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กิตติกรรมประกาศ 
 

วิทยานิพนธเลมนี้สําเร็จลุลวงไดดวยความอนุเคราะหจากผูชวยศาสตราจารย

นายแพทย พีรพนธ ลือบุญธวชัชัย อาจารยที่ปรึกษาวิทยานพินธ ที่ไดกรุณาใหคําปรึกษา คําแนะนํา และ

ขอคิดเห็นตางๆที่เปนประโยชน ตลอดจนชวยตรวจสอบแกไขขอบกพรองของวิทยานิพนธ ผูวิจัยจึงขอ 

กราบขอบพระคุณอยางสูงมา ณ โอกาสนี ้

ขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารยแพทยหญิง ศิริลักษณ ศุภปติพร และ

นายแพทย วรวัฒน ไชยชาญ ที่ใหเกียรติสละเวลามาเปนประธานและกรรมการสอบวทิยานิพนธ พรอม

ทั้งกรุณาใหคําแนะนํา ติชมในการแกไขสวนบกพรอง เพื่อวิทยานิพนธใหสมบูรณมากยิ่งขึ้น  

ขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารยแพทยหญิง กมลทิพย หาญผดุงกิจ อาจารย

ประจําคณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ที่ไดกรุณาใหคําแนะนํา ความชวยเหลือ 

และอํานวยความสะดวกในการเก็บขอมูลทีห่นวยกายอุปกรณ โรงพยาบาลศิริราช 

ขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารยนายแพทย อนุวัฒน ตนัติวงศ รองคณะบดี

ปฏิบัติงานแทนคณะบดีคณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ที่กรุณาใหความ

อนุเคราะหขอมลูประกอบการทําวิทยานิพนธที่หนวยกายอุปกรณ โรงพยาบาลศิริราช  

ขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารยนายแพทย เทอดชัย ชีวะเกตุ ที่ใหความ

อนุเคราะหขอมลูประกอบการทําวิทยานิพนธที่มูลนิธิขาเทียม ในสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี  

ขอกราบขอบพระคุณ ผูอํานวยการองคการสงเคราะหทหารผานศึกในพระบรม

ราชูปถมัภ และผูอํานวยการโรงพยาบาลทหารผานศึกที่ใหความอนุเคราะหขอมูลประกอบการทํา

วิทยานิพนธ ตลอดจนเจาหนาที่ทุกทานที่ใหความรวมมือในการดําเนินการวิจัยครั้งนี้ 

ขอกราบขอบพระคุณ แพทยหญิง ดารณี สุวพันธ ผูอํานวยการศูนยสิรินธรเพื่อการ

ฟนฟูสมรถภาพทางการแพทยแหงชาติที่ใหความอนุเคราะหขอมูลประกอบการทําวิทยานิพนธ และคุณ

ธวัชชัย จันทรสอาด หัวหนาหนวยกายอุปกรณ ผูใหความรวมมือและอํานวยความสะดวกในการเก็บ

ขอมูล   ตลอดจนเจาหนาที่ทุกทานที่ใหความรวมมือในการดําเนินการวิจัยครั้งนี้         

ขอขอบพระคณุ นายแพทย อภิชัย มงคล และคณะที่อนุเคราะหใหใชดัชนีวัดความสุข

คนไทยฉบับส้ัน 15  ขอ : ใหม ป 2547 Dr. James W. Breakey ที่อนุเคราะหใหใชแบบสอบถาม

ภาพลักษณในผูพิการเนื่องจากการตัดขา  และ รองศาสตราจารย ดร. สมโภชน เอี่ยมสุภาษิต ที่

อนุเคราะหใหใชแบบวัดความรูสึกเห็นคุณคาในตนเองของคูเปอรสมิท ฉบับผูใหญ  เปนเครื่องมือ

ประกอบการทําวิทยานิพนธ 

ทายที่สุด ขอกราบขอบพระคณุบิดา มารดา และพี่ชาย ทีใ่หการสนับสนุนในทุกดานแก

ผูวิจัย ทําใหการทําวิทยานิพนธสําเร็จไปไดดวยดี 
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บทที่  1 
บทนํา 

 
ความเปนมาและความสําคัญของปญหา         

 

ปญหาความพกิารอันเนื่องมาจากการตัดขาเปนปญหาทีสํ่าคัญและเกดิขึ้นทั่วโลก โดย

สาเหตุความพกิารสวนใหญโดยเฉพาะอยางยิ่งประเทศทีพ่ัฒนาแลว มักเกิดจากภาวะแทรกซอน

จากโรคเบาหวานและโรคหลอดเลือดสวนปลาย (peripheral vascular disease)(1, 2) จากขอมูล

การวิจยัของ Zegler - Graham K และคณะ มีการคาดการณการตดัขาของคนอเมริกัน ระหวางป 

ค.ศ. 2005 - 2050 วาในป ค.ศ. 2005 มีผูพิการเนื่องจากการตัดขาถงึ 1.6 ลานคน และคาดการณ

วาอาจเพิ่มสูงขึ้นเปน 3.6 ลานคน ในป ค.ศ. 2010 โดยผูพิการเนื่องจากการตัดขาจํานวนดงักลาว 

มีโอกาสผาตัดซ้ําจากโรคของหลอดเลือด (dysvascular disease) สูงถึงรอยละ 38 (3) สําหรับ

ประเทศไทยกพ็บวามีผูพกิารเนื่องจากการตัดขาจํานวนมาก จากขอมูลของสํานกังานสถิติแหงชาติ    

ป พ.ศ. 2550 พบวามีผูพกิารเนื่องจากการตัดขาสูงถงึ 23,777 คน โดยสาเหตขุองการตัดขาที่

สําคัญในประเทศไทยมาจากอุบัติเหต ุ โดยเฉพาะอยางยิ่งยิ่งจากอุบตัิเหตุจราจรทางบก คิดเปน

รอยละ 34 จากสาเหตุความพิการทั้งหมด  

ความพิการเนือ่งมาจากการตัดขา สงผลกระทบตามมามากมาย ทัง้ในดานรางกาย  

จิตใจ และสังคม  ผลกระทบดานรางกายที่เหน็ไดชัดเจนที่สุด คือ ไมสามารถเดนิไดเหมือนคนปกติ 

ซึ่งสงผลตอการทํากิจวัตรประจําวนั  ความสามารถในการทํากิจกรรมตางๆลดลง และตองพึง่พา

ผูอ่ืนมากขึ้น โดยเฉพาะอยางยิ่งผูที่มีความพิการอยางอืน่รวมดวย เชน แขนขาด หรือเปนอัมพฤกษ 

อัมพาตรวมดวย จะยิ่งทําใหความสามารถในการทํากจิกรรมตางๆลดลง และอาจมีอาการแทรก

ซอนอยางอืน่ตามมา เชน     ผูทีน่อนอยูกบัที่นานๆ โดยไมคอยไดเคลื่อนที่ไปไหน อาจมีแผลกดทบั 

หรือ กลามเนือ้ออนแรงตามมาได   ซึ่งจะยิ่งทําใหสมรรถภาพรางกายทรุดโทรมลง  นอกจากนีผู้

พิการเนื่องจากการตัดขามกัมีความรูสึกทรมานจากการปวดหลอนรวมดวย ซึ่งมกัเปนความรูสึก

ปวดบริเวณตอขา ลักษณะเหมือนกับโดนบีบเคลน หรือ โดนเขม็ทิ่ม ซึง่สงผลรบกวนผูพิการ

เนื่องจากการตัดขาเปนอยางยิ่ง  และแมวาสวมใสขาเทียมแลว ขาเทียมก็ทาํไดเพียงใหลักษณะ

การเดินที่ใกลเคียงธรรมชาตเิทานั้น แตไมเหมือนทาทางการเดินดวยขาปกติได และนอกจากนี้อาจ

มีปญหาที่ตามมาจากขาเทยีมที่ไมพอดีกบัขนาดตอขา เชน หลวมเกนิไป หรือ คับเกินไป ทาํใหเกิด

แผล หรือ ถุงน้ําจากการเสยีดสี ซึ่งจะยิ่งอันตรายมากขึ้น หากเกิดขึ้นในผูพิการจากการตัดขาที่เปน

โรคเบาหวาน เพราะแผลจะยิ่งหายชา และอาจนาํไปสูการตัดขาในระดับที่สูงขึ้นได หรือขาเทยีมที่

 



 

 
2 

มีการจัดแนวที่ไมเหมาะสม จะสงผลใหแนวแรงผานขอตอในลักษณะที่ไมเหมาะสม ทําใหรูสึกเจ็บ 

รูสึกไมสบาย และเดินดวยทาทางที่ไมเหมาะสม ซึง่เปนเหตุใหมีความผิดรูปตามมา เชน ขาโกง 

หรือ ความสงูของขางขา   เทียมกับขาจริงไมเทากัน ทําใหเชิงกรานบิด สงผลใหกระดูกสันหลงัคด

ตามมาได  ผูพิการเนื่องจากการตัดขาขางเดียว และสวมใสขาเทียม จะสงผลใหขาอีกขางรับภาระ

มากขึ้น ทาํใหมีแรงกระทาํผานหัวเขามากขึ้นและนําไปสูโรคขอเขาเสื่อมในขาขางปกติ ไดมากกวา

ในคนปกต ิ 

ผลกระทบทางจิตใจ ไดแก ความรูสึกผิดหวงัทัง้ตอตนเองและตอภาพลักษณ บางรายรับ

ไมไดกับความพิการของตนเอง ทําใหบางรายถึงขนาดอยากฆาตัวตาย รูสึกเสยีความมั่นใจใน

ตนเอง ความรูสึกเห็นคณุคาในตนเองลดลง โดยเฉพาะอยางยิ่งความรูสึกทีว่าตนเปนคนไร

ความสามารถ ความพิการเปนอุปสรรคทาํใหไมสามารถทําอะไรไดคลองแคลวเหมอืนกอน เกิด

รําคาญความพิการของตนเอง   รูสึกตนเองแตกตางจากผูอ่ืน  และอับอาย     ผูพกิารตองพยายาม

ปรับตัวกับความเปลี่ยนแปลง จากงานวจิัยพบวา ผูพกิารเนื่องจากการตัดขารอยละ 55   มีปญหา   

ในการปรับตัวและการเขารวมกลุมสังคม (4) จากการศกึษาปญหาสุขภาพจิตในผูพกิารเนื่องจาก

การตัดขาไนจเีรีย   พบวาผูพิการเนื่องจากการตัดขามภีาวะวิตกกังวลถึงรอยละ 64.3 และมีภาวะ

ซึมเศรารอยละ 59.5 (5) และจากการศึกษาปญหาสุขภาพจิตของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่

สหรัฐอเมริกาพบวาผูพิการเนื่องจากการตัดขามีความชกุของภาวะซึมเศรารอยละ 28.7 และ

ตองการรับบริการทางสุขภาพจิตรอยละ 32.9 (6)  

ผลกระทบทางสังคมที่ตามมาเนื่องมาจากการตัดขา ไดแก การไมสะดวกในการประกอบ

อาชีพหรือการสมัครงานที่ถกูกีดกันการเขาทาํงานจากนายจาง สงผลกระทบทางดานรายได

ตามมา  บางรายเปลีย่นบทบาทจากการเปนหวัหนาครอบครัวกลายเปนผูทีพ่ึ่งพาครอบครัว บาง

รายยังหลีกเลีย่งการเขาสังคมดวย เนื่องจากการที่รูสึกไมอยากใหตนเองเปนตัวประหลาด ไม

ตองการใหใครมาสนใจหรือพูดถึงรางกายที่พิการของตน นอกจากนี้ผูทีพ่ิการเนื่องจากการตัดขา

บางสวนไมสามารถเขาถึงบริการทางการแพทยได ทาํใหขาดโอกาสในการฟนฟูสภาพรางกายจาก

ความพิการ อยางไรก็ตามในประเทศไทยไดเล็งเห็นความสาํคญัของคนพิการและมีการจัดตั้ง

พระราชบัญญตัิฟนฟูสมรรถภาพคนพิการ พ.ศ. 2534 เพื่อสรางเสรมิความสามารถของคนพิการ 

โดยอาศัยวธิีการทางการแพทย การศึกษา ทางสังคม และการฝกอาชีพ เพื่อพฒันาคุณภาพชีวิต

คนพิการใหคนพิการ (7) ซึ่งจะเหน็ไดวาความพิการสงผลกระทบในวงกวาง ไมใชเพยีงเฉพาะแตผูที่

พิการเนื่องจาการตัดขาเทานั้น แตยังสงผลกระทบถงึครอบครัว สังคม และประเทศชาติอีกดวย  

อยางไรก็ตาม จากงานวิจัยที่ผานมาเกีย่วกับผูพิการเนื่องจากการตัดขามกัจะเปน

การศึกษาที่เกีย่วกับปญหาสขุภาพจิต  ปญหาการปรับตัว ภาวะวิตกกังวล และภาวะซึมเศรา แต
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ยังขาดการศึกษาถงึปจจัยทีส่งเสริมภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขา ดังนัน้การศึกษานี้ 

จึงมีวัตถุประสงคในการศึกษาความชุกของภาวะความสุขและปจจัยที่เกีย่วของในผูพิการเนื่องจาก

การตัดขา เพื่อจะไดใชเปนแนวทางในการสงเสริมสุขภาพจิตและสขุภาวะในผูพกิารเนื่องจากการ

ตัดขา สําหรับภาครัฐและบุคลากรที่เกี่ยวของกับผูพิการเนื่องจากการตัดขา อันจะกอใหเกิด

ประโยชนในการดูแลผูพิการเนื่องจากการตัดขาตอไป  

 
วัตถุประสงคของการวิจยั 

 

1) เพื่อหาความชกุของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่เขารับบริการที่ศูนยกายอุปกรณ

ในประเทศไทยที่มีภาวะความสุข  

2) เพื่อหาปจจัยที่เกี่ยวของกบัภาวะความสุขของผูพิการเนือ่งจากการตัดขาที่เขารับ

บริการที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย 

 
ขอบเขตของการวิจัย 

 

การศึกษาครั้งนี้มุงเนนหาภาวะความสุขและปจจัยที่เกี่ยวของในผูพกิารเนื่องมาจากการ

ตัดขา การแปลผลการศึกษาครั้งนี ้อยูในบริบทของผูพกิารเนื่องมาจากการตัดขาทีอ่ายุตั้งแต 18 ป

ข้ึนไป ถกูตัดขาตั้งแตระดับขอเทาจนถงึระดับสะโพก และมารับบริการที่ศนูยกายอุปกรณใน

ประเทศไทยเทานั้น 
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กรอบแนวคดิในการวิจัย 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ตัวแปรตาม 

 
 
 
 

ภาวะความสขุ  

1. ปจจัยสวนบุคคล 

‐ เพศ 

‐ อายุ 

‐ สถานภาพสมรส 

‐ ระดับการศึกษาสูงสุด 

‐ การประกอบอาชีพ 

‐ รายได  

‐ การใชสารเสพติด 

‐ ประวัติโรคทางจิตเวช 

2. ปจจัยดานการเจ็บปวย 

‐ ระดับที่ถูกตัดขา 

‐ สาเหตุของการผาตัด 

‐ อายุในขณะที่ตัดขา 

‐ การใสขาเทียม  

‐ ความพึงพอใจตอขาเทียม 

‐ ระยะเวลาหลังการผาตัด 

‐ สิทธิในการรักษาพยาบาล 

‐ อาการแทรกซอน  

‐ ความพิการดานอื่นๆ 

‐ โรคประจําตัว  

3. ปจจัยดานจิตสังคม 

‐ การมองภาพลักษณตนเอง 

‐ การเห็นคุณคาตนเอง 

‐ ความสัมพันธและหนาที่ใน

ครอบครัว 

‐ การสนับสนุนทางสังคม 

‐ การแกไขปญหาความขัดแยง 

ตัวแปรตน 
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คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 

 

ผูพิการเนื่องจากการตัดขา หมายถงึ คนพิการขาขาดตั้งแตระดับขอเทาจนถงึระดับ

สะโพกที่มารับบริการที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย ซึ่งไดแก มลูนิธิขาเทียมในสมเด็จพระศรี

นครินทราบรมราชชนน ี โรงพยาบาลทหารผานศึกและองคการสงเคราะหทหารผานศึกในพระ   

บรมราชูปถัมภ โรงพยาบาลศิริราช และศูนยสิรินธรเพื่อการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทย

แหงชาติ   

ภาวะความสขุ หมายถึง สภาพชีวิตที่เปนสุข อันเปนผลมาจากการมีความสามารถใน

การจัดการปญหาชวีิต มีศกัยภาพที่จะพฒันาจะตนเองเพื่อคุณภาพชีวิตที่ด ี โดยครอบคลุมความดี

งามภายในจิตใจภายใตสภาพสังคมและสิง่แวดลอมทีเ่ปลี่ยนแปลงไป จากการประเมินภาวะ

ความสุขโดยการใชดัชนีวัดความสุขคนไทยฉบับส้ัน 15 ขอ: ใหม ป 2547 (The New Thai 

Happiness Indicator: THI-15; 2004)  

ผูพิการเนื่องจากการตัดขาท่ีมีความสขุ หมายถงึ คนพิการขาขาดทีม่ีคะแนนความสุข

จากการทาํดัชนีวัดความสุขคนไทยฉบับส้ัน 15 ขอ: ใหม ป 2547 (The New Thai Happiness 

Indicator: THI-15; 2004) ไดคะแนนตั้งแต 28 คะแนนขึ้นไป 

 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั 

 

เพื่อทราบความความชกุของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มีภาวะความสุข และปจจัยที่

เกี่ยวของกับภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขา เพื่อจะไดขอมูลที่เปนประโยชนในการใช

เปนแนวทางในการสงเสริมสุขภาพจิตและสุขภาวะในผูพิการเนื่องจากการตัดขา สําหรับภาครัฐ

และบุคลากรที่เกี่ยวของ  รวมทัง้เปนแนวทางในการศึกษาคนควาเพิม่เติม อันจะกอใหเกิดผลดีตอ

ผูพิการเนื่องจากการตัดขาตอไป  
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บทที่  2 
เอกสารและงานวจิัยที่เกีย่วของ 

 
แนวคิดและทฤษฎ ี

 

แนวคิดและทฤษฎีในการศึกษาภาวะความสุขและปจจัยที่เกีย่วของของผูพิการเนื่องจาก

การตัดขาที่มารับบริการที่ศูนยกายอปุกรณในประเทศไทย มีดังนี ้

2.1 ผูพิการเนือ่งจากการตัดขา 

 2.1.1 คําจํากดัความของความพกิาร 

 2.1.2 สาเหตุของการตัดขา 

 2.1.3 ระดับของการตัดขา 

 2.1.4 ผลกระทบจากความพิการ 

 2.1.5 บริการทางสังคมที่รัฐจัดใหสําหรับคนพิการ  

2.2 ภาวะความสุข 

 2.2.1 ความหมายของความสุข 

 2.2.2 แนวคิดและทฤษฎีเกีย่วกับความสขุ  

 2.2.3 ปจจัยทีเ่กี่ยวของกับภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขา 

2.3 งานวจิัยทีเ่กี่ยวของ   
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2.1 ผูพิการเนื่องจาการตดัขา 
 

2.1.1 คําจํากัดความของความพิการ 
1) องคการอนามัยโลก ไดใหคําจํากัดความ ไวดังนี ้
ความพกิาร (disability) หากพิจารณาตามเกณฑ International classification 

of functioning, disability and health (ICF) ซึ่งเปนสากล ใชเปนมาตรฐานระหวางประเทศ (8) 

ความพิการสามารถมองไดหลายมิต ิไดแก 1) ความพิการที่เหน็ไดภายนอก หรือ 2) ความสามารถ

ในการทํากจิกรรมตางๆ หรือ 3) ไมสามารถเขารวมสังคมได ดังนั้น ความพกิารมีความหมาย

ครอบคลุมถึง ความบกพรอง (impairment), ขอจํากัดในการทํากิจกรรม (activity limitation) และ

ขอจํากัดในการมีสวนรวม (participation restriction) 

• ความบกพรอง (impairment) หมายถึง การสูญเสีย หรือความผิดปกติของ

โครงสรางของรางกาย หรือ การใชงานของรางกาย รวมถึงการทาํงานดานจิตใจ ทีสั่งเกตหรือเหน็

ไดชัด ดังนัน้ความบกพรองพิจารณาทีอ่วัยวะ หรือระบบการทาํงานของสวนตางๆของรางกาย

มนุษย เชน ขาขาดดวน เปนตน 

• ขอจํากัดในการทํากิจกรรม (activity limitation) หมายถ ึง ความยากลําบากใน

การกระทํากิจกรรมของแตละบุคคลเมื่อเปรียบเทียบกับบุคคลทั่วไปทีไ่มมีปญหาทางสุขภาพพึงทาํ

ได อาจมีความยากลาํบากไดตั้งแตระดับเล็กนอยจนถงึระดับระดับมาก ดังนัน้ขอจํากัดในการทาํ

กิจกรรมจะพิจารณาที่ความสามารถของบคุคลโดยรวมว าสามารถทาํกจิกรรมหนึง่ๆจนเสร็จส้ินได

หรือไม ถาไดจะตองทาํดวยความยากลาํบากหรือไม โดยไมสนใจวาบุคคลนัน้มีความบกพรอง

อะไรบาง 

• ขอจํากัดในการมีสวนรวม (participation restriction) หมายถงึ ปญหาที่บุคคล

ประสบเมื่ออยูในสถานการณหนึง่ของชีวติ โดยเปรียบเทียบสิง่ที่บุคคลนั้นทําไดกบัส่ิงที่คาดหวงัวา

บคุคลที่ไมมีความพิการสามารถทาํไดในสงัคมหรือวฒันธรรมเดียวกนั เชน การประกอบอาชีพ การ

เดินทาง การดแูลบุตร การทาํงานบาน และการเขารวมกจิกรรมในชุมชน เปนตน 
 

การเสียเปรียบของแตละบุคคล (handicap) ตามคําจํากัดความขององคการ

อนามยัโลก หมายถงึความเสียเปรียบอนัเนื่องมาจากความบกพรอง หรือความพกิาร อันเปนการ

จํากัดและกีดกันการมีชีวิตอยูอยางปกตสุิข ทั้งนี้ข้ึนอยูกับอาย ุเพศ (9) 
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2) ประกาศกระทวงพัฒนาสงัคมและความมั่นคงของมนุษย เรื่องประเภท
และหลกัเกณฑความพิการ ตามความในพระราชบัญญัติสงเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวติ
คนพิการ พ.ศ. 2550 กําหนดประเภทความพกิาร ดงันี ้(10) 

1) ความพิการทางการมองเห็น 

2) ความพิการทางการไดยนิหรอืส่ือความหมาย 

3) ความพิการทางการเคลื่อนไหวหรือทางรางกาย 

4) ความพิการทางจิตใจหรือพฤติกรรม หรือออทิสติก 

5) ความพิการทางสติปญญา 

6) ความพิการทางการเรียนรู 
 
หลักเกณฑกาํหนดความพิการทางการเคลื่อนไหวหรือทางรางกาย 

1) ความพกิารทางการเคลื่อนไหว  
ความพิการทางการเคลื่อนไหว หมายถงึ การที่บุคคลมขีอจํากัดในการปฏิบัติกิจกรรม

ในชีวิตประจาํวัน หรือการเขาไปมีสวนรวมในกิจกรรมทางสังคม ซึง่เปนผลมาจากการมีความ

บกพรอง หรือการสูญเสียความสามารถของอวัยวะในการเคลื่อนไหว ไดแก มือ เทา แขน ขา อาจ

มาจากสาเหต ุ อัมพาต แขน ขาออนแรง แขน ขาขาด หรือ ภาวะเจบ็ปวยเรื้อรังจนมีผลกระทบตอ

การทาํงานมือ เทา แขน ขา  
2) ความพกิารทางรางกาย  

ความพิการทางรางกาย หมายถงึ การที่บุคคลมีขอจํากัดในการปฏิบตัิกิจกรรมใน

ชีวิตประจําวัน หรือ การเขาไปมีสวนรวมในกิจกรรมทางสังคม ซึ่งเปนผลมาจากการมีความ

บกพรอง หรือ ความผิดปกติของศีรษะ ใบหนา ลําตัว และภาพลักษณภายนอกของรางกายที่เหน็

ไดอยางชัดเจน  
 
ผูพิการเนื่องจากการตัดขา 

เมื่อพิจารณาตามเกณฑ International classification of functioning, disability and 

health (ICF) ขององคกรอนามยัโลก จะเหน็วาผูพิการเนื่องจากการตัดขาจัดอยูในประเภท

ลักษณะความบกพรอง อันหมายถงึ การสูญเสีย หรือความผิดปกติของโครงสรางของรางกาย หรือ 

การใชงานของรางกาย รวมถึงการทาํงานดานจิตใจ ที่สังเกตหรือเห็นไดชัด  

เมื่อพิจารณาตามประกาศกระทรวงพฒันาสงัคมและความมัน่คงของมนษุย เร่ือง

ประเภทและหลักเกณฑความพิการ ตามความในพระราชบัญญัติสงเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิต

คนพิการ พ.ศ. 2550 จะเหน็วาผูพิการเนื่องจากการตัดขาจัดอยูในจําพวกความพิการทางการ
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เคลื่อนไหวหรอืทางรางกาย โดยเขาเกณฑความพิการทางการเคลื่อนไหว อันหมายถงึ การที่บุคคล

มีขอจํากัดในการปฏิบัติกิจกรรมในชีวิตประจําวนัหรือการเขาไปมีสวนรวมในกิจกรรมทางสังคม ซึ่ง

เปนผลมาจากการมีความบกพรองหรือสูญเสียความสามารถของอวยัวะในการเคลื่อนไหว ไดแก 

มือ เทา แขน ขา อาจมาจากสาเหตุอัมพาต แขนขาออนแรง แขน ขาขาด หรือภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง

จนมีผลกระทบตอการทํางานมือ เทา แขน ขา (10)  
 

2.1.2 สาเหตขุองการตัดขา 
 

จากขอมูลของกระทรวงสาธารณสุข พบวาสาเหตุอันดับหนึง่ของการตัดขาในประเทศ

ไทยมาจากอบุัติเหตุ (11) และจากขอมูลของสํานกังานสถิติแหงชาติ ทีท่ําการสํารวจผูพิการ

เนื่องจากการตัดขาทั่วราชอาณาจักรไทย ในป พ.ศ. 2550 พบวาสวนใหญมีสาเหตมุาจากอุบัติเหตุ

จากการจราจรทางบก (รอยละ 34) รองลงมาคือการตัดขาที่มีสาเหตุจากโรคภัยไขเจ็บ (รอยละ 

26) อันดับที่สามมาจากอุบตัิเหตุจากการทํางาน (รอยละ 15)     

ในขณะที่การสํารวจในโรงพยาบาลศิริราช พบวาสาเหตุหลักของการตัดขามาจาก

ปญหาการอุดตันของหลอดเลือด (arterial occlusion) ซึ่งมกัเกีย่วของกับโรคเบาหวาน (11) 

สอดคลองกับผลการวิจยัสาเหตุของการตัดขาที่โรงพยาบาลเชียงใหม พบวามาจากปญหาโรคของ

หลอดเลือด (dysvascular) รอยละ 46 มาจากมะเรง็ รอยละ 36 และจากการติดเชื้อ รอยละ 10 
(12) จะเหน็ไดวา โรคเบาหวาน เปนโรคที่สําคัญซึ่งสามารถนําไปสูการตัดขาได และเปนสาเหตุหลกั

ของการตัดขาในหลายๆประเทศ โดยพบวาอัตราการตัดขาในผูปวยเบาหวาน มีตั้งแต 2 ถึง 13 

รายตอประชากร 1000 คนตอป ซึ่งสงูกวาการตัดขาในผูที่ไมเปนเบาหวานถึง 10 เทา (13) 

องคการอนามยัโลกไดกําหนดนิยามของคาํวา เทาเบาหวาน (diabetic foot) 

หมายถงึ กลุมอาการของเทาที่เกิดจากปลายเสนประสาทเสื่อม เสนเลือดสวนปลายตีบตัน และ

การติดเชื้อ ซึง่กอใหเกิดบาดแผล และไปการสูญเสียการทํางาน หรือ ถูกตัดขาได ปจจัยหลกัทีท่าํ

ใหเกิดแผลเทาเบาหวาน ไดแก  

1. ปลายประสาทเสื่อม (peripheral neuropathy) แบงเปนหลายประเภท ดังนี้  

1) เสนประสาทรับความรูสึกเสื่อม sensory neuropathy ทําใหรูสึกชา 

และการปองกนัอันตรายตามธรรมชาติลดลง โดนของมคีม หรือ ของรอน โดยไมรูสึกเจ็บปวด  ทํา

ใหมีแผลตามมา และลุกลามติดเชื้อ จนตองตัดขาในที่สุด  
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2) เสนประสาทสั่งการเสื่อม (motor neuropathy) ทําใหเทาออนแรง ฝอ

ลีบ ผิดรูป สงผลใหจุดรับน้าํหนักเปลีย่นแปลงไป เกิดจุดรับน้ําหนักที่มากผิดปกตใินบางจุด (high 

foot pressure) สงผลใหเกดิแผล 

3) เสนประสาทอัตโนมัติเสื่อม (autonomic neuropathy) สงผลใหการ

ผลิตเหงื่อลดลง ผิวแหงแตก และการสงเลอืดไปเลี้ยงกระดูก และผิวหนังลดลง ทําใหแผลหายชา 

2. หลอดเลือดสวนปลายตบีตัน (peripheral vascular disease, PVD)  สงผลให

เลือดมาเลี้ยงไดนอยลง ทาํใหแผลรักษาไมหาย และนําไปสูเนื้อตายจาการขาเลือด ( grengreen)  

3. แรงกดทับ (foot stress) จากการศึกษาพบวา เนือ้เยื่อที่ขาดเสนประสาทมา

เลี้ยง จะเกิดแผลก็ตอเมื่อไดรับแรงกดทับนานๆ ดังนั้น ตองใชหลักชวีกลศาสตร เพื่อกระจายแรง

กดทับ  การปรับเปลี่ยนรองเทา หรือ ใชกายอุปกรณเสริม โดยแรงกดทับทีก่ระทาํตอเทา ไดแก 

1) แรงที่กระทาํรุนแรงและเฉียบพลัน เชน การเดินเหยยีบของมีคม 

2) แรงที่ประทาํปานกลางเปนระยะ เกิดจากการเดินในชีวิตประจําวัน ซึง่

หากมีบางจุดที่รับน้าํหนักมากผิดปกต ิก็เปนจุดเสี่ยงที่จะเกิดแผลได หรือ ในกรณีทีต่ัดนิ้วออกไป ก็

ทําใหนิว้ที่เหลอืตองรับน้ําหนักมากขึ้น และมีแนวโนมทีจ่ะผิดรูป  

3) แรงที่กระทาํเพียงเล็กนอยตอเนื่องเปนเวลานาน เชน การใสรองเทา

รัดแนนๆ เปนเวลานานหลายชั่วโมง สงผลใหเกิดเนื้อตายจากการขาดเลือดไปเลี้ยง หรือ เกิดการ

เสียดสี จนเปนหนังแข็งๆ (13)  

 

โดยทั่วไป วัตถุประสงคในการตัดขา มักเปนไปเพื่อรักษาชีวิตเอาไว เชนการประสบ

อุบัติเหตุรายแรง การบาดเจบ็จากการสูรบ หรือการติดเชือ้ ที่ไมตอบสนองการรักษา รวมทัง้ในบาง

กรณีที่เสนประสาทไดรับความเสียหาย ทําใหอวัยวะสวนนั้นใชการไมได หรือการผาตัดในผูปวย

โรคมะเร็งลุกลามที่ตัดอวยัวะสวนนัน้ออกไปเพื่อปองกนัการแพรกระจาย หรือเนือ้งอกทีม่ีขนาด

ใหญที่อาจมีการกดทับเสนเลือด หรือ เสนประสาท สงผลตอการทาํงานของอวัยวะสวนนัน้ 

นอกจากนี้ในผูพิการแตกําเนิดแตกําเนิดยงัอาจมกีารผาตัดในเพื่อปรับปรุงสภาพรางกายใหทาํงาน

ไดอยางมีประสิทธิภาพมากขึ้น สวยงามมากขึ้น หรือเพื่อใหสามารถใชขาเทยีมไดประสิทธิภาพ

มากขึ้นอกีดวย (14)   
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2.1.3 ระดับของการตัดขา 
 
สามารถแบงการตัดขาออกเปนระดับตางๆ ไดดังนี ้

1) Partial foot amputation (15) คือ การตัดบางสวนของเทาออก เชนการตัดนิ้วเทา 

หรือการตัดบางสวนของเทา การตัดระดับนี้มักมีสาเหตุมาจากอุบัติเหตุ โรคเกี่ยวกับระบบหลอด

เลือด การติดเชื้อ หรือความพิการแตกําเนดิ การตักขาระดับนี้จะพยายามใหเหลือเนื้อเยื่อมากที่สุด 

เพื่อใหสามารถเดินไดตามปกติ โดยปญหาที่มกัจะพบทหีลังการผาตัด ไดแก แผลเร้ือรัง เนื่องจาก

การไหลเวยีนโลหิตไมดี ผิวหนังบริเวณปลายขาจะรั้งใหขอเทาพับลง และเกิดกระดูกแหลมงอก

ออกมา (bone spur) ทําใหเกิดความเจ็บปวดได 

2) Ankle disarticulation (16) คือการนําเทาออกตั้งแตระดับขอเทาลงไป โดยมักมี

สาเหตุมาจากอุบัติเหตุ โรคเกี่ยวกบัระบบหลอดเลือด แผลเรื้อรัง หรือความพิการแตกําเนิด การตัด

ในระดับนี้สามารถลงน้ําหนกัที่ตอขา ทาํใหสามารถเดินได และสงผลดีตอการใสขาเทียม เพราะขา

เทียมสามารถกระชับกับตอขาไดเอง (self suspension)  

3) Transtibial amputation(17) คือการตัดผานกระดูกหนาแขง นิยมเรียกวา การตัด

ใตเขา (below knee, BK) มักเกิดจากการถูกไปไหม เนื้องอก อุบัติเหตุ ติดเชื้อเร้ือรัง ความพิการ

แตกําเนิด และโรคเกี่ยวกับหลอดเลือด 

4) Knee disarticulation (18) คือการตัดเอากระดูกหนาแขง (tibia) ออก โดยทั่วไปมกั

เหลือกระดูกสะบา (patella) เอาไว มักเกิดจากโรคมะเร็งของกระดูก การบาดเจ็บรุนแรง การ

อักเสบติดเชื้อรุนแรง โดยลกัษณะตอขาจะตองสั้นกวาระดับ tibial tubercle หรือขอเขาใชงาน

ไมได เชน เสนเอ็นขาด หรือมีขอติดอยางมาก โดยเมื่อผาตัดอยางถูกตอง ตอขาจะสามารถรับ

น้ําหนกัตัวได และและสงผลดีตอการใสขาเทียม เพราะขาเทยีมสามารถกระชับกับตอขาไดเอง 

(self suspension)  

5) Transfemoral amputation (19) คือการตดัผานกระดูก femur นิยมเรยีกอีกชื่อวา 

การตัดเหนือเขา (above knee, AK) มักมีสาเหตุจากอุบัติเหตุ โรคของหลอดเลอืด การติดเชื้อ 

มะเร็ง และความพกิารแตกําเนิด 

6) Hip disarticulation คือตัดระดับขอสะโพก ซึ่งหมายถึงการนาํสวนของขาออก

ทั้งหมด (เอา femoral head ออกจาก acetabulum) หรือเหลือเฉพาะ femoral head เอาไว บาง

กรณีมีการตัดขาออกไปทั้งหมดรวม ทัง้กระดูกเชิงกรานอีกครึ่งหนึง่ดวย (hemipelvectomy) (20) 

สาเหตุการตัดขามาจากอุบตัิเหตุรันแรง หรือการเปนมะเร็งที่กระดูก femur  
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รูปภาพที่ 1 แสดงระดับการตัดขา 
 
แหลงที่มาของภาพ Janos P Ertl. Amputations of the Lower Extremity. Emedicine 
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2.1.4 ผลกระทบจากความพิการของผูพิการเนื่องจากการตัดขา 
 
1) ผลกระทบทางรางกาย (Physical impact)   
เมื่อพิจารณาที่ผลกระทบทางชวีภาพ จะพบวาการตัดขากอใหเกิดผลที่ตามมา

มากมาย (21) ไดแก 

แผลเปน (scar) มีสองลักษณะคือ แผลเปนที่แฟบ (atrophic scar) มีลักษณะบาง

และถูกทาํลายไดงาย และแผลเปนทีนู่น (hypertrophic scar) มีลักษณะหนา เจบ็ และมกัยึดติด

กับกระดูก เมือ่เกิดการเสียดสี จะฉีกขาดไดงาย  

อาการบวม (edema) เกิดจากการสะสมของน้าํระหวางชั้นเนื้อเยื่อ มกัพบหลังผาตัด 

ดังนัน้ผูพิการจําเปนตองพนัผายืดที่ตอขาเพื่อลดอาการบวม ทัง้นี้เนื่องจากอาการบวมสงผลตอ

การใสขาเทยีม ทาํใหใสขาเทียมไมพอดี เพราะขนาดตอขามีการเปลีย่นแปลงอยูตลอด  

กระดูกงอก (bone spur) มีกระดูกยืน่แหลมออกมาจากปลายกระดูกที่ถูกตัด ทาํ

อันตรายแกเนือ้เยื่อขางเคียงได ทําใหรูสึกเจ็บปวดมาก 

จุดกดเจ็บ (trigger point) เกิดจากปลายเสนประสาทที่ไวตอความเจ็บปวด เพียงแค

สัมผัสเบาๆ กรู็สึกเจ็บได  

ปวดหลอน (phantom limb pain) คือ การรูสึกเจ็บปวดขา ในสวนที่ถูกตัดไปแลว 

ลักษณะการปวด เปนแบบปวดแสบรอน ปวดเหมือนเปนตะคริว ชา หรือปวดเหมือนโดนแมลงตอย 

มักมีอาการกระตุก อาการปวดหลอนพบมากในผูพิการทีถู่กตัดขา จากการรวบรวมงานวิจัยพบวา 

ความชกุของอาการปวดหลอนในผูพิการพกิารที่ถกูตัดแขนขา อยูที่รอยละ 69.2 - 81.6 (22) อาการ

ปวดหลอนมักมากับความรูสึกอีกอยางหนึ่งซึง่รูสึกเหมอืนวา รางกายสวนที่ถกูตัดไปนั้นยงัอยู แต

ไมรูสึกเจ็บ (phantom sensation)  

กลามเนื้อฝอลีบลง (altrophy) เมื่อเวลาผานไป กลามเนื้อสวนที่ไมไดใชจะฝอลีบ

ลง ดังนั้น ในผูพิการที่ตัดขามาเปนเวลานาน จะสงัเกตเห็นวา ขาทัง้สองขางมีขนาดไมเทากัน โดย

ขางทีถู่กตัดขาจะมีขนาดลีบเล็กกวา สงผลตอภาพลักษณตามมา  

ขอติด (contracture)  เปนภาวะทีพ่ิสัยการเคลื่อนไหวของของขอตอลดลง เปนอกี

ปญหาหนึง่ทีพ่บมากในผูพกิารเนื่องจากการตัดขา เนื่องจากการอยูในทาทางทีไ่มเหมาะสมเปน

เวลานานๆ หรือการไมคอยเคลื่อนไหวขอตอ  

เมื่อพิจารณาที่การทาํหนาที่ การตัดขาสงผลใหเกิดความบกพรองทางดานรางกาย 

ไมสามารถเดนิไดเหมือนคนปกติ จาํเปนตองอาศัยเครื่องชวยความพิการตางๆ เชน รถเขน็ ไมค้ํา

ยัน หรือขาเทยีม อยางไรก็ตาม แมวาสวมใสขาเทียมแลวแตทาทางการเดินผูพิการที่ใสขาเทยีม 
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อาจไมเหมือนทาเดนิคนปกติ ดังนัน้ผูพกิารมีความจําเปนตองฝกการเดินดวยขาเทียม และมีการ

ปรับแตงขาเทยีมใหกระชับพอดีกับตอขา เพื่อใหสวมใสสบาย และเดินดวยทาทางที่เปนธรรมชาติ

มากที่สุด หากขาเทยีมไมพอดีกับตอขา ความยาวขาเทียมไมเหมาะสม จะ ทําใหมีทาทางการเดิน

ที่ผิดปกติ  

ปญหาในผูพกิารทีส่วมใสขาเทยีม ไดแก การเสยีดสีระหวางผวิหนงักับขาเทยีมทํา

ใหเกิดถงุน้าํ (bursa) หรือสีผิวผิวปกต ิ (discoloration) เชนสีแดง หรือสีเขียว อันเกิดจากเบาขา

เทียมกด สงผลใหตอขาบอบช้ํา และยงัเกิดแผลถลอกได โดยเฉพาะบริเวณปุมกระดูก (bony 

prominence) นอกจากนี้ ขาเทยีมที่ไมกระชับยังทําใหเกิดอาการบวม (edema) อีกดวย (21) 

จากการวิจัยของ Robert Gailey และคณะ (23) พบวา การสวมใสขาเทียมทีไ่ม

เหมาะสม เชน ขาเทียมที่มขีนาดไมพอดกีับรางกาย หรือ แนวขาเทยีมที่ไมเหมาะสม นําไปสูความ

เสี่ยงที่จะเปนโรคขออักเสบ (Osteoarthritis) ในขาขางปกติ มากกวาคนเทาไป เนื่องจาก ผูพกิารที่

ตัดขาไปหนึ่งขาง มกัจะหลกีเลี่ยงการลงน้ําหนกับนขางที่ถกูตัดขา เนื่องจากกลัวเจ็บ หรือ ลง

น้ําหนกัที่ขาอกีขางเพื่อความความมั่นคงในการเดนิ โดยจะลงน้ําหนกัที่ขาขางปกติมากขึ้น ทําใหมี

แรงผานที่ขอสะโพกและขอเขามากกวาปกติ ซึ่งสงผลใหมีขอตอเสื่อมเร็วขึ้น และเมื่อพิจารณาแรง

ที่กะทําผานขอตอ แรงที่กระทําจากพื้น (ground reaction force) ทาํใหเกิดแนวแรงที่ผิดปกต ิทาํ

ใหรางกายตองชดเชยดวยการเดินทวงทาที่แปลกออกไปกวาปกติ เพื่อปองกนัเจบ็ และเพื่อความ

มั่นคงมากขึน้ในขณะที่ลงน้าํหนัก 

 ในระยะยาว จะเกิดการเปลี่ยนแปลงโครงรางของรางกาย และกลามเนื้อ นําไปสูการ

ผิดรูปตามมา เชน เขาโกงผดิปกติ หรือ เสนเอ็นหัวเขาหลวม หรือ การที่ความยาวของขาเทยีมไม

พอดีกับความสูงของขาอีกขาง ทาํใหเดนิตัวเอียง เกิดอาการปวดหลัง และในที่สุดกน็ําไปสู กระดกู

สันหลงัคดตามมา และนาํสูการผิดรูปและความผิดปกตอ่ืินๆได 

จากงานวิจยัทีศึ่กษาการสวมใสขาเทียมในผูพิการเนื่องจากการตัดขา พบวา รอยละ 

85 สวมใสขาเทียม ซึ่งสวนใหญ ใสขาเทียมประมาณวนัละ 7- 8 ชั่วโมง ดงันัน้การเทียมที่ใชจงึมี

ความสาํคัญมากในผูพิการเนื่องจากการตัดขา เพราะตองสวมใสขาเทียมเปนระยะเวลายาวนาน

ในแตละวัน และในระยะยาวมกัมผีลกระทบจากสวมใสขาเทยีม ดังนัน้ขาเทียมที่ดจีึงมี

ความสาํคัญอยางมากกับผูพิการเนื่องจากการตัดขา เพราะไมเพียงแคเปนอุปกรณที่ใชทดแทนขา

ในการเดนิเทานั้น แตยังสามารถกระจายแรงที่กระทําตอตอขา และเพื่อใหแรงกระทําจากพืน้ 

(ground reaction force) อยูในทิศทางที่เหมาะสม ลดความเสี่ยงทีจ่ะเกิดโรคขอเสื่อม 

(osteoarthritis) และปองกนัความผิดปกติอ่ืนๆที่จะเกิดตามมาได   
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2) ผลกระทบทางจิตใจ (Psychological impact)  
การตัดขา นบัวาเปนเรื่องรายแรงที่สงผลใหผูพิการเกิดความรูสึกเปนทุกขอยางมาก 

โดยทั่วไปแลว การตอบสนองทางอารมณในผูพิการเนื่องจากการตัดขา มักเริ่มตนระยะแรกดวย

อาการตกตะลงึ ความรูสึกเปนไปในทางกงัวลและสับสน ระยะที่ 2 โกรธ ปฏิเสธ ไมยอมรับวา

เหตุการณนี้จะเกิดขึ้นกับตน ระยะที่ 3 การตอรอง ซึง่เปนขั้นตอนที่คาดหวงัวาจะสามารถยึดเวลาที่

จะเผชิญกับส่ิงนัน้ หรือเปลีย่นแปลงเหตุการณได ตามมาดวยระยะที ่4 อาการโศกเศรา สุดทายคือ 

การยอมรับสภาพ (24) จากงานวิจัยที่ศึกษาสภาพอารมณในผูพิการเนื่องจากการตัดขาพบวา ชวงที่

มีความทุกขใจมากที่สุดคือ ชวง 6 - 24 เดือนแรกหลังการผาตัด โดยพบวาบางรายเครียดจนอยาก

ฆาตัวตาย และใชเวลาในการทําใจในระยะเวลายาวนาน ผูพิการเกดิความเครียดจากการสูญเสีย

อวัยวะ รูสึกอับอาย มีปมดอย ขาดความมัน่ใจในตนเองทางดานภาพลักษณของตนเอง ทําให

ความรูสึกมีคณุคาในตนเองลดลง ทอแท บางคนไมอยากมีชีวิตอยู (25, 26) ผูพิการเนือ่งจากการตัด

ขาแตละคน ใชเวลาในการทําใจที่แตกตางกัน บางรายไมกี่เดือน แตบางรายเปนป 

ความพิการยงักอใหเกิดความลําบากในการทํากิจกรรมตางๆ การเขารวมสังคม และ

การประกอบอาชีพ ในผูพกิารหลายรายไมสามารถประกอบอาชพีไดหลังการตัดขา ทาํใหเกิด

ปญหาดานเศรษฐกิจตามมา และในทีสุ่ดก็สงกระทบตอสภาพจิตใจ ทําใหรูสึกตนเองไรคุณคา 

รูสึกตนเองเปนภาระ ไมสามารถเปนที่พงึของใครได เกิดความรูสึกทอแท ส้ินหวงัใน การตัดขา 

สงผลใหผูพิการเกิดความกงัวลอยางมากในดานภาพลกัษณ โดยมักเกิดความขัดแยงระหวาง

ภาพลักษณที่เปนจริงและภาพลักษณในอดุมคติ ที่คิดวาตนเองจะตองมีขาปกติ สงผลใหเกิดภาวะ

ทางอารมณตามมา เกิดความเครียด ทอแท รูสึกมีปมดอย เมื่อบุคคลไมพึงพอใจในภาพลกัษณ

ของตน ยอมสูญเสียความมั่นใจ วิตกกงัวล รูสึกถกูคุมคามไดงาย รูสึกดอยคุณคาตามมา  มักใช

กลไกปองกนัตนเอง มีการรับรูแคบ หรือเบี่ยงเบนไปจากความเปนจริง (27) สงผลตอพฤติกรรมที่

เปนปญหาตามมา  

อยางไรก็ตามในผูพิการเนื่องจากการตัดขามักมกีารปรบัตัวเพื่อสงเสริมภาพลักษณ

ของตน เชน ใสขาเทียม หรือใสกางเกงขายาวเพื่อปกปด หรือหลกีเลีย่งการเขาสูสังคม เพื่อไมให

เปนที่สนใจของบุคคลอื่น  
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3) ผลกระทบทางสังคม (Social impact)  
ดานการประกอบอาชีพ การตัดขาทําใหความสามารถทางรางกายลดลง สงผลตอ

การเดิน การชวยเหลือตนเอง และการประกอบอาชีพ    มีผูพิการจํานวนมากที่ตองเปลี่ยนงานใหม

เพื่อใหสภาพการทํางานสอดคลองกับสภาพรางกายของตน จากงานวจิัยพบวารายไดเฉล่ียของคน

พิการ ต่าํกวารายไดเฉล่ียของคนไมพกิาร (28) ทั้งนี้เนื่องจากสภาพรางกายที่ไมเหมาะสมสําหรับงาน

บางประเภท  

ดานการศึกษา ในผูพิการเนื่องจากการตัดขาสามารถเรียนรวมกับเด็กปกติได 

เนื่องจากไมมคีวามบกพรองทางดานสตปิญญา แตอยางไรก็ตามเนือ่งจากขอบกพรองดาน

รางกาย ทาํใหผูพกิารเนือ่งจากการตัดขาไมสามารถเขารวมกิจกรรมบางอยางไดเหมือนคนปกติ 

เชน การเลนกีฬาบางชนิด แตส่ิงที่เปนปญหามากทีสุ่ด คือ การปรับตัวใหอยูรวมกับคนอ่ืนๆ ใน

สังคม โดยเฉพาะอยางยิ่งในเด็กวยัรุน ที่ตองการการยอมรับจากกลุมเพื่อน ทําใหกลัวเพื่อนลอ 

รูสึกตนเองแปลกแยกจากคนอื่นๆ ไมความมัน่ใจในตนเอง กลัวการเขาสูสังคม รูสึกตนเองมีปม

ดอย และไมอยากไปเรียน เนื่องจากไมอยากเขารวมสังคมนั่นเอง 

ดานความตองการบรกิารเสริมจากสงัคม ผูพิการเกิดความลาํบากในการเดินทาง 

โดยเฉพาะในผูพิการที่มีความจําเปนตองใชรถเข็น จําเปนตองมทีางลาด หรือ ส่ิงอํานวยความ

สะดวกพเิศษ เชน ลิฟต หรือ หองน้ําเพื่อคนพิการ การขึ้นลงรถโดยสารประจําทาง หรือการขาม

ทางมาลาย เนือ่งจากขอจํากดัทางดานรางกาย ทาํใหเคลือ่นที่ไดชา และลําบาก 

ดานความสมัพันธกับบุคคลอื่น ขอจํากัดจากความพิการทําใหผูพิการเกิดความ

อึดอัดใจ ทอแท บางรายมพีฤติกรรมกาวราว (26)  นอกจากนี้ ในผูพิการที่ตองพึง่พาผูอ่ืนในการ

ประกอบกิจวตัรประจําวัน เชน การเขาหองน้ํา กอใหเกิดปญหาความเปนสวนตัวตามมา (9)           

ผูพิการเนื่องจากการตัดขาไมแนใจในการวางตวั โดยเฉพาะในเดก็วัยรุนซึ่งเปนวัยที่ตองการการ

ยอมรับจากกลุม ความพกิารที่เกิดกับวัยรุนจัดเปนปญหาที่รุนแรง และสงผลตอการเขาสังคม  

เมื่อถูกตัดขา ทําใหกลายสภาพจากที่เคยเปนปกติ กลับตองตกเปนภาระของบุคคล

อ่ืน บางคนไมสามารถทํางานไดตามเดิม สงผลใหเกิดปญหาเศรษฐกจิตามมา ในดานการทาํงาน 

ทําใหสูญเสียแรงงานทีม่ีคุณภาพไป เนือ่งจากผูพิการเนื่องจากการตัดขา จัดอยูในลักษณะความ

พิการ ทําใหรัฐบาลตองใชงบประมาณจาํนวนมาก สําหรับสวัสดิการเพื่อคนพิการ ในดานการ

รักษาพยาบาล การศึกษา เบี้ยยังชีพ การจัดตั้งศูนยฟนฟูสมรรถภาพคนพกิาร หรือศูนยฝกอาชีพ

คนพิการขึ้นมารองรับ ตามที่กฎหมายกําหนด ดังนั้นปญหาความพิการไมไดมีผลกระทบเฉพาะตวั

บุคคลเทานั้น แตยังสงกระทบตอครอบครัว สังคม และประเทศชาติอีกดวย 
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2.1.5 บริการทางสงัคมที่รัฐจัดใหสําหรับคนพิการ 
 
รัฐบาลไทย มีการประกาศใชพระราชบญัญัติฟนฟูสรรถภาพคนพิการ พ.ศ. 2534 

เพื่อสงเสริมใหคนพิการไดรับสิทธิ และโอกาสในการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทย การศึกษา 

อาชีพ และสังคม ทั้งนีผู้พิการตองจดทะเบียนคนพิการเพื่อการรับสิทธิและโอกาสดังกลาว ซึ่ง

สามารถจดทะเบียนคนพิการไดที่กรมพัฒนาสังคมและสวสัดิการ กรุงเทพมหานคร ศาลากลาง

จังหวัด หรือโรงพยาบาลจงัหวัด/อําเภอ ที่มีศูนยจดทะเบียนคนพิการ เมื่อจดทะเบยีนแลวจะไดรับ

สมุดประจําตวัคนพกิาร ซึ่งตองพกติดตัวทุกครั้งเพื่อนาํไปขอรับบริการตางๆ (29) สมุดประจําตัวคน

พิการมีอาย ุ 5 ป เมื่อหมดอายุแลวตองนาํไปตออายุสมุดประจําตัวคนพิการตามสถานที่จด

ทะเบียน หากสูญหาย สามารถไปแจงความที่สถานีตํารวจ และนําใบแจงความมายื่นจดทะเบยีน

คนพิการใหม  

 
1. บริการทางการแพทย 
บริการทางการแพทย คือ การบริการฟนฟสูมรรถภาพตามวิธกีารทางการแพทย และ

คาใชจายในการรักษาพยาบาล คาอุปกรณเพื่อปรับสภาพรางกาย ทางสติปญญา หรือทางจิตใจ 

หรือเสริมสรางสมรรถภาพใหดีข้ึน ตามที่ประกาศใหกฎกระทรวงฉบบัที ่ 3 (พ.ศ. 2537) ออกตาม

ความในพระพระราชบัญญัติฟนฟูสรรถภาพคนพกิาร พ.ศ .2534 ดังนี ้

ขอ 1 ใหคนพกิารที่จดทะเบยีนตามมาตรา 14 ไดรับการฟนฟูสมรรถภาพดวยวิธีการ

ทางการแพทย ดังตอไปนี ้

1)   การตรวจวนิจิฉัย การตรวจทางหองปฏบิัติการ และการตรวจดวยวธิีพิเศษอืน่ๆ 

2)   การใหคําแนะนําปรกึษา 

3)   การใหยา 

4)   การศัลยกรรม 

5)   การพยาบาลเวชกรรมฟนฟ ู

6)   กายภาพบําบัด 

7)   กิจกรรมบําบดั (อาชีวบาํบดั) 

8)   พฤติกรรมบาํบัด 

9)   จิตบําบัด 

10)   สังคมสงเคราะหและสงัคมบําบัด 

11)   การแกไขคําพูด (อรรถบําบัด) 
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12)   การฟนฟูสมรรถภาพทางการไดยินและการสื่อความหมาย 

13)   การใหอุปกรณหรือเครื่องชวยคนพิการ 
ขอ 2 ภายใตบังคับขอ 5 คนพิการซึ่งไดรับการฟนฟูสมรรถภาพโดยวธิีทางการแพทย 

จากสถานพยาบาลของกระทรวงสาธารณสุขหรือสถานพยาบาลของกระทรวง ทบวง กรม หรือ

ราชการสวนทองถิ่น หรือรัฐวิสาหกิจที่กระทรวงสาธารสุขประกาศกําหนด ไมตองเสยีคาใชจายใน

การรักษาพยาบาล และคาอปุกรณตาม ขอ 1 ดังตอไปนี้  

1) คาบริการตามขอ 1  

2) คาหองและคาอาหาร ไมเกนิอัตราทีก่ระทรวงสาธารณสขุกําหนด ตลอดเวลาที่

เขารับการรักษาพยาบาล 

ขอ 3 ในกรณีที่คนพกิารที่ซึ่งรับบริการฟนฟูสมรรถภาพดวยวิธทีางการแพทยจาก

สถานพยาบาลตาม ขอ 2 ตองใชอุปกรณเทียม อุปกรณเสริม หรือเครื่องชวยคนพกิาร ให

สถานพยาบาลดังกลาวจัดหาอุปกรณเทยีม อุปกรณเสริม หรือเครื่องชวยคนพกิารใหแกคนพกิาร

นั้น และในกรณีที่สถานพยาบาลไมมีอุปกรณเทียม อุปกรณเสริม หรือเครื่องชวยคนพิการดังกลาว 

ใหสถานพยาบาลนัน้เบิกขอจากศูนยสิรินธรเพื่อการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแหงชาต ิ

กรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข 

ขอ 4 เมื่ออุปกรณเทียม อุปกรณเสริม หรือเครื่องชวยคนพิการที่ไดรับตามขอที่ 3 

ชํารุดบกพรอง จําเปนตองซอมแซมหรือเปลี่ยนแปลงชิน้สวนของอุปกรณ และสถานพยาบาลตาม

ขอ 2 สามารถดาํเนนิการใหได ใหสถานพยาบาลดงักลาวบริการซอมแซมหรือเปลี่ยนแปลงชิ้นสวย

ของอุปกรณใหโดยไมคิดมลูคา 

ขอ 5 ในกรณีที่คนพิการมีสิทธิไดรับการสงเคราะห หรือมีสิทธไิดรับสวัสดิการ

เกี่ยวกับการรักษาพยาบาลจากหนวยงานอื่นแลว ใหคนพิการใชสิทธิในการในการรับการ

สงเคราะห หรือสิทธิในสวัสดิการเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลจากหนวยงานนั้นๆกอน 
 
โครงการหลกัประกันสขุภาพทัว่หนา  
หลักประกนัสขุภาพ คือ สิทธิและความคุมครองของประชาชนในการรับบริการทาง

การแพทย การสาธารณสุข และการอนามัย อันจาํเปนตอสุขภาพและการดํารงชีวิต ผูพกิาร

สามารถใชสิทธิจากโครงการหลักประกนัสขุภาพทัว่หนาได โดยจะตองทําบัตรประกันสุขภาพทัว่

หนา (บัตรทอง) เพื่อการเขารับบริการทางการแพทยไมตองเสียคาใชจาย 

บัตรทอง คือ บัตรที่สํานกังานหลกัประกนัสุขภาพแหงชาติออกใหคนไทยที่ยังไมไดรับ

ความคุมครองใดๆจากกองทนุประกนัสุขภาพอืน่ที่รัฐจัดให 
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บัตรทองคนพกิาร คือ บตัรทองทีย่กเวนคาธรรมเนียม และไดรับสิทธิเพิ่มเติมตาม

ระบบหลักประกันสุขภาพทัว่หนา 

 

สิทธิของผูมีบตัรทองคนพิการ เพื่อเขารับบริการโดยไมตองเสียคาใชจาย 

1) การตรวจสุขภาพและการดูแลเพื่อสงเสริมสุขภาพหญิงตัง้ครรภ  
2) การดูแลสุขภาพเด็ก พฒันาการ และโภชนาการของเดก็ รวมถงึการใหภูมิคุมกัน

โรคตามแผนงานการใหภูมิคุมกันโรคของประเทศ 

3) การตรวจสุขภาพประชาชนทั่วไป 

4) การวางแผนครอบครัว 

5) ยาตานไวรัสเอดส กรณีการปองกันการแพรกระจายเชือ้จากแมสูลูก 

6) การเยี่ยมบาน การดุแลผูปวยที่บาน 

7) การใหความรูดานสุขภาพแกผูรับบริการในระดับบุคลและครอบครัว 

8) การใหคําปรึกษา การสนบัสนุนใหประชาชนมีสวนรวมในการสงเสริมสุขภาพ 

9) การสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคในชองปาก ไดแก การตรวจสุขภาพชองปาก 

การแนะนําดานทนัตสุขภาพ การใหฟลูออไรดเสริมในกลุมที่มีความเสีย่งตอโรคฟนผ ุ เชน กลุมเด็ก 

ผูสูงอาย ุผูปวยฉายรังสบีริเวณศีรษะและลําคอ รวมทั้งการเคลือบหลุมรองฟน  

10) การตรวจ การวินิจฉัย การรักษา และการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทย จน

ส้ินสุดการรักษา ทัง้นี้รวมถึงการแพทยทางเลือกที่ผานการรับรองของคณะกรรมการหลกัประกัน

สุขภาพทัว่หนา 

11) การคลอดบุตร รวมกนัไมเกนิ 2 คร้ัง นบัตั้งแตการใชสิทธิในโครงการหลักประกนั

สุขภาพทัว่หนา  

12) คาอาหารและคาหองสามัญ 

13) การถอนฟน การอุดฟน การขูดหินปนู การทาํฟนปลอมฐานพลาสติก การรักษา

โพรงประสาทฟนน้ํานม และการใสเพดานเทยีมในเด็กปากแหวงเพดานโหว 

14) ยาและเวชภัณฑตามกรอบบัญชียาหลกัแหงชาต ิ

15) การจัดสงตอเพื่อการรักษาระหวางหนวยบริการ       
 

สามารถยื่นขอมีบตัร หรือสอบถามเพิ่มเตมิที่ สํานกังานหลกัประกนัสุขภาพแหงชาติ 

โทร. 1330 หรือ สถานีอานามัย สํานกังานสาธารณสุขจังหวัดทกุแหง โรงพยาบาลรัฐบาลใน

จังหวัดทกุแหง   
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2. บริการทางการศกึษา 
กระทรวงศึกษาธิการเปดโอกาสใหกับเด็กพิการทุกคนตองไดเรียนหนงัสือ ทัง้นีเ้ด็ก

พิการที่มีความประสงคเขาเรียน สามารถติดตอขอคําแนะนาํไดที่สํานักงานบริหารงานการศึกษา

พิเศษสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพืน้ฐาน  กระทรวงศกึษาธกิาร หรือที่โรงเรียนที่

จัดบริการการศึกษาพเิศษโดยตรง ทัง้นี้เด็กพิการทางกายหรือการเคลื่อนไหวดงัเชนเด็กทีพ่ิการ

เนื่องจากการตัดขา สามารถเขาเรียนในรวมกับเด็กปกติได ในโรงเรียนทกุแหง  
 

3. บริการทางอาชีพ 
รัฐบาลไดจดัตั้งศูนยฟนฟูอาชีพคนพิการ เพื่อใหคนพิการไดมาฝกอาชพี เพื่อใหมี

ความสามารถ มีฝมือที่จะประกอบเลี้ยงตนเองได โดยมีศูนยฟนฟูอาชีพคนพิการ เชน ศูนยฟนฟู

อาชีพคนพิการ พระประแดง  ศูนยฟนฟอูาชีพคนพิการ บานทองพนูเผาผนัส ศนูยฟนฟูอาชีพคน

พิการหยาดฝน ศนูยฟนฟูอาชีพคนพิการภาคใต เปนตน เปดสอนวิชาชีพ ในหลักสตูร 3, 6, 9 เดือน

ในวิชาชีพการตัดเย็บเส้ือผาและการใชจักรอุตสาหกรรม วิชาชพีศิลปหัตถกรรม ชางเสริมสวย และ

ชางตัดผมชาย ชางอิเลกทรอนิส วชิาชางเย็บหนัง นวดแผนโบราณ เปนตน รวมทัง้คนพกิาร

สามารถฝกอาชีพไดที่ศูนยพฒันาฝมือแรงงาน และโรงเรียนในสงักัดกรมอาชีวศึกษาทุกแหง และ

สามารถใชบริการสํานักงานจัดหางาน กรมการจัดหางาน  

 
4. บริการทางสงัคม 

1) เงินสงเคราะหคนพิการในครอบครัว เปนเงนิหรือส่ิงของ ในกรณีที่มี

คนพิการอยูในความอุปการะ หรือเปนคนพิการที่ประสบปญญาเศรษฐกิจ รายไดไมพอแกการ

ครองชีพ การรักษาพยาบาล การซอมแซมที่อยูอาศัย และทุนประกอบอาชีพ เปนตน 

2) เบี้ยยังชพีคนพิการ ไดรับเงินเดือนละ 500 บาท สําหรับผูพิการทีจ่ด

ทะเบียนคนพกิาร มีความพิการมากจนไมสามารถประกอบอาชีพได อาศัยในครอบครัวที่ยากจน 

หรืออาศัยอยูตามลําพัง มีรายไดตอคนต่ํากวาเกณฑเฉลี่ยขั้นพืน้ฐาน ไดรับความเหน็ชอบจาก

คณะอนุกรรมการเบี้ยยงัชพีคนพิการ ทั้งนีจ้ํานวนเบี้ยยงัชีพอาจเปลีย่นไปไดแตป ตามงบประมาณ

ที่กําหนด 

3) บริการรถสามลอมือโยกและรถกฬีาคนพิการ เพื่อชวยเหลือคนพกิาร

ที่ปญหาเรื่องการเคลื่อนไหวรางกายทอนลาง มีรายไดนอย ไมสามารถจัดซื้ออุปกรณเองได  

4) บริการดูแลคนพิการในสถานสงเคราะห สําหรับคนพิการที่ถูกทอดทิ้ง 

ไมมีที่อยูอาศัย ไมมีผูอุปการะเลี้ยงดู ไดรับการดูแลไมเหมาะสม  
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5) การฝกอาชีพคนพิการ บริการฝกอาชพีใหคนพิการอายุ 11 – 40 ป ที่

ศูนยฟนฟูคนพิการทั่วประเทศ โดยไมเสยีคาใชจาย  

6) บริการจัดหางานคนพกิาร เมื่อคนพิการไดรับการฝกอาชีพศนูยฟนฟู

คนพิการแลว จะมีการประสานสงคนพิการเขาทํางานในสถานประกอบการ 

7) บริการกูยืมเงิน กองทฟุนฟูสมรรถภาพคนพิการ สามารถกูยืมได ไม

เกิน 40,000 บาท โดยไมมดีอกเบี้ย และผอนชําระไมเกิน 5 ป  
 

2.2 ภาวะความสขุ 
 

2.2.1   ความหมายของความสขุ 
Aristotle(30) กลาววา ความสุขเปนสถานที่ทีว่ิเศษ มนัไมไดเปนเพยีงแคส่ิงสุดทาย แต

เปนสิ่งที่สมบูรณแบบ การที่มนษุยพยายามทาํสิ่งที่ดีใหกับตนเอง นั่นก็เพราะทาํเพื่อเกียรติยศ 

ชื่อเสียง ความปรารถนา เหตุผล หรือเพื่อคุณธรรมและความดงีาม แตส่ิงเหลานีห้าเปนสิ่งดีส่ิง

สุดทายไม เพราะจริงๆแลว ส่ิงที่มนุษยมุงทํามาทั้งหมดก็เพื่อความสุขนัน้เองและเปนแรงจงูใจ

สุดทาย (final end) ของการกระทาํของมนุษย เปนความดีสูงสุด (highest good) หรือเปนสิง่ดี

สุดทาย (final good) ความสุขเปนสิง่ทีค่นทัง้หลายยดึถือรวมกนัวาเปนจุดหมายสูงสุดของชีวิต 

มนุษยทกุคนตางทําทุกสิง่เพือ่ความสุข ดวยเหตุที่วาความสุขเปนวิถีสําหรับจุดหมายในตัวของมัน

เอง ไมไดเปนวิถีไปสูส่ิงใดอกีแลว 

Plato (31) กลาววา ความสขุ หมายถึง มนุษยทุกคนมีจดุมุงหมายสงูสุดของชีวิต คือ 

ความสุข เราทุกคนจะรูสึกมีความสุข หากเต็มไปดวยสิ่งดีๆในชวีิต และความสุขเปนวิถีของ

จุดหมายในตวัของมนัเอง ไมไดเปนวิถีไปสูส่ิงใดอีก  

ดวงพร หิรัญรัตน (32) กลาววา ความสุข หมายถงึ การประเมินความรูสึกภายในของ

บุคคลแตละคน อันเปนการประเมินทั้งหมดของชวีติอันเปนสวนที่นาพอใจ นัน่หมายถึง 

ประกอบดวย องคประกอบ 3 ดาน ตามแนวคิดของ Argyle & Martin กลาวคือ 1.  ความพึงพอใจ

ในชีวิต 2. ระดับของอารมณทางบวก หรือ ความเบิกบานใจ 3. ระดับของอารมณทางลบใน

ขณะนั้น เชน ความซึมเศราและความวิตกกังวล  

จิตราภรณ วัฒนศัพท (33)  กลาววา ความสุข หมายถงึ ความสุขเปนสิ่งทีน่ําไปสูการมี

สุขภาวะ (well- being) และการมีคุณภาพชีวิต (quality of life) ที่ดี เปนความปรารถนาสงูสุดของ

มนุษย ซึง่ความสุขนั้นประกอบไปดวยองคประกอบ 3 ดาน คือ 1.  ความพงึพอใจในชีวิต 2. ระดับ
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ของอารมณทางบวก หรือ ความเบกิบานใจ 3. ระดับของอารมณทางลบในขณะนั้น เชน ความ

ซึมเศราและความวิตกกงัวล  

พระธรรมโกษาจารย (34) กลาววา สภาพจิตที่เปนปกติดีนั่นแหละ เรียกวา เปน

ความสุข สุขก็เพราะวาจิตเปนปกต ิ ไมข้ึน ไมลง ไมเอียงขวา เอียงซาย ไมมีอะไรมาผูกมัดจิตใจ 

เปนอิสระเปนไทแกตัว อยางนี้เรียกวา ปกติ ใจทีป่กตคิือไมมีอะไร รูวาอะไรเกิดขึ้น รูวาอะไรดับไป 

แลวควรจะแกไขสิ่งนั้นอยางไร อยางนี้จิตใจก็สบาย ไมคอยมีปญหา รวมความวา ชวีิตของเรา

ตองการความสุขทั้งกาย ทัง้ใจ ทางอารมณ เราตองมีสติ มีปญญา พยายามที่จะรักษาใจไวใหเปน

ปกติอยูตลอดเวลา รูจักประมาณในการกิน การอยู การนุงหมใชสอย การปฏิบตัิหนาที่และการ

พักผอน สภาพรางกาย จิตใจ ก็จะมีความสุขสมบูรณตามปรารถนา  

 
2.2.2    แนวคิดที่เกี่ยวของกับภาวะความสขุ 

 
ความสขุ  5 ขั้น ตามพระไตรปฎก (35)  
 
ข้ันที ่1 ความสุขจากการเสพวัตถุ หรือส่ิงที่บํารุงบําเรอภายนอก ทีน่ํามาปรนเปรอ ตา 

หู จมูก ล้ิน กาย ของเรา  

ความสุขประเภทนี้ เกิดขึ้นจากสิ่งภายนอก เพราะฉะนัน้จิตใจ จึงเต็มไปดวยความคิด

อยากที่ได จะเอา และตองหามาเพื่อใหสนองความตองการนัน้ เอาความสุขไปขึ้นตอวัตถุ ถาไมมี

วัตถุนัน้จะไมมีความสุข อยูไมได บางครั้งก็ทุรนทุราย ใหไดมาซึ่งความสุขนั้น ทาํใหจิตสูญเสยี

อิสรภาพ เพราะฉะนั้นจงึตองฝกจิตใหเปนอิสระ อยาใหความสุขขึ้นอยูกับวัตถมุากนัก สามารถฝก

จิตใหเปนอิสระมากขึน้ดวยศีล 8 เพื่อลดความสุขทีม่าจากการเสพวตัถุ  

 ข้ันที ่2 ความสุขจากการให 

เมื่อเจริญคุณธรรม จิตจะเกิดความเมตตา มีความสละ ความมีศรัทธา และยินดีที่

ผูรับมีความสขุ กจ็ะเกิดความสุขในจิตของผูให ดังเชน ความรักของพอแมที่มีตอลูก มีความเมตตา

ใหกับลูก เมื่อลูกมีความสุข พอแมก็มีความสุขดวย 

ข้ันที ่  3 ความสุข เกิดจากการดําเนนิชีวิตถูกตองสอดคลองกับความเปนจริงของ

ธรรมชาติ 

ไมหลงอยูในโลกสมมติ เมื่อเราอยูในโลกสมมตินัน้ เราก็หลงกับความสุขของโลก

สมมติ จนลมืความจริง เชน ฝนใจทาํงาน เพราะตองการเงินเดือน จิตใจก็ไปรอที่ปลายเดือนอยาง

เดียว ทําใหทาํงานอยางมีความทุกข แตเมื่อหายจากโลกสมมติ ใจมาอยูกับความจริงของ
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ธรรมชาติ ทํางานเพื่อตองการใหงานสาํเรจ็ มีความเจรญิงอกงาม งานสําเร็จลุลวง ก็ทําใหกลับมา

ทํางานอยางมคีวามสุข 

ข้ันที่ 4 ความสุขจากความสามารรถปรุงแตง 

จิตใจของมนษุยมีความสามารถในการปรุงแตงความคดิ สามารถแตงใหสุขก็ได แตง

ใหทุกขก็ได แตโดยมากคนมักจะปรุงแตงความคิดใหเกดิความทกุข เก็บเอาความขุนของใจ ความ

ไมสบายใจ ความสะเทือนใจ แททีจ่ริงแลว เราสามารถปรุงแตงความคิดใหมีความสุขได หายใจ

เขา หายใจออก ก็มจีิตเบิกบาน จึงควรปรุงแตงจิต 5 อยาง ดังนี ้

1) ปราโมช ราเริง เบิกบานใจ 

2) ปติ ความอิม่ใจ 

3) ความสงบเยน็ ผอนคลายรางกาย จิตใจ ไมเครียด 

4) ความสุข ความโปรงโลง ไมมีอะไรบีบค้ัน ไมมีอะไรคับของ 

5) สมาธิ  
เมื่อปรุงแตงใจไดดงันี้ จติจะมีความราเริง เบิกบาน กาํจัดทุกขใหส้ินไป ดังนั้นควรฝก

ใจ ตามจงัหวะการหายใจเขาออก หายใจเขาโปรงเบา หายใจอออกโลงสบาย  

ข้ันที่ 5 ความสุขเหนือการปรุงแตง 

จิตใจที่ไมตองปรุงแตง อยูไดดวยปญญา รูเทาทันความเปนจริงของโลก ดุจดังสารถผูี

ชํานาญในการขับรถ เมื่อขับรถในระยะแรกตองใหความพยายาม แตเมื่อมีความชาํนาญแลว จะ

นิ่งสงบสบาย ไมหวาดหวัน่ ไมกังวล คนทีอ่ยูในโลก เมื่อรูและเขาใจโลกตามความเปนจริง จะมอง

โลกดวยปญญา จิตใจกวางขวาง และเกือ้กูล 

 
ภาวะความสขุ ตามความนิยามในดัชนีวัดความสขุคนไทย  
 
ภาวะความสุข หมายถงึ สภาพชวีิตที่เปนสุข อันเปนผลมาจากการมีความสามารถใน

การจัดการปญหาชวีิต มีศกัยภาพที่จะพฒันาจะตนเองเพื่อคุณภาพชีวิตที่ด ี โดยครอบคลุมความดี

งามภายในจิตใจภายใตสภาพสังคมและสิง่แวดลอมทีเ่ปลี่ยนแปลงไป มี 4 องคประกอบดังนี้ (36) 

1) สภาพจิตใจ (mental state) หมายถงึ สภาพจิตใจที่เปนสุขหรือทุกข การรับรู

สภาวะสุขภาพของตนเอง ความเจ็บปวยทางดานรางกาย ที่สงผลกระทบตอทางดานจิตใจและ

ความเจ็บปวยทางจิต โดยมอีงคประกอบสําคัญ ดังนี ้

1.1 ) ความรูสึกในทางที่ด ี(general well-being positive affect) หมายถงึ ความรูสึก

เปนสุขที่บุคคลรับรูจากชีวิตเปนอารมณดานบวกในลกัษณะของภาพรวมทัง้หมด ไมเฉพาะเจาะจง
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ในบางเรื่อง เชน เร่ืองงาน เร่ืองครอบครัว แตเปนการมองในภาพรวมวา บุคคลมีความรูสึกในทางที่

ดีเพียงใด เชน ความพงึพอใจ ความรูสึกพอดี (balance) สงบ มวีามสขุ มีความหวัง มีความบนัเทิง 

และสนุกสนานกับส่ิงดีๆในชีวิต มุมมองของแตละคน และความรูสึกเกี่ยวกับอนาคตจะมี

ความสาํคัญมาก  

1.2 ) ความรูสึกในทางที่ไมดี (general well-being negative affect) หมายถึง

ความรูสึกไมดซีึ่งเกิดขึ้นในบคุคลนั้น เชน ความสลดหดหู ความรูสึกผดิ เศรา อยากรองไห ส้ินหวงั 

ประหมา วิตกกังวล และขาดความรูสึกยนิดีในชวีิต โดยหารวมไปถงึวา ความรูสึกที่ไมดีเหลานีท้าํ

ใหบุคคลเกิดความทุกขทรมานเพียงใดและมีผลตอการทํางานในแตละวันเพียงใด ทั้งยงัครอบคลุม

ไปถึงคนที่มีปญหาทางจิตใจ เชน อาการซึมเศรา คลั่ง หรืออาการวิตกกังวล  

 

2) สมรรถภาพของจิตใจ (mental capacity) หมายถงึ ความสามารถของจิตใจใน

การสรางสมัพนัธกับผูอ่ืนและการจัดการกบัปญหาตางๆที่เกิดขึ้น เพื่อการดําเนนิชีวิตอยางเปน

ปกติสุข โดยองคประกอบทีสํ่าคัญของสมรรถภาพของจติใจ คือ ความมั่นใจที่จะเผชญิปญหา 

ความมัน่ใจในการเผชิญปญหา (confidence in coping) หมายถึง ความมัน่ใจวา

สามารถจัดการกับปญหา และสถานการณที่คับขัน และไมไดคาดฝน ไดอยางเหมาะสม การเผชญิ

ปญหามหีลายระดับ ทั้งปญหาเฉพาะหนา ปญหาที่รุนแรง ปญหาการปรับตัวตอความเปนอยูใหม 

หรือสังคมใหม ซึ่งมองถงึความสามารถของบุคคลนั้นตอการแกปญหาไดดีเพียงใด นอกจาก

ปรับตัวกับสถานการณนัน้ๆแลว ยงัสามารถทําหนาที่อยางสรางสรรคและเหมาะสมอีกดวย 

 

3) คุณภาพของจติใจ (mental quality) หมายถงึ คุณลักษณะที่ดีงามของจิตใจ ใน

การดําเนินชวีติอยางเปนปกติอยางเกิดประโยชนตอตนเองและสังคม โดยมีองคประกอบสําคญั 

ดังนี ้

3.1) เมตตา กรุณา และความเสียสละ (kindness and altruism) 

ความเมตตา กรุณา หมายถึง ความตองการใหผูอ่ืนมีความสุข และชวยใหคนอื่นพน

ทุกข ในสังคมไทยสามารถเปนผูใหไดตั้งแตใหน้ําใจ ใหความชวยเหลอื เปนที่พึง่ของผูอ่ืนได  

ความเสยีสละ หมายถงึ ความเสียสละเหน็แกประโยชนสวนรวมหรือผูอ่ืน โดยไมหวงั

ผลตอบแทน โดยเฉพาะอยางยิ่งในสถานการณคับขันหรือเสี่ยงภัย แมบางครั้งจะตองความ

เสียสละความสุขสบายหรือทรัพยสินสวนตัวไปบางก็ตาม  

3.2) การนับถอืตนเอง (self esteem) หมายถงึ ความรูสึกของบุคคลนั้นที่มีตอตนเอง 

ตั้งแตการรูสึกตอตนเองในทางบวก ไปจนถึงความรูสึกในทางลบ รวมทัง้ความรูสึกมีคุณคาใน



 

 
25

ตนเอง นับถอืตนเอง มีความรูสึกวาตนเองมีประสิทธภิาพ มีความพอใจในตนเอง และสามารถ

ควบคุมตนเองได 

 

4) ปจจัยสนับสนนุ (supporting factors) หมายถึง ปจจัยที่สนับสนนุใหบุคคลมี

สุขภาพจิตที่ด ี เปนปจจัยทีเ่กี่ยวของกับคนในครอบครัว ชุมชน ความปลอดภัยทางดานรางกาย 

และความมัน่คงในชีวิต การเขาถึงบริการทางสาธารณสุข ตลอดจนการอยูในสภาพแวดลอมทีด่ี 

และมีโอกาสพกัผอนหยอนใจ องคประกอบที่สําคัญของปจจัยสนับสนนุ ไดแก การสนับสนนุทาง

ครอบครัว 

การสนับสนุนทางครอบครัว (family support) หมายถึง ความรูสึกเปนสุขที่ไดการ

สนับสนนุชวยเหลือจากครอบครัว และมีความผกูพนั เปนอันหนึง่อันเดียวกนั 

ดังนัน้ ภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขาในการศึกษาครั้งนี้ จึงหมายถึง 

การมีสภาพชวีิตที่เปนสุข โดยมุงเนนที่การมีความสามารถในการจัดการกับปญหาชวีิต มีศักยภาพ

ที่จะพัฒนาตนเองเพื่อคุณภาพชีวิตที่ดี โดยครอบคลุมความดีงามภายในจิตใจ ภายใตสภาพสงัคม

ที่เปล่ียนไป โดยมีองคประกอบของสุขภาพจิต 4 ดาน ดังที่กลาวไปแลวขางตน  

 
ความสขุในมมุมองของนกัวิชาการ 

 
นายแพทยอภิสิทธิ์ ธํารงวรางกูร กลาววา ความสุขของคนเรา 8 เรื่อง ดังนี ้(37) 

1) ความสุขจากการที่มหีลักประกันในชีวิต ซึ่งหมายถึงการเกิด แก เจ็บ ตาย มีผูดูแล 

ไมเปนไปตามบุญตามกรรม และการมทีรัพยสิน ที่ดินทาํกิน 

2) ความสุขจากการมีสุขภาพกายและทางใจดี 
3) ความสุขจากการมีครอบครัวที่อบอุน 

4) ความสุขจากการมีครอบครัวที่เขมแข็ง  
5) ความสุขจากการมีความภาคภูมิใจ การที่ลูกหลานไดดี พึ่งตนเองได การมีภูมิ

ปญญาที่จะถายทอดสูลูกหลาน และมีผูสนใจ 

6) ความมีอิสรภาพ การมีอิสระในการคิด การพูดและทาํโดยไมสรางความเดือนรอน

สูผูอ่ืน และส่ิงแวดลอม รวมทั้งการไมเปนหนี ้

7) ความสุขจากการบรรลุธรรม ซึ่งหมายถึง การมีปญญาที่จะรูเทาทันความ

เปล่ียนแปลงทั้งภายในตนเอง และส่ิงแวดลอม 

8) การมีส่ิงแวดลอม ดิน น้าํ ตนไมใหญ   
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สังคมแหงสุขภาวะ ตามแผนพัฒนาเศรษฐกจิและสงัคมแหงชาติ ฉบับที่ 10 
  

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 10 มีจุดมุงหมายเพื่อสรางระบบ

สุขภาพไทยทีพ่ึงประสงค เพื่อการสรางสขุภาวะองครวมทั้งทางกาย ทางใจ ทางสังคม และทางจติ

วิญญาณ การรวมพลังทางสงัคมเพื่อสรางสุขภาพและการนอมนาํเอาปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 

มาใชเปนฐานคิดและขับเคลื่อนไปสูการปฏิบัติ ทั้งในการดําเนนิชีวิต การบริหารและการพัฒนา

ทางดานสุขภาพในทุกมิติ ทกุระดับ และทกุภาคสวน (38)     

ปรัชญาและแนวคิดการพัฒนาระบบสุขภาพคนไทย นอมนําเอาปรัชญาเศรษฐกิจ

พอเพียงเปนแนวทางในการพัฒนาสุขภาพ โดนยึดหลกัการทีว่า สุขภาพดีเปนผลจากสังคมด ี 

 
แนวคิดหลกัประการที่ 2: สุขภาพดีเปนผลมาจากการมีสังคมดี หรือสังคม

แหงสขุภาวะ เปนสังคมที่เปนธรรม มีความเกื้อกูลกัน ไมกดขี่หรือเอารัดเอาเปรียบกัน เคารพใน

คุณคาความเปนมนุษยเสมอกัน ไมเบียดเบียนตนเอง ผูอ่ืน และไมเบยีดเบียนธรรมชาติ 
 
ยุทธศาสตรที่ 2: การสรางวัฒนธรรมสุขภาพและวิถีชีวิตทีม่ีความสุขในสังคม

แหงสขุภาวะ 
เรงรัดงานสุขภาพเชงิรุกเพือ่สรางหลกัประกันความปลอดภัยอยางพอเพียงใน

ชีวิตประจําวัน ทัง้ดานอาหาร ยา ผลิตภัณฑสุขภาพ การประกอบอาชีพ และส่ิงแวดลอม รวมทัง้

เสริมสรางบทบาทของครอบครัว ชุมชน และภาคประชาสังคม ในการสรางวฒันธรรมการดูแล

สุขภาพที่ดี และสรางสรรคสังคมทีม่ีความสุขในทุกระดบั  

 
เปาหมาย 
1. พัฒนาและใชดัชนีวัดสุขภาพ ดัชนวีัดความสุขและความอยูเยน็เปนสขุของสังคม 

แทนการเนนการเติบโตทางเศรษฐกิจ 

2. มีความปลอดภัยดานอาหาร ยา ผลิตภัณฑสุขภาพ ความปลอดภัยในการ

ประกอบอาชพีและสิ่งแวดลอม 

3. มีกิจกรรมดานการสรางเสรมิสุขภาพอยางครอบคลุมรอบดาน ทั้งการสราง

นโยบายสาธารณะที่ดี การสรางสิ่งแวดลอมที่เกื้อกูลตอสุขภาพ การสรางเสริมกิจกรรมสุขภาพใน

สถานศกึษา สถานประกอบการ ชุมชน และครอบครัว การพัฒนาความรูและทักษะสุขภาพ การ

ปรับระบบบริการสุขภาพใหรองรับการสรางเสริมสุขภาพ 

4. การเติบโตและขยายบทบาทขององคกรสาธารณะและประชาสังคมสขุภาพ 
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5. มีการพฒันารูปแบบใหมๆ และการเพิ่มข้ึนทัง้เชิงปริมาณและคุณภาพของ

อาสาสมัครดานสุขาภาพ เพือ่ใหไดอาสาสมัครเพื่อสุขภาพตอฐานครอบครัว/ประชากร และมีเวลา

ของการทาํงานอาสาสมัครตามความเหมาะสมกับกลุมเปาหมายและพื้นที่  

6. ชุมชนเขมแข็งและมีสวนรวมในกิจกรรมดานสุขภาพ 

7. มีกี่พัฒนารูปแบบกิจกรรมการสงเสริมสุขภาวะทางจิตวญิญาณและทางปญญา 

และการผสมผสานการพัฒนาจิตตามแนวทางศาสนา เพื่อการมีสุขภาวะที่ดีอยางเปนองครวม 

 
กลวิธีและมาตรการ 
1. เรงการสรางสขุภาพเชิงรุกโดยมุงที่การมปีจจัยพืน้ฐานการมีสุขภาพดี ไดแก 

ความปลอดภยัดานอาหาร โภชนาการ ยา ผลิตภัณฑสุขภาพ ความปลอดภยัในการประกอบ

อาชีพและสิง่แวดลอม 

2. ขยายงานอาสาสมัครเพื่อสุขภาพ ดวยการเปดโอกาสใหมีอาสาสมัครสุขภาพ

หลากหลายรปูแบบในงานบริการสาธารณสุข เชน อาสาสมัครชวยดูแลผูปวยในโรงพยาบาล 

อาสาสมัครดแูลเด็ก ผูสูงอายุ คนพกิาร ผูปวยเรื้อรัง 

3. สงเสริมชมรม กลุมสุขภาพในชุมชน และองคกรประชาสังคมโดยอาศัยงานดาน

สุขภาพ สนับสนุนเกิดวัฒนธรรมการรวมตัวกันทํางานสวนรวมดวยจติสาธารณะ 

4. รณรงคอยางตอเนื่องเพื่อกระตุนจิตสํานึกและวัฒนธรรมสุขภาพผานการสื่อสาร
สาธารณะ และการเรียนรูทัง้ในและนอกระบบการศึกษา 

5. สงเสริมสุขภาวะทางดานจิตวิญญาณเพื่อการพัฒนาคณุภาพคนใหมีชีวิตที่ดงีาม
เต็มศักยภาพของความเปนมนุษย   

 
2.2.3 ปจจัยที่เกี่ยวของกับภาวะความสขุของผูพิการเนื่องจากการตัดขา  

1. ปจจัยสวนบคุคล 
เพศ พรพมิล พรแกว (9)  พบวาผูพิการทางการเคลื่อนไหวเพศชาย มคีวามรูสึกเห็น

คุณคาในตนเองมากกกวาเพศหญิง  

นุชนาถ บรรทมุพร (39)   พบวา เพศหญงิและเพศชายมีการคํานึงถึงภาพลักษณที่

ตางกนัไป โดยเพศชายใหความสาํคัญกบัขา เพราะแสดงออกถึงความแข็งแรง พึ่งพาตนเองได 

สวนเพศหญงิ ใหความสนใจกับขา เพราะเปนการแสดงออกถึงความสวยงาม และการดึงดูดใจ

ทางเพศ  
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อายุ พรพิมล พรแกว (9)  พบวาผูพกิารทางการเคลื่อนไหวที่อายุมากกวา เห็นคุณคา

ในตนเองมากกวาผูพิการทางการเคลื่อนไหวที่อายนุอยกวา ซึง่อธิบายไดวาผูพิการทางการ

เคลื่อนไหวที่อายุมากกวามปีระสบการณชีวิตมากกวา กระบวนการพฒันาความรูสึกเหน็คุณคาใน

ตนเองมีเพิ่มข้ึนตามอายุ ในขณะที่ชวงในวัยรุน ซึง่เปนวัยที่ตองการมีเอกลักษณของตนเอง มี

พัฒนาการทางเพศ ตองการการยอมรับจากกลุมเพื่อน หากเกิดความพกิารขึ้นในวยันีย้อมทาํใจให

เผชิญกับความสูญเสียไดยาก  

ระดับการศึกษาสูงสุด Dajpratham P. และคณะ (40) พบวา ผูพิการเนื่องจากการ

ตัดขาที่มีงานทํา มักมีการศึกษาสงูกวาผูพกิารทีไ่มไดทํางานโดยผูที่มีการศึกษาสงูกวายอมมี

โอกาสในการหางานไดมากกวา เมื่อมีงานทํากท็ําใหพึง่พาคนอืน่นอยลง ซึง่สงผลตอการมี

สุขภาพจิตดี โดยสอดคลองกับงานวิจัยของกรมสุขภาพจิต ในเรื่องภาวะสุขภาพจิตของคนพิการ

ทางการเคลื่อนไหว(41) พบวาผูพิการทางการเคลื่อนไหวที่เรียนจบชั้นประถมศึกษาจะมีคะแนน

สุขภาพจิตอยูในชวงสุขภาพจิตปกติมากกวากลุมทีก่ลุมที่ไมไดเรียนหนังสือ  

การประกอบอาชีพ ผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่ไมสามารถประกอบอาชีพได มกั

มีปญหาสุขภาพจิต งานวจิัยของกรมสุขภาพจิต ในเร่ืองภาวะสุขภาพจิตของคนพิการทางการ

เคลื่อนไหว (41) พบวาการรูสึกวาตนเองเปนภาระของผูอ่ืนคือปจจัยที่สงใหผูพิการทางการ

เคลื่อนไหวทุกขใจ ดังนัน้อาจกลาวไดวาการประกอบอาชีพ คือ ปจจัยหนึง่ที่สงผลตอภาวะ

สุขภาพจิตของผูพิการ หากสามารถพึ่งพาตนเองได ยอมมีสุขภาพจิตที่ดีข้ึน 

รายได นัทธี บุญจันทร พบวา ผูพกิารเนือ่งจากการตัดขาที่มีรายได 2,001-5,000 

บาทมพีฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ ดานความรูสึกทีม่ีคุณคาในชีวิตมากกวากลุมมีรายได นอยกวา 

2,000 บาท (25)  
2. ปจจัยดานการเจ็บปวย  

ระดับที่ถูกตดัขา การตัดขาในระดับที่ต่าํกวา ทําใหสามารถควบคุมการเดินดวย

ขาเทียมไดดีกวาตัดในระดับที่สูง (20)  

สาเหตขุองการผาตัด ทั้งนี ้หากสาเหตุของการผาตัด ไมไดเกิดอยางกะทันหนั จะ

ทําใหผูปวยมีเวลาทําใจมากกวาการผาตัดขาที่เกิดขึ้นอยางกะทนัหนั ทั้งนี้สอดคลองกับ Darling-

Fisher ที่กลาววา การเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้อยางทันทีทนัใด ยอมทําใหบุคคลเผชิญปญหาที่รุนแรง

และแกไขไดยากกวาผูที่เปล่ียนแปลงแบบคอยเปนคอยไป (39)  

อายุตอนผาตัด Dajpratham P. และคณะ พบวา ผูที่อายนุอยในตอนตัดขา เปน

ปจจัยหนึ่งที่เกีย่วของ กับการกลับมาประกอบอาชีพของผูพิการที่ใสขาเทยีม (40) ทั้งนี้ เนื่องจาก
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อายุนอย มีความพรอมสมบรูณของรางกาย และสามารถปรับตัวกับการใชขาเทยีมไดดีกวาผูที่อายุ

มากตอนตัดขา 

การใสขาเทยีม นัทธี บญุจันทร (42) พบวาการใสขาเทียมมีสวนในการสงเสรมิ

ภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขา โดยพบวาผูพิการเนื่องจากการตัดขารอยละ 40.8  

เห็นดวยมาก กับความรูสึกที่วาขาเทียมชวยใหดาํรงชีวติในสังคมไดเกือบปกติ รอยละ 33.1 เหน็

ดวยมากวาขาเทียมทําใหสามารถประกอบอาชีพไดเหมือนเดิม รอยละ 43.1 เห็นดวยมากวาการ

ใสขาเทียมชวยใหมัน่ใจในตนเองมากขึน้ รอยละ 44.4 ความเหน็ดวยอยางยิ่งวา การใสขาเทียมทาํ

ใหสามารถพึง่พาตนเองได รอยละ 36.7 ความเห็นดวยและเหน็ดวยอยางยิ่งวาการใสขาเทียมทาํ

ใหไมเปนภาระของผูอ่ืน รอยละ 41.7 เห็นดวยมากกับการทําใจยอมรับการเปลี่ยนแปลงที่เกดิ

ข้ึนกับรางกายได รอยละ 34.3ไมเห็นดวยกับการใสขาเทียมแลวทาํใหดูเปนคนพกิาร Dajpratham 

P. และคณะ (40) ที่ทําการสํารวจปจจัยที่เกีย่วของกับการกลับมาประกอบอาชีพในผูพิการเนื่องจาก

การตัดขาชาวไทยผูไดรับขาเทียมระหวางป ค.ศ. 2001-2005 จํานวน 321 คน พบวาผูพิการที่ใส

ขาเทียม สามารถกลับมาประกอบอาชพีหลังจากผาตัดถงึรอยละ 66.7  

ความพึงพอใจตอขาเทยีม Triraparatarapong W. (43) และ Dajpratham P. (40)   

พบวา ความพึงพอใจที่มีตอขาเทียม สงผลตอการใชขาเทียมในผูพกิารเนื่องจากการตัดขา โดย

พบวาถาผูพิการใสขาเทียมดวยความรูสึกสบาย จะสงผลตอการใชขาเทียมเพิม่ข้ึนอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ และสงผลถึงการประกอบอาชีพตามมา โดยพบวาผูพิการที่ประกอบอาชีพมักมี

ความพึงพอใจตอขาเทียมมากกวากลุมที่ไมไดประกอบอาชีพ Horgan O. (45) และคณะพบวา 

ความพอใจทีม่ีตอขาเทียมเปนปจจัยที่สงเสริมการปรับตัวในผูพกิารเนือ่งจากการตัดขา 

ระยะเวลาหลังการผาตัด งานวิจัยของ Horgan O. และคณะ พบวา ความ

ซึมเศราและวติกกังวลในผูพิการที่ถูกตัดขาจะเปนมากในชวง 2 ปแรก หลังการผาตัด หลังจากนัน้ผู

พิการเนื่องจากการตัดขาจะปรับตัวไดดีข้ึน ดงันัน้ ระยะเวลาหลังการผาตัดเปนอีกหนึง่ปจจัยใน

การปรับตัวทางบวกของผูพกิารเนื่องจากการตัดขา (45) เมื่อผูพิการผานชวงเวลานัน้มาได ในทีสุ่ด

จะเริ่มทาํใจ ชวยเหลือตนเอง และสรางสมัพันธกับบุคคลอื่น (39) 

นัทธ ี บุญจนัทร และคณะ พบวา ผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มีระยะเวลาทีพ่ิการ

มากกวา 10 ป มพีฤติกรรมสงเสริมสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพจติมากกวากลุมที่มีระยะเวลา

พิการ 1-9 ป (25)  

ภาวะสุขภาพและภาวะอาการแทรกซอน งานวจิัยของ Trirapatarapong W. 

และคณะ (43) พบวาผูพิการเนื่องจากการตัดขา ที่ไมมีภาวะแทรกซอนของเบาหวาน มีโอกาสในการ

ใสขาเทียมมากกวา ผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มีภาวะแทรกซอนจากเบาหวาน  
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งานวิจยัของ Cutson TM. และคณะ ทําศึกษาการฟนฟูสมรรถภาพของผูสูงอายุที่

พิการเนื่องจากการตัดขา พบวาภาวะสุขภาพโดยทั่วไป และอาการแทรกซอนตางๆ เปนตัวบงชี้การ

ฟนฟูสมรรถภาพ ดังนั้น ผูสูงอายทุี่พกิารเนื่องจากการตัดขา ทีม่ีสุขภาพดี ยอมสงผลดีตอการฟนฟู

สมรรถภาพ (44) 

Horgan O. และคณะพบวา ระดับการเจ็บปวดปวดตอขาและการปวดหลอนที่นอย

กวา เปนปจจัยที่สงเสริมการปรับตัวในผูพกิารเนื่องมาจากการตัดขา (45) 

 

3. ปจจัยดานจติสังคม  
การมองภาพลักษณตนเอง บุคคลที่ไมพึงพอใจในภาพลักษณของตน ยอมรูสึก

สูญเสียความมั่นใจ มีความวิตกกังวล รูสึกถูกคุมคามไดงาย รูสึกดอยคุณคาตามมา  มักใชกลไก

ปองกันตนเอง มีการรับรูแคบ หรือเบี่ยงเบนไปจากความเปนจริง ทําใหไมสามารถปรับตัวใน

ชีวิตประจําวันไดอยางเหมาะสม ในทางกลับกนั บคุคลที่มีความพึงพอใจในภาพลักษณหรือมี

ทัศนคติตอภาพลักษณของตนในทางบวก ยอมเกิดความรูสึกมั่นใจ นบัถือตนเองสงู เปนผลใหการ

รับรูถูกตอง (27)   

การมองเหน็คุณคาของตนเอง บุคคลที่เหน็คุณคาในตนเองสูง สามารถเผชิญ

อุปสรรคในชีวิตได และสามารถยอมรับความผิดหวัง มคีวามเชื่อมั่นในตนเอง และสามารถใชชวีติ

ไดอยางมีความสุข สอดคลองกับคํากลาวของ Branden ที่กลาววา บุคคลที่เหน็คุณคาในตนเอง 

มักมีการแสดงออกทางอารมณที่แฝงดวยความแจมใส มีความยืดหยุนในการตอบสนองตอ

สถานการณ และมีพฤตกิรรมแสดงออกอยางเหมาะสม (46)  

ความสมัพันธและหนาที่ในครอบครัว นัทธ ี   บุญจนัทร พบวา ความสมัพนัธใน

ครอบครัวมีสวนอยางมากในการสงเสริมสุขภาพจิตในผูพิการเนื่องจากการตัดขา โดยพบวาผู

พิการสวนใหญคือรอยละ 46.7 ที่มีความเหน็ดวยมากที่บุคคลในครอบครัวใหกําลังใจและกระตุน

ในการใชขาเทยีม (42)   

การสนับสนนุทางสังคม  คนพิการที่ไดรับที่ไดรับการสนับสนุน จากสังคมทีด่ี 

สงผลใหคนพกิารสามารถควบคุมตนเอง และแกปญหาได ในขณะทีค่นพิการที่ไดรับแรงสนับสนนุ

จากสังคมนอย หรือ ไมไดรับการสนับสนนุจากสังคม จะเกิดความเครียดตามมา (39) 

Horgan O. และคณะพบวา การสนับสนนุทางสงัคม เปนปจจัยสงเสริมการปรับตัว

ในผูพิการเนื่องมาจากการตดัขา (45) 

การแกไขปญหาความขดัแยง Horgan O. และคณะ พบวาการมีความ

กระตือรือรนในการแกปญหา เปนปจจัยทีส่งเสริมการปรับตัวในผูพิการเนื่องมาจากการตัดขา (45) 
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2.3 งานวจิัยที่เกี่ยวของ 
 

อภิชัย มงคล (47)  ศึกษาความสุขและสุขภาพจิตในบริบทของสังคมไทย จากการ

ทบทวนวรรณกรรมที่เกีย่วกบัความหมายของความสุขในบริบทของสงัคมไทยเปรยีบเทียบกับ

ความหมายของสุขภาพจิตวาเปนเรื่องเดยีวกนัหรือไม ผลการศึกษาพบวา สุขภาพจิตคนไทยและ

ความสุขในมมุมองพุทธศาสนา นักวชิาการ และประชาชนทั่วไปเปนเรื่องเดียวกนั ดังนั้นจึงอาจ

กลาวไดวา ความสุขและสุขภาพจิตในบริบทของสังคมไทยมีความหมายเดียวกนั ดังนั้นดัชนีวัด

สุขภาพจิตคนไทยควรมีชื่อใหมวา ดัชนีวัดความสุขคนไทย (Thai Happiness Indicator, THI) ทัง้

ฉบับสมบูรณ (THI - 66) และฉบับยอ (THI - 15) เพื่อความงายและสะดวกในการเผยแพร

แบบสอบถามสูประชาชนตอไป  

 

การประปาสวนภูมิภาค (48)  ศึกษาการประเมินคุณภาพพนักงานการประปา สุข ดี 

และเกง กรณีศึกษา พนกังานในสังกัด ปปข. 1 – 10 จากการใชเครื่องมือในการวจิัย 4 สวน ดังนี ้

1) แบบสอบถามขอมูลทั่วไป 2) ดัชนีวัดความสุขคนไทยฉบับส้ัน (THI - 15) 3) แบบสอบถาม

ลักษณะบุคลกิภาพ 4) แบบวัด EQ ในกลุมตัวอยางพนกังานการประปาสวนภมูิภาค (กปภ.) 

จํานวน 292 ราย  

ผลการศึกษาพบวา พนักงานการประปาสวนภูมิภาค มีความสุขเทากับคนทัว่ไปและ

มากกวาคนทัว่ไป รอยละ 90 และกลุมที่มคีวามสุขนอยกวาคนทัว่ไป รอยละ 10 ในจํานวนนี้พบวา 

ผูที่มีความสุขนอยกวาคนทัว่ไปนั้น ทํางานดานบริการเปนหลกั เพราะตองดูแลการจายน้าํให

ผูบริโภคซึ่งตองรับผิดชอบตลอด 24 ชั่วโมง ทาํใหมีความสุขนอยลง จึงควรสงเสริมสวัสดิการให

มากขึ้น หรือการสลับสับเปลีย่นหนาที่ตามโอกาส  

ดานบุคลิกภาพนัน้ พนกังานการประปาสวนภูมิภาคสวนใหญมีบุคลกิภาพ ดงันี ้  

รอยละ 23 มีบคุลิกภาพแบบ the Mechanic (ชางเครื่อง) ชอบผจญภัยและกีฬา ชอบ

เสี่ยง เปนตัวของตัวเอง แกปญหาเกง มองโลกในแงด ีอาจโกรธงายตอนเครียด ปกติไมรูวาตัวเอง

ทําอะไรใหผูอ่ืนทัง้ดี และไมดี  

รอยละ 22 มบีุคลิกภาพแบบ The Thinker (นักคิด) มคีวามคิดสรางสรรค เปนตัวของ

ตัวเอง มีความสามารถสูง ไมอยากถกูคนอื่นนํา ไมชอบระเบียบ ใชเวลาในหวัตัวเองมาก ไมอยูกับ

เนื้อกับตัว มีอารมณซับซอน ไมหยุดนิ่ง และแปรปรวน  
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รอยละ 19 มบีุคลิกภาพแบบ The Visionary (ผูมีวิสัยทัศน) มีความคิดสรางสรรค 

ฉลาด ทํางานเกง ชอบไอเดยีใหมๆ ไมชอบอะไรซ้ําๆ คยุเกง หัวไว ไมสนใจเรื่องของความรูสึก แต

เพียงจะใหงานสําเร็จ บางครั้งเครงครัดกับคนรอบขาง  

รอยละ 16 มบีุคลิกภาพแบบ The Doer (ผูกระทํา) เปนมิตร ยืดหยุนงาย เขาใจ

ความรูสึกเกง ไมตองการคาํอธิบาย ขอเพียงแคผลลัพธ มีชีวิตสนุกสนาน รักสนกุ เบื่องาย ดาน 

EQ พบวา พนักงานการประปาสวนภูมิภาคสวนใหญ (รอยละ 99.32) มีระดับ EQ ดี สามารถ

ทํางานรวมกับผูอ่ืนไดดีถึงดมีาก  

 

กัณฐิกา ชัยสวัสด์ิ (41) ศึกษาภาวะความสุขและปจจัยที่เกีย่วของของหญงิตั้งครรภ 

ที่มาฝากครรภ ณ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ จากการใชเครื่องมือ 5 สวน คือ 1) แบบสอบถามขอมลู

สวนบุคคล 2) แบบสอบถามขอมูลเกี่ยวกบัการตั้งครรภ 3) แบบวัดภาวะความสุข The Oxford 

Happiness Questionnaire (OHQ) 4) แบบทดสอบบุคลิกภาพ The Maudsley Personality 

Inventory (MPI) 5) แบบวัดความพึงพอใจในชวีิตสมรส Marital Satisfaction Scale ในกลุม

ตัวอยางหญงิตั้งครรภที่มาฝากครรภ ณ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ จํานวน 438 ราย  

ผลการศึกษาพบวา หญงิตัง้ครรภที่มาฝากครรภ ณ โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ รอยละ 

57.3 มีภาวะความสุขอยูในระดับสูง ปจจัยที่มีเกี่ยวของกับภาวะความสุขในหญงิตั้งครรภ ไดแก 

อายุระหวาง 31-35 ป การศึกษาระดับปริญญาตรีข้ึนไป รายไดเฉล่ียสวนบุคคลและรายไดเฉล่ีย

ของครอบครัวคอนขางสงู การมีเงนิออม การไมใชยาหรือสารเสพติด การมีสัมพันธภาพระหวางคู

สมรสที่ดีข้ึน การไมมีปญหาความสัมพนัธระหวางเครือญาติลักษณะบุคลิกภาพ แบบแสดงตัวและ

แบบมีความมัน่คงทางอารมณ และการไมมีความวิตกกังวลเกี่ยวกับรูปรางหลงัคลอด ปจจัยที่

ทํานายภาวะความสุขของหญิงตั้งครรภ คือ การมีลักษณะบุคลิกภาพแบบแสดงตัวและแบบมี

ความมัน่คงทางอารมณ การมีรายไดของครอบครัวเพิ่มข้ึน และการมปีญหาสัมพันธภาพระหวางคู

สมรสนอยลง 

 

ปงปอนด รักอาํนวยกิจ และ พิริยะ ผลพิรุฬห (42) ศึกษาความสุขกายสบายใจของคน

เมือง โดยนําขอมูลจากงานวจิัยจากการศึกษาของมงคล และคณะ (2546) ที่ทาํการศกึษาเรื่องการ

พัฒนาและทดสอบดัชนีชี้วดัสุขภาพจิตคนไทยฉบับใหม ใชดัชนวีัดความสุขคนไทย จากประชากร 

อาย ุ15 - 60 ป จาก 5 ภาคของประเทศไทย จํานวน 2402 ราย โดยใชการสุมตัวอยางแบบ Multi-

stage Sampling มาทําการศึกษาเพิ่มเติมโดยพิจารณาลักษณะประชากร  
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การศึกษาพบวา ระดับความสุขเฉลี่ยของคนในเมืองใกลเคียงกับคนในชนบท ดาน 

ความสุขระดบัมาก พบวาคนในเมืองที่ระบุวาตนเองมคีวามสุขมาก มีรอยละ 40 คนในชนบทที่

ระบุวาตนเองมีความสุขมาก รอยละ 43 ดานความสบายใจของคนในเมือง และในชนบทมีความ

ใกลเคียงกนั รอยละ 60 ในเขตเมืองและ 61 ในเขตชนบท ระบุวาตนมี ความสบายใจมาก ดาน

ระดับความพอใจในชีวิต พบวา คนเมืองสวนใหญ (รอยละ 64) และคนชนบทสวนใหญ (รอยละ 

60) ระบุวา มรีะดับความพอใจในชีวิตมาก 

ปจจัยทีม่ีผลกบัภาวะความสุขไดแก สถานภาพสมรส และ การศึกษา โดยพบวา

บุคคลที่เปนหมาย หรือสมรสแตแยกกันอยูมีความพงึพอใจในชีวิด ความสบายใจ และระดับ

ความสุขทีน่อยกวาคนโสดและผูที่สมรสและอยูดวยกันอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ และผูที่มีระดับ

การศึกษาในระดับมัธยมปลายและปริญญาตรีมีความพึงพอใจในชวีติและความสบายใจมากกวา

ผูที่มีการศึกษาในระดับอ่ืน ดานขอมูลลักษณะประชากร พบวา เพศ อาย ุ รายได ไมมีผลกับ

ความสุขความพอใจในชวีิต และความรูสึกสบายใจ 

 

อภิชัย มงคล และคณะ (43) ทําการสํารวจความสุขคนไทย ป พ.ศ. 2548  โดยใช ดัชนี

วัดความสุขคนไทยฉบับส้ัน 15 ขอ: ใหม ป 2547 (The New Thai Happiness Indicator: THI-15; 

2004) จากประชากรตัวอยาง 4,500 ราย แบงเปนบคุลากรในสังกดักระทรวงสาธารณสุข1,500 

ราย และประชาชนในพืน้ทีท่ี่มีหนวยงานสาธารณสุข จํานวน 3,000 ราย โดยใชวิธีการสุมแบบ

แบงกลุม cluster sampling พบวา บุคลากรในสงักัดกระทรวงสาธารณสุข สวนใหญมีความสขุ

เทากับคนทั่วไป (รอยละ 52.76) รองลงมา มีความสขุมากกวาคนทั่วไป (รอยละ 26.54) และมี

ความสุขนอยกวาคนทัว่ไป รอยละ 20.70 ความสุขของประชากรสวนใหญพบวา มคีวามสุขเทากบั

คนทั่วไป (รอยละ 43.71) รองลงมา มีความสุขนอยกวาคนทั่วไป (รอยละ 31.86) และมีความสุข

มากกวาคนทัว่ไป รอยละ 24.43 ทั้งนี้พบวาความสุขในภาพรวมของป พ.ศ. 2548 ลดลงจากป 

พ.ศ. 2546 จึงควรมีโครงการสงเสริม ปองกนัปญหาสุขภาพจิตในกลุมเสีย่ง 

 

จิตราภรณ วัฒนศัพท (33) ศึกษาภาวะความสุขและปจจัยที่เกี่ยวของของผูบริหาร

โรงงานอุตสาหกรรมในเขตกรุงเทพมหานคร เครื่องมือที่ใชในการศึกษา คือ แบบสอบถามขอมลู

สวนบุคคล และดัชนีวัดสุขภาพจิตคนไทย (Thai Mental Health Indicators, TMHI-66) กลุม

ตัวอยางผูบริหารโรงงานอุตสาหกรรมในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 431 ราย  

ผลการศึกษาพบวา ผูบริหารโรงงานอุตสาหกรรมในเขตกรุงเทพมหานครสวนใหญมี

ภาวะความสุขเทากับคนปกติ (รอยละ 58.5) รองลงมา มีภาวะความสุขต่ํากวาคนทัว่ไป (รอยละ 
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41.3) และมีภาวะความสุขมากกวาคนทัว่ไป รอยละ 0.2 ปจจัยที่เกี่ยวของกับภาวะความสุข ไดแก 

เพศ อายุ การศึกษา รายไดตอเดือน ชั่วโมงการทาํงาน ปจจัยทํานายภาวะความสุขของผูบริหาร

โรงงานในเขตกรุงเทพมหานคร ไดแก เพศ อายุ การศึกษา และชัว่โมงทาํงาน  

 

อภิพร อิสระเสนีย (44) ศึกษาความสุขและความสามารถในการเผชิญปญหาของกลุม

ครูอาสาสมัครในพืน้ที่ประสบภัยสึนาม ิ โดยการศึกษานี้ มวีัตถุประสงคเพื่อศึกษาความสัมพันธ

ระหวางความสุขกับความสามารถในการเผชิญปญหา ในกลุมตัวอยางกลุมครูที่แสดงความจํานง

เขารับการอบรมในโครงการเรือการศึกษาของมูลนิธพิัฒนรักษ จํานวน 130 ราย เครื่องมือที่ใชใน

การวิจยั 1) แบบสอบถามลกัษณะประชากร 2) ดัชนีวดัความสุขคนไทยฉบับส้ัน 15 ขอ: ใหม ป 

2547 (The New Thai Happiness Indicator: THI-15; 2004) 3) แบบประเมินความสามารถใน

การเผชิญปญหา พัฒนาโดย สุภัทรี เลาหรวีรภาพ 

ผลการศึกษาพบวา กลุมครูอาสาสมัครในพืน้ที่ประสบภัยสึนามมิีความสุขมากกวา

คนทั่วไป โดยมีคาเฉลี่ย 35.66 คะแนน สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 5.81 โดยพบวา ความสขุมี

ความสัมพันธทางบวกกับความสามารถในการเผชิญปญหา (p < 0.01) 3 ดาน คือ ความนับถือ

ตนเอง ความรับผิดชอบ และความสามารถในการตัดสินใจเลือก ทัง้นีพ้บวาความสุข ไมมี

ความสมัพันธกับความสามารถในการเผชญิปญหา ดานความสอดคลอง และลักษณะประชากร

ดาน เพศ อาย ุสถานภาพการสมรส และศาสนา 

 

สมัย ศิริถาวร และคณะ(41) ทําการศึกษาภาวะสุขภาพจิตคนพิการทางการเคลื่อนไหว 

โดยมีวัตถุประสงคเพื่อหาภาวะสุขภาพจิต และปจจัยที่มีผลตอสุขภาพจิตของคนพิการทางการ

เคลื่อนไหว กลุมตัวอยาง คือ ผูพิการทางการเคลือ่นไหวที่ไมสามารถเคลื่อนทีไ่ปไหนมาไหนได

สะดวก และแจงขอรับอุปกรณชวยเหลือความพิการจากมูลนิธ ิ Wheel of hope ประเทศ

สหรัฐอเมริกา จํานวน 206 ราย โดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล และดัชนีวดัสุขภาพจิตคน

ไทยฉบับสมบูรณ (Thai Mental Health Indicator, TMHI - 66) หรือเรียกอกีชื่อวา ดัชนีวดั

ความสุขคนไทยฉบับสมบูรณ  

ผลการศึกษาพบวาคนพิการทางการเคลือ่นไหวสวนใหญ (รอยละ 74.8) มีความสุข

ต่ํากวาคนทั่วไป รองลงมา มีความสุขเทากับคนทัว่ไป รอยละ 18.9 และมีความสุขมากกวาคน

ทั่วไป เพียงรอยละ 6.3 โดยพบวาปจจัยที่เกี่ยวของกบัภาวะความสุข ไดแก การมเีงินเพียงพอใช

จาย มีอุปกรณเครื่องชวยความพิการ และมีงานทําตามลําดับ 
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บทที่  3 
วิธีดําเนินการวิจัย 

 
รูปแบบการวจิัย 

การวิจยัครั้งนี ้เปนการศึกษาเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใจเวลาหนึง่ (cross - sectional 

descriptive study) ศึกษาภาวะความสุขและปจจัยที่เกีย่วของของผูพกิารเนื่องจากากรตัดขาที่มา

ใชบริการที่ศูนยกายอปุกรณในประเทศไทย 

 
ประชากรและกลุมตวัอยาง 

ประชากรเปาหมาย  
ผูพิการเนื่องจากการตัดขาทีเ่ขารับบริการที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย 
 
ประชากรตัวอยาง  
ผูพิการเนื่องจากการตัดขาทีเ่ขารับบริการที่ศูนยกายอุปกรณ ซึ่งไดแก มูลนิธิขาเทยีม

ในสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนน ี โรงพยาบาลทหารผานศึก โรงพยาบาลศิริราช และ      

ศูนยสิรินธรเพือ่การฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแหงชาติ ตั้งแตเดือนมิถนุายน - พฤศจิกายน 

พ.ศ. 2553 และผานตามเกณฑคัดเลือกเขา  

 
เกณฑการคัดเลือกเขา (Inclusion criteria) 
1. ผูพิการที่ถูกตดัขา ตั้งแตระดับขอเทาจนถงึระดับสะโพก  

2. อายุ 18 ปข้ึนไป 

3. เปนผูที่ใหความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม 

4. สามารถสื่อสารได 
 
เกณฑการคัดเลือกออก (Exclusion criteria)  
ผูพิการเนื่องมาจากการตัดขาที่มีความเจ็บปวยรุนแรงจนไมสามารถรวมมือในการตอบ

แบบสอบถามได หรือ มีปญหาอนัเปนอปุสรรคตอการสื่อสาร เชน หูหนวก เปนใบ ปญญาออน 

เปนตน 
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กลุมตวัอยาง  
1. ผูพิการเนื่องจากการตัดขาทีม่ารับบริการทีศู่นยกายอุปกรณโดยตรง ทีศู่นยบริการ

กายอุปกรณ มูลนิธิขาเทยีมในสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนน ี โรงพยาบาลทหารผานศึก 

โรงพยาบาลศริิราช และศูนยสิรินธรเพื่อการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแหงชาติ ทุกวันจนัทร-

ศุกร เวลา 8.00-16.00 น. ตัง้แตเดือนมิถนุายน - พฤศจิกายน พ.ศ. 2553  

2. ผูพิการเนื่องจากการตัดขาทีม่าใชบริการทีห่นวยบริการกายอุปกรณ ของหนวย

แพทยเคลื่อนที่ ไดแก โครงการกรมการแพทยพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการและผูสูงอายุแบบแบบ

เสร็จ ป 2553 เพื่อถวายเปนพระราชกุศลแดสมเด็จพระนางเจาสิริกิติ์ พระบรมราชนินีาถ ในเดือน

สิงหาคม ที่จงัหวัดพงังา โดยศูนยสิรินธรเพื่อการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแหงชาติ กระทรวง

สาธารณสุข  

3. ทหารผานศึกที่พิการเนื่องจากการตัดขา ทีม่ารับเงนิที่องคการสงเคราะหทหาร

ผานศึก ชวงปลายเดือนกันยายาน ถงึตนเดือนตุลาคม พ.ศ. 2553 เวลา 8.00 -16.00  น. ซึ่งเปนผู

ที่ผานการรับบริการที่ศูนยกายอุปกรณโรงพยาบาลทหารผานศึกมาแลว  

4. ผูพิการเนื่องจากการตัดขาทีม่ารับลอตเตอรี่ที่สมาคมคนพิการแหงประเทศไทย 

ชวงตนเดือนตลุาคม พ.ศ. 2553 ในเวลา 8.00-16.00 น. ซึง่ผานการเขารับบริการที่ศนูยกาย

อุปกรณ ซ่ึงไดแก มูลนิธิขาเทียมในสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี โรงพยาบาลทหารผานศึก 

โรงพยาบาลศริิราช และศูนยสิรินธรเพื่อการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแหงชาติ  

 
ขนาดของกลุมตัวอยาง (Sample size) 

  n = zα2pq 

     d2  

เมื่อ  n = ขนาดของกลุมตัวอยางที่ผูวจิัยใชในการศึกษา 

  zα = 1.96 ที่ระดับความเชื่อมั่นในการสรุปขอมูลอยูที่ 95% 

  p = ความชกุของภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัด

ขา เนื่องจากการศึกษาที่ผานมายงัไมมีการศึกษาภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขา จึง

ประมาณไดวา ผูพกิารที่มภีาวะความสุข คือ 100 - ความชกุของผูพิการที่มีภาวะวิตกกงัวล (รอย

ละ 37) (36, 37) ดังนัน้ความชกุของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มีความสุข อยูที ่0.63 

  q = 1- p 

  d = acceptance error = 0.05 
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ขนาดของกลุมตัวอยาง = 358 คน เพื่อความนาเชือ่ถือของขอมูล จึงเพิม่ขนาดกลุม

ตัวอยางขึ้นอีก 10% เทากับ 394 คน 

 
การสุมกลุมตัวอยาง 
ดําเนนิการเกบ็ขอมูลจากกลุมตัวอยางทกุรายทีม่ีคุณสมบัติตามเกณฑคัดเลือกเขา  

 
เครื่องมือที่ใชในการวจิัย 

สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล สรางโดยผูวิจัย จากการรวบรวมวรรณกรรมที่

เกี่ยวของกับภาวะความสุขของผูพิการเนื่องจากการตัดขา ไดแก ขอมูลเกี่ยวกับ เพศ อายุ 

สถานภาพสมรส การศึกษาสูงสุด การประกอบอาชพี รายได การใชสารเสพติด ประวัติโรคทางจติ

เวช ระดับที่ถกูตัดขา สาเหตุของการตัดขา อายุในขณะที่ตัดขา การใสขาเทียม ความพงึพอใจตอ

ขาเทียม สิทธใินการรักษาพยาบาล อาการแทรกซอน ความพิการดานอื่นๆ และโรคประจําตัว 

 
สวนที่ 2 ดัชนีวัดความสขุคนไทยฉบับสั้น 15 ขอ: ใหม ป 2547 (The New Thai 

Happiness Indicator: THI-15; 2004) พัฒนาโดยอภิชัย มงคล และคณะ ทีท่ําการศึกษาใน

ประชากรไทย อาย ุ 15 - 60 ปโดยมีคาความพองกับดัชนีวัดสุขภาพจิตคนไทยฉบบัสมบูรณ (Thai 

Mental Health Indicator – 54, TMHI-54) มีคา Kappa 0.63 โดยมีนัยสาํคัญทางสถิตทิี ่            

p < 0.001 ผานการทดสอบความตรง (36) และมีคาความเที่ยงของเครือ่งมืออยูในเกณฑดี โดยมีคา 

Cronbach’s alpha coefficient เทากับ 0.81 (45) ทั้งนี้ผูวจิัยทําการทดสอบความเที่ยงของ  

เครื่องมือกับกลุมตัวอยางทีผู่พิการเนื่องจากการตัดขาทีม่ารับบริการโรงพยาบาลทหารผานศึก ได

คา Cronbach’s alpha coefficient เทากับ 0.71 ประกอบดวย 4 ดาน ดังนี ้

1) สภาพจิตใจ (mental state) 5 ขอ ไดแก ความรูสึกในทางที่ด ี (general well-being 

positive affect) และความรูสึกในทางที่ไมดี (general well-being negative affect) 

2) สมรรถภาพของจิตใจ (mental capacity) 3 ขอ ไดแก ความมัน่ใจในการเผชิญปญหา 

(confidence in coping) 

3) คุณภาพของจิตใจ (mental quality) 4 ขอ ไดแก ดานเมตตา กรุณาและเสียสละ 

(kindness and altruism) และ การนับถือตนเอง (self-esteem) 

4) ปจจัยสนับสนุน (supporting factors) 3 ขอ ไดแก ดานการสนบัสนุนจากครอบครัว 

(family support) (36)  
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ประกอบดวยขอคําถาม 15 ขอ แบงเปน 2 กลุม ดังนี ้กลุมที ่ 1 ขอความเชงิบวก 12 ขอ 

ไดแก 1, 2, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15 และกลุมที ่2 ขอความเชิงลบ 3 ขอ ไดแก 3, 4, 5 

ขอคําตอบเปนแบบมาตรสวนประเมินคา (rating scale) จากไมเลย ถงึ มากที่สุด การใหคะแนน 

กลุมที ่1 ไมเลย = 0 คะแนน เล็กนอย = 1 คะแนน มาก = 2 คะแนน มากที่สุด =3 คะแนน การให

คะแนนในกลุมที ่2 ตรงขามกับกลุมที ่1 โดย ไมเลย = 3 คะแนน เลก็นอย = 2 คะแนน มาก = 1 

คะแนน มากทีสุ่ด = 0 คะแนน แปลผลดังนี ้ 

0 - 27   คะแนน  หมายถงึ มีความสุขนอยกวาคนทั่วไป 

28 - 34 คะแนน  หมายถงึ มีความสุขเทากับคนทัว่ไป 

35 - 45 คะแนน  หมายถงึ มีความสุขมากกวาคนทั่วไป 
 
สวนที่ 3 แบบสอบถามภาพลกัษณ ในผูพิการเนื่องจากการตัดขา (Amputee Body 

Image Scale, ABIS) พัฒนาโดย James W. Breakey ที่ทาํการศึกษาในผูพิการที่ถูกตัดขา ความ

ตรงทางดานเนื้อหาของเครือ่งมือผานการทดสอบโดย Corcoran และ Fischer (46) และ 

Anatasia(47) ความเที่ยงของแบบสอบถามอยูในเกณฑดี โดยมีคา Cronbach’s alpha coefficient 

เทากับ 0.88 ทั้งนี้ผูวิจยัไดแปลเปนภาษาไทย โดยผานการทดสอบความตรงดานภาษาจาก

ผูทรงคุณวุฒ ิ 3 ทาน ผูวิจัยไดทดสอบความเที่ยงของเครื่องมือกบักลุมตัวอยางผูพิการเนื่องจาก

การตัดขาที่มารับบริการที่โรงพยาบาลทหารผานศึก ไดคา Cronbach’s alpha coefficient เทากับ 

0.74  

ประกอบดวยขอคําถาม 20 ขอ มาตรคําถามแบบ ordinal scale การใหคะแนน ดังนี้      

ไมเลย =1 คะแนน นานๆ ครั้ง = 2 คะแนน บางครั้ง = 3 คะแนนสวนใหญ = 4 คะแนน ตลอดเวลา 

= 5 คะแนน ม ี3 ขอคําถาม (ขอ 3, 12, 16) ใหคะแนนสลับกัน ไมเลย = 5 คะแนน นานๆ คร้ัง = 4 

คะแนน บางครั้ง = 3 คะแนน สวนใหญ = 2 คะแนน ตลอดเวลา = 1 คะแนน รวมทัง้หมดมีคา

ตั้งแต 20 -100 คะแนน ถาคะแนนนอยแสดงวา มีความกังวลดานภาพลักษณนอย ถาคะแนนมาก 

แสดงวามีปญหาดานภาพลกัษณมาก(48) ในการศกึษาครั้งนี้แปลผลจากการจดักลุมขอมูลโดย

อาศัยคาเฉลี่ย (mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation, S.D.) เนื่องจากการ

กระจายของขอมูลเปนแบบปกติ (normal distribution) 
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สวนที่ 4 แบบวัดความรูสึกเหน็คุณคาในตนเองของคูเปอรสมิทฉบบัผูใหญ 
(Coopersmith Self-Esteem Inventory Adult Form1984) แปลและพัฒนาโดยสุรางรัตน คงศรี 

ผานการทดสอบความเที่ยงโดย พรพิมล พรแกว ทดสอบกับคนพกิารทางการเคลื่อนไหวที่ศูนย

ฟนฟูอาชพีคนพิการที่พระประแดง ใชสูตร Kuder - Richardson formula 21 ไดคาความเที่ยง

เทากับ 0.84 (9) ผูวิจัยทดสอบความเที่ยงของเครื่องมอืกับกลุมตัวอยางผูพิการเนือ่งจากการตัดขา

ที่มารับบริการที่โรงพยาบาลทหารผานศึก ไดคา Cronbach’s alpha coefficient เทากับ 0.81 

ประกอบดวยขอคําถาม 25 ขอ ม ี2 ลักษณะ ดังนี ้ขอความเชงิบวก 8 ขอ ไดแก 1, 4, 5, 8, 

9, 14, 19, 20 และขอความเชิงลบ 17 ขอ ไดแก 2, 3, 6, 7, 10, 11, 12, 13, 15, 16, 17, 18, 21, 

22, 23, 24, 25 การใหคะแนน ดังนี ้ขอความเชงิบวก ให 1 ในขอที่ตอบวา “ใช” และ ให 0 ในขอที่

ตอบวา “ไมใช” ขอความเชงิลบ ใหคะแนนสลับกัน โดยให 1 ในขอที่ตอบวา “ไมใช” และให 0 ใน

ขอที่ตอบวา “ใช”การคิดคะแนน ใหรวมคะแนนแลวคูณ 4 เทากับ 100 แปลผลดังนี ้

0 - 24 คะแนน  หมายถงึ     ความรูสึกเหน็คุณคาในตนเองต่ํา 

25 - 49 คะแนน  หมายถงึ     ความรูสึกเหน็คุณคาในตนเองปานกลางคอนขางต่าํ 

50 - 74 คะแนน  หมายถงึ     ความรูสึกเหน็คุณคาในตนเองปานกลางคอนขางสงู 

75 - 100 คะแนน หมายถงึ     ความรูสึกเหน็คุณคาในตนเองสูง  

 
สวนที่ 5 แบบสอบถามความสัมพันธและหนาทีข่องครอบครัว (Family 

Relationship and Functioning Questionnaire) จากการทบทวนวรรณกรรมของพีรพนธ          

ลือบุญธวัชชัย ผานการทดสอบความตรง และความเทีย่ง มีความสอดคลองภายในที่ดี โดยมีคา 

Cronbach’s alpha coefficient เทากับ 0.93 (49) ทั้งนี้ผูวิจัยไดทดสอบความเที่ยงของ       

เครื่องมือกับกลุมตัวอยางผูพิการเนื่องจากการตัดขาทีม่ารับบริการทีโ่รงพยาบาลทหารผานศึก ได

คา Cronbach’s alpha coefficient เทากับ 0.85 

 ประกอบดวย ขอคําถาม 7 ขอ มี 2 ลักษณะ ดังนี ้ขอทีม่ีความหมายทางบวก 1 ขอ ไดแก 

ขอ 1 และขอความที่มีความหมายทางลบ 6 ขอ ไดแก ขอ 2 - 7 ขอคําตอบเปนแบบมาตรสวน

ประเมินคา (rating scale) 5 ระดับ การใหคะแนน ดงันี ้ขอที่มีความหมายทางบวก มากที่สุด = 5 

คะแนน มาก = 4 คะแนน ปานกลาง = 3 คะแนน นอย = 2 คะแนน นอยที่สุด = 1 คะแนน ขอที่มี

ความหมายทางลบ ใหคะแนนสลับกัน โดยมากที่สุด = 1 คะแนน มาก = 2 คะแนน ปานกลาง = 3 

คะแนน นอย = 4 คะแนน นอยที่สุด = 5 คะแนน คะแนนรวมทัง้หมดมีคาตั้งแต 7 - 35 คะแนน 

การแปลผลจากการจัดกลุมขอมูลโดยอาศยัคาเฉลี่ย (mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

(standard deviation, S.D.) เนื่องจากการกระจายของขอมูลเปนแบบปกติ (normal distribution) 
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สวนที่ 6 แบบประเมินการสนบัสนนุทางสงัคม (Social support questionnaire) 
พัฒนาและดัดแปลงมาจากแบบสอบถามของ Schaefer โดยพีรพนธ ลือบุญธวัชชัย และอรพรรณ 

ลือบุญธวัชชัย มีคาความเที่ยงและความตรงในเกณฑดี ทั้งนี้ผูวิจัยไดทดสอบความเที่ยงของ

เครื่องมือกับกลุมตัวอยางผูพิการเนื่องจากการตัดขาทีม่าใชบริการทีโ่รงพยาบาลทหารผานศึก ได

คา Cronbach’s alpha coefficient เทากับ 0.86  

ประกอบดวยขอคําถาม 16 ขอ แบงเปนการสนับสนุนทางสงัคม 3 ดาน คอื ดานอารมณ 7 

ขอ ดานขอมลูขาวสาร 4 ขอ และดานทรัพยากรและวัตถุ 5 ขอ ขอคําถามเปนแบบมาตรสวน

ประเมินคา (rating scale) 5 ระดับ การตอบแบบสอบถามโดยการเลอืกตอบ การใหคะแนนโดยให

คะแนนนอยทีสุ่ดถึงมากที่สุด ตั้งแต 1 - 5 คะแนนตามลาํดับ (50) การแปลผลจากการจัดกลุมขอมูล

โดยอาศัยคาเฉลี่ย (mean)   และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (standard deviation, S.D.) เนื่องจาก

การกระจายของขอมูลเปนแบบปกติ (normal distribution) 
  
สวนที่ 7 แบบสอบถามการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง (Problem and 

Conflict Solving Questionnaire) จากการดัดแปลงแบบสอบถามสัมพันธภาพพื้นฐาน 

Interpersonal Baseline Questionnaire ของ Weissman และ Verdeli โดยพีรพนธ                 

ลือบุญธวัชชัย ผานการทดสอบความเที่ยงตรงและความเชื่อมั่น โดยมีความสอดคลองภายในทีด่ี 

โดยมีคา Conbach’s alpha coefficient เทากับ 0.96 (49) ทั้งนี้ผูวจิัยไดทดสอบความเที่ยงของ         

เครื่องมือกับกลุมตัวอยางผูพิการเนื่องจากการตัดขาทีม่ารับบริการทีโ่รงพยาบาลทหารผานศึก ได

คา Cronbach’s alpha coefficient เทากับ 0.71 

ประกอบดวยขอคําถาม 5 ขอ แบบมาตรสวนประเมินคา (rating scale) 4 ระดับ การตอบ

แบบสอบถามโดยการเลือกตอบ การใหคะแนน ดังนี ้ ไมเลย = 3 คะแนน บางครัง้ = 2 คะแนน 

บอย = 1 คะแนน ตลอดเวลา = 0 คะแนน แปลผลดังนี ้

0 - 5      คะแนน หมายถงึ   มกีารปรับตัวและแกไขความขัดแยงที่ด ี

6 - 10    คะแนน หมายถงึ   มีปญหาในการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง 

11-15    คะแนน หมายถงึ   มีปญหามากในการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง 
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การเก็บรวบรวมขอมลู 
1. ทําหนงัสือจากคณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย ถงึผูอํานวยการมูลนธิิขา

เทียมในสมเดจ็พระศรีนครินทราบรมราชชนนี โรงพยาบาลทหารผานศึก โรงพยาบาล      ศิริราช 

และศูนยสิรินธรเพื่อการฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแหงชาติ เพื่อขอความรวมมือในการเกบ็

รวบรวมขอมูลในการทําวิจัย 

2. ผูวิจัยเขาพบหวัหนาแผนกกายอุปกรณเพือ่แสดงความจาํนงที่จะเก็บขอมูล จากกลุม

ตัวอยางผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบริการ 

3. ผูวิจัยแนะนาํตัวและขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถามจากผูพกิารเนื่อง จาก

การตัดขา ทีม่คีุณสมบัติตรงตามเกณฑคัดเลือกเขา 

4. แจกแบบสอบถามใหผูเขารวมวิจยักรอกแบบสอบถามดวยตนเอง หากมีขอสงสัย

ประการใดผูรวมวิจยัสามารถซักถามจากผูวิจัยไดโดยตรง หรือหากมีปญหาในการทาํแบบ 

สอบถามดวยตนเอง สามารถผูวิจัยอานขอคําถามใหฟงและใหผูเขารวมวิจยัตอบคําถามดวย

ตนเอง เมื่อตอบแบบสอบถามเสร็จแลว มีการตรวจสอบความถกูตองครบถวนของแบบสอบถาม

ทุกชุด 

5. นําขอมูลที่ไดมาทาํการวิเคราะหตอไป 

 
การวิเคราะหขอมูล 

วิเคราะหขอมูลทางสถิติ ดวยโปรแกรมคอมพิวเตอร Statistical Package for the Social 

Sciences (SPSS) for Windows version 16 เพื่อหาความชกุของภาวะความสุขในผูพิการ

เนื่องจากการตัดขา โดยการนาํเสนอเปนคาสัดสวนและรอยละ หาปจจัยที่เกี่ยวของกบัภาวะ

ความสุข โดยการใชสถิติทดสอบไคสแควร (chi-square) และหาปจจัยทํานายภาวะความสุขของผู

พิการเนื่องจากการตัดขา โดยใชการวิเคราะหความถดถอยแบบลอจสิติก (logistic regression) 

กําหนดนยัสําคัญทางสถิติไวที่ระดับนอยกวา 0.05 (p<0.05) 
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บทที่  4 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

 
การศึกษาครั้งนี้ มวีัตถุประสงคเพื่อศึกษาภาวะความสุขและปจจัยที่เกีย่วของในผูพิการ

เนื่องจากการตัดขา ที่มารับบริการทีศู่นยกายอุปกรณในประเทศไทย โดยนําขอมูลจาก

แบบสอบถาม 7 ชุด ไดแก 1) แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 2) ดัชนีวัดความสุขคนไทยฉบับส้ัน 

15 ขอ: ใหม ป 2547     3) แบบสอบถามภาพลกัษณในผูพิการทีถู่กตัดขา 4) แบบวัดความรูสึก

เห็นคุณคาในตนเองของคูเปอรสมิท ฉบับผูใหญ 5) แบบสอบถามความสัมพนัธและหนาทีข่อง

ครอบครัว 6) แบบประเมินการสนับสนนุทางสงัคม และ 7) แบบสอบถามการปรับตัวและแกไข

ปญหาความขดัแยง 

ผลการศึกษาในครั้งนี ้ผูวิจยัไดนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูล แบงไดเปน 4 ตอน ดังนี ้

ตอนที ่ 1 ลักษณะทางขอมลูสวนบุคคล ขอมูลดานการเจ็บปวย และปจจัยดานจติสังคม

ของผูพิการเนือ่งจากการตัดขาที่มารับบริการที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย    

ตอนที่ 2 ภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบริการที่ศูนยกายอุปกรณ

ในประเทศไทย    

ตอนที ่ 3 ผลการวิเคราะหปจจัยที่เกี่ยวของกับภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัด

ขาที่มารับบริการที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย    

ตอนที่ 4 ผลการวิเคราะหปจจัยทาํนายภาวะความสุขเทากับคนเทาไป และมากกวาคน

ทั่วไป ในผูพกิารเนื่องจากการตัดขาที่มารบับริการที่ศูนยกายอปุกรณในประเทศไทย    
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ตอนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล ขอมูลดานการเจ็บปวย และปจจยัดานจิตสังคมของผูพิการ
เนื่องจากการตัดขาที่มารบับริการที่ศนูยกายอุปกรณในประเทศไทย    
 
ตารางที ่1 แสดงขอมลูสวนบุคคลของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบรกิารทีศู่นยกาย

อุปกรณในประเทศไทย  
ขอมูลสวนบคุคล จํานวน รอยละ 
เพศ   

ชาย 339 84.8 

หญิง 61 15.2 
อายุ      

≤ 40 ป 113 28.0 

41 – 50 108 27.0 

51 – 60  102 26.0 

61 ปข้ึนไป  77 19.0 

Mean ± SD = 47.86  ± 13.87, Min = 18, Max = 87 
สถานภาพ   

คู 227 56.8 

โสด 117 29.2 

หยาราง/ แยกกันอยู 45 11.2 

หมาย 11 2.8 
ระดับการศึกษา   

ไมไดรับการศึกษา 15 4.0 

ประถมศึกษา 175 44.0 

มัธยมศึกษา 132 33.0 

ปวช. - ปวส. 40 10.0 

ปริญญาตรีข้ึนไป 33 8.0 

อ่ืนๆ เชน อนปุริญญา เปรียญธรรม นกัธรรม เปนตน 5 1.0 
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ตารางท ี1 แสดงขอมลูสวนบุคคลของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบรกิารทีศู่นยกาย
อุปกรณในประเทศไทย (ตอ)   

ขอมูลสวนบคุคล จํานวน รอยละ 
การประกอบอาชีพ   

ประกอบอาชพี 260 65.0 

ไมไดประกอบอาชีพ  140 35.0 
อาชีพ (n = 260)    

ลูกจาง พนักงาน 108 41.5 

คาขาย/ธุรกิจสวนตัว 77 29.6 

เกษตรกร 36 13.9 

รับราชการ และ รัฐวหิาสกิจ 39 15.0 
รายได   

มีรายได 334 83.5 

ไมมีรายได 66 16.5 
จํานวนรายไดตอเดือน (n = 334)    

≤ 2,000 บาท 58 17.4 

2001 - 5000 บาท 66 19.8 

5001 - 10,000 บาท 97 29.0 

10,001 บาทขึน้ไป  113 33.8 

Mean ± SD = 11,100 ± 11,880 Min = 500, Max = 100,000 
ศูนยกายอุปกรณทีม่ารับบริการ 
ศูนยสิรินธรเพือ่การฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยแหงชาติ 

- รับบริการที่ศูนยสิริธรเพื่อการฟนฟฯู โดยตรง 103 25.75 

- จากการออกหนวยแพทยเคลื่อนที ่ 73 18.25 

โรงพยาบาลทหารผานศึกและองคการสงเคราะหทหาร

ผานศึกในพระบรมราชูปถัมภ 

100 25 

โรงพยาบาลศริิราช 82 20.5 

มูลนิธิขาเทียมในสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนน ี 42 10.5 
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ตารางท ี1 แสดงขอมลูสวนบุคคลของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบรกิารทีศู่นยกาย
อุปกรณในประเทศไทย (ตอ)   

ขอมูลสวนบคุคล จํานวน รอยละ 
การด่ืมแอลกอฮอล   

ดื่ม 39 9.8 

ไมดื่ม 361 90.2 
การสูบบุหรี ่   

สูบ 93 23.2 

ไมสูบ 307 76.8 
การด่ืมกาแฟ   

ดื่ม 72 18.0 

ไมดื่ม 328 82.0 
การใชสารเสพติดอ่ืนๆ   

ใช 4 1.0 

ไมใช 396 99.0 
ระยะเวลาการดื่มแอลกอฮอล (n = 39)   

≤ 5 ป 13 33.33 

6 ปข้ึนไป 26 66.67 

Mean ± SD = 14.87 ± 11.65, Min = 1, Max = 42 
ระยะเวลาการสูบบุหรี่ (n = 93) 44 47.31 

≤ 10 ป 49 52.69 

11 ปข้ึนไป   

Mean ± SD = 17.56 ± 13.87, Min = 1, Max = 55 
กาแฟ (n = 72)     

≤ 5 ป 28 38.89 

6 ปข้ึนไป 44 61.11 

Mean ± SD = 12.14 ± 11.16, Min = 1, Max = 55 
ประวัติโรคทางจิตเวช   

มี 14 3.5 

ไมมี 386 96.5 
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จากตารางที ่ 1 ผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบริการกายอุปกรณในประเทศไทย 

จํานวน 400 ราย สวนใหญเปนเพศชาย 339 ราย (รอยละ 84.8) เพศหญิง 61 คน (รอยละ 15.2) 

กวาครึ่ง (รอยละ 56.8) มีสถานภาพคู การศึกษาระดับประถมศึกษา (รอยละ 48.3) รองลงมา คือ 

ระดับมัธยมศกึษา (รอยละ 33.0) ประกอบอาชีพ (รอยละ 65) สวนใหญมีรายได (รอยละ 83.5) 

และไมมีประวตัิโรคทางจิตเวช (รอยละ 96.5) ทางดานศนูยกายอุปกรณที่มารับบริการพบวา สวน

ใหญมารับบริการที่ศนูยสิริธรเพื่อการฟนฟฯู โดยตรง จาํนวน 103 ราย (รอยละ 25.75) มารับ

บริการที่โรงพยาบาลทหารผานศึกและองคการสงเคราะหทหารผานศึกฯ จาํนวน 100 ราย (รอยละ 

25) มารับบริการที่โรงพยาบาลศิริราช จาํนวน 82 ราย (รอยละ 20.5) มารับบริการทีมู่ลนิธิขาเทียม

ในสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนน ี จาํนวน 42 ราย (รอยละ 10.5) และจากการออกหนวย

แพทยเคลื่อนที่ จาํนวน 73 ราย (รอยละ 18.25) 
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ตารางที ่ 2 แสดงขอมลูดานการเจ็บปวยของผูพกิารเนื่องจากการตัดขา ที่มารับบรกิารที่
ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย 

 
ขอมูลดานการเจ็บปวย จํานวน รอยละ 
ระดับการตัดขา (ตอบไดมากกวา 1ขอ)   

ใตเขา 231 57.8 

เหนือเขา 137 34.2 

ระดับเขา 18 4.5 

สะโพก 10 2.5 

ขอเทา 8 2.0 

บางสวนของเทา 6 1.5 

เชิงกราน 1 0.2 
สาเหตขุองการตัดขา    

อุบัติเหตุจราจร 143 35.8 

อุบัติเหตุจากวตัถุระเบิด หรือ การสูรบ  95 23.8 

โรคเบาหวาน 38 9.5 

อุบัติเหตุจากการทํางาน 34 8.5 

โรคหลอดเลือดอุดตัน 25 6.2 

โรคมะเร็ง 16 4.0 

การติดเชื้อ 15 3.8 

อ่ืนๆ ไดแก พกิารแตกําเนิด โรคโปลิโอ เนือ้งอก งูกัด 30 7.4 

ถูกอาวุธปน หรือ ถูกทาํรายรางกาย 4 1.0 
อายุขณะที่ตัดขา (ป)   

≤ 20 103 25.8 

21-25  110 27.5 

26 - 40 90 22.5 

41 ปข้ึนไป 97 24.2 

Mean ± SD = 30.49  ± 16.26, Min = 0, Max = 77 

 
 
 



 

 
48

ตารางที ่ 2 แสดงขอมลูดานการเจ็บปวยของผูพกิารเนื่องจากการตัดขา ที่มารับบรกิารที่
ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย (ตอ)   

ขอมูลดานการเจ็บปวย จํานวน รอยละ 
การใชขาเทยีม   

ใช 346 86.5 

ไมใช 54 13.5 
ระดับความพอใจที่มีตอขาเทยีม ( n = 346)   

มากที่สุด 104 30.1 

มาก  121 35.1 

ปานกลาง 103 29.9 

พอใจเล็กนอย 8 2.3 

ไมพอใจเลย 9 2.6 
สิทธใินการรกัษาพยาบาลที่ใช (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)  

สิทธิคนพิการ 215 53.8 

โครงการ 30 บาท รักษาทุกโรค 110 27.5 

เบิกราชการ/ รัฐวิสาหกิจ 80 20.0 

อ่ืนๆ ไดแก องคการสงเคราะหทหารผานศึก มูลนิธิ

สายใจไทยในพระบรมราชูปถัมภ เปนตน  

42 10.5 

ประกันสงัคม 41 10.2 

จายเอง 39 9.8 
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ตารางที ่ 2 แสดงขอมลูดานการเจ็บปวยของผูพกิารเนื่องจากการตัดขา ที่มารับบรกิารที่
ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย (ตอ) 

ขอมูลดานการเจ็บปวย จํานวน รอยละ 
อาการแทรกซอน   

มี 310 77.5 

ไมมี 90 22.5 
อาการแทรกซอน (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) (n = 310) 

ความรูสึกวายงัมีขาอยู 193 62.3 

ความรูสึกปวดหลอน 135 43.5 

อาการชา 73 23.5 

แผลที่ตอขา 65 21.0 

มีจุดกดเจ็บที่ไวตอสัมผัส 57 18.4 

สีของผิวหนังผดิปกติ ( ช้ํา แดง เขียว) 55 17.7 

อาการบวม 40 12.9 

ถุงน้าํ 20 6.5 

อ่ืนๆ ไดแก ขาขางปกติมีอาการเจ็บหรือชา  18 5.8 

กระดูกงอกโปนทิ่มเนื้อ 13 4.2 

ขอติด 11 3.5 
ความพกิารอืน่ๆนอกเหนอืจากขาขาด   

มี 48 12.0 

ไมมี 352 88.0 
ความพกิารอืน่ๆ (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) (n=48) 

สายตาเลือนราง  25 52.0 

แขนขาด 8 16.7 

อัมพฤกษ อัมพาต 8 16.7 

หูหนวก 5 10.4 
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ตารางที ่ 2 แสดงขอมลูดานการเจ็บปวยของผูพกิารเนื่องจากการตัดขา ที่มารับบรกิารที่
ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย (ตอ) 

ขอมูลดานการเจ็บปวย จํานวน รอยละ 
การมีโรคประจําตัว    

มี 170 42.5 

ไมมี 230 57.5 
โรคประจําตัว (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) (n=170)   

เบาหวาน 71 17.8 

ความดันโลหติสูง 94 23.5 

หอบหืด 4 1.0 

ขอเสื่อม 12 3.0 

โรคหัวใจ 26 6.5 

โรคปอด 1 0.2 

โรคไต 14 3.5 

อ่ืนๆ ไดแก โรคกระเพาะอาหาร ไวรัสตับอักเสบ ภูมิแพ 

ไขมันในเลือดสูง หูอ้ือจากสงคราม เปนตน 

46 11.5 

 

จากตารางที่ 2 ผูพิการเนื่องจากการตัดขากวาครึ่ง (รอยละ 57.8)  ตัดขาในระดับใตเขา 

รองลงมา คือ ระดับเหนือเขา (รอยละ34.2) สาเหตุของการตัดขาอนัดับหนึ่ง มาจาก อุบัติเหตุ

จราจร (รอยละ 35.8) รองลงมา ไดแก อุบตัิเหตุจากการสูรบ/วัตถุระเบดิ (รอยละ 23.8) และสาเหตุ

อันดับที ่3 ไดแก โรคเบาหวาน (รอยละ 9.5) อายุที่ตัดขาเฉลี่ย  30 ป  ผูพกิารเนื่องจากการตัดขา

สวนใหญใชขาเทยีม (รอยละ 86.5) ดานระดับความพอใจที่มีตอขาเทียม (n = 346) พบวา สวน

ใหญพอใจในการใชขาเทียม โดยพอใจมาก รอยละ 35.1 และพอใจมากที่สุด รอยละ 30.1 ดาน

อาการแทรกซอน พบวา สวนใหญมีอาการแทรกซอน (รอยละ 77.5) โดยอาการแทรกซอนที่สําคัญ

ไดแก ความรูสึกวายังมีขาอยู (รอยละ 48.2) และความรูสึกปวดหลอน (รอยละ 33)   
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ตารางที ่ 3 แสดงปจจยัดานจิตสังคมของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารบับริการที่ศนูย
กายอุปกรณในประเทศไทย 

ปจจัยดานจติสังคม จํานวน รอยละ 
ความกังวลดานภาพลกัษณ   

นอย  (≤ 34.69 คะแนน) 69 17.2 

ปานกลาง (34.70 – 62.12 คะแนน) 267 66.8 

มาก   (≥ 62.13 คะแนน) 64 16.0 

Mean ± SD = 48.41± 13.71, Min = 22, Max = 88 
ความรูสึกเหน็คุณคาในตนเอง   

สูง (75 – 100 คะแนน)                                 226 56.5 

ปานกลางคอนขางสงู  (50 – 74 คะแนน) 123 30.7 

ปานกลาง คอนขางต่าํ (25 – 49 คะแนน) 48 12.0 

ต่ํา (0 – 24  คะแนน)                             3 0.8 
ความสมัพันธและหนาทีข่องครอบครัว   

ดี (≥ 33.25 คะแนน)  82 20.5 

ปานกลาง (23.38 – 33.24 คะแนน)  203 50.8 

ไมดี  (≤ 23.37คะแนน) 115 28.7 

Mean ± SD = 28.31 ± 4.93,  Min = 7, Max = 35 
การปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง   

มีการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยงที่ดี (0 – 5 คะแนน) 136 34.0 

มีปญหาในการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง (6 - 10 คะแนน) 235 58.8 

มีปญหามากในการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง 

( 11-15 คะแนน) 

29 7.2 
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ตารางที ่ 3 แสดงปจจยัดานจิตสังคมของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารบับริการที่ศนูย

กายอุปกรณในประเทศไทย (ตอ)  

การสนับสนนุทางสังคม 
ดี ปานกลาง ไมดี 

N % N % N % 

ดานอารมณ  61 15.2 284 71.0 55 13.8 

Mean ± SD = 25.81 ± 5.48, Min = 7, Max = 35 
ดานขอมลูขาวสาร 52 13.0 296 74.0 52 13.0 

Mean ± SD = 13.38 ± 3.395, Min = 4, Max = 20 
ดานทรัพยากรและวัตถ ุ 82 20.5 243 60.8 75 18.7 

Mean ± SD = 15.41 ± 4.24, Min = 5, Max = 25 
โดยรวม 56 14.0 283 70.8 61 15.2 

Mean ± SD = 54.60 ± 11.02, Min = 23, Max = 80 

 

จากตารางที่ 3 ผูพิการเนื่องจากการตัดขาสวนใหญ มคีวามสัมพันธและการทาํหนาที่

ของครอบครัวในระดับปานกลาง (รอยละ 50.8) มีการสนับสนนุทางสงัคมในระดับปานกลาง (รอย

ละ 70.8) และมีความกังวลดานภาพลักษณในระดับปานกลาง (รอยละ 66.8) กวาครึ่งเหน็คุณคา

ในตนเองสูง (รอยละ 56) และมีปญหาในการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง (รอยละ 58.8) 
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ตอนที่ 2 ภาวะความสขุในผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบรกิารทีศู่นยกายอุปกรณใน
ประเทศไทย    
 
ตารางที ่ 4 แสดงภาวะความสุขและปจจัยที่เกี่ยวของของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มา

รับบริการที่ศนูยกายอุปกรณในประเทศไทย 
ภาวะความสขุในผูพิการเนื่องจากการตัดขา จํานวน รอยละ 

นอยกวาคนปกติ     (นอยกวา 27 คะแนน) 104 26.0 

เทากับคนปกติ        (28 – 34 คะแนน) 182 45.5 

มากกวาคนปกติ     (35 คะแนนขึ้นไป) 114 28.5 

Mean ± SD = 31.06 ± 6.20,  Min = 12, Max = 45   

 

จากตารางที่ 4 พบวา คะแนนความสขุของผูพิการเนื่องจากการตัดขา อยูที่ 31.06 

คะแนน จากคะแนนเต็ม 45 คะแนน (สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 6.20) โดยผูพกิารเนื่องจากการตัด

ขาที่มีความสขุเทากับคนเทาไปและมากกวาคนทั่วไป คิดเปนรอยละ 74 และมีความสุขนอยกวา

คนเทาไป รอยละ 26  
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ตอนที่ 3 ผลวิเคราะหปจจัยที่เกีย่วของกับภาวะความสขุในผูพิการเนื่องจากการตัดขา
ที่มารับบรกิารที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย   
  
ตารางที่ 5 แสดงปจจยัที่เกี่ยวของกับภาวะความสขุของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารบั
บริการที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย    

ปจจัยดานขอมูล 
สวนบุคคล 

สุขนอยกวาคนทั่วไป 
สุขเทากับและ

มากกวาคนทั่วไป χ2 p-value 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

เพศ        

ชาย 86 25.4 253 74.6 0.5 0.497 

หญิง 18 29.5 43 70.5   
อายุ       

≤ 60 ป 80 24.8 243 75.2 1.3 0.250 

61 ปข้ึนไป 24 31.2 53 68.8   
สถานภาพสมรส       

มีคู 50 22.0 177 78.0 4.3 0.038* 

โสด/ หมาย/ หยาราง 54 31.2 119 68.8   
การศึกษา       

ไมไดรับการศึกษา

และประถมศกึษา 

56 29.5 134 70.5 2.3 0.132 

มัธยมศึกษาขึน้ไป 48 22.9 162 77.1   
การประกอบอาชีพ       

ประกอบอาชพี 62 23.8 198 76.2 1.8 0.181 

ไมไดประกอบอาชีพ 42 30.0 98 70.0   

การมีรายได       

มีรายได 79 23.7 255 76.3 5.8 0.016* 

ไมมีรายได 25 37.9 41 62.1   

จํานวนรายไดตอเดือน       

นอยกวา 2000 บาท 18 31.0 40 69.0 7.8 0.02* 

2001 บาท ข้ึนไป 61 22.1 215 77.9   

*p < 0.05, **p < 0.01 
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ตารางที ่5 แสดงปจจยัที่เกี่ยวของกับภาวะความสขุของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารบั
บริการที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย (ตอ)   

ปจจัยดานขอมูล 
สวนบุคคล 

สุขนอยกวาคนทั่วไป สุขเทากับและ
มากกวาคนทั่วไป χ2 p-value 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
การใชแอลกอฮอล       

ใช 6 15.4 33 84.6 2.5 0.112 

ไมใช 98 27.1 263 72.9   
การสูบบุหรี ่       

สูบ 19 20.2 75 79.8 2.1 0.144 

ไมสูบ 85 27.8 221 72.2   
การด่ืมกาแฟ       

ดื่ม 16 21.9 57 78.1 0.8 0.379 

ไมดื่ม 88 26.9 239 73.1   
ประวัติโรคทางจิตเวช       

มี 4 28.6 10 71.4 0.1 0.823 

ไมมี 100 25.9 286 74.1   

*p < 0.05, **p < 0.01 
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ตารางที ่5 แสดงปจจยัที่เกี่ยวของกับภาวะความสขุของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารบั
บริการที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย (ตอ)   

ปจจัยดานการเจ็บปวย 
สุขนอยกวาคน

ทั่วไป 
สุขเทากับและ

มากกวาคนทั่วไป χ2 p-value 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

ระดับที่ถูกตดัขา       

บางสวนของเทา จนถึงใตเขา 67 26.6 185 73.4 0.1 0.727 

ตั้งแตระดับเขาขึ้นไป  37 25.0 111 75.0   
สาเหตกุารตัดขา (n=370)        

เฉียบพลนั 68 24.6 208 75.4 2.5 0.281 

เร้ือรัง 30 31.9 64 68.1   
อายุในขณะที่ตัดขา       

นอยกวา 25 ป   54 25.4 159 74.6 0.1 0.753 

26 ปข้ึนไป 50 26.7 137 73.3   
ระยะเวลาหลังการผาตัด       

นอยกวา 2 ป 24 30.4 55 69.6 1.0 0.322 

มากกวา 2 ป 80 24.9 241 75.1   
การใสขาเทยีม       

ใสขาเทียม 80 23.1 266 76.9 11.0 0.001** 

ไมใสขาเทียม 24 44.4 30 55.6   
ระดับความพอใจที่มีตอขา
เทียม 

      

มากและมากที่สุด 42 18.7 183 81.3 7.4 0.006** 

ไมพอใจจนถึงพอใจปานกลาง 38 31.7 82 68.3   

*p < 0.05, **p < 0.01 
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ตารางที ่5 แสดงปจจยัที่เกี่ยวของกับภาวะความสขุของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารบั
บริการที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย (ตอ)   

ปจจัยดานการเจ็บปวย 
สุขนอยกวาคน

ทั่วไป 
สุขเทากับและ

มากกวาคนทั่วไป χ2 p-value 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

สิทธิใ์นการรกัษาพยาบาล       

จายเองโดยไมใชสิทธิ์ในการ

รักษา 

9 42.9 12 57.1 3.3 0.070 

ใชสิทธิ์ในการรักษาพยาบาล 95 25.1 284 74.9   
อาการแทรกซอน       

มีอาการแทรกซอน 25 28.4 63 71.6 0.3 0.560 

ไมมีอาการแทรกซอน 79 25.3 233 74.7   
ความพกิารอืน่ๆ
นอกเหนือจากขาขาด 

      

มี 13 28.9 32 71.1 0.2 0.639 

ไมมี 91 25.6 264 74.4   
โรคประจําตัว       

มี 79 25.5 231 74.5 0.2 0.662 

ไมมี 25 27.8 65 72.2   

*p < 0.05, **p < 0.01 
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ตารางที ่5 แสดงปจจยัที่เกี่ยวของกับภาวะความสขุของผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารบั
บริการที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย (ตอ)   

ปจจัยดานจติสังคม 
สุขนอยกวาคน

ทั่วไป 
สุขเทากับและ

มากกวาคนทั่วไป χ2 p-value 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

ความกังวลดานภาพลกัษณ       

กังวลนอยและปานกลาง  75 22.3 261 77.7 14.8 < 0.001** 

กังวลมาก  29 45.3 35 54.7   
เห็นคุณคาในตนเอง       

สูง 32 14.2 194 85.8 37.9 < 0.001** 

ปานกลาง และต่ํา 72 41.4 102 58.6   
ความสมัพันธและหนาที่ใน
ครอบครัว 

      

นอยและปานกลาง 68 41.2 97 58.8 33.8 < 0.001** 

ดี 36 15.3 199 84.7   
การสนับสนนุทางสังคม       

นอย 29 47.5 32 52.5 17.4 < 0.001** 

ปานกลางและดี 75 22.1 264 77.9   
การปรับตัวและแกไข
ปญหาความขัดแยง 

      

มีการปรับตัวที่ดี 19 14.0 117 86.0 15.5 < 0.001** 

มีปญหาปานกลาง และมี

ปญหามาก   

85 32.2 179 67.8   

*p < 0.05, **p < 0.01 

 

จากตารางที่ 4 ปจจัยที่เกีย่วของกับภาวะความสุขของผูพิการเนื่องจากการตัดขา ไดแก 

สถานภาพมีคู (p < 0.05)    มีรายได (p < 0.05)  รายไดตั้งแต 2,001  บาท / เดือนขึ้นไป (p < 

0.05)  ใสขาเทียม (p < 0.01) พอใจตอขาเทียมมากและมากที่สุด (p < 0.01)  กังวลดาน

ภาพลักษณนอยและปานกลาง (p < 0.01)  เหน็คุณคาในตนเองสงู (p < 0.01) มีความสัมพนัธ 

และการทาํหนาที่ของครอบครัวดี (p < 0.01)   มกีารสนับสนนุทางสังคมปานกลางและดี (p < 

0.01)  และมีการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยงทีด่ี (p < 0.01)     
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ตอนที่ 4 ผลการวิเคราะหปจจัยทาํนายภาวะความสุขเทากบัคนเทาไป และมากกวาคน
ทั่วไป ในผูพกิารเนื่องจากการตัดขาทีม่ารับบรกิารที่ศูนยกายอปุกรณในประเทศไทย 
    
ตารางที ่6   แสดงปจจยัทํานายภาวะความสขุเทากับคนเทาไปและมากกวาคนทั่วไป ในผู

พิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบรกิารที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย    

ปจจัยทาํนายภาวะความสุข 
Adjusted 

OR 
95% CI of OR 

p - value 
Lower Upper 

ปจจัยสวนบคุคล                        

สภาพภาพมีคู 1.331 0.746 2.373 0.333 

มีรายได 1.425 0.509 3.990 0.501 

รายไดตั้งแต 2001บาท/เดือน ข้ึนไป 1.012 0.435 2.353 0.978 
ปจจัยดานการเจ็บปวย               

พอใจตอขาเทยีมมากและมากที่สุด 2.126 1.193 3.788 0.010* 
ปจจัยดานจติสังคม                    

กังวลดานภาพลักษณตนเองนอยและปาน

กลาง 
1.958 0.958 4.001 0.065 

เห็นคุณคาในตนเองสงู 2.360 1.269 4.389 0.007** 

มีความสมัพนัธและหนาที่ในครอบครัวดี 2.680 1.484 4.838 0.001** 

มีการสนบัสนนุทางสงัคมปานกลางและด ี 1.794 0.873 3.687 0.112 

มีการปรับตัวและแกไขปญหาความ

ขัดแยงที่ด ี
2.057 1.042 4.059 0.038** 

*p < 0.05, **p < 0.01 

 

จากตารางที ่ 5 ปจจัยทาํนายภาวะความสุขเทากับคนทัว่ไปและมากกวาคนทั่วไปในผู

พิการเนื่องจากการตัดขา ไดแก พอใจในขาเทียมมากและมากที่สุด (p < 0.05) เห็นคุณคาใน

ตัวเองสูง (p < 0.01)   มีความสัมพนัธและการทาํหนาที่ของครอบครัวดี (p < 0.01)   มีการปรับตัว

และแกไขปญหาความขัดแยงที่ด ี(p < 0.05) 
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บทที่  5 
สรุปผลการวจิัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 
การศึกษาภาวะความสุขและปจจัยที่เกี่ยวของของผูพกิารเนื่องจากการตัดขาที่เขารับ

บริการที่ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย เปนการศึกษาเชงิพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึง่ 

(cross-sectional descriptive study)  โดยเก็บขอมลูจากผูพิการเนื่องจากการตัดขาทุกรายทีม่ี

คุณสมบัติตามเกณฑคัดเลอืกเขาทีม่ารับบริการที่ศูนยกายอุปกรณ 4 แหง ไดแก 1) มูลนิธิขาเทยีม

ในสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี 2) โรงพยาบาลทหารผานศึกและองคการสงเคราะหทหาร

ผานศึกในพระบรมราชูปถัมภ 3) โรงพยาบาลศิริราช 4) ศูนยสิรินธรเพื่อการฟนฟูสมรรถภาพ

ทางการแพทยแหงชาติ ดําเนินการเก็บขอมูลต้ังแตเดือนกรกฎาคม – พฤศจิกายน พ.ศ. 2553 

จํานวนทั้งสิน้ 400 ราย โดยผูเขารวมวจิัยทุกรายตอบแบบสอบถามดวยตนเอง 7 ชุด ไดแก          

1) แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 2) ดัชนีวัดความสุขคนไทยฉบบัส้ัน 15 ขอ: ใหม ป 2547           

3) แบบสอบถามภาพลักษณในผูพิการเนื่องจากการตัดขา 4) แบบวัดความรูสึกเหน็คุณคาใน

ตนเองของคูเปอรสมิทฉบับผูใหญ 5) แบบสอบถามความสมัพนัธและหนาที่ของครอบครัว  6) 

แบบประเมินการสนับสนุนทางสังคม และ 7) แบบสอบถามการปรับตัวและแกไขปญหาความ

ขัดแยง  
 
สรุปผลการวจิัย 

 

1. ขอมูลสวนบคุคล ขอมลูดานการเจบ็ปวย และขอมูลดานจิตสังคมของผูพิการ
เนื่องจากการตัดขาที่มารบับริการที่ศนูยกายอุปกรณในประเทศไทย 

 
ขอมูลสวนบคุคล ผูพิการเนื่องจากการตัดขา จํานวน 400 ราย สวนใหญเปนเพศชาย 

339 ราย (รอยละ 84.8) สถานภาพคู (รอยละ 56.8) ในระดับประถมศึกษา (รอยละ 43.8) 

ประกอบอาชพี (รอยละ 65) มีรายได (รอยละ 83.5) การศึกษาและไมมีประวตัิโรคทางจิตเวช (รอย

ละ 96.5)  เกบ็ขอมูลจากศนูยกายอุปกรณ 4 แหงในประทศไทย พบวาจาํนวนผูพกิารเนื่องจากการ

ตัดขาที่มาใชบริการที่ศูนยกายอุปกรณโดยตรง 3 แหง คอนขางใกลเคียงกนั คือ โรงพยาบาลศิริ

ราช โรงพยาบาลทหารผานศึกและองคการสงเคราะหทหารผานศึกฯ และศูนยสิริธรเพื่อการฟนฟูฯ 

(รอยละ 25, 20.5 และ 25.75 ตามลําดับ) ผูพิการเนื่องจากการตัดขาทีเ่ปนทหารคิดเปนรอยละ 25 

จากประชากรทั้งหมด และผูพิการเนือ่งจากการตัดขาที่มารับบริการจากการออกหนวยแพทย

เคลื่อนที ่คิดเปนรอยละ 18.25 จากประชากรทัง้หมด 
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ขอมูลดานการเจ็บปวย ผูพิการเนื่องจากการตัดขากวาครึ่ง (รอยละ 57.8)  ตัดขาใน

ระดับใตเขา รองลงมา คือ ระดับเหนือเขา (รอยละ 34.2) สาเหตุของการตัดขาอันดับหนึง่ มาจาก 

อุบัติเหตุจราจร (รอยละ 35.8) รองลงมา คือ อุบัติเหตุจากการสูรบ/วตัถุระเบิด (รอยละ 23.8) และ

สาเหตุอันดับที่ 3 คือ โรคเบาหวาน (รอยละ 9.5) อายุที่ตัดขาเฉลี่ย  30 ป  สวนใหญใชขาเทยีม 

(รอยละ 86.5) ดานความพอใจที่มีตอขาเทียม (n = 346)  พบวา สวนใหญพอใจกบัขาเทียม โดย

พบวาพอใจมาก รอยละ 35  และพอใจมากที่สุด รอยละ 30.1  สวนใหญใชสิทธิในการ

รักษาพยาบาล (รอยละ 94.75) ดานอาการแทรกซอน พบวา สวนใหญมีอาการแทรกซอน (รอยละ 

77.5) โดยอาการแทรกซอนที่สําคัญไดแก ความรูสึกวายังมีขาอยู (รอยละ 48.2) และความรูสึก

ปวดหลอน (รอยละ 33)    

ขอมูลดานจติสังคม ผูพิการเนื่องจากการตัดขากวาครึ่ง มีความสัมพันธและการทาํ

หนาที่ของครอบครัวในระดับปานกลาง (รอยละ 50.8) และมีความกังวลดานภาพลกัษณในระดับ

ปานกลาง (รอยละ 66.8) เห็นคุณคาในตนเองสูง (รอยละ 56) และมีปญหาในการปรับตัวและ

แกไขปญหาความขัดแยง (รอยละ 58.8) และสวนใหญมีการสนบัสนุนทางสังคมในระดับปาน

กลาง (รอยละ 70.8)  
 

2. ภาวะความสขุในผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารบับริการที่ศนูยกายอุปกรณใน
ประเทศไทย  

คะแนนเฉลีย่ของภาวะความสุขของผูพิการเนื่องจากการตัดขา อยูที่ 31.06 คะแนน จาก

คะแนนเต็ม 45 คะแนน (สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 6.20) โดยผูพิการเนือ่งจากการตัดขาที่มีความสขุ

เทากับคนเทาไปและมากกวาคนทัว่ไป คิดเปนรอยละ 74 และมีความสุขนอยกวาคนเทาไป รอยละ 

26  

 

3. ปจจัยที่เกี่ยวของกับภาวะความสขุในผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบรกิารที่
ศูนยกายอุปกรณในประเทศไทย  

- ปจจัยดานขอมูลสวนบุคคล ไดแก สถานภาพคู (p < 0.05)    มีรายได (p < 0.05)  

รายไดตั้งแต 2,001  บาท / เดือนขึ้นไป (p < 0.05)    

- ปจจัยดานการเจ็บปวย ไดแก ใสขาเทียม (p < 0.01) พอใจตอขาเทียมมากและ

มากที่สุด (p < 0.01)   

- ปจจัยดานจิตสังคม ไดแก กังวลดานภาพลักษณนอยและปานกลาง (p < 0.01)  

เห็นคณุคาในตนเองสงู (p < 0.01) มีความสัมพันธและการทาํหนาทีข่องครอบครัวดี (p < 0.01)   
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มีการสนบัสนนุทางสงัคมปานกลางและด ี (p < 0.01)  และมกีารปรับตัวและแกไขปญหาความ

ขัดแยงที่ดี (p < 0.01)     

  

4. ปจจัยทาํนายภาวะความสุขของผูพิการเนื่องจากการตัดขาท่ีมารับบริการทีศู่นย
กายอุปกรณในประเทศไทย 

- ปจจัยดานการเจ็บปวย ไดแก พอใจในขาเทียมมากและมากที่สุด (p < 0.05) 

- ปจจัยดานจิตสังคม ไดแก เห็นคุณคาในตัวเองสงู (p < 0.01)   มีความสัมพันธ

และการทาํหนาที่ของครอบครัวดี (p < 0.01)   มกีารปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยงที่ด ี(p < 

0.05) 
 
อภิปรายผลการวิจัย  

 

1. ผูพิการเนื่องจากการตัดขาสวนใหญเพศชาย รอยละ 84.8)  อายุเฉลี่ย 48 ป 

สาเหตุของการตัดขา สวนใหญมาจากอุบตัิเหตุจราจร (รอยละ 35.8) รองลงมาคืออุบัติเหตุจาก

วัตถุระเบิดหรอืการสูรบ (รอยละ 23.8) และสาเหตุอันดบัที่สามจากโรคเบาหวาน (รอยละ 9.5)  

 

2. ผลการศึกษาความชกุของภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขา โดยการใช

ดัชนีวัดความความสุขคนไทย ฉบับส้ัน 15 ขอ: ใหม ป 2547     พบวาผูพิการเนื่องจากการตัดขามี

ภาวะความสุขเทากับคนทั่วไปคิดเปนรอยละ 45.5 และมีความสุขมากกวาคนทั่วไป คิดเปนรอยละ 

28.5 เมื่อรวมภาวะความสุขเทากับคนทั่วไปและมากกวาคนทัว่ไป จะเปนรอยละ 74 ซึ่งเมื่อ

เปรียบเทียบกบัการศึกษาทีผ่านมาของ สมัย ศิริถาวร และคณะ (41) พบวา ในประเทศไทยยังขาด

การศึกษาในเรื่องของภาวะความสุขของผูพิการเนื่องจากการตัดขา แตมีการศึกษาเกี่ยวกับ

สุขภาพจิตของคนพกิารทางการเคลื่อนไหว จากกลุมตัวอยางจํานวน 206 ราย ซึ่งมีความพิการ

ซ้ําซอน หรือ เคลื่อนที่ไปไหนมาไหนไมสะดวก ไดแก ผูปวยอัมพฤกษ อัมพาต ซึ่งใชดัชนีวัดความ

ความสุขคนไทยฉบับสมบูรณ (Thai Mental Health   Indicator; TMHI –  66) พบวา คนพิการ

ทางการเคลื่อนไหวดงักลาว มีภาวะความสุขในเกณฑเทากับคนทั่วไปและมากกวาคนทัว่ไป เพยีง

รอยละ 25 และมีภาวะความสุขนอยกวาคนทัว่ไปถงึรอยละ 75  ทัง้นีเ้มื่อเปรียบเทียบภาวะ

ความสุขในผูพิการทั้งสองกลุม พบวาผูพิการเนื่องจากการตัดขามีความชกุของภาวะความสขุ

มากกวาผูพิการทางการเคลื่อนไหว ซึง่เมื่อพิจารณาที่ลักษณะประชากรจะเห็นไดวา ผูพกิาร

ทางการเคลื่อนไหวดงักลาวเปนผูทีม่ีความลําบากในการเคลื่อนไหวทีไ่มสามารถไปไหนมาไหนได

สะดวก  ความพกิารสงผลใหเกิดความความรูสึกวาตนเปนภาระของผูอ่ืน มีความลําบากในการ
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ประกอบอาชพี และมีรายไดไมเพียงพอ (41) ในขณะที่ผูพิการเนื่องจากการตัดขาในการศึกษาครั้งนี้ 

เปนกลุมที่สามารถเขาถึงบริการทางการแพทย สวนใหญใชขาเทยีม (รอยละ 86.5)  และมีรายได 

(รอยละ 83.5) ทําใหสามารถพึง่พาตนเองไดมากกวา จงึมีภาวะความสุขมากกวา และเมื่อ

พิจารณาที่ลักษณะประชากรซึ่งเปนสวนใหญเปนเพศชาย และมีสาเหตุการตัดขาสวนใหญมาจาก

อุบัติเหตุตางๆ เมื่อทําการตัดขาออกไปยังเหลือกลามเนือ้สวนที่สมบูรณ ทาํใหสามารถปรับตัวได

เร็วหลงัจากการใสขาเทียม  

 

3. จากการศึกษาในครั้งนีพ้บวา ปจจัยทีเ่กี่ยวของกับภาวะความสุขของผูพิการ

เนื่องจากการตัดขา ไดแก สถานภาพคู มีรายได จํานวนรายไดตั้งแต 2,001  บาท / เดือนขึน้ไป ใส

ขาเทียม พอใจตอขาเทียมมากและมากทีสุ่ด กังวลดานภาพลักษณนอยและปานกลาง เหน็คุณคา

ในตนเองสูง มีความสมัพนัธและการทาํหนาที่ของครอบครัวดี มีการสนับสนนุทางสงัคมปานกลาง

และดี มีการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยงที่ดี  

ทางดานสถานภาพคู พบวามีความเกี่ยวของกับภาวะความสุขของผูพิการเนื่องจาก

การตัดขา ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาที่ผานมา (41, 42, 51) โดยการตดัขาถือเปนการเปลี่ยนแปลงที่

สําคัญของชีวติ สงผลกระทบอยางมากทั้งทางรางกาย อารมณ และการเขาสงัคม ทาํใหผูพกิาร

เนื่องจากการตัดขาตองการการประคับประคองทางจิตใจอยางมาก ในผูพิการเนื่องจากการตัดขา

ที่มีคูสมรสคอยดูแล จะเกิดความรูสึกอบอุนใจ สงผลใหมีความมัน่คงทางอารมณมากขึ้น มีแรงใจ

ที่จะตอสู รวมทัง้มีผูสงเสริมใหเขารับบริการทางการแพทยและไดรับขาเทียมตามสิทธิที่คนพกิาร

พึงจะไดรับตามพระราชบัญญัติฟนฟูสรรถภาพคนพิการ พ.ศ. 2534 ทําใหไดรับการฟนฟู

สมรรถภาพรางกายที่เหมาะสมตามมา  

จากการศึกษาครั้งนี้พบวา การมีรายไดและจํานวนรายไดตั้งแต 2001 บาท/เดือนขึ้น

ไป มีความเกี่ยวของกับภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขา ซึ่งสอดคลองกับศึกษาของ

สมัย ศิริถาวร และคณะ (41) ที่ไดทําการศึกษาสุขภาพจิตในคนพกิารทางการเคลื่อนไหว พบวา การ

มีเงนิพอใชจายเปนปจจัยทีส่งผลใหมีความสุข ในขณะที่ นทัธี บุญจันทร (42) พบวา ผูพิการ

เนื่องจากการตัดขาที่มีรายได 2,001-5,000 บาทมพีฤติกรรมสงเสริมสุขภาพดานความรูสึกที่มี

คุณคาในชีวิตมากกวากลุมมีรายไดนอยกวา 2,000 บาท นอกจากนีก้ารศึกษาของ กัณฐกิา       

ชัยสวัสด์ิ (41) ทีท่ําการศึกษาภาวะความสุขของหญิงตั้งครรภที่มารับบริการ ณ โรงพยาบาล

จุฬาลงกรณ โดยใชแบบสอบถาม The Oxford Happiness Questionnaires พบวารายไดของตน

และครอบครัวสูงเปนปจจัยทีเ่กี่ยวของและเปนปจจัยทํานายภาวะความสุขในหญิงตัง้ครรภ และ

ผลศึกษาของ จิตราภรณ วัฒนศัพท (33)  ทีท่าํการศึกษาภาวะความสุขของผูบริหารโรงงาน

อุตสาหกรรมในเขตกรุงเทพมหานคร โดยใชแบบสอบถามดัชนีวัดความสุขคนไทยฉบับเต็ม (Thai 
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Mental Health Indicators, TMHI - 66) พบวา รายไดมีความสัมพนัธกับภาวะความสุขเชนกนั 

ทั้งนี้การมีรายไดสงผลใหบุคคลสามารถพึ่งพาตนเองได สามารถจัดซื้อส่ิงของเพื่อสนองความ

ตองการดานตางๆได เชน คาเลาเรียนบตุร คารักษาพยาบาล และอ่ืนๆ ทาํใหเกิดความมัน่คงใน

การทาํงาน เกดิความสบายใจและมีความสุขมากขึ้น   

จากการศึกษาในครั้งนีย้ังพบอีกวา การใสขาเทียมเปนปจจัยสงเสรมิความสุขในผู

พิการเนื่องจากการตัดขา  ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาที่ผานมา ของ นัทธี บุญจันทร (42) โดยการใส

ขาเทียม สงผลใหสามารถพึง่พาตนเองไดมากขึ้น ลดการเปนภาระของผูอ่ืน ทาํใหรูสึกมัน่ใจมาก

ข้ึน และกวาครึ่ง (รอยละ 66.7) สามารถกลับมาประกอบอาชีพไดหลังการผาตัด (40) ทาํใหสามารถ

ดํารงชีวิตในสงัคมไดเกือบเหมือนคนปกต ิ สามารถพึง่พาตนเองไดมากข้ึน สงผลใหมีความสุขมาก

ข้ึนตามมา  

ทางดานความพอใจที่มีตอขาเทยีมในระดบัพอใจมากและมากที่สุด ยงัสงผลตอ

ภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขาดวยเชนกนั โดยความพอใจที่มีตอขาเทยีมเปนผลมา

จากการที่ขาเทียมสวมใสสบายและใชงานไดดี แสดงใหเหน็วาผูพกิารสามารถเดินลงน้ําหนกัของ

บนตอขาได มกีารจัดแนว (alignment) ของขาเทยีมที่เหมาะสมทาํใหเดินดวยทาทางดวยใกลเคียง

กับการเดนิตามธรรมชาติไดโดยไมเจ็บ ซึง่สอดคลองกับผลการศึกษาที่ผานมา (40, 43, 45) โดยในผูที่

สวมใสขาเทียมดวยความรูสึกสบาย จะสงผลใหมีการสวมใสขาเทยีมมากขึ้น และมีผลตอการ

ประกอบอาชพีตามมา โดยผูพิการที่ประกอบอาชีพ มักพอใจตอขาเทียมมากกวากลุมที่ไมได

ประกอบอาชพี และการใสขาเทียมยังเปนปจจัยที่ชวยสงเสริมการปรับตัวในผูพกิารเนื่องจากการ

ตัดขาอีกดวย 

ทางดานระยะเวลาหลังการผาตัด พบวาไมมีความสัมพนัธกับภาวะความสุข ตางจาก

การศึกษาของ Horgan O. และคณะ (45) ที่ทาํการศึกษาในประเทศไอรแลนด พบวาชวงที่ผูพกิาร

เนื่องจากการตัดขามีความซึมเศราและวติกกังวลจะเปนมากที่สุดในชวง 2 ปแรกหลังการผาตัด 

หลังจากนั้นจะปรับตัวไดดีข้ึน ทั้งนี้อาจเปนเพราะวากลุมตัวอยางทีม่ีความแตกตางกนัทั้งทางดาน

ลักษณะสังคมประชากร หรือวัฒนธรรมแตกตางกนั โดยผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่เปนคนไทยจะ

มีความใกลชดิผูกพันกับครอบครัว และกลุมตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้ที่เปนทหารรอยละ 25 อาจ

สงผลตอภาวะความสุข เนือ่งจากมีการทาํใจไวอยูแลววาอาจไดรับอันตรายจากการปฏิบัติหนาที่ 

จึงสามารถปรบัตัวไดเร็วหลงัจากการผาตัด   

จากปจจัยทางดานจิตสังคมที่เกี่ยวของภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขา 

พบวา ความกังวลดานภาพลักษณในระดับนอยและปานกลาง สงผลใหมีภาวะความสุขเพิม่ข้ึน   

ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาที่ผานมาของ กัณฐิกา ชยัสวัสด์ิ (41) ซึ่งพบวา หญิงตัง้ครรภที่ไมมีความ

กังวลดานภาพลักษณหลังการคลอดบุตรจะมีภาวะความสุขมากกวาในกลุมผูที่มีความกังวลดาน
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ภาพลักษณ และจากการศึกษาของ Stokes R. และ Frederick-Recascino C. (52) ที่สนับสนนุวา 

ภาพลักษณมคีวามสัมพันธกับความสุข และจากการทบทวนวรรณกรรมที่ผานมาพบวา บุคคลที่ไม

พึงพอใจในภาพลักษณของตน ยอมรูสึกไมมั่นใจในตนเอง มีความวิตกกังวล รูสึกถกูคุมคามไดงาย 

รูสึกดอยคุณคาตามมา  มกัใชกลไกปองกันตนเอง มีการรับรูแคบ หรือเบี่ยงเบนไปจากความเปน

จริง ทาํใหไมสามารถปรับตัวในชีวิตประจําวนัไดอยางเหมาะสม ในทางกลับกนับคุคลที่มีความพึง

พอใจในภาพลักษณหรือมทีัศนคติตอภาพลักษณของตนในทางบวก ยอมเกิดความรูสึกมั่นใจ นับ

ถือตนเองสงู และสามารถปรับตัวไดอยางเหมาะสม ภาพลักษณจึงมคีวามสาํคัญตอความมัน่คง

ทางจิตใจเปนอยางมาก เนือ่งจากมีความสัมพันธโดยตรงกับความรูสึกภาคภูมิใจ (27)  ดังนัน้ผูทีม่ี

ความกงัวลดานภาพลกัษณนอยจะยอมรบัในคุณคาของตนเอง เกิดความมัน่ใจ และปราศจาก

ความกงัวลในการติดตอและมีสัมพนัธภาพกับบุคคลอื่น ทาํใหเกิดความสบายใจ และมีความสขุ

มากขึ้น   

ดานการเหน็คณุคาในตนเอง พบวาการเห็นคุณคาในตนเองสงูเปนปจจัยที่เกี่ยวของ

กับภาวะความสุขในผูพิการที่ถูกตัดขา ซึง่สอดคลองกบัการศึกษาทีผ่านมา (46, 53) โดยการเหน็

คุณคาในตนเองเปนปจจัยทาํนายภาวะความสุข และมีความสาํคัญในการปรับตัวและการเรียนรู

ในผูพิการที่เหน็คุณคาในตนเองสูง จะมีความเชื่อมัน่ในตนเอง สามารถเผชิญอุปสรรคในชีวิต และ

สามารถยอมรบัความผิดหวงัได จึงสามารถใชชีวิตไดอยางมีความสุข  

ทางดานความสัมพันธและการทําหนาที่ของครอบครัว พบวาการมีความสัมพนัธและ

การทาํหนาที่ของครอบครัวดีเปนปจจัยที่สงเสริมภาวะความสุข โดยผูที่มีความสัมพนัธและการทํา

หนาที่ของครอบครัวดี จะมีความสบายใจ มีความรูสึกมัน่คง ปลอดภยั โดยเฉพาะอยางยิ่งผูพิการ

เนื่องจากการตัดขา ซึ่งเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงครั้งสําคัญของชีวติ ทําใหเกิดความกงัวลและ

ความรูสึกสูญเสีย  แตอยางไรก็ตามหากมคีวามสัมพันธและการทาํหนาที่ของครอบครัวดี จะทําให

ผูพิการเนื่องจาการตัดขาปรบัตัวไดดีข้ึน และสามารถพอใจกับตนเองไดแมรางกายจะพิการ ซึ่ง

สอดคลองกับการศึกษาที่ผานมา (45, 54) โดยพบวาความสัมพนัธและการทาํหนาที่ของครอบครัว มี

ความเกี่ยวของกับภาวะความสุข นอกจากนี้ นทัธี บุญจนัทร (42) พบวา ผูพิการเนื่องจากการตัดขา

ที่มารับขาเทียมในโรงพยาบาลตรังมีคนในครอบครัวใหกําลังใจและกระตุนใหใชขาเทียม โดยรอย

ละ 46.7 มีคนในครอบครัวใหกําลังใจและกระตุนใหใชขาเทียมอยางมาก รอยละ 36.7 มีคนใน

ครอบครัวใหกําลังและกระตุนใหใชขาเทียมมากที่สุด แสดงใหเห็นวาครอบครัวมีสวนสําคัญในการ

ใหกําลังใจ สงเสริม สนับสนนุ ใหเขารับบริการทางการแพทย  

และจากการศึกษาครั้งนี้ยงัพบอีกวา การสนับสนนุทางสังคมปานกลางและด ีมีความ

เกี่ยวของกับภาวะความสุข ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาที่ผานมา(55, 39) ซึ่งพบวาการสนับสนุนทาง

สังคมเปนปจจัยที่ชวยลดภาวะวิตกกงัวลและภาวะซึมเศราในผูพิการเนื่องจากการตัดขา และใน
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คนพิการที่การสนับสนนุจากสังคมที่ดีจะสามารถควบคุมตนเองและแกปญหาได ในขณะที่คน

พิการที่ไดรับแรงสนับสนุนจากสังคมนอยหรือไมไดรับการสนับสนุนจากสังคมจะเกดิความเครียด

ตามมา  

นอกจากนีก้ารมีการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยงที่ดี มีความเกี่ยวของกับ

ภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขาดวยเชนกนั เนื่องจากผูพิการเนื่องจากการตัดขา ตอง

เผชิญกับการเปลี่ยนแปลงครั้งสําคัญ หากปรับตัวไดจะทาํใหสามารถดาํรงชีวิตไดอยางเปนปกติสุข 

แตในทางกลบักัน หากมีปญหาในการปรับตัวจะสงผลใหเกิดปญหาสุขภาพจิตตามมา จาก

การศึกษาของ นทัธี บุญจนัทร (42) พบวาผูพกิารเนื่องจากการตัดขาที่มารับบริการที่โรงพยาบาล

ตรังสวนใหญ (รอยละ94) สามารถที่จะควบคุมอารมณที่เกิดขึ้นจากการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้กับ

รางกายได และรอยละ 96 ความสามารถในการยอมรับกับสภาพของรางกายที่เปล่ียนไปได  

4. ผลการศึกษาปจจัยทาํนายภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขา ไดแก 

พอใจตอขาเทยีมมากและมากที่สุด เห็นคุณคาในตนเองสูง มีความสัมพนัธและการทาํหนาที่ใน

ครอบครัวดี มีการปรับตัวและแกไขความขัดแยงที่ด ี ดังนัน้ ในการทีจ่ะสงเสริมความสุขเนื่องจาก

การตัดขาในผูพิการเนื่องจากการตัดขา สามารถทําได ดังนี ้

4.1 สงเสริมความพอใจทีม่ตีอขาเทียม โดยการผลิตขาเทียมที่มีประสิทธิภาพดี สวม

ใสสบาย และใชงานไดดี ซึ่งจะสงผลใหผูพิการเนื่องจากการตัดขามคีวามพอใจในขาเทียมมากขึ้น 

ซึ่งจะสงผลใหมีการสวมใสขาเทยีมมากยิง่ขึ้นในชีวิตประจําวนั และสงผลตอการประกอบอาชีพ

ตามมาได ทาํใหสามารถพึง่พาตนเองได ลดการพึ่งพาคนอื่น ทาํใหเกิดความภาคภูมใิจในตนเอง

ตามมา ทาํใหรูสึกมีความสขุมากขึ้น  

4.2 สงเสริมความสัมพันธและการทาํหนาที่ในครอบครัว เนื่องจากความสมัพนัธใน

ครอบครัวเปนสิ่งที่สําคัญที่จะสงเสริมความมั่นคงทางจติใจ ชวยใหผูพิการเนื่องจากการตัดขา 

สามารถปรับตัวไดเร็วขึ้น และมีกําลงัใจมากขึ้น โดยผูพิการเนื่องจากการตัดขาสวนใหญจาก

การศึกษาครั้งนี้กลาววาครอบครวัเปนแรงผลักดันที่สําคญัในการที่ทาํใหลุกขึ้นมาสูอีกครั้ง ทาํใหมี

แรงใจที่จะกลบัมาทาํงานเพือ่ครอบครัว เพื่อลูก เพื่อคนทางบาน ทาํใหไมยอมแพกับความพิการ

ของตนเอง 

4.3 สงเสริมการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง เพื่อชวยลดความคับของใจใน

ผูพิการเนื่องจากการตัดขา โดยสนับสนุนใหผูพกิารเนื่องจากการตัดขาสามารถบอกใหบุคคลอื่น

เขาใจความคดิเห็นและความรูสึกของตนเองได สงเสรมิดานสวัสดิการหรือการจัดสภาพแวดลอมที่

เอื้อตอการดํารงชีวิตของผูพกิารเนื่องจากการตัดขา เชน การปรับพืน้ตางระดับใหเรียบหรือมีทาง

ลาดสําหรับการใชรถเข็นผูพิการ เปนตน หรือใหผูพกิารเนื่องจากการตัดขาสามารถปรับตัวไดดีข้ึน  
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4.4 สงเสริมการเหน็คุณคาในตนเอง เพื่อทาํใหเกิดความเชื่อมั่นในตนเอง มีความ

มั่นใจในการเผชิญปญหา และสามารถใชในชีวิตไดอยางมีความสุข ความรูสึกเห็นคุณคาในตนเอง

สูงจะสงผลตอความสุข เหน็ไดจากผูพิการเนื่องจากการตัดขาในการศึกษาครั้งนีโ้ดยเฉพาะอยาง

ยิ่งกรณีของทหารผานศึกทีพ่ิการเนื่องจากการเหยียบกบัระเบิดขณะทําการสูรบ จะมีความรูสึก

ภาคภูมิใจในตนเองที่ไดเสียสละเพื่อปกปองประเทศชาติ ไดทําใหคนในประเทศอยูอยางสงบสุข 

เปนทหารของพระบาทสมเดจ็พระเจาอยูหวั เปนวีรบุรุษของชาต ิ และการที่คนรอบขางเห็น

ความสาํคัญของทหารผานศกึ จงึชวยสงเสริมความรูสึกเห็นคุณคาในตนเอง ทําใหทหารผานศึกมี

กําลังใจที่ดี และสามารถพอใจกับตนเองไดแมรางกายจะพิการ  
 
ขอจํากัดของการวิจัย 
 

1. เนื่องจากการศึกษาครั้งนี ้ ทาํการศึกษาในผูพิการเนื่องจากการตัดขา ทีม่ารับ

บริการที่ศูนยกายอปุกรณเทานั้น   ไมไดรวมถึง ผูพกิารเนื่องจากการตัดขาที่อยูนอกเหนือการเขา

รับบริการทางการแพทย  

2. ขอมูลดานสังคมประชากรของผูพิการที่เขารวมการศึกษาครั้งนี้ สงผลตอภาวะ

ความสุข ดงันัน้ ผูที่จะนําขอมูลนี้ไปอางอิง ตองพจิารณาลักษณะ    สังคมประชากรของผูเขารวม

การวิจยัดวย  

3. การการศึกษาครั้งนี้ เปนการศึกษาเชงิพรรณนา ที่สามารถบอกปจจัยที่เกีย่วของ 

หรือ สัมพันธกบัภาวะความสุขเทานั้น แตไมสามารถบอกถึงปจจัยที่เปนสาเหตุของความสุขได  
 
การนาํผลการวิจัยไปประยุกตใช   
 

1. เพื่อใหเกิดความตระหนักในสุขภาวะของผูพิการเนื่องจากการตัดขา และทราบ

ปจจัยที่เกี่ยวของในการสงเสริมภาวะความสุข 

2. เพื่อการกําหนดนโยบายสําหรับภาครัฐในการวางแผนในการสงเสริมสุขภาวะคน

พิการ และเพือ่กําหนดขอบขาย และการประสานงาน เพราะการสงเสริมสุขภาวะ ตองอาศัยความ

รวมมือกนัจากหลายๆฝาย ทั้งทางการบริการขาเทยีมที่มีคุณภาพ การสงเสรมิความสมัพนัธใน

ครอบครัว การเหน็คุณคาในตนเอง และปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง ซึง่จะตองสงเสรมิ

อยางเปนระบบทั้งทางแพทย การสรางคานิยมใหตระหนกัเหน็ความสําคัญของครอบครัว การ

เสริมสรางความรูสึกเหน็คุณคาในตนเอง และการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง ซึ่งจะตอง

สรางบุคลากรที่มีความรู และการสงเสริมคานิยมเหลานี้ในสงัคม 
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3. สําหรับประชาชนทัว่ไป เพื่อเปนความรู สําหรับใชเปนแนวทางในการสงเสริมสุข

ภาวะใหกับผูพิการเนื่องจากการตัดขาที่เปนสมาชิกในครอบครัว หรือคนรูจักใกลชดิ 

4. เปนแนวทางในการศึกษาคนควาในเรื่องที่เกี่ยวของกบัภาวะสุขภาพจิตและการ

สงเสริมภาวะความสุขตอไปในอนาคต และเปนฐานขอมูลในการศึกษาตอไป  
 
ขอเสนอแนะ 

 

1. การศึกษาเชิงพรรณนา (descriptive study) เพื่อศึกษาสุขภาพจิต คุณภาพชีวติ 

ความสามารถในการเผชิญปญหา การปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง การเห็นคุณคาใน

ตนเอง รวมทัง้การพัฒนาเครื่องมือที่เกี่ยวของ เชน แบบสอบถามภาพลักษณในผูพิการเนื่องจาก

การตัดขา เพือ่จะไดเครื่องมือที่เปนมาตรฐานในการศึกษาตอไป  

2. การศึกษาเชิงคุณภาพ (qualitative study) โดยการศึกษาในเชงิลึกถงึภาวะ

ความสุขของผูพิการเนื่องจากการตัดขา เชน สัมภาษณการใชชีวิตของผูพิการเนื่องจากการตัดขา 

เพื่อใหทราบการใชชีวิต การปรับตัว แรงจูงใจ แรงผลกัดันตางๆในการกาวผานชวงเวลาทกุขยาก

หลังจากการผาตัด จนมาถึงชวงที่ทาํใจไดอยางในปจจุบนั รวมทัง้นาจะศึกษาเพิ่มเตมิในประเด็นที่

เกี่ยวของกับระยะเวลาหลังการผาตัดกับภาวะสุขภาพจิต เพื่อทําความเขาใจเพิ่มเติมตอจาก

การศึกษาครั้งนี ้

3. การศึกษาเชิงวิเคราะห (analytic study) เพื่อเปรียบเทยีบผูพิการเนื่องจากการตัด

ขาที่มีความสขุมากกวาคนปกติและเทากบัคนปกติ กบักลุมทีม่ีความสุขนอยกวาคนปกติ เพื่อหา

ปจจัยที่เปนสาเหตุของภาวะความสุขในผูพิการเนื่องจากการตัดขา เพื่อเปนแนวทางในการสงเสริม

ภาวะความสุขตอไป  

4. การศึกษาเชิงทดลอง (experimental study) เพื่อสงเสริมภาวะความสุข โดยการ

จัดโปรแกรมสงเสริมภาวะความสุขในผูพกิารเนื่องจากการตัดขา เชน จัดโปรแกรม group therapy 

ในผูพิการเนื่องจากการตัดขา แลวเปรียบเทียบกลุมทดลองและกลุมควบคุม โดยนําปจจัยที่

เกี่ยวของกับภาวะความสุขในการศึกษาครัง้นี ้ มาจัดเปนโปรแกรมการสงเสริมความสุข เชน การ

สงเสริมใหเกิดความรูสึกเห็นคุณคาในตนเอง หรือการสงเสริมความสัมพันธและการทําหนาที่ของ

ครอบครัว การปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง และความพอใจที่มีตอขาเทียม เพื่อดูความ

แตกตางระหวางของภาวะความสุขในกลุมที่เขารวมโปรแกรมและไมไดเขารวม 
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No…………… 
สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลทั่วไป  
คําชี้แจง โปรดทําเครื่องหมายถูก ( ) ลงในชองสี่เหลี่ยม ( ) หรือเตมิขอความลงในชองวางตาม

ความเปนจริง หรือ ตรงกับความคิดของทานมากที่สุด กรุณาตอบแบบสอบถามทุกขอ 

 
1. เพศ ชาย (1) 

  หญิง (2) 

    
2. อายุ                                                             ……………………………………… ป   

   
3. สถานภาพสมรส โสด (1) 

  แตงงาน (2) 

  หยาราง/แยกกันอยู (3) 

  หมาย (คูสมรสเสียชีวิต) (4) 

    
4. การศึกษาสูงสุด ไมไดศึกษา (1) 

  ประถมศึกษา (2) 

  มัธยมศึกษาตอนตน (3) 

  มัธยมศึกษาตอนปลาย (4) 

  ปวช. (5) 

  ปวส. (6) 

  ปริญญาตรี (7) 

  สูงกวาปริญญาตรี (8) 

  อื่นๆ  (9) 

 โปรดระบุ……………………………  

    
5. อาชีพกอนตัดขา คาขาย/ธุรกิจสวนตัว (1) 

  เกษตรกร (2) 

  ลูกจาง พนักงาน (3) 

  รับราชการ (4) 

  รัฐวิสาหกิจ (5) 

  ไมไดทํางาน  (6) 

  อื่นๆ  (7) 

 โปรดระบุ……………………………  
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6. อาชีพหลังตัดขา คาขาย/ธุรกิจสวนตัว (1) 

  เกษตรกร (2) 

  ลูกจาง พนักงาน (3) 

  รับราชการ (4) 

  รัฐวิสาหกิจ (5) 

  ไมไดทํางาน (6) 

  อื่นๆ  (7) 

 โปรดระบุ……………………………  

   
7. รายไดเฉล่ียตอเดือน (บาท) ไมมีรายได (1) 

  มีรายได   (2) 

 โปรดระบุ ………………บาท/เดือน  

   
8. การใชสารเสพติด ไมมี   ขามไปขอ 9 (1) 

  มี (2) 

  ระบุระยะเวลาที่ใช (ป/เดือน) 

 ………….แอลกอฮอล ……….…………………. 

 ………….สูบบุหรี่ ……….…………………. 

 ………….กาแฟ ……….…………………. 

 ………….เฮโรอีน ……….…………………. 

 ………….ฝน ……….…………………. 

 ………….มอรฟน ……….…………………. 

 ………….กัญชา ……….…………………. 

 ………….กระทอม ……….…………………. 

 ………….ยาบา ……….…………………. 

 ………….อื่นๆ (ระบุ) ……….…………………. 

  
9. ประวัติโรคทางจิตเวช ไมมี (1) 

  มี  (2) 

 โปรดระบุ……………………………  
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ขอมูลดานการเจ็บปวย  
10. ขาขางที่ถูกตัดและระดับการตัดขา  ……ซาย บางสวนของเทา (1) 

  ขอเทา (2) 

  ใตเขา (3) 

  ระดับเขา (4) 

  เหนือเขา (5) 

  สะโพก (6) 

  เชิงกราน (7) 

    

 ……ขวา บางสวนของเทา (1) 

  ขอเทา (2) 

  ใตเขา (3) 

  ระดับเขา (4) 

  เหนือเขา (5) 

  สะโพก (6) 

  เชิงกราน (7) 

  
11. สาเหตุการผาตัด อุบัติเหตุจากการจราจร (1) 

  อุบัติเหตุจากวัตถุระเบิดหรือการสูรบ (2) 

  อุบัติเหตุจากการทํางาน (3) 

  ถูกอาวุธปน หรือ ถูกทํารายรางกาย (4) 

  โรคเบาหวาน (5) 

  โรคหลอดเลือดอุดตัน (6) 

  โรคมะเร็ง (7) 

  การติดเชื้อ (8) 

  อื่นๆ  (9) 

 โปรดระบ…ุ…………………………  

   
12. อายุในขณะที่ตัดขา                                          …..………………………………………ป 
  
13. ทานเคยใสขาเทียมหรือไม ไมเคย        ขามไปขอ 15. (1) 

  เคย (2) 
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14. ระดับความพอใจที่มีตอขาเทยีมของทานคือ  ไมเลย (1) 

  เล็กนอย (2) 

  ปานกลาง (3) 

  มาก (4) 

  มากที่สุด (5) 

    
   
15. สิทธิการรักษาพยาบาล(ตอบไดมากกวา1 ขอ) ออกคาใชจายเอง (1) 

  รัฐบาล/รัฐวิสาหกิจ (2) 

  ประกันสังคม (3) 

  สิทธิคนพิการ (4) 

  โครงการ 30 บาท รักษาทุกโรค (5) 

  อื่นๆ  (6) 

 โปรดระบุ……………………………  

   
16. อาการแทรกซอน (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) แผลที่ตอขา (1) 

  อาการชา (2) 

  ความรูสึกเจ็บปวดตอขา (3) 

  ความรูสึกวายังมีขาอยู (4) 

  ขอติด (5) 

  สีของผิวหนังผิดปกติ (ช้ํา แดง เขียว) (6) 

  อาการบวม (7) 

  เกิดถุงน้ํา (8) 

  มีจุดกดเจ็บที่ไวตอสัมผัส (9) 

  กระดูกงอกโปนทิ่มเนื้อ (10) 

  อื่นๆ  (11) 

 โปรดระบุ……………………………………..  

    
17. ความพิการดานอื่นๆ(ตอบไดมากกวา 1 ขอ) หูหนวก (1) 

  แขนขาด 1 ขาง (2) 

  แขนขาด 2 ขาง (3) 

  อัมพฤกษ อัมพาต (4) 

  อื่นๆ  (5) 

 โปรดระบุ……………………………  
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18. โรคประจําตัวของทานคือ (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) โรคเบาหวาน (1) 

  ความดันโลหิตสูง (2) 

  โรคหอบหืด (3) 

  โรคขอเส่ือม (4) 

  โรคหัวใจ  (5) 

  โรคปอด (6) 

  โรคไต (7) 

  อื่นๆ  (8) 

 โปรดระบุ……………………………  
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No…………… 
สวนที่ 2 แบบสอบถามความสุข (ดัชนีวัดความสขุคนไทยฉบับสั้น 15 ขอ: ใหม ป 2547)  

คําชี้แจง คําถามตอไปนี้ถามถึงประสบการณของทานในชวง 1 เดือนที่ผานมาจนถงึปจจุบนั โปรด

ทําเครื่องหมายถูก ( ) ลงในชองที่มีขอความตรงกับความรูสึกของทานมากที่สุด กรุณาตอบ

แบบสอบถามทุกขอ  
 

ไมเลย  หมายถึง ไมเคยมีเหตุการณ อาการ ความรูสึก หรือ ไมเห็นดวยกับเรื่องนั้น 

เล็กนอย  หมายถึง เคยมีเหตุการณ อาการ ความรูสึกกับเรื่องนั้นๆเพียงเล็กนอย หรือเห็น

ดวยกับเรื่องนั้นๆ เพียงเล็กนอย 

มาก  หมายถึง เคยมีเหตุการณ อาการ ความรูสึกกับเรื่องนั้นๆมาก หรือเห็นดวยกับเรื่อง

นั้นๆ มาก 

มากที่สุด หมายถึง เคยมีเหตุการณ อาการ ความรูสึกกับเรื่องนั้นๆมากที่สุด หรือเห็นดวยกับ

เร่ืองนั้นๆ   
 

ขอ คําถาม ไมเลย เล็กนอย มาก มากที่สุด 

1 ทานรูสึกพึงพอใจในชีวิต     

2  ทานรูสึกสบายใจ     

3 ทานรูสึกเบื่อหนายทอแทกับการดําเนินชีวิตประจําวัน     

4 ทานรูสึกผิดหวังในตนเอง     

5 ทานรูสึกวาชีวิตของทานมีแตความทุกข     

6 ทานสามารถทําใจยอมรับไดสําหรับปญหาที่ยากจะ

แกไข (เม่ือมีปญหา) 

    

7 ทานมั่นใจวาจะสามารถควบคุมอารมณไดเม่ือมี

เหตุการณคับขันหรือรายแรงเกิดขึ้น 

    

8 ทานมั่นใจที่จะเผชิญเหตุการณรายแรงที่เกิดขึ้นในชีวิต     

9 ทานรูสึกเห็นใจเมื่อผูอื่นมีความทุกข     

10 ทานรูสึกเปนสุขในการชวยเหลือผูอื่นที่มีปญหา     

11 ทานใหความชวยเหลือผูอื่นเมื่อมีโอกาส     

12 ทานรูสึกภูมิใจในตนเอง     

13 ทานรูสึกมั่นคงปลอดภัยเมื่ออยูในครอบครัว     

14 หากทานปวยหนัก ทานเชื่อวาครอบครัวจะดูแลทาน

เปนอยางดี 

    

15 สมาชิกในครอบครัวมีความรักและผูกพันตอกัน     
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No…………… 
สวนที่ 3 แบบสอบถามภาพลกัษณ ในผูพิการเนื่องจากการตัดขา (Amputee Body Image 
Scale, ABIS) 
คําชี้แจง โปรดอานแบบสอบถามตอไปนี ้แลวเติมตัวเลขหลังขอความแตละขอ ที่ตรงกับความรูสึก

ของทานมากที่สุด โดยกําหนดให      1           หมายถงึ ไมเคย  
2    หมายถึง นานๆ ครั้ง 

3    หมายถึง บางครั้ง 

4    หมายถงึ สวนใหญ 
5          หมายถึง ตลอดเวลา 

1. ฉันกังวลเกี่ยวกับรูปรางของฉันเมื่ออยูในสถานการณทางสังคมมากกวาเวลาอยูคนเดียว เพราะฉันพิการ

เนื่องจากการตัดขา…………………………………………………………………………………………….. 

2. ฉันหลีกเลี่ยงที่จะใสกางเกงขาสั้นในที่สาธารณะเพราะไมอยากใหคนอื่นเห็นขาเทียมของฉัน……………….. 

3. เวลาใสขาเทียม ฉันรูสึกพอใจกับรูปรางทั้งหมดของฉัน………………………………………………………. 

4. ฉันกังวลวาการสูญเสียขาทําใหความสามารถในการทํากิจกรรมตางๆในชีวิตประจําวันลดลง………………. 

5. ฉันหลีกเลี่ยงการมองกระจกทั้งตัวเพื่อที่ไดไมเห็นขาเทียมของฉัน……………………………………………. 

6. ในแตละวัน ฉันรูสึกกังวลเกี่ยวกับรูปรางของฉัน เพราะฉันพิการเนื่องจากการตัดขา…………………………. 

7. ฉันวาขาขางที่ถูกตัดไปนั้นยังอยู………………………………………………………………………………. 

8. ตั้งแตฉันสูญเสียขาไป ฉันไมสามารถทําตามสิ่งที่สังคมคาดหวังเหมือนคนปกติ……………………………... 

9. ฉันกังวลวา การสูญเสียขาไป ทําใหฉันปองกันตนเองจากอันตรายไดนอยลง………………………………… 

10. เวลาที่ฉันไมใสขาเทียม ฉันหลีกเลี่ยงการสถานการณที่คนอื่นจะมองเห็นรูปรางของฉัน เชน สถานการณทาง

สังคมการไปสระวายน้ํา หรือ เวลาอยูที่ชายหาด เปนตน……………………………………………………... 

11. การสูญเสียขาไป ทําใหฉันคิดวาตนเองเปนคนพิการ………………………………………………………… 

12. ฉันชอบรูปรางของฉัน เวลาที่ไมไดใสขาเทียม………………………………………………………………... 

13. เวลาที่ฉันเดิน คนทั่วไปสังเกตขาเทียมของฉัน………………………………………………………………… 

14. เวลาที่ฉันใสขาเทียม ฉันหลีกเลี่ยงการสถานการณที่คนอื่นจะมองเห็นรูปรางของฉัน เชน สถานการณทาง

สังคม การไปสระวายน้ํา หรือเวลาอยูที่ชายหาด เปนตน……………………………………………………… 

15. ผูอื่นปฏิบัติตอฉันเชนคนพิการ………………………………………………………………………………... 

16. ฉันชอบลักษณะ รูปรางตอขาของฉัน………………………………………………………………………….. 

17. ฉันสวมใสเส้ือผาพองๆ เพื่อที่จะปกปดขาเทียมเอาไว………………………………………………………… 

18. ฉันรูสึกวาฉันตองมีขาปกติ เพื่อใหมีเสนหดึงดูดทางกาย……………………………………………………… 

19. ขนาดของขาเทียมเปนเรื่องสําคัญและตองคงรูปรางของขางที่ถูกตัดไปใหมีขนาดเทากับขนาดขาขางปกติ…. 

20. ฉันมักจะหลีกเลี่ยงการมองกระจกทั้งตัว เพื่อจะไดมองไมเห็นตอขาของฉัน………………………………….. 
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No…………… 
สวนที่ 4 แบบวัดความรูสึกเหน็คุณคาในตนเอง (Coopersmith Self-Esteem Inventory 
Adult Form1984) 
คําชี้แจง โปรดทําเครื่องหมายถกู ( ) ลงในชองที่มีขอความตรงกับความรูสึกของทานมากที่สุด 

กรุณาตอบแบบสอบถามทุกขอ 

 

ขอความ ใช ไมใช 
1. ฉันเปนคนที่ไมหวั่นไหวกับปญหาที่เขามาในชีวิต   

2. ฉันไมม่ันใจถาจะตองพูดตอหนากลุมคน   

3. มีหลายอยางในตัวฉันที่ฉันไมชอบและอยากจะเปลี่ยน   

4. ฉันมั่นใจในการตัดสินใจของฉัน   

5. ฉันเปนคนที่ใครๆก็อยากอยูดวย   

6. เวลาอยูบาน ฉันเปนคนเจาอารมณ   

7. ฉันตองใชเวลานานมากในการปรับตัวยอมรับกับส่ิงใหมๆในชีวิต   

8. ฉันเปนที่ชื่นชอบของเพื่อนวัยเดียวกัน   

9. ครอบครัวของฉันจะคํานึงถึงความรูสึกของฉันเสมอ   

10. ฉันเลิกลมความตั้งใจไดงาย   

11. ครอบครัวของฉันตั้งความคาดหวังที่สูงเกินไปสําหรับฉัน   

12. ชีวิตฉันมีแตความยากลําบาก   

13. ชีวิตฉันมีแตความยุงเหยิงวุนวาย   

14. ฉันมักจะมีความคิดดีๆที่ทําใหผูอื่นคลอยตามได   

15. ฉันรูสึกวาตนเองไมมีอะไรดี   

16. มีหลายครั้งที่ฉันรูสึกอยากจะหนีไปใหพนๆ   

17. ฉันรูสึกวาฉันทํางานไดไมดีพอ   

18. เปรียบเทียบกับคนอื่นๆทั่วไปแลว ฉันเปนคนหนาตาไมดี   

19. ฉันสามารถพูดในสิ่งที่อยากจะพูดได   

20. ครอบครัวของฉันเขาใจฉัน   

21. ใครๆก็พากันชื่นชมคนอื่น แตไมเคยเห็นฉันอยูในสายตา   

22. ฉันรูสึกวาครอบครัวสรางความกดดันใหฉัน   

23. ฉันมักจะทอแทใจกับส่ิงที่ฉันทําอยู   

24. ฉันไมชอบตนเอง ฉันอยากเปนคนอื่น   

25. ฉันไมสามารถเปนที่พึ่งของใครได   
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No…………… 
สวนที่ 5 แบบสอบถามความสัมพันธและหนาที่ของครอบครัว  
คําชี้แจง โปรดทําเครื่องหมายถกู ( ) ลงในชองสี่เหลีย่ม ( ) หรือเติมขอความลงในชองวางตาม

ความเปนจริง หรือ ตรงกับความคิดของทานมากที่สุด กรุณาตอบแบบสอบถามทุกขอ 

 
1. ปจจุบันทานอาศัยอยูกับใคร อยูคนเดียวตามลําพัง (1) 

  อยูกับสามี ภรรยา บุตร (2) 

  อยูกับญาติ (3) 

  อยูกับผูอื่นที่ไมใชญาติ (4) 

    
2. จํานวนสมาชิกในครอบครัว      (รวมทานดวย)……………………………………………………………...คน 
   

3. สถานภาพในครอบครัว หัวหนาครอบครัว (1) 

  สมาชิกในครอบครัว (2) 

  ผูอาศัย (3) 

   

4. ผูที่ดูแลใกลชิดทานมากที่สุด ไมมี (1) 

  สามี ภรรยา (2) 

  บุตร (3) 

  บิดา มารดา (4) 

  ญาติพี่นอง (5) 

  อื่นๆ (โปรดระบุ)…………………………. (6) 

    

5. กรุณาทําเครื่องหมาย  ลงในชองคําตอบที่ตรงกับสภาพในครอบครัวของทานมากที่สุด 
ขอความ มากที่สุด มาก ปาน

กลาง 
นอย นอยที่สุด 

5.1    สมาชิกในครอบครัวมีเวลาใหแกกัน      

5.2    ครอบครัวมีปญหาทางการเงิน      

5.3    ครอบครัวมีปญหาที่หาขอยุติไมได      

5.4    ครอบครัวมีปญหาทะเลาะเบาะแวง      

5.5    ครอบครัวมีปญหาพูดจาสื่อสารไมเขาใจ      

5.6    ทัศนคติในครอบครัวไมตรงกัน      

5.7    ครอบครัวมีปญหาขัดแยงระหวางสมาชิกในครอบครัว      
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No…………… 
สวนที่ 6 แบบสอบถามการสนบัสนนุทางสงัคม 
คําชี้แจง กรุณาทาํเครื่องหมาย  ลงในชองคําตอบที่ตรงกับสภาพในครอบครัวของทานมากที่สุด 

 
ขอความ มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย นอยที่สุด 

1. ดานอารมณ 

1) มีผูแสดงความเห็นอกเห็นใจเมื่อทานมี

อาการเจ็บปวย 

     

2) มีผูหวงใยถามขาวคราวทุกขสุขของทาน      

3) ทานไดรับกําลังใจจากคนในครอบครัว

เม่ือไมสบายใจหรือเปนทุกข 

     

4) บุคคลรอบขางเปนเพื่อนที่ดีกับทาน      

5) ทานมีผูที่ไววางใจและเปนที่ปรึกษาได

เม่ือไมสบายใจ 

     

6) คนในครอบครัวดีตอทานเสมอ      

7) เพื่อนรวมงานดีตอทานเสมอ      

      

2. ดานขอมูลขาวสาร 

1) มีผูใหขอมูลขาวสารที่เปนประโยชนแก

ทานเสมอ 

     

2) มีผูใหขอมูลเกี่ยวกับการดูแลตนเองเปน

อยางดี 

     

3) มีผูแนะนําทานเกี่ยวกับการปฏิบัติตน

ดานสุขภาพอนามัย 

     

4) ทานไดรับคําแนะนําเรื่องที่ทานอยากรู      

      

3. ดานทรัพยากรและวัตถุ 

1) เม่ือมีปญหาการเงิน ทานไดรับความ

ชวยเหลือเสมอ 

     

2) มีผูชวยแบงเบาภาระงานบานของทาน      

3) มีผูชวยแบงเบาภาระที่ทํางานของทาน      

4) มีผูชวยแบงเบาภาระการดูแลสมาชิกใน

ครอบครัวของทาน 

     

5) ทานไดรับส่ิงของเครื่องใชที่จําเปนเสมอ      
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No…………… 
สวนที่ 7 แบบสอบถามการปรับตัวและแกไขปญหาความขัดแยง 
คําชี้แจง กรุณาทาํเครื่องหมาย  ลงในชองคําตอบที่ตรงกับสภาพในครอบครัวของทานมากที่สุด 

 
ขอความ ไมเลย บางครั้ง บอย ตลอดเวลา 

1. ทานไดพยายามบอกบุคคลอื่นใหเขาใจวาทานรูสึก
อยางไร 

    

2. ทานไดพยายามบอกใหบุคคลอื่นเขาใจความคิดเห็นของ
ทาน 

    

3. ทานสามารถแกไขปญหาความขัดแยงที่เกิดขึ้นกับทานได     

4. ทานสามารถปรับตัวตอปญหาตางๆที่เกิดขึ้นกับชีวิตของ
ทานได 

    

5. ทานสามารถพอใจกับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับชีวิต
ของทาน 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 

นางสาวณัฐวดี มณีพรหม เกิดที่ 9 กุมภาพนัธ พ.ศ. 2529 ที่อําเภอหาดใหญ จงัหวัด

สงขลา สําเร็จการศึกษาระดับปริญญาหลักสูตรวิทยาศาสตรบัณฑิต (กายอุปกรณ) จากคณะ

แพทยศาสตรศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลยัมหิดล ปการศึกษา 2551 จากนั้นเขาศึกษาตอในระดบั

ปริญญาโท หลักสูตรวทิยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาสุขภาพจิต (ภาคในเวลาราชการ) คณะ

แพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย   
 

 


	ปกภาษาไทย 
	ปกภาษาอังกฤษ 
	หน้าอนุมัติ 
	บทคัดย่อภาษาไทย 
	บทคัดย่อภาษาอังกฤษ 
	กิตติกรรมประกาศ 
	สารบัญ
	บทที่ 1 บทนำ
	ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา
	วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	ขอบเขตของการวิจัย
	กรอบแนวคิดในการวิจัย
	คำจำกัดความที่ใช้ในการวิจัย
	ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ

	บทที่ 2 เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
	2.1 ผู้พิการเนื่องจากการตัดขา
	2.2 ภาวะความสุข
	2.3 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

	บทที่ 3 วิธีดำเนินการวิจัย
	รูปแบบการวิจัย
	ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	การเก็บรวบรวมข้อมูล
	การวิเคราะห์ข้อมูล

	บทที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล
	ตอนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล ข้อมูลด้านการเจ็บป่วย และปัจจัยด้านจิตสังคมของผู้พิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบริการที่ศูนย์กายอุปกรณ์ในประเทศไทย
	ตอนที่ 2 ภาวะความสุขในผู้พิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบริการที่ศูนย์กายอุปกรณ์ในประเทศไทย
	ตอนที่ 3 ผลวิเคราะห์ปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับภาวะความสุขในผู้พิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบริการที่ศูนย์กายอุปกรณ์ในประเทศไทย
	ตอนที่ 4 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยทำนายภาวะความสุขเท่ากับคนเท่าไป และมากกว่าคนทั่วไป ในผู้พิการเนื่องจากการตัดขาที่มารับบริการที่ศูนย์กายอุปกรณ์ในประเทศไทย

	บทที่ 5 สรุปผลวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ
	สรุปผลการวิจัย
	อภิปรายผลการวิจัย
	ข้อจำกัดของการวิจัย
	การนำผลการวิจัยไปประยุกต์ใช้
	ข้อเสนอแนะ

	รายการอ้างอิง
	ภาคผนวก
	ประวัติผู้เขียน

