
 

บทที่  2 
 

แนวคิด ทฤษฎ ีและงานวิจัยทีเ่กี่ยวข้อง 
 

การวิจัย เรื่องการพัฒนารูปแบบการบริหารระบบการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม สำหรับ
เด็กที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษของศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดศรีสะเกษ  โดยรวบรวม
แนวคิด ทฤษฎี และผลงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องกับเรื่องท่ีวิจัย ดังนี้  

1. แนวคิดเกี่ยวกับเด็กท่ีมีความต้องการจำเป็นพิเศษ 
2. แนวคิดเกี่ยวกับการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม (Early Intervention: EI) 
3. แนวคิดเกี่ยวกับการพัฒนารูปแบบ 
4. แนวคิดเกี่ยวกับการบริหาร 
5. บริบทศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดศรีสะเกษ 
6. งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
7. กรอบแนวคิดการวิจัย 

  

1. แนวคิดเกี่ยวกับเด็กท่ีมีความต้องการจำเป็นพิเศษ 
 

1.1 ความหมายของเด็กที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ 
จริยา ทะรักษา (2558: 22) เด็กพิเศษ (Special Child) หรือเด็กที่มีความต้องการ

พิเศษ (Child With Special Needs) หมายถึง เด็กท่ีจำาเป็นต้องได้รับการดูแล ช่วยเหลือบำบัดฟื้นฟู
และให้การเรียนการสอนท่ีเหมาะสมกับลักษณะความจำาเป็นและความต้องการของเด็กแต่ละคน 

ทวีศักด์ิ สิร ิร ัตน์เรขา (2560: 1) เด็กที ่มีความต้องการพิเศษ หมายถึง  เด็กกลุ่ม 
ที่จําเป็นต้องได้รับการดูแลช่วยเหลือเป็นพิเศษ เพิ่มเติมจากวิธ ีการตามปกติทั ้งในด้ านการใช้
ชีวิตประจําวัน การเรียนรู้ และการเข้าสังคม เพื่อให้เด็กได้รับการพัฒนาเต็มตามศักยภาพของเขาเอง 
โดยออกแบบการดูแล ช่วยเหลือเด็ก ตามลักษณะความจําเป็น และความต้องการของเด็กแต่ละคน  
เด็กพิเศษ แบ่งออกเป็น 3 กลุ่มหลัก ดังนี้ 1) เด็กที่มีความสามารถพิเศษ 2) เด็กที่มีความบกพร่อง 
และ 3) เด็กยากจนและด้อยโอกาส เด็กแต่ละกลุ่ม มีความจําเป็นต้องได้ร ับการดูแลช่วยเหลือ 
เป็นพิเศษเหมือนกัน แต่ด้วยวิธีการท่ีแตกต่างกันตามความเหมาะสมของเด็กแต่ละกลุ่มแต่ละคน 

เพิ่มพูน สานิชวรรณกุล (2560: 10) เด็กที่มีความต้องการพิเศษ (Children with 
special needs) หรือบางคนเรียกว่า เด็กพิเศษมีความบกพร่อง หรือเด็กพิการ หมายถึง เด็กท่ีมีความ
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บกพร่องหรือข้อจำกัดอย่างทางด้านร่างกาย จิตใจ สติปัญญา หรือประสาทสัมผัส อารมณ์ และสังคม 
ซึ่งอาจมากจนไม่สามารถทำกิจกรรมภายในขอบเขตที่ถือว่าปกติสำหรับมนุษย์ได้ โดยเด็กกลุ่มนี้
จำเป็นต้องได้รับการดูแลช่วยเหลือเป็นพิเศษตามความเหมาะสมกับสภาพและลักษณะความต้องการ
ของเด็กแต่ละคน 

National Council for Special Education (2014 : 9)  เด ็กท ี ่ ม ีความต ้องก าร 
ด้านการศึกษาพิเศษ คือ เด็กที่ต้องได้รับการดูแลเป็นพิเศษในด้านการศึกษาและมีความเหมือนกัน
มากกับเด็กคนอื่นๆ ในวัยเดียวกัน แต่เด็กพิเศษจะมีพัฒนาการช้ากว่าเด็กปกติทั่วไป พัฒนาการของ
เด็กมีหลายด้าน ได้แก่ บุคลิกภาพ ความสามารถในการสื ่อสาร  (วัจนภาษาและอวัจนภาษา)  
ความยืดหยุ่นและความแข็งแกร่ง ความสามารถในการช่ืนชมและสนุกกับชีวิตและความปรารถนาท่ีจะ
เรียนรู้ เด็กแต่ละคนมีจุดแข็ง บุคลิกภาพ และประสบการณ์เฉพาะตัว ดังนั้นความทุพพลภาพจะส่งผล
ต่อเด็กแต่ละคนแตกต่างกันไป ความต้องการด้านการศึกษาพิเศษของเด็กจึงมีความเฉพาะของแต่ละ
บุคคล ไม่ควรกำหนดแผนการศึกษาเหมือนกันท้ังหมด 

Heward (2012: 15) ได้ให ้คำจำกัดความ  เด ็กที ่ม ีความต ้องการจำเป็นพ ิ เศษ 
ว่าเป็นเด็กที่ไม่เหมือนเด็กโดยทั่วไป ไม่ว่าจะเป็นทางด้านร่างกาย สังคม พฤติกรรรม อารมณ์  
และสติปัญญา รวมถึงเด็กที่มีสภาพร่างกายเหมือนเด็กปกติ แต่ความลำบากในการเรียนรู้อาจมี 
ความผิดปกติเพียงอย่างเดียวหรือหลายอย่างในคนคนเดียว ดังนั้นกลุ่มนี้จึงมีความไม่เหมือนเด็กปกติ 

Mahmoud, Ahmed (2019: 3) เด็กที ่มีความต้องการพิเศษ คือ เด็กที ่ต้องการ 
การดูแลเป็นพิเศษด้วยเหตุผลทางร่างกาย จิตใจ อารมณ์ หรือสุขภาพ เนื่องจากเด็กแต่ละคนมี  
ความเฉพาะตัวและมีความต้องการเฉพาะตัว จึงไม่มีวิธีใดวิธีหนึ่งในการดูแลเด็กที่มีความต้องการ
พิเศษสามารถนำไปใช้กับเด็กทุกคนได้ แม้แต่เด็กที่มีความทุพพลภาพหรือความต้องการพิเศษ
เหมือนกัน 

ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า เด็กท่ีมีข้อจำกัดในการดำรงชีวิต การศึกษา ท่ีแตกต่างไปจากเด็กท่ัวไป 
ท้ังนี้เนื่องมาจากสภาพความบกพร่องทางด้านร่างกาย อารมณ์ สังคม จิตใจ สติปัญญา ซึ่งจำเป็นต้อง
ได้รับการจัดการศึกษาพิเศษตามความต้องการจำเป็นเฉพาะบุคคล 

1.2 ประเภทของเด็กที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ  
ในสังคมไทยหรือสังคมโลก เราอาจได้พบเห็นเด็กที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ       

ที่มีลักษณะที่แตกต่างกันไป ทั้งทางด้านร่างกาย อารมณ์ สังคม และสติปัญญา ซึ่งความแตกต่าง
ท้ังหลายเหล่านี้ สามารถแบ่งแยกออกเป็นประเภทต่าง ๆ ได้หลากหลายประเภท ซึ่งการแบ่งแยก
จะมีความแตกต่างกันตามแนวคิด หรือวัตถุประสงค์ของการจำแนกประเภทของหน่วยงานต่าง ๆ ดังนี้  
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ราชกิจจานุเบกษา (2552: 45) ได้แบ่งประเภทของคนพิการทางการศึกษา ออกเป็น  
9 ประเภท ตามประกาศกระทรวงศึกษาธิการ เรื่อง กำหนดประเภทและหลักเกณฑ์ของคนพิการ     
ทางการศึกษา พ.ศ. 2552 ดังนี้  

1. บุคคลท่ีมีความบกพร่องทางการเห็น 
2. บุคคลท่ีมีความบกพร่องทางการได้ยิน 
3. บุคคลท่ีมีความบกพร่องทางสติปัญญา 
4. บุคคลท่ีมีความบกพร่องทางร่างกาย หรือการเคล่ือนไหว หรือสุขภาพ 
5. บุคคลท่ีมีปัญหาทางการเรียนรู้ 
6. บุคคลท่ีมีความบกพร่องทางการพูดและภาษา 
7. บุคคลท่ีมีความบกพร่องทางพฤติกรรม หรืออารมณ์  
8. บุคคลออทิสติก 
9. บุคคลพิการซ้อน 

                   วินัดดา  ปิยะศิลป(์2558: 5) ได้แบ่งประเภทของความพิการออกเป็น 7 ประเภท ดังนี้ 
1. ความพิการทางการเห็น  
2. ความพิการทางการได้ยิน หรือส่ือความหมาย   
3. ความพิการทางการเคล่ือนไหว หรือทางร่างกาย  
4. ความพิการทางจิตใจ หรือพฤติกรรม  
5. ความพิการทางสติปัญญา  
6. ความพิการทางการเรียนรู้  
7. ความพิการออทิสติก  

ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า เด็กท่ีมีความต้องการจำเป็นพิเศษ สามารถแบ่งได้เป็น 9 ประเภท 
ได้แก่ เด็กที่มีความบกพร่องทางการเห็น เด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยิน เด็กที่มีความบกพรอ่ง
ทางสติปัญญา เด็กท่ีมีความบกพร่องทางร่างกาย หรือการเคล่ือนไหว หรือสุขภาพ เด็กท่ีมีความบกพร่อง
ทางการเรียนรู้ เด็กที่มีความบกพร่องทางการพูดและภาษา เด็กที่มีความบกพร่องทางพฤติกรรม 
และอารมณ์ บุคคลออทิสติก และบุคคลพิการซ้อน 

1.3 ลักษณะของเด็กที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ มีรายละเอียดดังนี้ 
1.3.1 บุคคลที่มีความบกพร่องทางการเห็น  

ราชก ิจจาน ุ เบกษา  (2552: 46)  ได ้ ร ะบ ุ ว ่ าบ ุ คคลที ่ ม ี ความบกพร่อง 
ทางการเห็น ได้แก่ บุคคลที่สูญเสียการเห็น ตั้งแต่ระดับเล็กน้อยจนถึงตาบอดสนิท ซึ่งแบ่งเป็น  
2 ประเภท ดังนี้ 
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1. คนตาบอด หมายถึง บุคคลที่สูญเสียการเห็นมากจนต้องใช้สื่อสัมผัสและ
ส่ือเสียง หากตรวจวัดความชัดของสายตาข้างดี เมื่อแก้ไขแล้วอยู่ในระดับ 6 ส่วน 60 เมตร (6/60) 
หรือ 20 ส่วน 200 ฟุต (20/200) จนถึงไม่สามารถรับรู้เรื่องแสง 

2. คนสายตาเลือนราง หมายถึง บุคคลที่สูญเสียการเห็นแต่ยังสามารถอ่าน
อักษรตัวพิมพ์ขยายใหญ่ ด้วยอุปกรณ์เครื่องช่วยความพิการหรือเทคโนโลยี สิ่งอำนวยความสะดวก 
หากวัดความชัดเจนของสายตาข้างดีเมื ่อแก้ไขแล้ว อยู่ในระดับ 6 ส่วน 18 เมตร (6/18) หรือ 20   
ส่วน 70 ฟุต (20/70) 

ลักษณะของบุคคลท่ีมีความบกพร่องทางการเห็น 
สำนักบริหารงานการศึกษาพิเศษ (2561: 3-4) บุคคลท่ีมีความบกพร่องทางการเห็น 

จะมีลักษณะและพฤติกรรมท่ีอาจสังเกตได้ ดังนี้   
1. ขอบตาแดง น้ำตาคลอ มีน้ำตาไหลเสมอ 
2. มีตุ่มหรือผ่ืนบนหนังตา และขอบตา 
3. มีการระมัดระวังในการเดินมากผิดปกติ เดินหรือวิ่งไม่สม่ำเสมอหรือสะดุด

โดยไม่มีสาเหตุ 
4. ตาเอียง ตาเข หรือตาเหล่ 
5. หนังตาปล้ินหรือขอบตาบวมแดง 
6. ตาอักเสบหรือเป็นฝีกุ้งยิงบ่อย ๆ 
7. กลอกกล้ิงลูกตาไปมาบ่อย ๆ 
8. ตาดำ ตาขาวผิดปกติ เช่น มีจุดขาวหรือเนื้องอก 
9. ขย้ีตาหรือกะพริบตาถี่ผิดสังเกต 
10. ชอบหรี่ตาหรือป้องแสงไม่ให้เข้าตา 
11. เมื่อมองวัตถุหรือส่ิงของต้องเข้าไปดูใกล้ ๆ หรือนำมาชิดใบหน้า 
12. หยิบวางของผิดท่ีอยู่เสมอ 
13. เวลาอ่านหนังสือมักจะมีพฤติกรรมก้มหน้าหรือเงยหน้าตลอดเวลา 
14. ใบหน้าบูดเบ้ียวเวลาอ่านหนังสือ 
15. เวลาอ่านหนังสือมักจะก้มลงมาใกล้กระดาษมากจนผิดปกติ 
16. เมื่ออ่านหนังสือท่ีมีลักษณะคล้ายกัน เช่น อ และ ฮ บ และ ข มักจะอ่านผิด 
17. เวลาอ่านหนังสือมักจะอ่านข้ามบรรทัดหรืออ่านซ้ำบรรทัดเดิม 
18. เวลาเขียนหนังสือมักจะเว้นบรรทัดไม่ถูกต้อง 
19. หรี่ตาหรือเอนศีรษะเอียงเข้าหาหนังสือ 
20. ปิดตาหรือหลับตาข้างหนึ่ง เมื่ออ่านหนังสือหรือดูส่ิงอื่น ๆ 
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1.3.2 บุคคลที่มีความบกพร่องทางการได้ยิน  
ราชกิจจานุเบกษา (2552: 46) บุคคลท่ีมีความบกพร่องทางการได้ยิน ได้แก่ 

บุคคลท่ีสูญเสียการได้ยิน ต้ังแต่ระดับหูตึงน้อยจนถึงหูหนวก ซึ่งแบ่งเป็น 2 ประเภท ดังนี้ 
1. คนหูหนวก หมายถึง บุคคลที่สูญเสียการได้ยินมากจนไม่สามารถเข้าใจ

การพูดผ่านทางการได้ยิน ไม่ว่าจะใส่หรือไม่ใส่เครื ่องช่วยฟัง ซึ ่งโดยทั่วไปหากตรวจการได้ยิน         
จะมีการสูญเสียการได้ยิน 90 เดซิเบล ขึ้นไป 

2. คนหูตึง หมายถึง บุคคลที่มีการได้ยินเหลืออยู่เพียงพอที่จะได้ยินการพูด
ผ่านทางการได้ยิน โดยทั่วไปจะใส่เครื่องช่วยฟัง ซึ่งหากตรวจวัดการได้ยิน จะมีการสูญเสียการไดย้ิน
น้อยกว่า 90 เดซิเบล ลงมาถึง 26 เดซิเบล 

ประเภทของความบกพร่องทางการได้ยิน  
สำนักบริหารงานการศึกษาพิเศษ (2561: 2) การสูญเสียการได้ยินหรือ   

ความบกพร่องทางการได้ยิน แบ่งเป็นประเภทได้ตามลักษณะการทำงานในแต่ละส่วน ดังนี้  
1. การสูญเสียการได้ยินชนิดการนำเสียงบกพร่อง (Conductive Hearing Loss) 

เป็นภาวการณ์นำเสียงบกพร่อง ซึ่งเป็นผลจากโรคท่ีทำให้เกิดความผิดปกติท่ีหูช้ันนอกและหูช้ันกลาง 
นอกหน้าต่างรูปไข่ออกมา (Oval Window) เป็นผลให้มีความผิดปกติของกลไกการส่งผ่านคลื่นเสยีง
ไปสู่หูช้ันใน 

2. การสูญเสียการได้ยินชนิดประสาทรับฟังเสียงบกพร่อง (Sensorineural 
Hearing Loss) เป็นภาวะท่ีเกิดจากความผิดปกติท่ีหูช้ันใน (Cochlea) หรือประสาทรับเสียง (Auditory 
Nerve) ทำให้มีความลำบากในการรับฟังเสียง โดยเฉพาะเสียงสนทนา คือ ได้ยิน แต่ฟังไม่รู้เรื่อง 

3. การสูญเสียการได้ยินชนิดการรับฟังเสียงบกพร่องแบบผสม (Mixed Hearing 
Loss) เป็นภาวะท่ีเกิดความผิดปกติในการนำเสียง ร่วมกับประสาทรับฟังเสียงบกพร่อง พบในโรคท่ีมี
ความผิดปกติท่ีหูช้ันนอกหรือหูช้ันกลาง ร่วมกับความผิดปกติของหูช้ันใน 

4. การรับฟังเสียงบกพร่องจากสมองส่วนกลาง (Central Hearing Loss) 
เป็นความบกพร่องของสมองส่วนกลาง (Central Hearing Loss) เป็นความบกพร่องของสมองส่วนกลาง 
คือ ได้ยินเสียงแต่ไม่สามารถแปลสัญญาณเสียงนั้นได้ ขณะเดียวกันก็ไม่สามารถโต้ตอบสัญญาณนั้น
กลับไปด้วย 

5. การรับฟังเสียงบกพร่องจากสภาวะทางจิตใจ (Functional หรือ Psycho-
logical Hearing Loss) เกิดจากความผิดปกติทางจิตใจ มิใช่จากสาเหตุทางร่างกาย 

ลักษณะของเด็กท่ีมีความบกพร่องทางการได้ยิน   
สำนักบริหารงานการศึกษาพิเศษ (2561: 3-4) ได้แบ่งลักษณะของเด็กที่มีความ

บกพร่องทางการได้ยิน มีดังนี้ 
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1. การพูด เด็กท่ีมีความบกพร่องทางการได้ยิน มีปัญหาทางการพูด เด็กอาจ
พูดไม่ได้หรือพูดไม่ชัด ซึ่งขึ้นกับระดับการสูญเสียการได้ยินของเด็ก เด็กท่ีสูญเสียการได้ยินเล็กน้อย
อาจพอพูดได้ เด็กท่ีสูญเสียการได้ยินระดับปานกลาง สามารถพูดได้แต่อาจไม่ชัด ส่วนเด็กท่ีสูญเสีย
การได้ยินมากหรือหูหนวก อาจพูดไม่ได้เลย หากไม่ได้รับการสอนพูดต้ังแต่ในวัยเด็ก นอกจากนี้การพูด
ขึ้นอยู่กับอายุของเด็ก เมื่อสูญเสียการได้ยินอีกด้วย หากเด็กสูญเสียการได้ยินมากมาแต่กำเนิด ปัญหา
ในการพูดของเด็ก นอกจากจะขึ้นอยู่กับความรุนแรงของระดับการได้ยินแล้ว ยังขึ้นอยู่กับอายุของเด็ก
เมื่อเด็กสูญเสียการได้ยินอีกด้วย 

2. ภาษา เด็กท่ีมีความบกพร่องทางการได้ยิน มีปัญหาเกี่ยวกับภาษา เช่น  
มีความรู้เกี่ยวกับคำศัพท์ในวงจำกัด เรียงคำเป็นประโยคที่ผิดหลักภาษา ปัญหาทางภาษาของเด็ก
คล้ายคลึงกับปัญหาในการพูด คือ เด็กยิ่งสูญเสียการได้ยินมากเท่าใด ยิ่งมีปัญหาในทางภาษามากขึ้น
เท่านั้น 

3. ความสามารถทางสติปัญญา ผู้ที ่ไม่คุ ้นเคยกับเด็กที่มีความบกพร่อง 
ทาง การได้ยิน อาจคิดว่าเด็กประเภทนี้เป็นเด็กท่ีมีสติปัญญาต่ำ ความจริงแล้วไม่เป็นเช่นนั้น เพราะว่า
ท่านไม่อาจส่ือสารกับเขาได้ หากท่านสามารถส่ือสารกับเขาได้เป็นอย่างดีแล้ว ท่านอาจเห็นว่าเขาเป็นคน
ฉลาดก็ได้ ความจริงแล้วระดับสติปัญญาของเด็กท่ีมีความบกพร่องทางการได้ยิน จากรายงานเป็นจำนวน
มาก พบว่า มีการกระจายคล้ายเด็กปกติ บางคนอาจโง่ บางคนอาจฉลาด บางคนฉลาดถึงขั ้นเป็น
อัจฉริยะก็มี จึงอาจสรุปได้ว่า เด็กท่ีมีความบกพร่องทางการได้ยินไม่ใช่เด็กโง่ทุกคน 

4. ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน เด็กท่ีมีความบกพร่องทางการได้ยินจำนวนมาก 
มีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนต่ำ ทั้งนี้อาจเป็นเพราะว่าวิธีการเรียนการสอน ตลอดจนวิธีวัดผลที่ปฏิบัติ  
กันอยู่ในปัจจุบันเหมาะที่จะนำมาใช้ในเด็กปกติมากกว่า วิธีการบางอย่างจึงไม่เหมาะสมกับเด็กที่มี
ความบกพร่องทางการได้ยิน ยิ่งไปกว่านั้นเด็กที่มีความบกพร่องทางการได้ยิน  มีปัญหาทางภาษา 
และทักษะทางภาษาจำกัด จึงเป็นอุปสรรคในการทำข้อสอบ เพราะผู้ที ่จะทำข้อสอบได้ดีนั้น ต้องมี
ความรู้ทางภาษาเป็นอย่างดี ด้วยเหตุนี้เด็กท่ีมีความบกพร่องทางการได้ยิน จึงมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน
ท่ีค่อนข้างต่ำกว่าเด็กปกติ 

5. การปรับตัว เด็กท่ีมีความบกพร่องทางการได้ยิน อาจมีปัญหาในการปรับตัว 
สาเหตุส่วนใหญ่มาจากการส่ือสารกับผู้อื่น หากเด็กสามารถส่ือสารได้ดีปัญหาทางอารมณ์อาจลดลง
ทำให้เด็กสามารถปรับตัวได้ แต่ถ้าเด็กไม่สามารถส่ือสารกับผู้อื่นได้ดี เด็กอาจเกิดความคับข้องใจ ซึ่งมีผล
ต่อพฤติกรรมของเด็ก เด็กท่ีมีความบกพร่องทางการได้ยินต้องปรับตัวมากกว่าเด็กปกติบางคนเสียอีก 
เด็กท่ีมีความฉลาดอาจปรับตัวได้ดี ส่วนเด็กท่ีไม่ฉลาดอาจมีปัญหาในการปรับตัวได้  

ลักษณะเด็กท่ีมีความบกพร่องทางการได้ยิน อาจสังเกตได้จาก 
1. ไม่แสดงอาการได้ยินเสียง แม่จะเกิดเสียงดังใกล้ ๆ ตัว 
2. ไม่หัดเลียนเสียงพูด และส่ิงแวดล้อม 
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3. หัดพูดช้ากว่าเด็กปกติ หรืออายุ 2 ขวบ แล้วยังพูดไม่ได้ 
4. ไม่ค่อยเข้าใจคำพูด 
5. พูดไม่ชัดหรือเสียงพูดผิดปกติ 
6. ชอบทำท่าทาง เพราะไม่สามารถบอกความต้องการโดยการพูดได้ 
7. ไม่ค่อยได้ยินเสียง หรือ ได้ยินเฉพาะเสียงท่ีดังมาก ๆ 
8. มีความรู้สึกไวต่อการสัมผัสและการเคล่ือนไหวรอบตัว 

1.3.3 บุคคลที่มีความบกพร่องทางสติปัญญา 
ราชกิจจานุเบกษา (2552: 46) บุคคลที่มีความบกพร่องทางสติปัญญา ได้แก่ 

บุคคลที่มีความจำกัดอย่างชัดเจนในการปฏิบัติตน (Functioning) ในปัจจุบัน ซึ่งมีลักษณะเฉพาะ  
คือ ความสามารถทางสติปัญญาต่ำกว่าเกณฑ์เฉลี่ยอย่างมีนัยสำคัญ ร่วมกับความจำกัดของทักษะ 
การปรับตัวอย่างน้อย 2 ทักษะ จาก 10 ทักษะ ได้แก่ การส่ือความหมาย การดูแลตนเอง การดำรงชีวิต
ภายในบ้าน ทักษะทางสังคม/การมีปฏิสัมพันธ์กับผู้อื่น การรู้จักใช้ทรัพยากรในชุมชน การรู้จักดูแล
ควบคุมตนเอง การนำความรู้มาใช้ในชีวิตประจำวัน การทำงาน การใช้เวลาว่าง การรักษาสุขภาพ
อนามัยและความปลอดภัย ท้ังนี้ได้แสดงอาการดังกล่าวก่อนอายุ 18 ปี  

ลักษณะของบุคคลท่ีมีความบกพร่องทางสติปัญญา  
สำนักบริหารงานการศึกษาพิเศษ (2561: 4) บุคคลท่ีมีความบกพร่องทางสติปัญญา 

จะมีการพัฒนาการตั้งแต่วัยทารกและตอนเด็กช้ากว่าเด็กปกติโดยทั่วไป มีร่างกายอ่อนแอ รูปร่าง
แคระแกร็น บางรายมีศีรษะค่อนข้างเล็ก บางรายศีรษะโต ประวัติการเจริญเติบโตล่าช้า คือ มีการคว่ำ 
คลาน นั่ง ยืน เดิน ช้ากว่าเด็กปกติมาก และการพูดเด็กท่ีมีความบกพร่องทางสติปัญญา จะสังเกตได้จาก
เมื่อแม่พูดกับเด็ก เด็กจะไม่ค่อยหันหน้ามามองหน้าแม่ เด็กปกติอายุ 2 สัปดาห์ จะเริ่มหันมามองแม่
เมื่อแม่พูดด้วย แต่เด็กท่ีมีความบกพร่องทางสมองมาก จะยังคงหลับตาและศีรษะยังไม่แข็ง โงนเงนไปมา
ตลอดเวลา ระยะของความสนใจอยู่ในช่วงส้ัน บางรายมีอารมณ์รุนแรง ชอบทำลายข้าวของและทำร้าย
ตัวเอง พวกท่ีมีความบกพร่องทางสมองมาก จะต้องการความช่วยเหลือในการเล้ียงดูอย่างมาก   

ลักษณะท่าทางของบุคคลท่ีมีความบกพร่องทางสติปัญญา มีดังนี้ 
1. ลักษณะทางร่างกาย โดยท่ัวไปบุคคลท่ีมีความบกพร่องทางสติปัญญา มักมี

รูปร่างหน้าตาไม่สมประกอบ คือ มือเท้าใหญ่กว่าปกติ บางคนมีลักษณะแคระแกรน บางคนก็สูงใหญ่ 
ต่างกับคนธรรมดา 

1.1 ศีรษะจะมีลักษณะเล็กผิดปกติ หรือมีลักษณะหัวกะโหลกเล็ก เป็นรูป
กรวย หรือบางพวกมีลักษณะศีรษะใหญ่ผิดปกติ เพราะน้ำในสมองมาก ร่างกายไม่สามารถจะทนน้ำหนักได้ 
บางรายศีรษะบิดเบ้ียวและแบน 
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1.2 ผม ลักษณะผมมักหยาบแข็ง มีขนตามร่างกายดกผิดปกติ ส่วนบางราย
มีลักษณะตรงข้าม คือ ผมน้อยหรือผมบาง แต่ไม่ถึงกับล้าน มักจะเป็นโรคผิวหนังบนศีรษะ 

1.3 หน้าผากมักจะแคบผิดปกติ โคนผมเกือบถึงค้ิว บางรายหน้าผากลาด 
1.4 ตา มักจะหรี่เล็ก หางลูกตาเฉียงขึ้นข้างบน มักเป็นโรคเกี่ยวกับทางตา 

เช่น ตาแดง หรือสายตาผิดปกติ บางรายมีเปลือกตาหนา 
1.5 หู ลักษณะรูปหู มักจะผิดปกติ ส่วนมากเป็นโรคหูตึงหรือหูมีน้ำหนวก 
1.6 ปาก ริมฝีปากหน้า ปากแบะ มักมีน้ำลายไหลยืดออกมา 
1.7 ฟัน มักจะเหยิน ฟันซี่โต ๆ ฟันขึ้นไม่เป็นระเบียบ 
1.8 ล้ิน มักจะโตเกินขนาด ทำให้พูดไม่ชัด ล้ินจุกปาก 

2. ลักษณะด้านพฤติกรรม คือ การพูด การทำความเข้าใจ การตัดสินใจมัก
ช้าและเข้าใจผิดอยู่เสมอ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

2.1 การพูด มักเริ่มพูดช้ากว่าเด็กปกติ พูดไม่ค่อยชัด และพูดไม่รู้เรื่อง 
พูดแล้วผู้อื่นไม่เข้าใจ แม้จะอายุมากถึง 6 - 7 ปีแล้วก็ตาม บางรายพูดจาเลอะเลือน หาแก่นสาร
ไม่ได้ พูดได้ตลอดเวลาเป็นเรื่องเป็นราว แต่ถ้าถามจะตอบคำถามท่ีตนพูดไม่ได้ 

2.2 การฟังและความเข้าใจ มักจะเข้าใจผิด ๆ ต้องพูดหลาย ๆ ครั้ง ซ้ำ ๆ 
จึงจะเข้าใจได้ 

2.3 ประสาทสัมผัส มีความรู้สึกช้ามาก เช่น อากาศหนาวจนคนอื่นต้องห่มผ้า 
แต่ตนเองใส่เส้ือบาง ๆ เท่านั้น บางรายอากาศร้อนมาก แต่ยังนุ่งเส้ือผ้ากันหนาวได้โดยไม่มีความรู้สึก
ว่าร้อน บางรายได้รับอันตรายมีเลือดออกแล้วยังเฉยอยู่ 

2.4 อิริยาบถและการเคล่ือนไหว มักใช้มือไม่ค่อยคล่อง เดิน วิ่ง ช้าอืดอาด 
ไม่มีความกระฉับกระเฉง 

2.5 การตัดสินใจ มักมีการตัดสินใจแผลง ๆ และผิด ๆ อยู่เสมอ เช่น เอาของ
สกปรกท้ิงลงในบ่อน้ำ หรือไม่กลัวอันตราย ชอบออกนอกบ้านยามวิกาล เป็นต้น จึงมักถูกชักจูงให้ทำ
ความผิดได้ง่าย บางรายข้ามถนนโดยไม่กลัวถูกรถชน 

2.6 สมาธิ มักขาดสมาธิและความสนใจ จะทำหรือเรียนสิ่งใดก็ทำได้  
ในช่วงเวลาอันส้ัน ๆ ชอบเหม่อลอย ไม่มีสมาธิที่จะเรียน 

2.7 ความจำมักมีน้อยหรือจำอะไรไม่ได้เลย แม้แต่ช่ือพ่อ แม่ ก็จำไม่ได้  
บางรายจำช่ือตนเองไม่ได้ก็มี สอนไปเรียนไปถามรู้เรื่องพอกลับมาถามอีกก็ไม่รู้เรื่อง แต่จะจำส่ิงท่ีทำอยู่
ซ้ำ ๆ บ่อย ๆ ได้ 

2.8 อารมณ์ มีอารมณ์อ่อนไหวง่าย ควบคุมอารมณ์ไม่ได้เลย ใจน้อย รักแรง 
เกลียดแรง มักจะแสดงอาการเสียใจ ดีใจ โกรธ ผิดหวัง ออกมาโดยไม่มีอาการเสแสร้ง และจะแสดงออก 
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มาทันที ขาดความมั่นคงและแน่นอนทางอารมณ์ บางครั้งเพื่อน ๆ ทำอะไรแรง ๆ ก็อดทนได้ ดังนั้น
เด็กพวกนี้ จะแสดงถึงความผิดหวังหรือเสียใจมากกว่าปกติ เช่น ถ้าโกรธก็จะร้องไห้บ่นพึมพำ ถ้าดีใจก็จะ
หัวเราะชอบใจออกมา บางรายแสดงอาการก้าวร้าวต่อครูและเพื่อนนักเรียน  โมโหร้าย ชอบทำร้าย
ตนเองและผู้อื่น มีอารมณ์รุนแรง 

1.3.4 บุคคลที่มีความบกพร่องทางร่างกายหรือการเคลื่อนไหวหรือสุขภาพ  
ราชก ิจจาน ุ เบกษา (2552: 46) บุคคลที ่ม ีความบกพร ่องทางร ่างกาย 

หรือการเคล่ือนไหวหรือสุขภาพ แบ่งเป็น 2 ประเภท ดังนี้   
1. บุคคลที่มีความบกพร่องทางร่างกายหรือการเคลื่อนไหว ได้แก่ บุคคลที่มี

อวัยวะไม่สมส่วนหรือขาดหายไป กระดูกหรือกล้ามเนื้อผิดปกติ มีอุปสรรคในการเคล่ือนไหว ความบกพร่อง
ดังกล่าว อาจเกิดจากโรคทางระบบประสาท โรคของระบบกล้ามเนื้อและกระดูก การไม่สมประกอบ
มาแต่กำเนิด อุบัติเหตุและโรคติดต่อ 

2. บุคคลท่ีมีความบกพร่องทางสุขภาพ ได้แก่ บุคคลท่ีมีความเจ็บป่วยเรื้อรงั 
หรือมีโรคประจำตัว ซึ่งจำเป็นต้องได้รับการรักษาอย่างต่อเนื่อง และเป็นอุปสรรคต่อการศึกษา ซึ่งมีผล
ทำให้เกิดความจำเป็นต้องได้รับการศึกษาพิเศษ 

1.3.5 บุคคลที่มีความบกพร่องทางการเรียนรู้ 
ราชกิจจานุเบกษา (2552: 47) บุคคลที่มีความบกพร่องทางการเรียนรู้ ได้แก่ 

บุคคลท่ีมีความผิดปกติในการทำงานของสมองบางส่วน ท่ีแสดงถึงความบกพร่องในกระบวนการเรียนรู้
ท่ีอาจเกิดขึ้นเฉพาะความสามารถด้านใดด้านหนึ่งหรือหลายด้าน คือ การอ่าน การเขียน การคิดคำนวณ 
ซึ่งไม่สามารถเรียนรู้ในด้านท่ีบกพร่องได้ ท้ังท่ีมีระดับสติปัญญาปกติ 

สำนักบริหารงานการศึกษาพิเศษ (2561: 5) ความบกพร่องทางการเรียนรู้  
ก่อให้ เกิดปัญหาในการเรียน เนื่องจากเด็กไม่สามารถเรียนได้ดีเท่ากับเด็กปกติทั ่วไป การค้นหา  
ความบกพร่องของเด็กส่วนมากเป็นหน้าที ่ของบุคคลากรทางสาธารณสุข บุคลากรทางการศึกษา 
อาจจำแนกการรับรู้ไว้ เพื่อจะได้หาทางจัดการศึกษาให้สอดคล้องกับปัญหาของเด็กต่อไป 

1.3.6 บุคคลที่มีความบกพร่องทางการพูดและภาษา 
ราชกิจจานุเบกษา (2552: 47) การพูด คือ การส่ือความหมายโดยวิธีการเปล่งเสียง 

ซึ่งเป็นหนทางที่อิสระและสะดวกที่สุดและมีประสิทธิภาพสูง การที่จะพูดเป็นคำหรือประโยคเพื่อส่ือ
ความหมาย ต้องมีการวางแผนและการควบคุมการทำงานของระบบประสาทท่ีแม่นยำและทำงานอย่าง
ประสานกันตามลำดับขั้นตอนตามแผนท่ีวางไว้ เพื่อออกมาเป็นคำพูดท่ีต้องการ คำพูดแต่ละคำจะมีหน่วย
เสียงเฉพาะการรวมกันของเสียงต่าง ๆ จะเป็นลักษณะเฉพาะของภาษานั้น ๆ นอกจากนั้น คำพูดยัง
มีส่วนประกอบอื่น ๆ เช่น คุณภาพของเสียง ทำนองเสียงและอัตราเร็วของการพูด ส่วนประกอบ
เหล่านี้ ช่วยเพิ่มความหมายของข้อมูลท่ีต้องการส่ือ 
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สำนักบริหารงานการศึกษาพิเศษ (2561: 1-3) บุคคลที่มีความบกพร่องทางการพูด
และภาษา หมายถึง บุคคลที่มีความบกพร่องในการเปล่งเสียงพูด เช่น เสียงผิดปกติ อัตราความเร็ว 
และจังหวะการพูดผิดปกติ หรือบุคคลที่มีความบกพร่องในเรื ่องความเข้าใจหรือการใช้ภาษาพูด  
การเขียน หรือระบบสัญลักษณ์อื่นท่ีใช้ในการติดต่อส่ือสาร ซึ่งอาจเกี่ยวกับรูปแบบ เนื้อหาและหน้าท่ี
ของภาษา     

ประเภทของความบกพร่องทางการพูด แบ่งได้ 3 ประเภท คือ  
1. พูดไม่ชัด(Articulation Disorders) เป็นความผิดปกติทางการพูดที่เกี่ยวกับ 

การเปล่งเสียงสระและพยัญชนะ เช่น ออกเสียง /อ/ แทน /ก/  
2. พูดเสียงผิดปกติ(Voice Disorders) หมายถึง การเปล่งเสียงที่ผิดปกติ  

ไม่เหมาะสมกับเพศและวัย เช่น ผู้ชายพูดเสียงแหลมเหมือนผู้หญิง เด็กพูดเสียงต่ำ หรือผู้หญิงพูดเสียงต่ำ
แบบเสียงผู้ชาย หรือการพูดเสียงเบาหรือดังเกินไปอย่างไม่เหมาะสมกับสถานการณ์ หรือพูดเสียงแตกพร่า 
แหบ ลมแทรก เสียงขาดเป็นช่วง ๆ พูดเสียงอยู่ในคอ เป็นต้น 

3. พูดจังหวะผิดปกติ(Fluency Disorders) เป็นความผิดปกติเก ี ่ยวกับ 
ความคล่องและจังหวะในการพูด อาการพูดผิดปกติที ่พบมาก คือ การพูดติดอ่าง  ซึ่งมีลักษณะ
ดังต่อไปนี้ 

3.1 พูดซ้ำคำ เช่น “แม่ แม่ แม่ แม่ จะไปไหนต่อ” เป็นการพูดซ้ำ ๆ คำเดิม
มากกว่า 3 ครั้งขึ้นไป 

3.2 พูดซ้ำเสียงหรือซ้ำพยางค์ เช่น “ม-ม-ม-ม-ไม่ใช่” 
3.3 พูดลากเสียง เช่น “สสสสสเส้ือของเขา” 
3.4 พูดติดแบบไม่มีเสียงออกมา เช่น “…….เปิดประตูให้หน่อย” 
3.5 พูดและหยุดอย่างไม่เหมาะสม เช่น “เส้ือของ....เขา” 
3.6 พูดและหยุดระหว่างพยางค์ในคาที่ต้องการพูด เช่น “ฉันจะไปโรง  

พ....ยาบาล” 
บางคนจะแสดงพฤติกรรมร่วมอื่น ๆ ด้วย เพื่อขจัดความเครียดและต่อสู้

ด้ินรนท่ีจะพูดออกมาให้ได้พฤติกรรมดังกล่าว ได้แก่ 
1. ขมวดค้ิว กระพริบตาถี่ ๆ ไม่มองสบตาคู่สนทนา กระทืบเท้า 
2. อาการอ้าปากค้าง เม้มปาก เกร็งท่ีปาก ล้ิน คอ และหน้าอกหรือมี

อาการส่ันกระตุกท่ีกล้ามเนื้อบริเวณปาก 
3. อาย โกรธ ประหม่า กลัว เครียด คับข้องใจ มีปมด้อย ขาดความเช่ือมั่น

ในตนเอง และมักหลีกเล่ียงการเข้าสังคม เนื่องจากการมีประสบการณ์พูดท่ีไม่ดี 
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4. หลีกเล่ียงคำหรือสถานการณ์ท่ีคาดว่าจะพูดติดอ่าง อาจจะไม่พูดจนกว่า
จะมั่นใจว่า จะพูดได้คล่องหรือใช้คำอื่นแทนคำท่ีต้องการจะพูด 

1.3.7 บุคคลที่มีความบกพร่องทางพฤติกรรมหรืออารมณ์ 
ราชกิจจานุเบกษา (2552: 47) บุคคลท่ีมีความบกพร่องทางพฤติกรรมหรืออารมณ์ 

ได้แก่ บุคคลที่มีพฤติกรรมเบี่ยงเบนไปจากปกติเป็นอย่างมาก และปัญหาทางพฤติกรรมนั ้น   
เป็นไปอย่างต่อเนื่อง ซึ่งเป็นผลจากความบกพร่องหรือความผิดปกติทางจิตใจหรือสมองในส่วน 
ของการรับรู้ อารมณ์หรือความคิด เช่น โรคจิตเภท โรคซึมเศร้า โรคสมองเส่ือม เป็นต้น  

ลักษณะและประเภทของบุคคลท่ีมีความบกพร่องทางพฤติกรรมหรืออารมณ์ 
สำนักบริหารงานการศึกษาพิเศษ (2561: 1-2) การศึกษาพฤติกรรมของเด็ก 

อาจกระทำได้หลายรูปแบบขึ้นอยู่กับความสนใจและจุดมุ่งหมายของผู้ศึกษา จากการศึกษาผลงานการวิจัย
ของนักจิตวิทยาและนักการศึกษาจำนวนมาก อาจจำแนกพฤติกรรมที่เป็นปัญหาออกได้ 2 ประเภท 
คือ พฤติกรรมท่ีเกิดจากความขัดแย้งภายในตัวเด็กเอง และพฤติกรรมท่ีเกิดจากความขัดแย้งระหว่าง
เด็กกับส่ิงแวดล้อมท่ีอยู่ใกล้ตัวเด็ก การก้าวร้าวและก่อกวน การเคล่ือนไหวท่ีผิดปกติ และการปรับตัว
ท่ีไม่ถูกต้อง เป็นพฤติกรรมท่ีเกิดขึ้นจากความขัดแย้งระหว่างเด็กกับส่ิงแวดล้อมรอบตัวเด็ก ส่วนความ
วิตกกังวล การมีปมด้อย การหนีสังคม ความผิดปกติทางการเรียน มีสาเหตุมาจากความขัดแย้งภายใน
ตัวเด็กเอง ซึ่งจะได้กล่าวโดยละเอียดดังนี้  

1. การก้าวร้าว-ก่อกวน บุคคลท่ีมีความบกพร่องทางพฤติกรรมหรืออารมณ์ 
มักแสดงออกในทางก้าวร้าว ก่อกวนความสงบสุขของผู้อื่น พฤติกรรมท่ีแสดงออกในทางก้าวร้าว อาจรวม
ไปถึงการแสดงออกซึ่งความโหดร้าย ทารุณสัตว์ ชกต่อย ทำร้ายร่างกายตนเองและผู้อื่น ข่มขู่ คุกคาม 
หวีดร้อง กระทืบเท้า ไม่เคารพเช่ือฟังครูและพ่อแม่ ฝ่าฝืนคำส่ังของครูหรือพ่อแม่ เด็กท่ีมีพฤติกรรม 
ในลักษณะนี้ มักมีความขัดแย้งกับคนใกล้เคียง พฤติกรรมอาจรุนแรงขึ้นหากไม่ได้รับการแก้ไข 

2. การเคล่ือนไหวท่ีผิดปกติ หมายถึง การไม่อยู่นิ่ง เคล่ือนไหวอยู่ตลอดเวลา
โดยปราศจากจุดหมายเด็กที่มีความบกพร่องทางพฤติกรรม อาจมีพฤติกรรมในลักษณะนี้ นอกจากนี้
ยังมีความสนใจส้ัน สนใจบทเรียนได้ไม่นาน ขาดสมาธิในการเรียน หันเหความสนใจไปสู่ส่ิงอื่นได้ง่าย 
เด็กท่ีมีการเคล่ือนไหวท่ีผิดปกตินี้ อาจมีปัญหาการก้าวร้าวร่วมด้วยก็ได้ 

3. ความวิตกกังวลและปมด้อย บุคคลที ่มีความบกพร่องทางพฤติกรรม 
หรืออารมณ์ อาจไม่กล้าพูดกล้าแสดงออกในชั้นเรียน บางคนมีความประหม่าอย่างเห็นได้ชัดเมื่อ
จำเป็นต้องออกไปรายงานหน้าช้ัน บางคนมีอาการตัวร้อนและเป็นไข้เมื่อถึงเวลาไปโรงเรียน บางคนขาด
ความมั่นใจในตนเอง บางคนร้องไห้บ่อย พฤติกรรมเหล่านี้จัดเป็นพฤติกรรมที่เกิดจากความวิตกกังวล
หรือเกิดจากปมด้อยของแต่ละบุคคล เด็กที่มีพฤติกรรมในลักษณะดังกล่าวนี้ ถือว่าเป็นเด็กที่มีความ
บกพร่องทางพฤติกรรม แต่ความรุนแรงของพฤติกรรมในแต่ละบุคคลอาจแตกต่างกันไป พฤติกรรมท่ี
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ค่อนข ้างร ุนแรงและสม ่ำเสมอเท ่าน ั ้น จ ึงจ ัดเป ็นพฤต ิกรรมของเด ็กท ี ่ต ้องได ้ร ับบร ิการ 
ทางการศึกษาพิเศษ 

4. การหนีสังคม การหนีสังคมหรือการปลีกตัวออกจากสังคม เป็นพฤติกรรม
ที่เบี่ยงเบนอย่างหนึ่งของเด็ก สังเกตได้จากการที่เด็กไม่พูดคุย ไม่เล่นกับเพื่อน ไม่ร่วมกิจกรรมที่   
ทางโรงเรียนจัดขึ้น เด็กประเภทนี้มีลักษณะเป็นคนขี้อาย พูดไม่เก่ง ไม่กล้าพูดต่อหน้าสาธารณชน       
ไม่กล้าพูดในที่ประชุม บางคนเป็นคนเจ้าอารมณ์ เด็กเหล่านี้ขาดทักษะที่จำเป็นในการติดต่อกับผู้อื่น 
ขาดความเชื่อมั่นในตนเองในด้านการพูด เด็กจึงชอบอยู่คนเดียว ทำงานคนเดียว เด็กเหล่านี้อาจมี
ปฏิสัมพันธ์กับเด็กอื่นได้ แต่มักเป็นไปในลักษณะแสดงอาการก้าวร้าว ไม่มีวุฒิภาวะหรือไม่ก็แสดง
พฤติกรรมทางสังคมท่ีไม่เหมาะสม 

5. ความผิดปกติในการเรียน สังคมมักกำหนดว่าหน้าท่ีสำคัญของเด็กคือการเรียน 
เด็กท่ีมีผลการเรียนดี มักเป็นท่ีช่ืนชอบของครู ผู้ปกครองและเพื่อน เด็กท่ีเรียนไม่ดีอาจไม่ได้รับการยกย่อง
เท่าที่ควร ซึ่งมีผลต่อการปรับตัวของเด็ก เด็กที่เรียนไม่ดีอาจกลายเป็นเด็กที่มีปัญหา การศึกษาวิจัย
เป็นจำนวนมากระบุว่า เด็กท่ีมีความบกพร่องทางพฤติกรรม มีผลการเรียนต่ำโดยเฉพาะอย่างยิ่ง 
ในด้านการอ่าน การสะกดคำและคณิตศาสตร์ 

6. โรคสมาธิส้ัน แบ่งเป็น 4 ประเภท 
6.1 สมาธิส้ัน (Inattention) จะมีอาการไม่สนใจเรื่องใดเรื่องหนึ่งได้นาน 

ไม่ว่าจะเป็นเนื้อหาสาระหรือรายละเอียด วอกแวก ถูกรบกวน จากตัวกระตุ้นหรือท่ีเรียกว่า “ส่ิงเร้า” 
ภายนอกได้ง่าย ทำให้ขาดความรับผิดชอบ จึงเป็นอุปสรรคในการเรียนและการทำงานในวัยผู้ใหญ่ 

6.2 ซุกซน/อยู่ไม่นิ่ง (Hyperactivity) มีอาการชุกชนมากผิดปกติ อยู่ไม่นิ่ง 
รบกวนผู้อื่น สามารถเคล่ือนไหวหรือทำอะไรได้ท้ังวันโดยไม่เหน็ดเหนื่อย ในวัยผู้ใหญ่อาการซุกซน 
จะหายไปแต่จะอยู่ไม่นิ่ง 

6.3 หุนหันพลันแล่น (Impulsiveness) มีอาการไม่ยั้งคิด ไม่อดทน รอคอย
ไม่เป็น ไม่คิดก่อนพูดหรือก่อนทำ เบื่อง่าย ควบคุมตนเองให้อยู่ในกฎกติกาหรือระเบียบได้ยาก  
หงุดหงิดโมโหง่าย ทำให้อยู่ร่วมในครอบครัว สังคมโรงเรียน และสังคมภายนอกได้ยาก 

6.4 อาการผสม 2 แบบ หรือ 3 แบบ ตามข้างต้น ซึ่งทำให้มีอาการมากขึ้น 
ทำให้เกิดความยากลำบากในการช่วยเหลือมากขึ้น การตัดสินว่าเด็กคนใดเป็นเด็กที่มีความบกพรอ่ง
ทางพฤติกรรมนั้น ควรพิจารณาความรุนแรงและความสม่ำเสมอของพฤติกรรมควบคู่กันไปด้วย     
เด็กอาจมีพฤติกรรมเพียงข้อเดียวหรือหลายข้อตามที่กล่าวมาแล้วนี้ ก็อาจจัดว่าเป็นเด็กที่มีความ
บกพร่องทางพฤติกรรมได้ การตัดสินใจควรมีเกณฑ์เป็นหลักในการพิจารณาควบคู่กันไป 

1.3.8 บุคคลออทิสติก 
                  ราชกิจจานุเบกษา (2552: 47) บุคคลออทิสติก ได้แก่ บุคคลที่มีความผิดปกติ
ของระบบการทำงานของสมองบางส่วน ซึ่งส่งผลต่อความบกพร่องทางพัฒนาการด้านภาษา ด้านสังคม 
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และการปฏิสัมพันธ์ทางสังคม และมีข้อจำกัดด้านพฤติกรรมหรือมีความสนใจจำกัดเฉพาะเรื่องใดเรื่องหนึ่ง 
โดยความผิดปกตินั้นค้นพบได้ก่อนอายุ 30 เดือน 
  สำนักบริหารงานการศึกษาพิเศษ (2561: 1) ออทิซึม จะส่งผลทบต่อพัฒนาการ
ของสมองในบริเวณที่เกี่ยวข้องกับความคิดที่เป็นเหตุผลการปฏิสัมพันธ์ทางสังคม และทักษะการสื่อสาร 
โดยทั่วไปเด็กและผู้ใหญ่ที่เป็นออทิสติก มีความบกพร่องในการสื่อสาร ทั้งการสื่อสารด้วยวาจาและ
ท่าทาง (Verbal and Non-verbal Communication) การมีปฏิสัมพันธ์ทางด้านสังคม และการใช้
เวลาว่างหรือการเล่น เนื่องจากความบกพร่องดังกล่าวส่งผลให้บุคคลออทิสติก มีปัญหาด้านการส่ือสาร
กับผู้อื่นและส่ิงต่าง ๆ ท่ีอยู่รอบตนเอง บุคคลออทิสติกอาจแสดงการเคล่ือนไหวของร่างกายท่ีซ้ำๆ เช่น  
การสะบัดมือ (Hand Flapping) การโยกตัว (Rocking) มีการตอบสนองต่อผู้อื่นท่ีผิดปกติหรือยึดติดกับ
สิ่งของ และต่อต้านต่อการเปลี่ยนแปลงในแบบแผนของตนเอง ในบางกรณีปรากฏความก้าวร้าว  
หรือทำร้ายตนเอง   

ลักษณะของบุคคลออทิสติก 
สำนักบริหารงานการศึกษาพิเศษ (2561: 5) ในกลุ่มบุคคลที่เป็นออทิสติก  

แต่ละคนมีความแตกต่างกันมาก บางคนท่ีได้รับผลกระทบจากออทิซึมเพียงเล็กน้อย อาจมีพัฒนาการช้า
ด้านภาษาเพียงเล็กน้อย และมีปัญหาด้านการปฏิสัมพันธ์ทางสังคมมากกว่า บางคนอาจมีการใช้คำพูด 
ความจำหรือทักษะทางด้านมิติสัมพันธ์ (Spatial Skills) อยู่ในระดับปกติหรือสูงกว่าระดับปกติ แต่จะ
มีปัญหาในด้านการคิด จิตนาการหรือการร่วมเล่นเกมกับเพื่อน ๆ ในบางคนท่ีมีอาการรุนแรงกว่า อาจมี
ความต้องการความช่วยเหลือในด้านการปฏิบัติกิจวัตรประจำวัน เช่น การข้ามถนน การซื้อสินค้า 

นอกจากนี้ เป็นท่ีเข้าใจกันท่ัวไปว่า ท้ังเด็กและผู้ใหญ่ท่ีเป็นออทิสติก สามารถ
สบตา แสดงความรักหรือชอบ ยิ้ม หัวเราะ และแสดงความหลากหลายในอารมณ์อยู่ในระดับต่าง ๆ  
เช่นเดียวกับเด็กท่ัวไปท่ีตอบสนองต่อส่ิงท่ีอยู่รอบข้างตนเอง ท้ังเป็นไปในทางบวกและทางลบ ออทิซึม
อาจส่งผลกระทบต่อระดับการตอบสนอง และมีปัญหาในการควบคุมการแสดงออกทางด้านร่างกาย
และจิตใจของตนเอง บุคคลท่ีเป็นออทิสติกมีชีวิตยืนยาวเช่นเดียวกับคนท่ัวไป และพฤติกรรมท่ีเกี่ยวข้อง
กับออทิสติก อาจเปลี่ยนแปลงหรือหายไปในช่วงเวลาหนึ่ง ในขณะที่ไม่มีใครสามารถทำนายอนาคต
ของบุคคลออทิสติกได้ ปรากฏว่าในประทศสหรัฐอเมริกาและอีกหลายประเทศ ผู้ใหญ่ท่ีเป็นออทิสติก
บางคนมีความเป็นอยู่และทำงานแบบพึ่งพาตนเอง (มีชีวิตอิสระ) ในชุมชน ในขณะท่ีคนอื่น ๆ อาจต้อง
ได้รับความช่วยเหลือจากครอบครัวหรือนักวิชาชีพที่เกี่ยวข้อง ผู้ใหญ่ที่เป็นออทิสติกได้รับประโยชน์
จากการฝึกอาชีพ เพื่อช่วยให้เขาเหล่านั้นมีทักษะเพียงพอในการทำงานที่เหมาะสม รวมทั้งการอยู่
ร่วมกันในสังคม การเข้าร่วมในโปรแกรมนันทนาการ ผู้ใหญ่ท่ีมีอาการออทิซึมอาจอยู่ ในท่ีพักอาศัย  
ท่ีจัดต้ังขึ้น ซึ่งมีท้ังท่ีเป็นบ้านท่ีเป็นอิสระหรืออาพาร์ทเมนท์ จนถึงบ้านท่ีพักอาศัยเป็นกลุ่ม (Group 
Home) อาพาร์ทเมนท์ท่ีมีผู้ดูแลอาศัยอยู่กับสมาชิกในครอบครัวคนใดคนหนึ่ง หรืออาศัยอยู่ในท่ีท่ีมี
โครงสร้างท่ีเป็นระบบในการดูแลท่ีมากกว่า 
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1.3.9 บุคคลพิการซ้อน 
ราชกิจจานุเบกษา (2552: 47) บุคคลพิการซ้อน ได้แก่ บุคคลที ่มีสภาพ 

ความบกพร่องหรือความพิการมากกว่าหนึ่งประเภทในบุคคลเดียวกัน   
ลักษณะความพิการบุคคลพิการซ้อน   
สำนักบริหารงานการศึกษาพิเศษ (2561: 2) ลักษณะความพิการบุคคลพิการซ้อน  

มีดังนี้ 
1. ลักษณะเฉพาะทางด้านการเรียนรู้ (Learning Characteristics) นักเรียน

พิการซ้อน จำเป็นต้องใช้เวลาในการเรียนรู้ทักษะใหม่ ๆ มากกว่าผู้อื่น ประกอบกับมีปัญหาในการเรียนรู้
ทักษะท่ีมีความซับซ้อน และการเรียนรู้ทักษะได้น้อยกว่านักเรียนท่ัวไป ปัญหาท่ีสำคัญท่ีสุดบางประการ
ของนักเรียนกลุ่มนี้ คือ ปัญหาการให้ความสนใจต่อส่ิงท่ีมากระตุ้น การเรียนรู้เรื่องของมิติ การรับรู้ข้อมูล
ท่ีได้จากการสังเกตและการเลียนแบบ มีปัญหาในด้านการจดจำข้อมูลท่ีได้เรียนรู้มาแล้ว และมีปัญหา
ในการนำทักษะท่ีได้เรียนรู้มาใช้ในบริบทอื่น หรือมีปัญหาในการนำทักษะท่ีได้เรียนรู้ในสถานการณ์หนึ่ง
ไปใช้ในอีกสถานการณ์หนึ่ง รวมทั้งมีปัญหาในการกากับตนเองและจัดการกับพฤติกรรมตนเอง 

2. ลักษณะเฉพาะทางด้านบุคลิกภาพทางสังคม (Personal-Social 
Characteristics) โดยทั่วไปแล้วนักเรียนที่มีความพิการรุนแรงจะมีลักษณะของการแยกตัว(Isolated) 
นอกจากนักเรียนจะได้รับการฝึกทักษะสังคม เพื่อช่วยให้นักเรียนสามารถอยู่ร่วมกับผู้อื่นได้ นักเรียน
บางคนอาจแสดงพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา เช่น การแสดงพฤติกรรมหรือท่าทางซ้ำ ๆ การทำร้ายตนเอง
หรือมีพฤติกรรมก้าวร้าว แต่จากงานวิจัยได้ช้ีให้เห็นว่า พฤติกรรมดังกล่าวเป็นรูปแบบของการส่ือสาร
ท่ีควรนำมาวิเคราะห์ เพื่อพิจารณากำหนดเป้าหมายของการแสดงพฤติกรรมเชิงบวก และใช้ประโยชน์
ในการส่ือสารของนักเรียน 

3. ลักษณะเฉพาะทางร ่างกาย (Physical Characteristics) น ักเร ียนที ่มี 
ความพิการรุนแรง ซึ่งรวมถึงมีความบกพร่องทางสติปัญญา อาจมีความบกพร่องทางร่างกาย เช่น พิการ 
ทางสมอง (Cerebral Palsy: CP) มีปัญหาการชัก มีปัญหาทางระบบประสาท ปัญหาทางการเคลื่อนไหว  
การให ้บร ิการช ่วยเหล ือในระยะแรกเร ิ ่ ม  โดยเน ้นท ี ่ ครอบคร ัว  (Family-Focused Early 
Intervention Services Philosophy) 
                      ดังนั้นสรุปได้ว่า เด็กที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ แบ่งประเภทความพิการ     
ได้เป็น 9 ประเภท ได้แก่ 1) เด็กท่ีมีความบกพร่องทางการมองเห็น 2) เด็กท่ีมีความบกพร่องทางการ
ได้ยิน 3) เด็กท่ีมีความบกพร่องทางสติปัญญา 4) เด็กท่ีมีความบกพร่องทางร่างกายหรือเคล่ือนไหว หรือ
สุขภาพ 5) เด็กท่ีมีความบกพร่องทางการเรียนรู้ 6) เด็กท่ีมีความบกพร่องทางการพูดและภาษา 7) 
เด็กท่ีมีความบกพร่องทางพฤติกรรมและอารมณ์ 8) เด็กออทิสติก 9) เด็กพิการซ้อน 
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2. แนวคิดเกี่ยวกับการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม (Early Intervention: EI) 
 

2.1 ความหมายของการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเร่ิม 
  สำนักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน (2553: 28) ได้กล่าวว่า เป็นกระบวนการ
ฟื้นฟูสมรรถภาพและเตรียมความพร้อมให้กับเด็กที่มีความบกพร่องประเภทต่าง ๆ ตั้งแต่แรกเกิด  
หรือตั้งแต่เมื ่อทราบว่ามีความบกพร่อง โดยมีจุดประสงค์เพื ่อช่วยเหลือเด็กให้ได้รับการฟื ้นฟู
สมรรถภาพท่ีมีอยู่โดยเร็วที่สุดเท่าท่ีจะทำได้ 
  มูลนิธิพัฒนาคนพิการไทย (2557:ออนไลน์) ได้กล่าวว่า เป็นการให้บริการช่วยเหลือ  
หรือฟื้นฟูสมรรถภาพคนพิการตั้งแต่แรกเกิดหรือแรกพบความพิการ เพื่อพัฒนาทักษะท่ีสำคัญต่อการ
ดำรงชีวิต ทั้งนี้อาจหมายถึงการช่วยเหลือเฉพาะเด็กพิการวัยก่อนเรียน หรือการช่วยคนพิการทุกวัย
ทันทีท่ีพบความพิการ ซึ่งรวมถึงคนพิการท่ีเกิดความพิการภายหลัง เพื่อให้คนพิการวัยเด็กสามารถเข้า
สู่ระบบการศึกษา หรือให้คนพิการในวัยผู้ใหญ่ท่ีกลับเข้าสู่การดำรงชีวิตแบบเดิมโดยเร็วที่สุด 
  ศูนย์การศึกษาพิเศษ มหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมา (2562:9) ได้กล่าวว่า เป็นการ 
จัดโปรแกรมที่เป็นระบบในการให้บริการด้านต่างๆ โดยเร็วที่สุดแก่เด็กที่มีความเสี่ยงทุกระดับทันที
ตั้งแต่แรกเกิดหรือทันทีที่ได้รับการวินิจฉัยว่ามีความพิการ โดยมุ่งเน้นการให้การศึกษากับพ่อแม่และ
ครอบครัว ท้ังนี้มุ่งพัฒนาเด็กให้ได้รับบริการจากนักวิชาชีพท่ีหลากหลายท้ังด้านการศึกษาด้านสุขภาพ
อนามัย การบำบัดรักษา ตลอดจนป้องกัน ความพิการที่จะเกิดขึ้นเพื่อให้เด็กมีพัฒนาการไปตาม
ขั้นตอนเช่นเดียวกับเด็กท่ัวไปหรือใกล้เคียงเด็กท่ัวไปมากท่ีสุด 
 National Institute for the Mentally Handicaped (2008: 11)  กล ่ า าวว ่ าการ
ให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม เป็นการให้บริการที่พิเศษสำหรับทารกและเด็กปฐมวัยที่มีภาวะ
พัฒนาการล่าช้าหรือเส่ียงต่อความพิการ โดยการให้บริการจะต้องออกแบบเฉพาะบุคคลตามประเภท
ความพิการ สอดคล้องต่อการพัฒนาการท้ัง 5 ด้าน ได้แก่ ด้านร่างกาย สติปัญญา การส่ือสาร อารมณ์
สังคมและประสาทสัมผัส และการปรับตัวในบริบทการให้บริการ ยังหมายถึงเป็นการตอบสนองตาม
ความคาดหวังของเด็กและครอบครัว ในขณะเดียวกันการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ยังเป็นการ
รักษาและป้องกันไม่ให้สมรรถภาพแย่ลง 
 Ministry of Children and Family Development British and Columbia (2009: 
8-12) กล่าวว่า เป็นกระบวนการให้บริการช่วยเหลือในชุมชน  เพื่อช่วยเหลือเด็กที่มีความพิการ  
มีความเสี่ยงพัฒนาการล่าช้าตั้งแต่แรกเกิดจนถึงเข้าสู่โรงเรียน และการให้บริการช่วยเหลือเฉพาะ
บุคคล รวมถึงการบำบัดโดยตรง กลุ่มการบำบัด การปรึกษา การส่ังยาอุปกรณ์ การยืมและการปรับตัว 
และเฝ้าดูอยู่ การบริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม มีวัตถุประสงค์เพื่อส่งเสริมทักษะการทำงานของเด็ก
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การมีส่วนร่วมของชุมชน การมีปฏิสัมพันธ์กับเพื่อน และคุณภาพชีวิตครอบครัวและจิตแพทย์ทำงาน
ร่วมกันเพื่อดำเนินการตามแผนบริการด้วยบริการท่ีออกแบบมาเพื่อรวมถึงเด็ก, ผู้ดูแล, และนักบำบัด
ท่ีเกี่ยวข้อง. 

Mentor Aadepis.org (2014: 2-3) การให ้บร ิการช ่วยเหล ือระยะแรกเร ิ ่ม  คือ 
โปรแกรมการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มและการป้องกันตั้งแต่เนิ่นๆ และพิจารณาว่าแผนเดิม
เป็นรูปแบบหนึ่งของการป้องกัน การให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ ่ม ในระยะแรกมีลักษณะโดย
ความสามารถในการเข้าช่วยเหลือโดยเร็วท่ีสุด (ในช่วงปีแรก ๆ ของชีวิตเด็ก) เพื่อจัดการกับปัญหาท่ี
อาจเกิดขึ้นในเด็กและเยาวชนที่ถูกระบุว่าเป็นต้องการการสนับสนุนเพิ่มเติม  Early Intervention 
Foundation ให ้คำจำก ัดความว ่า Early Intervention เป ็นโปรแกรมแนวปฏ ิบ ัต ิและระบบ             
ที่สนับสนุนการดำเนินการที่เป็นเป้าหมายเพื่อป้องกันค่าใช้จ่ายทางสังคมและอันตรายส่วนบุคคล
สำหรับเด็กและเยาวชนผู้คนทุกท่ีต้ังแต่การปฏิสนธิจนถึงวัยผู้ใหญ่ตอนต้นการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม 
ต้ังแต่เนิ่นๆ จึงป้องกันเด็กและเยาวชนจากประสบปัญหาร้ายแรงหรือยั่งยืน 
  Bonnie Keilty (2016) กล่าวว่า การให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม คือ โปรแกรม
การการช่วยเหลือระยะแรกเริ ่มในช่วงต้น (Early Intervention: EI) ได้รับการออกแบบมาสำหรับ
ครอบครัวที่มีพัฒนาการของทารกหรือเด็กวัยหัดเดิน (สูงสุด 36 เดือน/3 ปี) แตกต่างจากที่คาดไว้
สำหรับอายุของพวกเขา นอกจากนี้ยังเหมาะสำหรับครอบครัวที่ทารกหรือเด็กวัยหัดเดินมีลักษณะ
บางอย่างท่ีทำให้พวกเขามีความเส่ียงต่อความแตกต่างของพัฒนาการในอนาคต เป้าหมายของ EI คือ
การช่วยให้ครอบครัวกำหนดเส้นทางเชิงบวกสำหรับพัฒนาการของเด็กทุกครอบครัวช่วยให้ลูกเรียนรู้ 
นี่เป็นความจริงไม่ว่าเด็กจะมีพัฒนาการตามปกติหรือไม่ ครอบครัวคาดหวังท่ีจะทำเช่นนี้ในฐานะส่วน
หนึ่งของการเป็นพ่อแม่ พวกเขาคิดว่าพวกเขามีปฏิสัมพันธ์กับลูกอย่างไรและเล่นเกมอะไร พวกเขาคิด
ว่าพวกเขาจะช่วยให้ลูกเรียนรู้งานประจำวันเช่นการแต่งตัวและรับประทานอาหารอย่างไร ตลอดจน
เรียนรู้เพิ่มเติม " วิชาการ" เช่น สีและตัวเลข ครอบครัวของเด็กเล็กที่มีพัฒนาการล่าช้าหรือทุพพล
ภาพก็ทำเช่นนี้เช่นกัน อย่างไรก็ตาม เนื่องจากลักษณะพัฒนาการท่ีเป็นเอกลักษณ์ของเด็ก ครอบครัว
อาจต้องการใครสักคนที่จะช่วยให้พวกเขาค้นพบวิธีที่ดีที่สุดที่จะช่วยให้ลูกเรียนรู้ นั ่นคือสิ่งที่ EI     
เป็นเรื่องเกี่ยวกับ เป็นโปรแกรมสนับสนุน 
  Early Intervention Foundation (2018: ออนไลน์) การให้บริการช่วยเหลือระยะ
แรกเริ่ม คือ การช่วยเหลือตั้งแต่เนิ่นๆ หมายถึง การระบุและการให้การสนับสนุนแต่เนิ่นๆ อย่างมี
ประสิทธิผลแก่เด็กและคนหนุ่มสาวที่เสี่ยงต่อผลลัพธ์ที่ไม่ดี การช่วยเหลือแต่เนิ่นๆ ที่มีประสิทธิผล
ทำงานเพื่อป้องกันปัญหาที่เกิดขึ้น หรือเพื่อจัดการกับปัญหาโดยตรงเมื่อเกิดปัญหาก่อนที่ปัญหาจะ
เลวร้ายลง นอกจากนี้ยังช่วยส่งเสริมจุดแข็งและทักษะส่วนบุคคลท้ังชุดเพื่อเตรียมเด็กให้พร้อมสำหรับ
ชีวิตในวัยผู้ใหญ่ 
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  U Thein Oak Sein (2016: 23-24) กล่าวว่า การให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม  
คือ โปรแกรมการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มในเด็กปฐมวัย เป็นโปรแกรมท่ีให้บริการช่วยเหลือ
ระยะแรกเริ่ม ต้ังแต่แรกเกิดจนถึงอายุ 5 ปี ซึ่งในช่วงเวลาดังกล่าวเป็นช่วงท่ีสมองมีการพัฒนาเติบโต
อย่างรวดเร็ว หากผู้เรียนได้รับการพัฒนาต้ังแต่แรกกเกิดหรือแรกพบความพิการ ในช่วงขวบ 3 ปีแรก 
จะทำให้เด็กได้รับการพัฒนาอย่างรวดเร็ว 

ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า การให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม หมายถึง กระบวนการให้บริการ
ช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ตั้งแต่แรกเกิดหรือแรกพบความพิการ เพื่อจำกัดความพิการไม่ให้ขยาย
ขอบเขตวงกว้างออกไปมากขึ้น โดยการให้บริการควรให้บริการตั้งแต่พบความผิดปกติ  เมื่อเด็ก  
มีพัฒนาการท่ีดีขึ้น จึงนำไปสู่การเปล่ียนผ่านในทักษะท่ีสูงขึ้นต่อไป 

2.2 ขั้นตอนในการดำเนินการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเร่ิม 
สำนักบริหารงานการศึกษาพิเศษ  (2551: 1-3) กล่าวว่า กระบวนการพัฒนา

ศักยภาพเด็กพิการในวัยเด็กหรือ อนเรียนอย่างมีเป้าหมาย ตามความต้องการจำเป็นเฉพาะบุคคล 
โดยความร่วมมือระหว่างพ่อ-แม่ ผู้ปกครอง และผู้เชี่ยวชาญที่ให้บริการ ทั้งนี้เพื่อให้เด็กได้รับการ
พัฒนาอย่างเต็มศักยภาพ เป็นการลดผลกระทบจากความพิการ และเป็นการป้องกันความพิการหรือ
ปัญหาอื่นท่ีเกิดจากความพิการ อย่างเป็นระบบ ซึ่งมี 7 ขั้นตอน ดังนี้  

1. การเก็บรวบรวมข้อมูลท่ัวไปของเด็กพิการ  
1.1 การสังเกต หมายถึง การดูพฤติกรรมท่ีเด็กพิการแสดงออกทุก ๆ ด้าน ในสภาพ 

แวดล้อมท่ีไม่มีข้อจำกัด ส่ิงท่ีผู้สังเกตต้องคำนึง คือ การกำหนดหัวข้อ เวลา ในการสังเกต แล้วจดบันทึก 
เหตุการณ์ทุกอย่างท่ีเกิดขึ้น ไม่ช้ีแนะ ไม่ทำโทษ ถ้าพฤติกรรมไม่เหมาะสม 

1.2 การสัมภาษณ์ หมายถึง การหาข้อมูลโดยการถาม ตอบ สนทนาท่ีไม่เป็นพิธีการ 
ไม่เป็นรูปแบบท่ีไม่เป็นธรรมชาติ เพื่อได้มาซึ่งส่ิงท่ีผู้ท่ีจะสัมภาษณ์ควรคำนึง หัวข้อชัดเจน ตรงประเด็น 
ควรใช้ประเด็นท่ีกำหนดเป็นการสนทนาแบบกันเอง และการจัดสถานท่ีไม่ควรเป็นพิธีการ บุคคลท่ีถูก
สัมภาษณ์ต้องเป็นผู้ท่ีใกล้ชิดเด็กพิการ และเป็นพ่อแม่หรือผู้ปกครองเด็ก และสัมภาษณ์ตัวเด็กพิการ
ถ้าสามารถโต้ตอบได้ ต้องฟังผู้ถูกสัมภาษณ์ตอบจนกว่าจะเข้าประเด็น ถ้าออกนอกประเด็นต้องสามารถ
ดึงเข้ามาและแก้ปัญหาเฉพาะหน้าได้ 

1.3 การซักประวัติ ผู้ตอบข้อมูลต้องเป็นพ่อ-แม่ ผู้ปกครอง ข้อควรคำนึงถึง คือ 
แบบซักประวัติควรกำหนดให้ชัดเจนเหมือนกัน และสามารถนำไปเป็นการนำเสนอข้อมูลแก่หน่วยงาน
อื่น ๆ ได้ 

1.4 สังคมมิติ เป็นวิธีการศึกษาความสัมพันธ์ทางสังคม ระหว่างสมาชิกในครอบครัว
บุคคลท่ีเกี่ยวข้องและชุมชนที่อยู่รอบตัว ซึ่งจะเป็นประโยชน์ในการแก้ปัญหา เกี่ยวกับการปรับตัว 
ทางสังคมของเด็กพิการ 

1.5 การเยี่ยมบ้านส่ิงท่ีควรคำนึงถึง มีดังนี้ 
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1.5.1 ผู้ท่ีเกี่ยวข้อง ได้แก่ พ่อ แม่ พี่ น้อง ปู่ ย่า ตา ยาย ญาติ เพื่อนบ้าน
และบุคคลในชุมชน   

1.5.2 สาระสำคัญ ได้แก่ การดูแลเด็กพิการ การให้ความช่วยเหลือ การให้
การยอมรับ 

1.5.3 วิธีการแลกเปลี่ยนประสบการณ์ ให้ความรู้ ฝึกคนพิการร่วมกับ
ผู้ปกครอง การประชุมแลกเปล่ียนความคิดเห็น 

2. การคัดกรองประเภทความพิการทางการศึกษาและการส่งต่อภายใน เป็นกระบวนการ
ท่ีผู้เช่ียวชาญทดสอบ โดยใช้เครื่องมือท่ีเป็นมาตรฐานมาคัดกรอง และนำข้อมูลมาวิเคราะห์ประกอบ 
การวินิจฉัย ว่าเป็นเด็กพิการประเภทใด วิธีการคัดกรองเด็กหรือบุคคลท่ีมีความบกพร่อง แยกจากเด็ก
ท่ัวไป เป็นการช่วยในการค้นหาเด็กท่ีควรได้รับบริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม  

3. การประเมินความสามารถพื้นฐาน เป็นการประเมินให้ทราบถึงพัฒนาการด้านต่าง ๆ 
หาจุดเด่น จุดด้อย ซึ่งจะเป็นข้อมูลในการวางแผนการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ให้สอดคล้องกับ
ความต้องการจำเป็นและพัฒนาการของเด็กแต่ละคน ทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคมและ
สติปัญญา ตลอดจนให้คำนึงถึงทักษะพื้นฐานท้ัง 6 ทักษะ 
 

4. การจัดทำแผนให้บริการช่วยเหลือเด็กพิการ ได้แก่ 
4.1 การจัดทำแผนให้บริการเฉพาะครอบครัว เป็นแนวทางในการวางแผนช่วยเหลือ

เด็กพิการและครอบครัวต้ังแต่ระยะแรกเริ่ม เป็นการทำงานร่วมกันระหว่างครอบครัวกับผู้เกี่ยวข้อง
จัดทำแผนบริการเฉพาะครอบครัวตรงตามความต้องการจำเป็นเฉพาะบุคคล  

4.2 การจัดทำแผนการศึกษาเฉพาะบุคคล หมายถึง  แผนซึ่งกำหนดแนวทาง 
การจัดการศึกษาเฉพาะบุคคล ซึ่งจัดทำขึ้นโดยมีการจัดตั้งคณะกรรมจัดทำ โดยมีพ่อ-แม่ ผู้ปกครอง 
นักวิชาการ นักวิชาชีพ เพื่อเป็นแนวทางในการพัฒนาศักยภาพตรงตามความต้องการจำเป็น ตลอดจน
การจัดหาส่ือ ส่ิงอำนวยความสะดวก และความช่วยเหลืออื่นใดทางการศึกษาเฉพาะบุคคล 

5. การให้บริการด้วยกิจกรรมที่เหมาะสม การจัดกิจกรรมต้องวิเคราะห์ผู้เรียน  
เป็นรายบุคคล คำนึงถึงระดับความสามารถพื้นฐานและข้อจำกัดของเด็กแต่ละคน เพื่อพัฒนาทางด้าน
ร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคมและสติปัญญา ความสามารถทักษะท้ัง 6 ด้าน และทักษะท่ีจำเป็นแต่ละ
ประเภทความพิการ ดังต่อไปนี้ 

5.1 ทักษะการใช้กล้ามเนื้อมัดใหญ่ ได้แก่ การนั่งอยู่แล้วลุกขึ้นยืนได้ การเดิน 
การเดินขึ้นบันได เป็นต้น  

5.2 ทักษะการใช้กล้ามเนื้อมัดเล็ก ได้แก่ หยิบบอลใส่ตะกร้า การปั้นดินน้ำมัน 
การร้อยลูกปัด เป็นต้น 

5.3 ทักษะด้านภาษาและการสื่อสาร ได้แก่ ชี ้บอกความต้องการของตนเอง 
ปฏิบัติตามคำส่ังง่าย ๆ ได้ บอกช่ือส่ิงของท่ีใช้ในชีวิตประจำวัน เป็นต้น 
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5.4 ทักษะทางสังคม ได้แก่ การบอกข้อมูลส่วนตัว การมีมารยาททางสังคม การทำ 
กิจกรรมร่วมกัน เป็นต้น 

5.5 ทักษะการช่วยเหลือตนเอง ได้แก่ การอาบน้ำ การแปรงฟัน การขับถ่าย 
เป็นต้น 

5.6 ทักษะทางวิชาการได้แก่ การจำแนกส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย การจัดวัตถุ
ต่าง ๆ ตามสี การจำแนกประเภทของส่ิงของ เป็นต้น   

6. การประเมินความก้าวหน้า มีการประชุมเพื่อสรุปความก้าวหน้าของเด็กแต่ละคน 
มีการรายงานความก้าวหน้า โดยพ่อแม่หรือผู้ปกครองเข้ามามีส่วนร่วมในการประเมินผล และร่วม
ตัดสินใจในการปรับกิจกรรมให้มีความเหมาะสม ควรมีการประเมินอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 

7. การนิเทศ ติดตาม ประเมินผลและการส่งต่อ เป็นการกำกับ ติดตามผลการให้บริการ
ตามแนวทางการให้บริการท่ีกำหนดไว้ ตลอดจนเด็กพิการได้รับการส่งต่อท่ีเหมาะสม ท้ังทางด้าน
การศึกษา การแพทย์ การอาชีพ และการสังคมสงเคราะห์ ตลอดจนมีรูปแบบการส่งต่อ และรูปแบบ
ระยะเช่ือมต่อเฉพาะบุคคล การจัดบริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มแก่คนพิการ ควรยึดหลักการดังนี้ 

7.1 จัดให้บุคคลพิการเป็นเฉพาะบุคคลและครอบครัว  
7.2 สอดคล้องกับความต้องการจำเป็นของคนพิการแต่ละคนและครอบครัว  
7.3 มุ่งพัฒนาคนพิการอย่างเต็มศักยภาพทุกด้าน  
7.4 ทุกฝ่ายท่ีเกี่ยวข้องมีส่วนร่วมในการจัดบริการ  
7.5 ครอบคลุม ยืดหยุ่น ทันสมัยและสอดคล้องกับกฎหมายท่ีเกี่ยวข้อง  
7.6 ติดตาม ประเมินผลและปรับปรุงการให้บริการเป็นระยะ ๆ อย่างต่อเนื่อง 

National Institute for the Mentally Handicaped (2008 : 12-13) กล ่ าวว่ า 
กระบวนการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม หลังจากการลงทะเบียนผู้ป่วยเป็นที่เรียบร้อยทำบันทึก
ประวัติเวชระเบียน ผู้เกี่ยวข้องจึงส่งต่อไปยังกระบวนการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ดังต่อไปนี้ 

1. การประเมินขั้นนี้ หลังจากการได้รับข้อมูลจากฝ่ายเวชระเบียนในขั้นต้น จะเป็น
แนวทางในการดำเนินการประเมิน การประเมินในขั้นนี้เป็นการประเมินแบบองค์รวมว่าจะเป็นระบบ
ประสาทหรือระบบอื่น ๆ เป็นต้น วัตถุประสงค์ในการประเมิน เพื่อให้ทราบถึงข้อมูลพัฒนาการท่ีเป็น
ปัจจุบัน ประกอบไปด้วย ปฏิกิริยาสะท้อนกลับ การตึงตัวของกล้ามเนื้อ การควบคุมระบบประสาท
อัตโนมัติ กำลังกล้ามเนื้อ ทักษะกล้ามเนื้อมัดใหญ่ ทักษะกล้ามเนื้อมัดเล็ก ทักษะการเค้ียวและกลืน 
การรับรู้ประสาทสัมผัส การเล่นและการดูแลตัวเอง 

2. การให้บริการ ในขั้นตอนนี้เป็นการได้รับข้อมูลจากการประเมินและส่งต่อมายัง
ทีมนักสหวิชีพ ได้ให้บริการเด็กตามความสอดคล้องกับความพิการ โดยขั้นนี้มีการจัดทำแผนการให้ 
บริการระยะแรกเริ่มเฉพาะบุคคล (IEP) โดยมุ่งเน้นการบริการไปยังหัวข้อต่าง ๆ เหล่านี้ คือ การเล้ียงดู 
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กระบวนการ อารมณ์และการรับรู้ อาทิเช่น การให้บริการทางกิจกรรมบำบัด กายภาพบำบัด อรรถศาสตร์
บำบัด เป็นต้น ประเด็นถัดมาในขั้นนี้ มีการให้บริการช่วยเหลือเฉพาะครอบครัวโดยมีการฝึกอบรม
ผู้ดูแลให้มีความรู้ดูแลบุตรหลานตนเองได้ท่ีบ้าน รวมไปถึงการให้คำปรึกษาแก่ผู้ดูแลจึงนำไปสู่การมี 
โปรแกรมดูแลสุขภาพขณะอยู่ท่ีบ้าน โดยผู้ท่ีมีความรู้สามารถสอนผู้ดูแล โดยยึดหลักการท่ีว่าการใช้บ้าน
เป็นท่ีดูแล เมื่อผ่านกระบวนการดังกล่าว จึงนำไปสู่การติดตามความก้าวหน้าของเด็กในการติดตามนั้น
อาจจะเป็นการติดตามเป็นรายวัน รายเดือน ทุกสามเดือน พิจารณาตามความต้องการพิเศษของเด็ก 

3. การส่งต่อในขั้นตอนนี้ การส่งต่อผู้เช่ียวชาญมีความสำคัญอย่างยิ่ง เพื่อได้รับ
คำแนะนำและการวินิจฉัยท่ีแม่นยำ จึงต้องมีการส่งต่อผู้เช่ียวชาญเฉพาะด้าน ส่งผลให้วางการให้บริการ
เฉพาะบุคลได้อย่างเหมาะสม หรือแม้กระท่ังครอบครัวเมื่อได้รับการส่งต่อมาอยู่ท่ีบ้านครอบครัว ผู้ดูแล
จำเป็นต้องได้รับการฝึกฝน มีประสิทธิภาพ จึงจะสามารถนำองค์ความรู้ดังกล่าวสู่การปฏิบัติในการดูแล
เด็กพิการ 

Ministry of Children and Family Development British and Columbia (2009: 
8 -12) ได้มีการให้โปรแกรมการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ดังนี้ 

1. การคัดกรองประเภทความพิการหรือพัฒนาการล่าช้า กล่าวคือ เป็นการคัดกรอง 
ซึ่งกระบวนการท่ีมีความสำคัญอย่างยิ่ง ส่งผลต่อประสิทธิภาพในการเข้าสู่กระบวนการช่วยเหลือระยะ
แรกเริ่ม โดยเป็นขั้นตอนแรกที่ทราบถึงความพิการหรือพัฒนาการล่าช้าของเด็ก เพื่อให้ได้รับการวินิจฉัย
ทันท่วงที มีการคัดกรองโดยผู้เช่ียวชาญ ทำให้ทราบถึงประโยชน์และการเข้าถึงการให้บริการช่วยเหลือ
ระยะแรกเริ่ม การคัดกรองนี้มีการได้มาซึ่งข้อมูลของเด็กพิการผ่านกระบวนการสังเกต การสัมภาษณ์ 
โดยใช้เครื่องมือท่ีเป็นมาตรฐานและไม่เป็นมาตรฐาน 

2. การส่งต่อ คือ ภายหลังจากผ่านการคัดกรอง หากพบความพิการหรือพัฒนาการ
ล่าช้า เด็กอาจจะได้รับการส่งต่อเข้าสู่กระบวนการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ในกระบวนการช่วยเหลือ
ระยะแรกเริ่มนี้ เป็นการได้รับข้อมูลมาจากแหล่งต่าง ๆ ไม่ว่าจะเป็นครอบครัวหรือผู้เชี่ยวชาญ    
ที่มีความเกี่ยวข้องกับเด็กและครอบครัว เช่น กุมารแพทย์ แพทย์เวชปฏิบัติ พยาบาลชุมชน สถาน
พัฒนาเด็กเล็ก ซึ่งขั้นนี้การส่งต่อควรเป็นข้อมูลของเด็กที่ได้รับการคัดกรองบนพื้นฐานทางคลินิก หรือ   
การคัดกรองที่ไม่เป็นทางการ อย่างไรก็ตามข้อมูลท่ีได้ควรจะเป็นข้อมูลของความพิการหรือพัฒนาการ   
ท่ีล่าช้า ในกรณีท่ีไม่มีแหล่งข้อมูลในการส่งต่อ เมื่อผู้เช่ียวชาญจะต้องได้รับการอนุญาตจากครอบครัว 
เพื่อให้เริ่มการเข้าถึงการรับบริการ นอกจากนี้การเข้ารับบริการ อาจจะได้รับการส่งต่อการบริการ
ประเภทอื่นหากมีความเหมาะสม 

3. การประเมินพัฒนาการของเด็ก วัตถุประสงค์ในการประเมินในขั้นนี้ เพื่อให้ความรู้
ผู้ปกครอง ทราบถึงพัฒนาการในปัจจุบันและสาธิตวิธีการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม โดยทีมสหวิชาชีพ
จะต้องมีการประเมินครอบครัวและตัวเด็ก ในด้านความต้องการของครอบครัว จุดแข็งและเป้าหมาย
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ของครอบครัว ประเมินสังเคราะห์ประวัติการเจ็บป่วยในอดีต รวมถึงการสังเกตพฤติกรรมท่ีพบในปัจจุบัน 
โดยใช้เครื่องมือในการประเมินท่ีเหมาะสม 

4. การให้บริการช่วยเหลือเฉพาะครอบครัวทางการศึกษา ขั้นนี้การให้บริการช่วยเหลือ
เฉพาะครอบครัวทางการศึกษา มีวัตถุประสงค์เพื ่อส่งเสริมให้ครอบครัวหรือผู้ดูแล มีองค์ความรู้      
ในการช่วยเหลือดูแลผู้เรียนได้ด้วยตนเอง การให้บริการในขั้นนี้ประกอบด้วยส่ิงต่าง ๆ เหล่านี้ คือ 

4.1 ช่วยเหลือครอบครัว เพื่อให้ครอบครัวมีความตระหนักในการเสียสละท่ีจะดูแล
บุตรหลานของตนเอง 

4.2 ช่วยเหลือเด็กและครอบครัว ท่ีสอดคล้องกับความจำเป็นพิเศษของเด็กพิการ 
4.3 ให้คำแนะนำในการดูแลสุขภาพจิตของครอบครัว แนะแนว ผลท่ีเกิดขึ้นจาก

ความพิการของเด็กพิเศษ 
4.4 ช่วยเหลือรวมไปถึงแหล่งให้คำปรึกษาในชุมชน  
4.5 ช่วยเหลือทางครอบครัวในเรื่องสุขภาพ การศึกษาและสังคมสงเคราะห์   

รวมไปถึงการสร้างเครือข่ายของครอบครัวและหน่วยงาน 
5. วางแผนการให้บริการช่วยเหลือเฉพาะครอบครัว ในขั้นตอนนี้มีวัตถุประสงค์ 

เพื่อวางแผนการพัฒนา การให้บริการช่วยเหลือเฉพาะครอบครัว (IFSP) หรือแผนอย่างอื่นท่ีสอดคล้อง
เพื่อวางแผนให้บริการอย่างเหมาะสม สอดคล้องกับเด็กพิการ เพื่อให้ครอบครัวได้มีทางเลือกในการ
วางแผน การให้บริการช่วยเหลือเฉพาะครอบครัวโดยต้องมีองค์ประกอบคือโครงร่างของแผนผลลัพธ์ 
การให้บริการ การสนับสนุน หน้าท่ีและผู้รับผิดชอบในแผน การมีองค์ประกอบเหล่านี้ เพื่อจะทำให้เกิด
บทสนทนาหัวข้ออภิปรายระหว่างในทีมสหวิชาชีพ นำไปสู่การวางแผนการให้บริการช่วยเหลือเฉพาะ
ครอบครัว ต่อไป 

6. ให้บริการด้วยโปรแกรมการช่วยเหลือเฉพาะครอบครัว ในขั้นตอนนี้เป็นขั้นตอน
การให้บริการด้วยโปรแกรมช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม เป็นการให้บริการช่วยเหลือเฉพาะบุคคล 
ประกอบไปด้วย อาทิเช่น การรับบริการบำบัด การรับบริการบำบัดแบบกลุ่ม การบริการให้คำปรึกษา 
การอธิบายการใช้กายอุปกรณ์เสริม เช่น เด็กท่ีมีความบกพร่องทางร่างกาย การให้บริการสินเช่ือและ
สวัสดิการ การกำกับติดตาม ด้วยองค์ประกอบเหล่านี้  ส่งผลให้เด็กมีทักษะท่ีดีขึ้น การมีส่วนร่วมใน
ครอบครัวเข้ามามีส่วนร่วมมากขึ้น การมีปฏิสัมพันธ์ในกลุ่ม พัฒนาคุณภาพชีวิต ครอบครัว และทีม 
สหวิชาชีพทำงานเป็นทีม เพื่อนำแผนไปปฏิบัติที่เกิดจากการวางแผนองค์ประกอบของแผนที่กล่าว
ข้างต้น คือ ตัวเด็กและนักบำบัดท่ีเกี่ยวข้อง องค์ประกอบท้ายสุดของการให้บริการ คือ บริบททางสังคม
รอบข้างของตัวเด็ก ส่งเสริมให้เกิดการมีปฏิสัมพันธ์ ชุมชน และเกิดการเรียนรู้ในท้ายท่ีสุด 

7. การให้บริการด้วยแผนเปล่ียนผ่านเฉพาะบุคคล แผนการให้บริการเปลี่ยนผ่าน
เฉพาะบุคคล เป็นการเตรียมความพร้อมจากการจำหน่ายออกจากกระบวนการให้บริการช่วยเหลือ
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ระยะแรกเริ่ม ซึ่งแผนการให้บริการเปล่ียนผ่านเฉพาะบุคคล เป็นแผนท่ีเป็นทางเลือกสำหรับเด็กท่ีมี
ความพร้อมหลังจากได้รับการพัฒนาที่ดีขึ้น เช่น การเปลี่ยนผ่านจากระดับปฐมวัยไปสู่ระดับอนุบาล 
ในขั้นตอนการเปล่ียนผ่านนี้ ทีมนักบำบัดหรือผู้เช่ียวชาญต้องทำงานร่วมมือกับครอบครัว มีการอภิปราย
ร่วมกัน ไม่ว่าจะเป็นข้อมูล แหล่งทรัพยากรในการพัฒนาศักยภาพผู้เรียน มีการติดต่อประสานงานกับ
โรงเรียนระดับจังหวัด นอกจากนี้แหล่งทรัพยากรท่ีจะช่วยเหลือในการบำบัดฟื้นฟูท่ีเกี่ยวข้อง อาทิเช่น 
โปรแกรมบำบัดสำหรับเด็กวัยเรียน โปรแกรมการดูแลสุขภาพท่ีบ้าน โปรแกรมสำหรับเด็กท่ีรับความ
บาดเจ็บทางสมอง โปรแกรมท่ีได้รับการสนับสนุนทุนเพื่อบุคคลออทิสติก ช่วงอายุระหว่าง 6-18 ปี
ดังท่ีกล่าวมาแล้ว ทีมจะต้องมีการจัดเตรียมไว้ให้พร้อม เพื่อให้เด็กได้เข้าถึงบริการดังกล่าว แผนการ
ให้บริการเปล่ียนผ่านเฉพาะบุคคลนี้ ต้องมีการดำเนินการอย่างน้อย 3 เดือน เมื่อคาดการณ์ล่วงหนา้
จะจำหน่ายเด็กออกจากกระบวนการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ดังนั้นผู้ท่ีเกี่ยวข้องไม่ว่าจะเป็น 
ครอบครัว โรงเรียน จะต้องมีการอภิปรายร่วมกันก่อนแผนจะดำเนินการ การพบปะเย่ียมชมโรงเรียน
ใหม่นั้น ควรจะมีการดำเนินการก่อนฤดูใบไม้ผลิ ซึ่งผลของการเยี่ยมชมพบปะกับโรงเรียน จะเป็นตัว
บ่งบอกถึงการเตรียมความพร้อมของแผนการเปลี่ยนผ่านเฉพาะบุคคล ที่สะท้อนถึงแผนที่มีการระบุ
ความต้องการจำเป็นพิเศษของผู้เรียน ท่ีระบุในแผนนั้นมีความครบถ้วนยั่งยืนหรือไม่  นอกจากนี้ 
การเปลี่ยนผ่านยังสามารถเปลี่ยนผ่านจากโรงเรียนในชุมชุน สู่โรงเรียนระดับจังหวัด หากมีแหล่ง
ทรัพยากรในการเปลี่ยนผ่านที่มีการจัดเตรียมไว้ เพื่อที่จะนำไปสู่ความสอดคล้องระหว่างผลของการ
ให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม และผลของการให้บริการเปลี่ยนผ่านเฉพาะบุคคล ข้อมูลดังล่าว 
ยังเป็นประโยชน์ในการจัดทำแผนการให้บริการช่วยเหลือเฉพาะครอบครัวอีกด้วย ผู้เช่ียวชาญยังคงให้
คำแนะนำเพิ่มเติมถึงเป้าหมายระยะยาวของการจัดทำแผนเปล่ียนผ่านเฉพาะบุคคล ควรจะพิจารณา
ถึงความต้องการของครอบครัวเป็นหลัก แผนการเปล่ียนผ่านเฉพาะบุคคลท่ีมีประสิทธิภาพ จะช่วยลด
ความกังวล ความเครียดต่อเด็กและครอบครัว ส่งผลให้แผนเปล่ียนผ่านเฉพาะบุคคลเกิดข้ึนอย่างต่อเนื่อง
และยั่งยืน 

8. ส้ินสุดกระบวนการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ประกอบไปด้วยบริบทเหล่านี้ 
8.1 เด็กมีพัฒนาการก้าวหน้าด้วยการประเมินอย่างเหมาะสม จึงต้องยุติการให้ 

บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม เพื่อส่งต่อไปยังแผนท่ีมาความสอดคล้องกับเด็กมากยิ่งขึ้น 
8.2 ครอบครัวมีความประสงค์ย้ายผู้เรียนไปสู่โปรแกรมอื่น ๆ 
8.3 ผู้เรียนมีการเปล่ียนผ่านสู่ระบบโรงเรียน เมื่อผ่านข้อพิจารณาเหล่านี้ คณะ 

ผู้ให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ต้องทำบันทึกเป็นลายลักษณ์อักษร เพื่อช้ีแจงเหตุผลในการจำหน่าย
ผู้เรียนต่อครอบครัวหรือผู้ท่ีเกี่ยวข้องเป็นอันส้ินสุดกระบวนการ 

9. ออกค้นหาและสร้างเครือข่ายในชุมชน คณะสหวิชาชีพและครอบครัว อาจจะ
ให้บริการในการออกค้นหาท้ังในและนอกชุมชน ออกค้นหาในท่ีนี้หมายถึง เหตุการณ์และการให้บริการ
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มีวัตถุประสงค์เพื่อให้ครอบครัวหรือตัวของเด็กพิการ ได้เข้าถึงการให้บริการช่วยเหลือระยะแรก  
ซึ่งทีมสหวิชาชีพและครอบครัว จะต้องทำงานอย่างบูรณาการในการออกค้นหา ส่งผลให้มีการเพิ่ม 
การประสานงานเครือข่าย นำไปสู่การสร้างเครือข่ายในชุมชน เพื่อให้ครอบครัวหรือเด็กได้เข้าถึงบริการ
ดังในกระบวนการนี ้ได้รับความร่วมมือจากชนเผ่าอะบอริจิน (Aboriginal) ท่ีมีถ่ินอพยพมาจากประเทศ
ออสเตรเลีย ให้ได้เข้าถึงการรับการบริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม 

U Thein Oke Sein (2016: 30-45) ได้กล่าวถึง กระบวนการให้บริการช่วยเหลือ
ระยะแรกเริ่มในเด็กปฐมวัย ดังต่อไปนี้ 

1. การลงพื้นท่ีและการออกค้นหาเด็กพิการ 
2. การคัดกรอง ในกรณีท่ีไม่พบพัฒนาการล่าช้าแต่ต้องสงสัย ให้ส่งต่อการให้บริการ

เฝ้าระวังความเสี่ยงต่อพัฒนาการที่ล่าช้า โดยให้พิจารณาเฝ้าระวังอยู่ในความเสี่ยงระดับกลาง  จนถึง
ความเส่ียงระดับน้อย ท่ีจะต้องได้รับการบริการในกรณีท่ีพบพัฒนาการล่าช้า ถ้าพบความเส่ียงมาก 
ให้บันทึกไว้ในรายการความเส่ียง และมีการคัดกรองอีกครั้งหลังจาก 6 เดือน 

3. ให้บริการกระบวนการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม 
4. สร้างทีมสหวิชาชีพนำไปสู่ระบบการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม โดยมีครอบครัว

เป็นส่วนหนึ่งในทีม 
5. เก็บรวบรวมข้อมูลครอบครัวและประเมินพัฒนาเด็กโดยทีมสหวิชาชีพ 
6. จำแนกประเภทความพิการ หากยังไม่สามารถจำแนกประเภทได้ ให้บันทึกไว้ 

ในรายการความพิการ จากนั้นจึงกลับมาคัดกรองอีกครั้งใน 6 เดือน 
7. เตรียมแผนการให้บริการเฉพาะบุคคล 
8. ให้โปรแกรมการบริการดูแลสุขภาพท่ีบ้าน มีการเยี่ยมบ้านและให้บริการช่วยเหลือ

เฉพาะครอบครัว 
9. ประเมินพัฒนาการเด็กอีกครั้งและทบทวนวางแผน แผนการให้บริการเฉพาะบุคคล 
10. ดำเนินการตามแผนจนกระท่ังพิจารณาไปสู่การเปล่ียนผ่านของเด็กพิการ 
11. สิ้นสุดการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม และมีการติดตามหรือเตรียมแผน

บริการการเปล่ียนผ่าน 
12. ให้บริการด้วยกิจกรรมเปล่ียนผ่าน 
13. เปล่ียนผ่านไปสู่ระบบการเรียนรวม ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กหรือโรงเรียนประถมศึกษา 
14. ติดตามกับครูผู้สอนหากพิจารณาว่ามีความจำเป็น 

 
 
 



35 

ตารางที่ 2.1 วิเคราะห์ข้ันตอนการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม (EI) 
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ความถ่ี 

1 ค้นหา  ✓ ✓  2 
2 รู้จักผู้เรียนรายบุคคล   ✓  1 
3 การเก็บรวบรวมข้อมูล ✓ ✓  ✓ 3 
4 การคัดกรองประเภทความพิการ ✓ ✓ ✓ ✓ 4 
5 การประเมินความสามารถพื้นฐาน ✓ ✓ ✓ ✓ 4 
6 ประเมินพัฒนาการ  ✓ ✓ ✓ 4 
7 ส่งต่อภายใน   ✓  1 
8 การจัดทำแผนการพัฒนาผู้เรียนเป็น

เฉพาะบุคคล IEP/IFSP 
✓ ✓ ✓ ✓ 4 

9 การนำแผนสู่การปฏิบัติ/การจัด
กิจกรรมท่ีเหมาะสม 

✓ ✓ ✓ ✓ 4 

10 การจัดประสบการณ์ท่ีเหมาะสม  ✓ ✓ ✓ 3 
11 ประเมินความก้าวหน้า ✓ ✓  ✓ 3 
12 นิเทศ ติดตาม ประเมินผล  ✓ ✓  ✓ 3 
13 ส่งต่อภายนอก/เปล่ียนผ่านสู่ระบบ

โรงเรียน ✓ ✓ ✓ 
 

3 

14 นิเทศ ติดตาม ประเมินผลหลังการ
ส่งต่อ 

 
✓  

 
1 

15 ประสานเครือข่าย   ✓  1 
16 สรุปผลจัดทำรายงาน   ✓  1 
17 การส้ินสุดกระบวนการให้บริการ   ✓  1 
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ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า การให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม สำหรับเด็กท่ีมีความต้องการ
จำเป็นพิเศษ ประกอบด้วย 1) ค้นหา 2) การเก็บรวบรวมข้อมูลรายบุคคล 3) การคัดกรองประเภท
ความพิการ 4) การประเมินความสามารถพื้นฐาน 5) การจัดทำแผนการพัฒนาผู้เรียนเป็นเฉพาะบุคคล 
IEP/IFSP 6) การนำแผนสู่การปฏิบัติ/การจัดกิจกรรมท่ีเหมาะสม) 7) ประเมินความก้าวหน้า 8) นิเทศ 
ติดตาม ประเมินผลและส่งต่อ 9) รายงานการติดตามหลังการให้บริการ  
 

3. แนวคิดเกี่ยวกับการพัฒนารูปแบบ 
 

3.1 ความหมายของรูปแบบ(Model) 
คำว่า “รูปแบบ” ตรงกับภาษาอังกฤษ “Model” ได้มีคำท่ีใช้ในภาษาไทยหลายคำ 

เช่น แบบจำลอง ตัวแบบ หุ่นจำลอง รูปหุ่นหรือโมเดล (Model) เป็นคำภาษาอังกฤษท่ีนิยมนำมาใช้
ในการจัดการศึกษา ซึ่งสำหรับความหมายของรูปแบบ มีนักวิชาการได้ให้ไว้หลายทัศนะ ดังนี้ 
 ทิศนา แขมมณี (2558: 220) กล่าว่า รูปแบบเป็นร ูปธรรม ของความคิดที ่ เป็น
นามธรรมซึ่งบุคคลแสดงออกมาในลักษณะใดลักษณะหนึ่ง เช่น เป็นคําอธิบาย เป็นแผนผังไดอะแกรม 
หรือแผนภาพ เพื่อช่วยให้ตนเองและบุคลอื่นสามารถเข้าใจได้ชัดเจนมากขึ้นหรือกล่าวอีกนัยหนึ่งว่า 
ร ูปแบบเป็นเคร ื ่องมือทางความคิดที ่บ ุคคลใช้ในการสืบสอบหาคําตอบความรู ้ความเข้าใจ                 
ในปรากฏการณ์ทั้งหลาย ปกติในการศึกษาวิจัยเรื่องใด ๆ ก็ตามผู้ศึกษาจะต้องตั้งคําถามที่ต้องการ
คําตอบ ซึ่งในกระบวนการวิจัยจะมีการตั้งสมมุติฐานหรือชุดของสมมุติฐานขึ้นมาซึ่งก็คือคําตอบ       
ท่ีคาดคะเนไว้ล่วงหน้า สมมุติฐานเหล่านี้มักจะได้มาจากข้อความรู้หรือข้อค้นพบท่ีผ่านมาหรืออาจจะ
เกิดจากประสบการณ์หรือการหยั่งรู้ (intuition) ของผู้ศึกษาวิจัยหรืออาจจะเกิดจากทฤษฎีหลักการ
ต่าง ๆ สมมุติเป็นข้อความท่ีบ่งบอกถึงความสัมพันธ์ระหว่างองค์ประกอบหรือตัวแปรต่างๆของเรื่อง/
สถานการณ์ปัญหานั้น ๆ  ซึ่งจะยังคงเป็นเพียงเครื่องมือในการแสวงหาคําตอบเท่านั้นจนกว่าจะได้รับ
การนําไปพิสูจน์ทดสอบ หากสมมุติฐานเป็นจริงข้อความนั้นก็สามารถนําไปใช้ในการทํานายหรือ
อธิบายปรากฏการณ์นั้น ๆ ได้ รูปแบบจึงเป็นเช่นเดียวกันกับสมมุติฐานที่บุคคลอาจสร้างขึ้นจาก
ความคิด ประสบการณ์ การใช้อุปมาอุปไมยหรือจากทฤษฎีและหลักการต่าง ๆ ได้แต่รูปแบบไม่ใช่
ทฤษฎี 
                      พระณรงค์เดช อธิมุตฺโต (เดชาดิลก) (2560: 11-12) กล่าวว่ารูปแบบ (Model) หมายถึง 
ส่ิงท่ีแสดงโครงสร้างและความสัมพันธ์ของปัจจัยหรือ ตัวแปรหรือองค์ประกอบอื่นของส่ิงท่ีศึกษาหรือ
อธิบายคุณลักษณะสําคัญต่าง ๆ ของปรากฏการณ์ที่คาดว่าจะเกิดขึ้น เพื่อให้เข้าใจง่ายมองเห็นเป็น
รูปธรรม ไม่มีองค์ประกอบท่ีแจ่มชัด หรือให้รายละเอียดทุกแง่มุม โดยผ่านกระบวนการทดสอบอย่าง
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เป็นระบบ เพื่อให้เกิดความแม่นยํา เที่ยงตรงและเชื่อถือได้สามารถนํามาเป็นต้นแบบสําหรับทดลอง 
หรือจะสร้างส่ิงใดส่ิงหนึ่งก่อนนําไปใช้จริงต่อไป 

        วิชนีย์ ทศศะ (2561: 122) กล่าวว่ารูปแบบ หมายถึง สิ ่งที ่สร้างขึ ้นเพื่อแสดงถึง
ความสัมพันธ์ระหว่าง หลักการ แนวคิด กระบวนการดำเนินงาน องค์ประกอบหรือปัจจัยต่าง ๆ ที่มี
ความสัมพันธ์ซึ่งกันและกันเพื่อเป็นแบบอย่างหรือแนวทางในการดำเนินการสิ่งใดสิ่งหนึ่งของระบบ   
ท่ีสามารถยึดถือเป็นแนวทางในการดำเนินงานเพื่อให้บรรลุตามวัตถุประสงค์ 

         จินดา ลาโพธิ์ (2562: 84) กล่าวว่า รูปแบบ (Model) หมายถึง แบบจําลองหรือแบบ
แผนโครงสร้างที่แสดงให้เห็นถึงความสัมพันธ์เกี่ยวข้องกันขององค์ประกอบต่าง ๆ เป็นรูปธรรม     
ของความคิดที่เกิดจากความนึกคิด ประสบการณ์ หรือจากทฤษฎีและหลักการต่าง ๆ ซึ่งสามารถ
อธิบายหรือส่ือให้ตนเองและบุคคลอื่น  เข้าใจได้ชัดเจนมากขึ้น 

Carter V. Good (2005: 117) พจนานุกรมทางการศึกษา (Dictionary of Education) 
ซึ่งบรรณาธิการ ได้รวบรวมความหมายของแบบจำลอง (Model) ไว้ 4 ความหมาย คือ 

1. เป็นแบบอย่างของส่ิงใดส่ิงหนึ่ง เพื่อเป็นแนวทางในการสร้างหรือทำซ้ำ 
2. เป็นตัวอย่างสำหรับการเลียนแบบ เช่น ตัวอย่างในการออกเสียงภาษาต่างประเทศ 

เพื่อให้ผู้เรียนได้เลียนแบบ 
3. เป็นแผนภาพหรือภาพ 3 มิติ ที่เป็นตัวแทนของสิ่งใดสิ่งหนึ่งหรือหลักการหรือ

แนวคิด 
4. เป็นชุดของปัจจัยหรือองค์ประกอบ หรือตัวแปรท่ีมีความสำคัญซึ่งกันและกัน

รวมตัวเป็นตัวประกอบและเป็นสัญลักษณ์ทางระบบสังคม อาจเขียนเป็นสูตรทางคณิตศาสตร์หรือ
บรรยายด้วยภาษาก็ได้  

Thinkexist (2008: 1) ได้ให้ความหมายของคำว ่าร ูปแบบ (Model) ไว ้ว ่า เป็น
แบบจำลองระบบการปฏิบัติงานหรือแบบแปลนของการก่อสร้างที่วาดไว้ล่วงหน้าหรือสิ่งของที่เป็น
ตัวแทนแสดงความของส่ิงท่ีจะเกิดขึ้นในอนาคตหรือส่ิงท่ีเตรียมเอาไว้ล่วงหน้า  

Ar Dictionaary (2008: ออนไลน์) ได้นิยามความหมายของรูปแบบ (Model) ว่า 
หมายถึง แบบจำลองที่เป็นสัดส่วนหรือเป็นประเภทเดียวกันกับของจริงหรือสัญลักษณ์ของการเป็น
ตัวแทนส่ิงใดส่ิงหนึ่งท่ีคาดว่าจะเกิดในอนาคตหรือแบบแผนของส่ิงท่ีเตรียมไว้ 
                   Willer (อ้างถึงในเรขา ศรีวิชัย 2554: 12) ให้ความหมายรูปแบบว่าเป็นการสร้าง
ความคิดรวบยอด ของปรากฏการณ์ด้วยวิธีการของเหตุผลที่มีจุดมุ่งหมาย เพื่อให้เกิดความชัดเจนใน
นิยามความสัมพันธ์ และ ข้อเสนอของรูปแบบนั้น ๆ 

ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า รูปแบบ หมายถึง แบบจำลอง หรือสิ่งที่ถูกกำหนดขึ้น สร้างขึ้น 
พัฒนาขึ้นเพื่ออธิบายความคิดรวบยอด พฤติกรรม ปรากฏการณ์ด้านภาษาหรือสัญลักษณ์ บ่งบอกถึง
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ความสัมพันธ์ของส่ิงใดส่ิงหนึ่ง เพื่อให้บุคคลได้เข้าใจลักษณะของส่ิงนั้นเป็นรูปธรรมมากขึ้น ง่ายแก่ความ
เข้าใจ สามารถนำไปสู่การปฏิบัติได้ 

3.2 การพัฒนารูปแบบ   

นักวิชาการหลายท่านได้กำหนดขั้นตอนในการพัฒนารูปแบบไว้ ดังนี้ 
นักวิชาการหลายท่านได้กำหนดขั้นตอนในการพัฒนารูปแบบไว้ ดังนี้ 
สุวิมล  อุดมพิริยะศักย์ (2553: 16) ได้สรุปข้ันตอนในการพัฒนารูปแบบไว้ 5 ประการ 

ได้แก่ 
1. การศึกษาหลักการองค์ความรู้ และข้อมูลพื้นฐานในการสร้างรูปแบบ 
2. การศึกษาสภาพและปัญหาของรูปแบบท่ีจะพัฒนา 
3. การสร้างรูปแบบ 
4. การตรวจสอบหาความตรงของรูปแบบ 
5. การปรับปรุงรูปแบบท่ีพัฒนาขึ้นให้เป็นรูปแบบท่ีสมบูรณ์ 

                     สมชัย จรรยาไพบูลย์ (2555:  80- 102) ได้กล่าวว่า การสร้างรูปแบบการพัฒนาการ
ประกันคุณภาพภายในสถานศึกษาสังกัดสำนักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษา เขต 29 มีขั้นตอน
ดังนี้ ระยะที่ 1 วิเคราะห์รูปแบบการพัฒนาการประกันคุณภาพภายในสถานศึกษาโดยการศึกษา
สภาพการประกันคุณภาพภายในสถานศึกษาและกรณีศึกษาสถานศึกษาที่เป็นต้นแบบการประกัน
คุณภาพภายใน ระยะที่ 2 สร้างรูปแบบการพัฒนาการประกันคุณภาพภายในสถานศึกษา ระยะที่ 3 
ทดลองใช้รูปแบบการพัฒนาการประกันคุณภาพภายในสถานศึกษา  ระยะที่ 4 นำเสนอผลการใช้
รูปแบบ 
                   บุญเชิด ชำนิศาสตร์ (2556: 22) กล่าวว่า การสร้างรูปแบบ (Model) นั้นไม่มี
ข้อกำหนดที่ตายตัวแน่นอนว่าต้องการทำอะไรบ้าง แต่โดยท่ัวไปจะเริ่มต้นจากการศึกษาองค์ความรู้ 
(Intensive Knowledge) เกี่ยวกับเรื่องที่เราจะสร้างรูปแบบให้ชัดเจน จากนั้นจึงหาสมุมติฐานและ
หลักการของรูปแบบที่จะพัฒนาแล้วสร้างรูปแบบตามหลักการที่กำหนดขี้นและนำรูปแบบที่สร้างขึ้น
ไปตรวจสอบและประเมินผลหาคุณภาพของรูปแบบ โดยสรุปแล้วการพัฒนารูปแบบมีการดำเนินการ
เป็นสองขั้นตอนใหญ่คือการสร้างรูปแบบและการหาคุณภาพของรูปแบบ 

กรรวิภาร์  หงษ์งาม (2557: 17) กล่าวว่า การพัฒนารูปแบบ แบ่งออกเป็น 4 ขั้นตอน 
ดังต่อไปนี้ 

1. ขั้นตอนการศึกษาสภาพและปัญหาการดำเนินงานในปัจจุบัน เพื่อให้ทราบว่า
เรื่องท่ีต้องการพัฒนานั้น มีสภาพการดำเนินงานอย่างไร มีปัญหาอุปสรรคในเรื่องใดบ้าง และมีความ
ต้องการจะพัฒนาในเรื่องใดบ้าง  
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2. ขั้นตอนการร่างรูปแบบ โดยนำข้อมูลจากหลายแหล่ง มาสังเคราะห์สร้างรูปแบบ
ตามกรอบแนวคิด ซึ ่งประกอบด้วย ส่วนนำ คือ หลักการและแนวคิด วัตถุประสงค์  คุณลักษณะ 
แนวคิดและหลักการ องค์ประกอบและเงื่อนไขการนำไปใช้  

3. ขั้นตอนการตรวจสอบความเหมาะสมของรูปแบบ โดยนำรูปแบบที่พัฒนาขึ้นไป
ทดสอบด้วยวิธีการต่าง ๆ ท่ีเหมาะสมกับลักษณะของงานท่ีศึกษาวิจัย หรือตรวจสอบความเหมาะสม
และความเป็นไปได้จากผู้เช่ียวชาญทางการศึกษา  

4. ขั้นตอนการปรับปรุงและนำเสนอรูปแบบ โดยนำข้อเสนอแนะจาก การตรวจสอบ
ความเหมาะสม และความเป็นไปได้ของผู้เช่ียวชาญทางการศึกษา มาปรับปรุงแก้ไขและนำเสนอรูปแบบ
ฉบับสมบูรณ์ 

                    Willer, D. (1986: 83) กล่าวถึง การพัฒนารูปแบบ ว่าการพัฒนารูปแบบ อาจมีข้ันตอน
การดำเนินงานท่ีแตกต่างกันไป แต่โดยท่ัวไปอาจแบ่งเป็น 2 ส่วน คือ การสร้างรูปแบบ และการหาความ
เท่ียงตรงของรูปแบบ ส่วนรายละเอียดในแต่ละขั้นตอนว่ามีการดำเนินการอย่างไรนั้น ขึ้นอยู่กับลักษณะ
และกรอบแนวคิด ซึ่งเป็นพื้นฐานในการพัฒนารูปแบบ 
 
ตารางที่ 2.2 วิเคราะห์ข้ันตอนในการพัฒนารูปแบบ 
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 ความถ่ี 

1. ศึกษาสภาพปัจจุบันและปัญหา ✓ - ✓ ✓ - 3 
2. สร้างและพัฒนารูปแบบ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ 5 
3. ตรวจสอบรูปแบบ การประมวลความคิดเห็นจาก
การตรวจสอบ (ซึ่งอาจใช้วิธีการสนทนากลุ่ม) ✓ ✓ 

 
- ✓ ✓ 4 

4. ทดลองใช้ ทบทวนและปรับปรุงรูปแบบ ✓ - ✓ ✓ - 3 
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ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า การพัฒนารูปแบบ ประกอบด้วยขั้นตอนดังนี้ 
1. การศึกษาสภาพปัจจุบัน ปัญหา  
2. การพัฒนาและสร้างรูปแบบ 
3. การตรวจสอบรูปแบบ 
4. การทดลองใช้ ทบทวนและปรับปรุงรูปแบบ 

3.3 การตรวจสอบรูปแบบ 

การประเมินรูปแบบ นับว่ามีความสำคัญในการตรวจสอบรูปแบบท่ีได้พัฒนาขึ้น ซึ่งมี
นักการศึกษา ได้กล่าวไว้ดังนี้ 

สุวิมล ว่องวานิช (2549: 54 - 56) กล่าวว่า การทดสอบรูปแบบอาจกระทําได้ใน        
4 ลักษณะ ดังนี้  

1. การทดสอบรูปแบบด้วยการประเมินตามมาตรฐานที่กําหนด การประเมินที่พัฒนา
โดย The Joint Committee on Standards of Educational Evaluation ภายใต้การดําเนินงาน
ของ Stufflebeam และคณะได้ นําเสนอหลักการประเมินเพื่อเป็นบรรทัดฐานของกิจกรรมการ
ตรวจสอบรูปแบบ ประกอบด้วยมาตรฐาน 4 ด้าน ดังนี้  

1.1 มาตรฐานความเป็นไปได้ (Feasibility Standards) เป็นการประเมินความเป็นไป
ได้ในการนําไปปฏิบัติจริง  

1.2 มาตรฐานด้านความเป็นประโยชน ์ (Utility Standards) เป็นการประเมิน       
การสนองตอบต่อความต้องการของผู้ใช้รูปแบบ  

1.3 มาตรฐานด ้านความเหมาะสม (Propriety Standards) เป ็นการประเมิน      
ความเหมาะสมท้ังในด้านกฎหมายและศีลธรรมจรรยา  

1.4 มาตรฐานด้านความถูกต้องครอบคลุม (Accuracy Standards) เป็นการประเมิน
ความน่าเช่ือถือและได้สาระครอบคลุมครบถ้วนตามความต้องการอย่างแท้จริง  

2. การทดสอบรูปแบบด้วยการประเมินโดยผู ้ทรงคุณวุฒิ การทดสอบรูปแบบ          
ในบางเรื่องไม่สามารถกระทําได้โดยข้อมูลเชิงประจักษ์ด้วยการประเมินค่าพารามิเตอร์ของรูปแบบ
หรือการดําเน ินการทดสอบรูปแบบด้วยว ิธ ีการทางสถิต ิแต่งานว ิจ ัยบางเร ื ่องน ั ้นต้องการ               
ความละเอียดอ่อนมากกว่าการได้ตัวเลข แล้วสรุปซึ่ง Eisner (1976: 192-193) ได้เสนอแนวคิด    
ของการทดสอบหรือประเมินรูปแบบโดยใช้ ผู้ทรงคุณวุฒิโดยมีแนวคิดดังนี้  

2.1 การประเมินโดยผู้ทรงคุณวุฒิจะเน้นการวิเคราะห์และวิจารณ์อย่างลึกซึ้งเฉพาะ 
ใน ประเด็นที่ถูกพิจารณา ซึ่งไม่จําเป็นต้องเกี่ยวโยงกับวัตถุประสงค์หรือผู้ที ่มีส่วนเกี่ยวข้องกับ       
การตัดสินใจเสมอไป แต่อาจจะผสมผสานกับปัจจัยต่างๆ ในการพิจารณาเข้าด้วยกันตามวิจารณญาณ
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ของผู้ทรงคุณวุฒิเพื่อให้ได้ข้อสรุปเกี่ยวกับข้อมูลคุณภาพ ประสิทธิภาพและความเหมาะสมของสิ่งท่ี  
จะทําการประเมิน  

2.2 รูปแบบการประเมินที่เป็นความชํานาญเฉพาะทาง (Specialization) ในเรื่องท่ี 
จะประเมิน โดยพัฒนามาจากแบบการวิจารณ์งานศิลปะ (Art Criticism) ท่ีมีความละเอียดอ่อนลึกซึ้ง 
และต้องอาศัยผู้เชี่ยวชาญระดับสูงมาเป็นผู้วินิจฉัยเนื่องจากเป็นการวัดคุณค่าที่ไม่อาจประเมินด้วย
เครื ่องวัดใด ๆ และต้องใช้ ความรู ้ความสามารถของผู ้ประเมินอย่างแท้จริง แนวคิดนี ้ได้นํา             
มาประยุกต์ใช้ในทางการศึกษาระดับสูงมากขึ้น ท้ังนี้เพราะเป็นองค์ความร็เฉพาะสาขาผู้ท่ีศึกษาเรื่อง
นั้นจริงๆ จึงจะทราบและเข้าใจอย่างลึกซึ้งดังนั้น ในวงการศึกษาจึงนิยมนํารูปแบบนี้มาใช้ในเรื่อง      
ท่ีต้องการความลึกซึ้งและความเช่ียวชาญเฉพาะ  

2.3 รูปแบบที ่ใช้ตัวบุคคลคือผู ้ทรงคุณวุฒิเป็นเครื ่องมือในการประเมินโดย ให้      
ความเชื่อถือว่าผู้ทรงคุณวุฒินั้นเที่ยงธรรมและมีดุลพินิจที่ดีทั้งนี้มาตรฐานและเกณฑ์พิจารณาต่างๆ 
นั้น จะเกิดขึ้นจากประสบการณ์และความชํานาญของผู้ทรงคุณวุฒินั้นเอง  

2.4 ร ูปแบบที ่ยอมให้มีความยืดหยุ ่นในกระบวนการทํางานของผู ้ทรงคุณวุฒิ          
ตามอัธยาศัยและความถนัดของแต่ละคนนับตั้งแต่การกําหนดประเด็นสําคัญที่จะนํามาพิจารณาการ
บ่งช้ีข้อมูลท่ีต้องการ การเก็บรวบรวมข้อมูลการประมวลผลการวินิจฉัยข้อมูล ตลอดจนวิธีการนําเสนอ  

3. การทดสอบรูปแบบโดยการสํารวจความคิดเห็นของบุคลากรท่ีเกี่ยวข้องมักจะใช้กับ
การพัฒนารูปแบบโดยใช้เทคนิคเดลฟาย เมื่อผู้วิจัยได้พัฒนารูปแบบโดยใช้เทคนิคเดลฟายเสร็จส้ิน
เรียบร้อยแล้ว ผู้วิจัยจะนํารูปแบบที่พัฒนาขึ้นในรอบสุดท้ายมาจัดทําเป็นแบบสอบถามที่มีลักษณะ
เป็นแบบประมาณค่า (Rating Scale) เพื่อนําไปสํารวจความคิดเห็นของบุคคลที่เกี่ยวข้องเกี ่ยวกับ
ความเหมาะสมและความเป็นไปได้ของรูปแบบ  

4. การทดสอบรูปแบบโดยการทดลองใช้รูปแบบ การทดสอบรูปแบบโดยการทดลอง
ใช้รูปแบบนี้ ผู้วิจัยจะนํารูปแบบที่พัฒนาขึ้นไปทดลองใช้จริงกับกลุ่มเป้าหมายมีการดําเนินการ      
ตามกิจกรรมอย่างครบถ้วน ผู้วิจัยจะนําข้อค้นพบท่ีได้จากการประเมินไปปรับปรุงรูปแบบต่อไป 

สมาน อัศวภูมิ (2550: 9) ได้เสนอแนวทางในการตรวจสอบรูปแบบ ที่เป็นขั้นตอน
สุดท้ายของการวิจัยและพัฒนารูปแบบไว้ อาจใช้วิธีใดวิธีหนึ่ง จาก 3 วิธีดังนี้ คือ 1. การตรวจสอบโดย
ผู้ทรงคุณวุฒิ โดยผู้วิจัยจะนำเสนอรูปแบบที่พัฒนาขึ้นต่อผู้ทรงคุณวุฒิ 15-20 คน พร้อมกับแบบ
ประเมินความเหมาะสมและความเป็นไปได้ของรูปแบบตลอดจนข้อเสนอแนะ เพิ ่มเติมต่างๆ            
2. การตรวจสอบโดยการประชุมสัมมนาโดยผู้วิจัยจัดประชุมสัมมนาบุคคล ที่เกี่ยวข้องผู้ทรงคุณวุฒิ 
แล้วนำเสนอรูปแบบที่พัฒนาขึ้น เสร็จแล้วให้ผู้เข้าร่วมประชุมสัมมนา วิพากษ์ ประเมินรูปแบบทั้งใน
ด้านความเหมาะสมและความเป็นไปได้และให้ข้อเสนอแนะต่อไป 3. การตรวจสอบโดยการทดลอง
โดยผู้วิจัยดำเนินการทดลองใช้รูปแบบที่พัฒนาขึ้นในสภาพจริง หรือเหตุการณ์จำลองตามแบบแผน   
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ที่ออกแบบไว้เพื่อสังเกต รวบรวมข้อมูล และความเห็นต่อผู้เกี่ยวข้อง เพื่อนำไปใช้ในการปรับปรุง
รูปแบบต่อไป 

สุวิมล  อุดมพิริยะศักย์ (2553: 16) กล่าวว่า การทดลองหรือการประเมินรูปแบบ 
สามารถทำได้ 2 วิธี คือ วิธีที่ 1 การประเมินโดยใช้ผู้ทรงคุณวุฒิตามแนวคิดของไอสเนอร์ (Eisner) 
และวิธีท่ี 2 การประเมินเพื่อตรวจสอบรูปแบบ 4 ด้าน ได้แก่ 1) ด้านความเป็นไปได้ 2) ด้านความเป็น
ประโยชน์ 3) ด้านความเหมาะสม 4) ด้านความถูกต้องครอบคลุม  

Madaus, Scriven and Stufflebeam (1983: 399-402) กล่าวถึง คณะกรรมการ
ประเมินมาตรฐานการศึกษา (Joint Committee on Standards for Educational Evaluation) 
ซึ่งได้เสนอหลักการประเมินเพื่อตรวจสอบรูปแบบ จัดเป็น 4 หมวด ดังนี้ 

1. มาตรฐานด้านความเป็นไปได้  (Feasibility Standards) เป็นการประเมิน   
ความเป็นไปได้ในการนำไปปฏิบัติจริง  

2. มาตรฐานด้านความเป็นประโยชน์ (Utility Standards) เป็นการประเมิน   
การสนองตอบต่อความต้องการของผู้ใช้รูปแบบ  

3. มาตรฐานด้านความเหมาะสม  (Propriety Standards) เป็นการประเมิน    
ความเหมาะสมข้างในด้านกฎหมายและศีลธรรมจรรยา  

4. มาตรฐานด้านความถูกต้องครอบคลุม (Accuracy Standards) เป็นการประเมิน
ความน่าเช่ือถือ และได้สาระครอบคลุมครบถ้วนตามความต้องการอย่างแท้จริง  

Keeves, John P. (1988: 69-89) กล่าวว่า จุดมุ่งหมายสำคัญของการประเมินรูปแบบ
เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมและความเป็นไปได้ของรูปแบบในการปฏิบัติจริง รูปแบบทางวิทยาศาสตร์
และคณิตศาสตร์ จะทำการทดสอบโดยการพิสูจน์ หรือตรวจสอบด้วยข้อมูลเชิงประจักษ์ โดยการ
ประเมินค่าของพารามิเตอร์ของรูปแบบ สำหรับการวิจัยทางสังคมศาสตร์และพฤติกรรมศาสตร์ มักจะ
ดำเนินการทดสอบรูปแบบด้วยวิธีทางสถิติ ผลการประเมินจะนำไปสู่การยอมรับหรือการปฏิเสธ
รูปแบบนั้นและนำไปสู่การสร้างทฤษฎีใหม่ต่อไป 

ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า การตรวจสอบรูปแบบนั้นสามารถทำได้ 3 วิธี ได้แก่ 1) การประเมิน
โดยผู้ทรงคุณวุฒิท่ีมีความรู้ความเช่ียวชาญในรูปแบบนั้น ๆ 2) การประเมินเพื่อตรวจสอบรูปแบบ  
4 มาตรฐาน ได้แก่ มาตรฐานด้านความเป็นไปได้ มาตรฐานด้านความเป็นประโยชน์ มาตรฐานด้าน
ความเหมาะสม และมาตรฐานด้านความถูกต้องครอบคลุม และ 3) โดยการทดลองหรือการทดสอบ
รูปแบบ 

3.4 องค์ประกอบของรูปแบบ 

องค์ประกอบของรูปแบบได้มีนักการศึกษากล่าวไว้ ดังนี้ 
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        ไมตร ี บุญทศ (2554: 149-153)  และสมชัย จรรยาไพบูลย์  (2555: 16) ได้สรุป
องค์ประกอบของรูปแบบที่คล้ายกันไว้ว่า ควรมีองค์ประกอบหลัก คือ 1) วัตถุประสงค์ของรูปแบบ   
2) ทฤษฎีพื้นฐานและหลักการของรูปแบบ 3) ระบบงานและกลไกของรูปแบบ 4) วิธีดำเนินงาน    
ของรูปแบบ และ 5) แนวการประเมินรูปแบบ โดยมีคำอธิบายศัพท์เฉพาะประกอบรูปแบบ พร้อม          
มีเงื่อนไขการนำรูปแบบไปใช้การจัดทำคู่มือการใช้ รูปแบบโดยนำสาระขององค์ประกอบบรรจุไว้  
อย่างสมบูรณ์เอื้อประโยชน์ต่อผู้สนใจศึกษา และนำ รูปแบบไปใช้ 

         พระมหาสหัส ดำคุ้ม (2556: 118) ได้กล่าวว่า องค์ประกอบของรูปแบบประกอบด้วย  
4องค์ประกอบ คือ ส่วนท่ี 1 ประกอบด้วย หลักการ แนวคิด ส่วนท่ี 2 วัตถุประสงค์ ส่วนท่ี 3 ตัวแบบ
หรือระบบของรูปแบบ ส่วนท่ี 4 เงื่อนไขสู่ความสำเร็จ 

       นันทวัน แจ้งสุข (2557: 155) ได้กล่าวว่าองค์ประกอบของรูปแบบการบริหารงาน
วิชาการหรืองานอื่น ๆ ควรมีองค์ประกอบหลัก คือ 1) วัตถุประสงค์ของรูปแบบ 2) ทฤษฎีพื้นฐานและ
หลักการของร ูปแบบ  3) ระบบงานและกลไกของร ูปแบบ 4) ว ิธ ีการดำเน ินงานของร ูปแบบ              
5) แนวการประเมินรูปแบบ 

       วัชรศักดิ์ สงค์ปาน (2558: 23) ได้กล่าวว่าองค์ประกอบของรูปแบบการบริหารโรงเรียน
มี 4 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) หลักการ 2) วัตถุประสงค์ 3) ระบบงานและกลไก และ 4) เงื่อนไขการนำ
รูปแบบไปใช้ 

มีนมาส  พรานป่า (2559: 17) ได้กล่าวถึง องค์ประกอบของรูปแบบไว้ว่า องค์ประกอบนั้น
จะขึ้นอยู่กับเรื่องท่ีกำลังศึกษา ได้แก่ ปัจจัยหรือตัวแปรต่าง ๆ โดยองค์ประกอบจะถูกกำหนดตามแนวคิด 
ทฤษฎี และหลักการของเรื่องนั้น ๆ ซึ่งในงานวิจัยนี้จะประกอบไปด้วย แนวคิดและหลักการของรูปแบบ 
วัตถุประสงค์ของรูปแบบ โครงสร้างองค์กร ภาระงาน ลักษณะการบริหารและวิธีการนำรูปแบบ    
ไปสู่การปฏิบัติ 

Brown and Moberg (1980: 16-17) ได้ว ิเคราะห์ร ูปแบบมาจากแนวคิดเชิงระบบ 
(System Approach) ก ับหลักการบริหารตามสถานการณ์ (Contingency Approach) กล่าวว่า 
องค์ประกอบของรูปแบบ ประกอบด้วย 1) สภาพ แวดล้อม 2) เทคโนโลยี 3) โครงสร้าง 4) กระบวนการ
จัดการ 5) กระบวนการตัดสินใจส่ังการ 

Bush (2011: 19) มีการจำแนกองค์ประกอบของการบริหาร เพื่ออธิบายรูปแบบการบริหาร
ต่าง ๆ ประกอบไปด้วย 4 องค์ประกอบหลัก ดังนี้ องค์ประกอบท่ี 1 เป้าประสงค์ องค์ประกอบท่ี 2 
โครงสร้าง องค์ประกอบท่ี 3 สภาพแวดล้อม และองค์ประกอบท่ี 4 ภาวะผู้นำ ซึ่งมีองค์ประกอบย่อย
จำนวน 8 ด้าน ดังนี้ 1) ระดับของการกำหนดเป้าประสงค์ 2) กระบวนการกำหนดเป้าประสงค์  
3) ความสัมพันธ์ระหว่างเป้าประสงค์กับการตัดสินใจ 4) ลักษณะของกระบวนการตัดสินใจ 5) ลักษณะ
ของโครงสร้าง (Nature of Structure) 6) การเชื่อมโยงกับสภาพแวดล้อมภายนอก 7) แบบของภาวะ
ผู้นำ และ 8) รูปแบบภาวะผู้นำท่ีเกี่ยวข้อง 
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ตารางที่ 2.3  วิเคราะห์องค์ประกอบของรูปแบบ 
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 ความถ่ี 

1. หลักการของรูปแบบ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ - 6 

2. วัตถุประสงค์/จุดมุ่งหมายของรูปแบบ ✓ ✓ ✓ ✓ ✓ - ✓ 6 

3. กระบวนการของรูปแบบ ✓ ✓ ✓ ✓ - ✓ ✓ 6 
4. วิธีการใช้ของรูปแบบ ✓ ✓  - ✓ - - 3 
5. วิธีการประเมินรูปแบบ ✓ ✓  -    2 
6. เงื่อนไขสู่ความสำเร็จ   ✓ ✓    2 

 
ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า องค์ประกอบของรูปแบบ ประกอบด้วย 1) หลักการของรูปแบบ  

2) วัตถุประสงค์/จุดมุ่งหมายของรูปแบบ 3) กระบวนการของรูปแบบ 4) วิธีการใช้ของรูปแบบและ
เงื่อนไขสู่ความสำเร็จ 

 

4. แนวคิดเกี่ยวกับการบริหาร 
 

4.1 ความหมายของการบริหาร 
คำว่า การบริหาร (Administration) มีรากศัพท์มาจากภาษาลาติน “Administatrae” 

หมายถึง ช่วยเหลือ (Assist) หรืออำนวยการ (Direct) การบริหารมีความสัมพันธ์หรือมีความหมาย
ใกล้เคียงกับคำว่า “Minister” ซึ่งหมายถึง การรับใช้หรือผู้รับใช้หรือผู้รับใช้รัฐ คือ รัฐมนตรี สำหรับ
ความหมายด้ังเดิมของคำว่า Administer หมายถึง การติดตามดูแลส่ิงต่าง ๆ 

จรรยา  ช่ืนเกษม (2552: 20) ได้กล่าวถึง การบริหารของผู้บริหาร ยุคปัจจุบันต้องเป็น
ผู้นำในการเปล่ียนแปลง และผู้นำการเปล่ียนแปลง ต้องมีสมรรถนะท่ีจำเป็นสอดคล้องกับการพฒันา
ผู้นำการเปล่ียนแปลง เพื่อรองรับการกระจายอำนาจ 
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กรรวิภาร์  หงษ์งาม (2557: 25) กล่าวว่า การบริหาร (Administration) คือ กระบวนการ 
ทำงาน ให้กระบวนการของการวางแผน การจัดองค์กร การทำงานได้อย่างราบรื่นและบรรลุเป้าหมาย
อย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล  

Ernest Dale (1973: 4) ได้ให้ความหมายของการบริหาร ว่าเป็นกระบวนการจัด
องค์กรและการใช้ทรัพยากรต่าง ๆ เพื่อให้บรรลุวัตถุประสงค์ ท่ีกำหนดไว้ล่วงหน้า 

Weihrich & Koontz (1993: 4) กล่าวว่า การบริหาร คือ กระบวนการในการทำงาน
ให้บรรลุวัตถุประสงค์ที่ต้องการอย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล โดยการสั่งการและการทำงาน
ร่วมกับบุคคลอื่น 

Bovee et al (1993: 94) ได้ให้ความหมายของการบริหาร คือ กระบวนการทำงาน
โดยอาศัยบุคคลหรือกลุ่มบุคคล เพื่อให้บรรลุเป้าหมายขององค์การอย่างมีประสิทธิภาพ  ภายใต้
สภาพแวดล้อมท่ีเปล่ียนแปลง ท้ังนี้ผู้ส่ังการจะต้องอาศัยท้ังศาสตร์และศิลป์ในการทำงาน จำแนกเป็น 
7 กิจกรรม ท่ีรู้จักกันในช่ือย่อ POSDCORB ของ Gulick and Urwick ประกอบด้วย การวางแผน
(Planning) การจัดองค์การ (Organizing) การจัดบุคลากร (Staffing) การสั่งการ (Directing)  
การประสานงาน (Coordinating) การรายงาน (Reporting) และการงบประมาณ (Budgeting) 

Robbins and Coulter (2003: 2) ได้ให้ความหมายของการบริหารว่า เป็นกระบวนการ
ในการทำงานให้บรรลุเป้าหมายท่ีต้องการอย่างมีประสิทธิภาพ (Efficiently) และประสิทธิผล (Effectively) 
โดยการส่ังการและการทำงานร่วมกับผู้อื่น 

Bateman and Snell (2011: 6) ให้ความเห็นว่า การบริหาร คือ กระบวนการทำงาน
ของบุคคลและทรัพยากรต่าง ๆ เพื่อให้บรรลุเป้าหมายขององค์การ 

สรุปได้ว่า การบริหาร หมายถึง การท่ีบุคคลหรือกลุ่มบุคคลร่วมกันดำเนินการเป็นกระบวน
ในกิจกรรมงานต่าง ๆ ขององค์กร เพื่อให้บรรลุเป้าหมายอย่างมีคุณภาพและมีประสิทธิภาพ 

4.2 การบริหารวงจรคุณภาพ (PDCA) 
4.2.1 ความหมายการบริหารวงจรคุณภาพ (PDCA) 

การบริหารงานวงจรคุณภาพพัฒนาโดย William Edwards Deming และนำมา
เผยแพร่จนเป็นท่ีรู้จักกันอย่างแพร่หลาย ซึ่งบางครั้งเรียกว่าวงจร PDCA และมีนักวิชาการหลายท่าน
ได้ให้ความหมายการบริหารงานวงจรคุณภาพ ดังนี้ 

สมศักดิ์  สินธุระเวชญ์ (2542: 45) กล่าวว่า การจัดการอย่างมีคุณภาพ เป็น
กระบวนการท่ีดำเนินการต่อเนื่องเพื่อให้เกิดผลผลิตและบริการท่ีมีคุณภาพขึ้น โดยกล่าวถึงหลักการ  
ท่ีเรียกว่า วงจรคุณภาพ (PDCA) หรือวงจรเดมมิ่ง ซึ่งประกอบด้วย 4 ขั้นตอน คือ การวางแผน การปฏิบัติ
ตามแผน การตรวจสอบ และการปรับปรุงแก้ไข 

อุทัย  บุญประเสริฐ (2545: 76) กล่าวว่า วงจร PDCA หรือวงจรเดมมิ ่ง  
ค ื อ  แนวความค ิดในการแก ้ป ัญหา (Problem Solving) และการพ ัฒนากระบวนการ  (Process 
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Improvement) อย่างต่อเนื่อง ซึ่งนำเสนอโดย ดร.เดมมิ่ง และถือว่าเป็นแนวคิดพื้นฐานของวิธีการต่าง ๆ 
ที่มีอยู่ในปัจจุบัน กระบวนการแก้ไขปัญหา ประกอบด้วย การวางแผน (Plan) การลงมือปฏิบัติ (Do) 
การตรวจสอบผลการปฏิบัติ (Check) การปฏิบัติตามผลการตรวจสอบหรือแก้ไขการปฏิบัติ (Action) 

วีระพงษ์  เฉลิมจิระรัตน์ (2547: 56) กล่าวว่า วงจรเดมมิ่งหรือวงจร PDCA  
คือ วิธีการที่เป็นขั้นตอนในการทำงานให้งานเสร็จอย่างถูกต้อง  อย่างมีประสิทธิภาพและเชื่อถือ
ได้  ซึ ่งประกอบด้วย การวางแผน (Plan) การนำแผนไปสู่การปฏิบัติ (Do) การตรวจสอบผลการ
ปฏิบัติงาน (Check) และการปฏิบัติการแก้ไขปัญหาที่ทำให้งานไม่บรรลุเป้าหมายตามแผนที่วางไว้
(Act)  

Tozava (2544: 117-122) กล่าวว่า วงจรคุณภาพ คือ กระบวนการทำงาน 
ท่ีเปรียบกับวงล้อท่ีเต็มไปด้วยขั้นตอน 4 ข้ันตอน คือ การวางแผน การดำเนินตามแผน การตรวจสอบ 
การปรับปรุงแก้ไข เมื่อวงล้อหมุนไป 1 รอบ จะทำให้งานบรรลุผลตามเป้าหมายท่ีกำหนดไว้ และหาก
การดำเนินงานนั้นเกิดการสะดุด แสดงว่ามีบางขั้นตอนหายไป 

ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า การบริหารงานวงจรคุณภาพหรือวงจร PDCA คือ ระบบ
บริหารงานหรือขั้นตอนการทำงานอย่างมีระบบ ท่ีก่อให้เกิดประสิทธิภาพในองค์กรหรือหน่วยงาน 
เพื่อให้องค์กรมีการพัฒนาอย่างต่อเนื่องและมีคุณภาพบรรลุตามเป้าหมายขององค์การ 

4.2.2 กระบวนการบริหารงานตามวงจรคุณภาพ (PDCA) 
4.2.2.1 การวางแผน (Plan)  

      ความหมายและความสำคัญของการวางแผน 
          วิฑูรย์ สิมะโชคดี (อ้างถึงใน เพ็ญพรรณ บางอร 2562: 38) กล่าวว่า ใน

บรรดาองค์ประกอบท้ัง 4 ประการของวงจรคุณภาพนั้น ต้องถือว่าการวางแผนเป็นเรื่องท่ีสำคัญท่ีสุด 
การวางแผนจะเป็นเรื่องท่ีทาให้กิจกรรมอื่นๆ ท่ีตามมาสามารถทำงานได้อย่างมีประสิทธิผล เพราะถ้า
แ ผน ก า ร ไ ม ่ เ ห มา ะสม แ ล ้ ว จ ะม ี ผ ลท ำ ให ้ ก ิ จ ก ร รม อ ื ่ น ไ ร ้ ป ร ะส ิ ท ธ ิ ผ ลต าม ไปด ้ ว ย  
แต่ถ้ามีการเริ่มต้นวางแผนท่ีดี จะทำให้มีการแก้ไขน้อย และกิจกรรมจะมีประสิทธิภาพมากขึ้น 

          สมศักด์ิ สินธุระเวชญ์ (อ้างถึงใน ธิตินัดดา สิงห์แก้ว 2562: 47-48) 
กล่าวว่า การวางแผนงานจะช่วยพัฒนาความคิดต่าง ๆ เพื่อนำไปสู่ร ูปแบบที ่เป็นจริงขึ ้นมาใน
รายละเอียดให้พร้อมในการเริ่มต้นลงมือปฏิบัติ แผนท่ีดีควรมีลักษณะ 5 ประการ ซึ่งสรุปได้ ดังนี้ 

1. อยู่บนพื้นฐานของความเป็นจริง (Realistic) 
2. สามารถเข้าใจได้ (Understandable) 
3. สามารถวัดได้ (Measurable) 
 4. สามารถปฏิบัติได้ (Behavioral) 
5. สามารถบรรลุผลสำเร็จได้ (Achievable) 
ปรียาวดี ผลอเนก (อ้างถึงใน ธีรพงศ์ เตชาติ 2562: 17) กล่าวว่า มีประเด็น

สำคัญท่ีต้องดำเนินการดังนี้ 
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1. กำหนดวัตถุประสงค์ให้ชัดเจนและกำหนดคุณลักษณะท่ีจะควบคุมลงไปด้วย 
2. กำหนดเป้าหมายท่ีสามารถวัดได้ 
3. กำหนดวิธีการทำงาน เพื่อบรรลุเป้าหมายท่ีต้ังไว้ 
4. กำหนดว่า จะทำอะไร ท่ีไหน โดยใคร เมื่อไหร่ ทำไม และด้วยวิธีใด คือ  
5W 1H ( What, Where, When, Who, Why and How) ใ น บ ร ร ด า

องค์ประกอบท้ัง 4 ของวงจร PDCA นั้นขั้นตอน การวางแผน เป็นเรื่องท่ีสำคัญท่ีสุด  
ยุทธนา เกื้อกูล (อ้างถึงใน ณัฏฐ์ณพัชร์ อ่อนตาม 2562: 39)กล่าวว่า เป็นการ

กำหนดเป้าหมาย/วัตถุประสงค์ในการดำเนินงานวิธีการและขั้นตอนที่จำเป็นเพื่อให้การดำเนินงาน
บรรลุเป้าหมาย การวางแผนจะต้องทำความเข้าใจกับเป้าหมาย/วัตถุประสงค์ให้ชัดเจน เป้าหมายท่ี
กำหนดต้องเป็นไปตามนโยบาย วิสัยทัศน์ และพันธกิจขององค์กรเพื่อก่อให้เกิดการพัฒนาท่ีเป็นไปใน
แนวทางเดียวกันทั่วทั้งองค์กร การวางแผนในบางด้านอาจจำเป็นต้องกำหนดมาตรฐานของวิธีการ
ทำงานหรือเกณฑ์มาตรฐานต่างๆ ไปพร้อมกันด้วยข้อกำหนดท่ีเป็นมาตรฐานนี้จะช่วยให้การวางแผนมี
ความสมบูรณ์ยิ่งขึ้น  

Hitoshi (อ้างถึงใน ตรรกพร สุขเกษม 2560: 8) กล่าวว่า ระเบียบวิธีปฏิบัติ
เกี่ยวกับการวางแผน ในการปรับปรุงเป็นการลดช่องว่างระหว่างส่ิงท่ีต้องการให้เป็นกับส่ิงท่ีเป็นอยู่จริง 
และกิจกรรมการปรับปรุงท่ีมีประสิทธิผลจำเป็นต้องมีมุมมองท่ีแม่นยำในท้ังสองส่ิง เปรียบเสมือนการ
สร้างบ้านบนพื้นทราย ไม่ว่าจะออกความพยายามเพียงใดก็ตามถ้าภาพในมุมมองของสถานการณ์ท่ี
ต ้ อ งการและสถานการณ ์จร ิ ง ไม ่ ช ั ด แล ้ ว  ก ็ จะ ไม ่ ไ ด ้ ผลล ัพธ ์ กล ับมา  ด ั งน ั ้ น  จ ึ งควร 
จะสร้างวิธีปฏิบัติเกี่ยวกับการวางแผนประกอบด้วย การวิเคราะห์สถานการณ์และการจำแนกปญัหา 
การตั้งเป้าหมาย เข้าใจถึงข้อจำกัดและขอบเขต รวมถึงการนำมาพิจารณา มองถึงวิธีการปรับปรุง 
ท่ีเป็นไปได้ ตัดสินใจถึงแผนปฏิบัติการ กำหนดวิธีสำหรับตรวจสอบและประเมินผลลัพธ์ที่ได้ 

               ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า การวางแผน คือ การวินิจฉัย การกำหนดวิธีปฏิบัติงาน 
กำหนดเป้าหมาย การวางแผน เป็นการเตรียมการสำหรับการปฏิบัติงาน เป็นเรื่องท่ีเกี่ยวข้องระหว่าง
ปัจจุบันกับอนาคต ท่ีต้องมีบุคคลรับผิดชอบ มีงบประมาณ วัสดุอุปกรณ์ การบริหารจัดการ เพื่อการ
ปฏิบัติตามแผนให้เหมาะสมท่ีสุด เพื่อให้บรรลุเป้าหมายท่ีต้องการ พร้อมท้ังป้องกันไม่ให้เกิดปัญหา 
ท่ีจะตามมาจากการวางแผน 

4.2.2.2 การปฏิบัติตามแผน (Do) 
      ความหมายและความสำคัญของการปฏิบัติตามแผน 
     วิฑูรย์ สิมะโชคดี (อ้างถึงใน เพ็ญพรรณ บางอร 2562: 38)กล่าวว่า 

เพื่อให้มั ่นใจว่ามีการนำแผนการไปปฏิบัติอย่างถูกต้องนั้นเราจะต้องสร้างความมั่นใจว่าฝ่ายท่ี
รับผิดชอบในการนำแผนไปปฏิบัติได้รับทราบถึงความสำคัญและความจำเป็นในแผนการนั้น ๆ มีการ
ติดต่อส่ือสารไปยังฝ่ายท่ีมีหน้าท่ีในการปฏิบัติอย่างเหมาะสม มีการจัดให้มีการศึกษาและการอบรมท่ี
ต้องการเพื่อการนำแผนการนั้น ๆ มาปฏิบัติและมีการจัดหาทรัพยากรท่ีจำเป็นในเวลาท่ีจำเป็นด้วย 
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1. ทำการศึกษาและฝึกอบรมให้เข้าใจวิธีการทำงานในแต่ละครั้ง 
2. ลงมือปฏิบัติตามวิธีการท่ีได้กำหนดไว้ 
3. เก็บข้อมูลถึงคุณลักษณะทางคุณภาพ ตามวิธีการท่ีกำหนดไว้แล้ว 
สมศักด์ิ สินธุระเวชญ์ (อ้างถึงใน ธิตินัดดา สิงห์แก้ว 2562: 48) กล่าวว่า   

การปฏิบัติประกอบด้วยการทำงาน 3 ระยะ คือ 
1. การวางแผนกำหนดการ 
1.1 การแยกกิจกรรมต่าง ๆ ท่ีต้องการกระทำ 
1.2 กำหนดเวลาท่ีคาดว่าต้องใช้ในกิจกรรมแต่ละอย่าง 
1.3 การจัดสรรทรัพยากรต่าง ๆ 
2. การจัดการแบบแมทริกซ ์ การจัดการแบบนี ้สามารถช่วยดึง เอา

ผู้เช่ียวชาญหลายแขนงจากแหล่งต่าง ๆ มาได้ และเป็นวิธีช่วยประสานระหว่างฝ่ายต่าง ๆ 
3. การพัฒนาขีดความสามารถในการทำงานของผู้ร่วมงาน 
3.1 ให้ผู้ร่วมงานเข้าใจถึงงานท้ังหมดและทราบเหตุผลท่ีต้องกระทำ 
3.2 ให้ผู้ร่วมงานพร้อมในการใช้ดุลพินิจท่ีเหมาะสม 
3.3 พัฒนาจิตใจให้รักการร่วมมือ 
ปรียาวดี ผลอเนก (อ้างถึงใน ธีรพงศ์ เตชาติ 2562: 17) กล่าวว่า เป็นการ

ลงมือปฏิบัติตามแผนงาน ดังนี้ 
1. ศึกษาและฝึกอบรมให้เข้าใจวิธีการทางานในแต่ละครั้ง 
2. ลงมือปฏิบัติตามวิธีการท่ีได้กำหนดไว้ 
3. เก็บข้อมูลถึงคุณลักษณะทางคุณภาพ ตามวิธีการท่ีกำหนดไว้แล้ว 
ยุทธนา เกื้อกูล (อ้างถึงใน ณัฏฐ์ณพัชร์ อ่อนตาม 2562: 40) กล่าวว่า เป็น

การปฏิบัติให้เป็นไปตามแผนที่ได้กำหนดไว้ซึ่งก่อนที่จะปฏิบัติงานใดๆ จำเป็นต้องศึกษาข้อมูลและ
เงื่อนไขต่างๆ ของสภาพงานท่ีจะลงมือปฏิบัติให้ถ่องแท้ก่อน ในกรณีท่ีเป็นงานประจำท่ีเคยปฏิบัติหรือ
เป็นงานเล็กอาจใช้วิธีการเรียนรู้ศึกษาค้นคว้าด้วยตนเอง แต่ถ้าเป็นงานใหม่หรืองานใหญ่ที่ต้องใช้
บุคลากรจำนวนมากอาจต้องจัดให้มีการฝึกอบรม ก่อนท่ีจะปฏิบัติจริงการปฏิบัติจะต้องดำเนินการไป
ตามแผน วิธีการ และขั้นตอน ที่ได้กำหนดไว้และจะต้องเก็บรวบรวมและบันทึกข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับ
การปฏิบัติงานไว้ด้วยเพื่อใช้เป็นข้อมูลในการดำเนินงานในขั้นตอนต่อไป 

Hitoshi (อ้างถึงใน ตรรกพร สุขเกษม 2560: 9) กล่าวว่า เพื่อให้มัน่ใจว่ามี
การน าแผนการมาปฏิบัติอย่างถูกต้องจึงจ าเป็นต้องมีขัน้ตอนในการสร้างความมั่นใจว่าฝ่ายท่ี
รับ ผิดชอบในการน าแผนการไปปฏิบั ติ ไ ด้ รับทราบถึ งความส าคัญและความจ า เ ป็ น  
ในแผนการนัน้ ๆ การสร้างความมัน่ใจว่ามีการติดต่อส่ือสารไปยงัฝ่ายท่ีมีหน้าท่ีในการปฏิบัติอย่าง
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เหมาะสม การจัดให้มีการศึกษาและการอบรมท่ีต้องการเพื่อการน าแผนการนัน้  ๆ มาปฏิบัติ  

และการจดัหาทรัพยากรท่ีจ าเป็นในเวลาท่ีจ าเป็น 

ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า การปฏิบัติตามแผน หมายถึง วิธีการปฏิบัติตามแผนท่ีวางไว้ 
ซึ่งจะต้องใช้กลวิธีหรือวิธีการท่ีจะลงมือทำ ให้สามารถทำตามแผนให้บรรลุเป้าหมายตามท่ีวางไว้ 
ระหว่างการดำเนินงาน ผู้บริหารสถานศึกษาควรจะส่งเสริมและสนับสนุน ให้บุคลากรทุกคนทำงาน
อย่างมีความสุข 

4.2.2.3 การตรวจสอบ (Check) 
      ความหมายและความสำคัญของการตรวจสอบ 
      วิฑูรย์ สิมะโชคดี (อ้างถึงใน เพ็ญพรรณ บางอร 2562: 38)กล่าวว่า 

การตรวจสอบและประเมินผลลัพธ์ของการปฏิบัติตามแผนควรจะต้องมีการประเมินใน 2 ประการ คือ 
มีการปฏิบัติตามแผนหรือไม่ หรือตัวแผนการเองมีความเหมาะสมหรือไม่ การท่ีไม่ประสบความสำเร็จ
ตามท่ีต้ังเป้าหมายไว้เป็นเพราะไม่ปฏิบัติตามแผนการหรือความไม่เหมาะสมของแผนการหรือจากท้ัง
สองประการรวมกันเราจำเป็นต้องหาว่าสาเหตุมาจากประการไหนและเนื่องจากการนำไปปฏิบัติการ
ปรับปรุงแก้ไขจะแตกต่างกันอย่างส้ินเชิง ถ้าความล้มเหลวมาจากแผนการท่ีจัดทำขึ้นไม่เหมาะสมอาจ
เป็นผลมาจากสาเหตุดังต่อไปนี้ 

1. ความผิดพลาดในการทา ความเข้าใจกับสถานการณ์ท่ีเป็นอยู่ 
2. เลือกเทคนิคที่ใช้ผิดเนื่องจากมีข้อมูลข่าวสารไม่เพียงพอและมีความรู้ใน 

ขั้นตอนการวางแผนไม่เพียงพอ 
3. ประเมินผลกระทบจากการปฏิบัติตามแผนผิดพลาด 
4. ประเมินความสามารถของบุคลากรที่ต้องนาแผนมาใช้ผิดพลาดถ้าความ

ล้มเหลวมาจากการไม่ปฏิบัติตามแผน อาจเป็นผลมาจากสาเหตุต่อไปนี้ 
1. ขาดความตระหนักถึงความจำเป็นในการปรับปรุง 
2. การติดต่อส่ือสารท่ีไม่เหมาะสมและมีความเข้าใจในแผนไม่เพียงพอ 
3. การให้การศึกษาและการฝึกอบรมไม่เพียงพอ 
4. ปัญหาเกี่ยวกับตัวผู้นำและการประสานงานระหว่างการปฏิบัติ 
5. ประเมินทรัพยากรท่ีต้องใช้น้อยเกินไป 
สมศักด์ิ สินธุระเวชญ์ (อ้างถึงใน ธิตินัดดา สิงห์แก้ว 2562: 48) กล่าวว่า 

การตรวจสอบทำให้รับรู้สภาพการณ์ของงานท่ีเป็นอยู่ เปรียบเทียบกับส่ิงท่ีวางแผน ซึ่งมีกระบวนการ 
ดังนี้ 

1. กำหนดวัตถุประสงค์ของการตรวจสอบ 
2. รวบรวมข้อมูล 
3. การทำงานเป็นตอน ๆ เพื่อแสดงจานวนและคุณภาพของผลงานที่ไดร้ับ

ในแต่ละขั้นตอน เปรียบเทียบกับท่ีได้วางแผนไว้ 
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4. การรายงานจะเสนอผลการประเมิน รวมทั้งมาตรการป้องกันความ
ผิดพลาดหรือความล้มเหลว 

4.1 รายงานเป็นทางการอย่างสมบูรณ์ 
4.2 รายงานแบบอย่างไม่เป็นทางการ 
ปรียาวดี ผลอเนก  (อ้างถึงใน ธ ีรพงศ์ เตชาติ 2562: 17) กล่าวว่า            

เป็นการตรวจสอบความก้าวหน้าของงานและประเมินผล  
1. เพื่อตรวจสอบดูว่างานที่ได้เป็นไปตามมาตรฐานที่กำหนดหรือไม่โดย

เปรียบเทียบกับเป้าหมาย 
2. ตรวจสอบดูว่าค่าท่ีวัดได้ และผลการทดสอบตรงตามมาตรฐานหรือไม่ 
3. ตรวจสอบว่าลักษณะจำเพาะทางคุณภาพ สอดคล้องกับเป้าหมายหรือไม่ 

อย่างไร 
ยุทธนา เกื ้อกูล (อ้างถึงใน ณัฏฐ์ณพัชร์ อ่อนตาม 2562: 4-41) กล่าวว่า 

เป็นขั้นตอนการเพื่อประเมินผลว่ามีการปฏิบัติงานตามแผน หรือไม่มีปัญหาเกิดขึ้นในระหว่าง              
การปฏิบัติงานหรือไม่ ขั้นตอนนี้มีความสาคัญ เนื่องจากในการดาเนินงานใดๆ มักจะเกิดปัญหาแทรก
ซ้อนที่ทาให้การดาเนินงานไม่เป็นไปตามแผนอยู่เสมอ ซึ่งเป็นอุปสรรคต่อประสิทธิภาพและคุณภาพ
ของการทางาน การติดตาม การตรวจสอบ และการประเมินปัญหาจึงเป็นส่ิงสาคัญท่ีต้องกระทาควบคู่
ไปกับการดาเนินงาน เพื่อจะได้ทราบข้อมูลท่ีเป็นประโยชน์ในการปรับปรุงคุณภาพของการดาเนินงาน
ต่อไปในการตรวจสอบ และการประเมินการปฏิบัติงานจะต้องตรวจสอบด้วยว่าการปฏิบัตินั้น เป็นไป
ตามมาตรฐานท่ีกาหนดไว้หรือไม่ท้ังนี้เพื่อเป็นประโยชน์ต่อการพัฒนาคุณภาพของงาน การตรวจสอบ 
เป็นการประเมินและติดตามการปฏิบัติงานต่างๆ ในองค์กรอย่างเป็นระบบ 

Hitoshi (อ้างถึงใน ตรรกพร สุขเกษม 2560: 9) กล่าวว่า เมื ่อทำการ
ตรวจสอบและประเมินผลลัพธ์ของการปฏิบัติตามแผน ต้องมีการประเมินการปฏิบัติตามแผนหรือไม่ 
และตัวแผนการเองมีความเหมาะสมหรือไม่ การที่ไม่ประสบความสำเร็จตามที่ตั้งเป้าหมายไว้เ ป็น
เพราะไม่ปฏิบัติตามแผนการ ความไม่เหมาะสมของแผนการ หรือจากทั ้งสองประการรวมกัน  
เป็นเรื่องท่ีจำเป็นต้องหาว่าสาเหตุมาจากประการไหน 

ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า การตรวจสอบ หมายถึง การประเมินผล การตรวจสอบ 
การกำกับ ติดตาม ประเมิน การวัดความก้าวหน้าของงานท่ีดำเนินไปแล้ว เปรียบเทียบกับแผนท่ีกำหนดไว้ 
ท่ีจะกระตุ้นให้เกิดการพัฒนา เพราะจะทำให้ได้ข้อมูลย้อนกลับ ท่ีจะสะท้อนให้เห็นถึงการดำเนนิงาน 
ท่ีผ่านมาบรรลุเป้าหมายเพียงใด เพื่อนำมาปรับปรุงแผนในเกิดความสำเร็จในอนาคต 

4.2.2.4 การลงมือแก้ไข (Action) 
      ความหมายและความสำคัญของการลงมือแก้ไข 
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      วิฑูรย์ สิมะโชคดี (อ้างถึงใน เพ็ญพรรณ บางอร 2562: 39). กล่าวว่า 
ถ้าความล้มเหลวมาจากการวางแผนที่ไม่เหมาะสม การทบทวนแผนการเท่านั้นไม่เพียงพอต่อการ
แก้ปัญหา ต้องมีการปรับปรุงคุณภาพของกระบวนการวางแผนโดยการหาปัจจัยท่ีไม่เหมาะสม สาเหตุ
ของการวางแผนและทาการปฏิบัติการแก้ไข ความก้าวหน้าของการปรับปรุงจะเกิดขึ้นได้โดยการกำจัด
สาเหตุ และขั้นตอนที่สำคัญ ก็คือ การทบทวนแผนการท่ีต้องมีการชี้บ่งถึงสาเหตุแห่งความล้มเหลว
อย่างถูกต้องและมีการเปล่ียนแปลงแผนเพื่อให้สามารถดำเนินกิจกรรมไปได้อย่างมีประสิทธิผลเพิ่มขึ้น 
ควรมีการวางแผนการปรับปรุงคุณภาพเป็นรายปี และมีการทบทวนทุกปีเพื่อให้มั่นใจว่าแผนการ
ดังกล่าวมีความเชื่อถือได้และเหมาะสม การนำวงจรคุณภาพไปปฏิบัติอย่างจริงจังและต่อเนื่องในทุก
ระดับขององค์กร จะทำให้เราสามารถปรับปรุงและเพิ่มคุณภาพงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ และเห็น
ผลลัพธ์ที่ชัดเจน เมื่อปัญหาเดิมหมดไปเราก็สามารถแก้ปัญหาใหม่ ๆ ได้ด้วยวงจรคุณภาพต่อไป 

สมศักด์ิ สินธุระเวชญ์ (อ้างถึงใน ธิตินัดดา สิงห์แก้ว 2562: 49).  กล่าวว่า 
ผลของการตรวจสอบหากพบว่าเกิดข้อบกพร่องขึ้นทำให้งานท่ีได้ไม่ตรงตามเป้าหมายหรือผลงานไม่ได้
มาตรฐาน ให้ปฏิบัติการแก้ไขปัญหาตามลักษณะปัญหาท่ีค้นพบ 

1. ถ้าผลงานเบ่ียงเบนไปจากเป้าหมายต้องแก้ไขท่ีต้นเหตุ 
2. ถ้าพบความผิดปกติใด ๆ ให้สอบสวนค้นหาสาเหตุแล้วทำการป้องกัน 

เพื่อมิให้ความผิดปกติ นั้นเกิดขึ้นซ้ำอีก ในการแก้ไขปัญหาเพื่อให้ผลงานได้มาตรฐานอาจใช้มาตรการ
ดังต่อไปนี้ 

2.1 การย้ำนโยบาย 
2.2 การปรับปรุงระบบหรือวิธีการทำงาน 
2.3 การประชุมเกี่ยวกับกระบวนการทำงาน 
ปรียาวดี ผลอเนก (อ้างถึงใน ธีรพงศ์ เตชาติ 2562: 17) กล่าวว่า เป็นการ

ปรับปรุงแก้ไขข้อบกพร่อง (Action) จาการตรวจสอบ ถ้าพบปัญหามีข้อบกพร่องขึ้น งานที่ได้ไม่ตรง
กับเป้าหมาย หรือทำไม่ได้ตามแผนให้ปฏิบัติการแก้ไขตามลักษณะของปัญหาท่ีค้นพบ คือ 

4.1 ต้องแก้ไขท่ีต้นเหตุ ถ้าผลงานท่ีได้รับมีการเบ่ียงเบนไปจากเป้าหมาย 
4.2 ถ้าพบความผิดปกติใด ๆ ให้สอบสวน ค้นหาสาเหตุ แล้วทำการป้องกัน 

แก้ไขเพื่อมิให้ความผิดปกติเกิดซ้ำอีก 
4.3 พัฒนาระบบหรือปรับปรุงวิธีการทำงานนั้น ๆ 
ยุทธนา เกื ้อกูล (อ้างถึงใน ณัฏฐ์ณพัชร์ อ่อนตาม 2562: 4-41) กล่าวว่า 

เป็นขั้นตอนการของการแก้ไขปัญหาที่เกิดขึ้นหลังจากได้ทำการตรวจสอบแล้ว การปรับปรุงอาจเป็น
การแก้ไขแบบเร่งด่วนเฉพาะหน้า หรือการค้นหาสาเหตุที ่แท้จริงของปัญหาเพื่อป้องกันไม่ให้เกิด
ปัญหาซ้ารอยเดิม การปรับปรุงอาจนำไปสู่การกำหนดมาตรฐานของวิธีการทำงานท่ีต่างจากเดิมเมื่อมี
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การดำเนินงานตามวงจร PDCA ในรอบใหม่ข้อมูลท่ีได้จากการปรับปรุงจะช่วยให้การวางแผนมีความ
สมบูรณ์และมีคุณภาพเพิ่มขึ้นได้ด้วยการปรับปรุงและเปลี่ยนแปลงกระบวนการทำงานต่างๆ ใน
องค์กรให้มีประสิทธิภาพและประสิทธิผลเพิ่มมากขึ้น 

Hitoshi (อ้างถึงในตรรกพร สุขเกษม 2560: 9) กล่าวว่า ขณะเมื่อทำการ
ปฏิบัติการแก้ไขมีความจำเป็นอย่างยิ่งที่ต้องแยกแยะให้ชัดเจนระหว่างการกำจัดปรากฏการณ์หรือ
อาการของปัญหาและการกำจัดสาเหตุ ดังที่ได้กล่าวมาแล้วว่า มีงานจำนวนมากมายที่ทำเป็นประจำ
ในงานชนิดนี้ การกำจัดแค่อาการไม่ได้ช่วยแก้ปัญหาที่มีอยู ่ เป็นเพียงแค่การเลื ่อนการแก้ปัญหา
ออกไปเท่านั้น ดังนั้น ถ้าความล้มเหลวมาจากการวางแผนท่ีไม่เหมาะสม การทบทวนแผนการเท่านั้น
ไม่เพียงพอต่อการแก้ปัญหา ต้องมีการปรับปรุงคุณภาพของกระบวนการวางแผนโดยการหาปัจจัยท่ีไม่
เหมาะสม สาเหตุของการวางแผน และทำการปฏิบัติการแก้ไข ความก้าวหน้าของการปรับปรุงจะ
เกิดขึ้นได้โดยการกำจัดสาเหตุมิใช่กำจัดอาการ และเมื่อไม่สามารถบรรลุถึงเป้าที่วางไว้ ควรมีการ
วิเคราะห์หาเหตุและมีการทบทวนแผนการ 

ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า การปรับปรุง หมายถึง การรวบรวมข้อมูลท่ีได้จากการ
ตรวจสอบ นิเทศ ติดตาม ประเมินผลมาวิเคราะห์ สังเคราะห์ แปลผลรายงานในภาพรวมทั้งหมด 
นำไปใช้เป็นข้อมูลในการปรับปรุงการปฏิบัติงานของผู้บริหารและบุคลากร เพื่อการแก้ไขป้องกันไม่ให้
เกิดซ้ำอีก 

 

5. บริบทศูนย์การศึกษาพิเศษ ประจำจังหวัดศรีสะเกษ 

 

5.1 ความเป็นมาของศูนย์การศึกษาพิเศษ ประจำจังหวัดศรีสะเกษ 
ศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดศรีสะเกษ (2560: 1-48) กองการศึกษาเพื่อคนพิการ 

กรมสามัญศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ พ.ศ. 2543 ได้จัดต้ังศูนย์การศึกษาพิเศษ ประจำจังหวัดข้ึน 63 
จังหวัด พร้อมกันท่ัวประเทศ โดยมี 12 จังหวัด เป็นศูนย์การศึกษาพิเศษ เขตการศึกษา และกรุงเทพฯ 
เป็นศูนย์ส่วนกลาง ซึ่งศูนย์การศึกษาพิเศษ ประจำจังหวัดศรีสะเกษ โดยใช้สถานท่ีโรงเรียนไกรภักดี
วิทยาคม ตั้งแต่วันที่ 5 ตุลาคม 2543 และได้ย้ายมาที่อาคารสำนักงานลูกเสือชาว สำนักงาน
ศึกษาธิการจังหวัดศรีสะเกษ และย้ายสถานท่ีต้ังไปท่ีโรงเรียนราชประชานุเคราะห์ 29 จังหวัดศรีสะเกษ 
จนกระทั่งวันท่ี 17 พฤศจิกายน พ.ศ. 2547 ได้ย้ายเข้ามาใช้อาคารสำนักงานสามัญศึกษาจังหวัด (เดิม) 
จนถึงปัจจุบัน เลขที่ 364 ถนนวันลูกเสือ ตำบลเมืองใต้ อำเภอเมือง จังหวัดศรีสะเกษ สังกัดสำนัก
บริหารงานการศึกษาพิเศษ สำนักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน กระทรวงศึกษาธิการ โดยปัจจุบัน
มีผู้บริหารศูนย์การศึกษาพิเศษ นางเกตอรอินท์ พิทักษ์โคชญากุล ตำแหน่ง ผู้อำนวยการศูนย์การศึกษา
พิเศษ ประจำจังหวัดศรีสะเกษ 
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อักษรย่อ ศกศ.ศก 
สีประจำศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดศรีสะเกษ สีขาว–เขียว 

สีขาว  หมายถึง ความบริสุทธิ์ สะอาด ผ่องใส ความหวัง ความถูกต้อง 
สีเขียว หมายถึง ความอุดมสมบูรณ์ ความรู้สึกสดช่ืน 

ปณิธาน  ผู้พิการมีทักษะการดำรงชีวิตอยู่ในสังคมอย่างมีความสุข ไม่เป็นภาระของ
ครอบครัว ใช้ชีวิตตามปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 

วิสัยทัศน์  พัฒนาผู้พิการ เปล่ียนผ่านเป็นระบบ ครบทุกมาตรฐาน ร่วมงานเครือข่าย 
มากมายแหล่งเรียนรู้ 

อัตลักษณ์  ยิ้มได้ ไหว้เป็น เล่นเหมาะ 
เอกลักษณ์ บริการดี มีเครือข่ายเข้มแข็ง เป็นแหล่งเรียนรู้ เพื่อผู้พิการ 
โครงสร้างการบริหารงานศูนย์การศึกษาพิเศษ ประจำจังหวัดศรีสะเกษ สอดคล้องกับ

ภารกิจหลัก และรองรับการกระจายอำนาจการบริหารและการจัดการศึกษา  มีความเป็นเอกภาพ  
มีความยืดหยุ่นและพร้อมต่อการปรับเปล่ียน มีกลไกในการประสานงานอย่างท่ัวถึงและมีประสิทธิภาพ
ท้ังภายในและภายนอก มุ่งผลสัมฤทธิ์ตามภารกิจความคุ้มค่า ลดขั้นตอนการบริหารเพิ่มประสิทธิภาพ
และประสิทธิผลการบริหารจัดการ โดยคำนึงถึงความสัมพันธ์ที่เกื้อกูลต่อสัมฤทธิ์ผลของคุณภาพ
การศึกษาสำหรับคนพิการ เป็นไปตามกฎกระทรวงศูนย์การศึกษาพิเศษ ประจำจังหวัดศรีสะเกษ  
จึงกำหนดโครงสร้างการบริหารเป็น 4 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มบริหารงานวิชาการ กลุ่มบริหารงานแผนงาน  
และงบประมาณ กลุ่มบริหารงานท่ัวไป และกลุ่มบริหารงานบุคคล และได้จัดต้ังหน่วยบริการ เพื่อจัด 
การเรียนให้แก่เด็กพิการที่มีความต้องการพิเศษ ให้ครอบคลุมทั้ง 22 อำเภอ ในจังหวัดศรีสะเกษ  
ประกอบด้วย อำเภอเมือง อำเภอยางชุมน้อย อำเภอกันทรารมย์ อำเภอกันทรลักษ์ อำเภอขุขันธ์  
อำเภอไพรบึง อำเภอปรางค์กู่ อำเภอขุนหาญ อำเภอราษีไศล อำเภออุทุมพรพิสัย อำเภอบึงบูรพ์ 
อำเภอห้วยทับทัน อำเภอโนนคูณ อำเภอศรีรัตนะ อำเภอน้ำเกล้ียง อำเภอวังหิน อำเภอภูสิงห์ อำเภอ
เมืองจันทร์ อำเภอศิลาลาด อำเภอพยุห์ อำเภอเบญจลักษ์ 

5.2 บทบาทหน้าที่ศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดศรีสะเกษ 
บทบาทหน้าท่ีศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดศรีสะเกษ มีดังนี้ 

1. จัดและส่งเสริม สนับสนุนการศึกษาในลักษณะศูนย์บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม
(Early Intervention: EI) และเตรียมความพร้อมของคนพิการ เพื่อเข้าสู่ศูนย์พัฒนาเด็กเล็กโรงเรียน
อนุบาล โรงเรียนเรียนร่วม โรงเรียนเฉพาะความพิการ ศูนย์การเรียนเฉพาะความพิการ หน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้อง เป็นต้น 

2. พัฒนา และฝึกอบรมผู้ดูแลคนพิการ บุคลากรท่ีจัดการศึกษาสำหรับคนพิการ 

http://123.242.184.9/sisaket_poc/report/support_management1/0901_2.php?A=3312&year1=2553&timeupdate=
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3. จัดระบบและส่งเสริม สนับสนุนการจัดทำแผนการจัดการศึกษาเฉพาะบุคคล
(Individualized Education Program: IEP) ส่ิงอำนวยความสะดวก ส่ือ บริการและความช่วยเหลือ 
อื่นใดทางการศึกษาสำหรับคนพิการ 

4. จัดระบบบริการช่วงเช่ือมต่อสำหรับคนพิการ(Transitional Services) 
5. ให้บริการฟื้นฟูสมรรถภาพคนพิการ โดยครอบครัวและชุมชน ด้วยกระบวนการ

ทางการศึกษา 
6. เป็นศูนย์ข้อมูล รวมทั้งจัดระบบข้อมูลสารสนเทศด้านการศึกษาสำหรับคนพิการ 
7. จัดระบบสนับสนุนการจัดการเรียนร่วม และประสานงานการจัดการศึกษาสำหรับ

คนพิการในจังหวัด 
8. ภาระหน้าท่ีอื่นตามท่ีกฎหมายกำหนดและได้รับมอบหมาย 

 
 

6. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 

6.1 งานวิจัยในประเทศ 
สุจิตรพร  สีฝ้ัน (2550: 160-164) ได้ทำการวิจัย เรื่องการพัฒนาแบบการให้บริการ

ในระยะเช่ือมต่อเฉพาะบุคคล สำหรับเด็กท่ีมีความต้องการพิเศษ จากระบบการให้บริการช่วยเหลือ
ระยะแรกเริ่มเข้าสู่ระบบโรงเรียน โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาแบบการให้บริการในระยะเชื่อมต่อ
เฉพาะบุคคล สำหรับเด็กท่ีมีความต้องการพิเศษ จากระบบการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม เข้าสู่
ระบบโรงเรียน ผลการวิจัยพบว่า 

1. ผู้ปกครองของเด็กที่มีความต้องการพิเศษ ในการศึกษาครั้งนี้มีสภาพปัญหาและ
ความต้องการในระยะเช่ือมต่อ อยู่ในระดับมาก โดยปัญหาและความต้องการด้านบุคลากร มีคะแนน
เฉล่ียสูงกว่าด้านอื่น ๆ และสูงสุดของผู้ปกครองในทุกกรณีศึกษา 

2. เกณฑ์การรับเด็กท่ีมีความต้องการพิเศษของโรงเรียน ในโครงการเรียนร่วมของ
การศึกษาครั้งนี้ มีเกณฑ์การรับท่ีแตกต่างกัน โดยพบว่า สภาพปัญหาและความต้องการในการรับเด็ก
ท่ีมีความต้องการพิเศษของโรงเรียน อยู่ในระดับปานกลาง 

3. แบบการให้บริการในระยะเชื่อมต่อเฉพาะบุคคล (Individualized Transition 
Service Plan: ITSP) ประกอบด้วยผู้เกี่ยวข้อง คือ เด็กท่ีมีความต้องการพิเศษ พ่อแม่ ผู้ปกครอง ผู้ให้บริการ
ช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ผู้ให้บริการระยะเช่ือมต่อ และครูหรือผู้ท่ีเกี่ยวข้องจากระบบโรงเรียน ดำเนินการ
ตามกระบวนการ 3 ระยะ ซึ่งประกอบด้วย 8 ขั้นตอน โดยระยะท่ี 1 ประกอบด้วย ขั้นตอนการพบปะ
แนะนำตัวผู้ให้บริการ ขั้นตอนการช้ีแจงตารางกิจกรรมการให้บริการในระยะเช่ือมต่อ ขั้นตอนการศึกษา
ข้อมูลเบื้องต้นของโรงเรียนที่เด็กจะเข้ารับการศึกษา ขั้นตอนการรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับเด็กและ
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ครอบครัว และขั้นตอนการวางแผนให้บริการในระยะเช่ือมต่อร่วมกับผู้ปกครอง ระยะท่ี 2 เป็นระยะ
เตรียมความพร้อม และระยะท่ี 3 ประกอบด้วย ขั้นตอนการรายงานผลและการส่งต่อข้อมูล และขั้นตอน
การติดตามประเมินผล 

4. เด็กท่ีมีความต้องการพิเศษ ท่ีได้รับบริการในระยะเช่ือมต่อเฉพาะบุคคล จะมี
พัฒนาการในสภาวะสมดุลสูงกว่าก่อนได้รับบริการ 

5. เด็กท่ีมีความต้องการพิเศษ มีความคงทนในเชิงบวกของการพัฒนาการในสภาวะ
สมดุล ภายหลังจากได้รับบริการในระยะเช่ือมต่อเฉพาะบุคคล 

6. ผู้ปกครองของเด็กมีความพึงพอใจต่อพัฒนาการในสภาวะสมดุลของเด็ก ก่อนและ
หลังการให้บริการ อยู่ในระดับปานกลาง และหลังการให้บริการมีความพึงพอใจสูงกว่าก่อนให้บริการ 

7. ผู้ปกครองของเด็กมีความคาดหวังต่อการให้บริการในระยะเช่ือมต่อ ท้ังก่อนและ
หลังการให้บริการในระดับมาก และหลังการให้บริการมีความคาดหวังสูงกว่าก่อนการให้บริการ 

สมพร  หวานเสร็จ (2552: 124-125) ได้ศึกษา การพัฒนารูปแบบชุมชนการเรียนรู้
สำหรับผู้ปกครองของบุคคลออทิสติกในศูนย์การศึกษาพิเศษ ผลการวิจัยพบว่า ประสิทธิผลของการใช้
รูปแบบชุมชนการเรียนรู้สำหรับผู้ปกครองของบุคคลออทิสติก ในศูนย์การศึกษาพิเศษจังหวัดขอนแก่น 
ผู้ปกครองมีความสามารถ คือ มีความรู้ความเข้าใจมีทักษะและเจตคติท่ีดีในการพัฒนาบุคคลออทิสติก
สูงขึ้น และพบว่า บุคคลออทิสติกมีความก้าวหน้าตามพัฒนาการ ท้ังเป็นรายบุคคลและในภาพรวม 

1. ผู้ปกครองเด็กพิการท่ีนำบุตรหลานมารับบริการ มีความพึงพอใจต่อการให้บริการ
ช่วยเหลือระยะแรกเริ่มเด็กพิการ ศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดกระบี่ ในภาพรวมอยู่ในระดับมาก 
เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า ผู้ปกครองเด็กพิการท่ีนำบุตรหลานมารับบริการ มีความพึงพอใจอยู่ใน
ระดับมากทุกด้าน ด้านท่ีมีค่าเฉล่ียสูงท่ีสุด คือ การรวบรวมข้อมูลท่ัวไปของเด็กพิการ รองลงมาคือ  
การคัดกรองประเภทความพิการทางการศึกษา การประเมินความสามารถพื้นฐาน การจัดทำแผน 

2. การเปรียบเทียบความพึงพอใจของผู้ปกครองต่อการให้บริการช่วยเหลือระยะ
แรกเริ่มเด็กพิการ ศูนย์การศึกษาพิเศษ ประจำจังหวัดกระบี่ ตามลักษณะการรับบริการของเด็กพิการ
ในปกครอง พบว่า ผู้ปกครองที่นำบุตรหลานมารับบริการลักษณะต่างกัน มีระดับความพึงพอใจ  
ต่อการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มเด็กพิการ แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
โดยรวมอยู่ในระดับมาก 

สุวรรณ บัวพันธ์ (2557: 180-185) ได้ศึกษา เรื ่อง การให้บริการช่วยเหลือระยะ
แรกเริ่มเด็กที่มีความพิการทางการเคลื่อนไหว โดยใช้กลไกเชิงพื้นที่ใน  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
ผลการวิจัยพบว่า ยังมีปัญหาเรื่องการดำเนินงานเกี่ยวกับระบบการส่งเสริมฟื้นฟู เด็ก ท่ีมีความพิการ
ทางการเคลื่อนไหวในรูปแบบการประสานเครือข่าย ระหว่าง ครู หมอ พ่อแม่ และหน่วยงานท่ี  
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เกี่ยวข้องยังขาดความต่อเนื่อง และกลไกเชิงพื้นท่ีในองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่มีต่อการพัฒนาเด็ก
พิการ ทางการเคล่ือนไหว ความพึงพอใจอยู่ในระดับมากท่ีสุด 

นพดล  ธุลีจันทร์ (2559: 193-195) ได้ศึกษา เรื่องการพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการ
แบบเครือข่ายความร่วมมือที่มีประสิทธิผลต่อการพัฒนาระบบการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม
(Early Intervention: EI)  ศูนย์การศึกษาพิเศษเขตการศึกษา 9 จังหวัดขอนแก่น พบว่า  

1. สภาพการบริหารจัดการระบบการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม (EI) พบว่า 
โดยภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง และเมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า ด้านที่ได้คะแนนสูงสุดคือ 
การเก็บรวบรวมข้อมูลทั่วไปของเด็กพิการ มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก รองลงมาคือ การประเมิน
ความก้าวหน้าค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับปานกลาง และด้านที่ได้คะแนนต่ำสุด คือ การคัดกรองประเภท
ความพิการทางการศึกษา/ส่งต่อ ค่าเฉล่ียอยู่ในระดับน้อย     

2. การพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการแบบเครือข่ายความร่วมมือ ที่มีประสิทธิผล
ต่อการพัฒนาระบบการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม (Early Intervention: EI) ศูนย์การศึกษา
พิเศษ เขตการศึกษา 9 จังหวัดขอนแก่น ประกอบไปด้วย 10 ขั้นตอน คือ 1) การสร้างความตระหนัก
การดำเนินการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม (EI) 2) การรู้จักผู้เรียนเป็นรายบุคคล 3) การคัดกรอง
ผู้เรียนตามประเภทความพิการทางการศึกษา 4) การประเมินความสามารถพื้นฐาน 5) การจัดทำแผน
ให้บริการช่วยเหลือเฉพาะครอบครัว (IFSP) หรือแผนการจัดการศึกษาเฉพาะบุคคล (IEP) 6) การ
ประสานงานเครือข่ายความร่วมมือ 7) การให้บริการโดยใช้กิจกรรมที่เหมะสม 8) การนิเทศ ติดตาม 
ประเมินความก้าวหน้าและส่งต่อ 9) การสรุปผลจัดทำรายงาน และ 10) การเผยแพร่  

3. ผลความพึงพอใจที่มีต่อรูปแบบ การให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ ่ม (Early 
Intervention: EI) ของศูนย์การศึกษาพิเศษ เขตการศึกษา 9 จังหวัดขอนแก่น อยู่ในระดับมากท่ีสุด 
  ญาณิศา เทียนงูเหลือม (2556: 728) ได้ทำการวิจัยเรื่อง ศึกษาสภาพการปฏิบัติงาน
บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มของครูในศูนย์การศึกษาพิเศษ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอนล่าง พบว่า 
การเปรียบเทียบสภาพการปฏิบัติงานการจัดบริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มของครูในศูนย์ การศึกษา
พิเศษภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอนล่างตามความคิดเห็นของครูผู้ให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม
และผู้ปกครองให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มโดยภาพรวมแตกต่างกันทุกด้าน อย่างมีนัยสําคัญทาง
สถิติท่ีระดับ.05 
 ยิ่งพร เจียตระกูล อรสา จรูญธรรม และสุวรรณา โชติสุกานต์ (2556: 109-120) ได้
ศึกษาวิจัย เรื่องความพึงพอใจของผู้ปกครองต่อการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มเด็กพิการ  ศูนย์
การศึกษาพิเศษ ประจำจังหวัดกระบี่ พบว่า 1) ผู้ปกครองเด็กพิการท่ีนำบุตรหลานมารับบริการ มีความ
พึงพอใจต่อการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มเด็กพิการ ศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดกระบี่
ในภาพรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า ผู้ปกครองเด็กพิการท่ีนำบุตรหลานมารับ
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บริการ มีความพึงพอใจอยู่ในระดับมากทุกด้าน ด้านท่ีมีค่าเฉล่ียสูงท่ีสุด คือ การรวบรวมข้อมูลท่ัวไป
ของเด็กพิการ รองลงมาคือ การคัดกรองประเภทความพิการทางการศึกษา การประเมินความสามารถ
พื้นฐาน การจัดทำแผน 2) การเปรียบเทียบความพึงพอใจของผู้ปกครองต่อการให้บริการช่วยเหลือ
ระยะแรกเริ่มเด็กพิการ ศูนย์การศึกษาพิเศษประจำจังหวัดกระบี่ ตามลักษณะการรับบริการของเด็กพิการ
ในปกครอง พบว่า ผู้ปกครองที่นำบุตรหลานมารับบริการลักษณะต่างกัน มีระดับความพึงพอใจต่อ
การให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มเด็กพิการ แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05  
 อรัญญา กุฎจอมศรี (2557: บทคัดย่อ). ได้ทำการวิจัยเรื่อง การพัฒนาความฉลาดทาง
อารมณ์ของเด็กปฐมวัยด้วยรูปแบบการจัดการเรียนรู้ SMILE พบว่าผลการศึกษาได้รูปแบบการจัดการ
เรียนรู้แบบ SMILE ใช้สำหรับพัฒนาความฉลาดทางอารมณ์ของเด็กปฐมวัย ท่ีแบ่งการจัดการเรียนรู้
เป็น 5 ขั้นตอน คือ 1) ขั้นร้องเพลง (S) 2) ขั้นกระตุ้นความรู้(M) 3) ขั้นปฏิสัมพันธ์ (I) 4) ขั้นเรียนรู้
ร่วมกัน (L) และ 5) ขั้นประเมินผล (E) จากการประเมินพบว่ารูปแบบมีความเหมาะสมในระดับมาก
ท่ีสุด โดยมีค่าเฉล่ียความเหมาะสมรวม 4.70 และค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.32 
  จักรพงษ์  สุขสบาย และนงลักษณ์  ใจฉลาด (2559: 754-767) ได้ทำการศึกษาวิจัย 
เรื่องแนวทางการส่งเสริมค่านิยมหลัก 12 ประการของสถานศึกษา สังกัดสำนักงานเขตพื้นท่ีการศึกษา
มัธยมศึกษา เขต 41 การวิจัยครั้งนี้มีจุดมุ่งหมาย เพื่อศึกษาแนวทางการส่งเสริมค่านิยมหลัก 12 ประการ 
ของสถานศึกษา สังกัดสำนักงานเขตพื้นท่ีการศึกษามัธยมศึกษา เขต 41 กลุ่มผู้ให้ข้อมูล คือ ผู้ทรงคุณวุฒิ
ทางการศึกษา ด้านการบริหารการศึกษา การบริหารสถานศึกษา และครูผู้รับผิดชอบกิจกรรมการส่งเสริม
ค่านิยมหลัก 12 ประการ จำนวน 9 คน เครื่องมือที่ใช้เก็บรวบรวมข้อมูล คือ แบบสัมภาษณ์แบบมี
โครงสร้าง วิเคราะห์ข้อมูลด้วยวิธีการวิเคราะห์เนื้อหา (Content Analysis) และนำเสนอข้อมูล 
เชิงพรรณนา ผลการวิจัยพบว่า แนวทางการส่งเสริมค่านิยมหลัก 12 ประการ ของสถานศึกษา สังกัด
สำนักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษา เขต 41 ในภาพรวมสรุปได้ว่า เขตพื้นที่การศึกษาควรให้
ความสำคัญกับการส่งเสริมค่านิยมในสถานศึกษา มีงบประมาณในการสนับสนุน และเข้มงวดกับการ
ขับเคลื่อนการส่งเสริมค่านิยม โดยมีคณะทำงานระดับเขตพื้นที่การศึกษาร่วมกันจัดทำแผนการ
ขับเคล่ือนการส่งเสริม พร้อมเครื่องมือการนิเทศ แผนการนิเทศ และรูปแบบการรายงานผลแก่เขตพื้นท่ี
และสถานศึกษา ก็ควรให้ความสำคัญในการส่งเสริมค่านิยมอย่างมีส่วนร่วม รวมทั้งกระตุ้นให้ครู  
นักเรียน ผู้ปกครอง ตระหนักถึงความสำคัญของค่านิยม มีการวางแผนดำเนินงานส่งเสริมค่านิยม  
เริ่มต้ังแต่การประชุมทำแผนปฏิบัติการ มีการกำหนดโครงการกิจกรรมอย่างชัดเจน แต่งต้ังคณะทำงาน
โดยใช้หลักระบวนการ PDCA ในการดำเนินงาน มีคณะกรรมการกำกับติดตาม นิเทศอย่างเข้มงวด  
มีการประชุมสรุปปัญหา แนวทางแก้ไขพัฒนาต่อไป และควรมีการสร้างเครือข่ายการนิเทศร่วมกับ
กลุ่มโรงเรียนในสหวิทยาเขต เพื่อกำกับ ติดตาม นิเทศ แลกเปล่ียนเรียนรู้ร่วมกัน อย่างน้อยภาคเรียนละ 
1 ครั้ง 
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  วุฒิพันธ์  เทพวงสา และธีระภัทร  ประสมสุข (2560: 153-164) ได้ศึกษาวิจัย  
เรื ่องการใช้เทคโนโลยีการศึกษาในศตวรรษที่ 21 ด้วยระบบวงจรคุณภาพของโรงเรียนในศูนย์
เครือข่ายพัฒนาคุณภาพการศึกษาแม่สวด  สังกัดสำนักงานเขตพื ้นที ่การศึกษาประถมศึกษา
แม่ฮ่องสอน เขต 2 การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาการใช้เทคโนโลยีการศึกษาในศตวรรษที่ 21  
ด้วยระบบวงจรคุณภาพ และเพื่อศึกษาปัญหาและข้อเสนอแนะ การใช้เทคโนโลยีการศึกษาในศตวรรษ
ท่ี 21 ด้วยระบบวงจรคุณภาพของโรงเรียนในศูนย์เคร ือข่ายพัฒนาคุณภาพการศึกษาแม่สวด  
สังกัดสำนักงานเขตพื้นที่การศึกษาประถมศึกษาแม่ฮ่องสอน เขต 2 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย 
รวม 89 คน รวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถามวิเคราะห์ข้อมูล โดยใช้สถิติค่าความถี่ค่าร้อยละ 
ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ผลการวิจัยพบว่า การใช้เทคโนโลยีการศึกษาในศตวรรษท่ี 21 
ด้วยระบบวงจรคุณภาพของโรงเรียนในศูนย์เครือข่ายพัฒนาคุณภาพการศึกษาแม่สอด สังกัด
สำนักงานเขตพื ้นที ่การศึกษาประถมศึกษาแม่ฮ ่องสอน เขต 2 โดยภาพรวมอยู ่ในระดับมาก  
เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน เรียงลำดับค่าเฉลี่ยจากมากไปหาน้อย คือ ด้านการนำเทคโนโลยีสารสนเทศ
มาใช้ในการบริหาร และการบริการทางการศึกษา อยู่ในระดับมาก รองลงมา ด้านการพัฒนาเทคโนโลยี
สารสนเทศเพื่อการศึกษา ด้านการนำเทคโนโลยีสารสนเทศมาใช้ในการผลิตและพัฒนาบุคลากร  
และด้านความพร้อมของเทคโนโลยีสารสนเทศ ตามลำดับ ปัญหาการใช้เทคโนโลยีการศึกษา พบว่า 
ขาดอุปกรณ์ทางเทคโนโลยีมาอำนวยความสะดวกในการใช้งานในระบบสารสนเทศ ครูและบุคลากร
ทางการศึกษา ขาดการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นด้วยการปรึกษา หารือกันในการดำเนินงาน บุคลากร
ไม่ได้พัฒนางานอย่างเต็มกำลัง ตามศักยภาพและความชำนาญที่มีอยู่ ครูและบุคลากรทางการศึกษา  
ไม่แสดงความคิดเห็นหรือข้อเสนอแนะประเด็นท่ีเกี่ยวข้องกับงานของตนเอง 
  บุรินทร์  สารีคำ และกาญจน์  เรืองมนตรี (2560: 688-701) ได้ศึกษาวิจัย เรื่องระบบ
การให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม สำหรับเด็กพิการวัยเรียนตามบ้านจุดมุ่งหมายเพื่อ 1) เพื่อพัฒนา
ระบบการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม สำหรับเด็กพิการวัยเรียนตามบ้าน 2) เพื่อศึกษาผลการนำ
ระบบการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม สำหรับเด็กพิการวัยเรียนตามบ้านไปใช้ กลุ่มผู้ให้ข้อมูล  
คือ กลุ่มผู้ทรงคุณวุฒิประเมินระบบ จำนวน 9 คน และกลุ่มทดลองการใช้ระบบ เป็นครูและ
บุคลากร จำนวน 10 คน และผู้ปกครอง จำนวน 5 คน ซึ่งได้จากการเลือกแบบเจาะจง(Purposive 
Sampling) เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ 1) แบบประเมินความเหมาะสม ความเป็นไปได้ ความเป็น
ประโยชน์ของระบบ และความเหมาะสมของคู่มือการใช้ระบบ 2) แบบทดสอบความรู้ความเข้าใจ  
3) แบบประเมินความพึงพอใจของผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง การวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ ร้อยละ ค่าเฉล่ียและ
ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการวิจัยพบว่า ระบบการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม สำหรับเด็ก
พิการวัยเรียน ประกอบด้วย 1) ด้านปัจจัยนำเข้า มี 4 องค์ประกอบ คือ (1) บุคลากร (2) งบประมาณ 
(3) การบริหารจัดการ และ (4) วัสดุ อุปกรณ์ 2) ด้านกระบวนการ มี 9 องค์ประกอบ คือ (1) การสร้าง
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ความตระหนักในครอบครัว (2) การรวบรวมข้อมูลพื้นฐาน (3) การประเมินสมรรถภาพพื้นฐาน  
(4) การจัดทำแผน การให้บริการ (5) การนำแผนไปสู่การปฏิบัติ  (6) การทบทวนการให้บริการ  
(7) การเปลี่ยนผ่าน (8) ความร่วมมือช่วยเหลือจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง และ (9) การบริการสิ่ง
อำนวยความสะดวก สื ่อ  บร ิการและความช่วยเหลืออื ่นใดทางการศึกษา 3) ด ้านผลผลิต  
มี 3 องค์ประกอบ คือ (1) ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องมีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับการให้บริการช่วยเหลือระยะ
แรกเริ่ม สำหรับเด็กพิการวัยเรียนตามบ้าน  (2) การพ ัฒนาท ักษะเด ็กพ ิการว ัยเร ียนตามบ ้ าน  
และ (3) ความพึงพอใจของผู ้มีส่วนเกี ่ยวข้อง 4) ด้านข้อมูลป้อนกลับ มี 2 องค์ประกอบ คือ  
(1) การรายงานผล และ (2) การนำผลการประเมินมาปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะ ผลการประเมิน
ระบบโดยผู้ทรงคุณวุฒิ พบว่า โดยรวมมีความเหมาะสมในระดับมาก ความเป็นไปได้ในระดับมากที่สุด 
และความเป็นประโยชน์ในระดับมาก สำหรับผลการประเมินคู่มือการใช้ระบบ พบว่า มีความเหมาะสม
ในระดับมาก และพบว่า ผลการนำระบบการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม สำหรับเด็กพิการวัยเรียน
ตามบ้านไปใช้ พบว่า ครู บุคลากร ผู้ปกครอง มีคะแนนผลการทดสอบความรู้เกี่ยวความเข้าใจสูงขึ้น 
และผ่านเกณฑ์ร้อยละ 80 ผลการพัฒนาศักยภาพเด็กพิการวัยเรียนตามบ้าน สูงขึ้นทุกทักษะ และ
ความพึงพอใจของผู้มีส่วนเกี่ยวข้องท่ีมีต่อระบยิ่ง 
  ธีรพงศ์  ทับอินทร์ (2560: 68-78) ได้ศึกษา เรื่องการใช้วงจรเดมมิ่ง (PDCA) ในการ
บริหารงานวิชาการของโรงเรียนมัธยมศึกษา สังกัดสำนักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษา เขต 42
การวิจัยครั้งนี้มีความมุ่งหมายเพื่อ 1) ศึกษาการใช้วงจรเดมมิ่งในการบริหารงานวิชาการของผู้บริหาร
และครูสังกัดสำนักงานเขตพื้นที่การศึกษามัธยมศึกษา เขต 42 2) เปรียบเทียบการใช้วงจรเดมมิ่ง  
ในการบริหารงานวิชาการ จำแนกตามเพศ ระดับการศึกษา ตำแหน่งในการทำงาน ประสบการณ์ 
ในการทำงาน วิทยฐานะและขนาดของโรงเรียน กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่  ผู้อำนวยการ 
และครูผู้สอนของโรงเรียนมัธยมศึกษา สังกัดสำนักงานเขตพื้นท่ีการศึกษามัธยมศึกษา เขต 42 จำนวน 
331 คน เครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บข้อมูล เป็นแบบสอบถาม มีค่าความเช่ือมั่นเท่ากับ 0.99 สถิติที่ใช้ 
ในการวิเคราะห์ข้อมูล คือ ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน การทดสอบค่าที การทดสอบค่าเอฟ 
การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว และทดสอบค่าเฉลี่ยรายคู่ ตามวิธีการของเชฟเฟ่ ผลการวิจัย
พบว่า 1.การใช้วงจรเดมมิ่ง (PDCA) ในการบริหารงานวิชาการของโรงเรียนมัธยมศึกษา เขต 42 ภาพรวม
และรายด้าน มีค่าเฉล่ียอยู่ในระดับมาก และเมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน โดยเรียงลำดับจากมากไปน้อย
ดังนี้ 1) ด้านการปฏิบัติตามแผน 2) ด้านการวางแผน 3) ด้านการปรับปรุงและพัฒนา และ 4) ด้านการ
ตรวจสอบ และ 2. ผลการเปรียบเทียบการใช้วงจรเดมมิ่ง (PDCA) ในการบริหารงานวิชาการของโรงเรียน
มัธยมศึกษา เขต 42 จำแนกตามเพศ ในภาพรวมและรายด้านไม่แตกต่างกัน แต่พบว่า ระดับการศึกษา 
ตำแหน่งในการทำงาน ประสบการณ์ในการทำงาน วิทยฐานะและขนาดของโรงเรียน แตกต่างกัน
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
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 วิชนีย์  ทศศะ (2561: บทคัดย่อ) ได้ทำวิจัยเรื่อง การพัฒนารูปแบบการนิเทศภายใน
สำหร ับโรงเร ียนขนาดเล ็ก ส ังก ัดสำน ักงานคณะกรรมการการศ ึกษาข ั ้นพ ื ้นฐานในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ พบว่ารูปแบบการนิเทศภายในสำหรับโรงเรียนขนาดเล็ก สังกัดสำนักงาน
คณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐานในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประกอบด้วย 4 องค์ประกอบหลัก 
ได้แก่ 1) ปัจจัยที่เอื้อต่อการนิเทศภายในโรงเรียน 2) ขอบข่ายนิเทศภายในโรงเรียน 3) กระบวนการ
นิเทศแบบ NPSFE และ 4) ผลของการนิเทศภายในโรงเรียน 
 ศุภาวรรณ แก้วทิพย์ (2561: บทคัดย่อ) ได้ทำการวิจัยเรื่อง การให้บริการช่วยเหลือ
ระยะแรกเริ่มตามหลักสังคหวัตถุ 4 ของศูนย์การศึกษาพิเศษ เขตภาคเหนือตอนล่าง กลุ่ม 5 ผลการ
เปรียบเทียบความคิดเห็นของผู้บริหาร ครู และบุคลากรที่มีต่อการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม
ตามหลักสังคหวัตถุ 4 ของศูนย์การศึกษาพิเศษ เขตภาคเหนือตอนล่าง กลุ่ม 5 จำแนกตามปัจจัยส่วน
บุคคล ได้แก่ อายุ ระดับการศึกษา ตำแหน่ง พบว่า กลุ่มตัวอย่างที่มีระดับการศึกษาต่างกันมีความ
คิดเห็นต่อการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มตามหลักสังคหวัตถุ 4 ของศูนย์การศึกษาพิเศษ เขต
ภาคเหนือตอนล่าง กลุ่ม 5 ไม่แตกต่างกัน  ส่วนกลุ่มตัวอย่างที่มีอายุและตำแหน่ง ต่างกันมีความ
คิดเห็นต่อการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มตามหลักสังคหวัตถุ 4 ของศูนย์การศึกษาพิเศษ เขต
ภาคเหนือตอนล่าง กลุ่ม 5 แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และข้อเสนอแนะแนว
ทางการพัฒนาการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มตามหลักสังคหวัตถุ 4 ของศูนย์การศึกษาพิเศษ 
เขตภาคเหนือตอนล่าง กลุ่ม 5 ของผู้บริหาร ครู บุคลากร พบว่า 1) ด้านทาน ต้องเป็นผู้ให้ มีความ
เสียสละ ให้เวลา อุทิศเวลาในการเอาใจใส่ ดูแลเด็กพิการ 2) ด้านปิยวาจา ต้องพูดจาไพเราะกับบุคคล
ที่เกี่ยวข้องอ่อนหวาน จริงใจ 3) ด้านอัตถจริยา ต้องมีความประพฤติเสมอต้นเสมอปลาย สงเคราะห์
ผู ้อื ่นตามที่จะทำได้  4) ด้านสมานัตตตา ต้องมีสงเคราะห์ด้วยความเต็มใจ และทำให้เป็นประจำ
สม่ำเสมอ 
 สุพัตรา ปสังคโท (2561: บทคัดย่อ) ได้ทำการวิจัยเรื่องการพัฒนารูปแบบการฟื้นฟู
สมรรถภาพคนพิการโดยชุมชนสำหรับคนพิการทางการเคล่ือนไหว จังหวัดสกลนคร โดยใช้ชุมชนเป็น
ฐาน ผลการวิจัยพบว่า 1) ระดับสภาพปัญหาในการพัฒนาเด็กที่มีความพิการทางการเคลื่อนไหว 
พบว่าโดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า (1) สภาพปัญหาด้านองค์ความรู้
เกี ่ยวกับเด็กพิการทางการเคลื ่อนไหว โดยรวมอยู ่ในระดับมากที ่สุด (2) สภาพปัญหาด้านส่ือ  
สิ่งอำนวยความสะดวก สื่อ บริการและความช่วยเหลืออื่นใดทางการศึกษาโดยรวมอยู่ในระดับมาก    
(3) สภาพปัญหาด้านเจตคติที่มีต่อเด็กที่มีความพิการทางการเคลื่อนไหวของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
โดยรวมอยู่ในระดับมาก (4) สภาพปัญหาด้านการประสานความร่วมมือของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
โดยรวมอยู่ในระดับมาก 2) ระดับความต้องการในการพัฒนาเด็กที่มีความพิการทางการเคลื่อนไหว
โดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า (1) ความต้องการด้านองค์ความรู้
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เกี ่ยวกับเด็กพิการทางการเคลื่อนไหว โดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (2) ความต้องการด้านส่ือ  
สิ่งอำนวยความสะดวก สื่อ บริการและความช่วยเหลืออื่นใดทางการศึกษา โดยรวมอยู่ในระดับมาก   
(3) ความต้องการด้านเจตคติที่มีต่อเด็กที่มีความพิการทางการเคลื่อนไหวของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
โดยรวมอยู่ใน ระดับมากที่สุด (4) ความต้องการด้านการประสานความร่วมมือของหน่วยงาน 
ท่ีเกี่ยวข้องในการพัฒนาเด็กท่ีมีความพิการทางการเคล่ือนไหวโดยรวมอยู่ในระดับมาก 

ชมณี  ศิลานุกิจ , อำนวย  ทองโปร่ง , รังสรรค์  มณีเล็ก และสุว ัฒน์  วิว ัฒนา
นนท์(2563: 43-48) ได้ศึกษา เรื่องรูปแบบการบริหารโรงเรียนโดยใช้วงจรคุณภาพ สังกัดสำนักงานเขต
พื้นท่ีการศึกษาประถมศึกษากรุงเทพมหานคร กล่าวว่า วิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาสภาพปัจจุบัน
และปัญหาการบริหารโรงเรียนโดยใช้วงจรคุณภาพ สร้างรูปแบบการบริหารโรงเรียน โดยใช้วงจร
คุณภาพ และประเมินความเหมาะสมของรูปแบบการบริหาร โรงเรียนโดยใช้วงจรคุณภาพ 
เครื่องมือท่ีใช้ ประกอบด้วย แบบสัมภาษณ์และแบบสอบถาม สถิติท่ีใช้วิเคราะห์ข้อมูล คือ ค่าร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการวิจัยพบว่ า 1) สภาพปัจจุบันและปัญหาการบริหาร
โรงเรียนโดยใช้วงจรคุณภาพ สังกัดสำนักงานเขตพื้นท่ีการศึกษาประถมศึกษากรุงเทพมหานคร พบว่า 
บริหารจัดการด้วยระบบวงจรคุณภาพของเดมมิ่ง (PDCA) มุ่งเน้นให้เกิดประสิทธิภาพตามเกณฑ์
การประเมินรางวัลคุณภาพระดับองค์กร และการบริหารโรงเรียนมีปัญหาในด้านการตรวจสอบไม่เป็น
ปัจจุบัน 2) ร ูปแบบการบริหารโรงเรียนโดยใช้วงจรคุณภาพ สังกัดสำนักงานเขตพื ้นที่การศึกษา
ประถมศึกษากรุงเทพมหานคร ประกอบด้วย หลักการและแนวคิดของรูปแบบวัตถุประสงค์ของรูปแบบ 
และลักษณะการบริหารโรงเรียน 6 ด้าน โดยภาพรวมอยู่ในระดับมาก 3) ผลการประเมินรูปแบบการ
บริหารโรงเร ียนโดยใช้วงจรค ุณภาพ ส ั งก ัดสำน ักงานเขตพ ื ้นท ี ่ การศ ึกษาประถมศึกษา
กรุงเทพมหานคร พบว่า รูปแบบมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด มีความสอดคล้อง มีความ
เป็นไปได้ และมีความเป็นประโยชน์อยู่ในระดับมาก 
 ศุภเกียรติ วรสาร และปิยะวรรณ ศรีสุรักษ์ (2564: 338) ได้ทำการวิจัยเรื่อง การศึกษา
สภาพการบริหารจัดการการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มตามแนวทาง  First Step Model ผล
การศึกษาพบว่า ความพึงพอใจของผู้ปกครองต่อการให้บริการการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มสำหรับ
นักเรียนท่ีมีความต้องการจำเป็นพิเศษตามแนวทาง First Step Model สภาพการบริหารจัดการการ
ให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม สำหรับนักเรียนที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษตามแนวทาง First 
Step Model มีความคล่องตัว และผู้ปกครองมีความพึง พอใจโดยรวมอยู่ในระดับพอใจ 
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6.2 งานวิจัยต่างประเทศ 
 Hoover (2001: 750-759) ได ้ทำการว ิจ ัย เร ื ่องการร ับร ู ้ของผ ู ้ปกครองท ี ่ม ี ต่อ
กระบวนการเปลี่ยนผ่าน จากการช่วยเหลือระยะแรกเริ ่มของเด็กที่มีความต้องการพิเศษ ซึ่งเป็น
การศึกษาการรับรู้ของแม่เกี่ยวกับกระบวนการให้บริการช่วงเปล่ียนผ่าน ในประเด็นของส่ิงท่ีทำให้เกิด
ความเครียด การสนับสนุนช่วยเหลือและทักษะการแก้ไขปัญหาจากการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม 
สู่บริการทางการศึกษาพิเศษเนื่องจากในช่วงเปล่ียนผ่าน ถือเป็นช่วงเวลาวิกฤติของเด็กท่ีมีความต้องการ
พิเศษ ครอบครัวและสิ ่งที ่ตามมาก็คือความเครียด ซึ่งพ่อ-แม่จำเป็นต้องเรียนรู้สิ ่งใหม่ ๆ และ
กระบวนการใหม่ ๆ ร่วมกับการเข้าฝึกอบรมในช่วงของการเชื่อมต่อนี้ การศึกษาครั้งนี้ มีคำถามการ
วิจัยอยู่ 3 ประการ คือ 1) แม่มีการรับรู้เกี่ยวกับกระบวนการให้บริการช่วงเปลี่ยนผ่านอย่างไรบ้าง    
2) ปัจจัยท่ีช่วยกระตุ้นหรือยับยั้งให้เกิดความพอใจและความร่วมมือของแม่ในกระบวนการให้บริการ
เช่ือมต่อคืออะไร 3) ประเภทของความเครียดและการสนับสนุนช่วยเหลือท่ีแม่ได้รับในช่วงเปลี่ยนผ่าน
คืออะไร การวิจัยครั้งนี้ใช้วิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยการสัมภาษณ์แบบลึก(In-Depth Interview) 
เป็นส่วนใหญ่ จากแม่ที่มีลูกที่ได้รับการวินิจฉัยว่า เป็นเด็กที่มีความต้องการพิเศษ ท่ีเคยเข้ารับบริการ
ช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม และรับบริการในช่วงเปล่ียนผ่านภายในระยะเวลาไม่เกิน 2 ป ีท่ีผ่านมา 

ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้ ได้รับบริการในช่วงเปลี่ยนผ่านที่ดี 
โดยได้เข้ามามีส่วนร่วมในกระบวนการ และได้รับความช่วยเหลือจากสมาชิกในครอบครัวและเพื่อน 
รวมทั้งจากผู้เชี่ยวชาญที่ทำงานร่วมกัน ในการให้บริการช่วยเหลือจากสมาชิกในครอบครัวและเพื่อน 
รวมทั้งจากผู้เช่ียวชาญทางการศึกษาพิเศษ สามารถจัดบริการให้บนพื้นฐานของความแตกต่างระหว่าง
บุคคลของแต่ละครอบครัว อย่างไรก็ตามพบว่า ในกระบวนการของการเช่ือมต่อทุกคนจะมีความเครียด
เกิดขึ้นโดยเฉพาะในเรื่องการเงิน การขาดกลุ่มสนับสนุนช่วยเหลือ ระบบการส่งต่อและการจัดช้ันเรียนใหม่ 
นอกจากนี้ยังมีประเด็นข้อถกเถียงท่ีเกิดขึ้น ระหว่างกระบวนการให้บริการช่วงเปล่ียนผ่านเกี่ยวกับ
ความแตกต่างระหว่างการจัดบริการตามรูปแบบทางการแพทย์กับรูปแบบทางการศึกษา 

Pierangelo (2003: 15-158) ได้ศึกษา การรักษาและการช่วยเหลือเด็กที่มีความต้องการ
พิเศษ พบว่า การให้การรักษาและช่วยเหลือเด็กท่ีมีความต้องการพิเศษ นอกจากบุคลากรวิชาชีพแล้ว
ผู้ท่ีมีบทบาทสำคัญ คือ พ่อแม่ ซึ่งสามารถดำเนินกิจกรรมการรักษาไปอย่างต่อเนื่อง จากศูนย์บริการ
ไปสู่บ้าน ซึ่งต้องมีสภาพแวดล้อมและกิจวัตรประจำวันท่ีบ้าน ให้เด็กพิการเกิดความคุ้นเคยต่อส่ิงแวดล้อม
ฝึกการแสดงออกพฤติกรรมท่ีเหมาะสม เรียนรู้การส่ือสารท้ังภาษาพูดและท่าทางในทางท่ีสังคมยอมรับ 

Ahoo Shokraiefard (2011: 3-39) ได้ศึกษาวิจัย เรื่องความต่อเนื่องคุณภาพการศึกษา
ในระดับอุดมศึกษาในคณะวิศวกรรมศาสตร์ มหาวิทยาลัยโบราห์ ของประเทศแอฟริกาตอนใต้ วิจัย
ฉบับนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาคณะวิศวกรรมศาสตร์ หมาวิทยาลัยโบราซ์ ส่งผลให้พัฒนาคุณภาพ
การศึกษาเพื่อให้ได้มาซึ่งเกณฑ์ท่ีมีคุณภาพ ระเบียบวิธีวิจัยฉบับนี้ มีการประยุกต์ใช้วงจรเดมมิง (PDCA) 
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ซึ่งถือว่าเป็นวงจรคุณภาพท่ีมีการใช้กันอย่างแพร่หลาย รวมไปถึงมีการใช้การจัดการแบบ EFQM 
(การจัดการคุณภาพของสมาคมยุโรป) เพื่อหาปัญหาต้นตอท่ีแท้จริง ซึ่งเป็นอุปสรรคในการพัฒนา
คุณภาพ ผลการวิจัยพบว่า พบวิธีการแก้ปัญหาและคำแนะนำเพื่อนำไปใช้พัฒนาคุณภาพอย่างต่อเนื่อง 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งหน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง ถึงแม้ว่าในกรณีศึกษาศึกษาเพียงมหาวิทยาลัยโบรา มีความ
เช่ือมั่นว่า หากนำวิธีดังในงานวิจัยไปใช้ในองค์กรการศึกษาก็จะสามารถเป็นประโยชน์ได้เช่นกัน 

Alana S. Hillman (2013: 100-101) ได้ศึกษา ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนของเด็กท่ีมี
ความต้องการพิเศษ มีความสัมพันธ์กับการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม พบว่า เด็กท่ีมีความต้องการ
พิเศษ ได้รับเตรียมความพร้อมทางด้านอารมณ์สังคมหรือด้านวิชาการ ในรูปแบบการให้บริการช่วยเหลือ
ระยะแรกเริ่ม และเมื่อเปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน พบว่า นักเรียนกลุ่มท่ีรับบริการในศูนย์ ECSE 
จะมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนท่ีสูงขึ้น 
 Diana Robins (2014) โปรแกรมการคัดกรองเด็กทที่มีความสบกพร่องทางออทิสติก
(Early Detection and Intervention: EDI) คือ การพัฒนารูปแบบในการคัดกรองที่เหมาะสมที่สุด
สำหรับเด็กที่มีความบกพร่องทางออทิสติก (ASD) เพื่อการตรวจหาความบกพร่องและเพื่อหาแนว
ทางการช่วยเหลือตั้งแต่เนิ ่นๆ การวิจัยนี้ ได้ต้องอาศัยความรู้ในสาขาต่างๆ ซึ่งรวมถึงสาธารณสุข 
จิตวิทยา การศึกษา และนโยบาย เพื่อให้สามารถทำการคัดกรองได้อย่างมีประสิทธิภาพสอดคล้อง
และครอบคลุมสำหรับวัตถุประสงค์ของโปรแกรมในการประเมินและดำเนินการตามโปรแกรมท่ี
ประสบความสำเร็จและการตรวจจับและการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มในชุมชน พบว่า ในการคัดกรอง 
ASD ของเด็กวัยหัดเดินโดยใช้รายการตรวจสอบดัดแปลงสำหรับออทิสติกในเด็กวัยหัดเดิน ของ
โปรแกรมคัดกรอง M-CHAT และการแก้ไข M-CHAT-R พร้อมการติดตาม –ขึ้น (M-CHAT-R/F). 
หลักฐานบ่งชี้ว่าหากมีการใช้โปรโตคอลการตรวจคัดกรองที่เป็นมาตรฐานในระหว่างการเยี่ยมเยียน
เด็กดีในเด็กท่ีอายุ 18 และ 24 เดือน รวมถึงการส่งต่อเด็กท่ีมีความเส่ียงต่อ ASD โดยทันที อายุเฉล่ีย
ของการวินิจฉัยจะลดลงสองปีเมื่อเทียบกับค่ามัธยฐานของประเทศ นอกจากนี้ เด็กวัยหัดเดินจำนวน
มากขึ้นมากกว่าสามเท่าถูกต้ังค่าสถานะสำหรับความเส่ียง ASD ท่ีเป็นไปได้โดยอิงจาก M-CHAT-R/F 
เมื่อเทียบกับการเฝ้าระวังของผู้ให้บริการด้านการดูแลสุขภาพ โดยแนะนำว่าการใช้เครื่องมือคัดกรอง
ท่ีได้มาตรฐานเป็นส่ิงจำเป็นเพื่อส่งเสริมการตรวจหาแต่เนิ่นๆ สำหรับ จำนวนเด็กมากท่ีสุด M-CHAT-
R/F เป็นแบบ สำรวจส้ันๆ ท่ีคุ้มค่าและคุ้มราคา ซึ่งสามารถรวมเข้ากับการต้ังค่าต่างๆ เพื่อเข้าถึงเด็ก
วัยหัดเดินให้ได้มากท่ีสุด การศึกษาในปัจจุบันกำลังตรวจสอบอายุท่ีเหมาะสมท่ีสุดสำหรับการตรวจคัด
กรองทุกโรค การเชื่อมโยงจุดต่างๆ ระหว่างการตรวจหา ASD ในการดูแลเบื้องต้น การแทรกแซง
ในช่วงต้นที่มีหลักฐานอย่างเข้มข้น และผลลัพธ์เมื่อเด็กเตรียมเข้าโรงเรียนอนุบาล และระดับที่การ
ตรวจคัดกรองจะดำเนินการตามท่ีต้ังใจไว้ในโปรแกรมชุมชน 
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   Elaine Hui Fern Tan (2019: p11-20) ได ้ศ ึกษาโปรแกรมการช ่วยเหล ือระยะ
แรกเร ิ ่มของแด็กที ่ม ีความต้องการจำเป็นพิเศษ  (Early intervention programme: EIP) เป็น
โปรแกรมซึ่งรวมถึงการบำบัดและการศึกษาประเภทต่างๆ ที่มุ ่งช่วยเหลือและสนับสนุนเด็กที่มี
พัฒนาการล่าช้าหรือภาวะสุขภาพเฉพาะอื่นๆ โปรแกรมเหล่านี้มีประโยชน์ในการปรับปรุงพัฒนาการ
และความสามารถในการปรับตัวของเด็ก เพิ่มขีดความสามารถของครอบครัวในการจัดการกับเด็กท่ีมี
ความต้องการจำเป็นพิเศษ และเพิ่มการมีส่วนร่วมของครอบครัวและเด็กในสังคม งานวิจัยนี้พบว่าการ
ปรับปรุงด้านความสนใจและพฤติกรรม ทักษะการดูแลตนเอง ทักษะปฏิสัมพันธ์ทางสังคมของเด็กท่ีมี
ความต้องการพิเศษ เป็นประสิทธิผลของการบริการช่วยเหลือตั้งแต่เนิ่นๆ นอกจากนั้น การให้ความรู้
และความสุขแก่ผู้ปกครองและการเตรียมความพร้อมสำหรับการเรียนในช้ันอนุบาลและในนาคต ยังมี
ประสิทธิภาพบางอย่าง ความหมายของการศึกษาครั้งนี้ประกอบด้วยการมีส่วนร่วมอย่างมีนัยสำคัญ
ต่อชุมชนโดยการทำให้ผู้คนเข้าใจถึงประสิทธิภาพและความสำคัญของการส่งเด็กที่มีความต้องการ
พิเศษไปยังเข้าสู่ระบบโปรแกรมการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มของแด็กท่ีมีความต้องการจำเป็นพิเศษ EIP 
เป็นส่ิงสำคัญสำหรับผู้ปกครองท่ีจะต้องตระหนักถึงความสำคัญของการส่งลูกท่ีมีความต้องการพิเศษ
ของตนไปยังโปรแกรมการช่วยเหลือระยะแรกเริ่มของแด็กที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ EIP ให้เร็ว
ท่ีสุดเท่าท่ีจะเป็นไปได้ เนื่องจากการเรียนรู้เกิดขึ้นก่อนอายุ 6 ขวบและพฤติกรรมมีแนวโน้มท่ีจะได้รับ
การฝึกฝนมากขึ้น 

Nur, Syafika, Suraya, Hasnah and Nazmin (2019: 1-4) ได้ศึกษาวิจัย เรื่องความ
พึงพอใจต่อโปรแกรมการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ศูนย์จีเนียส รัฐเคอร์เนีย (Kurnia) ได้ให้บริการ
ช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ในผู้เรียนออทิสติกที่มีความรุนแรงในเรื่องการสื่อสารและการเข้าสังคมและ
เมื่อได้เข้ามาท่ีศูนย์ เพื่อลดความรุนแรงในเรื่องการส่ือสารนำไปสู่วัตถุประสงค์ในครั้งนี้ คือ สอบถาม
ความพึงพอใจของครอบครัวต่อการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม ท่ีศูนย์จีเนียส รัฐเคอร์เนีย ประเทศ 
มาเลเซีย ระเบียบวิธีวิจัยในครั้งนี้ ใช้การสอบถามเป็นเครื่องมือวัดความพึงพอใจของครอบครัว 150 
ครัวเรือนของเด็ก ๆ ออทิสติกท่ีได้รับบริการ ผลการวิจัยพบว่า ครอบครัวของเด็กท่ีได้รับบริการ มีคะแนน
ความพึงพอใจท่ีสูงในการให้บริการช่วยเหลือระยะแรกเริ่ม 
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7. กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
   ผู้วิจัยได้ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง นำมากำหนดกรอบแนวคิด
การวิจัย ดังนี้ 

    

   

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ 2.1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

1. เด็กท่ีมีความ
ต้องการจำเป็นพิเศษ 
2. การให้บริการ
ช่วยเหลือระยะ
แรกเริ่ม 
3. การพัฒนารูปแบบ 
4. การบริหาร 

 

ผู้เรียนมี

พัฒนาการท่ีดี 

ความพึงพอใจ

ของครู บุคลากร 

ผู้ปกครอง ศูนย์

การศึกษาพิเศษ

ประจำจังหวัด 

ศรีสะเกษ 

รูปแบบการบริหารระบบการให้บริการ
ช่วยเหลือระยะแรกเริ่มสำหรับเด็กที่มี
ความต้องการจำเป็นพิเศษของศูนย์
การศึกษาพิเศษประจำจงัหวัดศรีสะเกษ 

1. หลักการของรูปแบบ 

2. จุดม่งหมายของรูปแบบ 

3. กระบวนการของรูปแบบ 

1. ก่อนการให้บริการ 
2. การเก็บรวบรวมข้อมูล 
3. การคัดกรองประเภทความพิการ
ทางการศึกษา 
4. การประเมินความสามารถพ้ืนฐาน 
5. การจัดทำแผนให้บริการช่วยเหลือ
เด็กที่มีความต้องการจำเป็นพิเศษ 
6. การให้บริการด้วยกิจกรรมที่
เหมาะสม 
7. การประเมินความก้าวหน้า 
8. การนิเทศ ติดตาม ประเมินผลและ
การส่งต่อ 
9. การรายงาน ติดตามหลังการ
ให้บริการ 

 


