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บทคััดย่่อ
หลักัการแลัะวัตัถุปุระสงค์ั: ผูู้�ป่ัวียุปัากแหว่ีงเพิดิ์านโหว่ี ช่วีงอายุ ุ8-12 ปีั เป็ันช่วีงข์องการเตรยีุมช่องปัาก การปัลกูถ่่ายุกระดิ์กูสันัเหงอ่ก การจัดัิ์ฟันั 
และช่วีงเข์�าสัูวั่ียุรุน่ตอนต�น ซึ่่�งต�องอาศัยัุสัมรรถ่นะข์องทีมสัหสัาข์าในการให�การรักษา และควีามร่วีมมอ่ข์องผูู้�ปัว่ียุและผูู้�ปักครอง วีตัถ่ปุัระสังค์
ข์องการศั่กษานี�เพิ่�อปัระเมินควีามพิ่งพิอใจัในคุณภิาพิชีวีิตข์องผูู้�ปั่วียุและผูู้�ปักครอง เพิ่�อนำผู้ลที�ไดิ์�ไปัพิัฒนาการดิ์ูแลรักษาผูู้�ปั่วียุต่อไปั
วัิธีีการศึึกษา: การศั่กษาแบบภิาคตัดิ์ข์วีาง ในผูู้�ปักครองข์องผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ข์�างเดิ์ียุวีและสัองข์�างชนิดิ์สัมบูรณ์ ช่วีงอายุุ 8-12 ปัี  
ที�เข์�ารับการผู้่าตัดิ์รักษากับศัูนยุ์ตะวีันฉายุอยุ่างต่อเน่�อง ระยุะเวีลาที�ศั่กษา 1 ปัี (มกราคม - ธิันวีาคม พิ.ศั. 2565) คำนวีณจัำนวีนกลุ่มตัวีอยุ่าง
แบบเฉพิาะเจัาะจังไดิ์� 32 รายุ เคร่�องมอ่ คอ่ แบบสัอบถ่ามข์�อมลูทั�วีไปั และแบบปัระเมนิควีามพิง่พิอใจัคณุภิาพิชวีีติ 5 ดิ์�าน  (THAICLEFT QoL) 
จัำนวีน 41 ข์�อ มีค่าควีามเที�ยุง 0.861 วีิเคราะห์ข์�อมูลโดิ์ยุใช�สัถ่ิติเชิงพิรรณนา ไดิ์�แก่ ร�อยุละ ค่าเฉลี�ยุ และสั่วีนเบี�ยุงเบนมาตรฐาน
ผลัการศึึกษา: ผูู้�ปั่วียุสั่วีนใหญ่่เปั็นเพิศัชายุ ร�อยุละ 65.63 มีภิาวีะปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ข์�างเดิ์ียุวี ร�อยุละ 62.50 ไดิ์�รับการผู้่าตัดิ์ปัลูกกระดิ์ูก 
สันัเหงอ่ก ร�อยุละ 96.88 อยุูใ่นควีามดูิ์แลข์องพ่ิอแม ่ร�อยุละ 65.63 และใช�สิัทธิบิตัรทอง/โครงการยุิ�มสัวียุเสีัยุงใสั ร�อยุละ 93.75 ควีามพิง่พิอใจั
คุณภิาพิชีวีิต 5 ดิ์�าน พิบวี่า ดิ์�านค่ารักษาพิยุาบาล และดิ์�านมิติทางจัิตสัังคมมีควีามพิ่งพิอใจัอยุู่ในระดิ์ับปัานกลาง สั่วีนดิ์�านการรักษาพิยุาบาล 
การบริการ และผู้ลกระทบต่อครอบครัวีมีควีามพิ่งพิอใจัอยุู่ในระดิ์ับมาก
สรปุ: ผูู้�ปักครองข์องผูู้�ป่ัวียุมคีวีามพิง่พิอใจัในคุณภิาพิชวีีติ 5 ดิ์�าน อยุูใ่นระดัิ์บมาก 3 ดิ์�าน และปัานกลาง 2 ดิ์�าน ผู้ลการศัก่ษานี�จัะนำไปัพิฒันา 
การดิ์ูแลผูู้�ปั่วียุให�มีควีามพิ่งพิอใจัในคุณภิาพิชีวีิตมากข์่�น 

คัำสำคััญ : ควีามพิ่งพิอใจั, คุณภิาพิชีวีิต, ปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่, ศัูนยุ์ตะวีันฉายุ



ศรีีนครีินทรี์เวชสารี 2567; 39(4)       Srinagarind Med J 2024; 39(4)

ความพึงึพึอใจในคุณภาพึชวีติของผู้้�ปกครีองของผู้้�ป่วยปากแหว่งเพึดานโหว่         Satisfaction with the Quality of Life of Parents of Cleft Lip and Palate Patients

  

           

369

Abstract
Background and Objective: Patients with cleft lip and cleft palate, 8-12 years old is the period of oral  
preparation. Gum ridge bone grafting, orthodontics and early adolescence, which rely on the competence of 
the interdisciplinary team in providing treatment and cooperation of patients and parents The objective of this 
study was to assess satisfaction with the quality of life of parents and patients with cleft lip and palate. In order 
to use the results for further development of patient care.
Methods: This cross-sectional study conducted among families with cleft patients aged 8-12 years old  
undergoing surgery at the Tawanchai Center. Period of study was 1 year between January-December 2022. The 
sample group consisted of 32 participants. Data collection involved general questionnaires and a satisfaction 
survey with 41 items across five aspects. The cronbach alpha coefficient of THAICLEFT QoL was determined 
to be 0.861. Data analysis utilized descriptive statistics including, percentages, means, and standard deviations.
Results: The majority of patients (65.63%) were males. Patients with unilateral cleft lip and cleft palate were 
62.50 %. The percentage of patients undergoing bone graft surgery was 96.88%. The patients were typically  
under the care of their parents (65.63%) and enrolled in the Universal Coverage Scheme/Beautiful Smile Beautiful 
Voice Project, with a participation rate of 93.75%. The satisfaction of the quality of life in five different aspects 
revealed that patients expressed moderate satisfaction in treatment expenses and psychosocial aspects, while 
demonstrating high satisfaction levels in medical treatment services and the impact on family.
Conclusion: The parents of the patients were satisfied with five aspects of the quality of life, with three aspects 
rated as high and two aspects rated as moderate. The results of this study will be used to improve patient care 
for increasing satisfaction with their quality of life.

Keywords: satisfaction, quality of life, cleft lip and cleft palate, Tawanchai Center
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บทนำ
 ภิาวีะปัากแหว่ีงเพิดิ์านโหว่ีพิบอุบัติการณ์สัูงในภิาค 

ตะวีันออกเฉียุงเหน่อ ค่อ 2.28 รายุต่อทารกเกิดิ์มีชีพิ 1,000 

รายุ ซึ่่�งสูังกวีา่อบุตักิารณโ์ดิ์ยุรวีมในปัระเทศัไทยุที�พิบ 2.14 รายุ

ต่อทารกเกิดิ์มีชีพิ 1,000 รายุ1 โดิ์ยุสัาเหตุสั่วีนใหญ่่เกิดิ์จัาก

หลายุปััจัจััยุ ทั�งปััจัจััยุพัินธิุกรรม และปััจัจััยุสัิ�งแวีดิ์ล�อม2  

ซึ่่�งภิาวีะนี�จัะพิบรอยุแยุกที�ริมฝ่ีปัากบน บางคนจัะมีรอยุแยุก 

ถ่่งจัมูก หร่อเพิดิ์านปัากส่ัวีนหน�า สั่งผู้ลให�มีปััญ่หาในการดูิ์ดิ์ 

การพิูดิ์ การกล่น และมีภิาพิลักษณ์แตกต่างจัากคนปักติ  

รวีมทั�งสั่งผู้ลกระทบไปัถ่่งคุณภิาพิชีวิีตทั�งดิ์�านร่างกายุ จัิตใจั 

สังัคม และเศัรษฐกิจัข์องผูู้�ปัว่ียุและครอบครวัี และปัระเทศัชาติ

ดิ์�วียุ3,4

 การรักษาผูู้�ป่ัวียุกลุ่มนี�จัำเป็ันต�องมีทีมสัหสัาข์าวิีชาชีพิ

มาร่วีมดิ์ูแลรักษาร่วีมกัน การผู้่าตัดิ์ และฟั้�นฟัูสัภิาพิที�มีควีาม

จัำเพิาะในแต่ละช่วีงอายุุที�ต�องติดิ์ตามในหลายุดิ์�านเปั็นระยุะ

เวีลานาน ตั�งแต่วีัยุทารกแรกเกิดิ์ไปัจันถ่่งวัียุผูู้�ใหญ่่ที�อายุุ

ปัระมาณ 20 ปัี โดิ์ยุทุกช่วีงอายุุจัะมีการรักษาที�มีควีามสัำคัญ่

แตกต่างกัน เช่น ช่วีงแรกเกิดิ์ถ่่ง 5 ปัี จัะไดิ์�รับการดิ์ูแลเร่�องนม

และสัารอาหาร การผู้่าตัดิ์แบบปัฐมภูิมิ (primary surgery) 

พิัฒนาการข์องการพิูดิ์และส่ั�อภิาษา และเป็ันช่วีงก�าวีสู่ัสัังคม

ภิายุนอกในกลุ่มเพิ่�อนและโรงเรียุน ช่วีง 8-12 ปัี เปั็นช่วีงข์อง

การเตรียุมช่องปัาก การปัลูกถ่่ายุกระดิ์ูกสัันเหง่อก และการจััดิ์

ฟััน สั่วีนช่วีงอายุุ 16-20 ปัี จัะเปั็นช่วีงสัิ�นสัุดิ์ข์องการจััดิ์ฟััน  

การผู้า่ตดัิ์แก�ไข์ภิาวีะควีามพิกิารที�คงเหลอ่ การปัระเมนิผู้ลลพัิธิ์

การรักษาในชว่ีงอายุทุี�สัำคญั่นี�เปัน็สัิ�งจัำเปัน็ในการรกัษาข์องทมี 

ซึ่่�งปัระเมนิโดิ์ยุใช�แบบปัระเมนิคณุภิาพิชวีีติข์องผูู้�ปัว่ียุปัากแหวีง่

เพิดิ์านโหว่ีจัากองค์กรอนามัยุโลก5 ใน 3 ช่วีงอายุุ ดิ์ังนี� 4-6, 

8-12 และ 16-20 ปัี6 เพ่ิ�อนำผู้ลที�ไดิ์�ไปัพัิฒนาการดูิ์แลรักษา 

ให�มีปัระสัิทธิิภิาพิ ควีามพิ่งพิอใจัในผู้ลลัพิธิ์ข์องการรักษา และ

มีคุณภิาพิชีวีิตที�ดิ์ี สัำหรับการศ่ักษานี�จัะปัระเมินในช่วีงอายุุ 

8-12 ปัี วีัยุเดิ์็กตอนกลาง  หมายุถ่่ง เดิ์็กอายุุตั�งแต่ 8 ถ่่ง 12 ปัี 

ลกัษณะที�เดิ์น่ข์องเดิ์ก็วียัุนี�คอ่ เปัน็วียัุเริ�มเรยีุนหนงัสัอ่อยุา่งเปัน็

แบบแผู้น ฉะนั�นพิัฒนาการทางสัังคมกับเด็ิ์กวีัยุเดีิ์ยุวีกัน 

จั่งก�าวีหน�ามาก เกิดิ์ควีามพิอใจัในการเล่นทางพิลศั่กษาสูังข์่�น 

เริ�มรู�จักัคิดิ์เป็ันเหตผุู้ล คดิิ์เชงิรปูัธิรรม และเริ�มคดิิ์ทางคณิตศัาสัตร์7

 จัากการทบทวีนวีรรณกรรมที�เกี�ยุวีข์�องกับคุณภิาพิชีวีิต 

พิบว่ีา มี 3 ดิ์�าน ค่อ 1) ดิ์�านร่างกายุ (physical health) 

เกี�ยุวีข์�องกับการทำงานข์องอวีัยุวีะต่างๆ ทั�งสัุข์ภิาพิทั�วีไปั และ

การสั่�อสัาร 2) ดิ์�านจัิตใจั (psychological health) เกี�ยุวีข์�อง

กับแนวีคิดิ์และควีามภิาคภิูมิใจัในตนเอง พิฤติกรรมและภิาพิ

ลักษณ์ภิายุนอก และ 3) ดิ์�านสัังคม (social health) เกี�ยุวีข์�อง

กับหน�าที�ทางสัังคมและครอบครัวี8 สั่วีนการพัิฒนาเคร่�องม่อ

เพิ่�อ ปัระเมินคุณภิาพิชีวิีตข์องผูู้�ป่ัวียุปัากแหว่ีงเพิดิ์านโหวี่จัาก

องค์กรอนามัยุโลก5 ที�เหมาะสัมกับบริบทข์องคนไทยุ ช่�อ The 

THAICLEFT QoL for children with cleft lip and palate 

and their families5 ซึ่่�งจัะนำมาใช�เปั็นเคร่�องม่อในการศั่กษา

ครั�งนี�  มี 5 ดิ์�าน ค่อ 1) ดิ์�านการรักษาพิยุาบาล ซึ่่�งเกี�ยุวีข์�องกับ 

การกิน การพิูดิ์และสั่�อภิาษา การพิัฒนาการ การไดิ์�ยุิน และ

ทักษะข์องการสั่�อสัารเม่�อถู่กเพิ่�อนล�อเลียุน 2) ดิ์�านการบริการ 

ซึ่่�งเกี�ยุวีข์�องกับการบริการข์องเจั�าหน�าที�ในการให�คำปัรก่ษาและ

ดิ์แูล 3 ) ดิ์�านค่ารกัษาพิยุาบาล ซึ่่�งผูู้�ปัว่ียุและผูู้�ปักครองต�องทราบ

และไดิ์�รับควีามช่วียุเหล่อ 4) ดิ์�านจัิตสัังคมซึ่่�งผูู้�ปั่วียุต�องเผู้ชิญ่ 

เช่น ภิาพิลักษณ์ใบหน�า เสัียุงพิูดิ์ การไดิ์�ยุิน และพิฤติกรรม 

ที�เปั็นปััญ่หา เปั็นต�น และ 5) ดิ์�านผู้ลกระทบต่อครอบครัวีที�ลูก

มีภิาวีะปัากแหว่ีง เพิดิ์านโหวี่ ซึ่่�งทั�ง 5 ดิ์�านนี�สั่งผู้ลกระทบ 

ต่อคุณภิาพิชีวีิตทั�งข์องผูู้�ปั่วียุและครอบครัวี

 ในสั่วีนภิาพิลักษณ์ข์องใบหน�า เปั็นสัิ�งสัำคัญ่ที�เกี�ยุวีข์�อง

กับคุณภิาพิชีวีิตเช่นกัน การผู่้าตัดิ์ปัากและจัมูกมีควีามสัำคัญ่

สัำหรับผูู้�ป่ัวียุปัากแหว่ีง เพิดิ์านโหวี่9 functional, and 

health-related quality-of-life (HRQoL จัมูกเป็ันอวัียุวีะ 

ที�เหน็ชัดิ์และเป็ันจุัดิ์เดิ์น่ซ่ึ่�งเป็ันภิาพิลักษณข์์องใบหน�า ควีามน่า

ดิ์่งดิ์ูดิ์ข์องใบหน�าไม่ไดิ์�ข์่�นกับปัากแต่มาจัากจัมูกที�อยุู่ตำแหน่ง

ก่�งกลางข์องใบหน�า10 จัากผู้ลการศัก่ษาที�ผู่้านมา พิบว่ีา ผูู้�ป่ัวียุปัากแหวี่ง

อายุุ 6-12 ปัี มีควีามพิ่งพิอใจัข์องภิาพิลักษณ์ข์องใบหน�าใน

ระดิ์บัต�ำ การไดิ์�รับการผู่้าตดัิ์เพิิ�มข์่�น และสัถ่านะทางเศัรษฐกิจั

และสัังคมที�ต�ำลง อาจัเพิิ�มปััญ่หาดิ์�านพิฤติกรรมไดิ์�อยุ่างมี 

นยัุสัำคญั่11 การปัระเมนิควีามสัวียุงามข์องใบหน�าเดิ์ก็ปัากแหวีง่ 

เพิดิ์านโหวี่ข์�างเดิ์ียุวีช่วีงอายุุ 6-12 ปัี โดิ์ยุบุคลากรทางการ

แพิทยุ์ที�มีและไม่มีปัระสับการณ์ พิบวี่า ผูู้�ปัระเมินทั�งสัองกลุ่ม 

มีควีามเห็นในการปัระเมินสัอดิ์คล�องกันอยุู่ ในระดัิ์บสัูง  

(Cronbach’s alpha coefficient 0.848-0.888) และมีควีาม

พิง่พิอใจัในรมิฝ่ปีัาก จัมกู และภิาพิรวีมข์องจัมกูไมแ่ตกตา่งกนั12  

ซึ่่�งการศั่กษาในลักษณะนี�ยุังมีน�อยุ7 การปัระเมินควีามสัวียุงาม

ข์องใบหน�าผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ข์�างเดิ์ียุวีอายุุ 14-25 ปัี 

เปัรียุบเทียุบควีามพิ่งพิอใจัระหวี่างผูู้�ปั่วียุและทีมแพิทยุ์ พิบวี่า 

ผูู้�ป่ัวียุพิ่งพิอใจัต่อควีามสัวียุงามข์องใบหน�าและฟัันในระดิ์ับ 

ปัานกลาง จัมกูและรมิฝี่ปัากพิง่พิอใจัน�อยุที�สุัดิ์ เม่�อเปัรยีุบเทยีุบ

กบัทมีแพิทยุ ์พิบวีา่ผูู้�ปัว่ียุพิง่พิอใจัตอ่จัมกูและรมิฝ่ปีัากน�อยุกวีา่

อยุ่างมีนัยุสัำคัญ่ทางสัถ่ิติ13 (p = 0.05) จัากการปัระเมินภิาพิ

ลักษณ์ข์องใบหน�าเด็ิ์กปัากแหว่ีงเพิดิ์านโหว่ีข์องทีมสุัข์ภิาพิ 

ที�มแีละไมม่ปีัระสับการณใ์นการดิ์แูลรกัษาผูู้�ปัว่ียุ พิบวีา่ ทั�งสัอง

กลุ่มมีควีามสัอดิ์คล�องข์องการให�คะแนน และมีค่าควีามเที�ยุง

ข์องแต่ละคนอยุู่ในระดิ์ับสัูง12 
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 ศูันยุต์ะวีนัฉายุ โดิ์ยุควีามรว่ีมมอ่ข์องคณะแพิทยุศัาสัตร์

กบัคณะทันตแพิทยุศัาสัตร์ มหาวีทิยุาลยัุข์อนแก่น เป็ันศันูย์ุกลาง

การให�บริการดิ์ูแล รักษา ผู้่าตัดิ์ และฟั้�นฟัูสัภิาพิ รวีมทั�งพิัฒนา

ระบบการดูิ์แลรักษา วีิชาการ การวิีจััยุ การสันับสันุนและ 

ชว่ียุเหลอ่ผูู้�ปัว่ียุปัากแหวีง่ เพิดิ์านโหวีแ่ละครอบครวัี เพิ่�อพิฒันา

คณุภิาพิชวีีติ สัร�างคณุคา่ที�ดิ์ตีอ่ผูู้�ที�เกี�ยุวีข์�องทั�งหมดิ์ในการดิ์แูล

ผูู้�ปั่วียุ6  ศัูนยุ์ตะวีันฉายุมีพิยุาบาลปัระสัานงานในการทำหน�าที�

ให�คำปัร่กษา ให�การดูิ์แลดิ์�านร่างกายุ จัิตใจั จัิตสัังคม และ

เศัรษฐานะ ปัระสัานงานการดิ์ูแล บริหารจััดิ์การเปั็นรายุกรณี 

ตั�งแต่ระยุะก่อนการตั�งครรภิ์จันกระทั�งคลอดิ์ และเข์�าสัู่ 

การรกัษา จันสัิ�นสัดุิ์การรักษาที�อายุปุัระมาณ 20 ปั ีการปัระเมิน

คุณภิาพิชีวิีตเป็ันหัวีใจัสัำคัญ่ข์องพิยุาบาลในการดูิ์แลผูู้�ปั่วียุ  

โดิ์ยุเฉพิาะผูู้�ป่ัวียุปัากแหว่ีงเพิดิ์านโหว่ีช่วีงอายุุ 8-12 ปัี ชนิดิ์

สัมบูรณ์แบบข์�างเดีิ์ยุวีและสัองข์�าง ที�ส่ังผู้ลกระทบรุนแรงต่อ 

ผูู้�ปั่วียุ ดิ์ังนั�นจั่งมีควีามจัำเปั็นที�ต�องปัระเมินผู้ลลัพิธิ์ เพิ่�อนำไปั

พิัฒนาคุณภิาพิการดูิ์แลและพัิฒนาคุณภิาพิชีวีิตข์องผูู้�ปั่วียุ 

และครอบครัวีต่อไปั ดิ์ังกรอบแนวีคิดิ์ในการวีิจััยุ (รูปัที� 1)  

การศั่กษานี�จั่งมีวีัตถุ่ปัระสังค์เพิ่�อปัระเมินควีามพิ่งพิอใจั 

ในคุณภิาพิชีวีิตข์องผูู้�ปักครองข์องผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่

รูปที� 1 กรอบแนวีคิดิ์ในการวีิจััยุ

วัิธีีการศึึกษา
 การศั่กษาแบบภิาคตัดิ์ข์วีาง (cross-sectional study) 

ในผูู้�ปักครองข์องผูู้�ป่ัวียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ข์�างเดีิ์ยุวีหร่อสัอง

ข์�างชนิดิ์สัมบูรณ์ช่วีงอายุุ 8-12 ปัี ที�เข์�ารับการรักษาจัาก 

ศันูยุต์ะวีนัฉายุ คณะแพิทยุศัาสัตร ์และคณะทนัตแพิทยุศัาสัตร์ 

มหาวีทิยุาลยัุข์อนแกน่ ปั ีพิ.ศั. 2564 คดัิ์เลอ่กกลุม่ตวัีอยุา่งแบบ

เฉพิาะเจัาะจัง (purposive sampling) ในกลุ่มที�มาติดิ์ตาม 

การรักษากับศัูนยุ์ตะวีันฉายุอยุ่างต่อเน่�องในช่วีงข์องการรักษา

โดิ์ยุการปัลูกกระดิ์ูกสัันเหง่อก (alveolar bone graft) จัาก 

รายุที� 1 ถ่่ง 32 รายุ จันครบตามลำดิ์ับ 

 ปัระชากร ค่อจัำนวีนผูู้�ป่ัวียุที�เข์�ารับบริการที� ศูันย์ุ 

ตะวีันฉายุปัระจัำปัี พิ.ศั. 2565 จัำนวีน 292 รายุ และคำนวีณ

กลุ่มตัวีอยุ่างโดิ์ยุใช�ค่าผู้ลลัพิธ์ิการรักษาดิ์�านคุณภิาพิชีวีิตและ

ภิาพิลักษณ์ข์องผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่ง เพิดิ์านโหวี่ ช่วีงอายุุ 10 ปัี14 

คณุภิาพิชวีีติภิาพิรวีม มคีา่สัว่ีนเบี�ยุงเบนมาตรฐาน 1.39 (σ 2= 

1.39) Zα/2= 1.96, d = 0.45, N = 292  โดิ์ยุใช�สัูตรคำนวีณ

กลุ่มตัวีอยุ่างค่อ 

คำนวีณไดิ์�กลุ่มตัวีอยุ่างจัำนวีน 32 รายุ 

 เกณฑ์์การคัดิ์เข์�า ไดิ์�แก่ ผูู้�ปักครองข์องผูู้�ปั่วียุที�มีทั�ง 

ภิาวีะปัากแหว่ีงเพิดิ์านโหว่ีชนิดิ์สัมบูรณ์ แบบข์�างเดีิ์ยุวีและ 

สัองข์�างและผูู้�ปั่วียุไม่มีภิาวีะโรคร่วีม โดิ์ยุมีเกณฑ์์การคัดิ์ออก 

ไดิ์�แก่ ผูู้�ปักครองข์องผูู้�ปั่วียุที�ไม่ยุินดิ์ีเข์�าร่วีมโครงการและ 

มีภิาวีะโรคร่วีม

 เคร่�องม่อที�ใช�ค่อ แบบสัอบถ่ามคุณภิาพิชีวิีต 5 ดิ์�าน 

จัำนวีน 41 ข์�อ ค่อ 1) ดิ์�านการรักษาพิยุาบาล 8 ข์�อ 2) ดิ์�าน

การบริการ 3 ข์�อ 3) ดิ์�านค่ารักษาพิยุาบาล 4 ข์�อ 4) ดิ์�าน 

จัิตสัังคม 6 ข์�อ มีค่าควีามเที�ยุง Cronbach’s alpha 0.8615 

และ 5) ดิ์�านผู้ลกระทบต่อครอบครัวี 20 ข์�อ โดิ์ยุ ตอบแบบสัอบถ่าม 

ณ ศัูนยุ์ตะวีันฉายุ โดิ์ยุใช�เวีลา 20 นาที คะแนนข์องควีาม 

พิ่งพิอใจั ค่อ 1 คะแนน หมายุถ่่งพิ่งพิอใจัน�อยุที�สุัดิ์ และ  

5 คะแนน หมายุถ่่งพิ่งพิอใจัมากที�สัุดิ์

 เกณฑ์์การแปัลผู้ลค่าคะแนน คอ่ 1.00 ถ่ง่ 1.50 หมายุถ่่ง 

มีควีามพิ่งพิอใจัในระดิ์ับน�อยุที�สัุดิ์ 1.51 ถ่่ง 2.50 หมายุถ่่ง  

มีควีามพิ่งพิอใจัในระดิ์ับน�อยุ 2.51 ถ่่ง 3.50 หมายุถ่่ง มีควีาม

พิ่งพิอใจัในระดัิ์บปัานกลาง 3.51 ถ่่ง 4.50 หมายุถ่่ง มีควีาม 

พิ่งพิอใจัในระดัิ์บมากและ 4.51 ถ่่ง 5.00 หมายุถ่่ง มีควีาม 

พิ่งพิอใจัในระดิ์ับมากที�สัุดิ์
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¬èË©ÑÖÆÜ  10 ¿ Ù03 ¦ Ü· ÄÖÂ¬ÙËØ¹ ÄÖÂÇËÅ ÅÙ¦ èÖÎ èË½à¾ÙèÆ©à¾½ÅÖ¹ Ç³ Ö½ 0-28 'σ 1< 1-39( Zα.2< 1-96, d < 0-45, N 

< 181  â̧ Æã¬éÎ Ý¹ Ç¦ ×½Ë· £ÉÜèÅ¹ ÕËÑÆèÖ©¦ ÛÑ  

¦ ×½Ë· ä¸ é£ÉÜèÅ¹ ÕËÑÆèÖ©ª ×½Ë½ 21 ÇÖÆ  

à£· µ ì£ÖÇ¦ Õ̧à¤ éÖ ä¸ éá£è ÀÝé¿ £¦ ÇÑ©¤ Ñ©ÀÝé¿ èËÆ» ÙèÅÙ» Õé©ÄÖËÔ¿ Ö£áÏ Ëè©àÂ¸ Ö½âÏ Ëè¬½Ø̧Î Å¾ÝÇ· ì á¾¾¤ éÖ©

à̧ ÙÆËáÉÔÎ Ñ©¤ éÖ©áÉÔÀÝé¿ èËÆäÅèÅÙÄÖËÔâÇ¦ ÇèËÅ 

- คณุภาพชีวิตตํา่

- เง่ือนไขการ

กาํหนดภาวะปาก

แหว่งเพดานโหว่ 

อบุติัการณท่ี์สงูในภาค

ตะวนัออกเฉียงเหนือ

ของประเทศไทย การ

เผชิญหนา้ของผูท่ี้มี

ภาวะปากแหวง่เพดาน

โหวใ่นสงัคม  ผูป่้วย

และครอบครวัท่ีขาด

โอกาส 

•ผ่าตดั

ศลัยกรรม

ตกแตง่เพ่ือลด

ภาวะความ

พิการ 

•ประเมิน

คณุภาพชีวิต

ใหก้ารรกัษาระดบั

ศนูยค์วามเป็นเลศิ

ท่ีศนูยต์ะวนัฉาย

พรอ้มการศกึษา

ตดิตามอย่าง

ตอ่เน่ือง

•ความพงึพอใจ

ในคณุภาพชีวิต

ของผูป่้วยเป็น

ผลสาํเร็จของการ

ศึกษาวิจยั

การหาคา่เฉล่ียของ

ความพงึพอใจของ

ผูป่้วยตอ่คณุภาพ

ชีวิต
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 การวีิเคราะห์ข์�อมูล ข์�อมูลทั�วีไปัและคุณภิาพิชีวีิต 

วีิเคราะห์โดิ์ยุใช�สัถ่ิติเชิงพิรรณนา ไดิ์�แก่ ร�อยุละ ค่าเฉลี�ยุ และ

สั่วีนเบี�ยุงเบนมาตรฐาน 

 การศั่กษานี�ไดิ์�ผู่้านการรับรองจัากคณะกรรมการ

จัริยุธิรรมการวิีจััยุในมนุษยุ์ มหาวิีทยุาลัยุข์อนแก่นเลข์ที� 

HE651565

ผลัการศึึกษา
 ข์�อมูลทั�วีไปัข์องผูู้�ปั่วียุ พิบวี่า สั่วีนใหญ่่เปั็นเพิศัชายุ  

21 รายุ (ร�อยุละ 65.63) อายุุเฉลี�ยุ 10.32 ±1.72 ปัี มีภิาวีะ 

ปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ข์�างเดิ์ียุวี 20 รายุ (ร�อยุละ 62.50) โดิ์ยุ 

ไดิ์�รับการผู้่าตัดิ์ปัลูกกระดิ์ูกสัันเหง่อกแล�วี 31 รายุ (ร�อยุละ 

96.88) ผูู้�ดิ์ูแลส่ัวีนใหญ่่เปั็นพิ่อแม่ 21 รายุ (ร�อยุละ 65.63)  

การศั่กษาระดิ์ับปัระถ่มศั่กษา จัำนวีน 26 รายุ (ร�อยุละ 81.25) 

ผูู้�ปั่วียุใช�สิัทธิิการรักษาค่อ บัตรทอง/โครงการยุิ�มสัวียุเสีัยุงใสั  

30 รายุ (ร�อยุละ 93.75) (ตารางที� 1)

ตารางที� 1 ข์�อมูลทั�วีไปัข์องผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ ช่วีงอายุุ  8-12 ปัี (n=32)

ข้้อมููลั จำนวัน (ร้อย่ลัะ)

เพศึ  

ชายุ  21 (65.63)

หญ่ิง 11 (34.38)

อายุุเฉลี�ยุ (ปัี)± สั่วีนเบี�ยุงเบนมาตรฐาน 10.32 ± 1.72

ภาวัะโรคัปากแหวั่งเพดานโหวั่  

ข์�างเดิ์ียุวี 20 (62.50)

สัองข์�าง 12 (37.50)

การผ่าตัดปลัูกกระดูกสันเหงือก  

ไดิ์�รับการผู้่าตัดิ์แล�วี 31 (96.88)

ยุังไม่ไดิ์�รับการผู้่าตัดิ์ 1 (3.13)

ผู้ดูแลั  

พิ่อแม่ 21 (65.63)

ปัู่ยุ่า ตายุายุ 11 (34.38)

สิทธีิการรักษา  

บัตรทอง/โครงการยุิ�มสัวียุเสัียุงใสั  30 (93.75)

สัิทธิิเบิกไดิ์�/จั่ายุตรง 2 (6.25)

การศึึกษาสูงสุดข้องผู้ดูแลั  

ปัระถ่มศั่กษา  26 (81.25)

มัธิยุมศั่กษา 3 (9.38)

ปัวีช./ปัวีสั. 1 (3.13)

ปัริญ่ญ่าตรีหร่อสัูงกวี่า 2 (6.25)

ราย่ได้ (บาท)/เดือน

         ≤5,000 12 (37.50)

         5,001-10,000 12 (37.50)

         10,001-50,000 8 (25.00)
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 สั่วีนควีามพิ่งพิอใจัทั�ง 5 ดิ์�าน ไดิ์�แก่ 1) ดิ์�านการรักษา

พิยุาบาล พิบว่ีา ผูู้�ปักครองมีควีามพิ่งพิอใจัเฉลี�ยุระดิ์ับมาก 

(4.03 ± 0.85) ทั�งรายุข์�อและภิาพิรวีม 2) ดิ์�านการบริการ  

พิบวี่า มีควีามพิ่งพิอใจัเฉลี�ยุอยุู่ที�ระดิ์ับมาก (4.49 ± 0.51)  

ในรายุข์�อพิ่งพิอใจัในเร่�องข์องการช่วียุปัระสัานงานปัร่กษา 

เม่�อมีปััญ่หาอยุู่ที�ระดัิ์บมากที�สัุดิ์ 3) ดิ์�านค่ารักษาพิยุาบาล  

พิบว่ีา ในรายุข์�อมคีวีามพิง่พิอใจัในระดิ์บัปัานกลางถ่ง่ระดิ์บัมาก 

ในภิาพิรวีมมีควีามพิ่งพิอใจัในระดิ์ับปัานกลาง (3.41 ± 0.79) 

4) ดิ์�านจัิตสัังคม พิบวี่า ในรายุข์�อมีควีามพิ่งพิอใจัระดิ์ับ 

ปัานกลางถ่ง่มาก ในภิาพิรวีมมคีวีามพิง่พิอใจัในระดิ์บัปัานกลาง 

(3.34 ± 0.91) และ 5) ดิ์�านผู้ลกระทบต่อครอบครัวี พิบวี่า  

มีผู้ลกระทบน�อยุ ทำให�มีควีามพิ่งพิอใจัมาก (3.77 ± 0.95) 

(ตารางที� 2)

ตารางที� 2 ข์�อมูลคะแนนควีามพิ่งพิอใจัคุณภิาพิชีวีิต 5 ดิ์�านข์องผูู้�ปักครอง และการแปัลผู้ล (n=32)

คัุณภาพชีีวัิต

คั่าคัะแนน

(คั่าเฉลัี�ย่ ± ส่วันเบี�ย่งเบน

มูาตรฐาน)

การแปลัผลั

(ระดับคัวัามูพึงพอใจ)

1. ด้านการรักษาพย่าบาลั ปัระกอบดิ์�วียุ   

- การกินข์องเดิ์็ก 3.71 ± 0.68 มาก

- ทักษะการฝ่ึกพิูดิ์ 3.81 ± 0.89 มาก

- การสั่งเสัริมพิัฒนาการ 4.37 ± 1.03 มาก

- การดิ์ูแลเร่�องฟััน 4.34 ±0.65 มาก

- การติดิ์เช่�อทางเดิ์ินหายุใจัและหูน�ำหนวีก 4.09 ± 0.64 มาก

- การไดิ์�ยุิน 4.15 ± 0.72 มาก

- การสั่�อสัารเกี�ยุวีกับโรค 4.09 ± 1.20 มาก

- การสั่�อสัารเม่�อถู่กเพิ่�อนล�อ 3.68 ± 0.99 มาก

รวัมู 4.03 ± 0.85 มาก

2. ด้านการบริการ ปัระกอบดิ์�วียุ ดิ์�าน   

- การช่วียุปัระสัานงานปัร่กษาเม่�อมีปััญ่หา 4.59 ± 0.49 มากที�สัุดิ์

- การมีสั่วีนร่วีมในการรักษา 4.40 ± 0.55 มาก

- การไดิ์�รับข์�อมูลการรักษา 4.50 ± 0.50 มาก

รวัมู 4.49 ± 0.51 มาก

3. ด้านคั่ารักษาพย่าบาลั ปัระกอบดิ์�วียุ   

- ทราบสัิทธิิค่ารักษา 3.93 ± 0.66 มาก

- ทราบแหล่งช่วียุเหล่อ 3.75 ± 0.84 มาก

- เศัรษฐกิจัครอบครัวีพิอเพิียุง 2.78 ± 0.70 ปัานกลาง

- ค่าเดิ์ินทางมาโรงพิยุาบาล 3.21 ± 0.97 ปัานกลาง

รวัมู 3.41 ± 0.79 ปัานกลาง

4. ด้านจิตสังคัมู ปัระกอบดิ์�วียุ   

- ควีามพิ่งพิอใจัในตนเองข์องบุตร 3.46 ± 0.87 ปัานกลาง

- ควีามกังวีลเร่�องเจั็บปั่วียุ 2.68 ± 0.96 ปัานกลาง

- ควีามพิ่งพิอใจัในใบหน�า 3.62 ± 0.83 มาก

- เสัียุงพิูดิ์ 2.65 ± 1.03 ปัานกลาง
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คัุณภาพชีีวัิต

คั่าคัะแนน

(คั่าเฉลัี�ย่ ± ส่วันเบี�ย่งเบน

มูาตรฐาน)

การแปลัผลั

(ระดับคัวัามูพึงพอใจ)

- การไดิ์�ยุิน 3.65 ± 0.86 มาก

- บุตรไม่มีพิฤติกรรมที�เปั็นปััญ่หา 4.00 ± 0.91 มาก

รวัมู 3.34 ± 0.91 ปัานกลาง

 5. ด้านผลักระทบต่อคัรอบคัรัวี ปัระกอบดิ์�วียุ   

- ครอบครัวีไม่จัำเปั็นต�องหารายุไดิ์�เพิิ�ม 2.43 ± 0.98 น�อยุ

- ครอบครัวีไม่จัำเปั็นต�องข์าดิ์งานและไม่สัูญ่เสัียุรายุไดิ์� 2.90 ± 1.17 ปัานกลาง

- ครอบครัวีไม่มีหนี�สัินเพิิ�ม 3.71 ± 1.41 มาก

- ไม่กระทบต่อเวีลาทำงาน 3.68 ± 1.06 มาก

- ครอบครัวีไดิ์�ไปัเที�ยุวีพิักผู้่อน 4.18 ± 0.78 มาก

- ครอบครัวีมีควีามสัุข์ดิ์ี 4.25 ± 0.95 มาก

- ครอบครัวีมีเวีลาดิ์ูแลลูกคนอ่�นๆ 4.25 ± 0.87 มาก

- ครอบครัวีไม่เหน่�อยุล�าและมีกำลังใจัที�จัะดิ์ูแล 4.15 ± 1.05 มาก

- ญ่าติพิี�น�องเข์�าใจัและช่วียุเหล่อ 3.93 ± 1.01 มาก

- ควีามเจั็บปั่วียุข์องลูกไม่มีผู้ลต่อลูกคนต่อไปั 3.68 ± 1.44 มาก

- ครอบครัวีไม่กังวีลเกี�ยุวีกับอนาคตข์องลูก 3.28 ± 1.44 มาก

- ครอบครัวีไม่ไดิ์�สังสัารท่านกวี่าลูกคนอ่�นๆ 2.50 ± 1.27 ปัานกลาง

- ควีามเจั็บปั่วียุข์องท่านทำให�ครอบครัวีแก�ปััญ่หาร่วีมกัน 3.90 ± 1.30 มาก

- ครอบครัวีเข์�มแข์็งข์่�น 4.03 ± 1.14 มาก

- พิี�น�องที�ไม่ปั่วียุไม่ไดิ์�แสัดิ์งพิฤติกรรมเรียุกร�องควีามสันใจั 4.53 ± 0.91 มากที�สัุดิ์

- ท่านไม่ไดิ์�เอาแต่ใจัตัวีเอง 3.59 ± 1.24 มาก

- ควีามเจั็บปั่วียุข์องท่านมีผู้ลต่อสัุข์ภิาพิข์องพิ่อ-แม่ 4.15 ± 1.05 มาก

- พิ่อ-แม่ มีเวีลาดิ์ูแลตนเอง 4.00 ± 0.98 มาก

- พิ่อ-แม่มีเวีลาพิักผู้่อนตามปักติ 4.00 ± 1.10 มาก

- พิ่อ-แม่มีสััมพิันธิภิาพิต่อกันตามปักติ 4.21 ± 1.06 มาก

รวัมู 3.76 ± 1.11 มาก

รวัมูทุกด้าน 3.77 ± 0.95 มาก

วัิจารณ์
 การปัระเมินควีามพิง่พิอใจัในคุณภิาพิชีวีติข์องผูู้�ปักครอง

ผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ ช่วีงอายุุ 8-12 ปัี ศัูนยุ์ตะวีันฉายุ 

ภิาคตะวีันออกเฉียุงเหน่อ ปัระเทศัไทยุ พิบวี่า ผูู้�ปั่วียุสั่วีนใหญ่่

เป็ันเพิศัชายุและมีภิาวีะปัากแหว่ีงเพิดิ์านโหว่ีข์�างเดีิ์ยุวีสัอดิ์คล�อง

กับควีามเปั็นจัริงในการเกิดิ์อุบัติการณ์การเกิดิ์ภิาวีะปัากแหวี่ง

เพิดิ์านโหวี่ในเพิศัชายุมากกวี่าเพิศัหญ่ิง เปั็นข์�างเดิ์ียุวีมากกวี่า 

สัองข์�าง1 และไดิ์�รับการผู้่าตัดิ์ตามช่วีงอายุุที�เหมาะสัมค่อ  การ

ผู้่าตัดิ์ปัลูกกระดูิ์กสัันเหง่อก รวีมทั�งการเตรียุมช่องปัากเพ่ิ�อ

ผู้่าตัดิ์และจััดิ์ฟัันต่อไปั ซึ่่�งสัอดิ์คล�องกับแนวีทางการรักษาข์อง

ศัูนยุ์ตะวีันฉายุ ในช่วีงอายุุ 8-12 ปัี ต�องไดิ์�รับการผู้่าตัดิ์ปัลูก

กระดูิ์กสันัเหงอ่กร�อยุละ 1005 และในดิ์�านสิัทธิกิารรักษา ผูู้�ปัว่ียุ

กลุ่มนี�ไดิ์�เข์�าถ่่งสัิทธิิบัตรสัุข์ภิาพิถ่�วีนหน�า (universal health 

coverage) ตามสัิทธิิเบ่�องต�นข์องปัระชากรไทยุ และยุังเข์�าถ่่ง

ตารางที� 2 ข์�อมูลคะแนนควีามพิ่งพิอใจัคุณภิาพิชีวีิต 5 ดิ์�านข์องผูู้�ปักครอง และการแปัลผู้ล (n=32) (ต่อ)
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สัิทธิิพิิเศัษค่อโครงการยุิ�มสัวียุเสีัยุงใสั ที�สัามารถ่เข์�าถ่่ง 

สัถ่านบริการไดิ์�โดิ์ยุไม่ต�องใช�ใบสั่งตัวี15 ทำให�ผูู้�ปั่วียุสัามารถ่ 

เข์�าถ่่งการรักษาไดิ์�ง่ายุ สัะดิ์วีกและรวีดิ์เร็วี

 การปัระเมินควีามพิง่พิอใจัในคุณภิาพิชีวีติข์องผูู้�ปักครอง

ผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ช่วีงอายุุ 8-12 ปัี ใน 5 ดิ์�าน พิบวี่า

ดิ์�านการรักษาพิยุาบาล ผูู้�ปักครองมีควีามพิง่พิอใจัในระดัิ์บมาก

เพิราะไดิ์�รับการรกัษารว่ีมกนัข์องทมีสัหสัาข์าและกำกบัตดิิ์ตาม

โดิ์ยุพิยุาบาลปัระสัานงาน ทำให�ผูู้�ปั่วียุไดิ์�รับการรักษาตาม

แนวีทางการรักษาข์องทีม สั่งผู้ลให�ผูู้�ปั่วียุมีพิัฒนาการดิ์�าน 

การกิน การพูิดิ์และการฟัังที�ดิ์ี จั่งทำให�ผูู้�ปักครองมีควีาม 

พิง่พิอใจัระดิ์บัมาก สัอดิ์คล�องกบัการศัก่ษาข์อง Surakunprapa 

และคณะ ที�พิบวีา่ คณุภิาพิชีวีติข์องผูู้�ปัว่ียุปัากแหวีง่เพิดิ์านโหวี่

ช่วีงอายุุ 10 ปัี มีควีามพิ่งพิอใจัในระดัิ์บมาก14 สัอดิ์คล�องกับ 

การศัก่ษาข์อง Pradubwong  และคณะ ที�พิบว่ีา ควีามพิง่พิอใจั

ในใบหน�าข์องผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ช่วีงอายุุ 16-20 ปัี  

มีควีามพิ่งพิอใจัระดิ์ับมาก16 และสัอดิ์คล�องกับการศั่กษาข์อง 

Pakkasung และคณะในการพิัฒนาคุณภิาพิชีวีิตข์องผูู้�ปั่วียุ 

ปัากแหวี่งเพิดิ์านโหว่ีโดิ์ยุการเยุี�ยุมบ�าน ที�พิบวี่าผูู้�ปั่วียุช่วีงอายุุ 

12-15 ปัี ที�ไดิ์�รับการดิ์ูแลจัากศูันยุ์ตะวีันฉายุที�ไปัเยุี�ยุมบ�าน 

มีสัุข์ภิาพิดิ์ี ถ่่งดิ์ีมาก17

 สั่วีนดิ์�านควีามพิ่งพิอใจัใน การบริการและผู้ลกระทบต่อ

ครอบครัวีพิบว่ีามีควีามพิ่งพิอใจัในระดัิ์บมาก แสัดิ์งให�เห็นถ่่ง

คุณภิาพิการบริการและการรักษาพิยุาบาลข์องทีมสัหสัาข์า  

และครอบครัวีข์องผูู้�ป่ัวียุที�มีการปัรับตัวีในการดิ์ำรงชีวีิต 

สัามารถ่เผู้ชิญ่กับปััญ่หาที�เกิดิ์ข์่�นไดิ์� ซึ่่�งสัอดิ์คล�องกับการศั่กษา

ข์อง Pradubwong และคณะ ในการปัระเมินควีามพิ่งพิอใจั

ข์องผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ในช่วีงอายุุ 16-20 ปัี ที�พิบวี่า 

ผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่มีควีามพิ่งพิอใจัโดิ์ยุรวีมอยุู่ใน 

ระดัิ์บมาก สัว่ีนผู้ลกระทบต่อครอบครัวีอยุูใ่นระดัิ์บน�อยุ สัำหรับ

ดิ์�านค่ารักษาและดิ์�านจิัตสัังคม มีควีามพิ่งพิอใจัในระดัิ์บ 

ปัานกลางนั�น อาจัเพิราะผูู้�ปั่วียุปัากแหว่ีงเพิดิ์านโหว่ีและ

ครอบครัวีสั่วีนใหญ่่มักมีปััญ่หาดิ์�านเศัรษฐานะและข์าดิ์แคลน

เร่�องค่าใช�จั่ายุในการเดิ์ินทางมารับการรักษา สัอดิ์คล�องกับ 

การศั่กษาที�ผู้่านมาข์อง Pradubwong และคณะ ที�พิบวี่า 

ควีามพิ่งพิอใจัข์องผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ในช่วีงอายุุ  

16-20 ปัี มีควีามพิ่งพิอใจัในดิ์�านเศัรษฐกิจัและค่าเดิ์ินทางมา 

โรงพิยุาบาล ซึ่่�งเปั็นข์�อคำถ่ามยุ่อยุดิ์�านควีามพิ่งพิอใจัค่ารักษา

พิยุาบาลอยุู่ในระดัิ์บปัานกลาง16  กอปัรกับการที�ต�องติดิ์ตาม 

การรักษาอยุ่างต่อเน่�องและยุาวีนาน โดิ์ยุผูู้�ปักครองต�องลางาน

หร่อหยุดุิ์งานเพิ่�อพิาผูู้�ปัว่ียุมาติดิ์ตามการรกัษา ทำให�สัญู่เสีัยุรายุ

ไดิ์�และเกิดิ์ภิาระดิ์�านค่าใช�จั่ายุ สั่วีนดิ์�านควีามพิ่งพิอใจัในการ

พิูดิ์และภิาพิลักษณ์ข์องผูู้�ปั่วียุ รวีมถ่่งควีามกังวีลในภิาวีะ 

เจั็บปั่วียุข์องบุตร ที�กระบวีนการรักษายุังไม่สัิ�นสัุดิ์ จั่งสั่งผู้ลให�

ควีามพิ่งพิอใจัอยุู่ในระดัิ์บปัานกลาง สัอดิ์คล�องกับการศั่กษา

ข์อง Surakunprapa และคณะ ในการปัระเมินคุณภิาพิชีวีิต

ข์องผูู้�ป่ัวียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ในช่วีงอายุุ 10 ปัี ที�พิบวี่า  

ผูู้�ปักครองมีควีามพิ่งพิอใจัในดิ์�านจัิตสัังคมในระดิ์ับปัานกลาง

เช่นกัน14 

 ดัิ์งนั�นพิยุาบาลที�ปัฏิบิตังิานปัระจัำในศันูยุก์ารดิ์แูลผูู้�ปัว่ียุ

ปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่  จัำเปั็นต�องปัฏิิบัติหน�าที�ตามบทบาท ไม่

วี่าจัะเปั็นการให�คำปัร่กษา ให�การดิ์ูแลดิ์�านร่างกายุ จัิตใจั จัิต

สัังคม และเศัรษฐานะ ปัระสัานงานการดิ์แูล บรหิารจัดัิ์การเปัน็

รายุกรณี ตั�งแต่ระยุะก่อนการตั�งครรภ์ิจันกระทั�งคลอดิ์ และเข์�า

สัู่การรักษา จันสัิ�นสัุดิ์การรักษาที�อายุุปัระมาณ 20 ปัี โดิ์ยุต�อง

มีการปัระเมินผู้ลลัพิธิ์การรักษาอยุ่างต่อเน่�อง โดิ์ยุเฉพิาะดิ์�าน

คุณภิาพิชีวีิตซึ่่�งเปั็นหัวีใจัสัำคัญ่ข์องพิยุาบาลในการดิ์ูแลผูู้�ป่ัวียุ 

เพิ่�อเกิดิ์ปัระโยุชน์สัูงสัุดิ์แก่ผูู้�ปั่วียุและครอบครัวีต่อไปั 

สรุป
 การศ่ักษาควีามพิ่งพิอใจัในคุณภิาพิชีวิีตข์องผูู้�ปักครอง

ข์องผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่ช่วีงอายุุ 8-12 ปัี ข์องศัูนยุ์ 

ตะวีันฉายุ ภิาคตะวัีนออกเฉียุงเหน่อ ปัระเทศัไทยุ 5 ดิ์�าน  

พิบวี่า ใน 3 ดิ์�าน ค่อ ดิ์�านการรักษาพิยุาบาล ดิ์�านการบริการ

และผู้ลกระทบต่อครอบครัวี ผูู้�ปักครองมีควีามพิง่พิอใจัในระดัิ์บ

มาก สัว่ีนอกี 2 ดิ์�าน คอ่ ดิ์�านค่ารกัษาพิยุาบาลและดิ์�านจัติสังัคม 

มีควีามพิ่งพิอใจัในระดิ์ับปัานกลาง ซึ่่�งในดิ์�านค่ารักษาพิยุาบาล

นั�น จัะปัระกอบดิ์�วียุค่าใช�จั่ายุในการเดิ์ินทางมาติดิ์ตาม 

การรักษาที�ต่อเน่�องและยุาวีนาน เน่�องจัากผูู้�ปักครองมีปััญ่หา

เศัรษฐานะ ศัูนย์ุตะวีันฉายุไดิ์�ตระหนักถ่่งปััญ่หานี� จั่งไดิ์�หา 

แหล่งทุนเพ่ิ�อช่วียุเหล่อค่าเดิิ์นทางในทุกครั�งที�มาติดิ์ตาม 

การรักษา ซึ่่�งเกิดิ์ปัระโยุชน์สัูงสัุดิ์แก่ผูู้�ปั่วียุและครอบครัวี 

เปั็นอยุ่างยุิ�ง 

กิตติกรรมูประกาศึ
 ข์อข์อบคุณผูู้�ปัว่ียุและครอบครัวี เจั�าหน�าที�สัายุสันับสันุน

ศัูนยุ์การดิ์ูแลและวีิจััยุผูู้�ปั่วียุปัากแหวี่งเพิดิ์านโหวี่  และ 

ควีามพิิการแต่กำเนิดิ์ข์องศีัรษะและใบหน�า พิวี.สุัธิีรา  

ปัระดัิ์บวีงษ์ และศูันย์ุวีิจััยุผูู้�ปั่วียุปัากแหว่ีงเพิดิ์านโหว่ีและ 

ควีามพิิการแต่กำเนิดิ์ข์องศัีรษะและใบหน�า ที�สันับสันุนการ

ดิ์ำเนินงานวีิจััยุจันสัามารถ่ดิ์ำเนินการศั่กษาจันเสัร็จัสัิ�นดิ์�วียุดิ์ี
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