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สรุป อภิปรายผลการศึกษา และขอเสนอแนะ 

 
สรุป และอภิปรายผลการศึกษา 
 

การศึกษาการรับรูตนเองและทักษะชีวิตของเด็กวัยรุนท่ีติดเช้ือเอช ไอ วีจากครรภมารดา
และมารับยาตานไวรัสท่ีโรงพยาบาลนครพิงค จังหวัดเชียงใหม เปนการศึกษาเชิงคุณภาพ 
(Qualitative study) เก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณเชิงลึก (in-depth interview) และการสังเกต
แบบไมมีสวนรวมในกลุมตัวอยางเด็กวัยรุนท่ีติดเช้ือเอช ไอ วี ซ่ึงเปนเด็กท่ีมีลักษณะทางดาน
รางกายปกติ จํานวน 5 ราย เปนเพศหญิง 3 รายและเพศชาย 2 ราย มีอายุระหวาง 17 - 18 ป มีขอ
สรุปผลการศึกษาดังนี้ 

1. จากการศึกษาท่ีใชวิธีการเลือกสัมภาษณโดยความสมัครใจ ทําใหขอมูลท่ีไดมาเปน
ตัวแทนของกลุมเด็กท่ีมีการรับรูตนเองในเชิงบวก ซ่ึงเด็กในกลุมดังกลาวเปนเด็กท่ีมีวินัยในการ
ดูแลตนเองในเร่ืองของการดูแลสุขภาพและการกินยารวมถึงการมีทักษะในการดําเนินชีวิตท่ีดี 
ถึงแมวาเด็กจะมีกลุมเพื่อนมาคอยซักชวนใหทําพฤติกรรมเส่ียง เชน การดื่มสุราหรือสูบบุหร่ี แตเด็ก
กลุมนี้ก็สามารถที่จะปฏิเสธเพ่ือนในการทําพฤติกรมเส่ียงดังกลาวได ไมเหมือนกับงานเขียนของ
วิฐารณ บุญสิทธิ และคณะ(2551) เกี่ยวกับเด็กวัยรุนท่ีติดเช้ือเอช ไอ วีวาเด็กจะแสดงอาการตอตาน
ไมเช่ือฟง ไมใหความรวมมือในการรักษาหรือมีปญหาดานพฤติกรรมและอารมณ เชน ภาวะ
ซึมเศรา วิตกกังวล หรือมีพฤติกรรมกาวราว  

2. จากการท่ีเด็กวัยรุนในกลุมการศึกษานี้ซ่ึงเปนเด็กวัยรุนตอนกลางท่ีมีการเปล่ียนแปลง
ทางดานอารมณรวดเร็วและมีความรุนแรง มีความรูสึกไวตอส่ิงกระตุนจากสภาพแวดลอม แสดง
ความรูสึกอยางเปดเผยและตรงไปตรงมา (พึงพิศ จักรปง, 2539) เกิดการรับรูตนเองในทางบวกซ่ึง
เห็นไดจากการที่เด็กสามารถอธิบายถึงตัวตนของตนเองตามทฤษฎีของคารล โรเจอร (Carl Rogers, 
1902-1987) ท่ีไดแบงมโนทัศนแหงตนออกเปน 3 ประการ คือ ตัวตนท่ีเปนจริง (Real Self) ตัวตนท่ี
บุคคลคิดวาตนเองเปน (Perceived self) และ ตัวตนในอุดมคติหรือตัวตนที่ตองการจะเปน (Ideal 
Self) พบวาเด็กมีการรับรูตนเองทั้งสามดานท่ีสอดคลองกันซ่ึงเห็นไดจากการที่เด็กแตละคนรับรูวา
ตนเองเปนเด็กติดเช้ือเอช ไอ วี มีสุขภาพท่ีไมแข็งแรง มีผลการเรียนอยูในระดับปานกลาง เด็กจึง
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เลือกท่ีจะประกอบอาชีพท่ีเหมาะสมกับสุขภาพและความชอบของตนเอง ไดแก การเปนเชพ การ
เปดรานขายอาหาร การเปดรานซอมอุปกรณอิเล็กทรอนิก เปนตน หรือการที่เด็กรับรูวาตนเองเปน
เด็กท่ีเครียดงายก็หาวิธีการคลายเครียดโดยการดูทีวีและฟงเพลง เปนตน ซ่ึงคารล โรเจอร กลาววา
การท่ีเด็กมีการรับรูตนเองท้ังสามดานพอดีเทา ๆ กัน เด็กก็จะเปนคนดีไมมีปญหา ไมมีความยุงยาก
และวุนวาย ถาตัวตนตามอุดมคติและตัวตนตามท่ีรับรูสอดคลองกันดี จะสงผลตอความสําเร็จใน
การทํางาน ถาตัวตนตามท่ีรับรูและตัวตนตามความเปนจริงสอดคลองกัน บุคคลจะไดรับการยกยอง
นับถือวา “เปนคนดี” อีกทั้งคารล โรเจอร ย้ําวาสัมพันธภาพท่ีดีในวัยเด็กกับครอบครัว คือ การไดรับ
ความรัก ความอบอุน และการเอาใจใสจากพอแมท่ีเพียงพอ จะทําใหบุคคลเกิดความเช่ือม่ันใน
ตนเอง สามารถรูจักและเห็นภาพตนเองไดตรงกับความเปนจริง ทําใหการรับรูตนเองของบุคคลนั้น
มีตัวตนในอุดมคติกับตัวตนในความเปนจริงท่ีตรงกัน ซ่ึงจะทําใหบุคคลไมมีปญหาในการปรับตัว 
บุคคลลักษณะน้ีจะสามารถปรับตัวไดดี มีศักยภาพภายในท่ีจะพัฒนาตนเองไดซ่ึงสอดคลองกับผล
การศึกษาครั้งนี้ท่ีพบวาปจจัยท่ีมีผลตอการรับรูตนเองของเด็กนั้นมีความสัมพันธกับการอบรมเล้ียง
ดู การใหความรัก ความอบอุนต้ังแตวัยเด็กของครอบครัว การใชคําพูดชักจูง (Verbal Persuasion) 
ของพอ แมหรือญาติในการพูดคุย ตักเตือนเกี่ยวกับการคบเพ่ือน การมีแฟน การดูแลสุขภาพของ
ตนเอง หรือการลดชองวางระหวางตัวผูดูแลกับเด็กโดยการเปดโอกาสใหเด็กไดมาพูดคุยหรือ
ปรึกษาเวลาที่เด็กมีปญหา ดังเชน กรณีของซีท่ีลุงมักจะบอกซีเสมอวาเวลาท่ีมีปญหาอะไรก็มา
ปรึกษาได และกรณีของเอท่ีมีการเปดใจคุยกันในครอบครัวทุกวัน เปนตน หรือจากการมีบุคคล
ตนแบบ (modeling) ของเอรวมท้ังการเล้ียงดูท่ีจําลองชีวิตความเปนครอบครัวใหแกเด็กของสถาน
เล้ียงเด็กกําพราของมูลนิธิสังกัดองคกรพัฒนาเอกชนท่ีทําใหเอเกิดความมั่นใจในการท่ีจะเรียนรูจาก
ประสบการณและเง่ือนไขของส่ิงตาง ๆ ท่ีอยูรอบตัวอันกอใหเกิดเปนทักษะในการดําเนินชีวิต ซ่ึง
สถาบันครอบครัวถือวาเปนแรงสนับสนุนท่ีมีอิทธิพลตอการสรางตัวตนของเด็กอยางหน่ึง และจาก
การศึกษายังพบวาเอฟซ่ึงเปนเด็กท่ีเติบโตมาในสถานสงเคราะหของรัฐท่ีตองใชชีวิตอยูในบานคน
เดียวในตอนกลางวันและไดรับการสนับสนุนจากองคกรอิสระท่ีทํางานดานเอดสในการชวยดึง
ศักยภาพของเด็กออกมาผานการเปนตัวแทนเยาวชนท่ีทํางานดานเอดสโดยการเปดโอกาสใหเด็กได
แสดงความคิดเห็นของตนเองผานการทํากิจกรรมตางๆซ่ึงจะทําใหเด็กเห็นถึงคุณคาของตนเองเกิด
การรับรูตนเองในทางบวกและมีทักษะในการดําเนินชีวิตถึงแมวาเด็กรายนี้จะไมมีครอบครัวมาให
การสนับสนุนก็ตาม  

3. จากการที่กลุมตัวอยางมีการรับรูตนเองในทางบวกทําใหเด็กเกิดการตระหนักรูในตนเอง
เกี่ยวกับการดูแลตนเองในทุกดานเนื่องมาจากความเจ็บปวยทําใหเด็กในกลุมนี้มีทักษะในการ
ดําเนินชีวิตท่ีดีโดยเห็นไดจากการที่เด็กมีทักษะทางสังคมท่ีดีเด็กสามารถเขารวมทํากิจกรรมกับกลุม
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เพื่อนหรือชุมชนได เด็กมีกลุมเพื่อนสนิทท้ังท่ีบานและท่ีโรงเรียน หรือมีการปรับตัวใหเขากับกฏ
ระเบียบทางสังคมของชุมชนที่ตนเองอาศัยอยู ทักษะทางดานความคิดพบวาเด็กทุกรายมีกลวิธีท่ี
หลากหลายในการเตือนตนเองเม่ือถึงเวลากินยาและไมมีเด็กคนไหนท่ีหยุดกินยาเอง และทักษะ
ทางดานจิตใจพบวาเด็กทุกรายตระหนักวาตนเองเปนเด็กติดเช้ือแตก็ไมไดรูสึกวาตนเองนั้นแตกตาง
จากเด็กคนอ่ืนอะไรที่เด็กคนอ่ืนๆ ทําไดตนเองก็ทําไดเหมือนกัน ยกเวนซีท่ีคิดวาตนเองแตกตางจาก
เด็กคนอ่ืนเพราะซีมีโรคประจําตัวคือโรคหืดหอบซ่ึงเปนอุปสรรคในการทํากิจกรรมของซีและเด็ก
กลุมนี้ยังมีทักษะในการเขาใจผูอ่ืน เชน กรณีของเอท่ีเขาใจถึงความจําเปนของครอบครัวท่ีตองใหเอ
มาอยูสถานเล้ียงเด็กกําพราหรือการเขาใจถึงอารมณของเพื่อนท่ีแปรปรวนเนื่องมาจากการเจ็บปวย 
เปนตน 

4. จากการที่เด็กมีการรับรูตนเองในทางบวกและการมีทักษะในการดําเนินชีวิตท่ีดีของเด็ก
กลุมดังกลาวนาจะเปนเง่ือนไขสําคัญในการดูแลรักษาสุขภาพของตนเองอีกดวยซ่ึงเห็นไดจากการที่
เด็กทุกคนมีความรับผิดชอบในการกินยา แมวาบางคร้ังเด็กจะเกิดความรูสึกเบ่ือการกินยาหรือการ
กินยาเปนอุปสรรคตอการดําเนินชีวิตแตเด็กก็ไมเคยมีความคิดท่ีจะหยุดกินยาเอง แมแตเด็กท่ีไดรับ
โอกาสใหหยุดกินยาไดก็ยังคงมีความรับผิดชอบในการดูแลสุขภาพของตนเองใหแข็งแรงอยูเสมอ 
นอกจากนี้พบวาระยะเวลาในการติดเช้ือของเด็กไมมีผลตอการรับรูตนเองของเด็กในทางลบ
เนื่องจากเด็กยอมรับวาตนเองนั้นมีความแตกตางจากเด็กคนอ่ืนๆ ท่ีไมติดเช้ือพียงเพราะตนเองน้ัน
ตองมีชีวิตอยูรวมกับเช้ือเอช ไอ วี ตองกินยาสมํ่าเสมอและตองดูแลรักษาสุขภาพของตนเองมากกวา
เด็กคนอ่ืนๆ ซ่ึงไมเหมือนกับการศึกษาของ Turner-Hanson (1994) เกี่ยวกับเด็กท่ีไดรับการวินิจฉัย
คร้ังแรกวาเปนโรคลมชักในชวงกอนวัยเรียนและในวัยเรียน ระยะเวลาในการเจ็บปวยท่ียาวนานทํา
ใหเด็กมีการรับรูตนเองลดลง อยางไรก็ตามจากการศึกษาคร้ังนี้ยังพบวามีเด็กท่ีมีความรูความเขาใจ
เกี่ยวกับนการดูแลรักษาสุขภาพของตนเองไมถูกตอง เพราะเด็กอาศัยอยูในสถานสงเคราะหเด็ก
กําพราของรัฐซ่ึงมีเด็กอยูรวมกันจํานวนมาก จํานวนผูดูแลมีนอยไมเพียงพอกับจํานวนของเด็ก และ
เด็กไมไดเขาเรียนในโรงเรียนซ่ึงจะมีการสอนเกี่ยวกับการดูแลรักษาสุขภาพของตนเองในวิชาสุข
ศึกษา  

5. จากการศึกษานี้ยังพบวาการท่ีเด็กมีครอบครัวหรือเครือขายทางสังคมท่ีคอยสนับสนุนให
กําลังใจ รวมท้ังเด็กยังรักษาความลับในการติดเช้ือของตนไวได ทําใหกลุมเพื่อนและชุมชนมีผลตอ
การรับรูตนเองของเด็กนอย เพราะเด็กทุกคนยังสามารถเขารวมกิจกรรมกับทางชุมชนไดตามปกติ 
และเด็กยังมีกลุมเพื่อนสนิทท้ังท่ีโรงเรียนและที่บานท่ีสามารถพูดคุยหรือปรึกษาปญหาได และยัง
ไดรับการยอมรับจากกลุมอีกดวย ถึงแมวาเด็กทุกคนมีความรูสึกวิตกกังวลกลัวเพื่อนหรือชุมชน
ทราบเก่ียวกับสถานะการติดเช้ือของตนเองก็ตาม  
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ขอเสนอแนะสําหรับผูท่ีทํางานกับเด็กวัยรุนท่ีเติบโตมากับเชื้อเอช ไอ วี 
 

1.  ควรสงเสริมใหเด็กไดรับการสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัวหรือท่ีมีลักษณะคลาย
กับความสัมพันธในครอบครัว 

2.  ควรมีการพูดคุยกับเด็กเกี่ยวกับการดูแลรักษาสุขภาพของตนเองเม่ือเด็กมารับบริการท่ี
คลินิก รวมถึงการเปดโอกาสใหเด็กไดพูดคุยถึงเร่ืองของการมีความรักหรือการวางแผนสราง
ครอบครัวในอนาคตของเด็กอีกดวย 

3.  ควรมีการจัดการเรียนการสอนสุขศึกษาใหแกเด็ก ๆ ท่ีอยูรวมกันในสถานสงเคราะห
สัปดาหละ 1 คร้ังและเปดโอกาสใหมีการซักถามหรือปรึกษาปญหาตามความจําเปน  
 
ขอเสนอแนะในการศึกษาคร้ังตอไป 
 
 การศึกษาคร้ังตอไปควรศึกษาเพิ่มเติมในประเด็น ตอไปนี้ 

1. ควรทําการศึกษาเฉพาะในกลุมเด็กท่ีไมสามารถรับประทานยาไดอยางสมํ่าเสมอและ
กลุมเด็กท่ีมีพฤติกรรมเส่ียง เพ่ือทําความเขาใจเกี่ยวกับการรับรูตนเองและทักษะในการดําเนินชีวิต
ของเด็กในกลุมดังกลาว และเพื่อชวยสนับสนุนใหเด็กเกิดการรับรูตนเองในทางบวกและสอน
ทักษะการดําเนินชีวิตในดานท่ีเด็กขาดไป 

2. ควรทําการศึกษาเกี่ยวกับทัศนคติของบุคลากรที่ทํางานกับเด็กติดเช้ือวามีทัศนคติตอเด็ก
เหลานี้อยางไร เนื่องจากบุคลากรกลุมดังกลาวมีการทํางานท่ีใกลชิดกับเด็กกลุมนี้มาอยางยาวนาน  

3. ควรศึกษาถึงรูปแบบของการบริการท่ีใหกับเด็กท่ีมารับบริการท่ีคลินิกรับยาตานไวรัส
วาเหมาะสมและสอดคลองกับความตองการของเด็กหรือไม  

 




