

แล้ว เราสามารถทําให้การกระทําน้ันเป็นกฎสากล (เหมือนมาด มุกข์ประดิษฐ์, 2552, น. 4) น่ันคือ 

การเสนอให้มนุษย์แยกการใช้เหตุผลของเรา ออกจากความโน้มเอียงทางอารมณ์ ดังน้ัน สิ่งที่เป็น

ความชอบ ความรัก ความต้องการ หรืออีกนัยหน่ึงเป็นอารมณ์ความรู้สึก ต้องถูกกันออกไปจากการ

พิจารณาของเรา Kant เสนอว่าให้ใช้เหตุผลในการพิจารณาทางจริยธรรม 

 การที่ Kant ต้องการหากฎที่แน่นอนสําหรับสิ่งมีชีวิตที่ใช้เหตุผลทั้งหมด กฎของ

เขาไม่อาจวางอยู่บนการคิดคํานวณถึงผลลัพธ์ได้ Kant เห็นว่ามนุษย์ควรทําตามสิ่งที่ถูกต้อง โดย 

ไม่พิจารณาถึงผลลัพธ์ อีกนัยหน่ึงก็คือ ควรทําสิ่งที่ถูกต้องเพราะความถูกต้องในตัวมันเอง ไม่ใช่เพราะ

ประโยชน์อ่ืนใด ในขณะเดียวกัน ต้องให้ความนับถือในความเป็นอิสระเหนือตนเองของผู้อ่ืน ในฐานะ

ที่ผู้อ่ืนก็เป็นผู้ที่ใช้เหตุผล จึงสามารถเข้าถึงกฎทางจริยธรรมได้ จริยศาสตร์ของ Kant ไม่ได้เปิดพ้ืนที่

ให้กับสิ่งที่เป็นบริบทเฉพาะ เพราะว่า Kant พยายามก้าวข้ามจากสิ่งเฉพาะที่เราไม่ได้เลือก เช่น 

ความโน้มเอียงส่วนตัว และประโยชน์ส่วนตัว ไปสู่สิ่งที่เป็นสากล  

 สําหรับนักวิชาการสตรีนิยมคิด เรื่องจริยศาสตร์โดยเริ่มจากฐานคติที่ต่างออกไป 
นักจริยศาสตร์สตรีนิยมช้ีให้เห็นว่า ถึงแม้ว่าจริยศาสตร์กระแสหลัก เช่น ประโยชน์นิยมและทฤษฎีว่า

ด้วยหน้าที่ของ Kant จะวางอยู่บนข้อสันนิษฐานที่ถือกันว่ามั่นคง น่ันก็คือว่าทฤษฎีเหล่าน้ี เป็นกลาง 

เป็นสากล มนุษย์คนใดก็สามารถเข้าใจและประยุกต์ใช้ได้ ดังน้ัน อาจมีคนคิดแทนใครก็ได้ที่อยู่ใน

สถานการณ์เฉพาะ และตัดสินการกระทําของใครก็ได้ โดยท่ีเราไม่จําเป็นต้องเข้าไปอยู่ในสถานการณ์

เฉพาะนั้นเอง เมื่อใช้ทฤษฎีเหล่าน้ันเข้าไปตัดสินทางจริยธรรมเท่ากับว่า เราไม่คิดถึงตนเองและผู้อ่ืนใน

ฐานะที่เป็นบุคคลที่มีอัตลักษณ์เฉพาะตัว  

 ข้อค้นพบของ Kohlberg ในเรื่องพัฒนาการความเป็นผู้ใหญ่ทางจริยธรรม และ

ความมีเหตุผลของ Kant กลายเป็นประเด็นถกเถียงอย่างกว้างขวาง โดยเฉพาะนักสตรีนิยมคนสําคัญ 

คือ Carol Gilligan (1982) ได้เขียนหนังสือเล่มสําคัญ คือ In a Different Voice หนังสือเล่มน้ีทําให้

แนวคิดการตัดสินทางจริยธรรมที่ไม่จําเป็นต้องใช้เหตุผลเชิงจริยธรรมเป็นหลักดังที่ Kohlberg  
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ทําความเข้าใจวิธีการให้เหตุผลทางจริยธรรมของเด็กจํานวน 75 คน จากการสมมติคําถามเรื่อง 

“ปัญหาเรื่องไฮน์” ดังสถานการณ์ทางศีลธรรมของไฮน์ เป็นเรื่องของสามีภรรยาคู่หน่ึง ไฮน์เป็นสามีซึ่ง

มีภรรยาที่ป่วยเป็นมะเร็งและต้องการยารักษา ไฮน์รู้ว่ายาดังกล่าวมีราคาแพง จึงไปยืมเงินจากเพ่ือน 

โดยได้เงินมา 1,000 ดอลลาร์ แต่ก็ไม่เพียงพอที่จะนําไปซื้อยาดังกล่าวได้ เน่ืองจากยามีราคา 2,000 

ดอลลาร์ (ต้นทุนเพียงแค่ 200 ดอลลาร์) ไฮน์ได้ไปขอร้องผู้ผลิตยาให้ลดราคาลง เน่ืองจากภรรยาของ

เขาป่วยหนัก และเขามีเงินไม่เพียงพอ ผู้ผลิตยาปฏิเสธโดยอ้างเหตุผลว่า ในเมื่อเขาคิดค้นยาน้ีขึ้นมา
ทําไมเขาจะหากําไรจากยาตัวน้ีไม่ได้ ในที่สุดไฮน์จึงพังร้านและเข้าไปขโมยยามาเพ่ือช่วยภรรยา 

ของเขา จากสถานการณ์สมมติดังกล่าว Kohlberg ถามกลุ่มตัวอย่างด้วยคําถามที่ว่า การกระทําของ

ไฮน์ถูกต้องหรือไม่ ใช้เหตุผลทางจริยธรรมอะไรเป็นพ้ืนฐานในการตัดสิน 

 การศึกษาของ Kohlberg ทําให้เห็นว่าเด็กชายเจค และเด็กหญิงเอมี ให้คําตอบ

ที่ต่างกัน เริ่มต้นจากเจคพิจารณาว่า ถ้าไฮน์ขโมยยา ก็จะเกิดความขัดแย้งระหว่างการให้คุณค่ากับ

ทรัพย์สินและชีวิต น่ันคือ เจคเห็นว่าชีวิตมีค่ากว่าทรัพย์สิน แต่ทว่า เจคกล่าวว่าหากไฮน์ถูกจับ  

ผู้พิพากษาอาจเห็นว่ามันอาจเป็นสิ่งที่ควรทํา แต่ไฮน์ได้ละเมิดกฎของสังคม ผู้พิพากษาจําเป็นต้อง

ตัดสินเพ่ือดํารงระเบียบทางสังคมน่ันไว้ ดังน้ันเจคจึงสรุปว่าไฮน์กระทําความผิด สําหรับการพิจารณา

ของเอมีทําให้เห็นว่าหลักการใช้ตรรกะไม่ใช่ประเด็นสําคัญที่สุดอีกต่อไป  โดยเอมีตอบคําถามเกี่ยวกับ

การขโมยยาของไฮน์ โดยเธอระบุว่า ไฮน์อาจมีวิธีการอ่ืนในการจัดการกับปัญหา เช่น การขอยืมเงิน

หรือไปกู้ยืมเงินมาซื้อยา และไม่ควรขโมยยา ภรรยาของไฮน์ก็คงไม่ตาย การที่เธอไม่เห็นด้วยกับ 

การขโมยยาของไฮน์น้ัน เพราะเธอไม่ได้ให้ความสําคัญกับทรัพย์สิน หรือกฎหมาย แต่เธอเห็นว่า

ความสัมพันธ์ระหว่างไฮน์กับภรรยามีความหมายมากกว่า โดยอธิบายว่า หากไฮน์ขโมยยามารักษา

ภรรยา แม้ภรรยาเขาจะไม่เสียชีวิต แต่ไฮน์อาจติดคุก ก็จะไม่มีใครดูแลภรรยาของเขา  
 เมื่อนําข้อพิจารณาของเจคและเอมีมาวิเคราะห์แล้ว พบว่า เจคแก้ปัญหาทาง

จริยธรรมคล้ายกับการแก้ปัญหาทางคณิตศาสตร์ เขาสามารถใช้ตรรกะเพ่ือเข้าใจปัญหาทางจริยธรรม 

ในขณะที่เอมีแก้ปัญหาโดยใช้เรื่องเล่าเก่ียวกับสัมพันธภาพที่จําเป็นต้องสานต่ออย่างต่อเน่ือง ดังน้ัน 

เจคจึงตัดสินทางจริยธรรมในวิธีที่ Kohlberg เข้าใจ โดยเฉพาะอย่างย่ิงเป็นสิ่งที่คนส่วนใหญ่เข้าใจได้ 

เพราะมีความคิดพ้ืนฐานที่สอดคล้องกับวิธีถามคําถามของ Kohlberg ในขณะที่เสียงของเอมีไม่มี

ความหมายและถูกระบุว่าไม่มีความสามารถในการตัดสินทางจริยธรรม สิ่งที่อยู่เหนือกว่าเสียงที่

แตกต่างระหว่างหญิงและชาย คือ การนําเสนอจุดยืนทางจริยธรรมที่แตกต่างกันน่ันเอง 

 Gilligan แย้งในประเด็นความถูกต้องเก่ียวกับเหตุผลเชิงจริยศาสตร์บางประการ 

เช่น การคิดที่เป็นนามธรรมและความเป็นสากล (universalistic) ที่อยู่เหนือกว่าลักษณะเฉพาะและ

บริบทที่เป็นภาพสะท้อนของสังคมมีความลําเอียง ในลักษณะผู้ชายได้เปรียบกว่าผู้หญิง จากน้ัน 



21 

 

Gilligan มีข้อเสนอใหม่ขึ้นมา ซึ่งเก่ียวข้องกับการมีความอ่อนไหวของผู้หญิง คุณค่าที่เช่ือว่ามีผลต่อ

ความสัมพันธ์และเป็นเร่ืองความสามารถในการดูแลคนอ่ืน เมื่อต้องรับมือกับวิกฤติคุณธรรม เธอจึง

เสนอรูปแบบการพัฒนาทางจริยธรรมท่ีแตกต่างจาก Kohlberg  โดยแบ่งลําดับพัฒนาการออกเป็น

ระดับก่อนกฎเกณฑ์ (pre-conventional) ระดับตามกฎเกณฑ์ (conventional) และระดับเหนือ

กฎเกณฑ์ (post-conventional) จากมุมมองของเธอ ขั้นตอนเหล่าน้ีมีคุณลักษณะที่แตกต่างในแต่ละ

ช่วงเวลาในการวิวัฒนาการของบุคคล สําหรับอันดับแรกคือ ความเห็นแก่ตัว (คือ ความสนใจใน
ตัวเอง) ไปสู่การเห็นแก่ประโยชน์ของคนอ่ืน (ความสนใจผู้อ่ืน) ก่อนที่จะมาสร้างความสมดุลระหว่าง 

2 สิ่ง จนอยู่ในตําแหน่งของความเป็นผู้มีศีลธรรมที่สมบูรณ์ ตลอดระยะเวลาของการพัฒนาทาง

จริยธรรม Gilligan (1982, p. 171) เน้นความสําคัญไปที่ความรับผิดชอบ โดยให้เหตุผลว่า เมื่อเรา

บรรลุวุฒิภาวะ อันเน่ืองมาจากความสามารถในการปรับกฎเกณฑ์ที่มีอยู่มาใช้ให้เหมาะสมกับตนเอง 

ทั้งน้ี ในการยืนหยัดเพ่ือดูแลตัวเอง และคนอ่ืน และทําให้เกิดทางเลือกในการตัดสินหรือให้เหตุผลทาง

จริยธรรม นอกเหนือจากการบอกว่าสิ่งน้ันถูกหรือผิดเพียงอย่างเดียว แต่ได้เปิดให้มีทางเลือกอย่างอ่ืน

เพ่ือแก้ไขและหาทางออกในสถานการณ์น้ัน ๆ อย่างเหมาะสม 

 ในท้ายที่สุด Gilligan มุ่งมั่นที่จะหามุมมองท่ีเป็นทางสายกลางในความเป็นไป

ทางจริยธรรม ระหว่างผู้ชายและผู้หญิง Gilligan พบข้อสรุปที่ว่าทุกคนควรเข้ามามีส่วนร่วมใน

ลักษณะที่จะไม่ทําสิ่งที่จะก่อให้เกิดอันตรายต่อผู้อ่ืน น่ันคือรากฐานสําหรับจริยศาสตร์การดูแล ดังที่ 

Gilligan กล่าวว่า (1982, p. 174) 

จริยศาสตร์การดูแลวางอยู่บนสมมติฐานของการไม่นิยมความรุนแรง-มีความตระหนัก

ในปัญหาที่ว่าไม่ควรให้ใครได้รับบาดเจ็บจากการใช้ความรุนแรง อันเน่ืองมาจากคนเรา

ไม่มีความเท่าเทียมกัน จะนําไปสู่ความสัมพันธ์ที่ไม่เท่าเทียมกัน ดังน้ัน ความรุนแรง คือ 
สิ่งที่เป็นอันตรายสําหรับทุกคนที่เก่ียวข้อง 

 ข้อสนับสนุนหลักจาก Gilligan เป็นที่สนใจของนักวิชาการ เน่ืองจากการยอมรับว่า 

ผู้หญิงไม่เพียงแต่มีเสียงของพวกเขาเอง แต่พวกเขายังต้องการพูดความจริงในลักษณะ “เสียงที่

แตกต่างกัน” ทั้งน้ี ผู้หญิงต้องการพ้ืนที่ในการพูดในสิ่งที่ตัวเองต้องการ หากพิจารณาภาษาทาง

คุณธรรมไม่ให้ความสําคัญกับโครงสร้างเชิงคุณค่าที่ครอบงํา แต่เป็นภาษาที่พูดถึงการใช้ชีวิตร่วมกัน

อย่างเหมาะสม การเช่ือมสัมพันธภาพกันและมีความเป็นชุมชนท่ีเน้นการเจรจา/สนทนา ความสนิท

สนม และค้นหาความเห็นเป็นเอกฉันท์ การพูดถึงความสําคัญในรายละเอียดปลีกย่อยของชีวิตที่เต็ม

ไปด้วยอารมณ์ ได้แก่ อารมณ์อ่อนไหว (ไม่ได้หมายความว่าความอ่อนไหวจะเป็นลักษณะตาม

ธรรมชาติของผู้หญิง แต่มันสามารถเกิดขึ้นได้ทั้งชายและหญิง ทว่า ในสังคมปัจจุบันความอ่อนไหว 

ถูกจัดวางให้เป็น “ลักษณะของความเป็นหญิง” ซึ่งเป็นมายาคติแบบหน่ึง) ดังน้ัน Gilligan จึงเน้นว่า           
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จริยศาสตร์การดูแลแม้จะเข้าไปพัวพันกับสัมพันธภาพส่วนตัวของผู้หญิง  ก็เป็นลักษณะตามธรรมชาติ

ของมนุษย์ทุกคน ดังน้ัน การเข้าไปสู่กระบวนการของการดูแล ทําให้มนุษย์มีความมุ่งมั่นและ 

ความรับผิดชอบต่อคนอ่ืน ๆ เมื่อเราพูดถึงเรื่องการดูแล จากมุมมองนี้ ทําให้การดูแลสามารถอธิบาย

สภาวะสังคมในปัจจุบันโดยใช้บริบทเฉพาะเจาะจงได้ ซึ่งเป็นสาระสําคัญของจริยศาสตร์การดูแล  

1.5.3  จริยศาสตร์การดูแล 

 การทําความเข้าใจการดูแลในเชิงศีลธรรม อีกทั้งการให้ความสําคัญกับการใช้
เหตุผลเพ่ืออธิบายเหตุและผลของการกระทํา ทําให้เกิดข้อจํากัดในการเข้าใจพฤติกรรมในบริบท

เฉพาะหรือมีความอ่อนไหวในเชิงจริยธรรม เพราะไม่อาจนําหลักการเชิงศีลธรรม หลักการจริยธรรม

เชิงหน้าที่ หรือประโยชน์นิยมในการทําความเข้าใจบริบทของการดูแลได้อย่างลึกซึ้ง ทําให้                

นักจริยศาสตร์หันกลับมาสนใจมุมมองทาง “จริยธรรม” โดยพิจารณาว่าจริยธรรมเป็นสิ่งที่ใช้เป็น

แนวทางทั่วๆ ไปในการกําหนดความพฤติกรรม ซึ่งปัจเจกบุคคลใช้เพ่ือเป็นแนวทางในการดําเนินชีวิต

ของตนเอง หากพิจารณาย้อนกลับไปใช้หลักการทางศีลธรรมในการพิจารณาพฤติกรรมการแสดงออก

ของบุคคลในฐานผู้ดูแล เมื่อต้องปฏิบัติดูแลบุคคลใด หากมีพฤติกรรมบางอย่างที่ต่างไปจากท่ีสังคม

คาดหวังอาจถูกต้ังคําถาม ถูกประณาม และลงโทษจากสังคม  สอดคล้องกับงานเขียนของ Sidgwick 

(1981) เรื่อง Methods of Ethics ซึ่งยอมรับว่ากฎทางศีลธรรมเป็นกฎที่ใช้เหตุผลกํากับ 

การแสดงออกทางพฤติกรรม ความมีศีลธรรมทั้งหมดมักอธิบายสิ่งที่เก่ียวข้องกับข้อห้ามในลักษณะที่

ควบคุมมิให้บุคคลทําอันตรายคนอ่ืน ผู้ที่มีเหตุผลทั้งหมดได้รับการยอมรับว่ามีศีลธรรม การพิจารณา

แนวทางพฤติกรรมในลกัษณะที่เป็นการลงโทษ หรือตําหนิคนอ่ืน ซึ่งสร้างความอึดอัดคับข้องใจในกลุ่ม

ผู้รับบทบาทเป็นผู้ดูแล ในทางตรงกันข้าม หากใช้หลักการทางจริยธรรมเราสามารถอธิบายพฤติกรรม

ของผู้ดูแลได้อย่างยืดหยุ่นมากขึ้น และสามารถรับฟังความรู้สึกที่เป็นเหตุผลเบ้ืองหลังการกระทํา
ก่อนที่จะไปตัดสินพฤติกรรมของผู้ดูแล ขณะเดียวกัน การดูแลในมิติของจริยธรรมไม่เพียงสนใจคนอ่ืน 

แต่ยอมรับได้หากว่าบุคคลผู้ให้การดูแลให้ความสนใจตัวเอง (self-interest) ด้วย ในที่น้ีคือการที่

ผู้ดูแลดูแลคนอ่ืนพร้อม ๆ กับการดูแลตนเองนั่นเอง  

 หากผู้ศึกษายึดแนวคิดทางศีลธรรมเพ่ืออธิบายปรากฏการณ์การดูแลผู้สูงอายุคง

หลีกเลี่ยงข้อถกเถียงว่าการดูแลแบบไหนดี แบบไหนไม่ดี ซึ่งเป็นสิ่งที่ผู้ศึกษาไม่ต้องการให้เกิดขึ้นใน

งานน้ี เพราะจะไปตอกยํ้าให้เห็นข้อจํากัดของการทําความเข้าใจการดูแลผู้สูงอายุที่มีมาก่อนหน้าน้ัน 

ดังน้ัน ผู้ศึกษาจึงให้ความสําคัญกับคําถามการวิจัยที่ทําให้เห็นสัมพันธภาพของผู้ให้และผู้รับการดูแล

ในลักษณะที่สร้างให้เกิดความสมดุลในความสัมพันธ์ที่ดีในบริบทของการดูแล มุมมองทางจริยธรรม 

โดยเฉพาะแนวคิดจริยศาสตร์การดูแลทําให้ผู้ศึกษามุ่งตอบคําถามดังกล่าวได้ 
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 จริยศาสตร์การดูแล  (ethics of care) มีนัยเทียบเคียงกับคําว่า “จริยศาสตร์

แห่งความอาทร” (ethics of empathy) “จริยศาสตร์แห่งความรัก” (the ethic of love) หรือ 

“จริยศาสตร์แห่งความสัมพันธ์” (relational ethics) ในงานวิจัยน้ีผู้ศึกษาใช้คําว่า จริยศาสตร์ 

การดูแล โดยนัยสําคัญ คือ การทําความเข้าใจ “การดูแล” (care) ในพ้ืนที่หรือมิติทางจริยธรรม 

(Held, 2006, p. 9) Peta Bowden (1997, p. 1) เห็นว่า การดูแลมีความสัมพันธ์ในเชิงจริยศาสตร์ 

เน่ืองจากการดูแลเป็น “การแสดงออกถึงวิถีทางที่มีนัยสําคัญทางจริยธรรม เป็นการปฏิรูปความสัมพันธ์ซึ่ง
กันและกันกับคนอ่ืน” 

 สําหรับ Slote (2007) กล่าวว่า จริยศาสตร์การดูแลเกี่ยวข้องกับรูปแบบการดูแล

ของปัจเจกบุคคล หรือมีทัศนคติที่แสดงออกว่าได้อุทิศตัวเอง และให้ความสนใจความต้องการท่ีจําเป็น

ทางร่างกายและจิตใจของผู้อ่ืน สอดคล้องกับที่ White (1999, p. 111) ระบุว่า ภายในจริยศาสตร์ 

การดูแลให้ความสําคัญกับการเปิดใจ การยอมรับ และการสนับสนุนเมื่อคนอ่ืนต้องการ 

ความช่วยเหลือ สําหรับ Sara Ruddick (1998, pp. 21-22) เห็นว่าการดูแลเป็นกิจกรรม เพ่ือทํา

ความเข้าใจ “ธรรมชาติในความสัมพันธ์ของมนุษย์” เข้าใจการดํารงชีวิตของผู้ได้รับการดูแล  

ซึ่งกระตุ้นความรู้สึกถึงพันธะหน้าที่ของผู้ดูแล ในฐานะบุคคลที่เข้าไปอยู่ในกระบวนการดูแล และ

ก่อให้เกิดคุณค่าในความสัมพันธ์ของการดูแล  

 จริยศาสตร์การดูแลมีคุณค่าที่เกิดขึ้นภายในกระบวนการของการดูแลอย่างมาก 

เน่ืองจากคุณค่าที่เกิดขึ้นเป็นทั้งเป้าหมาย เป็นสิ่งกระตุ้นให้เข้าใจความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล และ

ก่อให้เกิดพันธะหน้าที่ของผู้ให้การดูแลที่มีต่อบุคคลซึ่งเขาต้องดูแล ทั้งน้ี Slote (2001, p. ix) ระบุว่า 

จริยศาสตร์การดูแลในมุมมองของเขาทําให้เห็นคุณภาพชีวิตหรือความเป็นอยู่ที่ดีของมนุษย์ 

 ลักษณะสําคัญของจริยศาสตร์การดูแล 
 เน่ืองจากการดูแลเช่ือมโยงกับบริบททางจริยธรรม นอกจากการดูแลจะเป็น

ปฏิบัติการแล้ว ยังเป็นระบบเชิงคุณค่า มีความเป็นนามธรรม ดังน้ัน การทําความเข้าใจการดูแลในมิติ

ทางจริยศาสตร์ สามารถพิจารณาจากลักษณะสําคัญที่ Held (2006, pp. 10-13) เสนอไว้ 5 ประการ 

ดังน้ี  

 ประการแรก จริยศาสตร์การดูแลเกี่ยวข้องกับความใส่ใจ และตอบสนอง 

ความต้องการของคนอ่ืน ซึ่งอยู่ในความรับผิดชอบของเรา เน่ืองจากมนุษย์ต้องการการดูแลอย่างน้อย

ที่สุดในวัยต้นของชีวิต จําเป็นต้องใช้จริยศาสตร์การดูแลเป็นกรอบให้เกิดความรับผิดชอบต่อ 

การตอบสนองความต้องการที่จําเป็นและการพ่ึงพาอาศัยกัน ดังกรณีบุคคลซึ่งอยู่ในระยะสุดท้ายของ

ชีวิต เช่น กลุ่มผู้สูงอายุ และบุคคลที่ไม่สามารถดูแลตนเองได้และต้องการการดูแล จริยศาสตร์ 

การดูแลทําให้เกิดการตระหนักในคุณค่าของชีวิตมนุษย์ และคุณค่าเชิงจริยธรรมด้วย 
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 ประการที่สอง จริยศาสตร์การดูแลเก่ียวข้องกับคุณค่าเชิงอารมณ์ หรือกล่าวอีก

อย่างหน่ึงว่า อารมณ์เป็นสิ่งที่มีคุณค่า เช่น อารมณ์ของความเห็นอกเห็นใจ อารมณ์อ่อนไหว อารมณ์

เหล่าน้ีจัดอยู่ในกลุ่มเดียวกันกับศีลธรรมเชิงอารมณ์ เพราะเป็นตัวช่วยหล่อเลี้ยงการปฏิบัติตามสัญญา 

จริยศาสตร์การดูแลตระหนักถึงความสําคัญเก่ียวกับอารมณ์ และเห็นว่าความสัมพันธ์ที่บุคคลสามารถ

รับรู้ได้อย่างมีจริยธรรมต่อเมื่อบุคคลอยู่ร่วมกัน เป็นความเข้าใจว่าอะไรเป็นสิ่งที่ดีที่สุดที่ควรทํา  

 ประการที่สาม จริยศาสตร์การดูแลไม่ต้องการหลักการที่เป็นสากล เนื่องจาก 
พบข้อจํากัดที่เกิดจากทฤษฎีแนวอรรถประโยชน์ ซึ่งมีหลักการที่เป็นกฎสากล ขัดขวางการศึกษาใน

บริบทเฉพาะ หรือเมื่อนําหลักการน้ันไปใช้พบว่าไม่สอดคล้องตามสถานการณ์ เช่น ในบริบทของ

ครอบครัว มิตรภาพ และความเป็นเพ่ือน ซึ่งมีความซับซ้อน ไม่สามารถใช้หลักการที่เป็นสากลมา

อธิบายได้ ดังน้ัน มนุษย์ที่มีจริยธรรมไม่ควรถูกจํากัดอยู่ในกรอบของการมีกฎเชิงนามธรรมที่แข็งทื่อ 

จนละเลยที่จะพิจารณาบริบทอ่ืน ๆ เช่น พิจารณาเร่ืองความสัมพันธ์ที่แท้จริงอันเกิดจากความไว้วางใจ 

ความคิดเห็นของผู้อ่ืนที่มีความแตกต่างจากความคิดเห็นส่วนใหญ่ เป็นต้น จริยศาสตร์การดูแลเน้นให้

ตระหนักถึงความสัมพันธ์ในปัจจุบัน คือ ความสัมพันธ์ของการดูแลที่ให้ความสําคัญกับตัวตนของ

ตนเองเท่า ๆ กับตัวตนของคนอ่ืน ๆ ซึ่งนําไปสู่การหลีกเลี่ยงสถานการณ์ที่ขัดแย้งกัน และก่อให้เกิด

คุณภาพของความสัมพันธ์ในการดูแล และความร่วมมือร่วมใจกันสร้างความเป็นอยู่ที่ดีของคนที่อยู่ใน

ความสัมพันธ์ 

 ประการที่สี่ คุณลักษณะของจริยศาสตร์การดูแลเกี่ยวข้องกับพ้ืนที่สาธารณะและ

พ้ืนที่ส่วนตัว โดยเฉพาะภายในบ้าน ถือเป็นพ้ืนที่ส่วนตัว เรื่องราวที่เกิดในพ้ืนที่บ้าน สามารถ

นําออกไปก้าวไปสู่วาระทางการเมือง ไปสู่ความสนใจของคนในรัฐ ในหลายกรณีเรื่องราวภายในบ้าน

สะท้อนถึงความสัมพันธ์ที่ไม่เท่าเทียมกัน เช่น การแบ่งงานกันทําด้วยบทบาททางเพศสภาวะ ผู้หญิง
ต้องทํางานในบ้าน และผู้ชายทํางานนอกบ้าน และกําหนดว่าหากผู้หญิงใช้ชีวิตในพ้ืนที่สาธารณะ เป็น

สิ่งที่ผิดศีลธรรม เน่ืองจากไม่ปฏิบัติตามความคาดหวังของสังคม น่ันคือ ต้องมีความเป็นแม่ที่มีหน้าที่

ผลิตสมาชิกใหม่ให้แก่ครอบครัว ผู้หญิงส่วนใหญ่อยู่บนความสัมพันธ์ที่ไม่เท่าเทียมกัน และดูเหมือนจะ

ไม่มีทางเลือกใด ๆ สําหรับตนเองเลย ทั้งน้ี การต้องแบกภาระอันหนักอ้ึงในการดูแลเด็ก ผู้ป่วย หรือ

ผู้สูงอายุ ส่งผลกระทบทางอารมณ์และเกิดความไม่เต็มใจในการดูแล ดังน้ัน จริยศาสตร์การดูแลทําให้

หันกลับมาทบทวนและมีมุมมองในพ้ืนที่ส่วนตัวเสียใหม่ โดยเฉพาะเรื่องการดูแลที่ถูกนิยามว่าเป็น

เรื่องส่วนตัว ปรับไปสู่การรับรู้อย่างเป็นสาธารณะมากข้ึน  

 ประการที่ห้า คุณลักษณะของจริยศาสตร์การดูแล เป็นแนวคิดของบุคคลเกี่ยวกับ

การจัดการดูแล 
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 ในการศึกษาเรื่อง “การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแล

ผู้สูงอายุ” ผู้ศึกษาพยายามทําให้เห็น “ความสัมพันธ์ของผู้คน” ที่อยู่ในบริบทของการดูแลผู้สูงอายุ  

ซึ่งจะทําให้เห็นปฏิบัติการในชีวิตประจําวันของผู้ดูแลผู้สูงอายุ ทั้งผู้ดูแลในครอบครัวและผู้ดูแลใน

ชุมชน ความไหลลื่นของการเข้า-ออก ในพ้ืนที่ส่วนตัวและพ้ืนที่สาธารณะ ในความหมายของความเป็น 

“พ้ืนที่ หรือตําแหน่งแห่งที่” ในการดูแล 

 Tronto (2009, p. 96) วิพากษ์ประเด็นน้ีว่า การกําหนดให้ชีวิตในพ้ืนที่ส่วนตัวมี
คุณค่าน้อยกว่าชีวิตในพ้ืนที่สาธารณะเป็นเรื่องการเมืองแบบหน่ึง เธอพยายามอธิบายและขีดเส้นแบ่ง

ขอบเขตทางศีลธรรมขึ้นใหม่ เพ่ือให้เห็นว่าเราสามารถเปลี่ยนกิจกรรมการดูแลให้มีคุณค่ามากขึ้น  

โดยการวิพากษ์การดูแลผ่านกระบวนการทางศีลธรรมน่ันเอง ทั้งน้ีเพ่ือให้เห็นข้อจํากัดว่าทําไม 

การดูแลจึงไม่อาจหลุดออกไปจากพ้ืนที่ส่วนตัว และเป็นอุปสรรคต่อการดูแลในสถานการณ์ปัจจุบัน

อย่างไร ดังกรณีตัวอย่างที่เราจํากัดการดูแลอยู่เฉพาะในพื้นที่ส่วนตัวทําให้คนนอกไม่ได้รับอนุญาตให้

เข้ามาวงในเพ่ือดูแลบุคคล กลุ่มคนในฐานะที่เป็นเพ่ือนมนุษย์ด้วยกัน ทําให้บุคคลที่ต้องรับหน้าที่ดูแล

มีภาระมากเกินขีดความสามารถจะรับได้ และไม่มีทรัพยากรที่มากพอจะจัดการดูแลได้ หากคนในวง

ใน หรือพ้ืนที่ส่วนตัวไม่เปิดให้คนนอกกลุ่มเข้ามาเก่ียวข้อง หรือร่วมกันรับผิดชอบก็อาจจะทําให้เกิด

ทุกขภาระต่อผู้ดูแล และคุณภาพชีวิตที่ยํ่าแย่ของผู้รับและให้การดูแล นักวิชาการด้านสวัสดิการสังคม 

โดยเฉพาะในการดูแลผู้สูงอายุจึงเห็นความสําคัญของการเข้าไปมีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุ จนได้

เกิดเป็นการดูแลในชุมชน การดูแลในสถานบริบาล และการดูแลผู้สูงอายุในสถาบันขึ้น เพ่ือเช่ือมโยง

ให้เห็นว่าเร่ืองในบ้าน ในครอบครัว ก็เป็นเรื่องมีสาธารณะที่ทุกคนในสังคมต้องร่วมรับผิดชอบ ทําให้

ขอบเขตของการดูแลขยายออกไปอย่างกว้างขวางผ่านความรู้ทางจริยศาสตร์มากขึ้น 

 ผู้ศึกษานําประเด็นเก่ียวกับความสัมพันธ์และปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะมา
ขยายความต่อ โดยใช้จริยศาสตร์การดูแลเป็นกรอบในการศึกษา ทั้งน้ี ความหมายของพ้ืนที่ไม่ได้

พิจารณาในเชิงกายภาพ หรือในแง่มุมของลักษณะทางภูมิศาสตร์แต่เพียงอย่างเดียว แต่พ้ืนที่ยังถูก

พิจารณาในแง่ของการสร้างความหมายในเชิงสัญลักษณ์ อัตลักษณ์ของตน เพ่ือให้บุคคลอ่ืน ๆ รับรู้กัน

อย่างแพร่หลาย ในที่น้ี พ้ืนที่ในการดูแลถูกแบ่งเป็น 2 ลักษณะ คือ พ้ืนที่ส่วนตัวและพ้ืนที่สาธารณะ 

ซึ่งทั้ง 2 พ้ืนที่มีลักษณะเฉพาะในการดูแล  

 พ้ืนที่ส่วนตัวเป็นพ้ืนที่ที่มีขอบเขตเฉพาะ จํากัดบุคคลท่ีจะเข้ามาทํากิจกรรม

ร่วมกัน ผู้ที่มีปฏิสัมพันธ์ซึ่งกันและกัน ส่วนใหญ่เป็นบุคคลในครอบครัว  หรือความสัมพันธ์ที่มี 

ความใกล้ชิด ผูกพันกันในลักษณะที่เป็นเครือญาติเชิงสายเลือด เช่น ลูกหลาน หรือสมาชิกที่อยู่

ร่วมกันในบ้าน หรือความสัมพันธ์ในลักษณะที่มีสถานะแบบเดียวกัน เช่น การมีสถานะเป็นนักโทษที่

อยู่ในเรือนจํา หรือมีสถานภาพเป็นนักศึกษาในมหาวิทยาลัย เป็นต้น สําหรับพ้ืนที่สาธารณะ คือ พ้ืนที่ 
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หรือสถานที่เปิดให้คนทุกคนสามารถมาใช้ประโยชน์ ทํากิจกรรมต่าง ๆ อย่างอิสระ โดยไม่จํากัดเรื่อง

เพศสภาวะ เช้ือชาติ อายุ ศาสนา สถานะทางเศรษฐกิจหรือสังคม การเข้าถึงพ้ืนที่ ทําให้เห็นว่าพ้ืนที่

ดังกล่าวเปิดโอกาสให้บุคคลสามารถเข้าและออกได้อย่างสะดวก อย่างอิสระ โดยไม่จําเป็นต้องขออนุญาต 

นอกจากจะมีข้อตกลง หรือกติกาบางประการร่วมกัน เช่น สวนสาธารณะ วัด ศูนย์การค้า ร้านค้า ศูนย์

อเนกประสงค์ในชุมชน ถนน พ้ืนที่สาธารณะแสดงให้เห็นวิถีชีวิตของผู้คนที่ดําเนินชีวิตในแต่ละวัน 

การแสดงออกในพ้ืนที่สาธารณะสามารถสะท้อนภาพวิถีชีวิตของผู้คนในสังคม การมีปฏิกิริยา 
ปฏิสัมพันธ์ต่อกัน ทั้งทางการเมือง เศรษฐกิจ และสังคม 

 ในอดีตการดูแลถูกจัดอยู่ในพ้ืนที่ส่วนตัว ได้แก่ ครอบครัว ในพ้ืนที่น้ี ผู้ที่มีบทบาท

เป็นพ่อแม่มีหน้าที่ดูแลบุตรหลาน หรือกรณีที่สมาชิกในครอบครัวดูแลผู้สูงอายุ พ้ืนที่โรงเรียน ครูต้อง

ดูแลนักเรียน ในโรงพยาบาล แพทย์ พยาบาลต้องรักษาผู้ป่วย การจํากัดการดูแลในพ้ืนที่ส่วนตัวส่งผล

ให้มีบุคคล หรือบุคลากรที่ทําหน้าที่ในการดูแลโดยเฉพาะเจาะจง ในขณะเดียวกันก็กีดกันบุคคลอ่ืน ๆ 

ที่ไม่มีส่วนเกี่ยวข้องให้อยู่วงนอก ไม่สามารถเข้ามามีส่วนร่วมได้ ทั้งน้ี หากพิจารณางานของ 

Habermas ที่มองว่าพ้ืนที่สาธารณะ (ทางการเมือง) คือพ้ืนที่ที่ผู้คนมาร่วมกันสร้างความคิดเห็น

สาธารณะเพ่ือวิพากษ์วิจารณ์รัฐ ควบคุมการทํางานของรัฐ และให้ข้อเสนอแนะในการบริหารจัดการ

บ้านเมือง ซึ่งการดูแลก็อยู่ในพ้ืนที่ที่สามารถกระทําในลักษณะดังกล่าวได้ ทั้งน้ีคนที่อยู่พ้ืนที่ส่วนบุคคล 

มารวมตัวพบปะกันเพ่ืออภิปรายหรือถกเถียงกันอย่างอิสรเสรี ที่เก่ียวข้องกับการดูแล ซึ่งถือเป็น

ปัญหาสาธารณะ หรือผลประโยชน์สาธารณะ เพ่ือก่อให้เกิดประโยชน์สุขต่อส่วนรวมได้  

 ขณะเดียวกัน Sevenhuijsen เป็นนักวิชาการอีกคนหน่ึงที่ได้เขียนงานเร่ือง 

Citizenship and the Ethics of Care: Feminist Considerations on Justice, Morality and 

Politics ในปี 1998 กล่าวถึงการปรับเปลี่ยนกรอบการทํางานโดยใช้จริยศาสตร์การดูแลที่ปรากฏใน
พ้ืนที่ส่วนตัว ไปสู่พ้ืนที่สาธารณะ โดย Sevenhuijsen สนใจเร่ืองราวเก่ียวกับครอบครัว และต้ัง

คําถามที่ ว่าจะใช้วิธีการใดที่จะทําให้จริยศาสตร์การดูแลพัฒนาไปสู่นโยบายทางสังคม และ 

ทําอย่างไรที่จะทําให้สถานการณ์การดูแลในครอบครัวดีขึ้น โดย Sevenhuijsen ระบุว่า จริยศาสตร์

การดูแลไม่ได้เก่ียวข้องกับความสัมพันธ์ในครอบครัวเท่าน้ัน แต่ยังเก่ียวข้องกับปัญหาในสังคมอีกด้วย 

การนําหลักการของจริยศาสตร์การดูแลมาใช้ เพ่ือให้ครอบครัวได้รับการปลดปล่อยจากบทบาทแบบ

ด้ังเดิมน้ัน Sevenhuijsen เน้นไปที่ความสัมพันธ์ในการดูแล ภายในโครงสร้างครอบครัว และ 

การลงทุนทางสังคมและการเมือง ทั้ง น้ี Sevenhuijsen นําเสนองานเขียนเร่ือง Normative 

Concepts in Dutch Policies on Work and Care (2002, p. 138) กล่าวถึง จริยศาสตร์การดูแล 

มีการจัดลําดับความสําคัญในการเตรียมการทางสังคมและการเมืองที่ช่วยให้บุคคลไม่ว่าจะเป็นชาย

หรือหญิง (โดยไม่คํานึงถึงรสนิยมทางเพศของพวกเขา) มีส่วนร่วมในการดูแลแต่มีลักษณะการดูแลที่
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แตกต่างกันตามบริบทของตัวเอง เช่น การดูแลเด็กที่ต้องพ่ึงพิง การดูแลเพ่ือน การดูแลพ่อแม่ที่ต้อง

พ่ึงพิง รวมถึงการดูแลตัวเองของผู้ดูแลด้วย 

 ทั้งน้ี Sevenhuijsen กล่าวเพิ่มเติมอีกว่า สถาบันครอบครัวในความเข้าใจแบบ

ด้ังเดิม คือ อาณาจักรภายในบ้าน และมีลักษณะที่ไม่เป็นทางการ เป็นพ้ืนที่ที่ปิดล้อม แต่ปัจจุบัน 

ครอบครัวมีเขตแดนที่ขยายกว้างมากข้ึน เน่ืองจากได้รับอิทธิพลจากสังคมในวงกว้าง และแนวโน้มของ

ความสัมพันธ์เชิงหน้าที่มิได้เป็นเรื่องของผู้หญิงเพียงอย่างเดียว Sevenhuijsen ยกตัวอย่างกรณี
ครอบครัวที่หย่าร้าง คนเป็นพ่อก็ต้องทําหน้าที่ดูแลลูก และสนับสนุนลูกทั้งทางด้านอารมณ์ และ 

ทางการเงิน Sevenhuijsen ต้องการท่ีจะแสดงให้เห็นว่าทุกคนไม่ว่าจะเป็นเพศชายหรือหญิงที่ 

เข้าร่วมในการปฏิบัติดูแลได้เท่า ๆ กัน สามารถมีสํานึกของ “ความเป็นแม่” ที่ต้องย้ายจากโลกส่วนตัว

ไปสู่โลกสาธารณะ หรือกล่าวได้ว่า ถ้าผู้ชายดูแลลูกเช่นที่ผู้หญิงทํา ผู้ชายจะได้รับการพัฒนาปฏิกิริยา

ตอบสนองและความห่วงใยเหมือนเช่นที่ผู้หญิงทํา  ซึ่งจะทําให้เกิดการเปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้นใน

ครอบครัว  

 จริยศาสตร์การดูแลขยายตัวเข้าไปสู่กระบวนการเชิงนโยบาย ทั้งในการก่อตัว

นโยบาย การกําหนดนโยบาย การวิเคราะห์นโยบาย จนมีการร้ือสร้างโครงสร้างทางสังคม หรือ 

ความพยายามยุติการสร้างคู่ตรงข้ามแบบด้ังเดิมให้หมดไป ได้แก่ การเลิกแบ่งพ้ืนที่ส่วนตัวและพ้ืนที่

สาธารณะ เท่ากับการทําให้เกิดการปฏิรูปการให้บริการทางสังคม และปรับเปล่ียนบทบาทใหม่ ๆ ของ

บุคคล องค์กรและสังคม เพ่ือให้มีส่วนร่วมในสังคมของการดูแลอย่างแข็งแกร่ง หากพิจารณางานของ 

Sevenhuijsen ในช่วงต้นที่ให้ความสําคัญกับการดูแลในครอบครัว มีการขยายแนวความคิดไปให้

ความสนใจนโยบายสังคม เพ่ือปฏิรูปการให้บริการทางสังคม และการปรับเปลี่ยนแนวทางใหม่ระหว่าง

รัฐและเอกชนที่ต้องจัดลําดับความสําคัญในการให้บริการ ในประเด็นความเท่าเทียมกันในการเข้าถึง
บริการทั้งผู้ให้และผู้รับการดูแล โดย Sevenhuijsen เขียนบทความเก่ียวกับจริยศาสตร์การดูแลและ

การเมือง “สายที่สาม”  ซึ่งใช้แนวคิดของ Giddens เป็นเคร่ืองมือในการพัฒนาสังคมการดูแล  

ซึ่ง Sevenhuijsen (2002) สนับสนุนให้กําหนดช่ัวโมงทํางานของทุกคนให้มีความยืดหยุ่น ปรับให้

คนงานมีความรับผิดชอบดูแล ให้คนงานยอมรับความหนุ่มสาว ความสูงอายุ และความเจ็บป่วยและ

ความพิการ ในฐานะเครื่องบ่งช้ีความแตกต่างระหว่างมนุษย์ และสนับสนุนผู้ชายมีความคิดเก่ียวกับ

แนวคิดการดูแลเพ่ิมขึ้น  

 ผู้ศึกษาใช้กรอบแนวคิดเรื่องปริมณฑล และพ้ืนที่มากําหนดแนวทางในการศึกษา 

เน่ืองจากในความเป็นจริงบุคคลมีชีวิตส่วนตัวและชีวิตทางสังคม ดังน้ัน บุคคลที่อยู่ในครอบครัวก็มี

ชีวิตเก่ียวข้องกับพ้ืนที่สาธารณะด้วย ทั้ง 2 ปริมณฑลจึงเก่ียวข้องกัน จึงทําความเข้าใจปรากฏการณ์

การดูแลผู้สูงอายุได้อย่างชัดเจนมากขึ้น  
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1.5.4  ความยุติธรรมในการดูแล 

 เมื่อจริยศาสตร์การดูแลให้ความสําคัญกับการเอาใจใส่ ความรับผิดชอบ และ

ความสามารถในการตอบสนองความต้องการของผู้รับการดูแล รวมถึงการปลูกฝังความสัมพันธ์ที่ดี 

ต่อกันในการดูแล ในขณะเดียวกันก็มีการเคารพสิทธิของปัจเจกบุคคล ความสนใจระหว่างผู้รับและ

ผู้ให้การดูแล ในฐานะที่เป็นคู่ที่เท่าเทียม ดังน้ัน หากการดูแลในบริบททั้งครอบครัว ชุมชน หรือ

สถาบันมีความยุติธรรมเข้าไปเก่ียวข้อง ก็สามารถสร้าง หรือปกป้องให้เกิดความเท่าเทียมกัน รวมถึง
การร่วมมือร่วมใจ เพ่ือป้องกันมิให้เกิดความรุนแรง รวมไปถึงการแบ่งงานกันอย่างไม่ยุติธรรม หรือ

การดูแลที่ไม่เหมาะสม ดังที่ Ruddick (1998, p. 217) เสนอว่า “เมื่อมีความยุติธรรมก็มีการดูแล

ตามมาเสมอ” 

 ความยุติธรรมมักให้ความสําคัญกับประเด็นความเที่ยงตรง ความเท่าเทียม สิทธิ

ของปัจเจกบุคคล หลักการที่เป็นนามธรรม และความสอดคล้องต้องกัน ดังน้ัน เมื่อใดที่กล่าวถึง 

ความยุติธรรมในการดูแลจึงหมายถึงการปกป้องให้เกิดความเท่าเทียมและความเป็นอิสระต่อกัน Held 

(2006, p. 15) นําเสนอว่า ความยุติธรรมจําเป็นต้องอยู่ในบริบทของการดูแล เช่น การดูแลใน

ครอบครัว เพ่ือปกป้องไม่ให้เกิดความรุนแรง และการแบ่งงานกันอย่างไม่ยุติธรรม ความยุติธรรมและ

การดูแลจึงไม่ควรถูกแยกออกจากกันในหลักการทางจริยศาสตร์  

 ผู้ศึกษาได้ทบทวนแนวคิดเรื่องความยุติธรรมและจําแนกออกเป็น 5 กลุ่ม คือ 

ความยุติธรรมในฐานะที่ เป็นความเที่ยงธรรม ความยุติธรรมในฐานะที่ เ ป็นความเสมอภาค  

ความยุติธรรมในฐานะที่มีความเป็นกลาง ความยุติธรรมในฐานะที่เป็นการตอบแทนซึ่งกันและกัน

อย่างเหมาะสม และความยุติธรรมในฐานะการให้ในสิ่งที่บุคคลควรได้รับ โดยมีรายละเอียดดังต่อไปน้ี 

 แนวคิดที่ 1 ความยุติธรรมในฐานะที่เป็นความเที่ยงธรรม (Justice as fairness) 
ความยุติธรรมน้ีเป็นแนวคิดของ John Rawls ถูกนําเสนอไว้ในหนังสือเรื่อง A Theory of Justice 

โดยงานน้ีถูกตีพิมพ์ครั้งแรกในปี 1971 ทฤษฎีความยุติธรรมของ Rawls (1971, p. 4) มีเป้าหมายเพ่ือ

ต้องการให้เข้าใจว่า ความยุติธรรม คือ “โครงสร้างพ้ืนฐานของสังคม” หรือเป็น “วิถีทางซึ่งสถาบัน

ทางสังคมทําการจัดสรรสิทธิขั้นพ้ืนฐานและหน้าที่ รวมถึงการตัดสินใจในการแบ่งปันผลประโยชน์

อย่างเหมาะสม และสร้างความร่วมมือกันรับภาระหน้าที่ที่มีต่อกันต่อสังคม” ผลจากการจัดการท่ี

ยุติธรรมได้น้ัน คือ เมื่อทุกคนอยู่ในสถานะแรกเริ่ม Rawls (1971, p. 12) “ความสัมพันธ์ของทุก ๆ 

คนที่สมดุลกันกับคนอ่ืน ๆ สถานะแรกเร่ิมที่ยุติธรรมระหว่างปัจเจกบุคคลซึ่งทุกคนมีศีลธรรมอยู่ใน

ตัวเอง” ประเด็นสําคัญเก่ียวกับสถานะแรกเริ่ม ทําให้ไม่เกิดผลกระทบอันเป็นเรื่องบังเอิญ ซึ่งผู้คนได้

เปิดไปสู่ความพยายามที่จะมีอํานาจ/พละกําลัง เพ่ือผลประโยชน์ของตนเอง จึงอนุมานได้ว่าทางเลือก

อันดับแรก คือ การสร้างม่านแห่งความไม่รู้จริง (veil of ignorance) (1971, p. 137)  
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 ทั้งน้ี Rawls (1971, p. 302) เสนอหลักความยุติธรรมออกเป็น 2 ประการ คือ 

1) บุคคลแต่ละคนมีสิทธิที่เท่าเทียมกันตามเสรีภาพข้ันพ้ืนฐาน และ 2) การคํานึงถึง “หลัก 

ความแตกต่าง” และเปิดโอกาสให้ทุกคนอยู่ภายใต้เง่ือนไขของความเท่าเทียมกัน ตาม “หลัก 

ความเท่าเทียมกันของโอกาส” 

 ในความยุติธรรมของ Rawls คํานึงถึงระบบที่ยุติธรรมของความร่วมมือกัน ซึ่งทํา

ให้เกิดชีวิตที่ดีของทุกคนมากกว่าการที่บุคคลจะดํารงอยู่ด้วยตนเองโดยปราศจากความร่วมมือกัน 
แม้ว่าสังคมได้ลงทุนร่วมกันเพ่ือต่างฝ่ายต่างได้ประโยชน์ แม้ว่าบุคคลมีความแตกต่างกันจึงมี 

ความขัดแย้งกันในการแสวงหาจุดมุ่งหมายของตนเอง โดยที่แต่ละบุคคลต้องการส่วนแบ่งที่มากข้ึน 

หลักความยุติธรรมจึงเป็นหลักการที่จะแก้ปัญหานี้ โดยไม่ทําให้ความต้องการลดลง แต่เป็น 

การแก้ปัญหาโดยการกระจายส่วนแบ่งที่เหมาะสม   

 แนวคิดที่ 2 ความยุติธรรมในฐานะที่เป็นความเสมอภาค (Justice as equality) 

ความเสมอภาคเป็นหลักการพ้ืนฐานที่ใช้ในการตัดสินใจเก่ียวกับวิธีปฏิบัติต่อบุคคลทั้งหลาย น่ันคือ 

ควรถือว่าบุคคลทั้งหลายมีค่าในทางจริยธรรม (moral worth) เท่าเทียมกัน ความเสมอภาคจึงเป็น

สภาวะที่ควรจะสร้างให้เกิดขึ้นในสังคม หรือใช้วิธีกระจายรายได้ให้เป็นธรรมย่ิงขึ้น เป็นต้น อย่างไรก็ดี 

มโนทัศน์เรื่องความเสมอภาคที่เป็นวิธีปฏิบัติต่อบุคคลเป็นเหตุผล บุคคลมีเป้าหมายที่สามารถกระจาย

รายได้และสร้างความเท่าเทียมสําหรับผู้คนได้ 

 ปฏิเสธไม่ได้ว่าความยุติธรรมสัมพันธ์กับความเสมอภาค ซึ่ง Dworkin ได้กล่าวถึง

สิทธิตามธรรมชาติที่เสมอภาคกันในเรื่องความตระหนัก (concern) และการเคารพ (respect) ซึ่งกัน

และกัน แม้แต่ Rawls (1971, p. 11) ก็ยังกล่าวพาดพึงถึงความเสมอภาค เมื่อเก่ียวข้องกับสัญญา

ประชาคม (social contract) ว่าเป็นสถานะแรกเริ่มของความเสมอภาคกันในฐานะท่ีเป็นหลักการ
พ้ืนฐานของเสรีภาพที่เท่าเทียมกัน ความสําคัญของความเสมอภาคในโอกาสและการจัดสรรที่เสมอกัน 

เพ่ือสร้างความพึงพอใจแก่ผู้รับ เน่ืองจากได้รับการตอบสนองความต้องการ ซึ่งเป็นความต้องการ 

ขั้นพ้ืนฐาน  

 แนวคิดที่ 3 ความยุติธรรมในฐานะครอบคลุมทุกส่วน (Justice as impartiality) 

ผู้นําเสนอแนวคิดน้ี คือ Brian Barry จากหนังสือเรื่อง Treatise of Social Justice ทั้งน้ี Barry 

(1989, p. 3) กล่าวว่า ความยุติธรรมในฐานะที่ครอบคลุมน้ี เป็นทฤษฎีหน่ึงที่เก่ียวข้องกับการจัดการ

ทางสังคมที่ทําให้บุคคลได้รับการคุ้มครอง “เพ่ือมิให้เกิดความไม่เสมอภาค” ทั้งในมิติทางการเมือง 

สังคม และการควบคุมแหล่งทรัพยากรทางเศรษฐกิจ 
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 ทั้งน้ี Barry ระบุว่า เขาต้องการเห็นการต่อรองที่มีเหตุผลระหว่างปัจเจกบุคคล 

ซึ่งในตัวพวกเขาเองล้วนแต่มีความเห็นแก่ตัว มีความกระตือรือร้นเพ่ือทําให้ได้มาซึ่งผลประโยชน์สูงสุด

ของพวกเขาเอง ดังน้ัน ทุกคนจึงต้องการการปฏิบัติที่ยุติธรรม โดย Barry ตระหนักดีว่าในความเป็น

จริงทุกคนไม่มีความเสมอภาคกัน อันเน่ืองมาจากสิ่งที่ติดตัวมาต้ังแต่แรกเริ่ม (เพศ ชนช้ัน สถานะทาง

สังคม เป็นต้น) ดังน้ัน เพ่ือปกป้องมิให้เกิดความไม่เสมอภาคในการต่อรอง เขาจึงกําหนดเง่ือนไข 

ความเป็นกลางในการเลือกอย่างมีส่วนร่วม ซึ่งเง่ือนไขน้ี แท้จริงแล้วคือ การมองในเชิงความศีลธรรม 
ซึ่งปรากฏในงานของ Rawls ในเรื่องสถานะแรกเริ่ม (original position) ทว่า สิ่งที่ Barry นําเสนอทํา

ให้เกิดการต่อรองระหว่างคนที่เห็นแก่ประโยชน์ส่วนตนอย่างมีเหตุผล แต่การเจรจาต่อรองอาจไม่ได้

สร้างหลักประกันว่าจะสร้างให้เกิดความยุติธรรมในการแบ่งปันสิ่งของ ทรัพย์สิน หรือสิ่งต่าง ๆ กันจริง 

 แนวคิดที่ 4 ความยุติธรรมในฐานะที่เป็นการตอบแทนซึ่งกันและกันอย่าง

เหมาะสม 

 สําหรับแนวคิดความยุติธรรมน้ีให้ความสําคัญกับการปฏิบัติอย่างเป็นธรรมแล้ว 

ยังเปิดโอกาสให้บุคคลสามารถตอบแทนผู้อ่ืน โดยการรักษาข้อตกลงที่ได้กระทําไว้กับผู้น้ันอย่าง

เคร่งครัด แม้การปฏิบัติตามข้อตกลงนั้นจะขัดกับผลประโยชน์ที่เขาเองอาจได้เคยตกลงไว้ก็ตาม ดังน้ัน 

ความยุติธรรมแบบน้ีจึงมีลักษณะการผสานระหว่างผลประโยชน์กับการปฏิบัติที่เป็นธรรม การทําใน 

สิ่งที่ถูกศีลธรรม กับการกระทําในสิ่งที่ดี  

 ทั้งน้ี การตอบแทนซึ่งกันและกันอย่างเหมาะสมนี้ นอกจากจะทําให้เราตระหนัก

ก่อนว่าประโยชน์ที่เราได้รับจากคนอ่ืนคืออะไร และมีความสําคัญต่อเราอย่างไรแล้ว อีกประการหน่ึง

คือ คุณธรรมในการปฏิบัติต่อผู้อ่ืนเสมือนหน่ึงปฏิบัติต่อตัวเราเอง การเน้นเรื่องการเอาใจเขามาใส่ 

ใจเรา รวมถึงการคํานึงถึงการเคารพในตัวผู้ที่เราตอบแทนนั้นด้วย อันแสดงให้เห็นว่าการตอบแทน
ผู้ อ่ืนอย่างเหมาะสมน้ันต้องอยู่บนพ้ืนฐานของการตระหนักว่า บุคคลน้ันมีคุณค่า หรือความดี

ความชอบทางศีลธรรมบางอย่างซึ่งเรียกร้องความเคารพจากเรา เช่น ขงจื้อเห็นว่าลําพังการให้ 

ข้าวปลาอาหารและนํ้าแก่บิดามารดานั้นยังไม่เพียงพอที่จะเรียกว่าเป็นการตอบแทนที่เหมาะสมได้ 

เพราะเราทําสิ่งเดียวกันแก่สัตว์บางชนิดที่เลี้ยงไว้ใช้ประโยชน์ ปัจจัยที่สําคัญจึงเป็นเรื่องของการให้

ความเคารพ การกระทําต่อบิดามารดาด้วยความนบนอบและให้เกียรติ (ปิยฤดี ไชยพร, 2547,  

น. 209) 

 เราจะเห็นว่าแนวคิดเรื่องความยุติธรรมในรูปแบบการให้ตอบแทนกันอย่าง

เหมาะสมอันเป็นการผสมผสานระหว่างแนวคิดเรื่องผลประโยชน์กับการปฏิบัติที่เป็นธรรมน้ัน  

มุ่งพิจารณาเฉพาะแง่มุมของประโยชน์ หรือสิ่งที่ดีอันพึงประสงค์ที่บุคคลได้จากการมีปฏิสัมพันธ์กัน 
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และพันธะทางศีลธรรมอันเกิดจากการแลกเปลี่ยนผลประโยชน์เท่าน้ัน ซึ่งเป็นเพียงภาพด้านเดียวของ

ความสัมพันธ์ระหว่างคนในสังคม  

 แนวคิดที่ 5 ความยุติธรรมในฐานะการให้ในสิ่งที่บุคคลควรได้รับ 

 แนวคิดน้ีอยู่ในรูปแบบการให้ในสิ่งที่บุคคลควรได้รับที่เสนอโดย อริสโตเติล และ

ถูกพัฒนาต่อโดย G.W. Leibniz ผู้ศึกษาสรุปสาระสําคัญของแนวคิดดังกล่าวจากงานของ ปิยฤดี  

ไชยพร (2547, น. 210-213) เริ่มต้นจากการท่ีอริสโตเติลเสนอแนวคิดเร่ืองความยุติธรรมดังกล่าว 
เพ่ือใช้เป็นหลักเกณฑ์ในการตัดสินว่าการแบ่งสรรหน้าที่และอํานาจทางการเมืองเป็นไปอย่าง 

ชอบธรรมหรือไม่ ทั้งน้ี การจะตัดสินว่า การแบ่งสรรคร้ังหน่ึงยุติธรรมหรือไม่ในทรรศนะของ

อริสโตเติล จึงจําเป็นต้องอาศัยความรู้เก่ียวกับองค์ประกอบ 4 ประการของความยุติธรรม คือ ความดี

ความชอบ หรือคุณค่าทางศีลธรรมของบุคคลสองคนต่อคนอื่นหรือต่อสังคม และคุณค่าของสิ่งที่ถูก

จัดสรรให้แก่ทั้งคู่ซึ่งต้องได้สัดส่วนกับความดีความชอบของเขา ในแง่น้ี ความยุติธรรมในการแบ่งสรร

สิ่งมีคุณค่าในสังคมของอริสโตเติล จึงเป็นเรื่องที่สัมพันธ์กับความรู้เก่ียวกับบุคคลแต่ละคนและสิ่งมีค่า

แต่ละสิ่งที่ถูกแบ่งสรรเป็นกรณี ๆ ไป 

 จากแนวคิดเรื่องความยุติธรรมที่กล่าวมาข้างต้น ผู้ศึกษาจะนํามาเป็นกรอบใน

การพิจารณาว่าแนวคิดแบบใดจะสามารถอธิบายเก่ียวกับการดูแลได้เหมาะสมได้มากที่สุด ผู้ศึกษา 

อ้างถึงงานของ Held (2006, pp. 15-16) ที่นําเสนอว่า ในทางทฤษฎีทางจริยธรรมท่ีเก่ียวกับ 

จริยศาสตร์ความยุติธรรม ต้องพิจารณาเร่ืองคุณค่ากับความเท่าเทียมกัน ความยุติธรรม ความเที่ยงธรรม 

การไม่เข้าไปแทรกแซง ในทางปฏิบัติด้านความยุติธรรมก็ต้องคํานึงถึงเร่ืองสิทธิของปัจเจกที่ต้องได้รับ

การปกป้อง และการปฏิบัติที่เท่าเทียมกัน สําหรับจริยศาสตร์การดูแล ต้องคํานึงถึงคุณค่าในเรื่อง

ความเช่ือใจ ความสามัคคี ความสัมพันธ์ซึ่งกันและกัน และการตอบสนองต่อคนอ่ืนเป็นอันดับแรก  
ทําให้การปฏิบัติการดูแลสัมพันธ์กับการปลูกฝังความในเชิงสัมพันธภาพ ความต้องการท่ีจะตอบสนอง

ต่อคนอื่น และความรู้สึกที่แสดงออกมา Ruddick (1998, p. 206) เขียนข้อความตอนหนึ่งว่า  

“. . . การดํารงอยู่อย่างไม่พึงประสงค์บังคับให้พิจารณาถึงความยุติธรรมที่เกิดขึ้นจากภายใน 

การปฏิบัติการดูแลในตัวมันเอง และเป็นส่วนหน่ึงของจริยศาสตร์การดูแล . . .” ทั้งน้ี Tronto (2009, 

p. 113) มองว่าการเข้าใจปัญหาสังคมผ่านการดูแลทําให้เราเข้าใจปัญหาเรื่องความยุติธรรม ถ้าคน

อาศัยความสัมพันธ์ที่เกิดจากการ เอาใจใส่กันและกัน และการพ่ึงพาซึ่งกันและกัน สังคมจึงสามารถ

จัดสรรทรัพยากรได้อย่างเหมาะสม คุณลักษณะทางสังคมจะดีขึ้นได้หากมีการกระจายทรัพยากร 

อย่างสมํ่าเสมอและเกิดความยุติธรรมของการดูแล  
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1.5.5  การดูแลกับคุณค่าทางจริยธรรม 

 เมื่อการดูแลเป็นการปฏิบัติอย่างหน่ึง บนฐานคิดทางจริยธรรม ถือว่าการปฏิบัติน้ี

จะอยู่ในบริบทที่เป็นภาพรวมของชีวิต ทั้งน้ี การปฏิบัติมีชุดของคุณค่าแฝงอยู่ด้วย ดังที่ MacIntyre 

(2007, p. 190) กล่าวไว้ว่า การปฏิบัติเก่ียวข้องกับมาตรฐานของความเป็นเลิศ และเคารพจนนําไปสู่

การทําตามกฎเกณฑ์ เพ่ือเป็นแนวทางในการปฏิบัติของเราเอง ดังน้ัน การดูแลผู้สูงอายุ ถือเป็น

ปฏิบัติการท่ีมีชุดของกิจกรรมจํานวนมากท่ีผู้ดูแลเข้าใจบทบาทหน้าที่ของตนเอง ไม่เพียงเท่าน้ัน  
การดูแลยังมีคุณค่าสําคัญในตัวของมันเอง ทั้งน้ี คุณค่าที่ปรากฏในชุดของกิจกรรมในการดูแลน้ัน เป็น

ทั้งแรงกระตุ้น และเป็นผลลัพธ์จากความพยายาม และความทุ่มเทที่ผู้ ดูแลทําให้เกิดขึ้นใน

กระบวนการของการดูแล 

 คุณค่าในการดูแล ทําให้เรารู้ว่าเราคือใคร เมื่อต้องปฏิบัติตัวในบริบททาง

จริยธรรม ดังที่ MacIntyre พยายามกล่าวไว้ในเรื่องมนุษย์ที่มีประวัติศาสตร์ของตนเอง (2007, 

p. 190) น่ันคือ ผู้ดูแลได้กลายเป็นส่วนหน่ึงของประวัติศาสตร์ของการดํารงความเป็นมนุษย์ หาก

พิจารณาการดูแลตามแนวคิดปฏิบัติการของ MacIntyre แล้ว สามารถแบ่งคุณค่าออกเป็น 2 ประเภท 

คือ คุณค่าภายใน (internal goods) และ คุณค่าภายนอก (external goods) สําหรับคุณค่าภายใน

คือ การรู้ว่าอะไรคือการดูแล ผู้ดูแลมีประสบการณ์ในการดูแลเท่ากับการรู้ว่าการดูแลเป็นอย่างไร จะ

ดูแลให้ดีได้อย่างไร สําหรับคุณค่าภายนอก คือ สิ่งจูงใจที่ทําให้บรรลุความสําเร็จในการดูแล การมี

ช่ือเสียง มีอํานาจ ความมีสถานะทางสังคม สําหรับคุณค่าภายนอกในการดูแลจะทําให้ผู้ดูแลสามารถ

ดูแลผู้สูงอายุได้ตามเป้าหมายที่วางไว้ และได้รับคําชมเชยจากบุคคลรอบข้าง ได้รับการยกย่องว่าเป็น

คนดี มีความกตัญญู เป็นต้น 

1.5.5.1 ลักษณะคุณค่าทางจริยธรรม 
  จากการทบทวนสาระสําคัญเก่ียวกับคุณค่าทางจริยธรรมพบว่างานของ 

ลอเรนซ์ จี โบลท์ (ขนิษฐา มุติวัฒนาสวัสด์ิ, 2543, น. 104-117) กล่าวถึง คุณค่าทางจริยธรรม 3 

ประเภทที่มีอยู่ในชีวิตมนุษย์ คือ คุณค่าสากล (หรือคุณค่าต้นแบบ) คุณค่าทางวัฒนธรรม (หรือ 

คุณค่าที่ถือกันในหมู่เช้ือชาติ) และระบบคุณค่าระดับปัจเจกบุคคล (หรือคุณค่าส่วนบุคคล) ซึ่งถูก

ศึกษานํามาใช้เป็นกรอบในการศึกษาเกี่ยวกับคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแล คือ 

(1) คุณค่าสากล เป็นคุณค่าที่เปิดเผยและบอกให้รู้ถึงธาตุแท้ของความเป็น

มนุษย์ คุณค่าสากลทําให้เราเช่ือมโยงประสบการณ์ส่วนบุคคลของเราให้เข้ากับมนุษยชาติอ่ืน ๆ และ

จักรวาลได้ ในคุณค่าสากลน้ัน อุปสรรคทางด้านเวลาและสถานที่ ภาษาและวัฒนธรรมจะมลายไป

เบ้ืองหน้าแห่งชีวิตที่เป็นนิรันดร์ คุณค่าสากลต้องอาศัยการประสบด้วยตนเอง ไม่ใช่อาศัยการทํา 

ความเข้าใจ  
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   คุณลักษณะบางอย่างของมนุษย์น้ันเป็นสิ่งสากลไม่ขึ้นกับกาลเวลา คุณค่า

สากลจะผลักดันเราให้พ้นจากบทบาทและอัตลักษณ์ที่แยกเราเป็นเอกเทศเข้าสู่ความเป็นจริงซึ่งไร้มิติ

แห่งกาลเวลาอันกว้างใหญ่ไพศาล คุณค่าสากล สามารถพบได้ในรูปลักษณ์ต่าง ๆ เช่น ชีวิต  

ความสนุกสนาน ภราดรภาพ ความรัก ความสงบ ความเป็นเอกภาพ ความเสียสละ การอุทิศตัวรับใช้

พระเป็นเจ้า ความเป็นอมตะนิรันดร์ ความปิตีสุข และอ่ืน ๆ  

1.5.5.2 คุณค่าทางวัฒนธรรม คือ คุณค่าทางสังคม ซึ่งเป็นที่ยอมรับทั่วกันใน
ช่วงเวลาหน่ึง ๆ คุณค่าดังกล่าวน้ีมีหน้าที่สร้างและดํารงไว้ซึ่งกฎระเบียบของสังคม โดยข้ึนอยู่กับเวลา

และสถานที่ สามารถเปลี่ยนแปลงได้อย่างง่ายดาย คุณค่าทางวัฒนธรรมเป็นเรื่องเกี่ยวกับจริยธรรม 

ความถูกผิด ความดีและความเลว ธรรมเนียมและประเพณี เราจะเห็นคุณค่าดังกล่าวสะท้อนอยู่ใน

ความคิดและพฤติกรรม ซึ่งสังคมยกย่องให้รางวัลหรือต่อต้านลงโทษ ในสังคมท่ีมีความสลับซับซ้อนมี

หลายสิ่งหลายอย่างที่เกิดจากการคาดคะเนหลักเหตุผล เป็นความเพียรพยายามของมนุษย์ที่จะ 

สร้างโลกให้ดีที่สุดเท่าที่จะจินตนาการไปถึง โดยอาศัยพัฒนาการทางด้านความรู้ ความคิดและ 

จิตวิญญาณที่มีอยู่อย่างจํากัด หากเราหลงผิดคิดว่าคุณค่าทางวัฒนธรรมเป็นคุณค่าสากล และประกาศ

เป็นลัทธิ ย่อมง่ายที่จะนําไปสู่ความใจแคบ ความคล่ังเผ่าพันธ์ุ การกดขี่บังคับและการกระทํา 

อันโหดเหี้ยมทารุณและความโง่เขลาทุกรูปแบบ ถึงแม้ว่าคุณค่าทางวัฒนธรรมอาจจะเป็นหน้าที่ 

ทางสังคมก็ตาม  

   คุณค่าทางวัฒนธรรมหรือธรรมเนียมประเพณีถูกกําหนดขึ้น เพ่ือหน้าที่

บางอย่างก็จริงอยู่ แต่ไม่ได้หมายความว่าจะมีเฉพาะแต่คุณค่าหรือธรรมเนียมเหล่าน้ีเท่าน้ันที่ว่าดีที่สุด 

ในวัฒนธรรมด้ังเดิมบางแห่ง การบูชายัญมนุษย์น้ันมีขึ้นเพ่ือตอบสนองเป้าหมายบางอย่าง แต่ในบาง

วัฒนธรรมกลับใช้สัตว์เป็นเคร่ืองบูชายัญเพ่ือรักษาหน้าที่อย่างเดียวกันน้ี กระน้ันก็ยังมีวัฒนธรรมอ่ืน
อีกที่ไม่มีการสูญเสียเลือดเน้ือเพ่ือการน้ีเลย การศึกษาวัฒนธรรม ช่วยให้เราได้มองตัวเองใน 2 

ลักษณะ คือ เป็นทั้งผู้ดูและผู้แสดงในฉากละครแห่งชีวิตของเรา มันจะช่วยให้มีกรอบความคิดที่ใช้มอง 

คุณค่าทางวัฒนธรรมสะท้อนอยู่ในภาษา จริยธรรม ระบบอาวุโส สุนทรียศาสตร์ การศึกษา  

การปกครอง กฎหมาย เศรษฐศาสตร์ ปรัชญา ประเพณีนิยมทางสังคม (ทุกประเภท) สถาบันทาง

สังคม (ทุกประเภท) เป็นต้น  

1.5.5.3 คุณค่าส่วนบุคคล คือ สิ่งที่มีความหมายสําหรับบุคคลเป็นการส่วนตัว 

อันมีที่มาจากอุปนิสัยและประสบการณ์ส่วนตัว สิ่งที่มีความหมายสําหรับบุคคลสามารถนํามา  

ซึ่งพลัง (อย่างในการให้คํามั่นในพิธีแต่งงาน) หรืออาจนํามาซึ่งความอ่อนแอก็เป็นได้ (อย่างเช่น  

ความหวาดกลัวที่เกิดกับบางสิ่งเป็นพิเศษ) แบบอย่างของบุคคลอันได้แก่ พ่อแม่ ครูและมิตรสหายใน
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วัยเด็ก จะเป็นปัจจัยหล่อหลอมคุณค่าส่วนบุคคล สภาพแวดล้อมทางชีวภาพและกายภาพก็มีบทบาท

ด้วยเช่นกัน 

  การที่แต่ละคนมองประสบการณ์ต่างกันหรือให้ความหมายต่างกัน ทําให้

ชีวิตดําเนินไปต่างกันด้วย คนเรามักจะมองความสัมพันธ์ส่วนบุคคลในปัจจุบันว่าเป็นเหมือน

ความสัมพันธ์ในอดีต ปัญหาความสัมพันธ์ส่วนบุคคลจึงเกิดขึ้นซ้ําแล้วซ้ําเล่า การรับรู้ของเราผิดเพ้ียน

ไป เพราะไปอิงอยู่กับประสบการณ์ในอดีต ซึ่งก็ทําให้ตีความประสบการณ์ปัจจุบันไปอีกแบบหน่ึงด้วย 
สิ่งของ เหตุการณ์ หรือความคิดใด ๆ ก็สามารถมีความหมายต่อบุคคลได้ทั้งน้ัน ช้ินเล็ก ๆ น้อย ๆ 

สําหรับคนอ่ืนน้ัน ในสายตาของผู้เป็นเจ้าของซึ่งมีอารมณ์อ่อนไหวสิ่งน้ันก็คือสมบัติที่ควรค่าแก่การ

ทะนุถนอม “ขุมพลัง” ส่วนบุคคล เหล่าน้ีล้วนมีความหมายสําหรับบุคคล แม้แต่สิ่งของที่มีความหมาย

ทางวัฒนธรรมในสายตาของคนคนหน่ึง มันอาจมีคุณค่าและให้ความรู้สึกเกินกว่าความหมายทาง

วัฒนธรรมที่รับรู้กัน  

 

1.6 ระเบียบวิธีวิจัย 

 

1.6.1 วิธีวิทยา (Methodology) 

 การวิจัยน้ีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยใช้ศาสตร์ 

การตีความ (Hermeneutic) เป็นวิธีวิทยาเพ่ือทําความเข้าใจความหมาย (meaning) ของการกระทํา 

หรือคุณค่าที่มีในการดูแลผู้สูงอายุ ผู้ศึกษาใช้การตีความด้วยเง่ือนไขที่ว่า หัวข้อการศึกษาน้ีต้องการที่

จะทําความเข้าใจ สถานภาพของผู้ดูแล ลักษณะการดูแลผู้สูงอายุ และความเข้าอกเข้าใจผู้ดูแลที่มี

ความรับผิดชอบดูแลผู้สูงอายุว่ามีความอารมณ์รู้สึก และวิธีการทําหน้าที่ของตนเองว่าเป็นอย่างไร 
ทั้งน้ีเน่ืองจากการตีความไม่ได้สนใจเพียงความหมายที่ปรากฏในระดับพฤติกรรมการดูแลผู้สูงอายุ

เท่าน้ัน แต่ยังสนใจลึกลงไปถึงระดับความเข้าใจในปฏิบัติการของการดูแลผู้สูงอายุอีกด้วย นอกจาก

การตีความทําให้ผู้ศึกษาสามารถร่วมในประสบการณ์ของการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนแล้ว ยังสามารถใช้

ขนบธรรมเนียม จารีต ความเช่ือ ทัศนคติ การให้คุณค่า อารมณ์ความรู้สึกที่ฝังอยู่ในการกระทําของ

คนในตําบลบางสีทอง สิ่งเหล่าน้ีสามารถสะท้อนให้เราเข้าใจบรรทัดฐานของการดูแลผู้สูงอายุใน 

ตําบลบางสีทองได้ชัดเจนย่ิงขึ้น 

 วิธีการตีความจะทําให้ผู้ศึกษาสามารถตอบวัตถุประสงค์การวิจัย ที่เน้นการค้นหา

ความเข้าใจในการดูแลผู้สูงอายุทั้งในปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะ เน่ืองจากวิธีการตีความ 

เปิดโอกาสให้ผู้ศึกษามีประสบการณ์ร่วมในการทํางานกับผู้ดูแลในชุมชน ในฐานะสมาชิกคนหน่ึง 

พร้อมกับสังเกต ทําความเข้าใจปฏิบัติการของการดูแลผู้สูงอายุจากทัศนะ และมุมมองของพวกเขา
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เหล่าน้ัน ทําให้การตีความเพ่ือหาความหมายและสะท้อนความเข้าใจเก่ียวกับงานในภาพรวมได้

ทั้งหมด ซึ่งสิ่งเหล่าน้ีต้องอาศัยความเข้าอกเข้าใจของผู้วิจัยต่อกลุ่มผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน ได้แก่ 

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ และเจ้าหน้าที่เทศบาลที่ทํางานเก่ียวข้องกับการดูแลผู้สูงอายุ ดังน้ัน  

การตีความจึงเป็นวิธีวิทยาที่เหมาะสมสําหรับการศึกษานี้ 

1.6.1.1  การตีความของ Gadamer กับ “ความเข้าใจ” การดูแลผู้สูงอายุ 

  Hermeneutics เกิดมาจากคําลาตินว่า “Hermeneutica” และใน
ภาษากรีกปรากฏในคํา “Hermeneuein” ซึ่งหมายถึง เสียงดัง (aloud) การอธิบาย หรือการตีความ

และแปลความหมาย (translate) คําว่า “Hermeneutics” สัมพันธ์กับวิชานิรุกติศาสตร์ ซึ่งมีราก

ศัพท์ในภาษาอังกฤษว่า “interpretation” (Lawrence K. Schmidt, 2006, p. 6)  

  ในการศึกษา “การปฏิบัติดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแล

ผู้สูงอายุของผู้ดูแลตําบลบางสีทอง” ผู้ศึกษาเลือกใช้วิธีการของ Gadamer ทั้งน้ี เน่ืองจากงาน 

ของ Gadamer เรื่อง Truth and Method กล่าวถึง การตีความว่า สามารถอธิบายถึงโครงสร้าง 

ความเข้าใจที่มีมาก่อนหน้า (the fore-structures of understanding) ทั้งน้ีเน่ืองมาจากอิทธิพลของ 

Heidegger ที่กล่าวถึง “อคติ” (prejudices) ที่มีผลต่อการตีความ อย่างไรก็ตาม การมีอคติไม่ใช่สิ่ง

ผิด การมีอคติสามารถนําเสนอในเชิงบวก เพ่ือนําไปสู่การเข้าใจท่ีถูกต้อง เราสามารถรับช่วง หรือสืบ

ทอดอคติจากจารีตปฏิบัติของเราทางด้านญาณวิทยา ดังที่ Gadamer เสนอไว้ว่า ความเข้าใจที่เกิดขึ้น

มันหลอมรวมเรียกว่าขอบฟ้าในอดีตของตัวบทกับขอบฟ้าในปัจจุบันของตัวบทรวมกันจนเป็นความ

เข้าใจท่ีแท้จริง สิ่งเหล่าน้ีช่วยให้ผู้ศึกษาสามารถเข้าใจปฏิบัติการของการดูแล และคุณค่าทาง

จริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุได้ชัดเจนกว่าวิธีการของนักคิดท่านอ่ืน เขาให้ความสําคัญกับการเข้าถึง

ความจริงด้วยบทสนทนากับตัวบท ซึ่งเปิดโอกาสให้ผู้ศึกษาและผู้ ดูแลผู้สูงอายุได้แลกเปลี่ยน 
ความคิดเห็น และไม่มีใครเสมือนมีอํานาจเหนือกว่าอีกฝ่ายหน่ึง  

  สําหรับการตีความในทัศนะของ Gadamer สามารถใช้การตีความได้ใน

ทุกวาระของชีวิต (all disciplines of life) ทั้งน้ี ผู้ศึกษาขอนําเสนอประเด็นสําคัญของ Gadamer 3 

ประเด็น คือ (1) มโนทัศน์เรื่องความเข้าใจผ่านแบบแผนเร่ืองการแสดง (2) อคติ ภูมิหลังทาง

ประวัติศาสตร์ และภาษาการตีความ (3) การผสานขอบเขตความรู้ของการตีความ ทั้งน้ี ผู้ศึกษา

รวบรวมสาระสําคัญดังกล่าวเพ่ือใช้เป็นแนวทางในการศึกษา พอสังเขปดังน้ี 

(1) แบบแผนเร่ืองการแสดง ในงานของ Gadamer ทําให้ผู้ศึกษาเห็นว่า  

ความจริงที่ปรากฏออกมา และทําให้เราเข้าถึงได้น้ัน คือ การมีสถานะของการเข้าไปมีส่วนร่วมใน

สถานการณ์น้ัน หรือเรียกว่า “สถานการณ์ทางศาสตร์การตีความ” (a hermeneutical situation) 
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ทั้งน้ี Gadamer นําเสนอ งานศิลป์ และมโนทัศน์เรื่อง “การแสดง” (play) หรือเกมส์ (game) เพ่ือให้

เข้าใจสถานการณ์ทางศาสตร์การตีความ  

 สําหรับ Gadamer แล้ว การเทียบเคียงทําให้ความหมายมีตําแหน่งแห่งที่

ในความเข้าใจของเรา ไม่ว่าจะเป็นการแสดงหรือตัวบทใดก็ตาม เราต้องไตร่ตรองต่อลักษณะร่วมของ

กระบวนการที่ทําให้เกิดความเข้าใจตัวบท น่ันคือ กระบวนการเรียนรู้ขณะที่เราปะทะกับตัวบท ทั้งน้ี 

ความเข้าใจต้องถูกรับรู้ว่าเป็นส่วนหน่ึงของเหตุการณ์ซึ่งความหมายปรากฏขึ้น” (Gadamer, 1989, 
p. 164) ทั้งน้ี ผู้ศึกษาเน้นไปที่มโนทัศน์เรื่องการแสดง เพ่ือไม่ให้แยกระหว่าง subject กับ object 

เวลาผู้ศึกษาเก็บรวบรวมข้อมูลตัวผู้ศึกษาจะเป็นส่วนหน่ึงของความจริงที่ปรากฏอยู่ในบริบทของ

การศึกษา  

(2) ประวัติศาสตร์ จารีตประเพณี และอคติ งานของ Gadamer ให้

ความสําคัญกับจารีตประเพณี อคติ และจิตสํานึกทางประวัติศาสตร์ โดยเขายืนยันว่า ความหมาย 

ไม่สามารถถูกเข้าใจได้อย่างถ่องแท้ หากปราศจากการเข้าใจตัวเองผ่านมิติทางประสบการณ์ ที่หล่อ

หลอมมาจากจารีตประเพณีและอคติ จนก่อให้เกิดจิตสํานึกทางประวัติศาสตร์ เขายังยืนยันต่อไป 

อีกว่า มโนทัศน์ทั้งสามดํารงอยู่ก่อนกระบวนการทําความเข้าใจจะเริ่มต้น เน่ืองจากมโนทัศน์ทั้งสาม

คือ ความหมายที่มาก่อน (fore-meaning) ซึ่งเป็นเง่ือนไขอันสําคัญต่อการส่งทอดความเข้าใจและ 

การตีความ ดังน้ัน การยอมรับว่ามีความหมายบางอย่างที่มีมาก่อนเป็นสิ่งที่บ่งบอกว่าความเข้าใจของ

เรานั้นไม่ได้เริ่มต้นจากการไม่มีความเข้าใจ แต่ความเข้าใจมาจากความรู้ได้ด้วยตนเองซึ่งสั่งสมมาก่อน

จากจารีตประเพณีและอคติ เราจึงสํานึกถึงมันได้ด้วยการดํารงอยู่ทางประวัติศาสตร์ที่ทั้งป้ันและ 

ปรุงแต่งความเป็นเราให้เข้าใจต่อโลกและตนเองได้ หลังจากการถูกปล่อยวางไว้ในตําแหน่งแห่งที่หน่ึง

ที่ใด (thrownness) และการสะท้อนออกมา (projection) ของการรับรู้ของเราที่มีต่อการดํารงอยู่ใน
โลก คําอธิบายเช่นน้ีไม่ได้มาจาก Gadamer หากเป็นของ Heidegger มากกว่า แต่คําอธิบายเช่นน้ีได้

ทําให้เห็นภาพความเป็นตัวตนของเราจากกระบวนการทําความเข้าใจท่ีความเข้าใจตนเองย่อมมี

พ้ืนฐานมาจากสภาวการณ์ของการดํารงชีวิต (the existential condition) ด้วยภาพลักษณ์ของ

คําอธิบายท่ี Heidegger บรรยายไว้กลับกลายเป็นภาพร่างของการทําความเข้าใจ ต่อจารีตประเพณี 

อคติ และจิตสํานึกทางประวัติศาสตร์ที่ Gadamer นําเสนอ (เกษม เพ็ญภินันท์, 2547, น. 12-13) 

 ทั้งน้ี Gadamer พยายามคลี่คลายประเด็นที่ว่าจารีตประเพณีที่นํามาโยง 

เข้ากับเรื่องราวท่ีเรากําลังเข้าไปเรียนรู้ รับรู้ และเข้าใจน้ัน ไม่ถือว่าจะไปสร้างนัยเชิงลบที่จะเป็นที่มา

ของความไม่สามารถเข้าใจร่วมกัน ดังน้ัน ความเข้าใจที่อยู่บนฐานอคติ จารีต ประวัติศาสตร์น้ันเป็น

กระบวนการหักล้างเร่ืองอคติ ไม่ใช่การเกิดอคติชุดใหม่ขึ้นมาทดแทน ดังที่ Gadamer กล่าวว่า 

“แท้จริงแล้ว อคติหมายถึง การตัดสินที่เกิดขึ้นก่อนพ้ืนฐานต่าง ๆ ที่กําหนดให้สถานการณ์หน่ึง ๆ 
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ได้รับการตรวจสอบ” (1989, p. 270) ทั้งน้ี อคติเป็นพ้ืนฐานที่สําคัญต่อการเกิดความเข้าใจของเรา 

เพราะทั้งจารีตประเพณีและอคติสะท้อนเน้ือหาของความเข้าใจออกมา 

 การเข้าใจตัวบทในทัศนะของ Gadamer ทําให้เราเข้าไปหาความหมายที่

เกิดขึ้นในอดีต พร้อม ๆ กับสถานะของเราในปัจจุบัน ในลักษณะที่เราเข้าไปร่วมสนทนากับตัวบท  

การมีบทสนทนา คือ การมีเน้ือหาที่เราต่างก็มาสนทนาร่วมกันได้ การมาร่วมกิจกรรมเช่นน้ี คือ  

การเปิดกว้างเพ่ือยอมรับผู้อ่ืนให้เข้าร่วมสนทนากับเรา เป็นการมาแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและ 
ความเข้าใจซึ่งกันและกัน เพ่ือนําไปสู่เน้ือหาสาระของความหมาย และการเข้าถึงความจริง 

 จากมุมมองของ Gadamer แล้ว “การสร้างบทสนทนา หมายถึง การทํา

ให้ตัวเราเองถูกนําโดยแก่นสารซึ่งผู้ร่วมสนทนาในบทสนทนาได้แนะแนวทางไว้ มันต้องการให้เรา 

ไม่พยายามหักล้างข้อถกเถียงของผู้อ่ืน แต่กลับทําให้เราพิจารณาถึงนํ้าหนักของความคิดเห็นของผู้อ่ืน

แทน” ทั้งน้ี เกษม เพ็ญภินันท์ (2547, น. 25-28) ได้นําเสนอสาระสําคัญของบทสนทนาตามแนวคิด

ของ Gadamer มี 2 ประการ  

 สาระสําคัญประการแรก คือ การมีสนทนากับตัวบทย่อมทําให้เราสัมพันธ์

กับเน้ือหาสาระของความหมายได้โดยตรง และมันยังได้ช่วยให้เราค้นพบวิถีทางที่เน้ือหาสาระของ

ความหมายและการเข้าถึงความจริงตรวจสอบความเข้าใจและการตีความของเราได้ ทั้งน้ี พลวัตของ

การต้ังคําถามและการหาคําตอบ ซึ่งขับเคล่ือนโดยการปฏิเสธ เราปฏิเสธอะไรท่ีเคยรับรู้ หรือ 

เคยเข้าใจ ก็ต่อเมื่อเราพบว่า มีคําถามต้ังขึ้นมาเพ่ือบ่งช้ีให้เราต้องตอบ โดยคําตอบที่เราพบน้ัน อาจ

เป็นได้ทั้งการยืนยันต่อความเข้าใจของเรา หรือการค้นพบความเข้าใจต่อเน้ือหาสาระอันใหม่ที่ถูกต้อง

ก็เป็นได้ สําหรับ Gadamer (1989, p. 367) แล้วน่ีคือ วิพากษ์วิธี ที่เราสามารถค้นหาเน้ือหาสาระ

ของความหมาย และเข้าถึงความจริงได้โดยการไต่สวนความถูกต้องของความเข้าใจ ด้วยการโต้แย้ง
ผ่านแต่ละขั้นตอนของการต้ังคําถามและการหาคําตอบ ด้วยเหตุน้ี “วิพากษ์วิธี จึงไม่ยืนยันต่อ 

ความพยายามในการค้นพบข้อด้อยของอะไรที่กล่าวออกไป แต่มันนําเอาจุดเด่นที่แท้จริงของมัน

ออกมา มันไม่ใช่ศิลปะของการโต้เถียง (ซึ่งสามารถแยกจุดแข็งออกจากจุดอ่อนได้) แต่มันเป็นศิลปะ

ของการคิด (ซึ่งสามารถนําไปสู่ข้อแย้งด้วยการอ้างอิงถึงเน้ือหาสาระเป็นหลัก)”  

 สาระสําคัญประการท่ีสอง Gadamer เน้นกระบวนการต้ังคําถามและ

การหาคําตอบที่ถูกต้อง ให้เป็นจิตสํานึกของศาสตร์การตีความ เพราะว่าเป้าหมายของการต้ังคําถาม 

คือ การจัดวางสถานการณ์ของการตีความให้อยู่ภายใต้ทิศทางที่ความเข้าใจกําหนดเป้าหมาย เพ่ือเรา

จะได้ซึมซับต่อประสบการณ์ร่วมกันระหว่างเราและผู้อ่ืน เพราะว่าการรู้จักต้ังคําถาม คือ การเรียนรู้

และรับรู้ประสบการณ์ของเราที่มีต่อเน้ือหาสาระของความหมาย ที่ถักทอขึ้นมาจากอะไรที่ถูกถาม

ขึ้นมา และอะไรที่ระบบของเหตุผลได้ช้ีชัดถึงสิ่งที่เป็นความหมายให้เป็นเช่นน้ันหรือเช่นน้ีในคําตอบที่
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เราได้รับ Gadamer กล่าวเสริมในประเด็นน้ีว่า บทสนทนาจะนําเราไปสู่สาระสําคัญของศาสตร์ 

การตีความที่หน้าที่ของมัน คือ การทําให้เราได้ก้าวพ้นความเป็นอัตวิสัย และในขณะเดียวกัน  

เราก็สามารถเข้าถึงความจริงด้วยการสื่อสารกับผู้อ่ืน โดยละท้ิงสภาวะที่เราไม่สามารถยึดติดกับ 

ความเข้าใจของตัวเราเองได้เพียงอย่างเดียว Gadamer (1989, p. 379) จึงสรุปว่า  

 “การเข้าถึงความเข้าใจในบทสนทนาหน่ึง ๆ ไม่เป็นเพียงแค่สาระของ 

การจัดวางตัวเองเพ่ือก้าวไปข้างหน้า และยืนยันถึงจุดยืนของตนเองให้สําเร็จ แต่รวมไปถึงการถูก
แปรเปลี่ยนไปสู่การสื่อสารที่เราไม่สามารถรักษาอะไรท่ีเราเป็นได้อีกต่อไป”  

 การเข้าใจของเราต้องถูกเรียบเรียงออกมาเป็นภาษาหรือถ้อยคําที่เราและ 

คนอ่ืนสามารถรับรู้และเข้าใจอย่างที่เราเข้าใจได้ ดังที่ Gadamer (1989, pp. 395-396) กล่าวไว้ว่า 

ความเข้าใจในตัวมันเองเช่ือมโยงกับภาษา เริ่มต้นจากข้อสันนิษฐานที่ว่า ความเข้าใจ คือ การแปล

ความหมาย เพราะมันสร้างขอบฟ้าของการตีความภายในความหมายของตัวบทให้มีพลัง แต่การแสดง

ความหมายของตัวบทและเนื้อหาสาระของตัวบทน้ัน เราต้องแปลความหมายให้กลายเป็นภาษาของ

เราเอง 

 Gadamer ได้ขยายคําอธิบายเร่ือง สัมพันธภาพระหว่างภาษาและการ

ดํารงอยู่ด้วย “การแปล” เพราะการแปลทําให้เราตระหนักว่า ข้อเท็จจริงของข้อจํากัดทางความเข้าใจ 

เพราะว่าการแปลไม่ได้หมายถึง การเปลี่ยนถ่ายถ้อยคําจากภาษาหน่ึงสู่อีกภาษาหน่ึง แต่เป็น 

การถ่ายทอดความเข้าใจจากภาษาหน่ึงสู่อีกภาษาหน่ึงต่างหาก พร้อม ๆ กับการแปรเปลี่ยนระบบ

ตรรกะ ไวยกรณ์และวิธีคิดของภาษาหน่ึงสู่อีกภาษาหน่ึง ดังน้ัน เราไม่สามารถแปลอะไรได้เลย หาก

เราไม่สามารถเข้าใจและคิดในอีกภาษาหน่ึงได้ ด้วยเหตุน้ี การแปลจึงต้องรวมไปถึงความสามารถ 

ก้าวข้ามพรมแดนทางความหมายของภาษา และกล่าวออกมาในภาษาของตนเองได้ กล่าวอีกนัยหน่ึง 
การแปลมีขอบข่ายมากกว่าเรื่องภาษา ความหมายและถ้อยคําที่ใช้ แต่เป็นเรื่องการถ่ายทอดทาง

ภาษา โดยนําเสนอออกมาในถ้อยคําที่เราสื่อกับผู้อ่ืนและเข้าใจร่วมกันได้ ดังน้ัน การพิจารณาเรื่อง 

การแปลน้ีเป็นตัวอย่างอันดีที่ Gadamer ต้องการนําเสนอเรื่องความเข้าใจที่ภาษาเป็นเง่ือนไขสําคัญ

ต่อการเข้าถึงความจริงและความหมายในตัวบท อย่างไรก็ตาม เขาก็ยอมรับว่า การแปลไม่ใช่ทางออก

ของความเข้าใจในตัวบท เพราะว่าในท้ายที่สุดแล้ว เราต้องสื่อออกมาด้วยภาษาของเราเอง ใน 

การนําเสนอเน้ือหาสาระของความหมาย เมื่อใดก็ตามท่ีเรานําเสนอมันออกมา เมื่อน้ันเรา 

ก็ไม่จําเป็นต้องอาศัยการแปลอีกต่อไป และเมื่อใดก็ตามท่ีเราสามารถกํากับภาษาของเรา ให้เป็นไปใน

ทิศทางที่เน้ือหาสาระของความหมายบ่งบอกความจริงได้ เมื่อน้ันเราก็จะถ่ายทอดความเข้าใจออกมา

ด้วย ส่วนเน้ือหาสาระของความหมายที่สอดคล้องกับอะไรท่ีถูกเข้าใจย่อมเป็นผลมาจากการตีความ 

(เกษม เพ็ญภินันท์ 2547, น. 29-30) 
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 สําหรับสาระสําคัญของการเข้าใจประวัติศาสตร์ก็เพ่ือทําให้เห็นว่าผู้คนใน

บางสีทองเป็นใคร มีที่มาเป็นอย่างไร สําหรับจารีตประเพณีเก่ียวกับผู้คนในบางสีทองก็ทําให้ผู้ศึกษา

เข้าใจว่าครรลองของความเป็นคนบางสีทองเป็นอย่างไร ทั้งน้ี อคติที่ผู้ศึกษาใช้บนฐานคิดของ 

Gadamer ก็ไม่ใช่สิ่งที่มองว่าเป็นเรื่องที่ช่ัวร้าย แต่เป็นสิ่งที่ทําให้รู้ว่าสิ่งที่มีมาก่อนหน้าความเข้าใจของ

ผู้ตีความน้ันเป็นอย่างไร และจะเข้าใจวิธีปฏิบัติและคุณค่าทางจริยธรรมของผู้ดูแลในบางสีทองได้

อย่างไรน่ันเอง 
(3) การผสมผสานขอบเขตเน้ือหาสาระจากการตีความ ในกระบวนการ

ตีความ เราต้องแปลความหมายที่เรียกร้องการหลอมรวมของ “ขอบเขตเน้ือหาสาระ” คือ การยืนยัน

ถ้อยคําของการแปลความหมาย เน่ืองจากตัวบทถูกทําให้สื่อสารผ่านการแปลความหมาย เพราะเมื่อมี

ความเข้าใจเกิดขึ้นแล้วก็เรียกได้ว่า มีการ “การผสมผสานขอบเขตเน้ือหาสาระ” (fusion of 

horizons) น่ันคือ ขอบเขตของตัวบทจะเข้ามาผสานและขยายขอบเขตความเข้าใจของผู้อ่าน เพ่ือ

ขยายประเด็นเรื่องราวให้ชัดเจนย่ิงขึ้น Gadamer (1989, p. 302) กล่าวว่า horizon หรือขอบเขต

เน้ือหาสาระ คือ ช่วงของมุมมองซึ่งรวมทุก ๆ สิ่งที่เห็นได้จากตําแหน่งที่ได้เปรียบ น่ันคือบุคคลที่มี

มุมมองที่กว้างไกลอันเน่ืองมาการเปิด และการขยายขอบเขตเนื้อหาสาระของตนให้กว้างขึ้น จะ

สามารถตีความสิ่งต่าง ๆ ได้อย่างไม่ถูกจํากัด บุคคลที่มีขอบเขตเน้ือหาสาระของการตีความทําให้

เข้าถึงนัยสําคัญของทุกสิ่งทุกอย่างที่อยู่ภายในเรื่องราวน้ัน สถานการณ์การตีความจึงต้องการ 

การได้มาซึ่งขอบเขตเน้ือหาสาระที่ถูกต้องในการแสวงหาความรู้ 

 ในปริมณฑลของการเข้าในในเชิงประวัติศาสตร์ Gadamer (1989,   

p. 303) พูดถึงขอบฟ้า โดยอ้างอิงถึงการตระหนักรู้เชิงประวัติศาสตร์ ทําให้เห็นอดีตในเร่ืองน้ัน ๆ 

และอคติที่มีมาก่อนหน้าน้ัน แต่ภายในขอบฟ้าเชิงประวัติศาสตร์ของมันเองน้ัน หน้าที่ของการเข้าใจ 
เชิงประวัติศาสตร์เก่ียวข้องกับการได้มาของขอบเขตความรู้ทางประวัติศาสตร์ที่เหมาะสม ดังน้ัน สิ่งที่

เราพยายามที่จะทําความเข้าใจจะเห็นได้ในมิติที่เป็นความจริงของมัน ถ้าเราไม่สามารถพาตัวเอง 

เข้าไปสู่ขอบเขตความรู้ทางประวัติศาสตร์จากสิ่งซึ่งเป็นการสนทนากับตัวบทแบบจารีต เราจะเข้าใจ

ผิดถึงนัยสําคัญที่ตัวบทได้สนทนากับเรา สิ่งที่ Gadamer (1989, p. 303) กล่าวเป็นการตอกยํ้าว่า  

การตีความต้องเอาตัวเราเองเข้าไปในสถานการณ์ของคนอ่ืน หรือเข้าไปเรียนรู้มุมมองของคนอ่ืน 

เพ่ือที่จะเข้าใจสิ่งที่เกิดขึ้น (แต่ก็ไม่จําเป็นที่เราจะต้องเห็นด้วยกับบางเรื่องราวที่เกิดขึ้น) เพราะเน้ือหา

ของการสนทนาคือเครื่องมือที่จะได้รู้ถึงขอบเขตความรู้ของคนอ่ืน “เมื่อบุคคลคิดในเชิงประวัติศาสตร์ 

บุคคลเข้ามาเพ่ือที่จะเข้าใจความหมายของสิ่งที่เคยส่งต่อกันมา โดยปราศจากความจําเป็นที่จะต้อง

เห็นด้วย หรือเห็นตัวเขาเองอยู่ในน้ัน”  
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ดังน้ัน เมื่อเราคิดว่าเราเข้าใจ แสดงว่าเราเห็นอดีตจากจุดยืนเชิงประวัติศาสตร์ 

โดยนําตัวเราเองเข้าไปสู่สถานการณ์เชิงประวัติศาสตร์และพยายามที่จะสร้างขอบเขตความรู้เชิง

ประวัติศาสตร์ขึ้นมาใหม่ หมายความว่า เราไม่อาจก่อร่างสร้างตัวตนของผู้ตีความขึ้นมาในปัจจุบันได้

หากปราศจากอดีต อย่างไรก็ตาม ความเข้าใจ คือ การผนวกขอบเขตความรู้อยู่ตลอดเวลา คือ  

การสร้างความต่อเน่ืองระหว่างของเก่าและของใหม่ที่ถูกนํามารวมกันเข้าไปในคุณค่าของการดําเนิน

ชีวิต 
1.6.2  วิธีการศึกษา 

 จากวิธีวิทยา “ศาสตร์การตีความ” ผู้ศึกษาใช้วิธีการดําเนินการศึกษาเพ่ือเข้าใจ

ประสบการณ์ของการดูแลผู้สูงอายุตําบลบางสีทอง ดังต่อไปน้ี 

 1.6.2.1 การเลือกพื้นที่ศึกษา 

   พ้ืนที่ที่ใช้ในการศึกษา เป็นเพียง “สนาม” ที่ช่วยให้เกิด “ความเข้าใจ” 

การปฏิบัติดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุ ทั้งน้ี วัตถุประสงค์หลักของการศึกษา 

เรียกร้องให้ผู้ศึกษาคัดเลือกพ้ืนที่ที่มีการดูแลในปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะ หรือการดูแลทั้งใน

บ้านและในชุมชน ทั้งน้ี ตําบลบางสีทอง อําเภอบางกรวย จังหวัดนนทบุรี มีการดูแลทั้งในบ้านและ

ชุมชนที่เป็นรูปธรรมท่ีชัดเจน นอกจากน้ี เหตุผลสําคัญที่ผู้ศึกษาเลือกพ้ืนที่ดังกล่าว เน่ืองจากชุมชนมี

ประชากรผู้สูงอายุ 60 ปีขึ้นไป 1,528 คน คิดเป็นร้อยละ 15.7 ถือว่าพ้ืนที่ดังกล่าวเป็นสังคมผู้สูงอายุ 

ลักษณะพ้ืนที่เป็นลักษณะก่ึงเมืองก่ึงชนบท ในชุมชนน้ีมีผู้นําองค์กรที่มีวิสัยทัศน์ในด้านสวัสดิการ และ

มีความร่วมมืออย่างดีระหว่างองค์การสวัสดิการสังคมภาครัฐและเอกชนในการสร้างระบบการดูแล

ผู้สูงอายุในครอบครัว จึงส่งผลให้เกิดการพัฒนางานด้านผู้สูงอายุอย่างต่อเน่ือง ในพ้ืนที่มีศูนย์ฟ้ืนฟู

สมรรถภาพผู้พิการและผู้สูงอายุในชุมชน และมีอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 60 คน มีการสนับสนุนการ
ดูแลผู้สูงอายุในชุมชนอย่างจริงจัง ซึ่งจะช่วยให้ผู้ศึกษาเห็นปรากฏการณ์ของการดูแลในลักษณะของ

การร่วมรับผิดชอบดูแลผู้สูงอายุในปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะได้อย่างชัดเจน และภายใต้การให้

การดูแลผู้สูงอายุ และยังสามารถศึกษาคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุได้อีกด้วย  

 1.6.2.2 การเข้าสนาม 

   ผู้ศึกษารู้จักตําบลบางสีทองผ่านการแนะนําจากนักวิชาการด้านผู้สูงอายุ 

และผู้ปฏิบัติงานในกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ เน่ืองจากพ้ืนที่ดังกล่าว 

มีโครงการนําร่องเร่ืองอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ และเป็นต้นแบบการพัฒนาระบบการดูแลระยะยาว

โดยชุมชน ดังนั้น ผู้ศึกษาจึงต้องการเข้าไปดูร่องรอยการดําเนินการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวและ 

การดูแลผู้สูงอายุจากชุมชน โดยช่วงปลายมีนาคม 2557 ผู้ศึกษาเริ่มเข้ามาในพ้ืนที่อย่างจริงจัง เพ่ือทํา

ความเข้าใจบทบาท อารมณ์ความรู้สึกของผู้ดูแล การทํางานภาคสนามของผู้ศึกษา เป็นแบบเช้าไป
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เย็นกลับ ในช่วงแรกผู้ศึกษาเห็นลักษณะดูแลผู้สูงอายุผ่านทางการปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่เทศบาล 

และพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล ผู้ศึกษาได้รับรู้ข้อมูลการจัดบริการสําหรับ

ผู้สูงอายุในระดับที่เป็นทางการ ผ่านวิถี แบบแผนการดําเนินงานของหน่วยงานในการดูแลผู้สูงอายุ 

ความร่วมมือระหว่างหน่วยงานและองค์กรทั้งภายในประเทศและต่างประเทศ ในลักษณะโครงการ

พัฒนาระบบการดูแลผู้สูงอายุ  

   ปลายเดือนมีนาคม 2557 ผู้ศึกษาได้รับการชักชวนจากผู้บริหารท้องถิ่น
และนักพัฒนาชุมชน เพ่ือเย่ียมเยียนถามไถ่ทุกข์สุขของผู้สูงอายุ การไปเย่ียมบ้านทําให้ผู้ศึกษาได้

สํารวจว่าครอบครัวมีลักษณะการดูแลผู้สูงอายุอย่างไร และเป็นกลุ่มเป้าหมายในการศึกษาได้หรือไม่ 

โดยผู้ศึกษาตระหนักว่า การกระทําของผู้ศึกษาจะไม่ทําลายความต่อเน่ืองของกระบวนการใน 

การเย่ียมบ้านของทีมทํางาน 

   ในระยะต่อมา ผู้ศึกษาเข้าร่วมวิถีชีวิตกับผู้ดูแลในชุมชน หรืออาสาสมัคร

ดูแลผู้สูงอายุ (อผส.) ในลักษณะร่วมไปดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน เปิดโอกาสให้ผู้ศึกษาเข้าสู่ครัวเรือน  

ได้สัมผัสชีวิตที่เคลื่อนไหวในอาณาจักร “ส่วนตัว” ของผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว ทั้งน้ี ช่ือของผู้ร่วม

วิจัยที่ผู้ศึกษาใช้ในงานวิจัยน้ีเป็นนามสมมติทั้งหมด ผู้ศึกษาเริ่มต้นสร้างสัมพันธภาพกับผู้ดูแลในชุมชน

อย่าง “ป้าอุดม” ทั้งน้ี ป้าอุดมเป็นผู้หญิง อายุ 70 ปี สถานภาพโสด ยังคงประกอบอาชีพเกษตรกร

สวนทุเรียน ป้าอุดมเป็นอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุมาแล้ว 10 ปี การได้พูดคุยกับป้าอุดมทําให้รับรู้ว่า 

ป้าอุดมมีความทุ่มเทในการทํางานเพ่ือชุมชน และได้เรียนรู้สภาพแวดล้อมของคนในชุมชนบางสีทอง

ในเบ้ืองต้น 

   เมื่อรู้จัก “ป้าอุดม” แล้ว ป้าอุดมก็พาผู้ศึกษาไปแนะนํากับ “ป้าจรูญ” 

และทั้งคู่ได้ชวนผู้ศึกษาเข้าร่วมกิจกรรมของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุในชุมชน เมื่อผู้ศึกษามีจุดเช่ือม
โยงตัวเองเข้าไปในกลุ่มของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ และรู้จัก “ป้าวิจิตร” ซึ่งเป็นประธานอาสาสมัคร

ดูแลผู้สูงอายุของตําบลบางสีทอง ป้าวิจิตรเป็นคนรูปร่างเล็ก ผิวดําแดง ผมสั้นดัดเป็นระเบียบ  พูดจา

ตรงไปตรงมา ซึ่งเป็นผู้ประสานให้ผู้ศึกษารู้จักอาสาสมัครคนอ่ืน ๆ อย่างต่อเน่ือง เช่น “ป้าดวงพร” 

“ลุงชนะ” “พ่ีภัสสร” “พ่ีนัดดา” “ป้าก่ิงแก้ว” เป็นต้น มีอยู่ช่วงหน่ึงที่ผู้ศึกษากําลังน่ังรอเวลา 

การประชุมประจําเดือนของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ และเจ้าหน้าที่ของเทศบาลยังไม่ได้แนะนําให้ 

ผู้ศึกษารู้จักกับอาสาสมัครทุกคนอย่างเป็นทางการ มีอาสาสมัคร 2-3 ท่าน ที่เห็นผู้ศึกษานั่งอยู่หลังห้อง

ประชุม สอบถามว่าผู้ศึกษาเป็นอาสาสมัครหมู่ไหน (หมายถึงประจําอยู่หมู่บ้านใดของตําบลบางสีทอง) 

ทั้งน้ี เน่ืองจากเวลาน้ันมีการเปิดรับสมัครอาสาสมัครใหม่ เข้ามาร่วมดูแลผู้สูงอายุในชุมชน ป้าวิจิตร 

และป้าดวงพร ซึ่งเคยพบผู้ศึกษามาก่อน และรู้ว่าผู้ศึกษาเป็นอาจารย์ที่มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์  
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ก็แก้ไขความเข้าใจผิดของอาสาสมัครท่านน้ัน บางกรณีเมื่อผู้ศึกษาไปเย่ียมผู้สูงอายุตามบ้าน ผู้ดูแลใน

ครอบครัวมักจะเข้าใจว่าเป็นอาสาสมัครเช่นเดียวกับคนอ่ืน ๆ  

เมื่อผู้ศึกษาเข้าไปมีส่วนร่วมกิจกรรมการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนบางสีทอง

มากข้ึน อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุก็เรียกผู้ศึกษาว่า “น้อง” และต่อท้ายว่า “มาร่วมดูแลผู้สูงอายุ” 

แสดงให้เห็นถึงการเปิดใจยอมรับผู้ศึกษา ความใกล้ชิดระหว่างพ่ี ๆ อาสาสมัครแม้จะไม่เท่ากันทุกคน 

แต่การที่อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุบางคนเอ่ยปากชวนผู้ศึกษาไปเย่ียมผู้สูงอายุในหมู่บ้านของตนเอง  
ถือว่าเป็นการเชื่อมโยงผู้ศึกษากับผู้ที่เก่ียวข้องกับการดูแลผู้สูงอายุในอีกระดับหน่ึง มีอาสาสมัครท่าน

หน่ึงกล่าวว่า “ถ้าอยากจะเจอผู้สูงอายุที่ยากจนต้องไปหมู่ 3” การชวนให้ผู้ศึกษาไปท่ีอ่ืน เน่ืองจาก 

ไม่อยากให้ผู้ศึกษาสนใจเฉพาะผู้สูงอายุที่มีฐานะ ผู้ศึกษาจึงต้องอธิบายว่า ไม่ใช่เลือกศึกษาเฉพาะ

ครอบครัวที่มีฐานะดี หรือ “พ้ืนที่ของคนรวย” แต่เน่ืองจากผู้ศึกษาต้องเลือกสัมภาษณ์ผู้ดูแลผู้สูงอายุ

กลุ่มที่ช่วยเหลือตนเองได้น้อย และช่วยเหลือตนเองไม่ได้เลยของทุกหมู่บ้าน และในขณะน้ัน ผู้ศึกษา

กําลังสัมภาษณ์ผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวในหมู่ 2  (ซึ่งชาวบ้าน และตัวอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ

หลายคนระบุว่า คนที่อยู่ในหมู่ 2 ส่วนใหญ่เป็นคนรวย) เมื่อผู้ศึกษาเย่ียมผู้สูงอายุหมู่ 2 ไปได้ระยะ

หน่ึง ก็เข้าใจดีว่า การที่คนในหมู่ 2 ได้รับฉายาว่า “พ้ืนที่ของคนรวย” น้ันเป็นเพราะผู้คนในชุมชนเป็น

คนด้ังเดิมที่เคยทําสวนทุเรียน และแบ่งที่ดินขายให้กับนายทุน เพ่ือสร้างหมู่บ้านและบ้านเช่า แต่บ้าน

ที่ผู้ศึกษาเข้าไปศึกษาไม่ได้ขายท่ีดินทั้งหมด แต่อย่างไรก็ตามคนในพ้ืนที่น้ีก็มีฐานะค่อนข้างดีแทบ

ทั้งหมด จะมีเพียงผู้สูงอายุบางคนที่ย้ายมาอยู่ในหมู่ 2 แม้จะเป็นระยะเวลานาน แต่ปัจจุบันไร้ที่พ่ึง 

คนในชุมชนก็ยังให้ความห่วงใย ดูแลกันตามอัตภาพ ภายหลังเมื่อผู้ศึกษาเก็บข้อมูลหมู่ 2 เสร็จแล้ว  

ก็ไปหาอาสาสมัครท่านน้ันเพ่ือไปเย่ียมผู้สูงอายุที่ถูกระบุว่า “ยากจน” และอธิบายให้พ่ีอาสาสมัคร

เข้าใจวิธีการเลือก “บ้าน” ตามเง่ือนไขของการวิจัย มิใช่เลือกเพราะครอบครัวน้ันมีฐานะร่ํารวย 
แต่อย่างใด  

1.6.2.3 การคัดเลือก “ผู้ให้ข้อมูล”  

 การศึกษานี้ ผู้ศึกษาต้ังใจเข้าไปเรียนรู้ว่าการดูแลในครอบครัวและใน

ชุมชนมีความเก่ียวข้องกันอย่างไร จึงแบ่งผู้ให้พ้ืนที่ออกเป็น 2 กลุ่ม คือ บ้าน และชุมชนเพ่ือศึกษา

ลักษณะการดูแลและความร่วมรับผิดชอบของผู้ดูแลผู้สูงอายุในแต่ละพ้ืนที่ ดังน้ัน บุคคลที่อยู่ใน

ขอบข่ายการดูแลประกอบด้วย 

 กลุ่มที่ 1 ผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว ประกอบด้วยลูกสาว หรือลูกชาย 

สามี ภรรยา หลาน หรือญาติของผู้สูงอายุ จํานวน 14 คน ทั้งน้ีในการเลือกผู้ให้ข้อมูล ผู้ศึกษา

พิจารณาจากคุณสมบัติของผู้ดูแลและผู้สูงอายุประกอบกัน 
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 คุณสมบัติของผู้ให้ข้อมูลที่ร่วมในการศึกษา มีดังน้ี 

 1. เป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุหลักในครอบครัว เน่ืองจากผู้ศึกษาต้องการผู้ดูแล

ที่ดูแลผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้น้อย และไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได้เลย จึงใช้ดัชนีช้ีวัด

ภาวะการพ่ึงพาของผู้สูงอายุของ บาร์เธล (Barthel ADL Index) ประเมินผู้สูงอายุ เมื่อผู้สูงอายุมี

ระดับการช่วยเหลือตนเองระดับปานกลางถึงระดับพ่ึงพาโดยสมบูรณ์ผู้ศึกษาจึงเลือกผู้ดูแลใน

ครอบครัวน้ันเป็นผู้ให้ข้อมูลในการศึกษานี้ 
 2. ผู้ดูแลที่ผู้ศึกษาขอให้ร่วมในการถ่ายทอดประสบการณ์ดูแลผู้สูงอายุ 

เป็นผู้ดูแลที่มีประสบการณ์ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวเป็นระยะเวลาต้ังแต่ 1 ปีขึ้นไป 

 3. เมื่อผู้ศึกษาต้องการทําความเข้าใจว่า การดูแลในชุมชนซึ่งเป็น

ปริมณฑลสาธารณะเข้ามาสู่บ้านได้ด้วยวิธีการใด และมีลักษณะการตอบสนองผู้สูงอายุอย่างไร               

ผู้ศึกษาจึงพิจารณาว่าครอบครัวดังกล่าว ต้องได้รับการสนับสนุนการดูแลจากหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องใน

การดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 

 4. สิ่งที่สําคัญที่สุดในการค้นหาผู้ร่วมศึกษา คือ การได้รับอนุญาตและ

เต็มใจให้ผู้ศึกษาเก็บรวบรวมข้อมูล และมีส่วนร่วมในกิจกรรมของครอบครัวตามแต่โอกาสจะอํานวย 

 หมายเหตุ: คุณสมบัติข้อ 3 ถือเป็นเง่ือนไขสําคัญที่สอดคล้องกับ

วัตถุประสงค์ของการศึกษา เน่ืองจากต้องการให้เห็นปฏิสัมพันธ์ระหว่างครอบครัวและชุมชนได้ชัดเจน

ย่ิงขึ้น 

 กลุ่มที่ 2 คือ ผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน เป็นบุคคลที่มีสถานภาพ หรือ

ตําแหน่งที่สัมพันธ์กับการดูแลผู้สูงอายุ ในที่น้ีหมายรวมถึง 1) ผู้ปฏิบัติงานการเมือง คือ ผู้บริหาร

เทศบาล และเจ้าหน้าที่เทศบาล 2) ผู้ปฏิบัติงานการดูแลวิชาชีพ ได้แก่ พยาบาล เจ้าหน้าที่
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจําตําบล นักพัฒนาสังคม และ 3) ผู้ดูแลอย่างไม่เป็นทางการ ได้แก่ 

เพ่ือนบ้าน อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ เป็นต้น บุคคลเหล่าน้ีมีภาระหน้าที่รับผิดชอบในการดูแลผู้สูงอายุ

ในตําบลบางสีทอง ทั้งน้ี ผู้ศึกษาใช้วิธีการสัมภาษณ์ และร่วมสนทนาในวาระต่าง ๆ จํานวน 25 คน 

 หมายเหตุ: ขนาดของกรณีศึกษา ผู้ศึกษากําหนดไว้อย่างยืดหยุ่น ขึ้นอยู่

กับข้อมูลที่ผู้ศึกษาเก็บรวบรวมได้จนอ่ิมตัว หรือสามารถเข้าใจแบบแผนการดูแลผู้สูงอายุตาม

วัตถุประสงค์การวิจัยที่ต้ังไว้  

1.6.2.4 เครื่องมือและวิธีการเก็บข้อมูล 

 ผู้ศึกษารู้จักอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุเพ่ิมขึ้นเรื่อย ๆ และในเวลาต่อมา 

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุเหล่าน้ีเช่ือมโยงให้ผู้ศึกษารู้จักกับผู้ดูแลในครอบครัว เห็นและเรียนรู้วิธีการ

ดูแลผู้สูงอายุของผู้ดูแลแต่ละคนเริ่มต้นจาก “ป้าอุดม” พาผู้ศึกษาไปเจอกับ “พ่ีลออ” “ป้าจรูญ”  
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พาผู้ศึกษาไปพบกับ “เดือนเด่น” “ป้าวิจิตร” พาไปรู้จัก “ลุงประมวล” “พ่ีนัดดา” พาผู้ศึกษาไป 

พบกับ “น้องพิเชฐ” “ป้ารัตนา” พาผู้ศึกษาไปพบกับ “พ่ีสาทิส” “ป้าดวงพร” พาผู้ศึกษาไปพบกับ 

“พระมิ่งเมือง” “ป้าวิภา” พาผู้ศึกษาไปพบกบั “ป้าจิรา” และ “ยายอุษา” “ป้านันทา” พาผู้ศึกษาไป

พบกับ “พ่ีพิมล”   

ผู้ศึกษาและป้าอุดมเคยร่วมกันไปเย่ียมยายอุษา ซึ่งเป็นผู้สูงอายุที่ไม่มี

ญาติพ่ีน้อง ป้าอุดมและผู้ศึกษาเข้าไป “ดู” คําว่าดูน้ี หมายรวมถึง เมื่อไปถึงบ้านยายอุษา เราต้อง 
ปัดกวาด เช็ดถูบ้าน หรือบริเวณท่ีไม่เป็นระเบียบ กํากับเรื่องการกินยาของยายอุษาซักเสื้อผ้า  

ทําความสะอาดห้องนํ้า พูดคุยกับผู้สูงอายุ เมื่อเวลาพอสมควรก็ลากลับ โดยไม่ลืมที่จะลงรายละเอียด

สิ่งที่มา “ดู” ลงในสมุดให้ทางเทศบาลรับทราบ ดังน้ัน นัยของคําว่า “ไปเย่ียม” หรือ “ไปดู” จึง

เปรียบเสมือนการปฏิบัติการเพ่ือดูแลผู้สูงอายุ ให้ได้รับความสะดวกสบายในการใช้ชีวิต 

ศูนย์กลางการใช้เวลาที่ผู้ศึกษาเก็บข้อมูลจากการดูแลผู้สูงอายุในตําบล

บางสีทอง คือ ศูนย์ฟ้ืนฟูสมรรถภาพคนพิการและผู้สูงอายุที่วัดรวก ซึ่งต้ังอยู่ในหมู่ 4 เป็นสถานที่ใน

การให้บริการด้านสุขภาพและสังคมสําหรับผู้สูงอายุ หรือคนพิการ การร่วมในเหตุการณ์ กิจกรรมของ

อาสาสมัคร และการดําเนินงานของชมรมผู้สูงอายุ รวมถึงการเฝ้าดูผู้สูงอายุที่มาออกกําลังกาย เช่น 

การเล่นเปตอง และเครื่องออกกําลังกาย สถานที่แห่งน้ีมีป้ายบ่งบอกบทบาทจํานวนมาก เช่น 

ศูนย์บริการทางสังคมฯ ศูนย์ฟ้ืนฟูฯ ชมรมผู้สูงอายุ หรือแม้กระทั่งเป็น Day Care สําหรับผู้สูงอายุ  

แต่ถูกเรียกจนติดปาก ติดหูว่า “ศูนย์ผู้สูงอายุวัดรวก”  

เมื่อผู้ศึกษามาที่ศูนย์ฯ น้ี อาสาสมัครจํานวนหน่ึงที่มาประจําที่ศูนย์ฯ มัก

ชวนผู้ศึกษาทานอาหารกลางวันร่วมกัน อาหารประจําที่ขาดไม่ได้ คือ ส้มตํา ลาบ นํ้าตก บางวันก็จะ

เป็นนํ้าพริก ไข่เจียว ปลาทูทอด ซึ่งอาหารเหล่าน้ี จัดเตรียมโดยสมาชิกอาสาสมัคร ที่หมุนเวียนกันนํา
มาร่วมแบ่งปันกัน โดยเฉพาะวันจันทร์ และวันศุกร์ของสัปดาห์ที่จะมีกิจกรรมโยคะที่อาสาสมัครมา

เรียนได้ โดยวิทยากรก็เป็นอาสาสมัครจากหน่วยงานอ่ืน เมื่อเสร็จภารกิจโยคะแล้ว อาสาสมัครจะร่วม

รับประทานอาหารร่วมกัน ครั้งหน่ึงผู้ศึกษาซื้อขนมลอดช่องมาร่วมด้วย หรือในบางกรณีที่ผู้ศึกษาซื้อ

ผลไม้มาให้อาสาสมัครด้วย เน่ืองจากรู้สึก “เกรงใจ” ที่ทานอาหารของอาสาสมัครไป 2 ครั้ง ทว่า 

การทานอาการร่วมกัน ก็เป็นเวที หรือพ้ืนที่ที่สมาชิกได้สังสรรค์กันในการเล่าถึงกิจกรรมที่ตนเอง

ประสบในระหว่างไปดูแลผู้สูงอายุ หรือกรณีที่มีปัญหาในการดูแลผู้สูงอายุก็จะแลกเปลี่ยนกัน ผู้ศึกษา

เคยสอบถามอาสาสมัคร ในระหว่างที่ร่วมรับประทานอาหารว่า “การทํางานด้วยใจ” คือ อะไร 

อาสาสมัครในวงรับประทานอาหารก็แสดงความคิดเห็นไปต่าง ๆ นานา เช่น “เป็นการดูแลที่ต้อง

ทุ่มเท และทําโดยไม่หวังผลตอบแทน” บ้างก็ว่า “ทําด้วยความเสียสละ ไปทํางานน่ีก็เสียตังค์ไปเอง 

ไม่มีใครให้ แต่เราเต็มใจทํานะ” การทานอาหารร่วมกันน้ีเองทําให้ผู้ศึกษาและ อาสาสมัครบางคน
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สนิทกันมากขึ้น และได้รับรู้กิจกรรมการดูแลและทัศนคติของการดูแลของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุใน

ชุมชน 

เมื่อผู้ศึกษาต้ังใจว่าจะเข้าไปในโลกของผู้ดูแลผู้สูงอายุ เพ่ือทําความเข้าใจ

ความคิด ความรู้สึกในการดูแลผู้สูงอายุ เข้าใจวิถีชีวิตและคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลที่หล่อเลี้ยง

จิตใจ และส่งผลต่อการกระทําในการดูแลผู้สูงอายุของพวกเขา ผู้ศึกษาพยายามต้ังคําถาม และเข้าไป

อยู่ในโลกของพวกเขาในระยะเวลาที่อยู่ร่วมกับผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน เรื่องราวต่างที่ผู้ศึกษาได้รับรู้
ผ่านประสบการณ์ของการดูแลของพวกเขามีมากมาย คําถามบางคําถามแม้ทําให้ผู้ศึกษารับรู้วิธีปฏิบัติ

ดูแล แต่ก็ยังเข้าใจความคิด ความรู้สึกของผู้ดูแลผู้สูงอายุได้ไม่ดีพอ ทําให้ผู้ศึกษาต้องทบทวนตนเอง

และทบทวนวิธีการในการเข้าหาความจริงมากย่ิงขึ้น ทั้งน้ี ผู้ศึกษาเปลี่ยนมาใช้วิธีการ “สุนทรียสนทนา” 

(Dialog) อีกทั้งการร่วมเยี่ยมบ้าน ติดตามไปทํางาน ประชุม สังเกตการณ์ และการพูดคุยกับผู้ดูแล

ผู้สูงอายุในชุมชน ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ศึกษาและผู้ดูแลในครอบครัว ในช่วงแรก ๆ ที่พบกันเป็นไป

อย่างเป็นทางการ ความรู้สึกศึกษารับรู้จากผู้ดูแลในครอบครัว คือ ไม่แน่ใจว่าผู้ศึกษาต้องการสอบถาม

เรื่องอะไร จะกระทบกระเทือนจิตใจหรือไม่ คําถามที่เตรียมไว้หลาย ๆ ประเด็นจึงค่อย ๆ ลบเลือนไป 

แต่เริ่มคําถามทั่ว ๆ ไป เพราะต้องการให้ผู้ดูแลรู้สึกผ่อนคลาย และไม่กดดันมากเกินไป 

ผู้ศึกษาไม่ผลีผลามในการถามคําถามจนกว่าผู้ดูแลจะรู้สึกว่าการถาม

คําถามน้ันเป็นไปในลักษณะการพูดคุยด้วยเร่ืองธรรมดา เมื่อผู้ศึกษาต้องการต้ังคําถามเกี่ยวกับ

จริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุ ได้แก่ “ท่านคิดว่าผู้ดูแลผู้สูงอายุควรมีคุณลักษณะในการดูแลผู้สูงอายุ

อย่างไร” ก่อนการถามคําถามดังกล่าว ผู้ศึกษาต้องต้ังคําถามแบบง่าย ๆ ได้แก่ “ช่วยเล่าให้ฟังหน่อย

ได้ไหมคะว่าทําไมพ่ีต้องรับบทบาทดูแลแม่” “พ่ีคิดว่าการดูแลพ่อแม่เราได้อะไรบ้าง” มีกรณีที่ผู้ร่วม

วิจัย ทั้งผู้ดูแลในชุมชน และผู้ดูแลในครอบครัวตอบคําถามโดยใช้หลักธรรมทางพระพุทธศาสนา เช่น 
การให้ความสําคัญกับเรื่องบาป-บุญ กรรม การยึดศีล 5 เป็นต้น 

เมื่อเข้าไปร่วมพูดคุยกับผู้ดูแล ผู้ศึกษาจะขอให้ผู้ดูแลเว้นระยะห่างจาก

ผู้สูงอายุเพ่ือไม่ให้ประเด็นของการพูดคุยกระทบกระเทือนจิตใจของผู้สูงอายุ ทั้งน้ี ข้อมูลที่ได้รับมี

ความน่าเช่ือถือ เน่ืองจากการไม่ได้อยู่ต่อหน้า หรือมีผู้สูงอายุร่วมอยู่ในระหว่างการพูดคุยทําให้ผู้ดูแล

ยอมเปิดเผยความรู้สึกที่แท้จริงของตนออกมา แต่เพ่ือมิให้ผู้ดูแลกังวลว่าการพูดคุยกับผู้ศึกษาจะ

ละเลยผู้สูงอายุ การเลือกที่น่ังที่ผู้ดูแลสามารถแลเห็นผู้สูงอายุทําให้ผู้ศึกษาเห็นความอาทรของผู้ดูแล

ได้อย่างชัดเจน 

1.6.2.5 การตีความ  

เมื่อเก็บรวบรวมข้อมูลเรียบร้อยแล้ว ผู้ศึกษาใช้การวิเคราะห์ข้อมูล 

ตามวิธีของ Gadamer โดยเน้นที่ใจความสําคัญของเร่ือง น่ันคือ ตัวบท ซึ่งหมายถึง “คําพูด”  
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“การกระทํา” มุ่งเน้นความหมายในเรื่องราวทําให้ผู้ศึกษาเข้าใจพฤติกรรมการดูแลที่ “ดํารงอยู่” 

(Existence) และ “เป็นอยู่” (Being) ของผู้ร่วมศึกษา เทียบเคียงกับการเข้าใจสถานการณ์การดูแล 

ความเช่ือ การให้คุณค่าในการดูแลผู้สูงอายุในสังคมน้ันด้วย 

ตามแนวคิดของ Gadamer ที่ผู้ศึกษานํามาใช้เพ่ือการตีความ เพ่ือให้

เกิดความกระจ่างในเรื่อง “การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุของผู้ดูแล

ตําบลบางสีทอง” ผู้ศึกษาต้องเป็นหน่ึงในผู้ที่มีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุ เพ่ือที่จะได้รับรู้ และ 
มีประสบการณ์ร่วมในการดูแลผู้สูงอายุ เพราะการนําตัวเองเข้าไปร่วมในสถานการณ์ดังกล่าวจะทําให้

ผู้ศึกษาเข้าใจการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองได้ดีย่ิงขึ้น ผู้ศึกษาจะรับรู้ความเช่ือมโยงระหว่าง

ผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว ผู้ดูแลในครอบครัวกับผู้ดูแลในชุมชน รับรู้ลักษณะของการดูแล รวมทั้ง

ความสัมพันธ์ระหว่างกันอีกด้วย สิ่งเหล่าน้ีจะนําไปสู่การเข้าใจได้ด้วยตนเองว่าการปฏิบัติดูแล และ

คุณค่าทางจริยธรรมที่ดํารงอยู่ในการดูแลผู้สูงอายุเป็นอย่างไร เพราะสิ่งที่ผู้ศึกษาเข้าไปสัมผัสน้ี 

สร้างให้เกิดการรับรู้ ความเข้าใจ และการตีความในที่สุด  

การเข้าใจตัวบทในทัศนะของ Gadamer น้ัน ทําให้ เราเข้าไปหา

ความหมายของมันได้อย่างที่มันก่อตัวขึ้นจากอดีตด้วยสถานะของเราในปัจจุบัน จากประเด็นน้ี เป็น

เรื่องที่ผู้ศึกษาสามารถเข้าไปมีปฏิสัมพันธ์กับผู้ปฏิบัติงาน ณ ช่วงเวลาปัจจุบันในฐานะผู้ดูแลผู้สูงอายุ

ในชุมชน จึงไม่เป็นอุปสรรคกับการเข้าถึงความจริง และเข้าใจบริบท เง่ือนไข และบรรทัดฐานการดูแล

ผู้สูงอายุ ที่มีมาก่อนหน้าน้ัน ทั้งน้ีเน่ืองจาก Gadamer เห็นว่า การมีระยะเพ่ือให้เห็นความห่างทาง

ช่วงเวลา จะเป็นเง่ือนไขให้ผู้ศึกษาแยกอคติที่เรามีต่ออดีตและปัจจุบันได้ ดังที่ เกษม เพ็ญภินันท์ 

(2547, น. 20-21) อธิบายเพ่ิมเติมว่าช่องว่างระหว่างช่วงเวลาจึงมีความสําคัญที่เป็นรอยต่อที่ทําให้เรา

ได้เห็นอคติที่มาแยกแยะความเข้าใจถูกออกจากความเข้าใจผิด และความสมเหตุสมผลของ 
ความเข้าใจ เพ่ือตรวจสอบสถานการณ์ของศาสตร์การตีความภายใน “ขอบฟ้า” หรือขอบเขตเน้ือหา

สาระของการตีความที่เราดํารงอยู่ เพราะมันทําให้เราเห็นถึงการคาดคะเนถึงความสมบูรณ์แบบของ

ความเข้าใจของเรา ดังน้ัน คําว่า “ขอบฟ้า” (horizon) จึงเป็นเสมือนคําอุปลักษณ์ ที่ Gadamer ใช้

อธิบายขอบเขตที่สถานการณ์ของการเข้าใจต่อความหมายหน่ึง ๆ ดํารงอยู่ ในขณะเดียวกันมันยังบ่งช้ี

ถึงความเป็นปัจจุบันของทรรศนะของเราว่ามีข้อจํากัดที่ระนาบของการรับรู้สิ่งต่าง ๆ ด้วยมุมมองท่ี

กําหนดวิสัยทัศน์ของเราในแต่ละสถานการณ์ 

พ้ืนฐานทางจารีต ความผูกพัน ความอาทรของคนในชุมชน หาก

พิจารณาตามที่ Gadamer กล่าวไว้ว่า การยึดถือค่านิยมความกตัญญู ทําให้ผู้ศึกษาเข้าใจวิธีการ

แสดงออกของผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวและชุมชนน้ี เพราะโดยรากฐานในเชิงประวัติศาสตร์ของ

ชุมชนบางสีทอง ย่อมมีจิตสํานึกของเขาอยู่ แม้ว่าสถานการณ์ทางสังคมจะเปล่ียนไป แต่รากฐาน
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เหล่าน้ียังคงดํารงอยู่ในความสัมพันธ์ของคนในสังคม และทําให้มันมีความหมายอย่างย่ิงในการดูแล

ผู้สูงอายุ รวมทั้งสร้างความต่อเน่ืองของจารีตเหล่าน้ันมาจนถึงปัจจุบัน และส่งต่อไปยังอนาคต ดังน้ัน 

การศึกษาเพ่ือทําความเข้าใจการดูแลผู้สูงอายุในลักษณะนี้ทําให้ผู้ศึกษาเช่ือมโยงตัวเองเข้ากับชุมชน 

สัมพันธภาพกับผู้ปฏิบัติงาน ผู้ ดูแลผู้สูงอายุในชุมชนเท่ากับผู้ศึกษามีส่วนในการดํารงอยู่ทาง

ประวัติศาสตร์ในการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองด้วย  

หากนํามาปรับใช้ในงานศึกษานี้จะเอ้ือประโยชน์ให้กับผู้ศึกษาที่ไม่ต้อง
ถอดการรับรู้เรื่องผู้สูงอายุที่มีมาก่อนหน้า แต่ใช้สิ่งเหล่าน้ันผลนวัตกรรมเพ่ือให้สามารถเข้าใจวิธีการ

ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว และชุมชนบางสีทองได้ ทั้งน้ี การเห็นว่าจารีตในการปฏิบัติ หรือการดูแล

ผู้สูงอายุในอดีตเป็นมาเช่นน้ันส่งผลต่อการดูแลผู้สูงอายุในปัจจุบันอย่างไร สําหรับมุมมองของผู้ศึกษา

แล้วการมีพ้ืนฐานความรู้เก่ียวกับการดูแลผู้สูงอายุในส่วนต่าง ๆ ของประเทศ และมีประสบการณ์ใน

การดูแลคุณแม่สูงอายุในขณะที่ผ่าตัดเปล่ียนข้อเข่า ย่อมทําให้ผู้ศึกษาสามารถถ่ายทอดความเข้าใจ

เก่ียวกับวิธีการดูแล การจัดการกับอารมณ์ ความรู้สึก และปัญหาอุปสรรคในการดูแลออมาได้ 

เน่ืองจากเรามีประสบการณ์น้ันมาก่อน เราเรียนรู้มาก่อน สิ่งเหล่าน้ีไม่ใช่สิ่งที่ต้องปิดบัง ซ่อนเร้นไว้ 

แต่สามารถเปิดเผยออกมาได้ในการตีความแบบ Gadamer 

ประสบการณ์เก่ียวกับความเข้าใจจะสัมพันธ์กับการมีประสบการณ์ต่อ

จารีตประเพณี ที่มีอิทธิพลต่อกระบวนการทําการตีความความหมาย เพราะว่าจารีตประเพณีไม่ได้เป็น

เพียงแค่สิ่งที่กําเนิดขึ้นมาพร้อม ๆ กับประสบการณ์ของเราที่มีโลกที่เราต่างเห็นและเป็นอยู่ หาก 

Gadamer (1989, pp. 358-362) ยังรวมไปถึง ภาษา ที่พูดกับเราเหมือนประหน่ึงว่าเป็นผู้อ่ืนที่ 

เข้ามาร่วมสนทนากับเรา ด้วยมุมมองที่ช่วยให้เราเข้าใจว่าเราคือใคร หรืออะไรท่ีบ่งบอกความเป็นเรา

ในสัมพันธภาพระหว่างตัวผู้ตีความและตัวท่าน  
การมีขอบเขตเนื้อหาสาระของการตีความนอกจากจะทําให้เราเห็น

ตําแหน่งแห่งที่ของเราในสถานการณ์ทางการตีความแล้ว มันยังมีนัยถึงจุดยืนและมุมมองที่เรามีใน 

การทําความเข้าใจโลกและความหมายในตัวบท โดยอาศัยประสบการณ์ซึ่งสั่งสมจากอคติและ

จิตสํานึกทางประวัติศาสตร์มากรองการรับรู้ เพ่ือความเข้าใจที่ถูกต้องและสมบูรณ์แบบจากภาพรวมที่

เราได้จากขอบฟ้าของเราเอง “การมีขอบฟ้า” หมายถึง การไม่ถูกจํากัดอยู่กับอะไรที่ใกล้กับสายตา

ของเรา แต่สามารถมองข้ามมันไปได้ด้วย” ดังน้ัน เราจะเห็นระยะห่างระหว่างอดีตและปัจจุบันที่มี

อคติและจิตสํานึกทางประวัติศาสตร์คนละชุดกัน แต่สามารถเช่ือมความรู้กันได้ แม้ว่าจะเช่ือมต่อกัน

ไม่สนิท แต่สามารถทําให้เรารู้และเข้าใจในสิ่งที่มันเป็น จารีตประเพณี อคติ และจิตสํานึกทาง

ประวัติศาสตร์ที่เป็นอยู่  
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ผู้ศึกษาพบว่า เมื่อเข้าไปศึกษา ทําให้เข้าใจพฤติกรรมและคุณค่าที่แฝง

ฝังอยู่ภายใต้พฤติกรรมการดูแลน้ันไม่สามารถได้มาจากการถามคําตอบ และการได้คําตอบเพียง

วิธีการเดียว แม้ว่ามันจะคลายความสงสัยในเร่ืองต่าง ๆ แต่เมื่อผู้ศึกษาเลือกใช้วิธีการตีความของ 

Gadamer ผู้ศึกษาจึงเปลี่ยนมาเป็นการเข้าร่วมสนทนา อันเป็นการแลกเปลี่ยนความคิดเห็น  

การสื่อสารระหว่างกันของผู้ร่วมสนทนา ซึ่งแต่ละฝ่ายมีความรับรู้ และความเข้าใจในเรื่องการดูแลที่

แตกต่างกัน ได้ร่วมกันตรวจสอบความรู้ ความเข้าใจว่าเหมือนหรือแตกต่างกันอย่างไร อีกทั้งยังได้
แบ่งปันประสบการณ์ของการดูแลผู้สูงอายุที่แต่ละคนเคยประสบมาด้วย การเข้ามาในวงสนทนาใน

ฐานะที่เท่าเทียมกัน สร้างการยอมรับในกันและกัน ไม่มีใครเหนือกว่าใครเลย 

1.6.3 การตรวจสอบแบบสามเส้า (Triangulation) 

ผู้ศึกษาตรวจสอบข้อมูลโดยใช้วิธีการแบบสามเส้า เพ่ือยืนยันว่าข้อมูลที่ 

เก็บรวบรวมมาน้ันมีความถูกต้อง น่าเช่ือถือ โดยพิจารณาในลักษณะ  Data Triangulation คือ  

การนําข้อมูลจากแหล่งต่าง ๆ ที่เก็บรวบรวมข้อมูลมาเปรียบเทียบกัน 

1. ผู้ศึกษาเปรียบเทียบข้อมูลที่ได้จากการสังเกตกับการสัมภาษณ์ ซึ่งข้อมูล

จากการสัมภาษณ์สามารถทําได้ด้วยการตรวจสอบความแน่นอนของคําพูดในเรื่องเดียวกันแต่คนละ

เวลา ทั้งน้ี ผู้ศึกษาเลือกใช้เทคนิคการเก็บข้อมูลหลายวิธีการ เช่น ในประเด็นศึกษาเรื่องเดียวกัน  

เมื่อได้ข้อมูลจากการสังเกต ผู้ศึกษาจะเปรียบเทียบกับข้อมูลจากการสัมภาษณ์เชิงลึก เพ่ือดูลักษณะ

และระดับของความไปด้วยกันได้ของข้อมูลในภาพรวม 

2. เปรียบเทียบข้อมูลเรื่องเดียวกันที่มาจากผู้ให้ข้อมูลหลาย ๆ คน สําหรับ

วิธีการน้ี ผู้ศึกษาจะพูดคุยกับผู้ให้ข้อมูล 3 กลุ่ม คือ 1) ผู้ดูแลหลักในครอบครัว 2) อาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุในชุมชน /เพ่ือน /เพ่ือนบ้าน และ 3) ผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพในตําบลบางสีทอง เพ่ือยืนยัน 
ความถูกต้องของข้อมูล 

3. เปรียบเทียบมุมมองของผู้เก่ียวข้องต่าง ๆ ของปรากฏการณ์ที่ศึกษา มุมมอง

แรกจะพิจารณาจากผู้เช่ียวชาญด้านสวัสดิการผู้สูงอายุ และมุมมองทางปรัชญาเพ่ือทําให้เห็นแง่มุมที่

จะช่วยเติมเต็มความเป็นไปได้ในการนําข้อมูลมาอภิปรายให้ชัดเจนมากขึ้น 

1.6.4 ข้อจํากัดในการศึกษา 

ในการศึกษาเรื่อง “การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแล

ผู้สูงอายุของผู้ดูแลตําบลบางสีทอง จังหวัดนนทบุรี” มีข้อจํากัดหลายประการซึ่งไม่อาจได้ข้อมูลเชิงลึก

เพ่ือนําไปสู่การอภิปรายได้อย่างลึกซึ้งเกินกว่าพฤติกรรมที่ผู้ศึกษาเห็นในขณะที่เข้าไปเย่ียมเยียน 

พูดคุยและร่วมอยู่ในประสบการณ์ของการดูแล  
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ทั้งน้ี คําถามการวิจัยในประเด็น “การทําความเข้าใจคุณค่าทางจริยธรรม” น้ัน 

ผู้ศึกษาพบปัญหาว่าผู้ร่วมในการวิจัยไม่ได้ให้ข้อมูลมากนัก และพฤติกรรมของการดูแลซึ่งผู้ศึกษา

ตีความว่าพฤติกรรมต่าง ๆ ที่ผู้ดูแลแสดงออกเป็นพฤติกรรมเชิงจริยธรรม แต่เมื่อผู้ศึกษาเข้าไปจับจ้อง 

และเฝ้ามองอย่างใกล้ชิด ส่งผลให้ผู้ ดูแลไม่ได้แสดงออกในเชิงพฤติกรรมตามที่ได้ปฏิบัติใน

ชีวิตประจําวัน ซึ่งเป็นข้อจํากัดในการตีความหมายในการศึกษาครั้งน้ีได้ 

1.6.5 จุดยืนและประเด็นทางจริยธรรมการวิจัย 
เน่ืองจากการศึกษาในประเด็นทางจริยศาสตร์เป็นเรื่องที่มีความละเอียดอ่อน 

หรือเป็นเรื่องที่อ่อนไหว เพราะเก่ียวข้องกับความประพฤติที่เช่ือมโยงกับจริยธรรม และการให้คุณค่า

กับหลักการทางจริยธรรม อาจนําไปสู่การประเมินผู้ร่วมในการศึกษา ดังน้ัน จุดยืนของผู้ศึกษาจะยึด

แนวคิดจริยศาสตร์การดูแล เป็นกรอบในการทําความเข้าใจคุณค่าทางจริยธรรม โดยพิจารณาถึง 

ความเฉพาะ (particular) ของทุกคนท่ีเก่ียวข้องในสถานการณ์ทางจริยธรรมน้ัน ๆ เน่ืองจากรู้ว่าตนเอง

อยู่ในเครือข่ายของความสัมพันธ์ โดยผู้ศึกษาจะไม่ตัดสินคุณค่าใด ๆ ในการศึกษา วิธีการท่ีผู้ศึกษาจะ

เข้าถึงความจริงในการศึกษาครั้งน้ีจะเน้นไปท่ีมุมมองและเสียงของทุก ๆ คน หรือผู้ที่เก่ียวข้องกับ

สถานการณ์การดูแล ทั้งน้ี จะทําให้เข้าใจความหมายของมุมมองเฉพาะแต่ละมุมมอง แม้ว่ามุมมอง

ดังกล่าวถูกมองว่าไม่มีเหตุผล เช่น การใช้อารมณ์ ความรู้สึก (แต่ก็เป็นชุดของคุณค่าทางจริยศาสตร์ 

การดูแลอย่างหน่ึงที่มีอิทธิพลต่อการประพฤติ ปฏิบัติทางจริยธรรม) โดยผู้ศึกษาเช่ือว่าสิ่งเหล่าน้ีจะเห็น

คุณลักษณะ หรือบุคลิกที่สําคัญของผู้ดูแลในการปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุในสังคมไทย   

สําหรับจริยธรรมการวิจัย ผู้ศึกษาจะดําเนินการช้ีแจงผู้เข้าร่วมการวิจัยถึง

แนวทางในการศึกษา วิธีการในการเก็บรวบรวมข้อมูลที่มีการสัมภาษณ์ การบันทึกภาพ การบันทึก

เทปประกอบการศึกษา และความเสี่ยงที่อาจจะเกิดขึ้นจากการเข้าร่วมการวิจัย รวมทั้งแนวทาง
ป้องกันและแก้ไขหากเกิดอันตรายขึ้น โดยเฉพาะข้อมูลส่วนตัวของผู้ร่วมวิจัยจะถูกเก็บรักษาอย่างดี 

โดยไม่เปิดเผยต่อสาธารณะเป็นรายบุคคล กรณีที่จําเป็นต้องนําเสนอแบบรายบุคคล แต่จะนําเสนอ

โดยใช้ช่ือสมมติ และจะทําลายข้อมูลเมื่อสิ้นสุดการวิเคราะห์ ทั้งน้ี เพ่ือสร้างความมั่นใจสําหรับ 

การเข้าร่วมในการวิจัย และคํานึงถึงจริยธรรมของนักวิจัยในทุกขั้นตอนการวิจัยอย่างเคร่งครัด 

1.6.5.1 ความตระหนักในจริยธรรมในการวิจัย 

 การศึกษาเรื่อง การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมใน 

การดูแลผู้สูงอายุของผู้ ดูแลตําบลบางสีทอง จังหวัดนนทบุรี ทําให้ผู้ศึกษาตระหนักถึงความรู้  

ความเข้าใจของตนเก่ียวกับจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ การวิจัยน้ีได้ผ่านการพิจารณาและอนุมัติให้

ดําเนินการวิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ชุดที่ 2 เมื่อวันที่ 

10 มีนาคม 2557 การดําเนินการวิจัยจึงต้องดําเนินการตามแนวทางจริยธรรมต่อไปน้ี 
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 การคํานึงถึงผลกระทบที่อาจเกิดขึ้นกับผู้ร่วมวิจัยในความเสี่ยงอันตราย

ต่อร่างกาย จิตใจ สังคม เศรษฐกิจ 

 1. ด้านร่างกาย การศึกษานี้เป็นการศึกษาเก่ียวกับประสบการณ์ 

การดูแลผู้สูงอายุ จึงไม่มีการนําเลือด ช้ินเน้ือ หรืออวัยวะส่วนต่าง ๆ ในร่างกายของผู้ร่วมวิจัยไปตรวจ 

หรือศึกษาแต่อย่างใด 

 2. ด้านจิตใจ การศึกษาน้ีใช้วิธีการศึกษาหลายรูปแบบ ได้แก่  
การสังเกต การสัมภาษณ์เชิงลึก การเย่ียมบ้าน จําเป็นต้องสังเกต และสัมภาษณ์ผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

หลายคร้ัง ครั้งละประมาณ 1.30-2 ช่ัวโมง อาจเป็นระยะเวลาที่ยาวนานสําหรับผู้ร่วมวิจัย นอกจากน้ี 

การศึกษาประสบการณ์ในการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวของผู้ดูแลน้ัน ต้องบอกเล่าเรื่องราวชีวิตใน

อดีต ปัจจุบัน และความคาดหวังในอนาคต อาจเป็นประสบการณ์ที่มีทั้งความสุข ความทุกข์ 

ความเครียดจากการรับบทบาทเป็นผู้ดูแล ซึ่งส่งผลทําให้เกิดความเจ็บปวดทางจิตใจ หรือความรู้สึก

สะเทือนใจในบางเร่ืองราว เน่ืองจากอาจไปสะกิดบาดแผลท่ีไม่ต้องการจดจํา ทั้งน้ี ผู้วิจัยต้องให้ข้อมูล

เก่ียวกับวิธีการศึกษาทั้งหมด เพ่ือให้ผู้ร่วมวิจัยรู้สึกว่าการถ่ายทอดเรื่องราวชีวิตซึ่งเกิดจาก

ประสบการณ์จริง ๆ ของผู้ร่วมศึกษาจะเป็นประโยชน์ในการเข้าใจผู้ดูแลคนอ่ืน ๆ มากขึ้น และเป็น

แนวทางในการดํารงชีวิตของบุคคลผู้ที่รับบทบาทในการดูแลผู้สูงอายุต่อไปได้ ดังน้ัน เพ่ือลด

ผลกระทบที่อาจเกิดขึ้นในการดําเนินการวิจัย ผู้ศึกษาได้แจ้งข้อมูลเพ่ือเป็นการสร้างข้อตกลงกับผู้ดูแล

ผู้สูงอายุในประเด็นคําถามที่จะใช้ในการสัมภาษณ์ ระยะเวลาท่ีใช้ สถานการณ์ที่จะใช้ในการสังเกต 

เป็นต้น และหากในระหว่างการสัมภาษณ์ผู้ร่วมวิจัยรู้สึกไม่สบายใจ อึดอัดใจในการให้ข้อมูล หรือ

เรื่องราวต่าง ๆ ที่เขาเหล่าน้ันมีประสบการณ์ ผู้ร่วมวิจัยสามารถปฏิเสธ หรือยุติการสัมภาษณ์ได้ทันที 

นอกจากน้ี ผู้ศึกษาสังเกตสีหน้า แววตา ท่าทาง ปฏิกิริยาของผู้ร่วมวิจัยว่ารู้สึกอึดอัด ผู้ศึกษาก็ยุติการ
สัมภาษณ์ทันทีเช่นเดียวกัน สําหรับเรื่องเวลา และสถานที่ในการสัมภาษณ์ ผู้ศึกษาเปิดโอกาสให้ผู้ร่วม

วิจัยเป็นผู้กําหนดตามความเหมาะสม 

 3. ด้านสังคม สําหรับความตระหนักในจริยธรรมด้านสังคมน้ัน ผู้ศึกษา

นําเสนอผลการศึกษาและเผยแพร่ข้อมูลโดยระมัดระวังในเรื่องความเป็นส่วนตัวของผู้ร่วมวิจัย โดย 

ไม่เปิดเผยช่ือ นามสกุลของผู้ร่วมวิจัย หรือบุคคลที่เก่ียวข้องกับผู้ร่วมวิจัย เว้นแต่จะได้รับการอนุญาต

จากผู้ร่วมวิจัย หลักการของการรักษาความลับน้ี จะปกป้องให้ผู้ร่วมวิจัยรู้สึกปลอดภัย และไม่กระทบ

กับการดําเนินชีวิตของเขาเหล่าน้ัน และเพ่ือให้กระบวนการวิจัยดําเนินต่อไปได้อย่างราบรื่น ผู้ศึกษา

แจ้งรายละเอียดเก่ียวกับขั้นตอนการศึกษา และเตรียมหนังสือแสดงเจตนายินยอมเข้าร่วมการวิจัย 

ก่อนที่ลงนามในใบยินยอมให้ทําการวิจัยน้ี ผู้ร่วมวิจัยได้รับการอธิบายจากผู้ศึกษาถึงวัตถุประสงค์ของ
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การวิจัย วิธีการวิจัย รวมทั้งประโยชน์ที่จะเกิดขึ้นจากการวิจัยอย่างละเอียด และมีความเข้าใจดีแล้ว

ผู้วิจัยจึงเริ่มต้นในการเก็บรวมรวมข้อมูล   

 4. ด้านเศรษฐกิจ การศึกษาครั้งน้ีไม่มีค่าตอบแทนสําหรับผู้ร่วมวิจัย 

หรือผู้ให้ข้อมูล การสัมภาษณ์เพ่ือเก็บรวบรวมข้อมูลน้ันจะใช้ช่วงเวลาที่ผู้ร่วมวิจัยอยู่ภายในบ้านของ

ตนเอง (กรณีผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว) ดังน้ัน จึงมิได้รบกวนเร่ืองค่าใช้จ่ายในการเดินทางของผู้ให้

ข้อมูล ทั้งน้ี ผู้ศึกษาเลือกสถานที่ที่ผู้ร่วมวิจัยปฏิบัติงานปฏิบัติงานอยู่แล้ว กรณีผู้ดูแลในชุมชน ได้แก่ 
เจ้าหน้าที่เทศบาล เจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดับตําบล จะใช้ห้องประชุมของ

เทศบาล ที่โต๊ะทํางานของเจ้าหน้าที่ สําหรับอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ ใช้มุมหน่ึงของห้องภายใน 

ศูนย์ฟ้ืนฟูสมรรถภาพคนพิการและผู้สูงอายุ นอกเหนือจากน้ี มีบางกรณีที่ผู้ให้ข้อมูลกําหนดสถานที่

อ่ืน ๆ ตามความเหมาะสม และการสัมภาษณ์จะใช้เวลาไม่เกิน 2 ช่ัวโมง เพ่ือมิให้กระทบกับ 

การประกอบอาชีพ และการดําเนินชีวิตประจําวันของผู้ร่วมวิจัย และผู้ให้ข้อมูล 

1.6.5.2 ความตระหนักในจริยธรรมในการปฏิบัติงานกรณีเจอผู้สูงอายุที่

ประสบปัญหา 

 เมื่อเจอสถานการณ์ที่เป็นประเด็นอ่อนไหว เช่น ในขณะที่ผู้ศึกษาไป

เย่ียมบ้านผู้สูงอายุในชุมชน มีผู้สูงอายุรายหน่ึงเปรยออกมาว่า “ไม่อยากมีชีวิตอยู่ ลําบากลูกหลาน

ต้องมาดูแล” ในขณะน้ันผู้ศึกษาได้ให้กําลังใจโดยสะท้อนคุณค่าของผู้สูงอายุท่านน้ันว่าท่านได้ทํา

ประโยชน์ให้ลูกหลาน ชุมชน และสังคมมาอย่างยาวนาน ถึงตอนน้ีลูกหลานก็ดูแลตอบแทน และมี

กรณีที่ผู้ดูแลในครอบครัวมีความเครียดและต้องการบริการจากชุมชน ผู้ศึกษาจะขอความยินยอมจาก

ผู้สูงอายุ และผู้ดูแลว่าจะประสานงานกับเจ้าหน้าที่ที่ดูแลด้านการให้บริการในพ้ืนที่ หรือประสาน

หน่วยงานที่เ ก่ียวข้อง เพ่ือรับช่วงในการดูแลผู้ร่วมวิจัยตามความต้องการของเขาต่อไป ทั้งน้ี  
การตระหนักในความเครียด และความกังวลในการดูแลผู้สูงอายุจะทําให้ผู้สูงอายุและผู้ดูแล 

รู้สึกผ่อนคลาย และเห็นว่าคนในชุมชนมิได้ทอดทิ้ง หรือเผชิญปัญหาต่าง ๆ ตามลําพัง อีกทั้งต้องการ

ให้การวิจัยคร้ังน้ี เป็นการเสริมพลังให้ผู้ร่วมวิจัยเห็นว่า ผู้ร่วมวิจัย ซึ่งรับบทบาทผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

มีความสําคัญอย่างมากในระบบการดูแลผู้สูงอายุในสังคมไทย 

 จากความสําคัญของปัญหา มูลเหตุจูงใจ ทฤษฎี แนวคิดที่ใ ช้ใน

การศึกษา และวิธีวิทยาที่ผู้ศึกษาใช้ในการดําเนินการวิจัย สามารถเข้าใจปฏิบัติการของการดูแล

ผู้สูงอายุทั้งในปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะ รวมท้ังเข้าใจบรรทัดฐานการดูแล และคุณค่าทาง

จริยธรรมที่ปรากฏในการดูแลผู้สูงอายุได้อย่างครบถ้วน ดังรายละเอียดในบทถัดไป 
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บทท่ี 2 

ข้อมูลตําบลบางสีทอง 
 

“บางสีทอง” เป็นตําบลหน่ึงของอําเภอบางกรวย จังหวัดนนทบุรี มีลักษณะเป็นชุมชน 

“เมืองก่ึงชนบท” คนในบางสีทองนิยามตัวเองว่าเป็นคนที่อยู่ใน “พ้ืนที่แพง” หมายถึง การยอมรับ

ตนเองว่ามีวิถีชีวิตในลักษณะคนเมือง สาเหตุประการสําคัญ คือ การมีถนนสายสําคัญตัดผ่านชุมชน

บางสีทอง ส่งผลให้คนในชุมชนพากันขายที่ดิน ซึ่งเป็นสวนผลไม้ต้ังแต่ด้ังเดิมเป็นจํานวนมาก และ 

ผลพวงของการพัฒนาที่เห็นว่าชุมชนบางสีทองมีการเปลี่ยนแปลงไปสู่การเป็นเมืองมากข้ึน คือ การมี

ห้างสรรพสินค้า หมู่บ้านจัดสรรราคาแพง เป็นต้น  

นอกจากน้ี คนรุ่นใหม่ในบางสีทองมีวิถีชีวิตที่เร่งรีบ ในขณะที่คนรุ่นเก่าก็ยังคงมีวิถีชีวิต

แบบเรียบง่าย โดยเฉพาะคนวัยสูงอายุบางส่วนที่ยังคงรักษาแบบแผนที่ยึดถือมาเป็นระยะเวลานาน 

เช่น การต่ืนเช้า ใส่บาตร รอรถกับข้าว และรวมกลุ่มที่วัดเพ่ือแลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสารของคนใน

ชุมชน พอช่วงสายผู้ที่ยังคงยึดอาชีพทําสวนผลไม้ที่เป็นมรดกตกทอดของปู่ย่าตายาย ก็จะไปที่สวน

ของตนเอง เพ่ือรดนํ้าต้นไม้ ใส่ปุ๋ย ตัดก่ิง ดายหญ้า แม้จะต้องสูญเสียสวนเกือบทั้งหมดในช่วงอุทกภัย

ปี 2554 แต่กลุ่มคนเหล่าน้ีพยายามฟื้นฟูสวนผลไม้ของตนขึ้นมาใหม่ แต่ก็มีส่วนหน่ึงที่ไม่สามารถ

รักษาที่ดินทํากินไว้ได้ ทั้งน้ี หากลองขับรถผ่าการจราจรที่เริ่มติดขัดบนถนนซึ่งเป็นถนนสายหลักของ

ตําบลบางสีทอง คือ ถนนบางกรวย-ไทรน้อย เข้าไปในถนนสายรองของหมู่บ้านแห่งหน่ึง ผ่านสวน
ทุเรียนที่ชาวสวนพยายามปลูกใหม่ แต่ระยะเวลา 2 ปีที่ผ่านมา ต้นทุเรียนสูงเพียง 150 เซนติเมตร

เท่าน้ัน ทว่าเมื่อต้องเผชิญกับภาวะนํ้าเค็มหนุนสูง ต้นทุเรียนเหล่าน้ีก็ล้มตายอีกคร้ัง น่ีเป็นสาเหตุที่ทํา

ให้ผู้สูงอายุตัดสินใจเลิกอาชีพเกษตรกร เลิกเป็นชาวสวน และขายที่ดินทํากินไปในที่สุด 

ชุมชนบางสีทองประสบปัญหาด้านสภาพแวดล้อม และความเป็นเมืองมากขึ้นเรื่อย ๆ 

เน่ืองจากมีหมู่บ้านจัดสรร ส่งผลให้มีคนหน้าใหม่เข้ามาในพ้ืนที่มากข้ึนเช่นกัน คนใหม่ ๆ มักจะมี 

ความเป็นปัจเจกสูง และไม่มีโอกาสออกมามีปฏิสัมพันธ์กับคนเก่าในชุมชนเท่าที่ควร ทําให้ไม่มีใคร

สนใจเรื่องของใคร หรือจะเรียกอีกอย่างว่า “ชุมชนต่างคนต่างอยู่” พบเห็นได้น้อยมากที่จะมีส่วนร่วม

ในกิจกรรมของชุมชน หากมีกิจกรรมที่ชุมชนเก่า และชุมชนใหม่พบเจอกันก็มักเป็นการรวมตัว

เรียกร้องหรือการปะทะกันด้วยข้อพิพาทเรื่องการปล่อยนํ้าเสียออกมาจากในหมู่บ้าน เป็นต้น 

สําหรับคนท่ีอยู่ในพ้ืนที่บางสีทองมาตั้งแต่ด้ังเดิมมักจะมีสัมพันธภาพที่ดีต่อกัน มีความ

ใกล้ชิด สนิทสนม สถานที่ที่สามารถพบเจอคนด้ังเดิม โดยเฉพาะผู้สูงอายุ คือบริเวณวัด ผู้สูงอายุและ

ผู้คนในชุมชนจะรอใส่บาตรพระสงฆ์ โดยพระเร่ิมบิณฑบาต ตอน 06.00 น. เมื่อตักบาตรเสร็จผู้คน 

ก็ เริ่มจับกลุ่มที่ร้านค้าชุมชน พูดคุยกันเ ก่ียวกับความเป็นอยู่ของคนน้ันคนนี้ ถกการเมือง  
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การเปลี่ยนแปลงในหมู่บ้าน และที่สําคัญคือ การรอรถกับข้าวที่จะมาถึงประมาณ 07.30 น. การซื้อหา

จับจ่ายของสดเพ่ือไปประกอบอาหารสําหรับสมาชิกในครอบครัว จึงเป็นกิจวัตรที่พบเจอประจําทุกวัน

ของคนในหมู่บ้านแห่งน้ี ซึ่งส่วนใหญ่เป็นคนท่ีอยู่ในชุมชนด้ังเดิม และคนท่ีอาศัยอยู่ในบ้านเช่าเท่าน้ัน

ที่จะใช้บริการตลาดเคลื่อนที่ในลักษณะน้ี 

คุณค่าในด้านวัฒนธรรมที่สําคัญในตําบลบางสีทอง คือ ความเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่  

การช่วยเหลือซึ่งกันและกัน โดยเฉพาะผู้ด้อยโอกาส การให้คุณค่ากับความซื่อสัตย์  การเสียสละ 
ความเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่ และคุณค่าเรื่องการรวมกลุ่มเพ่ือช่วยเหลือซึ่งกันและกัน คุณค่าน้ีส่วนหน่ึง 

เป็นคุณค่าในจารีตด้ังเดิมของชุมชนชนบท สังเกตได้จากความสัมพันธ์ระหว่างกันของผู้คนในตําบล

บางสีทอง ยังสะท้อนออกมาในลักษณะต่างตอบแทน เช่น เมื่อให้สิ่งของ แบ่งปันอาหาร หรือแสดง

นํ้าใจต่อกัน ก็มักจะได้รับสิ่งตอบแทนกลับมา ไม่ว่าจะเป็นแรงงาน การช่วยเหลือกัน อาหาร สิ่งของ 

เป็นต้น มีบางครั้งที่ผู้ศึกษาเข้าไปเย่ียม พูดคุยกับผู้สูงอายุในบ้าน ญาติของผู้สูงอายุจะนําขนมมาให้

ทาน หรือบางบ้านก็จะให้กล้วยนํ้าว้า กล้วยเล็บมือนาง หรือผักตําลึงกลับบ้านอยู่เสมอเป็นการได้รับ

สิ่งของเพ่ือตอบแทน “นํ้าใจ” ที่เจ้าหน้าที่ หรืออาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุมาเย่ียม 

ความเป็นเครือญาติก็เป็นอีกสิ่งหน่ึงที่ทําให้เห็นโครงสร้างความสัมพันธ์ของคนในชุมชน 

และยังขยายเป็นลักษณะเครือข่ายทางสังคมท่ีมีอยู่ในชุมชนเดียวกันและต่างชุมชนกัน ความสัมพันธ์น้ี

เห็นได้จากงานบวชนาค งานแต่งงาน งานศพ งานฉลองกฐิน งานสงกรานต์ที่แต่ละครอบครัวมาร่วม

กัน เพราะความรู้จัก สนิทสนมกัน และทําให้เกิดความเหนียวแน่นของชุมชนมากย่ิงขึ้น ทั้งน้ี งานบุญ 

และการทําบุญในวัดเดียวกัน ทําให้ได้พบปะกันอย่างสมํ่าเสมอ 

สําหรับคนที่เพ่ิงย้ายเข้ามาอยู่ในชุมชนไม่นาน ก็ไม่ค่อยมีความสัมพันธ์ต่อกัน จึงทําให้

สัมพันธภาพเป็นลักษณะห่างเหิน และไม่ค่อยมีกิจกรรมร่วมกับคนด้ังเดิมในชุมชน ต่างคนต่างอยู่ ดังที่
คนในชุมชนมักพูดกันว่า “จะเข้าหมู่บ้านยามเขาก็ไม่ให้เข้า แล้วจะไปทําอะไรร่วมกันได้” หรือ 

บางกรณีมีการพูดกันว่า “เขามีพร้อมทุกอย่างแล้ว เขาไม่มาเสียเวลากับพวกเราหรอก” หากมอง

ระบบความสัมพันธ์ระหว่างคนชุมชนด้ังเดิม และคนที่เข้ามาใหม่ คนชุมชนด้ังเดิมจะไม่คุ้นเคยผูกพัน 

หรือใกล้ชิดกับคนในหมู่บ้านจัดสรร แต่คนในพ้ืนที่เดิมยังมีความคิดว่า น่าจะสร้างความผูกพัน เพ่ือจะ

ได้ช่วยเหลือกันในอนาคต หรือกรณีที่มีผู้สูงอายุในหมู่บ้านจัดสรรก็อยากจะเชิญออกมาร่วมกิจกรรม 

แต่ปัจจุบันก็ยังไม่สามารถทําให้หมู่บ้านจัดสรรเป็นพ้ืนที่เปิดในการร่วมกิจกรรมกับชุมชนเดิมได้ 

มากนัก 

การอยู่ในพ้ืนที่ทับซ้อนระหว่างชุมชนเดิมและชุมชนใหม่ ทําให้คนในชุมชนต้องปรับตัว

เองขนานใหญ่เพ่ือให้เข้ากับความเปลี่ยนแปลงในปัจจุบัน การจัดการวิถีของการเป็นชุมชนบางสีทอง 

คือ ความพยายามจัดระบบความสัมพันธ์ในการอยู่ร่วมกันในชุมชน ไม่ว่าจะเป็นความสัมพันธ์ระหว่าง
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มนุษย์กับมนุษย์ อันเกิดจากการผสมผสานของคนในชุมชนเดิม คนในหมู่บ้านจัดสรร และประชากร

แฝงในกลุ่มบ้านเช่า เพ่ือให้สามารถใช้ชีวิตร่วมกันได้อย่างราบร่ืน และความสัมพันธ์ระหว่างมนุษย์กับ

ธรรมชาติ ในลักษณะการต่อสู้ของผู้สูงอายุที่ประกอบอาชีพเกษตรกรสวนทุเรียนกับภัยแล้ง นํ้าเค็ม 

เพ่ืออนุรักษ์ทุเรียนเมืองนนท์ที่ขึ้นช่ือ 

สําหรับในบทน้ี ผู้ศึกษาต้องการนําเสนอให้เห็นข้อมูลเชิงประวัติศาสตร์ และวิถีชีวิตของ

คนในตําบลบางสีทอง เพ่ือสะท้อนความสัมพันธ์ของผู้คนที่มีต่อกัน รวมทั้งการมองสภาพแวดล้อมที่มี
ผลต่อการขับเคลื่อนการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองให้ชัดเจนย่ิงขึ้น ดังรายละเอียดต่อไปน้ี 

 

2.1 ข้อมูลเชิงประวัติศาสตร์ตําบลบางสีทอง 

 

ในเชิงประวัติศาสตร์ของตําบลบางสีทอง นับย้อนกลับไปในสมัยกรุงศรีอยุธยา ในสมัย

น้ันชุมชนตลาดขวัญเป็นศูนย์กลางการค้าและเมืองท่าที่สําคัญ ปี 2092 สมเด็จพระมหาจักรพรรดิ 

ทรงเห็นความสําคัญของชุมชนที่มีประชากรหนาแน่น เศรษฐกิจดี และเป็นจุดยุทธศาสตร์ จึงต้ังบ้าน

ตลาดขวัญเป็นเมืองนนทบุรี เป็นผลให้เกิดชุมชนใหม่ ได้แก่ บางศรีเมือง บางกร่าง บางสีทอง และ 

บางไผ่ขึ้น จึงได้กล่าวกันว่า เมื่อชุมชนตลาดขวัญคือศูนย์กลางการค้า ชุมชนบางสีทองและชุมชนอ่ืน ๆ 

ก็เป็นแหล่งผลิตสินค้าหลัก จนได้ช่ือว่าชุมชนบ้านสวนผลไม้ที่มี ช่ือเสียงของกรุงศรีอยุธยา 

(คณะกรรมการฝ่ายประมวลเอกสารและจดหมายเหตุ,  2542, น. 39-40) มรดกน้ียังคงหลงเหลืออยู่

ในตําบลบางสีทอง คือ การเป็นชุมชนที่ปลูกผลไม้ ได้แก่ ทุเรียน กระท้อน เป็นต้น  

การต้ังช่ือตําบลว่าบางสีทองน้ัน พบหลักฐานจากจดหมายเหตุ ระบุไว้ว่า ปี 2390  

พระยาประทุชินบริบาล เจ้าหน้าที่แบ่งเขตการปกครอง กรมมหาดไทย ได้แบ่งเขตการปกครอง ให้มี
เขตตําบล อําเภอที่ชัดเจน สถานที่บริเวณน้ีมีคลองช่ือว่า “คลองบางสีทอง” จึงนําช่ือน้ันมาตั้งเป็น 

ช่ือตําบล เรียก “ตําบลบางสีทอง” อําเภอบางกรวย เป็นต้นมา ในสมัยเจ้าพระยานนทบุรีศรีเกษตรา

ราม เป็นเจ้าเมืองนนทบุรี (จากจดหมายเหตุ-การแบ่งเขตการปกครอง กรมมหาดไทย) 

ภูมิประเทศของตําบลบางสีทอง เป็นที่ราบลุ่มอ่างกระทะ นํ้าท่วมถึงในฤดูนํ้าหลาก 

ลักษณะของดินอุดมไปด้วยแร่ธาตุสารอาหาร มีดินตะกอนที่กระแสนํ้าพัดพามาทับถมกันทุก ๆ ปี 

เน่ืองจากพื้นที่เป็นที่รองรับนํ้าจากภาคกลางตอนบนก่อนที่จะไหลผ่านกรุงเทพฯ ไปสู่ทะเลอ่าวไทย 

เมื่อพิจารณาจากสภาพภูมิอากาศ การที่นนทบุรีต้ังอยู่ในแนวร่องลมมรสุมตะวันตกเฉียงใต้และร่องลม

มรสุมตะวันออกเฉียงเหนือ และอยู่ใกล้ทะเลจึงได้รับอิทธิพลของลมทะเลสามารถพัดผ่านมาถึง สภาพ

อากาศจึงไม่ร้อนจัด ไม่หนาวจัด ในฤดูฝนมีฝนตกชุกพอประมาณ แม้จะไม่มีป่าไม้และภูเขา แต่นับว่า

เป็นทําเลท่ีต้ังที่มีความเหมาะสมแก่การต้ังถิ่นฐาน 
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ตําบลบางสีทองอยู่ในความรับผิดชอบของเทศบาลตําบลบางสีทอง (เดิมเป็นหน่วย 

การปกครองแบบองค์การบริหารส่วนตําบลบางสีทอง อําเภอบางกรวย จังหวัดนนทบุรี และได้ 

ยกฐานะเป็น “เทศบาลตําบลบางสีทอง” ตามประกาศของกระทรวงมหาดไทย เมื่อ วันที่ 5 กันยายน 

2556) ในตําบลบางสีทองมี 5 หมู่บ้าน  

 

ตารางที่ 2.1  
 

จํานวนประชากรจําแนกตามหมู่บ้านของตําบลบางสีทอง 
หมู่ท่ี  ช่ือหมูบ้่าน  จํานวนหลงัคาเรือน (หลงั) จํานวนราษฎร 

ชาย หญิง  รวม

1  วดัไทร 530  681  738  1,419 
2  วดับางอ้อยช้าง  533  596  674  1,270 
3  วดัแดงประชาราษฎร์  1,384  1,694  2,083  3,777 
4  วดัรวกบางสีทอง  493  756  822  1,578 
5  บ้านบางสีทอง  953  778  879  1,657 

รวมทัง้สิน้  3,893  4,505  5,196  9,701 

หมายเหตุ. จาก เทศบาลตําบลบางสีทอง. อ้างอิงข้อมูลจากสํานักทะเบียนอําเภอบางกรวย ณ วันที่ 9 

มกราคม พ.ศ. 2556. 
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ภาพที่ 2.1 พ้ืนที่ตําบลบางสีทอง. จาก เทศบาลตําบลบางสีทอง, กองช่าง, 2557.   
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2.2 วิถีชีวิตของคนตําบลบางสีทอง 

 

เ น่ืองจากจังหวัดนนทบุรี  เ ป็นจังหวัดที่ ต้ั งอ ยู่ในภาคกลางตอนล่าง  ห่างจาก

กรุงเทพมหานครไปทางทิศเหนือประมาณ 20 กิโลเมตร และเป็นจังหวัดหน่ึงในห้าจังหวัดปริมณฑล

ของกรุงเทพมหานคร (นนทบุรี ปทุมธานี นครปฐม สมุทรปราการ และสมุทรสาคร) จึงทําให้ตําบล

บางสีทองได้รับอิทธิพลจากการขยายตัวของภาคเมือง และภาคเศรษฐกิจ ซึ่งเป็นปัจจัยดึงดูดอย่าง
สําคัญให้ค่อย ๆ เกิดการเปลี่ยนแปลงวิถีชีวิตของคนในชุมชน ผลพวงของกระแสโลกาภิวัตน์ 

(Globalization) และความทันสมัย (Modernization) และภาวะความเป็นเมือง (Unbanization) 

ส่งผลให้ตําบลบางสีทองมีประชากรเพ่ิมจํานวนขึ้นอย่างต่อเน่ือง หน่ึงในประชากรที่เพ่ิมขึ้น คือ 

ประชากรแฝง และประชากรที่ย้ายถิ่น จากการเดินสํารวจ ใช้เวลาในตําบลบางสีทอง และติดตาม

เจ้าหน้าที่และอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุไปทํางาน พบว่ามีพ้ืนที่ทําการเกษตร ได้แก่ การปลูกไม้ผล  

ไม้ดอกไม้ประดับ พืชสวนอ่ืน ๆ อยู่บ้าง แต่หลงเหลือคนต้ังใจประกอบอาชีพเกษตรกรต่อไปน้อยเต็มที 

ทั้งน้ี เน่ืองจากภายหลังจากที่กรมทางหลวงชนบทได้ตัดผ่านถนนอีกเส้นหน่ึงในพ้ืนที่ตําบลบางสีทอง 

คือ “ถนนนครอินทร์” ทําให้พ้ืนที่ตําบลบางสีทองมีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว เมื่อผู้คนได้

เลือกสรรให้รถยนต์ รถจักรยานยนต์ หรือแม้กระทั่งจักรยานเป็นวิธีการหลักของการคมนาคม ได้มีผล

ผูกพันไปถึงส่วนอ่ืน ๆ ของสังคมแทบทั้งหมด ไม่ว่าจะเป็นการเกิดซุปเปอร์มาเก็ต ศูนย์การค้า  

ลานจอดรถ ธนาคารที่ลูกค้าขับรถเข้าไปขอให้บริการ ทําให้เห็นว่าชีวิตของผู้คนเปลี่ยนแปลงไปต้ังแต่

มีถนน ดังคํากล่าวของผู้สูงอายุท่านหน่ึงว่า 

ก่อนยังไม่ตัดถนนพระราม 5 เมื่อก่อนถนนมีเส้นบางกรวย-ไทยน้อย แต่ก็ไม่เจริญขนาด

น้ีนะ มันเป็นถนนอะไรก็ไม่รู้ คลองก็ยังเป็นสะพานไม้ตํ่า ๆ คลองบางสีทองเน้ียะ  
ยังไม่ได้สร้างปูนเลย ตอนน้ีความเจริญมันเยอะมาก เป็นพันเป็นหมื่นเท่าเลย อย่าว่าเป็น

พันเลย คิดว่าพอเปิดมาใหม่ ๆ อะไรมันก็เปลี่ยนแปลงได้ ทุกอย่างมันเปลี่ยนไปได้ คนมี

สตางค์ คนมีที่ มีทางขายไปบ้าง ก็เลยเปลี่ยนแปลงไปยกใหญ่ คือ แบ่งขายที่ไปก็มาทํา

บ้านทําช่อง ทําถนนกัน ยกให้เทศบาลบ้าง วัดก็เจริญมีคนมาทําบุญเยอะ มีทางเข้าออก

สะดวกสบาย ก็เลยมีคนเข้ามาหลามไหล เจริญเข้ามาถึงปัจจุบัน ของเก่า ๆ ก็ไม่มีเหลือ

แล้ว (วิจิตร (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 6 พฤษภาคม 2557) 

ปัจจุบัน การคมนาคมทางนํ้าเ ร่ิมลดความนิยมลง เ น่ืองจากได้รับอิทธิพลจาก 

ความเจริญก้าวหน้าทางด้านต่าง ๆ และคลองก็ต้ืนเขิน ประชาชนในตําบลบางสีทองจึงมีชีวิตความ

เป็นอยู่แบบสังคมเมืองมากกว่าชุมชนชนบท แต่ก็ยังพบว่า ในบ้านเรือนของประชาชนริมคลอง คือ 

หมู่ 2 และบางส่วนของหมู่ 1 ยังคงมีเรือแบบต่าง ๆ อยู่ใต้ถุนบ้าน 
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การท่ีตําบลบางสีทองมีความเจริญเพราะถนนตัดผ่านชุมชน หมู่บ้านของพวกเขา จึงได้

ฉายาว่า “บางสีทองเป็นตําบลพ้ืนที่แพง” หมายถึง การมีถนนตัดผ่านก่อให้เกิดการขยายของเมือง 

และที่ดินในตําบลบางสีทองมีราคาสูง โดยมีการกล่าวขานว่าราคาที่ดินของบางสีทอง ตารางวาละ 

30,000 บาท หรือบ้างก็ตารางวาถึง 70,000 บาท และผลสุดท้ายก็เกิดหมู่บ้านจัดสรรจํานวนมาก 

ดังที่เจ้าหน้าที่ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล กล่าวว่า “ที่ดินแพง มีน้อย ส่วนพ้ืนที่ที่เป็น

สาธารณประโยชน์มีน้อย หมู่บ้านระดับกลาง ๆ หรือดี คนที่ไปอยู่ในส่วนของหมู่บ้านจัดสรรก็เป็น 
อีกแบบหน่ึง” 

การมีหมู่บ้านจัดสรรเน่ืองจากความต้องการที่อยู่อาศัยสมัยใหม่ หลายพ้ืนที่ในบางสีทอง

จะกลายเป็นบ้านจัดสรร และหลายพ้ืนที่กําลังจะเดินเข้าสู่การเป็นบ้านจัดสรรในเวลาอันใกล้ เห็นได้

จากรถบรรทุกดินที่กําลังแล่นเข้าสู่ชุมชนเพ่ือนําดินมาถมที่สวน พ้ืนที่บางจุดที่มีดินถมระดับเท่า

ถนนลาดยางของตําบลและบางส่วนมีป้ายประกาศขายที่ดิน การมีเครื่องจักรขนาดใหญ่สําหรับ 

สร้างตึก สร้างอาคาร ทําให้ประชาชนมีความหลากหลาย และความแตกต่างกันในมิติเรื่องอายุ อาชีพ 

รายได้ ฐานะทางสังคม ความเช่ือ ค่านิยม นอกจากน้ีความสัมพันธ์เชิงเครือญาติ เพ่ือนบ้านที่ใกล้ชิด

กันก็เริ่มห่างเหิน มีปฏิสัมพันธ์กันน้อยลง บุคคลต่างพยายามด้ินรน เพ่ือแสวงหาความมั่นคงทาง

รายได้ ทําให้พ่อแม่รุ่นเก่า ซึ่งประกอบอาชีพเกษตรกรมีค่านิยมส่งบุตรหลานเรียนมหาวิทยาลัยใน

เมือง เพ่ือให้มีอาชีพรับราชการซึ่งมีเกียรติ หรือรัฐวิสาหกิจ ซึ่งได้รับค่าตอบแทนสูง สอดคล้องกับวิถี

ชีวิตสมัยใหม่ที่ให้คุณค่ากับการทํางานที่ไม่ใช้แรงงาน เน้นความสะดวกสบาย ให้ความสําคัญกับความ

มั่นคงของตนเองและสถาบันครอบครัวตนเองเท่าน้ัน 

 

2.2.1  ลักษณะทางสังคม 
ผู้ศึกษาเข้าใจเก่ียวกับลักษณะทางกายภาพของตําบลบางสีทองและสัมพันธ์ทาง

สังคมของผู้คนที่อยู่อาศัยในตําบลบางสีทอง ซึ่งในคุณลักษณะทางสังคมที่สําคัญอันนําไปสู่การเห็น 

วิถีชีวิตของคนในชุมชน คือ 

2.2.1.1 ลักษณะท่ีพักอาศัย  

 ความเป็นอยู่ของชาวบ้านตําบลบางสีทอง พิจารณาจากลักษณะที่พัก

อาศัย มีหลายรูปแบบ ได้แก่ บ้านชาวสวน บ้านริมคลอง บ้านจัดสรร บ้านผู้มีฐานะ บ้านเช่า เป็นต้น 

ซึ่งที่พักอาศัยที่แตกต่างกันสามารถเห็นมิติของความสัมพันธ์ระหว่างกันของคนในชุมชนได้เป็นอย่างดี เช่น 

(1) บ้านชาวสวน ประมาณร้อยละ 50 ของตําบลบางสีทองเป็นบ้าน

ชาวสวน ลักษณะของตัวบ้านมี 2 แบบ คือ (1) เป็นบ้าน 2 ช้ัน ช้ันล่างจะเป็นปูน ขณะที่ช้ัน 2 เป็นไม้ 

และ (2) บ้านไม้ใต้ถุนสูง ซึ่งเป็นสัญลักษณ์ของบ้านแบบไทยในอดีต คุณลักษณะพิเศษของบ้าน
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ชาวสวน คือ ภายในบริเวณบ้านมีสวนอยู่ในพ้ืนที่เดียวกัน หรือมีความต่อเน่ืองระหว่างบ้านและสวน 

หากแต่ก็มีการจัดสัดส่วนที่ชัดเจน เช่น ปลูกบ้านไว้ด้านหน้าติดกับถนน ในขณะที่สวนจะอยู่ด้านหลัง

ของตัวบ้าน สวนของคนในตําบลบางสีทองมีลักษณะผสมผสานกันขึ้นอยู่กับสภาพของดินในแต่ละ

พ้ืนที่ จะนิยมปลูกผลไม้ ได้แก่ทุเรียน มังคุด กล้วยนํ้าว้า กล้วยหอม สาแหรก พืชผัก เป็นต้น 

(2) บ้านริมคลอง ประมาณร้อยละ 10 ของพี้นที่ มักพบในหมู่ที่ 2 วัด 

บางอ้อยช้าง และบางส่วนของหมู่ 1 ลักษณะที่พักอาศัยมีลักษณะเป็นบ้านไม้ใต้ถุนสูง เน่ืองจากติดริม
คลองซึ่งมีโอกาสท่ีนํ้าท่วมถึงในช่วงนํ้าหลาก การยกตัวบ้านสูงเช่นน้ันเพ่ือป้องกันนํ้าท่วม ชาวบ้านใน

แถบน้ีจึงมีเรือติดบ้านแทบทุกหลัง บ้างก็มีเรือไม้ บ้างก็มีเรือพลาสติก เรือจึงเปรียบเสมือนสมบัติมีค่า

สําหรับชาวบ้านแถบนี้ เน่ืองจากสะท้อนถึงพาหนะเดินทาง ในการบรรทุกสิ่งไปขายที่ตลาดท่านํ้านนท์ 

เป็นการสะท้อนอาชีพของผู้คนในแถบนี้เป็นอย่างดี รวมทั้งเช่ือมโยงกับวิถีชีวิตของคนริมคลองที่ผูกผัน

อยู่กับนํ้า แม้ชาวบ้านที่มีบ้านอยู่ริมคลองจะประสบปัญหานํ้าท่วม แต่ถือว่า “เป็นเรื่องปกติ” ของคน

ที่อยู่บ้านริมคลอง 

(3) บ้านจัดสรร ประมาณร้อยละ 30 ของพ้ืนที่ และมีแนวโน้มจะขยาย

ตัวอย่างต่อเน่ือง ลักษณะบ้านจัดสรรมีทั้งขนาดเล็กและขนาดใหญ่ มีรูปทรงทันสมัย และราคาแพง 

เริ่มต้นต้ังแต่ 1.9 ล้าน ถึงกว่า 6 ล้านบาท ตัวอย่างหมู่บ้านจัดสรรในตําบลบางสีทอง ได้แก่ ชวนช่ืน 

พระราม 7, ภัสสร, พฤกษาวิลเลจ, เยาวพรรณ และ Life boulevard หมู่บ้านดังกล่าวจะมีกําแพงสูง

ล้อมรอบบริเวณหมู่บ้าน และมีการบริหารจัดการโดยนิติบุคคล จึงเป็นหมู่บ้านปิด บริเวณทางเข้า

หมู่บ้านจะมีระบบรักษาความปลอดภัยที่เข้มงวด การเข้าออกจึงมีเจ้าหน้าที่รักษาความปลอดภัย

ตรวจสอบสต๊ิกเตอร์เข้าหมู่บ้าน ในขณะที่หมู่บ้านจัดสรรแบบเก่า (จัดสรรมาแล้วมากกว่า 10 ปี)  

บางหมู่บ้านไม่มีนิติบุคคลจึงทําให้ผู้คนพลุกพล่าน และบุคคลภายนอกสามารถเข้าออกหมู่บ้านได้
ตลอดเวลา นอกจากน้ี ยังสามารถเป็นทางผ่านไปสู่ตําบลอ่ืนได้อย่างสะดวก 

(4) บ้านผู้มีฐานะ ประมาณร้อยละ 10 ของพ้ืนที่สําหรับบ้านผู้มีฐานะน้ัน 

ส่วนหน่ึงเกิดจากการขายที่ดินบางส่วนของบรรพบุรุษ แต่กันที่ดินไว้ส่วนหน่ึงสําหรับสร้างบ้านหลัง

ใหญ่ หรือเป็นการสร้างบ้านที่มีบ้านบริวาร คือ มีบ้านหลังใหญ่ 1 หลัง และจะมีบ้านขนาดกลาง 

หลาย ๆ หลังในบริเวณเดียวกันสําหรับลูกหลาน การสร้างบ้านในที่ดินผืนเดียวกัน จะมีรั้วรอบขอบชิด

จนกินพ้ืนที่ทั้งหมด ซึ่งกว้างขวาง ขณะท่ีบางบ้านมีรั้ว หรือกําแพงสูงเกือบ 2 เมตร นอกจากน้ี มีบ้าน

บางหลังที่มีสวนขนาดกลางอยู่ด้วย นอกจากน้ี ผู้อาศัยอยู่ในบ้านเหล่าน้ี มักจะเป็นผู้ที่สร้างบ้านเช่าให้

ประชากรแฝง หรือคนที่ทํางานในจังหวัดนนทบุรีเช่าอยู่อาศัย 

(5) โครงการบ้านม่ันคง หรือบ้านเอ้ืออาทรได้รับการพัฒนาขึ้นเพ่ือเป็นที่อยู่

อาศัยให้กับชุมชน 2 แห่ง คือ ชุมชนที่อาศัยอยู่บนที่ดินของการรถไฟแห่งประเทศไทย บริเวณริมทาง
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รถไฟบางกรวย และชุมชนวัดไทร จํานวนรวม 240 ครอบครัว ในรูปแบบของการร้ือย้ายเพ่ือสร้างบ้าน

และชุมชนใหม่บนที่ดินที่จัดซื้อใหม่ พร้อมสร้างระบบสาธารณูปโภคพ้ืนฐานให้กับชาวชุมชน โดย

สหกรณ์เคหสถานชุมชนร่วมมิตรพัฒนา จํากัด โดยดําเนินการจัดซื้อที่ดินและก่อสร้างที่อยู่อาศัยตาม

โครงการบ้านมั่นคงชุมชนร่วมมิตรพัฒนา จ.นนทบุรี  

(6) บ้านเช่า มีกระจายทั่วทั้งชุมชน บ้านเช่าส่วนใหญ่มักเป็นบ้านช้ันเดียว 

สร้างเรียงกันเป็นแถวคล้ายอาคารพาณิชย์ บ้านเช่าขนาดเล็ก 1 หลัง มีความกว้างประมาณ             
4 x 4 ซึ่งผู้อาศัยมักเป็นคนหาเช้ากินค่ํา จะประกอบอาชีพรับจ้างทั่วไป ขับแท๊กซี่ เป็นต้น 

ผู้ศึกษานําเสนอลักษณะทางกายภาพของบ้านไม่ได้มีวัตถุประสงค์เพ่ือให้เห็น

ความมั่งคั่งร่ํารวย หรือยากจน แต่ต้องการเสนอภาพของบ้านที่สะท้อนถึงความผูกพันของคนในหลาย

ลักษณะ พิจารณาจากการท่ีบ้านหลังใดมีรั้วสูงก้ันรอบบริเวณบ้าน ทําให้คนในบ้าน “ทําตัวห่าง” จาก

คนบ้านอ่ืน ไม่ค่อยมาร่วมกิจกรรมกับคนในชุมชน การไม่ค่อยพูดจากับคนบ้านใกล้เรือนเคียง แต่ถ้า

พิจารณาบ้านที่รั้วเต้ีย หรือไม่มีรั้วก็จะเปิดโอกาสให้แต่ละบ้านปะทะสังสรรค์กันอย่างใกล้ชิด เรียก 

ได้ว่า พอเปิดประตูบ้านก็พบเพ่ือนบ้าน ทําให้พวกเขาได้พบปะพูดคุย ไต่ถามสารทุกข์สุขดิบ และ

พ่ึงพาอาศัยกันต้ังแต่เรื่องเล็ก ๆ น้อย ๆ เช่น การขอพริก กระเทียม แลกเปลี่ยนพืชผลทางการเกษตร 

รวมไปถึงเร่ืองการออกปากในงานแต่ง งานบวช งานศพ หรือเป็นตัวแทนในการเรียกร้องสิทธิแก่กัน 

เป็นต้น ถือได้ว่าลักษณะความผูกพันที่ยังคงมีอยู่ในชุมชนด้ังเดิม แต่เมื่อมีบ้านมั่นคง บ้านจัดสรร และ

บ้านเช่า ความผูกพันตรงน้ีไม่ค่อยปรากฏให้เห็น เน่ืองจากการปิดก้ันตัวเองและคนอ่ืน ไม่มีปฏิสัมพันธ์

ต่อกัน ก็ไม่เกิดความผูกพัน หรือความร่วมมือร่วมใจในการทํากิจกรรมต่าง ๆ ในชุมชน 

2.2.2  ลักษณะทางวัฒนธรรม 

ผู้คนในตําบลบางสีทอง ผูกพันอยู่กับวัดต้ังแต่เกิดจนตาย โดยเฉพาะผู้สูงอายุจะ
ชอบไปฟังเทศน์ ทําบุญที่วัด และพระสงฆ์ยังบิณฑบาตตามหมู่บ้านเป็นประจํา สําหรับวันสําคัญทาง

ศาสนานาชาวบ้านในตําบลบางสีทองก็ยังคงไปร่วมงานท่ีวัดอย่างสม่ําเสมอ เช่น ช่วงวันอาสาฬหบูชา 

วันเข้าพรรษา เป็นต้น วัดจึงเป็นสถานที่สําคัญทางศาสนา ยังเป็นสถานที่จัดบริการสําหรับผู้ไร้ที่พ่ึง 

และต้องการความช่วยเหลืออยู่เป็นประจํา ภาพที่ติดตาชาวบ้านและเมื่อผู้ศึกษาได้รับรู้ด้วยตนเองจาก

การที่วัดได้ช่วยเหลือคนด้อยโอกาส เช่น การให้อาหารแก่ผู้สูงอายุที่ไม่มีคนดูแลในหมู่ 2 และหมู่ 4 ที่

มีการดูแลผู้ป่วยทางจิตเวช ดังน้ัน วัด บ้าน และชุมชนจึงเกื้อกูลกันอยู่เสมอ 

2.2.3  การคมนาคม 

การคมนาคมทางน้ํา ในอดีตได้รับความนิยมอย่างมาก เน่ืองจากตําบลบางสีทอง

ต้ังอยู่ทางทิศตะวันออกของแม่นํ้าเจ้าพระยา มีพ้ืนที่บางส่วนติดกับคลองบางกอกน้อย หากนับรวม

แหล่งนํ้าธรรมชาติในเขตตําบลบางสีทองมีคลอง 37 สาย จากคลองเหล่าน้ีมีคลองซอยที่สามารถ
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เช่ือมต่อกันได้ถึง 23 สาย (ข้อมูลจากตําบลบางสีทอง) ในอดีตแหล่งนํ้ามีปริมาณเพียงพอ มีการใช้เรือ

หางยาวยนต์ และเรือพายจากคลองบางกอกน้อยไปสู่แม่นํ้าเจ้าพระยา การเดินทางโดยเรือจากตําบล

บางสีทอง ถึงท่าช้าง กรุงเทพฯ โดยลงเรือที่ริมคลองบางกอกน้อย สู่แม่นํ้าเจ้าพระยา ช่วงสถานีรถไฟ

บางกอกน้อย  

สําหรับการคมนาคมทางบก “ถนน” เป็นตัวเช่ือมสําคัญสําหรับการเดินทาง 

เดิมถนนบางกรวย-ไทรน้อย  เป็นถนน 2 เลน ความกว้างประมาณ 6 เมตร เป็นถนนสายหลักใน 
การเดินทางของผู้คนในตําบล ผ่านอําเภอบางกรวย เดินทางโดยรถยนต์ตามถนนบางกรวยไทรน้อย 

ระยะทาง 5 กิโลเมตร มีการจราจรพลุกพล่าน เน่ืองจากเป็นเส้นทางลัดเข้าออกระหว่าง

กรุงเทพมหานครและจังหวัดนนทบุรี ทําให้รถติดในช่ัวโมงเร่งด่วนทั้งเช้าและเย็น ประชาชนส่วนใหญ่

ในตําบลบางสีทอง มีรถยนต์ รถจักรยานยนต์ และจักรยานของตนเองเป็นพาหนะในการเดินทาง และ

บางส่วนเดินทางโดยใช้รถยนต์สองแถว โดยคนในบางสีทองเรียกรถสองแถวว่า “รถเขียว” “รถแดง” 

หากจําแนกรถประจําทางที่ใช้กันในตําบลบางสีทอง มี 2 ประเภท คือ รถยนต์สี่ล้อเล็กรับจ้างประจํา

ทางมี 2 สาย คือ สายวัดรวก-ท่านํ้านนท์ และสายแยกพระราม 7-แยกวัดบางอ้อยช้าง นอกจากน้ี  

ยังมีรถยนต์หกล้อรับจ้างประจําทางอําเภอบางกรวย-ท่านํ้านนท์ รวมทั้งรถจักรยานยนต์รับจ้าง  

ผู้คนที่ผู้ศึกษารู้จักให้ข้อมูลเก่ียวกับการคมนาคมเมื่อ 10 ปีก่อนตรงกันว่า 

เน่ืองจากสภาพตําบลบางสีทองเป็นสวน และความเจริญยังไม่ค่อยมี รถโดยสารประจําทางจะหยุด

ให้บริการประมาณ 21.00 น. ต้องกลับก่อน 18.00 น. ถ้าไปหลังจากน้ันจะไม่มีรถ สอดคล้องกับ 

คําบอกเล่าของคนเฒ่าคนแก่ในชุมชนที่ว่า “คนที่ไม่มีรถส่วนตัวในสมัยน้ัน เดินทางลําบากมาก ไม่มีรถ 

Taxi คันไหนเข้ามาในย่านบางสีทองเลย เพราะกลัวอันตรายจากปล้น จี้ และฆ่ากัน” วิถีชีวิตของผู้คน

ในอดีตจึงเงียบสงบในช่วงค่ําคืน ผิดจากในปัจจุบันที่สามารถใช้ถนนในพ้ืนที่ได้ตลอดเวลา 

2.2.4 อาชีพและกิจกรรมทางเศรษฐกิจ 

คนในตําบลบางสีทองประกอบอาชีพที่หลายหลาย ได้แก่ เกษตรกร เช่น  

ทําสวนผลไม้ ประกอบด้วย กระท้อน กล้วย สาแหรก ทุเรียน ขนุน และจะนําไปขายที่ตลาดท่านํ้า

นนท์ บางกรณีก็มีพ่อค้าคนกลางมารับซื้อถึงบ้าน และมีบางส่วนที่นําผลผลิตฝากขายที่ร้านค้าในชุมชน  
คนรุ่นพ่อแม่ ที่ทําการเกษตรในตําบลบางสีทองชุมชนมีอายุ 40 ปีขึ้นไป หรือรุ่น

ปู่ ย่า ตา ยาย ที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป นิยมส่งลูกหลานไปเรียนหนังสืออยู่ในเมืองใหญ่ ลูกหลานไม่ค่อยมี

ความผูกพันกับที่ดิน ปล่อยที่ดินให้เช่าตอนที่พ่อแม่ยังมีชีวิตอยู่ แต่เมื่อไม่เหลือใครดูแล คอยเก็บ 

ค่าเช่า ลูกหลานก็ตัดสินใจขายที่ดิน แม้จะมีรุ่นพ่อแม่ที่ยังคงประกอบอาชีพเกษตรกร เน่ืองจากยังคงมี

ที่ดินเป็นของตนเอง กลับไม่ค่อยให้ความสําคัญกับการประกอบอาชีพเกษตรกร เน่ืองจากสภาพที่ดิน

และสิ่งแวดล้อมเปลี่ยนแปลงไปอย่างมากในปัจจุบัน และเน่ืองจากการส่งลูกหลานให้เรียนสูง การทํา
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การเกษตรที่คนรุ่นก่อนจะถ่ายทอดความรู้เก่ียวกับการเกษตรก็ลดน้อยลง ความผูกพันลดลง พวกเขา

จึงได้งานที่ ต้องใช้ความรู้ ได้แก่ รับราชการ รัฐวิสาหกิจ และภาคเอกชน สําหรับข้าราชการ 

ประกอบด้วย พยาบาล ครู ตํารวจ ทหาร รัฐวิสาหกิจและพนักงานบริษัท เช่น การไฟฟ้า การประปา 

พนักงานธนาคาร นักบัญชี ค้าขาย โดยมีร้านขายของชํา และร้านขายอาหารตามส่ัง อาชีพรับจ้าง คือ 

ทํางานโรงงาน เช่น ทํากล่องแหวน ทําเคร่ืองเบญจรงค์ ทําของเล่นสุนัข เป็นต้น 

ตําบลบางสีทอง มีทั้งภาคอุตสาหกรรมและธุรกิจขนาดเล็กถึงขนาดกลาง ได้แก่ 
มีโรงงานขนาดเล็ก 7 แห่ง กระจายอยู่ในทุกตําบล ยกเว้นหมู่ 2 มีห้างสรรพสินค้า 1 แห่ง ธุรกิจ

บริการ ได้แก่ ร้านเสริมสวย ตัดเย็บเสื้อผ้า ร้านซักอบรีด คลินิก อู่ซ่อมรถยนต์ เป็นต้น สําหรับโรงงาน

อุตสาหกรรมและภาคธุรกิจต้ังอยู่ริมถนนเส้นทาง “นครอินทร์” และ “บางกรวย-ไทรน้อย” มีโรงงาน

ฟอกหนัง ผลิตกระดูกสําหรับสุนัข อยู่ที่หมู่ 4 วัดรวก ซึ่งได้รับการร้องเรียนจากประชาชนอยู่บ่อยคร้ัง 

เน่ืองจากผลิตภัณฑ์ดังกล่าวทําจากหนังควาย เมื่อฝนตกจะทําให้เกิดกลิ่นเหม็นกระจายไปทั่ว หาก

พิจารณาจากอาชีพและกิจกรรมทางเศรษฐกิจของชาวบ้านในตําบลบางสีทอง พบว่า ส่วนใหญ่มีฐานะ

ค่อนข้างดี และมีรายได้หมุนเวียนตลอดทั้งปี  

2.2.5  สุขภาวะของคนในตําบลบางสีทอง 

เ น่ืองจากวิถี ชี วิตที่ เปลี่ยนแปลงไป ส่งผลต่อสุขภาวะของคนในตําบล

ค่อนข้างมาก ซึ่งสอดคล้องกับการเป็นโรคที่สะท้อนถึงภาวะความทันสมัย ได้แก่ ประชาชนในตําบล

ป่วยด้วยโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง และไขมันในเลือดสูง และส่วนใหญ่บุคคลเหล่าน้ีมักเป็น

ผู้สูงอายุ จากการสํารวจปัญหาสุขภาพในกลุ่มผู้สูงอายุ พบว่า ผู้สูงอายุร้อยละ 50.6 เป็นโรคความดัน

โลหิตสูง ร้อยละ 31.0 เป็นโรคข้อต่อ-กระดูก/กระดูกทับเส้นประสาท ร้อยละ 26.5 เป็นโรคช่องปาก 

(โรคฟันผุ โรคเหงือกอักเสบ รํานาด โรคปริทนต์ แผลในช่องปาก) ร้อยละ 22.5 เป็นโรคเบาหวาน 
ร้อยละ 14.9 เป็นโรคเกี่ยวกับตา ได้แก่ จอประสาทตาเสื่อม ต้อกระจก ต้อลม ต้อเน้ือ หรือนํ้าวุ้นตา

เสื่อม เป็นต้น 

นอกจากน้ี เมื่อพิจารณาระดับความสามารถในการช่วยเหลือตนเองของผู้สูงอายุ

ในตําบลบางสีทองตาม ADL จึงทําให้จําแนกผู้สูงอายุออกเป็น 4 กลุ่ม ผู้สูงอายุที่ต้องการพึ่งพาผู้อ่ืน

เล็กน้อย (ADL มากกว่า 12 คะแนน) ร้อยละ 94.4 ซึ่งเป็นผู้สูงอายุกลุ่มใหญ่ในตําบลบางสีทอง 

รองลงมาคือ ผู้สูงอายุที่ต้องการพ่ึงพาผู้อ่ืนปานกลาง (ADL 9-11 คะแนน) ร้อยละ 2.9 สําหรับ

ผู้สูงอายุที่ต้องการพ่ึงผู้อ่ืนเป็นส่วนมาก (ADL 5-8 คะแนน) มีร้อยละ 1.3 และกลุ่มสุดท้าย คือ 

ผู้สูงอายุต้องการพ่ึงพาผู้อ่ืนทั้งหมด (ADL 0-4 คะแนน) มีร้อยละ 1.5  

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล (รพสต.) หรือที่รู้จักกันในนามของสถานี

อนามัย เป็นหน่วยบริการด้านสาธารณสุขพ้ืนฐานในการรองรับความเจ็บป่วยของประชาชนตําบล  
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บางสีทอง ทั้งน้ี โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลได้รับบริจาคที่ดินส่วนบุคคล 150 ตารางวา จาก

นายเสง่ียม ฉิมคล้าย ในปี พ.ศ. 2514 โดยใช้งบประมาณของกรมอนามัยในการก่อสร้าง จากการ 

บอกเล่าของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุทําให้เห็นภาพอาคารไม้ช้ันเดียวซึ่งเป็นสถานที่ในการรักษาผู้ป่วย

ในตําบลบางสีทอง แต่ปัจจุบันโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลเป็นอาคารปูนสองช้ัน ซึ่งได้รับ 

การบอกเล่าเพ่ิมเติมว่า เน่ืองจากอาคารไม้มีความทรุดโทรม จึงได้รับงบประมาณจากสํานักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุข ในปี พ.ศ. 2540 (ตามแบบที่เหมือนกันทั้งประเทศ) ทําให้โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตําบลบางสีทองพัฒนากา้วหน้าไปอีกระดับหน่ึง คือ ผู้บริหารคนปัจจุบัน มีแนวคิดที่จะ

ทําให้หน่วยให้บริการสร้างความสบายให้กับผู้ให้บริการ และผู้ใช้บริการมีความพึงพอใจ ด้วยการติดแอร์  

มีที่ น่ังรอตรวจ และกําลังปรับภูมิทัศน์ให้ รพสต มีสภาพแวดล้อมที่สวยงามอีกด้วย นอกจากน้ี  

ยังส่งเสริมให้เจ้าหน้าที่ใน รพสต ปรึกษาหาความรู้เพ่ิมเติมอยู่เสมอ ดังถ้อยคําที่ว่า  

“มันไม่ใช่ความผิดของผู้รับบริการนะที่เขามานั่งรับบริการที่เราไม่มีความรู้” 

(มัทนา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557) 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลให้บริการตามหลักวิทยาศาสตร์สุขภาพ โดยมี

แพทย์จากโรงพยาบาลบางกรวยมาให้บริการในหน่วยงาน และมีพยาบาลวิชาชีพประจําอยู่ที่

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล แม้ผู้สูงอายุบางรายยังคงใช้ยาสมุนไพรในการรักษาอาการเจ็บป่วย

เล็ก ๆ น้อย ๆ เน่ืองจากยังคงเช่ือมั่นในการรักษาสุขภาพทางเลือก ดังกรณีผู้สูงอายุรายหน่ึงที่ป่วยเป็น

โรคเบาหวาน โดยรับยารักษาเบาหวานด้วยวิธีการทานยา และอีกไม่นานต้องปรับวิธีการรักษาด้วย

วิธีการฉีดยา ผู้สูงอายุรายน้ี ต้องการใช้สมุนไพรในการรักษา ซึ่งทําให้เจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพตําบลรู้สึกกังวลใจ เน่ืองจากเกรงว่าวิธีการการรักษาแบบทางเลือกจะส่งผลเสียต่อ

สุขภาพของผู้สูงอายุรายน้ีมากขึ้น แต่เน่ืองจากต้องการให้ผู้สูงอายุได้ใช้หลักการตัดสินใจด้วยตนเอง 
จึงได้เพียงแต่ให้คําแนะนํากรณีที่เกิดภาวะนํ้าตาลตํ่า เช่น การพกลูกอมอยู่ตลอดเวลา เผื่อกรณีฉุกเฉิน 

เป็นต้น 

แม้ประชาชนในตําบลบางสีทองมีบัตรประกันสุขภาพถ้วนหน้า สามารถเข้าถึง

บริการของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล แต่จะมีการใช้บริการกรณีที่เจ็บป่วยเล็ก ๆ น้อย ๆ หาก

เจ็บหนัก หรือมีอาการรุนแรงจะถูกส่งต่อไปที่โรงพยาบาลบางกรวย นอกจากน้ี ประชาชนอีกส่วนหน่ึง

ก็จะเลือกไปใช้บริการที่โรงพยาบาลบางกรวย และโรงพยาบาลน่ังเกล้าโดยตรง สําหรับคนที่มีฐานะ

ทางเศรษฐกิจดี จะเลือกใช้บริการจากโรงพยาบาลเอกชน ได้แก่ โรงพยาบาลยันฮี โรงพยาบาล            

เกษมราษฏร์ โรงพยาบาลนนทเวช หรือใช้บริการในคลินิกเอกชน เป็นต้น  
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2.3 การเมืองการปกครองในตําบลบางสีทอง 

 

ตําบลบางสีทองถือว่าเป็นหน่วยการปกครองส่วนท้องถิ่น บริหารจัดการโดยเทศบาล

ตําบลบางสีทอง ทั้งน้ี เทศบาลตําบลบางสีทองได้รับการยกฐานะขึ้นจากองค์การบริหารส่วนตําบลเป็น

เทศบาล ตามประกาศของกระทรวงมหาดไทย เมื่อวันที่ 5 กันยายน 2556 (จากรายงานขอจัดต้ัง

องค์การบริหารส่วนตําบลบางสีทอง อําเภอบางกรวย เป็นเทศบาลตําบลบางสีทอง) โครงสร้าง
เทศบาล ตามพระราชบัญญัติเทศบาล พ.ศ. 2496 ได้แบ่งโครงสร้างของเทศบาลออกเป็น 2 ส่วน คือ 

สภาเทศบาล และคณะเทศมนตรี สําหรับการปฏิบัติงานในหน้าที่ประจําในเทศบาล จะมีโครงสร้าง

ทางเจ้าหน้าที่อีกส่วนหน่ึงเรียกว่า พนักงานเทศบาล ทั้งน้ี สภาเทศบาล  ทําหน้าที่เป็นฝ่ายนิติบัญญัติ 

คอยควบคุมและตรวจสอบฝ่ายบริหารอันเป็นวิถีทางแห่งการถ่วงดุลอํานาจ กําหนดให้สภาเทศบาล

ประกอบด้วยสมาชิกที่ได้รับการเลือกต้ังโดยตรงจากประชาชน และสมาชิกสภาเทศบาลน้ีอยู่ใน

ตําแหน่งได้คราวละ 5 ปี (ปัจจุบันมีการแก้ไขให้อยู่ในวาระคราวละ 4 ปี) ทั้งน้ีจํานวนสมาชิกสภา

เทศบาลตําบลมีสมาชิกทั้งหมด 12 คน  

ด้วยเทศบาลบางสีทองเป็นองค์การปกครองส่วนท้องถิ่น จึงมีหน้าที่บริหารจัดการ

ท้องถิ่นตามกรอบที่กฎหมายกําหนด แนวนโยบายของเทศบาลตําบลบางสีทองครอบคลุมกับชีวิต

ความเป็นอยู่ของประชาชนอย่างใกล้ชิด ต้ังแต่เกิดจนตาย โดยมีเป้าหมายเพ่ือยกระดับคุณภาพชีวิตที่

ดีของประชาชนตําบลบางสีทองเป็นสําคัญ ในการบริหารจัดการของเทศบาลตําบลบางสีทอง  

คณะผู้บริหารมีความต้ังใจจริงที่จะใช้ความรู้ความสามารถ สติปัญญา และศักยภาพของคณะผู้บริหาร

ที่จะนําพาตําบลบางสีทองให้เป็นตําบลท่ีได้รับการยอมรับจากสังคมโดยทั่วไป มุ่งเน้นในการพัฒนา

คุณภาพ ชีวิตของประชาชนเป็นสําคัญ ใช้การส่งเสริมคุณภาพชีวิตเป็นกลยุทธ์ในการพัฒนา มีการ
ส่งเสริมให้ประชาชนมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น มีการพัฒนา ฟ้ืนฟูและอนุรักษ์ สิ่งแวดล้อมให้มีคุณภาพและ

มีสภาพที่ดีเอ้ือประโยชน์ต่อประชาชนจะรณรงค์ให้ประชาชนช่วยกันรักษาดูแลสิ่งแวดล้อม มีการ

รักษาความเป็นเอกลักษณ์ของตําบลบางสีทองทั้งด้านวัฒนธรรม และขนบธรรมเนียมประเพณีไว้ 

(สามารถดูแนวนโยบายของตําบลบางสีทองได้ที่ภาคผนวก) ทั้งน้ี ผู้ศึกษาจะนําเสนอภารกิจของ

เทศบาลตําบลบางสีทองกับการดูแลผู้สูงอายุในลําดับถัดไป 

 

2.4 สัดส่วนผู้สูงอายุในชุมชน 

 

เมื่อพิจารณาจากจํานวนประชากรของตําบลบางสีทอง ผู้สูงอายุมีจํานวน 1,528 คน  

คิดเป็นร้อยละ 15.7 ผู้สูงอายุที่ผู้ศึกษาพบในหลากหลายสถานท่ี เช่น วัดรวกบางสีทอง วัดโคนอน  
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วัดบางอ้อยช้าง ทั้งที่เข้าร่วมกิจกรรมการประชุมของสมาชิกชุมชนผู้สูงอายุ การจัดการบุญ การมาร่วม

งานตรวจสุขภาพประจําปีของตําบลบางสีทอง เป็นผู้สูงอายุเพียงบางส่วน คิดเป็นสัดส่วน 1 ใน 3 ของ

ผู้สูงอายุทั้งหมด ผู้ศึกษาพบผู้สูงอายุที่ออกมาร่วมกิจกรรมประจําสม่ําเสมอที่ศูนย์บริการผู้สูงอายุ 

เนื่องจากผู้สูงอายุกลุ่มน้ีสามารถที่ช่วยเหลือตนได้ จึงออกมาออกมาใช้บริการท่ีเทศบาลจัดให้ 

ตามสถานที่ต่าง ๆ และอีกส่วนหน่ึง ผู้ศึกษาได้เข้าไปเย่ียมผู้สูงอายุที่บ้าน เน่ืองจากผู้สูงอายุกลุ่มน้ีไม่

สามารถดูแลตนเองได้ และกลุ่มผู้สูงอายุที่ดูแลตนเองได้น้อย กิจกรรมด้านการดูแลจากเทศบาลจึง
ต้องจัดที่บ้านของผู้สูงอายุเอง 

ผู้สูงอายุกับการใช้พ้ืนที่ทางสังคม สําหรับแง่มุมของการท่ีผู้สูงอายุที่ยังสามารถช่วยเหลือ

ตนเองได้มารวมตัวกัน เพ่ือทํากิจกรรม เช่น วัดรวกบางสีทอง วัดโคนอน ร้านค้าชุมชน ชุมนุมสหกรณ์ 

ตลาด เพ่ือทํากิจกรรมต่าง ๆ ร่วมกับสมาชิกสูงอายุอ่ืน ๆ เช่น กิจกรรมเล่นกีฬา นันทนาการ  

การหารือเก่ียวกับสวัสดิการของชุมชน การออกมารวมตัวกันในพ้ืนที่ต่าง ๆ พ้ืนที่เหล่าน้ีทําให้ผู้สูงอายุ

กลุ่มที่ยังช่วยเหลือตนเองได้ส่วนใหญ่เข้ามารวมตัวกันได้อย่างกว้างขวาง และสามารถขับเคล่ือนงาน

ด้านการพัฒนาผู้สูงอายุ ขณะเดียวกันผู้คนในตําบลบางสีทองใช้พ้ืนที่ภายภาพน้ีเปลี่ยนผ่านไปสู่พ้ืนที่

ทางสังคมสําหรับผู้สูงอายุไปในที่สุด หมายความว่า ผู้สูงอายุกลุ่มที่สามารถช่วยเหลือตนเองได้มี

สถานที่ดําเนินกิจกรรมที่แน่นอน เช่น การมาออกกําลังกาย และมีอาณาเขตที่มีปฏิสังสรรค์ทางสังคม

ที่ชัดเจน สามารถทํากิจกรรมอย่างอิสระตามที่ใจปรารถนาได้ จึงทําให้พ้ืนที่ต่าง ๆ ที่ผู้สูงอายุมา

รวมตัวกัน เกิดการเช่ือมโยงกันมากขึ้น 

สําหรับผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้น้อย ผู้ศึกษาไม่ค่อยเห็นพวกเขาออกมาใช้พ้ืนที่ทาง

สังคมของตําบลบางสีทองมากนัก ทั้งน้ีเน่ืองจากความยากลําบากในการเดินทาง เพราะสุขภาพไม่ดี 

เจ็บป่วย ไม่สามารถเคลื่อนไหวร่างกายได้ หรืออาจเป็นเพราะไม่อยากรบกวนเวลาของลูกหลานให้
ต้องพาออกไปร่วมกิจกรรม นอกจากน้ี อาจเกิดจากสถานท่ีในการจัดกิจกรรม ไม่มีสิ่งอํานวย 

ความสะดวกในกรณีที่ผู้สูงอายุใช้วิวแชร์ หรือไม้เท้า หากพิจารณาจากการใช้พ้ืนที่ของผู้สูงอายุกลุ่มที่

ช่วยเหลือตนเองไม่ได้เลยมักเป็นผู้สูงอายุที่อยู่ในสภาพติดเตียง เป็นอัมพาต มักไม่มีโอกาสในการร่วม

กิจกรรมทางสังคมใด ๆ กับชุมชนเลย 

จากการใช้พ้ืนที่ทางสังคมในชุมชนบางสีทองนี้เองสอดคล้องกับลักษณะการจําแนก 

การใช้ชีวิตของผู้สูงอายุ ส่งผลให้การดําเนินการด้านการดูแลผู้สูงอายุจึงถูกปรับเปลี่ยนให้เหมาะสมกับ

ผู้สูงอายุแต่ละกลุ่ม ทั้งน้ี การเห็นผู้สูงอายุออกมาใช้พ้ืนที่ทางสังคมสําหรับผู้สูงอายุทําให้เกิดการรับรู้

ของเจ้าหน้าที่ หรือผู้ปฏิบัติงานว่าจําเป็นต้องดูแลผู้สูงอายุ แต่ละกลุ่มมากน้อยเพียงใด และดูแลใน

ลักษณะใดจึงจะเหมาะสมกับผู้สูงอายุมากที่สุดน่ันเอง 
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2.5 การตอบสนองการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 

 

เมื่อเทศบาลตําบลบางสีทองให้ความสําคัญกับการดูแลผู้สูงอายุ โดยกําหนดนโยบาย 

โครงการ และกิจกรรม เพ่ือตอบสนองความต้องการและจําเป็นสําหรับผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง

อย่างจริงจัง จึงเกิดเครือข่ายการทํางานดูแลผู้สูงอายุของเจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้อง เช่น โรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพตําบล โรงเรียน วัด ดังกรณีที่เจ้าอาวาสวัดรวกเห็นความสําคัญกับส่งเสริมให้ผู้สูงอายุที่
ยังแข็งแรงออกมาร่วมกิจกรรม จึงอนุญาตให้ใช้ศาลาวัดโคนอนจัดประชุมสมาชิกของชมรมผู้สูงอายุ 

กรณีเจ้าอาวาสวัดรวก ให้ใช้พ้ืนที่ของวัดเพ่ือจัดต้ังศูนย์ฟ้ืนฟูสมรรถภาพคนพิการและผู้สูงอายุ             

เป็นต้น 

ผู้ศึกษาเห็นการต่ืนตัวของผู้สูงอายุที่เข้าร่วมเป็นสมาชิกชมรมผู้สูงอายุ ออกมาร่วม

กิจกรรมที่ศูนย์ฟ้ืนฟูสมรรถภาพคนพิการและผู้สูงอายุ และรับรู้ข่าวสารเก่ียวกับการให้บริการผู้สูงอายุ

อย่างต่อเน่ือง ดังที่ผู้ศึกษาได้ฟังจากผู้สูงอายุว่า “ผู้สูงอายุที่นอนติดเตียง หรือเจ็บป่วยเร้ือรัง  

มีอาสาสมัครและทีมสหวิชาชีพมาเย่ียมเยียนอยู่เสมอ” สิ่งน้ีสะท้อนให้เห็นว่าชุมชนตระหนักถึง 

การดูแลผู้สูงอายุในชุมชนมิใช่เป็นเรื่องของครอบครัว เพ่ือนบ้าน แต่เพียงอย่างเดียว แต่เป็นเรื่อง 

ของรัฐ และทุกคนที่ต้องมีส่วนร่วมในการดูแลด้วยกัน 

แม้การดูแลผู้สูงอายุโดยชุมชนจะกระทําจากเพ่ือนบ้าน เครือญาติจนเป็นเรื่องปกติ  

แต่ความต่ืนตัวในการดูแลผู้สูงอายุโดยชุมชนอย่างจริงจัง เกิดจากความต้ังใจของผู้บริหารเทศบาล 

และสมาชิกสภาเทศบาล และเจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้อง ทั้งน้ีเน่ืองมาจากสถานการณ์ผู้สูงอายุในประเทศ 

ซึ่งถือเป็นปัจจัยภายนอกท่ีผลักดันให้ชุมชนเร่ิมให้ความสนใจผู้สูงอายุ แต่ในระยะแรกก็ยังไม่มี

กิจกรรมดูแลผู้สูงอายุอย่างเป็นรูปธรรม จนกระทั่งกระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ 
กระทรวงสาธารณสุข และ JICA ได้นําโครงการ LTOP เข้ามา ทําให้ผู้บริหารเล็งเห็นช่องทางใน 

การจัดทําโครงการต่าง ๆ สําหรับผู้สูงอายุ เช่น ให้พ้ืนที่บางสีทองเป็นโครงการนําร่องการพัฒนาระบบ

การดูแลผู้สูงอายุระยะยาว การจัดต้ังอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ ประกอบกับปัจจัยภายในอันเกิดจาก

จํานวนสมาชิกผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง จึงส่งผลให้เมื่อมีโครงการ ผู้รับผิดชอบก็ดําเนินกิจกรรม

อย่างจริงจังจนเป็นรับรู้และช่ืนชมของคนในชุมชน 

ขณะเดียวกัน คนในชุมชนก็ตอบสนองการทํางานดูแลผู้สูงอายุของเทศบาลและ

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ โดยการแจ้งข่าวผู้สูงอายุที่ต้องการความช่วยเหลือ หรือผู้สูงอายุที่ไม่มี 

คนดูแล เช่น กรณี “ยายอุษา” ที่ไม่มีคนดูแล คนในชุมชนจะนําเรื่องไปแจ้งกับอาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุ ก็จะไปแจ้งเทศบาล จึงนําไปสู่การช่วยเหลือผู้สูงอายุรายน้ี 
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ความพยายามของเทศบาลในการดูแลผู้สูงอายุได้รับความสนใจจากนักวิชาการและ

ผู้ปฏิบัติงานที่มาดูงาน มาศึกษาเรียนรู้บ่อยครั้ง จึงทําให้คนในชุมชนรู้สึก/สัมผัสได้ถึงความสําคัญของ

การดูแลผู้สูงอายุมากขึ้น 

ในอีกนัยหน่ึงของผู้ทํางานด้านผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง มีความคิดที่ว่าการดูแล

ผู้สูงอายุในชุมชนก็เหมือนการดูแลญาติผู้ใหญ่ของตนเอง แม้จะเหน็ดเหน่ือยจากการทํางานแต่ก็มี

ความสุข และพอใจท่ีได้ทําหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุ การพูดถึงผู้สูงอายุที่ดูแลอย่างกระตือรือร้น ใบหน้าที่
ยิ้มแย้ม เมื่อสบตาก็เห็นประกายแห่งความปราบปลื้มใจที่บ้านมีสมาชิกในครอบครัวพร้อมหน้าพร้อม

ตา และญาติ เพ่ือนบ้าน แวะเวียนมาหาอย่างสมํ่าเสมอ การฟ้ืนฟูวัฒนธรรมในลักษณะถ้อยที 

ถ้อยอาศัย การช่วยกันคิดเพ่ือส่วนรวมมากกว่าประโยชน์ส่วนตน การร่วมกันปรึกษาหารือทําให้คนมี

ความผูกพันกันมากขึ้น ร่วมรับรู้ความสุข ความทุกข์ของกันและกัน จนเกิดการรวมตัวกันอย่างเหนียว

แน่น เกิดเป็นพลังในการดําเนินกิจกรรมอย่างมหาศาล โดยเฉพาะกลุ่มอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ ทําให้

มีพ้ืนที่ความสัมพันธ์ของคนในชุมชนจนเป็นที่ยอมรับว่าเป็นกลไกทางสังคมที่ช่วยให้เกิดแรงสนับสนุน

ให้ครอบครัวสามารถดูแลผู้สูงอายุได้อย่างดี 

การเปล่ียนแปลงทางสังคมและวัฒนธรรมอันเน่ืองมาจากการที่สังคมชนบทติดต่อกับ

เมืองมากข้ึน การพ่ึงพาอาศัยภายในสังคมจะน้อยลง ดังเช่นสังคมก่ึงเมืองก่ึงชนบทท่ัว ๆ ไป ตําบล 

บางสีทองก็เข้าข่ายน้ี ระบบครอบครัวและเครือญาติได้ทําหน้าที่น้อยลง การยอมรับความทันสมัย 

ย่อมจะทําให้ค่านิยมที่ยกย่องบรรพบุรุษ การเช่ือฟังผู้สูงอายุ การยึดมั่นในความเชื่อ ประเพณีและ

พิธีกรรมเปลี่ยนไปจากเดิม เช่น การสะท้อนความสัมพันธ์ของผู้สูงอายุกับคนรุ่นปัจจุบันที่มีมากขึ้น

ตามลําดับ พิจารณาจากการท่ีผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองต้องอยู่บ้านตามลําพังในเวลากลางวัน 

มากข้ึน การส่ือสารกับลูกหลานน้อยลงเมื่อพวกเขาต้องออกจากบ้านในช่วงเช้าตรู่ และกลับบ้านใน
ช่วงเวลาที่ผู้สูงอายุเข้านอนแล้ว หรือกรณีที่ผู้สูงอายุอยากไปวัดพร้อมหน้าพร้อมตาลูกหลานก็ไม่ได้

เป็นเช่นน้ัน แค่ลุกไปส่งและไปรับเมื่อเสร็จภารกิจ โดยมิได้อยู่ร่วมทําบุญด้วย ปฏิสัมพันธ์ที่มีต่อกัน

ลดลง รวมท้ังรับภาระในการดูแลผู้สูงอายุได้ยากลําบากขึ้น ครอบครัวจึงต้องการการสนับสนุนจาก

เพ่ือนบ้าน จากชุมชนและรับ ขณะเดียวกัน เพ่ือนบ้าน ชุมชน และรัฐก็ตระหนักว่าหากไม่ให้ 

ความสนใจการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว ก็อาจนําไปสู่ปัญหาการทอดทิ้งผู้สูงอายุได้ จึงนําไปสู่การวาง

ระบบการดูแลผู้สูงอายุ โดยชุมชน บ้าน ชุมชน และรัฐ ในบางสีทองจึงเก้ือกูลกันตลอดเวลา ซึ่งนําไปสู่

ความร่วมรับผิดชอบในการดูแลผู้สูงอายุในที่สุด 

การใช้งาน “การดูแลผู้สูงอายุ” เป็นแกนกลางในการฟ้ืนฟูพลังของบ้านและชุมชน 

เข้าด้วยกัน โดยมองว่า การที่ชุมชนยังยึดถือค่านิยมเรื่องความกตัญญู การเคารพผู้อาวุโส การเอ้ืออาทร 

ต่อกัน จึงจุดประกายให้กลุ่มอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ รวมตัวกันจากการผลักดันของเทศบาลเพ่ือ 
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เข้าไปพูดคุยดูแลผู้สูงอายุในระดับเบ้ืองต้น จนเกิดเป็นระบบการดูแลผู้สูงอายุโดยชุมชนข้ึนในเวลา

ต่อมา คนในชุมชนบางสีทองเองยังมองว่าเป็นจุดแข็งประการหน่ึงที่ทําให้เกิดการมีส่วนร่วมใน 

การดูแลผู้สูงอายุอย่างจริงจัง 

 

2.6 บทบาท และกิจกรรมในการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง 

 
2.6.1 นโยบาย แผนและโครงการเก่ียวกับผู้สูงอายุ 

 ปลัดเทศบาล นําเสนอเก่ียวกับเป้าหมายการดูแลของเทศบาลตําบลบางสีทองว่า 

ต้องการให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี และมีสวัสดิการ ดังรายละเอียดต่อไปน้ี 

เป้าหมายไปสู่การดูแลให้มันได้ทั่วถึงกับตามจํานวน และให้ได้ข้อมูลของการปรับ 

เพ่ือที่จะมุ่งสู่ว่า เราต้องการให้ผู้สูงอายุ ระดับ 3 น้อย มาเป็นระดับ 2 มาเป็นระบบ 1  

ก็คือ อยู่อย่างน้ันจะให้ทั่วถึง และพยายามปรับกลุ่มแต่ละกลุ่มดูแลให้มันดีขึ้น . . . เรา

ต้องการเห็นเขาได้รับการดูแล มีสวัสดิการ ได้รับอาจจะ 2 คํา เราต้องการเห็นเขามี

คุณภาพชีวิตที่ดี มีสวัสดิการ คําว่าคุณภาพชีวิตที่ดีแปลว่า ทั้งเราช่วยเขา เขาช่วยตนเอง 

ชุมชนช่วยกัน แล้วก็สวัสดิการสังคมที่ดีพอสมควร การพูดถึงบริการต่าง ๆ ไม่ว่าเป็น

บริการด้าน . . . ไม่ใช่แค่บริการด้านสุขภาพนะคะ การใช้บริการท่ีคนแก่ คนเฒ่า อะไร

อย่างน้ี เขาจะต้องมีมุมได้ความรู้ เขาควรได้ในสัดส่วนของเขา การนันทนาการ  

การเข้าถึงลักษณะแบบน้ีก็อยากให้มันทั่วถึง (ปลัดเทศบาล, สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 

2557) 

 จากสถานการณ์ปัญหาด้านผู้สูงอายุในตําบลและการรับผิดชอบของเทศบาลที่
ต้องมีทิศทางในการทํางานด้านการดูแลผู้สูงอายุที่ชัดเจน จึงนําไปสู่การกําหนดนโยบาย แผนด้าน

ผู้สูงอายุ ทั้งน้ี เมื่อผู้ศึกษาพิจารณาแผนยุทธศาสตร์การพัฒนาของเทศบาลบางสีทอง พบว่า เทศบาลฯ 

ได้ดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล ทั้งการสํารวจและการประเมินผลการพัฒนาที่ผ่านมา ทั้งภายในและ

ภายนอกองค์การ และได้นําข้อมูลปัญหาความต้องการ ยุทธศาสตร์การพัฒนาจังหวัด อําเภอ นโยบาย

ของผู้บริหารมาพัฒนาโครงการ หรือกิจกรรมที่จะดําเนินการให้มีความชัดเจนและมีลักษณะ

เฉพาะเจาะจงมากที่สุด ทั้งน้ี เทศบาลมีการจัดความสําคัญของโครงการ/กิจกรรม เพ่ือบรรจุลงใน

แผนพัฒนาอย่างเหมาะสม และตัดสินใจเลือกแนวทางในการพัฒนา โดยคํานึงถึงงบประมาณ 

ทรัพยากร และความร่วมมือในการดําเนินการ หรือรับผิดชอบร่วมกัน แต่เน่ืองจากแผนชุมชนมี

โครงการที่ครอบคลุมงานหลายด้าน ผู้บริหารเทศบาล กล่าวว่า การให้ความสําคัญกับเร่ืองผู้สูงอายุ

ต้องมีการช้ีนําจากทางผู้บริหาร ฯ ไม่เช่นน้ันงานด้านผู้สูงอายุจะถูกละเลย  
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แผนชุมชนเขาไม่มองผู้สูงอายุเป็นหลัก ต้องมี อปท. ไปช้ีนําให้เขาว่า “เอ๊ะทําไมคุณไม่มี 

. . .” คุณคิดอย่างเดียวว่าต้องทําถนนหนทาง ปัญหาของคุณมีนํ้าเสีย ขยะ เค้าไม่ได้มอง

เรื่องน้ี แต่มันเป็นบทบาทที่ในขณะนั้นอยู่ที่ตัวผู้บริหารด้วยว่าให้ความสนใจ และ

ประกอบกับ เรามีงบประมาณเอง มีหน่วยงานอะไรต่าง ๆ เน้ียะมาให้ความสําคัญกับเรา 

เราก็จึงมีแนวคิดว่าน่าจะทําเรื่องผู้สูงอายุให้เป็นงานเด่นงานหลักของเราเลย เพราะว่า

งบประมาณส่วนหน่ึงได้โครงสร้างพ้ืนฐานเราก็โอ้ย . . . จะเต็มพ้ืนที่อยู่แล้ว คล้าย ๆ ว่า
ไม่ขาดแคลนแล้ว เรื่องไฟฟ้า เรื่องประปา เราเต็มที่หมดแล้ว เรื่องการศึกษาก็ไม่ต้อง

ห่วง โรงเรียนในพ้ืนที่ก็ไม่มีเป็นโรงเรียนเอกชน เป็นโรงเรียนที่เขาถ่ายโอนจาก อบจ. 

เราสามารถนํางบประมาณตรงน้ันมาดูแลผู้สูงอายุให้เต็มที่ ให้สมกับฐานะการเงิน 

การคลังของเราที่เราสามารถทําได้ (นายกเทศมนตรี, สัมภาษณ์, 28 สงิหาคม 2557)  

 จากความสนใจของผู้บริหาร และการสนับสนุนจากภายนอกทําให้เกิด 

การผลักดันให้มีบริการ กิจกรรมสําหรับผู้สูงอายุ ดังปรากฏในยุทธศาสตร์การพัฒนาของเทศบาลด้าน

การส่งเสริมคุณภาพชีวิต แนวทางที่ 3 ด้านการส่งเสริม สนับสนุนคุณภาพชีวิต เด็ก สตรี คนชรา และ

ผู้ ด้อยโอกาส พบว่า เทศบาลให้ความสําคัญกับการดูแลผู้สูงอายุค่อนข้างมาก เมื่อเทียบกับ

งบประมาณในแผนยุทธศาสตร์ในปีที่ผ่านมา (2555) เทศบาลต้ังงบประมาณในการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตเป็นอันดับสอง (19,980,000 บาท) รองจากแผนยุทธศาสตร์ว่าการพัฒนาด้านโครงสร้างพ้ืนฐาน 

(22,420,000 บาท) หากพิจารณาในแนวทางในการส่งเสริม สนับสนุนคุณภาพชีวิตเด็ก สตรี คนชรา 

และผู้ด้อยโอกาสก็มีการใช้งบประมาณในการดําเนินการจริงสูงกว่างบประมาณด้านโครงสร้างพ้ืนฐาน  

 ปัจจุบัน ในแผนยุทธศาสตร์การพัฒนา (พ.ศ. 2557-2559) ได้ต้ังงบประมาณใน

ยุทธศาสตร์การพัฒนาด้านการส่งเสริมคุณภาพชีวิตต้ังงบประมาณไว้ 100,470,000 บาท ใกล้เคียงกับ
งบประมาณในยุทธศาสตร์การพัฒนาด้านโครงสร้างพ้ืนฐาน (109,948,000) หากนํายุทธศาสตร์ที่ 1 

การพัฒนาด้านงานส่งเสริมคุณภาพชีวิตมาพิจารณาอย่างละเอียด โดยเฉพาะอย่างย่ิง เรื่อง 

การส่งเสริมสนับสนุนคุณภาพชีวิตเด็ก สตรี คนชรา และผู้ด้อยโอกาส พบว่า มีโครงการที่เก่ียวข้องกับ

ผู้สูงอายุ 6 โครงการ (จาก 8 โครงการ) ดังน้ี 
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ตารางที่ 2.2 

 

โครงการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 

ที่ โครงการ จํานวนงบประมาณ 

2557 2558 2559 

1 โครงการสนับสนุนเบ้ียยังชีพ หรือเบ้ีย
สงเคราะห์ให้กับผู้สูงอายุ 

8,500,000 9,000,000 9,500,000 

2 โครงการออกเย่ียมผู้สูงอายุและส่งเสริม

การดําเนินงานของกลุ่มอาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุที่บ้าน (อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุ)  

150,000 150,000 150,000 

3 โครงการอบรมสัมมนาเพ่ิมประสิทธิภาพ

แก่สมาชิกชมรมผู้สูงอายุ 

350,000 500,000 500,000 

4 โครงการสานสัมพันธ์คน 3 วัย สร้างสายใย

ในครอบครัว 

300,000 300,000 300,000 

5 โครงการอบรมเพ่ิมประสิทธิภาพแก่

ผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง 

100,000 100,000 100,000 

6 โครงการจัดซื้อเคร่ืองออกกําลังกายพร้อม

อุปกรณ์ต่าง ๆ ของศูนย์บริการทางสังคม  

300,000 300,000 300,000 

 

นอกจากโครงการที่ปรากฏอยู่ในยุทธศาสตร์ที่ 1 การส่งเสริมคุณภาพชีวิตแล้ว 
พบว่า ยังมีโครงการที่เก่ียวข้องกับผู้สูงอายุปรากฏอยู่ในยุทธศาสตร์ที่ 5 การพัฒนาด้านการวาง

แผนการส่งเสริม การลงทุนพาณิชยกรรม และการท่องเที่ยว และยุทธศาสตร์ที่ 6 แนวทางการพัฒนา

ส่งเสริมการบริหารจัดการเทศบาล ดังน้ี 
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ตารางที่ 2.3  

 

โครงการเก่ียวกับผู้สูงอายุตามยุทธศาสตร์ที ่5 และ 6 

ที่ โครงการ จํานวนงบประมาณ 

2557 2558 2559 

โครงการตามยุทธศาสตร์ที่ 5 

1 โครงการก่อสร้างทางลาดชัน-ลงสําหรับคน

พิการและผู้สูงอายุ  

100,000 - - 

2 โครงการปรับปรุงห้องนํ้าศูนย์บริการทาง

สังคม 

50,000 - - 

3 โครงการสมทบกองทุนบําเหน็จบํานาญ

ข้าราชการส่วนท้องถิ่น (กบท.) 

350,000 350,000 350,000 

โครงการตามยุทธศาสตร์ที่ 6 

4 โครงการส่งเสริมวันผู้สูงอายุและประเพณี

สงกรานต์ 

300,000 300,000 300,000 

 

การดําเนินการเพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองให้ความสําคัญ

กับผู้สูงอายุทุกกลุ่ม ทั้งผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้ และกลุ่มผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้ อีกทั้ง

การบูรณาการกิจกรรมการดูแลทั้งทางสุขภาพและสังคม ดังกรณีที่ผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้จะ

มีแผนพัฒนาด้านการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้สูงอายุในชุมชน โดยมีกิจกรรม/โครงการด้านสุขภาพ คือ 
โครงการติดตามเย่ียมดูแลรักษาสุขภาพตาและหูสําหรับผู้สูงอายุ โครงการการติดตามเย่ียมดูแล

ผู้สูงอายุที่บ้านของชมรมอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ โครงการสนับสนุนระบบการดูแลช่วยเหลือผู้มีภาวะ

ซึมเศร้า สําหรับกิจกรรม/โครงการด้านสังคม ประกอบด้วย โครงการมอบเงินสงเคราะห์แก่ครอบครัว

ผู้สูงอายุยากจน โครงการซ่อมแซมบ้านผู้สูงอายุที่ยากไร้ 

สําหรับผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้ ทางเทศบาลมีแผนการสูงวัยอย่างมีคุณภาพ 

โดยกิจกรรม/โครงการด้านสุขภาพ ประกอบด้วย โครงการส่งเสริมการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว (Long 

Term Care) โครงการพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ (อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ) โครงการ

อบรมดูแลผู้สูงอายุ อาสาสมัครเชี่ยวชาญด้านผู้สูงอายุจังหวัดนนทบุรี ส่วนกิจกรรม/โครงการด้าน

สุขภาพ ประกอบด้วย โครงการสานสัมพันธ์คน 3 วัย สร้างสายใยในครอบครัว โครงการคลังปัญญา

ผู้สูงอายุเพ่ือชุมชน โครงการสนับสนุนเบ้ียยังชีพให้แก่ผู้สูงอายุ โครงการสวัสดิการชุมชน (ออมวันละบาท) 
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จากการเพ่ิมจํานวนของผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง สะท้อนปัญหาที่เทศบาล

ตําบลบางสีทองต้องดําเนินการอย่างจริงจัง เน่ืองจากผู้สูงอายุมีความต้องการและความจําเป็น

แตกต่างจากคนในช่วงวัยอ่ืน จึงมีความจําเป็นที่จะต้องให้การดูแลอย่างเหมาะสม การดําเนินการ

ผู้สูงอายุของเทศบาลบางสีทองในปัจจุบันได้ดูแลผู้สูงอายุแบ่งเป็นกลุ่ม 3 กลุ่ม คือ 1) ผู้สูงอายุที่

ช่วยเหลือตนเองได้ ช่วยเหลือสังคมได้ เรียกว่า ผู้สูงอายุกลุ่มสีเขียวเข้ม 2) ผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเอง

ได้ แต่ช่วยเหลือสังคมไม่ได้ เรียกว่าผู้สูงอายุกลุ่มสีเขียวอ่อน และ 3) ผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้ 
และช่วยเหลือสังคมไม่ได้ เรียกผู้สูงอายุกลุ่มสีแดง โดยมีกิจกรรมสําหรับผู้สูงอายุกลุ่มต่าง ๆ ดังน้ี 

2.6.2  บริการสําหรับผู้สูงอายุ  

2.6.2.1 การจ่ายเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ การประมาณการงบประมาณในการจ่าย

เบ้ียยังชีพผู้สูงอายุของตําบลบางสีทองในปีงบประมาณ 2556 รวมเป็นเงินทั้งปี 9,220,800 บาท ทั้งน้ี            

ผู้ศึกษาได้รวบรวมข้อมูลจากการจ่ายเบ้ียยังชีพในเดือนตุลาคม 2556 เพียงหน่ึงเดือน โดยจําแนกตาม

สัดส่วนของผู้สูงอายุได้ดังน้ี 

 

ตารางที่ 2.4  

 

ประมาณการงบประมาณในการจ่ายเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุ 

ช่วงอายุของผู้สูงอายุ จํานวน งบประมาณ 

60-69 ปี 673 403,800 

70-79 ปี 338 236,600 

80-89 ปี 140 112,000 

90 ปีขึ้นไป 16 16,000 

รวม 1,167 7,684,000 
 

 

2.6.2.2 การจัดให้มีการตรวจสุขภาพเบ้ืองต้น ทุกปีเทศบาลจะประสานงานกับ

องค์การบริหารส่วนจังหวัด เพ่ือจัดให้มีการตรวจสุขภาพผู้สูงอายุเบ้ืองต้น โดยองค์การบริหาร 
ส่วนจังหวัดเป็นเจ้าของโครงการและงบประมาณในการดําเนินการ โดยจัดซื้อจัดจ้างกับโรงพยาบาลท่ี

น่าเช่ือถือได้ในเชิงคุณภาพบริการ เช่น โรงพยาบาลน่ังเกล้า หรือโรงพยาบาลเอกชนอ่ืน ๆ ที่ได้

มาตรฐาน เมื่อตรวจเสร็จภายใน 1 เดือน ผลการตรวจสุขภาพจะถูกส่งกลับมาที่โรงพยาบาลส่งเสริม

สุขภาพตําบล ซึ่งจะทําหน้าที่แจกจ่ายผลการตรวจสุขภาพ พร้อมน้ีได้เก็บผลตรวจเป็นข้อมูลสําหรับ

การดําเนินโครงการเพ่ือดูแลสุขภาพผู้สูงอายุต่อไป 



73 

 

2.6.2.3 การเย่ียมบ้านผู้สูงอายุ ลักษณะการดําเนินการ เริ่มจากคณะเย่ียมบ้าน

ผู้สูงอายุจะทํางานกันเป็นทีม ประกอบด้วย นักพัฒนาชุมชนจะดูแลเรื่องการประสานข้อมูลต่าง ๆ 

เมื่อถึงบ้านผู้สูงอายุ ผู้ที่เก่ียวข้องจะผลัดเปลี่ยนกันสอบถามเร่ืองราวชีวิตของผู้สูงอายุ ในฐานะ

เจ้าหน้าที่สาธารณสุข หรือพยาบาล หรือ อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ บางท่านจะวัดความดันเลือด และ

ตรวจสอบยา และสอบถามวิธีการทานยาของผู้สูงอายุ หรือผู้ดูแล นายกเทศมนตรีจะสอบถามเรื่อง

ความเป็นอยู่ ปัญหาอุปสรรค และนักพัฒนาชุมชนจะบันทึกข้อมูลเรื่องที่ต้องดําเนินการต่อ ได้แก่ 
ผู้สูงอายุชายท่านหน่ึงถูกตัดขาเน่ืองจากโรคเบาหวาน นักพัฒนาชุมชนก็จะประสานงานกับบ้านนนท

ภูมิเรื่องการเย่ียมบ้าน และทําขาเทียม และปรึกษาหารือกับเจ้าหน้าที่ว่าควรมีโครงการเพื่อนําเสนอ

กับ สปสช. ในการช่วยเหลือผู้สูงอายุรายน้ันต่อไป หรือกรณีที่ผู้สูงอายุบางคนเดินทางไปโรงพยาบาล

บางกรวยอย่างยากลําบาก นายกฯ เสนอให้ขอรถจากสํานักงานมารับไปส่งที่โรงพยาบาลเป็นรายกรณี 

เป็นต้น 

2.6.2.4 การจัดงานประเพณีรดน้ําขอพรผู้สูงอายุประจําปี การรดนํ้าขอพร

ผู้สูงอายุถือเป็นการให้เกียรติแก่ผู้สูงอายุ และแสดงความขอบคุณครอบครัวที่ช่วยดูแลผู้สูงอายุ ดังน้ัน 

ช่วงเทศกาลวันสงกรานต์ทางเทศบาลจะจัดงานรดนํ้าดําหัวแก่ผู้สูงอายุตําบลบางสีทองเป็นประจํา 

ทุกปี ในงานนี้ เทศบาลจะจัดเตรียมของขวัญสําหรับผู้สูงอายุด้วย ได้แก่ ผ้าถุง ผ้าขาวม้า หรือผ้าห่ม  

เป็นต้น 

2.6.2.5 การดําเนินงานของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง 

เทศบาลตําบลบางสีทองจัดหาผู้ดูแลช่วยเหลือทั้งที่เป็นอาสาสมัครและผู้ดูแลที่เป็นวิชาชีพให้มีจํานวน

เพ่ิมขึ้น เช่น สนับสนุนให้มีการอบรมอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ เพ่ิมอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ เช่ียวชาญ

ในการดูแลกลุ่มผู้สูงอายุที่พิการเจ็บป่วยเร้ือรังและหรือระยะสุดท้าย จัดอบรมหรือส่งคนในชุมชน 
ไปเรียน การอภิบาลผู้สูงอายุ สนับสนุนพยาบาลให้เรียนต่อด้านการดูแลผู้สูงอายุขั้นสูง ประสานให้มี 

นักโภชนาการ นักกายภาพบําบัดในโรงพยาบาลบางกรวยในการให้บริการแก่ผู้สูงอายุในตําบล เป็น

ต้น นอกจากน้ี ยังสนับสนุนให้เพ่ิมกลุ่มหรือจํานวนสมาชิกในกลุ่ม เพ่ิมจํานวนเครือข่ายการดูแล

เฉพาะด้านผู้สูงอายุ เช่น กลุ่มเย่ียมบ้านผู้สูงอายุเครือข่ายดูแลช่วยเหลือ สร้างเครือข่ายการช่วยเหลือ

กันของกลุ่มชมรม/สโมสร/สมาคมผู้สูงอายุอีกด้วย 

2.6.2.6 การพัฒนาศักยภาพของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง 

ฝึกอบรมอาสาสมัครในชุมชน เช่น อาสาสมัครสาธารณสุข อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ เป็นต้น เพ่ือให้มี

ความรู้เข้าใจความเสื่อมตามวัยให้การดูแลช่วยเหลือตามสภาพทั้งในภาวะปกติ เช่น การจัดหาอาหาร

ให้ปลอดภัยและสอดคล้องกับความต้องการตามวัยและโรค การสนับสนุนให้ออกกําลังกายชักชวน 
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เข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มช่วยเหลือเมื่อเจ็บป่วยเล็กน้อยเจ็บป่วยเรื้อรัง และดูแลช่วยเหลือเบ้ืองต้น 

ประสานงานเพ่ือส่งต่อไปยังหน่วยงานที่เก่ียวข้องในกรณีฉุกเฉินได้ 

2.6.2.7 การส่งเสริมการรวมกลุ่มชมรมผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุ เริ่มก่อต้ังเมื่อปี 

2547 โดยการสนับสนุนจากองค์การบริหารส่วนตําบลบางสีทอง (ในขณะนั้น) เมื่อเริ่มต้ังชมรมใหม่ ๆ  

ผู้สูงอายุไม่ค่อยอยากสมัครเป็นสมาชิก จึงได้ขยายอายุผู้สมัครเป็น 55 ปี “ตอนแรกหาไม่ได้ มีไม่ถึง 

100 คนเลย” ปีน้ี มีสมาชิกผู้สูงอายุกว่า 600 คน ชมรมผู้สูงอายุมีคณะกรรมการ จํานวน 15 คน 
นอกจากน้ี มีที่ปรึกษาชมรม 5 คน ประธานชมรมผู้สูงอายุ คือ นางเยาวลักษณ์ วันชาญเวช คนที่ 

เข้ามาเป็นสมาชิกจะต้องจ่ายเงินค่าสมาชิกปีละ 200 บาท ทั้งน้ี เงินจํานวนดังกล่าว จะถูกนําไปใช้ใน

การจัดสวัสดิการสําหรับผู้สูงอายุที่เป็นสมาชิก ชมรมผู้สูงอายุมีสถานที่ต้ังอยู่ที่ศูนย์ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ

คนพิการและผู้สูงอายุ ที่วัดรวก โดยใช้พ้ืนที่ช้ัน 1 ของศูนย์ฯ ซึ่งเป็นห้องใหญ่เพียง 1 ห้อง แต่มี 

การจัดแบ่งสัดส่วนเป็นพ้ืนที่ทําจัดกิจกรรม พ้ืนที่จัดนิทรรศการของศูนย์ฯ และเตียงตรวจสุขภาพ และ

อุปกรณ์ด้านการส่งเสริมสุขภาพอีกหลายอย่าง กิจกรรมภายในศูนย์น้ันประกอบด้วย กิจกรรม 

การออกกําลังกาย (ทั้งกายบริหารและการใช้อุปกรณ์ออกกําลังกาย) ฝึกอาชีพ การเย่ียมสมาชิก

ผู้สูงอายุที่เจ็บป่วย โดยมีการจัดของเย่ียมให้ประมาณ 300 บาท แต่ถ้าผู้สูงอายุรายใดเสียชีวิตมี

กิจกรรมเร่ืองฌาปนกิจสงเคราะห์ ญาติของผู้สูงอายุรายนั้นจะได้รับการสงเคราะห์ศพละ 2,000 บาท 

จึงทําให้มีผู้สมัครเข้าเป็นสมาชิกจํานวนมาก นอกจากน้ี กิจกรรมยังมีกิจกรรมแข่งกีฬาระหว่างชมรม

ผู้สูงอายุในพ้ืนที่ต่าง ๆ รวมทั้งการจัดประชุมคณะกรรมการทุกเดือน สําหรับการประชุมสมาชิกจัด 3 

ครั้งต่อปี 

2.6.2.8 การบริการรับ-ส่งผู้สูงอายุที่ต้องการความช่วยเหลือเรื่องการเดินทาง 

การบริการรับ-ส่งผู้สูงอายุที่ต้องการความช่วยเหลือเรื่องการเดินทาง เพ่ือเป็นการเปิดโอกาสให้ 
เข้าร่วมกิจกรรมของชุมชน เช่น ร่วมกิจกรรมทางศาสนางานบุญเทศกาลตามปฏิทินงานต่าง ๆ หรือ

กิจกรรมทางสังคม เช่น การจัดพิธีรดนํ้าดําหัวในเทศกาลสงกรานต์ การจัดเวทีประชาคม งานการกุศล 

2.6.2.9 การส่งเสริมอาชีพสําหรับผู้สูงอายุ เน่ืองจากผู้สูงอายุส่วนใหญ่ในตําบล

บางสีทองยังสามารถช่วยเหลือตนเองได้ ส่วนหน่ึง ประกอบอาชีพเกษตรกร ทางเทศบาลจึงมีโครงการ

ส่งเสริมการปลูกพืชไว้บริโภคในครัวเรือน เพ่ือลดค่าใช้จ่าย รวมถึงการเพ่ิมรายได้ และจัดหาพันธ์ุพืช

ให้กับผู้ที่ประกอบอาชีพเกษตรกร และกลุ่มรับจ้างทั่วไป ในขณะที่ผู้สูงอายุส่วนหนึ่งไม่ได้ประกอบ

อาชีพ ทางเทศบาลจัดให้มีกิจกรรมส่งเสริมอาชีพสําหรับผู้สูงอายุ เช่น การฝึกอบรมการทําหัตถกรรม 

ดอกไม้ประดิษฐ์ แต่ประสบปัญหาว่า การอบรมดังกล่าว มิได้สร้างอาชีพสําหรับผู้สูงอายุ เน่ืองจาก 

ติดปัญหาเรื่องคุณภาพงาน และการตลาดสําหรับระบายสินค้า จึงยังไม่มีผู้สูงอายุออกไปประกอบ

อาชีพ 



75 

 

2.6.2.10  การซ่อมแซมบ้านสําหรับผู้สูงอายุ เจ้าหน้าที่เทศบาลตระหนักว่า

ผู้สูงอายุควรอยู่ในมีบ้านที่เอ้ือต่อการดําเนินชีวิตของผู้สูงอายุ โดยพยายามให้คําแนะนําด้านการปรับ

บ้าน และสิ่งแวดล้อมภายในบ้านให้เอ้ือต่อการดําเนินชีวิตของผู้สูงอายุ  

2.6.2.11  สงเคราะห์ผู้สูงอายุที่ มีฐานะยากจน สําหรับผู้สูงอายุที่ ไร้ที่ พ่ึง 

เทศบาลจะจัดอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุผลัดเปลี่ยนหมุนเวียนไปดูแลผู้สูงอายุ หรือเมื่อผู้สูงอายุได้รับ

ความเดือดร้อนจากภาวะภัยก็จะช่วยเหลือเป็นรายกรณี 
การดูแลผู้สูงอายุของเทศบาลตําบลบางสีทองมีทั้งการให้สวัสดิการ การส่งเสริม 

การรวมกลุ่ม และพัฒนาศักยภาพของบุคลากรที่ทํางานกับผู้สูงอายุ สําหรับการเตรียมความพร้อม

ด้านเศรษฐกิจสําหรับผู้สูงอายุน้ันยังมีกิจกรรมและโครงการเป็นส่วนน้อย เทศบาลฯ เห็นจุดอ่อนใน

ส่วนน้ี ยังมีการเสนอแนวคิดในการเพ่ิมทักษะ อาชีพ และเสริมรายได้ในชีวิตประจําวันต่อไป สําหรับ

การจัดกิจกรรมนันทนาการ การตรวจสุขภาพเบ้ืองต้น และจัดให้มีการออกเย่ียมบ้านผู้สูงอายุเทศบาล

จะเป็นผู้สนับสนุนงบประมาณในการจัดทําโครงการ ซึ่งกิจกรรมการเยี่ยมบ้านเป็นปฏิบัติการที่มี

ลักษณะเชิงรุก คือ เป็นกิจกรรมที่ดูแลเบ้ืองต้นเท่าน้ัน การไปพบปะพูดคุยให้ผู้สูงอายุคลายเหงาและ

ยังเห็นว่าเทศบาลมีความห่วงใยในคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ หากพบว่าผู้สูงอายุอยู่ในสถานการณ์ที่

เป็นปัญหาก็จะเข้าไปอํานวยความสะดวกในการเข้าถึงบริการ หรือนําบริการมาให้ผู้สูงอายุถึงที่บ้าน 

ทว่าไม่ได้เป็นกิจกรรมที่ส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีอย่างย่ังยืน และหากพิจารณาถึง 

ความทั่วถึงแก่ผู้สูงอายุ ทางเทศบาลก็จําเป็นต้องหาแนวทางในการดําเนินการในเชิงรุกต่อไป  

การสะท้อนภาพของพ้ืนที่และวิถีชีวิตของคนตําบลบางสีทอง รวมท้ังการดูแลผู้สูงอายุที่กล่าวมา

ข้างต้น เพ่ือให้เห็นภาพที่ชัดเจนในการปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุทั้งในปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะ  

ซึ่งมีผลให้เกิดการเข้าใจแนวคิดจริยศาสตร์การดูแลในบริบทของการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง
อย่างชัดเจนย่ิงขึ้น 
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บทท่ี 3  

สัมพันธภาพในบรบิทของจริยศาสตรก์ารดูแล 
 

สัมพันธภาพเป็นหัวใจสําคัญในการดูแลผู้สูงอายุของผู้ดูแลตําบลบางสีทอง เพราะ

สัมพันธภาพสามารถบ่งบอกพฤติกรรมที่แสดงออกต่อผู้สูงอายุ ในบริบทของการดูแลการคํานึงถึง 

การถนอมรักษาความสัมพันธ์ของผู้ดูแลเป็นสิ่งที่ไม่อาจละเลย หากเราละเลยความสัมพันธ์ระหว่างกัน

อาจนําไปสู่การล่มสลายความเป็นมนุษย์ ในปฏิบัติการของการดูแลอยู่ในขอบข่ายความสัมพันธ์

ระหว่างผู้ให้และผู้รับการดูแลว่ามีส่วนในการหนุนเสริมความเป็นมนุษย์ของกันและกัน เน่ืองจากผู้ที่

ตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุน้ันคือคนท่ีเป็นคนดูแล เท่ากับเป็นการสร้างคุณค่าของบุคคลที่

อยู่ในบริบทของความสัมพันธ์ คือ ผู้ให้และรับการดูแลอย่างเท่าเทียมกัน และพิจารณาว่าหากไม่มีผู้ให้

การดูแลก็ไม่สามารถทําให้ผู้รับการดูแลมีชีวิตรอดต่อไปได้ ดังน้ัน การทําความเข้าใจจริยศาสตร์ 

การดูแลจึงต้องทําความเข้าใจความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล และธรรมชาติของมนุษย์ที่มีอารมณ์

ความรู้สึกเป็นเครื่องหล่อเลี้ยงสัมพันธภาพท่ีบุคคลอยู่ร่วมกัน และสัมพันธภาพการดูแลน่ีเองที่ทําให้

เห็นความยุติธรรมในบริบทของการดูแล ปรากฏดังน้ี  

 

3.1 สัมพันธภาพในบริบทของการดูแล 

 
ความสัมพันธ์ของการดูแลเกิดขึ้นเมื่อต้องเข้าไปในบริบทของการดูแลคนอ่ืน เช่น พ่อแม่

เลี้ยงดูลูกให้เติบโต เมื่อพ่อแม่สูงอายุลูกก็ต้องดูแลพ่อแม่ให้ดํารงชีวิตอย่างมีความสุขในบั้นปลาย 

ของชีวิต การเข้าไปสัมผัสวิถีการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง ทําให้ผู้ศึกษาเห็นแบบแผนเรื่อง

สัมพันธภาพท่ีมีต่อกัน ระหว่างผู้ดูแลกับผู้สูงอายุ ผู้ดูแลกับสมาชิกอ่ืนในครอบครัว ทั้งน้ี แบบแผน

ความสัมพันธ์ในการดูแลของตําบลบางสีทองสามารถแบ่งได้เป็น 2 ลักษณะ คือ สัมพันธภาพที่ไม่มี

เง่ือนไข และสัมพันธภาพที่มีเง่ือนไข ดังรายละเอียดต่อไปน้ี 

 

3.1.1  สัมพันธภาพท่ีไม่มีเงื่อนไข คือ ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ดูแลและผู้สูงอายุที่เกิดขึ้น

โดยธรรมชาติ ผู้ดูแลไม่สามารถเลือกได้ว่าจะไม่อยู่ในความสัมพันธ์ของการเป็นลูก หลานของพ่อแม่ 

สัมพันธภาพของความเป็นพ่อ แม่ ลูก หลาน จึงติดตัวมาต้ังแต่กําเนิด นอกเหนือจากสมาชิกใน

ครอบครัวแล้วยังมีบุคคลที่อยู่ในฐานะเพื่อน เพ่ือนบ้าน ซึ่งอาศัยอยู่ใกล้ชิด หรือมีความผูกพันฉันมิตร

กับผู้สูงอายุมาเป็นระยะเวลานาน ผู้ดูแลจึงมีพันธะโดยธรรมชาติที่ต้องดูแลผู้สูงอายุ  
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3.1.1.1  พันธะหน้าที่ของครอบครัวในชีวิตประจําวันของผู้สูงอายุ 

  หากให้ผู้ดูแลย้อนกลับไปสู่วันแรกที่รู้ตัวว่าตนได้เข้าสู่บทบาทของผู้ดูแล

ผู้สูงอายุว่าเป็นอย่างไร ผู้ดูแลบางคนกล่าวว่า เข้ามาแบบที่ไม่รู้ตัว เน่ืองจากอาศัยอยู่ร่วมกัน จึงดูแล 

ซึ่งกันและกันเป็นเรื่องปกติ ในขณะที่ผู้ดูแลบางรายกล่าวในทิศทางเดียวกันว่า เริ่มต้นจากวันที่เห็น

สภาพความเจ็บป่วยของผู้สูงอายุ ซึ่งไม่สามารถช่วยเหลือตนเอง นอกจากน้ี การท่ีตนรับบทบาทของ

การดูแลผู้สูงอายุน้ันมีสาเหตุจาก “ความเป็นลูก หรือญาติที่มีความใกล้ชิดทางสายเลือด” เป็นเหตุผล
หน่ึงที่ต้องรับบทบาทเป็นผู้ดูแล “เป็นหน้าที่ของลูกที่จะต้องดูแลแม่” โดยการทําตามหน้าที่ของลูกน้ัน 

ในบางครอบครัวมีการตกลงร่วมกันว่าแต่ละคนต้องทําอะไร แต่มีบางครอบครัวที่ไม่ได้ตกลงกันเป็น

การเฉพาะ การทําหน้าที่น้ีแฝงไปด้วยความรักใคร่ผูกพัน ตัวผู้ดูแลสามารถสื่อสารออกมาให้ผู้สูงอายุ

รับทราบได้ คือ ความยินดีและเต็มใจที่จะทําหน้าที่  

  นอกจากผู้ดูแลที่มีฐานะเป็นลูกหรือญาติยังพบว่า ผู้ดูแลมีสถานะเป็น 

คู่สมรสที่ดูแลสามีหรือภรรยาของตน ภรรยาคนหน่ึงสะท้อนว่า ความผูกพันในลักษณะเครือญาติ  

สามี-ภรรยา ไม่มีเง่ือนไขใดมากําหนดให้ พวกเขาเหล่าน้ีปฏิเสธการดูแลผู้สูงอายุ หรือต้องใช้ปัจจัย 

จูงใจอ่ืน เพ่ือนําไปสู่การดูแลผู้สูงอายุหรือจะเรียกอีกประการหน่ึงว่าได้ดูแลผู้สูงอายุอย่างเป็น

ธรรมชาติที่สุดในแต่ละวันในชีวิตของพวกเขา 

  การอยู่ในสัมพันธภาพที่ใกล้ชิดของผู้ดูแลกับผู้สูงอายุจะหล่อหลอมให้เกิด

ความรู้สึกบางอย่างที่มีต่อตนเอง เช่น ความรู้สึกภาคภูมิใจ ดีใจ ดังที่พ่ีเดือนเด่นสะท้อนว่า “เมื่อแม่

โภชนาการดี เห็นร่างกายเขาดีขึ้นเราก็ดีใจ” หรือกรณีพ่ีพิมพ์ใจมีสามีที่ป่วยเป็นอัมพฤกษ์ เล่าว่า “น่ี

ถ้าไม่ได้พ่ีเขาต้องเป็นอย่างโน่น อย่างน้ี พ่ีก็มีกําลังใจดูแลเขาต่อ” สิ่งเหล่าน้ีทําให้เห็นแบบแผนของ

พันธะที่สมาชิกในครอบครัวไม่ว่าจะเป็นลูก หลาน สามี ภรรยาดูแลผู้สูงอายุ ซึ่งผู้สูงอายุเคยให้ 
การดูแลเลี้ยงดูพวกเขามาก่อนทําหน้าที่ของการดูแลกลับคืนไป หากพิจารณาแบบแผนของ

สัมพันธภาพระหว่างผู้ให้และรับการดูแลในครอบครัวผู้ศึกษาพบว่า มี 3 ลักษณะเด่น ๆ คือ 

สัมพันธภาพของการดูแลแบบไม่สมดุลพบมากที่สุด รองลงมา คือ สัมพันธภาพแบบสมดุล และ

สุดท้ายคือสัมพันธภาพแบบจํากัด โดยพบจากปรากฏการณ์ของการดูแล ดังน้ี 

  1. สัมพันธภาพแบบไม่สมดุล (asymmetrically connected) ความสัมพันธ์

แบบน้ี คือ การท่ีผู้ดูแลและผู้สูงอายุอาศัยอยู่ร่วมกันการตอบสนองกันซึ่งกันและกัน แต่สัมพันธภาพ

เกิดในลักษณะที่ผู้ดูแลตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุเป็นส่วนใหญ่ ผู้ดูแลอาจประสบปัญหาใน

การรับรู้ความต้องการ หรือมีความยากลําบากในการดูแลอยู่บ้าง แต่ก็มีการแก้ไขปัญหาที่เกิดขึ้นได้

อย่างมีประสิทธิภาพพอสมควร และยังคงเห็นความอิสระในการตัดสินใจของผู้สูงอายุ เช่น บ้านพ่ีลออ 
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บ้านพระมิ่งเมือง บ้านน้องพิเชฐ บ้านพ่ีพิมพ์ใจ และบ้านพ่ีสาทิส ทั้งน้ี ผู้สูงอายุนอนติดเตียงเป็นระยะ

เวลานาน หรือเคลื่อนไหวได้น้อย ผู้ดูแลจะตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุแต่เพียงฝ่ายเดียว  

  2. สัมพันธภาพแบบสมดุลกัน (symmetrically connected) คือ ผู้ดูแล

และผู้สูงอายุอยู่ด้วยกัน และมีความผูกพันใกล้ชิดต่อกันทั้งทางร่างกาย เช่น การน่ังใกล้กัน การสัมผัส

กันอย่างรักใคร่ และผูกพันทางอารมณ์ มีการทํากิจกรรมที่สนุกสนานด้วยกัน หัวเราะด้วยกันบ่อย ๆ  

มีการพูดคุยกันเป็นประจํา มีกิจกรรมในเวลาว่าง เข้าใจว่าอีกคนหน่ึงชอบและไม่ชอบอะไร มีการ
ตอบสนองซึ่งกันและกัน เช่ือใจกันและกัน ส่งเสริมการกําหนดตนเองของผู้สูงอายุ และมีวิธีการจัดการ

ความขัดแย้งในทางบวก (มักจะเป็นผู้สูงอายุที่ยังช่วยเหลือตนเองได้บ้าง ไม่ได้นอนติดเตียง) เช่น บ้าน

พ่ีเดือนเด่น บ้านพ่ีพิมล 

  3. สัมพันธภาพแบบจํากัด หรือเป็นลักษณะแบบบังคับ (symmetrically 

constrained) ความสัมพันธ์ของคู่ผู้สูงอายุและผู้ ดูแลมีลักษณะปล่อยปละละเลยที่จะทําให้

ความสัมพันธ์น้ันสมดุลกัน ผู้ศึกษาเห็นความแตกต่างระหว่างสิ่งที่ผู้ดูแลและผู้สูงอายุสื่อสารออกมา  

ทั้งในลักษณะคําพูด และการกระทํา ผู้ดูแลอาจไม่ได้สนับสนุนให้ผู้สูงอายุทําสิ่งที่ต้องการอย่างอิสระ 

ซึ่ งอาจก่อให้ เ กิดอันตรายทั้ ง กับตัวเองและคนรอบข้าง ผู้ ดูแลที่อ ยู่ในความสัมพันธ์แบบน้ี 

มีความยากลําบากในการแก้ไขปัญหาความขัดแย้งของตนเอง มีความตึงเครียดค่อนข้างมาก เช่น บ้าน

ยายสารภี และบ้านยายอ่ิม เป็นต้น 

  ในภาพรวมสัมพันธภาพระหว่างผู้ดูแลกับผู้สูงอายุในครอบครัวก็ยังอยู่ใน

ระดับที่พอใช้ เน่ืองจากผู้ศึกษาไม่พบเหตุการณ์หรือสิ่งที่ทําให้ผู้ดูแลและผู้สูงอายุต้องขัดแย้งกัน ใน

ลักษณะที่รุนแรง หรือระหองระแหงกันต่อเน่ืองยาวนาน ทั้งน้ี อาจเป็นเพราะพฤติกรรมที่แสดงออก

อาจไม่ใช่ข้อเท็จจริงทั้งหมดตามที่ทําในชีวิตประจําวันเน่ืองจากมีคนภายนอกเข้าสังเกต หรือพูดคุยก็
เป็นได้ 

3.1.1.2  มิตรภาพท่ีย่ิงใหญ่ : ความเป็นเพื่อน และความเป็นเพื่อนบ้าน 

  เน่ืองจากความผู้ดูแลเกี่ยวพันกับผู้สูงอายุในฐานะญาติ เพ่ือนบ้าน คนใน

ชุมชน จึงสามารถสะท้อนถึงสัมพันธภาพในลักษณะการแสดงออกถึงไมตรีจิตที่มีต่อกัน ผู้ศึกษารู้ว่า

ความเป็นเพ่ือน ความเป็นเพ่ือนบ้าน และความเป็นคนในชุมชนเดียวกันเป็นหลักประกันให้ผู้ที่อยู่ใน

ความสัมพันธ์รู้ว่าเมื่อมีความคุ้นเคยกันเป็นระยะเวลานาน มีความไว้วางใจกันระดับมาก จะสร้าง

ความร่วมมือ เก้ือกูลกัน ช่วยเหลือกัน ต้ังแต่เรื่องเล็ก ๆ น้อย ๆ การแบ่งปันสิ่งของ อาหาร พูดคุยกัน 

ช่วยเป็นหูเป็นตากัน ไปถึงเรื่องใหญ่ แบบคอขาดบาดตาย เช่น การขอให้เพ่ือนบ้านไปส่งโรงพยาบาล

กรณีผู้สูงอายุเจ็บป่วยฉุกเฉิน ดังที่ปลัดเทศมนตรีให้ข้อมูลว่า หากจะให้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุไป

ดูแลผู้สูงอายุต้องเลือกจากคนที่ผู้สูงอายุไว้ใจ “บุคคลที่เขาต้องดูแล มันต้องถูก เช่น บ้านใกล้กัน  
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มีความสัมพันธ์กันมาก่อน เห็นหน้าค่าตา ได้รับการยอมรับ” จึงสามารถเข้าไปดูแลในบ้านได้  

ซึ่งสอดคล้องกับที่นายกเทศมนตรีให้ข้อมูลว่า “เขาจะไม่ใช่เครือญาติชัดเจน แต่เราต้องมองคนที่จะลง

ไปทํางานต้องเป็นคนชุมชนเขาเอง คนที่เขาเคยเห็นหน้าตากันจริง ๆ ความผูกพันมันยังมีอยู่ อันน้ี 

เราเข้าง่าย” เท่ากับเป็นการตอกยํ้าให้เห็นมิตรภาพของคนในชุมชนบางสีทองมีการแสดง 

ความเอ้ือเฟ้ือต่อกัน เพราะความผูกพันกันมาเน่ินนอน  

“เราผูกพันกับผู้สูงอายุมานานแล้ว ถามไถ่กันเสมอ “กินข้าวหรือยัง” เห็นกันมา
ต้ังแต่เด็ก เหมือนเป็นพ่อ แม่เรานะ” (คทา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  

  ดัง น้ัน ความเป็นเพ่ือน เป็นญาติ เป็นเพ่ือนบ้าน สะท้อนให้เห็น 

ความผูกพันเชิงจริยธรรมที่มีจิตสํานึกของการเอ้ืออาทรกัน และการมีหน้าที่ทางจริยธรรมที่ 

แสดงออกมาก็เทียบเท่ากับพ่อแม่ของตน เพราะคนในชุมชนมองว่าผู้สูงอายุในชุมชนเปรียบเหมือนพ่อ

แม่ของพวกเขาเอง 

การที่คนในบางสีทองอาศัยอยู่ร่วมกัน ผูกพันเป็นมิตรภาพที่ดีที่เกิดขึ้นใน

ชุมชนทําให้เกิดการเช่ือถือ ไว้วางใจซึ่งกันและกัน เป็นการแสดงออกถึงสภาวะทางจริยธรรมที่บุคคลมี

ต่อกัน คือ ความรัก ความปรารถนาดีที่ต่างฝ่ายต่างมีให้กัน ยกตัวอย่าง เรื่องความเป็นเครือญาติที่

ผู้ดูแลสะท้อนว่ามีความสําคัญต่อการดํารงอยู่ร่วมกัน และโดยเฉพาะการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวที่

แวดล้อมไปด้วยเครือญาติที่อยู่ใกล้เคียงกัน และช่วยสนับสนุนทางอารมณ์ต่อกัน  

“เป็นญาติกัน บ้านน้ันเป็นพ่ีของพ่อ แล้วน้องของพ่ออีก 2 คน หลานชาย 

พ่อแม่เขาอยู่น่ีเลย เขาก็อยู่ตรงน้ีต้ังแต่เล็ก พอเขาแต่งงานมีครอบครัว ก็เลยอยู่น่ี ทํากับข้าวก็เผื่อคน

โน่น บ้านน้ันมีคนแก่ คนป่วย ก็รู้ว่าคนแก่ต้องกินอย่างน้ี พอแม่ชอบ เราก็ทําเอาไปให้เขาด้วย” (เดือน

เด่น, (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557) 
ความเป็นเครือญาติ เป็นมิตรภาพที่เกิดขึ้นต้ังแต่ในครอบครัวของตนแล้ว

ขยายออกไปยังเพ่ือนบ้านใกล้เคียงกันด้วย ในลักษณะการช่วยเหลือกันดูแล  

“เพ่ือนบ้านก็ช่วยกันดูแล บ้านน้ีมีคนป่วยแล้วไปอยู่โรงพยาบาล กลับมา

จะมีญาติ พ่ีน้อง คนใกล้เคียง หอบข้าวหอบของไปเยี่ยม” (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 

พฤษภาคม 2557) 

เมื่อคนที่เป็นเพ่ือนบ้านกันเก้ือกูลซึ่งกันและกัน ย่อมทําให้ความมีนํ้าใจที่

แสดงออกต่อกันอย่างกว้างขวาง อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุก็ไปดูแลผู้สูงอายุใกล้บ้าน โดยไม่ได้คํานึงว่า

คนที่มาดูแลฐานะเป็นอย่างไรจะรวยจะจน เน่ืองจากความมีมิตรภาพทําให้มนุษย์วางตัวเสมอกัน ดังที่ 

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ กล่าวว่า  
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“เพราะว่าเขาก็อยากให้มีเพ่ือนบ้านมาดูแล เค้าก็ไม่ได้คิดอะไรแบบว่า 

เอ็งจน ข้ารวย เขาไม่คิด เขาต้อนรับดี มีนํ้ามีท่ามาให้กิน ป้าไปเย่ียมก็ซื้อไข่มั้ง คนละ 4 ใบ 5 ใบ  

พลูบ้าง ถ้าแวะไปตอนเช้าก็ปาท๋องโก๋ นํ้าเต้าหู้ บ้านละชุด ๆ เรามีกะจิต เขาก็มีกะใจกับเรา” (วิจิตร 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 6 พฤษภาคม 2557) 

สําหรับอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ เวลาที่ ต้องเข้าไปดูแลผู้สูงอายุใน

ครอบครัวจะคํานึงอยู่เสมอว่าผู้สูงอายุเป็นคนในชุมชน เป็นญาติ และเสมือนเป็นคนในครอบครัว  
ป้าเตือนใจ (นามสมมติ) เล่าว่า 

“เราไปดูแลเขา เหมือนกับเขาเป็นแม่เราคนหน่ึง เราก็คิดซะอย่างน้ี  

มาดูแลญาติเรา อย่างที่ป้าไปดู ก็เราเคยเห็นเขามาต้ังแต่เล็ก เป็นญาติผู้ใหญ่อยู่แล้ว ป้าโตมาก็รู้จัก

พวกน้ันมาแล้ว มันก็เลยไม่มีปัญหาอะไร” (ป้าเตือนใจ (นามสมมติ), สัมภาษณ,์ 14 พฤษภาคม 2557)  

ป้าวิภา กล่าวว่า  

“ก็คิดว่า เหมือนเขาเป็นญาติ คนแก่ที่ไม่ไหวจริง ๆ ไม่มีใครดูแลจริง ๆ 

เราถือว่าเค้าเหมือนญาติเราคนหน่ึง เราก็ต้องดูแลเขาไป” (ป้าวิภา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 

พฤษภาคม 2557) 

ผู้สูงอายุในชุมชนเสมือนเป็นคนในครอบครัว เหมือนเขาเป็นพ่อ แม่ 

จากมิติที่กล่าวถึงความเป็น “ญาติ” ความเป็น “เพ่ือน” สะท้อนอยู่ใน

ถ้อยคําของผู้ดูแลหลายคํา เช่น เสมือนเป็นคนในครอบครัว เหมือนเขาเป็นแม่ของเราคนหนึ่ง  

เป็นญาติผู้ใหญ่ คําเหล่าน้ีทําให้เห็นความผูกพันของคนในบางสีทอง ซึ่งมีประวัติศาสตร์ร่วมกันใน

ลักษณะที่อยู่ร่วมกันในชุมชนมาเป็นระยะเวลานาน ดังที่กล่าวว่า โตมาก็รู้จักกันแล้ว เพราะเขา

เหล่าน้ันเป็นเพ่ือนของพ่อแม่ ฉะน้ันผู้สูงอายุที่อาสาสมัครเหล่าน้ีไปดูแลคือผู้สูงอายุที่รู้จัก หรือเห็น
หน้ากันมาก่อน เป็นเหมือนญาติ เหมือนคนในครอบครัว ย่อมแตกต่างกับผู้สูงอายุอ่ืนที่พวกเขาไม่รู้จัก 

ดังน้ัน การเข้าไปดูแลผู้สูงอายุจึงเป็นการปฏิบัติเหมือนกับการปฏิบัติต่อญาติสนิท ความรู้สึกห่วงใย 

ความต้องทุ่มเท การมุ่งมั่นจะตอบสนองความต้องการจึงไม่ใช่สิ่งที่ต้องฝืนใจทํา ในความสัมพันธ์

ลักษณะที่เป็นเครือญาติ เป็นเสมือนคนในครอบครัวไม่ใช่เป็นความสัมพันธ์ที่สร้างขึ้นในระยะเวลา 

สั้น ๆ หรือช่ัวข้ามคืน แต่สร้างสมกันมารุ่นสู่รุ่น น่ีเองที่ให้ความสัมพันธ์มีความเข้มแข็งและนําไปสู่ 

การดูแลกันอย่างถ้อยทีถ้อยอาศัย เปิดทางให้คนนอกบ้านเข้าไปมีปฏิสัมพันธ์ในบ้าน ในเชิงจริยธรรม

แล้วความเป็นครอบครัว ความเป็นญาติเป็นเคร่ืองห่อหุ้มจิตใจของผู้ดูแลในตําบลบางสีทอง สอดคล้อง

กับที่คทาสะท้อนความคิดออกมาว่า หากคนในชุมชนให้ความใส่ใจผู้สูงอายุ การดําเนินการจะสอดรับ

กับวิถีชีวิต กลมกลืนไปกับกิจกรรมในชีวิตประจําวันของพวกเขา  
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“มันไม่มีขอบเขต ไม่รู้สิ้นสุดตรงไหน เวลาทําอะไร มันทําแบบง่าย ๆ ถ้า

ไม่รู้จักคุ้นเคยกัน มันก็ลําบาก ไม่รู้จะทําอย่างไร ผมกับคนในชุมชนก็ช่วยดูผู้สูงอายุอยู่ทุกวัน” (คทา 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557) 

ถึงแม้ว่าความเปลี่ยนแปลงทางเศรษฐกิจ สังคม ทําให้ตําบลบางสีทองมี

หมู่บ้านจัดสรรมากขึ้น เทศบาลพยายามสร้างความไว้วางใจเพื่อให้หมู่บ้านเป็นพ้ืนที่เปิดสําหรับ 

การเข้าไปดูแลผู้สูงอายุ แต่ด้วยระยะเวลา 5-10 ปีที่ผ่านมา สามารถเข้าถึงคนในหมู่บ้านได้เพียง
เล็กน้อย เช่น การเชิญคนจากหมู่บ้านมาเป็นสมาชิกสภาเทศบาลฯ เพ่ือสื่อสารเรื่องการดูแลผู้สูงอายุ

ให้รับทราบ และประชาสัมพันธ์เรื่องบริการสําหรับผู้สูงอายุ เป็นต้น 

สําหรับประชากรสูงอายุซึ่งอาศัยอยู่ในบ้านเช่า เจ้าของซึ่งเป็นคนในพ้ืนที่

เดิมเป็นคนรับรองว่าผู้สูงอายุที่อาสาสมัครจะมาดูแลเป็นผู้เช่าของตนจริง  

“ในละแวกบ้านที่อยู่เป็นบ้านด้ังเดิมกันมาเลย มีบ้านเช่าอยู่ 3-4 ที่  

แต่เจ้าของก็เป็นคนด้ังเดิมน่ันแหละ การดูแลผู้เช่าที่สูงอายุก็จะมีอาสาสมัครดูแลกัน เพราะว่าอย่างไร

เจ้าของบ้านก็รับรองแล้วว่า คนน้ีอยู่บ้านเขา ถ้าว่าเขามีปัญหา ไม่มีใครดูแลจริง ๆ เราก็จะต้องไปดูแล

กัน” (อุดม (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 28 มีนาคม 2557)  

ซึ่งสะท้อนว่า แม้จะไม่ใช่คนด้ังเดิมในพ้ืนที่ แต่เมื่อมาอยู่ในตําบลบางสี

ทอง ก็ได้รับการเหลียวแล ซึ่งเป็นสิ่งที่มองว่าน่ีคือการคํานึงถึงหลักสิทธิมนุษยชนได้ในอีกนัยหน่ึง 

ดังน้ัน ความไว้เน้ือเช่ือใจกัน ความใกล้ชิด และการรู้จักกัน หรือแม้กระทั่งเป็นผู้สูงอายุอ่ืน ๆ ที่ไม่ใช่

พ่อแม่ของตน หากมาปรากฏในสัมพันธภาพของการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน มีการเก้ือหนุนให้เกิดการ

ดูแลที่เข้มแข็งในตําบลบางสีทอง 

3.1.2 สัมพันธภาพท่ีมีเงื่อนไข คือ ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ดูแลและผู้สูงอายุ ใน
ลักษณะที่ผู้ดูแลสร้างเง่ือนไขบางประการเพ่ือนําไปสู่การปฏิบัติดูแลต่อผู้สูงอายุ ซึ่งอาจเกิดจาก 

ความต้องการของสังคม บุคคลที่อยู่ในความสัมพันธ์แบบมีเง่ือนไขจึงหมายถงึนักการเมืองท้องถิ่น ผู้นํา

ชุมชน เจ้าหน้าที่เทศบาลซึ่งมีหน้าที่รับผิดชอบในการดําเนินงานด้านการดูแลผู้สูงอายุ รวมท้ัง

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ บุคคลเหล่าน้ีจะมีภารหน้าที่ที่ต้องทํางานดูแลผู้สูงอายุตามตําแหน่ง และ

หน้าที่ตามหลักวิชาชีพของตน  

3.1.2.1 ภาระงานท่ีต้องรับผิดชอบดูแลผู้สูงอายุ 

ผู้บริหารเทศบาลซึ่งมีอํานาจหน้าที่ตามกฎหมายให้ดําเนินการจัดบริการ

สาธารณะ การดูแลผู้สูงอายุเป็นความรับผิดชอบที่ต้องปฏิบัติ  
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มันเป็นงานของท้องถิ่นอยู่แล้ว ที่จะต้องดูแลคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ที่น่ีการดูแล

ผู้สูงอายุผู้บริหารเองก็ให้ความสนใจ เราคิดว่ามันเริ่มเป็นความพร้อมที่เราจะทําให้เกิด

ความเข้มแข็งในเรื่องของการดูแล ในส่วนภาคราชการผู้บริหารเอาด้วย ให้ความสนใจ 

ต่อเน่ืองมาจากการผลักดัน ไม่ว่าจะเป็นนโยบายของชาติที่อยากจะเห็นความร่วมไม้

ร่วมมือในการดูแลผู้สูงอายุ (ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 

2557)  
ทั้งน้ี จากที่ปลัดเทศบาลได้กล่าวไว้ข้างต้นทําให้เห็นว่าไม่ใช่เพียง

ภาระหน้าที่ที่ต้องปฏิบัติ แต่หมายรวมถึงความต้องการที่อยากช่วยเหลือผู้สูงอายุอีกด้วย  

สําหรับพ่ีสาวิตรี พ่ีมัทนา พ่ีบงกช ซึ่งเป็นพยาบาลวิชาชีพมีหน้าที่

รับผิดชอบในการดูแลผู้สูงอายุในด้านสุขภาพกายและจิตใจโดยตรง ซึ่งต้องทํางานทั้งเชิงรุกและเชิงรับ 

ดังที่พ่ีมัทนา กล่าวถึง หน้าที่ที่พยาบาลในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลว่า  

“เราให้การบริการแก่ประชาชนใน 4 ด้าน ด้านรักษา ด้านส่งเสริม 

ปกป้อง การฟ้ืนฟู ถ้าเป็นผู้สูงอายุที่ไม่ได้เจ็บป่วย ก็เป็นเรื่องของการส่งเสริม ป้องกัน ถ้าพวกนอนติด

เตียงก็เป็นเรื่องของการรักษา การฟ้ืนฟู” (มัทนา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557) 

โดยเจ้าหน้าที่กล่าวเพ่ิมเติมภารกิจน้ีว่า  

เรามีบทบาทช่วยเหลือผู้สูงอายุ ให้บริการกรณีป่วย แยกออกเป็น 3 กลุ่ม หากเป็นผู้ป่วย

ติดเตียงก็มีการออกไปเย่ียมบ้าน ดูแลในเรื่องการให้อาหารทางสายยาง หรือแล้วแต่

กลุ่มของผู้สูงอายุน้ันว่าต้องการความช่วยเหลือ อันน้ีเค้าดูแลสุขภาพตนเองได้ เราก็จะ

ให้ความช่วยเหลือในเรื่องของความรู้ และกิจกรรม เช่น กิจกรรมเสริมสร้างสุขภาพ และ

อบรมให้ความรู้เรื่องการเปลี่ยนพฤติกรรมในเรื่องการออกกําลังกาย ในเรื่องการดูแล
ตนเองสําหรับผู้ป่วยเบาหวาน ความดัน (สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 

2557) 

นอกจากน้ี เจ้าหน้าที่ที่ให้การดูแลทางด้านสังคม เช่น นักพัฒนาชุมชน 

นักการศึกษา มีบทบาทในด้านการส่งเสริมการรวมกลุ่ม การดูแลทางสังคม การดูแลด้านการเรียนรู้

ของผู้สูงอายุ โดยบุคลากรไม่ว่าจะเป็นด้านสุขภาพและสังคมยังมีบทบาทเป็นพ่ีเลี้ยงในการจัดทํา

โครงการ หรือกิจกรรมสําหรับผู้สูงอายุ ยกตัวอย่างโครงการด้านสุขภาพ พ่ีมัทนาและพ่ีสาวิตรีให้

ข้อมูลเก่ียวกับการจัดทําโครงการว่า  

ของบประมาณสนับสนุนจากเทศบาล และกองทุนหลักประกันสุขภาพ หรือมีโครงการ

ของหน่วยงานเอง เช่น งบประมาณในเรื่องของการสร้างเสริมป้องกันโรค เราก็เขียนขอ

หน่วยงาน และมีงบของกองทุนไฟฟ้า โดยให้งบฯ มา 5 ล้าน เราก็เขียนโครงการผ่าน
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ชาวบ้าน คือ ให้ชาวบ้านเขียนโครงการให้ เค้าอยากทําอะไรเราก็คุยกับผู้ใหญ่บ้าน 

กํานันก่อนว่า พ้ืนที่เรามีปัญหาอะไร กําหนดปัญหา ความสําคัญขึ้นมาว่าเค้าต้องการ

ความช่วยเหลืออะไร (สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  

เ พ่ือ ใ ห้สามารถดํา เ นินการ ช่วยเหลือผู้ สู งอายุ ให้สอดคล้อง กับ 

ความต้องการท่ีแท้จริง ทั้งน้ีการทํางานตามพันธะหน้าที่ของบุคลากรที่เก่ียวข้องจะมีเป้าหมายชัดเจน 

คือ  
“ผู้สูงอายุควรได้รับการเข้าถึงบริการอย่างมีประสิทธิภาพ ผู้สูงอายุควรมี

สิทธิเข้าถึงบริการได้อย่างทั่วถึง อย่างมีประสิทธิภาพเราต้องการเห็นเขาได้รับการดูแล มีสวัสดิการ 

เราต้องการเห็นเขามีคุณภาพชีวิตที่ดี คําว่าคุณภาพชีวิตที่ดีแปลว่า ทั้งเราช่วยเขา เขาช่วยตนเอง 

ชุมชนช่วยกัน” (ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557) 

อย่างไรก็ตาม ไม่ว่าจะเป็นผู้ดูแลที่อยู่ในความสัมพันธ์ใดก็มีหน้าที่และเป้าหมาย

ในการดูแลผู้สูงอายุคล้ายกัน แต่บทบาทของแต่ละคนมีความแตกต่างกัน ผู้ดูแลที่อยู่ในแบบที่ไม่มี

เง่ือนไขมักจะไม่ค่อยมีข้อจํากัดในการเข้าไปอยู่ในสัมพันธภาพในการดูแลผู้สูงอายุ ส่วนผู้ที่มีบทบาท

หน้าที่อันเน่ืองมาจากตําแหน่งหน้าที่ก็มีความรับผิดชอบภายใต้สิ่งที่เรียกว่า “งานการดูแล” ซึ่งการ

ดูแลถือเป็นหน้าที่โดยตําแหน่ง หรือตามบทบาทท่ีได้รับมอบหมาย การเข้าไปอยู่ในความสัมพันธ์

จําเป็นต้องสร้างสัมพันธภาพและสร้างความไว้วางใจ ผู้ดูแลที่อยู่ในความสัมพันธ์ทั้ง 2 แบบก็มี

จริยธรรมในการดูแลอยู่ภายในตน เพราะการได้ดูแลถือเป็นกิจกรรมที่สะท้อนความเป็นมนุษย์ของ

ผู้ดูแลน่ันเอง 

3.1.3  การสื่อสารในโครงข่ายความสัมพันธ์ 

โดยปกติการสื่อสารเป็นช่องทางหน่ึงในการสร้างความสัมพันธ์ กระชับ
ความสัมพันธ์ และในอีกทางหน่ึงอาจเป็นตัวสะบ้ันความสัมพันธ์ที่มีอยู่ลง ผู้ศึกษาพิจารณาว่า 

การสื่อสารเป็นเคร่ืองมือเพ่ือก่อให้เกิดสัมพันธภาพในบริบทของการดูแลผู้สูงอายุ 

ดังกรณีที่ผู้ศึกษาพบผู้สูงอายุในครอบครัวที่ เป็นคู่แม่-ลูก ได้พูดคุยกันถึง

ความชอบของแต่ละฝ่าย เช่น กรณีพ่ีเดือนเด่นที่รู้ ว่าแม่ของตนเองไม่กินอาหารที่มีรสจัด ก็จะ 

ปรุงอาหารไม่เผ็ดมาก หรือกรณีลุงประมวล เรื่องกินข้าวต้มกับปลาสลิดทอดก็ต้องไปหาซื้อปลาสลิด

มาให้ภรรยาทาน แม้ว่าจะหาซื้อได้ยากเพียงใดก็ตาม การส่ือสารจึงนําไปสู่พฤติกรรมการดูแลที่

สอดคล้องกับความต้องการของผู้สูงอายุและไม่ต้องเสียเวลาในการคาดเดาความต้องการจนเสียเวลา 

มีกรณีที่ภรรยาดูแลสามีสูงอายุซึ่งมีความพิการ แม้ทั้ง 2 ฝ่าย จะยังสื่อสารโดยใช้

คําพูดโต้ตอบกันได้ แต่บางคร้ังสามีก็รู้สึกเกรงใจที่ภรรยาทุ่มเทดูแลตนอย่างดี จึงกล่าวชมเชย ยกย่อง 

แต่บางครั้งก็มีจุดเล็ก ๆ น้อย ๆ ที่ไม่ได้สื่อสารกัน แม้ไม่กระทบกระทั่งในความสัมพันธ์แต่เกิดปัญหา
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ในการดําเนินชีวิตของผู้สูงอายุ เช่น เมื่อผู้ศึกษาเข้าไปพบผู้สูงอายุรายน้ี และผู้สูงอายุเล่าประสบการณ์

ของการจัดต้ังชมรมผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง โดยผู้ศึกษาร่วมแลกเปลี่ยนกรณีที่มีประสบการณ์

ประเมินสรรถนะของชมรมผู้สูงอายุทั่วประเทศ การพูดคุยของผู้สูงอายุและผู้ศึกษาประมาณ 1 ช่ัวโมง 

จนถึงเวลาที่ผู้สูงอายุจะทานอาหารเที่ยง ซึ่งภรรยาได้เตรียมอาหารไว้ให้ ผู้ศึกษาอาสาจะยกอาหารมา

ให้ผู้สูงอายุ แต่ผู้สูงอายุบอกว่าจะทําให้ดูว่าเขาดูแลตัวเองอย่างไร โดยการใช้ไม้เท้าค่อย ๆ เดินลง

บันไดประมาณ 3 ขั้น ไปที่ห้องครัว แม้ลุงพิทักษ์ให้ความเห็นว่าเขาสามารถเดินขึ้น-ลงบันไดได้ “ไม่
เป็นปัญหา” แต่ผู้ศึกษาก็รู้สึกว่าน่าจะเป็นสิ่งที่เสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุ เมื่อลุงพิทักษ์เข้ามาในครัว 

สิ่งของจําเป็นหลาย ๆ อย่างที่วางคนละทิศละทาง อาจทําให้เขาต้องเสียเวลาในการเดิน และทําให้ 

“เหน่ือยเกินไป” เช่น เมื่อต้องหยิบจานก็ไปทางหน่ึง กลับมาตักข้าวอีกทางหน่ึง และต้องกลับมาต้ังที่

โต๊ะที่อยู่ด้านข้างประตูครัว เป็นต้น จนบางครั้งลุงพิทักษ์มีเพ่ือนบ้านมาช่วยเหลือ โดยนําอาหารมา 

วางไว้ที่โต๊ะ พร้อมที่จะทานได้ทันที หลังจากทานเสร็จผู้ช่วยเหลือก็จะนําจาน ชามไปเก็บไว้ในครัว 

เป็นต้น ผู้ศึกษาสงสัยว่า ลุงพิทักษ์ไม่ได้บอกภรรยาผู้ดูแลเพ่ือปรับเปลี่ยนสภาพแวดล้อมให้ง่ายต่อ 

การใช้ชีวิตหรอกหรือ แต่พอได้ยินลุงพิทักษ์ กล่าวว่า “สงสารแม่บ้าน เขาเหน่ือย”  

คําพูดที่ว่า “สงสารแม่บ้าน เขาเหน่ือย” ซึ่งเป็นการแสดงว่าเข้าใจในสภาวะของ

ผู้ดูแลที่ต้ังใจดูแลตนเอง แม้ในบางครั้งยังไม่สามารถตอบสนองความต้องการของตนได้อย่างครบถ้วน 

เพราะไม่ได้คาดคิดว่าผู้สูงอายุต้องการอะไรเพ่ิมเติม ตัวผู้สูงอายุเองก็รู้สึกเกรงใจ เพราะรู้สึกว่าตนเป็น

ภาระ หรือไม่อยากเรียกร้องเพราะนําไปสู่การเพ่ิมงานให้กับผู้ดูแล ซึ่งสะท้อนความมีพลังอํานาจใน

ตนเองของผู้รับการดูแลในระดับตํ่า  สิ่งเหล่าน้ีถ้าเพียงมีการสื่อสารกันก็อาจนําไปสู่ทางออกที่ทั้ง 2 

ฝ่ายสามารถจัดการความคาดหวังของกันและกันได้ ประเด็นน้ีทําให้จริยธรรมปรากฏขึ้น รูปแบบ 

การสนทนาแบบสุนทรียสนทนา (dialogical) จึงถูกนําเสนอไว้ในจริยศาสตร์การดูแล เพ่ือแก้ไขปัญหา
ที่ไม่น่าพึงพอใจในประเด็นการรื้อสร้างอํานาจ และแรงกระตุ้นความเห็นแก่ตัวของบุคคล และกลุ่มคน

ซึ่งคล้าย ๆ กัน ในประเด็นทางจริยศาสตร์การใช้สุนทรียสนทนาจะทําให้เกิด “การปลดปล่อย” ให้

ผู้สูงอายุอยู่ในสถานะของการมีอิสระในการเรียกร้องสิ่งที่ตนมีความปรารถนา (Benhabib, 1992,  

p. 3)  

ในขณะที่ผู้สูงอายุเองก็ไม่กล้าสื่อสาร ผู้ศึกษาจึงนําเรื่องราวน้ีไปบอกแก่เจ้าหน้าที่

เทศบาลที่มีหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุรายน้ีให้ทราบสภาพปัญหา เพ่ือช่วยวางแผนปรับสภาพแวดล้อมใหม่ 

นําสิ่งที่จําเป็นอยู่ใกล้กันก็จะช่วยลดภาระในการเดินหรือเคลื่อนไหวของผู้สูงอายุต่อไป เน่ืองจาก 

ลุงพิทักษ์ไม่กล้าสื่อสารกับภรรยา กลัวจะน้อยใจ หรือเกรงว่าจะทําให้ความสัมพันธ์ไม่ดี สอดคล้องกับ 
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พ่ีมัทนา (นามสมมติ) กล่าวว่า  

“ส่วนมากคนในครอบครัวไม่ค่อยคุยกัน คนในครอบครัวก็จะสังเกตเอาว่าชอบ

อะไร แบบไหน แล้วก็ทํา จะให้มาคุยน้อย ย่ิงบางคู่นะ สามี ภรรยาที่อยู่กันมานาน การพูดแบบนี้ 

จะน้อย ถึงเวลาก็ทําตามหน้าที่” (มัทนา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557) 

แต่เน่ืองจากลุงพิทักษ์เป็นหน่ึงในผู้สูงอายุที่ร่วมโครงการกับ JICA การที่

เจ้าหน้าที่ต้องดําเนินการปรับปรุงสภาพแวดล้อมก็จะเป็นประโยชน์สําหรับการเคลื่อนไหว ทาง
เทศบาลจึงต้องสื่อสารกับภรรยา เพ่ือให้เกิดความเข้าใจในสภาพปัญหาที่เป็นอยู่ และร่วมมือกัน

จัดการปัญหาดังกล่าว  

3.1.4 การจัดลําดับชั้นของความสัมพันธ์ 

3.1.4.1 ผู้สูงอายุ คือ ศูนย์กลาง ความใส่ใจในครอบครัว 

ภาย ใ ต้บ ริ บทการ ดู แลผู้ สู ง อ ายุ ใ น ตํ าบลบา งสี ทอ ง  ผู้ ศึ กษา 

เห็นความสัมพันธ์ในลักษณะซ้อนกันเป็นช้ัน ๆ ความสัมพันธ์ในลําดับช้ันที่อยู่ศูนย์กลาง คือ ตัวผู้ดูแล

และผู้สูงอายุ ในฐานะที่เป็นพ่อ แม่ ปู่ ย่า ตา ยาย ซึ่งถือว่าเป็นช้ันในสุด ที่ใกล้ชิดกับผู้ดูแลมากท่ีสุด 

ผู้ดูแลห่วงใยมากที่สุด มีความผูกพันลึกซึ้งกว่าผู้อ่ืน และผู้สูงอายุสามารถเรียกร้องให้ผู้ดูแลทุ่มเท

ทรัพยากรที่มีอยู่ในการดูแลอย่างเต็มที่ เมื่อผู้ ดูแลตอบสนองต่อผู้สูงอายุมากเท่าใดก็ ย่ิงลด

ความสัมพันธ์กับคนอ่ืนลง อาจทําให้ไม่สามารถตอบสนองต่อทุกคนที่เราดูแลได้พร้อมกัน ในระดับ

เดียวกัน ดังน้ัน คนที่อยู่ในช้ันในสุด หรือใกล้ชิดกับผู้ดูแลมากที่สุดจะได้รับความสนใจจากผู้ดูแล 

เป็นอันดับแรก 

การจัดลําดับช้ันของความสัมพันธ์ ยังช่วยให้ผู้ดูแลสามารถตัดสินใจ

เลือกสิ่งที่เป็นภารกิจระหว่างผู้รับการดูแล และคนอื่น ดังกรณีของผู้ดูแลในครอบครัวรายหน่ึง ลออ 
เล่าเหตุการณ์น้ีว่า เมื่อติดพันกับการดูแลผู้สูงอายุก็อาจทําให้ละทิ้งภารกิจอ่ืน  

“เวลาพ่ีปรนนิบัติแม่ บางทีแฟนมาพูด เราก็บอกให้ไปห่าง ๆ เลย ให้ฉัน

เสร็จเรื่องน้ีก่อน บางทีมีแขกมายืนเรียก ก็บอก . . . ไปพูดกับเขาซิ ไปรับฟังเขาซิ จะมาถามอะไรฉันละ  

. . . ก็ดุเขาไปอย่างน้ัน” 

เมื่อต้องเลือกในการดูแลสมาชิกในบ้าน หรือการต้องออกไปทํางานนอก

บ้าน จึงเกิดภาวะของความสับสน และมีความกังวลใจในการเลือกระหว่างในบ้านกับนอกบ้าน  

แต่ส่วนใหญ่ผู้ดูแลเลือกที่จะรับผิดชอบในบ้านมากกว่านอกบ้าน หรือเลือกผู้สูงอายุก่อนคนอ่ืน 

ประเด็นเหล่าน้ีผู้ดูแล เล่าว่า  

“เราต้องรับผิดชอบตรงนี้ (ดูแลแม่) ไม่ให้บกพร่อง จะให้ไปเป็น

กรรมการโน่นน่ีข้างนอก “บอกเลย ไม่เป็น” ไม่ใช่ว่าเราไม่ให้ความสําคัญกับส่วนรวม หรือไม่เสียสละ
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ให้กับชุมชน ถ้าเกิดเราเป็นแล้ว งานดูแลแม่น้ันไม่เต็มที่ ก็ไม่ได้ เราเลือกแม่ก่อน (เดือนเด่น (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557) 

ซึ่งการเลือกผู้สูงอายุก่อนภารกิจอ่ืน เท่ากับผู้ดูแลต้องเสียสละตัวเอง  

ทั้งด้านแรงกายที่ต้องทุ่มเทดูแลผู้สูงอายุ สูญเสียความอิสระในการใช้ชีวิตเพราะผู้ดูแลต้องคิดถึง

ผู้สูงอายุก่อนเป็นอันดับแรก เท่ากับว่า ผู้ดูแลมีผู้สูงอายุเป็นศูนย์กลางของการตัดสินใจทําสิ่งต่าง ๆ 

หรือเกือบทุกเรื่องที่เก่ียวข้องกับชีวิตทางสังคมของตนเอง 
3.1.4.2 ผู้สูงอายุในครอบครัวความสัมพันธ์ลําดับท้ายสุดในการดูแลในชุมชน 

ในขณะเดียวกัน หากลองพิจารณาความสัมพันธ์ระหว่างคู่ผู้ดูแลใน

ชุมชนและผู้สูงอายุแล้ว ผู้ดูแลในชุมชนก็ให้ความสําคัญกับพ่อแม่ หรือลูกของตนเองเป็นลําดับแรก 

และทุ่มเทเวลาเพ่ือให้เขาเหล่าน้ันได้รับการตอบสนองความต้องการ นอกเหนือจากน้ันก็จะมุ่งมั่นเพ่ือ

การดูแลคนอ่ืน อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุอีกรายหน่ึง แม้จะมีฐานะไม่ค่อยดี มีแม่ที่สูงอายุ มีน้องสาว

พิการ และมีหลานเล็ก ๆ ทว่า ยังเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขและอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ ซึ่งต้องดูแล

ผู้สูงอายุในชุมชนอีก อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุรายน้ีกล่าวว่า ต้องดูแลสมาชิกในครอบครัวของตนเอง

ก่อน เมื่อถึงเวลาที่ต้องไปดูแลผู้สูงอายุในชุมชน สิ่งน้ีช่วยตอกยํ้าว่าลําดับความสัมพันธ์ระหว่างผู้ดูแล

ในชุมชนและผู้สูงอายุที่พวกเขาดูแลน้ัน ผู้สูงอายุในครอบครัวของคนอ่ืนแทบจะอยู่ในลําดับสุดท้าย

ของความสัมพันธ์ 

พ่ีภัสสร กล่าวว่า เมื่อต้องเลือกดูแลก็ต้องเลือกคนในครอบครัวก่อน 

และเมื่อจัดลําดับเธอก็ให้ความสําคัญกับแม่ ลูก สามี ญาติ พ่ีน้อง และผู้สูงอายุในชุมชน ทั้งน้ี เธอเล่า

ประสบการณ์ที่ทําให้ต้องตัดสินใจเลือกระหว่างกิจกรรมที่ต้องทําในการเป็นอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 

และการพาแม่ไปโรงพยาบาล เมื่อไตร่ตรองเห็นว่าการต้องดูแลแม่สําคัญกว่าการไปร่วมกิจกรรมของ
อาสาสมัคร หรือดูแลผู้สูงอายุอ่ืน 

แม่พ่ีน่ี 78 แล้วนะ มีอยู่ครั้งหน่ึง พ่ีแต่งตัวออกมาแล้ว เพ่ือไปประชุม อผส. นะ เพ่ือน

เขาก็โทรมา “แหม่มเด๋ียวเจอกัน” มันก็มีความสุข เจอเพ่ือนด้วย ได้ประชุม แม่เค้า

ร้องกรี้ดมาเลย “กูจะตายแล้ว ปวดหัว” ต้องพาแกไปส่งโรงพยาบาลก่อน ก็ต้องเอาแม่

ก่อน แม่เค้าร้องปวดหัวหนัก เค้าอยู่ดี ๆ ปวดหัว ปวดท้ายทอย . . . เอาแม่ก่อน (ภัสสร 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 13 สิงหาคม 2557) 

อีกตัวอย่างหน่ึง คือ ป้าอุษาต้องรีบออกจากการประชุมอาสาสมัคร

ดูแลผู้สูงอายุ เมื่อได้รับโทรศัพท์ว่าลูกชายของเธอประสบอุบัติเหตุทางรถยนต์ระหว่างทํางาน แม้จะ

เป็นห่วงลูก แต่ก็กังวลว่าทํางานไม่สมบูรณ์ ป้าอุษาจึงเข้ามาถามปลัดฯ ว่ามีงานมอบหมายด่วนอะไร

หรือไม่ เมื่อปลัดเห็นท่าทีร้อนรนของป้าอุษาจึงสอบถามว่ามีอะไร ป้าอุษาจึงเล่าเรื่องราวว่าจะไปพบ
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ลูกที่โรงพยาบาล ปลัดฯ จึงบอกว่า “ให้ทําใจเย็น ๆ ออกไปก่อนได้ หากมีความคืบหน้าอย่างไรให้แจ้ง

ข่าวกันด้วยนะ” ผู้ศึกษาเห็นเจ้าหน้าที่เทศบาลปลอบใจ และอวยพรให้ลูกชายของอาสาสมัครท่านน้ี

ปลอดภัย จากเหตุการณ์ครั้งน้ีเป็นการยืนยันว่า ผู้ดูแลจะให้ความสําคัญกับผู้ที่อยู่ในความสัมพันธ์ที่

ใกล้ชิดก่อนบุคคลอ่ืน ๆ โดยตัวอย่างเหล่าน้ีสะท้อนได้ 2 เรื่อง คือ ประการแรก อาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุให้ความสําคัญกับสมาชิกในครอบครัวของตนเป็นอันดับแรก ๆ ก่อนที่จะดูแลคนอ่ืน ประการ

ที่สอง คือ ความเป็นกังวลกับภารกิจของตนเอง จนเกิดเป็นความกังวลทางจริยธรรมว่าจะทําหน้าที่ 
ไม่ดี หากผละไประหว่างที่ทํางาน เกิดความรู้สึกผิด ผู้ศึกษาสามารถตีความได้ว่า บริบทหรือเหตุการณ์

ในชีวิตที่หลากหลายบางครั้งก็จําเป็นต้องใช้เหตุผล และจัดลําดับว่าอะไรสําคัญต่อเรามากน้อยกว่ากัน 

ซึ่งเป็นจุดเด่นของจริยศาสตร์การดูแลที่ทําให้ผู้ดูแลมีโอกาสในการเลือก ไตร่ตรอง และเลือกที่จะ

กระทําสิ่งใดส่ิงหน่ึงในสถานการณ์ที่มีความสําคัญมากกว่าในความรู้สึกของพวกเขา และไม่นําไป

ตัดสินว่าสิ่งที่พวกเขาละทิ้งไปจะทําให้เขามีจริยธรรมมากหรือน้อยลง 

ดังกรณีที่ป้าอุษาต้องไปหาลูกที่ประสบอุบัติเหตุ หากพิจารณาจาก

ความสัมพันธ์เธอก็ใกล้ชิดกับลูกมากกว่าผู้สูงอายุอ่ืนในชุมชนที่เธอต้องไปดูแล การละทิ้งหน้าที่เพราะ

มีเหตุผลที่สมควรไม่ถือเป็นการละเลยหน้าที่ แต่ทว่าสะท้อนถึงหน้าที่ของความเป็นแม่ และ 

ความรับผิดชอบของผู้ดูแลที่มีต่อผู้สูงอายุในชุมชนไปพร้อมกัน 

ดังน้ัน ลําดับความสัมพันธ์ช่วยให้ผู้ดูแลสามารถตัดสินใจว่าจะเลือกทํา

กิจกรรมใด ๆ กับบุคคลที่เราใกล้ชิดกว่า และแม้จะเป็นเรื่องของการตัดสินใจทํากิจกรรมก็จะต้อง

เลือกกิจกรรมที่ตอบสนองต่อผู้สูงอายุในความจําเป็นเร่งด่วนก่อนกิจกรรมอ่ืน ๆ ทั้งน้ี เน่ืองจากผู้ดูแล

ไม่สามารถตอบสนองกับทุกคนท่ีเราสัมพันธ์ด้วยพร้อมกันในระดับเดียวกัน หรือสามารถทํากิจกรรม

ทุกกิจกรรมในเวลาเดียวกัน ดังน้ัน เมื่อเราตัดสินใจเลือกให้ความสําคัญกับคนที่เราดูแลมากกว่าคนอ่ืน 
จึงเป็นสิ่ งที่ยอมรับได้ และไม่ถือว่าเป็นการกระทําที่ ไม่มี เหตุผล หากพิจารณาในมุมมอง 

ทางจริยศาสตร์แนวอื่น 

3.1.5 การเผชิญภาวะกลืนไม่เข้าคายไม่ออกในการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง 

3.1.5.1 กรณีการไม่บอกความจริง  

สําหรับผู้ดูแลที่ต้องเผชิญกับภาวะที่ยากลําบากในการดูแล และถือ 

เป็นสถานการณ์ทางจริยธรรมที่ต้องระมัดระวัง เช่น พ่ีลออต้องพูดไม่จริงกับแม่ เมื่อแม่บอก 

ความปรารถนาว่าต้องการปลูกบ้านเรือนไทย พ่ีลออจะเห็นว่าการปลูกบ้านเรือนไทยคงไม่สามารถ

กระทําได้สําเร็จ น่าจะบอกแม่ตรง ๆ ว่าไม่ต้องทําหรอก หรืออย่าทําเลย เธอเห็นว่าถ้าพูดไปแบบน้ัน

อาจทําให้แม่ไม่สบายใจ เสียกําลังใจ เธอต้องยอมละเมิดศีลข้อ 4 ห้ามพูดเท็จ โดยบอกแม่ว่ากําลังหา

ไม้มาปลูกบ้าน ทั้ง ๆ ที่ไม่ได้ทําอย่างที่พูดไว้ แต่เมื่อมีความจําเป็นต้องกระทํา เธอก็อธิบายว่าเพ่ือ
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ความสบายใจของแม่ หากพิจารณาตามหลักการก็ถือว่าการพูดเท็จผิดศีล 5 เพราะศีลเป็นเสมือนวินัย

หรือข้อห้ามที่ควบคุมความประพฤติของมนุษย์ให้เป็นในแนวทางที่เหมาะสม แต่การที่พ่ีลออได้ละเมิด

ข้อห้ามน้ี เพราะเธอมองข้ามความหมายของคําว่าศีลที่ตีความหมายตามตัวอักษร แต่พยายามตีความ

ศีลใหม่ ให้เหมาะสมกับสถานการณ์ของชีวิต โดยใช้หลักการทางจริยธรรมอ่ืน เช่น หลักประโยชน์ของ

ผู้สูงอายุเป็นสิ่งที่สําคัญกว่า เช่น ทําเพ่ือให้ผู้สูงอายุสบายใจ หรือให้ความสําคัญกับการมีความหวังมา

หล่อเลี้ยงชีวิตของผู้สูงอายุและช่วยให้มีกําลังใจในการมีชีวิตอยู่ร่วมกับลูกหลาน 
3.1.5.2 กรณีการถามเรื่องสถานสงเคราะห์ของป้าสว่าง 

ดังกรณีป้าสว่างที่ผู้ดูแลยายสารภีซึ่งเป็นพ่ีสาว ทั้งน้ี ยายสารภีมีปัญหา

สุขภาพหลายอย่าง ได้แก่ แขนขาอ่อนแรง ปัญหาสุขภาพจิต และทราบข่าวจากอาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุว่า ป้าสว่างมีแนวโน้มที่จะดูแลยายสารภีไม่ได้อันเน่ืองมาจากปัญหาที่เกิดจากผู้สูงอายุที่ไม่ให้

ความร่วมมือ และปัญหาด้านสุขภาพ และเศรษฐกิจของป้าสว่างเอง เมื่อนักสวัสดิการสังคมร่วมกับ

พยาบาลวิชาชีพ และรองปลัดเทศบาลฯ ร่วมเดินทางไปที่บ้านผู้สูงอายุรายน้ี เพ่ือร่วมวางแผน 

การดูแลที่เหมาะสมภายใต้โครงการที่ดําเนินการร่วมกันกับ JICA เมื่อไปถึงบ้านเรือนไทยริมนํ้า  

พบผู้สูงอายุนอนอยู่บนเตียง ขนาด 3 ฟุตครึ่ง พยาบาลวิชาชีพ รองปลัดฯ และนักสวัสดิการสังคม

พยายามพูดโน้มน้าวให้ผู้สูงอายุไปน่ังรับลมที่ระเบียงหน้าบ้าน ในตอนแรกผู้สูงอายุจะไม่ยอมลุก  

แต่พยาบาลต้องการตรวจร่างกายของผู้สูงอายุอย่างละเอียด จึงขอร้องให้ลุกน่ังบนเตียงก่อน และ 

ค่อย ๆ ขอให้ผู้ดูแลพาเดินเพ่ือตรวจสอบความสามารถในการเคล่ือนไหวของผู้สูงอายุ ในระหว่างที่

ผู้ดูแลซึ่งเป็นน้องสาวของผู้สูงอายุพยายามช่วยให้ผู้สูงอายุเดินมานั่งที่เก้าอ้ีที่วางถัดจากเตียงไป

เล็กน้อย ผู้ศึกษาเห็นว่าผู้สูงอายุไม่ค่อยให้ความร่วมมือ ผู้ดูแลจึงต้องใช้แรงของตนเองที่มีอยู่ลาก

ผู้สูงอายุมาน่ังที่เก้าอ้ี ผู้ดูแลบ่นว่าทําทุกอย่างดูเป็นเรื่องยากลําบาก ในระหว่างน้ันเองที่ป้าสว่าง
สอบถามปลัดเทศบาล และพยาบาลวิชาชีพว่า “มีที่ไหนรับฝากผู้สูงอายุบ้าง ดูแลเขาเหน่ือย

เหลือเกิน” เมื่อพยาบาลวิชาชีพแจ้งว่าสามารถไปฝากที่ศูนย์ดูแลผู้สูงอายุในช่วงเวลากลางวันได้  

ป้าสว่าง กล่าวว่า ต้องการฝากผู้สูงอายุไว้เป็นเดือน เป็นปี ทั้งน้ีเน่ืองจากรู้สึกเหน่ือยที่จะต้องดูแล

ผู้สูงอายุ  

จากสถานการณ์ของป้าสว่างและผู้สูงอายุคือยายสารภีเป็นภาวะที่ผู้ศึกษา

ถือว่าเป็นของภาวะกลืนไม่เข้าคายไม่ออกในการดูแลอีกแบบหน่ึง และทั้งผู้ดูแลและผู้สูงอายุต้องการ

ความช่วยเหลืออย่างเร่งด่วน เน่ืองจากผู้สูงอายุมีโอกาสท่ีจะถูกละเลย ขณะเดียวกันป้าสว่างก็อาจ 

ไม่สามารถทําหน้าที่ของผู้ดูแลได้อย่างเต็มที่อันเน่ืองมาจากปัญหาสุขภาพ และจําเป็นต้องหารายได้ใน

การเลี้ยงดูครอบครัว ทว่าเสียงของป้าสว่าง ทําให้ผู้ปฏิบัติงานท่ีเก่ียวข้องเข้ามาช่วยเหลือโดยการมา
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รับผู้สูงอายุไปดูแลที่ศูนย์ดูแลกลางวัน เพ่ือให้ป้าสว่างมีเวลาพักผ่อนและสามารถทําขนมไปขายหา

รายได้ในการยังชีพ ซึ่งเป็นทางออกที่ป้าสว่างและเทศบาลรู้สึกว่าจะสร้างให้เกิดการดูแลผู้สูงอายุต่อไป 

3.1.5.3 กรณีบ่นว่าไม่อยากมีชีวิตของยายคนหนึ่ง 

ในระหว่างการเย่ียมบ้านผู้สูงอายุ ผู้ดูแลในชุมชนจะพูดคุยกับผู้สูงอายุ

เก่ียวกับสภาพร่างกาย การใช้ชีวิต แต่มีผู้สูงอายุบางรายที่มีความท้อแท้ใจเน่ืองจากภาวะสุขภาพของ

ตนเอง โดยเปรยว่า “ไม่อยากอยู่แล้ว ลําบากลูกหลาน” หรือกล่าวว่า “อยากตายเสียดีกว่า” ผู้ศึกษา
จึงได้พูดคุยว่าทําไมคุณยายถึงคิดอย่างน้ันคุณยายให้เหตุผลว่า “อยู่ไปก็ไม่มีประโยชน์อะไร” เมื่อได้

พูดคุยกับผู้ดูแลผู้สูงอายุก็ทําให้ทราบว่า ผู้สูงอายุท่านน้ีในอดีตเคยเป็นพยาบาลในโรงพยาบาลเอกชน

แห่งหน่ึง เห็นความเจ็บป่วย ความตายของคนอ่ืนอยู่ตลอดเวลา จึงเกิดความรู้สึกเบ่ือหน่ายกับชีวิต 

ผู้ดูแลผู้สูงอายุท่านน้ีเล่าว่าได้พูดให้กําลังใจแก่ผู้สูงอายุตลอด และพยายามหากิจกรรมที่จะลด 

ความเหงา ความรู้สึกท้อแท้ แต่เพราะผู้ดูแลต้องออกไปทํางานหารายได้ จนไม่ได้อยู่บ้านตลอดเวลา           

ผู้ศึกษาจะนําข้อมูลไปแจ้งแก่เจ้าหน้าที่ของทางเทศบาล เพ่ือให้ติดตามดูแลผู้สูงอายุท่านน้ีต่อไป 

3.1.5.4 ยายอ่ิมกับลูกที่ดูแลไม่เหมาะสม 

“ยายอิ่ม” อาศัยอยู่ในบ้าน 2 ช้ัน กับลูกสาวและหลานชาย สภาพบ้าน

ก่ึงปูนก่ึงไม้มีสภาพเก่าผุพัง เน่ืองจากบ้านอยู่ติดคลองวัดรวก ทําให้นํ้าท่วมถึงในบริเวณด้านล่างของ

ตัวบ้านอยู่เสมอ เจ้าของบ้านจึงอพยพข้ึนไปอยู่ช้ัน 2 โดยปล่อยให้ช้ัน 1 เป็นใต้ถุนบ้าน เมื่อนํ้าขึ้นจึง

พัดพาขยะจากคลองเข้ามาในบริเวณช้ัน 1 สะสมเป็นจํานวนมาก เมื่อได้ขึ้นไปพบยายอ่ิมและลูกสาว

รวมท้ังหลานชายอาศัยอยู่ร่วมกันในห้องเดียวและมีข้าวของเครื่องใช้แออัดจนล้นออกมากองที่ 

ชานบ้าน  

ยายอ่ิมมีปัญหาเรื่องหู และเคลื่อนไหวไม่สะดวกจึงต้องนอนอยู่บนฟูก 
รอบฟูกของยายอ่ิมมีสิ่งของล้อมรอบต้ังแต่หัวจรดปลายเท้า เริ่มต้ังแต่กระโถน ชามข้าว เสื้อผ้า ขนม 

หม้อหุงข้าวซึ่งมีถุงอาหารวางอยู่เต็ม ยายอ่ิมบอกว่า “ลูกที่อยู่ด้วย เขาไม่เอา” จึงเป็นสาเหตุให้บ้านมี

สภาพแวดล้อมที่ไม่เหมาะสมกับการอยู่อาศัย เมื่อทางเทศบาลอาสาจะมาช่วยทําความสะอาดบ้าน 

และรับยายอ่ิมไปดูแลที่ศูนย์บริการผู้สูงอายุก็สร้างความไม่พอใจกับลูกสาว และประกาศว่า “อย่ามายุ่ง 

ไม่ง้ันจะอาละวาด” ทําให้ผู้สูงอายุต้องตกอยู่ในสถานการณ์ที่ยากลําบาก รวมท้ัง หน่วยงานท่ี

เก่ียวข้องไม่สามารถเข้าไปให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุได้  

แม้สถานการณ์ดังกล่าวจะสะท้อนการดูแลที่ไม่เหมาะสม แต่การเข้าไปให้

ความช่วยเหลือในสถานการณ์ที่ลูกสาวเห็นว่ามายุ่ง วุ่นวายเรื่องในครอบครัวก็เป็นประเด็นที่ต้อง

ระมัดระวัง เพราะการเข้าไปของหน่วยงานที่เก่ียวข้องอาจสร้างความรู้สึกเสียหน้าแก่ลูกสาว เน่ืองจาก

เห็นว่าการที่คนอ่ืนเข้ามาบอกว่ายายอ่ิมต้องได้รับการจัดบ้านใหม่ สะท้อนว่าสมาชิกในบ้านไม่จัดการ 
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ไม่ดูแล จนเกิดเป็นความรู้สึกไม่พอใจที่ถูกเพ่ือนบ้าน และคนในชุมชนจับจ้อง แต่ในด้านของผู้ดูแลใน

ชุมชน ถือว่าการได้ช่วยเหลือผู้สูงอายุในสถานการณ์ดังกล่าวจะสร้างคุณภาพชีวิตที่ดีแก่ผู้สูงอายุ หาก

สมาชิกในครอบครัวไม่สามารถทําได้ก็ควรให้หน่วยงานที่เก่ียวข้องสนับสนุน    

สําหรับวิธีการดําเนินการในประเด็นน้ีคือ ทางเทศบาลขอความร่วมมือ

จากญาติของยายอ่ิมให้พูดคุยเจรจากับลูกสาวของยายอ่ิมให้เข้าใจสถานการณ์ทางเทศบาล หรือ

เจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้องไม่ได้ต้องการให้เกิดการตีตราหรือการทําให้ลูกสาวของยายอ่ิมเสียหน้า เพราะ
การปฏิบัติของเทศบาลได้ดําเนินการมาหลายกรณี เพ่ือให้เข้าใจบทบาทหน้าที่ของเทศบาลฯ เพ่ือทํา

ให้เกิดประโยชน์แก่ผู้สูงอายุมากที่สุด ในลักษณะที่บ้านและชุมชนร่วมมือในการดูแลผู้สูงอายุ 

3.1.5.5 กรณีอาสาสมัครกับการดูแลผู้สูงอายุไร้ที่พึ่ง 

ยายอุษา อายุ 85 ปี ภูมิลําเนาเดิมเป็นคนพระนครศรีอยุธยา ในอดีตเคย

มาทํางานที่ร้านค้าแห่งหน่ึง ในหมู่ 2 วัดบางอ้อยช้าง และอาศัยอยู่ที่ร้านค้าน้ันเอง เมื่อแต่งงานกับคน

ในหมู่ 2 ก็แยกตนเองไปอยู่ในที่หน่ึงหน่ึง ยายอุษาไม่มีลูก และสามีเสียชีวิตไปแล้ว จากคําบอกเล่าของ

เจ้าหน้าที่และชาวบ้านบางรายให้รายละเอียดว่า เมื่อสามีเสียชีวิต จะกลับไปอยู่ที่อยุธยาก็ไม่สามารถ

จดจําญาติพ่ีน้องตัวเองในจังหวัดพระนครศรีอยุธยาได้ เน่ืองจากย้ายออกมาจากท่ีน่ันเป็นระยะ

เวลานาน สําหรับญาติพ่ีน้องทางสามีก็ห่าง ๆ กันไป แม้จะอาศัยอยู่ในที่ของสามี แต่ก่อนเสียชีวิตสามี

ได้ขายที่ให้กับพ่ีสาวของเขา ดังน้ัน เมื่อพ่ีสาวของสามีต้องการนําที่ไปสร้างอพาร์เม้นท์ ก็เลยขอให้ 

ยายอุษาย้ายไปอยู่ที่ห้องเช่าแห่งหน่ึงแทน โดยไม่ต้องเสียค่าเช่าใด ๆ ทั้งสิ้น ห้องเช่าที่ยายอุษา 

พักอาศัยน้ันมีขนาดประมาณ 4x4 ตารางเมตร เมื่อยังสามารถดูแลตัวเองได้ จะต่ืนเช้า แล้วไปที่ 

วัดบางอ้อยช้าง จะไปช่วยงานวัด เมื่อพระฉันเสร็จและทานอาหารที่วัด หรือนํากับข้าวถุงกลับที่พัก  

แต่ช่วงหลัง คนแถววัดไม่เห็นยายหลายวัน และไม่ได้ไปวัด มาทราบข่าวอีกครั้ง เมื่ออาสาสมัครดูแล
ผู้สูงอายุ คนหน่ึงไปแจ้งเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลว่า “ยายอุษานะแกไม่ค่อยดี แกไม่

ค่อยสบาย หมอช่วยไปดูหน่อย” เมื่อเรื่องราวของยายอุษาถึงส่งต่อไปยังรองนายกเทศมนตรีฯ จึงให้

การดูแลในช่วงแรก คือ การประสานความช่วยเหลือในเร่ืองสุขภาพ พาไปโรงพยาบาล เมื่อออกจาก

โรงพยาบาลก็ดูแลให้อาการหายดี  

ส่วนการดูแลทางสังคมจะมีสมาชิกสภาเทศบาลคนหน่ึงนําอาหาร (พระที่

วัดบางอ้อยช้างจะจัดสรรมาให้) มาส่งให้ยาย ในบทบาทของเจ้าหน้าที่ของหน่วยงานส่วนท้องถิ่นจะ

เข้าไปดูว่าขาดอะไร ในที่สุดพ่ีมัทนาก็นําเรื่องราวเหล่าน้ีมาเล่าให้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุฟังในวัน

ประชุมประจําเดือน และโยนคําถามว่า “เราจะทําอย่างไรที่จะดูแลยายอุษา” ข้อสรุปจากการประชุม 

ทําให้เกิดการแบ่งวันให้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุแต่ละคนไปดูแลยายอุษา โดยรูปแบบการดูแล คือ  
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1) ให้ทานข้าวและให้กินยาตามเวลา 2) เช็ดตัว 3) ดูแลบ้าน ปัดกวาดเช็ดถู 4) การซักเสื้อผ้า 5) อยู่

เป็นเพ่ือน  

ทางเทศบาลได้จัดการแบ่งคิวในการดูแลผู้สูงอายุรายนี้ โดยอาสาสมัคร

ดูแลผู้สูงอายุมีความกระตือรือร้นในช่วงแรก ต่างร่วมกันลงช่ือเพ่ือไปดูแลผู้สูงอายุ ทําให้เห็นว่า

ผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง “ไม่ถูกทอดทิ้ง” แต่เน่ืองจากต้องอยู่ดูแลผู้สูงอายุทั้งวัน และบางคนต้อง

อยู่ถึง 2 วันในรอบ 1 เดือน จนกระทบกับภารกิจของครอบครัว และภารกิจส่วนตัว อาสาสมัครดูแล
ผู้สูงอายุส่วนหน่ึงแอบบ่นว่า “ขนาดแม่ของตัวเอง ยังไม่ทําขนาดน้ีเลย” น่ันคือ การที่อาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุต้องอยู่กับยายอุษาทั้งวัน ซึ่งเป็นการรบกวนเวลาของอาสาสมัครค่อนข้างมาก เมื่อได้สอบถามว่า 

ทําไมไม่พูดในที่ประชุม เพ่ือจะได้หาแนวทางในการแก้ไขปัญหานี้ด้วยกัน อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 

รายหน่ึง ก็กล่าวว่า “ถ้าเราพูด คนอ่ืนก็จะหาว่าเราเห็นแก่ตัว” ประเด็นน้ีสะท้อนในเชิงการจัดการ

ดูแลที่ยังไม่เป็นระบบ และเป็นปัญหาเชิงจริยธรรมท่ีผู้ที่เก่ียวข้องต้องตระหนักและหาแนวทางใน 

การแก้ไข  

จากสถานการณ์การดูแลในตําบลบางสีทองเผชิญกับสถานการณ์กลืนไม่เข้า

คายไม่ออกน่ีเองท่ีทําให้เกิดการสะท้อนมุมมองของผู้ดูแลที่ประสบปัญหาเอง และการร่วมพูดคุย 

เพ่ือหาทางออกในการดูแลผู้สูงอายุให้เหมาะสมต่อไป ผู้ศึกษาได้เห็นกระบวนการตัดสินใจเพ่ือที่จะ

เลือกว่าสิ่งใดเป็นข้อดี และข้อเสียที่ส่งผลกระทบต่อตัวผู้สูงอายุและตัวเอง ในที่สุดก็จะพิจารณาเลือก

รูปแบบกิจกรรม หรือการกระทําที่คํานึงถึงคุณค่าที่ผู้ดูแลรู้สึกว่าพวกเขาสามารถรับผิดชอบกับ 

การกระทําของตนเองได้อย่างเต็มใจ และไม่มีความขัดแย้งในระบบคุณค่าที่พวกเขายึดถือ หรือ

กระทบต่อหลักการทางจริยธรรมที่พวกเขายึดถือหรือสังคมยอมรับ 

3.1.6 มูลเหตุที่อาจนําไปสู่การยุติความสัมพันธ์ของการดูแล 
ประเด็นที่น่าสนใจอีกประการหน่ึงที่พบในสัมพันธภาพการดูแล คือ การยุติ

ความสัมพันธ์ในการดูแล ผู้ดูแลส่วนใหญ่กล่าวไว้เพียงเล็กน้อย แต่จากการตีความของผู้ศึกษา พบว่า 

มีสัญญาณบางประการที่ทําให้ประเด็นเรื่องการยุติความสัมพันธ์ปรากฏขึ้นมาในการดูแล ทั้งน้ี การยุติ

ความสัมพันธ์ในการดูแล สามารถพบได้ใน 3 ลักษณะ คือ  

1. ปัญหาสุขภาพของผู้ดูแลในกรณีที่มีสัญญาณของความต้องการยุติ

ความสัมพันธ์จากฝั่งผู้ดูแลน้ัน เน่ืองจากประสบปัญหากับผู้ดูแลโดยตรง เช่น ภาวะความเครียดของ

ผู้ดูแล จนไม่สามารถทําหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุได้ ดังตัวอย่างของป้าสว่าง ซึ่งเป็นน้องสาวที่ดูแลยายสารภี

ที่เริ่มส่งเสียงทั้งต่อหน้าผู้สูงอายุ และกระซิบลับหลังผู้สูงอายุว่า “หาบ้านพักคนชราให้หน่อย จะให้

เค้าไปอยู่นาน ๆ” เพราะอยากให้ผู้สูงอายุเข้าสถานสงเคราะห์ เน่ืองจากดูแลไม่ไหว หรือหลังสุดที่ 

ผู้ศึกษาได้ยินคือ “ฉันไม่ไหวแล้วนะ สักวันจะหอบกระเป๋าไปบวชชี” สิ่งน้ีเป็นสัญญาณว่าผู้ดูแล
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ต้องการความช่วยเหลือเน่ืองจากดูแลไม่ไหว และในขณะเดียวกันก็เป็นการเรียกร้องให้สมาชิกใน

ครอบครัวร่วมไม้ร่วมมืออันจะนําไปสู่การไม่ต้องแบกภาระการดูแลแต่เพียงลําพัง หากสมาชิกใน

ครอบครัว หรือเจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้องไม่สนใจสัญญาณน้ี หรือไม่ดําเนินการช่วยเหลืออาจนําไปสู่การยุติ

ความสัมพันธ์ในการดูแลได้  

2. ความชราภาพของผู้สูงอายุและภาวะสุดท้ายของผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุที่มีอายุ

มากขึ้นจะมีปัญหาสุขภาพจนต้องอยู่ในภาวะสุดท้ายของชีวิต ทําให้มีการเตรียมการสําหรับ 
การยุติบทบาทของการดูแล เช่น กรณีพิเชฐที่ลุงของเขาเป็นอัมพฤกษ์และเจ็บป่วยเร้ือรัง หรือกรณี 

ป้าจิรา และพ่ีลออที่ดูแลผู้สูงอายุที่นอนติดเตียงระยะเวลายาวนาน ที่มีแนวคิดเรื่องการเตรียมใจ 

เผื่อว่า ผู้สูงอายุจะจากไป ดังที่ป้าจิรา กล่าวว่า “แม่บอกไว้แล้วว่าจะอยู่ถึงอายุ 105 ปี ตอนน้ีแก 100 

ปี กับ 5 เดือนแล้ว ต้องเตรียมทําใจกันแล้ว” การเตรียมทําใจแสดงถึงภาวะที่ผู้ดูแลต้องมีความพร้อม

ในการรับมือกับการจากไปของผู้สูงอายุ หรือกรณีที่พ่ีลออสะท้อนว่า “แม่จะอยู่กับเราอีกนานเท่าไหร่ 

กัน . . .” ดังน้ัน ภาวะของการสิ้นสุดความสัมพันธ์ของผู้ ดูแล คือ ผู้สูงอายุเสียชีวิต และ 

การเตรียมพร้อมเมื่อผู้สูงอายุจากไป  

3. สถานการณ์ทางสังคมอ่ืน ๆ เช่น กรณีนํ้าท่วม ย้ายบ้าน ซ่อมแซมบ้าน ที่มี

ผลกระทบให้ผู้ดูแลต้องเคลื่อนย้ายผู้สูงอายุไปอยู่ในสถานที่ที่ปลอดภัย หรือสถานบริบาลผู้สูงอายุเป็น

การช่ัวคราว ซึ่งทําให้ผู้สูงอายุต้องเผชิญกับบุคคลแปลกหน้าในระยะหน่ึง เมื่อสถานการณ์กลับคืนสู่

ภาวะปกติ ผู้ดูแลก็รับผู้สูงอายุกลับมาดูแลเช่นเดิม ภาวะเช่นน้ีผู้ศึกษามองว่าเป็นการยุติความสัมพันธ์

ช่ัวคราว 

4. การบอกเลิกความสัมพันธ์ ในกรณีที่สิ้นสุดโครงการที่ริเริ่มจากหน่วยงาน

ภายนอกเป็นกรณีที่ผู้สูงอายุจะมีความสัมพันธ์ต่อกันในระยะสั้น ๆ กับผู้ดูแลจากหน่วยงานภายนอก 
เมื่อได้ดําเนินกิจกรรมสิ้นสุดลงก็เท่ากับการยุติความสัมพันธ์ด้วย เช่น โครงการแจกแว่นสายตาแก่

ผู้สูงอายุ การให้ความรู้สุขภาพจิตแก่ผู้สูงอายุ เป็นต้น คทา เล่าว่า เมื่อหน่วยงานภายนอกมาจัด

กิจกรรม จัดเสร็จก็กลับ “เขามาเป็นที ๆ ทําแล้วก็จบ บางทีต้องบอกให้ผู้สูงอายุช่วยเหลือตนเองด้วย 

ไม่ใช่ว่าน่ังเฉย ๆ” สําหรับถ้อยคําของคทาทําให้ผู้ศึกษาตีความได้ว่า การช่วยเหลือจากหน่วยงาน

ภายนอกมีช่วงเวลาในการดําเนินโครงการ โครงการเสร็จก็ยุติโครงการ แต่ผู้สูงอายุต้องดําเนินชีวิตอยู่

ทุกวัน หากไม่รู้จักช่วยเหลือตนเอง หรือดูแลตนเองก็อาจอยู่ในลักษณะรอความหวังดีของคนอื่น 

ผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองจึงต้องยืนหยัดด้วยตนเองอย่างสมศักด์ิศรีด้วย 

จากประเด็นมูลเหตุที่อาจนําไปสู่การยุติความสัมพันธ์ในการดูแล ที่กล่าวมา

ข้างต้น เป็นการสิ้นสุดการดูแลอันเกิดจากภาวะตามธรรมชาติของผู้สูงอายุ และมีบางกรณีที่เกิดจาก

ความเครียดของผู้ดูแล ซึ่งผู้ดูแลในครอบครัวที่อยู่ในสัมพันธภาพแบบที่ไม่มีเง่ือนไขไม่อาจออกจาก



93 

 

สัมพันธภาพการดูแลด้วยการบอกเลิก หรือการยุติความสัมพันธ์ได้ แต่การส่งสัญญาณของการขอ 

ยุติความสัมพันธ์ในการดูแล ดังกรณีของป้าสว่างส่งสัญญาณว่าไม่อยากดูแลผู้สูงอายุ ผู้ที่ปฏิบัติงาน

ต้องเร่งเข้าไปดูแลผู้สูงอายุ เมื่อผู้ดูแลเหล่าน้ีสูญเสียศักยภาพในการให้การดูแล อันเน่ืองมาจาก

ข้อจํากัดเรื่องทรัพยากร มีอารมณ์ ความเครียด เขาก็ไม่สามารถเป็นผู้ให้การดูแลอีกต่อไป ทั้งน้ี  

ทางเทศบาลได้ส่งนักสาธารณสุขเข้าไปคุยกับป้าสว่างในเบื้องต้นว่าจะให้ความช่วยเหลือโดยสามารถ

ส่งยายสารภีไปฝากไว้ที่ศูนย์ฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้สูงอายุ ดังข้อความว่า  
“ป้าเป็นน้องของยายสารภีถ้าน้องไม่ช่วยกันแล้วใครจะมาช่วยละคะ เอาอย่างน้ี 

เด๋ียวทางเทศบาลจะพายายสารภีไปที่ศูนย์ฟ้ืนฟูฯ ไปทํากายภาพให้อยู่เช้าถึงบ่าย ป้าจะได้มีเวลา 

ทําของขาย และพักผ่อนไปด้วย แล้วเด๋ียวจะคอยดูว่าจะช่วยผ่อนแรงกันแบบไหนได้อีก” (คทา  

(นามสมมติ, สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557) 

เป็นวิธีการท่ีทางเทศบาลดําเนินการเพ่ือช่วยเหลือ กรณีที่ยังเห็นศักยภาพของ

ผู้ดูแลที่สามารถดูแลผู้สูงอายุต่อไปได้ 

นอกจากน้ี หากพิจารณาในด้านของผู้ดูแลที่อยู่ในสัมพันธภาพแบบมีเง่ือนไข 

คือ ผู้ดูแลที่เห็นว่า การดูแลผู้สูงอายุ คือ การทําบุญ การดูแลผู้สูงอายุจะได้รับการยกย่องว่ากตัญญู 

เช่น อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุหลายราย ที่กล่าวว่า ที่ทํางานอาสาฯ ส่วนหน่ึงก็ถือว่าได้ทําบุญ หรือ

ช่วยดูแลผู้สูงอายุแล้วเห็นว่ากิจการ บุคคลเหล่าน้ี อาจยุติความสัมพันธ์โดยไม่รู้สึกลังเล เมื่อ 

ไม่สามารถดํารงอยู่ในความสัมพันธ์ของการดูแลผู้สูงอายุได้ เช่น เมื่อรู้สึกเหน็ดเหน่ือย หรือเกินกําลังที่

จะดําเนินการได้ก็จะขอลดระยะเวลาในการเข้าไปดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน หรือลดสัดส่วนของผู้สูงอายุที่

จะดูแลลง ผู้ดูแลผู้สูงอายุในสัมพันธภาพแบบน้ี จึงมีช่องทางให้มีการยุติความสัมพันธ์ได้ อย่างไรก็ตาม 

การยุติความสัมพันธ์ในการดูแลส่งผลกระทบทั้งทางกาย อารมณ์ จิตใจและจิตวิญญาณของ 
คู่ความสัมพันธ์ไม่มากก็พอสมควร ผู้ที่มีส่วนเก่ียวข้องในการดูแลจึงต้องจับสัญญาณก่อนที่จะเกิด 

การยุติความสัมพันธ์อย่างรวดเร็ว เพ่ือดําเนินการช่วยเหลือ หรือเก้ือหนุนให้ครอบครัวสามารถดูแล

ผู้สูงอายุอย่างที่ควรจะเป็นต่อไป 

ในความเป็นจริงของการดูแลผู้สูงอายุ ไม่ว่าจะเป็นการดูแลผู้สูงอายุใน

ครอบครัว หรือการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน รากฐานที่สําคัญที่สุดประการหน่ึง คือ การถนอมรักษา

ความสัมพันธ์ระหว่างกัน ทว่า ผู้ดูแลที่ห่วงใยอาทรต่อผู้สูงอายุ ผู้ดูแลเผชิญกับความคาดหวังของคน

อ่ืนว่าจะดูแลผู้สูงอายุอย่างไร ต้องครุ่นคิดว่าจะดูแลให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี การดูแลที่มี

นัยสําคัญอยู่ที่ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ให้และผู้รับการดูแล และทั้งคู่ต่างต้องตอบสนองต่อกัน หรือเป็น

ลักษณะต่างตอบแทนกัน แม้ทั้งคู่แสดงบทบาทที่แตกต่างกัน แต่ละบทบาทมีความสําคัญใน

กระบวนการของการดูแล ผู้ให้ยอมรับที่จะตอบสนองทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ สังคมแก่ผู้สูงอายุ 
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ในขณะที่ผู้รับการดูแลตอบรับสิ่งต่าง ๆ ที่ผู้ให้การดูแลเสนอให้ด้วยความยินดี จึงไม่มีฝ่ายใดฝ่ายหน่ึง

จะมีจริยธรรมของการดูแลโดยไม่อาศัยอีกฝ่ายหน่ึง สิ่งน้ีจึงเป็นการยืนยันว่า การดูแลสะท้อน

ความสัมพันธ์ของผู้ให้และรับที่ต้องพ่ึงพิงกันอย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้  

ทั้งน้ี ในแต่ละบริบทไม่มีสิ่งที่เรียกว่าสมบูรณ์แบบ หรือการดูแลที่ดีที่สุดจน

สามารถเป็นแบบแผนที่ทุกครอบครัวที่มีผู้สูงอายุจะต้องยึดถือปฏิบัติเหมือนกัน เพราะการดูแล

ผู้สูงอายุย่อมมีความแตกต่างตามแต่บริบทที่ผู้สูงอายุดํารงอยู่ วิธีการดูแลจึงไม่ใช่กฎเกณฑ์ หรือ
ข้อบังคับที่ทุกคนต้องถือปฏิบัติดังที่ Held (2006, pp. 12) กล่าวว่า การดูแลในครอบครัว ในชุมชน 

มีความซับซ้อน ไม่สามารถใช้หลักการที่เป็นสากลมาอธิบายได้ ดังน้ัน มนุษย์ที่มีจริยธรรมไม่ควร 

ถูกจํากัดอยู่ในกรอบของการมีกฎเชิงนามธรรม ที่แข็งทื่อ จนละเลยที่จะพิจารณาบริบทอ่ืน ๆ  

 

3.2 “อารมณ์” ในบริบทของการดูแล 

 

ประสบการณ์การดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองอาจเป็นเรื่องที่ถือว่าเป็นสิ่งที่สะท้อน

ความเหน็ดเหน่ือย อ่อนล้าจากการดูแล และมองว่าเป็นสิ่งที่ส่งผลกระทบต่อประสิทธิภาพในการดูแล 

แต่เมื่อพิจารณาอารมณ์ความรู้สึกในบริบทของการดูแลใหม่ จะเห็นได้ว่าอารมณ์ที่เกิดขึ้นถือเป็น

องค์ประกอบสําคัญของจริยธรรม เช่น ความเมตตากรุณา ซึ่งพ่ีเดือนเด่นแสดงออกในการแบ่งปัน

อาหารที่ปรุงสุกใหม่ให้เพ่ือนบ้านสูงอายุที่เจ็บป่วย ความรัก ซึ่งพ่ีบงกช พ่ีลออ พ่ีพิมพ์ใจรู้สึกว่ามันทํา

ให้พวกเขาดูแลผู้สูงอายุได้อย่างไม่เบ่ือหน่าย ไม่ใช่เป็นการถูกบังคับให้ปรนนิบัติต่อผู้สูงอายุ อารมณ์ที่

แสดงความพอใจ ความโกรธ ความกลัวที่พ่ีสาทิสแสดงให้เห็นว่าอาจต้องเศร้าหรือเสียใจหากต้อง

สูญเสียผู้สูงอายุอันเป็นที่รัก อารมณ์เหล่าน้ีจะนําพาผู้ดูแลไปสู่เป้าหมายในการดูแลได้ หรือผลักดันให้
ออกนอกเป้าหมายในการดูแลเช่นกันหากไม่ควบคุมจัดการที่ดี ในส่วนน้ี ผู้ศึกษาจะนําเสนอ

ประสบการณ์ทางอารมณ์ที่สะท้อนความมีจริยธรรมของผู้ดูแลในบางสีทอง ดังน้ี   

 

3.2.1 ประสบการณ์ทางอารมณ์เชิงจริยธรรมของผู้ดูแล 

ผู้ศึกษามีโอกาสพบเห็นการแสดงออกทางอารมณ์ของผู้ดูแลในบางสีทองใน

ลักษณะต่าง ๆ กัน ทั้งรับรู้จากการบอกเล่าเก่ียวกับอารมณ์ทั้งเชิงบวกและเชิงลบ ในส่วนน้ี ผู้ศึกษาได้

รวบรวมรูปแบบการใช้อารมณ์ของผู้ดูแลในครอบครัวและผู้ดูแลในชุมชนของผู้ดูแล หรือร่วมใน

เหตุการณ์ที่ผู้ดูแลสะท้อนอารมณ์อย่าตรงไปตรงมาเมื่อเข้ามาเรียนรู้การปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุก็ทําให้ 

ผู้ศึกษาเข้าใจอารมณ์ของผู้ดูแลพบว่าผู้ดูแลแสดงอารมณ์อย่างหลากหลายขึ้นอยู่กับบริบทหรือ

สถานการณ์ที่เผชิญเมื่อดูแลผู้สูงอายุ คือ  



95 

 

3.2.1.1 ความรัก  

อารมณ์ประการสําคัญที่ปรากฏขึ้นในสัมพันธภาพของผู้ให้และรับ 

การดูแล คือ “ความรัก” ซึ่งเป็นปฏิกิริยาทางอารมณ์ที่แสดงออกถึงความผูกพันกันและนํามาสู่ 

ความรับผิดชอบดูแล ผู้ดูแลไม่ว่าจะอยู่ในลักษณะความสัมพันธ์แบบพ่อแม่-ลูก สามี-ภรรยา หรือ 

ญาติ-ญาติ ก็มีความรักเป็นรากฐานเพ่ือนําไปสู่การตอบสนองความต้องการของชีวิตของผู้สูงอายุ

สะท้อนการให้และได้รับการดูแล การให้ความรักมาก่อนก็ช่วยฟูมฟักให้เกิดความรักและพร้อมที่จะ
ทุ่มเททําสิ่งต่าง ๆ ให้คนที่เรารัก ตัวอย่างที่เห็น คือ พ่ีเดือนเด่นเอ่ยถึงความรักที่ทําให้ดูแลแม่ พ่ีพิมพ์

ใจที่ดูแลสามี  

“คําเดียว ความรัก พ่ีว่า เราอยู่ เขาดูแลเราดี ในเมื่อเป็นอย่างน้ี มันยังมี

ความรักอยู่ไง ก็มันเป็นคําเดียว ง่าย ๆ พ่ีน่ีนะถ้าเราไม่รัก บางทีมันเบ่ือนะ ไม่อยากดูแล แต่น่ีเรารัก 

เราจึงดูแล” (พิมพ์ใจ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 13 สิงหาคม 2557)  

ราวกับว่าผู้ดูแลเชิดชูคุณค่าความรักอย่างสูงส่งเหนือกว่าสิ่งอ่ืน ความรัก

จึงเป็นอารมณ์ความรู้สึกที่ดีงาม หากจิตใจของผู้ดูแลมีความรัก เป็นเคร่ืองหล่อเลี้ยงก็จะทําให้ดูแล

ผู้สูงอายุได้อย่างมีความสุข 

แม้หลายครอบครัวที่ผู้ศึกษาเข้าไปแลกเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์การ

ดูแลผู้สูงอายุจะไม่ได้กล่าวถึงอารมณ์ “รัก” ผู้สูงอายุอย่างชัดเจนมากนัก แต่การกระทําและเรื่องราวท่ี

ผู้ดูแลได้ถ่ายทอดให้รับรู้ก็สะท้อนถึงความรักที่พวกเขามีต่อผู้สูงอายุที่พวกเขาดูแล เช่น การแสดงออก

ถึงพฤติกรรมที่ใส่ใจทําสิ่งต่าง ๆ ให้ผู้สูงอายุอย่างละเมียดละมัย คิดถึงสิ่งที่ผู้สูงอายุควรได้รับ หรือใน

ลักษณะที่ทําเพ่ือป้องกันอันตรายที่จะเกิดกับผู้สูงอายุ  

เราทําโดยที่ว่าไม่ได้มีความรู้สึกว่า มันเป็นเรื่องที่บังคับตัวเรา เราไม่ได้คิดว่ามันเป็น 
แค่หน้าที่ เราทําด้วยเพราะว่าเราห่วงเขา ทุกครั้งที่เห็นเขามีอะไรที่ไม่ดี เราก็จะไม่สบายใจ 

เช่น อาการของโรคกําเริบ เป็นไข้ เราจะไม่สบายใจ จะพยายามหาวิธีไหนที่ทําให้เขาดี

ขึ้น ทําให้เขาสบายใจ พยายามหาทุกอย่างที่ทําให้เขาสบายสุด (เดือนเด่น (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557)  

นอกจากน้ี ผู้ดูแลผู้สูงอายุบางกลุ่ม โดยเฉพาะอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 

หรือผู้ปฏิบัติงานด้านการดูแล ไม่ได้มีความผูกพันทางอารมณ์กับผู้สูงอายุเหมือนดังผู้ดูแลในครอบครัว 

แต่ก็มีวิธีการแสดงออกกับผู้สูงอายุอันเกิดจากความผูกพันกันมาต้ังแต่วัยเด็ก สิ่งน้ีอาจไม่ใช่ “ความรัก” 

แต่มีลักษณะที่เป็นความรู้สึกรัก หากจะอธิบายการดูแลของกลุ่มอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ อาจใช้

แนวคิดเรื่อง “ใจ” ซึ่งเป็นความรู้สึกทางอารมณ์ที่เกิดขึ้นเมื่อบุคคลเหล่าน้ีเข้ามารับหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุ 

ก็จะมีพลังที่จะนําไปสู่การดูแลผู้สูงอายุ  
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“ทําด้วยใจ คือ เราไม่เอาเงินเดือน เราดูแลผู้สูงอายุได้ เรามีอะไรก็ต้อง

คุยกับเขา มีอะไรก็คุยได้ทุกคน ไม่ว่าคนแก่ในบ้านหรือคนที่เราดูแล” (นัดดา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 

13 สิงหาคม 2557)  

ทั้งน้ี เมื่อพิจารณาการทําด้วยใจ ดังที่ผู้ดูแลได้ถ่ายทอดความรู้สึกออกมาน้ัน 

คือ ความต้ังใจที่จะช่วยเหลือผู้สูงอายุ เพราะหัวใจของคําว่า การเป็นอาสาสมัครคอยยํ้าเตือนให้พวก

เขารู้ตัวดีว่าการทําหน้าที่อาสาสมัคร คือ การเสียสละตัวเอง แต่ที่เหนือไปกว่าสาระสําคัญของ 
การเป็นอาสาสมัคร คือ การทําเพ่ือเพ่ือนมนุษย์ ทั้งน้ี การเป็นอาสาสมัครซึ่งไม่มีค่าตอบแทนทําให้ 

เห็นว่าการให้คุณค่ากับความเสียสละชัดเจนมากขึ้น  

อย่างไรก็ตาม หากอาสาสมัครได้รับค่าตอบแทนจะทําให้คุณค่าเหล่าน้ี

หายไปหรือไม่ ผู้ศึกษากลับมองว่าไม่เป็นเช่นน้ัน เพราะค่าตอบแทนมีจํานวนไม่มากนัก อีกทั้งการมี

ค่าตอบแทนกลับช่วยให้อาสาสมัครมีเครื่องมือและวิถีในการดูแลผู้สูงอายุได้สะดวก และรวดเร็ว 

มากข้ึน เช่น พ่ีภัสสรเวลาไปหาผู้สูงอายุที่บ้านจะใช้วิธีการติดรถคนรู้จักไปในหมู่บ้าน แต่เมื่อมี

ค่าตอบแทน ป้าอาจใช้มอเตอร์ไซส์ และสามารถซื้อสิ่งของเล็กๆ น้อย ๆ ไปฝากผู้สูงอายุได้ 

อาสาสมัครจึงไม่ถูกรบกวนเรื่อง “เงินทอง” ในลักษณะต้องควักเองอีกต่อไป และการที่พวกเขา 

ไม่สูญเสียอัตลักษณ์ของการเป็นอาสาสมัครคือเขาเหล่าน้ียังคงทุ่มเทแรงกาย และแรงใจในการดูแล

ผู้สูงอายุได้แม้ว่าจะได้รับค่าตอบแทนหรือไม่ก็ตาม สอดคล้องกับที่เจ้าหน้าที่ในโรงพยาบาลส่งเสริม

สุขภาพตําบล กล่าวว่า  

ใจ คือ รู้จักการให้ ถ้าไม่มีใจที่คิดจะให้ ไม่ใช่บอกว่าการให้สิ่งของ แต่ให้ คือ ให้ความรัก 

ความเมตตา ความเอ้ืออาทรแก่เพ่ือนมนุษย์ ทั้ง ๆ ที่ไม่ใช่ญาติ ไปดูเค้าได้ ให้ความ

ช่วยเหลือเขาได้ เพราะเขาอยากทํา เขาอยากให้ เพราะฉะน้ัน ถ้าไม่มีใจที่อยากทํา 
ก็ไม่สามารถทําได้ ต้องมีความรัก ต้องมีความอยากให้ ต้องมีความเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่ 

เพราะบางอย่างเขาก็จัดการได้ไม่หมดหรอก (สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 

สิงหาคม 2557) 

3.2.1.2 ความเห็นอกเห็นใจ และความเมตตา 

เมื่อกล่าวถึง อารมณ์ทางจริยธรรมอีกประการหน่ึง คือ ความเห็นอก 

เห็นใจ หรือความเมตตา เป็นความปรารถนาจะให้ผู้สูงอายุมีความสุข มีจิตอันมีไมตรีและ 

เอ้ือประโยชน์แก่มนุษย์ สําหรับความกรุณา คือ ความสงสาร คิดช่วยให้พ้นทุกข์ ปลดเปลื้องบําบัด

ความทุกข์ยากเดือดร้อนของคนอ่ืน การแสดงออกของผู้ดูแลมิใช่เฉพาะกับผู้สูงอายุซึ่งเป็นพ่อแม่ของ

ตน แต่ยังรวมไปถึงผู้สูงอายุคนอ่ืนด้วย “ผู้สูงอายุที่ต้องดูแล คือ ป้าคนหน่ึง ตอนแกไหว แกมีรถเข็น

อยู่คันหน่ึงแกก็เดินมาล้างจานวัด มากินข้าววัดนะ ได้กับข้าววัด แกก็ใจดีนะ แกก็ขนไปให้คนรอบข้าง
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บ้านเช่า เค้าก็ดูแลกัน” เมื่อแสดงออกซึ่งความเห็นอกเห็นใจ ก็นําไปสู่กระทําในลักษณะ 

ความเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่ คือ การแบ่งปันสิ่งของ เครื่องใช้ อาหารให้กันและกัน หรือการช่วยเหลือซึ่งกัน

และกัน เป็นลักษณะของการเต็มใจและไม่ได้หวังผลตอบแทน ผู้ดูแลบางรายเวลาปรุงอาหารสําหรับ

ผู้สูงอายุในบ้านตนเองแล้ว ยังเผื่อแผ่และแบ่งปันไปให้ผู้สูงอายุใกล้บ้านด้วย ผู้ดูแลผู้สูงอายุบางรายจะ

ช่วยเหลือผู้สูงอายุใกล้บ้านด้วย  

“ทํากับข้าวก็เผื่อคนโน่น บ้านน้ันมีคนแก่ คนป่วย ก็รู้ว่าคุณแก่ต้องกิน
อย่างน้ี พอแม่ชอบ เราก็ทําไปให้คนแก่ 2 คน ที่อยู่ใกล้กัน” หรือ “คนแก่ข้างบ้านเขาเป็นเบาหวาน 

ตัดน้ิวเท้า ก็พาเค้าไปทําแผลทุกวัน” (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, วันที่ 22 พฤษภาคม 2557)  

ความเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่บางครั้งก็มาพร้อมกับอารมณ์ความสงสาร ซึ่งเป็น

อารมณ์ที่เกิดขึ้นเมื่อเรารู้สึกเสียใจกับผู้ที่อยู่ในสภาวะยากลําบากเราเกิดความรู้สึกน้ีเพราะเช่ือว่าเรา

คงจะไม่ประสบชะตากรรมเช่นเดียวกับเขา ผู้ที่รู้สึกสงสารมักอยู่ในสถานะที่เหนือกว่าผู้ถูกสงสาร ดังที่

พ่ีเดือนเด่นยกตัวอย่างกรณีของผู้สูงอายุ 2 ราย ที่เธอเห็นว่าอยู่ในภาวะยากลําบาก จึงยื่นมือเข้าไปให้

ความช่วยเหลือ แม้จะไม่ได้มีเจตนาที่จะดูถูก หรือกดทับให้เกิดความรู้สึกตํ่าต้อยแต่อย่างใด  

สําหรับการดูแลผู้สูงอายุที่อยู่บ้านใกล้เรือนเคียงจึงเป็นการแสดงออกถึง

ความเ อ้ือเ ฟ้ือของผู้ ดูแลตามวัฒนธรรมของชุมชนที่มีมาก่อน ย่ิงผู้สู งอายุรายน้ันต้องการ 

ความช่วยเหลือ เช่น ต้องการคนพาไปพบแพทย์ ต้องการพูดคุยถามไถ่ทุกข์สุข การแบ่งปันอาหารให้

กัน โดยยกตัวอย่างความผูกพันกันในฐานะเพ่ือนบ้านที่แสดงออกถึงความช่วยเหลือซึ่งกันและกัน  

3.2.1.3 ความโกรธ  

รากฐานของความโกรธของผู้ดูแลมาจากการหงุดหงิด ไม่พอใจ ไม่ชอบใจ

ที่ผู้ดูแลประสบจากการดูแลผู้สูงอายุ ซึ่งสาเหตุทั้งหลายมาจากปัจจัยภายนอก แต่ผลกระทบจาก 
ความโกรธน้ันมีต่อทั้งตัวเองและคนอื่น ผู้ดูแลในครอบครัวรายหน่ึงเล่าถึงสาเหตุที่ทําให้เธอโกรธ

ผู้สูงอายุเน่ืองจากไม่พอใจที่ผู้สูงอายุไม่ยอมรับฟังเหตุผลเก่ียวกับการใช้ยา หรืออาหารเสริมเพ่ือช่วยให้

หลับ และการทานอาหารเสริมมากเกินไปจนไม่มีความอยากอาหารทําให้นํ้าหนักตัวลด เธอเกรงว่า

ผู้สูงอายุจะได้รับอันตรายจึงขอให้หยุดทานอาหารเสริม จึงเป็นสาเหตุที่ทําให้ไม่พอใจกันของทั้ง 2 

ฝ่าย ผู้ดูแลเล่าเก่ียวกับความโกรธของเธอว่า 

มีบางเร่ืองเป็นเรื่องที่ทะเลาะกันเก่ียวกับความเข้าใจของเขา เราบอกมันไม่ใช่ ความจริง

มันเป็นอย่างง้ี แต่คนแก่อะนะ ถ้าเขาเช่ืออะไรแล้วเขาก็จะเชื่ออย่างนั้น . . . จริง อย่าเถียง 

เขารู้ . . . พ่ีก็จะเดินออก เค้าก็รู้แล้ว เด๋ียวกลับเข้าไปใหม่ ไม่พูดแล้วเร่ืองน้ัน ช่วงก่อน 

มีคนเอาเห็ดหลินจือเข้มข้นมาให้ทาน เขาว่าดี ทานก่อนนอน เขาบอกว่าทานแล้วนอน

หลับ ตอนหลังพอทานหนัก ๆ เข้า เขาไม่กินข้าว จะเบื่ออาหาร บอกแม่ “หยุดนะ” 
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เห็ดน่ีทําให้แม่ไม่กินข้าว เด๋ียวอีกหน่อยร่างกายมันจะไม่รับอะไรเลย ทีแรกก็ไม่ค่อยยอม 

ยอมวัน 2 วัน แล้วไม่เอาแล้ว “ไม่กินไม่ได้ เด๋ียวนอนไม่หลับ” พอมันหนักเข้า  

ช่ังนํ้าหนัก นํ้าหนักลดลง ก็เริ่มเห็นแล้วว่า การไม่กินข้าวทําให้นํ้าหนักลดลง” (เดือนเด่น 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557) 

ความโกรธของผู้ดูแลที่นําไปสู่การทะเลาะกันระหว่างแม่และพ่ีเดือนเด่น

ไม่ใช่การเห็นแค่ความคิดเห็นของผู้สูงอายุและผู้ดูแลไม่ตรงกันเท่าน้ัน ตรงกันข้ามกันภายใต้ปฏิกิริยา
ของความไม่พอใจของลูกสาว เน่ืองจากเป็นห่วงเร่ืองความปลอดภัยของผู้สูงอายุ หากผู้สูงอายุทานยา

แล้วได้รับอันตรายต่อร่างกาย เพียงแค่นํ้าหนักลดคงไม่ทําให้ผู้ดูแลรู้สึกโกรธมากมาย แต่ผู้ศึกษาเห็น

ว่าความไม่ปลอดภัยอาจส่งผลต่อชีวิตของผู้สูงอายุด้วย จนอาจนําไปสู่ความรู้สึกผิดที่ติดตัวผู้ดูแลไปจน

ตลอดชีวิต และอาจทําให้บรรดาพ่ี-น้องซึ่งมีความไว้ใจให้ดูแลผู้สูงอายุต่อว่าเธอได้ว่าไม่ดูแลผู้สูงอายุ 

ให้ดี หากตีความในมุมมองของผู้สูงอายุบ้างทําให้เห็นว่าการที่ผู้สูงอายุต่อรองเพื่อกินอาหารเสริมและ

ไม่ยอมรับฟังคําขอของผู้ดูแลหรือลูกสาว เพราะยังมีภาวะของการกําหนดตนเองได้ การเดินออกไป

นอกห้อง เป็นการออกจากสถานการณ์ที่อาจนําไปสู่ความรุนแรงทางอารมณ์เช่นอาจใช้ถ้อยคําโต้แย้ง

กันหนักหนา หรืออาจสร้างความร้าวฉานต่อกัน ทว่าภายใต้การเลี่ยงจากสถานการณ์ดังกล่าวเป็น 

การหลีกจากความรู้สึกผิดในการดูแลของผู้ดูแล เน่ืองจากถูกสอนว่าการโต้เถียงกับผู้ใหญ่เป็นสิ่ง 

ที่ไม่สมควร หากหลีกเลี่ยงก่อนที่จะกระทําสิ่งที่ไม่เหมาะสมจนต้องมานึกเสียใจในภายหลังจึงเป็นสิ่งที่

ผู้ดูแลเห็นว่าสมควรทําเป็นอย่างย่ิง 

ผู้ดูแลไม่ให้ข้อมูลเฉพาะว่า “โกรธ” ผู้สูงอายุเท่าน้ัน ยังรวมถึงบุคคลที่

เข้ามาเก่ียวข้องในการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว เช่น พ่ีลออรู้สึกโกรธนักกายภาพบําบัดที่จะมาฟ้ืนฟู

แม่ที่นอนติดเตียงเป็นเวลานาน เพราะมาทําให้แม่เธอเจ็บปวด แม้เธอจะเห็นว่าเจตนาของนักกายภาพ
ดี แต่เมื่อได้บอกแล้วว่าไม่ควรทําแต่นักกายภาพไม่ยอมรับฟัง จึงก่อให้เกิดความไม่พอใจ 

เขาก็อยากจะทําให้ในเรื่องที่เขาศึกษามา อย่างมาบริหารแกเน้ีย แกนอนมา 15 ปี เสร็จ

แล้วมาจับแกลุกน่ังอย่างเน้ีย บอกว่า “แม่น่ังไม่ได้ เด๋ียวแกเป็นลม” เขาบอก “น่ังได้ ๆ” 

แหมโมโห จับแกยืดขึ้นเลยนะ แม่จะเป็นลมนะสิ แกเวียนหัว” บอกแล้ว “แม่นอนมา 

15 ปีแล้ว แม่ไม่น่ัง น่ังไม่ได้เด๋ียวแกเป็นลม” แล้วรู้มั้ยพอกลับไปแกบอก ‘ไม่เอาอีกแล้ว

นะลูก” แกไม่เอาแล้วนะ แหมแกเจ็บไปหลายวัน คนน้ันก็บอกว่า “แล้วคุณก็ไม่จับให้

คุณแม่น่ังบ้างเหรอ” “บอกนั่งไม่ได้ แกล้ม กระดูกแตก ลุกขึ้นแล้วมันจะเจ็บ” “ต้องได้

ซิคะ ต้องน่ังได้ ทํากายภาพบ่อย ๆ ต้องน่ังได้” อูยคุณจะมาทําอะไรอะกายภาพ มัน 

ไม่ไหวแล้ว มันหลายปีแล้ว เป็น 10 ปีแล้ว (ลออ (นามสมมติ) , สัมภาษณ์ , 14 

พฤษภาคม 2557) 
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จากสถานการณ์น้ีสะท้อนถึงความคิดเห็นของผู้ดูแลในครอบครัว และ

ผู้ดูแลวิชาชีพที่แตกต่างกัน ความคิดของพ่ีลออรู้สึกว่า การที่แม่ของเธอนอนติดเตียงเป็นระยะ

เวลานานเพราะอุบัติเหตุน้ันไม่ควรต้องให้แม่ต้องมาเจ็บปวดเพราะการกายภาพบําบัด ทั้งน้ี  

ความเจ็บปวดของแม่สร้างความเจ็บปวดให้แก่ลูกอย่างพ่ีลออด้วย ดังน้ัน การปกป้องไม่ให้แม่และ

ตัวเองต้องเจ็บปวดคือการไม่ทําสิ่งที่ส่งผลเหล่าน้ัน การที่นักกายภาพบําบัดเข้ามาดูแลและจัดการโดย

ไม่ฟังคําทัดทานจากพ่ีลออเท่ากับมาทําลายเกราะที่คอยปกป้องผู้สูงอายุและของตัวเองลง 
การที่นักวิชาชีพซึ่งมีความรู้ ความสามารถและเชื่อมั่นในศักยภาพของ

ตนเองเข้ามาในบ้านเพ่ือให้ผู้สูงอายุสามารถน่ังได้อีกคร้ังเพ่ือลดภาระของผู้ดูแล แม้จะได้รับคําทัดทาน

จากลูกสาวก็ไม่เห็นด้วย ผู้ศึกษาเห็นว่าเป็นปัญหาเรื่องของการสื่อสาร และลืมไปว่าในที่สุดแล้ว 

การตัดสินใจควรมาจากผู้สูงอายุและลูกหลานของผู้สูงอายุ ประเด็นน้ีจึงสะท้อนจริยธรรมของนัก

วิชาชีพเพ่ิมขึ้นด้วยว่า การเคารพในการตัดสินใจของผู้ใช้บริการน้ันสําคัญ เพราะหากละเลยนัยสําคัญ

น้ีไปก็อาจทําให้เกิดโครงสร้างเชิงอํานาจที่กดทับความเป็นมนุษย์ของผู้ใช้บริการ ผู้ศึกษาเห็นว่า 

การสื่อสารที่ดีจะช่วยลดปัญหาเรื่องความคิดเห็นที่แตกต่างกันได้ เช่นนักกายภาพบําบัดอาจให้ข้อมูล

ไว้เบ้ืองต้นว่าหากคุณยายได้กายภาพบําบัดจะเกิดผลดีอย่างไร ในขณะที่ลูกสาวยังไม่แน่ใจก็อาจ

ให้บริการอย่างอ่ืนไปก่อน หากมาในคราวหลังอาจทําให้สถานการณ์ตึงเครียดแบบน้ีลดทอนลงได้ และ

ยังทําให้เกิดสัมพันธภาพท่ีดีต่อกันมากกว่าการเผชิญกับความขัดแย้งและความโกรธของพ่ีลออที่

ปรากฏออกมา 

สิ่งน้ีสะท้อนให้เห็นว่าการดูแลผู้สูงอายุน้ัน ผู้ดูแลอาจต้องเผชิญกับ

อารมณ์โกรธทั้งที่มาจากผู้สูงอายุ และบุคคลที่เก่ียวข้องในการดูแลผู้สูงอายุ ทว่า อารมณ์โกรธใน 

การดูแลมีแนวโน้มจะเป็นตัวการทําลายความสัมพันธ์ หากผู้ดูแลไม่รู้จักการควบคุมอย่างเหมาะสม 
ทั้งน้ี ผู้ดูแลทุกคนที่ได้สะท้อนความโกรธให้ได้รับรู้ก็มีการป้องกันไม่ให้ความโกรธพัฒนาไปสู่การละเมิด

ความสัมพันธ์ในการดูแล เช่น การที่พ่ีเดือนเด่นเดินออกจากห้องเพ่ือไม่ให้เกิดการโต้เถียงรุนแรง 

3.2.1.4 ความกลัว  

ความกลัวเป็นทัศนคติที่สัมพันธ์กับความหวาดระแวง มองโลกในแง่ร้าย

และผลของความกลัวทําให้เกิดความทุกข์ขึ้นในจิตใจ โดยท่ัวไปผู้ดูแลจะเกิดความกลัวว่าจะสูญเสีย

ผู้สูงอายุที่ตนรัก กลัวว่าจะไม่สามารถตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุได้อย่างเต็มที่ ฯลฯ กลัวว่า

ผู้สูงอายุจะเจ็บป่วย หกล้ม เป็นต้น ผู้ดูแลพิจารณาว่า การดูแลผู้สูงอายุน้ันเป็นเรื่องที่ต้องทําใจและ

ต้องยอมรับกับสถานการณ์ที่จะเกิดขึ้นในอนาคต คือ “ความเจ็บป่วย” และ “ความตาย” ของ

ผู้สูงอายุ กรณีที่ผู้สูงอายุที่ยังช่วยเหลือตนเองได้บ้าง ผู้ดูแลกล่าวว่า ต้องเตรียมรับมือกับภาวะสุขภาพ

ที่จะทรุดลงในไม่ช้า 
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ผู้ดูแลกล่าวว่า  

“น่ียังเพียงแค่นิดเดียวนะ แค่ 10% นะ มันต้องมีหนักกว่าน้ีอีก ถ้าหลงน่ี

หนักเลย ถ้าหลงน่ี 100% เลย” (สาทิส (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 27 สิงหาคม 2557)  

สําหรับผู้ดูแลผู้สูงอายุ กล่าวถึง ผู้สูงอายุที่มีภาวะที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้

เลย เช่น นอนติดเตียงหรือป่วยหนัก จะกลัวว่าผู้สูงอายุจะเสียชีวิต ดังที่พ่ีลออ กล่าวว่า  

“เคยเลี้ยงเคยอะไร พอเช้าขึ้นมาก็ก่อนต้ังข้าว ก็อุ่นนมให้ วันใดถ้าขาด
แม่เราจะรู้สึกอย่างไรหนอ เราคิดว่าเราคงจะว้าเหว่นะ” (ลออ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 

2557)  

คํากล่าวของ พ่ีลออ สอดคล้องกับผู้ดูแลหลายคนเห็นว่าในตอนน้ีเมื่อได้

ดูแลพ่อแม่ก็ต้องทําให้ดีที่สุด หากพ่อแม่จากไปแล้วจะไม่มีโอกาสได้แสดงความรัก และการตอบแทน

บุญคุณอีก จะมาน่ังเสียดายในภายหลังก็ไม่มีประโยชน์ เมื่อผู้ดูแลมีความรู้สึกดังกล่าว มักจะนํามาเป็น

พลังในการดูแลผู้สูงอายุให้ดีขึ้น เพราะเมื่อมีโอกาสได้ดูแลก็จะทําทุกอย่างที่ผู้สูงอายุจะสบายใจและ

กายมากที่สุดเท่าที่จะทําได้ 

3.2.1.5 ความเหน็ดเหนื่อย  

นอกจากอารมณ์ต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นในบริบทของการดูแล ยังรวมถึงความรู้สึก

ที่สะท้อนความเหน็ดเหน่ือย ความเบ่ือหน่ายจากการดูแลผู้สูงอายุเป็นระยะเวลานาน ผู้ดูแลหลายคน

เผยความรู้สึกอย่างตรงไปตรงมาว่ามีความรู้สึกเหน็ดเหน่ือยในช่วงแรก ๆ ของการดูแล แต่เมื่อดูแล

เป็นระยะเวลานาน ความรู้สึกเหล่าน้ีก็หลอมรวมเป็นวิถีปกติ แต่มีความรู้สึกเหล่าน้ีบ้าง เช่น เมื่อ

ผู้สูงอายุไม่ให้ความร่วมมือ หรือไม่พอใจที่ผู้ดูแลทําสิ่งต่าง ๆ ไม่ถูกใจผู้สูงอายุ แต่อย่างไรก็ตาม ผู้ดูแล

บางรายก็เล่าว่ามีบางครั้งก็รู้สึกเหน่ือย เน่ืองจากไม่มีผู้สับเปลี่ยน  
“มันก็เหน่ือยนะ แต่เราดูแลด้วยตนเอง เราสบายใจ ไม่เคยฝากใคร  

มันผูกพันกัน” (ลออ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)  

แม้จะเหน่ือยเน่ืองจากไม่มีผู้สับเปลี่ยนดูแล หรือแม้จะมีคนแนะนําให้

ผู้ดูแลรายนี้จ้างคนดูแล แต่เธอก็เห็นว่าการดูแลด้วยตัวเองดีที่สุด  

สําหรับผู้ดูแลอีกรายหน่ึงสะท้อนความเครียดออกมาอย่างชัดเจนว่า  

แม้จะมีคนคอยสับเปลี่ยนดูแล แต่ไม่ได้ช่วยตลอดเวลา จะช่วยเมื่อผู้ดูแลร้องขอ จึงคิดว่าจะจ้างคน

ดูแลมาช่วยในอนาคต เช่น พระมิ่งเมือง พิเชฐ ป้าจิรา ในขณะที่พ่ีเดือนเด่นก็มีแนวโน้มจะจ้างผู้ดูแล 

แต่เป็นในช่วงระยะสั้น ๆ เมื่อเธอมีธุระนอกบ้าน แต่มีผู้ดูแลส่วนหนึ่งไม่ต้องการจ้างผู้ดูแล เช่น  

พ่ีสาทิส พ่ีพิมพ์ใจ เน่ืองจากผู้สูงอายุยังสามารถดูแลตนเองได้บ้าง สําหรับผู้ดูแลที่ต้องการจ้างให้

เหตุผลว่า มีความเหน็ดเหน่ือยจากกิจกรรมการดูแล ดังกรณีป้าจิราให้ข้อมูลว่า  
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บางทีเราคิดว่าน่าจะจ้างไว้สักคนนะ เวลาเราพลิกยาย เราอุ้มยายไม่ไหว เวลายืนนาน ๆ 

บางทียืนป้อนข้าว เพราะคนแก่ เขากินช้า ป้อนอย่างน่ี จับยายพลิกตัว บางทีเรา 

ก็ไม่ไหว เวลาอุ้มทีต้องเรียกข้างบ้าน . . . มาช่วยหน่อย อุ้มยายเขาหน่อย เพราะเรา 

อุ้มไม่ไหว อย่างน้ี ไอ้พลิกตัวมันต้องพลิกทุกวัน เช็ดตัวอีกอย่างหน่ึง ต้องทําทุกวัน เราก็

เกรงใจเขา (จิรา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557) 

บางครั้งผู้ ดูแลก็รู้สึกเครียดกับคนในครอบครัว เน่ืองจากสมาชิกใน
ครอบครัวมักจะนําเรื่องราวส่วนตัวมาระบายกับผู้ดูแล “อยู่รวมกัน ธรรมดาก็ต้องมีปากเสียงกันบ้าง

ละนะ” หรือบางกรณีผู้ดูแลเป็นที่รองรับอารมณ์ของคนอ่ืน หากผู้ดูแลไม่มีวิธีการจัดการที่เหมาะสมก็

อาจทําให้ความสัมพันธ์แตกร้าวได้ เช่น พ่ีพิมลเล่าถึงวิธีการจัดการปัญหานี้ว่า 

มีกระทบกระทั่งกันบ้างนะ อยู่ด้วยกัน ไม่สบอารมณ์กันอย่างน้ี บางทีต่างเครียดอะไรกันมา 

ต่างคนต่างมีอารมณ์กัน อย่างน้องกับพ่ีไปทํางาน ก็มีบางทีที่ทํางานไม่ถูกอกถูกใจอะไร

กันก็กลับมาบ้าน มีระบายอารมณ์โมโห ทําอะไรก็ไม่ถูกใจ หงุดหงิดไปหมด พอสักพัก 

พอเค้าสงบได้ ก็ค่อยพูดคุยกัน เรารู้บางทีก็หลบ ๆ ไปซะ ไม่ออกมาเผชิญหน้ากับเขาพูด

อะไรกับเขา ให้เขานั่งสงบสติอารมณ์สักพักหน่ึง (พิมล (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 27 

พฤษภาคม 2557) 

ผู้ดูแลในบางสีทองหลายคน เช่น พ่ีเดือนเด่น พ่ีลออ พ่ีพิมล พ่ีภัสสรต้อง

รับบทบาทเชิงซ้อน คือ ต้องรับบทบาทหลาย ๆ ด้าน ไม่ว่าเป็นบทบาทของการเป็นภรรยา แม่และลูก 

ซึ่งทําหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุ เป็นภาวะกดดันทางด้านร่างกายและต้องปฏิบัติการดูแลต่อสามี ลูก และ

ดูแลพ่อแม่สูงอายุ การตอบสนองความต้องการของบุคคลเหล่าน้ีมีความแตกต่างกัน กิจกรรมที่ต้อง

กระทําก็แตกต่างกัน ซึ่งมีผลกระทบต่อการมีอิสระลดลง การไม่สามารถเข้าสังคม การเปลี่ยนแปลงใน
การดํารงชีวิตประจําวัน แต่การปฏิบัติกิจกรรมการดูแลซึ่งมีผลกระทบทางด้านร่างกายไม่หนักหนา

เท่ากับการต้องเผชิญกับปฏิกิริยาทางความรู้สึก อารมณ์ของสามี ลูก หลาน เพราะถือเป็นกระทบต่อ

สัมพันธภาพในครอบครัว การต้องรองรับอารมณ์ของสมาชิกในครอบครัวเป็นภาวะอย่างหน่ึงที่ผู้ดูแล

ต้องเผชิญ สิ่งที่มีความหมายแฝงที่สมาชิกในครอบครัวนําเรื่องราวของตนเองมาระบายที่ผู้ดูแล เพราะ

เห็นว่าเวลาออกไปทํางานปัญหาของตนไม่สามารถแสดงออกให้คนภายนอกทราบได้ เพราะจะทําให้

เห็นความอ่อนแอ หรือความไม่มีศักยภาพของตนเอง การนําเรื่องราวมาเล่าให้ผู้ดูแลฟังไม่ใช่เพ่ือ

ต้องการให้แก้ไขปัญหา แต่เพ่ือระบายความอดอ้ันของตนเอง แต่สิ่งที่สมาชิกในครอบครัวไม่ได้คาดคิด

คือ สิ่งเหล่าน้ีสร้างความกดดันให้แก่ผู้ดูแลมากขึ้น เพราะแทนที่ผู้ดูแลจะสามารถระบายความรู้สึกของ

ตนเองได้ กลับต้องมาแบกรับอารมณ์ของสมาชิกในครอบครัวอีก น่ีจึงเป็นสิ่งที่สะท้อนว่าผู้ดูแลเอง 

ก็ต้องการได้รับความสนใจจากสมาชิกในครอบครัวด้วย แต่การที่สมาชิกในครอบครัวเห็นความสําคัญ
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ของกิจกรรมทางสังคมของตนเองมากกว่าความรู้สึกของผู้ดูแล ผู้ดูแลจึงจัดการปัญหาด้วยการหลบ

ออกไปจากสถานการณ์น้ี การจัดการตนเองในลักษณะน้ี ไม่ก่อให้เกิดผลเชิงลบต่อสัมพันธภาพใน

ครอบครัว แต่ในมุมของจริยศาสตร์การดูแลดูเหมือนจะให้ความสําคัญกับมิติของการใส่ใจกับผู้ดูแล 

ซึ่งอยู่ในความสัมพันธ์ของการดูแล เพราะเห็นว่าผู้ดูแลสําคัญเท่า ๆ กับผู้ได้รับการดูแล ซึ่งสิ่งน้ี

จําเป็นต้องตระหนักในการสร้างระบบของการดูแลต่อไป 

ผู้ดูแลยอมรับว่า พวกเขาต้องทํากิจกรรมดูแลซ้ําซากวันแล้ววันเล่า จนถือ
เป็นวิถีชีวิตและเป็นกิจกรรมที่น่าเบ่ือหน่าย เพราะทําไปโดยไม่ต้องใช้ความคิดไตร่ตรองอีกต่อไปแล้ว 

แต่การจะมาถึงขั้นน้ี ผู้ดูแลกล่าวว่า มันเป็นงานที่น่าเบ่ืออยู่เหมือนกัน  

“งานดูแลทําทุกวันมันซ้ําซาก มันมีเบ่ือ ก็มีบ้าง ก็ไม่ต้องคิดอะไรมาก  

คิดไปก็ไม่ได้อะไร เราก็ทํา ๆ ไป เช่นทํากับข้าว บางที คนทํายังเบ่ือเลยว่าจะทําอะไรให้เขากิน” 

(พิเชฐ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 สิงหาคม 2557)  

ทั้งน้ี เมื่อผู้ ดูแลมีความเหน็ดเหน่ือย ความเบ่ือหน่าย จําเป็นต้องมี

ช่วงเวลาผ่อนคลาย และมีคนมาสับเปลี่ยนเพ่ือดูแลผู้สูงอายุบ้าง ป้องกันมิให้เกิดการละทิ้งการดูแล 

หรือก่อให้เกิดการละเลยผู้สูงอายุจนกระทั่งส่งผลกระทบต่อผู้สูงอายุและผู้ดูแลในระยะยาว 

3.2.2 การแสดงออกทางอารมณ์แบบเดียว หรือหลายแบบในคราวเดียวกัน 

อารมณ์ความรู้สึกเป็นองค์ประกอบทางจิตใจของมนุษย์ เน่ืองจากมีอิทธิพลต่อ

ชีวิตของมนุษย์ทุกคน อารมณ์ของมนุษย์ไม่ว่าจะเป็นความรักใคร่ ความโกรธ ความน้อยเน้ือตํ่าใจ 

ความเศร้า อารมณ์เหล่าน้ีเกิดจากสิ่งภายนอก และสิ่งที่อยู่ภายในตัวของมนุษย์เอง ดังที่กล่าวไปแล้ว

ในบริบทประสบการณ์อารมณ์ของผู้ดูแล อย่างไรก็ตาม อารมณ์ของผู้ดูแลไม่ได้เกิดขึ้นแบบเด่ียว ๆ 

หรือมีอารมณ์อย่างใดอย่างหน่ึงเพียงอย่างเดียว เมื่อผู้ดูแลปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุในแต่ละช่วงเวลา อาจมี
อารมณ์ความรู้สึกต่าง ๆ ตามสถานการณ์ที่เกิดขึ้นและมีความเป็นไปได้ที่จะเกิดความรู้สึกหลาย ๆ 

แบบเกิดขึ้น หมายความว่า ผู้ดูแลอาจรู้สึกว่าในขณะที่ดูแลผู้สูงอายุ อาจเกิดความรู้สึกรักใคร่ และ

กังวลใจร่วมไปพร้อมกัน หรือกรณีที่ผู้ดูแลรู้สึกโกรธ หรือขัดเคืองใจ และน้อยใจกับการกระทําของ

ผู้สูงอายุ เป็นต้น เช่นลุงเบญจพล เมื่อดูแลภรรยาซึ่งเป็นโรคอัลไซเมอร์เล่าว่า “เราต้องมีจิตใจเมตตา

นะ อย่าเอาแต่อารมณ์เราไม่ได้เพราะว่าเขาไม่รู้เรื่องราว แต่บางทีพูดก็แล้ว เขาไม่เอาท้ังน้ัน บางครั้ง

เราก็ชักฉุน ก็คิดเอาว่าอย่าไปฉุน คนมันเป็นอย่างน้ัน มันก็เท่าน้ัน” 

ครั้งหน่ึงผู้ศึกษาอยู่ในเหตุการณ์ที่ผู้ดูแลแสดงอารมณ์ความรู้สึกอย่างหลากหลาย

ในคราวเดียว ทําให้ผู้ศึกษาเข้าใจว่าการดูแลผู้สูงอายุน้ันไม่ได้มีเพียงอารมณ์ใดอารมณ์หน่ึงแบบเดียว 

ทว่า อารมณ์ความรู้สึกมีลักษณะหลายแบบเกิดขึ้นในคราวเดียวกัน ดังกรณีผู้ดูแลผู้สูงอายุ คือ  

ป้าสว่างและป้าสมใจเป็นผู้ดูแลยายสารภี ผู้ดูแลบ่นว่าทําทุกอย่างดูเป็นเร่ืองยากลําบาก “เขา 
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ไม่ร่วมมือเลย” เมื่อผู้ดูแลกล่าวด้วยถ้อยคําดังกล่าว ผู้ศึกษาจับได้ว่า นํ้าเสียงแฝงความขัดเคืองอยู่บ้าง 

ในระหว่างน้ันพยาบาลทําให้ดูเป็นตัวอย่างว่าเวลาพยุง และประคองให้ผู้สูงอายุยืนและเดินอย่าง

ถูกต้อง โดยไม่ต้องใช้แรงของผู้ดูแลมากเกินไปทําอย่างไร ซึ่งผู้สูงอายุยอมร่วมมือโดย เมื่อผู้ดูแลเห็น

ผู้สูงอายุยอมทําตาม และไม่ขัดขืนผู้ดูแลจึงร้องไห้ออกมา ผู้ศึกษาเห็นความรู้สึกอัดอ้ันที่ผู้สูงอายุ 

ไม่ยอมทําตามที่ตนแนะนํา  พอเจ้าหน้าที่มาแนะนํา มาเกลี่ยกล่อม ผู้สูงอายุเช่ือและยอมทําตาม 

นํ้าตาเลยสะท้อนถึงความน้อยใจ และโล่งใจรวมอยู่ด้วยที่มีคนมาช่วยเหลือ “ดูดําดูดี” พวกเขา 
เจ้าหน้าที่แนะนําผู้ดูแลว่า เมื่อพูดกับผู้สูงอายุต้องพูดกัน “ดี ดี” อย่าบังคับให้เป็นการ “ขอร้อง” กัน 

สิ่งที่ผู้ศึกษาเห็นว่าการที่เจ้าหน้าที่เข้ามาเย่ียม เป็นการเสริมพลังผู้สูงอายุ เท่ากับการเสริมพลังของ

ผู้ดูแลไปด้วยพร้อมกัน  

ทว่า สิ่งที่ผู้ดูแลแสดงอารมณ์ออกมามันเหนือกว่าแค่ปฏิกิริยาทางจิตของมนุษย์

เท่าน้ัน แต่เป็นหน่ึงในชุดปฏิบัติการของการดูแล หรือกล่าวอย่างตรงไปตรงมา คือ การได้เปิดเผย

อารมณ์อย่างตรงไปตรงมา ทําให้คนที่เก่ียวข้องหันมาสนใจ หันมาใส่ใจ ทั้งในความเป็นอยู่ ภาระของ

การดูแล และคิดที่จะช่วยเหลือ จนนําไปสู่สัมพันธภาพของการดูแล ซึ่งเป็นสิ่งที่จริยศาสตร์การดูแลให้

ความสําคัญ ในที่น้ีผู้ศึกษาจึงเห็นว่าอารมณ์เป็นปัจจัยผลักดันให้ผู้คนหันกลับมาใส่ใจกัน การดูแลจึง

เป็นปฏิบัติการที่สะท้อนความมีคุณธรรมของคนที่อยู่ในบริบทของการดูแลที่ต้องแสดงออกด้วย 

การกระทําที่เห็นว่าถูกต้องดีงาม และการสะท้อนความจิตใจที่บริสุทธ์ิด้วย 

จากกรณีศึกษานี้เป็นภาพสะท้อนอารมณ์ที่หลากหลายของผู้ดูแลที่ผู้ศึกษารู้สึกว่า

ได้เข้าถึงประสบการณ์ของการดูแลได้ดีที่สุดกรณีหน่ึง และสามารถเห็นได้อย่างชัดเจนว่า อารมณ์ที่

เกิดขึ้นในสถานการณ์หน่ึง ๆ อาจมีลักษณะเชิงซ้อน หรือมีอารมณ์มากกว่าอารมณ์เดียว นอกจากน้ี 

อารมณ์ที่ผู้ดูแลสะท้อนออกมาเป็นสัญญาณที่ผู้ดูแลจะต้องตระหนักและหาแนวทางในการแก้ไข หาก
ปล่อยทิ้งไว้อาจส่งผลต่อตัวผู้สูงอายุและผู้ดูแล และนําไปสู่สถานการณ์ที่รุนแรงขึ้นได้ สิ่งเหล่าน้ี คือ 

สาระสําคัญของการดูแลที่คํานึงถึงจริยธรรมภายในตัวของคนที่เก่ียวข้องในการดูแล และรวมไปถึง

บรรยากาศของการมีจริยธรรมในบริบทของการดูแล  

3.2.3 การจัดการอารมณ์ 

จากการเข้าไปสัมผัสวิถีการดูแลผู้สูงอายุ พบว่า ผู้ดูแลในครอบครัวและผู้ดูแลใน

ชุมชนยอมรับอย่างเปิดเผยมากขึ้นว่า อารมณ์ ความรู้สึกของพวกเขาเกิดขึ้นอยู่เสมอในกระบวนการ

ของการดูแล เกิดขึ้นกับตัวเอง กับผู้สูงอายุ กับสมาชิกในครอบครัว และกับเจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้องใน

การดูแลผู้สูงอายุ อารมณ์เหล่าน้ีถูกยอมรับในตําแหน่งแห่งที่ที่เป็นส่วนตัวมากกว่าสาธารณะ เช่นใน

ครอบครัว ดังที่ผู้ดูแลรายหน่ึง กล่าวว่า  
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“เรื่องอารมณ์ บางทีเราเหน่ือย บางทีเราโกรธ อึดอัดใจ อารมณ์พวกน้ี ผู้ดูแลใน

ครอบครัว ควรจะเก็บไว้กับตัวเอง หรือแสดงออกบ้างแค่ภายในบ้าน ไม่ควรจะไปนอกบ้าน ภายนอก

หมายความว่ามันไม่จําเป็น มันไม่ได้ไปเก่ียวกับคนอ่ืน ไปแสดงข้างนอกมันไม่จําเป็น ไม่มีประโยชน์” 

(พิเชฐ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 สิงหาคม 2557)  

ในขณะที่ผู้ดูแลในชุมชนก็มองว่าอารมณ์มีอยู่แต่เมื่อต้องออกไปทํางานนอกบ้าน

ต้องจัดการอารมณ์ให้เหมาะสม ทั้งน้ี ผู้ดูแลเกือบทุกคนยอมรับว่าการปลดปล่อยอารมณ์ออกมาบ้าง
จะเป็นผลดีต่อผู้ดูแล คือ ทําให้รู้สึกผ่อนคลาย หายเหน่ือย ไม่ท้อแท้ แต่วิธีการปลดปล่อยอารมณ์ของ

ผู้ดูแลแต่ละคนก็แตกต่างกันไป ในส่วนน้ี ผู้ศึกษานําเสนอการจัดการอารมณ์ของผู้ดูแลในครอบครัว

และการจัดการอารมณ์ของผู้ดูแลในชุมชน  

3.2.3.1 การจัดการอารมณ์ของผู้ดูแลในครอบครัว : เรียนรู้ที่จะอยู่กับปัญหา 

และก้าวสู่สัมพันธภาพในการดูแลที่สมดุล 

 ผู้ดูแลผู้สูงอายุส่วนใหญ่กล่าวว่า มีอารมณ์ที่หลากหลายในการดูแล  

ทั้งโศกเศร้าและทุกข์ใจที่สามีสูงอายุต้องเป็นอัมพฤกษ์ (พ่ีพิมพ์ใจ) ทุกข์ใจที่พ่ีสาวไม่เคยยอมทําตามที่

ตนแนะนํา (ครอบครัวยายสารภี) อารมณ์โกรธที่แม่ไม่ยอมรับฟังความคิดเห็นที่เป็นประโยชน์สําหรับ 

ตัวผู้สูงอายุเอง (พ่ีเดือนเด่น) การอดกลั้นกับความด้ือของลุง (น้องพิเชฐ) ความกังกลใจที่ภรรยา 

ไม่สามารถฟ้ืนฟูตัวเองได้ (ลุงประมวล) อารมณ์ที่ เกิดขึ้นในชีวิตประจําวันทําให้แนวคิดเรื่อง  

“การควบคุม” “การจัดการ” อารมณ์มีความหมายอย่างมีนัยสําคัญกับชีวิต การจัดการกับอารมณ์

ความรู้สึกในแง่หน่ึงเป็นวิธีเพ่ือให้เราตระหนักรู้และเข้าถึงการ “ปล่อยวาง” การเรียนรู้ที่จะอยู่กับ

ปัญหา เพ่ือย่างก้าวของชีวิตและสานสัมพันธ์ในการดูแลผู้สูงอายุต่อไป  

 สําหรับผู้ดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง มีวิธีการจัดการอามรณ์ที่
หลากหลาย ผู้ศึกษาจําแนกได้เป็น 5 รูปแบบ คือ การเปรียบเทียบสภาพของตนเองกับบุคคลอ่ืน การ

ตอบโต้/การข่มขู่ การหนีห่างจากสถานการณ์ช่ัวคราว การปลดปล่อยอารมณ์ และการอดทนอดกลั้น 

โดยสาระสําคัญเกิดขึ้นในบริบทต่อไปน้ี 

 1. การเปรียบเทียบสภาพของตนเองกับบุคคลอ่ืน หมายถึง การที่ผู้ดูแล

ผู้สูงอายุนําสภาพปัญหาที่เกิดขึ้นกับผู้สูงอายุ หรือการดูแลผู้สูงอายุไปเปรียบเทียบกับผู้สูงอายุอ่ืน หรือ

ผู้ดูแลที่ประสบปัญหาแบบเดียวกัน หากผู้สูงอายุอ่ืนมีสภาพปัญหาที่หนักกว่าปัญหาของตนเอง ผู้ดูแล

รู้สึกว่าสามารถยอมรับสภาพ และสร้างกําลังใจในการดูแลผู้สูงอายุเพ่ิมมากขึ้น ดังกรณีพ่ีพิมพ์ใจ 

ทุกข์ใจที่สามีเป็นอัมพฤกษ์ เธอจัดการกับอารมณ์ด้วยการยกตัวอย่างผู้สูงอายุคนอ่ืนมาเปรียบเทียบ

กับสามีของตนเอง เน่ืองจากเธอทํางานที่ชมรมผู้สูงอายุ การเห็นผู้สูงอายุที่แย่กว่ากรณีของตนเองจึง

เข้าใจและปรับตัวได้ดีขึ้น “พอพ่ีได้เข้ามาทํางานที่ชมรมผู้สูงอายุ เพราะผู้สูงอายุที่ น้ีมีความ
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หลากหลาย เราก็เข้าใจ ทีน้ีพอเรานึกอีกทีนะ “โอ้ย ทําไม เหมือนกับว่ามันไม่มีความสุข จะไปไหน

ไม่ได้ ต้องห่วงเขาอย่างโน่น อย่างน้ี” พอเราเร่ิมปรับนะคะ พอมาดูคนที่เขาด้อยกว่าเรา บางทีเราเห็น

ผู้สูงอายุแล้วเข้าใจ เพราะว่าบางคนเขาจะแตกต่างกัน เข้ามาในเน้ียะ เราก็ศึกษาไป เริ่มเข้าใจเยอะ 

ตอนน้ีเราต้องยอมรับมันน่ะ ถ้าเราไม่ยอมรับ ผู้ป่วยนะก็ต้องเป็นมากกว่าเรา หน่ึงเราต้องมีใจด้วย มัน

ก็ทําให้มีความสุข ตอนน้ีมันอยู่ในตัวแล้ว” เมื่อพ่ีพิมพ์เห็นว่าตนเองมีสภาพที่ดีกว่าก็ไม่รู้สึกว่าปัญหา

ของตนเองเป็นเรื่องหนักหนาจึงมีกําลังใจในการดูแลผู้สูงอายุต่อไป 
 2. การตอบโต้/การข่มขู่ ผู้ดูแลที่เผชิญกับปัญหาต่าง ๆ ในการดูแล

ผู้สูงอายุจะมีปฏิกิริยาโต้กลับกับผู้สูงอายุ และบุคคลที่เก่ียวข้องอย่างทันทีทันใด เช่น เมื่อผู้สูงอายุไม่

ยอมลุกจากเตียง ผู้ดูแลจะใช้วิธีการจับผู้สูงอายุลุกขึ้น หรือลากมานั่งบนเก้าอ้ี หรือกรณีที่ผู้สูงอายุไม่

ยอมทําตามที่ผู้ดูแลขอร้อง ก็จะข่มขู่ทั้งจากคําพูด สายตา เป็นต้น กรณีพิเชฐ เมื่อต้องเผชิญกับความ

ด้ือของลุงที่เขาดูแล จนบางคร้ังเขารู้สึกไม่พอใจ จะใช้วิธีการหลากหลายขึ้นอยู่กับสถานการณ์ที่ต้อง

เจอ เช่น พูดเสียงดัง จ้องตา การน่ิง เป็นต้น  

บางทีเขาด้ือมาก ๆ ผมอาจจะแกล้งทําเป็นดุเขา บางทีเราก็ต้องใช้จิตวิทยากับเขานิดนึง

ในการพูดหรือบางทีไม่ต้องดุ มองหน้าว่า “ทําไหม” “อย่าด้ือ” บางทีกับพ่อเขายัง 

กล้าเถียง แต่กับผมเขาไม่กล้า อาจเป็นเพราะผมเป็นคนดูแลหลักด้วย การทําอะไร  

บางทีไม่ต้องไปพูดกับเขา ทําเลย แล้วเราจะรู้หลักว่าควรจะทําอะไร การทําอะไร บางที

ไม่ต้องพูดกับเขา (พิชฐ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 สิงหาคม 2557)  

   กรณีป้าสว่าง ที่ต้องขู่ว่าถ้ายายสารภีไม่ยอมช่วยเหลือตนเอง ก็จะไม่

ดูแลอีกต่อไป ทั้งน้ีการตอบโต้แบบทันทีทันใด หรือการข่มขู่อาจทําให้สัมพันธภาพระหว่างผู้สูงอายุ 

และผู้ดูแลไม่ดีนัก เน่ืองจากบางกรณีผู้ดูแลต้องใช้พฤติกรรมและวาจาที่รุนแรง 
  3. การหนีห่างจากสถานการณ์ช่ัวคราว การจัดการอารมณ์ในลักษณะน้ี 

คือการที่ผู้ดูแลเกิดความรู้สึกรับไม่ได้กับสถานการณ์ที่เกิดขึ้นช่ัวขณะ อาจเป็นเพราะความเครียด หรือ

ความเหน็ดเหนื่อยจากการดูแล จึงหาทางหลีกหนีจากสถานการณ์ที่เผชิญอยู่ช่ัวคราว เมื่อสามารถ

ควบคุมอารมณ์ตัวเองได้แล้วก็จะกลับเข้าสู่สภาวะปกติของการดูแลผู้สูงอายุต่อไป ดังตัวอย่างลุง

ประมวล เมื่อมีเรื่องไม่สบายใจ หรือผู้สูงอายุซึ่งเป็นภรรยาบ่น หรือไม่พอใจ ก็จะหันไปทํากิจกรรมอ่ืน 

เมื่อสภาพจิตใจดีขึ้นแล้วก็กลับมาสู่บทบาทการดูแล  

มันก็ท้อเหมือนกันนะ เวลาเหน่ือยนะ ถ้าหากเขาบ่นมาก ๆ ผมก็ไปล้างรถ เช็ดรถของ

ผม กลับมาใจดีแล้ว แป๊บเดียว คนเราทุกคนเป็นคู่ชีวิตกันแล้ว จะไปเก่ียงว่างอนมึง แล้ว

มึงไม่มาง้อกู อย่าไปคิดอย่างน้ัน คนไหนถูกคนไหนผิดรู้ตัว คนทุกคนทําผิดรู้ตัวหมด 
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ทุกคน แต่จะรับหรือไม่รับ . . . ต้องง้อซึ่งกันและกันซิ ถึงจะเข้ากันได้ (ประมวล (นาม

สมมติ), สัมภาษณ์, 27 สิงหาคม 2557)  

   หรือกรณี พ่ีเดือนเด่น เมื่อมีปัญหาเก่ียวกับการใช้ยานอนหลับกับแม่ก็

จะใช้วิธีไม่พูดคุยในเรื่องน้ันสักระยะหนึ่ง เมื่อตัวเองและผู้สูงอายุอารมณ์เย็นกันแล้วจึงจะกลับมาทํา 

ความเข้าใจเรื่องการใช้ยานอนหลับว่าไม่ดีต่อสุขภาพผู้สูงอายุ เป็นต้น 

  4. การปลดปล่อยอารมณ์ การแสดงอารมณ์ออกมาตามความรู้สึกใน
ขณะที่เผชิญกับสถานการณ์ถือว่าเป็นการปลดปล่อยอารมณ์ เช่น ความรู้สึกเครียด โกรธ เบ่ือ มันคือ

สิ่งปกติที่ผู้ดูแลต้องเจอ การที่เรามีอารมณ์เวลาเราดูแล การแสดงออกมาเป็นบางคร้ังบางคราวที่ต้อง

แสดงออก พิมพ์ใจ เล่าว่า  

   “บางทีเราเหน่ือย เมื่อยล้า ท้อ บางครั้งพ่ีก็แสดงออกนะ” (พิเชฐ  

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 สิงหาคม 2557)  

   ให้เหตุผลกับการปลดปล่อยอารมณ์ว่า  

   “บางคนต้องการระบายออก เพ่ือทําให้เราสบายใจ หรือต้องการ 

การสนับสนุนจากคนอ่ืน” (พิมพ์ใจ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 13 สิงหาคม 2557)  

   ทั้งน้ี การปลดปล่อยอารมณ์จะทําให้ผู้ดูแลไม่รู้สึกเก็บกด 

5. การอดทน อดกลั้น ผู้ดูแลที่เผชิญหน้ากับสถานการณ์ปัญหา หรือ

ความรู้สึกที่เกิดขึ้นในการดูแลผู้สูงอายุ ผู้ดูแลจะสร้างการยอมรับกับความเป็นจริงและทําสิ่งต่าง ๆ ไป

ตามหน้าที่ ยกตัวอย่างกรณีลุงเบญจพล กล่าวถึง การจัดการกับความรู้สึกในการดูแลผู้สูงอายุที่มี

สภาวะสมองเสื่อมว่า  

 “ต้องกัดฟัน ยังไง ๆ ก็ต้องทํา เหมือนทําไปตามหน้าที่ มันต้อง
เก่ียวกับจิตใจ คนเราต้องมีจิตใจเมตตา อย่าไปเอาแต่อารมณ์เราไม่ได้ เพราะว่าเขาไม่รู้เรื่องรู้ราว  

จะไปใช้แต่อารมณ์ไม่ได้ ใช้กําลังจิต ใช้จิต เบ่ือไม่ได้ เหตุมันจะเกิด ไม่ว่าใคร เหตุจะเกิดมันก็ต้องเกิด” 

(เบญจพล (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 29 พฤษภาคม 2557)  

 สอดคล้องกับที่พระมิ่งเมือง กล่าวว่า  

 “อะไรจะเกิดก็ต้องเกิด ต้องทําใจ” (พระมิ่งเมือง (นามสมมติ), สัมภาษณ์ 

29 พฤษภาคม, 2557) 

 กรณีพ่ีสาทิสที่ยอมรับว่าการดูแลแม่ที่สูงอายุในปัจจุบันและอนาคตจะ

มีความหนักหนามากขึ้น ต้องยอมรับสภาพนั้นให้ได้ 

 จากถ้อยคําของผู้ดูแล ทําให้เห็นว่า การจัดการอารมณ์ที่ดีประการ

หน่ึง คือ การยอมรับความเป็นจริงที่เกิดขึ้นกับผู้สูงอายุ และเข้าใจว่าการดูแลผู้สูงอายุในสถานการณ์
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น้ัน ๆ จะต้องดําเนินการไปอย่างไร ทั้งน้ี การจัดการอารมณ์ของผู้ดูแลโดยเฉพาะผู้ดูแลในครอบครัว 

ซึ่งมีความสัมพันธ์ใกล้ชิดมาก เป็นสิ่งที่ผู้ดูแลแต่ละรายจะมีวิธีการเฉพาะตัวของตน ซึ่งอาจปรับใช้กับ

สถานการณ์ที่หลากหลาย ซึ่งทําให้เห็นมิติความแตกต่างของมนุษย์ทั้งจากผู้ดูแลและผู้สูงอายุ 

3.2.3.2  การจัดการอารมณ์ของผู้ดูแลในชุมชน : การสะกดอารมณ์เพื่อ 

ความเป็นมืออาชีพ 

 สําหรับผู้ดูแลในชุมชน โดยเฉพาะอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ แม้จะเหน่ือย
กับภารกิจของตนเอง หากต้องออกไปทํางานดูแลผู้สูงอายุในชุมชนก็ต้องจัดการกับอารมณ์ก่อน

ออกไปทํางานดูแลคนอ่ืน ดังที่อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุรายหน่ึงกล่าวว่า  

“ป้าเป็นคนอารมณ์ดี เราไปเย่ียมใคร เราก็ทําหน้าเบิกบาน เราไม่มาใส่

อารมณ์กับใครเขานะ ก็พูดคุยกับเขาดีๆ” (เตือนใจ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)  

สอดคล้องกับอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุอีกรายหน่ึง กล่าวว่า  

เวลาเราเป็นผู้ดูแล เราเป็นคนนอก เราก็มีอารมณ์ เช่น เราทํางานยุ่งอยู่ที่บ้าน บางทีมี

อันโน่นอันน้ีเข้ามากระทบ เวลาต้องออกไปทํางานอาสาสมัคร เราจัดการกับอารมณ์

ของตัวเอง สําหรับป้านะ คือว่า แบ่งไปเลย แยกไปเลย บ้าน ก็คือ บ้าน ออกทํางาน 

ก็คืออีกอารมณ์หน่ึง เราจะเอาที่บ้านไปใส่ไม่ได้ ไม่รู้ละ แต่คิดแบบนี้ บางทีเราอารมณ์

กําลังไม่ดี แต่ถึงเวลาที่เราจะต้องออก ออกข้างนอกไปทําหน้าที่ เราต้องปรับเปลี่ยนของ

เราเอง จะเป็นคนแบบน้ันค่ะ ไม่เอาอารมณ์ไปใส่ให้ใคร  

อีกหน่ึงตัวอย่างหน่ึงในการจัดการอารมณ์ คือ การเอาใจเขามาใส่ใจเรา 

เพราะแต่ละคนไม่อยากเป็นที่รองรับอารมณ์ของคนอ่ืนว่า  

“ก็เหมือนเราต้องเอาใจเขามาใส่ใจเรา เราก็ต้องมานึกถึงว่าเพราะเราเป็น
ลูก ถ้าคนอ่ืนเข้ามาทําหยาบ ๆ พูดจาไม่ดีกับพ่อแม่ เราเป็นลูกเราก็รับไม่ได้ เราก็ต้องคิดว่าเขา 

ก็เหมือนพ่อ เหมือนแม่เรานะ” (วิภา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)  

สําหรับผู้ดูแลที่อยู่ในฐานะนักวิชาชีพ ได้แก่ พยาบาล นักกายภาพบําบัด 

นักพัฒนาชุมชน และนักสวัสดิการสังคม ซึ่งเป็นบุคคลในวิชาชีพเข้าใจดีว่า การใช้อารมณ์อาจนําไปสู่

อันตรายในบริบทของการดูแลบุคคลอ่ืน อาจทําให้ประสิทธิภาพในการดูแลลงลง และอาจถูกมองว่า

ทํางานไม่เป็น “มืออาชีพ” จึงทําให้อารมณ์ถูกจํากัดให้อยู่ในลักษณะที่เป็น “กลาง” ทั้งน้ี การ “แยก” 

อารมณ์ส่วนตัวของปัจเจกออกจากการทํางาน เน่ืองจากอารมณ์มีอิทธิพลเชิงสังคมต่อผู้รับการดูแล 

ความรู้สึกและการแสดงออกจึงต้องมีมาตรฐาน สอดคล้องกับที่ Nicky James (1993, pp. 259-269) 

กล่าวไว้ว่า อารมณ์เข้าไปเก่ียวข้องกับประสิทธิภาพในการแสดงพฤติกรรมของการดูแล เช่น ถ้า 

นักวิชาชีพด้านสุขภาพเคยใช้อารมณ์ในการทํางานมาก่อน หลังจากนั้น นักวิชาการด้านสุขภาพอาจ 
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ถูกมองว่าไม่ใช่มืออาชีพที่จะทํางานด้านการดูแล สิ่งน้ีสอดคล้องกับสิ่งที่ผู้ศึกษาพิจารณาว่า 

ผู้ปฏิบัติงานที่แสดงออกเชิงอารมณ์มากเกินไป ทําให้เกิดความสับสนต่อกลุ่มเป้าหมายได้ 

นักวิชาชีพเหล่าน้ีอาจได้รับการยอมรับหากมีความรู้สึก และแสดงออกใน

ลักษณะที่เห็นอกเห็นใจ และเข้าใจความรู้สึกของผู้อ่ืน (empathy) ซึ่งมีปรากฏอย่างมากมายในกลุ่ม

นักวิชาชีพกลับเป็นเรื่องที่ดี แต่อารมณ์เชิงลบจะต้องถูกจัดการให้เหมาะสม ดังที่มัทนาให้ความเห็นว่า  

“คนไข้บางคนก็น่ารัก บางคนก็ไม่น่ารัก แต่หน้าที่เราทําอะไรหน้าที่เรา 
คือ ให้ความช่วยเหลือ เขามีปัญหาอะไร เราก็ให้ความช่วยเหลือตามปัญหานั้น มันก็ต้องแก้ไขปัญหากันไป 

. . . เจ้าหน้าที่ ถ้ามีความรู้ มีจริยธรรม มีในเรื่องการไว้วางใจ เช่ือใจ มันก็ดูแลได้” (มัทนา, สัมภาษณ์, 

1 พฤษภาคม 2557) 

ทว่าในการจัดการอารมณ์ของผู้ดูแลในครอบครัวและผู้ดูแลในชุมชนมี

ความเหมือนและความแตกต่างกันอยู่บ้าง ผู้ศึกษามองว่าความเหมือนกันในการจัดการอารมณ์ คือ 

การแสดงออกทางอารมณ์ของผู้ดูแลในครอบครัวจะแสดงออกทางอารมณ์ของตนในพื้นที่ที่เป็น

ส่วนตัว หรือเฉพาะกับคนในครอบครัว และผู้ดูแลส่วนหนึ่งมองว่าการแสดงออกทางอารมณ์ให้ 

คนภายนอกรับรู้ไม่ได้มีประโยชน์อะไร คล้ายกับการที่ผู้ดูแลในชุมชนก็ต้องจัดการอารมณ์ของตนก่อน

ออกจากบ้านไปทํางานดูแลคนอ่ืน ดังที่ผู้ดูแลในชุมชน กล่าวว่า ต้องแยกอารมณ์ออกจากงาน อารมณ์

จึงถูกจํากัดอยู่ในบ้าน มีบางกรณีที่มีผู้ดูแลในครอบครัวแสดงออกในที่สาธารณะ แต่ก็ยังอยู่ในขอบเขต

ที่จํากัด เช่น สามารถระบายอารมณ์ ความทุกข์ ความเครียดกับเพ่ือน บางครั้งเพียงเพ่ือได้ผ่อนคลาย 

ในขณะที่บางคนต้องการคําแนะนํา บางคนต้องการการเสริมพลัง เป็นต้น แต่คนที่พวกเขาบอก

เรื่องราวในการดูแลผู้สูงอายุ คือ คนที่เขาไว้ใจ ความไว้ใจจึงเป็นปัจจัยที่นํามาพิจารณาว่าผู้ดูแลจะ

แบ่งปันความทุกข์ ความสุขในการดูแลกับใครได้บ้าง 
ความแตกต่างในการจัดการอารมณ์ของผู้ดูแลในครอบครัวและผู้ดูแลใน

ชุมชน คือ การมีกลไกในการควบคุมอารมณ์ เช่น จรรยาบรรณวิชาชีพ จริยธรรมของข้าราชการ 

สําหรับงานอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุก็มีกรอบการทํางานของอาสาสมัครที่ทางเทศบาลได้ฝึกฝนและ

อบรมเร่ืองบทบาทหน้าที่ หลักการทํางานที่ควรและไม่ควรทํา ซึ่งหน่ึงในหลักการท่ีอาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุได้รับการฝึกฝน คือ การไม่แสดงอารมณ์ หรือพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสมต่อผู้สูงอายุ และผู้ดูแล 

ดังน้ัน อารมณ์ ความรู้สึกในเชิงลบจะถูกจัดการด้วยกลไกที่กล่าวมาข้างต้น การแสดงออกทางอารมณ์ 

แม้จะมีอยู่บ้างแต่ไม่ได้พร่ําเพร่ือ เน่ืองจากผู้ดูแลยังมองว่า การนําเสนออารมณ์มากเกินไป จะถือเป็น

ผู้ดูแลที่ไม่ดี หรือทําตัวไม่เหมาะสม สอดคล้องกับที่ Held (2006, p. 11) ระบุว่า หากเราใช้อารมณ์

บ่อยเกินไปก็เป็นเรื่องที่ไม่ถูกต้อง เช่น หากมีความเห็นอกเห็นใจคนอ่ืน หรือเมตตากับคนอ่ืน 

มากเกินไปก็อาจนําไปสู่การให้ความช่วยเหลือคนอ่ืนอย่างไม่พิจารณาถึงผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น ซึ่งอาจ
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กระทบต่อชีวิตของตนเอง หากเราสามารถจัดการอารมณ์ไม่ให้มีมากเกินไปก็จะทําให้ความสัมพันธ์

ของการดูแลดําเนินต่อไป ทั้งน้ี การทําให้ผู้ดูแลสามารถจัดการอารมณ์อย่างเหมาะสมจําเป็นอย่างย่ิงที่

จะต้องมีการใคร่ครวญ และสั่งสมประสบการณ์เพราะในแต่ละสถานการณ์อาจต้องจัดการอารมณ์ที่

แตกต่างกัน 

 

3.3 ความยุติธรรมในบริบทการดูแล: การให้ความหมายท่ีหลากหลายของผู้ดูแลบางสีทอง  
 

ความยุติธรรมเป็นข้อเรียกร้องทางจริยธรรมท่ีเก่ียวข้องเช่ือมโยงกับการกระทําในทาง

สังคมของมนุษย์ที่พึงกระทําต่อกัน เป้าหมายหลักของการนําเสนอส่วนน้ี คือ ต้องการแสดงให้เห็นว่า

เมื่อศึกษาเรื่องการดูแล มักปรากฏความยุติธรรมด้วย การศึกษาความยุติธรรมในการดูแลมีจุดยืนจาก

แนวคิดเรื่องความสัมพันธ์ของผู้ให้ และผู้รับการดูแล ซึ่งการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองก็ปรากฏคู่

ความสัมพันธ์ค่อนข้างหลากหลาย ผู้ที่อยู่ในความสัมพันธ์ที่แตกต่างกันสะท้อนประเด็นความยุติธรรม

ในการดูแลที่แตกต่างกัน  

ผู้ศึกษา พบว่า ความยุติธรรมในการดูแลสามารถพบได้ใน 3 ประเด็น คือ ความยุติธรรม

ในครอบครัว โดยพิจารณาจากการแบ่งหน้าที่ของสมาชิกครอบครัวในการดูแลผู้สูงอายุ ต่อมาคือ

ความยุติธรรมในชุมชน โดยพิจารณาจากการจัดบริการสําหรับผู้สูงอายุ และกรณีสุดท้าย คือ  

ความยุติธรรมอันเกิดจากการให้ความสําคัญกับการดูแลตนเองของผู้ดูแล ผลการศึกษาปรากฏว่าใน

ครอบครัวมีการกล่าวถึงความยุติธรรมในการดูแลค่อนข้างน้อยมากเน่ืองจากผู้ดูแลไม่มีความรู้สึกว่า

การแบ่งหน้าที่ระหว่างพ่ีน้อง หรือสมาชิกครอบครัวเพ่ือดูแลผู้สูงอายุเป็นเรื่องที่ไม่ยุติธรรม หรือใน 

อีกนัยหน่ึง คือ ผู้ดูแลในครอบครัวเข้าอกเข้าใจดีว่าการที่ตนเองมารับบทบาทดูแลผู้สูงอายุเป็นเรื่อง
ของความถูกต้องและเหมาะสม เพราะสมาชิกแต่ละคนมีหน้าที่การงานที่ต้องรับผิดชอบและดูแลเรื่อง

ค่าใช้จ่ายในการดูแลผู้สูงอายุ ในขณะที่ผู้ ดูแลก็ทําหน้าที่ปรนนิบัติผู้สูงอายุที่ บ้าน สําหรับ 

ความยุติธรรมในการจัดบริการสําหรับผู้สูงอายุในชุมชนสามารถสะท้อนมุมมองเรื่องความยุติธรรมใน

การจัดสรรทรัพยากรสําหรับผู้สูงอายุได้อย่างชัดเจน และกรณีการดูแลตนเองของผู้ดูแล พบว่า  

มีปรากฏพอสมควร ซึ่งทําให้เห็นว่า ผู้ดูแลเองก็มีความรู้สึกว่าเขาควรได้รับการดูแลบ้างตามสมควร   

 

3.3.1 ความยุติธรรมในครอบครัว 

ผู้ศึกษาพิจารณาความยุติธรรมจากการแบ่งหน้าที่ของสมาชิกในครอบครัวที่มีต่อ
ผู้สูงอายุว่ามีปรากฏเร่ืองความยุติธรรมหรือไม่ สมาชิกในครอบครัวมีการแบ่งหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุได้
สัดส่วนกันหรือไม่ ผู้ดูแลมีมุมมองกับเรื่องน้ีอย่างไร ทั้งน้ี จากการศึกษาเฉพาะบรรดาผู้ดูแลที่มีฐานะ
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เป็นลูก จํานวน 6 คน ให้ความเห็นว่า การที่พ่อแม่ดูแลเลี้ยงดูลูกมานั้น เป็นสิ่งที่ลูกต้องดูแลพ่อแม่เป็น
การกลับคืน เพราะใช้หลักที่ว่า เมื่อบุคคล “ให้การดูแล” แก่ใคร ใครคนน้ัน มีพันธะโดยตรงที่ต้อง 
“ให้การดูแล” กลับคืนสู่บุคคลน้ัน หากพิจารณาความยุติธรรมในลักษณะน้ีถือว่าเป็นการตอบแทนใน
สิ่งเดียวกันที่บุคคลได้รับมาให้กลับคืนไปแก่ผู้ให้การดูแล จากกรณีที่พ่อแม่เลี้ยงดูเมื่อลูกยังเยาว์วัย  
ลูกก็ต้องเลี้ยงดูพ่อแม่ตอบแทนกลับคืน ความสัมพันธ์แบบตอบแทนกันระหว่างพ่อแม่-ลูกที่มีมาอย่าง
ยาวนาน จะสืบทอดต่อไปในสังคมไทย แต่มุมมองความยุติธรรมในการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวมี
ความน่าสนใจไม่น้อย เน่ืองจากผู้ดูแลให้ความหมายของความยุติธรรมในการดูแล ดังน้ี 

3.3.1.1 ความยุติธรรมในการดูแลไม่ใช่การแบ่งหน้าที่เท่า ๆ กัน 
การดูแลผู้สูงอายุในบางสีทองจะมีผู้ดูแลหลักในแต่ละครอบครัวอย่าง

น้อย 1 คน น่ันคือ มีสมาชิกในครอบครัว 3 รุ่น หรือ 2 รุ่น อยู่ในครัวเรือนเดียวกัน ทั้งน้ี โครงสร้าง
ของครอบครัวยังคงเป็นครอบครัวขยาย ดังน้ัน เมื่อมีผู้ดูแลหลัก 1 คน ก็มีการสับเปลี่ยนหมุนเวียน
ของพ่ีน้อง และญาติมาดูแลผู้สูงอายุเป็นประจํา   

การให้ความหมายความยุติธรรมของผู้ดูแลในครอบครัวมองว่า การดูแล
ผู้สูงอายุ พ่ีน้องจะช่วย ๆ กันเท่าที่จะช่วยได้ ดังคํากล่าวของพิเชฐท่ีว่า “ใครว่างก็ดู” พ่ีเดือนเด่น 
เล่าว่า “พ่ีดูแลเป็นหลัก พ่ีชายจะช่วยในกรณีที่พ่ีทําไม่ได้ หรือเมื่อร้องขอ” หรือพ่ีสาทิสเห็นว่า “ก็
ช่วยกันดู” ดังน้ัน การจะค้นหาว่าในการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวมีการแบ่งสัดส่วนงานการดูแลที่เท่า
เทียมกันคงไม่ใช่มิติที่จะทําความเข้าใจการดูแลในครอบครัว โดยเฉพาะชุมชนบางสีทอง เพราะความ
ยุติธรรมในการดูแลไม่ใช่การแบ่งหน้าที่เท่า ๆ กัน แต่เป็นการแบ่งหน้าที่ในลักษณะบทบาทหลัก 
บทบาทรอง แต่ต่างเติมเต็มความต้องการของผู้สูงอายุ  

ปรากฏการณ์ที่ชัดเจนที่สุดที่ผู้ศึกษาพบในการเข้าไปทําความเข้าใจ 
การดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว คือ การเห็นผู้ดูแลหลักที่รับผิดชอบดูแลตลอดเวลา และมีหน้าที่
มากกว่าคนอ่ืน ๆ โดยผู้ดูแลจะรับผิดชอบดูแลผู้สูงอายุภายในบ้านเป็นสําคัญ ไม่ว่าจะเป็นการทํา
กิจวัตรประจําวันในการช่วยเหลือผู้สูงอายุต้ังแต่เช้า จนกระทั่งเข้านอน เป็นต้น สําหรับค่าใช้จ่าย
ภายในบ้าน ค่าใช้จ่ายค่ารักษาพยาบาลของผู้สูงอายุ จะเป็นหน้าที่ของสมาชิกในครอบครัวที่ทํางาน
นอกบ้านเป็นหลัก ทว่า ทุกครอบครัวที่ร่วมในการศึกษา เกิดสิ่งที่คล้ายกันคือพ่ีน้องไม่ได้ตกลงกัน 
เพ่ือแบ่งหน้าที่ในการดูแลอย่างเป็นทางการ เช่น พ่ีลออ พ่ีเดือนเด่น พ่ีสาทิส  

หากพิจารณาต่อไปว่าผู้ดูแลจะรู้สึกไหมว่าเมื่อดูแลผู้สูงอายุที่บ้านเป็นสิ่งที่
หนักกว่าสมาชิกที่ทํางานนอกบ้าน พบว่า ผู้ดูแลไม่ได้มองว่าการที่ตนทําหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุเป็นสิ่งที่ 
ไม่ยุติธรรมในการดูแล ทั้งน้ี เน่ืองจากเป็นเรื่องความรับผิดชอบของพ่ี น้องไม่ใช่เรื่องที่มีการทํา
ข้อตกลงกันอย่างจริงจัง เป็นเรื่องเป็นราวว่าใครต้องรับผิดชอบอะไร เวลาใด และประเภทของ 
ความรับผิดชอบควรเป็นอะไร และคุณภาพของการดูแลควรเป็นอย่างไร ดังน้ัน เมื่อผู้ศึกษาพูดถึง 
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การแบ่งความรับผิดชอบมักได้รับคําตอบไม่มากนัก หรือมีการแลกเปลี่ยนประสบการณ์น้ีเพียง
เล็กน้อย ในการดูแลที่ไม่ยุติธรรม เช่น พูดถึงเพียงสั้น ๆ แสดงออกว่าเป็นเรื่องที่ไม่สําคัญ หรืออาจ
เป็นเรื่องที่ยากลําบากที่ต้องเล่าให้คนภายนอกรับรู้ ดังที่สังคมไทย กล่าวถึง “ไฟในอย่านําออก  
ไฟนอกอย่านําเข้า” จึงได้คําตอบในลักษณะที่บอกว่า พ่ี น้อง ช่วยเหลือกัน ขาดเหลืออะไรก็ช่วยกันเติม
เต็มกัน เพราะทุกคนเห็นว่าสิ่งที่สมาชิกแต่ในคนทําน้ันก็เพ่ือให้ผู้สูงอายุมีความสุขมากที่สุด ดังกรณี
ผู้ดูแล กล่าวว่า  

“ช่วยกัน พ่ี-น้อง ไม่ได้ตกลง ใครอยากซื้ออะไรซื้อมา มาทําเอาเอง ใคร

อยากกินอะไรซื้อมา ตรงน้ีไม่มีการเอาเงินตรงโน่น เอาเงินตรงน้ีมารวมกัน ใครมีก็ซื้อเอา อย่างผม 

เข้าทําครัวปุ๊บ อะไรขาด ผมก็ซื้อ ผักหมดผมก็ซื้อผักเข้ามา ซื้อหมูเข้ามา” (สาทิส (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 27 สิงหาคม 2557) 

3.3.1.2 ความยุติธรรม คือ ความชอบด้วยเหตุผล 

ผู้ดูแลในบางสีทองมองว่าการให้เหตุผลว่าทําไมจึงต้องมารับหน้าที่ดูแล
ผู้สูงอายุและทํากิจกรรมต่าง ๆ ในการดูแลน้ันเพราะมีความชอบธรรมท่ีจะให้เหตุผลที่เหมาะสม เช่น 
พ่ีพิมล ลุงประมวลเห็นว่า เพราะพวกไม่ได้ออกไปทํางานนอกบ้าน ไม่มีรายได้ จึงสามารถดูแลผู้สูงอายุ
ได้ไม่เหมือนกับบรรดาพ่ีน้องที่ออกไปทํางานมีรายได้มากกว่าตนเอง น่ันคือ ครอบครัวตกลงกันใน
ลักษณะกว้าง ๆ เช่น แบ่งว่าใครจะดูแลในบ้าน ใครจะดูแลนอกบ้าน ดังที่พ่ีพิมลเล่าให้ฟังถึงการแบ่ง
หน้าที่กันว่า “นอกบ้านให้พ่ีชายหรือน้องสาวพาออกไป เช่น ไปหาหมอ แต่เรื่องในบ้านพ่ีเป็นคน
รับผิดชอบ นอกบ้านเขาจัดการ อย่างพ่ีไม่ค่อยคล่อง พ่ีถนัดเรื่องในบ้าน คอยดูแลในบ้าน” 

เหตุผลประการแรก คือ เรื่องของการมีรายได้ ผู้ดูแลให้เหตุผลเรื่องรายได้ว่า 
ในบรรดาพ่ีน้อง หรือสมาชิกในครอบครัวตนมีรายได้น้อยกว่าสมาชิกในครอบครัว ดังเช่น พ่ีเดือนเด่น
เล่าให้ฟังว่า “พ่ี ๆ เขาทํางานมั่นคง เราทํางานก๊อก ๆ แก๊ก ๆ” สําหรับพระมิ่งเมือง ซึ่งมีสถานภาพ
เป็นพระสงฆ์ และไม่มีบทบาททางเศรษฐกิจจึงเข้ามามีบทบาทในการอยู่ดูแลโยมแม่ สําหรับพ่ีพิมลให้
เหตุผลไม่แตกต่างกับพ่ีเดือนเด่น และพระมิ่งเมือง เน่ืองจากเธอไม่ได้ประกอบอาชีพอันเน่ืองมาจาก
ปัญหาสุขภาพ “พ่ีสาว พ่ีชาย และน้องสาวก็ทํางานนอกบ้านหมด มีพ่ีอยู่คนเดียวที่จะช่วยดูได้ตลอด” 
สอดคล้องกับลุงประมวลไม่ได้ประกอบอาชีพเน่ืองจากความสูงอายุและความเจ็บป่วยจึงต้องอยู่ดูแล
ภรรยาที่บ้าน ทั้งน้ี การคัดเลือกสมาชิกในครอบครัวที่จะเป็นผู้ดูแลน้ัน แต่ละครอบครัวจะมีเกณฑ์
กําหนดแตกต่างกันไป คนที่เรียนน้อย (มีการศึกษาตํ่ากว่าหรือเรียนได้ไม่ดีเท่าสมาชิกในครอบครัวคน
อ่ืนๆ) คนที่ทํางานแต่มีรายได้น้อยหรือยังไม่มีงานทําที่มั่นคง คนที่ยังไม่ได้แต่งงานยังไม่มีครอบครัว 
มักจะต้องเป็นผู้ที่เสียสละมารับบทบาทหลักในการดูแลผู้สูงอายุ (นารีรัตน์ จิตรมนตรี, วิไลวรรณ  
ทองเจริญ และ สาวิตรี ทยานศิลป์, 2552, น. 95) ดังน้ัน เกณฑ์หรือเหตุผลน้ีดูราวกับว่าเป็นสิ่งที่ 
ชอบธรรมที่ผู้ดูแลได้ทําหน้าที่ในการดูแล 
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เหตุผลประการที่สอง คือ เรื่องระยะทาง หรือความสะดวกในการเดินทางมา

ดูแลผู้สูงอายุ เป็นอีกเหตุผลหน่ึงที่ทําให้มุมมองเร่ืองความยุติธรรมไม่ใช่เรื่องของการแบ่งหน้าที่ว่าต้อง

ดูแลผู้สูงอายุเท่า ๆ กัน พ่ีลออมีเหตุผลรองรับว่า การท่ีเธอรับดูแลแม่เน่ืองจากแม่อาศัยอยู่ในบ้านของ

เธอเอง และบรรดาพ่ีน้องคนอ่ืน ๆ อยู่ไกลบ้าน จึงไม่สะดวกในการเดินทางมาดูแลผู้สูงอายุ ผู้ดูแล 

ส่วนหน่ึงมีพ่ีน้องที่ทํางานต่างจังหวัด หรือเมื่อแต่งงานแยกครอบครัวออกไปก็อยู่คนละหมู่บ้านกับ

ผู้สูงอายุ ดังน้ัน ผู้ดูแลที่อยู่กับผู้สูงอายุจึงมีบทบาทในการดูแลผู้สูงอายุไปโดยปริยาย เช่น พ่ีสาทิส 
เล่าว่า “คนอ่ืนเขาทํางานข้างนอก เขามีลูกมีเมีย เขาก็ไปอยู่ข้างนอกหมด พวกผมน่ีกลับมาอยู่บ้าน  

ก็ต้องช่วยกันดู” ผู้ดูแลในครอบครัวบางรายให้เหตุผลว่า เน่ืองจากพ่ีน้องของพวกเขาอาศัยอยู่

ต่างจังหวัด หรือไม่ได้อยู่ในตําบลบางสีทอง เช่น พ่ีชายของพ่ีพิมลทํางานต่างจังหวัด จะกลับมาเย่ียม

พ่อแม่เดือนละ 1 ครั้ง พ่ีชายของพ่ีลออ อาศัยอยู่หมู่บ้านอ่ืน และพี่ชายอีกคนหน่ึงไปทํางานอยู่

ต่างจงัหวัด หรือญาติฝ่ายภรรยาของลุงสนิท อยู่นอกเมือง   

“คนอ่ืนเขามีภาระอยู่กับแฟน กับสามีเค้าอยู่กันไกล ๆ เราสองคนใกล้ชิด

กันก็ทําไป” (ลออ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)   

“พ่ี ๆ เขาทํางานการม่ันคง มีครอบครัว เขาคงไม่มีเวลาที่จะมาดูแลแม่ 

เราก็เป็นผู้ดูแลเอง โดยพ่ี ๆ สนับสนุนด้านต่าง ๆ” (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 

2557)  

หรือกรณีผู้ดูแลอีกรายหน่ึง กล่าวว่า 

“พ่ีสาว พ่ีชายและน้องสาวก็ทํางาน มีพ่ีอยู่คนเดียวที่จะช่วยดู” (พิมล 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 27 พฤษภาคม 2557) 

3.3.1.3 ความยุติธรรมหมายถึงการร่วมเก้ือกูลผู้สูงอายุในครอบครัว 
การดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว ผู้ดูแลหลักทุกรายไม่ได้เรียกร้องให้เกิด 

การแบ่งสัดส่วนของหน้าที่ หรือความรับผิดชอบให้เท่า ๆ กัน หรือต้องการให้สมาชิกในครอบครัว

สมทบค่าใช้จ่ายในปริมาณเท่า ๆ กัน หรือการใช้เวลาร่วมกับผู้สูงอายุจะต้องกําหนดชัดเจนว่าเป็นก่ีวัน

ต่อสัปดาห์ แต่มีแนวทางปฏิบัติว่าใครสามารถร่วมเก้ือกูลผู้สูงอายุในลักษณะของเงิน เช่น มีรายได้มาก

ก็สมทบเงินมากกว่าคนอ่ืน หรือหากใครมีเวลาว่างเพียงเล็กน้อยสามารถมาช่วยสับเปลี่ยนเพ่ือให้

ผู้ดูแลหลักได้มีเวลาพักผ่อน อาจเป็น 1 วันในสัปดาห์ หรือหากสมาชิกคนใดมีเวลาว่างช่วงเย็น ทุกเย็น

จะมาช่วยดูแลผู้สูงอายุร่วมกับผู้ดูแลหลัก เช่น ทํากับข้าว อาบนํ้า หรือการซื้อข้าวของเคร่ืองใช้จําเป็น

มาให้ผู้สูงอายุและผู้ดูแล หรือหากไม่มีเวลาว่าง สมาชิกในครอบครัวอาจเลือกวิธีการให้เงินแก่ผู้ดูแล

เพ่ือให้ผู้ดูแลนําไปใช้จ่ายในการดูแลผู้สูงอายุและใช้จ่ายส่วนตัว ดังกรณีพ่ีเดือนเด่น พ่ีลออ พ่ีพิมล                

ลุงประมวล พิมพ์ใจ ที่มีแนวปฏิบัติในลักษณะที่กล่าวมา  
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ดังกรณีของพระมิ่งเมืองเล่าว่า  

“พ่ีคนที่สาม ก็มาดู คนที่สอง เขาก็อยู่น่ี กลางคืน ตอนเย็นเค้าก็อาบนํ้า 

ทําที่นอน อยู่เสาร์ อาทิตย์ เค้ามากันทุกคนนั่นแหละ ส่วนใหญ่มาเสาร์ อาทิตย์ ถ้า (แม่) ไม่สบายเขา 

ก็มา กลับจากทํางานเขาก็มากัน ช่วงไม่สบายอะไรอย่างน้ี ก็เป็นบางคร้ัง” (พระมิ่งเมือง (นามสมมติ),

สัมภาษณ์, 29 พฤษภาคม 2557)  

ผู้ดูแลส่วนหน่ึง กล่าวถึง ปัญหาสุขภาพของตนเอง หรือสภาพปัญหาจาก
การดูแลที่ต้องการการตัดสินใจจากสมาชิกในครอบครัว ย่ิงทําให้สมาชิกในครอบครัวต้องร่วมลงมา

พิจารณาปัญหาร่วมกัน เพ่ือทําให้การดูแลผู้สูงอายุไม่ติดขัด จนเกิดการปรับเปลี่ยนวิธีการของการดูแล

ผู้สูงอายุ ซึ่งมีผู้ดูแล 2 รายที่ประสบปัญหาด้านสุขภาพ คือ ป้าจิรา และลุงประมวล ทั้งน้ี ป้าจิราขอให้

ลูกสาวมาช่วยดูแลยายตอนเย็นเพราะมีปัญหาปวดเข่า สําหรับลุงประมวลขอให้หลานมาช่วยดูแล

เพราะมีปัญหาปวดหลัง เมื่อต้องพยุงภรรยาลุกจากเตียง  

ตอนน้ี ยืนไม่ได้แล้วนะ ถ้าดูแลก็อยู่ที่ผมคนเดียว 2-3 เดือนมาน้ีมีหลานมาอยู่ด้วย  

แม่มันบอกว่าถ้าผมปวดหลัง “ช่วยตา” มันดีขึ้นหน่อย หลานเขาทําได้ทุกอย่างถ้าสั่ง 

เพราะฟังยายไม่รู้เลย พูดชัดบ้าง ไม่ชัดบ้าง สัมผัสกันไม่รู้เรื่อง ผมก็ต้องบอกว่าทํา 

อันโน่น ทําอันน้ีนะ แม่เขาจะเอาอันน้ัน ไม่เอาอันน้ี ถ้าวันไหนไปไม่ไหวก็สั่งให้เขาไป 

ซื้อให้ บางทีก็ไปศูนย์การค้าน่ีนะ เอาอะไรก็ให้ไปซื้อ เด๋ียวน้ีดีขึ้นเยอะ ไม่เหน่ือยเท่า 

แต่ก่อนน้ี (ประมวล (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 27 สิงหาคม 2557) 

สําหรับผู้ดูแลที่ไม่ทํากิจกรรมการดูแลผู้สูงอายุในบางกิจกรรม เพราะ

ผู้สูงอายุมีนํ้าหนักมาก หรือผู้ดูแลไม่มีเรี่ยวแรงที่จะทําตามลําพังคนเดียว ผู้ดูแลจะเรียกร้องให้สมาชิก

ในครอบครัวมาช่วยเหลือ หรืออาจมีธุระจําเป็นต้องออกไปนอกบ้าน ก็ต้องการให้สมาชิกในครอบครัว
บางคนมาสับเปลี่ยนหน้าที่ เช่น กรณีพ่ีเดือนเด่น เล่าว่า เมื่อแม่ต้องเข้ารักษาท่ีโรงพยาบาลก็จะมีพ่ี ๆ 

มาช่วยเหลือ พ่ีพิมลจะขอให้พ่ีชายหรือน้องสาวดูแลเรื่องการพาผู้สูงอายุไปโรงพยาบาล เน่ืองจาก 

รู้สึกว่าตนเองไม่ “คล่อง” หรือไม่ถนัดที่จะภารกิจดังกล่าว และกรณีของพ่ีลออที่ขอให้พ่ีสาวฝาแฝดมา

ช่วยดูแลแม่เมื่อเธอต้องไปติดต่อราชการ โดยกล่าวว่า “ก็มีเป็นบางคร้ัง ถ้ามีธุระที่ไหนก็ฝากพ่ีสาว

ดูแล คือ พ่ีละอองนี่บ้านเขาอยู่ตรงน้ี (ช้ีไปฝั่งตรงข้ามบ้าน) ทําบ้านเช่าข้างหน้า ของเขาอยู่หลังถัดไป  

ก็เรียกเขาว่า จะไม่อยู่นะ มาดูแม่ให้ครึ่งวันนะ เขาก็มาป้อนข้าว”เป็นต้น ดังกรณีตัวอย่างที่ 

พ่ีเดือนเด่นพาแม่ต้องเข้ารักษาที่โรงพยาบาลจะมีพ่ี ๆ มาช่วยเหลือ โดยให้รายละเอียดเกี่ยวกับ 

การช่วยเหลือกันว่า  
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ในกรณีที่พาไปโรงพยาบาล พ่ีพาไปคนเดียวไม่ได้ พ่ีชายก็จะเป็นคนพาไป เป็นคนออก

ค่าใช้จ่าย ตอนท่ีแม่รักษาตัวอยู่โรงพยาบาลหัวเฉียว ค่าใช้จ่ายส่วนใหญ่เบิกได้ เค้าจะ

ช่วย แล้วก็ค่าใช้จ่ายในบ้าน เช่น ค่านํ้า ค่าไฟ ค่าที่ซื้ออะไรให้แม่กิน ก็จะจัดสรรให้ โดย

ไม่มีอะไรเป็นกฎเกณฑ์ตายตัวว่าพ่ีจะให้เท่าน้ัน หรือพ่ีจะต้องทําอย่างน้ัน จะเป็น 

การขอร้องกันเป็นครั้งเป็นคราว (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557) 

การช่วยกันในลักษณะดังกล่าวเป็นรูปแบบที่พระมิ่งเมือง กล่าวว่า  
“ดูจังหวะกัน . . . ถ้าฉันไม่มีอะไรที่วัดก็เข้ามาดูโยมแม่ อย่างพ่ีชายเขาไป

ทํางานแต่เช้า เย็นเขาก็แวะซื้อข้าวต้มมา พ่ีสาวเขาก็กลับเย็น ฉันก็กลับพ่ีสาวเขาก็ดูต่อต้ังแต่เย็น เขา

อาบนํ้าอาบท่า เอาขนมให้กัน แล้วก็ให้แม่เข้านอน” (พระม่ิงเมือง (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 29 

พฤษภาคม 2557) 

ลักษณะของการช่วยเหลือ เก้ือกูล หรือการดูจังหวะกันเมื่อสมาชิกใน

ครอบครัวคนใด ปลอดจากภารกิจของตนก็จะมาช่วยดูแลผู้สูงอายุ หากคนใดไม่ว่างก็จะมีสมาชิก 

คนอ่ืน ๆ มาสับเปลี่ยนกันตลอด บงกชยังมีความกังวลว่าการร่วมมือกันดูแลต้องทําอย่างต่อเน่ือง หาก

ปล่อยให้ผู้ดูแลหลักดูแลผู้สูงอายุตามลําพังจะเกิดความเครียดได้  

ดังถ้อยคําที่ว่า  

“หากผู้ดูแลทําอยู่คนเดียว ลูกหลานไม่มายุ่ง จะทําให้ขาดการมีส่วน

ร่วมกันนะ” (พระมิ่งเมือง (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 29 พฤษภาคม 2557) 

ในทัศนะของผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว ยอมรับว่าการดูแลผู้สูงอายุเป็น

งานหนักและเหนื่อย แต่ไม่ได้คิดว่าการที่ตนดูแลผู้สูงอายุอยู่น้ันเป็นเรื่องที่ไม่ยุติธรรม เพราะ 

ความหมายความยุติธรรมในสายตาของผู้ดูแลแตกต่างจากความหมายตามแนวคิดความยุติธรรม
โดยทั่วไป กลับมองว่าความยุติธรรมในการดูแลคือการสนับสนุนระหว่างผู้ดูแลหลักและผู้ดูแลรอง  

การให้เหตุผลตามสภาวะของชีวิตทางสังคมของผู้ดูแลและสมาชิกในครอบครัว จนในที่สุดได้ข้อสรุปว่า

ความยุติธรรมในการดูแลของคนบางสีทอง คือ การร่วมเก้ือกูลผู้สูงอายุ 

ภายในความสัมพันธ์ของการดูแล ผู้ดูแลไม่ได้ด้ินรนหรือเรียกร้องเพ่ือให้

เกิดการแบ่งหน้าที่ในการดูแลให้ยุติธรรม เน่ืองจากการอยู่ในครอบครัวมีความรู้สึกผูกพันกัน  

ความมั่นคงทางอารมณ์ก็ยังคงมีอยู่หากบุคคลยังอยู่ในครอบครัว หากลองจินตนาการว่าผู้ดูแลต้องการ

เรียกร้องหรือสร้างความยุติธรรม การแบ่งหน้าที่ในการดูแลขึ้นมา อาจสูญเสียความผูกพันกับ

ครอบครัวของตนไป ดังน้ัน ผู้ดูแลเลือกที่จะใช้การประนีประนอมในเครือข่ายของความสัมพันธ์ใน

ครอบครัว เพ่ือให้ความมั่นคงในครอบครัวคงอยู่ต่อไป สอดคล้องกับสิ่งที่ Held (2006, pp. 134- 

135) กล่าวไว้ว่า ความยุติธรรมอาจไม่ใช่สิ่งที่นํามาพิจารณาเป็นลําดับแรก ๆ เมื่อต้องพยายามป้องกัน
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การสูญเสียความสัมพันธ์ในเครือข่ายการดูแล หากว่าสถานการณ์ที่ประสบนั้นไม่กระทบต่อ 

ความปลอดภัยกับชีวิตของผู้น้ัน และไม่ถือว่าการเลือกรักษาความสัมพันธ์ในการดูแลเป็นสิ่งที่ขัดกับ

หลักความยุติธรรม  

หากพิจารณาภาพรวมของการดูแลผู้ศึกษาเห็นการช่วยเหลือเก้ือกูล

กันในบรรดาพ่ีน้องอย่างถ้อยทีถ้อยอาศัย ผู้ดูแลหลักเก้ือหนุนผู้สูงอายุโดยใช้แรง ในขณะเดียวกัน 

สมาชิกคนอ่ืน ๆ ก็ทําหน้าที่ให้การเก้ือหนุนผู้สูงอายุ และผู้ดูแลผู้สูงอายุในลักษณะต่าง ๆ เช่น สมาชิก
ในครอบครัวที่ทํางานมั่นคงจะเกื้อหนุนค่าใช้จ่ายในบ้านและค่ารักษาพยาบาล และสมาชิกที่อยู่

ห่างไกลก็มาเย่ียมเยียนตามเวลาที่เอ้ืออํานวย ถ้าวิเคราะห์ในมิติความยุติธรรมก็พบว่าในความเป็นจริง

มีความไม่ยุติธรรมในการดูแลปรากฏอยู่แต่ไม่มีผู้ดูแลคนใดที่พูดว่าไม่ยุติธรรมในความสัมพันธ์ของการ

ดูแล คือ ความรู้สึกของผู้ดูแลไม่มองว่าตนรับผิดชอบมากกว่าคนอ่ืน ๆ และไม่ได้สร้างความไม่พอใจ

หรือโกรธเคืองในสิ่งที่ตนเองมารับบทบาทเป็นผู้ดูแล กลับรู้สึกภาคภูมิใจที่ตนได้ทําหน้าที่ดังกล่าว และ

สมาชิกในครอบครัวคนอ่ืน ๆ ก็ไม่ได้แสดงออกอะไร เพ่ือเป็นการรับรู้ว่าตนดูแลผู้สูงอายุน้อยกว่า

ผู้ดูแลหลัก แต่หากผู้ดูแลเหน็ดเหน่ือย หรือบ่นออกมา สมาชิกในครอบครัวจึงจะขยับบทบาทเข้ามา

ช่วยเหลือผู้ดูแลในการดูแลผู้สูงอายุมากขึ้น เมื่อผู้ดูแลรู้สึกผ่อนคลายและรับผิดชอบในสถานการณ์

ปกติ สมาชิกก็จะถอยห่างออกไปจนกว่าผู้ดูแลจะแสดงออกว่าเหน็ดเหน่ือย หรือร้องขอเป็นการเฉพาะ

เป็นกรณีไป เมื่อเปรียบเทียบสัดส่วนกัน พบว่า เป็นเรื่องที่เทียบเคียงได้ค่อนข้างยาก เพราะเรื่อง

ภายในบ้านเป็นกิจกรรมที่ต้องใช้แรงกาย และกําลังจิตใจในการดูแลให้บรรลุเป้าหมาย แต่กิจกรรม

นอกบ้านต้องใช้เงินจํานวนมาก เช่น ครอบครัวพ่ีพิมลที่น้องสาวรับผิดชอบค่ารักษาพยาบาล เน่ืองจาก

ผู้สูงอายุแต่ละคนมีโรคประจําตัวที่ต้องการแพทย์เฉพาะทาง จึงต้องใช้จ่ายสูง แม้การดูแลในบ้านจะมี

กิจกรรมมากกว่ากิจกรรมที่สมาชิกคนอ่ืนทํา เช่น เพียงพาพ่อแม่ไปพบแพทย์ ซึ่งนัดหมาย 1-4 เดือน
ครั้งต่อเดือน แต่สมาชิกที่ต้องช่วยเหลือเรื่องค่าใช้จ่ายจึงเป็นเรื่องที่ไม่ได้มีภาระน้อยกว่าการดูแล

ผู้สูงอายุที่บ้านเลย 

3.3.2 ความยุติธรรมในการจัดบริการสําหรับผู้สูงอายุในชุมชน 

การให้บริการผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองเป็นการดําเนินการผ่านสถาบัน หรือ

องค์กรที่เก่ียวข้องกับการดูแลผู้สูงอายุ คือ ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่เทศบาลบางสีทอง อาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุ ดังน้ัน การเข้าใจความยุติธรรมผ่านการดําเนินการโดยสถาบัน หรือองค์กรที่เก่ียวข้องกับ 

การดูแลผู้สูงอายุสามารถสะท้อนความยุติธรรมในหลายมิติ  

3.3.2.1 ความยุติธรรมเพราะสามารถจัดบริการให้ผู้สูงอายุทุกคน 

การดําเนินการของเทศบาลตําบลบางสีทอง ซึ่งเป็นสถาบันทางสังคม 

สร้างความเป็นธรรมทางสังคมผ่านการให้บริการสําหรับผู้สูงอายุและครอบครัว กรณีการจ่ายเบ้ียยังชีพ
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ผู้สูงอายุ เทศบาลตําบลบางสีทองใช้งบประมาณ ปี 2556 เป็นเงิน 7, 684,000 บาท สําหรับ 

การจ่ายเบ้ียยังชีพ และมีการจัดสรรตามสัดส่วนของผู้สูงอายุ สําหรับค่าจัดการศพทางเทศบาล 

ก็ดําเนินงานโดยการประสานงานกับพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จังหวัดนนทบุรี เพ่ือให้

ลูกหลานได้รับเงินส่วนน้ีเพ่ือจัดการศพผู้สูงอายุ นอกจากน้ี ยังรวมถึงการจัดต้ังศูนย์บริการทางสังคม

สําหรับผู้สูงอายุ และศูนย์ฟ้ืนฟูสมรรถภาพคนพิการและผู้สูงอายุ เพ่ือให้ผู้สูงอายุทุกคนมาใช้ประโยชน์  

หากพิจารณาในแง่ของการได้รับสวัสดิการและบริการทางสังคมแล้ว 
หมายความว่า ผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองได้รับสิทธิด้านสวัสดิการ หรือบริการสังคมต่าง ๆ อย่างเท่า

เทียมกันทุกคน เช่น ได้รับข่าวสารที่เป็นประโยชน์ การได้รับสิทธิการรักษาพยาบาล มีบริการจิตอาสา 

การได้รับเบ้ียยังชีพ การรับการดูแลแม้จะพิการ ได้รับค่าจัดงานศพทุกราย เป็นต้น ซึ่งเป็นไปตาม

พระราชบัญญัติผู้สูงอายุแห่งชาติ พ.ศ. 2546 ผู้ศึกษาพิจารณาแล้วพบว่าผู้ปฏิบัติงานในเทศบาล 

บางสีทอง ยึดหลักการดังกล่าวในการจัดบริการตามสิทธิของผู้สูงอายุอย่างเต็มที่ ภาวะที่ผู้สูงอายุได้รับ

การปฏิบัติเหมือนกัน เสมอภาค ไม่เหลื่อมล้ํา ไม่ถูกเลือกปฏิบัติ หรือถูกเอารัดเอาเปรียบ อัน

เน่ืองมาจากเพศ วัย ชนช้ัน ความพิการ ความยากไร้ ด้อยโอกาส การถูกกีดกัน หรือแบ่งแยกให้

กระทําหรือไม่กระทําสิ่งใดสิ่งหน่ึงที่ไม่เป็นธรรม ซึ่งส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ เช่น ผู้สูงอายุ

ควรได้รับความช่วยเหลือเมื่อประสบปัญหาความเดือดร้อน ควรได้รับการศึกษา การมีงานทํา  

การประกอบอาชีพตามความสามารถ และการได้รับข่าวสารโดยไม่เลือกปฏิบัติ สอดคล้องตามแนวคิด

ของ Rawls (1971) นําเสนอว่า ความยุติธรรมคือการปฏิบัติต่อกันอย่างเป็นธรรม และหาหนทาง

แก้ไขปัญหาความไม่เป็นธรรมด้วยการกระจายหรือปันส่วนอย่างยุติธรรม ทั้งน้ีให้เป็นไปตามตาม

เง่ือนไขแห่งชีวิตที่แตกต่างกัน สิ่งที่แนวคิดน้ีให้ความสําคัญกับการผลประโยชน์ที่จะได้รับ จําเป็นอย่าง

ย่ิงที่จะต้องกระจายความยุติธรรม หรือการจัดสรรปันส่วนให้ความเป็นธรรมเข้าถึงคนทุกคนในสังคม
อย่างเสมอภาคกัน และสอดคล้องกับความต้องการของแต่ละคน โดยการยอมรับความไม่เสมอภาคใน

สิทธิเสรีภาพบางประการเพ่ือให้คนที่เสียเปรียบที่สุดในสังคมมีโอกาสในชีวิตมากขึ้นและดีขึ้น 

3.3.2.2 ความยุติธรรมที่มองผ่านวิธีการจัดบริการตามความจําเป็นของผู้สูงอายุ 

ภายใต้การให้บริการดูแลผู้สูงอายุ เทศบาลตําบลบางสีทองและหน่วยงาน

ที่เก่ียวข้องใช้หลักการต่าง ๆ ในการพิจารณาว่าผู้สูงอายุคนไหนควรได้รับบริการอันเน่ืองมาจาก 

ความจําเป็นของผู้สูงอายุ เช่น กรณีการจัดบริการเย่ียมบ้าน จากการติดตามเย่ียมบ้าน พบว่า จาก

ผู้สูงอายุทั้งหมด 1,528 คน มีผู้สูงอายุได้รับการเย่ียมบ้าน ปีละกว่า 200 คน ทั้งน้ี เทศบาลตําบลบาง

สีทอง ดําเนินการย่ียมบ้านเป็นตัวอย่างที่สะท้อนความยุติธรรม โดยการเข้าไปเย่ียมเยียนผู้สูงอายุ

เดือนละ 20 ราย ที่ทําให้เห็นว่าผู้บริหารเทศบาลใช้แนวคิดความยุติธรรมในฐานะความเที่ยงธรรมใน

การแง่ของการกระจายบริการให้ทุกหมู่บ้าน แต่เมื่อพิจารณาผู้สูงอายุที่จะไปเย่ียมได้ใช้การคัดเลือก
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และการกําหนดสัดส่วนผู้สูงอายุจํานวน 4 ราย ในแต่ละหมู่บ้าน จึงได้รับการเยี่ยมบ้านและได้

หมุนเวียนสับเปลี่ยนไปหาผู้สูงอายุรายอื่นในแต่ละเดือน ศิรินทร์ เล่าว่า ใช้วิธีการให้อาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุเสนอรายช่ือผู้สูงอายุเข้ามาว่าผู้สูงอายุรายไหนสมควรได้รับการเย่ียม ประกอบกับ 

การตัดสินใจจากผู้บริหารเทศบาล หากรายช่ือตรงกันก็กําหนดให้เป็นผู้สูงอายุที่ได้รับการเยี่ยมใน

เดือนน้ัน ๆ มีผู้สูงอายุหลายรายท่ีผู้ศึกษาเคยไปเย่ียมแล้วได้รับการเย่ียมอีก บางครั้ง 1 ปี ได้รับการ

เย่ียมถึง 3 ครั้ง เหตุผลที่ผู้บริหารเทศบาล ได้เล่าให้ฟัง คือ  
“บางทีรอบ 6 เดือน มีคนที่เย่ียมไปแล้ว จะพยายามไม่ย้อนไปหา แต่เรา

ก็มาดูว่า case เขาหนักไหม เดือนละ 20 case เอง . . . มันไม่ครบหรอกครับ ถ้าให้ตัว อผส. คัดเลือก

เอง เขาก็คัดเลือกในกลุ่มของเขา ตัวนายกฯ เอง มองชัดเจนว่า มันมีข้อมูลอยู่ในมือตัวเอง”

(นายกเทศมนตรีตําบลบางศรีทอง, สัมภาษณ์, 28 สิงหาคม 2557) 

ส่วนความจําเป็นอ่ืนในการพิจารณาคัดเลือกผู้สูงอายุ ยังประกอบด้วยผู้ที่

เ ก่ียวข้องยังพิจารณาว่าผู้สูงอายุที่จะไปหาน้ันอยู่ในเส้นทางเดียวกัน เพ่ือไม่ต้องเสียเวลาใน 

การเดินทาง สอดคล้องกับที่ปลัดเทศบาลฯ (ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 

2557) ให้ข้อมูลเก่ียวกับการกระจายการดูแลผู้สูงอายุว่า  

ในเวลา 1 วัน ที่เข้าไปแต่ละคร้ัง การพูดคุย วัดความดัน พูดคุยดูหยูกยาที่เขาทาน  

ดูบ้านช่อง ระดับหน่ึงก็ต้องใช้เวลา จํานวน 15-20 รายน่ีก็ถือว่าสูงมาก และการ

เดินทางในการไปแต่ละหมู่ การทําให้ได้จํานวนโดยเส้นทางมีส่วนในการเลือก ไม่ซ้ําก็มี

ส่วนในการเลือกถูกเย่ียมในจุดอ่ืนบ่อย ๆ แล้ว ก็มีส่วนในการตัด . . . ที่เจ็บหนัก บางที

อายุเยอะสุดก็ไม่ใช่ตัวหน่ึงที่เขาเอามาเป็นธงในการตัดออก อันน้ันเป็นเรื่องของการเอา

ข้อมูลจริง แล้วก็แจ้งกัน แต่เรื่องการออกเยี่ยม เอาเรื่องของเวลา เรื่องของจํานวนคนที่
ไม่เคยเจอ เพ่ือให้ได้พบปะ เพ่ือให้ได้แลกเปลี่ยนกัน (ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง, 

สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557) 

ดังน้ัน อาจมีผู้สูงอายุบางรายที่ได้เย่ียมไปแล้วก็อาจได้รับการเยี่ยมใหม่

อันเน่ืองมาจากผู้สูงอายุท่านน้ันต้องการกําลังใจ หรือต้องการการดูแลจากหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องใน

จํานวนความถ่ีที่มากกว่าผู้สูงอายุที่ไม่เจ็บป่วย ผู้บริหารเทศบาลเล่าว่า “เย่ียมไปแล้วก็จริง แต่เป็น 

case หนัก ไปก่ีครั้งก่ีคร้ัง โรคที่ค่อยยังช่ัว กับเป็นเพ่ิมขึ้น ต้องลงไปดูหนักกว่าเก่า บาง case เว้นไป

นาน วนไม่ทั่วถึง เพราะมันเยอะมาก” และการให้การดูแลแก่ผู้สูงอายุแต่ละคนก็มีบริบทที่แตกต่างกัน

ไป พ่ีบงกชเล่าให้ฟังว่า “กิจกรรมที่เข้าไปมีความแตกต่างกันตามแต่ละบริบท อย่างกลุ่มช่วยเหลือ

ตัวเองได้ มันก็อีกแบบหน่ึง กลุ่มติดเตียงก็อีกอย่าง ไม่ควรจะเป็นแพทเทินเดียวกันหมด” ดังน้ัน แม้จะ

เป็นบริการเย่ียมบ้านเหมือนกัน แต่วิธีการและการให้การช่วยเหลือขึ้นอยู่กับผู้สูงอายุรายบุคคล 
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หากพิจารณาการกําหนดสัดส่วนผู้สูงอายุที่ได้รับการเยี่ยม ถือว่าสามารถ

กระจายไปทั้ง 5 หมู่บ้าน แต่หากพิจารณาว่าผู้สูงอายุที่ได้รับการเลือกอาจสร้างความกังวลใจกับ

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ และเจ้าหน้าที่บางราย เน่ืองจากมีผู้สูงอายุที่ได้รับการเยี่ยมซ้ําแล้วซ้ําอีก 

ในขณะที่ผู้สูงอายุบางรายต้องรอการเย่ียม ซึ่งมีระยะเวลาห่างจากการเย่ียมคร้ังก่อน แต่เน่ืองจาก

ความจําเป็นที่ผู้บริหารเทศบาลให้เหตุผล จึงทําให้ผู้ศึกษาตีความว่า ความยุติธรรมในฐานะความเที่ยง

ธรรมอาจไม่เพียงพอในการสะท้อนการจัดสรรการเย่ียมกับผู้สูงอายุที่เกิดขึ้นในตําบลบางสีทองได้ 
เพราะอาจเกิดปัญหาในระดับของการบริหารจัดการซึ่งส่งผลต่อความยุติธรรมในการให้บริการ 

ภายใ ต้การ คัด เลือกผู้ สู งอา ยุ น่ี เองผู้ ศึ กษาเห็น ว่าควรพิจารณา 

ความยุติธรรมในอีกมิติหน่ึง คือ หลักการความจําเป็นต้องได้รับบริการ เน่ืองจากผู้สูงอายุเจ็บป่วย 

หรืออยู่ในสถานการณ์ฉุกเฉิน เพราะเง่ือนไขชีวิตของผู้สูงอายุแต่ละคนแตกต่างกัน น่าจะนําประเด็น

เรื่องการกระจายหรือส่งเสริมให้ผู้สูงอายุได้รับผลประโยชน์ที่สมควรได้รับแตกต่างกัน ดังน้ัน หากมี

ผู้สูงอายุบางรายที่ได้เย่ียมไปแล้วก็อาจได้รับการเยี่ยมใหม่อันเน่ืองมาจากผู้สูงอายุท่านน้ันต้องการ

กําลังใจ นอกจากน้ี ความยุติธรรมในการจัดสรรและการคัดเลือกผู้สูงอายุที่ตามความจําเป็นมี

หลักเกณฑ์ในเรื่องอายุ ความเจ็บป่วย ระยะทาง  

สําหรับการแบ่งภาระหน้าที่ของอาสาสมัครที่สามารถสะท้อนเรื่อง 

ความยุติธรรมได้เช่นกัน ดังกรณีที่มีการแบ่งสัดส่วนของผู้สูงอายุที่ดูแล หากพิจารณามาตรฐาน 

การทํางานของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุของกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์  

ซึ่งกําหนดให้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 1 คน ดูแลผู้สูงอายุ จํานวน 5 คน ทั้งน้ีเน่ืองจากจํานวน

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุมีไม่มากนัก ขณะที่สัดส่วนของผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองมีจํานวน 60 คน

ดังน้ัน เมื่อคํานวณสัดส่วนของผู้สูงอายุที่ต้องดูแล ออกเป็น 3 กลุ่ม คือ กลุ่มผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือ
ตนเองได้หรือกลุ่มผู้สูงอายุทั่วไป กลุ่มผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้ระดับปานกลาง และกลุ่มผู้สูงอายุ

ที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้เลย อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 1 คนจึงได้รับหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุค่อนข้างมาก 

เช่น ป้าวิภาต้องดูแลผู้สูงอายุติดเตียงหรือช่วยเหลือตนเองไม่ได้เลย จํานวน 7 คน และดูแลผู้สูงอายุ

ทั่วไป จํานวน 15 คน ทั้งน้ี อาจไม่สอดคล้องกับมาตรฐานของกระทรวงการพัฒนาสังคมและ 

ความมั่นคงของมนุษย์ แต่เทศบาลตําบลบางสีทองก็ยึดวิธีการที่ยืดหยุ่น คือ สอบถามความสมัครใจ

ของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุแต่ละคนว่ายังประสงค์ที่จะดูแลผู้สูงอายุเพ่ิมหรือไม่ หากอาสาสมัครยินดี

รับดูแลผู้สูงอายุเพ่ิมเติมก็จะมอบหมายผู้สูงอายุให้ดูแล แต่หากไม่ประสงค์จะรับผู้สูงอายุที่เกินกําลัง

ความสามารถ ก็สามารถบอกปฏิเสธได้ ดังคํากล่าวที่ว่า  
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วิธีการก็จะดูว่าให้ดูแลผู้สูงอายุ 7 คน น้ันเป็นพวกกลุ่มที่เขาไม่ได้เป็นอะไรมาก เป็น

ผู้สูงอายุที่อาจจะเป็นเบาหวานทั้งหมดเลย ก็แค่ระบบทานยา ไม่มีโรคติดเตียง มัน 

ก็บอกว่า 5 คน 7 คน ต้องดูที่องค์ประกอบในการเลือก เรื่องเกณฑ์บ้านใกล้ เกณฑ์ 

ถ้าเป็นโรคหนักจะดูได้ก่ี case พอไปจํากัดแบบน้ีปุ๊บบอกว่า คนน้ีมีความสามารถสูงกว่า

ใครเพ่ือนในการดูแล ชํานาญการ แต่พอกําหนดตัวเลขเปะ ๆ เลยบอกว่าอย่างเกินนะ 

(ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557) 
ดังน้ัน การแบ่งภาระรับผิดชอบของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุตําบล 

บางสีทองนั้นจําเป็นต้องมีหลักการท่ียืดหยุ่น และตามความสมัครใจของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ ดังที่

ปลัดเทศบาลฯ เห็นว่า “จําเป็นต้องจัดอย่างมีองค์ความรู้” ในความหมายของปลัดเทศบาลฯ น้ัน  

ผู้ศึกษาตีความว่าเป็นการใช้หลักเกณฑ์ของกระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์เป็น

แนวทางในการกําหนดว่าอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 1 คน ควรดูแลผู้สูงอายุจํานวนเท่าใด รวมท้ัง

พิจารณาจากบริบทอ่ืน ๆ ดังที่กล่าวไปข้างต้น เพราะไม่เช่นน้ัน จะเกิดความยุ่งยากเน่ืองจากจะ

อาสาสมัครที่เกิดความรู้สึกว่าไม่ยุติธรรมหากว่าตนจะต้องรับภาระดูแลผู้สูงอายุมากกว่าคนอ่ืน ๆ 

เพียงเพราะเขาเป็นคนที่ “ใช้ได้” หรือ ต้อง “เสียสละ” มากกว่าคนอ่ืน เช่น ป้าอุดม “ตอนน้ีแก่แล้ว 

เราก็เพลา ๆ ลงบ้าง ให้คนหนุ่มสาวรับเยอะหน่อย” ทั้งน้ี ปฏิเสธไม่ได้ว่าการใช้ความยุติธรรมในฐานะ

ที่เป็นความเที่ยงธรรมตามแนวคิดของ Rawls ทําให้เห็นว่าเทศบาลบางสีทอง เคารพความเป็นปัจเจก

ผ่านการตระหนักถึงสิทธิของผู้สูงอายุ และจัดสรรผลประโยชน์อย่างยุติธรรม (Held, 2006, p. 63)  

3.3.2.3 ความยุติธรรมเม่ือจัดบริการให้แก่ผู้สูงอายุที่สมควรได้รับบริการ 

ปลัดเทศบาล กล่าวถึง การดูแลผู้สูงอายุเป็นกรณีเฉพาะ อันเน่ืองมาจาก

ผู้สูงอายุมีความต้องการการดูแลที่แตกต่างจากผู้สูงอายุรายอ่ืน ดังคํากล่าวที่ว่า “ถ้ามี case ที่เป็น
เฉพาะ เช่น เจ็บป่วยต้องรักษาก็มีการส่งข้อมูลให้ รพสต. ดูเป็นพิเศษ” หรือกรณีที่เป็นผู้สูงอายุที่

ยากไร้ ขาดท่ีพ่ึง อยู่ตามลําพังทางชุมชนให้ความช่วยเหลือเบ้ืองต้น แต่บางครั้งบางคราวชุมชนไม่มี

ศักยภาพในการช่วยเหลือได้เต็มที่ เทศบาลในฐานะสถาบันที่ให้การดูแลประชาชนก็จําเป็นต้องเข้ามา

ดําเนินการให้บริการ เช่น กรณียายอุษาซึ่งไม่มีลูกหลานดูแล จึงสมควรได้รับการดูแลอย่างน้อยทําให้

เห็นว่าได้ใช้หลักการมนุษยธรรม เน่ืองจากผู้สูงอายุทุกคนไม่สมควรจะถูกละเลยหรือทอดทิ้ง จาก 

มิติของการพิจารณาความยุติธรรมในกรณีน้ีทําให้เห็นว่าเมื่อต้องให้บริการสําหรับผู้สูงอายุก็มี 

ความจําเป็นต้องพิจารณาเป็นรายกรณี ๆ ไป 

การพิจารณาผู้สูงอายุเป็นรายกรณีเท่ากับเราได้ให้คุณค่ากับความเป็น

ปัจเจกชนที่มีความแตกต่างจากคนอ่ืน ๆ ไม่สามารถจะให้บริการในรูปแบบเดียวกันเหมือนกันหมด 

ทุกคน บริบทชีวิตทางสังคมของผู้สูงอายุแต่ละคนย่อมแตกต่าง รวมทั้งความต้องการย่อมไม่



120 

 

เหมือนกัน การพิจารณาความยุติธรรมสําหรับการจัดบริการตามแนวทางนี้เท่ากับว่าผู้ดูแลได้เคารพ

ความเป็นมนุษย์ที่มีความแตกต่างกันของบุคคลน้ันเอง 

จากมุมมองด้านความยุติธรรมที่กล่าวมาทําให้เห็นสิ่งที่เทศบาลตําบล 

บางสีทอง ให้การดูแลผู้สูงอายุมิได้สะท้อนความยุติธรรมในมิติความเที่ยงธรรมแต่เพียงอย่างเดียว ใน

ความหมายที่ผู้ศึกษาตีความ คือ แม้เทศบาลได้จัดสรรบริการอย่างเท่าเทียมกัน โดยปฏิบัติตาม

กฎหมายอันเป็นที่ยอมรับ แสดงว่าการรับรู้ร่วมกันของคนในตําบลบางสีทองว่าเทศบาลดูแลผู้สูงอายุ
ให้ได้รับบริการตามที่กล่าวข้างต้น ดังน้ัน การตัดสินใจ การกระทําโครงการต่าง ๆ จึงเป็นเรื่องของ

เหตุผลที่เทศบาลกระทําอย่าง “เปิดเผย” ผู้ศึกษายังพบอีกว่า กิจกรรมบางประการที่เทศบาลจัดขึ้น

น้ันเหมาะกับผู้สูงอายุทั่วไปที่ยังช่วยเหลือตนเองได้อย่างดี เช่น การส่งเสริมการรวมกลุ่มชมรม

ผู้สูงอายุ การส่งเสริมอาชีพสําหรับผู้สูงอายุ การจัดให้มีการตรวจสุขภาพเบ้ืองต้น เป็นต้น  

ความพยายามจัดบริการน้ีจึงเท่ากับมีฐานคิดอยู่ที่ความต้องการให้ผู้สูงอายุทุกคนได้รับบริการอย่าง

เท่าเทียมกัน ทว่าไม่สอดคล้องกับสภาพของผู้สูงอายุกลุ่มช่วยเหลือตนเองได้น้อย หรือช่วยเหลือ

ตนเองไม่ได้เลย ทางเทศบาลจึงได้กําหนดบริการที่เหมาะสมกับกลุ่มดังกล่าวในลักษณะที่แตกต่างไป

จากผู้สูงอายุทั่วไป เช่น การจัดบริการกายภาพบําบัด การให้ยืมอุปกรณ์ช่วยเหลือการเคลื่อนไหว  

การปรับปรุงสภาพแวดล้อมในบ้านและบริเวณบ้าน การรักษาโดยแพทย์และพยาบาลท่ีบ้าน  

การสนับสนุนอาหารและสิ่งของในการยังชีพ เป็นต้น จึงเท่ากับว่าหลักความยุติธรรมในฐานะที่เป็น

ความเที่ยงธรรมไม่สามารถใช้ได้กับสถานการณ์น้ี 

หากเราใช้แนวคิดความยุติธรรมในฐานะความเที่ยงธรรมเข้ามาพิจารณา

จะพบว่า มีการพูดถึงโอกาสที่เท่าเทียมกันในการเข้าถึงส่วนแบ่งทรัพยากร ดังน้ัน ผู้สูงอายุกลุ่ม 2 

และกลุ่ม 3 ซึ่งช่วยเหลือตนเองได้น้อย และช่วยเหลือตนเองไม่ได้เลย ไม่สามารถที่จะเข้าถึงบริการได้ 
ทางเทศบาลบางสีทองจึงต้องจัดสรรทรัพยากรให้แก่ผู้สูงอายุกลุ่มน้ีให้มีโอกาสทัดเทียมกับผู้สูงอายุ 

คนอ่ืน และเหมาะสมตามสภาพของผู้สูงอายุ ดังน้ัน อาจต้องนําแนวคิดความยุติธรรมมิติเรื่องหน้าที่

ทางจริยธรรมของคนท่ีจะช่วยเหลือผู้ด้อยโอกาส โดยเฉพาะหลักความแตกต่างมาใช้ การที่มนุษย์ควร

ได้รับน้ันจะขัดแย้งกับหลักการปฏิบัติอย่างเท่าเทียมกัน หรือตามแบบของ Rawls ผู้ศึกษามองว่า 

มนุษย์แต่ละคนมีความแตกต่างกันมาต้ังแต่เริ่มต้น มีความจําเป็นของชีวิตที่แตกต่างกัน (ทั้งน้ี แม้จะ

พิจารณาโดยไม่กีดกันในเรื่องฐานะ โอกาสและศาสนา) ดังน้ัน ความยุติธรรมแม้จะมีคุณค่าในตัวมัน

เอง คือ การจัดสรรที่เท่าเทียม แต่ยังมีคุณค่าอยู่ที่ผลลัพธ์ด้วย น่ันคือ ดูจากภาพโดยรวมของสิ่งที่

ได้รับจากการจัดสรรที่เป็นธรรม ดังน้ัน เมื่อต้องการให้ผู้สูงอายุกลุ่ม 2 และ กลุ่ม 3 ได้รับคุณภาพชีวิต

ที่ดีก็อาจต้องจัดสรรพิเศษกว่าผู้สูงอายุกลุ่มที่ช่วยเหลือตนเองได้ ซึ่งจะทําให้ภาพรวมแล้วการจะให้

บรรลุเป้าหมายสุดท้ายที่ทําให้ผู้สูงอายุในชุมชนทุกคนได้รับความสุข  
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แม้แนวคิดความยุติธรรมน้ีจะคล้ายคลึงกับสิ่งที่กลุ่ม “อรรถประโยชน์

นิยม” กล่าวไว้ โดยมองไปยังที่มาของผลประโยชน์ที่ตกแก่บุคคล สิ่งเดียวกันน้ีอาจรวมเข้าด้วยกัน 

จนกลายเป็นผลประโยชน์ต่อสังคม ดังน้ัน ความสอดคล้องกันในการบรรลุเป้าหมายของผู้สูงอายุใน

ภาพรวมของชุมชนก็คือ “วิธีการ” ที่จะนําไปสู่ความยุติธรรมทางสังคม แต่ต้องยอมรับว่า สวัสดิการที่

บุคคลแต่ละคนได้รับน้ันไม่เท่ากัน ขึ้นอยู่กับว่าสวัสดิการในหน่วยสุดท้ายให้ประโยชน์กับใคร แล้ว 

เกิดผลประโยชน์ต่อสังคมมากที่สุด  
สําหรับวิธีการท่ีท้องถิ่น โดยเฉพาะเทศบาลตําบลบางสีทองสามารถ

ดําเนินการ คือ การเข้าไปมีบทบาทในการ “จัดการ” จัดสรรปันส่วนเพ่ือให้เกิดสวัสดิการแก่ผู้สูงอายุ

ทุกกลุ่ม อาจใช้แนวคิดความยุติธรรมในฐานะความเที่ยงธรรม คือ ผู้สูงอายุทุกกลุ่มต้องได้รับ

สวัสดิการ แม้ปัจจัยที่ทําให้เกิดความยุติธรรมจะมาจากกฎหมาย หรือนโยบายของรัฐ หรือของ

เทศบาลตําบลบางสีทองก็ตามที่คุ้มครองและส่งเสริมให้ผู้สูงอายุทุกคนเข้าถึงสิทธิต่าง ๆ ได้รับบริการ

อย่างเหมือน ๆ กัน พบว่า ในบางสีทองยังไม่สามารถทําให้ผู้สูงอายุทุกคนได้รับบริการท่ีเหมือนกันได้ 

เพราะผู้สูงอายุบางส่วนสมควรได้รับบริการพิเศษ หรือมากกว่าผู้สูงอายุอ่ืน การใช้แนวคิดความ

ยุติธรรมในฐานะที่ให้ในสิ่งที่บุคคลควรได้รับมาวิเคราะห์สามารถอธิบายได้ว่าหากเป็นผู้สูงอายุที่

ช่วยเหลือตนเองได้น้อย หรือช่วยเหลือตนเองไม่ได้เลย ควรได้รับบริการที่มีรูปแบบเฉพาะมากกว่า

ผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้ดี  ผู้ศึกษาเห็นว่าแนวทางในการเลือกมโนทัศน์ความยุติธรรม และ 

การปรับใช้มโนทัศน์ความยุติธรรมต้องเป็นแบบผสมผสาน ดังที่เกิดขึ้นในตําบลบางสีทอง น่ันคือ  

ทางเทศบาลได้ไตร่ตรอง และพินิจพิเคราะห์อย่างถี่ถ้วนและสอดคล้องกับสถานการณ์ผู้สูงอายุใน

ตําบลบางสีทอง ซึ่งเป้าหมายที่บรรลุคือ ความสามารถก่อประโยชน์ในภาพรวมของชุมชนในแง่ของ

การตอบสนองความต้องการที่จําเป็นในการดํารงชีวิตอย่างเสมอภาค รวมท้ังสามารถจัดสวัสดิการ
สําหรับผู้สูงอายุได้ตรงตามเป้าหมายของชีวิตของผู้สูงอายุแต่ละคนได้อย่างเจาะจง  

3.3.3 ความยุติธรรมกรณีการดูแลตนเองของผู้ดูแล 

จริยศาสตร์การดูแลเปิดพ้ืนที่ให้กับบุคคลที่เก่ียวข้องในการดูแลทุกคนควรได้รับ

การใส่ใจและได้ดูแลตนเองด้วย ทั้งน้ี การพยายามคํานึงถึงคนอ่ืนไม่ได้หมายความว่าผู้ให้การดูแล

ละเลยความต้องการและความรู้สึกของตนเอง หากเราไม่ใส่ใจตัวผู้ให้การดูแลเลยเท่ากับเราละเลย 

อัตลักษณ์ของผู้กระทําและอาจทําให้การสูญเสียดุลยภาพในความสัมพันธ์ของการดูแล ในส่วนน้ี  

ผู้ศึกษานําเสนอสถานการณ์ที่สะท้อนภาพความยุติธรรมโดยถือว่าการดูแลตนเองของผู้ดูแล และการที่

ผู้ดูแลได้รับการดูแลจากภาคส่วนที่เก่ียวข้องในกระบวนการของการดูแลผู้สูงอายุ ทําให้เห็นว่าแนวคิด

เรื่องความยุติธรรมเข้าไปอยู่ในบริบทของการดูแลด้วย 



122 

 

ดังน้ัน จริยศาสตร์การดูแลเป็นเคร่ืองมือในการทําความเข้าใจความสัมพันธ์

ระหว่างบุคคลที่อยู่ในกระบวนการดูแล และยังเป็นเป้าหมายที่ทําให้การดูแลมีความสมดุลด้วย น่ันคือ 

นอกจากจะดูแลคนอ่ืน คือ ผู้สูงอายุหรือสมาชิกอ่ืน ๆ ในครอบครัวต้องดูแลตัวของผู้ดูแลเองด้วย 

ความยุติธรรมทําให้ผู้ดูแลสามารถดูแลตนเองได้โดยไม่ถูกมองว่าเห็นแก่ตัว ดังที่ผู้ศึกษากําลังสะท้อน

ปรากฏการณ์การดูแลของผู้ดูแลที่ได้ดูแลตนเอง และขณะเดียวกันพวกเขาก็ได้รับการดูแลจาก

เจ้าหน้าที่เทศบาล และหน่วยงานที่เก่ียวข้อง  
3.3.3.1 การดูแลตนเองของผู้ดูแล 

(1) การมีเวลาส่วนตัว การได้พักผ่อน นัยแห่งความยุติธรรมตามทัศนะของ

ผู้ดูแล 

เมื่อต้ังคําถามเกี่ยวกับการดูแลตนเองของผู้ดูแลผู้สูงอายุ ผู้ศึกษาทราบว่า 

การดูแลตนเองของผู้ดูแลจะเน้นไปที่การดูแลสุขภาพเพื่อไม่ให้เจ็บป่วย ทั้งน้ี กิจกรรมในการดูแล

ตนเอง คือ การออกกําลังกายในช่วงว่างจากการดูแลผู้สูงอายุ ผู้ดูแลมักจะเลือกเวลาที่คิดว่าสะดวก 

และไม่กระทบกับการดูแลผู้สูงอายุ เช่น กรณีลุงประมวลเลือกเวลาออกกําลังกายตอนตื่นนอน  

เมื่อดูแลตนเองเสร็จแล้วจะไปปลุกผู้สูงอายุเพ่ือทํากิจวัตรในตอนเช้า สําหรับพ่ีพิมพ์ใจจะปลุกผู้สูงอายุ

และจะออกกําลังกายด้วยการเดินไปพร้อมกันกับผู้สูงอายุ ส่วนผู้ดูแลรายอ่ืน แม้จะไม่ได้ระบุว่าออก

กําลังกายเพ่ือดูแลตนเอง แต่ใช้เวลาว่างจากการดูแลทํากิจกรรมท่ีตนเองชอบ ถนัด หรือใช้เวลา 

เพ่ือผ่อนคลาย โดยถือว่าการทําสวนเป็นการออกกําลังกาย หรือการใส่ใจเรื่องอาหารการกินของ

ตนเองเป็นการดูแลตนเอง กรณีพ่ีพิมล มีเวลาส่วนตัวค่อนข้างมาก เน่ืองจากผู้สูงอายุยังพอช่วยตนเอง

ได้บ้าง เวลาส่วนตัวของพ่ีพิมลจึงทํางานบ้าน ลงสวน “พ่ีก็ทํางานบ้าน ซักผ้า หรือทําความสะอาดบ้าน 

ถ้าไปซื้ออะไร ก็ออกไปข้างนอกถ้าอยู่ในบ้าน ไม่ได้ไปไหนพ่ีลงสวนโดยมากก็ไปแค่รถนํ้า” สอดคล้อง
กับการใช้เวลาว่างของพ่ีลออ “พ่ีก็ลงสวน ลงทําสวนอะไรต่ออะไร” ในขณะที่พ่ีเดือนเด่นเลือกที่จะ

ผ่อนคลายกับกิจกรรมบันเทิงและพบปะเพ่ือนบ้านที่ร้านค้าชุมชน ดังคํากล่าวที่ว่า “ก็จะดู TV 

บางคร้ังก็จะออกไปที่วัดบางอ้อยช้าง รอผลไม้ รอขนม พบปะพูดคุยกัน แต่อย่างไรก็ต้องเข้าบ้านก่อน

เที่ยง ต้องหากับข้าวมาให้แม่” นอกจากน้ี ยังมีการทํางานประดิษฐ์ที่ตนเองชอบ และมีบางกรณีที่จะ

เลือกใช้เวลาดังกล่าวตกแต่งบ้านให้สะอาดและสวยงามอยู่เสมอ 

สําหรับกรณีของน้องพิเชฐ แม้จะเป็นผู้ดูแลหลัก แต่มีการสับเปลี่ยน

ผู้ดูแล ซึ่งเป็นญาติมาช่วยดูแลผู้สูงอายุ ดังน้ัน ในช่วงเย็นเขาจะมีเวลาเป็นส่วนตัว ดังที่เขากล่าวว่า 

“เมื่อมีคนมาเปลี่ยน ภาระไม่ได้เป็นของใครคนใดคนหน่ึง” ผู้ดูแลบางคนต้องดูแลตนเองเป็นพิเศษ 

เน่ืองจากประสบกับปัญหาสุขภาพ เช่น กรณีพ่ีพิมลที่มีโรคประจําตัวคือโรคไทรอยด์ แม้จะผ่าตัด

เรียบร้อยแล้ว แต่ก็ต้องระมัดระวังตัวเองเป็นพิเศษ “ผ่าตัดเรียบร้อยแล้ว เขาห้ามไม่ให้ทานของดอง 
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พวกกะหล่ําปลี ก็เลยไม่ค่อยได้ทาน ของดองเขาบอกมันไม่ค่อยดี เครื่องด่ืมแอลกอฮอร์ พ่ีไม่ทาน 

อยู่แล้ว บุหรี่ก็ไม่แตะต้องอยู่แล้ว ก็เลยไม่มีปัญหา” น่ีคือสิ่งที่ผู้ดูแลได้บอกเล่าเก่ียวกับการต้อง

ระมัดระวังตัวเองให้มีสุขภาพที่ดี เมื่อค้นลึกไปในท่าทีของการดูแลตนเองของผู้ดูแล ก็พบว่า หลายคน

ต้องดูแลตนเองอย่างดี เพ่ือไม่ให้ส่งผลกระทบต่อกระบวนการดูแล เพราะหากผู้ดูแลป่วย หรือ 

ไม่สามารถดูแลผู้สูงอายุได้ อาจทําให้เกิดปัญหาในการดูแล ดังน้ัน นัยสําคัญของการดูแลตนเองของ

ผู้ดูแล คือการทําให้ตนเองมีศักยภาพในการดูแลผู้สูงอายุต่อไป สิ่งเหล่าน้ีถือว่า ผู้ดูแลเลือกที่จะอยู่ใน
ความสัมพันธ์ของการดูแลมากกว่าจะคํานึงถึงหลักความยุติธรรม 

การดูแลตนเองไม่ได้มองกันที่สุขภาพร่างกายเท่าน้ัน แต่หมายถึง 

การสร้างภาพลักษณ์ที่น่าประทับใจของผู้ดูแลในชุมชน เพ่ือสร้างความน่าเช่ือถือ สําหรับกรณี

อาสาสมัครหญิงน้ันมีการแต่งกายด้วยเสื้อผ้าที่สวยงาม การได้แต่งหน้าทาปาก และทําผมเป็นระเบียบ

เรียบร้อย ถือเป็นการให้ความสําคัญกับตนเองอีกประการหน่ึง แต่มิใช่ว่าอาสาสมัครที่ไม่แต่งตัว  

ทําเล็บ จะไม่ดูแลตนเอง น่ันเป็นเพราะอาสาสมัครอีกส่วนหนึ่งยังคงประกอบอาชีพทําสวน การต้อง

ทําเล็บสวยงามก็ไม่เหมาะไม่ควรกับการต้องใช้มือจับจอบ ขุดดิน ปลูกต้นไม้ ปรับแต่งก่ิง ทว่าวันไหนที่

มีประชุมอาสาสมัคร วันไหนต้องลงไปเย่ียมบ้านผู้สูงอายุร่วมกับทีมเทศบาล อาสาสมัครหลายท่าน 

ก็ทําผมอย่างสวยงามด้วยเหมือนกัน สําหรับประเด็นการดูแลตนเองของผู้สูงอายุในชุมชน เป็นเรื่องที่

อาสาสมัคร ตระหนักในตนเองว่าต้องทําสิ่งใด ไม่ทําสิ่งใด เพ่ือให้ตนเองดูแย่ในสายตาคนที่เขาต้องไป

ดูแล เน่ืองจากต้องการเป็นแบบอย่างในการดูแลแก่คนที่เก่ียวข้องจะสร้างความน่าเช่ือถือ 

(2) การใส่ใจผู้ดูแลผู้สูงอายุ ทําให้ความยุติธรรมปรากฏในบริบทของการ

ดูแล  

แม้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุจะไม่ได้มีหน้าที่ ดูแลผู้ ดูแลผู้สูงอายุใน
ครอบครัวโดยตรง แต่เมื่อไปดูแลผู้สูงอายุอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุได้รับการอบรมความรู้เรื่องการดูแล

สุขภาพตนเองเล็ก ๆ น้อย ๆ เช่น การทํากายบริหาร ความรู้เรื่องโรคภัยไข้เจ็บ สําหรับการได้รับ

ความรู้มาเพ่ือไปดูแลคนอ่ืน ยังสามารถนํามาใช้ดูแลตนเองด้วย ดังที่ผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว 

กล่าวว่า “เขาเข้ามาดูแลเรา แกมาวัดความดัน จะได้รู้ว่าเป็นอย่างไรบ้าง” สอดคล้องกับผู้บริหาร

กล่าวว่า  

บางทีกรมสุขภาพจิตเขามาให้ความรู้ เพ่ือให้คนดูแลมองเร่ืองยากให้เป็นเรื่องเบา เขาก็

มาสอนในแนวน้ัน มันก็เป็นแค่องค์หน่ึง มันก็ยังมีอีกหลายองค์ เริ่มแรกต้องถอดปัญหา

ของเขาออกมา ให้มันได้กลุ่มปัญหา แต่อันน้ีจะต้องถามมาให้ได้กลุ่มปัญหา เรื่องของ

เขาครบวงจร เศรษฐกิจ รายได้ สุขภาพของเขาเอง อารมณ์ จิตใจอย่างไร แล้วเราจะได้
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ปัญหา หรือทํากิจกรรมครบวงจรแค่ไหน ก็มาดูกันอีกที (ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง, 

สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557) 

จากการวิเคราะห์การดูแลผู้ดูแลผู้สูงอายุของเทศบาลตําบลบางสีทอง  

ยังไม่ถือว่ามีความชัดเจน เน่ืองจากกระบวนการทํางานของเทศบาลและภาคีที่เก่ียวข้องยังมุ่งไปที่

ผู้สูงอายุเป็นหลัก การดูแลผู้ ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวจึงดูเหมือนเป็นเรื่องที่ ยังไม่ค่อยได้รับ 

ความสนใจ หรือมีการพูดคุยกันเพียงเล็กน้อยเท่าน้ัน เช่น มีการเชิญวิทยากรมาให้ความรู้เรื่อง
สุขภาพจิต ดังที่ปลัดเทศบาล กล่าวว่า “เพ่ือให้คนดูแลมองเรื่องยากให้เป็นเรื่องเบา” สอดคล้องกับที่

กําธรกล่าวว่า ได้เชิญนักจิตมาเป็นวิทยากรเก่ียวกับการดูแลสุขภาพจิตกับผู้ดูแล หรือเวลาลงไปเยี่ยม

บ้าน ผู้ดูแลก็อาจระบายความรู้สึกได้ เล่าความเป็นอยู่ของผู้สูงอายุให้ฟัง แม้ผู้ปฏิบัติงานจะเอ่ยถึง 

การดูแลผู้ดูแลอยู่บ้าง ตลอดเวลาที่ผู้ศึกษาเข้าไปศึกษา ผู้ที่เก่ียวข้องในการทํางานด้านผู้สูงอายุ

กล่าวถึง การดูแลผู้ดูแลในครอบครัวค่อนข้างน้อย แม้จะถามความรู้สึกผู้ดูแล แต่ก็เป็นการบอกเล่า

เรื่องราวของผู้สูงอายุผ่านผู้ดูแลเท่าน้ัน จนกระทั่งวันหน่ึง ผู้ศึกษาได้ติดตามเจ้าหน้าที่สาธารณสุข และ

พยาบาลได้เข้าไปดูแลผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้ และร่วมกันวางแผนในการดูแลด้วยชุดกิจกรรม

ที่เหมาะสมน้ัน ในระหว่างที่เจ้าหน้าที่สาธารณะสุขและพยาบาลสอบถามสภาพของผู้สูงอายุและ

ลักษณะการดูแลผู้สูงอายุ ผู้ศึกษาเห็นว่าเจ้าหน้าที่สอบถามอาการเจ็บป่วยของผู้สูงอายุ ผู้ศึกษา 

สังเกตว่าผู้ดูแลมีอาการปวดเข่า จึงนึกในใจว่าเหตุใดเจ้าหน้าที่ไม่ค่อยให้ความสนใจผู้ดูแล และ

ท้ายที่สุดเจ้าหน้าที่ก็สอบถามถึงอาการปวดเข่าและอุปสรรคจากปัญหาสุขภาพของผู้ดูแลที่กระทบกับ

การดูแลผู้สูงอายุ ทําให้ผู้ศึกษาเห็นว่าผู้ดูแลได้รับความสนใจเมื่อเห็นว่าผู้สูงอายุอาจได้รับผลกระทบ

จากการผู้ดูแลอันเน่ืองมาจากความเจ็บป่วยของผู้ดูแล เมื่อออกจากบ้านของผู้สูงอายุท่านน้ี เจ้าหน้าที่

ก็เริ่มพูดคุยกันว่า “เราต้องทํางานกับผู้สูงอายุและผู้ดูแลผู้สูงอายุด้วย” สิ่งน้ีทําให้ผู้ศึกษารู้สึกเป็นครั้ง
แรกต้ังแต่ศึกษาการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองว่าผู้ที่เก่ียวข้องพูดถึงผู้ดูแลผู้สูงอายุ และให้

ความสําคัญกับผู้ดูแลผู้สูงอายุในฐานะที่มีตัวตนปรากฏในบริบทของการดูแลในตําบลบางสีทอง ทั้ง ๆ 

ที่ก่อนหน้าน้ีไม่เคยมีใครพูดถึงมาก่อน หรือแม้จะมีการเอ่ยถึงอยู่บ้างก็ไม่ได้สนใจผู้ดูแลในฐานะที่อยู่ใน

ความสัมพันธ์ในการดูแลผู้สูงอายุเท่าที่ควร จึงนับว่าเป็นการเปิดพ้ืนที่ให้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุที่ได้รับ

ความสนใจและมีแนวโน้มว่าทางเทศบาลจะพัฒนาผู้ดูแลมากขึ้น ในที่น้ีผู้ศึกษาเห็นว่าอย่างน้อย  

ความยุติธรรมในบริบทของการดูแลเกิดขึ้นแล้ว แม้จะปรากฏเพียงเล็กน้อยก็ตาม 

3.3.3.2 ผู้ดูแลผูสู้งอายุที่ได้รับการดูแล 

จากท่ีได้กล่าวไปข้างต้นว่า ผู้ดูแลในครอบครัวเพ่ิงได้รับการกล่าวถึงว่า

ควรให้การดูแล จึงยังไม่มีภาพของการดูแลผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวมากนัก ในส่วนน้ีผู้ศึกษาจะ

นําเสนอการดูแลผู้ดูแลในชุมชน โดยเฉพาะอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป และ
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ถูกจัดอยู่ในกลุ่มผู้สูงอายุที่สามารถช่วยเหลือตนเองได้ เขาเหล่าน้ีจึงออกมาทํากิจกรรมดูแลผู้อ่ืน มี

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุหลายรายต้องลาออกไปด้วยเหตุผลมีปัญหาสุขภาพของตนเอง ผู้ศึกษา พบว่า 

ตอนที่ไปเยี่ยมผู้สูงอายุ อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุรายหน่ึงบ่นว่า “เจ็บเข่า” ผู้ศึกษาสังเกตว่า เข่าทั้ง 2 

ข้างของอาสาสมัครรายน้ีโก่งมาก เวลาเธอขยับเขย้ือนร่างกายจึงเป็นเรื่องยากลําบากจนทราบข่าวอีก

ครั้งจากพ่ีภัสสรว่า อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่ปวดเข่าได้ลาออกไปแล้วเน่ืองจากทํางานไม่สะดวก  

พ่ีบงกช กล่าวว่า  
เราให้ความสําคัญกับคนที่ดูแลน้อยเกินไป เหมือนเราจะให้ความสําคัญกับผู้สูงอายุ

มากกว่า บางทีเราเคยถามมั้ยว่าคนดูแลอยากได้อะไร เค้าอยากให้เทศบาลช่วยอะไร 

เค้าบ้าง แล้วตัวเค้าเองมีปัญหาอะไรอยู่ เพราะบางทีคนดูแลเองก็สุขภาพไม่ดีก็มีนะ 

แล้วบางทีคนดูแลเองก็ไม่มีความพร้อมก็มีนะ พ่ีมองว่า เราแทบจะไม่ถามอะไร (บงกช 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557) 

การไม่ค่อยได้ถามไถ่เก่ียวกับสภาพความเป็นอยู่ของผู้ดูแลทําให้เกิดภาพ

การลาออกเน่ืองจากการชราภาพ และปัญหาสุขภาพของอาสาสมัครทําให้เกิดการพูดคุยกันว่าทาง

เทศบาลควรดูแลอาสาสมัครบ้าง “เราก็ทํางานให้เทศบาลควรดูแลกันบ้าง” (ป้าวิจิตร) หรือ “อย่าง

หมากัด อุบัติเหตุ น่าจะมีค่ารักษาพยาบาล” (ภัสสร) จนเป็นที่มาของการจัดต้ังกองทุน สําหรับ

ช่วยเหลืออาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุขึ้นในช่วงต่อมา นอกจากน้ี ปลัดเทศบาล ได้นําเสนอแนวคิดที่จะ

ออกเทศบัญญัติในการให้ค่าตอบแทนแก่อาสาสมัครดูแลผู้สู งอายุ และกล่าวว่าได้ดําเนิน 

การประสานงานกับสํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช) เพ่ือให้อาสาสมัครได้รับการดูแล

ตามสมควร  

สิ่งหน่ึงที่พอจะมองเห็นว่ารัฐน่าจะให้อะไรแก่อาสาสมัครที่มาทํางาน เพราะเรามี 
การรบกวนเวลากันระดับหน่ึง มันควรจะมีสวัสดิการ เราไม่ควรเรียกค่าตอบแทน หรือ

เงินเดือน เราควรเรียกว่าสวัสดิการที่เราดูแลเขา ให้เขาสามารถทํางานได้ เช่น สามารถ

ใช้เงินจากกองทุน สปสช. ช่วยในเร่ืองของค่าเดินทางของเขา ค่าพาหนะ ค่าอาหารให้

เขาทํางานได้ตามเน้ืองาน ตามความเป็นจริงที่เขาออกเย่ียมก่ีราย มีค่าเดินทางก่ีบาท 

ค่าอาหารในมื้อน้ันก่ีบาท สิทธิในการที่เขาเป็นกลุ่มคนเหล่าน้ี เค้าควรได้รับการดูแลจาก

ภาครัฐด้วย (ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557) 

สาเหตุการเจ็บป่วยของอาสาสมัครน้ีเอง ทําให้เจ้าหน้าที่ที่โรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพตําบลให้รายละเอียดว่าควรดูแลบุคลากรที่มาช่วยงานให้ดี เพราะพวกเขาเหล่าน้ีได้

ช่วยเหลืองานของทางราชการ หากไม่มีอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุก็จะไม่สามารถดําเนินการได้ “ต้องดู

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุก็ 60, 70 ปี ไม่ต้องอะไรมาก เขาก็เป็นผู้สูงอายุ” นอกจากน้ี สิ่งที่ผู้ศึกษารับรู้
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จากการเข้าไปสังเกตการณ์การทํางานของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุเห็นว่าการที่อาสาสมัครได้รับ 

การดูแล รวมไปถึงการตระหนักว่าผู้ที่ทําหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุต้องดูแลตนเองด้วยน้ันสอดคล้องกับที่

สาวิตรี กล่าวว่า  

“อผส. ต้องไปอบรมความรู้เก่ียวกับการดูแลผู้สูงอายุอยู่เสมอ เพราะ 

การจะไปดูแลคนอ่ืน เราต้องดูแลตัวเองก่อน เราจึงต้องมีความรู้” (สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 

19 สิงหาคม 2557) 
การต้องดูแลตัวเองให้ดีก่อน ก่อนไปดูแลคนอ่ืนทําให้อาสาสมัครมาออก

กําลังกายที่ศูนย์ฟ้ืนฟูสมรรถภาพคนพิการและผู้สูงอายุ ควบคุมอาหาร และดูแลสุขภาพกาย-จิตใจ

ของตนเอง ดังกรณีที่มาน่ังสมาธิ มาฝึกโยคะ ร้องคาราโอเกะ มาเล่นเปตอง ใช้เครื่องออกกําลังกายที่

ศูนย์ฯ อยู่เสมอ อาสาสมัครหลายคนก็ใช้วิกฤตสุขภาพของตนเองเป็นพลังในการส่งเสริมสุขภาพของ

ตนเอง และผู้สูงอายุรายอ่ืนที่ไปดูแลในลักษณะของการให้รู้เท่ากันและปรับปรุงพฤติกรรมของ

ผู้สูงอายุ เช่น อาสาสมัครที่เป็นเบาหวาน จะใช้โอกาสท่ีได้รับความรู้จากวิทยากรในการดูแลรักษา

ตนเองจนสามารถควบคุมนํ้าตาลในเลือดให้อยู่ในระดับปกติ เมื่อเจอผู้สูงอายุที่เป็นเบาหวานก็จะนํา

ความรู้ไปถ่ายทอด ไปแบ่งปัน เป็นต้น ตัวอย่างน้ี ทําให้เห็นความยุติธรรมที่ทางเทศบาลคํานึงว่าต้อง

ดูแลผู้ดูแลผู้สูงอายุ และผู้ดูแลที่ทํางานร่วมกับเทศบาลไปพร้อมกัน 

มีประเด็นหน่ึงที่ผู้ศึกษาถามผู้บริหารเทศบาลถึงการให้ความสนใจตัว

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ นายกเทศมนตรีสะท้อนว่า อาสาสมัครมีความสําคัญมากในการทํางานดูแล

ผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง “เราทําคนเดียวไม่ได้ เรามีอาสาสมัครช่วยเหลือ ครอบครัวที่อาสาสมัคร

เข้าไปดูแลก็ให้ความสําคัญ” และเมื่อพูดคุยกับอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุว่าผู้บริหารเทศบาล และ

เจ้าหน้าที่ที่ เ ก่ียวข้องดูแลอาสาสมัครมากน้อยเพียงใดน้ัน จากการประมวลบทสนทนาและ
ประสบการณ์ในการร่วมงานกับอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ และเข้าร่วมกิจกรรมกับเทศบาล พบว่า 

อาสาสมัครแสดงทัศนะว่าตัวเองสําคัญในกระบวนการดูแลของตําบลบางสีทอง ได้รับการตอบแทน

การทํางานด้วยการจัดทัศนศึกษาต่างจังหวัด เช่น เทศบาลพาอาสาสมัครไปดูงานที่จังหวัด

สมุทรสงคราม และบางกลุ่มไปดูงานท่ีเกาะสมุย จังหวัดสุราษฏ์ธานี การตอบแทนโดยการพาไป              

ทัศนศึกษา นอกจากจะได้รับความรู้ในการทํางานดูแลผู้สูงอายุจากที่อ่ืน ๆ ยังช่วยให้อาสาสมัครได้

เปิดหูเปิดตา ผ่อนคลายจากความดึงเครียดจากการทํางาน อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุรายหน่ึงเคยนํารูป

ถ่ายมาให้ผู้ศึกษาดูและบอกว่า “ทํางานมาทั้งปี ได้ไปเห็นแบบน้ีก็หายเหน่ือย” ใบหน้าที่ย้ิมแย้ม 

ดวงตาที่สดใส ที่ทําให้ผู้ศึกษาเข้าใจว่าสิ่งน้ีจะทําให้เกิดกําลังใจในการทํางานของอาสาสมัครต่อไป  

จึงเท่ากับว่าอาสาสมัครรู้สึกพอใจที่ทางเทศบาลเห็นคุณค่าและเห็นความสําคัญของพวกเขาด้วย 
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นอกจากน้ี ยังรวมถึงการเลี้ยงขอบคุณจากทีมผู้บริหารเทศบาลในช่วง

เทศกาลปีใหม่ ก็เป็นอีกกิจกรรมหน่ึงที่บ่งบอกถึงการดูแลผู้สูงอายุจากผู้บริหารเทศบาล การเลี้ยงน้ี 

เป็นค่าใช้จ่ายส่วนตัวของผู้บริหารเอง การมีของขวัญปีใหม่ การทานอาหารร่วมกัน นอกจากจะสร้าง

สัมพันธภาพทางสังคมที่แน่นแคว้นกันมากขึ้น ยังสามารถมองว่าเป็น “รางวัล” จากความเหน็ดเหน่ือย

และทุ่มเทในการทํางานในชุมชน หรือจะมองเป็นการตอบแทนประเภทหน่ึง เน่ืองจากชดเชยที่

อาสาสมัครไม่มีค่าตอบแทนจากการทํางาน เหมือนอาสาสมัครประเภทอ่ืน (เทียบเคียงกับ อสม. และ 
อพปร. เป็นต้น) 

ปีงบประมาณหน่ึงก็พาเขาไปพักผ่อน ทัศนศึกษา พร้อมกับให้ความรู้นะ ไม่ใช่เที่ยวอย่าง

เดียว มีไปทํากิจกรรมกลุ่ม จ้างวิทยากรมา มีละลายพฤติกรรม คิดด้วยกัน มี  

walk-rally คนกลุ่มน้ีเขาสวมหมวกหลายใบ บางคนก็เป็นผู้สูงอายุด้วย อยู่ในชมรม

ผู้สูงอายุ เป็นผู้สูงอายุที่แข็งแรงอยู่ก็สามารถดูผู้สูงอายุที่ด้อยกว่าเขาได้ ปีต่อปี ก็ได้ไป

ผ่อนคลายตรงนี้ อย่าง อผส. ดูแล้วมันหลายคน เป็นกลุ่มสตรีบ้าง เราก็เอาตังค์มาช่วย

เขา ว่าเออ เขาทํางานกับบางสีทองไม่เหน่ือย เทศกาลก็ดูแลเขาตลอด ปีใหม่นายก 

จัดเลี้ยงที่บ้าน เพ่ือขอบคุณเขาทุกปี หาของขวัญมาจับฉลากให้เขา สิ่งน้ีเขาไม่ได้เงิน  

ก็ happy แต่ถ้ามีค่าตอบแทนเขาก็จะ happy เข้าไปอีก เป็นกําลังใจเขาอีกว่ามีสักนิด 

ก็ยังดี (นายกเทศมนตรีตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 28 สิงหาคม 2557) 

นอกจากการเลี้ยงขอบคุณ การพยายามหาช่องทางให้ได้รับค่าตอบแทน 

รวมถึงในกรณีที่ต้องออกไปเย่ียมบ้านก็จะดูแลเรื่องอาหารกลางวันด้วย ครั้งแรกที่ผู้ศึกษาได้ร่วมทีม

เย่ียมบ้าน และแวะทานอาหารกลางวัน เมื่อเข้าคิวซื้ออาหาร ผู้ศึกษาจะจ่ายเงินค่าอาหารเอง 

เจ้าหน้าที่เทศบาลรายหน่ึง กล่าวว่า ‘ร้านน้ีค่อยจ่ายหลังจากทานเสร็จ แต่อาสาสมัครและเจ้าหน้าที่ 
ไม่ต้องจ่าย เพราะนายกเขาจะจ่ายเอง’ ในคราวน้ัน ผู้ศึกษาเข้าใจว่าเป็นงบประมาณที่ทางเทศบาล 

จัดขึ้นเพ่ือภารกิจการเยี่ยมบ้านโดยเฉพาะ แต่เมื่อออกเยี่ยมบ้านผู้สูงอายุ 3-4 ครั้งถัดมา ผู้ศึกษาได้

ทราบว่า เมื่อต้องแวะทานข้าวกลางวันแต่ละคร้ัง นายกเทศมนตรีจ่ายด้วยเงินส่วนตัว เน่ืองจากทาง

เทศบาลไม่มีงบประมาณในส่วนน้ี นายกเทศมนตรีกล่าวว่า “ไม่เป็นไร ทุกคนมาช่วยงาน ผมต้อง

ดูแล” สิ่งเหล่าน้ีช่วยยืนยันว่า ทางเทศบาลเห็นความสําคัญของผู้ดูแลผู้สูงอายุในฐานะผู้ปฏิบัติงาน

ให้แก่ทางเทศบาล ซึ่งเท่ากับว่าเมื่ออาสาสมัครมาช่วยงานก็ควรดูแลพวกเขาเหล่าน้ันให้ได้รับ

สวัสดิการด้วย  

เมื่อผู้ศึกษาเข้าไปสังเกตการณ์ เก็บรวบรวมข้อมูลการดูแลผู้สูงอายุกับ

ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่ของเทศบาล และสอบถามการดูแลผู้ดูแลผู้สูงอายุว่าทางเทศบาลดําเนินการ

อย่างไร นายกเทศมนตรียอมรับว่า ที่ผ่านมามีการถามไถ่ลูกหลานบ้าง แต่ไม่ค่อยให้ความสําคัญกับ
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ผู้ดูแลในครอบครัวมากนัก การท่ีผู้ศึกษาสอบถามด้วยการต้ังคําถามว่า “การไปเย่ียมดูแลผู้สูงอายุ 

ทางเทศบาลให้ความสําคัญกับผู้ดูแลในครอบครัวมากน้อยขนาดไหน” หรือคําถามว่า “การมี

อาสาสมัครอยู่ในฐานะผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน เป็นกลไกในการทํางานด้านการดูแลให้กับทางเทศบาล 

ทางเทศบาลดูแลกลุ่มคนเหล่าน้ีอย่างไรบ้าง” คําถามเบ้ืองต้นเหล่าน้ี ทําให้ผู้บริหารเทศบาล และ

เจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้องเร่ิมกลับมาต้ังคําถามกับตนเองว่า ตนให้ความสําคัญกับผู้ดูแลในครอบครัวเหล่าน้ี

เพียงใด นายกเทศมนตรีกล่าวว่า “คราวต่อไป เวลาไปเย่ียม ผมและทีมงานต้องสนใจผู้ดูแลมากขึ้น” 
ซึ่งหากจัดลําดับความสําคัญทางเทศบาลให้ความสําคัญกับผู้ดูแลในชุมชน หรืออาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุมากกว่าผู้ดูแลในครอบครัว ทั้งน้ี ทางเทศบาลกล่าวว่า มีสวัสดิการเช่นการเปิดโอกาสให้ไป

ทัศนศึกษา และเลี้ยงขอบคุณในวาระปีใหม่ และกําลังเร่ิมจัดต้ังกองทุนสวัสดิการสําหรับอาสาสมัคร 

เพ่ือช่วยเหลือกรณีที่อาสาสมัครเจ็บป่วย และเสียชีวิต ซึ่งสอดคล้องกับที่ผู้ศึกษาได้นําเสนอไปแล้ว

ข้างต้น เป็นต้น แต่ก็มีเพียงการเชิญวิทยากรมาให้ความรู้แก่ผู้ดูแลในครอบครัว ซึ่งมีผู้ดูแลตอบรับ 

การอบรมค่อนข้างน้อย เน่ืองจากต้องละทิ้งการดูแลผู้สูงอายุ จึงไม่ได้รับความสนใจ 

ทั้งน้ี สอดคล้องกับปลัดเทศบาลฯ ให้ข้อมูลว่าอยากจะทําโครงการ

เก่ียวกับผู้ดูแลเนื่องจากรับรู้ถึงปัญหา แต่เน่ืองจากภารกิจของเทศบาลมีค่อนข้างมาก ต้องดูแล

ประชาชนทุกกลุ่ม และงานเร่งด่วนเข้ามาทุกวันจึงไม่สามารถทํางานด้านการดูแลได้ครบถ้วน 

เน่ืองจากเห็นใจผู้ดูแลที่ต้องรับภาระดูแลผู้สูงอายุ แต่การนําผู้ดูแลผู้สูงอายุออกมาร่วมกิจกรรม หรือ

พักผ่อนก็กระทบต่อการดูแลผู้สูงอายุ จึงเป็นปัญหาที่ทางเทศบาลกําลังหาแนวทางในการแก้ไข 

“ต้องดึงเขาออกมาจากวงจรน้ัน ก็อาจจะรบกวนเวลา ควรให้เขาไป

พักผ่อน โดยมีคนไปอยู่แทน . . . ก็พยายามคิดจะทําทุกทางเหมือนกับว่าพา อผส. ให้ผู้ดูแลได้มีโอกาส

อยู่บ้าน ทําภารกิจตัวเองบ้าง รับออกมาอยู่ศูนย์ฯ รับออกมาเท่ียว แต่เรายังไปไม่ถึง” (ปลัดเทศบาล
ตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557) 

ทั้งน้ี จากการประมวลข้อมูลการดูแลตนเองของผู้ดูแล ทั้งผู้ดูแลใน

ครอบครัวและผู้ดูแลในชุมชน และการที่ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวได้รับการดูแลจากหน่วยงาน ทําให้

เห็นว่า ผู้ ดูแลเข้าใจความต้องการของทั้งตนเองและผู้ อ่ืน ผู้ศึกษาจึงสามารถเข้าใจโดยหา 

ความเช่ือมโยงได้ว่า การท่ีผู้ดูแลผู้สูงอายุหันมาสนใจดูแลตนเองไม่ใช่เรื่องของการเห็นแก่ประโยชน์

ส่วนตัวมากกว่าประโยชน์ของคนอ่ืน แต่เน่ืองจากผู้ดูแลผู้สูงอายุทําให้ผู้ศึกษาเห็น “ความจริงของ

ชีวิต” ที่ว่าการที่ผู้สูงอายุต้องสัมพันธ์กับผู้ดูแลในลักษณะที่ต้องพ่ึงพาอาศัยซึ่งกันและกัน ดังน้ัน  

การคิดว่าผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี มีชีวิตในแต่ละวันต้องอาศัยความใกล้ชิด ผูกพันและการที่ผู้ดูแล

ปรนนิบัติ ตอบสนองความต้องการในลักษณะที่ผู้ดูแลเป็นผู้ที่คิดถึงแต่เรื่องของผู้สูงอายุแต่เพียงอย่าง

เดียวเปลี่ยนเป็นการคิดในลักษณะที่ว่าผู้ดูแลไม่ใช่คนที่จะทุ่มเทชีวิตของเราเพ่ือผู้สูงอายุ และผู้อ่ืน
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เท่าน้ัน แต่ผู้ดูแลสามารถใช้ชีวิตของตนเองในลักษณะที่สัมพันธ์กับคนอ่ืน พอ ๆ กับที่คนอ่ืนสัมพันธ์

กับเรา ดังน้ัน การดูแลในมุมมองนี้ เท่ากับเป็นการทําให้เห็นความเท่าเทียมระหว่างคน 2 คน หรือ

มากกว่าน้ันที่อยู่ในความสัมพันธ์ของการดูแล สิ่งน้ีนําไปสู่ความคิดในประเด็นที่ว่าในจริยศาสตร์การ

ดูแลยังมีแนวคิดความยุติธรรมอยู่ด้วย แต่เป็นความยุติธรรมในแง่มุมใดต้องพิจารณากันตามบริบทที่

เกิดขึ้นต่อไป 

 
3.4 สรุป  

 

สัมพันธภาพในการดูแลในที่น้ีคือการมีปฏิสัมพันธ์ต่อกันระหว่างผู้ดูแลกับผู้สูงอายุ 

ผู้ดูแลกับสมาชิกอ่ืนในครอบครัว และผู้สูงอายุ ผู้ดูแล กับผู้ดูแลในชุมชน ทั้งน้ี แบบแผนความสัมพันธ์

ในการดูแลสามารถแบ่งได้เป็น 2 ลักษณะ คือ สัมพันธภาพที่ไม่มีเง่ือนไข และสัมพันธภาพที่มีเง่ือนไข 

ทว่าการศึกษา พบว่า มีรูปแบบสัมพันธภาพที่พบมากที่สุดคือ สัมพันธภาพแบบไม่มีเง่ือนไข เน่ืองจาก 

“ความเป็นลูก หรือญาติที่มีความใกล้ชิดทางสายเลือด” หรือความเป็นเพ่ือน เป็นเพ่ือนบ้าน ที่สะท้อน 

“มิตรภาพ” ของผู้คนที่อยู่ในตําบลบางสีทอง เป็นส่วนหน่ึงที่สามารถอธิบายว่าผู้ดูแลเข้ามารับบทบาท

เป็นผู้ดูแล เพราะความผูกพันในความเป็นพ่อแม่ และลูก และความเป็นคนในชุมชนเดียวกันก่อให้เกิด

ระบบของการเก้ือกูลผู้สูงอายุอย่างต่อเน่ืองและร่วมไม้ร่วมมือกันระหว่างครอบครัวและชุมชน 

ครอบครัวและท้องถิ่น หรือรัฐ 

ทั้งน้ี สัมพันธภาพในการดูแลในครอบครัวทําให้ผู้ศึกษาสามารถสะท้อนแบบแผน

สัมพันธภาพได้ 3 แบบ คือ สัมพันธภาพแบบไม่สมดุล สัมพันธภาพแบบสมดุล และสัมพันธภาพแบบ

จํากัด โดยแบบแผนความสัมพันธ์ที่พบมากที่สุด คือ สัมพันธภาพแบบไม่สมดุล คือการที่ผู้ดูแลและ
ผู้สูงอายุอาศัยอยู่ร่วมกัน แต่การตอบสนองกันไม่ได้เป็นการตอบแทนซึ่งกันและกัน แต่เกิดในลักษณะ

ที่ผู้ดูแลตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุเป็นส่วนใหญ่ ผู้ดูแลอาจประสบปัญหาในการรับรู้ 

ความต้องการ หรือมีความยากลําบากในการดูแลอยู่บ้าง แต่ก็มีการแก้ไขปัญหาที่เกิดขึ้นได้อย่างมี

ประสิทธิภาพพอสมควร และยังคงเห็นความอิสระในการตัดสินใจของผู้สูงอายุ ทว่า การมีสัมพันธภาพ

แบบไม่สมดุลก็มิได้หมายความว่าผู้ดูแลและผู้สูงอายุทะเลาะ และไม่พึงพอใจในคุณภาพของการดูแล 

แต่เป็นเพราะผู้สูงอายุไม่อยู่ในสถานะที่มีอิสระในการตัดสินใจมากนัก ทั้งน้ีเพราะความชรามากขึ้น 

หรือนอนติดเตียงเป็นระยะเวลานาน ดังน้ัน ผู้ดูแลจึงเป็นผู้ดําเนินการตัดสินใจในทุก ๆ กิจกรรมของ

ผู้สูงอายุ สําหรับสัมพันธภาพแบบสมดุลกัน พบอยู่บ้างเพียงบางครอบครัว คือ การที่ผู้ดูแลและ

ผู้สูงอายุอยู่ด้วยกัน และมีความผูกพัน มีการทํากิจกรรมที่สนุกสนานด้วยกัน พูดคุยกันเป็นประจํา  

มีการตอบสนองซึ่งกันและกัน เช่ือใจกันและกัน ทั้งน้ี ผู้ดูแลและผู้สูงอายุที่มีสัมพันธภาพแบบน้ีเป็นสิ่ง
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ที่เป็นธรรมชาติของครอบครัวเองที่สร้างเสริมบรรยากาศของความรักความผูกพันกันมาอย่างยาวนาน 

เมื่อผู้สูงอายุอยู่ในวาระของการพ่ึงพิงจึงได้รับการตอบสนองจากลูกหลานอย่างดี ส่วนสัมพันธภาพ

แบบจํากัด หรือเป็นลักษณะแบบบังคับ พบเพียง 2 ครอบครัว ที่ผู้สูงอายุและผู้ดูแลมีลักษณะปล่อย

ปละละเลยกัน จนนําไปสู่การละเลยและผู้สูงอายุดํารงชีวิตอย่างยากลําบาก 

ในความเป็นจริงของการดูแลผู้สูงอายุ ไม่ว่าจะเป็นการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว หรือ

การดูแลผู้สูงอายุในชุมชน รากฐานท่ีสําคัญที่สุดประการหน่ึง คือ การถนอมรักษาความสัมพันธ์
ระหว่างกัน เพราะในแต่ละบริบทไม่มีสิ่งที่เรียกว่าสมบูรณ์แบบ เพราะความสมบูรณ์แบบคงมีแต่

เฉพาะในอุดุมคติ แต่ความเข้าใจโลกในความเป็นจริงที่ว่าในระหว่างผู้ดูแลที่ห่วงใยอาทรต่อผู้สูงอายุ 

ผู้ดูแลเผชิญกับความคาดหวังของคนอ่ืนว่าจะดูแลเขาอย่างไร ต้องครุ่นคิดว่าจะดูแลเขาอย่างไร  

การดูแลที่มีนัยสําคัญอยู่ที่ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ให้และผู้รับการดูแล และทั้งคู่ต่างต้องตอบสนองต่อ

กัน หรือเป็นลักษณะต่างตอบแทนกัน แม้ทั้งคู่แสดงบทบาทท่ีแตกต่างกัน แต่ละบทบาทมีความสําคัญ

ในกระบวนการของการดูแล ผู้ให้ยอมรับที่จะตอบสนองทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ สังคมแก่ผู้สูงอายุ 

ในขณะที่ผู้รับการดูแลตอบรับสิ่งต่าง ๆ ที่ผู้ให้การดูแลเสนอให้ด้วยความยินดี จึงไม่มีฝ่ายใดฝ่ายหน่ึง

บรรลุอุดมคติทางจริยธรรมของการดูแลโดยไม่อาศัยอีกฝ่ายหน่ึง สิ่งน้ีจึงเป็นการยืนยันว่า การดูแล

สะทอ้นความสัมพันธ์ของผู้ให้และรับที่ต้องพ่ึงพิงกันอย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้ 

สําหรับประเด็นที่เก่ียวข้องกับอารมณ์ถือเป็นสาระสําคัญในการอธิบายความเป็นมนุษย์ 

การปฏิเสธการเช่ือมโยงมิติเชิงอารมณ์ในการอธิบายการดูแลผู้สูงอายุทําให้เข้าไม่ถึงความเป็นมนุษย์ 

ซึ่งอยู่ในบริบทของการดูแลโดยสิ้นเชิง ดังน้ัน อารมณ์จะนําเราให้เข้าใจพฤติกรรมการดูแลอย่างลุ่มลึก 

มีชีวิตชีวา ทั้งสุขและเศร้าของผู้ดูแลผู้สูงอายุได้อย่างชัดเจน เน่ืองจากอารมณ์สะท้อนอัตลักษณ์ 

ธรรมชาติของผู้ดูแล และผลลัพธ์จากอารมณ์ที่ชักจูงผู้ดูแลให้แสดงพฤติกรรมการดูแลต่อผู้รับการดูแล  
หากพิจารณาอารมณ์ความรู้สึกในอีกแง่มุมหน่ึงพบว่า อารมณ์ถือเป็นประเด็นทาง

จริยธรรมอีกประการหน่ึง อันประกอบด้วย ความเห็นอกเห็นใจ ความเมตตากรุณา ผู้ศึกษาตีความว่า

อารมณ์เหล่าน้ีควรดํารงอยู่ในกระบวนการของการดูแล ไม่ว่าจะเป็นการดูแลในครอบครัว และ 

การดูแลในชุมชน นัยสําคัญของประเด็นน้ี คือ การที่ผู้ดูแลมองเห็นความต้องการ ความปรารถนาที่จะ

ทําให้ผู้สูงอายุมีความสุข มีความสามารถในการรับรู้ความรู้สึกเจ็บปวด ความทุกข์ ความสะเทือนใจ

ของผู้สูงอายุได้อย่างฉับไว และไม่น่ิงดูดายที่จะขจัดภาวะที่ทําให้เกิดความเจ็บปวด ความทุกข์น้ันให้

หมดไป การรับฟังความรู้สึกนึกคิดและแลกเปลี่ยนความอัดอ้ันของผู้ดูแลภายใต้สถานการณ์ใด ๆ  

ทําให้ผู้ดูแลและผู้สูงอายุ หรือผู้ดูแลที่มีสถานภาพเดียวกันสามารถเช่ือมโยงอารมณ์และความรู้สึกกัน

ได้ ทําให้เข้าอกเข้าใจกัน และช่วยลบความรู้สึกผิดแผก หรือแปลกแยกจากกัน ทําให้ผู้สูงอายุและ

ผู้ดูแลเข้าใจความต้องการของกันและกันมีชีวิตอยู่อย่างมีชีวิตชีวามากข้ึน  
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แม้งานของ Tronto และ Held จะให้ความสําคัญกับอารมณ์ความรู้สึกของมนุษย์

ค่อนข้างมาก แต่ในงานเขียนของทั้ง 2 คน ก็ได้นําเสนอเรื่องอารมณ์ไว้อย่างจํากัด ผู้ศึกษาพบ 

งานเขียนที่นําเสนอประเด็นอารมณ์ความรู้สึกในมิติทางจริยศาสตร์ของ Slote ในหนังสือเรื่อง  

The Ethics of Care and Empathy สามารถอธิบายว่า การเห็นอกเห็นใจ เป็นประเด็นทาง

จริยธรรมในการดูแล Slote (2007, p. 13) กล่าวว่า ความเห็นอกเห็นใจ คือ ความรู้สึกของคน ๆ 

หน่ึงที่มีต่อผู้อ่ืน ซึ่งเกิดโดยไม่รู้ตัว เมื่อเห็นคนอ่ืนเจ็บปวด หรือมีความทุกข์ ความเจ็บปวดที่คนอ่ืน
กําลังเผชิญอยู่เสมือนเกิดกับเขาเอง อย่างไรก็ตาม การรู้สึกเห็นอกเห็นใจคนอ่ืนถูกแสดงออกมาใน

สถานการณ์ที่บุคคลรู้สึกแย่หรือทุกข์ทรมาน เป็นต้น 

นอกจากน้ี ข้อมูลดังกล่าวสอดคล้องกับงานของ C, D. Batson เรื่อง Altruism 

Question โดย Botson พิจารณาว่าความรู้สึกเห็นอกเห็นใจคนอ่ืนจะนําให้เราก้าวไปสู่การทําสิ่งที่

เป็นประโยชน์แก่คนอ่ืน น่ันคือ การมีความรู้สึกเห็นอกเห็นใจคนอื่นทําให้คนรู้สึกและตัดสินใจกระทํา

การใด ๆ ในสิ่งที่เป็นประโยชน์ต่อผู้อ่ืน โดยเฉพาะอย่างย่ิงบุคคลที่อยู่ในสภาพที่ต้องการการช่วยเหลือ 

หรือในสภาวะที่จําเป็น 

สําหรับ Martin Hoffman ได้นําเสนองานเรื่อง Empathy and Moral Development  

ผู้ศึกษาเห็นว่าสาระสําคัญในงานของ Hoffman ได้กล่าวเพ่ิมเติมไปถึงเรื่องการปลูกฝังอารมณ์

ดังกล่าวให้อยู่ในตัวบุคคลได้โดยการกระตุ้นให้เกิดความรู้สึกเห็นอกเห็นใจคนอ่ืนต้ังแต่การทดลอง 

หรือให้เกิดการจดจํา การอ่านการเลียนแบบในระดับแรก เน่ืองจากเด็ก ๆ อาจไม่ได้เผชิญกับ

สถานการณ์ที่ร่วมรับรู้ความรู้สึกของคนอ่ืนในสถานการณ์จริง แต่เมื่อเด็กเร่ิมเติบโตก็สามารถรับรู้

ความรู้สึกของตัวเองร่วมกับของบุคคลอ่ืน จึงพัฒนาให้เกิดเป็นอัตลักษณ์ในการเข้าใจความรู้สึกของ 

คนอ่ืนได้ในที่สุด  
หากนํามาเทียบเคียงกับการแสดงออกของผู้ดูแลผู้สูงอายุ พบว่า ผู้ดูแลทั้งในครอบครัว

และในชุมชนต่างมีความรู้สึกและเห็นว่าผู้สูงอายุที่ตนดูแลมีความต้องการการช่วยเหลือทั้งทางร่างกาย 

และจิตใจ ตามความจําเป็น มีความเข้าใจว่าหากตนไม่ช่วยเหลือก็อาจส่งผลต่อชีวิตและความเป็นอยู่

ของผู้สูงอายุเหล่าน้ัน สิ่งที่ผู้ดูแลผู้สูงอายุทําเป็นแบบแผนพฤติกรรมเหมือนกันในการดูแลผู้สูงอายุ คือ 

การไม่น่ิงดูดายที่จะขจัดสภาวะที่ทําให้ผู้สูงอายุตกอยู่ในสภาพที่ยากลําบาก หรือพยายามฟ้ืนฟู รักษา 

และพัฒนาความเป็นอยู่ของผู้สูงอายุเท่าที่จะเป็นไปได้ และมีทัศนะว่า หากตนอยู่ในสถานะผู้สูงอายุ  

ก็อยากจะได้รับการดูแลในระดับดีเช่นเดียวกัน ดังน้ัน ความรู้สึกเห็นอกเห็นใจ หรือเข้าใจความรู้สึก

ของคนอ่ืนจึงเปรียบเสมือนอารมณ์ทางจริยธรรม ซึ่งนําไปสู่การคํานึงถึงสวัสดิภาพของผู้อ่ืน และเป็น

จุดเริ่มต้นของความมีมนุษยธรรม ซึ่งควรดํารงอยู่ในตัวมนุษย์ทุกคน เพ่ือเป็นหลักประกันว่ามนุษย์จะ

พึงปฏิบัติต่อกัน เพ่ือให้มีชีวิตที่มีความสุข แม้ผู้น้ันจะอยู่ในสภาวการณ์แบบใดก็ตามเท่ากับเป็น 
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การยืนยันว่า อารมณ์เป็นกลไกสําคัญที่ช่วยให้ผู้ศึกษาเข้าใจความต้องการ เข้าใจปัญหา อุปสรรค 

พร้อมยอมรับความเป็นจริงในชีวิต ทําให้ผู้ดูแลรับรู้คุณค่าความเป็นมนุษย์ของผู้ดูแล และผู้ดูแลเอง 

ก็เห็นคุณค่าความเป็นมนุษย์ของผู้สูงอายุ 

หากพิจารณาประเด็นของความเห็นอกเห็นใจคนอ่ืนเพ่ิมเติม โดยเฉพาะเร่ืองการดูแล

ผู้สูงอายุที่ใกล้ชิดมากกว่าการดูแลผู้สูงอายุที่ไม่ได้รู้จักกันมาก่อน ทําให้เห็นมิติของสัมพันธภาพของ

ผู้สูงอายุและผู้ดูแล สะท้อนว่าบุคคลที่รับบทบาทในการดูแลเห็นอกเห็นใจคนที่มีความสัมพันธ์ใกล้ชิด
มากกว่าคนที่ใกล้ชิดน้อยกว่า ในประเด็นน้ี ผู้ศึกษาค้นพบว่าผู้ดูแลผู้สูงอายุจะให้ความสําคัญกับ

ผู้สูงอายุในครอบครัวของตนเองก่อน จึงจะไปให้การดูแล หรือช่วยเหลือผู้สูงอายุที่ไม่ได้อยู่ใน

ความสัมพันธ์ใกล้ชิดกัน เช่น ผู้ดูแลอย่างพ่ีเดือนเด่นกล่าวว่าเธอดูแลแม่อย่างครบถ้วนก่อน แล้วจึง

เก้ือกูลกับผู้สูงอายุใกล้บ้าน ซึ่งมีความเป็นญาติ เป็นเพ่ือนบ้าน หรือคนในชุมชนเดียวกัน รวมถึงผู้ดูแล

ผู้สูงอายุที่เป็นอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุในชุมชนทําหน้าที่ปรนนิบัติผู้สูงอายุในครอบครัวตนก่อน จึงจะ

ออกไปช่วยเหลือผู้สูงอายุในชุมชน ประเด็นเหล่าน้ี สอดคล้องกับสิ่งที่ Slote (2007, p. 24) อ้างว่า 

เราต้องทําหน้าที่ช่วยเหลือคนที่อยู่ใกล้ชิดกับเราอย่างแข็งขันก่อน ในขณะเดียวกันเราก็สามารถ

ช่วยเหลือคนอ่ืนที่ไม่ได้อยู่ในความสัมพันธ์อย่างใกล้ชิดกันได้ แต่ต้องระมัดระวังไม่ให้การกระทําของ

เราไปกระทบกับคนที่อยู่ใกล้ชิดกับเรา ในความหมายน้ี คือ เมื่อต้องไปดูแลคนไกลตัวก็ควรดูแล 

คนใกล้ตัวให้ดีเสียก่อนน่ันเอง 

จากส่ิงที่ Slote กล่าวไว้ และปรากฏการณ์การดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง 

เหมือนกันอย่างมาก ทั้งน้ี เน่ืองจากผู้ดูแลผู้สูงอายุมีแนวโน้มจะเก้ือกูลและปรนนิบัติผู้สูงอายุที่ตนรู้จัก 

สนิทสนม ใกล้ชิดมากกว่าผู้สูงอายุที่ไม่ได้รู้จักมักคุ้นมาก่อน แต่อย่างไรก็ตาม การดูแลของผู้ดูแลที่อยู่

ในครอบครัวก็อาจสร้างความพึงพอใจให้กับผู้สูงอายุมากกว่าผู้สูงอายุที่เป็นเพ่ือน เพ่ือนบ้าน 
อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ หรือเจ้าหน้าที่เทศบาล อันเน่ืองมาจากการรู้ใจกันมากกว่าคนอ่ืน เพราะต้อง

ปรนนิบัติกันทุกวัน แต่การดูแลจากผู้ ดูแลกลุ่มอ่ืน ๆ ช่วยสนับสนุนให้ผู้ ดูแลมีเครือข่ายของ 

การสนับสนุนการดูแลผู้สูงอายุเพ่ิมขึ้น ซึ่งเป็นสิ่งที่ผู้ดูแลผู้สูงอายุทุกคนตระหนักตรงกันว่าแม้จะดูแล

ผู้สูงอายุดีอย่างไรก็ต้องการกําลังใจจากคนอ่ืนด้วย 

นอกจากน้ี ผู้ศึกษาพบอีกว่า ผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวเน้นการช่วยเหลือ เก้ือกูล และ

รู้สึกเข้าอกเข้าใจความต้องการของผู้สูงอายุในสภาวะที่เป็นอยู่ในปัจจุบันค่อนข้างมาก ทําให้สามารถ

ตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุได้อย่างรวดเร็ว จนเป็นที่พึงพอใจของผู้สูงอายุ แต่มีผู้ดูแล 

บางราย เช่น พ่ีสาทิส ที่เล็งเห็นว่าสถานการณ์ที่ผู้สูงอายุ หรือผู้ดูแลต้องเผชิญอยู่ในปัจจุบันถือว่าไม่

หนักหนา แต่หากผู้สูงอายุมีสุขภาวะแย่ลง และมีอายุเพ่ิมมากขึ้น จะก่อให้เกิดผลเสียต่อตัวผู้สูงอายุ

และผู้ ดูแลเองจึงคิดวางแผนดําเนินการเตรียมการรองรับการดูแลผู้สูงอายุในอนาคต ดังน้ัน 
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ปรากฏการณ์น้ีสามารถสะท้อนให้เห็นว่า การเข้าใจสถานภาพของผู้สูงอายุในปัจจุบันของคนใน

ครอบครัว และการส่งผ่านประสบการณ์ของการดูแลจนเป็นที่รับรู้ของคนในชุมชน เป็นกลไกให้คนใน

ชุมชนเริ่มต้นคิดและพิเคราะห์ถึงการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนอย่างกว้างขวางขึ้นด้วย 

ดังน้ัน อารมณ์ของมนุษย์อันแสดงออกว่ารู้สึกเห็นอกเห็นใจผู้อ่ืน หรือเข้าใจว่าคนที่ดูแล

ผู้สูงอายุต้องรับภาระหนัก และหากสักวันถ้าตนต้องดูแลผู้สูงอายุด้วย ก็อาจต้องตกอยู่ในสถานะ

เดียวกัน จึงต้องการมีความรู้ ความเข้าใจ และรับรู้เก่ียวกับปัญหา ความต้องการของทั้งตัวผู้สูงอายุ
และตัวผู้ดูแลจะทําให้บุคคลเหล่าน้ันสามารถแสดงออกถึงความมีเมตตา กรุณา พร้อมที่จะช่วยเหลือ

คนที่ต้องการความช่วยเหลือได้โดยไม่ตะขิดตะขวงใจ และไม่รู้สึกว่าจะต้องดูแลเฉพาะผู้สูงอายุที่เรา

รู้จักเท่าน้ัน การดูแลผู้สูงอายุที่เราไม่รู้จักก็สามารถกระทําได้ในฐานะที่ผู้สูงอายุเป็นมนุษย์เหมือน            

กับเรา 

ในบทน้ีสรุปได้ว่า ผู้ดูแลผู้สูงอายุ ซึ่งมีความสัมพันธ์ใกล้ชิดกับผู้สูงอายุคนใด ก็มักจะให้

ความสําคัญกับผู้สูงอายุคนน้ันมากกว่าผู้สูงอายุที่ห่างเหินกัน หรือไม่รู้จักกันมาก่อน การที่ผู้ดูแล

ผู้สูงอายุจะปรนนิบัติ ดูแลเฉพาะกับผู้สูงอายุที่ตนรู้จักโดยไม่ดูแลผู้สูงอายุอ่ืนก็ไม่ได้มีเง่ือนไขที่ทําให้สิ่ง

ที่ตนทําน้ันผิดจริยธรรม ทั้งน้ี จากแนวคิดจริยธรรมการดูแลยํ้าเตือนว่า ความเช่ือที่ว่า เราต้องดูแลคน

อ่ืนน้ันไม่ใช่การผูกมัดในทางจริยธรรมของมนุษย์ เพราะหลักการทางจริยธรรมที่ผู้ศึกษาเลือกใช้เป็น

กรอบในการศึกษาเรียกร้องให้เราก้าวข้ามความเช่ือ การปฏิบัติที่มองมนุษย์ในบริบทที่เป็นสากล น่ัน

คือ ผู้ดูแลผู้สูงอายุสามารถดูแลผู้สูงอายุที่ตนมีหน้าที่ที่ต้องดูแล ในลักษณะสิ่งที่ “ควรกระทํา” 

มากกว่าจะใช้หลักการทางศีลธรรมกับหน้าที่ที่ “ต้องกระทํา” ซึ่งจะนําไปสู่รากฐานทางจริยธรรมใน

การให้ทางออกกับบุคคลที่เก่ียวข้องในบริบทของการดูแลอย่างเข้าอกเข้าใจกันมากขึ้น 

สําหรับมิติความสัมพันธ์ในการดูแลผู้สูงอายุก็มีความยุติธรรมในการดูแลด้วย แม้จะ
พบว่าการดูแลในครอบครัวไม่ค่อยมีการกล่าวถึงความยุติธรรมเท่าที่ควร ซึ่งสามารถเข้าใจได้บนฐาน

ของวัฒนธรรมไทยที่สมาชิกในครอบครัวต่างเก้ือกูลและช่วยเหลือผู้สูงอายุเท่าที่กําลังความสามารถ

ของตนจะทําได้ และมีลักษณะเติมเต็มกัน ไม่ให้เกิดภาวะของการดูแลที่ไม่เหมาะสมกับผู้สูงอายุ 

สําหรับบริบทการดูแลในชุมชน ล้วนมีมุมมองในความยุติธรรมที่แตกต่างกัน แต่มิได้หมายความว่า

ความยุติธรรมในมุมมองอ่ืนจะไม่ถูกต้อง นอกจากน้ี ในมุมมองของผู้ศึกษาก็ยังไม่เห็นว่า หลัก 

ความยุติธรรมใดจะสมบูรณ์แบบในตัวมันเอง เพ่ือจะนําไปสู่ความเป็นสังคมการดูแลที่มีความยุติธรรม

ที่สมบูรณ์ได้ ดังน้ัน สิ่งที่อาจเป็นข้อถกเถียงกันอย่างเป็นสาธารณะว่า สถานการณ์ที่เราเผชิญอยู่น้ัน

ความยุติธรรมแบบใดจะนํามาร่วมถกเถียงได้เหมาะสมที่สุด เพ่ือทําให้สามารถอธิบายและทํา 

ความเข้าใจการดูแลในสภาพความเป็นจริงได้อย่างเพียงพอ ทั้งน้ี อาจต้องพิจารณาตามสถานการณ์ที่

เกิดขึ้นแบบเฉพาะเจาะจงนั่นเอง 
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ดังน้ัน ผู้ศึกษาเห็นว่าการดูแลควรคํานึงถึงประโยชน์สาธารณะมีเป้าหมายหลักอยู่ที่ 

การฟ้ืนฟูสาธารณูปโภคของพลเมือง แทนที่จะเน้นการจัดสรรความม่ันคง เพ่ือขยายการบริโภคส่วน

บุคคล แต่การให้ความสําคัญกับบริการสาธารณะจะทําให้ทุกคนได้ประโยชน์ น่ันคือ ท้องถิ่น  

รัฐจําเป็นต้องลงทุนกับสาธารณูปโภคเพื่อฟ้ืนฟูชีวิตพลเมืองในภาพรวม เพ่ือดึงดูดให้ผู้คนมาใช้

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล สวนสาธารณะ ศูนย์ฟ้ืนฟูฯ ศูนย์นันทนาการ ศูนย์บริการทางสังคม 

บริการเหล่าน้ีช่วยดึงดูดให้คนออกมาจากชุมชนปิดของพวกเขา หรืออยู่เฉพาะที่บ้านเข้าสู่พ้ืนที่
ส่วนรวมของความเป็นพลเมืองประชาธิปไตย ช่วยทําให้เกิดความยุติธรรมในการจัดสรร และ

ประโยชน์สาธารณะมากขึ้น ไม่ใช่มองเพียงให้คนรวยกระจายทรัพยากรเพ่ือคนจนจะได้ใช้ประโยชน์ 

แต่ถ้าลงทุนกับสาธารณูปโภคทั้งคนจนและคนรวยสามารถออกมาใช้ประโยชน์ได้อย่างเท่าเทียมกัน 

และพิจารณาผู้สูงอายุที่ไม่สามารถใช้บริการสาธารณะเป็นพิเศษตามสิทธิที่ผู้สูงอายุเหล่าน้ันคู่ควร  

ซึ่งเป็นการตอกยํ้าว่าถ้าสังคมมีความยุติธรรมจะนําไปสู่การมีชีวิตที่ดีขึ้น 

แม้ความยุติธรรมกับการดูแลมีคุณค่าที่แตกต่างกัน และการยึดถือคุณค่าที่แตกต่างกัน 

ก็สะท้อนถึงวิธีการตีความปัญหาทางจริยธรรมและการแสดงออกถึงการรับรู้ทางจริยธรรมท่ีแตกต่าง

กัน แต่ความยุติธรรมมีความจําเป็นที่จะต้องนํามาอธิบายในการดูแล โดยเฉพาะการดูแลในชุมชนที่

ต้องคํานึงถึงการจัดสรรบริการตามสิทธิที่ผู้สูงอายุควรได้รับ และเคารพความเป็นปัจเจกของกัน 

และกัน ดังนั้น การดูแลผู้สูงอายุทั้งในครอบครัวและชุมชนจึงต้องนําแนวคิดความยุติธรรมเข้ามาร่วม

อภิปราย เพ่ือสะท้อนว่าการดูแลผู้สูงอายุซึ่งเป็นเรื่องของการถนอมรักษาความสัมพันธ์ มีมิติของ 

ความยุติธรรมรวมอยู่ด้วยเสมอ 
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บทท่ี 4 

การดูแลผู้สูงอายุ : ปริมณฑลสว่นตวัและสาธารณะ 
 

จากการเข้าไปทําความเข้าใจการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง ผู้ศึกษาได้พบและ

พูดคุยกับผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวจํานวน 14 ราย เป็นหญิง 8 ราย สถานภาพเป็นลูก 5 ราย  

เป็นภรรยาของผู้สูงอายุ 1 ราย เป็นน้องสาว 1 ราย และเป็นญาติ 1 ราย สําหรับผู้ดูแลที่เป็นผู้ชาย 

มี 6 ราย สถานภาพเป็นลูก 3 ราย (สําหรับผู้ดูแลเป็นลูกชายน้ัน มี 1 รายบวชเป็นพระภิกษุ) มี

สถานภาพเป็นสามี 2 ราย และมีสถานภาพเป็นหลาน 1 ราย ผู้ศึกษาใช้ “บ้าน” ของผู้สูงอายุเป็นจุด

เริ่มการทําความเข้าใจปฏิบัติการในชีวิตประจําวันในการดูแลผู้สูงอายุ ทําให้เห็นการเคลื่อนไหวของ

ผู้ดูแลในพ้ืนที่ “บ้าน” ซึ่งสัมพันธ์กับช่วงเวลาในการใช้ชีวิตของผู้สูงอายุในแต่ละวัน หากผู้ศึกษา

พิจารณาจากกิจวัตรประจําวันในการดูแลผู้สูงอายุ ได้แก่ การต่ืน การกิน การนอน การทํากิจกรรม

พบปะพูดคุยกันของสมาชิกในบ้าน ทําให้เห็นเส้นทางชีวิตของผู้ดูแลและผู้สูงอายุ หรือสมาชิกอ่ืน ๆ 

ในครอบครัวจนเกิดเป็นความเข้าใจในความสัมพันธ์ทางสังคมของกันและกัน ทั้งน้ี การศึกษาการดูแล

ผู้สูงอายุของผู้ดูแลเผยให้เห็นสัมพันธภาพของสมาชิกในครอบครัวและการใช้เวลาว่าดําเนินไปและ

สัมพันธ์กันอย่างไร 

พ้ืนที่ในบ้านนอกจากจะเป็นแหล่งที่พักอาศัยสําหรับผู้สูงอายุ ยังถือเป็นพ้ืนที่ที่ผู้สูงอายุ

จะสามารถใช้ชีวิตร่วมกันกับสมาชิกในครอบครัว กิจกรรมการดูแลผู้สูงอายุในบ้านสามารถสะท้อน
ความเป็นส่วนตัวของผู้สูงอายุและผู้ดูแลจากบุคคลภายนอก ผู้ดูแลจึงมีอิสระในการดูแลผู้สูงอายุตาม

วิธีคิด วิธีปฏิบัติของตนเอง โดยไม่ต้องกังวลกับสถานการณ์ภายนอกมากนัก พ้ืนที่ในบ้านจึงสัมพันธ์

การจัดการร่างกายของผู้สูงอายุ กับการใช้เวลาในการดูแลผู้สูงอายุ ในบริบทของการ “ดูแลผู้สูงอายุ” 

ในตําบลบางสีทองน้ัน การใช้พ้ืนที่ในมิติทางกายภาพ และมิติทางสังคม สามารถสะท้อนความเข้าใจ

เก่ียวกับปริมณฑลในการดูแลผู้สูงอายุ เพราะพื้นที่เช่ือมโยงความสัมพันธ์ของบุคคลที่แตกต่าง

หลากหลายในปฏิบัติการของการดูแล ดังน้ัน ในบทน้ีผู้ศึกษาแบ่งประเด็นในการนําเสนอออกเป็น 4 

ประเด็น คือ 1) ปริมณฑลส่วนตัวในการดูแลผู้สูงอายุ 2) การขยายความเป็นสาธารณะสู่พ้ืนที่ส่วนตัว 

3) ปริมณฑลสาธารณะ การจัดบริการโดยชุมชน และท้องถิ่นในการดูแลผู้สูงอายุ และ 4) การร่วม

รับผิดชอบในการดูแลผู้สูงอายุระหว่างบ้านและชุมชน 
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4.1 ปริมณฑลส่วนตัว : ร่างกาย บ้าน และเวลาในการดูแลผู้สูงอายุ 

 

4.1.1 ความสัมพันธ์ระหว่างผู้สูงอายุกับผู้ดูแลในบ้านผ่านกิจกรรมของการดูแล 

“บ้าน”  ไม่ใช่เพียงที่อยู่อาศัย ยังเป็นพ้ืนที่ทางสังคมของสมาชิกในครอบครัว  

มีสภาพที่จับต้องได้ ถูกใช้เป็นพ้ืนที่ในการดูแลผู้สูงอายุมากที่สุดพ้ืนที่หน่ึง สมาชิกที่อยู่ในบ้าน 

มีความสัมพันธ์ที่ใกล้ชิด สนิทสนมกัน และมีบทบาทหน้าที่แตกต่างกันไป จากการสังเกต และ 
ร่วมสนทนา พบว่า บ้านเป็นพ้ืนที่ส่วนตัวสําหรับผู้สูงอายุโดยแท้ มีผู้ดูแลหลัก ซึ่งเป็นสมาชิกใน

ครอบครัวมีสถานภาพเป็นบุตร คู่สมรส หลาน ญาติ อาศัยอยู่ในครอบครัวเดียวกัน บุคคลเหล่าน้ีมี

ความสัมพันธ์ใกล้ชิดกันทางสายเลือดกับผู้สูงอายุ ความสัมพันธ์ที่ใกล้ชิดกันส่งผลให้ผู้สูงอายุได้รับ

ความสนใจ ห่วงใยอย่างมากจากผู้ดูแล และสมาชิกอ่ืนในครอบครัว เมื่อผู้ดูแลอยู่ร่วมกับผู้สูงอายุเป็น

ระยะเวลายาวนาน จึงมิได้รู้สึกว่าผู้ดูแลเป็นบทบาทใหม่ที่เพ่ิงได้รับ แต่การดูแลฝังอยู่ในตัวของผู้ดูแล

อยู่แล้ว ผู้ดูแลเล่าย้อนกลับไปสู่วันแรกที่รู้ตัวว่าตนได้เข้าสู่บทบาทของผู้ดูแลผู้สูงอายุว่าเข้ามาแบบ 

ที่ไม่รู้ตัว เน่ืองจากการอาศัยอยู่ร่วมกัน จึงดูแลซึ่งกันและกันเป็นเรื่องปกติ ในขณะที่ผู้ดูแลบางราย

กล่าวในทิศทางเดียวกันว่า เริ่มต้นจากวันที่เห็นสภาพความเจ็บป่วยของผู้สูงอายุ ไม่สามารถช่วยเหลือ

ตนเองได้ จึงเข้ามาดูแลเต็มตัว  

ในส่วนน้ี ผู้ศึกษาต้องการนําเสนอให้เห็นสัมพันธภาพระหว่างผู้ดูแลและผู้สูงอายุ

ผ่านกิจกรรมการดูแลที่กระทําอย่างเอาใจใส่ โดยการแสดงความรักและความห่วงใยของผู้ดูแล และ

สมาชิกในครอบครัวคอยช่วยเหลือซึ่งกันและกัน นอกจากน้ี สัมพันธภาพที่ดียังปรากฏให้เห็นว่าผู้ดูแล

ใส่ใจในรายละเอียดเล็ก ๆ น้อย ๆ ที่ผู้สูงอายุชอบ ไม่ชอบอะไร และรับฟังความคิดเห็นของกันและกัน 

เน่ืองจากผู้ดูแลทําสิ่งที่ผู้สูงอายุต้องการจึงเท่ากับการมุ่งมั่นที่จะตอบสนองต่อความต้องการของ
ผู้สูงอายุ   

4.1.2 การตอบสนองความต้องการพื้นฐานของผู้สูงอายุด้วยพลังแห่งความอาทร 

จากการสังเกตและพูดคุยกับผู้ดูแลในครอบครัว ได้แก่ พ่ีเดือนเด่น พ่ีลออ  

พ่ีสาทิส น้องพิเชฐ ผู้ดูแลปรนนิบัติผู้สูงอายุด้านต่าง ๆ เช่น อนามัยส่วนบุคคล ด้านจิตใจ อาหาร ยา และ

จัดสภาพแวดล้อม ซึ่งทําให้ผู้ดูแลต้องเข้าไปข้องเก่ียวกับอนามัยส่วนบุคคลของผู้สูงอายุ โดยปรนนิบัติ

ปฏิบัติต้ังแต่หัวจรดปลายเท้า ต้องดูแลต้ังแต่ฟัน เหงือก ท้อง ระบบการขับถ่าย การจัดเสื้อผ้า รวมถึง 

การใส่ใจอารมณ์และจิตใจของผู้สูงอายุ ทั้งน้ีผู้ดูแลซึ่งอยู่ในความสัมพันธ์ที่ใกล้ชิดกับผู้สูงอายุ ได้แก่ ลูก 

สามี ภรรยา หรือญาติ ได้แสดงออกด้วยความห่วงใย ความอาทรต่อกัน สามารถปฏิบัติได้อย่างไม่รู้สึก

ตะขิดตะขวงใจ โดยพวกเขาทําอย่างไม่รังเกียจกับทุก ๆ “กิจกรรมในชีวิตประจําวัน” ที่ผู้ดูแลต้องทํา
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ในเวลาที่ผู้สูงอายุต่ืนนอน จนกระทั่งเข้านอน ในส่วนน้ีจะนําเสนอการดูแลผู้สูงอายุใน 3 มิติ คือ  

การดูแลร่างกาย การดูแลด้านจิตใจ และการจัดการพ้ืนที่ในบ้านสําหรับผู้สูงอายุ ดังรายละเอียดต่อไปน้ี  

4.1.2.1 การดูแล “ร่างกาย” ของผู้สูงอายุด้วยความอาทร 

(1)  การแสดงออกด้วยความห่วงใย  

 ผู้ดูแลแสดงออกว่ารักและห่วงใยผู้สูงอายุโดยการใส่ใจทุก ๆ กิจกรรม 

เช่น เรื่องอาหาร ผู้ดูแลจะคํานึงอยู่ตลอดเวลาว่า ผู้สูงอายุชอบและไม่ชอบทานอะไร เวลาปรุงอาหาร

จึงต้องพิถีพิถันมากเป็นพิเศษ เช่น ต้องทําอาหารแบบน่ิม ๆ และเลือกอาหารท่ีเหมาะสมกับสุขภาพ

ของผู้สูงอายุ และการคัดสรรอาหารสําหรับผู้สูงอายุจะเป็นอาหารรสไม่จัด และอาหารอ่อน เช่น โจ๊ก 

ข้าวต้ม จากการเข้าไปเย่ียมเยียนและเห็นผู้ดูแลจัดหาอาหารสําหรับผู้สูงอายุ มีเพียงป้าจิราซึ่งดูแลแม่

ที่ต้องทานอาหารทางสายอาหาร สําหรับผู้สูงอายุที่ไม่มีฟันและไม่ได้ใส่ฟันปลอมจะทานเป็นอาหาร

อ่อน และของที่น่ิม ๆ เช่น ข้าวต้ม หรือโจ๊ก ป้าจิราเป็นผู้ดูแลอายุ 70 กว่าปี ดูแลแม่อายุ 105 ปี  

5 เดือน เล่าว่า อาหารท่ีเตรียมให้แม่เป็นข้าวต้ม หรือโจ๊ก  

 “เช้ามาก็กินข้าว กินอาหารเสริม โจ๊กบ้าง เพราะเขากินข้าวเม็ดไม่ได้ 

แล้วก็กินมะม่วง กินรังนก” และ “นม เรามาเอานํ้าร้อนใส่ แล้วบางทีเราจะเคี่ยวโจ๊กใส่ตู้เย็นไว้ประจํา

ทุกวัน” (จิรา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557)  

 ส่วนพ่ีลออ ผู้ดูแลอายุ 60 ปี ก็เตรียมอาหารคล้ายกับป้าจิรา คือ ข้าวต้ม

เล๊ะ ๆ “แม่ชอบกินข้าวต้มกับไข่เจียว” ความขอบของแม่ทําให้เธอต้องตามใจแม่ เวลาเตรียมอาหาร

มักจะเลือกสรรสิ่งที่ทําให้แม่พอใจ 

 นอกจากน้ี ผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีอาหารระหว่างวัน หรืออาหารเสริมจะ 

มีหลากหลายขึ้นอยู่กับความชอบของผู้สูงอายุ เช่นนมสดรสชาติต่าง ๆ เช่น รสหวาน รสช๊อคโกแลต 

มีรังนก สําหรับผลไม้ขึ้นอยู่ตามฤดูกาล โดยมากหากผู้สูงอายุมีโรคประจําตัว เช่น ความดัน และ

เบาหวาน ผลไม้ที่มีรสหวานจัด จะทานได้ในปริมาณเพียงเล็กน้อยเท่าน้ัน การดูแลผู้สูงอายุลักษณะน้ี 

ถูกเรียกว่าการดูแลแบบพิเศษ เช่น แม่ของพ่ีพิมลป่วยเป็นโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง เป็นต้น 

สมาชิกจึงต้องระมัดระวังในการประกอบอาหาร และจัดอาหารที่เหมาะสําหรับโรคน้ัน ๆ ผู้ศึกษาต้ัง

ข้อสังเกตบางประการเก่ียวกับการจัดหาอาหารที่ผู้สูงอายุชอบโดยการตามใจนั้น บางกรณีอาจทําให้

ขาดสารอาหารท่ีครบถ้วน หรือกรณีที่จัดหาอาหารเสริมราคาแพง ซึ่งในทางการแพทย์ไม่ได้มีคุณค่า

มากพอกับผู้สูงอายุ สิ่งเหล่าน้ีอาจส่งผลกระทบต่อสุขภาพของผู้สูงอายุได้ 
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 ผู้ดูแลเกือบทุกรายจะปรุงอาหารสําหรับผู้สูงอายุโดยเฉพาะ และมักปรุง

อาหารด้วยตนเอง อาหารจะใช้วิธีปรุงเผื่อๆ ไว้ 1-2 มื้อ กรณีพ่ีเดือนเด่น ผู้ดูแล อายุ 53 ปี มักปรุง

อาหารสําหรับผู้สูงอายุเป็นพิเศษ เช่น ปรุงอาหารรสไม่จัด หรือต้องปรุงให้น่ิมเป็นพิเศษ  

 “ถ้าเขาบอกว่าเขาอยากกินนํ้าพริก ผักบุ้งต้ม ทําไม่เผ็ด ของบางอย่างที่

เขากินไม่ใส่พริก ให้เฉพาะเค้า แต่ถ้าทั่ว ๆ ไป เขาไม่เน้นก็จะเป็นอย่างน้ี” (เดือนเด่น (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, วันที่ 22 พฤษภาคม 2557) 

 ดังน้ัน การดูแลเรื่องอาหารท่ีดีก็ทําให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพกายท่ีดี และย่ิง

ผู้ดูแลใส่ใจกับการเลือกสรรอาหารที่ผู้สูงอายุชอบและปรุงอาหารด้วยตนเองก็ย่ิงสะท้อนความห่วงใยที่

มีต่อผู้สูงอายุอย่างชัดเจน 

 การดูแลอย่างห่วงใยพบได้ในผู้ดูแลเกือบทุกคน ผู้ดูแลจะต้ังอกต้ังใจดูแล

มากขึ้น เมื่อผู้สูงอายุมีภาวะติดเตียง หรือนอนอยู่บนเตียงเป็นระยะเวลานาน โดยเฉพาะแม่ของป้าจิรา 

และแม่ของพ่ีลออที่นอนติดเตียงมากกว่า 20 ทั้งคู่ต้องคอยพลิกตัว เพ่ือป้องกันการเป็นแผลกดทับ  

แม้แม่ของป้าจิราจะยังไม่มีแผลกดทับ แต่ป้าจิราจะป้องกันไว้ก่อน และเล่าว่า  

 “ต้องพลิกตัว และเช็ดตัววันละ 4 รอบ 5 รอบ เราก็ต้องจับเขาพลิก 

ต้องคอยตะแคง ถ้าไม่ตะแคง เด๋ียวจะเป็นแผลกดทับ” และ “พลิกข้างโน่น ข้างน้ี เราต้องช่วยจับพลิก 

น่ีต้องจับพลิก และต้องเอาหมอนวาง พอเราจับเขาตะแคงก็เอาหมอนให้ยึดติดหลังเขา เพราะลมจะได้

โกรกไง” (จิรา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557)  

 สําหรับแม่ของพ่ีลออนอนติดเตียงเป็นระยะเวลานาน เช่นกัน แต่ผู้ศึกษา

พบว่า แม่ของพ่ีลออมีแผลกดทับเพียงเล็กน้อย พ่ีลออจะไม่ให้อาการลุกลาม จึงพยายามพลิกตัว

ผู้สูงอายุทุก ๆ 2 ช่ัวโมง สําหรับพิเชฐซึ่งเป็นผู้ดูแลชายอายุราว 30 ปี เขาดูแลลุงสูงอายุ โดยซื้อเตียง

ลมเพ่ือป้องกันแผลกดทับ “พอรู้ว่าต้องดูแลลุงเป็นอัมพาต ผมก็ไปซื้อเตียงลมมาเลย จะได้ไม่เป็นแผล

กดทับ” นอกจากน้ี ลุงเบญจพล อายุ 78 ปี ใส่ใจกับการนอนของภรรยาที่ป่วยเป็นโรคอัลไซเมอร์ 

เพราะหากนอนงอเข่านานไปจะไม่สามารถยืดขาให้ตรง จึงพยายามให้ภรรยานอนราบ  

 “บางทีเขาชันเข่า ก็จะกดให้เข่าราบลง เพราะเด๋ียวเอ็นจะยึดไปเร่ือย ๆ 

ไม่ได้หรอก” หรือบางกรณีก็ให้งอขาบ้าง “ไม่ง้ันเอ็นจะแข็ง นอนตลอดแล้วแย่เลย ต้องคอยยืดบ้าง” 

(เบญจพล (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 29 พฤษภาคม 2557) 
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 นอกจากความพิถีพิถันในเร่ืองอาหาร และการใส่ใจเรื่องไม่ให้เกิด 

แผลกดทับแล้วยังสะท้อนในเร่ืองการช่วยเหลือการเคลื่อนไหวของผู้สูงอายุ ผู้ดูแลได้จัดหาอุปกรณ์ที่

จําเป็นสําหรับผู้สูงอายุทั้งจากการซื้อหาเพ่ือให้ผู้สูงอายุได้เคลื่อนไหวได้สะดวก หรือบางกรณี 

ก็ประดิษฐ์ หรือพัฒนาขึ้นจากกําลังกายและวัสดุที่ตนเองหาได้ เช่น พ่ีสาทิสคิดหาวิธี หรือเทคนิคที่

ช่วยให้ผู้สูงอายุมีความสะดวกและปลอดภัยในการใช้ห้องนํ้า เพราะเขามีความรู้ทางช่าง โดยดัดแปลง

อุปกรณ์ เช่น ถังนํ้า เป็นที่รองรับปัสสาวะ และอุจจาระของผู้สูงอายุ โดยต้ังอยู่ในห้องพักของผู้สูงอายุ 

จึงไม่ต้องเดินไกลจนอาจสะดุดหกล้ม จนเป็นอันตรายกับผู้สูงอายุ บ้านพ่ีเดือนเด่นก็ดัดแปลงถังนํ้าเป็น

ที่รองรับปัสสาวะและอุจจาระเช่นกัน โดยเล่าว่า  

 “พ่ีชายเขาดัดแปลงจากเก้าอ้ีธรรมดานี้ เจาะรู แล้วเราก็เอาฝาชักโครก

ครอบเข้าไป แล้วด้านล่างจะเป็นถังนํ้า ถังดําน่ีแหละ พอถ่ายเสร็จเราจะต้องหิ้วไปเท” (เดือนเด่น  

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557)  

 น่ีย่อมสะท้อนว่าผู้ดูแลทําทุก ๆ อย่างเพ่ือประโยชน์ของผู้สูงอายุอย่าง

ทุ่มเททั้งแรงกาย แรงใจ รวมเรียกสิ่งเหล่าน้ีว่าพลังแห่งความอาทรที่มีต่อผู้สูงอายุ  

(2)  การไม่แสดงท่าทีรังเกียจ 

สําหรับกิจกรรมการดูแลที่ผู้ ดูแลปฏิบัติด้วยท่าทีไม่รังเกียจ ได้แก่  

การดูแลเรื่องการขับถ่าย การอาบนํ้า บุคคลโดยทั่วไปมักจะอับอาย หรือเคอะเขินที่มีใครจับจ้อง และ

รู้สึกไม่สะดวกใจที่ต้องจับ สัมผัสจุดที่เป็นส่วนตัวบนร่างกายของผู้สูงอายุ แต่สิ่งที่ผู้ศึกษาได้รับรู้ผ่าน

การถ่ายทอดประสบการณ์ของการดูแล พบว่า ผู้ดูแลไม่ได้รังเกียจ กลับรู้สึกว่าเป็นเรื่องปกติ ธรรมดา 

เป็นธรรมชาติ จึงทําให้พวกเขาทําได้อย่างเป็นปกติ 

ผู้ดูแล 7 ราย ต้องช่วยเหลือเร่ืองการอาบนํ้าและการขับถ่ายให้แก่

ผู้สูงอายุ เน่ืองจากผู้สูงอายุอยู่ในภาวะพ่ึงพิงระดับมากจากความเจ็บป่วยเร้ือรัง เช่น อัมพาต 

กล้ามเน้ืออ่อนแรง และอยู่ในภาวะติดเตียงเพราะความชรา จึงใช้วิธีการเช็ดตัว หากต้องอาบนํ้าจะทํา
สัปดาห์ละ 2-3 ครั้ง ดังตัวอย่างของพ่ีเดือนเด่นต้องช่วยเหลือในการเช็ดตัวผู้สูงอายุ กล่าวว่า  

“ใช้การเช็ดตัว เช็ดทั่วตัวเลย ถ้าอาบนํ้าก็อาบอาทิตย์ละคร้ัง ถึง 2 ครั้ง” 

(เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557)  

สําหรับผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้และนอนติดเตียง การเช็ดตัวจึง

เป็นทางเลือกที่ดีที่สุดสําหรับการปฏิบัติ ผู้ดูแลจะเช็ดตัวให้ผู้สูงอายุตามสถานการณ์ ดังกรณีหน้าร้อน

อาจเช็ดตัว 4 ครั้งต่อวัน หรือหากฝนตก หรือฤดูหนาวก็เย็นตัววันละครั้ง  
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“ช่วงน้ีหน้าร้อนเช็ดทุกวันบางทีเช้า สัก 4 โมงก็เช็ด ตอนเที่ยง ตอนเย็น 

และเช็ดตอนมืดอีกรอบ” (จิรา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557) 

การไม่แสดงท่าทีรังเกียจน้ีเองสามารถพิจารณาจากการดูแลเรื่อง 

การขับถ่าย ไม่ว่าจะเป็นปัสสาวะและอุจจาระ แม้การขับถ่ายปัสสาวะและอุจจาระของผู้สูงอายุจะมี

กลิ่นแต่ผู้ดูแลกล่าวว่าต้องอดทน บางกรณีก็จะกลั้นใจ แล้วจัดการอย่างรวดเร็ว ลุงประมวลซึ่งต้อง

ดูแลภรรยาที่มีอาการกล้ามเน้ืออ่อนแรง เล่าว่าดูแลเรื่องการขับถ่ายของภรรยา  
“คนแก่อึ ฉี่น่ีกลิ่นก็มีอยู่แล้ว มันก็เหม็น ต้องยอมรับ แต่ไม่ใช่ว่าไป

รังเกียจ มันเป็นเรื่องธรรมชาติ ต้องกลั้นใจ เด๋ียวก็เสร็จ ทําให้สะอาด ปล่อยไว้เลอะเทอะก็ไม่ดี” 

(ประมวล (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 27 สิงหาคม 2557)  

หากผู้สูงอายุนอนติดเตียง ผู้ดูแลใส่แพมเพิสให้ผู้สูงอายุเพ่ือความสะดวก

ในการจัดเก็บ และเช็ดล้างให้แก่ผู้สูงอายุ ป้าจิราเล่าว่า ผู้สูงอายุขับถ่ายก็แกะแพมเพิส ออกแล้ว 

ห่อกระดาษนําไปท้ิง และล้างก้นให้สะอาด พ่ีลออเล่าว่า ให้ผู้สูงอายุใส่แพมเพิส เวลาผู้สูงอายุขับถ่าย

เสร็จจะเช็ดให้สะอาด  

“เวลาเขาอึเขาจะบอก แม่อึแล้วนะ เราก็เปลี่ยนให้เขาเลย ทําความ

สะอาด เช็ดนํ้าอุ่น” (ลออ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557) 

แม่ของพระมิ่ ง เมืองซึ่ งมีอาการทางสมองไม่สามารถสื่ อสาร 

ความต้องการว่าอยากขับถ่ายเม่ือใด บางครั้งก็ปัสสาวะราดรดผ้าถุงอยู่เสมอ พระลูกชายที่ดูแลจึงใช้

วิธีการกะเวลา หรือการคาดเดาว่ามีอาการอยากขับถ่ายหรือไม่  

“บางทีปวดไม่ปวดก็ ต้องเดาเอา ถ้าให้เขามาน่ังเขาก็มาเ ย่ียว  

ถ้าบางคร้ังถาม “ปวดเย่ียวไหม” “ปวด” หรือพยักหน้า ปวดก็จะพาเขามา เขาก็เย่ียว หรือขี้ บางคร้ัง
ไม่บอกก็เลอะ” (พระมิ่งเมือง (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 29 พฤษภาคม 2557)  

พระมิ่งเมืองเล่าว่า ต้องมาเช็ดพ้ืนให้สะอาด แม้พระมิ่งเมืองจะบอกว่า

โยมแม่ของท่านปัสสาวะราดพ้ืน แต่ผู้ศึกษาไม่พบว่าภายในบ้านมีกลิ่นปัสสาวะมากนักเท่ากับว่าผู้ดูแล

ใส่ใจในการดูแลได้ในระดับหน่ึง 

การอาบนํ้าและดูแลเรื่องการขับถ่ายซึ่งต้องสัมผัสร่างกายและต้อง

เผชิญกับกลิ่นที่ไม่พึงใจ แต่ผู้ดูแลไม่ว่าจะเป็นพ่ีลออ พ่ีเดือนเด่น ป้าจิรา พระมิ่งเมือง กล่าวถึง  

การต้องอดทน ต้องกล้ันใจ เพราะกลิ่นอุจจาระน้ันไม่ใช่ของหอม แต่ความเหม็นเป็นเรื่องธรรมชาติ  

แต่พวกเขาไม่ได้รังเกียจที่จะทํากิจกรรมเหล่าน้ี เพราะต้องการให้ผู้สูงอายุมีสุขภาวะที่ดีน่ันเอง  
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(3)  การใช้ความระมัดระวังในการช่วยเหลือผู้สูงอายุ 

กิจกรรมการดูแลบางอย่างต้องการผู้ดูแลที่ใส่ใจดังที่กล่าวมาข้างต้น 

และในบางกรณีก็ต้องดําเนินการด้วยความระมัดระวัง เน่ืองจากกิจกรรมน้ันอาจกระทบต่อสุขภาวะ

ของผู้สูงอายุโดยตรง เช่น การใช้ยา หากผู้ดูแลไม่ระมัดระวังอาจจัดยาผิด หรือให้ผู้สูงอายุทานยาเกิน

กว่าที่แพทย์สั่ง ดังน้ัน ผู้ดูแลจึงต้องปฏิบัติด้วยความรอบคอบ ทั้งน้ี พ่ีภัสสร ลุงประมวลช่วยเหลือ

ผู้สูงอายุให้ได้รับยาถูกชนิด ถูกขนาด ถูกเวลา และใช้ยาตามคําสั่งแพทย์ การสังเกตอาการผิดปกติ
จากฤทธ์ิข้างเคียงของยา ผลจากการใช้ยา และการช่วยเหลือผู้สูงอายุที่พ่ึงพาในการรับประทานยา 

ผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีโรคประจําตัว ได้แก่ เบาหวาน ความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ ไขมันในเลือดสูง สมอง

เสื่อม ผู้ดูแลจําเป็นต้องให้ผู้สูงอายุทานยาประจําตามคําสั่งแพทย์ หน้าที่ในการจัดยาจึงเป็นของผู้ดูแล 

พ่ีพิมลจะจัดยาใส่กล่องแบ่งเป็นช่อง ๆ แบ่งเป็นยารอบเช้า กลางวัน เย็น ทั้งก่อนและหลังอาหารหาก 

ผู้สูงอายุหยิบยาทานเองจะไม่สับสน โดยพ่ีพิมลคอยสังเกตว่า ผู้สูงอายุลืมกินยาหรือไม่ ถ้าลืมกินจะได้

คอยเตือน หรือหยิบยาให้ทานในแต่ละครั้ง พ่ีเดือนเด่น พ่ีพิมพ์ใจมักจะทําเช่นน้ัน แต่ผู้ดูแลอย่าง 

พระม่ิงเมือง น้องพิเชฐ พ่ีภัสสร ต้องนํายามาให้ผู้สูงอายุทานเอง เพราะผู้สูงอายุไม่สามารถจัดการ

เรื่องยาเองได้ 

ความเข้าใจเกี่ยวกับยาเป็นสิ่งสําคัญที่ผู้ดูแลต้องระมัดระวัง เน่ืองจาก

อาจเป็นอันตรายต่อผู้สูงอายุ ดังเช่นแม่ของพ่ีเดือนเด่นกล่าวว่า การทานยาพาราเซตามอลจะช่วย 

ให้หลับ “สามส่ีวันต้องกินพารา มันนอนไม่หลับ นอนไม่หลับกินพาราก็หลับเหมือนกัน เมื่อคืนหลับ  

4 หน พอราว ๆ สัก 3 ทุ่ม หลับสักช่ัวโมงนะ บางทีฝันไม่รู้เรื่องเลย แล้วต่ืนมา 2-3 ช่ัวโมง หลับอีกหน

หน่ึง คืนนึง 4 หน ไม่รู้เรื่องเลย เมื่อคืนทั้งคืน 3 คืนติด ๆ กัน นอนไม่หลับเลย ไม่ได้กินยาเน้ียะ” แม้

ลูกสาวซึ่งเป็นผู้ดูแลจะพยายามเตือนว่าเป็นการใช้ยาที่ผิดวิธี แต่ผู้สูงอายุก็ขอให้ใช้ยาเป็นบางคร้ัง 
บางคราวเพ่ือช่วยให้หลับง่ายขึ้น และความเข้าใจเกี่ยวกับยาของผู้สูงอายุรายนี้ก็นําไปสู่ความขัดแย้ง

กับผู้ดูแลอีกด้วย ภายใต้สถานการณ์ขัดแย้งเรื่องการใช้ยา ผู้ศึกษาเห็นว่า การโต้เถียงกันของ 

พ่ีเดือนเด่นและแม่ไม่ได้ทําไปเพียงเพราะความรู้สึกไม่พอใจที่ผู้สูงอายุไม่เช่ือฟัง แต่มันสะท้อนถึง 

ความรักใคร่ หรือปรารถนาดีให้ผู้สูงอายุพ้นจากอันตราย แม้ว่าการโต้เถียงจะต้องใช้ถ้อยคําที่รุนแรง

ต่อกัน แต่เบ้ืองหลังการกระทําน้ัน คือ การหลีกเลี่ยงสิ่งที่อาจเป็นอันตรายต่อผู้สูงอายุ แม้ขัดกับ

หลักการตัดสินใจของผู้สูงอายุก็ตาม 

สําหรับผู้สูงอายุที่ยังพอเคล่ือนไหวร่างกายได้บ้างจึงต้องพยุงหรือ

ประคองด้วยความระแวดระวัง การพยุงจะเกิดขึ้นเมื่อพาผู้สูงอายุเข้าห้องนํ้า การพาไปเดินเล่น  

การเดินออกกําลังกาย สําหรับผู้สูงอายุที่ยังต้องขึ้นลงบันได ผู้ดูแลจะต้องช่วยเหลือผู้สูงอายุทุกคร้ัง  
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“ต้องค่อย ๆ พยุง เขาก็จะจับราว ลงทีละก้าว ทีละก้าว ช้า แต่เขาลงได้  

ถ้าขึ้นก็ขึ้นได้ แต่ต้องพยุง เขาช้า เขาจะรู้ถ้าเขาจะลงเขาจะจับราวจับ 2 มือ และก้าวทีละก้าว”  

(พระมิ่งเมือง (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 29 พฤษภาคม 2557)  

หรือกรณีที่บ้านมีบันไดแค่ 3-4 ขั้น แต่เพ่ือความปลอดภัยผู้ดูแล 

จะดัดแปลงแผ่นไม้กระดาน เป็นทางลาดสําหรับรถเข็น  

“พ่ีทําทางลาดเวลาเราใช้รถเข็นเข้าบ้าน” (เดือนเด่น (นามสมมติ), 
สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557)  

เช่นเดียวกับ พิเชฐก็ทําทางลาดเพ่ือให้เกิดความสะดวกในการเคลื่อนย้าย

เวลาออกไปโรงพยาบาล หรือไปทํากิจกรรมนอกบ้าน 

ผู้สูงอายุบางคนมีอาการของโรคที่ทําให้ผู้ดูแลต้องใช้ความระมัดระวัง 

ในการดูแลผู้สูงอายุ คือ  “การหลง” ของผู้สูงอายุ เรื่องน้ีเกิดขึ้นกับแม่ของพ่ีลออ โดยเล่าว่า ตอนแรก

ไม่เข้าใจว่าผู้สูงอายุเป็นอะไร เหตุใดจึงพูดถึงเฉพาะกับคนท่ีเสียชีวิตไปแล้วทั้งสิ้น และหากเกิดอาการ

หลงแล้ว ผู้สูงอายุจะพูดไม่หยุดปาก เป็นระยะเวลายาวนาน 2-3 วัน โดยไม่หลับไม่นอน “เราไม่คิดว่า

จะหลงหามรุ่งหามค่ําไง ไม่กิน ไม่นอน ต้องคอยป้อนข้าว ป้อนนํ้า”  สําหรับภรรยาของลุงเบญจพลมี

อาการอัลไซเมอร์ หากไม่จับตาดูให้ดีก็อาจจะพลัดหลงได้  

“เขาเคยเดินออกไปหน้าปากซอย ต้องตามหากันแทบแย่ ดีนะที่คนที่

ปากซอยเขาเห็น โทรให้มารับกลับ” (เบญจพล (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 29 พฤษภาคม 2557)  

การแสดงออกซึ่ งพฤ ติกรรมการดูแลในเ ร่ือง น้ีสะท้อนใ ห้ เห็น 

ความระมัดระวังในการดูแล เพราะหากละเลยอาจก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู้สูงอายุอย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้ 

การระมัดระวังน้ีนอกจากจะเกิดผลดีต่อผู้สูงอายุ ผู้ศึกษายังเห็นว่ายังส่งผลดีต่อผู้ดูแลด้วย เพราะหาก
ละเลยหรือใช้ความระวังน้อยเกินไปหากเกิดอันตรายต่อผู้สูงอายุจะทําให้เพ่ิมภาระในการดูแลมากขึ้น 

เ ช่น  หากไม่พยุงหรือประคองอย่างระวัง เมื่อผู้สู งอายุหกล้มก็อาจทําให้เสียค่าใ ช้จ่ายใน 

การรักษาพยาบาล หากร้ายแรงกว่าน้ันผู้สูงอายุอาจพิการจนทําให้ผู้ดูแลต้องเพ่ิมการดูแลมากขึ้น 

(4)  การตอบสนองความต้องการแบบทันทีทันใด 

การตอบสนองความต้องการแก่ผู้สูงอายุ หรือการสร้างความพึงพอใจแก่

ผู้สูงอายุเท่าที่จะทําได้ ผู้ดูแลส่วนใหญ่เล่าให้ฟังว่าหากผู้สูงอายุต้องการสิ่งใด ถ้าสามารถตอบสนอง

ความต้องการแก่ผู้สูงอายุได้ก็จะทําทันที ไม่ทิ้งระยะเวลาไว้นาน เพราะหากทําเช่นน้ันก็เท่ากับ 

การเพิกเฉยต่อความต้องการของผู้สูงอายุ หรือหากผู้สูงอายุต้องรอนานอาจสร้างความยากลําบาก

ให้กับผู้สูงอายุ หรือนําไปสู่อันตรายถึงแก่ชีวิตได้ พ่ีลออเล่าว่า โดยปกติจะเตรียมอาหารเย็นไว้ช่วง 

18.00 น. แต่บางครั้งแม่ของเธอไม่หิวก็ยังไม่กิน แต่จะเรียกพ่ีลออตอนเที่ยงคืนว่าหิวแล้ว พ่ีลออต้อง
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ลุกจากเตียง เพ่ืออุ่นอาหารให้แม่ “แม่หิวเวลาไหนก็ต้องให้กินเวลานั้น” เธอจึงต้องเตรียมอาหารให้

พร้อมตลอดเวลา หากผู้สูงอายุอยากทานเวลาไหนก็นําอาหารไปอุ่นให้ร้อนและให้ผู้สูงอายุทานได้ทันที 

การตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุที่กล่าวไปแล้วข้างต้น เป็นสิ่งที่

ผู้สูงอายุร้องขอจากผู้ดูแล ซึ่งผู้ดูแลตอบสนองได้ตามท่ีผู้สูงอายุต้องการ แต่ในบางกรณีการตอบสนอง

ความต้องการแก่ผู้สูงอายุเกิดมาจากความใส่ใจในตัวผู้สูงอายุค่อนข้างมาก จึงใช้การสอบถาม 

ความต้องการของผู้สูงอายุ และการกล่าวถึงกิจกรรมต่าง ๆ ก่อนที่ผู้ดูแลจะปฏิบัติต่อผู้สูงอายุ  
ผู้ดูแลในครอบครัวที่ปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุในกิจกรรมต่าง ๆ สะท้อน

สัมพันธภาพท่ีมีต่อผู้สูงอายุไปพร้อมกัน ถือว่ากิจกรรมการดูแลต้องการความทุ่มเทแรงกาย แรงใจ 

เวลาของตนเองอย่างมาก และต้องกระทําด้วยความอ่อนโยน เอาอกเอาใจต่อผู้สูงอายุ ผู้ดูแลที่สนิท

สนมและมีความใกล้ชิดกับผู้สูงอายุจะสามารถปฏิบัติกิจกรรมอย่างเต็มใจ และขณะเดียวกันทําให้

สัมพันธภาพที่มีอยู่แนบแน่นมากขึ้นด้วย 

4.1.2.2 การดูแล “จิตใจ” ผู้สูงอายุ 

ผู้ดูแลในบางสีทองให้ความสําคัญกับการดูแลสุขภาพจิตของผู้สูงอายุคู่กับ

การดูแลให้ผู้สูงอายุมีร่างกายแข็งแรง ผู้ดูแลจึงไม่ลืมที่สร้างความสุข ความปลื้มใจแก่ผู้สูงอายุใน 

หลาย ๆ โอกาสท่ีดูแลกัน รวมท้ังไม่ให้เกิดความเดือดเน้ือร้อนใจในพฤติกรรมของลูกหลานที่ผู้สูงอายุรัก 

เช่น การนําลูกหลานเข้าเย่ียม ผู้ศึกษาเห็นพ่ีเดือนเด่นพยายามสร้างความรักความผูกพันระหว่าง

สมาชิกในครอบครัว โดยรวมตัวระหว่างคนหลากหลายวัยด้วยการจัดกิจกรรมที่ทําให้ลูกหลานได้มา

รวมตัวกัน เช่น การจัดงานวันเกิดของสมาชิกในครอบครัว “หลาน ๆ เขาก็น่ารัก ก็พยายามเพียรมา

หา ช่วงน้ีแม่ไปไหนไม่ได้ พยายามให้ทุกอาทิตย์มีปาร์ต้ีที่บ้าน” (บ้านพ่ีเดือนเด่น) หรือการจัดงาน

ทําบุญบ้าน “ลูกหลานจะได้มาพบกัน” (บ้านพ่ีลออ) ทั้งน้ี ผู้สูงอายุจะได้พบปะเข้าสังคมกับลูกหลาน 

แม้จะอยู่ในบ้าน สําหรับป้าจิรา กล่าวว่า “ชอบนะเวลาคนมาเยี่ยมบ่อย ๆ แม่จะได้ไม่เหงา” สําหรับ 

พ่ีสาทิสก็เล่าเก่ียวกับการไม่ทําร้ายจิตใจของผู้สูงอายุ “เราจะไม่พูดอะไรท่ีสแลงใจแก ไม่ว่าอะไรท้ังน้ัน 

ไม่ดุ ไม่ด่า ไม่ให้แกคิดมาก” สอดคล้องกับผลการศึกษาของ นารีรัตน์ จิตรมนตรี, วิไลวรรณ  

ทองเจริญ และสาวิตรี ทยานศิลป์ (2552, น. 94) ในประเด็นที่ว่าการดูแลด้านจิตใจมุ่งเน้นไปท่ี 
การเป็นเพ่ือนพูดคุย ถึงแม้ผู้สูงอายุจะพูดไม่ได้ แต่หากสามารถแสดงท่าทีรับรู้สิ่งรอบตัวที่เกิดขึ้นได้ 

ผู้ดูแลหรือสมาชิกในครอบครัวก็จะพยายามพูดคุยด้วย เพ่ือไม่ให้ผู้สูงอายุรู้สึกเหงา และจะพยายามไม่

พูดหรือทําอะไรท่ีจะเป็นการทําให้ผู้สูงอายุเกิดความเครียด 

ดังน้ัน การที่ผู้ดูแลในบางสีทองไม่ต่อว่า จึงทําให้ผู้สูงอายุรู้สึกเสียกําลังใจ 

และพยายามพูดคุยเพ่ือไม่ให้รู้สึกเหงา สําหรับกิจกรรมหรือเร่ืองราวท่ีไม่ทําให้ผู้สูงอายุเสียใจยังมีอีก

เรื่องหน่ึง คือ การไม่นําข่าวการเสียชีวิตของบุคคลที่ผู้สูงอายุรักและสนิทสนมด้วยมาเล่าให้ฟัง หรือ
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หากจะเล่าก็ต้องเตรียมให้ผู้สูงอายุสามารถปรับจิตใจของตนได้เสียก่อน ดังกรณีที่พ่ีสาทิสกล่าวว่า  

“อาตาย (น้องของแม่) ผมยังไม่ให้แกรู้เลย ให้แกค่อย ๆ รู้ไปเรื่อย ๆ ไม่บอกโฮกฮาก” สอดคล้องกับพ่ี

ลออที่ใช้วิธีค่อย ๆ บอกข่าวน้องชายของแม่ว่าเสียชีวิต การทําเช่นน้ีเท่ากับไม่อยากให้ผู้สูงอายุรู้สึก

กระทบกระเทือนจิตใจ 

บงกชซึ่งทํางานด้านผู้สูงอายุก็ให้ความเห็นเก่ียวกับกิจกรรมท่ีลูกหลาน

สามารถทําให้ผู้สูงอายุมีกําลังใจไว้อย่างน่าสนใจว่า “ปู่ ย่า ตา ยาย มีรูปถ่ายสมัยเก่า ๆ ใส่อัลบ้ัมมาก็
เปิดคุยกัน ‘จําได้มั้ย’ พ่ี ว่าผู้สูงอายุจะมีความรู้สึกเลยว่าเขายังมีตัวตนอยู่ คือ ลูกหลานให้

ความสําคัญ” ผู้ศึกษาเห็นด้วยกับกิจกรรมเหล่าน้ีว่าสามารถสร้างความสุขใจให้กับผู้สูงอายุ รวมทั้งยัง

สร้างกําลังใจที่ดีสําหรับผู้สูงอายุ และประเด็นสําคัญการทํากิจกรรมต่าง ๆ คือ การสร้างสัมพันธภาพที่

ดีระหว่างผู้สูงอายุและลูกหลานในแต่ละรุ่นอีกด้วย 

4.1.2.3 การจัดการพื้นที่ภายในบ้าน  

ผู้ดูแลเป็นบุคคลสําคัญที่มีสิทธิในการกําหนดตําแหน่งแห่งที่ของผู้สูงอายุ

ที่ตนดูแล หรือผู้ดูแลบางคนได้รับมอบสิทธิในการตัดสินใจจากสมาชิกในครอบครัว ในการกําหนด

อาณาบริเวณท่ีเป็นพ้ืนที่ของผู้ดูแล และวิธีคิด วิธีปฏิบัติต่อผู้สูงอายุตามสติปัญญา และศักยภาพ 

ของตน กรณีพ่ีเดือนเด่นกล่าวว่า “เรื่องในบ้านพ่ี ๆ น้อง ๆ จะให้สิทธิในการตัดสินใจ” หรือพ่ีลออ 

ระบุว่า “พ่ีต้องรับผิดชอบในบ้าน ในการดูแลแม่” น้องพิเชฐและลุงประมวลพูดว่า “ก็มีแต่ผม” และ 

“จะให้ใครดูละ ก็ต้องเป็นเรา” ดังน้ัน ผู้ดูแลจะรับรู้ว่า ตนมีบทบาทเก่ียวกับผู้สูงอายุในการวางเตียง

นอน จุดที่ผู้สูงอายุจะทานข้าว (กรณีที่เคลื่อนไหวได้บ้าง จะพยุงไปน่ังที่โต๊ะสําหรับทานข้าว) หรือกรณี

ผู้สูงอายุที่ไม่สามารถเคลื่อนไหวได้ นอนติดเตียง ผู้ดูแลจะกําหนดให้ผู้สูงอายุทานข้าวบนเตียง 

นอกจากน้ี หากผู้สูงอายุยังสามารถสื่อสารได้ หรือเคลื่อนไหวได้บ้างจะร่วมกับผู้ดูแลว่าจะใช้พ้ืนที่

ตามที่ตนเองต้องการด้วย เช่น เลือกว่าจะน่ังเล่นมุมใด มุมเดินออกกําลังกายจะเป็นส่วนไหน  

มีผู้สูงอายุบางรายที่มีห้องส่วนตัว และภายในห้องจะประกอบไปด้วยเตียงพยาบาล โทรทัศน์ โทรศัพท์ 

วิทยุ ตู้เสื้อผ้า ตู้ใส่ของ โต๊ะทานข้าวมีล้อเคล่ือน (แบบที่ใช้ในโรงพยาบาล) มีกรอบรูปที่ใส่รูปของ

ผู้สูงอายุและสมาชิกในครอบครัวในแต่ละโอกาส มีมุมขับถ่าย ซึ่งดัดแปลงโดยนําถังนํ้าสีดําเจาะรูที่ 
ฝาถัง และใช้ฝาชักโครกครอบลงไป ฯลฯ ห้องน้ีช่วยให้เกิดความสะดวกสบายในการใช้ชีวิตของ

ผู้สูงอายุ  

ผู้ดูแลคํานึงว่าพ้ืนที่ควรมีสภาพแวดล้อมที่เหมาะสม เช่น การจัดที่นอน 

หรือห้องพักควรมีอากาศถ่ายเทดี มีอุปกรณ์ที่จําเป็น เช่น โต๊ะหัวเตียง เก้าอ้ีน่ังข้างเตียง เตียงนอน 

ที่ไม่สูง หรือปูที่นอนบนพ้ืน ห้องนอนอยู่บริเวณช้ันล่าง และอยู่ใกล้ห้องนํ้า สภาพแวดล้อมที่ดีช่วยให้

คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุดีขึ้น อารมณ์แจ่มใส ผู้สูงอายุส่วนใหญ่พักอาศัยอยู่ในบ้านของตนเอง เพราะ
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ความเคยชิน และรู้สึกอบอุ่นใจ เน่ืองจากเป็นสถานที่ ๆ คุ้นเคย หากบ้านซึ่งเดิมคุ้นเคย แต่ไม่สามารถ

ใช้ชีวิตได้อย่างอิสระ เพราะความเจ็บป่วยจนไม่สามารถใช้พ้ืนที่ได้เช่นเดิม ก็จําเป็นต้องปรับเปลี่ยนให้

เหมาะสมกับการเคลื่อนไหวของผู้สูงอายุ บ้านที่อยู่หากเป็นบ้าน 2 ช้ัน และผู้สูงอายุยังแข็งแรงจะอยู่

บนช้ันสองของบ้าน แต่ถ้าสุขภาพไม่แข็งแรงอยู่ช้ันล่าง เช่น ภรรยาของลุงประมวล พ่อแม่ของพ่ีพิมล 

ผู้สูงอายุบางส่วนอาศัยอยู่ในบ้านของลูกสาว เช่น แม่ของพ่ีลออ แม่ของป้าจิรา แม่ของพ่ีสาทิส หาก

ผู้สูงอายุที่ไม่สามารถขึ้นลงบ้านช้ันบนเองได้ ผู้ดูแลต้องช่วยพยุง โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่มีอาการปวดเข่า 
ปวดขา ผู้ดูแลเกรงว่าหากไม่ช่วยพยุงอาจทําให้ผู้สูงอายุตกบันได  

ส่วนห้องนํ้า ห้องส้วมน้ันมักจะอยู่ในตัวบ้าน หรือไม่ไกลจากตัวบ้านนัก 

พ้ืนห้องนํ้าก็เป็นพ้ืนปูนหยาบ ๆ แต่บางบ้าน เช่น บ้านพ่ีพิมลทําราวจับในห้องนํ้าให้อย่างแข็งแรง แต่

บางบ้านที่มีผู้สูงอายุช่วยตนเองไม่ได้ เช่น บ้านพ่ีเดือนเด่น และบ้านพ่ีสาทิสจะเจาะถังนํ้า และนําฝา

ชักโครกมาสวม ทําให้ผู้สูงอายุไม่ต้องลําบากไปห้องนํ้าไกล ๆ สมาชิกครอบครัวบางรายปูกระเบ้ืองกัน

ลื่น เช่น บ้านพ่ีสาทิส บานพ่ีพิมพ์ใจ เพ่ือความปลอดภัยของผู้สูงอายุ และให้ความสําคัญกับการ

อํานวยความสะดวกในการใช้ห้องนํ้าห้องส้วม เช่น จัดให้มีพ้ืนหยาบกันลื่น มีราวจับเวลาเข้าห้องนํ้า 

ผู้ดูแลที่ปรับสภาพแวดล้อมของผู้สูงอายุอย่างเหมาะสมน้ัน คํานึงถึง

ภาวะสุขภาพของผู้สูงอายุ การเคลื่อนไหวตนเองของผู้สูงอายุ ผู้ศึกษาสังเกตแล้วพบว่าบ้านของ 

พ่ีเดือนเด่นเพียงคนเดียวที่จัดสภาพแวดล้อมสวยงาม ทั้งสะอาด เป็นระเบียบ และมีสิ่งประดับประดา

สําหรับผู้สูงอายุ เมื่อสอบถามแนวคิดในการจัดสภาพแวดล้อม พ่ีเดือนเด่นเล่าว่า “เรามองว่า ด้วย

ท่าทางของเขา ความสามารถของเขา เขาควรเข้าไปอย่างน้ีแล้วเขาสะดวกไหม ก็เลยวางแปลนไว้”

เลือกห้องที่โปร่ง โล่ง อากาศถ่ายเทได้ดี สามารถมองเห็นทิวทัศน์ที่สวยงาม มีความเป็นส่วนตัว มีเตียง

ที่มีความสูงเหมาะสมกับผู้สูงอายุ มีโต๊ะข้างเตียง มีตู้ที่เก็บของใช้ส่วนตัวของผู้สูงอายุ ภายในห้องจะมี
รูปของผู้สูงอายุและบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ผู้สูงอายุประทับใจ หรือมีการใช้ดอกไม้ประดับ เช่น  

ดอกมะลิ ดอกกุหลาบ ดอกบัว ทําให้บรรยากาศในห้องสดช่ืนขึ้น  

มีดอกไม้ที่เปลี่ยนประจํา จะมีดอกมะลิหน้าบ้าน เก็บวางไว้ให้เขา บางทีก็ของขวัญ  

ของฝากที่ใครก็แล้วแต่เอามาให้ ช่วงเทศกาล ช่วงวาระพิเศษ และก็จะวางไว้ให้เขา  

วางให้เขาเห็นสักพัก สักเดือน 2 เดือน แล้วก็โยกย้ายออกมา ให้เขาเห็นว่ามีของให้ 

เค้านะ มีคนคิดถึงเขา บางคนห่อ ผูกโบจะอยู่อย่างน้ัน เป็นการ์ดติดมาก็เอาการ์ดติดไว้

ที่ข้างฝา ให้เขาเห็น คนน้ัน คนน้ี เอามาให้นะ วางเอาไว้ใกล้ ๆ (เดือนเด่น (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557)  
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ผู้ดูแลที่จัดสภาพแวดล้อมส่วนใหญ่มักใช้เวลาว่างของตนเองใน 

การจัดเก็บและปรับสภาพแวดล้อมในบ้าน เหตุผลอีกประการหน่ึงที่ปรับสภาพแวดล้อม คือ  

“อยากให้สะอาด อยากให้ดูดีในห้อง คือ เค้าเป็นคนป่วย เป็นผู้สูงอายุ 

โอกาสท่ีเขาจะติดเช้ือ โอกาสที่จะป่วยมีมากกว่าคนอ่ืน” (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 

พฤษภาคม 2557)  

สิ่งที่พ่ีเดือนเด่นได้กระทําออกมาน้ัน แสดงถึงความละเอียดอ่อน  
คิดและจินตนาการว่าหากตัวเองเป็นผู้สูงอายุก็คงต้องการแบบน้ันแบบน้ีจึงนําแผนที่ความคิดของตน

มาจัดการให้เป็นรูปธรรม การท่ีพ่ีเดือนเด่นสามารถจัดการสิ่งต่าง ๆ ที่ได้กล่าวมาข้างต้นน้ันได้อย่างดี

แตกต่างจากคนอื่น ๆ เพราะมีเวลา กําลังทรัพย์และความเจ้าระเบียบของพ่ีเดือนเด่นเองจึงสามารถ

จัดสภาพแวดล้อมให้เหมาะสมกับผู้สูงอายุได้มากกว่าคนอ่ืน ๆ  

สําหรับพ่ีสาทิส  การจัดสภาพแวดล้อมที่ ดี น้ันไม่ ไ ด้มองเ ร่ือง 

ความสวยงามเหมือนพ่ีเดือนเด่น แต่มองว่า 

“จัดให้เป็นระเบียบ เดินจะได้ไม่สะดุด หกล้ม เด๋ียวจะเป็นเรื่องใหญ่” 

(สาทิส (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 27 สิงหาคม 2557)  

คําว่าเรื่องใหญ่น้ีสามารถสร้างความกระตือรือร้นในการเข้ามาจัดการ

พ้ืนที่ เพราะไม่เช่นน้ัน ผู้สูงอายุอาจหกล้มเป็นอันตราย 

ทั้งน้ี ความสามารถในการจัดการพ้ืนที่ขึ้นอยู่กับปัจจัยหลายอย่าง 

ได้แก่ ฐานะทางเศรษฐกิจ ความสนใจของผู้ดูแล หรือความห่วงใยต่อผู้สูงอายุ วิธีคิดถึงหลักการดูแล 

และคุณธรรมในตัวผู้ดูแล เช่น กรณีที่จัดการให้ผู้สูงอายุได้รับความสะดวกจากการลุกหรือน่ัง จึงซื้อ

เตียงพยาบาล (พ่ีเดือนเด่น และบ้านป้าจิรา) การปรับพ้ืนที่ที่มีบันไดให้มีทางลาด (พ่ีพิมล พ่ีเดือนเด่น 
พ่ีพิมพ์ใจ ลุงประมวล น้องพิเชฐ) กรณีที่ไม่ได้ปรับพ้ืนที่ก็ต้องใช้ความระมัดระวังในการเคลื่อนไหว 

โดยการพยุงผู้สูงอายุขึ้น ลงบันได (พระมิ่งเมือง) ผู้ดูแลที่มีฐานะจะสามารถจัดการพ้ืนที่ได้ดีกว่าผู้ดูแล

ที่มีฐานะปานกลาง หรือยากจน 

เมื่อมีโอกาสเข้าไปเย่ียมผู้สูงอายุที่บ้าน ผู้ศึกษา พบว่า ผู้สูงอายุเกือบ

ทั้งหมดไม่ได้มีห้องส่วนตัวของตนเอง (ยกเว้นบ้านพ่ีเดือนเด่น) แต่จัดพ้ืนที่ไว้เฉพาะผู้สูงอายุ พ้ืนที่ที่

ผู้ดูแลจัดสําหรับผู้สูงอายุจะเป็นช้ันล่าง หรือบริเวณลานโล่งที่สามารถวางเตียง หรือฟูกสําหรับ

ผู้สูงอายุน่ัง หรือนอน เมื่อเดินเข้าไปในบ้านก็จะเห็นผู้สูงอายุได้ในทันที แต่ก็มีฉากก้ัน หรือที่บังสายตา 

กรณีที่มีแขกมาที่บ้าน หรือกรณีที่สร้างความเป็นส่วนตัวให้กับผู้สูงอายุ ทําให้ผู้สูงอายุถูกรบกวนบ้าง

แต่ก็ไม่มากนักจากข้อเท็จจริงที่ปรากฏนี้ การที่ผู้สูงอายุไม่มีพ้ืนที่ส่วนตัว แต่มีพ้ืนที่ทางสังคมท่ีได้สร้าง

พ้ืนที่ส่วนตัวของผู้สูงอายุเอง สิ่งน้ีหมายความว่า ผู้สูงอายุอยู่ในพ้ืนที่ที่ทุกคนสามารถแลเห็นได้ การท่ี
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สมาชิกทุกคนแลเห็นประเด็นไม่ได้อยู่ที่ความเป็นส่วนตัวของผู้สูงอายุ แต่อยู่ที่ความอาทร ความเอาใจ

ใส่เกิดขึ้น หรืออีกนัยหน่ึง คือ การที่ทุกคนสามารถเห็นว่าผู้สูงอายุทําอะไร จะเกิดอันตรายหรือไม่ 

ดังน้ัน แม้ตัวพ้ืนที่เองจะไม่ใช่พ้ืนที่ที่เป็นส่วนตัวสําหรับผู้สูงอายุ แต่ตัวผู้สูงอายุยังมีความรู้สึกเป็น

ส่วนตัวอยู่เพราะอย่างน้อยผู้สูงอายุก็อาศัยอยู่ในบ้านซึ่งเป็นสถานที่ที่คุ้นเคย และมีสมาชิกใน

ครอบครัวที่มีความสนิทสนม ห่วงใยกันตลอดเวลา สอดคล้องกับงานของ ศศิพัฒน์ ยอดเพชร (2552, 

น. 208) ที่กล่าวถึง การปรับเปลี่ยนสภาวะแวดล้อมในที่อยู่อาศัยสําหรับผู้สูงอายุเป็นเรื่องที่ต้องได้รับ
การดูแลเป็นพิเศษ เน่ืองจากผู้สูงอายุที่เข้าสู่ภาวะพ่ึงพา ไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได้ ดังน้ัน การจัด

สภาพแวดล้อมที่เหมาะสมกับผู้สูงอายุจะช่วยลดความเสี่ยงในการดูแล รวมถึงการทําให้ผู้สูงอายุมี

คุณภาพชีวิตที่ดีด้วย 

ปฏิบัติการของการดูแลผู้สูงอายุในชีวิตประจําวันของผู้ดูแลทําให้เกิด

การใช้ชีวิตร่วมกันของสมาชิกภายในบ้าน ซึ่งทําให้เห็นว่าดูแลผู้สูงอายุอย่างไร เท่ากับว่าเป็นการ 

“ผลิตซ้ํา” พฤติกรรมและการปฏิบัติการดูแลผู้สูงอายุให้ปรากฏขึ้น สมาชิกในครอบครัวรู้ว่าต้องปฏิบัติ

ต่อพ่อ แม่ ปู่ ย่า ตา ยาย ของตนอย่างดี ในพ้ืนที่ที่ถูกจัดแบ่งออกเป็นส่วน ๆ และรู้ว่าตําแหน่งแห่งที่

ของสิ่งต่าง ๆ น้ันทําให้กระบวนการของการดูแลดําเนินต่อไป เท่ากับว่าพ้ืนที่ได้ถูกจัดระเบียบเพ่ือให้

เหมาะสมกับการดูแลผู้สูงอายุในแต่ละโอกาส กล่าวคือ พ้ืนที่ในความหมายที่ใช้กันเกิดขึ้นมาได้ 

ก็ต่อเมื่อมีวัตถุ และบ้านถูกจัดระเบียบให้เป็นระบบความสัมพันธ์ โดยการกระทําทางสังคมของมนุษย์ 

ซึ่งการจัดระเบียบน้ีจะก่อให้เกิด “พลวัต” ของบ้านที่มีผลต่อการกําหนดรูปร่าง หน้าที่ ตลอดจน

ความหมายทางสังคมของพ้ืนที่แห่งน้ัน  

การจัดการพ้ืนที่ของผู้ดูแลสะท้อนวิธีคิดของผู้ดูแลต่อพ้ืนที่อย่าง

ชัดเจน ลักษณะที่ผู้ดูแลจัดอาณาเขตสําหรับผู้สูงอายุ ทําให้เรารู้ว่าผู้ดูแลคํานึงถึงความผูกพันระหว่าง
ผู้สูงอายุกับสมาชิกในครอบครัว ทําให้สมาชิกและผู้สูงอายุพบเจอกันได้อย่างสะดวก แต่มีการเว้น

ระยะเพ่ือให้มีความเป็นส่วนตัวของผู้สูงอายุด้วย ดังน้ัน การจัดการพ้ืนที่ก็ยังสามารถเห็นความเป็น

ตัวตนของผู้สูงอายุกับโลกของคนที่เก่ียวข้อง นอกจากน้ี การจัดการพ้ืนที่ยังสัมพันธ์กับการรับรู้

ข่าวสารของผู้สูงอายุในระดับที่แตกต่างกัน ข่าวสารที่ส่งออกจากผู้ดูแลมักเป็นรายละเอียดในชีวิตของ

ผู้สูงอายุ สภาพร่างกายโดยทั่วไป การดูแลรักษา ปกป้องคุ้มครองสิทธิต่าง ๆ ของผู้สูงอายุ ขณะท่ี

ข่าวสารจากภายนอกที่ส่งต่อไปสู่ผู้สูงอายุจะถูกคัดกรอง หรือถูกลดทอนรายละเอียดลงตามระยะห่าง

ของผู้สูงอายุกับสารนั้น เช่น ข่าวสารหรือข้อมูลจากญาติ พ่ีน้องจะถูกถ่ายทอดให้ผู้สูงอายุรับรู้ตลอด 

แต่หากกรณีที่ข่าวสารเก่ียวกับความตายของบุคคลอันเป็นที่รักของผู้สูงอายุ ผู้ดูแลพิจารณาว่าจะ 

“เปิดเผย” หรือ “ปิดบัง” ไม่ให้ผู้สูงอายุรู้ โดยพิจารณาจากสภาพร่างกาย จิตใจของผู้สูงอายุ  
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4.1.2.4 การจัดการเวลาในการดูแลผู้สูงอายุ  

เวลาที่ผู้ดูแลต้องใช้ในการดูแลผู้สูงอายุ สามารถมองในเชิงปริมาณ เช่น 

ช่ัวโมง นาที วัน เดือน ปี ผู้ดูแลใช้เวลาในการดูแลผู้สูงอายุ ไม่น้อยกว่า 4-5 ช่ัวโมงต่อวัน หรือนับเวลา

ในเชิงของกระบวนการรับรู้ของผู้ดูแล เช่น ผู้ดูแลเพ่ิงจะเริ่มดูแลผู้สูงอายุจริงจัง เมื่อผู้สูงอายุเจ็บป่วย 

หรือดูแลผู้สูงอายุมาแล้วเป็นระยะเวลานาน หากนับระยะเวลาในการดูแลผู้สูงอายุ ผู้ดูแลบางราย เช่น 

พ่ีลออ ป้าจิรา ดูแลผู้สูงอายุมาแล้วเป็นเวลากว่า 20 ปี ในขณะที่ผู้ดูแลบางราย เช่น พ่ีเดือนเด่น  

น้องพิเชฐ พ่ีสาทิส พ่ีภัสสร ดูแลผู้สูงอายุมาแล้วประมาณ 3 ปี เป็นต้น เวลาที่กล่าวถึงข้างต้น สามารถ

สะท้อนถึงความผูกพันของผู้ดูแลและผู้สูงอายุ นอกจากน้ี ยังเห็นเวลาของสมาชิกในครอบครัวแต่ละ

คนที่อยู่ร่วมกันส่งผ่านความรู้และการให้คุณค่าระหว่างคนรุ่นเดียวกัน หรือคนต่างรุ่น ในแง่ของ 
การดูแลผู้สูงอายุ มุมมองของเวลาก็อาจแตกต่างกันไป เช่น ผู้ดูแลรุ่นลูกผูกพันกับผู้สูงอายุ ซึ่งมีฐานะ

เป็นพ่อ หรือแม่ ซึ่งใช้เวลาในการอยู่ร่วมกันอย่างยาวนาน ทว่าผู้ดูแลรุ่นหลาน ผูกพันกับผู้สูงอายุ ที่มี

ฐานะเป็นปู่ ย่า ตา ยาย น้อยกว่าพ่อแม่ของตนเอง ความรับผิดชอบในการดูแลจึงสัมพันธ์กับเวลาและ

ในการปฏิบัติการดูแลที่แตกต่างกัน 

ผู้ดูแลจัดการเวลาของผู้อ่ืนอย่างเคร่งครัด แต่ในมุมของการจัดการเวลา

ของตัวเองน้ันก็มีอยู่บ้าง แม้จะเพียงเล็กน้อย เนื่องจากเวลาของผู้ดูแลเองไปผูกพันกับเวลาของ

ผู้สูงอายุ และสมาชิกอ่ืน ๆ ในครอบครัว ผู้ดูแลกล่าวว่า  

“ต้องอยู่ประจํา ทิ้งไม่ได้ ไปไหนไม่ได้ โดยมากไม่ไปข้างนอก เวลางาน

การอะไรให้ลูกชายออก เราไม่ไป ไม่กล้าทิ้งแม่เรา บางที่จะไปวัด ก็ไปช่วยซอง แล้วก็กลับ ไอ้เรื่อง

อาหารไม่มีการกิน รีบมาดูแม่เราก่อน” (จิรา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557)  

ส่วนพ่ีลออกล่าวว่า หากมีความจําเป็นต้องออกไปข้างนอก ก็จะบอก

ผู้สูงอายุและจะใช้เวลาไม่เกิน 3 ช่ัวโมง สําหรับพ่ีเดือนเด่น ได้จ้างคนที่รู้จักและเป็นที่ไว้วางใจจาก

ผู้สูงอายุมาอยู่ “เป็นเพ่ือน” กรณีที่ไปทําธุระนานกว่า 3 ช่ัวโมง พ่ีสาทิสบอกให้พ่ีสาวมาอยู่กับแม่หาก

เขาต้องออกไปทํางาน และน้องพิเชฐเล่าว่า อาสาวมาดูแลช่วงเย็น เป็นต้น การต้องห่างจากผู้สูงอายุ

เพียงไม่ก่ีช่ัวโมงก็สร้างความกังวลให้กับผู้ดูแล แม้ว่ากิจกรรมท่ีต้องออกไปข้างนอกมีความสําคัญ เช่น 
การไปงานแต่ง งานบวชของญาติพ่ีน้อง หรือต้องไปติดต่อราชการ หากกิจกรรมที่ต้องออกไปนอกบ้าน

ไม่ค่อยมีความสําคัญผู้ดูแลจะใช้วิธีการเลือกให้คนอ่ืนไปทําธุระแทน แต่หากกิจกรรมใดไม่อาจ

หลีกเลี่ยงได้ก็จะขอให้ญาติ หรือจ้างผู้ดูแลมาช่วย เป็นต้น ในประเด็นดังกล่าวสอดคล้องที่ นารีรัตน์  
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จิตรมนตรี, วิไลวรรณ ทองเจริญ และ สาวิตรี ทยานศิลป์ (2552, น. 44) กล่าวถึง ประสบการณ์ 

การช่วยเหลือภายในครอบครัว (Experiences of family caring) ผู้ดูแลรู้สึกผิด และบางคนรู้สึกว่า

ให้การดูแลไม่เพียงพอ รู้สึกวิตกกังวลเก่ียวกับความสามารถในการดูแลสภาวะทางเศรษฐกิจ  

ภาวะสุขภาพของตนเองและของผู้สูงอายุ รวมทั้งความปลอดภัยของผู้สูงอายุด้วย นอกจากน้ีผู้ดูแลยัง

รู้สึกว่าถูกแยกจากสังคม ไม่มีอิสรภาพและไม่มีชีวิตส่วนตัวเป็นของตนเอง การพยายามทําตัวให้ยุ่งอยู่
กับการดูแลช่วยให้ผู้ดูแลไม่หมกมุ่นกับสภาพการดูแล มีกิจกรรมที่ต้องทําก็ทําไปเรื่อย (keep going) 

วันต่อวัน (Faria, 1998; Boykin & Winland-Brown, 1995) และความรู้สึกว่าได้พ่ึงพากันและกัน 

(reciprocity) มีความรู้สึกร่วมกันและมีคนมาเป็นเพ่ือน ทําให้ผู้ดูแลรู้สึกพึงพอใจต่อการดูแล (Murray, 

Schneider, Banerjee & Mann, 1999) 

ในภาพรวมการใช้เวลาในลักษณะส่วนตัวน้ัน ผู้ดูแลกล่าวว่าเวลาเป็น

ส่วนตัวมักอยู่บ้าน เช่น นอนพักผ่อน ทําสวน ในขณะที่ผู้ดูแลบางรายเลือกทําสวน ทํางานบ้าน เย็บปัก

ถักร้อย อ่านหนังสือ  สําหรับการไปสังสรรค์กับคนอ่ืนน้ันไม่ใช่สิ่งที่พวกเขาชอบ มีผู้ดูแลผู้สูงอายุราย

หน่ึงกล่าวว่า ไม่คิดว่าจะขอเวลาว่างหลังจากดูแลผู้สูงอายุ หรือหาเวลาทําอะไรเพ่ือตนเอง เช่นพ่ีพิมล

ให้ความเห็นว่า “ไม่เคยคิดเลยว่าต้องมีเวลาทําสิ่งที่ต้องการ หรือออกสังคมย่ิงไม่ชอบเลย” จากการมี

โอกาสพบปะพ่ีลออบ่อยคร้ัง เห็นว่าถ้าผู้สูงอายุมีภาวะติดเตียงจึงไม่ใช่เรื่องยากท่ีผู้ดูแลจะปล่อยให้

ผู้สูงอายุอยู่ตามลําพังได้ แต่ก็เป็นโชคดีที่ผู้สูงอายุไม่เรียกร้องการดูแลมากนัก พ่ีลออจึงจัดสรรเวลา

สําหรับทํากิจกรรมต่าง ๆ ได้อย่างเหมาะสม ดังน้ัน หากผู้ดูแลจัดสรรเวลาสําหรับตนเองและผู้สูงอายุ

ก็สามารถดํารงอยู่ในความสัมพันธ์ของการดูแลอย่างสมดุล 

 “บ้าน”  ไม่ใช่เพียงที่อยู่อาศัย ยังเป็นพ้ืนที่ทางสังคมของสมาชิกใน

ครอบครัว มีสภาพที่จับต้องได้ ถูกใช้เป็นพ้ืนที่ในการดูแลผู้สูงอายุมากที่สุดพ้ืนที่หน่ึง แต่เป็นแหล่งของ

การสะสมทุน ทรัพยากร และการมีความสัมพันธ์ระหว่างกัน แม้บ้านถูกทําให้เป็นเรื่องของความ

เป็นอยู่ส่วนตัว เป็นพ้ืนที่ที่แยกตัวออกจากสายตาของคนภายนอก คนที่อยู่ในพ้ืนที่น้ีจึงมีความสนิท
สนมกัน และไม่ต้องสํารวม เพราะปลอดจากการจ้องมอง ทําให้การดูแลผู้สูงอายุอยู่ในสถานะที่บุคคล

ในบ้านจะรอดพ้นจากการสังเกต การรู้เห็น การรบกวนต่างๆ รวมถึงมีความสันโดษ คือ มีระยะห่าง

จากบุคคลภายนอก อีกทั้งบุคคลได้รับการคุ้มครองและการเคารพในสิทธิส่วนบุคคล ดํารงชีวิตอย่าง

เป็นอิสระ มีสิทธิที่จะแสวงหาความสุขในชีวิตตามวิถีทางท่ีอาจเป็นไปได้และเป็นความพอใจ 

ตราบเท่าที่ไม่ขัดต่อกฎหมาย ไม่ขัดต่อความสงบเรียบร้อยและศีลธรรมอันดีของประชาชนและ 

ไม่ละเมิดสิทธิเสรีภาพของผู้อ่ืน ดังที่สายพิณ ศุพุทธมงคล (2555, น. 123) เสนอไว้ในเรื่อง “บ้านและ



150 

 

เรื่องในบ้าน” ว่า เมื่ออยู่ในครอบครัว เรารู้สึกผ่อนคลาย ปลอดภัย ไม่ต้องระมัดระวัง ต่างจากการอยู่

กับคนนอกครอบครัว การปฏิสัมพันธ์ระหว่างสมาชิกในครอบครัวจึงเป็นกิริยาและปฏิกิริยาที่เกิดขึ้น

เพราะความรัก ความใกล้ชิด เพราะความเคยชินจากการอยู่ร่วมกัน และความสัมพันธ์ในครอบครัวจึง

เป็นประสบการณ์ที่เกิดขึ้นในชีวิตประจําวัน 

อย่างไรก็ตาม สิ่งที่ผู้ดูแลปฏิบัติต่อผู้สูงอายุผ่านกิจกรรมและการใช้พ้ืนที่ 

สะท้อนสัมพันธภาพที่สําคัญคือความผูกพัน ความรักใคร่ จึงส่งผลให้มีพฤติกรรมการดูแลไม่แสดงให้
เห็นว่ารังเกียจ แต่เท่าที่ผู้ศึกษาเห็นคือภาพผู้ดูแลต้ังใจ และเต็มใจเพ่ือให้บรรลุเป้าหมายสําคัญ คือ 

การตอบสนองความต้องการข้ันพ้ืนฐานของผู้สูงอายุเท่าที่ตนจะทําได้ 

 

4.2 การขยายความเป็นสาธารณะสู่พื้นที่ส่วนตัว 

 

มุมมองว่าการดูแลผู้สูงอายุไม่ใช่เรื่องส่วนตัว หรือภารกิจของการดูแลเป็นของทุกคน  

ทั้งภาครัฐ ชุมชน และครอบครัว ส่งผลให้การดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองขยับขยายกว้างขวางขึ้น 

ไม่ใช่การที่ครอบครัวแต่ละคนจะดูแลกันอย่างโดดเด่ียว ทั้งน้ีเน่ืองจากสถานการณ์ผู้สูงอายุใน                

บางสีทองเพ่ิมจํานวนมากข้ึน รวมท้ังนโยบายของรัฐที่ให้ความสําคัญกับผู้สูงอายุ ทั้งการช่วยเหลือ 

คุ้มครอง และพัฒนาระบบการดูแลเพ่ือผู้สูงอายุ ในขณะที่บ้านก็รับมือกับการดูแลผู้สูงอายุได้อย่าง

ยากลําบากมากขึ้น การเปิดให้ผู้ดูแลจากภายนอกเข้ามาในบ้าน หรือในครอบครัวของผู้สูงอายุ  

เกิดจากสมาชิกในครอบครัวไม่สามารถดูแลผู้สูงอายุได้ และจําเป็นต้องได้รับการสนับสนุนในด้าน 

ต่าง ๆ ผู้บริหารจากเทศบาลสะท้อนมุมมองเชิงพ้ืนที่ส่วนตัวและสาธารณะในการดูแลผู้สูงอายุ ดังคํา

กล่าวที่ว่า 
ปัญหาด้านสังคม สวัสดิการมักจะมาจากพ้ืนที่ส่วนตัว มาจากฐานของครอบครัว  

ความเป็นอยู่ วินัย วิธีคิดของครอบครัว เลยกลายเป็นพ้ืนที่เหมือนเข้าไปในเชิงลึก

ส่วนตัว หน้าที่หน่ึงของท้องถิ่นที่จะให้ความสําคัญในระดับไหน เพราะถ้าเรามองว่าเป็น

ต้นตอของปัญหา หลาย ๆ อย่าง คนดูแลผู้สูงอายุไม่มีก็มาจากพ้ืนที่ส่วนตัว เราก็ต้องหา

วิธีให้ส่วนรวมเข้าไปแก้ในภาพบูรณาการ แต่อาจเข้าไปเก่ียวพันในพ้ืนที่ส่วนตัว เป็นการ

ทําโดยการแก้ระบบ ซึ่งเข้าไปพันกับความเป็นส่วนตัวตรงน้ัน ถ้าพ้ืนที่ส่วนตัวส่ง

ผลกระทบต่อความเป็นส่วนรวมมาก ๆ จะเป็นปัญหาที่ เราจะเข้าไปช่วยดูแล 

(ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 28 มีนาคม 2557) 
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จากคํากล่าวน้ี สะท้อนให้เห็นว่า การดูแลผู้สูงอายุในพ้ืนที่ส่วนตัวและสาธารณะมีความ

เก่ียวข้องกันในเชิงระบบ หากมองบ้านหรือครอบครัวในฐานะของส่วนย่อยของระบบสังคม หากการดู

ในบ้านมีปัญหา เช่น การขาดแคลนทรัพยากร ไม่มีผู้ดูแลอาจกระทบต่อสังคมในภาพใหญ่ เน่ืองจาก

ทําให้ผู้สูงอายุขาดความมั่นคงในชีวิต ชุมชนโดยเฉพาะเพ่ือน เพ่ือนบ้านจึงต้องย่ืนมือเข้าไปช่วยเหลือ 

ซึ่งเป็นการดูแลกันในลักษณะที่ไม่เป็นทางการ แต่หากปัญหาการดูแลในครอบครัวขยายออกไปโดย

ไม่ได้รับการแก้ไข หรือการดูแลจากชุมชนไม่สามารถทําได้ก็ส่งผลให้สังคมอ่อนแอ รัฐหันมาใส่ใจและ
มองว่าการดูแลผู้สูงอายุเป็นวาระของชาติ ส่งผลให้มีนโยบาย มาตรการ กฎหมายในการคุ้มครอง 

ส่งเสริมและสนับสนุนให้เกิดระบบการดูแลผู้สูงอายุ จากประเด็นน้ีเปิดโอกาสให้เจ้าหน้าที่รับผิดชอบ

ในการทํางานโดยตรง ทั้งเชิงต้ังรับคือการให้ผู้สูงอายุออกมาใช้บริการท่ีรัฐจัดให้ เช่น ศูนย์บริการ

ผู้สูงอายุ หากผู้สูงอายุไม่มีคนดูแลก็รับเข้าสถานสงเคราะห์ ทว่าการดูแลในประเทศไทยให้ความสําคัญ

กับการดูแลในครอบครัว รัฐจึงมีแนวคิดเพ่ือการพัฒนางานบริการปฐมภูมิที่เน้นการส่งเสริมสุขภาพ

เชิงรุกของบุคคล ครอบครัว ชุมชน เพ่ิมสมรรถนะด้านการ รักษาโรคเบ้ืองต้นของพยาบาลเพ่ือให้

สามารถลดปริมาณผู้ป่วยในโรงพยาบาลขนาดใหญ่ รวมถึงลดภาระค่าใช้จ่ายทั้งในระดับครัวเรือนของ

ประชาชนและงบประมาณของประเทศในระยะยาว ทั้งน้ี สํานักการพยาบาล (2556, น. 3) นําเสนอ

ข้อมูลของสํานักนโยบายและยุทธศาสตร์ กระทรวงสาธารณสุข ระบุว่าปี 2551 มีผู้ป่วยโรคเรื้อรัง 

17.5 ล้านคน ใช้งบประมาณ ในการดูแลรักษาเป็นเงิน 308,337 ล้านบาทต่อปี และมีแนวโน้มสูงขึ้น

เรื่อยๆ ทําให้ภาครัฐและเอกชนต้องใช้งบประมาณทั้งสิ้น 335,539 ล้านบาทต่อปีในการดูแลผู้ป่วย 

โรคเร้ือรัง (สํานักนโยบายและยุทธศาสตร์, 2551) ดังน้ัน การพยาบาลผู้ป่วยที่บ้านจึงเป็นกลยุทธ์

สําคัญที่ช่วยลดเวลาการนอนรักษาตัวในโรงพยาบาล ทําให้ปริมาณงานและค่าใช้จ่ายในภาพรวมลดลง 

(Clemen-Stone, Eigsti & Mc Grire, 1995)  
สําหรับการประมวลผลการศึกษาเก่ียวกับการขยายพ้ืนที่สาธารณะในการดูแลสู่พ้ืนที่

ส่วนตัว ผู้ศึกษาพบว่า มีปัจจัย 2 ส่วน ที่สําคัญคือ ปัจจัยจากครอบครัว ได้แก่ ความยากลําบากและ

ความต้องการการเกื้อหนุนให้เกิดการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวต่อไปได้ และปัจจัยจากชุมชน อันเกิด

จากกฎหมายและนโยบายของรัฐ รวมทั้งพันธกิจขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ต้องดําเนินการให้

เป็นไปตามกฎหมาย นโยบาย มีส่วนผลักดันให้เกิดการเข้าไปดูแลผู้สูงอายุภายในบ้านของผู้สูงอายุเอง 

ดังรายละเอียดต่อไปน้ี 
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4.2.1 เหตุผลที่ต้องขยายความเป็นสาธารณะในพื้นที่ส่วนตัว 

4.2.1.1 ปัจจัยจากครอบครัว 

การท่ีชุมชน หรือสถาบันทางสังคมเข้ามาดูแลผู้สูงอายุมีสาเหตุส่วนหน่ึง

มาจากสภาพครอบครัวเองที่ไม่สามารถตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุได้ ผู้ศึกษา พบว่า เกิด

จากสภาพครอบครัวที่ยากลําบาก และความต้องการการสนับสนุนจากภายนอกของผู้สูงอายุ  

(1)  สภาพครอบครัวที่ยากลําบาก 
จากการทําความเข้าใจการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง มีผู้สูงอายุที่

ต้องได้รับการสนับสนุนบริการจากอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ เจ้าหน้าที่เทศบาลร่วมกันวิเคราะห์และ

ระบุว่าเป็นครอบครัวที่ต้อง “ทําอะไรสักอย่าง” เพ่ือให้ผู้สูงอายุได้รับการดูแลที่ดีขึ้น เน่ืองจาก

ครอบครัวมีความยากจน และไม่มีศักยภาพเพียงพอในการดูแลผู้สูงอายุ รวมทั้งลูกหลานไม่ค่อยใส่ใจ

ผู้สูงอายุ คือ “ยายอ่ิม” โดยพ่ีมัทนา และ พ่ีกําธร (ชาวบ้านเรียกคนทั้ง 2 ว่าหมอในที่น้ี คือ สรรพนาม

ที่คนในตําบลบางสีทองเรียกพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล และเจ้าหน้าที่

สาธารณสุขของเทศบาลตําบลบางสีทอง) ได้รับรู้เรื่องราวต่าง ๆ จากยายที่ลูกสาวของยายอ่ิมไม่ค่อย

ได้อยู่ดูแล รวมทั้งยายอิ่มถูกประเมินว่าหูไม่ค่อยดี ไม่ค่อยได้ยิน และตอบคําถามอย่างสับสน อีกทั้ง 

ไม่ค่อยได้เคลื่อนไหว พ่ีมัทนาจึงลองให้ยืน โดยใช้ตัวของพ่ีมัทนาเป็นหลักให้ยายพยุงยืน ก็พบว่า ยืนได้

ลําบาก ดังน้ัน ยายอ่ิมจะได้รับการช่วยเหลือเรื่องการทํากายภาพบําบัด และจะมีอาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุคือ ลุงชนะมาช่วยดูแลยาย สําหรับการจัดการสภาพแวดล้อมทั้งภายใน และภายนอกบ้านน้ัน

ทางเทศบาลจะส่งเจ้าหน้าที่มาช่วยดูแลให้ ภายหลังผู้ศึกษาทราบว่าทางเทศบาลและโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพตําบล พยายามเข้าไปจัดการขยะท่ีบ้านของยายอ่ิม จากสภาพของยายอ่ิมและสมาชิก

ในครอบครัว ทําให้เห็นว่าผู้ดูแลในชุมชนมีความสําคัญกับการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวที่ไม่สามารถ
ดําเนินการเองได้ จึงควรได้รับการช่วยเหลืออย่างเร่งด่วนอันเป็นปัจจัยจากสภาพของครอบครัวของ

ผู้สูงอายุที่ไม่สามารถดูแลผู้สูงอายุได้ อาจเน่ืองมาจากครอบครัวมีฐานะยากจน หรืออยู่ในสถานการณ์

ยากลําบากที่จะจัดการได้ด้วยตนเอง 

(2) ความต้องการการสนับสนุนบริการจากภายนอก 

ในบางครอบครัวที่ผู้ศึกษาเคยพบ เคยพูดคุยด้วยน้ัน โดยปกติไม่ได้มี

ความยากลําบากในการดูแลผู้สูงอายุ หรือในอีกนัยหน่ึงคือพวกเขาสามารถทําทุกอย่างที่ช่วย 

ให้ผู้สูงอายุสามารถมีชีวิตอย่างสะดวกสบาย หากต้องการความช่วยเหลือมักเป็นเรื่องเล็ก ๆ น้อย ๆ 

แค่ขอความช่วยเหลือกับญาติ เพ่ือน และเพ่ือนบ้านก็สามารถดูแลผู้สูงอายุได้ เช่น พ่ีลออเรียกให้

พ่ีสาวมาช่วยดูแลแม่ กรณีพ่ีสาทิสฝากให้เพ่ือนบ้านซื้อของสดที่ตลาดมาให้ ป้าจิราขอให้เพ่ือนบ้าน

ช่วยพยุงแม่ลุกจากเตียงตอนป้อนข้าว พ่ีภัสสรบอกว่ามีเพ่ือนบ้านสลับสับเปลี่ยนมาพูดคุย พ่ีพิมล 
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เล่าว่า มักมีเพ่ือนบ้านมาพูดคุยกับแม่บ่อยครั้ง เป็นต้น นอกจากน้ี ส่วนหนึ่งก็เป็นเรื่องของการเข้ามา

เย่ียมเยียน พูดคุยกัน ซึ่งถือเป็นเรื่องปกติของคนในตําบลบางสีทอง 

หากกรณีที่มีปัญหาฉุกเฉิน เช่น ต้องพาผู้สูงอายุไปโรงพยาบาล หรือกรณี

ต้องการอาสาสมัครมาช่วยดูแล ก็จะเรียกร้องให้เจ้าหน้าที่เข้ามาช่วยเป็นครั้งคราว ดังกรณีลุงประมวล

กล่าวว่า เมื่อเวลาท่ีเจ็บป่วยกะทันหันก็ต้องขอความช่วยเหลือจากคนอ่ืน หรือหน่วยงานอ่ืน “ตอน

นํ้าตาลมันลด ผมก็ทําอะไรไม่ได้ ผมก็โทรเข้าศูนย์นเรนทร เขามายกไป ถ้าให้ผมยกไปนะ ไปได้แค่รถ 
แล้วมันจะไปถึงโรงพยาบาลไหม เบ้ืองต้นเขามาฉีดยาตรงน้ีก่อน แล้วเขาก็เอาข้ึนรถไป  ก็ต้องอาศัย

บ้าง ไม่ใช่ว่าเก่งอยู่คนเดียว” หรือ กรณีพ่ีเดือนเด่น กล่าวว่า “อผส. มาให้ข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับ

ความรู้เรื่องโรค หรือการดูแล เรื่องบางเร่ืองเราไม่รู้ เค้าก็มาบอกแนะนําเรา อย่างเบาหวานเมื่อก่อน

เราก็แค่ไม่ให้กินนํ้าตาล แต่ได้ความรู้จาก อผส. แหละว่า ถ้าไม่กินนํ้าตาลเลยอาจช๊อคได้ ก็ต้องให้กิน

บ้าง” ลักษณะความจําเป็นบางประการของครอบครัว เช่น การขอความช่วยเหลือกรณีฉุกเฉิน  

ความต้องการความรู้บางอย่างที่จําเป็นในการดูแล ทําให้ครอบครัวร้องขอความช่วยเหลือจาก

ภายนอก  

สําหรับครอบครัวพ่ีสาทิสน้ันผู้สูงอายุยังไม่มีความต้องการการช่วยเหลือ

ในลักษณะฉุกเฉินเหมือนลุงประมวล แต่รู้สึกพอใจที่เจ้าหน้าที่และอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุเข้ามา

พบปะพูดคุยกับผู้สูงอายุ “มีคนโน่น คนน้ีมาดูแล มาถามสารทุกข์สุกดิบของแก มาเย่ียม มาคุย อย่าง

น้อยก็เป็นกําลังใจ” สิ่งเหล่าน้ีเป็นกิจกรรมการดูแลในลักษณะหนุนเสริมการปฏิบัติที่ผู้ดูแลทําอยู่ใน

ครอบครัวให้ดีย่ิงขึ้น ทําให้ผู้ดูแลในครอบครัวได้รับความช่วยเหลือจากผู้ดูแลจากภายนอกสําหรับบาง

กิจกรรมที่ครอบครัวไม่สามารถจัดการได้ด้วยตนเองต้ังแต่เรื่องเล็กไปจนถึงเรื่องใหญ่ในความคิดของ

ผู้ดูแล  
4.2.1.2 ปัจจัยจากชุมชน 

สมาชิกของครอบครัวไม่ใช่คนกลุ่มเดียวที่ทําหน้าที่ในการตอบสนอง 

ความต้องการต่าง ๆ แก่ผู้สูงอายุ ผู้ศึกษาพบว่าเกิดขึ้นจากพันธกิจขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

และการร้องขอของครอบครัวที่ไม่สามารถตอบสนองความต้องการแก่ผู้สูงอายุ 

(1) พันธกิจขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน 

นอกจากปัจจัยครอบครัวที่ทําให้ชุมชนบางสีทองต้องเข้าไปมีส่วนร่วมใน

การดูแลผู้สูงอายุในบ้านของผู้สูงอายุเอง เน่ืองจากการได้รับอิทธิพลจากนโยบายผู้สูงอายุได้แก่ 

พระราชบัญญัติผู้สูงอายุแห่งชาติ พ.ศ. 2546 และนโยบายด้านการพัฒนาระบบการดูแลระยะยาว

สําหรับผู้สูงอายุในชุมชน ก่อให้เกิดกลไกการทํางานในระดับท้องถิ่น ในการขับเคลื่อนนโยบายต่าง ๆ 

มาสู่การปฏิบัติ โดยเฉพาะโครงการเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุ อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ และการเย่ียมบ้าน
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ผู้สูงอายุ งานการพยาบาลผู้ป่วยที่บ้านผู้สูงอายุได้รับสิทธิและบริการอย่างเป็นรูปธรรม ดังที่

นายกเทศมนตรีกล่าวเก่ียวกับนโยบายจากส่วนกลางที่มีผลต่อการทํางานดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง

ว่า “นโยบายรัฐบาล อย่างรัฐบาลอภิสิทธิก็เริ่มให้เบ้ียยังชีพผู้สูงอายุทุกคน 500 บาท เราก็ว่าดีมาก 

พอรัฐบาลย่ิงลักษณ์มาต่อยอดทําแบบขั้นบันได จาก 500 เป็น 600, 700 และ 800 บาท มันทําให้

การดูแลผู้สูงอายุมันสําคัญ มันชัดเจนขึ้นเป็นรูปธรรมมากขึ้น” แน่นอนว่านโยบายเหล่าน้ีตําบลบางสีทอง

ก็นํามาปฏิบัติให้ผู้สูงอายุอย่างครอบคลุมครบถ้วน 
นอกจากนโยบายจากส่วนกลางแล้ว นโยบายของเทศบาลตําบล 

บางสีทองเองก็มีส่วนในการขับเคลื่อนงานการดูแล โดยมีปรากฏอยู่ในแผน 3 ปี ระบุถึงการพัฒนา

คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ (ดูรายละเอียดจากบทท่ี 2 และภาคผนวก) โครงการเหล่าน้ีน่าจะทําให้

ผู้สูงอายุมีสุขภาพดีขึ้น เหตุผลอีกประการหน่ึงที่ทําให้เทศบาลบางสีทองให้ความสําคัญกับผู้สูงอายุ  

เพราะในตําบลบางสีทองพัฒนาสาธารณูปโภคเต็มที่แล้ว จึงหันกลับมาสนใจเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของ

ประชาชนในพ้ืนที่แทน  

“โครงสร้างพ้ืนฐานเราเต็มพ้ืนที่อยู่แล้ว ไม่ขาดแคลนไฟฟ้า ประปา  

เราเต็มที่หมดแล้ว เราสามารถนํางบประมาณมาดูแลผู้สูงอายุให้เต็มที่ ให้สมกับฐานะการเงินการคลัง

ของเราที่สามารถทําได้” (นายกเทศมนตรีตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 28 สิงหาคม 2557)  

นอกจากน้ี ทางเทศบาลร่วมมือกับหน่วยงานระหว่างประเทศ คือ JICA 

เพ่ือเริ่มโครงการดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน ยังสะท้อนถึงพันธะท่ีหน่วยงานต้องดําเนินงานเพ่ือให้ผู้สูงอายุ

ได้รับการดูแล  

จากการพูดคุยกับศิรินทร์ซึ่งเป็นเจ้าหน้าที่เทศบาลทําให้ทราบว่าทาง

เทศบาลเคยจัดอบรมให้ผู้ดูแลมีความรู้ในการดูแลผู้สูงอายุที่นอนติดเตียง แต่ไม่มีผู้ดูแลผู้สูงอายุ
ออกมาอบรมมากนัก จึงต้องให้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุส่งต่อข้อมูลข่าวสารในการดูแลกับผู้ดูแลที่บ้าน 

“อยากให้เขาออกมา เมื่อไม่ได้ก็ต้องไปให้ความรู้ที่บ้าน” ดังน้ัน แนวคิดการ “ทําบ้านให้เป็น 

สถานบริบาลผู้สูงอายุ” การเข้าไปให้บริการในบ้านจึงเป็นแนวคิดที่ทั้งทางสาธารณสุขและงาน

สวัสดิการผู้สูงอายุนํามาใช้เพ่ือลดการดูแลผู้สูอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้เลยเข้าสู่สถานบริบาล หรือ

การต้องไปครองเตียงด้วยระยะเวลายาวนาน ดังน้ัน บ้านของผู้สูงอายุจึงเปรียบเสมือนสถานที่ทํางาน

ของผู้ดูแลวิชาชีพไปโดยปริยาย บ้านจึงถูกทําให้มีความหมายกว้างขึ้นในมิติที่มีความเป็นสาธารณะ                     

อันเน่ืองมาจากการเข้ามาของนักวิชาชีพในการดูแลผู้สูงอายุ บ้านจึงเปิดกว้างเพ่ือการดูแล ย่ิงไปกว่า

น้ัน สิ่งที่ทําให้ผู้ศึกษามองเห็นความมีอํานาจในการควบคุมพ้ืนที่ มิใช่สิ่งที่แสดงออกโดยตรงทาง

กายภาพในลักษณะที่เข้าไปเจ้าก้ีเจ้าการกับพ้ืนที่โดยตรง แต่อํานาจเกิดขึ้นจากฐานะความเป็น 
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นักวิชาชีพซึ่งมีความเช่ียวชาญ ความชํานาญเฉพาะในการดูแลผู้สูงอายุ ทําให้ผู้ดูแลซึ่งเป็นผู้ควบคุม

พ้ืนที่คือผู้ดูแลในครอบครัวต้อง “ฟัง” และ “ปฏิบัติตาม” บนเง่ือนไขที่ครอบครัวสามารถทําได้  

(2) ครอบครัวไม่สามารถตอบสนองความต้องการแก่ผู้สูงอายุ 

กิจกรรมบางอย่ า งที่ ผู้ ดู แลในบางสีทองไม่ สามารถตอบสนอง 

ความต้องการของผู้สูงอายุได้อันเน่ืองมาจากผู้ดูแลไม่มีความรู้ หรือไม่มีทักษะในการดูแลใน

ลักษณะเฉพาะบางอย่าง เช่น กรณีผู้สูงอายุเจ็บป่วย และผู้ดูแลต้องการวางแผนการรักษาจึงต้องการ
ให้แพทย์มาวินิจฉัยที่บ้าน สอดคล้องกับสิ่งที่พ่ีสาวิตรีเล่าว่า  

“ปกติเรามีแพทย์มาให้บริการท่ี รพสต. วันพฤหัส แต่ถ้ามีกรณีฉุกเฉิน 

ผู้สูงอายุเจ็บป่วยกะทันหัน ก็จะลงไปวินิจฉัยที่บ้านของผู้สูงอายุ จะได้นําไปสู่การวางแผนการรักษา

ต่อไป” (สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  

หรือกรณีที่ผู้สูงอายุต้องการพบแพทย์อย่างเร่งด่วน ทางโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพตําบลประสานให้แพทย์จากโรงพยาบาลบางกรวยไปตรวจผู้สูงอายุ หรือหากต้องการ

ให้แพทย์วินิจฉัยเพ่ือวางแผนการรักษาให้แก่ผู้ดูแลในครอบครัว ก็จะประสานให้แพทย์เข้าไปดูแล  

เป็นต้น  

สําหรับกรณีที่ผู้ดูแลมีความกังวลเร่ืองการดูแลผู้สูงอายุที่มีโรคเบาหวาน 

ความดัน หรือโรคหัวใจ แม้จะได้รับคําแนะนําจากแพทย์เฉพาะทางเม่ือไปโรคพยาบาลแล้ว แต่ผู้ดูแล

หลายรายก็เห็นว่าบางครั้งแพทย์ก็ไม่ได้คุยรายละเอียดมากนักเน่ืองจากคนไข้มีจํานวนมาก ผู้ดูแลจึง

ต้องการคําแนะนําจากผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพ ได้แก่ พยาบาล นักพัฒนาชุมชน เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 

ซึ่งเข้าไปมีบทบาทในการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวอยู่แล้ว เน่ืองจากผู้ดูแลในครอบครัวบางครอบครัว

ไม่สามารถตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุได้ เพราะผู้สูงอายุมีภาวะเจ็บป่วยเร้ือรัง หรือมี 
ความต้องการบริการเป็นกรณีพิเศษ ดังที่พ่ีสาวิตรีพยาบาลวิชาชีพ เล่าว่า ผู้สูงอายุบางรายต้องให้

อาหารทางสายอาหารก็ต้องไปเปลี่ยนให้ เพราะญาติเปลี่ยนไม่เป็น หรือการให้คําแนะนําเก่ียวกับ

วิธีการดูแลให้ถูกต้อง  

“ต้องเข้าไปให้คําแนะนําให้ทําแบบถูกต้อง ช่วยทําในกรณีที่บทบาทท่ีเขา

ทําไม่ได้ เช่น ในเรื่องของการใส่สาย มันเกินความสามารถของเขา แต่หากเป็นเรื่องที่เขาทําได้ก็จะ

สอนให้เขาทํา ในกรณีมีแผล เราก็มีอุปกรณ์ให้ เพ่ือป้องกันภาวการณ์ติดเช้ือ” (สาวิตรี (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  
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(3) การสร้างภาพลักษณ์ที่ดีของชุมชน 
สาวิตรี เล่าว่า  
“เราไม่อยากเห็นสภาพที่ผู้สูงอายุในพ้ืนที่บางสีทองกลายเป็นคนที่อยู่

โดดเด่ียว อยู่ลําพัง โดยไม่มีใครดูแล ไม่มีใครสนใจ ไม่อยากเห็นภาพน้ัน ถึงเค้าไม่มีญาติคอยดูแล 
อย่างน้อยก็มี อผส ซึ่งอยู่ในพ้ืนที่คอยไปดูบ้าง ไปให้กําลังใจบ้างก็ยังดี ไม่อยากให้เกิดภาพวงเวียน
ชีวิต” (สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  

นายกเทศมนตรีเองนําเสนอการทํางานดูแลผู้สูงอายุที่ทําให้เห็นว่าตําบล
บางสีทองมีระบบการดูแลผู้สูงอายุที่เป็นที่รู้จักของผู้ที่ทํางานด้านผู้สูงอายุ จนนําไปสู่การจัดทํา
โครงการนําร่อง และหน่วยงานต่าง ๆ ให้การสนับสนุนงบประมาณจนนําไปสู่ภาพลักษณ์ที่ดีของ
ชุมชนบางสีทองเป็นชุมชนท่ีมี “ระบบการดูแลระยะยาวสําหรับผู้สูงอายุ” สอดคล้องกับคํากล่าวของ
สมาชิกสภาเทศบาลตําบลบางสีทองที่ว่า “ผู้สูงอายุบางส่วนก็ต้องการการดูแล เพราะลูกหลานก็ต้อง
ออกไปทํางานข้างนอก เราเห็นว่าเราสามารถช่วยได้ เช่น อผส เข้าไปพูดคุย คอยเป็นหูเป็นตาให้  
เราก็มีแนวคิดที่ว่าจะทําเรื่องผู้สูงอายุให้เป็นงานเด่น งานหลักของเราเลย” 

การดูแลผู้สูงอายุมีทั้งผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้ และช่วยเหลือ
ตนเองไม่ได้ รวมถึงผู้สูงอายุที่ไร้ที่พ่ึงด้วย  สาวิตรีเล่าว่า “ผู้สูงอายุอยู่คนเดียว ไม่มีญาติ และต้องการ
ความช่วยเหลือ เพ่ือจะได้ดูเป็นราย ๆ ไป เราต้องการท่ีจะดูแลผู้สูงอายุในตําบลของเราอยู่แล้ว” ถึง 
ไม่ร้องขอ แต่ถ้าเจอผู้สูงอายุในลักษณะดังกล่าว เจ้าหน้าที่ และอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุก็ต้องย่ืนมือ
เข้าไปช่วยเหลือผู้สูงอายุ” ซึ่งทําให้คนในชุมชนพูดกันไปปากต่อปากว่าเทศบาลเอาใจใส่ผู้สูงอายุดี  

4.2.2 ความไว้วางใจ : การเบิกทางให้บ้านเปิดรับการดูแลผู้สูงอายุโดยชุมชน 
เทศบาลบางสีทองซึ่งเป็นหน่วยการปกครองท้องถิ่น และถูกมองว่าเป็นหน่วยงาน

ภาครัฐ ทําหน้าที่ในการรับใช้ประชาชนโดยเฉพาะผู้สูงอายุจึงต้องอาศัยอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 
เป็นเคร่ืองมือ หรือตัวกลางที่ค่อย ๆ ลบรอยต่อของการกําหนดให้ครอบครัวเป็นปริมณฑลส่วนตัว 
และกําหนดให้ชุมชน และการจัดการการดูแลผู้สูงอายุโดยเทศบาลฯ เป็นปริมณฑลสาธารณะ  

หากพิจารณาตามภาระหน้าที่ เทศบาลฯ ถือเป็นหน่วยระดับปฏิบัติการ และแม้
จะสามารถปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุ แต่เป็นการให้บริการระดับกว้างของตําบล คือ การเย่ียมเยียนผู้สูงอายุ
โดยทั่วไป การดูแลผู้สูงอายุกลุ่มที่ช่วยเหลือตนเองได้น้อย และกลุ่มผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้
เลย จําเป็นต้องอาศัยกลไกการทํางาน คือ สมาชิกสภาเทศบาล และอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ ในการ
เข้าไปช่วยเหลือผู้สูงอายุ กรณีสมาชิกสภาเทศบาลแม้จะมีบทบาทเป็นนักการเมือง แต่พวกเขาเป็นคน
ในพ้ืนที่ ซึ่งได้รับความไว้วางใจให้มาดูแลประชาชน รวมท้ังผู้สูงอายุ จากการที่ผู้ศึกษาอยู่ในพ้ืนที่เป็น
เวลานาน เห็นว่าสมาชิกสภาเทศบาลหลายคนไม่น่ิงดูดายเมื่อผู้สูงอายุมีความต้องการความช่วยเหลือ 
เช่น คทา ซึ่งเป็นสมาชิกสภาเทศบาล เมื่อไม่มีภารกิจกับทางเทศบาลเขาจะเดินดูชาวบ้านในชุมชน  
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“บ้านทุกหลังจะมีคนแก่คนหรือ 2 คน ส่วนลูก ๆ ไปทํางานต้ังแต่เช้า ผมจะ 

ไปดูและเรียก “กินข้าวหรือยัง” “เป็นไง ทําอะไรอยู่” ถ้าแกตอบรับ ผมก็รู้ว่ายังอยู่ดี” (สาวิตรี  

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  

ทั้งน้ี นัยของการที่ผู้สูงอายุตอบรับแสดงถึงความคุ้นเคย ไว้เน้ือเช่ือใจกันได้เป็น

คนรู้จักกันสามารถเข้าไปในบ้าน สําหรับสมาชิกสภาเทศบาลบางคนจะรับเรื่องราวปัญหาของผู้สูงอายุ

แล้วประสานงานกับโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล หรือทางเทศบาลเพ่ือดําเนินการช่วยเหลือ 
ดังน้ัน สมาชิกสภาเทศบาลจึงเป็นกลุ่มผู้นําที่ผู้สูงอายุและผู้ดูแลเช่ือใจในการทําให้พ้ืนที่บ้านเปิดต้อนรับ

ให้เข้ามาผู้สูงอายุได้  

สําหรับการทํางานของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ ส่วนใหญ่เป็นคนในชุมชน 

หมู่บ้าน รู้จักและสนิทสนมกับผู้สูงอายุ และครอบครัวผู้สูงอายุในระดับหน่ึง ขึ้นอยู่กับสถานทางสังคม 

และความใกล้ชิดทั้งในเชิงพ้ืนที่และความสัมพันธ์ อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุบางรายใกล้ชิดกับผู้สูงอายุ

มากเน่ืองจากเป็นญาติ ลูกหลาน สะใภ้ จึงเข้านอกออกในบ้านอย่างสะดวกใจ ประการสําคัญที่ทําให้

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุสามารถเช่ือมโยงครอบครัวผู้สูงอายุกับการทํางานขององค์กรภายนอกได้ 

เน่ืองจากความไว้เน้ือเช่ือใจของผู้สูงอายุและครอบครัวน่ันเอง 

จากประเด็นเรื่องความไว้ใจน้ีเองเป็นสิ่งที่สําคัญในจริยศาสตร์การดูแล เน่ืองจาก

ความไว้ใจ คือ การที่ผู้สูงอายุและครอบครัว “เช่ือใจในสมรรถนะของคนอ่ืน” และเต็มใจที่จะมอบ

ความไว้เน้ือเช่ือใจกับผู้ที่ให้การดูแล ซึ่งความไว้ใจ เป็นสิ่งที่ก่อให้เกิดความสัมพันธ์ระหว่างกันของ

บุคคลที่อยู่ในระบบของการดูแล ทั้งน้ี Sevenhuijsen (2003, p. 185) กล่าวว่า ความไว้ใจ คือ 

การผสานกันระหว่างอํานาจและความรับผิดชอบ น่ันคือ ปัจเจกบุคคลแต่ละคนต่างมีอํานาจของ

ตนเอง แต่เมื่อมอบให้กับปัจเจกชนอีกคนหน่ึง บุคคลผู้น้ันต้องเป็นคนที่เอาใจใส่ต่อคนอ่ืน ต้องมี 
ความรับผิดชอบ และเต็มใจที่จะใช้พละกําลังของตนเองในการสร้างสรรค์การดูแลในเชิงบวกต่อไป 

ความไว้เน้ือเช่ือใจของผู้สูงอายุที่มีต่ออาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุส่งผลให้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ

สามารถนําข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ สิทธิประโยชน์ และบริการต่าง ๆ สื่อสารไปให้ผู้สูงอายุและ

ครอบครัวทราบ การสร้างเครือข่ายทางสังคมระหว่างผู้ที่เก่ียวข้อง โดยเฉพาะความสัมพันธ์ระหว่าง

ผู้ดูแลในครอบครัวกับผู้ดูแลในชุมชน จนเกิดการสนับสนุนและส่งเสริมการดูแล เพ่ือลดภาระ และ

สร้างพลัง/กําลังใจในการดูแลแก่ผู้ดูแล 

การท่ีอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุดําเนินการเพ่ือให้สามารถดูแลผู้สูงอายุใน

ครอบครัวได้ หรือเป็นการเช่ือมปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะเข้าด้วยกัน คือการที่ผู้สูงอายุยินยอม

และเปิดใจให้เจ้าหน้าที่หน่วยงานต่าง ๆ เข้ามา “วุ่นวาย” ในลักษณะการส่งเสริมสุขภาพทางกาย  

จิต และกิจกรรมทางสังคมอ่ืน ๆ ไม่ว่าจะเป็นกิจกรรมการเย่ียมบ้าน การตรวจสุขภาพที่บ้านโดย
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แพทย์ และเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล การซ่อมแซมบ้าน หรือจัดสภาพแวดล้อม เป็น

สิ่งที่ผู้ดูแลรู้สึกว่าน่าพึงพอใจ “พ่ีว่าก็ดีนะ” (พ่ีเดือนเด่น) “เขามาดูกันตลอด ได้เจอกันคุยกัน”  

(พ่ีพิมล) ในขณะเดียวกันก็ยินยอมให้หน่วยงานภายนอก “เชิญผู้สูงอายุออกไป” ร่วมกิจกรรมที่ 

เป็นประโยชน์ในทางกายภาพ และจิตใจของผู้สูงอายุ เช่น การให้เข้าร่วมกิจกรรมชมรมผู้สูงอายุ  

การเข้าร่วมงานวันสงกรานต์ การมาใช้บริการที่ศูนย์ฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้สูงอายุ เป็นต้น มีบางกรณีที่

ผู้ดูแลมาขอให้พยาบาลวิชาชีพเข้าไปดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน แต่มีหลายกรณีที่ผู้ดูแลพาผู้สูงอายุไปรับ 
การรักษาที่โรงพยาบาลในพ้ืนที่ เมื่อกลับมาพักฟ้ืนที่บ้านก็จะมีหนังสือส่งตัวให้พยาบาลที่ประจําที่

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลติดตามไปดูแลผู้สูงอายุ  

“เหมือนระบบ refer เราต้องไปเย่ียมผู้ป่วยต่อที่บ้าน โรงพยาบาลจะแจ้งมาว่า

ผู้ป่วยมีอาการแบบน้ี ให้เราดูแลต่อ” (สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  

การถูกมอบหมายให้ต้องดูแลผู้สูงอายุภายหลังจากรักษาที่โรงพยาบาลก็เช้ือเชิญ

ให้เจ้าหน้าที่ต้องเก่ียวข้องกับการเข้าไปดูแลผู้สูงอายุที่บ้านอย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้  

นอกจากน้ี ตําบลบางสีทองยังมีโครงการวิจัยที่เก่ียวข้องกับผู้สูงอายุระดับท้องถิ่น

และระดับชาติ ซึ่งมีแหล่งทุนจากภายในประเทศและต่างประเทศ ได้แก่ โครงการพัฒนารูปแบบ

บริการระยะยาวสําหรับผู้สูงอายุที่ ต้องพ่ึงพิง รวมท้ังกลุ่มอายุอ่ืนที่ต้องการความช่วยเหลือใน

ชีวิตประจําวัน จาก JICA ประเทศญี่ปุ่น เป็นความร่วมมือทางวิชาการระหว่างกระทรวงสาธารณสุข 

กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ และกระทรวงที่เก่ียวข้องอ่ืน ๆ รวมทั้ง ตําบล

บางสีทองถูกเลือกให้เป็นสถานที่ฝึกภาคปฏิบัติของนักศึกษาทั้งในระดับปริญญาตรี และปริญญาโท 

ไ ด้แ ก่  การฝึ กภาคปฏิ บั ติ ระ ดับปริญญาตรี ของ นักศึกษาคณะสั งคมสง เคราะห์ศาสต ร์ 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ นักศึกษาคณะพยาบาลของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี จังหวัดนนทบุรี 
เป็นต้น ลักษณะโครงการเหล่าน้ี ทําให้เทศบาลฯ มาขอความร่วมมือกับครอบครัวของผู้สูงอายุ กลุ่ม 2 

และกลุ่ม 3 บางครอบครัว เพ่ือเป็นกลุ่มเป้าหมายในการศึกษา หรือร่วมกิจกรรม บ้านจึงเช่ือมโยงกับ

ชุมชนแนบแน่นย่ิงขึ้น 

ครอบครัวถือเป็นส่วนหน่ึงของระบบชุมชน การได้รับความร่วมมือจากครอบครัว

ด้วยการเปิดพ้ืนที่เพ่ือส่งต่อบริการสู่ผู้สูงอายุได้จะเป็นการแสดงออกถึงการมีส่วนร่วมในฐานะพลเมือง

ที่ดี ในขณะเดียวกันผู้สูงอายุในครอบครัวก็ได้รับประโยชน์ในลักษณะที่ได้รับการบริการ ได้รับความรู้

ใหม่ ๆ  ได้รับคําแนะนําด้านการดูแลผู้สูงอายุ เป็นต้น สิ่งเหล่าน้ีทําให้เกิดบรรยากาศของความเป็น

สาธารณะที่ผู้คนตระหนักถึงการมีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุ มีการวิพากษ์วิจารณ์การทํางานของ

เทศบาล และส่งต่อแนวทางในการดูแลผู้สูงอายุที่ยากไร้ขาดแคลน และต้องการดูแลผ่านทาง

อาสาสมัครสาธารณสุข เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล และนําพาคนเหล่าน้ีไปช่วยเหลือ
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ผู้สูงอายุที่มีความจําเป็นต้องได้รับบริการที่บ้าน บ้านซึ่งเป็นพ้ืนที่ส่วนตัวจึงเปิดรับความเป็นสาธารณะ 

หมายรวมถึงการยอมรับให้บุคคลในชุมชน เจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้องในการดูแลเข้ามาในบ้านได้  

4.2.3 วิธีการขยายความเป็นสาธารณะในพื้นที่ส่วนตัว 

สําหรับเทคนิคสําคัญที่อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ และเจ้าหน้าที่ใช้เพ่ือให้สามารถ

เข้าไปให้บริการผู้สูงอายุที่บ้านได้ คือ ให้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่สนิทกับครอบครัวน้ันช่วยทํา 

ความเข้าใจการดําเนินการของเทศบาล หรือหน่วยงานที่เ ก่ียวข้องในการดูแลผู้สูงอายุ ทั้งน้ี 
อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่สนิทกับครอบครัวจะทําหน้าที่ “เบิกทาง” การเบิกทางเป็นเทคนิคที่ทําให้

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุสามารถเข้าไปทํางาน หรือดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวได้ 

4.2.3.1 การอ้างอิง “นามสกุล” ที่คุ้นเคย  

การเบิกทางที่สามารถทําได้ คือ เมื่อแนะนําตัวเองแล้วอ้างอิงช่ือพ่อ หรือ

แม่ของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุท่านน้ันด้วย หรือบางคร้ังผู้สูงอายุก็จะซักถาม “นามสกุล” ของ 

ผู้เข้ามาดูแล เท่ากับว่านามสกุลเป็นสิ่งหน่ึงที่สร้างการเช่ือมโยงให้เกิดสัมพันธภาพระหว่างกัน หาก

รู้จักกัน หรือคุ้นเคยกัน การเข้าถึงตัวผู้สูงอายุก็จะทําได้ง่ายขึ้น สร้างการไว้เน้ือเช่ือใจระหว่างผู้สูงอายุ

และผู้ดูแลในชุมชน แต่หากไม่รู้จักกันก็เป็นจุดเริ่มต้นที่ทําให้ผู้สูงอายุและสมาชิกในครอบครัว 

“จดจํา” อาสาสมัคร หรือผู้ปฏิบัติงานคนนั้น ๆ เพ่ือคราวหลังที่เข้ามาให้บริการจะได้ง่ายขึ้น  

อันเน่ืองมาจากผู้สูงอายุ “รู้จัก” แล้วน่ันเอง 

4.2.3.2 ประสบการณ์ของการใช้ “ของเย่ียม” ในการเบิกทาง  

เมื่อไปเย่ียมผู้สูงอายุแต่ละคร้ัง ทางเทศบาลจะมีของไปเย่ียมผู้สูงอายุด้วย 

เช่น ถุงที่บรรจุไปด้วยของใช้ในชีวิตประจําวัน เช่น ผ้าถุงหรือผ้าขาวม้า (ผ้าถุงสําหรับผู้หญิง และ

ผ้าขาวม้าสําหรับผู้ชาย) แป้ง ยาสีฟัน นม เป็นต้น หรือจะเป็นชุดของเย่ียมที่เป็นผ้าห่มนวม สําหรับ
การปฏิบัติงานของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุเองต้องมี “ของเย่ียม” ติดไม้ติดมือไปหาผู้สูงอายุใน 

แต่ละคร้ังที่ไปเยี่ยม ของเย่ียมมักจะเป็นพืชผลทางการเกษตร เช่น กล้วยนํ้าว้า กล้วยเล็บมือนาง 

ตําลึง มังคุด หรืออาจเป็นไข่ นม เป็นต้น ทั้งน้ี ของเย่ียมเป็นทั้งทูตสันถวไมตรีในการผูกมิตรเพ่ือให้

สามารถเข้าบ้านได้ หรือเป็นการแสดงความเอื้อเฟ้ือของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่มีต่อผู้สูงอายุ เมื่อ

กลับจากการเย่ียมอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุก็ได้ “ของฝาก” เพ่ือเป็นการตอบแทนที่มีนํ้าใจที่มีต่อ

ผู้สูงอายุ แทบทุกครั้งที่ไปเย่ียม ผู้สูงอายุและผู้ดูแลจะเตรียมนํ้า ขนม หรือผลไม้เท่าที่จะจัดหาได้ไว้รอ

ผู้ดูแลหรือคนที่มาเย่ียม เป็นต้น 

เรื่อง “ของเย่ียม” น้ัน ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่ผู้ศึกษาเคยเข้าไปเย่ียมมองว่า 

ไม่สําคัญที่อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ หรือผู้ศึกษาจะนํามาหรือไม่ เน่ืองจากผู้ดูแลสามารถซื้อหา และ

จัดการได้ด้วยตนเอง หรือกล่าวว่า “มันมีอยู่แล้ว” ผู้ศึกษาลองถามอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุว่า  
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หากไม่มี “ของเย่ียม” จะเป็นอย่างไร อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุบางรายให้ความเห็นว่า “ไม่เป็นไร” 

เน่ืองจากมองว่า ไม่จําเป็นเพราะได้ใช้ตัวเองเข้าไปเย่ียมเยียนดูแลแล้ว ของเย่ียมในสายตาของผู้ดูแล 

คือ “แรงงาน” จาก อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุท่านน้ัน ในขณะที่บางคนเห็นว่า “เป็นการแสดงนํ้าใจ” 

จึงคล้ายกับว่าการมีของเย่ียม คือสิ่งที่เช่ือมโยงวัตถุเข้ากับพฤติกรรมของตนเอง หรือเป็นปฏิสัมพันธ์

เชิงสัญลักษณ์ที่อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่ต่อคนอ่ืน ผู้ศึกษาสงสัยว่าหากอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ หรือ 

ผู้เย่ียมไม่มี “ของเย่ียม” แสดงว่าไม่มีนํ้าใจใช่หรือไม่ อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุหลายรายมองว่า แล้ว 
แต่คนจะมอง มีอยู่ครั้งหน่ึงเมื่อผู้ศึกษานัดแนะว่าจะไปเย่ียมผู้สูงอายุ เมื่อมาถึงศูนย์วัดรวก 

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุท่านหน่ึงถามว่า “มีของเย่ียมมาด้วยหรือไม่” ผู้ศึกษาตอบว่า “ถ้าไม่มีได้ 

ไหมคะ” อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุท่านน้ีดูท่าทางกังวล และบอกว่า “มีสักนิด แสดงนํ้าใจเขาหน่อย” 

ผู้ศึกษาเห็นความผิดปกติในท่าทางของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุท่านน้ี จึงตัดสินใจบอกว่า “มีนม 

มาฝาก” อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ จึงบอกว่า “เด๋ียวรู้เอง” เมื่อไปถึงบ้านผู้สูงอายุที่ได้นัดหมายไว้ 

“ของเย่ียม” มีความสําคัญมากย่ิงขึ้น เมื่อพบว่ามีผู้ดูแลบางรายคาดหวังจากผู้มาเยี่ยม หรือมาดูแลว่า

ต้องตอบแทนนํ้าใจกันบ้าง เน่ืองจากการมาเย่ียมน้ันก็ถือเป็นงานของทางเทศบาล ทางอาสาสมัคร

ดูแลผู้สูงอายุ ทั้งน้ี การเปิดบ้านให้เข้ามาเย่ียม ถือเป็นงานที่เขาก็ต้องทํา “ของเย่ียม” จึงเป็นลักษณะ

ของการแลกเปลี่ยนตอบแทนกันอย่างชัดเจนมากย่ิงขึ้น จึงยังเป็นสถานการณ์ที่คลุมเครืออยู่

พอสมควร ในขณะยังไม่มีคําตอบที่ชัดเจนในเร่ืองน้ีการแสดงนํ้าใจด้วยของเย่ียมก็ยังคงดําเนินต่อไป 

ทั้งน้ี อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุบางรายให้ข้อมูลว่าอาจจะทําในระยะเร่ิมต้น เช่น การสร้างสัมพันธภาพ 

การเช่ือมความสัมพันธ์ จนกว่าสัมพันธภาพจะดีขึ้น หรือการเปิดรับอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุเป็น

ลักษณะ “เข้านอกออกใน” ได้ หรือจนกว่าผู้ดูแลและผู้สูงอายุจะบอกว่า “ไม่ต้องเอามาฝาก” หรือ 

“ไม่ต้องหิ้วมาแล้วนะ” 
อย่างไรก็ตาม “ของเย่ียม” อาจถูกมองว่าเป็นการต่างตอบแทน ซึ่งเป็น

กฎทางสังคมที่คนในชุมชนยังคงยึดถือในระดับมาก Marcel Mauss (สายพิณ ศุพุทธมงคล, 2555,  

น. 27-28) กล่าวไว้ว่า ไม่มีของขวัญให้เปล่า ๆ โดยผู้รับไม่ต้องตอบแทน เพราะสิ่งของที่ให้ผู้อ่ืนเป็น

ของขวัญน้ันในเบ้ืองต้นเป็นของที่มีเจ้าของ ซึ่งก็คือผู้ที่ให้ของนั่นเอง การให้ของขวัญจึงเป็นการสละ

บางสิ่งที่เก่ียวเนื่องกับตัวตนของผู้ให้ เรื่องสิ่งของกับเจ้าของย่ิงเห็นได้ชัด ในกรณีของการใช้แรงงาน

และความสามารถเพ่ือช่วยทํางานบางอย่างให้ผู้อ่ืน (ผู้รับของขวัญ) น่ีเองท่ีเป็นพลังทางศีลธรรมที่ทํา

ให้ผู้รับของขวัญต้องตอบแทน และต้องตอบแทนภายในเวลาที่เหมาะสม 

ทั้งน้ี เมื่อพูดถึงระยะเวลาในการตอบแทนน้ันในช่วงต้นผู้ศึกษาใช้วิธีตาม

ไปเย่ียมบ้านกับทีมงานของเทศบาล และเทศบาลก็มีของเย่ียม ได้แก่ ผ้าห่มนวม เมื่อผู้ศึกษาเห็นว่า 

ผู้สูงอายุบ้านใดน่าจะเป็นกลุ่มเป้าหมายที่ผู้ศึกษาจะเข้าไปเรียนรู้เรื่องการดูแลก็จะกลับไปพบผู้ดูแล
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ผู้สูงอายุท่านน้ันในภายหลัง ดังน้ัน การไปคร้ังที่ 2 จะมีระยะห่างจากที่เทศบาลไปเย่ียมประมาณ 1-3 

สัปดาห์ และไม่มีของเย่ียมไปให้กับผู้สูงอายุ แต่ภายหลังที่ผู้ศึกษาเห็นว่า ผู้สูงอายุและผู้ดูแลชอบหรือ

พึงพอใจสิ่งใด ก็จะเตรียม “ของเยี่ยม” ไปให้ในการไปเย่ียมครั้งที่ 3 ยกตัวอย่างเช่นพ่ีเดือนเด่น  

ชอบปลูกดอกไม้ ผู้ศึกษาจึงซื้อดอกแววมยุรา และกุหลาบไปให้ เน่ืองจากเมื่อปลูกต้นไม้ ดอกไม้ต่าง ๆ 

ผู้สูงอายุจะได้ช่ืนชม เมื่อเปิดหน้าต่างห้องพักออกไปดู สําหรับโยมแม่ของพระมิ่งเมืองชอบทานขนมปัง

ที่เป็นตัวอักษรภาษาอังกฤษเล็ก ๆ ผู้ศึกษาจึงได้เตรียมขนมกลับไปให้ในคร้ังถัดมา ผู้ศึกษาเห็นว่าแม่
ของพ่ีลออชอบทานนํ้าแดงเฮลซ์บลูบอย แม่ของพ่ีสาทิสชอบเค้ียวหมาก เป็นต้น หากเป็นผู้สูงอายุที่

เทศบาลยังไม่ได้ไปเย่ียม และผู้ศึกษาได้รับคําแนะนําให้ไปเย่ียม ไปดู จากอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ                

ผู้ศึกษาจะมีของเย่ียมไปด้วย เน่ืองจากรู้สึกขัดเขิน หากไม่มีอะไรติดไม้ติดมือไปด้วย ดังน้ัน ของเย่ียม

จึงต้องเลือกเวลาในการให้เพ่ือให้เกิดความเหมาะสมด้วย 

หาก “เบิกทาง” ได้สําเร็จก็จะให้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุท่านน้ัน

รับผิดชอบดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวดังกล่าว หากครอบครัวยังยืนยันไม่ให้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 

หรือหน่วยงานเข้ามาในบ้าน หรือดูแลผู้สูงอายุก็จะยกเลิกภารกิจในเรื่องการดูแลโดยอาสาสมัคร แต่

ในภาพรวมของการเป็นสมาชิกในชุมชน เทศบาลต้องหาวิธีการดูแลผู้สูงอายุในลักษณะอ่ืน ๆ ต่อไป 

เช่น ให้ข้อมูลว่าหากต้องการความช่วยเหลือเร่ืองการดูแลผู้สูงอายุให้ติดต่อประสานงานกับเจ้าหน้าที่

รายใด 

4.2.3.3 การใช้ผู้นําชุมชนและตัวแทนอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 

การช่วยให้สามารถเข้าไปทํางานในบ้าน หรือครอบครัวผู้สูงอายุได้ อาจ

ต้องใช้คนที่เคยดูแลอยู่ก่อนพาไปแนะนําตัว  โดยเฉพาะบ้านคนที่มีฐานะ เน่ืองจากมักจะไม่เปิดรับ 

คนแปลกหน้า หรือคนที่ไม่คุ้นเคย “บ้านเขามีเงิน เขาไม่ค่อยเปิดรับคนอ่ืน บางทีไปเราก็ต้องขอ 
คนเก่า ที่เขาเคยดูแลพาไปด้วย เพราะเขาเคยดูแลกันอยู่ แล้วให้เขาพูดกัน ไปแนะนําตัวกันก่อน” 

ผู้นําชุมชนและอาสาสมัครจึงเป็นกลไกสําคัญในการเช่ือมโยงผู้ดูแลเข้าไปในบ้าน หากผู้สูงอายุรู้จัก

และคุ้นเคยแล้วก็สามารถเข้ามาดูแลในบ้านได้อย่างสะดวกใจกันทั้งสองฝ่าย 

หากครอบครัวมีความคุ้นเคยกับผู้นําชุมชน หรืออาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 

อยู่ก่อนแล้ว การไต่ถามทุกข์สุข การแบ่งปันสิ่งของเคร่ืองใช้ และการช่วยเหลือกันก็เป็นไปอย่าง

ต่อเน่ือง ผู้ศึกษาได้รับทราบจากสมาชิกสภาเทศบาลและอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุว่าสถานการณ์

ผู้สูงอายุในชุมชนมักจะอยู่ตามลําพังในช่วงกลางวันเกือบคร่ึงหน่ึงของผู้สูงอายุทั้งหมด ดังน้ัน พวกเขา

รู้สึกว่าจําเป็นต้องเข้ามาสอดส่องเพ่ือป้องกันมิให้เกิดอันตรายกับผู้สูงอายุ หรือมีมิจฉาชีพมาหลอกลวง

ผู้สูงอายุ ดังที่คทาซึ่งเป็นสมาชิกสภาเทศบาลกล่าวว่า “. . . ลูกหลานไปคนละทิศ คนละทาง เหลือคน
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แก่ไว้ ผมจะฝากเบอร์โทรศัพท์ไว้ จดไว้หน่อย ถ้ามีอะไร โทรหาผม หรือว่ิงมาเรียกผมได้” สิ่งน้ีเองที่

ทําให้ผู้สูงอายุแลผู้ดูแลรู้สึกว่าผู้นําชุมชนสามารถพ่ึงพาได้ รองลงมาจากสมาชิกในครอบครัว 

ปัจจุบันหมู่บ้านจัดสรรมีมากข้ึน อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุหลายคน 

กล่าวว่า การทํางานในหมู่บ้านจัดสรรได้รับความร่วมมือน้อย เมื่อพิจารณาจากลักษณะของคนที่อยู่ใน

หมู่บ้านจัดสรรจะมีลักษณะ 2 รูปแบบหลัก ๆ คือ ลูกหลานในหมู่บ้านเดิม หรือคนในชุมชนด้ังเดิมไป

ซื้อไว้ อย่างน้อยก็ใกล้กับบ้านเดิมของพ่อแม่ตน ส่วนอีกรูปแบบหนึ่งคือ คนจากภายนอกท่ีเข้ามาซื้อ 
เน่ืองจากใกล้สถานที่ทํางาน การเดินทางไม่ไกลจากเมืองหลวงอย่างกรุงเทพฯ และปริมณฑล เช่น 

นนทบุรี ปทุมธานี เป็นต้น ผู้ปฏิบัติงาน เช่น เจ้าหน้าที่เทศบาล อาสาสมัครสาธารณสุข อาสาสมัคร

ดูแลผู้สูงอายุกล่าวว่า การดูแลผู้สูงอายุในหมู่บ้านจัดสรรทําค่อนข้างยาก เน่ืองจากไม่มีอาสาสมัคร

ดูแลผู้สูงอายุจากหมู่บ้านจัดสรรที่จะคอยเช่ือมโยงชุมชนกับคนภายในหมู่บ้านเลย การจัดบริการ            

ต่าง ๆ จากหน่วยงานในตําบลก็จะใช้วิธีการประสานงานกับประธานหมู่บ้าน  

“ตอนน้ีให้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุไปสร้างความคุ้นเคยกับประธาน หรือ

กรรมการหมู่บ้าน พอมีบริการอะไรก็แจ้งประธานหมู่บ้านหรือกรรมการชุมชน ตอนน้ีเขาก็เปิดรับเรา 

แต่จะให้เขาออกมาใช้บริการ เขาก็ยังไม่ค่อยใช้บริการ” (สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 

2557)  

ซึ่งได้รับความร่วมมือบ้างเล็กน้อย เน่ืองจากลูกบ้านส่วนใหญ่ไม่ค่อยสนใจ 

ไม่อยู่บ้าน และผู้สูงอายุถูกสั่งห้ามไม่ให้เปิดประตูรับใครเข้ามาในบ้าน ภายหลังผู้บริหารเทศบาลใช้

วิธีการดึงข้าราชการเกษียณในหมู่บ้านจัดสรรบางแห่งมาเป็นสมาชิกสภาเทศบาล เพ่ือให้สามารถ

เช่ือมโยงชุมชนกับหมู่บ้านจัดสรรได้ง่ายขึ้น  

“คนที่เป็น สท. เขาเป็นประธานหมู่บ้าน นายกฯ ดึงมาเป็น สท. เวลามี
อะไร สท. เข้าไป เขาอยู่ในหมู่บ้านอยู่แล้ว” (อุดม (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 28 มีนาคม 2557) 

ขณะที่บางกรณีผู้สูงอายุที่มีฐานะ แจ้งว่า “สามารถดูแลตัวเองได้” 

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุก็บอกว่า “ปล่อยไป” ในขณะที่ อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ และเจ้าหน้าที่

เทศบาลส่วนหน่ึง กล่าวว่า “ถึงอย่างไร เราก็ต้องดูเขา” ซึ่งประเด็นน้ีผู้ศึกษาเจาะลึกลงไปในรายละเอียด

แล้วมีนัยเชิงจริยธรรมที่น่าสนใจ 

การ “ปล่อยไป” และ “ถึงอย่างไร เราก็ต้องดูแลเขา” สะท้อนนัยเชิง

จริยธรรมของการดูแล 

1. ผู้ดูแลที่มีทัศนะว่าผู้สูงอายุที่มีฐานะให้ “ปล่อยไป” 

กรณีแรกคําว่า “การปล่อยไป” เป็นการบอกให้รู้ว่าครอบครัวของ

ผู้สูงอายุมีความพร้อมทุกอย่าง อันเน่ืองมาจากฐานะร่ํารวย มีศักยภาพในการดูแลผู้สูงอายุอย่างดี เช่น
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สามารถเข้ารักษาในโรงพยาบาลเอกชนท่ีมีช่ือเสียง และสามารถตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุ

ได้อย่างเต็มที่ จึงถูกมองไม่จําเป็นต้องขอความช่วยเหลือจากอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ หรือเจ้าหน้าที่

เทศบาล เน่ืองจากบริการท่ีมีอยู่ดูราวกับว่าน้อยเกินกว่าสิ่งที่ผู้สูงอายุควรได้รับ เช่น ผู้สูงอายุมีโรค

ประจําตัวคือโรคหัวใจ ต้องเข้ารับการผ่าตัดและต้องการการดูแลเฉพาะทาง อาสาสมัครฯ จึงไม่

สามารถให้คําแนะนําเก่ียวกับโรคหัวใจได้มากพอ การปล่อยไปอาจเกิดจากผู้ดูแลในชุมชนไม่สามารถ

ให้การช่วยเหลือที่เกินกว่าสิ่งที่พวกเขามีศักยภาพอยู่ 
กรณีที่สองคําว่า “ปล่อยไป” เ น่ืองจากลูกหลานไม่ต้องการให้

อาสาสมัครมาดูแลพ่อแม่ของตน ครอบครัวไม่เปิดรับ และไม่ยินดีที่จะมีการเข้ามาวุ่นวายในบ้านของ

ตนเอง ดังกรณีที่อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุรายหน่ึงเล่าว่า “มีคนหน่ึง เขาไม่ยอมให้พวกเราไปดูเขา 

“สไตส์” เขาไม่ยอมให้เข้าบ้าน เขากลัวย่าแกจะฟ้องว่าไม่ดูแล เขาไม่ให้เจอใครเลย” สําหรับกรณีน้ี 

การปล่อยไปเกิดจากนัยที่ผู้ดูแลในชุมชนไม่สามารถเข้าไปให้บริการในบ้าน ซึ่งเกิดจากความยังไม่มี

ความไว้วางใจของสมาชิกในครอบครัว สําหรับบงกชจะใช้วิธีการสร้างสัมพันธภาพกับคนในครอบครัว

ก่อน โดยเล่าให้ฟังว่า “ให้เค้ารู้จักเรา ไว้ใจเรา ถ้าเค้ารู้จักเราแล้วรู้ว่าเราปรารถนาดีกับเรา จุดน้ีจะทํา

ให้เค้าเปิดใจกับเราที่จะให้ไปเย่ียมบ้าน พอรู้จักกันแล้ว เค้าจําเราได้มากข้ึน ก็ทักทายกัน” หากมีการ

สร้างสัมพันธภาพและนําไปสู่ความไว้วางใจต่อกัน คําว่า “ปล่อยไป” อาจจะไม่เกิดขึ้นในบริบทของ

การดูแลในบางสีทองเลยก็เป็นได้ 

2. ผู้ดูแลที่มีทัศนะว่าแม้จะเป็นผู้สูงอายุลักษณะใดก็ต้องดูแลเขา 

สําหรับกรณีของผู้ดูแลที่แสดงทัศนคติว่า แม้จะเป็นผู้สูงอายุที่ร่ํารวย 

หรือยากจน ในฐานะผู้ปฏิบัติงานในการดูแลผู้สูงอายุในท้องถิ่นไม่ควรมีความคิดที่จะ “ปล่อยไป” 

หรือเพิกเฉยต่อความเป็นอยู่ของผู้สูงอายุ เพราะผู้สูงอายุถือเป็นพลเมืองในชุมชน ในสังคม ซึ่งมีสิทธิ
ต่าง ๆ เท่าเทียมกับบุคคลอ่ืน รวมทั้งการไม่ควรถูกเลือกปฏิบัติอย่างไม่เป็นธรรม หรือเพราะเหตุผลว่า

บ้านน้ีรวยกว่าคนอ่ืน เป็นต้น  

หากตีความจากที่ผู้ดูแลมีทัศนะว่าผู้สูงอายุที่มีฐานะให้ “ปล่อยไป” 

กรณีน้ีสะท้อนให้เห็นได้ว่าชุมชนอาจมีทรัพยากรที่จํากัด และศักยภาพของผู้ดูแลในชุมชนเองมี 

ไม่เพียงพอ จึงไม่จําเป็นต้องเข้าไปให้บริการเน่ืองจากครอบครัวมีศักยภาพมากกว่าครอบครัวที่มี

ผู้สูงอายุอ่ืน ๆ การปล่อยไป จึงดูจะเป็นเหตุผลที่เหมาะสมที่จะนําทรัพยากรไปให้แก่ผู้สูงอายุที่มีฐานะ

ยากจนกว่าและมีความต้องการท่ีพวกเขาสามารถตอบสนองให้ได้อย่างสอดคล้องต้องกัน ในทาง

กลับกัน การไม่สามารถเข้าไปในบ้านของผู้สูงอายุอันเน่ืองมาจากครอบครัวปิดก้ันน้ันก็เป็นเรื่องของ

การยังไม่ไว้วางใจกันดีพอ และถึงแม้ว่าจะเป็นเหตุผลจากลูกหลานที่แม้ว่าเขาจะไม่ได้ดูแลพ่อแม่จริง 

และพ่อแม่บอกเล่าสิ่งเหล่าน้ีให้ผู้ดูแลในครอบครัวรับรู้ แต่หากเจ้าหน้าที่เทศบาล หรือผู้นําชุมชนได้
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เข้าไปพูดคุยหรือสร้างความเข้าใจเช่ือว่าน่าจะสามารถเข้าไปดูแลผู้สูงอายุได้ มิใช่แค่เจอว่าลูกหลาน

ไม่ให้เข้าไปดูแลผู้สูงอายุก็ “ปล่อยไป” เท่าน้ัน สอดรับกับผู้ดูแลอีกกลุ่มหน่ึงที่มีทัศนะว่า “ถึงอย่างไร

เราก็ต้องดูแล” ย่อมสะท้อนให้เห็นการให้เหตุผลในอีกลักษณะหน่ึงคือ แม้ผู้สูงอายุและครอบครัวจะมี

ฐานะทางเศรษฐกิจดี และผู้สูงอายุต้องได้รับการดูแลทางการแพทย์ในระดับมาก และสามารถใช้

บริการในโรงพยาบาลเอกชนได้ ทว่าผู้สูงอายุเหล่าน้ีก็ยังต้องการการดูแลทางด้านอารมณ์ จิตใจ  

ซึ่งเพ่ือน เพ่ือนบ้าน และอาสาสมัคร หรือกระทั่งเจ้าหน้าที่ที่ เ ก่ียวข้องก็สามารถตอบสนอง 
ความต้องการเหล่าน้ีเพียงแค่การเข้าไปพูดคุย พบปะ เย่ียมเยียนกัน ดังน้ัน การให้การดูแลมิใช่จะให้

การดูแลด้านร่างกายเพียงอย่างเดียว การให้บริการในลักษณะแบบน้ีแม้ผู้สูงอายุจะมีฐานะรํ่ารวยหรือ

ยากจนก็ยังมีความจําเป็น  

จากการสังเกต และสัมภาษณ์เจ้าหน้าที่และอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ

หลายรายพบว่า ถ้าพิจารณาผู้สูงอายุในระดับปัจเจกบุคคล การไม่ดูแลบุคคลน้ันก็ไม่น่าจะเป็นปัญหา

ใด แต่หากพิจารณาว่าผู้สูงอายุท่านนั้นมีฐานะเป็นคนของชุมชน ของสังคม ของรัฐ การปล่อยเขาไป 

โดยไม่ดูแล ก็เท่ากับการไม่สนใจบุคคลน้ัน ในเมื่อเขาก็อยู่ในระบบ หรือเป็นส่วนหนึ่งของสังคม

เช่นเดียวกับคนอ่ืน ๆ ดังน้ัน การกล่าวว่า “ถึงอย่างไร เราก็ต้องดูแลเขา” เท่ากับเป็นการตอกยํ้าว่า 

บ้านหรือบุคคลในบ้านไม่ได้โดดเด่ียว แยกขาด (แม้เขาจะต้องการเช่นน้ันก็ตาม) ยังคงอยู่ในสถานะ

ของการเป็นส่วนหน่ึงของสังคม จึงเป็นเรื่องปกติเวลาพูดถึงคนในบ้าน เท่ากับการพูดว่าเขาเป็นคนใน

สังคม ผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชนรายหน่ึง กล่าวว่า “สังคมเกิดจากที่บ้าน เริ่มต้นที่บ้าน” 

เมื่ออาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุบอกเล่าถึงประสบการณ์ของการเข้ามา

เป็นอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ และทํางานดูแลผู้สูงอายุอย่างหลากหลาย มีทั้งผู้สูงอายุที่อยากให้ดูแล 

และผู้สูงอายุที่ไม่อยากให้ดูแล ผู้ดูแลในชุมชนรายหน่ึงกล่าวว่า “เราอย่าทําตัวไกล” หมายความว่า 
การท่ีมีคนในชุมชนเข้ามาดูแลเป็นสิ่งที่ดี เป็นการเก้ือกูลกัน การไม่อยากให้ใครมาดูแลเปรียบเสมือน

การตัดขาดจากโลกภายนอกและโลกแห่งความเป็นจริงที่ว่าคนต้องอยู่ร่วมกันในสังคมน่ันเอง 

แม้ตอนแรกผู้ดูแลในชุมชนจะเป็นผู้ขอเข้าไปในบ้านของผู้สูงอายุ และ

ครอบครัวผู้สูงอายุ แต่เมื่อปฏิบัติงานไปแล้วระยะหน่ึง จนเป็นที่รู้จักหรือคุ้นเคยกันมากขึ้น ผู้สูงอายุ

หรือผู้ดูแลในครอบครัวก็เป็นฝ่ายเรียกร้องให้ผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชนช่วยเหลือ หรือดูแลในลักษณะ

ต่าง ๆ เช่น กรณีที่อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุยังไม่ได้ไปวัดความดันที่บ้าน หากผู้สูงอายุ หรือผู้ดูแล

ผู้สูงอายุเจออาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุก็จะ “ตาม” หรือ ขอให้ไปช่วยวัดความดัน “วัดความดันให้

หน่อยซิ ไม่รู้ขึ้นรึเปล่า” หรือกรณีที่ อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุลาออกไป อันเน่ืองมาจากปัญหา

การเมืองท้องถิ่น ผู้สูงอายุบางคนเมื่อรู้ว่าอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่สนิทกันทํางานในหมู่บ้านของตน  

ก็จะบอกว่าจะขอให้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุท่านน้ันมาดูแล “คนเก่าลาออก ฉันขออยู่ด้วยนะ” หรือ 
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“. . . มาดูแลฉันด้วยนะ” สิ่งน้ีเรียกได้ว่าความเช่ือใจ ไว้ใจกันนําไปสู่สัมพันธภาพของการดูแลที่ย่ังยืน

ต่อไป 

4.2.3.4 ใช้ความเป็นนักวิชาชีพ 

ความเป็นนักวิชาชีพที่มีหน้าที่รับผิดชอบงานด้านผู้สูงอายุ หรือดูแล

เก่ียวกับงานสุขภาพ สามารถเข้านอกออกในบ้านของผู้สูงอายุได้มากกว่าคนอ่ืน ๆ แต่ความเป็นนัก

วิชาชีพอย่างเดียวไม่เพียงพอ ต้องมีเครื่องหมายหรือสัญลักษณ์ บัตรแสดงตนด้วย ดังที่เจ้าหน้าที่ราย
หน่ึงเล่าว่า หากบอกว่ามาจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล ผู้สูงอายุและผู้ดูแลจะให้ความร่วมมือ  

“บัตรข้าราชการพกติดตัวไปด้วย เพราะบางบ้านเค้าตรวจละเอียด  

บอกว่าลูกหลานสั่งห้ามเปิดบ้าน เพราะมีคนมาหลอกลวง” (นาตยา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 30 

เมษายน 2557)  

สอดคล้องกับคํากล่าวของสาวิตรีว่า  

“เด๋ียวน้ีการทํางานก็ยากข้ึน จะไปเย่ียมผู้สูงอายุ เมื่อก่อนเดินไปได้ทุก

บ้าน เด๋ียวน้ีต้องให้คนรู้จักนําไป ซึ่งการไปเยี่ยม ลูกหลานรุ่นใหม่ เขาไม่รู้จักเรา เค้าก็ไม่ค่อยเปิดรับ” 

(สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  

แม้จะเป็นนักวิชาชีพซึ่งมีหน้าที่โดยตรง แต่การไม่รู้จักลูกหลานของ

ผู้สูงอายุ และลูกหลานเองก็ไม่คุ้นเคยกับเจ้าหน้าที่ก็นําไปสู่ความยากลําบากในการเข้าไปให้บริการ 

ดังน้ัน การสร้างความไว้วางใจ สร้างสัมพันธภาพจึงเป็นวิธีการเบ้ืองต้นในการทํางานของนักวิชาชีพ 

ในภาพรวมของการทําความเข้าใจวิธีการขยายความเป็นสาธารณะใน

พ้ืนที่ส่วนตัว ทําให้ผู้ศึกษาพิจารณาว่าเราไม่สามารถแบ่งความเป็นส่วนตัวและสาธารณะได้ 

อย่างชัดเจนอีกต่อไป เพราะปฏิสัมพันธ์หรือการเข้าไปพัวพันระหว่างส่วนตัวและสาธารณะมีอย่าง
กว้างขวางมากข้ึน แต่ก่อนเวลาเราพูดถึงส่วนตัวหรือสาธารณะมันอิงอยู่กับพ้ืนที่ที่แน่นอนตายตัว  

แต่เมื่อความเป็นส่วนตัวและสาธารณะ “ไม่ชัดเจน” หรือมีเส้นแบ่งไม่แน่ชัด คนสามารถแสดง 

ความเป็นส่วนตัวในพ้ืนที่สาธารณะได้ ในทางกลับกันสามารถนําความเป็นสาธารณะมาสู่พ้ืนที่ส่วนตัว

ได้ เส้นแบ่งความเป็นส่วนตัวและสาธารณะมันพร่ามัว ทําให้การดูแลมีแบบแผนท่ีคนทุกคนเข้ามา

เก่ียวข้องกัน ผู้ศึกษายังเห็นอีกว่าขอบเขตของความรับผิดชอบของแต่ละคนอาจแตกต่างกันไป ขึ้นอยู่

กับบทบาท สถานะของแต่ละคนในบริบทของการดูแล แต่เมื่อมีสื่อกลางที่เป็นอาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุ กํานันผู้ใหญ่บ้าน เจ้าหน้าที่เทศบาล ทําให้พ้ืนที่บ้านและชุมชนเช่ือมต่อกัน 
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4.3 ปริมณฑลสาธารณะ : การจัดบริการโดยชุมชน และท้องถ่ินในการดูแลผู้สูงอายุ 

 

สถาบันทางสังคมทําหน้าที่ในการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน คือ เทศบาลตําบลบางสีทอง 

และภายในการดูแลของเทศบาลฯ มีกลไกสําหรับการดูแลผู้สูงอายุ มีนักการเมืองท้องถิ่น ผู้บริหาร

เทศบาล อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ (บทบาทในการกําหนดนโยบายการกํากับ ติดตามงานด้านผู้สูงอายุ) 

นอกจากน้ี ยังมีเครือข่ายสําคัญในการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน คือ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล 
(บทบาทในการส่งเสริมสุขภาพ แก้ไขและฟ้ืนฟูสุขภาวะของผู้สูงอายุ) ชมรมผู้สูงอายุ (บทบาทส่งเสริม 

สนับสนุน การทํากิจกรรมสําหรับผู้สูงอายุ) และหน่วยงานที่เป็นสมาชิกของชุมชน เช่น เพ่ือนบ้าน 

เป็นต้น ดังที่นายกเทศมนตรี กล่าวว่า  

“เราเห็นว่าเมื่อเราเป็นองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่เห็นความสําคัญในการดูแลผู้สูงอายุ  

เรามีงบประมาณเอง มีบุคลากรต่าง ๆ นานา มีผู้ประสานงาน ร่วมมือกัน เช่น โรงพยาบาล สถานีอนามัย 

กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ กระทรวงต่าง ๆ เข้ามา” (นายกเทศมนตรีตําบล 

บางสีทอง, สัมภาษณ์, 28 สิงหาคม 2557)  

สิ่งน้ีสะท้อนให้เห็นสัมพันธภาพที่ประกอบสร้างมาจากความสัมพันธ์ระหว่างคนและ

สิ่งแวดล้อมต่าง ๆ ทั้งน้ี ภายในชุมชนนี้เองที่สมาชิกมีความรู้สึกว่าตนเป็นส่วนหนึ่งของชุมชน  

มีความผูกพัน มีความรู้สึกร่วมกัน มีสายสัมพันธ์ระหว่างสมาชิกชุมชน ค่านิยม บรรทัดฐานทางสังคม 

วิถีชีวิต จารีตประเพณี กฎเกณฑ์ทางสังคม เป้าหมายทางสังคม และมีผลประโยชน์ที่ยึดถือร่วมกัน 

หาก “บ้าน” ในศตวรรษที่ 19 ถูกจัดให้เป็นปริมณฑลส่วนตัว ตรงข้ามกับชุมชน หรือสถาบันทาง

สังคมอ่ืน (ไม่ใช่สถาบันครอบครัว) ก็ถูกจัดให้เป็นปริมณฑลสาธารณะ การดูแลผู้สูงอายุในปริมณฑล

สาธารณะเก่ียวพันกับพ้ืนที่ในชุมชน สถาบันทางสังคมที่มีพ้ืนที่ในการดูแลผู้สูงอายุคู่ขนานไปกับ 
“บ้าน” ผู้สูงอายุจึงมีฐานะเป็นพลเมืองของชุมชนที่ทุกคนในชุมชนต้องร่วมกันดูแล  

เทศบาลตําบลบางสีทอง มีหน้าที่ความรับผิดชอบในการดูแลผู้สูงอายุทุกกลุ่ม ซึ่งเป็นไป

ตามนโยบาย พันธกิจของประเทศที่จะต้องจัดระบบดูแลผู้สูงอายุ ส่งเสริมผู้สูงอายุให้มีคุณภาพชีวิตที่ดี

ขึ้น แต่อย่างไรก็ตามวิถีของการปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุน้ันทางเทศบาลตระหนักว่าควรเป็นไปตามค่านิยม

และวัฒนธรรมของชุมชน ดังที่ผู้ที่เก่ียวข้อง กล่าวว่า 

ตามอํานาจหน้าที่ของท้องถิ่นที่ให้บริการสาธารณะ มันเป็นงานของท้องถิ่นอยู่แล้ว ที่

จะต้องดูแลให้ครอบคลุมทั่วถึง เรื่องของคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ คนชรา เด็ก ผู้พิการ 

อะไรแบบน้ี ที่น่ีการดูแลผู้สูงอายุ ถ้าเราเอาวัฒนธรรม หรือความเป็นอยู่ของคนไทยมา

ใช้ให้เกิดประโยชน์ แต่มันก็ค่อย ๆ เปลี่ยนแปลงไปตามสถานการณ์ทางสังคม 

(ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557) 
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เน่ืองจากการเพ่ิมจํานวนของผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง สะท้อนปัญหาที่เทศบาลตําบล

บางสีทองต้องดําเนินการอย่างจริงจัง ทั้งน้ี ผู้สูงอายุมีความต้องการและความจําเป็นแตกต่างจากคน

ในช่วงวัยอ่ืน ต้องให้การดูแลอย่างเหมาะสม จากการสํารวจสภาวะการพ่ึงพาของผู้สูงอายุ ตามดัชนี 

ช้ีวัด ADL สามารถจําแนกผู้สูงอายุออกเป็น 4 กลุ่ม ผู้สูงอายุที่ไม่ต้องพ่ึงพา (ADL มากกว่า 12 

คะแนน) ร้อยละ 94.4 ซึ่งเป็นผู้สูงอายุกลุ่มใหญ่ในตําบลบางสีทอง รองลงมาคือ ผู้สูงอายุที่ต้องการ

พ่ึงพาผู้อ่ืนปานกลาง (ADL 9-11 คะแนน) ร้อยละ 2.9 สําหรับผู้สูงอายุที่ต้องการพ่ึงผู้อ่ืนเป็นส่วนมาก 
(ADL 5-8 คะแนน) มีร้อยละ 1.3 และผู้สูงอายุที่ต้องพ่ึงพาทั้งหมด (ADL 0-4) ร้อยละ 1.5 เมื่อ

จําแนกกลุ่มผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้ เทศบาลจะจัดสถานที่เพ่ือรองรับให้ผู้สูงอายุได้ออกไปใช้

บริการในพ้ืนที่สาธารณะของชุมชน เป็นการดําเนินการเพ่ือพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ เพ่ือให้พ่ึงพา

ตนเองได้นานที่สุด และกลุ่มผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้ จะมีแผนการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้สูงอายุใน

ชุมชน โดยมีกิจกรรม/โครงการด้านสุขภาพ คือ โครงการติดตามเย่ียมดูแลรักษาสุขภาพตาและหู

สําหรับผู้สูงอายุ โครงการการติดตามเย่ียมดูแลผู้สูงอายุที่บ้านของชมรมอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 

โครงการสนับสนุนระบบการดูแลช่วยเหลือผู้มีภาวะซึมเศร้า สําหรับกิจกรรม/โครงการด้านสังคม 

ประกอบด้วย โครงการมอบเงินสงเคราะห์แก่ครอบครัวผู้สูงอายุยากจน โครงการซ่อมแซมบ้าน

ผู้สูงอายุที่ยากไร้ เป็นต้น 

สําหรับในส่วนน้ี ผู้ศึกษาขอเจาะจงไปที่การดูแลผู้สูงอายุกลุ่มที่ช่วยเหลือตนเองได้น้อย

และช่วยเหลือตนเองไม่ได้เลยว่าทางเทศบาลและชุมชนดูแลผู้สูงอายุดังกล่าวอย่างไร ผู้ศึกษา 

เห็นความคิดริเริ่มจากการขับเคลื่อนนโยบายจากหน่วยงานภายนอกคือกรมอนามัย และ JICA ที่ได้

ร่วมมือกันส่งเสริมให้เกิดการจัดระบบการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว การท่ีหน่วยงานภายนอกเข้ามาสนใจ

พ้ืนที่ตําบลบางสีทอง ทําให้ผู้บริหารและบุคลากรในตําบลเห็นโอกาสที่จะยกระดับการดูแลผู้สูงอายุที่
ช่วยเหลือตนเองได้น้อย และไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได้ให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น ดังเสียงสะท้อน

ของผู้บริหารว่า 

ถ้ามองในแง่ความสําคัญ ได้ประโยชน์มาก ดีมาก เพราะตัวของท้องถิ่นเอง เราก็มี

งบประมาณไม่มาก บุคลากรเราก็ไม่มาก คนที่มีความรู้ ความสามารถทางด้านดูแล

ผู้สูงอายุ จริง ๆ ไม่ว่าจะเป็นด้านการจัดสวัสดิการ ด้านสุขภาพ . . . ความชํานาญมัน 

ก็ไม่ค่อยมี ในเมื่อมีกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของ

มนุษย์ให้ความสําคัญ เพราะมีบุคลากรให้มาเสริมทางด้านวิชาการ มาเสริมด้านจัด

สวัสดิการสังคมให้ทั่วถึงกับผู้สูงอายุที่มีอยู่ในพ้ืนที่ (นายกเทศมนตรีตําบลบางสีทอง, 

สัมภาษณ์, 28 สิงหาคม 2557) 
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จากความร่วมมือทางด้านวิชาการและงบประมาณของกระทรวงสําคัญ 2 กระทรวงหลัก 

คือ กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ และกระทรวงสาธารณสุข และหน่วยงาน

ต่างประเทศ คือ JICA ทําให้ตําบลบางสีทองมีแนวคิดที่จะพัฒนาศักยภาพของบุคลากรให้เป็นผู้จัดการ

รายกรณี (care manager) และพัฒนาอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุส่วนหน่ึงให้เป็นผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุใน

ครอบครัวตามแผนจัดการรายกรณี (care plan) ทั้งน้ี ได้เกิดทีมทํางานเพ่ือดูแลระยะยาวสําหรับ

ผู้สูงอายุในครอบครัว อันประกอบด้วย ผู้จัดการรายกรณี ผู้ช่วยดูแล และอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 
ทั้งน้ี มีการทํางานกับผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้น้อย และไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได้เลย จํานวน 

42 ราย (การคัดเลือกเป็นของทีมงาน JICA) ในช่วงที่ผู้ศึกษาเข้าไปเรียนรู้การดูแลผู้สูงอายุในตําบล

บางสีทองเป็นช่วงเร่ิมต้นโครงการ โดยผู้จัดการรายกรณีออกสํารวจผู้สูงอายุ และประเมินสภาพ 

การช่วยเหลือตนเองของผู้สูงอายุ สภาพการดูแลในครอบครัว และเครือข่ายที่เก่ียวข้องในการดูแล

ผู้สูงอายุในชุมชน และนําข้อมูลต่าง ๆ มาดําเนินการวางแผนจัดชุดกิจกรรมเพ่ือให้การดูแลแบบ 

รายกรณี ทําให้เห็นบทบาทของชุมชน ท้องถิ่น และรัฐในการให้บริการผู้สูงอายุตามมิติของความเป็น

สาธารณะได้ชัดเจนขึ้น 

สําหรับชุดกิจกรรมในการดูแลผู้สูงอายุแต่ละรายแตกต่างกันออกไปตามสภาพของ

ผู้สูงอายุและครอบครัว ทว่าสาระสําคัญที่ปรากฏอยู่ในแผนการดูแลประกอบด้วย การฟ้ืนฟูสุขภาพ

กายและจิตของผู้สูงอายุ จัดหรือปรับปรุงสภาพแวดล้อมภายในบ้านของผู้สูงอายุ ตรวจสอบการได้รับ

สวัสดิการ และการเตรียมกิจกรรมที่จําเป็นสําหรับผู้สูงอายุแต่ละราย 

สําหรับบทบาทหน้าที่ในการดูแล หรือจัดการพ้ืนที่สําหรับการดูแลผู้สูงอายุของผู้ที่

เก่ียวข้อง เช่น ผู้บริหารเทศบาล เจ้าหน้าที่ และเครือข่ายในการทํางานต้องเปลี่ยนแปลงไปนั้นคือ จาก

เดิมหากเป็นผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้ พ้ืนที่ที่ให้บริการ คือ ศูนย์ฟ้ืนฟูฯ วัดรวก และศูนย์ฟ้ืนฟูฯ 
วัดโคนอน ในลักษณะของการเป็นแหล่งที่จัดบริการสําหรับผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุต้องออกจาก “บ้าน” 

เพ่ือมารับบริการตามสิทธิของตน หากเป็นผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้ การให้บริการบางอย่างที่

เจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้องต้องทํา คือ “เข้าไปในบ้าน” ของผู้สูงอายุ เพ่ือให้บริการแก่ผู้สูงอายุเหล่าน้ัน 

สําหรับผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้น้อยและผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้เลย “บ้าน” ก็เปลี่ยน

สภาพเป็นพ้ืนที่ทางสังคมที่ทําให้ความเป็นสาธารณะสามารถเข้าไปในบ้าน บุคคลภายนอกสามารถ

เข้าไปดูแลผู้สูงอายุได้ แต่บ้านก็ยังเป็นพ้ืนที่ส่วนตัวสําหรับผู้สูงอายุและครอบครัวของเช่นเดิม  

จากการที่บ้านเปลี่ยนความหมายเป็นพ้ืนที่ทางสังคม และมีความเป็นสาธารณะน้ีเอง 

สอดรับกับสิ่งที่ Tronto (2009, p. 33) กล่าวถึงคําว่า “สาธารณะ” ตามแนวคิดของ Jürgen Habermas  

ในเรื่อง Structural Ttransformation of the Public Sphere ว่าเก่ียวกับการทําความเข้าใจ 

การเปลี่ยนรูปนโยบายของรัฐที่กระตุ้นความรู้สึกในเรื่องความรับผิดชอบต่อ “สาธารณะ” ในฐานะ
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สมาชิกของสังคม ปริมณฑลสาธารณะตามทัศนะของ Habermas เก่ียวข้องกับ ‘ความรู้สึกเป็น

ส่วนรวม’ (sense of public) หรือในอีกนัยหน่ึง กล่าวถึง ปริมณฑลสาธารณะว่า ความเป็นสาธารณะปรากฏ

เป็นภาคของความคิดเห็นสาธารณะที่เกิดขึ้นเพ่ือที่จะต่อต้านกับอํานาจ การข้ึนอยู่กับสภาวะแวดล้อม 

ไม่ว่าจะเป็นหน่วยของรัฐ หรือสื่อมวลชน เช่น หนังสือพิมพ์จะให้การสื่อสารท่ามกลางสมาชิกของ

สาธารณะ อาจจะนับรวมได้เป็นหน่วยสาธารณะ (Habermas, 1989, น. 160-161) เมื่อนํางานของ 

Habermas มาใช้ในมิติของการดูแลผู้สูงอายุก็อาจเห็นว่าพ้ืนที่สาธารณะ คือพ้ืนที่ที่ผู้คนมาร่วมกัน
สร้างความคิดเห็นสาธารณะ พ้ืนที่เช่นน้ีเน้นความสําคัญสําหรับสังคมประชาธิปไตย เน่ืองจากเป็น

พ้ืนที่ที่บุคคลเข้าไปในปริมณฑลน้ันจะมีสถานะเป็น “ผู้กระทําการ” ที่มีส่วนร่วมอย่างเสมอภาค 

เท่าเทียมกัน สําหรับปริมณฑลสาธารณะในการดูแลผู้สูงอายุหมายความถึงการเข้ามาร่วมกันเพ่ือ

วิพากษ์วิจารณ์นโยบายเกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุ ควบคุมการทํางานของรัฐในกรณีที่ยังไม่สามารถ

ดําเนินการคุ้มครอง สนับสนุนผู้สูงอายุได้อย่างมีประสิทธิภาพ และให้ข้อเสนอแนะในการจัดบริการ

สําหรับผู้สูงอายุ ทั้งน้ีคนที่อยู่พ้ืนที่ส่วนบุคคล สามารถมารวมตัวพบปะกันเพ่ืออภิปรายหรือถกเถียง

เก่ียวกับการดูแลอย่างอิสรเสรี เพราะการดูแลผู้สูงอายุเป็นปัญหาสาธารณะ หรือผลประโยชน์

สาธารณะ จนนําไปสู่การร่วมกันหาแนวทางดูแลผู้สูงอายุในภาพรวมของสังคมได้  

นักวิชาการตะวันตกหลายท่าน อาทิ Crawford (1999); Gehl (2001) และ Whyte 

(1976) ได้ช้ีให้เห็นว่า พ้ืนที่สาธารณะนอกจากจะเป็นพ้ืนที่ส่วนรวมท่ีเข้าถึงได้โดยทุกคน ยังทําหน้าที่

เป็นตัวเช่ือมให้คนและกิจกรรมในพ้ืนที่ส่วนตัวได้ พบปะกันเพ่ือสร้างปฏิสัมพันธ์ต่อกัน เป็นสะพานที่

รวบรวมพ้ืนที่ส่วนตัวจนเกิด เป็นย่านชุมชนและเมือง พ้ืนที่สาธารณะจึงมีลักษณะเป็นทั้งพ้ืนที่ที่

เคลื่อนไหว แลกเปลี่ยนกัน (ระวิวรรณ โอฬารรัตน์มณี และ วีระ สัจกุล, 2555, น. 123) โดยปกติเรา

มักเห็นความสัมพันธ์ระหว่างรัฐ ชุมชน สถาบันทางสังคมในการดูแลผู้สูงอายุอยู่ตลอดเวลา และใน
ขณะเดียวกันประชาชนก็เป็นฝ่ายเรียกร้องให้รัฐ ชุมชนทําสิ่งต่าง ๆ เพ่ือตอบสนองต่อประชาชน หรือ

สังคม ดังน้ัน แนวคิดที่ว่ารัฐหรือชุมชนไม่ใช่คู่ตรงข้าม แต่ทุกฝ่ายอยู่ด้วยกันในฐานะท่ีต่างฝ่ายต่างมี

หน้าที่ของตนเพ่ือขับเคลื่อนสังคมการดูแลผู้สูงอายุต่อไป น่ีเองทําให้การดูแลผู้สูงอายุในปริมณฑล

สาธารณะจึงเกี่ยวพันกับคนในชุมชน สถาบันทางสังคมที่มีพันธกิจในการดูแลผู้สูงอายุโดยมองผู้สูงอายุ

ในฐานะเป็นพลเมืองของชุมชนที่ทุกคนในชุมชนต้องร่วมกันดูแล  

เทศบาลตําบลบางสีทองถือเป็นสถาบันหลักในการดูแลผู้สูงอายุต้องจัดบริการในพ้ืนที่

สาธารณะของชุมชน เพ่ือให้ผู้สูงอายุมีบริการที่สามารถทําให้ตนเองมีศักยภาพ หรือมีความสามารถใน

การพึ่งพาตนเองได้นานที่สุด แต่สําหรับกลุ่มผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้จะดําเนินการฟ้ืนฟู

สมรรถภาพผู้สูงอายุในชุมชน โดยมีกิจกรรม/โครงการด้านสุขภาพ คือ โครงการติดตามเย่ียมดูแล

รักษาสุขภาพ โครงการการติดตามเยี่ยมดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน โครงการสนับสนุนระบบการดูแล
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ช่วยเหลือผู้มีภาวะซึมเศร้า เป็นต้น เราอาจย้อนกลับไปท่ีแรงผลักดันที่ทําให้ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับ 

การดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองต้องนําตัวเองเข้าไปสัมผัสกับผู้สูงอายุ เกิดจากการรับนโยบาย

เก่ียวกับผู้สูงอายุจากส่วนกลางไปสู่การปฏิบัติ นโยบายที่เก่ียวข้องกับมาตรฐานของคนทํางานการดูแล 

และนโยบายที่เก่ียวข้องกับการสนับสนุนผู้ดูแลที่ไม่เป็นทางการ เช่น อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ  

การจัดต้ังศูนย์ดูแลผู้สูงอายุกลางวัน เป็นต้น การดูแลผู้สูงอายุจึงเช่ือมโยงหน่วยงานทั้งส่วนกลาง และ

ส่วนท้องถิ่น โดยบูรณาการต้ังแต่บุคลากร งบประมาณ ระบบการทํางานเข้าด้วยกัน อีกทั้งกลุ่ม
ผู้สูงอายุก็เป็นกลุ่มเป้าหมายที่ภาคการเมืองให้ความสนใจ สิ่งเหล่าน้ีช่วยยืนยันความเห็นของ Tronto 

(2009, pp. 168) ที่ว่าการดูแลถูกทําให้เป็นแนวคิดทางการเมืองซึ่งเรียกร้องให้ผู้เก่ียวข้องตระหนักว่า

จะดูแลผู้คนอย่างไร และกระจายสิทธิประโยชน์ที่เหมาะสมควรเป็นอย่างไร แต่ภายใต้การดูแล ผู้ดูแล

ในชุมชนมีความตระหนักถึงการปฏิบัติที่ต้องคํานึงถึงศักด์ิศรีความเป็นมนุษย์ของผู้สูงอายุ 

การศึกษาครั้งน้ีมุ่งเน้นไปที่การดูแลผู้สูงอายุที่อยู่กลุ่มที่ช่วยเหลือตนเองได้น้อย และ

กลุ่มผู้สูงอายุที่ต้องพ่ึงพาผู้อ่ืนทั้งหมด ดังน้ัน การออกมาร่วมกิจกรรมในพื้นที่สาธารณะด้วยตนเอง 

หรือญาติผู้ ดูแลพาออกมาดูจะเป็นไปได้น้อยมาก เท่ากับว่าผู้สูงอายุลักษณะดังกล่าวอยู่ ใน  

2 ปริมณฑลทั้งส่วนตัวและสาธารณะตลอดเวลา เว้นแต่เมื่อมีโครงการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้สูงอายุกลุ่ม 2 

คือ ผู้สูงอายุที่สามารถตนเองได้เล็กน้อย และผู้สูงอายุกลุ่ม 3 คือ ผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้เลย 

จึงเปิดโอกาสให้ผู้สูงอายุได้ออกมาใช้บริการในพ้ืนที่สาธารณะของชุมชน โดยการที่เทศบาลจัดรถไป

รับผู้สูงอายุ เพ่ือออกมาทํากายภาพบําบัดที่ศูนย์ฟ้ืนฟูฯ และขออนุญาตให้เจ้าหน้าที่เข้าไปให้บริการท่ี

บ้าน ในการดูแลผู้สูงอายุในลักษณะที่เก่ียวข้องกับ “พ้ืนที่ทางสังคม” ซึ่งประกอบด้วยพ้ืนที่ร่างกาย

ของผู้สูงอายุ และพ้ืนที่ที่เป็นสถานที่ในการดูแล คือ ศูนย์ฟ้ืนฟูฯ สะท้อนว่าพ้ืนที่ทางกายภาพทั้ง 2 

พ้ืนที่ สามารถกําหนดตําแหน่งแห่งที่ของผู้คน รูปแบบของการกระทําในฐานะปฏิบัติการในการดูแล 
และความสัมพันธ์ของบุคคลที่เก่ียวข้องในกิจกรรมการดูแล 

การท่ีเส้นทางชีวิตของคน 2 คน หรือหลากหลายคนมาใช้เวลาร่วมกัน เพ่ือกิจกรรมใน

การดูแลผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้ และกลุ่มผู้สูงอายุที่ดูแลตนเองได้น้อยที่ศูนย์ฟ้ืนฟูฯ ที่ได้

สํารวจไว้จํานวน 42 คน สร้างประวัติศาสตร์ของการดูแลในพ้ืนที่ที่น่าติดตาม ผู้สูงอายุที่ถูกกําหนด

โดยผู้จัดการรายกรณี (Care Manager) ให้มาทํากายภาพบําบัดที่ศูนย์ฟ้ืนฟูฯ ในช่วงแรก จํานวน 5 

ราย คือ ตาสนิท ยายสารภี ยายอุษา ตาศักดา และยายอ่ิม การเข้าร่วมโครงการน้ีทางเทศบาลได้ขอ

อนุญาตจากญาติผู้ดูแลแล้ว โดยผู้จัดการรายกรณี (CM) เข้าไปทําข้อตกลงกับญาติว่าทางเทศบาลจะมี

โครงการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้สูงอายุตําบลบางสีทอง โดยผู้เช่ียวชาญ คือ นักกายภาพบําบัดนักกิจกรรม 

ซึ่งถือเป็นนักวิชาชีพที่กระทําต่อมนุษย์เก่ียวกับการตรวจประเมิน การวินิจฉัย และการบําบัด 

ความบกพร่องของร่างกายซึ่งเกิดเน่ืองจากภาวะของโรคหรือการเคลื่อนไหวที่ไม่ปกติ การป้องกัน  
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การแก้ไขและการฟ้ืนฟูความเสื่อมสภาพความพิการของร่างกาย รวมทั้งการส่งเสริมสุขภาพร่างกาย

และจิตใจ (พระราชบัญญัติวิชาชีพกายภาพบําบัด พ.ศ. 2547 ทําให้นักกายภาพได้รับการยอมรับเมื่อ

ต้องเก่ียวข้องกับการจัดการร่างกายของผู้สูงอายุ โดยคาดว่า เมื่อผู้สูงอายุมาทํากายภาพที่ศูนย์ฯ 

ผู้สูงอายุจะมีศักยภาพในการพ่ึงพาตนเองได้มากขึ้น และลดภาระในการดูแลของผู้ดูแลลง เมื่อผู้ดูแล

ยอมรับข้อตกลงดังกล่าวแล้ว ผู้สูงอายุถูกนํามาฟ้ืนฟูที่ศูนย์ฯ เป็นระยะเวลา 3 เดือน ก่อนที่จะ

ประเมินศักยภาพของผู้สูงอายุอีกคร้ังหน่ึง  
กิจกรรมการฟ้ืนฟูผู้สูงอายุที่ศูนย์ฯ ใช้เวลาวันจันทร์ พุธ ศุกร์ ช่วงระหว่าง 09.00- 

12.00 น. โดยมีอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุของตําบลบางสีทองที่ผ่านการอบรมความรู้มาแล้วจํานวน 70 

ช่ัวโมง ทําหน้าที่ดูแล และเรียกบุคคลดังกล่าวว่าผู้ช่วยดูแล หรือ care worker ซึ่งได้รับมอบหมาย

จากผู้จัดการดูแล หรือ care manager โดยมีนักกายภาพบําบัดและพยาบาล หรือบางกรณีเป็น

ผู้จัดการศูนย์ ฯ ซึ่งผ่านการอบรมหลักสูตรการฟ้ืนฟูกายภาพผู้สูงอายุมาแล้วเป็นผู้กํากับติดตาม

ตลอดเวลา 

การดูแลผู้สูงอายุกลุ่มน้ี เริ่มต้ังแต่พาผู้สูงอายุออกจากบ้านเข้ามาในศูนย์ฟ้ืนฟูฯ ผู้ช่วย

ดูแลจะเข้าไปฟ้ืนฟูร่างกายของผู้สูงอายุตามท่ีได้รับมอบหมายจาก care manager ในช่วงต้นของ

โครงการฟ้ืนฟูสมรรถภาพผู้สูงอายุ นักกายภาพบําบัดจากศูนย์นเรนทรเป็นผู้นําทํากายภาพ โดยมี

ผู้ ช่วยดูแลเป็นผู้สังเกตการณ์ และจดจําท่วงท่าที่จะใช้ในการทํากายภาพให้ผู้สูงอายุ แต่เมื่อ 

นักกายภาพบําบัดไม่ได้มาร่วมในคราวถัดไป ผู้ช่วยดูแลก็เป็นผู้ดําเนินการ จึงเป็นช่วงที่วุ่นวายสับสน 

เน่ืองจากผู้ช่วยดูแลไม่รู้ว่าแนวปฏิบัติในการดูแลผู้สูงอายุกลุ่มน้ีควรจะเป็นอย่างไร จึงได้แต่ทําตาม

แผนที่ได้รับมอบหมายเท่าน้ัน แม้ผู้ศึกษาจะเห็นความวุ่นวายจากการทํางานในช่วงแรก ๆ ของผู้ช่วย

ดูแล แต่หลายครั้งที่เจ้าหน้าที่ซึ่งมีบทบาทเป็นผู้จัดการดูแลรายกรณีได้เสริมสร้างกําลังใจและ 
ความมั่นใจให้แก่ผู้ช่วยดูแล ดังกรณีที่ผู้จัดการดูแลรายกรณีพูดกับผู้ช่วยดูแลว่า  

การทํางานต้องใจเย็น ๆ สิ่งที่สําคัญคือต้องให้กําลังใจ “สุดยอด ดีกว่าเมื่อวานต้ังเยอะ” 

ผู้สูงอายุเขามีเป้าหมาย เช่น ยายสําราญ เขาอยากเดินได้ เขาอยากไปวัด ตาสนิทจะ 

ไม่มีภาวะเกร็งมากไปกว่าน้ี ยายจรูญ พยายามจะเดินให้ได้ กิจกรรมเพียงแค่น้ี จะเป็น

พลังให้กับเขา และลดภาระของผู้ดูแล ต้องให้กําลังใจแก่ญาติผู้ดูแลผู้สูงอายุด้วย เขา

ต้องดูแลตนเอง เขาต้องดูแลสมาชิก และดูแลผู้สูงอายุ (นาถยา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 

30 เมษายน 2557) 

ผู้ศึกษาเห็นว่า สิ่งเหล่าน้ีล้วนทําให้ผู้ช่วยดูแลซึ่งเป็นอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ เห็นถึง

ความสําคัญในบทบาทของตนเอง และเพ่ิมพลังในการดูแลผู้สูงอายุต่อไป และยังตอกยํ้าให้เห็น

บรรยากาศของการดูแลในชุมชนที่ใส่ใจต่อผู้สูงอายุ 
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เมื่อดําเนินการฟ้ืนฟูผู้สูงอายุไประยะหนึ่ง ได้มีการประชุมเพ่ือหารือแนวปฏิบัติ 

ปลัดเทศบาลฯ ขอให้ผู้เช่ียวชาญให้ความเห็นในการกําหนดแนวทางในปฏิบัติสําหรับฟ้ืนฟูฯ ผู้สูงอายุ 

ทั้งน้ี การหารือได้มีการอภิปรายกันอย่างกว้างขวาง จนได้เป็นข้อสรุปว่า ให้ผู้ช่วยดูแล 1 คนเป็นหลัก

ในการทํากายภาพแก่ผู้สูงอายุ และมีผู้ช่วยเหลือผู้ช่วยดูแล 1-2 คน เช่น ให้ป้าวิภาดูแลยายสารภีเป็น

หลัก และให้ป้าก่ิงแก้วเป็นผู้ช่วยเหลือผู้ช่วยดูแลอีกทางหน่ึง พ่ีนัดดาเป็นผู้ดูแลตาสนิทเป็นหลัก และ

ให้ป้าวิจิตรเป็นผู้ช่วย สําหรับพ่ีภัสสรให้เป็นผู้ดูแลยายอุษา เป็นต้น 
นอกจากน้ี ผู้บริหารเทศบาล ผู้จัดการดูแลรายกรณี และผู้ช่วยดูแลได้ช่วยกันค้นหา

แนวทางในการดําเนินการ มีขั้นตอนดังน้ี 

1. ผู้ช่วยดูแลที่รับผิดชอบดูแลผู้สูงอายุต้องไปรับผู้สูงอายุที่บ้าน หรือรอรับลงจากรถ

เมื่อเจ้าหน้าที่เทศบาลไปรับมาทํากิจกรรมที่ศูนย์ฟ้ืนฟูฯ  

2. เมื่อมาถึงศูนย์ต้องให้ผู้สูงอายุน่ังพัก แล้ววัดความดัน จดบันทึกในเอกสารที่กําหนดไว้ 

3. ทํากิจกรรมต่าง ๆ ตามแผนการดูแล 

4. เมื่อทํากิจกรรมตามแผนการดูแลเสร็จเรียบร้อยแล้ว อาจให้ผู้สูงอายุน่ังพัก พูดคุย

เก่ียวกับความพอใจ หรือปัญหาในการทํากิจกรรมและนํากลับมารายงานกับผู้จัดการรายกรณี เพ่ือหา

แนวทางในการปรับปรุงการบริการในครั้งต่อไป 

5. ให้ผู้สูงอายุทานของว่าง หรืออาหารกลางวันที่ศูนย์ฟ้ืนฟูฯ จัดเตรียมไว้ หรือทางญาติ

ผู้สูงอายุเตรียมให้ 

6. ผู้ช่วยดูแลเซ็นเอกสารเมื่อจบการทํากิจกรรม แล้วให้เจ้าหน้าที่พาผู้สูงอายุกลับบ้าน 

7. ผู้ช่วยดูแลประชุมหารือเพ่ือสะท้อนบทเรียนในการทํากิจกรรมในวันศุกร์ของแต่ละ

สัปดาห์ 
ทั้งน้ี ขั้นตอนต่าง ๆ ที่กล่าวมาก็นําไปซักซ้อมกันในวันที่ 29 ตุลาคม 2557 และเมื่อทํา

กิจกรรมสําหรับผู้สูงอายุเสร็จแล้วก็จะทบทวนแผนกันอีกครั้งหน่ึง สิ่งที่ผู้ศึกษาเห็นวิธีการปฏิบัติของ

ผู้ช่วยดูแลคือ เมื่อตาสนิทมาถึงศูนย์ฯ ป้าวิจิตรและป้าสิริ ซึ่งเป็นผู้ช่วยดูแลจะไปหาที่เตียง เน่ืองจาก

ตาสนิทมีอาการจากภาวะเส้นเลือดในสมองแตก จึงไม่สามารถขยับแขนขาได้เองจึงต้องกายภาพบน

เตียง ป้าวิจิตรวัดความดัน และเร่ิมบริหารขา โดยใช้การงอเข่าและตบเบา ๆ ที่ขาและน่องเพ่ือกระตุ้น

กล้ามเน้ือขาและน่อง และโยกข้อสะโพก 2 ข้าง 3-5 ครั้ง 

ตาสนิทเป็นลุงของพิเชฐมีอาการของโรคมาเป็นระยะเวลาไม่น้อยกว่า 3 ปี มือที่ไม่เคย

ได้รับการบริหาร/กายภาพเลยจึงเกร็งและกําแน่น ผู้ช่วยดูแลต้องค่อย ๆ ง้างน้ิวทีละน้ิวแล้วให้

ผู้สูงอายุกําลูกบอลน่ิม ๆ ลูกเล็ก ๆ ไว้ เมื่อเห็นว่าเล็บของผู้สูงอายุยาวและเมื่อเกร็งจนไม่สามารถกาง

มือได้ ก็ทําให้เล็บไปจิกเน้ือผู้ดูแลศูนย์ฯ จึงต้องตัดเล็บให้สั้น “ตัดเล็บมือให้เน่ืองจากอาการของโรคทํา
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ให้กํามือจะจิกลงไปที่มือทําให้มีแผล” ผู้ศึกษาเห็นว่า ผู้ดูแลต้องทําด้วยความระมัดระวัง และต้องมี

ความอดทน เมื่อตาสนิทได้รับการบําบัดเรียบร้อยแล้ว ผู้ช่วยดูแลจะต้องให้ป้อนข้าวกลางวัน 

เน่ืองจากตาสนิทไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได้แม้แต่การตักอาหาร ผู้ช่วยดูแล คือ พ่ีนัดดา ต้องช่วย

ป้อนข้าว แต่ละคําผ่านไปอย่างเช่ืองช้า แต่พ่ีนัดดาไม่บ่นและยังค่อยบอกผู้สูงอายุว่า “เคี้ยวช้า ๆ  

เด๋ียวสําลัก” ทําให้เห็นว่า ผู้ดูแลได้ดูแลอย่างเอาใจใส่ 

กรณียายสารภี ผู้ช่วยดูแล คือ ป้าวิภาและอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ คือ ป้าก่ิงแก้ว เป็น
ผู้ทําหน้าที่กายภาพผู้สูงอายุรายน้ี  ทั้งน้ี ป้าวิภาต้องใส่สายคาดเอวให้กับยายสารภี เพ่ือป้องกัน 

การหกล้ม เน่ืองจากที่ร่างกายไม่สามารถทรงตัวได้อย่างมั่นคง ผู้ศึกษาจึงเข้าไปพูดคุยด้วย เช่น 

เรื่องราวเก่ียวกับชีวิตครอบครัวของผู้สูงอายุ เช่น มีพ่ีน้องก่ีคน และชีวิตประจําวันของยายสารภีเป็น

อย่างไร เช่น ต่ืนนอนก่ีโมง ทานข้าวกับอะไร ชอบมาที่ศูนย์หรือไม่ ยายสารภีสามารถสื่อสารโต้ตอบได้

เป็นอย่างดี และสะท้อนถึงความพอใจที่ตนได้มาที่ศูนย์ฯ เน่ืองจากเป้าหมาย คือ ต้องการเดินได้ 

อีกคร้ัง เพราะอยากไปทําบุญที่วัด 

กรณียายอุษา เป็นผู้สูงอายุที่สามารถช่วยเหลือตนเองได้พอสมควร เน่ืองจากสามารถ

เคลื่อนไหวโดยการเดิน แต่สิ่งที่ผู้จัดการดูแลต้องให้ยายอุษามากายภาพบําบัดเน่ืองจากหลังที่งองุ้ม

ของยายอุษา หากปล่อยไว้อาจมีผลต่อการเคลื่อนไหว นานไปก็จะช่วยเหลือตนเองได้น้อยลง โดย

กําหนดให้ทํากายภาพบําบัด ต้องให้ยายอุษายืนและเดินโดยมีสิ่งยึดเกาะ เช่น เกาะผู้ช่วยดูแล หรือ

เกาะผนังถงึจะสามารถเดินได้สะดวกข้ึน  

ในการทํากิจกรรมกายภาพบําบัดผู้สูงอายุ จะมีผู้จัดการรายกรณีและผู้เช่ียวชาญด้าน

สวัสดิการในพ้ืนที่แวะเวียนไปดูผู้ช่วยดูแลทํากายภาพตามแผนที่แต่ละคนได้รับมอบหมายให้ดูแล

ผู้สูงอายุแต่ละราย เมื่อเห็นผู้ช่วยดูแลทํากิจกรรมบางอย่างเช่นการให้ผู้สูงอายุเตะขาที่มีเครื่อง 
ถ่วงนํ้าหนัก ผู้เช่ียวชาญเห็นอาการเกร็งปลายน้ิวเท้า ก็บอกผู้ช่วยดูแลว่า “ปลายเท้าไม่ควรกระดกขึ้น

มานะ” ผู้ช่วยดูแลก็ปรับปรุงการทํากายภาพบําบัดให้ถูกต้อง หรือกรณีที่ผู้สูงอายุกําลังใช้ walker 

ช่วยพยุงเดิน พบว่า ผู้สูงอายุเดินลากขา ผู้เช่ียวชาญก็ไปกระซิบกับผู้ช่วยดูแลว่า “พยายามให้ยาย

สารภียกขาตอนเดินนะคะ คุณยายยังลากขาอยู่คะ” ผู้ศึกษาพิจารณาว่าผู้ ช่วยดูแลแม้จะผ่าน 

การอบรมเร่ืองการดูแลผู้สูงอายุมาแล้ว 70 ช่ัวโมง และมีจิตใจมุ่งมั่นและความเอาใจใส่ แต่ใน 

การปฏิบัติจริงอาจพบปัญหาในรายละเอียดอันเน่ืองมาจากการขาดทักษะในการดูแลที่ถูกต้อง ซึ่งต้อง

ปรับปรุงในการดูแล ทว่าในกรณีที่ผู้เช่ียวชาญทักท้วงน้ันก็มิได้ทําต่อหน้าผู้สูงอายุ เน่ืองจากจะย่ิงทําให้

ผู้สูงอายุไม่ไว้ใจ จึงต้องใช้วิธีการพูดคุยกับผู้ช่วยดูแลตามลําพัง หรือแอบกระซิบ เป็นต้น ซึ่งถือว่า 

โชคดีที่ผู้ช่วยดูแลไม่ได้มีท่าทีว่าเสียหน้า และแอบกระซิบกลับมาว่า “อันน้ีลืมดู” และ “เด๋ียวต้องดูดีๆ” 
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เพ่ือแก้ไขข้อบกพร่องน้ัน ๆ บางกรณีที่ผู้ช่วยดูแลไม่แน่ใจ และไม่มีความรู้จึงได้แต่เก็บรายละเอียด 

และค่อยนําไปปรึกษาหารือกันต่อไป  

เมื่อผู้ช่วยดูแลทํากิจกรรมต่าง ๆ ตามท่ีมอบหมายจากผู้จัดการดูแลเรียบร้อย จึงบันทึก

ข้อมูลการปฏิบัติในเอกสารที่เตรียมไว้ให้ และได้หารือกับผู้จัดการดูแลว่าในการปฏิบัติการไปนั้น  

มีปัญหาอย่างไร หรือต้องเพ่ิมเติมกิจกรรมอะไรอีกบ้าง ผู้จัดการดูแลรายกรณีก็กล่าวว่า “เด๋ียวปรับ

เพ่ิมกิจกรรม พ่ีก็ทําตามที่เขียนแล้วกัน” แม้จะมีหน้าที่ในการเขียนแผนการดูแล แต่ผู้จัดการดูแลก็รับ
ฟังความเห็นจากผู้ช่วยดูแลบ้าง เน่ืองจากผู้จัดการดูแลและผู้ช่วยต้องร่วมมือกัน เพ่ือให้การดูแล

ผู้สูงอายุออกมาอย่างมีประสิทธิภาพมากที่สุด 

แม้การกําหนดแนวทางปฏิบัติในการดูแลผู้สูงอายุในกิจกรรมการกายภาพบําบัดจะ

ชัดเจนและไม่สับสนเหมือนคร้ังแรกที่เริ่มโครงการ ทว่า วิธีการกายภาพของผู้ช่วยดูแลก็ยังไม่แม่นยํา

เท่าที่ควร ผู้ช่วยดูแล กล่าวว่า “เรียนมาจากบ้านนนทภูมินานแล้ว สมัยเป็นอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ

ใหม่ ๆ พอไม่มี case ให้ทํามันก็ลืม” หรือลุงชนะบอกว่า “ความรู้คืนครูไปเกือบหมดแล้ว” แต่เมื่อมี

การทําโครงการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว ผู้ช่วยดูแลได้ไปอบรมความรู้เพ่ิมเติม ในระดับเบ้ืองต้น และ 

ยังต้องการการช้ีแนะจากนักกายภาพบําบัดอีกครั้ง ทางเทศบาลฯ จึงได้ประสานขอความร่วมมือจาก

นักกายภาพบําบัดจากบ้านนนทภูมิ เพ่ือให้เข้ามาสร้างความมั่นใจให้กับผู้ช่วยดูแล 

เมื่อนักกายภาพบําบัดจากบ้านนนทภูมิมาร่วมกิจกรรมจํานวน 3 ราย คือ พ่ีนํ้า พ่ีขวัญ 

พ่ีรังสิต และมีนักศึกษาฝึกภาคปฏิบัติจากมหิดล จํานวน 2 คน ในช่วงต้น ปลัดเทศบาลฯ เจ้าหน้าที่

สาธารณสุขซึ่งเป็นผู้จัดการรายกรณี และเจ้าหน้าที่จากบ้านนนทภูมิได้หารือเก่ียวกับการจัดทํา

โครงการฟ้ืนฟูกายภาพแก่ผู้สูงอายุกลุ่ม 2 กลุ่ม 3 โดยให้ทางเทศบาลทําเป็นจดหมายไปท่ีบ้าน            

นนทภูมิเพ่ือขอสนับสนุนเจ้าหน้าที่คือนักกายภาพบําบัดมาร่วมกิจกรรมเดือนละ 1 ครั้ง อาจเป็น 
วันศุกร์สิ้นเดือน และอาจมีการร่วมกิจกรรมในลักษณะอ่ืน ๆ ตามแต่ร้องขอเป็นรายกรณีไป เมื่อตกลง

เรื่องการร่วมโครงการฯ กันเรียบร้อยแล้ว ปลัดฯ ขอให้เจ้าหน้าที่ได้ประเมินผู้สูงอายุที่มากายภาพว่ามี

ระดับปัญหาอย่างไร และจะแก้ไขอย่างไร รวมทั้งให้ข้อเสนอแนะเพ่ือดําเนินการแก้ไขต่อไปแก่ทาง

เทศบาล 

จากกรณีดังที่กล่าวมาข้างต้นทําให้เห็นว่าการกายภาพบําบัดเป็นส่วนหน่ึงที่ทําให้

ร่างกายถูกจัดการในฐานะที่เป็นพ้ืนที่อีกรูปแบบหน่ึง ผู้ที่มีส่วนในการจัดการน้ันประกอบด้วยบุคคล

หลายภาคส่วน เริ่มต้นจากญาติซึ่งเป็นผู้ดูแลจัดการร่างกายของผู้สูงอายุในบ้าน ในขณะท่ีผู้จัดการ 

การดูแล ผู้ช่วยดูแล อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุก็เป็นบุคคลที่ต้องเข้ามาจัดการร่างกายของผู้สูงอายุทั้งที่

บ้านของผู้สูงอายุ รวมทั้งศูนย์ฟ้ืนฟูฯ ทว่าการดูแลผู้สูงอายุกลุ่มน้ีเป็นอํานาจของผู้จัดการดูแลที่จะ

กําหนดว่าใครบ้างที่มีหน้าที่ในการทํากายภาพบําบัด และรูปแบบของการกายภาพต้องประกอบไป
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ด้วยกิจกรรม หรือการกระทําแบบใด ใช้เวลาเท่าใด “ร่างกาย” ของผู้สูงอายุที่ถูกนํามาดัด ยืด ทรงตัว 

อันเป็นลักษณะของกิจกรรมท่ีเกิดขึ้นที่ศูนย์ฯ นํามาซึ่งความสัมพันธ์ระหว่างผู้ที่มาใช้พ้ืนที่น้ี เช่น 

ผู้จัดการดูแลที่ต้องคอยติดตามการดําเนินการของผู้ช่วยดูแลให้เป็นไปตามแผนที่ตนกําหนดไว้ รวมทั้ง

การให้คําปรึกษา เมื่อผู้ช่วยดูแลกระทําสิ่งใด ๆ ที่ติดขัด เรื่องของการจัดการร่างกายของผู้สูงอายุจาก

ที่เป็นเรื่องส่วนตัวก็กลายมาเป็นเรื่องของคนทุกคนที่เก่ียวข้องในการรับผิดชอบดูแลผู้สูงอายุ  

แต่ภายใต้การดูแล ที่กล่าวว่า ผู้ดูแลในชุมชนมีความตระหนักถึงการปฏิบัติที่ต้องคํานึงถึงศักด์ิศรี 
ความเป็นมนุษย์ของผู้สูงอายุ 

 

4.4 การร่วมรับผิดชอบในการดูแลผู้สูงอายุระหว่างบ้านและชุมชน 

 

เน่ืองจากปริมณฑลเกี่ยวข้องกับพ้ืนที่ทางกายภาพ เช่น บ้านเป็นพ้ืนที่ส่วนตัวในการดูแล

ผู้สูงอายุของสมาชิกในครอบครัว ในขณะที่ชุมชนเป็นพ้ืนที่สาธารณะซึ่งประกอบด้วยบุคคลที่มีบทบาท

ในการดูแลผู้สูงอายุในฐานะเครือญาติ เพ่ือนบ้าน และสถาบันทางสังคมอ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้องใน 

การพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชน อีกทั้งปริมณฑลทําให้เห็นบรรยากาศของคนที่มาปฏิสัมพันธ์กัน

ในบริบทของการดูแล แม้ทั้ง 2 ปริมณฑลจะมีเส้นแบ่ง แต่เมื่อนําบริบทของการดูแลเข้ามาเทียบเคียง 

กลับพบว่า เส้นแบ่งในปริมณฑลน้ันค่อนข้างเบลอ แม้ความรับผิดชอบในการดูแลใน 2 ปริมณฑลมี

ลักษณะเฉพาะ น่ันคือ ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้านจะสามารถดูแลเพ่ือให้ผู้สูงอายุมีชีวิตรอดด้วยปัจจัย 4 

ได้แก่ อาหาร เครื่องนุ่งห่ม การเยียวยา และการสนับสนุนด้านอารมณ์ความรู้สึก หรือการให้ความรัก 

ดังคํากล่าวของผู้ดูแลที่ว่า “อยากให้เขามีชีวิตป้ันปลายท่ีมีความสุข” (เดือนเด่น) หรือ “การทําสิ่งที่

ผู้สูงอายุพอใจ สบายใจ” (สาทิส) ดังน้ัน ผู้ดูแลผู้สูงอายุจึงตอบสนองความต้องการข้ันพ้ืนฐานทาง
กายภาพและทางจิตใจได้อย่างครอบคลุมในลักษณะ “เท่าที่จะทําได้” 

 

4.4.1 ครอบครัวเป็นหลัก หน่วยงานท้องถ่ินหนุนเสริม เพื่อนและเพื่อนบ้านช่วยเติมเต็ม 

4.4.1.1  ครอบครัวคือเสาหลักในการดูแลผู้สูงอายุ 

การท่ีคนในครอบครัวใกล้ชิด สนิทสนม หรือผูกพันกับผู้สูงอายุมากกว่า
คนอ่ืน ๆ ทําให้ครอบครัวเป็นเสาหลักในการดูแล ทั้งน้ี ผู้ดูแลซึ่งอยู่ในความสัมพันธ์ที่ใกล้ชิดกับ
ผู้สูงอายุ ได้แก่ ลูก สามี ภรรยา หรือญาติ ได้แสดงออกด้วยความห่วงใย ความอาทรต่อกัน สามารถ
ปฏิบัติได้อย่างไม่รู้สึกตะขิดตะขวงใจ บทบาทในการดูแลผู้สูงอายุจะได้รับการปฏิบัติต้ังแต่หัวจรด
ปลายเท้า ต้องดูแลต้ังแต่ฟัน เหงือก ท้อง ระบบการขับถ่าย การจัดเสื้อผ้า รวมถึงการใส่ใจอารมณ์
และจิตใจของผู้สูงอายุ ดูแลให้ผู้สูงอายุได้รับปัจจัยที่จําเป็นในการดํารงชีวิต โดยพวกเขาทําอย่าง 
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ไม่รังเกียจกับทุก ๆ “กิจกรรมในชีวิตประจําวัน” ต้ังแต่ผู้สูงอายุต่ืนนอน จนกระทั่งเข้านอน ทั้งน้ี 
คุณภาพของการดูแลในครอบครัวขึ้นอยู่กับปัจจัยหลายประการ เช่น จํานวนสมาชิกในครอบครัว หรือ
เครือข่ายที่สนับสนุน ฐานะทางเศรษฐกิจ ศักยภาพของผู้ดูแล แต่อย่างไรก็ตาม สิ่งที่ทําให้คุณภาพของ
การดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวดี คือ ความมุ่งมั่นและใส่ใจในการดูแลของผู้ดูแลอันจะนําไปสู่การพัฒนา
ศักยภาพของตนเองเพ่ือให้เกิดคุณภาพของการดูแลที่ดีขึ้นในที่สุด  

ดังที่ ศศิพัฒน์ ยอดเพชร (2552, น. 208) ระบุว่า ผู้ดูแลมีความสามารถ
ในการทําหน้าที่ได้อย่างดีเป็นที่พอใจของผู้สูงอายุและได้รับการยอมรับในระดับชุมชนว่าเป็นผู้ที่ดูแล
ผู้สูงอายุได้ดี โดยผู้ดูแลใช้วิธีการและเทคนิคต่างๆ ที่จะช่วยให้ผู้สูงอายุมีสุขวิทยาส่วนบุคคลทีดีในด้าน
ความสะอาดร่างกาย เสื้อผ้า ที่นอน ได้รับอาหารและยาที่ตรงตามเวลา มีการเคลื่อนไหวร่างกาย ไม่มี
แผลกดทับ นอกจากการดูแลทางกายภาพแล้วผู้ดูแลยังมีการดูแลทางด้านอารมณ์จิตใจ และ 
จิตวิญญาณผู้สูงอายุด้วย แม้ว่าในบางครอบครัวจะมีข้อจํากัดของฐานะทางการเงิน แต่ผู้ดูแลสามารถ
จัดการให้ผู้สูงอายุมีความเป็นอยู่ที่ดีตามสถานภาพของครอบครัวน้ัน ๆ ได้ สอดรับกับที่ บงกชมองว่า  

“คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุจะดีมากกว่าน้ี ถ้าคนในครอบครัวช่วยกันคน
ละไม้คนละมือ คนหน่ึงเช็ดตัว ลูกหลานคนอ่ืนก็ช่วยจับแขน นวดน่ัน นวดน้ี ช่วยทางแป้ง ไม่ใช่หน้าที่
ใครก็ทํากันไป ฉันก็น่ิงเฉย ๆ แล้วมองเป็นรําคาญไป ครอบครัวเป็นพ้ืนฐานนะในการดูแล” 

4.4.1.2  หน่วยงานท้องถ่ินหนุนเสริม 

สําหรับขอบเขตของการดูแลในชุมชนน้ัน เป็นไปในลักษณะของการมี

ส่วนร่วมในการกําหนดทิศทางในการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน เพ่ือสร้างให้เกิดการพัฒนาคุณภาพชีวิต

ของผู้สูงอายุ ทําให้สังคมเห็นความสําคัญ และไม่ละเลยคุณค่าความเป็นมนุษย์ของผู้สูงอายุในชุมชน 

ทั้งน้ี กฎหมาย นโยบาย จึงเป็นชุดของปฏิบัติการรูปแบบหน่ึงที่จะช่วยให้ผู้สูงอายุและผู้ดูแล และ 

คนในชุมชนมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างกันภายใต้สังคมผู้สูงอายุ และผู้ที่มีบทบาทหน้าที่น้ี คือ เทศบาล
ตําบลบางสีทองที่จะขับเคลื่อนให้เกิดกลไกในการจัดการดูแลผู้สูงอายุได้อย่างเหมาะสม 

กฎหมาย นโยบาย จากส่วนกลางแม้เป็นสิ่งที่กํากับทิศทางการดูแล
ผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง ได้แก่ นโยบายจากกระทรวงมหาดไทยที่ให้ความสําคัญกับสิทธิ กระทรวง
การพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ ส่งเสริมในเรื่องการจัดสวัสดิการของผู้สูงอายุ กระทรวง
สาธารณะสุขที่เน้นเร่ืองการป้องกัน รักษา และส่งเสริมสุขภาพ ดังนั้น เทศบาลตําบลบางสีทองใน
ฐานะองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นหน่วยงานขับเคลื่อนนโยบายสู่การปฏิบัติ การช่วยเหลือ หรือ
สนับสนุน หรือหนุนเสริมกิจกรรมการดูแลแก่ครอบครัวในส่วนที่ครอบครัวไม่สามารถดําเนินการได้ 
เช่น การช่วยเหลือพาผู้สูงอายุไปโรงพยาบาลในกรณีฉุกเฉิน การประสานงานกับหน่วยงานที่เก่ียวข้อง
ในการบําบัดรักษา หรือการทํากายภาพบําบัด มีผู้สูงอายุรายหน่ึงที่ไม่สามารถเคลื่อนไหวได้เอง เมื่อมี
อาการทรุดหนัก ต้องแจ้งทางสมาชิกสภาเทศบาลให้ช่วยพาไปโรงพยาบาล เป็นต้น กรณีผู้สูงอายุที่
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ต้องการวิวแชร์ ทางเทศบาลจะส่งเจ้าหน้าที่ไปตรวจสอบและขอการสนับสนุนงบประมาณจาก
กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ เพ่ือปรับปรุงสภาพแวดล้อมภายในบ้าน เพ่ือให้
สามารถใช้วิวแชร์ได้สะดวกข้ึน เป็นต้น 

ในภาพรวม ผู้บริหารเทศบาลมีความรู้สึกว่า ยังไม่ได้ช่วยเหลือในเชิงลึก 
ซึ่งสอดคล้องกับสิ่งที่นายกเทศมนตรีกล่าวว่า  

“สภาพปัญหาเขาเป็น ควรจะให้ความช่วยเหลือขนาดไหน แค่ช่วยเหลือ
ในเชิงที่ไม่ลึกมาก เพราะให้เขาอยู่ได้ ให้เขาสบายใจ ให้ลูกหลายเขายอมรับได้ 1. เข้าไปพูดคุย 2. เข้าไปให้
ความรู้เก่ียวกับการเข้าถึงการรักษา 3. การมาดูแลสุขภาพ 4. เรื่องสวัสดิการ . . .” (นายกเทศมนตรี
ตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 28 สิงหาคม 2557)  

นอกจากน้ี การให้ความช่วยเหลือ คือ ให้ผู้สูงอายุสามารถช่วยเหลือ
ตนเองได้  

“ให้เค้าสามารถดูแลตัวเองตามสภาพของเค้าที่มีอยู่ เรามีหน้าที่ส่งเสริม
อยู่รอบนอก บางทีเขาก็ต้องการพ่ีเลี้ยง หรือที่ปรึกษา” (นาถยา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 30 เมษายน 
2557)  

สิ่งน้ีทําให้ยังตระหนักว่าภายใต้ขอบเขตการดูแลจากชุมชน หรือในพ้ืนที่
สาธารณะ เป็นเพียงการหนุนเสริมในกิจกรรมที่ครอบครัวไม่สามารถทําได้ หรือมีความยากลําบากถ้า
จะต้องทําตามลําพัง ดังคํากล่าวที่ว่า  

บทบาทช่วยเหลือ ส่วนใหญ่ญาติเขาเต็มใจให้เราไปช่วยอยู่แล้ว ต้องการให้เราไปดูแล
บ้าง เพ่ือเพ่ิมความมั่นใจหรือให้กําลังใจ เพ่ือเพ่ิมความมั่นใจในส่วนที่เขาทําไปแล้ว เขา
ทําถูกต้องไหม หรือที่เขาทําดีขึ้นแล้วหรือยัง เช่น คนไข้แผลดีขึ้น หรือถ้าเกิดกรณีที่
ครอบครัวสามารถทําได้ ทางเทศบาลจะประสานงานให้ . . . เกินความสามารถของเขา 
เราจะประสานงานให้ เขาป่วยต้องได้รับการรักษาที่โรงพยาบาล ติดต่อประสานงานทาง
เทศบาลเพ่ือส่งตัว ในกรณีที่เขาอยู่คนเดียว หรืออาจจะมีญาติอยู่ แต่ว่าคนที่ดูแลเขาขับ
รถไม่ได้ หรือสูงอายุไม่สามารถที่จะพาผู้สูงอายุไปได้ เราก็ติดต่อเทศบาล เพ่ือนําส่ง
โรงพยาบาล (สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557) 

การที่ท้องถิ่นหนุนเสริมจึงมีทั้งตอบสนองต้องการระดับเล็ก ๆ น้อย ๆ ไป
ถึงระดับที่มีปัญหารุนแรงมากน้อยเพียงใด ขึ้นอยู่กับบริบทของแต่ละครอบครัว ทว่า ภายใต้ 
การช่วยเหลือจากเจ้าหน้าที่และผู้ดูแลจากชุมชนก็สามารถช่วยได้ในระดับหน่ึง ช่วยได้ตามพันธกิจของ
หน่วยงาน และตามความต้องการของผู้สูงอายุที่เจ้าหน้าที่จะสามารถตอบสนองได้ ทั้งน้ี สิ่งที่
หน่วยงานไม่สามารถตอบสนองผู้สูงอายุและผู้ดูแลได้ คือ การสนับสนุนเรื่องเงินที่นอกเหนือไปจาก
เพ่ือยังชีพ และเป็นเงินสงเคราะห์กับผู้สูงอายุบางราย  
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“เราดูว่าผู้สูงอายุต้องการอะไร ถ้าถามเขาก็บอกตรง ๆ ว่าอยากได้เงิน  

ก็ไม่สามารถสนับสนุนให้เขาได้ นอกเสียจากเราจะมีหน่วยงานอ่ืนมาสนับสนุน” (ศิรินทร์ (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 24 เมษายน 2557)  

สอดคล้องกับที่พ่ีมัทนา กล่าวเพ่ิมเติมว่า  

เราก็ช่วยได้ตามกําลัง บางอย่างเราแก้ไขไม่ได้ บางทีมันเกินความสามารถ

ในครอบครัวก็เป็นเรื่องของเขาแล้วว่าเขาจะบริหารจัดการอย่างไร เราเข้าไปยุ่งไม่ได้ จะไปบอกว่ามัน
ต้องอย่างน้ันอย่างโน่นอย่างน้ีซิ ไม่ได้นะ (มัทนา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557)  

การช่วยเหลือจากท้องถิ่นที่สามารถทําได้มากน้อยเพียงใดน้ันขึ้นอยู่กับ

ทรัพยากรที่มีอยู่ และการช่วยเหลือก็ต้องดูว่าอยู่ในขอบเขตความรับผิดชอบของหน่วยงานหรือไม่ 

เพราะการช่วยเหลือไม่สามารถทําได้ทําอย่างตามที่ผู้สูงอายุและครอบครัวต้องการ และหากให้ 

ความช่วยเหลือใด ๆ ที่กระทบกับความสัมพันธ์ระหว่างผู้สูงอายุและผู้ดูแล หรือสมาชิกในครอบครัว 

จําเป็นต้องได้รับความยินยอมหรือผ่านการตัดสินใจจากสมาชิกในครอบครัว เพราะพวกเขาเหล่าน้ีอยู่

ในความสัมพันธ์ของการดูแล ซึ่งคงไว้ให้สมดุล หากข้อแนะนํา หรือการช่วยเหลือจากภายนอกเข้ามา

กระทบก็ต้องพิจารณากันในครอบครัวอีกคร้ัง  

ทั้งน้ี ศิรินทร์เสริมเพ่ิมเติมว่า  

“ส่วนหน่ึงครอบครัวเค้าต้องรับผิดชอบด้วย แล้วเราก็ช่วยไปสนับสนุน 

อย่างให้ผู้ดูแลไปอบรมความรู้ในการดูแล เพ่ือนําไปใช้ในครอบครัว ส่วนหน่ึงเค้าต้องรับผิดชอบของ

เค้าด้วย ไม่ใช่โยนหน้าที่ให้เราหมด” (ศิรินทร์ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 24 เมษายน 2557)  

สิ่งน้ีแสดงให้เห็นว่า ทั้งครอบครัวและชุมชนล้วนมีหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุ 

แต่ช่วยกันและกันเพ่ือมิให้รู้สึกว่าการดูแลเป็นเรื่องของความรับผิดชอบของใครฝ่ายใดฝ่ายหน่ึง 
4.4.1.3  เพื่อน เพื่อนบ้านคอยเติมเต็มบทบาทการดูแล 

แม้เจ้าหน้าที่มีศักยภาพมาก มีทรัพยากรหลากหลาย แต่เจ้าหน้าที่ก็ 

ไม่สามารถดูแลผู้สูงอายุได้ตามลําพัง จึงทําให้เกิดความสํานึกในเรื่อง “ความเป็นเครือญาติ” “ความเป็น

เพ่ือนบ้าน” หรือ “ความเป็นชุมชน” อย่างจริงจังมากขึ้น เพราะกลุ่มคนที่เป็นเครือญาติ เพ่ือน และ

เพ่ือนบ้านจะคอยเก้ือกูลผู้สูงอายุ สิ่งเหล่าน้ีเป็นรากฐานของตําบลบางสีทองมาต้ังแต่ด้ังเดิม แม้ความ

เป็นเมืองจะค่อย ๆ คืบคลานเข้ามาในจังหวะเร่งที่น่ากลัว แต่เน่ืองจากยังมีชุมชนด้ังเดิม และผู้คนที่ยัง

ยึดถือค่านิยมที่สําคัญ ไม่ว่าจะเป็นความเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่ ทําให้คนในชุมชนไม่น่ิงดูดาย เมื่อผู้สูงอายุ

ต้องการความช่วยเหลือก็จะเข้าไปช่วยเหลืออย่างทันทีทันใด อะไรช่วยได้ก็จะช่วยกัน ผู้ศึกษารับรู้ 

สิ่งเหล่าน้ีจากคําบอกเล่าของคทา  



179 

 

มันเป็นความผูกพันกันมากกว่า . . . ความผูกพันที่เขาอยู่กันมา เขาจะเป็นพ่ีเป็นน้อง 

เค้าจะเป็นญาติ เป็นอะไรก็แล้วแต่ คือ เขาเห็นกันมาต้ังแต่หนุ่มสาว จนกระทั่งมีอายุ

มากข้ึน เดินไหวบ้าง ไม่ไหวบ้าง พอมาระยะสุดท้ายเน้ียะ เขาก็เก้ือหนุนกันอยู่ คือ เขา

ทําเขาไม่ได้หวังผลประโยชน์อะไร ที่เขาทํางานแต่ละอย่างที่เขาดูแลกันเอง เขาไม่ได้

หวังผลประโยชน์ เพียงแต่ว่าต้องการความสบายใจ ความภาคภูมิใจของแต่ละคน “เฮ้ย 

ไอ้น้ันมันไม่สบาย ไปช่วยกันนะ” ทําโน่น ทําน่ี แบ่งเบาภาระกันไป (คทา (นามสมมติ), 
สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  

จากข้อความดังกล่าวแสดงให้เห็นว่าความสนิทชิดเช้ือ และความเป็น 

คนท้องถิ่นเดียวกันย่ิงให้แต่ละคนรับรู้สุขทุกข์ของกันและกันอย่างเปิดเผย และพร้อมที่จะแบ่งปัน

ช่วยเหลือกันอยู่เสมอ สืบเน่ืองจากความมีจิตใจที่บริสุทธ์ิ พวกเขาต่างไม่สามารถทนดูผู้สูงอายุต้องอยู่

ในสภาพที่ลําบากสะท้อนความมีจริยธรรมในตัวของผู้ดูแล คือ ไม่ได้มองว่าที่ทําไปจะเป็นบุญคุณ 

จะต้องมาตอบแทนกัน แต่เป็นสิ่งที่เกิดขึ้นโดยอัตโนมัติที่ได้ช่วยเหลือกัน เพราะคนที่เคยพบเห็นเคย

ผูกพันกันมายาวนานจึงเป็นความผูกพันทางจริยธรรมไปโดยปริยายด้วย การอยู่มานานก็เป็นปัจจัย

หน่ึงที่ทําให้เกิดความผูกพันกันระหว่างคนในด้ังเดิมกับคนพ้ืนที่จัดสรรที่มีมาช้านาน ดังถ้อยคําของ

เจ้าหน้าที่ รพสต. ว่า 

ในชุมชนมีส่วนเกื้อกูลกัน เพราะชุมชนบางสีทอง ยังเป็นชุมชนลักษณะเครือญาติ 

สามารถช่วยกันดูแล บ้านน้ีไม่อยู่ก็ฝากข้างบ้านนึงได้ พ้ืนที่จัดสรรเป็นอุปสรรคที่เขาย้าย

มาอยู่ใหม่ อาจจะไม่รู้จักกัน แต่พ่ีคิดว่าถ้าอยู่นานแล้ว เป็น 10 ปี 20 ปี เค้าก็มี 

ความเอ้ือเฟ้ืออาทรต่อกัน อย่างเช่น หมู่บ้านเยาวพรรณ เค้าอยู่กันนานแล้ว ผู้สูงอายุที่

จะไปดูแลกันได้ในกรณีที่คนนึงไม่อยู่ ญาติ พ่ีน้อง ไม่อยู่ อาจจะขอความร่วมมือไปช่วยดู 
(สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557) 

การให้ความช่วยเหลือจากเพื่อนบ้านจะยังมีให้เห็นเป็นรูปธรรม เช่น 

ครอบครัวป้าจิราที่ขอร้องให้เพ่ือนบ้านช่วยยกผู้สูงอายุเมื่อต้องเปลี่ยนแพมเพิส หรือต้องยกตัวของ

ผู้สูงอายุเมื่อต้องเปลี่ยนผ้าปูเตียง แต่ผู้ดูแลผู้สูงอายุหลายรายกล่าวในทิศทางเดียวกันว่า “จะให้เราไป

อาศัยเขาทุกอย่างมันก็ไม่ใช่ เราจะไปอาศัยว่าคนนั้นจะไปดูแล คนน้ีจะมาดูแล เราต้องดูแลกันเอง

ด้วย” ผู้ดูแลผู้สูงอายุพอใจที่เทศบาล อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ เพ่ือนบ้านมาเยี่ยม มาพูดคุย ดังที่

กล่าวว่า “มาเย่ียม มาคุย อย่างน้อยก็เป็นกําลังใจ” แต่ขณะเดียวกันก็รู้สึก “เกรงใจ” หากต้องรบกวน

เพ่ือนบ้าน อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ หรือเจ้าหน้าที่ทุกวัน ดังน้ัน การขอความช่วยเหลือจากครอบครัว

จึงเป็นสิ่งที่เกินกําลัง แต่อย่างไรก็ตามการเกื้อหนุนกันและกันของบ้านและชุมชนเป็นความร่วมมือที่

ยังคงเห็นในบางสีทอง 



180 

 

4.4.2 การผสานความร่วมมือแบบสามประสานเพ่ือผู้สูงอายุในชุมชน 

ขอบเขตของคนท่ีทําหน้าที่ในการดูแลผู้สูงอายุทั้งที่บ้านในชุมชน และหน่วยงาน

ในท้องถิ่นค่อนข้างจํากัด หากพิจารณาจากผู้ดูแลในแต่ละพ้ืนที่ก็มีข้อจํากัดของตนเอง ในขณะที่ 

ผู้ปฏิบัติดูแลในหน่วยงานต่างคนมีงานประจํามากมาย นักพัฒนาชุมชนมีภารกิจพัฒนาคุณภาพชีวิต

ของเด็ก เยาวชน สตรีและผู้สูงอายุ ในหลายกรณีมีวาระเร่งด่วนมาตลอดเวลา จึงไม่สามารถทุ่มเท

ให้กับการดูแลผู้สูงอายุด้านเดียวได้ แม้กระทั่งนักสาธารณสุขมีงานต้ังแต่การจัดการขยะไปถึง 
การป้องกัน ควบคุมโรค ผู้ศึกษาเห็นว่าเทศบาลมีภารกิจมากมาย แม้จะให้ความสําคัญกับผู้สูงอายุ

ค่อนข้างมาก ก็ยังดําเนินงานด้านผู้สูงอายุไม่เต็มที่นัก ทั้งน้ี ผู้ศึกษาได้ฟังเรื่องราวการทํางานด้าน

ผู้สูงอายุจากสมาชิกสภาเทศบาลว่า 

เทศบาลงานมันเยอะหลายหน้าที่ งานมันต้องอยู่กับชุมชน คือ เราเข้าใจว่าเทศบาลจะ

มามุ่งอยู่ที่เดียวก็ไม่ได้ เพียงแต่ว่า ตัวเราเองเราเป็น สท. เรารับผิดชอบในชุมชน 

นโยบายของทางเทศบาลมาอย่างน้ี เรารู้ว่าทางเทศบาลทําได้ไม่เต็มที่ มีงานอย่างอ่ืน 

เราตัวสําคัญเลยที่ต้องมาสานต่อจากทางเทศบาล สานต่อจากงานน้ัน ให้มันสําเร็จลุล่วง

ด้วยดี คือเขาขาดอะไร เราพยายามเติมให้มันเต็ม พูดจริง ๆ ผมดูแล้วแหละว่าเทศบาล

มันหลากหลายจริง ๆ เยอะแยะไปหมด (คทา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 

2557) 

ไม่ เ พียงกําลังความสามารถที่ เจ้ าหน้าที่มีอย่างจํากัด และภาระหน้าที่ 

ที่มีหลากหลาย จึงไม่สามารถดูแลผู้สูงอายุได้อย่างเต็มที่ ยังรวมถึงงบประมาณมีไม่มากนักก็เป็นปัจจัย

ที่ทําให้ขอบเขตการดูแลผู้สูงอายุมีขอบเขตจํากัดตามไปด้วย “มันต้องตามศักยภาพ ไม่ใช่ไม่มีตังค์ 

แต่อยากทําเยอะ ๆ อยากทุกคนแหละ แต่มันทําไม่ได้ ต้องทําตามเศรษฐานะ ต้องทําตามภาวะที่เรา
เป็นอยู่” (มัทนา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557) ปลัดเทศบาลให้ข้อมูลเพ่ิมเติม

เก่ียวกับทุนทางสังคมว่า “การใช้ทุนเดิมที่อยู่ในชุมชนมาปรับในการทํางาน” ดังน้ัน จึงต้องระดมทุน

ทางสังคมที่มีอยู่ในชุมชน เพ่ือให้การดูแลผู้สูงอายุมีประสิทธิภาพมากที่สุด ทุนเดินของบางสีทอง คือ

การเป็นชุมชนด้ังเดิมที่มีความเอ้ืออาทรกัน การมีระบบคุณค่าเรื่องความกตัญญูของสมาชิกใน

ครอบครัว จนเกิดเป็นระบบการดูแลผู้สูงอายุที่มีส่วนร่วมกันแบบสามประสาน คือ บ้าน ชุมชน และ

หน่วยงานท้องถิ่น 

สาวิตรี เล่าว่า  

ในส่วนของบางสีทองดูจากความร่วมมือร่วมใจ อย่างอาสาสมัครร่วมใจกันให้การดูแล

ผู้สูงอายุในกลุ่มที่มีปัญหา หรือไม่มีคนดูแล รพสต. ก็ให้คําแนะนําเรื่องสุขภาพ พยายาม

ถึงผู้สูงอายุเข้ากลุ่มกิจกรรม รวมกลุ่มกันแบบเพ่ือนช่วยเพ่ือน” ดังน้ัน การดูแลผู้สูงอายุ
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ในตําบลบางสีทองจึงเป็นระบบเครือข่ายของความอาทร ทั้งที่เป็นทางการและไม่เป็น

ทางการ สําหรับผู้ดูแลหลายรายเห็นว่าการมีเครือข่ายที่เป็นทางการ ได้แก่ อาสาสมัคร

ดูแลผู้สูงอายุ และอาสาสมัครสาธารณสุขเป็นผลดีกับการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวของ

ตน และในชุมชนโดยรวม การช่วยเหลือจากอาสาสมัครสาธารณสุข อาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุ และเทศบาล ในสายตาของผู้ดูแลในครอบครัวมองว่าการดูแลจากอาสาสมัคร

สาธารณสุข อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ และเทศบาลเป็นสิ่งที่ดี และปฏิบัติได้ในระดับที่
พอใจ (สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557) 

ถือว่าค่อนข้างดี เพราะว่าเข้าถึงได้ทุกบ้าน ทั้งคนขององค์กร ทั้งคนที่เป็นอาสาสมัคร

เข้าถึง อาจจะเป็นว่าท้องที่ยังไม่ได้เป็นพ้ืนที่เมืองนัก มันมีการผสมผสาน ความผูกพัน

ระหว่างคนในหมู่บ้าน มันมีอยู่แล้ว เช่น อย่างพ่ีจรูญน้ี มีหน้าที่ดูแลแม่โดยหน้าที่ใช่ไหม

คะ แต่บังเอิญพ่ีจรูญเป็นหลาน เป็นญาติกัน มันก็เลยมีความผูกพันตรงน้ี มีลูกมีหลาน

มาคอยดูแล เราเจอแบบนี้ก็ดี พ่ีว่าก็คงได้ผล (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 

พฤษภาคม 2557)  

การดูแลจากภายนอกเข้ามาสู่ภายในบ้าน มีเป้าหมายคือคุณภาพชีวิตของ

ผู้สูงอายุ ทว่าต้องระมัดระวังประเด็นส่วนตัวในชีวิตของผู้สูงอายุ คือ ไม่นําเรื่องราวในบ้านของ

ผู้สูงอายุไปนินทา หรือบอกต่อ เพราะอาจสร้างความไม่พอใจให้กับผู้สูงอายุ และสมาชิกในครอบครัว

ดังที่ปลัดเทศบาล ฯ กล่าวว่า  

“การท่ีเราจะดูแลเขาให้มีชีวิตอยู่อย่างปกติสุขเน้ียะ มันจะไม่ใช่สิ่งยุ่งยาก ถ้าเรารู้ 

ข้อมูลน้ันมาเป็นวิธีทํางานว่าเราต้องการดูเขาจนไปยุ่งในเรื่องส่วนตัว หรือดูได้โดยวิธีที่ไม่ต้องยุ่งมาก 

ไม่ทําให้ไปรบกวนวิถีชีวิตของเขา” (ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 28 มีนาคม 2557)  
ดังน้ัน การร่วมกันดูแลเป็นการลดภาระของแต่ละฝ่ายลง เช่น ดูแลผู้สูงอายุใน

ครอบครัว เขาจะได้ไม่หนักเกินไป หรือดูแลเรื่องการป้องกันเบาหวาน ไม่เป็นเบาหวานก็เท่ากับลด

ภาระเร่ืองงบประมาณของประเทศ และลดภาระในการเข้ารับการรักษาพยาบาลของครอบครัว 

รวมท้ังช่วยให้เจ้าหน้าที่มีเวลาสําหรับกิจกรรมในการดูแลผู้สูงอายุในเรื่องอ่ืนเช่นในเชิงของ 

การป้องกันปัญหามากกว่าการแก้ไขปัญหา เป็นต้น   

เมื่อพิจารณาในเชิงของพ้ืนที่ในการดูแลผู้สูงอายุแล้ว ยังพบอีกว่า การดูแลยัง

จํากัดอยู่กับชุมชนด้ังเดิม หรือในหมู่บ้านจัดสรรที่ไม่มีนิติบุคคล “ชุมชนน้ีสามารถพ่ึงพาอาศัยกันได้ 

ไม่ใช่อยู่แบบพวกบ้านจัดสรร บางทีรั้วติดกันมันไม่รู้จักกันเลย แต่ที่น่ีไม่ใช่เช่นน้ัน แค่ตะโกนคําเดียว 

เด๋ียวก็ช่วยโน่นช่วยน่ี คนละไม้ละมือ เอากันจนเสร็จ มันผิดกันกับจัดสรร ผิดกันมากจากหน้ามือเป็น

หลังมือเลย” ขอบเขตในการดูแลจึงยังไม่ครอบคลุมผู้สูงอายุที่อยู่ในหมู่บ้านจัดสรรที่เกิดใหม่ หรือที่มี



182 

 

นิติบุคคล ซึ่งคนในชุมชนมองว่าเป็นพ้ืนที่ปิด หรือการที่คนที่อาศัยในหมู่บ้านสมัยใหม่น้ีแยกตัวเอง 

ไม่มีปฏิสัมพันธ์กับคนในชุมชนด้ังเดิม สําหรับหมู่บ้านจัดสรร เจ้าหน้าที่ และฝ่ายการเมืองท้องถิ่น 

ก็พยายามสร้างสัมพันธภาพ เพ่ือให้สามารถเข้าถึงพ้ืนที่และให้คนในหมู่บ้านออกมาใช้บริการ  

เมื่อพิจารณาภาพรวมเก่ียวกับขอบเขตของการดูแลทั้งในปริมณฑลส่วนตัวและ

สาธารณะ พบว่า ไม่มีปริมณฑลใดจะดูแลผู้สูงอายุได้อย่างครอบคลุม ครบถ้วนภายในตัวเอง จึงต้อง

อาศัยพ่ึงพากันและกัน ในลักษณะของการหนุนเสริม เติมช่องว่างของกันและกัน หรือ “ดูจังหวะกัน” 
จึงจะปรากฏภาพการดูแลผู้สูงอายุอย่างสอดประสานลงตัว บ้านเป็นหลัก ชุมชนช่วยหนุนเสริม 

ท้องถิ่นช่วยเติมเต็มจึงเป็นสิ่งที่ช่วยให้การดูแลผู้สูงอายุชัดเจนมากที่สุด  

 

4.4 สรุป  

 

ดังที่ได้กล่าวมาข้างต้นที่ผู้ดูแลได้มีประสบการณ์ในการดูแลทั้งในครอบครัวและชุมชน 

ทุก ๆ กิจกรรมที่ได้แสดงออกให้เห็นถือเป็นพฤติกรรมทางจริยธรรม ซึ่งผู้ดูแลได้กระทําต่อผู้สูงอายุ

ด้วยจิตใจที่เอ้ืออาทร เข้าถึงจิตใจของกันและกัน มีการรับรู้และตัดสินใจเลือกปฏิบัติในสิ่งที่ดีและ

เหมาะสมที่สุดต่อผู้สูงอายุ และใส่ใจกับบุคคลรอบข้างที่อยู่ในบริบทของการดูแล ซึ่งเห็นว่ามี 

ความแตกต่างกันในแต่ละครอบครัว จริยธรรมการดูแลที่ปรากฏในพฤติกรรมของการดูแลผู้สูงอายุใน

ตําบลบางสีทองคือการแสดงออกซึ่งความเข้าอกเข้าใจผู้สูงอายุ การดูแลโดยไม่รังเกียจ แสดงออกว่ามี

ความใส่ใจ ห่วงใย และอดทนในการดูแล ให้ความสําคัญกับผู้สูงอายุในครอบครัวและผู้สูงอายุอ่ืนใน

ชุมชน แม้ว่าบุคคลน้ันจะไม่ใช่ผู้สูงอายุในครอบครัวตนก็ตามซึ่งทําให้เห็นว่าการดูแลผู้สูงอายุไม่ได้

จํากัดอยู่ในครอบครัว และการแสดงออกในพฤติกรรมทางจริยธรรมก็มีทั้งในพ้ืนที่ส่วนตัวและ
สาธารณะ  

เมื่อพ้ืนที่ถูกปรับเปลี่ยนก็มีการปรับตัวให้เข้ากับการใช้พ้ืนที่น้ัน เช่น ผู้ดูแลและสมาชิก

ในครอบครัวยอมรับในเง่ือนไขที่จะมีบุคคลภายนอกเข้ามาดูแล ทํากิจกรรมกับผู้สูงอายุ หรือแม้แต่

ผู้ดูแลภายในบ้าน การปรับเปลี่ยนวิถีชีวิตของผู้สูงอายุและของผู้ดูแลที่พร้อมจะเพิ่มกิจกรรมที่ตนทํา

ประจําให้มีกิจกรรมอย่างอ่ืนที่ผู้ดูแลในชุมชนจะนําเข้ามาดําเนินการ ซึ่งกิจกรรมที่เพ่ิมเข้ามาจะผ่าน

การตกลงร่วมกันระหว่างผู้สูงอายุ ผู้ดูแลในครอบครัวและผู้ดูแลในชุมชน  

อย่างไรก็ตาม แม้จะสามารถเข้าถึงพ้ืนที่แล้ว แต่จังหวะเวลาและโอกาสของการเข้าไป

ปฏิบัติงานดูแลผู้สูงอายุในพ้ืนที่ก็ไม่ขึ้นอยู่กับว่าใครจะสามารถแย่งชิงความได้เปรียบในเชิงการควบคุม

พ้ืนที่และเวลาได้มากกว่ากัน แต่ความสัมพันธ์ในการดูแลผู้สูงอายุในพ้ืนที่ “บ้าน” ของผู้สูงอายุ  

เป็นลักษณะถ้อยทีถ้อยอาศัย แม้จะมีประเด็นเรื่องอํานาจให้เห็นบ้าง เพราะความเป็นนักวิชาชีพ หรือ
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ความเป็นเจ้าหน้าที่ในองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น อาจนําไปสู่ความไว้ใจ ความเกรงใจ จึงไม่ใช่ 

การเห็นอํานาจแบบกดขี่ขมเหงกัน เพราะต่างฝ่ายต่างรู้ดีว่า การดูแลผู้สูงอายุต้องอาศัยความร่วมมือ

กันดูแลกัน ประเด็นเหล่าน้ีทําให้เห็นว่าการดูแลเป็นเรื่องของคนทุกคน เป็นประเด็นสาธารณะ เพราะ

ความเอาใจใส่ ความห่วงใยกันไม่ได้ก้ันจิตใจของคนในบางสีทองให้มองเฉพาะคนที่เป็นพ่อแม่ของ

ตนเอง แต่ความเอาใจใส่ และความห่วงใยยังส่งต่อไปถึงผู้สูงอายุรอบข้าง ทําให้ผู้ศึกษาเห็นด้วยกับ 

Tronto ที่นําเสนอประเด็นการดูแลว่าเป็นเรื่องของสาธารณะ ทั้งน้ี การเอาใจใส่ (care for) และ
ความห่วงใย (care about) ทั้ง 2 สิ่งที่ทําให้ประเด็นเรื่องการดูแลออกจากพ้ืนที่ส่วนตัวไปสู่ 

การปรึกษาหารือทางการเมือง โดยผู้ที่อยู่ในตําแหน่งที่มีอํานาจ และมีความสามารถในการจัดสรร

ทรัพยากร จะคํานึงถึงความรับผิดชอบต่อชีวิตผู้สูงอายุ การดูแลถูกนํากลับมาพิจารณาใหม่ว่าหากต้อง

จัดสรรทรัพยากรให้ผู้สูงอายุ ควรทําอย่างไร หรือการวางแผนดําเนินโครงการที่สอดคล้องกับ 

ความต้องการท่ีหลากหลายของผู้สูงอายุควรขับเคลื่อนไปอย่างไร และไม่เพียงเฉพาะเจ้าหน้าที่ของ

สถาบันทางสังคมที่มีหน้าที่โดยตรงเท่าน้ัน คนในชุมชนก็มีส่วนร่วมทั้งในเชิงการต้ังคําถาม การให้

ข้อเสนอแนะ และร่วมกันอภิปรายเก่ียวกับการดําเนินการดูแลผู้สูงอายุ จึงมีส่วนให้การดูแลผู้สูงอายุมี

กระบวนการพัฒนาไปอย่างต่อเน่ือง และอธิบายชีวิตของผู้ให้และรับการดูแลภายใต้พ้ืนที่ส่วนตัวและ

สาธารณะในลักษณะที่เช่ือมต่อกันในที่สุด 

Tronto กล่าวเพิ่มเติมว่าจริยศาสตร์การดูแลได้วิพากษ์การแบ่งหรือแยกวิถีชีวิตส่วนตัว

ออกจากชีวิตสาธารณะในศตวรรษที่ 20 ทําให้หลายคนเช่ือว่าความรับผิดชอบดูแลของปัจเจกชน 

จะอยู่ในพ้ืนที่ส่วนตัวมากกว่าจะเป็นเรื่องของคนทั่วไปในสังคม (2009, p. 33) กล่าวถึง คําว่า 

“สาธารณะ” ตามแนวคิดของ Habermas  กับการทําความเข้าใจการเปลี่ยนรูปนโยบายของรัฐที่

ปัจจุบันที่กระตุ้นความรู้สึกในเรื่องความรับผิดชอบต่อ “สาธารณะ” ในฐานะสมาชิกของสังคม ทําให้
การดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองเป็นเรื่องของทุกคน ต้ังแต่สมาชิกในครอบครัวที่มีบทบาทดูแล

อย่างใกล้ชิด รวมถึงสมาชิกในชุมชน ได้แก่ เพ่ือน เพ่ือนบ้าน และเจ้าหน้าที่ในสถาบันทางสังคมที่มี

หน้าที่โดยตรง ความรู้สึกรับผิดชอบน้ีเป็นสิ่งที่คนเหล่าน้ีสามารถแสดงออกในการดูแลผู้สูงอายุตาม

ระดับมาก น้อย แตกต่างกันไป ขึ้นอยู่กับสัมพันธภาพในการดูแลที่ผู้สูงอายุกับผู้ดูแลมีร่วมกัน  

ดังน้ัน คนที่เก่ียวข้องกับการดูแลจึงหันกลับมาพิจารณาและอธิบายชีวิตที่อยู่ภายใน

พ้ืนที่ส่วนตัวและสาธารณะใหม่ การดูแลจึงถูกนํามาพูดถึงมากขึ้น และไม่มองว่าชีวิตส่วนตัวและ

สาธารณะต้องแยกออกจากกัน น่ีจึงเป็นจุดเริ่มต้นให้การดูแลถูกทําให้เป็นประเด็นสาธารณะ มีการ

ถกเถียงกันเรื่องมุมมองที่ว่าใครจะเป็นผู้รับผิดชอบดูแล ทั้งน้ี ผู้ศึกษานําเสนอแผนภาพที่ทําให้เห็นว่า

ผู้รับผิดชอบในการดูแลผู้สูงอายุในบางสีทองเป็นสมาชิกในครอบครัว และเพ่ือนบ้าน คนในชุมชน 



184 

 

และเจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้อง และแต่ละคนขอบเขตความรับผิดชอบที่แตกต่างกันไป และมีความร่วม

รับผิดชอบในการดูแลในลักษณะหนุนเสริมให้แต่ละฝ่ายดูแลผู้สูงอายุอย่างมีคุณภาพ ดังน้ี 

 

 

 พื้นทีส่่วนตัว ลักษณะพื้นที ่ พื้นทีส่าธารณะ 

การจําแนกพืน้ที ่ บ้าน พ้ืนที่กายภาพ ชุมชน 
สถาบันทางสังคม 

ผู้รับผิดชอบ ผู้ดูแลหลัก 

สมาชิกในครอบครัว 

 ผู้บริหารเทศบาล 

เจ้าหน้าที่เทศบาล 

อสม./อผส. 

อ่ืนๆ 

การใช้พืน้ที ่ ที่พักอาศัย 

มีกิจกรรมการดูแล 

แหล่งทรัพยากรสําหรับ

ผู้สูงอายุ 

 

 

 

พ้ืนที่ทางความคิด 

นโยบายในการ

พัฒนาคุณภาพ

ผู้สูงอายุ : โครงการ/

กิจกรรมสําหรบั

ผู้สูงอายุ (การเย่ียม

บ้าน การให้ความรู้ 

การปรับปรุง

สภาพแวดล้อม) 

การสื่อสารความคิด 
: ข้อมูลข่าวสาร  

การวิพากษ์การดูแล 

ปฏิสัมพันธ ์

(ระยะหา่งของ

ผู้ดูแลกับผู้สูงอายุ 

และกับสิง่ต่าง ๆ ) 

ความเป็นส่วนตัว 

มีความผูกพันกัน 

ความใกล้ชิด 

ความสัมพันธ์เชิงอํานาจ

ของผู้ดูแล 

    พ้ืนที่ทางสังคม 

การปฏิสัมพันธ์

ระหว่างสมาชิก

ครอบครัวและผู้ดูแล

ในชุมชน 

ความเป็นสาธารณะ 

ความเป็นพลเมือง 

       
ภาพที่ 4.1 แสดงปริมณฑลทีส่ะท้อนพ้ืนที่ในการดูแลผู้สูงอายุตําบลบางสีทอง 
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สิ่งเหล่าน้ีทําให้ผู้ศึกษาเข้าใจประเด็นที่ว่าชุมชนบางสีทองไม่ได้มองว่าการดูแลผู้สูงอายุ

เป็นเรื่องของครอบครัว หรือจํากัดในพ้ืนที่บ้านเท่าน้ัน ทั้งน้ีเพราะการดูแลในฐานะที่เป็นแนวคิดทาง

สังคมและแนวคิดทางปรัชญาก้าวข้ามขอบเขตความหมายแบบแคบในเรื่องทําหน้าที่ของตนเอง 

แต่เพียงลําพัง แต่เป็นเร่ืองการการมีส่วนร่วมในความรับผิดชอบสร้างพ้ืนฐานของการเป็นมนุษย์ที่อยู่

ร่วมกันในสังคม ต้องมีหน้าที่สร้างความเข้มแข็ง มั่นคงให้กับรัฐ สอดคล้องกับสิ่งที่ Sevenhuijsen 

กล่าวว่า การดูแล เป็นส่วนหน่ึงของ “คุณธรรมสาธารณะ” ซึ่งเรียกร้องความรับผิดชอบของประชาชน
ในสถานที่สาธารณะ ที่ต้องแสดงออกถึง “ทัศนคติของการดูแล” จนนําไปสู่การปฏิบัติดูแลกัน   

เมื่อการดูแลถูกให้ความหมายใหม่ว่าเป็นเรื่องของทุกคน โดยเฉพาะคนที่เก่ียวข้องใน

กิจกรรมของการดูแลโดยหน้าที่ หรือโดยอาชีพ (นักวิชาชีพ หรือผู้ดูแลที่มีค่าตอบแทน) ถูกกําหนดว่า

ต้องมีความใส่ใจผู้รับการดูแลเป็นพิเศษ ซึ่งถือว่าเป็นคุณค่าสาธารณะสําหรับผู้ที่มีความรับผิดชอบใน

การดูแลคนอ่ืน ต้องตระหนักถึงอย่างย่ิง เน่ืองจากนโยบายเก่ียวกับผู้สูงอายุที่มีเป้าหมายเพ่ือ

ตอบสนองต่อผู้สูงอายุ นโยบายที่เก่ียวข้องกับมาตรฐานของคนทํางานการดูแล และนโยบายที่

เก่ียวข้องกับการสนับสนุนผู้ดูแลที่ไม่เป็นทางการ เช่น อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ สิ่งเหล่าน้ีช่วยยืนยัน

ความเห็นของ Tronto ที่ว่า การดูแลถูกทําให้เป็นแนวคิดทางการเมืองซึ่งเรียกร้องให้ผู้เก่ียวข้อง

ตระหนักว่าจะดูแลผู้คนอย่างไร และกระจายสิทธิประโยชน์ที่เหมาะสมควรเป็นอย่างไร เป็นต้น ดังน้ัน 

จากนโยบายหรือแนวคิดที่ผู้ปฏิบัติการทางวิชาชีพได้รับมา หรือยึดถือเป็นแนวทางปฏิบัติก็ถือว่าเป็น

ความชอบธรรมที่จะเข้าไปจัดการดูแลใน “บ้าน” สําหรับการดูแลผู้สูงอายุ สิ่งที่เกิดขึ้นที่บ้านน้ัน 

แสดงให้เห็นถึงการใช้พ้ืนที่ของกลุ่มคนที่แตกต่างกันอยู่ตลอดเวลา และแต่ละคนก็มีวิถีของการปฏิบัติ

ใน “บ้าน” ที่แตกต่างกันออกไป หากพิจารณาในแง่ของสถานที่ทางกายภาพ “บ้าน” เป็นที่พักอาศัย

ในช่วงสุดท้ายของผู้สูงอายุ ซึ่งห้อมล้อมไปด้วยสมาชิกในครอบครัว แต่ “บ้าน” ก็ยังสะท้อนถึง
ความสัมพันธ์ของผู้คนอยู่ในพ้ืนที่ดังกล่าว รวมถึงคนที่เข้ามามีความสัมพันธ์ในการดูแลผู้สูงอายุ  

ในพ้ืนที่น้ี บ้านจึงเป็นที่พบปะสังสรรค์ แลกเปลี่ยนสารทุกข์สุกดิบ เป็นที่รักษา เยียวยา จัดสวัสดิการ

สําหรับผู้สูงอายุและรวมถึงผู้ดูแลในครอบครัว  

การดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองเป็นระบบเครือข่ายของความอาทร ทั้งที่เป็น

ทางการและไม่เป็นทางการ การดูแลผู้สูงอายุในบางสีทองมีสมาชิกในครอบครัว เพ่ือนบ้าน คนใน

ชุมชน และเจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้อง และแต่ละคนขอบเขตความรับผิดชอบที่แตกต่างกันไป และมี 

ความร่วมรับผิดชอบในการดูแลในลักษณะหนุนเสริมให้แต่ละฝ่ายดูแลผู้สูงอายุอย่างมีคุณภาพ การมี

ส่วนร่วมของสมาชิกในครอบครัว ญาติ อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ เจ้าหน้าที่เทศบาล นักวิชาชีพต่าง ๆ 

ส่งผลดีกับการดูแลผู้สูงอายุในภาพรวม การเปลี่ยนความคิดว่าครอบครัวเป็นเรื่องส่วนตัว และรับ

ความคิดที่ว่าการดูแลเป็นเร่ืองของทุกคน โดยเริ่มจากความรู้สึกว่ารัฐเข้ามาเกี่ยวข้องกับคนใน
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ครอบครัวอยู่ตลอดเวลา และในทางกลับกันคนในครอบครัวก็ต้องการความช่วยเหลือหรือความสนใจ

จากรัฐและชุมชน ดังที่ Held นําเสนอไว้ว่าเร่ืองราวที่เกิดในพ้ืนที่บ้าน สามารถนําออกไปก้าวไปสู่

วาระทางการเมือง ไปสู่ความสนใจของคนในรัฐได้ (2006, p. 13) ดังน้ัน คนที่เก่ียวข้องกับการดูแล 

จึงหันกลับมาพิจารณาและอธิบายชีวิตที่อยู่ภายในพ้ืนที่ส่วนตัวและสาธารณะใหม่ การดูแลจึงถูกนํามา

พูดถึงมากขึ้น และไม่มองว่าชีวิตส่วนตัวและสาธารณะต้องแยกออกจากกัน น่ีจึงเป็นจุดเริ่มต้นให้ 

การดูแลถูกทําให้เป็นประเด็นสาธารณะ มีการถกเถียงกันเรื่องมุมมองที่ว่าใครจะเป็นผู้รับผิดชอบดูแล 
ผู้ที่ดูแลไม่ว่าจะเป็นครอบครัว หรือท้องถิ่นดูแลได้ดีมากน้อยเพียงใด การพูดคุย การส่ือสารจึงเป็น

ตัวเร่งให้สาธารณะเข้ามาสู่เรื่องส่วนตัว และเรื่องส่วนตัวกลายเป็นเรื่องสาธารณะ  
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บทท่ี 5  

บรรทัดฐานการดูแลผู้สูงอายุในสายตาของผู้ดูแลในบางสีทอง 
 

ปฏิบัติการดูแลผู้สูงอายุของผู้ดูแลตําบลบางสีทอง เต็มไปด้วยกิจกรรมต่าง ๆ ทั้ง 

การดูแลร่างกาย จิตใจ และการช่วยเหลือการเข้าสังคมของผู้สูงอายุ ทว่าภายใต้การทํากิจกรรมน่ันเอง

มีวิถีที่เป็นแบบแผนในการดูแลผู้สูงอายุ และภายใต้การปฏิบัติดูแลน้ีเองที่มีร่องรอยของการปฏิบัติ

ตามบรรทัดฐานการดูแลที่เป็นแบบฉบับของคนในบางสีทองเอง ผู้ศึกษาได้รับรู้จากการเห็นพฤติกรรม 

การดูแล ได้เรียนรู้วิถีชีวิตของคนในชุมชน และได้พูดคุยกับผู้ดูแลเกี่ยวกับความคิด ความเช่ือ และ

แนวทางปฏิบัติของผู้ดูแลผู้สูงอายุ ทําให้ผู้ศึกษาจําแนกบรรทัดฐานของการดูแลออกเป็น 2 ประเด็น 

คือ 1) บรรทัดฐานเก่ียวกับคุณลักษณะของการดูแล และ 2) บรรทัดฐานเชิงสัมพันธภาพของผู้ให้และ

รับการดูแล ดังรายละเอียดต่อไปน้ี 

 

5.1 บรรทัดฐานเก่ียวกับคุณลักษณะของการดูแลผู้สูงอายุ 

 

การศึกษาการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองสามารถสะท้อนระเบียบแบบแผนที่ผู้ดูแล

ยึดถือเป็นแนวทางปฏิบัติในการดูแลผู้สูงอายุ ทั้งในเชิงวิธีคิด วิธีปฏิบัติว่าสิ่งใดควรปฏิบัติ สิ่งใดเป็น 

สิ่งที่ไม่ควรปฏิบัติ เช่น แม่เป็นพระในบ้าน องค์ใหญ่สุด (ป้าจิรา) การรู้จักตอบแทนคุณพ่อแม่เป็นสิ่งที่
จะต้องปฏิบัติ  (พ่ีเดือนเด่น พ่ีลออ ลุงเบญจพล พ่ีพิมล) การเว้นจากการทําสิ่งที่เสี่ยงต่ออันตรายแก่

ผู้สูงอายุ (พ่ีสาทิส) เป็นต้น หากมีสิ่งใดที่ผู้ดูแลประพฤติปฏิบัติอย่างเหมาะสม สมาชิกในสังคมได้

เรียนรู้และรับเอาวัฒนธรรม ระเบียบ กฎเกณฑ์ ความประพฤติ และคุณค่าต่าง ๆ ที่ผู้ดูแลปฏิบัติถือ

เป็นระเบียบของความประพฤติในการดูแลผู้สู งอายุในชุมชนต่อไป  แต่หากผู้ ดูแลปฏิบั ติ 

สิ่งที่ไม่เหมาะสมก็จะถูกวิพากษ์วิจารณ์ ตําหนิติเตียน และไม่ยอมรับตัวผู้ดูแล และพฤติกรรมดังกล่าว 

บรรทัดฐานที่เก่ียวกับคุณลักษณะของการดูแลผู้สูงอายุที่ผู้ดูแลในบางสีทองปฏิบัติกันอย่างมาก คือ 

การดูแลอย่างใส่ใจ และการตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุอย่างเต็มที่ ดังรายละเอียดต่อไปน้ี 

 

5.1.1 การดูแลอย่าง “ใส่ใจ” : รู้ว่าชอบไม่ชอบอะไร การเก็บทุกรายละเอียด และไว

ต่อความรู้สึก 

 ความใส่ใจของผู้ดูแลในบางสีทอง เห็นได้จากถ้อยคําที่บ่งบอกความชอบของ

ผู้สูงอายุ เช่น  “เขามีความชอบ ความไม่ชอบอะไรก็พยายามจดจําไว้” หรือ “แม่ไม่กินเผ็ด” (พ่ีเดือนเด่น) 

“ปลาสลิดเท่าน้ัน” (ลุงประมวล) “เขาชอบกินผลไม้ อย่างลิ้นจี่” (พระมิ่งเมือง) นอกจากความชอบ
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เรื่องอาหาร ยังมีความประทับใจของผู้สูงอายุ “สมบัติของเขา ก็เอาไว้ให้เขา เขาจะได้ช่ืนชม” (พ่ีเดือนเด่น) 

“คนเป็นคนสนุกสนาน” (พ่ีลออ) ความใส่ใจยังรวมไปถึงการคํานึงถึงความเสี่ยงหากไม่ปรับวัสดุ

อุปกรณ์ให้เหมาะกับการใช้ชีวิตของผู้สูงอายุ ดังกรณีพ่ีสาทิสและพ่ีเดือนเด่นที่เตรียมถังนํ้าสําหรับ 

รองปัสสาวะ อุจจาระ เพ่ือผู้สูงอายุไม่ต้องเดินเข้าห้องนํ้าไกล ๆ สําหรับบ้านพ่ีพิมลเลือกติดต้ังอุปกรณ์

สําหรับพยุงตัวในห้องนํ้า เพ่ือป้องกันการหกล้มเมื่อพ่อแม่เข้าห้องนํ้า เป็นต้น  

 ความใส่ใจที่ผู้ดูแลสะท้อนออกมาเป็นพฤติกรรมน้ัน ทําให้ผู้ศึกษาตีความได้ว่า
เป็นเรื่องของการเข้าใจความต้องการของผู้สูงอายุ มีความสามารถรับรู้ความรู้สึกของผู้สูงอายุ ผู้ดูแล

จะไม่เพิกเฉยต่อความต้องการเหล่าน้ัน แม้กระบวนการในการรับรู้ความต้องการของผู้สูงอายุ จะเป็น

เรื่องยาก แต่ถ้าทําได้สําเร็จก็จะเข้าใกล้ความมีจริยธรรมในการดูแลในที่สุด ผู้ศึกษาจะขอนําเสนอ

รายละเอียดเก่ียวกับความใส่ใจของผู้ดูแลในบางสีทอง ดังน้ี 

 ผู้ดูแลในครอบครัวใส่ใจต่อผู้สูงอายุอย่างดี เน่ืองจากคอยสังเกตพฤติกรรมและ

อารมณ์ ความรู้สึกของผู้สูงอายุว่ามีความชอบ ความไม่ชอบอะไรก็พยายามจดจําไว้ และพยายามสร้าง

เง่ือนไขที่เอ้ือให้ผู้สูงอายุใช้ชีวิตได้อย่างสะดวกสบาย เช่น สังเกตว่าผู้สูงอายุเป็นคนชอบงานร่ืนเริง  

ก็มักจะจัดกิจกรรมพบปะระหว่างเครือญาติเกือบทุกเดือน หรือผู้สูงอายุชอบทานหมาก ลูกหลาน 

ก็มักจะซื้อหมากพลูมาให้ผู้สูงอายุอยู่เสมอ ผู้ดูแลบางรายเล่าว่า ผู้สูงอายุจะใช้เวลาว่างอ่านหนังสือ 

หรือนิตยสารรายเดือน ก็มักจะซื้อหนังสือที่ผู้สูงอายุอ่านประจําทุกเดือนมาฝาก ดังกรณีพ่ีเดือนเด่น 

เล่าเรื่องการจัดอาหารให้แม่ว่า  

“แม่ไม่กินเผ็ด ไม่กินเค็ม หวานจัด ของแข็งเคี้ยวไม่ออก ปลาไม่กิน มันมีข้อยกเว้น เราก็

จะเลี่ยง มีกับข้าวบางคร้ังเผ็ด มีอะไรต่ออะไร ก็ให้เขาเห็น ถ้าเราจัดอาหารที่เป็นอาหารคนป่วยเลย 

เราเอง เห็นอาหารโรงพยาบาล เห็นแล้วเขาไม่อยากกิน” (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 
พฤษภาคม 2557)  

หรือกรณีลุงประมวลท่ีเล่าว่า ภรรยาชอบปลาสลิดกับข้าวต้ม เขาจะต้องป่ันจักรยาน 

ไปถึง 3 ตลาดกว่าจะได้ปลาสลิดมาทอดให้ภรรยากินกับข้าวต้ม “ต้องเป็นปลาสลิดเท่าน้ัน ปลาอ่ืน  

เขาไม่กินนะ ไปหากว่าจะได้ บางทีไป 3 ตลาดเลยนะ” หรือสิ่งเหล่าน้ีสะท้อนความใส่ใจต่อ 

ความต้องการของผู้สูงอายุอย่างมาก “แม่ชอบแบบไหน ก็ทําให้เขาแบบนั้น” (ลออ (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557) รวมถึงพระมิ่งเมืองพูดถึงความชอบผลไม้ของแม่ว่า “ไปไหนก็คิดถึง

เขา ถ้าเขากินอะไรได้ก็จะซื้อมา เขาชอบกินผลไม้ อย่างลิ้นจี่ ซื้อมาป้อนเขา 3-4 ลูก เขาก็กินหมด” 

การต้องเตรียมอาหารให้ผู้สูงอายุ ซึ่งไม่ใช่ที่สามารถทานได้โดยทั่วไปในครอบครัวหากกล่าวกันตาม

จริงก็เป็นความยุ่งยากแก่ผู้ดูแลประการหน่ึง แต่ผู้ดูแลก็เต็มใจและใส่ใจที่จะตอบสนองความต้องการ

ของผู้สูงอายุ โดยเปรียบเทียบกับความชอบของตนเอง หากเราบอกความต้องการของเราแล้วมี 
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คนตอบสนองได้ตรงความต้องการความรู้สึกที่เกิดขึ้นคือความพึงพอใจที่ได้รับการดูแล เอาใจใส่ 

ในทางกลับกันถ้าเป็นความต้องการของผู้สูงอายุได้รับการตอบสนอง ผู้สูงอายุน่าจะเกิดความพึงพอใจ 

และมีความสุขจากการได้รับการดูแลอย่างน้ัน ดังที่จะเห็นได้จากการที่ลุงประมวลพยายามด้ังด้นไปหา

ซื้อปลาสลิดถึง 3 ตลาด เพ่ือนํามาปรุงอาหารให้ภรรยาทาน แม้จะยากลําบาก แต่การสามารถทําสิ่งน้ี

ได้ถือว่าเป็นความทุ่มเท ความเต็มใจและความใส่ใจของผู้ดูแล นอกจากน้ี สิ่งที่เห็นเหนือไปกว่า 

การทุ่มเทและพยายามหา และทําสิ่งที่ผู้สูงอายุร้องขอ หรือเป็นสิ่งที่มีความจําเป็นสําหรับผู้สูงอายุ
เท่ากับผู้ดูแลได้ลดความสุขสบายของตัวเองลง และมองผู้สูงอายุเป็นศูนย์กลางของความสนใจของ

ผู้ดูแลเอง เท่ากับลดความเห็นแก่ประโยชน์ส่วนตัว หรือลดความสบายของตนเองลงเพ่ือให้ผู้สูงอายุมี

ความสบายมากข้ึน 

 สําหรับการพิจารณาการเอาใจเขามาใส่ใจเราของผู้ดูแลในตําบลบางสีทอง ทําให้

ผู้ดูแลมองเห็นว่าสิ่งใดเป็นความจําเป็นที่ต้องหลีกเลี่ยง ต้องประดิษฐ์คิดค้น ต้องปรับปรุงสิ่งต่าง ๆ 

เพ่ือใช้ในการดูแล ผู้ดูแลที่มองเห็นความจําเป็นต่อผู้สูงอายุจะทําสิ่งเหล่าน้ีเพ่ือให้ผู้สูงอายุได้รับความ

สะดวกสบายข้ึน เช่น ทําถังปัสสาวะ หรือหากผู้ดูแลเอาใจใส่ผู้สูงอายุจะคอยตรวจสอบว่ามีสิ่งใดที่จะ

ทําให้ดูแลผู้สูงอายุได้ง่ายขึ้น ผู้สูงอายุได้รับการดูแลที่ดีขึ้น  

 นอกจากน้ี ผู้ดูแลยังใส่ใจเรื่องสภาพแวดล้อมของผู้สูงอายุอย่างดีย่ิง ทั้งน้ี ผู้ดูแล

จะพยายามนําสิ่งของที่เป็นของผู้สูงอายุมาต้ังใกล้ ๆ หรือเก็บไว้ ในที่ที่ผู้สูงอายุสามารถมองเห็นได้ 

จากรายการสิ่งของที่ผู้ดูแลเล่าว่าเป็นของที่ผู้สูงอายุผูกพัน ประกอบด้วย ผ้าไหม แจกัน ชุดเคร่ืองแก้ว 

รูปถ่าย ขันเงิน ตู้เก็บของ ซึ่งสิ่งของดังกล่าวมีเรื่องราวที่ผู้สูงอายุรู้สึกประทับใจ และเป็นสิ่งที่

ทรงคุณค่าทางจิตใจสําหรับผู้สูงอายุเอง ดังที่ผู้ดูแลรายหน่ึงเล่าถึงตู้และชุดเคร่ืองแก้วที่ผู้สูงอายุผูกพันว่า  

 “ตู้ใบเก่าในห้องเก่า อันน้ันเป็นสมบัติของเขา พูดง่าย ๆ ก็เอาไว้ให้เขา เขาจะได้
ช่ืนชม เขาก็อธิบายชุดเคร่ืองแก้วน่ีนะ เขาได้มาต้ังแต่เขาแต่งงานนะ ซึ่งเป็นความประทับใจของเขา” 

และ “จะมีดอกไม้ จะมีดอกมะลิหน้าบ้าน เก็บวางไว้ให้เขา” (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 

พฤษภาคม 2557) 

สําหรับผู้สูงอายุที่ไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได้ หรือนอนติดเตียง การรับรู้ความรู้สึก

ของผู้สูงอายุเป็นเร่ืองที่ทําได้ลําบาก ผู้ดูแลใช้วิธีการโดยพิจารณาเปรียบเทียบกับ

ความรู้สึกของตนเอง ดังกรณีผู้ดูแลพิจารณาว่าช่วงเวลาใดอากาศร้อนจัดก็นึกถึง

ผู้สูงอายุว่าคงจะรู้สึกแบบเดียวกัน “พอถึงเวลา เราร้อนขึ้นมา . . . เรายังร้อนเลย  

แม่เขาพูดไม่ได้ เราก็ต้องเช็ดตัวเค้า” (จิรา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 

2557)  
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 ทั้งน้ี การใช้คํากล่าวที่ว่า “ถ้าเป็นเรา” จึงสะท้อนว่า หากเราจะปฏิบัติสิ่งใดกับ

ใครก็อยากให้เขาปฏิบัติสิ่งน้ันกับเราเช่นน้ันด้วย จึงเป็นการเหน่ียวนําให้ผู้ดูแลปฏิบัติต่อผู้สูงอายุใน

ลักษณะที่ดี สอดคล้องกับที่พ่ีเดือนเด่นและพ่ีลออเล่าถึงเรื่องน้ีว่า  

 “เราดูจากตัวเราเองว่าเราทําแบบน้ีนะ เรารู้สึกดี เราจะทําให้เขา เราสังเกต 

ความที่เขาชอบ อะไรที่ถูกใจ เราจะทําตรงน้ันให้เขา คือ จะไม่บังคับว่าแม่ต้องอย่างน้ีนะ” (เดือนเด่น 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557)  
 การคาดเดาก็เป็นวิธีการหน่ึงที่ผู้ดูแลใช้เมื่อพิจารณาความรู้สึกของผู้สูงอายุ  

 “พอเร่ิมสาย คิดว่าเขาน่าจะหิวแล้ว “แม่กินนมนะ หิวนมหรือยัง” หิวแล้ว” 

(ลออ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)  

 การดูแลในลักษณะดังกล่าวข้างต้นก็ต้องใช้วิธีการคาดเดาความต้องการของ

ผู้สูงอายุจากความรู้สึกของผู้ดูแลเองสมกับคํากล่าวที่ว่า เอาใจเขามาใส่เรานั่นเอง 

 การคาดเดาความต้องการของผู้สูงอายุไม่ใช่เพียงเรื่องการอาบนํ้า อาหาร เสื้อผ้า 

ยังรวมถึงการดูแลเรื่องการขับถ่ายของผู้สูงอายุด้วย ผู้ดูแลรายหน่ึงกล่าวว่า  

 “ก็ดูเวลา ถ้าให้กินนํ้า กะเวลา ไม่รู้หรอกว่าเขาจะเอาอะไร ไม่พูด เข้าห้องนํ้า 

ก็ไม่พูด ถ้าถามว่าปวดไหม ปวด พอรู้แล้วเราก็พาลงมา” (พระมิ่งเมือง (นามสมมติ), สัมภาษณ์,  

29 พฤษภาคม 2557)  

 ผลลัพธ์ที่เกิดจากความใส่ใจ หรือเอาใจใส่ของผู้ดูแลที่มีต่อผู้สูงอายุ สะท้อน

ออกมาในหลายรูปแบบ เช่น คําชม การยกย่อง และนําไปยกเป็นตัวอย่างให้ผู้สูงอายุท่านอ่ืนได้ฟัง 

นํามาซึ่งความดีใจ ช่ืนใจ และมีกําลังใจในการดูแลผู้สูงอายุต่อไป ดีขึ้น สุขภาพจิต สุขภาพกายก็ดี คือ 

มองจากอาการของโรค และจากคนหลาย ๆ คนที่เราเคยเห็น และจากปากคําของหมอบ้าง  
คุณหมอที่โรงพยาบาลบอกว่า  

 “แม่โภชนาการดีมาก” อายุขนาดนี้ กินยาขนาดน้ี เยอะมาก เห็นร่างกายดี 

โภชนาการดี เราก็ดีใจ” (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557)  

 จากสิ่ งที่ผู้ ดูแลกล่าวมาน้ัน การที่ ตัวเองเห็นพ่อแม่มีสุขภาพดีขึ้น น้ันก็มี 

ความภูมิใจอยู่ในตัวอยู่แล้ว แต่ย่ิงดีใจและภูมิใจมากขึ้นเมื่อมีสมาชิกในครอบครัว เพ่ือนบ้านและ

แพทย์มาบอกว่าสิ่งที่ทําให้ผู้สูงอายุน้ันเป็นสิ่งที่ดี สะท้อนให้เห็นว่าแสดงออกซึ่งพฤติกรรมของ 

การดูแลผู้สูงอายุเป็นที่จับตาของผู้คนรอบข้าง หรือผู้ที่เก่ียวข้อง การได้รับการช่ืนชมย่ิงตอกยํ้าให้เห็น

ความเอาใจใส่ของผู้ดูแลที่มีต่อผู้สูงอายุ  

 สําหรับผู้ดูแลในชุมชน ซึ่งมีบทบาทเป็นพยาบาลวิชาชีพ เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 

นักพัฒนาชุมชน นักการศึกษา มีรูปแบบการแสดงความใส่ใจในการดูแลผู้สูงอายุจากการเข้าใจ
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ธรรมชาติของผู้สูงอายุว่าเมื่อสูงอายุต้องการให้ลูกหลานเคารพ รัก นับถือ ต้องการการดูแลเอาใจใส่

อย่างใกล้ชิดจึงสามารถทราบถึงความต้องการของผู้สูงอายุได้ไม่ยาก ดังคํากล่าวของอาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุรายหน่ึง 

ผู้สูงอายุ มีคนมาคุย มาหา ก็ดีใจ “แล้วมาอีกนะ” “แล้วเมื่อไหร่มาอีกละ” เห็นมะ เขา

เป็นอย่างน้ี . . . คนแก่ เขาหูตึง หูไม่ค่อยดี เราต้องเอาใจเขาหน่อย ขี้งอน จะน้อยใจ 

ระวังนะ เราอย่าไปดุเขา คุยกับเขาดี ๆ เขาบ่นอะไรมา ทําเฉย ๆ ซะ เด๋ียวแกก็ดีเอง  
พูดกับเขาดี ๆ (วิจิตร (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 6 พฤษภาคม 2557)  

 ดังน้ัน ผู้ดูแลในชุมชนจึงเข้าถึงผู้สูงอายุได้อย่างง่ายดาย และสามารถเข้าใจได้ว่า

ผู้สูงอายุต้องการอะไรบ้าง เช่น หากพูดจาไม่ดี ไม่ถนอมนํ้าใจกัน หรือในกรณีที่ผู้สูงอายุพูดคุยด้วย  

แต่หากลูกหลานไม่สนใจฟังก็อาจเกิดความน้อยใจ และเห็นว่าตนเองไม่มีคุณค่าซึ่งกระทบต่อ

สุขภาพจิตของผู้สูงอายุ แต่หากใส่ใจผู้สูงอายุมากขึ้นไปอีกนิดจะนําไปสู่การเห็นคุณค่าในตนเองของ

ผู้สูงอายุ และสัมพันธภาพของลูกหลานกับผู้สูงอายุจะใกล้ชิดและมีความสุขร่วมกันมากขึ้น 

ความใส่ใจต่อผู้สูงอายุจะทําให้ไม่มองข้ามรายละเอียดความต้องการแม้เรื่องเพียง

เล็กน้อยของผู้สูงอายุ ผู้ดูแลในชุมชนที่เข้าใจความยากลําบากของผู้สูงอายุและญาติ จะ

สามารถให้การช่วยเหลือได้ทันท่วงที กรณีที่ต้องการความช่วยเหลือ หรือเพียงเพราะ

ต้องการเพ่ือน จึงเสนอตัวให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุได้อย่างตรงจุด อาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุเล่าว่า จะให้เบอร์โทรศัพท์แก่ผู้สูงอายุ และญาติไว้ สําหรับกรณีฉุกเฉิน “มีอะไร

ก็โทรบอกนะ บอกเลย กลางคืน ดึกด่ืน ถ้าเป็นอะไร ไม่มีใคร โทรบอก” ก็ให้เบอร์โทร

ไว้หรือ “บางทีก็โทรมา “มานี่หน่อยซิ” ถาม “มีอะไรเหรอพ่ี” จะไปหาหมอเราก็บอกว่า

ไปได้ไม่เป็นไร (วิจิตร (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 6 พฤษภาคม 2557)  
หรือกรณีลุงชนะ เล่าว่า ญาติของผู้สูงอายุโทรมาตอน 2 นาฬิกา ให้มาช่วยวัด

ความดันให้ผู้สูงอายุ เมื่อไปวัดความดันแล้ว ความดันสูง และเมื่อทิ้งระยะสักครู่หน่ึงจึงวัดความดันซ้ํา 

แม้ความดันจะลดลงเล็กน้อย ก็ยังมีค่าสูงอยู่ ลุงชนะจึงแนะนําให้พาผู้สูงอายุไปพบแพทย์ จากตัวอย่าง

ข้างต้นสะท้อนถึงความใส่ใจของผู้ดูแลที่มีต่อผู้สูงอายุ และยังรวมไปถึงผู้ดูแลผู้สูงอายุ แม้จะต้อง

ออกมาทําหน้าที่ในเวลากลางคืน หรือช่วงเวลาดึกด่ืน ผู้ดูแลผู้สูงอายุเหล่าน้ีก็ทําด้วยความเต็มใจ 

สําหรับประเด็นเรื่องความใส่ใจ Tronto (2009, pp. 127) ระบุว่า เริ่มต้นต้ังแต่

เข้าสู่กระบวนการของการดูแล เพราะทําให้ผู้ดูแลต้องรับรู้ความต้องการและนําไปสู่ความสนใจผู้ได้รับ

การดูแล ถือเป็นมุมมองเชิงจริยธรรมอันดับแรกของการดูแล ซึ่งถ้าเราไม่ใส่ใจต่อความต้องการของ 

คนอื่น เราก็ไม่สามารถเข้าใจความต้องการเหล่าน้ัน ทั้งน้ี จริยศาสตร์การดูแลมองว่าการไม่รับรู้ถึง

ความรู้สึกของคนอ่ืน หรือการเพิกเฉย จะถูกประเมินว่าเป็นแบบแผนของการกระทําที่ไม่ถูกต้อง 
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ดังน้ัน หากเรามีความสามารถรับรู้ว่าคนอ่ืนที่อยู่ร่วมกันในสังคมว่าต้องการอะไร เราก็จะไม่เพิกเฉยต่อ

ความต้องการของคนอ่ืนได้ เพราะมัวแต่คิดเก่ียวกับเรื่องของตัวเอง แม้จะเป็นเรื่องยากท่ีจะทําเช่นน้ัน 

แต่ถ้าทําได้สําเร็จก็จะสามารถเป็นบุคคลซึ่งมีจริยธรรมได้  

ในขณะเดียวกันเมื่อใส่ใจต่อความต้องการของผู้สูอายุ ผู้ดูแลต้องไวต่อความรู้สึก

ของผู้สูงอายุ ทั้งน้ี เพราะพฤติกรรมเชิงจริยธรรมที่ปรากฏในการดูแลเก่ียวข้องกับความสามารถ และ

คุณภาพของการดูแลผู้สูงอายุด้วย กิตติพร เนาว์สุวรรณ และคณะ (2554, น. 75-76) อธิบายว่าบุคคล
จะต้องสามารถอธิบาย แปลความหมายหรือระบุรายละเอียดของท่าทาง อากัปกิริยาในสถานการณ์ 

ซึ่งอาจจะเป็นปัญหาเชิงจริยธรรมออกมาในลักษณะของการกระทําที่เป็นไปได้ และต้องบอกถึง

พฤติกรรม/การกระทําแต่ละอย่างว่ามีผลกระทบต่อความสุขสบาย/ สวัสดิภาพของกลุ่มคน/ บุคคลอ่ืน

อย่างไร ซึ่งหมายถึงบุคคลจะต้องไวต่อสถานการณ์ที่อาจเป็นปัญหาจริยธรรม ส่งผลให้บุคคลตัดสินใจ

ที่จะกระทํา/แสดงพฤติกรรมเชิงจริยธรรมที่ถูกต้องในสถานการณ์น้ัน ๆ  

5.1.2 การตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุ  

ผู้ดูแลในบางสีทองแสดงออกเก่ียวกับการตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุ

ด้านร่างกายชัดที่สุดในปฏิบัติการของการดูแล โดยการช่วยเหลือผู้สูงอายุในชีวิตประจําวัน การจัดหา

ปัจจัยที่จําเป็นสําหรับการดํารงชีวิต เช่น “เช้ามาก็กินข้าว กินอาหารเสริม โจ๊กบ้าง เพราะเขากินข้าว

เม็ดไม่ได้ แล้วก็กินมะม่วง กินรังนก นม เรามาเอานํ้าร้อนใส่ แล้วบางทีเราจะเคี่ยวโจ๊กใส่ตู้เย็นไว้

ประจําทุกวัน” และ “ต้องพลิกตัว และเช็ดตัววันละ 4 รอบ 5 รอบ เราก็ต้องจับเขาพลิก ต้องคอย

ตะแคง ถ้าไม่ตะแคง เด๋ียวจะเป็นแผลกดทับ” (ป้าจิรา) “เขาเย่ียว หรือขี้ก็ต้องดูแล” (พระมิ่งเมือง)  

“เรื่องการอาบนํ้าเราต้องช่วย เพราะมีมือเดียว เด๋ียวจะไม่สะอาด” (พ่ีพิมพ์ใจ) “จะพาหาหมอ ยาที่

แม่กินจะแกะใส่กล่องไว้” (พ่ีเดือนเด่น)  
นอกเหนือจากการตอบสนองทางด้านร่างกายแล้ว ยังเป็นการตอบสนองทางด้าน

จิตใจของผู้สูงอายุอีกด้วย เพ่ือทําให้ผู้สูงอายุมีความสุข ความสบายใจ ผู้สูงอายุจึงตอบรับด้วย 

ความเต็มใจยิ่ง ทั้ง ๆ ที่ผู้ดูแลกล่าวว่าเขาไม่จําเป็นต้องกระทําถึงขนาดนั้นก็ได้ แต่เน่ืองจากการกระทํา

บางสิ่งบางอย่างจะสร้างให้เกิดกําลังใจแก่ผู้สูงอายุ จึงตัดสินใจกระทํา เช่น การจัดงานบวช เพ่ือจูงใจ

ให้ผู้สูงอายุพยายามเดินให้มั่นคงขึ้น เพ่ือจะได้ถือหมอนให้หลาน การจัดงานเล้ียงทุกเดือนเพ่ือ 

รวมญาติพ่ีน้อง ผู้สูงอายุจึงมีความรู้สึกว่าลูกหลานได้มาอยู่กันพร้อมหน้า และกรณีการนิมนต์พระมา

เทศน์ที่บ้าน เพ่ือให้ผู้สูงอายุได้ร่วมทําบุญกับลูกหลาน ซึ่งเป็นกรณีตัวอย่างของพ่ีลออเล่าให้ฟังว่า 

แกยังอยากได้ยินเสียงพระสวด ก็นิมนต์พระมาสวด ทําบุญ “แม่ฟังนะ ประเด๋ียวพระมา

สวดมนต์แล้วนะ” แกได้ฟัง ก็ถามว่า “ปีน้ีเอ็งไม่ไปทําที่วัดเหรอลูก” “ไม่ทําหรอกแม่ 

ให้แม่ได้ยินพระสวดไง แม่จะได้มีความสุข” นิมนต์มา 9 รูป ทําบุญให้พ่อด้วย “แม่พนม
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มือนะ เด๋ียวพระมาแล้วนะ” แกก็จะนอนยิ้ม “แม่ชอบนะ พระสวดนี่แม่ชอบ” คิดว่า

อะไรที่ทําให้แกมีความสุข เราก็ทําให้เขา ทั้ง ๆ ที่เราจะไม่ทําก็ได้ที่บ้าน เพราะ 

มันเหน่ือย ทําที่วัดมันสบาย ลูกหลานมาเต็มบ้านนะ (ลออ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 

พฤษภาคม 2557) 

ทว่า ในบางกรณีก็ไม่สามารถตอบสนองหรือดําเนินการตามความต้องการของ

ผู้สูงอายุได้ ผู้ดูแลผู้สูงอายุใช้วิธีการบอกว่า “เด๋ียวจะทําให้” ซึ่งลักษณะแบบน้ีผู้ดูแลรู้อยู่แก่ใจแล้วว่า
เป็นกิจกรรมหรือสิ่งที่ไม่สามารถตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุได้ แต่ไม่อยากทําให้ผู้สูงอายุ 

ไม่สบายใจ จึงรับปากไว้ก่อน เช่น ผู้สูงอายุบอกว่าอยากอยู่บ้านเรือนไทย ผู้ดูแลรับปากว่าจะพยายาม

ทํา เมื่อผู้สูงอายุถามว่าทําบ้านไปถึงไหนแล้ว ผู้ดูแลก็บอกว่ากําลังหาไม้สักอยู่ มันหายาก ต้องใช้

เวลานาน เป็นต้น แม้ผู้ดูแลรายนี้จะรู้ว่าการพูดไม่จริงกับผู้สูงอายุเป็นสิ่งที่ไม่ควรทํา แต่จําเป็นต้องทํา

เพราะไม่อย่างน้ันผู้สูงอายุจะไม่สบายใจ มีผู้สูงอายุอีกรายหนึ่งบอกกับผู้ดูแล้ว อยากไปอยุธยา  

จะกลับไปบ้านเกิด แต่เมื่อสอบถามว่าจะไปหาใคร ไปหมู่บ้านไหน ผู้สูงอายุก็ไม่สามารถบอกได้ 

เพียงแต่จําได้ว่าเคยอยู่อยุธยา ผู้ดูแลก็พาไปเที่ยวอยุธยา เพ่ือให้ผู้สูงอายุหายคิดถึงหรือมีความสุข 

เมื่อหวนรําลึกถึงความทรงจําครั้งเก่าก่อน 

ผู้สูงอายุที่ได้รับการตอบสนองจากลูกจนเป็นที่น่าพอใจจะไม่ค่อยจู้จี้กับผู้ดูแล 

ดังที่ผู้ดูแลรายหน่ึงกล่าวว่า “เขาไม่มีปัญหานะ จะอาบนํ้า จะเช็ดตัว สระผม เอาผ้าอุ่นสระผมให้เขา

แล้วเช็ด “แม่มันมีคันบ้างไหม” “ไม่มีลูก ผมแห้งแล้วสบาย” เช็ดเสร็จเราก็เปิดพัดลม ผมเขาพ่ีตัดสั้น

ตลอดเวลา เล็บ ผม ตัดให้เขาประจํา “ลูกทําให้อย่างน้ี แค่น้ีก็ดีถมไปแล้วละลูก” (ลออ (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)  

หมายความว่าผู้ดูแลสามารถตอบสนองได้ตรงใจ หรือเกินกว่าที่ผู้สูงอายุคาดหวัง 
ซึ่งจะไม่เกิดการขัดใจกันในการดูแล 

ตัวอย่างเรื่องการตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุอีกตัวอย่างหน่ึง คือ  

การคิดถึงสิ่งจําเป็นในการดํารงชีวิตของผู้สูงอายุ และการแสดงความเคารพต่อผู้สูงอายุ ผู้ดูแลเล่าว่า

ช่วงเทศกาลสําคัญจะซื้อของที่มีประโยชน์ไปให้ หรือกรณีที่มีผลผลิตทางการเกษตรออกใหม่ ก็จะนึก

ถึงผู้สูงอายุเป็นลําดับแรก “มีมังคุดเหลือจากนํ้าท่วมจะเอาไปให้ผู้ใหญ่ที่นับถือ” หรือบางบ้านหากซื้อ

อาหารท่ีผู้สูงอายุชอบก็จะแบ่งไปให้ผู้สูงอายุ มีบางกรณีที่ผู้สูงอายุที่มีความรู้ และมีความสามารถใน

การเลือก ตัดสินใจกระทําสิ่งที่ตนปรารถนาก็จะเลือกที่จะยอมรับ หรือปฏิเสธการตอบสนองของผู้ให้

การดูแลได้ เช่น กรณีที่ผู้ดูแลซื้อเป็ดพะโล้มาให้ผู้สูงอายุ ก็ปฏิเสธที่จะไม่รับ ดังที่ผู้ดูแลรายหน่ึงเล่าว่า 

ปีใหม่ที จะซื้ออะไรให้ดีนะ ไปซื้อเป็ดย่างตัวสวย ๆ ไปให้ เลาะเลอะให้เสร็จเลยนะ  

ไม่เอากระดูก เอาแต่เน้ือ พอมาถึง “อาไม่กิน กินไม่ได้” อุ้ยตาย อุตส่าห์หาอะไรดี ๆ 
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เขาบอกว่า “กินไม่ได้ เขาไม่ให้กิน หนังสือเขาบอก” เอ้อเห็นไหมอ่านหนังสือ “มันเขา

ไม่ให้กิน สัตว์ปีกเขาไม่ให้กิน” “แล้วอาชอบกินอะไร” “ชอบกินลําไย” ก็ต้องไปหาซื้อ

ลําไยมาให้แกกิน (อุดม (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557) 

การตอบสนองลักษณะนี้เป็นการรักษาสมดุลระหว่างผู้สูงอายุและผู้ดูแล แม้ว่า

ผู้ดูแลจะซื้ออาหารไปให้แต่เมื่อผู้สูงอายุเห็นว่าไม่ดีต่อสุขภาพ ผู้ดูแลก็ยอมรับฟังและตอบสนองในส่ิงที่

ผู้สูงอายุต้องการ ซึ่งทําให้การดําเนินชีวิตมีความราบร่ืน ไม่เกิดข้อขัดแย้ง เน่ืองจากวิธีการตอบสนอง
ของผู้ดูแลเกิดจากการยอมรับได้ในเชิงอารมณ์และเหตุผล แต่หากว่าการตอบสนองของผู้ดูแลไม่เป็นที่

พอใจของผู้สูงอายุอาจประสบปัญหาเรื่องความเข้าใจซึ่งกันและกัน  

นอกจากผู้ดูแลในครอบครัวจะดูแลในชีวิตประจําวันแล้ว ผู้ดูแลในชุมชนทํา

หน้าที่ผลักดันให้ผู้สูงอายุเข้าถึงสิทธิ และรักษาผลประโยชน์ให้กับผู้สูงอายุอย่างแข็งขัน ดังที่

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุดูแลเรื่องสิทธิของผู้สูงอายุ  

“เราก็จะไปเสนอในการประชุม อผส. แต่ละครั้งว่าคนท่ียังไม่มีสิทธิอะไร หรือว่า

ยังไม่ได้รับความช่วยเหลือจากหน่วยงานไหน หรือว่าเทศบาล ตรงนี้ละสําคัญ บางคนก็ยังไม่ได้ เขาพึง

จะได้ก็ให้เขาได้ไป” (วิจิตร (นามสมมติ), สัมภาษณ์, วันที่ 6 พฤษภาคม 2557) 

เมื่อทําให้ผู้สูงอายุเข้าถึงสิทธิแล้ว ผู้ดูแลในชุมชนยังคํานึงถึงผลประโยชน์ที่

ผู้สูงอายุจะได้รับจากการให้บริการอีกด้วย เช่น การตอบสนองต่อผู้สูงอายุ โดยมีบริการด้าน 

การรักษาพยาบาล ทั้งใน รพสต. และสามารถขอให้พยาบาลไปให้บริการที่บ้านในกรณีฉุกเฉิน หรือ

ต้องการความช่วยเหลือด้านสุขภาพอย่างเร่งด่วน  

“อย่างน้อย ๆ ได้บริการที่ใกล้บ้าน อยากได้อะไรบอก เราพยายามช่วยกันจัด 

การรักษาพยาบาลแทนที่คุณจะไปรักษาท่ีโรงพยาบาลบางกรวย ก็มาหาหมอท่ีน่ีคุณไม่ต้องเสียค่ารถ 
มีอะไรก็ให้ความเป็นกันเอง ดูแลถึงบ้านถึงใจ” (มัทนา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557)  

การตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุเป็นการส่งมองปัจจัยพ้ืนฐานเพ่ือให้

ผู้สูงอายุสามารถดํารงชีวิตอยู่ได้ รวมทั้งการสนับสนุนทางด้านอารมณ์ และทําให้ผู้สูงอายุรู้สึกมี 

ความมั่นคงในชีวิต ดังน้ัน ผู้ดูแลที่สามารถตอบสนองความต้องการที่หลากหลายของผู้สูงอายุได้จะ

ส่งผลให้ทั้งผู้สูงอายุและผู้ดูแลมีคุณภาพชีวิตที่ดีได้ 

สรุปได้ว่าบรรทัดฐานการดูแลผู้สูงอายุ ทําให้เราเห็นแนวทางของการปฏิบัติใน

การตอบสนองความต้องการตามความปรารถนาของผู้สูงอายุ พร้อมกันน้ันก็ได้เห็นพฤติกรรม 

เชิงจริยธรรมของผู้ดูแล ซึ่งพฤติกรรมที่แสดงออกมาในลักษณะเอ้ืออาทร ความใส่ใจ การปรนนิบัติ

ต้ังแต่เรื่องอาหาร เสื้อผ้า การทานยา การพูดคุยคลายเหงา ฯลฯ เป็นพฤติกรรมที่เกิดจากการ

ไตร่ตรอง และมีกระบวนการตัดสินใจอันมีพ้ืนฐานทั้งจากเหตุผล และอารมณ์มาแล้วทั้งสิ้น และผู้ดูแล
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มองว่าสิ่งที่ตนทําน้ันล้วนเป็นผลดีต่อผู้สูงอายุ สิ่งเหล่าน้ีถือเป็นชีวิตทางสังคมของมนุษย์ที่ประกอบไป

ด้วยระเบียบจริยธรรมอยู่ในทุกที่ มนุษย์จึงไม่อาจหนีจากการเป็นผู้กระทําทางจริยธรรม ทั้งน้ี  

การกระทําของมนุษย์เป็นแนวปฏิบัติที่ถูกสร้างขึ้นและดําเนินไปตามจริยธรรม และสถาบันทางสังคม

ต่าง ๆ ของมนุษย์จึงซึมซับรูปแบบที่เก่ียวข้องกับหลักเกณฑ์และทรัพยากรต่าง ๆ ทางจริยธรรมไว้

อย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้ (Smith, 2015)  

พฤติกรรมทางจริยธรรมโดยเฉพาะการดูแล ดังที่ผู้ศึกษานําเสนอว่าประกอบด้วย
การใช้หลักเกณฑ์เชิงเหตุผลและอารมณ์ เป็นการยืนยันว่าผู้ศึกษามุ่งเน้นการอธิบายปรากฏการณ์ของ

การดูแลอันเป็นปฏิบัติการทางจริยธรรมตามแนวคิดจริยศาสตร์การดูแล ซึ่งพยายามสร้างดุลยภาพใน

การอธิบายพฤติกรรมทางจริยธรรม ดังที่ Gilligan นําเสนอโดยการปฏิเสธการอธิบายพฤติกรรมทาง

จริยธรรมตามทฤษฎีกระแสหลัก คือ ทฤษฎีประโยชน์นิยมและทฤษฎีว่าด้วยหน้าที่ของ Kant ซึ่งมี

อิทธิพลต่อการคิดและการกระทําของมนุษย์ตลอดหลายศตวรรษ ประโยชน์นิยมเสนอว่าการกระทําที่

ถูกต้องคือการกระทําที่นําไปสู่ประโยชน์สูงสุด คือความสุข ไม่ว่าประโยชน์น้ันจะเกิดที่ไหน แก่ใคร 

ก็ตาม ส่วนทฤษฎีว่าด้วยหน้าที่เสนอว่าการกระทําที่ถูกต้องคือการกระทําที่เมื่อมนุษย์ใช้เหตุผล 

ซึ่งปราศจากอคติอันเน่ืองมาจากอารมณ์ ดังน้ัน มนุษย์ที่ใช้เหตุผลจึงจะถือว่าเป็นผู้ที่มีจริยธรรม ทว่า

ในปฏิบัติการของการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองเป็นพ้ืนที่หน่ึงที่สามารถเห็นผู้ดูแลใช้ทั้งเหตุผลใน

การบอกว่าสิ่งที่ตนเองกระทําน้ันเป็นสิ่งที่ดีสําหรับพ่อ แม่ หรือผู้สูงอายุ พร้อม ๆ ไปกับการใช้

ความรู้สึกในการส่งต่อความอาทรต่อผู้สูงอายุในลักษณะที่ใส่ใจในรายละเอียดความต้องการเล็ก ๆ 

น้อย ๆ ของผู้สูงอายุ และสามารถผ่านพ้นช่วงเวลาที่ยากลําบากในการดูแลมาได้ด้วยประสบการณ์ที่

ค่อย ๆ เรียนรู้ว่าสิ่งใดที่เป็นประโยชน์กับผู้สูงอายุมากที่สุดก็จะทําสิ่งน้ัน จนสามารถตระหนักได้ว่า 

สิ่งที่ผู้ดูแลทําไปนั้นสิ่งใดถูก หรือไม่ถูกต้องอันเน่ืองมาจากการใช้เหตุผลในการพินิจพิเคราะห์ ก็
สามารถพิจารณาข้อดีข้อเสียจากแนวปฏิบัติของบุคคลอ่ืน ๆ จนปรับเป็นแนวปฏิบัติของตนเองได้

อย่างเหมาะสม หรือการเปิดให้มีทางเลือกอย่างอ่ืนเพ่ือแก้ไขและหาทางออกในสถานการณ์น้ัน ๆ 

อย่างเหมาะสม  

ดังน้ันอาจกล่าวได้ว่า ผู้ดูแลในตําบลบางสีทองเมื่อเข้าไปสู่กระบวนการของ 

การดูแล เสมือนคนเหล่าน้ีอยู่ในโลกทางสังคมซึ่งถักทอข้ึนอย่างเหนียวแน่นด้วยสายใยทางจริยธรรม 

ความสัมพันธ์เช่ือมโยงท่ีผูกโยงชีวิตของมนุษย์แต่ละคนไว้ด้วยกัน ทั้งน้ี จริยธรรมเป็นตัวกําหนดแบบ

แผนให้เราตัดสินใจได้ด้วยตนเองว่าความปรารถนา การตัดสินใจ และความชอบของเราเป็นสิ่งถูก 

หรือผิด (Smith, 2015) มักปฏิบัติดูแลด้วยความใส่ใจและต้องการตอบสนองความต้องการของ

ผู้สูงอายุเท่าที่จะเป็นไปได้ สอดคล้องกับงานของ Held (2006, p. 10) ที่ให้ความสําคัญกับความใส่ใจ 

และตอบสนองความต้องการของคนอ่ืน ซึ่งอยู่ในความรับผิดชอบของผู้ดูแล เน่ืองจากคนเราต้องการ
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การดูแลอย่างน้อยที่สุดในวัยต้นของชีวิต จําเป็นต้องใช้ จริยศาสตร์การดูแลเป็นกรอบให้เกิด 

ความรับผิดชอบต่อการตอบสนองความต้องการท่ีจําเป็นและการพ่ึงพาอาศัยกัน ดังกรณีบุคคล ซึ่งอยู่

ในระยะสุดท้ายของชีวิต เช่น กลุ่มผู้สูงอายุ และบุคคลที่ไม่สามารถดูแลตนเองได้ ที่ต้องการการดูแล 

จริยศาสตร์การดูแลทําให้เกิดการตระหนักในคุณค่าของชีวิตมนุษย์ และคุณค่าเชิงจริยธรรมด้วย 

 

5.2 บรรทัดฐานความสัมพันธ์ของสมาชิกในครอบครัวและชุมชนในการดูแลผู้สูงอายุ 
 

สําหรับบรรทัดฐานเรื่องความสัมพันธ์มักสะท้อนให้เห็นแบบแผนการปฏิบัติต่อกัน

ภายใต้ปรากฏการณ์การดูแลผู้สูงอายุที่สมาชิกในครอบครัว และในชุมชนมีต่อกัน ทั้งน้ี ผู้ดูแลใน

ครอบครัวซึ่งมีความสัมพันธ์ที่เหนียวแน่น มีความรักใคร่ปรองดองซึ่งกันและกัน ยึดผู้สูงอายุเป็น

ศูนย์กลางของครอบครัว และในชุมชนมีการช่วยเหลือเก้ือกูลกัน ความสัมพันธ์เหล่าน้ีทําให้ผู้สูงอายุมี

ความมั่นคงในชีวิต ทั้งน้ี ความสัมพันธ์ไม่ว่าจะเป็นสมาชิกในครอบครัว หรือคนในชุมชนทําให้กิจกรรม

การดูแลดําเนินต่อไปได้ บรรทัดฐานในเชิงความสัมพันธ์ที่ผู้ศึกษาพบในการดูแลผู้สูงอายุตําบล 

บางสีทอง คือ สถานะและต้นทุนชีวิตของผู้ดูแล การยึดถือค่านิยม ความเช่ือ การเก้ือกูลกันของ

สมาชิกในชุมชน ซึ่งเป็นแนวทางในการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองดําเนินต่อไป 

 

5.2.1 สถานะทางเพศ และต้นทุนชีวิตที่น้อยกว่าสมาชิกคนอ่ืนในครอบครัว 

5.2.1.1 ชายและหญิงก็เป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุได้ไม่แตกต่างกัน 

ในตําบลบางสีทอง หน้าที่ในการดูแลผู้สูงอายุส่วนใหญ่พบว่ายังคงเป็น

ของผู้หญิง ผู้หญิงที่เป็นผู้ดูแลมีบทบาทเป็นลูกสาว ภรรยา หลานสาว มากกว่าบุตรชาย สามี หรือ
หลานชาย สอดคล้องกับที่พ่ีเดือนเด่นเล่าว่าในบรรดาพ่ีน้องเป็นพ่ีชายหมด เธอเป็นผู้หญิงคนเดียว

น่าจะดูแลแม่ได้ดีกว่าพ่ีชาย ทําให้เกิดความรู้สึกยอมรับในภาระที่เกิดขึ้น หรือทําใจยอมรับใน

สถานภาพของตนเองได้ สําหรับพ่ีลออเล่าว่าในบรรดาพ่ีน้อง แม่อยากให้เธอเป็นผู้ดูแล เพราะดูแลได้

ละเอียดอ่อนกว่าคนอ่ืน แม้แต่ผู้ช่วยดูแลมืออาชีพที่เข้ามาดูแลในครอบครัวก็มักจะเป็นผู้หญิง  

อาจกล่าวได้ว่าในตําบลบางสีทอง ผู้หญิงยังคงเป็นผู้รับผิดชอบเกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุเป็นหลัก  

ทั้งการดูแลเด็กในช่วงเร่ิมต้นของชีวิตและการดูแลผู้สูงอายุในช่วงสุดท้ายของชีวิต 

การเข้าสู่บทบาทของผู้ ดูแลที่ เ ป็นผู้ชายก็มีความน่าสนใจ เพราะ 

การยอมรับบทบาทในการดูแลผู้สูงอายุเริ่มเปลี่ยนแปลงไปเพราะการเป็นลูกเพียงคนเดียว หรือกรณีที่

ทํางานอิสระที่บ้าน ถือว่าเอ้ืออํานวยให้สามารถดูแลผู้สูงอายุได้มากกว่าลูกหลานที่เป็นผู้หญิงที่ต้อง

ทํางานห่างไกลจากบ้าน การเข้าสู่บทบาทความสัมพันธ์ของการดูแลของผู้หญิงเป็นเรื่องของการเห็น
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ว่าผู้หญิงดูแลได้ละเมียดละไมกว่าผู้ชาย แต่ไม่ได้หมายความว่าผู้ดูแลที่เป็นผู้หญิงจะมีจริยธรรม

มากกว่าผู้ชายซึ่งสอดคล้องกับงานของ Ruddick (1981) เรื่อง Methods of Ethics ที่แสดงให้เห็นว่า

ทุกคนไม่ว่าจะเป็นเพศชายท่ีเข้าร่วมในการปฏิบัติดูแล สามารถพัฒนาทัศนคติในเรื่อง ความไวและ

ความใส่ใจในการดูแลได้เหมือนกับผู้หญิง ซึ่งจะทําให้เกิดการเปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้นในครอบครัว 

สิ่งที่น่าสนใจเมื่อผู้ศึกษาพบกับพิเชฐซึ่งมีความคิดเรื่องชายเป็นใหญ่ว่า

เป็นเรื่องที่ไม่ถูกต้องที่ให้หน้าที่ดูแลผู้สูงอายุเป็นเรื่องของผู้หญิงเพียงฝ่ายเดียว เขายกตัวอย่างตัวเองที่
ดูแลลุงที่เป็นอัมพาตว่า “ผมว่าเรื่องเพศไม่เก่ียวหรอก ทําได้หมด อยู่ที่คน อยู่ที่จิตใจมากกว่า มันคง

เป็นข้ออ้างที่จะผลักภาระไปให้ผู้หญิงมากกว่า จึงใช้คําว่า “ผู้หญิงต้องเป็นคนทํา” อะไรอย่างน้ี  

ถ้าเกิดบ้านน้ันไม่มีผู้หญิงจะทําอย่างไร ไม่ต้องทํากันเลยเหรอ” ดังน้ัน เรื่องเพศสภาพที่กําหนดว่างาน

ดูแลผู้สูงอายุเป็นงานของผู้หญิงอาจมีอยู่บ้างในตําบลบางสีทอง แต่เริ่มลดลงอันเน่ืองจากการ

เปลี่ยนแปลงไปของสังคมดังที่กล่าวไปข้างต้น 

สิ่งที่สําคัญที่สุดในประเด็นเรื่องสถานะทางเพศ คือ เมื่ออยู่ในบริบทของ

การดูแลไม่ว่าจะเป็นของการดูแลสามี หรือการดูแลสมาชิกในบ้าน จึงจําเป็นต้องปลูกฝัง สั่งสอน และ

ปฏิบัติ เป็นแบบอย่างเพ่ือให้ผู้ชาย และผู้หญิงกระทําได้เหมือน ๆ กัน สอดคล้องกับสิ่ งที่ 

Sevenhuijsen (2002, p. 138) กล่าวว่า แนวโน้มของความสัมพันธ์เชิงหน้าที่มิได้เป็นเรื่องของผู้หญิง

เพียงอย่างเดียว คนเป็นพ่อก็ต้องทําหน้าที่ดูแลลูก และสนับสนุนลูกทั้งทางด้านอารมณ์ และ 

ทางการเงิน Sevenhuijsen ต้องการท่ีจะแสดงให้เห็นว่าทุกคนไม่ว่าจะเป็นเพศชายหรือหญิงที่ 

เข้าร่วมในการปฏิบัติดูแลได้เท่า ๆ กัน สามารถมีสํานึกของ “ความเป็นแม่”  เช่น การทํางานบ้าน  

การดูแลกัน ซึ่งอาจนําไปสู่การดูแลผู้สูงอายุได้เหมือนกัน ดังที่ลุงประมวลกล่าวไว้ว่า  

“ผมเคยบอกลูก บอกหลานผู้ชาย ผู้หญิงก็เหมือนกัน ต้องช่วยกันทํางาน
บ้าน งานข้างนอกก็ไปด้วยกัน กลับมาถึงบ้านเขาซักผ้า ก็ช่วยกัน มึงเป็นคนซัก กูเป็นคนตาก มันคือ

การช่วยซึ่งกันและกัน เทียบเท่ากันหมดเวลานี้” (ประมวล (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 27 สิงหาคม 2557) 

ดังน้ัน การที่มีผู้ดูแลที่เป็นผู้ชายเพ่ิมขึ้น ส่วนหน่ึงเป็นเพราะไม่สามารถ

สร้างผลผลิตเชิงเศรษฐกิจได้ และได้รับการยอมรับจากผู้ชายมากขึ้นว่าตนต้องมีหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุ

ไม่ใช่ผลักภาระในบ้านว่าเป็นเรื่องของผู้หญิง ซึ่งแตกต่างจากบรรทัดฐานการดูแลโดยทั่วไปในสังคม 

จากการกล่าวถึง เพศสภาพกับการดูแลสะท้อนให้เห็นว่าประเด็นเรื่อง

เพศไม่สามารถนํามาใช้เพ่ืออ้างว่าการดูแลเป็นงานของผู้หญิง หรือผู้หญิงจะต้องอยู่ในพ้ืนที่ส่วนตัว

โดยเฉพาะในบ้านเท่าน้ัน มีการวิพากษ์วิจารณ์ประเด็นน้ีอย่างกว้างขวาง โดยเฉพาะ Held (2006,  

p. 12) นําเสนออย่างชัดเจนว่า ในหลายกรณีเรื่องราวภายในบ้านสะท้อนถึงความสัมพันธ์ที่ 

ไม่เท่าเทียมกัน เช่น การแบ่งงานกันทําด้วยบทบาททางเพศสภาวะ ผู้หญิงต้องทํางานในบ้าน และ
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ผู้ชายทํางานนอกบ้าน และกําหนดว่าหากผู้หญิงใช้ชีวิตในพ้ืนที่สาธารณะเป็นสิ่งที่ผิดศีลธรรม ดังน้ัน 

จึงต้องแบกภาระในการดูแลเด็ก ผู้ป่วย หรือผู้สูงอายุ เมื่อประเด็นน้ีถูกวิพากษ์วิจารณ์จากมุมมอง

ทางจริยศาสตร์การดูแลทําให้เห็นว่าเพศสภาพไม่ใช่สาระสําคัญในการบ่งช้ีว่าผู้หญิงจะดูแล 

ได้ดีกว่าผู้ชาย ดังที่ Tronto (2009, p. 96)  ได้วิพากษ์ประเด็นน้ีว่า เช่ือมโยงระหว่างเพศสภาพกับ 

การกําหนดให้ชีวิตในพ้ืนที่ส่วนตัวมีคุณค่าน้อยกว่าชีวิตในพ้ืนที่สาธารณะ เธอพยายามอธิบายบนฐาน

ความจํากัดในขอบเขตทางศีลธรรมว่าการดูแลที่ต้องให้ผู้หญิงรับผิดชอบในบ้าน ไม่ควรออกไปทํางาน
นอกบ้านน้ัน ทําให้เราไม่อาจหลุดออกไปจากการอธิบายการดูแลในครอบครัวว่าเป็นเรื่องในพ้ืนที่

ส่วนตัว และเป็นอุปสรรคต่อการอธิบายดูแลในสถานการณ์ปัจจุบันว่าการที่ครอบครัว บ้านไม่สามารถ

ดูแลผู้สูงอายุได้ ชุมชนและรัฐเข้ามาเก่ียวข้องได้อย่างไร ซึ่งประเด็นน้ีผู้ศึกษาได้นําเสนอไปแล้วในบท

ที่ว่าด้วยการดูแลผู้สงอายุในปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะ ดังน้ัน เมื่อ Tronto ทําให้เห็นข้อจํากัด

ในเชิงศีลธรรม และขีดเส้นแบ่งขอบเขตทางศีลธรรมขึ้นใหม่ เพ่ือให้เห็นว่าเราสามารถเปลี่ยนกิจกรรม

การดูแลให้มีคุณค่ามากขึ้นโดยทําความเข้าใจเสียใหม่ว่าเพศสภาพไม่มีผลต่อการมีจริยธรรมใน 

การดูแลที่ดี หรือมีความหมายว่าไม่ว่าผู้ดูแลจะเป็นชายหรือหญิงก็ไม่ได้บ่งบอกว่าฝ่ายใดฝ่ายหน่ึงจะ

ดูแลผู้สูงอายุได้ดีกว่ากันน่ันเอง 

5.2.1.2 ต้นทุนของผู้ดูแลน้อยกว่าสมาชิกอ่ืนในครอบครัว : การศึกษาน้อย 

สุขภาพไม่ดี และไม่ได้ประกอบอาชีพ  

ยุคสมัยที่เปลี่ยนแปลงไปคนในตําบลบางสีทองไม่ได้ประกอบอาชีพ

เกษตรกรเหมือนในอดีต พ่อแม่มักส่งลูกหลานไปเรียนหนังสือ และเมื่อจบการศึกษาก็มักจะรับ

ราชการหรือทํางานบริษัทเอกชน ดังน้ัน ผู้รับบทบาทเป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวมักจะเป็นผู้ที่มี

ต้นทุนน้อยกว่าคนอ่ืน ๆ ดังกรณีของพระม่ิงเมืองที่ต้องรับบทบาทดูแลเน่ืองจากไม่มีโอกาสประกอบ
กิจกรรมในทางเศรษฐกิจ เช่นเดียวกับลุงประมวลที่แม้จะสามารถออกไปขับรถ Taxi หารายได้ ก็ถูก

ลูกสาวห้ามไม่ให้ทํางาน จึงต้องมาดูแลภรรยาซึ่งเป็นโรคกล้ามเน้ืออ่อนแรง การปราศจากภาระและ 

ไม่มีความพร้อมทางเศรษฐกิจ ผู้ดูแลรับรู้ว่าการเป็นผู้ที่ “ปราศจากภาระทางเศรษฐกิจ” จึงต้องมารับ

บทบาทเป็นผู้ดูแล ดังที่พระมิ่งเมือง กล่าวว่า  

“เราไม่ได้ทําอะไรไง ก็ช่วยได้ คนอ่ืนเขาทํางานกันหมด” (พระมิ่งเมือง 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 29 พฤษภาคม 2557)  

ทั้งน้ีเน่ืองจากสมาชิกคนอ่ืน ๆ ในครอบครัวมีงานที่มั่นคง และมีรายได้

ค่อนข้างสูง เป็นเหตุผลให้ผู้ดูแลผู้สูงอายุต้องรับบทบาทดังกล่าว  

“มีพ่ีอยู่คนเดียวที่จะช่วยดูพ่อแม่” (พิมล (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 27 

พฤษภาคม 2557)  
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ทั้งน้ี สมาชิกในครอบครัวของผู้ดูแลส่วนใหญ่ทํางานในหน่วยงานที่มี

ความมั่นคง ได้แก่ ข้าราชการสังกัดหน่วยงานของรัฐ และพนักงานการรัฐวิสาหกิจ และบริษัทเอกชนที่

มีช่ือเสียและมีรายได้มั่นคง ดังกรณีเดือนเด่น ให้รายละเอียดว่า  

“มีพ่ีชาย 3 คน พ่ีชายทั้ง 3 คนทํางานในลักษณะที่ว่าหน้าที่การงานดี 

เพราะว่าทํางานรัฐวิสาหกิจ และรับราชการ และมีรายได้มั่นคง ก็เลยตัดสินใจว่า พ่ี ๆ เขางาน 

การม่ันคง มีครอบครัว เขาคงไม่มีเวลาที่จะมาดูแลแม่ เราก็เป็นผู้ดูแลเอง” (เดือนเด่น (นามสมมติ), 
สัมภาษณ์, วันที่ 22 พฤษภาคม 2557) 

มีข้อยกเว้นในบางครอบครัว ผู้ดูแล 2 ราย ตระหนักว่ามี “ความพร้อม

ทางเศรษฐกิจ” มากกว่าคนอ่ืนน่าจะรับหน้าที่น้ี  ผนวกกับบุตรหลานมีฐานะที่มั่นคงจึงไม่เดือดร้อน

เรื่องค่าใช้จ่ายในการดูแลผู้สูงอายุ มีผู้สูงอายุซึ่งเป็นผู้ดูแลรายหน่ึงต้องดูแลแม่ที่อายุมาก คือ อายุ 100 

ปี 5 เดือน แต่เน่ืองจากมีเศรษฐานะค่อนข้างดี ซึ่งสามารถจุนเจือค่าใช้จ่ายภายในบ้านให้กับผู้เป็นแม่

ได้อย่างสบาย เธอระบุว่าค่าใช้จ่ายในการดูแลน้ันสูงมาก  

“เป็นหมื่นต่อเดือน ค่าต่าง ๆ ค่านม อาหารเสริม แพมเพส รังนก แต่ไม่มี

ปัญหาอะไร” ผู้ดูแลรายนี้ระบุว่ามีรายได้จากการให้เช่าที่ดิน จึงสามารถดูแลผู้สูงอายุได้ โดยไม่ต้อง

กังวลเรื่องค่าใช้จ่ายต่าง ๆ (จิรา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557)  

เท่ากับว่า การที่ผู้ ดูแลที่มีความพร้อมทางเศรษฐกิจ และมีสถานะ 

ที่ไม่ต้องรับผิดชอบด้านอ่ืน จึงสามารถรับบทบาทของการเป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุได้มากกว่าผู้ดูแลคนอ่ืน 

แต่พบเป็นส่วนน้อยในชุมชน 

5.2.2 ผู้สูงอายุเป็นศูนย์กลางของการตัดสินใจในทุกเรื่อง 

ผู้ดูแลผู้สูงอายุโดยเฉพาะในครอบครัวของบางสีทองมักจะคิดถึงผู้สูงอายุเป็น
อันดับแรก เพราะผู้สูงอายุอยู่ในความรับผิดชอบของผู้ดูแล ไม่ว่าจะทําอะไรท่ีเก่ียวข้องกับร่างกาย 

จิตใจ สภาพแวดล้อมในบ้าน นอกบ้าน ผู้ดูแลจะมองว่าผู้สูงอายุจะกิน จะอยู่อย่างไร พ่ีเดือนเด่นเล่า

เก่ียวกับการเลือกนมรสชาติที่ผู้สูงอายุชอบว่า “เริ่มให้ทานนม เราก็ให้เขาเลือก ปกติเขาชอบโอวันติน 

ไมโลแบบชง แต่พอจะซื้อแบบกล่องถามแม่เอาไหม พอกิน กินแล้วชอบ ชอบก็เลยซื้อ” ส่วนหน่ึงของ

การให้ผู้สูงอายุได้มีโอกาสตัดสินใจเลือกสิ่งที่ชอบเท่ากับเห็นว่าผู้สูงอายุยังเป็นบุคคลที่มีตัวตน  

ยังสําคัญในสายตาของสมาชิกในครอบครัว แต่นัยอีกประการหน่ึง คือ ผู้ดูแลได้แสดงออกถึงการเห็น

ผู้สูงอายุเป็นศูนย์กลางของการตัดสินใจในทุกเรื่องราวของการดูแล 

การที่ผู้สูงอายุเป็นศูนย์กลางของปฏิบัติการของการดูแลยังสะท้อนจากการเลือก

กิจกรรมที่มีความสําคัญกับความอยู่รอดของผู้สูงอายุก่อนกิจกรรมอ่ืน ๆ เช่น พ่ีภัสสรเล่าว่า “แม่พ่ีน่ี 

78 แล้วนะ แกยังแข็งแรง แต่วันน้ันต้องตัดสินใจเพราะแกไม่สบาย เราก็จะไปทํางาน เอาไงไปไหน
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ก่อนนะ บางทีต้องปฏิเสธงานนะ” สําหรับพระมิ่งเมืองก็ตระหนักอยู่เสมอว่าในระยะนี้สามารถดูแล

ผู้สูงอายุได้เน่ืองจากผู้สูงอายุยังพอช่วยเหลือตนเองได้ แต่หากมีสภาวะติดเตียงก็ต้องคิดว่าจะจ้างคน

มาดูแลเพ่ิมเติม “อาจจะจ้างคนเขาดูถ้ามันหนักนะ แต่ตอนน้ีมันยังไม่เป็นอะไร ยังช่วยกันได้ ยังเดินได้ 

เข้าห้องนํ้า” จึงทําให้เห็นรายละเอียดเก่ียวกับการดูแลที่การตัดสินใจเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการดูแล

ขึ้นอยู่กับสภาพของผู้สูงอายุที่ต้องการความช่วยเหลือ 

การเลือกกิจกรรมการดูแลที่สําคัญกับผู้สูงอายุก่อนกิจกรรมอ่ืนน้ีเองทําให้ความมี
จริยธรรมปรากฏขึ้น เพราะหลักจริยธรรมเปิดโอกาสให้ผู้ดูแลได้ใคร่ครวญเพ่ือเลือกกิจกรรมที่เห็นว่า

ก่อให้เกิดผลดี หรือเป็นประโยชน์แก่ผู้สูงอายุ ข้อมูลประกอบการเลือกจะขึ้นอยู่กับสถานการณ์ และ

บริบทแวดล้อม เครือข่าย ทรัพยากรของผู้ดูแลแต่ละคน และกิจกรรมที่ถูกเลือกจะมีลักษณะเฉพาะ

ตนอยู่ ดังน้ัน การเลือกและการตัดสินใจในกิจกรรมของการดูแลในเชิงจริยธรรมอาจไม่สามารถ

ประเมินว่ากิจกรรมที่ผู้ดูแลแต่ละคนเลือกแบบไหนจะมีกว่าคน แต่ผู้ศึกษาเห็นว่า กิจกรรมใดที่

สามารถตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุ และเป็นประโยชน์สําหรับผู้สูงอายุในฐานะท่ีเป็น

ศูนย์กลางในการตัดสินใจของผู้ดูแลถือว่าพฤติกรรมน้ันสะท้อนความมีจริยธรรมของผู้ดูแลแต่ละคน 

5.2.3 ความเช่ือและคา่นิยมเก่ียวกับผู้สูงอายุของผู้ดูแลในบางสีทอง 

ความเช่ือและค่านิยมที่ผู้ดูแลในตําบลบางสีทองยึดถือและเห็นว่ามีความสําคัญใน

การกําหนดแนวทางปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุ คือ ความเช่ือเรื่องบาป บุญ ผู้สูงอายุเป็นพระองค์ใหญ่ในบ้าน 

และค่านิยมที่สําคัญ คือ ความกตัญญู และการเคารพผู้อาวุโส เป็นต้น 

5.2.3.1 ความเช่ือเรื่องบุญ 

ผู้ดูแลที่ผู้ศึกษาพบตลอดระยะเวลาเกือบ 1 ปี ต่างมีมุมมองในการดูแล

ผู้สูงอายุว่าการทําหน้าที่ของการเป็นลูกที่ดี รวมทั้งการกระทําที่แสดงออกมาเป็นเรื่องของการทําบุญ
ไว้อย่างน่าสนใจ เช่น สาวิตรีสะท้อนมุมมองว่า  

“ผู้สูงอายุที่ไม่มีคนดูแล เราไปช่วยดูแลเขาหน่อย มันก็ไม่ได้เสียหายอะไร 

มันจะทําให้เราได้บุญมากขึ้น เหมือนเราไปช่วยทําบุญกับเขา มันได้บุญ” (สาวิตรี (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  

พระมิ่งเมืองกล่าวเพ่ิมเติมเร่ืองบุญ ไว้ว่า “ผู้สูงอายุไม่รู้เรื่องอะไรแล้ว ถือว่าเป็น 

การทําบุญ ดูแล ช่วยพยุง ป้อนนํ้า ป้อนข้าว” ส่วนลุงเบญจพล กล่าวว่า “มันเป็นกุศล 

มันทําแล้วสบายใจ” สําหรับพิเชฐ ขยายความเกี่ยวกับเรื่องน้ีไว้อย่างน่าสนใจว่า  

“มันอาจจะเป็นบุญของเขาที่มีเรามาดูแล เป็นบุญของเราที่เราได้ตอบแทนผู้สูงอายุ” 

(พิเชฐ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 สิงหาคม 2557) 
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บุญในความหมายของคนบางสีทองหมายถึงการที่ลูกหลานได้ลงมือทํา 

สิ่งที่เป็นกุศลแก่ผู้มีพระคุณ  ถือเป็น “การให้” หรือการที่ผู้ดูแลได้ลงมือเลี้ยงดูพ่อแม่ ถือเป็น  

“การทําบุญ” ในสิ่งที่ผู้ดูแลสามารถทําได้ เพ่ือให้เกิดประโยชน์ต่อพ่อแม่ รูปแบบของการทําบุญที่

ลูกหลานชาวบางสีทองได้แสดงออกมามีหลายวิธี เช่น การป้อนข้าว ป้อนนํ้า การอาบนํ้า แต่งตัว  

สิ่งเหล่าน้ีเป็นการดูแลทางกายภาพของผู้สูงอายุ และยังรวมถึงการให้ความเคารพ มีความอ่อนโยน 

สุภาพอ่อนน้อม ให้เกียรติผู้สูงอายุทั้งต่อหน้าและลับหลัง  
การทําบุญไม่ได้มองแค่การทํากิจกรรมที่เป็นกุศลเท่าน้ัน แต่ยังรวมถึงผล

จากการที่ได้ดูแลผู้สูงอายุก็ทําให้ผู้ดูแล “ได้บุญ” คําน้ีสะท้อนว่าสิ่งที่ผู้ดูแลได้ปรนนิบัติแก่ผู้สูงอายุทํา

ให้ผู้ดูแลได้รับผลแก่การกระทํา แต่การได้บุญน้ันอาจไม่ได้ปรากฏออกมาเป็นรูปธรรมมากนัก 

จนกระท่ังผู้ดูแลในบางสีทองสะท้อนออกมาว่าสิ่งที่พวกเขาทําแล้ว “ได้บุญ” น่ันคือทําให้พวกเขามี

จิตใจเป็นสุข มีความเอิบอ่ิมในใจ รวมท้ังมีคนช่ืนชมยกย่อง โดยสิ่งที่ลุงชนะมองว่าบางคร้ังเขาทํางาน

แล้วคนไม่เข้าใจ เขาก็ไม่ได้กังวลใจ โดยให้เหตุผลว่า “ผมทําเน่ีย คนไม่เห็น ผีก็เห็น ผมคิดแค่น้ี” 

(สัมภาษณ์, 28 เมษายน 2557) สิ่งที่เขายังคงยึดมั่นคือการเป็นอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุเป็นเรื่องของ

การทําบุญ แม้คนไม่ได้ช่ืนชม ไม่เข้าใจสิ่งที่เขาทํา เขาก็ไม่ได้ใส่ใจ เพราะเขาเช่ือว่าสิ่งที่เหนือธรรมชาติ

จะเข้าใจสิ่งที่เขาทํา และช่วยให้เขามีกําลังทําสิ่งที่เป็นประโยชน์กับชุมชนต่อไป 

ในทางกลับกัน ผู้สูงอายุที่ได้รับการดูแลในความหมายที่พิเชฐได้กล่าวไว้

ข้างต้นว่า “บุญของเขาที่มีเรามาดูแล” ทําให้กลับมาทําความเข้าใจบุญของผู้รับได้อีกด้วย พบว่า หาก

ผู้สูงอายุเคยกระทําสิ่งที่ดีหรือได้สะสมบุญจากการดูแลพ่อแม่มาก่อน กุศลที่เคยทําจึงส่งผลต่อผู้สูงอายุ

ให้มีผู้มาดูแลเลี้ยงดู หากพิจารณาจากสิ่งที่กล่าวมาก็อาจทําให้เห็นว่าบุญน่ันสะสมกันได้ในขณะที่ตน

เป็นคนทําบุญ ตนก็เป็นผู้ได้รับผลจากการทําบุญน้ันด้วย ดังน้ัน ความเช่ือเรื่องบุญของผู้ดูแลน่ีเองทํา
ให้เห็นว่า “บุญ” เป็นทั้งแรงจูงใจและเป้าหมายในการดูแลผู้สูงอายุ รวมทั้งการสร้างบุญก็จะได้รับบุญ

ตอบแทนกับมา  

ผู้ดูแลผู้สูงอายุส่วนใหญ่เช่ือว่าดูแลพ่อ แม่ ปู่ ย่า ตา ยาย ถือว่าได้บุญ 

รวมทั้งเช่ือว่าหากไม่ดูแลจะเป็นบาป เน่ืองจาก ค่านิยมดังกล่าวถูกปลูกฝังต่อ ๆ กันมา และผู้ดูแลส่วน

ใหญ่ก็รู้สึกว่าการตอบแทนบุญคุณ การดูแลผู้สูงอายุ การให้ความเคารพผู้สูงอายุ เป็นการกระทําที่ดี 

และพวกเขาหวังว่าการกระทําเช่นน้ัน จะทําให้ได้รับการดูแลตอบแทนทั้งจากลูก และหลานของ

ตนเอง บาป บุญก็เป็นความเช่ือเชิงบรรทัดฐานที่ปรากฏในตําบลบางสีทอง 

5.2.3.2 ผู้สูงอายุเป็นพระของลูก 

ค่านิยมและความเช่ือดังกล่าวได้รับอิทธิพลทางพุทธศาสนา เช่นกัน 

สําหรับป้าจิรา การดูแลแม่น้ันถือเป็นการทําบุญกับพระ แต่เป็นพระในบ้าน พระในความหมายที่
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ผู้ดูแลในบางสีทองกล่าวถึง คือ พระอรหันต์ในบ้าน แม้พระสงฆ์คนในบางสีทองยังใส่บาตรไม่ขาด 

เลือกสรรข้าวปลาอาหารที่ดี อาหารท่ีปรุงใหม่ ๆ ก็ต้องตักบาตรก่อน เมื่อเปรียบพ่อแม่เป็นพระในบ้าน

และเป็นถึงพระอรหันต์ ผู้ดูแลย่อมต้องปรนนิบัติพัดวีอย่างดีที่สุด ป้าจิรา เป็นคนหน่ึงที่กล่าวว่า แม่ 

คือ พระในบ้าน เธอจึงเตรียมข้าวปลาอาหารและสิ่งต่าง ๆ ที่ดีที่สุด หรือเทียบเท่าหรือดีกว่าที่ใส่บาตร

พระสงฆ์เสียอีกเพ่ือเป็นการแสดงออกถึงความเคารพสูงสุดที่ลูกพึงมีต่อพ่อแม่ 

จากส่ิงที่ป้าจิรากล่าวมาน้ันสะท้อนอยู่ในพุทธภาษิตเกี่ยวกับบิดา มารดา 
หลายข้อความ ได้แก่ บิดา มารดา เป็นพรหมของบุตร บิดามารดาเป็นอาจารย์คนแรกของบุตร บิดา

มารดาเป็นเทวดาองค์แรก คําว่าบิดามารดาเป็นพรหม เพราะไม่มีใครจะมีเมตตากรุณาต่อบุตรย่ิงไป

กว่าบิดามารดา ส่วนคําว่า บิดามารดาเป็นอาจารย์คนแรก ก็เน่ืองจากนับต้ังแต่ลืมตาขึ้นมา บิดา 

มารดาก็เป็นผู้สอนให้เรียนรู้สิ่งต่าง ๆ สําหรับคําว่า เทวดาองค์แรก คือ ผู้คุ้มครองสร้างความปลอดภัย

ให้กับบุตรอย่างกับเทพเจ้า ซึ่งทําให้บิดามารดาเป็นผู้ที่ควรสักการบูชา และตอบแทน  

5.2.3.3 กตัญญูกตเวที 

การกระทําของบุตรหลานที่แสดงออกว่ากตัญญูผ่านปฏิบัติการใน

ลักษณะของการปรนนิบัติ ถือเป็นคุณค่าพ้ืนฐานของลูกที่ผู้ดูแลในบางสีทองสะท้อนออกมามากที่สุด 

การให้ความช่วยเหลือด้านต่าง ๆ เช่น การให้สิ่งของเครื่องใช้ อาหาร เงิน เพ่ือเป็นการตอบแทน

บุญคุณ รวมถึงการเคารพเช่ือฟัง บุตรหลานที่ปรนนิบัติต่อพ่อแม่ก็จะได้ช่ือว่าเป็นลูกที่ดี จะได้รับ 

การยกย่อง ช่ืนชม พ่ีลออบอกว่า “ถ้าไม่ดูแลก็ไม่กตัญญูแล้ว” แสดงถึงการยังเช่ือเรื่องความกตัญญู 

ดังกรณีพ่ีลออเล่าถึงความเช่ือของตนเองเกี่ยวกับความกตัญญูว่า  

เราต้องดูแลเพราะเราต้องให้ความกตัญญู ตัวเราเน้ียเรากตัญญูต่อพ่อแม่ เราตกนํ้า 

ไม่ไหล ตกไฟไม่ไหม้ เราก็จะเจริญรุ่งเรือง สังเกตเถอะคนที่ไม่ดูแลแม่ ไม่เหลียวแลแม่ 
ทอดทิ้งพ่อแม่ มันไปไม่รอดหรอกลูก นานไปมันไม่เจริญรุ่งเรือง ถึงจะเจริญรุ่งเรืองไป 

ก็ต้องมีตกอับ แต่ถ้าเราทําบุญกับพ่อกับแม่มันไม่ไปไหนหรอก (ลออ (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)  

สิ่งน้ีแสดงให้เห็นความหมายท่ีซ่อนอยู่ในถ้อยคําน้ี ซึ่งแยกได้หลายมิติ คือ 

การเลี้ยงดูพ่อแม่ถือได้ว่าเป็นคนที่มีความกตัญญู แต่หากไม่ได้เลี้ยงดูพ่อแม่ก็ไม่มีความกตัญญู ประเด็น

ที่น่าพินิจพิเคราะห์ต่อไปก็คือการดูแลพ่อแม่ขนาดไหนเรียกว่ามีความกตัญญู และหากลูกหลานได้ 

ช่ือว่ามีความกตัญญูแล้วจะได้สิ่งใดเป็นการตอบแทน  

(1) ปรนนิบัติพ่อแม่ถือว่ากตัญญู 

หากเ ร่ิม ต้นตีความจากการ ท่ี ไ ด้ เลี้ ยง ดู พ่อแม่ถือ ว่า เ ป็นคนที่ มี 

ความกตัญญูน้ัน ผู้ดูแลมักจะให้ความสําคัญกับการที่ลูกหลานแต่ละคนปรนนิบัติพ่อแม่ตามแต่
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ศักยภาพและกําลังของตน ดังน้ัน ลูกบางคนอาจลงแรงในการดูแล เช่น ต้องต่ืนแต่เช้าทํากับข้าว 

อาบนํ้า แต่งตัว จัดบ้าน ในขณะที่ลูกบางคนต้องไปทํางานนอกบ้าน การแสดงความกตัญญูอาจเป็น

ลักษณะการซื้อข้าวของเคร่ืองใช้ที่จําเป็นในชีวิตประจําวัน หรือพาไปพบแพทย์ ลูกที่อยู่ห่างไกล

สามารถแสดงความกตัญญูโดยการกลับมาเย่ียมเยียนในช่วงเทศบาลสําคัญ ความกตัญญูสามารถ

สะท้อนจากลูกที่มี กิจกรรมในการเลี้ยงดูพ่อแม่ หากลูกคนใดไม่มีกิจกรรมในการตอบสนอง 

ความต้องการผู้สูงอายุไม่ทางใดก็ทางหน่ึงก็ตีความได้ว่าลูกคนน้ันไม่กตัญญู 
(2) ปรนนิบัติพ่อแม่จะมากหรือน้อยก็มีความกตัญญู 

ส่วนระดับของการตอบสนองขนาดไหนเรียนว่ากตัญญูน้ันยังไม่มีการพูด

ถึงมากนักในหมู่ผู้ดูแลในครอบครัว ทั้งน้ี เน่ืองจากไม่สามารถแบ่งสันปันส่วนภาระหน้าที่ในการดูแลที่

ชัดเจนว่าแต่ละคนจะต้องดูแลเท่า ๆ กัน เช่น จะต้องให้เงินสมทบในการดูแลพ่อแม่จํานวนเท่า ๆ กัน 

หรือใช้เวลาร่วมกับพ่อแม่เท่ากันทุกคน จะมีเพียงแต่ “ใครว่างก็ช่วยกันดู” หรือ “ดูจังหวะกัน” “ไม่มี

การแบ่งกันอย่างเป็นทางการ” ดังน้ัน ระดับของการตอบสนองจึงยังไม่อาจทําให้เห็นว่ามีความกตัญญู

มากกว่ากันได้อย่างชัดเจน 

(3) ยังไม่มีบทพิสูจน์ถึงผลกระทบหากไม่กตัญญู 

ค่านิยมในเร่ืองความกตัญญูน้ีได้ถูกถ่ายทอดในสังคมไทยต้ังแต่สมัยอดีต

จนถึงปัจจุบัน โดยสถาบันครอบครัว การศึกษา ศาสนา และรัฐ ได้รักษาและถ่ายทอดค่านิยม 

เชิงคุณธรรมนี้อย่างแข็งขัน เพราะเป็นสิ่งที่ทุกคนควรปฏิบัติอย่างย่ิง คนที่มีความกตัญญูกตเวทีจะทํา

ให้เกิดความผูกพันกันทางจิตใจและมีความเคารพซึ่งกันและกันระหว่างคนในสังคม ดังปรากฏใน

ลักษณะที่ให้การยอมรับและยกย่องคนที่กตัญญูต่อพ่อแม่ว่าน่าเช่ือถือ ทําให้เกิดความเกรงใจ ไม่กล้า

กระทําสิ่งที่ไม่ดี ทําให้เกิดผลดีต่อสังคมในภาพรวมที่ทําให้สังคมสงบสุข ดังที่เทศบาลบางสีทองเห็น
ความสําคัญและจัดงานรดนํ้าดําหัวผู้สูงอายุทุกวันที่ 13 เมษายนของทุกปี เพราะถือเป็นวันผู้สูงอายุ 

เพ่ือดํารงค่านิยมน้ี จนเป็นบรรทัดฐานขึ้นในการดูแลผู้สูงอายุ และเป็นบรรทัดฐานในการสร้าง

ความสัมพันธ์ของการดูแลของตําบลบางสีทอง 

การทําความเข้าใจนัยของความกตัญญูที่ว่า หากไม่ได้ดูแลพ่อแม่จะ 

ไม่เจริญรุ่งเรืองในชีวิต แม้ถ้อยคําน้ีจะยังไม่สามารถพิสูจน์ได้ในเชิงประจักษ์ แต่เป็นสิ่งที่สร้าง 

ความหวาดกลัวให้แก่คนที่ไม่ปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุ หรือพ่อแม่ของตนเอง หรือเป็นการส่งสัญญาณ 

เป็นเชิงกําหลาบหากต้องการละเมิดบรรทัดฐานน้ี 

(4) ความกตัญญูกับการใช้ชีวิตในพื้นที่ก่ึงเมืองก่ึงชนบท 

ยุคสมัยของบางสีทองเปลี่ยนไปแล้วก็จริง ผู้ดูแลอย่างพ่ีลออ พ่ีเดือนเด่น 

ป้าจิรา ซึ่งถูกปลูกฝังเรื่องความกตัญญูมาก็ยังยึดถืออย่างเหนียวแน่น เพราะว่าครอบครัวที่มีสมาชิกอยู่
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กันหลายรุ่น มีความใกล้ชิด การได้รับการสอนทําให้พวกเขาปฏิบัติสืบต่อกันมา เพราะเห็นว่าการดูแล 

การเคารพเช่ือฟังเป็นสิ่งที่ดี เมื่อยุคสมัยเปลี่ยนไป ผู้ดูแลรุ่นลูก หลาน แม้จะยังคงยึดมั่นความกตัญญู

อย่างไม่ขาดสาย แต่การแสดงออกน้ันเริ่มเปลี่ยนแปลงไป การปรนนิบัติต่อผู้สูงอายุน้อยลง เพราะต้อง

ออกไปหางานทํา พิเชฐ พ่ีสาทิส พระนิรันดร์ กล่าวไปในแนวเดียวกันว่า “การออกไปทํางาน หาเงินใช้

จ่าย มาซื้อของให้ผู้สูงอายุก็เป็นความกตัญญูแบบหน่ึง” ซึ่งประเด็นน้ีมีการศึกษาของ จิราพร 

เกศพิชญวัฒนา (2558) เรื่องผลกระทบของการย้ายถิ่นของบุตรในวัยแรงงานต่อภาวะความเป็นอยู่
ของผู้สูงอายุ ทําให้เห็นประเด็นที่ว่า “การย้ายถิ่นของลูกวัยแรงงานในประเทศไทยไม่ได้นําไปสู่ 

การทอดทิ้งผู้สูงอายุในเขตชนบทอย่างที่วิตกกังวลกัน ผู้สูงอายุในชนบทที่ถูกทอดทิ้งหรือขาด 

การติดต่อกับลูกมีจํานวนน้อยมาก พ่อแม่ที่สูงอายุส่วนใหญ่ยังคงอาศัยอยู่กับลูกหรือไม่ก็อยู่ใกล้ๆ กับ

ลูกคนใดคนหน่ึง ขณะที่ลูกที่ย้ายถิ่นไปทํางานที่อ่ืน ส่วนใหญ่ก็ไม่ได้ทอดท้ิงพ่อแม่ เพราะยังคงติดต่อ 

ส่งข่าวคราว ไปมาหาสู่ เย่ียมเยียนกันระหว่างพ่อแม่ลูก ทั้งน้ี ลูกที่ย้ายถิ่นไปทํางานที่อ่ืนจะส่งเงิน

กลับมาช่วยเหลือพ่อแม่ โดยลูกที่มีการศึกษาสูงจะส่งเงินกลับ หรือช่วยเหลือด้านเงินทองแก่พ่อแม่ได้

มากกว่าลูกที่มีการศึกษาน้อยกว่า และลูกที่ไปทํางานในเมืองใหญ่ เช่น กรุงเทพฯ จะส่งเงินกลับหรือ

ช่วยเหลือด้านเงินทองแก่พ่อแม่สูงอายุได้มากกว่าเน่ืองจากจะมีรายได้ดีกว่า ส่วนลูกที่อาศัยอยู่ด้วย

หรืออยู่ใกล้กันก็จะช่วยเหลือเรื่องอาหารการกินและดูแลความเป็นอยู่ ดังน้ัน ความกตัญญูของผู้ดูแล

ผู้สูงอายุในแต่ละรุ่นน้ันมีเหมือนกัน แต่สิ่งที่แตกต่างกัน คือ วิถีและวิธีของการปฏิบัติซึ่งแตกต่างกัน  

(5) ความกตัญญูสีดํา : นัยของการถูกกดทับจากคําว่ากตัญญู 

ในทางกลับกัน การมุ่งเพียงแค่ดูแลเพ่ือว่าจะได้แสดงความกตัญญูกับ

ผู้สูงอายุน้ัน เราคงมองเห็นแต่เพียงการดูแลมีความกตัญญูเป็นบรรทัดฐานเชิงบวกเท่าน้ัน หากเราลอง

มองในมุมกลับจะพิจารณาในแง่ลบ ก็พบว่า ความกตัญญูทําให้ผู้ดูแลมีภาวะกดดัน ดังที่พระมิ่งเมือง
กล่าวได้อย่างน่าสนใจว่า  

“เขามีภาระของเขา ถ้าเราไม่มีภาระหรืองาน ครอบครัวจะเอาอะไรกิน”  

สิ่งน้ีทําให้ผู้ดูแลส่วนใหญ่เข้าใจการเปลี่ยนแปลงในชุมชน และในสังคม  

บงกช ให้เหตุผลว่า  

ลูกหลานของแต่ละคนเนี้ยะ อยากดูแลพ่อแม่นะ โดยพ้ืนฐานแล้วไม่มีใครทิ้งพ่อทิ้งแม่หรอก 

แต่บางทีภาระหน้าที่การงาน ครอบครัวต้องดูแลนะ ถ้าเราเห็นว่าทําไมลูก ๆ เค้าไม่ดูแลเลย 

แต่บริบทจริง ๆ เขามีภาระต้องทํามาหากิน ไหนจะภาระลูก บางทีก็ต้องคิดตรงน้ีด้วย”  

พ่ีสาทิสกล่าวว่า ความกตัญญูน้ันในบางสีทองยังยึดถือ แต่จะปฏิบัติได้มากน้อยเพียงใด 

“มันก็แล้วแต่คน” น่ันก็หมายความว่า การแสดงออกในเรื่องกตัญญูก็เป็นไปตามแต่บริบท

ของแต่ละครอบครัว” (บงกช (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557) 
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อย่างไรก็ตาม แนวคิดเรื่องความกตัญญูน้ันไม่ได้หยุดน่ิงแต่มีความเป็น

พลวัตตามยุคสมัย เช่น มองว่าการพัฒนาที่เน้นวัตถุมากเกินไป จนจริยธรรมความกตัญญูน้ัน 

ตามไม่ทัน อาจต้องพิจารณาใหม่เสียแล้ว เพราะหากไม่ทํางาน เพ่ือให้ได้เงินก็ไม่สามารถนําพา

ครอบครัวอยู่รอดในสังคมปัจจุบันได้ เพราะการไม่พ่ึงเงินคงไม่สามารถจับจ่ายใช้สอยสิ่งที่จําเป็น

สําหรับชีวิต ต้องเข้าใจว่าเราไม่ใช่สังคมเกษตรกรรมอีกต่อไปที่สามารถเดินเข้าสวนแล้วหาวัตถุดิบ 

ทุกสิ่งทุกอย่างมาดํารงชีวิต แต่บางสีทองเป็นสังคมก่ึงเมืองก่ึงชนบท การท่ีลูกหลานซึ่งถูกปลูกฝังให้
เรียนสูง หางานทําดี ๆ จึงไม่มีใครรับช่วงต่องานในภาคเกษตรของครอบครัว จึงต้องออกไปหางานทํา

นอกชุมชนลักษณะเช่นน้ีก็ทําให้จริยธรรมการดูแลที่ยอมรับว่าการปฏิบัติที่ยึดถือความกตัญญูของ

ลูกหลานในบริบทที่เปลี่ยนไป 

(6) ระบบอาวุโส 

บรรทัดฐานการดูแลที่ต้องปฏิบัติต่อผู้สูงอายุในฐานะผู้อาวุโสถือเป็นสิ่งที่

ผู้ดูแลในบางสีทองยึดถือมาก สิ่งที่ผู้ศึกษาเห็นว่าผู้ดูแลยึดถือเรื่องอาวุโสได้แสดงออกโดยการให้ 

การเคารพนบนอบ นับถือผู้สูงอายุ บรรทัดฐานการดูแลน้ี สอดคล้องกับบรรทัดฐานทางสังคม 

เน่ืองมาจากการให้ความสําคัญกับผู้ที่มีอายุมาก ผ่านประสบการณ์มาอย่างยาวนาน การเคารพ

สถานภาพและบทบาทของผู้สูงอายุจึงสะท้อนการเห็นคุณค่าของผู้สูงอายุที่สร้างคุณูปการให้กับสังคม

น่ันเอง  

“ผมโตมาก็เห็นผู้สูงอายุในชุมชนตลอด ผมนับถือ ผมปฏิบัติกับพ่อแม่

อย่างไร ก็ปฏิบัติกับผู้สูงอายุในชุมชนแบบน้ัน” เป็นข้อความที่ผู้ศึกษาได้ยินจากคทาอยู่เสมอ รวมถึง

วิภากล่าวว่า “เราดูแลเหมือนเป็นพ่อแม่เราเอง” (วิภา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)  

จากสิ่งที่ผู้ดูแลให้ข้อมูลเห็นได้อย่างชัดเจนว่าในการอยู่ร่วมกันเป็นระยะ
เวลานาน ย่อมได้เรียนรู้ว่าควรปฏิบัติต่อพ่อแม่อย่างไร และคนในชุมชนก็เรียนรู้ที่จะปฏิบัติต่อกันได้

อย่างเหมาะสมเช่นกัน 

5.2.4 การเก้ือกูลกันของสมาชิกในชุมชน  

ส่วนใหญ่การช่วยเหลือเก้ือกูลกันของคนในตําบลบางสีทองมีลักษณะของ 

การเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่กัน ทั้งสิ่งของเครื่องใช้ โดยประสานให้เกิดความสัมพันธ์ระหว่างผู้สูงอายุกับผู้ดูแล

ในครอบครัว ในชุมชนให้แน่นเฟ้นและคงไว้ให้ย่ังยืนต่อไป  

บทบาทการดูแลผู้สูงอายุของลูกหลาน เป็นบทบาทที่เก้ือกูลสนับสนุนซึ่งกัน 

และกัน ถือเป็นบทบาทคู่ที่มีลักษณะของการเอ้ือประโยชน์ต่อกัน โดยแนวคิดทางสังคมวิทยาอาจมอง

ว่า เป็นความสัมพันธ์ของบทบาทในเชิงการแลกเปลี่ยน สําหรับผู้ ดูแลในตําบลบางสีทองให้ 

ความช่วยเหลือด้านการเงิน สิ่งของ สนับสนุนให้ทํากิจกรรมที่ฟ้ืนฟูสุขภาพ ในขณะที่ผู้สูงอายุทํางาน
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บางอย่างในครอบครัว เช่น การทําความสะอาดบ้าน ทําอาหาร เลี้ยงหลานเป็นการตอบแทน  

แต่สําหรับผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้ จะต้องพ่ึงพิงผู้ดูแลทุกประการ จึงไม่เห็นความสัมพันธ์ของ

บทบาทในเชิงการแลกเปลี่ยนแบบคู่ขนาน แต่เป็นการแลกเปลี่ยนที่เกิดขึ้นเน่ืองจากการสํานึกบุญคุณ

ที่ผู้สูงอายุได้เลี้ยงดูลูกหลานมาต้ังแต่อดีต  

สําหรับการดูแลจากชุมชนไม่ว่าจะเป็นการเยี่ยมจากเทศบาล ประมาณปีละ 1-2 

ครั้ง และมีอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุเข้ามาเย่ียม มาพูดคุย ประมาณเดือนละ 2-3 ครั้ง ถือเป็นขวัญและ
กําลังใจแก่ผู้สูงอายุและผู้ดูแล หรือกรณีที่ผู้สูงอายุเจ็บป่วยเล็กน้อย หรือ “โรคคนแก่” เป็นอาการที่

เกิดขึ้นเพียงเล็ก ๆ น้อย ๆ เช่น ปวดหัว ตัวร้อน แค่ส่งข่าวไปที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล หรือ

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ ก็มีพยาบาลออกมาตรวจรักษาเบ้ืองต้น พ่ีอภิรักษ์เล่าให้ฟังว่า “จะโทรไป

อนามัย ให้หมอมาดู” สําหรับเพ่ือนบ้านน้ัน ผู้ดูแลส่วนใหญ่กล่าวในทิศทางเดียวกันว่า “มาคุย”  

กันบ่อยคร้ัง และแลกเปลี่ยนสิ่งของ ข้าวปลาอาหารกันอยู่เสมอ ป้ารัตนาเล่าว่า “ไปตลาดจะหิ้วปลา

กับหมูมาให้ประจํา” สิ่งเหล่าน้ี คือ สิ่งที่ผู้ศึกษาพบเห็น และมีประสบการณ์ร่วมตลอดช่วงเวลา 1 ปีที่

ผ่านมา และน่าจะคงอยู่ต่อไป อีกทั้งมองว่าอาจมีกิจกรรมใหม่ ๆ เพ่ือตอบสนองความต้องการของ

ผู้สูงอายุที่หลากหลายมากย่ิงขึ้น 

มีหลายกรณีที่ผู้ศึกษาได้สัมผัสกับวิถีชีวิตของผู้ดูแลในตําบลบางสีทอง และ 

คําบอกเล่าของผู้ดูแลในชุมชนว่า การเก้ือกูลกันเป็นผลมาจากความผูกพันกันของคนในพ้ืนที่  

“ความผูกพันที่เขาอยู่กันมา เป็นพ่ีน้อง เป็นญาติ ถึงจะเป็นอะไรก็แล้วแต่ เขา

เห็นกันมาต้ังแต่หนุ่มสาว จนกระทั่งอายุมากขึ้น เดินไหวบ้างไม่ไหวบ้าง พอมาระยะสุดท้าย เขาก็ยัง

เก้ือหนุนกันอยู่ ที่เขาทําเป็นการดูแลกันเอง” (คทา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  

และที่สําคัญในการเกื้อกูลกันของสมาชิกในชุมชนเท่ากับการแบ่งเบาภาระกัน
น่ันเอง 

บรรทัดฐานความสัมพันธ์ของผู้ ดูแลในการดูแลผู้ สู งอายุ เ ป็นแบบแผน

ความสัมพันธ์ที่เกิดขึ้นในการดูแล ความสัมพันธ์ที่ทําให้ผู้ดูแลไม่ว่าจะมีสถานภาพเป็นลูกสาว ลูกชาย 

สามี หรือภรรยา หรือคนในชุมชนก็ถือว่าเป็นคนที่ใกล้ชิด และผูกพันกันมานาน ซึ่งย่ิงทําให้ผู้สูงอายุที่

ได้รับการดูแลมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น ย่ิงไปกว่านั้นมีค่านิยมที่แพร่หลายอยู่ในตําบลบางสีทอง ซึ่งเป็น

บรรทัดฐานในลักษณะความสัมพันธ์ของคนในชุมชน หรือสิ่งที่กําหนดแนวทางในการดําเนินชีวิตอย่าง

ดีสําหรับการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน เช่น ความกตัญญูกตเวที บาป บุญ กรรม เป็นต้น ค่านิยมน้ีเป็น

ค่านิยมเชิงบวกในตําบลบางสีทอง เมื่อผู้ดูแลมีความรู้ ความเข้าใจก็สามารถเลือกค่านิยมในทางบวก

ไปปฏิบัติ ค่านิยมน้ันก็จะเป็นสิ่งที่สร้างสรรค์ชีวิตให้มีคุณค่า พร้อมที่จะถ่ายทอด ปลูกฝังแก่สมาชิก

ใหม่ในครอบครัวต่อไป ถึงแม้ว่าจะมีค่านิยมในทางลบ ได้แก่ การเลือกที่จะโกหก หรือพูดเท็จกับ
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ผู้สูงอายุ อันเน่ืองมาจากไม่ต้องการให้ผู้สูงอายุไม่สบายใจในเร่ืองโรคภัยของตนเอง หรือการที่ผู้ดูแล 

ไม่สามารถตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุได้ แม้จะทําให้คุณค่าของชีวิตลดลง แต่ก็ถูกหักล้าง

ด้วยการให้เหตุผลที่ว่าสิ่งที่ทําไปเพ่ือประโยชน์ หรือความสุขของผู้สูงอายุ ความมีจริยธรรมหรือ 

การตระหนักถึงจริยธรรมในความสัมพันธ์ระหว่างผู้ให้และรับการดูแลจึงทําให้เกิดพฤติกรรมดังกล่าว 

 

5.3 บรรทัดฐานของการชื่นชม-ตอบโต้เม่ือปฏิบัติและไม่ปฏิบัติดูแลผูสู้งอายุ 
 

5.3.1 บรรทัดฐานของการชืน่ชม 

ผู้ดูแลในครอบครัวและในชุมชนตําบลบางสีทองมักจะพูดกันติดปากว่า “เราดูแล

พ่อแม่เท่าที่เราทําได้” หรือ “เราทําดีที่สุดแล้ว” ถ้อยคําเหล่าน้ีเป็นการสะท้อนความพยายามใน 

การปฏิบัติดูแลต่อผู้สูงอายุ จนสุดกําลังความสามารถเท่าที่ลูกหลานจะมีศักยภาพทําได้ ครอบครัว

กล่าวคําเหล่าน้ีมักจะได้รับการยกย่องว่าสามารถดูแลผู้สูงอายุได้ดีในสายตาของป้าอุดมที่เป็น

อาสาสมัคร ช่ืนชมครอบครัวพ่ีลออท่ีเลี้ยงแม่อย่างดี ดังคําที่ว่า “แม่เขานอนมาเป็นสิบสิบปี แทบไม่มี

แผลกดทับ เป็นคนอ่ืนนอนนานขนาดน้ี แผลกดทับเยอะ” หรือกรณีพ่ีพิมลที่มีเจ้าหน้าที่สาธารณสุข

เล่าให้ผู้ศึกษาฟังบ่อย ๆ ว่า “บ้านน้ีลูกหลานช่วยเหลือกันดูแลพ่อแม่ บ้านช่องก็สะอาด” การช่ืนชม

ผู้ดูแลผู้สูงอายุมีปรากฏให้เห็นทั้งต่อหน้าและลับหลังผู้ดูแล การชมต่อหน้าผู้ดูแลเกิดขึ้นเมื่อเจ้าหน้าที่ 

อาสาสมัครเข้าไปเย่ียมบ้านผู้สูงอายุ ซึ่งผู้ดูแลจะร่วมอยู่ด้วย การช่ืนชมในลักษณะดังกล่าวเท่ากับเป็น

การเสริมพลังให้ผู้ดูแลมีกําลังใจ และผลักดันให้ผู้ดูแลปฏิบัติดูแลในลักษณะที่เหมาะสมต่อไป หรืออาจ

นําไปสู่การแสวงหาแนวทางในการดูแลที่ดีย่ิงขึ้น 

นอกเหนือไปจากการช่ืนชมต่อหน้าผู้ดูแล หลายกรณีเจ้าหน้าที่ที่ เก่ียวข้อง 
อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุอาจนําวิธีการปฏิบัติของผู้ดูแลในครอบครัวของพ่ีพิมล พ่ีเดือนเด่น ป้าจิรา              

พ่ีลออ น้องพิเชฐไปเล่าให้ผู้ดูแลในครอบครัวอ่ืน ๆ รับรู้จึงเสมือนการช่ืนชมทางอ้อม เช่น ป้าวิจิตรเล่า

ให้ผู้ดูแลครอบครัวหน่ึงฟังว่า “ไปเยี่ยมบ้านโน้นมา เขาดูแลผู้สูงอายุยอดเย่ียมไปเลย . . .” หรือ  

“ฉันไปเย่ียมผู้สูงอายุอีกหมู่บ้านหน่ึง เขาจัดห้องให้แม่เขาสวยงามเชียว แม่เขาอยู่คงจะสดช่ืนทุกวัน” 

การช่ืนชมผู้ดูแลในครอบครัวอ่ืนให้อีกครอบครัวหน่ึงได้รับรู้ ถือว่าเป็นการช่ืนชมทางอ้อม เป็นการยก

ย่องให้เกียรติแก่ครอบครัวดังกล่าว แต่ขณะเดียวกันก็เพ่ิมพลังให้ครอบครัวที่ได้รับฟังรับรู้ หรืออยากรู้

ต่อไปว่าครอบครัวอ่ืนเขาดูแลผู้สูงอายุอย่างไร เขามีปัญหาและจัดการปัญหาอย่างไรจนได้รับคําชมว่า

ดูแลดีอย่างไร 
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ดังน้ัน การช่ืนชม การยกย่อง เป็นสิ่งที่ผู้ ดูแลในชุมชนถือปฏิบัติจนเป็นวิถี  

ซึ่งส่งผลดีต่อการปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง พ่ีบงกชเล่าว่า “เมื่อดูแลผู้สูงอายุ การช่ืนชม 

ก็เป็นผลตอบรับกลับมา” หากยึดถือและกระทําตามกฎเกณฑ์ หรือบรรทัดฐานทางสังคม ก็จะได้

รับคําชมเชยหรือรางวัลจากสังคม ทั้งน้ีขึ้นอยู่กับระดับของการกระทําน้ันๆ ที่สังคมให้คุณค่าในระดับ

ใด เช่น ในตําบลบางสีทองมักจะช่ืนชมผู้ดูแลที่สามารถดูแลผู้สูงอายุว่าเป็น “ลูกกตัญญู” และจะยกให้

เป็น “บ้านตัวอย่าง” ในการดูแลผู้สูงอายุ พ่ีบงกชให้เหตุผลประการหน่ึงว่าการเป็นบ้านตัวอย่างที่เห็น
แล้วรู้สึกได้เลยว่าผู้สูงอายุจะอยู่ได้อย่างมีความสุข คือ ผู้ดูแลมีการจัดบ้าน “มีหลายบ้านที่จัดบ้านเป็น

ระเบียบเรียบร้อย จัดบ้านน่ารัก อบอุ่น ผู้สูงอายุก็อยู่อย่างสบาย และสดช่ืน” 

ทั้งนี้ การเป็นบ้านตัวอย่างทําให้ผู้ดูแลต้องต้อนรับคณะบุคคลที่มาดูงานในพ้ืนที่

บางสีทองอยู่เสมอ พิจารณาได้จากการทางเทศบาลขอใช้บ้านพ่ีลออ บ้านพ่ีเดือนเด่น บ้านพระม่ิงเมือง 

เป็นสถานที่ศึกษาดูงานการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวเมื่อมีสถาบันการศึกษา หน่วยงานด้านพยาบาล 

ด้านสวัสดิการสังคมเข้ามาเรียนรู้วิธีการดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน แม้จะดูว่าเป็นภาระของผู้ดูแลที่จะต้อง

คอยตอบคําถามซ้ําแล้วซ้ําเล่า แต่ในอีกทางหนึ่งกลับเป็นการตอกยํ้าให้เห็นว่าสิ่งที่พวกเขาทําน้ันเป็น

สิ่งที่บุคคลภายนอกเห็นว่ามีคุณค่า และมองพวกเขาด้วยความช่ืนชมในความเสียสละ และทุ่มเทดูแล

อย่างไม่รู้จักเหน็ดเหน่ือย สอดคล้องกับความเห็นของบงกชว่าการที่หน่วยงานต่าง ๆ เข้ามาสนใจ เป็น

การกระตุ้นให้เจ้าหน้าที่ อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ หรือคนในชุมชนดูแลผู้สูงอายุให้มีคุณภาพมากข้ึน  

“พ่ีมองว่าเป็นการกระตุ้นทําให้แอคทีฟในการทํางานไม่มีความรู้สึกเฉื่อยใน 

การดูแลผู้สูงอายุ ทําให้ทุกคนกุลีกุจอที่จะทํางานให้ดีนะ” (บงกช (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 

พฤษภาคม 2557)  

การช่ืนชมจึงเป็นมีกําลังใจสําหรับการดูแลผู้สูงอายุต่อไป และเมื่อพิจารณาในเชิง
บรรทัดฐานการดูแลผู้สูงอายุ ย่ิงทําให้ผู้ดูแลเห็นว่าสิ่งที่พวกเขาทําเป็นสิ่งที่สอดคล้องกับกฎเกณฑ์ของ

สังคม และในทางกลับกันก็เป็นสิ่งตอกยํ้าความเป็นบรรทัดฐานการดูแลผู้สูงอายุอีกด้วย 

การที่สมาชิกในครอบครัว และคนในชุมชนบางสีทองตระหนักถึงบรรทัดฐาน

ของการดูแล เพราะเป็นสิ่งที่อยู่ในความรู้สึกนึกคิดของพวกเขา ตัวอย่างเช่น เมื่อสังคมต้องการท่ีจะให้

สมาชิกของสังคมเป็นคนดีมีจริยธรรม สังคมก็จะกําหนดมาตรฐานของความเป็นคนดีมีจริยธรรมว่า

ควรประพฤติตนเช่นไร ผู้ที่เป็นสมาชิกในสังคม ไม่ว่าจะมีสถานภาพเป็นพ่อแม่ นักเรียน ครูอาจารย์

หรือประชาชนก็จะรับรู้ถึงมาตรฐานนั้น และกระทําตนเป็นคนดี ละเว้นจากการกระทําช่ัว หรือไม่

กระทําในสิ่งไม่พึงปรารถนา บรรทัดฐานจึงเป็นกลไกทางสังคมที่คอยควบคุมความประพฤติของ

สมาชิกได้ สอดคล้องกับการที่สังคมคาดหวังว่าผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวและชุมชนต้องประพฤติ
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ปฏิบัติต่อผู้สูงอายุอย่างเคารพนบนอบ สามารถตอบสนองความต้องการขั้นพ้ืนฐานของผู้สูงอายุได้

อย่างพอเหมาะพอดี  

5.3.2 บรรทัดฐานของการตอบโต้ 

ในทางกลับกันหากมีผู้ผ่าฝืนบรรทัดฐานย่อมได้รับการตอบโต้จากสมาชิกคนอ่ืน

ในสังคม การตอบโต้น้ันเป็นกลไกทางสังคมอย่างหน่ึงที่ทําให้บุคคลปฏิบัติตามกรอบ หรือกฎเกณฑ์

ทางสังคม ดังกรณีตัวอย่างของผู้ดูแลยายอ่ิมที่ไม่ดูแลเรื่องสภาพแวดล้อมในบ้านให้เหมาะสม ก็จะถูก
เพ่ือนบ้านซักถามบ่อยครั้งว่าทําความสะอาดบ้านหรือยัง หรือกรณีพ่ีลออที่เล่าถึงพ่ีสะใภ้ว่าพูดจา 

ไม่สุภาพกับแม่ของเขาเอง เมื่อนํามาแลกเปลี่ยนกันในหมู่เพ่ือนบ้านก็ทําให้มีท่าทีว่าสิ่งที่ทําน้ัน 

ไม่เหมาะสม ดังน้ันอาจกล่าวได้ว่า ปฏิกิริยาตอบโต้ทําให้เราสามารถรับรู้ว่าบรรทัดฐานที่ปรากฏใน

ตําบลบางสีทอง คือ ถ้าพูดจาไม่สุภาพ หรือดุด่าผู้สูงอายุให้เพ่ือนบ้านได้ยิน หรือกระทําอย่างไม่ให้

เกียรติแก่ผู้สูงอายุในที่สาธารณะหรือต่อหน้าคนอ่ืน คนก็จะมองหน้า หรือถูกว่ากล่าวตักเตือนจาก

ผู้ใหญ่ที่รู้จักมักคุ้น นินทาลับหลัง และแสดงท่าทีรังเกียจ การที่สมาชิกในชุมชน เพ่ือน เพ่ือนบ้าน 

คอยจับตามองและตักเตือนผู้ ดูแลไม่ให้ดุด่าพ่อแม่ หรือนินทาคนที่ไม่ดูแลผู้สูงอายุ หรือดูแล 

ไม่เหมาะสม เท่ากับว่าคนในบางสีทองอยู่ภายใต้การควบคุมของระเบียบทางจริยธรรมดังที่ Smith 

(2015) กล่าวว่า การใช้จริยธรรมเป็นข้ออ้างในการมองว่าคนที่ไม่ปฏิบัติตนตามความเช่ือ ค่านิยม 

และแนวปฏิบัติที่คนในบางสีทองยึดถือกันมาจะถือเป็นสิ่งที่ไม่ถูกต้อง สอดรับกับที่พ่ีพิมล กล่าวถึง

บ้านที่ไม่ค่อยดูแลผู้สูงอายุว่า “เขาไม่ค่อยดูแลก็มี ส่วนใหญ่เขาไปทํางาน ไม่ค่อยมีเวลาดูพ่อแม่ คนใน

คลองก็มีอยู่หลังหน่ึง พ่อ แม่ไม่ค่อยดู มีครอบครัวแล้วแยกไป เขาไม่ค่อยมาเหลียวแล ของอะไร  

นาน ๆ ถึงจะเอามาให้แม่ทานสักที” ภายใต้คําพูดเหล่าน้ีหมายถึงการไม่เห็นด้วยกับการกระทํา

ดังกล่าว 
ทั้งน้ี หากจะพิจารณาถึงการตอบโต้ของคนในตําบลบางสีทองมีระดับการกระทํา

ที่รับการตอบโต้จากสังคมหนักเบาแตกต่างกันไปตามการกระทําน้ัน แต่เท่าที่ผู้ศึกษาพบในตําบล 

บางสีทองนั้น มักจะมีวิธีการตอบโต้ผู้ที่ไม่ปฏิบัติต่อผู้สูงอายุเพียงแค่การนินทา การไม่คบค้าสมาคม

ด้วย การไม่เข้าไปสนับสนุนช่วยเหลือกัน ซึ่งถือว่าเป็นการตอบโต้กันระดับเพียงเล็กน้อยเท่าน้ัน เพราะ 

คนในบางสีทองก็คอยสอดส่อง และช่วยเหลือกันเพ่ือไม่ให้เกิดการดูแลผู้สูงอายุในระดับที่ไม่เหมาะสม 

จะมียกเว้นในบางกรณีที่ผู้ดูแลมีบุคลิกภาพและมีพฤติกรรมส่วนตัวที่ไม่สนใจคนอ่ืนอยู่แล้ว จึงเกิด

ปัญหาการดูแลที่ไม่เหมาะสมในลักษณะเช่นน้ี เพ่ือน เพ่ือนบ้าน ก็จะนําเรื่องไปบอกเล่ากับเจ้าหน้าที่ที่

มีความรับผิดชอบโดยตรงเข้ามาดําเนินการต่อไป 
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5.4 สรปุ 

 

บรรทัดฐานทางสังคมเกิดขึ้นจากการที่สมาชิกในสังคมมีความคิดเห็นว่าการแสดง

พฤติกรรมอย่างไรที่เหมาะสมกับสถานการณ์น้ัน นําไปสู่ยอมรับและถือปฏิบัติกัน แต่ถ้าสมาชิกใน

สังคมมีความคิดเห็นว่าการแสดงพฤติกรรมไม่เหมาะสมกับสถานการณ์น้ัน ก็จะไม่ยอมรับนํามาปฏิบัติ 

และอาจเกิดการโต้แย้งคัดค้านกับการปฏิบัติพฤติกรรมน้ัน ๆ ก็ได้ เมื่อมีการปฏิบัติหรือละเว้น 
การปฏิบัติกันสืบมาเรื่อย ๆ ก็จะกลายเป็นกฎเกณฑ์ แนวทางในการปฏิบัติของสมาชิกของสังคม  

อันถือว่าเป็นส่วนหน่ึงของวัฒนธรรมของสังคมน้ัน ๆ มีการถ่ายทอดสืบต่อกันมายังคนรุ่นหลัง โดย

กระบวนการขัดเกลาทางสังคม ซึ่งทําให้บรรทัดฐานน้ีอยู่ในเกิดความรู้สึกนึกคิด และการประพฤติของ

สมาชิกในสังคมอย่างเป็นธรรมชาติที่สุด 

การดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองมีแนวคิด วิธีปฏิบัติที่ผ่านกระบวนการของการรับรู้ 

และปฏิบัติจนเป็นที่ยอมรับกันในสังคม จนเกิดเป็นบรรทัดฐานการดูแล ซึ่งเปรียบได้กับมาตรฐานของ

การปฏิบัติตามบทบาท และสถานภาพที่ผู้ดูแลมีในการดูแลผู้สูงอายุ บรรทัดฐานการปฏิบัติจึงเป็น

ระเบียบแบบแผนที่กําหนดว่า การกระทําใดถูกหรือผิด ควรหรือไม่ควรยอมรับ ดังเช่น ค่านิยมเรื่อง

ความกตัญญูถือเป็นบรรทัดฐานการดูแลผู้สูงอายุที่สําคัญมากในตําบลบางสีทอง เน่ืองจากสามารถ

กําหนดพฤติกรรมของบุคคล เพราะเป็นแรงจูงใจให้แสดงพฤติกรรมที่เหมาะสมเพราะถือว่า 

การประพฤติตามท่ีพ่อแม่ หรือปู่ ย่า ตา ยายปฏิบัติมาแล้วจะเป็นผลดีกับตนสามารถทําให้คนในสังคม

ยอมรับตนมากขึ้น นอกจากน้ี การคนในบางสีทองให้ความสําคัญกับค่านิยม เพราะค่านิยมเป็น

แรงจูงใจพ้ืนฐานสําคัญประการหน่ึงในการกระทําของคนบางสีทองเองให้บุคคลแสดงพฤติกรรมที่

เหมาะสม ทั้งน้ี ยังช่วยกําหนดจุดยืนในการปฏิบัติของตนเองว่าได้เลือกแล้วที่จะกระทําในสิ่งที่
เหมาะสมต่อผู้สูงอายุ แต่ผู้ศึกษาไม่ได้หมายความว่าผู้ดูแลในบางสีทองปฏิบัติตนอย่างที่มีจริยธรรม 

ทุกคร้ัง และไม่มีนัยว่าผู้ดูแลจะดําเนินชีวิตสอดคล้องกับระเบียบทางจริยธรรมตลอดเวลา ทั้งน้ี

เน่ืองจากผู้ดูแลผู้สูงอายุจะพิจารณาสภาวะของผู้สูงอายุที่เกิดขึ้นในแต่ละวัน แต่ละช่วงเวลาใน 

การดูแล และเห็นได้อย่างชัดเจนว่าผู้ดูแลแต่ละคนมีรูปแบบในการปรนนิบัติผู้สูงอายุแตกต่างกันไป 

ทั้งน้ี เมื่อพิจารณาว่าวิธีคิด พฤติกรรมที่แสดงออกนําไปสู่การกําหนดทิศทางของระบบ

คุณค่าทางสังคมได้มากน้อยเพียงใด พบว่า การดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองมีระบบคุณค่าใน 

การทําให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีในฐานะที่เป็นเป้าหมายของผู้ดูแล ตัวบรรทัดฐานจึงเป็นมาตรฐาน 

หรือแนวทางการกระทําเพ่ือให้บรรลุเป้าหมายของการดูแลในตําบลบางสีทอง หรืออาจมองภาพ 

กว้างไปถึงระดับสังคมกับการดูแลผู้สูงอายุด้วย การที่คนในบางสีทองยอมทําตามระเบียบ กฎเกณฑ์ที่

สังคมกําหนด ถึงแม้ว่าจะมีความยากลําบาก เช่น ความเช่ือเรื่องความกตัญญูแต่ปฏิบัติได้ยากข้ึน เมื่อ
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สมาชิกในครอบครัวต้องออกไปทํางานนอกบ้าน เพ่ือหารายได้มาจุนเจือครอบครัว หรืออีกนัยหน่ึง คือ

การเลี้ยงดูพ่อแม่ แม้จะปฏิบัติได้ยาก แต่ก็ไม่ได้หมายความว่า สมาชิกที่ออกไปหางานทํานอกบ้าน 

และไม่ได้ดูแลพ่อแม่ที่บ้านจะมีจริยธรรมน้อยกว่าผู้ดูแลที่อยู่ดูแลผู้สูงอายุตลอดเวลา อย่างไรก็ตาม 

ผู้ดูแลในบางสีทองก็พยายามดํารงคุณค่าเหล่าน้ีในฐานะที่เป็นระบบที่ช่วยกําหนดแนวทางในการดูแล

ผู้สูงอายุ ช่วยไม่ให้เกิดการทอดทิ้ง เพิกเฉย ละเลยหรือปฏิบัติที่ไม่เหมาะสมต่อผู้สูงอายุทั้งใน

ครอบครัว และในชุมชนบางสีทอง หรือการพบเห็นสิ่งที่ผู้ดูแล “ไม่ปล่อย” ให้ผู้สูงอายุต้องถูกละเลย
จากการเห็นว่าพวกเขามีฐานะร่ํารวย ไม่จําเป็นต้องเข้าไปดูแล ช่วยเหลือ เพราะลูกหลาน/ครอบครัว

แม้จะร่ํารวย และสามารถจัดหาสิ่งของ หรือบริการภายนอกชุมชนให้กับพ่อแม่ของตนเองได้ เช่น  

พาไปพบแพทย์เฉพาะทาง เข้ารับการรักษาโรงพยาบาลเอกชน แต่ก็พบว่าการตอบสนอง 

ความต้องการเหล่าน้ันไม่อาจเติมเต็มความรู้สึกของการมีคนเข้ามาสนับสนุนทางจิตใจแก่ผู้สูงอายุได้

เท่ากับเพ่ือน และเพ่ือนบ้านเดียวกัน เช่น การเข้ามาพูดคุยคลายเหงา การเก้ือกูลกันในลักษณะ

แบ่งปันข้อมูลข่าวสาร ซึ่งเป็นกิจกรรมการดูแลที่ไม่เป็นทางการ ทั้งน้ี การยังเห็นผู้ดูแลปรนนิบัติพ่อแม่

และร่วมกันดูแลผู้สูงอายุในชุมชนอยู่ส่วนหนึ่งพวกเขาได้ถ่ายทอดคุณค่าทางสังคมน้ัน มาจาก 

การปลูกฝังทั้งทางตรงและทางอ้อม เท่ากับว่าพวกเขาได้ตอกยํ้าหรือผลิตซ้ําบรรทัดฐานหรือระเบียบ

ทางจริยธรรมในการดูแล ในทางกลับกัน ผู้ดูแลในบางสีทองก็ส่งต่อหรือถ่ายทอดระเบียบทาง

จริยธรรมน้ี สู่คนรุ่นต่อไป เพ่ือให้สิ่งเหล่าน้ีดํารงอยู่ในชุมชนบางสีทองต่อไป 
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บทท่ี 6 

คุณค่าและการดํารงอยู่ของจริยธรรมการดูแลในบางสีทอง 

 

เมื่อศึกษาปฏิบัติการของการดูแลผู้สูงอายุทําให้เราเห็นคุณค่าทางจริยธรรมปรากฏขึ้น
มากมาย และถือเป็นลักษณะที่พึงประสงค์ของผู้ดูแล ผู้ดูแลในตําบลบางสีทองยึดถือสิ่งที่มีคุณค่าใน
การดูแลผู้สูงอายุ การยึดถือคุณค่าใดย่อมแสดงถึงการเลือกสรรสิ่งที่หล่อหลอมชีวิตและโลกของบุคคล 
เน่ืองจากผู้ปฏิบัติการดูแลสามารถปรนนิบัติหรือทํากิจกรรมต่าง ๆ อย่างยืดหยุ่นขึ้นอยู่กับวิถีการใช้
ชีวิต ชุดของคุณค่า และเง่ือนไขของแต่ละคน โดยไม่เข้าไปตัดสินประสบการณ์การดูแลว่าดี ไม่ดี  
ผู้ศึกษามองว่าเราอาจเห็นคุณค่าบางอย่างโดยไม่จําเป็นต้องนํามาประเมินว่าเป็นสิ่งที่มีคุณค่า 
(เน่ืองจากส่ิงน้ันมีคุณค่าในตัวเอง) เช่น การท่ีพ่อแม่รักลูก ๆ โดยถือว่าคุณสมบัติน้ีมีค่าต่อพ่อแม่ 
ในทางกลับกัน หากลูกรักพ่อแม่ คุณสมบัติน้ีก็เป็นสิ่งที่มีคุณค่าเช่นกัน จากการศึกษาพบว่าผู้ดูแลใน
บางสีทองยึดถือคุณค่าหลายลักษณะ คือ (1) คุณค่าที่สะท้อนความเป็นมนุษย์ในตัวผู้ดูแล (2) คุณค่า
เชิงวัฒนธรรมในการดูแลผู้สูงอายุ (3) คุณค่าเชิงจรรยาบรรณชองผู้ปฏิบัติงาน และ (4) คุณค่า 
เชิงคุณธรรม ดังน้ี 

 
6.1 ความรัก ความดี ความสุข : คุณค่าที่สะท้อนความเป็นมนุษย์ในตัวผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

 
เมื่อผู้ศึกษาได้รวบรวมข้อมูลจากการสังเกต สอบถาม และฟังเร่ืองราวต่าง ๆ ของผู้ดูแล 

ทําให้เห็นว่าผู้ดูแลให้คุณค่ากับการดูแลผู้สูงอายุว่าการดูแลเป็นความดีแบบหน่ึง การให้การดูแลเป็น
สิ่งที่กระทําไปด้วยความรัก และเป้าหมายของการดูแลผู้สูงอายุก่อให้เกิดความสุขทั้งกับตัวผู้ให้ 
การดูแล และผู้สูงอายุที่ได้รับการดูแล ผู้ศึกษาจึงประมวลภาพของการยึดมั่นในคุณค่าการดูแล
ผู้สูงอายุ 3 ลักษณะ คือ 

 
6.1.1 การสะท้อนการกระทําด้วยใจที่มีพื้นฐานมาจากความรัก 

ความรักเก่ียวข้องกับความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลที่มีความปรารถนาดีให้           
ผู้น้ันมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น ความรักที่แท้จริงไม่ได้เป็นการใช้ผู้อ่ืนเพ่ือความดีของตนเอง ความรักแท้
แสดงออกมาในลักษณะของความสนใจในชีวิตของผู้อ่ืน ความเคารพต่อเขา ควรช่วยเหลือเขา เพ่ือเขา
จะมีความเจริญ ซึ่งเป็นวิถีทางที่ทําให้มนุษย์สมบูรณ์ขึ้น ดังที่ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง กล่าวไว้ว่า  

“คนที่มีความรักเป็นพ้ืนฐาน เมื่อรักอะไรมันจะทําเรื่องน้ันได้ดี หรือมันก็อยาก 

ทําไปโดยอัตโนมัติ จะรู้สึกไม่เป็นภาระ อะไรก็ยอมได้” (ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์,  

1 พฤษภาคม 2557) 
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ผู้ดูแลเช่ือว่าการปฏิบัติด้วยความรักจะทําให้เราดูแลพ่อแม่อย่างเต็มที่ สภาวะ

ของความรักเป็นแรงกระตุ้นในการดูแลผู้สูงอายุ ใช้หัวใจเพ่ือให้เกิดการกระทําที่มีความหมาย มีคุณค่า

ในตัวของผู้ดูแล และส่งต่อไปยังผู้สูงอายุ หรือผู้รับการดูแลด้วย พ่ีเดือนเด่นยกตัวอย่างการดูแลของ

ตนเองที่สะท้อนเก่ียวกับความรักแม่จึงสามารถทําให้เธอปฏิบัติดูแลโดยไม่คิดถึงความเหน็ดเหน่ือยของ

ตนเอง 

เราทําโดยที่ว่าไม่ได้มีความรู้สึกว่า มันเป็นเรื่องที่บังคับตัวเรา เราไม่ได้คิดว่ามันเป็นแค่
หน้าที่ เราทําด้วยเพราะว่าเราห่วงเขา เรารักเขา ทุกคร้ังที่เห็นเขามีอะไรที่ไม่ดี เราก็จะ

ไม่สบายใจ เช่น อาการของโรคกําเริบ เป็นไข้ เราจะไม่สบายใจ จะพยายามหาวิธีไหนที่

ทําให้เขาดีขึ้น ทําให้เขาสบายใจ พยายามหาทุกอย่างที่ทําให้เขาสบายสุด ๆ คือ  

บอกตัวเองว่า แต่ก่อนน้ีแม่ลําบาก ตอนน้ีทําให้แม่สบายแล้ว ให้เขาสบาย (เดือนเด่น 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557) 

สอดคล้องกับพิมพ์ใจพูดว่า “ถ้าเราไม่รักบางทีมันเบ่ือนะ ไม่อยากดู แต่น่ีเรารัก 

ก็ทําได้หมด” การดูแลที่มาจาก “ความรัก” เทียบเคียงได้กับคําว่า “ทําด้วยใจ” คําน่ีเองที่สามารถ

สะท้อนถึงความทุ่มเทในการดูแลผู้สูงอายุทั้งในครอบครัวและในชุมชน สําหรับการดูแลในชุมชนได้ให้

ความหมายของ “การทําด้วยใจ” ว่า เป็นการมีจิตใจในการให้บริการ การเสียสละตัวเองเพ่ือดูแล

ผู้สูงอายุ ดังที่ศิรินทร์สะท้อนภาพการทําด้วยใจของอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 

“มาทํา ไม่มีค่าข้าวให้ ไม่มีข้าวเขาก็ห่อข้าวไป ไม่มีค่ารถ เขาก็เดิน ป่ันจักรยาน 

ควักเองบ้าง มันเป็นสิ่งที่อยู่ในจิตสํานึกของคนในชุมชนจริง ๆ” (ศิรินทร์ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 24 

เมษายน 2557)  

หรือ “เราทําด้วยใจนะ ไม่ได้ทําเอาหน้า เราทํามานานแล้ว คิดว่าช่วย ๆ กันไป 
อยู่บ้านเดียวกัน” เช่นเดียวกับพ่ีสาวิตรีที่ยืนยันว่า “เราทํางานต้องมีใจรักที่จะทําด้านน้ี ถ้าคนไม่มีใจ

รัก มันก็ทําให้งานไม่ประสบความสําเร็จ” ดังน้ัน การทําด้วยใจจึงเป็นรากฐานของการดูแลผู้สูงอายุ 

บงกชบอกว่า “คนเราทําจากใจ มันไม่ไปไหนหรอก” เพราะสิ่งน้ีก็ฝังอยู่ในจิตใจของผู้รับ และผู้พบ

เห็น และผู้กระทําก็จะได้ความรัก ความจริงใจตอบแทนกลับมา 

หากเทียบเคียงกับความรักในพระพุทธศาสนาก็แสดงออกถึงพลังในการดํารงชีวิต

อยู่ของมนุษย์ ความรักน้ันมีพลังมากซึ่ งจะแสดงออกมาได้ทั้ งทางลบและทางบวกในทาง

พระพุทธศาสนาเป็นความรักระดับสากล (Universal love) คือรักสรรพสัตว์ ทําเพ่ือสังคมส่วนรวม 

แนวคิดพ้ืนฐานของความรัก จัดว่าเป็นนามธรรมจับต้องไม่ได้ แต่มนุษย์สามารถรับรู้ถึงความรักได้ด้วย

โดยออกมาในรูปของความคิด ความพอใจ ความซาบซึ้งใจ (ณัฐมา ขันติธรรมกุล, 2554)  
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อย่างไรก็ตาม ความรักของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่ผู้ศึกษารู้สึกได้คือความรับผิดชอบที่มี

หัวใจอยู่ที่ความเป็นมนุษย์ ในความหมายท่ีลึกซึ้งที่สุด เพราะแก่นแท้ของความเป็นมนุษย์คือความรัก

ที่สําคัญที่สุดที่คนเราควรจะมี ทั้งนี้ ความรักอาจเร่ิมต้นด้วยความผูกพันเป็นส่วนตัวอย่างลึกซึ้งกับ 

คนในครอบครัว จากจุดน้ีพวกเขาได้เรียนรู้ว่าความรักไม่ใช่แสดงออกกับใครคนใดคนหน่ึงเท่าน้ัน  

พวกเขาจะได้รู้ด้วยว่าความรักจะต้องเจริญเติบโต น่ันคือ สามารถเผื่อแผ่ไปยังเพ่ือนมนุษย์ทุกคน 

6.1.2 จิตสํานึก “ความดี การทําดี กับการได้ดี” กับการดูแลผู้สูงอายุ  
คุณค่าทางจริยธรรมอีกประการหน่ึงที่ผู้ดูแลในตําบลบางสีทองยึดถือ คือ การทําดี

โดยเทียบเคียงกับการดูแลว่าเมื่อตนได้กระทําในลักษณะของการช่วยเหลือผู้สูงอายุ คือการกระทําที่ดี 

ความดีที่เป็นคุณค่าภายในตัวเอง การบอกว่าดี อาจอยู่ที่การกระทําที่เป็นความดีต้องพิจารณาที่

เจตนา คือ การกระทําต้องเกิดจากการสํานึกรู้ในหน้าที่ และการเลือกที่จะปฏิบัติตามความสํานึกรู้น้ัน 

ขณะเดียวกัน การกระทําที่สร้างให้เกิดประโยชน์ หรือความสุขแก่ผู้สูงอายุถือเป็นความดีในทัศนะของ

ผู้ดูแล คือ การทําทุกสิ่งที่ทําให้ผู้อ่ืนมีความสุข ทั้งน้ี การทําให้คนอ่ืนมีความสุขจะทําให้เกิดคุณค่าแก่

ตนเอง และต่อผู้อ่ืน ดังที่พ่ีบงกชกล่าวว่า  

“การทําความดี คือ การทําให้คนอ่ืนเค้ามีความสุข การทําให้คนอ่ืนเค้ามีความสุข 

เรามีคุณค่านะ ทําให้คนอ่ืนมีความสุขได้” (บงกช (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557)  

ในขณะที่คทาเห็นว่าการทําดีน้ันเป็นทั้งการกระทําและผลของการกระทํา 

“ก่อนที่เราจะให้คนอ่ืนทําดีกับเรา เราต้องทําดีกับเขาก่อน” จากคํากล่าวน้ี สะท้อนว่า หากผู้กระทํา

ทําในสิ่งที่ดีแล้ว ย่อมได้รับผลจากการกระทําที่ดีตอบแทนกลับมาด้วย บงกชยืนยันว่า “ทําดี ย่อมได้ดี 

ตรงไปตรงมา ผลลัพธ์มันได้ตามท่ีเราทําน่ันแหละ” น่ันคือการทําดีแล้วต้องได้ดีน่ันเอง 

นอกเหนือจากการกระทําและผลจากการกระทําในเร่ืองของการดูแลที่ถือเป็น 
สิ่งที่ดีในทัศนะของผู้ดูแลแล้ว ผู้ดูแลก็ยังถูกกล่าวขานว่าเป็นคนดี เพราะได้ดูแลผู้สูงอายุ เมื่อพิจารณา

ในลักษณะสําคัญของ “การเป็นผู้ดูแลที่ดี” หรือ “การเป็นคนดี” เพ่ือเริ่มต้นทําความเข้าใจการเป็น

คนดีในทัศนะของผู้ดูแล หมายถึง สิ่งที่ผู้กระทําแสดงออกภายใต้กิจกรรมของชีวิต หรือวิถีชีวิตแห่งตน 

ที่ตนเองเลือกเพ่ือที่จะได้บรรลุความเป็นบุคคลที่สมบูรณ์ ผ่านมุมมองหรือจุดยืนทางจริยธรรมของ

ตนเอง “ทําทุกอย่างให้ผู้สูงอายุสบายที่สุด” ไปสอดคล้องกับคําที่ Kant กล่าวว่า มนุษย์ทุกคนต้อง

ปฏิบัติต่อผู้อ่ืนในฐานะที่เป็นเป้าหมายในตัวเอง (end) โดยไม่สามารถใช้ผู้อ่ืนเป็นเคร่ืองมือ (means) 

ในการแสวงหาผลประโยชน์ของตนเองได้อย่างเด็ดขาด  

การทําดีในอีกแง่มุมหน่ึง คือ การไม่ทําอะไรก็ตามท่ีทําให้ผู้สูงอายุได้รับอันตราย

หรือความเดือนร้อน  หลักการน้ี มีความสําคัญเพ่ือใช้เป็นแนวปฏิบัติเชิงจริยธรรม การกระทําตาม

หลักการน้ีช่วยให้คนอ่ืนได้รับสิ่งที่เป็นประโยชน์ (เช่น การส่งเสริมให้ได้รับสวัสดิการและมีคุณภาพ
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ชีวิตที่ดี) และส่งเสริมพฤติกรรมให้ได้รับการคุ้มครองหรือการลดความเสี่ยงจากอันตรายที่อาจ 

เกิดขึ้นกับบุคคลอ่ืนได้ ความเสี่ยงที่อาจเป็นสาเหตุให้เกิดการบาดเจ็บทั้งทางร่างกายและจิตใจ หรือ

ก่อให้เกิดความรุนแรง (Beauchamp & Childress, 2001; Frankena, 1973) ผู้ดูแลจึงมีหน้าที่ใน

การพิจารณาวิธีการ หรือปฏิบัติการ ซึ่งทําให้ผู้สูงอายุได้รับประโยชน์ หรือได้รับการปกป้องจาก

อันตรายท่ีก่อให้เกิดความทุกข์ทรมาน ซึ่งการกระทําดังกล่าว เป็นสิ่งที่เรารู้ล่วงหน้าอยู่แล้วว่าจะหลีก

หนีจากอันตรายได้อย่างไร และผู้ดูแลจะทําหน้าที่ “ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันมิให้เจ็บป่วย รักษา
สุขภาพ และทําให้อาการบาดเจ็บบรรเทาลง” ได้อย่างไร หลักการทําความดี แม้จะมีความสําคัญและ

จําเป็นสําหรับการเป็นผู้ดูแลที่ดี แต่ก็มีความซับซ้อนในการปกป้องผลประโยชน์สําหรับผู้สูงอายุ ดังน้ัน 

ผู้ดูแลต้องพัฒนาทักษะที่จําเป็นสําหรับการดูแลผู้สูงอายุ และในขณะเดียวกันการมีแหล่งทรัพยากรท่ี

เพียงพอสําหรับการทําหน้าที่ตามหลักการทําความดีก็จะช่วยให้สามารถหลีกเลี่ยงผลกระทําอันจะ

ก่อให้เกิดอันตรายต่อผู้สูงอายุ 

มุมมองของพยาบาลในฐานะผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพมองว่าการดูแลเป็นการกระทําที่

ดี มองความดีจากการกระทํา แต่พ่ีสาวิตรีเห็นว่า การทําดีดูที่ผลการกระทํา  

“เวลาเรามองที่ตัวผู้สูงอายุว่าเขาจะได้รับผลประโยชน์อะไร ไม่ได้มองที่ตัวเราว่า

เราจะต้องทําดี” ในทัศนะของผู้ดูแล แม้ส่วนใหญ่บอกไม่ได้ว่า ความดี คนดีเป็นอย่างไร แต่รู้ได้โดย

การหย่ังรู้ว่าเป็นสิ่งดีหรือช่ัว “มันรู้สึก มันรู้เองว่าทําแบบน้ี “ดี” ทําแบบน้ี “ไม่ดี” จะให้อธิบายบอก

ไม่ได้” (ชนะ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 28 เมษายน 2557) 

มุมมองของผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว และในชุมชนในเรื่อง การกระทําสิ่งที่ดีจะ

พิจารณาว่าจะไม่ใช้ผู้สูงอายุ หรือกระบวนการของการดูแลเป็นเคร่ืองมือนําไปสู่เป้าหมายที่จะทําให้

พวกเขาเป็นคนดี หมายความว่า การดูแลผู้สูงอายุไม่ใช่การกระทําเพ่ือต้องการให้คนยกย่องสรรเสริญ 
แต่เป็นการกระทําที่เป็นสิ่งที่ไม่สามารถน่ิงดูดาย เป็นสิ่งที่ต้องกระทํา แม้จะมองว่าด้วยความเป็นลูก 

สามี ภรรยาก็ตาม สิ่งเหล่าน้ีถูกมองเป็นปัจจัยภายนอก แต่จิตสํานึกที่มีต่อความเป็นมนุษย์ทําให้ผู้ดูแล

กระทําออกมาอย่างบริสุทธ์ิใจ ไม่ใช่เรื่องที่ต้องบังคับจิตใจกัน ดังที่ผู้ดูแลรายหน่ึง กล่าวว่า 

“การทําความดี แบบไม่ต้องไปฝืนทํา ไม่ต้องไปเอาหน้าอะไร มันทําโดยสามัญ

สํานึกเลย มันมาจากลึก ๆ ของจิตใจเลย ความดีอย่างอ่ืนบางทีเราต้องฝืนทําเพ่ือเหตุผลบางอย่าง  

เพ่ือเราคงอยู่ในสังคม อันน้ีด้วยส่วนลึกของจิตใจเลยไม่ต้องฝืน” (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 

22 พฤษภาคม 2557) 

ดังน้ัน ความดีในทัศนะของผู้ดูแลผู้สูงอายุจึงสามารถสะท้อนได้จากการกระทํา

และผลจากการกระทําโดยไม่สนใจว่าสิ่งที่ทําจะทําให้ตนเองถูกเรียกว่า “คนดี” หรือไม่ก็ตาม ทําให้

พฤติกรรมที่แสดงออกในบริบทของการดูแลเป็นการกระทําที่มีค่าทางจริยธรรม น่ันคือ การกระทําที่
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เป็นไปตามหน้าที่ การกระทําที่เกิดจากความรู้สึกสํานึกรู้ในหน้าที่ จึงถูกเลือกที่จะปฏิบัติตามสํานึกรู้

น้ัน (Barry, 1982, pp. 43-44) 

6.1.3 การให้และรับการดูแลสร้างสิ่งที่เรียกว่าความสุข 

ความสุขในบริบทของการดูแลผู้สูงอายุ หมายถึง ความพึงพอใจในชีวิต หรือ 

การกระทําที่อยู่บนพ้ืนฐานความพึงพอใจของผู้ดูแลและผู้สูงอายุ เป็นการกระทําที่เป็นไปเพ่ือ

ประโยชน์สุขของบุคคล ชุมชน และสังคม สําหรับการดูแลผู้สูงอายุ สามารถมอง “ความสุข” ได้ 2 นัย 

คือ นัยที่เป็นความสุขของผู้ให้การดูแล และนัยที่เป็นความสุขของผู้รับการดูแล ซึ่งสามารถสะท้อน

ความสุขในการดูแลได้หลายระดับ สําหรับระดับต้น เป็นสิ่งที่ตามองเห็น และระดับที่เป็นนามธรรม 

เป็นเรื่องของจิตใจเป็นความสุขที่เลยจากตามองเห็น เช่น การมีชีวิตที่มีคุณค่า หรือเป็นประโยชน์

สําหรับคนอ่ืน ๆ  

6.1.3.1 ผู้ดูแลย่ิงให้ ย่ิงได้ “ความสุขใจ”  

ความสุขของผู้ให้การดูแล คือ การที่ผู้ดูแลผู้สูงอายุรู้สึกว่าสิ่งที่ตนเองทํา

เป็นสิ่งที่ก่อให้เกิดประโยชน์แก่ผู้สูงอายุ สามารถทําให้ผู้สูงอายุได้รับการตอบสนองความต้องการขั้น

พ้ืนฐาน การเห็นผู้สูงอายุมีสุขภาพดี การมีร่างกายแข็งแรง มีความสัมพันธ์ที่ดีกับคนอ่ืน ๆ ใน

ครอบครัวและชุมชน มีอายุยืนยาวขึ้นน้ัน ดังที่ผู้ดูแลในชุมชนกล่าวว่า “สิ่งที่ทําไปให้คนอ่ืนเค้ามี

ความสุข สิ่งน้ันไม่ไปไหนหรอก มันก็เป็นความสุขของเราด้วย” โดยถือว่าการได้ทําประโยชน์แก่เพ่ือน

มนุษย์ทําให้ผู้ดูแลมีความสุข สิ่งเหล่าน้ีเป็นการยืนยันว่า เมื่อผู้ให้การดูแลมีความสุขที่ได้ทําประโยชน์ก็

ย่ิงช่วยสังคม เพ่ือนมนุษย์ ทําให้ความสุขมีมากขึ้น ผู้ดูแลก็ย่ิงมีความสุขมากขึ้นด้วย 

นอกจากน้ี ยังพบว่า ผู้ดูแลให้ความสําคัญกับความสุขมาก เน่ืองจาก

ความมีชีวิตที่มีคุณค่า เป็นประโยชน์ คือ ได้ช่วยเหลือเก้ือกูลผู้อ่ืน  

“ได้ความสุขใจ” (เตือนใจ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 

2557)  

หรือความสุขเป็นเรื่องที่ไม่สามารถซื้อหาได้ด้วยเงิน “เราได้พูดได้คุยกัน 

เรามีความสุข อันน้ีเงินซื้อไม่ได้นะ” กรณีของนัดดาเล่าว่าแค่เห็นรอยย้ิมของผู้สูงอายุเมื่อไปหาที่บ้าน 

ก็มีความสุข “เขาดีใจที่เราไปหา” หรือวิจิตรสะท้อนว่าความสุขของเธอไม่ใช่เพียงเห็นรอยย้ิมดีใจเมื่อ
ไปหาผู้สูงอายุ แต่เมื่อจะกลับผู้สูงอายุถามว่า “จะกลับแล้วเหรอ” หรือ “ไม่น่ารีบกลับ” หรือ “ค่อย

มาใหม่นะ” เป็นถ้อยคําที่สามารถยืนยันได้ว่าผู้สูงอายุยังมีความรู้สึกดี ๆ ต่ออาสาสมัครจนไม่อยากให้

อาสาสมัครกลับบ้านเร็ว ซึ่งส่งผลให้อาสาสมัครมีความสุขในการทํางานอย่างมาก บงกชเป็นอีก 

คนหน่ึงที่ช่ืนใจทุกครั้งที่เห็นรอยย้ิมของผู้สูงอายุ “รอยย้ิมมันออกที่ตา ตามันไม่โกหก แววตาเค้าย้ิม 
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จากที่เหงา ๆ เศร้า ๆ อยู่พูดคุยกับเค้าแล้วเค้าคุยด้วย” สิ่งที่ผู้ดูแลเล่าเก่ียวกับรอยย้ิมแม้จะเป็นภาษา

กายแต่การรับรู้หรือสัมผัสได้ทําให้ผู้ดูแลมีกําลังใจและมีความสุขที่ได้ร่วมสร้างความสุขแก่ผู้สูงอายุ 

แม้ผู้ ดูแลกระทําไปโดยไม่ได้หวังผลตอบแทน แต่ความสุขที่ เกิดใน

กระบวนการทํางานเปรียบเสมือนพลังที่ทําให้ผู้ดูแลสามารถดูแลผู้สูงอายุต่อไป ผลลัพธ์จากการ

กระทําส่งผลต่อผู้กระทําในภายหลัง เมื่อผู้ดูแลทุ่มเทช่วยเหลือผู้สูงอายุ ปรนนิบัติอย่างต้ังอกต้ังใจ 

เพ่ือนบ้าน คนในชุมชนเห็นก็ช่ืนชม จึงเกิดความสุขใจตามมาในภายหลัง เช่น กรณีภัสสรเล่าอย่าง

ภูมิใจว่าเพ่ือนบ้านชม “เก่งนะ ไปช่วยคนแก่” ทั้ง ๆ ที่เธอไม่ได้คาดหวังว่าคนอ่ืนจะเห็นความสําคัญ

ของเธอ “เราก็ภูมิใจ ยังกะมีตําแหน่งใหญ่โต” สิ่งเหล่าน้ีเป็นความสุขใจที่ผู้ดูแลได้รับตอบแทนกลับมา

ในที่สุด บงกชกล่าวถึงเร่ืองความสุขไว้อย่างน่าสนใจว่าเช่นกันว่า “ผลลัพธ์ที่จะมองว่าถ้าเราต้ังใจทํา 

สิ่งที่เราคิดว่าคนท่ีเค้าทําเค้ามีความสุข เราก็มีความสุข” การดูแลผู้สูงอายุจึงเป็นสิ่งที่สะท้อนให้เห็น

ความสุขของการให้ได้อย่างชัดเจนอีกมิติหน่ึง 
6.1.3.2 ร่างกาย จิตใจที่ดี คือ ชีวิตที่เปี่ยมสุขของผู้สูงอายุ  

หากพิจารณาความสุขของผู้รับการดูแล น่ันคือ การที่ผู้สูงอายุได้

แสดงออกด้วยความพึงพอใจกับสิ่งต่าง ๆ ที่ผู้ดูแลได้ตอบสนองต่อความต้องการของผู้สูงอายุ ดังที่

ผู้ดูแลสะท้อนข้อความท่ีว่า  

“เวลาเราไปเย่ียมเขาก็ย้ิมแย้ม เขาตอบสนอง เราได้ไปคุย ไปพูดกับเขา 

เขามีความสุข เราก็ดีใจ เขาไม่รังเกียจ เหมือนเราเป็นญาติพ่ีน้องเขา เขาก็คุยด้วย อะไรด้วย” 

(เตือนใจ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)  

บางวันไปหาเขาดีใจบ่นว่า “กําลังเหงาพอดี” ป้าวิจิตรเล่าว่าเราไป 

บีบนวด ชวนคุย ให้ออกกําลังกาย เขาให้ความร่วมมือ ให้เราเข้าบ้าน ป้าวิภาก็เสริมข้อมูลส่วนน้ีว่า 

ความสุขของผู้สูงอายุที่ได้ยินมา คือ “พอเราไปเย่ียมเขา เขาบอกว่าเขาดีขึ้นเยอะ” (วิจิตร  

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)   

ในภาพรวมสามารถสรุปได้ว่าไม่ว่าจะเป็นความสุขของผู้ให้หรือผู้รับการ

ดูแล ภาพที่ผู้ศึกษามองว่าเป็นสิ่งที่ทําให้เห็นความสุขอย่างเป็นรูปธรรมที่สุด คือ รอยย้ิมของผู้ดูแล 

รอยย้ิมของผู้สูงอายุและสมาชิกในครอบครัว ดังที่ผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชนกล่าวว่า อย่างน้อยๆ  
เห็นรอยย้ิม คนเราเน่ียะ ตามันโกหกใครไม่ได้เลย คือแววตาเค้าย้ิม แล้วเค้ามีความสุข จากที่เหงา ๆ 

เศร้า ๆ พูดแล้วเค้าคุยด้วย เค้ามีความสุข มันเป็นภาษากายที่บ่งบอกให้เรารู้ได้ว่าสัมผัสได้ว่า เค้ามี

ความสุขนะ มันเป็นเหมือนกับ มันเป็นกําลังใจอย่างหน่ึงนะ มันเหมือนกับยาชูกําลังของผู้สูงอายุ 

นอกจากน้ี ยังสะท้อนให้เห็นถึงความกระตือรือร้นของผู้สูงอายุที่ให้ผู้ดูแลในครอบครัวเตรียมนํ้า ขนม 
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ผลไม้ไว้เมื่อทราบว่าจะมีอาสาสมัครมาเย่ียมที่บ้าน หรือกรณีที่ไม่อยากให้อาสาสมัครกลับเร็วเกินไป 

เป็นต้น 

เมื่อนําไปเทียบเคียงกับพุทธศาสนา ก็พบว่า มีคําสอนเร่ืองความรัก คือ

ความปรารถนาให้คนอ่ืนมีความสุข มองผู้อ่ืนอยู่ภายใต้กฎธรรมชาติเช่นเดียวกับเรา ดังน้ัน การให้ 

(ผู้อ่ืน) จึงทําให้เรามีความสุขจากการที่เห็นผู้อ่ืนมีความสุขด้วย ดังมีพุทธพจน์ที่ว่า “ผู้ให้ย่อมได้รับ

ความสุข” ความสุขของเขาคือความสุขของเราด้วย ทั้งผู้ให้และผู้รับจึงต่างเป็นผู้ “ได้” และมีความสุข
ด้วยกัน ความสุข (จากการให้) แบบประสานเช่นน้ี ทําให้ความต้องการหาความสุขแบบเห็นแก่ตัวลด

น้อยลง ทั้งยังจะทําให้เกิดประโยชน์แผ่ขยายต่อไปได้ย่ิงขึ้นอีกด้วย ดังน้ัน การช่วยเหลือเก้ือกูลผู้อ่ืน 

เพ่ิมความสุขให้เราได้ โดยเฉพาะการให้ที่บริสุทธ์ิปราศจากการยึดอัตตาตัวตนย่ิงทําให้ผู้ให้มีความสุข

มาก จนนําไปสู่สิ่งที่เรียกว่า “การให้ด้วยการรับ รับด้วยการให้”  

6.1.3.3 การให้ด้วยการรับ รับด้วยการให้ : ความเป็นมนุษย์ที่เท่าเทียม 

เมื่อนําประเด็นเรื่องการให้ด้วยการรับ และรับด้วยการให้มาขยายความ

ต่อ จะเห็นว่าการที่ผู้ดูแลในบางสีทองได้แสดงถึงการปรนนิบัติเพ่ือให้ผู้สูงอายุมีความสุข ผู้ดูแลต้องทํา

ตัวเองเป็น “ผู้ให้” โดยการต่ืนแต่เช้า หุงข้าว หากับข้าว อาบนํ้า แต่งตัว จัดบ้าน การท่ีผู้สูงอายุได้

ตอบรับ “การให้” เหล่าน้ัน เท่ากับผู้ดูแลรู้สึกตัวว่าตนได้เป็นผู้ส่งมอบความช่วยเหลือให้ผู้อ่ืนใน

สถานการณ์ต่าง ๆ การเป็นผู้ให้การดูแลหรือเป็นผู้มอบความสุขให้คนอ่ืน อยากเห็นผู้สูงอายุมีความสุข 

สิ่งที่ผู้ดูแลได้สัมผัสถึงชีวิตของการเป็นผู้ให้อย่างแท้จริง 

ในทางกลับกัน การตอบรับของผู้สูงอายุ เช่น การกินข้าวที่ลูกเตรียมให้ 

การยินดีที่ลูกหลานอาบนํ้า แต่งตัว จัดสภาพแวดล้อมที่ดี คือ การเป็นผู้ที่ได้เปิดโอกาสให้ลูกหลาน 

หรือสมาชิกในครอบครัว หรือคนอ่ืน ๆ ในสังคมได้เป็นผู้ให้ ตัวผู้สูงอายุเองแม้จะเป็นผู้รับการดูแล  
แต่มีสถานะเท่าเทียมและรับอย่างสมศักด์ิศรีของในฐานะที่เป็นมนุษย์ที่อยู่ร่วมกัน เห็นคุณค่าของกัน

และกัน  

ในความหมายน้ี ผู้ศึกษาเห็นว่าการเป็นผู้ให้และเป็นผู้รับ แม้จะมีสถานะ

แห่งชีวิตที่แตกต่างกัน เพราะผู้ให้ย่อมมีสภาวะเป็นผู้ที่มีศักยภาพ ทรัพยากรในการดูแลแก่ผู้ที่เป็นผู้รับ

ซึ่งมีความอ่อนแอ เปราะบาง และต้องการการทะนุถนอม แต่อย่างไรก็ตามทั้งผู้ให้และผู้รับมีสิ่งที่ 

เท่าเทียมกัน น่ันคือ คุณค่าความเป็นมนุษย์ของกันและกัน ในฐานะที่เท่าเทียมกัน เพราะถ้าไม่มีผู้รับ 

ก็จะทําให้มนุษย์ไม่รู้จักการเป็นผู้ให้ที่เข้าใจถึงความจําเป็นในการมีชีวิต และในทางกลับกันการไม่มี

ผู้ให้ก็ย่อมไม่สามารถส่งต่อความเป็นมนุษย์ในโลกแห่งความเป็นจริงได้ สิ่งน้ีจึงถือเป็นหัวใจสําคัญ 

การเข้าใจจริยธรรมของการดูแลในที่สุด 
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6.2 คุณค่าเชิงวัฒนธรรมในการดูแลผู้สูงอายุ : คุณค่าที่เป็นสิ่งกํากับการกระทํา  

 

คุณค่าทางวัฒนธรรม หรือคุณค่าทางสังคมคือการที่บุคคลยอมรับเมื่อพูดถึงการดูแล

ผู้สูงอายุ จนเป็นกฎระเบียบของสังคม คุณค่าทางวัฒนธรรมในการดูแลสะท้อนอยู่ในความคิดและ

พฤติกรรมของผู้ดูแล ทั้งน้ี เพราะสามารถกําหนดแนวทางในการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองได้

อย่างชัดเจนมากที่สุด เพ่ือให้เกิดการร่วมกันดูแลผู้สูงอายุในชุมชน แนวทางของคนท่ีปฏิบัติต่อ
ผู้สูงอายุปรากฏในเร่ืองการเคารพผู้อาวุโส ความกตัญญูรู้คุณ บาป-บุญ เวรกรรม ซึ่งผู้ดูแลในชุมชนให้

คุณค่ากับสิ่งเหล่าน้ีอย่างมาก 

 

6.2.1 คุณค่าเรื่องความกตัญญู 

ในตําบลบางสีทองให้คุณค่ากับความกตัญญูกตเวที เพราะผู้ดูแลสํานึก และ

ตระหนักรู้ถึงบุญคุณของผู้สูงอายุ และมีความคิดที่จะตอบแทนต่อผู้มีบุญคุณ เมื่อผู้ศึกษาสอบถาม

ผู้ดูแลผู้สูงอายุว่าความกตัญญูมีความสําคัญกับการดูแลผู้สูงอายุอย่างไร พบคําตอบเป็นไปในทิศทาง

เดียวกัน ความกตัญญูคือลูกหลานต้องตอบแทนพ่อแม่ (พ่ีสาทิส พ่ีพิมล พ่ีเดือนเด่น ลุงเบญจพล) 

ความกตัญญูกตเวทีเป็นเร่ืองสําคัญ เพราะหากลูกหลานไม่กตัญญูถือว่า “ใช้ไม่ได้” (พ่ีลออ) สาวิตรี

ยืนยันว่า “การดูแลพ่อแม่เป็นความกตัญญูรู้คุณ ต้องตอบแทน ต้องทดแทน” พ่ีลออเห็นว่าหาก 

ไม่กตัญญูก็ไม่เจริญรุ่งเรืองในชีวิต พ่ีพิมลยืนยันว่าที่ตัวเองทําหน้าที่ดูแลพ่อแม่ก็เพราะต้องการตอบ

แทนคุณที่พ่อแม่เคยเลี้ยงดูตนมาซึ่งเป็นไปในทิศทางเดียวกับพ่ีเดือนเด่นที่เห็นว่าความกตัญญูมี

อิทธิพลต่อลูกหลานในการดูแลผู้สูงอายุ ทั้งน้ี พระมิ่งเมืองก็เห็นด้วยว่า การดูแลผู้สูงอายุถือว่าได้

แสดงออกถงึการทดแทนพระคุณของผู้สูงอายุ  
เมื่อศึกษาเร่ืองการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองต้องพิจารณาความคิดพ้ืนฐาน

ในเร่ืองความกตัญญู ค่านิยมเรื่องความกตัญญูน่ีเองที่เป็นกฎเกณฑ์ในการกํากับแนวความประพฤติ

ของคนในบางสีทองที่ให้ความสําคัญกับความกตัญญูอย่างมาก ดังกรณีพ่ีลออเล่าถึงความเช่ือของ

ตนเองเก่ียวกับความกตัญญวู่า  

“เราต้องดูแลเพราะเราต้องให้ความกตัญญู ตัวเราเน้ียเรากตัญญูต่อพ่อแม่ เราตก

นํ้าไม่ไหล ตกไฟไม่ไหม้ เราก็จะเจริญรุ่งเรือง สังเกตเถอะคนที่ไม่ดูแลแม่ ไม่เหลียวแลแม่ ทอดทิ้งพ่อ

แม่ มันไปไม่รอดหรอกลูก นานไปมันไม่เจริญรุ่งเรือง ถึงจะเจริญรุ่งเรืองไปก็ต้องมีตกอับ” (ลออ  

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557) 

ความกตัญญูเป็นแบบแผนที่พบมากที่สุดในการศึกษาครั้งน้ี เมื่อผู้สูงอายุดูแล

ลูกหลานจนเติบโต หน้าที่ในการให้ความช่วยเหลือลูกหลานลดน้อยลง เน่ืองจากความสามารถใน 
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การพ่ึงพาตนเองได้ของลูกหลาน การแลกเปลี่ยนต่างตอบแทนก็หยุดชะงักลง จนกระทั่งผู้สูงอายุ

สูญเสียศักยภาพในการพ่ึงพิงตนเอง ลูกหลานก็กลับมาให้การดูแลผู้สูงอายุ กรณีพ่ีพิมล เล่าให้ฟังว่า 

“เราคอยดูแลให้ได้รับความสะดวกสบาย เราตอบแทนเขาให้ได้มากที่สุด”  

มีกรณียกเว้นอยู่ในบางครอบครัวที่มีการต่างตอบแทนระหว่างผู้สูงอายุและ

ลูกหลาน ผู้ศึกษาพบว่า มีคู่พ่อ-แม่กับลูกหลานบางคู่ที่มีลักษณะต่างตอบแทนในลักษณะผลประโยชน์ 

2 ทาง คือ ในขณะที่ผู้สูงอายุดูแลลูกหลานได้มอบความรัก เงิน สิ่งของ คําแนะนําที่ดี ลูกหลานก็ตอบ
แทนบางอย่างกลับคืนมา เช่น พ่อแม่ให้การดูแลลูกหลานก็ให้ความเคารพ รัก ไว้ใจ เมื่อถึงเวลาท่ี

ผู้สูงอายุ ต้องการการดูแลจากลูกหลาน ผู้สูงอายุก็สามารถตอบแทนบางสิ่งบางอย่างกลับคืนสู่

ลูกหลานได้ในเวลาเดียวกัน เช่น พ่ีเดือนเด่น กล่าวว่า เงินที่เป็นค่าใช้จ่ายในบ้านหรือการดูแล  

“ส่วนหน่ึงเป็นของแม่” แม้เงินจะไม่ได้เป็นการแลกเปล่ียนตอบแทนกับลูกสาวโดยตรง แต่ผู้ศึกษาถือ

ว่าเป็นการสนับสนุนให้เกิดการแบ่งเบาภาระค่าใช้จ่ายในการดูแลซึ่งกันและกัน กิจกรรมเหล่าน้ี 

สะท้อนให้เห็นยังมีการต่างตอบแทนแบบสมดุลระหว่างกันอยู่ 

สําหรับผู้ดูแลที่ไม่ได้มีฐานะเป็นพ่อแม่กับลูกหลานแต่มีฐานะเป็นคู่สามี-ภรรยา

น้ัน ผู้ศึกษาก็ยังเห็นว่าคู่เหล่าน้ี ยังมีความสัมพันธ์แบบตอบแทนกันอยู่ กรณีพ่ีพิมพ์ใจ แม้สามีของเธอ

จะเป็นอัมพฤกษ์อันเน่ืองมาจากเส้นเลือดในสมองแตก แต่พ่ีพิมพ์ใจเล่าว่า “เราดูแลแกก็จริง พ่ีเขา 

ก็ให้กําลังใจนะ พูดคุย บางทีเราก็สอนเรานะ” 

อย่างไรก็ตาม การที่ผู้ศึกษาพบเห็นแบบแผนของการต่างตอบแทนกันของ 

คู่ผู้สูงอายุและผู้ดูแลในครอบครัวอยู่บ้าง พบว่า สัมพันธ์กับสุขภาพที่ดีของผู้สูงอายุ และเศรษฐานะ

ของผู้ที่เป็นผู้สูงอายุที่ยังสามารถให้คําแนะนํา และเงินกับผู้ดูแล ในขณะที่ผู้สูงอายุที่มีระดับการพ่ึงพิง

สูงให้แค่เพียงข้อมูลข่าวสารเล็ก ๆ น้อย ๆ แก่ผู้ดูแล แต่ผู้ศึกษาไม่ได้มีเจตนาจะตีความว่า ผู้สูงอายุที่
ให้เงินแก่ผู้ดูแลมีค่ามากกว่าหรือผู้สูงอายุที่เป็นสิ่งของ หรือคําแนะนํา แต่สิ่งเหล่าน้ีเป็นเคร่ืองพิสูจน์ว่า

ผู้สูงอายุและผู้ดูแลยังอยู่ในความสัมพันธ์แบบต่างตอบแทนซึ่งกันและกันทั้งในอดีต ปัจจุบัน และจะ

ดําเนินต่อไปในอนาคต  

6.2.2 คุณค่าเรื่องบาป-บุญ 

โดยทั่วไปเมื่อกล่าวถึง “บุญ” หมายถึง ความดี ในขณะที่ “บาป” หมายถึง 

ความช่ัว ดังน้ัน เมื่อใช้คําว่าทําบุญในการดูแลผู้สูงอายุ คือ การทําความดี การประพฤติในสิ่งที่ดีงาม 

การทําให้เกิดประโยชน์ต่อผู้สูงอายุ หรือการตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุ สําหรับการทําบาป

เท่ากับตรงกันข้ามกับการทําบุญ ซึ่งอาจสะท้อนพฤติกรรมของผู้กระทําที่สร้างความเดือดร้อน หรือ

เป็นการกระทําที่ทําให้ชีวิตของผู้สูงอายุยํ่าแย่ 
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หากนําพฤติกรรมการดูแลผู้สูงอายุของผู้ดูแลในตําบลบางสีทองมาพิจารณา  

ผู้ศึกษาเห็นว่า ผู้ดูแลปรนนิบัติผู้สูงอายุในลักษณะต่าง ๆ เช่น ป้อนข้าว ป้อนนํ้า เช็ดตัว อาบนํ้า 

การพยุงเดิน การใส่เสื้อผ้า กิจกรรมที่แสดงออกเต็มไปด้วยความใส่ใจ และระมัดระวัง ทั้งน้ี ผู้ดูแล

สามารถทําสิ่งเหล่าน้ีได้เน่ืองจากการให้ความสําคัญกับเรื่องเวรกรรม บาป บุญ เป็นกุศลแก่ตัวเอง  

ดังคํากล่าวของผู้ดูแลว่า 

“เราทําไปท้ังหมด เราได้กุศลด้วย เพราะถ้าเราไม่ดูแลแก ให้คนอ่ืนดูแล เราก็ 
ไม่มีความกตัญญูแล้ว แต่ถ้าเราทําบุญกับพ่อกับแม่มันไม่ไปไหนหรอก” (ลออ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 

14 พฤษภาคม 2557) 

 “ทําไปแล้ว สบายใจ สบายกาย เกิดเป็นกุศลในใจ มันสบาย” (เบญจพล, 

สัมภาษณ์, 29 พฤษภาคม 2557) 

“บางทีให้ตังค์ ร้อย ครึ่งร้อย เราถือว่าเราทําบุญ เราได้ช่วยเหลือ” (พระมิ่งเมือง 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 29 พฤษภาคม 2557) 

“ผมถือว่า ผมทํา คนไม่เห็น ผีก็เห็น ผมคิดแค่น้ี เพราะว่าเราไม่ได้วอกแวกไง 

ใช่มะ คนไม่เห็น ผีเห็น ช่างมัน ทําไปเหอะ คิดแบบนี้” (ชนะ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 28 เมษายน 

2557) 

จากคํากล่าวของผู้ดูแลเหล่าน้ี ทําให้เห็นว่า “บุญ” เป็นวิธีการที่ทําให้ผู้ดูแลได้

กระทําในสิ่งที่ดี ๆ ต่อผู้สูงอายุ ทําให้ผู้สูงอายุมีความมั่นคง ปลอดภัย และมีชีวิตรอด คทาเล่าว่า  

ได้ช่วยเหลือผู้สูงอายุที่ทานผลไม้แล้วเมล็ดติดหลอดลม ญาติมาเรียกให้เขาพาส่งโรงพยาบาล “ตีหน่ึง 

ตีสอง มาเรียก แกรอดชีวิตมาได้ เราช่วยแกก็เป็นบุญของเราด้วย” เมื่อเทียบเคียงการทําบุญในทาง

พระพุทธศาสนา ถือเป็นการทําความดีน่ันเอง และในขณะเดียวกัน ในทัศนะของผู้ดูแลมองว่าผลจาก
การปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุจะส่งผลให้เขาได้บุญ ในความหมายน้ี หมายถึง ผู้ดูแลได้รับผลจากการกระทํา

น้ันเป็นสิ่งที่ดี ๆ กลับคืนมา ผลจากการทําความดีในความหมายน้ีจึงสามารถสะสมได้ โดยผู้ดูแล 

กล่าวว่า บุญที่ได้สะสมไว้สามารถนํากลับมาใช้เพ่ือตนเองในอนาคต ในโลกปัจจุบัน และโลกหน้า  

“เราไปทําพระ ก็สู้ดูแลแม่เราไม่ได้ แม่เราย่ิงใหญ่ที่สุด” (จิรา (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557)  

แสดงให้เห็นว่าการได้ดูแลแม่ การได้ดูแลผู้สูงอายุเป็นบุญที่ ย่ิงใหญ่ที่สุด

มากกว่าการสร้างพระซึ่งถือว่าสําคัญในทางพระพุทธศาสนาเสียอีก นอกจากน้ี มีผู้ดูแลบางราย

กล่าวถึงการสะสมบุญว่าน่าจะมีอยู่จริง เพราะเช่ือว่าการที่ผู้สูงอายุได้รบัการดูแลในขณะนี้ เป็นผลจาก

การที่ผู้สูงอายุได้ดูแลปู่ ย่า ตา ยาย มาก่อน บุญที่ผู้สูงอายุได้สะสมเอาไว้ แล้วส่งผลให้มีการดูแลใน

ปัจจุบัน “ถือเป็นบุญของเขา” (พิเชฐ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 สิงหาคม 2557) 
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ทั้งน้ีคําว่า “บุญ” เทียบเคียงกับอีกคําหน่ึง คือ “กุศล” และผลของการทํากุศล
ด้วยการดูแลพ่อแม่ ก็จะส่งผลให้ได้รับการยอมรับว่ากตัญญู ดังที่พ่ีลออกล่าวไว้ว่า “หากไม่ดูแลแม่” 
คําน้ีผู้ศึกษาเห็นว่าสามารถใช้คําว่า “บาป” หรือเป็นอกุศลได้ ดังน้ัน การดูแลที่ถือว่าเป็นกุศลจึง
ตรงกันข้ามกับการทําบาป หรือเทียบว่าสิ่งที่ทําถือว่ากตัญญู นัยที่แฝงอยู่ คือ จะผู้ดูแลจะได้รับคําช่ืน
ชมตามมาน่ันเอง และส่งผลให้ผู้ดูแลมีความสบายใจ มีจิตใจที่ผ่องใส เป็นต้น 

ทั้งน้ี ผลพวงที่ผู้ดูแลเห็นว่าเมื่อตนได้ดูแลพ่อแม่ หรือเทียบเคียงกับพฤติกรรม
ของคนในสังคมท่ีดูแลพ่อแม่นอกจากจะได้รับคําช่ืนชม และมีพลังที่จะทําให้ชีวิตมีความเจริญรุ่งเรือง 
แต่ในทางกลับกันหากตนไม่กระทําก็ได้รับในเชิงลบ ดังที่พ่ีลออ กล่าวว่า  

“สังเกตเถอะคนที่ไม่ดูแลแม่ ไม่เหลียวแลแม่ ทอดทิ้งพ่อแม่ มันไปไม่รอดหรอก
ลูก นานไปมันไม่เจริญรุ่งเรือง ถึงจะเจริญรุ่งเรืองไปก็ต้องมีตกอับ แต่ถ้าเราทําบุญกับพ่อกับแม่ 
มันไม่ไปไหนหรอก” (ลออ (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557) 

หรือพฤติกรรมบางอย่าง เช่น การบ่น การไม่พอใจ หรือบอกว่าเหน่ือยจึงเป็น
สิ่งที่ผู้ดูแลต้องเก็บไว้ ผู้ดูแลกล่าวว่า แค่บ่น หรือแสดงอาการเหน่ือยก็รู้สึกว่าเป็นบาป สอดคล้องกับ
ข้อความว่า “เอาแต่ใจก็ไม่ได้ บ่นก็ไม่ได้ มีอะไรต้องเก็บไว้ในใจ เราพูดไปมันก็บาปนะลูก เพราะว่า
เป็นพ่อเป็นแม่ ไปบ่นแก ไปดุแก แกก็จะน้อยใจ เราก็บาปนะลูก” คุณค่าเร่ืองบาป-บุญ จึงเป็นสิ่งที่
ควบคุมพฤติกรรมของผู้ดูแลให้ดูแลผู้สูงอายุอย่างเหมาะสม และเป็นคุณค่าที่ส่งต่อกันในชุมชน 
บางสีทอง เป็นสิ่งที่ประกันว่าผู้ดูแลมีแนวทางในการปฏิบัติต่อผู้สูงอายุในบ้านของตนตามที่สังคม 
ต้ังบรรทัดฐานไว้ 

 
6.3 คุณค่าเชิงจรรยาบรรณของผู้ปฏิบัติงาน 
 

สําหรับผู้ปฏิบัติงานในฐานะนักวิชาชีพ คือ ผู้ที่มีหน้าที่ความรับผิดชอบอย่างเป็น
ทางการ หรือได้รับมอบหมายให้ทําหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุ เช่น นักพัฒนาชุมชน เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
พยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล บุคคลเหล่าน้ีย่อมให้คุณค่ากับจรรยาบรรณ
วิชาชีพของตนเอง และใช้จรรยาบรรณเป็นกรอบในการกํากับควบคุมความประพฤติของผู้ปฏิบัติงาน 
ภายใต้สาระสําคัญของการปฏิบัติที่ใช้กรอบจรรยาบรรณวิชีพทําให้ผู้ปฏิบัติงานสามารถทํางานอย่าง
ถูกต้อง เหมาะสม และมีมาตรฐาน การศึกษาครั้งน้ีพบประเด็นต่อไปน้ี 

 
6.3.1 การเคารพในศักด์ิศรีความเป็นมนุษย์ 

ในส่วนน้ี ผู้ปฏิบัติงานเข้าใจในคุณค่าของผู้สูงอายุ ยอมรับในสิทธิและเข้าใจ 
ความต้องการท่ีหลากหลายของผู้สูงอายุ ซึ่งการเข้าใจและยอมรับผู้สูงอายุในสิ่งที่พวกเขาเป็นเท่ากับ
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เป็นการเคารพในศักด์ิศรีความเป็นมนุษย์ของผู้สูงอายุ พ่ีสาวิตรีเล่าว่า เวลาทํางานจะคํานึงถึงสิทธิ
ผู้สูงอายุเป็นหลัก  

“เราให้บริการแก่ผู้สูงอายุในด้านการรักษา ส่งเสริม ปกป้อง ฟ้ืนฟู ถ้าผู้สูงอายุที่
ไม่ได้เจ็บป่วย ก็เป็นเรื่องการส่งเสริมป้องกัน แต่ถ้านอนติดเตียงก็เป็นเรื่องการรักษา การฟ้ืนฟู” 
(สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  

การเห็นความเป็นมนุษย์น่ีเองที่ทําให้เห็นว่า สิ่งที่ผู้ปฏิบัติงานจะคํานึงถึง 
หลักมนุษยธรรม เป็นเรื่องของการที่ผู้สูงอายุควรได้รับการดูแล ไม่ใช่เพียงหน้าที่ แต่เป็นสิ่งที่ผู้สูงอายุ
สมควรได้รับในฐานะที่เป็นมนุษย์  

“เวลาที่เราดูแลผู้สูงอายุ เรารู้สึกว่าเขาควรได้รับการกระทําแบบน้ี เรียกว่า
มนุษยธรรม ไม่ใช่เพราะเขาน่าสงสาร แต่คิดว่าเขาควรได้รับการดูแล ในฐานะที่เขาเป็นมนุษย์คนหน่ึง 
บางอย่างก็ไม่ใช่หน้าที่เรานะ ก็ต้องเข้าไปช่วยเหลือ” (สาวิตรี (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 
2557) 

6.3.2 การไม่เลือกปฏิบัติ 
ผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพให้ความสําคัญกับการไม่เลือกปฏิบัติ ไม่ว่าจะเป็นผู้สูงอายุ

ยากดีมีจน จะเป็นญาติของผู้ปฏิบัติงานหรือไม่ก็ตาม ผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพก็ต้องให้บริการอย่าง 
เท่าเทียมกัน เช่น ผู้ดูแลที่กล่าวถ้อยคําเหล่าน้ี 

“พวกเราที่ทํางานเราไม่เลือกผู้สูงอายุที่ช้ันวรรณะ เราไม่เลือกที่ตํ่าที่สูง คนรวย 
คนจน” (อุดม (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 28 มีนาคม 2557) 

“เราจะเย่ียมทุกคนท่ีต้องเยี่ยม” (นันทา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 7 พฤษภาคม 
2557) 

“คนไข้บางคนก็น่ารัก บางคนก็ไม่น่ารัก เราก็ไม่ต้องคิดอะไรมาก หน้าที่เราทํา
อะไรหน้าที่เราคือให้ความช่วยเหลือ เขามีปัญหาอะไร เราก็ให้ความช่วยเหลือตามปัญหานั้น มันก็ต้อง
แก้ไขปัญหากันไป” (มัทนา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557)  

จากตัวอย่างดังกล่าวข้างต้น สะท้อนว่า ผู้ใช้บริการที่เป็นผู้สูงอายุจะมีฐานะทาง
เศรษฐกิจแบบใด มีสภาพบ้าน และบุคลิกภาพแบบใด ผู้ปฏิบัติงานต้องไม่เลือกเพราะเป็นความชอบ
ส่วนตัวของตนเอง เพราะหากพิจารณาผู้สูงอายุตามความชอบของตนเอง ก็อาจไปปิดก้ันให้ผู้สูงอายุ
ไม่สามารถเข้าถึงบริการที่เป็นประโยชน์ตามสิทธิที่ควรจะได้รับ ผู้ปฏิบัติงานจึงต้องระมัดตัวเองเป็น
พิเศษ  

6.3.3 การตัดสินใจด้วยตนเองของผู้สูงอายุ 
สําหรับหลักการน้ีเน้นที่ความสําคัญของการให้อิสระในการกําหนดจุดหมายของ

ตนเองและรับผิดชอบในการเลือกและการกระทําของผู้สูงอายุ ทั้งน้ี ผู้ปฏิบัติงานยอมรับว่า ผู้สูงอายุมี
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สิทธิเสรีภาพของตนเอง หากวางแผนให้บริการสิ่งใด จําเป็นต้องให้ผู้สูงอายุยินยอมหรือเห็นด้วย กําธร
ยึดมั่นหลักการน้ี เขาเล่าว่า แผนให้การดูแล (care plan) ก็ต้องสอบถามความสมัครใจของผู้สูงอายุ 
และผู้ดูแลผู้สูงอายุก่อนเสมอ  

“ถ้าผู้สูงอายุดูแล้ว ร่วมด้วยก็ดําเนินการตามแผนที่วางไว้ได้ ถ้าผู้สูงอายุไม่เห็น
ด้วยในบางเร่ืองก็ปรับแผนการดูแล หรือหากไม่สนใจกิจกรรมอะไร เราก็ตัดออก สบายใจกัน 
ทั้ง 2 ฝ่าย” (กําธร (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 2 ตุลาคม 2557)  

นอกจากน้ี ผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพจะเน้นบอกข้อมูลผู้สูงอายุ และผู้ดูแลจะตัดสินใจ
เองว่าจะจัดการปัญหาหรือแนวทางในการดูแลผู้สูงอายุอย่างไร ดังที่เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพตําบลเล่าว่ามีผู้สูงอายุท่านหน่ึงมาใช้บริการกับพยาบาลในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล
พบว่า นํ้าตาลในเลือดสูง และป่วยเป็นเบาหวาน ผู้สูงอายุจึงปรึกษาว่าจะไปรักษากับแพทย์ทางเลือก  
เพราะไม่อยากทานยา แม้พยาบาลจะเป็นกังวลเก่ียวกับอาการวูบอันเน่ืองจากนํ้าตาลในเลือกตํ่า  
จึงแนะนําว่าจะรักษากับแพทย์ทางเลือกก็ได้ แต่ควรพกลูกอมไว้กรณีฉุกเฉิน โดยพยาบาลเล่า 
เพ่ิมเติมว่า  

“เขาอยากทํา เราจะทําอะไรเขาได้ ถ้าบอกว่าลุงไม่ได้หรอก กินแบบน้ี แบบนี้นะ 

เราไม่ได้เป็นคนตัดสินใจ คือ ให้เขาตัดสินใจ ไม่ใช่เราตัดสินใจแทนเขา . . . เรื่องแบบนี้พ่ีค่อนข้าง 

serious นะ ไม่ใช่เราจัดให้ เขาต้องเป็นคนยอมรับในการตัดสินใจ” (มัทนา (นามสมมติ), สัมภาษณ์,  

1 พฤษภาคม 2557)  

เรื่องราวนี้แสดงให้เห็นว่า การตัดสินใจของผู้สูงอายุเป็นหัวใจสําคัญของ 

การให้บริการ แต่ภายใต้บริบทน้ีอาจสะท้อนเร่ืองความรู้สึกกังวลของผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพเก่ียวกับ
ความปลอดภัยของผู้สูงอายุหากต้องรักษาด้วยการแพทย์ทางเลือก ผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพจึงมีแนวทางใน

การให้คําแนะนําเก่ียวกับการดูแลตนเองด้วย  

6.3.4 การรักษาความลับ 

การปฏิบัติดูแลภายใต้กรอบจรรยาบรรณที่ผู้ศึกษาพบเจออยู่บ่อยครั้งเมื่อ
ผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพทํางานกับผู้สูงอายุ คือ การรักษาความลับ ทั้งน้ี ผู้ปฏิบัติงานตระหนักถึง
จรรยาบรรณนี้ค่อนข้างมาก เน่ืองจากเห็นว่าเป็นสิทธิของผู้สูงอายุที่สมควรได้รับการดูแลที่ต้องการ
คงไว้ซึ่งความเป็นส่วนตัว พยาบาลจะไม่นําเรื่องราวของผู้สูงอายุและครอบครัวไปเผยแพร่ หรือเล่าให้
ผู้อ่ืนฟังในวงกว้าง แต่หากมีความจําเป็นต้องประสานขอความช่วยเหลือจากภาคส่วนอ่ืนก็ได้ขอ
อนุญาตจากผู้สูงอายุรายน้ันก่อนเสมอ กรณีที่พบคือยายอุษาที่ไม่มีคนดูแล พยาบาลก็นําเรื่องราวของ
ยายมาบอกเล่าให้อาสาสมัครได้รับรู้และร่วมกันหาแนวทางแก้ไขจนเป็นที่มาของการจัดคิวไปดูแลยาย
อุษาในช่วงที่ยายไม่สบายเป็นประจําทุกวัน เมื่อยายอุษาอาการดีขึ้นก็วางแผนสลับกันไปดูแล 
วันเว้นวัน เป็นต้น พ่ีมัทนาเล่าว่า “ต้ังโจทย์ให้ อผส. คิดกันว่าควรให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุอย่างไร 
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เขาก็ช่วยกันคิด” แต่ก็ได้กําชับกับอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุว่าไม่ควรไปเล่าเรื่องราวน้ีให้คนนอกได้รับรู้ 
เพ่ือความสนุกสนาน เพราะอาจไปละเมิดสิทธิส่วนบุคคลของผู้สูงอายุได้ 

การรักษาความลับเช่ือมโยงกับความไว้วางใจท่ีผู้สูงอายุและผู้ดูแลได้มอบให้แก่
ผู้ปฏิบัติงาน ประเด็นน้ีทําให้ผู้ศึกษาพิจารณาว่าเมื่อผู้ดูแลในชุมชนเข้าไปสู่ความสัมพันธ์ในการดูแล 
ต้องสร้างความไว้วางใจ เน่ืองจากจะทําให้ผู้สูงอายุและผู้ดูแลในครอบครัวเปิดรับความปรารถนาดีของ
บุคคลอ่ืน ทั้งน้ี เจ้าหน้าที่ที่เก่ียวข้องในการดูแลยึดถือหลักการน้ีเพ่ือให้สามารถดูแลผู้สูงอายุได้อย่าง
ราบรื่น  

“ถ้าเป็นแบบเจ้าหน้าที่ไป เขารู้เลยว่าเขายังพอไว้ใจได้ แต่เขาก็ไม่ได้บอกว่า เขา
จะไว้ใจได้ 100% นะ เขายังพอไว้ใจได้อยู่ เพราะว่าถือว่าเป็นเจ้าหน้าที่ ถ้ามีความรู้ มีจริยธรรม มีใน
เรื่องการไว้วางใจ เช่ือใจ มันก็น่าจะดูแลได้” (บงกช (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557)  

หลักการตามจรรยาบรรณวิชาชีพที่ผู้ศึกษายกตัวอย่างข้างต้น ทําให้
ผู้ปฏิบัติงานดําเนินการดูแลอย่างมืออาชีพ มีมาตรฐานในการทํางาน แต่หากนับย้อนไปในตัว
ผู้ปฏิบัติงานจะพบว่าผู้ปฏิบัติงานล้วนมีจริยธรรมของตนเองเพ่ือพิจารณาว่าผู้ใช้บริการจะได้ประโยชน์
ของผู้สูงอายุ โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่ไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได้เลย สอดคล้องกับผลการศึกษาด้าน
การพยาบาลของ เทียน ปาโต, วันดี สุทธรังสี และ ทัศนีย์ นะแส (2556, น. 11) ที่ระบุว่า พยาบาล
วิชาชีพส่วนใหญ่ตัดสินใจโดยยึดผู้ป่วยเป็นสําคัญทั้งน้ี เน่ืองจากผู้ป่วยไม่สามารถตัดสินใจได้เอง  
จึงจําเป็นที่จะต้องคํานึงถึงความปลอดภัยของผู้ป่วยเป็นสําคัญ การปฏิบัติหน้าที่ความรับผิดชอบใน
วิชาชีพพยาบาลเพ่ือการดูแลผู้ป่วยอย่างมีคุณภาพจึงต้องให้ความสําคัญกับการทําตามหน้าที่เพราะ
เป็นความรับผิดชอบของพยาบาลในการดูแลผู้ป่วยซึ่งการกระทําดังกล่าวพยาบาลมองว่าเป็น 
การกระทําเพ่ือป้องกันอันตรายที่จะเกิดขึ้นกับผู้ป่วยและผู้อ่ืนน่ันเอง 

 
6.4 คุณค่าเชิงคุณธรรม : แรงจูงใจในการดูแลในฐานะผูดู้แลผูสู้งอายุ 
 

คุณค่าระดับบุคคล คือ สิ่งที่มีความหมายสําหรับบุคคลเป็นการส่วนตัว อันมีที่มาจาก
อุปนิสัยและประสบการณ์ส่วนตัว สิ่งที่มีความหมายสําหรับบุคคลสามารถนํามาซึ่งพลังในการดําเนิน
ชีวิต การที่แต่ละคนมองประสบการณ์ต่างกันหรือให้ความหมายต่างกันทําให้ชีวิตดําเนินไปต่างกันด้วย 
สําหรับการดูแลผู้สูงอายุผู้ดูแลยึดถือคุณค่าหลายประการที่ทําให้ผู้ดูแลใช้เป็นแรงผลักดัน และวิธีการ 
เพ่ือมุ่งสู่เป้าหมายให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี สําหรับคุณค่าเก่ียวกับการดูแลน้ีเป็นคุณธรรมที่ผู้ดูแล
มีอยู่ในตัว คุณค่าในเรื่องของการเสียสละ ความเมตตากรุณา ความอดทนอดกั้น ความเห็นอกเห็นใจ 
ความพอเพียง เป็นต้น 
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6.4.1 ความเสียสละตนเอง “ผูสู้งอายุต้องมาก่อน”  

สิ่งที่ปรากฏชัดเจนในการดูแลคือการที่ผู้ดูแลทุ่มเทเวลา พละกําลังและแรงใจใน

การดูแลผู้สูงอายุ การทําเช่นน้ันได้ส่วนหน่ึงเกิดจากความรักในตัวผู้สูงอายุดังที่ผู้ศึกษาได้นําเสนอไป

แล้วว่าเป็นคุณค่าสากล แต่ส่วนหน่ึงที่ทําให้ผู้ดูแลทําเพ่ือผู้สูงอายุน่ันคือการละความเห็นแก่ตัว และ

แบ่งปันแก่ผู้สูงอายุหรือผู้อ่ืนที่ควรให้ด้วยกําลังกาย กําลังทรัพย์ กําลังสติปัญญา ผู้ดูแลในครอบครัวมี

ความเห็นสอดคล้องกันว่า การดูแลผู้สูงอายุน้ัน ผู้ดูแลต้องเสียสละตนเองเพ่ือมารับหน้าที่ในการดูแล  
จากการพูดคุย และร่วมในประสบการณ์ของผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวทําให้

เห็นว่าผู้ดูแลมักคิดถึงตนเองเป็นอันดับสุดท้าย สิ่งใดที่ดีที่ทําให้ผู้สูงอายุมีความสุข มักจะนึกถึง

ผู้สูงอายุก่อนเป็นอันดับแรก และได้ไตร่ตรองโดยอาศัยสติปัญญาของตนในการหาหนทางให้ผู้สูงอายุ

สบายกาย สบายใจมากที่สุด ดังพ่ีลออ กล่าวว่า  

“เราต้องเสียสละให้แกแล้วไง เพราะว่าเขาช่วยเหลือตนเองไม่ได้ ถ้าเราไปห่วง

งานของเรา แล้วแม่ทําไง แกยังให้อะไรเราเยอะแยะนะ เรามีกินมีใช้ก็เพราะแม่” (ลออ (นามสมมติ),

สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557) 

อีกคนหน่ึงกล่าวว่า  

“เมื่อก่อนทํางาน ตอนน้ีไม่ได้ทําแล้ว ออกมาดูแลแม่” (เตือนใจ (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)  

นอกจากน้ี พ่ีเดือนเด่นเล่าว่าได้รับการชักชวนให้ไปเป็นอาสามสมัครในชุมชน  

แต่เธอปฏิเสธ โดยกล่าวว่า “ไม่ใช่ไม่เสียสละให้กับชุมชน แต่น่ีละ ดูคนที่บ้านอยู่น่ีไง ก็เป็นอยู่แล้ว  

เราจะเอาเวลาไปดูคนอ่ืนได้ไงในเมื่อในบ้านเราไม่มีเวลาดู เราก็ต้องรับผิดชอบตรงนั้น” (เดือนเด่น 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557) 
สําหรับผู้ปฏิบัติงานในชุมชนโดยเฉพาะอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุต้องเสียสละ

ตนเองเพ่ือดูแลผู้สูงอายุ โดยต้องเสียสละเวลาส่วนตัว กําลังทรัพย์ และกําลังกาย โดยอาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุเกือบทุกคนที่ผู้ศึกษาพูดคุยด้วย กล่าวเป็นเสียงเดียวกันว่า เขา “ทําด้วยใจ” ดังกรณีที่

ผู้ปฏิบัติงานสะท้อนว่า  

“เราเย่ียมเยียนพูดคุยนะ ใจสําคัญ เราไปด้วยใจ ไปพูดคุย ให้มีความรู้สึกว่า เค้า

ไม่ได้ขาดเพ่ือนนะ ใจแต่ละคนมันสัมผัสได้อยู่แล้วว่าคนท่ีมากับเราจริงใจ ไม่จริงใจ มันรู้กันอยู่แล้ว

แหละ” (บงกช (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557)  

นอกจากน้ี การเสียสละยังสะท้อนด้วยการทํางานต้องไม่หวังผลตอบแทน ไม่ว่า

จะเป็นเงิน สิ่งของ หรือเกียรติยศต่าง ๆ ดังที่พ่ีนาถยากล่าวว่า  
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“. . . อผส. ต้องไม่เห็นแก่เงินนะ ทําอะไรก็ต้องเสียสละ” (นาถยา (นามสมมติ), 

สัมภาษณ์, 30 เมษายน 2557)  

นอกจากน้ี ต้องเตรียมใจรับกับค่าใช้จ่ายที่ต้องใช้เมื่อต้องออกไปช่วยเหลือ

ผู้สูงอายุในชุมชน กรณีน้ีป้าอุดมสะท้อนผ่านถ้อยคําที่ว่า “มีคนถามว่าทําแล้วได้อะไร แถมยังต้องเสีย

ตังค์อีก ก็บอกไปว่าได้ความรู้นะ ได้เพ่ือนอีก” ป้าวิภากล่าวในทํานองเดียวกันว่า “ออกไปดูแล

ผู้สูงอายุก็ต้องเสียค่ารถเองนะ เสียเวลาอีก แต่ที่เราทําเพราะอยากให้ผู้สูงอายุมีชีวิตที่ดีกว่าน้ี”  
ทางด้านคทาซึ่ ง เ ป็นสมาชิกสภาเทศบาลก็รู้ สึก ช่ืนชมท่ีอาสาสมัครมี 

ความเสียสละ โดยเขาถ่ายทอดความรู้สึกเก่ียวกับความเสียสละของอาสาสมัครว่า  

“อผส. มาช่วยผู้สูงอายุอีกแรงหน่ึง ถ้าไม่ได้คนกลุ่มน้ีคงจะลําบากมาก แต่ละคน

รายได้ก็ไม่มี มาเสียเวลา ต้องควักอีก แทนที่จะอยู่บ้าน ทําสวน พอมีเงินมีอะไรใช้ แต่น่ีมาทําจุดน้ี  

แกเสียสละถึงขนาดนี้ เรียกป๊ับมาเลย” (คทา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 สิงหาคม 2557)  

ส่วนภัสสรเล่าถึงความเสียสละของเพ่ือนอาสาสมัครที่เธอชักชวนเข้ามาเป็น

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุว่าตอนที่ไปชวนได้บอกเพ่ือนว่าไม่มีค่าตอบแทน ไม่มีค่ารถ แต่เพ่ือนเต็มใจ

เขามาช่วยดูแลผู้สูงอายุ “ก่อนที่จะพาเพ่ือนเข้ามา บอกเขาแล้ว ไม่มีเงินเดือนนะ ค่าใช้จ่ายไปกลับ

ออกเองนะ เขาก็พร้อมที่จะต้องควักเอง” ทําให้ภัสสรเห็นว่าหากเพื่อนของเธอไม่เสียสละคงไม่เข้ามา

เป็นอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุเหมือนกับเธอ สิ่งเหล่าน้ีสะท้อนว่า ผู้ที่ดูแลผู้สูงอายุทั้งในครอบครัวและ

ในชุมชนต่างมีใจที่คิดเสียสละ และมีความต้ังใจให้ผู้สูงอายุที่ตนดูแลมีชีวิตอย่างมีความสุข 

6.4.2 ความเมตตากรุณา จิตใจที่อยากให้ผู้สูงอายุมีความสุข 

ผู้ดูแลมักกล่าวไปในทิศทางเดียวกันว่าดูแลผู้สูงอายุเพราะปรารถนาจะให้

ผู้สูงอายุมีความสุข ในใจก็คิดหาหนทางที่ทําให้ผู้สูงอายุพ้นจากอันตราย ความไม่สบายตัว ไม่สบายใจ 
การแสดงออกของผู้ดูแลมิใช่เฉพาะกับผู้สูงอายุซึ่งเป็นพ่อแม่ของตน แต่ยังรวมไปถึงผู้สูงอายุคนอ่ืน

ด้วย ดังที่ป้าวิภาเล่าว่า  

“ผู้สูงอายุคนหน่ึง แกไม่มีลูกหลาน สามีตายไปก็อยู่คนเดียว แกก็เดินมาล้างจาน

ที่วัด มากินข้าววัดนะ เพ่ือนบ้านก็คอยดูแลกัน” (วิภา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)  

แสดงให้เห็นว่าผู้ดูแลในครอบครัวมีความเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่ โดยการแบ่งปันสิ่งของ 

เครื่องใช้ อาหารให้กันและกัน หรือการช่วยเหลือซึ่งกันและกัน เป็นลักษณะของการเต็มใจ ผู้ดูแล 

บางรายเวลาปรุงอาหารสําหรับผู้สูงอายุในบ้านตนเองแล้ว ยังเผื่อแผ่และแบ่งปันไปให้ผู้สูงอายุ 

ใกล้บ้านด้วย เช่น พ่ีเดือนเด่นเล่าว่าได้แบ่งปันอาหารแก่ผู้สูงอายุใกล้บ้านด้วย  

“ทํากับข้าวก็เผื่อคนโน่น บ้านน้ันมีคนแก่ คนป่วย ก็รู้ว่าคุณแก่ต้องกินอย่างน้ี 

เราก็ทําไปให้” (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557)  
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ความเมตตาความกรุณาจะเป็นสิ่งที่ผลักดันให้ผู้ ดูแลเกิดความรู้สึกอยาก

ช่วยเหลือผู้สูงอายุเป็นคุณสมบัติ หรือคุณลักษณะที่มีอยู่ในตัวของผู้ดูแลเอง สิ่งน้ีไม่ใช่ที่ผู้ดูแลจะเส

แสร้งหรือแกล้งทําได้ตลอดเวลา ต้องเป็นสิ่งที่มาจากจิตใจลึก ๆ ของผู้ดูแล 

การดูแลผู้สูงอายุที่อยู่บ้านใกล้เรือนเคียงจึงเป็นการแสดงออกถึงความเอ้ือเฟ้ือ

ของผู้ดูแลตามวัฒนธรรมของชุมชนท่ีมีมาก่อน ย่ิงผู้สูงอายุรายนั้นต้องการความช่วยเหลือ เช่น 

ต้องการคนพาไปพบแพทย์ ต้องการพูดคุยถามไถ่ทุกข์สุข ความเอ้ือเฟ้ือดังกล่าวเป็นสิ่งที่ช่วยหล่อ
เลี้ยงความเป็นมนุษย์ของทั้งผู้ให้และรับการดูแล โดยยกตัวอย่างความผูกพันกันในฐานะเพ่ือนบ้านที่

แสดงออกถึงความช่วยเหลือซึ่งกันและกัน “สมัยก่อนตอนที่ยังไม่มีอาสาสมัคร เพ่ือนบ้านก็ช่วยกัน

ดูแล บ้านน้ีมีคนป่วยแล้วไปอยู่โรงพยาบาล กลับมาจะมีญาติ พ่ีน้อง คนใกล้เคียง หอบข้าวหอบของ

ไปเย่ียมโรงพยาบาลไม่ได้ ก็ต้องไปเย่ียมที่บ้าน (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 

2557) สอดคล้องกับผู้ดูแลอีกรายหน่ึงที่กล่าวว่า  

“อย่างคนป่วย ๆ คนอ่ืน ๆ เราก็ต้องมีนํ้าใจ โอบอ้อมอารี ถ้าไปเย่ียมเขา มีของ

ไปให้เขาทานบ้าง” (วิจิตร (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 6 พฤษภาคม 2557)  

ทั้งน้ี ผู้ดูแลที่มีจิตใจที่อยากให้คนอ่ืนมีความสุข และหาหนทางทําให้คนอ่ืนพ้น

ทุกข์ จึงสามารถทําทุกอย่างได้อย่างเต็มใจ แม้มีปัญหาอุปสรรคก็พร้อมที่จะฟันผ่าไปให้ได้  

“. . . อย่างน้อยต้องมีความเมตตา ที่จะให้ใจที่แบบอยากจะให้คนอ่ืนมีความสุข 

ตรงเน้ียอ่ะสําคัญ ความเมตตากับใจที่จะให้คนอ่ืนมีความสุข แม้มันจะมีปัญหาอะไร  มันจะปลดล๊อค

ไปเลย ถ้าใจมาก่อน” (บงกช (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557)  

จากคํากล่าวน้ีสะท้อนให้เห็นว่า แม้จะมีความยากลําบากในการช่วยเหลือ

ผู้สูงอายุ แต่หากมีความมุ่งมั่น และอุทิศตัวจะช่วยเหลือผู้สูงอายุแล้วก็จะทําแม้ว่าจะมีอุปสรรค หาก
ต้ังใจจะทํา หรือความยินดีที่จะผ่อนหนักของผู้ดูแลเป็นเบา หรือไม่มองว่าเป็นเรื่องลําบาก เหน่ือยยาก 

การทําให้ดูเป็นเรื่องเบาจะทําให้รู้สึกว่าการดูแลผู้สูงอายุไม่ใช่เรื่องใหญ่โตอะไร จะไม่ทําให้ผู้ดูแล

หว่ันไหว หรือล้มเลิกความต้ังใจ ในทางกลับกันก็จะนําไปสู่ความพยายามที่จะช่วยเหลือผู้สูงอายุให้ได้  

ดังน้ัน ถ้อยคําที่ผู้ศึกษาได้ยินจนคุ้นชิน คือ ผู้ปฏิบัติงาน และอาสาสมัครดูแล

ผู้สูงอายุที่ทํางาน “ทําด้วยใจ” ซึ่งเป็น ซึ่งสะท้อนว่าบุคคลเหล่าน้ีตระหนักว่า ผู้ที่ก้าวเข้ามาทําหน้าที่

ต้องใช้ใจ คือ ความปรารถนาที่จะทํางานเพ่ือคนอ่ืน และไม่คาดหวังว่าสิ่งที่ตนทําจะได้รับผลตอบแทน

กลับคืน จึงเป็นคุณค่าที่ผู้ดูแลต่างยึดมั่นในการดูแลผู้สูงอายุ 

การไม่หวังสิ่งตอบแทนจึงเป็นภาพของการทําด้วยใจอีกคําหน่ึง ซึ่งสําหรับ

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง การทํางานดูแลผู้สูงอายุในสายตาของผู้ดูแลในครอบครัว

และชาวบ้านทั่วไปถือว่าเป็นงานที่ต้องเสียสละตนเอง เพราะไม่ได้ค่าตอบแทนเป็นตัวเงินเหมือน
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อาสาสมัครอ่ืน ๆ เช่น อาสาสมัครสาธารณสุข และอาสาสมัครป้องกันสาธารณภัย ทว่าด้วยคําว่า 

“การไม่ได้รับค่าตอบแทน” น้ีเองที่ทําให้เห็นความต้ังใจของ “การทําด้วยใจ” อย่างตรงไปตรงมา 

เพราะการที่เทศบาลฯไม่มีเงินเพ่ือให้อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุนําไปใช้จ่ายซื้อของ หรือแม้แต่ตอบแทน

นํ้าใจที่เสียสละตัวเองมาทํางาน ก็ยังมีอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุสมัครเข้ามาช่วยงานถึงเกือบ 60 คน 

แสดงว่าจิตใจแห่งความอาทรของอาสาสมัครน้ันเป็นสิ่งที่ย่ิงใหญ่ 

เทศบาลมีแนวคิดว่าเมื่ออาสาสมัคร “ทําด้วยใจ” จึงอยากตอบแทนนํ้าใจกัน 
โดยพยายามผลักดันให้อาสาสมัครได้รับค่าตอบแทนเหมือนอาสาสมัครอ่ืน ๆ ประเด็นน้ีถูกต้ังคําถาม

อย่างมากว่าจะทําให้ “การทําด้วยใจ” ลดคุณค่าลงเหลือแค่การทําเพราะเป็นหน้าที่เท่าน้ันหรือไม่  

ในประเด็นน้ี ผู้ศึกษาได้ให้รายละเอียดไปก่อนหน้าแล้วว่า ไม่ได้ทําให้คุณค่าเรื่องใจลดลง ในทาง

กลบักันอาจทําให้การทําด้วยใจมีมากขึ้น พร้อม ๆ กับมีเครื่องมือและสิ่งอํานวยความสะดวกให้เข้าถึง

ผู้สูงอายุได้อย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้นอีก 

6.4.3 ความอดทน อดกลั้น ภารกิจที่ต้องกัดฟันและสะกดอารมณ์  

การดูแลผู้สูงอายุเป็นภารกิจที่ต้องใช้พละกําลัง และเวลาค่อนข้างมาก อีกทั้งต้อง

อดทนต่อความยากลําบาก และความเหน็ดเหน่ือยในการดูแลผู้สูงอายุจึงต้องอดทนเพื่อให้การดูแล

ผู้สูงอายุเป็นไปอย่างที่ควรจะเป็น รวมท้ังต้องสะกดอารมณ์ของตนเอง เน่ืองจากการดูแลต้องใช้

เวลานานท้ังการป้อนข้าว การอาบนํ้า จนบางกรณีอาจส่งผลต่ออารมณ์ของผู้ดูแล ดังที่ลุงเบญจพล 

กล่าวว่า  

“เบ่ือไม่ได้ ต้องกัดฟัน ยังไง ๆ ก็ต้องทํา” (เบญจพล (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 29 

พฤษภาคม 2557)  

เป็นเร่ืองของการทําใจยอมรับในความเป็นจริงของชีวิต ส่วนลุงประมวลเล่าว่า 
อาจมีโกรธ รําคาญ หงุดหงิด อารมณ์น้อยใจ เน่ืองมาจาก “การขัดคอ” “ขัดใจ” กันระหว่างผู้ดูแลกับ

ผู้สูงอายุ หรือผู้ดูแลกับสมาชิกในครอบครัวคนอ่ืน ๆ เก่ียวกับเรื่องการดูแลผู้สูงอายุ  

“บางคร้ังก็มีขัดคอกันบ้าง คือ เป็นธรรมดาของคนที่ดูแลคนป่วย” (เดือนเด่น 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557)  

คํากล่าวที่ว่า  

“เอาแต่อารมณ์เราไม่ได้ ใช้กําลังจิต ใช้จิต บางคร้ังเราชักจะฉุน แต่อย่าไปฉุนมัน 

ถือว่าเป็นธรรมชาติ คนจะต้องเป็นอย่างน้ี มันก็เท่าน้ัน” (ประมวล (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 27 

สิงหาคม 2557)  

รวมทั้งสิ่งที่พระมิ่งเมืองได้กล่าวถึงการได้ดูแลโยมแม่ที่มีอาการอัลไซเมอร์ ซึ่ง 

ไม่สามารถสื่อสารความต้องการได้ จึงต้องพยายามเรียกช่ือ “เมื่อจะทานข้าวจะเรียกให้เขาอ้าปาก  
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จึงจะสามารถป้อนอาหารได้” แต่ด้วยอาการของโรค แค่เพียงการทานข้าวจึงดูเป็นเรื่องที่ไม่ง่ายอย่าง

ที่คิดไว้ ดังน้ัน ความอดทนอดกลั้นเป็นคุณค่าประการหน่ึงที่ผู้ดูแลเห็นว่าควรมีในตัวของตนเมื่อดูแล

ผู้สูงอายุ 

6.4.4 ความเห็นอกเห็นใจ “ความรู้สึกคล้ายว่าถ้าหากเป็นเรา” 

เมื่ อผู้ ศึกษาไ ด้สัมผัส วิถีการดูแลในชุมชนตําบลบางสีทอง  มีผู้ ดูแลที่ มี

ความสามารถในการเข้าใจอารมณ์ความรู้สึก ความคิดของผู้สูงอายุในระดับหน่ึง เพราะผู้ดูแลที่มี
ความเห็นอกเห็นใจจะไวต่อความรู้สึก ท่าทาง นํ้าเสียงของผู้สูงอายุ และยอมรับความคิดเห็นของ

ผู้สูงอายุเพราะเข้าใจว่าผู้สูงอายุอยู่ในสถานะที่ต้องได้รับการช่วยเหลือ หากผู้ดูแลมีสภาพเป็นผู้สูงอายุ

ก็น่าจะต้องการอย่างที่ผู้สูงอายุเรียกร้อง  จากกรณีที่พ่ีสาทิสกล่าวไว้ว่า “เราจะไม่พูดอะไรให้สแลงใจ

แก ไม่ว่าจะอะไรทั้งน้ัน ไม่ดุ ไม่ด่า ไม่ว่า ไม่ให้แกคิดมาก . . . เราไม่อยากให้ใครมาว่าเราอย่างน้ัน

เหมือนกัน” เมื่อผู้ดูแลรู้สึกไม่ชอบใจอะไรก็คิดว่าถ้าเขาเป็นผู้สูงอายุ ตกอยู่ในสภาพอย่างน้ันก็คงไม่

ต้องการได้รับการปฏิบัติที่ไม่เหมาะสม 

นอกจากน้ี ผู้ดูแลใช้ความรู้สึกของตัวเองเพ่ือพิจารณาว่าหากเป็นผู้สูงอายุน่าจะมี

ความต้องการสิ่งใดบ้าง เพ่ือที่ว่าจะสามารถตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุได้อย่างเหมาะสม 

ดังที่ป้าจิราเห็นว่า “ถ้าเราร้อน แม่ก็น่าจะร้อน” หรือพิเชฐเห็นว่า “ขนาดเรายังเบ่ืออาหาร ผู้สูงอายุ 

ก็คงจะเบ่ือ ต้องเปลี่ยนอาหารบ้าง” ผู้สูงอายุที่อยู่ในครอบครัวซึ่งไม่สามารถเข้าร่วมกิจกรรมในชุมชน

ได้ก็อาจมีความเหงา และต้องการเพ่ือนพูดคุย เพราะผู้ดูแลเข้าใจความรู้สึกเหล่าน้ี ก็มักจะเข้าไป

พูดคุยด้วยบ่อยคร้ัง เพ่ือให้ผู้สูงอายุคลายความเหงา ดังคําพูดที่ว่า  

“. . . เหมือนเราต้องเอาใจเขามาใส่ใจเรา เขาคงไม่มีอะไรทํา เราไปหาก็ดีใจ ไป

พูดคุยด้วยเขาจะได้ไม่เหงา” (วิภา (นามสมมติ), สัมภาษณ์, วันที่ 14 พฤษภาคม 2557)  
สําหรับภัสสรแล้วหากเห็นว่าผู้สูงอายุยากลําบาก เธอจะเข้าไปช่วยขัดห้องนํ้า  

ซักผ้า ล้างจ้าน กวาดถูในห้องนอน หรือกระทั่งช่วยอาบนํ้า เพราะรู้สึก “เป็นห่วง” ผู้สูงอายุอยู่ตาม

ลําพัง การเคลื่อนไหวที่ยากลําบาก หากทําทุกอย่างเองโดยไม่มีคนช่วยก็อาจใช้เวลานาน เธอจึงเข้าไป

ช่วยเหลืองานเหล่าน้ีอยู่บ่อยครั้ง ความเข้าอกเข้าใจความรู้สึกของผู้สูงอายุน่ีเอง ทําให้ผู้ดูแลรู้ว่าจะ

ตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุได้อย่างไรจึงจะเหมาะสม 

ผู้ดูแลในตําบลบางสีทองมีสิ่งหน่ึงที่มีรากฐานคล้ายกัน คือ ความรู้สึกเห็นอก 

เห็นใจ การเห็นผู้สูงอายุที่ต้องการความช่วยเหลือ พวกเขาจะรู้สึกว่าควรทําอะไรสักอย่าง เพราะ 

ผูกโยงกับความรู้สึกว่าถ้าหากเราต้องตกอยู่ในสภาพคนชราแล้วเราต้องการความช่วยเหลือในการ

ดําเนินชีวิตในรูปแบบต่าง ๆ ทําให้ผู้ดูแลไม่ว่าจะเป็นลูกหลาน ญาติมิตร และความที่เป็นอาสาสมัคร

ต้องลงมือทําอะไรบางอย่าง เช่น ต้องทําให้ผู้สูงอายุได้มีอาหาร ที่พักที่อบอุ่น เครื่องนุ่มห่มที่เพียงพอ 
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ต้องปกป้องไม่ให้สภาพแวดล้อมเป็นอันตรายต่อผู้สูงอายุ หากผู้สูงอายุไม่ได้รับสิ่งเหล่าน้ี ดูเหมือน

ผู้ดูแลในตําบลบางสีทองจะรู้สึก “ทนไม่ได้” ที่ผู้สูงอายุจะได้รับการปรนนิบัติที่ไม่เหมาะสม 

6.4.5 ความพอเพียง อะไรจําเป็นก็ต้องจัดหา อะไรประหยัดได้ก็ทํา 

เมื่อเห็นการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวและในชุมชน ผู้ศึกษาพบว่า แม้ผู้ดูแลใน

ตําบลบางสีทองส่วนใหญ่จะมีฐานะปานกลาง ถึงฐานะดี มักแสวงหาสิ่งของ เครื่องใช้ อาหารการกิน 

เทคโนโลยีบางอย่างในการช่วยดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวอย่างดีที่สุด เช่น การซื้อเบรนรังนก ติดแอร์
คอนดิช่ัน การติดต้ังอุปกรณ์ช่วยเหลือและเครื่องอํานวยความสะดวกในการเคลื่อนไหว ฯลฯ  

สิ่งเหล่าน้ีแม้จะมีราคาแพง แต่ผู้ดูแลเห็นว่าตนสามารถจัดหาให้ผู้สูงอายุได้ไม่เป็นการเดือดร้อนไม่ได้ 

กู้หน้ียืมสิน หรือเป็นการใช้จ่ายที่เกินความจําเป็น ทว่าการใช้สิ่งของเครื่องใช้ทั่ว ๆ ไปในการดูแล

ผู้สูงอายุ เช่น เสื้อผ้า โต๊ะ เตียง มักเป็นของเดิมของผู้สูงอายุ ซึ่งผู้ดูแลเห็นว่าสิ่งใดที่ใช้ให้ได้ประโยชน์

มากที่สุดก็จะใช้อย่างทะนุถนอมของใช้ให้คงทน ไม่ใช่จ่ายอย่างฟุ่มเฟือย และประหยัดค่าใช้จ่ายเท่าที่

จะทําได้ เน่ืองจากการดูแลผู้สูงอายุมีค่าใช้จ่ายค่อนข้างสูง การใช้เงิน สิ่งของอย่างรู้คุณค่าจะช่วยให้ไม่

ประสบปัญหาด้านการเงินในอนาคต 

ผู้ศึกษาตีความว่า บางครอบครัวที่ซื้อสิ่งของเครื่องใช้ราคาแพงมิได้มองว่าเป็น

การฟุ้งเฟ้อ แต่เป็นเร่ืองของการเอ้ืออํานวยให้ผู้สูงอายุมีความสะดวกสบาย อยู่ดีกินดี ขณะเดียวกัน

บางสิ่งที่ประหยัดได้ก็จะประหยัด เช่น การใช้ตู้เก่าของผู้สูงอายุ เพ่ือต้องการให้ผู้สูงอายุเห็นว่ายังคง

รักษาสมบัติของผู้สูงอายุ และนัยที่ซ่อนอยู่คือ การให้ความสําคัญกับผู้สูงอายุ แม้จะเป็นเพียงสิ่งของที่

ดูเก่า และดูเหมือนจะไม่มีค่า แต่ก็ช่วยสร้างกําลังใจว่าลูกหลานยังคงใส่ใจกับสิ่งของที่เป็นของมีค่าใน

ความรู้สึกของผู้สูงอายุ และนําของเก่ามาใช้ถือว่าช่วยลดค่าใช้จ่ายในครอบครัวได้อีกทางหน่ึง 

 
6.5 การดํารงคุณค่าทางจริยธรรม 

 

การดูแลเป็นหน่ึงในปฏิบัติการทางสังคมที่ต้องทําความเข้าใจผ่านการกระทํา และ

อารมณ์ความรู้สึก การดูแลเป็นปรากฏการณ์ที่ทําให้เห็นธรรมชาติของมนุษย์ รวมทั้งสิ่งดีงามใน 

การดํารงชีวิตของมนุษย์ ทําให้เราเข้าใจสภาพชีวิตของตัวเราเองว่ามนุษย์ทั่ว ๆ ไปมีเกิด แก่ เจ็บ และ

ตาย สิ่งเหล่าน้ีคือธรรมชาติที่แท้จริงของมนุษย์ เป็นสิ่งที่มนุษย์ต้องเผชิญ รวมถึงการสะท้อนให้เห็น

การให้และรับที่มีศักด์ิศรีในฐานะที่มนุษย์เป็นผู้ที่อยู่ในวิถีปฏิบัติเชิงจริยธรรมแทบทั้งสิ้น น่ันคือ 

การร่วมกันดํารง “ความเป็นมนุษย์” และเป็นมนุษย์ที่มี “จริยธรรม” การดํารงความรัก ความดี 

ความสุข กล่าวได้อีกนัยหน่ึง คือ การดํารงคุณค่าการดูแลคือการเข้าไปมีประสบการณ์การดูแล 
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6.5.1 การเรียนรู้อย่างเท่าทันความจริงของชีวิต  

ถ้อยคําที่ว่า “อีกหน่อยเราก็ต้องแก่” (พ่ีเดือนเด่น ป้าเตือนใจ) และคําพูดที่ว่า 
“เราก็แก่เหมือนกัน” หรือ “น่ีก็เป็นผู้สูงอายุแล้วนะ” (ป้าจิรา พ่ีลออ ลุงเบญจพล ลุงประมวล  
ป้าเตือนใจ) เราสามารถตีความได้ว่าผู้ดูแลเรียนรู้และตระหนักว่าการดูแลผู้สูงอายุทําให้เห็น
พัฒนาการของช่วงวัยเห็นความเสื่อมถอยทางร่างกายของผู้สูงอายุอย่างเห็นได้ชัดเจน เพราะผิวหนัง
เหี่ยวย่น สายตาพร่ามัว หูไม่ค่อยได้ยิน การเคลื่อนไหวเป็นไปอย่างยากลําบาก จึงต้องการผู้ช่วยเหลือ
ในกิจกรรมต่าง ๆ ผู้สูงอายุที่มีผู้ดูแลที่เข้าใจและพร้อมจะทําให้ผู้สูงอายุปรับตัวทางด้านร่างกาย  และ
สัมพันธภาพกับผู้อ่ืนได้จะมีส่วนช่วยให้ความสุขแก่ผู้สูงอายุได้  และผู้ดูแลเองก็รู้จักเตรียมตัว  เพ่ือจะ
ใช้ชีวิตยามบ้ันปลายอย่างมีความสุขด้วย 

วลีที่ทําให้ผู้ศึกษาเห็นว่าผู้ดูแลช่วยให้เกิดความเข้าใจความเป็นมนุษย์ได้ลึกซึ้งขึ้น
ได้อีกประการหน่ึง คือ  

“เราดูแลคนอ่ืน ในที่สุดคนอ่ืนก็ต้องดูแลเราบ้าง” (เตือนใจ (นามสมมติ), 
สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557)  

เป็นคําพูดที่ผู้ศึกษาได้ยินติดหูตลอดระยะเวลาที่ศึกษาประเด็นการปฏิบัติดูแล
ผู้สูงอายุและคุณค่าทางจริยธรรม หรือ  

“ซักสักหน่ึงคุณอยู่ในภาวะน้ัน คุณแก่ก็ต้องอยู่อย่างน้ันเน่ียะ คุณก็ไม่ควรถูกใคร
เค้าทิ้ง ก็ต้องช่วยกันดูแล” (ปลัดเทศบาลตําบลบางสีทอง, สัมภาษณ์, 1 พฤษภาคม 2557)  

ซึ่งเท่ากับเป็นการยืนยันว่า “มนุษย์” ในฐานะสิ่งมีชีวิตต้องการสิ่งจําเป็นต่าง ๆ 
เพ่ือให้มีชีวิตรอด การดูแลทําให้บุคคลผู้ให้การดูแลได้ทําสิ่งที่เป็นสิ่งที่ถูกต้องตามครรลองในขณะที่
ผู้รับการดูแลสามารถอยู่รอด ทั้ง 2 ส่วนมีสิ่งเติมเต็มความต้องการอยู่เสมอ มนุษย์เมื่อเริ่มต้นเป็น
ทารกก็จะได้รับดูแล และเมื่อสูงอายุซึ่งเป็นช่วงสุดท้ายของชีวิตก็สมควรได้รับการดูแล การดูแลกันจึง
ไม่ใช่เพียงการเห็นลําดับชีวิตของผู้คนในสังคม แต่ในอีกนัยหน่ึงคือการดํารงคุณลักษณะสําคัญของ
ความเป็นมนุษย์เพราะคร้ังหน่ึงเราได้รับการดูแล และเมื่อมีชีวิตที่ดูแลตนเองได้ก็เผื่อแผ่ในลักษณะ
ดูแลคนอ่ืน สิ่งเหล่าน้ีช่วยให้มนุษย์ทุก ๆ เข้าใจความเป็นมนุษย์ที่มีหน้าที่ต่อกัน เหนือกว่าน้ัน คือ  
การเข้าใจโลกของธรรมชาติผ่านกระบวนการดูแลต้ังแต่เกิดจนถึงช่วงสุดท้ายของชีวิต 

ในสถานการณ์ของการดูแลมีนัยของการให้ความสําคัญกับตัวเอง และผู้ อ่ืน  
ซึ่งเป็นสถานการณ์ที่ขัดแย้งกัน เพราะโดยธรรมชาติมนุษย์ “มีความเห็นแก่ตัว” แต่เมื่อมาอยู่ใน
ความสัมพันธ์ในการดูแล ก็ต้องข้ามพ้นความเห็นแก่ตัว จนกลายเป็นความร่วมมือกันกับผู้อ่ืนเพ่ือสร้าง
คุณภาพชีวิตที่ดีไม่ใช่แค่ของผู้อ่ืน แต่เป็นคุณภาพชีวิตที่ดีของตนเองด้วย ดังน้ัน ในความสัมพันธ์ของ
การดูแล “ตนเอง” และ “ผู้อ่ืน” จึงมีความสัมพันธ์อยู่ในตัวของมันเอง น่ันคือ คุณค่าที่เกิดจาก 
การเรียนรู้ชีวิตว่าตนเองไม่ได้อยู่เพ่ือตนเองเท่าน้ัน แต่การอยู่ของตนมีค่าต่อคนอ่ืนด้วย สามารถทําให้
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ผู้ดูแลในฐานะมนุษย์ก้าวไปสู่จุดมุ่งหมายของคุณค่าในชีวิต นอกจากน้ี คุณค่าในชีวิตไม่ได้พิจารณา
จากการที่ผู้ดูแลสามารถดูแลผู้สูงอายุให้มีชีวิตยืนยาวมากท่ีสุด แต่พิจารณาจากการใช้ชีวิตที่เป็น
ประโยชน์กับคนอ่ืนและตนเองไปด้วยกัน 

จุดเริ่มต้นของการดูแลเป็นสิ่งที่ดํารงอยู่ มีโครงสร้างของมันเอง เราไม่ได้มีการ

ดูแล แต่เราอยู่ในการดูแล หมายความว่า การดูแลดําเนินไปในมิติที่เป็นภววิทยา (the ontological) 

ซึ่งเป็นส่วนหน่ึงของการประกอบสร้างมนุษย์ขึ้นมา หากปราศจากการดูแล เราก็ไม่สามารถเป็นมนุษย์

ได้เลย ความเข้าใจว่าการดูแลเป็นผลลัพธ์ของความเป็นมนุษย์ จากแนวความคิดที่ Martin 

Heidegger สรุปสาระส่วนน้ีว่า “การดูแลเป็นฐานรากของความเป็นมนุษย์” ซึ่งต้องยอมรับว่า 

การดูแลทําให้เห็นทัศนะของการดํารงชีวิตของมนุษย์ และเป็นภววิยา ดังน้ัน การดูแลถือเป็น 
การปฏิบัติและคุณค่าภายในตัวเอง การเข้าใจการดูแลจึงต้องผ่านประสบการณ์ได้รับการดูแล และ

ผ่านการมีปฏิสัมพันธ์กับคนอ่ืน ๆ ในกระบวนการของการดูแล ทั้งน้ี การแสดงออกถึงความสัมพันธ์

ของมนุษย์ในลักษณะของการดูแล ทําให้มนุษย์สร้างตัวเองขึ้นมา มีความตระหนักในตนเอง และ

สุดท้ายก็มีอัตลักษณ์ของตนเอง 

ทั้งน้ี “การดูแลเป็นฐานรากของความเป็นมนุษย์” จึงต้องยอมรับว่าการดูแลทํา

ให้เห็นทัศนะของการดํารงชีวิตของมนุษย์เป็นเหตุปัจจัยตามธรรมชาติ ดังที่ปรากฏในการดูแลผู้สูงอายุ

ในตําบลบางสีทอง ซึ่งทําให้เห็นภาพชัดเจนว่าภายใต้การดูแลให้มีชีวิตที่ยืนยาว และมีความสุขนั้น  

ก็ทําให้ผู้ดูแลเข้าใจความเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับผู้สูงอายุแต่ละช่วงเวลา การเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น

ตามกฎธรรมชาติ ความร่วงโรย ความอ่อนแอ ไม่มีใครหลีกหนีสิ่งเหล่าน้ีไปได้ และต้องการการพ่ึงพิง 

ผู้ดูแลส่วนใหญ่รู้อย่างเท่าทันความจริงของชีวิต จึงรับรู้ตนเองถึงการยอมรับว่าสักวันผู้ดูแลก็ต้องอยู่ใน

สถานะแบบผู้สูงอายุในวันน้ี  

6.5.2 การผ่านประสบการณ์ในการดูแล “การดูแล ถือเป็นงานแห่งชวิีต” 

หากพิจารณาให้ลึกซึ้ง ผู้ศึกษาพบว่า การดูแลเป็นสิ่งที่ ดํารงอยู่ได้เพราะมี

โครงสร้างของตัวเอง ความเป็นจริงการดูแลไม่ได้ถูกสร้างขึ้นมา แต่เราอยู่ในวงจรการดูแลต้ังแต่ต้น 
หมายความว่า การดูแลดําเนินไปในมิติที่เป็นภววิทยา มีอยู่แล้วโดยธรรมชาติ ซึ่งเป็นส่วนหน่ึงของ 

การเป็นมนุษย์ หากปราศจากการดูแล เราก็ไม่สามารถเป็นมนุษย์ได้เลย การทําให้การดูแลเป็นเรื่องที่

ทุกคนตระหนักร่วมกันจะต้องทําความเข้าใจการดูแลผ่านความสัมพันธ์แบบมนุษย์ที่สัมผัสมนุษย์ 

(subject-subject) คือ เราต้องเข้าไปมีประสบการณ์ในฐานะผู้ให้การดูแล เช่น เราจะรู้ว่าเราได้รับ

การดูแลและส่งต่อประสบการณ์น้ีต่อไปด้วยการดูแลคนอ่ืน เมื่อผู้ ดูแลตระหนักว่าการผ่าน

ประสบการณ์ของการได้รับการดูแลและขณะเดียวกันก็กําลังมีประสบการณ์ของการดูแลทําให้ผู้ดูแล
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ทําให้ผู้ดูแลเห็นว่า การอยู่ร่วมในประสบการณ์ของลูกหลาน จะช่วยทําให้ลูกหลานเป็นผู้ให้การดูแลที่

ดีต่อไปในอนาคต  

มีผู้ดูแลผู้สูงอายุหลายรายท่ีให้ลูกหลานดูแลผู้สูงอายุในบ้าน จึงเรียกให้ลูกหลาน

เข้ามามีส่วนร่วมในกิจกรรมการดูแลก็บอกให้ลูกรับรู้ “นี่ลูกดูไว้นะ เวลาแม่แก่ตัว ปรนนิบัติแม่มั่งนะ” 

ทั้งน้ี ผู้ดูแลซึ่งได้ปฏิบัติต่อผู้สูงอายุอยู่แล้วก็อยากจะให้ลูกหลานได้เห็น และซึมซับไปสู่การปฏิบัติ  

“เราทํา แล้วเราก็สอนไปในตัวเสร็จ” (เดือนเด่น (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 
พฤษภาคม 2557)  

การเห็นคุณค่าของการดูแลในลักษณะนี้เป็นเรื่องที่ต้องเรียนรู้ การให้การดูแลใน

ลักษณะพ่ึงพาอาศัยกันเป็นตัวอย่างเพ่ือสร้างการตอบแทนกลับคืนจากคนในรุ่นต่อไป น่ันคือ การทํา

ตัวอย่างในการดูแลผู้สูงอายุ ซึ่งเป็นพ่อแม่ของตน แต่เป็นปู่ ย่า ตา ยาย ของคนรุ่นหลาน เพ่ือให้พวก

เขาเหล่าน้ันได้ตระหนักและสํานึกความรับผิดชอบที่มีต่อคนรุ่นก่อน ดังน้ัน การตอบแทนในลักษณะน้ี

จะสร้างความผูกพันต่อการตอบแทนที่จะเกิดขึ้นในอนาคต เช่น กรณีพ่ีเดือนเด่นกล่าวถึงคนรุ่นลูกและ

หลานที่จะช่วยดูแลตนเองในช่วงป้ันปลายของชีวิต และเป็นการตอบแทนที่ตนได้ดูแลพ่อแม่มาก่อน 

ทั้งน้ี เน่ืองจากลูกหลานได้มีประสบการณ์ของการได้รับการดูแลและในขณะน้ีได้เปลี่ยนเป็นผู้ดูแล

ผู้สูงอายุในบ้านของตนเอง 

การดูแลถือเป็นการปฏิบัติและคุณค่าภายในตัวเอง การเข้าใจการดูแลจึงต้องผ่าน

ประสบการณ์ได้รับการดูแล และผ่านการมีปฏิสัมพันธ์กับคนอ่ืน ๆ ในกระบวนการของการดูแลน้ัน 

สิ่งที่เราแสดงออกว่าต้องการเข้าไปสู่ความสัมพันธ์ระหว่างมนุษย์ในลักษณะของการดูแล ทําให้มนุษย์

สร้างตัวเองขึ้นมา มีความตระหนักในตนเอง และสุดท้ายก็มีอัตลักษณ์ของตนเอง ความสัมพันธ์ของ

ผู้คนที่อยู่ในบริบทของการดูแลไม่ได้มีลักษณะเพ่ือการครอบงําที่เหนือกว่า แต่เป็นปฏิสัมพันธ์ของ 
การอยู่พ่ึงพาอาศัยซึ่งกันและกัน (Alexandre Guilherme, 2008, p. 63) 

จากการที่ผู้ดูแลได้ผ่านประสบการณ์ทําให้เรียนรู้ชีวิตของตนเอง รวมทั้งเรียนรู้

คุณค่าของชีวิตผู้อ่ืนในคราวเดียวกัน เข้าใจว่าตนเองมีชีวิตอยู่ไม่ใช่เพ่ือตนเอง แต่ได้ทําเพ่ือคนอื่น คือ

ผู้สูงอายุซึ่งเป็นพ่อแม่ของตัวเอง การดูแลเป็นสิ่งที่เป็นบทเรียนที่เรียนรู้ไม่มีจบสิ้นเป็นไปตามช่วงวัย

ของผู้สูงอายุเอง ในช่วงเวลาหน่ึงผู้สูงอายุอาจต้องการความช่วยเหลือเพียงเล็กน้อยเช่น พ่ีสาทิสเล่าว่า

ตอนแรกแม่เดินได้ก็แค่ดู ๆ ไม่ได้ช่วยอะไรมาก แต่เมื่อแม่เดินไม่ได้ก็ต้องดูแลมากขึ้น ต้องประคอง 

ต้องหาอาหารให้กิน พาไปห้องนํ้า และกล่าวต่อไปว่าหลังจากน้ีไปหากแม่นอนติดเตียงเขาก็ต้องหา 

วิธีดูแลให้สอดคล้องกับสภาวะของผู้สูงอายุ บทเรียนรู้ดังที่พ่ีสาทิสเล่ามานี้เป็นสิ่งที่พวกเขาเรียนรู้ด้วย

ตนเองวันแล้ววันเล่า แต่ละวันก็ต้องพบเจอเรื่องราวที่ต้องปรับแก้กันไปตามแต่สถานการณ์ หากได้ส่ง

ต่อความรู้เหล่าน้ีก็น่าจะทําให้ผู้ดูแลรุ่นหลังมีตัวอย่างที่สามารถนํามาปรับใช้ได้ในชีวิตประจําวันต่อไป
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น่ันคือ การท่ีพ่อแม่ทําให้ผู้ดูแลซึ่งอยู่ในฐานะลูกหลาน ญาติและผู้ดูแลในชุมชนในฐานะเพ่ือน เพ่ือน

บ้าน และผู้ปฏิบัติงานเข้าใจข้อเท็จจริงแห่งชีวิตน้ีเอง ย่อมทําให้คุณค่าของชีวิตฉายภาพออกมาทําให้

ทุกคนมุ่งค้นหาจุดหมายของชีวิตต่อไป เพ่ือให้สามารถประคับประคองชีวิตให้มีความสุข มีความเจริญ

ในตนเองต่อไป 

การบรรลุถึงจุดหมายในชีวิตที่มีความสุข ไม่ว่าจะก้าวจากผู้ได้รับการดูแลเป็น

ผู้ดูแลและสุดท้ายกลายเป็นผู้ได้รับการดูแลอีกครั้ง อาจไม่สามารถตระหนักรู้ได้ในทันทีในช่วงต้นของ
การได้รับการดูแล หรือเป็นผู้ดูแลเสียเอง แต่คุณค่าของการเข้าใจชีวิตจะค่อย ๆ เผยออกมาในจิตใจ

และเติบโตในวันข้างหน้าดังที่ผู้ดูแลในตําบลบางสีทองสะท้อนว่าเมื่อได้ดูแลผู้สูงอายุพวกเขาเห็นว่า

ต่อไปในภายภาคหน้าที่เขาเป็นผู้สูงอายุเขาก็ได้รับการดูแลจากคนในบางสีทองอย่างแน่นอน 

ดังน้ัน การดูแลซึ่งดํารงอยู่ในฐานะกิจกรรมทางธรรมชาติที่ถูกทําให้กลายเป็น

กิจกรรมทางวัฒนธรรม ก็ย่อมแสดงให้เห็นถึงลักษณะเฉพาะในวัฒนธรรมน้ัน ดังกรณีที่ศึกษาในตําบล

บางสีทองมีกิจกรรมในการดูแลผู้สูงอายุ ทว่าความธรรมชาติของการดูแลก็มีความเป็นสากลอัน

เน่ืองมาจากการดูแลทําให้เกิดการดํารงชีวิตอยู่รอดของมนุษย์ ซึ่งคุณค่าน้ีเป็นสิ่งที่จําเป็นต้องคงอยู่

และสืบทอดต่อ ๆ ไป  

6.5.3 การปลูกฝังค่านิยม 

จากพ้ืนฐานความเช่ือว่าครอบครัวเป็นสถาบันที่ส่งเสริมให้สมาชิกในครอบครัว

ได้รับการพัฒนาและเลี้ยงดูให้เป็นคนดี ช่วยเหลือผู้อ่ืน และเลี้ยงดูพ่อแม่ที่แก่ชราอย่างเหมาะสม 

ทั้งทางด้านร่างกาย และจิตใจเพ่ือให้มั่นใจว่าผู้สูงอายุจะมีสุขภาพร่างกายที่แข็งแรง ได้รับความ

ปลอดภัยทั้งที่บ้านและในชุมชน ทั้งน้ี ผู้ดูแลในตําบลบางสีทองมองว่าการปลูกฝังค่านิยมที่สําคัญ 

ได้แก่ การเคารพผู้ใหญ่ ความกตัญญู ความเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่ และได้รับการเตรียมตัวในการเป็นผู้สูงอายุ
ที่มีความสุขจึงเริ่มต้นต้ังแต่ในบ้านและสังคม 

วิธีการปลูกฝังเรื่องความกตัญญูในครอบครัว ควรทําโดยการสอนและทําให้

ลูกหลานเห็น เน่ืองจากสมาชิกให้เหตุผลว่า  

“เอาข้าวไปให้แม่ก็เรียกลูกมาสอนและบอกว่า ให้ลูกเอาข้าวแบ่งให้ย่าก่อน” 

(อุดม (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 28 มีนาคม 2557)  

เพ่ือสอนให้ลูกหลานเห็นและซับซึมพฤติกรรมน้ี และตอบแทนบุญคุณพ่อแม่ของ

ตนต่อไป บางคนกล่าวว่า บางครั้งสอนเด็กจะไม่เช่ือฟัง อาจต้องใช้วิธีการให้คําแนะนําหรือสอน

ทางอ้อม นอกจากการที่พ่อแม่ใช้ให้ลูกหลานเอาขนมหรือสิ่งของไปให้ตายายแทนตนแล้ว ยังมีวิธีการ

อ่ืน ๆ ที่ส่งเสริมความรักความผูกพันกันในครอบครัว โดยให้ลูกหลานทํากิจกรรมร่วมกับผู้สูงอายุ เช่น 

ให้ลูกหลานใส่บาตรร่วมกับผู้สูงอายุ หรือทําบุญอุทิศส่วนกุศลให้กับญาติผู้ใหญ่ที่ล่วงลับ จัดงานเลี้ยง
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เพ่ือรวมญาติในกรณีบ้านพ่ีเดือนเด่น โดยหวังว่าลูกหลานจะยังคงเห็นว่าผู้สูงอายุเป็นศูนย์กลางของ

ครอบครัว 

มีผู้ดูแลบางรายแสดงทัศนะต่อการสั่งสอนบุตรหลานว่า “เกิดเป็นคนไทย ถ้าคน

แก่เคยดูแลเรา ก็ต้องดูแลเขาตอบแทน” ในครอบครัวมีความเห็นเรื่องการปลูกฝังความกตัญญูว่า  

“ต้องสั่งสอน มีอะไรต้องบอก เช่น บอกว่าไปดูย่า พอโตก็ดูแลแม่นะ” (ลออ 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 14 พฤษภาคม 2557) และผู้ดูแลเล่าว่าได้สอนให้ลูกหลานช่วยเหลือผู้สูงอายุ
ว่า  

“เวลาเห็นคนแก่ทําอะไร ต้องช่วยเหลือ” (พิมล (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 27 

พฤษภาคม 2557) 

พ่ีพิมลกล่าวถึง การรับรู้ความกตัญญูไว้ว่า “ได้รับรู้มาจากครอบครัวเป็นคนสั่ง

สอน บอกให้ช่วยดูแลคนแก่” การอบรมสั่งสอนเรื่องความกตัญญูและเคารพผู้สูงอายุภายในครอบครัว 

เกิดจากการรับรู้เรื่องความกตัญญูโดยการที่คนเฒ่าคนแก่สอนให้บุตรหลานฟัง แนวทางในการปลูกฝัง

พฤติกรรมเชิงจริยธรรม และคุณค่าทางจริยธรรมมักทําต้ังแต่วัยเด็ก จนถึงวัยทํางาน วิธีการท่ีใช้จะ

เป็นลักษณะการอบรมเลี้ยงดูที่แฝงไปด้วยความรัก การใช้เหตุผล เพราะจะทําให้ผู้ที่ได้รับการปลูกฝัง

ไม่รู้สึกว่าเป็นเร่ืองที่ฝืนใจ เสียงที่พร่ําสอน การกระทําที่เป็นแบบอย่าง เสมือนกับเป็นส่วนหน่ึงใน 

วิถีชีวิตของตนเอง การกระทําการดูแลถูกทําด้วยความเคยชินไม่ถูกต้ังคําถามเพราะคุณค่าน้ีมันฝังอยู่

ในวิถีชีวิตของผู้ดูแลแล้วน้ันเอง ดังน้ัน การปลูกฝังค่านิยม และพฤติกรรมเชิงจริยธรรมในการดูแล

ผู้สูงอายุ โดยเฉพาะคา่นิยมเรื่องความกตัญญู บาป-บุญ เป็นทั้งการการดํารงคุณค่าทางจริยธรรม และ

เป็นบรรทัดฐานการประพฤติ ปฏิบัติต่อผู้สูงอายุอีกด้วย 

6.5.4 การฝึกวินัย 
ในการดํารงคุณค่าทางจริยธรรมต้องอาศัยการฝึกวินัยให้แก่เด็ก ผู้ดูแลเล่าว่า

เรียนรู้สิ่งเหล่าน้ีจากโรงเรียน หรือสถาบันการศึกษา สอนให้รู้จักแยกแยะระหว่างสิ่งที่ถูกต้องและสิ่งที่ผิด 

เ พ่ือเป็นการป้องกันไม่ ใ ห้ เ ด็กทําในสิ่ งที่ เ ป็นอันตรายแก่ตนเองและผู้ อ่ืน การคาดหวังให้

สถาบันการศึกษาทําหน้าที่ขัดเกลาทางสังคม (socialization) เพ่ือให้เด็กได้เรียนรู้การดําเนินชีวิตตาม

บรรทัดฐานของสังคม ทั้งน้ี ทางเทศบาลบางสีทองส่งเสริมสถาบันครอบครัวโดยใช้กระบวนการทาง

การศึกษาในทุกรูปแบบ ทั้งการจัดโปรแกรมการอบรมในระยะสั้น และระยะยาวโดยใช้รูปแบบต่างๆ 

สําหรับพ่อแม่ ผู้ปกครอง รวมทั้งการจัดทําเอกสารเพ่ือเตรียมพ่อแม่ผู้ปกครองในการทําหน้าที่อบรม 

เลี้ยงดู และให้ครอบครัวเข้าร่วมกิจกรรมกับผู้สูงอายุในลักษณะเป็นการสานสัมพันธ์กันในครอบครัว

เพ่ือให้เห็นความสําคัญในการดูแลผู้สูงอายุ ดังน้ัน การบ่มเพาะนิสัยในการดูแลผู้สูงอายุต้อง

วางรากฐานในตัวเด็ก และในช่วงเดือนมิถุนายนเทศบาลและวัดได้จัดอบรมจริยธรรมแก่ประชาชนท่ี
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สนใจ ซึ่งมีเด็ก เยาวชน คนที่สนใจเข้าร่วมจํานวนหน่ึง ดังน้ัน การฝึกวินัย หรือฝึกฝนเพ่ือการมีปัญญา

ในการครองชีวิต ก็เท่ากับการส่งเสริมให้เกิดการรักตนเอง และคนอ่ืนอย่างเหมาะสม ดังน้ัน จึงควร

ฝึกฝนต้ังแต่วัยเด็ก และควรมีช่วงเวลาที่วัยผู้ใหญ่จะมีโอกาสในการทบทวนตนเองเพ่ือพัฒนาจิตใจให้ 

ดีขึ้นต่อไป  

6.5.5 การเป็นแบบอย่าง 

ผู้ดูแลในบางสีทองเห็นว่าการไม่ต้องพูดแต่สื่อสารโดยทําให้ดูเป็นตัวอย่าง
สามารถทําให้ลูกหลานทําตาม ในการดูแลก็เช่นเดียวกัน พ่ีเดือนเด่นเป็นคนหน่ึงที่เห็นความสําคัญใน

การทําให้ดูเป็นตัวอย่าง  

“อยู่ที่พ่อแม่สอนลูกอย่างไร ถ้าพ่อแม่ให้ความเคารพผู้ใหญ่ เด็กเค้าก็จะเห็นตรง

น้ัน แต่บางครั้งพ่อแม่ก็ไม่ได้ให้ความเคารพผู้ใหญ่ เด็กเค้าก็ไม่เห็นปู่ย่าตายายของเขา” (เดือนเด่น 

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 22 พฤษภาคม 2557)  

สําหรับพ่ีบงกชซึ่งสนใจเก่ียวกับการจัดสภาพแวดล้อมที่บ้านให้สะอาด ก็เช่ือว่า

หากทําบ้านให้สะอาดก็สามารถเป็นแบบอย่างให้กับบ้านอ่ืน ๆ ได้ โดยนําเสนอข้อมูลในส่วนน้ีว่า 

“อยากให้ผู้ดูแลได้เห็น บ้านที่เค้าจัดสิ่งแวดล้อมได้ดี ถ้าเค้าเห็นอาจจะมีใจคิดขึ้นมาว่า “เออ ทําไมเรา

ไม่ทําที่บ้านเราให้มันดูดีอย่างน้ี” ไม่ต้องไปไกลในชุมชนเราก็มีหลายหลัง” สําหรับกรณีของพ่ีบงกช 

การนําเสนอบ้านที่จัดสภาพแวดล้อมที่ดีสําหรับผู้สูงอายุน้ันบางคร้ังการพูด การสื่อสารตรง ๆ อาจทํา

ให้ผู้ดูแลรู้สึกว่าเจ้าหน้าที่เข้ามาก้าวก่ายและอาจมองว่าบ้านของตนจัดสภาพแวดล้อมไม่ดีแก่ผู้สูงอายุ 

เหมือนเป็นการดูถูก หรือตําหนิผู้ดูแลก็ได้ ซึ่งการพูดตรง ๆ ก็อาจก่อให้เกิดปัญหาในการดูแลผู้สูงอายุ 

การพาไปดู หรือสะท้อนให้เห็นจากตัวอย่างก็อาจทําให้บรรยากาศในการอยู่ร่วมกันราบรื่น 

สําหรับป้าอุดม เล่าว่า  
เวลามีมะปราง หรือมังคุดในสวนออกใหม่ ๆ ให้หลานเอาไปให้แม่ เขาก็ถามว่า ทําไม

เขาถึงกินก่อนไม่ได้ เราก็ต้องอธิบายให้ฟัง ว่าการทําแบบน้ีถือเป็นการให้ความเคารพ

ผู้ใหญ่ เขาก็จะซึมซับไปเอง แต่อาจประสบปัญหาเน่ืองจากการเป็นแบบอย่างที่ผู้ดูแล

ปฏิบัติต่อผู้สูงอายุ อาจถูกต้ังคําถามเน่ืองจากการทําเป็นตัวอย่างเป็นการสื่อสารด้วย

การกระทํา เมื่อไม่ได้ถูกสอนด้วยคําพูด อาจทําให้บุตรหลานต้ังคําถามว่าทําไมต้องทํา

เช่นน้ัน “ทําไมเรากินข้าวก่อนไม่ได้ ต้องเอาข้าวใหม่ไปให้ยายก่อน” ดังน้ัน การเป็น

แบบอย่างที่ดี ต้องสื่อสารโดยการใช้คําพูดด้วย ไม่เช่นน้ัน จะทําให้เกิดความสับสนกับ

เด็กได้ (อุดม (นามสมมติ), สัมภาษณ์, 28 มีนาคม 2557) 
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ทั้งน้ี ผู้ดูแลที่อยู่ร่วมกับผู้สูงอายุและสมาชิกในครอบครัวคนอ่ืนจะปฏิบัติต่อ

ผู้สูงอายุ โดยมีลูกหลานมีส่วนร่วมพอสมควร แต่มีสมาชิกในครอบครัวที่แยกเรือนออกไป บางรายส่ง

ลูกของตนไปเย่ียมและดูแลผู้สูงอายุบ้างเป็นครั้งคราวเน่ืองจากต้องเรียนหนังสือต่างอําเภอ อาจไม่มี

เวลาได้ใกล้ชิดผู้สูงอายุเท่าที่ควร แต่เมื่อมีวันหยุดและพ่อแม่กระตุ้นให้ทําหน้าที่เอาสิ่งของหรืออาหาร 

หรือผลไม้จากสวนไปให้ผู้สูงอายุ ในบางรายมักให้ลูกนําอาหารไปให้ปู่ ย่า ตา ยาย ผู้ดูแลผู้สูงอายุให้

ทัศนะว่าการแสดงให้ลูกหลานเห็นเป็นวิธีการที่ทําให้คุณค่าแห่งการกระทํา หรือคุณค่าทางจริยธรรม
การดูแลให้คงอยู่ต่อไป แสดงให้เห็นว่า การสอนและการให้เห็นตัวอย่างการกระทําหรือให้เด็กได้มี

โอกาสปฏิบัติต่อผู้สูงอายุจะทําให้เด็ก หรือเยาวชนได้ซึมซับคุณค่าเหล่าน้ีโดยธรรมชาติ 

การปฏิบัติเป็นแบบอย่างมีผลต่อพฤติกรรมของบุคคล จึงให้ความสําคัญกับการที่

ผู้คนในครอบครัว ในชุมชนทําตัวอย่างแก่เยาวชน และคนท่ัวไป โดยเฉพาะอย่างย่ิง การดูแลผู้สูงอายุ 

เป็นพฤติกรรมที่สามารถสอนกันได้ วิธีการสอนโดยให้ลูกหลานเรียนรู้จากการแสดงพฤติกรรม ซึ่งถือ

ว่าเป็นกิจกรรมที่ดีของผู้ใหญ่หรือญาติ ๆ ที่กระทําต่อผู้สูงอายุในครอบครัวให้เด็กและเยาวชนได้เห็น

เพ่ือเป็นแบบอย่าง ควบคู่ไปกับการสอนให้ลูก หลานรู้จักการดูแลพ่อแม่ เหมือนกับที่พ่อแม่เคยดูแล 

ปู่ ย่า ตา ยาย เพ่ือให้ซึมซับบทบาทการดูแลผู้สูงอายุ 

คุณค่าของการดูแลแม้จะมีความเป็นนามธรรม แต่สามารถสะท้อนให้เห็นใน

ลักษณะภาษากาย หรือการแสดงออกในลักษณะพฤติกรรมที่ต้องปรนนิบัติเพ่ือคนอื่น เป็นเรื่องที่ 

ผูกติดอยู่กับจิตใจของผู้กระทําหรือผู้ดูแล หากจิตใจได้รับการขัดเกลาและต้ังมั่นในคุณค่าระดับบุคคล

ไม่ว่าจะเป็นความเสียสละ ความรู้สึกเห็นอกเห็นใจคนอ่ืน ความเมตตากรุณา ความอดทนอดกลั้น 

หรือความพอเพียงแล้ว ก็สามารถดูแลผู้สูงอายุได้อย่างเต็มที่ ผู้ศึกษาเห็นว่าผู้ดูแลผู้สูงอายุจะให้

ความสําคัญกับการฝึกจิตใจของตนเอง ควบคุมตนเอง ดังที่บงกช กล่าวว่า  
“ เราไม่อยากให้ใครทําไม่ ดี กับเรา เราก็ ไม่ควรทําไม่ ดี กับเขา” (บงกช  

(นามสมมติ), สัมภาษณ์, 19 พฤษภาคม 2557) 

เท่ากับการรู้ว่าการเอาใจเขามาใส่ใจเราเป็นสิ่งที่สําคัญย่ิง ดังน้ัน เมื่อจะต้อง

ปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุก็จําเป็นต้องนําตัวเองไปเทียบเคียง และไตร่ตรองอย่างรอบคอบเพ่ือให้สามารถ

ควบคุมพฤติกรรม อารมณ์ที่แสดงออกมา การที่ผู้ดูแลได้มีการตระหนักและยึดมั่น เพ่ือดํารงคุณค่าใน

ด้านต่าง ๆ น้ัน ผู้ศึกษามองว่าเพราะผู้ดูแลอยู่ในบริบทของการดูแลผู้สูงอายุเป็นเวลานาน คุณค่า

เหล่าน้ีจึงบ่มเพาะอยู่ในตัวของผู้ดูแลอยู่ตลอดเวลาอยู่แล้ว การดํารงคุณค่าเหล่าน้ีคือการที่ผู้ดูแลได้ลง

มือปฏิบัติดูแลในทุก ๆ วันของชีวิต หรือที่เรียกว่า “ระบบคุณธรรม” ที่อยู่ในครอบครัว ถือเป็นธรรม

เนียมในการดูแลผู้สูงอายุของตําบลบางสีทอง 
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6.6 สรุป 

 

การศึกษาเรื่อง “การปฏิบัติดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุของผู้ดูแล

ในตําบลบางสีทอง จังหวัดนนทบุรี” มีคุณค่าหลายประการท่ีสะท้อนถึงการปฏิบัติดูแล คุณค่าเหล่าน้ี

เป็นทั้งแรงโน้มเพ่ือให้เกิดการปฏิบัติดูแล ขณะเดียวกัน คุณค่าบางประการก็เป็นจุดหมายปลายทาง 

ผู้ดูแลในตําบลบางสีทองได้กล่าวถึงคุณค่าเหล่าน้ี ได้แก่ การให้คุณค่ากับความรัก การทําความดี  
การป้องกันไม่ให้คนอ่ืนได้รับอันตรายใด ๆ การเสียสละ การกตัญญูกตเวที ซึ่งช่วยหล่อเลี้ยงการปฏิบัติ

ของผู้ดูแลผู้สูงอายุ และยังช่วยส่งต่อคุณค่าเหล่าน้ีสู่ลูกหลานในรุ่นต่อไปด้วย คุณค่าทางจริยธรรมใน

การดูแลมีปรากฏอยู่จริง แต่ก็ไม่ใช่สิ่งที่ตายตัว เน่ืองจากข้ึนอยู่กับอัตวิสัย (อารมณ์) และยุคสมัย 

ดังเช่น การดูแลแม้จะมีการเสียสละที่ผู้ดูแลได้แสดงออกมาก็แตกต่างกัน ผู้ดูแลบางคนต้องเสียสละ

ตัวเองมากกว่าคนอ่ืนเน่ืองจากต้นทุนชีวิตของเขามีน้อยกว่าผู้ดูแลอีกคนหน่ึง แต่ก็ไม่ได้ทําให้เป็นเหตุ

ให้นํามาเปรียบเทียบได้ว่าคนที่เสียสละน้อยกว่ามีจริยธรรมน้อยกว่าคนที่เสียสละมากกว่า 

สําหรับการดํารงอยู่ของคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุในเรื่องความกตัญญู

กตเวทีต่อพ่อแม่ การเช่ือเรื่องบาป-บุญ เป็นคุณค่าทางวัฒนธรรมซึ่งยังคงอยู่ในสังคมไทย สําหรับ

ตําบลบางสีทองผู้ดูแลส่วนใหญ่ยึดถือคุณค่าเหล่าน้ีอย่างเหนียวแน่น การดํารงอยู่ของคุณค่าดังกล่าว

กระทําผ่านการเข้าไปมีประสบการณ์ในการดูแลของบุคคล หรือจากการที่บุคคลผ่านวัยที่ได้รับ 

การถ่ายทอดคุณค่าน้ี ทว่าคนรุ่นใหม่จะยังไม่รับรู้คุณค่าเหล่าน้ีจนกว่าจะได้รับการถ่ายทอด ปลูกฝัง 

จนเป็นการปฏิบัติทางวัฒนธรรมของตําบลบางสีทอง  

คุณค่าทางจริยธรรมส่วนหน่ึงได้รับอิทธิพลจากความเช่ือทางพุทธศาสนา การดํารงอยู่

ของคุณค่าทางจริยธรรมการดูแลมีความสัมพันธ์เก่ียวข้องอย่างมากกับการปฏิบัติ หรือการดูแล โดย
พบว่า ผู้ดูแลที่มีความเช่ือทางศาสนามาก ได้แก่ เรื่องบาปบุญคุณโทษ ช่ัวดี นรกสวรรค์ และยึดมั่นใน

การปฏิบัติกิจทางศาสนา การปฏิบัติธรรม และพยายามระมัดระวังตัวไม่ให้ทําผิดศีลธรรม ทั้งใน

ชีวิตประจําวัน และในการปฏิบัติงาน ดังน้ัน ความเช่ือ และการปฏิบัติตนเช่นน้ี มักทําให้ผู้ดูแล

ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ ยึดคําสอนทางศาสนามาใช้ในการดูแลด้วย เช่น การเลี้ยงดูพ่อแม่ ไม่ทอดท้ิงและ

มองว่าพ่อแม่เป็นพระในบ้าน 

คุณค่าของความดีช่ัวในทางพระพุทธศาสนาไม่ใช่เรื่องเฉพาะบุคคลแต่เก่ียวข้องกับ

ครอบครัว และชุมชนโดยรวม ดังที่ ภัทรพร สิริกาญจน (2552, น. 27-28) อธิบายว่า ในสังคมไทยคน

ทั่วไปมีความเช่ือว่า การทําดี ทําช่ัวไม่มีผลตอบสนองเฉพาะบุคคลเท่าน้ัน แต่มีผลต่อชุมชนและ

ครอบครัวของบุคคลน้ันด้วย เช่น การทําความดีของลูกสามารถส่งผลให้พ่อแม่มีความสุขได้ การแสดง

ความกตัญญูกตเวทีต่อพ่อแม่ หรือบรรพบุรุษตามพระพุทธศาสนาก็จะถูกสาปแช่งและถือว่าเป็นสิ่งที่
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ช่ัวร้าย การที่บุคคลคนหน่ึงทํากรรมดี หรือกรรมช่ัวน้ัน มีผลกระทบต่อชุมชนได้เมื่อชุมชนกับบุคคลมี

ความสัมพันธ์เช่ือมโยงกันในทางใดทางหนึ่ง อีกทั้งการมีจริยธรรมเป็นพลังในครอบครัวน่ันคือ สายใย

ที่เช่ือมโยงสัมพันธภาพระหว่างสมาชิกในครอบครัวให้คงอยู่อย่างมั่นคง เสมือนพันธะที่นําไปสู่

จิตสํานึกในการดูแลผู้สูงอายุต่อไป 

นอกจากน้ี การคาดหวังจากสังคมก็มีส่วนที่ทําให้คุณค่าทางจริยธรรมยังคงดํารงอยู่

ต่อไป  และอาจหมายรวมถึงการเป็นบรรทัดฐานในการดูแลในตําบลบางสีทองด้วยแล้ว  
อันเน่ืองมาจากสังคมคาดหวังว่าผู้ดูแลจะปฏิบัติต่อผู้สูงอายุอย่างเหมาะสม ดังน้ัน บ้านใดมีผู้สูงอายุจะ

ถูกจับจ้อง เฝ้าดูอยู่เสมอ หรือเป็นลักษณะของการเกื้อกูลกัน หากมีอะไรไม่เหลือบ่ากว่าแรงจะได้

ช่วยกันได้ การเห็นหรือการรับรู้ตัวแบบที่ดีในการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนตนเอง หรือชุมชนอ่ืน ๆ ก็ทํา

ให้ผู้ดูแลอยากเอาอย่าง รวมท้ังการให้กําลังใจในการแสดงพฤติกรรมที่แสดงถึงความใส่ใจและให้ 

ความรักต่อผู้สูงอายุอย่างสมํ่าเสมอ ทําให้ผู้ดูแลยังคงดูแลผู้สูงอายุต่อไปได้ สิ่งน้ีก็เป็นเคร่ืองประกันว่า

คุณค่าของการดูแลยังคงอยู่ในสังคมต่อไป แต่คุณค่าเหล่าน้ีอาจลดความสําคัญ หรือหายไปในอีก

ช่วงเวลาหน่ึง เมื่อบุคคลไม่ได้ให้ความสําคัญกับคุณค่าเหล่าน้ี ดังน้ัน ผู้ดูแลและผู้ที่เก่ียวข้องใน 

การดูแลผู้สูงอายุเห็นว่าคุณค่าเหล่าน้ีจะยังอยู่ต่อไปน้ันจะต้องส่งต่อคุณค่าของการดูแลสู่สมาชิกรุ่น

ต่อไป 

คุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลเป็นแนวคิดเชิงบรรทัดฐานที่พยายามตอบคําถามและ 

ช้ีแนวทางในการปฏิบัติดูแล ทั้งในระดับบุคคลและระดับสังคม ตลอดจนนําเสนอทางออกใน 

การพัฒนาชีวิตของบุคคล คือ การทําให้ผู้ดูแลเองมีความแสดงออกเชิงพฤติกรรม จิตใจ และปัญญา 

สามารถเผชิญหน้ากับปัญหาอย่างเหมาะสม โดยเช่ือว่ามนุษย์เป็นคนดี สามารถแก้ไขปัญหาและ

พัฒนาสิ่งต่าง ๆ ได้อย่างเหมาะสม เมื่อศึกษาลึกเข้าไปในพฤติกรรมของการดูแล ผู้ศึกษาเห็นคุณค่าใน
การดูแลซึ่งเป็นคุณค่าจากตัวมนุษย์เอง ผู้ดูแลได้รับการฝึกฝน ปลูกฝังมาในอดีต และเรียนรู้จาก

ค่านิยมในสังคม จนเกิดการตระหนักรู้ถึงพฤติกรรมที่ดีงามจนนําไปสู่การปฏิบัติที่ถูกต้องดีงามด้วย 

จริยศาสตร์การดูแลส่งเสริมให้บุคคลมีชีวิตที่มีความสุข เอ้ืออาทรต่อผู้อ่ืน รับผิดชอบต่อคนในสังคม 

เพราะพวกเขาต้องดํารงชีวิตอยู่ร่วมกัน สังคมที่ดีในบริบทของจริยศาสตร์การดูแล คือการที่สมาชิกใน

สังคมร่วมกันรับผิดชอบต่อตนเองและผู้อ่ืน  

ผู้ดูแลยอมรับเป็นเสียงเดียวกันว่า จะให้ปฏิบัติ หรือการกระทําเพ่ือตอบแทนบุญคุณน้ัน

เป็นไปได้ยากมากในยุคปัจจุบัน เน่ืองจากลูกหลานต้องออกไปร่ําเรียน และทํางานนอกบ้าน ดังคํา

กล่าวที่ว่า “โดยหลักการยึดหลักกตัญญู แต่สภาพมันเป็นไปไม่ได้ ก็เราต้องไปทํางาน ถ้าเราไม่ไป

ทํางาน แล้วเราจะเอาเงินที่ไหนไปรักษา มากิน” สิ่งน้ีสะท้อนคุณค่าเชิงลบของความกตัญญูไว้อย่าง

น่าสนใจ เน่ืองจากการที่ลูกหลานออกไปทํางาน แล้วผู้สูงอายุอยู่บ้านตามลําพัง ก็ไม่อาจกล่าวได้ว่าเขา
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ไม่กตัญญู “เขามีภาระเขา เราก็ต้องดูเขาด้วย ถ้าเขาไม่มีภาระแล้วเขาออกจากงานตรงโน่นตรงน้ีแล้ว

ครอบครัวเอาอะไรกิน ก็ต้องดูกันไป เช่น อาจจะจ้างคนเขาดู คือว่าเอาเงินเดือนส่วนน้ันมาช่วยกัน

ออก มาดูแล ถ้าจะให้ลูกมาดูหมด ลูกก็ทํางาน เงินเดือนต้ังสองสามหมื่นอย่างน้ี ใครจะไปออก มัน 

ก็ต้องดูด้วย เขาหาเงินมาเลี้ยงพ่อแม่น่ันแหละ” ทั้งน้ี อาจพิจารณาว่า การท่ีลูกหลานออกไปทํางาน 

แล้วหาเงินมาเลี้ยงดูผู้สูงอายุ ก็เป็นความกตัญญูรูปแบบหน่ึง หรือกรณีที่ลูกหลานไม่ได้อยู่ดูแลผู้สูงอายุ

ด้วยตนเอง แต่จ้างผู้ช่วยดูแลเป็นรายวัน หรือรายเดือน ก็ถือว่าเขาได้ปฏิบัติเพ่ือตอบแทนผู้สูงอายุใน
อีกทางหน่ึง 

จากการเห็นอีกด้านหน่ึงของความกตัญญูเมื่อเช่ือมโยงกลับไปที่แนวคิดจริยศาสตร์ที่

ยังคงยืนยันว่าคุณค่าการดูแลยังคงปรากฏให้เห็นแม้จะอยู่ในบริบททางสังคมที่มีการเปลี่ยนแปลงใน

ปัจจุบัน โดยให้ความสําคัญกับการตระหนักถึงชีวิตทางสังคมของผู้ดูแลและผู้สูงอายุในสถานการณ์ที่

ยากลําบาก โดยไม่พยายามบ่งช้ีว่าสิ่งที่เขาทําน้ันเป็นสิ่งที่ไม่ดี แต่มองอย่างยอมรับในคุณค่าอีกรูปแบบ

หน่ึง เช่น การที่ผู้ดูแลออกไปทํางานหารายได้ เขาเห็นว่าคุณค่าเรื่องเงินจะทําให้ผู้สูงอายุมีอยู่มีกิน  

แต่จะไม่ตัดสินว่าผู้ดูแลที่ให้คุณค่ากับเรื่องเงินจะเป็นผู้ดูแลที่ไม่ดีหรือไม่กตัญญู เพราะไม่อย่างน้ันเรา

จะไม่เห็นคุณค่าของความเป็นมนุษย์ ศักด์ิศรีความเป็นมนุษย์ในตัวผู้ดูแล แต่ให้มองอีกแง่มุมหน่ึงว่า 

ผู้ดูแลเหล่าน้ีกําลังดูแลผู้สูงอายุในอีกลักษณะหน่ึง การยึดถือคุณค่าในการดูแลไม่ว่าแบบใดที่กล่าวมา

ข้างต้นจะเป็นหลักประกันว่าการปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุได้ทําให้ผู้สูงอายุมีชีวิตที่ดี และไม่เพียงแค่ช่วยให้

ผู้สูงอายุมีช่วงสุดท้ายในชีวิตที่มีความสุข แต่ช่วยดํารงให้เกิดความอยู่รอดของมนุษย์ การดูแลจึงเป็น

สิ่งที่มีคุณค่าในตัวเอง น่ันคือ เมื่อผู้ดูแลปรนนิบัติต่อผู้สูงอายุ ซึ่งเป็นการกระทําที่มีคุณค่าก็ส่งผลให้ 

ผลของการกระทํามีคุณค่าไปด้วย เมื่อส่งต่อคุณค่าของการดูแลให้ลูกหลาน ก็ย่อมทําให้การดูแลดํารง

คุณค่าน้ีต่อไปไม่รู้จบสิ้น 
จริยธรรมขึ้นอยู่กับวัฒนธรรมของคนบางสีทอง พวกเขาจะตัดสินใจว่าอะไรควรทํา 

อะไรไม่ควรทํา จริยธรรมจึงใช่การปฏิบัติในลักษณะที่เป็นสากล แต่การปฏิบัติมีความสัมพันธ์กับ

ประเพณี ความเชื่อ หลักปฏิบัติของผู้ดูแลในบางสีทองเป็นการเฉพาะ และแม้จะเป็นคนบางสีทอง 

แต่ละครอบครัวก็มีลักษณะของการปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุที่แตกต่างกันแต่ก็สามารถเห็นแบบเผนของ

การกระทําที่อยู่บนฐานของความเห็นอกเห็นใจซึ่งกันและกัน แต่คุณค่าทางจริยธรรม ไม่ว่าจะเป็น

คุณค่าเรื่องความดี ความรัก ความสุข การเสียสละ ความเมตตากรุณา น้ันเป็นสิ่งที่สะท้อนอยู่ใน 

ความเช่ือ พฤติกรรม ซึ่งจะนําไปสู่การปฏิบัติที่เหมาะสม ถูกต้อง ผู้ศึกษาเช่ือว่าคุณค่าทางจริยธรรมใน

บริบทของการดูแลในแง่มุมหน่ึงให้ความสําคัญกับการยกระดับคุณธรรมในตัวมนุษย์ เพ่ือให้สังคม 

หลุดพ้นจากสภาวะที่ยากลําบากทางจริยธรรม ซึ่งในการปฏิบัติมีแต่ความกดดัน บีบคั้นจิตใจ  
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หากไม่สามารถพัฒนาตนเองให้เข้าใจมุมมองและวิถีแห่งการมีจริยธรรมก็มีความยากลําบากใน 

การก้าวพ้นจากประพฤติตนอย่างสุ่มเสี่ยงในทางจริยธรรม ดังน้ัน คุณค่าทางจริยธรรมจะช่วย 

กล่อมเกลาจิตใจของผู้ดูแล และผู้คนในสังคมให้สามารถไตร่ตรอง มีทางเลือก และรับผิดชอบใน 

การตัดสินใจกระทําของตนเอง 
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บทท่ี 7 

บทสรุป : จริยศาสตร์การดูแลในบริบทการดูแลผู้สูงอายุตําบลบางสีทอง 
 

การศึกษา “การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุของผู้ดูแล

ตําบลบางสีทอง จังหวัดนนทบุรี” เป็นการศึกษาเชิงคุณภาพ โดยวิธีวิทยาการตีความ เพ่ือค้นหา 

ความเข้าใจเกี่ยวกับการปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุภายในโครงข่ายความสัมพันธ์ระหว่างผู้ดูแลและผู้สูงอายุ

ทั้งปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะ และทําความเข้าใจบรรทัดฐานการดูแล รวมทั้งคุณค่าทาง

จริยธรรมที่ปรากฏ หรือ “ดํารงอยู่” ในการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง ผู้ศึกษาเก็บรวบรวมข้อมูล

จากผู้ดูแลในครอบครัว เป็นผู้ดูแลหลักในครอบครัว จํานวน 14 คน และผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 

จํานวน 25 คน ซึ่งเป็นบุคคลที่มีสถานภาพ หรือตําแหน่งที่สัมพันธ์กับการดูแลผู้สูงอายุ เช่น ผู้บริหาร

เทศบาล และเจ้าหน้าที่เทศบาล ผู้ปฏิบัติงานการดูแลวิชาชีพ ได้แก่ พยาบาล เจ้าหน้าที่โรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพประจําตําบล นักพัฒนาสังคม และผู้ดูแลอย่างไม่เป็นทางการ ได้แก่ เพ่ือนบ้าน 

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ เป็นต้น บุคคลเหล่าน้ีมีภาระหน้าที่รับผิดชอบในการดูแลผู้สูงอายุในตําบล

บางสีทอง รวมผู้ร่วมในการศึกษาจํานวน 39 คน 

 

7.1 ข้อค้นพบเชิงปรากฏการณ์ “การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุ” 

 
ภายใต้แนวคิดจริยศาสตร์การดูแลที่ผู้ศึกษาได้นํามาใช้เป็นกรอบในการศึกษา  

“การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุ” ทําให้ผู้ศึกษาค้นพบว่า

องค์ประกอบสําคัญ 5 ประการ คือ 1) ในปฏิบัติการของการดูแล ผู้ดูแลและผู้สูงอายุต้องอยู่ในระบบ

ความสัมพันธ์ไม่ว่าจะเป็นสัมพันธภาพแบบมีเง่ือนไขหรือไม่มีเง่ือนไข สัมพันธภาพจะเป็นปัจจัยที่

นําไปสู่การปฏิบัติการของการดูแลที่ทั้ง 2 ฝ่าย ได้เรียนรู้ที่จะเป็นผู้ให้และรับการดูแลในฐานะที่เป็น

มนุษย์ที่เท่าเทียมกัน 2) ภายใต้การปฏิบัติการดูแลยังพบความยุติธรรมอยู่ด้วย ประกอบด้วยความ

ยุติธรรมในฐานะที่เป็นความเที่ยงธรรม ความยุติธรรมเมื่อต้องจัดบริการให้แก่ผู้สูงอายุที่สมควรได้รับ

บริการ ทั้งน้ี เมื่อผู้ที่มีส่วนเก่ียวกับกับการดูแลจัดบริการและคํานึงถึงความยุติธรรมก็นําไปสู่ 

การจัดสรรบริการสําหรับผู้สูงอายุที่แตกต่างหลากหลายได้อย่างลงตัว 3) สําหรับการดูแลผู้สูงอายุ 

การแสดงออกด้วยความไม่รังเกียจ การใส่ใจผู้สูงอายุ และการเคารพรัก ถือเป็นพฤติกรรมที่สังคมและ

ตัวผู้กระทํามองว่าเป็นสิ่งที่มีคุณค่า ในฐานะที่เป็นเครื่องเหน่ียวนําความประพฤติ ทั้งน้ี คุณค่าใน 

การดูแลเป็นสิ่งที่มีมาโดยธรรมชาติ และเป็นผลของการกระทําที่ทําให้มนุษย์เกิดการเรียนรู้ คุณค่า

การดูแลที่มีอยู่จึงถูกทําให้ดํารงอยู่ต่อไป เพราะผู้ดูแลในฐานะมนุษย์เป็นผู้ทําให้คุณค่าการดูแลยังคง
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เข้มแข็ง 4) จริยศาสตร์การดูแล ไม่ได้ปฏิเสธเหตุผล ขณะเดียวกันก็ให้ความสําคัญกับความรู้สึกและ

อารมณ์ ดังน้ัน เหตุผลและอารมณ์จึงเป็นส่วนผสมสําคัญในจริยศาสตร์การดูแล และ 5) การผสม

กลมกลืนระหว่างปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะในการดูแล สามารถแบ่งขอบเขตอย่างชัดเจนอีก

ต่อไป ความเป็นส่วนตัวและสาธารณะเร่ิม “ผสมกลมกลืนกัน” จนคนสามารถแสดงความเป็นส่วนตัว

ในพ้ืนที่สาธารณะ ในทางกลับกันทําให้สาธารณะมาสู่พ้ืนที่ส่วนตัวได้ เส้นแบ่งความเป็นส่วนตัวและ

สาธารณะพร่ามัว ทําให้การดูแลเป็นเรื่องที่เก่ียวข้องกับคนทุกคน สิ่งเหล่าน้ีจึงเป็นองค์ประกอบสําคัญ
ในข้อค้นพบในการศึกษา ที่สะท้อนให้เข้าใจการดูแลผู้สูงอายุซึ่งเป็นปฏิบัติการของผู้ดูแลเพ่ือ

ช่วยเหลือผู้สูงอายุให้มีชีวิตที่สุขสมบูรณ์ และผู้ดูแลที่มีหัวใจความเป็นมนุษย์ในสถานการณ์จริงรูปแบบ

หน่ึง ผู้ศึกษาได้นําประเด็นต่าง ๆ มีขยายความเพ่ิมเติมดังน้ี 

 

7.1.1 สัมพันธภาพในฐานะที่เป็นมนุษย์ที่เท่าเทียมของผู้ให้และรับการดูแล : “ให้

ด้วยการรับ รับด้วยการให้” 

ความสัมพันธ์ในการดูแลเกิดขึ้นเมื่อต้องเข้าไปในกระบวนการของการช่วยเหลือ 

เก้ือกูลคนอ่ืน เช่น พ่อแม่เลี้ยงดูลูกให้เติบโต เมื่อพ่อแม่สูงอายุลูกก็ต้องดูแลพ่อแม่ให้ดํารงชีวิตอย่างมี

ความสุขในบ้ันปลายของชีวิต การเข้าไปสัมผัสวิถีการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง ทําให้ผู้ศึกษา

เห็นแบบแผนเรื่องสัมพันธภาพท่ีมีต่อกัน ระหว่างผู้ดูแลกับผู้สูงอายุ ผู้ดูแลกับสมาชิกอ่ืนในครอบครัว 

และผู้สูงอายุ ผู้ดูแล กับผู้ดูแลในชุมชน ทั้งน้ี แบบแผนความสัมพันธ์ในการดูแลสามารถแบ่งได้เป็น 2 

ลักษณะ คือ 1) สัมพันธภาพที่ไม่มีเง่ือนไข คือ ผู้ดูแลและผู้สูงอายุมีความสัมพันธ์ของการเป็นลูก 

หลานของพ่อแม่ สัมพันธภาพของความเป็นพ่อ แม่ ลูก หลาน จึงติดตัวมาต้ังแต่กําเนิด หรือเป็น

บุคคลท่ีอยู่ในฐานะเพ่ือน เพ่ือนบ้าน ซึ่งอาศัยอยู่ใกล้ชิด หรือมีความผูกพันฉันมิตรกับผู้สูงอายุมาเป็น
ระยะเวลานาน ผู้ดูแลจึงมีพันธะโดยธรรมชาติที่ต้องดูแลผู้สูงอายุ และ 2) สัมพันธภาพที่มีเง่ือนไข คือ 

ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ดูแลและผู้สูงอายุ ในลักษณะที่ผู้ดูแลสร้างเง่ือนไขบางประการเพ่ือนําไปสู่ 

การปฏิบัติดูแลต่อผู้สูงอายุ เช่น ต้องเข้ามาในระบบของการดูแลเพราะตนมีหน้าที่ มีความรับผิดชอบ

ต่อการจัดสวัสดิการสําหรับผู้สูงอายุและครอบครัว อย่างไรก็ตามจากการศึกษาการดูแลผู้ศึกษา 

พบแบบแผนพฤติกรรมที่บ่งช้ีการมีสัมพันธภาพที่ดีระหว่างกัน คือ 

1.  การเอาใจใส่ซึ่งกันและกัน โดยการแสดงออกซึ่งความรักและความห่วงใยที่มี

ต่อกัน มีปัญหาใดก็จะปรึกษาหารือกันเสมอ เพ่ือร่วมในการตัดสินใจเรื่องสาํคัญ  

2.  การทํากิจกรรมร่วมกัน ผู้ดูแลและผู้สูงอายุมักจะอยู่ร่วมกันตลอดเวลา ดังน้ัน 

กิจกรรมท่ีนอกเหนือไปจากการดูแลแล้ว พบว่า มีการอ่านหนังสือให้ผู้สูงอายุฟัง การเล่าเรื่องราว 
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ต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นในหมู่ญาติและเพ่ือนบ้าน หรือการเปลี่ยนแปลงในชุมชน มีกิจกรรมในบ้าน เช่น  

การจัดงานเลี้ยง การทําบุญบ้าน  

3.  การเคารพนับถือ ผู้ดูแลส่วนใหญ่เคารพรักผู้สูงอายุเป็นทุนเดิม และจะยึดมั่น

ในการสั่งสอนของผู้สูงอายุที่มีมาก่อน แม้ในตอนน้ี ผู้สูงอายุจะไม่ได้อบรมสั่งสอนแล้วก็ตาม ดังน้ัน 

การเคารพยังแสดงออกในลักษณะการไม่โต้เถียงผู้สูงอายุจนเกินเลยเมื่อเกิดการขัดใจกัน แต่จะใช้

วิธีการอ่ืน ๆ ให้ผู้สูงอายุยอมรับในเหตุผล  
4.  การช่วยเหลือกัน ผู้ดูแลตอบรับที่จะช่วยเหลือผู้สูงอายุในทุกเรื่องที่สามารถทํา

ได้อยู่เป็นปกติ 

ทั้งน้ี ภายใต้บริบทการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง ผู้ศึกษาเห็นความสัมพันธ์

ในลักษณะซ้อนกันเป็นช้ัน ๆ ความสัมพันธ์ในลําดับช้ันที่อยู่ศูนย์กลาง คือ ตัวผู้ดูแลและผู้สูงอายุ ใน

ฐานะที่เป็นพ่อ แม่ ปู่ ย่า ตา ยาย ซึ่งถือว่าเป็นช้ันในสุด ที่ใกล้ชิดกับผู้ดูแลมากที่สุด ผู้ดูแลห่วงใยมาก

ที่สุด มีความผูกพันลึกซึ้งกว่าผู้อ่ืน และผู้สูงอายุสามารถเรียกร้องให้ผู้ดูแลทุ่มเททรัพยากรท่ีมีอยู่ใน

การดูแลอย่างเต็มที่ เมื่อผู้ดูแลตอบสนองต่อผู้สูงอายุมากเท่าใดก็ย่ิงลดความสัมพันธ์กับคนอ่ืนลดลง 

อาจทําให้ไม่สามารถตอบสนองต่อทุกคนที่เราดูแลได้พร้อมกัน ในระดับเดียวกัน ดังน้ัน คนที่อยู่ใน

ช้ันในสุด หรือใกล้ชิดกับผู้ดูแลมากที่สุดจะได้รับความสนใจจากผู้สูงอายุเป็นอันดับแรก เมื่อต้องเลือก

ในการดูแลสมาชิกในบ้าน หรือการต้องออกไปทํางานนอกบ้าน จึงเกิดภาวะของความสับสน และ 

มีความกังวลใจในการเลือกระหว่างในบ้านกับนอกบ้าน แต่ส่วนใหญ่ผู้ดูแลเลือกที่จะรับผิดชอบในบ้าน

มากกว่านอกบ้าน หรือเลือกผู้สูงอายุก่อนคนอ่ืน ในขณะเดียวกัน หากลองพิจารณาความสัมพันธ์

ระหว่างคู่ผู้ดูแลในชุมชนและผู้สูงอายุแล้ว ผู้ดูแลในชุมชนก็ให้ความสําคัญกับพ่อแม่ หรือลูกของตนเอง

เป็นลําดับแรก และทุ่มเทเวลาเพ่ือให้เขาเหล่าน้ันได้รับการตอบสนองความต้องการ นอกเหนือจากน้ัน
ก็จะมุ่งมั่นเพ่ือการดูแลคนอ่ืน 

ทว่านัยของความสัมพันธ์ที่เท่ากันในบริบทของการดูแล มิใช่มองที่การเป็นผู้ที่

ตอบแทนได้มากน้อยกว่ากัน หรือการดูแลผู้สูงอายุได้มากกว่าคนอ่ืนจึงจะเป็นผู้ที่มีจริยธรรม แต่อยู่ที่

การทําให้เราเข้าใจ “การให้ด้วยการรับ รับด้วยการให้” ในฐานะที่ทั้งผู้ให้และรับเป็นมนุษย์ที่เท่าเทียม 

เมื่อนําประเด็นเรื่องการให้ด้วยการรับ และรับด้วยการให้มาขยายความต่อ จะเห็นว่าการที่ผู้ดูแลใน

บางสีทองได้แสดงถึงการปรนนิบัติเพ่ือให้ผู้สูงอายุมีความสุข ผู้ดูแลต้องทําตัวเองเป็น “ผู้ให้” โดยการ

ต่ืนแต่เช้า หุงข้าว หากับข้าว อาบนํ้า แต่งตัว จัดบ้าน การที่ผู้สูงอายุได้ตอบรับ “การให้” เหล่าน้ัน 

เท่ากับผู้ดูแลรู้สึกตัวว่าตนได้เป็นผู้ส่งมอบความช่วยเหลือให้ผู้อ่ืนในสถานการณ์ต่าง ๆ การเป็นผู้ให้

การดูแลทําให้เป็นผู้มอบความสุขให้คนอ่ืน อยากเห็นผู้สูงอายุมีความสุข สิ่งที่ผู้ดูแลได้สัมผัสถึงชีวิต

ของการเป็นผู้ให้อย่างแท้จริง 
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ในทางกลับกัน การตอบรับของผู้สูงอายุ เช่น การกินข้าวที่ลูกเตรียมให้ การยินดี
ที่ลูกหลานอาบนํ้า แต่งตัว จัดสภาพแวดล้อมที่ดี คือการเป็นผู้ที่ได้เปิดโอกาสให้ลูกหลาน หรือสมาชิก
ในครอบครัว หรือคนอื่น ๆ ในสังคมได้เป็นผู้ให้ ตัวผู้สูงอายุเองแม้จะเป็นผู้รับการดูแล แต่มีสถานะ 
เท่าเทียมและรับอย่างสมศักด์ิศรีของในฐานะที่เป็นมนุษย์ที่อยู่ร่วมกัน เห็นคุณค่าของกันและกัน  

ในความหมายน้ี ผู้ศึกษาเห็นว่าการเป็นผู้ให้และเป็นผู้รับ แม้จะมีสถานะแห่งชีวิต
ที่แตกต่างกัน เพราะผู้ให้ย่อมมีสภาวะเป็นผู้ที่สามารถให้การดูแลแก่ผู้ที่เป็นผู้รับซึ่งมีความอ่อนแอ 
เปราะบาง และต้องการการทะนุถนอม แต่อย่างไรก็ตามทั้งผู้ให้และผู้รับมีสิ่งที่เท่าเทียมกัน น่ันคือ 
คุณค่าความเป็นมนุษย์ของกันและกัน ในฐานะท่ีเท่าเทียมกัน เพราะถ้าไม่มีผู้รับก็จะทําให้มนุษย์ 
ไม่รู้จักการเป็นผู้ให้ที่เข้าใจถึงความจําเป็นในการมีชีวิต และในทางกลับกันการไม่มีผู้ให้ก็ย่อม 
ไม่สามารถส่งต่อความเป็นมนุษย์ในโลกแห่งความเป็นจริงได้ สิ่งน้ีจึงถือเป็นหัวใจสําคัญการเข้าใจ
จริยธรรมของการดูแล 

ดังน้ัน สัมพันธภาพท่ีดีจะนําไปสู่การดูแลที่ดี และสัมพันธภาพของการให้และรับ
ในฐานะที่มีความเท่าเทียมกันจะช่วยให้เข้าใจความเป็นมนุษย์ของกันและกัน เพ่ือนําไปสู่การถนอม
รักษาความสัมพันธ์ของผู้ให้และรับการดูแล ทั้งน้ี อาจเป็นเพราะหากละเลยความสัมพันธ์ระหว่างกัน
อาจนําไปสู่การละทิ้งหน้าที่ในการดูแล และอาจนําไปสู่การล่มสลายของความเป็นมนุษย์ แม้ใน
การศึกษาการดูแลในตําบลบางสีทองจะมีความเหน่ือยล้า การหนีห่างจากสถานการณ์ที่เป็นปัญหา
จากการดูแลช่ัวคร้ังช่ัวคราว แต่ก็ไม่พบว่าผู้ดูแลและผู้ให้การดูแลจะยุติความสัมพันธ์อันเน่ืองมาจาก
การไม่ต้องการทําหน้าที่ในการดูแลผู้สูงอายุ เท่ากับเป็นการยืนยันว่าผู้สูงอายุยังคงได้รับการดูแลอย่าง
ต่อเน่ือง 

7.1.2 ความยุติธรรมในจริยศาสตร์การดูแล 
ในการศึกษาเก่ียวกับจริยศาสตร์การดูแลมักอ้างอิงถึงความยุติธรรมควบคู่กันไป 

ซึ่งในการศึกษาครั้งน้ี ผู้ศึกษาเองก็นําเร่ืองความยุติธรรมมาพิจารณาว่าในการดูแลมีมิติของ 
ความยุติธรรมอยู่ในการดูแลด้วยหรือไม่ ผลการศึกษาพิสูจน์ให้เห็นว่าการดูแลทั้งในครอบครัวและใน
ชุมชนมีแนวคิดเรื่องความยุติธรรมเกี่ยวกับเก่ียวข้องด้วย แต่พบในระดับที่แตกต่างกัน ทั้งน้ี การดูแล
ในครอบครัวพบมิติความยุติธรรมน้อยมาก หรือแทบไม่มีเลย เน่ืองจากผู้ดูแลไม่คิดว่าการที่ตนเองมา
รับหน้าที่ในการดูแลต้องสูญเสียสิ่งที่ตนควรได้รับ หรือไม่เป็นธรรมเมื่อเทียบเคียงว่าตนต้อง 
เหน็ดเหน่ือยในการปรนนิบัติมากกว่าคนอ่ืน เมื่อพิจารณาแนวคิดของ Ruddick (1995, p. 206)  
ซึ่งนําเสนอข้อความตอนหนึ่งว่า “. . . การดํารงอยู่อย่างไม่พึงประสงค์บังคับให้พิจารณาถึง 
ความยุติธรรมที่เกิดขึ้นจากภายในการปฏิบัติการดูแลในตัวมันเอง และเป็นส่วนหน่ึงของจริยศาสตร์
การดูแล . . .” ซึ่งการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวของตําบลบางสีทองไม่สอดคล้องกับแนวคิดของ 
Ruddick อาจเป็นเพราะผู้ดูแลไม่เห็นว่าสิ่งที่ดํารงอยู่เป็นสิ่งที่ไม่พึงประสงค์น่ันเอง 
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สําหรับการดูแลผู้สูงอายุจากชุมชนผู้ศึกษาเห็นว่ามีประเด็นเก่ียวกับการจัดสรร

บริการที่ยุติธรรมให้เห็นอย่างชัดเจน ทั้งน้ี การใช้แนวคิดความยุติธรรมในฐานะความเที่ยงธรรมเข้ามา

พิจารณาจะพบว่าทางเทศบาลให้โอกาสท่ีเท่าเทียมกันแก่ผู้สูงอายุในการเข้าถึงทรัพยากร ดังน้ัน 

ผู้สูงอายุกลุ่ม 2 และกลุ่ม 3 ซึ่งช่วยเหลือตนเองได้น้อย และช่วยเหลือตนเองไม่ได้เลย ไม่สามารถที่จะ

เข้าถึงบริการได้ ทางเทศบาลบางสีทองจึงต้องจัดสรรทรัพยากรให้แก่ผู้สูงอายุกลุ่มน้ีให้มีโอกาส

ทัดเทียมกับผู้สูงอายุคนอ่ืน และเหมาะสมตามสภาพของผู้สูงอายุ ดังน้ัน ความยุติธรรมแม้จะมีคุณค่า
ในตัวมันเอง คือ การจัดสรรที่เท่าเทียม แต่ยังมีคุณค่าอยู่ที่ผลลัพธ์ด้วย น่ันคือ ดูจากภาพโดยรวมของ

สิ่งที่ได้รับจากการจัดสรรที่เป็นธรรม ดังน้ัน เมื่อต้องการให้ผู้สูงอายุกลุ่ม 2 และกลุ่ม 3 ได้รับคุณภาพ

ชีวิตที่ดีก็อาจต้องจัดสรรพิเศษกว่าผู้สูงอายุกลุ่มที่ช่วยเหลือตนเองได้ ซึ่งจะทําให้ภาพรวมแล้วการจะ

ให้บรรลุเป้าหมายสุดท้ายที่ทําให้ผู้สูงอายุในชุมชนทุกคนได้รับความสุข ทั้งน้ี ตามท่ี Tronto (1993, 

p. 113) เสนอไว้ว่าการเข้าใจปัญหาสังคมผ่านการดูแลทําให้เราเข้าใจปัญหาเรื่องความยุติธรรม ถ้าคน

อาศัยความสัมพันธ์ที่เกิดจากการเอาใจใส่กันและกัน และการพ่ึงพาซึ่งกันและกัน สังคมจึงสามารถ

จัดสรรทรัพยากรได้อย่างเหมาะสม คุณลักษณะทางสังคมจะดีขึ้นได้หากมีการกระจายทรัพยากรอย่าง

สม่ําเสมอและเกิดความยุติธรรมของการดูแล  

7.1.3 คุณค่าทางจริยธรรม 

ชุมชนบางสีทองให้คุณค่า และมีความรู้สึกหรือสํานึกร่วมกันในการดูแลผู้สูงอายุ 

เพราะผู้ดูแลมาจากพ้ืนที่และมาจากการท่ีสมาชิกที่ดํารงชีวิตอยู่ภายใต้โครงสร้างระบบความคิด 

ความเช่ือ คุณค่าหรืออุดมการณ์ร่วมกัน คุณค่าทางจริยธรรมที่ผู้ ดูแลยึดถือ อันประกอบด้วย  

1) กระทําด้วยใจที่มีพ้ืนฐานมาจากความรัก ความดี หรือจิตสํานึกที่มีต่อความเป็นมนุษย์ และการให้

และรับการดูแล ซึ่งสะท้อนคุณค่าเร่ืองความสุขในบริบทการดูแล สิ่งเหล่าน้ีแม้จะอธิบายหรือสะท้อน
เป็นคําพูดได้ยาก แต่การกระทําและความถ่ายทอดความรู้สึกของผู้ดูแลทําให้เกิดคุณค่าระดับน้ีโดยที่

ผู้ดูแลไม่ได้รู้สึกตัว เพราะคุณค่าดังกล่าวแฝงฝังอยู่ในวิธีปฏิบัติที่พวกเขาแสดงออกมา นอกจากน้ี  

2) คุณค่าทางวัฒนธรรม ได้แก่ การเคารพผู้อาวุโส การเช่ือฟังพ่อแม่ ความกตัญญูกตเวที การยกย่อง

คนที่ดูแลพ่อแม่ เป็นต้น เน่ืองจากความเป็นชุมชนพ้ืนที่เดียวกัน มีประวัติศาสตร์ร่วมกัน มีประสบการณ์

ร่วมกันทําให้การให้ความสําคัญกับการเล้ียงดูผู้สูงอายุทั้งในครอบครัวและในชุมชนเป็นสิ่งที่ผูกเข้ากับ

วิถีชีวิตประจําวันของคนเหล่าน้ี และ 3) คุณค่าทางจริยธรรมในระดับปัจเจก เป็นคุณค่าที่มาจาก

อุปนิสัยและประสบการณ์ส่วนตัว สิ่งที่มีความหมายสําหรับบุคคลสามารถนํามาซึ่งพลังในการดําเนิน

ชีวิต เป็นเรื่องที่ผูกติดอยู่กับจิตใจของผู้กระทําหรือผู้ดูแล ซึ่งได้รับการขัดเกลา ได้แก่ ความเสียสละ 

ความรู้สึกเห็นอกเห็นใจคนอ่ืน ความเมตตากรุณา ความอดทนอดกล้ัน หรือความพอเพียงแล้ว  

ก็สามารถดูแลผู้สูงอายุได้อย่างเต็มที่ 
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ผู้ศึกษามองเห็นว่าผู้ดูแลในฐานะปัจเจกบุคคลถือเรื่องความปรารถนาดี มีเมตตา

ความเห็นอกเห็นใจผู้สูงอายุเป็นประเด็นสําคัญในการดูแลผู้สูงอายุ (ในฐานะผู้อ่ืน) ให้มีภาวะสุดท้ายที่

ไม่เจ็บปวด สุขสบาย และได้รับการตอบสนองความต้องการอย่างครบถ้วน การดูแลทําให้เห็น 

“ตัวตน” ของผู้ดูแล และผู้อ่ืนไปพร้อมกัน คือ ประการที่ 1 การที่ผู้ดูแลเห็นสภาพร่างกาย การใช้ชีวิต

ของผู้สูงอายุ จึงสามารถย้อนกลับมาสะท้อนถึงตนเองว่า ต่อไปในภายภาคหน้าตนเองในฐานะผู้ดูแล 

ก็มีสภาพร่างกายท่ีเสื่อมโทรมไปตามธรรมชาติ ร่างกายที่ถดถอย เปราะบาง จนนําไปสู่การพินิจ
พิจารณาตนเองในลักษณะของการเตรียมตัวเพ่ือเป็นผู้สูงอายุที่มีศักยภาพและรู้เท่าทันการ

เปลี่ยนแปลงของร่างกายตามธรรมชาติ 

ประการที่ 2 การเห็น “ตัวตน” ของตนเองที่ทําหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุน้ันต้อง 

คํานึงว่า หากเราไม่ต้องการให้คนอ่ืนทําไม่ดี ไม่เหมาะสมกับเรา เราจะไม่ทําสิ่งน้ันกับคนอ่ืน ดังน้ัน 

ผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวหลายรายสะท้อนแง่มุมน้ีว่า เมื่อต้องดูแลผู้สูงอายุ สิ่งที่เขาทําแล้วเกิด

อันตรายกับผู้สูงอายุจะไม่ทํา เพราะเขาก็ไม่อยากจะให้คนอ่ืนมาทําอะไรแบบนั้นเช่นกัน ทั้งน้ี การมี

หลักเกณฑ์น้ีจึงเป็นการรับประกันในการกระทํา หรือการดูแลผู้สูงอายุว่า ผู้ดูแลมีการไตร่ตรอง 

ใคร่ครวญสิ่งที่ตนกระทําว่ามีผลกระทบอย่างไรตามมา ผู้ดูแลจึงเข้าใจความรู้สึกของผู้สูงอายุ ในแง่

หน่ึงการคิดและตัดสินใจกระทําหรือไม่กระทํา จึงคํานึงถึงผู้อ่ืนในบริบทที่เก่ียวข้องในการดูแลด้วย 

การปฏิบัติและคุณค่าทางจริยธรรมของผู้ดูแลในตําบลบางสีทองจึงกลายเป็น

บรรทัดฐานในการดูแลของตนเองในที่สุด เมื่อกล่าวถึงบรรทัดฐานในการดูแลอาจเช่ือมโยงถึงสังคมท่ีมี

การกําหนดว่าอะไรถูก ผิด อะไรที่ควรทํา ไม่ควรทํา การดูแลผู้สูงอายุก็มีบรรทัดฐานว่าอะไรควรทํา 

และอะไรไม่ควรทําต่อผู้สูงอายุ ดังกรณีการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองที่ให้ความสําคัญกับการเอา

ใจใส่ต่อผู้สูงอายุอย่างมาก หากพิจารณาจากสมาชิกทั้งหมดในครอบครัว  ผู้สูงอายุเป็นศูนย์กลางของ
ชีวิตของพวกเขา ดังน้ัน ผู้ดูแลจะทําทุกสิ่งทุกอย่างเท่าที่มีศักยภาพและทรัพยากร เพ่ือฟ้ืนฟู 

บํารุงรักษาผู้สูงอายุ น่ันคือ การตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุอย่างเต็มใจ เต็มกําลัง

ความสามารถ 

นอกจากน้ี บรรทัดฐานที่สําคัญในตําบลบางสีทองคือ แบบแผนความสัมพันธ์

ของการดูแลที่ไม่ได้เน้นไปที่การมองว่าผู้หญิง ซึ่งเป็นลูกสาว หลานสาว และภรรยาดูแลผู้สูงอายุได้

ดีกว่าผู้ชาย เน่ืองจากใส่ใจและมีความละเอียดอ่อนมากกว่า และแบบแผนการปฏิบัติการของการดูแล

ที่สําคัญคือ การยึดมั่นในค่านิยมความกตัญญูกตเวที และการเช่ือเร่ืองบาป บุญ และการเกื้อกูลกัน

ของสมาชิกครอบครัว และคนในชุมชน บรรทัดฐานการดูแลในตําบลบางสีทองเกิดจากการปฏิบัติ 

ซ้ํา ๆ จนเป็นวิถีในการดําเนินชีวิต ผ่านการเรียนรู้ การปฏิบัติในชีวิตประจําวันจนติดเป็นนิสัย และ

ถ่ายทอดสืบต่อไปยังลูกหลาน เน่ืองจากสังคมมีพลวัต เกิดการเปลี่ยนแปลงอย่างมาก แต่บรรทัดฐาน
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เหล่าน้ียังคงอยู่อย่างเหนียวแน่น แม้จะมีวิธีการปฏิบัติที่ต้องปรับเปลี่ยนไปตามสถานการณ์ แต่เมื่อ

บรรทัดฐานเหล่าน้ีถูกให้คุณค่าจึงทําให้เห็นสิ่งที่ชุมชนบางสีทองยังคงยึดมั่นและเก็บรักษาคุณค่า

เหล่าน้ีไว้ต่อไป 

หากพิจารณาจากการปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุว่าเป็นพฤติกรรมทางจริยธรรม  

ซึ่งผู้ดูแลสามารถพัฒนาพฤติกรรมและความรู้สึกให้สอดคล้องกับกฎเกณฑ์ที่สังคม หรือบรรทัดฐาน

ทางสังคมกําหนดว่าถูกต้องดีงาม ซึ่งมีความสัมพันธ์อย่างใกล้ชิดกับประเพณีวัฒนธรรมตามสังคมไทย 
เช่น ความกตัญญู บาป บุญ โดยมีตัวเสริมแรงที่มาจากความต้องการทางสรีระ หรือความต้องการทาง

จิตใจของมนุษย์ที่จะได้รับการยอมรับ หรือรางวัลจากสังคม แต่ผู้ดูแลผู้สูงอายุส่วนหนึ่ง เช่น พิเชฐ 

เดือนเด่น เตือนใจ จะสามารถก้าวข้ามมายาคติ หรือความเช่ือเก่ียวกับความกตัญญู หรือบาป บุญ  

แต่ก็ยังเห็นความสําคัญของสิ่งเหล่าน้ีว่าเป็นหลักการพ้ืนฐานที่ยึดถือกันในสังคม หากแต่การก้าวพ้น 

สิ่งเหล่าน้ี ทําให้เห็นมิติของความเป็นมนุษย์ที่เป็นแก่นแท้ของจริยศาสตร์การดูแล 

7.1.4 การแสดงออกทางอารมณ์อย่างเปิดเผยในการดูแล 

อารมณ์ความรู้สึกของมนุษย์เป็นรากฐานของพฤติกรรมทางจริยธรรมในบริบท

ของการดูแล อารมณ์อาจสะท้อนพฤติกรรมของการดูแลอย่างเด่นชัด โดยเฉพาะผู้ที่เป็นเจ้าของ

อารมณ์ คือ ผู้ดูแลผู้สูงอายุ น่ันคือการที่ผู้ดูแลรับรู้ และตอบสนองผู้สูงอายุด้วยการช่วยเหลือด้วย

อารมณ์ความรู้สึกหลายแบบ เช่น ด้วยความเมตตากรุณา ความรัก ซึ่งเป็นอารมณ์ที่มีความผูกพัน 

ยึดมั่น ความพอใจ ความโกรธ ความกลัว ความเศร้าหรือเสียใจ ดังน้ัน อารมณ์จึงนําพาผู้ดูแลไปสู่

เป้าหมายในการดูแล หรือผลักดันให้ออกนอกเป้าหมายในการดูแลเช่นกัน ผู้ดูแลจึงต้องจัดการ

อารมณ์ในลักษณะเชิงลบไปสู่อารมณ์เชิงบวก เพ่ือช่วยสร้างสรรค์พฤติกรรมการดูแลซึ่งถือเป็น 

การกระทําเชิงจริยธรรมที่พอเหมาะพอควร  
แม้ผู้ ดูแลผู้สูงอายุยอมรับว่าตนมีอารมณ์ทั้งแบบเดียว หรือหลายแบบใน 

คราวเดียวกันในขณะที่ดูแลผู้สูงอายุ แต่ทัศนคติเก่ียวกับอารมณ์จะมิได้ถูกนําออกมาเผยแพร่ หรือ

บอกต่อกับผู้อ่ืนอย่างเป็นสาธารณะ จะมีการจํากัดบุคคลที่จะรับรู้อารมณ์เพียงไม่ก่ีคน เช่น กรณี

ผู้ดูแลในครอบครัวที่อาจจะเล่าเรื่องราวต่าง ๆ ในช่วงที่ดูแลผู้สูงอายุกับสมาชิกในครอบครัวบางคน 

หรือขอคําปรึกษาจากเพ่ือนบ้านที่มีประสบการณ์ในการดูแลผู้สูงอายุที่มีลักษณะคล้ายกัน เป็นต้น 

ทั้งน้ีเน่ืองจากรู้สึกว่า การแสดงออกทางอารมณ์อาจถูกมองว่าวางตัวไม่เหมาะสม หรือไม่รู้จักจัดการ

อารมณ์ โดยเฉพาะอย่างย่ิงในกลุ่มผู้ดูแลที่เป็นนักวิชาชีพ หากแสดงออกทางอารมณ์อาจถูกมองว่า 

ไม่เป็นมืออาชีพ ไม่มีความตระหนักในการทําหน้าที่ในการให้บริการ ทว่าการทําความเข้าใจเรื่อง

อารมณ์ของผู้ดูแลในบริบทของการดูแลจึงช่วยให้เกิดการยอมรับตนเอง และผู้ดูแลคนอ่ืนได้มากขึ้นว่า

เราในฐานะที่เป็นมนุษย์ซึ่งเต็มไปด้วยอารมณ์ความรู้สึก 
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ทั้งน้ี ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่ผู้ศึกษาพบปะพูดคุยทั้งหมดมีอารมณ์อันแสดงออกว่ารู้สึก

เห็นอกเห็นใจผู้อ่ืน หรือเข้าใจว่า คนที่ดูแลผู้สูงอายุต้องรับภาระหนัก และหากสักวันถ้าตนต้องดูแล

ผู้สูงอายุด้วย ก็อาจต้องตกอยู่ในสถานะเดียวกัน การมีความรู้ ความเข้าใจ และรับรู้เก่ียวกับปัญหา 

ความต้องการของทั้งตัวผู้สูงอายุและตัวผู้ดูแลจะทําให้บุคคลเหล่าน้ันสามารถแสดงออกถึงความมี

เมตตา กรุณา พร้อมที่จะช่วยเหลือคนท่ีต้องการความช่วยเหลือได้โดยไม่ตะขิดตะขวงใจ และไม่รู้สึก

ว่าจะต้องดูแลเฉพาะผู้สูงอายุที่เรารู้จักเท่าน้ัน การดูแลผู้สูงอายุที่เราไม่รู้จักก็สามารถกระทําได้ใน
ฐานะที่ผู้สูงอายุเหมือนกับเรา สิ่งน้ีคือหัวใจสําคัญของการเข้าใจอารมณ์ของผู้ดูแลผู้สูงอายุในบริบท 

จริยศาสตร์การดูแล 

7.1.4.1 อารมณ์ที่เป็นรากฐานความมีมนุษยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุ  

อารมณ์ความรู้สึกของผู้ดูแลในตําบลบางสีทองสามารถแสดงให้เห็นถึง

ความมีเมตตากรุณา ซึ่งเป็นอารมณ์ทางจริยธรรมที่ปรากฏอยู่มากอันเป็นการแสดงให้เห็นความรัก 

ความอาทร และใส่ใจต่อความเป็นอยู่ของผู้สูงอายุที่ตนดูแล และปรารถนาที่จะช่วยเหลือ ปรนนิบัติให้

คลายความทุกข์ ความเจ็บไข้ได้ป่วยของผู้สูงอายุ ย่ิงเราเห็นความมีเมตตา กรุณา เอ้ืออาทรต่อ

ผู้สูงอายุมากเท่าไหร่ ก็ย่ิงจะทําให้เห็นความมีมนุษยธรรมในตัวผู้ดูแลมากขึ้นเท่าน้ัน 

7.1.4.2 ความเมตตากรุณา และความเห็นอกเห็นใจต่างจากความสงสาร 

ผู้ดูแลบางส่วนยังคงเห็นว่าการที่ดูแลผู้สูงอายุเป็นเพราะผู้สูงอายุดูน่า

สงสาร หรือให้การดูแลผู้สูงอายุเพราะความรู้สึกสงสาร ความสงสารแม้น่าจะเป็นอารมณ์ความรู้สึก

ทางจริยธรรมท่ีเกิดขึ้นในความสัมพันธ์ของการดูแลระหว่างผู้ดูแลและผู้สูงอายุ แต่ความสงสารเป็น

อารมณ์ที่ตอกยํ้าว่าผู้สูงอายุอยู่ในภาวะที่ด้อยกว่า และผู้ที่เป็นเจ้าของอารมณ์มีความเหนือกว่า  

การช่วยเหลือเก้ือกูลผู้สูงอายุบนพ้ืนฐานของความสงสารเพราะเห็นว่าผู้สูงอายุตกอยู่ในภาวะ
ยากลําบาก และตัวผู้ดูแลไม่น่าจะอยู่ในสถานการณ์ที่ผู้สูงอายุเผชิญอยู่ ทว่าในการดูแลผู้สูงอายุโดยอยู่

บนพ้ืนฐานความสงสาร ทําให้คุณค่าในตัวผู้สูงอายุลดลง ในทัศนะของผู้ศึกษาเห็นว่าหากเราสามารถ

ปรับทัศนคติของผู้ ดูแล หรือแม้กับบุคคลทั่วไปให้เข้าใจนัยของความสงสารและปรับให้เป็น 

ความเมตตากรุณา ซึ่งจะทําให้ผู้ดูแลเข้าในความทุกข์หรือสภาวะที่ผู้สูงอายุกําลังเผชิญและอยากเข้า

ไปช่วยเหลือให้ผู้สูงอายุหลุดพ้นจากสถานการณ์ดังกล่าวในช่วงบ่ันปลายของชีวิต อย่างน้อยก็ทําให้

มุมมองเกี่ยวกับผู้สูงอายุเปลี่ยนไปจากช่วยเหลือเพราะน่าสงสาร เป็นช่วยเหลือเพราะเป็นสิ่งที่มนุษย์

พึงกระทําต่อกัน 

ความเมตตากรุณา และความเห็นอกเห็นใจซึ่งเป็นหัวใจสําคัญเก่ียวกับมิติ

ของอารมณ์ที่สะท้อนในจริยศาสตร์การดูแล เน่ืองจากความเห็นอกเห็นใจจะนําเราไปสู่การเห็น

ประโยชน์ของผู้ อ่ืนเป็นสําคัญ และทําให้เป็นการดูแลจากใจจริง ทั้งน้ีงานของ Hoffman เรื่อง 
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Empathy and Moral Development เก่ียวข้องกับความรู้สึกของคนเราที่มีต่อสถานการณ์ที่เกิดขึ้น

จนทําให้เกิดความรู้สึกร่วมกับคนที่ประสบอยู่ในประสบการณ์น้ัน ๆ เช่น อาจสร้างความประทับใจ 

เศร้าโศก ทุกข์ร้อนไปพร้อม ๆ กับคนท่ีอยู่ในสถานการณ์ดังกล่าว ดังน้ัน ความรู้สึกเห็นอกเห็นใจ 

แทรกซึมไปเป็นเบ้ืองหลังของพฤติกรรมที่คนเรามักแสดงออกมา เช่น เมื่อเห็นผู้สูงอายุไม่มีคนดูแล 

เราจะรู้สึกว่าอยากดูแล อยากเข้าไปช่วยเหลือ อยากแบ่งเบาภาระ พฤติกรรมเหล่าน้ีเป็นบทบาท 

ที่สําคัญที่ทําให้เกิดพัฒนาการของการตระหนักถึงประโยชน์ของผู้ อ่ืน หรือการดูแลคนอ่ืน ๆ  
อย่างแท้จริง (Slote, 2007, p. 13) 

Slote (2007, p. 11) กล่าวถึง ระดับของความสัมพันธ์ที่ใกล้ชิดของผู้ให้

และผู้รับการดูแล จะนําไปสู่การเห็นอกเห็นใจมากกว่าคนที่เราไม่ได้ใกล้ชิดมากนัก ทั้งน้ี ตามปกติเรา

มักมีแนวโน้มจะดูแลคนที่เรารู้จัก แต่ไม่ให้ความสนใจกับคนที่เราไม่เคยพบกันมาก่อน แต่ก็มีข้อโต้แย้ง

ว่าการที่จะจํากัดการดูแลเฉพาะกับคนท่ีเราคุ้นเคย หรือรู้จักอาจจะมองว่าใจแคบเกินไป ทั้งน้ี Held 

และ Slote ต้ังข้อสังเกตกับประเด็นน้ีว่า เรามีทัศนคติในการดูแลที่มีต่อ (กลุ่ม) บุคคล หรือคน 

ที่ไม่คุ้นเคยกันเป็นการส่วนตัว เพราะว่าเราถือเรื่องความจริงใจ การตระหนักถึงประโยชน์ของคนอ่ืน 

หรือความกังวลเก่ียวกับสิ่งที่จะเกิดขึ้นกับพวกเขา จึงเต็มใจที่จะทําบางสิ่งบางอย่างสําหรับคนเหล่าน้ี 

ซึ่งทําให้สามารถขจัดข้อจํากัดในการพิจารณาเก่ียวกับการทําหน้าที่ของผู้ ดูแลกับระดับของ 

ความใกล้ชิดว่าการดูแลสมาชิกของครอบครัว ได้แก่ คู่สมรส ลูก หลาน ญาติเป็นสิ่งที่ต้องทําเป็น

อันดับแรก แต่ก็ยังสามารถช่วยเหลือ สนับสนุนบุคคลที่ไม่ใช่สมาชิกในครอบครัวเพราะเราเห็นอก 

เห็นใจเขาเหล่าน้ันจึงนําไปสู่การร่วมกันดูแลคนอ่ืนในที่สุด 

ในทางจิตวิทยาอารมณ์ความรู้สึกเป็นปัจจัยผลักดันให้เกิดความสามารถ

ในการเข้าใจความรู้สึกของผู้อ่ืน ซึ่งจัดเป็นพัฒนาการทางสังคมท่ีสําคัญ โดยจะพัฒนาเพ่ิมขึ้นตามอายุ 
และสัมพันธ์กับพัฒนาการทางสติปัญญา ซึ่งความสามารถดังกล่าวจะเกิดขึ้นในช่วงที่บุคคลจะลดการ

ยึดตนเองเป็นศูนย์กลางลง ส่งผลให้เกิดความสามารถในการคิดในแง่มุมของผู้อ่ืนได้ รู้จักเอาใจเขามา

ใส่ใจเรา มีความรู้สึกร่วมนําไปสู่การมีพฤติกรรมที่พึงประสงค์ อาทิ มีพฤติกรรมเอ้ือต่อสังคม  

มีปฏิสัมพันธ์ที่ดีกับผู้อ่ืนและมีความสามารถในการแก้ไขปัญหาระหว่างบุคคล อันเป็นคุณลักษณะ

สําคัญของการเป็นสมาชิกที่ดีของสังคม ฉะน้ัน บุคคลที่ใกล้ชิดผู้สูงอายุไม่ว่าจะเป็นลูกหลาน เพ่ือน  

เพ่ือนบ้านจึงมีบทบาทสําคัญในการดูแลผู้สูงอายุ โดยใช้อารมณ์เหล่าน้ีเป็นแรงผลักดันให้เกิดการรับรู้ 

ความต้องการของผู้สูงอายุ และนําไปสู่การตอบสนองความต้องการได้อย่างมีคุณภาพ 

7.1.5 การผสมกลมกลืนระหว่างปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะในการดูแลผู้สูงอายุ 

ในบริบทของการ “ดูแลผู้สูงอายุ” ในตําบลบางสีทองนั้นมีความสัมพันธ์ของ

สมาชิกในครอบครัวและสมาชิกในชุมชนในลักษณะการใช้พ้ืนที่ในมิติทางกายภาพ และมิติทางสังคม
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ร่วมกัน สามารถสะท้อนผ่านการดูแลผู้สูงอายุทั้งที่บ้าน และการมาใช้บริการจากศูนย์บริการผู้สูงอายุ

ในชุมชน ทั้งน้ี พ้ืนที่มีความเช่ือมโยงกับความสัมพันธ์ของบุคคลท่ีแตกต่างหลากหลายในปฏิบัติการ

ของการดูแล แม้สิ่งที่เรียกว่าการปรนนิบัติ ช่วยเหลือผู้สูงอายุจะเกิดขึ้นที่บ้านแต่มีกลุ่มคนที่แตกต่างกัน

มาใช้พ้ืนที่ เพ่ือการดูแลผู้สูงอายุอยู่ตลอดเวลา และแต่ละคนก็มีวิถีของการปฏิบัติใน “บ้าน”  

ที่แตกต่างกันออกไป หากพิจารณาในแง่ของสถานที่ทางกายภาพ “บ้าน” เป็นที่พักอาศัยในช่วง

สุดท้ายของผู้สูงอายุ ซึ่งห้อมล้อมไปด้วยสมาชิกในครอบครัว ทว่า “บ้าน” ก็ยังสะท้อนถึง
ความสัมพันธ์ของผู้คนอยู่ในพ้ืนที่ดังกล่าว รวมถึงคนท่ีเข้ามามีความสัมพันธ์ในการดูแลผู้สูงอายุ ใน

พ้ืนที่น้ี บ้านจึงเป็นที่พบปะสังสรรค์ แลกเปลี่ยนสารทุกข์สุกดิบ เป็นที่รักษา เยียวยา จัดสวัสดิการ

สําหรับผู้สูงอายุ ในทางกลับกันผู้สูงอายุบางกลุ่ม เช่น ผู้สูงอายุที่เป็นอัมพฤกษ์ อัมพาตจําเป็นต้องทํา

กายภาพ ถูกนําตัวออกจากบ้านเพราะบ้านในเชิงพ้ืนที่ไม่สามารถนําอุปกรณ์ หรือเคร่ืองมือบางอย่าง

เข้ามาดูแลในบ้านได้ รวมท้ังผู้ที่อยู่ในบ้านไม่สามารถตอบสนองความต้องการท่ีจําเป็นในการเยียวยา 

รักษาผู้สูงอายุ เน่ืองจากต้องใช้เทคนิค ทักษะเฉพาะของผู้ให้บริการวิชาชีพ เช่น บริการฟ้ืนฟูทาง

กายภาพสําหรับผู้สูงอายุที่เป็นอัมพฤกษ์ อัมพาตที่ต้องการนักกายภาพบําบัดสําหรับการยืดเหยียด 

การดึง การจัดวางท่าทางที่เหมาะสม เพ่ือแก้ไขสภาพร่างกายให้กลับสู่ภาวะปกติ ดังน้ัน ผู้สูงอายุจึง

ต้องออกจากพ้ืนที่ส่วนตัวเพ่ือรับบริการในชุมชน และหน่วยงานบริการทางสังคมในตําบลบางสีทอง 

นอกจากน้ี ยังมีกรณีที่หน่วยงานต่าง ๆ  ซึ่ ง ต้องปฏิบัติงานตามนโยบาย หรือตามแนวคิด  

“การจัดบริการที่บ้าน” มีหน้าที่ต้องนําพาตัวเองเข้าไปในบ้านของผู้สูงอายุ อย่างไรก็ตามผู้สูงอายุยัง

สามารถใช้ชีวิตอยู่ในบ้าน แต่บริการต่าง ๆ ที่จําเป็นจะเข้ามาหาผู้สูงอายุ และใช้บ้านเป็นสถานที่

จัดบริการ ในมุมมองน้ี บ้านจึงเผยให้เห็นการเชื่อมต่อกันระหว่างปริมณฑลสาธารณะเข้ามาใน

ปริมณฑลส่วนตัว ทําให้เห็นว่าเส้นแบ่งระหว่างความเป็นสาธารณะและส่วนตัวไม่มีความชัดเจน  
แบ่งขาดจากกันเหมือนในอดีต อย่างไรก็ตามแม้ผู้สูงอายุ ผู้ดูแล และสมาชิกในครอบครัวจะเปิดรับ

การดูแลจากภายนอก และยอมรับบรรยากาศของความเป็นสาธารณะในบ้าน ทว่าบ้านก็ยังเป็นพ้ืนที่

ส่วนตัวสําหรับผู้สูงอายุและสมาชิกในครอบครัว   

เมื่อกลับมาที่ประเด็นปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะ ผู้ศึกษาพิจารณาว่าเราอาจ

ไม่สามารถแบ่งขอบเขตอย่างชัดเจนอีกต่อไป ความเป็นส่วนตัวและสาธารณะเร่ิม “ผสมกลมกลืนกัน” 

จนคนสามารถแสดงความเป็นส่วนตัวในพ้ืนที่สาธารณะได้ ในทางกลับกันทําให้สาธารณะมาสู่พ้ืนที่

ส่วนตัวได้ เส้นแบ่งความเป็นส่วนตัวและสาธารณะพร่ามัว ทําให้การดูแลเป็นเรื่องที่เก่ียวข้องกับ 

คนทุกคน ทว่าผู้ศึกษาเห็นว่าขอบเขตของความรับผิดชอบของแต่ละคนอาจแตกต่างกันไป ขึ้นอยู่กับ

บทบาท สถานะของแต่ละคนในบริบทของการดูแล ดังที่เห็นได้จากการศึกษาครั้งน้ีเกิดขึ้นเพ่ือแสดง

ให้เห็นว่าเส้นแบ่งระหว่างปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะในการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทองมีอยู่
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เพียงเล็กน้อย และผู้ดูแลไม่ได้รู้สึกว่าบ้านต้องเป็นสถานที่ปกปิดสําหรับผู้สูงอายุและสมาชิกใน

ครอบครัว หรือคนในครอบครัวเท่าน้ันที่จะทําหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุ ผู้ดูแลเห็นว่าชุมชนโดยเฉพาะญาติ

มิตร เพ่ือน เพ่ือนบ้าน และสถาบันต่าง ๆ เช่น วัด โรงเรียน และหน่วยงานต่าง ๆ มีส่วนในการดูแล

ผู้สูงอายุทั้งที่ไม่เป็นทางการและเป็นทางการ บ้านจึงสามารถเปิดต้อนรับคนที่คุ้นเคย รู้จักกันเพราะอยู่

ร่วมชุมชนเดียวกัน หรือเปิดรับคนที่มีหน้าที่ที่ต้องให้บริการผู้สูงอายุ สอดคล้องกับแนวคิดของ 

Sevenhuijsen (2002, p. 138) กล่าวว่า จริยศาสตร์การดูแลไม่ได้เก่ียวข้องกับความสัมพันธ์ใน
ครอบครัวเท่าน้ัน แต่ยังเกี่ยวข้องกับปัญหาในสังคมอีกด้วย การนําหลักการของจริยศาสตร์การดูแลมา

ใช้เพ่ือให้ครอบครัวได้รับการปลดปล่อยจากบทบาทแบบด้ังเดิมที่ถือว่าอาณาจักรภายในบ้าน และมี

ลักษณะที่ไม่เป็นทางการ เป็นพ้ืนที่ที่ปิดล้อม แต่ปัจจุบัน ครอบครัวมีเขตแดนที่ขยายกว้างมากข้ึน 

เน่ืองจากได้รับอิทธิพลจากสังคมในวงกว้าง และแนวโน้มของความสัมพันธ์เชิงหน้าที่มิได้เป็นเรื่องของ

ผู้หญิงเพียงอย่างเดียว  

นอกจากน้ี หากพิจารณางานของ Habermas (1989) เก่ียวกับพ้ืนที่สาธารณะ 

ซึ่งเป็นพ้ืนที่ที่ผู้คนมาร่วมกันสร้างความคิดเห็นสาธารณะเพ่ือวิพากษ์วิจารณ์รัฐ ควบคุมการทํางานของ

รัฐ และให้ข้อเสนอแนะในการบริหารจัดการบ้านเมือง เมื่อนําประเด็นสาธารณะมาอธิบายเร่ือง 

การดูแลทําให้ผู้ศึกษาเห็นพ้ืนที่ที่คนในชุมชนสามารถกระทําในลักษณะมีส่วนร่วมในการเอ้ืออาทรต่อ

ผู้สูงอายุ ขณะเดียวกันก็สามารถวิพากษ์วิจารณ์การทํางานของรัฐและท้องถิ่นในการแก้ไขปัญหา และ

ส่งเสริมสวัสดิภาพของผู้สูงอายุในชุมชน เพ่ือก่อให้เกิดการปรับปรุงแก้ไขและพัฒนาระบบการดูแล

ผู้สูงอายุให้ดีย่ิงขึ้น ทั้งน้ี คนที่อยู่พ้ืนที่ส่วนบุคคล มารวมตัวพบปะกันเพ่ืออภิปรายหรือถกเถียงกัน

อย่างอิสรเสรี ที่เก่ียวข้องกับการดูแล ซึ่งถือเป็นปัญหาสาธารณะ หรือผลประโยชน์สาธารณะ เพ่ือ

ก่อให้เกิดประโยชน์สุขต่อส่วนรวมได้ 
การเข้านอกออกในบ้านของพวกเขานั้นก็เป็นสิ่งที่มีขอบเขตอยู่บ้างว่าทําอย่างไร

จะไม่เข้าไปจุ้นจ้าน ก้าวก่าย และสร้างความลําบากใจให้กับเจ้าของบ้าน ดังน้ัน คนที่เข้าบ้านของ

ผู้สูงอายุได้น้ันต้องเป็นบุคคลที่ได้รับการยอมรับ คล้ายกับมีใบอนุญาตผ่านทาง เช่น เป็นเครือญาติ 

เป็นคนในชุมชนท่ีรู้จักกันเป็นอย่างดี เป็นเจ้าหน้าที่เทศบาล ได้แก่ นักพัฒนาชุมชน พยาบาลวิชาชีพ 

นักกายภาพบําบัด เป็นต้น  จํานวนคนที่สามารถเข้าไปในพ้ืนที่มีความหมายในเชิงของการจัดการพ้ืนที่

ด้วยเช่นกัน น่ันคือ จํานวนคนต้องมีสัดส่วนที่พ้ืนที่สามารถรองรับได้ เช่น ไม่เกิน 5-7 คน หากพ้ืนที่

เล็ก ก็ต้องเป็นคนที่มีหน้าที่จําเป็นจริง ๆ จึงจะเข้าไปได้ ในกรณีน้ีจะเป็นที่รู้กันว่า ใครบ้างต้องเข้าไป

ทําหน้าที่ เช่น พยาบาล นักพัฒนาชุมชน นายกฯ นักกายภาพบําบัด เป็นต้น 

สําหรับการพิจารณาว่าสามารถเข้าไปในบ้านของผู้สูงอายุได้น้ัน ผู้ศึกษาเห็น

เทคนิค วิธีการสําคัญที่ทําให้เกิดสัมพันธภาพท่ีดีกับผู้สูงอายุและสมาชิกในครอบครัวของผู้ดูแลใน
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ชุมชนตําบลบางสีทองคือ อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุกล่าวถึงการเบิกทางเข้าไปสู่การทํางานในบ้านของ

ผู้สูงอายุ คือ การใช้ของเย่ียม ของฝาก และการให้คนที่คุ้นเคยกับผู้สูงอายุเข้าไปพูดคุยขออนุญาตกัน 

จึงสามารถการเข้าถึงตัวผู้สูงอายุก็จะทําได้ง่ายขึ้น ทั้งน้ี นัยที่สําคัญของการเปิดบ้าน คือ การไว้เน้ือ

เช่ือใจระหว่างผู้สูงอายุและผู้ดูแลในชุมชนน่ันเอง จากการศึกษาของ Hasselkus (1991, pp. 208-

209) ซึ่งนําเสนอให้เห็นถึงเป้าหมายหลักของกิจกรรมในการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว คือ  

การดําเนินการเพ่ือรักษาสุขภาพและความเป็นอยู่ที่ดีสําหรับผู้สูงอายุ และการรักษาสุขภาพและ 
ความเป็นอยู่ของผู้ดูแล แต่เมื่อครอบครัวไม่สามารถทํากิจกรรมกายภาพบําบัดได้ก็ต้องอาศัย 

นักวิชาชีพเข้ามาช่วยเหลือ และทําให้เห็นความสัมพันธ์อย่างใกล้ชิดระหว่างกิจกรรมการดูแลและ

ความเช่ือมั่นทางจริยธรรมของผู้ดูแล เพ่ือเพ่ิมให้เกิดประสิทธิภาพในการรักษาความสัมพันธ์ที่สร้างขึ้น

บนความเข้าใจร่วมกันและความร่วมมือกันในการดูแลผู้สูงอายุ 

สําหรับขอบเขตของการดูแลในปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะน้ัน เป็นไปใน

ลักษณะช่วยเติมเต็มในการตอบสนองความต้องการของผู้สูงอายุ ทั้งน้ี การดูแลในบ้านให้ความสําคัญ

กับการตอบสนองความต้องการด้านปัจจัยที่จําเป็นสําหรับการดํารงชีวิต การสนับสนุนด้านจิตใจ และ

การช่วยเหลือในชีวิตประจําวัน ในขณะที่การดูแลในชุมชนจะเก้ือหนุนในสิ่งที่ครอบครัวไม่สามารถ

ตอบสนองแก่ผู้สูงอายุ หรือเกินกําลังที่คนในครอบครัวจะรับมือไหว จากการติดตามการทํางานของ

เทศบาลตําบลบางสีทอง พบว่า หน่วยงานแต่ละหน่วยงานมีลักษณะการช่วยเหลือ หรือสนับสนุน 

หรือหนุนเสริมกิจกรรมการดูแลแก่ครอบครัวในส่วนที่ครอบครัวไม่สามารถดําเนินการได้ เช่น  

การช่วยเหลือพาผู้สูงอายุไปโรงพยาบาลในกรณีฉุกเฉิน การประสานงานกับหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องใน

การบําบัดรักษา หรือการทํากายภาพบําบัด มีผู้สูงอายุรายหน่ึงที่ไม่สามารถเคลื่อนไหวได้เอง เมื่อมี

อาการทรุดหนัก ต้องแจ้งทางสมาชิกสภาเทศบาลให้ช่วยพาไปโรงพยาบาล เป็นต้น กรณีผู้สูงอายุที่ต้องใช้
วิวแชร์ ทางเทศบาลจะส่งเจ้าหน้าที่ไปตรวจสอบและขอการสนับสนุนงบประมาณจากกระทรวง 

การพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ เพ่ือปรับปรุงสภาพแวดล้อมภายในบ้าน เพ่ือให้สามารถใช้

วิวแชร์ได้สะดวกข้ึน 

นอกจากน้ี การกําหนดทิศทางในการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน เพ่ือสร้างให้เกิด 

การพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ อาศัยกฎหมาย นโยบายของรัฐและท้องถิ่นมีเพ่ือให้เกิดการ

ปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุ และคนในชุมชนมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างกันภายใต้สังคมผู้สูงอายุ และผู้ที่มีบทบาท

หน้าที่น้ี คือ เทศบาลตําบลบางสีทองที่จะขับเคลื่อนให้เกิดกลไกในการจัดการดูแลผู้สูงอายุได้อย่าง

เหมาะสม น่ันคือ การสร้างและพัฒนาอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุขึ้นมาทําหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุร่วมกับ

ผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพความสัมพันธ์ในการดูแลผู้สูงอายุใน “บ้าน” ของผู้สูงอายุ และบริการจากชุมชน 

เป็นลักษณะถ้อยทีถ้อยอาศัย เพราะต่างฝ่ายต่างรู้ดีว่า การดูแลผู้สูงอายุต้องอาศัยความร่วมมือกัน
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ภายใต้ขอบเขตการดูแลจากชุมชน หรือในพ้ืนที่สาธารณะ เป็นเพียงการหนุนเสริมในกิจกรรมท่ี

ครอบครัวไม่สามารถทําได้ หรือมีความยากลําบากถ้าจะต้องทําตามลําพัง ทําให้เห็นว่าแม้แต่เจ้าหน้าที่

ก็ไม่สามารถดูแลผู้สูงอายุได้ตามลําพัง จึงทําให้เกิดความสํานึกในเรื่อง “ความเป็นเครือญาติ”  

“ความเป็นเพ่ือนบ้าน” หรือ “ความเป็นชุมชน” อย่างจริงจังมากขึ้น สิ่งเหล่าน้ีเป็นรากฐานของตําบล

บางสีทองมาต้ังแต่ด้ังเดิม แม้ความเป็นเมืองมีมากขึ้น แต่ผู้คนที่ยังยึดถือค่านิยมเก่า ๆ ที่สําคัญ ไม่ว่า

จะเป็นความเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่ ทําให้คนในชุมชนไม่น่ิงดูดาย เมื่อคนในชุมชน โดยเฉพาะบ้านที่มีผู้สูงอายุ
ต้องการความช่วยเหลือ ดังน้ัน การดูแลซึ่งถูกมองว่าเป็นความสัมพันธ์ในปริมณฑลส่วนตัว 

ถูกปรับเปลี่ยนมุมมองใหม่เป็นความสัมพันธ์ที่เกิดภายใต้ปริมณฑลสาธารณะทําให้เพ่ือน เพ่ือนบ้าน 

ชุมชน และรัฐ มีสิทธิเข้าไปมีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุ 

 

7.2 ข้อค้นพบเชิงทฤษฎี “จริยศาสตร์การดูแล กับบริบทการดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง” 

 

7.2.1 ความโดดเด่นของจริยศาสตร์การดูแลท่ามกลางจริยศาสตร์บรรทัดฐานอ่ืน 

จริยศาสตร์การดูแลถือเป็นจริยศาสตร์ทางเลือกอีกทางหนึ่งที่ทําให้เข้าใจ

สถานการณ์ในชีวิตประจําวันที่เกิดขึ้น และมุ่งเน้นการแก้ไขปัญหาที่มีความซับซ้อน สอดคล้องกับ

สถานการณ์ที่มีปัจจัยและองค์ประกอบเฉพาะ ทําให้เห็นมุมมองที่แตกต่างจากการใช้จริยศาสตร์ 

เชิงบรรทัดฐานอ่ืน เช่น กลุ่มทฤษฎีจริยศาสตร์เชิงหน้าที่ และกลุ่มจริยศาสตร์ที่เน้นผลการกระทําที่มุ่ง

ตอบคําถามเก่ียวกับความถูกผิด/ดีเลว เพราะแนวคิดดังกล่าวมุ่งค้นหามาตรฐานเพ่ือใช้เป็นแนวทาง

ตัดสินความถูกผิดของการกระทําในทุกสถานการณ์ และขณะเดียวกันทําให้ละเลยการพิจารณา “ชีวิต

ผู้คน” ที่ดํารงอยู่ในบริบทน้ัน สอดคล้องกับที่นักจริยศาสตร์การดูแลตระหนักเก่ียวกับการพัฒนา
ทฤษฎีทางจริยธรรมท่ีพยายามเชื่อมโยงระหว่างบรรทัดฐานและความจริงเชิงประจักษ์ ระหว่าง

ปรัชญาและการปฏิบัติ วิธีการคือการกลั่นกรองประสบการณ์ชีวิตจริงและใช้ความรู้น้ีเป็นพ้ืนฐาน

สําหรับการพัฒนาแนวคิดเชิงวิเคราะห์และทฤษฎีการวิเคราะห์ในเพ่ือให้เข้าใจถึงและจัดการกับปัญหา

ที่เผชิญ ในความเป็นจริงจริยธรรมของการดูแลเติบโตมาจากการทํางานในการแก้ไขความคับแคบของ

มุมมองทางปรัชญาที่จะดึงจากประสบการณ์จริงของการดูแลโดยคนจริง ๆ ของแนวคิดเชิงบรรทัดฐาน

ของการดูแล (Gilligan, 1982; Noddings, 1982; Ruddick, 1998)  

จริยศาสตร์เริ่มให้ความสําคัญกับลักษณะสังคมและวัฒนธรรมที่มีเอกลักษณ์

เฉพาะตัวมากกว่าการนํากฎเกณฑ์ที่แน่นอนตายตัว หรือสามารถประยุกต์ใช้ได้กับทุกสังคมและ 

ทุกวัฒนธรรม เช่น การดูแลผู้สูงอายุน้ันไม่ได้ใช้หลักเกณฑ์แบบเดียวกันเพ่ือเข้าใจวิถีของการดูแล  

การตัดสินการกระทําและให้คุณค่ากับการดูแลได้เหมือนกันในทุกพ้ืนที่ แต่การท่ีได้ค้นพบจาก
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ประสบการณ์ชีวิตของปัจเจกบุคคล กลุ่มคนที่เป็นผู้ดูแลทําให้เราเห็นความมีจริยธรรมในตัวของบุคคล

น้ันด้วย มิใช่เพียงรูปแบบของการกระทําที่สะท้อนออกมาเท่าน้ัน จากแง่มุมน้ี ผู้ศึกษาเข้าใจอย่าง

ลึกซึ้งว่า จริยศาสตร์การดูแลช้ีให้เห็นถึงความสัมพันธ์ที่ไม่อาจแยกระหว่างบุคคลผู้กระทําและ 

การกระทํา ดังน้ัน คุณลักษณะความเป็นมนุษย์ในตัวบุคคลและภาพรวมของคนในสังคม จึงเป็นหัวใจ

ของการศึกษาจริยศาสตร์การดูแล ผู้ศึกษาเห็นด้วยกับ Held (2006, p. 12) ว่าจริยศาสตร์การดูแล 

ไม่ต้องการเป็นหลักการที่เป็นสากล เน่ืองจากพบข้อจํากัดที่เกิดจากทฤษฎีแนวอรรถประโยชน์ ซึ่งมี
หลักการที่เป็นกฎสากล ขัดขวางการศึกษาในบริบทเฉพาะ หรือเมื่อนําหลักการน้ันไปใช้ พบว่า  

ไม่สอดคล้องตามสถานการณ์ เช่น ในบริบทของครอบครัว มิตรภาพต่อผู้คน และความเป็นเพ่ือน ซึ่งมี

ความซับซ้อน ไม่สามารถใช้หลักการที่เป็นสากลมาอธิบายได้ มนุษย์ที่มีจริยธรรมไม่ควรถูกจํากัดอยู่ใน

กรอบของการมีกฎเชิงนามธรรมที่แข็งทื่อจนละเลยที่จะพิจารณาบริบทอ่ืน ๆ เช่น พิจารณาเรื่อง

ความสัมพันธ์ที่แท้จริงอันเกิดจากความไว้วางใจ การพิจารณาว่าความคิดเห็นของผู้อ่ืนอาจแตกต่าง

จากความคิดเห็นของคนส่วนใหญ่ เป็นต้น จริยศาสตร์การดูแลเน้นให้ตระหนักถึงความสัมพันธ์ใน

ปัจจุบัน คือ ความสัมพันธ์ของการดูแลที่ให้ความสําคัญกับตัวตนของตนเองเท่า ๆ กับตัวตนของคนอ่ืน 

ซึ่งนําไปสู่การหลีกเลี่ยงสถานการณ์ที่ขัดแย้งกัน และก่อให้เกิดคุณภาพของความสัมพันธ์ในการดูแล 

และความร่วมมือร่วมใจกันสร้างความเป็นอยู่ที่ดีของคนที่อยู่ในความสัมพันธ์น้ัน ๆ  

ประเด็นที่สําคัญอีกประการหน่ึงของจริยศาสตร์การดูแล ซึ่งเป็นหน่ึงใน              

จริยศาสตร์เชิงบรรทัดฐานที่เน้นเก่ียวกับหน้าที่ทางศีลธรรม (moral duty) ที่มีลักษณะบังคับเท่าน้ัน 

เช่น การต้องดูแลพ่อแม่เพราะเป็นหน้าที่ ซึ่งโดยส่วนใหญ่ผู้ดูแลในบางสีทองก็ระบุว่าดูแลผู้สูงอายุ

เพราะถือเป็นหน้าที่ของลูก สามี ภรรยา หรือญาติ หากพิจารณาเนื้อหา หรือถ้อยคําที่ผู้ศึกษาได้รับรู้

มาเพียงผิวเผินพบว่าถ้าใช้จริยศาสตร์เชิงบรรทัดฐาน เช่น แนวคิดของ Kant ก็ถือว่าผู้แลได้ปฏิบัติตาม
หน้าที่ดังกล่าวอย่างสมบูรณ์แบบและสามารถทําให้เป็นสากลท่ีสามารถนําไปใช้ได้กับทุกสถานการณ์

เน่ืองจากการอ้างว่าดูแลผู้สูงอายุเพราะหน้าที่ทําให้สามารถพิสูจน์ได้ว่าการกระทําต่าง ๆ ล้วนมาจาก

เหตุผล และเพิกเฉยการกระทําที่ใช้อารมณ์ทําให้จริยศาสตร์เชิงบรรทัดฐานจําเป็นต้องเป็นการกระทํา

ที่ถูกต้องตามกฎเกณฑ์เป็นหลัก ซึ่งกฎเกณฑ์เป็นสิ่งที่มีความเป็นสากลและสามารถพิสูจน์ได้ โดย

พิจารณาจากการกระทําที่แสดงออกมาน้ันเหมือนคล้ายคลึง คล้อยตาม หรือขัดแย้ง ไม่สอดคล้องกับ

กฎเกณฑ์ของสังคมหรือไม่ สิ่งเหล่าน้ีขัดต่อสาระสําคัญของจริยศาสตร์การดูแลที่ไม่ต้องการหลักการที่

เป็นสากล ไม่สามารถใช้กฎเกณฑ์เดียวกันกับสถานการณ์ของการดูแลของผู้ดูแลแต่ละราย และที่

สําคัญเพ่ือศึกษาผู้ดูแลผู้สูงอายุ เขาเหล่าน้ันยึดถือคุณค่า หรือคุณธรรมส่วนบุคคลหลาย ๆ ประการ 

เช่น ความเมตตา ความเสียสละ ความเอาใจใส่ สิ่งเหล่าน้ีล้วนไม่ปรากฏอยู่ในจริยศาสตร์เชิงบรรทัดฐาน

อ่ืน ๆ ทําให้เห็นว่า แม้หน้าที่จะสําคัญ และคุณค่าส่วนบุคคลเช่นคุณธรรมก็สําคัญไม่แพ้กัน ดังที่ 
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MacIntyre ได้วิจารณ์จริยศาสตร์เชิงบรรทัดฐานในยุคสมัยใหม่ว่าแม้จะพัฒนามาถึงสมัยที่สังคมเจริญ

ถึงขีดสุดแต่จริยศาสตร์เชิงบรรทัดฐานนําเสนอเฉพาะบางส่วนของภาพรวมของจริยศาสตร์ที่สมบูรณ์

เท่าน้ัน MacIntyre อ้างว่าจริยศาสตร์ที่สมบูรณ์ในสมัยกรีก โรมัน และในสมัยกลางได้ถูกทําลายไป 

อันเน่ืองมาจากการเปลี่ยนสภาพสังคมจากสังคมเดียวมาเป็นสังคมแห่งความหลากหลายทําให้ 

นักจริยศาสตร์สนใจในกฎเกณฑ์ที่เป็นสากลท่ีใช้ได้กับทุกสถานการณ์มากกว่าจะสนใจคุณธรรมที่มี

ลักษณะเฉพาะของสังคมในแต่ละวัฒนธรรม 
ผู้ศึกษาพิจารณาแล้วว่าในสังคมที่มีความซับซ้อนและมีความหลากหลาย เรา 

ไม่อาจละทิ้งความจริงที่ว่าหน้าที่และคุณธรรมจําเป็นต้องมีอยู่ในตัวบุคคลโดยเฉพาะผู้ดูแลผู้สูงอายุใน

สังคมปัจจุบัน เมื่อมีปัญหาในบริบทของการดูแลการกระทําในสิ่งที่ถูกต้องเพียงอย่างเดียวอาจ 

ไม่เพียงพอ หรืออาศัยเฉพาะการกระทําเพราะหน้าที่ตามบรรทัดฐาน หรือตามกฎเกณฑ์ในสังคมได้ 

ผู้ ดูแลจําเป็นต้องมีคุณธรรม ซึ่งเป็นสิ่งที่ บุคคลมีอยู่ในตนด้วย ผู้ที่มีคุณธรรมจะมีแนวโน้มใน 

การปฏิบัติการดูแลอย่างดี หรือเหมาะสม เพ่ือสามารถปฏิบัติได้สอดคล้องกับค่านิยม กฎเกณฑ์ของ

สังคม ซึ่งผู้ศึกษาเล็งเห็นว่าทั้งหน้าที่และคุณธรรมมีความสําคัญทั้ง 2 อย่าง เพ่ือให้ต่างฝ่ายต่างหนุน

เสริมกันในการดําเนินชีวิตประจําวันของผู้ดูแลและผู้สูงอายุ 

7.2.2 การสามารถเลือกปฏิบัติกิจกรรมการดูแลตามลําดับความสําคัญของชีวิต 

การเลือกกิจกรรมที่สําคัญของผู้ดูแลแต่ละคนอาจแตกต่างกันไป ขึ้นอยู่กับจังหวะ

ชีวิตของแต่ละคน การเลือกของผู้ดูแลคนหนึ่งว่ากิจกรรมนั้นสําคัญ เช่น เลือกที่จะไปดูแลแม่ใน

ระหว่างที่ทํางานอาสาสมัคร เพราะเขาให้ความสําคัญกับคนใกล้ชิด ก็ไม่ถือว่าเขามีจริยธรรมน้อยกว่า

การเลือกทํางานอาสาสมัคร 

ทั้งน้ี ผู้ดูแลผู้สูงอายุอาจเผชิญสถานการณ์ที่ต้องเลือกกระทําบางอย่างและ 
ไม่กระทําพฤติกรรมบางอย่าง ขึ้นอยู่กับสถานการณ์และบุคคลที่เก่ียวข้อง จึงเป็นเรื่องยากท่ีจะทราบ

ถึงวิธีการดูแลอย่างเหมาะสม และคงไม่ใช่เรื่องง่ายที่จะยอมรับว่าสิ่งที่กระทําน้ัน “ผิดจริยธรรม” 

เพราะการพิจารณาการดูแลผู้สูงอายุน้ัน เราไม่ต้องการท่ีจะตัดสินว่าใครถูกหรือผิด แต่เราพยายามจะ

เข้าใจสิ่งที่เป็นปรากฏการณ์ปัจจุบันว่าเหตุใดเขาจึงไม่สามารถดูแลผู้สูงอายุได้ รวมทั้งเปิดพ้ืนที่ให้เขา

ได้พูด หรือแสดงความคิดเห็นในสิ่งที่ผู้ดูแลตัดสิน ซึ่งจะทําให้เราได้ฟังสิ่งที่เขาประสบและได้ยินเสียงที่

เขาต้องการอธิบาย หรือกรณีที่เราได้ยินเสียงของผู้ดูแลแต่เรากลับไม่เข้าใจ สิ่งเหล่าน้ีจะช่วยให้เราได้

หยุดพินิจพิจารณาเสียงเหล่าน้ันอย่างถี่ถ้วน นอกจากน้ี ยังสามารถทําความเข้าใจกับสิ่งที่ผู้ดูแล

ผู้สูงอายุพิจารณาว่าประเด็นใดเป็นวิกฤติเชิงศีลธรรม และพวกเขาเหล่าน้ันมีกลยุทธ์ในการจัดการกับ

วิกฤตดังกล่าวอย่างไรเมื่อต้องอยู่ในปรากฏการณ์ของการดูแลผู้สูงอายุ 
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7.2.3 ศีลธรรมตามหลักพุทธศาสนาบทสะท้อนความมีจริยธรรมการดูแลในตําบล

บางสีทอง 

ศาสนามีอิทธิพลต่อการกําหนดคุณค่าทางจริยธรรมในตําบลบางสีทอง โดยให้

ความสําคัญกับหลักศีลธรรมท่ีเน้นเรื่องข้อห้าม หรือกฎเกณฑ์บังคับไม่ให้บุคคลปฏิบัติสิ่งที่ไม่ถูกต้อง 

ดีงาม แต่หลักจริยธรรมมีหลักในการพิจารณาท่ีกว้างกว่ามองเพียงข้อห้าม เช่น ห้ามทอดท้ิงพ่อแม่ 

ห้ามทําร้ายทั้งทางร่างกาย ทางความคิด และทางวาจา ห้ามพูดเท็จ เป็นต้น ทว่าในความเป็นจริง  
การดูแลจําเป็นต้องพูดข้อเท็จจริงไม่ครบถ้วน หรือไม่บอกความจริงทั้งหมดกับผู้สูงอายุ เพ่ือสร้าง

ความสบายใจแก่ผู้สูงอายุ ทั้งน้ี จริยธรรมไม่ทําให้ผู้ดูแลต้องเผชิญกับความรู้สึกผิดที่ต้องละทิ้งข้อห้าม

บางประการ เพ่ือเอ้ือให้ผู้สูงอายุได้รับประโยชน์สูงสุด จึงสามารถอธิบายว่าการที่ผู้ดูแลพูดไม่จริงเป็น

เรื่องที่ยอมรับได้เพราะจริยธรรมทําให้เกิดความรู้สึกต่อการปฏิบัติ หรือการกระทําการดูแลในลักษณะ

ที่ผ่อนปรน ยืดหยุ่น ไม่ก่อให้เกิดการต่อสู้กับมโนธรรมภายในจิตใจ หากผู้ดูแลอย่างป้าสว่างต้องละทิ้ง

ผู้สูงอายุช่ัวคราว เช่น กรณีที่เกิดความเครียดในการดูแล และต้องการหยุดเพ่ือพักผ่อน จริยธรรม 

การดูแลสามารถเปิดช่องทางให้ออกจากสัมพันธภาพการดูแลช่ัวคราว เพ่ือปรับสมดุลแก่ร่างกาย และ

จิตใจของผู้ดูแลให้ความรู้สึกสบายใจ หายเหน่ือย และกลับมาดูแลผู้สูงอายุได้ใหม่ การกระทําเช่นน้ี

ของผู้ดูแลจะไม่ถูกมองว่าเป็นลูกหลานที่อกตัญญู แต่เราจะมองผู้ดูแลในทัศนะใหม่ที่เข้าอกเข้าใจและ

นําไปสู่การหาทางออกร่วมกัน โดยในระหว่างที่ยุติการดูแลจะมีผู้ให้ความช่วยเหลือไม่ว่าจะเป็นเครือ

ญาติ หรืออาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ เป็นต้น ดังน้ัน การไปพักผ่อนเพ่ือคลายความเครียด จึงเป็นหนทาง

ที่สามารถอธิบายได้ด้วยแนวคิดจริยศาสตร์การดูแลอย่างเข้าอกเข้าใจผู้สูงอายุและผู้ดูแลที่อยู่ใน

สถานการณ์ดังกล่าว แตกต่างจากแนวคิดจริยศาสตร์อ่ืนที่อาจนําไปสู่การให้ความหมายพฤติกรรม 

การไม่ดูแลว่าเป็นพฤติกรรมที่ไม่ดี 
ในทัศนะของผู้ศึกษาเห็นว่า ศีลธรรมแม้จะมีความจํากัดในการอธิบายและ 

ทําความเข้าใจพฤติกรรม ความรู้สึกนึกคิดในทางจริยธรรมของผู้ดูแลดังในประเทศทางตะวันตก แต่ใน

บริบทของตําบลบางสีทอง และโดยเฉพาะสังคมไทย ศีลธรรมยังมีอิทธิพลอย่างมีนัยสําคัญใน 

การอธิบายและทําความเข้าใจการดูแลผู้สูงอายุอย่างมาก เช่น การยึดถือศีล 5 หลักพรหมวิหาร 4 

เป็นต้น ผู้ดูแลในตําบลบางสีทองยังคงให้ความสําคัญกับคําสอนทางพระพุทธศาสนาเร่ืองศีล 5 หลัก

พรหมวิหาร 4 การสํานึกในเรื่องกรรม และความเช่ือเรื่องบาป บุญ ผู้ดูแลในครอบครัวหลายราย เช่น 

พ่ีพิมพ์ใจ พ่ีพิมล ลุงเบญจพล พระมิ่งเมือง พ่ีลออ รู้สึกตรงกันว่า การดูแลผู้สูงอายุน้ันต้องปฏิบัติตน

ตามคําสอนทางศาสนา และรักษาศีลในบางข้อ แม้ในบางข้อจะไม่สามารถปฏิบัติได้จริงก็จะผ่าฝืนให้

น้อยที่สุด เช่น พ่ีลออต้องพูดไม่จริงกับแม่เมื่อแม่ต้องการปลูกบ้านเรือนไทย กรณีพระมิ่งเมืองซึ่งเป็น

ตัวแทนในการเผยแผ่พุทธศาสนาก็เห็นว่าข้อห้ามบางประการเก่ียวกับความประพฤติของคนโดยทั่วไป
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มีผลกระทบต่อสถานภาพความเป็นพระสงฆ์ที่จะต้องยึดถือปฏิบัติตามหลักศาสนาอย่างเคร่งครัด เช่น 

ห้ามไม่ให้ผู้หญิงสัมผัสพระ แต่สําหรับพระมิ่งเมือง ซึ่งมีสถานภาพเป็นพระสงฆ์ต้องปรนนิบัติดูแลโยม

แม่ซึ่งเป็นผู้หญิงก็มีข้อยกเว้นอยู่ในหลักธรรม พระม่ิงเมืองกล่าวว่า “พระดูแลบุพการีเป็นข้อยกเว้น  

ไม่ต้องปลงอาบัติ” ดังที่เห็นพระสงฆ์ดูแลแม่ของตนเองจึงไม่ได้ทําให้คนในชุมชนรู้สึกขัดหูขัดตา หรือ

มองว่าเป็นสิ่งที่ไม่เหมาะสม แต่กลับยกย่องและถือเป็นตัวแบบที่อธิบายว่าแม้แต่ผู้ที่ดํารงตนเป็น

พระสงฆ์ยังสามารถทําหน้าที่ตอบแทนบุพการีได้ 
สาระสําคัญของพุทธศาสนาจะสําเร็จผลได้เพราะการกระทําหรือการปฏิบัติ 

ดังน้ัน ผู้ดูแลที่ได้ทําหน้าที่ตามข้อปฏิบัติอันเป็นหลักศีลธรรมหมายถึงการกระทําที่ยึดถือแนวทาง

ดําเนินชีวิตที่ประกอบด้วยคุณธรรม ซึ่งถือได้ว่าหลักศีลธรรมเป็นแม่แบบของจริยธรรมที่สามารถ

นําไปสู่การพัฒนาชีวิตให้ดีงามต่อไป แต่การปฏิบัติตามหลักศีลธรรมก็มีความยืดหยุ่นและเอนเอียงไป

ในแนวทางที่สอดคล้องกับธรรมชาติของชีวิต จึงทําให้เห็นการต่อรอง การประนีประนอมของผู้ดูแลต่อ

การยึดถือหลักศีลธรรมมากขึ้นน่ันเอง 

7.2.4 บทบาทของคุณธรรมในจริยศาสตร์การดูแล 

การศึกษาเร่ือง “การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแล

ผู้สูงอายุตําบลบางสีทอง จังหวัดนนทบุรี” เป็นการนําประสบการณ์ในการปฏิบัติดูแล และคุณค่าจาก

การปฏิบัติน้ันมาเรียบเรียงถ่ายทอดให้เข้าใจชีวิตของมนุษย์ ซึ่งผู้ศึกษาถือว่าการปฏิบัติมีความสําคัญ

ในการทําให้มนุษย์สามารถบรรลุเป้าหมายที่ต้องการ คือการมีชีวิตรอด อย่างไรก็ตามการนํา 

จริยศาสตร์การดูแลเข้ามาอธิบายเก่ียวกับการดูแลก็ทําให้เข้าใจมิติของความสัมพันธ์ของการดูแลมาก

ไปกว่ากิจกรรมการดูแลในระดับพฤติกรรมเท่าน้ัน แต่เราได้ตีความพฤติกรรมในระดับของความรู้สึก

นึกคิด อารมณ์ จิตใจ สอดคล้องกับที่ Ruddick (1998, pp. 21-22) เห็นว่า การดูแลเป็นกิจกรรม 
เพ่ือทําความเข้าใจ “ธรรมชาติในความสัมพันธ์ของมนุษย์” เข้าใจการดํารงชีวิตของผู้ได้รับการดูแล 

ซึ่งกระตุ้นความรู้สึกถึงพันธะหน้าที่ของผู้ดูแล ในฐานะบุคคลที่เข้าไปอยู่ในกระบวนการดูแล และ

ก่อให้เกิดคุณค่าในความสัมพันธ์ของการดูแล  

สิ่งที่น่าสนใจในการทําความเข้าใจจริยศาสตร์การดูแลตามแนวคิดตะวันตก คือ

การกล่าวถึง จริยศาสตร์เชิงคุณธรรมที่เลือนหายไปในจริยศาสตร์สมัยใหม่ ต้ังแต่ศตวรรษที่ 19 ก่อน

จะกลับมาเป็นที่สนใจอีกคร้ังในศตวรรษที่ผ่านมา (ปกรณ์ สิงห์สุริยา, 2558) กล่าวว่า MacIntyre เป็น

คนสําคัญที่มีบทบาทในการฟ้ืนคืนของจริยศาสตร์เชิงคุณธรรม เขาพบว่า คุณธรรมมิได้เหมือนกัน 

ทุกกรณีหรือสถานการณ์ ในทางตรงข้ามในบริบทที่ต่างกันจะพบชุดของคุณธรรมท่ีแตกต่างกัน 

นอกจากน้ีคําอธิบายเก่ียวกับคุณธรรมยังแตกต่างกันออกไปอีกด้วย ความแตกต่างเหล่าน้ีเน่ืองมาจาก

วิถีชีวิตอันประกอบด้วยการปฏิบัติต่างๆ ที่แตกต่างกัน การจะทําความเข้าใจคุณธรรมได้จึงต้อง
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พิจารณาควบคู่กับบริบทของคุณธรรมน้ัน การดูแลผู้สูงอายุถือเป็นปฏิบัติการอย่างหน่ึงที่ต้องการ 

องค์ความรู้ เพ่ือให้เกิดการเรียนรู้ว่าการดูแลผู้สูงอายุที่มีคุณภาพต้องมาจากกฎเกณฑ์ภายนอกและ

คุณธรรมภายในของบุคคลผู้รับหน้าที่เป็นผู้ดูแล 

การดูแลผู้สูงอายุทําให้เราเห็นคุณธรรมที่แฝงอยู่ในตัวผู้ดูแล เช่น การมุ่งให้ 

เกิดประโยชน์ต่อคนอ่ืน เช่น ความเห็นอกเห็นใจ การเอ้ืออาทร การจัดสรรบริการอย่างยุติธรรม และ

คําว่าคุณภาพชีวิตที่ดี ความสุข ซึ่งคําเหล่าน้ีไม่ได้สะท้อนนัยเก่ียวกับชีวิตที่สุขสบาย หรือการดํารงชีวิต
ที่ปราศจากความเศร้าโศก แต่มีความหมายอ่ืนซ่อนอยู่ คือ ชีวิตที่ดําเนินไปอย่างสมศักด์ิศรี หรือมี

คุณค่าของความเป็นคนที่สมบูรณ์ ซึ่งในบ้ันปลายชีวิตของผู้สูงอายุก็ต้องการการเก้ือกูลทั้งทางร่างกาย 

จิตใจ สังคม ถือเป็นผู้รับที่สมควรได้รับการช่วยเหลือ ในขณะเดียวกันผู้ดูแลก็ทําหน้าที่ของการเป็น

ผู้ให้ที่พึงกระทําในฐานะที่เป็นมนุษย์พึงกระทําต่อมนุษย์ ทั้งน้ี การให้ความหมายและคุณค่ากับ 

การดูแลของผู้ดูแลที่มีพันธะหน้าที่เพ่ือผู้อ่ืนน้ัน สอดคล้องกับแนวคิดของ Gilligan ที่ว่า ลักษณะของ

การเอ้ืออาทรและการดูแลผู้อ่ืนเป็นลักษณะที่ดีของผู้ดูแล สอดคล้องกับที่ปกรณ์ สิงห์สุริยาอธิบายว่า 

“คุณธรรม” มีความสัมพันธ์กับ “ความเจริญงอกงาม” การดํารงชีวิตอย่างมีคุณธรรมจัดเป็นเง่ือนไข

จําเป็นของความเจริญงอกงามหรือการมีชีวิตที่ดี อย่างไรก็ตาม ไม่ได้หมายความเพียงว่าคุณธรรมเป็น

วิถีทางที่นําสู่ความเจริญงอกงาม แต่หมายรวมถึงคุณธรรมเป็นส่วนหน่ึงของความเจริญงอกงาม  

ดั งกร ณี ตั วอ ย่ า ง  การ ดูแลผู้ สู ง อ า ยุ จ ากกลุ่ ม นั ก วิ ชา ชีพ  โดย เฉพาะ 

นักกายภาพบําบัดที่มีหน้าที่โดยตรงกับการจัดการร่างกายของผู้สูงอายุ อาจต้องเผชิญกับปัญหาทาง

จริยธรรมที่ต้องระมัดระวังในการดําเนินการ เน่ืองนักวิชาชีพกลุ่มน้ีทํางานร่วมกับผู้สูงอายุ กับผู้ดูแล

และได้รับการตรวจสอบจากคนรอบข้างว่าสิ่งที่ทําผ่านชุดกิจกรรมต่าง ๆ ในลักษณะปฏิบัติการดูแล

ผู้สูงอายุน้ัน จะไม่ก่อให้เกิดอันตรายแก่ผู้สูงอายุ หรือสร้างลําบากใจให้กับครอบครัวอันเน่ืองจากไป
จํากัดการตัดสินใจของพวกเขา การท่ีผู้ดูแลเปิดโอกาสให้ผู้ดูแลในชุมชน หรือผู้ดูแลวิชาชีพเข้ามาใน

บ้านดูจะเป็นการยอมรับว่าพวกเขาเข้ามาสนับสนุนแบบแผนการดูแลของครอบครัวให้มีความเข้มแข็ง

มากขึ้น ยกกรณีตัวอย่างที่เราจํากัดการดูแลอยู่เฉพาะในพ้ืนที่ส่วนตัวทําให้คนนอกไม่ได้รับอนุญาตให้

เข้ามาวงในเพ่ือดูแลบุคคล กลุ่มคนในฐานะที่เป็นเพ่ือนมนุษย์ด้วยกัน ทําให้บุคคลที่ต้องรับหน้าที่ดูแล

มีภาระมากเกินขีดความสามารถจะรับได้ และไม่มีทรัพยากรที่มากพอจะจัดการดูแลได้ หากคนใน 

วงใน หรือพ้ืนที่ส่วนตัวไม่เปิดให้คนนอกกลุ่มเข้ามาเก่ียวข้อง หรือร่วมกันรับผิดชอบก็อาจจะทําให้เกิด

ทุกขภาระต่อผู้ดูแล และคุณภาพชีวิตที่ยํ่าแย่ของผู้รับและให้การดูแล นักวิชาการด้านสวัสดิการสังคม 

โดยเฉพาะในการดูแลผู้สูงอายุจึงเห็นความสําคัญของการเข้าไปมีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุ จนได้

เกิดเป็นการดูแลในชุมชน การดูแลในสถานบริบาล และการดูแลผู้สูงอายุในสถาบันขึ้น เพ่ือเช่ือมโยง
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ให้เห็นว่าเร่ืองในบ้าน ในครอบครัว ก็เป็นเรื่องมีสาธารณะที่ทุกคนในสังคมต้องร่วมรับผิดชอบ ทําให้

ขอบเขตของการดูแลขยายออกไปอย่างกว้างขวางผ่านความรู้ทางจริยศาสตร์มากขึ้น 

ดังตัวอย่างนักวิชาชีพที่ทํ างานในลักษณะของการดูแลผู้สู งอายุ  ล้วนมี

จรรยาบรรณเป็นกรอบในการกํากับควบคุมความประพฤติของผู้ปฏิบัติงาน แต่ในสาระสําคัญของ 

การปฏิบัติใช้กรอบจรรยาบรรณวิชาชีพ ทําให้ผู้ปฏิบัติงานสามารถทํางานอย่างถูกต้อง เหมาะสม และ

มีมาตรฐาน จริยศาสตร์การดูแล ซึ่งมุ่งหมายให้ผู้ ให้บริการสามารถดูแลผู้ อ่ืนได้อย่างดีแล้ว 
ผู้ปฏิบัติงานก็ต้องคํานึงถึงด้วย สิ่งที่ตัวเองปฏิบัติต้องมาจากหัวใจความเป็นมนุษย์ เพราะหากยึดมั่น

ตามจรรยาบรรณแต่เพียงอย่างเดียวก็เป็นแต่เพียงกฎเกณฑ์ หรือจริยธรรมในเชิงอุดมการณ์ที่ต้องการ

ให้ผู้ปฏิบัติงานปฏิบัติตาม แต่หากใช้จรรยาบรรณในลักษณะที่แข็งทื่อ ไม่ยืดหยุ่นไปตามความเป็นจริง

ในชีวิตประจําวัน ก็อาจจะลดทอนคุณค่าความเป็นมนุษย์ของผู้ปฏิบัติงานเอง  

นอกจากน้ี การท่ีผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพล้วนคํานึงถึงหลักการที่ว่า “ควรดําเนินการ

เพ่ือประโยชน์สูงสุดของผู้ใช้บริการ” หรือ “ความไม่มีความรู้ หรือภาระงานที่มากมายของตน ส่งผล

กระทบต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ” ถือได้ว่าเป็นสิ่งที่สะท้อนให้เห็นความสําคัญของการปฏิบัติต่อ

เพ่ือนมนุษย์อย่างเคารพในศักด์ิศรีความเป็นมนุษย์และสิทธิมนุษยชน และดูเหมือนว่าเป็นหลักการท่ี

นักวิชาชีพได้ใช้วิจารณญาณทางของตนต่อผู้สูงอายุและครอบครัวอยู่เสมอ บนพ้ืนฐานของการดูแลที่

เน้นความร่วมมือ การติดต่อสื่อสาร การดูแลให้การช่วยเหลือและการสร้างสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน  

 

7.3 บทส่งท้าย 

 

จริยศาสตร์การดูแลทําให้เห็นคุณค่าที่เกิดขึ้นภายในกระบวนการของการดูแลอย่างมาก 
เน่ืองจากคุณค่าที่เกิดขึ้นเป็นทั้งเป้าหมาย เป็นสิ่งกระตุ้นให้เข้าใจความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล และ

ก่อให้เกิดพันธะหน้าที่ของผู้ให้การดูแลที่มีต่อบุคคลซึ่งเขาต้องดูแล ทั้งน้ี Slote (2001, p. ix) ระบุว่า 

จริยศาสตร์การดูแลในมุมมองของเขาทําให้เห็นคุณภาพชีวิตหรือความเป็นอยู่ที่ดีของมนุษย์ จาก

ทัศนะของ Slote ที่กล่าวถึง ความเป็นอยู่ที่ดีของมนุษย์ น่ันคือ การเห็นชีวิตเป็นสิ่งที่มีค่า ต้องได้รับ

การเลี้ยงดู อุ้มชู และปกป้องคุ้มครองให้รอดพ้นจากอันตรายท้ังหลาย ราวกับชีวิตเป็นสิ่งที่ล้ําค่า เมื่อ

เราเห็นว่าชีวิตมีค่า จริยธรรมก็ปรากฏออกมาอย่างเป็นธรรมชาติ ในลักษณะหากเราปฏิบัติต่อผู้อ่ืน

อย่างดี ผู้น้ันก็จะปฏิบัติต่อเราอย่างดีด้วย เมื่อเป็นเช่นน้ี การกระทําของมนุษย์ก็ไม่จําเป็นต้องอาศัย

การให้รางวัล หรือการลงโทษ เพ่ือให้พฤติกรรมน้ัน ๆ เป็นไปตามทํานองคลองธรรม เราเคารพชีวิตใน

ฐานะที่เป็นสิ่งที่ทําให้เรามีชีวิตรอด ช่วยให้เราเติบโตท้ังทางร่างกาย และจิตใจ ย่ิงเราเข้าใจธรรมชาติ

ของชีวิตมากเท่าไหร่ก็ย่ิงทําให้เราเข้าใจธรรมชาติของโลกด้วย 
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ทั้งน้ี Held (2006, p. 10) เองก็กล่าวถึง จริยศาสตร์การดูแลว่าเก่ียวข้องกับความใส่ใจ 

และตอบสนองความต้องการของคนอ่ืน ซึ่งอยู่ในความรับผิดชอบของเรา เน่ืองจากมนุษย์ต้องการการ

ดูแลอย่างน้อยที่สุดในวัยต้นของชีวิต จําเป็นต้องใช้จริยศาสตร์การดูแล เป็นกรอบให้เกิดความ

รับผิดชอบต่อการตอบสนองความต้องการที่จําเป็นและการพ่ึงพาอาศัยกัน ดังกรณีบุคคลซึ่งอยู่ใน

ระยะสุดท้ายของชีวิต เช่น กลุ่มผู้สูงอายุ และบุคคลที่ไม่สามารถดูแลตนเองได้ ที่ต้องการการดูแล 

จริยศาสตร์การดูแลทําให้เกิดการตระหนักในคุณค่าของชีวิตมนุษย์ และคุณค่าเชิงจริยธรรมด้วย 
ความใส่ใจและความรับผิดชอบเป็นศูนย์กลางของแนวคิดจริยศาสตร์การดูแล เพราะ

เป็นสิ่งที่ช่วยยืนยันถึงหน้าที่ของผู้ดูแล หรือสมาชิกในสังคมที่เกิดขึ้นโดยความรับผิดชอบจะอยู่เหนือ

ข้อผูกมัดทางกฎหมาย ทั้งน้ี เพราะการที่ผู้ดูแลได้ช่วยเหลือผู้สูงอายุเป็นการสํานึกรู้ถึงความจําเป็น

สําหรับผู้สูงอายุ การตอบสนองต่อความต้องการของผู้สูงอายุทุกวิถีทางที่เป็นไปได้ ในที่น้ีผู้ศึกษา 

เห็นว่า จริยศาสตร์การดูแลที่ให้ความสําคัญกับการปฏิบัติที่ออกมาจากแรงจูงใจที่มาจากความสัมพันธ์ 

หรือตระหนักว่าเราอยู่ในความสัมพันธ์กับผู้ใดมีค่ามากกว่าการปฏิบัติที่ถือว่าทําไปเพราะเป็นหน้าที่ 

ดังที่ผู้ดูแลผู้สูงอายุพึงกระทําเพราะมีความรัก ความห่วงใย และถือเป็นมิตรภาพที่คนในครอบครัว 

และในชุมชนซึ่งอยู่ในความสัมพันธ์ที่พ่ึงพา เก้ือกูลกันมาต้ังแต่ในอดีต ย่อมเป็นสิ่งที่ทรงคุณค่ามากกว่า

การทําเพราะเป็นหน้าที่ (Tronto, 2009, pp. 131-132)  

การศึกษาโดยใช้จริยศาสตร์การดูแลไม่ได้นําประเด็นเรื่องการประเมินค่ามาร่วมใน 

การอภิปราย เพราะไม่ต้องการกลับไปที่สาระสําคัญของจริยศาสตร์บรรทัดฐานแบบอ่ืน ซึ่งอาจต้อง

พิจารณาหลักการทางจริยธรรมที่ขัดแย้งกัน หรืออาจนําไปสู่ความเสี่ยงของการที่จะอยู่ในสังคม

ร่วมกัน ดังน้ันจริยศาสตร์การดูแลที่ไม่เน้นการตัดสินคุณค่า ทําให้เราไม่จําเป็นต้องให้นํ้าหนักกับหลัก

จริยธรรมท่ีแตกต่างกันว่าสิ่งใดสําคัญมากกว่ากันในการดําเนินชีวิต เราจึงเห็นเพียงการให้คุณค่าว่า
หลักการใดที่สังคม ชุมชนยอมรับในการดูแลผู้สูงอายุ ดังที่เห็นจากสังคมให้ความสําคัญกับการเคารพ

ผู้อาวุโส ความกตัญญู การเสียสละ เป็นเรื่องที่คนในสังคมเช่ือว่าดี เหมาะสม แต่การทอดทิ้ง  

การแสดงกริยาที่ไม่เหมาะสมเป็นสิ่งที่ไม่อาจยอมรับได้ 

การดูแลผู้สูงอายุสามารถสะท้อนให้เห็นผู้ดูแลสามารถกระทําความดีหรือกระทําในสิ่งที่

ถูกต้องได้ ซึ่งผู้ดูแลไม่ได้มีหน้าที่ประยุกต์ใช้กฎเกณฑ์ เพ่ือกระทําในสิ่งที่สังคมพิจารณาว่าดีงาม  

ซึ่งเป็นเพียงความถูกต้องภายนอกเท่าน้ัน แต่ผู้ดูแลมีมโนธรรม หรือความรู้สึกผูกพันทางจริยธรรม 

ซึ่งเป็นความถูกต้องภายในด้วย จึงทําให้ผู้ดูแลอยู่ในฐานะผู้ที่มีความรับผิดชอบในการดูแลผู้สูงอายุได้

กระทําหรือปรนนิบัติผู้สูงายุเพราะตระหนักว่าตนอยู่ในความสัมพันธ์ของการดูแล สิ่งน้ีเป็นสิ่งที่มีค่า

ทางจริยธรรม สอดคล้องกับ MacIntyre (2007, p. 190) ที่กล่าวถึง คุณค่าภายใน (internal goods) 

และ คุณค่าภายนอก (external goods) สําหรับคุณค่าภายใน คือ การรู้ว่าอะไรคือการดูแล ผู้ดูแลมี
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ประสบการณ์ในการดูแลเท่ากับการรู้ว่าการดูแลเป็นอย่างไร จะดูแลให้ดีได้อย่างไร สําหรับคุณค่า

ภายนอก คือ สิ่งจูงใจที่ทําให้บรรลุความสําเร็จในการดูแล การมีช่ือเสียง มีอํานาจ ความมีสถานะทาง

สังคม สําหรับคุณค่าภายนอกในการดูแลจะทําให้ผู้ดูแลสามารถดูแลผู้สูงอายุได้ตามเป้าหมายที่วางไว้ 

และได้รับคําชมเชยจากบุคคลรอบข้าง ได้รับการยกย่องว่าเป็นคนดี มีความกตัญญู เป็นต้น แต่ไม่ว่า

จะเป็นคุณค่าภายใน หรือภายนอกย่อมส่งผลต่อการมีสัมพันธภาพในการดูแลผู้สูงอายุ ในมิติของ            

จริยศาสตร์การดูแลสะท้อนให้เห็นว่า สัมพันธภาพของการดูแลมีนัยสําคัญที่สุด ตามแนวคิด               
จริยศาสตร์การดูแล 

แม้แนวคิดจริยศาสตร์การดูแลจะเป็นจริยศาสตร์เชิงบรรทัดฐาน แต่มีสาระสําคัญบาง

ประการที่ทําให้จริยศาสตร์การดูแลก้าวข้ามกฎเกณฑ์แบบด้ังเดิม หรือมีวิวัฒนาการในสังคม 

ยุคปัจจุบันที่สภาพสังคมเปลี่ยนแปลงจากสังคมเด่ียวมาเป็นสังคมแห่งความหลากหลาย จึงจะให้

ความสําคัญเฉพาะแต่ความถูกต้องภายนอก ตามกฎระเบียบจนไม่ใส่ใจกับแรงจูงใจภายในของ

ผู้กระทําไม่ได้อีกต่อไป นอกจากน้ี ยังละเลยตัวผู้กระทําในฐานะบุคคลที่มีอารมณ์ความรู้สึก  

ซึ่ง            จริยศาสตร์การดูแลได้สะท้อนให้เห็นว่า สัมพันธภาพ แรงจูงใจ อารมณ์ และผู้กระทํามี

ความสําคัญในบริบทของการดูแล แม้จริยศาสตร์การดูแลจะไม่ใช่สิ่งที่จะทําให้เกิดการเปลี่ยนแปลง

ชีวิตอย่างทันทีทันใด แต่มีส่วนในการเสริมสร้างให้เกิดความรู้ว่าจะอยู่ในความสัมพันธ์ของการดูแลทั้ง

ในพ้ืนที่ส่วนตัว พ้ืนที่สาธารณะได้อย่างไร ซึ่งสามารถอธิบายการศึกษาจริยธรรมโดยเฉพาะมิติของการ

ดูแลผู้สูงอายุได้อย่างชัดเจนอีกแนวคิดหน่ึง  

 

7.4 ข้อเสนอแนะ 

 
7.4.1 ข้อเสนอแนะในการปฏิบัติดูแล 

7.4.1.1 ระดับปัจเจกบุคคล 

จริยศาสตร์การดูแลอันเป็นการกล่าวถึงการรักษาความสมดุลระหว่างผู้ให้

และผู้รับการดูแล สร้างให้เกิดความเข้าใจอันดีระหว่างกันว่าคนที่เป็นผู้ให้การดูแล แม้ปฏิบัติดูแล

ผู้สูงอายุอย่างสุดกําลังความสามารถก็ควรกลับมาดูแลตนเอง หรือการได้รับการดูแลเช่นเดียวกัน 

ดังน้ัน ผู้ที่เป็นผู้ดูแลเสมือนได้ปลดปล่อยความรู้สึกทางจริยธรรมในลักษณะที่มองว่าการดูแลผู้อ่ืน 

โดยเฉพาะผู้สูงอายุคือการทุ่มเทพลัง ศักยภาพ และทรัพยากรเพ่ือผู้สูงอายุไปทั้งหมด แต่ต้องให้

ความสําคัญกับตัวเองในบริบทของการดูแล หากผู้ดูแลไม่ดูแลตนเองหรือไม่ได้รับการดูแลก็ไม่สามารถ

รักษาความสัมพันธ์ในกระบวนการของการดูแลไว้ได้ ซึ่งจะก่อให้เกิดผลกระทบต่อผู้รับการดูแลใน

ระยะยาวมากกว่า 
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ข้อเสนอแนะ  

1. ควรให้ผู้ดูแลผู้สูงอายุได้เข้าใจถึงนัยของการดูแลในมิติของการดูแล

ตนเองว่าไม่ได้ลดภาระความผูกพันทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุลง แต่กลับเป็นการส่งเสริมให้เกิด

สัมพันธภาพในการดูแลที่มีคุณภาพอย่างต่อเน่ือง เพราะผู้ดูแลตระหนักว่าเขามีความสําคัญกับระบบ

การดูแลเท่า ๆ กับผู้สูงอายุ  

2. การปรับเปลี่ยนทัศนคติเชิงลบของผู้ดูแลว่าการให้คุณค่าเชิงเศรษฐกิจ
ในสถานการณ์ที่ลูกหลานต้องออกไปหารายได้เพ่ือนํามาเลี้ยงดูพ่อแม่ มิใช่การต้ังใจละทิ้งหน้าที่ของลูก 

แต่เป็นวิธีการแสดงออกถึงความมีจริยธรรมในการดูแลอีกทางหน่ึง ทั้งน้ีเพ่ือลดความกดดัน บีบคั้น 

หรือเป็นการตีตราลูกหลานของผู้สูงอายุในลักษณะของการไม่ทําหน้าที่ ดูแลผู้สูงอายุ เพราะ 

การออกไปทํางาน มีรายได้ ซึ่งนํามาดูแลผู้สูงอายุน้ันเป็นการยึดถือคุณค่าในอีกลักษณะหน่ึง 

3. การส่ือสารการดูแลของผู้มีประสบการณ์ในการดูแลในลักษณะเล่า

หรือถ่ายทอดประสบการณ์การดูแลผู้สูงอายุให้ผู้ที่จะรับบทบาทในการดูแล หรือคนในครอบครัว หรือ

ชุมชน เพ่ือส่งต่อความรู้เรื่องการดูแลในเรื่องรูปแบบการดูแล เทคนิค ปัญหาอุปสรรค การแก้ไข

ปัญหา เพ่ือให้ผู้ที่จะเป็นผู้ดูแลในอนาคตมีบทเรียนที่จําเป็นที่จะปรับใช้ในการดูแลผู้สูงอายุ 

7.4.1.2 ระดับผู้ปฏิบัติงาน และนักวิชาชีพ 

ในสถานการณ์ทางสังคม วัฒนธรรมที่มีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว 

ประสบการณ์ทางจริยธรรมก็มีความสลับซับซ้อนขึ้น เพ่ือที่จะแก้ไขปัญหาได้อย่างราบรื่น จําเป็นต้องมี

ทั้งการกระทําหน้าที่ตามกฎเกณฑ์ และการมีคุณธรรมภายในของบุคคลที่รับหน้าที่ในการดูแล เพราะ

ปัญหาเก่ียวกับการดูแล จะอาศัยเพียงการกระทําตามหน้าที่ตามกฎเกณฑ์หรือกฎหมาย ระเบียบ 

ข้อบังคับ จรรยาบรรณอย่างเดียวก็ไม่เพียงพอ หรือจะใช้เพียงคุณธรรมที่เป็นคุณลักษณะที่ดีของ
บุคคลอย่างเดียวก็ไม่อาจผ่าฟันอุปสรรคต่าง ๆ ได้ ดังน้ัน จึงจําเป็นต้องให้ความสําคัญกับทั้งจริยธรรม

และหน้าที่ไปพร้อมกัน โดยเฉพาะกิจกรรมการดูแลซึ่งถือเป็นประสบการณ์ทางจริยธรรมใน

ชีวิตประจําวันของมนุษย์ก็ต้องใช้มโนทัศน์เรื่องคุณธรรมกับหน้าที่คู่ขนานกันไป 

ข้อเสนอแนะ 

1. จริยศาสตร์การดูแลทําให้ผู้ศึกษาเห็นมิติของคุณลักษณะทางจริยธรรม

ของผู้ดูแลที่แสดงออกมาผ่านชุดกิจกรรมในการดูแล รวมถึงคุณค่าของมนุษย์ที่ผู้ดูแลวางเป้าหมายให้

เกิดขึ้นกับผู้สูงอายุในฐานะที่เป็นจุดมุ่งหมายสูงสุดของการดูแล คือ การที่ผู้สูงอายุมีชีวิตที่ดี ดังน้ัน           

จริยศาสตร์การดูแลนอกจากจะเน้นเรื่องหน้าที่ และความถูกต้องของการกระทํา ยังให้ความสนใจ

ผู้ดูแลในฐานะที่เป็นบุคคลที่มีคุณธรรมอีกด้วย ดังน้ัน ผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพควรให้ความสําคัญกับหน้าที่

และคุณธรรมไปด้วยกัน และสามารถปรับใช้ได้ตามสถานการณ์ที่หลากหลาย 
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2. ผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพควรตระหนักถึงคุณธรรม  จริยธรรมและ

จรรยาบรรณวิชาชีพอย่างเต็มเป่ียม และในการนําไปปฏิบัติต้องพิจารณาบริบทและให้ทางเลือกใน 

การแก้ไขปัญหาการดูแลสําหรับผู้ใช้บริการอย่างรอบด้าน ทว่า ในการปฏิบัติงานในสถานการณ์จริง

อาจพบเจอกับภาระยากลําบากในการตัดสินใจ ผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพจึงอาจเลือกหลักการอย่างหน่ึง 

แต่ละเมิดหลักการอีกอย่างหน่ึง ดังน้ัน ในการพิจารณาจึงควรคํานึงถึงสิทธิประโยชน์ของผู้ใช้บริการ

มากที่สุด พร้อมกับการให้ผู้ใช้บริการตัดสินใจด้วยตนเอง โดยผู้ปฏิบัติงานควรให้ข้อมูลทางเลือก
ทั้งหมดที่เก่ียวข้องกับผู้ดูแล 

3. สถาบันการศึกษาที่ผลิตผู้ปฏิบัติงานวิชาชีพ นอกเหนือจากการสอน

คุณธรรม จริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ ควรมีบททดสอบการประยุกต์ใช้คุณธรรม จริยธรรมและ

จรรยาบรรณวิชาชีพอย่างเป็นรูปธรรม เพ่ือสร้างหลักประกันว่านักศึกษาในวิชาชีพต่าง ๆ ที่เก่ียวข้อง

กับการดูแลสามารถนําหลักการต่าง ๆ ไปสู่การปฏิบัติได้อย่างเหมาะสม สอดคล้องกับบริบทจริงที่อาจ

เกิดขึ้น ซึ่งเป็นบริบทที่มีการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา  

7.4.1.3 ระดับนโยบาย ระดับสังคม 

สําหรับผู้ ดูแลผู้สูงอายุในตําบลบางสีทอง มีการอ้างอิงบรรทัดฐาน 

การดูแลในสังคมคู่ขนานไปกับความเป็นปัจเจกที่มีลักษณะเฉพาะตน ที่แตกต่างไปจากมาตรฐาน 

การดูแลของสังคมในหลาย ๆ ด้าน เช่น การยึดถือการดูแลผู้สูงอายุต้องสามารถทําให้ผู้สูงอายุมี

ความสุข มีสุขภาพกาย และใจที่ดี แต่ก็ใช้วิจารณญาณของตนเองในการเลือกกระทําในสิ่งที่สอดคล้อง

กับบริบทของตนเอง ครอบครัวของตนเอง เน่ืองจากยอมรับว่าการเคารพกฎเกณฑ์ และคุณค่า 

การดูแลในสังคมน้ันก็เป็นประโยชน์ต่อส่วนรวม แต่ก็เคารพหลักการพ้ืนฐานความเป็นมนุษย์ของ

ตนเองด้วย ทําให้การพิจารณาการกระทําใด ๆ ไม่ได้ก่อให้เกิดความขัดแย้งกับกฎเกณฑ์และคุณค่า
พ้ืนฐานของสังคม 

ทว่า กฎเกณฑ์ หรือบรรทัดฐานการดูแลของผู้ดูแลในตําบลบางสีทอง 

ก็ไม่ถูกโยงไปว่าต้องมีลักษณะที่เป็นสากลท่ีจะสามารถอธิบายเทียบเคียงกับพ้ืนที่อ่ืน เน่ืองจากผู้ดูแลใน 

บางสีทองเรียนรู้ว่าบริบทในพ้ืนที่แต่ละแห่งไม่เหมือนกันและตระหนักดีว่า แม้แต่บรรทัดฐานการดูแล

ที่ถือว่ามีคุณค่าในการดํารงวัฒนธรรมของการดูแลกําลังสั่นคลอน อันเน่ืองมาจากสภาพสังคมท่ี

เปลี่ยนแปลงไป เช่น ความกตัญญู บาป บุญ ผู้ดูแลในบางสีทองจึงพยายามปรับตัว และพยายามให้

คุณค่าพ้ืนฐานของชีวิตผู้สูงอายุมากกว่าคุณค่าอ่ืน ๆ 

ข้อเสนอแนะ  

1. เพ่ือให้ประชาชนตระหนักถึงคุณค่าของการดูแลจึงมีความจําเป็นให้

บุคคลแต่ละคนเกิดประสบการณ์จากการดูแลผู้สูงอายุ การเรียนรู้โดยผ่านประสบการณ์ดูแล เพราะ
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การมีปฏิสัมพันธ์ร่วมกันของผู้ดูแลในแต่ละรุ่น ต้ังแต่รุ่นพ่อแม่ ลูก หลาน จะช่วยเสริมสร้างความรู้สึก

ภายในแห่งความอาทรให้เกิดขึ้น เช่น ความห่วงใย ความเมตตา ความเอาใจใส่ ความเห็นอกเห็นใจกัน 

ซึ่งคุณค่าเหล่าน้ีนําไปสู่ความสัมพันธ์ในบริบทของการดูแลที่ เ อ้ือให้ทั้งผู้ให้และรับการดูแลมี

สัมพันธภาพท่ีดีต่อกันเพ่ือให้เกิดความรับรู้ ความผูกพันเชิงจริยธรรมในลักษณะที่มนุษย์มีภารกิจใน

การเอ้ืออาทรต่อคนอ่ืน ๆ โดยเฉพาะผู้สูงอายุ ลดการปฏิบัติที่ไม่เหมาะสม และไม่คิดจะทอดทิ้ง

ผู้สูงอายุ 
2. ควรให้หน่วยงานที่เก่ียวข้องกับการดูแลผู้สูงอายุมีนโยบายหรือแผนที่

เก่ียวข้องกับการดูแลผู้ดูแลผู้สูงอายุอย่างชัดเจน เพ่ือป้องกันการทอดทิ้ง หรือเพิกเฉยในการดูแล

ผู้สูงอายุ อันเน่ืองมาจากความเครียด ความเหน็ดเหน่ือยจากการดูแล 

3. สนับสนุนความคิดเรื่องจิตสํานึกสาธารณะ เน่ืองจากผู้สูงอายุอยู่ใน

ฐานะพลเมือง หรือคนในชุมชน การอยู่ร่วมกันของสมาชิกในสังคมทําให้เห็นว่า การดูแลกันและกัน

เป็นสิ่งที่อยู่ควบคู่กัน ความมีใจยอมรับและเห็นความสําคัญในเรื่องคุณค่าของตนเองเท่ากับเห็นคุณค่า

ของคนอ่ืน ซึ่งเป็นจิตสํานึกสาธารณะที่อยู่ภายในตัวของคนทุกคน ทุกฝ่ายเข้ามามีส่วนร่วม โดยไม่รู้สึก

ว่าเป็นภาระของครอบครัวแต่เพียงฝ่ายเดียว 

4. การให้ความสําคัญกับการจัดการเรียนรู้ที่เน้นให้ทุกคนได้เรียนรู้

เก่ียวกับคุณค่าทางจริยธรรมที่จําเป็นในการสร้างพลเมืองที่มีคุณภาพ การให้ความสําคัญกับ

กระบวนการสร้างคน โดยกําหนดให้มีวิชาที่ว่าด้วยพลเมืองศึกษา (civic education) เน้นการจัด

การศึกษาเพ่ือสร้างพลเมืองที่มีความรู้เก่ียวกับ ความเป็นชาติ ท้องถิ่น เข้าใจระบบการปกครอง สิทธิ 

และหน้าที่ รวมถึงการมีส่วนร่วมในการพัฒนาสังคม เพ่ือให้เป็นบุคคลที่มีค่านิยมและเจตคติที่ดีต่อ

จริยธรรมของพลเมือง (civic ethics) การเคารพต่อหน้าที่ ความต้องการและความคิดของผู้อ่ืน ดังน้ัน 
การดูแลจึงเป็นเรื่องที่ทุกคนควรเรียนรู้ เพ่ือสามารถปฏิบัติหน้าที่การดูแลไม่ใช่เพียงเพราะเขาเหล่าน้ัน

เป็นคนในครอบครัว เป็นญาติ เป็นเพ่ือนบ้าน แต่เมื่อมีจริยธรรมของความเป็นพลเมือง เขาเหล่าน้ัน

จะดูแลตนเอง และคนอ่ืนในฐานะมนุษย์ที่เท่าเทียมกัน 

5. การตัดสิน หรือการประเมินทางศีลธรรมสําหรับแนวคิดจริยศาสตร์

การดูแลเป็นเร่ืองที่มีความยากลําบาก เน่ืองจากบริบทของผู้ให้และรับการดูแลแต่ละรายมี 

ความแตกต่างกัน หากใช้วิธีการตัดสินแบบเป็นกฎเกณฑ์ที่ตายตัวอาจลดทอนความเป็นมนุษย์ของ 

แต่ละราย ทําให้เกิดภาพเหมารวมจนไม่เห็นชีวิตจริงของคนที่อยู่ในบริบทของการดูแล จึงควรส่งเสริม

ประชาชนให้เข้าใจผู้ดูแลและผู้สูงอายุแต่ละบริบท หรือแต่ละรายโดยไม่เข้าไปตัดสินพฤติกรรมใน 

เชิงของการประเมินค่าว่าถูกผิด เพราะจะทําให้ผู้ดูแลสูญเสียกําลังใจในการดูแล 

 



267 

 

7.4.2 ข้อเสนอแนะในการศึกษาครั้งต่อไป 

1. ในทางจริยศาสตร์โดยท่ัวไป อารมณ์มักจะถูกให้ความสําคัญน้อยกว่าเหตุผล 

ทว่าจริยศาสตร์การดูแลพิจารณาเห็นว่าอารมณ์ก็เป็นเหตุผลประการหนึ่ง และอารมณ์อาจนํามาสู่ 

การใช้เหตุผลในการดูแล ดังน้ัน ควรศึกษาประเด็นเก่ียวกับอารมณ์ของผู้ดูแลในเชิงลึก เพ่ือทํา 

ความเข้าใจบริบทของอารมณ์ในฐานะที่เป็นจุดเร่ิมต้นนําไปสู่การดูแล หรืออารมณ์นําไปสู่การใช้

เหตุผลเพ่ือจัดการให้เกิดระบบของการดูแลที่เหมาะสมต่อไป  
2. ในงานการดูแลพบว่าผู้ดูแลมีจริยธรรมเชิงคุณธรรมภายในตนหลายประการ 

เพราะจริยธรรมเชิงคุณธรรมคือคุณลักษณะ หรือ ท่าทีภายในของบุคคล เน่ืองจากเช่ือว่าบุคคลที่มี

คุณธรรมที่ดีก็มีแนวโน้มในการปฏิบัติในสิ่งที่ถูกต้อง เหมาะสม แต่การศึกษาคร้ังน้ีมิได้ศึกษาใน

ประเด็นน้ีอย่างลึกซึ้ง หากจะนําประเด็นน้ีไปขยายองค์ความรู้เพ่ิมเติมอาจช่วยให้เข้าใจผู้ดูแลผู้สูงอายุ

ในฐานะผู้กระทําทางจริยธรรม (moral agent) ได้อย่างลึกซึ้งมากขึ้น 

3. ควรใช้วิธีการศึกษาแบบปรากฏการณ์วิทยา หรือวิธีการเก็บรวบรวมข้อมูลที่

เข้าไปมีส่วนร่วมในกิจกรรมการดูแลในครอบครัวเชิงลึก เพ่ือสามารถเข้าถึงจริยธรรมของการดูแลใน

ชีวิตประจําวันได้อย่างอย่างเป็นธรรมชาติมากกว่าที่พบในการศึกษาครั้งน้ี 
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ความรับผิดชอบในการคงไว้ซึ่งความสัมพันธ์ระหว่างผู้ให้และผู้รับการดูแล โดยเฉพาะการดูแล

ผู้สูงอายุทั้งในพ้ืนที่ส่วนตัวและพ้ืนที่สาธารณะซึ่งต้องทั้ง 2 ส่วนมีส่วนร่วมในความรับผิดชอบดูแล 

ขณะเดียวกันการดูแลที่สะท้อนถึงคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแล จะทําให้ผู้ปฏิบัติการดูแลมี 
ความมั่นใจทางจริยธรรมในการดูแลมากข้ึน สามารถเผชิญกับข้อขัดแย้งทางจริยธรรมอย่างรู้เท่าทัน 

และอาจสร้างแนวทางในการรักษาความสัมพันธ์ในการดูแลระหว่างผู้รับและผู้ให้การดูแลต่อไป 

นอกจากน้ี การศึกษาคร้ังน้ี ทําให้เข้าใจการดูแลในชีวิตจริงบนรากฐานของบรรทัดฐานของสังคม  

เพ่ือสร้างความดุลยภาพในความสัมพันธ์ หรือความสัมพันธ์ที่ดีในชีวิตของมนุษย์ 
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ท่านได้รับเชิญให้เข้าร่วมการวิจัยน้ีเพราะท่านเป็นผู้มีคุณสมบัติที่ เหมาะที่จะ

ทําการศึกษา โดยเป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มีระดับของการพ่ึงพาระดับปานกลางถึงระดับพ่ึงพาโดยสมบูรณ์

อยู่ในครอบครัว มีประสบการณ์ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวเป็นระยะเวลาต้ังแต่ 1 ปีขึ้นไป ได้รับ 

การสนับสนุนการดูแลจากหน่วยงานที่เก่ียวข้องในการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน ซึ่งทําให้ผู้ศึกษาสามารถ

ทําความเข้าใจแบบแผนการปฏิบัติดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุในบริบท

สังคมไทยได้อย่างชัดเจน 
ทั้งน้ีจะมีผู้เข้าร่วมการวิจัยน้ีทั้งสิ้นประมาณ 150 คน โดยมีระยะเวลาที่จะทําวิจัยทั้งสิ้น 

1 ปี หากท่านตัดสินใจเข้าร่วมการวิจัยแล้ว จะมีขั้นตอนการวิจัยดังต่อไปน้ี คือ (ขอให้ระบุเป็นข้อๆ 

เพ่ือให้ดูง่าย เช่น) 

1. การเย่ียมบ้าน เน่ืองจากเป็นวิธีการท่ีทําให้เกิดสัมพันธภาพท่ีดีระหว่างผู้ศึกษากับ 

ผู้ร่วมวิจัย และสามารถทําให้ผู้ศึกษาเข้าถึงการดําเนินชีวิตประจําวันของผู้ดูแลและผู้สูงอายุ โดยขอ

ความร่วมมือจากอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุเป็น gate keeper นําผู้ศึกษาเข้าไปพบผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน 

เพ่ือให้ผู้ดูแลเกิดความไว้วางใจในตัวผู้ศึกษาก่อนที่จะเก็บรวบรวมข้อมูล (ใช้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุใน

ครอบครัว : ปริมณฑลส่วนตัว) 

2. การสัมภาษณ์เชิงลึก เพ่ือให้ผู้ดูแลบอกเล่าประสบการณ์การดูแลผู้สูงอายุ คุณค่าทาง

จริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุ ทั้งน้ี เพ่ือหลีกเลี่ยงการตัดสินจากตัวผู้ศึกษา จึงต้องการเสียงของผู้ดูแล

ที่สะท้อนเรื่องราวต่าง ๆ ในทัศนะของพวกเขาออกมาด้วยตัวพวกเขาเอง (ใช้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุใน

ครอบครัว และผู้ดูแลในระดับชุมชน: ปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะ) 

3. การสังเกต นอกจากผู้ศึกษาเข้าถึงข้อมูลที่เป็นประสบการณ์การดูแลผู้สูงอายุโดยการ

เล่าเรื่องแล้ว ในระหว่างที่เล่าเรื่องราวต่าง ๆ ข้อมูลที่เป็นกระทํา ท่าที หรืออารมณ์ จะช่วยให้ผู้ศึกษา
รับรู้วิถีชีวิตของผู้ดูแลและผู้สูงอายุได้ โดยเฉพาะอารมณ์ถือเป็นชุดของคุณค่าทางจริยธรรมใน

ความสัมพันธ์ของการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวด้วย (ใช้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว และผู้ดูแลใน

ระดับชุมชน: ปริมณฑลส่วนตัวและสาธารณะ) 

ในการศึกษาเร่ืองการปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผู้สูงอายุ ต้อง

ใช้วิธีการ สังเกต การสัมภาษณ์ การตอบแบบสํารวจ ความเสี่ยงที่เกิดขึ้น คือ ท่านอาจรู้สึกอึดอัด              

ไม่สบายใจ เครียด กับบางคําถาม ท่านมีสิทธ์ิที่จะไม่ตอบคําถามเหล่าน้ันได้  

หากมีข้อข้องใจที่จะสอบถามเก่ียวข้องกับการวิจัย  ท่านสามารถติดต่อผู้ วิจัย  

นางสาววรรณลักษณ์ เมียนเกิด คณะสังคมสงเคราะห์ศาสตร์ ภาควิชาสังคมสงเคราะห์ศาสตร์ เลขท่ี 2 

ถนนพระจันทร์ แขวงพระบรมมหาราชวัง เขตพระนคร กรุงเทพมหานคร 10200 โทรศัพท์ 

(Telephone) 02 6132531, 089-665-7282 
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หากมีข้อมูลเพ่ิมเติมทั้งด้านประโยชน์และโทษที่เก่ียวข้องกับการวิจัยน้ี ผู้วิจัยจะแจ้งให้

ทราบโดยรวดเร็วไม่ปิดบัง 

ข้อมูลส่วนตัวของผู้เข้าร่วมการวิจัยจะถูกเก็บรักษาไว้  ไม่เปิดเผยต่อสาธารณะเป็น

รายบุคคล แต่จะรายงานผลการวิจัยเป็นข้อมูลส่วนรวม ข้อมูลของผู้เข้าร่วมการวิจัยเป็นรายบุคคล

อาจมีคณะบุคคลบางกลุ่มเข้ามาตรวจสอบได้ เช่น ผู้ให้ทุนวิจัย, สถาบัน หรือองค์กรของรัฐที่มีหน้าที่

ตรวจสอบ, คณะอนุกรรมการจริยธรรมฯ เป็นต้น 
ผู้เข้าร่วมการวิจัยมีสิทธ์ิถอนตัวออกจากโครงการวิจัยเมื่อใดก็ได้  โดยไม่ต้องแจ้งให้

ทราบล่วงหน้า และการไม่เข้าร่วมการวิจัยหรือถอนตัวออกจากโครงการวิจัยน้ี จะไม่มีผลกระทบต่อ

ท่านแต่ประการใด 

โครงการวิจัยน้ีได้รับการพิจารณารับรองจากคณะอนุกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน 

มธ.ชุดที่2 ซึ่งมีสํานักงานอยู่ที่ สํานักงานบริหารการวิจัย อาคารสํานักงานอธิการบดี ช้ัน 3 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ศูนย์รังสิต เลขท่ี 99 หมู่ 18  ถนนพหลโยธิน  ตําบลคลองหน่ึง  อําเภอ

คลองหลวง จังหวัดปทุมธานี 12121 หมายเลขโทรศัพท์ 0-2564-4440-79 ต่อ 1804 โทรสาร  

0-2564-3151 หากท่านได้รับการปฏิบัติไม่ตรงตามที่ระบุไว้ ท่านสามารถติดต่อกับประธาน

คณะอนุกรรมการฯ หรือผู้แทน ได้ตามสถานที่และหมายเลขโทรศัพท์ข้างต้น 

 

 ข้าพเจ้าได้อ่านรายละเอียดในเอกสารนี้ครบถ้วนแล้ว 

 

 

ลงช่ือ............................................................ผู้เข้าร่วมวิจัย 
                                                             (............................................................)        

  วันที่/เดือน/พ.ศ.............................................. 
 
 
หมายเหตุ: หากผู้เข้าร่วมวิจัยเป็นผู้เยาว์ (อายุตํ่ากว่า 18 ปี บริบูรณ์) และเอกสารช้ีแจงน้ีทําให้

ผู้ปกครอง/ผู้แทนโดยชอบธรรมเป็นผู้อ่าน ให้เปลี่ยนสรรพนาม “ท่าน” เป็น “เด็กในปกครองของ

ท่าน” ตามตําแหน่งที่เหมาะสม 
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ภาคผนวก ค 

หนังสือแสดงเจตนายินยอมเข้าร่วมการวิจัย (Consent  Form) 
 

โครงการวิจัยเรื่อง การปฏิบัติการดูแล และคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลผูสู้งอายุ 

วันที่ให้คํายินยอม    วันที่ ………………เดือน ……………………พ.ศ……………………… 

ก่อนที่จะลงนามในใบยินยอมให้ทําการวิจัยน้ี   ข้าพเจ้าได้รับการอธิบายจากผู้วิจัยถึง

วัตถุประสงค์ของการวิจัย  วิธีการวิจัย  รวมทั้งประโยชน์ที่จะเกิดขึ้นจากการวิจัยอย่างละเอียด  และมี

ความเข้าใจดีแล้ว ซึ่งผู้วิจัยได้ตอบคําถามต่างๆ  ที่ข้าพเจ้าสงสัยด้วยความเต็มใจ ไม่ปิดบัง  ซ่อนเร้น  

จนข้าพเจ้าพอใจ และเข้าร่วมโครงการน้ีโดยสมัครใจ 

 ข้าพเจ้ามีสิทธ์ิที่จะบอกเลิกการเข้าร่วมการวิจัยน้ีเมื่อใดก็ได้   ผู้วิจัยรับรองว่าจะเก็บ

ข้อมูล เฉพาะเก่ียวกับตัวข้าพเจ้าเป็นความลับและจะเปิดเผยได้เฉพาะในรูปแบบที่เป็นสรุปผลการวิจยั   

 การเปิดเผยข้อมูลเก่ียวกับตัวข้าพเจ้าต่อหน่วยงานต่างๆ ที่เก่ียวข้องกระทําได้เฉพาะ

กรณีจําเป็นด้วยเหตุผลทางวิชาการเท่าน้ันและจะต้องได้รับคํายินยอมจากข้าพเจ้าเป็นลายลักษณ์

อักษร  

ข้าพเจ้าได้อ่านข้อความข้างต้นแล้ว   และมีความเข้าใจดีทุกประการ  และได้ลงนามใน

ใบยินยอมน้ีด้วยความเต็มใจ     

ในกรณีที่ข้าพเจ้าไม่สามารถอ่านหนังสือได้  ผู้วิจัยได้อ่านข้อความในใบยนิยอมน้ีให้
ข้าพเจ้าฟังจนเข้าใจดีแล้ว  ข้าพเจ้าจึงลงนามในใบยินยอมนี้ด้วยความเต็มใจ 

ข้าพเจ้าสามารถติดต่อผู้วิจัยได้ที่ เลขที่ 2 ถนนพระจันทร์ แขวงพระบรมมหาราชวัง 

เขตพระนคร กรุงเทพมหานคร 10200 โทรศัพท์ (Telephone) 02 6132531, 089-665-7282  ซึ่ง

จะเป็นผู้รับผิดชอบเร่ืองน้ี ทั้งในเวลาราชการและนอกเวลาราชการ 

 

    ลงนาม…………………………………ผู้ยินยอม 

           (...........................................) 

    ลงนาม…………………………………พยาน 

           (...........................................) 

ลงนาม…………………………………พยาน 

                     (..........................................) 
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ภาคผนวก ง 

 แบบสัมภาษณ์เชิงลึกสําหรับกลุ่มผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครวั 
 

การเขา้สูบ่ทบาทผู้ดูแล  

 

1. ผู้ดูแลหลักและผู้ดูแลรอง คอืใคร แต่ละคนมีบทบาทอย่างไร 

2. การเข้าสู่บทบาทผู้ดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว (เหตุผลที่ต้องดูแลผู้สูงอายุ) 

3. ผู้ดูแลให้ความหมาย และการปฏิบัติในการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวอย่างไร 

4. สัมพันธภาพระหว่างผู้สูงอายุกับผู้ดูแล และสมาชิกในครอบครัว 

 

ลักษณะ/รูปแบบการปฏิบัติการดูแลผูสู้งอายุในครอบครัว 

 

1. ครอบครัวมีการดูแลผู้สูงอายุทั้งด้านร่างกาย จิตใจ สังคมและจิตวิญญาณ ที่ทําให้

ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีหรือไม่ อย่างไร 

(1) การปฏิบัติดูแลด้านร่างกาย 

(2) การปฏิบัติดูแลด้านจิตใจ 

(3) การปฏิบัติดูแลด้านสังคม  
(4) การปฏิบัติดูแลด้านจิตวิญญาณ 

2. ครอบครัวมีการแบ่งภาระหน้าที่ระหว่างสมาชิกในครอบครัวเพ่ือดูแลผู้สูงอายุใน

ครอบครัวอย่างไร  

3. เป้าหมายสูงสุดที่ท่านผู้แลผู้สูงอายุคืออะไร และดําเนินการไปสู่เป้าหมายน้ันอย่างไร 

4. สิ่งที่ท่านปฏิบัติต่อผู้สูงอายุเป็นไปตามเป้าหมายที่ต้ังไว้หรือไม่ 

5. ท่านคิดว่าสังคมคาดหวังการดูแลผู้สูงอายุของท่านอย่างไรบ้าง 

6. ครอบครัวใช้บริการที่จําเป็นและแหล่งประโยชน์ในชุมชนเพ่ือการดูแลผู้สูงอายุบ้าง

หรือไม่ อย่างไร 

7. ท่านรู้สึกอย่างไรที่เพ่ือนบ้าน ผู้ปฏิบัติงานในชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมในการดูแล

ผู้สูงอายุในครอบครัว 

8. ปฏิสัมพันธ์ระหว่างท่านในฐานะผู้ดูแลในครอบครัวกับผู้ดูแลจากชุมชนมีลักษณะ

อย่างไร 
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หลักการ และคุณคา่ทางจรยิธรรม 

 

1. ผู้ดูแลผูสู้งอายุใช้หลักการทางจริยธรรมใดบ้างในการดูแลผูสู้งอายุในครอบครัว 

(1) ความใส่ใจ  

(2) ความรับผิดชอบ  

(3) สมรรถนะ 
(4) ความตอบสนองความต้องการ 

(5) ความไว้วางใจต่อกัน 

2. คุณค่าทางจริยธรรมใดที่ท่านใช้เป็นสิ่งยึดเหน่ียวในการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว 

(1) ความเห็นอกเห็นใจ 

(2) การทําความดี 

(3) ความซื่อสัตย์/ความภักดี 

(4) การกําหนดตนเอง 

(5) ความยุติธรรม 

(6) อ่ืน ๆ ระบุ 

3. ท่านมีทัศนะว่าคุณค่าทางจริยธรรมในการดูแลมีความสําคญัอย่างไรต่อการดูแล

ผู้สูงอายุในครอบครัว 

4. ผลกระทบทั้งเชิงบวกและเชิงลบของการดูแลที่คํานึงถึงหลกัการทางจริยธรรม 

 

ปัญหาในการปฏิบัติการดูแลผูสู้งอายุ 
 

1. ภายใต้สถานการณ์การดูแลมีเหตุการณ์ใดบ้างที่ทําให้ท่านอึดอัด ไม่สบายใจ คับข้องใจ 

ตัดสินใจดําเนินการอย่างยากลําบาก 

2. ท่านคิด มีความรู้สึก หรือให้ความหมายกับเหตุการณ์ที่เป็นปัญหาในการดูแลน้ันอย่างไร 

3. เมื่อเผชิญปัญหาในการปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุ ท่านมีกระบวนการ/วิธีการตัดสินใจใน 

การดําเนินการอย่างไรต่อเหตุการณ์น้ัน 

4. เมื่อต้องตัดสินใจดําเนินการแก้ไขปัญหา ท่านปรึกษา หรือขอคําแนะนําจากใครบ้าง อย่างไร 

5. เมื่อตัดสินใจดําเนินการแก้ไขปัญหา ท่านได้ทบทวนถึงผลดี-ผลเสียในการตัดสินใจ

น้ันหรือไม่ อย่างไร 

6. ปัจจัยใดบ้างที่ช่วยให้ท่านเผชิญกับปัญหาในการดูแลผู้สูงอายุได้อย่างดี 
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ภาคผนวก จ 

แบบสัมภาษณ์เชิงลึกสําหรับกลุ่มผู้ดแูลผู้สูงอายุในชุมชน  

(ผู้บริหารส่วนท้องถ่ิน เจ้าหน้าท่ีและอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ) 

 
1. จุดเริ่มต้นในการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนเกิดขึ้นได้อย่างไร 

2. ใครมีส่วนกระตุ้นให้ชุมชนมีส่วนร่วมในการรับผิดชอบดูแลผู้สูงอายุ 

3. ในชุมชนมีการดูแล หรือบริการที่จัดเตรียมสําหรับผู้สูงอายุ และสนับสนุนผู้ดูแล

ผู้สูงอายุในครอบครัว 

(1) การปฏิบัติดูแลด้านร่างกาย 

(2) การปฏิบัติดูแลด้านจิตใจ 
(3) การปฏิบัติดูแลด้านสังคม  

(4) การปฏิบัติดูแลด้านจิตวิญญาณ 

4. บทบาทของผู้ที่เก่ียวข้องในการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว (การกําหนดนโยบาย 

การปฏิบัติตามนโยบาย การกระจายทรัพยากร การประสานงาน การให้ข้อมูลข่าวสาร การจัดหน่วย

เคลื่อนที่) 

5. ปัจจัยแห่งความสําเร็จในการดูแลผู้สูงอายุโดยชุมชนคืออะไรบ้าง 

6. ปัญหาและอุปสรรคในการจัดการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 

7. แนวทางการพัฒนาและสร้างระบบการสนับสนุนการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว 

8. ปฏิสัมพันธ์ระหว่างท่าน/หน่วยงานของท่านกับครอบครัว (ผู้ดูแล ผู้สูงอายุใน

ครอบครัว) ก่อน-หลังที่ท่านปฏิบัติการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัวเป็นอย่างไร 

9. ค่านิยม ความเช่ือใดบ้างที่ท่านใช้เป็นพ้ืนฐานในการปฏิบัติการดูแลผู้สูงอายุใน
ชุมชน 

10. ท่านใช้หลักการทางจริยธรรมใดบ้างในการปฏิบัติดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 

(1) ความใส่ใจ  

(2) ความรับผิดชอบ  

(3) สมรรถนะ 

(4) ความตอบสนองความต้องการ 

(5) ความไว้วางใจต่อกัน 
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11. คุณค่าทางจริยธรรมใดที่ท่านใช้เป็นสิ่งยึดเหน่ียวในการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว 
(1) ความเห็นอกเห็นใจ 

(2) การทําความดี 

(3) ความซื่อสัตย์/ความภักดี 

(4) การกําหนดตนเอง 

(5) ความยุติธรรม 

(6) อ่ืน ๆ ระบุ 

12. ท่านคิดว่าหลักการทางจริยธรรมที่ท่านยึดถือเพ่ือเป็นแรงจูงใจในการปฏิบัติดูแล

ผู้สูงอายุในชุมชน 
จะส่งเสริมหรือเป็นอุปสรรคในการปฏิบัติการดูแลผู้สูงอายุ อย่างไรบ้าง 

13. ในทัศนะของท่านคิดว่าการส่งเสริมระบบคุณค่าและหลักการทางจริยธรรมใน 

การดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว และชุมชนจะเป็นประโยชน์ในการปฏิบัติการดูแลผู้สูงอายุหรือไม่ 

อย่างไร 
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ภาคผนวก ฉ 

นโยบายการบริหารงานของตําบลบางสีทอง จังหวัดนนทบุร ี
 

ด้วยเทศบาลบางสีทองเป็นองค์การปกครองส่วนท้องถิ่น จึงมีหน้าที่บริหารจัดการ

ท้องถิ่นตามกรอบที่กฎหมายกําหนด แนวนโยบายของนายกเทศมนตรี มีเป้าหมายเพ่ือยกระดับ

คุณภาพชีวิตที่ดีของประชาชนตําบลบางสีทองเป็นสําคัญ ในการบริหารจัดการของเทศบาลตําบลบาง

สีทอง คณะผู้บริหารมีความต้ังใจจริงที่จะใช้ความรู้ความสามารถ สติปัญญา และศักยภาพของคณะ

ผู้บริหารที่จะนําพาตําบลบางสีทองให้เป็นตําบลท่ีได้รับการยอมรับจากสังคมโดยทั่วไป มุ่งเน้นใน 

การพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชนเป็นสําคัญ ใช้การส่งเสริมคุณภาพชีวิตเป็นกลยุทธ์ใน 

การพัฒนา มีการส่งเสริมให้ประชาชนมีคุณภาพชีวิตที่ ดีขึ้น มีการพัฒนา ฟ้ืนฟูและอนุรักษ์ 

สิ่งแวดล้อมให้มีคุณภาพและมีสภาพที่ดีเอ้ือประโยชน์ต่อประชาชนจะรณรงค์ให้ประชาชนช่วยกัน

รักษาดูแลสิ่งแวดล้อม มีการรักษาความเป็นเอกลักษณ์ของตําบลบางสีทองทั้งด้านวัฒนธรรม และ

ขนบธรรมเนียมประเพณีไว้ 

ทั้งน้ี จุดมุ่งหมายการพัฒนาตําบลบางสีทอง มีดังน้ี 

1. เป็นตําบลท่ีพร้อมด้วยระบบโครงสร้างพ้ืนฐาน และมีสภาพแวดล้อมที่สวยงาม 

2. ประชาชนมีความมั่นคงทางอาชีพและรายได้ 

3. ประชาชนมีสุขภาพ พลานามัยสมบูรณ์และได้รับบริการสาธารณสุขที่ได้มาตรฐาน 

4. ประชาชนได้รับการศึกษาที่ได้มาตรฐานอย่างทั่วถึง เท่าเทียมกัน มีการอนุรักษ์

ประเพณีและภูมิปัญญาท้องถิ่น 

5. การเมืองการปกครองมีความโปร่งใส ประชาชนมีส่วนร่วมตัดสินใจและตรวจสอบได้ 

6. ชุมชนเข้มแข็ง ประชาชนมั่นคง สู่การพัฒนาที่ย่ังยืน 

ทั้งน้ี นโยบายในการพัฒนาของเทศบาลตําบลบางสีทองมีการเช่ือมโยงกับนโยบายและ

ยุทธศาสตร์ของอําเภอ จังหวัด และนโยบายของประเทศ เพ่ือพัฒนาและสร้างคุณภาพชีวิตที่ดีให้กับ

ประชาชนตําบลบางสีทอง ดังรายละเอียดต่อไปน้ี 

 

 
 

 

 



285 

 

เทศบาลบางสีทองได้กําหนดยุทธศาสตร์ เป็น 6 ด้าน ดังน้ี 

 
ยุทธศาสตร์การพัฒนา วัตถุประสงค์ เป้าหมาย แนวทางการพัฒนา 

1. ด้านงานสง่เสริม

คุณภาพชีวิต 

1. เพ่ือสร้างระบบการ

บริหารจัดการท่ีดีและมี

ประสิทธิภาพ 

2. เพ่ือพัฒนาให้ประชาชน

เข้ามามีส่วนร่วมในการ

บริหารจัดการและการ

ดําเนินงานของเทศบาล

ตําบลบางสีทอง 

3.  เพ่ือให้ความช่วยเหลือ 

แก้ไขปัญหา และบรรเทา

ความเดือดร้อนให้แก่

ประชาชน 

4. เพ่ือพัฒนาด้าน

สาธารณสุข การให้บริการ

สาธารณสุข การควบคุม

โรคติดต่อ และส่งเสริม

สุขภาพอนามัยของ

ประชาชน 

5. เพ่ือพัฒนาเสริมสร้าง

ประสิทธิภาพทาง

การศึกษา รวมท้ังสร้าง

ความเสมอภาคและโอกาส

ทางการศึกษา 

6. เพ่ือพัฒนาด้านการกีฬา 

กิจกรรมและนันทนาการ 

7. เพ่ือส่งเสริมให้เกิด 

ความเข้มแข็งในสถาบัน

ครอบครัวและชุมชน 

รวมท้ังส่งเสริมให้ชุมชน

ปลอดยาเสพติด 

1. เทศบาลตําบล 

บางสีทองมีระบบบริหาร

จัดการท่ีดีมีประสิทธิภาพใน

ทุกด้าน 

2. ประชาชนเข้ามามีส่วน

ร่วมในการบริการจัดการ 

และการดําเนินงานของ

เทศบาลตําบลบางสีทอง 

รวมท้ังร่วมตรวจสอบว่า

เป็นไปตามแผนหรือไม่ 

3. ประชาชนได้รับความ

ช่วยเหลือและแก้ไขปัญหา

และมีความปลอดภัยในชีวิต

และทรัพย์สิน 

4. ประชาชนได้รับบริการ

สาธารณสุขท่ีได้มาตรฐาน

อย่างท่ัวถึงและเท่าเทียมกัน 

5. ปรับปรุงและพัฒนา

สถานศึกษาในเขตให้ได้

มาตรฐาน ประชาชนมี

การศึกษาในระดับท่ีไม่ตํ่า

กว่าการศึกษาภาคบังคับ 

6. ให้เด็กและเยาวชน 

ประชาชนท่ัวไปสนใจเล่น

กีฬาไม่ทันไปข้องเกี่ยวกับยา

เสพติด 

7. ให้สถาบันครอบครัว 

ชุมชนมีความอบอุ่น และ

เข้มแข็ง เพ่ือเปน็รากฐาน

สําคัญในการพัฒนาประเทศ 

1. พัฒนาระบบการให้ 

บริการและบุคลากรให้มี

ความรู้ความสามารถ

ปฏิบัติงานได้อย่างมี

ประสิทธิภาพ 

2. พัฒนาและปรับปรุง

เคร่ืองมือเคร่ืองใช้และ

สถานท่ีปฏิบัติงาน 

3. เผยแพร่ข่าวสาร 

การดําเนินงาน และ

ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของ

ประชาชน 

4. ปรับปรุงและพัฒนาการ

ดําเนินงานด้านการป้องกัน

และบรรเทาสาธารณภัย 

5. ปรับปรุงและพัฒนาการ

จัดเก็บรายได้ และระบบ

แผนท่ีภาษีให้มีประสิทธิภาพ

6. ส่งเสริมด้านการ

สาธารณสขุ สุขาภิบาล 

และการป้องกันควบคุมโรค 

7. ส่งเสริมการศกึษาและ

พัฒนาคุณภาพการเรียน

การสอนให้ได้มาตรฐาน 

8. ส่งเสริมกิจกรรม 

นันทนาการ และการกีฬา 

9. ส่งเสริมการให้บริการ

ด้านสวัสดิการสังคม สังคม

สงเคราะห์ 
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ยุทธศาสตร์การพัฒนา วัตถุประสงค์ เป้าหมาย แนวทางการพัฒนา 

 8. เพ่ือส่งเสริมให้เกิดความ

สงบเรียบร้อย และ

ปลอดภัยในสังคม 

9. เพ่ือส่งเสริมให้ชุมชน

ปลอดยาเสพติด 

8. ให้ประชาชนอยู่ดีมีสุข 

และมีความปลอดภัยในชีวิต

และทรัพย์สิน 

 

2. ด้านบริหารจัดการ

และอนุรักษ์

ทรัพยากรธรรมชาติ

และสิ่งแวดล้อม 

1. เพ่ืออนุรักษ์

ทรัพยากรธรรมชาติและ

สิ่งแวดล้อมให้อยู่ในสภาพ 

ท่ีดี เหมาะสมต่อการดําเนิน

ชีวิต 

2. เพ่ือเฝ้าระวังและ

ป้องกันไม่ให้เกิดปัญหา

มลพิษ 

3. เพ่ือแก้ไขปัญหาและ

ฟ้ืนฟูทรัพยากร ธรรมชาติ

และสิ่งแวดล้อมในพ้ืนท่ีให้

คงอยู่ตลอดไป 

1. ทรัพยากรธรรมชาติและ

สิ่งแวดล้อมในพ้ืนท่ีอยู่ใน

สภาพท่ีดี เอ้ือต่อการ

ดํารงชีวิตของประชาชน 

2. สามารถป้องกนัและ

ควบคุมปัญหามลพิษต่าง ๆ 

ให้ลดลง 

3. ประชาชนในพื้นท่ี มี

จิตสํานึกและรู้สึก รักและ 

หวงแหนทรัพยากรธรรมชาติ

และร่วมมือกันอนุรักษ์ไว้ 

1. สร้างจิตสาํนึกให้

ประชาชนตระหนักถึง

ปัญหามลพิษ และได้มี 

ส่วนร่วมอนุรักษ์ฟ้ืนฟู

ทรัพยากรธรรมชาติ และ

รักษาสภาพแวดล้อม 

2. กําหนดมาตรการทาง

กฎหมายอย่างชัดเจนในการ

อนุรักษ์ทรัพยากรธรรมชาติ 

และเผยแพร่กฎหมายให้

ประชาชนทราบ 

3. ยุทธศาสตร์การ

พัฒนาด้านโครงสร้าง

พ้ืนฐาน 

 

1. เพ่ือพัฒนาระบบ

โครงสร้างพ้ืนฐาน 

สาธารณูปโภคให้ได้

มาตรฐานและเพียงพอต่อ

ความต้องการของประชาชน 

และการขยายตัวของเมืองใน

อนาคต 

2. เพ่ือให้มีการวางผังเมือง

อย่างเป็นระบบ และเป็น

เคร่ืองมือในการพัฒนา

เมืองในอนาคต 

1. เสริมสร้างระบบ

โครงสร้างพ้ืนฐาน และ

สาธารณูปโภคให้ครอบคลุม

พ้ืนท่ีในเขตตําบล 

2. เป็นตําบลท่ีมีผังเมืองและ

มีความเป็นระเบียบ

เรียบร้อยและมีภูมิทัศน์

สวยงาม 

 

1. ก่อสร้างระบบโครงสร้าง

พ้ืนฐาน และสาธารณูปโภค

ให้ครอบคลุมพ้ืนท่ีในเขต

ตําบล 

2. จัดระบบสาธารณูปโภค

ให้เพียงพอและท่ัวถึง 

3. พัฒนาระบบการจราจร

และปรับปรุงการคมนาคม

ให้มีประสิทธิภาพ 

4. การพัฒนาด้านการ

จัดระเบียบชุมชน/

สังคม/ความปลอดภัย/

และการรักษาความ

สงบเรียบร้อย 

 

1. เพ่ือส่งเสริมให้

ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วม

ทางการเมือง การปกครอง 

ในระบอบประชาธิปไตย 

 

1. ประชาชนมีจติสํานึกเข้า

มามีส่วนร่วมทางการเมือง 

2. เทศบาลตําบลบางสีทอง

มีระบบการเมือง การปก

ครอบท่ีโปร่งใส ประชาชน

เข้ามาตรวจสอบได้ 

1. ส่งเสริมให้ประชาชนมี

บทบาททางการเมืองและ 

มีส่วนร่วมในการใช้สิทธิ

และหน้าท่ีทางการเมือง 

ในระบอบประชาธิปไตย 
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ยุทธศาสตร์การพัฒนา วัตถุประสงค์ เป้าหมาย แนวทางการพัฒนา 

 2. เพ่ือสร้างระบบการเมือง

ท่ีโปร่งใส ยุติธรรมและ

สามารถตรวจสอบได้ 

3. เพ่ือส่งเสริมให้เกิด 

ความสามัคคีในสถาบัน

ครอบครัวและชุมชน 

4. เพ่ือส่งเสริมให้ชุมชน

เกิดความสงบ เรียบร้อย 

และปลอดภัยในสังคม 

3. ให้ประชาชนเห็น

ความสําคัญของการศึกษา

ของเยาวชน 

4. ให้ประชาชนช่วยกัน

พัฒนาความเป็นอยู่ในชุมชน 

2. เสริมสร้างความรู้ 

ความเข้าใจเกี่ยวกับสิทธิ

หน้าท่ีทางการเมืองให้แก่

ประชาชน 

3. ส่งเสริมด้านการเรียน

การสอนให้ได้มาตรฐาน 

4. ส่งเสริมกิจกรรมในเวลา

ว่างให้เกิดประโยชน์ต่อ

ชุมชน 

5. ยุทธศาสตร์การ

พัฒนาด้านการวางแผน 

การส่งเสริมการลงทุน 

พาณิชยกรรม 

การท่องเที่ยว 

เกษตรกรรม และ

อุตสาหกรรม 

 

1. เพ่ือสร้างความม่ันคง 

ในอาชีพและรายได้ให้แก่

ประชาชน 

2. เพ่ือเพ่ิมขีดความสามารถ

ในการเพ่ิมผลผลิต ส่งเสริม

การแปรรูปผลิตภัณฑ์ และ

พัฒนาผลผลิตให้มีคุณภาพ

ได้มาตรฐาน และพัฒนาไปสู่

สินค้า OTOP (ผลิตภัณฑ์

ชุมชนและท้องถ่ิน) 

3. เพ่ือสร้างระบบ

เศรษฐกิจของชุมชนให้มี

ความเข้มแข็งและย่ังยืน

ตามแนวทางปรัชญา

เศรษฐกิจพอเพียง 

4. เพ่ือสร้างและพัฒนา

แหล่งเงินทุนชุมชน 

1. ประชาชนมีรายได้เพ่ิมข้ึน

และมีความม่ันคงทางรายได้ 

2. ชุมชนมีสินค้า OTOP ท่ี

ได้มาตรฐานและสามารถ

ส่งออกได้ในอนาคต 

3. ชุมชนมีความเข้มแข็ง

พ่ึงตนเองได้ และสามารถ

ดํารงอยู่ได้ภายใต้เศรษฐกิจ

แบบพ่ึงตนเอง 

4. ชุมชนมีแหล่งเงินทุน

ชุมชนท่ีมีประสิทธิภาพ 

1. พัฒนาและส่งเสริม

อาชีพให้แก่ประชาชน 

2. พัฒนาการบริหารและ

จัดการผลผลิตทาง 

การเกษตรให้ได้คุณภาพ

มาตรฐานตรงตาม 

ความต้องการของตลาด 

3. พัฒนาและส่งเสริม

ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 

4. พัฒนาแหล่งเงินทุน

ชุมชนให้เข้มแข็ง 

 

6. การพัฒนาด้าน

ศาสนา ศิลปะ 

วัฒนธรรม จารีต

ประเพณีและภูมิปัญญา

ท้องถ่ิน 

1. เพ่ือส่งเสริมและอนุรักษ์

ศาสนา วัฒนธรรม จารีต

ประเพณี ภูมิปัญญา

ท้องถ่ิน 

1. ให้ประชาชนเห็น

ความสําคัญของศาสนา 

ศิลปะ วัฒนธรรม จารีต

ประเพณีและภูมิปัญญา

ท้องถ่ิน 

1. ส่งเสริมและสนับสนุน

ศาสนา ศิลปะ วัฒนธรรม 

จารีตประเพณี และ 

ภูมิปัญญาท้องถ่ิน 
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เมื่อพิจารณาแผนยุทธศาสตร์การพัฒนาของเทศบาลบางสีทอง พบว่า เทศบาลฯ ได้

ดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมูล ทั้งการสํารวจและการประเมินผลการพัฒนาที่ผ่านมา ทั้งภายในและ

ภายนอกองค์การ และได้นําข้อมูลปัญหาความต้องการ ยุทธศาสตร์การพัฒนาจังหวัด อําเภอ นโยบาย

ของผู้บริหารมีพัฒนาโครงการ หรือกิจกรรมท่ีจะดําเนินการให้มีความชัดเจนและมีลักษณะ

เฉพาะเจาะจงมากที่สุด ทั้งน้ี เทศบาลมีการจัดความสําคัญของโครงการ/กิจกรรม เพ่ือให้บรรจุลงใน

แผนพัฒนาอย่างเหมาะสม และตัดสินใจเลือกแนวทางในการพัฒนา โดยคํานึงถึงงบประมาณ 
ทรัพยากร และความร่วมมือในการดําเนินการ หรือรับผิดชอบร่วมกัน 
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ประวตัิผู้เขียน 
 

ช่ือ นางสาววรรณลักษณ์ เมียนเกิด  

วันเดือนปีเกิด 

วุฒิการศึกษา 

9 กุมภาพันธ์ 2520 

ปีการศึกษา 2541 : ศิลปศาสตรบัณฑิต 

มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ์วิทยาเขตปัตตานี  

คณะมนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์ สาขาพัฒนาสังคม 

ปีการศึกษา 2544 : สังคมสงเคราะห์ศาสตรมหาบัณฑิต 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร ์คณะสังคมสงเคราะห์ศาสตร์ 

ตําแหน่งปัจจุบัน ผู้ช่วยศาสตราจารย์ สังกัดคณะสังคมสงเคราะห์ศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร ์ 
ทุนการศึกษา  ปี 2554 : ทุนการศึกษาปริญญาเอกภายในประเทศ 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์  

ศึกษา ณ วิทยาลัยสหวิทยาการ มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร ์

 

ผลงานทางวิชาการ 
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