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บทบรรณาธิการ 
 

วารสารวิทยาลัยราชสุดาเพื่อการวิจัยและพัฒนาคนพิการปีท่ี 17 ฉบับท่ี 2 จัดทำข้ึนเพื่อเป็นพื้นท่ีสำหรับ

การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ความรู้ประสบการณ์ซึ่งกันและกันระหว่างนักวิจยั นักวิชาการ ครู คณาจารย์ นักศึกษา ผู้สนใจ 

หรือผู ้ที ่เกี ่ยวข้องกับการทำงานด้านคนพิการ และคนท่ีมีความต้องการพิเศษอีกทั้งยังเป็นการเปิดโอกาสให้มี  

การพัฒนาต่อยอดความรู้ ทักษะและสร้างสรรค์สื่อนวัตกรรม เพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตของคนพิการและบุคคลที่มี

ความต้องการพิเศษในสังคมไทยต่อไป  
 

บทความในวารสารฉบับนี้ ประกอบด้วยบทความวิจัยจำนวน 7 บทความ และบทความวิชากา รจำนวน  

1 บทความ ซึ่งครอบคลุมเนื้อหาสาระที่หลากหลาย ทั้งในด้านการฟื้นฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียมที ่มีต่อ

ความสามารถในการเคลื่อนไหวของผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาดในโรงพยาบาลนครปฐม การพัฒนาแบบ  

คัดกรองความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกในเด็กก่อนวัยเรียนสำหรับครู การมีส่วนร่วมในการดแูล

บุคคลออทิสติก อำเภอหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา กลวิธีการสอนดนตรีในชั้นเรียนรวมระดับประถมศึกษา: มุมมองจาก

ประสบการณ์ของครูสอนดนตรี การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกด้านการวัดและการประเมินผลการเรียนรู้

สำหรับผู้เรียนออทิสติกในสถาบันอุดมศึกษา การพัฒนาชุดส่งเสริมพัฒนาการเด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยินใน

ระยะแรกเริ่ม การพัฒนาความฉลาดทางอารมณ์ของนักศึกษาพิการ ศูนย์บริการสนับสนุนนักศึกษาพิการ และ  

การพัฒนาต้นแบบระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวม ซึ่งบทความต่าง ๆ ในวารสารฉบับนี้จะ

ทำให้ผู้อ่านได้เห็นแง่มุมใหม่ ๆ ที่แตกต่างออกไป อีกทั้งยังเป็นการเผยแพร่องค์ความรู้ ทักษะ และประสบการณ์  

ต่าง ๆ ท่ีเกี่ยวกับคนพิการและคนท่ีมีความต้องการพิเศษจากมหาวิทยาลัยและสถาบันหลากหลายแห่ง 
 

กองบรรณาธิการหวังเป็นอย่างยิ ่งว่าการนำผลการศึกษาและการค้นคว้าวิจัยมาเรียบเรียงเป็นวารสาร  

เพื่อเผยแพร่สู่สาธารณชนนี้ จะเป็นประโยชน์ต่อการศึกษางานวิชาการ การต่อยอดงานวิจัย รวมทั้งการทำงาน  

ท่ีเกี่ยวข้องและเป็นประโยชน์กับคนพิการและบุคคลทุกคนในทุก ๆ ด้านอย่างต่อเนื่องต่อไป 

 

 

อาจารย์ ดร.สุนันทา ขลิบทอง 

บรรณาธิการ 
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บทคัดย่อ 
การวิจัยครั้งน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษา (1) ผลของการฟ้ืนฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียมที่มีต่อความสามารถ

ในการเคลื่อนไหวของผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาด ในโรงพยาบาลนครปฐม และ (2) เปรียบเทียบความสามารถใน

การเคลื่อนไหวของผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาดก่อน-หลังใส่ขาเทียม กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขา

ขาด ที่มารับบริการในกลุ่มงานเวชกรรมฟื้นฟู โรงพยาบาลนครปฐม ได้มาโดยการเลือกแบบเจาะจง จำนวน 5 ราย ศึกษา

เชิงทดลองเบื้องต้น แบบศึกษากลุ่มเดียววัดก่อน-หลังการทดลอง ตัวแปรต้นในการศึกษา คือ การซักประวัติข้อมูลทั่วไป  

การตรวจประเมินสมรรถภาพร่างกาย และโปรแกรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม ตัวแปรตาม คือ การประเมิน

ความสามารถในการเคลื่อนไหว ตามแบบประเมิน การฟ้ืนฟูสภาพการเคลื่อนไหวของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง STREAM 

ภาษาไทย (ส่วนการเคลื่อนไหวพื้นฐาน) ที่มีความน่าเชื่อถือสูง Inter-rater agreement อยู่ในช่วง 0.96-0.99 ผลการวจิัย 

พบว่า การเปรียบเทียบระหว่างก่อนและหลังได้รับโปรแกรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียมของผู้ป่วยแต่ละรายมี

ความสามารถในการเคลื่อนไหวได้ดีขึ้น ดูจากค่าร้อยละที่เพิ่มขึ้น ดังนี้ (23 .33/56.66), (40.00/70.00), (33.33/66.66), 

(23.33/60.00) และ (23.33/60.00) ตามลำดับ ค่าเฉลี ่ยที ่เพิ ่มขึ ้น 28.66/62.66 และผู ้ป่วยสามารถเดินได้ทุกราย  

จากคะแนน Walk 10 m. indoors ที่เพิ ่มขึ ้น ดังนี ้ (0/2), (1a/2), (1a/2), (0/2) และ (0/2) ตามลำดับ สอดคล้องกับ

สมมติฐาน ผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาดในโรงพยาบาลนครปฐม ที่ได้รับการฟื้นฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียมมี

ความสามารถในการเคลื่อนไหวได้ดีข้ึน 
 

คำสำคัญ: ผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาด, ความสามารถในการเคลื่อนไหว, ความพิการซ้ำซ้อน 
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Abstract 
The objectives of this study were (1) to investigate the effect of gait rehabilitation with prosthesis 

on the mobility of hemiplegic patients with lower-limb amputation at Nakornpathom Hospital; and (2) to 

compare the mobility of hemiplegic patients with lower-limb amputation before and after wearing 

prosthesis. The sample consisted of 5 patients in Rehabilitation Subdivision under the Office of 

Nakornpathom Hospital, obtained by purposive sampling. Pre-experimental one group, pretest-posttest 

design. Independent variables for this study were general history taking, physical fitness assessment and 

gait rehabilitation with prosthesis program Dependent variable was Stroke Rehabilitation Assessment of 

Movement Thai version (Basic mobility) Inter-rater agreement ranged 0.96-0.99. Research findings were as 

follows: Comparison between before and after gait rehabilitation with prosthesis program on the mobility, 

the movement performance was better according to the increased percentage as (23.33/56.66), 

(40.00/70.00), (33.33/66.66), (23.33/60.00) and (23.33/60.00), the averaged increased percentage was 

28.66/62.66, and every patient can walk with additional points [Walk 10 m. indoors: (0/2), (1a/2), (1a/2), 

(0/2) and (0/2)]. This finding supported the hypothesis whether hemiplegic patients with lower-limb 

amputation at Nakornpathom Hospital who received gait rehabilitation with prosthesis on the mobility 

were better. 
 

Keywords: Hemiplegic patients with lower-limb amputation, Mobility, Multiple disabilities   
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ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา 
รายงานผลสำรวจความพิการของสำนักงานสถิติ

แห่งชาติ พ.ศ. 2560 ประเทศไทยมีคนพิการ 3.7 ล้านคน 

คิดเป็นร้อยละ 5.5 ของประชากรทั้งหมด เป็นคนพิการ

ขาขาด 39,647 ราย อัมพาต 93,343 ราย อัมพฤกษ์ 

331,338 ราย และพิการซำ้ซอ้น 246,379 ราย มีเพียง 1 

ใน 3 ของคนพิการทั้งหมด (ร้อยละ 36.83) ที่จำเป็นต้อง

ใช้อุปกรณ์ อวัยวะเทียม และเครื่องช่วยคนพิการ โดย

ได้รับจากภาครัฐร้อยละ 11.8 แหล่งอื่นร้อยละ 9.9 และ

ยังไม่ได้รับจากแหล่งใดร้อยละ 15.1 แต่ร้อยละ 1.4 ที่

ได้รับจากภาครัฐแล้วไม่ใช้ เน่ืองจากเจ็บบริเวณอวัยวะที่

สวมใส่หรืออุปกรณ์ไม่พอดีกับรูปร่าง และมีความยุ่งยาก

ในการใช้หรือดูแลรักษา (National Statistical Office, 

2019) ประชากรพิการมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นจากโรคเรื้อรัง 

อุบัติเหตุ และผู้สูงอายุ การฟ้ืนฟูสมรรถภาพร่างกายและ

กายอุปกรณ์จ ึงถ ือได ้ว ่าสำค ัญยิ ่งสำหร ับคนพิการ  

เพื ่อเพิ ่มศ ักยภาพในการทำกิจวัตรประจำวัน และ 

การดำรงชีวิตในสังคมได้อย่างมีความสุข 

ผลการศึกษาการใช้ขาเทียมของคนพิการที่สูญเสีย

ขา พบว่า คนพิการที่สูญเสียขาท่ีมีสาเหตุจากโรคมีทักษะ

การใช้ขาเทียมโดยรวมต่ำกว่าคนพิการสูญเสียขาที ่มี  

สาเหตุจากอุบัติเหตุ (Jaipong, Somboon, & Chenaksar,  

2016) การที่มีโรคประจำตัวและความพิการซ้ำซ้อนที่

เกิดขึ้นภายหลัง ก็เป็นปัจจัยหนึ่งที่มีผลต่อการไม่ใช้ขา

เทียม โดยกลุ่มคนพิการสูญเสียขาที่ไม่มีโรคประจำตัวมี

คะแนนคุณภาพชีวิตด้านร่างกายสูงกว่ากลุ ่มที ่ม ีโรค

ประจำตัว (Kamonsawat, 2014) ตลอดจนขาเทียมยัง

เป็นส่วนหนึ่งของกระบวนการปรับตัวของคนพิการที่

สูญเสียขา เน่ืองจากขาเทียมเป็นอุปกรณ์ที่ทำให้คนพิการ

สูญเสียขาได้พบกับชีวิตใหม่ ช่วยให้คนพิการสามารถเดิน

กลับสู ่การทำงาน สร้างรายได้ และดำเนินบทบาทเชิง

สังคมได้อีกครั้ง (Yesuwarn, Uppayothin, & Jivacate, 

2012) 

จากข้อมูลที่กล่าวมาข้างต้น จะเห็นว่าการสูญเสีย
ขาและการใช้ขาเทียมเกี ่ยวข้องกับโรคประจำตัวและ
ความพิการซ้ำซ้อนที่เกิดขึ้นภายหลัง โดยเฉพาะในกลุ่ม
ผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีก ที่มีสาเหตุมาจากโรคหลอดเลือด
สมอง เป็นโรคเรื้อรังที่มีความพิการหลงเหลืออยู่ จากผล
ของหลอดเลือดในสมองแตก ตีบ หรืออุดตัน ทำให้
อวัยวะบางส่วนของร่างกายหมดความรู้สึก เช่น อวัยวะ
ซีกซ้าย อวัยวะซีกขวา ที ่ เรียกว่า อัมพาตครึ ่งซีก 
(hemiplegia) ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับพยาธิสภาพที่เกิดกับสมอง 
ทำให้ความสามารถในการทำหน้าท่ีของผู้ป่วยลดลง ไม่ใช้
ขาเทียม ต้องน่ังรถเข็น หรือนอนติดเตียง เน่ืองด้วยผู้วิจัย
ทำงานเกี ่ยวข้องกับการฟื้นฟูสมรรถภาพคนพิการใน
จังหวัดนครปฐม ปัญหาที่พบแพทย์สั ่งจ ่ายรถเข ็นให้
ผู้ป่วยพิการซ้ำซ้อนมากกว่าสั่งทำขาเทียม เพราะมองว่า
เพื ่อความสะดวกของผู ้ป่วย หรือหลังใส่ขาเทียมไม่มี  
การฟื ้ นฟู สมรรถภาพการ เดินด้ วยขา เที ยม โ ดย 
นักกายภาพบำบัด ทำให้ผู ้ป่วยขาดทักษะในการใช้ขา
เทียม ใส่ขาเทียมแล้วเจ็บ มีความยุ ่งยากในการใส่ขา
เทียม จนทำให้ผู้ป่วยไม่ใช้ขาเทียม เพราะเห็นว่าการเดิน
โดยไม่ใส ่ขาเทียมหรือนั ่งรถเข็นสะดวกกว่า อีกทั้ง  
ในผู้ป่วยบางรายกลายเป็นผู้ป่วยนอนติดเตียง ประกอบ
กับยังไม่พบการศึกษาผลของการฟื ้นฟูสมรรถภาพ 
การเด ินด้วยขาเท ียมท ี ่ม ีต ่อความสามารถในการ
เคลื ่อนไหวของผู้ป่วยอัมพาตครึ ่งซีกที่พิการขาขาดใน
ประเทศไทย การศึกษาผลของการฟื้นฟูสมรรถภาพการ
เดินด้วยขาเทียมที่มีต่อความสามารถในการเคลื่อนไหว
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ของผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาด ในโรงพยาบาล
นครปฐม จะช่วยพัฒนาระบบบริการฟื้นฟูสมรรถภาพ
ร่างกายคนพิการซ้ำซ้อน ในกลุ่มคนพิการสูญเสียขา และ
เป็นผู ้ป ่วยอัมพาตครึ ่งซ ีก ให้สามารถปฏิบัติก ิจวัตร
ประจำวันได้ใกล้เคียงปกติ ไม่เป็นภาระของครอบครัว 
สังคม และประเทศ ลดค่าใช้จ่ายในการดูแลรักษาเน่ืองจาก
เป็นกลุ่มโรคที่รักษาไม่หายขาด เกิดภาวะแทรกซ้อนได้
ง ่าย และช่วยให้ผ ู ้ป ่วยพิการม ีค ุณภาพชีวิตที ่ด ี ข้ึน 
สามารถดำรงชีวิตประจำวันได้อย่างอิสระ 
 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
1. เพื ่อศ ึกษาผลของการฟื ้นฟูสมรรถภาพ 

การ เดิ นด้ ว ย ขา เที ย มที่ ม ี ต่ อ ค วา มส า มา ร ถ ใ น  

การเคลื่อนไหวของผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาด 

ในโรงพยาบาลนครปฐม 

2. เพื ่อศึกษาเปรียบเทียบความสามารถใน 

การเคลื่อนไหวของผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาด

ก่อน-หลังใส่ขาเทียม 

สมมติฐานของการวิจัย 
  ผ ู ้ป ่วยอ ัมพาตคร ึ ่งซีกท ี ่พ ิการขาขาดใน

โรงพยาบาลนครปฐม ที ่ได้ร ับการฟื ้นฟูสมรรถภาพ 

การเดินด้วยขาเทียม มีความสามารถในการเคลื่อนไหว 

ได้ดีขึ ้น โดยการประเมินด้วย Stroke Rehabilitation 

Assessment of Movement (STREAM-TH) ส่วน Basic 

Mobility 
 

ตัวแปรที่ใช้ในการวิจัย 
 1. ตัวแปรต้น/ตัวแปรอิสระ คือ การฟื ้นฟู

สมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม  

 2. ต ัวแปรตาม ค ือ ความสามารถในการ

เคลื่อนไหวโดยการประเมินด้วย Stroke Rehabilitation 

Assessment of Movement (STREAM-TH) ส่วน Basic 

Mobility 

 

 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 
             ตัวแปรต้น/ตัวแปรอิสระ     ตัวแปรตาม 

 

 

 

 

 

 

การฟ้ืนฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม 

ความสามารถในการเคลื่อนไหว  

(STREAM-TH) ส่วน Basic Mobility 

1. การพลิกตะแคงตัว 

2. การลุกข้ึนน่ัง 

3. การน่ังทรงตัว 

4. การลุกข้ึนยืน 

5. การทรงตัวยืน 

6. การเดิน 

7. การก้าวข้ามสิ่งกีดขว้าง/ข้ึน-ลงบันได 
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ข้อจำกัดในการวิจัย 

1. ไม่มีเอกสารและงานวิจ ัยที ่เกี ่ยวข้องกับ 

แนวทางการฟื้นฟูสมรรถภาพร่างกายคนพิการซ้ำซ้อน 

ในกลุ ่มผู ้ป่วยอัมพาตครึ ่งซีกพิการที่พิการขาขาด

โดยเฉพาะ 

2. จำนวนผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาด 

ตามเกณฑ์คัดเข้าโปรแกรมมีจำนวนเพียง 5 ราย ไม่มาก

พอต่อการวิเคราะห์ทางสถิติ 

 3. ไม่มีการควบคุมปัจจัยหรือตัวแปรที ่อาจ

ส่งผลกระทบต่อการฟื้นฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขา

เทียม และความสามารถในการเคลื่อนไหว 
 

นิยามศัพท์เฉพาะ 
 1. การฟื้นฟูสมรรถภาพ หมายถึง การรักษา

และช่วยเหลือทางการแพทย์ เพ่ือให้คนพิการสามารถทำ

กิจกรรมทั่ว ๆ ไปได้ตามความต้องการ ข้ึนกับระดับความ

พิการของแต่ละบุคคล ทั ้งนี ้จำเป็นต้องมีการฝึกฝน 

เพื ่อให้เกิดความชำนาญย่ิง ๆ ขึ ้นไป จึงจำเป็นต้องทำ

อย่างต่อเน่ือง ในขณะเดียวกันก็ต้องป้องกันความพิการที่

อาจเพ่ิมข้ึน 

 2. ความสามารถในการเคลื ่อนไหว หมายถึง 

การเปลี ่ยนแปลงตำแหน่งที ่ต ่อเนื ่องกัน โดยส่วนที่

เก ี ่ยวข ้องท ี ่ทำให้เก ิดการเคล ื ่อนไหว ได ้แก ่ กลไก 

การทำงานของข้อต่อ กล้ามเนื ้อ และระบบประสาท  

เป็นการเคลื ่อนที ่จากจุดหนึ่งไปยังอีกจุดหนึ่ง ได้แก่  

การเดิน การวิ ่ง การเขย่ง การกระโดด การกระโจน  

การกระโดดสลับเท้า และการสไลด์ 

 3. ผู้ป่วยอัมพาตครึ ่งซีกพิการที่พิการขาขาด 

หมายถึง ความพิการซ้ำซ้อนในกลุ่มคนที่มีความพิการ

สูญเสียขาระดับใต้เข่าหน่ึงข้าง ที่มีสาเหตุมาจากอุบัติเหตุ 

หรือโรค และได้รับการผ่าตัดขา โดยไม่รวมคนพิการ

สูญเสียขาต้ังแต่กำเนิด ภายหลังเป็นผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีก 

ที่มีอาการอ่อนแรงของใบหน้า แขนและขา ซีกใดซีกหน่ึง

ของร่างกาย ทำให้ร่างกายมีการสูญเสียการทำงานของ

แขนขาในด้านเดียวกันของลำตัว 
 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
 1. เป็นแนวทางการฟ้ืนฟูผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่

พิการขาขาด ให้มีความสามารถในการเคลื่อนไหวโดยใช้

ขาเทียมได้ใกล้เคียงปกติที่สุด  

 2. เป็นข้อมูลพื้นฐานในการพัฒนาองค์ความรู้ 

เรื่องการฟื้นฟูสมรรถภาพร่างกายผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีก

พิการขาขาด 

 3. ผู ้ป่วยอัมพาตครึ ่งซีกที ่พิการขาขาดได้รับ

และใช้งานขาเทียมแทนการใช้รถเข็น และสามารถเดินได้

ใกล้เคียงปกติ 
 

วิธีดำเนินการวิจัย 
 1. ประชากรเป็นผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกพิการที่

พิการขาขาด ของกลุ่มงานเวชกรรมฟื้นฟู โรงพยาบาล

นครปฐม กลุ่มตัวอย่างเลือกแบบเจาะจง จำนวน 5 ราย 

ระยะเวลาว ิจ ัย 27 เมษายน-31 พฤษภาคม 2563  

รูปแบบที่วิจัย: Pre - experimental design (one group 

pretest-posttest design) กลุ่มตัวอย่างเพียงกลุ่มเดียว 

ไม่มีการสุ่ม และไม่มีกลุ่มควบคุม 

 เกณฑ์คัดเข้าโปรแกรม 

 (1) อายุ 18 ปีข้ึนไป 

 (2) เป็นคนพิการขาขาดระดับใต้เข่า 1 ข้าง  
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            (3) เป็นผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกในซีกเดียวกับที่ขา

ขาด มีกำลังกล้ามเน้ือของขาเกรด 3 หรือ 3+ และ อยู่ใน

ระยะทรงตัว (เกิน 6 เดือนหลังจากมีอาการป่วยหรือ

หลังจากระยะฟ้ืนตัว) 

 (4) แพทย์สั ่งจ่ายขาเทียมร่วมกับการฟื ้น ฟู

สมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม 

 (5) ม ีความสมัครใจ และให ้ความร ่วมมือ 

ในการวิจัย 

เกณฑ์คัดออกโปรแกรม 

 (1 )  ม ี ค วามบกพร ่องด ้านการร ู ้ค ิ ดและ 

การสื่อสาร 

(2) ไม่สามารถใส่ขาเทียมได้ จากแผลปลายตอ

ขา ตอขาบวม ข้อเข่าหรือข้อสะโพกของขาขาดยืดติด

หรือผิดรูป 

 การขอรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์  

 ผ่านการรับรองโครงการวิจัยผลของการฟื้นฟู

สมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียมที่มีต่อความสามารถใน

การเคลื่อนไหวของผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาด 

ในโรงพยาบาลนครปฐม รหัสโครงการ 013/2020  

โดยคณะกรรมการพิจารณาการศึกษาวิจัยในมนุษย์

โรงพยาบาลนครปฐม เลขที ่ COA No. 013/2020 & 

NPH-REC No. 013/2020 วันที ่ร ับรอง 27/04/2020 

วันหมดอายุ 26/04/2021 

     2. เครื่องมือในการศึกษา 

 (1) ต ัวแปรต้น ค ือ การฟื ้นฟูสมรรถภาพ 

การเดินด้วยขาเทียม ได้แก่ ซ ักประวัติข้อมูลทั ่วไป  

ตรวจประเม ินสมรรถภาพร ่างกาย ตรวจประเมิน

ความสามารถในการเคลื่อนไหว และโปรแกรมการฟื้นฟู

สมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม  

 (2) ตั วแปรตาม  คื อ  ค วามส ามารถ ใ น  

ก า ร เ ค ล ื ่ อ น ไ ห ว โ ด ย ก า ร ป ร ะ เ ม ิ น ด้ ว ย  Stroke 

Rehabilitation Assessment of Movement (STREAM-TH) 

ส่วน Basic Mobility มีค่า Inter-rater agreement อยู่

ในช่วง 0.96-0.99 และมีความตรงในการประเมิน

ความสามารถในการควบคุมการเคลื่อนไหวแขน ขา และ

การเคลื ่อนไหวพื้นฐาน (Daley, 1999) สอดคล้องกับ 

Chaikeeree et al., (2018) พบว่า ค่าความน่าเชื ่อถือ

ภายในและระหว่างผ ู ้ประเม ินอยู ่ ในระดับส ูงมาก  

( ICC มีค่ าระหว่ า ง  0 .96 -0 .99 )  และ Sungkarat,  

Uthaikhup, Keawsutthi, Charoenlimprasert, and 

Kaewsanmuang (2017) พบว่า ความน่าเชื่อถือภายใน

ผู้ประเมินคนเดียวกัน ค่า ICC = 0.99 ความน่าเชื่อถือ

ระหว่างผู้ประเมิน ค่า ICC = 0.96 ในแต่ละองค์ประกอบ

ย่อย การเคลื่อนไหวแขน ขา และการเคลื่อนไหวพ้ืนฐาน 

ค่า ICC = 0.98, 0.94 และ 0.83 ตามลำดับ   

โดยกำหนดการฟื้นฟูสมรรถภาพการเดินด้วย

ขาเทียมทั้งหมด 8 ครั้ง (4 สัปดาห์) สัปดาห์ละ 2 ครั้ง 

ตามแนวทางทางการฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ป่วยโรคหลอด

เลือดสมอง ฉบับปรับปรุงล่าสุด ปี 2559 ของสถาบัน

ประสาทวิทยา คือ การให้โปรแกรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ

อย่างเบา เพื่อป้องกันภาวะแทรกซ้อน เพื่อคงพิสัยของ

ข้อ เพื ่อเพิ ่มสมรรถนะของร่างกาย เพื ่อไม่ให้สูญเสีย

สมรรถนะของร่างกายที่ฟื ้นฟูมาในระยะฟื้นตัว (ระยะ

ฟ้ืนฟู) และเพ่ือติดตามผลหลังจำหน่ายให้ผู้ป่วยไปฟ้ืนฟูที่

บ้าน (Prasat Neurological Institute, 2016) ดังน้ี 

 ครั้งที่ 1 ซักประวัติข้อมูลทั่วไป ตรวจประเมิน

สมรรถภาพร่างกาย และตรวจประเมินความสามารถใน

การเคลื่อนไหว ใช้เวลาประมาณ 30-45 นาที/ราย  
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 ครั้งที่ 2-7 การฟ้ืนฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขา

เทียม ครั้งละ 60-90 นาที/ราย กำหนดเวลาในการให้

โปรแกรมสัปดาห์ละ 2 ครั ้ง ตามโปรแกรมการฟื ้นฟู

สมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม ได้แก่ พลิกตะแคงตัว 

ลุกขึ ้นนั ่ง การนั ่งทรงตัว ล ุกขึ ้นยืน การทรงตัวยืน  

การเดิน และการก้าวข้ามสิ่งกีดขว้าง/ข้ึน-ลงบันได  

 ครั ้งที ่ 8 ประเมินผลการฟื ้นฟูสมรรถภาพ 

การเดินด้วยขาเทียม ตามแบบประเมินความสามารถใน

การเคลื่อนไหว ใช้เวลาประมาณ 20-30 นาที/ราย 

     3. การเก็บรวบรวมข้อมูล  

 (1) บันทึกข้อมูลทั ่วไปที่ได้จากแฟ้มทะเบียน

ประวัติผู้ป่วย และการซักประวัติผู้ป่วยและญาติ  

 (2) บ ันท ึกการตรวจประเม ินสมรรถภาพ

ร่างกาย แล้วนำมาวิเคราะห์ข้อมูลตามแบบบันทึกสรุป

ปัญหาและวิธีการฟ้ืนฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม  

 (3) บันทึกการตรวจประเมินความสามารถใน

การเคลื ่อนไหวก ่อนฟื ้นฟูสมรรถภาพการเดินด้วย 

ขาเทียม 

 (4) บ ันท ึกข ้อม ูลการมาร ับบร ิการตาม

โปรแกรมการฟื ้นฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม  

ในแบบบันทึกการรักษาทางกายภาพบัด และใช้นัดผู้ป่วย

ให้มาฟ้ืนฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียมตามวัน/เวลา

ที่กำหนด โดยระบุกิจกรรมการฝึก/ฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 

 (5) บันทึกการตรวจประเมินความก้าวหน้าใน

การฟื้นฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม โดยใช้แบบ

ประเมินความสามารถในการเคล ื ่อนไหวหลังฟ ื ้นฟู

สมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม 

 (6) นำข้อมูลที่ได้ทั้งหมดมาวิเคราะห์ สรุป และ

อภิปรายผล 

     4. การวิเคราะห์ข้อมูล   

 (1) นำข้อมูลทั ่วไปและผลการตรวจประเมิน

สมรรถภาพร่างกาย มาวิเคราะห์สรุปปัญหาและวิธีการ

ฟื้นฟูสมรรถภาพร่างกาย ในรูปแบบตารางประกอบ 

คำบรรยาย  

 (2) นำข้อมูลคะแนนประเมินความสามารถใน

การเคลื ่อนไหว (STREAM-TH) ส ่วน Basic Mobility  

มาหาค่า ดังน้ี 

 - ค่าร้อยละ เปรียบเทียบระหว่างก่อนและหลัง

ได้รับโปรแกรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม

ของผู้ป่วยแต่ละราย   

  - ค่าเฉลี่ย เปรียบเทียบระหว่างก่อนและหลัง

ได้รับโปรแกรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม

ของกลุ่มตัวอย่าง 
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ผลการวิจัย  
ตารางที่ 1 The general background 

general background 
Case Study 

1 2 3 4 5 
1. Personal information 
- Sex 
- Age (year) 
- Marital status 
- Nationality 
- Religion 
- Education 
- Occupation 
- Medical card 
- Domicile 

 
female 
67  
marry 
Thai 
buddhism 
primary 
- 
disability 
Nakornpathom 

 
male 
51  
single 
Thai 
buddhism 
primary 
- 
disability 
Nakornpathom 

 
male 
75  
marry 
Thai 
buddhism 
primary 
- 
disability 
Nakornpathom 

 
female 
59  
marry 
Thai 
buddhism 
primary 
- 
disability 
Nakornpathom 

 
female 
63  
marry 
Thai 
buddhism 
primary 
- 
disability 
Nakornpathom 

   general background 
Case Study 

1 2 3 4 5 
2. History taking 
- Amputation (Below knee) 
- Hemiplegia  
- etc. 
 
 
3. Mobility 

 
RT./2553 
RT./2562 
HT, DM, 
Obesity,  

Ulcer of foot 
wheelchair 
 
BK prosthesis 
(not used) 

 
LT./2555 
LT./2562 
HT 
 
 
Walker / 
wheelchair 
BK prosthesis 
(not used) 

 
LT./2540 
LT./2562 
HT 
 
 
walker / 
wheelchair 
BK prosthesis 
(not used) 

 
RT./2562 
RT./2562 
HT, DM, 
Pressure sore   
 
wheelchair 
 

 
LT./2562 
LT./2562 
HT, DM, 
Pressure sore   
 
bed > 
wheelchair 
 

จากตาราง พบว่า กลุ่มผู้ป่วยมีอายุเฉลี่ย 63 ปี ถือว่าอยู่

ในกลุ่มคนพิการที่สูงอายุ มีประวัติการตัดขาระดับใต้เข่า

ก่อนการเป็นผู ้ป่วยอัมพาตครึ่งซีก ที ่มีอาการแขน-ขา

อ่อนแรงซีกเดียวกับที่ตัดขา มีโรคประจำตัว คือ ความดัน

โลหิตสูง และผู้ป่วยบางรายเป็นโรคเบาหวานร่วมกับเกิด

ภาวะแทรกซ้อนจากแผลที่เท้า แผลกดทับ หรือน้ำหนัก

เกินมาตรฐาน ผู้ป่วย 3 รายแรกถูกตัดขาระดับใต้เข่าและ

เคยใช้ขาเทียมระดับใต้เข่ามาก่อน ภายหลังเป็นผู้ป่วย

อัมพาตครึ ่งซีกไม่ใช้ขาเทียม โดยความสามารถในการ

เคลื่อนไหวหรือเคลื่อนย้ายตัวของผู้ป่วยทุกรายน่ังรถเข็น 

มีผู้ป่วย 2 รายนั่งรถเข็นสลับกับการเดินด้วยอุปกรณ์ช่วย

เดินสี่ขา และมีผู้ป่วย 1 รายนอนติดเตียงมากกว่าน่ังรถเข็น 
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ตารางที่ 2 Program of gait rehabilitation with prosthesis on the mobility of hemiplegic patients with  

  lower - limb amputation 

Program 
Case Study  

1 2 3 4 5 
1. Bed mobility training 
2. Static sitting balance 
3. Dynamic sitting balance 
4. Static standing balance 
5. Dynamic standing balance 
6. Gait training 
7. Walk (barricade / stair training) 

- 
- 
- 
/ 
/ 
/ 
/ 

- 
- 
- 
/ 
/ 
/ 
/ 

- 
- 
- 
/ 
/ 
/ 
/ 

- 
- 
- 
/ 
/ 
/ 
/ 

- 
/ 
/ 
/ 
/ 
/ 
/ 

จากตาราง พบว่า ตามโปรแกรมการฟื้นฟูสมรรถภาพ

การเดินด้วยขาเทียม ผู้ป่วยทุกรายสามารถพลิกตะแคง

ตัวได้โดยไม่ต้องฝึก มีผู้ป่วย 1 ราย ที่ต้องเริ่มฝึกตั้งแต่

การลุกข้ึนน่ัง การน่ังทรงตัว การลุกข้ึนยืน การทรงตัวยืน 

การเดิน และการก้าวข้ามสิ ่งกีดขว้าง/ขึ ้น -ลงบันได 

ตามลำดับ โดยผู้ป่วยอีก 4 ราย เริ่มฝึกตั้งแต่การลุกข้ึน

ยืน นอกเหนือจากโปรแกรมเหล่าน้ี มีการสอน 

ออกกำลังกาย เพื่อเพิ่มความแข็งแรงและความทนทาน

ให้กล้ามเนื ้อ สอนพัน stump เพื ่อลดบวมของตอขา 

และลดอาการปวดข้อไหล่ด้วยแผ่นประคบร้อนในรายที่

ปวดข้อไหล่ก่อนการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ
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 ตารางที่ 3 Stroke Rehabilitation Assessment of Movement (STREAM-TH) Basic mobility 

Movement / Activity 
Case Study (Score) 

1 2 3 4 5 
Pre. Post. Pre. Post. Pre. Post. Pre. Post. Pre. Post. 

Supine 
1. Roll onto side 2 3 3 3 3 3 2 3 2 3 
2. Bridging 1c 2 2 3 2 3 1c 2 2 2 
3. Supine to sitting 2 2 3 3 2 3 2 3 1c 3 

Sitting 4. Rise to standing 
from sitting 

1b 2 2 3 1c 2 1c 2 1a 2 

Stand 

5. Maintain standing 
for 20 seconds 

1a 2 1c 3 1c 3 1c 2 1a 2 

6. Place affected foot 
onto step (18 cm.) 

0 1c 0 1c 0 1b 0 1c 0 1c 

Walk 7. Take 3 steps 
backwards 

0 1a 0 1c 0 1b 0 1b 0 1a 

8. Take 3 steps 
sideways to affected 
side 

0 1a 0 1c 0 1b 0 1b 0 1a 

9. Walk 10 m. indoors 0 2 1a 2 1a 2 0 2 0 2 
10. Walk down 3 
stairs alternating feet 

0 1a 0 1b 0 1a 0 1a 0 1a 

Subscale total score (30) 7 17 12 21 10 20 7 18 7 18 
STREAM total score (100%) 23.33 56.66 40.00 70.00 33.33 66.66 23.33 60.00 23.33 60.00 

* pretest-posttest  x̄ =  28.66 - 62.66  

จากตาราง พบว ่า การประเม ินความสามารถใน 

การเคลื่อนไหวของผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาด

ก ่ อ น - ห ล ั ง ใ ส ่ ข า เ ท ี ย ม  ด ้ ว ย แ บ บ ป ร ะ เ ม ิ น   

Stroke Rehabilitation Assessment of Movement 

(STREAM-TH) ส่วน Basic Mobility ในกิจกรรมท่านอน 

ท่านั ่ง ท่ายืน และท่าเดิน จำนวน 10 ข้อ ได้แก่  พลิก

ตะแคงตัว (rolls onto side) นอนหงายชันเข่ายกสะโพก

ขึ้นให้ก้นลอยพ้นเตียง (raises hips off bed in crook 

lying or bridging) และเปลี่ยนจากท่านอนหงายเปน็น่ัง 

(move from lying supine to sitting) ลุกขึ ้นยืนจาก

ท่านั ่ง  (rises to standing from sitting) ยืนอยู่ก ับที่  

จนกระท ั ่ งน ับถ ึ ง  20 (maintain standing for 20 

counts) ยกเท้าข้างอ่อนแรงขึ้นไปวางบนบันไดขั้นแรก 

(places affected foot onto first step) ก ้าวเท ้ า ไป

ด้านหลัง 3 ก้าว (takes 3 steps backwards) ก้าวเท้า

ไปด้านข้าง 3 ก้าว ทางด้านอ่อนแรง ( take 3 steps 

sideways to affected side) เด ินเป ็นระยะทาง 10 

เมตร (walk 10 meters indoors) และเดินลงบ ันได  
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3 ขั ้น โดยวางเท ้าสล ับก ัน (walks down 3 stairs 

alternating feet) มีค่าร้อยละเปรียบเทียบระหว่างก่อน

และหลังได้รับโปรแกรมการฟื้นฟูสมรรถภาพการเดิน

ด้วยขาเทียมของผู้ป่วยแต่ละราย ดังนี้ (23.33/56.66) , 

(40.00/70.00), (33.33/66.66), (23.33/60.00) และ 

(23.33/60.00) ตามลำดับ แสดงว่า ผู้ป่วยทุกรายหลัง

ได้รับโปรแกรมการฟ้ืนฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม 

มีความสามารถในการเคลื่อนไหวที่ดีข้ึน 
 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 1. การเปรียบเทียบระหว่างก่อนและหลังได้รับ

โปรแกรมการฟื้นฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียมของ

ผู้ป่วยแต่ละราย ผู้ป่วยมีความสามารถในการเคลื่อนไหว

ได้ดีขึ้น ดูจากค่าร้อยละที่เพิ่มขึ้น ดังนี้ (23.33/56.66) , 

(40.00/70.00), (33.33/66.66), (23.33/60.00) และ 

(23.33/60.00) ตามลำดับ สอดคล้องกับสมมติฐาน 

ผู ้ป ่วยอัมพาตครึ ่งซ ีกที ่พิการขาขาดในโรงพยาบาล

นครปฐม ที ่ได้รับการฟื้นฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขา

เทียม มีความสามารถในการเคลื ่อนไหวได้ดีขึ ้น โดย 

การประเมินด้วย Stroke Rehabilitation Assessment 

of Movement (STREAM-TH) ส่วน Basic Mobility 

 2. การเปรียบเทียบระหว่างก่อนและหลังได้รับ

โปรแกรมการฟื้นฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียมของ

กลุ่มตัวอย่าง ซึ่งมีความสามารถในการเคลื่อนไหวได้ดีข้ึน 

ดูจากค่าเฉลี่ยที่เพ่ิมข้ึน x̄ =  28.66/62.66 สอดคล้องกับ

สมมติฐาน ผู ้ป ่วยอัมพาตครึ ่งซ ีกที ่พิการขาขาดใน

โรงพยาบาลนครปฐม ที่ได้รับการฟื้นฟูสมรรถภาพการ

เดินด้วยขาเทียม มีความสามารถในการเคลื่อนไหวได้ดี

ขึ ้ น  โ ดยการประ เมินด้ วย  Stroke Rehabilitation 

Assessment of Movement (STREAM-TH) ส่วน Basic 

Mobility 

 3. การเปรียบเทียบระหว่างก่อน-หลังได้รับ

โปรแกรมการฟื ้นฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม 

ผู้ป่วยสามารถเดินได้ทุกราย ดูจากคะแนน Walk 10 m. 

indoors ที่เพิ ่มขึ ้น ดังนี ้ (0/2), (1a/2), (1a/2), (0/2) 

และ (0/2) ตามลำดับ สอดคล้องกับสมมติฐาน ผู ้ป่วย

อัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาดในโรงพยาบาลนครปฐม ที่

ได ้ ร ับการฟ ื ้นฟ ูสมรรถภาพการเด ินด ้วยขาเท ียม  

ม ีความสามารถในการ เคล ื ่ อนไหวได ้ ด ี ข ึ ้ น โดย 

การประเมินด้วย Stroke Rehabilitation Assessment 

of Movement (STREAM-TH) ส่วน Basic Mobility 
 

อภิปรายผลการวิจัย 
 การวิจ ัยครั ้งน ี ้แสดงให้เห ็นว ่า หลังได้รับ

โปรแกรมการฟื้นฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียมของ

ผู ้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที ่พิการขาขาด ได้แก่ การพลิก

ตะแคงตัว การลุกขึ ้นนั ่ง การนั ่งทรงตัว การลุกขึ ้นยืน 

การทรงตัวยืน การเดิน และการก้าวข้ามสิ่งกีดขว้าง/ข้ึน-

ลงบันได ตามลำดับ สัปดาห์ละ 2 ครั ้ง จำนวน 8 ครั้ง 

ผู้ป่วยอัมพาตครึ ่งซีกที ่พิการขาขาดมีความสามารถใน

การเคลื่อนไหวได้ดีขึ้น และสามารถเดินได้ทุกราย ดังที่ 

Utrarachkij, Reecheeva, Siriratna, Thamronglaohaphan, 

and Chira-adisai (2016) กล่าวว่า การฟื้นฟูสมรรถภาพใน

ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองระยะเรื้อรัง (ผู้ป่วยอัมพาต

ครึ ่งซ ีก) แบบผู ้ป ่วยนอกเพียง 1-2 ครั ้งต่อสัปดาห์ 

ต่อเนื่องในระยะเวลาหนึ่ง จะพบค่าคะแนนการใช้งาน

รยางค์บนและรยางค์ล่างที่ดีข้ึน  
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 ดังนั ้น ผู ้ป่วยอัมพาตครึ ่งซีกที ่พิการขาขาด  

ที ่ ได้ร ับการฟื ้นฟูสมรรถภาพการเด ินด้วยขาเทียม  

จะมีความสามารถในการเคล ื ่อนไหวได้ด ีข ึ ้น โดย 

การประเมินด้วย Stroke Rehabilitation Assessment 

of Movement (STREAM-TH) ส่วน Basic Mobility ซึ่ง

นักวิชาชีพด้านการแพทย์ในต่างประเทศจึงได้นำดัชนี

ความสามารถในการเคลื่อนไหว มาใช้ประเมินทักษะการ

ใช้ขาเทียมของคนพิการสูญเสียขา ตั้งแต่เริ่มต้นและใน

ร ะ ห ว่ า ง ช่ ว ง ก า ร ฝึ ก ทั ก ษ ะก า ร ใช้ ข า เ ที ย ม ใน

สถานพยาบาล เพื ่อวางแผนการฝ ึกอบรม ทบทวน

ความก้าวหน้า ใช้ติดตามประเมินผล เพื่อเป้าหมายการ

ฟื้นฟูสมรรถภาพ นั่นคือ การมีทักษะการใช้ขาเทียมที่ดี 

(Jaipong, Somboon, & Chenaksara, 2016)  

 ข้อจำกัดของการศึกษาครั้งนี้ คือ ความพิการ

ซ้ำซ้อนของผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาด มีผลต่อ

การฟ ื ้นฟ ูสมรรถภาพการเด ินด ้วยขาเท ียม ให ้มี

ความสามารถในการเคลื ่อนไหวได้ดีขึ ้น พบว่า การ

ประเมินความสามารถในการเคลื่อนไหว ตามกิจกรรมใน

ท่ายืน และท่าเดิน จำนวน 4 ข้อ ได้แก่ ยกเท้าข้างอ่อน

แรงขึ้นไปวางบนบันไดขั้นแรก (places affected foot 

onto first step) ก้าวเท้าไปด้านหลัง 3 ก้าว (takes 3 

steps backwards) ก้าวเท้าไปด้านข้าง 3 ก้าว ทางด้าน

อ่อนแรง (take 3 steps sideways to affected side) 

และเดินลงบันได 3 ขั ้น โดยวางเท้าสลับกัน (walks 

down 3 stairs alternating feet) มีคะแนนเฉลี่ยก่อน-

หลัง เท่ากับ (0/1) แสดงให้เห็นว่า ผู้ป่วยทุกรายสามารถ

ทำกิจกรรมเหล่านี้ได้ โดยยังต้องอาศัยเครื่องช่วย และ

คุณภาพการเคลื่อนไหวเบี่ยงเบนจากปกติมาก (1a, 1c) 

หรือปกติ แต่ทำได้บางส่วน (1b)  

 ในการฟื ้นฟูสมรรถภาพคนพิการซ ้ำซ ้อน  

ในกลุ ่มผู ้ป ่วยอัมพาตครึ ่งซีกที ่พิการขาขาด ต้องให้

ความสำคัญกับการฟ้ืนฟูสมรรถภาพการเดินด้วยขาเทียม

มากกว่าการให้รถเข็น เพราะมองถึงความสะดวก ความ

ปลอดภัย และความยุ่งยากในการใส่ขาเทียม แต่ขาดการ

พัฒนาศ ักยภาพของผ ู ้ป ่วยให ้กล ับมาดำรงชีว ิตได้

ใกล้เคียงปกติที่สุด จนทำให้ผู้ป่วยไม่ใช้ขาเทียม เพราะ

เห็นว่าการเดินโดยไม่ใส่ขาเทียมหรือนั่งรถเข็นสะดวก

กว่า อีกท้ังในผู้ป่วยบางรายกลายเป็นผู้ป่วยนอนติดเตียง 

และต้องอาศัยความร่วมมือจากบุคลากรวิชาชีพต่าง ๆ 

ได้แก่ แพทย์ นักกายภาพบำบัด พยาบาล นักกาย

อุ ปกรณ์  เ จ้ าพนั ก ง าน เ วชกร รมฟื้ นฟู  เ ป็ นต้ น   

ดังที่ Pinsuwan and Bootcheewan (2015) กล่าวว่า

การดูแลผู ้ป่วยหลอดเลือดสมองแตกควรเป็นการดูแล

แบบสหสาขาวิชาชีพและมีการปรึกษาหารือร่วมกัน เพ่ือ

เตรียมผู้ป่วยให้พร้อมที่จะกลับบ้าน ตลอดจนกลับไปอยู่

บ้านได้อย่างเหมาะสม และไม่กลับเป็นซ้ำอีก 
 

ข้อเสนอแนะ 

 1. การศึกษาเรื่องผลของการฟื้นฟูสมรรถภาพ

การ เดิ นด้ ว ย ขา เที ย มที่ ม ี ต่ อ ค วา มส า มา ร ถ ใ น  

การเคลื่อนไหวของผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาด 

ต้องเริ ่มศึกษาการฟื้นฟูสมรรถภาพการเดินตั ้งแต่หลัง

ผ่าตัดขา และพิจารณาการใส่ขาเทียมในผู้ป่วยที่มีกำลัง

กล้ามเนื้อขาเกรด 3 ขึ้นไป เพื่อพัฒนาทักษะการใช้ขา

เทียมหรือความสามารถในการเคลื่อนไหว 

 2. ศึกษาผลการฟื้นฟูสมรรถภาพที่รอบด้าน

โดยคำนึงถ ึงป ัจจ ัยต ่าง ๆ ท ี ่อาจม ีผลต่อการฟื ้นฟู

สมรรถภาพร่วมด้วย 
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 3. ควรมีการศึกษานวัตกรรมกายอุปกรณ์ที ่มี

ผลต่อการฟ้ืนฟูสมรรถภาพการเดินของผู้ป่วยอัมพาตครึ่ง

ซีกที่พิการขาขาด  
 

กิตติกรรมประกาศ 
 การศึกษาเรื่องผลของการฟ้ืนฟูสมรรถภาพการ

เดินด้วยขาเทียมที่มีต่อความสามารถในการเคลื่อนไหว

ของผู้ป่วยอัมพาตครึ่งซีกที่พิการขาขาด ในโรงพยาบาล

นครปฐม ฉบับนี ้ ได้รับการสนับสนุนจากกลุ่มพัฒนา

ระบบบริการสุขภาพ โรงพยาบาลนครปฐม เป็นการวิจัย  

พัฒนางานประจำสู่ งาน วิจัย R2R: Rout ine to  

Research เพื ่อยกระดับคุณภาพงานบริการทางด้าน 

Clinic และ Non Clinic  และเพื ่อพัฒนางานวิชาการ

ด้านเวชศาสตร์ฟื ้นฟูคนพิการซ้ำซ้อน ในกลุ ่มผู ้ป ่วย

อัมพาตครึ ่งซ ีกที ่พิการขาขาด ให้มีความสามารถใน 

การเคลื่อนไหวได้ใกล้เคียงปกติที่สุด 

 ผู้วิจัย ใ ค ร่ ขอขอบคุณ  ร ศ .ดร . สมบู รณ์   

ศิ ร ิสรรหิรัญ , ผศ .ดรประเสริฐ สกุลศรีประเสริฐ   

จากมหาวิทยาลัยมหิดล และพญ.อลิสรา เตชะไพฑูรย์ 

นายแพทย์ (ด้านเวชกรรม สาขาเวชกรรมฟื้นฟู) ระดับ

ชำนาญการพิเศษ โรงพยาบาลนครปฐม ที ่ช่วยเป็นที่

ปรึกษาและให้คำแนะนำ เพื่อเป็นแนวทางในการศึกษา  

และขอขอบคุณกรณีศึกษาทุกท่านที่เสียสละเวลาและให้

ความร่วมมือในการศึกษา

เอกสารอ้างอิง 
Chaikeeree, N., Wannapakhe, J., Boonsinsukh, R., Tantiwong, K., Phetchatchan, N., Wongkom, T., & 
 Saribut, S. (2018). Stroke Rehabilitation Assessment of Movement Thai version (STREAM): 
 Translation with reliability and concurrent validity study. Thai Journal of Physical Therapy, 
 40(1), 16-23. 
Daley, K., Mayo, N., & Wood-Dauphinee, S. (1999). Rehability of score on the Stroke Rehabilitation 
 Assessment of Movement (STREAM) measure. Phys Ther, 79(1), 8-23. 
Jaipong, J., Somboon, P., & Chenaksara, N. (2016). The Locomotor Skills in Prosthetic Use and 
 Quality of Life of Lower Limb Amputation Personsin Lamphun Province. Thai Journal of 
 Health Systems Research, 10(4), 402-413. 
Kamonsawat, N. (2014). Quality of life of trans-femoral and trans-tibial amputees after receiving 
 prosthesis at prosthetic and orthotic unit, Rayong Hospital. J Prapokklao Hosp Clin Med 
 Educat Center, 31, 18-29. 
National Statistical Office. (2019). The 2017 Disability Survey. Bangkok: Text and Journal Publication 
 Co., Ltd. 
Pinsuwan, M., & Bootcheewan, S. (2015). The Results of Multidisciplinary Care on the Rehabilitation of 

the Hemorrhagic Stroke Patients at the Male Surgery Ward, Phra Nakhon Si Ayutthaya Hospital. 
Journal of Preventive Medicine Association of Thailand, 5(1), 16-26. 



วารสารวิทยาลัยราชสุดา ปีที่ 17 ฉบับที่ 2 หน้า 17 
 

Piriyapraserth, P. (2016). Stroke Assessment Tools. Thai Journal of Physical Therapy, 38(3),  
 128-136. 
Prasat Neurological Institute. (2016). Clinical Practice Guidelines for Stroke Rehabilitation. Bangkok: 
 Tana Press Co., Ltd. 
Sungkarat, S., Uthaikhup, S., Keawsutthi, M., Charoenlimprasert, J., & Kaewsanmuang, S. (2017). 
 Intra- and inter-rater reliability of the Stroke Rehabilitation Assessment of Movement 
 (STREAM). Journal of Associated Medical Sciences, 50(1), 71-84. 
Utrarachkij, N., Reecheeva, N., Siriratna, P., Thamronglaohaphan, P., & Chira-adisai, W. (2016). Functional  
 Outcomes of Upper and Lower Limbs after Rehabilitation Program in Sub-acute and Chronic 

Stroke patients at Ramathibodi Hospital. Thai Journal of Rehebil Med, 26(2), 47-53. 
Yesuwarn, T., Uppayothin P., & Jivacate T. (2012). Thai Lower Limb Amputees: Stigma Process and 
 Adaptation. Journal of Thai Rehabilitation Medicine, 22(2), 51-57.  



หน้า 18 วารสารวิทยาลัยราชสุดา ปีที่ 17 ฉบับที่ 2  
 

กลวิธีการสอนดนตรีในชั้นเรียนรวมระดับประถมศึกษา:  
มุมมองจากประสบการณ์ของครูสอนดนตร ี

 

 
อัมทิภา ศิลปพิบูลย์ 1, นัทธี เชียงชะนา 2,  นิอร เตรัตนชัย 3 

1,3 วิทยาลัยดุริยางคศิลป์ มหาวิทยาลัยมหิดล 2 วิทยาลัยราชสุดา มหาวิทยาลัยมหิดล 
Email: 2natee.che@mahidol.ac.th 

 
Received: October 18, 2020 

Revised: June 14, 2021  

Accepted: June 17, 2021 

บทคัดย่อ 
การวิจัยในครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพที่มุ่งศึกษากลวิธีการสอนดนตรีในชั้นเรียนรวม ระดับประถมศึกษา โดย

ศึกษาผ่านมุมมองจากประสบการณ์ของครูสอนดนตรี จำนวนทั้งหมด 6 ท่าน เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยวิธีการสัมภาษณ์แบบ

กึ่งโครงสร้าง การสังเกตการเรียนการสอนแบบไม่มีส่วนร่วมในชั้นเรียน และการศึกษาข้อมูลจากเอกสารที่เกี่ยวข้องกับกลวิธี

การสอนดนตรีในชั้นเรียนรวมระดับประถมศึกษา วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพด้วยวิธีการอุปนัย พร้อมท้ังนำเสนอผลการวิจัย

ในรูปแบบการบรรยาย ผลการวิจัยพบว่า ครูสอนดนตรีนำเสนอมุมมองเกี่ยวกับกลวิธีการสอนดนตรีในชั้นเรียนรวม ระดับ

ประถมศึกษาไว้ 4 ประเด็นหลัก ได้แก่ 1) การสร้างความเข้าใจและตระหนักรู้ในความต้องการของนักเรียนเป็นรายบุคคล

และการขอคำปรึกษาจากครูการศึกษาพิเศษเพื่อร่วมกันการวางแผนการสอน 2) การออกแบบการสอนที่สอดคล้องกับ

ศักยภาพของนักเรียน 3) การนำเทคนิคที่สำคัญมาใช้ในการเรียนการสอนให้เกิดประสิทธิภาพสูงสุด ได้แก่ การใช้คำสั่งที่

ชัดเจนและเข้าใจง่าย การกระตุ้นการตอบสนองของนักเรียนตลอดเวลา การสนับสนุนให้เพื่อนช่วยเหลือเพื่อน และการเลือก

กิจกรรมที่สนุกสนาน และ 4) การปรับเปลี่ยนการสอนให้เหมาะสมกับนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ 
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Abstract 
The purpose of this qualitative study was to study music teaching strategies for inclusive 

elementary classroom from perspective of six music teachers’ experience. The data were collected by 

semi-structured interviews, non-participant observation in an inclusive music classroom and reviewing 

document related to music teaching strategies for inclusive elementary classroom. Qualitative data were 

analyzed using inductive data analysis. The results were presented in the form of narrative data. The 

results showed that music teachers presented four perspectives related to music teaching strategies in 

an inclusive classroom which were 1) understanding and realization of individual needs of the students 

and consulting with special education teachers to collaboratively design the lesson; 2) designing the 

instruction to meet student’s potential; 3) using various techniques to effectively support the instruction 

including clear and easy instructions, frequently motivating students response throughout the lesson, 

using peer-assisted learning and enjoyable activities; and 4) adapting the instruction to suit to students’ 

needs.   
 

Keywords: Music, Teaching strategies, Inclusive classroom, Elementary education 
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ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา 
การเรียนการสอนดนตรีในชั้นเรียนในปัจจุบัน 

ครูผู ้สอนต้องพบเจอกับนักเรียนที่มีความหลากหลาย 

โดยเฉพาะนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษเรียนร่วม ซึ่ง

ปัจจุบันคำว่านักเรียนที่มีความต้องการพิเศษเริ่มเป็นที่

รู ้จักและคุ ้นหูมากขึ ้นในประเทศไทย ซึ ่งส่วนใหญ่มัก

มุ่งเน้นไปที่เด็กพิการ แต่โดยแท้จริงแล้ว ความหมายของ

นักเรียนที่มีความต้องการพิเศษนั้นครอบคลุมถึงบุคคลที่

มีลักษณะการเรียนรู้ หรือความสามารถในด้านต่าง ๆ ที่

แตกต่างไปจากบุคคลทั่วไป อาจจะสูงกว่า หรือต่ำกว่า

เกณฑ์มาตรฐาน โดยแบ่งประเภทของนักเรียนที่มีความ

ต้องการพิเศษออกเป็น 3 กลุ ่ม ได้แก่ นักเร ียนที ่มี

ความสามารถพิเศษ นักเรียนที่มีความพิการ และนักเรียน

ที ่อยู ่ในกลุ ่มเสี ่ยง (Heward, 2014; The Council for 

Exceptional Children [CEC], 2020) ทั้งนี้ไม่ว่าจะเป็น

นักเรียนที่มีความต้องการพิเศษในกลุ่มใดก็ตาม ล้วน

แล้วแต่ต้องการความช่วยเหลือและการดูแลเป็นพิเศษ 

เพื่อให้พวกเขาได้รับโอกาสในการพัฒนาศักยภาพและ

ความสามารถทางการศึกษาของแต่ละบุคคลได้อย่างเต็ม

ศักยภาพ เท่าเทียมกับนักเรียนทั่วไป ด้วยรูปแบบการจัด

การศึกษาแบบเรียนรวม (inclusive education) ที่เอื้อ

ต่อการเรียนรู ้ และลดขีดจำกัดด้านสภาพแวดล้อมใน 

การมีส่วนร่วมของนักเรียนทุกคน ( IDEA, 1975; Thai 

Government Gazette, 2008)  

ลักษณะของชั้นเรียนดนตรีโดยทั่วไป เป็นชั้น

เร ียนที ่ เอ ื ้อต ่อการเร ียนร ู ้ร ่วมกันของนักเร ียนที ่มี  

ความหลากหลายทางการเรียนรู ้และความสามารถใน

ลักษณะของชั้นเรียนรวม ซึ่งมีเป้าหมายเพื่อให้นักเรียน

ทุกคนเข้าใจและสามารถแสดงออกทางดนตรีได้อย่าง

สร้างสรรค์ สามารถคิดวิเคราะห์ วิจารณ์คุณค่าของดนตรี 

และสามารถถ่ายทอดความรู้สึกชื่นชมต่อดนตรีได้อย่าง

อ ิสระ พร้อมทั ้งสามารถเข ้าใจและเห็นคุณค่าของ

ค ว ามสั มพั น ธ์ ร ะหว่ า ง ดนตรี  วั ฒนธ ร รม  และ

ประวัติศาสตร์ รวมทั ้งสามารถนำไปประยุกต์ใช ้ใน

ชีวิตประจำวันได้ สาระการเรียนรู้ที่ทุกคนต้องเรียนแบ่ง

ออกเป็น 2 ด้าน คือ ด้านเนื้อหาและด้านทักษะ ในด้าน

เนื้อหา ประกอบด้วยการเรียนรู้องค์ประกอบดนตรีและ

วรรณคดีดนตรี ส่วนในด้านทักษะ ประกอบด้วย การ

เรียนทักษะการฟัง การขับร้อง การเล่น การเคลื่อนไหว 

การสร้างสรรค์ และการอ่าน  (Ministry of Education, 

Thailand, 2008; Suttachitt, 2018) ซึ ่ งน ักเร ียนท ี ่มี

ความต้องการพิ เศษต้องได้ เรียนรู้ ในสาระต่าง  ๆ 

เช่นเดียวกันกับนักเรียนปกต ิ

หัวใจสำคัญของการจัดการเรียนรวมวิชาดนตรี

คือ “กลวิธีการสอน” โดยครูผู้สอนจะต้องใช้เป็นหลัก

สำคัญในการออกแบบกระบวนการเรียนการสอนต่าง ๆ 

ที่เหมาะสมและสอดคล้องกับช่วงวัยและศักยภาพของ

นักเรียนทุกคนทั้งนักเรียนทั่วไปและนักเรียนที่มีความ

ต ้องการพ ิ เศษ เพ ื ่อให ้ เก ิดการเร ียนการสอนที ่มี

ประสิทธิภาพและสามารถพัฒนาทักษะ ความรู ้ และ

ความสามารถของนักเรียนทุกคนได้อย่างเต็มศักยภาพ 

ซึ่งครูต้องคำนึงถึงปัจจัยหลายด้าน ทั้งการศึกษาลักษณะ

และความต้องการจำเป็นของนักเรียนที่มีความต้องการ

พิเศษ การปรึกษาหารือกับครูการศึกษาพิเศษเพื่อ

ออกแบบการเรียนการสอน ตลอดจนการนำกลยุทธ์  

ต่าง ๆ มาสนับสนุนให้วิธีการสอนมีความน่าสนใจและ

เกิดประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น เช่น การออกคำสั่งที่ชัดเจน 

การใช้สื่อหรือสัญลักษณ์ต่าง ๆ ในการสื่อสาร การสอน
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โดยใช้คำถามหรือการทดสอบเพื่อกระตุ ้นให้นักเรียน

ตอบสนอง และตรวจสอบความรู้ความเข้าใจของนักเรียน 

รวมทั ้งการเปิดโอกาสให้ได้ฝึกทักษะทางสังคม หรือ 

การให้นักเรียนได้ทำกิจกรรมตามความชอบ ซึ่งครูผู้สอน

สามารถปรับเปลี่ยนวิธีการสอนหรือวิธีการประเมินให้

เหมาะสมกับศักยภาพของนักเรียนแต่ละคนที ่เร ียน

ร่วมกัน (Abramo, 2012; Cassidy, 1990; Jellison & 

Draper, 2015) 

จากการศึกษากลวิธีการสอนดนตรีในชั้นเรียน

รวม ระดับประถมศึกษาในงานวิจัย ตำรา และเอกสารที่

เกี่ยวข้อง พบว่าเอกสารที่นำเสนอเกี่ยวข้องกับประเด็นนี้

ส ่วนใหญ่พบมากในต่างประเทศ เช่น Adamek and 

Darrow (2010) นำเสนอแนวทางการเรียนการสอนใน

ชั้นเรียนรวมรายวิชาดนตรีในหนังสือ ที่มีชื่อว่า Music in 

Special Education โดยมีการนำเสนอหลักการและ

วิธีการจัดการเรียนรวมในชั้นเรียนดนตรีสำหรับเด็กที่มี

ความต้องการพิเศษทุกประเภท  ต่อมา  Darrow and 

Adamek (2018)  ได้เผยแพร่บทความเรื่อง Instructional 

Strategies for the Inclusive Music Classroom 

บทความนี้กล่าวถึงกลยุทธ์ที่ช่วยส่งเสริมให้การสอนวิชา

ดนตรีในชั้นเรียนรวมมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น ได้แก่ 

การวางแผนการสอนที่สามารถยืดหยุ่นและสอดคล้องกับ

ศักยภาพของนักเรียน อาจมีการปรับเปลี่ยนให้เหมาะสม

กับนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ การทำงานร่วมกัน

ของหลาย ๆ ฝ่าย ทั้งครูการศึกษาพิเศษ ครูประจำชั้น 

และผู้ปกครองในการออกแบบกลยุทธ์ให้เหมาะสมกับ

ความต้องการของนักเรียน ตลอดจนการสร้างแรงจูงใจใน

การเรียนด้วยกิจกรรมที่สนุกสนาน นอกจากนี้ Hammel 

(2004) ได้เผยแพร่บทความเรื่อง Inclusion Strategies 

That Work ได้กล่าวถึงการนำกลยุทธ์ต่าง ๆ มาใช้ใน 

การจัดการเรียนการสอนดนตรีในชั ้นเรียนรวม และ

นำเสนอว่าการสอนในชั้นเรียนรวมที่มีประสิทธิภาพต้อง

อาศัยการทำงานร่วมกันระหว่างครูสอนดนตรี ครู

การศึกษาพิเศษ และบุคลากรอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้อง  

ในปัจจุบันครูสอนดนตรีในประเทศไทยต่างพบ

เจอกับความท้าทายในการจัดการเรียนการสอนนักเรียน

ที่มีความหลากหลายในชั้นเรียนรวม และมีครูผู้สอนหลาย

ท่านที่มีความรู้ ความเชี่ยวชาญ และมีประสบการณ์สอน

นักเร ียนกลุ ่มดังกล่าวมาหลายปี แต่อย่างไรก็ตาม

ประสบการณ์ดังกล่าวยังไม่มีผู้ใดรวบรวมหรือทำวิจัยเพื่อ

นำเสนอองค์ความรู ้ด ังกล่าว ด้วยเหตุนี ้ผ ู ้ว ิจ ัยจ ึงมี  

ความต้องการที่จะศึกษากลวิธีการสอนดนตรีในชั้นเรียน

รวม ผ่านมุมมองและประสบการณ์ของครูผู้สอนดนตรีที่

มีความรู้และความเชี่ยวชาญ โดยใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิง

ค ุณภาพ ผลการวิจัยในครั ้งน ี ้จะเป ็นประโยชน ์ต่อ

ครูผ ู ้สอนดนตรีในชั ้นเร ียนรวม ครูการศึกษาพิเศษ 

บุคลากรที่เกี่ยวข้อง และผู้ที่สนใจที่จะสามารถนำองค์

ความรู้ที่ได้จากงานวิจัยนี้ไปประยุกต์ใช้ในการส่งเสริม

และพัฒนาความสามารถทางดนตรีของนักเรียนทุกคนที่

มีความหลากหลายในชั้นเรียนได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
การวิจัยในครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษากลวิธี

การสอนดนตรีในชั้นเรียนรวม ระดับประถม ศึกษา ผ่าน

มุมมองจากประสบการณ์ของครูผู้สอนดนตรีในชั้นเรียน

รวม โดยศึกษาในประเด็น ดังต่อไปนี้  1) การสร้างความ

เข้าใจและตระหนักรู้ในความต้องการของนักเรียนเป็น

รายบุคคล 2) การออกแบบการสอนที ่สอดคล้องกับ
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ศ ักยภาพของผ ู ้ เร ียน 3) เทคน ิคการสอน และ 4)  

การปรับเปลี ่ยนการสอนให้เหมาะสมกับนักเรียนที ่มี

ความต้องการพิเศษ 
 

วิธีดำเนินการวิจัย 
1. ระเบียบวิธีวิจัย 

การศึกษามุมมองเกี ่ยวกับประสบการณ์ของ

ครูผู้สอนดนตรีเกี่ยวกับกลวิธีการสอนดนตรีในชั้นเรียน

รวม ระดับชั้นประถมศึกษาในครั้งนี้ ได้ดำเนินการศึกษา

ผ ่านกระบวนการว ิจ ัยเช ิงค ุณภาพ (Qualitat ive 

research) ซึ่งเป็นการวิจัยที่มุ่งแสวงหาความรู้ ทำความ

เข้าใจ ตีความ และให้ความหมายเกี่ยวกับปรากฏการณ์ที่

เกี่ยวข้องกับความรู้สึกนึกคิด ความเชื่อ เจตคติ สภาวะ

แวดล้อม บริบทในสังคม หรือวัฒนธรรม จากการเก็บ

ข ้อม ูลด ้วยว ิธ ีการท ี ่หลากหลาย เช ่น การส ัง เกต  

การสัมภาษณ์เชิงลึก การสนทนากลุ่ม การศึกษาเอกสาร

และหลักฐานต่าง ๆ (Creswell, 1998) สำหรับการวิจัย

ในครั้งนี้ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยวิธีการสัมภาษณ์

แบบกึ่งโครงสร้าง การสังเกตชั้นเรียนรวมวิชาดนตรีแบบ

ไม่มีส่วนร่วม และการรวบรวมข้อมูลจากเอกสารต่าง ๆ 

ท ี ่ เก ี ่ยวข ้องก ับว ิธ ีการสอนดนตร ีในช ั ้นเร ียนรวม  

ในระดับชั ้นประถมศึกษา และนำข้อมูลมาตรวจสอบ

ความน่าเช ื ่อถ ือด้วยวิธ ีการตรวจสอบแบบสามเส้า 

(triangulation) และวิเคราะห์ข้อมูลด้วยวิธีการอุปนัย 

(inductive analysis) 

2. ผู้เข้าร่วมวิจัย 

การวิจัยในครั้งนี้ได้รับการรับรองจริยธรรมใน

คนจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน สาขา

สังคมศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล โดยผู้เข้าร่วมวิจัยได้รับ

การพิทักษ์สิทธิตามหลักจริยธรรมตลอดกระบวนการ

และการดำเนินโครงการวิจัย ผู้เข้าร่วมวิจัยในการวิจัย

ครั ้งนี ้ คือ ครูสอนดนตรีระดับชั ้นประถมศึกษาจาก

โรงเร ียนที ่ม ีการจ ัดการศึกษาแบบเร ียนรวมระดับ

ประถมศึกษา ในกรุงเทพมหานครและปริมณฑล โดย

กำหนดขอบเขตการศึกษาเฉพาะโรงเรียนเอกชนและ

โรงเรียนสาธิต ซึ ่งโรงเรียนดังกล่าวจะต้องมีการจัด 

การเรียนรวมในรายวิชาดนตรี ในระดับประถมศึกษา  

มีการจัดกิจกรรมเสริมหลักสูตรและนอกหลักสูตรทาง

ดนตรีที ่เปิดโอกาสให้นักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ

แสดงร่วมกันอย่างต่อเนื่อง มาไม่ต่ำกว่า 10 ปี จากเกณฑ์

ดังกล่าวผู ้ว ิจ ัยได้โรงเรียนที ่ตรงตามเกณฑ์ทั ้งหมด  

3 โรงเรียน ได้แก่ โรงเรียนรุ่งอรุณ โรงเรียนเพลินพัฒนา 

และโรงเร ียนสาธิตจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (ฝ ่าย

ประถม)  

หลังจากนั้นผู ้วิจัยได้ทำการคัดเลือกครูสอน

ดนตรีเพื่อเข้าร่วมการวิจัย โดยมีเกณฑ์การคัดเลือกดังนี้ 

1) เป็นครูสอนดนตรีระดับชั้นประถมศึกษา 2) มีคุณวุฒิ

ทางการศึกษาด้านดนตรีศึกษา หรือด้านดนตรี 3) มี

ประสบการณ์สอนดนตรีในชั ้นเร ียนรวม ระดับชั้น

ประถมศึกษา ไม่ต ่ำกว่า 2 ปี 4) เคยเข้าร ่วมอบรม

เกี่ยวกับการสอนดนตรีสำหรับนักเรียนที่มีความต้องการ

พิเศษ การเร ียนรวม หรือการจัดการศึกษาสำหรับ

นักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ  และ 5) แสดงเจตนา

ยินยอมเข้าร่วมการวิจัย โดยลงนามในหนังสือแสดง

เจตนายินยอมที่จะเข้าร่วมการวิจัยในครั้งนี้ จากเกณฑ์

ดังกล่าวได้ผู้เข้าร่วมวิจัยที่ตรงตามเกณฑ์ในการคัดเลือก 

จำนวนทั้งหมด 6 ท่าน จาก โรงเรียนรุ่งอรุณ จำนวน 2 

ท่าน โรงเรียนเพลินพัฒนา จำนวน 2 ท่าน และโรงเรียน
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สาธิตจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย (ฝ่ายประถม) จำนวน 2 

ท่าน ผู้เข้าร่วมเป็นเพศหญิง จำนวน 3 ท่าน และเพศชาย 

จำนวน 3 ท่าน อายุของผู้เข้าร่วมวิจัย ต่ำที่สุด คือ 23 ปี 

และสูงที ่สุด คือ 60 ปี ผู ้เข้าร่วมจบการศึกษาระดับ

ปริญญาตรี 1 ท่าน ในสาขาดนตรี และจบการศึกษา

ระดับปริญญาโท 5 ท่าน ประกอบด้วย สาขาวิชาดนตรี

ศึกษา 3 ท่าน สาขาวิชาดนตรี 1 ท่าน และสาขาวิชา

ดนตรีวิทยา 1 ท่าน ผู้เข้าร่วมวิจัยมีประสบการณ์สอน

ตั ้งแต่ 2 ปีขึ ้นไป จนถึง 20 ปี  และส่วนใหญ่สอนใน

ระดับชั้นประถมศึกษาตอนต้น ดังรายละเอียดในตาราง 

ที่ 1 

 

ตารางท่ี 1 ข้อมูลพื้นฐานของครูผู้สอน 

ครูผู้สอน เพศ อาย ุ การศึกษา ประสบการณ์สอนดนตรี ระดับชั้นที่สอน 
ครูผู้สอน A หญิง 60 ปี ปริญญาโท (ดนตรีศึกษา) 20 ปี ป.3 - ป.4 
ครูผู้สอน B ชาย 35 ปี ปริญญาโท (ดนตรีศึกษา) 13 ปี ป.1 - ป.3 
ครูผู้สอน C ชาย 23 ปี ปริญญาตรี (ดนตรี) 2 ปี ป. 1 
ครูผู้สอน D หญิง 38 ปี ปริญญาโท (ดนตรี) 7 ปี ป. 2 
ครูผู้สอน E ชาย 43 ปี ปริญญาโท (ดนตรีวิทยา) 17 ปี ป. 2 - ม. 6 
ครูผู้สอน F หญิง 46 ปี ปริญญาโท (ดนตรีศึกษา) 12 ปี ป. 1 

3. การเก็บรวบรวมข้อมูลและเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

  หลังจากได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยใน

คน ผู้วิจัยนำเอกสารชี้แจงไปให้ผู ้เข้าร่วมวิจัยอ่านทำ

ความเข้าใจ และลงนามเพื่อแสดงเจตนายินยอมเข้าร่วม

การวิจัย จากนั้นผู้วิจัยดำเนินการส่งหนังสือขออนุญาต

เก็บรวบรวมข้อมูลไปยังผู้บริหารโรงเรียนทั้ง 3 แห่ง เมื่อ

ได้รับอนุญาตผู้วิจัยจึงทำการนัดหมายวันและเวลาในการ

เก็บรวบรวมข้อมูลกับผู้เข้าร่วมวิจัยทั้ง 6 ท่าน  

กระบวนการเก็บรวบรวมข้อมูลเริ ่มจากการ

สัมภาษณ์ผู้เข้าร่วมวิจัยทีละท่าน โดยใช้เวลาประมาณ   

1 – 2 ชั่วโมง ณ ห้องสอนดนตรี ในโรงเรียนของผู้เข้าร่วม

แต่ละท่าน โดยใช้ข้อคำถามสัมภาษณ์แบบกึ่งโครงสร้าง 

ที่ผู้วิจัยพัฒนาข้อคำถามมาจากกรอบแนวคิดในการวิจัย

ที ่ได้พัฒนาขึ ้นจากสังเคราะห์เอกสารและงานวิจัยที่

เกี่ยวข้องกับการจัดการเรียนรวมรายวิชาดนตรี สำหรับ

การสัมภาษณ์ในครั้งนี้ผู้วิจัย ได้ขออนุญาตบันทึกเทปการ

สัมภาษณ์ ซึ่งระหว่างการสัมภาษณ์ผู้วิจัยและผู้เข้าร่วม

วิจัยสนทนากันด้วยบรรยากาศที่เป็นกันเองไม่เร่งรัดเวลา 

เคารพและให้สิทธิ์ผู้เข้าร่วมวิจัยในการเลือกตอบหรือไม่

ตอบคำถาม โดยเฉพาะข้อคำถามบางข้อที่ผู้เข้าร่วมวิจัย

รู้สึกไม่สบายใจที่จะให้ข้อมูล  

เม ื ่อดำเน ินการส ัมภาษณ์เสร ็จ ผ ู ้ว ิจ ัยจึง

ดำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยวิธีการสังเกตการเรียน

การสอนดนตรีในชั้นเรียนรวม ระดับชั้นประถมศึกษา ณ 

ห้องเรียนดนตรีของแต่ละโรงเรียน ในลักษณะของการ

สังเกตแบบไม่มีส่วนร่วม ผู้วิจัยนั่งสังเกตตรงมุมใดมุมหนึ่ง

ของชั้นเรียน เป็นการเฝ้าดูโดยผู้วิจัยมิได้เข้าไปเกี่ยวข้อง 

หรือร่วมกระทำในเหตุการณ์หรือกิจกรรมต่าง ๆ ที่
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เกิดขึ้นในชั้นเรียน เพื่อไม่ต้องการให้ผู้ถูกสังเกตรู้สึกถูก

รบกวนจากกระบวนการดังกล่าว ระยะเวลาที ่ใช ้ใน 

การสังเกตประมาณ 1 ชั่วโมง  นอกจากนี้ผู ้วิจัยได้ขอ

อนุญาตจากผู ้เข ้าร ่วมวิจ ัย เพื ่อขอข้อมูลเอกสารที่

เกี่ยวข้องมาใช้ในการศึกษาและวิเคราะห์ข้อมูล ข้อมูล

ดังกล่าวได้แก่ หลักสูตร แผนการสอน แบบบันทึกการ

เรียนการสอน และตำราเรียน 

4. การวิเคราะห์ข้อมูล  

การวิเคราะห์ข้อมูลในครั้งนี้ ผู้วิจัยได้วิเคราะห์

ข ้อม ูลเช ิ งค ุณภาพด ้วยว ิธ ีการอ ุปน ัย ( Inductive 

analysis) ผ่านการจัดระบบข้อมูลที่ผู้วิจัยได้ยิน ได้เห็น 

และได้อ่าน เพื่อให้เข้าใจถึงความหมายของข้อมูล ซึ่งการ

วิเคราะห์ข้อมูลนั้น ดำเนินไปพร้อมกับการเก็บข้อมูล 

(ชาย โพธิสิตา, 2550) สำหรับการวิเคราะห์ข้อมูลของ

การวิจัยนี้ ประกอบด้วย 4 ขั้นตอน ได้แก่  

1) ผ ู ้ ว ิจ ัยทำการถอดเทปส ัมภาษณ ์ของ

ผู้เข้าร่วมวิจัยทั้งหมด 6 ท่าน โดยการฟังข้อมูลที่บันทึกไว้ 

และพิมพ์ข้อมูลดิบลงในเอกสาร 

2) ผู ้วิจัยนำข้อมูลทั้งหมดจากการสัมภาษณ์ 

การสังเกต และเอกสารที่เกี่ยวข้องมาจำแนกข้อมูล และ

จัดระบบข้อมูลให้เป็นหมวดหมู่ตามประเด็นหลัก  

3) ผู ้ว ิจ ัยนำข้อมูลทั ้งหมดมาเปรียบเทียบ

ข้อมูล/เหตุการณ์ในแต่ละประเด็นเพื ่อศึกษาความ

เหมือน หรือความต่าง พร้อมท้ังนำเสนอข้อความสำคัญที่

ได้จากการสัมภาษณ์ ประกอบการอธิบายข้อมูล 

4) ผู้วิจัยสังเคราะห์ข้อมูลและตีความเพื่อสรุป

ข ้อม ูลในแต ่ละประเด ็นและนำเสนอข ้อม ู ล โดย 

การบรรยายเป็นความเรียง 

 

ผลการวิจัย 
ผลการวิจัยที ่นำเสนอนี ้ ได้มาจากการเก็บ

รวบรวมข้อมูลจากการสัมภาษณ์ การสังเกต และศึกษา

เอกสาร โดยผู้วิจัยนำข้อมูลดังกล่าวมาวิเคราะห์และ

สร้างข้อสรุปตามประเด็นหลัก (theme) 4 ประเด็น เพื่อ

นำเสนอกลวิธ ีการสอนดนตรีในชั ้นเรียนรวม ระดับ

ประถมศึกษา จากประสบการณ์ของครูผู้สอนดนตรี ที่

จ ัดการเรียนการสอนดนตรีสำหรับผู ้เร ียนที ่ม ีความ

หลากหลายในชั้นเรียนเดียวกัน โดยเฉพาะอย่างยิ่งชั้น

เรียนที่มีนักเรียนพิการ หรือนักเรียนที่มีความต้องการ

พิเศษเรียนรวมอยู่ด้วย ซึ่งครูต้องออกแบบกลวิธีการสอน

ที่แตกต่างไปจากการจัดการเรียนการสอนในชั้นเรียน

ทั่วไปเพื่อให้สอดคล้องกับลักษณะ การเรียนรู้ และความ

ต้องการจำเป็นของนักเรียนในแต่ละคน และสร้างโอกาส

ของการมีส่วนร่วมในกิจกรรมที่เท่าเทียมกัน ตลอดจนมี

การใช้สิ่งอำนวยความสะดวกเพื่อลดข้อจำกัดทุกประการ

ที่จะเป็นอุปสรรคต่อความสำเร็จในการเรียน ซึ่งผู้วิจัยจะ

นำเสนอข้อมูลสำคัญที่ได้จากการศึกษาดังรายละเอียด

ผลการวิจัยในแต่ละประเด็นดังต่อไปนี ้ สำหรับการ

นำเสนอข้อมูลจากการสัมภาษณ์ ผู้วิจัยใช้รหัสตัวอักษร 

A  –  F  แ ท น ชื่ อ จ ริ ง ข อ ง ผู้ เ ข้ า ร่ ว ม แ ต่ ล ะ ท่ า น   

(ดังรายละเอียดในตารางที่ 1)  
 

1. การสร ้างความเข ้าใจและตระหนักร ู ้ ในความ

ต้องการของนักเรียนเป็นรายบุคคล 

ผลการวิจัย พบว่า ครูผู้สอนควรมีความรู้ความ

เข้าใจในความต้องการจำเป็นของนักเรียนเป็นรายบุคคล 

โดยเฉพาะความเข้าใจในนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ 

ซึ ่งจะช่วยให้ออกแบบการเรียนการสอนได้เหมาะสม
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สอดคล้องกับศักยภาพของนักเรียน การทำความเข้าใจ

ผู้เรียนสามารถทำได้หลายรูปแบบ เช่น การหาโอกาสทำ

ความรู้จักนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ และการร่วม

ร ับประทานอาหารกลางว ันก ับน ักเร ียน โดยผ ู ้ ให้

สัมภาษณ์ท่านหนึ่งกล่าวถึงการทำความรู้จักและเข้าใจ

นักเรียนว่า 
 

ก่อนการเรียนการสอนครูผู้สอนอาจต้องทำความ

รู ้จักนักเรียนทุก ๆ คนก่อน โดยเฉพาะนักเรียนที่มีความ

ต้องการพิเศษ ปกติจะพอเคยเห็นและรู้จักตั้งแต่อยู่อนุบาล

แล้ว แต่ถ้าบางคนไม่เคยรู้จัก เราก็จะไปกินข้าวกลางวันด้วย 

เพื่อสร้างความสัมพันธ์กับนักเรียนท่ีมีความต้องการพิเศษ  

      (ครูผู้สอน F) 
 

ผู้ให้สัมภาษณ์อีก 2 ท่านได้กล่าวถึงการตระหนักรู ้ถึง

ความต้องการของนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ รวมถึง

การขอคำปรึกษาและทำงานร่วมกันกับครูการศึกษา

พิเศษ ซึ ่งเป็นการแลกเปลี ่ยนเรียนรู ้ และสร้างความ

เข้าใจในตัวผู้เรียนร่วมกัน ดังผู้ให้สัมภาษณ์ได้กล่าวว่า 
 

ก่อนการออกแบบวิธีการสอนครูควรทำความเข้า

ในนักเรียนก่อน โดยเฉพาะนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ 

ครูควรปรึกษาครูการศึกษาพิเศษเพื่อช่วยใหเ้ราจดัการสอนได้

เหมาะสม 

(ครูผู้สอน B) 
 

การปรึกษาครูการศึกษาพิเศษเป็นสิ ่งที ่ดีที ่สุด 

เพราะครูการศึกษาพิเศษจะมีความรู้ที่ถูกต้องว่านักเรียนที่มี

ความต้องการพิเศษมีปัญหาด้านไหนและควรสอนแบบใด 

และช่วยเราระวังในเรื่องของกิจกรรมต่าง ๆ เช่น นักเรียน

กลัวเสือมาก แต่กิจกรรมเกี่ยวกับเสือ ครูอาจต้องเปลี่ยนตัว

ละครใหม่ 

(ครูผู้สอน C) 

ผลจากการสัมภาษณ์ มีความสอดคล้องกับผล

จากการสังเกต ซึ่งจากการสังเกตพบว่า ในชั้นเรียนดนตรี

จะมีครูการศึกษาพิเศษคอยสังเกตพฤติกรรมนักเรียน ให้

คำแนะนำกับครูสอนดนตรี และเมื่อเกิดปัญหาต่าง ๆ ใน

ชั้นเรียน ครูการศึกษาพิเศษจะคอนชี้แนะหรือเข้าไปช่วย

แก้ไขปัญหาดังกล่าว 

จากผลการส ัมภาษณ ์  การส ั ง เกต และ

การศึกษาเอกสาร สรุปได้ว่า ครูผู้สอนควรมีความรู้และ

ความเข้าใจในความต้องการจำเป็นของนักเรียนเป็น

รายบุคคล โดยเฉพาะความรู้และความเข้าใจในนักเรียน

ที่มีความต้องการพิเศษ ซึ่งครูควรหาโอกาสทำความรู้จัก

และสร้างความคุ้นเคยกับนักเรียนแต่ละคนเพื ่อสร้าง

ส ัมพันธภาพที ่ด ีก ับนักเร ียน และเป็นการประเมิน

นักเร ียนในเบื ้องต ้นเพื ่อให้ทราบถึงความสามารถ  

ความสนใจ และลักษณะของการเรียนรู ้ของนักเรียน 

รวมทั้งควรมีการปรึกษาหารือกับครูการศึกษาพิเศษที่

รู้จักนักเรียนคนนั้น ๆเป็นอย่างดีเพื่อเป็นการแลกเปลี่ยน

เรียนรู้ และสร้างความเข้าใจในตัวผู้เรียนร่วมกัน นำไปสู่

การออกแบบวิธีการสอนให้เหมาะสมกับนักเรียนทุกคน

ในชั้นเรียนนั้น ๆ ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
 

2. การออกแบบการสอนที่สอดคล้องกับศักยภาพของ

ผู้เรียน 

ในการออกแบบการสอนท ี ่สอดคล ้องกับ

ศักยภาพของผู ้เรียน ครูผู ้สอนทั ้ง 3 ท่านให้ข้อมูลที่

สอดคล้องกันว่า การวางแผนจัดการสอนสำหรับวิชา

ดนตรีในชั้นเรียนรวมควรวางแผนการสอนที่เหมาะสมกับ

ช่วงวัยและศักยภาพของนักเรียนทุกคนในชั้นเรียน ครู

ท่านแรกกล่าวเสริมถึงการออกแบบวิธีการสอนว่าควร

เน้นการสร้างความสนุกสนานให้แก่นักเรียน และต้องให้
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เหมาะสมกับศักยภาพของนักเรียนทุกคน ดังข้อมูลจาก

การสัมภาษณ์ที่กล่าวว่า 
 

ทางโรงเรียนให้ความสำคัญกับการเรียนรู้ที ่ต้อง

สนุก ดังนั ้นครูผู ้สอนควรนำกรอบการเรียนรู ้มาย่อยให้

เหมาะสมกับศักยภาพของนักเรียนทุกคน ทั้งนักเรียนปกติ

และนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ โดยเน้นความสนุกสนาน

และความเหมาะสมเป็นหลัก  

(ครูผู้สอน F) 
 

ท่านต่อมาได้กล่าวถึงการวางแผนการสอนที่ต้องคำนึงถึง

ความแตกต่างของนักเรียนทุกคน โดยการออกแบบ

แผนการสอนที่สามารถยืดหยุ่นได้ตลอดเวลา ดังที่ได้ให้

ข้อมูลว่า 
 

การวางแผนการสอนต้องคำนึงถึงความแตกต่าง

ของนักเรียนทุกคน ควรเปิดโอกาสให้นักเรียนทุกคนเข้าถึงได้

ตามลักษณะการเรียนรู้ เพราะนักเรียนแต่ละคนเรียนรู้ด้วย

วิธีการที่ต่างกัน ดังนั้นแผนการสอนต้องมีความยืดหยุ่น แต่ก็

ครอบคลุมและนำเสนอข้อมูลตามโครงสร้างหลักที่ออกแบบ

ไว้  

(ครูผู้สอน B) 
 

สำหรับท่านสุดท้ายได้กล่าวถึงการออกแบบวิธีการสอน

ควรมีลำดับขั ้นตอนจากง่ายไปจนถึงยาก โดยมีการ

ประเมินผู้เรียนอย่างต่อเนื่องเพื่อตรวจสอบความเข้าใจ

ของผู้เรียน ดังรายละเอียดบทสัมภาษณ์ดังต่อไปนี้  
 

กิจกรรมต่าง ๆ ไม่ว่าจะเป็นแบบฝึกหัด ทฤษฎี 

หรือบทเพลง ถูกคิดและวิจัยมาอย่างเหมาะสมกับศักยภาพ

ช่วงวัยของชั้นเรียนนั้น ๆ และขั้นตอนต่าง ๆ เวลาวางแผน

การสอนต้องเริ่มจากขั้นตอนง่ายไปถึงยากเป็นลำดับ และมี

การสังเกต หรือทดสอบทุก ๆ ขั ้นตอนเพื ่อตรวจสอบว่า

นักเรียนในชั้นเรียนเข้าใจเนื้อหาอย่างแท้จริงหรือไม่ และเมื่อ

ทุกคนพร้อมจึงค่อยดำเนินกิจกรรมในขั้นต่อไป  

(ครูผู้สอน A) 
 

จากผลการสัมภาษณ์ การสังเกต และการศึกษาเอกสาร 

สรุปได้ว่า การวางแผนจัดการสอนสำหรับวิชาดนตรีใน

ชั้นเรียนรวมควรวางแผนการสอนที่เหมาะสมกับช่วงวัย

และศักยภาพของนักเรียนทุกคนในชั้นเรียน ทั้งนักเรียน

ปกติและนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ โดยกิจกรรม

การสอนจะต้องกระตุ้นให้เกิดความสนุกสนาน น่าสนใจ 

และสามารถยืดหยุ่นได้ตลอด อีกทั้งควรมีการตรวจสอบ

ความเข้าใจของนักเรียนอย่างต่อเนื่องในลักษณะของการ

ประเมินระหว่ า ง เรี ยน เพื่ อนำไปสู่ การปรับปรุ ง

กระบวนการเร ียนการสอนให ้ตรงก ับความร ู ้และ

ความสามารถของนักเรียนได้ดียิ่งขึ้น 
 

3. เทคนิคการสอน 

การนำเทคนิคต่าง ๆ มาประยุกต์ใช้ในชั้นเรียน

จะช่วยส่งเสริมให้ชั้นเรียนดำเนินไปอย่างราบรื่นและเกิด

ประสิทธิภาพมากยิ่งขึ ้น จากข้อมูลสัมภาษณ์สามารถ

สรุปกลยุทธ์ในการสอนทั้งหมดได้เป็น 4 ประเด็น ได้แก่ 

การใช้คำสั ่งที ่ช ัดเจนและเข้าใจง่าย การกระตุ ้นการ

ตอบสนองของนักเรียนตลอดเวลา การสนับสนุนให้เพื่อน

ช่วยเหลือเพื ่อน และการเลือกกิจกรรมที ่สนุกสนาน  

ดังรายละเอียดในแต่ละประเด็นดังต่อไปนี้ 

3.1 การใช้คำสั่งที่ชัดเจนและเข้าใจง่าย การใช้

คำสั่งของครูต้องมีความชัดเจน กระชับ และนักเรียน

สามารถเข้าใจได้ง่าย อาจมีการใช้สื่อสัญลักษณ์ต่าง ๆ มา

ช่วยในการสื่อสารเพื่อให้เกิดความเข้าใจได้ดียิ่งขึ้น ได้แก่ 

การใช้สื่อสัญลักษณ์เสียง หรือร่างกาย (ท่าทาง) มาช่วย
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สนับสนุนการออกคำสั่งต่าง ๆ ซึ่งจะต้องมีการทบทวน

และใช้อย่างสม่ำเสมอ เพื่อให้นักเรียนคุ้นชินและเกิด

ความเข้าใจตรงกัน ดังรายละเอียดที่ผู้ให้สัมภาษณ์สอง

ท่านได้กล่าวถึงว่า 
 

การออกคำสั่งอาจใช้สื่อสัญลักษณ์มาช่วยให้เข้าใจ

ได้ง่ายขึ้น เช่น สื่อสัญลักษณ์เสียง หรือสื่อสัญลักษณ์ร่างกาย 

แต่การใช้สื่อสัญลักษณ์ต้องมีการทบทวนบ่อยครั้งเพื่อสร้าง

ความคุ้นชิน 

 (ครูผู้สอน E) 
 

การกระตุ้นการตอบสนองของนักเรียนตลอดการ

เรียนการสอนจะช่วยให้นักเรียนมีสมาธิในการเรียน อีกทั้งยัง

ช่วยให้ครูได้ตรวจสอบด้วยว่านักเรียนเข้าใจเนื้อหาหรือไม่ ครู

จะได้ตัดสินใจได้ว่าควรทบทวนหรือสอนเนื้อหาต่อไป 

(ครูผู้สอน C) 
 

 ผลจากการสังเกตในชั้นเรียนพบว่า ในทุก ๆ 

ครั ้งที ่ครูใช้สัญลักษณ์ร่วมกับการสื ่อสารด้วยการพูด 

นักเรียนส่วนใหญ่สามารถปฏิบัติตามคำสั่งของครู และ

ทำกิจกรรมต่าง ๆ ตามที่ครูมอบหมายได้อย่างถูกต้อง 

3.2 การกระตุ ้นการตอบสนองของนักเรียน

ตลอดเวลา ด้วยวิธีการตั้งคำถามให้นักเรียนตอบ เทคนิค

นี้จะทำให้นักเรียนตั้งใจฟังเพื่อต้องการตอบคำถามให้

ถูกต้องและได้รับคำชม รวมถึงการทดสอบทุกครั้งหลัง

เลิกเรียนจะเป็นการทบทวนความรู ้และกระตุ ้นความ

สนใจเรียนได้ดียิ่งขึ้น วิธีการนี้นอกจากจะช่วยให้นักเรียน

คงสมาธิในการเรียนแล้วยังช่วยครูผู ้สอนได้มีโอกาส

ตรวจสอบด้วยว่านักเรียนเข้าใจเนื้อหาที่สอนหรือไม่ ทำ

ให้ครูสามารถตัดสินใจได้ว่าควรดำเนินการสอนต่อ หรือ

ทบทวนเนื้อหานั้นอีกครั้ง ดังผู้ให้สัมภาษณ์ท่านหนึ่งได้

กล่าวว่า  

 

การกระตุ้นการตอบสนองของนักเรียนตลอดการ

เรียนการสอนจะช่วยให้นักเรียนมีสมาธิในการเรียน อีกทั้งยัง

ช่วยให้ครูได้ตรวจสอบด้วยว่านักเรียนเข้าใจเนื้อหาหรือไม่ ครู

จะได้ตัดสินใจได้ว่าควรทบทวนหรือสอนเนื้อหาต่อไป  

(ครูผู้สอน C) 
 

3.3 การสนับสนุนให้เพื่อนช่วยเหลือเพื่อน โดยครูผู้สอน

ควรเล ือกนักเร ียนปกติท ี ่ม ีจ ิตอาสามามาช่วยสอน

นักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ ครูควรเลือกนักเรียนที่มี

ความพร้อม มีจิตอาสา และมีความรู ้เพียงพอในการ

ช ่วยเหล ือเพ ื ่อนน ักเร ียนท ี ่ม ีความต ้องการพ ิ เศษ 

โดยเฉพาะการช่วยเหลือในการฝึกซ้อมดนตรี ครูควร

คัดเลือกนักเรียนที ่สามารถเล่นเพลงนั ้น ๆได้อย่าง

คล่องแคล่วแล้วมาสอนหรือชี ้แนะการฝึกซ้อมสำหรับ

นักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ นอกจากนี้เพื่อนนักเรียน

ยังสามารถช่วยส่งเสริมทักษะทางสังคมให้กับนักเรียนที่มี

ความต้องการพิเศษได้เป็นอย่างดี ดังรายละเอียดบท

สัมภาษณ์ดังต่อไปนี้ 
 

ทางโรงเรียนสนับสนุนเร ื ่องการให้เพื ่อนคอย

ช ่วยเหล ือก ันเป ็นอย ่างมาก ด ังน ั ้นคร ูจะพยายามหา

อาสาสมัครมาคอยช่วยนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ ซึ่ง

การมีนักเรียนคอยช่วยจะส่งเสริมเรื่องทักษะทางสังคมและ

การมีเมตตา  

(ครูผู้สอน B) 
 

การเลือกนักเรียนที่จะมาช่วยนักเรียนที่มีความ

ต้องการพิเศษควรดูด้วยว่า นักเรียนคนนั ้นพร้อม หรือมี

ความสามารถที่จะช่วยได้หรือไม่ เช่น ควรเลือกนักเรียนท่ีเล่น

เพลงได้แล้วไปช่วยนกัเรียนที่มีความต้องการพิเศษ  
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(ครูผู้สอน D) 
 

3.4 การเลือกกิจกรรมที่สนุกสนาน หรือการเลือกตาม

ความชื ่นชอบของนักเรียนซึ ่งอาจใช้บทเพลง หรือตัว

การ ์ต ูนต ่าง ๆ ท ี ่กำล ังเป ็นท ี ่น ิยม ณ ขณะนั ้นมา

ประยุกต์ใช้กับเนื ้อหาหรือกิจกรรมการเรียนการสอน 

เป็นการกระตุ้นความสนใจให้นักเรียนอยากที่จะเรียน

เพลงนั ้น ๆ หรือทำกิจกรรมนั ้น ๆ เป็นพิเศษดังผู ้ให้

สัมภาษณ์ท่านหนึ่งได้กล่าวว่า  
 

การเลือกใช้บทเพลงที่เป็นที่นิยม หรือเนื้อหาที่มี

ความน่าสนใจ จะช่วยให้นักเรียนอยากเรียนมากขึ้น เมื่อ

นักเรียนมีความต้องการที่เล่นเพลงที่ตนเองชอบ เขาก็จะตั้งใจ

และขยันซ้อมมาก ส่งผลให้ฉันเรียนพัฒนาได้อย่างรวดเร็ว  

(ครูผู้สอน E) 
 

โดยข้อมูลข้างต้นมีความสอดคล้องกับผลจาก

การสังเกตพฤติกรรมของนักเรียนในชั้นเรียน ซึ่งพบว่า 

นักเรียนมีความสนุกสนานในกิจกรรมการเรียนรู้ และมี

ความกระตือรือร้นในการเรียนเป็นอย่างมาก 

จากผลการส ัมภาษณ ์  การส ั ง เกต และ

การศึกษาเอกสาร สรุปได้ว่า เทคนิคการสอนดังที ่ได้

กล่าวข้างต้น มีส่วนสำคัญในการส่งเสริมให้การเรียนการ

สอนดนตรีในชั้นเรียนรวมเกิดประสิทธิผล ด้วยวิธีการ

สื่อสารโดยการใช้คำสั่งที่ชัดเจนประกอบกับสัญลักษณ์

หรือรูปภาพต่าง ๆช่วยให้นักเรียนเกิดความเข้าใจได้ง่าย

ขึ้น การกระตุ้นการตอบสนองของนักเรียนตลอดเวลา

ด้วยการถามคำถามหรือการทดสอบทุกครั้งหลังเลิกเรียน

จะช่วยให้นักเรียนจดจ่อกับกิจกรรมในชั้นเรียนมากขึ้น 

การส่งเสริมให้นักเรียนปกติช่วยสอนในลักษณะของ

เพื่อนช่วยเพื่อน เป็นวิธีการหนึ่งในลักษณะของจิตอาสา

เพื ่อช่วยส่งเสริมการเรียนรู ้และทักษะทางสังคมของ

นักเรียนทั้งสองฝ่าย และการใช้กิจกรรมที่สนุกสนานหรือ

ตามความชอบของนักเรียน จะช่วยกระตุ้นแรงจูงใจใน

การเรียนและเรียนรู้ได้อย่างมีความสุข 
 

4. การปรับเปลี่ยนการสอนให้เหมาะสมกับนักเรียนที่มี

ความต้องการพิเศษ 

ในการจัดการเรียนการสอนดนตรีในชั้นเรียน

รวม นักเรียนแต่ละคนมีศักยภาพและความต้องการที่

แตกต่างกัน โดยเฉพาะนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ 

ครูผู้สอนต้องปรับเปลี่ยนวัตถุประสงค์ วิธีการสอน และ

การประเมินผลให้สอดคล้องและเหมาะสมกับศักยภาพ

และความต้องการของนักเรียนแต่ละบุคคล โดยผู ้ให้

สัมภาษณ์ทั้ง 6 ท่านได้กล่าวไปในทิศทางเดียวกันว่าควร

มีการปรับเปลี่ยนแผนการสอนให้เหมาะสมกับนักเรียน

แต่ละบุคคล ผู้ให้สัมภาษณ์แต่ละท่านต่างได้เน้นการ

ปรับเปลี่ยนวิธีการสอนที่แตกต่างกันตามความเหมาะสม

ของแต่ละชั้นเรียนและหลักสูตรของทางโรงเรียน โดย 2 

ท่านแรกได้กล่าวถึงการปรับเปลี่ยนวัตถุประสงค์ หรือ

เป้าหมายที่สอดคล้องตามศักยภาพและความต้องการ

ของนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ ดังรายละเอียดบท

สัมภาษณ์ดังต่อไปนี้ 
สำหรับนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษอาจมีการ

ปรับเปลี ่ยนเป้าหมาย หรือวัตถุประสงค์ให้ง ่ายขึ ้นตาม

ศักยภาพและความเหมาะสมของแต่ละบุคคล 

 (ครูผู้สอนB) 
เราอาจปรับเปลี่ยนเป้าหมายให้ง่ายขึ้น เช่น จากที่

เล่นได้ 5 บรรทัด ให้เล่นเหลือแค่ 3 บรรทัด 
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(ครูผู้สอน C) 
 

ผู ้ให้สัมภาษณ์อีก 2 ท่านได้กล่าวถึงการปรับเปลี ่ยน

วิธีการสอนที่ง่ายสำหรับนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ

ในการเรียนรู้ ดังข้อมูลจากผู้ให้สัมภาษณ์กล่าวว่า 
 

การปรับเปลี่ยนวิธีการสอนโดยการแบ่งขั้นตอนให้

ละเอียดและง่ายขึ้น อาจออกคำสั่งทีละขั้นตอน ทำเสร็จค่อย

สั่งขั้นตอนต่อไป  

(ครูผู้สอน D) 
 

เราอาจปรับเปลี่ยนวิธีการสอนให้ง่ายขึ้น เช่น การ

เปลี่ยนจากโน้ตที่เป็นบรรทัดห้าเส้น เป็นโน้ต ด ร ม ฟ แทน 
  

(ครูผู้สอน E) 
 

จากการสังเกต พบว่า หนึ่งในวิธีการที่ครูใช้

ร่วมกับการปรับเปลี่ยนวิธีการสอนให้ง่ายขึ้น ครูผู้สอนจะ

ใช้วิธีการทำให้ดูเป็นตัวอย่าง แล้วให้นักเรียนทำตาม 

อย่างค่อยๆ เป็นค่อยๆ ไป จนนักเรียนสามารถทำทักษะ

นั้นได้อย่างคล่องแคล่ว  

ผู้ให้สัมภาษณ์อีก 2 ท่านสุดท้ายได้กล่าวถึงการ

ปรับเปลี ่ยนการประเมินผลให้เหมาะสมกับศักยภาพ

ความสามารถ และความต ้องการของน ัก เร ี ยน  

ดังรายละเอียดบทสัมภาษณ์ดัง ต่อไปนี้ 
 

การทำข้อสอบอาจปรับให้ง่ายขึ้น เหมาะสมกับ

ศักยภาพและความต้องการของแต่ละคน เช่น ช่วยอ่าน

ข้อสอบให้นักเรียนที่มีความบกพร่องทางการอ่าน หรือให้

ตอบคำถามโดยการพูดแทนการเขียน สำหรับนักเรียนที่มี

ความบกพร่องทางการเขียน  

(ครูผู้สอน A) 
เนื้อหาจากทางโรงเรียนเราจะประเมินไม่เหมือนที่

อื ่น จะประเมินอย่างละเอียดเป็นรายบุคคล ดังนั ้นครูจะ

ประเมินจากพัฒนาการว่าจากต้นเทอมถึงปลายเทอมมีการ

พัฒนาไปมากแค่ไหน  

(ครูผู้สอน F) 
 

แนวทางการสอนนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษนั้นมี

ความหลากหลาย เพราะแต่ละบุคคลมีศักยภาพและ

ความต้องการที่แตกต่างกัน ดังนั้นครูผู้สอนควรใส่ใจใน

การปรับเปลี่ยนวิธีการสอนให้เหมาะสม หรือง่ายขึ้น เช่น 

แบ่งขั้นตอนการออกคำสั่งที่ละเอียดมากขึ้น ทีละขั้นตอน 

หรือการนำสื่อต่าง ๆ มาช่วยให้นักเรียนที่มีความต้องการ

พิเศษเข้าใจได้ง่ายขึ้น หรือครูผู ้สอนอาจใช้วิธีเปลี่ยน

วัตถุประสงค์ให้เหมาะสมกับความสามารถของนักเรียน 

เช่น นักเรียนปกติต้องเล่นได้ทั ้งเพลง แต่นักเรียนที่มี

ความต้องการพิเศษอาจเล่นแค่ครึ ่งเพลง นอกจากนั้น

ครูผู ้สอนอาจเปลี่ยนวิธีการประเมินให้สอดคล้องกับ

ระดับความสามารถ เช่น สำหรับนักเรียนที ่ม ีความ

ต้องการพิเศษที่มีข้อบกพร่องในการอ่าน ครูผู้สอนอาจจะ

อ่านข้อสอบให้แทนที่จะให้นักเรียนอ่านด้วยตนเอง หรือ

นักเรียนที่มีความต้องการพิเศษที่มีข้อบกพร่องในการ

เขียน ครูผู้สอนอาจให้นักเรียนตอบเป็นคำพูดแทนที่จะ

ให้เขียนตอบ ซึ่งการจะใช้วิธีการใดก็ตามจะขึ้นอยู่กับ

ศักยภาพ ความสามารถ และความต้องการจำเป็นใน 

การเข้าถึงและรับรู้ของนักเรียน 
 

อภิปรายผล 
ผลการวิจัย พบว่า ครูสอนดนตรีควรมีความรู้

และความเข้าใจในความต้องการจำเป็นของนักเรียนเป็น

รายบุคคล โดยเฉพาะความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับลักษณะของ

นักเรียนที่มีความต้องการพิเศษในแต่ละประเภท ซึ่งมี

ความจำเป็นอย่างยิ่งที่จะต้องได้รับการอบรมเพื่อให้มี
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ความรู้ที ่เพียงพอต่อที่การสร้างความเข้าใจและสร้าง

ทัศนคติที่ดีต่อตัวผู้เรียน ซึ่งสามารถขอคำปรึกษาและ

ทำงานร ่วมก ันก ับคร ูการศ ึกษาพิเศษ ซ ึ ่งเป ็นการ

แลกเปลี่ยนเรียนรู้เกี่ยวกับลักษณะและความต้องการของ

นักเรียนแต่ละคน หรือแลกเปลี ่ยนเทคนิคและแนว

ทางการจัดการเรียนการสอน และการจัดการพฤติกรรม

ในชั้นเรียนรวมให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น อย่างไรก็

ตามการสร้างความร่วมมือดังกล่าวไม่ได้จำกัดเพียงแค่

ความร่วมมือกับครูการศึกษาพิเศษเท่านั ้นแต่ควร

พิจารณาถึงบุคคลอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้องกับตัวนักเรียนด้วย 

เช่น ผู้ปกครอง พี่เลี้ยง/ผู้ดูแล ครูประจำชั้น ครูประจำ

วิชา ตลอดจนนักวิชาชีพ ดังที่ Adamek and Darrow 

(2010) กล่าวว่า ครูดนตรี ครูการศึกษาพิเศษ ผู้ปกครอง 

และนักดนตรีบำบัด ควรประสานงาน แก้ปัญหา แบ่งปัน

ข้อมูล และคิดกลยุทธ ์ต ่าง  ๆ ร ่วมกัน เพื ่อให ้เกิด

ประส ิ ทธ ิ ภ าพส ู ง ส ุ ด ในการ เ ร ี ยนร ู ้ แ ละพ ัฒนา

ความสามารถของนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษในแต่

ละคน  

จากผลการวิจัยแสดงให้เห็นว่าครูสอนดนตรีมี

การออกแบบการเรียนการสอนที่คำนึงถึงความเหมาะสม

กับช่วงวัยและศักยภาพของนักเรียนทุกคนในชั้นเรียน ทั้ง

นักเรียนทั่วไปและนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษ โดย

เน้นกิจกรรมที่สนุกสนาน สร้างแรงจูงใจในการเรียน และ

สามารถยืดหยุ่นหรือปรับเปลี่ยนได้ตลอดเวลา นักเรียน

ควรที ่จะได ้เร ียนในทุกสาระทางดนตรี ครอบคลุม 

ประวัติศาสตร์ วรรณกรรม และทฤษฎีดนตรี และทักษะ

ดนตรีที ่สำคัญ ไม่ว่าจะเป็นการฟัง การร้อง การเล่น  

การเคลื่อนไหว การอ่าน และการสร้างสรรค์ทางดนตรี 

การให ้ความสำค ัญก ับศ ักยภาพของน ักเร ียนเป็น

รายบุคคลเป็นปัจจัยสำคัญที่จะช่วยส่งเสริมการเรียนรู้

ของนักเรียนประสบความสำเร็จตามความชอบและความ

ต้องการ ผู้สอนจะต้องสนับสนุนและอำนวยความสะดวก

ในการเรียนรู้ของนักเรียน โดยลดอุปสรรคหรือข้อจำกัด

ในการเรียนรู้ให้นักเรียนเข้าไปมีส่วนร่วมในชั้นเรียนกับ

นักเร ียนคนอื ่น ๆให้ได ้มากที ่ส ุด รวมทั ้งออกแบบ

กระบวนการเรียนรู้ให้สอดคล้องกับความต้องการของ

นักเรียนทุกคน (IDEA, 1975) 

นอกจากนี้ ผลการวิจัยในครั้งนี้พบว่าครูสอน

ดนตรีมีเทคนิคการสอนหลากหลายที่สามารถส่งเสริมให้

การเรียนการสอนดนตรีในชั้นเรียนรวมมีประสิทธิภาพ 

ไม่ว่าจะเป็นการปรับเปลี่ยนเป้าหมายการเรียนรู้ และ

ว ิธ ีการเร ียนการสอนด ้วยว ิธ ีการท ี ่ ย ืดหย ุ ่นและ

หลากหลาย การใช้วิธ ีการสื ่อสารที ่หลากหลายและ

ชัดเจนร่วมกับรูปภาพหรือสัญลักษณ์ที ่สอดคล้องกับ

ความต้องการจำเป็นของนักเรียน การปรับเปลี่ยนวิธีการ

ประเมินผลเพื่อการตรวจสอบความเข้าใจของนักเรียน

อย่างต่อเนื่องในลักษณะของการประเมินระหว่างเรียน 

ช ่ วยให ้คร ู สามารถปร ับก ิ จกรรม หร ือปร ับปรุ ง

ก ร ะบวนกา ร เ ร ี ยนก า รสอน  ให ้ ส อดคล ้ อ ง กั บ

ความสามารถของนักเรียนได้ดียิ่งขึ้น นอกจากนี้ยังมีการ

ส่งเสริมให้นักเรียนปกติช่วยสอนในลักษณะของเพื่อน

ช่วยเพื่อน เป็นวิธีการหนึ่งในลักษณะของจิตอาสาเพื่อ

ช่วยส่งเสริมการเรียนรู้และทักษะทางสังคมของนักเรียน

ทั้ ง ส อ ง ฝ่ า ย  ซึ่ ง ส อ ด ค ล้ อ ง กั บ ท ฤ ษ ฎี ข อ ง  Lev 

Semenovich Vygotsky ที่ ก ล่ า ว ถึ ง พื้ น ที่ ร อ ย ต่ อ

พัฒนาการ (Zone of Proximal development) โดย

ใช้แนวคิดกระบวนการเรียนรู้โดยให้เพื่อนคอยช่วยเหลือ 

นอกจากช่วยพัฒนาความรู้ความเข้าใจแล้ว การให้เพื่อ
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คอยเหลือจะช่วยส่งเสริมทักษะการเข้าสังคม ปลูกฝัง

พฤติกรรม และทัศนคติที่ดีในการอยู่ร่วมกันของนักเรียน

ทุกคน โดยมีครูผู้สอนหรือผู้เชี่ยวชาญคอยดูแล ชี้แนะ ตั้ง

คำถาม ให้กำลังใจ และสรุปกระบวนการเรียนรู ้ของ

ผู้เรียนอย่างใกล้ชิด (Haider & Yasmin, 2015) อย่างไร

ก็ตามสำหรับการให้เพื ่อนที ่ เป็นนักเรียนทั ่วไป มา

ช่วยเหลือนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษนั้น สิ่งที่สำคัญ

ที่สุด คือ ครูจะต้องมีกระบวนการอบรมให้ความรู้และ

สร้างทัศนคติที่ดีแก่นักเรียนทั่วไป เพื่อให้เกิดความเข้าใจ 

รู้บทบาทหน้าที่ และมีทักษะในการช่วยเหลือนักเรียนที่มี

ความต้องการพิเศษ รวมทั้งครูควรให้การยกย่อง ชมเชย 

แก่นักเรียนที่มีจิตอาสา เพื่อสร้างขวัญและกำลังใจใน 

การพัฒนาความดีของตนต่อไป 

จากผลการวิจัยแสดงให้เห็นว่ากระบวนการ

สอนของครูสอนดนตรีมีความสอดคล้องกับหลักการ

ออกแบบการเรียนรู้ที่เป็นสากล (universal design for 

learning: UDL) ซึ่งประกอบด้วยหลักสำคัญ 3 ประการ 

คือ 1) การส่งเสริมและสร้างแรงจูงใจให้ผู้เรียนมีส่วนร่วม

ในกิจกรรมการเรียนรู้ 2) การออกแบบการเรียนการสอน

ด้วยวิธีการที่หลากหลายเพื่อให้สอดคล้องกับการรับรู้

และความเข้าใจของผู้เรียน และ 3) การเปิดโอกาสให้

ผู้เรียนได้การเรียนรู้และแสดงออกถึงความรู้ความเข้าใจ

ด ้วยว ิธ ีการท ี ่หลากหลาย  (CAST, 2020) และยัง

สอดคล้องกับ Darrow (2010) ที่นำเสนอการประยุกต์ใช้

หลักการออกแบบการเรียนรู้ที่เป็นสากลในการจัดการ

เรียนการสอนดนตรี ซึ่งกล่าวว่าการนำหลักการนี้ไปใช้จะ

เน้นที่ความยืดหยุ่นเป็นสำคัญ ไม่ว่าจะเป็นการยืดหยุ่นใน

ด้านเป้าหมายการเรียนรู้ วิธีการเรียนการสอน สื่อการ

สอน และการประเมินผลการเรียนรู้ที่จะสามารถอำนวย

ความสะดวกให้นักเรียนทุกคนประสบความสำเร็จในการ

เรียนและสามารถเรียนร่วมกันในชั้นเรียนรวม (inclusive 

classroom) ได้อย่างมีประสิทธิภาพ จากข้อมูลดังกล่าว

จะเห็นได้ว่ากลวิธีการสอนดนตรีที่สำคัญในการจัดการ

เรียนรวมในรายวิชาดนตรีนั้นมีความจำเป็นอย่างยิ ่งที่

จะต้องนำหลักการออกแบบการเรียนรู ้ท ี ่ เป ็นสากล 

(UDL) มาใช้เป็นแนวทางหรือหลักสำคัญในการจัดการ

เรียนการสอนเพื ่อสร้างโอกาสการเรียนรู ้ร่วมกันของ

นักเรียนทุกคนให้ประสบความสำเร็จตามเป้าหมายของ

หลักสูตร 
 

ข้อเสนอแนะ 
จากผลการวิจัยผู้วิจัยมีข้อเสนอแนะสำหรับครู

สอนดนตรีเพื่อให้สามารถจัดการเรียนการสอนดนตรีใน

ชั ้นเรียนรวมได้อย่างมีประสิทธิภาพ ดังรายละเอียด

ต่อไปนี้ 

1) การศึกษาข้อมูลเกี่ยวกับนักเรียนที่มีความ

ต้องการพิเศษให้เกิดความเข้าใจตัวผู้เรียนอย่างแท้จริง 

โดยทำงานร่วมกันกับครูการศึกษาพิเศษ เพื่อแลกเปลี่ยน

เรียนรู้เทคนิคต่าง ๆ จะช่วยให้ครูสามารถออกแบบการ

เรียนการสอนได้สอดคล้องกับศักยภาพของนักเรียนแต่

ละคนได้เป็นอย่างดี  

2) การวางแผนการสอนควรอิงจากช่วงอายุ

และศักยภาพของนักเรียนในชั้นเรียน โดยการวางแผน

ควรมีเค้าโครงหลักที่ชัดเจน มีลำดับจากง่ายไปยาก แต่

สามารถยืดหยุ่นรายละเอียดได้ในเวลาเดียวกัน 

3) การนำกลยุทธ์ต่าง ๆ มาใช้จะช่วยส่งเสริม

ให้การสอนมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ ้น ได้แก่ การออก

คำสั ่งที ่ช ัดเจนเพื ่อให้เข้าใจได้ง ่าย พร้อมทั ้งใช ้สื่อ
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สัญลักษณ์ต่าง ๆ การใช้คำถามเพื่อกระตุ้นนักเรียนและ

ตรวจสอบความเข้าใจของนักเรียน การใช้วิธีเพื่อนช่วย

สอน (peer modeling) การสอนสอดแทรกทักษะทาง

สังคม ตลอดจนการเลือกกิจกรรม/เนื้อหาที่ผู้เรียนสนใจ 

หรือเป็นที่นิยมในช่วงวัยนั้น ๆ  

4) การปรับเปลี่ยนวิธีการสอน วัตถุประสงค์ 

และประเมินผลสำหรับนักเรียนที่มีความต้องการพิเศษให้

เหมาะสมและสอดคล้องกับศักยภาพสูงสุดของนักเรียน

แต่ละคน 
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บทคัดย่อ 
การวิจัยเชิงพรรณนานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาการมีส่วนร่วมในการดูแลบุคคลออทิสติก อำเภอหาดใหญ่ จังหวัด

สงขลา ประยุกต์ใช้กรอบแนวคิดนวัตกรรมการดูแลภาวะเรื ้อรังขององค์การอนามัยโลก คัดเลือกผู ้ให้ข้อมูลแบบ
เฉพาะเจาะจง ประกอบด้วย กลุ่มบุคคลออทิสติกและครอบครัว กลุ่มผู้ให้บริการ กลุ่มผู้บริหาร และกลุ่มเครือข่ายชุมชน 
เก็บข้อมูลด้วยการสัมภาษณ์เชิงลึกและสนทนากลุ่ม วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพโดยวิเคราะห์เชิงเน้ือหา และสรุปความตาม
กรอบแนวคิด ผลการวิจัยพบว่า การมีส่วนร่วมในการดูแลบุคคลออทิสติก ในแต่ละระดับมีดังนี้ 1) ระดับจุลภ าค บุคคล 
ออทิสติกและครอบครัวได้รับข้อมูลเรื่องโรค และการจัดการกับภาวะแทรกซ้อนแต่ไม่ครอบคลุมทุกด้าน เกิดแรงจูงใจในการ
ดูแลจากข้อมูลเรื่องโรคมีพัฒนาการดีข้ึนได้ การทำหน้าท่ีตามสังคม และความเชื่อทางศาสนา และได้เตรียมความพร้อมเรื่อง
รายได้ด้วยการออมทรัพย์ ทีมดูแลด้านสุขภาพ การศึกษาและสังคมสวัสดิการ มีรูปแบบการดูแลที่ชัดเจนในวัยเด็กและวัย
เรียน ขณะที่เครือข่ายชุมชนได้รับข้อมูลว่ามีบุคคลออทิสติกในพื้นที่ แต่ไม่ได้รับการเตรียมทักษะการรับมือกับอารมณ์  
2) ระดับกลาง ไม่มีระบบฐานข้อมูลร่วมกันขององค์กร ส่วนการบริหารจัดการภายในชุมชน เกิดพื้นที่ต้นแบบ ส่งเสริม
การศึกษาให้กับบุคคลออทิสติก โดยการสนับสนุนของผู้นำชุมชนและผู้บริหารโรงเรียน 3) ระดับมหภาค บูรณาการนโยบาย 
จัดสรรงบประมาณ และใช้มาตรการกฎหมายภายใต้เงื่อนไขบุคคลออทิสติกที่จดทะเบียนคนพิการ ข้อเสนอแนะจากการวิจัย
ครั้งนี้ คือ ควรปรับระบบการดูแลบุคคลออทิสติกให้เกิดความต่อเนื่องตลอดช่วงชีวิต ในส่วนของการส่งต่อและระบบ
ฐานข้อมูลให้เกิดบูรณาการร่วมกัน รวมทั้งให้ความสำคัญในการให้ความรู้ สร้างความตระหนักแก่ชุมชนในการอยู่ร่วมกับ
บุคคลออทิสติก ตลอดจนทบทวนสิทธิ สวัสดิการที่เกิดความไม่เป็นธรรมเม่ือต้องจดทะเบียนคนพิการ 

 

คำสำคัญ: บุคคลออทิสติก, นวัตกรรมการดูแลภาวะเรื้อรัง, การมีส่วนร่วม 
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Abstract 
 The aim of this descriptive research was to investigate participatory care for people with autism 
in Hatyai, Songkhla, using the Innovative Care for Chronic Condition framework. Informants were selected 
through purposive sampling and consisted of people with autism and their families, care providers, policy 
makers and community partners. Data were collected through in-depth interviews and group discussions 
and analyzed using content analysis and summarized according to the conceptual framework. The findings 
of the study were as follows: 1)  Micro level: people with autism and their families are informed about 
the disease and how to deal with complications but not comprehensively, they are motivated by disease 
information showing positive improvement, perceive social obligations and religious beliefs. They are 
prepared for income through savings. The health, education, and social welfare team have clear plans for 
childhood and school age. The community networks recognize that there are people with autism in the 
area but, they are not prepared for the emotional coping skills. 2) Meso Level: There is a lack of collected 
and organized databases of organizations. For management within the community, there are model areas 
that promote education for people with autism and are supported by community leaders and school 
principals. 3) Macro Level: Policy integration, budget allocation and legal measures have been taken on 
the condition that people with autism are registered as disabled. Suggestions from this research:  the 
system of care for people with autism should be adapted to ensure continuity throughout the life course, 
especially referrals and integrated databases. Education and awareness raising of the community living 
with people with autism should be a priority, as well as reviewing the injustice of the rights of people 
with disabilities. 
Keywords: Autistic, The innovative care for chronic condition framework, The Participatory care 
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ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา 
ออทิสติกเป็นหนึ่งในความพิการ (Department 

of empowerment of Persons with disabilities, 
2017)  และเป็นโรคทางจิตเวชเด็กและวัยรุ่นที่มีแนวโน้ม
เพิ่มขึ้น (American Psychiatric Association, 2013) 
อุบัติการณ์ออทิสติกเพิ่มขึ้นทั่วโลกตั้งแต่ปีค.ศ. 2000 - 
2014 จาก 6.7 เป็น 16.8 ต่อประชากร 1,000 คน หรือ
มีอัตราส่วนของความผิดปกติเพิ่มจาก 1:150 เป็น 1:59 
จากประชากรทั่วโลก (Centers for Disease Control 
and Prevention, 2018) ในประเทศไทยจากรายงาน
สถานการณ์และแนวโน้มโรคออทิสติกพบเด็กไทย 1,000 
คน เป็นออทิสติก 6 คน (Autistic Thai Foundation, 
2010) สำหรับจังหวัดสงขลา เด็กออทิสติกเข้าถึงบริการ
สุขภาพในปีพ.ศ. 2560 2561 และ 2562 จำนวน 502 
538 และ 656 คน ขณะที่อำเภอหาดใหญ่เป็นพื ้นที่
ให้บริการออทิสติกมากท่ีสุดในจังหวัดสงขลาจำนวน 260 
264 และ 325 คน ตามลำดับ (Health Data Center, 
2019) 

ออทิสติกเป็นโรคที่ร ักษาไม่หายขาด มีการ
ดำเนินของโรคยาวนาน ต้องการการดูแลมากกว่าบุคคล
ทั่วไป 2 ใน 3 ของบุคคลออทิสติกต้องพึ่งพาผู้อื่นตลอด
ชีวิต (American Psychiatric Association, 2013) 
บุคคลออทิสติกมีบุคลิกภาพเฉพาะตัว ถึงแม้ว่าได้รับการ
วินิจฉัยเหมือนกัน ขึ้นอยู่กับความรุนแรงของอาการและ
ช่วงอายุ ลักษณะอาการเด่น คือ ไม่สามารถพัฒนาทักษะ
ทางสังคม และการสื่อความหมายได้อย่างเหมาะสมตาม
วัย มีพฤติกรรม ความสนใจเป็นแบบแผนซ้ำ ๆ จำกัด
เฉพาะเรื่อง ไม่ยืดหยุ่น ส่งผลต่อการดำเนินชีวิตประจำวัน
และยิ่ ง ซั บซ้ อนม าก ขึ ้ น เ มื ่ อ เข้ า สู่ วั ย รุ่ น  จากการ
เปลี ่ยนแปลงของร่างกายและจิตใจ พละกำลังมากข้ึน 
การย ับย ั ้ งพฤต ิกรรมไม ่พ ึงประสงค ์ทำได ้ลำบาก 

(Manatae, 2013; Pongsaksri, 2012) หากมีทักษะ
ความสามารถไม่พร้อมเรียนรู้ ทำให้เข้าสู่ระบบการศึกษา
เป็นไปได้ยาก ส่งผลต่อการประกอบอาชีพ กลายเป็น
ภาระสังคมระยะยาว (Pavasuthipaisit et al., 2018) 
นอกจากนี้ผู ้ดูแลยังมีสุขภาพทรุดโทรม เหน็ดเหนื่อย 
อ่อนล้า มีความเครียด วิตกกังวลสูง ความสัมพันธ์ภายใน
ครอบครัว คนรอบข้างและชุมชนลดลง (Manatae, 
2013) รวมทั้งมีค่าใช้จ่ายในการดูแลรักษาสูง โดยพบว่า
สัดส่วนการแบ่งรับภาระค่าใช้จ่ายระหว่างผู ้ดูแลและ
ภาครัฐมีสัดส่วนโดยเฉลี่ยเท่ากับ 89:11 (Wanchaem, 
Sukarom & Jarujittipan, 2010) มีการสูญเสียปี 
สุ ขภ าวะจ ากการ เจ็ บป่ ว ย เ ท่ า กั บ  81 , 801  ปี  
(Kittitharaphan & Wattanasuksa, 2018) เป็น
ค่าใช้จ่าย 1,284,478 ถึง 1,605,599 ล้านบาทต่อคนต่อ
ปี (Centers for Disease Control and Prevention, 
2018)  

การดูแลบุคคลออทิสติกอาศัยความเข้าใจ และ
ความร่วมมือจากหลายฝ่ายให้เกิดการดำเนินงานร่วมกัน
อย่างเป็นระบบ ประกอบด้วย การวินิจฉัยตั้งแต่เนิ่น ๆ 
การเข้าถึงบริการต่าง ๆ การจัดทำระบบฐานข้อมูลเพ่ือ
การบำบัดและส่งต่อ การสนับสนุนครอบครัว การศึกษา 
ฝึกอาชีพ การจ้างงาน รวมถึงการผลิตงานวิจัย และเฝ้า
ระวัง ตระหนักเกี่ยวกับออทิสติก เพื่อให้การดูแลบุคคล
ออทิสติกมีประสิทธิภาพ ลดช่องว่างและเกิดคุณภาพชีวิต
ที่ดี (Munir, Lavelle, Helm, Thompson, Prestt & 
Azeem, 2016) ด้วยข้ันตอนของกระบวนทางการแพทย์ 
ติดตามพัฒนาการเด็กทุกคนจนถึงอายุ 5 ปี และตรวจคัด
กรองหาภาวะออทิซึมโดยเร็ว แล้วเข้าสู ่กระบวนการ
รักษาแบบสหวิชาชีพ (Kunlaka, 2017) ด้านการศึกษา
เป็นรูปแบบห้องเรียนร่วม และห้องเรียนพิเศษ และด้าน
สังคมสวัสดิการโดยการจดทะเบียนคนพิการเพื่อรับสิทธิ 
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ประโยชน์สวั สดิ การต่ า ง  ๆ  ( Depar tment  o f  
empowerment of Persons with disabilities, 
2017) 

การทบทวนวรรณกรรมพบว่า ส่วนใหญ่เป็น
การศึกษาในลักษณะพรรณนาและสร้างโปรแกรมใน
ประเด็นการดูแลบุคคลออทิสติกในด้านชีวิตประจำวัน 
การอยู่ร่วมในสังคม การศึกษาและประกอบอาชีพ แยก
เป็นเฉพาะเรื่อง ในส่วนการพรรณนาน้ันเป็นการบรรยาย 
เล่าประสบการณ์ของการดูแลบุคคลออทิสติก ซึ ่งจาก
งานวิจัยการช่วยเหลือเด็กออทิสติกผ่านกรณีศึกษาใน
มุมมองของมารดาพบว่า ช่วงแรกของกระบวนการดูแล 
ครอบครัวอาศัยบุคลากรทางการแพทย์ในการให้ข้อมูล
การวินิจฉัย ให้เกิดความรู้ความเข้าใจ วางแผนการรักษา
ร่วมกัน (Kunlaka, 2017) ขณะที่การให้โปรแกรม
สุขภาพจิตศึกษาครอบครัว ประกอบด้วย การให้ความรู้
และข้อมูลในหลายเรื่อง เช่น ทักษะการดูแล การพิทักษ์
สิทธ์ิของบุคคลออทิสติกและผู้ดูแล การสนับสนุนสิ่งของ
และแหล่งบริการ ทำให้ค่าคะแนนเฉลี ่ยของภาระการ
ดูแลลดลง (Suppasri, Nukaew & Suttharangsee, 
2017) การช่วยเหลือและสนับสนุนจากสังคมในมุมมอง
ครอบครัวพบว่ามีเจตคติและการรับรู้ต่อบุคคลออทิสติก
ในลักษณะตีตรา ทำให้การมีส่วนร่วมกิจกรรมต่าง ๆ ทาง
ส ังคมน้อย (Junsuwan, Kachai, Phothong & 
Sanchalad, 2016 ;  S r i rath, Rodcumdee, & 
Suktrakul, 2018) รวมถึงละเลยในการจดทะเบียนคน
พิการ จากการใช้คำว่าพิการ ครอบครัวบุคคลออทิสติก
ปฏิเสธ และไม่พร้อมร่วมมือแก้ไขปัญหา ทำให้เข้าถึง
บ ร ิ ก า ร ส ุ ข ภ า พ แล ะ ส ว ั ส ด ิ ก า ร ไ ม ่ ค ร อ บ ค ลุ ม 
(Pavasuthipaisit et al., 2018) เมื ่อถึงวัยเข้าเรียน
บุคคลออทิสติกบางคนพ้นจากระบบโรงเรียน ไม่ได้ศึกษา
และพัฒนาต่อเนื ่อง ด้วยข้อจำกัดของบุคลากรและ

ห ล ั ก ส ู ต ร  ( C h a i w a t t h a n a k u n w a n i t  &  
Rukspollmuang, 2015 ;  Hawlader, Preity , 
Abdullah, Akhter, & Biswasa, 2018) สำหรับการฝึก
ทักษะทางอาชีพและสังคมเกิดขึ ้นในบางพื้นที ่ พบว่า
โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยอุปถัมภ์เป็นต้นแบบในการ
พัฒนาบริการทางการแพทย์ ขยายช่วงวัยในการดูแล
บุคคลออทิสติกจนถึงวัยทำงาน มีการประเมินศักยภาพ 
จัดทำหลักสูตร คู่มือ ฝึกทักษะรายบุคคลตามความถนัด
ควบคู่กับการฝึกทักษะทางสังคม ภายใต้การดูแลของครู
ผู้ฝึก แล้วทดลองฝึกปฏิบัติในโรงพยาบาล ก่อนปฏิบัติ
จริงในสถานประกอบการ โดยครูฝึกติดตามประเมินผล
เข้าตรวจเยี ่ยม และสอบถามทางโทรศัพท์ (Office of 
the Public Sector Development Commission, 
2016) ฝึกอาชีพการเกษตร และประดิษฐ์ผลงาน เพื่อใช้
ร ับประทานกันเอง และโชว์ผลงานความสามารถ 
(Sanrattana, Chanpeng, Siriruk & Pung, 2016) ใน
ส ่วนของช ุมชน ย ั งขาดความเข ้าใจบร ิบท ความ
รับผิดชอบในการมีส่วนร่วม และจัดสรรทรัพยากร ส่วน
ใหญ่ดำเนินการจดทะเบียนคนพิการ แจกสิ่งของ มอบ
ทุนการศึกษา มากกว่าหาแนวทางพัฒนาการดูแลบุคคล
ออทิสติก (Jaitae, 2018) เห็นได้ว่าการศึกษาที่ผ่านมา  
มีเฉพาะในบางวัย เป็นการแยกส่วนบทบาทของผู้ดูแล 
สหวิชาชีพและชุมชน ยังไม่เกิดเป็นภาพรวมเชิงระบบ  
ทำให้การนำไปใช้กำหนดนโยบาย และการจัดบริการที่
ตอบสนองต่อความต้องการของบุคคลออทิสติกได้ไม่
เต็มที ่

องค ์การอนามัยโลกได้เสนอการใช ้กรอบ
แนวคิดนวัตกรรมการดูแลภาวะเรื ้อรัง ( Innovative 
care for chronic condition framework: ICCC) เป็น
ร ูปแบบที ่ ให ้ผ ู ้ป ่ วยและครอบคร ัวได ้ตระหน ัก ถึง
ความสามารถในการดูแลภาวะเรื้อรัง ด้วยการเชื่อมโยง
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และการมีส่วนร่วม 3 ระดับ ประกอบด้วย การดูแลใน
ระดับจุลภาค เป็นการดูแลภายใต้ความร่วมมือของผู้ป่วย
และครอบครัว เครือข่ายชุมชน และทีมดูแล ในการได้รับ
ข้อมูล มีแรงจูงใจ และได้รับการเตรียมทักษะต่อการดูแล
ภาวะ เร ื ้ อ ร ั ง  ก า ร ดู แล ในร ะดั บกล า ง  เป็ นก าร
ส ร้ า ง สภาพแวดล้อมเพื ่อสนับสนุนความเชื ่อมโยงใน
ระบบการจัดการขององค์กรและชุมชน และการดูแลใน     
ระด ับมหภาค  เป ็นการจ ั ดทำนโยบายและแผน               
สนับสนุนการดำเนินงาน การทำงานร่วมกันทั้ง 3 ระดับ 
ทำให้ผู้ป่วยพ่ึงพาตนเอง ลดอัตราการเสียชีวิต ค่าใช้จ่าย 
และทรัพยากรในการดูแลสุขภาพ ผู้ป่วยและครอบครัวมี
คุณภาพชีวิตดีขึ้น ซึ่งกรอบแนวคิดนี้ถูกนำไปใช้ในการ
ดูแลผู้ป่วยที่หลากหลายกลุ่ม ทั้งโรคติดต่อ โรคไม่ติดต่อ 
โรคจิตเวชและคนพิการ (World Health Organization, 
2002) ซึ่งสามารถนำมาประยุกต์ใช้กับบุคคลออทิสติกได้ 
อย่างไรก็ตาม ยังไม่ปรากฏการศึกษาที่นำกรอบแนวคิด
นว ั ตกรรมการด ู แลภาวะ เร ื ้ อ ร ั ง ไ ปใช ้ ก ั บบ ุคคล 
ออทิสติก 
  ดังน้ัน งานวิจัยน้ีจึงสนใจศึกษา การมีส่วนร่วม
ในการดูแลบุคคลออทิสติกอำเภอหาดใหญ่ จ ังหวัด
สงขลา โดยประยุกต์ใช้กรอบแนวคิดนวัตกรรมการดูแล
ภาวะเรื้อรัง เพื่อให้ได้องค์ความรู้ที่ครอบคลุมการดูแล
บุคคลออทิสติกตลอดทุกช่วงวัย ในภาพรวมเชิงระบบ
ที่มาจากความร่วมมือของทุกภาคส่วน ใช้เป็นข้อมูลใน
การพัฒนาการดูแลบุคคลออทิสติก และผลักดันนโยบาย
การดูแลบุคคลออทิสติกต่อไปในอนาคต 
 

วัตถุประสงค์วิจัย 
เพื ่อศ ึกษาการมีส่วนร่วมในการดูแลบุคคล 

ออทิสติก อำเภอหาดใหญ่ จ ังหว ัดสงขลาโดยการ
ประยุกต์ใช้กรอบแนวคิดนวัตกรรมการดูแลภาวะเรื้อรัง 

กรอบแนวคิดการวิจัย 
การศึกษาน้ีประยุกต์ใช้กรอบแนวคิดนวัตกรรม

การดูแลภาวะเรื ้อรังขององค์การอนามัยโลก (World 
Health Organization, 2002) ที ่เชื ่อว่าผลลัพธ์ทาง
สุขภาพเกิดจากความร่วมมือ และสนับสนุนของระบบ
สุขภาพ การดูแลบุคคลออทิสติกตามกรอบแนวคิด
นวัตกรรมการดูแลภาวะเรื้อรังเป็นการดูแลคุณภาพชีวิต
บุคคลออทิสติก เน้นการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนที่มี
ความเ ก ี ่ ย ว ข ้ อ ง แ ล ะ เช ื ่ อ ม โ ย ง ก ั น ใ น  3  ร ะ ดั บ  
ประกอบด้วย  1) การดูแลในระดับจุลภาค เป็นการดูแล
ภายใต้ความร่วมมือของผู้ป่วยและครอบครัว เครือข่าย
ชุมชน และทีมดูแล เพื่อให้ผู้ป่วยและครอบครัวร ู้ส ึกมี
พลัง มีความสามารถ และจัดการภาวะออทิสติกได้ด้วย
ตนเอง 2) การด ูแลในระด ับกลาง เป ็นการสร ้าง
สภาพแวดล้อมให้เกิดความเชื่อมโยงในระบบการจัดการ
ขององค์กรที่เกี่ยวข้องและชุมชน ซึ่งการบริหารจัดการใน
องค์กรประกอบด้วย สร้างความต่อเนื ่องและส่งเสริม
ความร่วมมือ ส่งเสริมการดูแลที่มีคุณภาพโดยใช้ภาวะ
ผู้นำและแรงเสริม จัดระบบและเตรียมทีม สนับสนุนการ
จัดการด้วยตนเอง และใช้ระบบข้อมูล และการบริหาร
จัดการชุมชน ประกอบด้วย เพิ่มความตระหนัก ลดการ 
ต ีตรา ส ่งเสร ิมผลลัพธ ์ท ี ่ด ีผ ่านภาวะผ ู ้นำและการ
สนับสนุน จ ัดสรร ประสานแหล ่งทร ัพยากร และ
จัดบริการเสริม และ 3) การดูแลในระดับมหภาค ในเรื่อง
การจัดทำนโยบายและแผนที่สนับสนุนการดำเนินงานใน
ภาพรวม โดยจัดหาผู้นำและการขับเคลื ่อน บูรณาการ
นโยบาย สนับสนุนงบประมาณอย่างต่อเน่ือง พัฒนาและ
จัดสรรกำลังคน สนับสนุนการใช้มาตรการทางกฎหมาย 
และเสริมความเข้มแข็งของภาคีเครือข่าย ดังภาพที่ 1 
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ภาพที่1 กรอบแนวคิดวิจัย 
 

วิธีดำเนินการวิจัย 
 การวิ จั ย เชิ งพรรณนานี้  (descr ip t i ve 
r e s ea r ch )  เก็บข้อมูลด้วยวิธีการเช ิงคุณภาพโดย 
การสัมภาษณ์เชิงลึกและสนทนากลุ่ม 

ผู้ให้ข้อมูลเป็นผู้มีส่วนเกี ่ยวข้องกับการดูแล
บุคคลออทิสติก ในอำเภอหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา เลือก
แบบเจาะจง (purposive sampling) ประกอบด้วย 4 
กลุ่ม คือ 1) บุคคลออทิสติกและครอบครัว 2) ผู้ให้บริการ 
3) ผู้บริหาร 4) เครือข่ายชุมชน 

โดยกลุ่มที่ 1 เป็นบุคคลที่ได้รับการวินิจฉัยเป็น
ออทิสติก กำลังศึกษาหรือจบการศึกษาแล้ว อายุ 12 ปี
ข้ึนไป และมีความพร้อม เข้าใจ สนทนา โต้ตอบรู้เรื่อง 
และครอบครัวบุคคลออทิสติกที ่เป็นพ่อแม่หรือพี่เลี ้ยง  
ใ ห ้ ก า ร ดู แ ล บ ุ ค คลอ อ ทิ ส ติ ก อ า ย ุ  12 ปี ข ึ ้ น ไ ป  

เป็นระยะเวลาอย่างน้อย 1 ปี และเข้าใจ สนทนา โต้ตอบ
รู้เรื่อง 

กลุ ่มที ่ 2 เป็นบุคลากรด้านสุขภาพ ได้แก่ 
แพทย์จ ิตเวชเด็กและวัยร ุ ่น นักจิตวิทยา นักฝึกพูด          
นักกิจกรรมบำบัด พยาบาล เจ้าหน้าท่ีรพ.สต. และอสม.  

บุคลากรด้านการศึกษา ได้แก่ ครูศูนย์เด็กเล็ก
ในการดูแลขององค์กรปกครองท้องถ่ิน และจบการศึกษา
เอกปฐมวัย และครูการศึกษาพิเศษในโรงเรียนเรียนร่วม
หรือศูนย์การศึกษาพิเศษ และบุคลากรด้านส ังคม
สวัสดิการ ได้แก่ เจ้าหน้าที่สำนักงานพัฒนาสังคมและ
ความมั่นคงของมนุษย์ และเจ้าหน้าท่ีศูนย์บริการการจ้าง
งานคนพิการ 

กลุ่มที่ 3 เป็นบุคลากรที่มีความรับผิดชอบด้าน
แผนนโยบาย สนับสนุนงบประมาณ  บริหารจัดการ

 

การดูแลในระดับมหภาค 

1. จัดหาผู้นำและการขับเคลื่อน 

2. บูรณาการนโยบาย 

3. สนับสนุนงบประมาณอย่าง

ต่อเน่ือง 

4. พัฒนาและจัดสรรกำลังคน 

5. สนับสนุนการใช้มาตรการทาง

กฎหมาย   

6. เสริมความเข้มแขง็ของภาคี

เครือข่าย 

 
 

การดูแลในระดับกลาง 

การบริหารจัดการในองค์กร 

1. สร้างความต่อเน่ืองและส่งเสริมความ

ร่วมมือ 

2. ส่งเสริมการดูแลที่มีคุณภาพโดยใช้

ภาวะผู้นำและแรงเสริม 

3. จัดระบบและเตรียมทีม 

4. สนับสนุนการจัดการด้วยตนเอง 

5. ใช้ระบบข้อมูล 

การบริหารจัดการในชุมชน 

เพิ่มความตระหนัก ลดการตีตรา 

ส่งเสริมผลลัพธ์ที่ดีผ่านภาวะผู้นำและ

การสนับสนุน จัดสรร ประสานแหล่ง

ทรัพยากร และจัดบริการเสริม  

 

การดูแลในระดับจุลภาค 

บุคคลออทิสติกและครอบครัว 

ทีมดูแล และเครือข่ายชุมชน 

ได้รับข้อมูล เกิดแรงจูงใจ และ

ถูกเตรียมทักษะดูแลบุคคล  

ออทิสติก 
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เกี่ยวกับบุคคลออทิสติก ประกอบด้วย 1) ประธาน
กองทุนฟื ้นฟูสมรรถภาพที่จำเป็นต่อสุขภาพจังหวัด
สงขลาหรือตัวแทน 2) หัวหน้าสำนักงานพัฒนาสังคม
และความมั่นคงของมนุษย์จังหวัดสงขลาหรือตัวแทน 3) 
หัวหน้าองค์กรเอกชนอื่น ๆ หรือตัวแทน 4) ผู้อำนวยการ
โรงเร ียนหรือตัวแทน 5) ผ ู ้นำชุมชนหรือตัวแทน 6) 
หัวหน้าองค์กรปกครองท้องถิ่นหรือตัวแทน 7) ประธาน
ชมรมผ ู ้ปกครองบ ุคคลออท ิสต ิกหร ือต ัวแทน 8) 
ผู้อำนวยการกลุ่มนิเทศ ติดตาม และประเมินผลการจัด
การศึกษาหรือตัวแทน 9) นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด
สงขลาหรือตัวแทน 10) หัวหน้าสาขาวิชาการศึกษาพิเศษ 
- ภาษาไทย คณะครุศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฎสงขลา
หรือตัวแทน 

และกลุ่มที่ 4 เป็นบุคคลที่มีประสบการณ์
เกี่ยวข้องกับบุคคลออทิสติก ประกอบด้วย เพื่อนบ้าน
หรือเพื่อนร่วมงานบุคคลออทิสติก ที่อาศัยอยู่ในอำเภอ
หาดใหญ่ จังหวัดสงขลาไม่น้อยกว่า 1 ปี  เข้าใจ สนทนา 
โต้ตอบรู้เรื่อง 
 เคร ื ่องมือที ่ใช ้ในการวิจ ัย ประกอบด้วย 1) 
แบบสัมภาษณ์สำหรับบุคคลออทิสติกและครอบครัว 2) 
แบบสัมภาษณ์สำหรับผู ้ให้บริการ 3) แบบสัมภาษณ์
สำหรับผู ้บริหาร 4) แบบสัมภาษณ์สำหรับเครือข ่าย
ชุมชน โดยผู้วิจัยนำแบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้างทั้ง 4 ชุด 
ที่พัฒนาโดยผู้วิจัยตามกรอบแนวคิดนวัตกรรมการดูแล
ภาวะเรื ้อรังร่วมกับการทบทวนวรรณกรรม ผ่านการ
ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาพร้อมปรับปรุงแก้ไขตาม
คำแนะนำจากผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน 
 

การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
1. หลังผ ่านการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ สถาบันนโยบายสาธารณะ 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ เลือกกลุ่มผู้ให้ข้อมูลจาก

เวชระเบียนโรงพยาบาล ชมรมผู้ปกครองบุคคลออทิสติก
จังหวัดสงขลา สำนักงานเขตพ้ืนที่การศึกษาประถมศึกษา
สงขลาเขต 2 และโทรศัพท์ประสานงาน เพื่อขอลงพื้นที่
สำรวจกลุ่มตัวอย่าง 

2. ลงพื้นที่สำรวจ คัดเลือกกลุ่มผู้ให้ข้อมูลที่มี
ลักษณะตามเกณฑ์ที่กำหนดไว้ และรวบรวมรายชื่อ เพ่ือ
ชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย การปกปิดเป็นความลับ 
การพิทักษ์สิทธิ์ และขอความยินยอมในการเข้าร่วมการ
วิจัย รวมถึงนัดหมายวัน เวลา สถานที่ในการสัมภาษณ์ 
ตามความสะดวกของกลุ ่มผู ้ให้ข้อมูล และทำหนังสือ
ประสานไปยังหน่วยงาน 

3. เก็บข้อมูล ผู้วิจัยแนะนำตัว ขออนุญาต
บันทึกเสียง สัมภาษณ์เชิงลึกและสนทนากลุ่มผู้ให้ข้อมูล
ดังกล่าว 
 การวิเคราะห์ข้อมูล มี 2 ส่วน คือ ข้อมูลเชิง
ปริมาณ และข้อมูลเชิงคุณภาพ ดังน้ี 1) ข้อมูลเชิงปริมาณ 
ใช้สถิติเชิงพรรณนา แจกแจงความถี่ ค่าเฉลี่ย ร้อยละ  
และ 2) ข้อมูลเชิงคุณภาพ โดยวิธีวิเคราะห์ข้อมูลเชิง
เนื ้อหา (Content Analysis) โดยการถอดข้อมูลที ่ได้ 
นำมารวบรวมและสรุปความตามกรอบแนวคิดนวัตกรรม
การดูแลภาวะเรื้อรัง 

จริยธรรมวิจัย การศึกษาวิจัยครั้งนี้ได้ผ่านการ
พิจารณา และได้รับความเห็นชอบจากคณะกรรมการ
จริยธรรมด้านการวิจัยทางสังคมและการวิจัยเชิงทดลอง
ใ น ม นุ ษ ย ์ ข อ ง ส ถ า บั น น โ ย บ า ย ส า ธ า ร ณ ะ
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ เลขที่ EC 006/63 
 

ผลการวิจัย 
1. ข้อมูลทั่วไปของผู้ให้ข้อมูล พบว่า ผู้ให้ข้อมูล 

ทั้งหมด 39 คน เพศชาย จำนวน 11 คน คิดเป็น  ร้อยละ 
28.21 เป็นผู ้ให้ข้อมูลจากกลุ ่มบุคคลออทิสติกและ
ครอบครัว จำนวน 5 คน จากกลุ่มผู้ให้บริการ 2 คน และ
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กลุ่มผู้บริหาร จำนวน 4 คน ส่วนเพศหญิงมีผู้ให้ข้อมูล
ทั้งหมด จำนวน 28 คน คิดเป็นร้อยละ 71.79  เป็นกลุ่ม
ครอบครัวบุคคลออทิสติก จำนวน 5 คน กลุ่มผู้ให้บริการ
จำนวน 13 คน กลุ ่มผู ้บริหาร จำนวน 6 คน และกลุ่ม
เครือข่ายชุมชน จำนวน 4 คน ผู ้ให้ข้อมูล มีอายุเฉลี่ย 
47.48 ปี ส่วนใหญ่นับถือศาสนาพุทธ ร้อยละ 92.30 
ศาสนาอิสลาม ร้อยละ 7.70 

2. การมีส่วนร่วมในการดูแลบุคคลออทิสติก 
อำเภอหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา ประกอบด้วย การดูแล
คุณภาพชีวิตบุคคลออทิสติก ทีเ่น้นการมีส่วนร่วมของทุก
ภาคส่วนที่เกี่ยวข้องและเชื่อมโยงกันใน 3 ระดับ คือ 

2.1 การมีส่วนร่วมในการดูแลบุคคลออทิสติก
ในระดับจุลภาค ในการได้รับข้อมูล มีแรงจูงใจ และได้รับ
การเตรียมให้มีทักษะของบุคคลออทิสติกและครอบครัว 
ทีมดูแล และเครือข่ายชุมชน พบว่า 

2.1.1 บุคคลออทิสติกและครอบครัว ได้รับ
ข้อมูลจากบุคลากรด้านสุขภาพเป็นหลักในเรื่องลักษณะ
โรคว่าดีขึ ้นแต่ไม่หายขาด พัฒนาการช้ากว่าเด็กวัย
เด ียวก ัน โดยเฉพาะด้านภาษา ส ื ่อสาร และสังคม        
ไม่เข้าใจสิ่งที่ต้องทำ สิ่งที่เป็นอันตรายที่ควรกลัวและต้อง
ระวัง บางครั ้งอารมณ์ร ้อน รอไม่ได้ เร ียนรู้จ ัดการ
ภาวะแทรกซ้อนเรื ่องอารมณ์ด้วยการจัดสิ ่งแวดล้อม
ร ่วมก ับการใช ้ยา ครอบคร ัวม ีแรงจูงใจจากข้อมูล          
ที่ได้รับมาว่าการกระตุ้นพัฒนาการช่วยให้ลูกออทิสตกิดี
ขึ้น รับรู้ตัวอย่างบุคคลออทิสติกที่ประสบความสำเร็จ 
ประกอบอาชีพได้ ครอบครัวส่วนหนึ่งมีแรงจูงใจมาจาก
การรับรู้ว่าลูกออทิสติกก็มีชีวิตจิตใจที่ต้องการการดูแล         
เฉกเช่นเดียวกับสิ ่งมีชีวิตทั ่วไป การยอมรับในบทบาท
ความเป็นพ่อแม่จึงต้องทำหน้าที ่ดูแลลูกให้ดีที ่สุด และ
ความเชื่อทางศาสนาในเรื่องของโชคชะตาและเวรกรรม 
บางรายมองว่าการมีลูกออทิสติกเป็นเรื่องของโชคชะตาท่ี

ตนเองกำหนดไม่ได้ บางรายมองว่าเป็นเวรกรรมที่ต้อง
ชดใช้ และบางรายมองว่าการดูแลลูกออทิสติกเป็น
เสมือนการสร้างบุญ ครอบครัวได้รับการเตรียมทักษะใน
การดูแลเกี่ยวกับการช่วยเหลือตนเอง การอยู่ในสังคม 
โดยผู้ให้ข้อมูลรายหน่ึง วิตกกังวลเรื่องการรับรู้ของสังคม
ที่มองบุคคลออทิสติกเป็นคนวิกลจริตเมื่ออายุมากข้ึน 
การสนับสนุนการศึกษาตามศักยภาพ ซึ่งผู้ให้ข้อมูล 2 
ราย กล่าวถึงครูการศึกษาพิเศษว่ามีความจำเป็นต่อการ
เร ียนการสอนของบุคคลออทิสติก แต่ไม่ได้ร ับการ
สนับสนุนจากภาครัฐ ต้องรวมกลุ่มผู้ปกครองในพ้ืนที่จ้าง
ครูการศึกษาพิเศษเอง และการวางแผนเรื่องรายได้ด้วย
การออมทรัพย์ ทำประกันชีวิต เตรียมผู้ดูแลให้เมื่อพ่อแม่
จากไป รวมถึงการจดทะเบียนคนพิการเพื ่อร ับสิทธิ 
สวัสดิการ ซึ่งผู้ให้ข้อมูล 2 รายกล่าวว่า เบี้ยยังชีพราย
เดือน เดือนละ 800 บาทน้อยเกินไป อย่างไรก็ตาม    
บางครอบครัวปฏิเสธการจดทะเบียนคนพิการ เน่ืองจาก
ไม่เห็นความจำเป็นและรู้สึกถูกตีตรา นอกจากน้ี บางราย
กล่าวว่า รู ้สึกไม่มั ่นใจในการฝึกทักษะลูกด้วยตนเอง    
ลูกไม่ให้ความร่วมมือเหมือนกับการฝึกโดยทีมสหวิชาชีพ 
พึ่งพาระบบบริการจากสถานพยาบาลและสถานศึกษา
เป็นหลัก 

2.1.2 ทีมดูแล พบว่า บุคลากรด้านสุขภาพ 
การศึกษา และสังคมสวัสดิการ ส่วนใหญ่ได้รับข้อมูลและ
เตรียมพร้อมให้มีทักษะในการดูแลบุคคลออทิสติกจาก
การศึกษาในวิชาชีพที ่เรียนมาในระดับปริญญาตรีและ
อบรมเพ่ิมเติมบ้าง โดยที่บุคลากรด้านสุขภาพ มีบทบาท
คัดกรองพัฒนาการ ค้นหาออทิสติก ตรวจวินิจฉัย รับรอง
ความพิการ เสริมพลัง กระตุ้นพัฒนาการและฝึกทักษะ 
บุคลากรด้านการศึกษา จัดทำแผนการศึกษาเฉพาะ
บุคคล และจัดทำแนวทางสำหรับศึกษาตั ้งแต่ระดับ
อนุบาลจนถึงปริญญาตรีในบุคคลออทิสติกที่มีศักยภาพ 
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และบุคลากรด้านสังคมสวัสดิการ จดทะเบียนคนพิการ 
และให้ข้อมูลสิทธิ สวัสดิการ ซึ่งขอบเขตการทำงานดูแล
บุคคลออทิสติกมีความชัดเจนมากสุดในช่วงวัยเด็กและ
ว ัยเร ียน และลดลงในช ่วงว ัยทำงานและส ูงอายุ        
ในสหวิชาชีพที ่ด ูแลพบการยอมรับก ันและกัน เช่น 
บุคลากรการศึกษาซึ่งมีความถนัดในการสอนมากกว่าการ
บำบัด เห็นด้วยและให้บุคคลออทิสติกไปฝึกทักษะต่าง ๆ 
กับสหวิชาชีพที ่โรงพยาบาล สำหรับการจัดทีมร ่วม
สนับสนุนการดูแลบุคคลออทิสติกและครอบครัวพบว่า 
อำเภอหาดใหญ่ มีโครงสร้างของสาธารณสุขเป็นระดับ
โรงพยาบาลศูนย์ มีบุคลากรด้านสุขภาพครบทุกสาขา 
ส่วนด้านการศึกษามีโรงเรียนภาครัฐและเอกชนบางแห่ง
ให้ความสำคัญ สนับสนุนการศึกษาให้กับบุคคลออทิสติก 
ขณะที่ด้านสังคม สวัสดิการ เป็นบทบาทงานของระดับ
จังหวัดเป็นส่วนใหญ่ จึงไม่ค่อยปรากฏภาพของการจัด
ทีมร่วมสนับสนุนที่ชัดเจน และบุคลากรมีแรงจูงใจในการ
ดูแลจากความรู้สึกเห็นใจ และอยากช่วยเหลือ 

2.1.3 เ ค รื อ ข่ ายชุมชน  พบ ว่ า  พ้ื นที่ ของ
ครอบครัวบุคคลออทิสติกบางพื้นที่ คนในชุมชนได้รับ
ข้อมูลว่ามีบุคคลออทิสติกอาศัยร ่วมอยู ่ด ้วย โดยที่
ครอบครัว และหัวหน้างานบุคคลออทิสติกแจ้งให้รับรู้ 
ส่วนใหญ่ได้รับการเตรียมทักษะในเรื่องความปลอดภัย 
เป็นหูเป็นตา ป้องกันพลัดหลง สูญหาย และสอนทักษะ
สังคม เช่น การปฏิบัติกับเพศตรงข้าม ขณะที่ผู้ให้ข้อมูล
บางพ้ืนที ่ไม่ได้รับข้อมูลและเตรียมทักษะ รู้สึกกังวล กลัว 
ไม่อยากยุ่ง เมื่อบุคคลออทิสติกร้องไห้ กรี๊ด อาละวาด 
ควบคุมตนเองไม่ได้ในที ่สาธารณะ และกล่าวตำหนิ
ผู ้ปกครองว่าไม่สามารถจัดการดูแล ไม่ควรนำออกสู่
สังคมภายนอก อย่างไรก็ตาม การได้รับข้อมูลและได้รับ
การเตรียมทักษะ มีเฉพาะในระดับบุคคลเท่านั้น ยังไม่
เกิดความแพร่หลายเรียนรู้ร่วมกันในระดับกลุ่มชุมชน  

2.2 การมีส่วนร่วมในการดูแลบุคคลออทิสติก
ในระดับกลาง เป็นการสร้างสภาพแวดล้อมเพ่ือสนับสนุน
ให้เกิดความเชื ่อมโยงในระบบการจัดการ 2 ส่วน คือ  
การบริหารจัดการภายในองค์กรด้านสุขภาพ การศึกษา 
สังคมสวัสดิการ และชุมชน 

2.2.1 การบริหารจัดการภายในองค์กรด้าน
สุขภาพ การศึกษา สังคมสวัสดิการ  

2.2.1.1 สร้างความต่อเนื่องและส่งเสริมความ
ร่วมมือ พบว่ามีการดำเนินงานต่อเนื่องเพื่อให้ได้รับการ
วินิจฉัยต้ังแต่ต้น คือ มีการส่งต่อเด็กที่สงสัยออทิสติกจาก
คล ิน ิกเด ็กด ีในโรงพยาบาลส ่งเสร ิมส ุขภาพตำบล        
(รพ.สต.) โรงเร ียนอนุบาล และศูนย์เด็กเล ็ก ไปยัง
โรงพยาบาลศูนย์ที่มีการดูแลเป็นสหวิชาชีพ โดยแพทย์                   
นักกิจกรรมบำบัด นักฝึกพูด และนักจิตวิทยา เป็นต้น   
ม ีการส่งเสร ิมความร่วมม ือด ้านการศึกษาระหว่าง     
ศูนย์การศึกษาพิเศษกับโรงเรียน ในลักษณะห้องเรียน
คู่ขนาน สำหรับการส่งต่อระหว่างองค์กร ส่วนใหญ่เป็น
การประสานงานเพื ่อการจดทะเบียนคนพิการ เช่น      
ขอเอกสารรับรองความพิการจากโรงพยาบาล เพื่อย่ืน
ให้กับสำนักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ 
(พม.) 

2.2.1.2 ส่งเสริมการดูแลที่มีค ุณภาพโดยใช้
ภาวะผู้นำและแรงเสริม พบว่าในแต่ละองค์กรผู้นำให้การ
สนับสนุนผ่านการปฏิบัติงานในเรื่องนโยบาย ทรัพยากร 
อุปกรณ์ เครื่องมือ ขวัญและกำลังใจ เลื่อนขั้นเงินเดือน 
วิทยฐานะ อย่างไรก็ตาม บุคลากรด้านสุขภาพบางราย 
ไม่ได้รับแรงเสริมเพ่ือการดูแลบุคคลออทิสติก ได้คะแนน
ประเมินผลการทำงานอยู่ในกลุ่มท้าย เนื่องจากบริบท
ของงานไม่ตอบสนองกับตัวช ี ้ว ัดองค์กร  นอกจากน้ี 
ผู ้บริหารบางโรงเรียนปฏิเสธการรับออทิสติกเข้าเรียน 
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เนื ่องจากกังวลต่อผลการประเมินคุณภาพการศึกษา  
O-net และ NT 

2.2.1.3 จัดระบบและเตรียมทีม พบว่าในระบบ
การดูแลสุภาพ มีการใช้แบบประเมิน ยา และอุปกรณ์
บำบัดสำหรับบุคคลออทิสติก ซึ่งมีเฉพาะในโรงพยาบาล
ศูนย์ ในส่วนระบบการศึกษามีการใช้คูปองการศึกษา
สนับสนุนสื่อการเรียนการสอน และระบบสังคมสวัสดิการ 
โดยการสร้างเครือข่ายลงในพ้ืนที่ ทำงานร่วมกันกับอสม. 
และองค์กรปกครองท้องถ่ิน มีแผ่นพับ โปสเตอร์ เก่ียวกับ
สิทธิ สวัสดิการคนพิการ แต่ขาดการประชาสัมพันธ์โดย
ทั่วถึง รับรู้เฉพาะกลุ่มและเข้าถึงข้อมูลได้น้อย 

2.2.1.4 สนับสนุนการจัดการด้วยตนเอง พบว่า
มีการสนับสนุนความรู้และทักษะที่จำเป็นสำหรับบคุคล
ออทิสติกและครอบครัวให้สามารถดูแลได้ด้วยตนเองใน
เรื ่องการใช้ชีวิตประจำวัน ใช้ชีวิตในสังคม สนับสนุน
เศรษฐกิจ รวมถึงการจัดการความเครียดของผู้ดูแลบุคคล
ออทิสติก 

2.2.1.5 ใช ้ระบบข้อม ูล  พบว่าส ่วนใหญ ่มี  
การรวบรวมข้อมูลบุคคลออทิสติกในรายละเอียดข้อมูล
ส่วนบุคคล โดยฐานข้อมูลเฉพาะเรื ่องถูกรวบรวมไว้
เฉพาะองค์กร เช่น ด้านสุขภาพมีข้อมูลเกี ่ยวกับสิทธิ
ร ั กษาพยาบาล  ความ เจ็บป่ วย  การ ใช้ ยา  และ  
การบำบัดรักษา สำหรับการศึกษา มีข้อมูลแผนการจัด
การศึกษาเฉพาะบุคคลและคูปองการศึกษา ในส่วนสังคม
สวัสดิการมีข้อมูลเฉพาะบุคคลออทิสติกที่จดทะเบียนคน
พิการ ทั ้งนี ้ยังไม่มีการนำข้อมูลมาบูรณาการร่วมกัน  
เป็นลักษณะการรวบรวมข้อมูลเพื ่อใช้สื ่อสารเฉพาะ
ภายในองค์กร  

2.2.2 การบริหารจัดการภายในชุมชน เป็นการ
ร่วมสนับสนุนของชุมชน ดูแลบุคคลออทิสติกตลอดช่วง
ชีวิต เพื่อให้เกิดการดูแลที่มีประสิทธิภาพ โดยการเพ่ิม

ความตระหนัก ลดการตีตรา พบว่า มีการสื่อสารจากผู้นำ
ชุมชนในการสร้างความเข้าใจ เปลี ่ยนวิธีคิดให้คนใน
ชุมชน มองบุคคลออทิสติกเป็นคนทั่วไป เป็นคนธรรมดา
ค นห นึ ่ ง ท ี ่ ม ี ค ว า ม บ ก พ ร ่ อ ง  ไ ม ่ ใ ช ่ ค น เ ส ี ย ส ต ิ       
มองด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ อย่างไรก็ตาม ในหลาย
พื้นที่ไม่ได้ตระหนักถึงความสำคัญ มองว่าเป็นกลุ่มคน
จำนวนน้อย นอกจากน้ี มีการรวมกลุ่มของผู ้ปกครอง
ก่อตั ้งเป็นชมรมผู้ปกครองบุคคลออทิสติกภายใต้การ
สนับสนุนจากหน่วยงานในพื้นที่  เช่น โรงพยาบาล วัด 
สสส . ในการดำเน ินก ิจกรรมร่ วมก ับช ุมชน เช่น 
ทอดผ้าป่า กีฬาสี กิจกรรมวันคนพิการสากล ทำโครงการ
ส่งเสร ิมอาชีพผู ้ปกครอง เป็นต้น มีการจัดสรรและ
ประสานทรัพยากร นอกเหนือจากการจัดสรรถุงยังชีพ 
แจกข้าวสาร อาหารแห้ง นม ไข่ ในกิจกรรมเยี่ยมบ้าน 
ยังรวมถึงอนุเคราะห์ยานพาหนะให้บุคคลออทิสติกไปรับ
บริการที่โรงพยาบาลโดยไม่มีค่าใช้จ่าย และสนับสนุน
การจ้างงานบุคคลออทิสติก 1 รายโดยสถานประกอบการ
ในชุมชน ทั้งน้ีในส่วนของอสม.ซึ่งเป็นสมาชิกในชุมชนที่มี
ความใกล้ชิดกับพ้ืนที่ ช่วยสำรวจ ค้นหาบุคคลออทิสติกที่
ตกหล่นให้ได้รับการดูแลที่ครอบคลุมทั่วถึง อย่างไรก็ตาม 
ผู ้ให้ข้อมูลรายหนึ่งกล่าวว่า ภารกิจหลักอสม.เป็นการ
ดูแลกลุ่มผู้สูงอายุ หรือผู้ป่วยติดเตียงมากกว่าดูแลบุคคล
ออทิสติก 

2.3 การมีส่วนร่วมในการดูแลบุคคลออทิสติก
ในระดับมหภาค เป็นการผลักดันนโยบายและแผนอยา่ง
เหมาะสมภายใต้กรอบการทำงานเชิงบวก ลดภาระ 
การดูแล และเพ่ิมประสิทธิภาพการดูแลบุคคลออทิสติก 

2.3.1 จัดหาผู้นำและการขับเคลื่อน พบว่าภาค
ประชาชนในส ่วนประธานชมรมผ ู ้ปกครอง บ ุคคล      
ออทิสติกผลักดันการทำโรดแมพออทิสติก สำหรับผู้นำใน
ส่วนอื ่นดำเนินการในภาพรวมของคนพิการเพื ่อการ
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พัฒนาค ุณภาพช ีว ิต เช ่น ประธานกองท ุนฟ ื ้นฟู
สมรรถภาพที่จำเป็นต่อสุขภาพ หัวหน้าสำนักงานพัฒนา
สังคมและความมั่นคงของมนุษย์  

2.3.2 บูรณาการนโยบาย พบว่าส ่วนใหญ่        
มีแผนแยก และไม่ได้เฉพาะเจาะจงบุคคลออทิสติก เช่น 
ด้านการศึกษา โรงเรียนในสังกัดสพฐ. มีนโยบายจัดสรร
ครูพี ่เลี ้ยงเด็กพิการคอยช่วยเหลือครู ประกบดูแลเด็ก
ออทิสติกแทนการจ้างครูการศึกษาพิเศษ เนื่องจากเอก
การศึกษาพิเศษไม่ได้เป็นกลุ่มวิชาสาระหลัก ยกเว้นบาง
โรงเรียนมีครูการศึกษาพิเศษประจำ ซึ ่งเกิดจากความ
ต้องการในพื้นที่ ประกอบกับผู้ปกครองสนับสนุนค่าจ้าง
เงินเดือนให้ ขณะที่ศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัด  
มีครูการศึกษาพิเศษจัดการเรียนการสอนเฉพาะในศูนย์ฯ 
หน่วยบริการย่อยแต่ละอำเภอ และห้องเรียนคู ่ขนาน  
ในส่วนสำนักงานสาธารณสุขจังหวัด ถ่ายทอดนโยบาย
และแนวทางปฏิบัติแก่ รพ.สต. คัดกรองพัฒนาการเด็ก
ทุกคนตามตัวชี้วัดว่า เด็กอายุ 9, 18, 30 และ 42 เดือน 
ได้รับการตรวจคัดกรองพัฒนาการ ไม่น้อยกว่าร้อยละ 
95 โดยใช้ค ู ่ม ือเฝ ้าระวังและส่งเสร ิมพัฒนาการเด็ก
ปฐมวัย DSPM และ DAIM และบันทึกข้อมูลลงระบบ 
HDC ช่วยค้นหาออทิสติก เพื ่อส่งต่อสหวิชาชีพ และ
นโยบายของพม.มีแผนสนับสนุนความช่วยเหลือให้กับ
คนพิการทุกกลุ่ม เพื่อยกระดับคุณภาพชีวิต  เช่น  
เยี่ยมบ้าน จัดกิจกรรมวันคนพิการสากล สนับสนุนการ
ทำโครงการ และประสานงานสถานประกอบการ        
รับบุคคลออทิสติกเข้าทำงาน  

2.3.3 สนับสนุนงบประมาณอย่างต่อเน ื ่อง 
พบว่า องค์กรสุขภาพ การศึกษา และชมรมผู้ปกครอง
บุคคลออทิสติก ได้รับจัดสรรงบประมาณจากภาครัฐและ
เอกชน เช่น พม. กองทุนฟื้นฟูสมรรถภาพที่จำเป็นต่อ

ส ุขภาพ สสส . และสถานประกอบการ เพ ื ่อดำเนิน
กิจกรรมในรูปแบบจัดทำโครงการ 

2.3.4 พัฒนาและจ ัดสรรกำลั งคน  พบว่า  
การจัดสรรกำลังคนในพื้นที่ส่ วนใหญ่ ไม่ เพียงพอ  
โดยเฉพาะครูการศึกษาพิเศษและนักฝึกพูด 

2.3.5 สนับสนุนการใช้มาตรการทางกฎหมาย 
พบว่านำพระราชบัญญัติส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิต
คนพิการ (ฉบับที่ 2) พ.ศ . 2556 ใช ้เป็นแนวทางดูแล
บุคคลออทิสติกซึ่งได้กำหนดให้เป็นความพิการประเภทที่ 
7 ภายใต้เงื่อนไขการจดทะเบียนคนพิการโดยความสมัคร
ใจ มีสิทธิ สวัสดิการและความช่วยเหลือจากรัฐในด้าน
ต่าง ๆ เช่น รับเบี้ยยังชีพรายเดือน รักษาพยาบาลบัตร
ทอง ท.74 ในสถานพยาบาลได้ทุกที่โดยไม่ต้องมีใบส่งตัว 
เรียนฟรี และใช้สิทธิการจ้างงานคนพิการสำหรับบคุคล
ออทิสติกที่ไม่มีภาวะแทรกซ้อน อย่างไรก็ตาม จากข้อ
กฎหมายทำให้บุคคลออทิสติกไม่สามารถทำประกันชีวิต 
กู้เงิน และรับมรดกได้ 

2.3.6 เสริมความเข้มแข็งของภาคีเครือข่าย 
พบว่าสถานประกอบการ สนับสนุนการจ้างงานคนพิการ
ตามพระราชบัญญัติส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตคน
พิการ (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2556 ภายใต้ความสอดคล้องของ
หลัก CSR (Corporate Social Responsibility) ในเรื่อง
ความรับผิดชอบต่อสังคมและสิ่งแวดล้อม ทำให้สถาน
ประกอบการได้รับสิทธิลดหย่อนภาษี 2 เท่า เมื ่อรับ
บุคคลออทิสติกเข้าทำงาน 
 

อภิปรายผล 
 ระดับจุลภาค 

ครอบครัวบุคคลออทิสติกได้รับข้อมูล และ
เตรียมความพร้อมจากบุคลากรด้านสุขภาพเป็นหลักใน
เรื ่องลักษณะโรค การจัดการภาวะแทรกซ้อน รวมถึง  
เข้ารับการฝึกทักษะต่าง ๆ ทำให้ครอบครัวตื่นตัว และ
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เกิดแรงจูงใจมากในช่วงที่ได้รับวินิจฉัยใหม่ ๆ ตั้งแต่วัย
เด็ก ซึ่งแรงจูงใจในเรื่องความเชื่อทางศาสนา ในประเด็น
เข้าใจ ยอมรับความจริงเกี ่ยวกับการมีลูกออทิสติก
สอดคล้องกับงานวิจัยของ Chayathonthanawat and 
Chatsuphang (2015) ที่พบว่า เมื่อผู้ปกครองรับรู้ข้อมูล
เก ี ่ ยวก ับโรคออท ิสต ิกร ่วมก ับการน ำหล ักธรรม
พระพุทธศาสนามาปรับใช้ในชีวิตประจำวัน จะช่วยให้
ผู้ปกครองสร้างจิตใจที่เข้มแข็ง เข้าใจชีวิตตามความเป็น
จริง ดำเนินชีวิตต่อไปได้ และเกิดพฤติกรรมการดูแลเด็ก
ออทิสติกดีขึ ้น รวมถึงการขับเคลื ่อนด้วยตนเองของ
ครอบครัว จากผลการศึกษาในงานวิจัยครั้งน้ี ในประเด็น
เรื่องการศึกษาเล่าเรียน พบว่าจำนวนบุคคลออทิสติกที่
เพิ ่มมากขึ ้น ไม่เพียงพอกับจำนวนครูการศึกษาพิเศษ 
ประกอบกับนโยบายของภาครัฐไม่ได้สอดรับในทาง
ปฏิบัติ ทำให้กลุ่มผู้ปกครองรวมตัว หาทางออกด้วยการ
จ้างครูการศึกษาพิเศษ โดยรับผิดชอบ แบกรับภาระ
ค่าจ้างเอง เมื่อบุคคลออทิสติกอายุมากขึ ้น เข้าสู่วัยรุ่น
เป็นต้นไป เป็นลักษณะการดูแลตามสภาพ ตามความ
รุนแรง และอาการที่แตกต่างกัน ซึ ่งมีบุคคลออทิสติก
จำนวนน้อยเท่านั้น สามารถประกอบอาชีพ ดูแลตนเอง
ได ้ ซ ึ ่ งย ังไม ่ม ีแนวทางการดูแลบ ุคคลออทิสต ิกที่
ครอบคลุมตลอดช่วงชีวิตที่เป็นรูปธรรม ทำให้ครอบครัว
เตรียมพร้อม และวางแผนในเรื่องการสร้างรายได้ให้กับ
บุคคลออทิสติกที ่ไม่สามารถประกอบอาชีพในรูปแบบ
การออมสะสมทรัพย์ และจัดหาผู้ดูแล มีความสอดคล้อง
กับงานวิจัยของ Sriamnuay (2018) ที ่พบว่าพ่อแม่ที่
เลี้ยงดูเด็กออทิสติกมีความวิตกกังวล ห่วงใยอนาคต ได้
คาดว่าบุคคลออทิสติกไม่สามารถดำรงชีวิตอยู่ได้อย่าง
อิสระด้วยตนเอง หากพ่อแม่เสียชีวิตลง ได้มีการสร้าง
ความเข้าใจร่วมกันระหว่างครอบครัว และทีมสหวิชาชีพ
วางแผนเก่ียวกับอนาคตบุคคลออทิสติก 

ระดับกลาง 
การบร ิหารการจ ัดการภายในองค์กรด้าน

สุขภาพ การศึกษา สังคมสวัสดิการ มีการรวบรวมข้อมูล
บุคคลออทิสติกเฉพาะองค์กร ทำงานร่วมกันน้อย ทำให้
การส่งต่อการดูแลบุคคลออทิสติกระหว่างองค์กรขาด
ความต่อเน ื ่อง ม ีความสอดคล ้องก ับงานวิจ ัยของ 
Pavasuthipaisit et al. (2018) ที่พบว่า ฐานข้อมูลเด็ก
พิการของ 3 องค์กร คือ กรมส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตคนพิการ สำนักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ 
และสำนักบริหารการศึกษาพิเศษ มีจำนวนแตกต่างกัน 
สะท้อนถึงการแยกส่วนกันทำงานขององค์กร และเด็ก
พิการเข้าไม่ถึงบริการสุขภาพและบริการที่จำเป็นของรัฐ 

การบริหารจัดการในชุมชนมีความสำคัญต่อ
การดำเนินชีวิตของบุคคลออทิสติก เนื่องจากบั้นปลาย
ชีวิตอาศัยอยู ่ที่บ้านหรือในชุมชนเป็นส่วนใหญ่ จาก     
ผลการศึกษาในงานวิจัยครั้งนี้ เกิดพื้นที่ต้นแบบ ภายใต้
การสนับสนุนของผู้นำท้องถิ่นและผู้บริหารโรงเรียน ให้
เด ็กออท ิสต ิกเร ียนร ่วมก ับเด ็กปกต ิ  อน ุ เคราะห์
ยานพาหนะรับส่ง และส่งเสริมอาชีพผู้ดูแล ซึ่งมีความ
แตกต่างกับชุมชนอื่นที่มีกิจกรรมส่วนใหญ่เฉพาะการ
เย่ียมบ้าน (Jaitae, 2018) อาจเน่ืองจากศักยภาพ ความ
พร้อมของแกนนำชุมชน และนโยบาย ซึ ่งส่งผลให้เกิด
รูปแบบการสร้างเสริมสุขภาพโดยชุมชนมีส่วนร่วมได้ 
(Sunsern, Timsuwan & Lawang, 2013) 

ระดับมหภาค  
ประเด็นการจดทะเบียนคนพิการของบุคคล

ออทิสติก ไม่ได้รับการเห็นด้วยในทุกครอบครัว อาจเกิด
จากการไม่ได้ร ับข้อมูล ไม่เห็นความจำเป็น หรือมี
ความรู้สึกถูกตีตรา ซึ่งในด้านมาตรการกฎหมายกำหนด
ว่าการจดทะเบียนคนพิการอยู่บนหลักการความสมัครใจ 
ทำให้บุคคลออทิสติกเข้าถ ึงส ิทธิ สวัสดิการ ได้รับ 
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การดูแลไม่ทั ่วถึงทุกคน สอดคล้องกับงานวิจ ัยของ 
Pavasuthipaisit et al. (2018) ทีพ่บว่าเด็กพิการที่ได้รับ
การข้ึนทะเบียน มีจำนวนน้อยกว่าเด็กพิการที่มีอยู่จริงใน
พ้ืนที่เป็นจำนวนมาก ซึ่งส่วนหน่ึงมาจากครอบครัวกลุ่มที่
มีเศรษฐฐานะดีหรือมีการศึกษาสูง มักจะปฏิเสธการถูก
ระบุว่าลูกมีความพิการ  
 โดยสรุป งานวิจัยครั้งน้ีพบว่า การมีส่วนร่วมใน
การดูแลบุคคลออทิสติก อำเภอหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา 
เห็นได้ชัดเจนในช่วงต้น ได้แก่ วัยเด็ก วัยเรียน และวัย
ทำงานบางส่วน ขณะที่ในวัยชราไม่ค่อยปรากฏ ซึ่งเมื่อ
นำแนวคิดนวัตกรรมการดูแลภาวะเรื ้อรังขององค์การ
อนามัยโลกมาประยุกต์ใช้ ยังไม่เกิดภาพบูรณาการการ
ดูแลบุคคลออทิสติกที ่ชัดเจนของทั้ง 3 ระดับ ได้แก่ 
ระดับจุลภาค กลาง และมหภาค ซึ่งในบางประเด็นได้
จัดทำแผน นโยบาย และกรอบกฎหมายไว้ชัดเจน แต่เมื่อ
นำมาสู่การปฏิบัติไม่สอดรับกัน เช่น กรณีจดทะเบียนคน
พิการ การศึกษาเล่าเรียน เป็นต้น  
 

ข้อเสนอแนะ 
1. องค์กรควรสนับสนุนให้บุคคลออทิสติกมี

สมุดบันทึกประจำตัว (portfolio) ที่มีรายละเอียดของ
ประวัติส่วนบุคคล ประวัติครอบครัว ประวัติทางสุขภาพ 
เป็นระบบฐานข้อมูลที่เป็นรูปธรรม เพื่อการส่งต่อในทุก
ระดับ และทุกองค์กร ใช้ประโยชน์ในการศึกษาและการ
ประกอบอาชีพ ส่งผลให้เกิดความต่อเนื่องในการดูแล
บุคคลออทิสติก 

2. บุคลากรด้านต่าง ๆ สนับสนุนการให้ความรู้
เกี ่ยวกับโรค ภาวะแทรกซ้อน และทักษะในการดูแล
บุคคลออทิสติกแก่ชุมชน เพ่ือให้ชุมชนเกิดความตระหนัก 
รับรู ้ว่าเป็นส่วนหนึ่งของชุมชน และร่วมกำหนดแนว
ทางการดูแลร่วมกัน 

3. องค์กรด้านการศึกษาควรบรรจุหลักสูตร
การเรียนการสอน เรื่องโรคออทิสติกในสถานศึกษาต้ังแต่
ระดับประถมศึกษา เพื ่อให้เด็กทั่วไปเกิดความรู้ความ
เข้าใจเกี ่ยวกับลักษณะอาการโรคตั ้งแต่เนิ ่น ๆ และ
สามารถเรียนรู้ อยู่ร่วมกับบุคคลออทิสติกได้ 

4. องค์กรควรมีการทบทวนกฎหมาย การจด
ทะเบียนคนพิการ ในส่วนของประเด็นสิทธิ สวัสดิการที่
เกิดความไม่เป็นธรรม ให้เกิดความเข้าใจ และมีทัศนคติที่
ดีต่อการจดทะเบียนคนพิการ เพื ่อให้บุคคลออทิสติก
ได้รับการช่วยเหลือโดยครอบคลุม ท่ัวถึง ให้มากท่ีสุด 
 

ข้อเสนอแนะสำหรับการวิจัยคร้ังต่อไป 
ควรมีการศึกษาในบริบทของพื้นที่อื่นเพิ่มเติม 

เพื่อทราบสถานการณ์ ปัญหา จุดเด่น จุดด้อยของแต่ละ
พื ้นที ่ ผลักดันให้เกิดเป็นพื ้นที ่ต ้นแบบแล้วขยายผล 
นำไปสู ่แนวทางในการพัฒนารูปแบบการดูแลบุคคล  
ออทิสติกภายใต้ความร่วมมือ และการมีส่วนร่วมของทุก
ภาคส่วน 
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บทคัดย่อ 
 การวิจัยมีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาและหาประสิทธิภาพของชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารเด็กที่มี
ความบกพร่องทางการได้ยินในระยะแรกเริ่มการวิจัยน้ีเป็นการวิจัยเชิงทดลอง (Experimental Research) โดยใช้แผนการ
ศึกษาแบบการศึกษากลุ่มเดียวทดสอบก่อนเรียน ระหว่างเรียน และหลังเรียน (One Group Pre-test Post- test Design) 
กลุ่มตัวอย่างได้แก่เด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยินในระยะแรกเริ่ม อายุระหว่าง 2-6 ปี สุ่มแบบเจาะจง (Purposive 
Sampling) จำนวน 8 คน สถิติที่ใช้ได้แก่ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการหาค่าความแตกต่างของคะแนนกลุ่ม
ทดลองด้วยสถิติ Wilcoxon Signed Rank Sum Test ผลการวิจัยพบว่าชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารที่
พัฒนาขึ้น ประกอบด้วย 1) บัตรภาพเสมือนจริง 2)  แอปพลิเคชันบนระบบปฏิบัติการแอนดรอยต์ชื่อ AR ภาษามือ และ       
3) คู่มือการใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร ค่าประสิทธิภาพของชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการ
สื่อสาร E1/E2 เท่ากับ 87.5/98 เป็นไปตามเกณฑ์ 70/70 ที่ตั้งไว้ การวิจัยทำการทดลองการใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทาง
ภาษาและการสื่อสารกับกลุ่มตัวอย่างสามครั้ง คือ ก่อนการทดลอง ระหว่างการทดลอง และหลังการทดลอง ในการวิเคราะห์
เปรียบเทียบการใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารระหว่างการทดลอง  ก่อนการทดลอง และหลังการทดลอง
โดยใช้สถิติ Wilcoxon Signed Ranks Test ทดสอบความแตกต่างของกลุ่มตัวอย่างผลการวิเคราะห์พบว่า ค่าความแตกต่าง
ของค่าเฉลี ่ยคะแนนก่อนและระหว่างการทดลองใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารของเด็กแต่ละคน  
มีค่าเฉลี่ยแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 มีค่า Z = -2.55, p-value = 0.01 ส่วนค่าความแตกต่างของ
ค่าเฉลี่ยคะแนนระหว่างการทดลองและหลังการทดลองการใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารเด็กที่มีความ
บกพร่องทางการได้ยินในระยะแรกเริ่มของเด็กแต่ละคนมีค่าเฉลี่ยแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 มีค่า Z 
=-2.585 , p-value= 0.01 และค่าความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนก่อนการทดลองและหลังการทดลองการใช้ชุดส่งเสริม
พัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารของเด็กแต่ละคนมีค่าเฉลี่ยแตกต่างกัน อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 มีค่า  
Z = - 2.54, p-value = 0.01  
 

คำสำคัญ: ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร, เด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยิน, เด็กที่มีความบกพร่อง 
  ทางการได้ยินบกพร่องทางการได้ยินในระยะแรกเริ่ม 
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Abstract 
The objectives of this research were to develop and find the efficiency of the package for promoting 

language and communication development of children with hearing impairments in early stage. This is an 
experimental research with one group pre-test post- test design. Using purposive sampling method, this study 
involved eight children with hearing impairments in early stage. Aging between 2-6 years old along with the 
statistical methods of mean standard deviation and difference scores among sampling based on the statistical 
principles of Wilcoxon Signed Rank Sum Test. Findings illustrated that the language and communication 
development package of children with hearing impairments including 1) the Augmented Reality (AR) flash 
card 2) AR sign language application on android platform and 3) guidebook of using the language and 
communication development package of children with hearing impairments in early stage together with the 
efficiency score E1/E2 of 87.5/98 which meets the standard setting of 70/70. The research studied on the use 
of language and communication development package of children with hearing impairments in early stage 
with the sampling group in three stages including before (pre) – during (mid) and after (post) the experiment. 
The obtained data was then compared and analyzed based on the statistical principles of Wilcoxon Signed 
Rank Sum Test to determine the significant difference between the mean scores of pretest and posttest. The 
results of the study showed that there is a significant difference between the mean scores of the pre-test 
and mid-test of using the language and communication development package of children with hearing 
impairments in early stage at the level of 0.05, Z = -2.55, p-value = 0.01. In terms of mid-test and post-test 
of using the language and communication development package of children with hearing impairments in early 
stage, their mean scores are also significant different at the level of 0.05, Z = -2.585, p-value = 0.01. Similarly, 
there is a significant difference between the mean scores of the pre-test and mid-test of using the language 
and communication development package at the level of 0.05, Z = - 2.54, p-value = 0.01.  
 

Keywords: The Development of Language and Communication Development Package, Children with Hearing  
    Impairments, Children with Hearing Impairments in Early Stage
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ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา 
 การศึกษาเป็นพื้นฐานสำคัญที่ทำให้คนในชาติ

ได้รับการพัฒนาและนำพาให้ประเทศชาติเจริญเท่าเทียม

นานาอารยะประเทศ ประเทศไทยได้เล็งเห็นความสำคัญ

ดังกล่าวจึงได้มีการออกกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการจัด

การศ ึกษาสำหร ับคนพิการเพื ่อให ้คนพิการได ้รั บ 

การ ศึกษาเสมอภาคกับคนทั่วไป ซึ่งการจัดการศึกษา

สำหรับคนพิการมุ่งเน้นพัฒนาความสามารถคนพิการให้

เต ็มศ ักยภาพของแต่ละบุคคลและจ ัดในร ูปแบบที่

หลากหลายตั้งแต่การให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม

หรือแรกพบความพิการจนถึงตลอดชีวิต 

 การจัดการศึกษาในลักษณะการให้บริการ

ช ่วยเหล ือระยะแรกเร ิ ่ม เป ็นกระบวนการเตรี ยม 

ความพร้อมให้แก่เด็กพิการตั้งแต่แรกเกิดหรือแรกพบ

ความพิการ ซึ่งเป็นความร่วมมือระหว่างผู้ปกครองและ

น ักสหว ิ ช าช ี พในการพ ัฒนาศ ั กยภาพเด ็ ก ต าม 

ความต้องการจำเป็นพิเศษ ในการให้บริการช่วยเหลือจะ

จัดในลักษณะเป็นกิจกรรมต่าง ๆ ซึ ่งการจัดกิจกรรม

ดังกล่าวจะคำนึงถึงระดับความสามารถพื้นฐานและ

ข้อจำกัดของเด็กแต่ละคน นอกจากนั้นยังต้องคำนึงถึง

พัฒนาการทั้ง 4 ด้าน และความสามารถทักษะทั้ง 6 ด้าน 

ประกอบด้วยทักษะกลไกกล้ามเนื้อมัดเล็ก ทักษะกลไก

กล้ามเนื้อมัดใหญ่ ทักษะการช่วยเหลือตัวเองและสังคม

นิสัย ทักษะทางการพูดและการใช้ภาษา ทักษะการใช้

ปัญญา และทักษะเตรียมความพร้อมทางวิชาการ รวมทั้ง

ทักษะที่จำเป็นแต่ละประเภทความพิการ ( Inchampa, 

2017) ซึ่งทักษะทางการพูดและการใช้ภาษาเป็นทักษะที่

สำคัญและจำเป็นสำหรับเด็กทุกคน เนื่องจากภาษาและ

การสื่อสารเป็นการแสดงออกเพ่ือให้ผู้อื่นทราบความรู้สึก

และความต้องการของตนเอง ขณะเดียวกันเด็กก็ต้องเข้า

ใจความต้องการและความคิดของผู้อื่นที่สื่อสารออกมา

เช่นกัน ซึ ่งการที ่เด็กจะใช้ภาษาและสื่อสารได้อย่างมี

ประสิทธิภาพจำเป็นที่จะต้องมีการได้ยินและสติปัญญาที่

ปกติ เน่ืองจากเมื่อมีการได้ยินสมองก็จะแปลความหมาย

สิ่งที่ได้ยินแล้วจึงจะมีการสื่อสารออกมา 

 ในทางการศึกษาแบ่งเด็กที ่มีความบกพร่อง

ออกเป็น 9 ประเภท ซึ่งเด็กที่มีความบกพร่องทางการได้

ยินเป็น1 ใน 9 ประเภทนั ้น และแบ่งประเภทความ

บกพร่องทางการได้ยินออกเป็น 2 ประเภทคือหูตึงกบัหู

หนวก โดยหูตึงเป็นการสูญเสียการได้ยินระดับเล็กน้อย

จนถึงระดับรุนแรง สามารถใช้เครื่องช่วยฟังในการขยาย

เสียงให้ดังขึ้นได้ ส่วนหูหนวกเป็นการสูญเสียการได้ยิน

เป็นการสูญเสียการได้ยินระดับรุนแรงมากจนไม่สามารถ

ได้ยินเสียงหรือเข้าใจภาษาพูดได้ จึงจำเป็นต้องใช้ภาษา

มือในการสื่อสารแทนการพูด ซึ่งไม่ว่าการสูญเสียการได้

ยินจะเป็นในระดับหูตึงหรือหูหนวกก็ล้วนแต่มีผลต่อ

พัฒนาการทางภาษาและการส ื ่อสาร (Wongkom, 

2010) หากสูญเสียการได้ยินน้อยเด็กจะใช้การพูดแต่อาจ

พูดไม่ชัด หรืออ่านริมฝีปาก หรือใช้ภาษามือรวมทั้งสีหน้า

ท่าทาง เรียกว่า ระบบรวม (Total Communication) 

แต่หากสูญเสียการได้ยินมากจนถึงหูหนวกเด็กจะสื่อสาร

โดยการใช้ภาษามือ ซึ ่งภาษามือจึงเป็นภาษาแม่ที ่เด็ก

จะต้องเรียนรู้จากผู้ปกครองหรือผู้เกี่ยวข้อง หากบุคคล

ดังกล่าวไม่มีความรู้และทักษะภาษามือก็จะไม่สามารถ

สอนภาษามือในการสื่อสารแก่เด็กได้ อันจะส่งผลกระทบ

ต่อพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารของเด็ก ในทาง

ตรงกันข้ามหากมีสื่อที่ส่งเสริมการเรียนรู้เกี่ยวกับภาษา

มือจะสามารถช่วยให้เด็ก ผู้ปกครองและผู้เกี่ยวข้องได้
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เรียนรู้และพัฒนาภาษามือไปด้วยกันได้ จะทำให้ในการ

สื่อสารมีประสิทธิภาพมากข้ึน (Namsaeng, 2015) 

ปัจจุบันมีสื ่อหลากหลายที่ช่วยส่งเสริมและ

พัฒนาการร ับร ู ้ของเด ็ก ซ ึ ่ ง เทคโนโลยีเสมือนจริง 

(Augmented Reality: AR) เป็นสื ่ อหนึ ่ งที ่ น่ าสนใจ 

เนื่องจากเป็นเทคโนโลยีโลกเสมือนก้าวสู่โลกความเป็น

จริงโดยการจำลองสภาพแวดล้อมจริงเข้าไปให้เสมือน

จริง ผ่านการรับรู้จากการมองเห็นการได้ยินเสียงรวมทั้ง

การสัมผัสหรือแม้กระทั่งการรับกลิ่นให้เหมือนกับสภาพ

ปัจจุบัน การจำลองสถานที่จึงเป็นการนำเอาโลกแห่ง

ความเป็นจริง (Real World) มาผสานเข้ากับโลกเสมือน 

(Virtual World) โดยใช้วิธีการซ้อนภาพสามมิติที่จัดทำ

ขึ้นซึ่งอยู่ในโลกเสมือนไปอยู่บนภาพที่สามารถมองผ่าน

ทางอุปกรณ์เว็บแคม (Webcam) ของคอมพิวเตอร์ 

กล้องมือถือสมาร์ทโฟน และอุปกรณ์คอมพิวเตอร์  

แท็บเล็ต ในลักษณะสามมิติที ่ม ีม ุมมอง 360 องศา 

(Meesuwan, 2019) การศึกษาในปัจจุบันเน้นให้ผู้เรียน

แสวงหาความรู ้ด้วยตนเองจากสื ่อหลากหลายรูปแบบ 

เพื่อกระตุ้นการเรียนรู้ของผู้เรียนและให้ผู้เรียนได้ศึกษา

หาความรู้ได้ด้วยตนเองซึ่งต่างจากการเรียนการสอนใน

ยุคที่ผ่านมาท่ีอาจจะไม่ส่งเสริมให้เกิดความเข้าใจได้อย่าง

ชัดเจนเพราะไม่สามารถมองเห็นได้จริงทำให้ผู ้เรียนไม่

เข้าใจในสิ ่งที่ตนเองเรียนรู้ เกิดการเบื่อหน่ายไม่สนใจ

เรียนรู้ ดังนั้น การนำเอาเทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) มา

พัฒนาให้เป็นสื ่อการเรียนการสอนจึงเป็นสิ ่งที่จำเป็น

สำหรับผู้เรียนในยุคปัจจุบันเนื่องจากเด็กสามารถเรียนรู้

และเลียนแบบภาพเคลื ่อนไหวที ่เก ิดจากเทคโนโลยี

เสมือนจริง (AR) ซึ่งเป็นสิ่งที่ดึงดูดใจการเรียนรู้ให้กับเด็ก

ได้เป็นอย่างดี นอกจากนี้เด็กยังมีความตื่นเต้นกับภาพที่

ถูกสร ้างขึ ้นด้วยเทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) อันเป็น

ประโยชน์ต่อการสร้างบรรยากาศในการเรียนรู้ด้านภาษา

ให้กับเด็กที ่มีความบกพร่องทางการได้ยินได้ (Deb & 

Bhattacharya, 2018) สอดคล ้องก ับการศ ึกษาของ 

Thangthong (2016) ที่ได้ทำการศึกษาเกี่ยวกับการนำ

เทคโนโลยีมาใช้ในการสร้างสื่อการเรียนรู้ที่เกี่ยวกับภาษา

มือของเด็กที ่มีความบกพร่องทางการได้ยินในประเทศ

ไทย พบว่าเทคโนโลยีสามารถทำให้เด็กมีพัฒนาการใน

ทักษะต่าง ๆ และมีความเข้าใจในการสะกดนิ้วมือและ

การสื่อสารด้วยภาษามือได้ดีขึ้น ด้วยเล็งเห็นประโยชน์

ของการนำเทคโนโลยีสมัยใหม่มาสู ่การเรียนการสอน

ให้กับเด็กที ่มีความบกพร่องทางการได้ยิน โดยเฉพาะ

เทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) ซี ่งมีจ ุดเด่นหลากหลาย

สามารถนำมาพัฒนาเป็นสื่อเพ่ือการเรียนรู้และสร้างเสริม

พัฒนาการทางด้านภาษามือและการสื่อสารของเด็กที่มี

ความบกพร่องทางการได้ยินได้เป็นอย่างดีในต่างประเทศ

ผู้วิจัยจึงมีความสนใจนำเอาเทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) 

มาพัฒนาเป็นสื่อเพื่อส่งเสริมการเรียนรู้ภาษามือ โดยจะ

นำมาทดลองใช้กับกลุ่มเด็กที่มีความบกพร่องทางการได้

ยินในระยะแรกเริ ่ม ซึ ่งเป็นกลุ ่มที ่เริ่ม เรียนรู ้ภาษามือ 

และหากได้รับวิธีการสอนภาษามือที่ดีรวมทั้งสื่อการสอน

ที่เหมาะสมจะสามารถพัฒนาเด็กให้มีพัฒนาการทาง

ภาษาและการสื่อสารด้วยภาษามือได้ดี อันจะนำไปสู่การ

เรียนรู้ในสิ่งต่าง ๆ ส่งผลให้พัฒนาความเจริญก้าวหน้า

ทั้งตัวเด็กและสังคมต่อไป 
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
1) เพื่อพัฒนาชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษา

และการสื่อสารเด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยินใน

ระยะแรกเริ่ม 

2) เพื ่อศ ึกษาประสิทธิภาพของชุดส่งเสริม

พัฒนาการทางภาษาและการสื ่อสารเด ็กท ี ่ม ีความ

บกพร่องทางการได้ยินในระยะแรกเริ่ม 
 

คำจำกัดความที่ใช้ในงานวิจัย 
เด็กที ่มีความบกพร่องทางการได้ยินในระยะ

แรกเริ่มหมายถึง เด็กอายุ 2-6 ขวบ ที่สูญเสียการได้ยิน

ระดับรุนแรงจนถึงหูหนวกที่มีผลการตรวจวัดการได้ยิน

จากแพทย์ และ/หรือได้ร ับการคัดกรอง ซึ ่งเป็นวัย

แรกเริ่มสู่การเรียนรู้ภาษาซึ่งรวมถึงการเรียนรู้ภาษามือ

ด้วย  

ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร

เด็กที ่มีความบกพร่องทางการได้ยินในระยะแรกเริ่ม

หมายถึง สื ่อการสอนภาษามือพื ้นฐานเพื ่อใช้ในการ

พัฒนาภาษาและการสื่อสารสำหรับเด็กที่มีความบกพร่อง

ทางการได้ยินในระยะแรกเริ ่ม อันประกอบด้วย บัตร

ภาพเสมือนจริงแอปพลิเคชั่น AR ภาษามือและคู่มือชุด

ส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารเด็กที่มีความ

บกพร่องทางการได้ยินในระยะแรกเริ่ม 

ตั วแปรตามที ่ ศ ึ กษา  หมายถึ ง  ค ะแนน

เปรียบเทียบการใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและ

การสื่อสารเด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยินในระยะ

แรกเริ่ม ซึ่งแบ่งเป็นสามส่วน คือ คะแนนก่อนการทดลอง 

คะแนนระหว่างการทดลอง และคะแนนหลังการทดลอง 

 

กรอบแนวคิดในการวิจัย  

 

 

 

 

 

 
 

ภาพที ่1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
 

 

 

ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร
เด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยิน 

ในระยะแรกเริ่ม 
- บัตรภาพเสมือนจริง (Augmented Reality 

Flash Card) 
- แอปพลิเคชั่น AR ภาษามือ 
- คู่มือการใชชุ้ดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษา

และการสื่อสารเด็กที่มีความบกพร่องทางการ
ได้ยินในระยะแรกเริ่ม 

 

 

 

 

 

คะแนนเปรียบเทียบ 
การใช้ชุดสง่เสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร
เด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยินในระยะแรกเริ่ม 

 

 

 

 

 



หน้า 54 วารสารวิทยาลัยราชสุดา ปีที่ 17 ฉบับที่ 2  
 

วิธีดำเนินการวิจัย 
ก า ร ว ิ จ ั ย น ี ้ เ ป ็ น ก า ร ว ิ จ ั ย แบ บ ท ดล อ ง  

(Experimental Research) โดยใช้แผนการศึกษาแบบ

การศึกษากลุ่มเดียว ทดสอบก่อนและหลังเรียน (One 

Group Pre-test Post- test Design) รวมถึงการทดสอบ

ระหว่างเร ียนเพื ่อหาความเหมาะสมของชุดส่งเสริม

พัฒนาการทางภาษาและการสื ่อสารเด ็กท ี ่ม ีความ

บกพร่องทางการได้ยินในระยะแรกเริ่มมีรายละเอียดดังน้ี   

1.กลุ่มตัวอย่างในงานวิจัย 

ได้แก่ เด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยินใน

ระยะแรกเริ่ม อายุระหว่าง 2-6 ปีจำนวน 8 คน จากศูนย์

การศ ึกษาพิเศษ มหาวิทยาล ัยสวนดุส ิต และศ ูนย์

การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดนนทบุรี โดยใช้แบบคัด

กรองของสำนักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน

เป็นเครื่องมือในการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง 

2. เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย 

2.1 ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการ

สื ่อสารประกอบด้วยบัตรภาพเสมือนจริง (AR Flash 

Card) แอปพลิเคชั ่น AR ภาษามือ และคู ่มือการใช้ชุด

ส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร  

2.2 แบบฟอร์มบันทึกคะแนนการใช้ชุดส่งเสริม

พัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร ซึ่งแบบฟอร์มบันทึก

คะแนนนี ้ได้ใช ้ก ับกลุ ่มตัวอย่างก่อนทำการทดลอง 

ระหว่างการทดลอง และหลังการทดลองชุดส่งเสริม

พัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร  

2.3 แบบประเมินความพึงพอใจชุดส่งเสริม

พัฒนาการทางภาษาและการสื ่อสารเด ็กที่ ม ีความ

บกพร่องทางการได ้ย ินในระยะแรกเร ิ ่ม  ใช ้สำหรับ

สอบถามกลุ่มตัวอย่างถึงความพึงพอใจในชุดส่งเสริม

พัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร ซึ่งทำการเก็บข้อมูล

จากเด็กและผู ้ปกครอง เพราะบางครั ้งเด็กอาจจะไม่

สามารถสื่อสารได้ด้วยตนเอง และผู้ปกครองเป็นผู้ที่ช่วย

ในการใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร 

เช่น การใช้แอปพลิเคชั่น 

3. การสร้างและการตรวจสอบเครื่องมือเป็นไป

ตามข้ันตอนดังน้ี 

 3.1 การพัฒนาชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษา

และการสื่อสารจัดทำขึ้นด้วยเทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) 

ทำให้สามารถมองเห็นภาพ 3 มิติการทำท่าภาษามือ โดย

การใช้โทรศัพท์มือถือระบบปฏิบัติการแอนดรอยด์ส่องที่

บัตรภาพ เด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยินสามารถทำ

ภาษามือตามภาพ 3 ม ิต ิภาษาม ือท ี ่ปรากฎบนจอ

โทรศัพท์มือถือได้การจัดทำชุดส่งเสริมพัฒนาการทาง

ภาษาและการสื่อสาร เริ่มต้นโดยการปรึกษาผู้เชี่ยวชาญ

ด้านภาษามือไทยและครูที่สอนเด็กที ่มีความบกพร่อง

ทางการได้ยิน เพื ่อทำการคัดเลือกคำศัพท์ที ่จะนำมา

จัดทำในการวิจัยซึ่งได้ทำการคัดเลือกคำศัพท์ภาษามือ

ไทยที่เหมาะสมกับช่วงอายุของกลุ่มตัวอย่างที่กำหนดไว้

ในงานวิจัยและเป็นคำศัพท์ที ่ใช้ในชีวิตประจำวัน เช่น 

บุคคลในครอบครัว คำกิริยา อาหาร เป็นต้น รวมจำนวน 

20 คำ 

 เมื่อได้คำศัพท์ภาษามือไทยจำนวน 20 คำแล้ว 

นำคำศัพท์ไปจัดทำเป็นภาพวาด โดยให้บุคคลที่มีความ

บกพร่องทางการได้ยินทำการวิเคราะห์ความเหมาะสม

และชัดเจนของภาพเพื่อนำไปจัดทำวิดีโอ ในการถ่ายทำ

วิดีโอท่าภาษามือคำศัพท์จำนวน 20 คำ ได้ให้บุคคลที่มี

ความบกพร่องทางการได้ยินเป็นผู้ทำภาษามือ หลังจาก

นั ้นนำว ิด ีโอท ี ่ถ ่ ายทำน ี ้ เข ้าส ู ่ กระบวนการการทำ
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เทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) เมื่อชุดส่งเสริมพัฒนาการทาง

ภาษาและการสื่อสารเริ่มต้นแบบผลิตสำเร็จได้นำเสนอ

ผู้เชี่ยวชาญ 4 คน ประกอบด้วย ผู้เชี่ยวชาญด้านภาษา

มือไทย ครูที ่สอนเด็กที ่มีความบกพร่องทางการได้ยิน 

ผู ้เชี ่ยวชาญด้านเทคโนโลยี และนักจิตวิทยาเด็กเพ่ือ

ตรวจสอบความเข้าใจ ความถูกต้องและเหมาะสมสำหรับ

ผู้ใช้ที่มีความบกพร่องทางการได้ยิน เมื่อได้รับคำแนะนำ

จากผู ้เชี ่ยวชาญผู ้ว ิจัยดำเนินการปรับปรุงแก้ไขตาม

ข้อเสนอแนะเพิ ่มเติม ได้แก่ การจัดทำบัตรภาพให้มี

ขนาด 3x5 นิ ้ว เพื ่อสะดวกแก่การพกพาใส่กระเป๋าไป

ใช้ได้ทุกท่ี พร้อมกับการจัดทำคู่มือชุดส่งเสริมพัฒนาการ

ทางภาษาและการสื่อสารให้มี 3 ขนาด คือ ขนาดเล็ก 

กลาง และใหญ่ เพื ่อให้สามารถเลือกใช้ได้ตามความ

ต้องการเช่น การใช้ที่โรงเรียนหรือที ่บ้านและสามารถ

พกพาใส่กระเป๋าไปใช้นอกสถานที่ การจัดทำบัตรภาพที่

มีหลากหลายขนาดสามารถนำไปใช้กับแอปพลิเคชั่นได้

สะดวกข้ึน 

 3.2 นอกจากนี้ผู ้วิจัยได้สร้างและตรวจสอบ

คุณภาพของแบบฟอร์มการบันทึกคะแนนการใช้ชุด

ส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร เพื่อใช้ใน

การบันทึกคะแนนของกลุ ่มตัวอย่างก่อนการทดลอง 

ระหว่างการทดลอง และหลังการทดลอง ผู้วิจัยได้ทำการ

ตรวจสอบแบบฟอร์มการบันทึกคะแนนโดยนำเสนอต่อ

ผู้เชี่ยวชาญเพื่อพิจารณาตรวจสอบความครอบคลุมและ

ถูกต ้องของเนื ้อหาสาระและหาค ่าด ัชนีของความ

สอดคล้องกันระหว่างข้อคำถามแต่ละข้อกับวัตถุประสงค์ 

(Index of Item – Objective Congruence: IOC) 

 3.3 ผู้วิจัยได้สร้างแบบประเมินความพึงพอใจ

ชุดส่งเสริมพัฒนาการเพื ่อใช้ในการสอบถามความพึง

พอใจของกลุ่มตัวอย่าง โดยนำเสนอต่อผู้เชี่ยวชาญเพ่ือ

พิจารณาตรวจสอบความครอบคลุมและถูกต้องของ

เนื้อหาสาระด้วยการหาค่าดัชนีของความสอดคล้องกัน

ระหว่างข้อคำถามแต่ละข้อกับวัตถุประสงค์เช่นเดียวกับ

การตรวจสอบคุณภาพของแบบฟอร์มบันทึกคะแนนการ

ใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร 

 3.4 เมื่อได้มีการสร้างและตรวจสอบคุณภาพ

ของเครื่องมือทั้งสามชิ้นดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยได้ทำการ

ทดลองใช้ (Try out) เพื ่อตรวจสอบความเข้าใจ ความ

ถูกต้องของเนื ้อหาในเครื ่องมือที ่ได้จัดทำขึ ้น โดยนำ

เครื่องมือไปใช้กับประชากรซึ่งเป็นเด็กที่มีความบกพร่อง

ทางการได้ยินจากโรงเรียนเศรษฐเสถียร จำนวน 10 คน

แล้วนำผลการทดสอบมาปรับแก้ไขเครื่องมือก่อนนำไปใช้

จริงในพ้ืนที่ศึกษา 

4. วิธีดำเนินงาน 

 ผู้วิจัยได้กำหนดลำดับและช่วงเวลาในเกี่ยวกับ

ก ่อน ระหว่าง และหล ังการทดลองใช ้ช ุดส ่งเสริม

พัฒนาการทางภาษาและการสื ่อสารสำหรับเด็กที ่มี  

ความบกพร่องทางการได้ยินในระยะแรกเริ่ม ดังน้ี 

4.1 ก่อนการทดลอง ผู้วิจัยได้นำแบบทดสอบ

ก่อนเรียนมาทดสอบเด็ก โดยชูบัตรภาพให้เด็กดู หลังจาก

น้ันให้เด็กทำภาษามือคำศัพท์ และเก็บคะแนน 

1 หมายถึง ทำภาษามือได้ถูกต้อง 

0 หมายถึง ทำภาษามือไม่ถูกต้อง 

4.2 ระหว่างการทดลอง หลังจากทดสอบก่อน

การทดลองแล้ว ผู้วิจัยได้ดำเนินการทดลอง ดังน้ี 

4.2.1 ติ ดตั ้ ง แอปพลิชั ่น  AR ภาษามือบน

โทรศัพท์มือถือระบบแอนดรอยด์ 
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4.2.2 นำโทรศัพท์มือถือส่องที ่บ ัตรภาพจะ

ปรากฏภาพภาษามือสามมิติ เด็กทำภาษามือตามภาพ

การ์ตูนมือถือบนจอโทรศัพท์มือถือ 

4.2.3 ผู้ว ิจ ัย เปล ี ่ ยนภาพและดำเน ินการ

เช่นเดียวกับข้อ 2.2 ทดลองครั้งละ 2 บัตรภาพ ใช้เวลา

การทดลอง 30 นาทีในแต่ละครั้ง 

4.3.4 ผู ้วิจัยทำการทดสอบคำศัพท์หลั งการ

ทดลองในแต่ละครั้งแล้วเก็บคะแนน 

     4.3 หลังการทดลอง เมื่อทดลอง 10 ครั้ง ผู้วิจัย

ดำเนินการทดสอบหลังการการทดลองในวันถัดไป  

โดยนำแบบทดสอบฉบับเดียวกันกับการทดสอบก่อน

ทดลอง  และใช ้ เกณฑ ์การประ เม ิน เด ี ยวก ันกับ

แบบทดสอบก่อนทดลอง 

           จากนั้นนำผลคะแนนทั้งก่อน ระหว่างและหลัง

ทดลองมาวิเคราะห์และแปลผล 

5. การวิเคราะห์ข้อมูล  

 5.1 ใช ้การว ิ เคราะห ์ข ้ อม ูล เช ิ งปร ิ ม าณ 

(Quantitative Data) โดยใช้สถิติพื ้นฐาน หาค่าเฉลี่ย

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าร้อยละ จากแบบสอบถาม 

 5.2 ประสิทธิภาพของชุดส่งเสริมพัฒนาการ

ทางภาษาและการสื ่อสารใช้สถิตินอนพาราเมตริกวิธี 

Wilcoxon Signed Rank Sum Test for the Matched 

Pairs Difference ใ น ก า ร ท ด ส อ บ ค ะ แ น น ด ั งน้ี   

1) ทดสอบก่อนทดลอง – ระหว่างการทดลอง 2) ทดสอบ

ระหว่างทดลอง – หลังการทดลอง และ 3) ทดสอบก่อน

ทดลอง – หลังการทดลอง หลังจากนั้นนำคะแนนก่อน 

ระหว่างและหลังการใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษา

และการสื่อสารเด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยินใน

ระยะแรกเริ ่มทดสอบโดยใช้ Mann Whitney U test 

และนำข้อมูลความคิดเห็นที่ได้จากการสอบถามความ

คิดเห็นมาวิเคราะห์ร่วมด้วย 

 5.3 หาประสิทธิภาพชุดส่งเสริมพัฒนาการทาง

ภาษาและการสื่อสารโดยใช้สูตรการหาค่าประสิทธิภาพ

คือ E1/E2 70/70 สำหรับกลุ่มตัวอย่าง 
 

ผลการวิจัย 
 การพัฒนาชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและ

การสื่อสารเด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยินในระยะ

แรกเร ิ ่มในการว ิจ ัยคร ั ้ งน ี ้ประกอบด ้วย 1) บ ัตร

ภาพเสมือนจริง (AR flash card) จำนวน 20 บัตรภาพ 

โดยทำขึ้นเป็นภาพการ์ตูนและมีสีสัน 2) คู่มือการใช้ชุด

ส ่ ง เสร ิมพ ัฒนาการทางภาษาและกา รส ื ่อสาร 3) 

แอปพลิเคชั ่นบนระบบปฏิบัติการแอนดรอยด์ชื ่อ AR 

ภาษามือ ท่ีสามารถมีปฏิสัมพันธ์กับผู้ใช้งาน
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ภาพที ่2 ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารเด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยินในระยะแรกเริ่ม 

(คู่มือการใช้และบัตรภาพเสมือนจรงิ) 

 

ผลการวิเคราะห์แสดงผลค่าความแตกต่างของ

ค่าเฉลี่ยคะแนนก่อนและระหว่างการทดลองใช้ชุดส่งเสริม

พัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารของเด็กแต่ละคนพบว่า

ค่าความแตกต่างของค่าเฉลี่ยแต่ละคนที่ทดสอบการใช้ชุด

ส่งเสร ิมพัฒนาการทางภาษาและการสื ่อสารก่อนและ

ระหว่างการประเมินมีค่าเฉลี่ยแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.05 มีค่า Z = -2.55, p-value = 0.01  

การวิจัยครั ้งนี ้มีจำนวนกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 8 

คน ในการว ิ เคราะห ์เปร ียบเท ียบการใช ้ช ุดส ่งเสริม

พัฒนาการทางภาษาและการสื ่อสารระหว่างการทดลอง  

ก่อนการทดลอง และหลังการทดลองโดยใช้สถิติ Wilcoxon 

Signed Ranks Test ทดสอบความแตกต ่ างของกลุ่ ม

ตัวอย่างผลการวิเคราะห์พบว่า ค ่าความแตกต่างของ

ค่าเฉลี่ยคะแนนก่อนและระหว่างการทดลองใช้ชุดส่งเสริม

พัฒนาการทางภาษาและการสื ่อสารของเด็กแต่ละคน มี

ค่าเฉลี่ยแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

มีค่า Z = -2.55, p-value = 0.01  ส่วนค่าความแตกต่าง

ของค่าเฉลี่ยคะแนนระหว่างการทดลองและหลังการทดลอง

การใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารของ

เด็กแต่ละคนมีค่าเฉลี่ยแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ

ที ่ระดับ 0.05 มีค่า Z =-2.585 , p-value= .010 และค่า

ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนก่อนการทดลองและหลัง

การทดลองการใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการ

สื ่อสารของเด็กแต่ละคนมีค่าเฉลี ่ยแตกต่างกัน อย่างมี

นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 มีค่า Z = - 2.54, p-value 

= 0.01  

ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานก่อนและหลัง

การทดลองใช้ช ุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการ

สื่อสาร พบว่า ค่าเฉลี่ยก่อนการทดลองของกลุ่มตัวอย่าง

ทั ้งหมดจะมีคะแนนอยู่ในระดับต่ำ โดยเด็กคนที่ 8 จะมี

คะแนนต่ำที่สุดมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 0.15 และค่าเฉลี่ยหลังการ

ทดลองของกลุ่มตัวอย่างทั้งหมดจะมีคะแนนอยู่ในระดับสูง

โดยเด็กคนที่ 1 และ 4 จะมีคะแนนสูงที่สุดมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 

1.00 รายละเอียดดังตารางที่ 2 
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ตารางที่ 2 แสดงค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานก่อนและหลังการทดลองใชชุ้ดส่งเสริมพัฒนาการ 

 
 

 

การกำหนดค่า 3 ระดับ 

0.00 - 0.33 ระดับคะแนนต่ำ 

0.34 - 0.66 ระดับคะแนนปานกลาง 

0.67 - 1.00 ระดับคะแนนสูง 

ค่าประสิทธิภาพของเครื่องมือ E1/E2 ระหว่าง

และหลังการทดลอง พบว่า คะแนนการใช้ชุดส่งเสริม

พัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารหลังการทดลองของ

เด็กทั้งหมดมีค่าสูงขึ้น จึงส่งผลให้ค่าประสิทธิภาพมีค่า

สูงขึ้นในแต่ละครั้งของการทดลอง โดยค่าประสิทธิภาพ

ระหว่างการทดลองและหลังการทดลองเป็นไปตามเกณฑ์ 

 

 

ที่กำหนด เน่ืองจากการใช้ชุดส่งเสริมเสริมพัฒนาการทาง

ภาษาและการสื ่อสารต้องใช้ทักษะและการเร ียนรู้   

ค่าประสิทธิภาพจึงควรมีค่ามากกว่า 70% ข้ึนไป จากผล

ที ่ได้จากการทดสอบค่า ประสิทธิภาพของเครื ่องมือ 

E1/E2 มีค่ามากกว่าเกินที่กำหนดคือมีค่าเท่ากับ E1 = 

87.5 และ E2 = 95 แสดงว่าสื่อมัลติมีเดียเพ่ือการเรียนรู้

ด้วยตนเองที่สร้างขึ้นมีประสิทธิภาพผ่านเกณฑ์ 70/70 

ที่ต้ังไว้ดังแสดงในตารางที่ 3 

 

 

ตารางที่ 3 แสดงผลการวิเคราะห์ E1/E2 เปรียบเทียบกับเกณฑ์ประเมิน 

 

  

คนที่ ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 
ค่าเฉลี่ย SD แปลผล ค่าเฉลี่ย SD แปลผล 

1 0.25 0.44 คะแนนต่ำ 1.00 0.00 คะแนนสูง 
2 0.25 0.44 คะแนนต่ำ 0.95 0.22 คะแนนสูง 
3 0.25 0.44 คะแนนต่ำ 0.95 0.22 คะแนนสูง 
4 0.25 0.44 คะแนนต่ำ 1.00 0.00 คะแนนสูง 
5 0.25 0.44 คะแนนต่ำ 0.95 0.22 คะแนนสูง 
6 0.25 0.44 คะแนนต่ำ 0.90 0.31 คะแนนสูง 
7 0.25 0.44 คะแนนต่ำ 0.95 0.22 คะแนนสูง 
8 0.15 0.37 คะแนนต่ำ 0.90 0.31 คะแนนสูง 

รายการประเมิน ผลการวิเคราะห์ E1/E2 เปรียบเทียบกับเกณฑ์ประเมิน 
ผลการวิเคราะห ์ เกณฑ์การประเมิน ผลการประเมิน 

ค่าประสิทธิภาพของผลลัพธ์ E1 87.5 70 ผ่าน 

ค่าประสิทธิภาพของผลลัพธ์ E2 98 70 ผ่าน 
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อภิปรายผลและข้อเสนอแนะ 
จากการเปรียบเทียบทางการเรียน ก่อนเรียน-

หลังเรียนของกลุ่มตัวอย่างที่ได้ใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการ

ทางภาษาและการสื่อสาร พบว่า ผลการวิเคราะห์ข้อมูล

กับกลุ ่มตัวอย่างปรากฏว่าผลประส ิทธิภาพของชุด

ส ่งเสร ิมพัฒนาการทางภาษาและการส ื ่อสารม ีค่า

ประสิทธิภาพ E1/E2 เท่ากับ 87.5/98 แสดงว่าชุด

ส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสารที่สร้างขึ้นมี

ประสิทธิภาพผ่านเกณฑ์ 70/70 ที ่ต ั ้งไว้ช ุดส่งเสริม

พัฒนาการทางภาษาและการสื ่อสารที่ผู้วิจัยพัฒนาข้ึน

เป็นชุดบัตรคำศัพท์ภาษามือที ่ผลิตโดยใช้เทคโนโลยี

เสมือนจริง (AR) ใช้ร่วมกับแอพลิเคชั ่น AR ภาษามือ  

ซึ่งได้ผ่านข้ันตอนการหาคุณภาพประเมินจากผู้เชี่ยวชาญ 

ผลการประเม ินโดยรวมอย ู ่ ในเกณฑ ์ระด ับด ีมาก  

เมื่อนำไปทดลองใช้ทำให้กลุ่มตัวอย่างที่เป็นเด็กที่มีความ

บกพร ่ อ งทา งการ ได ้ ย ิ น เก ิ ดการ เ ร ี ยนร ู ้ อย ่ า งมี

ประสิทธิภาพ ช่วยให้มีความรู้ ความเข้าใจ และฝึกทำท่า

ภาษามืออย่างรวดเร ็ว ซึ ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ 

Sarapan (2020) ที่พัฒนาบทเรียนวีดิทัศน์เรื่องภาษามือ

ไทยสำหรับนักศึกษาผู้พิการหูหนวก โดยมีวัตถุประสงค์

เพื่อพัฒนาบทเรียนวีดิทัศน์ให้มีประสิทธิภาพตามเกณฑ์  

E1/E2 = 90/90 ที่ตั้งไว้ โดยเปรียบเทียบคะแนนก่อน

เรียนและหลังเรียนตามเกณฑ์พบว่าคะแนนหลังเรียนสูง

กว่าคะแนนก่อนเร ียน อย่างมีนัยสำคัญทางสถิต ิที่  

ระดับ .05  

การออกแบบชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษา

และการสื ่อสารในครั ้ งนี ้  ในส่วนการออกแบบของ 

Marker ผู ้ว ิจ ัยออกแบบคำศัพท์ 20 คำ ใช ้ภาพตรง

ความหมายตามคำศัพท์ภาษามือที่เกี่ยวข้องกับคำนามที่

เกี่ยวข้องกับบุคคล คำกิริยา และสิ่งของสอดคล้องกับ

การศึกษาของ ทอร์นบอรี่ (Thronberry, 2003 อ้างถึง

ใน Watcharapichitchai, 2012) ได ้กล ่าวถ ึงเทคนิค 

การใช้บัตรคำศัพท์เต็มชุดสำหรับใช้ในแต่ละครั้งควรมี

จำนวนเริ ่มต้นที ่ 20 บัตร และ Watcharapichitchai 

(2012) ท ี ่ศ ึกษาการเปร ียบเท ียบผลส ัมฤทธิ ์ และ 

ความคงทนในการเร ียนรู ้คำศัพท์ภาษาอังกฤษของ

นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 5 ด้วยการสอนแบบใช้เกม

และบัตรคำศัพท์ พบว่า สื่อการสอนโดยใช้บัตรคำศัพท์

ช ่วยส่งเสริมให้นักเรียนได้เร ียนรู ้คำศัพท์ได้มากข้ึน  

บัตรคำศัพท์สามารถใช้สอนคำศัพท์ที ่ครูต้องการให้

นักเรียนได้เรียนรู ้ ซึ ่งคำศัพท์นั ้นอาจจะเป็นคำศัพท์ที่

เก่ียวกับวัตถุสิ่งของสัตว์ คำคุณศัพท์ สถานที่ ฯลฯ ซึ่งใน

การวิจัยครั้งนี้ได้คัดเลือกคำศัพท์ 20 คำที่เกี่ยวข้องกับ

วัตถุ ส ิ ่งของ คำกริยา และ คำนามที ่เป็นบุคคลใน

ครอบครัวซึ่งเป็นคำที่ผู้เชี่ยวชาญด้านภาษามือไทยได้ให้

คำแนะนำว่าเป็นคำศัพท์ที่จำเป็นพื้นฐานในการสื่อสาร

สำหรับเด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยินควรเรียนรู้ 

ผู้วิจัยได้เลือกใช้ภาพการ์ตูนสีที่สดใสเพ่ือสร้าง

ค ว า ม ดึ ง ดู ด ใ จ ใ ห้ กั บ ก ลุ ่ ม ตั ว อ ย่ า ง ที ่ เ ป็ น เ ด็ ก   

ในการออกแบบโมเดล 3 ม ิต ิ ได ้ ใช ้ ร ูปร ่ างท ี ่ตรง

ความหมายตามคำศัพท์จำนวน 20 โมเดล ซึ่งสามารถ

เคลื ่อนไหวได้ และการพัฒนาแอปพลิเคชันที่สามารถ

โต้ตอบกับผู ้ใช้ให้มีการเคลื ่อนไหวทำท่าภาษามือเป็น 

แอนิเมชั่น ช่วยกระตุ้นให้การเรียนรู้ของกลุ่มตัวอย่างที่

อายุ 3-6 ปี นอกจากนี้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษา

และการส ื ่อสารท ี ่ จ ัดทำข ึ ้นย ั งด ึ งด ูดความสนใจ  

สร้างความเพลิดเพลิน สนุกสนาน เป็นสิ่งเร้าที่ก่อให้เกิด

ความประทับใจและสร ้างเป ็นความจำที ่คงทนได้ 
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ส อ ดค ล้ อ ง กั บ ก า ร ศึ ก ษ า ขอ ง  K a m n a r d s i r i ,  

SaehaewandWicha (2010) ได้ศ ึกษาโปรแกรมการ

สอนภาษามือด้วยภาพเคลื่อนไหว 3 มิติ พบว่านักเรียนที่

มีความบกพร่องทางการได้ยินสามารถเรียนรู้คำศัพท์ได้ดี

ยิ่งขึ้นจากการใช้แอนิเมชั่นที่เป็นการสอนภาษามือด้วย

ภาพเคลื่อนไหว 3 มิติดังกล่าว และ Phangpong (2011) 

ได้ศึกษาการศึกษาผลสัมฤทธิ ์ทางการเรียนและความ

คงทนในการเร ียนรู ้ เร ื ่องสิ ่งมีช ีวิตกับกระบวนการ

ดำรงชีวิตของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 5 ที่มีความ

บกพร่องทางการได้ยินระดับหูหนวก จากการสอนที่ใช้

สื่อวิดิทัศน์ทำให้ผลการเรียนของนักเรียนดีขึ้นจะเห็นได้

ว่าการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้ออกแบบเทคโนโลยีความเป็น

จริงเสริมตามทฤษฎีการเรียนรู้โดยมัลติมีเดีย เน้นการ

ออกแบบภาพนิ่งและภาพเคลื ่อนไหวที่สื่อท่าภาษามือ

ความตรงกับความหมายของคำศัพท์  เมื่อกลุ่มตัวอย่าง

ได้เห็นบัตรภาพที่จัดทำขึ ้นสามารถเรียนรู ้ภาษามือที่

ถูกต้องและจะเข้าไปรวมกับความรู้เก่ียวกับภาษามือเดิม

ในส่วนของความจำสามารถปรับความจำระยะสั ้นให้

กลายเป็นความจำระยะยาวได้ทำให้เกิดความคงทนต่อ

การจำคำศัพท์ได้ สอดคล้องกับ Limpinan (2017) ที่ได้

ศึกษาเทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) ส่งเสริมความคงทนใน

การจำคำศัพท์ภาษาอังกฤษ การวิจัยครั้งนี้พบว่าการใช้

เทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) ในการสอนคำศัพท์แก่

นักเรียนสามารถทำให้นักเรียนมีการจดจำคำศัพท์ได้ดี

เพราะเด็กสามารถเรียนรู้คำศัพท์ใหม่ได้โดยนำความรู้ที่

ได ้จากคำศ ัพท์ ใหม ่ ไปรวมก ับความร ู ้ เด ิมท ี ่ม ีอยู่   

ซ ึ ่งสอดคล ้องก ับการศ ึกษาของ  อ ัล-เมเกรน และ  

อ ัลม ู ไทริ  (Al-Megren & Almutairi, 2019)  พบ ว่า

เทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) สามารถสนับสนุนการพัฒนา

ความรู ้ในเด็กที ่มีความบกพร่องทางการได้ยินได้เป็น 

อย่างดี เนื ่องจากเด็กสามารถเรียนรู ้และเลียนแบบ

ภาพเคลื่อนไหวที่เกิดจากเทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) ซึ่ง

เป็นสิ ่งที ่ดึงดูดใจการเรียนรู ้ให้ก ับเด็กได้เป็นอย่างดี

นอกจากน้ีเด็กยังมีความต่ืนเต้นกับภาพที่ถูกสร้างข้ึนด้วย

เทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) อันเป็นประโยชน์ต่อการสร้าง

บรรยากาศในการเร ียนร ู ้ด ้านภาษาให ้ก ับเด ็กท ี ่มี  

ความบกพร่องทางการได้ยินได้ (Deb & Bhattacharya, 

2018) 

ผลการวิเคราะห์ค่าเฉลี ่ยและส่วนเบี ่ยงเบน

มาตรฐานรายข้อแบบประเมินความพึงพอใจในชุด

ส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื ่อสาร (สำหรับ

ผู้ปกครอง) พบว่าค่าเฉลี่ยความพึงพอใจอยู่ในระดับมาก

ทุกข้อ 

โดยข้อที ่มีค่าเฉลี ่ยมากที่สุดอยู ่ในด้านบ ัตร

ภาพประกอบภาพเสมือนจริง (AR) คือ ข้อที ่ 4 ขนาด

เหมาะสมกับการใช้งานและข้อที่ 5 สะดวกต่อการใช้งาน

มีค่า (= 4.88, SD = 0.35) ด้านคู่มือส่งเสริมพัฒนาการ

ทางภาษาคือ ข้อที่ 4 นำไปปฏิบัติได้จริงมีค่า (= 4.88 , 

SD = 0.35) และด้านบัตรภาพประกอบภาพเสมือนจริง 

(AR) คือ ข้อที่ 4 นำไปปฏิบัติได้จริง และข้อที่ 5 เป็นสื่อ

ที ่ท ันสมัยมีค ่า (= 4.88 , SD = 0.35) สอดคล้องกับ

งานว ิ จ ั ยของ Patai, Chanpoom and Watanasura 

(2018) ศึกษาสื่อการเรียนรู ้ด้วยเทคโนโลยีเสมือนจริง

เรื่องคำศัพท์ภาษาอังกฤษสัตว์โลกน่ารู้โดยมีวัตถุประสงค์

เพื่อ 1)พัฒนาสื ่อการเรียนรู้ด้วยเทคโนโลยีเสมือนจริง

เรื่อง คำศัพท์ภาษาอังกฤษสัตว์โลกน่ารู้ 2) ประเมินความ

พึงพอใจโดยกลุ่มตัวอย่างอย่างซึ่งเป็นนักเรียนชั้นอนุบาล

ปีที่ 1 -3 โรงเรียนบ้านป่าหว้าน จังหวัดสกลนคร จำนวน 
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30 คนเครื่องมือที่ใช้ ได้แก่ สื่อการเรียนรู้ด้วยเทคโนโลยี

เสมือนจริงเรื่องคำศัพท์ภาษาอังกฤษ สัตว์โลกน่ารู้ และ

แบบประเมินความพึงพอใจ สื่อการเรียนรู้ด้วยเทคโนโลยี

เสมือนจริง สถิติที่ใช้ ได้แก่ ค่าเฉลี่ยและส่วน เบี่ยงเบน

มาตรฐาน ผลการวิจัยพบว่า 1) หน้าหลักของสื ่อการ

เรี ยนรู้ ด้ วย เทค โนโลยี เส มื อนจริ ง เ รื่ อ งค ำศั พ ท์

ภาษาอังกฤษสัตว์โลกน่ารู ้ ซ ึ ่งจะประกอบไปด้วย 3 

ตัวเลือก ได้แก่ 1. เปิดแฟ้มสัตว์โลก 2. วิธีการใช้งานและ 

3. ประวัติผู้จัดทำ 2) ผลการศึกษาการประเมินความพึง

พอใจนักเรียนมีความพึงพอใจต่อสื่อโดยรวมอยู่ในระดับ

มากท่ีสุด 

นอกจากนี้การนำเทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) 

มาใช้ทำให้เกิดภาพการเคลื่อนไหวส่งเสริมให้ส่งเสริม 

การเร ียนรู ้ของผู ้เร ียน สอดคล้องกับการศึกษาของ 

Limpinan (2017) ได้ทำงานวิจัยเรื่องเทคโนโลยีความ

เป็นจริงเสร ิมส่งเสร ิมความคงทนในการจำคำศัพท์

ภาษาอังกฤษ ผลการวิจัยพบว่า การใช้เทคโนโลยีเสมือน

จริง (AR) พัฒนาสื่อการเรียนรู้คำศัพท์ของเด็กปฐมวัยทำ

ให้ทักษะทางสมองทั้ง 2 ซีกร่วมกัน คือซีกซ้ายทำงาน

หน้าท่ีคิดวิเคราะห์ภาษา สัญลักษณ์ และซีกขวาทำหน้าที่

สร้างสรรค์จินตนาการดังนั ้นและเป็นตัวเชื่อมทำสมอง

ทำงานได้เกิดประโยชน์สูงสุดทั้งคิดวิเคราะห์ภาษาและ

จินตนาการช่วยให้เข้าใจและสามารถจดจำได้ดี และ 

จากการศ ึกษาของ เดบ และ เบธธาชายา (Deb & 

Bhattacharya, 2018) ที่ได้ศึกษารูปแบบการสร้างภาษา

มือด้วยเทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) และอัล-เมเกรน และ 

อัลมูไทริ (Al-Megren & Almutairi, 2019) ศ ึกษา 

การวิ เคราะห ์ความต้องการของผู ้ ใช ้แอปพลิเคชั่น 

Augmented Reality (AR) บ น มื อ ถื อ เ พื ่ อ สนับสนุน 

การพัฒนาความรู้ในเด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยิน 

งานวิจัยของทั้งสอง พบว่า เด็กที ่มีความบกพร่องทาง 

การได้ยินมีความสนใจในการเรียนรู้ภาษามือเมื่อได้ใช้สื่อ

ที่สร้างข้ึนด้วยการใช้เทคโนโลยีเสมือนจริง (AR) 
 

1. ข้อเสนอแนะในการนำผลวิจัยไปใช้ 
 1.1 ควรมีครูหรือผู ้ปกครองดูแลเด็กเมื ่อมี  

การใช้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื ่อสาร

เด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยิน 

 1.2  ควรมีการส่งเสริมให้ผู้เก่ียวข้องกับเด็กที่มี

ความบกพร่องทางการได้ยินและผู ้สนใจ ศึกษาและ

เรียนรู้ชุดส่งเสริมพัฒนาการทางภาษาและการสื่อสาร

เด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยิน 
 
 

2. ข้อเสนอแนะเพื่อการวิจัยคร้ังต่อไป 
2.1 วิจัยและศึกษาการพัฒนาภาษาของเด็กที่มี

ความบกพร่องทางการได้ยิน โดยใช้เทคโนโลยีเสมือนจริง 

(AR) 

2.2  วิจัยและศึกษาการพัฒนาทักษะชีวิตเด็กที่

มีความบกพร่องทางการได้ยิน โดยใช้เทคโนโลยีเสมือน

จริง (AR) 
 

กิตติกรรมประกาศ 
ผู้วิจัยขอขอบคุณสำนักงานคณะกรรมการการ

วิจ ัยแห่งชาติที ่ให้ทุนสนับสนุนการวิจัย ขอขอบคุณ

มหาวิทยาลัยสวนดุส ิตที ่ได้ให้โอกาสและสนับสนุน

บุคลากรได้สร้างสรรค์งานวิจัยที่มีประโยชน์ต่อการศึกษา 

ขอบคุณอาจารย์บุคลากร ผู้ปกครองและเด็กพิการที่ได้ให้

ความช่วยเหลือ ประสานงานและอำนวยความสะดวกใน

การเก็บรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูลมา ณ โอกาสน้ี 
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บทคัดย่อ 
การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์ 1) เพื่อพัฒนาชุดกิจกรรมแนะแนวสำหรับส่งเสริมความฉลาดทางอารมณ์ ให้กับ

นักศึกษาพิการ ศูนย์บริการสนับสนุนสำหรับนักศึกษาพิการ 2) เพ่ือนำชุดกิจกรรมแนะแนวส่งเสริมความฉลาดทางอารมณ์

ไปใช้กับนักศึกษาพิการ และ 3) เพื่อประเมินความฉลาดทางอารมณ์ของนักศึกษาพิการ ก่อนและหลังการใช้ชุดกิจกรรม 

กลุ่มเป้าหมายที่ใช้ในการวิจัย คือ นักศึกษาพิการ ศูนย์บริการสนับสนุนนักศึกษาพิการ มหาวิทยาลัยราชภัฏลำปาง จำนวน 

28 คน เลือกแบบสมัครใจ (Volunteer Sampling) เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แบบสัมภาษณ์ แบบสังเกตพฤติกรรม 

และแบบประเมินความฉลาดทางอารมณ์ของกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลได้แก่ ร้อย

ละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ t-test. ผลการวิจัย พบว่า 1) ชุดกิจกรรมแนะแนวสำหรับส่งเสริมความฉลาดทาง

อารมณ์ ให้กับนักศึกษาพิการ ศูนย์บริการสนับสนุนสำหรับนักศึกษาพิการ ชื่อชุด “อีคิวดี มีความสุข” ประกอบด้วย 7 

กิจกรรม ดังนี้ กิจกรรม “วาดภาพสะท้อนตน” “สามความเข้าใจ” “ชอบกดไลท์” “มีดีมากมาย” “ทุกปัญหามีทางออก” 

“เชือกเชื่อมสัมพันธภาพ” และ “ของขวัญจากใจ” 2) หลังจากใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวสำหรับส่งเสริมความฉลาดทางอารมณ์

ที่พัฒนาข้ึน ไปดำเนินการส่งเสริมความฉลาดทางอารมณ์ให้กับนักศึกษาพิการ พบว่า พฤติกรรมการแสดงออกของนักศึกษา

เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของกิจกรรมทั้ง 7 กิจกรรม 3) ก่อนและหลังจากเข้าร่วมชุดกิจกรรมแนะแนว นักศึกษาพิการทั้งหมด 

มีความฉลาดทางอารมณ์ (EQ) ด้านเก่ง ด้านดี และ ด้านสุข ทุกด้าน เพ่ิมข้ึน ร้อยละ 31.90 ค่าเฉลี่ยก่อนและหลังใช้เข้าร่วม

กิจกรรมแนะแนว แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 
 

คำสำคัญ: ความฉลาดทางอารมณ์, นักศึกษาพิการ 
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Abstract 
 The objectives of this research were 1) to develop a package of guidance activities for promoting 

Emotional Quotient (EQ) for students with disabilities under Disability Support Services (DSS) center; 2) to 

implement the developed package of guidance activities for promoting Emotional Quotient (EQ); and 3) to 

evaluate the Emotional Quotient (EQ) of students with disabilities before and after using the package of 

guidance activities.  The participants in the research were twenty-eight students with disabilities under the 

Disability Support Services (DSS) center, selected by voluntary sampling.  The research instruments consisted 

of an interview form, a behavioral observation form, and an emotional intelligence test of Department of 

Mental Health, Ministry of Public Health.  Data were analyzed by using percentage, mean, standard deviation, 

and t-test. The research findings were as follows: 1. The package of guidance activities for promoting Emotional 

Quotient (EQ) for students with disabilities under Disability Support Services (DSS) center was named “Good 

EQ Gets Happiness” consisting of seven activities as follows: 1) drawing for self-reflection, 2) three-

understanding, 3) like to press ‘Like’, 4) very good of things, 5) problem solving, 6) relationship rope, and 7) 

gift from heart. 2. After implementing a developed package of guidance activities for promoting Emotional 

Quotient (EQ) for students with disabilities, the students with disabilities expressed behaviors In accordance 

with objectives of 7 activities. 3. Before and after the participation in the package of guidance activities, the 

students with disabilities had higher Emotional Quotient (EQ) at 31.90 percent. The evaluation results 

according to the emotional intelligence test for students with disabilities before and after the participation in 

the package of guidance activities, the differences of all aspects were statistically significant at the 0.01 level. 
 

Keywords: Emotional Quotient, Students with disabilities 
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Backg round  and  S i gn ificance  o f  

the Study  
According to the situational report 

concerning the persons with disabilities in 

Thailand from the Department of Empowerment 

of Persons with Disabilities, Ministry of Social 

Development and Human Security (2020), it was 

found that at present, Thailand had 2,027,500 

persons with disabilities and 6,693 persons with 

disabilities were waiting to confirm demographic 

data. Some students with disabil it ies had 

a t tended to  s tudy  a t  h i gher  educat ion 

supporting by thirty-one Disability Support 

Services (DSS) centers throughout Thailand 

assisting them to access an educational system 

as regular students in order for achieving a 

university’s goal equally. 

Most of students with disabil it ies 

enrolling in higher education institutions were 

teenagers which were the age of physical and 

mental changes such as impatience, intense 

emotions, low endurance, and also needed to 

be loved from a group of friends and opposite 

sex friends (Suriwong, 2016) to be consistent 

with Pilailar (personal communication, March 2, 

2016) mentioned concerning students with 

disabi l i t ies  often had var ious emot ional 

problems, such as: hiding like a friend and being 

disappointment until causing depression, 

unable to learn the same as friends until feeling 

discouragement, and would like to commit 

suicide in accordance with Wongchari (personal 

communication, March 2, 2016) revealed that 

the first year students with disabilities in a 

university had problems for adapting with 

friends, lecturers, and professors.  Most students 

with disabilities felt that they were different 

from others in the university.  There were 

concern when they asked lecturers for more 

questions related to their studies if they did not 

understand.  In addition, they were not brave 

to communicate with other students because 

they thought that the other students did not 

want to communicate with them. After class, 

t h e y  i m m e d i a t e l y  r e t u r n e d  t o  t h e i r 

accommodations without the participation in 

any activities with friends. Similarly, Chansawang 

(2016) viewed that the emotional problems of 

students with disabilities could become serious 

problems, especially committing suicide leading 

to the cause of death which was considered at 

the third issue among people aged 15-24 years 

old and more than 95 percent of those who 

committed suicide to have behavioral and 

emotional disabilities.  

Therefore, the problems concerning 

disabilities were not an individual problem or 

only some parts of the body that were impaired 
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until unable to work as usual. Disabilities also 

affected to their emotions causing mental 

anxiety, depression, lack of self-confidence, 

unacceptability with disabilities. These were 

a f f e c t i n g  t o  t r e a t m e n t  a n d  c a p a c i t y 

rehabilitation including being unable to access 

the education system, career, and earning 

income to support themselves and thei r 

families.  Importantly, it also affected to society 

and the country.  However, the state had lost 

the budget for caring the disabilities and the 

loss of human resources as the important force 

for developing the country.  

The Department of Mental Health, 

Ministry of Public Health (2007) stated that 

emotional intelligence was essential in living 

with others. Emotional Quotient (EQ) was 

defined as the abi l i ty  to recognize and 

expressed emotions including emotional 

characteristics that were appropriate for ages 

and society as well as the ability to express 

their own emotions properly with the right time.  

Emotional Quotient (EQ) was divided into 3 

components as follows: 1) Goodness referred to 

abilities of self-controlling, self-needs, sympathy 

for others ,  and social  respons ibi l i ty ;  2) 

Intel l igence referred to abi l i t ies of sel f -

perceiving, self-motivation, decision making, 

problem solving, and having good relationships 

with others; 3) Happiness referred to abilities to 

live with happiness, self-pride, of self-esteem, 

life satisfaction, and the peace of mind. 

Nowadays , the higher educat ion 

institutions had provided the Disability Support 

Service (DSS) centers for supporting the students 

with disabilities who had intended to study in 

higher education institutions to help them 

access the university’s educational system as 

regular students in order to reduce obstacles as 

the limitation of the students with disabilities, 

help them to achieve their educational goals, 

provided opportunit ies for students with 

disabilities to participate in the social activities, 

and developed their quality of life to have 

knowledge and ability including providing the 

services for the students with disabilities based 

on the specific characteristics of the disabilities, 

their requirement, reasonability, rights and 

duties of those relevant persons in accordance 

with Constitution of the Kingdom of Thailand 

B.E. 2550 (2007), National Education Act of B.E. 

2542 (1999) as Amended by National Education 

Act, B.E. 2545 (2002) and Educational Provision 

for Persons with Disabilities Act B.E. 2551 (2008) 

stipulated that  students with disabilities who 

desired to study, they must be allowed to 

study. (Disability Support Service (DSS) center, 

2015).  Regarding this mission, the Disability 
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Support Service (DSS) centers had to provide 

services and reasonable facilities in order to 

ensure that there would be practical suitability 

the educational opportunities for students with 

disabilities both physical disabilities and mental 

disabilities in learning ability equally with regular 

students by considering to human dignity, the 

law on the promotion of the quality development 

of life and educational rights of Thai persons 

with disabilities and in accordance with the 

university's promotion policy for the students 

with disabilities. (Office of the Higher Education 

Commission, 2010).  

Due to that miss ion of providing 

support services for the students with disabilities 

ment ioned above, i t  could be seen that 

promoting and mental rehabilitation of students 

with disabilities were very necessary to enable 

them to accept their conditions of disabilities 

without feeling inferior and encouraged to 

develop self-potential in order to live with 

dignity and realized on self-value Nevertheless, 

these activities did not cover all the aspects of 

promoting according to Empowerment of 

Persons with Disabilities Act B.E. 2550 (2007), it 

stipulated that the rehabilitation of the persons 

with disabilities was to promote the better 

capacities, or abilities of persons with disabilities, 

or remained, or existed the capacities or abilities 

by using medical, religious, social, professional 

processes etc. in order to provide persons with 

disabilities an opportunity to work and live in 

the society at full potential. Therefore, Disability 

Support Service (DSS) centers required an 

activity management manual for promoting 

students with disabilities to increase their 

Emotional Quotient (EQ) in order for they were 

able to live their full potential, it would affect 

to a good capacity in learning, society, and 

career in the future. 

A s  a  r e s u l t ,  t h e  s t u d y  o n  t h e 

development of Emotional Quotient (EQ) was 

essential for students with disabilities, the 

researchers had intended to develop a package 

of guidance activities for promoting Emotional 

Quotient (EQ) for students with disabilities 

under Disability Support Services (DSS) center in 

order to solve several problems in order for 

students with disabilities could keep up their 

emotions, accepted their conditions without 

inferior, and encouraged to develop self -

potent i a l .  Moreover ,  they  could  adapt 

themselves to other students and recovered 

after facing any problems.  It would help them 

overcome obstacles and lived happily, had a 

positive perspective on the problems with 

mental immunity. 
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Objectives 
1. To develop a package of guidance 

activities for promoting Emotional Quotient (EQ) 

for students with disabilities under Disability 

Support Services (DSS) center.  
2 .  To  implement the developed 

package of guidance activities for promoting 

Emotional Quotient (EQ) with students with 

disabilities.  

3. To evaluate the Emotional Quotient 

(EQ) of students with disabilities before and 

after the part ic ipat ion in the package of 

guidance activities. 
 

Research Methodology  
Population and Participants 

Part ic ipants in thi s  research was 

students with disabil it ies under Disabil ity 

Support  Serv ices (DSS) center ,  Lampang 

Rajabhat University, in academic year 2017 

selecting by Voluntary sampling, for a total of 

twenty-eight disability students as participants. 

They were divided into three impairments: it 

was convenient for travelling, etc. 
 

Research Instruments 
1. A structured interview form used for 

interviewing specialists in Emotional Quotient 

(EQ) for students with disabilities were selected  

by purposive sampling consisting of seven 

specialists in special education, three specialists 

in psychology and guidance, for a total of ten 

specialists to give information concerning a 

package of guidance activities for promoting 

Emotional Quotient (EQ) for students with 

disabilities.   

2. A five-rating scales questionnaire for 

evaluation the suitability in terms of title, 

object ives, equipment , content , act ivity 

procedures, and evaluation methods of a 

package of guidance activities for promoting 

Emotional Quotient (EQ) for students with 

disabilities was inquired thirty -one leaders 

under Disability Support Services (DSS) centers. 

The five-rat ing scales quest ionnaire was 

constructed from content analysis data, then 

the researcher summarized a draft package of 

guidance activities for promoting Emotional 

Quotient (EQ) for students with disabilities 

consisting of seven activities. 

3. A draft package of guidance activities 

for promoting Emotional Quotient (EQ) for 

students with disabilities consisted of seven 

activities: 3.1) Drawing for self-reflection, 3.2) 

Three-understanding, 3.3) Like to press ‘Like’, 

3.4) Very good of things, 3.5) Problem solving, 

3.6) Relationship rope, and 3.7) Gift from heart. 
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4. A st ructured and unst ructured 

behavioral observation form was used to 

observe students with disabilities’ behaviors 

during doing activities. 

5. An emotional intelligence test for 18-

60 years old was selected from Department of 

Mental Health, Ministry of Public Health to test 

the Emotional Quotient (EQ) for students with 

disabil it ies before and after doing seven 

activities of a package of guidance activities for 

promoting Emotional Quotient (EQ) for students 

with disabilities. 
 

Data Collection 
The developed package of guidance 

activities for promoting Emotional Quotient (EQ) 

for students with disabilities was implemented 

for students with disabilities under Disabled 

Student Support  (DSS) center ,  Lampang 

Rajabhat University as the following steps: 

Step 1: The students with disabilities as 

the participants was evaluated by emotional 

intelligence test of Department of Mental 

Health, Ministry of Public Health before the 

participation in seven activities of the developed 

package of guidance activities for promoting 

Emotional Quotient (EQ) for students with 

disabilities.  

           S tep 2 :  The resea rcher  and co -

researcher organized seven activities of the 

developed package of guidance activities for 

promoting Emotional Quotient (EQ) for students 

with disabilities. 

           Step 3: Seven voluntary students 

without disabilities in each activity observed the 

students with disabilities during participating 

activities and recorded in the structured and 

unstructured behavioral observation form. 

           Step 4: The students with disabilities as 

the participants were evaluated by emotional 

intelligence test of Department of Mental 

Health, Ministry of Public Health after the 

participation in seven activities of the developed 

package of guidance activities for promoting 

Emotional Quotient (EQ) for students with 

disabilities.  

           S tep 5 :  The resea rcher  and co -

researcher summarized the evaluation results 

of emotional intelligence test and compared 

the evaluation results before and after the 

participation in seven activities of the developed 

package of guidance activities for promoting 

Emotional Quotient (EQ) for students with 

disabilities.  
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The Duration of Data Collection 
The first semester within academic year 

2017. 

Data analysis  

      1. Data from a structured interview 

form used for interviewing ten specialists in 

Emotional Quotient (EQ) for students with 

disabilities were analyzed by content analysis 

and summarizing. 

      2.  Data from a five -rat ing scales 

questionnaire for evaluation a package of 

guidance activities for promoting Emotional 

Quotient (EQ) for students with disabilities were 

analyzed by mean and standard deviation. 

      3. Seven activities of a package of 

guidance activities for promoting Emotional 

Quotient (EQ) for students with disabilities 

consisted of: 3.1) Drawing for self-reflection, 3.2) 

Three-understanding, 3.3) Like to press ‘Like’, 

3.4) Very good of things, 3.5) Problem solving, 

3.6) Relationship rope, and 3.7) Gift from heart 

were concluded by connoisseurship. 

      4 .  Data  f rom a  s t ructured and 

unstructured behavioral observation form was 

used to observe students with disabilities’ 

behaviors during the participation in activities 

were analyzed by evaluating the rubric scores 

and description.  

     5 .  D a t a  f r o m  a n  e m o t i o n a l 

intell igence test for 18-60 years old was 

selected from Department of Mental Health, 

Ministry of Public Health to test the Emotional 

Quotient (EQ) for students with disabilities 

before and after the participation in a package 

of guidance activities for promoting Emotional 

Quotient (EQ) for students with disabilities were 

analyzed by percentage and t-test dependent. 
 

Results 
      The research results were presented in 

3 phases as follows: 

      P h a s e  1 :  T h e  r e s u l t s  o f  t h e 

development a package of guidance activities 

for promoting Emotional Quotient (EQ) for 

students with disabilities were divided into 2 

sections.  

           Section 1.1: Evaluation results of the 

suitability of a package of guidance activities for 

promoting Emotional Quotient (EQ) for students 

with disabilities were shown in table 1. 
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Table 1: The evaluation results of the suitability of a package of guidance activities for promoting  

 Emotional Quotient (EQ) for students with disabilities. 

Seven activities 
Level of suitability 

X̅ S.D. Meaning 

1. Drawing for self-reflection.  4.49 0.68 High 

2. Three-understanding.  4.45 0.75 High 

3. Like to press ‘Like’.  4.52 0.65 Highest 

4. Very good of things. 4.55 0.68 Highest 

5. Problem solving.  4.59 0.63 Highest 

6. Relationship rope.  4.57 0.62 Highest 

7. Gift from heart. 4.63 0.63 Highest 

Total average  4.54 0.66 Highest 
 

From table 1, it was found that thirty-

one leaders of Disability Support Services (DSS) 

centers evaluated the suitability of a package of 

guidance activities for promoting Emotional 

Quotient (EQ) for students with disabilities in 

overall at the highest level (𝑥̅ =4.54, S.D.=0.66). 

When considering by each aspect arranging from 

the highest average scores to the lowest as 

follows: Gift from heart was at the highest level 

(𝑥̅ =4.63, S.D.=0.63), followed by problem 

solving (𝑥̅ =4.59, S.D.=0.63), relationship rope 

(𝑥̅ = 4.57, S.D.=0.62), very good of things (𝑥̅ = 

4.55, S.D.=0.68), like to press ‘Like’ (𝑥̅ = 4.52, 

S.D.=0.65), drawing for self-reflection, (𝑥̅ = 4.49, 

S.D.=0.68), and three-understanding (𝑥̅ = 4.45, 

S.D.=0.75), respectively. 

          Section 1.2: Results of development a 

package of guidance activities for promoting 

Emotional Quotient (EQ) for students with 

disabilities was named ‘Good EQ-Be Happiness’ 

consisting of seven activities as follows:  

1. “Drawing for self-reflection” activity 

was focused on enhancing students to realize 

their own emotions and needs, self-control, 

and expressed appropriate emotions.  

            2. “Three-understanding” activity was 

focused on enhancing students to care, 

understand, and accept others and expressed 

appropriate understanding. 
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            3. “Like to press ‘Like’” activity was 

focused on enhancing students to learn how to 

give and receive appropriately, confess and 

forgive, and realized on public benefits.  

            4. “Very good of things” activity was 

focused on enhancing students to realize on 

emotional self-awareness and self-potential, 

created morale and cheerfulness for students 

to have self-motivation and more diligences 

towards the goals.   

            5. “Problem solving” activity was 

focused on enhancing students to understand 

problems, flexibility, and decision making to 

solve problems. 

            6. “Relationship rope” activity was 

focused on enhancing students to make 

r e l a t i o n s h i p  w i t h  o t h e r s ,  e x p r e s s e d 

appropriately, and expressed their conflicting 

opinions creatively.   

7. “Gift from heart” activity was focused 

on enhanc ing  s tudent s  to  be proud o f 

themselves , sel f -value, and encouraged 

students to have self-confidence. In addition, a 

package of guidance activities for promoting 

Emotional Quotient (EQ) for students with 

disabilities was also conducted a braille manual 

so that the students with visual impairment 

could read and published in A5 size paper with 

beautiful illustrations and colors in order to be 

convenient to carry and use it. 

      Phase 2: Results of implementing a 

developed package of guidance activities for 

promoting Emotional Quotient (EQ) with 

students with disabilities, the students with 

disabilities expressed behaviors in accordance 

with the objectives of the activities.  

The researcher organized a developed 

package of guidance activities for promoting 

Emotional Quotient (EQ) namely ‘Good EQ-Be 

Happy’ for students with disabilities under 

Disabled Student Support  (DSS) center , 

Lampang Rajabhat University. The participants 

was twenty-eight students with disabilities the 

participation in all activities.  During doing 

activities, the researcher, co-researcher under 

Disabled Student Support  (DSS) center , 

Lampang Rajabhat University acted as resource 

persons, a sign language interpreter, and ten 

voluntary students as assistants dividing into 2 

groups, seven voluntary students for each 

activities, and three voluntary students for 

helping students with disabilities in any cases. 

The behavioral observation was recorded during 

students with disabilities the participation in 

activities by seven voluntary students, the 

behavior observation results revealed that the 

students with disabi l i t ies expressed the 



หน้า 74 วารสารวิทยาลัยราชสุดา ปีที่ 17 ฉบับที่ 2  
 

behaviors according to the objectives of the 

activities.  Some interesting behaviors were 

examples as follows: 

          1 .  Rega rd ing  “Drawing  fo r  se l f -

reflection” activity, students with disabilities 

d rew p ic tures  that  could  reflect  one ' s 

personal i ty  such as ‘drawing a l ion was 

represented as always angry, drawing a parrot 

was represented as talkative like a parrot, 

drawing a square was represented as like doing 

within the framework’, etc.  Those students’ 

behaviors were the expression to realize on 

self -control ,  sel f -needs , and expressed 

appropriate emotions.  

2. Regarding “Three-understanding” 

activity, students with disabilities expressed 

with proper words such as ‘I'm sorry, can I help 

you?, it's fine, please try again, don't be sad’, 

etc.  Those students’ behaviors were the 

expression to care, understand, and accept 

o t h e r s  a n d  e x p r e s s e d  a p p r o p r i a t e 

understanding. 

3. Regarding “Like to press ‘Like’” 

activity, students with disabilities expressed 

feelings such as ‘sharing, apologize, public 

mind, thank you, forgiveness’, etc., through role 

plays.  Those students’ behaviors were the 

expression to learn how to give and receive 

appropriately, confess and forgive, and realized 

on public benefits.  

4. Regarding “Very good of things” 

activity, students with disabilities expressed 

feelings through writing other’ good things such 

as ‘good mood, beautiful words, loveliness, 

patience, kindness, neatness, polite’, etc.  

Those students’ behaviors were the expression 

to create morale and cheerfulness for students 

to have self-motivation and more diligences 

towards the goals.   

5. Regarding “Problem solving” activity, 

students with different disabilities were grouped 

and shared problem solving and tried to 

communicate among friends with different 

disabilities. Those students’ behaviors were the 

expression to understand problems, flexibility, 

and decision making to solve problems. 

6. Regarding “Relat ionship rope” 

activity, students with disabilities expressed 

feelings while doing activities such as ‘laughing, 

amusing, enjoying, happiness’ etc.  Those 

students’ behaviors were the expression to 

make good relationship with others, expressed 

appropriately, and expressed their conflicting 

opinions creatively.   

7. Regarding “Gift from heart” activity, 

students with disabilities expressed feelings 

such as ‘to be proud being a national taekwondo 
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team, preserv ing  the weaving , GPA was 

increased from the previous semester’, etc. 

Those students’ behaviors were the expression 

to be proud of themselves, self-value, and 

encouraged students to have self-confidence.                  

Phase 3: Evaluation results of the 

Emotional Quotient (EQ) of twenty -eight 

students with disabilities before and after using 

the package of guidance activities were as 

shown in table 2. 

Before and after the participation in the 

package of guidance activities, the students with 

disabilities were measured by the emotional 

intelligence test, the results were as follows:
 

Table 2: Percentage of the Emotional Quotient (EQ) of twenty-eight students with disabilities before and  

 after the participation in the package of guidance activities. 

Emotional Quotient (EQ) 
components 

Percentage of Emotional Quotient  Percentage 
increasing Before After Differences 

1. Goodness.     
Self-controlling and self-needs.  14.07 19.14 5.07 36.95 
Sympathy for others. 15.29 19.79 4.50 30.44 
Social responsibility. 19.79 22.96 3.18 19.91 

Total 16.38 20.63 4.25 29.10 
2. Intelligence.     
Self-perceiving and self-motivation. 15.21 19.75 4.54 32.26 
Decision making and problem solving. 13.00 19.43 6.43 53.19 
Having good relationships with others. 17.71 22.71 5.00 34.39 

Total 15.31 20.63 5.32 39.95 
3. Happiness     
Self-pride. 10.11 12.75 2.64 30.76 
Life satisfaction. 16.39 20.64 4.25 30.21 
Peace of mind. 17.71 20.79 3.07 18.96 

Total 14.74 18.06 3.32 26.64 
Overall 15.48 19.77 4.30 31.90 
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F rom tab le  2 ,  i t  was  found that 

percentage of the Emotional Quotient (EQ) of 

twenty-eight students with disabilities was overall 

higher at 31.90 percent. When considering by each 

aspect from high to low, it was found that 

intelligence was higher at 39.95 percent, followed 

by goodness was higher at 29.10 percent, and 

happiness was higher at  26.64 percent , 

respectively. The comparison results according to 

the emotional intelligence test of twenty-eight 

students with disabilities before and after the 

participation in the package of guidance activities 

as shown in table 3. 

 
Table 3: The comparison results according to the emotional intelligence test of twenty-eight students  

 with disabilities before and after the participation in the package of guidance activities 
The participation in 

activities 
n X̅ S.D. t 

Before 28 19.77 1.80 33.935** 

After 28 15.48 1.98  

** p < 0.01 

From table 3, the evaluation results of 

the emotional intelligence test of twenty-eight 

students with disabilities before and after the 

part icipation in the package of guidance 

activities, the differences of all aspects were 

statistically significant at the 0.01 level. 

If considering by deferent disabilities, 

the percentage of the Emotional Quotient (EQ) 

of twenty-eight students with disabilities was 

overall higher as shown in table 4. 
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Table 4: Percentage of the Emotional Quotient (EQ) of twenty-eight students with disabilities was  
 classified by impairments before and after the participation in the package of guidance activities. 

Emotional Quotient (EQ) 
components 

Percentage increasing 
Visual 

impairment 
Hearing 

impairment 
Physical or mental 

impairment 
Goodness. 27.36 21.85 32.81 
Intelligence.  31.93 40.45 43.49 
Happiness. 22.14 32.36 26.46 

Total 27.14 31.55 34.25 

F rom tab le  4 ,  i t  was  found that 

percentage of the Emotional Quotient (EQ) for 

twenty-eight students with physical or mental 

impairment was overall higher at 34.25 percent, 

followed by students with hearing impairment 

was overall higher at 31.55 percent, and 

students with visual impairment was overall 

higher at 27.14 percent, respectively.   
 

Discussion  

A c c o r d i n g  t o  t h e  fi n d i n g s ,  t h e 

researchers had important issues to be 

discussed as follows: 

          T h e  fi r s t  i s s u e :  Co n c e r n i n g  t h e 

development of a package of guidance activities 

for promoting Emotional Quotient (EQ) for 

students with disabil it ies under Disabil ity 

Support Services (DSS) center, seven activities 

were suitable for students with disabilities, the 

activities made them realize on self-control, 

se l f -needs ,  and expressed appropr i a te 

emotions, learn to understand problems, 

flexibi l i ty ,  and decis ion making to solve 

problems. Similarly, Sukbunpant (2019) had 

studied the obstacles and success of the 

adjustment of people with disabilities, the 

research revealed that adjustment was aimed 

to overcome the obstacles and to discover 

technique with lessen the pressure in order to 

live with a pleasant life, the successfulness of 

adjustment of person with disabilities can be 

considering to the overview of the mental 

health, self-help skills, vocational and social 

adaptations of those person. Likewise, Yenyuak 

(2016) who studied the emotional quotient of 

management major students , Faculty of 

Business Administration, Rangsit University, the 

study found that the scores of competence and 

happiness aspects were normal. The findings 

i den t i fied  t ha t  t he  r e sponden t s  we re 
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understanding and sympathized with other 

people.  They accepted others and were 

responsible for their work. They also created a 

good relationship among themselves.  

The second issue: Concerning the 

results of implementing a developed package 

of guidance activities for promoting Emotional 

Quotient (EQ) with students with disabilities, the 

students with disabilities expressed behaviors in 

accordance with the objectives of the activities.  

The students with disabil it ies can adjust 

themselves realize on self-control, self-needs, 

and expressed appropriate emotions; to care, 

understand, and accept others and expressed 

appropriate understanding. Similar to the finding 

of Poomsanguan and Paikoh (2014) who studied 

the nurses and development of Emotional 

Quotient, it was found that emotional quotient 

was the ability of an individual to recognize and 

understand their own emotions and coped with 

them.  Emotional quotient could be developed.  

If someone could develop their emotional 

quotient, they would have good mental health 

and could cope with any stress they might 

have, no matter how much pressure they were 

facing.  Additionally, according to Goleman 

(1995, as cited in Ramkumar & Ramesh, 2016), 

emot ional intel l igence cons isted of five 

components: knowing our emotions (self -

awareness) ,  manag ing them, mot ivat ing 

ourselves, recognizing emotions in others 

(empathy), and handling relationships.   

The th i rd  i s sue :  Concern ing  the 

evaluation results of the Emotional Quotient 

(EQ) of twenty-eight students with disabilities 

before and after the participation in the package 

of guidance act iv i t ies ,  i t  was found that 

percentage of the Emotional Quotient (EQ) of 

twenty-eight students with disabilities was 

overa l l  h i gher  a t  31 .90 percent .  When 

considering by each aspect from high to low, 

intell igence was higher at 39.95 percent , 

followed by goodness was higher at 29.10 

percent, and happiness was higher at 26.64 

percent. Similarly, Pantrakool and Chanchalor 

(2018) had studied the development of model 

for parent cooperation in teaching management 

toward emotional intelligence and learning 

achievement of hearing impaired students, it 

was found that the hearing impaired students 

had the opinion concerning the factor in the 

context of the family will have the effect on 

the learning highest, their average scores in the 

components of emotional intelligence were at 

normal level in 5 domains: and were lower than 

the normal criterion in 4 domains: sympathy, 

responsibility, relationship, and life satisfaction. 
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It could be concluded that Emotional 

Quotient (EQ) became the important issue for 

developing persons with disabilities in adaptive 

behaviors to live in society.  Alongside with the 

essential skills for working, students with 

disabilities needed to be practiced on the 

emotional intelligence skills resulting they 

could work with the others in the future.  The 

higher educational institutions where organizing 

inclusive education must realize on teaching 

and learning management activities including 

the guidance activities for promoting Emotional 

Quot ient (EQ) to prepare students with 

disabilities to learn, participate, and live with 

regular students.  Lecturers must be trained, 

buildings must be repaired, and students with 

disabilities must receive accessible learning 

materials.  Moreover, Disability Support Services 

(DSS) must have extra budget to develop 

students with disabilities concerning Emotional 

Quotient (EQ) activities to enhance their social 

personalities, opened opportunities in all 

aspects, and provided free fees.    
 

Recommendations 
Regarding the research finding, the 

researcher proposed recommendations for 

further research as follows:  

1. Recommendations from the research 

results. 

1.1 The other Disabi l i ty  Suppor t 

Services (DSS) centers can use this package of 

guidance activities for promoting Emotional 

Quotient (EQ) for students with disabilities by 

integrated with annual project ,  such as 

orientation programs for new students’ project, 

supervision project, etc. 

1.2 The package of guidance activities 

for promoting Emotional Quotient (EQ) namely 

‘Good EQ-Be Happy’ can be integrated with 

inclusive education in regular teaching and 

learning activities or inserting in teaching and 

learning management for teacher students as 

examples, such as in special education courses, 

psychology for teachers, guidance principles, 

and learners’ development activities, etc.  

However, the teachers can be adapted to use 

in their own teaching and learning in the future 

and apply the appropriate activities for the 

students.   

1.3 The learning media and materials 

should be provided for the activities including 

facilities for organizing activities to be ready for 

students with different needs.  There should be 

an assistant to communicate in sign language 

for students with hearing impairments as well 

as some students may need help dur ing 
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activities. Therefore, the teacher assistant must 

provide assistance to students with disabilities 

in case of needs throughout the activities. 

2. Recommendations for further research. 

           2.1 There should be the study of 

evaluating the emotional intell igence of 

students with disabil it ies from the other 

Disability Support Services (DSS) centers. 

2.2 There should be the study of the 

suitable package of guidance activities for 

promoting Emotional Quotient (EQ) for each 

impairment.   

           2.3 There should be the study of factors 

that influence with specific impairment because 

the factors would affect to the Emotional 

Quot ient (EQ) of di f ferent students with 

disabilities. 

           2.4 There should be a study to develop 

a model of Emot ional Quot ient (EQ) for 

students with different disabilities. 
 

Limitation of this study:  
The limitation of this research is the 

selection of voluntary samples.  Therefore, it 

cannot be concluded that it can be referenced 

to disability students from other universities, so 

those who will apply the research should be 

careful about such issues.  And the further 

study should be used an example of disability 

students from various universities. 
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บทคัดย่อ 
งานวิจัยครั้งนี้มุ่งเป้าหมายเพื่อพัฒนาต้นแบบระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวม ใช้วิธีการ

ดำเนินการวิจ ัยรูปแบบผสมผสานวิธี (mixed methodology) ประกอบด้วยระยะที ่ 1 การพัฒนาชุดแนวทางการ

ดำเนินงานระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวมและนำไปทดลองในโรงเรียน 2 แห่ง และระยะที่ 2 

คณะผู้วิจัยสังเคราะห์ข้อมูลจากระยะที่ 1 และนำไปวิพากษ์เพื่อให้ได้ข้อเสนอแนะ และปรับเป็นต้นแบบระบบส่งเสริมและ

พัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวม ผลการวิจัยหลังจากนำชุดแนวทางการดำเนินงานระบบฯ ที่พัฒนาขึ้นไปทดลองใน

โรงเรียนพบว่ามีคะแนนความพร้อมและติดตามการเปลี่ยนแปลงของการจัดการศึกษาแบบเรียนรวมเพิ่มขึ้น นอกจากนี้ผล

การจัดวิพากษ์ต้นแบบระบบ ส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวมที่ดี พบว่า ควรประกอบด้วยองค์ประกอบ 

3 ส่วน ได้แก่ องค์ประกอบที่ 1 ตัวบ่งชี้ 6 ด้านของระบบฯ (inputs) คือ (1) การจัดการเรียนการสอน (2) การบริหารระบบ

ทรัพยากรและข้อมูล (3) การดูแลช่วยเหลือและส่งเสริมศักยภาพ (4) การมีส่วนร่วมในโรงเรียนของผู้เรียน (5) การทำงาน

ร่วมกันของผู้เกี่ยวข้อง และ (6) การพัฒนาครู องค์ประกอบที่ 2 กระบวนการการดำเนินงานช่วยเหลือหลายระดับตาม

แนวทาง Multi-Tier Systems of Support (process) ได้แก่ ระดับที่ 1 การส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนทั่วไป ระดับที่ 2 

การส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนที่มีภาวะเสี่ยง และ ระดับที่  3 การส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ 

และองค์ประกอบที่ 3 ตัวบ่งชี้ความสำเร็จ 2 ด้าน (outputs) ได้แก่ (1) ผลที่เกิดกับผู้เรียน และ (2) ผลที่เกิดกับบุคลากรใน

โรงเรียน  
 

คำสำคัญ: การส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียน, การจัดการศึกษาแบบเรียนรวม, โรงเรียนเรียนรวม 
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Abstract 

This study aims to develop a prototype of “student support and development system for inclusive 

schools”. Mix-methodology was applied to investigate how to create the prototype. There were 2 phases 

of the study. In Phase 1, the guideline of student support and development system for inclusive schools 

was developed and implemented in two schools as a trial phase. In Phase 2, the data from the previous 

stages was synthesized, and the expert panel was conducted to compile recommendations before the 

prototype of student support and development system for inclusive schools was created. The research 

found that the scores on school readiness in inclusive practices of both schools were increased after 

implemented the guideline. Furthermore, it was found that the prototype of student support and 

development system for inclusive schools should consist of 3 components. The first component was 6 

key factors (inputs) including 1) teaching and learning procedures, 2) resources and data management, 3) 

support and intervention procedures, 4)  students’  engagement in school, 5)  collaboration, and 6) 

teachers’  professional development.  The second component (process) was Multi-Tiered System of 

Support approach comprising of Tier 1– supports for general education students; Tier 2–supports for at-

risk students; and Tier 3– supports for students with special needs.  The last component was the success 

indications (outputs) which include 1) students’ outcomes and 2) school personnel outcomes.  
 

Keywords: Student Support and Development System, Inclusive Education, Inclusive School 
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ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา 
การจัดการศึกษาแบบเรียนรวม เป็นแนวทาง   

สากลที่ป ระ เทศต ่ า ง  ๆ  ให ้ การยอมร ับ ให ้ เป็ น

แนวนโยบายการปฏิรูประบบการศึกษาในช่วงหลาย

ทศวรรษที่ผ่านมา (UNESCO, 2000) จึงมีความสำคัญ

ยิ ่งสำหรับประเทศไทยที ่จะขับเคลื ่อนการพัฒนา

การศึกษาสำหรับผู้เรียน “ทุกคน” ให้เกิดเป็นรูปธรรม

อย่างแท้จริง ทั ้งนี ้การเรียนรวมมิใช่เพียงแค่การให้

โอกาสผู ้เรียนพิการ หรือ ผู ้เรียนที ่มีความต้องการ

จำเป็นพิเศษ เร ียนร ่วมก ับผ ู ้ เร ียนทั ่วไป แต่เป็น 

การยกระด ับค ุณภาพการศ ึกษารอบด ้าน ด ้วย

กระบวนการบูรณาการทำงานอย่างเป็นระบบเพื่อ

พัฒนาผู้เรียนทุกคนและการอยู่ร่วมกันในโรงเรียนอย่าง

ปลอดภัยและมีความสุข ที่ผ่านมามีการเน้นการพัฒนา

ผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ เนื่องจากในทาง

ปฏ ิบ ัต ิกระบวนการจ ัดการเร ี ยนการสอนและ 

การช่วยเหลือยังขาดการคำนึงถึงความแตกต่างของ

บุคคลกลุ ่มนี ้อย่างแท้จริง (Sailor, 2015; Wapling, 

2016) ดังนั ้น การนำแนวคิดของการเรียนรวมไปสู่  

การปฏิบัติในโรงเรียนจึงจำเป็นต้องมีการศึกษาวิจัยเพื่อ

พิจารณากระบวนการของการส่งเสริมและพัฒนา

ผู้เรียนทุกคนบนพื้นฐานของการจัดการศึกษาแบบเรียน

รวม 

ในบริบทของการพัฒนาผู้เรียนทุกคน ผลการ

ศึกษาวิจัยในต่างประเทศยืนยันว่า แนวคิดการจัด

การศึกษาแบบเรียนรวมสามารถนำไปสู่กระบวนการ

ปฏิบ ัต ิได ้จร ิง ส ่งเสร ิมให้ผ ู ้ เร ียนทุกคนได้พ ัฒนา

ศักยภาพอย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลทั้งผู้เรียน

ทั ่วไปและผู ้ เร ียนที ่ม ีความต้องการจำเป็นพิเศษ  

ซึ่งนอกจากจะก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงที่ดีต่อผู้เรียน

แล้วยังเป็นที ่ประจักษ์ว่ายังก่อให้เกิดประโยชน์กับ

ผู้เกี่ยวข้องทุกภาคส่วนในชุมชนและสังคม (Kurth, Lyon, 

& Shgren, 2015; Ruijs, Van der Veen, & Peetsman, 2010) 

อย่างไรก็ตาม กระบวนการดำเนินงานและปัจจัยของ

ความสำเร็จของระบบส่งเสริมและพัฒนาผู ้เรียนใน

บริบทของการเรียนรวมอาจจะไม่จำเป็นต้องเหมือนกัน 

สามารถปรับเปลี่ยนสอดคล้องกับบริบทของผู้เรียนที่มี

ความหลากหลาย สภาพแวดล้อม และวัฒนธรรมในแต่

ละสถานที่ (Kurth et al., 2015; Pivik, Mccomas, & 

Laflamme, 2002)  

จากการศ ึกษางานว ิจ ัยในต ่างประเทศ 

โดยเฉพาะในประเทศที่ประสบความสำเร็จด้านการ

ส่งเสริมพัฒนาผู้เรียนทุกคนในโรงเรียน เช่น ประเทศ

สหรัฐอเมริกา พบว่า กรอบการทำงาน (framework) 

เพื่อดูแลช่วยเหลือและพัฒนาผู้เรียนที่มีการศึกษาวิจัย

อย่างต่อเนื่องตั้งแต่ช่วงปี ค.ศ. 1990 เรียกว่า “กรอบ

การทำงานเพื ่อช ่วยเหลือและส่งเสร ิมพฤติกรรม 

เช ิงบวก”(Positive Behavioral Interventions and 

Supports: PBIS) และ “กรอบการทำงานเพื่อให้การ

ช่วยเหลือทางการเรียนตามการตอบสนองของผู้เรียน” 

(Response to Intervention: RtI; Tantixalerm, 2017) 

มาใช้ในการส่งเสริมผู ้เรียนทุกคนในโรงเรียน ซึ ่งใน

ปัจจุบันได้มีการศึกษาเพื่อรวมกรอบการทำงานทั้งสอง

ระบบเข้าด้วยกันและเรียกว่า “กรอบการทำงานเพื่อให้

การช่วยเหลือและพัฒนาผู้เรียนในหลายระดับ” (Multi-

Tiered System of Support: MTSS; Thompson & Cox, 

2016) กรอบการทำงานในโรงเรียนเพื ่อส่งเสริมและ

พัฒนาผู ้เร ียนทุกคนดังกล่าว เป็นแนวปฏิบัติของ
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โรงเรียน โดยผู้เกี่ยวข้องทำงานร่วมกันเป็นทีมอย่างเป็น

ระบบ เพื่อป้องกันปัญหา และมีกระบวนการจัดการที่

สามารถปรับเปลี ่ยนระดับการส่งเสริมและพัฒนา

ช่วยเหลือผู ้เรียนให้สอดคล้องกับความต้องการของ

ผู้เรียน ครอบคลุมถึงผู้เรียนทุกคน (Harlacher et al., 

2014) มีผลเป็นที่ประจักษ์พบว่านับตั้งแต่โรงเรียนใน

ประเทศสหรัฐอเมริกาเริ่มนำกรอบการทำงานเพื่อให้

การช่วยเหลือและพัฒนาผู้เรียนหลายระดับเข้ามาใช้

อย่างเป็นระบบ จำนวนของผู้เรียนที่มีการส่งต่อ (refer) 

ไปรับบริการการศึกษาพิเศษมีจำนวนลดลง โดยในปี 

ค.ศ. 2013 พบว่าผู ้เรียนที ่มีความบกพร่องทางการ

เรียนรู ้ในโรงเรียนเรียนรวมลดลงร้อยละ 13.8 เมื่อ

เทียบกับปี ค.ศ. 2008-2009 เนื่องจากโรงเรียนมีการ

คัดกรองที่เป็นระบบ สามารถคัดกรองผู้เรียนที่มีภาวะ

เสี ่ยงต่อปัญหาด้านการเรียนและดำเนินการป้องกัน

ช่วยเหลือผู ้เร ียนได้อย่างทันท่วงที (Tantixalerm, 

2017)  

สำหรับประเทศไทย งานวิจัยที่ผ่านมาพบว่า

การปฏิรูประบบการศึกษาไทยเพื่อพัฒนาผู้เรียนนั้นยังมี

ขีดจำกัดในด้านการดูแลช่วยเหลือผู ้เรียนที ่มีความ

ต้องการจำเป็นพิเศษ โดยยังต้องพัฒนาระบบให้ผู้ เรียน

ได้รับบริการทางการศึกษาที่มีคุณภาพและสอดคล้อง

กับความแตกต่ างด้ านบริบทการเรี ยนรู้  สั งคม  

วัฒนธรรม และความต้องการจำเป็นพิเศษ ซึ่งทั้งกลุ่มที่

ได้รับการวินิจฉัยคัดกรองความต้องการจำเป็นพิเศษ

และกลุ่มที่ยังไม่ได้รับการวินิจฉัยคัดกรองแต่ประสบ

ปัญหาทางการศึกษา (กลุ่มที่มีภาวะเสี่ยง) จำเป็นต้อง

ได้รับการดูแลช่วยเหลืออย่างใกล้ชิด และบางกรณีต้อง

จัดการศึกษาเป็นเฉพาะบุคคล (Tantixalerm, 2014) 

โดยที่ผ่านมา งานวิจัยพบว่า ผู้เรียนกลุ่มที่มีภาวะเสี่ยง

อาจไม่ได้ร ับการช่วยเหลือเนื ่องจากเกณฑ์กำหนด

คุณสมบัติที ่เข้าข่ายควรได้รับบริการทางการศึกษา

พิเศษยังไม่ชัดเจน (Fletcher et al., 2002) ดังนั้นการ

ดำเนินการส่งเสริมและพัฒนาจึงจำเป็นต้องให้ความ

ช่วยเหลือที่จำเป็นสอดคล้องและเหมาะสมกับปัญหา

และที ่สำค ัญต ้องดำเน ินการต ั ้ งแต ่แรกเร ิ ่ม เช่น 

ช่วยเหลือทันทีที ่ผ ู ้ เร ียนเริ ่มเข้าศึกษาอยู ่ในระดับ

ประถมศึกษาตอนต้นเพื่อป้องกันปัญหาทางการเรียน

และพฤติกรรมที่อาจเพิ่มความรุนแรงมากขึ้นและแก้ไข

ได้ยากมากขึ้น (Fletcher & Vaughn, 2009) อย่างไรก็

ตาม จำนวนการสำรวจผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็น

พ ิ เศษค ัดกรองโดยแบบประเม ินท ี ่จ ัดทำข ึ ้นโดย

หน่วยงานภาครัฐซึ่งพบว่ายังมีผู้เรียนที่หลุดการสำรวจ

และเข้าข่ายอยู ่ในภาวะเสี ่ยงอีกเป็นจำนวนไม่น้อย 

ดังนั้นการพัฒนาผู้เรียนจึงจำเป็นต้องมีระบบรองรับที่

เหมาะสมได้มาตรฐานเป็นแนวทางการประเมินคุณภาพ

ตามมาตรฐานการเรียนรวม จากผลการประกันคุณภาพ

การศึกษาตามมาตรฐานการเรียนรวมดังกล่าวพบ

ข้อจำกัดเรื่องการนำไปใช้จัดการศึกษาแบบเรียนรวมใน

โรงเรียนโดยเฉพาะด้านการพัฒนาคุณภาพของผู้เรียน

ยังขาดการบูรณาการการทำงานร่วมกันเป็นองค์รวม

ของผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง รวมทั้งยังมีข้อจำกัดด้านระบบ

และกระบวนการในการนำข้อมูลของผู ้เรียนมาเพื่อ

ตัดสินใจปรับเปลี่ยนการให้บริการช่วยเหลือทางการ

ศึกษา ทำให้การส่งเสริมพัฒนายังไม่เกิดเป็นรูปธรรม

สำหรับผู ้เรียนทุกคน (Special Education Bureau, 

2017) 



หน้า 86 วารสารวิทยาลัยราชสุดา ปีที่ 17 ฉบับที่ 2  
 

จากข้อมูลดังกล่าว กระบวนการสำคัญในการ

ส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนจึงมิใช่แค่เพียงการพัฒนา

ผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษเป็นเฉพาะบุคคล 

หากแต่เป็นการดูแลช่วยเหลือผู้เรียนทุกคนตามความ

ต้องการจำเป็นที ่แตกต่างกัน แนวทางการประกัน

ค ุณภาพของโรงเร ียนเร ียนรวมในป ัจจ ุบ ันเป็น

ข้อกำหนดของคุณลักษณะอันพึงประสงค์ที ่ต้องการ

เฉพาะในสถานศึกษาที่มีผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็น

พิเศษเรียนรวมอย่างเป็นทางการเท่านั้นและดำเนินการ

ประเมินในลักษณะ rubric โดยไม่ได้ระบุรายละเอียด

ของแนวทางการปฏิบัต ิ เม ื ่อเปรียบเทียบกับการ

ประเมินระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนในต่างประเทศ 

เช ่น “กรอบการทำงานเพื ่อช ่วยเหลือและส ่งเสริม

พฤติกรรมเชิงบวก” (Positive Behavioral Interventions 

and Supports: PBIS) ซึ ่งจะมีองค ์ประกอบของแนว

ทางการปฏิบัติและเกณฑ์การประเมินที่ต่างไปโดยมีการ

ระบุแบ่งระดับของการส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนทุกคน

เป็น 3 ระดับ (tiers) สอดคล้องกับความต้องการจำเป็น 

งานวิจ ัยครั ้งน ี ้จ ึงมีเป ้าหมายเพื ่อพัฒนา

ต้นแบบระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนในบริบทของ

ผู้เรียนทุกคน มีกระบวนการและแนวปฏิบัติที่เกี่ยวข้อง

กับหลายภาคฝ่าย โดยประยุกต์ “ศาสตร์การนำไปสู่  

การปฏ ิบ ัต ิ”( Implementation Science) มาใช ้ ใน 

การวางแผนเพื่อให้เกิดแนวปฏิบัติที ่มีประสิทธิภาพ  

ม ีกลไกการทำงานท ี ่ ส ่ งผลให ้ เก ิ ดความย ั ่ ง ยืน 

(Amornpaisarnloet, 2020; Cook & Odom, 2013; 

Fixsen et al., 2009) ผ่านการศึกษาอย่างละเอ ียด

รอบคอบถึงปัจจัยที่มา ผู้วิจัยได้สังเคราะห์ปัจจัยและตัว

บ่งชี้ของระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนจากเอกสาร

และงานวิจัยที่เกี ่ยวข้องกับระบบส่งเสริมและพัฒนา

ผู้เรียนในปัจจุบัน รวมทั้งดำเนินการศึกษาในเชิงลึกใน

โรงเรียนที่มีการปฏิบัติเป็นเลิศ (best practice) และ

พัฒนาเครื ่องมือเพื ่อใช้เป็นแนวทางการดำเนินงาน

ระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียน

รวมที่เหมาะสมกับประเทศไทย สำหรับนำไปขยายผล

ในโรงเรียนของประเทศไทยสอดคล้องกับแนวทาง 

การปฏิรูปการศึกษาทั้งระบบในอนาคต 
 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
1. เพื ่อพัฒนาชุดแนวทางการดำเนินงาน 

(guidelines) ระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับ

โรงเรียนเรียนรวม  

2.เพื ่อสังเคราะห์ผลและนำเสนอต้นแบบ

ระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียน

รวม 
 

วิธีดำเนินการวิจัย 
งานวิจัยครั้งนี้คณะผู้วิจัยใช้วิธีการดำเนินการ

วิจ ัยรูปแบบผสมผสานวิธ ี (mixed-methodology) 

แบ่งการนำเสนอเป็น 2 ระยะ ดังนี้ 

ระยะที่ 1 การพัฒนาและทดลองใช้ชุดแนว

ทางการดำเนินงานระบบส่งเสริมและพัฒนาผู ้เรียน

สำหรับโรงเรียนเรียนรวม 

ระยะที ่ 1 มีว ัตถุประสงค์เพื ่อนำชุดแนว

ทางการดำเนินงานระบบส่งเสริมและพัฒนาผู ้เรียน

สำหรับโรงเรียนเรียนรวมที่พัฒนาขึ้นไปทดลองใช้ โดย

คณะผู้วิจัยพัฒนาชุดแนวทางการส่งเสริมและพัฒนา

ผู้เรียนสำหรับการเรียนรวมขึ้นจากการสังเคราะห์ปัจจัย
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และตัวบ่งชี้ และนำไปทดลองใช้ในโรงเรียนตัวอย่าง

วิจัยจำนวน 2 แห่ง ซึ่งมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

กลุ่มตัวอย่างวิจัย 

ต ัวอย ่างว ิจ ัยในคร ั ้ งน ี ้  ได ้แก ่  โรงเร ียน

ระดับประถมศึกษา จำนวน 2 แห่ง  ใช้การเลือกแบบ

เจาะจงตามเกณฑ์การคัดเลือกตัวอย่างวิจัย คือ 1) เป็น

โรงเรียนระดับประถมศึกษาขนาดกลาง หรือโรงเรียน

ประถมศึกษาขยายโอกาสขนาดกลาง สังกัดสำนักงาน

คณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน (สพฐ.) และ 2) 

สมัครใจเข้าร่วมโครงการวิจัย โดยแหล่งข้อมูลในการ

วิจัยที่ผ่านการคัดเลือกตามเกณฑ์ ได้แก่ 

โรงเรียนที่ 1 ตั้งอยู่ที่จังหวัดสมุทรสาคร เปิด

สอนตั้งแต่ระดับชั้นอนุบาลถึงระดับชั้นประถมศึกษาปีที่ 

6 มีห้องเรียนสำหรับผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็น

พิเศษคู่ขนานและชั้นเรียนรวม เป็นโรงเรียนแกนนำการ

จัดการศึกษาเรียนร่วมจากสำนักบริหารงานการศึกษา

พิเศษ  

โรงเร ียนที ่  2 ต ั ้งอย ู ่ท ี ่จ ังหว ัดสต ูล เป็น

โรงเรียนขยายโอกาสที่จัดการศึกษาตั้งแต่ระดับอนุบาล

ถึงระดับชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น มีห้องเรียนคู่ขนาน

สำหรับผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ ได้รับการ

สนับสนุนจากศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัด 

นักเรียนที่มีความบกพร่องทางการเรียนรู้เรียนรวมใน

ชั้นเรียนทั่วไป สำหรับนักเรียนที่มีความต้องการจำเป็น

พิเศษประเภทอื่น ๆ แยกเรียนในห้องเรียนคู่ขนานซึ่ง

จัดการเรียนการสอนแบบเฉพาะบุคคล  

หลังจากได้โรงเรียนตอบรับเข้าร่วมการวิจัย

แล้ว กลุ ่มเป้าหมายได้แก่ ครู จำนวน 10 คน ต่อ 

โรงเรียน ผู ้บริหาร จำนวน 1 คนต่อโรงเรียน และ 

ผู้ปกครองของผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ

โรงเรียนละ 3 คน ซึ่งคัดเลือกจากการเสนอชื่อคัดเลือก

โดยครูของแต่ละโรงเรียน  
 

เครื่องมือการวิจัย  
เครื่องมือหลักในการวิจัยคือชุดแนวทางการ

ดำเนินงาน (guidelines) ระบบส่งเสริมและพัฒนา

ผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวมที่ได้พัฒนาขึ้นจากการ

ทบทวนวรรณกรรมและจากการลงพื้นที่ศึกษาเชิงลึกใน

โรงเร ียนที ่ม ีการปฏิบ ัต ิ เป ็นเล ิศ (Best Practices) 

จำนวน 2 แห่ง ซึ่งเป็นโรงเรียนที่ได้รับรางวัลระบบดูแล

ผู้เรียนระดับประเทศ จากนั้นจึงสังเคราะห์ได้ปัจจัยและ

ตัวบ่งชี ้ของระบบส่งเสริมและพัฒนาผู ้เรียนสำหรับ

โรงเรียนเรียนรวมและพัฒนาขึ้นเป็นชุดแนวทางการ

ดำเนินงานฯ ซึ่งประกอบด้วย 1) เครื่องมือสำหรับการ

เก็บรวบรวมข้อมูล และ 2) โปรแกรมอบรมบุคลากร

เพื่อส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวม

เพื่อนำไปสู่การปฏิบัติ มีรายละเอียดดังนี้ 

1. เครื่องมือสำหรับการเก็บรวบรวมข้อมูล  

ชุดแบบสำรวจความพร้อมและติดตามการเปลี่ยนแปลง

ของการจัดการศึกษาแบบเรียนรวม ชุดแบบสำรวจฯ นี้ 

เป็นแบบตรวจสอบรายการเกี ่ยวกับการปฏิบัติของ

โรงเรียนและระดับคุณภาพการปฏิบัติ มีลักษณะการให้

คะแนน ซึ่งประกอบด้วย 2 หัวข้อใหญ่ ได้แก่ 1) การ

ปฏิบัติ (0 = ไม่พบการปฏิบัติ และ 1 = พบการปฏิบัติ) 

และ 2) คุณภาพการปฏิบัติ (1=ควรปรับปรุง 2=พอใช้ 

3=ด ีมาก) โดยแบ ่งเป ็น 3 ตอน ได ้แก ่  ตอนที ่  1  

การส่งเสริมศักยภาพนักเรียนทั่วไป (10 ข้อ) ตอนที่ 2 

การดูแลช่วยเหลือนักเรียนที่มีภาวะเสี่ยง (9 ข้อ) และ 
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ตอนที่ 3 การดูแลช่วยเหลือนักเรียนที่มีความต้องการ

จำเป็นพิเศษ (11 ข้อ) การแปลคะแนนเต็มรายข้อจาก 

3 คะแนน เป็นค่าร้อยละ  

ทั้งนี้ในการสำรวจความพร้อมประเด็นต่าง ๆ 

จะต้องระบุหลักฐานเชิงประจักษ์ในแต่ละข้อเพื่อ

สนับสนุนการให้คะแนน หลักฐานอาจมาจากการ

สัมภาษณ์ การสังเกต หรือเอกสารที่เกี ่ยวข้องโดยมี

เครื่องมือที่ช่วยในการเก็บหลักฐานดังนี้ 

1.1 แบบตรวจสอบรายการข้อมูลโรงเรียน 

ประกอบด้วย 2 ส่วนหลัก ได้แก่ 1) ข้อมูลพื้นฐานของ

โรงเรียน ได้แก่ ข้อมูลจำนวนบุคลากร ข้อมูลจำนวน

นักเรียน และ 2) ข้อมูลการส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียน 

สำหรับ 2.1) ผู้เรียนทั่วไป มีข้อคำถามย่อยตรวจสอบ

ข้อมูล 5 รายการ 2.2) ผู ้เร ียนที ่มีภาวะเสี ่ยง มีข้อ

คำถามย่อยตรวจสอบข้อมูล 5 รายการ และ 2.3) 

ผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ มีข้อคำถามย่อย

ตรวจสอบข้อมูล 7 รายการ มีลักษณะการตอบ คือ 

สถานะที่พบ ได้แก่ มี หรือ ไม่มี และส่วนบันทึกลักษณะ

การปฏิบัติ 

1.2 แบบส ั ง เกตสภาพแวดล ้อมภายใน

โรงเรียน ประกอบด้วย 2 ส่วนหลัก คือ 1) ข้อมูล

เบื้องต้น ได้แก่ ชื่อโรงเรียน ข้อมูลชั้นเรียน ข้อมูลครู 

ประเภทของการบริหารในชั ้นเร ียน ล ักษณะของ

นักเรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ และโครงร่าง

ของการจัดการเรียนการสอนในชั้นเรียน และ 2) ข้อมูล

ระดับการส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนในระดับของผู้เรียน

ทั ่วไป ผู ้เร ียนที ่มีภาวะเสี ่ยง และผู ้เร ียนที ่มีความ

ต้องการจำเป็นพิเศษ มีลักษณะเป็นข้อคำถาม ที่แสดง

ถึงการทำงานหรือการปฏิบัติของครูที่เกี่ยวข้องกับการ

ส่งเสริมและการพัฒนาผู้เรียนในระดับต่าง ๆ มีลักษณะ

การตอบ คือ สถานะที่พบ ได้แก่ มี หรือ ไม่มี และส่วน

บันทึกลักษณะการปฏิบัติ 

1.3 แบบสัมภาษณ์เกี่ยวกับระบบส่งเสริมและ

พัฒนาผู ้ เร ียนในโรงเร ียนเร ียนรวม ประกอบด้วย 

ประเด็นคำถามสำหรับครู (ครูทั่วไป จำนวน 9 ข้อ และ 

ครูการศึกษาพิเศษ จำนวน 7 ข้อ) ผู้บริหารสถานศึกษา 

(จำนวน 5 ข้อ) และผู ้ปกครอง (จำนวน 4 ข้อ) ซึ่ง

ประเด็นคำถามสำหรับครู โดยมีประเด็นของข้อคำถาม

ปลายเปิด และแสดงถึงการจัดการศึกษาแบบเรียนรวม

ในโรงเรียนท่ีจัดให้แก่นักเรียนที่มีระดับต่าง ๆ กัน  

2. โปรแกรมอบรมบุคลากรเพื่อส่งเสริมและ

พัฒนาผู ้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวมเพื ่อนำไปสู่  

การปฏิบัติแบ่งออกเป็น 4 โมดูลการอบรม คือ โมดูลที่ 

1 หลักการและความรู้เบื้องต้นสำหรับการจัดการเรียน

รวม โมดูลที ่ 2 การส่งเสริมศักยภาพนักเรียนทั ่วไป 

โมดูลที่ 3 การดูแลช่วยเหลือนักเรียนที่มีภาวะเสี ่ยง 

และ โมดูลที่ 4 การดูแลช่วยเหลือนักเรียนที่มีความ

ต้องการจำเป็นพิเศษ  

 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ คณะผู้วิจัย

ส่งเครื่องมือให้ผู้เชี่ยวชาญจำนวน 3 คน ประกอบด้วย

ผู ้เช ี ่ยวชาญด้านการศึกษาพิเศษ ด้านการวัดและ

ประเมิน และด้านการวิจัยทางการศึกษา เพื่อตรวจสอบ

ความตรงเชิงเนื้อหา และหาค่าดัชนีความสอดคล้องซึ่ง

ในเครื่องมือทั้งหมดเท่ากับ 0.66 – 1.00 ซึ่งผ่านเกณฑ์

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ  
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ขั้นตอนการดำเนินการวิจัย 
1. ยื่นขอคำรับรองจริยธรรมในคนจาก

คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคนและ

ผ่านการรับรองจริยธรรมเลขที่ COA No. 054/2562 

2. ติดต่อโรงเรียนตัวอย่างวิจัยเพื่อดำเนินการ

รวบรวมข้อมูล โดยคณะผู้วิจัยชี้แจงรายละเอียดการ

ดำเนินการวิจัยและระยะเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

โดยผู้อำนวยการ ครู และผู้ปกครองที่ตกลงเข้าร่วมงาน

วิจัยได้ลงชื่อแสดงความยินยอมในแบบฟอร์ม  

3. ดำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยชุดแบบ

สำรวจความพร้อมและติดตามการเปลี่ยนแปลงของการ

จัดการศึกษาแบบเรียนรวม ซึ ่งประกอบด้วย แบบ

สังเกต แบบสัมภาษณ์ และแบบตรวจสอบรายการ

ข้อมูลโรงเรียน กับตัวอย่างวิจัย เพื่อนำข้อมูลที่ได้มา

วิเคราะห์ความพร้อมและความต้องการของโรงเรียน

และวางแผนการอบรมให้ตรงกับความต้องการ  

4. ดำเนินการอบรมบุคลากรครูในโรงเรียน

ตัวอย่างวิจัย จำนวน 20 ชั ่วโมง โดยคณะผู้วิจัยที ่มี

ความเชี ่ยวชาญด้านการจัดการศึกษาแบบเรียนรวม 

ทั้งนี้เนื้อหาการอบรมได้ออกแบบให้เหมาะสมกับข้อมูล

จากชุดแบบสำรวจความพร้อมฯ 

5. ติดตามผลการปฏิบัติงานของผู้เข้าอบรม

ด้วยการติดต่อสื่อสารผ่านทางรูปแบบออนไลน์และเชิง

พื้นที่โดยเข้าเยี่ยมและสังเกตในชั้นเรียนให้ผลป้อนกลับ

และคำแนะนำเกี่ยวกับแนวทางการส่งเสริมและพัฒนา

ผู้เรียน สัปดาห์ละ 1 ครั้ง เป็นระยะเวลา 8 สัปดาห์  

การว ิ เคราะห์ข ้อม ูล ข ้อม ูลเช ิงปร ิมาณ

วิเคราะห์ด้วยสถิติเชิงบรรยาย ส่วนข้อมูลเชิงคุณภาพ 

วิเคราะห์ด้วยการวิเคราะห์เนื้อหาและสรุปประเด็นที่

สำคัญด้วยโปรแกรม QSR NVivo 12  

ระยะที่ 2 การสังเคราะห์และการวิพากษ์ต้นแบบชุด

แนวทางการดำเนินงานระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียน

สำหรับโรงเรียนเรียนรวม 

การว ิจ ัยระยะนี ้ ใช ้การว ิจ ัยเช ิงค ุณภาพ 

สังเคราะห์และนำเสนอต้นแบบระบบส่งเสริมและ

พัฒนาผู ้เร ียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวม และนำไป

วิพากษ์เพื่อพัฒนาโดยผู้ทรงคุณวุฒิ ให้เกิดต้นแบบชุด

แนวทางการดำเนินงานระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียน

สำหรับโรงเรียนเรียนรวม ตามศาสตร์การนำไปสู่การ

ปฏิบัติ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

 ผ ู ้ให ้ข ้อมูล ค ือ ผ ู ้ เช ี ่ยวชาญด้านการจัด

การศึกษาแบบเรียนรวม หรือ ด้านการจัดการเรียนรู้

สำหรับผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษจำนวน 8 

คน โดยเป็นผู้ปฏิบัติเชิงนโยบายและ/หรือเชิงปฏิบัติ 

ประกอบด้วย 1) อาจารย์ประจำมหาวิทยาลัย จำนวน 

6 คน 2) ครูประจำโรงเร ียน หรือ ครูประจำศูนย์

การศ ึกษาพิเศษประจำจ ังหว ัด จำนวน 1 คน 3) 

นักวิชาการประจำศูนย์การศึกษาพิเศษและเรียนรวม 

สำนักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน (สพฐ.) 

จำนวน 1 คน 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ 1) ร่างต้นแบบ

ชุดแนวทางการดำเนินงานระบบส่งเสริมและพัฒนา

ผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวม และ 2) แบบประเด็น

คำถามสำหรับการวิพากษ์  

การเก็บรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูล ใช้การจัด

ประชุมกลุ่มย่อย (focus group) โดยคณะผู้ทรงคุณวุฒิ 

และวิเคราะห์ข้อมูลตามหลักการวิจัยเชิงคุณภาพโดย
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การสรุปประเด็นและกำหนดกรอบประเด็น เพื่อนำไปสู่

การปรับปรุงต้นแบบชุดแนวทางการดำเนินงานระบบ

ส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวม

ต่อไป 
 

ผลการวิจัย 
ตอนที่ 1 ผลการพัฒนาและทดลองใช้ชุดแนวทางการ

ดำเนินงานระบบส่งเสริมและพัฒนาผู ้เรียนสำหรับ

โรงเรียนเรียนรวม  

 ผลการพ ัฒนาช ุดแนวทางฯ พบว ่า  ชุด

แนวทางฯ ที่พัฒนาขึ้นประกอบด้วย 3 ส่วนหลัก ได้แก่ 

1) เครื่องมือเพื่อการสำรวจและติดตามความพร้อมและ

การเปลี่ยนแปลงของการจัดการศึกษา 2) โปรแกรม

อบรมบุคลากรเพื่อส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับ

โรงเรียนเรียนรวม และ 3) แนวทางการใช้ชุดแนว

ทางการดำเนินงานระบบส่งเสริมและพัฒนาผู ้เรียน

สำหรับโรงเรียนเรียนรวม ทั้งนี้องค์ประกอบที่ 1 และ 2 

คณะผู้วิจัยได้อธิบายรายละเอียดไว้ในเครื่องมือที่ใช้ใน

การวิจัยแล้ว ในตอนนี้จึงอธิบายองค์ประกอบที่ 3 ได้แก่ 

แนวทางการใช้ชุดแนวทางฯ กล่าวคือ คณะผู ้ว ิจัย

ดำ เนิ นการตามศาสตร์ การนำ ไปสู่ ก า รปฏิบั ติ  

( implementation science) โ ดยม ี อ งค ์ ป ระกอบ

สำคัญ ได้แก่ 1) การคัดเลือกครูหรือบุคลากรทาง

การศึกษา 2) การพัฒนาบุคลากร 3) การฝึกอบรมและ

การให้คำปรึกษาอย่างต่อเนื่อง 4) การประเมินผลครู

หรือบุคลากรทางการศึกษา 5) ระบบการให้ข้อมูลที่

สนับสนุนการตัดสินใจ 6) การสนับสนุนการอำนวย

ความสะดวกในการดำเนินการ และ 7) การวางแผน

การดำเนินการอย่างเป็นระบบ มีรายละเอียดในตาราง

ที่ 1 ดังนี้ 
 

 

ตารางที่ 1 การนำชุดแนวทางฯ ไปสู่การปฏิบัติใช้ 
องค์ประกอบของ 

ศาสตร์การนำไปสู่การปฏิบัติ 
การดำเนินการ 

1. การคัดเลือกครูหรือบุคลากร
ทางการศึกษา 

- การคัดเลือกบุคลากรครูตามความสนใจในการจัดการศึกษาเรียนรวม 
- การคัดเลือกบุคลากรครูที ่มีความเกี ่ยวข้องต่อการจัดการศึกษาเรียนรวมใน
โรงเรียน 

2. การพัฒนาบุคลากร - การใช้โปรแกรมส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวมเพื่อนำไปสู่การ
ปฏิบัติ จำนวน 4 โมดูล 

3 .  การฝ ึ กอบรมและการ ให้
คำปรึกษาอย่างต่อเนื่อง 

- การอบรมให้ความรู้จากผู้เชี่ยวชาญจำนวน 20 ชั่วโมง 
- การให้คำปรึกษาผ่านแอปพลิเคชั่น LINE และโทรศัพท์ทั้งในลักษณะกลุ่มและส่วน
บุคคล  

4. การประเมินผลครูหรือบุคลากร
ทางการศึกษา 

- การเก็บข้อมูลด้านสมรรถนะครูทั้งก่อน ระหว่าง และ หลังการวิจัย 
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ตารางที่ 1 การนำชุดแนวทางฯ ไปสู่การปฏิบัติใช้ (ต่อ) 
องค์ประกอบของ 

ศาสตร์การนำไปสู่การปฏิบัติ 
การดำเนินการ 

5. ระบบการให้ข้อมูลที่สนับสนุน
การตัดสินใจ 

- การนำเสนอแนวทางการปฏิบัติที่เหมาะสมต่อปัญหาของตัวอย่างวิจัย 
- การนำเสนอเอกสารความรู้ผ่าน Google Drive platform  

6. การสนับสนุนการอำนวยความ
สะดวกในการดำเนินการ 

- การสนับสนุนด้านต่าง ๆจากผู้บริหารในโรงเรียนในการจัดอบรมและพัฒนาครู   

7. การวางแผนการดำเนินการ
อย่างเป็นระบบ 

- การจัดให้มีผู้เชี่ยวชาญคอยสนับสนุนการปฏิบัติของตัวอย่างวิจัย 
- การวางแผนเพื่อลงพื้นที่ติดตามการปฏิบัติของตัวอย่างวิจัย 

คณะผู้วิจัยได้นำชุดแนวทางฯ ไปปฏิบัติใช้ใน

โรงเรียนกรณีศึกษา 2 แห่ง ได้แก่ โรงเรียนที ่ 1 และ 

โรงเรียนที ่ 2  โดยได้เปรียบเทียบข้อมูลผลการใช้ชุด

แนวทางฯ ในภาพรวมจากการสำรวจความพร้อมของ

การจัดการศึกษาแบบเรียนรวมของโรงเรียนที่ 1 หลังจาก

การเข้าร่วมโครงการฯ พบว่า มีการพัฒนาระดับความ

พร้อมของการจัดการศึกษาแบบเรียนรวมจากระดับปาน

กลางเป็นระดับมาก เมื่อเปรียบเทียบคะแนนความพร้อม

ของการจัดการศึกษาแบบเรียนรวมก่อนและหลังเข้าร่วม

โครงการได ้ด ั งแผนภาพ 1 พบว ่า  โรง เร ียนท ี ่  1  

มีความพร้อมของการจัดการศึกษาแบบเรียนรวมหลังเข้า

ร่วมโครงการฯ เพิ ่มขึ ้นมากกว่าก่อนเข้าร่วมในทั้ง 3 

ระดับ ได้แก่ ระดับที่ 1 การส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียน

ทั่วไปคะแนนความพร้อมเพิ่มขึ้นจาก ร้อยละ 30.00 เป็น 

ร้อยละ 63.30 ระดับที่ 2 การดูแลช่วยเหลือผู้เรียนที่มี

ภาวะเสี่ยงคะแนนความพร้อมเพิ่มขึ้นจากร้อยละ 40.70 

เป็นร้อยละ 62.90 และระดับที ่ 3 การดูแลช่วยเหลือ

ผู ้เรียนที ่มีความต้องการจำเป็นพิเศษมีคะแนนความ

พร้อมเพ่ิมข้ึนจากร้อยละ 48.50 เป็น ร้อยละ 66.60
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ภาพที1่ กราฟแสดงการเปรียบเทียบคะแนนความพร้อมของการจัดการศึกษาแบบเรียนรวม (Checklist)  

ก่อน-หลังการทดลอง โรงเรียนที่ 1 
 

ส่วนโรงเรียนที่ 2 มีการพัฒนาความพร้อมของ

การจัดการศึกษาแบบเรียนรวมจากระดับน้อยเป็นระดับ

มากที่สุด เมื่อเปรียบเทียบคะแนนความพร้อมของการจัด

การศึกษาแบบเรียนรวมก่อนและหลังการเข ้าร ่วม

โครงการ ได้ดังแผนภาพ 2 โรงเรียนที่ 2 มีความพร้อม

ของการจ ัดการศ ึกษาแบบเร ียนรวมหล ังเข ้าร ่วม

โครงการฯ เพิ่มขึ้น ทั้ง 3 ระดับ ได้แก่ ระดับที่ 1 การ

ส่งเสริมและพัฒนาผู ้เร ียนทั ่วไปคะแนนความพร้อม

เพิ่มขึ้นจาก ร้อยละ 20.00 เป็น ร้อยละ 73.30 ระดับที่ 

2 การดูแลช่วยเหลือผู้เรียนที่มีภาวะเสี่ยงคะแนนความ

พร้อมเพิ่มขึ้นจากร้อยละ 29.60 เป็นร้อยละ 73.30 และ  

ระดับที่ 3 การดูแลช่วยเหลือผู้เรียนที่มีความต้องการ

จำเป็นพิเศษมีคะแนนความพร้อมเพิ่มขึ ้นจากร้อยละ 

33.30 เป็น ร้อยละ 60.60  
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ภาพที่ 2 กราฟแสดงการเปรียบเทียบคะแนนความพร้อมของการจัดการศึกษาแบบเรียนรวม (Checklist)  

ก่อน-หลังการทดลอง โรงเรียนที่ 2 
 

รายละเอียดการเปรียบเทียบข้อมูลเชิงคุณภาพของทั้ง

สองโรงเรียน แบ่งออกเป็น 6 ประเด็นตามปัจจัยหลักใน

การส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียน มีรายละเอียดดังนี้  

1.ด้านการจัดการเรียนการสอน  

ก ่อนการทดลองใช ้ช ุดแนวทางฯ ท ั ้ งสอง

โรงเรียนมีการจัดการเรียนการสอนแบบเรียนรวม ทั้งนี้

พบว่าผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษส่วนใหญ่เรียน

อยู่ในชั้นเรียนปกติ ทั้งสองโรงเรียนมีการจัดทำแผนการ

ศึกษาเฉพาะบุคคลให้แก่ผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็น

พิเศษ โดยส่วนมากเรียนรวมในชั้นเรียนทั่วไปและมีการ

สอนเสริมในห้องเรียนโดยครูการศึกษาพิเศษ  

หลังการทดลองใช้ชุดแนวทางฯ พบว่า ทั้งสอง

โรงเรียนมีการวางแผนการจัดการเรียนการสอน การ

วัดผลประเมินผลอย่างเป็นระบบ มีการติดตามผู้เรียน 

การบันทึกหลังสอน เพื ่อนำข้อมูลไปปรับปรุงและ

พัฒนาการจัดการเรียนการสอน  อย่างไรก็ดีพบว่าทั้งสอง

โรงเรียนยังขาดการจัดชั่วโมง 

คุณธรรม แต่ใช้การปลูกฝังคุณลักษณะนี้ผ่านกิจกรรม

ต่าง ๆ เช่น กิจกรรมหน้าเสาธง เป็นต้น 

2. ด้านการบริหารทรัพยากรและข้อมูล  

ก ่อนการทดลองใช ้ช ุดแนวทางฯ พบว่ า 

โรงเรียนที ่ 1 ครูประจำชั ้นจะทำการเก็บข้อมูล และ

วิเคราะห์ข้อมูลของผู้เรียนเป็นรายบุคคล  ส่วนโรงเรียนที่ 

2  ครูทุกคนต้องกรอกข้อมูลเกี่ยวกับการจัดการเรียนการ

สอนลงใน logbook  นอกจากนี้พบว่าโรงเรียนที่ 1 มี

ระบบการช่วยเหลือผ ู ้ เร ียน โดยใช ้ข ้อม ูลจากแบบ

ประเมิน SDQ การสังเกตพฤติกรรมในชั้นเรียน ในการ

คัดกรองผู ้เรียน โดยครูประจำชั ้นเริ ่มทำในระดับชั้น

ประถมศึกษาปีที่ 2 หากพบว่าผู้เรียนมีภาวะเสี่ยง จะส่ง

ต่อให้แพทย์วินิจฉัยต่อไป ด้านโรงเรียนที่ 2  พบว่า หลัง

ได้รับการคัดกรองและวินิจฉัย จะบันทึกข้อมูลของผู้เรียน
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ระดับคะแนนก่อนการทดลอง ระดับคะแนนหลังการทดลอง
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ควบคู่ไปกับการใช้แผนการจัดการศึกษาเฉพาะบุคคล 

โดยการคัดกรองผู้เรียนอาจทำซ้ำในบางกรณี เช่น ผู้เรียน

มีผลการพัฒนาตนเองต่ำลง แต่ในกรณีที่มีผลการเรียน

สูงขึ้นอย่างต่อเนื่อง ทางโรงเรียนก็จะคัดชื่อออกจากการ

เป็นผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ บุคลากรที่ทำ

หน้าที่คัดกรองผู้เรียนเป็นหลักคือ ครูประจำชั้นและครู

การศึกษาพิเศษ 

หลังการทดลองใช้ชุดแนวทางฯ พบว่า ทั้งสอง

โรงเรียนใช้แหล่งข้อมูลที ่หลากหลายมากขึ ้นในการ

ประเมิน เช่น กิจกรรมการเรียนการสอน เพื่อนผู้เรียน 

ครูผู้สอน และผู้ปกครอง ในการประเมินเพื่อช่วยเหลือ

ผู้เรียน นอกจากนี้พบว่า โรงเรียนที่ 1 มีระบบการส่งต่อ

ข้อมูลของผู้เรียนที่ชัดเจนขึ้น ด้าน โรงเรียนที่ 2  ใช้ผล

การสอบอ่าน - เขียน ที ่จ ัดทำโดยสพฐ. เป็นข้อมูล

ประกอบการช่วยเหลือผู ้เร ียน และออกข้อสอบตาม

แนวทาง  Curriculum based Measurement (CBM)  

สำหรับการอ่านและการเขียนในชั้นเรียน   

3. ด้านการดูแลช่วยเหลือและส่งเสริมศักยภาพ  

ก่อนการทดลองใช้ชุดแนวทางฯ พบว่า ทั้งสอง

โรงเรียนมีการดูแลช่วยเหลือผู ้เรียนตามนโยบายของ

รัฐบาล ในกรณีที่ผู ้เรียนยังไม่ได้รับการวินิจฉัยทั้งสอง

โรงเรียน ได้จัดให้ผู้เรียนทุกคนเรียนรวมกันในชั้นเรียน

ทั่วไป โดยครูประจำชั้นทำหน้าที่ดูแล ประสานงานกับครู

และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในกรณีที่ผู้เรียนต้องการความ

ช่วยเหลือพิเศษ นอกจากนี้พบว่าโรงเรียนที่ 2  ครูประจำ

ชั้นเรียนจะเริ่มสังเกตตั้งแต่ชั้นประถมศึกษาปีที่ 1 ภาค

เรียนที ่ 2 โดยใช้แบบคัดกรองผู ้เรียน KUS-SI Rating 

Scales จากนั้นแจ้งผลผู้ปกครองรับทราบ และประสาน

โรงพยาบาลเพื่อให้แพทย์ตรวจวินิจฉัยต่อไป  

หลังการทดลองใช้ชุดแนวทางฯ พบว่า ทั้งสอง

โรงเรียนให้ความสำคัญกับการหาแนวทางในการดูแล

ผู้เรียนในกลุ่มเสี่ยงและผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็น

พิเศษอย่างเป็นระบบมากขึ ้น แต่แตกต่างกันที ่แนว

ทางการดูแล โดยโรงเรียนที่ 1  ให้ความสำคัญกับการคัด

กรองผู ้เรียน การร่วมกันวางแผนตามคำแนะนำของ

แพทย์ ครูมีความมั่นใจ ใช้กระบวนการรวบรวมข้อมูล

ผู้เรียนเป็นรายบุคคลและวิเคราะห์ระดับความสามารถ

ผ ู ้ เ ร ียน ณ ป ัจจ ุบ ัน ใช ้กระบวนการ Functional 

Behavioral Assessment เพื ่อประเมินสาเหตุการเกิด

พฤติกรรมที่ไม่พึงประสงค์  มีการติดตามผลของการปรับ

พฤติกรรม มีรูปแบบวิธีการในการจัดการชั ้นเรียนที่

หลากหลาย รวมทั้งประสานกับครูการศึกษาพิเศษมาก

ขึ้น ในขณะที่โรงเรียนที่ 2 เน้นใช้แนวทางการป้องกัน 

โดยใช้กิจกรรมที่ดำเนินอยู่ปกติ เช่น การเข้าแถวหน้าเสา

ธง ในการสร้างความตระหนักและสร้างข้อตกลงร่วมกัน

ในโรงเร ียน ใช ้โปรแกรม Check in-Check out เพื่อ

ช่วยเหลือด้านพฤติกรรมในชั ้นเรียนทั ่วไป ออกแบบ

โปรแกรม เพื่อใช้ติดตามพฤติกรรมของผู้เรียนในกลุ่ม

เสี่ยง 

4. ด้านการมีส่วนร่วมในโรงเรียนของผู้เรียน 

ก่อนการทดลองใช้ชุดแนวทางฯ พบว่า ทั้งสอง

โรงเรียนเปิดโอกาสให้ผู ้เรียนทุกคนสามารถเข้าร่วม

กิจกรรมที่ทางโรงเรียนจัดขึ้นได้ตามความสนใจและความ

ถนัดโดยไม่มีการแบ่งแยกประเภทของผู้เรียน  

หลังการทดลองใช้ชุดแนวทางฯ พบว่า ผู้เรียน

ทุกคนยังคงเข้าร่วมกิจกรรมต่าง ๆ โดยไม่มีการแบ่งแยก

ประเภทของผู ้เรียน นอกจากนี้ยังพบว่าทัศนคติของ
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ผู ้บริหารโรงเรียน คณะครู และผู ้ปกครองเป็นไปใน

ทิศทางเดียวกันมากกว่าเดิม 

5. ด้านการทำงานร่วมกันของผู้ที่เกี่ยวข้อง  

ก ่อนการทดลองใช ้ช ุดแนวทางฯ พบว่ า 

โรงเรียนที่ 1 มีการประสานระหว่างครูประจำชั้น เพื่อ

รับทราบและติดตามข้อมูลผู้เรียนในชั้นเรียนของตนเอง

รับผิดชอบ มีการทำงานร่วมกันระหว่างครูและผู้ปกครอง

อย่างใกล้ชิด ส่วนโรงเรียนที่  2 มีการประสานงานกับ

หน่วยงานนอกโรงเรียน เช่น ศูนย์การศึกษาพิเศษ และ

ผู ้ปกครอง มีการพูดคุยร่วมกัน ทั ้งในลักษณะที ่เป็น

ทางการและไม่เป็นทางการในการจัดทำแผนการศึกษา

เฉพาะบุคคล  

หล ั งการทดลองใช ้ช ุดแนวทางฯ พบว่ า 

โรงเรียนที่ 1 ยังไม่มีการแต่งตั ้งคณะกรรมการทำงาน

อย่างเป็นทางการเพิ่มเติมจากเดิมซึ่งเป็นประเด็นหนึ่งใน

ชุดแนวทางฯได้ส่งเสริมให้ดำเนินการ อย่างไรก็ดีทาง

โรงเรียนมีคณะทำงานที่รับผิดชอบระบบดูแลช่วยเหลือ

ผู้เรียน เช่นเดียวกับโรงเรียนที่ 2 ที่มีการจัดตั้งครูแกนนำ 

ทำหน้าที่ปรึกษาและเป็นผู้ช่วยครูที่สอนในวิชาหลักใน

ชั้นเรียนทั่วไป ใช้กิจกรรมประชุมกลุ่มย่อยในการปรึกษา

และหาแนวทางในการแก้ไขพฤติกรรมการเรียนของ

ผู้เรียน 

6. ด้านการพัฒนาครู  

ก ่อนการทดลองใช ้ช ุดแนวทางฯ พบว่ า  

โรงเรียนที่ 1 ได้เปิดโอกาสให้ครูทุกคนได้อบรมเพิ่มเติม

ตามโครงการต่าง ๆ ที่หน่วยงานทางการศึกษาจัดขึ้นและ 

ครูต้องการหาความรู้เพิ่มเติมจากทางเว็บไซต์ด้วยตนเอง 

รวมทั้งอาศัยประสบการณ์เพื่อให้สามารถจัดการเรียน

การสอนได้ ในขณะที่โรงเรียนที่ 2 นอกจากการอบรม

จากหน่วยงานต่าง ๆ แล้ว ยังมีการสร้างชุมชนการเรียนรู้

ทางวิชาชีพ (PLC) ในการแลกเปลี่ยนความรู้เกี่ยวกับการ

จัดการเรียนการสอนและการแก้ปัญหาผู้เรียน มีการเปิด

โอกาสให้ครูผู้สอนที่ต้องการสอนเสริมให้แก่ผู้เรียนที่มี

ความต้องการจำเป็นพิเศษเข้าร่วมโครงการอบรมสำหรับ

การสอนเสริมผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ แต่ก็

ยังได้รับความสนใจค่อนข้างน้อย นอกจากนี้พบว่าครู

ส่วนใหญ่ของทั้งสองโรงเรียนไม่ได้รับการอบรมด้านการ

ปรับพฤติกรรมหรือการดูแลผู้เรียนกลุ่มเสี่ยง มีเฉพาะครู

การศึกษาพิเศษที่จะได้เข้าอบรม 

หลังการทดลองใช้ชุดแนวทางฯ พบว่า ทั้งสอง

โรงเรียนยังไม่พบการพัฒนาครูในรูปแบบการจัดการ

อบรม ด้านทักษะ และวิธีการจัดการเรียนการสอนที่ทาง

โรงเรียนต้นสังกัดเป็นผู้จัดขึ้นในแผนการปฏิบัติการของ

โรงเรียนอย่างเป็นทางการ  

ตอนที่ 2 การสังเคราะห์ต้นแบบระบบส่งเสริม

และพัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวม 

 ในตอนนี้คณะผู้วิจัยแบ่งออกเป็น 2 ตอนย่อย 

ได้แก่ 2.1) การสังเคราะห์ต้นแบบระบบส่งเสริมและ

พัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวม (ฉบับร่าง) 2.2) 

การนำเสนอต้นแบบระบบส่งเสริมและพัฒนาผู ้เรียน

สำหรับโรงเรียนเรียนรวม 

2.1 การสังเคราะห์ต้นแบบระบบส่งเสริมและ

พัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวม (ฉบับร่าง) 

ร่างต้นแบบฯ ประกอบด้วย 2 โมเดลหลัก ที่ใช้ในการ

อธิบายต้นแบบระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับ

โรงเรียนเรียนรวม ได้แก่ 

โมเดลท ี ่  1 แนวทางการต ัดส ินใจในการ

ดำเนินงานส่งเสริมผู้เรียนในโรงเรียนเรียนรวม นำเสนอ
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การตัดสินใจสำหรับการสำรวจความพร้อมและติดตาม

การเปลี่ยนแปลงของสถานศึกษา ต่อการจัดการศึกษา

แบบเรียนรวมเพื่อนำไปสู่เป้าหมายที่คาดหวังของการ

ส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนในรูปแบบของการเรียนรวม 

โดยนำเสนอในร ูปแบบของกระบวนการต ัดส ินใจ 

(decision making process) โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

ขั ้นตอนที ่ 1 จัดตั ้งเป้าหมายร่วมกันในการ

จัดการเรียนรู้แบบเรียนรวม 

ขั ้นตอนที ่ 2 สถานศึกษาจัดตั ้งคณะทำงาน

ร่วมกันเป็นทีมระหว่างบุคลากรในโรงเรียน หรือ PLC  

ขั้นตอนที่ 3 คณะทำงานใช้ “ชุดประเมินความ

พร้อมและติดตามการเปลี ่ยนแปลงการจัดการศึกษา

แบบเรียนรวม” โดยมีคะแนนเต็ม 90 คะแนน ทั้งนี้จะมี

การเทียบสัดส่วนเป็น 100 คะแนน โดยเกณฑ์การผ่าน

ของสถานศึกษาอยู่ที่ 50 คะแนน สถานศึกษาที่ไม่ผ่าน

การประเมินต้องเข้าสู่ “โปรแกรมการส่งเสริมและพัฒนา

ผู้เรียนในโรงเรียนเรียนรวมเพื่อนำไปสู่การปฏิบัติ” ในขั้น

ต่อไป 

ขั้นตอนที่ 4 สถานศึกษาที่ไม่ผ่านการประเมิน

ต้องเข้าสู ่“โปรแกรมการส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนใน

โรงเรียนเรียนรวมเพื่อนำไปสู่การปฏิบัติ” และปรับปรุง

แบบตรวจสอบรายข้อในแต่ละระดับที ่ยังไม่ผ่านการ

ประเมิน  

 ขั้นตอนที่ 5 คณะทำงานทำการประเมินด้วย

ชุดประเมินความพร้อมและติดตามการเปลี่ยนแปลงการ

จัดการศึกษาแบบเรียนรวมอีกรอบ ซึ ่งมีการคำนวณ

คะแนนเช่นเดียวกับในขั้นตอนที่ 3 เมื่อได้คะแนนรวม

มากกว่าหรือเท่ากับ 50 คะแนน จึงผ่านการประเมิน 

โมเดลที ่  2 แนวทางการดำเนินงานระบบ

ส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวม โดย

เป็นการผสาน 3 องค์ประกอบเข้าด้วยกัน ได้แก่ 

องค์ประกอบที่ 1 ตัวบ่งชี้ 6 ด้านของระบบการ

ส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนในโรงเรียนเรียนรวมที่ดี ได้แก่   

(1) การจัดการเร ียนการสอน (2) การบริหารระบบ

ทรัพยากรและข้อมูล (3) การดูแลช่วยเหลือและส่งเสริม

ศักยภาพ (4) การมีส่วนร่วมในโรงเรียนของผู้เรียน (5) 

การทำงานร่วมกันของผู้เกี่ยวข้อง และ (6) การพัฒนาครู  

องค์ประกอบที่ 2: โมเดลการดำเนินงานช่วย

เหลือหลายระดับตามความช่วยเหลือที ่หลากหลาย

สอดคล้องกับการตอบสนองต่อการเรียนรู้ หรือ Multi-

Tier Systems of Support (MTSS) (NASDSE, 2006; 

Sugai & Horner, 2007, อ้างถึงใน Tantixalerm, 2017) 

ประกอบด้วยระดับของการส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียน 3 

ระดับ ได้แก่ ระดับที ่ 1 (Tier 1) ผู ้เร ียนทั ่วไปและมี

ความสามารถพิเศษ ระดับที่ 2 (Tier 2) ผู้เรียนที่มีภาวะ

เสี่ยง และ ระดับที่ 3 (Tier 3) ผู้เรียนที่มีความต้องการ

จำเป็นพิเศษ 

องค์ประกอบที่ 3 ตัวบ่งชี้ความสำเร็จ 2 ด้าน 

ของระบบการส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนในโรงเรียนเรียน

รวม ได้แก่ (1) ผลที่เกิดกับผู้เรียน และ (2) ผลที่เกิดกับ

บุคลากรในโรงเรียน 

 ทั้งนี้แนวคิดหลักในการผสาน 3 องค์ประกอบ

ดังกล่าวเข้าด้วยกัน คณะผู้วิจัยได้ยึดแนวคิดเชิงระบบ  

หรือเป็นที่รู้จักกันในแนวคิด Input – Process - Output 

Approach (IPO Approach) กล่าวคือ ตัวบ่งชี้ 6 ด้านฯ 

เป็นสิ่งที่ป้อนเข้าสู่ระบบ (input) เมื่อองค์ประกอบที่ 1 

ผ่ า นกระบวนการที่ แตกต่ า งกั นแต่ ละระดั บ ใน
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องค์ประกอบที่ 2 ผลลัพธ์หรือผลผลิตที่เกิดขึ้น (output) 

ของระบบนี้จะเกิดผลลัพธ์ที่วัดจากตัวบ่งชี้ความสำเร็จ 

(องค์ประกอบที่ 3) ของระบบการส่งเสริมและพัฒนา

ผู้เรียนในโรงเรียนเรียนรวม  

2.2 การนำเสนอต้นแบบระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียน

สำหรับโรงเรียนเรียนรวม 

จากข้อเสนอแนะของคณะผู้ทรงคุณวุฒิ มีข้อเสนอแนะ

ให้คณะผู ้ว ิจัยนำเสนอแนวทางการดำเนินงานระบบ

ส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวมใน

รูปแบบของระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนหลายระดับ

ในประเทศไทย เนื่องจากแผนภาพดังกล่าวได้ยึดหลักการ

ของการช่วยเหลือและพัฒนาผู ้เร ียนในหลายระดับ 

(Multi – Tiered System of Support: MTSS) แต ่ มี

การปรับให้เข้ากับบริบทของประเทศไทย ดังแสดงใน

ภาพที่ 3 

 

ภาพที่ 3 ระบบส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนหลายระดับ 

 

อภิปรายผลการวิจัย 

ตอนที่  1  การพ ัฒนาช ุดแนวทางการดำเน ินงาน 

(guidelines) ระบบส่งเสริมและพัฒนาผู ้เรียนสำหรับ

โรงเรียนเรียนรวม  

จากการพ ัฒนาช ุดแนวทางฯ ด ั งกล ่ าว 

ผลการวิจัยพบว่าโรงเรียนทั้ง 2 แห่ง มีผลการประเมิน

การดำเนินงานที่สูงขึ้นในระยะหลังการทดลอง เมื่อเทียบ

กับก่อนการทดลอง แสดงให้เห็นว่าการใช้ชุดแนวทางฯ

ส่งผลที่ดีต่อโรงเรียน ซึ่งอาจวิเคราะห์ได้ว่าเป็นเพราะ 
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การดำเนินงานที่ทำทั้งระบบ มีรูปแบบของการฝึกอบรม

บางส่วนแต่ส่วนใหญ่เป็นการให้คำปรึกษาอย่างต่อเนื่อง

จากคณะผู้วิจัยซึ่งเป็นผู้เชี่ยวชาญทางด้านการส่งเสริม

และพัฒนาผ ู ้ เร ียนในบร ิบทของการจ ัดการศ ึกษา

แบบเร ียนรวม และ การให้การช ่วยเหลือทางด้าน

การศึกษาพิเศษแก่ผู้เรียนที่มีภาวะเสี่ยง และ ผู้เรียนที่มี

ความต้องการจำเป็นพิเศษ ทั ้งนี ้การดำเนินการด้วย

กระบวนการของชุดแนวทางฯ สอดคล้องกับศาสตร์

นำไปส ู ่การปฏิบ ัต ิท ี ่ เน ้นให ้ เก ิดการเปล ี ่ยนแปลง

พฤติกรรมในตัวผู ้ปฏิบัติ ซึ ่งได้แก่ ครูซึ ่งนับว่าเป็น

ฟันเฟืองสำคัญของระบบ การที่โรงเรียนและครูได้เริ่ม

ตระหนัก พร้อมทั้งมีแนวทางการปฏิบัติ และการบริหาร

จัดการ การได้รับการฝึกอบรมและการให้คำปรึกษาจาก

ผู้เชี่ยวชาญอย่างต่อเนื่อง (Amornpaisarnloet, 2020; 

Cook & Odom, 2013; Fixsen et al., 2009) ประกอบ

กับการที ่ทำให้ครูมีส ่วนร่วมในการแก้ปัญหาผู ้เร ียน

ร่วมกับทีมวิจัย ไม่ว่าจะเป็น ระดับที่ 1 การส่งเสริมและ

พัฒนาผู้เรียนทั่วไป ระดับที่ 2 การส่งเสริมและพัฒนา

ผู้เรียนที่มีภาวะเสี่ยง และ ระดับที่ 3 การส่งเสริมและ

พัฒนาผู้เรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ ส่งผลให้ครู

เกิดทักษะเชิงกระบวนการ การมีส่วนร่วมตัดสินใจเรื่อง

ต่าง ๆ และรับผิดรับชอบกับการสอนของตนเอง รวมทั้ง

เห็นผลการเปลี่ยนแปลงที่เกิดกับผู้เรียน ทั้งยังส่งผลให้ครู

ม ีแนวโน ้มจะปฏ ิบ ัต ิส ิ ่ ง เหล ่าน ี ้อย ่างต ่อเน ื ่องจน

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมอย่างยั่งยืน (Sailor et al., 2018) 

อย่างไรก็ตามในงานวิจัยครั้งนี้ได้เน้นบทบาทของการจัด

กระบวนการ PLC กลุ่มครูแกนนำเป็นประจำในช่วงระยะ

การติดตามผลการเข้าร่วมโปรแกรมฯ ทำให้ในโรงเรียนที่ 

2 ที่ทำ PLC เป็นกิจวัตรนำ โดยครูฝ่ายวิชาการที่สนใจ

การพัฒนาผู ้เร ียนและมีความรู ้ ทักษะด้านจิตวิทยา

การศึกษา มีผลการประเมินที ่สูงขึ ้นในระยะหลังการ

ทดลองในทุกระดับ (tier 1 - 3) และการเปลี่ยนแปลง

ของระยะก่อนและหลังการทดลองนั้นเห็นได้ชัดเจนกว่า

ในโรงเรียนที่ 1 ซึ่งในระยะการติดตามได้มีการทำ PLC 

ในกลุ่มครูเพียงไม่กี่ครั้ง และไม่ได้ทำเป็นกิจวัตร อาจ

วิเคราะห์ได้ว่าหากผู้ให้คำปรึกษาหรือนำกระบวนการ

ทำงานเป็นทีม PLC มาใช้อย่างต่อเนื่องกับบุคลากรใน

โรงเรียนที่ไม่ใช่ผู้เชี่ยวชาญภายนอก บุคลากรในโรงเรียน

มีแนวโน้มที่จะได้รับการพัฒนาอย่างมีประสิทธิภาพและ

การปฏิบ ัต ิเป ็นไปอย่างย ั ่งย ืนในโรงเร ียน (Horner 

et.al.,2014)  

ตอนที่ 2 การพัฒนาต้นแบบระบบส่งเสริมและพัฒนา

ผู้เรียนสำหรบัโรงเรียนเรียนรวม 

แนวทางการตัดสินใจในการดำเนินงานส่งเสริม

และพัฒนาผู ้เรียนสำหรับโรงเรียนเรียนรวมนำเสนอ

ขั้นตอนตั้งแต่เริ ่มตั้งเป้าหมายสำหรับการจัดการเรียน

รวม จัดตั้งทีม PLC ใช้ชุดประเมินความพร้อมฯ นำไปสู่

การเข้าร่วมโปรแกรมการส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียน และ

การประเมินติดตามความก้าวหน้าและการเปลี่ยนแปลง 

การตัดสินใจ สะท้อนแนวคิดที่ Loreman (2014) ศึกษา

และนำไปขยายผล (Loreman, Forlin, & Sharma, 

2014)  ว ิ เคราะห ์ผ ่ านแนวค ิด  Input – Process - 

Outcome approach โดยนำเสนอปัจจัยและตัวบ่งชี้ที่มี

มิติซับซ้อนยากที่จะสรุปได้ว่า การจัดการศึกษาแบบเรียน

รวมมีแนวทางใดแนวทางหนึ่งเท่านั้น จึงจำเป็นต้องมี

แนวทางการตัดสินใจที ่เห็นเป็นรูปธรรม ชัดเจนแต่

ยืดหยุ ่น เช่นเดียวกับบทเรียนที ่พบจากการพัฒนา

ต้นแบบระบบการส่งเสริมและพัฒนาผู้เรียนในบริบทของ
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การศึกษาแบบเรียนรวมในต่างประเทศ คือ แนวทางนั้น

ไม่ได้มีทางเดียว อย่างที ่ Loreman (2014) ได้ศึกษา

พบว่าแม้จะมีผู้เรียกร้องอยากให้มีเกณฑ์ที่ชี้ชัดได้ทันทีว่า

การจัดการศึกษาแบบเรียนรวมที่มีประสิทธิภาพนั้นควร

เป็นอย่างไร ความพยายามที่จะสร้างตัวบ่งชี้กลางของทุก

ประเทศท ั ่วโลกด ังกล ่าว แทบจะเปล ่าประโยชน์  

เนื่องจากเมื่อพิจารณาลงไปในบริบทของแต่ละพื้นที่แล้ว 

มีความแตกต่างกันมาก ประกอบกับตัวแปร โดยเฉพาะ

อย่างยิ่งความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลที่เกี่ยวข้องกับการจัด

การศึกษาที่ไม่มีความแน่นอน แปรผันได้ง่ายดาย เช่น 

ผ ู ้บร ิหารก ับคร ูที่  Hoppey and McLeskey (2013) 

ศ ึกษาบทบาทของผ ู ้บร ิหารในการเป ็นผ ู ้นำการ

เปลี ่ยนแปลง พบว่า หากผู ้บริหารสนับสนุนงานใน

โรงเรียน เปรียบเสมือนดังเช่นน้ำมันหล่อลื่นเครื่องจักร

มน ุษย ์  “lubricating the human machinery” (p.245 ) 

สามารถปกป้องครูจากความกดดันต่าง ๆ เช่น การสอบ

ระดับชาติ ครูย่อมยินดีทำงานอย่างเต็มใจและเต็มที่ เมื่อ

งานครูลื่นไหล ผลดีก็น่าจะเกิดกับบุคลากรและผู้เรียนทุก

คน ทั้งนี้งานวิจัยได้สรุปว่าเป็นที่น่าเสียดายที่การทำให้

ผู้บริหารทุกคนคิดและทำเช่นนี้ ยังไม่มีรูปแบบ แนวทาง 

หรือ กระบวนการที่ตายตัว ดังนั้นแนวทางที่ควรจะเป็น

หรือสิ่งที่ทำได้จริงคือ การระบุ ปัจจัย ตัวบ่งชี้ ของระบบ 

กระบวนการ และตัวบ่งชี้ความสำเร็จ ที่มีความยืดหยุ่น 

สามารถนำไปปรับให้สอดคล้องกับความซับซ้อนของ

บริบทอันเนื่องมาจากวัฒนธรรม ความเชื่อ ทัศนคติ หรือ

แม้แต่การเปลี่ยนแปลงของสถานการณ์ปัจจุบัน ไม่ว่าจะ

เป็นเทคโนโลยี เศรษฐกิจ การเมือง สังคม เช่นที่ได้ศึกษา

ในงานวิจัยครั้งนี้ เมื่อไม่มีรายการตรวจสอบ (checklist) 

สำหรับสถานศึกษาต้นแบบเรียนรวม จึงควรพิจารณาข้อ

พึงตระหนักเช ิงป ัจจ ัยนำเข ้า ( input) กระบวนการ 

(process) และ ผลผลิต (output) ที่จะกำหนดสิ่งที่ควร

จะเปลี่ยนแปลงให้เกิดขึ้นจริง 
 

ข้อเสนอแนะสำหรับการวิจัยครั้งต่อไป 
การวิจัยครั้งนี้ยังไม่ได้ศึกษาถึงการนำระบบที่

พัฒนาแล้วไปใช้ แต่ได้ศึกษาถึงองค์ประกอบสำคัญเพื่อ

การนำไปใช้ ตามศาสตร์การนำไปสู ่การปฏิบัติ หรือ 

Implementation Science (Fixsen et al., 2 0 1 3 ) 

ดังนั ้นในงานวิจัยครั ้งต่อไปควรมีการศึกษาเชิงลึกถึง

ระบบของปัจจัยขับเคลื่อน (implementation drivers) 

สำคัญที ่นำไปสู ่ระบบกลไกที ่เดินไปได้อย่างต่อเนื ่อง 

กล่าวคือ ปัจจัยด้านภาวะผู้นำ รวมไปถึงความสามารถ

ของผู ้นำในการบูรณาการงานทุกส่วนจนสร้างความ

เปลี่ยนแปลงให้เกิดขึ้น ปัจจัยด้านองค์กร รวมถึงการนำ

ข้อมูลและทรัพยากรตัดสินใจเชิงบริหาร และ ปัจจัยด้าน

ศักยภาพ รวมถึงการพัฒนาบุคลากรโดยเฉพาะครู ทั้งนี้

ข้อพึงตระหนักที ่สำคัญจำเป็นยิ ่งคือ การติดตามการ

ดำเนินงานแต่ละขั ้นของกระบวนการซึ ่งมีปัจจัยขับ

เคลื่อนที่แยกจากกันไม่ได้ จะนำไปสู่การพัฒนาที่มีความ

ยัง่ยืน (sustainable development) ต่อไป  
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บทคัดย่อ 
การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพัฒนา มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาและตรวจสอบคุณภาพของแบบคัดกรองความ

บกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกในเด็กก่อนวัยเรียนสำหรับครู ในด้านความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา และค่าความ

เชื่อมั่น ซึ่งการวิจัยนี้มีกระบวนการพัฒนา 3 ระยะ คือ ระยะที่ 1 การวางแผน ระยะที่ 2 กำหนดโครงสร้าง และระยะที่ 3 

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ มีการทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่าง เพื่อหาค่าความเชื่อมั่น โดยวิธีหาค่าความสอดคล้อง

ภายใน และการหาค่าความสอดคล้องระหว่างผู้ประเมิน (Rater Agreement Index : RAI) กลุ่มตัวอย่างในการวิจัยครั้งน้ี 

ใช้วิธีการคัดเลือกแบบเจาะจง คือ ครูผู้สอนศูนย์การศึกษาพิเศษ กลุ่มเครือข่ายส่งเสริมประสิทธิภาพการจัดการศึกษาศูนย์

การศึกษาพิเศษ เครือข่ายที่ 8 จำนวน 42 คน ผลการวิจัย พบว่า แบบคัดกรองความบกพร่องในการบูรณาการประสาท

ความรู้สึกในเด็กก่อนวัยเรียนสำหรับครู จำนวน 43 ข้อ จำแนกเป็น 3 ด้าน คือ ด้านความบกพร่องในการปรับระดับข้อมูล

การรับความรู้สึก ด้านความบกพร่องในการแยกแยะข้อมูลความรู้สึก และด้านความบกพร่องในการวางแผนกระทำการ

เคลื่อนไหว  มีค่าความเที่ยงตรงเชิงเน้ือหา 0.67-1.00 มีค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.73 ซึ่งอยู่ในเกณฑ์สูงที่ยอมรับได้ และมีค่า

ความสอดคล้องระหว่างผู้ประเมิน (Rater Agreement Index : RAI) จำนวน 5 คน เท่ากับ 1.00  
 

คำสำคัญ: การพัฒนาแบบคัดกรอง, ความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึก, เด็กก่อนวัยเรียน, ครู 
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Abstract 
This developmental research aimed to develop impairment screening tool on Preschoolers’ 

Sensory Integration Disorder Screening Tool for Teachers, and to examine content validity and reliability 

in Preschoolers’ Sensory Integration Disorder Screening Tool for Teachers. There were 3  phases of this 

research as follow; first phase was planning process. The second phase was to set the structure of 

screening. The third phase was to examine on the sample group to find the reliability by measuring 

internal consistency and finding the value of Rater Agreement Index: RAI. Sample group of this research 

was a group of 4 2  teachers at Special Education Center, the supporting network on efficiency of special 

education management, the 8 th network and used purposive sampling methods. The result was found 

that the Preschoolers’ Sensory Integration Disorder Screening Tool for Teachers had 4 3  questions. The 

questions were divided into 3 aspects: sensory modulation disorder, sensory discrimination disorder, and 

dyspraxia and had content validity from 0.67-1.00. To find the reliability, it was found that the total test 

had 0 . 7 3  of reliability, which was acceptable. The value for Rater Agreement Index from five raters was 

1.00.  
 

Keywords:  Screening Tool Development, Sensory Integration Disorder, Preschooler, Teacher 
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ที่มาและความสำคัญของปัญหา 
การจัดการศึกษาเพื ่อพัฒนาผู ้เรียนทุกคนให้

เป็นทรัพยากรบุคคลที ่มีคุณภาพ อีกทั ้งการให้ความ

ช่วยเหลืออื่นใดทางการพัฒนาและการศึกษาท่ีสอดคล้อง

เหมาะสมกับความจำเป็น โดยการคัดกรองเป็นขั้นตอน

แรกที่มีความสำคัญในการช่วยเหลือเด็ก ซึ่ง Saksiriphol 

(2012) ได้กล่าวถึงความสำคัญของการคัดกรองว่าการคัด

กรองมีจุดมุ่งหมายเพื่อเก็บรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับเด็ก 

เพื่อการให้บริการที่เหมาะสมและเป็นประโยชน์กับเด็ก 

และเพื่อการวางแผนในการช่วยเหลือเด็ก ซึ่งข้อมูลที่ได้

จากผลการประเม ินจะทำให ้ทราบเกี ่ยวกับจุดแข็ง 

จ ุดอ่อนหรือข้อบกพร่อง และจำนวนเด็กที ่ม ีความ

ต้องการพิเศษที่ต้องการการช่วยเหลือ จากนั้นจึงส่งต่อ

แพทย์เพ่ือวินิจฉัย และนำข้อมูลผลการวินิจฉัยจากแพทย์

มาวางแผนและดำเนินการให้ความช่วยเหลือในด้านอื่น ๆ

ต่อไป และTongsokdee, Vittayakorn, Leosiripong, 

Tongthaworn, Somnam, and Thipkasorn (2018 ) 

ได้กล่าวถึงความสำคัญของการคัดกรองว่า เพื ่อให้

กระบวนการช่วยเหล ือทางการศึกษาพิเศษมีความ

เหมาะสมกับความต้องการจำเป็นพิเศษในเด็กที่มีความ

บกพร ่องแต่ละคน ประกอบด้วย ก ่อนเร ิ ่มการจัด

การศึกษาสำหรับเด็กมีความบกพร่องจะต้องวิเคราะห์ให้

ได้ก่อนว่าเด็กคนใดมีความบกพร่องด้านใด จัดเป็นเด็ก

พิการในประเภทใดประเภทหนึ่งจ ึงจะช่วยเหลือเด็ก

พิเศษได้อย่างมีประสิทธิภาพ นอกจากนี ้ Sangarun 

(2011)  กล่าวว่า การตรวจคัดกรองพัฒนาการในเด็กเล็ก

โดยเฉพาะในช่วงอายุ 2 ขวบปีแรก นอกจากจะคุ้มค่า

และให้ผลระยะยาวแล้วยังมีผลให้การบำบัดรักษามี

ความสำเร็จสูงสุดเมื่อเด็กได้รับการแก้ไข ฟื ้นฟูตั ้งแต่

ระยะแรก ๆ  

การคัดกรองปัญหาความบกพร่องในการบูรณา

การประสาทความรู้สึกในเด็กที ่มีความต้องการจำเป็น

พิเศษเป็นปัญหาที่ครูควรตระหนักถึง จากการศึกษาของ 

Davies, Chang, and Gavin (2010) พบว่า เด ็กท ี ่มี

ความต้องการจำเป็นพิเศษทุกประเภทมักพบปัญหาความ

บกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึก โดยเด็กจะ

แสดงออกเป็นพฤติกรรมที่ผิดปกติซึ่งส่งผลกระทบต่อ

การเรียนรู้ ความสนใจและความด้อยศักยภาพในการทำ

กิจกรรมการดำเนินชีวิต (Occupations) ต่าง ๆ ซึ่งเด็กที่

มีความบกพร่องในการปรับระดับข้อมูลทางประสาท

ความรู ้ส ึกน้ันมักจะแสดงออกด้วยพฤติกรรมในการ

ตอบสนองที่ผิดปกติต่อสิ ่งเร้า โดยแสดงการตอบสนอง

ที่มากเกินไป เช่น ปฏิเสธสิ ่งเร้าความรู ้สึกบางระบบ  

โดย เด ็กแสดงพฤต ิกรรมร ้องไห ้  ว ิ ่ งหน ี  หง ุดหงิ ด

กระสับกระส่าย หรือการแสวงหาการรับความรู้สึกต่อสิ่ง

เร ้า ม ีการตอบสนองที ่น ้อยเก ินไป โดย เด ็กแสดง

พฤติกรรมน่ิงเฉย ไม่สนใจสิ่งแวดล้อมรอบตัว สอดคล้อง

ก ับการศ ึกษาของ Vittayakorn, Chinchai, and 

Sriphetcharawut (2014) พบว่าในเด็กออทิสติกที ่มี

ความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกส่งผล

ต่อความบกพร่องในการจัดระบบ วางขอบเขตให้ตนเอง

ไม่ได้ สับสนและมีความเครียดต่อสิ ่งเร้าต่าง ๆ ได้ง่าย 

ควบคุมพฤติกรรมของตนไม่ได้ จึงพบพฤติกรรมซ้ำ ไม่มี

ความหมาย แสดงอารมณ์รุนแรง ไม่มีสมาธิ และอยู่ไม่น่ิง  

ในกระบวนการทางการศ ึกษาคร ูเป ็นผ ู ้มี

บทบาทสำค ัญท ี ่ จะค ัดกรองเบ ื ้องต ้นและส ่ ง ต่อ

ผ ู ้ เช ี ่ยวชาญเพื ่อช ่วยเหล ือทางการศ ึกษาและครู
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จำเป็นต้องมีความเข้าใจพฤติกรรมความบกพร่องใน

การบูรณาการประสาทความรู้สึกในเด็กแต่ละคน เพ่ือจัด

การศึกษาให้กับเด็กได้อย่างเหมาะสมและมีประสิทธิภาพ 

Warnset (Interview, November 12, 2019) ได้กล่าวถึง

ความเข้าใจของครูต่อพฤติกรรมที่เด็กแสดงออกถึงความ

บกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึก พบว่าครู

ส่วนใหญ่มีความเข้าใจในระดับน้อย โดยครูมักจะเข้าใจ

ว่าที ่เด็กแสดงพฤติกรรมออกมาเนื่องจากเด็กซน หรือ

เป็นพฤติกรรมที ่เด็กวางเงื ่อนไข โดยไม่ตระหนักว่า

พฤติกรรมนั้นมีสาเหตุจากความบกพร่องในการบูรณา

การประสาทความรู้สึก ส่งผลต่อครูในการวางแผนการ

ช่วยเหลือทางการศึกษาไม่ตรงกับปัญหาความบกพร่อง

ในการบูรณาการประสาทความรู้สึกที่เด็กแสดงออก อีก

ทั้งทำให้การออกแบบการจัดการเรียนการสอนและสื่อ

การเรียนการสอนที่นำมาใช้ไม่สามารถแก้ปัญหาของเด็ก

ได้ตรงตามเป้าหมาย จึงเป็นการใช้งบประมาณท่ีไม่คุ้มค่า 

ในส่วนของเครื ่องมือที ่ใช ้ทางการศึกษาส่วนใหญ่มี

วัตถุประสงค์เพื่อการคัดกรองหรือคัดแยกเด็กที่มีความ

บกพร่องประเภทต่าง ๆ เช่น แบบคัดกรองที่พัฒนาโดย

กระทรวงศึกษาธิการซ ึ ่งได ้กำหนดบุคคลที ่ม ีความ

บกพร่องที่ต้องการการศึกษาพิเศษไว้ 9 ประเภท และ

จากการศึกษาเกี่ยวกับการสร้างและพัฒนาเครื่องมือที่

ช่วยบ่งชี้ปัญหาความบกพร่องในการบูรณาการประสาท

ความรู ้สึก ซึ ่งมีนักวิชาชีพกิจกรรมบำบัดกลุ ่มหนึ่งให้

ความสนใจและได้ม ีการพัฒนาและสร้างเครื่ องมือ 

Wandang (2009) ได ้ศ ึกษาวิจ ัยและสร ุปรวบรวม

วรรณกรรมทางกิจกรรมบำบัดที ่ปรากฏ พบว่าแบบ

ประเมินที่เป็นที่รู้จักในประเทศไทย ได้แก่  Evaluation 

of Sensory Processing (ESP),Sensory Processing 

Checklist และแบบประเมิน Short Sensory Profile 

(SSP) จะเห็นได้ว่าแบบประเมินส่วนใหญ่ใช้ในทางคลินิก

กิจกรรมบำบัด และเป็นแบบประเมินมาตรฐาน ผู ้ใช้

จะต้องมีความเชี ่ยวชาญในการใช้องค์ความรู ้เฉพาะ

ทางด้านประสาทวิทยาศาสตร์ ที ่ต ้องมีการอบรมถึง

วิธีการประเมิน และมีนิยามศัพท์เฉพาะทางการแพทย์  

และส่วนใหญ่แปลมาจากต่างประเทศ และจากการศึกษา

ของ Phochanajan (2016) พบว่า การนำแบบวัด

ต่างประเทศมาใช้ในประเทศไทย มีข้อจำกัดหลาย

ประการ ค ือ ข ้อจำก ัดด ้านบร ิบทของส ังคม และ

วัฒนธรรมที ่แตกต่างกัน ข้อจำกัดด้านภาษา การใช้

สำนวนการสื่อความหมายที่มีการตีความหมายแตกต่าง

กัน ข้อจำกัดด้านความเป็นมาตรฐานของเกณฑ์ปกติและ

คุณสมบัติที่สำคัญของแบบวัด  

จากปัญหาที่กล่าวข้างต้นพบว่าในทางการศึกษายังไม่มี

แบบคัดกรองความบกพร่องในการบูรณา 

การประสาทความรู ้ส ึกในเด็กก่อนวัยเรียน

สำหรับครู ผู ้วิจัยจึงมีความสนใจพัฒนาแบบคัดกรอง

ความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกในเด็ก

ก่อนวัยเรียนสำหรับครู เพ่ือให้ครูมีเครื่องมือและมีความ

เข้าใจในพฤติกรรมที่เสี่ยงต่อความผิดปกติดังกล่าว และ

สามารถใช้แบบคัดกรองนี ้ทำการคัดกรองทันทีเมื ่อพบ

ความบกพร่องมีการส่งต่อให้กับผู้ที่เกี่ยวข้องเพื่อทำการ

ประเมินและบ่งชี้ความผิดปกติในระบบต่าง ๆที่เกี่ยวข้อง

กับการบูรณาการประสาทความรู ้สึกให้ชัดเจนยิ ่ง ข้ึน 

รวมถึงการร่วมวางแผนกับครูในการจัดการช่วยเหลือ

ทางการศึกษาให้เหมาะสมกับความบกพร่องของเด็กแต่

ละบุคคล  ทำให้เด็กได้ร ับการพัฒนาด้านประสาท
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ความรู ้สึกอย่างเต็มตามศักยภาพ และสามารถดำเนิน

ชีวิตในสังคมได้อย่างมีความสุข  
 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
1. เพื่อพัฒนาแบบคัดกรองความบกพร่องใน

การบูรณาการประสาทความรู้สึกในเด็กก่อนวัยเรียน 

สำหรับครู  

2. เพื ่อตรวจสอบคุณภาพของแบบคัดกรอง

ความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกใน 

เด็กก่อนวัยเรียนสำหรับครู ในด้านความเที ่ยงตรงเชิง

เน้ือหา และค่าความเชื่อมั่น 
 

นิยามศัพท์ 
1 .แบบค ัดกรอง  หมายถ ึ ง  แบบส ั ง เกต

พฤติกรรมด้านความบกพร่องในการบูรณาการประสาท

ความรู ้สึกในเด็กก่อนวัยเรียนสำหรับครู ที ่พัฒนาข้ึน

ภายใต้กรอบแนวคิดการพัฒนาเครื ่องมือของ Benson 

and Clark (1982) ประกอบด้วย 3 ข ั ้นตอน ได ้แก่  

1) การวางแผน 2) การกำหนดโครงสร ้าง  และ 3)  

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

2. ความบกพร่องในการปรับระดับข้อมูลการ

รับความรู้สึก หมายถึง ความบกพร่องของกระบวนการที่

เกิดข้ึนในระบบประสาทส่วนกลาง ในการจัดระบบข้อมูล

ของประสาทสัมผัส ไม่สามารถปรับระดับสิ ่งเร ้าให้

เหมาะสมและคงที่กับความต้องการการรับความรู้สึกใน

แต่ละวัน ทั้งในแง่ของชนิดของสิ ่งเร้า (Nature) ระดับ

ความมากน้อย (Degree) และความเข้มข้น (Intensity)  

(Miller,Anzalone,Lane,Cermark & Osten, 2007) 

3. ความบกพร ่องในการแยกแยะข ้อมูล

ความรู้สึก หมายถึง ความยากลำบากในการประมวลผล 

คุณภาพของสิ่งเร้าทางความรู้สึกซึ่งเกิดขึ้นได้ทุกระบบ

ประสาทสัมผัส (Miller et al., 2007) 

4. ความบกพร่องในการวางแผนกระทำการ

เคลื่อนไหว หมายถึง ความบกพร่องในการนึกคิด การ

วางแผน การเรียงลำดับขั ้นตอน หรือการเคลื ่อนไหว

อย่างต่อเนื่อง ส่งผลให้มีความบกพร่องด้านสหสัมพันธ์

ของกล้ามเนื้อมัดใหญ่และกล้ามเนื้อมัดเล็ก (Miller et 

al., 2007)   

5. เด็กก่อนวัยเรียน หมายถึง เด็กพิการที่อายุ

ระหว่าง 3-6 ปีที่มารับบริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มที่ 

ศูนย์การศึกษาพิเศษ กลุ่มเครือข่ายส่งเสริมประสิทธิภาพ

การจัดการศึกษา ศูนย์การศึกษาพิเศษ เครือข่ายที่ 8 

6. ครู หมายถึง ผู ้ที ่ปฏิบัติหน้าที ่ในการสอน

เด็กพิการในระดับการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม 

ในศ ูนย ์การศ ึกษาพ ิ เศษ กล ุ ่ม เคร ือข ่ายส ่ ง เสริม

ประสิทธิภาพการจัดการศึกษา ศูนย์การศึกษาพิเศษ 

เครือข่ายที่ 8 

7. ความเที่ยงตรงเชิงเน้ือหา หมายถึง คุณสมบัติ

ของเครื่องมือที่สามารถกำหนดขอบเขตเนื้อหาที่ชัดเจน 

สามารถวัดได ้ครอบคล ุมตรงประเด็นท ี ่ต ้องการวัด 

(Pasunon, 2015) ในการศึกษาครั้งนี ้ หมายถึง ความ

ถูกต้อง ครบถ้วนของข้อคำถามในแบบคัดกรองความ

บกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกในเด็กก่อน

วัยเรียนสำหรับครู สามารถวัดได้ตรงตามประเด็นและ

ครอบคลุมเน้ือหาของพฤติกรรมความบกพร่องในการบูร

ณาการประสาทความรู้สึกในเด็กก่อนวัยเรียนได้ 

8. ความเชื่อมั่น หมายถึง ความคงเส้นคงวาท่ี
ได้จากการวัดสิ่งที่ต้องการวัดหรือมีความสอดคล้องกัน
(Lumbensa, 2016)
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กรอบแนวคิดในการวิจัย
  

 

 

 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

ภาพที ่1 กรอบแนวคิดในการวิจัย  
  

-  ทฤษฎี
กระบวนการ 
ทางสมองในการ
ประมวลข้อมูล 
 - ทฤษฎีการ 
บูรณาการประสาท
ความรู้สึก 
- แนวคิดความ
บกพร่องในการ 
บูรณาการประสาท
ความรู้สึก 

 

- แนวคิดในการพัฒนาเคร่ืองมือประเมินของ Benson & Clark 
- แบบประเมิน Checklist for Sensory processing disorder 
 - แบบประเมิน The Balzer-Martin Preschool Screening 
- การประเมินการปฏิบัติตามสภาพจริง  
- แบบประเมิน Sensory Profile  
- แบบประเมิน Evaluation of Sensory Processing (ESP)  
-แบบประเมิน Sensory Integration and Praxis Test: SIPT 
- แบบประเมิน Touch Inventory for Elementary School 
Aged Children (TIE) 
-แบบประเมิน The Clinical observation of Sensory 

Integration 

 

 

 

 

  

Preschool Screening 

- การประเมินการปฏิบตัิตามสภาพจริง 

 

- แนวคิดในการพัฒนา
เคร่ืองมือประเมินของ 
Benson & Clark 
- แบบประเมิน Checklist for 
Sensory Processing 
Disorder 
 - แบบประเมิน The Balzer-
Martin Preschool 
Screening 
- การประเมินการปฏิบัติตาม
สภาพจริง 

ความบกพร่องด้านการปรับ
ระดับข้อมูลการรับความรู้สึก 

 

ความบกพร่องด้านการวางแผน
กระทำการเคลื่อนไหว 

ความบกพร่องด้านการแยกแยะ
ข้อมูลความรู้สึก 

 

การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
- ค่าความเที่ยงตรงเชิงเน้ือหา 
- ค่าความเชื่อมั่น วิธีหาความสอดคล้องภายใน  
- การหาค่าดัชนีความสอดคล้องของผูป้ระเมิน (Rater Agreement Index: RAI) 

การวางแผน 

 การกำหนดโครงสร้างของเคร่ืองมือและกำหนดรายการพฤติกรรม 

 

- แบบคัดกรองความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกในเด็กก่อนวัยเรียนสำหรับครู 
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วิธีดำเนินการวิจัย 
ผู้วิจัยแบ่งออกเป็น 3 ระยะ ได้แก่ ระยะที่ 1 

การวางแผน ระยะที่ 2 กำหนดโครงสร้างของเครื่องมือ 

และระยะที ่ 3 การตรวจสอบคุณภาพของเครื ่องมือ  

มีรายละเอียดดังต่อไปน้ี 

ระยะที่ 1 การวางแผน  

1. ผู้วิจัยทำการค้นคว้าข้อมูลและงานวิจัยที่

เกี ่ยวข้องกับแบบประเมินความบกพร่องในการบูรณา

การประสาทความรู้สึก ได้แก่ งานวิจัยเรื่อง การพัฒนา

แบบประเมินภาวะหลีกหนีต่อการรับความรู้สึกสัมผัส 

ในเด็กอาย ุ 3-5 ปี (Jearmjan, 2008) งานวิจ ัยเร ื ่อง 

การศึกษานำร่องเครื่องมือประเมินความบกพร่องในการ

ปรับระดับข้อมูลทางประสาทความรู้สึกโดยแบบรายการ

พฤติกรรมเด็กทารกและวัยเตาะแตะช่วงอายุ 7-30 เดือน 

ฉบับภาษาไทย (Wandang, 2009) และงานวิจัยเรื ่อง  

ความตรงตามโครงสร้างของเครื่องมือประเมินเซ็นซอรี

อ ินทิ เกรช ันและแพร ็กซ ิส ห ัวข ้อทดสอบแพร ็กซิส 

(Thavornpaiboonbut ,  2010) จากนั ้นกำหนด

วัตถุประสงค์ของแบบคัดกรองและต้ังเกณฑ์ที่ต้องการจะ

วัดในส่วนของเน้ือหาให้เหมาะสมกับกลุ่มเป้าหมาย และ

ได้พิจารณาถึงลักษณะของแบบประเมินที ่เหมาะสม

สำหรับครู คือ แบบประเมิน Checklist for Sensory 

processing disorder และ แบบประเมิน The Balzer-

Martin Preschool Screening  โดยผู้วิจัยได้ส่งเอกสาร

ขออน ุญาตใช ้แบบค ัดกรอง The Balzer-Martin 

Preschool Screening ไปยังเจ้าของลิขสิทธิ์คือ Sensory 

World เพื่อนำมาเป็นส่วนหนึ่งในการพัฒนาโครงสร้าง

ของแบบคัดกรองและได้รับเอกสารตอบกลับอนุญาตให้

นำมาใช้ในการทำวิจัยในครั้งน้ี 

2. ผ ู ้ว ิจ ัยทำการค้นคว้าข้อมูลและทบทวน

วรรณกรรมในเรื่องของนิยาม คำจำกัดความ ทฤษฎีและ

ลักษณะของพฤติกรรมที่เกี่ยวข้องกับความบกพร่องใน

การบูรณาการประสาทความรู ้ส ึกของ Ayres (1979) 

และ Schaaf & Roley (2006) โดยได้นำแนวคิดเกี่ยวกับ

ลักษณะการแสดงพฤติกรรมความบกพร่องในการบูรณา

การประสาทความรู้สึกในเด็กพิเศษแต่ละประเภทมาวาง

แผนการกำหนดและอธิบายรายการพฤติกรรมในเชิง

รูปธรรมสามารถสังเกตได้ชัดเจนในชีวิตประจำวัน 

ระยะที่ 2 กำหนดโครงสร้างของเครื่องมือ 

3. ผู ้วิจัยกำหนดโครงสร้างของแบบคัดกรอง

บนพื้นฐานของทฤษฎีการบูรณาการประสาทความรู้สึก

และทฤษฎีกระบวนการทางสมองในการประมวลข้อมูล 

แบ่งออกเป็น 3 ด้าน ได้แก่ โครงสร้างด้านความบกพร่อง

ในการปรับระดับข้อมูลการรับความรู ้ส ึก ด้านความ

บกพร่องในการแยกแยะข้อมูลความรู้สึก และด้านความ

บกพร่องในการวางแผนกระทำการเคลื่อนไหว และเลือก

รายการพฤติกรรมและลักษณะของเครื่องมือในการเก็บ

รวบรวมข้อมูลและจัดกลุ่มรายการพฤติกรรม  

4. ผู ้วิจัยจัดรูปแบบการนำเสนอของแบบคัด

กรองความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึก

ในเด็กก่อนวัยเร ียนสำหรับครูโดยการทำเป็นตาราง

รายการของแบบคัดกรอง สร้างฉบับร่างแบบคัดกรอง

และนำไปให ้อาจารย ์ท ี ่ปร ึกษาตรวจสอบและให้

ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม จำนวน 56 ข้อ 

5. ผ ู ้ว ิจ ัยนำแบบคัดกรองความบกพร่องใน

การบูรณาการประสาทความรู ้สึกในเด็กก่อนวัยเรียน

สำหรับครู (ฉบับร่าง) ไปหาความเที่ยงตรงด้านเนื้อหา 

(Content Validity)  โดยให้ผู ้เชี ่ยวชาญที ่มีความรู ้ใน
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เรื่องกรอบอ้างอิงการบูรณาการประสาทความรู้สึกและมี

ประสบการณ์ทางคลินิก จำนวน 3 ท่าน ตรวจสอบ 

ความเที ่ยงตรงทางด้านเนื ้อหา (Content Validity)  

ด ้วยการหาค ่าด ัชน ีสอดคล ้อง ( Index of I tem 

Objective Congruency : IOC) โดยผู้เชี่ยวชาญจำนวน 

3 ท่าน  เห็นด้วยกับเนื ้อหาของแบบคัดกรองจำนวน  

43 รายการ จากรายการท ั ้ งหมด 56 รายการ มี  

การเปลี่ยนแปลง ตัดทอนและเพ่ิมเติมคำเพ่ือให้ประโยค

มีความสมบูรณ์ในการสื่อสารให้เข้าใจอย่างชัดเจน และ

เมื่อพิจารณาค่าดัชนีความสอดคล้อง โดยมีการใช้เกณฑ์

การค ัดเล ือกที ่ม ีค ่าต ั ้ งแต ่ 0.5 ข ึ ้นไป ม ีห ัวข ้อท ี ่มี  

การปรับเปลี ่ยน และตัดออกจำนวน 13 รายการ และ

รายการที่ผู้เชี่ยวชาญเห็นด้วยจำนวน 43 รายการ ซึ่งมีค่า

ดัชนีความสอดคล้องต้ังแต่ 0.67-1.00 

6. ผ ู ้ว ิจ ัยได ้พ ิจารณาแบบค ัดกรองความ

บกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกในเด็กก่อน

วัยเรียนสำหรับครู ที่ได้รับข้อเสนอแนะจากผู้เชี่ยวชาญ

และทำการปรับปรุงแก้ไขแบบคัดกรองความบกพร่องใน

การบูรณาการประสาทความรู ้สึกในเด็กก่อนวัยเรียน

สำหร ับครู (ฉบ ับร ่าง) โดยค ัดเล ือกพฤติกรรมโดย

พิจารณาจากค่าความสอดคล้อง ( IOC) ที่มากกว่าหรือ

เท่ากับ 0.5 นำข้อมูลที่ได้มารวบรวมและวิเคราะห์ เมื่อ

เสร็จสิ้นขั้นตอนนี้จะได้แบบคัดกรองความบกพร่องใน

การบูรณาการประสาทความรู้สึกสำหรับครู  

ระยะที่ 3 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

7. ผู้วิจัยคัดเลือกกรณีศึกษาจำนวน 1 คน ที่มี

ภาวะเสี่ยงต่อความบกพร่องในการบูรณาการประสาท

ความรู้สึกเพื่อจัดทำวีดิทัศน์ โดยทำการบันทึกวีดิทัศน์

กรณีศึกษาในบริบทที่หลากหลายขณะที่กรณีศึกษาทำ

กิจกรรมต่าง ๆในชีวิตประจำวัน จากนั้นนำวีดิทัศน์

กรณีศึกษาไปให้ผู ้ เชี ่ยวชาญ จำนวน 3 ท่าน ซึ ่งเป็น

ผู ้เชี ่ยวชาญชุดเดิม ตรวจสอบความเที ่ยงตรงทางด้าน

เน้ือหา (Content Validity) ด้วยการหาค่าดัชนีสอดคล้อง 

(Index of Item Objective Congruency: IOC) ซึ่งมีค่า

เท่ากับ 1.00 

8. ผู ้ว ิจ ัยนำแบบคัดกรองความบกพร่องใน

การบูรณาการประสาทความรู้สึกในเด็กก่อนวัยเรียน 

สำหรับครู พร้อมทั้งวีดิทัศน์กรณีศึกษาไปทดลองใช้ใน

กลุ ่มตัวอย่างที ่เป็นครูในศูนย์การศึกษาพิเศษ กลุ่ม

เครือข่ายส่งเสริมประสิทธิภาพการจัดการศึกษาศูนย์

การศึกษาพิเศษ เครือข่ายที่ 8 จำนวน 42 คน และนำ

ข้อมูลมาวิเคราะห์หาค่าความเชื่อมั่น โดยวิธีหาค่าความ

สอดคล้องภายใน 

9. ผู้วิจัยดำเนินการคัดเลือกกรณีศึกษาที่เป็น

เด็กทั่วไปจำนวน 1 คน (กรณีศึกษา A) และกรณีศึกษาที่

เป็นเด็กที ่มีความบกพร่องในการบูรณาการประสาท

ความรู ้สึก จำนวน 1 คน ซึ ่งไม่ใช่กรณีศึกษาเดิม และ

บ ันท ึกว ีด ิท ัศน ์กรณ ีศ ึกษา (กรณ ีศ ึกษา A,B) ทั้ ง

ก รณ ี ศ ึ กษา  A และB ทำก ิ จ ก รรม ในบร ิบทและ

สถานการณ์เหมือนกัน และนำวีดิทัศน์กรณีศึกษาไปให้

ผู้เชี่ยวชาญ จำนวน 3 ท่าน ซึ่งเป็นผู้เชี่ยวชาญชุดเดิม 

ตรวจสอบความเที ่ยงตรงทางด้านเนื ้อหา (Content 

Validity) ด้วยการหาค่าดัชนีสอดคล้อง (Index of Item 

Objective Congruency : IOC) ซึ่งมีค่าเท่ากับ 1.00 

10. ผู้วิจัยทำการคัดเลือกผู้ประเมินจำนวน 5 

คน โดยใช ้ว ิ ธ ีการเล ือกแบบเจาะจง  (Purposive 

Selection) โดยใช ้ เกณฑ ์การค ัดเล ือก ค ือ 1) เป็น

ครูผู้สอนในศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดเชียงราย
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และศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดพะเยา และไม่ได้

อยู ่ในกลุ ่มตัวอย่าง 2) มีประสบการณ์ในการสอนเด็ก

พิการอย่างต่อเนื่องมากกว่า 3 ปีขึ้นไป และ3) ให้ความ

ร่วมมือในการทำวิจัยในครั้งน้ี และนำแบบคัดกรองความ

บกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกในเด็กก่อน

วัยเร ียนสำหร ับคร ู พร ้อมทั ้งว ีด ิท ัศน์กรณีศ ึ กษา

(กรณีศึกษา A, B) โดยทำการบันทึกวีดิทัศน์กรณีศึกษา

ทั้ง 2 คน ในบริบทที่หลากหลายขณะที่กรณีศึกษาทำ

กิจกรรมต่าง ๆ ในชีวิตประจำวันที่สอดคล้องกับรายการ

พฤติกรรมในแบบคัดกรอง เช่น การรับประทานอาหาร 

การเข้าแถว การเล่นในสนามเด็กเล่น การตัดผม เป็นต้น 

ไปให้ผู้ประเมิน จำนวน 5 คน ทำการประเมิน และนำ

ข้อมูลมาวิเคราะห์หาค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างผู้

ประเม ิน (Rater Agreement Index : RAI) กรณ ีท ี ่มี

พฤติกรรมบ่งช ี ้หลายตัว นักเร ียนคนเดียว และมีผู้

ประเมนิหลายคน  
 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
การเก็บรวบรวมข้อมูลแบ่งออกเป็น 2 ระยะ 

ซึ่งตรงกับวิธีดำเนินการวิจัยในระยะที่ 3 การตรวจสอบ

คุณภาพของเครื่องมือ โดยผู้วิจัยดำเนินการดังน้ี ระยะที่ 

1 เตรียมความพร้อมก่อนเก็บข้อมูล ผู ้วิจัยติดต่อและ

ประสานงานกับผู้อำนวยการศูนย์การศึกษาพิเศษ เพ่ือ

ขออนุญาตเก็บข้อมูล นำเอกสารที่เกี ่ยวข้องและใบ

ยินยอมในการเก็บข้อมูล โดยแจ้งเกี่ยวกับ วัน เวลา ใน

การทำวิจัย และระยะที่ 2 ระยะเก็บข้อมูล ผู้วิจัยทำการ

เก็บข้อมูลโดยแจ้งวัตถุประสงค์ ประโยชน์ และข้อมูลการ

พิทักษ์ส ิทธิ ์ให้ทราบ จากนั ้นเก็บข้อมูลจากการใช้

เครื่องมือคัดกรองการบูรณาการประสาทความรู้สึก และ

รวบรวมข้อมูลจากการตอบแบบสอบถาม  
 

กลุ่มตัวอย่าง 
ครูผู้สอน ศูนย์การศึกษาพิเศษ กลุ่มเครือข่าย

ส่งเสริมประสิทธิภาพการจัดการศึกษาศูนย์การศึกษา

พิเศษ เครือข่ายที่ 8 จำนวน 42 คน 
 

การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง   
ผู้วิจัยใช้วิธีการคัดเลือกแบบเจาะจง (purposive 

selection) เนื ่องจากการวิจัยในครั ้งนี ้เป็นการพัฒนา

แบบคัดกรองความบกพร่องในการบูรณาการประสาท

ความรู้สึกในเด็กก่อนวัยเรียนสำหรับครู ซึ่งเป็นแบบคัด

กรองเชิงคุณภาพ เป็นความผิดปกติทางด้านพัฒนาการที่

แสดงปัญหาในด้านการปรับระดับ/จัดการ ตอบสนองต่อ

สิ ่งเร้า การแยกแยะและตีความหมายสิ ่งเร้า และการ

ควบคุมวางแผนการเคลื ่อนไหว มีรายการพฤติกรรมที่

แสดงถึงความบกพร่องของการบูรณาการประสาท

ความรู้สึกในลักษณะการตอบสนองที่ไวกว่าปกติและ/

หรือลักษณะการตอบสนองที่ต่ำกว่าปกติ  โดยครูผู้คัด

กรองจำเป็นต้องมีประสบการณ์และใกล้ช ิดกับเด็ก

พอควร พบเห็นพฤติกรรมที่เด็กแสดงออกและแยกแยะ

พฤติกรรมที่แสดงถึงความบกพร่องดังกล่าวได้ ซึ่งไม่ใช่

แบบคัดกรองเชิงปริมาณท่ีมีการนับความถ่ีของพฤติกรรม

ที่เกิดข้ึน  
 

เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง 
1. เป็นครูผู ้สอนในศูนย์การศึกษาพิเศษกลุ่ม

เครือข่ายส่งเสริมประสิทธิภาพการจัดการศึกษาศูนย์
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การศึกษาพิเศษ เครือข่ายที่ 8 ที่สอนเด็กอายุระหว่าง 3-
6 ปี 

2. เป ็นผ ู ้ท ี ่ม ีความใกล ้ช ิดก ับเด ็ก และมี
ประสบการณ์ในการสอนเด็กอย่างต่อเน่ืองมากกว่า 3 ปี  
เป็นต้นไป   

3. ให้ความร่วมมือในการทำวิจัยครั้งน้ี 
 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
1. แบบคัดกรองความบกพร่องในการบูรณา

การประสาทความรู้สึกในเด็กก่อนวัยเรียนสำหรับครู  

2. วีดิทัศน์กรณีศึกษาที ่ม ีความบกพร่องใน

การบูรณาการประสาทความรู้สึก จำนวน 1 ราย  

3. วีดิทัศน์กรณีศึกษา A (เด็กทั่วไป) จำนวน 1 

ราย และวีดิทัศน์กรณีศึกษา B (ที่มีความบกพร่องใน

การบูรณาการประสาทความรู้สึก) จำนวน 1 ราย  
 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
1. สถิติที่ใช้ในการวิจัย คือ สถิติเชิงพรรณนา 

(descriptive statistics) เพ่ือนำเสนอข้อมูลทั่วไปของครู

ในรูปของความถ่ีและร้อยละ 

2. หาค่าความเที่ยงตรงเชิงเน้ือหา โดยนำแบบ

คัดกรองที ่ผ่านขั ้นตอนของการการปรับปรุงแล้วให้

ผู ้เชี ่ยวชาญที่ใช้กรอบอ้างอิงการบูรณาการประสาท

ความรู้สึกในการทำงาน จำนวน 3 ท่าน ตรวจสอบความ

ตรงตามเนื ้อหา ด้วยการหาค่าดัชนีความสอดคล้อง 

(Index of Congruency: IOC) โดยใช้เกณฑ์การคัดเลือก

ต้ังแต่ 0.5 ข้ึนไป  

3. การวิเคราะห์ค่าความเชื่อมั่นแบบคัดกรอง

ความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกจาก

สูตรของ Kuder–Richardson ดังน้ี (Lumbensa, 2016) 

เนื่องจากแบบคัดกรองนี้มีการตรวจให้คะแนนแบบ 0, 1 

โดย ตอบถูกให้ 1 คะแนน ตอบผิดให้ 0 คะแนน 

4. การหาค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างผู้

ประเมิน โดยใช้สูตร กรณีที ่มีพฤติกรรมบ่งชี ้หลายตัว 

นักเรียนคนเดียวและมีผู้ประเมินหลายคน (Meechan, 

2004) 
 

ผลการวิจัย 
1. การพัฒนาแบบคัดกรองความบกพร่องใน

การบูรณาการประสาทความรู ้สึกในเด็กก่อนวัยเรียน

สำหรับครู ผู้วิจัยได้แบบคัดกรองความบกพร่องในการบูร

ณาการประสาทความรู้สึกในเด็กก่อนวัยเรียนสำหรับครู 

(ฉบับร่าง) เป็นลักษณะของแบบสังเกตพฤติกรรมความ

บกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู ้สึกของเด็ก

ก่อนวัยเรียนในการทำกิจกรรมในชีวิตประจำวัน เช่น 

การเล่น การรับประทานอาหาร การเคลื่อนไหว เป็นต้น 

จำนวน 56 รายการ ประกอบด้วย 3 ด้าน คือ ด้านความ

บกพร่องในการปรับระดับข้อมูลการรับความรู้สึก จำนวน 

34 ข ้อ ด ้านความบกพร ่องในการแยกแยะข ้อมูล

ความรู้สึก จำนวน 8 ข้อ และด้านความบกพร่องในการ

วางแผนกระทำการเคลื ่อนไหว จำนวน 14 ข้อ เมื่อทำ

การตรวจสอบความเที่ยงตรงด้านเน้ือหา และปรับปรุง 

แก้ไข ผู ้วิจัยได้นำแบบคัดกรองไปทดลองใช้ก ับกลุ่ม

ตัวอย่างเพื่อตรวจสอบค่าความเชื ่อมั่น และได้แบบคัด

กรองความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึก

ในเด็กก่อนวัยเร ียนสำหรับครู จำนวน 43 รายการ 

ครอบคลุมความบกพร่อง 3 ด้าน คือ ด้านความบกพร่อง

ในการปรับระดับข้อมูลการรับความรู้สึก จำนวน 29 ข้อ 

ด้านความบกพร่องในการแยกแยะข้อมูลความรู ้สึก 
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จำนวน 5 ข้อ และด้านความบกพร่องในการวางแผน

กระทำการเคลื่อนไหว จำนวน 9 ข้อ ลักษณะเป็นแบบ

สังเกตพฤติกรรมโดยให้ครูวิเคราะห์ พฤติกรรมที่เด็ก

แสดงออกบ่อย ๆ โดยให้ทำเครื ่องหมาย √ ลงในช่อง 

“พบ” หรือ “ไม่พบ” ที่ตรงกับพฤติกรรมน้ัน ๆ ของเด็ก 

แสดงตัวอย่างดังตารางที่ 1 

 
ตารางที่ 1 Shows the example of Item in Preschoolers’ Sensory Integration Disorder Screening Tool for  

  teachers 
Item                Yes No 

1. Walk on tiptoe in many situations.   
2. Avoid touching certain textures or surfaces.   
3. Avoid messy play, such as clay, glue, sand, finger paint.    
4…………………………………………………………………………………………………   

 

2. ผลการตรวจสอบความเท่ียงตรงด้านเน้ือหา

โดยผู ้เชี ่ยวชาญ จำนวน 3 ท่าน พบว่ามีค่าดัชนีความ

สอดคล้องต้ังแต่ 0.67-1.00 ประกอบด้วย ความบกพร่อง

ในการปรับระดับข้อมูลการรับความรู้สึก จำนวน 29 ข้อ 

ความบกพร่องในการวางแผนกระทำการเคลื ่อนไหว 

จำนวน 9 ข้อ และความบกพร่องในการแยกแยะข้อมูล

ความรู้สึกจำนวน 5 ข้อ ดังแสดงในตารางที่ 2 

 

ตารางที่ 2 Shows the result of Index of Congruency (IOC) of Preschoolers’ Sensory Integration Disorder  
                  Screening Tool for teachers 

Aspects IOC < 0.5  IOC > 0.5   Adjust Cut off Number 
of Item 

sensory modulation disorder 9 Item 25 Item 4 Item 5 Item 29 Item 
sensory discrimination disorder  7 Item 7 Item 2 Item 6 Item 9 Item 
dyspraxia  7 Item 1 Item 4 Item 3 Item 5 Item 

3. ผลการตรวจสอบความเชื่อมั่น ซึ่งผู้วิจัยได้
ทดลองใช้ในกลุ่มตัวอย่างจำนวน 42 คน พบว่า ค่าความ
เชื ่อมั ่นของแบบคัดกรองทั้งฉบับเท่ากับ 0.73 อยู่ใน
เกณฑ์สูงที่ยอมรับได้ ที่ทำให้สามารถนำไปคัดกรองความ

บกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกในเด็กก่อน
วัยเรียนสำหรับครูต่อไป ดังแสดงในตารางที่ 3  
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ตารางที่ 3 Shows the reliability of Preschoolers’ Sensory Integration Disorder Screening Tool for teachers 
Screening Tool n k Total 

Score 
M S.D. rn S.E. 

Preschoolers’ Sensory Integration 
Disorder Screening Tool for teachers 

42 43 43 39.69 1.91 0.73 0.29 

 
4. ผลของการหาค่าดัชนีความสอดคล้องระ

หว่าผู ้ประเมิน (Rater Agreement Index: RAI) ของผู้
ประเม ิน 5 คน ในการประเม ินกรณีศ ึกษา A และ
กรณีศ ึกษา B ได ้ค ่าด ัชนีความสอดคล ้องระหว ่าง 
ผู ้ประเมิน เท่ากับ 1.00 ผู ้ประเมินสามารถสังเกต
พฤติกรรมในรายการพฤติกรรมของแบบคัดกรองความ
บกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกในเด็กก่อน
วัยเรียนสำหรับครูได้ตรงกันทุกข้อ  
  

อภิปรายผล 
1. ผลของกระบวนการพัฒนาแบบคัดกรอง

ความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึก ผู้วิจัย

ได้แบบคัดกรองความบกพร่องในการบูรณาการประสาท

ความรู้สึกในเด็กก่อนวัยเรียน ครอบคลุมความบกพรอ่ง

ทั ้งหมด 3 ด้าน จากการตรวจสอบความเที ่ยงตรงเชิง

เน้ือหาโดยผู้เชี่ยวชาญจำนวน 3 ท่าน เห็นด้วยกับเน้ือหา

ของแบบคัดกรองจำนวน 43 รายการ ซึ ่งมีค ่าดัชนี  

ความสอดคล้องตั ้งแต ่ 0.67-1.00 อาจเนื ่องมาจาก

กระบวนการพัฒนาเครื่องมือประเมินของ Benson and 

Clark  (1982) ทีผู้วิจัยนำมาปรับใช้มีแนวทางการพัฒนา

แบบคัดกรองที ่ม ีขั ้นตอนที ่เป็นระเบียบแบบแผน มี

คุณภาพและมีความน่าเชื่อถือ และผู้วิจัยได้ตีความทฤษฎี 

ให้เป็นรายการพฤติกรรมในเชิงรูปธรรมให้มากท่ีสุด ง่าย

ต่อความเข้าใจของครู และไม่จำเป็นต้องมีอุปกรณ์ในการ

ตรวจประเมิน สอดคล้องกับงานวิจัยของ Whandang 

(2009) ได้ทำการศึกษาวิจัย เร ื ่อง การศึกษานำร่อง

เครื่องมือประเมินความบกพร่องในการปรับระดับข้อมูล

ทางประสาทความรู้สึก โดยแบบรายการพฤติกรรมเด็ก

ทารกและวัยหัดเดินช่วงอายุ 7-30 เดือน ฉบับภาษาไทย 

ผลการวิจัยได้แบบรายการพฤติกรรมที่ผ่านการพิจารณา

คุณภาพของเครื่องมือด้วยการตรวจความตรงตามเน้ือหา

จากผู ้เชี ่ยวชาญและแก้ไขตามข้อเสนอแนะจากกลุ่ม

ตัวอย่าง จากการศึกษางานวิจัยนี ้ทำให้ผู้วิจัยเกิดองค์

ความรู้ในการดำเนินการพัฒนาเครื่องมือคัดกรองในการ

กำหนดโครงสร้างและรายละเอียดของรายการพฤติกรรม

ความบกพร่องที่สามารถใช้การสังเกตในชีวิตประจำวัน

ของเด็กได้ และได้แนวทางการตรวจสอบคุณภาพของ

เครื ่องมือในการหาความเที ่ยงตรงเช ิงเนื ้อหา และ

สามารถนำมาพัฒนาต่อยอดในการหาคุณสมบัติทางการ

วัดอื่น ๆ ได้แก่ การหาค่าความเชื่อมั่น ซึ่งจากการวิจัยใน

ครั ้งนี ้ผู ้วิจัยพบว่าในขั ้นตอนของการตรวจสอบความ

เท่ียงตรงเชิงเน้ือหาโดยผู้เชี่ยวชาญน้ัน มีข้อคำถามในการ

ใช้คำในการตีความคำบางคำที่มีลักษณะเฉพาะเจาะจง

เป็นนามธรรมมากเก ินไป ซึ ่งทฤษฎีการบูรณาการ

ประสาทความร ู ้ส ึกเป ็นTheoretical Construction 

สร้างบนพ้ืนฐานขององค์ความรู้ทางประสาทวิทยาศาสตร์ 

(Neurosciences) ที่มีการอธิบายถึงกระบวนการทำงาน
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ของสมองและลักษณะพฤติกรรมความบกพร่องในเชิง

วิชาการที่ลึกและและเป็นเชิงนามธรรม ทำให้ยากต่อ

ความเข้าใจ ดังนั ้นจึงมีการปร ับปร ุงแก้ไขรายการ

พฤติกรรมให้เป็นรูปธรรม ง่ายต่อความเข้าใจ 
2. ค่าความเชื ่อมั ่นโดยการตรวจสอบความ

สอดคล้องภายใน ( Internal Consistency) โดยใช้วิธี

ของ Kuder–Richardson (Lumbensa, 2016)  พบว่า 

แบบคัดกรองทั้งฉบับมีค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.73 ซึ่ง

ถือว่าอยู่ในระดับสูง ซึ่งเป็นตัวบ่งบอกให้ทราบว่าแบบคัด

กรองนี้วัดในสิ่งเดียวกันนั่นคือ สามารถใช้วัดพฤติกรรม

ความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู ้สึกได้ 

และผลของการหาค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างผู้

ประเมิน พบว่า ผู้ประเมินทั้ง 5 ท่าน เมื่อนำไปคำนวณหา

ค ่าด ัชนีความสอดคล้องระหว่างผู ้ประเมิน (Rater 

Agreement Index : RAI) ได้เท่ากับ 1.00  แสดงว่าแบบ

คัดกรองที่พัฒนาขึ้นมีความเป็นปรนัย (Objectivity) จึง

ทำให้ผลการประเมินสอดคล้องกันสูง อาจเนื่องมาจาก

ลักษณะของแบบคัดกรองที่ผู้วิจัยได้พัฒนาข้ึนน้ี เป็นแบบ

สังเกตที่มีลักษณะบอกถึงพฤติกรรมความบกพร่องใน

การบูรณาการประสาทความรู้สึกที่เป็นรูปธรรม อีกท้ังผล

การวิเคราะห์พฤติกรรมให้ครูที่เป็นผู้ประเมินเลือกเพยีง 

2 ตัวเลือก คือ พบ และไม่พบ ทำให้ครูผู้ประเมินสามารถ

ตัดสินใจได้ง่ายในการให้คะแนน นอกจากนี้ ผู ้วิจัยได้

ดำเนินการจัดทำวีดิทัศน์กรณีศึกษาโดยมีการบ ันทึก

พฤติกรรมที่เด็กแสดงออกในชีวิตประจำวันที ่ตรงกับ

รายการพฤติกรรมในแบบคัดกรอง มีการควบคุมสิ่งเร้า

และทำการชี้แจงรายละเอียดการใช้เครื่องมือ ทั้งนี้ครู

ส ่วนใหญ่มีความใกล้ช ิดกับเด็ก ซึ ่งพอเห็นรายการ

พฤติกรรมจากเครื ่องมือก็สามารถตัดสินใจได ้จาก

ล ักษณะและพฤติกรรมการทำก ิจกรรมต่าง ๆ ใน

ชีวิตประจำวัน นำไปสู่ผลของการบันทึกพฤติกรรมความ

บกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึกของเด็กที่มี

ความน่าเช ื ่อถือ สอดคล้องกับงานวิจ ัยของ Ziviani, 

Rodger, Pacheco, Rootsey, Smith and Katz (2004) 

ที่พบว่าการประเมินที่มีรูปแบบการให้คะแนนเป็น 2 ค่า 

(Dichotomous Scales) จะให้ค่าความเชื่อมั่นที่สูงกว่า

การประเมินที่มีเกณฑ์การให้คะแนนแบบซับซ้อนหรือ

เป็นแบบ Ordinal Scales จากการศึกษางานวิจัยน้ีทำให้

ผู้วิจัยเกิดองค์ความรู้ในการดำเนินการพัฒนาเครื่องมือ

คัดกรองในการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือโดยใช้

รูปแบบการให้คะแนนเป็น 2 ค่า ทำให้ผู้ใช้แบบคัดกรอง

เข้าใจง่าย ซึ่งส่งผลให้แบบคัดกรองมีค่าความเชื่อมั่นสูง 

และเมื่อทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่างพบว่า กลุ่มตัวอยา่งมี

ประสบการณ์เคยพบเห็นพฤติกรรมและมีความเข้าใจ

รายการพฤติกรรมในแบบคัดกรองเนื่องจากภาษาที่ใช้มี

ความชัดเจน เข้าใจง่าย 
 

ข้อเสนอแนะในการนำผลวิจัยไปใช้ 
1. ในการนำแบบคัดกรองความบกพร่องใน

การบูรณาการประสาทความรู ้สึกในเด็กก่อนวัยเรียน

สำหรับครูไปใช้ จะเห็นได้ว่าผู้มีบทบาทสำคัญในการคัด

กรองคือ ครู ดังนั้นก่อนการใช้ ต้องแน่ใจได้ว่าคร ูผ ู้ให้

ข้อมูลน้ันมีความคุ้นเคยกับเด็กในชั้นเรียนมาอย่างน้อย 1 

ภาคการศึกษา 

2. แบบคัดกรองความบกพร่องในการบูรณา

การประสาทความรู้สึกในเด็กก่อนวัยเรียนสำหรับครูใน

การศึกษาครั้งนี้ มิได้เป็นเครื่องมือการประเมินเพื่อการ

วินิจฉัย แต่พัฒนาข้ึนเพ่ือเป็นเครื่องมือสำหรับครู ในการ
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ค้นหาปัญหาด้านการบูรณาการประสาทความรู ้สึก

เบื้องต้น และส่งต่อให้ผู้เชี่ยวชาญ  
 

ข้อเสนอแนะในการทำวิจัยคร้ังต่อไป 
1. ควรทำการศึกษาวิจัยในกลุ ่มของครูศูนย์

การศึกษาพิเศษทั้งประเทศ เน่ืองจากเด็กพิการซ้อนส่วน

ใหญ่อยู่ในศูนย์การศึกษาพิเศษ  
2. ควรทำการศึกษาวิจ ัยในการนำแบบคัด

กรองความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึก

ในเด็กก่อนวัยเรียนสำหรับครูไปใช้ในโรงเรียนเรียนร่วม

หรือศูนย์พัฒนาเด็กเล็กในเด็กที่มีภาวะสมาธิสั้น ซึ่งมักจะ

พบความบกพร่องในการบูรณาการประสาทความรู้สึก 
 

ข้อจำกัดในการวิจัย 
1. ในการวิจัยนี ้ทำการพัฒนาและทดลองใช้

แบบคัดกรองในกลุ่มตัวอย่างที่เป็นครูการศึกษาพิเศษ

เท่าน้ัน ในการนำไปใช้ควรทำการศึกษาในประชากรและ

คุณสมบัติทางการวัดอื่น ๆ 
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บทคัดย่อ 
การช ่วยเหล ือและอำนวยความสะดวกในการวัดและการประเม ินผลการเร ียนร ู ้  เป ็นป ัจจ ัยสำค ัญที่

สถาบันอุดมศึกษาที่รับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมเข้าศึกษาต้องดำเนินการให้มี เพื่อหลีกเลี่ยงข้อจำกัดบางประการที่อาจจะ
ส่งผลต่อการวัดและการประเมินผลการเรียนรู้ ทั้งน้ีเพ่ือให้ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมได้แสดงความรู้ความสามารถที่แท้จริงของ
ตนเองออกมา โดยไม่ให้ข้อจำกัดมาเป็นอุปสรรค การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกในการวัดและการประเมินผลการ
เรียนรู้ที่นิยมนำมาใช้ในสถาบันอุดมศึกษามี 3 ด้าน คือ 1) การจัดทำแบบทดสอบ ได้แก่ เนื้อหาหรือสาระในแบบทดสอบ 
รูปแบบของแบบทดสอบ ความยากง่ายของข้อสอบ การตรวจทานข้อสอบ จำนวนข้อสอบ และการรวบรวมข้อสอบเป็น
แบบทดสอบ 2) การเตรียมความพร้อมก่อนสอบ ได้แก่ การจัดเตรียมสภาพแวดล้อมในการสอบ และการจัดเตรียมอุปกรณ์
จำเป็นที่จะใช้ในการสอบ และ 3) การดำเนินการสอบ ได้แก่ ผู้อ่านคำสั่งและข้อคำถามในแบบทดสอบ ผู้ช่วยเขียนตอบ การ
ร่างคำตอบ การขยายเวลาในการทำแบบทดสอบ การให้หยุดพักระหว่างทำแบบทดสอบ และการกระตุ้นเตือนในการทำ
แบบทดสอบ ซึ่งการช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกเหล่านี้ อาจจะเหมาะกับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมแตกต่างกัน คือ 
ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมบางคน อาจจะต้องการความช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกในการวัดและการประเมินผลการ
เรียนรู้เพียง 1 วิธี แต่ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมบางคนอาจจะต้องการความช่วยเหลือมากกว่า 1 วิธี ดังน้ัน ผู้สอนและ/หรือผู้ที่
เก่ียวข้องจะต้องพิจารณาเลือกใช้วิธีการที่ยุติธรรม เหมาะกับข้อจำกัดของผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมแต่ละบุคคล เพราะผู้เรียน
กลุ่มน้ีมีความแตกต่างกันค่อนข้างมาก  
 

คำสำคัญ: การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวก, การวัดและการประเมินผลการเรียนรู้, ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม,  
 สถาบันอุดมศึกษา 
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Abstract 
Assessment accommodations for students with autism spectrum disorder in higher education are 

academic service supposed to be provided by higher education institutes enrolling students with autism 
spectrum disorder. This kind of service will help minimize their difficulties during the measurement. The 
students can therefore demonstrate their possessed knowledge and competency with no obstacles due 
to their individual learning difficulty. The assessment accommodations provided shall be in these 3 forms; 
1) the test itself, 2) the preparation prior to the test, and 3) the test administration. The test refers to the 
test content, format, difficulty level, proof reading, number of items, and test aggregation. The preparation 
prior to the test refers to the preparation of physical environment for the test participants. The test 
administration refers to the reading of instruction and test items to the test participant, the provision of 
assistant in writing the answer, the provision of assistant in editing the answers of the participant without 
any modification to the original idea of the student, the extension of testing time, the allocation for 
intermission, and the appropriate reminding about time remaining for the test. These assessment 
accommodations help improve the performance of students with autism spectrum disorder in higher 
education. Some autism students may need only one form of assessment accommodations whereas the 
others need all. The test administrator should chose the form that best fit the difficulties of the student.    
 

Keywords: Assessment Accommodations, Learning Assessment, Students with Autism Spectrum  
    Disorder, Higher Education 
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บทนำ 
พระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2542 

และพระราชบัญญัติการจัดการศึกษาสำหรับคนพิการ 
พ.ศ. 2551 ล้วนให้ความสำคัญกับสิทธิและเสรีภาพกับ
บุคคลพิการ โดยรัฐจะต้องจัดการศึกษาสำหรับบุคคลซึ่ง
มีข้อจำกัดทางร่างกาย จิตใจ สติปัญญา อารมณ์ สังคม 
การสื ่อสาร และการเรียนรู ้หร ือมีร ่างกายพิการหรือ
ทุพพลภาพ หรือบุคคลซึ่งไม่สามารถพ่ึงตนเองได้หรือไม่มี
ผู้ดูแลหรือด้อยโอกาส ต้องจัดให้บุคคลดังกล่าวมีสิทธิ
และโอกาสได้รับการศึกษาขั้นพื้นฐานเป็นพิเศษ โดยจัด
การศึกษาให้ต้ังแต่แรกเกิดหรือพบความพิการโดยไม่เสีย
ค่าใช้จ่าย และให้บุคคลดังกล่าวมีสิทธิได้รับสิ่งอำนวย
ความสะดวกสื่อ บริการ และความช่วยเหลืออื่นใดทาง
การศ ึกษา ตามหล ักเกณฑ์และวิธ ีการที ่กำหนดใน
กฎกระทรวง (Ministry of Education, 1999; Ministry 
of Education, 2008 )  นอกจากน ั ้ น Office of the 
Higher Education Commission (2010) ได ้กำหนด
ระเบียบคณะกรรมการส่งเสริมการจัดการศึกษาสำหรับ
คนพิการ ว่าด้วยการจัดการศึกษาระดับอุดมศึกษา
สำหรับคนพิการ พ.ศ. 2552 ว่าให้สถาบันอุดมศึกษาใน
ทุกสังกัดมีหน้าที ่ร ับคนพิการเข้าศ ึกษาในจำนวนที่
เหมาะสม และให้สถาบันอุดมศึกษามีหน้าที่จัดให้มีสิ่ง
อำนวยความสะดวก เทคโนโลยีสิ่งอำนวยความสะดวก 
สื ่อ บริการและความช่วยเหลืออื ่นใดทางการศึกษา
สำหรับคนพิการ จัดทำหลักสูตร การจัดการเรียนการ
สอน การวัดและการประเมินผล ให้สอดคล้องกับความ
ต้องการจำเป็นพิเศษของนิสิตนักศึกษาพิการแต่ละบุคคล 
รวมถึงการเข้าร่วมกิจกรรมต่าง ๆ โดยให้นิสิตนักศึกษา
พิการเข้าถึง และใช้ประโยชน์ได้ตามความเหมาะสม 
ชี ้ให้เห็นว ่า ประเทศไทยให้ความสำคัญก ับการจัด
การศ ึ กษาสำหร ั บผ ู ้ พ ิ การ Minist ry of Social 

Development and Human Security (2012) ได้กำหนด
ประเภทความพิการ 7 ประเภท ได้แก่ ความพิการ
ทางการเห ็น ความพ ิการทางการ ได ้ ย ิ นหร ื อสื่ อ
ความหมาย ความพิการทางการเคลื ่อนไหวหรือทาง
ร่างกาย ความพิการทางจิตใจหรือพฤติกรรม ความพิการ
ทางสต ิป ัญญา ความพ ิการทางการเร ียนร ู ้  และ 
ความพิการทางออทิสติก 

ความพิการทางออทิสติก เป็นความพิการที่จัด
อยู ่หนึ ่งใน 7 ประเภทของความพิการที ่กระทรวงการ
พัฒนาสังคมและความมั ่นคงของมนุษย์ได้จ ัดไว้ ซึ่ง
จะต้องได้รับสิทธิทางการศึกษาเป็นพิเศษ เพราะบุคคลที่
มีภาวะออทิซึม เป็นบุคคลที่มีข้อจำกัดในการปฏิบัติ
กิจกรรมในชีวิตประจำวันหรือการเข้าไปมีส่วนร่วมใน
กิจกรรมทางสังคม อันเป็นผลมาจากข้อจำกัดทาง
พัฒนาการด้านสังคม ภาษาและการสื ่อความหมาย 
พฤติกรรมและอารมณ์ โดยมีสาเหตุมาจากความผิดปกติ
ของสมอง และความผิดปกตินั้นแสดงก่อนอายุ 2 ปีครึ่ง 
(Ministry of Social Development and Human 
Security, 2009) 

จากรายงานเมื่อปี ค.ศ. 2014 ศูนย์ควบคุมโรค 
(CDC) ของรัฐโคโลราโด ประเทศสหรัฐอเมริกา ประเมิน
อัตราส่วนเด็กปกติกับเด็กที่มีภาวะออทิซึม พบว่า เด็ก
ปกติ 68 คน จะมีเด็กที่มีภาวะออทิซึม 1 คน หรือสัดส่วน 
1 : 68 ข้อมูลนี ้เป็นข้อมูลสำคัญที ่ร ัฐจะนำมาใช้เป็น
แนวทางให ้ความช่วยเหล ือด ้านการเร ียนการสอน  
การสนับสนุน และการให้บริการต่าง ๆ ที ่เหมาะสม 
(Hepburn, Kaiser, Graham, Katz, & Johnson, 2018 )  
จากสถิติการสำรวจของหลายประเทศ พบว่า สัดส่วนเด็ก
ที่มีภาวะออทิซึมทั่วโลกเพ่ิมสูงข้ึน โดยในเด็ก 59 คน จะ
พบเด็กที่มีภาวะออทิซึม 1 คน หรือ สัดส่วน 1 : 59 ส่วน
ประเทศไทยจากรายงานของมูลนิธิออทิสติกไทย ระบุว่า 
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มีผู้ที่มีภาวะออทิซึมกว่า 3 แสนคน หรือทุก ๆ 1,000 คน 
พบผู้ที่มีภาวะออทิซึม 6 คน และดูเหมือนว่า แนวโน้มจะ
เพิ่มสูงขึ้นเรื่อย ๆ (Isranews Agency, 2019) แสดงให้
เห็นว่า ในอนาคตข้างหน้าสถานศึกษาแต่ละแห่งใน
ประเทศไทยจะมีจำนวนเด็กที ่มีภาวะออทิซึมเข้ามาสู่
ระบบการศ ึกษาระดับต่าง  ๆ มากขึ ้น โดยเฉพาะ
การศึกษาในระดับอุดมศึกษา จากรายงานสถิติจำนวน
นิสิตนักศึกษาที่มีภาวะออทิซึม ตั้งแต่ปีการศึกษา 2555 
ถึง 2559 พบว่า อัตราการเข้าสู่การศึกษาระดับอุดมศึกษา
ของนิสิตนักศึกษาที่มีภาวะออทิซึมมีแนวโน้มเพิ ่มข้ึน 
ได้แก่ ปีการศึกษา 2555, 2556, 2557, 2558 และ 2559 
จำนวน 73 คน, 85 คน, 77 คน, 106 คน และ 100 คน 
ตามลำดับ (Office of the Education Council, 2018) 
ส่วนปีการศึกษา 2561 เพิ่มขึ้นประมาณ 2 เท่า คือ 247 
คน (Ministry of Higher Education, Science, 
Research and Innovation, 2019) อันเป็นผลจาก 
การบังคับใช้พระราชบัญญัติการจัดการศึกษาสำหรับคน
พิการ พ.ศ. 2551 ซึ ่งสำนักงานคณะกรรมการการ
อุดมศึกษาได้จัดสรรงบประมาณสนับสนุนสำหรับการจัด
การศึกษาสำหรับผู้พิการในสถาบันอุดมศึกษา เพ่ือให้การ
ดำเนินการเป็นไปตามกฎหมายที่กำหนด ส่งผลให้อัตรา
การเข้าสู่การศึกษาระดับอุดมศึกษาของผู้พิการเพิ่มข้ึน 
โดยมีอัตราการขยายตัวจากปี พ.ศ. 2551 เปรียบเทียบปี 
พ.ศ. 2559 คิดเป็นร ้อยละ 75 และมีแนวโน้มการ
ขยายตัวเพ่ิมข้ึน (OHEC, 2018) ดังน้ัน เพ่ือให้สอดคล้อง
กับพระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2542 และ
พระราชบัญญัติการจัดการศึกษาสำหรับคนพิการ พ.ศ. 
2551 สถาบันอุดมศึกษาของรัฐและเอกชนที่ร ับนิสิต
นักศึกษาที่มีภาวะออทิซึมเข้าศึกษา จะต้องจัดการเรียน
การสอน สภาพแวดล ้ อม  ตลอดจนการว ั ดและ 
การประเมินผล ให้เหมาะกับนิสิตนักศึกษาที่มีภาวะ 

ออทิซึม โดยคำนึงถึ งหลักสิทธิมนุษยชน โอกาส   
ความเท่าเทียม และไม่เลือกปฏิบัติ อันนำไปสู่การพัฒนา
นิส ิตนักศึกษาที่มีภาวะออทิซ ึมให้บรรลุจุดประสงค์  
การเรียนรู้ และพัฒนาตนเองได้เต็มตามศักยภาพ  

ดังนั้น ในบทความนี้ผู้เขียนจึงนำเสนอแนวคิด
เกี ่ยวกับ “การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกใน 
การวัดและการประเมินผลการเรียนรู้สำหรับผู้เรียนที่มี
ภาวะออทิซึมในสถาบันอุดมศึกษา” เพื่อให้ผู้สอน ผู้ที่
เกี่ยวข้อง และสถาบันอุดมศึกษา สามารถนำไปใช้เป็น
แนวทางในการช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกกับ
ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม ให้เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ 
รวมทั้งสามารถสะท้อนผลการเรียนรู้ที่แท้จริงของผู้เรียน
ที่มีภาวะออทิซึม และเพื ่อให้ผู ้อ่านบทความนี้เข ้าใจ
ตรงกัน ผู ้เขียนจึงให้นิยามคำว่า “การช่วยเหลือและ
อำนวยความสะดวกในการวัดและการประเม ินผล 
การ เร ี ยนร ู ้ สำหร ับผ ู ้ เ ร ี ยนท ี ่ ม ีภาวะออท ิซ ึ มใน
สถาบันอุดมศึกษา” หมายถึง การที่สถาบันอุดมศึกษา 
ให้การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกที่เกี่ยวข้องกับ
แบบทดสอบ การเตรียมพร้อมด้านการจัดสภาพแวดล้อม
และอุปกรณ์จำเป็นในการสอบ ตลอดจนการจัดสอบ
ให้กับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม โดยการปรับเปลี่ยนวิธีการ
หรือการสนับสนุนต่าง ๆ ให้กับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมใน
ระหว่างประเมินผลการเรียนรู ้ เพื ่อลดข้อจำกัดบาง
ประการที่อาจจะส่งผลต่อคะแนนสอบ แต่ไม่ใช่เป็นการ
ทำเพื่อเปลี่ยนแปลงโครงสร้างหรือเนื้อหาของหลักสูตร 
หรือสิ่งที่ต้องการวัดและการประเมินผลการเรียนรู้ หรือ
สิ่งอื่นใดที่จัดทำขึ้นเพื่อลดมาตรฐานของการวัดและการ
ประเมินผลการเรียนรู้ อันเป็นการทำให้ผู้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซึมได้เปรียบผู้เรียนปกติแต่อย่างใด 

 

ความแตกต่างระหว ่าง Accommodation กับ 
Modifications  
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Accommodation กับ Modifications มี
ความหมายแตกต่างกัน ดังน้ี 
 Accommodation: การช่วยเหลือและอำนวย
ความสะดวกอื่นใด หมายถึง อุปกรณ์หรือเครื่องมือ หรือ
การสนับสนุนด้านต่าง ๆ ได้แก่ 1) ด้านการจัดการเรียน
การสอน (Instructional Accommodations) เป็นการ
ปรับเปลี่ยนกลยุทธ์การสอนเพ่ือให้ผู้เรียนสามารถเรียนรู้ 
และเพื่อความก้าวหน้าในการเรียนรู้ตามหลักสูตร เช่น 
ปรับสื่อการสอนเน้นรูปภาพ ซอฟต์แวร์แปลงข้อความ
เป็นเสียงพูด 2) ด้านการจัดสภาพแวดล้อมในห้องเรียน 
(Environmental Accommodations) เป็นการเปลี่ยนแปลง
หรือสนับสนุนการจัดสภาพแวดล้อมทางกายภาพของ
ห้องเรียนและ/หรือในสถานศึกษาเพ่ือการเรียนรู้ เช่น ลด
เสียง มีแสงสว่างเพียงพอภายในห้อง และ 3) ด้านการวัด
และการประเมินผล (Assessment Accommodations) 
เป็นการปรับกิจกรรมการประเมิน และวิธีการที่จำเป็น
เพื ่อให้ผู้เรียนแสดงความสามารถในการเร ียนรู ้ เช่น  
การขยายเวลาสอบ การขยายขนาดตัวอักษร ที่จัดให้กับ
ผู ้เร ียนพิการ แต่ไม่ใช ่เป็นการทำเพื ่อเปลี ่ยนแปลง
โครงสร ้างต ่าง ๆ หร ือจ ัดทำขึ ้นเพ ื ่อลดมาตรฐาน 
การเรียนรู้ของผู้เรียนพิการ (Ontario Public Service, 
2017; Pitoniak & Royer, 2001) 

Modificat ions : การด ัดแปลง หมายถึง  
การปร ับเปลี ่ยนหรือการเปล ี ่ยนแปลงเนื ้อหาหรือ
เปลี่ยนแปลงคุณลักษณะของสิ่งที่ผู้สอนต้องการจะมุ่งวัด 
หรือเปลี่ยนแปลงมาตรฐานในการทำกิจกรรมต่าง ๆ ของ
ผู ้เรียน เพราะขาดปฏิส ัมพันธ์ระหว่าง “กลุ ่ม” และ 
“เปลี ่ยนแปลงในแบบทดสอบ” เพื ่อให้เหมาะสมกับ
ผู ้เร ียนคนใดคนหนึ ่ง หร ือผู ้เร ียนหลายๆ คน ดังน้ัน  
การดัดแปลงจึงเป็นการเปลี่ยนแปลงสิ่งใดสิ ่งหนึ ่ง เพ่ือ

ช่วยให้ผู ้เรียนเรียนรู ้ทักษะหรือเนื ้อหาสาระที ่สำคัญ 
(Hollenbeck, Tindal, & Almond, 1998) 

ใ น บ ท ค ว า ม นี้ ผู ้ เ ขี ย น จ ะ มุ่ ง เ น้ น ไ ป ที่  
การช ่วยเหล ือและอำนวยความสะดวกในการวัด 
แ ล ะ การประ เม ิ นผลการ เ ร ี ยนรู้  ( Assessment 
Accommodations) สำหรับผู ้เรียนที่ม ีภาวะออทิซึม 
ในสถาบันอุดมศึกษา 
 

ความสำคัญของการช่วยเหลือและอำนวยความ
สะดวกในการวัดและการประเมินผลการเรียนรู้ 
 ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม หมายถึง บุคคลที่
แสดงออกซึ่งพฤติกรรมอันเป็นผลเนื ่องมาจากความ
ผิดปกติของพัฒนาการทางสมอง (Neurodevelopmental  
Disability) อันจะสังเกตุได้จากข้อจำกัดที ่สำคัญ ได้แก่ 
1) การมีปฏิสัมพันธ์ทางสังคมกับผู้อื่น 2) การสื ่อสาร 
รวมถึงความล่าช้าทางภาษาหรือการพูดที่ผิดปกติ และ 
3) พฤติกรรม ความสนใจหร ือทำก ิจกรรมที่ ซ ้ำ ๆ  
โดยความร ุนแรงของโรคออทิสติกในแต่ละบ ุคคล 
จะแตกต่างกัน (Hepburn, Kaiser, Graham, Katz, & 
Johnson, 2018) ดังนั ้น ข้อจำกัดเหล่านี ้ควรได้รับ 
การช่วยเหลือ โดยอาจจะให้เรียนรู้ร่วมกับผู ้เรียนปกติ 
อย่างไรก็ตาม การที่ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมเรียนร่วมกับ
ผู้เรียนปกติ สถาบันอุดมศึกษาควรมีการช่วยเหลือและ
อำนวยความสะดวกในการเร ียนการสอน การจัด
สภาพแวดล้อม รวมทั ้งการวัดและการประเม ินผล  
การเรียนรู้ (Arizona Department of Education 
Assessment Section, 2019; Cormier, Altman, 
Shyyan, & Thurlow, 2010) การวัดและการประเมิน 
ผล เป็นส่วนหน่ึงของกระบวนการจัดการเรียนรู้ การที่จะ
ทราบว่าผู้เรียนบรรลุผลสำเร็จตามจุดมุ่งหมายที่ต้องการ
หรือไม่ มากน้อยเพียงไร รวมทั้งช่วยให้ได้สารสนเทศอัน 
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เป็นประโยชน์ต่อการปรับปรุงและพัฒนาการเรียนรู้ของ
ผ ู ้ เร ียน และการจ ัดก ิจกรรมการเร ียนรู ้ของผู ้สอน 
(Kanjanawasee, 2013) 

การช ่วยเหลือและอำนวยความสะดวกใน 
การวัดและการประเมินผลการเรียนรู้ เป็นปัจจัยสำคัญ
อย่างหนึ่งที ่สถาบันอุดมศึกษาต้องดำเนินการให้มีข้ึน  
เพื่อหลีกเลี่ยงข้อจำกัดบางประการของผู้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซึมที่อาจจะส่งผลต่อการวัดและการประเมินผลการ
เรียนรู้ (Special Education Bureau & Office of the 
Basic Education Commission, 2015) ทั ้งนี ้ การให้
ความช ่วยเหล ือและอำนวยความสะดวกด ังกล ่าว  
จะขึ ้นอยู่กับความต้องการจำเป็นของผู ้เรียนแต่ละคน 
เป็นไปอย่างยุติธรรม และต้องไม่เป็นการได้เปรียบผู้เรียน
ปกติ ไม่ว่าจะเป็นด้านเนื้อหา หรือโครงสร้างของการวัด
และการประเมินผล แต่จะต้องเลือกใช้วิธีการช่วยเหลือ
และอำนวยความสะดวกที ่ เป็นมาตรฐาน (Arizona 
Department of Education Assessment Section, 
2019; Bolt & Thurlow, 2004) จากการสังเคราะห์
งานวิจัยหลายเรื่อง พบว่า การอ่านข้อสอบโดยออกเสียง
ด ั ง  ๆ ทำให ้ผ ู ้ เร ียนท ี ่ม ีความต ้องการพ ิ เศษเ พ่ิม
ความสามารถในการทำแบบทดสอบ การขยายเวลาสอบ
ทำให้ผู้เรียนที่มีความต้องการพิเศษสามารถทำข้อสอบ
ครบทุกข้อ การที่ผู ้เรียนที่มีความต้องการพิเศษได้รับ 
การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกในการทดสอบจะ
ทำให้ผู ้เรียนที่มีความต้องการพิเศษได้คะแนนสูงกว่า
ผู้เรียนที่ไม่ได้รับการช่วยเหลือใด ๆ เป็นต้น (Cormier, 
Altman, Shyyan, & Thurlow, 2010) ส่วนการศึกษา
ของ Kim and Lee (2016) พบว ่า การได ้ร ับการ
ช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกจากหลักสูตรและการ
ทดสอบ เช่น การขยายเวลาสอบ เป็นตัวทำนายเกรด
เฉลี ่ย (GPA) ที ่ดี นอกจากนั ้น Hees, Moyson, and 

Roeyers (2015) พบว่า การที่สถาบันอุดมศึกษาให้การ
ช่วยเหลือทางวิชาการกับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม เช่น 
การเพิ่มเวลาในการสอบ การจัดห้องสอบเฉพาะ การให้
โอกาสทำกิจกรรมที ่สนใจ ส่งผลให้ผู ้ เรียนที่ม ีภาวะ 
ออทิซึมได้แสดงความรู ้ความสามารถที่แท้จริง และ
ประสบความสำเร ็จในการศ ึกษาระดับอ ุดมศ ึกษา   
การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกในการวัดและการ
ประเมินผลการเรียนรู้ นับว่าเป็นสิ่งสำคัญอย่างย่ิงสำหรับ
ผู้เรียนที่มีความต้องการพิเศษ รวมทั้งผู้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซึม ดังนั้น สถาบันอุดมศึกษาที่รับผู้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซ ึมเข้าศึกษา จะต้องจัดให้มีการช่วยเหลือและ
อำนวยความสะดวกในการวัดและการประเมินผลการ
เรียนรู้ ให้เหมาะกับข้อจำกัดบางประการของผู้เรียนที่มี
ภาวะออท ิซ ึมท ี ่อาจจะส ่งผลต ่อการว ัดและการ
ประเมินผลการเรียนรู้ เนื่องจากผู้เรียนที่มีภาวะออทซิึม
แต ่ละบ ุคคลจะมีความแตกต ่างก ันค ่อนข ้างมาก  
ดังนั ้น จะไม่มีวิธีการใดที่ดีที ่สุด แต่ที ่สำคัญที่สุด คือ 
สถาบันอุดมศึกษาจะต้องจัดให้การช่วยเหลือและอำนวย
ความสะดวกในการวัดและการประเมินผลการเรียนรู้ที่
ลดอุปสรรคจากความพิการหรือข้อจำกัด เพ่ือให้ผู้เรียนที่
ม ีภาวะออท ิซ ึมม ีข ้อจำก ัดน ้อยท ี ่ส ุ ดท ี ่ จะบรรลุ
วัตถุประสงค์การเรียนรู้ 
 

การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกในการ
วัดและการประเมินผลการเรียนรู้สำหรับผู้เรียน
ที่มีภาวะออทิซึม 
 การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกในการ
วัดและการประเมินผลการเรียนรู้สำหรับผู้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซึม มีความสำคัญอย่างยิ่ง เพราะผู ้เรียนกลุ ่มนี้มี
ข้อจำกัดในด้านการอยู่ร่วมกับผู้อื่นในสังคม การใช้ภาษา
และการสื่อสาร และการมีพฤติกรรม ความสนใจหรือทำ
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กิจกรรมที่ซ้ำ ๆ ดังนั ้น หากมีการจัดสอบเหมือนกับ
ผู้เรียนปกติอาจไม่เหมาะสมและไม่ยุติธรรมกับผู ้เร ียน
กลุ่มนี้ เพราะข้อจำกัดดังกล่าวอาจจะส่งผลต่อคะแนน
สอบได้ ดังนั้น สถาบันอุดมศึกษาที่รับผู้เรียนที่ม ีภาวะ
ออทิซึมเข้าศึกษา ควรจัดให้มีการช่วยเหลือและอำนวย
ความสะดวกในการวัดและการประเมินผลการเรียนรู้ที่
เอื ้อต่อผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึม แบ่งออกเป็น 3 ด้าน 
ได้แก่ การจัดทำแบบทดสอบ การเตรียมความพร้อมก่อน
สอบ และการดำเนินการสอบ ดังน้ี 

1. การจัดทำแบบทดสอบ ผู้ที่มีบทบาทสำคัญ
ในการจัดทำแบบทดสอบ คือ ผู้สอน ผู้สอนจะต้องจัดทำ
แบบทดสอบ (Test) ที ่ย ุต ิธรรมและสอดคล ้องกับ
ข้อจำกัดของผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม เพื่อไม่ให้ข้อจำกัด
บางประการมาเป ็นอ ุปสรรค ไม ่ ให ้แสดงความรู้
ความสามารถที่แท้จริง ดังนั้น ในการจัดทำแบบทดสอบ 
ผู้สอนควรให้ความสำคัญ 6 ประเด็น ได้แก่ เนื้อหาหรือ
สาระในแบบทดสอบ รูปแบบของแบบทดสอบ ความยาก
ง่ายของข้อสอบ การตรวจทานข้อสอบ จำนวนข้อสอบ 
และการรวบรวมข้อสอบเป็นแบบทดสอบ มีรายละเอียด
ดังน้ี 

1.1 เนื ้อหาหรือสาระในแบบทดสอบ ผู้สอน
จะต้องออกข้อสอบให้สอดคล้องกับวัตถุประสงค์การ
เรียนรู้ที่กำหนด และสอดคล้องกับเน้ือหาหรือบทเรียนที่
ผ ู ้ เร ียนได้เรียนรู ้ไปแล้ว (Arrayavinyoo, 1999) โดย
เนื ้อหาที ่ว ัดและประเมินผลการเรียนรู ้จะต้องวัดได้
ครบถ้วน หรือวัดได้ครบตามจุดประสงค์การเรียนรู้ที่
กำหนด  

1.2 รูปแบบของแบบทดสอบ ผู ้สอนจะต้อง
เลือกรูปแบบของแบบทดสอบที่เหมาะกับเนื ้อหาหรือ
ส า ร ะที่ จ ะมุ ่ ง วั ด  และสมร รถภาพของผู ้ เ ร ี ย น
(Kanjanawasee, 2013) เช่น ถ้าต้องการวัดสมรรถภาพ

ด้านความรู ้ความจำ ความเข้าใจ อาจจะออกข้อสอบ
ประเภทเลือกตอบ (Selection Type) เช่น แบบหลาย
ตัวเลือก (Multiple-Choice) แบบถูก-ผิด (True-False) 
แบบจับคู่ (Matching) และถ้าผู้สอนต้องการออกข้อสอบ
ประเภทเขียนตอบ (Supply Type) ควรปรับการเขียน
ข้อคำถาม เช ่น ใน 1 ข้อ ควรถามเพียง 1 ประเด็น  
ถ้าต้องการถามเกี ่ยวกับขั ้นตอนต่าง ๆ อาจแบ่งเป็น
คำถามข้อย่อย ๆ เว้นที่เขียนตอบให้เหมาะกับความยาว
ของคำตอบ จะทำให้ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมเข้าใจว่าควร
ตอบสั้นหรือยาวเพียงใด เพราะหากผู้สอนออกข้อสอบ
ประเภทเขียนตอบลักษณะเดียวกับผู้เรียนปกติ เช่น ใน 1 
ข้อ ถามหลาย ๆ ประเด็น อาจทำให้ผู ้เรียนที่มีภาวะ 
ออทิซึมไม่เข้าใจคำถาม และตอบคำถามไม่ครบตามที่
ผู้สอนต้องการจะมุ่งวัดได้ อย่างไรก็ตาม ผู้สอนต้องไม่ลืม
ว่าเนื ้อหา (Content) ที่วัดทั ้งผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึม 
และผู้เรียนปกติต้องไม่แตกต่างกัน  

ส ่วนข ้อสอบท ี ่ ว ัดสมรรถภาพข ั ้นส ูงกว่า 
ความเข ้าใจ ได ้แก ่ การประยุกต ์ใช ้  การว ิ เคราะห์  
การประเม ิน และการค ิดสร ้างสรรค ์ (Anderson, 
Krathwohl, & Bloom, 2000) อาจจะวัดผู ้เร ียนที ่มี
ภาวะออทิซึมได้ค่อยข้างยาก สอดคล้องกับ Kosuwan & 
Viriyangkura (2019) กล่าวว่า ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม
มักจะแก้ปัญหาได้ไม่ดี ไม่สามารถจัดระเบียบงาน ไม่
สามารถแยกแยะว่าอะไรมีความสำคัญ และไม่สามารถ
นำความรู้หรือทักษะที่เรียนไปประยุกต์ใช้ในสถานการณ์
อื่นได้ สะท้อนว่า ถ้าผู้สอนวัดสมรรถภาพข้ันสูงกว่าความ
เข้าใจด้วยแบบทดสอบ อาจจะวัดผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม
ได้ไม่ค่อยดีนัก แต่อาจจะแก้ปัญหาโดยใช้วิธีการวัดและ
การประเมินตามสภาพจริงที่วัดด้วยวิธีการหลากหลายวิธี 
แทนการวัดด ้วยแบบทดสอบเพียงอย่างเด ียว เช่น  
การประเมินภาคปฏิบัติงาน การประเมินจากแฟ้มสะสม
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งาน การสังเกตพฤติกรรมการเรียนรู ้ การสัมภาษณ์  
การมีส่วนร่วมในกิจกรรม การประเมินตนเอง ผู ้สอน
จะต้องมีความยืดหยุ่นในการเลือกเครื่องมือวัด ตลอดจน
ปรับวิธีการวัดให้สอดคล้องกับข้อจำกัดของผู ้เรียน
รายบุคคล เช่น กรณีผู้สอนให้ผู้เรียนตอบคำถามโดยการ
เขียนตอบแล้วพบว่า ผู ้เรียนไม่สามารถเขียนตอบได้ 
ผู้สอนอาจใช้วิธีการวัดด้วยวิธีการถามตอบหรือสัมภาษณ์ 
เป ็นต ้น เพ ื ่อ เพ ิ ่มโอกาสให ้ผ ู ้ เร ียนแสดงความรู้
ความสามารถได้เต็มตามศักยภาพของตนเอง สอดคล้อง
กับ Laosum (2019) กล่าวว่า การประเมินตามสภาพ
จร ิง เป ็นการประเม ินทางเล ือก เหมาะจะนำไปใช้
ประเมินผลการเรียนรู ้ผู ้เร ียนที่มีความต้องการพิเศษ 
เนื ่องจากเป็นการประเมินที ่ผู ้เร ียนต้องลงมือปฏิบั ติ
กิจกรรมที่ตอบวัตถุประสงค์การเรียนรู้ และครอบคลุม
พฤติกรรมการเรียนรู้ด้านพุทธิพิสัย จิตพิสัย และทักษะ
พิสัย ซึ ่งจะแตกต่างจากการประเมินการเรียนรู ้แบบ
ดั้งเดิมที ่ให้ความสำคัญแบบทดสอบเพียงอย่างเด ียว  
อันเป็นอุปสรรคไม่ให้ผู้เรียนที่มีความต้องการพิเศษได้
แสดงความรู้ความสามารถที่แท้จริงของตนเองออกมา 

1.3 ความยากง่ายของข้อสอบ ผู้สอนจะต้อง
เขียนข้อสอบให้มีความยากง่ายพอเหมาะ โดยพิจารณา
จากหลาย ๆ ปัจจัย ได้แก่ จุดมุ ่งหมายของการสอบ 
ลักษณะของเนื้อหาหรือสาระ และระดับความสามารถ
ของผู้เรียน เช่น กรณีต้องวัดความรู้พ้ืนฐานของผู้เรียนว่า
รู้หรือไม่รู้ในเรื่องอะไร เพ่ือนำมาเป็นข้อมูลในการจัดการ
เรียนการสอน ความยากง่ายของข้อสอบอาจไม่ค่อยมี
ความสำคัญมากนัก แต่หากเป็นข้อสอบที่มีจุดมุ่งหมาย
ของการสอบเพื่อแข่งขัน ความยากง่ายของข้อสอบจะมี
ความสำคัญคือ ข้อสอบที่ใช้สอบแข่งขันควรค่อนข้างยาก 
เป ็นต้น (Kanjanawasee, 2013) สอดคล ้องกับ 
Arrayavinyoo (1999) กล่าวว่า ข้อสอบสำหรับผู้เรียนที่

มีความต้องการพิเศษ ต้องไม่ยากหรือง่ายจนเกินไป และ
เป็นข้อสอบที่วัดเนื้อหาที่ผู้สอนต้องการวัด หากข้อสอบ
ยากเกินไปอาจทำให้ผู้เรียนที่มีความต้องการพิเศษเกิด
ความท้อแท้ ถ้าข้อสอบง่ายเกินไปจะทำให้ผู ้เรียนที่มี
ความต้องการพิเศษเกิดความเบื่อหน่าย ดังน้ัน ข้อสอบที่
จะวัดผู ้เร ียนที ่ม ีภาวะออทิซ ึมควรม ีความยากง ่าย
พอเหมาะ  

การพิจารณาข้อสอบแต่ละข้อว่ามีระดับความ
ยากง่ายเหมาะสมหรือไม่ และควรปรับปรุงอย่างไร 
หลังจากนำข้อสอบไปใช้ผู ้สอนสามารถใช้เทคนิคการ
ว ิ เคราะห ์ข ้อสอบเข้ามาช ่วย ซ ึ ่งม ี  2 แนวทาง คือ  
การวิเคราะห์ข้อสอบตามแนวทฤษฎีการทดสอบแบบ
ด้ังเดิม (Classical Test Theory) และทฤษฎีการทดสอบ
แนวใหม่ (Modern Test Theory) ที่รู้จักกันคือ ทฤษฎี
การตอบสนองข้อสอบ (Item Response Theory)  
ในที่ น้ี จะกล่าวถึงการวิเคราะห์ข้อสอบตามทฤษฎี  
การทดสอบแบบดั้งเดิม เนื ่องจากเป็นวิธีที ่ง่ายต่อการ
วิเคราะห์ โดยตัวบ่งชี ้คุณภาพข้อสอบที่สำคัญ ได้แก่  
ค่าความยากของข้อสอบ (p) ค่าอำนาจจำแนก (r) และ
ประส ิทธ ิภาพต ัวลวง พ ิจารณาจาก ส ัดส ่วนของ 
ผู้เลือกตอบตัวลวง (Pw) และอำนาจจำแนกตัวลวง (rw) 
(Kanjanawasee, 2013) ตัวบ่งชี้คุณภาพข้อสอบเหล่าน้ี 
จะเป็นตัวช่วยในการออกข้อสอบและปรับปรุงข้อสอบให้
ดีขึ ้น อย่างไรก็ตาม ตัวบ่งชี ้เหล่านี ้อาจไม่ใช่ตัวตัดสิน
คุณภาพของข้อสอบว่าใช ้ได้หร ือไม่ได้ ในบางกรณี
สามารถใช้ตัวบ่งช ี ้นี ้ควบคู ่ก ับด ุลยพินิจของผู ้สอน  
โดยพิจารณาความเหมาะสมของคำถาม และตัวเลือก 
ต่าง ๆ ได้   

1.4 การตรวจทานข้อสอบ หลังจากร่างข้อสอบ
ไว้แล้ว ผู้สอนควรมีการตรวจทานข้อสอบ ด้านความตรง
ตามจุดประสงค์ ความครอบคลุมเนื้อหา ความชัดเจน
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ของคำถาม โดยผู้สอนและเพ่ือนอาจารย์หรือผู้เชี่ยวชาญ 
และผู ้สอนปรับปรุงข้อบกพร่องตามคำแนะนำที่ได้รับ 
ปรับข้อความ และภาษาที่ใช้ให้เหมาะสมกับผู ้เรียน 
(Kanjanawasee, 2013) ดังนั ้น ควรมีการตรวจทาน
ข้อสอบก่อนนำไปสอบกับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม  

1.5 จำนวนข้อสอบ การกำหนดจำนวนข้อสอบ
จะมากหรือน้อยขึ ้นอยู ่ก ับเวลาที่ให้ทำแบบทดสอบ  
ถ้าข้อสอบมากข้อเวลาน่าจะต้องมากตามไปด้วย แต่โดย
สภาพจริงแล้วไม่รู้ว่าเวลาที่เหมาะสมกับจำนวนข้อสอบ
เท่าไหร่ เพราะขึ ้นอยู่กับหลายปัจจัย เช่น เนื ้อหาวิชา 
อายุของผู้เรียน จุดประสงค์ของการสอบ Kanjanawasee 
(2013) กล่าวว่า ในทางปฏิบัติเวลาที ่ใช้สอบ มักจะ
กำหนดตามส ัดส ่วนของจำนวนคาบหร ือจำนวน 
หน่วยกิตของรายวิชานั ้น ๆ นอกจากนั้น Na Nakorn, 
Ngudgratoke, and Chutinuntakul (2016) ได้ศึกษา
จำนวนข้อสอบที่เหมาะสำหรับวัดและประเมินผลผู้เรียน
ที่มีภาวะออทิซึมในระบบทางไกล โดยปรับลดข้อสอบ
ปรนัยจาก 120 ข้อเป็น 90 ข้อ และจาก 75 ข้อเป็น 60 
ข้อ พบว่า ผลการเรียนของผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมจาก
แบบทดสอบปกติกับแบบทดสอบที่ปร ับลดข้อสอบมี
ความสอดคล้องกัน สะท้อนว่า แบบทดสอบที่มีจำนวน
ข้อลดลง เหมาะที ่จะนำไปใช ้ประเม ินผ ู ้ เร ียนที ่มี  
ภาวะออทิซึม เพราะจะช่วยให้ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมมี
เวลาทำข้อสอบมากข้ึน ดังน้ัน การกำหนดจำนวนข้อสอบ
สำหรับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม ควรพิจารณาหลาย ๆ 
ป ัจจ ัยท ี ่ทำให ้ผ ู ้ เร ียนทุกคนได ้ร ับความย ุต ิธรรม 
เท่าเทียมกัน  

1.6 การรวบรวมข้อสอบเป็นแบบทดสอบ  
ควรดำเนินการดังน้ี  

1.6.1 การจัดเรียงข้อสอบ ผู้สอนควรเรียงเป็น
ตอนจากรูปแบบของแบบทดสอบที่ง่ายไปสู่แบบทดสอบ

ที่ซับซ้อน ได้แก่ แบบถูกผิด แบบจับคู ่ แบบตอบสั้น  
แบบหลายตัวเลือก และแบบเขียนตอบ (Kanjanawasee, 
2013) ทั ้งน้ี บางรายวิชาอาจจะมีเพียงข้อสอบแบบ
เลือกตอบ หรือมีทั้งข้อสอบแบบเลือกตอบและแบบเขียน
ตอบ ดังนั้น ในการจัดเรียงข้อสอบ ผู้สอนควรจัดเรียง
ตามรูปแบบของแบบทดสอบที่ง่ายไปสู่แบบทดสอบที่
ซับซ้อน เพื่อป้องกันไม่ให้ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมสบัสน 
และเกิดความเครียดขณะทำแบบทดสอบ 

1.6.2 การจัดพิมพ์แบบทดสอบ ผู ้สอนควร
จัดพิมพ์แบบทดสอบโดยใช้ตัวอักษรที ่ม ีขนาดใหญ่ 
(College Board, 2019) สอดคล้องกับ Phonapichat 
(2016) ได้ศึกษาระบบการจัดสอบที่เหมาะกับผู้เรียนที่มี
ภาวะออท ิซ ึมในระบบการศ ึกษาทางไกล พบว่า 
แบบทดสอบสำหรับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม ควรกำหนด
ตัวอักษรขนาด 18 รวมทั้งจัดเรียงคำถามและตัวเลือกให้
เป็นคอลัมน์เดียว ดังนั้น การจัดพิมพ์ข้อสอบ ผู้สอนควร
พิมพ์ด้วยตัวอักษรที่มีขนาดใหญ่พอที่จะให้ผู้เรียนที่มี
ภาวะออทิซึมอ่านได้ง่าย และจัดเรียงคำถามและตัวเลือก
อย่างเป็นระบบที่สามารถทำได้ทันภายในเวลาท่ีกำหนด  

1.6.3 คำสั ่งในแบบทดสอบ ผู ้สอนจะต้อง
อธิบายการตอบในแบบทดสอบให้ช ัดเจน เข้าใจง ่าย 
พร้อมทั้งกำหนดเวลาการตอบและคะแนนกำกับไว้ และ
หากแบบทดสอบมีข้อสอบมากกว่า 1 ตอน ให้ระบุคำสั่ง
แต่ละตอนให้ชัดเจน พร้อมทั้งแยกข้อสอบแต่ละตอน
ออกจากกัน (Vidhayasirinun, 2012)  

2. การเตรียมความพร้อมก่อนสอบ มีสิ่งสำคัญ
ที่ผู ้สอนและ/หรือผู ้ที ่เกี ่ยวข้องต้องดำเนินการ ได้แก่  
การจัดเตรียมสภาพแวดล้อมในการสอบ  และการ
จัดเตรียมอุปกรณ์จำเป็นที่จะใช้ในการสอบ ดังน้ี  
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2 .1  การจ ั ดสภาพแวดล ้อมในการสอบ  
แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ได้แก่ การจัดสภาพแวดล้อมทาง
กายภาพ และการจัดห้องสอบ   

2.1.1 การจัดสภาพแวดล้อมทางกายภาพ  
ในการสอบแต่ละครั้งควรมีการจัดเตรียมสภาพแวดล้อม
ทางกายภาพให้เหมาะสมกับการสอบ และมีมาตรฐาน
เดียวกันหากมีสถานที่สอบหลายที่ ได้แก่ มีห้องสอบ
กว้างขวางเพียงพอ อากาศถ่ายเทได้ดี แสงสว่างเพียงพอ 
ไม่มีเสียงรบกวน เช่น เสียงพูดคุย เสียงอื้ออึงในสถานที่
สาธารณะ รวมทั้งไม่มีสิ่งรบกวนภายนอก เช่น สิ่งของ
หรือสิ่งที่ห้อยลงมาจากเพดาน และสิ่งรบกวนภายในของ
ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมเอง เช่น คำพูดที่ท่องจำมาจาก
สื่อวิทยุโทรทัศน์ ความสนใจในวัตถุเดิม ความสนใจซ้ำ ๆ 
(Freedman, 2010; OHEC, 2012a; Ontario Ministry 
of Education, 2007) เพื่อให้ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมมี
สมาธิในการทำแบบทดสอบ ไม่สนใจสิ่งรบกวนรอบข้าง  

2.1.2 การจัดห้องสอบ ควรมีการจัดเตรียมห้อง
สอบตามข้อจำกัดของผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซ ึมแต่ละ
บุคคล ได้แก่ การจัดห้องสอบแบบเด่ียว และการจัดห้อง
สอบรวม (Phonapichat, 2016) ดังน้ี   

2.1.2.1 การจัดห้องสอบเดี ่ยว เป็นการจัด
ให้กับผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึมที ่มีพฤติกรรมที่รบกวน
สมาธิในการทำแบบทดสอบของผู้เรียนที่มีภาวะออทซิึม
คนอื่น เช่น ส่งเสียงดังโวยวาย ไม่สามารถน่ังน่ิง ๆ อยู่กับ
ที่เป็นเวลานาน ทำให้รบกวนสมาธิในการทำข้อสอบของ
ผู ้เร ียนที ่ม ีภาวะออทิซ ึมคนอื ่น (Hees, Moyson, & 
Roeyers, 2015) 

2.1.2.2 การจัดห้องสอบรวม เป็นการจัดห้อง
สอบที่มีผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมสอบรวมกันมากกว่า 1 
คน โดยผู ้เร ียนที ่ม ีภาวะออทิซ ึมที ่เข้าสอบสามารถ
ควบคุมพฤติกรรมและอารมณ์ของตนเองได้ และไม่

รบกวนสมาธิของผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมคนอื่น ๆ โดย
โต๊ะที ่ใช้สอบต้องกว้าง และจัดที ่นั ่งให้เว้นระยะห่าง
พอสมควร   

2.2 การจัดเตรียมอุปกรณ์จำเป็น หากผู้เรียนที่
มีภาวะออทิซึมต้องการอุปกรณ์พิเศษในการสอบ ผู้สอน
และ/หรือผู้ที ่เกี่ยวข้องจะต้องจัดเตรียมให้พร้อมก่อน
สอบ เช ่น เคร ื ่องคอมพิวเตอร์ช ่วยในการพิมพ์ตอบ  
เทปบันทึกเสียงหรือ CD แทนการเขียนตอบ (College 
Board, 2 0 0 5  cited in Palmer, 2 0 0 5 ; Special 
Education Bureau & Office of the Basic Education 
Commission, 2015) ทั ้งนี ้ การให้การช่วยเหลือและ
อำนวยความสะดวกในส่วนนี ้ ผ ู ้สอนและ/หร ือผ ู ้ที่
เกี่ยวข้องจะต้องพิจารณาข้อจำกัดของผู้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซึมแต่ละบุคคล เพื่อให้ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมได้
แสดงความรู้ความสามารถที่แท้จริง โดยไม่มีข้อจำกัดมา
เป็นอุปสรรคในการสอบ 

กรณีมีการจัดสอบรวมระหว่างผู้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซึมกับผู้เรียนปกติในชั้นเรียนรวม ผู้สอนและ/หรือ 
ผู้ที่เกี่ยวข้องควรจัดเตรียมอุปกรณ์จำเป็นในการสอบให้
ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมใกล้เคียงหรือเหมือนกับผู้เรียน
ปกติให้มากที่สุด (Bubpha, 2014) แต่หากพบข้อจำกัด 
การจัดเตรียมอุปกรณ์จำเป็นในการสอบจะต้องปรับให้
สอดคล้องกับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมตามความเหมาะสม 
และความต้องการจำเป็นตามข้อจำกัดของผู ้เรียนที่มี
ภาวะออทิซ ึมแต่ละคน และความพร้อมของแต่ละ
สถาบันอุดมศึกษา  

3. การดำเนินการสอบ เมื่อมีการจั ดทำ
แบบทดสอบ และมีการเตรียมสภาพแวดล้อมและ
อุปกรณ์จำเป็นที่จะใช้ในการสอบไว้แล้ว ขั้นตอนต่อไป 
คือ การดำเนินการสอบ ผู้คุมสอบควรเป็นผู้สอนและ/
หรือเป็นผู้มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับผู้เรียนที่มีภาวะ
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ออทิซ ึม เพ ื ่อสามารถให้การช่วยเหลือและอำนวย 
ความสะดวกในการดำเนินการสอบกับผู ้เรียนที่ม ีภาวะ
ออทิซึม ดังน้ี  

3.1 ผู้อ่านคำสั่งและข้อคำถามในแบบทดสอบ 
ผู้อ่านแบบทดสอบจะต้องอ่านคำสั่งให้ผู้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซึมเข้าใจคำสั่ง และรู้วิธีการตอบว่าจะตอบอย่างไร 
และผู้อ่านจะต้องตอบคำถามเกี่ยวกับแบบทดสอบและ
ข้อสงสัยต่าง ๆ ให้กับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมเข้าใจก่อน
เริ่มทำแบบทดสอบ เช่น ข้อกำหนดต่าง ๆ เวลาในการทำ
แบบทดสอบ ส่วนการอ่านข้อคำถาม ผู้อ่านจะต้องอ่าน
ข้อคำถามตามที่ปรากฏในแบบทดสอบเท่านั้น ไม่ควร
ขยายความเพ่ิมเติมที่เป็นการชี้แนะคำตอบหรือใช้วิธีการ
อื ่นใดที่ช่วยเหลือผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึมตอบคำถาม 
ทั ้งนี ้ การช่วยเหลือให้มีผู ้อ่านคำสั ่งและข้อคำถามใน
แบบทดสอบ ไม่จำเป็นต้องใช้กับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม
ทุกคน แต่จะใช้กับผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึมบางคนที่มี
ความสามารถในการช่วยเหลือตัวเองได้น้อย และสื่อสาร
ได้น้อยกว่าบุคคลทั่วไป ส่วนกลุ่มผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม
ที ่มีความสามารถในการช่วยเหลือตัวเองได้ สามารถ
สื่อสาร อ่านเขียนได้ด้วยตนเอง ไม่จำเป็นจะต้องใช้ผู้ช่วย
อ่าน (Ontario Ministry of Education, 2007; Special 
Education Bureau & Office of the Basic Education 
Commission, 2015) ดังนั้น การช่วยเหลือและอำนวย
ความสะดวกด้านน้ี ผู้คุมสอบจะต้องให้การช่วยเหลือตาม
ข้อจำกัดของผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมแต่ละบุคคล 

3.2 ผู้ช่วยเขียนตอบ การให้การช่วยเหลือด้าน
ผู ้ช่วยเขียนตอบ จะใช้กับผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึมที่มี
ข้อจำกัดที ่ส ่งผลอย่างชัดเจนในการแสดงออกด้วย 
การเขียนเท่านั ้น ผู ้ช่วยเขียนจะต้องมีความยุติธรรม  
โดยเขียนตามที่ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมบอก ไม่อนุญาต
ให้เขียนข้อความเพ่ิมเติมหรือขยายความเกินกว่าท่ีผู้เรียน

ที่มีภาวะออทิซึมบอก รวมทั้ง ไม่อนุญาตให้ผู้ช่วยเขียน
อธิบายหรือให้ความเห็นอื ่นใดที่เป็นการช่วยเหลือให้
ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมตอบคำถาม แต่จะอนุญาตให้
ผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึมทบทวนคำตอบ พร้อมทั้งให้
โอกาสปร ับแก้ในสิ ่งท ี ่ผ ู ้ช ่วยเข ียนเข ียนไว ้ก ่อนส่ง
กระดาษคำตอบ (College Board, 2005 cited in 
Palmer, 2005; Special Education Bureau & Office 
of the Basic Education Commission, 2015) 

3.3 การร่างคำตอบ กรณีที ่ผู ้เร ียนที่มีภาวะ
ออทิซึมทำข้อสอบแบบเขียนตอบ จะอนุญาตให้ร ่าง
คำตอบลงในกระดาษอื่นก่อน โดยมีผู้คุมสอบคอยชี้แนะ
ด้วยภาษาที่เข้าใจง่าย แต่ต้องไม่เป็นการชี้แนะคำตอบ
หรือช่วยเหลืออื่นใดในการเขียนตอบ แล้วให้ผู้เรียนที่มี
ภาวะออทิซึมเขียนเป็นประโยคใหม่ที ่เป็นคำตอบให้ได้ 
เพราะผ ู ้ เร ียนกล ุ ่มน ี ้ม ีข ้อจำก ัดด ้านการใช ้ภาษา  
การสื่อสาร เรียงประโยคไม่ค่อยถูกต้อง ทั้งนี้ ผู้คุมสอบ
ต้องเก็บร่างคำตอบ และกระดาษคำตอบที่ตอบเรียบร้อย
แล ้วส ่ ง ให ้ผ ู ้ ตรวจเพราะจะได ้ เห ็นความค ิ ด เ ดิม  
ของผู ้เร ียนที ่ม ีภาวะออทิซึมก่อนเร ียบเร ียงคำตอบ 
ที่สมบูรณ์ อันจะเป็นประโยชน์ต่อการตรวจให้คะแนน 
(Phonapichat, 2016) 

3.4 การขยายเวลาในการทำแบบทดสอบ 
( College Board, 2 0 0 5  cited in Palmer, 2 0 0 5 ; 
Freedman, 2010; Hees, Moyson, & Roeyers, 2015; 
Ontario Ministry of Education, 2007) เน่ืองจากผู้เรียน
ท ี ่ม ีภาวะออท ิซ ึมม ีพฤต ิกรรมซ ้ำ ๆ ม ีพฤต ิกรรม 
การเคลื ่อนไหว เช ่น สะบัดมือไปมา เดินไปเดินมา 
กระโดด (Hepburn et al., 2018) รวมถึงมีความสนใจ
เร ื ่องใดเร ื ่องหนึ ่งระยะสั ้น เปลี ่ยนความสนใจบ่อย 
ข้อจำกัดเหล่านี ้ทำให้ผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึมบางคน
ต้องการหยุดพักระหว่างสอบเพ่ือลดความตึงเครียด หรือ
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บางคนต้องใช้เวลานานในการทำความเข้าใจเนื ้อหา
ข้อสอบในแต่ละข้อ ดังน้ัน จึงจำเป็นต้องมีการขยายเวลา
ในการทำแบบทดสอบให้กับผู ้เรียนที ่มีภาวะออทิซึม  
ซึ่งการได้รับอนุญาตให้ขยายเวลาในการทำแบบทดสอบ
จะข้ึนอยู่กับเหตุผลจำเป็นของผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมแต่
ละบุคคล ผู้คุมสอบจะต้องพิจารณาวิธีการช่วยเหลือที่
ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมได้รับ เช่น ถ้ามีผู้อ่านคำสั่งและ
ข้อคำถามในแบบทดสอบ มีผู ้ช่วยเขียนตอบ อาจจะ
ขยายเวลาในการทำแบบทดสอบมากกว ่าเวลาที่
กำหนดให้ แต่การไม่กำหนดเวลาในการสอบไม่ใช่สิ่งที่
เหมาะสม (Special Education Bureau & Office of 
the Basic Education Commission, 2015) อย่างไรก็
ตาม ถ้าผู ้คุมสอบพิจารณาแล้วไม่มีเหตุผลจำเป็นที่จะ
ข ย า ย เ ว ล า  ใ ห ้ ใ ช ้ เ ว ล า ท ำแบ บ ทดสอ บ ตามที่
สถาบันอุดมศึกษากำหนด สอดคล้องกับ Phonapichat 
(2016) พบว่า เวลาทำข้อสอบแต่ละรายวิชาของผู้เรียนที่
มีภาวะออทิซึมจะอิงตามตารางสอบ ขณะทำข้อสอบ
อนุญาตให้หยุดพักระหว่างทำข้อสอบและชดเชยเวลาทำ
ข้อสอบให้ ทั ้งนี ้ต้องไม่กระทบกับเวลาที่มหาวิทยาลัย
กำหนดในตารางสอบ 

3.5 การให้หยุดพักระหว่างทำแบบทดสอบ  
ผู ้ค ุมสอบจะต้องอนุญาตให้ผู ้ เรียนที ่มีภาวะออทิซึม
สามารถหยุดพักระหว่างทำแบบทดสอบได้ (College 
Board, 2 0 0 5  cited in Palmer, 2 0 0 5 ; Special 
Education Bureau & Office of the Basic Education 
Commission, 2015) แต ่ต ้องไม ่กระทบต ่อระบบ 
การสอบของสถาบันอุดมศึกษานั้น ๆ (Phonapichat, 
2016) เนื่องจากผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมจะมีความสนใจ
ในสิ่งใดสิ่งหน่ึงเป็นระยะสั้น ๆ วอกแวกง่าย มีพฤติกรรม
ไม่อยู่นิ่ง เดินไปเดินมา ฯลฯ ซึ่งเวลาในการทำกิจกรรม 

ไม่ควรเกิน 15-20 นาที ดังน้ัน จึงต้องอนุญาตให้ผู้เรียนมี
ภาวะออทิซึมหยุดพักระหว่างทำแบบทดสอบ   

3.6 การกระตุ ้นเตือนในการทำแบบทดสอบ  
ผู้คุมสอบจะต้องกระตุ้นให้ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมที่กำลัง
ทำแบบทดสอบรู ้ส ึกตัวเป็นระยะ ๆ (Phonapichat, 
2016) วิธีการกระตุ้นเตือนอาจทำได้หลายทาง ตัวอย่าง 
การกระต ุ ้ นทางร ่า งกาย เป ็นการช ่ วย เหล ือ ใน 
การเคลื่อนไหว เช่น จับมือของผู้เรียนให้ทำในส่วนที่ผู้คุม
สอบต้องการให้ทำ การกระตุ้นทางวาจา การออกคำสั่ง
หรือชี้แจงด้วยคำพูด ซึ่งผู้คุมสอบต้องพยายามใช้คำสั่ง
สั้นๆ และเข้าใจง่าย การเน้น เป็นการเน้นด้วยเสียงหรือ
เน้นด้วยเส้น การเน้นด้วยเสียง เช่น การเปล่งเสียงดัง ๆ 
การเน้นด้วยเส้น เช่น ขีดเส้นใต้ในสิ่งที่ต้องการย้ำแล้ว
อธิบายให้ผู้เรียนเข้าใจ เป็นต้น (Rajanukul Institute, 
2014) ซึ่งการกระตุ้นเตือนอาจจะใช้กับผู้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซึมบางคนที่มีความสามารถในการช่วยเหลือตัวเอง
ได้น้อย และสื่อสารได้น้อยกว่าคนทั่วๆ ไป เพ่ือให้ผู้เรียน
ที่มีภาวะออทิซึมทำแบบทดสอบให้แล้วเสร็จทันเวลาที่
กำหนด (Special Education Bureau & Office of the 
Basic Education Commission, 2015)  

กล่าวโดยสรุป การช่วยเหลือและอำนวยความ
สะดวกในการวัดและการประเมินผลการเรียนรู้สำหรับ
ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม เป็นสิ่งจำเป็นที่ทุกสถาบันอุดมศึกษา
ที่รับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมเข้าศึกษาจะต้องจัดให้ และ
เลือกใช้วิธีการที ่ยุติธรรม สอดคล้องกับข้อจำกัดหรือ
ความจำเป็นพิเศษของผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึมแต่ละ
บุคคล เพื ่อให้โอกาสผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึมได้แสดง
ความรู้ความสามารถที่แท้จริง โดยไม่ให้ข้อจำกัดมาเป็น
อุปสรรค  
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แนวทางในการช่วยเหลือและอำนวยความ
สะดวกในการวัดและการประเมินผลการเรียนรู้ 

เพื่อให้การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวก
ในการวัดและการประเมินผลการเรียนรู้ เป็นไปอย่างมี
ประสิทธิภาพ สามารถสะท้อนผลการเรียนรู้ของผู้เรียนที่ 
มีภาวะออทิซึมได้ตามศักยภาพที่แท้จริง Salend (2008 
cited in Vidhayasirinun, 2012) ได ้ เสนอแนวทาง 
การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกในการวัดและ 
การประเมินผลการเรียนรู้สำหรับผู้เรียนที่มีความต้องการ
พิเศษ ซึ่งสามารถนำมาประยุกต์ใช้กับผู้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซึมได้ดังน้ี    

1. การได ้ร ับความร่วมม ือจากฝ่ายต่าง ๆ  
การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกที่จัดให้กับผู้เรียน
ที่มีภาวะออทิซึมจะมีประสิทธิภาพน้ัน จะต้องได้รับความ
ร่วมมือจากผู้ที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ ผู้บริหาร ผู้สอน ผู้คุมสอบ 
และผู ้สนับสนุนการเร ียนรู ้ผ ู ้ เร ียนที ่ม ีภาวะออทิซึม 
(OHEC, 2012b) ดังน้ี 

1.1 ผู้บริหาร ควรตระหนักถึงความสำคัญของ
การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกในการวัดและ 
การประเมินผลการเรียนรู้สำหรับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม 
โ ดยประกาศนโ ยบา ยที ่ ชั ด เ จน  และจั ด ร ะ บ บ  
การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกให้เอื้อกับผู้เรียนที่
มีภาวะออทิซึม เช่น จัดสถานที่สอบรายบุคคล ปรับ
ขนาดตัวอ ักษรในแบบทดสอบ รวมทั ้งจ ัดเตร ี ยม
หน่วยงานและบุคลากรให้พร้อมในการช่วยเหลือและ
อำนวยความสะดวกต่าง ๆ 

1.2 ผู้สอน เป็นผู้มีบทบาทสำคัญต่อการเรียนรู้
ของผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมโดยตรง ผู้สอนต้องตระหนัก
และยอมรับว่าผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมมีลักษณะแตกต่าง
จากผู้เรียนปกติ ดังนั้น จำเป็นต้องให้การช่วยเหลือและ
อำนวยความสะดวกในการวัดและการประเม ินผล 

การเรียนรู้ เช่น ออกข้อสอบให้เหมาะกับผู้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซึม  

1.3 ผู้คุมสอบ เป็นผู้ดำเนินการจัดสอบโดยไม่
สร้างบรรยากาศที่เพ่ิมความเครียดหรือสิ่งรบกวนระหว่าง
การสอบ ผู ้ทำหน้านี ้ควรเป็นผู ้สอนและ/หรือเป็นผู ้มี
ความรู ้ความเข้าใจเกี ่ยวกับผู ้เรียนที ่ม ีภาวะออทิซึม  
ซึ่งก่อนสอบผู้คุมสอบจะต้องทราบว่าผู ้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซึมแต่ละคนมีข้อจำกัดเรื่องใด เพ่ือพิจารณาเลือกใช้
วิธีการช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกในการวัดและ
การประเมินผลได้อย่างมีประสิทธิภาพ  

1.4 ผู ้สนับสนุนการเรียนรู ้ผู ้เร ียนที ่มีภาวะ 
ออท ิ ซ ึ ม  หมายถ ึ ง  หน ่ วย ง านและบ ุค ลากร ใน
สถาบันอุดมศึกษา ที ่ทำหน้าที ่ช่วยเหลือสนับสนุนให้
ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมเข้าถึงความรู้และเตรียมความ
พร้อมด้านต่าง ๆ ให้มากที่สุด เช่น เตรียมความพร้อม
ก่อนสอบ ประสานงานกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องโดยให้
รายละเอียดของผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมแต่ละบุคคล เช่น 
ลักษณะนิสัย พฤติกรรม จุดเด่น ข้อจำกัดกับผู้สอนและ/
หรือผู ้คุมสอบพิจารณาเลือกใช้วิธีการช่วยเหลือและ
อำนวยความสะดวกในการวัดและการประเมินผลการ
เรียนรู้ให้เหมาะกับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม นอกจากน้ี 
ผู้สนับสนุนการเรียนรู้ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม ยังรวมถึง
บิดา มารดา ผู้ปกครอง หรือบุคคลอื่นใดที่รับดูแลหรือ
อุปการะผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม บุคคลเหล่านี้ มีหน้าที่
ให้ความร่วมมือในการจัดกิจกรรมการเรียนการสอน
ให้กับผู ้เรียน มีส่วนร่วมในการแก้ปัญหาการเรียนการ
สอนร่วมกับผู ้สอนและผู ้เก ี ่ยวข้อง และติดตามและ
ตรวจสอบผลการเรียนรู้เพื่อนำไปปรับปรุง/พัฒนาการ
เรียนการสอนให้กับผู้เรียน  

2. การเลือกวิธีการช่วยเหลือและอำนวยความ
สะดวกที่เหมาะสม ผู ้สอนและ/หรือผู ้คุมสอบ จะต้อง
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เลือกใช้วิธ ีการช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกใน 
การวัดและการประเมินผลการเรียนรู้ที่เหมาะกับผู้เรียนที่
มีภาวะออทิซึมรายบุคคล เพ่ือให้ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม
ได้รับความยุติธรรมในการสอบ โดยวิธีการที่ใช้ต้องไม่ขัด
กับกฎ ระเบียบของสถาบันอุดมศึกษา ผู้สอนและ/หรือผู้
คุมสอบต้องตระหนักว่า แม้เป็นผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม
เช่นเดียวกัน แต่ละคนก็ยังแตกต่างกันในรายละเอียด 
ดังน้ัน จะต้องพิจารณาความแตกต่างอื่น ๆ ประกอบด้วย 
เช่น อารมณ์ ลักษณะนิสัย จุดเด่น ข้อจำกัด ผู้เรียนที่มี
ภาวะออทิซ ึมบางคนอาจต้องการการช่วยเหลือและ
อำนวยความสะดวกในการวัดและการประเม ินผล 
การเร ียนร ู ้ เพ ียง  1 ว ิธ ี  แต ่บางคนอาจต ้องการ  
การช่วยเหลือมากกว่า 1 วิธี อีกท้ัง ผู้สอนและ/หรือผู้คุม
สอบต้องระมัดระวังไม่ให้วิธีการช่วยเหลือและอำนวย
ความสะดวกที่จัดให้ผิดจุดมุ่งหมายของการสอบ  

3. การเลือกวิธีการช่วยเหลือและอำนวยความ
สะดวกที่ทำได้ง่ายและได้ผลดี ผู้สอนและ/หรือผู้คุมสอบ 
จะต้องเลือกใช้วิธีการช่วยเหลือและอำนวยความสะดวก
ในการวัดและการประเมินผลการเรียนรู ้ท ี ่ทำได้ง่าย 
ได้ผลดี สอดคล้องกับบริบทของสถาบันอุดมศึกษา 
สมเหตุสมผล และยุติธรรมกับผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึม 
อีกทั ้งระมัดระวังไม่ให้การช่วยเหลือและอำนวยความ
สะดวกที่จัดให้ได้เปรียบผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมคนอื่น ๆ  
ที่สอบอยู่ด้วย และสิ่งสำคัญที่ผู้สอนและ/หรือผู้คุมสอบ
จะต้องตระหนัก คือ ความรู ้สึกของผู ้เร ียนที ่ม ีภาวะ 
ออทิซึม เมื่อได้รับการช่วยเหลือและอำนวยความสะดวก
ที่ทำให้ผู ้เรียนกลุ ่มนี ้ร ู ้สึกอึดอัด หรือบางครั ้งอาจไม่
ยอมรับวิธีช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกที่จ ัดให้ 
เพราะคิดว่าเป็นวิธีที่ไม่เหมาะกับวัยของตนเอง สิ่งเหล่าน้ี
อาจจะทำให้ผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึมอายหรือรู ้สึกว่า
ตนเองไม่เหมือนเพ่ือน เพ่ือลดปัญหาน้ี ผู้สอนและ/หรือผู้

คุมสอบต้องทำความเข้าใจกับผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึม 
โดยการพูดคุยให้สามารถรับการช่วยเหลือและอำนวย
ความสะดวกที่สถาบันอุดมศึกษาจัดให้  

4. การทำความเข้าใจและเตรียมความพร้อม
ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม ผู้สอนและ/หรือผู้คุมสอบจะต้อง
เตรียมความพร้อมให้กับผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมก่อนสอบ
จร ิง เพ ื ่อให ้ผ ู ้ เร ียนที ่ม ีภาวะออทิซ ึมแสดงความรู้
ความสามารถที่แท้จริงของตนเอง โดยผู้สอนและ/หรือผู้
คุมสอบจะต้องทำความคุ้นเคยในเน้ือหาและรูปแบบของ
แบบทดสอบ อาจจะให้ผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึมฝึกน่ัง
สอบ โดยให ้ผ ู ้ เร ียนที ่ม ีภาวะออทิซ ึมอ่านคำชี ้แจง 
ในแบบทดสอบให้ละเอียด ให้ตอบข้อสอบให้ครบทุกข้อ 
หากตอบข้ามข้อต้องให้เขากลับมาทำข้อสอบที่ข้ามไป 

5. กำหนดวิธีการช่วยเหลือและอำนวยความ
สะดวกไว้ในแผนการจัดการศึกษาเฉพาะบุคคล ( IEP) 
และอาจจัดทำเอกสารให้ความรู้เพิ ่มเติมเพื่อให้ผู ้สอน
และ/หรือผู ้ค ุมสอบรับทราบ เพื ่อจ ัดเตร ียมวิธีการ
ช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกตามข้อจำกัดของ
ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมรายบุคคล 

6. การสังเกตและบันทึกการสังเกตในขณะ
ดำเนินการสอบ เมื ่อมีการช่วยเหลือและอำนวยความ
สะดวกตามแผนที ่วางไว้ ผ ู ้สอนและ/หรือผู ้คุมสอบ
จะต้องทำการสังเกตพร้อมบันทึกผลการสังเกต เพื่อนำ
ผลไปประเมิน และปรับปรุงการช่วยเหลือและอำนวย
ความสะดวกให้กับผู ้เรียนที่มีภาวะออทิซึมได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 

7. การประเมินการช่วยเหลือและอำนวยความ
สะดวก อาจจะทำโดยการพิจารณาผลสอบว่าหลังให้  
การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกแล้ว ผลการสอบ
หรือผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนของผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึม
สูงขึ้นกว่าเดิมหรือไม่ หรืออาจมีการเปรียบเทียบกับผล
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การประเมินด้วยวิธีการอื่น ๆ ว่าสอดคล้องกันหรือไม่ 
เพื่อเป็นสารสนเทศให้กับผู้สอนและ/หรือผู ้ที่เกี่ยวข้อง
นำไปปรับปรุง พัฒนา เปลี่ยนแปลง หรือยกเลิกวิธีการ
ช่วยเหลือและอำนวยความสะดวก นอกจากนั้น อาจมี
การศึกษาวิจ ัยเกี ่ยวกับวิธีการช่วยเหลือและอำนวย 
ความสะดวกต่าง ๆ ว่าส่งผลดีหรือผลกระทบต่อผู้เรียนที่
มีภาวะออทิซึมหรือไม่ อย่างไร เพื่อนำผลการศึกษาวจิัย
ไปใช ้ประโยชน์ในการปรับปรุงหร ือพัฒนาวิธ ีการ
ช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกให้มีประสิทธิภาพ
ต่อไป 
 

บทสรุป 
การช ่วยเหลือและอำนวยความสะดวกใน 

การวัดและการประเมินผลการเรียนรู้สำหรับผู้เรียนที่มี
ภาวะออทิซึม ถือเป็นสิ่งจำเป็นที่สถาบันอุดมศึกษาที่รับ
ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมเข้าศึกษาจะต้องจัดให้มี เพ่ือช่วย
ให้ผู้เรียนที่มีภาวะออทิซึมสามารถเข้าถึงเนื้อหาสาระที่
ผู ้สอนต้องการจะวัดและประเมินผลการเรียนรู ้ และ
สามารถแสดงความรู้ความสามารถสอดคล้องเหมาะสม
กับศ ักยภาพ รวมทั ้งคะแนนที ่ ได ้จากการสอบไม่
คลาดเคลื่อนไปจากคะแนนที่แท้จริงของผู้เรียนที่มีภาวะ
ออทิซึม แต่ไม่ทำให้แบบทดสอบขาดความเป็นมาตรฐาน 
โดยวิธีการช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกในการวัด
และการประเมินผลการเรียนรู้ที่นิยมนำมาใช้มี 3 ด้าน 
ได้แก่ ด้านที่ 1 การจัดทำแบบทดสอบ มีสิ ่งที ่ควรให้

ความสำค ัญ ค ือ เน ื ้อหาหร ือสาระในแบบทดสอบ 
ร ูปแบบของแบบทดสอบ ความยากง่ายของข้อสอบ  
การตรวจทานข้อสอบ จำนวนข้อสอบ และการรวบรวม
ข้อสอบเป็นแบบทดสอบ ด้านที่ 2 การเตรียมความพร้อม
ก่อนสอบ ครอบคลุมการจัดเตรียมสภาพแวดล้อมใน 
การสอบ แบ่งออกเป็น การจ ัดสภาพแวดล้อมทาง
กายภาพและการจัดห้องสอบ และการจัดเตรียมอุปกรณ์
จำเป็นที่จะใช้ในการสอบ และด้านที่ 3 การดำเนินการ
สอบ มีสิ่งที่ต้องให้การช่วยเหลือและอำนวยความสะดวก
ในการสอบ คือ ผู้อ่านคำสั่งและข้อคำถามในแบบทดสอบ 
ผู้ช่วยเขียนตอบ การร่างคำตอบ การขยายเวลาในการทำ
แบบทดสอบ การให้หยุดพักระหว่างทำแบบทดสอบ และ
การกระตุ้นเตือนในการทำแบบทดสอบ ซึ่งในแต่ละด้าน
มีหลากหลายวิธี ดังนั ้น ผู ้สอนและ/หรือผู ้ที ่เกี ่ยวข้อง 
ในสถาบันอุดมศึกษา ควรพิจารณาเลือกใช้วิธ ีการ
ช ่วยเหล ือและอำนวยความสะดวกในการวั ดและ 
การประเมินผลการเร ียนรู ้ให้ เหมาะกับผู ้เร ียนท ี ่มี 
ภาวะออทิซึมรายบุคคล เพราะภาวะออทิซึมในผู้เรียนแต่
ละคนอาจมีความแตกต่างกันไป ห้าคนก็ห้าแบบมากน้อย
แตกต่างกัน แต่มีภาวะบางอย่างที ่แสดงออกลักษณะ
เดียวกัน คือ ไม่สบตา ไม่พาที ไม่ชี้นิ้ว นอกจากน้ัน วิธีการ
ช่วยเหลือและอำนวยความสะดวกที่สถาบันอุดมศึกษา
จัดให้ต้องตั ้งอยู ่บนพื้นฐานของความยุติธรรม ไม่เป็น
ว ิธ ีการที ่ทำให ้ผ ู ้ เร ียนที ่ม ีภาวะออทิซ ึมได ้ เปร ียบ 
ผู้เรียนปกติ 
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. ประเภทบทความที่รับตีพิมพ์ 
1.1 บทความวิจัย 
1.2 บทความวิชาการ 
1.3 บทวิจารณ์หนังสือ 
1.4 บทความปริทัศน์ 
1.5 บทความแปล 

2. ขอบเขตเนือ้หาบทความ  
บทความท่ีจะนำมาตีพิมพ์ในวารสารน้ี ต้องเป็นบทความที่มีเน้ือหาเกี่ยวข้องกับการส่งเสริม ฟ้ืนฟู บำบัด รักษา 

การให้การศึกษา การฝึกอาชีพ หรือการวิจัยในบุคคลกลุม่ต่าง ๆ ดังรายละเอียดต่อไปน้ี 
 2.1 คนพิการ 9 ประเภท ตามประกาศกระทรวงศึกษาธิการ พ.ศ.2552 ได้แก่ 

 2.1.1 บุคคลที่มีความบกพร่องทางการเห็น 
  - คนตาบอด 
  - คนตาบอดบางส่วน หรือคนที่มีการเห็นเลือนราง 
 2.1.2 บุคคลที่มีความบกพร่องทางการได้ยิน 
  - คนหูหนวก 
  - คนหูตึง 
 2.1.3 บุคคลที่มีความบกพร่องทางสติปัญญา 
 2.1.4 บุคคลที่มีความบกพร่องทางร่างกายและสุขภาพ 
  - บกพร่องทางระบบประสาท 
  - บกพร่องทางกล้ามเน้ือและกระดูก 
  - ไม่สมประกอบมาแต่กำเนิด 
  - สภาพความบกพร่องทางร่างกาย และสุขภาพอื่น ๆ เช่น ผู้ป่วยโรคต่าง ๆ 

2.1.5 บุคคลที่มีปัญหาทางการเรียนรู ้
2.1.6 บุคคลที่มีความบกพร่องทางการพูดและภาษา 
2.1.7 บุคคลที่มีความบกพร่องทางพฤติกรรมหรืออารมณ์ 
2.1.8 บุคคลออทิสติก 
2.1.9 บุคคลพิการซ้อน 

 
 
 

 

 ข้อก าหนดการตีพิมพ์ 
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 2.2 บุคคลกลุ่มอื่น ๆ ท่ีเก่ียวข้องได้แก่ 
  2.2.1 ผู้สูงอายุที่มีปัญหาทางสุขภาพ 
  2.2.2 ผู้ด้อยโอกาส/ผู้ถูกทอดทิ้ง 
  2.2.3 ผู้ถูกทารุณกรรม 
  2.2.4 ทารกคลอดก่อนกำหนด 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 ข้อก าหนดการตีพิมพ์ 
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ใช้กระดาษขนาด A4  พิมพ์ห่างจากขอบกระดาษ 1 น้ิว ทั้งสี่ด้าน พิมพ์หน้าเดียว ใส่เลขหน้าท่ีมุมบนขวา  จำนวนหน้าของ
เน้ือหารวมตารางและรูปภาพไม่ต่ำกว่า 10 หน้า แต่ไม่ควรเกิน 15 หน้า  
2. ส ่วนต้นของบทความ ประกอบด้วย 1) ช ื ่อเร ื ่องใช ้ต ัวหนา 2) ช ื ่อผ ู ้ เข ียน หน่วยงานที ่ส ังก ัด (ถ ้าม ี ) และ  

e-mail address ใช้ตัวอักษรปกติ โดยระบุทั ้งภาษาไทยและภาษาอังกฤษไว้ที ่ส่วนต้นของบทคัดย่อภาษาไทยและ
ภาษาอังกฤษ  

3. ตัวอักษรในบทความ 
3.1 สำหรับบทความท่ีเป็นภาษาไทย ใช้อักษร TH SarabunPSK ขนาด 16 พ้อยท์ ระยะห่าง 1 บรรทัด ตลอดบทความ 

ตัวเลขให้ใช้เลขอารบิค และศัพท์ที่เป็นภาษาอังกฤษและบทคัดย่อภาษาอังกฤษ ใช้อักษร TH SarabunPSK ขนาด 
16 พ้อยท์เช่นเดียวกัน 

3.2 สำหรับบทความที่เป็นภาษาอังกฤษล้วน ใช้อักษร Times New Roman ขนาด 12 ระยะห่าง 1 บรรทัด ตลอด
บทความ และตัวเลขให้ใช้เลขอารบิค 

4. ส่วนของบทความ 
4.1 ส่วนของบทคัดย่อภาษาไทย ประกอบด้วยคำว่า “บทคัดย่อ” กึ่งกลางหน้ากระดาษตัวหนา และเนื ้อหาของ

บทคัดย่อความยาวประมาณ 250 คำ หรือไม่เกินครึ่งหน้ากระดาษ และคำสำคัญภาษาไทย 3-5 คำ 
4.2 ส่วนของบทคัดย่อภาษาอังกฤษ ประกอบด้วยคำว่า “Abstract” กึ่งกลางหน้ากระดาษตัวหนา และเนื้อหาของ

บทคัดย่อภาษาอังกฤษ ความยาวประมาณ 250 คำ หรือไม่เกินครึ่งหน้ากระดาษ และคำสำคัญภาษาอังกฤษ 3-5 
คำ โดยบทคัดย่อภาษาอังกฤษควรมีเน้ือหาตรงกับบทคัดย่อภาษาไทย  

5. ส่วนของเน้ือหา  
5.1 สำหรับบทความวิจัย ประกอบด้วยหัวข้อหลักต่อไปน้ี 

1)  ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา (Background and Significance of the Study) 
2)  วัตถุประสงค์ (Purpose of the Study)  
3) นิยามศัพท์ (Definition of Terms) 
4) กรอบแนวคิดในการวิจัย (Research Conceptual Framework) 
5)  วิธีดำเนินการวิจัย (Research Methodology) ประกอบด้วย ประชากร กลุ่มตัวอย่างหรือผู ้เข้าร่วมวิจัย 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยและการพัฒนาเครื่องมือ การเก็บรวบรวมข้อมูล การวิเคราะห์ข้อมูล  
6)  ผลการวิจัย (Results)  
7)  อภิปรายและข้อเสนอแนะ (Discussion and Recommendation)  
8)  กิตติกรรมประกาศ (Acknowledgment) (ถ้ามี)  
9)  เอกสารอ้างอิง (References) 
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สำหรับบทความวิชาการ ประกอบด้วยหัวข้อหลักต่อไปน้ี 
1)  บทนำ (Introduction)   
2)  เน้ือเรื่อง (Body) โดยอาจแบ่งเป็นประเด็นหรือหัวข้อย่อยตามความเหมาะสม  
3)  บทสรุป (Conclusion)  
4)  กิตติกรรมประกาศ (Acknowledgment) (ถ้ามี)  
5)  เอกสารอ้างอิง (References) 

การอ้างอิงในเน้ือหาและรายการอ้างอิงท้ายบทความเป็นภาษาอังกฤษทั้งหมด โดยใช้การอ้างอิงรูปแบบ APA 6th Edition 
(American Psychological Association style 6th Edition) 
7. กรณีที่มีตาราง กำหนดหมายเลขตารางและชื่อตารางไว้ด้านบนตารางชิดขอบซ้าย และให้มีเฉพาะเส้นตารางแนวนอน         

เท่าน้ัน 
8. กรณีที่มีภาพ กำหนดหมายเลขภาพและชื่อภาพไว้ใต้ภาพ โดยจัดภาพกึ่งกลางหน้ากระดาษ 
9. บทความที่จะส่งเพื่อพิจารณาตีพิมพ์จะต้องไม่เคยตีพิมพ์ที่ใดมาก่อน และต้องไม่อยู่ในระหว่างการเสนอเพื่อพิจารณา

เผยแพร ่ 
10. ในกรณีที่เป็นบทความแปล ต้องได้รับอนุญาตจากเจ้าของลิขสิทธ์ิ โดยการขออนุญาตให้เป็นไปตามหลักจริยธรรมสากล 
11. ข้อความ เนื้อหา รูปภาพ และตาราง ที่ตีพิมพ์ในวารสาร เป็นความรับผิดชอบของผู้เขียนบทความแต่เพียงผู้เดียว มิใช่

ความคิดเห็นและความรับผิดชอบของกองบรรณาธิการวารสารวิทยาลัยราชสุดา กองจัดการ และวิทยาลัยราชสุดา  
12. การตรวจแก้ไขต้นฉบับ บรรณาธิการวารสารฯ ขอสงวนสิทธ์ิในการตรวจแก้ไขและตีพิมพ์ตามลำดับก่อนหลังตามความ

เหมาะสม  
13. เมื่อบทความวิจัยหรือบทความวิชาการได้รับการพิจารณาจากผู้ทรงคุณวุฒิให้ลงตีพิมพ์ ผู้เขียนบทความจะต้องสมัครเป็น

สมาชิกวารสารก่อนการตีพิมพ์ 
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การส่งบทความ ส่งได้ตลอดปี ตามวิธีต่อไปน้ี  
1. จัดทำบทความต้นฉบับตามคำแนะนำสำหรับผู้เขียนบทความ   
2. กรอกแบบฟอร์มเสนอบทความเพ่ือตีพิมพ์ โดยชำระเงินค่าธรรมเนียมตีพิมพ์บทความ พร้อมทั้งเก็บหลักฐาน 

การชำระเงิน 
3. ส่งเอกสารข้อ 1-2 มาตามวิธีต่อไปน้ี 

3.1  ส่งไฟล์อิเล็กทรอนิกส์ต้นฉบับในรูปแบบ doc/docx และ pdf file ทางจดหมายอิเล็กทรอนิกส์ ไปที่ E-mail 
address:  rs-journal@hotmail.com  โดยใช้ชื่อเรื่อง (Subject) ว่า “ส่งบทความเพ่ือพิจารณาตีพิมพ์ของ... (ชื่อเจ้าของ
บทความชื่อแรก).....” 
3.2  ส่งไฟล์อิเล็กทรอนิกส์ต้นฉบับด้วยการ upload เข้าสู่ระบบฐานข้อมูลวารสาร ท่ี   
      https://so03.tci-thaijo.org/index.php/RSjournal/index   
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ค่าธรรมเนียมตีพิมพ์บทความ   
  3,000 บาท (สามพันบาทถ้วน) สำหรับบทความภาษาไทยและบทความภาษาอังกฤษ 
  ผู้สนใจส่งบทความเข้ารับการตีพิมพ์ของวารสารวิทยาลัยราชสุดาเพื่อการวิจัยและพัฒนาคนพิการ สามารถ 
ดาวน์โหลดแบบเสนอบทความตีพิมพ์ได้ที่เว็บไซต์  https://rs.mahidol.ac.th/rs-journal/index.php และส่งแบบเสนอ
บทความตีพิมพ์ได้ที ่

1. E-mail: rs-journal@hotmail.com  หรือ  
2. บรรณาธิการวารสารวิทยาลัยราชสุดาเพ่ือการวิจัยและพัฒนาคนพิการ (ส่งบทความ) 

วิทยาลัยราชสุดา มหาวิทยาลัยมหิดล 
111 หมู่ 6 ถนนพุทธมณฑลสาย 4 ตำบลศาลายา อำเภอพุทธมณฑล จังหวัดนครปฐม 73170  
โทรศัพท์ 0 2889 5315-9 ต่อ 1119  โทรสาร 0 2889 5308 

การชำระเงินค่าธรรมเนียมตีพิมพ์บทความ  
1. โอนเงินผ่าน QR code ชื่อบัญชี วิทยาลัยราชสุดา มหาวิทยาลัยมหิดล Biller ID:099400015837816 รหัส

อ้างอิง 100016001001 และกรุณาส่งหลักฐานการโอนเงิน พร้อมแบบเสนอบทความตีพิมพ์ มายังอีเมล
วารสาร rs-journal@hotmail.com 

 
2. กรณีที่ท่านเปลี่ยนแปลงที่อยู่ กรุณาแจ้งให้กองบรรณาธิการวารสารทราบล่วงหน้าไม่น้อยกว่า 1 เดือน ก่อน

กำหนดวารสารออก  
3. กำหนดออกวารสารฯ ปีละ 2 ฉบับ (ทั้งน้ีเริ่มต้ังแต่ปี 2562 เป็นต้นไป) 

 

 ค่าธรรมเนียมตีพิมพ์บทความ 

mailto:rs-journal@hotmail.com%20หรือ
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ข่าวประชาสัมพันธ์ 
ปริญญาตรี หลักสูตรศิลปศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาหูหนวกศึกษา 
สำเร็จการศึกษาแล้ว สามารถประกอบอาชีพด้านต่าง ๆ ดังน้ี 

วิชาเอกการออกแบบเชิงพาณิชย์ 
- ผู้ประกอบการด้านงานออกแบบผลิตภัณฑท์ี่ผลิตจากเซรามิก ไม้ และผ้า 

- ผู้ปฏิบัติงานในองค์กรหรือหน่วยงานที่เก่ียวข้องกับงานออกแบบผลติภัณฑ์ที่ผลิตจากเซรามิก ไม้ และผ้า 

วิชาเอกล่ามภาษามือไทย 
- นักวิชาชีพล่ามภาษามือไทย 

- นักวิชาการศึกษา (ปฏิบัติงานล่ามภาษามือ) 

ปริญญาตรี หลักสูตรศึกษาศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาการศึกษาของคนหูหนวก 
สำเร็จการศึกษาแล้ว สามารถประกอบอาชีพด้านต่าง ๆ ดังน้ี 

- ครูที่จัดการเรียนรู้สำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการได้ยินระดับชั้นปฐมวัยและประถมศึกษา 

- นักวิชาการทางการศึกษาด้านการศึกษาของคนหูหนวกระดับชั้นปฐมวัยและประถมศึกษา 

ปริญญาโท หลักสูตรศิลปศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาวิทยาการฟื้นฟูสมรรถภาพคน  (ภาคปกติและภาคพิเศษ) 
สำเร็จการศึกษาแล้ว สามารถประกอบอาชีพด้านต่าง ๆ ดังน้ี 

- นักให้คำปรึกษาด้านการฟื้นฟูสมรรถภาพคนพิการ 

- นักเทคโนโลยีสิ่งอำนวยความสะดวก 

- นักวิชาการด้านการฟื้นฟูสมรรถภาพคนพิการ 

- บุคลากรในองค์กรด้านคนพิการ  

ปริญญาโท หลักสูตรศึกษาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการศึกษาสำหรับบุคคลที่มีความต้องการพเิศษ  

(ภาคพิเศษ) 
สำเร็จการศึกษาแล้ว สามารถประกอบอาชีพด้านต่าง ๆ ดังน้ี 

- นักวิชาการทางการศึกษาพิเศษ 

- ครูและบุคลากรทางการศึกษาทั้งในและนอกระบบ ระดับการศึกษาขั้นพื้นฐาน อาชีวศึกษา อุดมศึกษา 

ปริญญาเอก หลักสูตรปรัชญาดุษฎีบัณฑิต สาขาวิชาการพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ (ภาคพิเศษ) 
สำเร็จการศึกษาแล้ว สามารถประกอบอาชีพด้านต่าง ๆ ดังน้ี 

- นักวิชาการ ผู้เชี่ยวชาญด้านการพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ 

- นักวิจัยด้านการพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ 

- ที่ปรึกษาด้านการพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ 
 

             สอบถามรายละเอียดเพิ่มเติมได้ที่ งานบริการการศึกษาและกิจการนักศึกษา วิทยาลัยราชสุดา 
              โทรศัพท์ 0 2889 5315-9 ต่อ 1234 – 1237, โทรสาร 0 2889 5308 
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