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บทคัดย่อ

	 การวิจัยเชิงสำ�รวจนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ของปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ อายุที่เริ่มมีภาวะ

สายตาเลือนราง ระยะเวลาที่มีภาวะสายตาเลือนราง จำ�นวนปัญหาในการมองเห็น การสนับสนุนทางสังคม กับการ

ปรับตัวของผู้ใหญ่ที่มีภาวะสายตาเลือนราง กลุ่มตัวอย่าง คือผู้ป่วยท่ีมีภาวะสายตาเลือนราง มารับบริการในคลินิก

ฟื้นฟูสมรรถภาพทางการมองเห็น  ภาควิชาจักษุวิทยา  คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล อายุ 21-60 ปี จำ�นวน 

129 คน คำ�นวณจำ�นวนกลุ่มตัวอย่างโดยโปรแกรม G*Power 3.1.7 วิธีเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสัมภาษณ์และ

ตอบแบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลโดยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์ความ

สัมพันธ์โดยใช้สัมประสิทธ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สันและสมการถดถอยเชิงเส้นเชิงเดียว ผลการศึกษา พบว่าปัจจัยท่ี

เกีย่วขอ้งกบัภาวะการมองเหน็ ไดแ้ก ่อายุทีเ่ริม่มีภาวะสายตาเลือนราง ระยะเวลาท่ีมภีาวะสายตาเลอืนรางและจำ�นวน

ปญัหาในการมองเห็นไมม่คีวามสมัพนัธอ์ย่างมนียัสำ�คญัทางสถติกิบัการปรบัตวัของผูใ้หญท่ีม่ภีาวะสายตาเลอืนราง  

แต่ปัจจยัทางสังคม คอืการสนบัสนนุทางสงัคมมคีวามสมัพนัธก์บัการปรบัตัวของผู้ใหญท่ี่มภีาวะสายตาเลือนรางอยา่ง

มีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ  0.01 (r=0.412, p < 0.01) เมื่อใช้สมการถดถอยเชิงเส้นเชิงเดียว สร้างสมการทำ�นาย

การปรับตัวดังนี้ การปรับตัวของผู้ใหญ่ที่มีภาวะสายตาเลือนราง = 5.554 + 0.142 (การสนับสนุนทางสังคม) โดยมี

ค่าสัมประสิทธิ์การทำ�นายร้อยละ 17.0

คำ�สำ�คัญ: ผู้ใหญ่ที่มีภาวะสายตาเลือนราง / การสนับสนุนทางสังคม / การปรับตัวต่อความพิการทางการเห็น

Abstract  : 	 Factor in Predicted of Adaptation to Low Vision in Adults
	 Vichuda Krutthong*, Pimpa Kajorntham*, Wilai Kusulwisitkul*, Suksri Chotikavanich, M.D.**
 	 *Ratchasuda College, Mahidol University, Salaya Nakhonpathom 73170, **Department of Ophthalmology, Faculty of Medicine 
	 Siriraj Hospital, Mahidol University, Bangkok 10700, Thailand.
	 Siriraj Medical Bulletin  2016;9(1):10-16

	 The objectives of this survey research were to study factors related to adaptation to visual 
impairment in adults with low vision. These four factors were: age at start of having low vision, duration 
of having low vision, number of problems with seeing and social support from family. The samples were 
129 adults with low vision, aged between 21-60 years who received service from Vision Rehabilitation 
Clinic at Ophthalmology Department at Siriraj Hospital. Samples size was calculated by using G*Power 
program version 3.1.7. Data collection was made by face to face interview with questionnaires. Statistics 
used in data analysis were frequency, percentage, mean, standard deviation, Pearson’s Product Moment 
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บทนำ�

	 งานวิจันนี้เป็นการศึกษาการปรับตัวด้านจิต

สังคม ของบุคคลที่มีสายตาเลือนราง ตามแนวคิดของ 

Lazarus & Folkman, (1984)1 หลกัคดิจากเรือ่ง Person-

environment model for promoting adjustment to 

disability โดยการกระทำ�พฤตกิรรมรวมทัง้การแสดงออก

ต่าง ๆ ของมนุษย์นั้นเป็นผลจากมนุษย์มีปฏิสัมพันธ์กับ

สิ่งแวดล้อม ลาซารัสได้ให้ความหมายของการปรับตัวว่า 

เป็นกระบวนการ วิธีการที่มนุษย์ใช้ปรับพฤติกรรม และ

พฤติกรรมทีเ่กดิขึน้เปน็การเผชญิข้อเรียกร้อง จากสภาวะ

แวดล้อม สถานการณ์ และความต้องการ จากนิยามการ

ปรับตัวเชื่อมโยงกับความพิการ โดยความพิการที่เกิดขึ้น 

ถือเป็นข้อเรียกร้องที่คนพิการต้องเผชิญ 

	 จากงานวิจัยท่ีผ่านมาแสดงให้เห็นว่ามีปัจจัย

หลายตัวที่ยังไม่สามารถสรุปได้ว่ามีความสัมพันธ์กับ

การปรับตัวของคนพิการหรือไม่ เช่น ระยะเวลาที่เริ่มมี

ความพิการ ในงานของ Virginua LG2  พบว่าระยะเวลา

ที่เริ่มพิการสัมพันธ์กับการปรับตัว ต่างจาก อรวรรณ  

ปิ่นสวัสดิ์3 ซึ่งพบว่าระยะเวลาที่เริ่มมีความพิการนั้นไม่มี

ความสัมพันธ์กับการปรับตัว   ส่วนการสนับสนุนทาง 

สังคมน้ัน จากการศึกษาที่ผ่านมา เช่น Jadwisienczak 

H4 รวมทั้ง Virginua LG2 ที่ได้ผลการศึกษาเช่นเดียวกัน

วา่ การสนบัสนุนทางสงัคมนัน้มคีวามสมัพนัธท์างบวกกบั

การปรับตัวต่อความพิการ  

วัตถุและวิธีการ

วัตถุประสงค์

	 1. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ของปัจจัยภายใน 

Correlation Coefficient and Simple linear regression. The results showed that 3 visual factors: age at start 
of having low vision, duration of having low vision and numbers of seeing problems, were not significantly 
related with adaptation to low vision in adults. Only a non-visual factor, social support, was found to be 
significantly related with adaptation to low vision in adults at 0.01 levels (r = 0.412, p <0.01). Simple linear 
regression was used to predict the adaptation to low vision. The equation was as follow: Adaptation to low 
vision = 5.554 + 0.142 (social support scores) with coefficient values of 17% their productive lives.

Keywords: Adults with low vision, social support, adaptation to visual impairment

ได้แก่ อายุที่เริ่มมีภาวะสายตาเลือนราง ระยะเวลาที่มี

ภาวะสายตาเลอืนราง จำ�นวนปญัหาในการมองเหน็ และ

ปจัจยัภายนอก คอืการสนบัสนนุทางสงัคมจากครอบครวั 

กับการปรับตัวของผู้ใหญ่ที่มีภาวะสายตาเลือนราง

	 2. เพื่อศึกษาตัวแปรท่ีสามารถทำ�นายหรือ 

ร่วมกันทำ�นาย การปรับตัวของผู้ใหญ่ที่มีภาวะสายตา

เลือนราง

วิธีการศึกษา

	 การศึกษาในครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงสำ�รวจ 

ประชากร คอืผูป้ว่ยทีม่ารบับรกิารทีค่ลนิกิฟืน้ฟสูมรรถภาพ

ทางการมองเห็น ภาควิชาจักษุวิทยา คณะแพทยศาสตร์

ศิริราชพยาบาล  กลุ่มตัวอย่าง คือผู้ป่วยที่มารับบริการที่

คลินิกฟื้นฟูสมรรถภาพทางการมองเห็น ระหว่างวันท่ี 1 

มนีาคม ถงึ วนัที ่30 มถินุายน พ.ศ. 2557 จำ�นวน 129 คน 

คำ�นวณโดยใช้โปรแกรม G*Power 3.1.7 เกณฑ์การคัด

เลอืกเขา้กลุม่ตวัอยา่ง คอืมอีายตุัง้แต ่21-60 ป ีสภาพการ

เห็นอยู่ในภาวะสายตาเลือนราง คือเมื่อตรวจวัดการเห็น

ของสายตาข้างท่ีดีกว่าแล้วอยู่ในระดับต้ังแต่ 3 ส่วน 60 

เมตร (3/60) ไปจนถงึแยก่วา่ 6 สว่น 18 เมตร (6/18) หรอื 

มลีานสายตาแคบกวา่ 30 องศา สามารถส่ือสารโต้ตอบได้ 

และมีความเข้าใจภาษาไทยในระดับดี การเก็บรวบรวม

ข้อมูลใช้วิธีการสัมภาษณ์ วิเคราะห์ข้อมูลโดยโปรแกรม

สำ�เรจ็รปูทางสถติ ิโดยการแจกแจงความถี ่รอ้ยละ คา่เฉลีย่ 

วิเคราะห์ความสัมพันธ์ โดยใช้สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ 

ของเพียร์สัน และสมการถดถอยเชิงเส้นเชิงเดียว  

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

	 แบบสอบถามมีทั้งหมด 3 ส่วน ประกอบด้วย

	 ส่วนที่ 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับข้อมูลส่วน
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บุคคล จำ�นวน 12 ข้อ 

	 1)  ข้อมูลทั่วไป เช่น เพศ อายุ ระดับการศึกษา 

สถานภาพสมรส อาชีพ จำ�นวนสมาชิกในครอบครัว 

สมาชกิในครอบครวัทีม่ภีาวะสายตาเลอืนราง สถานภาพ

ภายในครอบครัว 

	 2)  ข้อมูลเกี่ยวกับภาวะสายตาเลือนราง ได้แก่ 

อายุที่เริ่มมีภาวะสายตาเลือนราง     ระยะเวลาที่มีภาวะ

สายตาเลือนราง และจำ�นวนปัญหาในการมองเห็น 

สว่นที ่2  แบบประเมนิการสนบัสนนุทางสังคมของคน 

สายตาเลือนราง                             

	 พัฒนาโดย กชกร ศรีสัมพันธ์5 จำ�นวน 30 ข้อ 

สรา้งตามแนวความคดิของเชฟเฟอร ์คอยนแ์ละลาซาลสั 

แบ่งการสนับสนุนทางสังคมออกเป็น 5 ด้าน ได้แก่ ด้าน

อารมณ์ ดา้นการยอมรบั  ยกยอ่ง และเหน็คณุคา่ ดา้นการ

เปน็สว่นหนึง่ของครอบครวั และสงัคม ดา้นขอ้มูลขา่วสาร 

ดา้นสิง่ของ และบรกิาร  แบบประเมนิมลีกัษณะขอ้คำ�ถาม 

2 ลักษณะ คือข้อคำ�ถามทางบวก และข้อคำ�ถามทางลบ 

โดยใช้มาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ ในการตอบ 

คะแนนอยูร่ะหวา่ง 30-150 คะแนน คา่ความเทีย่ง = 0.91  

	 การแปลความหมาย ใช้หลักเกณฑ์ดังนี้ ช่วง

คะแนนระหว่าง 30-69 คะแนน คอืระดบันอ้ย  ชว่งคะแนน

ระหว่าง 70-109 คะแนน คือระดับปานกลาง และช่วง

คะแนนระหว่าง 110-150 คะแนน คือระดับมาก 

สว่นที ่3 แบบประเมนิการปรบัตวัตอ่ความพกิารทาง 

การเห็น 

	 สร้างโดย Horowiz A, Reinhardt JP6 จำ�นวน 

12 ข้อ แนวคิดหลักเพื่อวัดระดับการปรับตัวท่ีเกิดข้ึนกับ

บุคคลที่เคยมีการมองเห็นเป็นปกติจนเกิดความสูญเสีย

การมองเห็นในลักษณะท่ีเป็นการปรับตัวด้านจิตสังคม 

สรา้งตามแนวคิดของของลาซาลัส และฟลค์  โดยคะแนน

อยู่ในช่วง 0-36 คะแนน   

	 การแปลความหมายของคะแนน คือ คนสายตา

เลือนรางท่ีได้คะแนนรวมสูงในการปรับตัวแปลความ

หมายว่าคนสายตาเลือนรางบุคคลน้ันมีการปรับตัวท่ีดี

กว่าคนสายตาเลือนรางที่ได้คะแนนน้อยกว่า 

	 ผู้วิจัยใช้วิธีแปลย้อนกลับ โดยนำ�แบบประเมิน

ต้นฉบบั (ภาษาองักฤษ) ให้ผู้เชีย่วชาญด้านภาษา 2 ท่าน 

แปลเป็นภาษาไทย  ส่วนในขั้นตอนแปลกลับ ได้นำ�แบบ

ประเมินชุดภาษาไทยมาแปลกลับเป็นภาษาอังกฤษโดย

ผู้เชี่ยวชาญอีก 2 ท่าน  ทั้งนี้เมื่อนำ�แบบประเมินต้นฉบับ 

และฉบับแปลเป็นภาษาไทยมาเทียบกัน พบว่าแบบ

ประเมนิฉบบัภาษาไทยสามารถคงไวซ้ึง่เนือ้หาหลกั และ

พบความแตกต่างในเรื่องถ้อยคำ�ที่ใช้ รวมไปถึงความ

สละสลวยของภาษา แบบประเมินทั้ง 2 ฉบับได้ ผ่านการ

ทดลองนำ�ไปทดลองใช ้ไดค้า่ความเท่ียงของแบบประเมนิ

การสนับสนุนทางสังคม = 0.91 ค่าความเท่ียงของแบบ

ประเมินการปรับตัวต่อความพิการทางการเห็น = 0.74 

ลักษณะข้อคำ�ถาม	 ข้อที่	 มากที่สุด	 มาก	 ปานกลาง	 น้อย	 น้อยที่สุด

ข้อคำ�ถามด้านบวก	 1, 2, 4, 7, 8, 11, 13, 15, 17, 19,	 5	 4	 3	 2	 1

	 20, 21, 25, 26, 28, 30	

ข้อคำ�ถามด้านลบ	 3, 5, 6, 9, 10, 12, 14, 16, 18,	 1	 2	 3	 4	 5

	 22, 23, 24, 27, 29	

เกณฑ์การให้คะแนน

ข้อคำ�ถาม	 เห็นด้วยอย่างยิ่ง	 เห็นด้วย	 ไม่เห็นด้วย	 ไมเ่หน็ดว้ยอยา่งยิง่

ข้อคำ�ถามที่ 1, 2, 3, 4, 5, 6, 8, 9, 10, 11	 0	 1	 2	 3

ข้อคำ�ถามที่  7, 12	 3	 2	 1	 0

เกณฑ์การให้คะแนน



เวชบันทึกศิริราช นิพนธ์ต้นฉบับ

มกราคม-เมษายน 2559, ปีที่ 9, ฉบับที่ 1

13

ผลการศึกษา

	 ผู้ใหญ่ที่มีภาวะสายตาเลือนรางส่วนใหญ่เป็น

เพศหญงิ (รอ้ยละ 51.9) อายเุฉลีย่กลุม่ตวัอยา่งคอื 41.74 ป ี

อายุเฉลี่ยที่เริ่มมีภาวะสายตาเลือนราง คือ 32.84 ปี   

อายุที่เริ่มมีภาวะสายตาเลือนรางน้อยที่สุด-มากที่สุด  

คือ 7-59 ปี ส่วนระยะเวลาท่ีมีภาวะสายตาเลือนราง

อยู่ระหว่าง 5-9 ปี (ร้อยละ 32.6)   ระยะเวลาที่มีภาวะ

สายตาเลอืนรางนอ้ยสดุ-มากทีส่ดุคอื 1-45 ป ี ดา้นปญัหา

การมองเห็น พบว่าการมองในที่มืด/แสงสลัวมากที่สุด  

(รอ้ยละ 82.2) รองลงมาคอืการเหน็รายละเอยีดของภาพ 

(ร้อยละ 77.4) ดังรายละเอียดตามตารางที่ 1

	 การสนับสนุนทางสังคมพบว่า ผู้ใหญ่ที่มีภาวะ

สายตาเลอืนรางได้คะแนนรวมเฉลีย่ 106.84 คะแนน จาก

คะแนนเต็ม 150 คะแนน ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 9.41 

คะแนน เมือ่เทยีบกบัเกณฑท่ี์กำ�หนด คอื 70-109 คะแนน 

แสดงวา่ไดร้บัการสนบัสนนุทางสงัคมในระดบัปานกลาง  

คะแนนน้อยที่สุด 77 คะแนน และคะแนนมากที่สุด 133

	 เมื่อจำ�แนกการสนับสนุนเป็นรายด้าน พบว่า 

คะแนนเฉลีย่การสนบัสนุนด้านอารมณ ์ = 21.96 คะแนน 

จาก 30 คะแนน คะแนนตํ่าสุด 14 คะแนน และคะแนน

สูงสุด 30 คะแนน ส่วนคะแนนเฉลี่ยด้านการยอมรับ 

ยกย่อง = 21.74 คะแนน จาก 30 คะแนน คะแนนตํ่าสุด 

13 คะแนนคะแนนสูงสุด 27 คะแนน ถัดมาคือคะแนน

เฉลี่ยด้านการเป็นส่วนหนึ่งของครอบครัวและสังคม = 

21.43 คะแนน จาก 30 คะแนน คะแนนตํา่สดุ 15 คะแนน 

และคะแนนสูงสุด 29 คะแนน  และคะแนนเฉลี่ยด้าน

ขอ้มลู ขา่วสาร = 20.89 คะแนน จาก 30 คะแนน คะแนน

ตํ่าสุด 14 คะแนน และคะแนนสูงสุด 29  คะแนน ด้าน

สดุทา้ยคอื คะแนนเฉลีย่ดา้นสิง่ของ = 20.83 คะแนน จาก 

30 คะแนน คะแนนตํ่าสุด 14 คะแนน และคะแนนสูงสุด 

28 คะแนน รายละเอียดตามตารางที่ 2  

	 ความสัมพันธ์ของการสนับสนุนทางสังคมใน

แต่ละดา้นกบัการปรบัตวั พบวา่ดา้นการเปน็สว่นหนึง่ของ

ครอบครวัและสงัคมมคีา่ความสมัพนัธส์งูสดุ (r = 0.525) 

รองลงมา คือด้านการยอมรับยกย่องและเห็นคุณค่า  

(r = 0.340) ลำ�ดบัตอ่ไป คอืดา้นอารมณ ์(r = 0.285) สว่น

ด้านข้อมูล ข่าวสาร (r = 0.258) และด้านส่ิงของ และ

บริการ (r = 0.180) นั้นมีความสัมพันธ์เป็นอันดับต่อมา 

ดังรายละเอียดตามตารางที่ 3

	 ด้านการปรับตัวต่อความพิการทางการเห็น

การศึกษาครั้งนี้พบว่า ผู้ใหญ่ที่มีภาวะสายตาเลือนรางมี

คะแนนรวมเฉล่ีย 20.74  คะแนน ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน  

3.24 คะแนน โดยคะแนนน้อยท่ีสุด 14 คะแนน และ

คะแนนมากที่สุด 31 คะแนน  

	 การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ ผลการศึกษาพบ

ว่าอายุท่ีเริ่มมีภาวะสายตาเลือนราง ระยะเวลาท่ีมีภาวะ

สายตาเลอืนราง จำ�นวนปญัหาในการมองเหน็ไมม่คีวาม

สัมพันธ์กับการปรับตัวของผู้ใหญ่ท่ีมีภาวะสายตาเลือน

ราง r = 0.136, 0.103 และ 0.033 ตามลำ�ดับ ส่วนการ

สนับสนุนทางสังคมนัน้มคีวามสัมพนัธก์บัการปรับตัวของ

ผูใ้หญ่ทีม่ภีาวะสายตาเลอืนรางทีร่ะดบันัยสำ�คัญทางสถติ ิ

0.01   (r = 0.412) รายละเอียดดังตารางที่ 4

	 จากการสร้างสมการทำ�นาย การปรับตัวของ

ผู้ใหญท่ี่มภีาวะสายตาเลือนรางได้สมการถดถอยเชงิเส้น

เชิงเดียว (Simple linear regression) ดังนี้ 

	 การปรับตวัของผูใ้หญท่ีมี่ภาวะสายตาเลอืนราง 

= 5.554 + 0.142 (การสนับสนุนทางสังคม) โดยมี

ค่าสัมประสิทธิ์การทำ�นายร้อยละ 17.0   รายละเอียด 

ดังตารางที่ 5

อภิปรายผล

	 อา ยุ ท่ี เ ริ่ มมีภาวะสายตา เ ลือนรางไม่มี

ความสัมพันธ์กับการปรับตัว   สอดคล้องกับงานของ 

Jadwisienczak, Hanna,4 และ อรวรรณ ปิ่นสวัสด์ิ3  

ประเด็นสำ�คัญพบว่าคนสายตาเลือนรางไม่รู้ว่าตนเอง 

มีภาวะสายตาเลือนราง จนเกิดอาการมองเห็นผิดปกติ

รุนแรง แล้วจึงไปพบแพทย์ ประกอบกับการคาดคะเน

อายุที่เริ่มประสบกับภาวะสายตาเลือนรางนั้นเป็นไปใน

ลักษณะไม่แน่นอน   

	 ระยะเวลาท่ีมีภาวะสายตาเลือนรางไม่มีความ

สมัพนัธก์บัการปรบัตวั  จากงานของ สภุาพร พุม่พวง7  ได้

กล่าวว่าระยะเวลาท่ีมีความพิการน้ันมีความสัมพันธ์กับ
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ตัวแปรที่ศึกษา	 จำ�นวน (129 คน)	 ร้อยละ

เพศ	  	  

              หญิง	 67	 51.9

              ชาย	 62	 48.1

อายุ (ปี)      		

              21-29	 26	 20.2

              30-39	 24	 18.6

              40-49	 41	 31.8

              50-60	 38	 29.4

อายุเฉลี่ย 41.74 ปี ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 11.28 ปี อายุตํ่าสุด-สูงสุด 21-60 ปี

อายุที่เริ่มมีภาวะสายตาเลือนราง (ปี)		

             5-14	   9	   7.0

             15-24	 26	 20.2

             25-34	 32	 24.8

             35-44	 36	 27.9

             45-54	 22	 17.0

             55-64	   4	   3.1

อายุที่เริ่มมีภาวะสายตาเลือนรางเฉลี่ย 32.84 ปี ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 12.67 ปี อายุตํ่าสุด-สูงสุด คือ 7-59  ปี

ระยะเวลาที่มีภาวะสายตาเลือนราง (ปี)		

              1–4	 38	 29.4

              5-9	 42	 32.6

            10-14	 26	 20.2

            15–19	 13	 10.1

            20–24	   6	   4.6

     ตั้งแต่ 25 ปีขึ้นไป	   4	   3.1

มัธยฐานระยะเวลาท่ีมีภาวะสายตาเลือนราง 7 ปี ส่วนเบี่ยงเบนควอร์ไทล์ 3.5 ปี ระยะเวลาที่มีภาวะสายตาเลือนราง 

ตํ่าสุด–สูงสุด 1-45  ปี

ปัญหาในการมองเห็น (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)		

              การมองในที่มืด/แสงสลัว	 106	 82.2

              การเห็นรายละเอียดของภาพ	 96	 77.4

              การรับรู้ความลึกตื้นของพื้นผิว	 95	 73.6

              ตาไม่สู้แสงจ้า/แสงสะท้อน	 86	 66.7

              การปรับตัวเข้าที่มืด/สว่าง	 76	 58.9

              แยกสีที่คล้ายกันลำ�บาก	 74	 57.4

ตารางที่ 1. จำ�นวนและร้อยละของผู้ใหญ่ที่มีภาวะสายตาเลือนราง จำ�แนกตามตัวแปรที่ศึกษา ได้แก่ เพศ อายุ อายุที่มีภาวะ

สายตาเลือนราง ระยะเวลาที่มีภาวะสายตาเลือนราง และปัญหาในการมองเห็น
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ตัวแปรที่ศึกษา	   ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์	 p-value

           	 ของเพียร์สัน (r)	

อายุที่เริ่มมีภาวะสายตาเลือนราง	 - 0.136	 0.124

ระยะเวลาที่มีภาวะสายตาเลือนราง	   0.103	 0.247

จำ�นวนปัญหาในการมองเห็น	   0.033	 0.714

 การสนับสนุนทางสังคม	   0.412	 < 0.001**

ตารางที ่4. คา่สมัประสทิธ์ิสหสมัพนัธข์องเพยีรส์นัระหว่างอายุทีเ่ริม่มภีาวะสายตาเลือนราง ระยะเวลาทีมี่ภาวะสายตา เลอืนราง 

จำ�นวนปัญหาในการมองเห็น และการสนับสนุนทางสังคมกับการปรับตัวต่อภาวะสายตาเลือนรางของผู้ใหญ่ที่มีภาวะสายตา

เลือนราง

** มีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.01

การสนับสนุนทางสังคมตามรายด้าน	 ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน (r) 	 p-value

ด้านอารมณ์	 0.285	 0.001**

ด้านการยอมรับยกย่องและเห็นคุณค่า	 0.340	 < 0.001**

ด้านการเป็นส่วนหนึ่งของครอบครัว และสังคม	 0.525	 < 0.001**

ด้านข้อมูล ข่าวสาร	 0.258	 0.003** 

ด้านสิ่งของ และบริการ	 0.180	 0.042*

รวม 	 0.412	 < 0.001**

ตารางที ่3.  คา่สมัประสทิธิส์หสมัพนัธข์องเพยีรส์นัสำ�หรบัการสนบัสนนุทางสงัคมในแตล่ะดา้นกบัการปรบัตวัตอ่ภาวะสายตา

เลือนรางของผู้ใหญ่ที่มีภาวะสายตาเลือนราง

*มีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.05, **มีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ระดับ 0.01

การสนับสนุนทางสังคมในแต่ละด้าน 	 คะแนนรวมเฉลี่ย 	 คะแนนตํ่าสุด	 คะแนนสงูสดุ

(คะแนนเต็มด้านละ 30  คะแนน)	 (คะแนน)	  (คะแนน)	  (คะแนน)

การสนับสนุนด้านอารมณ์	 21.96	 14	 30

การสนับสนุนด้านการยอมรับยกย่องและเห็นคุณค่า	 21.74	 13	 27

การสนับสนุนด้านการเป็นส่วนหนึ่งของครอบครัว และสังคม	 21.43	 15	 30

การสนับสนุนด้านข้อมูล ข่าวสาร	 20.89	 14	 29

การสนับสนุนด้านสิ่งของ และบริการ	 20.83	 14	 28

ตารางที่ 2. คะแนนเฉลี่ย คะแนนตํ่าสุด คะแนนสูงสุด ของการสนับสนุนทางสังคม จำ�แนกตามรายด้าน

คะแนนรวมเฉลี่ยทุกด้าน เท่ากับ 106.84  คะแนน จากคะแนนเต็ม 150 คะแนน  คะแนนตํ่าสุด = 77 คะแนน คะแนนสูงสุด = 

133 คะแนน

การปรบัตวัของคนพกิาร ซึง่ไมส่อดคลอ้งกบัผลการศกึษา

ในครั้งนี้   โดยการสัมภาษณ์เพิ่มเติมพบว่า คนสายตา

เลือนรางนั้น มีภาวะของโรคต่าง ๆ ทำ�ให้การมองเห็นไม่

คงที่ และมีความไม่แน่ใจในเรื่องเกี่ยวกับอาการหรือการ

ทำ�นายโรค ดังน้ันระยะเวลาท่ียาวนานในการรักษาโรค 

ทำ�ให้คนสายตาเลือนรางมีความเครียดมากขึ้น  

           	  จำ�นวนปัญหาของการมองเห็นไม่มีความ

สัมพันธ์กับการปรับตัว ข้อมูลจากการศึกษาในครั้งน้ี  
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พบว่า รายละเอียดของปัญหาในการมองเห็นของแต่ละ

ข้อจะแตกต่างกัน เช่น ปริมาณความสว่าง ระยะใกล้- 

ไกล การปรับแสงจากสว่างไปมืด หรือ จากมืดไปสว่าง 

การก้าวขึ้น หรือ ก้าวลง ดังนั้นคนสายตาเลือนรางจึงมี

ความแตกต่างในการมองเห็น   

	 การสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธ์กับ

การปรับตัว สอดคล้องกับ อรวรรณ ป่ินสวัสดิ์3 และ 

Jadwisienczak H,4 รวมทัง้ Virginia LG,2 โดยพบวา่การ

สนับสนุนด้านการเป็นส่วนหนึ่งของครอบครัวและสังคม 

มีความสัมพันธ์กับการปรับตัวมากกว่าด้านอื่น ๆ (r = 

0.525) สาเหตุอาจเนื่องมาจาก ผู้ใหญ่ท่ีมีภาวะสายตา

เลือนรางมีอายุระหว่าง 21-60 ปี ซ่ึงเป็นวัยผู้ใหญ่ที่มี

การพบปะเพื่อน การติดต่อสื่อสาร การท่ีได้เป็นบุคคลท่ี

มสีถานภาพและบทบาททีค่นอืน่ ๆ  ยอมรบั ตลอดจนการ

เป็นส่วนหนึ่งของครอบครัว และสังคม จึงเป็นปัจจัยหนึ่ง

ที่สามารถช่วยให้คนสายตาเลือนรางมีการปรับตัวที่ดี
 

สรุป

	 ผลการศึกษาครัง้น้ีสามารถนำ�ไปใชเ้ปน็แนวทาง

ในการทำ�งานของนักให้คำ�ปรึกษาและบุคลากรที่ทำ�งาน

ด้านการฟื้นฟูสมรรถภาพทางการมองเห็นในกลุ่มคน

สายตาเลือนราง โดยเน้นการทำ�ความเข้าใจ ให้ข้อมูล  

ข้อเสนอแนะกับครอบครัวคนสายตาเลือนราง เช่น  

การปรับสถานท่ีพักอาศัยให้เ อ้ืออำ�นวยต่อการทำ�

กิจกรรมเพื่อให้คนสายตาเลือนรางมีส่วนร่วมกับสมาชิก

ในครอบครัว ตลอดจนทำ�ให้ครอบครัวและคนรอบข้างมี

ความเขา้ใจทีถ่กูตอ้ง สามารถปฎบิตัติวัไดอ้ยา่งเหมาะสม 

กับคนสายตาเลือนราง
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ตารางที่ 5. ค่าการสร้างสมการถดถอยเชิงเส้นเชิงเดียว (Simple linear regression) เพื่อทำ�นายการปรับตัวของผู้ใหญ่ที่มี

ภาวะสายตาเลือนราง  

Model	 R	 R Square	 Adjusted R Square	 Std. Error of the Estimate

	 1	 .412(a)	 .170	 .163	 2.968

Model Summary

a  Predictors: (Constant), sumss

	 	 	                         Unstandardized                 Standardized

	 	  	                          Coefficients	 	 Coefficients	

 Model	 	 B	 Std. Error	 Beta	 t	 Sig.

	 1	 (Constant)	 5.554	 2.988	  	 1.859	 .065

 	 	 sumss	 .142	 .028	 .412	 5.098	 .000

	 Coefficients(a)

a  Dependent Variable: sumad


