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บทคัดยอ 
    โครงสรางประชากรของประเทศไทยมีการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว      อันเปนผลสําคัญมาจากการลดลงของ
ภาวะเจริญพันธุและการตายเปนเวลายาวนาน ทําใหท้ังจํานวนและสัดสวนของผูสูงอายุท่ีมีอายุ 60 ปขึ้นไปเพิ่มขึ้นอยาง
รวดเร็ว ซึ่งเทากับเปนการเพิ่มจํานวนของประชากรกลุมที่มีความเสี่ยงตอการเกิดความเจ็บปวยและทุพพลภาพดวย 
การศึกษานี้จึงมีวัตถุประสงคเพ่ือ 1) ศึกษาแบบแผนสภาวะสุขภาพของผูสูงอายุ ซึ่งประกอบดวยความชุกของสภาวะ
สุขภาพ และอายุขัยเฉลี่ยท่ีปราศจากภาวะทุพพลภาพของผูสูงอายุชายและหญิง 2)  ศึกษาการเปลี่ยนแปลงของอายุขัยเฉลี่ย
และอายุขัยเฉลี่ยท่ีปราศจากภาวะทุพพลภาพ เม่ือกําจัดโรคบางโรคที่เปนสาเหตุของภาวะทุพพลภาพและการตายออกไป  
3) ศึกษาความแตกตางระหวางภาคของอายุขัยเฉลี่ยท่ีปราศจากภาวะทุพพลภาพ   สมมติฐานในการศึกษา คือ 1) สัดสวน
ความยืนยาวของชีวิตที่อยูอยางปราศจากภาวะทุพพลภาพของผูสูงอายุชายจะสูงกวาผูสูงอายุหญิง 2) การกําจัดโรคที่
กอใหเกิดการสูญเสียชีวิตสูง  จะทําใหสัดสวนของระยะเวลาที่อยูอยางปราศจากภาวะทุพพลภาพลดลง ในขณะที่การ
กําจัดโรคเรื้อรังที่กอใหเกิดการสูญเสียชีวิตต่ํา จะทําใหสัดสวนของระยะเวลาที่อยูอยางปราศจากภาวะทุพพลภาพเพิ่มขึ้น    
 ขอมูลสภาวะสุขภาพ   ไดจากการสํารวจประชากรสูงอายุในประเทศไทย  พ.ศ. 2537  และ พ.ศ. 2545  ของ 
สํานักงานสถิติแหงชาติ  และการสํารวจสภาวะสุขภาพประชาชนไทย  โดยการตรวจรางกาย  พ.ศ. 2539  ของกระทรวง
สาธารณสุข  ขอมูลการตายไดจากการจดทะเบียนชีพ  กระทรวงมหาดไทย รายงานการสํารวจการเปลี่ยนแปลงของ
ประชากร พ.ศ. 2538-2539 ของสํานักงานสถิติแหงชาติ และการศึกษาสาเหตุการตายของประชากรไทย ใน  16  จังหวัด  
ของกระทรวงสาธารณสุข  สวนขอมูลประชากรไดจากการจดทะเบียนชีพ   
 ผลการศึกษาพบวาผูสูงอายุหญิงจะมีความชุกของการรับรูสภาวะสุขภาพของตนเอง (Self-perceived health) วา
ไมดี มากกวาผูสูงอายุชาย  ความชุกของความจํากัดในดานความสามารถของรางกาย (Function limitations) และความชุก
ของภาวะทุพพลภาพซึ่งวัดจากความจํากัดในการทํากิจวัตรประจําวัน  (Activities of Daily Living: ADLs) ของผูสูงอายุ
หญิงสูงกวาผูสูงอายุชายเชนกัน  และความชุกเหลาน้ีจะเพิ่มสูงขึ้นตามอายุท่ีเพ่ิมขึ้น  ในป พ.ศ. 2545  คุณภาพชีวิตของ
ผูสูงอายุวัดจากอายุขัยเฉลี่ยท่ีปราศจากภาวะทุพพลภาพ โดยวิธีของ Sullivan    ท่ีอายุ  60 ป ชาย  เทากับ 18.05 ป  และ
หญิง  เทากับ 19.90 ป    แมวาผูหญิงจะมีอายุขัยเฉลี่ยสูงกวาผูชาย  แตสัดสวนความยืนยาวของชีวิตที่ปราศจากภาวะ
ทุพพลภาพจะต่ํากวาผูชาย  สัดสวนของอายุขัยเฉลี่ยท่ีปราศจากภาวะทุพพลภาพจะลดลงเมื่ออายุเพ่ิมสูงขึ้น  การวิเคราะห
ผลการเปลี่ยนแปลงของอายุขัยเฉลี่ยท่ีปราศจากภาวะทุพพลภาพเมื่อกําจัดโรคบางโรคออกไป (Cause-deleted disability-
free life expectancy)   พบวาเมื่อกําจัดโรคท่ีกอใหเกิดการสูญเสียชีวิตสูง  อายุขัยเฉลี่ยท่ีอยูอยางทุพพลภาพจะเพิ่มขึ้น  
ในทางตรงกันขาม เม่ือกําจัดโรคเรื้อรังที่กอใหเกิดการสูญเสียชีวิตต่ํา  แตกอใหเกิดความพิการสูง อายุขัยเฉลี่ยท่ีอยูอยาง    
ทุพพลภาพจะลดลง นอกจากนี้ ยังพบวาแบบแผนของอายุขัยเฉลี่ยท่ีปราศจากภาวะทุพพลภาพในระดับภาคไมแตกตาง
จากระดับประเทศ  ผลจากการศึกษานําไปสูการยอมรับสมมุติฐานทั้งสองขอ  
 ขอเสนอแนะเชิงนโยบายที่สําคัญคือ ควรมีการเตรียมความพรอมในดานตางๆ ท้ังในภาครัฐ ครอบครัว และ
ชุมชน เพ่ือรองรับจํานวนของผูสูงอายุท่ีอยูในภาวะทุพพลภาพที่จะเพิ่มสูงขึ้นในอนาคต อันเนื่องมาจากภาวะประชากร
สูงอายุ (Population aging)  
155 หนา ISBN 974-04-5248-5 
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     ABSTRACT 

The age structure of the population of Thailand has been rapidly changing as a result 
of substantial and long-term declines in fertility and mortality rates.  Both the absolute size 
and proportion of the elderly aged 60 years and over are increasing dramatically. This 
heightens the percentage of the population at risk of developing chronic diseases and 
becoming disabled. The purposes of this study are: 1) to document the patterns of health 
status of elderly men and women, including prevalence of health status and active life 
expectancy, 2) to investigate the changes in life expectancy and disability-free life 
expectancy after the elimination of specific diseases, and 3) to examine the regional 
differentials in active life expectancy. The two major hypotheses are: 1) the proportion of life 
spent without disability is higher for elderly men as compared to elderly women, and 2) the 
elimination of fatal diseases decreases the proportion of expected years lived without 
disability, while the elimination of chronic non-fatal diseases increases the proportion of 
expected years lived without disability. 

Data on health status were obtained from the 1994 and 2002 Survey of the Elderly in 
Thailand conducted by the National Statistical Office and the Ministry of Public Health’s 
1996 National Health Examination Survey. Mortality information was derived from the 
Ministry of Interior’s Vital Registration System, the National Statistical Office’s 1995-1996 
Survey of Population Change (SPC) and the Ministry of Public Health’s Verbal Autopsy 
(VA) Study of 16 provinces in Thailand. Population data were also drawn from the vital 
registration system.   

The results of the three dimensions of self-reported health status: self-perceived 
health, functional limitations, and disability in activities of daily living (ADLs) reveal that 
elderly women had a higher prevalence of unhealthy states in each dimension than those of 
elderly men.  The prevalence of unhealthy states in each dimension also increased with age. 
Using the Sullivan method, the quality of life in terms of active life expectancy at age 60 was 
18.05 years for men and 19.90 years for women in the year 2002. Although women lived 
longer than men, their proportion of the remaining years lived without disability was lower 
than that of men. The proportion of active life expectancies in both sexes also declined with 
age. Analysis of the cause-deleted disability-free life expectancy indicates that the 
elimination of fatal diseases leads to an increase in life expectancy with disability. On the 
other hand, the elimination of chronic non-fatal but disabling diseases results in a decline in 
life expectancy with disability. The patterns of regional active life expectancy were the same 
as the results found at the national level. The two hypotheses are accepted in this study.  

An important policy implication is that the adequate preparation for disabled elderly 
in both the government services and the family and community care needs to be addressed. 
Since the finding shows the rapidly increase in the number of disabled elderly in the future 
owing to population aging.  
KEY WORDS: ELDERLY/ DISABILITY/ ACTIVE LIFE EXPECTANCY/ DISABILITY-FREE 
LIFE EXPECTANCY/ ADLs/ HEALTH STATUS 
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