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   The purpose of this descriptive study is to determine level of life satisfaction and to 
examine factors influencing  life satisfaction in  patients with leprosy at rajprachasamasai 
institute. Using a stratified random sampling technique by gender,300 patients with leprosy 
were recruited from a total population of 947 .The research instruments were the demographic 
data questionnaire, activities of daily living and life satisfaction questionnaire for leprosy 
,adapted from brakel and neugarten was used(self-report). The data were analyzed using 
descriptive statistics, One – way ANOVA, unpair t – test, pearson’s product moment correlation 
coefficient and stepwise multiple regression analysis. 
 The results showed that the majority of patients were satisfied with life at high level 
(53.0%). Analysis of associated factors indicated that activities of daily living, occupation, 
relationship with people in social, readable and income was statistically significant toward life 
satisfaction(R2 = .279) as patients with high level of activities of daily living, having occupation, 
having good relationship with people in social, ability to read and sufficience of income satisfied 
with life more than the opposite at p<.05 level. 
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บทนํา 
 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
 โรคเรื้อนเปนโรคติดตอเร้ือรังที่เกิดจากเชือ้ Mycobacterium Leprae ซึ่งพบโดย 
Dr.Armauer Hansen แพทยชาวนอรเวย ในป พ.ศ.2416 (1)(2)   เปนโรคที่เกิดอาการทางคลนิิกได
ตางๆกนั   ทัง้อาการทางผวิหนังและอาการจากเสนประสาทถูกทําลาย  ซึง่อวยัวะที่อาจเกิดความ
พิการไดคือ  ใบหนา  ตา  มอืและเทา        โดยที่ความพกิารปฐมภูมทิี่เปนผลมาจากเสนประสาทถกู
ทําลายในระยะแรกนั้น     จะทาํใหผูปวยมีอาการสูญเสียความรูสึกบริเวณที่เสนประสาทไปเลี้ยง   
ทําใหกระจกตา  ฝามือ  ฝาเทาชา  ตอมเหงื่อ  ตอมไขมันไมทํางาน   ทาํใหไมมีเหงื่อ  ผิวหนังบริเวณ
ฝามือ  ฝาเทาแหง  กลามเนือ้ตางๆไมทาํงาน  ทาํใหตาหลับไมสนทิเปนตน   ซึงความพิการเหลานี้
สามารถนําไปสูความพิการทุติยภูมิ (1) (2) (3)  ซึ่งเปนปญหาที่เกิดขึ้นภายหลงัเสนประสาทถกูทาํลาย
อยางถาวร และอวัยวะทีพ่กิารไมไดรับการดูแลอยางถกูตอง  เชน  จากการทาํงานและการประกอบ
ภารกิจประจําวัน  ซึง่จะทําใหผูปวยเกิดแผลเรื้อรัง  เปนแผลที่ฝามือ  ฝาเทาจากการใชงานนาน
เกินไปโดยไมรูสึกเจ็บ    เกดิหนงัหนาดานแข็ง ขาดความยืดหยุน   มีรอยแตกที่ฝามือ ฝาเทาจาก
การขาดการดแูลผิวหนงัที่แหงอยางถูกวิธ ี    กลามเนื้อมือ – เทาลีบ    นิ้วมือ – เทางอขอติดแข็ง    
ชึ่งความพกิารเหลานี ้ สามารถเกิดขึ้นไดอยางตอเนื่องตลอดอายุขัยของผูปวยภายหลงัจาก
เสนประสาทถกูทําลายอยางถาวร    นอกจากนัน้ปญหาแทรกซอนอืน่ๆที่อาจเกิดขึ้นตามมาไดอีกคอื  
ตาบอด  แผลตางๆที่เกิดการอักเสบ ติดเชือ้ลุกลามถงึกระดูก  นิว้มือนิว้เทากุดดวน  กระดูกหดสั้น   
สูญเสียเนื้อเยือ่ที่มือเทา  เกิดแผลเปน  มือเทาบิดงอผดิรูปราง   ซึง่การดําเนินชวีติประจําวนัของ
ผูปวยเปนทัง้ปจจัยทีท่ําใหเกิดความพิการ และในทางกลับกันความพกิารตางๆเหลานี้ก็สามารถ
สงผลตอการดาํเนนิชีวิตประจําวนัของผูปวยไดเชนกนั     นอกจากนั้นความพิการเหลานี้ยงัมีผลตอ
ความรังเกียจกลัวของคนทัว่ไปดวย     โดยเกิดจากการมีความรู  ความเขาใจและความเชื่อทีผ่ิดๆ
เกี่ยวกับโรคเรื้อน   ทําใหรังเกียจกลวัโรคเรื้อนเกินความจําเปน   เปนผลใหเกิดปฏิกริิยาตอบสนอง
ของสังคมตอผูปวยโรคเรื้อนและครอบครัวในเชงิลบ   ซึ่งกอใหเกิดผลกระทบตอภาวะทางจติใจ
มากมาย (4)    จนทําใหผูปวยหลายรายไดรับผลกระทบอื่นๆตามมาเชน   ไมมีอาชีพ  ขาดรายได  
ถูกทอดทิ้ง   ขาดโอกาสในการเขาถงึบริการบางอยางจากรัฐ   ไมสามารถใชชีวิตรวมกับบุคคลอื่น
ในครอบครัวและสังคมได     จนตองมาอยูรวมกันในสถานบําบัดโรคเรือ้นและนิคมตางๆทัว่ประเทศ 
 ในอดีตที่ผานมาวทิยาการทางการแพทยยงัไมกาวหนา   ทําใหผูที่ปวยเปนโรคเรื้อนมคีวาม
พิการอยางมาก      แตนับต้ังแตป พ.ศ.2527  เปนตนมา   ประเทศไทยไดมีการปรับเปลี่ยนแผนการ
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รักษาโดยใชยาผสมระยะสัน้(Multidrug Therapy : MDT)   ซึง่ทาํใหการบาํบัดรักษาผูปวยโรคเรื้อน
ไดผลเร็วขึ้น     โดยใชระยะเวลาในการรักษาเพียง 6 เดือน – 2 ป  และทําใหอัตราความชกุของ
ผูปวยลดลงเรือ่ยๆจนถงึปจจุบัน    โดยอัตราความชุกของโรคจาก 50 ตอประชากร 10,000 คน    
ในป พ.ศ.2498  ลดลงเหลอืเพียง 8.8 / 10,000 ประชากร  ในป พ.ศ.2527      และจากรายงาน
สถานการณโรคเรื้อนในประเทศไทยประจาํปงบประมาณ 2544 และ 2546  พบวาอัตราความชุก
ของโรคไดลดต่ําลงเหลือเพยีง 0.36 และ  0.31 / 10,000 ประชากร ตามลําดับ     จนไมถือวาเปน
ปญหาสาธารณสุขตามเกณฑขององคการอนามยัโลกแลวก็ตาม      แตการตรวจคนหาผูปวยใหม
ระหวางวันที1่ต.ค. 2545–30 มิ.ย.2546 พบวามีผูปวยใหมทีถู่กตรวจพบจํานวนทั้งสิ้น 348 ราย (1)(5)    
โดยสามารถตรวจคนพบผูปวยใหมไดทุกป 
 ผูปวยโรคเรื้อนทัง้เกาและใหมตางก็ไดรับผลกระทบตางๆมากมาย ทัง้ทางรางกาย  จิตใจ  
สังคมและเศรษฐกิจ      การประสบความสําเร็จที่ผานมามักจะเปนความสามารถในการแกปญหา
ทางดานรางกายมากกวาที่จะเปนเรื่องของจิตใจและสังคม ซึ่งเปนเรื่องที่ดูเหมือนจะยงัไมไดรับ
ความสนใจและแกไขปญหาอยางถูกตองเหมาะสมเทาทีค่วร   โดยเฉพาะกับผูปวยโรคเรื้อนที่รับการ
สงเคราะหอยูในร.พ.และนิคมตางๆทัว่ประเทศ13 แหง ทีม่ีอยูเปนจาํนวนมากประมาณ 3,000 คน(6)  
ซึ่งเปนภาระของรัฐบาลที่ตองดูแลผูปวยเหลานี้ไปตลอดชีวิต และเสียคาใชจายในการใหการ
สนับสนนุ และชวยเหลือผูปวยและครอบครัวปละไมต่ํากวา 50 ลานบาท(7)  การศึกษาที่ผานมา  
เนตรนภา    คูพันธว ี(8)     ไดศึกษาถงึความสัมพนัธระหวางการสนับสนุนทางสังคม    การรับรูภาวะ
สุขภาพกับคุณภาพชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน ในเขตความรับผิดชอบของศูนยโรคเรือ้นเขต12 โดย 
พบวาผูปวยสวนใหญมีคุณภาพชีวิตด ี    มีความพึงพอใจในชวีิตเฉพาะเรื่องมากเชน   เร่ืองของ
อาหาร     เครื่องนุงหม    ที่อยูอาศัยและยารักษาโรค    รวมทัง้ไดรับการสนับสนนุทางสงัคมมาก     
สวนความพึงพอใจในวงกวางของชวีิตและความรูสึกตอคุณภาพชีวิตโดยรวม อยูในระดับปานกลาง     
จะเหน็ไดวาการบําบัดรักษา   การจัดสวัสดิการและการฟนฟูสภาพที่ผานมานาจะทาํใหผูปวยมี
ความสุข     ความพอใจตามอัตภาพ    กลาวคือ  ผูปวยโรคเรื้อนที่มคีุณภาพชีวิตที่ดีก็นาจะมีความ
พึงพอใจมาก หรือกลาวอีกนัยหนึง่         การที่ผูปวยโรคเรื้อนมีความพึงพอใจในชวีติของตนเองมาก
ก็นาจะเปนผลมาจากการมีคุณภาพชีวิตทีด่ีดวยเชนกัน       แตก็พบวาผูปวยมกัจะเรียกรองขอ
เพิ่มเติมสวัสดิการดานตางๆ    การแสดงความไมพอใจและแสดงทาทีรําคาญตอการถูกซกัถาม    
การไมใหความรวมมือในการรักษา   หรือการตอวาเจาหนาที่ในเรื่องของทาททีีป่ฏิบัติตอตนโดย
แปลความหมายไปในทางรังเกียจเดียดฉนัท เปนตน 
 ดังนัน้จึงมีความจําเปนที่จะตองศึกษาถึงปจจัยที่เกี่ยวของ กับความพึงพอใจในชวีิตของ
ผูปวยโรคเรื้อนที่รับการสงเคราะหอยูในสถาบนัราชประชาสมาสยั       วาในปจจบุันผูปวยมีความ
พึงพอใจในชวีติของตนมากนอยแคไหน   อยางไร    และมีปจจัยใดที่เกีย่วของตอความพึงพอใจใน
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ชีวิตเหลานัน้      เพื่อนําขอมูลเหลานีม้าทาํการปรับปรุงการใหบริการ   การดแูลและสงเสริมแก
ผูปวยในเรื่องตางๆเพื่อใหผูปวยสามารถดํารงชีวิตอยูไดดวยความสขุ   มีความพงึพอใจในชีวิตและ
มีคุณภาพชีวติที่ดี     
 
คําถามการวจิัย 
1. ผูปวยโรคเรื้อนที่รับการสงเคราะหในสถาบันราชประชาสมาสัย   มีความพงึพอใจในชีวิต

อยางไร 
2.     ปจจัยใดที่เกีย่วของกับความพึงพอใจในชวีติของผูปวยโรคเรื้อนในสถาบันราชประชา 
 สมาสัย 
 
วัตถุประสงค 
1. เพื่อศึกษาความพึงพอใจในชวีิตของผูปวยโรคเรื้อนที่รับการสงเคราะหในสถาบันราช 
 ประชาสมาสยั 
2. เพื่อศึกษาปจจัยที่เกี่ยวของและมีผลตอความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนใน 

 สถาบนัราชประชาสมาสัย 
 

ขอบเขตของการวิจัย 
 1.  การวิจัยครั้งนี้เปนการศึกษาถึงความพึงพอใจในชวีติและปจจัยทีม่ีผลตอความพึงพอใจ
ในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนที่รับการสงเคราะหอยูในสถาบนัราชประชาสมาสัย  และเนื่องจาก
ปจจุบันมีผูปวยโรคเรื้อนที่รับการสงเคราะหอยูในสถาบนัมีจํานวนทั้งสิ้น ประมาณ  947 คน   จึงได
มีการสุมตัวอยางเพื่อเขารวมการวิจยัโดยใชสูตรการคํานวณขนาดตัวอยางของ ยามาเน (Yamane) 
ไดจํานวนกลุมตัวอยางทัง้สิน้  300 คน    
 2.    ตัวแปรทีศ่ึกษา 
 2.1  ตัวแปรตน   ไดแก    ขอมูลเกี่ยวกับโรคและการรักษา   ไดแก  ชนิดของโรค , ระดับ
ความพิการ , ระยะเวลาทีเ่ปนโรค , สถานะการรักษาโรคเรื้อนในปจจุบัน ,ระยะเวลาที่รับการ
สงเคราะหอยูในสถาบนั, การใชเครื่องชวยความพิการหรือกายอุปกรณ และโรคประจําตัว  ขอมูล
ทั่วไปของผูปวยโรคเรื้อน    ไดแก    เพศ ,อายุ ,  ศาสนา , สถานภาพสมรส , ความสามารถในการ
อานหนงัสือ , ระดับการศึกษา , อาชีพ , รายได , ลักษณะการอยูอาศัยกับผูอ่ืน , การเปนโรคเรื้อน
ของสมาชิกในครอบครัว ขอมูลดานความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนั ไดแก   ความสามารถ 
ในการเดนิ ,การนั่งและการยืน , การมองเห็น , การทาํอาหาร , การทํากจิกรรมในบาน ,การแตงตัว  
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และการกนิ – ดื่ม    และขอมูลดานความสัมพันธกับบุคคลอื่น  ไดแก  ความสัมพนัธกับบุคคลอื่นใน
ครอบครัว  และความสมัพนัธกับบุคคลอื่นที่ไมไดอยูในครอบครัว 
 2.2  ตัวแปรตาม   ไดแก   ความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน     ที่ไดจากแบบวัด
ความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนทีด่ัดแปลงมาจาก   แบบวัดความพึงพอใจในชีวิตดัชนีบงชี้
ชุดเอ (LSIA)  ของ   Neugarten  และคณะ        ซึง่ไดรับการทดสอบหาคาความเชื่อมั่นในผูปวย
โรคเรื้อนจํานวน  30 คน   โดยใช  Kuder – Richardson 20  ไดเทากับ  0.85    
 
ขอจํากัดในการวิจยั   
 เนื่องจากเปนการศึกษาเฉพาะผูปวยโรคเรื้อนที่ขึน้ทะเบยีนการบําบัดรักษา และรับการ
สงเคราะหในสถาบนัราชประชาสมาสัย ซึ่งอาจมีปจจัยอืน่ที่แตกตางไปจากผูปวยที่รับการ
สงเคราะหอยูภายในร.พ.หรือนิคมของเอกชน ดงันัน้อาจทําใหมีความพึงพอใจในชวีติแตกตางกนั 
 
นิยามศัพทเฉพาะ 
 -ความพึงพอใจในชวีิตของผูปวยโรคเรือ้น  หมายถงึ  การรับรูระดับความรูสกึพอใจ  
ชื่นชม  ยนิดี  มีความสุข  สนุกสนานกับการดํารงชีวิตในปจจุบนัของผูปวยโรคเรื้อน   ประเมนิโดยใช
แบบวัดความพึงพอใจในชวีติที่ปรับจากองคประกอบและแนวคิดของ  Neugarten และคณะ(9) 

 -ผูปวยโรคเรือ้น   หมายถึง   ผูที่ไดรับการวนิิจฉัยอาการทางคลินิกและการตรวจทาง
หองปฏิบัติการจากแพทยวาเปนโรคเรื้อนตามเกณฑการวินิจฉัยของกระทรวงสาธารณสุข  ที่ขึ้น
ทะเบยีนเพื่อการบําบัดรักษาและรับการสงเคราะหอาศัยอยูในบานพกัผูปวยของสถาบันราชประชา
สมาสัย จํานวนประมาณ 947 คน 
 -สถาบันราชประชาสมาสยั จ.สมุทรปราการ   หมายถึง   สถานทีใ่หการดูแลรักษาดาน
โรคเรื้อนเปนหลักแกผูปวย (ชื่อเดิมคือ ร.พ.พระประแดง)  โดยมีการบริการดานโรคเรื้อน 3 สวนคือ   
สวนแรกเปนการใหบริการผูปวยแบบผูปวยนอก (O.P.D)    สวนที2่  คือ   หอผูปวยนอนพักรักษา
(I.P.D)  1-4  ประมาณ  160 คน  และสวนที3่   เปนบานพกัผูปวยที่สวนใหญมีความพิการทางกาย
ที่สามารถมองเห็นได  ครอบครัวทอดทิง้ โดยไดรับการสงเคราะหในดานตางๆทั้งการดูแลรักษา  
ฟนฟูและสวัสดิการตางๆจากสถาบนั  จํานวนประมาณ  947 คน 
ผลหรือประโยชนที่คาดวาจะไดรับจากการวิจัย 

1. ทราบถงึความพึงพอใจในชวีติของผูปวยโรคเรื้อน รวมทั้งปจจัยตางๆที่เกี่ยวของ  อันจะ 
เปนประโยชนในการจัดรูปแบบการใหบริการ  โครงการ  การบําบัดและการฟนฟูสภาพ  
โดยเฉพาะในเรื่องของสภาพจิตใจที่เหมาะสมแกผูปวยโรคเรื้อน 

2. เพื่อเปนแนวทางในการศึกษาวิจัยตอไป 
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กรอบแนวคดิในการวิจัย 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

• ปจจัยสวนบุคคล 
- เพศ 
- อาย ุ
- ศาสนา 
- สถานภาพสมรส 
- ความสามารถในการอานหนังสือ 
- ระดับการศึกษา 
- อาชีพ 
- รายได 
- ลักษณะการอยูอาศัยกับผูอื่น 
- การเปนโรคเรื้อนของสมาชิกในครอบครัว 

• ปจจัยดานโรคและการรักษา 
- ชนิดของโรคเรื้อน 
- ระดับความพิการ 
- ระยะเวลาที่เปนโรค 
- สถานะการรักษาโรคเรื้อนในปจจุบัน 
- ระยะเวลาที่รับการสงเคราะหอยูในสถาบัน 
- การใชเครื่องชวยความพิการและกาย

อุปกรณ 
- โรคประจําตัว 

• ปจจัยดานความสามารถในการทํา
กิจวัตรประจําวัน 

- การเดิน 
- การนั่งและยืน 

- การมองเห็น 

- การทําอาหาร 
- กิจกรรมในบาน 

- การแตงตัว 

- การกิน – ดื่ม 

• ปจจัยดานความสัมพันธกับบุคคลอื่น 

ความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน 



บทที่ 2 
 

เอกสารและงานวจิัยที่เกีย่วของ 
 
 เนื่องจากการศึกษาครั้งนี้  ศึกษาถงึความพึงพอใจในชวีิตของผูปวยโรคเรื้อนซึ่งเปนผูปวย
เร้ือรังและสวนใหญมีความพกิาร  จึงนําเสนอเปนลาํดับดังนี ้
 1.  แนวคิดเกีย่วกับคนพกิาร 
 2.  ลักษณะสขุภาพจิตของบุคคลพิการ 
 3.  ผลกระทบตอสุขภาพจิตของคนพกิาร 
 4.  การปรับตัวของคนพิการ 
 5.  ลักษณะเฉพาะตามธรรมชาติของปญหาทางสงัคมของโรคเรื้อน 
 6.  แนวคิดเกีย่วกับความพงึพอใจในชีวิต 
 7.  องคประกอบหลักของความพึงพอใจในชีวิต 
 8.  งานวิจยัทีเ่กี่ยวของผูปวยโรคเรื้อนและความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนทั้ง 

     ในประเทศไทยและตางประเทศ 
 
แนวคิดเกี่ยวกับคนพิการ 
 ความหมายของคนพกิาร 
      องคการอนามยัโลก(10)  ไดกลาวถึงความพิการไววา เปนความเสียเปรียบของบุคคลใด
บุคคลหนึ่งที่เกิดจากความชํารุดหรือความสามารถบกพรอง เปนผลใหบุคคลนั้นไมอาจแสดง
บทบาทหรือกระทําอะไรใหเหมาะสม สอดคลองไดตามวยั เพศ สังคม วัฒนธรรม และส่ิงแวดลอม 

ในปฏิญญาสากลวาดวยสทิธิของคนพิการขององคการสหประชาชาติ (11)  ไดใหคํานิยาม  
“คนพิการ”  วาหมายถึง  บคุคลใดก็ตามที่ตนเองไมแนใจวาจะสามารถมีชีวิตเยีย่งคนธรรมดา หรือ
มีชีวิตในสังคมไดทั้งหมด  หรือเพียงบางสวนไดอยางปกติอันเปนผลมาจากความบกพรองใน
ความสามารถทางรางกาย หรือจิตใจไมวาเปนมาแตกาํเนดิหรือไมก็ตาม 

พระราชบัญญตัิการฟนฟูสมรรถภาพคนพกิาร พ.ศ. 2534 ตามมาตรา 4(10) ไดกําหนด   
ความหมายวา  "คนพกิาร" หมายความวา คนที่มคีวามผิดปกตหิรือบกพรองทางรางกาย ทาง
สติปญญา หรือทางจิตใจ ตามประเภทหรือตามหลกัเกณฑที่กาํหนดในกฎกระทรวง กระทรวง
สาธารณสุข  ซึ่งมหีนาที่โดยตรงตามที่กาํหนดในพระราชบัญญตัิการฟนฟูสมรรถภาพคนพกิาร 
พ.ศ. 2534 ไดออกกฎกระทรวงฉบับที ่ 2 (พ.ศ. 2537) กําหนดประเภทและหลักเกณฑคนพิการได
สรุปไวดังนี ้
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      คนพิการตามพระราชบัญญตัิการฟนฟูสมรรถภาพคนพกิารพ.ศ.2534 ประกอบดวยคน
พิการ5ประเภทคือ 
          1.คนพกิารทางการมองเหน็ 
          2.คนพกิารทางการไดยินหรือการสือ่ความหมาย 
          3.คนพกิารทางกายหรือทางการเคลื่อนไหว 
          4.คนพกิารทางจิตใจหรือพฤติกรรม 
          5.คนพกิารทางสติปญญา หรือการเรียนรู 

จากคําจาํกัดความที่เกีย่วกบัความหมายของคนพกิาร ที่ระบุไวในความพิการ ประเภท
ตางๆ ดังกลาวขางตนมักจะพบคําวา "ไรความสามารถ" "ความเสียเปรียบ" "ความชํารุดบกพรอง" 
เกี่ยวของกับความหมายของคนพิการ จากคําจํากัดความของคําตาง ๆ องคการอนามัยโลก ไดให
คํานิยามโดยสรุปและขยายการอธิบายเพือ่ใหเขาใจไดงายขึ้นดงันี ้
      1. ความบกพรองหรือชํารุด (Impairment) หมายถงึ การสูญเสีย หรือมีความผดิปกติใน
โครงสรางดานหนาที่ของรางกาย จิตใจ หรือสรีรวิทยา   จะเปนการชั่วคราวหรือถาวรก็ได หมายรวม 
ถึงความพิการของอวัยวะ ความสูญเสยีหรือขาดหายของจิตใจ (Mental Function System) เชน 
สายตาขางใดขางหนึง่เกิดการมัว พรา หรือมองไมเหน็ แขน ขา เกิดเปนอัมพาต หูเกิดการสูญเสีย
การไดยินอาการทางจิตประสาทเปนตน 
      2. ไรความสามารถหรือไรสมรรถภาพ (Disability) เปนผลที่เกิดจากการชํารุด ทําใหเกิด
ขอจํากัดหรือสูญเสียสมรรถภาพ ที่จะทํากิจกรรมใดกิจกรรมหนึ่งที่ถือวาเปนปกติวิสัยของมนุษย
ทั่วไปที่ควรทาํได เชน เด็กทีต่าเกิดการพรามัวทําใหเรียนหนังสือไมไดตามปกต ินักไวโอลีน มือขางที่
จับคอรดขาดไมสามารถประกอบอาชีพสีไวโอลีนได ชางไมที่ตองปนปายในที่สูงถาขาขาดจะไม
สามารถประกอบอาชีพชางไมไดตอไปเปนตน 
      3. ความเสียเปรียบหรือความบกพรอง (Handicap) หมายถงึ ความเสียเปรียบของบุคคล
ใดบุคคลหนึ่ง ทําใหไมอาจดาํเนนิชีวิต หรือแสดงบทบาทไดเหมาะสมสอดคลองตามวัย เพศ สังคม 
และสิ่งแวดลอม จึงทําใหการดําเนินชีวิตยากลําบากกวาคนทัว่ไป 
 
ลักษณะสุขภาพจิตของบคุคลพิการ 
 วิจิตร   แกวเคลือวัลย (12)    กลาววา  ลกัษณะสุขภาพจิตของคนพกิารซึ่งคนพกิารเปนผูที่
ประสบปญหาความบกพรองทัง้ดานรางกาย  จิตใจ  จะมีอิทธิพลตอสุขภาพจิตของคนพกิารดวย  
อันเปนปญหาที่เกิดจากภาพลักษณ (Body Image)   ลักษณะรางกายที่ปรากฏใหเห็นเชน   ขนาด  
รูปราง  หนาที ่ และเปนผลตอการรับรูภาวะสุขภาพของตน   และบุคคลทั่วไป      นอกจากนี้สงัคม
กําหนดคุณคาของบุคคลที่มคีวามพิการไมเทาเทียมกนั    ทําใหคนพิการขาดการยอมรับจากสงัคม  
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ลักษณะทางสขุภาพจิตจึงแสดงออกทางพฤติกรรมทีเ่หน็ไดชัดเจน   คือ   ความรูสึกไมมีคุณคาใน
ตนเอง    รูสกึวาเปนภาระแกครอบครัวและสังคม  สิน้หวงั   ทอแท  นอยใจ  มอีารมณโกรธงาย  
หงุดหงิด  เครียดหรือเก็บตัว   มีปฏิสัมพนัธกับสังคมนอยลง 
 คณะผูเชี่ยวชาญแหงชาติเร่ืองสุขภาพจิต (11) กลาววา    ความเจ็บปวยเรื้อรังมีผลกระทบ
กระเทือนตออารมณและจิตใจของผูปวย คือ 1.ความกลัวตาย   ผูปวยจะมีความวติกกังวลสูงและ
กลัวตาย   จากภาวะของโรคความกลวัตายนี ้  จะมีผลกระทบกระเทอืนไปถึงบุคคลใกลชิด  รวมทั้ง
การทาํงานดวย   2.ความกลัวความพิการไรสมรรถภาพ   3.ความกลวัความเจ็บปวด  ผูปวยแตละ
คนจะมีความอดทนตอความเจ็บปวดแตกตางกัน   ความเจ็บปวดเปนภาระที่กอใหเกิดความทกุข
ทรมานแกผูปวย   4.ความกลัวการแพรเชือ้โรค    กลัววาจะแพรเชื้อใหโรคใหกับเพือ่นหรือสมาชกิใน
ครอบครัว  5.ความกลัวความรุนแรงของโรค   ผูปวยอาจกลัววาจะมอีาการเลวลง  6.ความวิตก
กังวลเกี่ยวกับคาใชจายในการรักษา  อาจกลัววาจะตองออกจากงานหรือไมสามารถทํางานไดเทา
เดิม  หรือมหีนี้สินจากภาวะความเจ็บปวย       และภาวะทางดานจิตใจของผูปวย เมื่อเกิดความ
เจ็บปวยเรื้อรังและไรสมรรถภาพมีดังนี้     1.Body  Image   จะมองตนเองวาไรคา   ไมสามารถ
ชวยเหลือตนเองไดตองเปนภาระแกผูอ่ืน      2.Shame   ละอายตอการที่ตองเปลีย่นแปลงแบบแผน
ในการดําเนนิชีวิต   3.Loss   ความรูสึกสูญเสียอวยัวะตางๆของรางกายที่ไมสามารถทําหนาที่
ตามปกติได  หรือสูญเสียหนาที่การทํางาน   4.Grief  ความเศราโศกเสียใจ  ที่ตองเสียอวยัวะเมื่อ
ผูปวยเรื้อรังไมสามารถเผชิญกับความรูสกึสูญเสียกับความรูสึกของตนเองได 
 
ผลกระทบตอสุขภาพจิตของคนพิการ 
     คณะผูเชี่ยวชาญแหงชาติเร่ืองสุขภาพจิต  กลาววา        ผลกระทบทางดานจิตใจจะมาก
หรือนอยขึน้อยูกับ (11) 

 1.ระดับอายุและพัฒนาการ 
 2.อิทธพิลของความเชื่อเร่ืองของความพิการ 
 3.บุคลิกภาพพื้นฐาน 
 4.ประสบการณของการเจ็บปวยในอดีต 
 5.ปญหาในครอบครัวหลังพกิาร 
 6.ชนิดและความรุนแรงของความพิการ 
 7.ความรับผิดชอบตอครอบครัว  การงาน 
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การปรับตัวของคนพิการ 
 คนพิการจะมกีารปรับตัวเพือ่ตอบสนองตอสภาพความพิการที่เกิดขึ้นกับตน  ซึ่งลกัษณะ
ของการปรับตัวมีดังนี ้(13) 
 1.เนื่องจากคนพกิารมักมีการปรับตัวใหเขากับส่ิงแวดลอมไดยากกวาบุคคลทั่วไป  ดังนัน้
เขาจึงมกัแสดงพฤตกิรรมทีผ่ิดแปลกไปจากบุคคลอื่นๆ  แตก็มีอยูมากที่คนพกิารสามารถปรับตัวได
ดีกวาคนทัว่ไป 
 2.การแสดงพฤติกรรมแปลกๆมักเกิดขึ้นในหมูคนพกิารดวยกนั  ซึง่คนพิการมกัจะแสดง
อาการตางๆทีเ่ห็นไดชัดเจนคือ  ข้ีอาย  ไมชอบการเขาสงัคม 
 3.คนพกิารมักมีแบบแผนการใชชีวิตที่แตกตางจากคนทั่วไป  จึงจําเปนตองใชเวลาดแูลและ
รักษาในระยะยาว  เพื่อใหคนพกิารสามารถปรับตนเองไดอยางถกูวธิ ี
 4.คนพกิารทีม่ปีระวัติวามีความพกิารมานานๆ ยอมปรับตัวเองเขากบัส่ิงแวดลอมไดยาก
กวาผูที่มีความพิการในระยะสั้นๆ 
 เชคเสปยร (14) ไดกลาวถงึบุคลิกภาพของคนพกิารที่ปรับตัวไดดีและไมดี ดังนี ้
 1.คนพกิารที่ปรับตัวไดดี  จะมีลักษณะบุคลิกภาพ  คือ  มองตนเองทางบวก (positive self 
– concept)   มีความเหน็คุณคาในตนเอง (self – esteem) และพรอมที่จะทําประโยชนเพื่อสวนรวม 
 2.คนพกิารที่ปรับตัวไดดี จะมีลักษณะของความกาวราว  ความวิตกกงัวลและความผิดหวัง
นอยกวาคนพกิารที่ปรับตัวไดไมดี        และเมื่อเขาตองเผชิญกับสถานการณหรือการปฏิบัติทีไ่ม
เปนธรรม ตอตัวเขา  เขาสามารถอดทนและยอมรับได 
 3.คนพกิารที่ปรับตัวไดดีจะไมตองการการชื่นชมยนิดีจากผูอ่ืน  เพราะเขามีกําลงัใจและมี
ความยอมรับนับถือในตนเองอยูแลว 
 
ลักษณะเฉพาะตามธรรมชาติของปญหาทางสังคมของโรคเรื้อน(4) 
 1.การกอใหเกดิการกระทบกระเทือนทางจติวิทยา (Psychological Disturbance)   
โดยเฉพาะในผูปวยที่มีการศึกษาและวิถชีีวิตในระดับสูง  มีฐานะและสถานภาพ  ศักดิ์ศรีในสังคม
สูง มีครอบครัวตองดูแล ยอมกลัวที่จะถกูรังเกยีจและไมยอมรับหรือปฏิเสธ(Rejection) โดยสังคม  
ตองหวัน่วิตกกังวลตอโชคชะตากรรมของตนเองและครอบครัวตอไปอยางมาก       ผูปวยจะยิ่งมี 
ปมดอยรุนแรงและตกเปนเหยื่อของความรังเกียจของสังคมตอไป จนเกิด Psychological Trauma  
ที่ยากจะแกไขและฟนฟูสภาพ 
 2.การกอใหเกดิการกระทบกระเทือนทางสงัคม(Social Disturbance)     นอกจากผูปวย
โรคเรื้อนตองคอยหลบซอนปกปดจากการที่สังคมไมยอมรับ รังเกียจเดียดฉันท (Discrimination) 
และขับไลออกไป(Ostracism)จากครอบครัว  จากชมุชน จากบาน  จากความรัก  ความผกูพนัตางๆ
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ไมมีใครคบคาสมาคม   กลายเปนพวก Out Cast  ตองมีขอจํากัดทางสังคม (Social Disability)  
และแมลูกหลานกม็ีปญหาถูกรังเกียจไปดวยทัง้ที่ไมไดติดโรค   ยอมกอปญหาและผลลัพททาง
สังคมตามมาอยางมากมาย   หรือแมถกูสงไปรักษาอยูตามสถานพยาบาลโรคเรื้อน  นิคมโรคเรื้อน    
จนหายแลวก็ไมสามารถกลบัสูสังคมได(Social Reintegration)  หรือบางคนตองถูกทอดทิง้อยู
เดียวดาย(Destitution)ในทีสุ่ด 
 3.การกอใหเกดิการกระทบกระเทือนทางเศรษฐกิจ(Economic Disturbance) เมื่ออาการ
โรคเรื้อนปรากฏชดัไมสามารถปกปดซอนเรนตนเองตอไปไดในที่สุด เมือ่สังคม นายจาง  ผูรวมงานรู          
ผูปวยโรคเรื้อนบางสวนตองถูกปลดออกจากงาน ถูกหยาราง ถกูทอดทิ้ง ขาดรายไดเลี้ยงดูตนเอง
และครอบครัว  ทั้งๆที่ยงัมสีมรรถภาพทางรางกายและสติปญญาเพียงพอจนกลายเปนทรพัยากรที่
ไรคาทางเศรษฐกิจและเปนภาระแกสังคมตอไปภายหลังดวย 
 4.การไมสนใจรับการรักษาเทาที่ควรจนพกิารและมีขอจํากัด(Disablement)  จากการ
รังเกียจกลัวสงัคม  ตองปกปดหลบซอนตัวไมยอมมาตรวจรักษาหรือรักษาไมเต็มที่ก็จะมีอาการ
กําเริบทาํลายเสนประสาทจนเสื่อมหนาที่(Impairment)   ตามดวยการเกิดความพิการ (Deformity)
เกิดขอจํากัดของสมรรถภาพ(Disability)และมีความบกพรองหยอนสมรรถภาพ(Handicap)ในที่สุด 
 
แนวคิดเกี่ยวกับความพึงพอใจในชวีิต 
 ศิริวรรณ  สินไชย (15) กลาววา  ความพงึพอใจในชีวิตหมายถงึ   ความรูสึกที่ดีของบคุคลที่มี
ตอสภาพที่เปนอยู และทําใหบุคคลรับรูวาชีวิตนี้มีความหมาย 
 ซัมเนอร  (16 ) กลาววา   ความสุขหรือความพึงพอใจในชีวิตหมายถึง  กระบวนการคิด 
อารมณ ความรูสึก หรือการรับรูในทางบวกของบุคคลที่ตอบสนองตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งภายใตเงื่อนไข
หรือสภาพชวีติของบุคคลนั้น 
 พาวอต  และคณะ (17) กลาววา   ความพงึพอใจในชีวิตเกิดขึ้นจากกระบวนการประเมินชวีิต
โดยรวมของตนเองของบุคคล   บุคคลจะสรางหรือกาํหนดมาตรฐานที่เหมาะสมกบัตนตามการรับรู
ของตน   จากนัน้บุคคลจะเปรียบเทยีบระหวางมาตรฐานที่ตนสรางหรือกําหนดขึน้กับส่ิงที่เกิดขึ้น
จริงในชีวิต อาจกลาวไดวาเปนกระบวนการประเมินจากภายในบุคคลมากกวาที่จะเปนการประเมิน
ดวยมาตรฐานจากภายนอก 
 มีโดว และคณะ (18) กลาววาเมื่อบุคคลเปรียบเทยีบระหวางมาตรฐานหรือ เกณฑของตนใน
การดําเนินชวีติกับประสบการณที่เกิดขึ้นแลวพบวา  ประสบการณที่เกิดขึ้นมีคุณคาเกินมาตรฐาน
หรือเกณฑที่ตนกําหนดไว  บุคคลก็จะประเมินชวีิตตนเองและรับรูวาตนเองมีความพึงพอใจในชวีติ   
แตถาเปนในทางตรงกนัขาม  คือจากการเปรียบเทียบประสบการณทีเ่กิดขึ้นแลวพบวามีคุณคานอย
กวามาตรฐานที่บุคคลกําหนดไว  บุคคลกจ็ะประเมินวาไมมีความพึงพอใจในชวีิต 



 11

 ปาลมอรและคิเวท  (19) ไดกลาวถึงความพึงพอใจในการดําเนินชีวิตวา   การวัดความพึง
พอใจในชวีิตจะไมมีผูใดผูหนึ่งเปนคนตัดสิน    บุคคลแตละคนจะเปนผูใหความสําคัญกับคุณคา
ของชีวิตเอง      นัน่คือหากจะวัดความพงึพอใจของผูใด   ควรใหผูนัน้เปนคนประเมนิตนเอง 
 
องคประกอบหลักของความพึงพอใจในชีวิต   
 การวัดความพงึพอใจในชีวิตของบุคคล     วาควรจะตองประกอบไปดวยสิ่งใดบางนัน้  ไดมี
การศึกษาดวยกันอยูหลายแนวคิดดังนี ้

นิวกาเท็น และคณะ(Neugarten et al.) (9)  กลาววา     บุคคลที่มีความพึงพอใจในชวีิตจะมี
ลักษณะที่ครอบคลุมองคประกอบ  5 ดาน  คือ 
 1.ความกระตือรือรนและสนกุสนานในชีวติ (Zest for life)  หมายถึง   การเปนผูทีม่ี
ความสุขในการทํากิจกรรมประจําวนั   มคีวามกระตือรือรนที่จะทําสิง่ตางๆดวยความรูสึกสนุก   มี
กิจกรรมที่สรางความพอใจกบัตนเอง   ไมวาจะเปนกิจกรรมที่ทาํอยูกบับาน  หรือกิจกรรมที่ตอง
ติดตอสังสรรคกับผูอ่ืน  มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค  และมีความพอใจในสภาพที่เปนอยู 
 2.ความตัง้ใจและอดทนในการดําเนินชวีติ (Resolution and fortitude)   หมายถงึ   การที่
บุคคลยอมรับในชีวิตของตน  โดยถือวาตนเองเปนผูรับผิดชอบชีวิตของตน  เขามคีวามตั้งใจในการ
ดํารงอยู   เมื่อชีวิตมีปญหาเขาก็ยอมรับและยืนหยัดตอสูกับปญหานัน้ๆโดยไมคดิวาเขาอยากจะ
เปลี่ยนแปลงเหตุการณตางๆ    แตมองวาปญหาเหลานั้นจะเปนประสบการณที่ดีสาํหรับตนในการ
ที่จะดําเนนิชีวติตอไป 
 3.ความสอดคลองระหวางเปาหมายที่ตองการและที่ไดรับ (Congruence between 
Desired and Achieved Goal)   หมายถึง   การที่บคุคลรูสึกวาตนเองประสบความสาํเร็จในชีวิต
ตามเปาหมายที่ตั้งไว  ไมวาเปาหมายนัน้จะเปนอะไรก็ตามเขาจะใหความสาํคัญเสมอ 
 4.อัตมโนทัศนทางบวก (Positive self – concept)  หมายถงึ   การมีความคิดเกี่ยวกับ
ตนเองวา  รางกาย  จิตใจ  และการสังคมของเขาดีพอๆกัน   มีแนวคิดเกี่ยวกับตนเองวาเปนคน
ฉลาด  นุมนวล  ออนหวาน  รูสึกภูมใิจในตนเอง  เห็นคุณคาในตนเอง  รูสึกวาชวีิตตนเองมี
ความหมายทัง้ตอตนเอง  ตอบุคคลที่สําคัญในชีวิตและตอผูอ่ืน  มีความรูสึกวาตนไดทําสิ่งที่ดีทีสุ่ด
และพรอมที่จะเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงในชีวิตได 
 5.ระดับอารมณ (Mood Tone) หมายถงึ   การเปนผูทีม่ีความสุข  มองโลกในแงดี  อยูกับ
ความจริง  มกีารเปดเผยเรือ่งราวเกี่ยวกบัชีวิตตนเองในทางบวก  การมีทัศนคติและอารมณดี  มี
ความพอใจในเหตุการณปจจุบัน   การแสดงพฤติกรรมที่แสดงออกถึงความสุข  เชนการยิ้ม  การ
หัวเราะ  มีความพอใจที่จะติดตอกับบุคคลตางๆและไมรูสึกโดดเดี่ยว 
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 เฟลนาแกน(Flanagan) (20) กลาววา  การวัดความพึงพอใจในชีวิต  จะตองประกอบไปดวย
องคประกอบ  5 ดานหลัก  โดยในแตละดานจะมีขอปลีกยอยลงไปอีกดังนี ้
 1.ดานรางกายและสิ่งจาํเปนในการดํารงชีวิต 
 1.1การมีความสุขในชีวิตดวยความพรอมทางวัตถ ุ  และการประกนัความปลอดภัย  ไดแก   
การมีอาหารทีด่ี   มีที่อยูอาศัย   การไดเปนเจาของ   มีความสะดวกสบาย   รวมทั้งการคาดหวงัสิ่ง
เหลานี้ในอนาคต    การมีทรัพยสินเงินทองและการประกันความปลอดภัยก็จัดเปนองคประกอบ
ชนิดหนึ่งที่มีความสาํคัญ (ซึ่งคนสวนมากมีความรูสึกวาความตองการเหลานี้เปนเพียงพืน้ฐานทีม่ี
ความสัมพันธกับความพยายามของตนเองหรือของคูสมรส) 
 1.2สุขภาพและความปลอดภัยสวนบุคคล   ไดแก  การมีความสุข   ปลอดภัยจากความ
เจ็บปวยดานรางกายและจิตใจ   หลกีเลี่ยงจากการประสบอุบัติเหตุ  รวมทั้งอนัตรายอืน่ๆ   
หลีกเลี่ยงจากปญหาเกี่ยวกบัการติดสุรา   ยาเสพติด   หรือปญหาที่เกี่ยวของกบัความตายและ
ผูปวยสูงอาย ุ การรกัษาและการแกปญหาเกี่ยวกับสุขภาพอยางมีประสิทธิภาพจัดไดวาเปน
องคประกอบที่สําคัญ 
 2.สัมพนัธภาพกับบุคคลอื่น 
 2.1สัมพันธภาพกับคูสมรสหรือคูรัก  ไดแก   การแตงงานหรือการมีคูรัก   สัมพนัธภาพนี้
รวมถึงการมีความรัก   มีมิตรภาพและความเปนเพือ่นใหแกกนัและกัน   มคีวามพึงพอใจใน
เพศสัมพนัธ   ความเขาใจซึง่กนัและกนั   มีการติดตอส่ือสารที่ดี   รูคุณคาของฝายตรงขาม  ยอม
สละหรืออุทิศเพื่อคนที่ตนรัก 
 2.2การมีและไดเลี้ยงดูบุตรหลาน   ไดแก   การที่ตนไดกลายเปนบิดามารดา  มีบุตรหลาน   
ความสัมพันธนี้รวมไปถงึการไดเฝาดูเห็นการเจริญเติบโตของเด็กๆ    การใชเวลาในการอยูและมี
ความสุขกับบุตรหลาน  นอกจากนีแ้ลวยังรวมถงึการเปนรูปแบบการแนะนําชวยเหลือและการ
เรียนรูจากบุตรหลานพรอมๆไปกับเขาดวย 
 2.3สัมพันธภาพกับบิดา  มารดา   และบคุคลอื่นๆในครอบครัวไดแก    การมีบิดามารดา
รวมทัง้สมาชกิอ่ืนๆในครอบครัว   ความสมัพันธนี้อยางหนึง่คือ    การติดตอส่ือสาร    การไดทาํสิ่ง
ใดสิ่งหนึง่รวมกัน   การเยีย่มเยียน   การมีความสุขสนกุสนานรวมกนั   ชวยแบงเบาภาระ   มีความ
เขาใจและการใหการชวยเหลือซ่ึงกนัและกัน   ความรูสึกเปนเจาของและมีใครสักคนที่จะสนทนาจัด
วาเปนองคประกอบที่สําคัญ 
 2.4สัมพันธภาพกับเพื่อน   ไดแก   การมีเพื่อนสนิท   ในสัมพนัธภาพนี้หมายถึง  การมีสวน
รวมในกิจกรรมดวยกนัมีความสนใจในสิ่งเดียวกนั   ซึง่รวมถงึการยอมรับการเยี่ยมเยียน   การให
ความรัก   ความไววางใจ   การชวยเหลือสนับสนนุ  และการเปนผูนาํที่ดี 
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 3.กิจกรรมในสังคมหรือชุมชน 
 3.1กิจกรรมที่ใหความชวยเหลือหรือสงเสรมิบุคคลอื่น   ไดแก   การชวยเหลือหรือสงเสริม
ทั้งเด็กและผูใหญในรูปทีก่ระทําเปนการสวนตัว    หรือเปนสมาชิกขององคการ   กลุมอาสาสมคัร   
และการทาํงานที่เปนประโยชนตอสังคม 
 3.2กิจกรรมในทองถิน่และหนวยงานของรฐั   ไดแก   การมีสวนรวมในการเลือกตั้ง   การมี
อิสระในทางการเมือง  สังคม  และการนบัถือศาสนา 
 4.การพฒันาตนเองและความสมหวงัในการทํางาน 
 4.1การพัฒนาดานสติปญญา   ไดแก  การเรียนรู   การเขาศึกษาในสถาบนัการศึกษา   
การไดรับความรูและความสามารถทางสมอง   มีความสามารถในการแกปญหา   เพิ่มความเขาใจ
ในดานตางๆของชีวิต 
 4.2ความเขาใจสวนบุคคลและการวางแผนของตนเอง   ไดแก  การพัฒนาและการสราง
หลักการเบื้องตนสําหรับชีวติ   รวมถงึการมีวุฒิภาวะสูงขึ้น   การยอมรับในทรัพยสินและขอจํากัด
ของคน  การเจริญเติบโตและการพฒันาตนเอง   ความสามารถที่มีอิทธิพลในชวีิตตน   การตัดสินใจ 
และวางแผนการทํากิจกรรมในชีวิตตลอดจนบทบาทของตนเอง 
 4.3อาชีพ(งาน)   ไดแก   มคีวามสนใจ   ทาทาย  และรูสึกมีคุณคาในการทํางาน  (รวมทั้ง
การทาํงานบานดวย)   ความพึงพอใจในหัวขอนี้  รวมถึงการทาํงานไดดี   สามารถใชความสามารถ
ที่มีอยู  เรียนรู  จดจํา   และปฏิบัติงานใหประสบความสําเร็จได 
 4.4การแสดงความคิดสรางสรรค   ไดแก  การกลาแสดงออก  มีความคิดสรางสรรคและ
จินตนาการ   มีพรสวรรคในเร่ืองดนตรี  ศลิปะ  การเขียน  งานฝมือ  การละคร  การถายภาพ  หรือ
การเปนนักปฏิบัติการหรือนักวทิยาศาสตร  หรือการทาํกิจกรรมประจําวนั 
 5.การมีสนัทนาการ 
 5.1การเขาสงัคม  ไดแก การมีความสนุกสนานทัง้ทีบ่านหรือที่อ่ืนๆก็ตาม   ไดรวมงาน
ปารตี้หรืองานสังคมอื่นๆไดพบปะกับบุคคลใหมๆซึ่งรวมถึงการมีสวนรวมในองคการของสังคม 
 5.2การไดรับส่ิงบันเทงิ ไดแก การดูโทรทัศน  ฟงเพลง  อานหนงัสือ  ดูภาพยนตรหรือดูกีฬา 
 5.3การมีสันทนาการโดยตนเองเปนผูปฏิบัติ    ไดแก การเลนกีฬา การลาสัตว  ตกปลา  
เลนเรือ  แคมปปง  การเดนิปา   เที่ยวดูสถานที่ตางๆ  การเลนเกมส  รองเพลง  เตนรํา  เปนตน 
  
งานวจิัยที่เกีย่วของ 
 สกอตท  เจ (21)      ศึกษาเกี่ยวกับความตองการดานจิตใจของผูปวยโรคเรื้อนในประเทศ 
อัฟริกา  จํานวน 30 คนซึ่งมีอายุระหวาง41 – 60 ป  มีเชื้อชาติแตกตางกนั  ผลการศึกษาพบวา   
ความตองการทางจิตใจและสังคมของผูปวยโรคเรื้อนในอัฟริกาใต คลายคลึงกับผูประสบปญหา      
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ในสวนอื่นของโลกใน 3 ดาน  คือ  ความตองการการยอมรับจากตัวเอง   ความตองการการยอมรับ
จากสงัคม  และความตองการการยอมรับจากชุมชน  นอกจากนั้นการตอบสนองตอผลการวนิิจฉัย
วาเปนโรคเรื้อนยงัพบวา ปฏิกิริยาที่แสดงออกมากสดุเมื่อไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคเรื้อน คือ  
ความรูสึกเสยีใจอยางรนุแรง  และคะแนนที่ผูตอบใหน้าํหนกัคอนขางนอย  คือ  การยอมรับวาเปน
โรคเรื้อนและความคาดหวงัสําหรับอนาคต 
 ทัตติยา  มานิจสิน (22)     ศึกษาความสัมพันธระหวางความเชื่อดานสุขภาพและการรับรู
การถูกตีตราจากสังคมกับพฤติกรรมการดแูลตนเองของผูปวยโรคเรื้อน  กลุมตัวอยางเปนผูปวยโรค
เร้ือนภายในสถานพยาบาลโนนสมบูรณ   จ.ขอนแกน  กลุมเลโปรมาตสัที่ไดรับการตรวจสภาวะของ
โรคประจําป  2533  และตองไดรับการตออีกระยะเวลาหนึง่  จาํนวน  200 ราย  ผลการศึกษาพบวา  
ความเชื่อดานสุขภาพและการรับรูการถูกตีตราจากสังคม มีความสมัพันธในทางบวกกับพฤติกรรม
การดูแลตนเองของผูปวยโรคเรื้อนอยางมนีัยสําคัญ 
 เบญจวีส   สุเอียนทรเมธี (23)     ศึกษาความสัมพนัธระหวางปจจัยทางสงัคม   เศรษฐกิจ
และการถูกตีตรากับพฤติกรรมการเจ็บปวย  ในดานพฤติกรรมการชลอการรักษา   พฤติกรรมการ
รักษาเยยีวยาและความสม่าํเสมอในการรกัษา  ในผูปวยโรคเรื้อนเกาที่มารับการรักษากบัแหลง
บริการสาธารณสุขของรัฐภายในจงัหวัดขอนแกน   จาํนวน 304  ราย  พบวาผูปวยสวนใหญชะลอ
การรักษาเปนระยะเวลา  1- 4  ป       สวนพฤติกรรมการเจ็บปวยทัง้สามสวนถกูกาํหนดโดยการถูก
ตีตราอยางมนียัสําคัญ 
 จินตนา  วรสายัณห (24) ศึกษาปจจัยที่มีผลตอความพึงพอใจของผูปวยโรคเรื้อนตอ
สภาพแวดลอมในนิคมแมลาว  จังหวัดเชียงราย และปจจัยทีม่ีผลตอความพึงพอใจ   ตลอดจน
ปญหาและความตองการของผูปวย  จาํนวน  131  ครัวเรือน     โดยศกึษาความพึงพอใจใน  4 ดาน
คือ ดานที่อยูอาศัยและสภาพแวดลอม ดานบริการทางสังคมขั้นพืน้ฐาน ดานปจจัย พื้นฐานการ
ผลิต และดานระเบียบนิคม พบวา กลุมที่มีอายุ 60 ปขึ้นไป,กลุมที่มีอาชพีเกษตรกรรมอยางเดียว   
และกลุมทีม่ีทรัพยสินในครัวเรือนมาก  มีความพึงพอใจตอที่อยูอาศัยและสภาพแวดลอมมากกวา
กลุมประชากรอื่นอยางมนีัยสําคัญ,กลุมทีน่ับถือศาสนาคริสต มีความพึงพอใจตอบริการทางสงัคม
ข้ันพืน้ฐานมากกวากลุมประชากรอืน่อยางมีนยัสําคัญ และกลุมที่อยูในนิคม  35 ปขึ้นไป  มีความ
พึงพอใจตอระเบียบนิคมมากกวากลุมประชากรอืน่ๆอยางมนีัยสาํคัญเชนกนั นอกจากนัน้การศึกษา 
นี้ยงัพบวาผูปวยมีปญหาเกีย่วกับการประกอบอาชีพมากที่สุด โดยมปีญหาที่สําคัญที่สุดคือ  ปญหา
เกี่ยวกับที่ดนิทํากนิ   ซึ่งเปนปจจัยที่สําคญัที่มีผลตอความพึงพอใจตอสภาพแวดลอมในนิคม 
 พงศราม  รามสูตร (25)   ศึกษาปจจยัทีเ่กี่ยวของตอการพึ่งตนเองของผูปวยโรคเรื้อนโดย
ศึกษาในผูปวยโรคเรื้อนทีพ่ึง่ตนเองไดที่ดํารงชีพอยูในชมุชนปกติและมารับการรักษาที่ศนูยโรคเรือ้น 
เขต  6 ขอนแกน  จํานวน  100 คน  และผูปวยภายในที่พึง่ตนเองไมไดซึ่งรับการสงเคราะหในนคิม
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โรคเรื้อนโนนสมบูรณขอนแกน  จาํนวน  100 คน    พบวา  ผูปวยที่พึง่ตนเองไดจะมขีนาดครอบครัว
ขนาดใหญและอยูในวัยแรงงาน ที่สามารถจะชวยเหลอืเกื้อกูลกนัได   ทาํใหไมตองมารับการ
สงเคราะหในนิคมโรคเรื้อน    ผูปวยภายนอกทีพ่ึ่งตนเองไดมีประวัติการเปนโรคเรื้อนในครอบครัว
นอยกวาซึง่แสดงใหเห็นวา   หากคนในครอบครัวมีประวัติการเปนโรคเรื้อนนอยก็จะไมถูกรังเกียจ
จากสงัคมมากนัก และจะไมถูกผลักดนัใหเขามาอยูในนิคม   สวนทัศนคติที่ดีตอโรคเร้ือนจะชวย
เสริมสรางความมั่นใจ และพลังอาํนาจที่จะชวยใหผูปวยมีขีดความสามารถในการพึ่งตนเองสูง
เพื่อที่จะดํารงชีพตามปกติในชุมชนและสงัคมได 
 โกเมศ    อุนรัตน  (26)       ไดศึกษาอัตมโนทัศนและคณุภาพชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน  ที่ศนูย
โรคเรื้อนเขต 5  จังหวัดนครราชสีมา   จาํนวน   54  ราย    โดยเกบ็ขอมูลดวยการสัมภาษณดวย
แบบวัดอัตมโนทัศนเทนเนสซี่    แบบวัดคุณภาพชีวิตฉบับยอขององคการอนามัยโลก   และมีการ
สัมภาษณเชิงลึกในผูปวยจาํนวน  10  ราย   ผลการศึกษาพบวาผูปวยสวนใหญมีอัตมโนทัศนใน
ดานบวกและมีคุณภาพชีวติระดับปานกลาง   อัตมโนทัศนดานลบที่พบมากที่สดุเปนอัตมโนทัศน
ตอรางกาย  สวนคุณภาพชีวติระดับตํ่าที่พบมากที่สุดคือคุณภาพชีวิตในดานสังคม    การสัมภาษณ 
เชิงลึกพบวา    ผูปวยโรคเรื้อนมีความวติกกังวลใจมากตอการเปลี่ยนแปลงของรางกายเนื่องจาก
อาการของโรคและผลขางเคยีงจากการรักษา ทาํใหผูปวยแยกตวัเองออกจากสังคมและมีกิจกรรม
รวมกับผูอ่ืนนอยลง   ซึง่อัตมโนทัศนจะมผีลโดยตรงตอคุณภาพในการดํารงชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน 
 เนตรนภา    คูพันธวี (8)        ไดศึกษาถึงความสัมพนัธระหวางการสนับสนนุทางสังคม   
การรับรูภาวะสุขภาพกับคุณภาพชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน  ในเขตความรับผิดชอบของศูนยโรคเรือ้น
เขต 12  จํานวน  160  คน  พบวาผูปวยสวนใหญมีคณุภาพชีวิตด ี   ไดรับการสนบัสนุนทางสังคม
มากและมกีารรับรูภาวะสุขภาพดีทกุดาน    โดยพบวาการสนับสนนุทางสงัคมและการรับรูภาวะ
สุขภาพมีความสัมพนัธทางบวกกับคุณภาพชวีิต 
 โจเซฟ(27) ไดทําการศึกษาถึงผลกระทบของคณุภาพชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนในประเทศ
อินเดีย  โดยใชแบบวัดคุณภาพชีวิตขององคการอนามยัโลก (QOL)  ในผูปวยโรคเรื้อนทีถู่กจําหนาย
จากการรักษาเนื่องจากรักษาครบแลว  50 ราย  และกลุมควบคุม  50  ราย  โดยวัดคุณภาพชีวิตใน  
6 ดานคือ  ดานรางกาย    ดานจิตใจ  ดานระดับความเปนอิสระของบุคคล  ดานความสัมพนัธทาง
สังคม  ดานความเชื่อสวนบคุคลและดานสิ่งแวดลอม   พบวาคาคะแนนจากแบบทดสอบในผูปวยที่
ไดรับผลกระทบจากโรคเรื้อนมีนยัสําคัญ ที่ต่ํากวากลุมควบคุม   ยกเวนในดานความเชื่อสวนบุคคล  
ชายที่มีความพิการมีคะแนนต่ํากวาชายที่ไมมีความพกิารที่สามารถมองเหน็ได  อยางมีนยัสาํคัญ   
และหญิงมีคะแนนคุณภาพชีวิตมากวาชายในเกือบทุกดาน นอกจากนัน้ยังพบวาสถานะทาง
เศรษฐกิจกับคุณภาพชีวิตยงัมีความ สัมพนัธกนัในทางบวก 
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 ซอดเพยและคณะ (28)     ศึกษาความแตกตางทางเพศในสังคมและชีวิตครอบครัวของ
ผูปวยโรคเรื้อนจํานวน 486 คนในประเทศอินเดีย  ซึง่เปนผูปวยที่ข้ึนทะเบียนบําบัดรักษามาอยาง
นอย 1 ป และศึกษาถงึอายุ  เพศ  สถานะทางเศรษฐกิจและสังคม  เขตที่อยูอาศัย  สถานภาพสมรส  
ผลกระทบของโรคเรื้อนที่มีตอชีวิตประจําวนั และทัศนคติของสมาชิกในครอบครัว   โดยสถานะทาง
เศรษฐกิจและสังคมทาํการเก็บขอมูลโดยใช  Modified Kuppuswamy’ s scale of socio – 
economic status ( SES )    เพื่อทําการแบงชนชัน้ทางสังคมออกเปน 5 ชนชั้น   โดยชนชัน้ที ่ 1 
แทนผูปวยที่มสีถานะทางเศรษฐกิจ – สังคมสูง, ชนชัน้ที ่2  หมายถึงชนชั้นกลางระดบัสูง ,ชนชั้นที ่3 
หมายถงึ ชนชัน้กลางระดับตํ่า, ชนชั้นที ่ 4 หมายถงึ ชนชัน้ต่ําระดับสูง    และชนชั้นที ่ 5 หมายถงึ  
ชนชั้นลางหรือชนชั้นต่าํ    ผลการศึกษาพบวาผูปวยสวนใหญมีอายุระหวาง 20 – 40 ป  ชนชัน้ทีพ่บ
มากที่สุดคือ  ชนชั้นต่าํระดบัสูง  สวนใหญเปนผูปวยทีอ่าศัยอยูในเขตเมืองและมีสถานภาพสมรสคู   
โดยผูปวยสวนใหญโดยเฉพาะผูปวยหญงิ จะมีปญหาในเรื่องของการถูกจาํกัดสิทธิในการประกอบ
อาหารและสัมผัสผูอ่ืน  และผลกระทบของโรคที่มีตอชีวิตทางดานสังคมของผูปวยมากที่สุดคือการ
เขารวมงานสังสรรคหรืองานบันเทงิตางๆ รวมทัง้การออกนอกบานดวย ซึ่งผูหญิงจะไดรับผลกระทบ
ในเรื่องเหลานีม้ากกวาผูปวยชายอยางมนีัยสําคัญ  นอกจากนัน้ชายยังไดรับการสนับสนนุชวยเหลือ
จากครอบครัวมากกวาหญงิอีกดวย 
 ศันสนีย   สมิตะเกษตริน (29)  ศึกษาสุขภาพจิตของผูปวยโรคเรื้อนภายนอกที่มารับการ
รักษาที่สถานบําบัดโรคผิวหนังกรุงเทพฯ, สถานบําบัดโรคผิวหนังบางเขน,ผูปวยภายในโรงพยาบาล
พระประแดงและผูปวยภายในนิคมโรคเรื้อนแพรงขาหยัง่ จ.จันทบุรี  จาํนวนทัง้สิ้น 300  คน  ในดาน  
ความวิตกกงัวลดวยแบบทดสอบ  ASI  และความซมึเศราดวยแบบทดสอบ  SDS  พบวาผูปวยโรค
เร้ือนเพศหญิงมีความวิตกกงัวลและความซึมเศรามากกวาผูปวยโรคเรือ้นเพศชาย อยางมีนยัสําคญั  
และสุขภาพจติของผูปวยโรคเรื้อนโดยรวมทั้งหมด  พบวามีความวติกกังวลและความซึมเศราอยูใน
ระดับเล็กนอยถึงปานกลาง 
 บาลิงเจอร และคณะ (30) ไดทําการศึกษาปจจัยทางจติสังคมของความเครียดในผูปวยโรค
เร้ือน  โดยศึกษาเปรียบเทียบกับผูปวยโรคเรื้อรังอื่นๆ   ทําการวัดโดยใช Standardized life events 
scale  ซึ่งผลการศึกษานี้ไดสนับสนนุสมมติฐานวาผูปวยโรคเรื้อนมีลกัษณะทางจิตสังคมเหมือนกับ
ผูปวยโรคเรื้อรังอื่นๆ 
 บราเคลและแอนเดอสัน(3) ไดทําการสาํรวจปญหาในกจิกรรมการดําเนินชวีิตประจาํวนัของ
ผูปวยโรคเรื้อนจํานวน  269  คน  ซึง่เปนผูปวยทีพ่ักรักษาตัวและมารับการรักษาแบบคลินิคผูปวย
นอกของ ร.พ.กรีน  พาสเจอร   ในโพคารา ประเทศเนปาล        ผลการศึกษาพบวาผูปวยสวนใหญ
มีอาชีพเปนชาวนา  โดยมคีวามพิการตัง้แตระดับ 0 - 2   ซึ่งกจิกรรมภายในบานที่เปนปญหา



 17

สําหรับผูปวยมากที่สุดคือ  การโกนหนวด  รองลงมาคือ การตัดเล็บ      สวนกิจกรรมภายนอกบาน
ที่พบวามปีญหามากไดแก  การวิง่, การไถนา และการรดีนมววั- ควาย   
 คาทาโอกะ  มาริและคณะ (31)     ไดทําการศึกษาความพงึพอใจในชีวิตและปจจัยที่
เกี่ยวของกับผูปวยโรคเรื้อนในประเทศญี่ปุน จาํนวน 210 ราย โดยใช  Delighted – Terrible  Scale 
(มี 7 ระดับ คือ 1=Terrible, 2 =Unhappy, 3 =Mostly Dissatisfied, 4 =Mixed(about equally 
satisfied and dissatisfied), 5 =Mostly satisfied, 6 =Pleased, 7 = Delighted)         วัดความ
พึงพอใจในชวีติ ซึ่งเปนแบบคําถามเดียว ผูปวยที่ตอบระดับที่ 1 – 4คือ ไมพึงพอใจในชีวิต และตอบ
ระดับ 5 – 7 คือพึงพอใจในชีวิต โดยศึกษาถงึปจจัยดานระยะเวลาในการรักษา ,สุขภาพทางดาน
รางกาย และชีวิตทางสงัคมของผูปวยในสถาบนัที่ผูปวยพักรักษาตัว  พบวา  ผูปวยที่มีอายุต่ํากวา  
60 ป  มีสัดสวนความพงึพอใจในชีวิตต่ํากวาผูปวยที่มีอายุ  60 ปขึ้นไป  สวนปจจัยที่มีความสัมพนัธ
กับความพงึพอใจในชีวิตของผูปวยที่มีอายุ 60 ป และ 60 ปข้ึนไป  พบวาความสามารถในการทํา
กิจวัตรประจําวัน มีความสมัพันธกับความพึงพอใจในชวีิตเพียงบางดาน  นอกจากนัน้ในสวนของ
ลักษณะทางสงัคมของผูปวยทัง้การมเีครือขายของสมาชิกในครอบครัว และการมีสิ่งสนับสนุนอืน่ๆ
นอกจากครอบครัวนั้น มีความสัมพันธกับความพึงพอใจในชีวิต     การไดออกไปมีกิจกรรมอื่นๆกบั
สังคมภายนอก  การเขารวมสมาคมตางๆก็มีความสัมพนัธกับความพงึพอใจในชีวิตดวยเชนกนั 
  

จากการศึกษา  แนวคิด  ทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวของทัง้หมดขางตน  สามารถสรุปไดวา  
ผูปวยโรคเรื้อนเปนผูพิการประเภทหนึ่ง  ที่ไดรับผลกระทบทั้งทางรางกาย  จิตใจ  สังคม เศรษฐกิจ
และครอบครัว       ซึง่เปนสิ่งที่ทาํใหผูปวยโรคเรื้อนสวนใหญตองมีชีวิตที่แตกตางไปจากคนทัว่ไป   
ผูประสบปญหาจากโรคเรื้อน จะไดรับผลกระทบทางจิตใจทนัททีี่ทราบวาตนเองเปนโรคเรื้อน     
ความรุนแรงของระดับความพิการ เปนสิ่งที่เปนอุปสรรคในการดํารงชีวิตของผูปวยในดานตางๆ 
ครอบครัวเปนสิ่งสําคัญที่จะชวยเหลือผูปวยใหพึง่ตนเองได โดยไมตองรับการสงเคราะหอยูในสถาน 
พยาบาลหรือนิคมของรัฐ    ในทางกลับกันหากสมาชกิในครอบครัวมีประวัติการเปนโรคอยูจํานวน
มากกจ็ะถกูผลักดันจากสังคมรอบขางใหตองมารับการสงเคราะหอยูภายในนิคมเชนกนั     การรบัรู 
และการเขาใจเกี่ยวกับโรคทีถู่กตองของประชาชน มีสวนสาํคัญอยางมากตอทาทกีารยอมรับหรือ
รังเกียจ กลัว ผูปวย     การสนับสนนุทางสังคมและการรับรูภาวะสุขภาพที่ดีจะเปนสิ่งสนับสนนุให
ผูปวย มีคุณภาพชวีิตที่ดีขึ้นหรือเทาที่สามารถจะพัฒนาไดตามศักยภาพในขณะนัน้           

ความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน จะขึ้นอยูกับอายทุี่มากขึ้นและการไดออกไปมี
กิจกรรมหรือเขาสังคมกับคนภายนอก    โดยที่ความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนัจะเปน
ปจจัยหนึ่งที่เกีย่วของกับความพึงพอใจในชวีิตของผูปวย  นอกจากนั้นการอยูอาศัยในสถาน
สงเคราะหที่เปนระยะเวลานานพอควรกม็ีผลตอความพึงพอใจในเรือ่งตางๆของผูปวยดวยเชนกนั  
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แมวาผูปวยโรคเรื้อนจะไดรับผลกระทบตางๆที่คลายคลึงกนั    แตก็ยงัมีปจจัยทาง
วัฒนธรรมและสังคมในแตละทองถิ่น  แตละประเทศที่ทาํใหความรุนแรงของผลกระทบนัน้แตกตาง
กันไปดวย      ซึ่งจากแนวคิดและทฤษฎทีี่ผานมาแสดงใหเห็นวา   คุณภาพชีวิตและความพึงพอใจ
ในชีวิตเปนเรื่องที่ใกลเคียงกนัและมีความสัมพันธกนั  กลาวคือ   การมีคุณภาพชวีิตที่ดีของบุคคล
จะตองประกอบไปดวยองคประกอบหลายๆดาน  ทัง้ดานรางกาย   จิตใจ  สังคม  และสิ่งแวดลอม
เปนตน    ซึง่หากบุคคลใดไดรับส่ิงเหลานี้เกินกวามาตรฐานที่ตนเองตั้งไวกจ็ะเปนผลใหบุคคลนั้น
รูสึกพึงพอใจในชีวิตของตนเอง   หรือกลาวอีกนยัหนึง่   การที่ผูปวยโรคเรื้อนจะมีความพึงพอใจใน
ชีวิตตนเอง กน็าจะเปนผลมาจากการมีคณุภาพชีวิตทีด่ีดวยเชนกัน     
 



   บทที ่3 
 

วิธีการดําเนนิการวิจัย 
 
 การวิจยัครั้งนีม้ีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนตลอดจน
ปจจัยทีม่ีผลตอความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน สถาบนัราชประชาสมาสยั     โดยใช
รูปแบบการวิจยัเชิงพรรณนา  ณ  จุดเวลาใดเวลาหนึ่ง (Cross-sectional descriptive design)   
โดยทาํการวัดผลโดยใชแบบวัดความพึงพอใจในชีวิตที่ปรับมาจากแบบวัดความพงึพอใจในชวีิต 
ของ นวิกาเทน็และคณะ 
 
 ตัวอยางประชากร 
 
 ประชากรเปาหมาย (Target Population)  คือผูปวยโรคเรื้อนที่ขึน้ทะเบียนเพื่อการ
บําบัดรักษาและฟนฟูสภาพกับสถาบนัราชประชาสมาสยั 
 ประชากรตัวอยาง (Sample Population)  คือ   ผูปวยโรคเรื้อนที่อาศยัอยูในบานพกัผูปวย
ของสถาบนัราชประชาสมาสยั จ.สมุทรปราการ   โดยมีลักษณะเปนผูที่เคยผานการรักษาแบบ
ผูปวยนอก (O.P.D)มากอน       ซึ่งปจจุบนัเปนผูปวยประเภทรับการสงเคราะหที่ไดผานการ
พิจารณาจากคณะกรรมการคัดกรอง ตามเกณฑการรบัผูปวยเขาสงเคราะหภายในของกรมควบคุม
โรคเทานั้น   ซึง่มีจํานวนประมาณ  947  คน  เกณฑในการคัดเลือกเขารวมการวิจัยคอื   ไมมีปญหา
ทางการไดยิน  โดยสามารถฟง-เขาใจภาษาไทยและสามารถพูดคุยกบัผูวิจัยได ไมมีอาการเจ็บปวย
กําเริบจนถูกพกัรักษาตวับนหอผูปวย (I.P.D) 1-4   และไมไดถูกจับในกรณีออกไปเรรอนขอทาน  
จนพนสภาพจากการเปนผูปวยที่รับการสงเคราะหอยูภายในสถาบัน 
 กลุมตัวอยาง   (Samples)       คือผูปวยโรคเรื้อนที่เขารับการรักษาและสงเคราะห  ที่อาศัย 
อยูในบานพกัผูปวยสถาบันราชประชาสมาสัย จ.สมทุรปราการ และผานเกณฑในการคัดเลือกเขา
รวมวิจัย        โดยสุมเลอืกดวยวธิีการสุมตัวอยางแบบแบงชั้น (Stratified random sampling)  
ตามเพศ  และวิธีสุมตัวอยางแบบงาย(Simple random sampling)    
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ขนาดตัวอยาง คํานวณโดยการใชสูตรการคํานวณขนาดตัวอยางของ  Yamane  ดังนี ้
 สูตร  n =   N  

1 + Ne 2 
กําหนด  N = จํานวนผูปวยโรคเรื้อนที่รับการสงเคราะหทั้งหมดใน 
    สถาบนั 
  e = 0.05 
แทนคา  n =  947  
    1 + 947 X 0.05 2 

   = 281.22 
 โดยจะทาํการเก็บขนาดตัวอยางทัง้หมดโดยรวมเทากบั  300  คน 
วิธีการสุมตัวอยาง 

 นํารายชื่อผูปวยโรคเรื้อนที่รับการสงเคราะห    และพักอาศัยอยูในบานพักผูปวยของ
สถาบนัราชประชาสมาสัย   ทัง้หมดจํานวน  947  คน  มาทาํการสุมตัวอยางแบบแบงชัน้ 
(Stratified random sampling)  ซึ่งแบงตามเพศ     โดยที่ผูปวยชายมีจํานวนทั้งสิ้น   560   คน  
และนําจาํนวน ผูปวยชายทัง้   560  คนนี้มาทําการคํานวณเพื่อหาขนาดตัวอยางเพศชายโดยเทยีบ
จากจาํนวนผูปวยโรคเรื้อนทั้งหมด  และจํานวนกลุมตัวอยางที่ตองการ ดังนี ้( (300 × 560) / 947 )     
ซึ่งจะไดกลุมตัวอยางเพศชายเทากับ 177  คน ในสวนของผูปวยเพศหญิงมีจํานวนทัง้สิ้น  387  คน  
เมื่อนํามาคํานวณหาขนาดตวัอยางเชนเดียวกับเพศชาย คือ  ( (300 × 387) / 947 )   จะไดกลุม
ตัวอยางเพศหญิงเทากับ  123  คน 

 
เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 

 ประกอบดวยแบบสอบถามจํานวน 3 ชุดดังนี ้
 ชุดที่ 1 แบบบันทึกขอมลูเกี่ยวกบัโรคและการรักษา   7  ขอ   ไดแก  ชนดิของโรค   
ระดับความพกิาร  ระยะเวลาที่เปนโรค    สถานะการรักษา  ระยะเวลาที่รับการสงเคราะหอยูใน
สถาบนั การใชเครื่องชวยความความพิการและกายอุปกรณ และโรคประจําตัว  ลักษณะคําถาม
เปนแบบเลือกตอบที่ผูวิจัยเปนผูบันทึกขอมูลจากทะเบยีนประวัติและการสัมภาษณ 

ชุดที่ 2 สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมลูทั่วไปสวนบคุคล    10  ขอ    ไดแก  เพศ  อาย ุ 
ศาสนา สถานภาพสมรส ความสามารถในการอานหนงัสือ(โดยแยกจากระดับการศึกษาเนื่องจาก
การทดสอบเครื่องมือพบวาตัวอยางบางรายสามารถอานหนังสือไดโดยที่ไมไดรับการ ศึกษาใน
ระบบ)  ระดับการศึกษา  อาชีพ  รายได  ลักษณะการอยูอาศัยกับผูอ่ืน  และการเปนโรคเรื้อนของ
สมาชิกในครอบครัว   ลกัษณะคําถามเปนแบบเลือกตอบ (Check List) 
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  สวนที่ 2แบบสอบถามความสามารถในการทํากจิวัตรประจาํวนั  ผูวิจัยได
พัฒนาขึ้นเอง      โดยนาํแนวทางมาจากการศึกษาของบราเคลและคณะ(32)            ทีม่ีวัตถุประสงค 
เพื่อพัฒนาเครื่องมือวัดการทาํกิจวัตรประจาํวนั ของผูปวยโรคเรื้อนในชนบทที่มีชื่อเรียกวา Green 
Pastures Activity Scale (GPAS) โดยเห็นวาแบบประเมินการทํากจิวัตรประจําวนัที่มีอยูทัว่ไปไม
เหมาะสมที่จะใชวัดในผูปวยโรคเรื้อนเพราะ มีปจจัยหลายดานที่แตกตางกนั  ซึง่ขอคําถามในแบบ 
GPAS    ที่ผานการวิเคราะหในขั้นสุดทายมีจํานวนทั้งสิ้น 42 ขอแบงไดเปน การทํากจิกรรมตางๆ 
34 ขอ    ( 8 ดาน ไดแก 1.การเดนิ 2.การนั่ง-การลุกขึน้ยนื 3.การมองเหน็ 4.การประกอบอาหาร    
5.กิจกรรมในบาน 6.กิจกรรมรอบบานหรอืในไร-นา 7.การแตงตัว และ 8.การกนิ-ดื่ม) , ความยาก 
ลําบากในความสัมพนัธ  5 ขอ และอีก  3 ขอ    เปนคําถามเกี่ยวกบัการใชเครื่องชวยความพิการ      
อาชีพ   และลักษณะของเวลาการทํางาน    โดยแบบวดันี้เปนแบบสอบถาม ที่มีลักษณะคําถามเปน
แบบใหเลือกตอบ ที่ไดมีการนําไปทดสอบและพัฒนาเครื่องมือ ดวยการนาํไปสํารวจการทํากิจวตัร
ประจําวนัในผูปวยโรคเรื้อนจํานวน 269 คน  โดยใชผูสัมภาษณที่เปนเพศเดียวกับผูถูกสัมภาษณ
เปนผูอานใหฟง ในการสรางและทดสอบความเที่ยงของขอคําถามในเครื่องมือนี ้มีคา Intra – tester 
agreement เทากบั 0.77, Inter – tester agreement   เทากับ 0.61 และคา stability test เทากับ 
0.76 
  ซึ่งผูวิจยัเหน็วาแบบวัดนี้ มขีอคําถามในบางดานที่ไมเหมาะสมกับกลุมตัวอยางจึง
ไดมีการปรับและลดขอคําถามใหเหลือเพยีงดานทีเ่ปนกจิกรรมทางรางกาย      โดยมีทัง้สิ้น 14 ขอ 
7 ดานไดแก       1.การเดิน     2.การนั่ง-ยืน    3.การมองเหน็     4.การทําอาหาร 5.กิจกรรมในบาน  
6.การแตงตัว และ7.การกนิ-ดื่ม    ลักษณะคําถามเปนแบบ Likert scale  โดยมีการใหคะแนนดังนี ้
  ตอบ       คะแนน 
 -ทําไมไดเลย     1 คะแนน 
 -ทําไดแตยากลําบากมาก    2 คะแนน 
 -ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย   3 คะแนน 
 -ทําไดโดยไมยากลําบาก    4 คะแนน 
 

ตัวแปรดานการทํากิจวัตรประจําวนัมีคาคะแนนไดตั้งแต 14 – 56 คะแนนและจะสรุปผลวา
กลุมตัวอยางมีความสามารถในการทาํกิจวัตรประจําวนัเปนอยางไร     โดยดูจากคาคะแนนรวมที่ใช
คา Range ในการแบงเปน 3 ระดับ คือ   มีความสามารถในการทํากิจวตัรประจําวันอยูในระดับตํ่า, 
มีความสามารถในการทาํกิจวัตรประจําวนัอยูในระดับปานกลาง และ มีความสามารถในการทาํ
กิจวัตรประจําวันในระดับสูง  
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  ชุดที่ 3 แบบวัดความพึงพอใจในชวีิตของผูปวยโรคเรื้อน    
  แบบสอบถามความพึงพอใจในชีวิตปรับมาจาก         แบบวัดความพงึพอใจในชีวิตของ 
นิวกาเท็นและคณะ (LSIA) เปนหลกั  โดยเปนแบบประเมินตนเองที่มีลกัษณะคําถามเปนแบบ
เลือกตอบ   ซึ่งแนวคิดเกีย่วกับความพงึพอใจในชีวิตของนิวกาเทน็และคณะ  มีพื้นฐานมาจาก
ความตองการประเมินความพึงพอใจในชวีติของวัยสูงอายุ แตเนือ้หาของแนวคดินี้ก็ครอบคลุม
องคประกอบในการดําเนนิชวีิตของมนษุยทุกดาน ทัง้ทางรางกาย  จิตใจ อารมณ  และสังคม    และ
จากการทบทวนวรรณกรรมกพ็บวา     มนีักวจิัยทั้งตางประเทศและในประเทศไทยไดนําแนวคิดนี้ 
ไปใชกันอยางแพรหลายกับกลุมตัวอยางในแตละวัย      ซึ่งในสวนการวิจัยครั้งนี ้ เปนการศึกษาใน
กลุมผูปวยโรคเรื้อน ที่สวนใหญมีอายุอยูในชวงวยัผูใหญจนถงึวัยสงูอายุ ดังนัน้ผูวิจัยจงึนาํแบบวัด
ความพึงพอใจในชีวิตดัชนีบงชี้ชุดเอ (LSIA)    มาปรับปรุงเพื่อใชในงานวิจัยนี้        โดยแบบวดั
ความพึงพอใจในชีวิตดัชนีบงชี้ชุดเอ นี้  กับแบบวัดความพงึพอใจในชีวิตดัชนีบงชีชุ้ดแซด (LSI-Z)  
ของ Wood  และคณะ  มีคา alpha เทากับ  0.79(33)     ซึ่ง 

• ขอคําถามที่ผูวิจัยนํามาจากตนฉบับไดแก  ขอคําถามที ่ 6    และขอคําถามที่
ดัดแปลงอีก 7  ขอ ไดแกขอคําถามที่ 1,3,8, 12, 15 ,17 และ 18  รวมทั้งสิน้  8  ขอ 

• ขอคําถามที่ผูวิจัยนํามาจากเครื่องมือที่มีผูดัดแปลงจากตนฉบับ       ไปใชกับ
ผูปวยกลุมอ่ืน  ไดแก 
เยาวลักษณ    มั่นประชา (34)   ทีท่ําการศึกษาผลของกลุมจิตสัมพนัธตอความ
พึงพอใจในชวีติของนักเรียนปกติ และนกัเรียนทีม่ีความพิการ  มีคา  Cronbach ‘  
alpha  ของแบบสอบถามที่ดัดแปลงจากของนวิกาเทน็และคณะเทากับ  0.90    
โดยขอคําถามที่ผูวิจยันาํมาจากของเยาวลักษณนี้มจีํานวน  2  ขอ  ไดแกขอ
คําถามที ่ 2 และ 20    และทีน่ํามาดัดแปลงอีก 2 ขอไดแก  ขอคําถามที่ 9  และ  
19  รวมทั้งสิน้  4  ขอ 
สินีนุช     รตันสมบัติ(35) ไดทําการศึกษาผลของการพยาบาลแบบสนับสนนุการ
ดูแลตนเองตอความพึงพอใจในชีวิต  และความสามารถในการดูแลตนเองของผู
ติดเชื้อเอชไอวี   มีคา  Cronbach ‘ alpha      ของแบบสอบถามที่ดดัแปลงจาก
ของนิวกาเทน็ และคณะเทากับ 0.78   โดยผูวิจัยนํามาดัดแปลง  1 ขอ ไดแกขอ
คําถามที่ 13 

• ขอคําถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นเองตามองคประกอบของ    นิวกาเท็นและคณะ  จํานวน 
7 ขอ  ไดแก  ขอคําถามที่  4, 5, 7, 10, 11, 14  และ 16 

แบบสอบถามความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน     ไดรับการตรวจสอบความตรง
ตามเนื้อหา (Content Validity) โดยผูทรงคุณวุฒิ  จาํนวน 3 ทาน ไดแก  อาจารยจิตแพทย  2  ทาน  
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และแพทยผูเชีย่วชาญดานโรคเรื้อน 1ทาน และนําเครื่องมือที่ผานการตรวจสอบความตรงและแกไข 
ตามผูทรงคุณวุฒิแลวไปทดสอบหาคาความเที่ยง (Reliability)   ในผูปวยโรคเรื้อนจํานวน   30  ราย  
โดยใช  Kuder – Richarson  20  ไดเทากับ  0.85 
 

โดยสรุป แบบวัดประกอบไปดวยขอคําถาม 20 ขอ  เปนขอความทางบวก  12  ขอ   และ
ขอความทางลบ 8 ขอ  แบงออกเปน  5  องคประกอบ  คอื 
 องคประกอบที่ 1 ความกระตือรือรน สนกุสนานในชีวติ (Zest for life)    จํานวน 4 ขอ 
ไดแกขอที่   1,8,9,และ 14    แบงออกเปน 
  ขอความเชงิบวก 3 ขอ ไดแกขอ  1,8 และ 9     
  ขอความเชงิลบ   1 ขอ  ไดแกขอ  14  
 องคประกอบที2่ ความตัง้ใจและอดทนในการดําเนนิชวีิต (Resolution and fortitude) 
จํานวน 4 ขอ ไดแกขอที่   2, 4, 5 และ 13  แบงออกเปน 
  ขอความเชงิบวก 2 ขอ  ไดแกขอ 4 และ 13 
  ขอความเชงิลบ   2 ขอ  ไดแกขอ 2 และ 5 

องคประกอบที่ 3 ความสอดคลองระหวางเปาหมายที่ตองการและที่ไดรับ (Congruence 
between desired and achieved goals) จํานวน 3 ขอ ไดแกขอที่  12,17   และ 20  แบงออกเปน   

 ขอความเชงิบวก 2 ขอ  ไดแกขอ 12 และ 20 
 ขอความเชงิลบ   1 ขอ  ไดแกขอ 17 

 องคประกอบที่ 4 อัตมโนทศันทางบวก (Positive self- concept)   จํานวน  5 ขอ ไดแก
ขอที่  7,10, 11,15  และ 19   แบงออกเปน 
  ขอความเชงิบวก 3 ขอ  ไดแกขอ 11,15  และ  19 
  ขอความเชงิลบ   2 ขอ  ไดแกขอ  7  และ  10 
 องคประกอบที่ 5 ระดับอารมณ (Mood tone) จํานวน  4 ขอ ไดแกขอที่  3, 6, 16  
และ 18   แบงออกเปน 
 
  ขอความเชงิบวก 2 ขอ  ไดแกขอ 6  และ 16 
  ขอความเชงิลบ   2 ขอ  ไดแกขอ 3  และ  18 
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ลักษณะคําถามเปนแบบเลือกตอบ  คือ เหน็ดวย  และ ไมเหน็ดวย  โดยมีเกณฑในการให
คะแนนในแตละขอคําถามดังนี้  
      ขอความทางบวก ขอความทางลบ 
          ( คะแนน )     ( คะแนน ) 
เห็นดวยกับขอความนั้น จะใหคะแนน   1   0 
ไมเห็นดวยกับขอความนัน้ จะใหคะแนน   0   1 
 
 ตัวแปรความพึงพอใจในชวีตินี้ มีคาคะแนนไดตั้งแต 0–20 โดยจะทาํการสรุปผล              
วากลุมตัวอยางมีความพงึพอใจในชีวิตเปนอยางไร จากการแบงคาคะแนนรวมของกลุมตัวอยาง
ออกเปนชวง (Range) 3 ระดับ  คือ   ผูปวยทีม่ีความพงึพอใจในชีวิตระดับตํ่า , ผูปวยทีม่ีความพงึ
พอใจในชวีิตระดับปานกลาง  และผูปวยที่มีความพงึพอใจในชีวิตระดับสูง  
การรวบรวมขอมูล (Data Collection) 
 1.การเตรียมกอนเก็บขอมูล 
 1.1 ติดตอเจาหนาที่พยาบาลประจําตึกตรวจโรคเรื้อนของสถาบนัราชประชาสมาสยั
เพื่อขออนุญาตเขาเก็บขอมลูดานโรคและการรักษาจากทะเบยีนประวตัิ 

1.2 ติดตอคนงานผูปวยเพื่อชวยนําทางไปยังทีพ่ักอาศยัของผูปวยที่ไดรับการสุมมา
เปนกลุมตัวอยาง   

2.การเตรียมรวบรวมขอมูล 
 2.1หลังจากเกบ็รวบรวมขอมลู   ไดนาํแบบสอบถามทีเ่ก็บขอมูลไดมาตรวจสอบหาความ
สมบูรณ ซึ่งในสวนของ independent variable  พบวาบางตัวแปรมีจํานวนตวัอยางที่อยูในกลุม
ยอยนัน้ๆนอยมาก หรือไมมีจํานวนตวัอยางอยูในกลุมนัน้ๆเลย  ซึ่งอาจสงผลตอการแปรผลทางสถิติ
กลาวคือใหความเชื่อถือตํ่า  จึงไดมกีารรวมกลุมยอยบางกลุมเขาดวยกนั  โดยที่ยงัคํานึงถึง
ความหมายในเชิงทฤษฎี  กอนที่จะนาํมาวิเคราะหขอมลูตอไป ดังนี้   
 ตัวแปรที่มีจํานวนตัวอยางอยูในกลุมยอยนอยหรือไมมีเลยไดแก 
 ชนิดโรคเรื้อน  จาก 6 กลุม  ใหเหลือเปน 5 กลุม  คือเปนชนิด Tuberculoid, Borderline 
Tuberculoid, Borderline, Borderline Lepromatous  และ Lepromatous 
 สถานภาพสมรส จาก 5 กลุม ใหเหลือ 2 กลุมคือ  สถานภาพสมรสคู กับ อ่ืนๆ (โสด,มาย,
หยาและแยกกันอยู) 
 ศาสนา  จาก 3 กลุม  ใหเหลือ 2 กลุม คือ ศาสนาพทุธ กับ อ่ืนๆ(คริสต,อิสลาม) 
 ระดับการศึกษา  จาก 7 กลุม  ใหเหลือ 4 กลุมคือไมไดเรียนในโรงเรยีน,เรียนแตจบนอย
กวาประถมศกึษาปที่6, เรียนจบระดับประถมศึกษาปที ่6  และเรียนจบระดับมัธยมศึกษา 
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   อาชีพ  จาก 8 กลุม ใหเหลือ 2 กลุม คือ ประกอบอาชีพ กับ ไมไดประกอบอาชีพ 
 ลักษณะการพักอาศยั จาก 4 กลุมใหเหลือ 3 กลุมคือ ครอบครัว,คนเดียว และอืน่ๆ
(ญาติ,เพื่อน) 
 การใชเครื่องชวยความพกิารหรือกายอุปกรณ จาก 4 กลุม ใหเหลือ 2 กลุมคือ  ไมใช
เครื่องชวยความพกิาร และใชเครื่องชวยความพิการ 1 อยาง หรือมากกวา 
 โรคประจําตัว    จาก 5 กลุม ใหเหลือ 2 กลุมคือ ไมมีโรคประจําตัว และมีโรคประจาํตัว 
1 โรคหรือมากกวา 
 ความสมัพันธกับบุคคลอืน่ในครอบครัวและที่ไมไดอยูในครอบครัวจาก3 ขอใหเหลือ  
2 ขอคือ ไมมีปญหา กับมีปญหา 
 สวนตวัแปรอื่นๆ      กลาวคือ  เพศ,ความสามารถในการอานหนงัสือ,การมีสมาชิกอื่นใน
ครอบครัวเปนโรคเรื้อน,ระดับความพิการ  และสถานะการรักษา  ยงัคงมีการแบงกลุมยอยตามเดิม 
 ตัวแปรที่จัดเปนกลุม  เพื่อใหมีความเหมาะสมในเชงิทฤษฎีและเพื่อความเหมาะสมในการ
วิเคราะหไดแก 

 ความสามารถในการทํากจิวัตรประจําวัน  จาก 14 ขอ (7ดาน) ใหเหลือ 12 ขอ 
(6 ดาน)  เนื่องจาก  ขอคําถามที่ 3 และ 5  ไดแกการนั่งสมาธิและการใชสายตามองเหน็ผูอ่ืนมีคา
ความสัมพันธกับขออ่ืนๆอยูในระดับตํ่า  ซึ่งผูวิจยัคาดวาอาจเนื่องมาจากความไมเหมาะสมในเรื่อง
ของภาษา  ที่อาจทําใหผูปวยเกิดความไมชัดเจนในคาํถามและตอบไดยากลําบาก และเนื่องจาก
ผูปวยสวนใหญ  จะหลกีเลี่ยงการนั่งสมาธิเพราะจะทําใหเกิดแผลที่ตาตุมไดงายหากไมใชผารอง  
จึงเปนคาํถามที่อาจสรางความสับสนใหกบัผูปวยไดเนื่องจากผูปวยสวนใหญสามารถนัง่ไดแตไมนั่ง
ดวยเหตุดงักลาว  เมื่อตัดขอคําถามดงักลาวออก และทาํ  factor analysis  พบวา คําถามทั้ง 12 ขอ  
สามารถแบงออกได 2 ดานคือ  กิจวัตรประจําวนัดานทีใ่ชมือ และขาเปนหลกั (ดูภาคผนวก ข.ใน
ตารางที่ 9 -11)   ซึ่งจะใชคะแนนรวมของทั้ง 2 ดานและ วิเคราะหเปน 3 กลุม  คือ มีความสามารถ
ในการทํากิจวตัรประจําวันอยูในระดับตํ่า, มีความสามารถในการทาํกิจวัตรประจาํวนัอยูในระดบั
ปานกลาง และ มีความสามารถในการทาํกิจวัตรประจําวันในระดับสูง  ดังที่ไดกลาวมาแลวขางตน
ที่ผูวิจยัเหน็วามีความเหมาะสมเนื่องจากยงัสามารถคงความหมายในเชิงทฤษฎ ี
 อายุ  แบงเปน 2 กลุมคือ  อายุต่ํากวา 60 ป  กับอาย ุ60 ปข้ึนไป  เนื่องจากเหตุผลในทาง
ทฤษฎทีี่วาสุขภาพจิตของบคุคลที่พิการนัน้  จะขึน้อยูกับอายุ(11)   และความสามารถการปรับตัวที่
จําเปนจะตองใชเวลาดูแลและรักษาในระยะยาว (13)   ดังนั้นการมอีายุทีม่ากขึ้นจึงนาจะหมายถึง
การมีระยะเวลาในการปรับตัวมากขึน้ที่อาจจะมีผลตอความพึงพอใจในชีวิตได  และจากงานวจิัย
ของจินตนา  วรสายัณห(24)   ที่พบวาผูปวยกลุมอายุ 60 ปข้ึนไป  มีความพึงพอใจตอที่อยูอาศัยและ
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สภาพแวดลอม มากกวาประชากรกลุมอ่ืนอยางมนีัยสําคัญทางสถติิ  ผูวิจัยจงึทาํการแบงอายุ
ออกเปน 2 กลุมเพื่อใหเหน็ความแตกตางทีช่ัดเจนและเพือ่ความเหมาะสมในการวิเคราะหทางสถิต ิ
 ระยะเวลาทีเ่ปนโรคและระยะเวลาที่รบัการสงเคราะหอยูในสถาบัน  แบงเปน 4 กลุม
คือ  ต่ํากวา 11 ป, 11 – 25 ป, 26 – 40 ป  และ 41 ปข้ึนไป  ซึง่ผูวจิยัคาดวาผูที่มรีะยะเวลาในการ
เปนโรคหรือระยะเวลาที่รับการสงเคราะหมากกวา  เชน 41 ปขึ้นไป นาจะมีความพึงพอใจในชวีิต
มากกวาผูปวยทีพ่ึ่งเปนโรคหรือพึ่งเขารับการสงเคราะห  เนื่องจากจะมีระยะเวลาในการปรับตัวที่
ยาวนานกวาและสามารถยอมรับสภาพของตนเองไดมากขึ้น 
 2.2ในสวนของ dependent variable  ซึง่ไดแก   ความพึงพอใจในชวีติของผูปวยโรคเรื้อน  
นั้นจะใชวิเคราะหหาความสัมพันธเปนคะแนนดิบซึง่เปนคะแนนรวมจากทั้งหมด 20 ขอ 
 
การวิเคราะหขอมูล (Data Analysis) 
 ในการศึกษาครั้งนี้  ผูวิจัยจะใชสถิตใินการวิเคราะหขอมูลดวยคอมพิวเตอรโปรแกรม
สําเร็จรูป  SPSS/PC 10.0 (Statistical Package for Social Personal Computer) โดยแยก
วิเคราะหตามลําดับดังนี ้
 1.วิเคราะหขอมูลเบื้องตนสวนบุคคล  ดวยการแจกแจงความถี่และรอยละ 
 2.หาปจจัยที่มผีลตอความพงึพอใจในชีวิต  ดวย One- Way Anova และ Unpair t - test 
 3.หาความสมัพันธระหวางคะแนนความสามารถในการทํากจิวัตรประจําวนัและคะแนน 

ความพึงพอใจในชีวิตดวยคาสัมประสิทธิ์สหสัมพนัธเพียรสัน 
 3.หาปจจัยทํานายความพงึพอใจในชวีิตดวยการวิเคราะหถดถอยพหุแบบขั้นตอน 

(stepwise multiple regression analysis) 
 



บทที่ 4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 

 การวิจยัครั้งนีเ้ปนการศึกษาถึงความพึงพอใจในชีวิต และปจจยัที่เกี่ยวของในผูปวยโรค
เร้ือนที่รับการสงเคราะหและอาศัยอยูในสถาบนัราชประชาสมาสยั    ผูวิจัยไดทาํการเก็บขอมูลดวย
การอานแบบสอบถามและกรอกแบบสอบถามตามคําตอบของผูปวยดวยตนเอง จํานวนทั้งสิน้ 300 
คน 
 ผูวิจัยไดนาํเสนอผลการวิเคราะหขอมูลในรูปของตารางประกอบคําบรรยาย โดยแบงเปน
ลําดับดังนี ้
 ตอนที่ 1 ลักษณะประชากรที่ศึกษา 
 ตอนที่ 2 ลักษณะความพงึพอใจในชวีิต 
 ตอนที่ 3 ปจจัยที่มีผลตอความพึงพอใจในชีวิต 

ตอนที่ 4 ปจจัยทาํนายความพงึพอใจในชีวิต 
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ตอนที่ 1    ลักษณะประชากรที่ศึกษา 
ตาราง 1     จํานวนและรอยละจําแนกตามตัวแปรดานตางๆของกลุมตวัอยาง 
            
ตัวแปร      จํานวน(300คน)           รอยละ 
            
สวนที่ 1  ดานขอมูลสวนบุคคล 
เพศ 
 ชาย      177   59.0 
 หญิง      123   41.0 
อาย ุ
 ต่ํากวา 60 ป     138   46.0 
 60 ปขึ้นไป     162   54.0 
สถานภาพสมรส 
 คู      177   59.0 
 อ่ืนๆ (โสด,มาย,หยา,แยกกนัอยู)   123   41.0 
ศาสนา 
 พุทธ      286   95.3 
 อ่ืนๆ (คริสต,อิสลาม)      14     4.7 
ความสามารถในการอานหนงัสือ 

ไมได        71   23.7 
ได      229   76.3 

ระดับการศึกษา 
 ไมไดเรียนในโรงเรียน      77   25.7 
 เรียนแตจบนอยกวาประถมศึกษาปที่ 6   189   63.0 

เรียนแตจบระดับประถมศึกษาปที ่6    19     6.3 
 เรียนจบระดับมัธยมศึกษา     15     5.0 
อาชีพ 
 ไมไดประกอบอาชีพ    176   58.7 
 ประกอบอาชพี     124   41.3 
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ตาราง 1 (ตอ)  จํานวนและรอยละจาํแนกตามตัวแปรดานตางๆ ของกลุมตัวอยาง 
            
ตัวแปร      จํานวน(300คน)   รอยละ 
            
รายไดเทียบกบัรายจาย 
 ไมมีรายได     170   56.7 
 รายไดนอยกวารายจาย      83   27.7 
 รายไดพอดีหรือมากกวารายจาย     47   15.7 
รายไดที่คิดวาเพียงพอ( n = 295 )*  
 ≤ 3,000 บาท     116   38.7  
 3,001 - 5,000 บาท    133   44.3 
 5,001 – 7,000 บาท      32   10.7 
 7,001  บาทขึ้นไป      14     4.7    
การพกัอาศัย 
 ครอบครัว     209   69.7 
 คนเดียว        69   23.0 
 อ่ืนๆ (ญาติ,เพือ่น)      22     7.3 
มีสมาชิกอืน่ในครอบครัวเปนโรคเรื้อน 
 ไมมี      143   47.7 
 มี      157   52.3 
สวนที่ 2  ดานโรคและการรักษา 
ชนิดของโรค 
 Tuberculoid     89   29.7 
 Borderline Tuberculoid    27     9.0 
 Borderline       6     2.0 
 Borderline Lepromatous   80   26.7 
 Lepromatous     98   32.7 
ระดับความพกิาร 
 ระดับ 0       7     2.3 
 ระดับ 1      25     8.3 
 ระดับ 2               268   89.3 
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ตาราง 1 (ตอ)  จํานวนและรอยละจาํแนกตามตัวแปรดานตางๆ ของกลุมตัวอยาง 
            
ตัวแปร        จํานวน(300คน)          รอยละ 
            
ระยะเวลาทีเ่ปนโรค 
 ต่ํากวา 11 ป        23    7.7 
 11 – 25 ป        64  21.3 
 26 – 40 ป      143  47.7 

41 ปขึ้นไป        70  23.3  
สถานะการรักษาโรคเรื้อน 
 กําลังรักษา        12    4.0 
 เฝาระวงั          5    1.7 

จําหนาย      283  94.3 
ระยะเวลาที่รับการสงเคราะห 
 ต่ํากวา 11 ป       42  14.0 
 11 – 25 ป       69  23.0 
 26 – 40 ป                121  40.3 
 41 ปขึ้นไป       68  22.7 
การใชเครื่องชวยความพกิารหรือกายอุปกรณ 
 ไมใชเครื่องชวยความพิการ    225  75.0 
 ใชเครื่องชวยความพิการ 1 อยางหรือมากกวา    75  25.0 
 (เชน ขาเทยีม,ไมเทา,ไมค้ํายนั,รถโยก ฯลฯ) 
โรคประจําตัว 
 ไมมีโรคประจําตัว     150  50.0 
 มีโรคประจําตวั 1 โรคหรือมากกวา   150  50.0 
 (เชน  ความดัน,กระเพาะ,เบาหวาน ฯลฯ) 
            
* N ไมเทากับ 300 เนื่องจากผูที่ตอบวามีรายไดมากกวารายจาย ไมตองตอบในขอนี้ มีจํานวน 5 คน 
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ตาราง 1 (ตอ)  จํานวนและรอยละจาํแนกตามตัวแปรดานตางๆ ของกลุมตัวอยาง 
 
            
ตัวแปร       จํานวน(300คน)          รอยละ 
            
สวนที่ 3 ดานความสัมพนัธกับบุคคลอื่น 
การเปนโรคเรื้อนทาํใหความสัมพนัธกับบุคคลอื่นในครอบครัว 
 มีปญหา         3    1.0 

ไมมีปญหา      297  99.0 
 

การเปนโรคเรื้อนทาํใหความสัมพนัธกับบุคคลอื่นที่ไมไดอยูในครอบครัว 
 มีปญหา        99  33.0 
  ไมมีปญหา       201  67.0  
 
            
 

จากตาราง 1 ตัวแปรดาน   ขอมูลสวนบุคคล พบวา         กลุมตัวอยางสวนใหญเปนผูปวย
ที่มีอายุ 60 ปขึ้นไป    คิดเปนรอยละ 54.0    มีสถานภาพสมรสคู รอยละ 59.0      เปนครอบครัวที่มี
สมาชิกคนอื่นๆเปนโรคเรื้อนรวมดวย  รอยละ 52.3     สวนใหญนับถือศาสนาพทุธ  รอยละ 95.3  
โดยรอยละ 76.3   สามารถอานหนังสือได  มกีารศึกษาต่ํากวาประถมศึกษาปที ่ 6  คิดเปนรอยละ 
63.3     ไมมีรายได รอยละ 56.7  และไมไดประกอบอาชีพ รอยละ 58.7    สวนรายไดที่คิดวา
เพียงพอกบัการดํารงชีพในแตละเดือนอยูระหวาง    3,000 – 5,000 บาท          คิดเปนรอยละ 44.3  
แตเนื่องจากตวัแปรดาน  รายไดที่คิดวาเพียงพอนี้ ผูปวยสวนใหญไมสามารถที่จะประเมินไดหรือ
มักไมใหความรวมมือในการตอบ ผูวิจยัจึงไมนําตัวแปรนี้ไปวิเคราะหในขัน้ตอไปเนื่องจากเหน็วา  
อาจใหประโยชนตอการวิจัยในครั้งนีน้อย และตัวแปรดานรายไดเทียบกับรายจายเพียงตวัเดยีว
นาจะเพยีงพอสําหรับการนาํไปวิเคราะหหาความสัมพนัธในขั้นตอไป  

ดานโรคและการรักษาพบวา เกือบทัง้หมดอยูในสถานะจาํหนายจากการรักษาโรค รอยละ 
94.3  และผูปวยที่พบมากที่สุดไดแกผูปวยชนิด Lepromatous ซึ่งเปนชนิดที่สามารถตรวจพบเชื้อ
โรคเรื้อนไดตั้งแต 4+ ถงึ 6+   มีรอยโรคทีผ่ิวหนังจาํนวนมาก  แตไมมีอาการชาที่รอยโรค   รอยละ 
32.7   โดยกลุมตัวอยางสวนใหญมีความพกิารอยูในระดบั 2 ที่สามารถมองเห็นความพิการไดอยาง
ชัดเจน  รอยละ 89.3 แตสวนใหญก็ไมไดใชเครื่องชวยความพิการคิดเปนรอยละ 75.0    และกลุม
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ตัวอยางที่มีสขุภาพดีไมมีโรคประจําตัวกบัที่มีโรคประจาํตัว 1 โรค หรือมากกวามีจํานวนเทาๆกัน 
คิดเปน รอยละ 50.0   ในกลุมที่มีโรคประจําตัว จํานวนทีพ่บมากที่สุดคือ 1 โรค รอยละ 35.3  
ในขณะที่จาํนวนผูที่มี 4 โรค พบไดเพียงรอยละ 0.7   โดยโรคความดัน, กระเพาะ, เบาหวานมี
จํานวนมากกวาโรคอื่นๆ  คดิเปนรอยละ  24.2,19.3 และ17.4 ตามลาํดับ   กลุมตัวอยางสวนใหญมี
ระยะเวลาทีเ่ปนโรค   และระยะเวลาที่รับการสงเคราะหอยูในระหวาง 26 – 40 ป  รอยละ 47.7 และ 
40.3    ในดานความ สัมพันธของผูปวยกับบุคคลอื่นในครอบครัวและที่ไมไดอยูในครอบครัวพบวา 
สวนใหญไมมปีญหา   รอยละ 99.0 และ รอยละ 67.0 โดยผูวิจยัจะไมนําตัวแปรความสัมพนัธกับ
บุคคลอื่นในครอบครัวไปทําการวิเคราะหในขั้นตอไป เนื่องจากมีจํานวนกลุมตัวอยางที่ตอบวามี
ปญหาเพียงรอยละ 1  
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ตาราง 2  จํานวนและรอยละจําแนกตามระดับความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน  
 
            
ระดับความสามารถในการทาํกิจวัตรประจาํวนั  จํานวน(300คน)  รอยละ 
            
ความสามารถในการทํากิจวตัรประจําวันต่าํ      7   2.3 
ความสามารถในการทํากิจวตัรประจําวันปานกลาง     47             15.7 
ความสามารถในการทํากิจวตัรประจําวันสงู   246                  82.0 
            
 

คะแนนความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนัของผูปวยโรคเรื้อน คะแนนต่ําสุดคือ 12 
คะแนน  คะแนนสงูสุด คือ 48 คะแนน  โดยมีคะแนนเฉลี่ย เทากับ 42.3 คะแนน และสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน เทากับ 6.39 และคาพิสยัชวงละ 12 คะแนน  โดยแบงระดับความสามารถในการทาํ
กิจวัตรประจําวัน เปน 3 ระดับ ดังนี ้
 ผูปวยที่มีความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนัต่ํา คือ ผูปวยทีไ่ดคะแนนในแบบวัด
ความสามารถในการทํากิจวตัรประจําวันต่าํกวา 24 คะแนน 
 ผูปวยที่มีความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนัปานกลาง คือ ผูปวยที่ไดคะแนนในแบบ
วัดความสามารถในการทาํกิจวัตรประจําวันอยูระหวาง 24 – 35 คะแนน 
 ผูปวยที่มีความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนัระดับสูง คือ ผูปวยที่ไดคะแนนในแบบ
วัดความสามารถในการทาํกิจวัตรประจําวันสงูกวา 35  คะแนน 
 
 จากตาราง 2 พบวา ผูปวยสวนใหญมีความสามารถในการทาํกิจวัตรประจําวันอยูใน
ระดับสูง คิดเปนรอยละ 82.0  รองลงมาเปนผูปวยทีม่คีวามสามารถในการทํากิจวตัรประจําวันใน
ระดับปานกลาง  รอยละ  15.7  และผูปวยมีความสามารถในการทาํกิจวัตรประจําวันอยูในระดับต่ํา 
รอยละ 2.3 
 
เมื่อพิจารณารอยละของความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนัรายขอ(ดูรายละเอียดใน
ภาคผนวก ข.)  พบวา  ผูปวยสวนใหญตอบวา  สามารถทําไดโดยไมยากลาํบาก  ในทุกขอโดย
แบงตามดานตางๆ ดังนี ้
ความสามารถในดานการเดนิ ไดแก 
ขอ  11.การเดินไปเขาหองน้าํ รอยละ 82.0 
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ขอ 1.การเดนิออกไปนอกบานหรือเดินไปยังที่ตางๆ รอยละ 68.0 
ขอ 2.การเดนิข้ึนลงบนัได รอยละ 56.3 
 
ความสามารถในดานการนั่ง – การลุกขึ้นยนื 
ขอ 4.การลุกขึน้ยนื รอยละ 81.0 
 
ความสามารถในดานการประกอบอาหาร 
ขอ 6.การหยิบจับภาชนะตางๆเพื่อทําอาหาร รอยละ 65.0 
ขอ 8.การเปดภาชนะหรือการเปดขวด รอยละ 59.7 
ขอ 7.การหยิบมีดเพื่อปอกหรือหั่นผักผลไม รอยละ 56.3 
 
ความสามารถในดานการทํากิจกรรมในบาน 
ขอ 10.การเปดประตู รอยละ 88.0 
ขอ 9.การกวาดบานหรือทําความสะอาดบาน รอยละ 86.7 
 
ความสามารถในดานการแตงตัว 
ขอ 12.การติดกระดุมหรือการติดตะขอเสื้อผา รอยละ 47.0 
 
ความสามารถในดานการกนิ - ดื่ม 
ขอ 13.การหยบิจับชอนสอมเพื่อทานอาหาร รอยละ 78.3 
ขอ 14.การหยบิจับแกวน้าํหรือภาชนะเพื่อด่ืมน้ํา รอยละ 69.7 
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ตอนที่ 2 ลักษณะความพงึพอใจในชวีิตของผูปวยโรคเรื้อน 
ตาราง 3  จํานวนและรอยละจําแนกตามระดับความพึงพอใจในชวีิต 
 
            
ระดับความพงึพอใจในชีวิต    จํานวน(300คน)          รอยละ 
            
ความพึงพอใจในชีวิตต่ํา      29   9.7 
ความพึงพอใจในชีวิตปานกลาง              112            37.3 
ความพึงพอใจในชีวิตสูง               159                    53.0  
            
 

คะแนนความพึงพอใจในชวีติของผูปวยโรคเรื้อน คะแนนต่ําสุดคือ 3 คะแนน  คะแนนสงูสุด 
คือ 20 คะแนน  โดยมีคะแนนเฉลีย่ เทากับ 13.96 คะแนน  และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน เทากับ 
3.91  คาพิสัย ชวงละ 6 คะแนน  โดยแบงระดับความพงึพอใจในชีวิต เปน 3 ระดับ ดังนี ้
 ผูปวยที่มีความพึงพอใจในชวีิตระดับตํ่า คอื ผูปวยที่ไดคะแนนในแบบวัดความพงึพอใจใน
ชีวิต ต่ํากวา 9 คะแนน 
 ผูปวยที่มีความพึงพอใจในชวีิตระดับปานกลาง คือ ผูปวยที่ไดคะแนนในแบบวัดความพึง
พอใจในชวีิตอยูระหวาง 9 – 14  คะแนน 
 ผูปวยที่มีความพึงพอใจในชวีิตระดับสูง คอื ผูปวยที่ไดคะแนนในแบบวัดความพงึพอใจใน
ชีวิต สูงกวา 14  คะแนน 
 
 จากตาราง 3 พบวากลุมตัวอยางสวนใหญมีความพึงพอใจในชวีิตอยูในระดับสูง รอยละ 
53.0    รองลงมาเปนผูปวยที่มีความพึงพอใจในชวีิต อยูในระดับปานกลาง รอยละ 37.3  และ
ผูปวยที่มีความพึงพอใจในชวีิต อยูในระดับตํ่า รอยละ 9.7 
    
เมื่อพิจารณารอยละของความพึงพอใจในชวีิตรายขอ(ดูรายละเอยีดในภาคผนวก ข.)  พบวา 
 คําถามดานบวกมีจาํนวนทัง้สิ้น12 ขอ โดยมี 9 ขอที่ผูปวยสวนใหญตอบวาเหน็ดวย ไดแก 
ขอ4.ฉันพอใจที่จะทํากิจวัตรประจําวนัหรือส่ิงตางๆดวยตนเองแมวารางกายของฉนัจะมีสวน 
 บกพรองก็ตาม รอยละ 99.0 
ขอ 15.เมื่อเปรียบเทียบกับผูปวยโรคเรื้อนคนอืน่ๆฉันรูสึกวาฉนัเปนคนที่ดูดีคนหนึ่ง รอยละ 89.7 
ขอ 13.ทุกวันนี้ฉันมีความมัน่ใจที่จะมีชีวติอยูตอไป รอยละ 86.3 
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ขอ 1.เมื่อวนัเวลาผานไปสิ่งตางๆดูเหมือนจะดีกวาที่ฉนัคิดไว รอยละ 79.3 
ขอ 19.ฉันรูสึกวาตนเองมีคุณคาและมีความสําคัญแมวาฉันจะเปนโรคเรื้อนและมีความพิการก็ตาม
 รอยละ 79.0 
ขอ 9.แมฉันจะเปนโรคเรื้อนและพิการ แตฉันก็สามารถทําสิง่ตางๆไดมากมาย รอยละ 76.0 
ขอ 12.เมื่อยอนกลับไปมองดูชีวิตที่ผานมาจนถึงทุกวันนี้ ฉนัรูสึกพงึพอใจในชีวิต รอยละ 69.0 
ขอ11.ทุกวนันีก้ารเปนโรคเรื้อนไมไดเปนสิง่รบกวนหรือสรางปญหาที่สาํคัญตอการดําเนนิชีวิตของ 
 ฉันเหมือนเมื่อกอน รอยละ 66.0 
ขอ 16.ฉันมีความสุขกับชีวติในทุกวันนี ้ รอยละ 66.0 
 
 คําถามดานบวกที่มีผูปวยสวนใหญตอบวา ไมเห็นดวย มีจํานวน 3 ขอ ไดแก 
ขอ 8.ฉันหวงัวาในอนาคตจะมีสิ่งที่ดีๆเกิดขึน้กับฉัน  รอยละ 70.3 
ขอ 20.ฉันคอนขางสมปรารถนาในสิ่งที่คาดหวังในชวีิต รอยละ 65.7 
ขอ 6.ปจจุบันนี้เปนเวลาที่ดทีี่สุดในชีวิตของฉัน  รอยละ 54.3 
 
 คําถามดานลบมีจํานวนทัง้สิ้น 8 ขอ  โดยผูปวยสวนใหญตอบวาไมเห็นดวยมจีํานวน  7 
ขอ ไดแก 
ขอ 18.เมื่อเปรียบเทียบกับคนอื่นแลวฉนัรูสึกเศราบอยมากกวา รอยละ 84.3 
ขอ 7.ฉันคิดวาคนที่เปนโรคเรื้อนและพิการอยางฉนัไมสามารถจะทาํอะไรในชีวิตไดอีกแลว 
          รอยละ 71.0 
ขอ 10.ฉันคิดวาความพิการและโรคที่เปนอยูของฉันเปนสิ่งทีน่ารังเกียจจนทาํใหฉันไมอยากออก 
 ไปสูสังคมภายนอก รอยละ 84.3 
ขอ 2.ชีวิตของฉันวนันี้ดูแยลงกวาเมื่อกอน รอยละ 80.7 
ขอ 3.ชวงนี้เปนชวงเวลาที่หดหูที่สุดในชวีติของฉัน รอยละ 82.7 
ขอ 5.ฉันคิดวาการเปนโรคเรื้อนและความพิการของฉนัทําใหฉันรูสึกเบื่อหนายและทอแทตอการใช 
 ชีวิตในแตละวนั รอยละ 65.3 
ขอ 14.ฉันไมคอยลงมือทําอะไรเพื่อใหตนเองมีความสุขอยางที่ใจคิด รอยละ 67.0 
 
 คําถามดานลบที่ผูปวยสวนใหญตอบวา เห็นดวย มีจํานวน 1 ขอไดแก 
ขอ 17.เมื่อคิดถึงชวีิตที่ผานมาฉันยังไมไดในสิ่งสําคัญอยางที่ตองการ รอยละ 59.3  
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ตอนที่ 3 ปจจัยที่มีผลตอความพึงพอใจในชีวิต  
ตาราง 4 ความสัมพันธระหวางปจจัยตางๆกับคะแนนเฉลี่ยของความพึงพอใจในชีวิต 
            
ตัวแปร   จํานวน  Mean(SD) T  F p-value 
            
สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล 
เพศ 
 ชาย  177  14.19(3.58) 1.527  - .218 
 หญิง  123  13.63(4.32) 
อายุ 
 ต่ํากวา 60 ป 138  14.39(4.00) 3.138  - .077 
 60 ป ขึ้นไป 162  13.59(3.80) 
สถานภาพสมรส 
 คู  177  14.21(3.78) 1.841  - .176 
 อื่นๆ   123  13.59(4.06) 

(โสด,มาย,หยา,แยกกันอยู)  
ศาสนา 
 พุทธ  286  13.88(3.94) 2.293  - .131 
 อื่นๆ  14  15.50(2.95) 
 (คริสต,อิสลาม) 
ความสามารถในการอานหนังสือ 
 ไมได  71  12.56(4.06) 12.343  - .001* 
 ได  229  14.39(3.76)  
ระดับการศึกษา 
 ไมไดเรียน 77  12.87(4.21) -  4.182 .006* 
 จบ<ป.6  189  14.14(3.76) 
 จบป. 6  19  16.00(2.92) 
 จบมัธยม  15  14.73(3.92) 
อาชีพ 
 ไมประกอบอาชีพ 176  12.85(4.10) 38.998  - <0.001* 
 ประกอบอาชีพ 124  15.54(2.98) 
            
*p<0.05 
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ตาราง 4 (ตอ) ความสมัพนัธระหวางปจจัยตางๆกบัคะแนนเฉลี่ยของความพึงพอใจในชวีิต 
            
ตัวแปร   จํานวน  Mean(SD)  T F p-value 
            
รายไดเทียบกับรายจาย 
 ไมมีรายได 170  12.88(4.12)  - 19.353 <0.001* 
 รายได< รายจาย 83  14.84(3.37) 
 รายได≥ รายจาย 47  16.32(2.27) 
การพักอาศัย 
 ครอบครัว 209  14.16(3.91)  - 3.515 .031* 
 คนเดียว  69  14.01(3.66) 
 อื่นๆ (ญาติ,เพื่อน) 22  11.86(4.13) 
มีสมาชิกในครอบครัวเปนโรคเรื้อน 
 ไมมี  143  14.03(3.88)  .100 - .752 
 มี  157  13.89(3.94) 
            
สวนที่ 2 ดานโรคและการรักษา 
ชนิดของโรค 
 TT  89  14.61(3.82)  - 3.932 .004* 
 BT  27  14.11(3.33) 
 BB  6  17.17(1.47) 
 BL  80  14.31(3.81) 
 LL  98  12.85(4.06) 
ระดับความพิการ 
 ระดับ 0   7  16.86(2.79)  - 2.085 .126 
 ระดับ 1  25  13.56(4.33) 
 ระดับ 2  268  13.92(3.87) 
ระยะเวลาที่เปนโรค 
 ต่ํากวา 11 ป 23  13.70(4.12)  - .999 .393 
 11 – 25 ป 64  13.84(3.63) 
 26 – 40 ป 143  14.34(3.92) 
 41 ปขึ้นไป 70  13.39(4.06) 
            
*p<0.05 
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ตาราง 4 (ตอ) ความสมัพนัธระหวางปจจัยตางๆกบัคะแนนเฉลี่ยของความพึงพอใจในชวีิต 
            
ตัวแปร   จํานวน  Mean(SD)  T F p-value 
            
ระยะเวลาที่เปนโรค 
 ต่ํากวา 11 ป 23  13.70(4.12)  - .999 .393 
 11 – 25 ป 64  13.84(3.63) 
 26 – 40 ป 143  14.34(3.92) 
 41 ปขึ้นไป 70  13.39(4.06) 
สถานะการรักษาโรค 
 กําลังรักษา 12  13.58(4.50)  - .708 .494 
 เฝาระวัง  5  12.00(5.48) 
 จําหนาย  283  14.01(3.86) 
ระยะเวลาที่รับการสงเคราะห 
 ต่ํากวา 11 ป 42  13.86(3.57)  - .655 .580 
 11 – 25 ป 69  14.00(3.81) 
 26 – 40 ป 121  14.26(3.98) 
 41 ปขึ้นไป 68  13.44(4.10) 
การใชเครื่องชวยความพิการ 
 ไมใช  225  14.03(3.85)  .298     - .586 
 ใช ≥1 อยาง 75  13.75(4.09) 
โรคประจําตัว 
 ไมมี  150  14.61(3.62)  8.428     - 0.004* 
 มี ≥1 โรค 150  13.31(4.08) 
            
สวนที่ 3 ความสัมพันธกับบุคคลอื่น 
ความสัมพันธกับบุคคลอื่นที่ไมไดอยูในครอบครัว 
 ไมมีปญหา 201  14.51(3.78)  12.423      - <0.001* 
 มีปญหา  99  12.85(3.92) 
            
สวนที่ 4 การทํากิจวัตรประจําวัน 
ความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน 
 ระดับต่ํา  7  12.57(4.28)  - 22.688 <0.001* 
 ระดับปานกลาง 47  10.74(4.39) 
 ระดับสูง  246  14.61(3.48) 
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 จากตาราง 4 เมื่อทดสอบความสัมพันธระหวางปจจยัตางๆกับคะแนนเฉลีย่ของความพึง
พอใจในชวีิตโดยใชสถิติ Unpaired T – test  และ ANOVA พบวา ความสามารถในการอานหนังสือ 
ระดับการศึกษา อาชพี รายได การพกัอาศัย ชนิดของโรคเรื้อน โรคประจําตัว ความสัมพันธกับ
บุคคลอื่นในสงัคม การทํากิจวัตรประจําวัน มีคะแนนเฉลี่ยของความพงึพอใจในชีวิตแตกตางกัน
อยางมีนยัสําคัญทางสถิติ   ที่ระดับ 0.05 
 
ตาราง 5 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยความพงึพอใจในชวีติของผูปวยโรคเรื้อนระหวาง
ระดับการศึกษารายคูดวย LSD 
            
ระดับการศึกษา  ไมไดเรียน ต่ํากวาป.6 จบป.6  มัธยม 
   (12.87)  (14.14)  (16.00)  (14.73) 
            
ไมไดเรียน  -  -  -  - 
ต่ํากวาป.6  1.27*  -  -  - 
จบป.6   3.13*  1.86*  -  - 
มัธยม   1.86  .60  -1.27  - 
            
*p<0.05 
 จากตาราง 5 เมื่อทดสอบรายคู พบวา ผูปวยที่จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 6 มี
ความพึงพอใจในชีวิตมากกวาผูปวยที่เรียนจบนอยกวาประถมศึกษาปที่ 6 และไมไดเรียนหนังสอื 
อยางมีนยัสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 
 
ตาราง 6 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยความพงึพอใจในชวีติของผูปวยโรคเรื้อนระหวาง
รายไดรายคูดวย LSD 
            
รายได          ไมมีรายได      รายไดนอยกวารายจาย รายไดพอดีหรือมากกวา  
           (12.88)          (14.84)          (16.32) 
            
ไมมีรายได   -  -   - 
รายไดนอยกวารายจาย  1.97*  -   - 
รายไดพอดีหรือมากกวา  3.44*  1.48*   - 
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จากตาราง 6 เมื่อทดสอบรายคู พบวา ผูปวยทีม่ีรายไดทีพ่อดีหรือมากกวารายจายมคีวาม
พึงพอใจในชวีติมากกวาผูปวยที่ไมมีรายไดและมีรายไดนอยกวารายจาย อยางมีนยัสําคัญทางสถติิ
ที่ระดับ .05 
 
ตาราง 7 ผลการเปรยีบเทียบคาเฉลีย่ความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรือ้นระหวางการ
พักอาศยัรายคูดวย LSD 
            
การพักอาศัย  ครอบครัว  คนเดียว   อื่นๆ 
    (14.16)               (14.01)                            (11.86) 
            
ครอบครัว  -   -   - 
คนเดียว   -.15   -   - 
อื่นๆ   -2.30*   -2.15*   - 
            
*p<0.05 

จากตาราง 7 เมื่อทดสอบรายคู พบวา ผูปวยที่อาศัยอยูกับคนอ่ืนๆเชนญาติ หรือเพื่อน มี
ความพึงพอใจในชีวิตต่ํากวาผูปวยที่อาศัยอยูกับครอบครัวและที่อาศัยอยูคนเดียว อยางมีนยัสําคญั
ทางสถิติที่ระดบั 0.05 

 
ตาราง 8 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยความพงึพอใจในชวีติของผูปวยโรคเรื้อนระหวาง
ชนิดโรคเรื้อนรายคูดวย LSD 
            
ชนิดโรค  TT  BT  BB  BL  LL 
           (14.61)           (14.11)           (17.17)           (14.31)           (12.85) 
            
TT     -    -      -     -  - 
BT  -.50    -      -     -  - 
BB  2.56  3.06      -     -  - 
BL  -.29  .20  -2.85     -  - 
LL  -1.76*  -1.26  -4.32*  -1.47*  - 
            
*p<0.05 
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จากตาราง 8 เมื่อทดสอบรายคู             พบวา ผูปวยชนิด   Lepromatous(LL) จะมีความ
พึงพอใจในชวีตินอยกวาผูปวยชนิด Tuberculoid(TT) ,Borderline(BB) และ Borderline  
Lepromatous(BL) อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
ตาราง9 ผลการเปรียบเทยีบคาเฉลี่ยความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนระหวาง
ความสามารถ ในการทํากิจวัตรประจาํวันรายคูดวย LSD 
            
การทํากิจวัตรประจําวัน  ระดับต่ํา  ระดับปานกลาง  ระดับสูง 
    (12.57)       (10.74)                           (14.61) 
            
ระดับตํ่า     -   -        - 
ระดับปานกลาง   -1.83   -        - 
ระดับสูง    2.04   3.87*        - 
            
*p<0.05 

จากตาราง 9 เมื่อทดสอบรายคู พบวา ผูปวยที่มีความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนั
ในระดับสูง มคีวามพึงพอใจในชีวิตมากกวาผูปวยที่มีความพงึพอใจในชีวิตระดับปานกลาง อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
  
ตาราง 10 ความสัมพันธระหวางคะแนนความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวันและ
คะแนนความพึงพอใจในชีวิต 
            
ตัวแปร      ความพึงพอใจในชีวิต  Sig. 
            
ความสามารถในการทํากิจวตัรประจําวัน 
คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเปยรสัน   .374           <0.001* 
            
*p<o.o5 
 จากตาราง 10 พบวาความสามารถในการทํากจิวัตรประจําวนัมีความสัมพันธในทางบวก
กับความพงึพอใจในชีวิตอยางมนีัยสาํคัญทางสถิติที่ระดบั 0.05 
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ตอนที่ 4 ปจจัยทาํนายความพงึพอใจในชีวิต 
 การวิเคราะหปจจัยทาํนายความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน              ใชเทคนิคการ
วิเคราะหถดถอยพหุแบบขัน้ตอน (Stepwise multiple regression analysis) เพื่อศึกษาวาปจจยัใด
จะมีผลตอความพงึพอใจในชีวิตของผูปวยมากที่สุด 
 
ตาราง 11  ผลการวิเคราะหถดถอยพหแุบบขั้นตอนระหวางปจจยัตางๆกบัความพงึพอใจ
ในชีวิตของผูปวย 
 

ลําดับข้ันตัวพยากรณ B T p-value 
ความสามารถในการทํากิจวตัรประจําวัน 2.97 5.718 <0.001* 
การประกอบอาชีพ 1.34 2.964 0.003* 
การไมมีปญหาความสัมพนัธกับบุคคลอื่นในสังคม 1.67 4.045 <0.001* 
การอานหนังสอืได 1.48 3.199 0.002* 
การมีรายไดทีพ่อดีหรือมากกวารายจาย 1.84 3.107 0.002* 
Constant 8.440 13.445 .000 
R = 0.529, R2 = 0.279, SEE = 3.34 ,F = 22.809,Sig. of F = .000   
*P<0.05 

จากตาราง 11  พบวา เมื่อนาํปจจัยที่มนีัยสําคัญกับความพึงพอใจในชวีิต  จากการทดสอบ
ในขั้น Bivariate statistic  9 ตัวแปร คือ  ความสามารถในการอานหนงัสือ  ระดับการศึกษา  อาชพี 
รายไดเทียบกบัรายจาย  ลักษณะการพกัอาศัย ชนิดโรคเรื้อน โรคประจําตัว  ความสัมพันธกับ
บุคคลอื่นที่อยูในสังคม และความสามารถในการทาํกิจวัตรประจําวนั  มาหาคาพยากรณในการ
ทํานาย  พบวา    ปจจัยทํานายความพงึพอใจในชวีิตอยางมีนยัสําคญัทางสถิติ คอื  ความสามารถ
ในการทํากิจวตัรประจําวัน  อาชพี    ความสัมพันธกับบุคคลอื่นที่อยูในสังคม   ความสามารถใน
การอานหนังสอื และรายได     โดยผูปวยที่มีความสามารถในการทาํกิจวัตรประจําวันในระดับสูงจะ
มีความพึงพอใจในชีวิตมากกวาผูปวยที่มคีวามสามารถในการทํากิจวตัรประจําวัน ในระดับตํ่ากวา        
ผูปวยที่ไดประกอบอาชีพหรอืมีงานทาํจะมีความพึงพอใจในชีวิตมากกวาผูปวยที่ไมมีงานทํา      ผู 
ปวยที่ไมมีปญหาความสัมพนัธกับบุคคลอืน่ในสงัคม จะมีความพงึพอใจในชวีิตมากกวาผูปวยที่มี 
ปญหาความสมัพันธ     ผูปวยที่อานหนงัสือไดจะมคีวามพึงพอใจในชีวิตมากกวาผูปวยที่อาน
หนงัสือไมได       และผูปวยที่มีรายไดที่พอดีหรือมากกวารายจายจะมีความพึงพอใจในชวีิต
มากกวาผูปวยที่ไมมีรายไดอยางมีนยัสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ  0.05   ซึ่งทัง้  5  ปจจัยนี้สามารถ
รวมกันทาํนายความพงึพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนไดรอยละ  27.9 



บทที่ 5  
 

สรุปผลการวจิัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 

การวิจยัครั้งนีเ้ปนการวิจัยเชงิพรรณนา   ณ  จุดเวลาใดเวลาหนึง่  เพือ่ศึกษาความพึงพอใจ
ในชีวิตและปจจัยที่เกี่ยวของของผูปวยโรคเรื้อนสถาบนัราชประชาสมาสัย จ.สมุทรปราการ     โดยมี
กลุมตัวอยางที่ศึกษา      เปนผูปวยโรคเรื้อนที่เคยรับการรักษาแบบผูปวยนอกกับสถาบนัราชประชา
สมาสัยมากอน       และปจจุบันเปนผูปวยที่รับการสงเคราะหและพกัอาศัยอยูในสถาบนัราชประชา
สมาสัยจนถงึปจจุบัน 

 
วิธีการเลือกตวัอยาง  โดยสุมตัวอยางจากผูปวยที่รับการสงเคราะหและอาศัยอยูในสถาบนั

ราชประชาสมาสัย จากจาํนวนทั้งหมด 947 คนตามเพศ          รวมจํานวนตัวอยางทั้งหมด 300 คน  
เครื่อมือที่ใชในการศึกษา ประกอบดวย แบบสอบถามขอมูลทั่วไป   แบบวัดความสามารถในการทํา
กิจวัตรประจําวัน และแบบวดัความพงึพอใจในชีวิต      ดําเนนิการเกบ็ขอมูลต้ังแตเดือนเมษายนถึง
เดือนมิถนุายน 2546 
 
สรุปผลการวจิัย 
 

1.ปจจัยสวนบุคคล 
 
กลุมตัวอยางเปนผูปวยโรคเรื้อนที่รับการสงเคราะหอยูในสถาบันราชประชาสมาสยั ที่ได

จากการสุมตามเพศ เปนเพศชาย 177 คน และเพศหญิง 123 คน  โดยผูปวยสวนใหญมีอายุตัง้แต 
60 ปขึ้นไป รอยละ 54.0   สถานภาพสมรสคู รอยละ 59.0 นับถือศาสนาพทุธ รอยละ 95.3  
สามารถอานหนังสือได   รอยละ 76.3   มีการศกึษาในระดับตํ่ากวาประถมศึกษาปที ่ 6 รอยละ  
63.0      ไมไดประกอบอาชีพ รอยละ 58.7  ไมมีรายได รอยละ 56.7  รองลงมาคือ มีรายไดนอย
กวารายจาย รอยละ 27.7     โดยสวนมากอาศัยอยูกับครอบครัว รอยละ 69.7 และรองลงมาคือ 
อาศัยอยูคนเดยีว รอยละ 23.0 และภายในครอบครัวยังมีสมาชิกคนอื่นๆที่เปนโรคเรื้อนอาศัยรวม
อยูดวย  รอยละ 52.3   
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2.ปจจัยดานโรคและการรักษา 
 
พบวา เกือบทัง้หมดอยูในสถานะจําหนายจากการรักษาโรค รอยละ 94.3   ชนิดโรคเรื้อนที่

พบมากที่สุดคอืชนิด Lepromatous ( LL )    รอยละ 32.7 รองลงมาคือชนิด Tuberculoid( TT ) 
รอยละ 29.7   และชนิด  Borderline Lepromatous ( BT )  รอยละ 26.7   โดยกลุมตัวอยางสวน
ใหญมีความพกิารอยูในระดบั 2 คือมีความพิการทางกายที่สามารถมองเหน็ไดอยางชัดเจน รอยละ 
89.3   รองลงมาเปนความพิการระดับ 1 คือไมมีความพิการทางกายที่สามารถมองเหน็ไดแตมี
อาการชา  รอยละ  8.3   สวนระยะเวลาที่เปนโรคและระยะเวลาที่รับการสงเคราะหทีพ่บมากที่สุด
อยูในระหวาง 26 – 40 ป คดิเปนรอยละ 47.7 และ  รอยละ 40.3  ตามลําดับ    โดยมีระยะเวลาที่
เปนโรครองลงมาคือ 41 ปข้ึนไป รอยละ 23.3  และมีระยะเวลาที่รับการสงเคราะหรองลงมาคือ 11 
– 25 ป และ 41 ปขึ้นไป คดิเปนรอยละ 23.0 และ 22.7  ตามลําดบั    ซึง่ผูปวยสวนใหญไมใช
เครื่องชวยความพกิาร  รอยละ  75.0    โดยผูปวยที่มีโรคและไมมีโรคประจําตัวมีจาํนวนเทากนั  คือ
รอยละ 50.0   

 
3.ปจจัยดานความสมัพันธกับบุคคลอืน่ 
 
พบวา ผูปวยสวนใหญไมมีปญหาในความสัมพนัธกบับุคคลอื่นทั้งที่อยูในครอบครัวและ

ไมไดอยูในครอบครัว  รอยละ 99.0 และ 67.0 ตามลาํดับ 
 
4.ปจจัยดานความสามารถในการทํากจิวัตรประจําวัน 
 
พบวา  ผูปวยสวนใหญมีความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนัอยูในระดับสูง  รอยละ 

82.0   โดยมีคะแนนความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนัเฉลีย่   42.3 คะแนน   และพบวาใน
ทุกขอคําถาม ผูปวยสวนใหญตอบวา สามารถทําไดโดยไมยากลาํบาก  โดยขอที่ผูปวยสวนใหญ
ตอบวาสามารถทําไดโดยไมยากลาํบากมากที่สุดไดแก  การเปดประตู รอยละ 88.0 รองลงมาคือ 
การกวาดบานหรือทําความสะอาดบาน รอยละ 86.7 และการเดินไปเขาหองน้ํา รอยละ  82.0   และ
ตอบวาทาํไมไดเลยเปนจาํนวนนอยที่สุดในทกุๆขอ โดยกิจกรรมที่มผูีตอบนอยที่สดุวา ทําไมไดเลย 
ไดแก การเปดประตู  ตอบวาทําไมไดเลย รอยละ 0.3  รองลงมาไดแก  การหยิบจับแกวน้ําหรือ
ภาชนะเพื่อด่ืมน้ํา รอยละ 0.7 ซึ่งแสดงใหเห็นวาผูปวยสวนใหญสามารถที่จะทํากิจวัตรประจําวัน
หรือส่ิงตางๆดวยตนเองไดเปนอยางดี มเีพยีงสวนนอยเทานัน้ที่จะทาํไมไดเลย 
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5.ความพงึพอใจในชีวิต 
 
พบวา ผูปวยสวนใหญมีความพงึพอใจในชีวิตอยูในระดบัสูง รอยละ 53.0 รองลงมาคือมี

ความพึงพอใจในชีวิตระดับปานกลาง รอยละ 37.3  โดยมีคะแนนความพงึพอใจในชีวิตเฉลีย่  
13.96 คะแนน    และพบวาในคําถามดานบวก ผูปวยสวนใหญตอบวาเห็นดวยเกือบทุกขอ โดย
ตอบวาเห็นดวยจํานวน 9 ขอจากทั้งหมด 12 ขอ          คําถามที่มผูีตอบวาเห็นดวยมากที่สุดคือ 
การพอใจในการทํากิจวัตรประจําวนัหรือทาํสิ่งตางๆดวยตนเอง (องคประกอบดานความตั้งใจและ
อดทนในการดําเนนิชีวิต) รอยละ 99.0 รองลงมาคอื การรูสึกวาตนเองเปนคนที่ดูดีเชนเดียวกับ
ผูปวยโรคเรื้อนคนอืน่ๆ(องคประกอบดานอัตมโนทัศนทางบวก)   รอยละ 89.7    และพบวาใน
คําถามดานลบผูปวยสวนใหญจะตอบวา ไมเหน็ดวยเกือบทุกขอ  โดยคําถามทีต่อบวาไมเหน็ดวย
มากที่สุดไดแก     การรูสกึเศราบอยมากกวาคนอืน่(องคประกอบดานระดับอารมณ) รอยละ 84.3   
รองลงมาคือ  การรูสึกวาปจจุบันนี้เปนเวลาทีห่ดหูที่สุดในชีวิตของตนเอง(องคประกอบดานระดับ
อารมณ) ที่สวนใหญตอบวาไมเห็นดวยรอยละ 82.7      ซึ่งแสดงใหเหน็วาผูปวยสวนใหญมีความพึง
พอใจในชวีิตของตนเองดี 

 
จากการทดสอบความสัมพนัธระหวางปจจยัตางๆกับความพึงพอใจในชวีิต   พบวา  ผูปวย

ที่มีความสามารถในการอานหนังสือ  ระดับการศึกษา อาชีพ  รายได การพกัอาศยั  ชนิดของโรค  
โรคประจําตัว  ความสัมพนัธกับบุคคลอืน่ และความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนัที่แตกตาง
กัน  จะมีความพึงพอใจในชวีิตที่แตกตางกันอยางมีนยัสําคัญทางสถติิที่ระดับ 0.05     โดยผูปวยที่
มีการศึกษาในระดับประถมศึกษาปที่ 6 มีความพึงพอใจในชีวิตมากกวาผูปวยที่ไมไดเรียนหนังสอื    
ผูปวยที่มีรายไดที่พอดีหรือมากกวารายจาย มีความพึงพอใจในชวีิตมากกวาผูปวยที่ไมมีรายได     
ผูปวยที่อาศัยอยูเปนครอบครัวในสถาบนั  จะมีความพึงพอใจในชวีติมากกวาผูปวยที่อาศัยกับคน
อ่ืนๆเชน เพื่อน หรือญาติ           ซึ่งผูปวยที่เปนโรคเรื้อนชนิด  Lepromatous  มีความพงึพอใจใน
ชีวิตนอยกวาผูปวยชนิด Borderline   ชนิด Tuberculoid และ ชนิด Borderline Lepromatous    
และผูปวยที่มคีวามสามารถในการทํากิจวตัรประจําวันในระดับสูง มคีวามพึงพอใจในชีวิตมากกวา
ผูปวยที่มีความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนัในระดับปานกลาง   
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6.ปจจัยทํานายความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน 
 
การวิเคราะหถดถอยพหุแบบข้ันตอน (Stepwise multiple regression analysis)  โดยนาํ

ปจจัยทีม่ีผลตอความพึงพอใจในชีวิต ที่ไดจากการทดสอบในขั้น  Bivariate Statistic   มาหาคา
พยากรณในการทํานายเพื่อทดสอบวาปจจัยใดเปนตัวทาํนายไดอยางแทจริง   พบวาปจจยัทาํนาย
ความพึงพอใจในชีวิตอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05   คือ   การทํากิจวัตรประจําวนั    การ
ประกอบอาชพี  การไมมีปญหากับบุคคลอ่ืนในสงัคม  การอานหนงัสือได และการมีรายไดทีพ่อดี
หรือมากกวารายจาย    โดยปจจัยทั้ง 5 นี้ สามารถรวมกันทํานายความพึงพอใจในชีวิตของผูปวย
โรคเรื้อนไดรอยละ 27.9    สวนระดับการศึกษา  การพกัอาศัย   ชนดิของโรคเรื้อน  และการมีโรค
ประจําตัวไมพบวามีความสามารถในการทํานายความพึงพอใจในชวีติอยางมนีัยสาํคัญทางสถิต ิ   
 
อภิปรายผลการวิจัย 
 
 ในการอภิปรายผลการศึกษาครั้งนี ้   มีวตัถุประสงคเพือ่อภิปรายความพึงพอใจในชวีิตและ
ปจจัยบางประการทีพ่บวามคีวามสัมพันธกับความพงึพอใจในชีวิตและไมมีความสัมพันธ   โดยการ
แปรผลของการวิจัยนี้จะใชเทียบเคียงกับการทบทวนวรรณกรรม และงานวจิัยที่เกีย่วของทั้งในงาน
โรคเรื้อนและในโรคอื่นๆทีม่ลัีกษณะใกลเคียงกนั ซึง่อาจมีผลการศึกษาบางสวนทีส่ามารถขยายการ
สรุปผลได  และบางกรณีอาจไมสามารถอธิบายไดในกลุมตัวอยางนีโ้ดยสมบูรณ ดังนี ้
 

ความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรือ้นและปจจยัที่เกี่ยวของ 
  

การศึกษานี้ พบวา  กลุมตัวอยางสวนใหญมีความพงึพอใจในชีวิตในระดับสูง รอยละ  
53.0   โดยเมื่อพิจารณาจากคะแนนเฉลี่ยของความพึงพอใจในชวีติพบวามีคะแนนเฉลีย่ 13.96 
คะแนน  และจากคากลางของคะแนนเทากับ 15 คะแนน  ซึ่งก็ถอืวากลุมตัวอยางสวนใหญมี
คะแนนคอนขางสงูเมื่อเทียบกับคะแนนเต็มของแบบวดัความพงึพอใจในชีวิตซึ่งเทากบั 20 คะแนน  
โดยพบวา    ผูปวยสวนใหญไมคิดวาชีวติของตนเองในทกุวนันี้จะดแูยลงกวาเมื่อกอน  รอยละ 80.7  
มีเพียงบางสวนเทานั้นที่รูสึกวาชวีิตตนเองแยลง  โดยจากการสัมภาษณพบวา มกัเปนเพราะการมี
อายุทีม่ากขึ้นที่ทาํใหสุขภาพไมดีจึงรูสึกวาชีวิตของตนแยลง        นอกจากนัน้ผูปวยสวนใหญไม
รูสึกวาการเปนโรคเรื้อนและการมีความพิการจะทาํใหตนรูสึกเบื่อหนาย หรือทอแทตอการใชชวีิตใน
แตละวัน  รอยละ  65.3     และความพกิารกับการเปนโรคเรื้อนในปจจุบันไมไดทําใหผูปวยรูสกึวา
เปนสิ่งทีน่ารังเกียจจนไมกลาออกไปนอกสถาบนั รอยละ 84.3     เนือ่งจากมีผูปวยถึงรอยละ 66.0 
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ที่รูสึกวาสิ่งเหลานี้ไมไดเปนปญหาที่สําคญัตอการดําเนินชวีิตของตนเองเมื่อเทยีบกับในอดีต    และ
ผูปวยสวนใหญก็มีความมัน่ใจที่จะมีชีวติอยูตอไปในวนัขางหนาโดยไมไดคิดอยากทํารายตัวเองหรือ
คิดฆาตัวตาย รอยละ 86.3    อีกทัง้ยงัรูสึกวาชีวิตตนเองมีคุณคาและมีความสาํคัญทั้งตอตนเอง
และผูอ่ืนถึงรอยละ 79.0   และยังมีความสุขกับชีวิตของตนเองในทุกวนันี้ รอยละ 66.0     

ซึ่งทัง้หมดนี้อาจเปนเพราะการที่ผูปวยสวนใหญ(รอยละ40.3) ไดรับการสงเคราะหและ
อาศัยอยูภายในนิคมมา เปนเวลานาน(ระหวาง 26 – 40 ป) จงึทําใหสามารถปรับตัวได และมีการ
ยอมรับในสภาพการเจ็บ ปวยของตน จึงทาํใหความพกิารและโรคที่เปนอยูนี้ไมมีผลกับความพึง
พอใจในชวีิต  เชนเดียวกับแนวคิดในเรื่องของความผาสกุ ความพอใจกับความเจ็บปวยที่กลาววา(36)   
บุคคลแมจะเจ็บปวยหรือไมสบายแตก็สามารถมีความสุข ความพอใจได ถาบุคคลนั้นสามารถ
ยอมรับในสภาพการเจ็บปวยของตน และสามารถที่จะปรับตัวตอสภาวะนัน้ได   จากการสัมภาษณ
ผูปวยมกับอกวาพอใจและมคีวามสุขดีที่อยูในสถาบัน         นอกจากนั้นการทีผู่ปวยมีความพึง
พอใจในชวีิตดีอาจเปนเพราะผูปวยสวนใหญยังคงมีความสัมพันธกับบุคคลอื่นที่ยงัดีอยู     โดยจาก
การศึกษานีท้ีพ่บวา กลุมตัวอยางสวนมากไมมีปญหาในเรื่องความสัมพันธกับบุคคลอื่นในสังคม 
รอยละ 67.0        ดังนั้นเมื่อบุคคลใดก็ตามที่ยงัสามารถมีสัมพนัธภาพที่ดีกับบุคคลอื่นได ก็จะทาํให
มีความพึงพอใจในชีวิตของตนเอง       

    
นอกจากนัน้การไดรับสวัสดิการตางๆจากรัฐ กน็าจะทาํใหผูปวยมีความพึงพอใจในชีวิตได     

ซึ่งมีสวนที่สอดคลองกับการศึกษาของ จนิตนา วรสายณัห(24)   ที่ทาํการศึกษาปจจัยที่มีผลตอความ
พึงพอใจของผูปวยโรคเรื้อนตอสภาพแวดลอมในนิคมแมลาว ทีพ่บวาผูปวยมคีวามพึงพอใจตอ
ระเบียบนิคมมากที่สุด  โดยมีระดับความพงึพอใจอยูระดับปานกลาง คอนขางสูงและรองลงมา
ไดแกดานที่อยูอาศัยและสภาพแวดลอมที่เหมาะสม   และผูปวยกลุมที่มทีรัพยสินในครัวเรือนมาก 
มีความพึงพอใจตอที่อยูอาศัยและสภาพแวดลอมมากกวากลุมประชากร อ่ืนอยางมีนยัสําคัญ     
จากการศึกษานี้แมจะเปนการศึกษาผูปวยในนิคม และไมไดศึกษาความพึงพอใจในชีวิตโดยตรง  
แตผูปวยที่อาศัยอยูในนิคมแมลาว ก็เปนผูปวยที่ผานการพิจารณาจากคณะกรรมการคัดกรองและ
ไดรับสวัสดิการตางๆ ที่คลายคลึงกับผูปวยในสถาบันราชประชาสมาสยั  ดังนั้นอาจแสดงใหเหน็วา
บริการตางๆทีรั่ฐจัดใหกับผูปวยในนิคมและในสถาบันนั้น นาจะสามารถตอบสนองความตองการ
ของผูปวยไดดีในระดับหนึ่ง ที่จะสรางความพึงพอใจดานตางๆและความพอใจในชวีิตใหกับผูปวย
ได   แมจะยังไมครอบคลุมและสามารถชดเชยชีวิต ในดานที่สูญเสยีไปไดทั้งหมดก็ตาม      

  
และจากการวเิคราะหปจจยัที่มีผลตอความพึงพอใจในชวีิตของผูปวยโรคเรื้อน พบวาการ

ทํากจิวัตรประจําวนัมีผลตอความพึงพอใจในชีวิต โดยผูปวยที่มีความสามารถในการทํากิจวัตร
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ประจําวนัดี หรือมีความสามารถในระดบัสูง(รอยละ 82.0)  จะมคีวามพึงพอใจในชีวิตมากกวา
ผูปวยที่มีความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวนัในระดับตํ่า อาจเนือ่งมาจากการอยูอาศัยและรบั
การสงเคราะหในสถาบนัมานาน และการเปนผูปวยในสถาบนัที่ตองพยายามดแูลและชวยเหลือ
ตนเองใหไดมากที่สุดจงึทําใหผูปวยสวนใหญสามารถปรับตัวได   ยอมรับกับสภาพความเจ็บปวย
ของตนเอง รวมทัง้ในแบบวัดความสามารถในการทาํกิจวัตรประจําวันที่สวนใหญตอบวาสามารถ
ทําไดโดยไมยากลําบาก     และจากการสัมภาษณผูปวยสวนใหญจะตอบวาเปนเพราะเกิดความ
เคยชิน  จึงสามารถดูแลและชวยเหลือตนเองในการทํากิจวตัรประจําวันพืน้ฐานตางๆไดเชน   
สามารถเดนิออกไปนอกบาน หรือ สามารถหยิบจับชอนสอมทานอาหารไดโดยไมรูสึกยากลําบาก  
จึงทาํใหผูปวยมีความพึงพอใจในชีวิตมากกวาผูปวยที่สามารถดูแลชวยเหลือตนเองไดนอยกวา 

 
ความสามารถในการอานหนงัสือมีผลกับความพึงพอใจในชีวิต โดยผูทีส่ามารถอานหนังสือ

ไดจะมีความพึงพอใจในชวีติมากกวาผูทีอ่านหนงัสือไมไดอยางมนีัยสาํคัญ   ซึง่ในการศึกษานี้
พบวากลุมตัวอยางสวนใหญสามารถอานหนังสือได รอยละ 76.3  และนาจะอธิบายไดวาเปนผลมา 
จากการที่ผูปวยที่อานหนงัสอืไดมีทางเลือกตอการทาํกิจกรรมตางๆ ทีจ่ะสรางความพึงพอใจในชวีติ 
ตนเองไดมากกวา เมื่อเทียบกับผูปวยที่อานหนงัสือไมได   ซึ่งเปนการลดขอจํากดัของความดอย
โอกาสที่มีอยูในผูปวยโรคเรื้อน จึงทําใหบคุคลนั้นมีเครอืขายทางสงัคมที่กวางขวาง  และจะนาํไปสู
ความพึงพอใจในชีวิตของตนเอง  แมวางาน  วิจัยที่ผานมา ที่ศึกษาถึงความพงึพอใจในชวีิตของ
ผูปวยโรคเรื้อนและผูพกิารทางกายตางๆ รวมทัง้ผูปวยอื่นๆเชนผูปวยเอดส  จะไดแสดงใหเหน็แต
ปจจัยดาน อาชีพ ,ระดับความตองการความชวยเหลอืจากสังคม(37) การไดรับการสนับสนนุทาง
สังคม(38)    ระดับของความเสียเปรียบหรือความบกพรอง(handicap)(39) ความพงึพอใจในการใช
เวลาวาง(40)   และลักษณะการทํากิจกรรมทางสังคม(41)(31)     วามีผลตอความพงึพอใจในชีวิตของ
บุคคล  โดยไมไดกลาวถงึความสามารถในการอานหนงัสือโดยตรงวามีผลตอความพึงพอใจในชวีติ 
แตผูวิจัยเหน็วา ความสามารถในการอานหนังสืออาจเปนปจจัยพืน้ฐานอยางหนึ่งทีเ่ปนเครื่องสนบั 
สนุนและสงเสริมใหบุคคลนัน้ โดยเฉพาะผูปวยโรคเรื้อนไดมีทางเลอืกและมีโอกาสในการเขารวม
หรือทํากิจกรรมตางๆในสงัคม ที่จะทาํใหผูปวยมีความสุข มีความกระตือรือรน และมีความคิด
สรางสรรค  ทีจ่ะนาํมาซึง่ความพงึพอใจในชีวิตของตนเองได 

 
  อาชพีและรายไดเปนอีกปจจัยหนึ่งที่มีผลตอความพงึพอใจในชีวิต โดยผูปวยที่มีอาชีพ

หรือมีงานทําและมีรายไดทีพ่อดีหรือมากกวารายจาย  จะมีความพงึพอใจในชีวิตมากกวาผูปวยที่
ไมมีงานทาํและไมมีรายได     ซึง่แมวาผูปวยสวนใหญจะไมไดประกอบอาชีพ(รอยละ 58.7)    และ
ไมมีรายได(รอยละ 56.7)  โดยไดรับการสนับสนนุในคาเบี้ยเลีย้งและเงนิชวยเหลอืคาครองชีพจาก



 50

รัฐแลวก็ตาม  แตการมีอาชพีที่สามารถนาํมาซึง่รายได  จะทาํใหผูปวยสามารถดํารงชีวิตอยูไดอยาง
ไมเดือดรอนหรือขัดสน และนํามาซึง่ความพงึพอใจในชีวิตไดมากกวาผูปวยที่ไมไดประกอบอาชพี
และมีรายไดจากรัฐเพยีงอยางเดียว    ซึ่งจากการศึกษาของ ศิริวรรณ ไกรสุรพงศ และเกียรติคุณ 
เผาทรงฤทธิ์ (37) ทีท่ําการศกึษาในผูติดเชือ้เอดส พบวาอาชีพมีผลตอความพึงพอใจในชีวิต ซึ่งอาจ
อธิบายไดวา  การมีอาชพีนัน้มักจะนาํมาซึ่งผลแหงการมีรายได      โดยที่อาชพีกับรายไดมักจะเปน
ปจจัยทีม่ีความสัมพนัธซึง่กนัและกนัเสมอ  ดังนัน้การมีอาชพีและการมีรายไดที่เพียงพอกับการ
ดํารงชีพหรือมรีายไดที่มากกวานั้น   เปนปจจัยหนึ่งที่สรางความมัน่คงปลอดภัยใหกับชีวิตของ
บุคคล(42) ซึ่งถือวาเปนความตองการอยางหนึ่งของมนุษยตามทฤษฎีลําดับข้ันความตองการของ
มาสโลว(43)          และเปนการแสดงถึงศักยภาพของผูปวยที่สามารถพึ่งตนเองไดเปนอยางดี  ซึ่ง
เฟลนาแกน (20) ยังไดกลาวไววา ความพึงพอใจในชีวิตของบุคคลคือการมีความสุขในชีวิตดวยความ
พรอมทางวัตถุ เชนการมีทรัพยสิน เงินทองที่เปนความตองการพืน้ฐานของบุคคลโดยทั่วไป   ที่จะ
ทําใหบุคคลนัน้มีความพงึพอใจในชีวิต         

การไมมีปญหาความสัมพนัธกับบุคคลอื่นในสังคม(รอยละ 67.0) ทาํใหมีผลตอความพอใจ
ในชีวิตของตนเองมากกวาผูปวยที่มีปญหา       โดยผูปวยสวนใหญในสถาบนันี้ รอยละ 84.3 รูสึก
วาความพิการกับการเปนโรคเรื้อนในปจจบุัน ไมไดทําใหผูปวยรูสึกวาเปนสิ่งทีน่ารังเกียจจนไมกลา
ออกไปนอกสถาบนัเพื่อไปทาํกิจกรรมตางๆ หรือไปมีความสัมพนัธกบับุคคลอื่นภายนอกเทากับใน
อดีต      จึงทาํใหผูปวยสวนใหญมีความพงึพอใจในชีวิต              ซึง่สอดคลองกบัการศึกษาของ 
คาทาโอกะ  มาริ (31)   ที่พบวา ชีวิตทางดานสงัคมมีผลตอความพึงพอใจในชีวิตของผูปวย    
โดยเฉพาะผูปวยชาย   ซึง่การมีเครือขายทางสังคมที่ดี       เชน การมคีูสมรส    มีการติดตอสัมพันธ
กับสมาชกิในครอบครัวที่อยูภายนอก   มีกิจกรรมภายนอกบาน  ไดเขาสมาคมตางๆ รวมกับบุคคล
อ่ืนหรือมีลักษณะการดําเนนิชีวิตแบบ active จะมีความพึงพอใจในชวีิตมาก  และอาจอธิบายไดวา
เปนเพราะบุคคลที่มีความพอใจในความสมัพันธของตนเองที่มกีับบุคคลอื่นๆ และสามารถมี
กิจกรรมทางสงัคมไดหลากหลายมักจะพบวาเปนบุคคลที่มีความสุข ในทางกลับกันบุคคลทีอ่ยู
อยางโดดเดี่ยวอางวางมกัมแีนวโนมที่จะไมมีความสุข(44) และอาจเปนผลจากอาการของโรค ที่
แสดงออกใหเห็นทางรูปรางหนาตาที่ผิดแปลกไปจากบคุคลอื่น  การกลัวติดโรค  และมักถกูประเมิน
จากคนอืน่ในสังคมวาเปนคนไรความสามารถ  เปนที่รังเกียจ  และไมคิดคบหา  ซึ่งจะทาํใหผูปวยมี
การประเมนิตนเองตามนัน้ดวยจงึทาํใหผูปวยรูสึกไมพอใจในชีวิตของตน  เพราะคนเรามักจะมีการ
ประเมินตนเองโดยดูจากการที่คนอื่นประเมินตัวเราวาเปนอยางไร(45) เมื่อผูปวยมกีารประเมินตนเอง
วาไรคาไมนาชื่นชม    หรือมีอัตมโนทัศนตอตนเองไปในทางลบ  กจ็ะสงผลตอความพึงพอใจในชวีิต
ที่ลดลงดวยเชนกนั     ซึ่ง แอริค ฟรอมม (43) กลาววา มนุษยทกุคนมีความตองการ อยู 5 ประการ  
และ หนึง่ในนัน้ก็คือความตองการมีสมัพนัธภาพของบคุคล   ซึ่งผูปวยโรคเรื้อนหรือผูพิการทั้งหลาย
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มักจะเปนผูที่ไดรับการกระทบกระเทือนทางสังคมมาก  เปนผูที่สังคมไมยอมรับ ขาดความรัก ความ
ผูกพนัตางๆจากครอบครัวและชุมชน  (4) ดังนัน้หากผูปวยคนใดก็ตามที่สามารถปรับตัว และสราง
ความสัมพันธที่ดีใหเกิดขึน้กบับุคคลอื่นได  ก็จะสามารถสรางความพงึพอใจในชีวิตไดมากกวา
ผูปวยคนอืน่ๆ            และจากการศึกษาของ คินเนย และ คอยเลย (40) ที่ศึกษาปจจยัทํานายความ
พึงพอใจในชวีติในผูใหญที่เปนผูพกิารทางกาย    พบวา  การมีความพงึพอใจในการใชเวลาวางมี
ความสัมพันธกับความพงึพอใจในชีวิต นอกจากนั้น  การศึกษาความพึงพอใจในชวีิตและคุณภาพ
ชีวิตในผูใหญที่พกิารของ ออสเบอร์ิก (41)  ทีพ่บวาตัวแปรดานการทาํกิจกรรม เชน กิจกรรมทาง
สังคมนอกบาน , การพูดคุยโทรศัพทและเยี่ยมเยียนบุคคลที่ไมใชสมาชิกในครอบครัว ,การมสีวน
รวมในองคการหรือสถาบนัตางๆ, การดแูลชวยเหลือผูอ่ืน  และการไดใชเวลาไปในการศึกษาเลา
เรียนมีผลตอคะแนนคุณภาพชีวิตที่เพิม่ข้ึน ซึ่งเปนผลมาจากความพงึพอใจในชวีิตสวนนึงของบุคคล
นั่นเอง  

 
อยางไรก็ตาม   จากการวิเคราะหความสามารถในการทาํนายพบวา  ความสามารถในการ

ทํากจิวัตรประจําวนั    อาชีพ    ความสัมพันธกับบุคคลอื่นในสังคม   ความสามารถในการอาน
หนงัสือ  และรายได     สามารถรวมกันทํานายความพงึพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนไดนอย 
(รอยละ 27.9)    ชี้ใหเหน็วาอาจมปีจจัยอื่นๆที่มอิีทธิพลตอความพงึพอใจในชีวิต  ซึ่งควรมี
การศึกษาเพิม่เติมตอไป 

 
ขอจํากัดในการวิจยั 
 การนาํผลการศึกษานี้ไปปรับใช  ควรพจิารณาถึงขอจํากัดดังตอไปนี ้
 1.ผูวิจัยศึกษาเฉพาะผูปวยโรคเรื้อนที่รับการสงเคราะห และอาศัยอยูในสถาบันราชประชา
สมาสัย   ซึ่งอาจมีความพึงพอใจในชวีติและปจจัยเกีย่วของที่แตกตางไปจาก ผูปวยโรคเรื้อนที่
อาศัยอยูในนคิมอื่น  หรือชุมชนอ่ืน   ซึ่ง ซินเดอร (46)ไดกลาววา ปจจยัดานประชากรที่จะมีผลตอการ
เพิ่มข้ึนของความผาสกุ ความสุขหรือความพึงพอใจในชวีตินั้นจะขึน้อยูกับการใหคุณคาและ
เปาหมายของบุคคล, บุคลิกภาพ และ วัฒนธรรมที่แตกตางกนัของบุคคล  โดยเฉพาะปจจัยดาน
วัฒนธรรมที่มกัจะเห็นไดอยางชัดเจนในวฒันธรรมของสังคมอินเดียที่สงผลใหปจจัย ดานเพศมีผล
สําคัญในหลายงานวิจัยเชนผลกระทบตอโรคเร้ือน  ในขณะที่สังคมไทยผลกระทบของโรคเรื้อนตอ
ปจจัยดานเพศมักไมแตกตางกนั และจากการศึกษาของเฮคแมน(47)  ที่ศึกษาปจจัยทางจิตสงัคมใน
ผูปวยที่ติดเชื้อเอชไอวี และเอดส  ที่อยูในเมืองและชนบท  พบวา       ผูปวยที่อยูในชนบทมีความ
พึงพอใจในชวีตินอยกวาผูปวยที่อาศัยอยูในเมืองอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ  ดงันัน้จึงมีขอจํากัดใน
การกระจายผลการศึกษาไปสูประชากรกลุมอ่ืน 
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 2.เนื่องจากอาจมีตัวแปรจํานวนหนึ่งที่มีผลตอความพงึพอใจในชวีิต  ซึง่งานวจิัยนี้ไมได
ครอบคลุมถึง เชน ปจจัยดานบุคลิกภาพ, การใชเวลาวาง,ความพึงพอใจในสวัสดิการตางๆเปนตน 
ดังนัน้ตัวแปรที่มีอิทธิพลตอความพึงพอใจในชีวิตอาจมีความสัมพนัธทีเ่ปลี่ยนแปลงไป  หากตัวแปร
ที่ไมไดครอบคลุมดังกลาวไดถูกนาํมาวิเคราะหรวมดวย 
 
 3.การวิเคราะหทางสถิติในการศึกษานี ้  ใชตัวแปรตามเปนแบบ interval  ฉะนัน้หาก
เปลี่ยนแปลงการวิเคราะหตัวแปรตามเปนในระดับ category  (จัดกลุม)  อาจทําใหผลการศึกษาที่
ไดแตกตางกันไปบาง     
 
ขอเสนอแนะจากผลการวจิัย 
 
 1.จากการศึกษาทีพ่บวา  ผูปวยโรคเรื้อนที่อานหนงัสือไดจะมีความพงึพอใจในชีวิต
มากกวาผูที่อานหนงัสือไมไดนั้น  ทาํใหเหน็ความสาํคัญของการอานหนงัสือวาเปนเครื่องมือที่มี
ความสาํคัญในการเพิ่มทางเลือกแกการเขาถึงกิจกรรม เพื่อที่จะสรางและใหมีผลตอความพึงพอใจ
ตางๆได   ดังนัน้จึงอาจมีการสนบัสนนุและสงเสริมโครงการ หรือกิจกรรมที่เนนการใชทักษะและ
ความ สามารถในการอานหนงัสือในผูปวยที่อานหนังสือได แทนกิจกรรมที่ตองใชความบกพรอง
ทางดานรางกายและในทางกลับกัน เมื่อความสามารถในการอานหนงัสือมีผลตอความพึงพอใจใน
ชีวิตของผูปวยที่อานไมไดจึงจาํเปนที่จะตองใหความสาํคัญกับผูปวยกลุมนี้ดวย โดยการหากิจกรรม
เสริมที่ไมจําเปนจะตองใชทกัษะทางดานนี้เพื่อที่จะทําใหผูปวยมีความพึงพอใจในชวีิตมากขึน้ 
 
 2.จากการศึกษาทีพ่บวา ผูปวยโรคเรื้อนที่มีอาชีพและมีรายไดพอดีหรือมากกวารายจาย         
มีผลตอความพึงพอใจในชวีติ จึงควรมกีารจัดโครงการฟนฟูสภาพในดานตางๆ เชน อาชีพ 
(vocational rehabilitation)  ที่เหมาะสมกับผูปวยซึง่เปนปจจัยสาํคัญอันจะนาํมาซึ่งรายไดและ
ความพึงพอใจในชีวิตของตนเองไดมากขึน้ 
  

3.จาการศึกษาพบวา การมีปญหาในความสัมพันธกับบุคคลอื่นทีไ่มไดอยูในครอบครัว  
หรือหมายถงึการมีปญหาความสัมพนัธกบับุคคลอื่นในสังคมนัน้ มีผลตอความพึงพอใจในชวีติที่
ลดลง   ซึ่งเปนเรื่องที่มีความสําคัญมากเพราะสงผลกระทบทัง้ตอตัวผูปวยเองและสังคมในหลายๆ
ดาน  จึงควรมีการจัดโครงการและกิจกรรมตางๆ ในหลายรูปแบบผสมผสานกันทีจ่ะทาํใหผูปวยมี
ความนับถือ ตระหนักและเชื่อมั่นในคุณคาของตนเองมากยิง่ขึ้น  ตลอดจนรูจักวิธกีารในการที่จะ
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สรางความสัมพันธและมีกิจกรรมรวมกับบุคคลอื่นๆในสังคมได  เพื่อเปนการเพิ่มโอกาสทางสงัคมที่
ผูปวยเคยสูญเสียไปกลับคืนมา 

 
 4.จากการศึกษาทีพ่บวาผูปวยที่สามารถชวยเหลือตนเองไดดีหรือมีความสามารถในการทาํ
กิจวัตรประจําวันในระดับสูงมีผลตอความพึงพอใจในชวีติ  และจากการศึกษาจากกลุมตัวอยางที่
พบวาผูปวยสวนใหญไมคอยใชเครื่องชวยความพิการนัน้  จงึทาํใหเห็นวาควรใหการสนับสนุนและ
สงเสริมใหผูปวยมีเครื่องชวยความพิการสําหรับใชในการดํารงชีวิตประจําวนัมากขึน้ รวมทัง้รณรงค
ใหเหน็ความสาํคัญและประโยชน ในการใชเครื่องชวยความพิการหรือกายอุปกรณตางๆวาสามารถ
ทําใหตนเองทาํกิจกรรมตางๆไดสะดวกและมากขึน้กวาเดิม 
 
 
ขอเสนอแนะในการทําวิจยัครั้งตอไป 
 
1.เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
  

เนื่องจากแบบสอบถามที่ใชในการวิจัยนี้มจีํานวนขอคําถามมากอาจไมเหมาะสม เนื่องจาก 
กลุมตัวอยางที่ทาํการศึกษานี้เปนผูปวยโรคเรื้อนที่มีความพกิาร และมีขอจํากัดในหลายๆดานเชน 
ความแข็งแรงของสุขภาพ  ความเขาใจในดานของภาษา  จึงควรมีการปรับลดขอคําถามที่คิดวาจะ
ใหประโยชนตอการวิจัยนอยออกไป  เพื่อลดระยะเวลาในการตอบแบบสอบถามและไมเปนการ
รบกวนผูปวยเกินไป  เพื่อใหไดขอมูลที่เปนประโยชนมากยิ่งขึ้น 
 
2.ตัวแปรที่ควรศึกษาเพิม่ 
 
 ควรมีการศึกษาเพิ่มในสวนของตัวแปรตน  ที่เกีย่วของและสงเสริมตอความหวงั (hope) ใน
ผูปวยโรคเรื้อนเนื่องจากผูวจิัยพบวา  ในขอคําถามที่ถามเกีย่วกบัความหวงัวาจะมีส่ิงดีเกิดขึน้กับ
ตนเองในอนาคตที่อยูในแบบวัดความพงึพอใจในชวีิตนัน้  ผูปวยสวนใหญตอบวาไมหวงั  และสวน
ใหญจะอธิบายถึงความรูสึกวาการที่เปนโรคนี้ทาํใหไมสามารถหวังอะไรไดอีก   ซึ่งผูวิจัยคาดวาการ
ที่ผูปวยโรคเรื้อนขาดความกระตือรือรนและมุงมัน่ที่จะพัฒนาตนเอง ใหมีชวีิตทีด่ีข้ึนเชนปจจบุันนี ้ 
นาจะมีความเกี่ยวของตอความหวัง  โดยเล็งเห็นประโยชนวา  ถาสามารถทาํใหผูปวยมีความ
เชื่อมั่นและมีความหวงัตอชีวติของตนเองได นาจะทําใหผูปวยมีความพึงพอใจในชวีติที่มากขึ้นและ
มีคุณภาพชีวติที่ดีข้ึน  นอกจากนั้นตวัแปรตนที่เกีย่วของกับเจตคติ(Attitude)ในเรื่องตางๆที่จะทาํให
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ชีวิตของตนเองดีขึ้น ก็เปนสิ่งทีน่าสนใจจะศึกษาเพิ่มเตมิเนื่องจากผูวจิัยพบวาผูปวยบางรายมีเจต
คติหรือความเชื่อตอการใชชีวิตที่ไมเหมาะสม อันเปนสาเหตุใหผูปวยตองประสบปญหาในการ
ดําเนนิชีวิตในทุกวนันี ้  รวมทั้งตัวแปรที่เกีย่วของกับสวัสดิการก็นาจะนาํมาศึกษาดวย  เพราะผูปวย
ที่อาศัยอยูในสถาบนัหรืออยูในนิคมก็เปนผูที่ไดรับสวสัดิการตางๆจากรัฐ  ดังนั้นจงึอาจจะศกึษา
เพิ่มในสวนของความพงึพอใจในสวัสดิการตางๆที่ผูปวยไดรับในแตละดาน  เพือ่ดูวาจะมีผลตอ
ความพึงพอใจดวยหรือไม      และแมวาในงานวิจัยนี้จะไดศึกษาถึงความสามารถในการทาํกิจวัตร
ประจําวนัไปแลว แตผูวิจัยเห็นวาควรไดมีการศึกษาเพิม่เติม  โดยทาํการปรับปรุงแบบวัดใหสามารถ
ครอบคลุมการทํากิจวัตรประจําวนัของผูปวย ไดมากขึ้นไปกวาดานการทาํหนาทีท่างรางกาย ที่เปน
กิจกรรมสวนตัวและอยูภายในบานอยางเดยีว   โดยทําใหครอบคลุมไปถึงกิจวัตรประจําวนัทางดาน
อ่ืนๆเชน ทางดานสังคมที่ตองมีการติดตอสัมพันธกับบุคคลอ่ืน เชน       ในเรื่องของการไปจับจาย
ซื้อของในตลาดหรือรานคา,การเดินทางขึน้รถโดยสาร,การไปทานขาวนอกบานเปนตน  ซึง่อาจจะ
ทําใหพบวามผีลตอความพงึพอใจในชีวิตของผูปวยได 
 
3.ขยายกลุมตัวอยางเพื่อการกระจายผลไปสูประชากรทีก่วางขึ้น  
 

ดังไดกลาวมาแลววาผลการศึกษาความพงึพอใจในครัง้นี้ทาํการศึกษาเฉพาะผูปวยโรค
เร้ือน ที่รับการสงเคราะหในสถาบนัราชประชาสมาสัยเทานัน้ ซึง่อาจมคีวามแตกตางจากผูปวยโรค
เร้ือนที่อยูในทีอ่ื่นๆ ดังนั้นหากทํา การศึกษาในกลุมตัวอยางที่กวางขึ้นเชน   ศึกษาในผูปวยโรคเรื้อน
ที่อาศัยอยูในนิคมทัว่ประเทศ  ผลการศึกษาที่ได กอ็าจนาํมาสรปุเปนลักษณะของประชากรได
ชัดเจนและมีความถูกตองมากยิ่งขึน้ 
 
4.ปรับปรุงระเบียบวิธกีารศกึษาเพื่อหาความสัมพันธในเชิงสาเหตุระหวางตัวแปรบางตัว เชน 
ความสามารถในการอานหนงัสือ และความพึงพอใจในชวีิต  เชนอาจใช   Experimental  Design  
โดยพัฒนาความสามารถในการอานหนังสอืของกลุมตัวอยาง แลววัดผลความพงึพอใจในชีวิตใน
ระยะตอมา   หรือทําการฟนฟูสภาพทางอาชีพแลวทําการวัดผลเปนตน   
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ใบยินยอมเขารวมการวิจยัเรื่อง      ความพงึพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน 
สถาบันราชประชาสมาสยั   

 
1.คําชี้แจงเกี่ยวกับวัตถุประสงคการวิจัย 
  การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อ    ศึกษาถึงความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนที่รับการ
บําบัดรักษา   และสงเคราะหใหมีเบี้ยเลี้ยงในสถาบันราชประชาสมาสัย   โดยคาดวาจะมีผูเขารวมการศึกษา
ประมาณ  300  คน 
2 .คําชี้แจงเกี่ยวกับขั้นตอน,วิธีการ,และการปฏิบัติในการวิจัยเพื่อศึกษาความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน 
  ผูวิจัยจะนําแบบสอบถามมาใหทานตอบ   ซึ่งทานจะเปนผูประเมินและตอบเองทั้งหมด   ใน
กรณีที่ทานไมสามารถทําแบบสอบถามเองได   ผูวิจัยจะเปนผูอานแบบสอบถามใหและกรอกแบบสอบถามจาก
คําตอบของทาน   แบบสอบถามจะประกอบดวยขอมูลทั้งหมด  3  ชุด ชุดที่ 1 เปนแบบกรอกขอมูลเกี่ยวกับโรค
และการรักษา  จํานวน 5 ขอ  ซึ่งผูวิจัยจะทําการเก็บขอมูลจากทะเบียนประวัติดวยตนเอง   ชุดที่ 2   มี 3 สวน   
สวนที่ 1  เปนขอมูลทั่วไปจํานวน  12 ขอ   สวนที่ 2 เปนความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน 14  ขอ   สวนที่ 
3  คือความสัมพันธกับบุคคลอื่น  2  ขอ   ชุดที่ 3   เปนแบบวัดความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนจํานวน  
2 0  ขอ ซึ่งผูวิจัยคาดวาการตอบแบบสอบถามทั้ง  2  ชุดนี้  จะใชเวลาทั้งส้ินประมาณ  2 0  –  2 5 นาท ี      
3..ประโยชนที่ผูปวยจะไดรับจากการเขารวมการวิจัย 
  การเขารวมการศึกษาครั้งนี้ ทานจะไมไดรับสิทธิประโยชนใดๆจากการรักษาโดยตรง   
นอกจากอาหารกระปองที่เปนส่ิงตอบแทนน้ําใจในการใหความรวมมือในการศึกษาวิจัยนี้     ซึ่งผลการศึกษาที่ได
นี้จะนําไปใชประโยชน   ในการจัดรูปแบบการใหบริการ   การบําบัดและการฟนฟูสภาพใหเหมาะสมกับผูปวยโรค

เรื้อนใหมีความพึงพอใจในชีวิตของตนมากยิ่งขึ้นและสามารถดําเนินชีวิตของตนเองตอไปได 
4.คําชี้แจงเกี่ยวกับสิทธิของผูปวย 
  การเขารวมการศึกษานี้  เปนไปโดยสมัครใจ ทานอาจจะปฏิเสธที่จะเขารวมการวิจัยเมื่อใดก็
ได   โดยไมกระทบตอการดูแลรักษาที่ทานจะไดรับจากแพทยผูรักษา     และเจาหนาที่สาธารณสุขที่เกี่ยวของ      
ผูวิจัยจะเก็บขอมูลของทานเปนความลับ  และจะเปดเผยไดเฉพาะในรูปที่เปนสรุปผลการวิจัยเทานั้น    หากทานมี
ปญหาหรือขอสงสัยประการใด    กรุณาติดตอ    นางสาวศิรามาศ รอดจันทร ภาควิชาจิตเวชศาสตร   คณะ
แพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย   ตึกธนาคารกรุงเทพ   หรือ โทร. 09 – 1376843   ซึ่งยินดีใหคําชี้แจงแก 
ทานทุกประการ. 
5.คํายินยอมของผูปวย 
  ขาพเจาไดรับการอธิบายจากผูวิจัยถึงวัตถุประสงคของการวิจัย  วิธีการวิจัย  และประโยชน
หรือผลที่อาจจะเกิดขึ้นจากการวิจัยอยางละเอียด  และมีความเขาใจดีแลว    ทั้งนี้ขาพเจายินยอมที่จะเขารวมการ
วิจัยเรื่อง  ความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนที่รับการบําบัดรักษาและสงเคราะหในสถาบันราชประชา
สมาสัย   ดวยความสมัครใจ   โดยไมมีการบังคับใดๆทั้งส้ิน  และไดลงนามในใบยินยอมนี้ดวยความเต็มใจ 
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วันที่…………………………………… 
   

ลงนาม………………………………………………………ผูยินยอม 
  (………………………………………………………………………)    
  ลงนาม………………………………………………………….พยาน 
  (………………………………………………………………………) 
  ลงนาม………………………………………………………….พยาน 
  (………………………………………………………………………) 
  ลงนาม……………………………………………………….ผูทําวิจัย 
  (………………………………………………………………………) 
   
  ขาพเจาไมสามารถอานหนังสือได    แตผูวิจัยไดอานขอความในใบยินยอมนี้ใหแกขาพเจาฟง
จนเขาใจดีแลว  ขาพเจาจึงลงนาม   หรือประทับลายนิ้วหัวแมมือขวาของขาพเจาในใบยินยอมนี้ดวยความเต็มใจ 
 
  ลงนาม………………………………………………………ผูยินยอม 
  (………………………………………………………………………)    
  ลงนาม………………………………………………………….พยาน 
  (………………………………………………………………………) 
  ลงนาม………………………………………………………….พยาน 
  (………………………………………………………………………) 
  ลงนาม……………………………………………………….ผูทําวิจัย 
  (………………………………………………………...……………) 
 

ในกรณีที่ผูยินยอม  ยังไมบรรลุนิติภาวะ   จะตองไดรับความยินยอมจากผูปกครอง  หรือผู 
อุปการะโดยชอบดวยกฎหมาย 

 
                         ลงนาม……………………………………………………ผูปกครอง / ผูอุปการะ 
  (………………………………………………………………………)    
  ลงนาม………………………………………………………….พยาน 
  (………………………………………………………………………) 

ลงนาม………………………………………………………….พยาน 
  (………………………………………………………………………) 
  ลงนาม…………………………………………………...….ผูทําวิจัย 
                             (………………………………………………………………………) 
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แบบสอบถาม  ชุดที1่ 
 

      แบบสอบถามเลขที ่    
บันทึกขอมูลวันที ่     

 
 
• ขอมูลเกี่ยวกบัโรคและการรักษา ( สําหรับผูวิจัย เปนผูบันทึกขอมูลจากทะเบียน

ประวัติ / สัมภาษณ ) 
 
1.เปนโรคเรื้อนชนิด 
 � I   ( Indeterminate )   � TT  ( Tuberculoid ) 
 � BT ( Borderline  Tuberculoid )  � BB ( Borderline ) 
 � BL ( Boderline  Lepromatous )  � LL ( Lepromatous ) 
 
2.ระดับความพิการ 
 � 0 ( ตา  มือ  หรือ  เทา   มีรูปรางปกติและไมมีอาการชา ) 
 � 1 ( ตา  มือ  หรือ   เทา  มีรูปรางปกติ  แตมอีาการชา ) 
 � 2 ( ตา  มือ  หรือ  เทา   มีรูปรางผิดปกติ   เชน  นิว้งอ   ขอติดแข็ง   กระดูกหดสัน้    
  มีแผล  ขอมอืตก   ตาหลับไมสนิท   มานตาอักเสบ  กระจกตาเปนฝาขุน    
  สายตามวัมาก ) 
 
3.ระยะเวลาที่เปนโรค  ป  (ระยะเวลาจากวันที่แพทยใหการวินิจฉัยวาเปนโรคจนถึง
ปจจุบันในทะเบียนประวัติการรักษา) 
 
4.สถานะการรักษาโรคเรื้อนในปจจุบนั 
 � กําลังรักษา (Register) 
 � เฝาระวงั     (Surveillance) 
 � จําหนาย (Release) 

 
5.ระยะเวลาที่รับการสงเคราะหอยูในสถาบัน(ร.พ.)    ป  (ระยะเวลาจากวันที่ไดรับ
การรับรองใหเปนผูปวยที่รับการสงเคราะหแบบมีเบี้ยเลี้ยงจนถึงปจจุบัน) 
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6.ปจจุบันคุณตองใชเครื่องชวยความพกิารหรือกายอุปกรณหรือไม ? 
� ไมใช 
� ใช……….(ระบุไดมากกวา 1   อยาง) 
  � ขาเทยีม  � ไมค้ํายนั 
  � เครื่องชวยฟง  � ไมเทา 
  � รถเข็น  � Walker 

� รถโยก  � อ่ืนๆ ระบ ุ      
 
7.ปจจุบันคุณมีโรคประจําตวัอื่นๆหรือไม ? 
� ไมมี  � มี ระบุ      
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แบบสอบถาม  ชุดที2่ 
 

แบบสอบถามเลขที ่   
สัมภาษณวันที่     

   
 

• สวนที่ 1  ขอมูลทั่วไป  (สําหรับผูตอบแบบสอบถาม) 
 

คําชี้แจง กรณุาทาํเครื่องหมาย  √    ในชอง � หนาขอความที่ตรงกับตัวทาน 
 
1.เพศ  �ชาย  �หญิง 
 
2.อายุของคุณขณะนี ้  ป  (เมื่อผานวนัเกิดครั้งลาสดุ) 
  
3.คุณมีสถานภาพสมรสเปนอยางไร ? 
 � โสด  �คู  (อยูดวยกันแมไมไดจดทะเบยีนหรือแตงงาน)  �มาย 
 �หยาราง �แยกกันอยู 
 
4. คุณนับถือศาสนาใด ? 
 �พุทธ  �คริสต �อิสลาม �อ่ืนๆ ระบุ     
 
5.คุณอานหนงัสือไดหรือไม ? 
 �ไมได  �ได 
 
6.คุณจบการศึกษาสงูสุดระดับใด ? 
 �ไมไดเรียนในโรงเรียน……..  �เรียน  แตจบนอยกวาประถมศึกษาปที ่6 
 �เรียนจบระดับประถมศึกษาปที ่6 �เรียนจบระดับมัธยมศึกษา 
 �เรียนจบระดับ ปวช., ปวส., อนุปริญญา�เรียนจบระดับปริญญาตรี 
 �เรียนจบระดับสูงกวาปริญญาตรี 
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7.ในรอบ 6  เดือนที่ผานมาคุณไดประกอบอาชีพที่มีรายไดหรือไม ? 
 �ไมไดประกอบอาชีพ  �ประกอบอาชีพ  ระบ ุ     
 
8. 
 8.1) ในรอบ 6เดือนที่ผานมาในแตละเดือนคุณมีรายไดเทยีบเทากับรายจายเปนอยางไร ? 
  �ไมมีรายได                               
  �รายไดนอยกวารายจาย (ไมพอ)     
  �รายไดพอดีกับรายจาย (พอดี) 
  �รายไดมากกวารายจาย (เหลือ)  

8.2)คุณคิดวาเพื่อใหเพียงพอในการดํารงชีวิตในแตละเดือน   คุณควรมีรายไดเทาใด ? 
          บาท  
 
9.ปจจุบันคุณพักอาศยัอยูกบัใคร ? 
 �ครอบครัว �ญาติ  �คนเดียว �อ่ืนๆ ระบ ุ    
 
10.ในครอบครัวของคุณ(รวมทุกคนที่อาศัยอยูในบานเดยีวกนัเปนเวลานานกวา  1 ป )  มีสมาชิก
อ่ืนเปนโรคเรื้อนหรือไม ? 
 �ไมมี  �มี 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  ทําตอขอ  8.2  
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• สวนที่ 2 ดานความสามารถในการทาํกิจวัตรประจําวัน 
1.สําหรับคุณ….การเดินออกไปนอกบานหรือเดินไปยังที่ตางๆเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
2.สําหรับคุณ….การเดินขึ้นลงบันไดเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
3.สําหรับคุณ….การนั่งขัดสมาธิเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
4.สําหรับคุณ….การลุกขึ้นยืนเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
5.สําหรับคุณ….การใชสายตามองเห็นผูอ่ืนในระยะ 6 เมตร ไดอยางชัดเจน เปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
6.สําหรับคุณ….การหยิบจบัภาชนะตางๆเพื่อทาํอาหารเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
7.สําหรับคุณ….การหยิบมดีเพื่อปอกหรือหั่นผกัผลไมเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
8.สําหรับคุณ….การเปดภาชนะหรือการเปดขวดเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
9.สําหรับคุณ….การกวาดบานหรือทาํความสะอาดบานเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
 
 



 69

10.สําหรับคุณ….การเปดประตูเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
11.สําหรับคุณ….การเดินไปเขาหองน้าํเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
12.สําหรับคุณ….การติดกระดุม หรือ การติดตะขอเสื้อผาเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
13.สําหรับคุณ….การหยิบจับชอนสอมเพื่อทานอาหารเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
14.สําหรับคุณ….การหยิบจับแกวน้าํหรอืภาชนะเพื่อด่ืมน้ําเปนอยางไร ? 
� ทาํไดโดยไมยากลาํบาก � ทาํไดแตยากลําบากเล็กนอย   
� ทาํไดแตยากลําบากมาก � ทาํไมไดเลย 
 
• สวนที่ 3 ดานความสัมพันธ 
 
1.การเปนโรคเรื้อนทําใหความสัมพนัธหรือสัมพันธภาพของคุณกับบุคคลอื่นในครอบครัวเปน
อยางไร ? 
� ไมมีปญหา  � มีปญหาบางเลก็นอย  � มีปญหามาก  
2.การเปนโรคเรื้อนทําใหความสัมพนัธหรือสัมพันธภาพของคุณกับบุคคลอื่น ที่ไมไดอยูในครอบครัว
เปนอยางไร ? 
� ไมมีปญหา  � มีปญหาบางเลก็นอย  � มีปญหามาก   
 

……………………………………………………… 
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แบบสอบถามชุดที่ 3 
แบบสอบถามเลขที่   

                      บันทึกขอมูลวันที่     
  แบบวัดความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน 

คําจํากัดความ ความพึงพอใจในชีวิตในที่นี้หมายถึง การรับรูถึงระดับความรูสึกพอใจ ชื่นชม ยินดี  
มีความสุข   สนุกสนาน   ตอสภาพที่เปนอยูและการดํารงชีวิตในปจจุบันของตนเอง 
คําชี้แจง   กรุณากาเครื่องหมาย  √  ลงในชองที่มีขอความตรงกับตัวทานมากที่สุด  โดยใหทานอานขอความให
ละเอียดและใหความเห็นในแตละขอวา   ทานรูสึกอยางไรในขณะนี้  โดยถือเกณฑในการเลือกตอบดังนี้ 
เห็นดวย  หมายถึง  ขอความในประโยคนั้นตรงกับความรูสึกของทาน 
ไมเห็นดวย หมายถึง  ขอความในประโยคนั้นไมตรงกับความรูสึกของทาน 

ขอ ขอความ เห็นดวย ไมเห็นดวย 
1. เมื่อวันเวลาผานไป   ส่ิงตางๆดูเหมือนจะดีกวาที่ฉันคิดไว   
2. ชีวิตของฉันวันนี้ดูแยลงกวาเมื่อกอน   
3. ชวงนี้เปนชวงเวลาที่หดหูที่สุดในชีวิตของฉัน   
4. ฉันพอใจที่จะทํากิจวัตรประจําวันหรือส่ิงตางๆดวยตนเอง แมวารางกายของฉันจะมีสวนบกพรอง 

ก็ตาม 
  

5. ฉันคิดวาการเปนโรคเรื้อนและความพิการของฉัน  ทําใหฉันรูสึกเบื่อหนายและทอแทตอการ 
ใชชีวิตในแตละวัน  

  

6. ปจจุบันนี้เปนเวลาที่ดีที่สุดในชีวิตของฉัน   
7. ฉันคิดวาคนที่เปนโรคเรื้อน  และพิการอยางฉันไมสามารถที่จะทําอะไรในชีวิตไดอีกแลว   
8. ฉันหวังวาในอนาคตจะมีส่ิงที่ดีๆเกิดขึ้นกับฉัน   
9. แมฉันจะเปนโรคเรื้อนและพิการ  แตฉันก็สามารถทําส่ิงตางๆไดมากมาย   
10. ฉันคิดวาความพิการและโรคที่เปนอยูของฉัน   เปนส่ิงที่นารังเกียจจนทําใหฉันไมอยากออกไปสู

สังคมภายนอก 
  

11. ทุกวันนี้การเปนโรคเรื้อนไมไดเปนส่ิงรบกวนหรือสรางปญหาที่สําคัญตอการดําเนินชีวิตของฉัน 
เหมือนเมื่อกอน 

  

12. เมื่อยอนกลับไปมองดูชีวิตที่ผานมาจนถึงวันนี้ฉันรูสึกพึงพอใจในชีวิต   
13. ทุกวันนี้ฉันมีความมั่นใจที่จะมีชีวิตอยูตอไป   
14. ฉันไมคอยลงมือทําอะไรเพื่อใหตนเองมีความสุขอยางที่ใจคิด   
15. เมื่อเปรียบเทียบกับผูปวยโรคเรื้อนคนอื่นๆ ฉันรูสึกวาฉันเปนคนที่ดูดีคนหนึ่ง   
16. ฉันมีความสุขกับชีวิตในทุกวันนี้   
17. เมื่อคิดถึงชีวิตที่ผานมาฉันยังไมไดในส่ิงสําคัญอยางที่ตองการ   
18. เมื่อเปรียบเทียบกับคนอื่นแลวฉันรูสึกเศราบอยมากกวา   
19. ฉันรูสึกวาตนเองมีคุณคา  และมีความสําคัญ  แมวาฉันจะเปนโรคเรื้อนและมีความพิการก็ตาม   
20. ฉันคอนขางสมปรารถนาในสิ่งที่คาดหวังในชีวิต   



 
 
 
 

ภาคผนวก ข. 
การสรางแบบสอบถามและ
ขั้นตอนการวิเคราะหขอมูล 
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แบบสอบถามความพึงพอใจในชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน 
 
ตาราง 1  ขอคําถามที่นํามาจาก   Neugarten  และคณะ  จํานวน  1  ขอ  ไดแก 
 
ขอ ตนฉบับ แปล 
6. These are the best years of my life. ปจจุบันนี้เปนเวลาที่ดีที่สุดในชีวิตของฉัน 

( แปลโดย ดร.ศรีเรือน  แกวกังวาล ) 
 
ตาราง 2  ขอคําถามที่ดัดแปลงมาจาก Neugarten และคณะ จํานวน 7 ขอ ไดแก 
ขอ ตนฉบับ ผูวิจัยนํามาดัดแปลง 
1. As I grow older, things seem better than I thought they 

would be. 
เมื่อฉันอายุมากขึ้นส่ิงตางๆดูเหมือนจะดีกวาที่ฉันคิดไว 
( แปลโดยเยาวลักษณ  ม่ันประชา ) 

 
 
เมื่อวันเวลาผานไป ส่ิงตางๆดูเหมือนจะดีกวาที่
ฉันคิดไว 

3. This is the dreariest time of my life. 
เวลานี้เปนชวงที่มืดมน หดหูที่สุดในชีวิตของฉัน 
( แปลโดย เยาวลักษณ ม่ันประชา ) 

 
 
ชวงนี้เปนชวงเวลาที่หดหูที่สุดในชีวิตของฉัน 

8. I expect some interesting and pleasant things to happen to 
me in the future. 
ฉันหวังวาในอนาคตจะมีอะไรดีๆเกิดขึ้นกับฉัน 
( แปลโดย ดร.ศรีเรือน  แกวกังวาล ) 

 
 
 
ฉันหวังวาในอนาคตจะมีส่ิงที่ดีๆเกิดขึ้นกับฉัน 

12. As I look back on my life, I am fairly well satisfied. 
เมื่อยอนกลับไปมองดูชีวิตที่ผานมาของขาพเจา  ขาพเจารูสึกพึง
พอใจในชีวิต ( แปลโดย สินีนุช  รัตนสมบัติ ) 

 
เมื่อยอนกลับไปมองดูชีวิตที่ผานมาจนถึงวันนี้
ฉันรูสึกพึงพอใจในชีวิต 

15. Compared to other people my age, I make a good 
appearance. 
เมื่อเปรียบเทียบกับคนอื่นในวัยเดียวกันฉันดูดีกวา 
( แปลโดย เยาวลักษณ  มั่นประชา ) 

 
 
เมื่อเปรียบเทียบกับผูปวยโรคเรื้อนคนอื่นๆ ฉัน
รูสึกวาฉันเปนคนที่ดูดีคนหนึ่ง 

17. When I think back over my life, I didn’t get most of the 
important things I wanted. 
เมื่อคิดถึงชีวิตที่ผานมาฉันไมไดในส่ิงที่สําคัญๆอยางที่ตองการ 
( แปลโดยเยาวลักษณ  มั่นประชา ) 

 
 
เมื่อคิดถึงชีวิตที่ผานมาฉันยังไมไดในส่ิงสําคัญ
อยางที่ตองการ 

18. Compared to other people, I get down in the dumps too 
often. 
เมื่อเปรียบเทียบกับคนอื่นแลวฉันเศราสรอยบอยมากกวาเขา 
( แปลโดย ดร.ศรีเรือน แกวกังวาล ) 

เมื่อเปรียบเทียบกับคนอื่นแลวฉันรูสึกเศราบอย
มากกวา 
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ตาราง 3   ขอคําถามที่นํามาจากเยาวลักษณ  มั่นประชา จํานวน 2 ขอ ไดแก 
ขอ คําถาม 
2. ชีวิตของฉันวันนี้ดูแยลงกวาเมื่อกอน 

20. ฉันคอนขางสมปรารถนาในสิ่งที่คาดหวังในชีวิต 
 
 
ตาราง 4 ขอคําถามที่ดัดแปลงมาจาก เยาวลักษณ  มั่นประชา  จํานวน 2 ขอ  ไดแก 
ขอ ของเยาวลักษณ  มั่นประชา ผูวิจัยนํามาดัดแปลง 
9. ฉันสามารถทําส่ิงตางๆไดอีกมากมาย แมฉันจะเปนโรคเรื้อน และพิการแตฉันก็

สามารถทําส่ิงตางๆไดมากมาย 
19. ฉันรูสึกวาตนเองมีคุณคาและมีความสําคัญ ฉันรูสึกวาตนเองมีคุณคาและมีความสําคัญ

แมวาฉันจะเปนโรคเรื้อนและมีความพิการก็ตาม 
 
 
ตาราง 5 ขอคําถามจาก สินีนุช  รัตนสมบัติ  ที่ผูวิจัยนํามาดัดแปลงจํานวน  1  ขอ  ไดแก 
ขอ ของ สินีนุช  รัตนสมบัติ ผูวิจัยนํามาดัดแปลง 
13. ขาพเจามีความมั่นใจที่จะดํารงชีวิตอยูในสังคม ทุกวันนี้ฉันมีความมั่นใจที่จะมีชีวิตอยูตอไป 
 
 
ตาราง 6 ขอคําถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นเองตามองคประกอบของ Neugarten  และคณะจํานวน 7 ขอ ไดแก 
ขอ คําถาม 
4. ฉันพอใจที่จะทํากิจวัตรประจําวันหรือส่ิงตางๆดวยตนเอง  แมวารางกายของฉันจะมีสวนบกพรองก็ตาม 
5. ฉันคิดวาการเปนโรคเรื้อนและความพิการของฉัน  ทําใหฉันรูสึกเบื่อหนายและทอแทตอการใชชีวิตในแตละวัน 
7. ฉันคิดวาการเปนโรคเรื้อน และพิการอยางฉันไมสามารถที่จะทําอะไรในชีวิตไดอีกแลว 

10. ฉันคิดวาความพิการและโรคที่เปนอยูของฉัน เปนส่ิงที่นารังเกียจจนทําใหฉันไมอยากออกไปสูสังคมภายนอก 
11. ทุกวันนี้การเปนโรคเรื้อนไมไดเปนส่ิงรบกวนหรือสรางปญหาที่สําคัญตอการดําเนินชีวิตของฉันเหมือนเมื่อกอน 
14. ฉันไมคอยลงมือทําอะไรเพื่อใหตนเองมีความสุขอยางที่ใจคิด 
16. ฉันมีความสุขกับชีวิตในทุกวันนี้ 
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ตาราง 7  ความถี่ และรอยละ ของผูตอบแบบวัดความพึงพอใจในชีวิต 20 ขอ (รายขอ) 
 
 
ขอ 1.เมื่อวันเวลาผานไป ส่ิงตางๆดูเหมือนจะดีกวาที่ฉันคิดไว ( + ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
ไมเห็นดวย 0 62 20.7 
เห็นดวย 1 238 79.3 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 2.ชีวิตของฉันวันนี้ ดูแยลงกวาเมื่อกอน ( - ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
เห็นดวย 0 58 19.3 
ไมเห็นดวย 1 242 80.7 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 3.ชวงนี้เปนชวงเวลาที่หดหูที่สุดในชีวิตของฉัน ( - ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
เห็นดวย 0 52 17.3 
ไมเห็นดวย 1 248 82.7 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 4.ฉันพอใจที่จะทํากิจวัตรประจําวันหรือส่ิงตางๆดวยตนเอง แมวารางกายของฉันจะมีสวนบกพรอง
ก็ตาม ( + ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
ไมเห็นดวย 0 3 1.0 
เห็นดวย 1 297 99.0 

รวม 300 100.0 
 
ขอ 5.ฉันคิดวาการเปนโรคเรือ้นและความพิการของฉัน ทําใหฉันรูสึกเบ่ือหนายและทอแทตอการใช
ชีวิตในแตละวัน  ( - ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
เห็นดวย 0 104 34.7 
ไมเห็นดวย 1 196 65.3 

รวม 300 100.0 
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ตาราง 7 (ตอ) ความถี่ และรอยละ ของผูตอบแบบวัดความพึงพอใจในชีวิต 20 ขอ(รายขอ) 
 
ขอ 6.ปจจุบันนี้เปนเวลาที่ดทีี่สุดในชีวิตของฉัน ( + ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
ไมเห็นดวย 0 163 54.3 
เห็นดวย 1 137 45.7 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 7.ฉันคิดวาคนที่เปนโรคเรือ้น และพิการอยางฉันไมสามารถที่จะทําอะไรในชีวิตไดอีกแลว ( - ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
เห็นดวย 0 87 29.0 
ไมเห็นดวย 1 213 71.0 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 8.ฉันหวังวาในอนาคตจะมีส่ิงที่ดีๆเกิดขึ้นกับฉัน ( + ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
ไมเห็นดวย 0 211 70.3 
เห็นดวย 1 89 29.7 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 9.แมฉันจะเปนโรคเรื้อนและพิการ  แตฉันก็สามารถทําส่ิงตางๆไดมากมาย ( + ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
ไมเห็นดวย 0 72 24.0 
เห็นดวย 1 228 76.0 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 10.ฉันคิดวาความพิการและโรคที่เปนอยูของฉัน เปนส่ิงที่นารังเกียจจนทําใหฉนัไมอยากออกไปสู
สังคมภายนอก ( - ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
เห็นดวย 0 47 15.7 
ไมเห็นดวย 1 253 84.3 

รวม 300 100.0 
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ตาราง 7 (ตอ) ความถี่ และรอยละ ของผูตอบแบบวัดความพึงพอใจในชีวิต 20 ขอ(รายขอ) 
 
ขอ 11.ทุกวันนี้การเปนโรคเรือ้นไมไดเปนส่ิงรบกวนหรือสรางปญหาที่สําคัญตอการดําเนินชีวิตของฉนั
เหมือนเมื่อกอน ( + ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
ไมเห็นดวย 0 102 34.0 
เห็นดวย 1 198 66.0 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 12.เมื่อยอนกลับไปมองดูชีวิตที่ผานมาจนถึงวันนี้ ฉันรูสึกพึงพอใจในชีวิต ( + ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
ไมเห็นดวย 0 93 31.0 
เห็นดวย 1 207 69.0 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 13.ทุกวันนี้ฉันมีความมั่นใจที่จะมีชีวิตอยูตอไป ( + ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
ไมเห็นดวย 0 41 13.7 
เห็นดวย 1 259 86.3 

 รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 14.ฉันไมคอยลงมือทําอะไรเพื่อใหตนเองมีความสุขอยางที่ใจคิด ( - ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
เห็นดวย 0 99 33.0 
ไมเห็นดวย 1 201 67.0 

 รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 15.เมื่อเปรียบเทียบกับผูปวยโรคเรื้อนคนอื่นๆฉันรูสึกวาฉันเปนคนทีดู่ดีคนหนึ่ง ( + ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
ไมเห็นดวย 0 31 10.3 
เห็นดวย 1 269 89.7 

 รวม 300 100.0 
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ตาราง 7 (ตอ) ความถี่ และรอยละ ของผูตอบแบบวัดความพึงพอใจในชีวิต 20 ขอ(รายขอ) 
 
 
ขอ 16.ฉันมีความสุขกับชีวิตในทุกวันนี้ ( + ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
ไมเห็นดวย 0 102 34.0 
เห็นดวย 1 198 66.0 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 17.เมื่อคิดถึงชีวิตที่ผานมาฉันยังไมไดในส่ิงสําคัญอยางที่ตองการ ( - ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
เห็นดวย 0 178 59.3 
ไมเห็นดวย 1 122 40.7 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 18.เมื่อเปรียบเทียบกับคนอื่นแลวฉันรูสึกเศราบอยมากกวา ( - ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
เห็นดวย 0 47 15.7 
ไมเห็นดวย 1 253 84.3 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 19.ฉันรูสึกวาตนเองมีคุณคาและมีความสําคัญแมวาฉันจะเปนโรคเรือ้นและมีความพิการก็ตาม(+) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
ไมเห็นดวย 0 63 21.0 
เห็นดวย 1 237 79.0 

รวม 300 100.0 
 
 
ขอ 20.ฉันคอนขางสมปรารถนาในสิ่งที่คาดหวังในชีวิต ( + ) 

ตอบ คะแนน จํานวน รอยละ 
ไมเห็นดวย 0 197 65.7 
เห็นดวย 1 103 34.3 

รวม 300 100.0 
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ตาราง 8  คาความเที่ยง และคุณภาพของแบบวัดความพึงพอใจในชีวิตผูปวยโรคเรื้อน 20 ขอ 
            
        Corrected Item – Alpha if Item -  
  ตัวแปร      Total Correlation Deleted 
            
1.เมื่อวันเวลาผานไป ส่ิงตางๆดูเหมือนจะดีกวาที่ฉันคิดไว   .2873 .8043 
2.ชีวิตของฉันวันนี้ดูแยลงกวาเมื่อกอน   .3399 .8015 
3.ชวงนี้เปนชวงเวลาที่หดหูที่สุดในชีวิตของฉัน   .4330 .7968 
4.ฉันพอใจที่จะทํากิจวัตรประจําวันหรือส่ิงตางๆดวยตนเอง   .1113 .8092 
   แมวารางกายของฉันจะมีสวนบกพรองก็ตาม 
5.ฉันคิดวาการเปนโรคเรื้อนและความพิการของฉัน ทําใหฉัน   .4838 .7929 
   รูสึกเบื่อหนายและทอแทตอการใชชีวิตในแตละวัน 
6.ปจจุบันนี้เปนเวลาที่ดีที่สุดในชีวิตของฉัน   .4884 .7924 
7.ฉันคิดวาคนที่เปนโรคเรื้อนและพิการอยางฉันไมสามารถที่จะทําอะไรในชีวิตไดอีกแลว.3534 .8010 
8.ฉันหวังวาในอนาคตจะมีส่ิงที่ดีๆเกิดขึ้นกับฉัน   .1378 .8136 
9.แมฉันจะเปนโรคเรื้อนและพิการ  แตฉันก็สามารถทําส่ิงตางๆไดมากมาย   .3591 .8005 
10.ฉันคิดวาความพิการและโรคที่เปนอยูของฉัน เปนส่ิงที่นารังเกียจจนทําใหฉัน .3654 .8003 
     ไมอยากออกไปสูสังคมภายนอก 
11.ทุกวันนี้การเปนโรคเรื้อนไมไดเปนส่ิงรบกวนหรือสรางปญหาที่สําคัญ   .1436 .8139 
     ตอการดําเนินชีวิตของฉันเหมือนเมื่อกอน    
12.เมื่อยอนกลับไปมองดูชีวิตที่ผานมาจนถึงวันนี้ฉันรูสึกพึงพอใจในชีวิต   .4667 .7941 
13.ทุกวันนี้ฉันมีความมั่นใจที่จะมีชีวิตอยูตอไป   .3904 .7993 
14.ฉันไมคอยลงมือทําอะไรเพื่อใหตนเองมีความสุขอยางที่ใจคิด   .3993 .7983 
15.เมื่อเปรียบเทียบกับผูปวยโรคเรื้อนคนอื่นๆฉันรูสึกวาฉันเปนคนที่ดูดีคนหนึ่ง .3413 .8018 
16.ฉันมีความสุขกับชีวิตในทุกวันนี้   .5788 .7867 
17.เมื่อคิดถึงชีวิตที่ผานมาฉันยังไมไดในส่ิงสําคัญอยางที่ตองการ   .3666 .8005 
18.เมื่อเปรียบเทียบกับคนอื่นแลวฉันรูสึกเศราบอยมากกวา   .5038 .7936 
19.ฉันรูสึกวาตนเองมีคุณคาและมีความสําคัญแมวาฉันจะเปนโรคเรื้อนและพิการก็ตาม .4276 .7968 
20.ฉันคอนขางสมปรารถนาในสิ่งที่คาดหวังในชีวิต   .4800 .7931 
      
Cronbach’s Alpha = .8078 
                 จากตาราง 7 จะเห็นไดวา คา alpha ของแบบสอบถามเทากับ .8078 แมวาขอคําถามบางขอ (4,8,11)  
จะมีคา corrected item – correlation คอนขางต่ํา แตเพื่อใหชุดคําถามครอบคลุมองคประกอบหลักของความพึง
พอใจในชีวิต(ดูบทที่ 2) และเนื่องจาก internal consistency ของทั้งชุดก็ยังคงสูง  ผูวิจัยจึงพิจารณาเก็บขอ
คําถามดังกลาวไวในแบบวัด 
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ตาราง 9  คาความเที่ยงและคุณภาพ ของแบบวัดความสามารถในการทาํกิจวัตรประจําวัน  14 ขอ 
      
                                                                                  Corrected Item -   Alpha if Item – 
 ตัวแปร                                                  Total Correlation       Deleted 
      
1.การเดินออกไปนอกบานหรือเดินไปยังที่ตางๆ .6537  .8900 
2.การเดินขึ้นลงบันได .6109  .8925 
3.การนั่งขัดสมาธิ .3136  .9016 
4.การลุกขึ้นยืน .5590  .8945 
5.การใชสายตามองเห็นผูอื่นในระยะ 6 เมตร ไดอยางชัดเจน .3700  .9036 
6.การหยิบจับภาชนะตางๆเพื่อทําอาหาร .7990  .8843 
7.การหยิบมีดเพื่อปอกหรือหั่นผักผลไม .6502  .8908 
8.การเปดภาชนะหรือการเปดขวด .6644  .8897 
9.การกวาดบานหรือทําความสะอาดบาน .6575  .8919 
10.การเปดประตู .6288  .8938 
11.การเดินไปเขาหองน้ํา .6837  .8903 
12.การติดกระดุมหรือการติดตะขอเสื้อผา .6682  .8922 
13.การหยิบจับชอนสอมเพื่อทานอาหาร .6933  .8904 
14.การหยิบจับแกวน้ําหรือภาชนะเพื่อดื่มน้ํา .6553  .8914 
      
Cronbach’s Alpha = .8997 
                        จากตาราง 8 จะเห็นวา  การนั่งขัดสมาธิและการใชสายตามองเห็นผูอื่นในระยะ 6 เมตรไดอยาง
ชัดเจนนั้น  มีคา corrected item – total correlation  แตกตางจากขอคําถามอื่นมากและถาทําการตัดทั้ง 2 ออก 
จะมีผลตอคา alpha ที่เพิ่มขึ้น 
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ตาราง 10  คาความเที่ยง  ของแบบวัดความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน 12 (ตัดขอ 3 และ 5) 
     
 Corrected Item -   Alpha if Item – 
 ตัวแปร Total Correlation Deleted 
      
1.การเดินออกไปนอกบานหรือเดินไปยังที่ตางๆ   .6376 .8985 
2.การเดินขึ้นลงบันได   .5906 .9019 
4.การลุกขึ้นยืน   .5420 .9029 
6.การหยิบจับภาชนะตางๆเพื่อทําอาหาร   .8072 .8906 
7.การหยิบมีดเพื่อปอกหรือหั่นผักผลไม   .6691 .8979 
8.การเปดภาชนะหรือการเปดขวด   .6722 .8972 
9.การกวาดบานหรือทําความสะอาดบาน   .6675 .8990 
10.การเปดประตู   .6441 .9009 
11.การเดินไปเขาหองน้ํา   .6715 .8981 
12.การติดกระดุมหรือการติดตะขอเสื้อผา   .6749 .9009 
13.การหยิบจับชอนสอมเพื่อทานอาหาร   .7056 .8972 
14.การหยิบจับแกวน้ําหรือภาชนะเพื่อดื่มน้ํา   .6670 .8984 
      
Cronbach’s Alpha = .9063 
                           จากตาราง 9 เมื่อตัดขอคําถามเรื่องการนั่งขัดสมาธิและการใชสายตามองเห็นผูอื่นในระยะ 6 
เมตรไดอยางชัดเจนออก จะเห็นไดวาคา alpha เพิ่มขึ้นจากเดิมเปน  .9063 
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Factor Analysis 
                      เมื่อนําแบบวัดความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวันที่ตัดขอคําถามที่ 3 และ 5 ออก   แลวมา
ทํา Principal Component Analysis : PCA     เพื่อประเมินดูวาขอคําถามทั้งหมดควรจะอธิบายดวย
องคประกอบหลัก (component) กี่องคประกอบ  ซึ่งพบวามีเพียงองคประกอบที่ 1 และ 2  เทานั้นที่มีคา 
Eigenvalue  มากกวา 1 ( Eigenvalue = 6.380 และ 1.962 ตามลําดับ )   ดังนั้น   แบบวัดความสามารถในการ
ทํากิจวัตรประจําวัน  จึงควรมีเพียง 2 องคประกอบ        และผลจากการ extraction  พบวา  53.169 %  ของ
ความแปรปรวนสามารถอธิบายไดดวยองคประกอบแรก      และ    16.349 % ของความแปรปรวนสามารถ
อธิบายไดดวยองคประกอบที่  2       และเพื่อจัดกลุมขอคําถามใหงายในการตีความเนื่องจากมีคา  factor 
loading  หรือคาสัมประสิทธสหสัมพันธของบางตัวแปรเปนคากลางๆ (มีคาใกลเคียงกันทั้งใน 2 องคประกอบ)   
ทําใหไมแนใจวาควรจัดตัวแปรนั้นอยูในองคประกอบใด      จึงจะ rotation (หมุนแกนปจจัย)    เพื่อทําใหคา  
factor loading   มีคามากสําหรับปจจัยใดปจจัยหนึ่งเทานั้น  โดยใชวิธี  Varimax   ผลที่ไดดังตาราง  10  
ตาราง 11  คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของตัวแปรดานการทํากิจวัตรประจําวันกับ  factor ทั้ง 2 เมื่อหมุน
แกนปจจัยโดยวิธี   Varimax ( Factor Analysis ) 
Rotated Component Matrix 

 Component 
 ตัวแปร 1 2 
1.การเปดภาชนะหรือการเปดขวด .836 9.300E-02 
2.การหยิบจับภาชนะตางๆเพื่อทําอาหาร .826 .307 
3.การหยิบจับแกวน้ําหรือภาชนะเพื่อดื่มน้ํา .822 .116 
4.การหยิบจับชอนสอมเพื่อทานอาหาร .800 .224 
5.การหยิบมีดเพื่อปอกหรือหั่นผักผลไม .785 .133 
6.การติดกระดุมหรือการติดตะขอเสื้อผา .735 .219 
7.การเปดประตู .663 .346 
8.การกวาดบานหรือทําความสะอาดบาน .633 .403 
9.การเดินออกไปนอกบานหรือเดินไปยังที่ตางๆ .223 .878 
10.การเดินขึ้นลงบันได .190 .861 
11.การลุกขึ้นยืน .138 .855 
12.การเดินไปเขาหองน้ํา .307 .832 
                       การพิจารณาวาตัวแปรใดควรอยูในองคประกอบใดนั้น   จะพิจารณาจากคา  factor loading  ซึ่ง
จากตาราง 10  เมื่อ  rotation  แลวพบวาตัวแปรที่ 1 – 8 มีคา   factor loading  สูงกวาเมื่ออยูในองคประกอบ 1  
และตัวแปรที่  9 – 12 มีคา  factor loading  สูงเมื่ออยูในองคประกอบ 2  จึงสามารถสรุปไดวา   ตัวแปรที่ 1 – 8 
ควรอยูในองคประกอบ 1  และตัวแปรที่ 9 – 12  ควรจัดอยูในองคประกอบ 2 
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ตาราง 12   ความถี่ และรอยละของแบบวัดความสามารถในการทํากจิวัตรประจําวัน 12 ขอ (รายขอ) 
( ตัดขอ 3 และ ขอ 5 ออก ) 
 
การเดินออกไปนอกบานหรือเดินไปยังที่ตางๆ 
                     ตอบ จํานวน รอยละ 
ขอ 1.  ทําไมไดเลย 8 2.7 

  ทําไดแตยากลําบากมาก 32 10.7 
  ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย 56 18.7 
  ทําไดโดยไมยากลําบาก 204 68.0 

 รวม 300 100.0 
 
 
การเดินขึน้ลงบันได 

ตอบ จํานวน รอยละ 
ขอ 2.  ทําไมไดเลย 15 5.0 

 ทําไดแตยากลําบากมาก 48 16.0 
 ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย 68 22.7 
 ทําไดโดยไมยากลําบาก 169 56.3 
 รวม 300 100.0 

 
 
การลุกขึ้นยืน 

ตอบ จํานวน รอยละ 
ขอ 4.  ทําไมไดเลย 5 1.7 

 ทําไดแตยากลําบากมาก 8 2.7 
 ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย 44 14.7 
 ทําไดโดยไมยากลําบาก 243 81.0 
 รวม 300 100.0 

 
การหยิบจับภาชนะตางๆเพ่ือทําอาหาร 
 ตอบ จํานวน รอยละ 
ขอ 6.  ทําไมไดเลย 3 1.0 

 ทําไดแตยากลําบากมาก 32 10.7 
 ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย 70 23.3 
 ทําไดโดยไมยากลําบาก 195 65.0 
 รวม 300 100.0 
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ตาราง 12(ตอ) ความถี่ และรอยละของแบบวัดความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน 12 ขอ(รายขอ) 
 
การหยิบมีดเพ่ือปอกหรือหั่นผักผลไม 

ตอบ จํานวน รอยละ 
ขอ 7.  ทําไมไดเลย 27 9.0 

  ทําไดแตยากลําบากมาก 28 9.3 
  ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย 76 25.3 
  ทําไดโดยไมยากลําบาก 169 56.3 
  รวม 300 100.0 

 
 
การเปดภาชนะหรือการเปดขวด 

ตอบ จํานวน รอยละ 
ขอ 8.  ทําไมไดเลย 22 7.3 

   ทําไดแตยากลําบากมาก 24 8.0 
   ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย 75 25.0 
   ทําไดโดยไมยากลําบาก 179 59.7 
   รวม 300 100.0 
 
 
การกวาดบานหรือทําความสะอาดบาน 

ตอบ จํานวน รอยละ 
ขอ 9.  ทําไมไดเลย 5 1.7 

  ทําไดแตยากลําบากมาก 5 1.7 
  ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย 30 10.0 
  ทําไดโดยไมยากลําบาก 260 86.7 
  รวม 300 100.0 

 
 
การเปดประตู 

ตอบ จํานวน รอยละ 
ขอ 10.  ทําไมไดเลย 1 .3 

   ทําไดแตยากลําบากมาก 9 3.0 
   ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย 26 8.7 
   ทําไดโดยไมยากลําบาก 264 88.0 
   รวม 300 100.0 
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ตาราง 12(ตอ) ความถี่และ รอยละของแบบวัดความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน 12 ขอ(รายขอ) 
 
การเดินไปเขาหองน้ํา 

ตอบ จํานวน รอยละ 
ขอ 11.  ทําไมไดเลย 3 1.0 

  ทําไดแตยากลําบากมาก 15 5.0 
  ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย 36 12.0 
  ทําไดโดยไมยากลําบาก 246 82.0 
  รวม 300 100.0 

 
 
การติดกระดุมหรือการติดตะขอเส้ือผา 

ตอบ จํานวน รอยละ 
ขอ 12.  ทําไมไดเลย 52 17.3 

  ทําไดแตยากลําบากมาก 43 14.3 
  ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย 64 21.3 
  ทําไดโดยไมยากลําบาก 141 47.0 
  รวม 300 100.0 

 
 
การหยิบจับชอนสอมเพื่อทานอาหาร 

ตอบ จํานวน รอยละ 
ขอ 13.  ทําไมไดเลย 3 1.0 

  ทําไดแตยากลําบากมาก 9 3.0 
  ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย 53 17.7 
  ทําไดโดยไมยากลําบาก 235 78.3 
  รวม 300 100.0 

 
 
การหยิบจับแกวน้ําหรือภาชนะเพ่ือดื่มน้ํา 

ตอบ จํานวน รอยละ 
ขอ 14.  ทําไมไดเลย 2 .7 

  ทําไดแตยากลําบากมาก 10 3.3 
  ทําไดแตยากลําบากเล็กนอย 79 26.3 
  ทําไดโดยไมยากลําบาก 209 69.7 
  รวม 300 100.0 
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ประวัติผูเขยีนวิทยานิพนธ 
 
                     นางสาวศิรามาศ  รอดจันทร  เกิดเมื่อวนัที่  18  ธันวาคม 2518   สําเร็จการศึกษา
สังคมสงเคราะหศาสตรบัณฑิต   ในปการศึกษา 2540  จากมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร  หลงัจากนัน้
เขารับราชการในตําแหนง นกัสังคมสงเคราะห        ที่ ร.พ.พระประแดง (สถาบันราชประชาสมาสยั) 
จนถงึปจจุบนั    ในป 2544 เขาศึกษาตอในหลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาสุขภาพจิต  
ภาควิชาจิตเวชศาสตร  คณะแพทยศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลยั 
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