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บทคัดย่อ

วตัถปุระสงค์		เพือ่ศกึษาเปรยีบเทยีบลกัษณะระดบัเชาวน์ปัญญาของกลุม่เดก็ทีม่คีวามบกพร่องในการ
อ่าน	กลุ่มเด็กที่มีผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่านต�่ากว่าปกติและกลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่านปกติ	
วธิกีารศกึษา เป็นการศกึษาแบบ	retrospective	study	โดยทบทวนเวชระเบยีนของผูป่้วยนอกเดก็และ	
วัยรุ่นอายุ	 7-18	ปี	 	 ของภาควิชาจิตเวชศาสตร์	 คณะแพทยศาสตร์	 โรงพยาบาลรามาธิบดี	 ระหว่าง		
พ.ศ.	 2553	 -	พ.ศ.	 2554	ที่ได้รับการส่งตรวจวัดระดับเชาวน์ปัญญา	 (IQ)	แบบ	WISC-III	 และตรวจ	
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน	(WRAT-Thai)	และ	มีระดับ	IQ	ตั้งแต่	80	ขึ้นไป	จ�านวน	116	คน	และจัดกลุ่ม
ตามผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่าน	ถ้าต�่ากว่าชั้นเรียนจริงตั้งแต่	 2	 ชั้นจัดเป็นกลุ่มที่มีความบกพร่องในการ
อ่าน	(RD)		ถ้าต�่ากว่าชั้นเรียนจริง	1	ชั้น	จัดเป็นกลุ่มผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่านต�่ากว่าปกติ	(mild	RD)	และ	
ถ้าเท่าชั้นเรียนจริงหรือสูงกว่า	และไม่มีวินิจฉัยความบกพร่องในด้านการเรียนรู้	จัดเป็นกลุ่มผลสัมฤทธิ์
ด้านการอ่านปกติ	(normal)
ผลการศกึษา จ�านวนประชากรทัง้หมด	116	ราย		จดัอยูใ่นกลุม่	RD	72	ราย	กลุม่	mild	RD	25	ราย	และ
กลุม่normal	19	ราย	ค่าเฉลีย่	Full	Scale	IQ		(FSIQ)	ใน	3	กลุม่เท่ากบั	95.25,	100.84	และ	103.84	ตาม
ล�าดับ	ค่าเฉลี่ย	Verbal	IQ	(VIQ)	เท่ากับ	92.21,	99.48	และ	101.32	ตามล�าดับ	ค่าเฉลี่ย	Performance		
IQ	(PIQ)	เท่ากับ	99.13,	101.96	และ	106.16	ตามล�าดับ	ทั้ง	3	ค่าไม่มีความแตกต่างอย่างมีนัยส�าคัญ	
มีเพียงค่าคะแนนเฉลี่ย	 Information	 ซึ่งเป็น	 subtest	 ของ	 VIQ	 ของกลุ่ม	 RD	ต�่ากว่ากลุ่ม	 normal		
(7.99	และ	10.68	ตามล�าดับ)	และแตกต่างกันอย่างนัยส�าคัญทางสถิติ	ในกลุ่ม	RD	พบโรควินิจฉัยร่วม	
ADHD	ร้อยละ	55.6	
สรุป ค่าเฉลี่ย	FSIQ	VIQ		และ	PIQ	ของเด็กและวัยรุ่นที่มีความบกพร่องในการอ่าน	(RD)	ไม่แตกต่าง
จากกลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ทางการอ่านปกติ	 (normal)	 และกลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ทางการอ่านต�่ากว่าปกติ		
(mild	RD)	กลุ่ม	RD	มีคะแนน	Information	subtest	ต�่ากว่ากลุ่ม	normal	อย่างมีนัยส�าคัญ	และมีโรค
สมาธิสั้น	(ADHD)	วินิจฉัยร่วม	ร้อยละ	55.6

ค�าส�าคัญ ความบกพร่องในการอ่าน		ความบกพร่องในด้านการเรียนรู้		ระดับเชาวน์ปัญญา		
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ABSTRACT

Objective :		To	compare	IQ	scores	among	3	groups	of	patients	with	reading	disorder,	mild	

redding	disorder	and	normal	reading		achievement.

Method :	This	was	a	retrospective	chart	review	of	out-patients	(age	7-18	years)	who	were	sent	to	

complete	IQ	test	(	WISC-III	)t	and	Wide	Range	Achievement	test	-	Thai	version	(WRAT-	Thai)	

with	 IQ	scores	≥80	at	Ramathibodi	hospital	during	 the	year	2010-2011.	They	were	classi-

fied	in	three	groups		by	level	of	reading	achievement,	the	reading	disorder	group	(RD)	had		

reading	achievement	at	least	2-grade	level	below	their	actual	grades	;	the	mild	reading	disorder	

group	(mild	RD)	had	1-grade	level	below	their	actual	grades	;	the	normal	group	(normal)	had	

average	or	above	average	in	reading	achievement	and	had	no	diagnosis	of		learning	disorder.

Results :	There	were	total	116	subjects,	72	in	RD	group,	25	in	mild	RD	group	and	19	in	normal	

group.	Mean	Full	Scale	IQ	(FSIQ)	in	three	groups	were	95.25,	100.84,	103.84	respectively.	

Mean	Verbal	IQ	(VIQ)	were	92.21,	99.48,	101.32	and	mean	Performance	IQ	(PIQ)	were	99.13,	

101.96,	106.16.	There	were	no	statistical	differences	of	FSIQ,	VIQ,	PIQ	compared	between	

the	three	groups.	Only	the		scores	of		Information,	a	subtest	of	VIQ	were	significantly	different		

between	RD	group	and	normal	group	with	 the	mean	 scores	 7.99	and	10.68	 respectively		

(p	=	0.019).	The	 rate	of	comorbid	attention	deficit	and	hyperactivity	disorder	 (ADHD)	was	

55.6%	in	RD	group.

Conclusion :	There	were	no	statistical	differences	in	FSIQ,	VIQ	and	PIQ	between	the	three	study	

groups.	Only	the	scores	of		Information	subtest	of	RD	group	were	significantly	lower	

than	normal	group.	The	rate	of	comorbid	ADHD	in	RD	group	was	55.6%.

Keywords	:	Learning	disabilities,	Reading	disorder,	IQ

Intelligence Quatient in Children and 

Adolescents with Reading Disorder

Manas  Soongprasit, Piangjai  Tongpoung

J Psychiatr Assoc Thailand 2014; 59(2): 87-96

*	 Department	of	Psychiatry,	Faculty	of	Medicine	Ramathibodi	Hospital,	Bangkok



Intelligence Quatient in Children and Adolescents with Reading Disorder Manas Soongprasit et al.

J Psychiatr Assoc Thailand
Vol. 59 No. 2 April - June 2014 89

บทน�า
	 ความบกพร่องในด้านการเรียนรู ้	 (learning	

disorders,	LD)	หรือบางครั้งใช้	 learning	disabilities	

หมายถึง	 ภาวะที่ผู ้ป ่วยมีผลสัมฤทธิ์ด ้านการเรียน		

(ด้านการอ่าน	การเขยีน	หรอื	คณติศาสตร์)	ต�า่กว่าระดบั

สตปัิญญา	และการศกึษาทีไ่ด้รบั1	โดยความบกพร่องใน

การอ่าน	(reading	disorder,	RD)	เป็นโรคทีพ่บบ่อยทีส่ดุ		

(ร้อยละ	 90)	 ของความบกพร่องในด้านการเรียนรู ้

ทั้งหมด2	 ผู้ป่วย	 reading	 disorder	 หมายถึง	 ผู้ป่วย	

ความบกพร่องในการอ่าน	ที่มีความสามารถด้านการ

อ่านต�า่กว่าอายจุรงิ	ระดบัเชาวน์ปัญญา	และการศกึษา

ที่ได้รับ	 ความผิดปกตินี้ส่งผลรบกวนต่อผลการศึกษา	

หรือกิจกรรมในชีวิตประจ�าวันที่ต้องอาศัยการอ่าน3		

จากการศกึษาในต่างประเทศพบความชกุร้อยละ	4-104	

ของเด็กวัยเรียน	 ในประเทศไทยพบความชุกร้อยละ	

6.3	ของเด็กวัยประถม5	ในเยาวชนต้องโทษบ้านเมตตา	

พบความบกพร่องด้านการอ่านถึงร้อยละ	446	

	 ในผู ้ป่วยที่มีความบกพร่องในด้านการเรียนรู ้

เหล่านี้	 เมื่อมาพบแพทย์จะต้องมีการตรวจประเมิน

ระดับเชาวน์ปัญญา	 (intelligence	 quatient	 test;	

IQ	 test)	 ร่วมกับประเมินด้วยแบบทดสอบผลสัมฤทธิ์

ด้านการเรียน	 (wide	 range	 achievement	 test	 -		

thai-version,:WRAT-Thai)	 ด้วยเสมอ	 โดยสถาบัน

หลายแห่งในประเทศไทยรวมทัง้	ภาควชิาจติเวชศาสตร์	

คณะแพทยศาสตร์	 โรงพยาบาลรามาธิบดี	 ตรวจวัด

ระดับเชาวน์ปัญญา	 ด้วยแบบทดสอบ	Wechsler		

intelligence	 scale	 for	 children	 third	 edition		

(WISC	III)

	 จากการศึกษาที่ผ่านมาในต่างประเทศพบว่า

ระดบัเชาวน์ปัญญา	(WISC	III	–	Full	scale	IQ,	FSIQ)	ใน

กลุม่ทีม่คีวามบกพร่องในด้านการเรยีนรู	้จะมค่ีาเฉลีย่ต�า่

กว่ากลุ่มที่ไม่มีปัญหาความบกพร่องในด้านการเรียนรู้		

โดยไม่นับรวมกลุ่มปัญญาอ่อน	 (mental	 retardation)	

ดังเช่น	D’Angiulli	 และ	Siegel7	ท�าการศึกษาเด็กอายุ	

7-16	ปี	ที่มีระดับ	 IQ	สูงกว่า	80	พบว่า	 full	 scale	 IQ	

(FSIQ),	verbal	IQ	(VIQ)	และ	performance	IQ	(PIQ)	

ในกลุ ่มที่มีความบกพร่องในการอ่าน	 จาก	WRAT		

เทียบกับกลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนปกติ	 พบว่า

กลุ่มแรกมีค่าต�่ากว่าอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติทุกค่า	

และพบว่าทั้ง	5	subtests	ของ	VIQ	มีค่าคะแนนต�่ากว่า	

อย่างมีนัยส�าคัญ	 ขณะที่มีเพียง	 3	 subtests	 จาก	 5	

subtest	ของ	PIQ	ที่มีความแตกต่าง	Watkins8	ท�าการ

ศึกษากลุ่มนักเรียนที่ได้รับการศึกษาพิเศษ	 (special	

education)	 และจัดอยู่ในสถานะความบกพร่องใน

ด้านการเรียนรู ้	 โดยแยกเป็น	 ความบกพร่องในการ

อ่าน	ที่มี	 IQ	(WISC-III)	มากกว่า	84	อายุเฉลี่ย	9.4	ปี		

เปรียบเทียบกับกลุ ่มตัวอย ่างที่ ได ้จากการหาค่า

มาตรฐาน	 (standardization	 sample)	 ของ	WISC-III		

พบว่าการแสดงผลเชงิพรรณนา	ค่าเฉลีย่	FSIQ,	VIQ	ของ

กลุ่มความบกพร่องในการอ่าน	ต�่ากว่า	100	และต�่ากว่า	

กลุ ่มมาตรฐาน	 การศึกษานี้พบว่าการเบี่ยงเบนของ

ค่าคะแนนทั้ง	 10	 subtests	 ไม่แตกต่างกันใน	2	กลุ่ม	

Goldstein9	ท�าการศึกษา	 โดยเปรียบเทียบกลุ่มผู้ใหญ่

ปกติที่มีระดับ	 IQ	 มากกว่า	 74	 และมีความบกพร่อง	

ในการอ่าน	(อายเุฉลีย่	32	ปี)	และกลุม่	high	functioning		

autism	(อายุเฉลี่ย	26.6	ปี)	พบว่ากลุ่มแรกมีค่า	FSIQ,	

VIQ	ต�่ากว่ากลุ่มที่	 2	 อย่างมีนัยส�าคัญ	แต่	 PIQ	 ไม่มี

ความแตกต่างกนั	Compton	และคณะ10	ศกึษานกัเรยีน

ประถม	พบว่ากลุ่มความบกพร่องในการอ่าน	 เทียบกับ

กลุ่มที่มีการอ่านปกติ	 มีค่า	 IQ	 เฉลี่ย	 (โดย	wechsler	

abbreviated	 scale	 of	 intelligence,	WASI)	 เท่ากับ	

85.3	และ	103.02	ตามล�าดับ	

	 จะเห็นว่าทั้งสี่การศึกษา	 ค่า	 FSIQ	 และ	 VIQ	

ของกลุ่มที่มีความบกพร่องในการอ่าน	 จะมีค่าเฉลี่ย

น้อยกว่า	 100	 และต�่ากว่ากลุ่มเปรียบเทียบ	 และค่า

เฉลี่ย	 VIQ	 จะต�่ากว่า	 PIQ	 แต่ก็มีบางการศึกษาให้
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ผลแตกต่าง	 เช่น	Murray	และ	Wren11	 ท�าการศึกษา

นักศึกษาในมหาวิทยาลัยที่ เคยได ้รับการวินิจฉัย		

ความบกพร่องในด้านการเรยีนรู	้และได้รบัการช่วยเหลอื	

จากมหาวิทยาลัย	 พบว่าค่าเฉลี่ย	 FSIQ,	 VIQ,	 PIQ	

เท่ากับ	102,	103,	99	ตามล�าดับ	Mayers	และคณะ12	

ท�าการศึกษาในเด็กที่ได้รับการส่งมาที่โรงพยาบาล	

(referred	 cases)	 ด้วยปัญหาการเรียน	 พฤติกรรม

ซน	 (hyperactivity)	 และหรือปัญหาพฤติกรรมอื่น		

โดยเปรียบเทียบกลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ด้านการเรียนต�่า	

(การอ่าน	และ/หรอืคณติศาสตร์	และ/หรอืการสะกดค�า)		

กบักลุม่ทีม่ผีลสมัฤทธิด้์านการเรยีนปกต	ิพบว่าค่าเฉลีย่	

FSIQ	ของทั้งสองกลุ่มไม่แตกต่าง	 (105.7,	 104.9)	 ซึ่ง

สองการศึกษาหลังนี้ศึกษาในกลุ่มตัวอย่างที่แตกต่าง

จากสี่การศึกษาแรก	 โดย	Murray	 และคณะ	 ศึกษา	

ในกลุ่มที่มีความบกพร่องในด้านการเรียนรู้ที่เข้าศึกษา

ในมหาวิทยาลัย	ส่วน	Mayer	และคณะ	ท�าการศึกษา

โดยเปรียบเทียบกลุ่มความบกพร่องในด้านการเรียนรู	้

ทั้งด้านการอ่านหรือคณิตศาสตร์หรือการสะกดค�า

รวมกันโดยมิได้มีการจ�าแนกแล้วเปรียบเทียบกับกลุ่ม

ควบคุม	ซึ่งมีปัญหาด้านพฤติกรรม	ซน	หรือการเรียน	

	 นอกจากนี้	 จากการศึกษาที่ผ่านมาพบว่า	 FSIQ	

สัมพันธ์กับผลการเรียน13,14	และ	VIQ	สัมพันธ์กับทักษะ

การอ่าน	 ในประเทศไทยมีการรายงานผลการวัดระดับ

เชาวน์ปัญญา	จากการศึกษาของ	Roongpraiwan	5	ซึ่ง

ท�าการศึกษาในนักเรียนประถม	486ราย	 เพื่อหาความ

ชุกของความบกพร่องในการอ่าน	 โดยคัดกรองระดับ

สตปัิญญาด้วยการวดั	Raven’s	progressive	matrices	

test	 เพื่อคัดออกกลุ่มนักเรียนที่สงสัยภาวะปัญญาอ่อน

พบเดก็ทีม่คีวามบกพร่องในการอ่านร้อยละ	6.3	และใน

กลุม่นีเ้มือ่ประเมนิ	IQ	ด้วย	WISC	III	พบว่าค่าเฉลีย่	VIQ	

เท่ากบั	76	การศกึษาของ	Soongprasit,	Wisuttisirik.ใน

เยาวชนชายบ้านเมตตา6จ�านวน	46	ราย	พบว่า	กลุม่ทีม่ี

ระดับ	IQ	71-84	มีความบกพร่องในการอ่าน	ร้อยละ	60		

ส่วนกลุ่มที่มีระดับ	 IQ	ตั้งแต่	 85	 ขึ้นไปพบร้อยละ	 44	

แต่กลุม่ตวัอย่างนีม้ลีกัษณะเฉพาะโดยเป็นเยาวชนต้อง

โทษ	อยูน่อกระบบโรงเรยีน	การศกึษาในครัง้นีจ้งึเป็นการ

ศึกษาระดับสติปัญญาในกลุ่มเด็ก	 reading	disorder	

ที่ไม่ใช่เยาวชนต้องโทษ	และเป็นการประเมิน	 IQ	ด้วย	

WISC	III	แบบมาตรฐานในผูป่้วยเดก็ทีม่ารบัการรกัษาที่

โรงพยาบาล	รวมทัง้การแยกกลุม่เดก็ทีม่ผีลสมัฤทธิด้์าน

การอ่านต�่าเป็นสองระดับ	คือ	 ระดับต�่ากว่าปกติ	 และ

ระดับที่มีความบกพร่องในการอ่าน	 เทียบกับกลุ่มเด็กที่

มีผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่านปกติ

	

วัตถุประสงค์ 
	 เพื่อศึกษาลักษณะระดับเชาวน์ปัญญาของกลุ่ม		

เดก็ทีม่คีวามบกพร่องในการอ่าน	กลุม่เดก็ทีม่ผีลสมัฤทธิ์

ด้านการอ่านต�่ากว่าปกติและกลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ด้าน

การอ่านปกติ	 และเพื่อเปรียบเทียบลักษณะระดับ	

เชาวน์ปัญญาของกลุ่มเด็กทั้งสามกลุ่ม	

 

วิธีการศึกษา
	 เป็นการศกึษาแบบ	retrospective	chart	review	

โดยการทบทวนเวชระเบียนของผู ้ป่วยนอกเด็กและ	

วัยรุ่นอายุ	7-18	ปี	ที่มารับการรักษาที่แผนกผู้ป่วยนอก

จิตเวชศาสตร์	 โรงพยาบาลรามาธิบดี	 ระหว่างปี	 พ.ศ.

2553-2554	และได้รบัการส่งตรวจวดัระดบัเชาวน์ปัญญา	

โดย	Wechsler	Intelligence	Scale	for	children	Third	

Edition	 (WISC	 III)	 โดยมีค่า	Full	Scale	 Intelligence	

Quatient	(FSIQ)	ตัง้แต่	80	ขึน้ไปและได้รบัการส่งตรวจ

วดัผลสมัฤทธิด้์านการเรยีน	Wide	Range	Achievement	

Test-Thai	Version	(WRAT-Thai)

	 ผู ้วิจัยแบ่งกลุ ่มประชากรเป็น	 3	 กลุ ่ม	 ใช้ผล

สัมฤทธิ์ด้านการอ่าน	 (reading	 achievement)	 ของ	

WRAT-Thai	ตามเกณฑ์ดงันี	้กลุม่ทีม่ผีลสมัฤทธิด้์านการ

อ่านต�่ากว่าชั้นเรียนจริงตั้งแต่	 2	ชั้นเรียนขึ้นไป	จัดเป็น	
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กลุม่ผูป่้วยทีม่คีวามบกพร่องในการอ่าน	ถ้ามผีลสมัฤทธิ์

ด้านการอ่านต�่ากว่าชั้นเรียนจริง	1	ชั้นเรียน	จัดเป็นกลุ่ม

ผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่านต�่ากว่าปกติ	 ส่วนประชากรที่มี

ผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่านเท่าปกติ	 หรือสูงกว่าปกติและ

ไม่มีวินิจฉัยความบกพร่องในด้านการเรียนรู้	 จัดเป็น	

กลุ่มผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่านปกติ	

	 ในการทบทวนเวชระเบียนของกลุ่มประชากร

ศึกษา	 ข้อมูลที่น�าวิเคราะห์ได้แก่	 เพศ	 อายุ	 ชั้นเรียน

จริง(ชั้นเรียนที่ก�าลังศึกษาอยู่)	 ผล	 IQ	 ได้แก่	 FSIQ,	

Verbal	 Intelligence	Quatient	 (VIQ)	 Performance	

Intelligence	 Quatient	 (PIQ)	 รวมทั้งค่าคะแนน		

5	subtests	ของ	VIQ	ได้แก่	Information,	Comprehension,		

Similarities	Digit	Span,	Arithmatic	และค่าคะแนน	5	

subtests	ของ	PIQ	ได้แก่	Picture	Completion,	Picture	

Arrangement,	Block	Design,	Object	Assembly	และ		

Coding	 รวมทั้งผลการวินิจฉัยโรคที่พบร่วม	 (comorbidity)		

ที่ส�าคัญคือโรคสมาธิสั้น	 (Attention	 Deficit	 and		

Hyperactivity	disorder,	ADHD)	

	 การศึกษานี้ได้รับการรับรองโดย	คณะกรรมการ

จรยิธรรมการวจิยัในคน	คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธิบดี	 มหาวิทยาลัยมหิดล	 เลขที่โครงการ	 ID		

10-55-01	ย

	

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 ข้อมลูทีไ่ด้จะถกูวเิคราะห์ทางสถติด้ิวยโปรแกรม	

SPSS	 Version	 18	 ข้อมูลเชิงพรรณนา	 รายงานด้วย	

จ�านวน	ร้อยละ	ค่าเฉลี่ย	ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน	ข้อมูล

เชิงวิเคราะห์เปรียบเทียบระหว่างกลุ่ม	 ใช้การวิเคราะห์	

แบบ	 Kruskal-Wallis	 test	 และใช้	 multinominal		

logistic	 regression	 analysis	 ในการวิเคราะห์ความ

สัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระและตัวแปรตาม

	 	

ผลการศึกษา
 ผู้ป่วยที่มารับการรักษาที่ภาควิชาจิตเวชศาสตร์	

คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธบิดใีนช่วงปี	พ.ศ.

2553-2554	และมผีลวดัระดบัเชาว์ปัญญา	(IQ)	และ	IQ	

ตั้งแต่	 80	 ขึ้นไปและมีการวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน	

(WRAT-Thai)	 และเข้าเกณฑ์	 3	 กลุ่มประชากรศึกษา	

มีจ�านวนทั้งสิ้น	 117	 ราย	 ติดตามข้อมูลไม่ได้	 1	 ราย		

มีประชากรเข้าการศึกษาทั้งสิ้น	116	ราย	โดยประชากร

ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย	ร้อยละ	75.86	กลุม่ทีม่ผีลสมัฤทธิ์

ด้านการอ่านปกติ	 (normal)	 จ�านวน	19	 ราย	กลุ่มที่มี

ผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่านต�่ากว่าปกติเล็กน้อย	 จ�านวน	

25	ราย	และกลุ่มที่มีความบกพร่องในการอ่าน	จ�านวน	

72	ราย	

	 ตารางที่	 1	แสดงข้อมูลประชากรศาสตร์	 มีอายุ

เฉลี่ยในกลุ ่มที่มีความบกพร่องในการอ่าน	 มีอายุ

มากกว่ากลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่านปกติอย่างมี

นัยส�าคัญทางสถิติอีกทั้งพบโรคสมาธิสั้นในกลุ่ม	 กลุ่ม

ความบกพร่องในการอ่าน	(ร้อยละ	55.6)	น้อยกว่ากลุ่ม

ปกติ	(ร้อยละ	84.2)	อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติเช่นกัน

	 ผลการวดัระดบัเชาวน์ปัญญาแสดงในตารางที	่2		

เมื่อท�าการวิเคราะห์แบบ	 multinominal	 logistic		

regression	analysis	แล้วแสดงผลในตารางที่	3	พบว่า

ค่าคะแนนจาก	Information	subtest	ของกลุม่ทีม่คีวาม

บกพร่องในการอ่าน	ต�่ากว่ากลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ด้านการ

อ่านปกติ	อย่างมีนัยส�าคัญ	(P=0.019)	
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ตารางที่ 1		ข้อมูลประชากรศาสตร์ของกลุ่มตัวอย่าง	จ�าแนกตามระดับความรุนแรงของความบกพร่องในการอ่าน

Demographic	data

กลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์

ทางการอ่านปกติ	ปกติ

(n=19)

กลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ทางการ

อ่านต�่ากว่าปกติ	เล็กน้อย

(n=25)

กลุ่มที่มีความ

บกพร่องในการอ่าน

(n=72)

P-value

-	เพศชาย

		จ�านวน	(ร้อยละ) 14	(73.7) 18	(72) 56	(77.8) .821

-	อายุ	(ปี)	

		mean	±	SD 9.07	±	1.6 9.55	±	1.8 12.47	±	2.7 <	0.001*

-	ADHD

		จ�านวน	(ร้อยละ) 16	(84.2) 21	(84.0) 40	(55.6) .006*

*	p	<	0.05

ตารางที่ 2		เปรยีบเทยีบผลการวดัระดบัสตปัิญญาเฉลีย่	จ�าแนกตามระดบัความรนุแรงของความบกพร่องในการอ่าน

ระดับสติปัญญา

mean	±	SD

กลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์

ทางการอ่านปกติ	

(n=19)

กลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ทาง	

การอ่านต�่ากว่าปกติ		

(n=25)

กลุ่มที่มีความ

บกพร่องในการ

อ่าน	(n=72)

P-value

FSIQ 	109.79±	14.57 100.84	±	10.59 95.27	±	10.30 <0.001*

VIQ 107.95	±	15.15 99.48	±	9.83 92.14	±	10.16 <0.001*

PIQ 109.95	±	13.53 101.96	±	14.16 99.01	±	12.50 0.007*

Subtest ของ VIQ

Information	 11.89	±	3.03 9.28	±	2.83 7.93	±	2.17	 <0.001*

Comprehension 10.37	±	3.04 8.60	±	2.55 7.53	±	3.07 0.01*

Arithmetic 10.89	±	3.41 10.00	±	2.66 8.17	±	2.77 <0.001*

Similarities 11.89	±	3.45 10.60	±	2.50 9.29	±	2.79 0.04*

Digit	span 11.42	±	2.95 11.12	±	2.94 10.08	±	3.08 .094

Subtest ของ PIQ

Coding 12.63	±	4.08 11.76	±	3.50 11.24	±	3.36 .318

Picture	Completion 9.32	±	3.20 8.48	±	2.63 8.58	±	3.28 .618

	Picture	Arrangement 10.89	±	2.28 10.52	±	3.05 9.64	±	2.86 .083

Block	Design 12.95	±	3.027 11.48	±	3.36 10.64	±	3.20 .023*

Object	Assembly 11.42	±	2.43 9.12	±	3.00 9.36	±	3.15 .013*

*	p	<	0.05
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วิจารณ์
	 ผลการศึกษาครั้งนี้	 พบว่าค่าเฉลี่ย	 FSIQ,	 VIQ	

และ	 PIQ	 ของกลุ ่มที่มีความบกพร่องในการอ่าน

คะแนน	ต�่ากว่า	 กลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่านปกติ

และกลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่านต�่ากว่าปกติ	 อย่าง

มีนัยส�าคัญทางสถิติ	 และในกลุ่มที่มีความบกพร่องใน

การอ่านค่าเฉลี่ยของ	VIQ	ต�่ากว่า	PIQ	ประมาณ	7	จุด	

ซึ่งได้ผลคล้ายคลึงกับการศึกษาของ	D’Angiulli	 และ	

Siegel	 7	 ซึ่งศึกษาเด็กที่ได้รับการส่งต่อจากโรงเรียน

หรือแพทย์จ�านวน	 364	 ราย	 ได้ผล	 FSIQ,	 VIQ	และ	

PIQ	 ของกลุ่มที่มีความบกพร่องในการอ่าน	 ต�่ากว่า

กลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนปกติอย่างมีนัยส�าคัญ	

และค่าเฉลี่ย	VIQ	ต�่ากว่า	PIQ	ประมาณ	10	จุด	และ	

Goldstien9	ซึ่งศึกษาผู้ใหญ่ที่ได้รับการส่งต่อมาศูนย์

ฟื้นฟูด้านอาชีพที่มีความบกพร่องในการอ่าน	 เปรียบ

เทียบกับผู้ใหญ่ที่เป็น	high	functioning	autism	พบว่า

กลุ่มที่มีความบกพร่องในการอ่านมีค่า	 FSIQ	 ,VIQ	ต�่า

กว่าอย่างมีนัยส�าคัญ	และค่าเฉลี่ย	 VIQ	ต�่ากว่า	 PIQ	

ประมาณ	6	 จุดในกลุ่ม	RD	การศึกษาของ	Watkins8	

ซึ่งท�าการศึกษานักเรียนที่ได้รับการศึกษาพิเศษและจัด

เป็นกลุ่มที่มีความบกพร่องในการอ่าน	 เทียบกับกลุ่ม

ตวัอย่างทีไ่ด้จากการหาค่ามาตรฐาน	(standardization		

sample)	 ของ	WISC-III	 ได้ค่าเฉลี่ยเชิงพรรณนาของ	

FSIQ,	 VIQ	และ	 PIQ	ต�่ากว่ากลุ่ม	 standardization	

sample	ค่าเฉลีย่	VIQ	น้อยกว่า	PIQ	ประมาณ	6	จดุ	และ

การศึกษาของ	Compton10	ท�าการศึกษากลุ่มนักเรียน

ประถมเกรด	 3	ที่มีความบกพร่องในการอ่านเทียบกับ

กลุ่มที่มีการอ่านปกติ	 พบว่ากลุ่มที่มีความบกพร่องใน

ตารางที่ 3		multinomial	logistic	regression	analysis	ในการพยากรณ์กลุ่มที่มีความบกพร่องในการอ่าน

Predictor A		VS		B	 A		VS		C B		VS	C

	
β OR	 P β OR	 	P β OR P

Constance	 2.877 NA .677 -4.167 NA .536 7.045 NA NA

Age .139 1.149 .485 .753 2.124 .000* -.614 .210 .397

Full -.102 .903 .782 -.210 .811 .536 .108 .000 .639

VIQ

PIQ

.041

.107

1.042

1.112

.850

.580

.063

.220

1.065

1.246

.753

.218

-.002

-.114

.704

.891

.712

.670

Information	 -.399 .671 .086 -.594 .552 .011* .195 .439 .831

Comprehension -.029 .971 .884 .044 1.045 .830 -.074 .315 .673

Arithmetic .105 1.111 .654 .062 1.064 .789 .043 .655 .724

Similarities .051 1.052 .800 .066 1.069 .748 -.015 .817 .697

Bd

oa

-.092

-.331

.912

.718

.600

.080

-.375

-.149

.687

.862

.061

.433

.283

-.183

.930

.074

.973

.617

ADHD	(1=yes,0=no) -1.169 .311 .247 -.234 .791 .802 -.935 .232 .093

*	p	<	0.05	 A	=	กลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ทางการอ่าน,	B	=	กลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ทางการอ่านต�่ากว่าปกติ,	

	 	 C	=	กลุ่มที่มีความบกพร่องในการอ่าน
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การอ่าน	มค่ีาเฉลีย่	IQ	เชงิพรรณนา	ต�า่กว่า	(85.3	VS	103		

ตามล�าดบั)		แต่การศกึษาทัง้	4	ข้างต้นไม่ได้วดัปัจจยัโรค

ร่วม	(comorbid	disease)	เช่น	โรคสมาธิสั้น	(attention	

deficit	 and	 hyperactivity	 disorder,	ADHD)	ซึ่งพบ

ร่วมได้ร้อยละ	251		ในกลุม่ทีม่คีวามบกพร่องในด้านการ	

เรยีนรู้4	และโรคADHDท�าให้เกดิปัญหาด้านการเรยีนได้	

	 ในการศึกษานี้ได้มีการวัดปัจจัยโรคร่วม	ADHD	

และพบว่ามีการวินิจฉัย	ADHD	ร่วมในกลุ่มกลุ่มที่มีผล

สัมฤทธิ์ทางการเรียนปกติ	 กลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ทางการ

เรียนผิดปกติและกลุ่มที่มีความบกพร่องในการอ่าน

เท่ากบัร้อยละ	84.2,	84	และ	55.6	ตามล�าดบั	ซึง่แตกต่าง	

อย่างมีนัยส�าคัญใน	3	กลุ่ม	 เมื่อน�าตัวแปรทั้งหมดรวม

ทั้งปัจจัยโรคร่วม	ADHD	มาศึกษาด้วยวิธ	ีmultinomi-

nal	 logistic	 regression	 analysis	 แล้วพบว่า	 FSIQ,	

VIQ	และ	PIQ	 ในทั้ง	 3	 กลุ่มไม่แตกต่างกัน	 ซึ่งได้ผล

คล้ายกับการศึกษาของ	Mayers	และคณะ12	ซึ่งท�าการ

ศึกษาเด็กที่ได้รับการส่งต่อมาโรงพยาบาลพบว่าเป็น	

กลุม่ทีเ่ป็น	ADHD	และความบกพร่องในด้านการเรยีนรู้		

เทียบกับกลุ่มที่เป็น	ADHD	มีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน

ปกติมี	 IQ	 ไม่แตกต่างกัน	 (108.7	 และ	 105.9	 ตาม

ล�าดบั)	และกลุม่ทีไ่ม่เป็น	ADHD	แต่มคีวามบกพร่องใน

ด้านการเรียนรู้	เทียบกับกลุ่มที่ไม่เป็น	ADHD	และไม่มี

ความบกพร่องในด้านการเรยีนรู	้พบว่าม	ีIQ	ไม่แตกต่าง

กัน	(97.8	และ	97	ตามล�าดับ)	การศึกษาของ	Murray	

และคณะ.11ในกลุ่มความบกพร่องในด้านการเรียนรู้	

ด้านต่างๆ	 ที่ก�าลังศึกษาอยู่ในมหาวิทยาลัยได้แสดง

ผลเชิงพรรณนา	พบว่า	 FSIQ,	 VIQ	และ	PIQ	 เท่ากับ	

102,	 103,	 และ	 99	 ซึ่งใกล้เคียงค่ามาตรฐานที่	 100,	

100,	100	ตามล�าดับ	แต่การศึกษานี้	เป็นประชากรที่มี

ความบกพร่องในด้านการเรียนรู้ที่สามารถเข้าศึกษาใน

มหาวิทยาลัยได้	 จึงอาจมีระดับสติปัญญา	และความ

สามารถสูง	และอาจไม่มีโรคร่วมอื่นๆ	

	 จากการศกึษาในครัง้นีพ้บว่าคะแนน	Information		

ซึ่งเป็นsubtest	หนึ่งของ	VIQ	ในกลุ่มที่มีความบกพร่อง

ในการอ่าน	 แตกต่างจากกลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ด้านการ

อ่านปกติอย่างมีนัยส�าคัญ	 แต่ไม่แตกต่างจากกลุ่ม

ที่มีผลสัมฤทธิ์ด้านการอ่านต�่ากว่าปกติ	 Information	

subtest	 เป็นการทดสอบความรู้ทั่วไป	 ข้อค�าถามเป็น

ความรู้ที่เกิดจากประสบการณ์จากการเรียน	 (factual		

knowledge)	 เช่น	 ดินสอ	 1	 โหลมีกี่แท่ง	 เดือนอะไร	

ต่อจากเดือนมีนาคม	 กระเพาะอาหารท�าหน้าที่อะไร

เป็นต้น	 การที่กลุ่มที่มีความบกพร่องในการอ่าน	มีค่า

คะแนน	 subtest	 นี้ต�่า	 อาจเป็นเพราะเด็กที่มีความ

บกพร่องในการอ่าน	 มีโอกาสหาความรู้จากการอ่าน

ได้น้อย	 ปัจจัยความเครียดต่างๆ	 ของเด็ก	 รวมทั้ง

ความเครียดของพ่อแม่ในครอบครัวอาจรบกวนการ	

เรียนรู้ของเด็ก	 หรืออาจเป็นเหตุผลในทางกลับกันเช่น	

ความผิดปกติในคะแนน	 Information	 เป็นปัจจัยหนึ่ง

ของการเกิดความบกพร่องในการอ่าน	 เนื่องจากการ

ศึกษานี้เป็นการศึกษาแบบ	 retrospective	 study	 จึง

แสดงผลได้เพียงว่า	 เด็กที่มีความบกพร่องในการอ่าน	

มีค่าคะแนน	 Information	 ต�่ากว่ากลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์

ทางการเรียนปกติ	 แต่อย่างไรก็ดีเนื่องจากค่าคะแนน	

subtests	ต่างๆ		มค่ีาความคงที	่ต�า่	(stable	over	time)15	

จึงไม่ควรน�าไปใช้ในการคัดกรองแยกเด็กที่มีความ	

บกพร่องในการอ่านออกจากกลุม่ทีม่ผีลสมัฤทธิท์างการ

เรยีนปกต	ิและจากการศกึษาทีผ่่านมาพบว่าค่าคะแนน

จาก	 subtest	 เหล่านี้ไม่สามารถช่วยการวินิจฉัยความ

บกพร่องในด้านการเรียนรู้ได้16

	 การศึกษานี้เป็นการแสดงผล	IQ	จาก	WISC	III	

โดยละเอียดของผู้ป่วยเด็กไทยที่มีความบกพร่องใน

การอ่าน	มีประชากรกลุ่มนี้จ�านวนมาก	(72	ราย)	ได้รับ	

การประเมิน	 IQ	 ด้วย	WISC-III	 ตามแบบมาตรฐาน	

เต็มรูปแบบ	 ร่วมกับการประเมินผลสัมฤทธิ์ทางการ

เรียนจาก	WRAT-Thai	 และมีกลุ่มเปรียบเทียบที่มีผล	
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WRAT-Thai	 ปกติ	 และผลที่แสดงได้จากเวชระเบียน	

จึงเป็นข้อมูลที่เชื่อถือได้มาก

	

ข้อจ�ากัดของการศึกษา
 เป็นการศึกษาแบบ	 retrospective	 study	 ไม่มี

ข้อมลูทางจติสงัคมบางประการ	เช่น	เศรษฐานะ	ลกัษณะ

ครอบครัว	 การศึกษาของบิดามารดา	 ความเครียดใน

ครอบครัว	 ความมีโอกาสในการเรียนรู้ของเด็ก	 ซึ่งอาจ

เกี่ยวข้องกับระดับ	 IQ	และความบกพร่องในการอ่าน	

และกลุ่มประชากรศึกษาเป็นผู้ป่วยที่ได้รับการส่งมา

รับการรักษาในโรงพยาบาลอาจมีลักษณะบางอย่าง	

แตกต่างจากประชากรทั่วไป	 เช่น	 มีความรุนแรงของ

อาการ	 เศรษฐานะดี	 และการศึกษาที่ดีของผู้ปกครอง

จงึน�าเดก็มารบัการรกัษา	นอกจากนี	้กลุม่ทีม่ผีลสมัฤทธิ์

ทางการอ่านปกติเป็นผู ้ป่วยที่ได้รับการส่งต่อมายัง	

โรงพยาบาลไม่ใช่ประชากรเด็กทั่วไปและส่วนใหญ่มี

โรคร่วม	 ADHD	 จึงควรมีการศึกษาในกลุ่มประชากร

ทั่วไปต่อไปด้วย

	 การศึกษานี้พบว่า	ค่าเฉลี่ย	FSIQ	VIQ	และ	PIQ	

ของเดก็และวยัรุน่ทมีคีวามบกพร่องในการอ่าน	มคีวาม

แตกต่างจากกลุ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ทางการอ่านปกติและ

กลุ ่มที่มีผลสัมฤทธิ์ทางการอ่านต�่ากว่าปกติอย่างม	ี

นัยส�าคัญ	 (p<0.001)	มีคะแนน	 Information	subtest		

ต�่ากว่าทั้งสองกลุ่มอย่างมีนัยส�าคัญ	(p<0.001)	และมี

โรคร่วมคอื	สมาธสิัน้	(ADHD)	น้อยกว่าทัง้สองกลุม่อย่าง

มีนัยส�าคัญ	(p<0.05)
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