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บทคัดย่อ 

การวิจัยนี ้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาสภาพและความต้องการของผู้บริหารและครูเกี่ยวกับการ
ให้บริการดนตรีบำบัดสำหรบัผูท้ี่มคีวามบกพรอ่งทางการเห็นในโรงเรยีนสอนคนตาบอดในประเทศไทย เพื่อศึกษา
ประสบการณ์ของนักดนตรีบำบัดในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มคีวามบกพร่องทางการเห็น และพัฒนา
แนวทางในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที ่มีความบกพร่องทางการเห็นของโรงเรียนสอนคนตาบอดใน
ประเทศไทย โดยสัมภาษณ์บุคลากรในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทยและนักดนตรีบำบัด รวมทั้งสิ้น 16 
คน และนำข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์แบบอุปนัย เพื่อนำข้อมูลมาใช้ในการพัฒนาแนวทางการให้บริการ จากผลการ
สัมภาษณ์พบว่าบุคลากรในโรงเรียนเล็งเหน็ว่าดนตรีบำบัดนั้นมีประโยชน์ต่อการพัฒนาทักษะด้านการฟัง อารมณ์ 
สมาธิ และพฤติกรรม ส่วนนักดนตรีบำบัดที่มีประสบการณ์ในการให้บริการดนตรีบำบัดกับผู้ที่มีความบกพร่อง
ทางการเห็นได้ให้สัมภาษณ์ว่า เป้าหมายในการให้บรกิารดนตรีบำบัดกับผู้ทีม่ีความบกพรอ่งทางการเหน็น้ัน ได้แก่ 
เป้าหมายเพื่อพัฒนาทักษะด้านการฟัง อารมณ์ และคุณภาพชีวิต โดยส่วนใหญ่จะเป็นการให้บริการแบบเดี่ยว 
และมีการว่าจ้างนักดนตรีบำบัดทั้งแบบประจำที่มีสวัสดีการ และแบบอิสระที่ได้รายได้มากก ว่าแต่ไม ่ได้รับ
สวัสดิการ โดยผลจากการพัฒนาแนวทางพบว่ามีองค์ประกอบ 3 ส่วน ได้แก่ 1) การให้บริการดนตรีบำบัดสำหรบั
ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเหน็ มีกระบวนการรับเข้าส่งต่อผู้รบับรกิาร ประเมินผล ตั้งเป้าหมาย และรูปแบบการ
ให้บริการ 2) การทำงานร่วมกันระหว่างนักดนตรีบำบัดและบุคลากรที ่เกี ่ยวข้อง 3) วิชาชีพดนตรีบำบัด             
ที่ประกอบไปด้วยการว่าจ้าง ค่าตอบแทน และสวัสดิการ 
 
คำสำคัญ: แนวทางการให้บริการ, ดนตรีบำบัด, ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น, โรงเรียนสอนคนตาบอด 
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ABSTRACT 
The purpose of this study was to examine the environmental condition and the neediness of 

the executives and the teachers about providing music therapy services and sessions for people with visual 
impairments in schools for the blind in Thailand, the experience of the music therapists in providing music 
therapy for people with visual impairments, and develop guidelines for music therapy services for people 
with visual impairments in schools for the blind in Thailand. The steps included interviewing 16 people 
comprising personnel in three schools for the blind in Thailand and three music therapists who have 
experience with blind people. An inductive analysis would be conducted to develop guidelines based on 
the results. The results of the interviews with personnel from schools for the blind agreed that music therapy 
was beneficial for people with visual impairments in enhancing and developing their listening skills, emotions, 
and behavior. The results of the interviews with the music therapists revealed that their objective was to offer 
music therapy services that improve listening skills, emotion, and quality of life. The services provided are 
individually modeled. Full-time employees had better welfare benefits based on their occupation, while 
freelancers received higher compensation but no welfare benefits. The development of guidelines for music 
therapy services for individuals with visual impairments in schools for the blind in Thailand involved three 
parts: 1) Music therapy services; was the process for referrals, evaluation, setting goals, and providing services 
were all part of the process for music therapy services. 2) Collaborating with the music therapist and 
multidisciplinary team. 3) Occupation in music therapy consisted of employment, compensation, and welfare 
benefits.  

Keywords: Music Therapy, Guidelines for Services, Visual Impairments, School for The Blind  

 

ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา 
ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น หมายถึง ผู้ที่มีการมองเห็นไม่เทียบเท่ากับบุคคลทั่วไป โดยเกิดจากการ

สูญเสียการเห็นตั้งแต่ระดับเล็กน้อยจนถึงตาบอดสนิท สามารถจำแนกได้เป็น 2 ประเภท ได้แก่ 1) คนตาบอด 
หมายถึง บุคคลที่สูญเสียการมองเห็นมาก จนต้องใช้สื่อสัมผัสและสื่อเสียง หากตรวจวัดความชัดของสายตาข้างดี
เมื่อแก้ไขแล้ว ระดับความชัดจะอยู่ระหว่าง 6 ส่วน 60 (6/60) หรือ 20 ส่วน 200 (20/200) จนถึงไม่สามารถรบัรู้
เรื่องแสงได้ และ 2) คนเห็นเลือนราง หมายถึง บุคคลที่สูญเสียการเห็น แต่ยังสามารถอ่านอักษรพิมพ์ขยายใหญ่
ด้วยอุปกรณ์เครื่องช่วยคนพิการ หรือเทคโนโลยีสิ่งอำนวยความสะดวก หากวัดความชัดเจนของสายตาข้างดีเมื่อ
แก้ไขแล้วอยู่ในระดับ 6 ส่วน 18 (6/18) หรือ 20 ส่วน 70 (20/70) (กระทรวงศึกษาธิการ, 2552) 

การมองเห็นนั้นมีความสำคัญต่อการพัฒนาการเรียนรูด้้านต่าง ๆ  โดยเฉพาะทักษะในการดำรงชีวิตประจำวัน 
ไม่ว่าจะเป็นการเคลื่อนที่จากที่จากจุดหนึ่งไปยังอีกจุดหนึ่งอย่างแม่นยำ มนุษย์นั้นต้องอาศัยการใช้การเห็นในการ
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คาดคะเนตำแหน่งของสถานที่ที่จะไป และทราบระยะทางระหว่างตำแหน่งที่ตั้งทัง้สองแหง่  เพราะฉะนั้นการมองเห็น
จึงถือเป็นเรื่องสำคัญในการดำรงชีวิต อย่างไรก็ตามผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นมีข้อจำกัดในการรับรู้สิ่งต่าง ๆ  
ผ่านการมองเห็น ดังนั้นการเรียนรู้ทักษะอื่น ๆ ที่ช่วยชดเชยการรับรู้ผ่านการเห็นจึงงมีความจำเป็นต่อการดำรงชีวิต 
เช่น ทักษะการฟัง การใช้ชีวิตประจำวัน การสร้างความคุ้นเคยกับสภาพแวดล้อมและการเคลื่อนไหว การทราบ
ตำแหน่งที่มาของเสยีง การแยกแยะเสยีง รวมถึงทักษะทางสังคม และการสื่อสารระหว่างบุคคล ซึ่งดนตรีบำบัดถือเปน็
ศาสตร์หนึ ่งท ี ่สามารถช่วยพัฒนาทักษะดังกล่าวได้  (Long & Giudice, 2010; LaVenture, 2007; Adamek & 
Darrow, 2018) 

จากเอกสารงานวิจัยที ่เกี ่ยวข้องพบว่าดนตรีบำบัดสามารถพัฒนาผู ้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นได้
หลากหลายด้าน เช่น ทักษะด้านการฟัง ในประเทศสหรัฐอเมริกามีการใช้ดนตรีเป็นสัญลักษณ์เพื่อบอกตำแหน่งของ
สถานที่ต่าง ๆ  เพื่อฝึกให้ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นสามารถทราบตำแหน่งและแยกแยะสถานที่ได้ รวมไปถึง
สามารถเดินทางไปยังตำแหน่งที่ตนต้องการได้อย่างถูกต้อง (Uslan & De L’Aune, 1983) และยังมีงานวิจัยที่ใช้
กิจกรรมดนตรีบำบัด ประกอบไปด้วยการเล่นดนตรี การร้องเพลง การเคลื่อนไหวร่างกาย รวมไปถึงการเคลื่อนที่ไป
ตามแหล่งกำเนิดเสียงเพื่อให้ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นสามารถแยกแยะเสียงต่าง ๆ  และทราบถึงตำแหน่งของ
แหล่วกำเนิดเสียงได้ (Robb, 2003) และในการพัฒนาทักษะทางสังคม พบว่ามีการใช้ดนตรีบำบัดเพื่อให้ผู้ที่มีความ
บกพร่องทางการเหน็ที่มีความรู้สึกในแง่ลบกับตนเอง กลับมามองเหน็คุณค่าของตนเอง เกิดความมั่นใจในตนเอง และ
สามารถเข้ากับผู้อื่นได้ (Dauber, 2011)  

จากงานวิจัยจากต่างประเทศ พบว่า ประเทศอิหร่านมีการใช้ดนตรีบำบัดกับเด็กที่มีความบกพร่องทางการ
เห็นที่มีพฤติกรรมก้าวร้าว เพื่อลดพฤติกรรมก้าวร้าว และช่วยให้สามารถเข้ากับผู้อื่นได ้(Hashemian et al., 2015) 
และที่ประเทศสหรัฐอเมริกาได้มีการใช้ดนตรีบำบัดกับเด็กที่มีความบกพร่องทางการเห็นที่ปลีกตัวออกจากสังคม 
เพื่อลดพฤติกรรมการปลีกตัวและสามารถเข้ากับผู้อื่นได้ดีข้ึน (Metell & Stige, 2016) อีกทั้งยังมีการให้บริการ
ดนตรีบำบัดด้วยการเล ่นดนตรีแบบด้นสดตามทฤษฎี “Creative Music Therapy” ของ Nordoff และ 
Robbins พบว่าเด็กที่มีความบกพร่องทางการเห็นสามารถร่วมทำกิจกรรมต่าง ๆ  กับเพื่อนร่วมชั้นได้ดีมากขึ้น 
(Bruscia, 1991) นอกจากนี้ยังมีการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นในโรงเรียน โดยนำ
ดนตรีไปใช้ร่วมกับการเรียนการสอนวิชาต่าง ๆ  เช่น ใช้ดนตรีบำบัดไปผสมผสานกับสอนการเขียนและอ่านอักษร
เบรลล์ เป็นต้น (Kahler et al., 2018) ซึ่งสำหรับประเทศไทยในปจัจบุันยังไม่มีการให้บริการดนตรบีำบดัในโรงเรียน 
มีเพียงการจัดการเรียนการสอนดนตรี ซ ึ ่งอยู ่ในหลักสูตรแกนกลางขั ้นพื ้นฐานในหมวดวิชาศิลปะเท่านั้น  
(กระทรวงศึกษาธิการ, 2551) 

ผู้วิจัยได้เล็งเห็นถึงความสำคัญของการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นใน
โรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย และเพื่อการพัฒนาและส่งเสริมทักษะด้านต่าง ๆ สำหรับผู้ที่มีความบกพร่อง
ทางการเหน็เพื่อใหเ้ปน็ประโยชน์สงูสดุ ดังนั้นผู้วิจัยจึงสนใจทีจ่ะทำวิจัยเรือ่งแนวทางการให้บริการดนตรีบำบดัสำหรบั
ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย โดยดำเนินการวิจัยตามระเบียบวิจัยเชิง
คุณภาพ (Qualitative Research) ผ่านการสัมภาษณ์เชิงอุปนัย เพื่อศึกษาสภาพและความต้องการของผู้บริหารและ
ครูเกี่ยวกับการให้บริการดนตรบีำบัดสำหรับผู้ที่มคีวามบกพร่องทางการเห็นในโรงเรยีนสอนคนตาบอดในประเทศไทย 
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ซึ่งทำการสัมภาษณ์ผู้บริหารและครูในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย และศึกษาประสบการณ์ของนกัดนตรี
บำบัดที่มีประสบการณ์ในการให้บริการดนตรบีำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเหน็ เพื่อนำไปจัดทำแนวทางที่
มีประสิทธิภาพให้ผูท้ี่ต้องการนำแนวทางนี้ไปใช้ในการใหบ้รกิารดนตรบีำบดัสำหรบัผูท้ี่มีความบกพร่องทางการเหน็ใน
โรงเรียนสอนคนตาบอดต่อไป 

 
วัตถุประสงค์การวิจัย 

การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์ทั้งหมด 3 หัวข้อ ดังนี ้
1) เพื่อศึกษาสภาพและความต้องการของผู้บริหารและครูเกี่ยวกับการให้บรกิารดนตรบีำบัดสำหรับผู้ที่

มีความบกพร่องทางการเห็นในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย  
2) เพื่อศึกษาประสบการณ์ของนักดนตรีบำบัดในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่อง

ทางการเห็น  
3) เพื่อนำเสนอแนวทางในการใหบ้รกิารดนตรบีำบัดสำหรบัผูท้ี่มีความบกพร่องทางการเหน็ของโรงเรยีน

สอนคนตาบอดในประเทศไทย 
 

กรอบแนวคิดการวิจัย 
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ขอบเขตการวิจัย 
ขอบเขตกลุ่มเป้าหมาย 
กลุ่มเป้าหมายที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ ได้แก่ รองผู้อำนวยการฝ่ายวิชาการ ครูแนะแนวหรือครูที่ให้

คำปรึกษา ครูสอนทักษะการสร้างความคุ้นเคยกับสิ่งแวดล้อมและการเคลื่อนไหว และครูสอนดนตรีในโรงเรียนสอน
คนตาบอดในประเทศไทย จำนวน 13 คน และนักดนตรีบำบัดที่มีประสบการณ์ในการให้บริการสำหรับผู้ที่มีความ
บกพร่องทางการเห็นในประเทศไทย จำนวน 3 คน 

 
วิธีดำเนินการวิจัย 

ระเบียบวิธีวิจัย 
การวิจัยในครั ้งนี ้ใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงคุณภาพ  (Qualitative Research) เพื ่อศึกษาและเก็บ

รวบรวมข้อมูลเชิงคุณภาพจากบุคลากรในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทยและนักดนตรีบำบัด และเพื่อ
นำเสนอแนวทางในทางการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นในโรงเรียนสอนคนตา
บอดในประเทศไทย ซึ่งการวิจัยเชิงคุณภาพเป็นการมุ่งเน้นการศึกษาสภาพความจริงที่เกิดข้ึนในธรรมชาติ เพื่อหา
ความสัมพันธ์ระหว่างสภาพแวดล้อมและปรากฏการณ์ที ่สนใจ โดยผู้วิจัยจะเก็บข้อมูลด้วยวิธีการสัมภาษณ์
ผู้เข้าร่วมงานวิจัยทั้งหมด โดยจะรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับประสบการณ์ หรือปัญหาที่อยู่ภายใต้หัวข้อที่กำลังศึกษา 
โดยผู้วิจัยเป็นผู้ทำการสัมภาษณ์และรวบรวมข้อมูลเองทั้งหมด และการวิเคราะห์ข้อมูลจะใช้การวิเคราะห์และ
ตีความหมายจากประสบการณ์หรือปัญหาต่าง ๆ ของผู้เข้าร่วมวิจัย (Creswell, 2014) 

ข้ันตอนการวิจัย ประกอบไปด้วย 3 ข้ันตอน ดังนี ้
1) สัมภาษณ์ผู้บริหารและครูในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย เพื่อศึกษาสภาพและความ

ต้องการในการให้บริการดนตรบีำบัดสำหรบัผู้ทีม่ีความบกพร่องทางการเห็นในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย 
2) สัมภาษณ์นักดนตรีบำบัดที ่มีประสบการณ์ในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู ้ที ่มีความ

บกพร่องทางการเห็น เพื่อศึกษาประสบการณ์ของนักดนตรีบำบัดในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความ
บกพร่องทางการเห็น  

3) พัฒนาและนำเสนอแนวทางการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นของ
โรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย 

กลุ่มเป้าหมาย  
ในการวิจัยนี้ผู้วิจัยไดด้ำเนินการคัดเลือกผู้เข้าร่วมวิจัย โดยแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ดังนี้ 
1) ผู้บริหารและครูจากโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย จำนวน 16 คน จากโรงเรียนสอนคนตา

บอดในประเทศไทยจำนวน 3 แห่ง ประกอบไปด้วย รองผู้อำนวยการฝ่ายวิชาการ ครูแนะแนวหรือครูที่ให้คำปรึกษา 
ครูสอนทักษะการสร้างความคุ้นเคยกับสิ่งแวดล้อมและการเคลื่อนไหว และครูสอนดนตรี โดยผู้เข้าร่วมสัมภาษณ์แต่
ละท่านต้องเป็นผู้ที่ปฏิบัติงานในหน้าที่ผู้บริหารหรือครูในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย มีความเข้าใจใน
ความต้องการของผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นและมีประสบการณ์ทำงานในตำแหน่งมาแล้วอย่างน้อย 1 ปี 
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2) นักดนตรีบำบัดที่มีประสบการณ์ในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ทีม่ีความบกพรอ่งทางการเห็น 
จำนวน 3 คน โดยผู้เข้าร่วมสัมภาษณ์แต่ละท่านต้องเป็นผู้ที่สำเร็จการศึกษาในสาขาวิชาดนตรีบำบัด และเป็นผู้ที่มี
ประสบการณ์เกี่ยวกับการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นมาแล้วเท่านั้น 

เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยในครั้งนี้ได้แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ได้แก่ 
1) แบบสัมภาษณ์ที่ใช้ในการสัมภาษณ์รองผู้อำนวยการฝ่ายวิชาการ ครูแนะแนวหรือครูให้คำปรึกษา

การสร้างความคุ้นเคยกับสิ่งแวดล้อมและการเคลื่อนไหว และครูสอนดนตรีจากโรงเรยีนสอนคนตาบอดในประเทศไทย 
และนักดนตรีบำบัดที่มีประสบการณ์ในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น 

2) แบบประเมินค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC) ที่ใช้เพื่อหาความสอดคล้องระหว่างแนวทางที่
พัฒนาข้ึนมากับกรอบแนวคิดและวัตถุประสงค์ แล้วนำข้อมูลนั้นมาปรับปรุงต่อไป 

การสร้างและหาคุณภาพของเครื่องมือ 
การสร้างและหาคุณภาพของเครื่องมือในการวิจัยนี้ได้แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ได้แก่ 
1) แบบสัมภาษณ์ ผู้วิจัยได้พัฒนาแบบสัมภาษณ์มาจากการการทบทวนวรรณกรรม เพื่อเก็บข้อมูล

เชิงคุณภาพจากผู้เข้าร่วมงานวิจัยทั้งหมด โดยโครงสร้างของแบบสัมภาษณ์นั้นเป็นคำถามปลายเปิด เพื่อให้ทราบ
ถึงแนวความคิดเห็นของผู้เข้าร่วมวิจัย และนำแบบสัมภาษณ์นี้ไปให้อาจารย์ที่ปรึกษาหลัก และอาจารย์ที่ปรึกษา
ร่วมเป็นผู้ตรวจสอบ 

2) แบบประเมินค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC) โดยให้ผู้ทรงคุณวุฒิทำการประเมิน ซึ่งมีเกณฑ์ใน
การให้คะแนนดังต่อไปนี้ 
 +1 คะแนน เมื่อแน่ใจว่าข้อคำถามสอดคล้องกับเนื้อหาตามจุดประสงค์ที่ต้องการวัด 
 0 คะแนน เมื่อไม่แน่ใจว่าข้อคำถามสอดคล้องกับเนื้อหาตามจุดประสงค์ที่ต้องการวัด 
 –1 คะแนน เมื่อแน่ใจว่าข้อคำถามไม่สอดคล้องกับเนื้อหาตามจุดประสงค์ที่ต้องการวัด 
 
 การหาค่าความเที่ยงตรงของแบบสอบถาม โดยการพิจารณาจากค่าดัชนีความสอดคล้องตามสูตร
ดังนี ้

IOC  =   
∑R 

N
 

IOC  แทน ค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างคำถามกับวัตถุประสงค์ 
∑R  แทน ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นของผู้เช่ียวชาญ 
N     แทน จำนวนผู้เช่ียวชาญ 

ผู้วิจัยได้กำหนดเกณฑ์ที่ใช้แต่ละข้อจะต้องมีค่าตั้งแต่ 0.50 ถึง 1.00 จึงถือว่าข้อคำถามนั้นวัดได้ตรง
ตามวัตถุประสงค์ โดยใช้เกณฑ์พิจารณาของ (Waltz, C. F., Strickland, O. L., & Lenz, E. R., 2010) ชี้ว่าค่า 
IOC รายข้อควรอยู่ 0.75 หรือมากว่า ผลการพิจารณาตรวจสอบความเที่ยงตรงของแนวทางที่พัฒนาข้ึน ค่าดัชนี
ความสอดคล้อง IOC จากผู้ทรงคุณวุฒิ จำนวน 5 ท่าน โดยนำข้อสรุปที ่ได้จากการประมินมาวิเคราะห์เพื่อ
ปรับปรุงแนวทางให้สมบูรณ์ที่สุด 



วารสารวิจยัและพัฒนาการศึกษาพิเศษ 
 

ปีที่ 13 ฉบับท่ี 2 เดือนกรกฎาคม – ธันวาคม 2567| 73  
 

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มเป้าหมาย 
การวิจัยครั ้งนี ้ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ สาขาสังคมศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยมหิดล หมายเลข 2022/145.1710 โดยผู้วิจัยจะทำการปกปิดข้อมูลส่วนบุคคลของผู้เข้าร่วมวิจัย
ทั้งหมด มีเพียงผู้วิจัยและคณะกรรมการจริยธรรมวิจัยในมนุษย์เท่านั้นที่สามารถเข้าถึงข้อมูลของผู้เข้าร่วมวิจัยได้ 
นอกจากนี้ข้อมูลทั้งหมดจะถูกลบออกหลังจากการงานวิจัยเสร็จสิ้น และผู้เข้าร่วมสามารถถอนตัวจาก วิจัยได้
ตลอดเวลา 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
การเก็บรวบรวมข้อมูลในงานวิจัยนี้ เป็นการเก็บข้อมลูด้วยเครื่องมือวิจัยในลกัษณะแบบสัมภาษณ์ ซึ่งมี

ข้อคำถามเฉพาะในแต่ละผู้เข้าร่วมวิจัย โดยการเก็บรวบรวมข้อมูลแบ่งออกเป็น 3 ส่วน ได้แก่ 
1) ศึกษาสภาพและความต้องการของผู้บริหารและครูเกี่ยวกับการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มี

ความบกพร่องทางการเห็นในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย มีทั้งหมด 5 ข้ันตอน ดังนี ้
1.1) จัดทำและส่งจดหมายขอความอนุเคราะห์ในการทำการสัมภาษณ์ผู้บริหารและครูไป

ยังโรงเรียนสอนคนตาบอดใประเทศไทยทั้ง 3 แห่ง 
1.2) ติดต่อประสานงานกับทางเจา้หน้าทีข่องโรงเรยีนสอนคนตาบอดในประเทศไทยทั้ง 3 

แห่ง เพื่อช้ีแจงเกี่ยวกับจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ เพื่อหากลุ่มตัวอย่างที่ต้องการสัมภาษณ์ 
1.3) นัดหมายเพื่อทำการสัมภาษณ์ โดยผู้วิจัยได้ทำการนัดหมายผา่นทางบุคลากรที่ได้รบั

มอบหมายจากทางโรงเรียนสอนคนตาบอดให้เป็นตัวกลางในการสื่อสารระหว่างผู้วิจัยกับผู้บริหารและครู 
1.4) ทำการสัมภาษณ์ผู้บริหารและครู โดยการสัมภาษณ์ในครั ้งนี ้ผู ้วิจ ัยแบ่งเป็น 2 

ประเด็น ได้แก่ 1) ความสำคัญของดนตรีบำบัดต่อผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น และ 2) เป้าหมายของดนตรีบำบัด
สำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น โดยทำการสัมภาษณ์ผ่านโปรแกรม ZOOM เป็นรายบุคคล ระยะเวลาในการ
สัมภาษณ์ 45 – 60 นาที และทำการบันทึกเสียงการสัมภาษณ์ โดยทำการขออนุญาตก่อนทำการสัมภาษณ์ทุกครั้ง 

1.5) ทำการถอดเทปสัมภาษณ์และตรวจสอบข้อมูล เพื่อให้พร้อมกับการนำไปวเิคราะห์
ข้อมูล 

2) ศึกษาประสบการณ์ของนักดนตรีบำบัดในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่อง
ทางการเห็น มีทั้งหมด 4 ข้ันตอน ดังนี ้

2.1) สอบถามข้อมูลในกลุ่มนักดนตรีบำบัดในประเทศไทย (MT Thailand) เกี่ยวกับนัก
ดนตรีที่มีประสบการณ์ในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น 

2.2) ทำการติดต่อขอสัมภาษณ์และทำการนัดหมายนักดนตรีบำบัดที่มีประสบการณ์ใน
การให้บริการดนตรีบำบัดกับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นตามที่ได้ข้อมูลมา 

2.3) ทำการสัมภาษณ์นักดนตรีบำบัด โดยการสัมภาษณ์ผู้วิจัยแบ่งเปน็ 3 ประเด็น คือ 1) 
เป้าหมายในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น 2) รูปแบบการให้บริการดนตรบีำบัด
สำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น 3) วิชาชีพดนตรีบำบัด โดยทำการสัมภาษณ์ผ่านโปรแกรม ZOOM เป็น
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รายบุคคล ระยะเวลาในการสมัภาษณ์ 45 – 60 นาที และทำการบันทึกเสยีงการสัมภาษณ์ โดยทำการขออนุญาตก่อน
ทำการสัมภาษณ์ทุกครั้ง 

2.4) ทำการถอดเทปสัมภาษณ์และตรวจสอบข้อมูล เพื่อให้พร้อมกับการนำไปวเิคราะห์
ข้อมูล 

3) กระบวนการพัฒนาแนวทางการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นของ
โรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย แบ่งออกเป็น 2 ข้ันตอน ดังนี ้

3.1) การร่างแนวทาง ผู้วิจัยนำข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์ทั้งหมดมาวิเคราะห์ข้อมูล
ร่วมกันกับข้อมูลจากการรวบรวมวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง จากนั้นจึงดำเนินการร่างแนวทางการให้บริการดนตรีบำบัด
สำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นของโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย 

3.2) การประเมินแนวทาง เมื ่อจัดทำแนวทางสมบูรณ์แล้ว ผู ้วิจัยดำเนินการส่งแบบ
ประเมินค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC) ให้กับผู้ทรงคุณวุฒิเป็นผู้ประเมิน เพื่อหาความสอดคล้องระหว่างแนวทาง
ดังกล่าวละวัตถุประสงค์การวิจัย  

การวิเคราะห์ข้อมูล 
การวิเคราะห์ข้อมูลของการวิจัยนี้ เป็นการวิเคราะห์เชิงอุปนัย (Inductive Analysis) จากข้อมูลที่ได้

จากการสัมภาษณ์ โดยมีขั้นตอนในการวิเคราะห์ข้อมูลทั้งหมด 4 ข้ันตอน ดังนี ้
1) ผู้วิจัยทำการรถอดเทปจากบทสัมภาษณ์ของผู้เข้าร่วมการวิจัย ด้วยการฟังและบันทึกได้เป็นข้อมูล

เอกสาร 
2) ผู้วิจัยนำข้อมูลมาจำแนกเปน็ 3 หมวดหมู่ ได้แก่ ข้อมูลเกี่ยวกับการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้

ที่มีความบกพร่องทางการเห็น การทำงานร่วมกันระหว่างนักดนตรีบำบัดและบุคลากรในโรงเรียนสอนคนตาบอด
ในประเทศไทย และวิชาชีพดนตรีบำบัดในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย 

3) ผู้วิจัยทำการตีความและวิเคราะหข้์อมูลทั้งหมดที่ได้มา จากนั้นจึงนำไปสังเคราะห์เพื่อใหไ้ด้มาซึ่งการ
พัฒนาแนวทางในการให้บริการดนตรีบำบดัสำหรับผู้ที่มคีวามบกพรอ่งทางการเห็นของโรงเรียนสอนคนตาบอดใน
ประเทศไทย 

4) ผู้วิจัยทำการการวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อพัฒนาแนวทาง โดยวิเคราะห์ข้อมูลจากการประเมินค่าดัชนี
ความสอดคล้อง (IOC) ซึ่งแต่ละข้อต้องมีค่าตั้งแต่ 0.50 ถึง 1.00 เท่านั้น จากนั้นผู้วิจัยจึงนำข้อมูลที่ได้จากแบบ
ประเมินค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC) มาวิเคราะห์เพื่อจัดกระทำแนวทางในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มี
ความบกพร่องทางการเห็นในโรงเรียนสอนคนตาบอดที่สมบูรณ์ 

 

ผลการวิจัย  
ผลการวิจัยในครั้งนี้แบ่งการนำเสนอออกเป็น 3 ส่วน ได้แก่  
1. ผลการศึกษาสภาพและความต้องการการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่อง

ทางการเห็นในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย ผลการวิจัย พบว่า จากการสัมภาษณ์ผู้บริหารและครูมี
ความเห็นเกี่ยวกับการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นอยู่ 2 ประเด็น ได้แก่  
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1) ความสำคัญของดนตรีบำบัดต่อผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น ซึ่งผู้บริหารและครูมีความเห็นว่า
ดนตรีบำบัดมีความสำคัญในการเสริมสรา้งด้านอารมณ์ กล่าวคือดนตรีบำบัดสามารถช่วยในการปรบัอารมณ์ของผู้ที่มี
ความบกพร่องทางการเหน็ใหก้ลบัมาอยู่ในสภาวะที่พร้อมต่อการเรยีนรูส้ิ่งต่าง ๆ  ได้ สามารถช่วยให้ผ่อนคลาย และลด
ความเครียดได้ ดังข้อมูลที่ได้ให้สัมภาษณ์ว่า  

“ดนตรีบำบัดน้ันสามารถช่วยกล่อมเกลาจิตใจของผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นให้เขาผ่อนความเครียดลงมาได้ และ
ช่วยให้เขาสามารถปรับอารมณ์ของตัวเองให้อยู่ในจุดที่พร้อมจะเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ ได้ค่ะ” 

(ครูผู้สอน I) 
 

ไม่ใช่เพียงด้านอารมณ์เท่านั้น ผู้บริหารและครูยังมีความเหน็ว่าดนตรีบำบัดมีความสำคัญในการพัฒนา
สมาธิของผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นด้วย ดังข้อมูลที่ได้ให้สัมภาษณ์ว่า 

“ถ้าวันไหนนักเรียนไม่มีสมาธิหรือไม่จดจ่อก็นำเอาดนตรีมาช่วยค่ะ ให้เขาได้ฟังดนตรีและทำสมาธิก่อนเรียน อันน้ีจะ
ช่วยให้เขามีสมาธิขึ้นได้ค่ะก็เลยคิดว่าดนตรีบำบัดน่าจะมีความสำคัญในเรื่องน้ีค่ะ” 

(ครูผู้สอน A) 
 

อีกทั้งผู้บริหารและครูยังเห็นความสำคัญในการใช้ดนตรีบำบัดเพื่อปรับพฤติกรรมของผู้ที่ม ีความ
บกพร่องทางการเห็น ดังข้อมูลที่ได้ให้สัมภาษณ์ว่า 

“ดนตรีบำบัดนี่เอามาช่วยปรับพฤติกรรมได้นะ การเล่นดนตรี ฟังดนตรี มันช่วยกล่อมเกลาจิตใจ เหมาะที่จะมาใช้
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม จากใจร้อนก็เย็นลง กลายเป็นเด็กดีได้” 

(ครูผู้สอน F) 

 
นอกจากนี้ผู้บริหารและครยูังเหน็ความสำคัญว่าดนตรีบำบัดนั้นมีความสำคัญต่อการพัฒนาการฟังของผู้

ที่มีความบกพร่องทางการเห็นได้ ดังข้อมูลที่ได้ให้สัมภาษณ์ว่า  
“ดนตรีมันก็ต้องอาศัยการฟัง ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นก็ต้องใช้การฟังเป็นหลัก ถ้าฟังดนตรีได้ดีก็น่าจะช่วยใน

การแยกแยะเสียงต่าง ๆ ได้ เลยคิดว่าสำคัญกับการฟัง” 
(ครูผู้สอน E) 

 
2) เป้าหมายของดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มคีวามบกพร่องทางการเห็น ผู้บริหารและครูได้ลงความเห็นว่า

เป้าหมายด้านการฟังถือเป็นเป้าหมายที่มีความสำคัญ เนื่องจากผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นนั้นต้องใช่ทักษะด้าน
การฟังแทนการมองเห็นในการดำรงชีวิต ดังข้อมูลที่ได้ให้สัมภาษณ์ว่า 

“เป้าหมายในการพัฒนาทักษะด้านการฟังเหมาะมากกับผู้ที่มีความบกพร่องทาการเห็น ถ้าฟังเก่ง ก็จะแยกแยะเสียง
ต่าง ๆ ได้ อย่างเสียงรถ เสียงอะไรต่าง ๆ จะได้ดำรงชีวิตได้ง่ายขึ้น” 

(ครูผู้สอน F) 
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ส่วนอีกเป้าหมายที่มีความสำคัญต่อผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น ได้แก่ เป้าหมายด้านอารมณ์ 
เนื่องจากอารมณ์นั้นมีผลต่อการเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ  หากมีอารมณ์ที่ดีก็จะสามารถเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ  ได้ดีขึ้นไปด้วย ดัง
ข้อมูลที่ได้ให้สัมภาษณ์ว่า 

“เป้าหมายด้านอารมณ์นั้นสำคัญ เพราะเมื่อมีอารมณ์ที่ดีก็จะพร้อมเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ  ทำให้สามารถเรียนรู้เพื่อพัฒนา
ทักษะด้านอ่ืน ๆ ได้”  

(ผู้บริหาร A) 

 
2. ประสบการณ์ของนักดนตรีบำบดัในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผูท่ี้มีความบกพร่องทางการ

เห็น จากการสัมภาษณ์นักดนตรีบำบัดที่มีประสบการณ์ในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่อง
ทางการเห็น พบว่ามีการกล่าวถึงทั้งหมด 3 ประเด็น ดังนี ้

1) เป้าหมายในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น นักดนตรีบำบัดได้ให้
สัมภาษณ์ว่าเป้าหมายด้านการฟงัถือเป็นเป้าหมายทีส่ำคัญต่อผู้ที่มคีวามบกพรอ่งทางการเหน็ เนื่องจากการฟังช่วยให้
ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นสามารถแยกแยะเสียงต่าง ๆ  ได้ ทำให้สามารถใช้ชีวิตประจำวันได้ ดังข้อมูลที่ได้ให้
สัมภาษณ์ว่า 

“เป้าหมายด้านการฟังสำคัญมาก เพราะทำให้ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นเอาตัวรอดได้ ใช้ชีวิตได้ โดยไม่ต้องพึ่งพิง
คนอ่ืนมากนัก”  

(นักดนตรีบำบัด B) 
 

จากที่กล่าวมานั้นจะเห็นว่าทักษะการฟังนั้นมีความสำคัญต่อการใช้ชีวิตประจำวันของผู้ที ่มีความ
บกพร่องทางการเห็นมาก จึงทำให้เป้าหมายการใช้ชีวิตประจำวันนั้นได้ถูกกล่าวถึงด้วย ดังข้อมูลที่ได้ให้สัมภาษณ์ว่า 

“การสร้าง Awareness ให้กับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น รวมถึงการนำดนตรีบำบัดไปช่วยพัฒนาทักษะต่าง ๆ ที่
จำเป็นต้องใช้ในชีวิตประจำวันน้ันเป็นประโยชน์ต่อผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นมาก จึงควรตั้งเป้าหมายด้านการใช้ชีวิตประจำวัน
ด้วย” 

(นักดนตรีบำบัด A) 
 

เป้าหมายต่อมาที่กล่าวถึง คือ เป้าหมายด้านอารมณ์ นักดนตรีบำบัดมีความคิดเห็นว่าเป้าหมายด้าน
อารมณ์นั้นสำคัญต่อการเรียนรู้ เมื่อทำการปรับอารมณ์ให้กับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นให้กลับมาสู่สภาวะที่ดี
แล้ว จะทำให้ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นสามารถเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ ได้ ดังข้อมูลที่ได้ให้สัมภาษณ์ว่า 

“หากผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นจะต้องเรียนรู้หรือพัฒนาทักษะอะไรก็ตาม จะต้องมีอารมณ์ที่อยู่ในสภาวะปกติ 
หรือสภาวะที่พร้อมต่อการเรียนรู้ เพราะฉะน้ันเป้าหมายด้านอารมณ์จึงเป็นอีกเป้าหมายที่มีความสำคัญ” 

(นักดนตรีบำบัด C) 

 
นอกจากนี้ยังได้กล่าวถึงเป้าหมายด้านคุณภาพชีวิต ซึ่งทำให้ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นนั้นเห็น

คุณค่าในตัวเอง และมีความมั่นใจในตัวเองมากข้ึน ดังข้อมูลที่ได้ให้สัมภาษณ์ว่า 
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“สำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น เราควรตั้งเป้าหมายด้านคุณภาพชีวิต โดยเริ่มจากการทำให้เขาเกิดความม่ันใจ
ในตัวเอง เห็นข้อดีของตัวเอง ทำให้เห็นว่าแม้เขาจะสูญเสียการมองเห็นไป แต่เขายังมีศักยภาพอ่ืน ๆ ที่ดีในตัวเขา” 

(นักดนตรีบำบัด A) 

 
2) รูปแบบการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น จากการสัมภาษณ์นัก

ดนตรีบำบัด พบว่าการให้บริการดนตรีบำบัดมักทำในรปูแบบเดี่ยว เพราะการใหบ้รกิารดนตรบีำบัดสำหรับผู้ทีม่ีความ
บกพร่องทางการเห็นต้องมีการสัมผสัระหว่างนักดนตรีบำบัดและผู้รับบริการ และต้องมีการระมัดระวังอุบัติเหตุที่จะ
เกิดข้ึนเป็นพิเศษเนื่องจากผู้รับบริการไม่สามารถมองเห็นได้ และยังมีข้อจำกัดด้านสถานที่ร่วมด้วย ดังข้อมูลที่ได้ให้
สัมภาษณ์ว่า  

“ส่วนใหญ่แล้วจะจัดเป็น Setting แบบเดี่ยว เน่ืองจากต้องระมัดระวังเป็นพิเศษในเรื่องของอุบัติเหตุ และต้องใช้การ
สัมผัสแทนการใช้การมองด้วย และอีกอย่างคือสถานที่ก็เหมาะกับการทำบำบัดเดี่ยวมากกว่า” 

(นักดนตรีบำบัด C) 

 
โดยกิจกรรมที่ใช้ในการให้บริการนั้นใช้เป็นการเล่นดนตรีสด เน้นใช้กิจกรรมที่อาศัยการมีปฏิสัมพนัธ์

ระหว่างนักดนตรีบำบัดกับผู้รับบริการ ไม่ว่าจะเป็นการเล่นดนตรี ร้องเพลง หรือขยับร่างกายด้วยกัน โดยในกิจกรรม
เน้นการใช้ประสาทสมัผสัเป็นหลัก เป็นต้น โดยเครื่องดนตรีที่ใช้ในการทำกิจกรรมดนตรบีำบดันั้นมักใช้เครื่องดนตรีที่
มีขนาดเล็กเป็นหลกั เช่น แฮนด์เบลล์ เชคเกอร์  หรือใช้เครือ่งที่มีขนาดใหญ่ไปเลย เช่น กลอง กีตาร์ เปียโน เพื่อใหผู้ท้ี่
มีความบกพร่องทางการเห็นสามารถจับได้อย่างถนัด โดยกิจกรรมต้องไม่ยากเกินไป และเพลงที่ใช้ต้องเป็นเพลงที่
ผู้รับบริการมีความคุ้นชิน ดังข้อมูลที่ได้ให้สัมภาษณ์ว่า 

“ตอนทำ Session ส่วนมากจะใช้ดนตรีสด  โดยกิจกรรมจะเน้นการใช้ Sensory ที่เหลือทั้งหมดของเขาในการทำ
กิจกรรม โดยเน้นขยับร่างกาย ร้องเพลง และการเล่นดนตรี โดยเครื่องดนตรีจะเน้นเป็นเครื่องดนตรีที่จับถนัดมือ หรือเป็นเครื่องที่มี
ขนาดเล็กหน่อย อย่างเช่น แฮนด์เบลล์ หรือ เชคเกอร์  หรือใช้เครื่องดนตรีที่มีผิวสัมผัสที่ใหญ่ไปเลย เช่น กลอง กีตาร์ เปีนโน ที่สำคัญ
คือกิจกรรมที่ใช้จะต้องไม่ยากเกินไป และเป็นเพลงที่ผู้รับบริการชอบละคุ้นชิน” 

(นักดนตรีบำบัด A) 

 
นอกจากนี้ยังมีการจัดกิจกรรมที่เปน็การฟัง โดยให้ผู้รับบริการฟังและแยกแยะเสียงของเครื่องดนตรตีา่ง 

ๆ รวมถึงแยกแยะตำแหน่งของจุดกำเนิดเสียงด้วย ดังข้อมูลที่ได้ให้สัมภาษณ์ว่า 
 
“รูปแบบกิจกรรมก็มี Sound Localization ด้วย โดยให้ผู้รับบริการสามารถ Locate ได้ว่าเสียงมากจากตรงไหน ซ้าย

หรือขวา หรือห่างไกลไปแค่ไหน โดยนักดนตรีบำบัดจะใช้การเล่นดนตรีโดยเปลี่ยนตำแหน่งแล้วให้ผู้รับบริการตอบ และมีการให้
แยกแยะเสียงเครื่องดนตรีโดยนักดนตรีบำบัดจะเล่นให้ฟังแล้วให้ผู้รับบริการตอบว่าเครื่องที่เล่นอยู่น้ันเป็นเสียงของอะไร เพื่อให้เขาฝึก
แยกแยะเสียงต่าง ๆ ได้” 

(นักดนตรีบำบัด C) 
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3) วิชาชีพดนตรีบำบัด จากการสัมภาษณ์นักดนตรีบำบัด พบว่าการว่าจ้างนั้นมีทั้งการว่าจ้างประจำ
โรงพยาบาล หน่วยงานต่าง ๆ  ที่มีความเกี่ยวข้องกับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น และการว่าจ้างแบบอิสระผ่าน
ผู้ปกครองโดยตรง โดยการว่าจ้างในแต่ละรูปแบบนั้นมีค่าตอบแทนที่ต่างกัน แต่นักดนตรีบำบัดทุกท่านก็พึงพอใจกับ
ค่าตอบแทนที่ตนได้รับ ดังข้อมูลที่ได้ให้สัมภาษณ์ว่า 

“หน่วยงานรัฐบาลเป็นผู้ว่าจ้างครับ เป็นพนักงานประจำโดยเงินเดือนที่ได้รับก็ถือเป็นเรตทั่วไปตามที่พนักงานประจำ
ได้รับ ก็โอเคเลย เพราะมีสวัสดิการด้วย” 

(นักดนตรีบำบัด A) 
 
“ผู้ปกครองเป็นคนว่าจ้างค่ะ ไปให้บริการดนตรีบำบัดที่บ้าน ได้รับค่าบริการเป็นรายชั่วโมง โดยได้ค่าชั่วโมงตามที่ตกลง

กันไว้ซ่ึงก็เป็นราคาที่รวมค่าเดินทางแล้ว เลยถือว่าพอใจมากค่ะ” 
(นักดนตรีบำบัด B) 

 
ส่วนสวัสดิการนั้นมีความแตกต่างกันระหว่างผู้ที่เป็นพนักงานประจำและผู้ที่ทำงานแบบอิสระ โดยผู้ที่

เป็นพนักงานประจำในหน่วยงานรัฐบาลได้รับสวัสดิการ แต่ผู้ที่ทำงานแบบอิสระนั้นไม่มีสวัสดิการณ์ใด ๆ ดังข้อมูลที่
ได้ให้สัมภาษณ์ว่า 

“พอเป็นพนักงานประจำในโรงพยาบาลรัฐก็มีสวัสดิการโดยทั่วไป มีประกันสังคม มีวันหยุด มีสิทธ์ิการรักษาของตัวเอง
และกับพ่อแม่ในยามป่วย มีทุนการศึกษา สามารถขอทุนไปงานประชุมที่ต่างประเทศได้ มีงบสนับสนุนในการซ้ืออุปกรณ์เครื่องดนตรี 
รวม ๆ แล้วก็ Cover นะ” 

(นักดนตรีบำบัด A) 
 

“เพราะว่าเป็นนักดนตรีบำบัดอิสระ ก็เลยไม่มีสวัสดิการอะไร แต่ก็ถือว่าได้รายได้ที่สูงกว่าพนักงานประจำ ส่วนตัวเลย
รู้สึกว่าโอเคแล้ว” 

(นักดนตรีบำบัด B) 

 
3. แนวทางในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นของโรงเรียน

สอนคนตาบอดในประเทศไทย แบ่งออกเป็น 3 ส่วน ได้แก่  
1) การให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นในโรงเรียนสอนคนตาบอด การ

รับเข้าส่งต่อผู้รับบริการ และทำการประเมินผลก่อนเข้ารับบริการเพื่อตั้งเป้าหมายในการให้บริการที่เหมาะสม
สำหรับผู้รับบริการ โดยเป้าหมายที่เหมาะสมในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น
นั้น ได้แก่ เป้าหมายด้านการฟัง เพื่อให้ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นสามารถใช้การฟังทดแทนการมองเห็นใน
การดำรงชีวิต เป้าหมายด้านอารมณ์ เพื่อให้ผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นสามารถปรับอารมณ์ของตนให้อยู่ใน
สภาวะปกติที่พร้อมต่อการเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ  ได้ และเป้าหมายด้านคุณภาพชีวิต เพื่อให้ผู้ที่มีความบกพร่องทางการ
เห็นเกิดการเห็นคุณค่าของตัวเอง มีความมั่นใจในศักยภาพของตนเองมากข้ึน รวมถึงสามารถใช้ชีวิตในสังคมได้
อย่างมีความสุขมากขึ้น ซึ่งรูปแบบการให้บริการเป็นแบบเดี่ยว ครั้งละ 30 – 45 นาที 1 ครั้งต่อสัปดาห์ และควร
ทำติดต่อกันเป็นระยะเวลา 16 สัปดาห์ หรือ 1 ภาคการศึกษา โดยกิจกรรมที่ใช้ในการให้บริการนั้นประกอบด้วย 
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การร้องเพลง การฟังเพลงหรือการฟังเสียงเครื่องดนตรีต่าง ๆ เพื่อแยกแยะเสียงที่ได้ยิน และทิศทางของเสียงได้ 
การเล่นดนตรีสดโดยใช้เครื่องดนตรีที่มีขนาดเล็กพอดีมือ เช่น เชคเกอร์ แฮนด์เบลล์ หรือขนาดใหญ่ เช่น กลอง
ใหญ่ เปียโน เพื่อให้ง่ายต่อการสัมผัส กิจกรรมการเลื่อนไหวตามบกเพลง การวิเคราะห์เพลง และการแต่งเพลง 
เมื่อให้บริการครบ 8 ครั้ง หรือครึ่งภาคการศึกษาจะมีการประเมินรอบที่ 1 และเมื่อครบ 16 ครั้ง หรือจบภาค
การศึกษา จะมีการประเมินเพื่อวัดผลอีกครัง้ เพื่อนำข้อมูลนี้ไปใช้ในการวางแผนการให้บริการดนตรีบำบัดในภาค
การศึกษาต่อไป 

2) การทำงานร่วมกันระหว่างนักดนตรีบำบัดและบุคลากรที่เกี่ยวข้อง การให้บริการดนตรีบำบัดจำเป็น
ที่จะต้องมีการทำงานร่วมกันกับผู้ที่มีความเกี่ยวข้อง ได้แก่ 1) บุคลากรในโรงเรียน เช่น ครูประจำชั้นเป็นผู้รวบรวม
ข้อมูลของผู้เข้ารับบริการ 2) ผู้ปกครองหรือผู้ดูแล มีหน้าที่ในการสังเกตการณ์ทางด้านพฤติกรรมของผู้รับบริการ 3) 
ทีมแพทย์ ทำหน้าที่ในการวินิจฉัยและประเมินผล และ 4) สหวิชาชีพ เพื่อการส่งเสริมการบำบัดด้านต่าง ๆ  ร่วมกัน 
โดยการหารือ และตั้งเป้าหมายการให้บริการในทิศทางเดียวกัน ทั้งนี้เพื่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดแก่ผู้รับบริการ  

3) วิชาชีพดนตรีบำบัด แบ่งออกเป็น 3 ประเด็น ได้แก่ 1) การว่าจ้าง โดยนักดนตรีบำบัดได้รับการ
ว่าจ้างในรูปแบบประจำและนักดนตรีบำบัดแบบอิสระ 2) ค่าตอบแทน นักดนตรีบำบัดแบบประจำได้รับค่าตอบแทน
เป็นเงินเดือนตามเกณฑ์ของบุคลากรที่เป็นพนักงานประจำในตำแหน่งอื่น ๆ  สำหรับนักดนตรีบำบัดอิสระนั้นได้รับ
ค่าตอบแทนเป็นรายชั่วโมง ตามข้อตกลงระหว่างผู้ว่าจ้างและนักดนตรีบำบัด และ 3) สวัสดิการ นักดนตรีบำบัด
ประจำจะได้รับสวัสดิการพื้นฐานตามข้อกำหนดของหน่วยงานที่ประจำอยู่ ส่วนนักดนตรีบำบัดอิสระจะไม่ได้รับ
สวัสดิการใด ๆ  

 

การอภิปรายผล 
จากผลการวิจัยแนวทางการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นในโรงเรียน

สอนคนตาบอดในประเทศไทยสามารถนำมาอภิปรายผลได้เป็น 3 ประเด็น ได้แก่ 
1) ผลการวิจัยสภาพและความต้องการของผูบ้รหิารและครูเกี่ยวกับการใหบ้ริการดนตรีบำบดัสำหรบัผูท้ี่

มีความบกพร่องทางการเห็นในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย  พบว่า ผู ้บริหารและครูนั ้นเล็งเห็นถึง
ความสำคัญในการให้บริการสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นในการพัฒนาทักษะด้านต่าง ๆ  ทั้งทักษะด้าน
อารมณ์ ด้านร่างกาย ด้านพฤติกรรม ด้านจิตใจ ด้านสังคม และด้านภาษา รวมถึงทักษะการฟังอันเป็นทักษะที่จำเป็น
ต่อผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น นอกจากนี้ยังสามารถนำดนตรีมาผสมผสานและปรับใช้ในการเรียนการสอนได ้ซึ่ง
สอดคล้องกับงานวิจัยของ Edward Kahler Jeremy Coleman และ Della Molloy-Daugherty (2018) ที่ได้ทำ
การสัมภาษณ์ครูในโรงเรียนที่มีการให้บริการดนตรีบำบัดในประเทศสหรัฐอเมริกา  

2) ผลการวิเคราะห์ประสบการณ์ของนักดนตรีบำบัดในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความ
บกพร่องทางการเห็น พบว่า นักดนตรีบำบัดนั้นเน้นมีปฏิสัมพันธ์โดยตรงกับผู้รับบริการ โดยกำหนดเป้าหมายในการ
ให้บริการ ได้แก่ ด้านอารมณ์ ด้านการฟัง ด้านสติปัญญา ผ่านการให้บริการแบบเดี่ยว และมักใช้การสัมผัสเพื่อให้
รับทราบและให้กำลังใจ โดยมีการใช้กิจกรรมร้องเพลง เคลื่อนไหวร่างกายประกอบเพลง และเลน่เครื่องดนตรีร่วมกัน 
รวมไปถึงฟังเสียงเครื่องดนตรีต่าง ๆ  เพื่อให้แยกแยะเสียงและจุดกำเนิดเสียงได้ โดยมีเป้าหมายด้านการฟัง อารมณ์ 
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และคุณภาพชีวิต ซึ่งสอดคล้องกับความคิดเหน็ของนักดนตรีบำบัดที่ให้บริการดนตรบีำบดัสำหรับผู้ทีม่ีความบกพร่อง
ทางการเห็นในงานวิจัยของ Elizabeth Nightingale (2015) 

3) ผลการพัฒนาแนวทางในการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็นของ
โรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย องค์ประกอบของแนวทางทั้งหมด 3 ส่วน ได้แก่ 1) การให้บริการดนตรีบำบัด 
ซึ่งประกอบไปด้วยการรับเข้าส่งต่อผู้รับบริการ การประเมินผลก่อนและหลังการให้บริการ และการตั้งเป้าหมาย ซึ่ง
สอดคล้องกับที่ Ritter-Cantesanu, G. (2014)  ได้กล่าวไว้ และเป้าหมายที่มีความสำคัญต่อผู้ที่มีความบกพร่อง
ทางการเหน็ ได้แก่ เป้าหมายด้านการฟัง อารมณ์ และคุณภาพชีวิต ซึ่งสอดคล้องกับที่ Adamek, M., & Darrow, A.A. 
(2018) ได้กล่าวไว้ 2) การทำงานร่วมกันระหว่างนักดนตรีบำบัดกับบุคลากรที่เกี่ยวข้อง มีทั้งบุคลากรในโรงเรียน เช่น 
ครูประจำวิชาต่าง ๆ ครูประจำช้ัน เป็นต้น ผู้ปกครองหรือผู้ดูแล ทีมแพทย์ และสหวิชาชีพ นั้นต้องทำการประชุมหา
เป้าหมายสำหรบัการให้บริการรว่มกัน เพื่อประโยชน์สูงสุดต่อผู้รบับริการ ซึ่งสอดคล้องกับที่ Wilson, B.L. (2002) ได้
กล่าวไว้ 3) วิชาชีพดนตรีบำบัด มีการว่าจ้างทั้งแบบพนักงานประจำที่ได้ค่าตอบแทนเป็นรายเดือน เทียบเท่ากับ
พนักงานประจำตำแหน่งอื่น ๆ   มีสวัสดิการตามรฐับาลกำหนด ส่วนการว่าจ้างแบบอสิระ ซึ่งได้รับค่าตอบแทนเป็นราย
ช่ัวโมง ได้ค่าตอบแทนที่สูงกว่า แต่ไม่มีสวัสดิการ ซึ่งสอดคล้องกับที่ Annesley, L. (2014) ได้กล่าวไว้ 
 

ข้อเสนอแนะ 
1. ข้อเสนอแนะสำหรับโรงเรียนสอนคนตาบอด  
สำหรับโรงเรียนสอนคนตาบอดที่สนใจในการนำดนตรีบำบัดมาปรับใช้กับหลักสูตรเพื่อพัฒนาทักษะ

ด้านต่าง ๆ ของผู้ที่มีความบกพร่องทางการเหน็ สามารถนำแนวทางจากการวิจัยในครั้งนี้เป็นส่วนในการปรับแนวทาง
ในการจัดการเรียนการสอนได้ 

2. ข้อเสนอแนะสำหรับนักดนตรีบำบัด 
นักดนตรีบำบัดที่มีความสนใจสามารถนำผลการวิจัยนี้ไปเป็นแนวทางปฏิบัติหรือพัฒนาต่อยอดในเชิง

การให้บริการสำหรับผู้ที่มีความบกพร่องทางการเห็น หรือผู้รับบริการในลักษณะอื่น ๆ ได้ตามความเหมาะสม 
3. ข้อเสนอแนะสำหรับบุคคลท่ัวไป 
สำหรับบุคคลทั่วไปหรือผู้ที่สนใจเกี่ยวกับการให้บริการดนตรีบำบัดสำหรับผูท้ี่มีความบกพร่องทางการ

เห็น สามารถศึกษากระบวนการต่าง ๆ  ในการให้บริการดนตรบีำบัดสำหรับผู้ที่มีความบกพรอ่งทางการเห็นได้จากการ
วิจัยนี้ 

4. ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
การวิจัยนี้จัดทำข้ึนเพื่อพัฒนาแนวทางการใหบ้รกิารดนตรีบำบัดสำหรับผูท้ี่มีความบกพรอ่งทางการเหน็

ในโรงเรียนสอนคนตาบอดในประเทศไทย โดยเป็นกรณีศึกษาในประเทศไทยเท่านั้น หากมีผู้สนใจทำการพัฒนา
แนวทางต่อ สามารถนำข้อมูลที่ได้จากการวิจัยนี้ไปพัฒนาต่อได้ 
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