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บทบรรณาธิการ

สวัสดีสมาชิกที่รักทุกท่าน วารสารฉบับที่ 

1 ของปี 2562 มีเนื้อหาทางวิชาการที่น่าสนใจของ

นิพนธ์ต้นฉบับจ�ำนวน 4 เรื่อง คือ เรื่องที่ 1 การ

ศกึษาผลของแบบฝึกหดัการรบัรูท้างสายตาต่อการ

พัฒนาทักษะการอ่านการเขียนในเด็กที่มีความ

บกพร่องทางการเรยีน: กรณศีกึษาในเด็กชาย 5 คน 

ซึ่งผลการศึกษานี้เป็นแนวทางส�ำหรับผู้ปกครอง

ของเด็กที่มีความบกพร่องทางการเรียนด้านการ

อ่านและการเขยีน สามารถน�ำแบบฝึกหดันีไ้ปใช้ได้

ภายใต้การให้ค�ำแนะน�ำของนักกิจกรรมบ�ำบัดต่อ

ไป เรื่องท่ี 2 เป็นเรื่องท่ีเก่ียวข้องกับเจตจ�ำนงใน

การดื่มสุราของวัยรุ่น และวัยผู้ใหญ่ตอนต้นโดยใช้

แนวคิดปรากฏการณ์วิทยา ซึ่งสามารถน�ำผลการ

ศึกษาไปเป็นองค์ความรู้พื้นฐานในการอธิบาย

เกี่ยวกับเจตจ�ำนงในการดื่มสุราของวัยรุ่น และวัย

ผู้ใหญ่ตอนต้น เพื่อที่นักกิจกรรมบ�ำบัดที่ท�ำงาน

เกี่ยวกับผู้ที่มีปัญหาการเสพสุราจะน�ำความรู้นี้ไป

ใช้ประกอบการวางโปรแกรมการป้องกนัและบ�ำบัด

ผู้ที่เสพติดสุราให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น เรื่องที่ 

3 เป็นการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความคิด

ความเข ้าใจและพฤติกรรมการปรับตัวกับผล

สัมฤทธิ์ทางการเรียนของเด็กสมาธิส้ันและซนผิด

ปกติ ด้วยเครื่องมือประเมินพัฒนาการด้านความ

คิดความเข้าใจ และผูป้กครองของกลุม่ตัวอย่างตอบ

ค�ำถามการสัมภาษณ์เก่ียวกับพฤติกรรมการปรับ

ตวัด้านการตดิต่อสือ่สาร กจิวตัรประจ�ำวนัและการ

เข้าสังคมด้วยแบบทดสอบพฤติกรรมการปรับตัว 

ผลสัมฤทธิท์างการเรียนรวบรวมได้จากแบบบันทกึ

ผลการเรียนของโรงเรียนโดยผ่านการอนุญาตจาก

ผู้ปกครองที่ท�ำให้เห็นว่านักกิจกรรมบ�ำบัดต้องให้

ความส�ำคัญต่อการช่วยเหลือเด็กสมาธิสั้นและซน

ผิดปกติตามขอบเขตการปฏิบัติงานเพื่อประเมิน

และบ�ำบัดด้านความคดิความเข้าใจ พฤตกิรรมการ

ปรับตัวและการท�ำกิจกรรมการศึกษาเล่าเรียนต่อ

ไป เร่ืองที่ 4 เป็นเร่ืองของการประยุกต์อุปกรณ์

เสริมมอืแบบง่ายร่วมกบัอปุกรณ์พยงุข้อมอืเพือ่จดั

ท่ามอืและข้อมอืให้อยูใ่นท่าใช้งานของผูป่้วยเดก็ที่

มีอาการ Claw Hand Deformity ซึ่งนักกิจกรรม

บ�ำบัดให้สวมใส่อปุกรณ์เสรมิมอืแบบ Wrist Cock 

Up Splint  ในช่วงเวลากลางวันและอุปกรณ์เสริม

มือแบบ Figure of Eight Splint  ส�ำหรับใส่ใน

เวลากลางคืน แต่เนื่องจากผู้ป่วยเด็กไม่ให้ความ

ร่วมมือในการสวมใส่อุปกรณ์เสริมมือทั้งสองแบบ 

ผู้วิจัยจึงได้ประยุกต์วิธีและพัฒนาอุปกรณ์พยุงข้อ

ให้สามารถแก้ไขอาการผิดรูปทั้งข้อมือตกร่วมกับ

อาการ Claw Hand Deformity ให้สามารถสวม

ใส่ได้ในเวลาเดียวกัน ท�ำให้ได้นวัตกรรมของ

อปุกรณ์พยงุข้อแบบใหม่เพือ่แก้ไขอาการข้อมอืตก

จากการถูกบาดแผลดึงรั้งร่วมกับมี Claw Hand 

Deformity 



กองบรรณาธิการหวังเป็นอย่างยิ่งว ่า

นพินธ์ต้นฉบบัในเล่มนีจ้ะช่วยให้ผูอ่้านสามารถน�ำ

เนื้อหาที่ได้ไปต่อยอดองค์ความรู้และน�ำไปใช้ให้

เกิดประโยชน์ได้ต่อไปในการท�ำงาน และกอง

บรรณาธิการมีความยินดีท่ีจะเปิดรับบทความ

วิชาการและสิ่งที่เป็นสาระประโยชน์ตลอดจน

ประสบการณ์ในการท�ำงานจากสมาชิกและท่านผู้

สนใจทุกท่านมาเผยแพร่เพื่อเป็นการแลกเปลี่ยน

ทัศนะเชิงวิชาการซึ่งกันและกัน โดยสามารถดูค�ำ

แนะน�ำส�ำหรับผู้ส่งบทความลงพิมพ์ได้ที่ท้ายเล่ม

ของวารสารค่ะ แล้วพบกันใหม่ในฉบับหน้า....

สวัสดีค่ะ

		  เพื่อนใจ  รัตตากร
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นิพนธ์ต้นฉบับ

บทคัดย่อ

การศกึษาครัง้นีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่ทดสอบ

ผลของแบบฝึกหัดการรับรู้ทางสายตา เพื่อส่ง

เสริมทักษะการอ่าน การเขียนและการรับรู้ทาง

สายตา ในเด็กที่มีความบกพร่องทางการเรียน 

กลุ่มตัวอย่างเป็นเด็กชาย 5 คน ท่ีได้รับการ

วนิจิฉยัจากแพทย์ผู้เชีย่วชาญว่าเป็นเดก็ทีม่คีวาม

บกพร่องทางการเรียน ด้านการอ่านและการ

เขียน อายุระหว่าง 7 ปี 8 เดือนถึง 10 ปี โดย

การให้แบบฝึกหดัการรบัรูท้างสายตาในการศกึษา

ครั้งนี้ ใช้เวลาทั้งสิ้น 2 เดือน ทั้งหมด 32 แบบ

ฝึกหัด ผลการศึกษาพบว่า ความสามารถด้าน

การอ่าน จากการวดัโดยใช้แบบประเมนิผลสมัฤทธิ์

ทางการเรยีน (Wide Range Achievement Test, 

WRAT-Thai) เดก็กลุม่ท่ีมคีวามบกพร่องทางการ

เรยีนกลุม่ตวัอย่าง มคีวามสามารถด้านการอ่าน

เพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

หลงัจากท�ำแบบฝึกหัดการรบัรูท้างสายตา นอกจาก

นี้ความสามารถด้านการรับรู้ทางสายตา ซึ่งวัด

โดยแบบประเมนิการรบัรูท้างสายตา (Developmental 

Test of  Visual Perception Second Edition, 

DTVP-2) พบว่าความสามารถด้าน Visual-Motor 

Integration มีคะแนนเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถติิทีร่ะดบั 0.05 จากการศกึษาครัง้นีแ้สดง

ให้เหน็ว่าเดก็มกีารอ่านทีดี่ขึน้หลงัจากได้รบัการ

ท�ำแบบฝึกหัดการรบัรูท้างสายตา ดงันัน้ผูป้กครอง

ของเด็กทีม่คีวามบกพร่องทางการเรียนด้านการ

อ่านและการเขียน สามารถน�ำแบบฝึกหัดนี้ไป

ใช้ได้ภายใต้การให้ค�ำแนะน�ำของนักกิจกรรม

บ�ำบัด

Abstract

	 This study examined the effect of 

visual perception worksheets in 5 boys 

diagnosed with learning disorders (LD). All 

the children were practiced with 32 visual 

perception worksheets for 2 months by their 

parents. After 2 months, they were evaluated 

the reading and writing performance by using 

the Wide Range Achievement Test, WRAT-

Thai. The Developmental Test of   Visual 

Perception Second Edition, DTVP-2 was used 

to measure visual perception abilities. The 

results of this study revealed that reading 

กรพินธุ์ ดวงทองพล*
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performance in children with learning disorders 

(LD) significantly increased (p-value < 0.05) 

but there was no change in writing performance. 

There was a significant increase in visual 

motor integration ability (p-value < 0.05). This 

study showed that children with learning 

disorders were better at reading after they 

had been doing visual perception worksheets. 

This research suggests that parents whose 

children with learning disorders may use the 

visual perception worksheets to improve the 

reading and writing skill. However, parents 

may use this worksheets upon the suggestion 

of an occupational therapist.

บทน�ำ

ปัญหาการเรียนเป็นปัญหาที่พบได้บ่อย 

อาจพบได้ในกลุ่มเด็กป่วยที่มีโรคทางกายและ

เดก็ปกตทิัว่ไปในชมุชน แม้จะมสีาเหตหุรอืปัจจยั

หลากหลายทีก่ระทบต่อผลสมัฤทธิท์างการเรยีน

ของเดก็ แต่อกีสาเหตหุนึง่ทีท่�ำให้เดก็ไม่สามารถ

พัฒนาการเรียนรู้ได้เหมือนเด็กคนอื่นท่ัวไปคือ 

ความบกพร่องของทักษะการเรียน (learning 

disability) ซึ่งเกิดจากการท�ำงานผิดปกติของ

สมองในบางบริเวณ ที่เกิดจากพัฒนาการล่าช้า

หรอืเบีย่งเบนจากปกต ิซึง่ส่วนหนึง่เกดิจากปัจจยั

ด้านพนัธกุรรม แม้การวนิจิฉยัจะเกดิขึน้เมือ่เด็ก

เข้าสู่วัยเรียน โดยเฉพาะเมื่อเรียนในชั้นประถม

ศกึษา แต่ด้วยความรูท้ีเ่กดิจากผลการวจิยัในช่วง

หลังท�ำให้ทราบความเชื่อมโยงระหว่างทักษะ

บางประการท่ีเริ่มเบี่ยงเบนในช่วงปฐมวัยกับ

ทกัษะพืน้ฐานเพือ่เตรยีมความพร้อมส�ำหรบัการ

อ่าน เขียน และค�ำนวณ ซึ่งสามารถตรวจพบ

และให้การบ�ำบดัช่วยเหลืออย่างมีประสทิธภิาพ 

(นิชรา เรืองดารกานนท์, 2554) ภาวะนี้เป็น

ลกัษณะของกลุม่อาการทีห่ลากหลายอย่างชดัเจน

ถงึความยากล�ำบากในการเข้าใจและการใช้ทกัษะ

ในการฟัง พูด (Aphasia) อ่าน (Dyslexia) เขียน 

(Dysgraphia) การให้เหตุผลหรือทักษะทาง

คณิตศาสตร์ (Acalculia) หมายรวมถึง ความ

บกพร่องทางการรับรู้ การได้รับบาดเจ็บทาง

สมอง (Brain damage) แต่ไม่ครอบคลุมความ

บกพร่องทางการเรียนรู้อันเนื่องมาจากความ

บกพร่องอื่น เช่น ความบกพร่องทางสายตา 

ความบกพร่องทางการได้ยิน ความบกพร่องทาง

ร่างกาย ความบกพร่องทางสติปัญญา ความ

บกพร่องทางอารมณ์ หรอือทิธพิลจากภายนอก 

เช่น ความแตกต่างทางวัฒนธรรม ความด้อย

โอกาสทางเศรษฐกิจและสังคม หรือการสอนที่

ไม่ถูกต้อง โดยบุคคลที่มีความบกพร่องทางการ

เรียนรู้อาจแสดงออกถึงปัญหาทางพฤติกรรม 

ความไม่เป็นระบบระเบียบ ปัญหาทางการรับรู้

ทางสังคมและการปฏิสัมพันธ์กับผู้อ่ืน ซ่ึงเป็น

ปัญหาความบกพร่องที่ไม่ได้เกื้อหนุนต่อสภาพ

ความบกพร่องทางการเรยีนรูโ้ดยตรง (ผดงุ อารยะ

วิญญู, 2542) ปัญหาที่พบทางการอ่าน ได้แก่ 

อ่านได้ช้า อ่านข้าม สะกดค�ำผิด ผันเสยีงวรรณยุกต์

ไม่ได้ ไม่เข้าใจค�ำสมัผสั (มนทั สงูประสทิธิ,์ 2555) 

จากการศึกษาท่ีพบว่าภาวะน้ีมีสาเหตเุกีย่วเนือ่ง

กบัการท�ำงานของสมองและระบบประสาทส่วน

กลาง ปัญหาที่พบทางการอ่านข้างต้นจึงมีส่วน

เกี่ยวข้องกับปัญหาพื้นฐาน ได้แก่ การมีความ

ผดิปกตด้ิานการรับรู้ทางสายตา (Visual perception) 

เช่น การคงช่วงความสนใจในการมองเหน็ (Visual 
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attention) การแยกแยะสิ่งที่มองเห็น (Visual 

discrimination) การจดจ�ำและแยกแยะรูปทรง

ของวตัถ ุ(Form Constancy) การรบัรูเ้รือ่งต�ำแหน่ง

และทิศทางของวัตถุ (Position in Space) การ

รับรู้ความสัมพันธ์ของวัตถุกับสิ่งอื่น (Spatial 

Relations) การจัดล�ำดับส่ิงที่มองเห็น (Visual 

sequencing memory ) (Kramer, 2010) โดย

อาจมีที่มาจากความบกพร่องด้านประมวลผล

ข้อมูลจากการมองเห็น (Visual information 

processing disorder: VIPD) (Facoetti, 2010) 

เนือ่งจากเดก็ต้องใช้สายตารับรู้รูปตัวอักษรแต่ละ

ตัวเข้าคู่กับเสียงของมัน (Grapheme-phoneme 

mapping) ท�ำการถอดรหสัเป็นเสยีงในภาษาพดู 

(Decoding ability) และใช้ความจ�ำ  (Memory) 

เชือ่มโยงสู่หลกัการอ่านการเขียน เดก็ต้องพัฒนา

ความสามารถของสมองให้ล�ำดบัอกัษรทีเ่ป็นค�ำ

และกลุ่มค�ำ (Letter sequences) จนกระทั่งอ่าน

เป็นค�ำได้อัตโนมัติอย่างถูกต้อง (Accuracy) นึก

ค�ำศพัท์เองได้ (Word recognition) อ่านได้อย่าง

คล่องแคล่ว (Fluency) และมีความเข้าใจต่อเนื้อ

ความทีอ่่าน (Comprehension) (มนทั สูงประสทิธิ,์ 

2555) ปัญหาท่ีพบทางการเขียน ได้แก่ การเขยีน

พยัญชนะหรือตัวเลขสลับกัน เช่น ม-น, p-q,  

6-9 การเขียนล�ำดับอักษรผิด ปัญหาเหล่านี้มี

ปัญหาพ้ืนฐานจากการมีความบกพร่องในการ

เชื่อมโยงหน่วยย่อยของค�ำกับเสียง (Auditory 

information processing disorder: AIPD) มีผล

ท�ำให้ยากล�ำบากในการเขยีนตามค�ำบอกซึง่เป็น

ผลต่อเนื่องจากปัญหาการอ่าน อีกหนึ่งปัญหา

พ้ืนฐานทีพ่บคอืการมคีวามบกพร่องในการบงัคบั

กล้ามเนื้อมือ (Motor skills disorders and 

developmental coordination disorders) ท�ำให้

ไม่สามารถเขียนได้ตามปกต ิ (มนัท สงูประสิทธิ,์ 

2555) จากปัญหาการเรียนที่ได้กล่าวมา พบว่า

ทั้ง ๆ ที่เด็กมีระดับเชาวน์ปัญญาปกติ การรับรู้

ในส่วนอืน่ปกตดิ ีท�ำให้คนรอบข้างมองดูว่าเป็น

เด็กฉลาดดี แต่สงสัยว่าท�ำไมจึงเรียนไม่ได้ดี ตัว

เด็กเองมองเห็นภาพตัวเองไม่ดี รู้สึกมีปมด้อย 

ล้มเหลว ยิง่เรยีนกย่ิ็งท�ำไม่ได้ เมือ่พ่อแม่และครู

คาดหวังว่าเด็กดูรู้เรื่อง แต่ผลการเรียนออกมา

ไม่ด ีจงึมกัดวุ่า ต�ำหน ิเคีย่วเขญ็ ท�ำให้เกดิปัญหา

อารมณ์ เช่น ซึมเศร้า หงุดหงิดง่าย วิตกกังวล 

และปัญหาพฤติกรรม ดื้อ ต่อต้าน ก้าวร้าว หนี

เรยีน ตามมา ซึง่แนวทางการช่วยเหลอืในปัจจบุนั

ประกอบด้วย การให้ความรู้แก่พ่อแม่และครู

เกี่ยวกับลักษณะอาการและสาเหตุของโรค โดย

ย�้ำว่าไม่ได้เกิดจากระดับสติปัญญาหรือปัญหา

ความรับผิดชอบ และเด็กสามารถเรียนรู้ได้โดย

การจัดท�ำแผนการศึกษารายบุคคล (IEP) ให้

เหมาะสมกบัความสามารถตาม พ.ร.บ.การศกึษา

แห่งชาติ พ.ศ. 2542 เช่น การเรียนการสอนที่

อาศัยการฟังมากกว่าการอ่านส�ำหรับเด็กที่มี

ความบกพร่องทางการอ่าน การออกหนังสือ

รบัรองความพกิาร เพราะเดก็ต้องได้รบัการฟ้ืนฟู

สมรรถภาพและการช่วยเหลือตาม พ.ร.บ. การ

ฟื้นฟูสมรรถภาพคนพิการ พ.ศ. 2534 และการ

รักษาปัญหาหรือโรคทางจติเวชท่ีมักพบร่วมด้วย 

เช่น สมาธสิัน้ ซมึเศร้า วติกกงัวล เป็นต้น (ศริไิชย 

หงษ์สงวนศรี, 2548) Marianne Frostig (1973) 

นักการศึกษาและนักจิตวิทยาผู้สนใจศึกษาและ

พัฒนาแบบประเมินด้านการรับรู้ทางสายตาได้

กล่าวถึงความสาคัญของตัวแปรดังกล่าวว่าการ

รับรู้ทางสายตาที่ดีท�ำให้เราเห็นสิ่งต่าง ๆ รู้ถึง

ลกัษณะ และเข้าใจความสมัพนัธ์ ซึง่ช่วยพฒันา
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ทักษะส�ำคัญที่จ�ำเป็นต่อความส�ำเร็จทางการ

เรยีน โดยในปี 1963 Frostig และคณะ ได้ท�ำการ

ศกึษาการรบัรูท้างสายตากบักลุม่ตวัอย่างระดบั

ชั้นอนุบาลถึงชั้นประถมศึกษาปีที่ 2 จ�ำนวน 

1,800 คน พบผลว่า การรับรู้ทางสายตามี

พฒันาการไปตามระดบัอายุ และมคีวามส�ำคญั

อย่างมากต่อความสามารถทางการเรียน รวม

ทัง้ยงัพบว่า เด็กส่วนใหญ่ท่ีประสบความยุ่งยาก

ทางการเรียนเป็นกลุ่มท่ีมีการรับรู้ทางสายตา

บกพร่อง (Frostig, Levefer, & Whittlesey, 1964) 

นอกจากการศึกษาของ Frostig และคณะ ยังมี

ผลการศึกษาจ�ำนวนมากสนับสนุนว่าการรับรู้

ทางสายตามีความเกี่ยวข้องกับความสามารถ

และผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนในด้านต่าง ๆ 

ตัวอย่างเช่น ในด้านการอ่าน Kavale (1982) ได้

ท�ำการศึกษาวิเคราะห์อภิมาน (meta-analysis) 

จากตัวอย่างงานวิจัยจ�ำนวน 161 เรื่อง พบว่า 

การรบัรูท้างสายตามคีวามสมัพนัธ์กบัผลสมัฤทธ์ิ

ด้านการอ่าน (reading achievement) อย่างมี

นยัส�ำคญัทางสถติ ิและสามารถใช้เป็นตวัท�ำนาย

ความสามารถด้านการอ่าน (reading performance) 

ของเด็กได้โดยเฉพาะในระดับชั้นอนุบาลและ

ประถมศึกษา เช่นเดียวกับด้านการเขียน มีผู้

ศกึษาในกลุม่ตวัอย่างชัน้ประถมศกึษาปีที ่1 พบ

ว่า การรับรู้ทางสายตามีความสัมพันธ์กับความ

สามารถด้านการเขียน (Yost & Lesiak, 1980) 

และความผิดพลาดในการเขียนของเด็ก อย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติ (Lewis & Lewis, 1965) การ

รบัรูท้างสายตาเป็นเสมอืนสะพานทีเ่ชือ่มระหว่าง

มนษุย์และสิง่แวดล้อมรอบตวัซึง่เป็นสิง่ทีส่�ำคญั

และจ�ำเป็นอย่างมากในการด�ำรงชวีติของมนษุย์ 

การรับรู้ทางสายตาท�ำให้บุคคลรับรู้และเรียนรู้

เก่ียวกับสิง่แวดล้อม เมือ่มนษุย์มกีารเรยีนรูเ้ก่ียว

กับการรับรู้ (perceptual learning) และพัฒนา

ทักษะทางด้านการรับรู้มากขึ้นก็จะส่งเสริมให้

สามารถแยกแยะรายละเอียดของสิ่งที่มองเห็น

ได้ดียิ่งขึ้น ทั้งนี้การรับรู้ทางสายตาดังกล่าวต้อง

อาศยัประสบการณ์เดิมและการฝึกฝน ตลอดจน

การกระตุ้นจากสิง่แวดล้อมท่ีเหมาะสมสอดคล้อง

เข้ามาช่วยในการพฒันาทกัษะทางด้านการรับรู้

ทางสายตา หากบุคคลขาดการฝึกฝนหรือได้รับ

การกระตุ้นจากสิ่งแวดล้อมไม่เหมาะสมและไม่

เพยีงพอ กจ็ะส่งผลให้เกดิความบกพร่องทางการ

รับรู้ทางสายตาตามมา เด็กที่มีความบกพร่อง

ทางด้านการรบัรูท้างสายตาจะมีความยากล�ำบาก

ในการรู้จกัวตัถ ุทราบความสมัพนัธ์ระหว่างวตัถุ

กับสิ่งแวดล้อมผิดแปลกไป เช่น ผิดรูปแบบ รับ

รู้ได้ไม่แน่นอน การท�ำกิจวัตรประจ�ำวันงุ่มง่าม 

เชื่องช้า ผิดพลาดบ่อยและน�ำไปสู่ปัญหาด้าน

การเรียน นอกจากนี้ ยังพบปัญหาด้านอารมณ์

และความสามารถในการปฏบัิตติ�ำ่กว่าเด็กในวัย

เดยีวกนั (Frostig, Maslow, Lefever & Whittlesey, 

1963) กล่าวได้ว่าต้องอาศัยการรับรู้ทางสายตา

เป็นพืน้ฐาน เป็นองค์ประกอบของกระบวนการ

ประมวลผลข้อมูลทางสายตาที่จ�ำเป็นต่อความ

สามารถในการเรียน เช่น การอ่าน การเขียน 

(Case-Smith & Hass-Johnson, 2001) 

	 ดงัน้ัน จากผลการศึกษาทีก่ล่าวมาข้าง

ต้น ผู้วิจัยจึงมีแนวคิดว่ากิจกรรมที่เพิ่มการรับรู้

ทางสายตาน่าจะมีส่วนช่วยเพิ่มทักษะทางการ

อ่านและการเขียนได้ แต่ในปัจจุบันการบ�ำบัด

การรับรู้ทางสายตายังไม่มีแบบฝึกหัดที่ใช้ฝึก

ส�ำหรับเด็กที่มีปัญหาการรับรู้ทางสายตาที่เป็น

รูปแบบท่ีเด็กจะสามารถใช้ฝึกฝนกับครูฝึกหรือ
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ท่ีบ้านได้ ผู้วิจัยจึงมีแนวคิดที่จะท�ำแบบฝึกหัด

การรับรู้ทางสายตาข้ึนมาและใช้ทดสอบในเด็ก

ทีม่คีวามบกพร่องทางการเรยีนด้านการอ่านและ

การเขียน ซึ่งผลจากการศึกษาในครั้งน้ีจะเป็น

แนวทางในการให้การช่วยเหลือเด็กที่มีความ

บกพร่องทางการเรียน ด้านการอ่าน การเขียน 

ที่มีปัญหาการรับรู้ทางสายตา ได้มีแบบฝึกหัด

ส�ำหรับใช้ฝึกการรับรู้ทางสายตาอย่างเป็นรูป

แบบมากขึ้น

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

	 1. เพือ่ศกึษาผลของแบบฝึกหดัการรับ

รูท้างสายตาทีม่ต่ีอการพฒันาการรบัรูท้างสายตา

ในเด็กที่มีความบกพร่องทางการเรียน

	 2. เพือ่ศกึษาผลของแบบฝึกหดัการรับ

รู้ทางสายตาที่มีต่อการพัฒนาทักษะการอ่าน

และการเขียนในเด็กที่มีความบกพร่องทางการ

เรียน

สมมติฐานการวิจัย 

	 1. แบบฝึกหัดการรับรู้ทางสายตามีผล

ต่อการพฒันาการรบัรูท้างสายตาในเด็กท่ีมีความ

บกพร่องทางการเรียน

	 2. แบบฝึกหัดการรับรู้ทางสายตามีผล

ต่อการพัฒนาทักษะการอ่านและการเขียนใน

เด็กที่มีความบกพร่องทางการเรียน

ระเบียบวิธีวิจัย 

	 การวจิยัครัง้นี ้ผูว้จิยัใช้วิธกีารศกึษาวจิยั

แบบแผนการวิจัยแบบกึ่งทดลอง (Quasi 

Experimental Research) แบบแผนการวิจยัแบบ 

One Group Pretest-Posttest Design โดยวิจัย

ในกลุ่มตัวอย่างเด็กท่ีมีความบกพร่องทางการ

เรียน ในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑล 

จ�ำนวน 5 คนโดยใช้วิธีการเลือกแบบเจาะจง 

(Purposive Sampling) ซึ่งเป็นเด็กที่ได้รับการ

วนิจิฉยัจากแพทย์ผูเ้ชีย่วชาญว่ามคีวามบกพร่อง

ทางการเรยีน โดยมีความบกพร่องด้านการอ่าน

และการเขียน 

	 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวจิยัครัง้นีป้ระกอบด้วย

	 1. แบบสอบถามข้อมลูส่วนบคุคล ได้แก่ 

เพศ อายุ การวินิจฉัย การรักษาท่ีได้รับ โรค

ประจ�ำตัว ปัญหาทางสายตา ระดับช้ันที่เรียน 

ลักษณะห้องเรียน ลักษณะโรงเรียน

	 2. แบบประเมินการรับรู้ทางสายตา 

(Developmental Test of Visual Perception 

Second Edition, DTVP-2)

	 3. แบบประเมนิผลสมัฤทธิท์างการเรยีน 

(Wide Range Achievement Test, WRAT-Thai) 

ใช้ส�ำหรบัประเมนิความสามารถในการอ่านและ

การเขียน 

	 4. แบบฝึกหัดการรับรู ้ทางสายตา 

ประกอบไปด้วยแบบฝึกหัด 5 แบบฝึกหัด คือ 

Form Constancy คือ ความคงที่ของรูปทรง 

Visual Closure คือ การรับรู้ภาพท่ีสมบูรณ ์

Figure-Ground คือ การรับรู้ภาพซ้อน Position 

in Space คอื การรบัรูต้�ำแหน่ง Spatial Relations 

คือ มิติสัมพันธ์ มีการตรวจสอบคุณภาพเครื่อง

มือการวิจัยโดยการน�ำแบบฝึกหัดการรับรู้ทาง

สายตาไปปรึกษาผู้เชี่ยวชาญ จ�ำนวน 3 ท่าน 

แล้วน�ำมาปรับปรุงแก้ไขเพิ่มเติมเพื่อความถูก

ต้อง ท�ำการทดลองโดยกลุ่มตัวอย่างจะได้รับ

แบบฝึกหัดการรบัรูท้างสายตาซ่ึงใช้การเขียนและ

การวาดภาพ  โดยท�ำแบบฝึกหัดที่บ้านต่อเนื่อง
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กันเป็นเวลา 8 สัปดาห์ รวมทั้งสิ้น 32 ครั้ง ใช้

ระยะเวลาทั้งสิ้น 2 เดือน

การวิเคราะห์ข้อมูล 

	 น�ำข้อมลูทีไ่ด้มาวเิคราะห์โดยใช้โปรแกรม

คอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูปเพื่อการวิจัย  สถิติที่ใช้ใน

การวิเคราะห์ข้อมูลประกอบด้วย ค่ามัธยฐาน 

(Median) ส่วนเบี่ยงเบนควอไทล์ (Quartile 

deviation; Q.D.) และใช้  Wilcoxon Singed Rank 

Test   เปรียบเทียบความแตกต่างของผลแบบ

ฝึกหัดการรับรู้ทางสายตา   โดยเปรียบเทียบ

ความแตกต่างของความสามารถด้านการรับรู้

ทางสายตา และความแตกต่างของความสามารถ

ในการอ่านและการเขียน ระหว่างก่อนให้แบบ

ฝึกหดัการรบัรูท้างสายตาและหลงัให้แบบฝึกหดั

การรับรู้ทางสายตา

ผลการศึกษา 

	 1. ผลการรับรู้ทางสายตา

	 จากการศึกษาวิจัยครั้งน้ีพบว่าแบบ

ฝึกหัดการรับรู้ทางสายตาท�ำให้การรับรู้ทาง

สายตาของกลุ่มตวัอย่างเพิม่ขึน้เป็นส่วนมาก แต่

ยงัไม่เพิม่ขึน้อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิส่วนการ

รับรู้ทางสายตาแบบรวม มีการรับรู้ทางสายตา

ด้าน Visual-Motor Integration (VMI) เพิ่มขึ้น

อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิีร่ะดบั 0.05 (p-value 

= 0.041)

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบคะแนนความสามารถด้านการรับรู้ทางสายตาแต่ละด้านของเด็กท่ีมีความบกพร่อง
ทางการเรียน (N=5) โดยแบบประเมิน DTVP-2 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ความสามารถ 

การรับรู้ทางสายตา 

 
Median 

 
Q.D.    Z p-value 

Eye-Hand Coordination 
      ก่อน 

             หลัง 
  Position in Space 

ก่อน 
หลัง 

  Copying 
ก่อน 
หลัง 

  Figure-Ground 
ก่อน 
หลัง 

 
172 
169 
 

15 
 21 

 
25 
34 

 
8 
8 

 
             17.50 
            14.50 

 
               1.75 
               3.25 

 
             8.25 
             3.50 

 
              2.75 
              3.50 

 
       

- 0.944 
 
 

- 1.214 
 
 

- 1.753 
 
 

- 0.557 

 
 

.345 
 
 

.225 
 
 

.080 
 
 

.564 
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ตารางที่ 1 (ต่อ) เปรียบเทียบคะแนนความสามารถด้านการรับรู้ทางสายตาแต่ละด้านของ

	 	     เด็กที่มีความบกพร่องทางการเรียน (N=5) โดยแบบประเมิน DTVP-2

	 จากตารางที่ 1 วิเคราะห์ความแตกต่างของคะแนนการรับรู้ทางสายตาจ�ำแนกตาม

รายด้าน ทั้ง 8 ด้าน พบว่าไม่มีความแตกต่างอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ระหว่างก่อนและ

หลังได้รับแบบฝึกหัด 

 
ตารางที่ 1 (ต่อ) เปรียบเทียบคะแนนความสามารถด้านการรับรู้ทางสายตาแต่ละด้านของเด็กที่มีความบกพร่อง

ทางการเรียน (N=5) โดยแบบประเมิน DTVP-2 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 จ า ก

ตารางที่ 1 วิเคราะห์ความแตกต่างของคะแนนการรับรู้ทางสายตาจ าแนกตามรายด้าน ทั้ง 8 ด้าน พบว่าไม่มี
ความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ระหว่างก่อนและหลังได้รับแบบฝึกหัด  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ความสามารถ 

การรับรู้ทางสายตา 

 
Median 

 
Q.D.    Z p-value 

Spatial Relations 
ก่อน 
หลัง 

Visual Closure 
ก่อน 
หลัง 

Visual-Motor Speed 
ก่อน 
หลัง 

Form Constancy 
ก่อน 
หลัง 

 
33 
33 
 
4 
7 
 

17 
17 
 

10 
11 

 
3.75 
0.50 

 
4.50 
3.25 

 
12.00 
11.25 

 
3.50 
3.25 

 
      

-1.342 
 
 

-6.77 
 
 

-1.461 
 
 

-1.84 

 
 

.180 
 
 

.495 
 
 

.114 
 
 

.854 
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จากตารางท่ี 2 มคีวามแตกต่างของคะแนน
รวมของการรับรู้ทางสายตาด้าน Visual-Motor 
Integration โดยคะแนนหลังให้แบบฝึกหัดการ
รับรู้ทางสายตามีคะแนนมากกว่าก่อนให้แบบ
ฝึกหดัการรับรู้ทางสายตา อย่างมนียัส�ำคญัทาง
สถิติที่ระดับ 0.05 ส่วนคะแนนรวมของการรับรู้
ทางสายตาด้าน General Visual Perception และ
ด้าน Motor-Reduced Visual Perception คะแนน
ยังไม่เพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

2. ผลการอ่านและการเขียน
	 จากการศึกษาวิจัยครั้งน้ีพบว่าแบบ

ฝึกหดัการรบัรูท้างสายตาท�ำให้คะแนนการอ่าน
และการเขียนเพิ่มขึ้น โดยคะแนนการอ่านหลัง
ให้แบบฝึกหดัการรบัรูท้างสายตามีคะแนนมากกว่า
ก่อนให้แบบฝึกหัดการรับรู้ทางสายตา อย่างมี
นยัส�ำคัญทางสถติทิีร่ะดับ 0.05 (p-value=0.039) 
ส่วนคะแนนการเขียนมีคะแนนเพิ่มขึ้น แต่ยังไม่
เพิ่มอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

 

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบคะแนนมาตรฐานของความสามารถด้านการรับรู้ทางสายตาแบบรวม  
             Composite Standard Scores Sum  

 * 

Significant p-value < 0.05 
 
 
 

ตารางที่ 3 เปรียบเทียบความสามารถด้านการอ่านและการเขียนก่อนและหลังให้แบบฝึกหัด 
 * 

Significant p-value < 0.05 
 
 
 
 
 
 

คะแนนรวมของ 
ความสามารถการรับรู้ทางสายตา 

    Median      Q.D.       p-value 
 

General Visual Perception 
ก่อน 
หลัง 

Motor-Reduced Visual Perception 
ก่อน 
หลัง 

Visual-Motor Integration 
ก่อน 
หลัง 

 
66 
70 
 

31 
24 
 

34 
37 

 
12.50 
   9.50 

 
  9.25 
10.75 

 
  9.00 
  6.00 

  
 

.08 
 
 

.465 
 
 

.041* 

ความสามารถ      Median    Q.D. Z  p-value  
         การอ่าน 

                  ก่อน 
                      หลัง      
         การเขียน 
                     ก่อน 
                     หลัง 

 
11 
12 
 
10 
 8 

 
10.50 
12.00 
 
  5.25 
  6.25 

 
 

-2.06 
 
 

-0.552 

  
 

0.039* 
 
 

0.581 
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	 ตารางที ่3 มคีวามแตกต่างของคะแนน
การอ่าน โดยคะแนนการอ่านหลงัให้แบบฝึกหัด
การรับรู้ทางสายตามีคะแนนมากกว่าก่อนให้
แบบฝึกหดัการรบัรูท้างสายตา อย่างมีนยัส�ำคญั
ทางสถิติที่ระดับ 0.05 ส่วนคะแนนการเขียนยัง
ไม่เพิ่มอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

อภิปรายผลการวิจัย
	 1. อภปิรายผลการวจิยัตามสมมตฐิาน
ข้อที่ 1 

จากการทดสอบสมมตฐิานแบบฝึกหดัการ
รับรู้ทางสายตามีผลต่อการพัฒนาการรับรู้ทาง
สายตาในเด็กท่ีมีความบกพร่องทางการเรียน 
โดยการเปรียบเทียบผลคะแนนการรับรู้ทาง
สายตา ก่อนและหลังให้แบบฝึกหัดการรับรู้ทาง
สายตาของกลุ่มตัวอย่าง 

จากการศึกษาวิจัยครั้งนี้พบว่าแบบฝึกหัด
การรบัรูท้างสายตาท�ำให้การรบัรูท้างสายตาของ
กลุ่มตัวอย่างเพิ่มขึ้นเป็นส่วนมาก แต่ยังไม่เพิ่ม
ขึน้อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิและมกีารรบัรูท้าง
สายตาแบบรวมข้อ Visual-Motor Integration 
(VMI) เพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 (p-value = 0.041) ซึ่งสอดคล้องกับงาน
วิจัยของ นิศาชล ชมเชย (2558) ที่พบว่าหากใช้
ชุดโปรแกรมกระตุ้นพัฒนาการรับรู้ทางสายตา
ในเดก็วยัเรยีนระดบัชัน้ประถมศึกษาปีท่ี 1-3 กบั
เด็กที่มีความบกพร่องทางการเรียนรู้ที่มีปัญหา
การรบัรูท้างสายตา จะช่วยส่งเสรมิให้เดก็สามารถ
มีพัฒนาการการรับรู้ทางสายตาได้สมบูรณ์เร็ว
ขึ้นกว่าพัฒนาการที่เกิดจากพัฒนาการตามวัย

หรอืการได้รบัการกระตุน้จากการท�ำกจิกรรมใน

สิง่แวดล้อมทัว่ไป และสอดคล้องกับงานวจัิยของ 

 

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบคะแนนมาตรฐานของความสามารถด้านการรับรู้ทางสายตาแบบรวม  
             Composite Standard Scores Sum  

 * 

Significant p-value < 0.05 
 
 
 

ตารางที่ 3 เปรียบเทียบความสามารถด้านการอ่านและการเขียนก่อนและหลังให้แบบฝึกหัด 
 * 

Significant p-value < 0.05 
 
 
 
 
 
 

คะแนนรวมของ 
ความสามารถการรับรู้ทางสายตา 

    Median      Q.D.       p-value 
 

General Visual Perception 
ก่อน 
หลัง 

Motor-Reduced Visual Perception 
ก่อน 
หลัง 

Visual-Motor Integration 
ก่อน 
หลัง 

 
66 
70 
 

31 
24 
 

34 
37 

 
12.50 
   9.50 

 
  9.25 
10.75 

 
  9.00 
  6.00 

  
 

.08 
 
 

.465 
 
 

.041* 

ความสามารถ      Median    Q.D. Z  p-value  
         การอ่าน 

                  ก่อน 
                      หลัง      
         การเขียน 
                     ก่อน 
                     หลัง 

 
11 
12 
 
10 
 8 

 
10.50 
12.00 
 
  5.25 
  6.25 

 
 

-2.06 
 
 

-0.552 

  
 

0.039* 
 
 

0.581 
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จิราภา ปานหมอก (2544) ท่ีท�ำการศึกษา

ประสิทธิภาพของโปรแกรมการกระตุ้นการรับรู้

ด้านการรับรู้ต�ำแหน่ง (Position in Space) ใน

เดก็ทีม่พีฒันาการช้ากว่าวยั ผลการศกึษาพบว่า 

เด็กมีพัฒนาการด้านการรับรู้ต�ำแหน่งเพ่ิมขึ้น

อย่างชัดเจน 

2. อภิปรายผลการวิจัยตามสมมติฐานข้อที่ 

2 

จากการทดสอบสมมตฐิานแบบฝึกหัดการ

รบัรูท้างสายตามผีลต่อการพฒันาทกัษะการอ่าน

และการเขียนในเด็กที่มีความบกพร่องทางการ

เรียนโดยการเปรียบเทียบผลคะแนนการอ่าน

และการเขียน ก่อนและหลังให้แบบฝึกหัดการ

รับรู้ทางสายตาของกลุ่มตัวอย่าง 

จากการศึกษาวิจัยครั้งนี้พบว่าแบบฝึกหัด

การรับรู้ทางสายตาท�ำให้คะแนนการอ่านและ

การเขียนเพิ่มข้ึน โดยคะแนนการอ่านหลังให้

แบบฝึกหดัการรบัรูท้างสายตามคีะแนนมากกว่า

ก่อนให้แบบฝึกหัดการรับรู้ทางสายตา อย่างมี

นยัส�ำคัญทางสถติทิีร่ะดบั 0.05 (p-value=0.039) 

ส่วนคะแนนการเขยีนยังไม่เพิม่อย่างมนียัส�ำคัญ

ทางสถิติ โดยผลดังกล่าวสอดคล้องกับงานวิจัย

ของชนนิกานต์ จอมวงค์ (2554) ที่กล่าวว่าการ

รับรู้ทางสายตาท่ีอาศัยการเคล่ือนไหว Visual-

Motor Integration   (VMI) มีความสัมพันธ์เชิง

บวกกับผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนโดยรวมของ

นักเรียนอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 

และสอดคล้องกับงานวิจัยของ Amundson & 

Weil  (1994) ที่พบว่าความสามารถในการลอก

รปูทรงเรขาคณติ มคีวามสมัพนัธ์กบัความสามารถ

ในการเขียนตัวอักษรภาษาอังกฤษ สรุปได้ว่า 

เมื่อเด็กที่มีความบกพร่องทางการอ่านและการ

เขียน มีปัญหาการรับรู้ทางสายตา ด้านคัดลอก

รปูภาพ (Copying) จะท�ำให้ความสามารถในการ

เขียนลดลง และยังสอดคล้องกับการศึกษาของ 

นราทิพย์ อินต๊ะปัญญา (2553) ที่พบว่า การรับ

รู้ทางสายตาของนักเรียนชั้นประถมศึกษาตอน

ต้น มีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับสูงกับผล

การเรียนเฉลี่ย และสอดคล้องกับผลการศึกษา

ของผูว้จัิยหลายท่านทีพ่บว่า การรบัรูท้างสายตา

มคีวามสัมพันธ์กบัผลสัมฤทธ์ิทางภาษา ไม่ว่าจะ

เป็นการอ่าน (Dhingra, Manhas & Kohli, 2010; 

Kavale, 1982) การสะกดค�ำ (Dhingra, Manhas 

& Kohli, 2010) และการเขียน (Lewis & Lewis, 

1965; Yost & Lesiak, 1980) โดยคะแนน Visual- 

Motor Integration   (VMI) ที่เพิ่มขึ้นอย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ ท�ำให้คะแนนการอ่านเพิ่มขึ้น

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ อธิบายได้ว่า Visual-

Motor Integration (VMI) ประกอบไปด้วยการรบั

รู้ทางสายตาด้าน Eye-Hand Coordination, 

Copying, Spatial Relations และ Visual-Motor 

Speed ซึ่งเป็นการประเมินการรับรู้ทางสายตา

ด้าน Form Constancy และ Spatial Relations 

ถ้ามีปัญหาการรับรู้ทางสายตาด้าน Form 

Constancy จะท�ำให้อ่านค�ำใหม่ได้ยากล�ำบาก 

อ่านผดิ และถ้ามปัีญหาการรบัรูท้างสายตาด้าน 

Spatial Relations จะท�ำให้ไม่สามารถอ่านสระ

ประสมได้ เพราะไม่รู้ถึงความสัมพันธ์ของสระ

ดงักล่าว เมือ่คะแนนการรบัรูท้างสายตาด้านดงั

กล่าวเพิ่มขึ้นก็อาจจะมีส่วนท�ำให้คะแนนการ

อ่านเพิ่มขึ้นด้วย ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ 

Sortor & Kulp (2003) ที่พบว่าคะแนนในด้าน

การรับรู้ทางสายตาและสหสัมพันธ์ของการ
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เคล่ือนไหว มคีวามสมัพนัธ์อย่างมนียัส�ำคญักบั

คะแนนวิชาคณิตศาสตร์และคะแนนการอ่าน

ข้อเสนอแนะจากการศึกษา 

1. ข้อเสนอแนะในการน�ำผลวิจัยไปใช้

ผู้ปกครองสามารถน�ำแบบฝึกหัดการรับรู้

ทางสายตาในงานวิจัยนี้ไปใช้กับเด็กที่มีความ

บกพร่องทางการเรยีน โดยอยูใ่นการให้ค�ำแนะน�ำ

ของนักกิจกรรมบ�ำบัด เป็นรายบุคคล เพื่อเพิ่ม

ความสามารถการรับรู้ทางสายตา ที่จะเป็นการ

พัฒนาทักษะทางด้านการอ่านและการเขยีนต่อ

ไปได้ 

2. ข้อเสนอแนะการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

1) เนื่องจากงานวิจัยนี้มีการคัดเลือกกลุ่ม

ตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง ด้วยข้อจ�ำกัดทาง

รูปแบบวธิกีารวจิยั จงึท�ำให้กลุม่ตวัอย่างทีศ่กึษา

มีจ�ำนวนน้อย ในการศึกษาครั้งต่อไปอาจเพ่ิม

จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างให้มากขึ้นและใช้วิธีการสุ่ม

ตวัอย่างทีส่ามารถเป็นตวัแทนของประชากรเดก็

ทีม่คีวามบกพร่องทางการเรยีนได้มากยิง่ขึน้ เพือ่

ให้งานวิจัยสามารถเป็นตวัแทนของกลุม่ประชากร

เด็กที่มีความบกพร่องทางการเรียนท้ังหมด มี

ความน่าเชื่อถือและเกิดความแปรปรวนน้อย

ที่สุด

2) ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบในกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุม เพื่อให้มีความน่าเช่ือ

ถอืว่าในกลุ่มควบคมุไม่ได้มกีารเพ่ิมข้ึนของคะแนน

แบบฝึกหัดการรับรู้ทางสายตาและคะแนนการ

อ่านการเขียน หรือคะแนนทีเ่พ่ิมข้ึนอาจจะน้อย

กว่าในกลุ่มทดลอง

3) น�ำการวิจัยไปทดลองในเด็กที่มีปัญหา

ด้านการอ่านและการเขยีน ในชัน้เรยีนของแต่ละ

โรงเรียนที่พบว่ามีปัญหาด้านการอ่านและการ

เขียน

4) เพิ่มจ�ำนวนแบบฝึกหัดการรับรู้ทาง

สายตาให้มากขึ้นอาจจะเป็นการท�ำแบบฝึกหัด

ในทกุวนั โดยท�ำแบบฝึกหดั 7 วนัในหนึง่สปัดาห์ 

และก�ำหนดระยะเวลาที่ใช้ในการท�ำแบบฝึกหัด 

เช่น ก่อนท�ำการบ้านในแต่ละวัน เป็นเวลา 30 

นาท ีเพือ่ให้มเีวลาทีแ่น่นอนในการท�ำแบบฝึกหดั

การรับรู้ทางสายตา 

5) เลือกเฉพาะกลุ่มตัวอย่างที่ไม่มีอาการ

สมาธสิัน้ร่วม ซึง่คาดว่าจะมผีลต่อความแปรปรวน

ของการทดสอบ
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นิพนธ์ต้นฉบับ
กรุณา เรือนโรจน์รุ่ง* ลออรัตน์ เป็นมูล* 

พิชชานันท์ โชตินันท์* วิไลวรรณ มณีจักร สโนว์*

เจตจ�ำนงในการดื่มสุราของวัยรุ่นและวัยผู้ใหญ่ตอนต้น

บทคัดย่อ

การวิจัยเชิงคุณภาพครั้งนี้ใช้แนวคิด

ปรากฏการณ์วทิยาในการศกึษาเจตจ�ำนงในการ

ดื่มสุราของวัยรุ่นท่ี และผู้ใหญ่ตอนต้น โดยมี

วัตถุประสงค์ 1) เพื่ออธิบายการรับรู้ถึงการดื่ม

สุราในวัยรุ่นและผู้ใหญ่ตอนต้น และ 2) เพื่อ

อธิบายถึงการพัฒนาเจตจ�ำนงในการดื่มสุราใน

วัยรุ่นและผู้ใหญ่ 

ผูว้จัิยได้เกบ็รวบรวมข้อมลูโดยการสมัภาษณ์

แบบกึ่งโครงสร้างจากผู้ให้ข้อมูล 3 กลุ่มซ่ึงอยู่

ในวัยรุ่นและผู้ใหญ่ได้แก่ นักเรียนมัธยมปลาย

จ�ำนวน 6 คน นักศึกษามหาวิทยาลัยจ�ำนวน 6 

คน และคนท�ำงานในวัยผู้ใหญ่ตอนต้นจ�ำนวน 

5 คน ผูใ้ห้ข้อมูลเป็นผู้ทีด่ืม่สุราอย่างน้อย 1 ครัง้

ต่อสัปดาห์ การสัมภาษณ์แต่ละคร้ังใช้เวลา

ประมาณ 45-60 นาที ข้อมูลท่ีได้ถูกน�ำมา

วิเคราะห์โดยวิธีหาประเด็นหลัก (thematic 

analysis)

ผลการศึกษาพบว่า ประเด็นหลักที่แสดง

ถึงเจตจ�ำนงและสิ่งดึงดูดใจในการดื่มสุราของผู้

ให้ข้อมลูทัง้ 3 กลุม่ คอื 1) การดืม่เพือ่ผ่อนคลาย 

และสังคม และ 2) สิ่งแวดล้อมดึงดูดใจให้ดื่ม 

นอกจากยังมีประเด็นหลักที่ได้จากผู้ให้

ข้อมูลในแต่ละกลุม่ โดยกลุม่นกัเรยีนมธัยมปลาย

เหน็ว่าเจตจ�ำนงในการด่ืมสรุาของตนเกิดจาก 1)

ดื่มเพราะอยากรู้อยากลอง และ 2) อยากเป็น

ผู้ใหญ่ ส�ำหรับนักศึกษามหาวิทยาลัย พบว่ามี

ประเด็นหลักของเจตจ�ำนงได้แก่1) รู้ข้อเสียแต่ก็

ยังคงดื่ม และ 2) ชั่งน�้ำหนักข้อดีข้อเสีย ส่วนคน

ท�ำงานในวยัผูใ้หญ่ตอนต้นมีเจตจ�ำนงในการด่ืม

สรุาจาก 1) ดืม่เพือ่งาน และ 2) มนัเป็นส่วนหนึง่

ของชีวิต

ผลการศึกษาที่ได้สามารถน�ำไปเป็นองค์

ความรู้พื้นฐานในการอธิบายเกี่ยวกับเจตจ�ำนง

ในการด่ืมสุราของวัยรุ่นและวัยผู้ใหญ่ตอนต้น

เพื่อที่นักกิจกรรมบ�ำบัดที่ท�ำงานเกี่ยวกับผู้ที่มี

ปัญหาการเสพสรุาจะน�ำความรูน้ีไ้ปใช้ประกอบ

การวางโปรแกรมการป้องกันและบ�ำบัดผู้ที่เสพ

ติดสุราต่อไป 

ค�ำส�ำคัญ: เจตจ�ำนง, สุรา, วัยรุ่น, ผู้ใหญ่

ตอนต้น

บทน�ำ

การดืม่สรุาเป็นปัญหาใหญ่ของประเทศไทย 

โดยเฉพาะปัญหาการดื่มสุราในเยาวชนที่ก�ำลัง

ศึกษาเล่าเรียนและวัยผู้ใหญ่ตอนต้น จากการ

ส�ำรวจของส�ำนกังานสถติแิห่งชาตปีิในพ.ศ. 2552 

*ภาควิชากิจกรรมบ�ำบัด คณะเทคนิคการแพทย์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่
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พบว่า เยาวชนอายุระหว่าง 15-24 ปี ถึงรอ้ยละ 

29.3เป็นผู้ดื่มสุรา โดยอายุเฉล่ียของเยาวชนท่ี

เริ่มดื่มสุรา คือ 17.2 ปี1 และผู้ที่อยู่ในวัยผู้ใหญ่

ตอนต้น เป็นวัยท่ีมีการดื่มสุราสูงกว่ากลุ่มอายุ

อื่นพฤติกรรมการดื่มสุรา โดยวัยนี้มีการดื่มสุรา

ร้อยละ 37.32 รูปแบการดื่มสุราของคนทั่วไปจะ

แตกต่างกันไปต้ังแต่ดื่มเป็นครั้งคราวเพื่อเข้า

สังคม จนกระทั่งดื่มเพราะติดสุรา3 การดื่มสุรา

ท�ำให้ผู้ดื่มมีความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพทั้ง

สขุภาพกายและสขุภาพจติ รฐับาลในทุกยคุ ทกุ

สมยัจึงมกีารรณรงค์ป้องกนัการดืม่สรุาในประชากร 

รวมทั้ง ให้การบ�ำบัดผู้ที่ติดสุรา อย่างไรก็ตามผู้

ดืม่สรุากไ็ม่ได้ลดน้อยลง อกีทัง้อายสุ�ำหรบัผูเ้ริม่

ดืม่สรุากม็แีนวโน้มทีจ่ะลดลง4 การมคีวามรูเ้กีย่ว

กบัเจตจ�ำนงในการดืม่สรุาของวยัรุน่และวยัผูใ้หญ่

ทีเ่ริม่ท�ำงาน อาจเป็นจุดเริม่ต้นท�ำให้การวางแผน

ป้องกันการดื่มสุรา หรือการบ�ำบัดการเสพติด

สุราเป็นไปได้ตรงเป้าหมายและมีประสิทธิภาพ

มากขึ้น 

Gary Kielhofner5,6 ผู้ที่พัฒนาแบบจ�ำลอง

การประกอบกจิกรรมการด�ำเนนิชีวติของมนษุย์ 

(Model of Human Occupation) ได้อธิบายถึง 

เจตจ�ำนง (volition) ว่าเป็นแรงจูงใจในการท�ำ

กิจกรรม เป็นความรู้สึกนึกคิดเกี่ยวกับกิจกรรม

ที่ตนเองมีความสามารถในการกระท�ำ ต้องการ

จะท�ำ และเลือกที่จะท�ำ ซึ่งองค์ประกอบส�ำคัญ

ของเจตจ�ำนงท่ีมอียูใ่นแต่ละบุคคลประกอบด้วย 

3 องค์ประกอบ ได้แก่ เหตผุลส่วนบคุคล (personal 

causation) คุณค่า (values) และ ความสนใจ 

(interest)

เหตผุลส่วนบคุคล เป็นความคดิ ความรูสึ้ก

ของบุคคลต่อความสามารถของตนเองในการ

ท�ำกิจกรรม คณุค่า เป็นสิง่ทีบ่คุคลให้ความหมาย 

ความส�ำคัญ และเป็นความเชื่อของบุคคล หรือ

คนในสังคมรับรู้ร่วมกันว่าสิ่งนั้นดี ถูกต้อง มี

ความหมาย หรอืมปีระโยชน์ ส่วนความสนใจใน

การท�ำกิจกรรมการ โดยปกติคนเราจะสนใจท�ำ

กจิกรรมทีต่นมองเหน็ว่ามปีระโยชน์ เพลดิเพลนิ 

หรือพึงพอใจในการกระท�ำของตนเอง 

โดยทัว่ไปองค์ประกอบท้ังสามของเจตจ�ำนง

จะสัมพันธ์กันอย่างกลมกลืนนั่นคือเมื่อคิดว่า

ตนเองมคีวามสามารถในกจิกรรมใด มคีวามสขุ

ในการท�ำกิจกรรมก็มกัสนใจทีจ่ะท�ำกิจกรรมน้ัน

บ่อยขึน้ และจะเลอืกท�ำกจิกรรมทีต่นเองเหน็ว่า

มีคุณค่า มีประโยชน์ต่อตนเองและสิ่งแวดล้อม 

เจตจ�ำนงจะมีการพัฒนาอย่างต่อเน่ือง

ตลอดช่วงชวีติ และมกีารปรบัเปลีย่นไปตามกาล

เวลา เพื่อที่คนเราจะได้เติบโต ปรับตัวให้เข้ากับ

สิ่งแวดล้อม แสวงหาความพึงพอใจใหม่ ละทิ้ง

ความสนใจหรือพฤติกรรมเดิม ท�ำให้เกิดการรับ

รู้ว่าตนเองมีความสามารถอะไร สนใจ หรือให้

คุณค่ากับสิ่งใดในชีวิต การพัฒนาของเจตจ�ำนง

จะผ่านวงจรของ ประสบการณ์ (experience) 

การแปลผล (interpretation) การคาดการณ์ล่วง

หน้า (anticipation) และทางเลือกของกิจกรรม 

(choice) ของแต่ละบุคคล 

 

ประสบการณ์ 
(experience)

การแปลผล 
(interpretation)

การคาดการณ์ลว่งหน้า
(anticipation)

ทางเลือกของกิจกรรม 
(choice)
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การมปีระสบการณ์ท่ีด ีประสบความส�ำเรจ็
ในการท�ำกจิกรรมน�ำไปสูก่ารแปลผลกจิกรรมใน
ทางบวก ว่ามคีวามหมาย ความส�ำคญัต่อตนเอง
อย่างไร มกีารคาดการณ์ว่าถ้าได้ท�ำกจิกรรมนัน้
อกีกน่็าจะท�ำได้ด ีกจ็ะท�ำให้บคุคลเลอืกกจิกรรม
นั้นเป็นกิจกรรมการด�ำเนินชีวิตของตนเอง เมื่อ
พัฒนาอย่างต่อเนื่องจะท�ำให้องค์ประกอบทั้ง
สามของเจตจ�ำนงเข้มแข็ง รู้ว่าตนเองมีความ
สามารถอะไร และอย่างไร สนใจ และให้คุณค่า
กบัสิง่ใด หากประสบการณ์การท�ำกิจกรรมท�ำให้
เกดิการแปลผลทางลบ จะท�ำให้คาดการณ์เกีย่ว
กบักจิกรรมในทางลบ และบคุคลนัน้ก็จะไม่เลอืก 
หรือละทิ้งกิจกรรมนั้นไป และแสวงหากิจกรรม
ใหม่

กจิกรรมบ�ำบัดเป็นวชิาชีพหนึง่ท่ีเน้นความ
ส�ำคัญของเจตจ�ำนง หรือแรงจูงใจในการท�ำ
กจิกรรมในชวีติประจ�ำวนั และมบีทบาทเกีย่วข้อง
ในการป้องกัน ส่งเสริม บ�ำบัด และฟื้นฟูบุคคล
ทีม่ปัีญหาเนือ่งจากการเสพสารเสพตดิทีร่วมไป
ถึงการเสพติดสุรา คณะผู้วิจัยจึงท�ำการวิจัย
เจตจ�ำนงในการดื่มสุราของวัยรุ่นและวัยผู้ใหญ่
ตอนต้นโดยใช้การวิจัยเชิงคุณภาพที่จะท�ำให้ได้
ข้อมูลเกี่ยวกับเจตจ�ำนงรวมท้ัง ประสบการณ ์
ความคิดเห็น และความรู้สึกในการดื่มสุราของ
ผู้เข้าร่วมวิจัย ที่จะสามารถอธิบายเจตจ�ำนงใน
การดืม่สรุาของผูท้ีอ่ยู่ในวยัรุน่และวยัผูใ้หญ่ตาม
แนวคิดของแบบจ�ำลองการประกอบกิจกรรม
การด�ำเนินชีวิตของมนุษย์ 

วัตถุประสงค์ของการศึกษา
1.	 เพื่ออธิบายการรับรู้ถึงการด่ืมสุราใน

วัยรุ่นและผู้ใหญ่ตอนต้น 
2.	 เพื่ออธิบายถึงการพัฒนาเจตจ�ำนงใน

การดื่มสุราในวัยรุ่นและผู้ใหญ่ตอนต้น 

ระเบียบวิธีวิจัย
ขอบเขตการวิจัยในครั้งนี้ผู้วิจัยใช้การวิจัย

เชงิคณุภาพตามแนวคดิปรากฏการณ์วทิย7,8ท�ำการ
คัดเลอืกผู้ให้ข้อมลูแบบเฉพาะเจาะจง (purposive 
sampling) โดยมีเกณฑ์การคัดเลือกดังนี้

1.	 เป็นผูท่ี้อยู่ในกลุ่มใดกลุ่มหนึง่ดังต่อไป
นี้ 1) นักเรียนมัธยมปลาย ที่มีอายุระหว่าง 16- 
18 ปี 2) นักศึกษามหาวิทยาลัยอายุระหว่าง 
19-22 ปี หรอื 3) คนท�ำงานในวยัผูใ้หญ่ตอนต้น 
ที่มีอายุระหว่าง 23- 35 ปี 

2.	 ดื่มสุราอย่างน้อยสัปดาห์ละ 1 ครั้ง
3.	 อาศัยอยู่ในพื้นที่จังหวัดเชียงใหม่
4.	 มีความเต็มใจในการให้ข้อมูลและลง

ลายมือยินยอมเข้าร่วมการวิจัย

การด�ำเนินการวิจัย
วิธีการเข้าหาผู้ให้ข้อมูล
การวจิยัครัง้น้ีได้รบัการรบัรองทางจรยิธรรม

การวิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย 
คณะเทคนิคการแพทย์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม ่
ผู้วิจยัได้อาศยัการเข้าหาผู้ให้ข้อมูลผ่านเครือข่าย
เพื่อน รุ่นพี่ และรุ่นน้อง โดยขอความร่วมมือใน
การให้ข้อมลูโดยสมคัรใจ และมกีารเซน็ยินยอม
เข้าร่วมการวิจัย ผู้วิจัยได้ชี้แจงเกี่ยวกับการวิจัย
และอธิบายว่าข้อมูลท่ีได้มีความส�ำคัญอย่างไร 
และการให้ข้อมูลของผู้ให้ข้อมูลจะไม่มีการเปิด
เผยหรอืโยงไปถงึผูใ้ห้ข้อมลูได้หลงัจากนัน้ ผูว้จิยั
ท�ำการโทรศพัท์ตดิต่อเพือ่นดัวนั เวลา และสถาน
ที่ที่ผู้ให้ข้อมูลสะดวกในการให้สัมภาษณ์ 

การเก็บข้อมูล
ผู้วิจัยได้เก็บข้อมูลโดยการสัมภาษณ์แบ่ง

กึ่งโครงสร้าง ประกอบด้วยค�ำถามแบบปลาย
เปิด ที่ท�ำให้สามารถเปิดประเด็นการสนทนา



วารสารกิจกรรมบำ�บัด 17

และสร้างค�ำถามตะล่อมจากการตอบค�ำถามของ
ผู้ให้ข้อมูลในข้อก่อนหน้า เพือ่ให้ได้ข้อมลูทีก่ว้าง
และลกึ โดยผูใ้ห้ข้อมลูแต่ละคนได้รบัการสมัภาษณ์
คนละ 1 ครั้ง มีระยะเวลาประมาณ 45-60 นาที 
ซึ่งครอบคลุมประเด็นความรู้ความเข้าใจในการ
ดื่มสุรา  เหตุผลการเลือกดื่มสุรา พฤติกรรมการ
ดื่มสุรา รวมทั้งปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการดื่มสุรา 
ของผู้ให้ข้อมูล 

การวิเคราะห์ข้อมูล
ผู้วิจัยน�ำข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์มา

วเิคราะห์ข้อมูลโดยวธิหีาประเดน็หลกั (thematic 
analysis)9 ซึ่งประกอบด้วย 6 ขั้นตอน ดังนี้

1.	 ถอดบทสัมภาษณ์ออกมาเป็นแบบค�ำ
ต่อค�ำ หลงัจากนัน้อ่านบทสมัภาษณ์ และบนัทกึ
ภาคสนาม โดยซ�้ำๆ หลายๆ ครั้ง เพื่อท�ำความ
เข้าใจในภาพรวมของข้อมูล

2.	 ตัดข้อความที่ไม่เกี่ยวข้องออก เหลือ
ไว้เฉพาะข้อความท่ีเก่ียวข้องกับค�ำถามงานวจิยั 

3.	 ท�ำการใส่รหัสข้อความและพจิารณาว่า
ค�ำต่างๆ น้ันมีความหมายหรือแสดงถึงอะไร 
เพื่อให้ได้รหัสข้อความเพื่อไว้จ�ำแนกข้อมูลให้
มากที่สุดเท่าที่จะเป็นได้ 

4.	 จดักลุม่ประเดน็ย่อย โดยข้อมลูทีม่เีนือ้
หาคล้ายๆ กันจะถูกน�ำมารวมกลุ่มกัน 

5.	 ท�ำการสรุปประเด็นหลัก โดยรวบรวม
ประเด็นย่อยที่มีเน้ือหาเข้ากลุ่มกัน มารวมเข้า
เป็นเรื่องเดียวกัน 

6.	 พิจารณาและตีความหาความสัมพันธ์
ของประเดน็หลกัหลงัจากนัน้ท�ำการสร้างข้อสรปุ

การตรวจสอบความน่าเชือ่ถอืของข้อมลู
ผูว้จิยัใช้การตรวจสอบแบบ peer examination 

ซ่ึงได้แก่คณะผูว้จิยัได้ร่วมกนัวพิากษ์ค�ำถามและ

กระบวนการสัมภาษณ์ เพื่อให้การสัมภาษณ์มี
ประสิทธิภาพ ได้ผลตรงตามวัตถุประสงค์การ
วจัิย ผู้วจัิยแต่ละคนต่างแยกกันตรวจสอบความ
ถกูต้องของข้อมลูและแปลผลข้อมลู หลงัจากนัน้
จงึน�ำการแปลผลท่ีได้ของแต่ละคนมาหาข้อสรปุ
ร่วมกันอีกครั้ง

ผลการศึกษา
ผลการศึกษาพบว่าผู้ให้ข้อมูลเป็นผู้ที่อยู่

ในวัยรุ่นและวัยผู้ใหญ่ตอนต้นอายุระหว่าง 16-
34 ปี จ�ำนวนทั้งหมด 17 คน เป็นชาย 9 คน 
หญิง 8 คน โดยเป็นกลุ่มนักเรียนมัธยมปลาย 
อายรุะหว่าง16-18ปี จ�ำนวน 6 คน กลุม่นกัศกึษา
มหาวิทยาลัยอายุระหว่าง21-22 ปี จ�ำนวน 6 
คน และกลุม่คนท�ำงานในวัยผู้ใหญ่ตอนต้นอายุ
ระหว่าง 24-34 ปี จ�ำนวน 5 คน ความถี่ในการ
ดื่มสุรา ตั้งแต่ 1 ครั้ง ต่อสัปดาห์จนถึงดื่มทุกวัน 
พบว่ามี 2 ประเด็นหลักที่อธิบายถึงเจตจ�ำนงใน
การดื่มสุราของทั้ง 3 กลุ่ม ได้แก่ 1) ดื่มเพื่อผ่อน
คลาย และสังคม และ 2) สิ่งแวดล้อมดึงดูดใจ
ให้ดื่ม

ดื่มเพื่อผ่อนคลาย และสังคม
ผูใ้ห้ข้อมลูทกุคนเหน็ว่าการดืม่สรุาเป็นการ

ปลดปล่อยความเครยีด ท�ำให้ผ่อนคลายไม่ต้อง
คิดมาก นอกจากนั้นการดื่มสุราท�ำให้การสร้าง
สัมพันธภาพ สร้างสังคมเป็นไปได้ง่าย การได้
เริม่ต้นลิม้ลองสรุาในรปูแบบต่างๆ แล้วการเลอืก
ดืม่สรุาในครัง้ต่อๆ มาจะน�ำมาซึง่ความสนกุสนาน
และผ่อนคลายอย่างมาก ตวัอย่างเช่น ภานพุงษ์
กล่าวว่า “เป็นการได้ผ่อนคลายครับจากเรื่อง
ประจ�ำวันที่ผ่านมา ก็วันไหนเครียดก็จะไป ไม่
เครยีดกไ็ม่ไป หรอืเพ่ือนชวนกไ็ป เช่นถ้าวนัไหน
สอบเสร็จ ก็ไปผ่อนคลายเงี้ย” ณัฐพลให้เหตุผล
การดื่มของตนว่า 
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“…เพราะว่าเวลาคนเราปกติเงี้ย ถ้ามอง

หน้ากัน คนมันไม่ได้กินก็เฉยๆ ไง แต่พอมันกิน

ปุ๊บมันเริ่มละ มากรึ่มๆ มันก็เริ่มมีอารมณ์ร่วม

กับเราละมันก็เริ่มจะเฮฮา” ท�ำนองเดียวกันผู้ให้

ข้อมูลเกือบทุกคน ณเดชน์เห็นว่า “ พอกินไป

กะคนมากหน้าหลายตา ก็เป็นการเชื่อมโยงคน

รู้จัก สังคมหลากหลาย องค์กรกว้างขวางขยาย

มากขึ้น ข้อดีจริงๆ ของมันคือคุยกันง่ายนะ มัน

เป็นตวัเชือ่มความสมัพนัธ์ของมนุษย์ด้วยกนัเอง

ที่ง่ายที่สุดนะ”

สิ่งแวดล้อมดึงดูดใจให้ดื่ม

สิง่แวดล้อมทางกายภาพและทางสงัคม มี

อิทธิพลอย่างมากต่อแรงจูงใจในการดื่มสุรา ผู้

ให้ข้อมูลกล่าวถึงสถานที่ท่ีจูงใจ และกลุ่มคนท่ี

ไปด้วย บรรยากาศภายในสถานที่ให้เกิดการ

อยากดื่ม รวมท้ังการมีโปรโมชั่นด้านราคาของ

เครื่องดื่ม 

สถานทีแ่ละคนทีไ่ปด้วย: การดืม่สรุาของ

ผูใ้ห้ข้อมลูอาจเกดิขึน้ตัง้แต่ในบ้าน หอพกันกัศกึษา 

หรือร้านเหล้าที่อยู้ใกล้มหาวิทยาลัย และใน

แหล่งท่องเที่ยวกลางคืน ปริญ กล่าวว่า 

“ ถ้าไปกับเพื่อนจะเป็นร้านชิวๆ  เป็นผับ

บ้าง ไปดูบอลก็ไปร้านที่มีบอล วันเกิดเพื่อนนี้

บางทีก็นัดเป็นผับเลย เงินเดือนออกเยอะก็ไป

ผับ” นอกจากนั้นคนที่ไปด้วยก็มีความส�ำคัญที่

กระตุ้นให้เกิดการดื่ม ดังเช่นดารณีกล่างว่า “ก็

เต็มใจกินด้วย เห็นเพื่อนๆ กินกันเราก็กิน”

บรรยากาศ: ผู้ให้ข้อมูลหลายคนให้ความ

เห็นว่าการที่ร้านมีบรรยากาศแบบที่ตนชอบ มี

ดนตรี แสง สี เสียงที่ท�ำให้เกิดความสนุกสนาน

ท�ำให้อยากด่ืมสุรา แล้วท�ำให้มีความสุข สนุก

เพิ่มขึ้น ดังตัวอย่างของศิวพรซึ่งกล่าวว่า:

“เสยีง ส ีเสยีง สงัคม เราไปมันสนกุอ่ะ เรา

รูจั้กคนมากขึน้ใช่ไหมคะ แล้วพอแอลกอฮอล์เข้า

ในเส้นเลือดเงี้ยมันยิ่งสนุกนะ เพราะว่าเราจะมิ

อาย เราจะท�ำอะไรเรากท็�ำได้เตม็ทีอ่่ะ เสยีงเพลง

ก็กระตุ้นนะ หนูว่าเสียงเพลงมันท�ำให้เราอยาก

มอีะไรไปมากขึน้อกีนะ เพราะว่าถ้าบางทีอ่่ะ เขา

เปิดเพลงใช่มัย้ เรากไ็ม่อยากไปล่ะ เพราะมนัไม่

สนุก แต่ถ้าเป็นดนตรีสดอ่ะก็ท�ำให้เราอยากไป

มากขึน้นะ มนัมนักว่าเราสามารถร้องเพลงตาม

เค้าได้ แล้วกข็อเพลงตามเค้าได้ แต่ถ้าเปิดเพลง

ก็จะมีเท่าที่เขาล็อคไว้ บางเพลงมันก็จะไม่ค่อย

สนุกอ่ะ เราไม่ค่อยรู้จัก พอเราร้องไม่ได้เราก็ไม่

สนุกกับมันล่ะ”

โปรโมช่ันจงูใจ: การทีส่ามารถเข้าถงึสถาน

ทีไ่ด้ง่ายและดืม่ได้ในราคาทีจ่่ายได้เป็นสิง่ดงึดดู

ใจใหผู้ใ้หข้อ้มูลตัดสินใจในการดืม่สุราได้ง่ายขึ้น 

ดังเช่นณัฐพลอธิบายว่า

“ ใกล้หอพัก ใกล้มอ ทุกคนสามารถไปได้

ง่ายๆ ถูก ก็อย่างเช่น มันมีลดราคา เอ้ยอันนี้

โปรลงัแถมลงันะ โปรมันลดถูก ก่อนเก้าโมง โปร

ละเก้าสบิเก้าอะไรง้ี ก่อนเก้าโมงว่ะ ก่อนหกโมง 

เออ ก่อนทุ่มนึง เออ โปรเก้าสิบเก้าไรงี้ แล้วก็

เลือกเอ้ยอันนั้นน�้ำแข็งฟรี เอ้ยวันนี้เปิดเหล้า

มิกซ์ฟรี ไรงี้”

นอกจากประเด็นหลักดังกล่าวข้างต้น ยัง

พบว่าในแต่ละกลุม่ของผูใ้ห้ข้อมลูมปีระเดน็หลกั

ที่น่าสนใจแตกต่างกันซึ่งสามารถอธิบายถึง

เจตจ�ำนงในการดื่มสุราของผู้ที่อยู่ในวัยรุ่นและ

ผู้ใหญ่ตอนต้นได้ ดังนั้นจึงจะกล่าวถึงผลการ

ศึกษาในแต่ละกลุ่มดังนี้
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นักเรียนมัธยมปลาย: ผู้ให้ข้อมูลในกลุ่ม
นี้ส่วนใหญ่ดื่มสัปดาห์ละ 2-3 ครั้ง แรงจูงใจท่ี
ท�ำให้เกิดการด่ืมสุราได้แก่ 1)ดื่มเพราะอยากรู้
อยากลอง และ 2) อยากเป็นผู้ใหญ่

ดื่มเพราะอยากรู้อยากลอง: ผู้ให้ข้อมูล
ที่เป็นนักเรียนมัธยมปลายทุกคนต่างเห็นว่า
ตนเองเริม่หดัด่ืมสรุาเพราะอยากรูอ้ยากลองโดย
เพื่อนชวนให้ลอง ตอนแรกๆ จะลังเลแต่เมื่อ
เพื่อนคะยั้นคะยอก็ลอง และสนุกกับการดื่มใน
ครั้งต่อๆ มา วราภรณ์กล่าวว่า 

“ เพื่อนให้ลอง ลองๆ แล้วก็กินเรื่อยๆอ่ะ
ค่ะ ครั้งแรกมัน มันก็แปลกๆ คือมันรู้สึก ทีแรก
มนัคนไม่เคยกนิอ่ะค่ะ มนักร็ูส้กึแปลกๆเหมือน
ว่าไม่เคยกินอะไรสักอย่างละเราไปลองกินมันก็
ยังไงไม่รู้ มันบอกไม่ถูก ครั้งต่อๆ ไปมันก็เฉยๆ
อ่ะค่ะ กช็อบ รูส้กึสนกุ เหมอืนเราไม่เคยท�ำอะไร
แบบนีแ้ล้วรูส้กึชอบ ชอบเหมอืนแบบว่ามนัเป็น
วัยอยากรู้อยากลอง” 

เช่นเดยีวกบัภานุพงษ์ทีมี่ความเหน็ต่อการ
ดื่มของตัวเองว่า 

“ก็รู้สึกอยากรู้อยากลองไรงี้ครับ”
อยากเป็นผูใ้หญ่: ในบางช่วงเวลานกัเรียน

มัธยมผู้ให้ข้อมูลมีความรู้สึกอยากท�ำอะไรเพ่ือ
ให้คนรอบข้างรู้สึกว่าเขามีความเป็นผู้ใหญ่และ
พยายามเลียนแบบพฤติกรรมที่คิดว่าเป็นของ
ผู้ใหญ่ เช่น ธีรยุทธ พูดถึงเหตุผลการดื่มสุราว่า 

“อยากท�ำตัวเหมือนผู้ใหญ่ เพราะอยาก
เข้าสังคม ผมคิดว่ากินเพราะอยากเป็นผู้ใหญ่ 
หรือกินตามพ่อแม่”

 การเป็นผู้ใหญ่ต้องมีความกล้าและการ
ดืม่สรุากท็�ำให้คนดืม่มคีวามกล้าแสดงออกมาก
ขึ้นดังศิวพรให้ความเห็นว่า

“เราจะไม่กล้า ถ้าไม่รู้จักหนูก็จะไม่ค่อย
เล่น ไม่ค่อยคุย ไม่ใช่เป็นคนหยิ่งนะ แต่บางครั้ง

เราไม่รู้จัก เราก็ไม่กล้าท่ีจะไปคุยกับเขาไง แต่
พอเราดื่มใช่ไหมคะ พอแอลกอฮอล์มันเข้าร่าง
กายแบบเนีย้ เราจะไม่ค่อยมสีตอ่ิะ มนัท�ำให้เรา
กล้าแสดงออกมากขึ้นอ่ะ (ศิวพร)”

นักศึกษามหาวิทยาลัย: ผู้ให้ข้อมูลส่วน
มากเริ่มด่ืมสุรามาตั้งแต่ตอนศึกษาอยู่ในระดับ
มัธยมปลาย และยอมรับว่าการดื่มสุราเป็น
กิจกรรมที่เขาเลือกที่จะท�ำสัปดาห์ละ 2-3 ครั้ง 
แต่เน้นการดื่มเพื่อสังคม พบประเด็นหลักที่น่า
สนใจในกลุ่มนี้ 2 ประเด็นคือ 1) รู้ข้อเสียแต่ก็ยัง
คงดื่ม และ 2) ชั่งน�้ำหนักข้อดีข้อเสีย

รูข้้อเสียแต่กยั็งคงด่ืม: นักศกึษาผู้ให้ข้อมลู
ต่างรับรู้ถึงข้อเสียของการดื่มสุรา ว่าท�ำให้เขา
สญูเสยีเงนิ เสยีสขุภาพ และกระทบต่อการเรยีน 
อย่างไรกต็ามกย็งัเลอืกทีจ่ะดืม่สรุาเมือ่ต้องการ
ผ่อนคลาย น�้ำทิพย์ยกตัวอย่างว่า 

“ แบบตื่นสายใช่ปะ แบบเมาแล้วแบบไม่
อยากตืน่เงีย้ แบบมเีวลาเรยีนแปดโมงเงีย้ กแ็บบ
แม่งไม่ทนัแน่นอน ไม่ไปละเงีย้...การดืม่มีผลต่อ
ร่างกาย อืมแบบถ้าแบบอย่างเมามากๆ เงี้ยก็
จะแบบหนกัหวั จะปวดหวัไรเงีย้ ออื อยากนอน
จนไม่อยากท�ำอะไร ไม่อยากไปไหนเงี้ย แล้วก็
แบบไม่กินข้าว ไม่อะไรเงี้ย อยากนอนเง้ีย... 
แบบ ไม่รู้ดิ กินให้พอแบบ พอเมาอ่ะ แต่ไม่ได้
เมามากอ่ะ”

	 ช่ังน�ำ้หนกัข้อดข้ีอเสยี: แม้รู้ว่าการด่ืม
สุรามีข้อเสียมากแต่ผู้ให้ข้อมูลก็ยังคงเลือกดื่ม
สุราเมื่อมีโอกาสและต้องการผ่อนคลายและ
สนกุสนาน ทัง้นีไ้ด้ชัง่น�ำ้หนักข้อดีข้อเสยีแล้วว่า
ตนเองสามารถควบคุมได้ให้อยู่ในจุดที่พอดี ไม่
ได้ท�ำให้เกิดผลกระทบรุนแรง  เช่น ธนพล กล่าวว่า 

“ การดืม่มทีัง้ข้อดแีละข้อเสยีนะ แต่ว่าข้อดี
ก็อย่างที่บอกก็คือท�ำให้สนุก ท�ำให้ผ่อนคลาย 
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ท�ำให้ไม่เครียด ไม่ซีเรียสอะไรเงี้ย ท�ำให้รู้จักคน
อื่นอย่างเนี้ยฮะ ถ้าวันไหนที่เรากินพอดี รู้สึกว่า
เมาแต่ควบคมุตวัเองได้อ่ะ ประมาณสองถงึสาม
ชั่วโมงก็ฟื้นแล้วนะ ก็สามารถท�ำอย่างอื่นได้ ก็
อยากจะบอกว่าบางครั้งการด่ืมไม่ใช่เรื่องอะไร
ท่ีร้ายแรง หรอืว่าเป็นสิง่ไม่ดเีสมอไปง้ี เพราะคน
ส่วนใหญ่จะคิดว่าการด่ืมจะแบบไม่ดีนะ ท�ำไม
ต้องไปดื่ม ไม่ดีต่อสุขภาพอะไรเงี้ย แต่บางครั้ง

การดืม่ท�ำให้เรามเีพือ่นเยอะขึน้ ท�ำให้เราสามารถ

ยอมรบัจากสงัคมเพือ่นร่วมงานเงีย้ได้ ...เอ่อมนั

ก็มีผลดีเหมือนกันอะไรเงี้ย ไม่ใช่มีแค่แง่ลบ แต่

ว่าการดื่มต้องรู้จักลิมิตของตัวเอง”

คนท�ำงานในวยัผู้ใหญ่ตอนต้น: ผูใ้ห้ข้อมูล

กลุ ่มน้ีเป็นกลุ ่มที่ส�ำเร็จการศึกษาในระดับ

มหาวิทยาลัย และได้เข้าสู่การท�ำงาน การดื่ม

สรุายงัคงเป็นสิง่ท่ีพวกเขาเลอืกกระท�ำอย่างน้อย

สัปดาห์ละครั้ง และส�ำหรับบางคนมีการดื่ทสุรา

ทุกวันโดยมปีระเด็นหลกัของเจตจ�ำนงคอื 1) ดืม่

เพื่องาน และ 2) มันเป็นส่วนหนึ่งของชีวิต

ดืม่เพ่ืองาน: ผูใ้ห้ข้อมลูต่างระบวุ่าการดืม่

สุราร่วมกับผู้ร่วมงานหรือลูกค้าท�ำให้เขาได้งาน 

ความสัมพันธ์ และเครือข่ายการท�ำงานมากขึ้น 

น�ำไปสู่ความก้าวหน้าในการงาน หรือรายได้ที่

เพิ่มขึ้น ดังตัวอย่างของปริญ

“หน้าที่การงานของผมถ้าคุยกันธรรมดา

เนี้ยมันจะมีความรู้สึกแบบว่ามีอะไรมากั้นอยู่ 

แต่ถ้ามันมีสุราเข้ามาตั้งเข้ามาอยู่ในวงด้วย สัก 

สองสามแก้ว จากมูลค่าของงานหมื่นสองหมื่น 

การตัดสินใจมันก็จะง่ายขึ้นกลายเป็นหลักแสน 

กลายเป็นหลักล้านก็มี มันสามารถตัดสินใจได้

ง่ายขึน้ เพราะการกนิเหล้าบางทมีนัท�ำให้คนพูด

เปิดใจได้เยอะขึ้น แสดงตัวตนของแต่ละคนได้ดี 

เพราะบางคนเวลาไม่กินเหล้าจะไม่คุยไม่อะไร

เลย อย่างลกูค้าชอบความบนัเทงิเรากต้็องสร้าง

ความบนัเทงิให้เค้า สรุากเ็ป็นส่วนหนึง่ท�ำให้เขา

สนุก”

ท�ำนองเดยีวกนั ณเดชน์ เหน็ว่าการดืม่สรุา

ส่งเสริมด้านการงานท�ำให้ “องค์กรกว้างขวาง

ขยายมากขึน้ มนัก็ดีนะถ้าเราท�ำงานตดิต่อประสาน

งาน งานก็ง่าย ได้งานมากข้ึน ในหลายๆ ด้าน” 

มนัเป็นส่วนหนึง่ของชวีติ: ผูใ้ห้ข้อมลูเห็น

ว่าการดืม่สรุาว่า “มนัเหมอืนอยูใ่นสงัคมมานาน

นะส ิโฆษณา สือ่ต่างๆมนัไม่ได้ปิดกัน้ให้เดก็อายุ

ต�่ำกว่าสิบเอ็ดปี หรืออะไรรู้งี้ มันมีสื่อออกมา

ตลอด และในสังคมไทยใครจะไปเฉลิมฉลองที่

ไหนรู้อยู้แล้ว ตั้งแต่จ�ำความได้ ก็รู้อยู่แล้วว่าพ่อ

แม่ไปกินเหล้านะ เออเค้าไปปาร์ตีก้นั วนัเกดิลงุ

ก็ต้องไปกินเหล้า เราก็รู้ (จิรายุ)”

ส�ำหรับผูใ้ห้ข้อมลูบางคนสุราเปรียบดังส่วน

หนึง่ของชีวติ พชัราภาอธบิายว่าสรุา “เป็นเครือ่ง

ดื่มในชีวิตประจ�ำวันทั่วไปงะ ก็เหมือนคนทั่วไป

ที่เค้าดื่ม โค้ก ชา ทั่วไปกัน ดื่มกาแฟไรเงี้ย แต่

ไม่ถงึกบัขาดไม่ได้...ช่วงนีก้เ็ริม่รูส้กึว่าเหมือนมัน

เป็นส่วนหน่ึงของชีวิต แต่กไ็ม่ใช่ว่าขาดไม่ได้งีน้ะ 

คือถ้ามีโอกาสก็ดื่ม เหมือน” 

 อภิปรายผล

ผลการศกึษาแสดงว่าผูใ้ห้ข้อมลูท้ัง 3 กลุม่ 

ซึ่งอยู่ในวัยรุ ่นและวัยผู้ใหญ่มีการรับรู ้และ

ประสบการณ์การดื่มสุราของตนเองว่าเป็นการ

ดื่มสุราเชิงสังคม (social drinking) ไม่ได้คิดว่า

ตนเองติดสรุาแม้ว่าบางคนจะดืม่สรุาทกุวนั ผู้ให้

ข้อมลูมคีวามเข้าใจถงึข้อดข้ีอเสยีของการดืม่สรุา 

แต่คดิว่าเมือ่ชัง่น�้ำหนกัข้อดข้ีอเสยีแล้วแล้วสรุา
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ยงัมข้ีอดมีากกว่า ตนเองสามารถควบคุมปรมิาณ

การดื่มสุราไม่ให้เกิดผลเสียต่อตนเอง และผู้อื่น

และยืนยันที่จะคงการดื่มสุราในอนาคต

ตามแนวคิดของแบบจ�ำลองการประกอบ

กิจกรรมการด�ำเนินชีวิตมนุษย์ การพัฒนาของ

เจตจ�ำนงในการท�ำกิจกรรมเกิดข้ึนจากการมี

ประสบการณ์ในกิจกรรมนัน้ๆ มกีารแปลผลของ

การกระท�ำ น�ำไปสูก่ารคาดการณ์สิง่ทีจ่ะเกดิขึน้

เมือ่กระท�ำกจิกรรมนัน้ในอนาคต และการเลอืก

กิจกรรมหรือละเลยกิจกรรมนั้น ส�ำหรับผู้ให้

ข้อมลู การมปีระสบการณ์ทัง้ทางบวกและลบใน

กิจกรรมการดื่มสุราแต่ผู ้ให้ข้อมูลแสดงถึง

ประสบการณ์ด้านดีที่มีมากกว่าจากการดื่มสุรา

เพือ่สงัคมและการพกัผ่อน สนุกสนานและละเลย

ประสบการณ์ทางด้านลบที่ท�ำให้เมา เสียการ

เรียน เสียทรัพย์ น�ำไปสู่การแปลผลการดื่มสุรา

ในทางบวก และการคาดการณ์ผลของการด่ืม

สุราในทางท่ีจะท�ำให้มีความสุข มีความผ่อน

คลาย สนุกสนาน เกิดเครือข่ายทางสังคม จึง

เลือกท�ำกิจกรรมการดื่มสุราเมื่อต้องการให้เกิด

ผลบวกทางด้านจิตใจและสังคม

ผลการศึกษาจากทั้ง 3 กลุ่ม แม้เป็นกลุ่ม

ท่ีแตกต่างกันและไม่ได้เป็นการศึกษาแบบต่อ

เนื่อง แต่ก็อาจพิจารณาได้ว่าการเข้าสู่วงจรการ

ดืม่สรุาเพือ่ผ่อนคลายและสงัคมนัน้มาจากความ

อยากรูอ้ยากลอง อยากเป็นผูใ้หญ่ของวยัรุน่มา

สูก่ารตระหนกัถงึข้อดข้ีอเสยีของการด่ืมและการ

ต่อรองการให้เหตุผลในการดื่มสุรา และพัฒนา

ไปถงึการรับเอากจิกรรมการดืม่สรุาเป็นส่วนหนึง่

ของงานและชีวิตในผู้ใหญ่วัยท�ำงาน แสดงถึง

การพฒันาเจตจ�ำนงทีเ่กดิขึน้ต่อเนือ่ง ท�ำให้องค์

ประกอบของเจตจ�ำนงซึง่ได้แก่ เหตผุลส่วนบุคคล 

การให้คณุค่า และความสนใจในการดืม่สรุาของ

ผูใ้ห้ข้อมลูมลีกัษณะท่ีกลมกลนืไปในทางเดยีวกนั

ไม่มคีวามขดัแย้ง น�ำไปสู่การรบัรูเ้กีย่วกบัตนเอง

ว่าสามารถควบคมุพฤตกิรรมการดืม่ของตนเอง

ได้ ให้คุณค่าการดื่มสุราในทางบวกและสนใจที่

จะคงการดื่มสุรา ทั้งนี้ก็สอดคล้องกับการวิจัยที่

ท�ำมาก่อนหน้าทีร่ะบุว่าการเริม่ต้นดืม่สรุามกัเกดิ

ขึ้นในวัยรุ่นและมีการดื่มมากขึ้นในวัยที่สูงขึ้น 

จนกระท่ังมีผู้ดื่มสุราจ�ำนวนมากกลายเป็นผู้ติด

สุราในวัยกลางคน10

ผลการศกึษาท�ำให้เข้าใจถงึพฒันาการของ

เจตจ�ำนงในการดื่มสุราในวัยรุ่นและผู้ใหญ่ตอน

ต้น ความรู้นี้อาจท�ำให้นักกิจกรรมบ�ำบัดและผู้

ทีป่ฏิบตัิงานในการบ�ำบัดผู้ที่ติดสุราตระหนกัถงึ

กระบวนการทีผู่ด้ืม่สรุาจะรบัเอาการดืม่เป็นส่วน

หนึง่ในชีวติและสามารถน�ำไปเป็นข้อมลูพ้ืนฐาน

ประกอบการวางโปรแกรมป้องกันและบ�ำบดัการ

เสพติดสุราในวัยนี้

 สรุป

การศึกษาคร้ังนี้สามารถอธิบายเจตจ�ำนง

ในการดืม่สุราของวยัรุน่และวัยผูใ้หญ่ตอนต้นว่า

วัยรุ่นมีเจตจ�ำนงในการดื่มสุราจากการอยากรู้

อยากลอง ในอายุที่มากขึ้นสู่วัยผู้ใหญ่ จะมีการ

ชัง่น�ำ้หนกัข้อดีข้อเสยีของการด่ืมสรุา แต่ละเลย

ข้อเสยีของสรุาและเลอืกทีจ่ะด่ืมสรุาเม่ือต้องการ

สนุกผ่อนคลาย และในผู้ใหญ่วัยท�ำงานการดื่ม

สรุากลายเป็นการกระท�ำเพือ่ให้เกดิผลดแีก่งาน

และการดื่มสุรากลายเป็นส่วนหนึ่งของชีวิต
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บทคัดย่อ

	 การวิจัยนี้ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่าง

ความคิดความเข้าใจและพฤติกรรมการปรับตัว

กับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนของเด็กท่ีได้รับการ

วนิจิฉยัว่าเป็นเดก็สมาธสิัน้และซนผดิปกติ กลุม่

ตัวอย่างเด็กจ�ำนวน 30 คน อายุตั้งแต่ 7 ปี 0 

เดือน ถึง 11 ปี 11 เดือน เลือกกลุ่มตัวอย่าง

แบบเฉพาะเจาะจง กลุ่มตัวอย่างเด็กได้รับ การ

ประเมนิความสามารถด้านความคิดความเข้าใจ

ด้วยเครื่องมือประเมินพัฒนาการด้านความคิด

ความเข้าใจและผูป้กครองของกลุ่มตวัอย่างตอบ

ค�ำถามการสมัภาษณ์เกีย่วกบัพฤตกิรรมการปรบั

ตัวด้านการติดต่อสื่อสาร กิจวัตรประจ�ำวันและ

การเข้าสังคมด้วยแบบทดสอบพฤติกรรมการ

ปรับตวั ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนรวบรวมได้จาก

แบบบนัทกึผลการเรยีนของโรงเรยีนโดยผ่านการ

อนญุาตจากผูป้กครอง ผลการศึกษาพบว่า ระดบั

ความสามารถของความคดิความเข้าใจด้านการ

สร้างภาพ/รูปทรงด้วยการมองเห็นและการ

เคล่ือนไหวและด้านการจดัการความคิดส่วนใหญ่

อยู่ในเกณฑ์ปกติ ด้านการรับรู้มิติสัมพันธ์และ 

การคดิและวางแผนการเคลือ่นไหวของเดก็ส่วน

ใหญ่อยูใ่นเกณฑ์บกพร่องและด้านการรบัรูเ้วลา

และสถานที่อยู่ในเกณฑ์มีความเส่ียง ส�ำหรับ

ระดับความสามารถของพฤติกรรมการปรับตัว

โดยรวมด้านกจิวตัรประจ�ำวนัและด้านการตดิต่อ

สือ่สารพบว่าเดก็ส่วนใหญ่ปรับตวัได้ดรีะดบัปาน

กลาง และมกีารปรบัตวัโดยรวมด้านการเข้าสงัคม

ในระดบัต�ำ่กว่าเกณฑ์เลก็น้อย ผลการวเิคราะห์

ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน พบว่า

ความคิดความเข้าใจด้านการสร้างภาพ/รูปทรง

ด้วยการมองเห็นและการเคลื่อนไหวมีความ

สัมพันธ์เชิงบวก (r= .377) กับผลการเรียนวิชา

วิทยาศาสตร์อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 

.05 พฤติกรรมการปรับตัวโดยรวมด้านการเข้า

สังคมมีความสัมพันธ์เชิงบวก (r=.418) กับผล

ความสัมพันธ์ระหว่างความคิดความเข้าใจ
และพฤติกรรมการปรับตัว
กับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน

ของเด็กสมาธิสั้นและซนผิดปกติ

*นักศึกษาปริญญาโท สาขากิจกรรมบ�ำบัด คณะเทคนิคการแพทย์  มหาวิทยาลัยเชียงใหม่
**ภาควิชากิจกรรมบ�ำบัด คณะเทคนิคการแพทย์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่	

นิพนธ์ต้นฉบับ
ตรีญารัตน์ ปวงคำ�*  
สรินยา ศรีเพชราวุธ**



ปีที่ 23 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 256224

การเรยีนวชิาการงานอาชีพและเทคโนโลยอีย่าง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ผลการศึกษา

ดังกล่าว ท�ำให้เห็นว่า นักกิจกรรมบ�ำบัดต้องให้

ความส�ำคัญต่อการช่วยเหลือเด็กสมาธิส้ันและ

ซนผิดปกติตามขอบเขต การปฏิบัติงานเพื่อ

ประเมินและบ�ำบัดด้านความคิดความเข้าใจ 

พฤติกรรมการปรับตัวและการท�ำกิจกรรมการ

ศกึษาเล่าเรยีนต่อไป นอกจากนี ้ผลการวจิยัครัง้

นี้สามารถใช้เป็นแนวทางในการวิจัยคร้ังต่อไป                      

โดยท�ำการศึกษาซ�้ำด้วยจ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างที่

มากขึน้และศกึษาปัจจยัอืน่ทีอ่าจมผีลเกีย่วข้อง

ต่อความสัมพันธ์ระหว่างความคิดความเข้าใจ

และพฤตกิรรมการปรบัตวักบัผลสมัฤทธิท์างการ

เรียนในเด็กสมาธิสั้นและซนผิดปกติ

ค�ำส�ำคญั: ความคดิความเข้าใจ, พฤตกิรรม

การปรบัตวั, ผลสมัฤทธิท์างการเรยีน, เด็กสมาธิ

สั้นและ ซนผิดปกติ, กิจกรรมบ�ำบัด

Abstract

	 The relationships between cognitive 

abilities and adaptive behaviors on academic 

achievements in children with Attention-Deficit/

Hyperactive Disorder (ADHD) were investigated.  

Thirty children with ADHD, aged between 7 

to 11 years old, and their parents participated 

in this study.   All children were examined 

their cognitive abilities by using the Dynamic 

Occupational Therapy Cognitive Assessment 

for Children (DOTCA-Ch) and their parents 

were interviewed using the Vineland Adaptive 

Behavior Scales (VABS) to obtain data about 

the adaptive behaviors of their children with 

ADHD.  The academic achievements in eight 

subjects of children with ADHD were gathered 

from school academic records with the 

permission of their parents. The results 

indicated that most children with ADHD had 

scores within the normal score performance 

in Thinking Operations and Visuomotor 

Construction domains.  Most of them were 

considered in the at risk score performance 

of Orientation domain.  Furthermore, most 

children were in the deficient score performance 

in Spatial Perception and Praxis, comparing 

to their same-age peers. Adaptive behaviors 

of children with ADHD in Daily living skills 

domain as well as in Communication domain 

were at the adequate level, but their scores 

in Socialization domain fell in the moderately 

low range.  Pearson correlations were used 

to analyze the relationships between cognitive 

abilities and adaptive behaviors on academic 

achievements in children with ADHD.  The 

results indicated that the correlation between 

Visuomotor Construction cognitive domain 

and science was positive (r= .377), which 

was statistically significant (p < .05).   In 

addition, there was a statistically significant 

negative relationship (r=.418, p < .05) between 

adaptive behaviors in socialization domain 

and home working and technology subject.  

It is definitely essential for occupational 

therapists who work with of children with 
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ADHD to consider and emphasize on evaluating 

and providing intervention on cognitive abilities, 

adaptive behaviors, and educational performance.  

More importantly, the findings suggest that 

further investigations are needed to identify 

factors moderating the relationship between 

cognitive abilities and adaptive behaviors on 

academic achievements of children with 

ADHD.  Further study with larger numbers 

of subjects is also warranted. 

Keyword: Cognitive abilities, Adaptive 

behaviors, Academic achievement, Attention-

Deficit/Hyperactive Disorder (ADHD), Children 

with ADHD, Occupational Therapy

บทน�ำ

โรคสมาธิสั้นเป็นโรคที่พบได้บ่อยที่สุดใน

กลุ่มปัญหาพฤติกรรม โดยอาการของโรคสมาธิ

สั้นอาจเริ่มแสดงให้เห็นตั้งแต่เด็กอายุน้อย แต่

จะชัดเจนขึ้นเรื่อยๆ และวินิจฉัยได้แน่นอนเมื่อ

เข้าวัยเรียน ชั้นประถมศึกษา เด็กจะมีอาการ

ขาดสมาธิไม่รอบคอบ ลืมง่าย ขาดการวางแผน 

ท�ำให้มผีลกระทบต่อ การเรยีนรู ้และยงัมีปัญหา

พฤติกรรม เช่น ดื้อ ซน ไม่มีระเบียบวินัย เล่น

รุนแรง เป็นต้น โดยพฤติกรรมเหล่านี้ส่งผลให้

เกดิปัญหาทัง้ทีบ้่านและทีโ่รงเรยีนและท�ำให้เกิด

ผลเสียต่อตัวเด็กในด้านการเรียนรู้ อารมณ์และ

พฤติกรรม ส่งผลกระทบต่อสัมพันธภาพใน

ครอบครัว กลุ่มเพื่อน และสังคมตามมา (อร

วรรณ เลาห์เรณู, 2555) และส�ำหรับกิจกรรม

บ�ำบัด ภาวะสมาธสิัน้นัน้ส่งผลกระทบอย่างมาก

ต่อความสามารถ ในการท�ำกิจกรรมการด�ำเนิน

ชีวิต (occupational performance) ของเด็ก ไม่

ว่าจะเป็นการเรยีน การท�ำกิจวัตรประจ�ำวนั การ

ท�ำงานหรอืแม้แต่ การวางแผนกจิกรรมในแต่ละ

วัน หรือการจัดการตารางสอน การใช้เวลา  ให้

เหมาะกับบทบาทในชีวิตประจ�ำวัน (Cermak, 

2004)

แนวคิดปัจจุบันเก่ียวกับโรคสมาธิส้ัน คือ 

อาการแสดงและสาเหตุของโรคสัมพันธ์กับการ

ท�ำงานผดิปกติของสารเคมใีนสมองคอืสารโดปา

มินและซีโรโทนิน และการท�ำงานที่ผิดปกติของ

สมองส่วนหน้า ซึง่ความผดิปกตดิงักล่าวกระทบ

ต่อความสามารถด้านความคดิความเข้าใจขัน้สงู

คือ ความจ�ำระยะสั้น (working memory) การ

ควบคุมตัวเอง การควบคุมการพูด และการ

วิเคราะห์และสังเคราะห์ (Barkley, 1997)  เมื่อ

ความคดิความเข้าใจขัน้สงูมีความบกพร่องจึงส่ง

ผลให้เดก็สมาธส้ัินมพีฤตกิรรมการตอบสนองใน

รูปแบบของการหุนหันพลันแล่น ขาดความ

ระมัดระวัง ยากล�ำบากในการวางแผน การแก้

ปัญหาและความไม่เป็นระบบระเบยีบ (Cermak, 

2004)

อย่างไรก็ตาม ที่ผ่านมากรอบการปฏิบัติ

งานของนกักิจกรรมบ�ำบัดในเดก็สมาธส้ัินมักจะ

มุง่เน้นไปท่ีการรกัษาด้วยกรอบอ้างองิการบรูณา

การประสาทความรู้สึก (Sensory Integration 

Frame of Reference) การรบัรูแ้ละการเคลือ่นไหว 

(Perceptual-Motor) และกรอบอ้างอิงการรับรู้

ทางสายตา (Visual Perception Frame of 

Reference) และมกัจะมองข้ามประเดน็การบ�ำบดั

รักษาด้านความคิดความเข้าใจ (interventions 

for cognitive problems) (Kramer & Hinijosa, 
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1999) ทั้ง ๆ ที่ปัญหาด้านนี้สามารถส่งผลต่อ

การประกอบกิจกรรมการด�ำเนินชีวิต (Thorell, 

2007) ได้อย่างมากเช่นเดยีวกบัปัญหาการบรูณา

การประสาทความรู้สึก ปัญหาการเคลื่อนไหว

กล้ามเนื้อมัดเล็ก การเขียนหนังสือหรือปัญหา

การรบัรู้ทางสายตาทีผู่ป้กครองมกัส่งบตุร/หลาน

มาปรึกษานักกิจกรรมบ�ำบัด 

งานวจิยันีอ้ยูบ่นพืน้ฐานในการมองปัญหา

ของเด็กสมาธิสั้นภายใต้บริบทแวดล้อม เพื่อหา

ค�ำตอบว่าจะมีผลต่อความสามารถในการประกอบ

กจิกรรมด้านการเรียนอย่างไร ซึง่ตัวเดก็นัน้เลอืก

ศกึษาตวัแปร ด้านระดบัความสามารถด้านความ

คิดความเข้าใจที่ที่มีต่อความสามารถในการท�ำ

กจิกรรมการเรยีนผ่านคะแนนสอบหรอืผลสมัฤทธิ์

ทางการเรยีน และมองทีต่วัแปรด้านสิง่แวดล้อม

ที่อาศัยพฤติกรรมการปรับตัวของเด็กสมาธิสั้น

ว่าความสามารถในการปรบัตวัของเดก็จะส่งผล

ต่อกิจกรรมการเรียนอย่างไร ค�ำถามของงาน

วิจัยนี้มีกรอบแนวคิดจากแบบจ�ำลองที่มีช่ือว่า 

Dynamic Interactional Model ซึง่ได้รบัการพฒันา

ขึ้นโดยนักกิจกรรมบ�ำบัดชาวอเมริกันโจน ปาส

เคล โทเกลีย (Joan Pascale Toglia) ในปี ค.ศ. 

2004 แบบจ�ำลองนี้มองว่าความสามารถด้าน

ความคิดความเข้าใจมีความเป็นพลวัตรเพราะ

การเรียนรู้เกิดขึ้นได้ตลอดเวลา ความสามารถ

ด้านความคิดความเข้าใจสามารถเปลี่ยนแปลง

หรือพัฒนาขึ้นได้จากการที่บุคคลมีปฏิสัมพันธ์

กับสิ่งต่าง ๆ  รอบตัว และการเปลี่ยนแปลงของ

ความสามารถของความคดิความเข้าใจทีเ่กดิขึน้

นั้นถือว่า เป็นผลผลิตของการมีปฏิสัมพันธ์กัน

อย่างเป็นพลวตัรระหว่างบคุคล (person) กจิกรรม 

(occupation) และ สิ่งแวดล้อม (environment) 

และระดบัความสามารถในการท�ำกจิกรรมต่าง ๆ  

ของมนุษย์ (Toglia, 2004) กิจกรรมตามบทบาท

ทีส่�ำคญัอย่างหนึง่ของเดก็วยัเรยีนคือ การเรยีน

และการมส่ีวนร่วมในกจิกรรมการเรยีนรู ้(academic 

performance and education participation) 

(Case-Smith, 2005) โดยเฉพาะการเข้าเรียนใน

ระบบการศึกษาซึ่งความส�ำเร็จในการเรียนของ

เด็กสามารถสะท้อนได้จากผลสัมฤทธ์ิทางการ

เรียน อันจะเป็นดัชนีชี้วัดที่ส�ำคัญที่ช่วยให้ผู้ที่

เกี่ยวข้องในการดูแลเด็กได้ทราบถึงพัฒนาการ

ความก้าวหน้าในการเรยีนรูข้อง เดก็ และจะช่วย

ท�ำให้สามารถทราบถึงความจ�ำเป็นหากเด็กต้อง

ได้รับการพัฒนา ปรับปรุงหรือส่งเสริมทักษะใด

ทกัษะหนึง่หรอืหลาย ๆ  ทกัษะเป็นพเิศษ ดงันัน้

ผลสมัฤทธิท์างการเรยีนจงึเปรยีบได้ว่าเป็นคะแนน 

ทีบ่่งบอกถงึความส�ำเรจ็ของการประกอบกจิกรรม

การด�ำเนนิชวีติทีส่�ำคญัของเดก็ในวยัเรยีนนัน่เอง

นอกจากตัวแปรด้านความคิดความเข้าใจ

ทีจ่ะมผีลต่อผลสมัฤทธิท์างการเรยีนแล้ว (Clark, 

Prior & Kinsella, 2002) ยังพบว่าพฤติกรรมยัง

มีผลต่อความสามารถทางการเรียน  โดยพบว่า

เด็กสมาธิสั้นวัยเรียน มักพบความยากล�ำบาก

ในการควบคุมอารมณ์และมีพฤติกรรมหุนหัน

พลนัแล่น มกัพบการสะท้อนความรูส้กึโดยเพือ่น

ร่วมชั้นเรียนว่าเด็กสมาธิสั้นมักจะเจ้ากี้เจ้าการ 

ก้าวร้าว ส่งเสียงดังและชอบกดขี่ (Culbertson 

& Zillmer, 1998) ซ่ึงพฤตกิรรมทีแ่สดงออกเหล่า

นี้ไม่เป็นที่ยอมรับในสังคม ซึ่งหากมองจากวิถี

ชีวิตของเด็กวัยเรียน บริบทที่ส�ำคัญซึ่งเด็กวัย

เรียนต้องใช้เวลาในการมีส่วนร่วมมากท่ีสุดคือ 
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โรงเรียน พฤติกรรม การปรับตัวของเด็กจึงเป็น

ตวัแปรทีส่�ำคญัอกีประการทีน่่าจะมผีลต่อความ

สามารถทางการเรยีน ซึง่เป็นกจิกรรมการด�ำเนนิ

ชวีติของเดก็สมาธสิัน้ จากผลการศกึษาก่อนหน้า

นี้ได้พบว่าพฤติกรรมการปรับตัวของเด็กสมาธิ

สั้น เด็กที่มีความบกพร่องของพัฒนาการแบบ

รอบด้าน หรือเด็กที่มีความบกพร่องทางสติ

ปัญญามีพฤติกรรมการปรับตัวอยู่ในระดับต�่ำ

กว่าค่าเฉลี่ย (Stein, Szumowski, Blondis & 

Roizen, 1995)

จากปัญหาที่พบและเหตุผลท่ีได้กล่าวมา

ข้างต้นท�ำให้ผู้วิจัยมีความสนใจที่ศึกษาความ

สัมพันธ์ของความสามารถด้านความคิดความ

เข้าใจต่อผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน และความ

สมัพนัธ์ของพฤตกิรรม การปรบัตวัต่อผลสมัฤทธ์ิ

ทางการเรียนในเด็กสมาธิสั้นและซนผิดปกติท่ี

ก�ำลังเรียนในระดับช้ันประถมศึกษา ซึ่งผู้วิจัย

คาดหวงัว่าการทราบถงึความสมัพนัธ์ด้านความ

สามารถด้านความคิดความเข้าใจ พฤติกรรม                     

การปรบัตวัทีจ่ะมีต่อผลสัมฤทธิท์างการเรยีนของ

เด็กสมาธสิัน้และซนผดิปกตจิะเป็นประโยชน์ต่อ                        

นักกิจกรรมบ�ำบัด บุคลากรทางการศึกษา และ

ผู้ที่เกี่ยวข้องในการช่วยเหลือเด็กสมาธิสั้นและ

ซนผิดปกติ ในการประเมินปัญหาที่สัมพันธ์ต่อ

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนของเด็กต่อไป

วัตถุประสงค์ของงานวิจัย

1.	 เพื่อศึกษาความสามารถของความคิด

ความเข้าใจในเด็กสมาธิสั้นและซนผิดปกติ

2.	 เพือ่ศกึษาพฤตกิรรมการปรบัตวัในเดก็

สมาธิสั้นและซนผิดปกติ

3.	 เพือ่ศกึษาความสมัพนัธร์ะหว่างความ

คดิความเข้าใจกบัผลสมัฤทธิท์างการเรยีนในเด็ก

สมาธิสั้นและซนผิดปกติ

4.	 เพือ่ศกึษาความสัมพนัธ์ระหว่างพฤตกิรรม

การปรับตัวกับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนในเด็ก

สมาธิสั้นและซนผิดปกติ

นิยามศัพท์เฉพาะ

เดก็สมาธสิัน้และซนผดิปกต ิหมายถงึ เดก็

ที่มีอายุระหว่าง 7 ปี 0 เดือน –11 ปี 11 เดือน 

ได้รบัการวนิจิฉยัจากแพทย์ว่าเป็นสมาธสิัน้และ

ซนผิดปกติ มีอาการขาดสมาธิ ซน อยู่ไม่นิ่ง

หุนหันพลันแล่น ขาดการยับยั้งใจตนเอง โดย

แสดงอาการอย่างต่อเน่ืองยาวนาน จนท�ำให้

เกิดผลกระทบต่อการใช้ชีวิตประจ�ำวันและการ

เรียน อาการต้องเป็นมาตลอดต่อเนือ่งไม่ต�ำ่กว่า 

6 เดือน ได้รับบริการทีค่ลนิกิกิจกรรมบ�ำบัด ศนูย์

บรกิารเทคนคิการแพทย์คลนิกิ คณะเทคนคิการ

แพทย์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ศูนย์กระตุ้น

พัฒนาการเด็กคิดส์พลัส สาขาวีว่า และศูนย์

กระตุ้นพัฒนาการเด็กคิดส์พลัส สาขามีโชค 

จังหวัดเชียงใหม่

ความคดิความเข้าใจ หมายถงึ ความสามารถ

ในการเรียนรู้ และกลยุทธ์ในการตระหนักรู ้                     

ทางด้านความคิด ประกอบด้วยการทดสอบ 5 

ด้าน คอื 1) การรบัรูเ้วลาและสถานที ่(Orientation) 

2) การรับรู้มิติสัมพันธ์ (Spatial Perception) 

3) การคิดและวางแผนการเคลื่อนไหว (Praxis) 

4) การสร้างภาพ รูปทรงด้วยการมองเห็นและ

การเคล่ือนไหว (Visuomotor Construction) และ 

5) การจัดการความคิด (Thinking Operations) 
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ด้วยเครื่องมือประเมินพัฒนาการด้านความคิด

ความเข้าใจส�ำหรับเด็ก Dynamic Occupational 

Therapy Cognitive Assessment for children 

(DOTCA-Ch)

พฤติกรรมการปรับตัว หมายถึง ความ

สามารถในการกระท�ำพฤติกรรมตามบทบาท

ทางสงัคมได้อย่างเหมาะสมระหว่างอายแุละเพศ 

สอดคล้องกบัความคาดหวงัของสงัคม ประกอบ

ไปด้วยพฤติกรรม การปรับตัวโดยรวม 3 ด้าน

หลักได้แก่ ด้านการติดต่อสื่อสาร ด้านกิจวัตร

ประจ�ำวัน และด้านการเข้าสังคม สามารถวัดได้

โดยแบบวัดพฤติกรรมการปรับตัว Vineland 

Adaptive Behavior Scales (VABS)

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน หมายถึง ผลการ

เรียนของนักเรียนที่บันทึกไว้ในแบบบันทึกผล

การพฒันาคุณภาพผูเ้รยีน ทีแ่สดงถงึความรูห้รอื

ทักษะที่เกิดจากการเรียนรู้ที่ได้เรียนมาในปีการ

ศกึษานัน้ ประกอบด้วยผลสมัฤทธิท์างการเรยีน

โดยเฉล่ีย (คดิเป็นร้อยละ)  จากผลการเรยีนของ 

8 กลุ่มสาระการเรียนรู้ตามหลักสูตรแกนกลาง

การศึกษาขั้นพื้นฐาน พุทธศักราช 2551 แยก

ตามรายวิชาคอื ภาษาไทย คณติศาสตร์ วทิยาศาสตร์ 

สังคมศึกษา ศาสนา และวัฒนธรรม การงาน

อาชีพและเทคโนโลยี สุขศึกษาและพลศึกษา 

ภาษาต่างประเทศ และศิลปะ

ระเบียบวิธีวิจัย

รูปแบบการวจิยั: เป็นการวจิยัเชงิปริมาณ 

(quantitative research) แบบการวิจัยเชิงสห

สัมพันธ์ (correlation research) กลุ่มตัวอย่างมี 

2 กลุ่มคือ เด็กที่มีอายุอยู่ในช่วง 7 ปี 0 เดือน 

ถึง 11 ปี 11 เดือนและได้รับการวินิจฉัยว่าเป็น

สมาธิสั้นจากแพทย์ตามเกณฑ์คู่มือการวินิจฉัย 

DSM-IV จ�ำนวน 30 คน และกลุ่มตัวอย่างผู้

ปกครองทีเ่ป็นผูด้แูลหลกัของเดก็สมาธสิัน้ ใช้วธิี

การสุ่มแบบเฉพาะเจาะจง โดยคัดเลือกกลุ่ม

ตัวอย่างที่เข้ามารับกิจกรรมบ�ำบัดช่วงเดือน

มถุินายน พ.ศ. 2557 ถงึเดอืนตลุาคม พ.ศ. 2558 

ทีศ่นูย์บรกิารเทคนคิการแพทย์คลนิิก คณะเทคนคิ

การแพทย์ มหาวทิยาลยัเชยีงใหม่ จงัหวดัเชยีงใหม่                    

ศนูย์กระตุน้พัฒนาการเดก็คดิส์พลัส วีว่า จงัหวัด

เชียงใหม่และศูนย์กระตุ้นพัฒนาการเด็กคิดส์

พลัส มีโชค จังหวัดเชียงใหม่ 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย : เครื่องมือที่

ใช้ในการรวบรวมข้อมูลประกอบด้วย

1.	 เคร่ืองมอืประเมนิพฒันาการด้านความ

คดิความเข้าใจส�ำหรบัเด็ก (Dynamic Occupational 

Therapy Cognitive Assessment for Children; 

DOTCA-Ch) (Katz & Parush, 2007) ทีป่ระกอบ

ด้วย การทดสอบการรับรู้เวลาและสถานท่ี 

(Orientation) การรับรู้มิติสัมพันธ์ (Spatial 

Perception) การคดิและวางแผนการเคลือ่นไหว 

(Praxis) การสร้างภาพ/รูปทรงด้วยการมองเห็น

และการเคลือ่นไหว (Visuomotor Construction) 

และการจัดการความคิด (Thinking Operations) 

โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อประเมินความสามารถ

และความบกพร่องของความคิดความเข้าใจของ

เด็กอายตุัง้แต่ 6-12 ปี รวมถงึใช้เพือ่วดัประสทิธภิาพ

ของ การเรียนรู้และกลยุทธ์ในการคิดของเด็ก

วิธีการประเมินความคิดความเข้าใจด้วย

เครื่องมือนี้สามารถท�ำได้ 3 ระยะคือ ระยะที่ 1 
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Static Phase ผู้ประเมินทดสอบระดับความคิด

ความเข้าใจของเด็กเพื่อระบุความสามารถฐาน

เดมิของเดก็ ระยะท่ี 2 Dynamic phase ผูป้ระเมนิ

ให้ตัวชี้แนะตามล�ำดับซึ่งมี 5 ระดับตั้งแต่การให้

ค�ำแนะน�ำทั่วไป การให้ข้อมูลสะท้อนกลับ การ

ให้ข้อมูลสะท้อนกลับแบบเฉพาะเจาะจง การ

แสดงขัน้ตอนอย่างมโีครงสร้างและการลดจ�ำนวน

ขัน้ตอนลง การใช้ตวัช้ีแนะเป็นวธีิการช่วยให้เดก็

ดึงศักยภาพความคิดความเข้าใจออกมา และ

ระยะที่ 3 Final phase เป็นการวัดระดับความรู้

ความเข้าใจทีพ่ฒันาขึน้ได้หลงัจากได้รบัตวัชีแ้นะ 

ส�ำหรับงานวจิยันีใ้ช้คะแนนความคดิความเข้าใจ

จากการประเมินระยะที่ 1 เท่านั้นจากการรวม

คะแนนดิบของแต่ละหัวข้อทดสอบย่อยมารวม

เป็นคะแนนรวมของแต่ละด้านและแปลผลคะแนน

จากการน�ำคะแนนรวมในแต่ละด้านไปเทียบ

คะแนนจุดตัดผ่าน (cutoff scores) ตามระดับ

อายุและระดับเปอร์เซ็นไทล์เพื่อน�ำไปใช้บอก

ความสามารถของเดก็ตามเกณฑ์บ่งชีค้อื มีความ

บกพร่อง มีความเส่ียงและปกติ (Katz et.al, 

2004) เครื่องมือนี้มีค่าสัมประสิทธิ์การทดสอบ

ทางด้านความเทีย่งระหว่างผูป้ระเมนิอยูร่ะหว่าง 

.87-.99 ค่าสัมประสิทธิ์การทดสอบทางด้าน

ความสอดคล้องภายในอยูร่ะหว่าง .61-.77 และ

มีความตรงเชิงพยากรณ์และความตรงตาม

โครงสร้างอยู่ในระดับเป็นที่ยอมรับ (Katz & 

Parush, 2007)

2.	 แบบทดสอบพฤติกรรมการปรับตัว  

(Vineland Adaptive Behavior Scales; VABS)                     

ฉบับ Survey Interview Form (Sparrow et al., 

1984) โดยใช้การสัมภาษณ์แบบกึ่งทางการกับ

ผู้ปกครองเกีย่วกบัพฤตกิรรมการปรบัตวั 4 ด้าน

หลักคือ การติดต่อสื่อสาร (Communication 

Domain) กิจวัตรประจ�ำวัน (Daily Living Skills) 

การเข้าสังคม (Socialization Domain) และทักษะ

การเคลื่อนไหว (Motor Skill Domain) รวมทั้ง

สิน้จ�ำนวน 297 ข้อ ซึง่เป็นแบบทดสอบพฤตกิรรม

การปรบัตวัทีม่มีาตรฐาน เมือ่สิน้สดุ การสมัภาษณ์ 

ผูป้ระเมนิจะท�ำการรวมคะแนนในแต่ละด้านย่อย

เป็นคะแนนรวมของแต่ละด้านหลกัและน�ำคะแนน

ไปแปลผลระดบัความสามารถของพฤตกิรรมการ

ปรับตัว เครื่องมือนี้มีค่าความเที่ยงของการ

ทดสอบซ�ำ้คอื .80  - .90 ค่าความเชือ่มัน่ภายใน

มีค่า .83-.94 (Sparrow et al., 1984 อ้างถึงใน 

นนัทณ ีเสถยีรศกัดิพ์งศ์, 2557) งานวจิยันีท้�ำการ

ประเมินพฤติกรรมการปรับตัว 3 ด้านหลัก คือ                                         

ด้านการตดิต่อสือ่สาร (Communication Domain) 

ด้านกิจวัตรประจ�ำวัน (Daily Living Skills) และ                           

ด้านการเข้าสงัคม (Socialization Domain) เท่าน้ัน 

เนื่องจากแบบทดสอบนี้ก�ำหนดไว้ว่าไม่ต้องท�ำ                         

การทดสอบในด้านทักษะการเคลื่อนไหวหากผู้

ถกูทดสอบไม่มคีวามบกพร่องทางร่างกายใด ๆ  

ทีจ่ะส่งผลต่อทกัษะการเคลือ่นไหว (Sparrow et al., 

1984)

พฤตกิรรมการปรบัตวัด้านหลกัแต่ละด้าน

จะประกอบด้วยด้านย่อยคือ ด้านการติดต่อ

สือ่สารทดสอบความสามารถทีเ่กีย่วข้องกบัการ

ตดิต่อสือ่สารของบุคคลซึง่แบ่งเป็นรายด้านย่อย

อกี 3 ด้าน คอื การรบัรูแ้ละเข้าใจภาษา (Receptive) 

การแสดงออกทางภาษา (Expressive) การเขยีน 

(Writing) การทดสอบด้านกิจวัตรประจ�ำวัน 

ทดสอบเกีย่วกบัการท�ำกจิกรรมประจ�ำวนัประกอบ
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ด้วยรายด้านย่อย 3 ด้านคอื กจิกรรมส่วนบคุคล 

(Personal) การท�ำงานบ้าน (Domestic) พฤตกิรรม

ในชุมชน (Community) ความสามารถด้านการ

เข้าสงัคมจะทดสอบความสามารถทีเ่กีย่วข้องกบั

การเข้าสงัคมของบคุคลแบ่งเป็นรายด้านย่อย 3 

ด้านคือ การมปิฏสิมัพันธ์กับผูอ้ืน่ (Interpersonal 

Relationship) การเล่นและการใช้เวลายามว่าง 

(Play and Leisure Time) และทักษะการจัดการ 

(Coping skills) (Sparrow et al., 1984 อ้างถึง

ใน นันทณี เสถียรศักดิ์พงศ์, 2557) 

3.	 แบบสอบถามข้อมลูทัว่ไปซึง่ออกแบบ

โดยผู้วิจยัเพือ่รวบรวมข้อมลูจากผู้ปกครองเกีย่ว

กับเด็กกลุ่มตัวอย่างในด้าน อายุ เพศ ระดับชั้น

เรียน การบ�ำบัดที่ได้รับ (กิจกรรมบ�ำบัด การ

ศึกษาพิเศษ การแก้ไขการพูด) จ�ำนวนครั้งของ

การบ�ำบัดที่ได้รับต่อสัปดาห์ การได้รับยาและ

ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน

ขั้นตอนการเกบ็รวบรวมข้อมลู

การด�ำเนนิการวิจัยเริม่ต้นหลังโครงร่างงาน

วจิยัได้รับการอนมุตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรม                   

การวิจยัมนษุย์ คณะเทคนคิการแพทย์ มหาวทิยาลัย

เชียงใหม่ 

1.	 ตดิต่อประสานงานสถานทีท่�ำการวจิยั

คอื คลนิกิกิจกรรมบ�ำบดั ศนูย์บริการเทคนคิการ

แพทย์คลนิกิ คณะเทคนคิการแพทย์ มหาวิทยาลยั

เชียงใหม่ ศูนย์กระตุ้นพัฒนาการเด็กคิดส์พลัส 

วว่ีา และศนูย์กระตุน้พฒันาการเดก็คดิส์พลสั มี

โชค จงัหวดัเชยีงใหม่ เพือ่ขออนญุาตส�ำรวจราย

ชื่อของเด็กกลุ่มตัวอย่างและท�ำประชาสัมพันธ์

เพือ่ขอความร่วมมอืในการศกึษาข้อมลูของกลุม่

ตัวอย่างผู้ปกครอง

2.	 คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตามเกณฑ์ท่ีใช้

ในการศึกษา จากนั้นติดต่อผู้ปกครองผ่าน                                

นักกิจกรรมบ�ำบัดประจ�ำแต่ละหน่วยงานเพื่อ

ชี้แจงวัตถุประสงค์งานวิจัยและข้ันตอนการลง

นามในแบบฟอร์มยินยอมเข้าร่วมการศกึษาของ

ผู้ปกครองและเด็ก 

3.	 เกบ็รวบรวมข้อมลูในช่วงเดอืนพฤศจกิายน 

2557 ถึง มิถุนายน 2558 โดยให้กลุ่มตัวอย่าง

ผู้ปกครองกรอกแบบสอบถามข้อมูลทั่วไปและ

รายงานผลสมัฤทธิท์างการเรยีนของกลุม่ตวัอย่าง

สมาธิส้ันและซนผดิปกติรวมถงึ ท�ำการสัมภาษณ์

พฤตกิรรมการปรบัตวัของเดก็สมาธสิัน้จากกลุม่

ตัวอย่างผู้ปกครอง และท�ำการประเมินความรู้

ความเข้าใจกบักลุม่ตวัอย่างเด็กสมาธสิัน้และซน

ผิดปกติ

4.	 วิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ 

การวิเคราะห์ข้อมูล

1.	 สถติเิชิงบรรยาย (descriptive statistics) 

เพื่อแสดงการแจกแจงความถี่และร้อยละของ

ลกัษณะข้อมลูทัว่ไปส่วนบคุคลของเด็กสมาธสิัน้

และซนผิดปกติ

2.	 สถติเิชิงบรรยาย (descriptive statistics) 

เพือ่แสดงคะแนนต�ำ่สดุ คะแนนสงูสดุ ค่ามธัยฐาน

และส่วนเบี่ยงเบนควอไทล์ของความสามารถ

ด้านความคดิความเข้าใจและพฤตกิรรมการปรบั

ตัว

3.	 สถิติวิเคราะห์หาค่าสัมประสิทธิ์สห

สัมพันธ์ของเพียร์สัน (Pearson Correlation 

Coefficient)
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ผลการศึกษา

ผลการศึกษาน�ำเสนอเป็น 4 ส่วนคือ

ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง

ตารางที่ 1 จ�ำนวนและร้อยละจ�ำแนกตามอายุ เพศ ระดับชั้นเรียน การบ�ำบัดที่ได้รับและ	

จ�ำนวนครั้งของการบ�ำบัดที่ได้รับต่อสัปดาห์ การได้รับยา (n = 30)

ตารางที่  1     จ ำนวนและร้อยละจ ำแนกตำมอำยุ เพศ ระดับชั้นเรียน กำรบ ำบัดที่ได้รับและจ ำนวนครั้ง 
   ของกำรบ ำบัดท่ีได้รับต่อสปัดำห ์กำรได้รับยำ (n = 30) 
 
 

ปัจจัยส่วนบคุคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
1. ช่วงอายุอายุ (ปี.เดือน)   

7.0  – 7.11 
8.0 – 8.11  
9.0 – 9.11 
10.0 – 10.11 
11.00 - 11.11 

11 
10 
4 
4 
1 

36.67 
33.34 
13.33 
13.33 
3.33 

Min – Max 
Mdn ± Q.D. 

7.1 – 11.4 
8.8 ± 1.00 

2. เพศ   
ชำย 
หญิง 

25 
5 

83.33 
16.67 

3. ระดับชั้นเรียน   
ประถมศึกษำปีที่ 1 
ประถมศึกษำปีที่ 2 
ประถมศึกษำปีที่ 3 
ประถมศึกษำปีที่ 4 
ประถมศึกษำปีที่ 5 

6 
10 
7 
4 
3 

20.00 
33.34 
23.33 
13.33 
10.00 

4. การบ าบัดที่ได้รับ   
กิจกรรมบ าบดั (OT)   
เคยรับกิจกรรมบ ำบัด 
ก ำลังรับกิจกรรมบ ำบัด 

3 
27 

10.00 
90.00 

จ านวนครั้งของการบ าบดัทางกิจกรรมบ าบัดตอ่สัปดาห์ 
1 
2 
3 

10 
16 
1 

33.34 
53.33 
3.33 



ปีที่ 23 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 256232

กลุม่ตวัอย่าง จ�ำนวน 30 คน เป็นเพศชาย
มากกว่าเพศหญิงโดยคิดเป็นเพศชายร้อยละ 
83.33 เพศหญิงร้อยละ 16.67 เด็กส่วนใหญ่
มีอายุอยู่ในช่วง 7.0-7.11 ปี คือมีจ�ำนวน 11 
คน คิดเป็นร้อยละ 36.67 รองลงมาคือมีอายุ
อยู่ในช่วง 8.0-8.11 มีจ�ำนวน 10 คน คิดเป็น
ร้อยละ 33.34  เด็กส่วนใหญ่ศึกษาอยู่ในระดับ
ชั้นประถมศึกษาปีที่ 2 จ�ำนวน 10 คน คิดเป็น

ระยะเวลาของการได้รับการบ าบัดทาง OT  
น้อยกว่ำ 1 ป ี
1-3 ป ี
3-6 ป ี
6 ปี ขึ้นไป 

5 
9 
13 
3 

16.67 
30.00 
43.33 
10.00 

การศึกษาพิเศษ (SE)   
ไม่ได้รับ 
ได้รับ 

22 
8 

73.33 
26.67 

จ านวนครั้งท่ีได้รับการศกึษาพิเศษต่อสัปดาห์ 
1 
2 

6 
2 

20.00 
6.67 

การแก้ไขการพูด (SP)   
ไม่ได้รับ 
ได้รับ 

29 
1 

96.67 
3.33 

จ านวนครั้งท่ีได้รับการแกไ้ขการพูดต่อสัปดาห์ 
1 1 3.33 

5. การได้รับยา   

ไม่ได้รับ 
ได้รับ 

28 
12 

60.00 
40.00 

 

 

 

 

 

 

 

 

ร้อยละ 33.34 เด็กทุกคนเคยได้รับการกระตุ้น 
พัฒนาการทางกิจกรรมบ�ำบัด ได้รับการศึกษา
พิเศษจ�ำนวน 8 คนคิดเป็นร้อยละ 26.67 และ
เด็กจ�ำนวน 1 คนซึ่งคิดเป็นร้อยละ 3.33 ได้รับ
การแก้ไขการพดู กลุม่ตวัอย่างเดก็สมาธสิัน้และ
ซนผดิปกตท่ีิได้รบัยาจ�ำนวน 12 คน คดิเป็นร้อย
ละ 40.00

ตารางที่  1     จ ำนวนและร้อยละจ ำแนกตำมอำยุ เพศ ระดับชั้นเรียน กำรบ ำบัดที่ได้รับและจ ำนวนครั้ง 
   ของกำรบ ำบัดท่ีได้รับต่อสปัดำห ์กำรได้รับยำ (n = 30) 
 
 

ปัจจัยส่วนบคุคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
1. ช่วงอายุอายุ (ปี.เดือน)   

7.0  – 7.11 
8.0 – 8.11  
9.0 – 9.11 
10.0 – 10.11 
11.00 - 11.11 

11 
10 
4 
4 
1 

36.67 
33.34 
13.33 
13.33 
3.33 

Min – Max 
Mdn ± Q.D. 

7.1 – 11.4 
8.8 ± 1.00 

2. เพศ   
ชำย 
หญิง 

25 
5 

83.33 
16.67 

3. ระดับชั้นเรียน   
ประถมศึกษำปีที่ 1 
ประถมศึกษำปีที่ 2 
ประถมศึกษำปีที่ 3 
ประถมศึกษำปีที่ 4 
ประถมศึกษำปีที่ 5 

6 
10 
7 
4 
3 

20.00 
33.34 
23.33 
13.33 
10.00 

4. การบ าบัดที่ได้รับ   
กิจกรรมบ าบดั (OT)   
เคยรับกิจกรรมบ ำบัด 
ก ำลังรับกิจกรรมบ ำบัด 

3 
27 

10.00 
90.00 

จ านวนครั้งของการบ าบดัทางกิจกรรมบ าบัดตอ่สัปดาห์ 
1 
2 
3 

10 
16 
1 

33.34 
53.33 
3.33 

ตารางที่ 1 (ต่อ) จ�ำนวนและร้อยละจ�ำแนกตามอายุ เพศ ระดับชั้นเรียน การบ�ำบัดที่ได้รับ

และ	 จ�ำนวนครั้งของการบ�ำบัดที่ได้รับต่อสัปดาห์ การได้รับยา (n = 30)
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จากตารางที่ 3 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มี
ความสามารถด้านการสร้างภาพ/รปูทรงด้วยการ
มองเหน็และการเคล่ือนไหว และด้านการจดัการ
ความคดิอยูใ่นเกณฑ์ปกต ิคดิเป็นร้อยละ 83.34 
และ 96.67 ตามล�ำดับ และมีระดับความคิด
ความเข้าใจด้านการรับรู้มิติสัมพันธ์และการคิด

ส่วนที่ 2  ความสามารถด้านความคดิความเข้าใจและความสามารถด้านพฤติกรรมการปรับตัว 

ตารางที่ 2 คะแนนต่ ำสุด คะแนนสูงสุด ค่ำมัธยฐำนและส่วนเบี่ยงเบนควอไทล์ของ 
ควำมคิดควำมเข้ำใจในแต่ละด้ำนของกลุ่มตัวอย่ำง (n = 30) 

 

 

ตารางที่ 3 ระดับควำมสำมำรถของควำมคิดควำมเข้ำใจในแต่ละด้ำนของกลุ่มตัวอย่ำง (n=30) 
 ระดับเกณฑบ์่งชี ้

ความคิดความเข้าใจ 
มีความ
บกพร่อง 
คน(ร้อยละ) 

มีความ
เสี่ยงคน
(ร้อยละ) 

 

ปกต ิ
คน(ร้อยละ) 

 

กำรรับรู้เวลำและสถำนที ่ 8(26.67) 12(40.00) 10(33.33) 
กำรรับรู้มิติสัมพันธ ์ 16(53.33) 6(20.00) 8(26.67) 
กำรคิดและวำงแผนกำรเคลื่อนไหว 11(36.67) 9(30.00) 10(33.33) 
กำรสร้ำงภำพ/รูปทรงด้วยกำรมองเห็นและกำรเคลื่อนไหว 4(13.33) 1(3.33) 25(83.34) 
กำรจัดกำรควำมคิด 1(3.33) 0(0.00) 29(96.67) 

 
 
 
 
 

ความคิดความเข้าใจ 
Min-
Max 

Mdn± Q.D. 

กำรรับรู้เวลำและสถำนที ่ 4-16 13.00±1.63 
กำรรับรู้มิติสัมพันธ ์ 2-12 8.00±2.00 
กำรคิดและวำงแผนกำรเคลื่อนไหว 6-32 20.00±4.63 
กำรสร้ำงภำพ/รูปทรงด้วยกำรมองเห็นและกำรเคลื่อนไหว 18-33 27.50±2.63 
กำรจัดกำรควำมคิด 17-33 27.00±2.13 

ส่วนที่ 2  ความสามารถด้านความคดิความเข้าใจและความสามารถด้านพฤติกรรมการปรับตัว 

ตารางที่ 2 คะแนนต่ ำสุด คะแนนสูงสุด ค่ำมัธยฐำนและส่วนเบี่ยงเบนควอไทล์ของ 
ควำมคิดควำมเข้ำใจในแต่ละด้ำนของกลุ่มตัวอย่ำง (n = 30) 

 

 

ตารางที่ 3 ระดับควำมสำมำรถของควำมคิดควำมเข้ำใจในแต่ละด้ำนของกลุ่มตัวอย่ำง (n=30) 
 ระดับเกณฑบ์่งชี ้

ความคิดความเข้าใจ 
มีความ
บกพร่อง 
คน(ร้อยละ) 

มีความ
เสี่ยงคน
(ร้อยละ) 

 

ปกต ิ
คน(ร้อยละ) 

 

กำรรับรู้เวลำและสถำนที ่ 8(26.67) 12(40.00) 10(33.33) 
กำรรับรู้มิติสัมพันธ ์ 16(53.33) 6(20.00) 8(26.67) 
กำรคิดและวำงแผนกำรเคลื่อนไหว 11(36.67) 9(30.00) 10(33.33) 
กำรสร้ำงภำพ/รูปทรงด้วยกำรมองเห็นและกำรเคลื่อนไหว 4(13.33) 1(3.33) 25(83.34) 
กำรจัดกำรควำมคิด 1(3.33) 0(0.00) 29(96.67) 

 
 
 
 
 

ความคิดความเข้าใจ 
Min-
Max 

Mdn± Q.D. 

กำรรับรู้เวลำและสถำนที ่ 4-16 13.00±1.63 
กำรรับรู้มิติสัมพันธ ์ 2-12 8.00±2.00 
กำรคิดและวำงแผนกำรเคลื่อนไหว 6-32 20.00±4.63 
กำรสร้ำงภำพ/รูปทรงด้วยกำรมองเห็นและกำรเคลื่อนไหว 18-33 27.50±2.63 
กำรจัดกำรควำมคิด 17-33 27.00±2.13 

และวางแผนการเคลือ่นไหวอยูใ่นเกณฑ์มคีวาม
บกพร่อง คดิเป็นร้อยละ 53.33 และ 36.67 ตาม
ล�ำดับ ส่วนด้านการรับรู้เวลาและสถานที่พบว่า
เด็กส่วนใหญ่อยู่ในเกณฑ์มีความเสี่ยง คิดเป็น
ร้อยละ 40.00

ตารางที่  1     จ ำนวนและร้อยละจ ำแนกตำมอำยุ เพศ ระดับชั้นเรียน กำรบ ำบัดที่ได้รับและจ ำนวนครั้ง 
   ของกำรบ ำบัดท่ีได้รับต่อสปัดำห ์กำรได้รับยำ (n = 30) 
 
 

ปัจจัยส่วนบคุคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
1. ช่วงอายุอายุ (ปี.เดือน)   

7.0  – 7.11 
8.0 – 8.11  
9.0 – 9.11 
10.0 – 10.11 
11.00 - 11.11 

11 
10 
4 
4 
1 

36.67 
33.34 
13.33 
13.33 
3.33 

Min – Max 
Mdn ± Q.D. 

7.1 – 11.4 
8.8 ± 1.00 

2. เพศ   
ชำย 
หญิง 

25 
5 

83.33 
16.67 

3. ระดับชั้นเรียน   
ประถมศึกษำปีที่ 1 
ประถมศึกษำปีที่ 2 
ประถมศึกษำปีที่ 3 
ประถมศึกษำปีที่ 4 
ประถมศึกษำปีที่ 5 

6 
10 
7 
4 
3 

20.00 
33.34 
23.33 
13.33 
10.00 

4. การบ าบัดที่ได้รับ   
กิจกรรมบ าบดั (OT)   
เคยรับกิจกรรมบ ำบัด 
ก ำลังรับกิจกรรมบ ำบัด 

3 
27 

10.00 
90.00 

จ านวนครั้งของการบ าบดัทางกิจกรรมบ าบัดตอ่สัปดาห์ 
1 
2 
3 

10 
16 
1 

33.34 
53.33 
3.33 
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ตารางที่ 4 คะแนนต่ ำสุด คะแนนสูงสุด ค่ำมัธยฐำน และส่วนเบี่ยงเบนควอไทล์ ของพฤติกรรมกำรปรับตัว 
ในแต่ละด้ำนหลักของกลุ่มตัวอย่ำง (n = 30)  

พฤติกรรมการปรับตัว Min-Max Mnd± Q.D. 
ด้ำนกำรติดต่อสื่อสำร 73-118 90±9.88 
ด้ำนกิจวัตรประจ ำวัน 71-113 91±5.62 
ด้ำนกำรเข้ำสังคม 67-99 79.5±7.50 
พฤติกรรมกำรปรับตัวโดยรวมa 67-102 83±8.00 
หมำยเหตุ : a ค่ำคะแนนมำตรฐำน Standard Scores 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ตารางที่  6  แสดงคะแนนต่ ำสุด คะแนนสูงสุด ค่ำมัธยฐำนและส่วนเบี่ยงเบนควอไทล์ 
  ของผลสัมฤทธิ์ทำงกำรเรียนจ ำแนกเป็น 8 กลุ่มสำระกำรเรียนรู้ของกลุ่มตัวอย่ำง (n = 30) 
 

กลุ่มสาระการเรียนรู ้ Min-Max Mdn± Q.D. 
ภำษำไทย 1-4 3.00±0.31 
วิทยำศำสตร ์ 1.5-4 3.00±0.81 
กำรงำนอำชีพและเทคโนโลย ี 2.5-4 3.50±0.50 
สุขศึกษำและพลศึกษำ 2.5-4 4.00±0.31 
คณิตศำสตร ์ 1-4 3.50±0.50 
ภำษำต่ำงประเทศ 1-4 3.50±0.56 
สังคมศึกษำ ศำสนำ และวัฒนธรรม 1-4 3.50±0.50 
ศิลปะ 2-4 4.00±0.25 

 

ตารางที่ 7 แสดงระดับผลกำรเรียนตำมกลุ่มสำระกำรเรียนรู้ของกลุ่มตัวอย่ำง (n = 30) 

กลุ่มสาระ 
    การเรียนรู้ 
 

ระดับผลการเรียน 
ต่ ากว่า
เกณฑ์ขั้น

ต่ า 
คน(ร้อยละ) 

ผ่านเกณฑ์
ขั้นต่ าที่
ก าหนด 

คน(ร้อยละ) 

พอใช้ 
คน(ร้อยละ) 

น่าพอใจ 
คน(ร้อยละ) 

ค่อนข้างดี 
คน(ร้อยละ) 

ดี 
คน(ร้อยละ) 

ดีมาก 
คน(ร้อยละ) 

ดีเยี่ยม 
คน(ร้อยละ) 

ภาษาไทย 0(0.00) 3(10.00) 1(3.33) 2(6.67) 0(0.00) 10(33.34) 7(23.33) 7(23.33) 

วิทยาศาสตร์ 0(0.00) 0(0.00) 1(3.33) 6(20.00) 1(3.33) 9(30.00) 3(10.00) 10(33.34) 
การงานอาชีพและ
เทคโนโลยี 

0(0.00) 
 

0(0.00) 
 

0(0.00) 
 

0(0.00) 
 

5(16.67) 
 

3(10.00) 
 

9(30.00) 
 

13(43.33) 
 

สุขศึกษาและพล
ศึกษา 

0(0.00) 0(0.00) 0(0.00) 0(0.00) 6(20.00) 1(3.33) 6(20.00) 17(56.67) 

คณิตศาสตร์ 0(0.00) 1(3.33) 1(3.33) 3(10.00) 1(3.33) 6(20.00) 8(26.67) 10(33.34) 

ภาษาต่างประเทศ 0(0.00) 1(3.33) 0(0.00) 3(10.00) 3(10.00) 7(23.33) 5(16.67) 11(36.67) 
สังคมศึกษา 
ศาสนา และ
วัฒนธรรม 

0(0.00) 
 

1(3.33) 
 

3(10.00) 
 

0(0.00) 
 

2(6.67) 
 

7(23.33) 
 

3(10.00) 
 

14(46.67) 
 

ศิลปะ 0(0.00) 0(0.00) 0(0.00) 1(3.33) 1(3.33) 4(13.34) 7(23.33) 17(56.67) 

ตารางที่ 5  ระดับควำมสำมำรถของพฤติกรรมกำรปรับตัวโดยรวมจ ำแนกตำมด้ำนหลักและด้ำนย่อย 
ของกลุ่มตัวอย่ำง (n=30) 

พฤติกรรมการปรับตัว 
ระดับการปรบัตัว 

ต่ า 
คน(ร้อยละ) 

ต่ าเล็กน้อย 
คน(ร้อยละ) 

ปานกลาง 
คน(ร้อยละ) 

ค่อนข้างดี 
คน(ร้อยละ) 

ดี   
คน(ร้อยละ) 

พฤติกรรมการปรับตัวโดยรวม             
ด้านการติดตอ่สื่อสาร 

0(0.00) 12(40.00) 17(56.67) 1(3.33) 0(0.00) 

 กำรรับรู้และเขำ้ใจภำษำ  0(0.00) 16(53.33) 14(46.67) 0(0.00) 0(0.00) 

 กำรแสดงออกทำงภำษำ 0(0.00) 13(43.34) 16(53.33) 1(3.33) 0(0.00) 

 กำรเขียน 0(0.00) 9(30.00) 20(66.67) 1(3.33) 0(0.00) 

พฤติกรรมการปรับตัวโดยรวม                   
ด้านกิจวัตรประจ าวัน 

0(0.00) 8(26.67) 22(73.33) 0(0.00) 0(0.00) 

 กิจกรรมส่วนบุคคล 0(0.00) 3(10.00) 27(90.00) 0(0.00) 0(0.00) 

 กำรท ำงำนบ้ำน 0(0.00) 10(33.33) 20(66.67) 0(0.00) 0(0.00) 

 พฤติกรรมในชมุชน 0(0.00) 9(30.00) 20(66.67) 1(3.33) 0(0.00) 

พฤติกรรมการปรับตัวโดยรวม               
ด้านการเข้าสังคม 

4(13.33) 14(46.67) 12(40.00) 0(0.00) 0(0.00) 

 กำรมิปฏิสัมพนัธ์กบัผู้อื่น 1(3.33) 14(46.67) 15(50.00) 0(0.00) 0(0.00) 

 กำรเล่นและกำรใช้เวลำยำมว่ำง 0(0.00) 15(50.00) 15(50.00) 0(0.00) 0(0.00) 

 ทักษะกำรจัดกำร 3(10.00) 14(46.67) 12(40.00) 1(3.33) 0(0.00) 

 
 

 

 

 

 

 

ตารางที่ 4  คะแนนต�ำ่สดุ คะแนนสงูสดุ คา่มธัยฐานและสว่นเบีย่งเบนควอไทลข์องพฤตกิรรมการปรบั

 ตวัในแตล่ะดา้นหลกัของกลุม่ตวัอยา่ง (n = 30)

ตารางที่ 5  ระดบัความสามารถของพฤตกิรรมการปรบัตวัโดยรวมจ�ำแนกตามดา้นหลกั

และดา้นยอ่ยของกลุม่ตวัอยา่ง (n=30)
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ตารางที่  6  แสดงคะแนนต่ ำสุด คะแนนสูงสุด ค่ำมัธยฐำนและส่วนเบี่ยงเบนควอไทล์ 
  ของผลสัมฤทธิ์ทำงกำรเรียนจ ำแนกเป็น 8 กลุ่มสำระกำรเรียนรู้ของกลุ่มตัวอย่ำง (n = 30) 
 

กลุ่มสาระการเรียนรู ้ Min-Max Mdn± Q.D. 
ภำษำไทย 1-4 3.00±0.31 
วิทยำศำสตร ์ 1.5-4 3.00±0.81 
กำรงำนอำชีพและเทคโนโลย ี 2.5-4 3.50±0.50 
สุขศึกษำและพลศึกษำ 2.5-4 4.00±0.31 
คณิตศำสตร ์ 1-4 3.50±0.50 
ภำษำต่ำงประเทศ 1-4 3.50±0.56 
สังคมศึกษำ ศำสนำ และวัฒนธรรม 1-4 3.50±0.50 
ศิลปะ 2-4 4.00±0.25 

 

ตารางที่ 7 แสดงระดับผลกำรเรียนตำมกลุ่มสำระกำรเรียนรู้ของกลุ่มตัวอย่ำง (n = 30) 

กลุ่มสาระ 
    การเรียนรู้ 
 

ระดับผลการเรียน 
ต่ ากว่า
เกณฑ์ขั้น

ต่ า 
คน(ร้อยละ) 

ผ่านเกณฑ์
ขั้นต่ าที่
ก าหนด 

คน(ร้อยละ) 

พอใช้ 
คน(ร้อยละ) 

น่าพอใจ 
คน(ร้อยละ) 

ค่อนข้างดี 
คน(ร้อยละ) 

ดี 
คน(ร้อยละ) 

ดีมาก 
คน(ร้อยละ) 

ดีเยี่ยม 
คน(ร้อยละ) 

ภาษาไทย 0(0.00) 3(10.00) 1(3.33) 2(6.67) 0(0.00) 10(33.34) 7(23.33) 7(23.33) 

วิทยาศาสตร์ 0(0.00) 0(0.00) 1(3.33) 6(20.00) 1(3.33) 9(30.00) 3(10.00) 10(33.34) 
การงานอาชีพและ
เทคโนโลยี 

0(0.00) 
 

0(0.00) 
 

0(0.00) 
 

0(0.00) 
 

5(16.67) 
 

3(10.00) 
 

9(30.00) 
 

13(43.33) 
 

สุขศึกษาและพล
ศึกษา 

0(0.00) 0(0.00) 0(0.00) 0(0.00) 6(20.00) 1(3.33) 6(20.00) 17(56.67) 

คณิตศาสตร์ 0(0.00) 1(3.33) 1(3.33) 3(10.00) 1(3.33) 6(20.00) 8(26.67) 10(33.34) 

ภาษาต่างประเทศ 0(0.00) 1(3.33) 0(0.00) 3(10.00) 3(10.00) 7(23.33) 5(16.67) 11(36.67) 
สังคมศึกษา 
ศาสนา และ
วัฒนธรรม 

0(0.00) 
 

1(3.33) 
 

3(10.00) 
 

0(0.00) 
 

2(6.67) 
 

7(23.33) 
 

3(10.00) 
 

14(46.67) 
 

ศิลปะ 0(0.00) 0(0.00) 0(0.00) 1(3.33) 1(3.33) 4(13.34) 7(23.33) 17(56.67) 

จากตารางที ่5 แสดงให้เหน็ว่ากลุม่ตวัอย่าง

ส่วนใหญ่มีระดับความสามารถของพฤติกรรม 

การปรับตวัโดยรวมอยูใ่นระดับปานกลางของ 2 

ด้าน (ร้อยละ 73.33 และ 56.67 ตามล�ำดับ) คือ 

พฤตกิรรมการปรบัตวัโดยรวมด้านกจิวตัรประจ�ำ

วันและพฤติกรรมการปรับตัวโดยรวมด้านการ

ตดิต่อสือ่สาร รวมถงึในด้าน ย่อยของการตดิต่อ

สือ่สารซึง่ได้แก่ การแสดงออกทางภาษาและการ

เขียนที่กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ มีระดับการปรับ

ตัวปานกลาง (ร้อยละ53.33 และ 66.67 ตาม

ล�ำดับ) ในขณะที่ด้านการรับรู้และเข้าใจภาษา

ตารางที่ 6 คะแนนต�ำ่สดุ คะแนนสงูสดุ คา่มธัยฐานและสว่นเบีย่งเบนควอไทลข์องผลสมัฤทธิท์างการ

เรยีนจ�ำแนกเปน็ 8 กลุม่สาระการเรยีนรูข้องกลุม่ตวัอยา่ง (n = 30)

ของกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อยู่ในระดับการปรับ

ตัวต�่ำเล็กน้อย (ร้อยละ 53.33) ส่วนพฤติกรรม

การปรบัตวัโดยรวมด้านการเข้าสงัคม พบว่ากลุม่

ตวัอย่างส่วนใหญ่มรีะดบัการปรบัตวัต�ำ่เลก็น้อย 

(ร้อยละ 46.67) ทักษะการจัดการกลุ่มตัวอย่าง

ส่วนใหญ่มีระดับการปรับตัวต�่ำเล็กน้อย (ร้อย

ละ46.67) การปรับตัวด้านการเล่นและการใช้

เวลายามว่างอยูใ่นระดับการปรบัตวัต�ำ่เลก็น้อย

ไปจนถงึการปรบัตัวปานกลาง ส่วนการมปีฏสิมัพนัธ์

กับผู้อื่นนั้นกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อยู่ในระดับ

การปรับตัวปานกลาง (ร้อยละ 50.00)
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ตารางที่  6  แสดงคะแนนต่ ำสุด คะแนนสูงสุด ค่ำมัธยฐำนและส่วนเบี่ยงเบนควอไทล์ 
  ของผลสัมฤทธิ์ทำงกำรเรียนจ ำแนกเป็น 8 กลุ่มสำระกำรเรียนรู้ของกลุ่มตัวอย่ำง (n = 30) 
 

กลุ่มสาระการเรียนรู ้ Min-Max Mdn± Q.D. 
ภำษำไทย 1-4 3.00±0.31 
วิทยำศำสตร ์ 1.5-4 3.00±0.81 
กำรงำนอำชีพและเทคโนโลย ี 2.5-4 3.50±0.50 
สุขศึกษำและพลศึกษำ 2.5-4 4.00±0.31 
คณิตศำสตร ์ 1-4 3.50±0.50 
ภำษำต่ำงประเทศ 1-4 3.50±0.56 
สังคมศึกษำ ศำสนำ และวัฒนธรรม 1-4 3.50±0.50 
ศิลปะ 2-4 4.00±0.25 

 

ตารางที่ 7 แสดงระดับผลกำรเรียนตำมกลุ่มสำระกำรเรียนรู้ของกลุ่มตัวอย่ำง (n = 30) 

กลุ่มสาระ 
    การเรียนรู้ 
 

ระดับผลการเรียน 
ต่ ากว่า
เกณฑ์ขั้น

ต่ า 
คน(ร้อยละ) 

ผ่านเกณฑ์
ขั้นต่ าที่
ก าหนด 

คน(ร้อยละ) 

พอใช้ 
คน(ร้อยละ) 

น่าพอใจ 
คน(ร้อยละ) 

ค่อนข้างดี 
คน(ร้อยละ) 

ดี 
คน(ร้อยละ) 

ดีมาก 
คน(ร้อยละ) 

ดีเยี่ยม 
คน(ร้อยละ) 

ภาษาไทย 0(0.00) 3(10.00) 1(3.33) 2(6.67) 0(0.00) 10(33.34) 7(23.33) 7(23.33) 

วิทยาศาสตร์ 0(0.00) 0(0.00) 1(3.33) 6(20.00) 1(3.33) 9(30.00) 3(10.00) 10(33.34) 
การงานอาชีพและ
เทคโนโลยี 

0(0.00) 
 

0(0.00) 
 

0(0.00) 
 

0(0.00) 
 

5(16.67) 
 

3(10.00) 
 

9(30.00) 
 

13(43.33) 
 

สุขศึกษาและพล
ศึกษา 

0(0.00) 0(0.00) 0(0.00) 0(0.00) 6(20.00) 1(3.33) 6(20.00) 17(56.67) 

คณิตศาสตร์ 0(0.00) 1(3.33) 1(3.33) 3(10.00) 1(3.33) 6(20.00) 8(26.67) 10(33.34) 

ภาษาต่างประเทศ 0(0.00) 1(3.33) 0(0.00) 3(10.00) 3(10.00) 7(23.33) 5(16.67) 11(36.67) 
สังคมศึกษา 
ศาสนา และ
วัฒนธรรม 

0(0.00) 
 

1(3.33) 
 

3(10.00) 
 

0(0.00) 
 

2(6.67) 
 

7(23.33) 
 

3(10.00) 
 

14(46.67) 
 

ศิลปะ 0(0.00) 0(0.00) 0(0.00) 1(3.33) 1(3.33) 4(13.34) 7(23.33) 17(56.67) 

ตารางที่ 7 ระดบัผลการเรยีนตามกลุม่สาระการเรยีนรูข้องกลุม่ตวัอยา่ง (n = 30)

จากตารางที่ 7 พบว่า เด็กส่วนใหญ่อยู่ในระดับผลการเรียนดีเยี่ยมใน 7 กลุ่มสาระการเรียนรู้

คือ ศิลปะ สุขศึกษาและพลศึกษา สังคมศึกษา ศาสนาและวัฒนธรรม การงานอาชีพและเทคโนโลยี 

คณิตศาสตร์ ภาษาต่างประเทศ และวิทยาศาสตร์ ยกเว้นภาษาไทยที่เด็กส่วนใหญ่อยู่ในระดับผล

การเรียนดี (ร้อยละ 33.34)
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ส่วนที่ 3  ความสัมพันธ์ระหว่างความคิดความเข้าใจกับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนและความสัมพันธ์
ระหว่างพฤติกรรมการปรับตัวกับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน โดยใช้สถิติ Pearson 
Correlation  

 
ตารางที่ 8  ค่ำสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่ำงควำมคิดควำมเข้ำใจในแต่ละด้ำนกับผลสัมฤทธิ์ 
  ทำงกำรเรียนของกลุ่มตัวอย่ำง 
      

 OR SP PR VC TO TH SC CO PE MA ENG SO ART 
OR 1 .356 .274 .123 .607** .215 .108 .129 .133 -.204 .017 .071 .051 

SP - 1 .128 .364* .549** .048 .118 -.048 -.052 .173 .031 .243 .144 

PR - - 1 .562** .628** .299 .221 .125 .118 .208 .328 .216 .025 

VC - - - 1 .567** .150 .377* .263 -.009 .335 .254 .040 -.061 

TO - - - - 1 .309 .326 .248 .233 .224 .307 .243 .144 

TH - - - - - 1 .721** .567** .835** .371* .690** .829** .611** 

SC - - - - - - 1 .710** .770** .475** .695** .652** .513** 

CO - - - - - - - 1 .776** .430* .719** .597** .472** 

PE - - - - - - - - 1 .403* .763** .808** .713** 

MA - - - - - - - - - 1 .517** .454* .403* 

ENG - - - - - - - - - - 1 .675** .646** 

SO - - - - - - - - - - - 1 .666** 

ART - - - - - - - - - - - - 1 

 ** มีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดบั .01, * มีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ .05 

   หมำยเหตุ: OR = กำรรับรู้เวลำและสถำนที;่ SP = กำรรับรู้มิติสัมพันธ์; PR = กำรคิดและวำงแผนกำรเคลื่อนไหว; 
VC = กำรสร้ำงภำพ/รูปทรงด้วยกำรมองเห็นและกำรเคลื่อนไหว; TO = กำรจัดกำรควำมคิด; TH = ผลสัมฤทธิ์
ทำงกำรเรียนวิชำภำษำไทย; SC = ผลสัมฤทธิ์ทำงกำรเรียนวิชำวิทยำศำสตร;์ CO = ผลสัมฤทธิ์ทำงกำรเรียนวิชำกำร
งำนอำชีพและเทคโนโลยี; PE = ผลสัมฤทธิ์ทำงกำรเรียนวิชำสุขศึกษำและพลศึกษำ; MA = ผลสมัฤทธิ์ทำงกำรเรียน
วิชำคณิตศำสตร์; ENG = ผลสมัฤทธิ์ทำงกำรเรียนวิชำภำษำต่ำงประเทศ; SO = ผลสัมฤทธิ์ทำงกำรเรียนวิชำสังคม
ศึกษำ ศำสนำและวัฒนธรรม;  ART = ผลสัมฤทธิ์ทำงกำรเรียนวิชำศิลปะ  

 

 

 

 

ส่วนที่ 3   ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง

ตารางที่ 8 ระดบัผลการเรยีนตามกลุม่สาระการเรยีนรูข้องกลุม่ตวัอยา่ง (n = 30)

จากตารางที ่8 จากการวเิคราะห์ความสมัพนัธ์ด้วยสมัประสทิธิส์หสมัพนัธ์เพยีร์สนัจากตวัแปร

ความคิดความเข้าใจกับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนรายวิชาของกลุ่มตัวอย่างเด็กสมาธิส้ันและซนผิด

ปกติ พบว่า ความคิดความเข้าใจด้านการสร้างภาพ/รูปทรงด้วยการมองเห็นและการเคล่ือนไหวมี

ความสัมพันธ์ทางบวก (r = .377) กับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาวิทยาศาสตร์ที่ระดับนัยส�ำคัญ 

0.05
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ตารางที่ 9  ค่ำสัมประสิทธิส์หสัมพนัธ์ระหว่ำงพฤติกรรมกำรปรบัตัวรำยด้ำนและโดยรวม 
  กับผลสัมฤทธิท์ำงกำรเรียนของกลุ่มตัวอย่ำง 

** มีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดบั .01, * มีนัยส ำคัญทำงสถิติที่ระดับ .05 

หมายเหตุ: COM = การติดต่อสื่อสาร; ADL = กิจวัตรประจ าวัน; SOC = การเข้าสังคม ABC = พฤติกรรม           
การปรับตัวโดยรวม; TH = ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาภาษาไทย; SC = ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาวิทยาศาสตร์; CO 
= ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาการงานอาชีพและเทคโนโลยี; PE = ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษาและพลศึกษา; 
MA = ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาคณิตศาสตร์; ENG = ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาภาษาต่างประเทศ; SO = 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสังคมศึกษา ศาสนา และวัฒนธรรม; ART = ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาศิลปะ 

 

 

 

 

 

 

 

 COM ADL SOC ABC TH SC CO PE MA ENG SO ART 
COM 1 .536** .553** .857** .176 .085 .237 .125 .148 .196 .306 .049 
ADL - 1 .461* .778** -.029 .038 .176 -.060 -.045 -.110 -.104 -.113 
SOC - - 1 .817** .088 .218 .418* .094 .091 .286 .129 .107 
ABC - - - 1 .131 .158 .346 .088 .080 .169 .175 .044 
TH - - - - 1 .721** .567** .835** .371* .690** .829** .611** 
SC - - - - - 1 .710** .770** .475** .695** .652** .513** 
CO - - - - - - 1 .776** .430* .719** .597** .472** 
PE - - - - - - - 1 .403* .763** .808** .713** 
MA - - - - - - - - 1 .517** .454* .403* 
ENG - - - - - - - - - 1 .657** .646** 
SO - - - - - - - - - - 1 .666** 
ART - - - - - - - - - - - 1 

ตารางที่ 9 แสดงคา่สมัประสทิธิส์หสมัพนัธร์ะหวา่งพฤตกิรรมการปรบัตวัรายดา้นและโดยรวมกบัผล

สมัฤทธิท์างการเรยีนของกลุม่ตวัอยา่ง

จากตารางท่ี 9 การวิเคราะห์ความสมัพนัธ์ด้วยสถติทิดสอบค่าสมัประสทิธิส์หสมัพนัธ์เพยีร์สนั

จากตัวแปรพฤติกรรมการปรับตัวกับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนรายวิชาของกลุ่มตัวอย่างเด็กสมาธิสั้น

และซนผิดปกติพบว่า พฤติกรรมการปรับตัวด้านการเข้าสังคม มีความสัมพันธ์ทางบวก (r = .418) 

กับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาการงานอาชีพและเทคโนโลยีที่ระดับนัยส�ำคัญ 0.05
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บทวิจารณ์

	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาเชิงสห

สัมพันธ์ (correlation study) โดยมีวัตถุประสงค์

เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความสามารถ

ด้านความรู้ความเข้าใจกับผลสัมฤทธ์ิทางการ

เรียนและความสัมพันธ์ระหว่างความสามารถ

ด้านพฤตกิรรมการปรบัตวักบัผลสมัฤทธิท์างการ

เรียน โดยกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้

ได้แก่ เด็กสมาธิสั้นและซนผิดปกติอายุระหว่าง 

7.0-11.11 ปี  จ�ำนวน 30 คน ผลการศึกษาวิจัย 

อภิปรายได้ดังนี้

ความสามารถของความคดิความเข้าใจ

ในเด็กสมาธิสั้นและซนผิดปกติ

ในส่วนนีจ้ะเป็นการอภปิรายความสามารถ

ของความคิดความเข้าใจของกลุ่มตัวอย่าง โดย

ผู้วิจัยอภิปรายตามล�ำดับ ดังนี้

การรับรู้เวลาและสถานท่ี (Orientation) 

ระดับความสามารถของความคดิความเข้าใจด้าน

การรับรู้เวลาและสถานที่พบว่าร้อยละ 40.00 

(12 คน) อยู่ในเกณฑ์มีความเสี่ยง รองลงมาคือ

อยูใ่นเกณฑ์ปกตร้ิอยละ 33.33 (10 คน) สอดคล้อง

กับงานวิจัยที่ผ่านมาหลายงานวิจัยที่พบว่าเด็ก

สมาธิส้ันจะพบปัญหาและมีความยากล�ำบาก

เกีย่วกบัการรบัรูเ้วลา(Time Perception) (Meaux 

& Chelonis, 2003; Toplak, Rucklidge, 

Hetherington, John, & Tannock, 2003; Mcgee, 

Brodeur, Symons, Andrade, & Fahie, 2004; 

Gooch, Snowling, & Hulme, 2010) และ

สอดคล้องกับงานวิจัยของ Averbuch & Katz 

(1991) ที่พบว่าเด็กจะท�ำคะแนนในด้านการรับ

รูเ้วลาสถานทีไ่ด้มากขึน้ตามช่วงอายุและสามารถ

ท�ำได้เต็มเมื่ออายุ 12 ปี เมื่อพิจารณากลุ่ม

ตวัอย่างทีใ่ช้ในงานวจิยันีม้เีดก็ท่ีมอีายคุรอบคลมุ

ตั้งแต่อายุ 7-11 ปีจึงอาจเป็นไปได้ว่าด้วยช่วง

อายุท่ีกว้างท�ำให้เด็กมีคะแนนในด้านนี้อยู่ใน

เกณฑ์ตัง้แต่บอกพร่องไปจนถงึปกต ิผลของการ

ศกึษายงัสอดคล้องกบัการศกึษาของเมฌานนัท์ 

พันธิแก้ว (2558) ที่ท�ำการศึกษาความรู้ความ

เข้าใจด้วยเครือ่งมอืประเมนิพฒันาการด้านความ

คดิความเข้าใจส�ำหรบัเดก็ DOTCA-Ch ด้านการ

รับรู้เวลาและสถานที่ของเด็กนักเรียนช่วงอายุ 

6-8 ปีในเขตเทศบาลจังหวัดเชียงใหม่ ผลการ

ศึกษาพบว่าเด็กที่มีอายุอยู่ในช่วง 7.0 – 8.11 ปี 

จะยังไม่ได้คะแนนเต็มในด้านการรับรู้เวลาและ

สถานที่และมีคะแนนเฉลี่ยของความสามารถ

ด้านการรับรู้เวลาและสถานที่ในช่วงคะแนนที่

ใกล้เคยีงกับคะแนนของกลุม่ตวัอย่างในงานวจิยั

นี้

การรับรู้มิติสัมพันธ์ (Spatial Perception) 

เป็นความสามารถในการรับรู้ทางสายตาเก่ียว

กับต�ำแหน่งของวัตถุที่สัมพันธ์กับช่องว่าง วัตถุ

กับตนเองหรือบุคคลคนอื่นกับวัตถุ (Scheck, 

2010)  เมื่อพิจารณาจากตารางที่ 2 พบว่าเด็ก

ได้คะแนนต�ำ่สดุ-สงูสดุคอื 2-12 ค่ามธัยฐานและ

ส่วนเบี่ยงเบนควอไทล์ 8.00 ± 2.00 ประกอบ

กับเมื่อท�ำการแปลผลตามเกณฑ์การบ่งชี้ที่พบ

ว่ากลุ่มตัวอย่างร้อยละ 55.33 (16 คน) อยู่ใน

เกณฑ์ มีความบกพร่อง (ตารางที่ 3) สอดคล้อง

กับงานวิจัยที่รายงานว่าเด็กสมาธิสั้นมีความ

บกพร่องด้านมิติสัมพันธ์โดยมีคะแนนที่ต�่ำกว่า

เดก็ทีม่พัีฒนาการปกตใินวัยเดยีวกนั (Germano, 
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Pinheiro, Okuda, & Capellini, 2013; Poeta & 

Rosa-Neto, 2007; Rosa-Neto, Goulardins, 

Rigoli, Piek, & de Oliveira, 2015)   ในการ

ประเมิน มติสิมัพนัธ์ในงานวจิยันีท้�ำการทดสอบ

โดยให้เดก็แสดงถงึการรบัรูต้�ำแหน่งและทศิทาง

ของวัตถุที่สัมพันธ์ กับร่างกายตัวเด็ก เช่น ซ้าย-

ขวา,หน้า-หลัง, ใน-นอก รวมถึงบน-ล่าง เด็ก

ต้องมีการรับรู้ความสัมพันธ์ของตัวเองกับวัตถุ

ในระยะใกล้รวมถึงการรับรู้มิติในภาพ 2 มิติที่

ต้องอาศัยการรับรู้ต�ำแหน่งทิศทางดังกล่าว 

ลกัษณะการประเมินน้ีสอดคล้องกับการทีพ่บว่า

เด็กสมาธสิัน้ส่วนใหญ่ มปัีญหาในการรบัรู้ทิศทาง 

ความบกพร่องของการรับรู้ซ้ายขวาและยังพบ

ว่ามกีารเปลีย่นมอืไปมาขณะท�ำกจิกรรมต่าง ๆ  

หรือพัฒนาการของมือข้างที่ถนัดจะล่าช้าหรือ

ไม่ปรากฏว่ามีข้างที่ถนัดอย่างชัดเจน (Reid & 

Norvilitis, 2000) ทัง้นียั้งพบการศกึษาทีเ่กีย่วกบั

การละเลยซีกซ้าย (Unilateral neglect) ของเด็ก

ในกลุ่มสมาธิสั้นอีกด้วย (Jiang, Shen , Li, Lin, 

Li, & Jiao, 2008)

การคดิและวางแผนการเคลือ่นไหว (Praxis) 

เป็นการประเมินความสามารถด้านการเลียน

แบบท่าทาง การใช้อุปกรณ์ตามค�ำสั่งและการ

ท�ำท่าสมมต ิ(Katz, Golstand, Bar-Ilan & Parush, 

2004) พบว่าจากตารางที่ 2 เด็กมีคะแนนต�่ำ

สุด-สูงสุดคือ 6-32 ค่ามัธยฐานและส่วนเบี่ยง

เบนควอไทล์ 20.00 ± 4.63 ท�ำให้ทราบว่าเด็ก

สมาธิสั้นได้คะแนนน้อยมากในด้านนี้ ซึ่งเม่ือ

แปลผลตามเกณฑ์การบ่งชีจ้ะพบว่ากลุม่ตวัอย่าง

ร้อยละ 36.67 (11 คน) อยู่ในเกณฑ์มีความ

บกพร่อง (ตารางที ่3) ผลการวจิยัทีไ่ด้แย้งกับผล

การศกึษาของ Leung and Connolly (1998) และ 

Schoemaker, Ketelaars, Minderaa, and Mulder 

(2005) ที่พบว่าเด็กสมาธิสั้นไม่มีความบกพร่อง

ด้านการวางแผนการเคลือ่นไหวร่างกาย เหตผุล

ที่เป็นไปได้คือ การประเมินในการทดสอบของ

งานวจิยัดงักล่าวแตกต่างจากวิธกีารทดสอบด้วย

เครือ่งมอืประเมินพฒันาการด้านความคิดความ

เข้าใจส�ำหรับเด็ก DOTCA-Ch ที่อาศัยทักษะ

ด้านการคดิและวางแผนการเคลือ่นไหวทีซั่บซ้อน

และอาศัยความสามารถท่ีต้องบูรณาการความ

สามารถการเคลื่อนไหว ควบคุมการเคลื่อนไหว

ของส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย ทั้งกล้ามเนื้อมัด

ใหญ่และมดัเลก็ให้ท�ำงานร่วมกนัเพือ่ท�ำกิจกรรม

ต่าง ๆ ให้ส�ำเร็จตามบริบท (Giuffrida, 2001) 

บางท่าทางของการประเมนิจะมกีารเคลือ่นไหว

สลบัด้านซ้ายขวา ซีง่พบว่าเดก็สมาธสิัน้ มคีวาม

บกพร่องของสหสมัพนัธ์การเคลือ่นไหวร่างกาย

สองด้าน (bilateral motor coordination) (Barkley, 

1998; Fliers et al., 2008; Pitcher, Piek, & Hay, 

2003)               

การสร้างภาพ/รปูทรงด้วยการมองเห็นและ

การเคลื่อนไหว (Visuomotor Construction)                          

ผลจากการประเมนิความสามารถของเดก็ในกลุม่

สมาธิสั้นพบว่าคะแนนต�่ำสุด-สูงสุดคือ 18-33 

ค่ามัธยฐานและส่วนเบีย่งเบนควอไทล์คอื 27.50 

± 2.63 เมื่อน�ำคะแนนไปแปลผลระดับความ

สามารถตามเกณฑ์การบ่งชี้พบว่าเด็กส่วนใหญ่

ร้อยละ 83.34 (25 คน) อยู่ในเกณฑ์ปกต ิ(ตาราง

ที ่3) ทัง้น้ีเนือ่งจากพัฒนาการด้าน การประสาน

กันของการมองเห็นและการเคล่ือนไหวพบว่า 

เด็กอายุ 7 ปี ขึ้นไปจะสามารถคัดลอกรูปทรง
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สีเ่หลีย่มขนมเปียกปนูได้เดก็ 10 ปีขึน้ไปสามารถ

คัดลอกรูปทรงเรขาคณิตสามมิติได้ (นันทณี 

เสถยีรศกัดิพ์งศ์, 2547) โดยงานวิจยันีน้�ำคะแนน

ก่อนการให้ตวัชีแ้นะมาวิเคราะห์ ซึง่การประเมนิ

ในหัวข้อการคัดลอกรูปทรงเรขาคณิต การต่อ

โมเดลสองมิติ การสร้างรูปบนแผ่นหมุด การ

สร้างแบบโดยบล็อกสีและการสร้างแบบโดย

บลอ็กไม้เดก็ยงัสามารถใช้ทกัษะการคดัลอกตาม

แบบ ไม่ต้องอาศัยความจ�ำหรือการระลึก จึงมี

ผลท�ำให้เดก็ส่วนใหญ่อยูใ่นเกณฑ์ปกต ินอกจากนี้ 

เด็กสมาธิสั้นในการศึกษาครั้งนี้ เคยได้รับ

การกระตุน้พฒันาการทางกิจกรรมบ�ำบัดทกุคน

และร้อยละ 90 ยังคงได้รับการฝึกทางกิจกรรม

บ�ำบัดอยู่ โดยระยะเวลา ในการฝกึทางกจิกรรม

บ�ำบัดส่วนใหญ่ร้อยละ 43.33 ฝึกมาแล้วเป็น

เวลา 3- 6 ปี (ตารางที่ 1) จึงมีความเป็นไปได้

ว่าเด็กสมาธิสั้นและซนผิดปกติที่เข้ามารับการ

ฝึกในห้องฝึกทางกิจกรรมบ�ำบัดมีโอกาสได้รับ

การส่งเสริมเพิ่มพูนประสบการณ์ในการลงมือ

เล่นกบัของเล่นทีเ่ป็นสือ่ในการบ�ำบัดรกัษา รวม

ถงึอปุกรณ์ต่าง ๆ  ทีมี่ลกัษณะของการเรยีนรูเ้พือ่

เสริมทักษะความคิดความเข้าใจในด้านการเล่น

ต่อหรือสร้างที่ซับซ้อน ที่เหมาะสมกับช่วงวัย 

เช่น การต่อหรือสร้างรูปทรงจากบล็อกไม ้

การต่อภาพบนหมดุกระดาน การต่อภาพรูปทรง

ต่าง ๆ  ด้วยการสร้างตามแบบ การเล่นจกิซอว์ เป็นต้น

การจดัการความคดิ (Thinking Operations) 

เป็นความสามารถในการระบหุรือแยกแยะลกัษณะ                 

ของวตัถตุ่างๆ เพือ่ดคูวามเกีย่วข้องสมัพนัธ์และ

จัดกลุ่มวัตถุเหล่านั้น ต้องอาศัยทักษะพื้นฐาน

ของการคิดรวบยอด (Conceptualization) แบ่ง

แยกลักษณะท่ีแตกต่างกันของวัตถุและการจัด

ระเบียบล�ำดับข้ัน (Organizing) รวมไปถึงการ

แยกแยะหมวดหมู่พ้ืนฐาน (Categorization) 

(Itzkovich et al, 2000) เมือ่พจิารณาจากคะแนน

ต�่ำสุด-สูงสุดคือ 17-33 ค่ามัธยฐานและส่วน

เบี่ยงเบนควอไทล์คือ 27.00 ± 2.13 เมื่อน�ำ

คะแนน ไปแปลผลระดบัความสามารถตามเกณฑ์

การบ่งชี้พบว่าเด็กส่วนใหญ่ร้อยละ 96.67 (29 

คน) อยู่ในเกณฑ์ปกติ (ตารางที่ 3)  ซึ่งสามารถ

อธิบายได้ตามล�ำดับพัฒนาการด้านความคิด

ของเปียเจท์ (cognitive stage theory of Piaget) 

(Inhelder & Piaget, 1964) จะพบว่าเด็กตั้งแต่

อายุ 7 ปีขึน้ไป พฒันาการทางความคดิของเด็ก

จะมลีกัษณะเป็นแบบ “ปฏบิตักิาร” หรอื “operation” 

ซึง่หมายถงึ การจดักระท�ำต่อวัตถแุละสร้างความ

สัมพนัธ์ระหว่างวตัถใุห้เกิดข้ึน อันเป็นผลให้เกดิ

ความคิดรวบยอดหรือมีความคิดความเข้าใจใน

สิ่งต่าง ๆ ซึ่งรูปแบบปฏิบัติการทางความคิดใน

ช่วงอายุ 7 ถึง 11 ปี ลักษณะความคิดที่เด่นชัด

ในขั้นนี้คือ การจัดประเภท การจัดล�ำดับ และ

การอนุรักษ์ (ศศิธร สังข์อู๋, 2557) ซึ่งสอดคล้อง

ช่วงอายุของกลุ่มตัวอย่างที่เป็นเด็กที่อยู่ในช่วง

อาย ุ7 ปี ถงึ 11 ปี 11 เดอืน ซึง่การจดัการความ

คดิในการจดักลุม่ เรยีงล�ำดับ เดก็ท�ำได้ค่อนข้าง

สมบูรณ์แล้ว ท�ำให้พบได้ว่ากลุ่มตัวอย่างส่วน

ใหญ่จึงมีความสามารถด้านนี้อยู่ในเกณฑ์ปกติ

ความสามารถของพฤติกรรมการปรับ

ตัวในเด็กสมาธิสั้นและซนผิดปกติ

ในส่วนน้ีจะเป็นการอภปิรายความสามารถ

ของพฤตกิรรมการปรบัตวัของกลุม่ตวัอย่าง โดย
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ผู้วิจัยอภิปรายตามล�ำดับ ดังนี้

พฤตกิรรมการปรบัตวัด้านการตดิต่อสือ่สาร 

(Communication Domain) ความสามารถ                             

ด้านการติดต่อสื่อสารของเด็กสมาธิสั้นมีค่าต�่ำ

สดุ-สงูสดุคอื 99-127 ค่ามธัยฐานและส่วนเบีย่ง

เบนควอไทล์ 105.50±4.75 (ตารางที่ 4) เมื่อน�ำ

ไปแปลผลระดบัความสามารถของพฤตกิรรมการ

ปรับตัวตามเกณฑ์การบ่งชี้พบว่า กลุ่มตัวอย่าง

ส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการปรับตัวโดยรวมด้าน

การติดต่อสื่อสารอยู่ในเกณฑ์การปรับตัวปาน

กลาง โดยพบพฤติกรรมการปรบัตวัรายด้านย่อย

การแสดงออกทางภาษาและการเขียนเด็กมี

พฤติกรรมการปรับตัวอยู่ในเกณฑ์ปานกลาง 

(ร้อยละ 53.33 และ 66.67 ตามล�ำดับ) แต่ใน

รายด้านย่อยการรบัรูแ้ละเข้าใจภาษาพบว่ากลุม่

ตัวอย่างส่วนใหญ่อยูใ่นเกณฑ์การปรบัตวัต�ำ่เลก็

น้อย (ร้อยละ 53.33) เม่ือพจิารณา การประเมนิ

ความสามารถในด้านย่อยการรับรู้และเข้าใจ

ภาษาตามแบบประเมนิ VABS จะพบข้อค�ำถาม

ที่มีการถามในประเด็นเกี่ยวกับสมาธิของเด็ก 

ได้แก่ “เดก็สามารถต้ังใจฟังการบรรยาย (Lecture) 

ในห้องเรียนหรือนอกห้องเรียนได้นานกว่า 15 

นาที” ข้อค�ำถามนี้เป็นประเด็นเกี่ยวกับสมาธิ

ของเด็กซึ่งกลุ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้เป็น

เด็กในกลุ่มสมาธิสั้นและผู้ปกครองได้กังวลใน

ประเด็นปัญหาเกี่ยวกับสมาธิของเด็ก จึงอาจ

เป็นไปได้ว่าด้วยข้อค�ำถามนี้ท�ำให้เด็กในกลุ่ม

ตัวอย่างน้ีส่วนใหญ่อยูใ่นเกณฑ์การปรบัตวัด้าน

การรับรู้และเข้าใจภาษาอยู่ในเกณฑ์ปรับตัวต�่ำ

เล็กน้อย

พฤติกรรมการปรับตัวด้านกิจวัตรประจ�ำ

วัน (Daily Living Skills) ประกอบด้วย 3 ด้าน

ย่อยคือ กิจกรรมส่วนบุคคล (Personal) การ

ท�ำงานบ้าน (Domestic) พฤติกรรมในชุมชน 

(Community) เมื่อพิจารณาความสามารถด้าน

การกจิวตัรประจ�ำวนัของเดก็สมาธสิัน้ (ตารางที่ 

4) พบว่ามค่ีาต�ำ่สดุ-สงูสดุคอื 71-113 ค่ามธัยฐาน

และส่วนเบี่ยงเบนควอไทล์ 91.00 ± 5.62 เมื่อ

น�ำไปแปลผลระดบัความสามารถของพฤตกิรรม

การปรบัตวัตามเกณฑ์การบ่งชีใ้นตารางที ่5 พบ

ว่า เด็กส่วนใหญ่อยู่ในเกณฑ์ปรับตัวได้ดี ปาน

กลาง เหตุผลที่เป็นไปได้คือ เมื่อวิเคราะห์

พฒันาการความสามารถในการท�ำกจิวัตรประจ�ำ

วันของเด็กอายุ 7 ปีขึ้นไป จะพบว่าเด็กวัยนี้

สามารถท�ำกจิวัตรประจ�ำวันด้วยตนเองได้อย่าง

สมบูรณ์ท้ังการดูแลตัวเองง่าย ๆ การแต่งตัว 

การดื่มกิน เป็นต้น (สร้อยสุดา วิทยากร, 2547) 

ดังนัน้จากการศึกษาในคร้ังนี ้เด็กส่วนใหญ่มอีายุ

อยู่ในช่วง 7 ปี ถึง 8 ปี 11 เดือน (คิดรวมกัน

เป็นร้อยละ 70.01) จงึเป็นไปได้ว่าตามพฒันาการ

แล้ว เด็กวยันีส้ามารถช่วยเหลอืตวัเองในการท�ำ

กิจวัตรประจ�ำวันได้เองอย่างสมบูรณ์ เด็กส่วน

ใหญ่จงึมีพฤตกิรรมการปรบัตวัอยูใ่นเกณฑ์ปกติ

ความสามารถด้านการเข้าสังคม จากการ

ทดสอบจะสามารถแบ่งเป็นรายด้ายย่อยได้ 3 

ด้านคอื การมิปฏสิมัพนัธ์กบัผูอ้ืน่ (Interpersonal 

Relationship) การเล่นและการใช้เวลายามว่าง 

(Play and Leisure Time) และทักษะการจัดการ 

(Coping skills) พิจารณาจากค่าต�่ำสุด-สูงสุดคือ 

67-99 ค่ามัธยฐานและ ส่วนเบี่ยงเบนควอไทล์ 

79.5±7.50 และเมื่อน�ำไปแปลผลระดับความ

สามารถของพฤติกรรมการปรับตัวตามเกณฑ์
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การบ่งชีพ้บว่าเดก็ส่วนใหญ่อยูใ่นเกณฑ์ปรับตวั

ต�่ำเล็กน้อย (moderately low) คิดเป็นร้อยละ 

46.67 ซ่ึงเมือ่พจิารณาในภาพรวมจะเหน็ว่าเด็ก

สมาธิสั้นประมาณร้อยละ 50.00 จะมีปัญหา

พฤตกิรรมการปรบัตวั ในด้านการเข้าสงัคม ทัง้น้ี

เน่ืองจากเดก็สมาธสิัน้มักจะพบปัญหาทีพ่บร่วม

กบัสมาธสิัน้อย่างหนึง่คอื ปัญหาทางพฤตกิรรม

และความสัมพนัธ์กับผูอ่ื้น โดยเดก็จะมสัีมพนัธภาพ

กบัผู้อืน่ไม่ค่อยด ีเพราะควบคมุตนเองไม่ได้ ชอบ

พูดจาโผงผาง ระงับอารมณ์ไม่อยู่ ใจร้อน ไม่มี

ความอดทน ท�ำอะไรไม่เป็นระเบียบเรียบร้อย

และไม่ปฏบิตัติามกฎกตกิา (สยมุพร เค ไพบลูย์, 

2543) สอดคล้องกับงานวิจัยของ Gudjonsson, 

Sigurdsson, Adalsteinsson and Young (2012) 

ที่ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างอาการสมาธิส้ัน 

ความไม่ม่ันคงทางอารมณ์และการรายงานความ

ผิดของตนเอง พบว่าค่าสมการถดถอยแสดงให้

เหน็ถงึอาการสมาธสิัน้มผีลต่อการความไม่มัน่คง

ทางอารมณ์และบุคลิกภาพต่อต้านสังคม

ความสัมพันธ์ระหว่างความคิดความ

เข้าใจกับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนของเด็ก

สมาธิสั้นและซนผิดปกติ

จากตารางที่ 8 ที่น�ำเสนอค่าสัมประสิทธ์

ความสัมพันธ์ระหว่างความคิดความเข้าใจใน

แต่ละด้านกับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนรายวิชา

ด้วยสถติสิมัประสทิธิส์หสมัพนัธ์เพยีร์สนั พบว่า

ความคิดความเข้าใจ ด้านการสร้างภาพ/รูปทรง

ด้วยการมองเห็นและการเคลื่อนไหวมีความ

สมัพนัธ์เชงิบวก (r = .377) กบัผลสมัฤทธิท์างการ

เรยีนวชิาวิทยาศาสตร์อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ  

(p-value < 0.05)เม่ือพจิารณาการเรยีนการสอน

ในวิชาวิทยาศาสตร์ จะพบว่าเด็กต้องต้องใช้

ทกัษะการสงัเกตมกีารลงมอืปฏบิตัใินการทดลอง                   

ใช้ทักษะการคิดค�ำนวณ ใช้ทักษะการอ่าน การ

เขยีนเพือ่การสบืค้นข้อมลู รวมไปถงึการอธบิาย 

อภิปรายและสรุปเนื้อหาในการเรียน ดังนั้น จะ

เหน็ได้ว่าการเรยีนรูใ้นวชิาวทิยาศาสตร์ต้องอาศยั

การบูรณาการความรู้ จากหลายวิชารวมกัน ดัง

นั้นเมื่อพิจารณาวิธีการประเมินความคิดความ

เข้าใจด้านการสร้างภาพ/รปูทรงด้วยการมองเหน็

และการเคลื่อนไหวด้วยเครื่องมือประเมิน

พัฒนาการด้านความรู้ความเข้าใจส�ำหรับเด็ก 

DOTCA-Ch (Katz และคณะ, 2007) ที่เด็กจะ

ต้องอาศัยทักษะในการคัดลอก จัดวางอุปกรณ์

ในการประเมินให้เหมือนตามแบบการทดสอบ 

เช่นเดียวกบัการเรยีนรูท่ี้เกดิขึน้ขณะท่ีเด็กท�ำการ

ทดลองในวิชาวิทยาศาสตร์ เมื่อพิจารณางาน

วิจัยที่ผ่านมาพบว่ามีงานวิจัยของ ชนนิกานต์ 

จอมวงศ์ (2554) ซึ่งศึกษาการรับรู้ทางสายตา

และผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนของนักเรียนชั้น

ประถมศึกษาปีที่ 1 พบว่า การรับรู้ทางสายตา

ทีอ่าศยั การเคลือ่นไหว (Visual Motor Integration) 

มีความสัมพันธ์ทางบวกอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติที่ระดับนัยส�ำคัญ (p-value < 0.05) กับ

รายวิชาวิทยาศาสตร์ (r = .381) สอดคล้องกับ

งานวิจัยของ Maples (2003) ที่พบว่าคะแนน

จากแบบประเมนิเฉพาะด้านการรบัรูท้างสายตา

ทีอ่าศยัการเคลือ่นไหว (Visual Motor Integration 

Test) สามารถใช้ท�ำนายผลสัมฤทธ์ิทางการเรียน

วิชาต่าง ๆ  ของนักเรียนช้ันประถมศึกษาปีที ่1-5 

ได้เช่น วิชาภาษา วิชาคณติศาสตร์และวิทยาศาสตร์ 
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นอกจากน้ี การรับรู้ทางสายตาท่ีอาศัยการ

เคลื่อนไหว ยังมีความสัมพันธ์ทางบวกกับผล

สัมฤทธ์ิทางการเรียนวิชาคณิตศาสตร์ (Kulp, 

1999; Larrabee, 2006)

ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการ

ปรับตัวกับผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนของเด็ก

สมาธิสั้น และซนผิดปกติ

พบความสัมพันธ์ทางบวก (r=.418) ของ

พฤติกรรมการปรับตัวรายด้านการเข้าสังคมกับ

ผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนรายวิชาการงานอาชีพ

และเทคโนโลยีอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิีร่ะดบั 

.05 การเรยีนการสอนในวชิาการงานอาชพีและ

เทคโนโลยีมุ่งเน้นการเรียนการสอนที่ได้มีการ

ลงมือปฏิบัติ เช่น มีการใช้วัสดุ อุปกรณ์ เครื่อง

มือ ให้เหมาะสมกับงาน เด็กจะต้องมีการสร้าง 

ประดิษฐ์ของเล่นหรือของใช้ง่าย ๆ จากการใช้

วัสดุและอุปกรณ์ต่าง ๆ และยังมีการน�ำของ

เหลือใช้กลับมาประดิษฐ์เพื่อใช้ใหม่ การท�ำงาน

กลุ่มเพื่อสร้างช้ินงาน เรียนรู้เกี่ยวกับการใช้

เทคโนโลยแีละรูจ้กัการใช้คอมพวิเตอร์ ทัง้นีเ้มือ่

พิจารณาข้อค�ำถามทีใ่ช้สอบถามผูป้กครองเกีย่ว

กับพฤติกรรมการปรับตัวด้านการเข้าสังคมจาก

แบบทดสอบพฤติกรรมการปรับตัว VABS 

(Sparrow, Balla, & Cicchetti, 1984) จะพบว่า

มคีวามเกีย่วเน่ืองสมัพนัธ์กบัความสามารถทีเ่ด็ก

จะต้องน�ำมาใช้ในการเรียนในรายวิชาการงาน

อาชพีและเทคโนโลยี โดยข้อค�ำถามบางข้อของ

พฤติกรรม การปรับตัวด้านการเข้าสังคมจะ

เกีย่วข้องกบัการใช้วสัดอุปุกรณ์เช่น สามารถท�ำ

ของขวัญหรือของขวัญชิ้นเล็ก ๆ แล้วน�ำไปให้

สมาชิกในครอบครัวเนื่องในวันส�ำคัญต่าง ๆ 

ด้วยตนเอง เป็นต้น บางข้อค�ำถาม จะเกี่ยวข้อง

กับการใช้เทคโนโลยี เช่น การดูโทรทัศน์หรือฟัง

วิทยุเพื่อหาข้อมูลเกี่ยวกับเร่ืองท่ีตนสนใจ                

เป็นต้น เมือ่เดก็ต้องน�ำสิง่ของและ/หรอืวสัดตุ่าง ๆ  

เพ่ือท�ำงานประดิษฐ์ที่โรงเรียน จึงมีโอกาสเป็น

ไปได้ว่าเดก็จะต้องมกีารสร้างปฏสิมัพนัธ์กบัเพือ่น

ในชั้นเรียน เช่น การต้องไปท�ำงานกลุ่มร่วมกัน 

การต้องขอยมืชิน้ส่วนหรอืวสัดอุปุกรณ์ทีต่นเอง

ไม่มีหรือมีจ�ำนวนไม่ครบถ้วนเพียงพอ เป็นต้น 

ซ่ึงสิง่เหล่าน้ีสมัพนัธ์กบัข้อค�ำถามของพฤตกิรรม

การปรบัตวัราย ด้านการเข้าสังคม เช่น เดก็สามารถ

คนืของเล่น ของส่วนตวัหรอืเงนิท่ียมืไปแก่เพือ่น

หรือคืนหนังสือที่ห้องสมุด เป็นต้น

การน�ำไปใช้และข้อจ�ำกัดของงานวิจัย

	 การศึกษาวิจัยครั้งน้ีมีข้อจ�ำกัดในเรื่อง

ของจ�ำนวนกลุ่มตัวอย่าง จะเห็นได้ว่าจ�ำนวน                                  

ของกลุ่มตัวอย่างเด็กสมาธิสั้นและซนผิดปกติมี

จ�ำนวนเพียง 30 คน ซึ่งอาจยังไม่สามารถเป็น

ตัวแทนประชากรของเด็กสมาธิส้ันและซนผิด

ปกติได้อย่างครอบคลุมทั้งหมดและเป็นเด็ก

นกัเรยีนในโรงเรยีนในเขตจังหวัดเชยีงใหม่เท่านัน้  

ข้อมลูทีไ่ด้จากผลการศึกษาตามวตัถปุระสงค์งาน

วิจัยสามารถใช้เป็นข้อมูลให้กับสถานศึกษาที่มี

เด็กสมาธิสั้นและซนผิดปกติเรียนร่วมด้วย 

ครูผู ้สอน นักกิจกรรมบ�ำบัด ครูการศึกษาพิเศษ 

ผู้ปกครองและผู้ท่ีมีส่วนเกี่ยวข้องกับเด็กสมาธิ

สั้นและซนผิดปกติในการจัดการเรียนการสอน 

ปรับเปลีย่นสภาพแวดล้อมให้เหมาะสม เอ้ือต่อ

การเรียนรู้ของเด็กและมีผลส�ำเร็จในการเรียนที่
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ดขีึน้ ดังนัน้ อาจใช้ผลการวจิยัครัง้นีเ้ป็นแนวทาง

ในการวจิัยครัง้ต่อไปเพือ่ศกึษาเพิม่เตมิโดยการ

ศึกษาซ�้ำด้วยจ�ำนวนกลุ่มตัวอย่างที่เพิ่มมากขึ้น

และศกึษาเพ่ิมเตมิถงึปัจจัยอืน่ท่ีอาจมผีลเก่ียวข้อง

ต่อความสัมพันธ์ระหว่างความคิดความเข้าใจ

กบัผลสมัฤทธิท์างการเรยีนรวมถงึความสมัพนัธ์

ระหว่างพฤติกรรมการปรับตัวกับผลสัมฤทธิ์

ทางการเรียนในเด็กสมาธิสั้น และนักกิจกรรม

บ�ำบัดต้องให้ความส�ำคัญต่อการช่วยเหลอื เด็ก

สมาธสิัน้ และซนผดิปกตติามขอบเขตการปฏบิตัิ

งานเพื่อประเมินและบ�ำบัดด้านความคิดความ

เข้าใจ พฤตกิรรมการปรบัตวัและการท�ำกจิกรรม

การศึกษาเล่าเรียนต่อไป

ข้อเสนอแนะส�ำหรับการศึกษาวิจัยใน

ครั้งต่อไป

1.	 ท�ำการศกึษาเปรียบเทยีบความสามารถ

ด้านความคิดความเข้าใจ และความสามารถใน               

การปรับตวัของเด็กสมาธส้ัินและซนผดิปกตโิดย

แบ่งกลุ่มชนิดตามการวินิจฉัยแยกประเภทของ

เด็กสมาธิสั้นตามเกณฑ์การวินิจฉัย ได้แก่ กลุ่ม

อยู่ไม่นิ่งและซนผิดปกติ กลุ่มอาการขาดสมาธ ิ 

เป็นต้น

2.	 ท�ำการขยายขอบเขตการศึกษา ไม่ว่า

จะเป็นการศกึษาในเดก็สมาธส้ัินและซนผดิปกติ

ที่อาศัยในเขตพื้นที่จังหวัดอื่น ๆ  รวมถึง เพิ่ม

ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 

3.	 ท�ำการศึกษาปัจจยัอืน่ ๆ  เช่น เพศ ช่วง

อายุ ช่วงความสนใจ การวินิจฉัยกลุ่มโรคอื่น ๆ 

ในเดก็ทีม่คีวามจ�ำเป็นพเิศษเช่น บกพร่องทางการ

เรียนรู้ ออทิสซึม เป็นต้น

4.	 ท�ำการศึกษาโดยใช้ตัววัดผลสัมฤทธิ์

ทางการเรยีนอืน่ ๆ  เช่น การวดัผลสมัฤทธิท์างการ

เรยีนด้วยคะแนนสอบ การวดัผลสมัฤทธิท์างการ

เรียนด้วยแบบทดสอบ เป็นต้น 
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นิพนธ์ต้นฉบับ
เกษริน  คทาวุธวัฒน์*

การประยุกต์อุปกรณ์เสริมมือแบบง่ายร่วมกับอุปกรณ์พยุงข้อมือ

เพื่อจัดท่ามือและข้อมือให้อยู่ในท่าใช้งาน
(Application of easy splint with cock up splint control wrist and 

metacarpophalangeal joints in functional position)

บทคัดย่อ

อาการ Claw Hand Deformity คอื อาการ

ทีผู่ป่้วยมมีอืผดิรปู และส่งผลต่อการท�ำงานต่างๆ

ของมอื โดยเฉพาะเมือ่ผูป่้วยต้องการหยบิสิง่ของ

ขนาดใหญ่ จากกรณีศกึษาตวัอย่างของงานวจิยั

ครั้งนี้เป็นผู้ป่วยเด็กท่ีมีอาการ Claw Hand 

Deformity โดยข้อมือของเด็กถูกบาดแผลดึงรั้ง 

ท�ำให้ข้อมืออยูใ่นท่างอ ส่งผลให้ข้อโคนนิว้เหยยีด

แอ่นและข้อนิ้วมืองอ ผู้วิจัยซึ่งเป็นนักกิจกรรม

บ�ำบัดจึงให้สวมใส่อุปกรณ์เสริมมือแบบ Wrist 

Cock Up Splint  ในช่วงเวลากลางวนัและอปุกรณ์

เสริมมือแบบ Figure of Eight Splint  ส�ำหรับ

ใส่ในเวลากลางคืน แต่อย่างไรก็ตามเนื่องจากผู้

ป่วยเด็กไม่ให้ความร่วมมอืในการสวมใส่อปุกรณ์

เสริมมือทั้งสองแบบ ดังนั้นผู้วิจัยจึงได้ประยุกต์

วิธีและพัฒนาอุปกรณ์พยุงข้อให้สามารถแก้ไข

อาการผิดรูปทั้งข้อมือตกร่วมกับอาการ Claw 

Hand Deformity ให้สามารถสวมใส่ได้ในเวลา

เดียวกัน โดยวัตถุประสงค์ของการศึกษาครั้งนี้

คอื น�ำเสนอนวตักรรมของอปุกรณ์พยงุข้อแบบ

ใหม่เพ่ือแก้ไขอาการข้อมือตกจากการถกูบาดแผล

ดึงรั้งร่วมกับมี Claw Hand Deformity   และ

รายงานผลหลังการใส่อุปกรณ์เหล่านี้

Claw hand deformity can affect to limited 

hand function especially when the patients 

need to hold big object and this case study 

has wrist flexion that leads to claw hand 

deformity, and normally occupational therapist 

will provide a cock up splint for the day time 

and figure of eight splint for the night time. 

The kid patient is not easy to cooperate when 

he needs to wear the splint. This study has 

purposes: first to present the innovated hand 

orthosis design that design for inhibiting claw 

hand deformity and wrist flexion contracture, 

and to present the result of single case study 

who applied this innovation orthosis.

*ภาควิชาเวชศาสตร์ฟื้นฟู คณะแพทยศาสตร์รามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล
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ค�ำส�ำคัญ: Claw Hand Deformity, Wrist 

Flexion Contracture, อุปกรณ์เสรมิมอืแบบง่าย, 

Cock Up Splint 

ความเป็นมาและความส�ำคัญปัญหา

อาการแอ่นของข้อโคนน้ิวมอื (MCP joints) 

ร่วมกบัการงอของข้อนิว้มอื (IP joints) เป็นอาการ

ท่ีเรียกว่า Claw hand[1] โดยความชกุของอาการ

นี้พบได้มากกว่า 10% ของผู้สูงอายุที่ได้รับการ

ส�ำรวจในสถานดแูลผูส้งูอายแุต่ละแห่งในประเทศ

ฝรั่งเศส[2] รวมถึงยังเป็นอาการที่พบร่วมได้ใน

ผู้ป่วยโรคเรื้อน โดยจากการส�ำรวจในประเทศ

อนิเดยี พบว่า มผีูป่้วยโรคเรือ้นทีม่อีาการ Claw 

hand ร่วมถึง 23.3% ต่อประชากร 849 คน[3] 

นอกจากนี้อาการ Claw hand นั้นอาจมีสาเหตุ

จากการเกิดอุบัติเหตุของแขนและมือได้เช่นกัน 

ดงัเช่นกรณศีกึษาในงานวจิยันี ้ซึง่เป็นผูป่้วยเดก็

ชายอาย ุ10 ปี ประสบอุบตัเิหตุทางรถยนต์ตัง้แต่

ปี พ.ศ. 2556 จากอุบัติเหตุคร้ังน้ันส่งผลให้ผู้

ป่วยกระดูกหกัหลายแห่งทัว่ร่างกาย  มกีารบาด

เจ็บของเส้นประสาท Median-Ulnar เส้นเลือด

และผวิหนังฉกีขาด ท�ำให้ผูป่้วยมีปัญหาข้อมอืตก 

(Wrist Drop) ทางทีมแพทย์ได้ท�ำการรักษาด้วย

การผ่าตัด และหลังจากผ่าตัดได้ให้ผู้ป่วยสวม

อุปกรณ์พยุงข้อ (Hand Orthosis) เพื่อให้แขน

และมือถูกจัดอยู่ในท่า Safe Position เป็นระยะ

เวลาสองเดือน ทั้งนี้เนื่องจากผู้ป่วยมีอายุค่อน

ข้างน้อยในช่วงเวลานั้น รวมถึงต่อต้านการใส่

อุปกรณ์พยุงข้อ แพทย์ศัลยกรรมได้ส่งปรึกษา

เวชศาสตร์ฟื้นฟูด้วยปัญหาส�ำคัญ คือ การหด

รัง้ของผวิหนงับรเิวณท้องแขน (Volar Side) ตลอด

ท้ังแขนจนถึงข้อมือ ส่งผลให้ผู้ป่วยมีอาการข้อ

มือตก (Wrist Drop) และข้อโคนนิ้วมือเหยียด

แอ่น นักกิจกรรมบ�ำบัดจึงได้จัดท�ำอุปกรณ์พยุง

ข้อชนิด Cock Up Splint เพื่อให้ผู้ป่วยสวมใส่

ในเวลากลางวนัและอปุกรณ์พยงุข้อชนดิ Figure 

of Eight Splint ส�ำหรับสวมใส่ในเวลากลางคืน 

รวมถงึนดัให้ผูป่้วยมาปรบัขนาดของอปุกรณ์พยุง

ข้อท้ังสองชนิดให้มีขนาดใหญ่ข้ึนทุก 6 เดือน 

อย่างไรก็ตามด้วยช่วงวยัอายขุองผูป่้วยจงึท�ำให้

เป็นเรือ่งค่อนข้างยากทีผู่ป่้วยจะให้ความร่วมมอื

ในการแยกสวมใส่อุปกรณ์พยุงข้อทั้งสองชนิด

ทัง้กลางวนัและกลางคนื จงึท�ำให้อาการข้อมอืตก

ร่วมกับอาการข้อโคนนิ้วเหยียดแอ่นและข้อนิ้ว

มืองอเพิ่มขึ้นอย่างช้าๆ (รูปที่1)

คณะแพทย์ศาสตร์จงึมคีวามต้องการทีจ่ะ

ปรับอุปกรณ์พยุงข้อมือและมือ เพื่อให้ผู้ป่วย

สามารถสวมใส่ร่วมกันได้ในเวลาเดียวกันท้ัง

กลางวันและกลางคืนตลอดช่วงระยะเวลาที่

ผูป่้วยรอท�ำการผ่าตดัอกีครัง้ โดยแพทย์ให้ความเหน็

ว่าจะให้ผูป่้วยสวมใส่อปุกรณ์พยงุข้อชนดิ Cock 

up Splint ร่วมกบัอปุกรณ์พยุงนิว้มอืชนดิ Figure 

of Eight เนื่องจากอาการของผู้ป่วยดังที่กล่าว

มาข้างต้นจะดีขึ้นเมื่อจัดท่าให้ข้อมือของผู้ป่วย



ปีที่ 23 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 256250

อยู่ในท่าปกติ (Wrist Neutral Position) และส่งผลให้สามารถจัดข้อโคนน้ิวให้อยู่ในท่างอ (MCP 

flexion) 

อย่างไรก็ตามอุปกรณ์พยุงข้อทั้งสองชนิดตามความต้องการของแพทย์นั้นไม่สามารถที่จะให้

ผู้ป่วยสวมใส่ร่วมกันในเวลาเดียวกันได้ ดังนั้นผู้วิจัยจึงได้ประยุกต์อุปกรณ์เสริมมือแบบง่าย(Easy 

Claw Deformity Splint) มาใช้ร่วมกับอุปกรณ์พยุงข้อมือเพื่อจัดท่าของมือและข้อมือให้อยู่ในท่าใช้

งาน โดยได้น�ำห่วงคล้องรอบโคนนิ้ว (Proximal Phalangeal Loop) (รูปที่2) 

น�ำมาติดยางยืดขนาดกว้าง 1 นิ้ว บริเวณนิ้วนางและนิ้วก้อยในด้านฝ่ามือ จากนั้นน�ำยางยืด

มาติดเข้ากับสายรัดข้อมือของอุปกรณ์พยุงข้อชนิด Cock Up Splint (รูปที่3, 4) เพื่อช่วยให้ผู้ป่วย

สามารถสวมใส่ได้ง่ายในเวลาเดียวกันท้ังกลางวันและกลางคืน โดยให้ผู้ปกครองคอยดูแลให้ผู้ป่วย

สวมใส่ทุกวันเป็นระยะเวลา 3 เดือน
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วัตถุประสงค์

เพือ่น�ำเสนอนวตักรรมการประยกุต์อุปกรณ์

เสรมิมือแบบง่ายร่วมกับอปุกรณ์พยงุข้อมอืเพือ่

จดัท่ามอืและข้อมือให้อยูใ่นท่าใช้งาน เพือ่แก้ไข

อาการข้อมือตกจากการถูกบาดแผลดึงรั้งร่วม

กับมี Claw Hand Deformity และรายงานผล

หลังการใส่

วิธีการศึกษา

การศึกษานี้เป็นการศึกษากรณีตัวอย่าง 

(Case Study) ในผู้ป่วยที่มีอาการข้อมือตกและ

มีอาการ Claw Hand Deformity ร่วมด้วย โดย

กรณศีกึษาต้องสวมใส่อปุกรณ์พยงุข้อชนดิ Cock 

Up Splint ร่วมกับห่วงคล้องรอบโคนนิว้ ในเวลา

กลางวันและกลางคนืไม่น้อยกว่าวันละ 12 ชัว่โมง 

เป็นระยะเวลานาน 3 เดือน

กลุม่ตัวอย่าง : ผู้ป่วยเดก็ชายไทย อาย ุ10 

ปี มีปัญหาข้อมือตก (Wrist Drop) ร่วมกับข้อ

โคนนิว้เหยยีดแอ่นและข้อนิว้มอืงอ (Claw Hand 

Deformity) โดยลักษณะของการผิดรูปของข้อ

เป็นแบบไม่ถาวร (Flexible Deformity)

เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวจิยั ผูว้จิยัได้ประดิษฐ์

อุปกรณ์เสริมมือแบบง่าย โดยน�ำแผ่นพลาสติก

ทนความร้อนต�ำ่ (Splint Material: Thermoplastic) 

ความหนา 3.2 ม.ม. มาท�ำเป็นห่วงล้อมรอบ

บรเิวณนิว้มอืส่วนต้น (Proximal Phalanx) ซ่ึงอยู่

ระหว่างข้อโคนนิ้วและข้อกลางนิ้ว และท�ำการ

วัดขนาดของ Splint Material ให้ผู้ป่วยสามารถ

ก�ำมอืได้สดุช่วงการเคลือ่นไหว บดุ้านในของห่วง

คล้องรอบโคนนิ้วด้วยฟองน�้ำหนา 1 ม.ม. เพื่อ

ป้องกนัไม่ให้เกดิการกดทบัขณะสวมใส่ จากนัน้

จงึน�ำยางยดืขนาด 1 นิว้มาตดิกับห่วงทีป่ระดษิฐ์

ไว้ ณ บริเวณฝ่ามือระหว่างนิ้วนางและนิ้วก้อย 

โดยใช้ยางยดืทีม่คีวามยาวประมาณเดยีวกันกบั

ความยาวของกระดูก Metacarpal โดยที่ส่วน

ปลายของยางยืดอีกด้านหนึ่งให้น�ำไปยึดติดไว้

กับสายรัดของอุปกรณ์พยุงข้อ Cock Up 

Splintให้ค่อนไปทางกระดูกข้อมือ Scaphoid

ผลการศึกษา

จากการศึกษาครั้งนี้ พบว่า กรณีศึกษาซึ่ง

เป็นผู้ป่วยเด็กที่มีปัญหาข้อมือตก (Wrist Drop) 

ร่วมกับข้อโคนนิ้วเหยียดแอ่นและข้อนิ้วมืองอ 

(Claw Hand Deformity) เม่ือสวมใส่อปุกรณ์พยุง

ข้อชนิด Cock Up Splint ร่วมกับห่วงคล้องรอบ

โคนนิว้ ทัง้ตอนกลางวนัและกลางคนืทุกวนั อย่าง

น้อยวันละ 12 ชั่วโมง เมื่อเวลาผ่านไปนาน 1 

เดือน พบว่า ผู้ป่วยมีระยะพิสัย (Range of 

Motion) การหดรั้งของผิวหนังบริเวณท้องแขน

และข้อมือคงที่ ไม่พบการหดรั้งเพิ่มขึ้น และใน

อีก 1 เดือนถัดมา ผู้วิจัยสามารถปรับเพิ่มระยะ

พสิยัการเคลือ่นไหวบริเวณข้อมอืให้กระดกเพิม่

ขึ้นได้จากเดิม 5 องศา และเมื่อสวมใส่อุปกรณ์

ครบ 3 เดือน พบว่า ผู้ป่วยสามารถกระดกข้อ

มือได้เพิ่มขึ้นจากท่าปกติอีก 10 องศา 

 วิจารณ์

	 การศกึษาครัง้นีผู้ว้จิยัมีความต้ังใจทีจ่ะ

น�ำเสนอวิธีช่วยเหลือผู้ป่วยเด็กและผู้ปกครอง

ให้ยอมรับการสวมใส่อุปกรณ์พยุงข้อได้มากขึ้น 
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เน้นความสะดวกสบายในการสวมใส่และค�ำนึง

ถึงประสิทธิภาพเป็นหลัก อย่างไรก็ตามผลของ

อุปกรณ์พยุงข้อนั้นจะได้ผลดีย่ิงข้ึน หากผู้ป่วย

เข้ารับการรกัษาก่อนทีจ่ะเกดิอาการผดิปกตขิอง

ข้อต่างๆ ดงันัน้ในอนาคตจงึมคีวามจ�ำเป็นทีจ่ะ

ต้องศึกษาผลของการประยุกต์อุปกรณ์เสริมมือ

แบบง่ายร่วมกับอุปกรณ์พยุงข้อชนิด Cock Up 

Splint ให้กว้างมากขึน้ เพือ่น�ำมาปรบัปรงุคณุภาพ 

ช่วยป้องกันและลดความพิการของผู้ป่วย รวม

ถงึเพือ่เพิม่ความสามารถในการท�ำกจิกรรมการ

ด�ำรงชีวิตของผู้ป่วยให้ดียิ่งขึ้น

 สรุป

	 ผลการศกึษาครัง้นีแ้สดงให้เหน็ว่า การ

ประยุกต์อปุกรณ์เสรมิมอืแบบง่ายร่วมกบัอปุกรณ์

พยุงข้อชนิด Cock Up Splint ร่วมกับห่วงคล้อง

รอบโคนนิว้ เพือ่ให้ผูป่้วยสวมใส่ทัง้ในเวลากลาง

วันและกลางคืนอย่างน้อยวันละ 12 ชั่วโมง 

สามารถช่วยจัดท่ามือและข้อมือให้อยู่ในท่าใช้

งานได้ โดยไม่มีอาการผิดปกติของข้อมือ ข้อ

โคนนิว้และข้อนิว้มอืท่ีเพิม่ขึน้ และสามารถปรบั

เพิ่มองศาการกระดกข้อมือได้ รวมถึงผู้ป่วยยัง

สามารถใช้มือในการท�ำกิจกรรมต่างๆในช่วง

เวลากลางวันได้อีกด้วย

ข้อเสนอแนะและข้อจ�ำกัด

1.	 ควรขยายขอบเขตการศึกษา โดยเพิ่ม

ขนาดกลุ่มตัวอย่างให้มีจ�ำนวนที่เพิ่มขึ้น

2.	 ควรศึกษาปัจจัยอื่น ๆเพ่ิมเติม เช่น 

ช่วงอายุ หรือการวินิจฉัยกลุ่มโรคอื่น ๆ

3.	 ควรศกึษาเพิม่เติมถงึผลความพงึพอใจ

ของผู้ป่วยต่อการสวมใส่อุปกรณ์เสริมมือแบบ

ง่ายด้วยอุปกรณ์พยุงข้อชนิด Cock Up Splint 

ร่วมกับห่วงคล้องรอบโคนนิ้ว

4.	 การศกึษานีม้ข้ีอจ�ำกดัเฉพาะผูป่้วยทีม่ี

อาการผิดรูปของข้อเป็น แบบไม่ถาวร (Flexible 

Deformity)
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	 วารสารกิจกรรมบำ�บัด เป็นวารสารที่ใช้ระบบ

ให้ผู้ทรงคุณวุฒิเป็นผู้ประเมิน จัดทำ�ข้ึนเพื่อเผยแพร่

ผลงานทางวชิาการ และเป็นเวทเีสนอผลงานทางวชิาการ 

และงานวิจยัท่ีเกีย่วกบักจิกรรมบำ�บดัหรอืสารคดีทาง การ

แพทย์ เป็นวารสารราย 4 เดือน กำ�หนดเผยแพร่ใน เดือน

มกราคม-เมษายน, พฤษภาคม-สงิหาคม, กนัยายน-ธันวาคม

การเตรียมและส่งต้นฉบับ

1. ประเภทบทความ

	 นิพนธ์ต้นฉบับ (original article)

	 เป็นรายงานผลการศึกษา ค้นคว้า วิจัยที่เกี่ยวกับ 

สาขากิจกรรมบำ�บัด และ/หรือการพัฒนาระบบการให้ 

บริการ ควรประกอบด้วยลำ�ดับเน้ือเรื่องดังต่อไปนี้ 

ชื่อเรื่อง ชื่อผู้นิพนธ์ บทคัดย่อทั้งภาษาไทย และ 

ภาษาอังกฤษ คำ�สำ�คัญ บทนำ� วิธีการศึกษา ผลการศึกษา  

วิจารณ์  ข้อยุติ กิตติกรรมประกาศ และ เอกสารอ้างอิง 

ความยาวของเรื่องไม่ควรเกิน 15 หน้าพิมพ์

	 บทความปฏิทัศน์ (review article)

	 เป็นบทความที่ทบทวนหรือรวบรวมความรู้เรื่อง 

ใดเรื่องหนึ่งจากวารสารหรือหนังสือต่าง ๆ ทั้งในและ 

ต่างประเทศประกอบด้วย บทนำ�  วิธีการสืบค้นข้อมูล 

เน้ือหาท่ีทบทวน บทวิจารณ์ และเอกสารอ้างอิง อาจมี 

ความเห็นของผู้รวบรวมเพิ่มเติมด้วยก็ได้  ความยาวของ 

เรื่องไม่ควรเกิน 10 หน้าพิมพ์

	 บทความพิเศษ (special article)

	 เป็นบทความประเภทกึ่งบทปฏิทัศน์กับบทความ 

ฟื้นวิชาที่ไม่สมบูรณ์พอที่จะบรรจุเข้าเป็นบทความ ชนิด

ใดชนิดหนึ่งหรือเป็นบทความแสดงข้อคิดเห็น เกี่ยวโยง

กับเหตุการณ์ปัจจุบันที่อยู่ในความสนใจของ สังคมเป็น

พิเศษ

	 บทความฟื้นวิชา (refresher course)

	 เป็นบทความท่ีนำ�เสนอความรู้ในองค์ความรู้ 

จำ�เพาะเรือ่ง ทีน่ำ�มารือ้ฟืน้เพิม่เติมความรูใ้หม่ หรอื เปน็การ

ค�ำแนะน�ำส�ำหรับผู้ส่งบทความลงพิมพ์

รวบรวมส่ิงค้นพบใหม่ เปน็เรือ่งทีน่า่สนใจท่ี ผูอ้า่นสามารถ

นำ�ไปประยุกต์ใช้ในทางกิจกรรมบำ�บัดได้ หรืออาจเป็น

บทความวิเคราะห์สถานการณ์ต่าง ๆ  ทาง กิจกรรมบำ�บัด 

ประกอบด้วย บทคัดย่อ บทนำ� ความรู ้หรอืข้อมูลเกีย่วกบั

เรื่องที่นำ�มาเขียน สรุปและวิจารณ์ เอกสารอ้างอิง

	 รายงานเบ้ืองต้น (preliminary report) หรือ 

รายงานสังเขป (short communication)

	 เป็นการนำ�เสนอรายงานผลการวิจัยท่ียังไม่เสร็จ 

สมบูรณ์ ต้องศึกษาต่อเพื่อเก็บข้อมูลเพิ่มเติม หรือ 

ศึกษาเสร็จแล้ว กำ�ลังเตรียมต้นฉบับสมบูรณ์

	 รายงานผู้ป่วย(case report)

	 เป็นการรายงานผู้ป่วยที่เป็นโรคหรือกลุ่มอาการ 

โรคท่ีน่าสนใจท่ีไม่เคยรายงานมาก่อนหรือพบไม่บ่อย 

และต้องมีหลักฐานชัดเจนอย่างครบถ้วน ประกอบด้วย 

บทนำ�พรรณนาผู้ป่วย (case description) วิจารณ์หรือ ข้อ

สังเกต และเอกสารอ้างอิง

	 จดหมายถึงบรรณาธกิาร (letter to the editor) หรอื

จดหมายโต้ตอบ (correspondence)

	 เป็นเวทีใช้ติดต่อตอบโต้ระหว่างนักวิชาการผู้อ่าน 

กับเจ้าของบทความที่ตีพิมพ์ในวารสารในกรณีผู้อ่าน 

มีข้อคิดเห็นแตกต่าง ต้องการชี้ให้เห็นความไม่สมบูรณ์ 

หรือข้อผิดพลาดของรายงาน และบางคร้ังบรรณาธิการ 

อาจวิพากษ์สนับสนุนหรือโต้แย้ง

2. การเตรียมต้นฉบับ

	 2.1	 ชื่อเรื่อง (tittle)

	 ประกอบด้วย

	 2.1.1	 ชือ่เรือ่ง ควรสัน้ กะทัดรดั และส่ือ เปา้หมาย 

หลักของการศึกษา ไม่ใช้คำ�ย่อ ความยาว ไม่ควรเกิน 100 

ตัวอักษรพร้อมช่องไฟ ถ้าชื่อยาวมากตัดเป็นชื่อเรื่องรอง 

(subtitle) ชื่อเรื่องต้องมีภาษาไทยและภาษาอังกฤษ 

	 2.1.2	 ชื่อผู้นิพนธ์ให้มีท้ังภาษาไทย และภาษา 

อังกฤษ (ไม่ใช้คำ�ย่อ)
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	 2.1.3	 หน่วยงานหรือสถาบันที่ผู้นิพนธ ์ทำ�งาน

	 2.1.4	 ชื่อและที่อยู่ของผู้นิพนธ์ ที่ใช้ติดต่อ

เกี่ยวกับต้นฉบับและบทความที่ตีพิมพ์แล้ว

	 2.1.5	 แหล่งทุนสนับสนุนการศึกษา

	 2.2	 บทคัดย่อ (abstract)

	 	 เป็นเนื้อความย่อตามลำ�ดับโครงสร้าง

ของบทความ ได้แก่ บทนำ� วัสดุและวิธีการศึกษาผลการ

ศึกษาและวจิารณไ์ม่เกิน 250 คำ� หรอื 15 บรรทดัใชภ้าษารดักมุ

เป็นประโยคสมบูรณ์มีความหมายในตัวเองไม่ต้องหา

ความหมายต่อ ต้องเป็นประโยคอดีต (เฉพาะภาษาองักฤษ) 

ไม่ควรมีคำ�ย่อ ต้องเขียนทั้งภาษาไทยและภาษาอังกฤษ

	 	 บทคัดย่อภาษาไทยของบทความภาษา 

อังกฤษ ให้ใส่ชื่อเรื่อง ชื่อผู้นิพนธ์เป็นภาษาไทยไว้เหนือ 

เนื้อความย่อ

	 2.3	 คำ�สำ�คัญ หรือคำ�หลัก (key words)

	 	 ใส่ไว้ท้ายบทคัดย่อ เป็นหัวข้อเรื่องสำ�หรับ

ทำ�ดชันีเรื่อง (subject index) ของปีวารสาร (volume)และ

ดัชนเีรือ่งสำ�หรบั Index Medicus โดยใช้ Medical Subject 

Headings (MeSH) terms ของ U.S National Library of 

Medicine เป็นแนวทางการให้คำ�สำ�คัญหรือคำ�หลัก

	 2.4 บทนำ� (introduction) 

	 	 เป็นสว่นของบทความทีอ่ธิบาย บอกความ เปน็

มาและความสำ�คัญของปัญหาท่ีทำ�การศึกษาวิจัย

การทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง เป็นส่วนที่อธิบายให้

ผู้อ่านรู้ปัญหา ลักษณะ และขนาด เป็นการนำ�ไปสู่ความ

จำ�เป็นในการศึกษาวิจัยให้ได้ผลเพื่อแก้ปัญหา หรือตอบ

คำ�ถามท่ีต้ังไว้ หากมีทฤษฎีท่ีจำ�เป็นต้องใช้ในการศึกษา 

อาจวางพื้นฐานไว้ในส่วนนี้ได้ และให้รวมวัตถุประสงค์ 

ของการศึกษาเป็นร้อยแก้วในส่วนท้ายของบทนำ�

	 2.5	 วิธีการศึกษา (Methods)

	 	 อธิบายถึงวิธีการศึกษา โดยกล่าวถึงท่ีมา 

ของข้อมูล รูปแบบการวิจัย (study design, protocol)   วิธี

การรวบรวมข้อมูล วิธีการสุ่มตัวอย่าง การใช้เครื่องมือ 

ตลอดจนวิธีการวิเคราะห์ข้อมูลหรือสถิติที่ใช้ 

	 2.6	 ผลการศึกษา (results)

	 	 อธิบายสิ่งที่ได้พบจากการศึกษาวิจัย โดย 

เสนอหลกัฐานและขอ้มูลอยา่งเป็นระเบยีบ พรอ้มท้ัง แปล

ความหมายของผลท่ีคน้พบหรอืวเิคราะห ์และสรปุ เปรยีบ

เทียบกับสมมติฐานที่วางไว้

	 2.7	 วิจารณ์ (discussion)

	 เริ่มด้วยการวิจารณ์ผลการศึกษาตรงกับ

วัตถุประสงค์ สมมติฐานของการวิจัยหรือแตกต่าง 

ไปจากผลงานท่ีมีผู้รายงานไว้ก่อนหรือไม่ อย่างไร 

เพราะเหตุใดจึงเป็นเช่นนั้น และควรอ้างอิงถึงทฤษฎี 

ประกอบด้วย นอกจากน้ีควรวิจารณ์ผลท่ีไม่ตรงตามท่ี 

คาดหวังอย่างไม่ปิดบัง อาจแสดงความคิดเห็นเบ้ืองต้น 

ตามประการณ์หรอืขอ้มูลทีต่นมีเพือ่อธิบายส่วนทีโ่ดดเด่น 

แตกต่างเป็นพิเศษได้ แล้วจบบทความด้วยข้อยุติ 

	 2.8	 ข้อยุติ (conclusion) 

	 ควร เ ขี ยน เ กี่ ย ว กั บผล ท่ี ไ ด้ ว่ า ต ร งกั บ 

วัตถุประสงค์ การวิจัยหรือไม่ ให้ข้อเสนอแนะที่นำ�ผล 

การวิจัยไปใช้ประโยชน์หรือให้ประเด็นคำ�ถามการวิจัย 

ต่อไป ข้อยุติอาจใส่ไว้ในหัวข้อเดียวกันกับวิจารณ์ก็ได้

	 2.9	 ตาราง ภาพ และแผนภูมิ

	 ควรแยกพมิพต่์างหากไม่ควรสอดแทรกไว ้ในเนือ้เรือ่ง 

แต่ในเน้ือเรื่องควรเว้นที่ว่างไว้พอเป็นที่ เข้าใจ

พร้อมกับเขียนแจ้งไว้ในกรอบว่า

		    ใส่ตารางที่ 1                  ใส่ภาพที่ 1

	 2.10	กิตติกรรมประกาศ (acknowledgments)

	 	 มีเพียงย่อหน้าเดียว แจ้งให้ทราบว่ามีการ

ช่วยเหลือที่สำ�คัญจากที่ใดบ้าง เช่น ผู้บริหาร ผู้ช่วยเหลือ 

ทางเทคนิคบางอย่าง และผู้สนับสนุนทุนการวิจัย 

เท่าที่จำ�เป็น แต่การใส่ชื่อคนช่วยมาก ๆ ทำ�ให้บทความ 

ด้อยความภมูฐิานเพราะผูอ้า่นจะอนมุานวา่งานส่วนใหญ ่

มีคนช่วยทั้งหมด

	 2.11	เอกสารอ้างอิง (references)

	 ดูในหัวข้อการเขียนเอกสารอ้างอิง

3. การเขียนเอกสารอ้างอิง

	 การอ้างอิงเอกสารให้ใช้หมายเลข 1 สำ�หรับ 

เอกสารอ้างอิงอันดับแรกและเรียงต่อไปตามลำ�ดับ 

	 การเขียนเอกสารอ้างอิงในวารสารวิชาการมี 

หลักเกณฑ์ ดังนี้  
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	 3.1	 วารสารวิชาการ

	 	 ลำ�ดับที่. ชื่อผู้นิพนธ์. ชื่อเรื่อง. ชื่อวารสาร    ปี

ที่พิมพ์;ปีที่:หน้าแรก-หน้าสุดท้าย.  

	 	 วารสารภาษาไทย ชื่อผู้นิพนธ์ให้ใช้ชื่อเต็ม 

ทั้งชื่อและชื่อสกุล ชื่อวารสารเป็นชื่อเต็ม ปีที่พิมพ์ 

เป็นปีพุทธศักราช  วารสารภาษาอังกฤษใช้ชื่อสกุลก่อน 

ตามด้วยอักษรย่อตัวหน้าตัวเดียวของชื่อตัวและชื่อรอง 

ถ้ามีผู้นิพนธ์มากกว่า 6 คน ให้ใส่ชื่อเพียง 6 คนแรก แล้ว

ตามด้วย et al. (วารสารภาษาอังกฤษ) หรือและ คณะ

(วารสารภาษาไทย) ช่ือวารสารใช้ช่ือย่อตามแบบ ของ 

Index Medicus หรือตามแบบที่ใช้ในวารสารนั้นๆ เลข

หน้าสุดท้ายใส่เฉพาะเลขท้าย ตามตัวอย่างดังนี้

		  3.1.1	 เอกสารจากวารสารวิชาการ

	 1. วรรณนิภา บญุระยอง. การดูแลผูสู้งอายุ สมองเสือ่ม. 

วารสารกิจกรรมบำ�บัด 2539; 1(1): 15-20.

	 2. Buam B, Hall KM. Relationship between 

constructional praxis and dressing in the head 

injuries adult. Am J Occup Ther 1981; 35(1):  438-

22.

		  3.1.2	 ไม่มีชื่อผู้นิพนธ์ 

	 1. Coffee drinking and cancer of the pancreas 

(editorial). BMJ 1981; 283:628.

	 3.2	 หนังสือ ตำ�รา หรือรายงาน

     		  3.2.1	 หนังสือหรอืตำ�ราผูนิ้พนธเ์ขยีนท้ังเลม่

	 ลำ�ดับท่ี. ชื่อนิพนธ์. ชื่อหนังสือ. ครั้งท่ีพิมพ์ 

เมืองที่พิมพ์: สำ�นักพิมพ์; ปีที่พิมพ์.

	 - หนังสือแต่งโดยผู้นิพนธ์

	 1. ธงชัย สันติวงษ์. องค์การและการบริหารฉบับ 

แก้ไขปรับปรุง. พิมพ์คร้ังท่ี 7. กรุงเทพมหานคร: 

ไทยวัฒนาพาณิช; 2535. 

	 2. Ringsven MK, Bond D. Gerontology and lead-

ership skills. 2nd ed. Albany (NY): Delmar   Publishers; 

1996.

	 - หนังสือมีบรรณาธิการ

	 1. วิชาญ วิทยาศัย, ประคอง วิทยาศัย,  

บรรณาธิการ. เวชปฏิบัติในผู้ป่วยติดเชื้อเอดส์. 

พิมพ์ครั้งที่ ๑. กรุงเทพมหานคร: มูลนิธิเด็ก; ๒๕๓๕.

	 2. Norman IJ, Redfern SJ, editors. Mental health 

care for elderly people. New York: Churchill Livingstone; 

1996.

		  3.2.2	 บทหนึ่งในหนังสือหรือตำ�รา

	 ลำ�ดับท่ี. ชื่อผู้นิพนธ์. ชื่อเรื่องใน. ใน: ชื่อ 

บรรณาธิการ, บรรณาธิการ. ชือ่หนังสอื. ครัง้ทีพ่มิพ.์ เมือง

ที่พิมพ์: สำ�นักพิมพ์; ปีที่พิมพ์. หน้า  (หน้าแรก-

หน้าสุดท้าย).

	 1. เกรยีงศักด์ิ จรีะแพทย ์การใหส้ารน้ำ�และ เกลอืแร.่ ใน: 

มนตรี ตู้จินดา, วินัย สุวัตถี, อรุณ วงษ์จิราษฎร์, ประอร 

ชวลติธำ�รง, พภิพ จริภญิโญ, บรรณาธิการ. กมุารเวชศาสตร.์ 

พมิพค์รัง้ที ่2. กรงุเทพมหานคร: เรอืนแกว้การพมิพ;์ 2540. 

หน้า 424-7.

	 2. Phillpps SJ. Whisnant JP. Hypertension and 

stroke. In: Laragh JH, Brenner BM,editors. Hypertension: 

pathophysio- logy, diagnosis, and   management. 2nded. 

New York: Raven Press; 1995. p 465-78.

	 3.3	 รายงานการประชุม สัมมนา

	 	 ลำ�ดับที.่ ชือ่บรรณาธิการ, บรรณาธิการ. ชือ่เรือ่ง. 

ชื่อการประชุม; วัน เดือน ปีประชุม; สถานที่ จัดประชุม. 

เมืองที่พิมพ์: สำ�นักพิมพ์; ปีที่พิมพ์.

	 1. อนุวัฒน์ ศุภชุติกุล, งามจิตต์ จันทรสาธิต, 

บรรณาธิการ. นโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพ. เอกสาร 

ประกอบการประชุมวิชาการสถาบันวิจัยระบบ 

สาธารณสุข ครั้งที่ 2 เรื่อง ส่งเสริมสุขภาพ: บทบาทใหม่ 

แห่งยุคของทุกคน; 6-8 พฤษภาคม   2541; ณ โรงแรม 

โบ๊เบ๊ทาวเวอร์. กรุงเทพมหานคร: ดีไซน์; 2541.

	 2. Kimura J, Shibasaki H, editors. Recent     ad-

vances in clinical neurophysiology. Proceedings of the 

10th   Interna- tional congerss of EMG and clinical 

Neurophysiology; 1995 Oct 15-19; Kyoto, Japan. Am-

sterdam: Elsevier;1996.

	 3.4	 วิทยานิพนธ์

	 ลำ�ดับที่.  ชื่อผู้นิพนธ์. ชื่อเรื่อง (ประเภทปริญญา). 

ภาควิชา คณะ. เมือง: มหาวิทยาลัย; ปีที่ได้ปริญญา.
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	 1. ชยมัย ชาล.ี  ต้นทุนในการรกัษาพยาบาลของ โรง

พยาบาลรฐับาล: ศึกษาเฉพาะกรณีตัวอยา่ง 4 โรงพยาบาลใน

เขตกรุงเทพมหานคร (วทิยานิพนธ์ ปรญิญาเศรษฐศาสตรมหา

บัณฑิต). ภาควิชา เศรษฐศาสตร์. บัณฑิตวิทยาลัย. 

กรุงเทพมหานคร: จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย; 2530 

	 2. Kaplan SJ. Post-hospital hone health care: the 

elderly’s access and utillzation (dissertation). St. Louis 

(MO): Washing- ton Univ.; 1995.

	 3.5	 สิ่งพิมพ์อื่นๆ 

	 3.5.1	 บทความในหนังสือพิมพ์

	 	 ลำ�ดับที่. ชื่อผู้เขียน. ชื่อเรื่อง. ชื่อหนังสือพิมพ์ 

วันเดือนปีที่พิมพ์; ส่วนที่ : เลขหน้า (เลขคอลัมน์).

  	 1. เพลิงมรกต. หมอ. หนังสือพิมพ์ไทยรัฐ วันที่ 30 

สิงหาคม 2539; 23. (คอลัมน์ 5).

  	 2. Lee G. Hospitalizations tied to ozone     pollution: 

study estimates 50,000 adminissions     annually. The 

Washington Post 1996 Jun 21; Sect. A:3 (col.5).

	 3.5.2	 กฎหมาย

	 1. พระราชบัญญัติเครื่องสำ�อาง 2532. ประกาศ 

กระทรวงสาธารณสุข ฉบับที่ 37 พ.ศ. 2532, ราชกิจจา 

นุเบกษาเล่มที่ 106, ตอนที่ 129. (ลงวันที่ ๑๕ สิงหาคม 

2532).

  	 2. Preventive Health Amendments of 1993. Pub L 

No. 103-188, 107 Stat. 2226. (Dec 14, 1993).

	 3.5.3 พจนานุกรม

  	 1. พจนานุกรมราชบัณฑิตสถาน พ.ศ. 2525. พิมพ์

ครัง้ที ่5. กรุงเทพมหานคร: อักษรเจริญทศัน ์; 2538 . หนา้ 

545.

  	 2. Stedman’s medical dictionary. 26thed.   Balti-

more: Williams & Wilkins; 1995. Apraxia; p. 199-20.

      	 3.6	 วิดีทัศน์

	 	 ลำ�ดับที่.   ช่ือเรื่อง (วีดีทัศน์).   เมืองท่ีผลิต:  

แหล่งผลิต; ปีที่ผลิต.

	 1.	 HIV+/AIDS: the facts and the future      (vide-

ocassette). St. Louis (MO) : Mosby-year Book; 1995.

	 3.7	สื่ออิเล็กทรอนิกส์

	 1.	 ลำ�ดับที่. ชื่อผู้นิพนธ์. ชื่อเรื่อง. ชื่อวารสาร 

หรือชนิดของสื่อ [serial online] ปีที่พิมพ์ [วัน เดือน ปี ที่

คน้ข้อมูล ]; ปท่ีี(เลม่ทีถ่า้มี) : [จำ�นวนหนา้หรอื จำ�นวนภาพ]. 

แหล่งข้อมูล: URL address underlined

	 1.	 Morse SS. Factors in the emergence of  infec-

tious disease. Emerg Infect Dis [serial online] 1995 

Jan-Mar[cited 1999 Dec 25]; 1 (1) : [24 Screens]. Avail-

able from: URL : http: // www/cdc/ gov/ncidoc/EID/eid.

htm

	 2.	 Garfinkel PE, Lin E, Goering p. Should amen-

orrhoea be necessary for the diagnosis of      anorexia 

nervosa? Br J Psych [serial online] 1996 [cited 1999 Aug 

17]; 168(4) : 500-6. Available from: URL: http:// biomed. 

niss.ac.uk

	 2.	 กรณทีีไ่มป่รากฏชือ่ผูนิ้พนธใ์ห้เริม่ตน้จาก อา้งองิ

	 1.	 National Organization for Rore Disease [online]. 

1999 Aug 16 [cited 1999 Aug 21];    Available from: 

URL: http://rarediseases.org/

	 2.	 Royal College of General Practitioners. The 

primary health care team. [online]. 1998 [cited 1999 Aug 

22]; [10 screen]. Available from: URL: http:/ /rcgp.crg.

uk /informat/publicat/rcf 0021.htm

	 3.	 Zand J. The natural pharmacy: herbal     med-

icine for depression [online]. [1999?] [cited 2001 Aug 

23]; [15 screens]. Available from: URL: http://www.

healthy.net/asp/templates/Article.asp? Page Type=Article 

& Id= 920

	 3.	 Web based / online Databases

	 	 ลำ�ดับที่.  ชื่อผู้นิพนธ์.  ชื่อเรื่อง.  ชื่อวารสาร 

หรือชนิดของสื่อ [online]. โรงพิมพ์ถ้ามี.  แหล่งข้อมูล: 

ชื่อเรื่องและฐานข้อมูลถ้ามี. [ วัน เดือน ปี ที่ค้นข้อมูล].

	 Kirkpatrick GL. Viral infections of the       respiratory 

tract. In: Family Medicine. 5thed.[online], 1998. Avail-

able from: Stat! Ref. Jackson (WY): Teton Data System; 

2001. [cited 2001 Aug 31].
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	 4.	 CD-ROM

	 Clinical pharmacology 2000 [CD-ROM].  Version 

2.01. [cited 2001 Aug 7]; Gainsville (FL): Gold standard 

Multime- dia; 2001.

	 5.	 Book on CD-ROM

	 	 5.1	 The Oxford English dictionary [book on 

CD-ROM]. 2nded. New York (NY): oxford        univer-

sity Press; 1992.

	 	 5.2	 Paracetamol. Martindale’s: the extra 

pharmacopoeia. In: International Healthcare Series [CD-

ROM]. [cited 1998 Sep 3]; Englewood (co): Micromedex; 

1998. 

	 6. Journal on CD-ROM

	 	 ลำ�ดับที่. ชื่อผู้นิพนธ์. ชื่อเรื่อง. ชื่อวารสาร (ชื่อ

ย่อ) [Serial on CD-ROM] ปี;  เล่มที่ : หน้า. 

	 	 6.1 Gershou ES. Antisocial behavior. Arch 

Gen Psychiatry [Serial on CD-ROM]. 1995; 52: 900-901.

	 7.	 Other Software

	 	 Format: Title (1 space) medium in square 

brackets [eg. Computer program, Computer file.] Ver-

sion. Place of production: Producer; Year.

         	7.1	Epi Info [computer program].Version 6. At-

lanta (GA): Centers for Disease Control and    Prevention; 

1994.

4. ตาราง ภาพ และแผนภูมิ

	 ตาราง ภาพและแผนภูมิ ท่ีจัดทำ�และนำ�เสนอ 

ได้ครบถ้วน จะกระตุ้นความสนใจผู้อ่านบทความ และ 

ทำ�ให้เข้าใจเนื้อหาบทความได้รวดเร็ว ส่วนมากผู้อ่าน 

จะอา่นชือ่เรือ่ง บทคดัยอ่ พจิารณาตารางและรปูภาพ กอ่น

จะตัดสินใจว่าจะอ่านบทความต่อไปหรือไม่  

	 4.1	ตาราง

	 ตารางเน้นการจัดระเบียบของคำ�พูด ตัวเลข และ 

เครื่องหมายต่างๆ บรรจุลงในคอลัมน์เพื่อแสดงข้อมูล  

และความสัมพันธ์ของข้อมูล แนวทางการจัดทำ�ตาราง    

มีดังนี้

	 -	 แยกแต่ละตารางออกจากเนือ้หาบทความ ตาราง

ละหน่ึงหนา้กระดาษ และไม่ควรเสนอตารางเป็น ภาพถา่ย

	 -	 หวัคอลมัน ์เป็นตัวแทนอธิบายข้อมูลในคอลมัน์ 

ควรจะสั้นหรือย่อ ๆ และอธิบายรายละเอียดในเชิงอรรถ 

(Footnote) ใต้ตาราง

	 -	 แถว (Rows) เป็นข้อมูลท่ีสัมพันธ์กับคอลัมน์ 

หัว-แถว(Row headings) ใช้ตัวเข้มจะทำ�ให้เด่นขึ้น

	 -	 เชิงอรรถ จะเป็นคำ�อธิบายรายละเอียดที่บรรจุ 

ในตารางได้ไมห่มด ไมค่วรใชเ้ลขกำ�กบัเพราะอาจสบัสน 

กับเลขของเอกสารอ้างอิง ให้ใช้เครื่องหมายตามลำ�ดับนี้ 

* ? ? ? # 

	 -	 เม่ือผู้อ่าน อ่านตารางแล้วควรเข้าใจได้สมบูรณ์ 

โดยแทบไม่ต้องหาความหมายเพิ่มเติมในบทความ 

ดังนั้น ชื่อตารางควรสั้นได้ใจความ คอลัมน์เรียงลำ�ดับ 

ความสำ�คัญ (เวลาที่ศึกษา การดำ�เนินโรค) จากซ้ายไป 

ขวา เรียงลำ�ดับของแถวจากบนลงล่าง 

	 -	 บทความหนึง่เรือ่งควรมีตารางไม่เกนิ 3-5 ตาราง 

หรือเนื้อหา 1,000 คำ�ต่อ 1 ตารางถ้ามีตาราง มากจะทำ�ให้

ไม่ชวนอา่น จดัหนา้ยากลำ�บาก ใชเ้วลามาก และส้ินเปลอืง 

ถ้าผู้นิพนธ์มีข้อมูลมากให้เลือกเฉพาะ ข้อมูลท่ีสำ�คัญนำ�

เสนอเปน็ตารางในบทความ ไม่ควร ระบทุุกข้อมลูทีป่รากฏ

ในตารางลงในเนื้อหาอีก อาจจะ มีตารางข้อมูลอื่นๆ แยก

ไว้ถ้าผู้อ่านสนใจจึงจะส่งให้

	 -	 ต้องขออนุญาต และแสดงความขอบคุณกรณี นำ�

ข้อมูลในตารางมาจากบทความของผู้อื่น

	 4.2	ภาพและแผนภูมิ

	 ภาพและแผนภูมิ จะส่ือความหมายได้ชัดเจน   

เน้นจุดสำ�คัญ และมีประสิทธิภาพมีแนวทางดังนี้

	 -	 ภาพหรือแผนภูมิ ต้องคมชัด เป็นภาพขาว-ดำ� 

ภาพสีไม่ควรใช้เพราะส้ินเปลือง และภาพสีจะตีพิมพ์ 

ไม่ชัดเจน

	 -	 ขนาดโดยทั่วไปใช้ 5 x 7 นิ้ว ไม่ควรใหญ่เกิน  8 

x 10 นิ้ว ไม่ตัดขอบไม่ติดกับกระดาษรองไม่เขียน ราย

ละเอยีดหลงัรปูภาพ ไม่มว้นรปูภาพควรทำ� เครือ่งหมายเลก็ๆ 

ไวท้ีข่อบรปูภาพและเขียนคำ�อธิบาย ไวต่้างหาก บรรณาธิการ

จะเปน็ผูเ้ขียนชือ่เจา้ของเรือ่ง ชือ่เรือ่งไวห้ลงัรปูภาพทนัที
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ท่ีได้รับต้นฉบับเพื่อป้องกัน การสับสน ท่ีไม่แนะนำ�ให้

เจา้ของเรือ่งเขียนหลังภาพ เพราะอาจจะเขียนหนกัมือเกนิ

ไป ทำ�ใหร้อยเขียนปรากฏ ทางด้านหน้าภาพ และคณุภาพ

ของรูปภาพเสียไป

5. การส่งต้นฉบับ

	 ต้นฉบับที่ส่งให้บรรณาธิการ ต้องเป็นฉบับจริง 

พร้อมด้วยต้นฉบับสำ�เนา 2 ชุด (พร้อมแผ่นซีดีรอม) ไม่

ควรม้วนหรือพับต้นฉบับ ควรส่งในซองหนาและใหญ่ 

พอเหมาะกับแผ่นกระดาษต้นฉบับการส่งต้นฉบับควร 

สง่จดหมายแนบไปดว้ย แจง้รายละเอยีดบางประการ อาทิ 

สถานที่อยู่  หมายเลขโทรศัพท์ของผู้นิพนธ์ ท่ี 

กองบรรณาธิการจะติดต่อได้ จำ�นวนสำ�เนาต้นฉบับ 

ที่ส่งไป และอื่นๆ เม่ือผู้เขียนย้ายท่ีอยู่หรือเดินทาง 

ไปจากสถานที่อยู่เดิมเป็นเวลานาน ควรแจ้งให้ 

บรรณาธิการทราบด้วย

6. การปรับแก้ต้นฉบับ

	 โดยทั่วไปผู้อ่านทบทวน (reviewer) จะตรวจสอบ 

ความถูกต้อง และครบถว้นด้านวชิาการ แลว้สง่ให้ผูเ้ขยีน 

ปรับแก้ สิทธิในการปรับแก้ต้นฉบับเป็นของผู้เขียน 

แต่กองบรรณาธิการสงวนสิทธิในการตีพิมพ์บทความ 

เฉพาะที่ผ่านความเห็นชอบตามรูปแบบ และสาระของ 

กองบรรณาธิการเท่าน้ัน ท้ังน้ีมีการประสานเพื่อ 

ตรวจสอบความถูกต้องด้านวิชาการและอื่นๆ ประมาณ 

สองครั้ง

7. การตรวจทานต้นฉบับก่อนตีพิมพ์ (final proof)

	 ผู้เขียนต้องตรวจทานพิสูจน์อักษรในลำ�ดับสุดท้าย 

เพื่อให้ความเห็นชอบในความถูกต้องครบถ้วนของ 

เนื้อหาก่อนลงตีพิมพ์

ต้นฉบับที่จะส่งให้บรรณาธิการ

	 พิมพ์หน้าเดียวบนกระดาษขนาด เอ 4 (216x 279 

มม.) เว้นระยะห่างจากขอบกระดาษ ด้านบนและ ซ้ายมือ 

อย่างน้อย 40 มม. (1.5 นิ้ว) ด้านล่างและ   ขวามือ อย่าง

น้อย 25 มม. (1 นิ้ว) ใส่เลขที่หน้าต้ังแต่ หน้าปกชื่อเรื่อง

เรียงไปตามลำ�ดับที่มุมขวาบนหรือล่าง ของกระดาษ 

	 ต้นฉบับให้พิมพด์้วยโปรแกรม ไมโครซอฟทเ์วริด์  

ด้วยรูปแบบอักษร  Angsana UPC ตัวอักษรขนาด 16 

	 ส่งต้นฉบับจริงและสำ�เนา 2 ชุด รวม 3 ชุด พร้อม 

แผ่นดิสก์ต้นฉบับขนาด (เขียนชื่อแฟ้มข้อมูลบนแผ่น 

ดิสก์) ไปที่

		

	 	 ผศ.ดร.เพื่อนใจ  รัตตากร

	 	 ภาควิชากิจกรรมบำ�บัด 

	 	 คณะเทคนิคการแพทย์

	 	 มหาวิทยาลัยเชียงใหม่

	 	 อำ�เภอเมือง

	 	 จังหวัดเชียงใหม่ 

	 	 50200

	 	 โทร. 0-5394-9259

	 	 โทรสาร 0-5394-6042

	 เม่ือบรรณาธิการได้รับต้นฉบับไว้ จะแจ้ง 

ตอบกลับให้ผู้นิพนธ์ทราบว่า ให้แก้ไขก่อนพิจารณา 

ตีพมิพร์บั ตีพมิพโ์ดยไม่แกไ้ข หรอืไมร่บัพจิารณา     ตีพมิพ์

	 บทความที่ไม่ได้รับพิจารณาตีพิมพ์ จะไม่ส่ง 

ต้นฉบับคืน

	 บทความที่ได้รับพิจารณาตีพิมพ์ กองบรรณาธิการ 

จะส่งวารสารให้ผู้นิพนธ์ 2 เล่ม และสำ�เนา 10 ชุด

	 บทความทีล่งพมิพใ์นวารสารกจิกรรมบำ�บัด ถือเปน็ผล

งานทางวิชาการหรือการวิจัยและวิเคราะห์ ตลอดจนเป็น

ความเห็นส่วนตัวของผู้เขียนเอง ไม่ใช่ ความเห็นส่วนตัว

ของผู้เขียนเอง ไม่ใช่ความเห็นของ กองบรรณาธิการแต่

ประการใด ผู้เขียนต้องรับผิดชอบ ต่อบทความของตน
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ขอสมัครเป็นสมาชิกวารสารกิจกรรมบำ�บัด

ในอัตราค่าสมาชิก 270 บาท/ปี (3 ฉบับติดต่อกัน)

ตั้งแต่ฉบับที่....................ปีที่.....................เดือน.........................................พ.ศ................... 

ที่อยู่ให้จัดส่ง	 ......................................................................................................................	
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		  ......................................................................................................................

พร้อมนี้ได้ส่งเงิน โดยทาง ธนาณัติ/ตั๋วแลกเงิน จำ�นวน 270 บาท 

	 	 สั่งจ่าย ปณฝ. ศรีจันทร์ 40003

	 	 ในนาม.-	 นายกำ�จัด  ทานา

	 	 	 	 งานกิจกรรมบำ�บัด กลุ่มงานเวชกรรมฟื้นฟู

	 	 	 	 โรงพยาบาลขอนแก่น

	 	 	 	 อ.เมือง จ.ขอนแก่น 40000

ลงชื่อ..........................................................
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