
แผนผู้สูงอายุแห่งชาติฉบับที่ 2 (พ.ศ. 2545-2564) และ 
พระราชบัญญ้ติผู้สูงอายุ พ.ศ.2546

บทบาทของส่วนราชการท่ีดำเนินการทางการเมือง โดยใช้สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่ง
ประเทศไทยฯ ในการผลักดันให้รัฐบาลในสมัยนายอานันฑ์ จัดทำนโยบายและมาตรการสำหรับ 
ผู้สูงอายุระยะยาว (พ.ศ. 2535-พ.ศ.2554) หรือ (ค.ศ.1992-ค.ศ.2011) นโยบายและมาตรการ 
สำหรับผู้สูงอายุระยะยาวจึงถูกกำหนดโดยส่วนราชการทางการแพทย์และสังคมสงเคราะห์ท่ีเก่ียวช้อง 
กับการดำเนินการด้านผู้สูงอายุ รูปแบบการกำหนดนโยบายเป็นไปตามตัวแบบผู้นำ โดยส่วน
ราชการนักวิชาการเหล่าน้ี ทำให้รัฐบาลมีโครงการท่ีสำคัญเพียงสองโครงการ ได้แก่ โครงการเบ้ีย 
ยังชีพและโครงการให้การสงเคราะห์ประชาชนผู้สูงอายุ ในด้านการรักษาพยาบาลแบบให้เปล่าโดย 
รัฐ โดยเฉพาะโครงการรักษาพยาบาลโดยรัฐ ก็มิได้เป็นโครงการใหม่ แต่กลับเป็นโครงการท่ีดำเนิน 
มาอย่างต่อเน่ืองโดยรัฐบาลในชุดก่อน  ๆ เพียงแต่ไม่ได้มืการแยกงบประมาณด้านการรักษาพยาบาล 
ของผู้สูงอายุไว้เฉพาะ ผลจากการเรียกร้องให้รัฐบาลมีนโยบายและมาตรการสำหรับผู้สูงอายุระยะ 
ยาว จึงเท่ากับว่าสามารถเรียกร้องประสบความสำเร็จได้เพียงระดับหน่ึงเท่าน้ัน

จนกระท่ังสภาพแวดล้อมทางการเมืองเปล่ียนแปลงไป รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักร 
ไทย พ.ศ. 2534 (ค.ศ.1991) ได้มีการแก่ไขถึง 6 คร้ัง คร้ังสุดท้ายในปี พ.ศ.2538 (ค.ศ.1995) 
เพ่ือให้รัฐธรรมนูญมีความเป็นประชาธิปไตยมากข้ึน รัฐบาลท่ีปกครองประเทศภายใต้รัฐธรรมนูญ 
แห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2534 (ค.ศ.1991) ภายหลังการเลือกต้ังในปี พ.ศ. 2535 (ค.ศ.1992) 
ประกอบรัฐบาลจำนวน 4 ชุด ได้แก่ รัฐบาลพลเอกสุจินดา คราประยูร (7 เมษายน 2535- 10 
มิถุนายน พ.ศ.2535) รัฐบาลนายชวน หลีกภัย (23 กันยายน พ.ศ. 2535 - 13 กรกฎาคม พ.ศ. 
2538) รัฐบาลนายบรรหาร ศิลปอาซา (13 กรกฎาคม พ.ศ. 2538 - 25 พฤศจิกายน พ.ศ. 2539) 
และรัฐบาลพลเอกชวลิต ยงใจยุทธ (25 พฤศจิกายน พ.ศ. 2539 - 9 พฤศจิกายน พ.ศ. 2540) ใน 
ท่ีสุดเม่ือสภาร่างรัฐธรรมนูญซ่ึงได้รับการสถาปนาข้ึน รัฐธรรมนูญฉบับประชาชนจึงเกิดข้ึน โดย 
ประกาศใชีในวันท่ี 11 ตุลาคม พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997)

การเกิดข้ึนของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 (ค.ศ. 1997) ถือเป็นจุด 
เปล่ียนอีกคร้ังท่ีสำคัญ ภายหลังจากการเปล่ียนแปลงในคร้ังแรก เม่ือรัฐบาลสมัยนายอานันท์ (สมัย 
แรก) ไดํริเร่ิมโครงการที่สำคัญให้กับผู้สูงอายุที่ยากไร้ น้ันคือ โครงการเบ้ียยังชีพ เน่ืองจาก
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รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 (ค.ศ. 1997) ได้เปิดทางให้ร่างพระราชบัญญัติ 
ผู้สูงอายุ พ.ศ.2546 (ค.ศ.2003) เข้าสู่วาระการพิจารณาของรัฐบาลพลเอกชวลิต แต่รัฐมนตรีมีมติ 
รับหลักการร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) ในสมัยรัฐบาลนายชวน(ชวน2)

ด้งน้ันในบทน้ีจะได้กล่าวถึงสภาพแวดล้อมหรือเง่ือนไขทางการเมือง เศรษฐกิจและ
สังคมกับการเกิดข้ึนของพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) กระแสตัวปัญหา กระแส 
นโยบายและกระแสการเมืองกับการเกิดข้ึนของพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) 
กระบวนการกำหนดนโยบายและผลท่ีเกิดข้ึนจากพระราชบัญญัติ โดยจะพิจารณาประเด็นการ
เกิดข้ึน กระบวนการจัดทำและผลท่ีเกิดข้ึนภายใต้เง่ือนไขสภาพแวดล้อมเดียวกันของแผนผู้ฐงอายุ 
แห่งชาติ ฉบับท่ี 2 ควบคู่ไปด้วย

1. สภาพทางการเมือง เศรษฐกิจและส้งคมไทยกับแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2 และ 
พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ.2003)

ภายหลังจากท่ีประเทศไทยได้แต่งต้ังคณะกรรมการผู้สูงอายุแห่งชาติข้ึนมา เพ่ือจัดทำ 
แผนระยะยาวสำหรับผู้สูงอายุแห่งชาติ (พ.ศ.2525-2544) หรือ (ค.ศ.1982-2001) และแผนระยะ 
ยาวสำหรับผู้สูงอายุแห่งชาติด้งกล่าวก็กำลังจะส้ินสุดระยะเวลาการปฏิบัติตามแผนฯ ในขณะเดียวกัน 
น้ันพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) ก็กำลังก่อตัวข้ึน เพ่ือประกันสิทธิ เลรืภาพ 
ของผู้สูงอายุ ตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 (ค.ศ. 1997) แผนผู้สูงอายุ 
แห่งชาติ ฉบับท่ี 2 และพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) เกิดข้ึนทำมกลาง 
สภาพแวดล้อมทางการเมือง เศรษฐกิจ และสังคม ท่ีเปล่ียนแปลงจากระบอบการปกครองแบบ 
ข้าราชการเป็นใหญ่ กล่าวคือ ส่วนราชการมีบทบาทอย่างสำคัญในทางการเมือง ท้ังการเข้าสู่ 
ตำแหน่งทางการเมือง และการกำหนดนโยบาย มาสู่ระบอบการปกครองแบบประชาธิปไตย ท่ี 
มุ่งเน้นการมีส่วนร่วมของประชาชนเป็นสำคัญ สภาพแวดล้อมทางการเมือง เศรษฐกิจ และ 
สังคมไทย ในช่วงของการเกิดข้ึนของแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2 และพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ 
พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) มีรายละเอียด ด้งต่อไปน้ี

1.1 สภาพทางการเมืองไทย
สภาพการเมืองไทย นับต้ังแต่การเกิดข้ึนของแผนระยะยาวสำหรับผู้สูงอายุแห่งชาติ 

(พ.ศ. 2525 - 2544) หรือ (ค.ศ.1982-2001) จนกระท้ังประเทศไทยมีนโยบายและมาตรการสำหรับ 
ผู้สูงอายุระยะยาว (พ.ศ. 2535-2554) หรือ (ค.ศ.1992-2011) เป็นการเมืองการปกครองแบบรัฐ 
ราชการ ภายใต้รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2521 (ค.ศ.1978) และ พ.ศ. 2534 (ค.ศ. 
1991) กล่าวคือ ส่วนราชการมืบฑบาทอย่างย่ิงในการเข้ามาตำรงตำแหน่งทางการเมือง และการ
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กำหนดนโยบาย เช่น การกำหนดแผนระยะยาวสำหรับผู้สูงอายุ ท่ีส่วนราชการเข้ามามีบทบาทใน 
การกำหนดแผนฯ การเกิดข้ึนของสมาคมสภาผู้ฐงอายุแห่งประเทศไทยฯ ในปี พ.ศ. 2532 (ค.ศ. 
1989) ท่ีจัดต้ังโดยส่วนราชการ ไม่สามารถทำให้กระบวนการกำหนดนโยบายมีความแตกต่างไป 
จากการกำหนดนโยบายในช่วงแผนระยะยาวสำหรับผู้สูงอายุ ในปี พ.ศ. 2525 (ค.ศ.1982) กล่าวคือ 
การกำหนดนโยบายและมาตรการสำหรับผู้สูงอายุระยะยาว ท่ีเกิดข้ึนในปี พ.ศ. 2535 (ค.ศ.1992) 
ส่วนราชการทางการแพทย์และสังคมสงเคราะห์ ยังคงเข้ามามีบทบาทหลักในการกำหนดนโยบาย 
และมาตรการสำหรับผู้สูงอายุ การกำหนดนโยบายโดยส่วนราชการ และการท่ีส่วนราชการเลือกใช้ 
สมาคมฯ ออกหน้าเพ่ือเรียกร้องให้รัฐบาลมีนโยบายต่อผู้สูงอายุน้ีเอง ส่งผลให้รัฐบาลดำเนิน
นโยบายต่อผู้สูงอายุแบบค่อยเป็นค่อยไป นอกจากสวัสดิการท่ีรัฐบาลจัดให้กับผู้สูงอายุในรูปของ 
สถานสงเคราะห์คนชรา ศูนย์บริการทางสังคม และการรักษาพยาบาลแล้ว การเกิดข้ึนของนโยบาย 
และมาตรการสำหรับผู้สูงอายุระยะยาว ทำให้เกิดโครงการใหม่ท่ีปัจจุบันยังคงดำเนินการอยู่และ
เป็นท่ีพ่ืงของคนชรา อยู่เพียง 1 โครงการเท่าน้ัน กล่าวคือ โครงการเบ้ียยังชีพ นอกจากน้ัน 
โครงการท่ีเกิดข้ึนตามนโยบายและมาตรการสำหรับผู้สูงอายุระยะยาว เช่น โครงการลดหย่อนค่า 
โดยสารรถไฟ เป็นโครงการท่ีมีกำหนดช่วงเวลาของการให้สวัสดิการ คือเฉพาะเดือนมิถุนายนถึง 
กันยายนของทุกปีเท่าน้ัน

ภายหลังเหตุการณ์พฤษภาฑมิฬ ในปี พ.ศ. 2535 (ค.ศ.1992)ประเทศไทยภายใต้ 
รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2534 (ค.ศ.1991) แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ 
ฉบับท่ี 7 (พ.ศ.2535-2539) (ค.ศ.1992-1996) และแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับท่ี 
8 ( พ.ศ. 2540-2544) หรือ (ค.ศ.1997-2001) ซ่ึงประกอบด้วยรัฐบาลสามชุด ด้วยกัน คือ นายชวน 
หลีกภัย (พ.ศ. 2535-2538) นายบรรหาร ศิลปอาชา (พ.ศ. 2538-2539) และพลเอกชวลิต
ยงใจยุทธ ( พ.ศ. 2539-2540) สภาพการเมืองไทยในช่วงเวลาด้งกล่าว เป็นรัฐบาลผสม และมีความ 
พยายามในการแกํไขรัฐธรรมนูญ พ.ศ. 2534 (ค.ศ.1991) ให้มีความเป็นประชาธิปไตยมากข้ึนมา 
โดยตลอด ในท่ีสุดความพยายามท่ีจะยกร่างรัฐธรรมนูญใหม่ท้ังฉบับจึงเกิดข้ึน สภาร่างรัฐธรรมนูญ 
ได้รับการสถาปนาข้ึนโดยการแกํไขเพ่ิมเดิมรัฐธรรมนูญ พ.ศ. 2534 (ฉบับท่ี 6) พ.ศ. 2539 (ค.ศ. 
1996) เพ่ือเปิดโอกาสให้สมาชิกสภา ร่างรัฐธรรมนูญอย่างอิสระ ในขณะท่ีบรรยากาศทางการเมือง 
ในการยกร่างรัฐธรรมนูญเพ่ือปฏิรูประบบการเมืองกำลังดำเนินการไปอย่างเข้มข้น กระแสการ
ปฏิรูประบบราชการท่ีเป็นพลังอำนาจภายใต้ระบอบอำมาดยาธิปไตยก็กำลังถูกท้าทาย ด้วยเหตุผล 
ท่ีระบบราชการไม่สามารถปรับตัวให้ท้นต่อการเปล่ียนแปลง และไม่สามารถสนองตอบต่อการ
เปล่ียนแปลงทางเศรษฐกิจและสังคมของประเทศ เพราะมีข้อจำกัดท้ังในด้านกำลังคน กฎหมาย 
ระเบียบข้อบังคับ ระเบียบการบริหารและโครงสร้างองค์กรของรัฐ (ปธาน สุวรรณมงคล 1 2541 : 
59) ในขณะท่ี กระแสการเรียกร้องการมีส่วนร่วมในการกำหนดนโยบายจากองค์กรพัฒนาเอกชน
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และกลุ่มผลประโยชน์ เช่น องค์กรท่ีทำงานด้านเด็กและเยาวชน องค์กรท่ีทำงานด้านส่ิงแวดล้อม 
เป็นด้น มีให้เห็นอย่างต่อเน่ือง

เม่ือรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997) ได้ประกาศใช่ใน 
วันท่ี 11 ตุลาคม พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997) รัฐธรรมนูญฉบับน้ีระบุเร่ืองผู้สูงอายุไวใน หมวดท่ี 3 
สิทธิและเสรีภาพของชนชาวไทย มาดรา 54 บุคคลซ่ึงมีอายุเกินหกสิบปีบริบูรณ์และไม่มีรายได้ 
เพียงพอแก่การยังชีพมีสิทธิได้รับความช่วยเหลือจากรัฐ ท้ังน้ีตามท่ีกฎหมายบัญญัติ (นัยนา
เกิดวิเชียร, 2541 : 15) และ หมวดท่ี 5 แนวนโยบายพ้ืนฐานแห่งรัฐ มาตรา 80 รัฐต้องคุ้มครองและ 
พัฒนาเด็กและเยาวชน ส่งเสริมความเสมอภาคของหญิงและชาย เสริมสร้างพัฒนาความเป็น
ปีกแผ่นของครอบครัว และความเข้มแข็งของชุมชน รัฐต้องสงเคราะห์คนชรา ผู้ยากไร้ ผู้พิการหรือ 
ทุพพลภาพ และผู้ด้อยโอกาส ให้มีคุณภาพชีวิตท่ีดีและพึ่งตนเองได้(เพ่ิงอ้าง, 2541 : 20)

จากการท่ีประเทศไทยมีรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997) 
ได้ทำให้สภาพการเมืองไทยเกิดการเปล่ียนแปลงอย่างมาก กระแสความด่ืนตัวเร่ืองสิทธิมนุษยชน 
ในประเทศไทย เร่ิมได้รับการตอบรับ เพราะเป็นคร้ังแรกในประวัติศาสตร์ของการร่างรัฐธรรมนูญ 
ไทยท่ีระบุชัดเจนในมาตรา 4 ว่า “คักด้ิศรีความเป็นมนุษย์ สิทธิ และเสรีภาพของบุคคล ย่อมได้รับ 
ความคุ้มครอง” นอกจากน้ัน หมวดท่ี 3 ว่าด้วยสิทธิและเสรีภาพของชนชาวไทย มาดรา 26 ยังระบุ 
อีกว่า “การใช้อำนาจโดยองค์กรของรัฐทุกองค์กร ต้องคำนึงถึงคักดี่ศรีความเป็นมนุษย์ สิทธิ 
เสรีภาพตามบทบัญญัติแห่งรัฐธรรมนูญน้ี, และมาตรา 28 ระบุว่า “บุคคลย่อมอ้างคักด๋ึศรีความ 
เป็นมนุษย์ หรือใช้สิทธิและเสรีภาพของตนได้เท่าท่ีไม่ละเมิดสิทธิและเสรีภาพของบุคคลอ่ืน ไม่ 
เป็นปฏิปักษ์ต่อรัฐธรรมนูญ หรือไม่ขัดต่อศีลธรรมอ้นดีของประชาชน” นอกจากน้ีมาตรา 199 และ 
มาตรา 200 ของรัฐธรรมนูญฉบับปัจจุบัน ยังกำหนดให้มี “คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแห่งชาติ” 
เป็นองค์กรของรัฐท่ีเป็นอิสระ ทำหน้าท่ีหลักคือ “ตรวจสอบและรายงานการกระทำหรือการละเลย 
การกระทำอ้นเป็นการละเมิดสิทธิมนุษยชนหรือไม่ เป็นไปตามพันธกรณีระหว่างประเทศเก่ียวกับ 
สิทธิมนุษยชนท่ีประเทศไทยเป็นภาคี และเสนอมาตรการแก่ไขท่ีเหมาะสมต่อบุคคลหรือหน่วยงาน 
ท่ีกระทำหรือละเลยการกระทำด้งกล่าว เพ่ือดำเนินการ...” พร้อมท้ังหน้าท่ีอ่ืนๆ อีกหลายประการ 
(เพ่ิงอ้าง ,2541 : 5-59)

แม้ว่าบทบาทการคุ้มครองสิทธิมนุษยชน จะเป็นหน้าท่ีหลักของคณะกรรมการสิทธิ 
มนุษยชนแห่งชาติ แต่ทางรัฐบาลได้แต่งต้ังคณะกรรมการแห่งชาติว่าด้วยการจัดทำ “นโยบายและ 
แผนปฏิบัติการแม่บทด้านสิทธิมนุษยชน” ข้ึน ต้ังแต่วันท่ี 2 กรกฎาคม พ.ศ. 2541 (ค.ศ.1998) โดย 
เชิญนายอาน้นท์ ปันยารชุน อดีตนายกรัฐมนตรีเป็นประธาน และมีน้ก่วิชาการ นักสิทธิมนุษยชน 
ส่ือมวลชน และส่วนราชการท่ีเก่ียวช้องเช้าร่วมเป็นกรรมการ (ไทยรัฐ, online, 2543) คณะกรรมการ 
ชุดด้งกล่าว มีอำนาจหน้าท่ีจัดทำนโยบายและแผนปฏิบัติการแม่บทด้านสิทธิมนุษยชน เพ่ือเป็น 
แนวทางในการส่งเสริมและคุ้มครองสิทธิมนุษยชน ตลอดท้ังเพ่ือเป็นการแก่ไขปัญหาการละเมิด
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สิทธิมนุษยชนในประเทศไทย นโยบายฉบับนี้มีด้วยกัน 7 บท ในบทท่ี 4 เป็นแผนปฏิบัติการสิทธิ 
มนุษยชนตามกลุ่มเป้าหมาย ได้แก่ เด็ก สตรี ผู้สูงอายุ คนพิการ ผู้ป่วย ผู้ติดเช้ือเอดส์ ชนกลุ่ม 
น้อย คนต่างด้าว ผู้หนีภัย คนไร้สัญชาติ ผู้ใช้แรงงาน เกษตรกร ผู้บริโภค ผู้พิทักษ์สิทธิมนุษยซน 
ผู้ต้องคุมขัง ผู้พ้นโทษ ผู้เสียหาย (เหย่ืออาชญากรรม) ชุมชน และผู้รับบริการสงเคราะห์จากรัฐ

นอกจากน้ันรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997) หมวด 5 
แนวนโยบายพ้ืนฐานแห่งรัฐ มาตรา 78 ระบุว่า “รัฐต้องกระจายอำนาจให้ท้องถ่ินพ่ึงตนเองและ 
ตัดสินใจในกิจการท้องถ่ินได้เอง พัฒนาเศรษฐกิจท้องถ่ินและระบบสาธารณูปโภคสาธารณูปการ
ตลอดท้ังโครงสร้างพ้ืนฐานสารสนเทศในท้องถ่ินให้ท่ัวถึงและเท่าเทียมกันท่ัวประเทศ รวมท่ังพัฒนา 
จังหวัดท่ีมีความพร้อมให้เป็นองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินขนาดใหญ่ โดยคำนึงถึงเจตนารมณ์ของ 
ประชาชนในจังหวัดน้ัน” (นัยนา เกิดวิชัย, 2541 : 20) และได้มีการจัดทำพระราชบัญญัติกำหนด 
แผนและข้ันตอนการกระจายอำนาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน พ.ศ. 2542 (ค.ศ. 1999) 
หมวดท่ี 2 มาตรา 16 “ ให้เทศบาลเมืองพัทยาและองค์การบริหารส่วนตำบลมีอำนาจหน้าท่ีในการ 
จัดระบบการบริการสาธารณะ เพ่ือประโยชน์ของประชาชนในท้องถ่ินของตนเอง ในข้อ 10 การ 
สังคมสงเคราะห์และการพัฒนาคุณภาพชีวิตเด็ก สตรี คนชรา และผู้ด้อยโอกาส มาดรา 17 ให ้
องค์การบริหารส่วนจังหวัดมีอำนาจและหน้าท่ีในการจัดระบบบริการสาธารณะ เพ่ือประโยชน์ของ 
ประชาชนในท้องถ่ินของตนเอง โดยในข้อ 27 เร่ืองการสังคมสงเคราะห์และการพัฒนาคุณภาพชีวิต 
เด็ก สตรี และผู้ด้อยโอกาส ” นอกจากน้ันในหมวดท่ี 4 มาตรา 30-34 กำหนดให้ภารกิจท่ีเป็นการ 
ดำเนินงานตามนโยบายของรัฐบาล หรือภารกิจท่ีเป็นการดำเนินการซ้ําซ้อนระหว่างรัฐและองค์กร 
ปกครองส่วนท้องถ่ิน ให้กระจายอำนาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินให้เสร็จส้ินภายใน 4 ปี 
รวมท่ังให้จัดเงินอุดหนุนให้เหมาะสมด้วย (สำนักงานคณะกรรมการกฤษฎีกา, 2546, online) ต่อมา 
ในปี พ.ศ. 2542 (ค.ศ.1999) รัฐบาลได้จัดทำแผนการกระจายอำนาจให้แก่องค์กรปกครองส่วน 
ท้องถ่ิน พ.ศ. 2542 (ค.ศ.1999) โดยกำหนดแนวทางการถ่ายโอนภารกิจให้แก่องค์กรปกครองส่วน 
ท้องถ่ิน ด้านงานส่งเสริมคุณภาพชีวิต โดยเฉพาะด้านสังคมสงเคราะห์พัฒนาคุณภาพชีวิตเด็ก 
สตรี คนชรา ผู้ด้อยโอกาส ทั่งน้ีมีกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุได้แก่ ระเบียบกรม
ประชาสงเคราะห์ว่าด้วยการจ่ายเงินอุดหนุนสงเคราะห์เบ้ียยังชีพ พ.ศ. 2536 (ค.ศ.1993) ระเบียบ 
กรมประชาสงเคราะห์ว่าด้วยการสงเคราะห์คนไรัท่ีพ่ึงในสถานสงเคราะห์ พ.ศ. 2531 (ค.ศ.1988) 
และพระราชบัญญัติสาธารณสุข พ.ศ. 2535 (ค.ศ.1992)

ในส่วนท่ีเก่ียวกับองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน กฎหมายขององค์กรปกครองส่วน 
ท้องถ่ินท่ีเก่ียวข้องกับผู้สูงอายุ ได้แก่ พระราชบัญญัติองค์การบริหารส่วนจังหวัด พ.ศ. 2540 (ค.ศ.
1997) ท่ีกำหนดให้องค์การบริหารส่วนจังหวัดร่วมดำเนินการกับส่วนราชการท้องถ่ิน ได้แก่ การ 
จัดให้มีการสังคมสงเคราะห์และการสาธารณูปการ พระราชบัญญัติสภาตำบลและองค์การบริหาร 
ส่วนตำบล พ.ศ. 2537 (ค.ศ.1994) ท่ีกำหนดอำนาจหน้าท่ีไร้ในมาดรา 23 (6) เร่ืองส่งเสริมการ



พัฒนาสตรี เด็ก เยาวชน ผู้สูงอายุ และผู้พิการ และพระราชบัญญัติระเบียบบริหารราชการ 
กรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2528 (ค.ศ.1985) มาตรา 49 และข้อ 6 ข้อ 7 และข้อ 8 แห่งข้อบัญญัติ 
กรุงเทพมหานคร กรุงเทพมหานครได้ออกระเบียบกรุงเทพมหานครว่าด้วยค่าใช้จ่ายในการจัด
สวัสดิการและการสงเคราะห์ พ.ศ. 2541 (ค.ศ.1997) เพ่ือสงเคราะห์ผู้สูงอายุท่ีประสบปัญหาความ 
เดือดร้อน ยากจน และไร้ท่ีพ่ืงไม่สามารถช่วยตัวเองได้

นอกจากน้ัน รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997) ยังปฏิรูป 
โครงสร้างการเมืองไทยในหลายประการ ในส่วนของรัฐสภาและกระบวนการเข้าสู่ตำแหน่งทาง
การเมือง เช่น การท่ีวุฒิสภาต้องมาจากการเลือกต้ังโดยประชาชน สมาชิกสภาผู้แทนราษฎรจะเปีน 
สมาชิกท่ีมาจากการเลือกต้ังแบบบัญชีรายซ่ือและแบบแบ่งเขตเลือกต้ัง ท่ีสำคัญคือ สมาชิกสภา 
ผู้แทนราษฎรไม่ลามารถดำรงตำแหน่งหรือหน้าท่ีใดในหน่วยราชการ หน่วยงานของรัฐหรือรัฐวิสาหกิจ 
หรือตำแหน่งสมาชิกสภาท้องถ่ิน ผู้บริหารท้องถ่ิน หรือพนักงานส่วนท้องถ่ิน ท้ังน้ีเน่ืองจากในอดีต 
ท่ีผ่านมาระบบการเมืองไม่ได้รับความเช่ือถือจากประชาชนโดยท่ัวไป เพราะระบบการคัดเลือกคน 
เข้าสู่ตำแหน่งทางการเมืองเป็นระบบใช้เงิน ซ่ึงย่อมไม่เอ้ืออำนวยให้คนดืมืความสุจริตและมีความ 
สามารถได้รับเลือกต้ังเข้าสู่ตำแหน่งทางการเมืองได้ ย่ิงกว่าน้ันรัฐบาลท่ีจัดต้ังข้ึนหลังเลือกต้ังเป็น 
รัฐบาลผสมหลายพรรค เป็นเหตุให้รัฐบาลขาดเสถียรภาพ ด้งน้ันหลักการสำคัญท่ีบรรจุไว้ใน
รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997) กิคือ ให้รัฐสภาประกอบด้วยสภา 
ผู้แทนราษฎรและวุฒิสภา โดยให้สภาผู้แทนราษฎรเป็นหลักสำคัญในฝ่ายนิติบัญญัติ และวุฒิสภา 
เป็นองค์กรกล่ันกรองร่างกฎหมาย การตรวจสอบและการถอดถอน

อย่างไรกิตาม การกำหนดหลักการเพ่ือสร้างเสถียรภาพให้แก่รัฐบาล โดยการลด 
อำนาจของวุฒิสภาลงเป็นองค์กรตรวจสอบและเสนอแนะความเห็นต่อรัฐบาล และมีวิธีการเข้าสู่
ตำแหน่งจากการเลือกต้ังโดยตรงจากประชาชน เพ่ือให้วุฒิสภามาจากหลากหลายอาชีพ มิใช่มา 
จากส่วนราชการเหมือนด้งแต่ก่อน แต่จากการเลือกต้ังวุฒิสภาท่ีผ่านมาปรากฏว่า สมาชิกวุฒิสภา 
ท่ีมาจากการเลือกต้ังยังคงประกอบด้วยสมาชิกท่ีส่วนใหญ่เป็นอดีตข้าราชการ

ในขณะเดียวกันกับ การปฏิรูประบบราชการ กิตำเนินไปอย่างเข้มข้นควบคู่ไปกับ 
การปฏิรูปทางการเมือง ภายใต้ระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยการปฏิรูประบบราชการ พ.ศ. 
2541 (ค.ศ.1998) เพ่ือแก้ปัญหาระบบราชการท่ีมีองค์กรขนาดใหญ่โต มีกฎระเบียบมากมาย มี 
ข้ันดอนการปฏิบัติงานมากและยุ่งยากซับซ้อน (สำนักงานคณะกรรมการปฏิรูประบบราชการ, 2544 
: 7-8) ในช่วงน้ีการปฏิรูประบบราชการยังมืการแก่ไขพระราชบัญญัติบำเหน็จบำนาญ (ฉบับท่ี 17) 
พ.ศ. 2542 ม.19 และม.19 ทวิ ขยายอายุเกษียณข้าราชการตุลาการจาก 60 ปี เป็น 65-70 ปี 
แนวคิดการขยายอายุเกษียณข้าราชการอาจารย์มหาวิทยาลัย ตามโครงการแก่ไขปัญหาการขาด 
แคลนทรัพยากรบุคคลในสถาบันอุดมศึกษาของรัฐตามหนังสือทบวงมหาวิทยาลัยท่ี 0202/16075 
ลงวันท่ี 27 มิถุนายน 2532 ท่ีเสนอต่อคณะรัฐมนตรีและคณะรัฐมนตรีมีมติเห็นชอบในหลักการเม่ือ
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วันท่ี 29 สิงหาคม พ.ศ.2532 ต่อมา คณะรัฐมนตรีมีมติเห็นชอบเม่ือ 17 กันยายน พ.ศ. 2545 ให ้
ขยายอายุข้าราชการพลเรือนในมหาวิทยาลัยเฉพาะสาย ก. ได้ถึง 65 ปี (สำนักงานเลขาธิการ 
คณะรัฐมนตรี, 2532 และ 2545) ในขณะท่ีเกิดแนวคิดการขยายอายุเกษียณข้าราชการในสาขา 
อาชีพท่ีขาดแคลน แนวทางการปฏิรูประบบบริหารงานบุคคลภาครัฐ เพ่ือลดข้าราชการตาม
โครงการเปล่ียนเส้นทางชีวิต : เกษียณอายุราชการก่อนกำหนด ปรากฏให้เห็นอย่างต่อเน่ืองใน
สม้ยนายชวน หลีกภัย เป็นนายกรัฐมนตรี ตามมติคณะรัฐมนตรีลงวันท่ี 8 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2537 
(ค.ศ. 1994) วันท่ี 17 มิถุนายน พ.ศ. 2540 (ค.ศ. 1997) วันท่ี 19 สิงหาคม พ.ศ. 2540 (ค.ศ. 1997) 
วันท่ี 30 ธันวาคม พ.ศ. 2540 (ค.ศ. 1997) วันท่ี 3 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2541 (ค.ศ. 1998) และวันท่ี 
28 เมษายน พ.ศ. 2541 (ค.ศ.1998) ทำให้มีข้าราชการลาออกไปเป็นจำนวน 59,313 คน รัฐบาล 
ต้องจ่ายเงินเป็นจำนวน 9,000 ล้านบาท (มติชน, 2546 : 43) รวมท้ังรัฐบาลชุด พ.ต.ท.ทักษิณ มี 
นโยบายปรับลดกำลังคนลงอีกอย่างน้อยร้อยละ 10 ภายในปีงบประมาณ พ.ศ. 2550 (ค.ศ. 2007) 
(มติชน, 2546 : 2) ซ่ึงการขยายอายุเกษียณข้าราชการในสาขาท่ีขาดแคลนและการปรับลดขนาด 
กำลังคนภาครัฐ มีผลสำคัญต่อประเทศไทยท่ีจะเผชิญกับปัญหาผู้สูงอายุในอนาคต กรณีการขยาย 
อายุเกษียณ เท่ากับเป็นการยืดภาระของรัฐต่อบำเหน็จบำนาญ และเป็นการเห็นถึงศักยภาพท่ี 
ผู้สูงอายุท่ียังสามารถช่วยเหลือสังคม แต่ในทางกลับกันการท่ีรัฐบาลมีโครงการเกษียณอายุราชการ 
ก่อนกำหนด แต่ถ้ารัฐบาลไม่มีแผนการและมาตรการรองรับ โดยเฉพาะการวางแผนด้านการเงิน 
อาจทำให้ผู้สูงอายุกลุ่มน้ีประสบปัญหา และท้ายท่ีสุดรัฐบาลจะต้องรับภาระผู้สูงอายุกลุ่มน้ี หาก 
ครอบครัวและชุมชนไม่สามารถดูแลกันเองได้

การปฏิรูปทางการเมืองและการบริหาร ภายใต้รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย 
พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997) นี้ ส่งผลให้รัฐบาลนายชวน หลีกภัย (พ.ศ. 2540-2544) และรัฐบาล พ.ต.ท. 
ทักษิณ ชินวัตร (พ.ศ. 2544-ปัจจุบัน) จัดทำปฏิญญา ออกกฎหมาย และมีการปฏิรูปกระทรวง เพ่ือ 
ดำเนินการและประกันสิทธิและเสรีภาพให้กับผู้สูงอายุ ด้งนี้

1. ในวันท่ี 26 กันยายน พ.ศ.2536 (ค.ศ.1993) กรมประชาสงเคราะห์ ซ่ึงสังกัด 
กระทรวงมหาดไทย ย้ายมาสังกัดกระทรวงแรงงานและสวัสดิการสังคม ในปี พ.ศ. 2536 (ค.ศ. 
1993) และภายใต้รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักร พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997) ภายหลังจากการปฏิรูป 
ระบบราชการ ในสมัย พ.ต.ท.ทักษิณ ชินวัตร ได้จัดต้ังกระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคง 
ของมนุษย์ ในปี พ.ศ.2545 (ค.ศ.2002) โดยมี สำนักส่งเสริมและพิทักษ์ผู้สูงอายุ (สฑส.) สังกัด 
สำนักงานส่งเสริมสวัสติภาพและพิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู้ด้อยโอกาส คนพิการและผู้สูงอายุ (สท.) 
เป็นหน่วยงานวิชาการด้านผู้สูงอายุ และมีกรมพัฒนาสังคมและสวัสดิการ เป็นหน่วยงานท่ีดูแล 
สถานสงเคราะห์คนชราและศูนย์บริการทางสังคม

2. รัฐบาลนายชวน หลีกภัย (พ.ศ. 2540-2544) จัดทำระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรี 
ว่าด้วยการส่งเสริมและประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ พ.ศ. 2542 (ค.ศ.1999) จัดต้ังคณะกรรมการ
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ส่งเลริมและประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ เพ่ือเปีนองค์กรกลางทำหน้าท่ีเสนอนโยบายและแผน
หลักเก่ียวกับการส่งเสริมกิจกรรม บทบาท และสถานภาพของผู้สูงอายุต่อคณะรัฐมนตรี องค์กร 
ดังกล่าวจึงเป็นแกนหลักในการจัดทำแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2

3. มีการจัดทำปฏิญญาผู้สูงอายุไทยข้ึน เน่ืองในปีลากลว่าด้วยผู้สูงอายุ พ.ศ.2542 
(ค.ศ.1999) สมัยรัฐบาลนายชวน หลีกภัย เพ่ือเป็นพันธกรณี ให้ผู้สูงอายุไดัมีคุณภาพชีวิตท่ีด ี
ได้รับการคุ้มครองและพิทักษ์สิทธิ

ด้งน้ันการปฏิรูปการเมืองและการบริหารของไทย การมีรัฐธรรมนูญแห่ง
ราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997) ได้กำหนดเร่ืองผู้สูงอายุไวิในหมวดสิทธิและเลรีภาพของ 
ชนชาวไทยท่ีรัฐบาลต้องมีนโยบายเพ่ือคุ้มครองสิทธิและเสรีภาพผู้สูงอายุ อีกท้ังรัฐธรรมนูญฉบับน้ี 
ยังก่อให้เกิดองค์กรข้ึนมาทำหน้าท่ีเป็นแกนกลางดำเนินการ ก่อให้เกิดพันธกรณี และก่อให้เกิด 
การปรับปรุงเปล่ียนแปลงส่วนราชการ ท่ีทำหน้าท่ีดำเนินการเร่ืองผู้สูงอายุบางองค์กรให้เกิดความ 
เหมาะสม ท่ีสำคัญคือเกิดการกระจายการดำเนินการเร่ืองผู้สูงอายุให้องค์กรการปกครองส่วน
ท้องถ่ินรับผิดชอบ สภาพการเมืองด้งกล่าวเอ้ืออำนวยและกลายเป็นเง่ือนไขท่ีสำคัญทำให้
พระราชบัญญัติผู้สูงอายุและแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2 เข้าสู่การพิจารณาของรัฐบาลได้

1.2 สภาพเศรษฐกิจและส้งคมไทย
นอกจากสภาพทางการเมืองไทยท่ีเปล่ียนแปลงไปสู่ความเป็นประชาธิปไตย มี

การปฏิรูประบบการเมือง เพ่ือทำให้รัฐบาลมีเสถียรภาพ และการปฏิรูปการบริหาร เพ่ือแก้ปัญหาท่ี 
ส่วนราชการไม่สามารถปรับตัวให้ทันต่อโลกาภิวัตน์ การออกกฎหมายต่างๆ เพ่ือรองรับหลักการ 
ตามรัฐธรรมนูญ สภาพทางเศรษฐกิจและลังคมของไทย ก็กำลังอยู่ในช่วงแผนพัฒนาเศรษฐกิจและ 
ลังคมแห่งชาติ ฉบับท่ี 8 (พ.ศ. 2540-2544) หรือ (ค.ศ.1997-2001 ) และฉบับท่ี 9 (พ.ศ. 2545- 
2549) หรือ (ค.ศ. 2002-2006) รวมท้ังแผนพัฒนางานสวัสดิการลังคมและสังคมสงเคราะห์ ฉบับท่ี 
3 (พ.ศ. 2540-.2544) หรือ (ค.ศ. 1997-2001) และแผนพัฒนางานสวัสดิการลังคมและสังคม 
สงเคราะห์ ฉบับท่ี 4 (พ.ศ. 2545-2549) หรือ (ค.ศ. 2002-2006)

ตามแผนพัฒนาเศรษฐกิจและลังคมแห่งชาติ ฉบับท่ี 8 ท่ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือ 
แก้ปัญหาการพัฒนาท่ีขาดความสมดุล มุ่งเน้นการพัฒนาในลักษณะท่ีเป็นกระบวนการ เพ่ือ
ปรับเปล่ียนทิศทางการพัฒนาแบบแยกส่วนหรือตามรายสาขาทางเศรษฐกิจและลังคม มาเป็นแบบ 
องค์รวม คือ การพัฒนาแบบรวมส่วนหรือบูรณาการท่ีมีความเช่ือมโยงซ่ึงก้นและก้นอย่างเป็น
ระบบ เน้นคนเป็นศูนย์กลางของการพัฒนาโดยเฉพาะอย่างย่ิง แผนพัฒนาเศรษฐกิจและลังคม 
แห่งชาติ ฉบับท่ี 8 มีเปัาหมายให้ผู้ด้อยโอกาสทุกประเภทได้รับโอกาสการพัฒนาเต็มศักยภาพและ 
ได้รับบริการพ้ืนฐานทางสังคมอย่างมีคุณภาพและท้ัวถีง (สำน้กงานคณะกรรมการพัฒนาการ
เศรษฐกิจและลังคมแห่งชาติ, 2540 : 1-9)
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ในขณะท่ีแผนพัฒนางานสวัสดิการสังคมและสังคมสงเคราะห์ ฉบับท่ี 3 ได้กำหนด 
ยุทธศาสตร์การพิทักษ์ ปกป้อง คุ้มครองประชาชนท่ัวไปและพัฒนาศักยภาพกลุ่มผู้ด้อยโอกาส 
โดยเน้นโครงการเชิงรุก สำหรับผู้สูงอายุท่ีรับการสนับสนุนเบ้ียยังชีพ มีมากข้ึนและมีวงเงินท่ีสูงข้ึน 
จาก 200 บาทเป็น 300 บาทต่อเดือน เน้นบทบาทของวัดทับชุมชนให้เข้ามาดูแลผู้สูงอายุมากข้ึน 
ตามโครงการผู้สูงอายุในวัดโดยชุมชน

อย่างไรก็ตามเน่ืองจากรากฐานทางเศรษฐกิจท่ีไม่ม่ันคงประกอบทับการขาดระบบ 
บริหารจัดการและกำกับตรวจสอบท่ีมีประสิทธิภาพ จึงทำให้เกิดวิกฤตเศรษฐกิจข้ึนในช่วงกลางปี 
พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997) ซ่ึงส่งผลกระทบต่อสังคมไทยอย่างกว้างขวางและรุนแรง ได้แก่ เกิดภาวะ 
การว่างงาน มาตรฐานความเป็นอยู่ของคนไทยลดลง การจัดเก็บรายได้ของรัฐด่ํากว่าเป้าหมาย 
ประชาซนมีฐานะยากจนเพ่ิมสูงข้ึน ปัญหายาเสพติดและปัญหาความปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สิน 
ทวีความรุนแรงย่ิงข้ึน (คณะกรรมการส่งเสริมสวัสดิการสังคมแห่งชาติ, 2545 : 9-10)

เม่ือ พ.ด.ท. ทักษิณ ชินวัตร ดำรงตำแหน่งนายกรัฐมนตรี (พ.ศ. 2545-ปัจจุบัน) 
ประเทศไทยก้าวเข้าสู่แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับท่ี 9 และแผนพัฒนางาน 
สวัสดิการสังคมและสังคมสงเคราะห์ ฉบับท่ี 4 ด้งนี้

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับท่ี 9 เป็นแผนท่ีได้อัญเชิญแนว 
ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง ตามพระราชดำรัสของพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวฯ มาเป็น
ปรัชญาน่าทางในการพัฒนาและการบริหารประเทศ โดยยึดหลักทางลายกลาง เพ่ือให้ประเทศรอด 
พันจากวิกฤต สามารถดำรงอยู่ได้อย่างม่ันคง และน่าไปสู่การพัฒนาท่ีสมดุล มีคุณภาพและย่ังยืน 
ภายใต้กระแสโลกาภิวัดน์และสถานการณ์เปล่ียนแปลงต่างๆ (สำนักงานคณะกรรมการพัฒนาการ 
เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ 1 2545 : ก)

ในส่วนของแผนพัฒนางานสวัสดิการสังคมและสังคมสงเคราะห์ ฉบับท่ี 4 มุ่งเน้น 
ให้ความสำคัญแก่การสร้างหลักประทันสุขภาพถ้วนหน้า ส่งเสริมการศึกษาพิเศษแก่ผู้พิการและ
ขยายโอกาสทางการศึกษาแก่ผู้ยากจนและผู้ด้อยโอกาส จัดหาท่ีอยู่อาศัยช่ัวคราวให้แก่ประชาชนท่ี 
ประสบปัญหาความทุกข์ยากเดือดร้อนอย่างท่ัวถึง สร้างโอกาสการมีงานทำให้แก่ประชาซน
โดยเฉพาะในกลุ่มคนยากจนและผู้ด้อยโอกาสมากข้ึน และการพิทักษ์สิทธิและคุ้มครองสวัสดีภาพ 
แก่เด็ก เยาวชน สตรี ผู้สูงอายุ รวมท้ัง คนพิการ บุคคลเร่ร่อน ขอทาน ผู้ประสบทัย คนไทยต่าง 
วัฒนธรรม ผู้ต้องโทษ ผู้พันโทษ ผู้ยากจนและผู้ด้อยโอกาสโดยให้กลุ่มเป้าหมายด้งกล่าวได้รู้สิทธิ 
และเข้าถึงบริการทางสังคม เพ่ือให้สามารถดำรงชีวิตอยู่ในสังคมได้อย่างเป็นสุขตามควรแก่อัตภาพ 
(คณะกรรมการส่งเสริมสวัสดิการสังคมแห่งชาติ 1 2545 : 28-33)

การท่ีแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับท่ี 8 และฉบับท่ี 9 รวมทั่ง 
แผนพัฒนางานสวัสดิการสังคมและสังคมสงเคราะห์แห่งชาติ ฉบับท่ี 3 และฉบับท่ี 4 มุ่งเน้นการ
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พัฒนาศักยภาพของผู้สูงอายุและผู้สูงอายุท่ีด้อยโอกาส จึงถือว่ากระบวนทัศน์ในงานสวัสดิการ
สังคมในยุคท่ีมีแผนเฉพาะ ต้ังแต่แผนพัฒนางานสวัสดิการสังคมและสังคมสงเคราะห์ ฉบับท่ี 3 
เป็นด้นมา ได้ปรับเปล่ียนแนวคิดจากเดิมท่ีมุ่งเน้นการแก้ปัญหาแบบช่ัวคราว บรรเทาปัญหาหรือ 
แบบเก็บดก ท่ีมุ่งเน้นไปยังกลุ่มผู้ด้อยโอกาสในสังคม ท้ังน้ีเน่ืองจากการพัฒนาประเทศท่ีผ่านมา 
มุ่งเน้นการพัฒนาทางเศรษฐกิจเป็นหลัก ในขณะท่ีประชาชนส่วนใหญ่ในชนบทไม่สามารถเข้าถึง 
บริการทางสังคมและสังคมสงเคราะห์ภาครัฐได้ (จตุรงค์ บุณยรัตนสุนทร 1 2540 : 57-60) โดยหัน 
มามุ่งเน้นให้ความสำคัญแก่งานสวัสดิการสำหรับประชาชนทุกคน การทำงานเชิงรุก การปรับปรุง 
รูปแบบการดำเนินงานของสถานสงเคราะห์ให้เล็กลง ให้เอกชนและชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมมากข้ึน 
และการเร่ิมถ่ายโอนงานด้านสวัสดิการสังคมแก่ท้องถ่ิน เช่น เร่ืองเบ้ียยังชีพ เป็นด้น
(คณะกรรมการส่งเสริมสวัสดิการสังคมแห่งชาติ 1 2545 : 12) และท่ีสำคัญท่ีสุดก็คือ ในแผนพัฒนา 
งานสวัสดิการสังคมและสังคมสงเคราะห์ ฉบับท่ี 4 ได้ระบุถึงมาตรการท่ีสำคัญอันหน่ึงก็คือ การ 
ผลักด้นให้มีกฎหมายเฉพาะเร่ืองเพ่ือรองรับสวัสดิการประชาชนในแต่ละเร่ือง โดยเฉพาะร่าง
พระราชบัญญ่ดผู้สูงอายุ (เพ่ิงอ้าง: 34-35)

ด้งน้ัน ภายใต้สภาพทางการเมือง เศรษฐกิจและสังคม ด้งกล่าวข้างด้นจึงกลายมา 
เป็นเง่ือนไขท่ีสำคัญท่ีทำให้พระราชบัญญัติผู้สูงอายุสามารถเข้าสู่วาระนโยบายได้ ในขณะท่ีแผน 
ผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2 สามารถเข้าสู่วาระนโยบายของรัฐบาลได้ก็ด้วยเหตุท่ีแผนระยะยาว 
สำหรับผู้สูงอายุแห่งชาติ (พ.ศ. 2525-2544) หรือ (ค.ศ.1982-ค.ศ.2001) กำลังจะส้ินสุดลง การเข้า 
สู่วาระนโยบายของรัฐบาล สามารถพิจารณาจากกระแสตัวปัญหา กระแสนโยบาย และกระแส 
การเมือง ด้งรายละเอียดต่อไปน้ี

2. กระแสตัวปัญหา กระแสนโยบาย และกระแสการเมืองอับการเข้าสู่วาระนโยบายของ 
พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ.2546

จากแนวคิดของคืงส์ดอน กล่าวถึงกรอบแนวคิดในการศึกษาวาระนโยบายสาธารณะ 
ว่าประกอบไปด้วยกระแสของข้อมูลและรายละเอียดใน 3 ด้าน ได้แก่ กระแสตัวปัญหา กระแส 
นโยบาย และกระแสการเมือง (Kingdon, 1984:188) การพิจารณาพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 
2546 โดยพิจารณากระแสท้ัง 3 ด้าน ซ่ึงกระแสท้ัง 3 ด้านได้ผลักด้นให้พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ 
พ.ศ.2546 เข้าสู่วาระการพิจารณาของรัฐบาลสมัยนายบรรหาร ศิลปอาชา (พ.ศ.2538-2539) แต่ 
กว่าท่ีรัฐบาลจะมืมดิให้ดำเนินการยกร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ... เวลาก็ล่วงเลยเข้ามาสมัย 
รัฐบาลพลเอก ชวลิต ยงใจยุทธ เป็นนายกรัฐมนตรี (พ.ศ. 2539-2540) โดยการผลักด้นของกลุ่ม 
ผลประโยชน์ ด้งรายละเอียดต่อไปน้ี



172

2.1 กระแสตัวปั'ญหา ความสำเร็จในการลดอัตราการเพ่ิมของประชากร ทำให้อัตรา 
การเพ่ิมของประชากรในปี พ.ศ. 2539 (ค.ศ.1996) ตามแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ 
ฉบับท่ี 7 (พ.ศ. 2535-2539) หรือ (ค.ศ.1992-1996) ลดลงเหลือเพียงร้อยละ 1 ซ่ึงมีผลต่อการ 
เปล่ียนแปลงโครงสร้างกลุ่มอายุประชากรในวัยต่างๆ กล่าวคือ ประชากรวัยสูงอายุเพ่ิมข้ึนจากร้อย 
ละ 7.2 ในปี พ.ศ. 2533 (ค.ศ.1990) เป็นร้อยละ 8.2 ในปี พ.ศ.2539 (ค.ศ.1996) หรือคิดเป็น 
ประชากรสูงอายุ 60 ปีข้ึนไป จำนวน 4.9 ล้านคน ในขณะท่ีอัตราการตายของทารกต่อการเกิดมี 
ชีพ 1,000 คน ลดลงเหลือ 7.2 คน ทำให้อายุคาดเฉล่ียเม่ือแรกเกิดเพ่ิมสูงข้ึน ชายเท่ากับ 68.15 
และหญิง เท่ากับ 72.39 (สำนักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ 1 2538 : 
17-27)

จากสถานการณ์ดังกล่าวอังถือว่า ปัญหาผู้สูงอายุในสังคมไทยอังไม่เข้าสู่ภาวะท่ี 
รุนแรงนัก รายงานการศึกษาของนภาพร ชโยวรรณ และจอห์น โนเดล (2542, 1-28) ได้จากการ 
สำรวจท่ัวประเทศระหว่างปี พ.ศ. 2529-2538 (ค.ศ.1986-1995) แสดงให้เห็นสถานการณ์ผู้สูงอายุ 
ไทย ว่า ผู้สูงอายุไทยท่ังชายและหญิงจำนวนน้อยมากท่ีอยู่คนเดียว แม้ว่าการลดลงของสัดส่วน 
การอยู่บ้านคนเดียวกับบุตรจะเป็นจริง แต่ไม่ได้สะท้อนว่าแนวโน้มบิดามารดาสูงอายุถูกทอดท่ัง
หากแต่เป็นเพราะการปรับเปล่ียนรูปแบบการอยู่อาศัย ท่ีอังคงไว้ซ่ึงโอกาสของการแลกเปล่ียน
เก้ือหนุน รูปแบบการอยู่อาศัยท่ีไม่ได้อยู่บ้านเดียวกันแต่อยู่ติดกันหรือใกล้กัน ให้ความเป็นส่วนตัว 
ท่ังแก่ฝ่ายบุตรและบิดามารดา ขณะเดียวกันระดับการติดต่อส่ือสารกันอย่างใกล้ชีดกิอังคงอยู่

ขณะน้ันในช่วงปี พ.ศ. 2536 (ค.ศ.1993) ความเคล่ือนไหวด้านกฎหมายสวัสดิการ 
ของไทยท่ีออกมาคือ พระราชบัญญัติประกันสังคม แต่พระราชบัญญัติด้งกล่าวอังมิได้มีสวัสดิการท่ี 
ครอบคลุมการประกันชราภาพ ความสนใจของส่ือมวลซนเองกิมุ่งไปท่ีประเด็นจำนวนผู้สูงอายุท่ี
เพ่ิมจำนวนมากข้ึนและปัญหาท่ีเกิดกับการจัดสวัสดิการของรัฐในอนาคต เช่นกรณีศึกษาการจัด
สวัสดิการของประเทศสิงคโปร้ (มติชน, 2536 : 12) ความสนใจของส่ือมวลชนเพ่ิมมากข้ึนภายหสัง 
สหประชาชาติจัดงาน‘ปีสากลผู้สูงอายุ พ.ศ. 2542 (ค.ศ.1999) ” และประเด็นท่ีส่ือมวลชนให้ความ 
สนใจอย่างมาก เช่น เบ้ียอังชีพผู้สูงอายุ สวัสดิการผู้สูงอายุในประเทศไทย สุขภาพผู้สูงอายุ 
บทบาทของผู้สูงอายุในฐานะคลังปัญญาของสังคม แม้ว่าสังคมไทยอังไม่เข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ แต่ 
ตัวเลขผู้สูงอายุท่ีเพ่ิมจำนวนมากข้ึน ประกอบกับส่ือมวลชนให้ความสนใจต่อปัญหา จึงทำให้
ประเด็นผู้สูงอายุเป็นท่ีสนใจของคณะกรรมาธิการกิจการสตรี เยาวชน และผู้สูงอายุ วุฒิสภา “...มี 
อยู่คร้ังหน่ึงมีกรรมาธิการผู้สูงอายุสภาสูง คุณหญิงมาลีได้ดูงานเร่ืองผู้สูงอายุ เพราะว่าประเทศ 
ต่าง  ๆ มีกฎหมายเร่ืองผู้สูงอายุ และเขียนบทสรุปไว้ 13 ข้อ” (บรรลุ ศิริพานิช, สัมภาษณ์, 20 
มกราคม 2547) ในขณะท่ีคุณอุบล หลิมสกุล กล่าวเสริมในเร่ืองน้ีว่า “ กรรมาธิการชุดคุณหญิงมาลี 
คนท่ีช่วยผลักด้นคือ คุณหมอธานินทร์ โดยถูกเรียกเข้าไปเป็นเลขานุการประชุม ซ่ึงเป็นจุดกำเนิด 
ของกฎหมายผู้สูงอายุ หมอได้เสนอเม่ือเสร็จการประชุมว่าต้องมีกฎหมายผู้สูงอายุและน่าจะมีการ
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เสนอผลการประชุมต่อรัฐสภาและคณะรัฐมนตรี และสรุปสุดท้ายให้กรมการแพทย์ กระทรวง
สาธารณสุขเป็นหน่วยเลขาไปรวบรวมผู้คนท่ีเก่ียวข้องมาร่างกฎหมาย น่ันคือท่ีมาว่าทำไมต้องเป็น 
กรมการแพทย์ท่ีรับผิดชอบเร่ืองกฎหมายผู้สูงอายุ” (ส้มภาษณ์, 10 กุมภาพันธ์ 2547) จนในท่ีสุด 
คณะกรรมาธิการชุดต้งกล่าว เสนอประเด็นเร่ืองผู้สูงอายุเป็นข้อสังเกตและข้อเสนอแนะให้รัฐบาล 
นายบรรหาร ศิลปอาชา พิจารณา

2.2 กระแสนโยบาย บทบาทของสหประชาชาติในการดำเนินการเร่ืองผู้สูงอายุ
ดำเนินมาอย่างต่อเน่ือง หลังจากการประชุมสมัชชาโลกคร้ังท่ี 1 ในปี พ.ศ. 2525 (ค.ศ. 1982) ใน 
อีก 10ปีต่อมาคือในปี พ.ศ.2535 (ค.ศ.1992)สมัชชาใหญ่สหประชาชาติมีมติให้ออก“ประกาศว่า 
ด้วยผู้สูงอายุ” (Proclamation on Aging) เพ่ือให้ประเทศต่าง  ๆ ท่ัวโลกใช้เป็นยุทธศาสตร์ในการ 
ดำเนินการเก่ียวกับผู้สูงอายุ (United Nations, 1992 : 1) และในการประชุมสหประชาชาติคร้ังท่ี 
50/141 สหประชาชาติเชิญชวนสมาชิกเตรียมการฉลองปีสากลผู้สูงอายุ (International Year of 
Older Persons) ซ่ึงกำหนดให้มีข้ึนในปี พ.ศ. 2542 (ค.ศ.1999) ในปีสากลผู้สูงอายุไต้เกิด 
เหตุการณ์สำคัญ 2 ประการคือ 1. ประเทศไทยมีปฏิญญาผู้สูงอายุไทย (ภาคผนวก 2.9) และ 2. 
การจัดต้ังคณะกรรมการส่งเสริมและประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ (กสผ.) (ภาคผนวก 2.10)
ปฏิญญาผู้สูงอายุไทยลงนามโดยตัวแทนพรรคการเมือง โดยมีจุดประสงค์เพ่ือเป็นข้อผูกพันท่ีพรรค 
การเมืองใดก็ตามท่ีข้ึนมาเป็นรัฐบาลพึงมีนโยบายต่อผู้สูงอายุ “...ผมคิดว่าต้องหาอะไรสักอย่างมา 
เป็นของกลาง จึงคิดเร่ืองปฏิญญา หมายถึงความต้ังใจของทุกคนท่ีจะทำเร่ืองน้ี ผมคิดว่าถ้าทำเร่ือง 
น้ีจะต้องนำนักการเมืองมาเซ็นจึงจะสำเร็จ พอทุกคนเห็นด้วยจึงมีการลงนามไต้เซ็นไว้ทุกพรรค
ยกเว้นไทยรักไทย เพราะยังไม่ต้ัง ปฏิญญาเป็นแนวทางท่ีจะให้เกิดนโยบายต่อมาจึงมีการร่าง
กฎหมาย” (บรรลุ คิริพานิช, สัมภาษณ์, 20 มกราคม 2547) ในขณะท่ีการจัดต้ังคณะกรรมการ 
ส่งเสริมและประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ ก็เพ่ือเป็นหน่วยงานกลางในการเสนอแนะนโยบายแก่
รัฐบาล และติดตามการปฏิบัติงานให้เป็นไปตามแผนงานหรือโครงการ

2.3 กระแสการเมือง ข้อสังเกตและข้อเสนอแนะของคณะกรรมาธิการกิจการสตรี
เยาวชน และผู้สูงอายุ วุฒิสภา ให้รัฐบาลจัดทำกฎหมายผู้สูงอายุไม่บังเกิดผลในช่วงรัฐบาลนาย 
บรรหาร ศิลปอาชา จนกระท่ังชมรมผู้สูงอายุ ชุมชน 3 กรุงเทพมหานคร ซ่ึงเป็นสมาชิกของสมาคม 
สภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ เข้าพบพลเอกชวลิต ยงใจยุทธ ใน'วันท่ี 27 ธันวาคม พ.ศ. 2539 
(ค.ศ.1996) คณะรัฐมนตรีจึงมีมติเม่ือว้นท่ี 21 พฤษภาคม พ.ศ. 2540 (ภาคผนวก 2.11) 
มอบหมายงานตามท่ีส่วนราชการในขณะน่ันคือ กรมประชาสงเคราะห์ เป็นผู้รวบรวมเสนอ โดย 
มอบหมายให้สถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข เป็นแกนกลางใน
การจัดทำร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ.......  กอปรกับบรรยากาศทางการเมืองภายหลังการ
ประกาศใช้รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 (ค.ศ. 1997) ท่ีกำหนดเร่ืองผู้สูงอายุไว่ใน 
หมวดสิทธิ เสรีภาพ และแนวนโยบายแห่งรัฐท่ีต้องจัดสวัสดิการให้กับผู้สูงอายุ ทำให้ประเด็นเร่ือง
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ผู้สูงอายุเข้าสู่วาระนโยบายและดำเนินการจัดทำโดยความร่วมมือระหว่างฝ่ายการเมือง ได้แก่
คณะกรรมาธิการกิจการสตรี เยาวชน และผู้สูงอายุ วุฒิสภา ส่วนราชการ ได้แก่ สถาบันเวชศาสตร์ 
ผู้สูงอายุ และกรมประชาสงเคราะห์ และกลุ่มผลประโยชน์ ได้แก่ สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศ 
ไทยฯ ในเวลาต่อมา

2.4 หน้าต่างนโยบายและผู้ผล้กดันนโยบาย การพิจารณากฎหมายเร่ือง
ผู้สูงอายุสามารถเข้าสู่วาระนโยบายของรัฐบาลได้น้ัน นอกจากกระแสการเมืองจากการเปล่ียนแปลง 
รัฐบาลจากนายบรรหารเป็นพลเอกชวลิตแล้ว สหประชาชาติซ่ึงเป็นผู้ผลักดันนโยบายผู้สูงอายุมา 
ต้ังแต่แรกยังกระตุ้นประเทศต่างๆ เห็นความสำคัญและมีนโยบายเพ่ือผู้สูงอายุอย่างต่อเน่ือง การ 
จัดปีสากลผู้สูงอายุในปี พ.ศ. 2542 นับว่าเป็นเหตุการณ์ท่ีทำให้ประเทศไทยต้องหันมา ทบทวน 
สถานการณ์ผู้สูงอายุและนโยบายต่อผู้สูงอายุอีกคร้ังหน่ึง ผู้เก่ียวข้องกับพระราชบัญญัติ ซึ่งเป็นคัว 
แสดงหลัก คือ สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ ส่วนราชการและฝ่ายการเมือง ช่วงชิงโอกาส 
ใช้สถานการณ์ทางการเมืองภายใน และกระแสนโยบายภายนอก จัดทำปฏิญญาผู้สูงอายุไทย
เพ่ือใหัมืผลผูกพันรัฐบาล และร่วมมือกันเร่งรัดให้รัฐบาลจัดต้ังหน่วยงานเพ่ือกำหนดนโยบายและ 
ติดตามนโยบายผู้สูงอายุอย่างจริงจังข้ึนมา

3. กระบวนการกำหนดพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ.2003)
ภายหลังจากมติคณะรัฐมนตรีมอบหมายให้สถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ กรมการแพทย์ 

กระทรวงสาธารณสุข เป็นแกนกลางในการจัดทำร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ... กระทรวง 
สาธารณสุขจึงจัดต้ังคณะทำงาน (ภาคผนวกท่ี 2.12) ประกอบด้วยคัวแทนจากส่วนราชการต่างๆ 
นอกจากน้ัน คณะทำงานชุดน้ียังประกอบด้วย สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ (นายแพทย์ 
บรรลุ คิริพานิช) ประธานคณะกรรมาธิการกิจการเยาวชน สตรีและผู้สูงอายุวุฒิสภา (นางสายสุรี 
จุติกุล) ประธานคณะกรรมาธิการกิจการสตรี เยาวชนและผู้สูงอายุสภาผู้แทนราษฎร (นายไพศาล 
จันฑรภักดี) และมีกรรมาธิการกิจการสตรี เยาวชนและผู้สูงอายุ วุฒิสภา (นางสาวศรีสว่าง พั่ววงศ์ 
แพทย์) เป็นท่ีปรึกษา

ในข้ันแรก ร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. ..(ร่างท่ี 1) ท่ีดำเนินงานโดยคณะทำงาน 
มีท้ังหมด 30 มาตรา จากการทำประชาพิจารณ์และให้ส่วนราชการท่ีเก่ียวข้องเสนอความเห็นทำให้ 
จำนวนมาตราลดลงเหลือ 23 มาตรา ประเด็นท่ีคัดออกไปคือ การลดหย่อนภาษีให้กับผู้อุปการะ 
ผู้สูงอายุ และเร่ืองกองทุน คณะรัฐมนตรีมีมติรับหลักการร่างพระราชบัญญัติในวันท่ี 14 พฤศจิกายน 
พ.ศ. 2543 (ค.ศ. 2000) คณะกรรมการกฤษฎีกาพิจารณาแล้วเสร็จภายหลังจากการเชิญส่วน 
ราชการท่ีเก่ียวข้องเข้าช้ีแจงในวันท่ี 20 พฤษภาคม พ.ศ. 2545 (ค.ศ.2002) โดยจำนวนมาตรา 
ลดลงเหลือ 15 มาตรา คณะกรรมการกล่ันกรองเร่ืองเสนอคณะรัฐมนตรี คณะท่ี 3 มีมติเห็นชอบ



175

ร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ เม่ือวันท่ี 24 มิถุนายน พ.ศ. 2545 (ค.ศ.2002) และส่งให้ 
คณะกรรมการประลานงานสภาผู้แทนราษฎรพิจารณาก่อนเข้าสภาผู้แทนราษฎร สภาผู้แทนราษฎรมิ 
มติรับหลักการร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ....เม่ือวันท่ี 30 มิถุนายน พ.ศ. 2545 (ค.ศ.2002) 
จำนวน 10 ร่าง (ภาคผนวกท่ี 2.13) ด้วยคะแนนเห็นด้วย 355 ต่อ 0 คะแนน ท่ีประชุมสภา 
ผู้แทนราษฎรเสนอต้ังคณะกรรมาธิการวิสามัญพิจารณาร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ... จำนวน 
1 คณะ (ภาคผนวกท่ี 2.14) การพิจารณาในช้ันน้ีมิการเปล่ียนแปลงในเน้ือหาของร่างพระราชบัญญัติ 
ท่ีสำคัญคือ การจัดต้ังกองทุน และการแก่ไขให้ผู้อำนวยการสำนักงานส่งเสริมสวัสติภาพและ
พิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู้ด้อยโอกาส คนพิการ ผู้สูงอายุ กระทรวงการพัฒนาลังคมและความม่ันคง 
ของมนุษย์ เป็นกรรมการและเลขานุการ แทนผู้อำนวยการสถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ ตามมติ
คณะรัฐมนตรีวันท่ี 9 กรกฎาคม พ.ศ. 2545 (ค.ศ. 2002) ร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ......
ผ่านการพิจารณาในวาระท่ี 2 และ 3 ในวันท่ี 19 มีนาคม พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) ด้วยคะแนน 
เสียงเห็นด้วย 292 ต่อ 0 เสียง สำหรับข้อสังเกตทัายร่างพระราชบัญญัตผ่านด้วยคะแนนเห็นด้วย 
309 ต่อ 0 คะแนน หลังจากน้ันร่างพระราชบัญญัติเข้าสู่การพิจารณาของวุฒิสภา วุฒิสภามิมติรับ 
หลักการในวันท่ี 4 เมษายน พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) ด้วยคะแนนเห็นด้วย 90 ต่อ 2 เสียง 
คณะกรรมการวิสามัญกิจการวุฒิสภา เสนอต้ังคณะกรรมาธิการวิสามัญพิจารณาร่างพระราชบัญญัติ 
ผู้สูงอายุพ.ศ....ขึ้นมา 1 คณะโดยมิส่วนราชการท่ีเก่ียวข้องกับงานผู้สูงอายุและกลุ่มผลประโยชน์
เป็นท่ีปรึกษา ท่ีประชุมวุฒิสภามิมติผ่านร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ  ในวาระ 2 และ 3 ใน
วันท่ี 19 พฤษภาคม พ.ศ. 2546 (ค.ศ.2003) คร้ังท่ี 23 (สมัยสามัญท่ัวไป) เป็นพิเศษ โดยมิ 
รายละเอียด ด้งนื้

1. มาตรา 3 “คำนิยามผู้สูงอายุ” เห็นชอบกับกรรมาธิการ (ร่างเติม) 85 เสียง เห็นชอบ 
กับผู้สงวน 21 เสียง งดออกเสียงไม่มิ ไม่ลงคะแนน 1 เสียง

2. มาตรา 4 วรรค 1 เห็นด้วยกับกรรมาธิการ (แก่ไข) 77 เสียง เห็นด้วยกับผู้สงวน 
คำแปรญัตติ 16 เสียง งดออกเสียง 2 เสียงไม่ลงคะแนนไม่มิ

3. มาดรา 4 วรรค 3 เห็นด้วยกับกรรมาธิการ (เพ่ิมข้ึนใหม่) 53 เสียง ไม่เห็นด้วย 27 
เสียง งดออกเสียง 1 เสียง ไม่ลงคะแนน 1 เสียง

4. มาตรา 5 เห็นด้วยกับกรรมาธิการ (ร่างเติม) 80 เสียง เห็นด้วยกับผู้สงวน 8 เสียง 
งดออกเสียงไม่มิ ไม่ลงคะแนน 1 เสียง

5. มาตรา 6 (6) เห็นด้วยกับกรรมาธิการ (แก่ไข) 51 เสียง เห็นด้วยให้คงไว้ดามเติม 43 
เสียง งดออกเสียงไม่มิ ไม่ลงคะแนนไม่มิ

6. มาตรา 8 เห็นด้วยกับกรรมาธิการ (แก่ไข) 28 เสียง เห็นชอบคงไว้ร่างเติม 61 
เสียง งดออกเสียงไม่มิ ไม่ลงคะแนน 1 เสียง

7. มาตรา 11 วรรค 1 (1) เห็นด้วยกับกรรมาธิการ (แก่ไข) 62 เสียง เห็นด้วยให้ 
คงไว้ตามเติม 33 เสียง งดออกเสียงไม่มิ ไม่ลงคะแนนไม่มิ
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8. มาดรา 11 วรรค 1(2) เห็นด้วยกับกรรมาธิการ(แก้ใข) 67 เสียง เห็นด้วยกับผู้สงวน 
23 เสียง งดออกเสียงไม่มี ไม่ลงคะแนน 3 เสียง

9. มาตรา 11 วรรค 1(6/1) เห็นด้วยกับผู้สงวน (เพ่ิมเติม) 56 เสียง เห็นด้วยให้คงไว้ 
ดามเติม 25 เสียง งดออกเสียงไม่มี ไม่ลงคะแนนไม่มี

10. มาตรา 11 วรรค 1 (8) เห็นด้วยกับกรรมาธิการ (แก้ไข) 61 เสียง เห็นด้วยให้ 
คงไว้ตามเติม 18 เสียง งดออกเสียงไม่มี ไม่ลงคะแนนไม่มี

11. มาตรา 11 วรรค 2 เห็นชอบกับกรรมาธิการ (แก้ไข) 68 เสียง เห็นชอบให้คงไว้ 
ตามเติม 10 เสียง งดออกเสียงไม่มี ไม่ลงคะแนน 3 เสียง

12. มาตรา 14 เห็นด้วยกับกรรมาธิการ (ร่างเติม) 59 เสียง เห็นด้วยกับผู้สงวน 13 
เสียง งดออกเสียงไม่มี ไม่ลงคะแนน 1 เสียง

13. มาดรา 16 เห็นด้วยกับกรรมาธิการ (แก้ไข) 64 เสียง เห็นด้วยให้คงไว้ตามเติม 
27 เสียง งดออกเสียงไม่มี ไม่ลงคะแนน 1 เสียง

14. ผลการลงมติวาระท่ี 3 เห็นชอบกับการแก้ไขเพ่ิมเติม 96 เสียง ไม่เห็นชอบกับ 
การแก้ไขเพ่ิมเติม 2 เสียง งดออกเสียงไม่มี ไม่ลงคะแนนไม่มี

ในช้ันน้ีร่างพระราชบัญญัติมีจำนวนท้ังส้ิน 22 มาตรา ประเด็นท่ีเพ่ิมเติมข้ึนมาคือ 
สิทธิในการลดหย่อนภาษีผู้อุปการะบิดามารดาท่ีเป็นผู้สูงอายุและไม่มีรายได้เพียงพอ วุฒิสภาส่ง 
ร่างพระราชบัญญัติคืนแก่สภาผู้แทนราษฎรเม่ือว้นท่ี 22 พฤษภาคม พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) และ 
เน่ืองจากการเพ่ิมเติมประเด็นเร่ืองการลดหย่อนภาษี สภาผู้แทนราษฎรถือว่าเป็นการเปล่ียนแปลง 
ในสาระสำคัญ ด้งน้ัน ในคราวประชุมสภาผู้แทนราษฎร ชุดท่ี 21 ปีท่ี 3 คร้ังท่ี 7 (สมัยสาม้ญนิติ 
บัญญัติ) ในว้นพุธท่ี 27 สิงหาคม พ.ศ. 2546 (ค.ศ.2003) ท่ีประชุมได้พิจารณาร่างพระราชบัญญัติ 
ผู้สูงอายุ พ.ศ. .. ซ่ึงวุฒิสภาได้แก้ไขเพ่ิมเติมและลงมติไม่เห็นชอบด้วยกับการแก้ไขเพ่ิมเติม ด้วย 
คะแนน 315 ต่อ 74 คะแนน จึงกำหนดจำนวนบุคคลท่ีจะประกอบเป็นคณะกรรมาธิการร่วมกันเพ่ือ 
พิจารณาร่างพระราชบัญญัติด้งกล่าว จำนวนสภาละ 12 คน (ภาคผนวกท่ี 2.15) การพิจารณา 
ร่วมกันระหว่างสภาท้ังสองแล้วเสร็จในการประชุมร่วมกันคร้ังแรกเม่ือว้นพุธท่ี 1 ตุลาคม พ.ศ. 2546 
(ค.ศ. 2003) วุฒิสภาเห็นชอบกับร่างท่ีคณะกรรมาธิการร่วมพิจารณา ด้วยคะแนน 91 ต่อ 1 งด 
ออกคะแนนไม่มี ไม่ลงคะแนนไม่มี ในคราวประชุมวุฒิสภา คร้ังท่ี 21 (สมัยสามัญนิติบัญญัติ) เป็น 
พิเศษ เม่ือว้นท่ี 27 ตุลาคม พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) และวุฒิสภาส่งให้สภาผู้แทนราษฎรพิจารณา 
อีกคร้ัง,ใน-วันท่ี 29 ตุลาคม พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) และมีมติผ่านด้วยคะแนน 264 ต่อ 0 คะแนน 
พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ.2546 ประกาศ'ในราชกิจจานุเบกษา เม่ือว้นท่ี 31 ธันวาคม พ.ศ.2546
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(24 ก.ย.42)

ประชาพิจารอ? 
(17-29 ก.ย.42)

คณะกรรมการประสานงาน 
สภาผู้แทนราษฎร ครม.รับทราบ 

ฒ่ือ 3 ก.ย.45

คณะกรรมการ คณะกรรมการ
ประสานงานพรรค ประสานงานพรรค

ร่วมรัจบาล ร่วมฝ่ายค้าน

วาระท่ี 1 รับหลักการ (30 
ต.ค.45)

1
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รูปท 8.1 กระบวนการกำหนดพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ.2003)
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4. กระบวนการกำหนดแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2 (พ.ศ. 2545-พ.ศ.2564) หรือ 
(ค.ศ.2002-2021)

การเข้าสู่วาระนโยบายของแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ (พ.ศ. 2545-2564) หรือ (ค.ศ.2002- 
2021) เกิดข้ึนท่ามกลางกระแสตัวปัญหา กระแสนโยบาย และกระแสการเมือง ท่ีไม่ต่างจากการ
เกิดข้ึนของร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ......  เพราะเกิดข้ึนในช่วงเวลาท่ีใกล้เคียงกันและกลุ่ม
บุคคลท่ีเข้าไปเก่ียวข้องในการจัดท่าเกือบจะเป็นชุดเดียวกัน จะแตกต่างตรงท่ีแผนผู้ฐงอายุแห่งชาติ 
(พ.ศ.2545-2564) มีคณะกรรมการส่งเสริมและประลานงานผู้สูงอายุแห่งชาติเป็นผู้ท่ีทุ่มเทผลักตัน 
ให้แผนเกิดข้ึน ภายหลังจากพิจารณาเห็นว่าแผนระยะยาวสำหรับผู้สูงอายุแห่งชาติ (พ.ศ.2525-
2545) กำลังส้ินสุดลง

ภายหลังการจัดต้ังคณะกรรมการส่งเสริมและประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ (กสผ.) ข้ึน 
ในปี พ.ศ. 2542 (ค.ศ.1999) ประกอบกับแผนระยะยาวสำหรับผู้สูงอายุแห่งชาติ (พ.ศ.2525-2554) 
หรือ (ค.ศ 1982-2011) กำลังส้ินสุดลง รองนายกรัฐมนตรี (นายพิชัย รัตดกุล) สมัยรัฐบาลนายชวน 
หลีกภัย (ชวน 2) ในฐานะประธานคณะกรรมการ กสผ.จึงมีคำส่ังแต่งต้ังคณะอนุกรรมการจัดท่า 
แผนข้ึน (ภาคผนวกท่ี 2.16) เม่ือจันท่ี 30 ธันวาคม พ.ศ. 2542 (ค.ศ.1999) คณะอนุกรรมการชุด 
ตังกล่าวได้แต่งต้ังคณะทำงานข้ึนมา 1 ชุด เม่ือจันท่ี 6 กันยายน พ.ศ. 2543 (ค.ศ. 2000) 
ประกอบด้วยข้าราชการและนักวิชาการ โดยมีศาสตราจารย์ นายแพทย์สุทธิชัย จิตะพ้นธ์กุล เป็น 
ประธาน (ภาคผนวกท่ี 2.17) และมีนายแพทย์บรรลุ ศิริพานิช และนางสาวศรีสว่าง พั่ววงศ์แพทย์ 
เป็นอนุกรรมการท่ีปรึกษา

การจัดท่าแผน ประกอบด้วยการใช้ข้อมูลจากการสัมมนา เช่น การสัมมนาเร่ืองสู่จัย 
สูงอายุด้วยคุณภาพ ท่ีจัดข้ึนระหว่างจันท่ี 22-24 พฤศจิกายน พ.ศ. 2542 (ค.ศ.1999) การประเมิน 
การดำเนินการตามแผนระยะยาวสำหรับผู้สูงอายุแห่งชาติ (พ.ศ. 2525-พ.ศ.2545) หรือ ค.ศ.1982- 
2002) และการวิพากษ์แผนท่ีจัดข้ึนท่ัวประเทศ ระหว่างจันท่ี 18 เมษายน - 30 พฤษภาคม พ.ศ. 
2542 (ค.ศ.1999) เพ่ือนำข้อมูลและข้อคิดเห็นท่ีได้มาสรุปเป็นแผน ท่ีสำค้ญคีอการนำปฏิญญามา 
เก๊าว่าด้วยเร่ืองแผนปฏิบัติการด้านผู้สูงอายุในภูมิภาคเอเชียและแปชิพิก (Macau Declaration 
and Plan of Action ) ท่ีจัดประชุมระหว่างจันท่ี 28 กันยายน -1 ตุลาคม พ.ศ. 2541 (ค.ศ. 1998) 
มาเป็นแนวทางในการจัดทำแผนด้วย

หลังจากน้ันคณะทำงานนำข้อมูลท่ังหมดมาสรุป ปรับปรุงร่างแผนอีกคร้ังในจันท่ี 14 
พฤษภาคม พ.ศ. 2544 (ค.ศ.2001) คณะกรรมการส่งเสริมและประสานผู้สูงอายุแห่งชาติ มีมติ 
เห็นชอบในหลักการร่างแผนฯ ในการประชุมคร้ังท่ี 2/2544 จันท่ี 5 ตุลาคม พ.ศ. 2544 (ค.ศ. 2001) 
สมัยนายเดช บุญหลง เป็นประธานคณะกรรมการฯ ในรัฐบาล พ.ต.ท.ทักษิณ ชินวัตร แผนผู้สูงอายุ
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โดยสรุป แผนผู้สูงอายุแห่งชาติฉบับท่ี 2 (พ.ศ. 2545-2564) หรือ (ค.ศ.2002-2021) ก็ 
ยังถูกกำหนดโดยส่วนราชการในรูปคณะทำงาน ตามตัวแบบผู้นำ แม้ว่าในกระบวนการจัดทำแผน 
จะเป็ดโอกาสให้มีการทำประชาพิจารณ์ เพ่ือรับฟังความคิดเห็นจากประชาชน แต่ก็เป็นเพียงการ 
สร้างความชอบธรรมเท่าน้ัน เพราะเน้ือหาของแผนก่อนและหลังการประชาพิจารณ์มิไตัมีการ
เปล่ียนแปลงในลาระสำคัญ นโยบายยังคงถูกกำหนดจากบนลงล่าง คณะรัฐมนตรีเป็นเพียงตรายาง 
เท่าน้ัน แผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2 เป็นการเปล่ียนแปลงส่วนท่ีเพ่ิม จากแผนระยะยาวสำหรับ 
ผู้สูงอายุ (พ.ศ. 2525-2545) หรือ (ค.ศ.1982-2002) ท่ีกำลังจะส้ินสุดลงมากกว่าท่ีจะเป็นการริเร่ิม 
จากฝ่ายการเมือง

แหง่ชาติฉบบัท่ี 2 ถูกนำเสนอตอ่คณะกรรมการกลัน่กรองเร่ืองLemอคณะรัฐมนตรี คณะท่ี 3 และ
คณะรัฐมนตรีมีติเม่ือวันท่ี 11 มถุินายน พ.ศ. 2545 (ค.ศ. 2002) อนมุตัใิห้ประกาศใช้อย่างเปน็
ทางการ

คณะรัฐมนตรี

 ̂ î I
คณะกรรมการส่งเสริมและประสานงานผู้ศูงอายู 

แห่งชาติ

Î I

รูปท่ี 8.2 กระบวนการกำหนดแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2
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5. ผลท่ีเกิดข้ึนจากพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ.2003) และแผนผู้สูงอายุ 
แห่งชาติ ฉบับท่ี 2

การท่ีประเทศไทยมีพระราชบัญญ ัต ผู้ิสูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ.2003) และแผนผู้สูงอายุ 
แห่งชาติ ฉบับท่ี 2 ท่ีเกิดข้ึนจากการท่ีประเทศไทยมีรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 
(ค.ศ.1997) และเกิดข้ึนจากแรงผลักดันของกลุ่มผลประโยชน์ ท่ีจัดต้ังโดยส่วนราชการและการ 
ร่วมมือของส่วนราชการและฝ่ายการเมือง โดยเฉพาะส่วนราชการทางการแพทย์และสังคมสงเคราะห์ 
ท่ีมีบทบาทสำคัญในการจัดทำพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ.2546 (ค.ศ. 2003) และแผนผู้สูงอายุ 
แห่งชาติ ฉบับท่ี 2 การจัดทำแผนระยะยาวสำหรับผู้สูงอายุแห่งชาติ ในปี พ.ศ. 2525 (ค.ศ. 1982) 
จนกระท่ังมีพระราชบัญญ ติัผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) รวมท้ังแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 
2 อาจกล่าวได้ว่าอิทธิพลของส่วนราชการทางการแพทย์และสังคมสงเคราะห์ท่ีเข้าไปมีบทบาทใน 
การกำหนดนโยบายยังคงปรากฏให้เห็นอย่างชัดเจนท้ังโดยตรงและโดยผ่านสมาคมฯ การเปิด
โอกาสให้ประชาชนมีส่วนร่วมแสดงความเห็นโดยการประชาพิจารณ์ ไม่ไดัมีผลต่อสาระของแผนฯ 
และพระราชบ ัญญ ัต ิแต่อย่างใด แม้ว่าพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 2003) จะ
ประกาศในราชกิจจานุเบกษา เม่ือวันท่ี 31 ธันวาคม พ.ศ.2546 (ค.ศ.2003) และแผนผู้สูงอายุ 
แห่งชาติ ฉบับท่ี 2 เพ่ิงนำไปเป็นแนวทางในการดำเนินการของส่วนราชการต่างๆ ได้ประมาณ 1 ปี 
(นับถึงปัจจุบัน ปี พ.ศ. 2547) แต่ผลท่ีเกิดข้ึนต้ังแต่เร่ิมมีพระราชบัญญ ัต ิผู้สูงอายุ และแผนผู้สูงอายุ 
แห่งชาติ ฉบับท่ี 2 ได้ก่อให้เกิดกระแสความต่ืนตัวเร่ืองผู้สูงอายุของส่วนราชการต่างๆ พอสมควร 
ส่วนราชการต่างๆ ไดํริเร่ิมโครงการใหม่ๆ จำนวนมาก แตกต่างจากก่อนหน้าน้ันท่ีโครงการเพ่ือ 
ผู้สูงอายุจำกัดอยู่เพียงโครงการสถานสงเคราะห์คนชราและศูนย์บริการทางสังคม โครงการเบ้ียยังชีพ 
ซ่ึงมีกรมประชาสงเคราะห์ กระทรวงแรงงานและสวัสดิการสังคม รับผิดชอบ และโครงการรักษา 
พยาบาลผู้มีรายได้น้อยและผู้ท่ีสังคมควรช่วยเหลือเก้ือกูล รับผิดชอบโดยสำนักปลัดกระทรวง
สาธารณสุขเท่าน้ัน แต่โครงการใหม่  ๆ ที่เกิดข้ึน ส่วนใหญ่ยังคงเป็นโครงการในความรับผิดชอบ 
ของกระทรวงสาธารณสุข นอกจากน้ันยังมีโครงการของส่วนราชการอ่ืนๆ ด้วย เช่น
กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงการท่องเท่ียวและการกีฬา สำนักงานคณะกรรมการพัฒนาการ 
เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ เป็นด้นโดยมีรายละเอียดด้งน้ี

5.1 โครงการของกระทรวงสาธารณสุข
โครงการหลักท่ีกระทรวงลาธารณสุขดำเนินการเพ่ือผู้สูงอายุ กิคือ โครงการ

รักษาพยาบาลผู้มีรายได้น้อยและผู้ท่ีสังคมควรช่วยเหลือเก้ือกูล รับผิดชอบโดยสำนักปลัดกระทรวง 
สาธารณสุข แต่งบประมาณท่ีระบุเพ่ือผู้สูงอายุสามารถระบุได้เพียงในปีงบประมาณ 2534, 2535 
และ 2540 ถึง 2544 เน่ืองจากก่อนหน้าน้ันงานรักษาพยาบาลด้งกล่าวได้รวมอยู่ในงบประมาณของ 
กลุ่มเปัาหมายอ่ืนๆ ด้วย ได้แก่ เด็ก สตรี ผู้ด้อยโอกาส จึงไม่สามารถระบุตัวเลขท่ีข้ดเจนลงไปได้ 
หลังจากปีงบประมาณ 2545 โครงการด้งกล่าวได้เปล่ียนมาเป็นโครงการ 30 บาทรักษาทุกโรค
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โครงการ 30 บาทฯ แบ่งออณปีน 2 ประเภทคือ 1. บัดรทอง 30 บาท และ 2. กลุ่มท่ีไม่เสีย 
ค่าใช้จ่าย ซึ่งผู้สูงอายุจัดอยู่ในกลุ่มน้ี และงบประมาณท่ีได้รับการจัดสรรก็ไม่ได้แยกตามกลุ่ม
เป้าหมาย แต่กำหนดงบประมาณต่อหัวไว้ว่า ในปีงบประมาณ 2545-2546 คิดเป็นค่าใช้จ่ายต่อหัว
1,202.4 บาทต่อคน ในปีงบประมาณ 2547 กำหนดไว้ท่ี 1,308 บาทต่อคน (ตัวเลขท่ีปรับข้ึนน้ีแยก 
เป็นค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล จำนวน 1,278 บาท และค่าใช้จ่ายในการลงทุน และเงินเดือน 
เจ้าหน้าท่ีอีก 30 บาทต่อคน)

โครงการของกรมสุขภาพจิต กระทรวงลาธารณสุข ได้แก่ โครงการส่งเลริมสุขภาพจิต 
ผู้สูงอายุ โครงการพัฒนาแกนนำและส่งเสริมกิจกรรมผู้สูงอายุ โครงการ Brain bank งบประมาณ 
ท่ีได้รับการจัดสรรมีลักษณะเป็นโครงการและไม่ต่อเน่ือง โครงการสำหรับผู้สูงอายุข้ึนอยู่กับนโยบาย 
ของกรมฯ ว่าจะเห็นความสำคัญหรือไม่

โครงการของสำนักส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงลาธารณสุข ช่วง 
ปีงบประมาณ 2540-2544 กรมอนามัยมีโครงการพันธมิตรเครือข่ายรวมพลังสร้างสุขภาพผู้สูงอายุ 
ระดับจังหวัด ซ่ึงใช้งบประมาณค่อนช้างมาก ประมาณ 28-80 ล้านบาท แต่หลังจากปีงบประมาณ 
2544 งบประมาณท่ีได้รับลดลงอย่างเห็นได้ชัด โครงการในช่วงปีงบประมาณ 2545-2547 ประกอบ 
ไปด้วย 4 โครงการหลักๆ คือ 1.การพัฒนาศักยภาพชมรมและเครือข่ายผู้สูงอายุ 2.การจัดหาองค์ 
ความรูในการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 3.การพัฒนารูปแบบและมาตรฐานการให้บริการส่งเสริม 
สุขภาพผู้สูงอายุของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ และ 4.งานส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ ด้วย 
งบประมาณในปีงบประมาณ 2547 เพียง 1.5-1.8 ล้านบาท และการดำเนินการท้ัง 4 โครงการเพ่ิง 
เร่ิมดำเนินการมาในปีงบประมาณ 2545 งบประมาณของท้ัง 4 โครงการก็ได้รับไม่ต่อเน่ือง
เช่นเดียวกับของกรมสุขภาพจิต

โครงการของกรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข โครงการในส่วนท่ีกรมการ
แพทย์รับผิดชอบ จำแนกออกเป็น โครงการของสถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ และโครงการของ 
โรงพยาบาลในลังกัดกรมการแพทย์ ได้แก่ โรงพยาบาลราชวิถี โรงพยาบาลเลิดสิน สถาบันประสาท 
วิทยา

โครงการของสถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ ประกอบด้วยโครงการหลักๆ ได้แก่
โครงการเก่ียวช้องกับงานวิชาการด้านผู้สูงอายุ เช่น การผลิตตำรา การอบรมสุขภาพผู้สูงอายุ การ 
อบรมก่อนเกษียณอายุ โครงการดูแลผู้สูงอายุระยะสุดท้าย การพัฒนาด้วข้ึวัดคุณภาพผู้สูงอายุ 
การทำแบบประเมินผลผู้ป่วยสมองเส่ือมในผู้สูงอายุ การศึกษาสภาวะสุขภาพและความต้องการ
สวัสดิการผู้สูงอายุ โครงการพัฒนาฐานข้อมูลผู้สูงอายุ เป็นด้น งบประมาณท่ีสถาบันเวชศาสตร์ผู้ 
สูงได้รับมีความต่อเน่ือง นอกจากน้ันยังมีโครงการของศูนย์สมเด็จพระสังฆราชญาณสังวร ใน
ความดูแลของสถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ แต่งบประมาณท่ีได้รับจากรัฐบาลขาดความต่อเน่ือง
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โครงการของโรงพยาบาลในสังกัดกรมการแพทย์ ได้แก่ โครงการของโรงพยาบาล 
เลิดสิน โรงพยาบาลราชวิถี จะเป็นโครงการจัดด้ังคลินิกผู้สูงอายุและชมรมผู้สูงอายุในโรงพยาบาล 
งบประมาณท่ีได้รับก็ไม่ต่อเน่ืองเช่นกัน สำหรับสถาบ้นประสาทวิทยา เป็นการของบประมาณของ 
โรงพยาบาลประลททเชียงใหม่ ซ่ึงได้รับงบประมาณน้อยมาก

5.2 โครงการของกระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย์
โครงการหลัก ๆ  ภายใต้ความรับผิดชอบของกระทรวงการพัฒนาสังคมและความ 

มั่นคงของมนุษย์ ปัจจุบันได้แก่ การดูแลสถานสงเคราะห์และศูนย์บริการทางสังคม โดยกรมพัฒนา 
สังคมและสวัสดิการ (เดิมโครงการเหล่าน้ีอยู่ภายใต้การดูแลของกรมประชาสงเคราะห์) งบประมาณ 
ในส่วนน้ีคิดตามจำนวนผู้สูงอายุท่ีมีในสถานสงเคราะห์ และจำนวนผู้!ช้บริการในศูนย์บริการทาง 
สังคมเป็นหลัก งบประมาณในส่วนน้ีเพ่ิมข้ึนตามลำดับนับด้ังแต่ปี พ.ศ. 2520 (ค.ศ.1977) เป็นด้น 
มา ดามจำนวนผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์ท่ีเพ่ิมข้ึนและสถานสงเคราะห์รวมท้ังศูนย์บริการทาง
สังคมท่ีเพ่ิมข้ึน นอกจากน้ันก็คิอโครงการเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุ สำหรับเบ้ียยังชีพผู้สูงอายุ ซ่ึงเร่ิม 
โครงการมาด้ังแต่ปีพ.ศ. 2536 (ค.ศ.1993) งบประมาณท่ีได้รับคิดตามจำนวนผู้สูงอายุท่ียากจน โดย 
รัฐบาลสงเคราะห์รายละ 200 บาทต่อเดือน งบประมาณในส่วนน้ีจึงเพ่ิมข้ึนตามลำดับ โดยเฉพาะ 
งบประมาณในปีงบประมาณ 2540 เพ่ิมสูงข้ึนจนสังเกตได้ ท้ังน้ีเน่ืองมาจากรัฐบาลนายชวน (ชวน
1) เพ่ิมเบ้ียยังชีพให้กับผู้สูงอายุเป็น 300 บาทต่อคนต่อเดือน

ปัจจุบันดามพระราชบัญญ้ตกำหนดแผนและข้ันตอนการกระจายอำนาจให้แก่- 
องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน พ.ศ. 2542 (ค.ศ.1999) ได้กำหนดแผนปฏิบัติการกำหนดการกระจาย 
อำนาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ทำให้กระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย์ 
ได้ดำเนินการถ่ายโอนภารกิจ กล่าวดือโครงการเบ้ียยังชีพให้กับองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินแล้ว
เสร็จในปี พ.ศ. 2545 (ค.ศ. 2002) โดยงบประมาณโครงการเบ้ียยังชีพอยู่ในความรับผิดชอบ
ของกรมส่งเลริมการปกครองท้องถ่ิน กระทรวงมหาดไทย นอกจากน้ันยังดำเนินการถ่ายโอน
ศูนย์บริการทางสังคมศรีสุคต จังหวัดพิษณุโลกเสร็จสน และกำลังโอนศูนย์บริการทางสังคมดินแดง 
ให้กับกรุงเทพมหานคร ส่าหรับสถานสงเคราะห์คนชราจำนวนท้ังส้ิน 20 แห่งจะถ่ายโอนให้องค์กร 
ปกครองส่วนท้องถ่ินจำนวน 13 แห่ง ท่ีเหลืออีก 7 แห่ง จะยังอยู่ในความรับผิดชอบของกรมพัฒนา 
สังคมและสวัสดิการ เน่ืองจากอำนาจหน้าท่ีของกรมพัฒนาสังคมและสวัสดิการตามพระราชบัญญัติ 
ปรับปรุงกระทรวง ทบวง กรม พ.ศ. 2545 (ค.ศ. 2002) กำหนดภารกิจและอำนาจหน้าท่ี ในด้าน 
การจัดบริการสวัสดิการ โดยกำหนดให้ดำเนินการพัฒนารูปแบบ วิธีการให้บริการ งานวิชาการและ 
งานวิจัย รวมท้ังการประสานงานกับภาคีเครือข่าย จึงทำให้กรมพัฒนาสังคมและสวัสดิการต้องคง 
สถานสงเคราะห์ไว้ 7 แห่ง เพ่ือให้กรมฯ ลามารถดำเนินการตามอำนาจความรับผิดชอบได้
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5.3 โครงการในความรับผิดชอบของส่วนราชการอื่น ๆ
ภายหลังจากท่ีประเทศไทยมีรัฐธรรมนูญฉบับปี พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997) ความ 

เคล่ือนไหวเร่ืองผู้สูงอายุ โดยความพยายามผลักด้นให้มีพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ. 
2003) กอปรกับการมีแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2 ได้ทำให้ส่วนราชการอ่ืนๆ นอกเหนือจาก 
ส่วนราชการหลัก  ๆ คือ กระทรวงการพัฒนาลังคมและความม่ันคงของมนุษย์ และกระทรวงลาธารณสุข 
ได้หันมาให้ความสำคัญกับงานด้านน้ี เช่น กรมการศึกษานอกโรงเรียน กระทรวงศึกษาธิการ การ 
กีฬาแห่งประเทศไทย สำนักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและลังคมแห่งชาติ แต่
งบประมาณท่ีหน่วยงานเหล่าน้ีได้รับไม่มากนัก เช่น งบประมาณของกรมการศึกษานอกโรงเรียน 
ได้รับมาต้ังแต่ปีงบประมาณ 2542 จะเป็นการดำเนินการเก่ียวกับศูนย์การศึกษานอกโรงเรียน 
จำนวนไม่ถึง 1 ลัานบาทในแต่ละปี การกีฬาแห่งประเทศไทยก็เพ่ิงได้รับงบประมาณเพ่ือ
ดำเนินการเก่ียวกับชมรมกีฬาผู้สูงอายุในปีงบประมาณ 2547 จำนวน 2 ล้านบาท โดยก่อนหน้าน้ัน 
งบประมาณจะมาจากการท่ีทางกรมจัดหาเอง ในขณะท่ีโครงการธนาคารสมอง ซ่ึงเร่ิมก่อต้ังในปี 
พ.ศ. 2544 (ค.ศ.2001) เร่ิมได้รับงบประมาณจากรัฐบาลในปีงบประมาณ 2545-2547 ปีละ 2.1
ล้านบาท

สำหรับโครงการในความรับผิดชอบของส่วนราชการอ่ืนๆ ท่ีเก่ียวข้องกับผู้สูงอายุ 
น่าจะยังมีอีกจำนวนหน่ึง แต่มักจะระบุตัวเลขท่ีแน่นอนไม่ได้ เน่ืองจากเป็นโครงการท่ีมักจะรวมทุก 
กลุ่มเป้าหมายไว้ด้วยกัน เช่น โครงการของกรมพัฒนาชุมชน ซ่ึงภายหลังการปฏิรูปกระทรวง 
ทบวง กรม งานด้งกล่าวมาอยู่ในความรับผิดชอบของสำนักส่งเสริมและพัฒนาศักยภาพองค์กร 
ชุมชน กระทรวงมหาดไทย งานส่วนใหญ่เป็นลักษณะภาคีการพัฒนาร่วมกับส่วนราชการอ่ืนๆ เพ่ือ 
พัฒนาศักยภาพผู้สูงอายุในชุมชน โดยสำนักส่งเสริมฯ จะทำหน้าท่ีเป็นหน่วยงานประสานงาน 
ให้กับส่วนราชการต่าง ๆ  ทำให้งบประมาณผู้สูงอายุถูกน่าไปรวมกับกลุ่มเป้าหมายอ่ืนๆ โดยไม่ 
สามารถแยกออกมาเป็นตัวเลขท่ีชัดเจน ซ่ึงงบประมาณของผู้สูงอายุท่ีไปแฝงเป็นงบประมาณรวม 
น่าจะปรากฏในส่วนราชการอ่ืนๆ อีกด้วยเช่นกัน

ตามพระราชบัญญัติกำหนดแผนและข้ันตอนการกระจายอำนาจ ให้แก่องค์กร
ปกครองส่วนท้องถ่ิน พ.ศ. 2542 (ค.ศ.1999) มีผลให้ส่วนราชการของรัฐเช่น กระทรวงการพัฒนา 
ลังคมและความม่ันคงของมนุษย์ ต้องกระจายภารกิจให้กับองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน
กรุงเทพมหานครก็เป็นองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ท่ีดำเนินการเร่ืองผู้สูงอายุและได้รับการถ่าย
โอนภารกิจมา โดยเฉพาะอย่างย่ิงโครงการเบ้ียยังชีพ โดยได้รับการถ่ายโอนมาในปีงบประมาณ 
2545 ในรูปของเงินอุดหนุนคิดดามจำนวนผู้สูงอายุ ท้ังน้ีในปีงบประมาณ 2546 รัฐบาลจัดสรร 
งบประมาณเป็นเงินอุดหนุนจำนวน 3,861,400 บาท โดยเป็นงบประมาณของกรุงเทพมหานครอีก 
จำนวน 3,300,000 บาท ในปีงบประมาณ 2547 รัฐให้เงินอุดหนุนคิดเป็น 4,456,800 บาท เป็น 
งบประมาณของกรุงเทพมหานครจำนวน 2,971,200 บาท ในขณะท่ีเขตต่าง  ๆ ท้ัง 50 เขตของ
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กรุงเทพมหานคร มีโครงการสำหรับผู้สูงอายุ ส่วนมากจะเปีนโครงการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 
งบประมาณของท้ัง 50 เขต อยู่ประมาณ 3-4 ล้านบาทต่อปี สำหรับในปีงบประมาณ 2546
กรุงเทพมหานครมีโครงการจัดต้ังศูนย์บริการด้านเด็ก สตรี ผู้สูงอายุ และผู้ด้อยโอกาส ของเขต 
ต่าง  ๆ ใช้งบประมาณประมาณเขตละ 2 แสนบาท แต่งบประมาณด้งกล่าวไม่ได้นำมารวมไวิในท่ีน้ี 
เน่ืองจากเป็นงบประมาณเพ่ือทุกกลุ่มเป้าหมายไม่ได้แยกเป็นงบประมาณเพ่ือผู้สูงอายุโดยเฉพาะ

ในส่วนขององค์กรพัฒนาเอกชนท่ีทำงานด้านผู้สูงอายุ จากการรวบรวมของเมือง 
ทอง แขมมณี (2545 : 4 ,30-33) โดยจำแนกองค์กรพัฒนาเอกชนออกเป็น 4 ประเภท ได้แก่ 1. 
องค์การเอกชนด้านงานผู้สูงอายุ หมายถึงองค์การท่ีเป็นมูลนิธิ สมาคม หรือสภาท่ีปฏิบัติงานด้าน 
ผู้สูงอายุโดยตรง ท้ังน้ีไม่รวมถึงชมรมผู้สูงอายุท่ีมีอยู่มากมายในประเทศไทยซ่ึงไม่ใช่นิติบุคคล 2. 
องค์การเครือข่ายดำเนินงานผู้สูงอายุ หมายถึง การรวมตัวกันในลักษณะพหุภาคีท่ีประสานงาน 
ร่วมมือกันทำงานด้านผู้สูงอายุในระดับจังหวัด ท่ีนิยมเรียกว่า Age Net 3. องค์การด้านการส่งเสริม 
อาชีพอติเรกและรายได้ผู้สูงอายุ หมายถึง องค์การท่ีมุ่งพัฒนาผู้ประกอบการผู้สูงอายุท้ังในเมือง 
และชนบท ให้มืส่วนร่วมกับผู้สูงอายุด้วยกันเองหรือกลุ่มอ่ืนๆ เช่น กลุ่มแม่บ้าน กลุ่มเยาวชน เพ่ือ 
ทำอาชีพอติเรกเป็นการเสริมรายได้และใช้เวลาว่างของผู้สูงอายุให้เพลิดเพลินและมีประโยชน์ และ
4. องค์การประเภทอ่ืนด้านผู้สูงอายุ หมายถึง องค์การลักษณะอ่ืนท่ีไม่ใช่มูลนิธิ สมาคม หรือสภา 
รวมท้ังไม่ใช่ชมรมผู้สูงอายุ แต่เป็นองค์การท่ีมืช่ืออย่างอ่ืนซ่ึงปฏิบัติงานด้วนผู้สูงอายุด้วยเช่นกัน 
องค์การในลักษณะตามข้อท่ีส่ีน้ี ส่วนหน่ึงเป็นสถานสงเคราะห์คนชราเอกชน เช่น บ้านพักผู้สูงอายุ 
คามิลเลียนโซเชียลเชนเดอร์ สถานสงเคราะห์คนชราเซ็นหลุยส์ เป็นด้น การดำเนินการของสถาน 
สงเคราะห์คนชราเหล่าน้ีมืลักษณะคล้ายคลึงกับสถานสงเคราะห์คนชราของรัฐ

การดำเนินการให้บริการแก่ผู้สูงอายุ นอกจากปรากฏในรูปสถานสงเคราะห์
คนชราและศูนย์บริการทางสังคมของรัฐและเอกชนแล้ว ยังมีองค์กรอีกประเภทท่ีมืบทบาทในการ 
ดูแลผู้สูงอายุในลักษณะสถานพยาบาล โดยต้องมีการข้ึนทะเบียนกับกระทรวงสาธารณสุข จาก 
ข้อมูลในปี พ.ศ. 2545 โรงพยาบาลและสถานพยาบาลท่ีระบุว่ารับดูแลผู้สูงอายุเป็นการเฉพาะใน 
เขตกรุงเทพมหานครมีจำนวนท้ังส้ิน 7 แห่ง ได้แก่ 1. โรงพยาบาลโกลเด้นเบียร์ 2.โรงพยาบาล 
โชคชัย ส่ีเนอสซ่ึงโฮม 3. โรงพยาลเตอะชีเนียร์ 4. โรงพยาบาลนวศรีเนอสซ่ึงโฮม 5. คุขเวช 
เนอสซ่ึงโฮม 6. ศูนย์การแพทย์ชินเขตเนอร์สซ่ึงโฮม และ 7 กัฑรพิบาลเนอสซ่ึงโฮม ในต่างจังหวัด 
ปรากฏท่ีจังหวัดกาญจนบุรีเพียงแห่งเดียว คีอ สถาน'พยาบาลผู้สูงอายุโสธรช้ย (กระทรวง
สาธารณสุข 1 online, 2547) การดูแลผู้สูงอายุของโรงพยาบาลและสถานพยาบาลเหล่าน้ี มีลักษณะ 
การรับดูแลผู้สูงอายุเป็นรายวัน หรือระยะยาวเป็นรายเดือน โดยมีแพทย์และพยาบาลคอยดูแล 
อย่างไรก็ดามการดูแลผู้ผู้สูงอายุในลักษณะน้ีมีค่าใช้จ่ายท่ีสูง เฉล่ียประมาณเดือนละ 20,000 บาท 
แม้ว่าจำนวนของสถานสงเคราะห์คนชราเอกชน โรงพยาบาลและสถานพยาบาลเอกชนจะยังไม่
มากนัก แต่ก็สะท้อนถึงการเพ่ิมข้ึนของครอบครัวเด่ียว ท่ีต้องทำงานไม่มีเวลาดูแลผู้สูงอายุ คาดว่า
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ธุรกิจการดูแลผู้ป่วยในโรงพยาบาลและสถานพยาบาล จะเพ่ิมข้ึนในอนาคตตามจำนวนผู้สูงอายุท่ี 
เพ่ิมข้ึน การเพ่ิมข้ึนของครอบครัวเด่ียวและการลดบทบาทของรัฐในการช่วยเหลือ โดยพยายามให ้
หน้าท่ีในการดูแลผู้สูงอายุเป็นหน้าท่ีของครอบครัวและชุมชน

จากโครงการหลักๆ ท่ีเกิดข้ึนในช่วงการเกิดข้ึนของพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 
2546 (ค.ศ.2003) และแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2 จึงนับเป็นจุดเร่ิมต้นของการเห็น 
ความสำคัญของส่วนราชการต่าง  ๆ ต่อเร่ืองผู้สูงอายุ แม้ว่าโครงการต่างๆ เหล่าน้ัน จะมีท้ัง 
โครงการท่ีไต้รับงบประมาณอย่างต่อเน่ือง ในขณะท่ีโครงการของส่วนราชการบางแห่งไต้รับ
งบประมาณน้อยและไม่ต่อเน่ือง การไต้รับงบประมาณท่ีไม่ต่อเน่ืองและจำกัดเช่นน้ี สะท้อนให้เห็น 
การใช้งบประมาณขาดประสิทธิผล ไม่ก่อให้เกิดประโยชน์ต่อผู้สูงอายุอย่างแท้จริง การจัดสรร
งบประมาณของรัฐ ต้ังแต่ปี พ.ศ. 2540 (ค.ศ.1997) เป็นต้นมา เสมือนเป็นการจัดสรรงบประมาณ 
เพ่ือให้ส่วนราชการท่ีรับผิดชอบงานผู้สูงอายุมีงานทำ มากกว่าการคิดท่ีจะดำเนินการเพ่ือรองรับ
และเตรียมการสำหรับบริการสาธารณะเพ่ือผู้สูงอายุ ท่ีกำลังทวีจำนวนมากข้ึนในอนาคตอันใกล้
หรืออาจกล่าวไต้ว่า รัฐบาลหรือฝ่ายการเมืองท่ีมีอำนาจในการกำหนดนโยบายยังมองไม่เห็น
ความสำคัญเร่ืองผู้สูงอายุน้ันเอง ทำให้ส่วนราชการท่ีทำหน้าท่ีรับผิดชอบงานผู้สูงอายุจำต้องด้ินรน 
เพ่ือผลักต้นนโยบาย โดยร่วมมือกับกลุ่มผลประโยชน์และอาศัยบทบาทหน้าท่ีในการให้ข้อเสนอแนะ 
ของวุฒิสภาต่อรัฐบาล เป็นกลไกแห่งความสำเร็จในการผลักต้นนโยบายผู้สูงอายุในท่ีสุด การ
กำหนดนโยบายผู้สูงอายุมืส่วนราชการเช้าไปมืบทบาทอย่างสำคัญ และท่ีสำคัญการมีกลุ่ม
ผลประโยชน์เพียงองค์กรเดียว ท่ีไต้รับการสนับสนุนจากส่วนราชการด้วยแล้ว ทำให้การผลักต้น 
นโยบายผู้สูงอายุแม้จะประสบความสำเร็จ แต่ผลท่ีไต้กลับไม่มีน้ีาหนักเพียงพอท่ีจะทำให้รัฐบาล
หันมาสนใจให้ความสำคัญอย่างจริงจัง โครงการท่ีเกิดข้ึนในช่วงหลังปีงบประมาณ 2540 แม้จะมื 
ความหลากหลายของส่วนราชการท่ีเช้ามาเก่ียวช้อง แต่งบประมาณท่ีไต้รับกลับไม่มากและขาด
ความต่อเน่ือง ดังน้ันจึงทำให้การทำงานเพ่ือผู้สูงอายุทำไต้เฉพาะบางพ้ืนท่ี ทำไปหยุดไป นโยบาย 
เพ่ือผู้สูงอายุท่ีผ่านมาของรัฐบาลชุดต่างๆ จึงยังคงเป็นการแก้ปัญหาเฉพาะหน้าภายใต้การ
ดำเนินการของโครงการหลัก  ๆ เช่น เบ้ียยังชีพผู้สูงอายุ การรักษาพยาบาลผู้ท่ีมืรายไต้น้อยและ 
ผู้ท่ีสังคมควรช่วยเหลือเก้ือกูล สถานสงเคราะห์และศูนย์บริการทางสังคม มากกว่าจะเป็นความ 
พยายามมุ่งเน้นการป้องกัน การพัฒนาคุณภาพชีวิต หรือการพัฒนาศักยภาพ ท่ีผลลัพธ์ของการ 
ดำเนินการไม่สามารถเห็นไต้อย่างเป็นรูปธรรมและเร็วเท่ากับการสงเคราะห็ในรูปคัวเงินและสถานท่ี 
ดังน้ัน ส่วนราชการจึงยังขาดความพร้อมในการรองรับและจัดการกับปัญหาผู้สูงอายุท่ีกำลังเพ่ิมข้ึน 
ในอนาคตอย่างแน่นอน
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6. สรุป

จากกระแสการเมือง ซึ่งถือว่า เป็นกระแสหลักท่ีเปิดโอกาสให้นโยบายผู้สูงอายุเข้าสู่ 
วาระการพิจารณาจากรัฐบาล ในขณะท่ีกระแสตัวปัญหาก็ฑวีความสำคัญข้ึนเร่ือยๆ ส่วน
ราชการ ได้แก่สถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ กรมการแพทย์และกรมประชาสงเคราะห์ สามารถใช้ 
ประโยชน์จากสมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ ในฐานะกลุ่มผลประโยชน์ ท่ีดำเนินการ
เรียกร้องให้รัฐบาลมีนโยบายต่อผู้สูงอายุมาต้ังแต่ปี พ.ศ.2535 (ค.ศ. 1992) ลามารถใช้ประโยชน์ 
จากคณะกรรมาธิการกิจการกิจการสตรี เยาวชน และผู้สูงอายุ วุฒิสภา ในสถานการณ์ต่างๆ 
กระดุ้นและเรียกร้องให้รัฐบาลให้ความสนใจปัญหาผู้สูงอายุ และนำปัญหาผู้สูงอายุเช้าสู่การ
พิจารณา จนเม่ือประเด็นผู้สูงอายุเช้าสู่การพิจารณาของรัฐบาลแล้ว สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่ง
ประเทศไทยฯ ส่วนราชการก็ยังมืบทบาทอย่างต่อเน่ืองในทุก ๆ  ข้ันตอนของการกำหนดนโยบาย 
การกำหนดพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ แม้จะได้รับการผลักตันจากสมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศ 
ไทยฯ แต่สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ เป็นตัวแทนของส่วนราชการ ซ่ึงดามแนวคิดของ 
มอสคา ส่วนราชการเหล่าน้ีเป็นส่วนหน่ึงของผู้นำ (subelite) การกำหนดพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ 
จึงยังคงกำหนดตามตัวแบบชนข้ันนำ

ท้ังน้ีลกมารถสรุปข้อคันพบจากการเช้าสู่นโยบายและกระบวนการกำหนดพระราชบัญญ้ต 
ผู้สูงอายุ ตังน้ี

6.1 แม้ว่าการเมืองไทยช่วงรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 พยายาม 
ปรับโครงสร้างทางการเมืองให้เข้มแข็ง และพยายามลดอิทธิพลของช้าราชการ เน้นการมีส่วนร่วม 
ของประชาชนมากข้ึน แต่ดูเหมือนว่า พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ.2003) ยังคงถูก 
กำหนดโดยส่วนราชการ โดยเฉพาะส่วนราชการทางการแพทย์และลังคมสงเคราะห์ ตามตัวแบบ 
ผู้นำ ท้ังน้ีเพราะกลุ่มผลประโยชน์!นนโยบายผู้สูงอายุ คือ สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ 
เป็นกลุ่มผลประโยชน์เพียงกลุ่มเดียวท่ีมืบทบาทสำคัญในการมีส่วนร่วมกำหนดนโยบาย ท่ีส่วน
ราชการเป็นผู้จัดต้ังข้ึนและใช้ประโยชน์ในฐานะตัวแทนของส่วนราชการ ได้'รับการสนับสนุนด้าน 
เงินทุน ต้ังแต่ปี พ.ศ. 2534 เป็นตันมา สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ จึงเปรียบเสมือน 
"เงา,, หรือ “ร่างทรงของส่วนราชการ', เพ่ือเรียกร้องให้รัฐบาลเห็นความสำคัญเร่ืองผู้สูงอายุ ให้ 
รัฐบาลมีนโยบายและจัดสรรงบประมาณให้กับหน่วยงานของตน การสนับสนุนสมาคมสภาผู้สูงอายุ 
แห่งประเทศไทยฯ เพ่ือสร้างความชอบธรรมในการกำหนดนโยบาย น่ันหมายความว่าช้าราชการ 
ทางการแพทย์และลังคมสงเคราะห์เห็นว่า การใช้ส่วนราชการผลักตันนโยบายเพียงฝ่ายเดียว ย่อม 
ขาดน้ีาหนักและจะไม่ได้รับความสนใจจากรัฐบาล แต่หากเรียกร้องผ่านกลุ่มผลประโยชน์ รัฐบาล 
ต้องรับฟังและดำเนินการอะไรบางอย่างเพ่ือสนองข้อเรียกร้อง โดยเฉพาะภายใต้สภาพการณ์ทาง 
การเมืองท่ีเปิดและเป็นประชาธิปไตย รวมท้ังการท่ีรัฐธรรมนูญระบุไว้ว่าประชาชนสามารถรวมตัว
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กันเสนอกฎหมายได้ด้วย ย่ิงทำให้รัฐบาลไม่อาจปฏิเสธข้อเรียกร้องของสมาคมสภาผู้สูงอายุแห่ง 
ประเทศไทยฯ ได้

วิธีการท่ีส่วนราชการใช้สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ เพ่ือเรียกร้อง
พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ ขึ้นอยู่กับสถานการณ์ ในกรณีพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ ส่วนราชการอาศัย 
หน่ว ยงานและวิธีการด้งน้ี

6.1.1 ใช้วิธีการย่ืนข้อเรียกร้องต่อรัฐบาล ให้รัฐบาลออกกฎหมายเพ่ือผู้สูงอายุ 
โดยใช้ชมรมผู้สูงอายุท่ีเป็นสมาซิกสมาคมฯ เป็นผู้ย่ืนข้อเสนอต่อรัฐบาลพลเอกชวลิต จนทำให้ 
ประเด็นเร่ืองกฎหมายผู้สูงอายุเข้าสู่การพิจารณาของรัฐบาล

6.1.2 ส่วนราชการอาศัยบทบาทของสมาคมฯ เข้าไปร่วมเป็นคณะทำงานยกร่าง
พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ โดยนายแพทย์บรรลุ ศิริพานิช ในขณะน้ันดำรงตำแหน่งรองประธาน
สมาคมฯ เข้าไปทำหน้าท่ีเป็นท่ีปรึกษาผ่านความสัมพันธ์ส่วนตัวกับแพทย์หญิงวันดี โภคะกุล 
ผู้อำนวยการสถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ ซึ่งขณะน้ันรับผิดชอบเป็นแกนนำในการยกร่าง
พระราชบัญญัติให้เป็นประโยชนIนการผลักด้นนโยบาย

6.1.3 ส่วนราชการเป็นผู้อยู่เบ้ืองหลังการจัดทำปฏิญญาผู้สูงอายุไทย โดยร่วมกับ
สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ ทั้งนี้เพ่ือสร้างข้อผูกพันกับฝ่ายการเมืองในการออก
กฎหมายเพ่ือผู้สูงอายุ

6.1.4 ส่วนราชการอาศัยบทบาทของสมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ ผลักด้น
สาระสำคัญในพระราชบัญญัติ ท้ังน้ีสมาคมฯ โดย นายแพทย์บรรลุ ศิริพานิช เข้าร่วมเป็นกรรมการ 
ในคณะกรรมาธิการวิลาบัญพิจารณาร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ สภาผู้แทนราษฎรและเป็นท่ีปรึกษา 
ในคณะกรรมาธิการวิสามัญพิจารณาร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ วุฒิสภา พร้อม  ๆ กับองค์กรพัฒนา 
เอกชนอ่ืน แต่เน่ืองจากองค์กรพัฒนาเอกชนเหล่าน้ันเป็นสมาซิกของสมาคมสภาผู้สูงอายุอยู่แล้ว 
จึงเท่ากับว่าสมาคมฯ ใช้เครือข่ายความสัมพันธ์กับองค์กรอ่ืนให้เกิดประโยชน์ และโดยมากบุคคลท่ี 
มีบทบาทสำคัญในองค์กรพัฒนาเอกชนเหล่าน้ันจะเป็นข้าราชการแพทย์ และข้าราชการลังคม
สงเคราะห์ เครือข่ายความสัมพันธ์น้ีทำให้ความคิดเห็นขององค์กรเหล่าน้ีเป็นไปในทิศทางเดียวกัน 
และมืน้ัาหนักในการเรียกร้องในช้ันกรรมาธิการ เช่น ข้อเสนอ'ให้มีกองทุน และการลดหย่อนภาษี 
ให้กับผู้อุปการะผู้สูงอายุ

6.1.5 ส่วนราชการเร่งรัดการพิจารณาพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ โดยอาศัยสมาคม 
สภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ โดยนายแพทย์บรรลุ คิริพานิช ท่ีมีความสัมพันธ์กับส่ือมวลชนให้ 
เกิดประโยชน์ เช่น กรณีร่างพระราชบัญญัติอยู่ระหว่างการพิจารณาของกระทรวงสาธารณสุข ใน 
ระหว่างการเวียนให้กระทรวง ทบวง กรม ต่าง  ๆ พิจารณาว่ามีข้อคัดค้านใดหรือไม่ ปรากฎว่าทุก 
หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องเสนอความเห็นส่งให้เลขาธิการคณะรัฐมนตรีหมดแล้ว ยกเว้น กระทรวง
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ลาธารณสุข กระทรวงเดียวเท่าน้ัน นายแพทย์บรรลุ จึงอาศัยความสัมพันธ์ส่วนตัวกับส่ือมวลชน 
ให้ข่าวเพ่ือให้รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข (นางสุดารัตน์ เกยุราพันธ์) เร่งให้ความเห็น
“...หากรัฐบาลน้ียังชักช้าไม่ทำหน้าท่ีของตน ผมจะล่าลายช่ือผู้สูงอายุ 50,000 ช่ือ เพ่ือให้รัฐออก 
กฎหมายน้ีโดยเร็ว..." (มติชน 1 2545 : 18)

6.2 ในอีกด้านหน่ึงส่วนราชการเองก็พยายามด้ินรน เพ่ือผลักตันนโยบายโดยตรงด้วย
ตนเอง ปรากฏจากการอภิปรายของธิดา ศรีไพพรรณ อดีตผู้ตรวจราชการกรมประชาสงเคราะห์และ 
อดีตรองอธิบดีกรมประชาสงเคราะห์ (2541:171) ท่ีกล่าวว่า "ขอเรียนให้ทราบว่า...ผู้ท่ีดำเนินการ 
ทำงานเก่ียวข้องกับผู้สูงอายุได้พยายามอย่างย่ิงท่ีจะให้มีนโยบาย ให้มีแผนงานเร่ืองน้ีเกิดข้ึน...
เม่ือเราทราบว่ามีการเปล่ียนแปลงรัฐบาลทุกคร้ัง เราจะรีบร่างในส่วนของเราและเราจะหาคนเข้าไป 
ใส่ในทุก  ๆ พรรคท่ีร่วมรัฐบาล จึงได้มีเกิดขึ้น ถึงแม้จะน้อยนิดแต่เราก็ได้ทำแล้ว" ท้ังน้ีส่วนราชการ 
ยังเข้าไปมีบทบาทแทรกตัวในข้ันตอนต่าง ๆ  ของการกำหนดนโยบายด้วยเช่น ข้ันคณะกรรมาธิการ 
วิสามัญพิจารณาร่างพระราชบัญญิต ผู้สูงอายุ พ.ศ... สภาผู้แทนราษฎร โดยนางอุบล หลิมสกุล 
ผู้อำนวยการสำนักส่งเสริมและพิทักษ์ผู้สูงอายุ กระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคงของ
มนุษย์ โดยนางอุบล หลิมสกุลเข้าไปเปีนคณะกรรมาธิการในนามสมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศ 
ไทยฯ และยังเข้าไปมีบทบาทเป็นท่ีปรึกษาในข้ันการพิจารณาของคณะกรรมาธิการวิสามัญ วุฒิสภา 
พิจารณาร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ .ศ  ด้วย

6.3 ความสัมพันธ์ระหว่างส่วนราชการ สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ และ
ฝ่ายการเมือง เช่น ในช่วงการร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ......พบว่า ส่วนราชการและสมาคม
สภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ มีความสัมพันธ์ยันดีกับฝ่ายการเมือง โดยเฉพาะคณะกรรมาธิการ 
กิจการสตรี เยาวชน และผู้สูงอายุ วุฒิสภา โดยเข้าไปเป็นอนุกรรมการในคณะกรรมการฯ เช่น 
พ.ญ.กันดี โภคะกุล ผู้อำนวยการสถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ นางอุบล หลิมสกุล ผู้อำนวยการสำนัก 
ส่งเสริมและพิทักษ์ผู้สูงอายุ และ ศ.นพ.สุทธิชัย จิตะพันธ์กุล ภาควิชาอายุรศาสตร์ คณะแพทย์ 
ศาสตร์ จุฬากรณ์มหาวิทยาลัย

6.4 การใช้ความสัมพันธ์แบบไม่เป็นทางการกับฝ่ายการเมือง เพ่ือผลักด้นนโยบาย
กล่าวคือ ส่วนราชการยังพยายามผลักด้นกฎหมายโดยลิอบบ้ีฝ่ายการเมือง ด้งเช่นท่ีแพทย์หญิง
กันดี โภคะกุล กล่าวว่า “...เราสามารถใช้ช่องทางท่ีเรารู้จักผ่านไป เรารู้จักใครเราก็พยายามกระดุ้น 
ผ่านคุณสายสุรี สามีของคุณสายสุรีเป็นเพ่ือนกับสามีอาจารย์ (กันดี) เค้ารุ่นเดียวกัน...’’ (สัมภาษณ์, 
11 กุมภาพันธ์2547)

6.5 ความสัมพันธ์เชิงแช่งข้นกัน ในระหว่างการผลักด้นพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 
2546 (ค.ศ.2003) ระหว่างส่วนราชการ ในบางคร้ังตัวแสดงบางด้วก็มีการแช่งข้นกันเพ่ือช่วงชิงเป็น 
ตัวแสดงเอก โดยต้องการมีบทบาทหลักในการดำเนินการเร่ืองผู้สูงอายุ กล่าวคือ การแช่งข้น



190

ระหว่างส่วนราชการด้วยกันเองระหว่างสถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุและกรมประชาสงเคราะห์ ใน
การเป็นเลขานุการของคณะกรรมการผู้สูงอายุแห่งชาติ สังเกตได้นับต้ังแต่การร่างพระราชบัญญัติฯ 
(ร่างคณะรัฐมนตรี) ท่ีกำหนดให้ผู้อำนวยการสถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ เป็นกรรมการและเลขานุการ 
ซ่ึงก่อนหน้าน้ันในการร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ (ร่างท่ี 1) กำหนดให้มีสำนักงานคณะกรรมการ 
ส่งเสริมและประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ (กสผ.) โดยมีสำนักงานคณะกรรมการส่งเสริมและ
ประสานงานสตรีแห่งชาติ สำนักปลัดสำนักนายกรัฐมนตรี กองสวัสดิการสงเคราะห์ กรม
ประชาสงเคราะห์ และสถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ เป็นเลขานุการร่วม แต่เม่ือร่างพระราชบัญญัติฯ 
ถูกพิจารณาโดยหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องกับงานผู้สูงอายุ เม่ือวันท่ี 22 มีนาคม พ.ศ.2543 (ค.ศ. 2000) 
หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องไม่เห็นด้วยกับการจัดต้ังสำนักงานใหม่ เน่ืองจากขัดต่อมติคณะรัฐมนตรีเม่ือ 
วันท่ี 14 ตุลาคมพ.ศ. 2540 (1997) ท่ีให้ชะลอการจัดต้ังหรือขยายหน่วยงานใหม่ท้ังในส่วนราชการ 
รัฐวิสาหกิจ และมีความเห็นให้สถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ ซ่ึงเป็นแกนกลางในการร่างพระราชบัญญัติ 
ทำหน้าท่ีเป็นเลขานุการคณะกรรมการ โดยมีหน้าท่ีดำเนินการต่างๆ เก่ียวกับการคุ้มครอง การ 
ส่งเสริมและการสนับสนุนผู้สูงอายุ จากการเปล่ียนแปลงหน่วยงานท่ีทำหน้าท่ีเลขานุการน้ีเอง
คณะกรรมการส่งเสริมและประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ (กสผ.) ซ่ึงประกอบด้วย ศ.นพ.สุทธิชัย 
จิตะพันธ์กุล สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ กองสวัสดิการสงเคราะห์ กรมประชาสงเคราะห์ 
กรมองค์การระหว่างประเทศ กรมอนามัย ไม่เห็นด้วยกับร่างพระราชบัญญัติฉบับท่ีสำนักงาน
คณะกรรมการการกฤษฎีกาตรวจแก้

แต่เม่ือมีการจัดต้ังกระทรวงใหม่คือ กระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคง
ของมนุษย์ ข้ึนใหม่ดามพระราชบัญญัติปรับปรุงกระทรวง ทบวง กรม พ.ศ. 2545 (ค.ศ. 2002) และ 
มีการโอนงานเก่ียวกับการคุ้มครอง ส่งเสริมและสนับสนุนสิทธิประโยชน์ของผู้สูงอายุไปอยู่ใน
กระทรวงท่ีจัดต้ังข้ึนใหม่ จึงได้มีการพิจารณาแก่ไขเปล่ียนแปลงหน่วยงานท่ีรับผิดชอบดำเนินการ 
ตามร่างพระราชบัญญัติฯ ในช้ันสภาผู้แทนราษฎรและวุฒิสภาให้สอดคล้องต่อไป จึงทำให้หน้าท่ี 
เลขานุการเป็นของผู้อำนวยการสำนักงานส่งเสริมสวัสติภาพและพิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู้ด้อยโอกาส 
คนพิการและผู้สูงอายุ กระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย์ “...การท่ีจะเปล่ียน 
รัฐมนตรีต้องเข้าใจว่า ทำไมเราทำมาต้ังแต่ด้นจนเสร็จแล้วมายกให้กระทรวงอ่ืน ตอนน้ันท่านสุรพงษ์ 
สืบวงศ์ลี ดูแลอยู่ ท่านเป็นรุ่นน้องท่ีรามาฯ ทางเรารับมาก็เหน่ือย และกำลังเรามีไม่มากพอ เราทำ 
แต่หมวดสุขภาพมันน่าจะสบายกว่า ท่านสุรพงษ์กิขอความความเห็นท่านสุดารัตน์ รัฐมนตรีก็ตอบ 
ตกลง สุดท้ายเรายืนบันไปยังคณะกรรมการกล่ันกรองว่าเราไม่ข้ดข้องถ้ากระทรวงการพัฒนาสังคม 
และความม่ันคงของมนุษย์จะรับไปทำ...” (วันดี โภคะกุล, สัมภาษณ์, 11 กุมภาพันธ์2547)

ท้ังน้ีในปี พ.ศ. 2541 (ค.ศ.1998) ได้มีความพยายามในการหาข้อยุติเร่ืองร่าง 
ระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยการส่งเสริมและประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ เม่ือวันท่ี 14 
สิงหาคม พ.ศ. 2541 (ค.ศ.1998) ก่อนท่ีจะส่งร่างฉบับด้งกล่าวให้คณะรัฐมนตรีพิจารณา โดยมีนาง
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สายสุรี จุติกุล ท่ีปรึกษาสำนักงานปลัดสำนักนายกรัฐมนตรี ในขณะน้ันเป็นประธาน ปรากฏว่า 
หน่วยงานต่างๆ ท่ีเก่ียวข้องมีความเห็นไม่สอดคล้องกัน กล่าวคือ กระทรวงแรงงานและสวัสดิการ 
ลังคม เสนอให้กรมประชาสงเคราะห์ทำหน้าท่ีเป็นเลขานุการของคณะกรรมการส่งเสริมและ
ประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ โดยให้เหตุผลว่า “ ....กรมประชาสงเคราะห์แม้ว่าจะเป็นหน่วยงาน 
ปฏิบัติท่ีให้บริการทางด้านสวัสดิการสังคมกับผู้สูงอายุ แต่กรมประชาสงเคราะห์ได้ทำหน้าท่ีด้าน
การประสานงานของคณะกรรมการผู้สูงอายุแห่งชาติมาต้ังแต่ปี พ.ศ. 2525   อีกท้ังสหประชาชาติ
ได้ติดต่อขอให้กระทรวงแรงงานฯ เป็นศูนย์ประสานงานแห่งชาติในปีสากลว่าด้วยผู้สูงอายุ ในปี 
พ.ศ. 2542 ด้วย...” สำหรับกระทรวงสาธารณสุข ก็เสนอให้สถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุเป็นเลขานุการ 
โดยให้เหตุผลว่า “...สถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุมีอัตรากำลัง 46 อัตรา มีสถานท่ี ปัจจุบันกรอบ 
หน้าท่ีของสถาบัน เป็นหน่วยงานประสานอยู่แล้ว ประลานท้ังภายในและภายนอกกระทรวง
ลาธารณสุข ท้ังงานเก่ียวกับการบริการ งานท่ีเก่ียวกับเชิงนโยบาย รวมท้ังเร่ืองการจัดทำร่าง
พระราชบัญญัติคุ้มครองผู้สูงอายุ พ.ศ ในส่วนของปีสากลว่าด้วยผู้สูงอายุ กระทรวงสาธารณสุข
รับผิดชอบอยู่ด้วยเต็มตัวเช่นกัน ด้งน้ัน ในศักยภาพของสถาบันฯ จึงขอเสนอให้กระทรวง
สาธารณสุขรับภารกิจน้ี...” จนในท่ีสุดท่ีประชุมได้หาทางออกด้วยการให้กรมประชาสงเคราะห์และ 
สถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ และสำนักงานคณะกรรมการส่งเสริมและประสานงานสตรีแห่งชาติ
สำนักงานปลัด สำนักนายกรัฐมนตรี เป็นเลขานุการร่วมในคณะกรรมการส่งเสริมและประสานงาน 
ผู้สูงอายุแห่งชาติ (รายงานการประชุมเพ่ือพิจารณาหาข้อยุติเร่ืองร่างระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรี 
ว่าด้วยการส่งเสริมและประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ, 2541 : 1-12)

6.6 บทบาทของคณะกรรมาธิการการสวัสดิการลังคม สภาผู้แทนราษฎร มีบทบาทไม่
มากนักในการผลักด้นพระราชบัญญ้ติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 (ค.ศ.2003) ความสนใจเป็นไปดาม
บทบาทหน้าท่ี เช่น การเชิญส่วนราชการมาช้ีแจง ช้ีแนะเท่าน้ัน “ จริง  ๆ แล้ว พ.ร.บ.ผู้สูงอายุออก 
มาพร้อม  ๆ กับพ.ร.บ.เชิงสวัสดิการสังคมอีก 2-3 ฉบับ คือ พ.ร.บ.ส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม 
พ.ร.บ.คุ้มครองเด็ก และพ.ร.บ.ผู้สูงอายุ จริง  ๆ ท้ังสาม พ.ร.บ.ทุกพรรคการเมืองให้การสนับสนุนใน 
ส่วนของกรรมาธิการ จะมีผู้แทนพรรคการเมืองแต่ละพรรคยู่ครบทุกพรรค กรรมาธิการเองก็
ผลักด้นจนกระท้ังเข้าสู่สภา และก็ผ่านออกมามีผลบังคับใช้ แต่การผลักด้นของกรรมาธิการใน
ประเทศไทยไม่มาก ไม่เหมือนอย่างในอเมริกา ส่วนมากเป็นการติดตาม เชิญหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง 
มาช้ีแจง ช้ีแนะ แต่การท่ีจะมีพลังไปผลักด้นให้รัฐบาลต้องทำอย่างน้ันอย่างน้ี พลังของกรรมาธิการ 
ต้องยอมรับว่าน้อยมาก” (กัญจนา ศิลปอาชา,สัมภาษณ์, 9 กุมภาพันธ์ 2547)

6.7 บทบาทของคณะกรรมาธิการกิจการเด็ก สตรี เยาวชน และผู้สูงอายุ สภา 
ผู้แทนราษฎร ในการผลักด้นพระราชบัญญัติผู้สูงอายุมีไม่มากนัก กล่าวคือ เชิญหน่วยงานท่ี 
เก่ียวข้องมาช้ีแจงและติดตามปัญหาเท่าน้ัน “มันไม่เต็มร้อย ม้นก็มีระดับหน่ึง แต่รับปัญหาของ 
มวลรวมท้ังหมดของปัญหาผู้สูงอายุท้ังประเทศว่ามีปัญหาอย่างไรบ้างและรัฐมีนโยบายเข้าไปช่วยเหลือ
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อย่างไรบาง และในอนาคตต้องทำอย่างไรบ้าง กรรมาธิการมีบทบาทให้หน่วยงานทางภาครัฐมา
ช้ีแจงว่า ทำไมทำไม่ไต้ ท้ังท่ีทุกอย่างพร้อมหมดแล้วส่งเร่ืองหรือปัญหามาให้กรรมาธิการอีกคร้ัง 
หน่ึงและรวบรวมปัญหาทุกอย่างแล้วเสนอให้รัฐบาล เพ่ือให้รัฐบาลกำหนดทิศทาง ถ้าไม่เป็นไป 
ตามน้ัน ก็ต้องทำเป็นมติกรรมาธิการเลนอให้ฝ่ายนิติบัญญัติและฝ่ายบริหารเสนอประธานสภาต่อไป 
...” (นคร มาฉิม, สัมภาษณ์, 21 มกราคม 2547)

6.8 บทบาทของคณะกรรมาธิการกิจการสตรี เยาวชน และผู้สูงอายุ วุฒิสภา โดยเฉพาะ 
คุณวัลลภ ตังคณานุรักษ์ ประธานคณะฯ มีบทบาทในการผลักต้นพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 
2546 (ค.ศ. 2003) ท้ังในต้านเน้ือหาและการยอมรับในตัวพระราชบัญญัติ “ในส่วนของเราน้ันไต้มี 
การเพ่ิมเติมจาก สส. ท่ีทำมาหลายกรณี เช่น การเดินทางให็ใต้รับค่าลดหย่อน การรักษาพยาบาล 
ให้รักษาแบบพิเศษไม่ใช่เฉพาะ 30 บาทเท่าน้ัน บุตรท่ีดูแลผู้สูงอายุจะไต้รับส่วนลดของภาษี..ไม่มี 
ผู้ใดค้าน เม่ือส่งไปยังสส. ก็ไม่ค้าน ก็คือ ผ่านหมด โดยเฉพาะท่านวัลลภท่ีเป็นประธาน ท่านมีภาพ 
ท่ีเป็นสังคมสงเคราะห์ พอท่านเสนออะไรไปซ่ึงเป็นความหวังดี ทำให้คนเข้าใจและไม่คัดค้าน...” 
(สุนีย์ อินฉัตร, สัมภาษณ์, 19 มกราคม 2547)

6.9 ในข้ันตอนการทำประชาพิจารณ์ร่างพระราชบัญญัติฯ 4 ภาค ระหว่างวันท่ี 17-29 
กันยายน พ.ศ. 2542 (ค.ศ.1999) ความเห็นของผู้เข้าร่วมประชาพิจารณ์ไม่แดกด่างไปจากร่าง 
พระราชบัญญัติฯ ท่ีคณะกรรมการจัดทำร่างพระราชบัญญัติฯ กำหนดแนวทางไว้ก่อนหน้าน้ัน

6.10 เน้ือหาของพระราชบัญญัติฯ เปล่ียนแปลงไปต้ังแต่ร่างพระราชบัญญัติฯ ของ
ส่วนราชการท่ีทำหน้าท่ียกร่าง มีท้ังหมด 30 มาตรา ประเด็นท่ีสำคัญคือ การลดหย่อนภาษีให้กับ 
สถานประกอบการ การลดหย่อนภาษีให้กับผู้อุปการะเล้ียงดูผู้สูงอายุ และเร่ืองกองทุน เม่ือร่าง 
พระราชบัญญัติฯ ไต้รับการพิจารณาจากหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องก่อนเสนอคณะรัฐมนตรีพิจารณารับ 
หลักการ เน้ือหาลดลงเหลือ 23 มาตรา และท่ีสำคัญคือ เกิดการเปล่ียนแปลงได้แก่ การตัดเร่ือง 
กองทุนและการลดหย่อนภาษีออกไป เม่ือคณะรัฐมนตรีรับหลักการร่างพระราชบัญญัติฯ ส่งให้ 
สำนักงานคณะกรรมการกฤษฎีกาพิจารณาในรายละเอียด ปรากฏว่าเกิดการเปล่ียนแปลงผู้ทำ
หน้าท่ีเลขานุการในคณะกรรมการส่งเสริมและประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ เป็นสถาบันเวชศาสตร์ 
ผู้สูงอายุ เพียงหน่วยงานเดียว การเปล่ียนแปลงในสาระของร่างพระราชบัญญัติฯ ยังเกิดข้ึนอีกใน 
ข้ันดอนการพิจารณาของคณะกรรมาธิการวิสามัญพิจารณาร่างพระราชบัญญัติ สภาผู้แทนราษฎร 
ในข้ันน้ืมีการเพ่ิมเร่ืองกองทุนกลับเข้ามาไว้ร่างพระราชบัญญัติอีกคร้ัง โดยความพยายามผลักต้น 
ของคณะกรรมการ ซ่ึงส่วนใหญ่จะประกอบด้วยตัวแทนจากส่วนราชการและตัวแทนสมาคมสภา
ผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ รวมท้ังกรรมการจากองค์กรพัฒนาเอกชนอ่ืน ซ่ึงก็เป็นสมาชิกของ
สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ อยู่ด้วย และน่าเร่ืองการลดหย่อนภาษีมาไว้ในข้อลังเกด 
แทน เพ่ือเป็นข้อเสนอแนะให้กับรัฐบาล รวมท้ังมีเปล่ียนแปลงเลขานุการคณะกรรมการส่งเสริมและ 
ประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ จากผู้อำนวยการสถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุมาเป็นสำนักงานส่งเสริม
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สวัสดีภาพและพิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู้ด้อยโอกาส คนพิการ และผู้สูงอายุ โดยให้ผู้อำนวยการ 
สถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุและผู้อำนวยการ สำนักส่งเสริมและพิทักษ์ผู้สูงอายุ เป็นผู้ช่วย
เลขานุการ อย่างไรก็ตามเม่ือร่างพระราชบัญญัติฯ เข้าสู่การพิจารณาของคณะกรรมาธิการวิสามัญ 
พิจารณาร่างพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ วุฒิสภา โดยมีนายวัลลภ ด้งคณานุรักษ์ เป็นประธาน 
ปรากฏว่าเน้ือหาของร่างพระราชบัญญัติเปล่ียนแปลงไปอีกคร้ัง โดยมีการนำเร่ืองการลดหย่อน
ภาษีให้กับผู้อุปการะผู้สูงอายุและผู้บริจาคเงินเข้ากองทุนกลับเข้ามาอยู่ในสาระของร่างพระราชบัญญัติฯ 
อีกคร้ัง ในขณะท่ีข้ันดอนการพิจารณาของคณะกรรมาธิการร่วมระหว่างสภาผู้แทนราษฎรและ
วุฒิสภา สาระในส่วนท่ีสำคัญกล่าวคือ เร่ืองกองทุน ภาษี และส่วนราชการท่ีทำหน้าท่ีเป็น 
เลขานุการและผู้ช่วยเลขานุการไม่มีการเปล่ียนแปลง ซ่ึงแสดงให้เห็นว่านโยบายผู้สูงอายุเกิดได้
จากการประนีประนอมกันระหว่างผู้ท่ีเก่ียวข้องในการกำหนดนโยบาย มากกว่านโยบายผู้สูงอายุจะ 
เกิดข้ึนจากผู้ท่ีเก่ียวข้องในการกำหนดนโยบายเพียงฝ่ายใดฝ่ายหน่ึงเท่าน้ัน

จึงกล่าวได้ว่า พลังส่วนราชการทางการแพทย์และลังคมสงเคราะห์ ในการผลักด้น 
นโยบายยังคงดำรงอยู่อย่างเข้มข้น โดยใช้สมาคมฯ ส่ือมวลชน องค์กรพัฒนาเอกชน ความสัมพันธ์ 
กับฝ่ายการเมือง ในจังหวะสถานการณ์ต่างๆ ด้วยวิธีการต่างๆ ในขณะท่ีพลังทางการเมืองในส่วน 
รัฐบาลภายใต้บรรยากาศทางการเมืองแบบประชาธิปไตยไม่มีนโยบายเพ่ือผู้สูงอายุ การขาด
นโยบายผู้สูงอายุน้ืจึงเปิดทางและเป็นแรงผลักให้ผู้มีส์วนได้ส่วนเสียในนโยบาย คือ ส่วนราชการ 
น้ันคือ กรมประชาสงเคราะห์ สถาบันเวชศาสตร์ ดำเนินการเรียกร้องให้รัฐบาลมีนโยบายเพ่ือ
ผู้สูงอายุ การกำหนดพระราชบัญญัติผู้สูงอายุท่ีดูเหมือนเป็นข้อเรียกร้องจากกลุ่มผลประโยชน์ แต่ 
แท้จริงแล้วเป็นข้อเรียกร้องของข้าราชการทางการแพทย์และสังคมสงเคราะห์ ท่ีใข้สมาคมฯ'ใน
ฐานะองค์กรคัวแทนของตน เรียกร้องต่อรัฐบาล ส่วนราชการจึงได้ประโยชน์จากการมีสมาคมฯ 
เป็นคนออกหน้า โครงการและงบประมาณท่ีกระทรวงสาธารณสุข กรมพัฒนาสังคมและสวัสดิการ 
และสำนักสำนักส่งเสริมและพิทักษ์ผู้สูงอายุ กระทรวงการพัฒนาลังคมและความม่ันคงของมนุษย์ 
ได้รับจะเป็นโครงการใหญ่ๆ เช่น โครงการ 30 บาท โครงการสถานสงเคราะห์ และศูนย์บริการทาง 
สังคม ก่อนท่ีจะถ่ายโอนให้กับองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ในปี พ.ศ.2545 (ค.ศ.2002) ซ่ึงแม้ว่าจะ 
ก่ายโอนภารกิจแล้ว แต่ยังมีสถานสงเคราะห์บางส่วนท่ีต้องคงไว้เพ่ือเป็นส่วนงานวิชาการ ย่อมเป็น 
เคร่ืองช้ีให้เห็นประโยชน์ท่ีส่วนราชการจะได้รับเป็นอย่างดี

6.11 สำหรับการเข้าสู่วาระนโยบายของแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2 เป็นผล 
เน่ืองจากกระแสนโยบาย เน่ืองการการส้ินสุดของแผนระยะยาวสำหรับผู้สูงอายุแห่งชาติ โดยมี 
ข้าราชการการแพทย์เป็นแกนนำในการร่างแผน น้ันคือศาสตราจารย์นายแพทย์สุทธิชัย จิตะพันธ์ 
กุล และมีนายแพทย์บรรลุ ศิริพานิช เป็นอนุกรรมการ น้ันหมายความว่า แผนผู้สูงอายุแห่งชาติ 
ฉบับท่ี 2 ถูกกำหนดโดยข้าราชการนักวิชาการ ซ่ึงเป็นส่วนหน่ึงของชนข้ันนำเช่นกัน
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ตารางท่ี 8.1 สรุปพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 และแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2
• พ.ศ.2540-พ.ศ.2546

สภาพแวดล้อมทางการเม ึอง • รัฐธรรมนูญ พ.ศ. 2540 ม.541 ม.80
• รัฐบาลพล.อ ชวลิต / นายชวน / พ.ต.ท. ทักษิณ
• รัฐบาลผสม
• การปฏิรูปการเมืองและระบบราชการ
• การกระจายอำนาจ ม.78
• พรบ. อบจ. 2540
• พรบ. สภาตำบลและองค์การบริหารส่วนตำบล 2537
• พรบ. กทม. / ข้อบัญญ้ติ กทม. / ระเบียบว่าด้วยการจัต 

สวัสดิการและการสงเคราะห์ 2541
• •การแก้ไขพระราชบัญญัติบำเหน็จบำนาญ (ฉบับท่ี 17)

พ.ศ. 2542 ม.191 ม.19 ทวิ ขยายอายุเกษียณข้าราชการ 
ตุลาการ

• มติศรม. 8 กพ.371 17 มิย.40, 19 สค.40, 30 ธค.40, 3 กพ. 
41, 28 เมย.41 เร่ืองการเกษียณอายุราชการก่อนกำหนด

• มติครม. 17กย.45 ขยายอายุเกษียณอาจารย์มหาวิทยาลัย
สภาพแวดล้อมทางเศรษฐกิจ • แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับท่ี 8 (2540 - 

2544) และแผนฯ 9 (2545 - 2549)
• แผนพัฒนางานสวัสดิการสังคมและสังคมลงเคราะห์ ฉบับ 

ท่ี 3 (2540 - 2544) และฉบับท่ี 4 (2545 - 2549)
สภาพแวดล้อมทางสังคม • เศรษฐกิจฟองสบู่ ปัญหาความยากจน การว่างงาน
กระแสการเม ือง • การเปล่ียนรัฐบาลบรรหาร เป็นรัฐบาลชวลิต (ปลายปี 39)

• กระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย์ 
(2545)

กระแสนโยบาย • ระเบียบสำนักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยการส่งเสริมและ 
ประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ 2542

• ปฏิญญาผู้สูงอายุ 2542
• ปีสากลผู้สูงอายุ 2542
• แผนระยะยาวสำหรับผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 1
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ตารางท 8.1 (ต่อ)

• พ.ศ.2540-พ.ศ.2546
กระแสตัวปัญหา • จำนวนประชากร 62,319,676 คน

• อัตราการตายของทารกต่อการเกิดมีชีพ 1,000คนลดลง 
เหลือ7.2คน

• จำนวนผู้สูงอายุ (ปี 43) ร้อยละ 7.54 (4,858,700)
• อายุคาดเฉล่ียเม่ือแรกเกิด ชาย 68.15 หญิง 72.39
• ครอบครัวขยายร้อยละ 74.1 ครอบครัวเด่ียวร้อยละ 17

ผู้ผลักตันนโยบาย • ชมรมผู้สูงอายุ ซ่ึงเป็นสมาชิกสมาคมผู้สูงอายุฯ
• นายแพทย์บรรลุ คิริพ'านิซ ใน'นามสมาคม'ฯ
•  สถาบันเวชศาสตร์ / กรมประชาสงเคราะห์
• คณะกรรมาธิการกิจการสตรี เยาวชน และผู้สูงอายุ 

วุฒิสภา
• คณะกรรมการส่งเสริมและประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ 

โดยนายแพทย์สุทธิชัย จิตะพันธ์กุล
ผลของนโยบาย • บ้านบางแค(2496)

• คณะสังคมสงเคราะห์ มธ.(2497)
• บ้านธรรมปกรณ์วัดม่วง นครราชสีมา(2498)
• บ้านธรรมปกรณ์ เชียงใหม่(2498)
• กองวิชาการ กรมประชาสงเคราะห์(2499)
• บ้านธรรมปกรณ์โพธ้ิกลาง นครราชสีมา(2510)
• บ้านบางละมุง ชลบุรี(2511)
• บ้านทักษิณ ยะลา(2512)
• การศึกษาไม่เป็นทางการ
• โครงการบัตร ลปร.(ก่อนปี 2520-ปัจจุบ้น)
• ศูนย์บริการผู้สูงอายุ บางแค(2522)
• ศูนย์บริการผู้สูงอายุ โพธ้ีกลาง นครราชสีมา(2523)
• บ้านเขาบ่อแก้ว นครสวรรค์(2525)
• บ้านจันทบุรี(2526)
• ศูนย์บริการผู้สูงอายุทักษิณ ยะลา(2526)
• การจัดงานผู้สูงอายุแห่งซาติ(2526)
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ตารางที่ 8.1 (ต่อ)

• พ.ศ. 2540-พ.ศ. 2546

• ศูนย์บริการทางสังคมผู้สูงอายุดินแดง(2528)
• บ้านอู่ทอง-พนังตัก ชุมพร(2529)
• บ้านมหาลารคาม(2529)
• วาสนเวคน์ อยุธยา(2530)
• ศูนย์บริการทางสังคมผู้สูงอายุศรีสุคต พิษณุโลก(2530)
• บ้านนครปฐม(2531)
• ศูนย์บริการผู้สูงอายุปิยะมาลย์ เชียงใหม่(2531)
• สมาคมสภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ(2532)
• การจัดต้ังโครงการวัดญาณฯ (2534)
• กรมประชาสงเคราะห์ (ก.แรงงานและสวัสดิการสังคม) 

(2536-2545)
• โครงการเบ้ียยังชีพ 20,000 คน (300 บาท / เดือน)(2536)
• สวัสดิการการเดินทางโดยรถไฟ (มิถุนาย‘น-กันยายนX( 

2536)
• สถานสงเคราะห์คนชราวัยทองนิเวศน์ เชียงใหม่(2536)
• จัดต้ังสถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ(2537)
• สถานสงเคราะห์คนชราบ้านภูเก็ต(2537)
• ศูนย์บริการทางสังคมผู้สูงอายุวัยทอง เชียงใหม่(2536)
• ศูนย์บริการทางสังคมผู้สูงอายุ ขอนแก่น(2538)
• ศูนย์บริการทางสังคมผู้สูงอายุ เชียงใหม่(2538)
• ศูนย์บริการทางสังคมผู้สูงอายุบ้านธรรมปกรณ์ วัดม่วง 

นครราชสีมา
• ศูนย์บริการทางสังคมผู้สูงอายุบ้านบางละมุง ชลบุรี(2538)
• บ้านบางแค 2(2539)
• บ้านศรีตรัง(2539)
• โครงการของกรมสุขภาพจิต(2540)
• โครงการกรมอนามัย(2540)
• โครงการของสถาบันเวชศาสตร์ฯ(2541)
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ตารางที่ 8.1 (ต่อ)

•  พ.ศ.2540-พ.ศ.2546

• กรมการศึกษานอกโรงเรียน(2542)
• โครงการของกทม.(2542)
• ธนาคารสมอง(2545)
• การกีทาแห่งประเทศไทย(2547)
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