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ความเปนมาและความสําคญัของปญหา 
 ประชากรวัยเด็กมีความสําคัญกับการพัฒนาประเทศเปนอยางมาก เนื่องจากจะตองเปน
อนาคตของชาติท่ีจะกาวเขาไปสูการเปนผูใหญตอไปในอนาคต ฉะนั้นเด็กทุกคนไมวาจะเปนเด็กท่ี
มีภาวะสุขภาพปกติหรือเด็กท่ีมีปญหาสุขภาพ จึงควรไดรับการดูแลใหมีคุณภาพชีวิตท่ีดี มีการ
พัฒนาที่สมดุลท้ังทางกาย จิตใจ อารมณและสังคม เพื่อเติบโตข้ึนเปนกําลังสําคัญในการพัฒนา
ประเทศ แตจากสภาพสังคมปจจุบันยังมีเด็กพิการอีกจํานวนไมนอยท่ีตองไดรับการดูแลฟนฟู
สมรรถภาพและพัฒนาใหมีคุณภาพชีวิตท่ีดี เพื่อใหมีความรู สามารถชวยเหลือตนเองไดและอยูใน
สังคมอยางมีความสุข 

ความพิการทางกายและการเคล่ือนไหว เปนความพิการที่เกี่ยวของกับความผิดปกติหรือ
ความบกพรองของรางกายท่ีเห็นไดชัดเจนและไมสามารถประกอบกิจวัตรหลักประจําวันได หรือมี
การสูญเสียความสามารถในการเคล่ือนไหวมือ แขน ขาหรือลําตัว อันเนื่องมาจากแขนหรือขาขาด 
อัมพาต หรือออนแรง โรคขอหรืออาการปวดขอเร้ือรัง มีโรคเร้ือรังของระบบการทํางานของ
รางกายท่ีเกี่ยวของกับการเคล่ือนไหว (พิมพพรรณ วรชุตินธร, 2542) ทําใหไมสามารถประกอบ
กิจวัตรหลักประจําวันหรือดํารงชีวิตในสังคมเยี่ยงคนปกติได จากสถิติเด็กพิการในประเทศ
สหรัฐอเมริกาป ค.ศ. 2000  พบประชากรในวัยเด็ก ท่ีมีอายุ 5-15 ป มีความพิการจํานวน 2,614,919  
คน  คิดเปนรอยละ 5.8  ของประชากรในวัยเดียวกันซ่ึงมีจํานวน 45,133,667 คน (International 
Center for Disability Information, 2543)  สวนประเทศไทยใน ป พ.ศ.2540 พบจํานวนคนพิการวัย  
0 – 19  ป  ท้ังส้ิน  66,585  คน  คิดเปนรอยละ 0.38 ของประชากรปกติในกลุมอายุนี้ (สถาบันวิจัย
ประชากรและสังคม, 2541) สําหรับสถิติเด็กพิการวัยเรียนท่ีมีอายุ 6 – 14  ป เม่ือเดือน มกราคม พ.ศ. 
2550  มีจํานวนท้ังส้ิน  45,548 คน ในจํานวนนี้เปนเด็กพิการทางกายและการเคล่ือนไหว 9,438 คน  
คิดเปนรอยละ 20.7 (ศูนยขอมูลคนพิการ สํานักสงเสริมและพิทักษคนพิการ สํานักงานสงเสริม
สวัสดิภาพและพิทักษเด็ก เยาวชน ผูดอยโอกาส คนพิการและผูสูงอายุ, 2550) กลุมเด็กพิการ
ดังกลาวเปนเด็กวัยเรียนและเร่ิมท่ีจะเขาสูวัยรุนตอนตน ซ่ึงวัยเรียนเปนชวงระยะของการ
เปล่ียนแปลงท่ีมีมากท่ีสุดในชีวิตระยะหนึ่ง ท้ังการเปล่ียนแปลงดานกายภาพ จิตสังคม และ
พฤติกรรม รวมท้ังเปนวัยท่ีมีความคิดของตนเองและสามารถเรียนรูเหตุผลได (รุจา ภูไพบูลย, 
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2549) หากเด็กพิการกลุมดังกลาวไดรับการดูแลอยางเหมาะสม ท้ังดานการเล้ียงดู การยอมรับจาก
สังคม การไดรับการศึกษา การไดรับบริการฟนฟูสมรรถภาพ ซ่ึงเปนบริการทางสังคมข้ันพื้นฐาน
ตามสิทธิอันพึงไดรับ จะทําใหเด็กพิการเหลานี้มีความรูและสามารถใชชีวิตอยูในสังคมอยางมี
ความสุข ตามพระราชบัญญัติสงเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ พ.ศ. 2550 ท่ีเนนใหมีการ
ฟนฟูสมรรถภาพคนพิการ การจัดสวัสดิการ การสงเสริมและพิทักษสิทธิ การสนับสนุนใหคน
พิการสามารถดํารงชีวิตอิสระ มีศักดิ์ศรีแหงความเปนมนุษยและเสมอภาคกับบุคคลท่ัวไป มีสวน
รวมทางสังคมอยางเต็มท่ีและมีประสิทธิภาพ ภายใตสภาพแวดลอมท่ีคนพิการสามารถเขาถึงและใช
ประโยชนได  

การมีบุตรท่ีเกิดมาแลวเปนเด็กพิการความรูสึกของพอแมอาจแสดงออกมาไดหลายรูปแบบ 
เชน ไมยอมรับบุตรพิการ รังเกียจเดียดฉันทและอับอาย ครอบครัวอาจโทษวาเปนเร่ืองของ
บาปกรรมหรือแมแตกลาวโทษกันเองภายในครอบครัว เด็กพิการจึงถูกเล้ียงไปตามยถากรรม บางก็
ปลอยใหจมอยูกับความพิการโดยไมดูแลเอาใจใสแกไข ในขณะท่ีบางครอบครัวมีความรูสึกผิดตอ
บุตรพิการ จึงพยายามชดเชยใหกับบุตรดวยการทุมเทความรัก ความสงสารและทะนุถนอมดูแลมาก
เกินไป จนทําใหบุตรไมมีโอกาสไดพัฒนาความสามารถในการชวยเหลือตนเอง เด็กพิการสวนใหญ
จึงมักจะมีความพิการซํ้าซอนท้ังทางรางกายและจิตใจ จากผลของการเล้ียงดูท่ีไมเหมาะสม (กิ่งแกว 
ปาจรีย, 2542) สําหรับเด็กพิการทางกายและการเคล่ือนไหวน้ัน สวนใหญจะพบในครอบครัวท่ีมี
ฐานะยากจน การมีเด็กพิการในครอบครัวสงผลตอคาใชจายท่ีเพิ่มข้ึนในการทํากิจกรรมตางๆ ทําให
ครอบครัวเด็กพิการขาดเงินทุนในการประกอบอาชีพ (รุงเพชร สุมิตนันท และมงคล จันทรบํารุง, 
2545) ความยากจนดังกลาวมีผลใหการเขาถึงระบบดูแลสุขภาพมีนอย สถานะทางสุขภาพตํ่า  ไดรับ
บริการดานสุขภาพคอนขางชาหรือถูกกีดกัน  เนื่องจากไมสามารถชําระคาใชจายในการ
รักษาพยาบาลหรือประกันชีวิตได (Dennis, et.al., 2002) เด็กพิการสวนใหญจึงมักจะไมไดรับการ
รักษาพยาบาลและฟนฟูสมรรถภาพเทาท่ีควร โดยเฉพาะในดานอุปกรณและเคร่ืองชวยสําหรับคน
พิการ  เนื่องจากครอบครัวมีฐานะยากจนทําใหไมสามารถจัดซ้ือได(รุงเพชร สุมิตนันท และมงคล 
จันทรบํารุง, 2545) นอกจากนี้บริการจากภาครัฐท่ียังไมท่ัวถึง บุคคลากรดานการฟนฟูสมรรถภาพท่ี
ยังขาดแคลน สถานบริการและอุปกรณท่ีเกี่ยวของกับการฟนฟูสมรรถภาพมีนอยและไมเพียงพอ  
สวนมากจะอยูเฉพาะในเมืองใหญ ๆ บางแหงเทานั้น (กิ่งแกว ปาจรีย, 2542) ทําใหคนพิการไดรับ
การชวยเหลือดานการรักษาและฟนฟูสมรรถภาพไมท่ัวถึง  ดานสวัสดิการของกลุมคนพิการนั้น
พบวาคนพิการในสังคมไทยโดยเฉพาะในชนบทยังตองเปนภาระครอบครัว มีชีวิตอยูอยางอัตคัด 
ดอยศักดิ์ศรี ครอบครัวท่ีดูแลคนพิการไดรับความชวยเหลือนอย  ตัวคนพิการเองไมไดรับการดูแล
จากภาครัฐ การเขาถึงระบบการศึกษามีนอย (ณรงค เพ็ชรประเสริฐ, 2546)  
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ความพิการทางกายและการเคล่ือนไหว เปนความผิดปกติหรือความบกพรองของรางกาย  
ซ่ึงไมไดสงผลตอสติปญญาแตอยางใดหากความพิการดังกลาวไมไดมีสาเหตุมาจากความผิดปกติ
ทางสมอง  เด็กพิการทางกายและการเคล่ือนไหวที่อยูในวัยเรียนจึงควรไดรับการศึกษาตามวัยและ
ตามความสามารถ เนื่องจากเด็กวัยเรียนเปนวัยท่ีพรอมจะเรียนรูสังคมภายนอกมากข้ึน ตองไดรับ
ประสบการณใหมๆ จากการเรียน ตองการมีกลุมเพื่อน และเรียนรูการอยูรวมกับผูอ่ืนนอกเหนอืจาก
คนในครอบครัวท้ังวัยเดียวกันและตางวัย  เพื่อใหเด็กไดพัฒนาความคิดสติปญญา รวมทั้งไดมีการ
พัฒนาท้ังทางดานรางกาย  จิตใจ และสังคมมากข้ึน หากเด็กพิการตองถูกจํากัดการเรียนรูเพียง
เพราะความพิการทางกายและการเคล่ือนไหว  ก็จะกอใหเกิดปญหาดานจิตสังคมและการปรับตัว  
ดังเชนศึกษาของ วิทท และคณะ (Witt, et.al., 2003) พบวาครอบครัวของเด็กพิการที่มีขอจํากัด
ทางการเคล่ือนไหวจะมีความเครียด  ทําใหเด็กพิการมีปญหาการปรับตัวทางจิตสังคมอยางชัดเจน 
ขณะเดียวกันเด็กท่ีถูกจํากัดการเคล่ือนไหวดวยความพิการ ไมสามารถเคล่ือนยายหรือเคลื่อนไหว
ไดเหมือนเพื่อนวัยเดียวกัน อาจทําใหเด็กตองเผชิญกับความเครียดและสงผลกระทบตอพัฒนาการ
ทางดานรางกาย สติปญญา  ภาษา จิตใจ อารมณ  สังคมและบุคลิกภาพได เพราะเด็กท่ีมีความพิการ
และเจ็บปวยเรื้อรังจะมีการปรับตัวดานสังคมยากกวาเด็กท่ีมีภาวะสุขภาพปกติท่ีอยูในวัยเดียวกัน 
(Cadman, et.al., 1987 อางใน สุดใจ สมิทธการ, 2541)  ส่ิงเหลานี้ลวนสงผลตอสภาพความเปนอยู
และการดํารงชีวิตของเด็ก ยอมมีสวนทําใหคุณภาพชีวิตเด็กพิการดอยลง   

คุณภาพชีวิตนั้นมีความหมายท่ีแตกตางกันไปในแตละบุคคล วัฒนธรรมและส่ิงแวดลอม  
คุณภาพชีวิตจะเปนตัวท่ีบงบอกถึงสภาพความเปนอยูท่ีดีในการดํารงชีวิตของแตละบุคคล ใน
บริบทดานสุขภาพการใหความหมายของคุณภาพชีวิตมีความหมายเกี่ยวของกับภาวะสุขภาพดาน
รางกาย จิตใจ และสังคมเศรษฐกิจ (Testa, et.al., 1996) ในขณะเดียวกันคําวาคุณภาพชีวิตเปนคําท่ี
ใชแสดงถึงความพึงพอใจในชีวิต สถานะทางสุขภาพของบุคคล ความสามารถในการทําหนาท่ี เชน  
การทํากิจวัตรประจําวัน  การเรียนรูและการมีปฏิสัมพันธทางสังคม (Fisher, 1992) สําหรับคุณภาพ
ชีวิตในเด็กพิการเปนปจจัยหนึ่งท่ีมีความสําคัญในการวัดผลทางการรักษา การฟนฟูสมรรถภาพ  
โดยเฉพาะดานความสามารถของการกระทํากิจกรรมท่ีมีจุดมุงหมาย เชน การเคล่ือนไหว การส่ือ
ความหมาย การแสดงออกทางอารมณ การมีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืน และการเรียนรู (พึงพิศ ศรีสืบ, 
2543) ซ่ึงหากความพิการทางกายและการเคล่ือนไหวไดเกิดข้ึนกับเด็กวัยเรียนจนกอใหเกิดขอจํากัด
ในการทําหนาท่ีดังกลาวแลว ลวนสงผลกระทบตอเด็กและสภาพแวดลอมของเด็ก เชน บาน  
โรงเรียนและชุมชน เนื่องจากโครงสรางทางสังคมและโรงเรียนก็มีผลตอคุณภาพชีวิตเด็กเชนกัน 
(Bastiaansen, et.al., 2004)   
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จากการศึกษาคนควาขอมูลและการทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวของกับคุณภาพชีวิตของเด็ก
วัยเรียนท่ีพิการทางกายและการเคล่ือนไหว  พบเพียงการศึกษาคุณภาพชีวิตของเด็กพิการทางสมอง
วัยเรียน กลุมอายุ  8 -12  ป โดยวานี่และคณะ (Varni, et. al., 2006) ประเมินโดยใชแบบวัดคุณภาพ
ชีวิตเด็ก (The PedsQL 4.0 Generic Core Scales) โดยการสัมภาษณเด็กและบิดามารดาหรือ
ผูปกครอง ในเร่ืองท่ีเกี่ยวของกับสุขภาพและกิจวัตรประจําวัน อารมณและความรูสึก การมี
ปฏิสัมพันธกับผูอ่ืน และโรงเรียน ผลการศึกษาพบวาเด็กพิการทางสมองทุกประเภทมีคุณภาพชีวิต
อยูในระดับตํ่า เม่ือเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตเด็กพิการทางสมองกลุมตางๆ พบวาเด็กพิการทางสมอง
ท่ีมีลักษณะความผิดปกติในการเคล่ือนไหวของแขนและขาท้ังสองขาง (Quadriplegia) มีคุณภาพ
ชีวิตตํ่ากวาเด็กท่ีมีลักษณะความผิดปกติในการเคล่ือนไหวของแขนขาซีกหนึ่งของรางกาย 
(Hemiplegia) และตํ่ากวาเด็กท่ีมีลักษณะความผิดปกติในการเคล่ือนไหวของแขนและขาท้ังสองขาง 
แตขามีอาการรุนแรงมากกวาแขน (Diplegia) ฉะนั้นเด็กวัยเรียนท่ีมีความพิการทางกายและการ
เคล่ือนไหวจึงอาจจะมีปญหาคุณภาพชีวติท้ังสุขภาพรางกาย  จิตใจ  สังคมและโรงเรียน การชวยให
คุณภาพชีวิตดานสุขภาพดีข้ึนควรเปนสวนหนึ่งของการประเมิน และเปนเปาหมายในการดูแลเด็ก
กลุมนี้   

สําหรับแบบวัดคุณภาพชีวิตเด็กท่ีพัฒนาข้ึนโดยวานี่และคณะ (Varni, et.al., 2002) นั้น
ไกรสร พงษวิไลรัตนและคณะ (2005) ไดนําไปใชศึกษาคุณภาพชีวิตของเด็กวัยเรียนท่ีเปนโรค
สมาธิส้ันเปรียบเทียบกับเด็กท่ีมีภาวะสุขภาพปกติ โดยใหเด็กและบิดามารดาตอบแบบสอบถาม ซ่ึง
ครอบคลุม  4  ดาน คือ การทําหนาท่ีทางรางกาย อารมณ สังคม และโรงเรียน พบวาท้ังตัวเด็กและ
บิดามารดาของเด็กโรคสมาธิส้ันมีคะแนนคุณภาพชีวิตตํ่ากวาเด็กและบิดามารดาของเด็กสุขภาพ
ปกติ เด็กโรคสมาธิส้ันเห็นวาตนเองมีคุณภาพชีวิตทางดานรางกายตํ่าแมวาสุขภาพจะแข็งแรงก็ตาม 
สอดคลองกับการศึกษาของคลาสเซน (Klassen, et.al., 2004) ท่ีพบวาเด็กโรคสมาธิส้ันเห็นวา
ตนเองมีคุณภาพชีวิตทางดานรางกาย  อารมณ  สังคมและการเรียนตํ่า ดังนั้นแบบวัดคุณภาพชีวิต
เด็กสามารถใชประเมินภาวะสุขภาพของเด็กในกลุมตาง ๆ ได 

 จังหวัดแมฮองสอน พบผูพิการทางกายและการเคล่ือนไหว จํานวน 741 คน ในจํานวนนี้
เปนเด็กวัยเรียนอายุ 8 -12  ป  จํานวน 37 คน(สํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย 
จังหวัดแมฮองสอน, 2550) จากการสอบถามขอมูลเบ้ืองตนจากบิดามารดาหรือผูปกครองเด็ก  
จํานวน  10  ครอบครัว  พบวาครอบครัวสวนใหญมีฐานะยากจน บางครอบครัวเปนชนเผา มีปญหา
ดานการส่ือสารและไมสามารถเขาถึงบริการของรัฐ เชน บริการทางดานการแพทยและการบําบัด
ฟนฟู  โดยเฉพาะเม่ือตองเดินทางไปพบแพทยเฉพาะทางท่ีโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม ซ่ึง
อยูตางจังหวัด บิดามารดาหรือผูปกครองขาดแคลนปจจัยในการเดินทางเนื่องจากมีฐานะท่ียากจน   
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แมจะไมตองเสียคาใชจายในการรักษาพยาบาลก็ตาม นอกจากนี้ยังพบการเล้ียงดูท่ีไมถูกตอง 
เนื่องจากการขาดความรูความเขาใจ ขาดผูใหคําแนะนําชวยเหลือ ไมไดรับขอมูลขาวสาร และสิทธิ
ท่ีพึงไดรับ เม่ือเปนเด็กพิการหรือเม่ือมีบุตรพิการ ครอบครัวไมมีเวลาดูแลอยางใกลชิดเนื่องจากตอง
ออกไปประกอบอาชีพนอกบาน ดานการศึกษาสําหรับเด็กพิการในพ้ืนท่ีก็มีปญหาการขาดแคลนครู
ผูเช่ียวชาญเฉพาะทาง ทําใหเด็กไมสามารถเขาสูระบบการเรียนรวมไดแมจะมีกฎหมายรองรับก็
ตาม รวมท้ังขาดแคลนวัสดุอุปกรณท่ีจําเปนตอการเคล่ือนยายชวยเหลือตัวเอง เด็กวัยเรียนท่ีพิการ
ทางกายและการเคล่ือนไหวบางรายถูกซุกซอนไวในบาน บางถูกตีตราวานําโชครายมาสูหมูบาน
หรือชุมชน หรือแมชุมชนจะมีการยอมรับแตก็ไมไดใหการชวยเหลือแตอยางใด นอกจากความรูสึก
เวทนาและเห็นใจเทานั้น จากปญหาดังกลาวทําใหเด็กวัยเรียนท่ีพิการทางกายและการเคล่ือนไหว
กลายเปนกลุมท่ีไมไดรับการดูแลอยางเหมาะสม และไมไดรับสวัสดิการจากภาครัฐตามท่ีควร และ
ยังอยูในฐานะเสียเปรียบเปนผูดอยโอกาสในทุกๆดาน ถูกปลอยปละละเลยหรืออาจถูกระบุวาเปน
ภาระของสังคมหรือไดช่ือวาเปนคนชายขอบ (Marginalized People) ของสังคม (โครงการบําบัด
ฟนฟูผูพิการในชุมชน อําเภอแมสะเรียง จังหวัดแมฮองสอน, 2550)  
 ผูศึกษาในฐานะบุคลากรทางสาธารณสุข ท่ีทํางานดานการพยาบาลฟนฟูสมรรถภาพเด็กวัย
เรียนท่ีพิการทางกายและการเคล่ือนไหว ในโครงการบําบัดฟนฟูผูพิการในชุมชน สังกัดมูลนิธิคริส
เตียนบริการ  “แบบติสท”  อําเภอแมสะเรียง  จังหวัดแมฮองสอน จึงมีความสนใจท่ีจะศึกษาคุณภาพ
ชีวิตเด็กวัยเรียนท่ีพิการทางกายและการเคล่ือนไหวในจังหวัดแมฮองสอน เพื่อเปนขอมูลในการ
วางแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตเด็กวัยเรียนท่ีพิการทางกายและการเคล่ือนไหวในพื้นท่ีท่ีรับผิดชอบให
มีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน สงผลใหสามารถพึ่งพาตนเองและดําเนินชีวิตไดอยางเหมาะสมตามศักยภาพ 
   
วัตถุประสงคของการศึกษา 
 เพื่อศึกษาคุณภาพชีวิตของเด็กวัยเรียนท่ีพิการทางกายและการเคล่ือนไหว จังหวัดแมฮองสอน 
 
ขอบเขตของการศึกษา 

การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาคุณภาพชีวิตเด็กวัยเรียนท่ีพิการทางกายและการเคล่ือนไหว 
ท่ีข้ึนทะเบียนกับสํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย จังหวัดแมฮองสอน เปรียบเทียบ
กับเด็กท่ัวไปวัยเดียวกัน ในจังหวัดแมฮองสอน ทําการศึกษาและเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบ
สัมภาษณระหวางเดือนเมษายน ถึง มิถุนายน พ.ศ. 2551 
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 คําจํากัดความท่ีใชในการศึกษา 
เด็กวัยเรียนท่ีพิการทางกายและการเคลื่อนไหว หมายถึง เด็กท่ีมีความผิดปกติหรือความ

บกพรองของรางกาย หรือ มีการสูญเสียความสามารถในการเคล่ือนไหว มือ แขน ขา หรือลําตัว อัน
เนื่องมาจากแขนหรือขาขาด อัมพาตหรือออนแรง โรคขอหรืออาการปวดเร้ือรัง รวมท้ังโรคเร้ือรัง
ของระบบการทํางานของรางกายอ่ืนๆ ท่ีทําใหไมสามารถประกอบกิจวัตรหลักในชีวิตประจําวัน  
หรือดํารงชีวิตในสังคมเยี่ยงคนปกติได  

คุณภาพชีวิตของเด็กวัยเรียนท่ีพิการทางกายและการเคล่ือนไหว หมายถึง ความสามารถ
ของเด็กในการดูแลตนเองในชีวิตประจําวัน ท้ังดานสุขภาพกายและการเคลื่อนไหว ดานอารมณ
และความรูสึก ดานสังคม/การมีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืน และดานโรงเรียน ประเมินโดยใชแบบวัด
คุณภาพชีวิตช่ือ แบบวัดคุณภาพชีวิตเด็กท่ัวไป ฉบับท่ี 4 (The PedsQL 4.0 Generic Core Scales) 
สัมภาษณเด็กและบิดามารดาหรือผูปกครอง    

เด็กวัยเรียน หมายถึง  เด็กท่ีมีอายุ  8 -12  ป  กําลังเรียนอยูในระดับประถมศึกษาหรืออาจ
ไมไดเรียน และมีภูมิลําเนาอยูในจังหวัดแมฮองสอน 
 
 


