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ค ว า ม เ ป ็น ม า แ ล ะ ค ว า ม ส ำ ค ัญ ข อ ง ป ัญ ห า

โรคธาลัสชีเมียเป็นโรคท่ีถ่ายทอดทางพันธุกรรม ความรุนแรงของโรคข้ึนอยู่กับชนิดและ 
จำนวนของความผิดปกติของยีนผู้ท่ีเป็นโรคน้ีมักมีอาการต้ังแต่เป็นเด็กทำให้มีปัญหาของการ 
เจ?ญเติบโตและการเล้ียงดู (ไชยยง นิธิไชโย, 2539) และโรคน้ียังถือได้ว่าเป็นปัญหาท่ีสำคัญของ 
ประเทศชาติด้วย เน่ืองจากพบว่ามีประชากรไทยเป็นโรคน้ีร้อยละ 1 คือ ประมาณ 6 แสนคน และ 
ห้ท่ีเป็นพาหะของโรคมีถึงร้อยละ 30-40 ของประชากรไทย คือ ประมาณ 18-24 ล้านคน และโดย 
เฉพาะอย่างย่ิงมีสิงช้ืให้เห้นในปัจจุบันเก่ียวกับปัญหาด้านสุขภาพอนามัยของเด็กปฐมวัยว่าเด็ก 
เป็นโรคธาล้ลซีเมียมากท่ีสุดและพบมากในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประมาณร้อยละ 32.60 
ของประชากรในภูมิภาค (คณะกรรมการพัฒนาการศึกษาอบรมและเล้ียงดูเด็ก, 2537; ปรากรม 
วุฒพงศ์, 2540)

ผู้ที่เป็นโรคธาลัสรีฌียจะได้รับผลกระทบด้านร่างกายโดยตรง เพราะโรคนี้จะส่งผลต่อการ 
เปล่ียนแปลงรูปร่างหน้าตา เด็กมักมีความด้านทานของโรคตํ่า ทำให้เกดการติดเชื้อได้ง่าย เด็กP ก 
เหน่ือยง่าย ไม่สามารถออกกำล้งกาย หรือทำงานหนักๆ ได้ กระดูกเปราะบาง ควรระวังการกระทบ 
กระแทก ส่วนด้านอารมณ์ กังคม และด้านสติปัญญาเป็นผลกระทบที่เกิดขึ้นตามมา เด็กที่เป็น 
โรคธาลัลซีเมียมักร้ลืกหวุดหงิดง่าย มักกลัว ขัดขืน ปฏิเสธ หรือต่อด้านจากการที่ด้องเจาะเลือด 
ให้เลือด เป็นด้น นอกจากนี้เด็กอาจเลืกยับอาย หรือมีความวิตกกังวล รวมท้ังไม่สามารถเข้าร่วม 
ทำกิจกรรมท้ังหมดได้เหมีอนกับเพ่ือนๆ จนขาดความเสืกเป็นส่วนหนึ่งชองกังคม อย่างไ?ก็ตาม 
ในเด้าใ.,iสติปัญญานี้นผู้ที่เป็น'1รคธาลัรซเมียมีระดับสติปัญญาที่ปกติ เนื่องจากโรคไม่มีผลต่อ 
ลมองโดยตรง แต่เด็กอาจได้รบผลกระทบทางอ้อมจากการที่ต้องขาดเรืยนเพื่อมารปการรักษาตาม 
ท่ีแพทย์นัดไต้ ย่ิง1ไปกว่าน ั้น  โรคธาลัลซเมียยังก่อให้เกิดปัญหาต่อครอบครัวของผู้ปวย ปัญหาด้าน 
เศรษฐกิจการประกอบการงานเป็นเต้น (Perrin and Genrity, 1984: 26-28; Steven, 1989: 
743-747 อ้างถึงใน ชุติมา เทศศึรื, 2537; พวงพรรณ นาคะสิตร, 2527 อ้างถึงใน กมลวัน 
ดิษยบุตร, 2537; พยอม อิงคตานุวัฒนัและศุภาสินื กังวาลเนาวรัตน์, 2522; พันทองปีนใจ, 
2535; ประเวศ วะสิ, 2540; พงษ์จนทรั หัตถีรัตน์, 2540; ปรากรม วุฒิพงศ์, 2540) และ
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ผู้ท่ีต้องเผชิญกับปัญหาท่ีเกิดข้ึนท้ังหมดน้ี ไสัน,ก่ บิดา มารดา หรือ$ปกครองของเด็กท่ีปวยน่ันเอง 
เพราะบิดา มารดา หรือผู้ปกครองมีหน้าท่ีรับผิดชอบเล้ียงดูเด็กท่ีเป็นโ?คธาลัลชีเมียซ่ึงถึอว่าเป็น 
โรคเร้ือรงท่ีห้องไห้รับการรักษาเป็นระยะเวลานาน ทำให้บุคคลเหล่าน้ีห้องประสบกับความยาก 
ลำบากในการเล้ียงดูเด็กมากกว่าผู้ปกครองท้ัวไป เน่ืองจากค่าใช้จ่ายท่ีห้องใช้ในการรักษาโรค 
เวลาท่ีห้องพาเด็กมารับการ?กษา อีกท้ังเก่ียวโยงไปถึงความวิตกกังวลของบิดา มารดา หรือ 
ผู้ปกครองซ่ึงย่อมเกิดตามมาอฟางเล่ียงไฝไห้ (ฉลองรัฐ อินทรืย์1 2522) และเม่ือ'ใดก็ตามท่ีมีเด็ก 
เจ็บปวยข้ึนในครอบครัว ย่อมล่งผลให้เกิดการเปล่ียนแปลงของทุกชีวิตในครอบครัวโดยรวมห้วย 
เสมอ เพราะจะห้องมีการปฏิบัติต่อเด็กปวยแตกต่างไปจากเด็กปกติ ทำให้ห้องมีการปรบกิจกรรม 
และการดำเนินชีวิตในยามปกติของสมาชิกภายในครอบครัวเพ่ือให้ลอดคห้องกับสภาพความ 
ห้องการของเด็ก และยังห้องมีการปรับตัวให้เข้ากับสภาวะท่ีกำลังเกิดข้ึน ล่งผลให้การดำเนินชีวิต 
ล่วนตัว ชีวิตสมรส รวมท้ังปฏิลัมพันธ์ระหว่างสมาชิกต่าง  ๆในครอบครัวไห้?บความกระทบ 
กระเทือนไปด็วย (อภิชิ'ย และประไพ ชิ'ยดรุณ, ผู้แปล, 2536)

แอนเดอรัลัน (Anderson, J.J.T., e t  Al., 1989 อ้างถึง'ใน ดารุณี จงอุดมการท!, 2537) 
ไห้กล่าวถึงการปรับตัวของครอบครัวท่ีมีเด็กเจ็บปวยเรื้อรังว่า เม่ือมีบุตรเจ็บปวยเรื้อรัง ครอบครัว 
อาจมีการปรับตัวไห้ใน 3 ลักษณะคือ

1. ปรับตัวไห้ (Adaptive coping) บิดามารดากลุ่มนี้ค่อนข้างเชิาใจในธรรมชาติของเด็ก 
เจ็บปวยเร้ือรัง มีการพูดจาลี่อสารกัน โดยอาจแบ่งเบินหลายแบบ เช่น

1.1 แบบปกติ (Normalization)
1.2 แบบปฏิเสธ (Denial)
1.3 แบบให้เหตุผล (Rationalization)
1.4 แบบให้ความหมายต่อความเจ็บปวย (Assigning meaning to illness)
1.5 แบบใช้แหล่งทรัพยากรอย่างมีประสิทธิภาพ (Effective use of resource)

2. การปรับตัวไม่ดี (Maladaptive coping) เป็นการปรับตัวต่อการเจ็บปวยของลูกอย่าง 
มีปัญหาในการเลี้ยงดู เช่น มีการเลี้ยงดูชนิดปกป้องมากเกินไป (Over protection) ม'กโทษตัวเอง 
ควบคุมชีวิตลูกไปทุกห้านโดยไฝล่งเสริมพัฒนาการของลูกหรืออาจเป็นแบบไฝยอมรับลูก 
(Reject) ซ่ึงเป็นตรงกันข้ามกับแบบปกป้องลูกมากเกินไป บิดามารดามักมีการเลี้ยงดูอย่าง
ไฝใส่ใจ ไฝแสดงความรัก ทำโทษ ตำหนิลูก จับผิด สร้างความรุ้สืกไรัค่าให้เกิดขึ้นกับลูก
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3. ลักษณะขัดแย้งกัน (Discrepant coping) ครอบครัวมีการปรับตัวเผชิญกับปัญหา 
อย่างขัดแย้งกัน ทำให้พูดคุยล่ีอสารกันไม่เข้าใจ บิดาอาจปรับตัวไม่ไห้ แต่มารดาอาจปรับตัวไห้ 
เป็นต้น

จะเห้นไห้ว่าการปวยห้วยโรคธาลัสชีเมียเป็นภาวะเจ็บปวยเรื้อรังไปตลอดชีวิต และโรค 
ธาลัสชีเมียนี้มีความสำคัญยิ่งที่ต้องมีการศึกษาวิจัย เนื่องจากมีครอบครัวท่ีประสบกับการมีบุตร 
เจ็บป่วยห้วยโรคนี้มากกว่าโรครื้อรังประ๓ทอ่ืนๆ (โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์, 2532 อ้างถึงในชุติมา 
เทศศิร, 2537) จึงไห้มีผู้สนใจทำวิจัยเกี่ยวกับเด็กที่เป็นโรคธาลัสชีเมียไว้มากพอสมควร ทั้งในด้าน 
สภาพและปัญหาด้านการพัฒนาให้ความรู้แก่ผู้ปกครองของเด็กที่เป็นโรคธาลัสชีเมีย และ/หรึอ 
ตัวเด็กป่วยเอง

พยอม อิงคตานุวัฒน์และคุภาสิน กังวาลเนาวรัตน์(2522) ไห้ศึกษาเรื่องการศึกษาสภาวะ 
จิตลังคมในเด็กเป็นโรคธาลัสชีเมีย จากครอบครัวจำนวน 100 ครอบครัว พบว่า ในครอบครัวที่ฟอ 
แม่โกรธบ่นว่าถึงภาระอันเกดจากการเจ็บป่วยของลูก คน'1ข้จะมี'พฤติกรรมเว้า1วร้าว อารมณ์^นแรง 
ในกลุ่มที่ศึกษานี้มี พ่อแม่ต้องการให้ลูกตาย 2 ราย และคนไข้ท้ัง 2 รายน้ี กัาวร้าว เอาแต่ใจตัวเอง 
อารมณ์£นแรงมาก พ่อแม่ประมาณ 2 ใน 3 ของกลุ่มมีทัศนคติต่อการเจ็บป่วยของลูกไปในทางลบ 
แต่ก็ยังรับผิดชอบต่อการพาลูกไปรักษา

พวงพรรณ นาคะสิตร (2527 อ้างถึงใน วารํณี เอ่ืยมสวัสติกุล, 2528) ไห้ทำการศึกษา 
ปัญหาการเล้ียงดูเด็กธาลัสชีเมีย โดยทำการลัมภาษณ์บิดามารดาเด็กท่ีป่วยห้วยโรคธาลัสชีเมีย 
ท่ีมารับการให้เลือด ณ ตึกผู้ป่วยนอกแผนกโลหิตวิทยา ภาควิชากุมารเวซศาสตร์ โรงพยาบาล 
จุฬาลงกรณ์โดยไม่จำกัดเพศ อายุ ศาสนา ฐานะทางเศรษฐกิจและลังคมจำนวน100 รายพบว่า 
บิดามารดาของเด็กธาลัสชีเมียส่วนใหญ่ยังใ11การดูแลด้านสุขภาพอนามัยของบุตรไม่ถูกต้อง 
ยังไม่เห้นความสำคัญในการป๋องกันและหลีกเล่ียงโรคติดเช้ือ ไม่นำบุตรไปพบทันตแพทย์ทันที 
ท่ีบุตรมีฟันผุนำบุตรออกส่ชุมชนแออัดประมาณเดือนละ1-2คร้ังนำบุตรมาตรวจเม่ือมีอาการ 
เจ็บป่วยมากท่ีสุด นอกจากน้ีแลัวยังพบว่าบิดามารดาส่วนใหญ่ร้สีกตกใจ เสียใจ วิตกกังวล ท้อแทั 
หมดหวังเม่ือร้ว่าบุตรป่วยเป็นโรคธาลัสชีเมีย และการนำบุตร มารับการรักษาพยาบาลเป็นภาระ 
มาก และบิดามารดาเห้นว่าเด็กท่ีป่วยห้วยโรคธาลัสชีเมียมีอารมณ์เสียบ่อย ร้องกวน โยเย
เอาแต่ใจตัวเอง
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นอกจากนี้การสอนโดยใช้กรณีตัวอย่างยังช่วยให้ผู้เรียนลามารถวิเคราะห์ปัญหาเพื่อ 
หาแนวทางแ^ชปัญหาภายใต้สถานการณ์ที่เป็นจริงไห้ เป็นการเปิดโอกาสให้ผู้เรียนไห้ส์โมผัส 
กับข้อมูลที่เหมือนกับอยุไนสถานการณ์จริงที่เกิดขึ้นในปัจจุปัน และอาจจะเกิดขึ้นไห้ในอนาคต 
ส่งเสริมให้ผู้เรียนไห้มืโอกาสประยุกต์ใช้ในทางปฏบ้ติห้วยตนเองโดยตรง ผู้เรียนลามารถตระหนก 
ถืงประโยชน์จากสิงที่ตนศึกษา

ขั้นตอนสำคัญของการเรียนการสอนโดยใข้วิธีกรณ์ตัวอย่างอาจสรุปไห้ 3 ข้ันตอน ตังน้ี 
(เกรียงคักดิ้ เขียวยิ่ง, 2534) 1) การวิเคราะห์กรณีตัวอย่าง 2) การอภิปราย ข้ึงแน่งไห้เป็น 
2 ระดับ คือ 2*1) การอภิปรายกลุ่มย่อย และ 2.2) การอภิปรายกลุ่มใหญ่ และ 3) การสรุปและ 
ประเมืนผล

จะเห็นไห้ว่าประโยชน์ของการสอนโดยใข้วิธีกรณีตัวอย่างนี้'นช่วยให้ผู้เรียนสามารถ 
แยกแยะข้อมูลที่มืตวานสำคัญไห้ สามารถระบุวิเคราะห์ปัญหาและแนวทางแกั1เขปัญหาไห ้
สามารถสิอสารให้เกิดความเช้าใจห้วยปากเปล่าผ่านการแสดงความดีดเห็นและการอภิปราย 
ขึ้งการอภิปรายโดยใช้กรณีตัวอย่างนี้'น เป็นการนํๆเรีองราวจากกรณีตัวอย่างมาวิเคราะห์เพื่อหา 
ทางออก และทางเสือก ข้อสรุปหรีอแนวทางในการแกไขปัญหาภายใต้สถานการณ์ไนกรณีตัวอย่าง 
น้ีนๆ

ย่ิงไปกว่าน้ีนไห้มืการนำวิธีการสอนโดยใช้กรณีตัวอย่างไปใช้สอนวิชาการบริหารงาน 
พัฒนาให้แก่น์กศึกษาระดับปริญญาตรีข้ันปีท่ี 3 เป็นระยะเวลา 3 ปี พบว่าไห้ผลดีและยังมืการ 
นำวิธีการน้ีไปใช้ปีกอบรมบุคลากรและกำปันในภาคตะวันออกเฉียงเหนือหลายค?'งห้วยกันข้ึง 
ผู้เข้ารับการอบรมไห้ร่วมกันสรุป อภิปรายประโยชน์ของการใช้วิธีกรณีตัวอย่าง เช่น ผู้เช้ารับ 
การอบรมไห้ความรู้เพ่ืมข้ึนไห้ประสบการณ์แปลกใหม่ไห้รู้แนวทางในการตัดสินใจแกัปัญหา 
ไห้แลกเปล่ียนความคัดเห็น'ในกลุ่มย่อยและอภิปรายกลุ่ม'ใหญ่ ไห้เกิดการเปรียบเทียบ'ในการ 
ปฎิบ้ติของตนเอง และไห้รับรู้ตัวอย่างท่ีดีเพ่ือนำไปประยุกต์ใช้ เป็นต้น

นอกจากน้ีไห้มืการวิจัยเชิงปฎิป้ติการโดยจัดการประชุมเชิงปฎิป้ติการการใช้กรณีตัวอย่าง 
เพ่ือเพ่ืมพูVIความสามารถของกำปันในการบริหารงานพัฒนาชนบท มืวัตชุประสงค์ท่ีสำคัญเพ่ือใช้ 
วิธีการของกรณีตัวอย่างเพ่ืมพูนความสามารถทางการบริหารและการจัดการเก่ียวกํบการตัดสินใจ
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ของกำนันในการพัฒนาชนบท โดยให้กำนันอภิปรายแสดงความคิดเห็น เปิดโอกาสให้วเคราะหํ 
หาแนวทางการจัดการท่ีดีกว่า และมีวัตถุประสงค์ท่ีจะให้กำนันได้ธีเกใช้กรณีตัวอย่าง สามารถ 
เรียนรู้ถืงวิธีการปรับปรุงประสิทธิภาพการบริหารและการพัฒนาองค์การ ผลการวิจัยพบว่า 
ขีดความสามารถในการบริหารงานพัฒนาชนบทของกำนันเพ่ิมข้ึน โดยการให้การศึกษาด้วย 
วิธีการของกรณีตัวอย่าง ซ่ึงเป็นวิธีการท่ีให้ผู้เข้ารับการอบรมสามารถพจารณา แสดงความคิดเห็น 
อภิปราย วินิจฉัย และตัดสินใจด้วยตนเอง วิธีการน้ีจึงนับได้ว่าเป็นวิธีการท่ีมีประโยชน์อย่างย่ิง 
(เกรียงค์กด้ เขียวย่ิงและคณะ, 2530)

อน่ึง จากการศึกษาข้อมูลพื้นฐานในระยะแรกของผู้วิจัย โดยเฉพาะอย่างยิ่งในส่วนที่ได ้
จากการศึกษาดูงานในโรงพยาบาลต่างๆทั้งที่กรุงเทพมหานคร และต่างจังหวัด พบว่า ความรู้ของ 
ผู้ปกครองตลอดจนบริการให้ความรู้แก่ผู้ปกครองที่พาเด็กมารับบริการที่โรงพยาบาลใน 
กรุงเทพมหานคร กับผู้ปกครองท่ีมารับบริการที่,โรงพยาบาล,ใ'นภาคตะวันออกเฉียงเหนือมีความ 
แตกต่างกันมาก โดยผู้ปกครองที่พาเด็กมารับบริการที่โรงพยาบาลมหาราช จังหวัดนครราชสืมา 
(โรงพยาบาลดูนย์) และโรงพยาบาลสุรินทร์ (โรงพยาบาลประจำจังหวัด) มีระดับการศึกษาโดย 
เฉลี่ยตากว่า และ กำลังของบุคลากรในการให้ความรู้แก่ผู้ปกครองก็ยังมีความจำกัดไม่สามารถ 
ทำได้เต็มที่เท่ากับโรงพยาบาลในกรุงเทพมหานครทำให้ผู้ปกครองใ14ภาคตะวันออกเฉยงเหนือ 
อาจถือเป็นกลุ่มด้อยโอกาสในการได้รับความรู้ที่เหมาะสมทั้งๆที่ภาคตะวันออกเฉียงเหนือเป็น 
ภาคที่พบผู้ปวยเป็นโรคธาลัสขีฌียมากที่สุด ผู้วิจัยจึงตัดสินใจเสือกกลุ่มประชากรเป้าหมายเป็น 
ผู้ปกครองของ เด็กปฐมวัยที่เป็ใ4โรคธาลัสซีณียใ14ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เนื่องจากเป็นกลุ่มที่ม ี
ความต้องการจำเป็น (needs) สูง โปรแกรมน้ีจึงบุ่งพัฒนาขึ้นสำหรับผู้ปกครองเด็กปฐมวัยที่เป็น 
โรคธาลัลซีเมียในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ซึ่งผู้ปกครองจำนวนมากมีระตับการศึกษาค่อนข้างตํ่า 
เป็นสำตัญ

ด้วยเหตุน้ีผู้วิจัยจึงต้องการพัฒนาโปรแกรมการให้การศึกษาผู้ปกครองในการอบรม 
เล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคr ไลัสซีเมียโดยใช้วิธีกรณีตัวอย่าง มาเป็นแนวทางพัฒนาส่งเสริม 
ให้ผู้ปกครองเกดความรู้เก่ียวกับโรคธาลัสชีณียและการปฎิบัติในการอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ี 
เป็นโรคธาลัลชีเมียเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการด้านต่างๆท่ีเหมาะสมและตอบสนองต่อความต้องการ 
ท่ีพิเศษของเด็กได้อย่างแท้จริงต่อไป
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ว ัต ถ ป ร ะ ส ง ค ์

เพ่ีอพัฒนาโปรแกรมการให้การศึกษาผู้ปกครองในการอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโÎ ค 
ธากัสชีเมียโดยให้วิธีกรณีตัวอย่าง

ส ม ม ต ิร า น

ได้มีการศึกษาวิจัยเก่ียวกับผลของกา?ให้การศึกษาแก่ผู้ปกครองท่ีมีต่อการปฎิปัติของ 
ผู้ปกครองในการอบรมเล้ียงดูลูก พบว่าผู้ปกครองท่ีได้รับการให้การศึกษาด้วยวิธีท่ีเหมาะสม 
มีการเปลีย่นแปลงการปฎปตขิองตนไปในทางบวก (ป็ทมคิริ ธีรานุรักษ์, 2539; เจน'จิรา คงสุข, 
2 540  และกิตติตักด้ิ เกตุนุติ, 2540)

นอกจากนในการเลอทวิธีสอนที่เหมาะลมกับผู้ปกครองเด็กปฐมวัยพบว่าการลอนโดยให ้
กรณีตัวอย่างเป็นวิธีหนึ่งในหลายๆวิธีที่ให้ประโยชน์แก่ผู้เรียนมากที่สุด

เกรียงตักดิ้ เขียวยง (2534) กล่าวว่าในช่วงระยะเวลา 3 ป ีท ี่ไ ด้น์าวิธีสอนโดยให้กรณี 
ตัวอย่างการบริหารงานพัฒนาชนบทในการเรียนการสอนวิชาการบริหารงานพัฒนาให้แก่นักศึกษา 
ระดับปริญญาตรีช้ันปีท่ี 3 พบว่าได้ผลดี นอกจากนี้ย้งนำไปให้ในการ่ฝืกอบรมบุคลากรและกำนัน 
ในภาคตะวันออกเฉยงเหนึอหลายครงด้วยกันผลสะท้อนของความสำเร็จในกา?เรียนการสอนโดย 
ให้วิธีกรณีตัวอย่างประการหน่ึงศึอ ผลจากอภิปรายส^ปประโยชน์ของการเรียนด้วยวิธีการนี้จาก 
ผู้เข้ารับการอบรม พบว่า ผู้เห้ารับการอบรมได้ความ!เพ่ิมข้ึน ได้ประสบการณ์แปลกใหม่ ได้!
แนวทางในการตัดสินใจแกัปัญหา ได้แลกเปลี่ยนความคดเห็นในกลุ่มย่อยและอภิปรายกลุ่มใหญ ่
ได้เภิดการเปรยบเทียบในทา?ปฎิบ้ติของตนเอง และได้?บ!ตัวอย่างที่ดีเพี่อนำไปประยุกตํให้ 
เป็นต้น

นอกจากน้ีได้มีการ่วิจัยเชิงปฎ๊บ้ติการโดยจัดการประชุมเชิงปฎิบ้ติการการให้กรณีตัวอย่าง 
เพ่ีอเพ่ิมพูนความสามารถของกำนันในการบริหารงานพัฒนาซนบท มีวัตสุประสงค์ท่ีสำคัญเพ่ีอให้ 
วิธีการของกรณีตัวอย่างเพ่ิมพูนความสามารถทางการบริหารและกา?จัดการเก่ียวกับการตัดสินใจ 
ของกำนันในการพัฒนาซนบท โดยให้กำนันอภิปรายแสดงความคิดเห็น เปิดโอกาสให้วิเคราะห์หา 
แนวทางการจัดการท่ีดีกว่า นละมีวัตสุประสงค์ท่ีจะให้กำนันได้สิกให้กรณีตัวอย่าง ลามารถเรียน!
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วิธีการปรับป^ประสิทธิภาพการบริหารและการพัฒนาองค์การ และมีสมมติฐานการวิจัยว่า 
กำนันท่ีได้เช้าประชุมเชิงปฏิโ!ติการโดยใช้กรณีตัวอย่างเพ่ือเพ่ิมพูนความสามารถในการบริหาร 
งานพัฒนาชนบทแต้ว จะสามารถเรียนเการบริหารและการตัดกา? มีความเและความเช้าใจ 
เก่ียวกับกระบวนการตัดสินใจในสถานการณ์ต่าง  ๆและสามารถพัฒนาองค์กรสภาตำบลให้มี 
ประสิทธิภาพมากข้ึน การวิตัยคร้ังน้ีใช้กำนัน 34 คนเป็นตัวอย่างประชากรในการ่วิตัยโดย 
ผู้ว่าราชการตังหวัดเป็นผู้คัดเลือกตังหวิดละ 2 คน ตามคุณลักษณะท่ีคณะผู้วิจัยกำหนดไว้ 
การวิตัยน้ีใช้กรณีตัวอย่างการบริหารงานพัฒนาชนบทเป็นเคร่ึองมือในการ่วิจัย เก็บรวบรวมข้อมูล 
เชิงปริมาณด้วยแบบ ลอบถาม การปันทึกเทปวิทยุ เทปโทรทัศนั ตลอดจนปันทึกด้วยมือ และ 
วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติและการพรรณนา ผลการ่วิจัยพบว่า เป็นไปตามท่ีต้ังสมมติฐานไว้ 
กล่าวคือขีดความลามารถในการบริหารงานพัฒนาชนบทของกำนันเพ่ิมข้ึนได้ โดยการให้การ 
คืกษาด้วยวิธิการของกรณีตัวอย่าง ซ่ึงเป็นวิธการท่ีให้ ผู้เช้ารบการอบรมสามารถพัจารณา แสดง 
ความติดเห็น อ/ไปราย วินัจลัย และตัดสินใจด้วย ตนเอง วิธีการน้ีจึงนับได้ว่ามีประโยชน์อย่างย่ิง 
และถิอเป็น^แบบใหม่ลำหริปการฟ้กอบรมบุคลากรทางด้านการพัฒนาชนบท 
(เกรียงคักด เขียวย่ิงและคณะ, 2530)

จ า ก ผ ล ข อ ง ก า ร น ำ ว ิธ ีก า ร ส อ น โ ด ย ใ ช ้ว ิธ ีก ร ณ ีต ัว อ ย ่า ง ไ ป ใ ช ้ด ัง ก ล ่า ว ช ้า ง ต ้น  ผ ู้ว ิจ ัย จ ึง ต ั้ง  

ส ม ม ต ิฐ า น ข อ ง ก า ร ว ิจ ัย ค ร ั้ง น ี้ว ่า  เ ม ื่อ ล ิ้น ส ุด ก า ร เช ้า ร ่ว ม โ ป ร แ ก ร ม ก า ร ใ ห ้ก า ร ค ืก ษ า ผ ู้ป ก ค ร อ ง ใ น ก า ร  

อ บ ร ม เ ล ี้ย ง ด ูเ ด ็ก ป ฐ ม ว ัย ท ี่เ ป ็น โ ร ค ธ า ล ัส ข ีเ ม ีย โ ด ย ใ ช ้ว ิธ ีก ร ณ ์ต ัว อ ย ่า ง  ผ ู้ป ก ค ร อ ง เ ด ็ก ป ฐ ม ว ัย จ ะ ม ี 

ค ว า ม แ ก ี่ย ว ก ับ โ ร ค ธ า ล ัส ข ีเ ม ีย แ ล ะ ก า ร อ บ ร ม เ ล ี้ย ง ด ูเ ด ็ก ป ฐ ม ว ัย ท ี่เ ป ็น โ ร ค ธ า ล ัส ข ีเ ม ีย ส ูง ข้ึน แ ล ะ มี 
ก า ร ฟ ล ี่ย น น ป ล ง ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิใ น ก า ร อ บ ร ม เ ล ี้ย ง ด ูเ ด ็ก ป ฐ ม ว ัย ท ี่เ ป ็น โ ร ค ธ า ล ัส ช ีฌ ีย ไ ป ใ น ท า ง ท ี่ถ ูก ต ้อ ง  

ต า ม ห ล ัก ก า ร แ พ ท ย ์

ขอบเขตของการวิจัย

1. ประชากรและตัวอย่างประชากร

1.1 ประชากรที่ใช้ในการวิจัย คือ ผู้ปกครองของเด็กปฐมวัยที่เป็นโรคธาลัสรเมีย 
ซึ่งมีภูมิลำเนาอยู่ใ;4ภาคตะวันออกเฉยงเหนัอ และยินยอมให้ความร่วมมีอในการ่วิจัย
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1.2 ตัวอย่างประชากรท่ีใช้ในการ่วิจัยคอ ผู้ปกครองของเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคธาล้ส 
ซีเมีย ซ่ึงมีภูมิลำเนาอยู่ในภาคตะวันออกเฉียงเหนอท่ีเช้า?ปบรการของโรงพยาบาลมหาราช 
จังหวัดนครราชสืมา ระหว่าง'วันพุธท่ี 30 ธันวาคม 2541ถึงวันพุธท่ี17 มุมภาพันธ์2542 จำนวน 
5 ราย

2. ระยะเวลาในการทำวิจัย ผู้วิจัยใช้เวลาดำเนินการทดลองใช้โปรแกรมฯ เป็นเวลา
3 เดือน

3. ตัวแปรท่ีใช้ในการ่วิจัย แบ่งออกเป็น
3.1 ตัวแปรต้น (Independent Variable) ได้แก่ โปรแกรมการให้การคีกษา 

ผู้ปกครองในการอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคธาลัสชีเมียโดยใช้วิธีกรณีตัวอย่าง
3.2 ตัวแปรตาม (Dependent Variables) ได้แก่

3.2.1 ความรู้เก่ียวกับโรคธาลัลซีเมียและการอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัย 
ท่ีเป็นโรคธาล้สซีเมียของผู้ปกครอง

3.2.2 การปฎํบ้ติในการอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคธาลัสชเมีย
ของผู้ปกครอง 

ข้อจำกัด

เนื่องจากการ่วิจัยที่ทำกับผู้ปกครองในพื้นที่ภาคตะวันออกเฉียงเหนอ ดังฟนงาน'วิจัย 
เร่ืองน้ี การได้ตัวอย่างประชากรมามีความจับช้อนและมีช้อจำกัดหลายประการ กล่าวคอ ได้จาก 
การอนุญาตของแพทย์เจัาของไข้ให้ตรวจดูรายชื่อจากสมุดนัดของคลินิกโรคเลอด และขึ้นอยู่กับ 
ความร่วมมีอของผู้ปกครองในการเข้าร่วมงานวิจัย รวมไปถึงการอนุญาตให้ผู้วิจัยไปเยยมที่บ้าน 
และมีเพียงบางรายที่อาดัยอยู่ในจังหวัดอึ่นๆ ที่อยู่ใกล้เคียงซึ่งเล้นทางของการเดืนทางค่อนข้าง 
ลำบาก นอกจากนี้ผู้วิจัยพบว่ท ช้วงระยะเวลาของการมาพบแพทย์ที่โรงพยาบาลมีช้วงเวลาห่าง 
ประมาณ 1-2 เดือน ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับอาการของเด็กเป็นหล้ก รวมทั้งผู้ปกครองจำนวนหนื่งไม่ได้พา 
เด็กมาพบแพทย์ตามที่แพทย์นัดไว้อย่างลมํ่าเสมอ จึงทำให้ผู้วิจัยดำเนินการเก็บข้อมูลได้อย่าง 
จำกัดตามสภาพการณ์ที่เกิดขึ้นจรง
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ซอตกลงเบื้องต้น

ผู้ปกครองท่ีเป็นตัวอย่างประชากรในงานวิจัย ถึอว่าเป็นผู้ปกครองของเด็กปฐมวัยท่ีเป็น 
โรคราลัสชีเมียโดยไม่ต้องมีกาฑินิจฉัยในข้ันการตัดเลือกตัวอย่างประชากร เน่ืองจากเด็กไต้รับการ 
วินิจฉัยจากนักวิชาชีพทางการแพทย์ของโรงพยาบาลแล้วว่าเป็นโรคธาลัสชีเมีย

คำจำกัดความทไซํในการ่วิจัย

โรคธาลัส?เม ีย หมายถืง โรคเลือดจางชนิดหน่ืงท่ีเกิดจากเม็ดเลือดแดงผดปกติทำให้ 
เม็ดเลือดแดงแตกง่าย ผู้ป่วยจึงมีอาการชีดและเหน่ือยง่าย เป็นโรคทางพันธุกรรมท่ีมีผู้เป็นมาก 
เป็นฉันดับหน่ืงของประเทคไทย

การใหก้ารตักษาผู้ปกครอง หมายถึง การดำเนินการจัดกิจกรรมต่าง เๆพ่ึอให้ผู้ปกครอง 
ชองเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคราลัสชีฌยเกิดความ!เบ้ืองตันและลามารถปฎินัติไต้อย่างถูกต้องตาม 
หลักการแพทย์และการตักษๆปฐมวัยในการอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคราลัลชีเมีย

ความเของผูป้กครองเกียวกบัการอบรมเล ี่ยงดูเด็กปฐมวัยที่เป็นโรคธาลัสล ูเม ีย 

หมายถึง การท่ีผู้ปกครองมีความ!เบ้ืองตันเก่ียวตับโรคธาลัสชีเมีย ในเร่ือง ความหมาย อุบ้ติการ 
การเกิดโรค ซาการและชนิด การรักษา การป้องตัน และการอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรค 
ธาลัลชีเมียเพ่ีอส่งเสริมพัฒนาการในต้านท่งกาย ต้านอารมณ์ ต้านลังคม และต้านสติปญญา 
โดยวัดต้วยแบบทดสอบความ!เก่ียวตับโรคธาลัสชีเมียและการอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรค 
ราลัลชีเมีย

แบบทดสอบความ!เกียวกับโรคอาลํเส?เมียและการอบรมเลี่ยงดเูด ็กปฐมวัยทีเ่ปน็ 
โรคธาลัส?เม ีย หมายถึงข้อลอบท่ีผู้วิจัยสร้างข้ึนเพ่ีอใช้วัดความ!เก่ียวตับโรคราลัสชีเมียและ 
การอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคราลัลชีเมียของผู้ปกครองประกอบด้วยความ!เก่ียวตับโรค 
ราลัสชีเมีย ไต้แก่ ความหมายของโรคราลัสชีเมีย อุบ้ติการการเกิดโรคราลัสชีเมีย อาการชองโรค 
ราลัสชีเมีย การรักษาโรคราลัสชีเมีย และการป้องตันโรคราลัสชีเมีย รวม 7 ข้อและความ!เก่ียวตับ 
การอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคราลัสชีเมีย ไต้แก่ การอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรค
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ธาสัลชีเมียในด้านร่างกาย ด้านอารมณ์ ด้านสังคม และด้านสติปัญญา รวม 7 ข้อ รวมท้ังหมด 
14 ข้อ มีสักษณะเป็นข้อสอบแบบเลอกตอบ มีข้อเลอกตอบในแต่ละข้อ 3 ตัวเลือก

การป/}ปตัของผูป้กครองในการอบรมเลีย้งดเูดก็ปฐมวัยทเีปน็โรคธาลสั?เมยี
หมายถึง การอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคธาสัสชีเมียเพ่ือส่งเสริมพัฒนาการด้านร่างกาย 
ด้านอารมณ์ ด้านสังคม และด้านสติปัญญา

การเปลียนแปลงการปฎปตัฃิองผู้'ปกครอง'ไนการอบรมเล้ียงดเูดก็ปฐมวัยทเีปน็ 
โรคธาลสั?เมยีไปในทางทถีกูตอ้งตามหลกัการแพทย ์หมายถึง การนำเอาความเจากการ 
ศึกษาโดยใช้วิธีกรณีตัวอย่างไปใช้ในการอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคธาสัสชีเมียเพ่ือส่งเสริม 
พัฒนาการด้านร่างกาย ด้านอารมณ์ ด้านสังคม และด้านสติปัญญาไปในทางท่ีถูกต้องตามหสัก 
การแพทย์ วัดโดยแบบประเมินการปฏิปัติในการอบรมเล้ียงดูเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคธาสัสชีเมีย

แบบประเมินการปฏบต้ของผูป้กครองในการอบรมเล้ียงดเูด็กปฐมวัยทเีปน็โรค 
ธาลสั?เมยี หมายถึง รายการพฤติกรรมของผู้ปกครองต่อเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคธาสัสชเมียท่ีผู้ว๊จย 
สร้างข้ึนเพ่ือใช้วัดพฤติกรรมของผู้ปกครองท่ีมีต่อเด็กตามหลักการทางแพทย์ในด้านร่างกาย 
อารมณ์ สังคม และด้านสติปัญญา โดยใช้การสัมภาษณ์ และการสังเกต โดยแบ่งเป็นหมวด 
ทางด้านร่างกาย 11 ข้อความ ด้านอารมณ์2 ข้อความ ด้านสังคม 2 ข้อความ และด้านสติปัญญา 
3 ข้อความ รวมท้ังหมด18ข้อความ

ว ิธกรณ ีตัวอย่าง หมายถึง วิธีลอนที่มีการสร้างสถานการณ์บนพื้นฐานซองความเป็นจริง 
และA iรอการนำสถานการณ์ที่เป็นจริงมานำเสนอและกระตุ้นใ'ด้ผู้ปกครองเด็กปฐมวัยที่เป็นโรค 
ธาสัลชี'เมียศึกษาทำความเข้าใจผ่านลี้อต่างๆ ได้แก่ หนังลือภาพ เทปปันทึกเลืยง และแผ่นพับ 
ประกอบการพูดคุยแลกเปลี่ยนประสบการณ์และซักถามผู้ให้การศึกษา ทั้งนี้เพื่อให้ผู้ปกครองได้ 
เกิดความรู้ และนำความรู้ที่'ได้ไปปฎึบ้ติ'จริง

โปรแกรมการใหก้ารดก็ษาผูป้กครองในการอบรมเลีย้งดเูดก็ปฐมวัยทเีปน็ 
โรคธาลสั?เมยีโดยใชวิธกึรณตีวัอยา่ง หมายถึง การดำเนินการในการให้การศึกษาแก่ 
ผู้ปกครองของเด็กปฐมวัยท่ีเป็นโรคธาสัสชีเมียในภาคตะวันออกเฉียงเหนิอ ช่ึงมีจำนวน!ากท่ี 
มี?ะตับการศึกษาค่อนข้างต่ํา โดยใช้วิธีกรณีตัวอย่าง เพ่ือ'ให้ผู้,ปกครองมีความรู้และมีการ
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เปลี่ยนแปลงการปฎบัติ'โป'ในทางที่ถูกต้องตานหลักการแพทย์และการคิกษ,าปฐมวัย'ในกา?อบ Tม 
เลี้ยงดูIด็กปฐมวัยที่เป็นโรคธาลัส?เมย ประกอบด้วยแนวคิด หลักการ วัตลุประสงค์ กลุ่มเป้าหมาย 
เนื้อหาวิธีดำเนินการ สื่อประกอบการใช้โปรแกรมฯ และการประเมินผล ผู้ใช้โปรแกรม คิอ 
พยาบาล นักการคิกษาปฐมวัย ครูการคิกษาพิเศษ หรือเช้าหน้าที่ในโรงพยาบาลหรือหน่วยงาน 
ที่เกี่ยวช้อง

การพัฒนาโปรแกรมการให,การคิกษาผู้ปกครองในการอบรมเลยงดูเด็กปฐมวัยที 

เป็นโรคธาลัสช เ้มียโดยใช้วิธีกรณีตัวอย่าง หมายถึง การนำแนวคิดเกี่ยวกับการให้การคิกษา 
แก่ผู้ปกครอง การให้ความช้วยเหลอเด็กปฐมวัยที่เป็นโรคธาลัส?เมีย และการสอนโดยใช้วิธ ี
กรณีตัวอย่าง มาประกอบกับผลการคิกษาช้อมูลพื้นฐานเกี่ยวกับสภาพความ!และการปฏิบ้ต 
ของผู้ปกครองของเด็กที่เป็นโรคธาลัส?ฌียในการอบรมเลี้ยงดูเด็กปฐมวัยที่เป็นโรคธาลัส?เมีย 
ตลอดจนบรืการการรักษาและการให้การคิกษาแก่ผู้ปกครองในภาคตะวันออกเฉียงเหนือมา 
กำหนดกรอบความคิดของโปรแกรม สาระสำคัญต่างๆในโปรแกรม แล้วสร้างเป็นแผนการ 
คัดกิจกรรม สร้างเอกสารและสื่อประกอบการใช้โปรแกรมฯ ทดลองใช้โปรแกรมฯ และปรับปรูง 
โปรแกรมฯ

เด็กปฐมวัยทีเป็นโรคธ า ล ํส ค ิเมีย ห ม า ย ถ ึง  เ ด ็ก อ า ย ุ แ ร ก เก ิด  -  ล  บ  ท ี่ไ ด ้ร ับ ก า ร ่ว ิน ิจ ฉ ัย  

จ า ก แ พ ท ย ์ว ่า ป ้ว ย เ ป ็น โ ร ค ธ า ล ัส ? เ ม ีย  ย ์ง ไ ม ่ไ ด ้เ ช ้า เร ืย น ใ น ร ะ ค ับ ป ร ะ ถ ม ค ิก ษ า  แ ล ะ ม ีภ ูม ิล ำ เ น า อ ย ู่ 

ใ 'น ภ า ค ต ะ ว ัน อ อ ก เฉ ีย ง เห น ือ

ผู้ปกครองเด็กปฐมวัยทีเป็นโรคธาลัสช้เมีย ห ม า ย ถ ึง  บ ิด า  ม า ร ด า  ห ร ือ ผ ู้ท ี่ม ีค ว า ม  

ล ัม พ ัน ๓ บ เ ด ็ก โ ด ย อ ย ู่ร ่ว ม ก ัน ใ น ค ร อ บ ค ร ัว ช ึ่ง ม ีภ ูม ิล ำ เน า อ ย ู่ใ น ภ า ค ต ะ ว ัน อ อ ก เ ฉ ีย ง เห น ือ แ ล ะ ม ี 

ห น ้า ท ี่ร ับ ผ ด ช อ บ โ ด ย ต ร ง ใ น ก า ร อ บ ร ม เ ล ี้ย ง ด ูเ ด ็ก ป ฐ ม ว ัย ท ี่เ ป ็น โ ร ค ธ า ล ัส ? ฒ ีย

วิธีดำเนินการวิคัย

การ่วิคยันืม้วิีธดีำเนนิการ 4 ข้ันตอน ดังน้ี 
ขัน้ท ี 1 คกิษาชอ้มลูพนฐาน ประกอบด้วย
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1.1 ศ ึกษ าเอกสา?และงาน ว ิจ ัยท ี่เก ี่ยวข ้องใน ด ้าน ต ่างๆ

1.2 ศ ึกษ าด ูงาน ท ี่โรงพ ยาบ าลต ่างๆท ี่'งใน เขตกร ุง เทพ ม ห าน ครแ ละต ่างจ ังห ว ัด

1.3 เข ้าฟ ังการบรรยายและเข ้าร ับการอบรมส ัมมน าว ิชาการเก ี่ยวก ัน โรค

ธ าส ัลช ิเม ีย

1.4 สม ัครเป ็น สมาช ิกชมรมโรคโลห ิตจางธาล ัสช ีเม ียแห ่งประเทศไทยและ 

เข ้าร ่วม ป ระช ุม พ บ ป ะส ังสรรค ์ข องช ม รม ฯค ร ั้งท ี่11 ณ ห ้อ งป ร ะช ุม ส ด ศ ร ีว ิท ย าส ัย แ พ ท ย ศ าส ต ร ์ 

พระมงก ุฎ

ซนท ี่ 2 สร้างโปรแกรมการให้การส ืก ษ า ผ ูป้กครองในการอบรมเลี่ยงด ูเด็กปฐมวัย 

ที่เป็นโรคธาลัส?เมียโดยใช้วิธีกรณีตัวอย่าง มีว ิธ ีก ารด ำเน ิน ก ารต าม ลำด ับ ด ัง น้ี

2.1 กำหนดกรอบแนวคดในการพ ัฒ นาโปรแกรมฯ

2.2 กำหนดสาระสำค ัญ ของโปรแกรมฯ โด ยส ัง เค ราะห ์ข ้อ ม ูลจาก ก ารศ ึก ษ า

ข ้อ ม ูลพ ื้น ฐาน

2.3 สร ้างเอกสารและล ี่อประกอบกา?ใช ้โปรแกรมฯ ตามท ี่ก ำห น ดไว ้ โดยนำไป 

ให ้ผ ู้ท รงค ุณ ๅฒ ิตรวจสอบ ความ ถ ูกต ้องของเน ื้อห า แล ้วน ำมาปร ับปร ุงแก ํใฃให ้ถ ูกต ้องเห มาะลม

2.4 น ำไป ท ด ลองใช ้ก ับ ผ ู้ป กค รอ งท ี่ม ีค ุณ สม ป ต ิค ล ้ายก ับ ต ัวอย ่างป ระช ากร

ขั้นที่ 3 ทดลองใช้โปรแกรมการให้การสิกษา ผ ู้ปกครองในการอบรมเลี่ยงดูเด็ก 

ปุฐมวัยที่เป็นโรคธาลัส?เมียโดยใชว้ ิธ ีกรณีตัวอย่าง ม ีว ิธ ีก ารดำเน ิน การตาม ลำด ับ ด ังน ี้

3.1 กำห น ดป ระชากรและค ัด เล ํอกต ัวอย ่างป ระชากร

3.2 สร ้างเคร ื่องม ีอในการเก ็บรวบรวมข ้อม ูล

3.3 ต ิดต ่อหน ่วยงานท ี่ทดลองใช ้โปรแกรมฯ

3.4 ดำเน ินการทดลองและเก ็บรวบรวมข ้อม ูล

3.5 ว ิเคราะห ์ผลการทดลองใช ้โปรแกรมฯ

ข ั้น ท ี่ 4 ปรับปรุงและนำเสนอโปรแกรมการให้การสืกษาผู้ปกครองในการอบรม 

เล ี่ยงด ูเด็กปฐมวัยท ี่เป็นโรคธาลัส?เมียโดยใชว้ ิธ ีกรณีตัวอย่าง ม ีว ิธ กีารดำเน ิน กา?ตามลำดับ 

ด ังน ี้

4.1 นำข ้อม ูลท ี่'ได ้มาปร ับปร ุฯโปรแกรมฯ

4.2 นำเสนอโปรแกรมฯ ฉ บ ับ สม บ ูรณ ์
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ป'ระโยชน์ท คา คว่าจะได้รับ

1. ช ่วยให ้ผ ู้ป กครองท ี่ม ีเด ็กป ฐม ว ัยท ี่เป ็น โรคธาล ัลซ ีเม ียซ ึ่งต ้องเล ี้ย งด ูเด ็ก ไต ้ม ีค วาม ร ู้ 

แ ละม ีก ารป ฎ บ ต ิใน การอบ รม เล ี้ย งด ูเด ็กป ฐม ว ัยท ี่เป ็น โรค ธาล ัสช ีเม ียไต ้อย ่างเห ม าะสม  ส ่งผ ลให ้ 

เด ็กปฐมว ัยท ี่เป ็น โรคธาล ัลช ีเม ียไต ้ม ีโอกาสใน การพ ัฒ น าตน เองเด ิมตาม (ว ักยภาพ

2. เป ็น แน วทางใน การประย ุกต ์ใต ้โปรแกรมสำหร ับผ ู้ท ี่เก ี่ยวข ้องก ับ เด ็กปฐมว ัยท ี่เป ็น  

โรคธาล ัสช ีเม ีย  ให ้ล าม ารก ช ่วย เห ล ือ  ตอบ สน องต ่อค วาม ต ้อ งการพ ิเศ ษ  เพ ี่อ ส ่ง เสร ํม ให ้เด ็ก ป ฐม ว ัย  

ท ี่เป ็น โรค ธาล ้สช ีเม ียกล ุ่ม อ ื่น ไต ้ม ีพ ัฒ น าการท ี่เห ม าะสม แ ละลาม ารถด ำรงช ีว ิตอย ู่ใน ส ์งคม ไต ้อย ่าง  

ปกต ิส ุข เต ิบ โต เป ็น ประชากรท ี่ม ีค ุณ ภาพ ของประเทศชาต ิต ่อไป
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