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ฝ่ายการพยาบาล รพ. ศิริราช คัดเลือกตัวแทนพยาบาล 

จากงานการพยาบาลต่างๆ ที่ให้การดูแลผู้สงูอายุ รวมทั้งสิ้น 16 คน 

ทีมศึกษาดูงาน 



รฐัและเขตการปกครองตนเอง เมืองหลวง 

New South Wales (NSW) ซิดนีย ์(Sydney) 

Queensland (QLD) บรสิเบน (Brisbane) 

Victoria (VIC) เมลเบริน์ (Melbourne) 

Tasmania (TAS) โฮบารต์ (Hobart) 

South Australia (SA) อะดเิลด (Adelaide) 

Western Australia (WA) เพริท์ (Perth) 

Northern Territory (NT) ดารว์นิ (Darwin) 

Australian Capital Territory (A.C.T.) 
ทีต่ัง้กรงุแคนเบอรร์า (Canberra) เมอืงหลวงของ
ประเทศ 

Australia 



Australia 
 มีประชากรทั้งหมด 26 ล้านคน และประมาณ 12 ล้านคนอาศัยอยู่ใน 

Sydney, New South Wales (มากกว่า Canberra ซึ่งเป็นเมืองหลวง)  

 มีประชากรผู้สูงอายุรอ้ยละ 13 และมีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้นทุกปี 

 ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ (ร้อยละ 91) อาศัยอยู่ในบ้านของตนเอง และ              
มีครอบครัวเป็นแหล่งเก้ือหนุนหลัก รองมาเป็นเพื่อนและเพือ่นบ้าน   



Australia 
รูปแบบในการดูแลผู้สงูอายุ คือ การดูแลผู้สูงอายุทีบ่้านและใน

ชุมชน (Home - based care and community - based care) 

มีการจัดตั้ง Aged Care Assessment Team (ACAT) ซึ่งเป็นทีมบุคลากร
ด้านสุขภาพที่มีหน้าที่ในการประเมินความต้องการของผูสู้งอายุ ด้านต่างๆ 
ได้แก่ การรักษา ด้านร่างกาย ด้านจิตใจ และสังคม จากนั้นน ามาพิจารณา
การจัดการบริการต่างๆ ที่เหมาะสมส าหรับผู้สงูอาย ุ   



Australia 
 ภายใต้การควบคุม การดูแลของ Department of Family and 

Community Services และ Department of Health and Ageing    
รัฐได้จัดสวัสดิการให้กับผู้สูงอายุหลายประเภท เช่น 

 สวัสดิการเงินบ านาญและเงินช่วยเหลือต่างๆ (Age Pension)           
ส าหรับผู้สูงอายุที ่65 ปีขึ้นไป  

 สวัสดิการด้านที่พักอาศัย  

 สวัสดิการด้านสุขภาพอนามัย  

 สวัสดิการเพิ่มเติมอื่นๆ เช่น สวัสดิการเงนิช่วยเหลือค่าโทรศัพท์ ฯลฯ 



Based Hospital 

Secondary Care 

Primary Care 

ระบบบริการสาธารณสุข 



Australia 

ระดับปฐมภูมิ (Primary Care) หรือ สถานีอนามัย (Health Center):  
ในชุมชนห่างไกลมีสถานีอนามัย เป็นสถานบริการสุขภาพ ของชุมชน  

มีพยาบาลเป็นผู้ด าเนินงาน บางแห่งอาจมีพยาบาลเพียงคนเดียว  

พยาบาลประจ าสถานีอนามัยถือเป็นบุคลากรที่ขึ้นตรงต่อโรงพยาบาล                 
หากพยาบาลที่สถานีอนามัยมีภารกิจที่ต้องลาหรือไปฝึกอบรม                          
ทางโรงพยาบาลมีหน้าที่ในการจัดส่งพยาบาลคนอื่นมาปฏิบัติงานแทน 

ใช้ระบบการโทรติดต่อประสานงานเรื่องการรักษาและการส่งต่อไปโรงพยาบาล  

สามารถใช้บริการศูนย์รถฉุกเฉินจาก health center อื่นๆ ร่วมกันได้ 



Australia 
ระดับทุติยภูมิ (Secondary Care) หรือ โรงพยาบาลอ าเภอ:   
แพทย์ในโรงพยาบาลอ าเภอมีทักษะในการรักษาโรค การท าหัตถการ ผ่านการ
ฝึกอบรม การศึกษาต่อเนื่อง มีศักยภาพในการดูแลรักษาผู้ป่วย 

มีระบบ Private – Public Closer Linkage คือ ผู้ป่วยที่ได้รับการดูแลในระดับ 
primary care มาแล้ว แพทย์ที่ดูแลสามารถ Admit ผู้ป่วยเข้าในรพ.รัฐ และ        
ติดตามเข้ามาดูแลรักษาต่อเนื่องในรพ. รัฐดังกล่าวได ้

มี Multi-disciplinary Team ในการดูแลรักษาผู้ป่วย               

มี Standard guidline ส าหรับเจ้าหน้าที่สถานีอนามัย/พยาบาล                         
ที่ปฏิบัติงานในชุมชนเพื่อเป็นมาตรฐานเดียวในการดูแลรักษาพยาบาล 



Australia 
ระดับโรงพยาบาลศูนย์ (Based Hospital):  

มีการวางระบบเพื่อสนับสนนุการจัดระบบบริการเป็นเครอืข่าย 
(Satellite service) คือ การส่งแพทยที่เชี่ยวชาญเฉพาะด้าน เครื่องมือ
อุปกรณ์เฉพาะทางที่จ าเป็น ไปให้บริการในโรงพยาบาลอ าเภอ ซึ่งระบบนี้
มีในรพ. 4 แห่ง ได้แก่ Balmain Hospital, Royal Prince Alfred 
Hospital (RPAH), Canterbury Hospital และ Concord Hospital 

มีการจัดการเรียนการสอนนักศึกษาแพทย์,นักศึกษาวิทยาศาสตร์สขุภาพ  

มีการศึกษาวิจัยเพื่อสนบัสนุนการจัดบริการที่สอดคล้องเหมาะสมกับ      
วิถีวัฒนธรรมของคนชนบทและคนพื้นเมือง 

 



Concord Repatriation General Hospital (CRG, or Concord)  
As a 750 - bed teaching hospital of the University of Sydney, Concord 
offers a comprehensive range of specialty and sub-specialty services, many 
of which are recognized nationally and internationally as centers of 
excellence.  
Some of these include: burns, colorectal surgery, laparoscopic surgery, 
molecular biology and genetic laboratory, aged and extended care, 
gastroenterology and palliative care. 



Concord Repatriation General Hospital (CRG, or Concord)  
เป็นโรงพยาบาลของรัฐที่ให้การดูแลผู้สูงอายุครอบคลุมพื้นที่ของรัฐบาลท้องถิ่น 7 แห่ง  
1.Ashfield 
2.Burwood 
3.Canadian Bay (Canterbury) 
4.City of Sydney (Part of) 
5.Leichhardt 
6.Marrickville  
7.Strathfield  
ฐานข้อมูลประวัติผู้ป่วยจะถูกบันทึกในระบบคอมพิวเตอร์ที่เป็นระบบเดียวกัน              
สามารถดูประวัติผู้ป่วยได้ในทุกพื้นท่ีของ NSW Health Sydney Local Health District 



Concord Repatriation General Hospital (CRG, or Concord)  
มีทีม Aged Care Assessment Team (ACAT) ซึ่งประกอบด้วยสหสาขา
วิชาชีพ ได้แก่ พยาบาล นักสังคมสงเคราะห์ นักกายภาพบ าบัด เป็นต้น        
เป็นผู้ประเมินและคัดกรองผู้ป่วยและให้การดูแลผู้สูงอายุ แบ่งเป็น 4 ระยะ  
    1) Acute care 
2) Emergency care  
3) Rehabilitation  
4) Community Base Service   
 

การดูแลดังกล่าวรัฐให้การสนับสนุน: ผู้สูงอายุไม่ต้องเสียค่าใชจ้่ายใดๆ 



Concord Repatriation General Hospital (CRG, or Concord)  
การให้บริการ IPD มีทั้งหมด 5 หอผู้ป่วย  ได้แก่  
 Ward 10 เป็นหอผู้ป่วย Sub-Acute Aged care มี 28 เตียง 
 Ward 11 เป็นหอผู้ป่วย Acute Aged care มี 48 เตียง 
 Ward 14 เป็นหอผู้ป่วย Rehabilitation   
 Ward 15 เป็นหอผู้ป่วย Acute Aged care 
 Ward 17 ดูแลผู้ป่วยที่มีภาวะ Dementia & Delirium มี 12 เตียง 

LOS ไม่เกิน 14 วัน  



Ward 17 ดูแลผู้ป่วยที่มีภาวะ Dementia & Delirium   
ให้การดูแลผู้ป่วยเป็นแบบสหสาขา (multidisciplinary) ประกอบด้วย
แพทย์ พยาบาล  นักโภชนาการ นักจิตวิทยา สังคมสังเคราะห์ อาชีวบ าบัด  
มีการให้ข้อมูลเฉพาะแก่ญาติที่มาใช้บริการในหอผู้ป่วย Ward 17   
มีห้องท ากิจกรรม พักผ่อน ห้องออกก าลังกาย มีสวนหย่อมให้นั่งพักผ่อน   
ผู้ป่วยสับสนในห้องจึงมีประตูเปิด-ปิดแบบ electronic door lock       ท่ี
บริเวณทางเข้าและทางออก  
ผู้ป่วยจะถูกถ่ายรูปไว้ทุกรายเพื่อ การระบุตัวผู้ป่วย ในกรณีที่ wristband 
หลุดหายหรือถูกผู้ป่วยดึงออก 





















Concord Repatriation General Hospital (CRG, or Concord)  
บริการผู้ป่วยนอก  
      จะให้บริการแก่ผู้ป่วยโดยไม่มีการพักค้าง แบ่งเป็นคลินิกต่างๆได้แก่  
 
 Amputee Clinic 
 Bladder and Continence Clinic 
 Diabetes Clinic 
 Fall Clinic 
 Age Care Clinic 
 Memory Clinic 

 Neuropsychology Clinic 
 Pain clinic 
 Parkinson disease Clinic 
 Psychogeriatric Clinic 
 Rehabilitation Clinic 



Aged Chronic Care and Rehabilitation:  
Sydney Local Health District  (ACCR)  

 เป็นหน่วยงานของรัฐที่ดูแลกลุ่มประชากรผู้สูงอายุ (65 ปีขึ้นไป) ที่อยู่ในพื้นที่ด้านใน
ของฝั่งตะวันตกของ Sydney 

ให้บริการผู้สูงอายุท่ีมีปัญหาสุขภาพซับซ้อน ต้องการการดูแลและการฟื้นฟู เช่น 
Arthritis , Cancer, Death& Dying, Dementia & Memory Loss, Dental 
Health, Depression, Diabetes, Falls prevention & Immobility, Food & 
Nutrition , caring for your foot, Heart health, Medications, Needing help 
with everyday activities และ pain  

ให้บริการการดูแลในพื้นที่ของชุมชน โรงพยาบาลและในที่พักผู้สูงอายุเอง  



Concord Repatriation General Hospital (CRG, or Concord)  
Day Hospital  
การดูแลที่ผู้ป่วยสามารถมารับบริการใน 1 วัน 
เช่น การท ากายภาพบ าบดั อาชีวะบ าบัด  
การฝึกพูด การดูแลเท้า  
การตรวจจากแพทย์ /พยาบาล  
โดยมีรถรับส่งผู้ป่วยเพื่ออ านวยความสะดวก 
 



Concord Repatriation General Hospital (CRG, or Concord)  
Supported Discharge  
บริการหลังจากการจ าหน่ายผู้ป่วยออกจากโรงพยาบาล แพทย์ พยาบาล นัก
สังคมสงเคราะห นักอาชีวบ าบัด และทีมจะลงความเห็นในการให้       การ
ดูแลต่อเนื่องหลังจ าหน่าย และการดูแลที่บ้าน (Stay at Home) เช่น มีการ
ปรับสภาพบ้านให้สะดวกและปลอดภัย เพื่อให้ผู้สูงอายุได้ใช้ชีวิตอยู่ในบ้าน
อย่างปลอดภัยได้นานที่สุด  



Concord Repatriation General Hospital (CRG, or Concord)  
การดูแลต่อเนื่องหลังจ าหน่าย แบ่งได้เป็น 2 แบบได้แก ่
Transitional Aged Care Program (TACP)  เป็นโปรแกรมการดูแล
ต่อเนื่องเรื่องการพัฒนาศกัยภาพให้สามารถพึ่งพาตนเองได้ และจัดที่พัก ที่
เหมาะสมให้ผู้สงูอายุ โดยสมาชิกในครอบครัวมีส่วนรว่มในการประเมินว่า
ผู้ป่วยสามารถกลับไปใช้ชีวิตที่บ้านได้หรือไม่ (ใช้เวลา 12-18 สัปดาห์) 
Community Packages เหมาะส าหรับผู้สงูอายุที่ต้องการการดูแล     ระยะ
สั้นๆ ในชุมชนหลังจากจ าหน่ายจากโรงพยาบาล วัตถุประสงค์เพื่อให้ผู้สงูอายุ
สามารถใช้ชีวิตที่บ้าน เพื่อฟืน้ฟูสภาพได้อย่างสมบูรณ์         มีบริการเยี่ยม
บ้านจากทีมดูแลชุมชนซึ่งจะใช้เวลาประมาณ 6 สัปดาห์ 



Concord Repatriation General Hospital (CRG, or Concord)  
Community Packages 
1)Case Management  
2)Personal Care 
3)Domestic Assistance 
4)Meal  Preparation 
5)Transportation 
Hospital In The Home * New Referral Pathway  
ให้บริการ Acute Care ในผู้ป่วยที่ต้องการรับบริการแบบผู้ป่วยในที่บ้าน/ออฟฟิศ เช่น   
การให้บริการให้ยาปฏิชีวนะทางหลอดเลือดด าแก่ผู้ป่วย เช่น Cellulitis, Mastitis, 
Community Acquired Pneumonia, Pyelonephritis  
โดยมีเจ้าหน้าที่ให้บริการในเวลาราชการ 8.00 - 16.30 น ทุกวัน 



Concord Repatriation General Hospital (CRG, or Concord)  
Supported Discharge  
เมื่อผู้สูงอายุรู้สึกว่าตนเองเริ่มชรามากขึน้ แต่ยังพอช่วยเหลือตัวเองได้      ก็
จะขอย้ายเข้าสู่บา้นพกัผูสู้งวัยหลงัเกษียณ ซึ่งมีการจัดสรรที่พักอาศัย        ที่
สามารถเลือกได้หลายแบบ หลายราคา ตามความสมัครใจ               (ไม่ต้อง
ผ่านการประเมินจาก Aged Care Assessment Team) 
การเข้าสู่ Residential Aged Care Facility ส าหรับผู้สูงอายุ             ที่
ไม่สามารถอาศัยอยู่ที่บ้านได้ โดยการพิจารณาจาก ภาวะสมองเสื่อม 
วัฒนธรรม หรือศาสนา เป็นพื้นฐาน 



Residential Aged Care Facility ส าหรับผู้สูงอายุ แบ่งเป็น 2 ประเภท   
 Low Level Care ให้ความช่วยเหลือเรื่องอาหาร การอาบน้ า การแต่งกาย 

การบริการกิจกรรมด้านสังคม การจัดกิจกรรมสันทนาการ และ            
การผ่อนคลาย (อาจมีค่าใช้จ่ายตามกิจกรรมที่สมัครใจเขา้ร่วม) 

 High Level Care or Nursing Home Care ในผู้สูงอายุที่ต้องการ      
การดูแลต่อเนื่อง 24 ชมใน 7 วันต่อสัปดาห์  

     (ผู้สูงอายุไม่ต้องจ่ายเนื่องจาก รัฐให้การสนับสนุนคา่ใช้จ่ายทัง้หมด) 
 



Concord Repatriation General Hospital (CRG, or Concord)  
Payment and Insurance:  
ประเทศออสเตรเลยีประชาชนทุกคนมีสิทธิเท่าเทียมกันในการเขา้ถึงการ
รักษาพยาบาล โดยใช้บัตรเมดิแคร์ (Medicare card) ซึ่งเป็นสวัสดิการจากรัฐ
คล้ายๆ บัตร 30 บาทในประเทศไทย โดยสิทธิ์ครอบคลุมค่าเตียง ค่าวินิจฉัยโรค 
ค่าบริการทางการแพทย์และค่าบริการทางการพยาบาลแต่ไม่มีสิทธิ์ที่จะเลอืก
รักษากับแพทย์เฉพาะทางได้  



Concord Repatriation General Hospital (CRG, or Concord)  
Payment and Insurance:  
ในกรณีที่มีประกันสุขภาพหรอื Private health insurance จะสามารถเลือก
ที่จะรักษากับ Specialist ได้แต่ต้องจ่ายค่าแพทย์เฉพาะทาง/ค่าวิสญัญีแพทย์
เนื่องจากประกันสุขภาพไม่ครอบคลมุ  ส าหรับค่ารักษาพยาบาลต่างๆ เช่น    
ค่าแลป ค่าตรวจวินิจฉัย ค่าท ากายภาพบ าบัด จะไม่เสียค่าใช้จ่าย             
โดยทางโรงพยาบาลจะเรยีกเก็บเงนิกับบริษัททีผู่้ป่วยท าประกันสุขภาพไว้ 
นอกจากนี้ยังสามารถเลือกได้ว่าจะพักห้องเดี่ยวหรือห้องรวม ผู้ป่วยจะได้รับ
การยกเว้นค่าธรรมเนยีมในการจอดรถของโรงพยาบาลในระหว่างพักรกัษาตัว 



ผู้ดูแล Carers   
ผู้ดูแลมักจะเป็นสมาชิกของครอบครัว/เพือ่นที่คอยช่วยเหลือดูแล               
โดยรัฐจะเป็นผู้จ่ายค่าดูแลอุดหนุนให้ค่าช่วยดูแลแก่ผู้ดูแล                          
(ผู้ดูแลอาจจะมาดูแลเพียง 2-3 ชั่วโมง/สัปดาห์ หรือ 
อยู่ตลอดวันขึ้นกับความต้องการของผูสู้งอายุ) 



อาสาสมัคร Volunteers 
เป็นบุคคลที่เสียสละเวลาส่วนตัว โดยไม่ได้รับค่าจ้าง ช่วยเหลือผู้สูงอายุในกิจกรรมต่างๆ 
เช่น การดูแลปกป้องคุ้มครองผู้ป่วย อยู่เป็นเพื่อนผู้ป่วย อ่านหนังสือ เล่นดนตรีให้ผู้ป่วยฟัง    
ช่วยงานในร้านค้าของโรงพยาบาล การส่งผ้า การจ่ายตลาด บริการขับรถส่งผู้ป่วย ฯลฯ 
อาสาสมัครสามารถสมัครได้กับโรงพยาบาล กรอกแบบฟอร์มใบสมัคร, สัมภาษณ์ตรวจสอบ
ประวัติอาชญากรรม ก่อนที่จะบรรจุเป็นอาสาสมัคร 



Siriraj Hospital 

Concord Repatriation General Hospital 

Siriraj Hospital 





Global Age Watch Index Ranking 2013 

การจัดอันดับสวัสดิการผู้สูงอายุโลก 



OPD 



คลนิิกผู้สูงอายุ โรงพยาบาลศิริราช 
หน้าที่หลักและเป้าหมายที่ส าคัญ   

เพื่อให้การดูแลผู้ป่วยสูงอายุ ซึ่งมีความเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรังหลายๆ โรค 
รวมถึง มีกลุ่มอาการของ Geriatric Syndromes ได้แก่ อาการสับสน    ไม่
เดิน หกล้ม เป็นต้น ให้การรักษาแบบบูรณาการในระดับปฐมภูมิ, ทุติยภูมิ และ
ตติยภูมิ โดยมุ่งหวังฟื้นฟูความสามารถในการด าเนินกิจวัตรประจ าวัน พัฒนา
คุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุให้ดีขึ้น 

 



สภาพแวดล้อมที่คลินิกผู้สูงอายุ 





ความปลอดภยัในการใชห้อ้งน ้ า 



Comprehensive Geriatric 
Assessment : CGA 

Health Promotion 
and Prevention 

Multidisciplinary 
Care Team 

การให้บริการของคลินิกผู้สูงอายุ โรงพยาบาลศิริราช 





















Translational research: innovative 



IPD 







Community Care 





Suggestion 



ระดับประเทศ 

 ควรพัฒนาระบบการดูแลผู้สงูอายุไทยบูรณาการให้สอดคล้องเชือ่มโยงกัน 
ในทุกภาคส่วน รัฐ เอกชน ครอบครัว ชุมชน 

 ควรพัฒนาบริการให้มีความเสมอภาคในการเข้าถึงบริการในแต่ละพื้นที่  
ของประเทศ เช่น สิทธิการรักษาไม่เท่าเทียมกัน บุคลากรทางการแพทย์    
ที่เฉพาะทาง เครื่องมืออุปกรณ์ทีเ่ฉพาะทาง ฯลฯ 

 พััฒนาสิ่งแวดล้อมทางด้านกายภาพใหเ้อื้อต่อผู้สูงอายุ เช่น การท าทางลาด
ขึ้นลง ระบบขนส่งมวลชน ฯลฯ 



ระดบัชุมชน (Community service) 
- เชิงรกุ  
คดักรองผูป่้วยท่ีมีภาวะสมองเส่ือมท่ีอยู่ในชมุชน 
dementia advisory service [DAS] 



ระดับโรงพยาบาล 
 ควรพัฒนาเอกสารในการบันทึกใหม้ีแบบฟอร์มเดียวกัน ใช้เครื่องมือ

เดียวกันในการคัดกรองผู้ปว่ย เพื่อให้มีมาตรฐานเดียวกัน               
สามารถสื่อสารเข้าใจได้รวดเร็วทั่วถึง สะดวกในการส่งต่อข้อมูลการดูแล
ต่อเนื่องทั้ง IPD, OPD, Community care 

 ควรพัฒนาระบบ EMR ที่เป็นระบบเดียวกันเพือ่เชื่อมโยงการดูแลรักษาได้
อย่างครบถ้วนรวดเรว็ระหว่างหน่วยปฐมภูมิ คลินิกผู้สูงอายุ และ     
หน่วยดูแลต่อเนื่องต่างๆ  

 
 



ระดับโรงพยาบาล 

 พัฒนาให้มีหอผู้ป่วยในที่เฉพาะทางส าหรบัผู้สูงอายุทีม่ีปัญหาด้าน
กระบวนการคิดและสติปัญญา (Cognition decline) มีปัญหาพฤติกรรม
และอารมณ์อันเนื่องมาจากสมองเสือ่ม (BPSD) มีภาวะสับสนเฉียบพลัน 
(delirium) เพื่อให้เพิ่มประสิทธิภาพในการดูแลผู้ป่วยสูงอายุ         
ป้องกันและลดภาวะแทรกซ้อนทีอ่าจตามมาได ้



ระดับโรงพยาบาล 
 การออกแบบหอผู้ป่วยส าหรับผู้สงูอายุที่มีภาวะสับสนเฉียบพลนั        

ภาวะสมองเสื่อม ควรมีลักษณะที่มีความเฉพาะเจาะจง เช่น สามารถ   
มองเห็นผู้ป่วยได้ในทุกจุด มีเคาน์เตอร์พยาบาลสงู มีระบบประตูล็อค
อัตโนมัติ เพื่อป้องกันผู้ป่วยเดินออกนอกพื้นที่  

 มีพื้นที่ส าหรับผูสู้งอายุในการพกัผ่อน (Closed Garden) 
 มีพื้นที่ส าหรับการใหค้ าปรึกษา การประชุมระหว่างทีม ห้องสมุดส าหรับ

เจ้าหน้าที่เพื่อการสืบค้น เพือ่พฒันางานวิจัย และพัฒนาการดูแล 
 



ระดับโรงพยาบาล 
 พัฒนานวัตกรรมที่เหมาะสมส าหรับหอผู้ป่วยในการดูแลผู้สูงอายุ เช่น 

สัญลักษณ์ต่างๆ เพื่อช่วยในสังเกต จดจ า ให้ข้อมูล เน้นชัดเจน ตัวโต 
แสงสว่างเพียงพอ เป็นต้น 

 ส่งเสริมการผลิตสื่อที่เขา้ใจง่ายส าหรับประชาชน เพือ่ให้ข้อมูลกับ        
ผู้ป่วยและญาติในการดูแลตนเองและรว่มกันดูแลผู้ป่วย เช่น โบรชัวร์ 
บอร์ดสื่อสาร เป็นต้น โดยเลือกเรื่องที่พบได้บ่อยในผู้สงูอายุ และ      
ติดในสถานที่ที่เห็นได้ง่าย เช่น ประตูลิฟต์ ห้องน้ า เหนืออ่างล้างมือ 



 จัดให้มีกิจกรรมสันทนาการให้กับผูสู้งอายุในโรงพยาบาลอย่างทัว่ถึง         
โดยอาจแบ่งเป็นเฉพาะโรค เฉพาะกลุม่ เพื่อให้สามารถเขา้ถึงกิจกรรม         
ได้ทุกกลุ่มระดับความเจ็บป่วย เช่น  dementia cafe 

 มีห้องจ าลองในการเตรียมความพร้อมของญาติในการดูแลผู้ป่วย 
(Simulation room) เพื่อให้พร้อมกลับไปใช้ชีวิตที่บ้านตามสมรรถนะ
ของแต่ละคน 

 

 

ระดับโรงพยาบาล 



ระดับโรงพยาบาล 

 จัดให้มีการอบรมพัฒนาศักยภาพบคุลากรทางการแพทย์ในการดูแล       
ผู้สูงอายุอย่างต่อเนื่อง  

 ประเมินระดับสมรรถนะบุคลากรที่ต้องดูแลผู้สูงอายุอย่างสม่ าเสมอ 
 ส่งเสริมให้มีระบบอาสาสมัครมาชว่ยในการดูแลผูสู้งอายุทั้งที่โรงพยาบาล 

บ้าน และ ชุมชน 
 ส่งบุคคลากรที่มีความรูเ้ฉพาะทางไปให้ความรู้ พัฒนาศักยภาพ และ

สนับสนุนทีมบุคลากรของโรงพยาบาลขนาดเล็กๆ  


