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ความเป็นมานละความฟ้าคัญของปัญหา
ภาวะปัญญาอ่อนเป็นปัญหาสาธารณสุขและปัญหาสังคมท่ีสำคัญอย่างย่ํง เน่ืองจาก

ขนาดของปัญหาเพมจำนวนมากข้ึนจากการท่ีจำนวนประชากรเท่ีมข้ึน ทำให้สัดส่วนของบุคคล
ปัญญาอ่อนเพมมากข้ึนตามไปรวย จากสถิติพบว่าท่ัวโลกมีประชากรท่ีเป็นปัญญาอ่อนหลายสัาน 
คน เฉล่ียประเทศละประมาณร้อยละ 1 -  3 ของพลเมืองท้ังหมด สำหรบประเทศไทย พบว่า เม่ึอ 
พ.ศ.2500 มีบุคคลปัญญาอ่อนประมาณร้อยละ 1 ของประชากร0*และเม่ึอปี พ.ศ. 2531-2532 
โรงพยาบาลราชานุภูลไคัทำการสำรวจในพ้ืนท่ี 5 ภาคของประเทศไทย จากจำนวนประชากร 
221,928 คน พบบุคคลปัญญาอ่อนร้อยละ 0.4 ของประชากรโดยแบ่งเป็น ปัญญาอ่อนระดับน้อย 
ปานกลาง ^นแรง เนแรงมาก และอ่ืน  ๆ ร้อยละ 27.9, 25.0, 31.2, 6.7 และ 9.2 ตามสำดับ ความ 
ชุกของปัญญาอ่อนระดับเนแรงเท่ากับ 2.5 ต่อประชากร 1,000 คน ความชุกในระยะแรกจะเพ้ืม 
ตามอายุ และสูงสุดในข้วงวัยเรียนตอนต้น และลดลงใน*)เวงวัยเนตอนปลาย พบในเพศชายมาก 
กว่าเพศหญิงในอัตราส่วน 1.5 : 1(2)และจากการติกษาของ ชวาลา เธยรธนุ'3’ พบว่าทุก ๆปีมีเด็ก 
ปัญญาอ่อนเถิดใหม่ในเมืองไทยถึง 20,000 ราย ล่าสุด สำน้กนโยบายและแผนลาธารณสุข'4’พบ 
ว่ามีอัตราบุคคลปัญญาอ่อนท่ัวประเทศในปี พ.ศ.2541 เป็น 2.1 หรือ 1,168 คน ต่อ ประชากร
100,000 คน หรือ พบเป็นจำนวนท้ังสิน 714,300 คน ต่อ ประชากร 61,155,888 คน ข้ึงจากสถิติ 
ดังกล่าวบ่งช้ีให้เฟ้นแนวโน้มรองประชากรปัญญาอ่อนท่ีเพ่ิมสูงข้ึนเร่ือย  ๆ แต่การอัดบริการให้แก่ 
บุคคลปัญญาอ่อนไม่อาจขยายใต้ตามปรีมาณและความต้องการที่เพิ่มขึ้นเนื่องจากข้อจำกัดใน 
ต้านงบประมาณและบุคลากร ข้ึงในปัจจุบันมีหน่วยงานท้ังภาครัฐและเอกชนท่ีให้บริการแก่บุคคล 
ปัญญาอ่อน ใต้แก่ กระทรวงลาธารณสุข กระทรวงติกษาธิการ กระทรวงแรงงานและสวัลดกา? 
สังคม และหน่วยงานภาคเอกชนอีก 49 แห่งใน 14 อังหวัด'5’ ขึ้งหน่วยงานดังกล่าวมีบทบาทในต้าน 
การอัดบริการทางการแพทย์ ตรวจรักษา ป้องกัน พ้ืนทุ(สมรรถภาพ อัดบริการต้านการติกษา และ 
ให้บริการอนุเคราะห์ อุปการะบุคคลปัญญาอ่อนท่ีกำพร้าหรือมาจากครอบครัวยากจน ข้ึงก'จกรรม 
ของหน่วยงานต่าง  ๆ เหล่าน้ี ส่วนใหญ่เป็นการให้บริการในหน่วยงาน ทำให้บริการต้านภาวะ 
ปัญญาอ่อนอยู่ในวงจำกัด จากการ่วิเคราะห์ปัญหาในการดำเน้นงานป้องกันและการให้บริการ
ต้านภาวะปัญญาอ่อนในแผนเฟบทงานป้องกันและแกํใขภาวะปัญญาอ่อนแห่งชาติ พ. ศ.2540- 
2544(6’ สเปปัญหาท่ีสำคัญข้อหน่ึงในการดำเน้นงานขององค์กรท้ังภาครัฐและเอกซนไต้ว่าหน่วย 
งานที่ให้บริการส่วนใหญ่ยังไม่เพยงพอจึงทำให้การบริการไม่ลามารถกระจายไปใต้ทั่วถึง 
คูนยับริการและโรงเรียนส่วนใหญ่ยังท้ังอยู่ในกเงเทพมหานลร ทำให้ประชากรเป้าหมายท่ีอยู่ใน
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ส่วนอ่ืน  ๆ ของประเทศยังราดโอกาสในการใร้บรีการดังกล่าว นอกจากน้ียังมปัญหาในส่วนของ 
ความพร้อมรองหน่วยงานและบุคลากร และการประสานงานก้นระหว่างหน่วยงานอกดัวย แม้ว่า 
ในปัจจุบันบุคคลปัญญาอ่อนจะได้รับสิทธ์และโอกาสในด้านการติกษาอย่างเท่าเทียมกับคนปกต ิ
ตามท่ีกฎหมายกำหนดก็ตาม แต่ก็ยังไม่สามารถตอบสนองความต้องการทางด้านการติกษาของ
บุคคลปัญญาอ่อนได้อย่างท่ัวถง เน่ืองจากการขาดความพร้อมรองทางโรงเรียนในด้านการจัดการ 
เรียนและการสอน อุปกรณ์อำนวยความสะดวก เจตคติรองคJและผู้ปรหารโรงเรียน ฯลฯ ทำให้โรง 
เรียนสามารถรับบุคคลปัญญาอ่อนเร้าเรียนได้จำนวนจำกัด ดังน้ัน ครอบครัวจึงมีบทบาทลำดัญ 
เป็นอย่างมากในการท่ีจะอ่วยพัฒนาบุคคลปัญญาอ่อนในด้านการเรียน! การเตรียมความพร้อม 
และการ‘รกท้กษะต่าง  ๆ ท้ังน้ี ครอบคร้วจะต้องมีความ! ความเร้าใจ มีเจตคติท่ีตึต่อบุคคลปัญญา 
อ่อน มีประสบการณ์การเรียน!ในเร่ืองการเล้ียงดูบุตรปัญญาอ่อนอย่างถูกต้อง ตลอดจนมีความ 
สามารถในการสร้างความ!สืกม่ันคง ปลอดภ'ย สามารถกระตุ้นพัฒนาการทางร่างกาย อารมณ์ 
และสังคมได้อย่างเหมาะสมกับระดับเชาวน์ปัญญา แบบแผนพฤติกรรม และสักษณะน์สัยส่วนตัว 
รองบุคคลปัญญาอ่อน

ข้ึงจากการติกษาพบว่าการเกิดภาวะปัญญาอ่อนข้ึนกับลมาขักคนหน่ืงในครอบครัวจะทำ 
ให้การดำเนินชวํตของสมาร้กในครอบครัวเกิดการเปล่ียนแปลงมากมาย เพราะการดูแลบุคคล
ปัญญาอ่อนน้ันต้องใร้เวลานานถงประมาณ 12 ช่ัวโมงต่อวัน โดยมีกิจกรรมท่ียุ่งยากถง 6 ช่ัวโมง 
ข้ึนไป<7) ข้ึงภาระหนักรองครอบครัวน้ันจะตกอยู่กับผู้ดูแลเด็ก ทำให้ผู้ดูแลเด็กไม่มีเวลาเป็นส่วนตัว 
และไม่มีเวลาท่ีจะปฏิบ้ติบทบาทท่ีเคยปฏิบัติอยู่ ผู้ดูแลเด็กจึงรับ!และ!สิกว่าเป็นล่ีงท่ีถูกคุกคาม
ท้าทาย ถูกทำร้ายหรีอ!สิกสูญเสืย ทำให้สัมพันธภาพระหว่างกันโดยเฉพาะกับคู่สมรสมีแนวโน้ม 
ของการไม่เร้าใจกันทำให้๓ ดการหย่าร้าง ทะเลาะกัน หรีอแยกกันอยู่ตามมาใต้ ข้ึงสอดคล้องกับ 
การติกษาผลกระทบของการเก็ดภาวะปัญญาอ่อนต่อครอบครัวของ อรีสา พงษ์ดักดศรี®ท่ีพบว่า

1. ความสัมพันธ์รองครอบครัวไม่ราบร่ืน ะ การกำเนิดบุตรปัญญาอ่อนมีผลกระทบเนแรง 
ต่อสมาร้กในครอบครัวและมีผลกระทบต่อท่าทีการตอบสนองต่อกันของสมาชํกในครอบครัว ความ 
สัมพันธ์ท่ีตึงเครียดภายในครอบครัวอาจแสดงออกมาในสักษณะอย่างใดอย่างหน่ืงหรีอหลายอย่าง 
รวมกัน ได้แก่ การปกป้องบุตรปัญญาอ่อนมากเก็นไป หรือป็ดามารดาท่ีเข้ึอว่าภาวะปัญญาอ่อน 
เกิดจากกรรมพันธุจะ!สิกว่าตนเองและบุตรเป็นผู้รับเคราะห์ของบรรพบุ^ษ การปฏิเสธบุตรอยู่ภาย 
ในหรือแสดงออกมาข้ึงมีผลกระทบต่อการพัฒนาทางร่างกายและจึตใจรองบุตร ความกังวลเก่ียว 
กับความรับรดซอบในการดูแลบุตรจะทำให้บดามารดาแบ่งเวลาและความสนใจให้บุตรคนอื่นได ้
น้อยลง การเปรียบเทียบด้านสติปัญญา สังคม อารมณ์ และสภาพร่างกายระหว่างบุตรปกติและ 
บุตรปัญญาอ่อนทำให้ความขัดแย้งและความตึงเครียดเพมมากข้ึนในครอบครัว
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2. การเปลี่ยนแปลงกิจกรรมและฟ้าหมายรองครอบครัว ไค้แก่ ลดการไค้เวลาว่างเพื่อการ
พักผ่อนหย่อนไจ ลดโอกาสของบิดามารดาในการเอาใจใส่อา?พประจำ กงวลและไม่แน่ไจต่อ 
อาการและพฤติกรรมรองบุตรปัญญาอ่อนว่าจะเป็นอย่างไ?ต่อไป มภาระเพ่ืมข้ึน เค้น การพาบุตร 
ปัญญาอ่อนไปรบการรกษา และต้องไค้เวลาไนการดูแลบุตรเพื่มข้ึน การแยกตัวออกจากสังคม 
เพราะการมบุตรปัญญาอ่อนทำให้เป็นที่อับอายชองครอบ«รัว กลัวปฏิกิรียารองญาติหรือครอบ
ครัวที่มีต่อบุคคลปัญญาอ่อน กลัวอันตรายจะเกดกับบุตรปัญญาอ่อน !สีกเศร้าโศกกับความรด 
ปกติและพัฒนาการล่าค้าของบุตรปัญญาอ่อนขึ้งเป็นค้อจำกัดไนการดำรงซีวตต่อไป

3. การเพ่ืมค่าไค้จ่ายไนครอบครัว ไค้แก่ ค่าไค้จ่ายในการพาบุตรปัญญาอ่อนไปรับการ 
บำบัดรักษา การเปลี่ยนแปลงกิจกรรมหรืองานที่เคยทำปกติ เค้นออกจากงาน หรือลางานมาดูแล 
บุตร สภาพเค้นนี้ย่อมส่งผลกระทบต่อความลนไจ และความเอาใจใส่ในการดูแลเด็ก การควบคุม 
การทำงานรองร่างกาย การไค้เหตุผล และการตัดสินใจในการทำกัจกรรมต่าง ๆ เกิดความอ่อนล้า 
ท้อแท้ ทำให้การดูแลเด็กเป็นไปแบบวันหนึ่ง ๆ โดยไม่คำนงถงอนาคตรองเด็ก

ตังนั้นสมา?กในครอบครัวทุกคนต้องเตรียมตัวให้พร้อมเพื่อปรับตัวไห้กลับสูภาวะลมดุลย ์
รองจํตใจ ให้ลามารถทำหน้าที่ตามบทบาทไค้เหมาะลมและคงไ*!ขึ้งความมั่นคงรองครอบครัว ข้ึง 
จากการรวบรวมผลการคืกษาในต่างประเทศในรอบ 50 ปี ที่ผ่านมามีค้อมูลและหลักฐานยืนอัน 
อย่างชัดเจนว่าบุคคลปัญญาอ่อนที่ไค้รับการดูแลเลี้ยงดูไนครอบครัวที่มีบรรยากาศอบอุ่นและไค ้
รับการกระตุ้นให้เกิดกำลังใจจะมีพัฒนาการที่เร็วกว่าการเลี้ยงดูไนสถานที่เลี้ยงดูอึ่น ๆ อย่างเห็นไต้ 
ชัดเจน'9’

นอกจากนี้ อังพบว่าภาวะปัญญาอ่อนส่งผลกระทบต่อภาวะเศรษฐกิจรองประเทศ จาก 
การสูญเสียกำลังคนที่มีความสามารถในการสร้างหรือผลิตผลงาน โดยเฉพาะหากไม่ไค้รับการ
พ่ืน,สูสมรรถภาพท่ีถูกต้องเหมาะลม อกทั้งรัฐอังต้องจดสรรงบประมาณในการตัดบรืการต่าง ๆ
เพ่ือพ่ืนฟู บำบัด และให้การดูแลค้วยเหสีอ ตลอดจนผลิตบุคลากรเฉพาะทาง ข้ึงรัฐต้องสินเปลือง 
งบประมา ณเป็นจำนวนไม่น้อย'10’

การส่งเสรีมพัฒนาการจึงเป็นแนวทางการเสรืมลร้างตักยภาพเพื่อให้เด็กไวต่อการเรียน! มี 
ความลามารถรับ!ค้อมูลไค้สูงขึ้นเนึ่องจากลมองของมนุษย์ประกอบค้วยเนี้อเยื่อ 2 ซนดท่ีลัมพันธ์ 
กัน คือ เน้ีอเยื่อเพื่อระบบการสัมผัส รับ! (Sensory Motor) และเนี้อเยื่อเพื่อระบบการประลานงาน 
(Associative Motor) ขึ้งทั้งลองระบบน้ีจะพัฒนาและสร้างเสรีมข้ึนไต้โคยไค้รับการกระตุ้นจากสิง 
แวดล้อม การขาดแคลนการกระตุ้นจากสิงแวดล้อมไนระยะรวบปีแรกรองรีว้ตจะเป็นผลให้เกิด
ความล่าค้ารองพัฒนาการมากยื่งขึ้น'11’ประกอบกับมีลักษณะพํเศษแห่งความเป็นเด็ก คือ ขาด 
ความพร้อมทั้งกายและไจ จึงจำเป็นต้องพึ่งพาอากัยในเรื่องการเลี้ยงดู อบรม เอาใจใส่ค้วยความ
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รักและตอบลนองความต้องการทั้งทางต้านร่างกายและจึตใจจากบิดามารดาหรือผู้เลี้ยงดู เพ่ีอท่ีจะ 
เจรืญเติบโตเป็นปกติอย่างดีที่สุดเท่าที่พันรุกรรมและสิงแวดล้อมจะอำนวยให้ นอกจากนั้น
ประเวศ วะสิ02’ยังพบว่าความรักอย่างเดียวใม่พอเพยงที่จะเสิร้มลรัางคุณภาพของคน ผู้เล้ียงดูจำ 
เป็นต้องมีความ!ความเล้าใจที่ถูกต้องเป็นพื้นฐานประกอบ เพราะความรักเพียงอย่างเดียวอาจทำ 
ให้คุณภาพเสียไต้ จึงจำเป็นต้องมีทั้งความรักและความ!จึงจะสามารถเสรีมลร้างคุณภาพรองเด็ก 
ข้ึนมาไต้ จากการสืกษาวิคัยโดยทำการกระตุ้นพัฒนาการในเด็กปัญญาอ่อนของประเทศไทยพบ 
ว่าล้วยเด็กปัญญาอ่อนให้มีระดับสติปัญญาสุงขึ้นโดยเฉลี่ยถง 41 หน่วย03, ดังน้ัน การส่งเล้รม 
พัฒนาการจึงเป็นปัจดัยสำดัญอย่างหนึ่งนอกเหนือจากการส่งเสรมทางต้านโภชนาการ

และจากการสืกษาของ ขวาลา เธียรธ,ถู04,พบว่า บิดามารดาและผู้เลี้ยงดูมีบทบาทสำคัญ 
ยงในการมีกเด็กให้พัฒนาตามโปรแกรมอย่างลมํ่าเสมอ ดังน้ัน ผลสำเร็จของการส่งเสรม
พัฒนาการจึงขึ้นอยู่กับความร่วมมีอและความตั้งใจจร็งของบุคคลในครอบครัวของเด็กมากกว่า 
ผู้มีกท่ีเป็นน้กวิชาชีพ เพราะความสัมพันธ์และการกระตุ้นเร้าของสมาชีกในครอบครัวจะส่งผลใน 
ทางบวกให้กับพัฒนาการทางลต้ปัญญาและทางสังคมเป็นอย่างมาก ดังน้ัน ในการส่งเสรีม
พัฒนาการว้ยแรกเรั๋มสำหรับเด็กปัญญาอ่อนจึงต้องเน้นความร่วมมีอความเอาใจใส่ของบิดา 
มารดาเป็นหสัก ล้าบิดามารดามีความ!สีกในต้านบวกต่อบุตร คอ ให้การยอมรับ โดยแสดงความ 
รักใคร่ สนใจ เอาใจใส่ต่อความเป็นอยู่ ให้การ,รกอบรมที่สมํ่าเสมอ คงเล้นคงวา และมีเหตุผล จะ 
ทำให้บุตรพัฒนาลต้ปัญญา ความสามารถ ไต้อย่างเต็มคักยภาพ มีพฤติกรรมการแสดงออกท่ี 
เหมาะสมมีความ!สีกที่ดีต่อผู้อึ่น ซึ่งเด็กก็จะใต้รับการตอบสนองจากสังคมในแง่ของการยอมรัน ทำ 
ให้เด็กเหล่านี้ลามารถดำรงชีวิตอยู่ในรุมชนใต้อย่างเป็นปกต้สุข05,

แต่ในทางปฎํบ้ติมักพบว่าบิดามารดาหรือผู้เลี้ยงดูยังขาดความ! ความเล้าใจ ความ
ตระหนัก ต่อบทบาทหน้าท่ี ความรับผํดชอบของตนเองต่อเด็กอย่างต่อเนึ่อง ส่งผล'ให้เก็ดเจตศตใน 
ทางลบต่อเด็กและทำให้ทักษะในการปฎ๊บัตินั้นบกพร่องไปด้วย ดังน้ัน การส่งเลรืมให้เกิดความ! 
เจตคติ และการปฎํบ้ต้ที่ดี จะก่อให้เกิดความเล้าใจและเป็นแรงจุงใจที่จะปฏิบัติ เพราะการมีความ! 
ที่ถูกต้องจะทำให้ทราบว่าต้องปฏิบัติอย่างไร เวลาใหน และการมีเจตคติที่ดีก็จะเป็นดัวเซึ่อม
ระหว่างความ!ที่ใต้รับกับการกระทำหรือการปฎิบ้ติ ทำให้บุคคลมีแนวโน้มที่จะปฏิบัติมากกว่า
บุคคลที่มีเจตคติไม่ดี06,

การเสรืมสร้างความ! เจตคติ และการปฎิบิติที่ดีน้ัน ใลร่า ครืน'วสันต็07•ให้'ล้อคิดเห็น'ว่า 
การเรียน!แบบมีส่วนร่วม (Participatory learning) จะเป็นวิธีหน่ึงที่ล้วยให้ผู้ปกครองมีการพัฒนา 
ไปในทางที่ดีขึ้นทั้งต้านความ! เจตคติ และทักษะในการคัดการปัญหารอบ ๆ ตัวในสภาพสังคม 
ปัจจุบัน และเตรียมพร้อมสำหรับการปรับตัวในอนาคต ไม่ว่าจะเป็นเร่ึองชีวิตครอบครัว บทบาท
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ซาย-หญง สุขภาพ สิงแวดล้อมหรีอจริยธรรม ฯลฯ เนื่องจากเป็นการเรียน!ที่ยึดผู้เรียน!เป็นศูนย์ 
กลางและอาคัยหสักพื้นฐานสำคัญ 2 ประการ คือ การเรียน!เชิงประลบการณ์ และ การเรียนรู้ท่ีมี 
ประสิทธํภาพ โดยการเรียน!เชิงประลบการณ์นั้นบุ่งเน้นที่การให้ผู้เรียนเป็นผู้สร้างค ว าม เจ าก
ประสบการณ์เดม โดยอาคัยหล้กสำคัญ 5 ประการ คือ

1. เป็นการเรียน!ที่อาคัยประสบการณ์ของผู้เรียน
2. ทำให้เกดการเรียน!ใหม่ ๆ ที่ห้าทายอย่างต่อเนื่องและเป็นการเรียน!ที่เรียกว่า Active 

Learning.
3. มีปฏิสัมพันธ์ระหว่างผู้เรียนคัวยคันเอง และระหว่างผู้เรียนคับผู้ลอน
4. ปฏิสัมพันธ์ท่ีมี ทำให้เกดการขยายคัวของเครีอข่ายความ!ที่ทุกคนมอยู่ ออกใปอย่าง 

ก'ร้างขวาง
5. มีการลี่อสารโดยการพูด หรีอ การเขียนเป็นเครื่องมือในการแลกเปลี่ยน การ่วิเคราะห ์

และสังเคราะห์ความ!
ส่วนการเรียน!ท่ีมีประสิทธํภาพ คือ การทำให้เกดการเรียน!สูงสุด โดยให้ผู้เรียนมืส่วนร่วม 

มากที่สุดในทุก ๆ องค์ประกอบ คือ การแบ่งปันประลบการณ์ การสะห้อนความคืด และถกเทยง 
การลเปความคิดรวบยอด ตลอดจนใคัทคลองหรีอประยุกต์แนวคืด โดยในทุกองค์ประกอบนั้นจะ 
ต้อง๓ ดการเรียน!สูงสุด หรืออาจกล่าวใคัว่า การเรียน!สูงสุด (Maximum learning) ๓ ดจากการม ี
ส่วนร่วมสูงสุด (Maximum Participation) ท้ัง 4 องค์ประกอบของการเรียน!แบบมีส่วนร่วม ซ่ึงจาก 
กระบวนการเหล่านี้จะทำให้ผู้เรียนเกิดทักษะในการคิด วิเคราะห์ วิจารณ์ (Critical Thinking) 
สามารถวิเคราะห์ แยกแยะข้อมูล ข่าวสาร ปัญหา และสถานการณ์รอบคัว เกิดความคิดสร้างสรรค์ 
(Creative Thinking) ซึ่งเป็นความลามารถในการคิดออกไปอย่างกร้างขวางโดยไม่ยึดตดอยู่ใน 
กรอบ ตลอดจนเกิดความตระหนัก!ในตน (Self awareness) จากความสามารถในการค้นหาและ 
เข้าใจในจุดด จุดต้อย ของตนเอง และความแตกต่างที่ตนเองมีคับบุคคลอื่นไม่ว่าจะในแง่ความ 
สามารถ เพศ วัย ระคับการคืกใ*า ศาลนา สืผิว ห้องถน สุขภาพ ฯลฯ เกิดความเห็นใจผู้อื่น 
(Empathy) ความภาคฎมีใจในตนเอง (Self esteem) และความรับผิดชอบต่อสังคม (Social 
responsibility)08’ ซ่ึงเป็นความ!สิกว่าตนเองเป็นส่วนหน่ืงของสังคมและมีส่วนร่วมรับผิดชอบใน
ความเจริญหรือเล่ีอมของสังคม นอกจากนั้น ยังทำให้ผู้เรียนเกิดทักษะในการสร้างสัมพันธภาพ
และการลี่อสาร (Interpersonal relationship and Communication skill) จากการใข้คำพูดและ 
ภาษาท่าทางเพื้อลี่อสารความ!สีกนึกคิดของตนเอง และการรับ!ความ!สิกนึกคิดของผู้อื่น ไม่ว่าจะ 
ในการแสดงความต้องการ ซ่ึนซมหรี«การปฏิเสธ, ทักษะการคัดสินใจ และแก้ไขปัญหา (Decision 
Making and Problem solving skill) ซึ่งเป็นความลามารถในการรับ!ปัญหา ลาเหตุของปัญหา หา



ทางIสีอก วิฬราะห์ข้อดีข้อเสียของแต่ละทางเลือก ประเมินทางเลือก ตัดสิน'1จ เสีอกทางแก้ปัญหา 
ที่เหมาะสม และลงมือแก้ปัญหาได้อย่างถูกต้องเหมาะสม ตลอดจน๓ ดทักษะการตัดการกับ
อารมณ์และความเครียด (Coping with Emotion and Stress skill) จากการประเมินอารมณ์!เท่า 
ทันอารมณ์ ว่า มือทธพลต่อพฤติกรรมของตน เลือกไข้วธีตัดการกับอารมณ์ที่เก้ดขึ้นได้เหมาะลม 
และเป็นความลามารถที่จะ!ลาเหตุของความเครียด เรียน!ว๊ธีการควบคุมระตับของความเครียด !  
ว๊ธผ่อนคลาย และหสิกเลี่ยงลาเหตุ พ?อมทั้งเบ่ียงเบนพฤติกรรมไปในทางท่ีพงประสงค์

จากสถานการณ์และสภาพปัญหาตังกล่าว ผู้ว๊ตัยจิงสนใจที่จะสีกษาผลของการให้สุขภาพ 
จิตสีกษาแบบกลุ่มโดยใช้กระบวนการเรียน!อย่างมืล่วนร่วมในการสร้างเสริมความ! เจตคติ และ 
ทักษะการปฎปัติ ของผู้ปกครองต่อเด็กปัญญาอ่อนเพื่อนำผลการสีกษามาเป็นข้อบุลและแนวทาง 
ในการให้บริการให้ลอดคต้องกับสภาพปัญหาและความต้องการรองบุคคลปัญญาอ่อนและครอบ 
คร้วอย่างแท้จริง เพื่อให้ครอบค?ว๓ ดความพร้อมในการดูแลบุตรปัญญาอ่อน ไม่!สีกเป็นภาระ 
มากจน๓นใป และบุคคลปัญญาอ่อนสามารถใข้ๆเวิตอยู่ในครอบค?ว รุมชน และสังคมใต้อย่างมื 
ความสุขเอ่นเดียวกับคนปกติท่ัวไป

วัตชุประสงค์ของการวจัซ(Objective)
1. เพื่อสีกษาความ! เจตคติ และการปฏํปัติ รองผู้ปกครองเด็กปัญญาอ่อนที่เข้า?บบริการ 

ล่งเสริมพัฒนาการในโรงพยาบาลราชานุกูล
2. เพื่อสีกษาเปรียบเทียบ ความ! เจตคติ และการปฏิบ้ติ ของผู้ปกครองเด็กปัญญาอ่อน 

ก่อนและหลังการได้?บสุขภาพจิตสีกษาแบบกลุ่มโดยใข้กระบวนการเรียน!อย่างมืล่วนร่วม ร่วมกับ 
การได้?บสุขภาพจิตสีกษาเป็นรายบุคคลตามมาตรฐาน

3. เพื่อสีกษๆเปรยบเทียบ ความ! เจตคติ และการปฎํปัติ ของผู้ปกครองเด็กปัญญาอ่อน 
ระหว่างการได้?บสุขภาพจิตสีกษาแบบกลุ่มโดยไข้กระบวนการเรียน!อย่างมืล่วนร่วม ร่วมกับ การ 
ได้?บสุขภาพจิตสีกษาเป็นรายบุคคลตามมาตรฐาน กับ การไต้?บสุขภาพจิตสีกษาเป็นรายบุคคล 
ตามมาตรฐานเพียงอย่างเดียว

สมมติฐาน
1. ผู้ปกครองเด็กปัญญาอ่อนกลุ่มทดลอง ก่อนและหลังการได้?บสุขภาพจิตสีกษาแบบกลุ่ม 

มืความ! เจตคติ และการปฎิปัติต่อเด็กปัญญาอ่อนแตกต่างกัน
2. ผู้ปกครองเด็กปัญญาอ่อนกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม หลังได้?บสุขภาพจิตสีกษาแบบ 

กลุ่ม มืความ! เจตคติ และการปฎิบ้ติ แตกต่างกัน
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นผนภาพที่ 1.
กรชบนนวความคดในการวรัย (Conceptual Frame work)

ขอบเขตของการวรัอ
1. ประขากรที่ใร ัIนการวรัอคร้ังน้ี คอ ผู้ปกครองชองเด็กปัญญาอ่อนอายุ นรกเกิด -1 ปี 6 เดือน 
ท่ีรับบรการในโรงพยาบาลราชานุ!าล ประ๓ ท ใป-กตับ ที่งมีคุณลมบ้ติตามเกณฑ์ในการตัดเช้า 
(Inclusion Criteria) และเกณฑ์ในการคดออก (Exclusion Criteria) จำนวน 60 คน และ«เมตัว 
อปางแบบง่าย (Simple Randomization) เป็นกลุ่มทดลอง 1 กลุ่ม จำนวน 30 คน และกลุ่มควบคุม 
1 กลุ่ม จำนวน 30 คน
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2. ตัวแปรทสืกษา
2.1 ตัวแปรอสระ

คือ การให้สุขภาพจิตคืกษานบบกลุ่มโดยH กระบวนการเรียนรู้อย่างมีส่วนร่วม และ 
การให้สุขภาพจึตคืกษาแบบรายบุคคลตามมาตรฐานการปฏิบัติงานของบุคลากรที่ปฏิบัติงาน 
ประจำในหอผู้ป่วย

2.2 ตัวแปรตาม
คือ คะแนนเฉล่ียของแบบกัดความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ของผู้ปกครองเด็กปัญญา

อ่อน

ซอตก«งIบ,องตัน (Assumption)
1. เด็กที่มีพัฒนาการห้าอายุแรกเกด ถึง 1 ปี 6 เดือน ทุกราย ที่ร้บบริการส่งเสริมพัฒนาการใน 
โรงพยาบาลราซานุภูล จะจัดอยู่ในกลุ่มที่มีภาวะปัญญาอ่อน
2. กลุ่มเด็กในกัยนี้ยงไม่ถูกจำแนกตามลำดับความเนแรงของภาวะปัญญาอ่อน ดังน้ัน กลุ่มดัว 
อย่างทุกรายจึงถูกจัดว่ามีความเนแรงของภาวะปัญญาอ่อนในระดับเดืยวกัน

ข้อจำกัดในการวตัอ (Limitation)
ไม่ลามารถดำเนินถึจกรรมกับผู้ปกครองเด็กทุกๆiวงอายุไห้ เนื่องจากมีความแตกต่างใน

โปรแกรมพี้นฐานที่เด็กปัญญาอ่อนและผู้ปกครองไห้ร้บบริการจากโรงพยาบาลราชานุกูล ซ่ึงอาจ 
เป็นปัจจัยที่ส่งผลกระทบต่อความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ของผู้ปกครอง แตกต่างกัน

คำจำกัดความทใข้ในการวิจัซ
1. ส ุขภาพจตสิกษาแบบกรุ่มโดอใข้กระบวนการเรีอนฬู้อ ่างมีส ่วนร่วม (Participatory
learning Psychoeducation Group) หมายถึง กระบวนการกลุ่มท่ีผู้วิจัยจัดข้ึน โดยให้กระบวนการ 
เรียนรู้อย่างมีส่วนร่วม เพี่อให้ผู้ปกครองมีความรู้ ความเข้าใจ มีเจตคติท่ีดื และมีการปฏิบัติ เท่ียว
กับ',9’

1) ความรู้เที่ยวกับภาวะปัญญาอ่อน
- ความหมาย ของภาวะปัญญาอ่อน

- ประ๓ ทและอัตราความชุก ของภาวะปัญญาอ่อน
- ลาเหตุและปัจจัย ที่นำใปลุ่สาเหตุของภาวะปัญญาอ่อน
- การป้องกันภาวะปัญญาอ่อน
- การส่งเสริมและพ่ีนทุ(สมรรถภาพ
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- ปัญหา ของเด็กนรก๓ด -  1 ปี 6 เดือน ท่ีมภาวะปัญญาอ่อน
- สิทธรองบุคคลปัญญาอ่อนตามกฎหมาย
- ความต้องการ รองเด็กแรกเกิด -  1 ปี 6 เดือน ท่ีมภาวะปัญญาอ่อน

2) ความ! เก่ียวกับการส่งเส'ริมพัฒนาการและการเตรียมความพ?อมบุตรปัญญาอ่อน
- การดูแลสุขภาพและอนามัยส่วนบุคคล
- การดูแลทักษะทางลังคมและกาฑเวยเหลอตนเอง

3) ผลกระทบของการมีบุตรปัญญาอ่อน ต่อ ครอบครัว
- ปัญหาหลักท่ีพบเป็นประจำรองปัดา มารดา ท่ีมีบุตรปัญญาอ่อน
- การเสริมสร้างเจตคต้ท่ีดืต่อการเล้ียงดูเด็กปัญญาอ่อน

2. ความรู ้เจตคต ้ และการปฎบติ
ความรู้ (Knowledge) หมายถึง สิงท่ีผู้ปกครอง รับ!ถูกต้อง ตามข้อเท็จจริง หรีอ หลักการ 

แพทย์ และการสืกษา เก่ียวกับเด็กท่ีมีภาวะปัญญาอ่อน ในเร่ือง ความหมาย ประ๓ท ลาเหตุ การ 
ต้นพบ ลักษณะ และพัฒนาการ หลัก และวิธการส่งเสริมให้เด็กปฐมกัย ท่ีมีภาวะปัญญาอ่อน มี 
การเจริญเติบโต และมีพัฒนาการท่ีเหมาะลมกับตัวเด็กเอง รวมท้ังแหล่งท่ีให้บริการ และการ 
ประสานงานกับหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง

เจตคต ิ (Attitude) หมายถึง ท่าท็ ความ!สิก ความคิดเห็น ความต้องการ และความพร้อม 
ต่อการกระทำ ซ่ึงเป็นใปใต้ ท้ังทางดื รัดแย้ง หรีอเป็นกลาง ได้แก่ เจตคติต่อการส่งเสริมพัฒนาการ 
และเจตคติต่อเด็กปัญญาอ่อน

การปฎบํติ (Practice) หมายถึง ทักษะรองผู้ปกครองในการปฎ๊บ้ติต่อเด็กปัญญาอ่อน ใน 
สถานการณ์ต่าง  ๆท่ีใต้เผข้ญ อันมีผลมาจากความ! ความเข้าใจ และทัศนคติ

3. ผู้'ปกครองเดก็ปญัญาออ่น (Parent with Mental Retarded Child) หมายถึง พ่อ แม่ หรอ
ผู้ท่ี'ใต้รับมอบหมาย'จาก พ่อ แม่ รองเด็กให้อยู่ร่วมปีกเด็กปัญญาอ่อนวัยแรกเกิด -  1 ปี 6 เดือน ท่ี 
มารับการส่งเสริมพัฒนาการในโรงพยาบาลราชานุภูล

4. เดก็ปญัญาออ่น (Mental Retarded Child) หมายถึง เด็กแรกเกิด -  1 ปี 6 เดือน ท่ีเข้ารับ 
บริการส่งเสริมพัฒนาการในโรงพยาบาลราชานุกูล โดยไต้รับการตรวจวินิจอัยจากแพทย์ประจำ 
โรงพยาบาลว่ามีความบกพร่องทางสติปัญญาโดยเกณฑ์วินิจอัยจาก ICD - 10
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5. การใหช้ขุภาพจติสกืษาแบบราอบคุค»ตามมาตรฐาน หมายถึง การให้บริการส่งเสริม 
พัฒนาการเด็กปัญญาอ่อน อายุนรกเกิด -  1 ปี 6 เด็อน โดยมืผู้ปกครองเร้าร่วมโปรแกรมการปีก 
ห้วยทุกคร้ัง คร้ังละ 1 ช่ัวโมง สัปดาห์ละ 1 - 2 คร้ัง ภายให้โครงการส่งเสริมพัฒนาการเด็กใน 
โรงพยาบาลราชานุถูล ซ่ึงเป็นความร่วมมือระหว่างบุคลากรของโรงพยาบาล คอ แพทย์ พยาบาล 
นักจิตวิทยา นักกายภาพบำนัด และนักกิจกรรมบำบัด โดยใร้คู่มือการส่งเสริมพัฒนาการเด็กวัย 
แรกเกิด -  5 ปี ชองโรงพยาบาลราซานุกูลเป็นแนวทางในการลอน ซ่ึงประกอบห้วยการปีกทักษะ 5 
ห้าน ตามวัย ให้แก่ ห้านกล้ามเน้ือใหญ่ (Gross motor) ห้านกล้ามเน้ือเล็ก (Fine motor) ห้าน 
ความเร้าใจภาษา (Perceptive language) ด้านการใร้ภาษา (Expressive language) และห้าน 
การส่วยเหลือตนเองและสังคม (Personal -  Social) โดยใร้ลบุดการบ้านและการให้คำแนะนำ 
ปรกษาแบบตัวต่อตัวเป็นท่ีอกลาง ระหว่างผู้ปกครองและบุคลากรผู้ปีก เพ่ือส่วยให้เด็กพัฒนา และ 
มืความลามารถในการดำเนนชีวิตเต็มตามตักยภาพของตน

ประโอชนทัึค๋าดวา่จะไครบ
1. เป็นแนวทางในการเสริมสร้างความ! เจตคติ และการปฎินัติ ท่ีถูกห้องและมืประสิทธ 

ภาพแก่ผู้ปกครองเด็กปัญญาอ่อน
2. เป็นกลยุทธ์ไนการเสริมสร้างครอบคร้ว่ให้เข้มแข็ง เพ่ือให้บุคคลปัญญาอ่อนและครอบ 

ครัวลามารถดำรงชีวิตอยู่ในสังคมให้เข่นเดียวกับคนปกติท่ัวใป (normalization)
3. เป็นแนวทางการให้บริการ เพ่ือให้ผู้ปกครองคลายความเคริยดและลดความวิตกกังวล 

ตลอดจนเสริมสร้างความภาคภูมิใจ (self -  esteem) จากการไห้รับสุชภาพจิตดีกษาแบบกลุ่มโดย 
ใร้กระบวนการเรือน!อย่างมืส่วนร่วม

4. เป็นแนวทางให้เกิดสัมพันธภาพและเสริมสร้างเครือข่าย (net work) ในกลุ่มผู้ปกครอง 
เด็กปัญญาอ่อน เพ่ือให้เกิดกลุ่มเพ่ือนส่วยเพ่ือน

5. เป็นแนวทางในการดีกษาวิจัยต่อไป
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