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การพัฒนาศักยภาพญาติผูดูแลสุขภาพคนพิการที่บาน  

ในอําเภอเมือง จังหวัดพะเยา 

Potential development offamily caregivers to provide home  

care for the disabled in Maung District, Phayao Province 

เทียนทอง ตะแกว 

คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยพะเยา 

 
 

บทคัดยอ 
 การวิจัยคร้ังน้ี เพ่ือศึกษาความตองการการ

ดูแลสุขภาพท่ีบานเพ่ือพัฒนาศักยภาพญาติผูดูแล และ

เพ่ือศึกษาความแตกตางของความพึงพอใจท่ีมีตอการ

ไดรับการดูแลสุขภาพท่ีบานโดยญาติผูดูแล กอนและ

หลังการพัฒนาศักยภาพญาติผูดูแลในอําเภอเมือง 

จังหวัดพะเยา เปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action 

Research) สุมเลือกกลุมตัวอยางท่ีมีความสมัครใจเขา

รวมโครงการ  ไดคนพิการ 20 คน และญาติผูดูแล 20 

คน รวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม และแบบบันทึก

การสังเกตแบบมีสวนรวมท่ีสรางขึ้นเอง วิเคราะหขอมูล

โดยใชสถิติเชิงพรรณาไดแก รอยละ คาเฉลี่ย สวน

เบี่ย ง เบนมาตรฐานสถิติ เชิงอนุมานใชwilcoxon 

signed ranks test และวิเคราะหขอมูลเชิงคุณภาพ

ดวยวิธีวิเคราะหเชิงเน้ือหา (Content analysis) ผล

การศึกษาพบวากลุมตัวอยางคนพิการ    มีความ

ตองการการดูแลสุขภาพท่ีบาน ดานสุขภาพตองการคน

ชวยเหลือในการดํารงชีวิตประจําวัน รอยละ 50 ดาน

สภาพแวดลอมตองการปรับปรุงหรือเปลี่ยนแปลง รอย

ละ 35 ดานสวัสดิการสังคมตองการเบี้ยยังชีพคนพิการ

เพ่ิม และการสนับสนุนเคร่ืองอุปโภคบริโภค รอยละ 

100 การพัฒนาศักยภาพญาติผูดูแลใชกระบวนการ

ฝกอบรมแบบมีสวนรวม (Participatory training) มี

องคประกอบดังน้ี 1) ผูเขาอบรมเปนศูนยกลาง ใหมี

สวนรวมกําหนดวัตถุประสงค วิธีการ สถานท่ี และ

กําหนดการ 2) การเปลี่ยนแปลง ดานความรูใชการ

บรรยาย เอกสาร สนทนาดานเจตคติใชการเสวนา ดาน

ทักษะใชการฝกปฏิบัติ 3) การเรียนรูจากประสบการณ

เดิม 4) การสรางสภาพแวดลอมเพ่ือการเรียนรู ทําให

เกิดความม่ันใจ กลาแสดงออก 5) การนําประสบการณ

ไปใชในชีวิตประจําวันมีการกําหนดแผนติดตามเยี่ยม

คนพิการ 6) การฝกอบรม โดยใชวิทยากรท่ีเชี่ยวชาญ

ในการบรรยายและสาธิต 7) การเรียนรูเปนกลุม เนน

การกระจายความรูและทักษะแกท้ังกลุมทําใหเกิด

ทักษะจากผลการจัดกิจกรรมทําใหความพึงพอใจของ

คนพิการท่ีมีตอการไดรับการดูแลสุขภาพท่ีบานโดย

ญาติผูดูแล มีคะแนนเฉลี่ยหลังการพัฒนาศักยภาพสูง

กวากอนการพัฒนาศักยภาพเม่ือทดสอบทางสถิติพบวา 

กอนและหลังการพัฒนาศักยภาพมีความแตกตางกัน

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี0.01 (P-value = <0.01) 

คําสําคัญ : การพัฒนาศักยภาพ  ผูดูแล  การ
ดูแลสุขภาพท่ีบาน  คนพิการ 
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Abstract 
 The purpose of this study was to 

investigate home care needs, potential 

development of family care givers and to 

compare the satisfaction with the home care 

received for the disabled in Maung district, 

Phayao province. This research was conducted 

as action research. The data collection was 

undertaken questionnaires and participatory 

observation for mamong representative the 

disabled and family caregiver were developed 

by the researcher. Data were analyzed by 

using descriptive statistics in term of percentage, 

mean, standard deviation. The inferential 

statistics were analyzed by wilcoxon signed 

ranks test. Qualitative data were analyzed by 

using content analysis. On physical health 

needs, it was found that 50 per cent needed 

caregivers to help in daily life. On needs of 

help in adapting the environment, it was 

found that 35 per cent needed adjustments 

or modify housing and environment. On needs 

of social welfare, it was found that there were 

100 per cent needs of increasing the amount 

of disability living allowance and needs of 

supporting on consumer goods. The components 

of the creation of family caregivers for the 

disabled were using by participatory training 

methods in order to engage participants in the 

learning process, i.e.;1) Trainee centre, the 

participants could involve setting objective, 

method, place and program. 2) Change for 

new knowledge used lectures, self-study and 

communication with a group, change for new 

attitudes used group discussion and change 

for new skills used demonstrations. 3) Learning 

by background or old experience. 4) Learning 

by simulation which was important for bright 

up their knowledge, confidence and self-

esteems. 5) Using experience for their daily life 

such as they could set planning to visit people 

with disabilities. 6) Training by expertise 7)  Group 

learning, scattering the knowledge and skills to 

all participants, let them had the skills in it. 

On disabled people’s satisfaction with home 

care provided by family caregivers, the result 

showed that the mean score satisfaction with 

the home care received for the disabled 

relate to potential development of family 

caregivers were statistically significant higher 

than that of the pre-test (P-value = <0.01). 

Keywords : potential development, 
family care givers, home care, the disabled 
 

บทนํา 
อัตราความพิการของประชากรไทยมีแนวโนม

เพ่ิมขึ้นเร่ือยๆ จากสถิติขอมูลคนพิการของสํานักงาน

สงเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการแหงชาติ 

ตั้งแตวันท่ี 1 พฤศจิกายน 2537 ถึงวันท่ี 31 ธันวาคม 

2557 มีคนพิการถึง 1,871,073 ราย โดยท่ีภาคเหนือมี

จํ า น ว น ม า ก เ ป น อั น ดั บ  2 ร อ ง จ า ก ภ า ค

ตะวันออกเฉียงเหนือ คือมีจํานวน 380,031 ราย 

(สํานักงานสงเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการ

แหงชาติ, 2556) แตขอมูลการสถานการณการรับ

บริการสุขภาพคนพิการของแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตคน

พิการแหงชาติฉบับท่ี 4 พ.ศ.2555–2559 พบวา จาก
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ประชากร ท่ี พิการ ท้ังหมด จํานวน 1.9  ลานคน          

มีจํานวน 1.8 ลานคน มีความลําบากหรือปญหาสุขภาพ 

มีลักษณะความบกพรอง จํานวน 1.3 ลานคน และมี

ประชากรพิการประมาณ 1 ใน 5 ท่ีมีความลําบากใน

การดูแลตนเอง (สํานักงานสงเสริมและพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตคนพิการแหงชาติ, 2555) ซ่ึงเปนกลุมประชากร

พิการท่ีรัฐบาลควรใหความชวยเหลือ ประเทศไทยได

ประกาศใชพระราชบัญญัติสงเสริมและพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตคนพิการ พ.ศ.2550 กําหนดบทบัญญัติเก่ียวกับ

สิทธิประโยชนและความคุมครองคนพิการ เพ่ือมิให    

มีการเลือกปฏิบัติโดยไมเปนธรรม เพราะเหตุสภาพทาง

กายหรือสุขภาพจิต รวมท้ังใหคนพิการมีสิทธิไดรับสิ่ง

อํานวยความสะดวกอันเปนสาธารณะ และความ

ชวยเหลือจากรัฐ ตลอดจนใหรัฐตองสงเคราะหคนพิการ

ใหมีคุณภาพชี วิต ท่ีดีและพ่ึงตนเองได  (สํานักงาน

สงเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการแหงชาติ , 

2555) เพ่ือใหเกิดเปนระบบบริการฟนฟูสมรรถภาพ  

คนพิการท่ีพึงประสงคเปนองครวมตอเน่ือง และบูรณาการ 

เชื่อมโยงมิติตางๆ มากท่ีสุด ท้ังน้ี องคการอนามัยโลก

ไดริเร่ิมและสนับสนุนใหดําเนินงาน ตามแนวคิดการ

ฟนฟูสมรรถภาพคนพิการโดยใชชุมชนเปนฐาน (World 

Health Organization, 2005) ซ่ึงเปนการดําเนิน

กิจกรรมดานการฟนฟูการพัฒนาคนพิการ โดยชุมชน

เปนผูวางแผนดําเนินการและประเมินผลจากฐานความ

ตองการและสภาพเงื่อนไขภายในชุมชนน้ันๆ เปด

โอกาสใหคนพิการ ครอบครัวคนพิการ สมาชิกชุมชน 

ตลอดจนองคกรหนวยงานตางๆ ท้ังนอกและในชุมชน 

มีสวนรวมในการดําเนินงานทุกกิจกรรม โดยมีเปาหมาย

ใหคนพิการในชุมชนมีคุณภาพชีวิตท่ีดี สามารถอยูใน

สังคมและชุมชนไดอยางเสมอภาค มีศักดิ์ศรีเทาเทียม

คนท่ัวไป อยางปกติสุขการบริการดูแลสุขภาพคนพิการ

อยางตอเน่ืองและเปนองครวมจึงเนนการใหบริการเชิง

รุกท่ีบานในกลุมเปาหมายทุกวัยโดยเฉพาะคนพิการ    

ผูใหบริการนอกจากจะเปนบุคลากรทีมสหสาขาวิชาชีพ

แลว คนในครอบครัวก็ควรไดรับการสนับสนุนใหเขามา

มีบทบาทในงานดานน้ีเพ่ิมมากขึ้นดวย ดังน้ัน ผูวิจัยจึง

มีความสนใจท่ีจะพัฒนาศักยภาพญาติท่ีเปนคนใน

ครอบครัวใหมีความรูและทักษะ สามารถใหการดูแล

สุขภาพของคนพิการท่ีบานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

เพ่ือใหคนพิการไดรับการตอบสนองความตองการการ

ชวยเหลือและสามารถดํารงชีวิตไดอยางมีคุณภาพชีวิต

ท่ีดี 

 

วัตถุประสงคการวิจัย 
 1. เพ่ือศึกษาความตองการการดูแลสุขภาพท่ี

บานของคนพิการ ในอําเภอเมือง จังหวัดพะเยา 

 2. เพ่ือพัฒนาศักยภาพญาติผูดูแลสุขภาพคน

พิการท่ีบาน ในอําเภอเมือง จังหวัดพะเยา 

 3. เพ่ือศึกษาความแตกตางของความพึงพอใจ

ท่ีมีตอการไดรับการดูแลสุขภาพท่ีบานโดยญาติผูดูแล 

กอนและหลังการพัฒนาศักยภาพญาติผูดูแลในอําเภอ

เมือง จังหวัดพะเยา 

 

ระเบียบวิธีการวิจัย 
 การวิจัยคร้ังน้ีเปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 

(Action Research) ตามแนวคิดของ Kemmis & Mc. 

Taggart (1988) 

 

การดําเนินการวิจัยและการเก็บรวบรวมขอมูล 

 (1) ข้ันวางแผน (Planning)  

 (1.1) ฝกอบรม ชี้แจงผูชวยนักวิจัย เพ่ือใหมี

ความเขาใจตรงกันเก่ียวกับวัตถุประสงคของงานวิจัย 

และวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 

 (1.2) คนหาคนพิการท่ีตองการคนดูแลดาน

สุขภาพท่ีบาน โดยนักวิจัยและผูชวยนักวิจัยออกเดิน
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สํารวจขอมูลคนพิการในชุมชนคนหาผูท่ีสมัครใจและ

ยินดีมาเขารวมการวิจัย จํานวน 20 คน  

 (1.3) ศึกษาความตองการไดรับการดูแล

สุขภาพท่ีบานและสภาพปญหาของผู พิการซ่ึงเก็บ

รวบรวมขอมูลโดยนักวิจัยและผูชวยนักวิจัย  

 (1.4) ศึกษาความพึงพอใจของคนพิการท่ีมี

ตอการไดรับการดูแลสุขภาพท่ีบานโดยญาติผูดูแลเพ่ือ

ใชสอบถามความพึงพอใจของคนพิการกอนการพัฒนา

ศักยภาพญาติผูดูแลซ่ึงเก็บรวบรวมขอมูลโดยนักวิจัย

และผูชวยนักวิจัย 

  เครื่องมือในการวิจัย 

  เคร่ืองมือท่ีใช ไดแก  

  1) แบบสอบถามท่ีผูวิจัยสรางขึ้นเอง 

ประกอบดวย 2 สวน ดังน้ีคือ สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไป 

สวนท่ี 2 ขอมูลเก่ียวกับความตองการไดรับการดูแล 

ดานสุขภาพ ดานสภาพแวดลอม ดานสวัสดิการสังคม 

ทําการตรวจสอบความตรงเชิง เ น้ือหา (Content 

Validity) โดยผูเชี่ยวชาญจํานวน 3 คนไดคาดัชนีความ

สอดคลอง (IOC) อยูระหวาง 0.67-1.00 

   2) แบบบันทึกการสังเกตแบบมีสวน

รวมท่ีผูวิจัยสรางขึ้นเอง เก่ียวกับสภาพปญหาของคน

พิการ ประกอบดวย ดานสุขภาพ ดานท่ีอยูอาศัยและ

สภาพแวดลอมทําการทดสอบเคร่ืองมือดานความตรง

เชิงเน้ือหาโดยวิธีสามเสา (Triangulation) 

  3) แบบสอบถามความพึงพอใจของ

คนพิการท่ีมีตอการไดรับการดูแลสุขภาพท่ีบานโดย

ญาติผูดูแลท่ีผูวิจัยสรางขึ้นเองเพ่ือใชสอบถามความพึง

พอใจของคนพิการกอนการพัฒนาศักยภาพญาติผูดูแล

ทําการตรวจสอบความตรงเชิง เ น้ือหา (Content 

Validity) โดยผูเชี่ยวชาญจํานวน 3 คนไดคาดัชนีความ

สอดคลอง (IOC) อยูระหวาง0.67-1.00 และคาความ

เชื่อม่ัน (Reliability) เทากับ 0.73 

 

(2) ข้ันปฏิบัติงานตามแผน (Action)  

 (2.1)คนหาญาติผูดูแลสุขภาพคนพิการท่ีบาน 

ซ่ึงเปนคนในครอบครัวของคนพิการ โดยเปนผูท่ีสมัคร

ใจและยินดีมาเขารวมการฝกอบรมจํานวน 1 คน ตอ

คนพิการ 1 คน 

 (2.2) ฝกอบรมญาติผูดูแลใหเขามามีสวนรวม

และสามารถดูแลสุขภาพคนพิการท่ีบานได  โดย

ประยุกตกระบวนการฝกอบรมแบบมีส วนร วม 

(Participatory Training) นํามาเปนเคร่ืองมือในการ

ฝกอบรมญาติผูดูแล 

  เครื่องมือในการวิจัย 

  เคร่ืองมือท่ีใช ไดแก  

  1) กระบวนการฝกอบรมแบบมีสวน

รวมเปนกิจกรรมท่ีดําเ นินการใหความรูดวยการ

บรรยายเปนรายกลุม บรรยายเปนรายบุคคล แจก

เอกสารประกอบการบรรยาย และการฝกปฏิบัติโดย

สอดแทรกเขาไปในการปฏิบัติตามสถานการณจริง 

จํานวน 10 คร้ัง กําหนดการ รายละเอียดเน้ือหา และ

ระยะเวลาในกระบวนการจัดกิจกรรมแตละคร้ังขึ้นอยู

กับการวางแผนรวมกันของผูวิจัยและกลุมตัวอยาง มี

กา รป รับได ตามความ เหมาะสมกับบริบทและ

สถานการณในแตละคร้ัง โดยมีหัวขอดังน้ี 1) การจัด

สิ่งแวดลอมท่ีเหมาะสําหรับคนพิการ บริเวณภายใน

บาน หองนอน หองนํ้าทางเดิน เปนตน 2) การขอมี

บัตรประจําตัวคนพิการ 3) การทํากายภาพบําบัดคน

พิการและการทําอุปกรณอยางงาย เพ่ือชวยในการฝก

กลามเน้ือและขอ 4) การดูแลแผลกดทับ 5) การพลิก

ตัวคนพิการ 6) การเคลื่อนยายคนพิการ เชน การอุมลง

จากเตียง การพยุง เปนตน 7) การใชอุปกรณชวยเหลือ

สําหรับคนพิการ เชน ไมเทา ไมค้ํายัน รถเข็น ขาเทียม

เปนตน 8) การใชธรรมะบําบัด 
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 (3) ข้ันสังเกตผล (Observation)  

      (3.1) สังเกตแบบมีสวนรวมในการพัฒนา

ศักยภาพญาติผูดูแลสุขภาพคนพิการท่ีบาน 

  เครื่องมือในการวิจัย 

  เคร่ืองมือท่ีใช ไดแก  

  1) แบบบันทึกการสังเกตแบบมีสวน

รวมท่ีผูวิจัยสรางขึ้นเอง เพ่ือใชในการสังเกตพฤติกรรม 

ในระหวางดําเ นินการพัฒนาศักยภาพญาติผูดูแล

สุขภาพคนพิการท่ีบานทําการทดสอบเคร่ืองมือดาน

ความตรงเชิงเน้ือหาโดยวิธีสามเสา (Triangulation) 

 (4) การสะทอนผล (Reflection) 

 (4.1) ศึกษาความพึงพอใจของคนพิการท่ีมี

ตอการไดรับการดูแลสุขภาพท่ีบานโดยญาติผูดูแลเพ่ือ

ใชสอบถามความพึงพอใจของคนพิการหลังการพัฒนา

ศักยภาพญาติผูดูแลซ่ึงเก็บรวบรวมขอมูลโดยนักวิจัย

และผูชวยนักวิจัย 

  เครื่องมือในการวิจัย 

  เคร่ืองมือท่ีใช ไดแก  

  1) แบบสอบถามความพึงพอใจของ

คนพิการท่ีมีตอการไดรับการดูแลสุขภาพท่ีบานโดย

ญาติผูดูแลท่ีผูวิจัยสรางขึ้นเองเพ่ือใชสอบถามความพึง

พอใจของคนพิการหลังการพัฒนาศักยภาพญาติผูดูแล

ทําการตรวจสอบความตรงเชิง เ น้ือหา (Content 

validity) โดยผูเชี่ยวชาญจํานวน 3 คน ไดคาดัชนีความ

สอดคลอง (IOC) อยูระหวาง 0.67-1.00 และคาความ

เชื่อม่ัน (Reliability) เทากับ 0.73 

 

การวิเคราะหขอมูล 
 วิเคราะหขอมูลเชิงปริมาณโดยใชสถิติเชิง

พรรณนา ไดแก  รอยละ คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยง เบน

มาตรฐาน และสถิติเชิงอนุมาณ ไดแก Wilcoxon 

Signed Ranks Test  

 วิ เคราะห ขอ มูล เชิ งคุณภาพโดยใชกา ร

วิเคราะหเน้ือหา (Content analysis) 

 

ผลการวิจัย 
ขอมูลทั่วไป 

ขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยางคนพิการ พบวา 

ส วน ใหญ  มีอายุ ระหว าง  80-89 ป  ร อยละ  40 

สถานภาพหมาย/หยา/แยก รอยละ 50 มีบุตร 2 คน 

รอยละ 35 ไมไดประกอบอาชีพ รอยละ 95 รายได 

500-999 บาทตอเดือน รอยละ 50 มีบัตรประจําตัว  

คนพิการ รอยละ 85 และไดรับเบี้ยยังชีพคนพิการ  

รอยละ 80 

 ความตองการได รับการ ดูแลของกลุม

ตัวอยางคนพิการ 

ความตองการชวยเหลือดานสุขภาพ พบวา 

กลุมตัวอยางคนพิการตองการคนชวยเหลือในการ

ดํารงชีวิตประจําวัน รอยละ 50 ตองการกายอุปกรณ

สําหรับคนพิการรอยละ 25 ตองการรับบริการฟนฟู

สมรรถภาพทางกาย ท่ีบาน รอยละ 10 จากการ

วิเคราะหขอมูลสภาพปญหาของกลุมตัวอยางคนพิการ 

พบวา บางรายไมสามารถเดินไดบางรายไมสามารถ

ชวยเหลือตนเองไดบางรายนอนบนเตียง ไมคอยมีการ

ตอบสนองตอสิ่งรอบตัว บางรายมีอาการซึมเศรา บอก

วาอยากตายบางรายมีอาการนอยใจ บางราย มี

ภาวะแทรกซอน เชน DM, HT, CVA, Gout, 

Rheumatoid, Parkinson syndrome เปนตน บาง

รายมีอาการบวมตามรางกาย บางรายมีอาการปวดและ

ชาตามตัว บางรายมีอาการหายใจหอบ บางรายมีแผล

กดทับ บางรายถูกทอดท้ิงใหอยูคนเดียวตอนกลางวัน 

ความตองการชวยเหลือดานสภาพแวดลอม 

พบวา กลุมตัวอยางคนพิการตองการปรับปรุง หรือ

เปลี่ยนแปลง รอยละ 35 ตองการดัดแปลงสวนหน่ึง
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สวนใด หรือหลายสวน หรือท้ังหมดของท่ีอยูอาศัย  

รอยละ 10 จากการวิเคราะหขอมูลสภาพปญหาของ

กลุมตัวอยางคนพิการ พบวาบางรายมีบริเวณรอบบาน

รกรุงรัง บางรายบริเวณบานชื้นแฉะ มีนํ้าฝนขังบางราย

สภาพรอบบานเปนปารก บางรายมีการเลี้ยงสัตว

บริเวณลานบานมีมูลสัตว บางรายภายในบานมีกลิ่นอับ

ปสสาวะและอุจจาระ 

ความตองการชวยเหลือดานสวัสดิการสังคม

พบวากลุมตัวอยางคนพิการตองการเบี้ยยังชีพคนพิการ

เพ่ิมขึ้น รอยละ 100 ตองการการสนับสนุนเคร่ือง

อุปโภคบริโภค รอยละ 100 ตองการบัตรประจําตัว  

คนพิการเพ่ิมเติม รอยละ 15 จากการวิเคราะหขอมูล

สภาพปญหาของกลุมตัวอยางคนพิการ พบวาบางราย

ไมไดรับเงินชวยเหลือกรณีฉุกเฉิน บางรายไมเคยไดรับ

การชวยเหลือปรับสภาพแวดลอมท่ีอยูอาศัยบางราย

ไมไดรับการสนับสนุนเคร่ืองอุปโภคบริโภค บางราย

ไมไดรับเบี้ยยังชีพคนพิการ บางรายไมมีบัตรประจําตัว

คนพิการ  

 การพัฒนาศักยภาพของญาติผูดูแลสุขภาพ

คนพิการที่บาน 

 การฝกอบรมญาติผูดูแลทําให มีศักยภาพ

สามารถดูแลสุขภาพคนพิการท่ีบานได โดยผู วิจัย

ประยุกตกระบวนการฝกอบรมแบบมีส วนร วม 

(Participatory Training) นํามาเปนเคร่ืองมือในการ

ฝกอบรมดังน้ี 1) ผูเขาอบรมเปนศูนยกลางการฝกอบรม

เกิดจากความตองการของผูเขาอบรมซ่ึงกลุมตัวอยางจิต

อาสา มีสวนรวมกําหนดวัตถุประสงควิธีการสถานท่ี

กําหนดการกิจกรรมจัดขึ้นตามความสะดวกของกลุม

ตัวอยางจิตอาสา เชน ผูวิจัยใหการอบรมขณะท่ีทํางาน

บาน หรือเลี้ยงหลานอยู เปนตน 2) การฝกอบรมแบบมี

สวนรวมจะตองเนนการเปลี่ยนแปลงเจตคติความรูและ

ทักษะโดยวิธีการตางๆ ท่ีเหมาะสมกับกลุมตัวอยางจิต

อาสาไดแก ดานความรู : ใชการบรรยายสนทนาและให

อานเอกสารประกอบการอบรมซ่ึงผู วิ จัย จัดทําใน

รูปแบบท่ีสามารถอานเขาใจงาย ใชภาษาไม เปน

ทางการมากนัก มีรูปประกอบคําบรรยาย ดานเจตคติ : 

ใชการเสวนาตอบโตกันไปมาระหวางผูวิจัยกับกลุม

ตัวอยางจิตอาสา ดานทักษะ : ใชการสาธิต การฝก

ปฏิบัติ 3) การเรียนรูจากประสบการณเดิมของกลุม

ตัวอยางจิตอาสาจะเปนฐานสําคัญสําหรับการได

ประสบการณใหมๆ จากการปฏิบัติใหมๆ 4) การสราง

สภาพแวดลอมเพ่ือการเรียนรู  เพ่ือใหเกิดความม่ันใจ

วาจะไมเกิดผลรายใดๆ ภายหลังสภาพแวดลอมท่ีสราง

คือความไววางใจซ่ึงกันและกันระหวางผูอบรมกับกลุม

ตัวอยางจิตอาสาซ่ึงจะทําใหกลุมตัวอยางจิตอาสากลา

แสดงออก 5) การนําประสบการณไปใช ใน

ชีวิตประจําวันซ่ึงจะตองวางแผนการถายโยงความรู

ประสบการณอยางดีวาเปนไปไดวิธีการหน่ึงคือการ

วางแผนและการปฏิบัติรวมกันกับกลุมตัวอยางจิตอาสา

6) การฝกอบรมแบบมีสวนรวมเปนกระบวนการทาง

สังคมใหกระบวนการเขากลุมเปนตัวพากลุมตัวอยาง 

จิตอาสาดวยกันลงมือทํา 7) การฝกอบรมจะตองเปน

กลุมเนนการกระจายทักษะและความรูแกกลุมตัวอยาง

ใหท่ัวถึง ทําใหกลุมตัวอยางนําประสบการณท่ีไดมา

แลกเปลี่ยนเรียนรูกันระหวางกลุม 

การจัดทําเอกสารประกอบการอบรมเร่ืองการ

ดูแลคนพิการ จากการแสดงความคิดเห็นรวมกันใน

ระหวางการอบรมทําใหไดเอกสารท่ีนํามาเปนแนวทาง

ไวใหกับญาติผูดูแล  คนพิการ หรือคนอ่ืนๆ ท่ีสนใจ

อยากเรียนรู ญาติผูดูแลท่ีเขารับการอบรมมีความ

คิดเห็นวาเปนเอกสารท่ีมีรูปแบบท่ีสามารถอานเขาใจ

งาย ใชภาษาไมเปนทางการมากนัก มีรูปประกอบ    

คําบรรยายเพ่ือใหสามารถเขาใจงายและปฏิบัติตามได 

โดยมีรายละเอียดดังน้ี 1) การจัดสิ่งแวดลอมท่ีเหมาะ

สําหรับคนพิการ บริเวณภายในบาน หองนอน หองนํ้า

ทางเดิน เปนตน 2) การขอมีบัตรประจําตัวคนพิการ  
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3) การทํากายภาพบําบัดคนพิการและการทําอุปกรณ

อยางงาย เพ่ือชวยในการฝกกลามเน้ือและขอ 4) การ

รักษาแผลกดทับ 5) การพลิกตัวผูปวย 6) การ

เคลื่อนยายผูปวย เชน การอุมลงจากเตียง การพยุง 

เปนตน 7) การใชอุปกรณชวยเหลือสําหรับคนพิการ 

เชน ไมเทา ไมค้ํายัน รถเข็น ขาเทียมเปนตน 8) การใช

ธรรมะบําบัด 

การฝกทักษะปฏิบัติของญาติผูดูแล ในหัวขอ

ตางๆท่ีเก่ียวกับความตองการการดูแลท่ีบานของคน

พิการ ซ่ึงมีความแตกตางกันออกไปเปนรายกรณีมี

เจาหนาท่ีสาธารณสุขเปนพ่ีเลี้ยงใหคําแนะนํา เชน การ

ทําแผล การพลิกตะแคงตัว การฝกกลามเน้ือและขอ 

เปนตน มีการสนับสนุนวัสดุ อุปกรณ และสิ่งของ

เคร่ืองใชท่ีจําเปนใหแกคนพิการ มีการประสานงาน

ระหวางโรงพยาบาลและหนวยบริการปฐมภูมิ ใหคน

พิการไดรับความสะดวกในการเขารับการรักษาและ

ไดรับสนับสนุนกายอุปกรณผลจากการมีญาติซ่ึงเปนคน

ใน ค รอ บ ค รั ว ท่ี รู จั ก ส ภ า พ ค ว า ม เ ป น อยู แ ล ะ

สภาพแวดลอมเปนอยางดี ใหหันมาดูแลคนพิการอยาง

จริงจังจึง ทําให เขาใจสถานทางสุขภาพและความ

ตองการของคนพิการมากขึ้น นอกจากน้ียังเปนการ

สรางกําลังใจท่ีดีแกคนพิการไมใหรูสึกวาถูกทอดท้ิงและ

ทําใหญาติผูดูแลเกิดความใกลชิดและมีความเห็นอก

เห็นใจคนพิการมากขึ้น 

ความพึงพอใจของคนพิการที่มีตอการไดรับ

การดูแลสุขภาพที่บานโดยญาติผูดูแล 

 ความพึงพอใจของคนพิการท่ีมีตอการไดรับ

การดูแลสุขภาพท่ีบานโดยญาติผูดูแลกอนการพัฒนา

ศักยภาพญาติผูดูแลมีคะแนนเฉลี่ยเทากับ 16.60 

(S.D.=2.85, min=14, max=24) อยูในระดับปาน

กลาง รอยละ 75 หลังการพัฒนาศักยภาพญาติผูดูแล  

มีคะแนนเฉลี่ยเทากับ 38.95 (S.D.=2.80, min=32, 

max=42) อยูในระดับสูง รอยละ 100 เม่ือทดสอบ

ความแตกตางของความพึงพอใจกอนและหลังการ

พัฒนาศักยภาพญาติผูดูแลโดยใชสถิติ Wilcoxon 

Signed Ranks Test พบวา ความพึงพอใจกอนและ

หลังการพัฒนาศักยภาพญาติผูดูแลมีความแตกตางกัน

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี0.01 (Z = -3.93, P-value 

= <0.01) 

 

อภิปรายผล 
 ในการวิจัยคร้ังน้ี ไดขอมูลเ ก่ียวกับความ

ตองการชวยเหลือ พบวา ดานรางกายตองการกาย

อุปกรณดานสิ่ งแวดลอมตองการใหปรับปรุงหรือ

เปลี่ยนแปลงสิ่งแวดลอมท่ีอยูอาศัยดานสังคมและ

สวัสดิการตองการเบี้ยยังชีพคนพิการเพ่ิมและการ

สนับสนุนเคร่ืองอุปโภคบริโภค สอดคลองกับงานวิจัย

ของ ปาริชาติ  ธนากุลรังสี (2555) ศึกษาความพึงพอใจ

ตอการเยี่ยมบานผูพิการในเขตเทศบาลนครสงขลาและ

ขอเสนอแนะและความตองการของผูพิการเพ่ือการ

พัฒนาคุณภาพการดูแลผูพิการท่ีบาน พบวา พยาบาล

ทําดีอยูแลวใหทําดีตอไปและทําอยางตอเน่ืองเยี่ยมบาน 

2-3 เดือน/คร้ัง ผูพิการตองการรายไดเพ่ิมขึ้น ตองการ

อาชีพท่ีสามารถทําใหมีรายได เพ่ิมเงินคายังชีพจาก 

500 บาท เปน 1,000 บาท รวมท้ังในการไปเยี่ยม ควร

มีของเยี่ยมดวยทุกคร้ัง ตองการเตียงนอน รถเข็น ไม

เทาและสอดคลองกับงานวิจัยของ กาญจนา  อายุเจริญ 

(2556) ไดทําการศึกษาเร่ือง รูปแบบท่ีเหมาะสมในการ

จัดสวัสดิการสําหรับคนพิการท่ีนอกเหนือจากเบี้ยความ

พิการ ขององคการบริหารสวนตําบลในอําเภอนายาย

อาม จังหวัดจันทบุรีพบวาคนพิการมีความตองการ

สวัสดิการท่ีนอกเหนือจากเบี้ยคนพิการ ไดแก การ

สงเคราะห ครอบครัวคนพิการ การใหคําปรึกษา 

แนะนําการจัดหาผูดูแลคนพิการปรับสภาพท่ีอยูอาศัย

การปรับสภาพแวดลอมการใหบริการขอมูลแกคนพิการ
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ทางลาดหนาสํานักงานปายและสัญลักษณตางๆ หองนํ้า

สําหรับคนพิการ การเชิญเขารวมกิจกรรมของชุมชน 

การฝกอบรมแกคนพิการและผูดูแล และการบริการ 

ทันตกรรมในการวิจัยคร้ังน้ีไดดําเนินการการพัฒนา

ศักยภาพของญาติผูดูแลสุขภาพคนพิการท่ีบาน โดยใช

กระบวนการฝกอบรมแบบมีสวนรวม (Participatory 

Training) โดยใหผูเขาอบรมเปนศูนยกลาง ผูเขาอบรม

มีสวนรวมกําหนดวัตถุประสงค วิธีการ สถานท่ี และ

กําหนดการ และใชวิธีการเพ่ือใหเปลี่ยนแปลงดาน   

เจตคติโดยใชการเสวนา ดานความรูใชการบรรยาย 

การสนทนา การใหอานเอกสารประกอบ และดาน

ทักษะใชการฝกปฏิบัติสอดคลองกับงานวิจัยของ     

บุญสืบ โสโสม และคณะ(2555) ไดทําการศึกษาเร่ือง 

กระบวนการ พัฒนาชุมชนเขมแข็งเพ่ือการสรางเสริม

สุขภาพสําหรับบุคคลท่ีมีความพิการ : พระพุทธบาท 

สถาบันพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข 

กรณีศึกษาจากเครือขายภาคีสุขภาพ พบวาตองพัฒนา

ศักยภาพผูดูแล อาสาสมัครพัฒนาสังคมและความ

ม่ันคงของมนุษยเพ่ือดูแลคนพิการ และพัฒนาระบบ

บริการเพ่ือลดภาระผูดูแล จึงนํามาสูการมีสวนรวมจาก

ภาคีเครือขายบริการสุขภาพท่ีเปนสหสาขาวิชาชีพ และ

พัฒนาศักยภาพของอาสาสมัครพัฒนาสังคมและความ

ม่ันคงของมนุษยเพ่ือดูแลคนพิการอยางตอเน่ือง ในการ

วิจัยคร้ังน้ี มีการคนหาคนพิการท่ีตองการคนดูแลดาน

สุขภาพท่ีบานคนญาติผูดูแลซ่ึงเปนคนในครอบครัวท่ี

สมัครใจและยินดีมาเขารวมการฝกอบรม การฝกอบรม

ญาติผูดูแลทําใหมีศักยภาพสามารถดูแลสุขภาพคน

พิการท่ีบานได โดยประยุกตกระบวนการฝกอบรมแบบ

มีสวนรวม (Participatory Training) สอดคลองกับ 

เพ็ญจันทร สิทธิปรีชา ปนัดดา ปริยฑฤฆและญาณิศา 

โชติกะคาม (2555) ไดศึกษากระบวนการดูแลสุขภาพ

ผูสู งอายุอยาง มีสวนรวมของชุมชนตําบลมาบแค 

ผลการวิจัยพบวา กระบวนการพัฒนาการมีสวนรวม

ของชุมชนประกอบดวย 4 ขั้นตอนในการดําเนินงาน 

ดังน้ี 1) การสรางทีมแกนนําซ่ึงเปนทุนทางสังคมท่ี

สําคัญของชุมชน เร่ิมตั้งแตการคนหาแกนนํา การเปด

โอกาสการเขารวมแบบจิตอาสา การสรางขอตกลง

ร วมกันในการกําหนดบทบาทหน า ท่ีและความ

รับผิดชอบอยางชัดเจน  2) กระบวนการคนหาปญหา

และความตองการ 3) การออกแบบกิจกรรมการดูแล

ผูสูงอายุ ภายใตแนวคิดการพัฒนาศักยภาพการดูแล

ตนเองของผูสูงูอายุ ผานกระบวนการมีสวนรวมในเวที

ประชาคม และการประชุม รวมกันเพ่ือ แลกเปลี่ยน

เรียนรู มีการกําหนดเปาหมายรวมกัน วางแผนและ

ดําเนินงานรวมกันอยางมีทิศทาง และ 4) กระบวนการ 

พัฒนาขอตกลงรวมกันในการดูแลสุขภาพผูสูงอายุอยาง

ยั่งยืนในระดับพ้ืนท่ี เร่ิมตนจากการเปดชองทางการ

สื่อสารเพ่ือใหเกิดการรับรู และเขามามีสวนรวมใน

กิจกรรมตางๆ ท้ังในระดับบุคคล และระดับกลุมรวมท้ัง

ผลักดันโครงการเขาสูแผนพัฒนาชุมชน ท่ีมีความ

สอดคลองกับนโยบายบริหารงานในระดับทองถิ่นใน

การวิจัยคร้ังน้ี ผลท่ีไดจากการมีญาติซ่ึงเปนคนใน

ครอบครัวท่ีรูจักสภาพความเปนอยูและสภาพแวดลอม

เปนอยางดี ใหหันมาดูแลคนพิการอยางจริงจังจึงทําให

เขาใจสถานทางสุขภาพและความตองการของคนพิการ

มากขึ้น นอกจากน้ียังเปนการสรางกําลังใจท่ีดีแกคน

พิการไมใหรูสึกวาถูกทอดท้ิงและทําใหญาติผูดูแลเกิด

ความใกลชิดและมีความเห็นอกเห็นใจคนพิการมากขึ้น

สอดคลองกับ นิชภา โมราถบ, ชไมพร กาญจกิจสกุล, 

ศุภสิทธ์ิ พรรณนารุโณทัย, วิพรรณ ประจวบเหมาะ 

และ พุฒิพงศ สัตยวงศทิพย (2555) ไดศึกษาบทบาท

ของสมาชิกในครอบครัวในการดูแลผูสูงอายุอัลไซเมอร 

ผลการศึกษาพบวา บทบาทของสมาชิกในครอบครัวใน

การดูแลผูสูงอายุอัลไซเมอร ครอบคุลมใน 4 ดานสําคัญ 

ไดแก การดูแลผูสูงอายุอัลไซเมอรดานรางกายจิตใจ 

สังคม และการรักษา ดวยการชวยเหลือในกิจวัตร
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ประจําวัน ฟนฟูสภาพจิตใจ ชวนพูดคุย คอยอยูเปนเพ่ือนสงเสริมการพักผอนหยอนใจ การชวยเหลือตามความ

ตองการของผูสูงอายุอัลไซเมอร รวมไปถึงการใหยาและพบแพทยตามนัดในการวิจัยคร้ังน้ี คนพิการมีความพึงพอใจ

ท่ีมีตอการไดรับการดูแลสุขภาพท่ีบานโดยญาติผูดูแลอยูในระดับสูง สอดคลองกับงานวิจัยของ ปาริชาติ  ธนากุล

รังสี (2555) ศึกษาความพึงพอใจตอการเยี่ยมบานผูพิการในเขตเทศบาลนครสงขลาและขอเสนอแนะและความ

ตองการของผูพิการเพ่ือการพัฒนาคุณภาพการดูแลผูพิการท่ีบาน พบวา ระดับความพึงพอใจตอการเยี่ยมบานผู

พิการในภาพรวมมีระดับความพึงพอใจอยูในระดับมากท่ีสุด 
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