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ອັກສອນຫຍໍໍ້ 
AP ເຄ ື່ອງອໍານວຍຄວາມສະດວກ  

AT ເຄ ື່ອງຊ່ວຍດ້ານເທັກໂນໂລຊີ 

CBID ການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ 

CI ໄລຍະຂອງຄວາມເຊ ື່ອໝັໍ້ນ: ໄລຍະຂອງຄ່າທີື່ເຊ ື່ອຖ ໄດ້ ໂດຍອີງໃສ່ຂໍໍ້ມູນທີື່ມີຢູ່ 

OPD  ອົງການຈັດຕັໍ້ງ ຂອງຄົນພິການ  

FGD ການສົນທະນາກຸ່ມ 

GoL  ລັດຖະບານແຫ່ງ ສາທາລະນະລັດ ປະຊາທິປະໄຕ ປະຊາຊົນລາວ  

KII ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫຼກັ 

KAP  ຄວາມຮູ້, ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ການປະຕິບັດ 

OR ອັດຕາສ່ວນສໍາພັນ: ອັດຕາສ່ວນຂອງຄວາມເປັນໄປໄດ້ ຂອງ ສອງເຫດການທີື່ເກີດຂຶໍ້ນ ທີື່ກຽ່ວຂ້ອງ
ກັບ ການຄວບຄຸມປັດໃຈ ອ ື່ນໆ 

PPS  ຄວາມເປັນໄປໄດ້ຂອງສັດສ່ວນ ຕໍື່ກັບຂະໜາດ (ຕົວຢ່າງ) 

PSU  ຫົວໜ່ວຍຕົວຢ່າງຕົໍ້ນຕໍ 

RAD  ການປະເມີນແບບໄວ ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ - _Rapid Assessment of Disability 

SDG  ເປົໍ້າໝາຍການພັດທະນາ ແບບຍ ນຍົງ 

SWLS  ລະດັບຄວາມເພິື່ງພໍໃຈ ກັບຊິວິດ  

UNCRPD  ສົນທິສັນຍາສາກົນ ວ່າດ້ວຍສິດທິຂອງ ຄົນພິການ ຂອງ ອົງການ ສປຊ 

UNESCAP  ຄະນະກາໍມາທິການ ເສດຖະກິດ ແລະ ສັງຄົມ ຂອງອົງການສະຫະປະຊາຊາດ ສໍາລັບ ອາຊີ ແລະ ປາ
ຊີຟິກ  

UNICEF ອົງການສະຫະປະຊາຊາດ ເພ ື່ອແມ່ແລະເດັກ 

USAID ອົງການເພ ື່ອການພັດທະນາສາກົນ ຂອງສະຫະລັດອາເມລິກາ 

WG Short Set  ຊຸດແບບສອບຖາມສັໍ້ນ ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ ຂອງ ກຸ່ມ ວໍໍໍຊິງຕັນ 

WHO  ອົງການອະນາໄມໂລກ 
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ຄໍານໍາ 
ໂຄງການໂອກາດ ສະໜັບສະໜູນ ການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໃນ ສປປ ລາວ. ອົງ
ການເວລີດ໌ເອດຢູເຄຊັນ ຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ໂຄງການ ໂອກາດ ໂດຍເປັນຄູ່ຮ່ວມງານກັບ ຄະນະກໍາມະການແຫ່ງຊາດ 
ເພ ື່ອ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແລະ ຜູ້ອາຍຸສູງ, ກະຊວງສາທາລະນະສຸກ, ອົງການຈັດຕັໍ້ງ ທາງສັງຄົມ ອ ື່ນໆ. ໂຄງການ
ແນໃສ່ເພ ື່ອຍົກລະດັບ ແລະ ສ້າງຄວາມຍ ນຍົງ ໃຫ້ແກ່ການດໍາລົງຊີວິດ ແລະ ຄວາມສາມາດໃນການເຮັດໜ້າທີື່
ການ ຢ່າງມີອິດສະຫຼະ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ໂດຍບໍື່ຂຶໍ້ນກັບ ບັນດາປັດໃຈຕ່າງໆ ເຊັື່ນ: ອາຍຸ, ເພດ, 
ການສະແດງອອກທາງເພດ, ຊົນເຜົື່າ ຫຼ  ສາເຫດຂອງເງ ື່ອນໄຂດາ້ນສຸຂະພາບ ທີື່ຈໍາກັດການເຮັດໜ້າທີື່ການ. 

ເພ ື່ອເຂົໍ້າໃຈ ການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ມັນສໍາຄັນທີື່ຕ້ອງເຂົໍ້າໃຈ ‘ຄວາມຫຼາກ
ຫຼາຍຂອງມະນຸດ’ ແລະ ‘ການມີສ່ວນຮ່ວມ’. ຄວາມຫຼາກຫຼາຍຂອງມະນຸດ ແມ່ນຄວາມຈິງ ແລະ ມີຫຼາຍຮູບແບບ. 
ມະນຸດມີຄວາມຫຼາກຫຼາຍ ດ້ານ ອາຍຸ, ເພດ, ການສະແດງອອກທາງເພດ, ເຊ ໍ້ອຊາດ ແລະ ຊົນເຜົື່າ. ມະນຸດຍັງ ມີ 
ລະດັບຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການທີື່ຫຼາກຫຼາຍ. ການສະເຫີຼມສະຫຼອງ ຄວາມຫຼາກຫຼາຍຂອງມະນຸດ ໝາຍເຖິງ 
ສະມາຊິກຂອງຊຸມຊົນ ຮັບຮູ້, ເຂົໍ້າໃຈ ແລະ ຮູ້ຄຸນຄ່າ ດ້ວຍຄວາມເຫັນອົກເຫັນໃຈ ແລະ ຄວາມນັບຖ ຄວາມຫຼາກ
ຫຼາຍ ຂອງ ການເປັນມະນຸດ. ການມີສ່ວນຮ່ວມ ແມ່ນທາງເລ ອກ, ເຊິື່ງແມ່ນທາງເລ ອກຂອງ ຜູ້ດໍາເນີນງານ ທີື່ເປັນ
ພາກລັດ ແລະ ທີື່ບໍື່ສັງກັດລັດ ເພ ື່ອດໍາເນີນງານ ແບບເປັນຮູບປະທໍາ ເພ ື່ອແກ້ໄຂອຸປະສັກໃນການມີສ່ວນຮ່ວມ.  

ໂດຍການປຶກສາຫາລ  ຢ່າງໃກ້ຊິດ ກັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ກິດຈະກໍາຂອງ ໂຄງການໂອກາດ ໂດຍທຶນສະໜັບ
ສະໜູນ ຂອງອົງການພັດທະນາສາກົນ ປະເທດສະຫະລັດອາເມລິກາ (USAID) ນໍາໃຊ້ວິທີການ ທີື່ສ້າງຄວາມ
ເຂັໍ້ມແຂງໃຫ້ແກ່ ລະບົບທີື່ມີຄວາມກົມກຽວກັນ ແລະ ວິທີການທີື່ ເອົາຄົນເປັນໃຈກາງ  ເພ ື່ອ ເຮັດໃຫ້ຜູ້ດໍາເນີນງານ 
ທີື່ເປັນພາກລັດມີສ່ວນຮ່ວມ ເພ ື່ອພັດທະນາ ແລະ ຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ບັນດານະໂຍບາຍ ດ້ານການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງ
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ແຈ້ງໃຫ້ຜູ້ມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຊຸມຊົນຮູ້ກ່ຽວກັບ ວິທີ ທີື່ພວກເຂົາສາມາດປະກອບສ່ວນ 
ເຂົໍ້າໃນ ຊຸມຊົນແບບມີສ່ວນຮ່ວມ. ເຊິື່ງ ສະໜັບສະໜູນ ໂດຍສົນທິສັນຍາສາກົນ ຂອງ ອົງການ ສປຊ ວ່າດ້ວຍສິດ
ຂອງ ຄົນພິການ (UNCRPD), ໂຄງການໂອກາດ ແນໃສ່ ຊຸກຍູ້ສົື່ງເສີມ ສັງຄົມ ເຊິື່ງໃນນັໍ້ນ ບຸກຄົນ ທີື່ມີຄວາມ
ບົກຜ່ອງໄລຍະຍາວ ທາງຮ່າງກາຍ, ທາງຈິດ, ທາງມັນສະໝອງ ຫຼ  ການສໍາຜັດ ຍ້ອນສະພາບເງ ື່ອນໄຂດ້ານ
ສຸຂະພາບ ແລະ ຜູ້ທີື່ສາມາດເຮັດໜ້າທີື່ການຂອງພວກເຂົາໄດ້ຢ່າງເຕັມສ່ວນ ຫັຼງຈາກທີື່ເຂົໍ້າຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ແລະ 
ນໍໍ້າໃຊ້ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ; ແລະ ຜູ້ທີື່ພົວພັນສ ື່ສານ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ທີື່ບໍື່ມີອຸປະສັກກິດຂວາງ, 
ມ່ວນຊ ື່ນກັບການມີສ່ວນຮ່ວມ ແລະ ການມີໂອກາດໃນສັງຄມົ ແລະ ເສດຖະກິດ ທີື່ເທົື່າທຽມກັນ, ຢ່າງເຕັມສ່ວນ 
ແລະ ມີປະສິດທິພາບ. ສັງຄົມ ທີື່ຊຸມຊົນ ຊ ື່ນຊົມຄວາມຫຼາກຫຼາຍ ແລະ ເຂົໍ້າໃຈວ່າ ຄວາມພິການ ແມ່ນສ່ວນໜຶື່ງ
ຂອງຄວາມຫຼາກຫຼາຍ ຂອງມະນຸດ. 

ໂຄງການໂອກາດນໍາໃຊ້ ວິທີການ ທີື່ກົມກຽວກັນ ເພ ື່ອປະກອບສ່ວນເຂົໍ້າໃນການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມ ຂອງ
ຄົນທີື່ມີພິການ. ອົງການເວີລດ໌ເອດຢູເຄຊັນ  ເຮັດສັນຍາຍ່ອຍ ກັບຄູ່ຮ່ວມງານທີື່ເປັນພາກລັດ ແລະ ບໍື່ສັງກັດລັດ 
ຫຼາຍພາກສ່ວນ ເພ ື່ອຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ກິດຈະກໍາທີື່ເສີມສ້າງເຊິື່ງກັນແລະກັນ ເຊິື່ງແຕ່ລະພາກສ່ວນມີພາລະບົດບາດ 
ທີື່ເປັນຮູບປະທໍາ ເພ ື່ອກ້າວໄປສູ່ ການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. ສະນັໍ້ນ, ໂຄງການໂອກາດ ຈຶື່ງຕັໍ້ງ
ສົມມຸດຕິຖານວ່າ ຖ້າຫາກ ຜູ້ມີສ່ວນຮ່ວມ ພາກລັດ ແລະ ບໍື່ສັງກັດລັດ ມີຄວາມພ້ອມ ແລະ ມີສ່ວນຮ່ວມຢ່າງ
ກົມກຽວກັນ ໃນການດໍາເນີນງານຢ່າງເປັນຮູບປະທໍາ ທີື່ປະກອບສ່ວນໃສ່ເພ ື່ອແກ້ໄຂ ອຸປະສັກໃນການມີສ່ວນຮ່ວມ 
(ວິທີື່ການທີື່ອີງໃສ່ລະບົບ), ແລະ ຖ້າຫາກຊ່ຽວຊານດ້ານການດູແລສຸຂະພາບ ສະໜອງການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ແລະ 
ສະໜອງການບໍລິການອຸປະກອນອໍານວຍຄວາມສະດວກ ຢ່າງມີປະສິດທິພາບ (ໄດ້ຮັບການຝຶກອົບຮົມ ກ່ຽວກັບ
ເຕັກນິກທີື່ສໍາຄັນດ້ານການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ, ອຸປະກອນດ້ານການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ແລະ ການຕອບສະໜອງ
ອຸປະກອນອໍານວຍຄວາມສະດວກແບບງ່າຍດາຍ); ແລະ ຖ້າຫາກ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໄດ້ຮັບການເຝິກອົບຮົມ 
ດ້ານອາຊີບ ກໍຈະສາມາດປະກອບສ່ວນໃນການ ສ້າງເສດຖະກິດ ຄອບຄົວໄດ້ ແລະ ຜູ້ອໍານວຍການຂອງ ບໍລິສັດ



ix 

ເອກະຊົນ ໄດ້ຮັບການບໍລິການດ້ານຄໍາແນະນໍາ ກ່ຽວກັບຄວາມສາມາດໃນການເຂົໍ້າເຖິງ ແລະ ການເຊ ື່ອມສານ
ຄວາມພິການ ເຂົໍ້າໃນກໍາລັງແຮງງານ ແລະ ຈັດຈ້າງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ບົນພ ໍ້ນຖານຄວາມສະເໝີພາບກັບບຸກຄົນ
ອ ື່ນ; ແລະ ຖ້າຫາກວ່າ ສະມາຊິກ ຂອງອົງການຈັດຕັໍ້ງ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ສາມາດນໍາສະເໜີ ແລະ ໄດ້ຮັບ
ການສົື່ງເສີມເພ ື່ອ ນໍາສະເໜີ ຄວາມຄິດເຫັນຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການທັງໝົດ ຢ່າງມີປະສິດທິພາບ ແລະ ເພ ື່ອສະ
ໜັບສະໜູນ ສິດທິຂອງພວກເຂົາ ຢູ່ໃນເວທີ ຜູ້ວາງນະໂຍບາຍ ລະດັບຊາດ ແລະ ລະດັບພາກພ ໍ້ນ ແລະ ຖ້າຫາກວ່າ 
ການປ່ຽນແປງຄວາມຮູ້,  ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ການປະຕິບັດຂອງປະຊາຊົນ ຕໍື່ກັບຄວາມພິການ, ເສີມຂະຫຍາຍ 
ພຶດຕິກໍາ ທີື່ ຮູ້ຄຸນຄ່າ ແລະ ເຄົາລົບນັບຖ  ຄວາມຫຼາກຫຼາຍ; ຈາກນັໍ້ນພວກເຮົາ ສາມາດຄາດຫວັງ ການປ່ຽນແປງ
ແບບຍ ນຍົງ ຢູ່ໃນສັງຄົມ ທີື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເສີມຂະຫຍາຍ ແລະ ສ້າງຄວາມຍ ນຍົງ ໃຫ້ແກ່ການໃຊ້ຊີວິດທີື່ມີ
ອິດສະຫຼະຂອງພວກເຂົາ (ການດໍາລົງຊີວິດ) ແລະ ຄວາມສາມາດທີື່ດີທີື່ສຸດດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການຂອງພວກເຂົາ. 

ການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ (CBID) ທີື່ອອກແບບໂດຍ ໂຄງການໂອກາດ, ແມ່ນອົງປະກອບທີື່
ສໍາຄັນ ຂອງໂຄງການ ແລະ ແມ່ນການການປະສົມປະສານກນັ ໃນລະດັບຊຸມຊົນ ເພ ື່ອການປະຕິບັດງານ ກ່ຽວກັບ
ການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໃນລະດັບຊາດ ແລະ ນະໂຍບາຍຕ່າງໆທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບການຟ ໍ້ນຟູໜ້າ
ທີື່ການ, ແລະ ນະໂຍບາຍກຽ່ວກັບການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຜູ້ທີື່ມີຄວາມພິການ ໂດຍຜ່ານການສົນທະນາຂອງຊຸມ
ຊົນ ເພ ື່ອ ດໍາເນີນການແບບເປັນຮູບປະທໍາ ທີື່ແກ້ໄຂ ອຸປະສັກໃນການມີສ່ວນຮ່ວມ ແລະ ການບໍລິຫານຈັດການ
ກັບກໍລະນີສ່ວນຕົວສະເພາະ ທີື່ເຮັດໃຫ້ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບັນລຸ ລະດັບທີື່ດີທີື່ສຸດດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ, 
ເຂົໍ້າເຖິງການມີວຽກເຮັດງານທໍາ ແລະ ເພີື່ມທ່າແຮງຂອງພວກເຂົາ ເພ ື່ອເຂົໍ້າຮ່ວມຢູ່ໃນສັງຄົມທີື່ມີການມີສ່ວນຮ່ວມ
ຫຼາຍກວ່າເກົື່າ. 

ເພ ື່ອຮັບປະກັນວ່າ ໂຄງການໂອກາດ ນໍາໃຊ້ວິທີການທີື່ອີງໃສ່ຫັຼກຖານ ເພ ື່ອວັດແທກ ຜົນໄດ້ຮັບຂອງ ກິດຈະກໍາ
ການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ (CBID) ກ່ຽວກັບການມີສ່ວນຮ່ວມຢ່າງເຕັມສ່ວນ ແລະ ມີ
ປະສິດທິພາບ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ບົນພ ໍ້ນຖານຄວາມເທົື່າທຽມກັນກັບບຸກຄົນອ ື່ນຢູ່ໃນສັງຄົມ, ອົງການ
ເວີລດ໌ເອດຢູເຄຊັນ  ໄດ້ເຮັດສັນຍາກັບ ສະຖາບັນ ໂນດຊາລ ເພ ື່ອ ສຸຂະພາບ ສາກົນ ຈາກມະຫາວິທະຍາໄລ ເມວ
ເບີນ ເພ ື່ອດໍາເນີນການ ສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານຢູ່ທັງສອງເມ ອງ.  

ຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານທີື່ຄົໍ້ນພົບ ຂອງໂຄງການ CBID ຈະບໍື່ພຽງແຕ່ສະໜອງ ຂໍໍ້ມູນທີື່ຖ ກຕ້ອງ ແລະ ເຊ ື່ອຖ ໄດ້ ໃຫ້ແກ່
ບັນດາຜູ້ມີສ່ວນຮ່ວມທັງໝົດ ຂອງໂຄງການໂອກາດ ເພ ື່ອວັດແທກ ຄວາມມີປະສິດທິພາບ ຂອງ ແມ່ແບບສາທິດ 
ການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ (CBID) ກ່ຽວກັບການມີສ່ວນຮ່ວມ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່
ໃນສັງຄົມຂອງພວກເຂົາເທົື່ານັໍ້ນ ແຕ່ວ່າ ມັນຍັງຈະ ເປັນຂໍໍ້ມູນໃຫ້ແກ່ການປັບປ່ຽນ ແລະ ການປັບປຸງ ວິທີການ 
ແລະ ເຄ ື່ອງມ  ໃນອະນາຄົນອີກດ້ວຍ. 

ຄວາມປາດຖະໜາຂອງຂ້າພະເຈົໍ້າ ສໍາລັບຜູ້ອ່ານ ບົດລາຍງານສະບັບນີໍ້ ມີສອງດ້ານ. ດ້ານທີໜຶື່ງ, ເພ ື່ອສະໜອງການ
ເຂົໍ້າເຖິງຂໍໍ້ມູນທີື່ມີຄວາມຊັດເຈນ ກ່ຽວກັບອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ຢູ່ໃນ ສປປ ລາວ ແລະ ການວິເຄາະທີື່
ອີງໃສ່ຫັຼກຖານ ກ່ຽວກັບ ສິື່ງທ້າທາຍທີື່ຍັງມີຢູ່ ທີື່ຈໍາເປັນຕ້ອງໄດ້ເນັໍ້ນໃສ່ ເພ ື່ອຮັບປະກັນເຮັດໃຫ້ ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມຢູ່ໃນສັງຄົມ ຢ່າງເຕັມສ່ວນ ແລະ ມີປະສິດທິພາບ ບົນພ ໍ້ນຖານຄວາມເທົື່າທຽມກັນກັບຄົນ
ອ ື່ນ. ດ້ານທີສອງ, ເພ ື່ອສະໜັບສະໜູນ ແລະ ສົື່ງເສີມ ການເຊ ື່ອມສານວຽກງານຄວາມພິການ ເຂົໍ້າໃນການວາງ
ແຜນງານບັນດາການລິເລີື່ມດ້ານການພັດທະນາ ຢູ່ໃນລະດັບລັດຖະບານ ແລະ ອົງການຈັດຕັໍ້ງທາງສັງຄົມ ໂດຍເປັນ
ວິທີການທີື່ຍ ນຍົງ ເພ ື່ອກ້າວໄປສູ່ ການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. 

ຂ້າພະເຈົໍ້າ ຂໍສະແດງຄວາມຮູ້ບຸນຄຸນຢ່າງເລິກເຊິື່ງ ຕໍື່ ລັດຖະບານ ສປປ ລາວ, ໂດຍສະເພາະແມ່ນຕໍື່ ກະຊວງການ
ຕ່າງປະເທດ ແລະ ຄະນະກໍາມະການແຫ່ງຊາດ ເພ ື່ອ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ຜູ້ອາຍຸສູງ, ສໍາລັບການຮ່ວມມ 
ຢ່າງໃກ້ຊິດ ແລະ ການສະໜັບສະໜູນຊ່ວຍເຫຼ ອ ດ້ານການບໍລິຫານ, ເຊິື່ງເຮັດໃຫ້ ການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານ 
ຂອງການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ ຄັໍ້ງນີໍ້ ເກີດຂຶໍ້ນໄດ້.   



x 

ຂ້າພະເຈົໍ້າຮູ້ບຸນຄຸນ ຕໍື່ ໜ່ວຍງານຂອງ ສະຖາບັນ ໂນດຊາລ ສໍາລັບການແລກປ່ຽນແບ່ງປັນ ຄວາມເປັນຊ່ຽວຊານ
ຂອງຕົນ ໃນດ້ານການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ດ້ວຍຄວາມກະຕ ລ ລົໍ້ນສູງ ຕະຫຼອດ
ໄລຍະຂອງການ ອອກແບບ, ການຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ແລະ ການວິເຄາະ ຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານ ຂອງການພັດທະນາແບບມີ
ສ່ວນຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ ຄັໍ້ງນີໍ້.  

ຂອບໃຈຢ່າງສູງ ຕໍື່ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນທັງໝົດ, ໂດຍພາຍໃຕ້ການປະສານງານຂອງ ອາລຸນນີ ແກ້ວສຸວັນ, ທີື່ສະຫຼະເວລາ
ຂອງຕົນ ເພ ື່ອເດີນທາງຫຼາຍໆ ຊົື່ວໂມງ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ແລະ ສໍາພາດບັນດາຜູ້ຄົນ ດ້ວຍຄວາມເປັນມ ອາຊີບ ແລະ 
ດ້ວຍຄວາມເຂົໍ້າໃຈ.  

ການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານຄັໍ້ງນີໍ້ ບໍື່ອາດຈະສາມາດຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດຢ່າງມີປະສິດທິພາບໄດ້ ຖ້າປາດສະຈາກ ຄວາມ
ໝາຍໝັໍ້ນ ແລະ ການຮ່ວມມ  ຢ່າງເອົາໃຈໃສ່ ຂອງພະນັກງານ ອົງການ ເວີລດ໌ເອດຢູເຄຊັນ ເວີລດ໌ເອດຢູເຄຊັນ. 
ຂ້າພະເຈົໍ້າ ຮູ້ບຸນຄຸນ ສໍາລັບການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງພວກເຂົາ ໃນທຸກຂັໍ້ນຕອນ ຂອງການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານ. 

ສຸດທ້າຍ ແຕ່ວ່າກໍື່ສໍາຄັນ, ຂ້າພະເຈົໍ້າຂໍສະແດງຄວາມເຄົາລົບ ແລະ ນັບຖ  ຢ່າງສູງ ມາຍັງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການທັງ
ໝົດ ແລະ ຄອບຄົວຂອງພວກເຂົາ ທີື່ໄດ້ແລກປ່ຽນແບ່ງປັນເລ ື່ອງເລົື່າຂອງພວກເຂົາ. ປະສົບການຂອງພວກເຂົາ 
ແມ່ນກຸນແຈອັນສໍາຄັນ ເພ ື່ອຮັບປະກັນວ່າ ການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ (CBID) ເຂົໍ້າໃຈ ຄວາມ
ຕ້ອງການ ທີື່ຍັງບໍື່ທັນໄດ້ຮັບການແກ້ໄຂຂອງພວກເຂົາ ດຂີຶໍ້ນກວ່າເກົື່າ ແລະ ເຂົໍ້າໃຈວິທີ ທີື່ຈະສາມາດ
ປະກອບສ່ວນ ເພ ື່ອແກ້ໄຂຄວາມຕ້ອງການເຫົຼື່ານັໍ້ນ. 

 

ດ້ວຍຄວາມນັບຖ , 

ແບັກນາ ຟຣັງຄ ໌

bernard_franck@la.worlded.org 

ຫົວໜ້າ ໂຄງການ - ໂຄງການໂອກາດ  

ອົງການ ເວີລດ໌ເອດຢູເຄຊັນ  

 

 

  



xi 

ຄໍາຂອບໃຈ  
ໜ່ວຍງານຂອງສະຖາບັນ ໂນດຊາລ ຂໍສະແດງຄວາມຮູ້ບຸນຄຸນ ຕໍື່ໜ່ວຍງານຂອງ ອົງການເວີລດ໌ເອດຢູເຄຊັນ  ແລະ 
ໂຄງການທີື່ເປັນພັນທະມິດຂອງພວກເຂົາ ສໍາລັບວິທີການທີື່ມີການຮ່ວມມ ຂອງພວກເຂົາ ໃນການຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ 
ການສໍາຫຼວດ ແລະ ການສໍາພາດທີື່ນໍາໃຊ້ເພ ື່ອດໍາເນີນ ການວິເຄາະຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານດັື່ງກ່າວນີໍ້. ພວກເຮົາ ຂໍສະແດງ
ຄວາມຮູ້ບຸນຄຸນມາຍັງ ອໍານາດການປົກຄອງ ຂອງ ລັດຖະບານ ສປປ ລາວ ສໍາລັບ ການສະໜອງ ການສະໜັບສະ
ໜູນ ທີື່ຈໍາເປັນ ແລະ ການອະນຸມັດທີື່ຕ້ອງການ ສໍາລັບການເຮັດວຽກ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ແລະ ກັບຊຸມຊົນທ້ອງຖິື່ນ.  

ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນດ້ານປະລິມານ ແລະ ຄຸນນະພາບ ໄດ້ເຮັດວຽກລ ື່ນຄາດໝາຍ 
ເພ ື່ອດໍາເນີນການສໍາຫຼວດບຸກຄົນສ່ວນຕົວ ຫຼາຍພັນຄົນ, ແລະ ພວກເຮົາຂໍສະແດງຄວາມຮູ້ບຸນຄຸນ ຕໍື່ສິື່ງດັື່ງກ່າວ.  

ພວກເຮົາຂໍຂອບໃຈຢ່າງສູງ ສໍາລັບການປະກອບສ່ວນດ້ານການເງິນ ຂອງ ອົງການ USAID ຕໍື່ ກັບໂຄງການ 
ໂອກາດ ເຊິື່ງໄດ້ໃຫ້ທຶນສໍາລັບວຽກງານຄັໍ້ງນີໍ້.  

ສຸດທ້າຍ ແລະ ສໍາຄັນທີື່ສຸດ, ພວກເຮົາສະແດງຄວາມຮູ້ບຸນຄຸນ ມາຍັງ ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມການສໍາຫຼວດ ແລະ ການສໍາພາດ 
ແລະ ຜູ້ນໍາພາໃນຊຸມຊົນ ທີື່ມີຈິດໃຈເອ ໍ້ອເຟ ໍ້ອ ດ້ານ ເວລາ, ການຕ້ອນຮັບ, ຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານ ແລະ ຄວາມຊ່ຽວຊານ.
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I. ສະຫຼຸບສັງລວມ 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນມີອັດຕາສ່ວນສູງ ແລະ ມີສັດສ່ວນທີື່ເພີື່ມຂຶໍ້ນ ໃນ ກຸ່ມປະຊາກອນທັງໝົດ ແລະ ມີ
ຄວາມສ່ຽງຕໍື່ການຖ ກຈໍາແນກຈາກການມີສ່ວນຮ່ວມທາງດ້ານສັງຄົມ ແລະ ເສດຖະກິດ. ການພັດທະນາແບບມີ
ສ່ວນຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ (CBID) ແມ່ນຍຸດທະສາດການສະໜັບສະໜູນສໍາລັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໃນການ
ບັນລຸເປົໍ້າໝາຍຂອງພວກເຂົາໃນຫຼາຍຂົງເຂດລວມທັງ ສຸຂະພາບ, ການມີຊີວິດການດປັນຢູ່ທີື່ດີ ແລະ ການມີສ່ວນ
ຮ່ວມຂອງຊຸມຊົນ.  

ການສຶກສາຂໍໍ້ມູນເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນແບບປະສົມປະສານດັື່ງກ່າວນີໍ້ສະໜອງຂໍໍ້ມູນຫຼັກຖານອັນສໍາຄັນໃຫ້ແກ່ໂຄງການ
ໂອກາດ, ໂດຍສະເພາະ ການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ.  

 ບົດສະຫຼຸບກ່ຽວກັບການອອກແບບການສຶກສາ 
ການສຶກສາຂໍໍ້ມູນເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ ແມ່ນອອກແບບມາດ້ວຍອົງປະກອບດັື່ງຕໍື່ໄປນີໍ້:  

• ການສໍາຫຼວດຄັດກອງດ້ານປະລິມານ ເພ ື່ອກໍານົດອັດຕາສ່ວນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ລະບຸຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ
ສໍາລັບການສໍາຫຼວດເພີື່ມເຕີມ (ມີ 5173 ຄົນທີື່ຖ ກຄັດກອງ;ໃນນີໍ້,  ເພດຊາຍ 48%, ເພດຍິງ 52%; 
5-15ປີ 21%, 6-59 ປີ ກວມ 67% ແລະ  ≥ 60 ປີ ກວມ 12%) 

• ການສຶກສາ ລົງເລິກສະເພາະກຸ່ມຕົວຢ່າງທີື່ຜ່ານການເລ ອກແບບມີເງ ື່ອນໄຂ ເພ ື່ອສ້າງຄວາມເຂົໍ້າໃຈກ່ຽວ
ກັບສະພາບການເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ (ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 321 ຄົນ ແລະ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ 326 ຄົນ ໄດ້
ເຂົໍ້າຮ່ວມໃນການສໍາພາດ) 

• ການສຶກສາ ດ້ານຄຸນນະພາບ ໃນຫົວຂໍໍ້ ຄວາມຮູ້, ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ການປະຕິບັດ (KAP) ໂດຍ
ຜ່ານການເຮັດກຸ່ມສົນທະນາ 14 ກຸ່ມ ແລະ ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ 28 ຄັໍ້ງ 

• ຜົນການສຶກສາດ້ານຄຸນນະພາບ ແມ່ນຖ ກນໍາໃຊ້ ເພ ື່ອອະທິບາຍເພີື່ມຕ ື່ມ ຜົນທີື່ໄດ້ຈາກ ການສຶກສາດ້ານ
ປະລິມານ ທີື່ນອກເໜ ອຈາກ ຫົວຂໍໍ້ກ່ຽວກັບຄວາມຮູ້, ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ການປະຕິບັດ (KAP) ອີງ
ຕາມຄວາມເໝາະສົມ 

→ ຂໍໍ້ມູນເພີື່ມເຕີມ ກຽ່ວກັບ ວິທກີານ ແມ່ນສະໜອງໃຫ້ ຢູ່ພາກທີ II (ໜ້າທີ 09) 

ການກໍານດົຄວາມພິການ: ຂໍໍ້ຄວນເອົາໃຈໃສ່ສໍາລັບຜ ູ້ອ່ານ: 

ໃນການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ, ຄວາມເປັນພິການໄດ້ຖ ກກໍານົດໂດຍໃຊ້ຊຸດຄໍາຖາມສັໍ້ນ ວໍຊິງຕັນ ກຣຸບ ກ່ຽວກັບ
ຄວາມເປັນພິການ ເຊິື່ງລວມເອົາ ການເບິື່ງເຫັນ, ການໄດ້ຍິນ, ການເຄ ື່ອນໄຫວ, ການຈ ື່ຈໍາ ແລະ ການໃຊ້ສະມາທິ, 
ການເບິື່ງແຍງຕົນເອງ ແລະ ການສ ື່ສານ. ຄົນທີື່ລາຍງານວ່າ “ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ” ຫຼ  “ບໍື່ສາມາດເຮັດໄດ້ເລີຍ” 
ໃນຢ່າງໜ້ອຍ ໜຶື່ງ ຂົງເຂດ ຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ ຖ ວ່າ ມີຄວາມພິການ (DISABILITY3 ອີງຕາມລະບຽບ
ການ ວໍຊິງຕັນ ກຣຸບ).  

 ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ແມ່ນເພີື່ມຂຶໍ້ນຕາມອາຍຸ ແລະ ສູງກວາ່ການສໍາຫຼວດຜ່ານມາ 
ໃນສອງເມ ອງທີື່ສໍາຫຼວດ, ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ (ລວມເອົາຄົນທີື່ລາຍງານວ່າ ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ຫຼ  
ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ເລີຍ ໃນການດໍາເນີນກິດຈະກໍາດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ) ແມ່ນ 11.7%, ໂດຍມີ 13.4% 
ໃນເມ ອງຄໍາ ແລະ 9.9% ໃນເມ ອງໄຊພູທອງ. ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ແມ່ນກ່ຽວຂ້ອງກັບອາຍຸທີື່ເພີື່ມຂຶໍ້ນ 
ແລະ ຄວາມທຸກຍາກ. ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການສ ື່ສານ ແລະ ການດູແລຕົນເອງ ແມ່ນພົບນ້ອຍກວ່າ ຄວາມ
ຫຍຸ້ງຍາກໃນການເບິື່ງເຫັນ, ການຍ່າງ, ການຈ ື່ຈໍາ ແລະ ການໄດ້ຍິນ.  ການຄາດຄະເນນີໍ້ສູງກວ່າ ການສໍາຫລວດ
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ປະຊາກອນ ປີ 2015 ຊຶື່ງອດັຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການແມ່ນ 2.8% ເຖິງແມ່ນວ່າ ໄດ້ມີການໃຊ້ຄໍາຖາມວໍຊິງ
ຕັນກຣຸບຄ ກັນ. ຄວາມແຕກຕ່າງແມ່ນເນ ື່ອງຈາກວິທີການສໍາຫຼວດ ຊຶື່ງໃນເທ ື່ອນີໍ້ ແມ່ນໄດ້ນໍາໃຊ້ວິທີການທີື່ມີ
ຄວາມໜ້າເຊ ື່ອຖ ຫຼາຍກວ່າ, ເປັນວິທີການທີື່ຖ ກຍອມຮັບໃນລະດັບສາກົນ ເພ ື່ອເກັບກໍາຂໍໍ້ມູນລະດັບບຸກຄົນ.  

→ ຜົນໄດ້ຮັບ ຂອງອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ແມ່ນອະທິບາຍ ຢູ່ໃນພາກທີ III-1 (ໜ້າທີ 26) 

 ຄຸນລັກສະນະດ້ານສັງຄົມ ແລະ ດ້ານປະຊາກອນ ທີື່ ກ່ຽວຂ້ອງກັບຄວາມຫຍຸງ້ຍາກດ້ານການ
ເຮັດໜ້າທີື່ການ 

ໃນ ເມ ອງໄຊພູທອງ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ມີທ່າອ່ຽງທີື່ຈະລາຍງານວ່າ ມີວຽກເຮັດງານທໍາຕາມທີື່ຕ້ອງການ ໜ້ອຍ
ກວ່າ ເມ ື່ອທຽບໃສ່ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ. ໃນທັງສອງເມ ອງ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການມີຄວາມເພິື່ງພໍໃຈກັບວຽກ  
ໜ້ອຍກວ່າ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ.  ການເຂົໍ້າເຖິງວຽກເຮັດງານທໍາ ມີໜ້ອຍທີື່ສຸດ ໃນກຸ່ມຄົນທີື່ມີລີະດັບຄວາມ
ຫຍຸ້ງຍາກດ້ານໜ້າທີື່ການຫຼາຍຂຶໍ້ນ ແລະ ການເຂົໍ້າເຖິງວຽກເຮັດງານທໍາ ແມ່ນກ່ຽວຂ້ອງກັບອາຍຸທີື່ເພີື່ມຂຶໍ້ນນໍາອີກ.  

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນມີທ່າອ່ຽງ ທີື່ຈະເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ, ແລະ ສ ບຕໍື່ເຂົໍ້າຮຽນໃນຊັໍ້ນມັດທະຍົມ ຫຼ  ສູງກວ່າ,    
ໜ້ອຍເມ ື່ອປຽບທຽບກັບຄົນອ ື່ນໆ. ຈາກ ເດັກໃນໄວຮຽນ 20 ຄົນ ທີື່ມີຄວາມພິການ, 4 ຄົນ (20%) ແມ່ນບໍື່
ເຄີຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ, ໃນຂະນະທີື່, ອັດຕາເດັກບໍື່ເຄີຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ໃນກຸ່ມເດັກທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນໜ້ອຍກວ່າ 
2% (2/110). 

ຜົນການສຶກສາເຫົຼື່ານີໍ້ ເນັໍ້ນໃຫ້ເຫັນວ່າ ຍຸດທະສາດທີື່ເນັໍ້ນໃສ່ອາຍຸ ຕ້ອງໄດ້ພິຈາລະນາໂອກາດດ້ານການສຶກສາສໍາ
ລັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ທີື່ມີໜ້ອຍຢູ່ແລ້ວ ແລະ ຈໍາເປັນຕ້ອງ ພິຈາລະນາ ເຂົໍ້າໃນ ຢູ່ໃນສອງອົງປະກອບ - ຍຸດ
ທະສາດການສົື່ງເສີມທາງດ້ານເສດຖະກິດ ຂອງໂຄງການ.  

ຜົນການສຶກສາອອກມາໃນລກັສະນະດຽວກັນ, ຜູ້ໃຫຍ່ທີື່ມຄີວາມພິການມີທ່າອ່ຽງທີື່ຈະເຄີຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນໜ້ອຍ
ກວ່າ ເມ ື່ອປຽບທຽບກັບຜູ້ໃຫຍ່ທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ. ຢ່າງໃດກໍຕາມ, ຄວາມແຕກຕ່າງດ້ານການສຶກສາສ່ວນໃຫຍ່
ແລ້ວ ອາດຈະ ກ່ຽວຂ້ອງກັບອາຍຸ; ຄົນທີື່ມີອາຍຸສູງ ແມ່ນມີທ່າອ່ຽງທີື່ຈະເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ແລະ ຮຽນຈົບໜ້ອຍກວ່າ 
ຄົນຮຸ່ນໜຸ່ມ. ກິດຈະກໍາ ຂອງ ໂຄງການ CBID ບໍື່ພຽງແຕ່ຕ້ອງພິຈາລະນາການເຂົໍ້າເຖິງການສຶກສາສໍາລັບໄວໜຸ່ມ
ແຕ່ຕ້ອງໄດ້ພິຈາລະນາລະດັບການສຶກສາສໍາລັບຜູ້ໄດ້ຮັບຜົນປະໂຫຍດທີື່ມີອາຍຸສູງນໍາອີກ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການມີ
ທ່າອ່ຽງຈະເຄີຍແຕ່ງງານມາກ່ອນ ແຕ່ມີທ່າອ່ຽງຈະປະຮ້າງ ຫຼ  ແຍກທາງກັນຫຼາຍກວ່າ ເມ ື່ອປຽບທຽບກັບ ຄົນທີື່ບໍື່
ມີຄວາມພິການໃນທັງສອງເມ ອງ.  ຜົນການສຶກສາດັື່ງກ່າວນີໍ້ ສະແດງໃຫ້ເຫັນ ການຈັດການ ແລະ ໂຄງສ້າງຂອງ
ຄອບຄົວອາດມີຜົນຕໍື່ກັບການເຂົໍ້າເຖິງ ການມີວຽກເຮັດງານທໍາ.  
→ ຄຸນລັກສະນະດ້ານສັງຄົມ ແລະ ດ້ານປະຊາກອນ ທີື່ກຽ່ວຂ້ອງກັບຄວາມພິການ ແມ່ນລາຍງານ ຢູ່ໃນພາກທີ III-2 (ໜ້າ

ທ ີ33) 

→ ການເຂົໍ້າເຖິງ ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ (ທີື່ເຊ ື່ອມໂຍງ ກັບຜົນໄດ້ຮັບຂອງໂຄງການ ER 2.1) ແມ່ນລາຍງານ ຢູ່ໃນພາກ
ທີື່ III-3 (ໜ້າທ ີ39), ໂດຍມີການວິເຄາະເພີື່ມເຕີມ ກ່ຽວກັບ ການເຂົໍ້າເຖິງການສຶກສາ, ຄວາມເພິື່ງພໍໃຈກ່ຽວກັບວຽກ
ເຮັດງານທໍາ ແລະ ອຸປະສັກຕໍື່ການດໍາລົງຊີວິດ 

 ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ປະເຊີນກັບສຸຂະພາບ ແລະ ການເປັນຢູ່ທີື່ບໍື່ດີ  
14.4% ຂອງ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ແລະ 73.3% ຂອງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ລາຍງານວ່າ ຕົນເອງສຸຂະພາບບໍື່
ຄ່ອຍດີ ແລະ ປະມານສອງເທົື່າຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເຄີຍເຈັບປ່ວຍຈົນຕ້ອງຂາດວຽກ ຫຼ  ໂຮງຮຽນສາມມ ໍ້ ຫຼ  
ຫຼາຍກວ່າ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນມີທ່າອ່ຽງສູງກວ່າ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ 10 ເທົື່າ ທີື່ຈະລາຍງານວ່າ ຕົນ
ເອງມີສຸຂະພາບບໍື່ດ,ີ ເມ ື່ອບັນດາເງ ື່ອນໄຂ ດ້ານສັງຄົມ ແລະ ປະຊາກອນອ ື່ນໆ ແມ່ນຄ ກັນ ທັງ 2 ກຸ່ມ.  
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ປະຊາຊົນໃນເມ ອງ ໄຊພູທອງ ມີທ່າອ່ຽງທີື່ຈະ ລາຍງານວ່າ ມີສຸຂະພາບທີື່ບໍື່ດ.ີ ນອກຈາກນີໍ້, ຍັງກ່ຽວຂ້ອງກັບອາຍຸ
ທີື່ເພີື່ມຂຶໍ້ນ ແລະ ການຮຽນບໍື່ຈົບລະດັບມັດທະຍົມ ຫຼ  ສູງກວ່າ. 

ເຖິງວ່າ ຄວາມສໍາພັນກັນລະຫວ່າງຕົວປ່ຽນໃນທາງສະຖິຕິ ມີໜ້ອຍ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການສະແດງຄວາມເພິື່ງພໍໃຈ
ກັບຊີວິດໂດຍລວມ ໜ້ອຍກວ່າ. ຄົນໃນເມ ອງຄໍາ (ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ມີຄວາມພິການ) ລາຍງານວ່າ ມີ
ລະດັບຄວາມເພິື່ງພໍໃຈກັບຊີວິດຕໍື່າກວ່າ ຄົນໃນ ເມ ອງໄຊພູທອງ.  

→ ສຸຂະພາບ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ພິການ (ທີື່ເຊ ື່ອມໂຍງກັບ ຕົວຊີໍ້ວັດຂອງໂຄງການ HI-4) ແມ່ນລາຍງານ 
ຢູ່ໃນພາກທີື່ III-4 (ໜ້າທີ 51) 

 ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຕ້ອງການເຂົໍ້າເຖິງການປິື່ນປົວຫາຼຍຂຶໍ້ນ  
ປຽບທຽບກັບຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ (27.5% ໃນເມ ອງຄໍາ ແລະ 22.1% ໃນເມ ອງໄຊພູທອງ), ປະມານສອງ
ເທົື່າຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ (56.0% ແລະ 43.1% ໃນເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງຕາມລໍາດັບ) ລາຍ
ງານວ່າ ຕ້ອງການການປິື່ນປົວໃນສາມເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ. ການມີຄວາມພິການບໍື່ມີຜົນກະທົບຕໍື່ຄວາມສາມາດຂອງ
ຄົນໃນການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບທົື່ວໄປ ຫຼ  ພຶດຕິກໍາການດູແລສຸຂະພາບ, ແຕ່ມີຜົນ ເຮັດໃຫ້ ການ
ເຂົໍ້າເຖິງ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ແລະ ການບໍລິການດ້ານການແພດຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການຕໍື່າລົງ. ຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການປິື່ນປົວ ແຕ່ປະເພດຂອງການປິື່ນປົວ ທີື່ພວກເຂົາເຂົໍ້າເຖິງອາດຈະບໍື່ເໝາະສົມ
ສໍາລັບການແກ້ໄຂຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໃນການເຮັດໜ້າທີື່ການ.  

→ ຄວາມຕ້ອງການ ດ້ານການດູແລສຸຂະພາບ ແລະ ການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບໃນປະຈຸບັນ (ທີື່ເຊ ື່ອມໂຍງ
ກັບ ຕົວຊີໍ້ວັດຂອງໂຄງການ HI-2 & HI-3) ແມ່ນລາຍງານ ຢູ່ໃນພາກທີື່ III-5 (ໜ້າທ ີ58) 

→ ຜົນໄດ້ຮັບທີື່ເຊ ື່ອມໂຍງກັບ ປະສົບການກ່ຽວກັບສຸຂະພາບຂອງຜູ້ໃຊ້ (ຜົນໄດ້ຮັບຂອງໂຄງການ HR 1.1 ແລະ 1.2) 
ແມ່ນລາຍງານ ແຍກຕ່າງຫາກ ຢູ່ໃນພາກທີື່ III-6 (ໜ້າທີ 67) 

 ຄວາມຄິດເຫັນໃນຊຸມຊົນ ຂອງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 
ໂດຍລວມແລ້ວ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນເປັນສຽງສ່ວນນ້ອຍໃນຊຸມຊົນຂອງພວກເຂົາ. ການທີື່ຈະເປັນ
ສະມາຊິກຂອງຊຸມຊົນ ທີື່ສາມາດປະກອບສ່ວນການຕັດສິນໃຈ ແມ່ນກ່ຽວຂ້ອງກັບອາຍຸທີື່ເພີື່ມຂຶໍ້ນ, ການສຶກສາ 
ແລະ ຄຸນນະພາບການເປັນຢູ່ທີື່ສູງຂຶໍ້ນ. ອຸປະສັກຕໍື່ການເຂົໍ້າຮ່ວມໃນກິດຈະກໍາຊຸມຊົນ ແລະ ກຸ່ມທາງສັງຄົມຕ່າງໆ 
ແມ່ນພົບຫຼາຍທີື່ສຸດໃນບັນດາຄົນທີື່ມີ ‘ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ’ ແລະ ບໍື່ມີຜູ້ຕອບແບບສອບຖາມໃນການສໍາຫຼວດ
ຄັໍ້ງນີໍ້ ຜູທີ້ື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໃນລະດັບ ‘ບໍື່ສາມາດເຮັດໄດ້ເລີຍ’ ໃນຢ່າງນ້ອຍໜຶື່ງປະເພດຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ 
ລາຍງານວ່າ ຕົນເອງມີສ່ວນຮ່ວມໃນອົງການຈັດຕັໍ້ງຊຸມຊົນໃດໜຶື່ງ.  

→ ຜົນໄດ້ຮັບທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຜູ້ມີສ່ວນຮ່ວມ ຢູ່ໃນຂະບວນການຄຸ້ມຄອງ (ຕົວຊີໍ້ວັດທີ SI-2) 
ແລະ ການມີສ່ວນຮ່ວມ ຢູ່ໃນການດໍາເນີນງານຂອງຊຸມຊົນ (ທີື່ເຊ ື່ອມໂຍງກັບ ສະພາບແວດລ້ອມທ ິ່ອໍານວຍ ແລະ 
SR 3.3) ແມ່ນລາຍງານຢູ່ໃນພາກທີ III-7 (ໜ້າທີ 76) 

 ຊຸມຊົນຮູ ້ແລະ ປະຕິບັດຢ່າງໃດແດ່ຕໍື່ກັບ ການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແລະ ຄວາມພິການ 
ເກ ອບ 60% ຂອງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໃນເມ ອງຄໍາ ແລະ 75% ໃນເມ ອງໄຊພູທອງ ໂດຍການນໍາໃຊ້ ຊຸດຄໍາ
ຖາມ ວໍຊິງຕັນ ກຣຸບ, ບໍື່ໄດ້ລາຍງານວ່າຕົນເອງ ມີຄວາມພິການ. ສາມໃນສີື່ຂອງຄົນທີື່ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາຮູ້ຈັກ
ບາງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. ຄວາມເປັນໄປໄດ້ຂອງການພົວພັນກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເພີື່ມຂຶໍ້ນຕາມອາຍຸ ແຕ່ຕໍື່າທີື່
ສຸດໃນບັນດາຄົນທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກທີື່ສຸດ. ຄົນທີື່ມີສະຖານະພາບທາງເສດຖະກິດ - ສັງຄົມໃນລະດັບກາງມີທ່າ
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ອ່ຽງທີື່ຈະຮູ້ ແລະ ມີການພົວພັນກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ໃນຂະນະຄົນຈາກ ເມ ອງໄຊພູທອງທ່າອ່ຽງທີື່ຈະມີການ
ພົວພັນກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເທົື່າເຄິື່ງໜຶື່ງຂອງຄົນໃນເມ ອງຄໍາ 

ລະຫວ່າງໜຶື່ງໃນສາມຂອງຜູ້ຕອບແບບສອບຖາມ ລາຍງານວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການປິື່ນປົວ, 
ການມີວຽກເຮັດງານທໍາ ແລະ ການສຶກສາໄດ້ເທົື່າກັນ ຫຼ  ໜ້ອຍກວ່າ ເມ ື່ອປຽບທຽບຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ. ຜູ້
ຕອບແບບສອບຖາມໃນອັດຕາສ່ວນໜ້ອຍ ລາຍງານວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການຫຼາຍ
ກວ່າຄົນອ ື່ນ. ໂດຍລວມແລ້ວ, ຄໍາເຫັນນີໍ້ບໍື່ໄດ້ສະທ້ອນຄວາມເປັນຈິງ ກ່ຽວກັບ ປະສົບການໃນການຖ ກຈໍາແນກ
ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ເປັນຄວາມເຂົໍ້າໃຈຂອງຊຸມຊົນ ທີື່ສາມາດແກ້ໄຂໄດ້.  

ໂດຍລວມແລ້ວ, ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມການສໍາພາດລາຍງານວ່າ ຕົນເອງມີທັດສະນະຄະຕິດ້ານບວກຕໍື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. 
ຫຼາຍກວ່າ 90% ຂອງຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມໃນການສໍາພາດ ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາບໍື່ມີບັນຫາກັບການເຮັດວຽກຮ່ວມ ຫຼ  ຢູ່
ໃກ້ກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. ຢ່າງໃດກໍຕາມ, ຄົນເຮົາມີທ່າອ່ຽງທີື່ຈະຕອບໄປໃນທາງດ້ານບວກຫຼາຍກວ່າ ຄາມ
ເປັນຈິງ ໃນການຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ. ນອກຈາກນັໍ້ນ, ບັນຫາຄວາມເທົື່າທຽມ ຍັງສາມາດເຫັນໄດ້ຈາກ 10% ຂອງຜູ້
ເຂົໍ້າຮ່ວມການສໍາພາດລາຍງານວ່າຕົນເອງມີທັກສະນະຄະຕິດ້ານລົບ.   

ທັດສະນະຄະຕິດ້ານລົບ ຫຼ  ບໍື່ເທົື່າທຽມກັນ ແມ່ນພົບເຫັນຫຼາຍກ່ຽວຂ້ອງກັບສິດທິຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໃນ
ການແຕ່ງງານ ແລະ ມີລູກ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການສ່ວນໜ້ອຍສະແດງທັດສະນະຄະຕິດ້ານບວກຕໍື່ຄວາມສະເໝີ
ພາບ ຂອງ ແມ່ຍິງທີື່ມີຄວາມພິການໃນດ້ານສິດທິໃນການເຮັດວຽກ. ໃນ ເມ ອງໄຊພູທອງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຈໍາ
ນວນໜ້ອຍ ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາຄວນສາມາດແຕ່ງງານໄດ້.  
 

→ ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ແບບຄຸນນະພາບ ແລະ ແບບປະລິມານ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ສະພາບແວດລ້ອມທີື່ອໍານວຍ (SI-2 ແລະ 
SR 3.3) ແມ່ນໄດ້ລາຍງານ ຢູ່ພາກທີ III-8 (ໜ້າທ ີ91) 

→ ຜົນໄດ້ຮັບດ້ານຄຸນນະພາບ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ຄວາມຮູ້, ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ການປະຕິບັດ ໃນປະຈຸບັນ ທີື່ເຊ ື່ອມໂຍງ
ກັບອົງປະກອບດ້ານ ສະພາບແວດລ້ອມທີື່ອໍານວຍ ສໍາລັບ ຄວາມຍ ນຍົງ ຂອງແຜນງານດ້ານສຸຂະພາບ ແລະ 
ເສດຖະກິດ ແມ່ນ ໄດ້ອະທິບາຍສະເພາະ ຢູ່ໃນພາກທ ີIII-8, ໝວດ C (ໜ້າທີ 106) 

 ຂໍໍ້ມູນສໍາຄັນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ທີື່ເປັນຂໍໍ້ມູນສໍໍໍາລັບການວາງແຜນ CBID 
ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ແລະ ຄວາມບົກຜ່ອງ 

▪ ນໍາໃຊ້ວິທີການທີື່ຍອມຮັບໃນລະດັບສາກົນ, ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການແມ່ນສູງກວ່າການລາຍງານທີື່
ຜ່ານມາ 

▪ ໂດຍລວມແລ້ວ, ຄົນເຂົໍ້າໃຈການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແລະ ຄວາມພິການແຕກຕ່າງກັນ. ເຊິື່ງຫັຼກຖານມາຈາກ
ຄວາມບໍື່ສອດຄ່ອງກັນລະຫວ່າງຄວາມຖີື່ຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແລະ ການລາຍ
ງານຕົນເອງວ່າ ມີຄວາມພິການ 

▪ ຫຼາຍຄົນປະເຊີນກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການເຮັດໜ້າທີື່ການ ເມ ື່ອພວກເຂົາອາຍຸສູງຂຶໍ້ນ 

▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການປະເຊີນກັບອຸປະສັກ ແລະ ການຈໍາແນກປະເພດຕ່າງໆ ຜ່ານເສັໍ້ນທາງຊີວິດ 

▪ ຄົນທີື່ປະເຊີນກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການເບິື່ງເຫັນ, ແລະ ການໄດ້ຍິນ ແລະ ຄົນທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໃນ
ການສ ື່ສານ ແລະ ຈ ື່ຈໍາ ອາດມີຄວາມສ່ຽງທີື່ສຸດຈາກການຈໍາແນກ 
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▪ ໃນ ຂະນະທີື່ນ້ອຍກວ່າ 1% ຂອງປະຊາກອນ ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາມີໜ້າທີື່ການ ໃນລະດັບ “ບໍື່ສາມາດ
ເຮັດຫຍັງໄດ້ເລີຍ” ຢ່າງນ້ອຍໜຶື່ງປະເພດ, ກຸ່ມນີໍ້ ແມ່ນມີຄວາມສ່ຽງຈາກການຈໍາແນກສູງກວ່າ ແລະ ອາດ
ມີຄວາມຕ້ອງການສູງກວ່າກຸ່ມອ ື່ນ.  

ສະພາບຄວາມເປັນຢູ່  ແລະ ການມີສ່ວນຮ່ວມ 

▪ ຄຸນນະພາບຊີວິດຂອງຄົນໂດຍທົື່ວໄປ ແລະ ໂດຍສະເພາະຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໃນ ເມ ອງໄຊພູທອງ 
ແມ່ນຂາດເຂີນກວ່າ ຄົນໃນເມ ອງຄໍາ 

▪ ຫຼາຍໆເທ ື່ອ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ມີການເຂົໍ້າຮ່ວມໃນຊີວິດສັງຄົມ ຄ ກັນກັບ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ແຕ່
ວ່າ ປະສົບການກ່ຽວກັບ ການເຂົໍ້າຮ່ວມສັງຄົມ ຂອງພວກເຂົາຍັງບໍື່ມີຄຸນະພາບ. ຕົວຢ່າງ ການເຂົໍ້າເຖິງ
ສຸຂະພາບ  ທຸກຄົນສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການສຸຂະພາບ, ແຕ່ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການລາຍງານວ່າ ມີຂໍໍ້
ຈໍາກັດດ້ານການບໍລິການ ສະເພາະເຈາະຈົງທີື່ຕອບສະໜອງຕໍື່ຄວາມຕ້ອງການ ແລະ ວຽກງານຂອງພວກ
ເຂົາ ຊຶື່ງມີລາຍງານວ່າ ທຸກຄົນສາມາດເຮັດວຽກ ສໍາລັບຄົນພິການກໍສາມາດມີວຽກໄດ້, ແຕ່ເປັນວຽກທີື່ບໍື່
ຄ່ອຍໄດ້ຮັບຄ່າຈ້າງ 

▪ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການມີທ່າອ່ຽງທີື່ຈະຈົບການສຶກສາລະດັບສູງ (ຊັໍ້ນປະຖົມຂຶໍ້ນໄປ) ໜ້ອຍກວ່າ 
ກຸ່ມອ ື່ນໆ 60% 

▪ ອຸປະສັກຕໍື່ການເຂົໍ້າເຖິງໂຮງຮຽນ ລວມເອົາ ທັດສະນະຄະຕິທາງສັງຄົມດ້ານລົບ, ທັກສະ ແລະ ຄວາມຮູ້
ຂອງຄູອາຈານ, ການສ້າງປົມດ້ອຍ ແລະ ການເຢາະເຢີໍ້ຍສຽດສີ. ອຸປະສັກທາງສັງຄົມ ເຊັື່ນ ການເຂົໍ້າເຖິງ
ໂຮງຮຽນ ລວມທັງ ຄວາມຮັບຮູ້ຄຸນຄ່າຂອງການສຶກສາລະຫວ່າງພໍື່ແມ່ ແລະ ຜູ້ດູແລ 

ສຸຂະພາບ, ການແພດຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ແລະ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍດ້ານເຕັກໂນໂລຊີ 

▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການມີທ່າອ່ຽງທີື່ຈະມີສຸຂະພາບທີື່ບໍື່ດີ ແລະ ຕ້ອງການບໍລິການດ້ານສຂຸະພາບທີື່ສັບ
ຊ້ອນ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການສາມາດເຂົໍ້າເຖິງສຸຂະພາບ ແຕ່ ການບໍລິການທີື່ມີບໍື່ຄ່ອຍພຽງພໍ 

▪ ມີຄວາມຕ້ອງການສໍາລັບເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກສູງ 

▪ ຄວາມເຂົໍ້າໃຈ ຕໍື່ກັບ ການແພດຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການຍັງຕໍື່າ ລວມທັງ ຄົນທີື່ມີຄວາມຕ້ອງການ.  ການແພດຟ ໍ້ນ
ຟູໜ້າທີື່ການໃນ ສປປ ລາວ ສ່ວນໃຫຍ່ ແມ່ນເນັໍ້ນໃສ່ການບາດເຈັບທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບສົງຄາມ (ປີ 1975 
ຄ ນຫັຼງ) ແລະ ບໍື່ສາມາດຕອບສະໜອງກັບຄວາມຕ້ອງການດ້ານສຸຂະພາບທີື່ສັບຊ້ອນທີື່ເກີດຈາກການ
ປ່ຽນແປງຂອງປະຊາກອນ (ການເພີື່ມຂຶໍ້ນຂອງພະຍາດບໍື່ຕິດຕໍື່ ແລະ ອາຍຸທີື່ສູງຂຶໍ້ນ).  

ແມ່ຍິງ ແລະ ແມ່ຍິງທີື່ມີຄວາມພິການ  

▪ ໂດຍລວມແລ້ວ ແມ່ຍິງ (ການຄວບຄຸມຕົວປ່ຽນອ ື່ນໆ ທັງໝົດລວມທັງ ການເຮັດໜ້າທີື່ການ) ປະເຊີນ
ກັບການສຶກສາລະດັບຕໍື່າ ແລະ ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ ແລະ ບາງມິຕິຂອງການຈໍາແນກທາງສັງຄົມ 

▪ ແມ່ຍິງມີທ່າອ່ຽງຈະໄດ້ຮັບ ຜິດຊອບເປັນ ຜູ້ດູແລ ຫຼາຍທີື່ສຸດ (ແຕ່ບໍື່ແມ່ນທັງໝົດ)  

ຜົນປະໂຫຍດຈາກລັດຖະບານ 

▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເຂົໍ້າເຖິງຜົນປະໂຫຍດຈາກລັດຖະບານໄດ້ທຽບເທົື່າ ຫຼ  ຫຼາຍກວ່າຄົນອ ື່ນ 

▪ ຄົນທີື່ລາຍງານວ່າ “ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ເລີຍ” ໃນປະເພດໜຶື່ງໆ ແມ່ນມີທ່າອ່ຽງທີື່ຈະເຂົໍ້າເຖິງຜົນ
ປະໂຫຍດຂອງລັດຖະບານຫຼາຍກວ່າຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກສີື່ເທົື່າ 
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▪ ການເຂົໍ້າເຖິງຜົນປະໂຫຍດທາງສັງຄົມສໍາລັບຜູ້ດູແລບໍື່ຄ່ອຍພົບເຫັນ ແລະ ເປັນບັນຫາພົໍ້ນເດັື່ນທີື່ລາຍງານ
ໂດຍ ຜູ້ດູແລ ແລະ ຄອບຄົວຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 

▪ ຜົນປະໂຫຍດສ່ວນຫຼາຍແມ່ນເນັໍ້ນໃສ່ ຜູ້ລອດຊີວິດຈາກ ລບຕ ແລະ ນັກຮົບເກົື່າ 

ຄວາມຮູ້ ແລະ ທັດສະນະຄະຕິ ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ 

▪ ວິທີທີື່ຄົນເຂົໍ້າໃຈຄວາມພິການໃນຕົນເອງ ແລະ ຄົນອ ື່ນແມ່ນຕົວຂັບເຄ ື່ອນດ້ານທັດສະນະຄະຕິ ແລະ 
ແນວທາງປະຕິບັດ. ໂດຍທົື່ວໄປ, ຈະມີຄວາມເຂົໍ້າໃຈຄວາມພິການແຄບ ແລະ ຈໍາກັດ, ຄວາມພິການທີື່
ຄົນເຂົໍ້າໃຈ ແມ່ນກ່ຽວກັບລັກສະນະທີື່ເຫັນໄດ້ຢ່າງຊັດເຈນ ແລະ ຄວາມພິການທີື່ຮຸນແຮງ 

▪ ຄົນລາຍງານວ່າ ມີທັດສະຄະຕິແບບມີສ່ວນຮ່ວມ ແລະເປັນບວກກ່ຽວກັບຄວາມພກິານ ແຕ່ຜົນການຄົໍ້ນ
ພົບອ ື່ນໆ ຊີໍ້ໃຫ້ເຫັນເຖິງການປະຕິບັດທີື່ຈໍາແນກ ແລະ ສ້າງປົມດ້ອຍ 

▪ ຊຸມຊົນມັກຈະເຂົໍ້າໃຈວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຄວນເຂົໍ້າຮ່ວມໃນຊຸມຊົນ,  ແຕ່ບໍື່ສາມາດມີສວ່ນຮ່ວມກັບ
ຄົນອ ື່ນ. ມີບັນທັດຖານທາງສັງຄົມຫຼາຍຢ່າງທີື່ບົື່ງບອກວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບໍື່ຄວນເຮັດວຽກ ແລະ 
ຄວນໄດ້ຮັບການດູແລ 

 ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບໂດຍລວມ ອ ື່ນໆ 
▪ ຜົນຂອງການສໍາຫຼວດເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ ໄດ້ຊີໍ້ໃຫ້ເຫັນຄວາມຕ້ອງການທີື່ເລິກເຊິື່ງ ແລະ ຮີບດ່ວນ ເພ ື່ອຄິດຄ ນໃໝ່ 
ກ່ຽວກັບ ຄວາມພິການ, ການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແລະ ວິທີທີື່ ການບໍລິການ ຂອງ CBID ຈະຕອບສະໜອງ
ຕໍື່ພວກເຂົາ ຢູ່ໃນ ສປປ ລາວ.  

▪ ການພົວພັນທີື່ສັບຊ້ອນລະຫວ່າງການເຮັດໜ້າທີື່ການ, ຄວາມເຂົໍ້າໃຈ ແລະ ການປະພຶດຂອງຊຸມຊົນຕໍື່ກັບ
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນສອດຄ່ອງກັບວິທີການຂອງ ໂຄງການ ໂອກາດ ຊຶື່ງເນັໍ້ນໃສ່ ວິທີການຮອບດ້ານ 
ແລະ ແບບລາຍບຸກຄົນຕໍື່ການປັບປຸງການເຮັດໜ້າທີື່ການ ບວກກັບການວາງແຜນຊຸມຊົນ ເພ ື່ອແກ້ໄຂ
ບັນຫາກ່ຽວກັບທັດສະນະຄະຕິທີື່ມີຄວາມສ່ຽງຕໍື່ກັບຄວາມພິການ 

▪ ມີຄວາມແຕກຕ່າງກັນຢ່າງຫຼວງຫຼາຍ ລະຫວ່າງ ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ ໂດຍສະເພາະແມ່ນດ້ານ
ຄຸນນະພາບຊີວິດ ແລະ ການລາຍງານສຸຂະພາບຂອງຕົນເອງ. ທັງສອງປັດໄຈນີໍ້ ແມ່ນຢູ່ໃນລະດັບຕໍື່າ ໃນ
ເມ ອງຄໍາ ຖ້າທຽບໃສ່ ເມ ອງໄຊພູທອງ 

▪ ຜົນຂອງການສຶກສາ ເນັໍ້ນໃສ່ ຄຸນນະພາບດ້ານການບໍລິການ ຫຼາຍກວ່າ ພຽງ “ການເຂົໍ້າເຖິງຢ່າງດຽວ”. 
ຄົນທີື່ມີຄວາມສ່ຽງ ຫຼ  ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການຕ່າງໆ ຢ່າງເທົື່າທຽມ ກັບກຸ່ມ
ອ ື່ນ ລວມເອົາ ການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ, ຜົນປະໂຫຍດທາງສັງຄົມ ແລະ ຊີວິດທາງສັງຄົມຫຼາຍຮູບ
ແບບ - ແຕ່ຄຸນນະພາບຂອງການ ນໍາໃຊ້ ບໍລິການ ເຫົຼື່ານັໍ້ນຍັງບໍື່ທັນພຽງພໍ 

▪ ຜົນຂອງການສຶກສາ ເນັໍ້ນໃສ ່ ກຸ່ມທີື່ມີຄວາມສ່ຽງ. ລວມເອົາ ຜູ້ມີອາຍຸສູງ, ຄົນທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນ
ການເຮັດໜ້າທີື່ການທີື່ສຸດ (ຜູ້ທີື່ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ເລີຍຢ່າງນ້ອຍ ໜຶື່ງປະເພດ); ເດັກໃນໄວຮຽນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ ທີື່ຍັງຖ ກຈໍາແນກຈາກການສກຶສາ; ແມ່ຍິງທີື່ມີຄວາມພິການໂດຍສະເພາະ ແມ່ນໃນຂົງເຂດ
ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ ແລະ ການເຮັດວຽກ; ໄວໜຸ່ມຊອກຫາງານ ແລະ ຜູ້ຊາຍທີື່ມີຄວາມພິການ
ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງກິດຈະກໍາໃນສັງຄົມໄດ້ 
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I. ປະຫວັດຄວາມເປນັມາ 
 ສະພາບເງ ື່ອນໄຂ ສາໍລັບ ໂຄງການໂອກາດ 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການປະເຊີນໜ້າກັບ ການຈໍາແນກ ແລະ ການກີດກັນ ດ້ານຊີວິດສັງຄົມ, ວັດທະນະທໍາ, ແລະ 
ເສດຖະກິດ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນຂອງພວກເຂົາ [1]. ຢູ່ໃນຫຼາຍສະພາບເງ ື່ອນໄຂ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການມັກຈະປະສົບກບັ 
ຄວາມທຸກຍາກ ແລະ ຍັງຖ ກຈໍາກັດ ຈາກການມີສ່ວນຮ່ວມຢູ່ໃນແຜນງານດ້ານການພັດທະນາ [2-4].  ຄວາມຈໍາ
ເປັນທີື່ຕ້ອງເຂົໍ້າໃຈ ກ່ຽວກັບຄວາມອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ແລະ ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ອຸປະສັກກີດຂວາງ
ການມີສ່ວນຮ່ວມ ເພ ື່ອສະໜັບສະໜູນຊ່ວຍເຫຼ ອ ການອອກແບບ, ການຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ແລະ ຕິດຕາມ ແຜນງານ
ການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມແບບມີປະສິດທິພາບ [1].  

ຢູ່ໃນ ສປປ ລາວ, ມີການຄາດຄະເນ ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ທີື່ແຕກຕ່າງກັນ. ການຄາດຄະເນ ໃນປີ 1996 
ແລະ ປີ 2005 ໄດ້ຄາດຄະເນອັດຕາຄວາມເປັນພິການ 0.7%-1% ແລະ 1.3% ຕາມລໍາດັບ. ການສໍາຫຼວດ
ພົນລະເມ ອງ ສປປ ລາວ ປີ 2015 ໄດ້ຄາດຄະເນ ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ 2.8% [5].  ການສໍາຫຼວດອ ື່ນໆ 
ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ ຢູ່ບາງພ ໍ້ນທີື່ ໃນ ສປປ ລາວ ປີ 2016 ໄດ້ລາຍງານກ່ຽວກັບ ອັດຕາສ່ວນຄວາມພິການ ທີື່
ສູງເຖິງ 10.8% [6]. ຄວາມແຕກຕ່າງລະຫວ່າງ ບັນດາການຄາດຄະເນ ເຫົຼື່ານີໍ້   ແມ່ນຍ້ອນ ການນໍາໃຊ້ວິທີການ
ທີື່ແຕກຕ່າງກັນ ເພ ື່ອວັດແທກ ຄວາມພິການ ເຂົໍ້າໃນການສໍາຫຼວດ. ຂໍໍ້ມູນກ່ຽວກັບ ການມີສ່ວນຮ່ວມ ຂອງຄົນທີື່
ມີຄວາມພິການຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ແລະ ການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດ້ານສາທາລະນະສຸກ ແລະ ສັງຄົມ ຂອງພວກເຂົາ 
ແມ່ນຍັງບໍື່ໄດ້ຖ ກສຶກສາຄົໍ້ນຄວ້າຢ່າງເລິກເຊິື່ງ ຢູ່ໃນ ສປປ ລາວ.  

ອົງການເວີລດ໌ເອດຢູເຄຊັນແມ່ນອົງການຈັດຕັໍ້ງທີື່ບໍື່ສັງກັດລັດ ທີື່ເຮັດວຽກຢູ່ໃນ ສປປ ລາວ ນັບຕັໍ້ງແຕ່ ປີ 1992 
ໂດຍເປັນຄູ່ຮ່ວມງານກັບ ລັດຖະບານ ສປປ ລາວ. ອົງການເວີລດ໌ເອດຢູເຄຊັນ  ໃນປະຈຸບັນ ແມ່ນບໍລິຫານ ແລະ 
ຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ກິດຈະກໍາຂອງໂຄງການໂອກາດ, ເຊິື່ງແມ່ນ ໂຄງການ 5 ປີ ທີື່ມີຈຸດປະສົງເພ ື່ອ ປັບປຸງ ແລະ ສ້າງ
ຄວາມຍ ນຍົງ ໃຫ້ແກ່ການໃຊ້ຊີວິດຢ່າງມີອິດສະຫຼະ ແລະ ເພີື່ມຄວາມສາມາດ ດ້ານໜ້າທີື່ການຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ແລະ ຄອບຄົວຂອງພວກເຂົາ ຢູ່ໃນ ສປປ ລາວ. ກິດຈະກໍາດັື່ງກ່າວຈະຖ ກຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດຢູ່ ສາມແຂວງ
ເປົໍ້າໝາຍ - ນະຄອນຫຼວງວຽງຈັນ, ແຂວງຊຽງຂວາງ ແລະ ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ.  

ໂຄງການໂອກາດ ນໍາໃຊ້ ວິທີການ ແບບສອງຂັໍ້ນ ທີື່ສາມາດປັບປ່ຽນໄດ້ ທີື່ເຊ ື່ອມສານ ບັນດາລະບົບ ແລະ ບັນດາ
ກິດຈະກໍາລະດັບບກຸຄົນ ເຂົໍ້າຢູ່ໃນ ສາມອົງປະກອບ ຄ : 

• ສຸຂະພາບ (ອົງປະກອບທີ 1) 

• ການສົື່ງເສີມດ້ານເສດຖະກິດ (ອົງປະກອບທີ 2)  

• ການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງພາກສ່ວນທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ (ອົງປະກອບທີ 3) 

ອົງການເວີລດ໌ເອດຢູເຄຊັນ  ແມ່ນໜ່ວຍງານນໍາພາຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ໂດຍມີການສະໜັບສະໜູນຢ່າງໃກ້ຊິດ ຈາກຄູ່
ຮ່ວມງານເຊິື່ງປະກອບມີ ອົງການ ມະນຸດສະທໍາ & ການມສີ່ວນຮ່ວມ (HI), ກະຊວງສາທາລະນະສຸກ (ກົມ
ປິື່ນປົວ ແລະ ຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ), ສູນການແພດຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ (CMR), ກະຊວງ ແຮງງານ ແລະ ສະຫວັດດີ
ການສັງຄົມ, ຄະນະກໍາມະການແຫ່ງຊາດ ເພ ື່ອຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ຜູ້ອາຍຸສູງ (NCDE), ສະມາຄົມ
ຊ່ວຍເຫຼ ອຟ ໍ້ນຟູຄຸນນະພາບຊີວິດ  (QLA) ແລະ ສະມາຄົມເພ ື່ອການສະໜັບສະໜູນ ແລະ ປັບປຸງຊົນນະບົດ 
(ARMI). 

ໂດຍເປັນສ່ວນໜຶື່ງຂອງໂຄງການໂອກາດ, ການທົດລອງ ການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ (CBID) 
ແມ່ນໄດ້ຖ ກຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ຢູ່ ສອງເມ ອງເປົໍ້າໝາຍ ເພ ື່ອສາທິດ ປະສິດທິຜົນ ຢູ່ໃນລະດັບຊຸມຊົນ ກ່ຽວກັບ 
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ນະໂຍບາຍແຫ່ງຊາດ ກ່ຽວກັບ ຄວາມພິການ ແລະ ຍຸດທະສາດທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ ຂອງລັດຖະບານ ສປປ ລາວ ແລະ 
ຍຸດທະສາດແຫ່ງຊາດເພ ື່ອການຟ ໍ້ນຟໜູ້າທີື່ການ. ໜ່ວຍງານ CBID ທີື່ຢູ່ຂັໍ້ນເມ ອງ ຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ກິດຈະກໍາ ທີື່ມີ
ແນວຄິດສ້າງສັນ ແລະ ມີປະສິດທິຜົນ ທີື່ເນັໍ້ນໜັກໃສ່ ຄວາມຕ້ອງການ ດ້ານສຸຂະພາບ, ການດໍາລົງຊີວິດ ແລະ 
ສັງຄົມ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ໂດຍການສຸມໃສ່ ບຸກຄົນ, ຄອບຄົວ ແລະ ຊຸມຊົນ. ບົດຮຽນທີື່ຖອດຖອນໄດ້ 
ກ່ຽວກັບການປ່ຽນແປງ ທີື່ໄດສ້້າງຂຶໍ້ນ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ຄອບຄົວຂອງພວກເຂົາ ຄວນຂັບເຄ ື່ອນ 
ການປັບປ່ຽນ ຢູ່ໃນລະດັບລະບົບ (ໂດຍການເພີື່ມຄວາມຕ້ອງການ ແລະ ການນໍາໃຊ້ການບໍລິການແບບມີສ່ວນ
ຮ່ວມ) ແລະ ລະດັບ ສັງຄົມ (ຜ່ານການເຮັດໃຫ້ເກີດມີ ຄວາມເຊ ື່ອອັນໃໝ່ ກ່ຽວກັບຄວາມສາມາດ ຂອງຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ). ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຈະສະໜັບສະໜູນ ການປະຕິບັດ ຍຸດທະສາດແຫ່ງຊາດ ດ້ານການແພດຟ ໍ້ນຟໜູ້າທີື່
ການ ແລະ ຍຸດທະສາດ ແລະ ແຜນການປະຕິບັດງານແຫ່ງຊາດເພ ື່ອຄົນພິການ ໂດຍ ລັດຖະບານ ສປປ ລາວ (ເຊິື່ງ
ກໍື່ຄ  ຂັໍ້ນທີ 1 ກິດຈະກໍາລະດບັລະບົບ) ແລະ ຮັບໃຊ້ເພ ື່ອ ເນັໍ້ນໃສ່ ແກ້ໄຂສະພາບແວດລ້ອມໂດຍລວມທີື່ບໍື່ອໍາ
ນວຍຄວາມສະດວກ ສໍາລັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໃນ ສປປ ລາວ. 

ກິດຈະກໍາທົດລອງການພັດທະນາແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ (CBID) ແມ່ນໄດ້ຖ ກຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ 
ແຂວງ ຊຽງຂວາງ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ. ມີຄວາມຕ້ອງການດ້ານ ຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານ ຢູ່ໃນ
ສອງເມ ອງເປົໍ້າໝາຍນີໍ້ ໃນລະດັບຂອງ ກິດຈະກໍາ ແລະ ການມີສ່ວນຮ່ວມ (ໜ້າທີື່ການ) ແລະ ການມີຊີວິດການ
ເປັນຢູ່ທີື່ດີ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ອາໄສຢູ່ໃນເຂດເປົໍ້າໝາຍດັື່ງກ່າວນີໍ້;  ແລະ ຄວາມເຂົໍ້າໃຈ ກ່ຽວກັບ ຄວາມຮູ້, 
ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ການປະຕິບັດ (KAP) ຂອງຜູ້ມີສ່ວນຮ່ວມໃນຊຸມຊົນ ເຊິື່ງລວມທັງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ
ເອງ ແລະ ຄອບຄົວຂອງພວກເຂົາ, ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ຄວາມພິການ ແລະ ການມີສ່ວນຮ່ວມ. ການມີຂໍໍ້ມູນດັື່ງກ່າວ
ນີໍ້ ຈະຊ່ວຍໃນການແຜນ ບັນດາກິດຈະກໍາເປົໍ້າໝາຍ ຢູ່ໃນສອງເມ ອງດັື່ງກ່າວ ແລະ ເພ ື່ອປະເມີນ ຜົນກະທົບຂອງ
ບັນດາກິດຈະກໍາ ຂອງໂຄງການໂອກາດ.  

 ເປົໍ້າໝາຍຂອງ ການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານ ຂອງ CBID 
ສະຖາບັນ ໂນດຊາລ ເພ ື່ອ ສຸຂະພາບ ສາກົນ ຈາກມະຫາວທິະຍາໄລ ເມວເບີນ ໄດ້ຮັບການເຊັນສັນຍາ ເພ ື່ອດໍາ
ເນີນການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງດັື່ງກ່າວ. ຄໍາຖາມສໍາລັບການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານຄັໍ້ງນີໍ້ແມ່ນ: 

1. ຜົນກະທົບ ຂອງຄວາມພິການ ຕໍື່ກັບລະດັບການມີສ່ວນຮ່ວມ, ການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການ ແລະ ການມີ
ຊີວິດການເປັນຢູ່ທີື່ດີ ມີຫຍັງແດ່ ແລະ ອຸປະສັກ ທີື່ຈໍາກັດການມີສ່ວນຮ່ວມ ແລະ ການເຂົໍ້າເຖິງ ມີຫຍັງ
ແດ່? 

2. ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ຮູ້ ແລະ ມີຄວາມເຊ ື່ອ ແນວໃດ ກ່ຽວກັບ ຄວາມພິການ, ແລະ ພວກເຂົາມີ
ພຶດຕິດກໍາແນວໃດ ກ່ຽວກັບການໃຫ້ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການມີສ່ວນຮ່ວມຢູ່ໃນຊຸມຊົນຂອງພວກເຂົາ? 

ການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານ ແມ່ນໄດ້ຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ໂດຍການນໍາໃຊ້ວິທີການທີື່ປະສົມປະສານ ທີື່ມີທັງການເກັບ
ຂໍໍ້ມູນແບບປະລິມານ ແລະ ຄຸນນະພາບ. ການສໍາຫຼວດແບບປະລິມານທີື່ອີງໃສ່ພ ໍ້ນຖານດ້ານພົນລະເມ ອງ ແມ່ນ
ໄດ້ດໍາເນີນ ເພ ື່ອເນັໍ້ນໃສ່ ຄໍາຖາມການສໍາຫຼວດ ທີ 1, ເຊິື່ງກໍື່ຄ : ເພ ື່ອກໍານົດ ອັດຕາການມີ ແລະ ການພົວພັນກັນ 
ຂອງ ຄວາມພິການ ແລະ ລະດັບຂອງການມີສ່ວນຮ່ວມ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຢູ່ໃນຊຸມຊົນຂອງພວກເຂົາ, 
ການມີຊີວິດການເປັນຢູ່ທີື່ດີ ແລະ ການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການຂອງພວກເຂົາ ແລະ ອຸປະສັກກິດຂວາງການມີສ່ວນ
ຮ່ວມ.  

ການສໍາຫຼວດ ແບບຄຸນນະພາບ ທີື່ປະກອບດ້ວຍ ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ (KII) ແລະ ການສົນທະນາກຸມ່ 
(FGD) ແມ່ນໄດ້ດໍາເນີນ ເພ ື່ອເນັໍ້ນໃສ່ຄໍາຖາມການສໍາຫຼວດທີ 2, ເຊິື່ງກໍື່ຄ : ເພ ື່ອສໍາຫຼວດ ເບິື່ງ ທັດສະນະຄະຕ ິ
ຂອງ ຊຸມຊົນ ແລະ ຜູ້ມີສ່ວນຮ່ວມທີື່ຖ ກຄັດເລ ອກ ທີື່ມີຕໍື່ ຄວາມພິການ ແລະ ການມີສວ່ນຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ແລະ ຊີວິດສັງຄົມ. 
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II. ວິທີການ 
 ສະຖານທີື່ສໍາຫຼວດຄົໍ້ນຄວ້າ 

ຄະນະກໍາມະການວິຊາການ ຂອງໂຄງການ ໂອກາດໄດ້ປຶກສາຫາລ  ກັບລັດຖະບານ ສປປ ລາວ ເພ ື່ອລະບຸ ພ ໍ້ນທີື່
ເປົໍ້າໝາຍ ສໍາລັບ ໂຄງການ CBID. ການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານ ໄດ້ດໍາເນີນ ຢູ່ໃນສອງເມ ອງທີື່ຖ ກຄັດເລ ອກ ຄ : 
ເມ ອງໄຊພູທອງ (ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) ແລະ ເມ ອງຄໍາ (ແຂວງຊຽງຂວາງ).  
 

 

ຮູບທີ 1 ແຜນທີື່ຂອງ ເມ ອງ ແລະ ແຂວງ ທີື່ສໍາຫຼວດ 

  

ເມ ອງຄໍາ  
(ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ເມ ອງໄຊພູທອງ  
(ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 
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ແຂວງຊຽງຂວາງ ແມ່ນຕັໍ້ງຢູ່ພູພຽງຊຽງຂວາງ ຢູ່ທາງທິດຕາເວັນອອກສຽງເໜ ອຂອງ ສປປ ລາວ. ເນ ໍ້ອທີື່ສ່ວນຫຼາຍ
ຂອງແຂວງ ເປັນພູດອຍ, ມີຊາຍແດນພາກຕາເວັນອອກ ຕິດກັບ ສ.ສ ຫວຽດນາມ ແລະ ພາກຕາເວັນຕົກສຽງໃຕ ້
ຕິດກັບແຂວງ ໄຊສົມບູນ. ເມ ອງຄໍາ ແມ່ນເມ ອງຫ່າງໄກ ຂອງ ແຂວງຊຽງຂວາງ ເຊິື່ງບັນດາປະຊາຊົນ 80% ອາໄສ
ຢູ່ໃນສະພາບເງ ື່ອນໄຂ ແບບຊົນນະບົດ ທີື່ມີການຂົນສົື່ງທີື່ຈໍາກັດ. ໂຕເມ ອງ ຂອງເມ ອງຄໍາ ແມ່ນຈຸດ ທາງຜ່ານຕົໍ້ນຕ ໍ
ລະຫວ່າງ ໂພນສະຫວັນ ແລະ ແຂວງ ຫົວພັນ ທີື່ເປັນແຂວງຫ່າງໄກ ຢູ່ທາງພາກເໜ ອ.  

ແຂວງ ສະຫວັນນະເຂດ ແມ່ນຕັໍ້ງຢູ່ທາງພາກໃຕ້ ຂອງປະເທດ ແລະ ເປັນແຂວງທີື່ກວ້າງທີື່ສຸດ ໃນ ສປປ ລາວ. 
ແຂວງດັື່ງກາວ ມີຊາຍແດນພາກຕາເວັນອອກ ຕິດກັບ ສ.ສ ຫວຽດນາມ ແລະ ທາງພາກຕາເວັກຕົກ ຕິດກັບ ໄທ 
ແລະ ແຂວງດັື່ງກ່າວເປັນຈຸດຄ້າຂາຍທີື່ສໍາຄັນ ລະຫວ່າງ ໄທ ແລະ ຫວຽດນາມ. ເມ ອງໄຊພູທອງ ຂອງແຂວງ
ດັື່ງກ່າວ ມີພູມສັນຖານຮາບພຽງ ໂດຍເປັນສ່ວນໜຶື່ງ ຂອງທົື່ງພຽງແມ່ນໍໍ້າຂອງ ແລະ 76% ແມ່ນເຂດຊົນນະບົດ.  

 ການສໍາຫຼວດແບບປະລິມານ 
a. ວິທີການເລ ອກຕົວຢ່າງ 

ການສໍາຫຼວດຄົວເຮ ອນ ໂດຍອີງໃສ່ປະຊາກອນ ໃນຫຼາຍຂະແໜງການ ໄດ້ດໍາເນີນຢູ່ໃນ ສອງເມ ອງ ທີື່ຖ ກຄັດ
ເລ ອກ. ໂດຍອີງໃສ່ ການຄາດຄະເນ ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ສໍາລັບ ສປປ ລາວ ທີື່ໄດ້ລາຍງານຜ່ານມາ ແມ່ນ  
ແຕ່ 1% ຫາ 10.8%, ໃນການສຶກສາຄັໍ້ງນີໍ້ໍ້ ພວກເຮົາຕັໍ້ງສົມມຸດຖານ ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ຢູ່ລະດັບປານ
ກາງ ຄ  5% ເພ ື່ອຄິດໄລ່ ຈໍານວນຕົວຢ່າງທີື່ຕ້ອງການສໍາລັບການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້. ໂດຍການສົມມຸດຖານ ອັດຕາສ່ວນ
ຄວາມເປັນພິການ ແມ່ນ 5% ໂດຍມລີະດັບຄວາມເຊ ື່ອໝັໍ້ນທາງສະຖິຕິທີື່ 95%, ຄວາມຜິດພາດຂອງການເກັບ
ຕົວຢ່າງ 20%, ຜົນກະທົບການອອກແບບການສໍາຫຼວດຄາດຄະເນ 1.5, ແລະ ອັດຕາ ການບໍື່ຕອບຄໍາຖາມ 
20%, ສະນັໍ້ນ ຈຶື່ງຕ້ອງການ ຂະໜາດຂອງຕົວຢ່າງ ປະມານ 3,300 ຄົນ ຕໍື່ເມ ອງ.  ຈາກ ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນ
ພິການຄວາມເປັນພິການ 5%, ສະນັໍ້ນ ຈຶື່ງໄດ້ມີການວາງແຜນເພ ື່ອສໍາພາດ  ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ປະມານ 160 
ຄົນ ແລະ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ 160 ຄົນ ສໍາລັບຂໍໍ້ມູນລົງເລິກ. 

ການເລ ອກສຸ່ມຕົວຢ່າງ ແມ່ນນໍາໃຊ້ ວິທີການ ສຸ່ມ ເລ ອກແບບກຸ່ມ ສອງຂັໍ້ນຕອນ. ຮູບທີ 2 ສະຫຼຸບສັງລວມ ບັນດາ
ຂັໍ້ນຕອນການເກັບຕົວຢ່າງ ແລະ ບັນດາບາດກ້າວທີື່ສໍາຄັນຂອງການສໍາຫຼວດແບບປະລິມານ. ໂດຍການນໍາໃຊ້  ຂໍໍ້
ມູນດ້ານປະຊາກອນ (ຈໍານວນປະຊາກອນ, ການກະຈາຍດາ້ນອາຍຸ, ສະຖານະດ້ານເສດຖະກິດໂດຍລວມຂອງ
ທ້ອງຖິື່ນ, ຄວາມເປັນຊົນນະບົດ), ຫົວໜ່ວຍຂອງຕົວຢ່າງ  (ບ້ານ ຫຼ  ໜ່ວຍ) ໄດ້ຖ ກແບ່ງອອກເປັນກຸ່ມຍ່ອຍ. ຫັຼງ
ຈາກນັໍ້ນກຸ່ມດັື່ງກ່າວ ໄດ້ຖ ກແບ່ງເປັນເຂດ ຊົນນະບົດ ແລະ ຕົວເມ ອງ.  ກຸ່ມຍ່ອຍ ທີື່ຢູ່ໃນແຕ່ລະເຂດ ຖ ກເລ ອກ
ແບບສຸ່ມ ອີງໃສ່ອັດຕາສ່ວນຕໍື່ກັບຂະໜາດ (PPS), ເພ ື່ອຮັບປະກັນ ການເປັນຕົວແທນ ຈາກແຕ່ລະກຸ່ມ. ເຊິື່ງຜົນ
ເຫັນວ່າ ມ ີ8 ກຸ່ມຍ່ອຍ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ແລະ 7 ກຸ່ມຍ່ອຍ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ.  

ບັນດາຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມໃນການສໍາຫຼວດ ແມ່ນຖ ກເລ ອກ ໂດຍ ໜ່ວຍງານເກັບຂໍໍ້ມູນ ທີື່ໄດ້ຖ ກຈັດສັນ ໃສ່ບັນດາບ້ານທີື່
ເປັນຕົວຢ່າງ, ເຊິື່ງໃນບ້ານດັື່ງກ່າວ ແມ່ນໄດ້ເຂົໍ້າຫາທຸກຄົວເຮ ອນ, ແລະ ສະມາຊກິຂອງຄົວເຮ ອນທັງໝົດ ທີື່ຢູ່ໃນ
ເກນ ແມ່ນຖ ກເຊີນໃຫ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ການຄັດກອງ. ເງ ື່ອນໄຂການເຂົໍ້າຮ່ວມ ແມ່ນບກຸຄົນ ທີື່ອາຍຸ 5 ປີຂຶໍ້ນໄປ ທີື່ປະຈຸ
ບັນ ອາໄສຢູ່ໃນຄົວເຮ ອນທີື່ເປັນຕົວຢ່າງ, ທີື່ເຫັນດີເຂົໍ້າຮ່ວມ ແລະ ມີເວລາສໍາລັບການສໍາພາດພາຍໃຕ້ ການນັດ   
ໝາຍບໍື່ເກີນສາມຄັໍ້ງ. ນາຍບ້ານ ຫຼ  ຫົວໜ້າໜ່ວຍ ແລະ ພະນັກງານ ຈາກ ພະແນກ ແຮງງານ ແລະ ສະຫວັດດີການ
ສັງຄົມ ແຂວງ ແລະ ຫ້ອງການ ແຮງງານ ແລະ ສະຫວັດດີການສັງຄົມ ເມ ອງ ແມ່ນໄດ້ຮັບແຈ້ງການ ກ່ຽວກັບການ
ລົງຢ້ຽມຢາມ ລ່ວງໜ້າ ແລະ ໄດ້ສະໜອງການອະນຸຍາດລະດັບທ້ອງຖິື່ນສໍາລັບ ໜ່ວຍງານສໍາຫຼວດ.  

ການຄັດກອງ ໄດ້ລະບຸ ບັນດາບຸກຄົນທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານໜ້າທີື່ການ, (ໃນເອກະສານ ສະບັບນີໍ້ ຈະແທນ
ດ້ວຍ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ) ໂດຍອີງໃສ່ ຄໍາຕອບຂອງພວກເຂົາຕໍື່ກັບ ຊຸດຄໍາຖາມຄັດກອງ. ໂດຍອີງໃສ່ ການຄັດ
ກອງເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ ຂອງຄົວເຮ ອນທີື່ເປັນຕົວຢ່າງ, ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ 5% ຂອງຈໍານວນປະຊາກອນ ໄດ້
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ຖ ກນໍາໃຊ້ ເພ ື່ອຊອກຫາ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໂດຍອີງໃສ່ ວິທີການສຸ່ມເກັບຕົວຢ່າງແບບງ່າຍດາຍ. ຄົນທີື່ບໍື່ມີ
ຄວາມພິການ ຈໍານວນເທົື່າກັນ ໄດ້ຖ ກເລ ອກ ແບບສຸ່ມ ຈາກກຸ່ມດຽວກັນ. ເຊິື່ງເຮັດໃຫ້ ມີ ປະມານ 300 ຄົນ ທີື່
ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ມີຄວາມພິການ ຖ ກຄັດເລ ອກແບບສຸ່ມ ຈາກແຕ່ລະເມ ອງ (ເຊິື່ງຈໍານວນທັງໝົດ ປະມານ 
600 ຄົນ). ການເລ ອກຕົວຢ່າງນີໍ້ໍ້ ຍັງໄດ້ຮັບປະກັນວ່າ ບັນດາຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ໄດ້ຖ ກຄັດເລ ອກ 
ຈາກຄົວເຮ ອນ ທີື່ບໍື່ມີສະມາຊິກເປັນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ.  
  

 

ຮູບທີ 2: ສະຫຼຸບສັງລວມ ບັນດາຂັໍ້ນຕອນການເກັບຕົວຢ່າງ  

• 2 ເມ ອງໄດ້ຖ ກຄັດເລ ອກ ໂດຍຄະນະກໍາມະການວິຊາການ ຂອງ ໂຄງການ ໂອກາດ ໂດຍການປຶກສາຫາລ  
ກັບ ລັດຖະບານ ສປປ ລາວ: 
o ເມ ອງຄໍາ (35 ບ້ານ) ຢູ່ແຂວງຊຽງຂວາງ 
o ເມ ອງໄຊພູທອງ (16 ບ້ານ) ຢູ່ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ 

ການເລ ອກ  
ເມ ອງ 

• ບັນດາບ້ານໃຫຍ່ ຖ ກແບ່ງອອກເປັນກຸ່ມຍ່ອຍ ທີື່ມີຂະໜາດພົນລະເມ ອງເທົື່າກັນ 
• ບັນດາກຸ່ມຍ່ອຍ ຖ ກແບ່ງ ເປັນເຂດຊົນນະບົດ ແລະ ຕົວເມ ອງ 
• ບັນດາກຸ່ມຍ່ອຍ ຢູ່ໃນແຕ່ລະເຂດ ແມ່ນຖ ກເລ ອກແບບສຸ່ມ ໂດຍນໍາໃຊ້ການເກັບຕົວຢ່າງແບບ ຄວາມເປັນ

ໄປໄດ ້ຂອງອັດຕາສ່ວນຕໍື່ກັບຂະໜາດ: 
o ກຸ່ມຍ່ອຍໃນເຂດ ຊົນນະບົດ 5/29 ກຸ່ມ & ຕົວເມ ອງ 2/8 ກຸ່ມ ຖ ກເລ ອກ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ 
o ກຸ່ມບ້ານ ໃນຊົນນະບົດ 6/34 ກຸ່ມ & ຕົວເມ ອງ 2/9 ກຸ່ມ ຖ ກເລ ອກ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ 

ການເລ ອກ  
ກຸ່ມບ້ານ 

• ແຕ້ມແຜນວາດສໍາລັບກຸ່ມ 
• ທຸກຄົນທີື່ອາໄສຢູ່ກຸ່ມທີື່ຖ ກເລ ອກ (7,373 ຄົນ) ແມ່ນຄາດວ່າຈະຖ ກຄັດກອງ 
• ໃນເວລາສໍາຫຼວດຕົວຈິງ ມີ 5,377 ຄົນ ທີື່ມີໜ້າ 
• 5,173 ຄົນເຫັນດີ ໃຫ້ສໍາພາດ ຢູ່ໃນການຄັດກອງ (ອັດຕາການຕອບ ສໍາລັບການຄັດກອງ ແມ່ນ 96.3%) 
• ໂດຍການໃຊ້ຊຸດຄໍາຖາມສັໍ້ນ ຂອງ ວໍຊິງຕັນ, ຜູ້ຕອບ ທີື່ເຮັດການຄັດກອງສໍາເລັດ ໄດ້ຖ ກຈັດວາງເປັນ 2 

ກຸ່ມ:  
o 1) ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ຫຼ  ບໍື່ສາມາດເຮັດໜ້າທີື່ການ (ພິການ) ຢ່າງນ້ອຍໜຶື່ງດ້ານ (617 

ຄົນ);  
o 2) ຜູ້ທີື່ບໍື່ມີ ຫຼ  ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໜ້ອຍໜຶື່ງ (4,541 ຄົນ) 
o ໝາຍເຫດ: 15 ຄົນ ບໍື່ສາມາດຈັດເຂົໍ້າກຸ່ມໄດ້ ຍ້ອນຂາດຂໍໍ້ມູນ ຢ່າງນ້ອຍໜຶື່ງດ້ານ ຂອງການເຮັດໜ້າທີື່

ການ 

ການກັື່ນຕອງ 

• ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ສໍາລັບການສໍາຫຼວດແບບລົງເລິກ ນໍາໃຊ້ ວິທີການສຸ່ມເກັບຕົວຢ່າງແບບງ່າຍດາຍ: 
o ໃນຈໍານວນ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການທັງໝົດ 327 ຄົນ ທີື່ຖ ກສຸ່ມຄັດເລ ອກ (167 ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ & 

160 ຄົນ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ). ໃນນັໍ້ນ,321 ຄົນ (166 ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ & 155 ຄົນ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູ
ທອງ) ໄດ້ຕອບແບບສອບຖາມຄົບຖ້ວນ. 

o ໃນຈໍານວນ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການທັງໝົດ 331 ຄົນ ທີື່ຖ ກສຸ່ມຄັດເລ ອກ (168 ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ & 
163 ຄົນ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ). ໃນນັໍ້ນ, 326 ຄົນ (165 ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ & 162 ຄົນ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູ
ທອງ) ໄດ້ຕອບແບບສອບຖາມຄົບຖ້ວນ 

ການສໍາຫຼວດ ເຕັມ
ຮູບແບບ 
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b. ແບບສອບຖາມ ແລະ ການເກັບຂໍໍ້ມູນ 

ການຄັດກອງ 
ເຄ ື່ອງມ  ການຄັດກອງ ແມ່ນລວມຢູ່ໃນ ເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ 3  ໂດຍເປັນທາງເຊ ື່ອມຕໍື່ ຫາແບບຟອມຢູ່ເວັບໄຊ.1 
ເຄ ື່ອງມ ການຄັດກອງ ໄດ້ຖ ກພັດທະນາ ຮ່ວມກັບທີມງານໂຄງການໂອກາດໂດຍ ຖອດຖອນຈາກ ຊຸດຄໍາຖາມສັໍ້ນ 
ກ່ຽວກັບຄວາມເປັນພິການ ຂອງ ກຸ່ມວໍຊິງຕັນ (WG). ເຄ ື່ອງມ ການຄັດກອງ ປະກອບດ້ວຍ: 

• ຂໍໍ້ມ ນເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ:ຂໍໍ້ມູນກ່ຽວກບັ ເມ ອງ, ບ້ານ ແລະ ລັກສະນະຄົວເຮ ອນ, ລັກສະນະທີື່ເປັນເອກະລັກ
ສະເພາະຂອງເຮ ອນ (ເພ ື່ອເປັນແນວທາງສໍາລັບການກັບມາຢ້ຽມຢາມ ຖ້າຫາກວ່າຕ້ອງການເກັບຕົວຢ່າງ
ຄ ນ ຫຼ  ອ ື່ນໆ), ຈໍານວນຂອງຄົນອາໄສ ຢູ່ໃນຄົວເຮ ອນ, ແລະ ລະຫັດທີື່ຕັໍ້ງ GPS. 

• ຂໍໍ້ມ ນດ້ານໜ້າທ ິ່ການ: ສາໍລັບສະມາຊິກຄົວເຮ ອນແຕ່ລະຄົນ ທີື່ເຫັນດີ ເຂົໍ້າຮ່ວມ ແມ່ນຈະສ້າງ
ລະຫັດສະເພາະບຸກຄົນ. ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການຂອງບຸກຄົນ ແມ່ນໄດ້ຖ ກຄັດກອງ 
ໂດຍນໍາໃຊ້ ຊຸດຄໍາຖາມສັໍ້ນ ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ ຂອງ ກຸ່ມວໍຊິງຕັນ (WG), ເຊິື່ງຄັດກອງຫາ ຄວາມ
ຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການໄດ້ຍິນ, ການເບິື່ງເຫັນ, ການເຄ ື່ອນຍ້າຍ, ການຈ ື່ຈໍາ ແລະ ການມີສະມາທິ, ການດູແລ
ຕົນເອງ ແລະ ການສ ື່ສານ. ແຕ່ລະຄໍາຖາມ ແມ່ນຖາມກ່ຽວກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໃນການເຮັດກິດຈະກໍາ 
ຍ້ອນບັນຫາດ້ານສຸຂະພາບ ໂດຍນໍາໃຊ້ ມາດຕາສ່ວນວັດແທກ ລີເກີດທ໌  4 ຈຸດ: ‘ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ’, 
‘ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໜ້ອຍໜຶື່ງ’, ‘ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ’ ແລະ ‘ບໍື່ສາມາດເຮັດໄດ້ເລີຍ’. ບຸກຄົນທີື່ ລາຍ
ວ່າ ‘ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ’ ຫຼ  ‘ບໍື່ສາມາດເຮັດໄດ້ເລີຍ’ ຢູ່ໃນດ້ານໃດໜຶື່ງຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແມນ່
ຖ ກຈັດວ່າ ມີຄວາມເປັນພິການ. 

ຫັຼງຈາກ ແນະນໍາການສໍາຫຼວດ, ການອະທິບາຍກ່ຽວກັບຈຸດປະສົງ ຕໍື່ກັບ ຄົວເຮ ອນ ແລະ ໄດ້ຮັບຄວາມຍິນຍອມ, 
ການຄັດກອງກໍື່ໄດ້ດໍາເນີນ ໂດຍໃຊ້ເວລາ ລະຫວ່າງ 5-7 ນາທີ ຕໍື່ ຄົນ.  

ການສໍາຫຼວດ ເຕັມຮູບແບບ 
ການເກັບຂໍໍ້ມູນ ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດ ເຕັມຮູບແບບ ແມ່ນລວມຢູ່ໃນ ເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ 4, ແລະ ຢູ່ໃນແບບຟອມ
ຢູ່ເວັບໄຊ.2 ການສໍາຫຼວດເຕັມຮູບແບບ ມີ 8 ພາກຫັຼກ: 

1. ຂໍໍ້ມ ນທົິ່ວໄປ ເຊິື່ງປະກອບດ້ວຍ ບຸກຄົນດັື່ງກ່າວ ຈະມີເວລາ ແລະ ກຽມພ້ອມສໍາລັບ ການສໍາພາດ ຫຼ  
ບໍື່; 

2. ຄວາມຍິນຍອມໃນການເຂົໍ້າຮ່ວມ; 

3. ຂໍໍ້ມ ນສະຖານະ ດ້ານສັງຄົມ: ອາຍຸ, ເພດ, ການສກຶສາ, ການເຮັດວຽກ, ສະຖານະຄອບຄົວ & ຈໍາ
ນວນຂອງລູກ (ສໍາລັບຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ທີື່ອາຍຸ 12 ປີ ຂຶໍ້ນໄປ); 

4. ສຸຂະພາບ: ສະພາບເງ ື່ອນໄຂດ້ານສຸຂະພາບ, ພຶດຕິກໍາການຊອກຫາການປິື່ນປົວສຸຂະພາບ, ຊຸດຄໍາຖາມ 
ຍາວ ຂອງ WG ກ່ຽວກັບການເຮັດໜ້າທີື່ການ, ແບບສອບຖາມດ້ານສຸຂະພາບຂອງຄົນເຈັບ (PHQ)-2 
ສໍາລັບປະເມີນສັນຍານ ຂອງຄວາມໂສກເສົໍ້າ, ການນໍາໃຊ້ອຸປະກອນອໍານວຍຄວາມສະດວກ/ບໍື່ຖ ກຕ້ອງ
ຕາມຄວາມຕ້ອງການ; 

5. ການເປັນຢ ທ່ ິ່ດ : ໂມດູນ ຄວາມເພິື່ງພໍໃຈກັບຊີວິດໂດຍລວມ ແມ່ນເກີດຈາກ ເຄ ື່ອງມ ທີື່ມີຢູ່ແລ້ວ (ດັດ
ປັບ ສໍາລັບກຸ່ມອາຍຸ 5-9 ປີ, 10-14 ປີ, 15 ປີ ຂຶໍ້ນໄປ); 

                                                 
1 https://ee.humanitarianresponse.info/x/#1Rd65HzU 
2 https://ee.humanitarianresponse.info/x/#OpaVK2bl 

https://ee.humanitarianresponse.info/x/#1Rd65HzU
https://ee.humanitarianresponse.info/x/#OpaVK2bl
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6. ການເຂົໍ້າເຖິງຊຸມຊົນ: ຄວາມຖີື່ ແລະ ຄວາມຕ້ອງການທີື່ບໍື່ໄດ້ຮັບການຕອບສະໜອງ ສໍາລັບການມີ
ສ່ວນຮ່ວມ ຢູ່ໃນພ ໍ້ນທີື່ຕ່າງໆຂອງຊຸມຊົນ ເຊິື່ງລວມທັງ ການຊ ໍ້ເຄ ື່ອງຂອງ, ການເຕົໍ້າໂຮມດ້ານສັງຄົມ, 
ການເຮັດການຕັດສິນໃຈຢູ່ໃນຊຸມຊົນ, ກິດຈະກໍາດ້ານການພກັຜ່ອນ ແລະ ດ້ານວັດທະນະທໍາ, ລະບົບ
ຜົນປະໂຫຍດທາງສັງຄົມ, ກຸ່ມການຊ່ວຍເຫຼ ອ (ດັດປັບສໍາລັບກຸ່ມອາຍຸ 5-9 ປີ, 10-14 ປີ, 15 ປີ ຂຶໍ້ນ
ໄປ); 

7. ຄວາມຮ ູ້ ແລະ ທັດສະນະຄະຕິ ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ: ການລະບຸຕົນເອງ; ການປະກອບສ່ວນ
ຂອງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ສິດທິ ແລະ ການມີສ່ວນຮ່ວມ, ການຕອບສະໜອງຂອງຊຸມຊົນ ຕໍື່ຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ;  

8. ຂໍໍ້ມ ນຂອງຄົວເຮ ອນ: ຂໍໍ້ມູນກ່ຽວກັບ ທີື່ຢູ່ອາໄສ, ນໍໍ້າ, ການແຕ່ງກິນ, ສັດລ້ຽງ ແລະ ບັນຊຊີັບສິນ ເພ ື່ອ
ສ້າງດັດສະນີຄວາມຮັື່ງມີ. 

ເຄ ື່ອງມ ການສໍາຫຼວດໄດ້ຖ ກພັດທະນາຂຶໍ້ນ ສະເພາະສໍາລັບ ການປະເມີນຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານ CBID ຄັໍ້ງນີໍ້ ເພ ື່ອສະໜ
ອງຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານສໍາລັບຜົນໄດ້ຮັບ ແລະ ຕົວຊີໍ້ວັດ ສໍາລັບ ອົງປະກອບທີື່ສໍາຄັນສາມຢ່າງຂອງໂຄງການ. ການ
ພັດທະນາການສໍາຫຼວດ ແມ່ນໄດ້ຖອດຖອນມາຈາກວິທີການ ແລະ ເຄ ື່ອງມ  ທີື່ໄດ້ພິສູດຄວາມຖ ກຕ້ອງອ ື່ນໆ 
ເຊິື່ງລວມທັງ ການປະເມີນກ່ຽວກັບຄວາມພິການແບບໄວ (RAD). ການປະເມີນກ່ຽວກບັຄວາມພິການແບບໄວ 
ໄດ້ຖ ກພັດທະນາຂຶໍ້ນ ໂດຍ ສະຖາບັນ ໂນດຊາລ ເພ ື່ອ ສຸຂະພາບ ສາກົນ ຈາກມະຫາວິທະຍາໄລ ເມວເບີນ ແລະ 
ສູນຄົໍ້ນຄວ້າກ່ຽວກັບຕາ ຂອງ ອົດສະຕຣາລີ ທີື່ເປັນການສໍາຫຼວດຄົວເຮ ອນໂດຍອີງໃສ່ປະຊາກອນ ເຊິື່ງໄດ້ຖ ກ
ອອກແບບເພ ື່ອລະບຸຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ວັດແທກການເປັນຢູ່ທີື່ດີ ແລະ ການເຂົໍ້າເຖິງຊຸມຊົນ ສໍາລັບຄົນທີື່
ມີຄວາມພິການ. ການປະເມີນກ່ຽວກັບຄວາມພິການແບບໄວ ໄດ້ຖ ກທົດສອບ ແລະ ໄດ້ພິສູດຄວາມຖ ກຕ້ອງ ຢູ່ 
ປະເທດບັງກະລາເດັດ ແລະ ຟິຈິ ແລະ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ ຢູ່ໃນຫຼາຍປະເທດ ເຊິື່ງລວມທັງ ຟີລິບປິນ, ວານູອາຕູ ແລະ 
ອິນເດຍ ແລະ ໄດ້ຖ ກຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ກັບຫຼາຍກວ່າ 30,000 ຄົນ.  

ການປະເມ ນຕົນເອງກ່ຽວກັບສຸຂະພາບ ແມ່ນໄດ້ປະເມີນໂດຍອີງໃສ່ ສາມຕົວຊີໍ້ວັດ - ການປະເມີນ
ສະຖານະດ້ານສຸຂະພາບທົື່ວໄປໂດຍອີງໃສ່ ມາດຕາສ່ວນວັດແທກ ລີເກີດທ໌  4 ຈຸດ (ດີຫຼາຍ ໄປຫາ ບໍື່ດີຫຼາຍ), 
ເຄີຍເປັນໄຂ້ຢ່າງໜ້ອຍ 3 ມ ໍ້, ແລະ ຄວາມເປັນໄປໄດ້ຂອງໂລກຊຶມເສົໍ້າ.  

ຄວາມເປັນໄປໄດູ້ຂອງໂລກຊຶມເສົໍ້າ ແມ່ນຖ ກວັດແທກໂດຍການນໍາໃຊ້ແບບສອບຖາມດ້ານສຸຂະພາບຂອງ
ຄົນເຈັບ-2 (PHQ-2).3 ແບບສອບຖາມດ້ານສຸຂະພາບຂອງຄົນເຈັບ-2 ຖາມກ່ຽວກັບ ຄວາມຖີື່ ຂອງ ອາລົມຊມຶ
ເສົໍ້າ ແລະ ຄວາມບໍື່ເບີກບານ (ບໍື່ສາມາດໄດ້ຮັບຄວາມເບີກບານຈາກກິດຈະກາໍ) ໃນໄລຍະ ສອງອາທິດທີື່ຜ່ານມາ. 
ລໍາດັບ ຄະແນນ ຈາກ 0 ຫາ 6, ດ້ວຍຄະແນນ 3 ຫຼ  ສູງກວ່າ ຊີໍ້ບອກວ່າ ອາດຈະມີ ພະຍາດຊຶມເສົໍ້າຫຼາຍ. ແຕ່ເຖິງ
ແນວໃດກໍື່ຕາມ, ຄວນເອົາໃຈໃສ່ວ່າ ແບບສອບຖາມດ້ານສຸຂະພາບຂອງຄົນເຈັບ-2 ບໍື່ໄດ້ພິສູດຄວາມຖ ກຕ້ອງ 
ກ່ອນການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້. 

ການເປັນຢ ທ່ ິ່ດ  ແມ່ນຖ ກວດັແທກ ໂດຍການນໍາໃຊ້ ລະດັບຄວາມເພິື່ງພໍໃຈ ກັບ ຊີວິດ (SWLS). ລະດັບ
ຄວາມເພິື່ງພໍໃຈ ກັບ ຊີວິດ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ ເປັນເຄ ື່ອງວັດແທກ ອົງປະກອບດ້ານຄວາມເພິື່ງພໍໃຈກັບຊີວິດການເປັນ
ຢູ່ທີື່ດສີ່ວນຕົວ. ຄະແນນກ່ຽວກັບ ລະດັບຄວາມເພິື່ງພໍໃຈ ກັບຊີວິດ ໄດ້ສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າມີ ຄວາມກ່ຽວພັນກັບ 
ສຸຂະພາບຈິດ ແລະ ສາມາດຄາດຄະເນກ່ຽວກັບ ພຶດຕິກໍາໃນອະນາຄົນ ເຊັື່ນ ການພະຍາຍາມຂ້າຕົວຕາຍ. ຢູ່ໃນ
ຂະແໜງ ຈິດຕະວິທະຍາດ້ານສຸຂະພາບ, ລະດັບຄວາມເພິື່ງພໍໃຈ ກັບຊີວິດ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ເພ ື່ອ ວັດແທກຄຸນ
ນະພາບຊີວິດສ່ວນຕົວ ຂອງຄົນທີື່ປະສົບກັບບັນຫາສຸຂະພາບທີື່ຮ້າຍແຮງ. ຢູ່ໃນການສຶກສາຄັໍ້ງນີໍ້, ລະດັບຄວາມ
ເພິື່ງພໍໃຈ ກັບຊີວິດ ໃຊ້ 5 ຄໍາຖາມກັບ ມາດຕາສ່ວນວັດແທກ ລີເກີດທ໌  4 ຈຸດ; ຄະແນນແມ່ນມີລະດັບ ແຕ່ 5 
                                                 
3 See: https://www.hiv.uw.edu/page/mental-health-screening/phq-2 for details. 
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ຫາ 20. ຄະແນນ ລະຫວ່າງ 5 ຫາ 13 ຊີໍ້ບອກວ່າ ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ບໍື່ພໍໃຈກັບຊີວິດ, ໃນຂະນະທີື່ ຂະແນນ ລະຫວ່າງ 
16 ຫາ 20 ຊີໍ້ບອກວ່າ ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດພໍໃຈກັບຊີວິດ.  

ການສຶກສາຄັໍ້ງນີໍ້ ລວມເອົາ ສອງມາດຕາສ່ວນວັດແທກ: ອັນໜຶື່ງ ແມ່ນກ່ຽວກັບ ລະດັບຄວາມເພິື່ງພໍໃຈ ກັບ ຊີວິດ 
ໂດຍລວມ ເຊິື່ງນໍາໃຊ້ກັບ ປະຊາກອນທີື່ ອາຍຸ 9 ປີ ຂຶໍ້ນໄປ, ແລະ ອີກອັນໜຶື່ງແມ່ນ ລະດັບຄວາມເພິື່ງພໍໃຈ ກັບ 
ຊີວິດ ໃນໄລຍະ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ ເຊິື່ງນໍາໃຊ້ກັບ ປະຊາກອນ ທີື່ອາຍຸ 15 ປີຂຶໍ້ນໄປ. ມາດຕາສ່ວນວັດແທກ ບໍື່
ໄດ້ພິສູດຄວາມຖ ກຕ້ອງ ສໍາລັບສະພາບເງ ື່ອນໄຂຂອງລາວ, ແຕ່ວ່າ ໄດ້ສະແດງໃຫ້ເຫັນ ຄວາມສອດຄ່ອງພາຍໃນ 
ທີື່ໜັກແໜ້ນ ແລະ ມີຄວາມໜ້າເຊ ື່ອຖ  ຢູ່ໃນປະເທດອ ື່ນໆ. 

ການໃຊູ້ອຸປະກອນຊວ່ຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ແມນ່ໄດ້ຖ ກສໍາຫຼວດ ໂດຍການນໍາໃຊ້ ເຄ ື່ອງມ ປະເມີນ 
ເຄ ື່ອງຊ່ວຍດ້ານເທັກໂນໂລຊີ ແບບໄວ ຂອງອົງການອະນາໄມໂລກ (rATA). ເຄ ື່ອງມ ດັື່ງກ່າວນີໍ້ ປະກອບດ້ວຍ ຄໍາ
ຖາມ ກ່ຽວກັບອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ປະເພດຕ່າງໆ  ສໍາລັບ ຂອບເຂດການເຮັດໜ້າທີື່ການ ທີື່
ຕ່າງກັນ.  

ຄໍາຖາມ ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດເຕັມຮູບແບບ ແມ່ນໄດ້ປັບໃຫ້ສອດຄ່ອງກັບວັດທະນະທໍາ ໂດຍກຸ່ມ ທີື່ປະກອບດ້ວຍ 
ໜ່ວຍງານ ໂຄງການໂອກາດ  ແລະ ຄູ່ຮ່ວມງານ ຂອງພວກເຂົາ, ທີື່ປະກອບດ້ວຍ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແລະ ຜູ້ສະ
ໜອງການບໍລິການ. ເຄ ື່ອງມ ສໍາຫຼວດເຕັມຮູບແບບ ໃຊ້ເວລາ ປະມານ 40 ຫາ 75 ນາທີ. ການສໍາຫຼວດທັງສອງ
ແບບ ແມ່ນໄດ້ແປເປັນພາສາລາວ ແລະ ແປກັບຄ ນເປັນພາສາອັງກິດ ໂດຍນັກແປພາສາອິດສະຫຼະ. 

c. ການຈັດການດ້ານການສ ື່ສານ ແລະ ການສໍາພາດຕົວແທນ 

ໃນກໍລະນີ ທີື່ຜູຖ້ ກສໍາພາດ ເປັນຜູ້ໃຫຍ່ທີື່ຫູໜວກ, ແມ່ນໄດ້ຂໍໃຫ້ສະມາຊິກຄອບຄົວສ ື່ສານໃຫ້ໂດຍຜ່ານ ພາສາມ 
ທີື່ໃຊ້ໃນຄອບຄົວ ຫຼ  ເປັນຜູ້ຕອບຄໍາຖາມແທນໂດຍກົງ. ຖ້າຫາກນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ ບໍື່ແນ່ໃຈກ່ຽວກັບຄວາມສາມາດ
ຂອງບຸກຄົນດັື່ງກ່າວໃນການໃຫ້ຄໍາຍິນຍອມ ຫຼ  ຜູ້ໃຫ້ຄໍາຕອບ ບໍື່ສາມາດສ ື່ສານຄວາມຍິນຍອມດ້ວຍຄວາມສາມາດ
ຂອງຕົນເອງ, ແມ່ນໄດ້ຂໍໃຫ້ ຕົວແທນໃນຄອບຄົວ ສະໜອງຄວາມຍິນຍອມ ແລະ ໃຫ້ສໍາພາດ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ໄດ້
ເຮັດຄຽງຄູ່ກັບຄວາມພະຍາຍາມສູງສຸດໃນການໄດ້ຮັບຄວາມເຫັນດີຈາກຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ.   

ການຕັດສິນໃຈວ່າເມ ື່ອໃດທີື່ຈະໃຊ້ ຜູ້ຕອບຄໍາຖາມແທນ ແລະ ການໃຊ້ຄວາມພະຍາຍາມທີື່ສົມເຫດສົມຜົນ ເພ ື່ອ
ສ ື່ສານ ກັບ ແຕ່ລະບຸກຄົນ ແມນ່ໄດ້ພິຈາລະນາ ຢູ່ໃນການຝຶກອົບຮົມ ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ. ການຝຶກອົບຮົມ ແມ່ນໄດ້ສະ
ໜອງໃຫ້ ໂດຍຜ່ານ ການສະແດງບົດບາດທີື່ລະອຽດ, ຄໍາຄິດຄໍາເຫັນ ແລະ ຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານ ຈາກບັນດາອົງ
ການຈັດຕັໍ້ງ ທີື່ເປັນຜູ້ຕາງໜ້າຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການກ່ຽວກບັ ຄວາມສໍາຄັນ ຂອງການເຂົໍ້າໃຈ ຄວາມຍິນຍອມ 
ແລະ ຄວາມສາມາດໃນການໃຫ້ຄວາມຍິນຍອມ.  

d. ເຄ ື່ອງມ ພົກພາໄດ້ ສໍາລັບການເກັບຂໍໍ້ມູນ 

ຊັອບແວ ສໍາລັບການສໍາຫຼວດ 
ການສໍາຫຼວດ ແມ່ນໄດ້ຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ໂດຍການນໍາໃຊ້ ແທັບເລັດລະບົບແອັນດຣອຍ ທີື່ພົກພາໄດ້4, ແລະ  ຊັອບ
ແວ ສໍາລັບການສໍາຫຼວດ ‘ໂຄໂບ ທູນບັອກ (KoBo Toolbox)’.5 ຖານຂໍໍ້ມູນ KoBo ແມ່ນຖານທີື່ບໍື່ໄດ້ເສຍຄ່າ 
ແລະ ເປັນແຫຼື່ງຂໍໍ້ມູນແບບເປີດ, ເປັນ ຊຸດຊັອບແວ ທີື່ມີຄຸນລັກສະນະຄົບຖ້ວນ, ຖ ກພັດທະນາຂຶໍ້ນ ສໍາລັບການສໍາ
ຫຼວດຢູ່ພາກສະໜາມ ທີື່ມີສະພາບເງ ື່ອນໄຂທີື່ຫຍຸ້ງຍາກ ຫຼ  ບໍື່ມີສັນຍານອິນເຕີເນັດ. ຊຸດດັື່ງກ່າວ ແມ່ນປະກອບ
ດ້ວຍ ເຄ ື່ອງມ ພັດທະນາການສໍາຫຼວດແບບ ອອນລາຍ, ມີລະຫັດຜ່ານ ທີື່ປອດໄພ ແລະ ມີຄຸນລັກສະນະຂອງຖານ
ຂໍໍ້ມູນແບບເຂົໍ້າລະຫັດ, ແລະ ມີ ‘ແອັບ’ ລະບົບ ແອັນດຣອຍ ທີື່ຕິດຕັໍ້ງໃສ່ ອຸປະກອນແຕ່ລະໜ່ວຍ.  

                                                 
4 Samsung ™ Galaxy ™ Tab 3, 8.0 4G enabled or similar 
5 http://www.kobotoolbox.org/  
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ການສໍາຫຼວດ ແມ່ນໄດ້ຕິດຕັໍ້ງໃນ KoBo ເຊີເວີ, ແລະ ຕໍື່ໃສອຸ່ປະກອນແທັບເລັດ ທີື່ໃຊ້ລະຫັດຜ່ານ ແລະ ແອັບ 
KoBo. ການສໍາຫຼວດສາມາດ ນໍາໃຊ້ແບບ ບໍື່ໃຊ້ສັນຍານອິນເຕີເນັດ ແລະ ສົື່ງຂໍໍ້ມູນ ຂຶໍ້ນຖານຂໍໍ້ມູນເມ ື່ອມີສັນຍານ
ເຊ ື່ອມຕໍື່ກັບອິນເຕີເນັດ ໂດຍທີື່ ພາຍຫັຼງສົື່ງຂໍໍ້ມູນແລ້ວ, ຂໍໍ້ມູນຈະຖ ກລຶບຈາກອຸປະກອນແທັບເລັດ ໃນເວລາສໍາ
ເລັດ ການສໍາຫຼວດ ຢູ່ແຕ່ລະກຸ່ມບ້ານ.  

ການອອກແບບການສໍາຫຼວດແບບອີເລັກໂຕຣນິກ 
ການສໍາຫຼວດ ແບບຄັດກອງ ແລະ ການສໍາຫຼວດແບບລົງເລິກໄດ້ເຂົໍ້າລະຫັດ ໂດຍນໍາໃຊ້ຮູບແບບພາສາ XLS-
Form6. ຄໍາຖາມ ທັງພາສາອັງກິດ ແລະ ພາສາລາວ ສາມາດທົບທວນຄ ນໄດ້ຕະຫຼອດເວລາ, ໂດຍການນໍາໃຊ ້
ເມນູແບບເລ ື່ອນລົງ.  

ການຂ້າມຄໍາຖາມໃນແບບສໍາຫຼວດ ແມ່ນໄດ້ຖ ກວາງລະຫັດ ເພ ື່ອອະນຸຍາດໃຫ້ເຫັນຄໍາຖາມທີື່ເໝາະສົມ ໂດຍ
ອີງໃສ່ ບັນດາຄໍາຕອບຜ່ານມາ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ໄດ້ຊ່ວຍຫຼຸດຄວາມຜິດພາດຂອງນັກເກັບຂໍໍ້ມູນໃຫ້ໜ້ອຍທີື່ສຸດ, ເຮັດ
ໃຫ້ເວລາ ສໍາລັບການສໍາຫຼວດສັໍ້ນລົງ, ແລະ ເຊ ື່ອມສານບັນດາຄໍາຖາມຕ່າງໆ ສໍາລັບ ກຸ່ມອາຍຸທີື່ຕ່າງກັນ.  ບັນດາ
ຄໍາຖາມໃນແບບສໍາຫຼວດຈະປະກົດຂຶໍ້ນ ຖ້າຫາກວ່າ ນັກເກບັຂໍໍ້ມູນ ໄດ້ຮັບຄໍາຍິນຍອມເຂົໍ້າຮ່ວມໃນການສໍາພາດ
ເທົື່ານັໍ້ນ.  ເງ ື່ອນໄຂຈໍາກັດຕ່າງໆ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ ເພ ື່ອຫຼຸດຜ່ອນ ຄວາມຜິດພາດໃນການປ້ອນຂໍໍ້ມູນໃຫ້ໜ້ອຍທີື່ສຸດ 
ແລະ ຊ່ອງວ່າງເວລາ (ໄລຍະເວລາ ລະຫວ່າງແຕ່ລະຄໍາຖາມ) ໄດ້ຖ ກສ້າງຂຶໍ້ນ ເພ ື່ອຊ່ວຍການຢ ນຢັນຂໍໍ້ມູນ.   

ການຕິດຕາມ, ການຢ ນຢັນ ແລະ ການປະກັນຄຸນນະພາບຂອງຂໍໍ້ມູນ 
ຂໍໍ້ມູນໄດ້ດາວໂຫຼດ ຈາກ ເຄ ື່ອງມ  KoBo ລົງມາໃສ່ ເອັກເຊວ, ເພ ື່ອການກວດກາຂັໍ້ນຕົໍ້ນ ໃນລະຫວ່າງການເກັບຂໍໍ້
ມູນ ແລະ ຕິດຕາມໂດຍໜ່ວຍງານສໍາຫຼວດ. ການຢ ນຢັນ ປະກອບດ້ວຍການກວດຫາ ຄົວເຮ ອນ ແລະ ຈໍານວນ
ຂອງຂໍໍ້ມູນຂອງບຸກຄົນ ທີື່ທັບຊ້ອນ ຫຼ  ຂ້າມ, ກວດກາ ຕໍາແໜ່ງ GPS ທຽບກັບ ຫົວໜ່ວຍໃນບ້ານ ແລະ ກວດ
ຫາ ຂໍໍ້ມູນທີື່ຂາດຫາຍ. ໃນກໍລະນີ ທີື່ພົບຄວາມຜິດພາດ, ແມ່ນໄດ້ຕິດຕໍື່ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນເພ ື່ອຢ ນຢັນຄວາມຖ ກຕ້ອງ 
ແລະ ຂໍໍ້ມູນ ໄດ້ຖ ກປັບປ່ຽນໂດຍກົງ ຢູ່ໃນຖານຂໍໍ້ມູນ.  

ມາດຕະການ ປະກັນຄຸນນະພາບຂໍໍ້ມູນ ດັື່ງຕໍື່ໄປນີໍ້ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້:  

• ນໍາໃຊ້ ເຄ ື່ອງມ ເກັບຂໍໍ້ມູນ ຢູ່ໃນແທັບເລັດ ທີື່ມີມາດຕະການຄວບຄຸມຄຸນນະພາບ ຢູ່ໃນຕົວ, ເຊິື່ງລວມທັງ 
ກວດກາຄວາມຖ ກຕ້ອງ, ການຂ້າມຄໍາຖາມເພ ື່ອຫຼຸດຜ່ອນຄວາມຜິດພາດຂອງການເກັບຂໍໍ້ມູນໃຫ້ໜ້ອຍທີື່
ສຸດ ແລະ ອັບໂຫລດ ຂໍໍ້ມູນ ສໍາລັບ ການຕິດຕາມກວດກາ ທາງໄກ ຕາມເວລາຈິງ. 

• ສ້າງຕັໍ້ງ ລະບຽບຄຸ້ມຄອງການສ ື່ສານ ສໍາລັບໜ່ວຍງານ ໂນດຊາລ ເພ ື່ອສະໜອງການຊ່ວຍເຫຼ ອ ໃຫ້ຜູ້ຊີໍ້ນໍາ 
ແລະ/ຫຼ  ຜູ້ປະສານງານ ພາກສະໜາມ ໃນລະຫວ່າງການເກັບຂໍໍ້ມູນ. 

• ສະໜອງ ການຝຶກອົບຮົມຕົວຈິງໃຫ້ ໜ່ວຍງານສໍາຫຼວດໃນທ້ອງຖິື່ນ. 

• ໃນກໍລະນີ ທີື່ເປັນໄປໄດ້, ກໍື່ມີການສະໜອງການສະໜັບສະໜູນຊ່ວຍເຫຼ ອຢູ່ສະໜາມ ໂດຍໜ່ວຍງານ 
ໂນດຊາລ ໃນໄລຍະເວລາທີື່ສໍາຄັນ, ເຊັື່ນ ຢູ່ໃນບັນດາຂັໍ້ນຕອນເລີື່ມຕົໍ້ນ ຂອງການເກັບຂໍໍ້ມູນ ແລະ/ຫຼ  
ການທົດສອບເຄ ື່ອງມ . 

• ນໍາໃຊ້ ຊັອບແວດ້ານປະລິມານຂອງມ ອາຊີບ ເພ ື່ອຫຼຸດຜ່ອນຄວາມຜິດພາດໃນການວິເຄາະຂໍໍ້ມູນໃຫ້ໜ້ອຍ
ທີື່ສຸດ.  

• ການສ ື່ສານເປັນປົກກະຕິ ລະຫວ່າງ ໜ່ວຍງານ ໂນດຊາລ ແລະ ຄະນະກໍາມະການດ້ານວຊິາການຂອງ 
ໂຄງການໂອກາດ. 

                                                 
6 XLSForm.org  
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e. ໜ່ວຍງານສໍາຫຼວດ 

ການສໍາຫຼວດແມ່ນດໍາເນີນໂດຍ ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ ຫັຼງຈາກການຝຶກອົບຮົມ 5 ມ ໍ້ ກ່ຽວກັບການເຮັດວຽກກັບ ແລະ 
ການສໍາພາດ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ກ່ຽວກັບວິທີການໄດ້ຮັບ ແລະ ຄວາມຕ້ອງການ ຄວາມຍິນຍອມສະເພາະ ສໍາ
ລັບການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້, ແລະ ລະບຽບການບໍລິຫານຄຸ້ມຄອງຂໍໍ້ມູນ. ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ ໄດ້ຖ ກຄັດເລ ອກໂດຍຜ່ານການ
ປະກາດໂຄສະນາ ແລະ ໂດຍຜ່ານ ການເຊ ື່ອມຕໍື່ ກັບ ອົງການຈັດຕັໍ້ງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເພ ື່ອຮັບປະກັນວ່າ ຢ່າງ
ໜ້ອຍຕ້ອງມ ີ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໜຶື່ງຄົນ ຢູ່ໃນແຕ່ລະໜ່ວຍງານສໍາຫຼວດ. ຢູ່ແຕ່ລະເມ ອງ, ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນເຮັດ
ວຽກເປັນສອງໜ່ວຍງານທີື່ມີນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ 5 ຄົນ, ເຊິື່ງຢູ່ໃນແຕ່ລະໜ່ວຍງານ ຢ່າງໜ້ອຍຕ້ອງມີ ແມ່ຍິງໜຶື່ງຄົນ 
ແລະ ຜູ້ຊາຍໜຶື່ງຄົນ.  

ການຝຶກອົບຮົມ ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ 
ການຝຶກອົບຮົມ ລວມມີ 5 ມ ໍ້ ຂອງການຝຶກອົບຮົມທາງການ ແລະ 5 ມ ໍ້ ຂອງການສໍາຫຼວດພາກສະໜາມທີື່ມີຜູ້
ຕິດຕາມ. ພາກຂອງການຝຶກອບົຮົມ ປະກອບມີດັື່ງນີໍ້: 

• ໂຄງການໂອກາດ; 

• ຂໍໍ້ມູນກ່ຽວໂດຍລວມກ່ຽວກັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ໃນ ສປປ ລາວ; 

• ປະສົບການສ່ວນຕົວ ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ; 

• ຈັນຍາບັນຂອງການສໍາຫຼວດ, ຄວາມຍິນຍອມ; 

• ເຕັກນິກຂອງການສໍາພາດ ເຊິື່ງລວມທັງ ການກະກຽມ ສໍາລບັດໍາເນີນການສໍາຫຼວດ ເປັນພາສາຊົນເຜົື່າ
ທ້ອງຖິື່ນ; 

• ການສໍາພາດ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ; 

• ລະບຽບການແກໄ້ຂບັນຫາສະເພາະໜ້າ; 

• ການເຮັດວຽກກັບເດັກນ້ອຍ; 

• ການຮຽນ ທີື່ມີປະສົບການ ກ່ຽວກັບການສໍາພາດ ແລະ ການສໍາຫຼວດພິເສດ; 

• ການແຕ້ມແຜນວາດບ້ານ, ການຈັດສັນໜ່ວຍງານ; 

• ການບໍລິຫານຄຸ້ມຄອງຂໍໍ້ມູນ; ການສໍາຮອງຂໍໍ້ມູນ, ການບໍລິຫານຄຸ້ມຄອງແຟ້ມເອກະສານ, ການບໍລິຫານ
ຄຸ້ມຄອງສໍາເນົາເອກະສານ; 

• ການນໍາໃຊ້ ແທັບເລັດ; 

• ການຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດແບບມີຜູ້ຕິດຕາມ, ການລາຍງານຫຍໍໍ້, ການແກ້ໄຂບັນຫາ.  
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f. ການວິເຄາະຂໍໍ້ມູນ 

ກ່ອນອ ື່ນໝົດ ຂໍໍ້ມູນໄດ້ຖ ກ ດາວໂຫຼດ ມາໃສ່ ໄມໂຄຣຊັອບ ເອັກເຊວ ເພ ື່ອກວດກາຄ ນ ແລະ ຢັໍ້ງຢ ນຄວາມ
ຖ ກຕ້ອງ ຂັໍ້ນຕົໍ້ນ ໂດຍນໍາໃຊ້ໃບເກັບຂໍໍ້ມູນພາກສະໜາມ ແລະ ຈໍານວນຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດທີື່ຄາດຫວັງໄວ້. ຈາກນັໍ້ນ ຂໍໍ້
ມູນຈະຖ ກຖ່າຍໂອນໄປໃສ່ຊຸດໂປຣແກຣມ ສະຖິຕິ STATA SE (Ver15) ເພ ື່ອກວດກາເພີື່ມເຕີມ ແລະ 
ວິເຄາະ. ຕົວປ່ຽນຂອງຂໍໍ້ມູນ ຈະຖ ກ ໃສ່ລະຫັດໃໝ່, ໃສ່ຊ ື່ໃໝ່ ຫຼ  ຄິດໄລ່ໃໝ່ ຕາມຄວາມຈໍາເປັນ. ຕົວປ່ຽນຂອງ
ຄວາມພິການ ໄດ້ຖ ກສ້າງຂຶໍ້ນ ໂດຍອີງຕາມຄໍາແນະນໍາ ໃນວິທີການນໍາໃຊ້ ແບບສອບຖາມຂອງກຸ່ມວໍຊິງຕັນ ກ່ຽວ
ກັບ ຄວາມພິການ ແລະ ຂອບເຂດ (ຄວາມພິການ ລະດັບ 3) ທີື່ໄດ້ຮັບການແນະນໍາ, ເຊິື່ງໃນນັໍ້ນການເລ ອກ ‘ມີ
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ’ ຫຼ  ‘ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ເລີຍ’ ຢູ່ໃນດ້ານໃດໜຶື່ງຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ ຈາກຊຸດຄໍາຖາມ 

ຮູບຊຸດທີ 1: ທີມງານປະເມີນຜົນ ແລະ ຊ່ຽວຊານ 
ຈາກສະຖາບັນ ໂນສຊາລ ໄດ້ຈັດເຝິກອົບຮົມໃຫ້ ນັກ
ເກັບກໍາຂໍໍ້ມູນ ວັນທີ  13 - 17 ພຶດສະພາ 2019. 
 
ຖ່າຍໂດຍ: ສຸລິຍາ ອ່ອນນາວົງ 

ຮູບຊຸດທີ 2: ທີມງານເກັບກໍາຂໍໍ້ມູນ ຕົວຈິງ ທີື່ເມ ອງຄໍາ , ແຂວງ ຊຽງຂວາງ ແລະ ເມ ອງ ໄຊພູທອງ ແຂວງ 
ສະຫວັນນະເຂດ, 19 ພຶດສະພາ ຫາ 5 ມິຖຸນາ 2019. 
ຖ່າຍໂດຍ: ທີມງານເກັບກໍາຂໍໍ້ມູນ 
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WG ໄດ້ຖ ກພິຈາລະນາ ເພ ື່ອເປັນຕົວແທນຂອງການມີຄວາມພິການ.7 ການຄາດຄະເນອດັຕາສ່ວນຄວາມເປັນ
ພິການ ໄດ້ຖ ກຄິດໄລ່ດ້ວຍອັດຕາຄວາມເຊ ື່ອໝັໍ້ນທາງສະຖິຕິ (CI) ທີື່ 95% (CI) ສໍາລັບອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນ
ພິການ ຢູ່ແຕ່ລະເມ ອງ ແລະ ທັງສອງເມ ອງລວມກັນ. 

ຕົວປ່ຽນ ກ່ຽວກັບການມີວຽກເຮັດງານທໍາ ແມ່ນໄດ້ຮັບການແນະນໍາໂດຍ ຕົວຊີໍ້ວັດດ້ານຕະຫຼາດແຮງງານທີື່ສໍາຄັນ 
ຂອງອົງການສະຫະປະຊາຊາດ8. ໂດຍອີງໃສ່ ສະຖານະດ້ານການມີວຽກເຮັດງານທໍາ ແລະ ປະເພດສະຖານະການ
ດ້ານການເຮັດວຽກ, ສະຖານະດ້ານການເຮັດວຽກ ໄດ້ຖ ກຈັດແບ່ງປະເພດ ເປັນຕົວປ່ຽນທີື່ມີ ສອງຜົນລັບ (ເຮັດ
ວຽກ ຫຼ  ບໍື່ເຮັດວຽກ). ດັດສະນີຄວາມຮັື່ງມີ ຂອງຄົວເຮ ອນ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ ເປັນຕົວຊີໍ້ວັດຕົວແທນ ສໍາລັບສະຖານະ
ຄວາມຮັື່ງມີ. ດັດສະນີ ຊັບສິນ ໄດ້ຖ ກສ້າງຂຶໍ້ນ ໂດຍໃຊ້ການວິເຄາະອົງປະກອບຫັຼກ ກ່ຽວກັບຂໍໍ້ມູນທີື່ໄດ້ຈາກຄໍາ
ຖາມກ່ຽວກັບຊັບສິນຂອງຄົວເຮ ອນ (ເບິື່ງພາກ H ຢູ່ໃນເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ 4). ຈາກນັໍ້ນ ດັດສະນີຊັບສິນ ໄດ້
ຖ ກແບ່ງອອກເປັນ ສາມກຸ່ມຄົວເຮ ອນ (ສາມພູມ): ມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ ສູງ, ກາງ ແລະ ຕໍື່າ.  

ລະດັບການສຶກສາ ຖ ກຈັດແບ່ງເປັນປະເພດ ບໍື່ມີການສຶກສາ, ຕໍື່າກວ່າປະຖົມ, ປະຖົມ ແລະ ມັດທະຍົມ ຫຼ  ສງູ
ກວ່າ. ສະຖານະ ດ້ານການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ ແມ່ນ ຕົວປ່ຽນ ຖ້ານສອງ - ເຄີຍໄດ້ຮັບການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ 
ຫຼ  ບໍື່ເຄີຍ.  

ການວິເຄາະ ແບບ ໜຶື່ງຕົວປ່ຽນ, ສອງຕົວປ່ຽນ ແລະ ຫຼາຍຕົວປ່ຽນ (ສົມຜົນເສັໍ້ນຊ ື່) ໄດ້ຖ ກປະຕິບັດ ເພ ື່ອກວດ
ສອບການກ່ຽວພັນລະຫວ່າງ ຄວາມພິການ ແລະ ປັດໃຈດ້ານປະຊາກອນ-ສັງຄົມ. ໃນການວິເຄາະສົມຜົນເສັໍ້ນຊ ື່, 
ປັດໃຈສ່ຽງທັງໝົດ ໄດ້ຖ ກວິເຄາະຮ່ວມກັນ ເພ ື່ອຫີຼກລ່ຽງຜົນກະທົບ ຈາກຄວາມສໍາພັນກນັ ຂອງ ປັດໃຈຕ່າງໆ 
(ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ: ຜົນກະທົບທີື່ສັບສົນ). ຜົນໄດ້ຮັບ ແມ່ນໄດ້ນໍາສະເໜີ ໃນອັດຕາສ່ວນ ຄີກ ສໍາລັບຕົວປ່ຽນຂອງຄໍາ
ຕອບ ທີື່ໄດ້ດັດປັບ ສໍາລັບ ຕົວປ່ຽນຂອງການສໍາຜັດອ ື່ນໆ ທີື່ອາດຈະສໍາພັນເຊິື່ງກັນແລະກັນ. 

ເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ, ສົມຜົນເສັໍ້ນຊ ື່ທີື່ມີ ສອງ ຜົນລັບ ໄດ້ຖ ກສ້າງຂຶໍ້ນ ເພ ື່ອທໍາຄວາມເຂົໍ້າໃຈ ປັດໃຈ ດ້ານສັງຄົມ-ປະຊາກອນ 
ທີື່ມີອິດທິພນົຕໍື່ ການມີ ຫຼ  ການບໍື່ມີ ຄວາມພິການ (ຕົວປ່ຽນຂອງຄໍາຕອບ). ຕົວປ່ຽນອິດສະຫຼະ ແມ່ນ ເພດ, ອາຍຸ
ການອາໄສຢູ່ຕົວເມ ອງ/ຊົນນະບົດ, ສະຖານະຄອບຄົວ, ການເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ, ລະດັບການສຶກສາ, ການຝຶກອົບຮົມ
ວິຊາຊີບ, ສະຖານະດ້ານກິດຈະກໍາໃນປະຈຸບັນ, ສະຖານະດ້ານການເຮັດວຽກ ແລະ ມາດຕະຖານການດໍາລົງ
ຊີວິດ.  

ສົມຜົນເສັໍ້ນຊ ື່ທີື່ມີສອງຜົນລັບ ອີກອັນໜຶື່ງໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ ເພ ື່ອທໍາຄວາມເຂົໍ້າໃຈ ປັດໃຈ ທີື່ມີອິດທິພົນຕໍື່ ການປະ
ເມີນຕົນເອງກ່ຽວກັບ ສະຖານະດ້ານສຸຂະພາບ, ການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການ (ການສຶກສາ/ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ, 
ການເຮັດວຽກ, ການດູແລສຸຂະພາບ, ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ແລະ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ) ແລະ 
ການມີສ່ວນຮ່ວມຢູ່ໃນຊຸມຊົນ (ການພົບປະດ້ານສັງຄົມ ແລະ ກິດຈະກໍາຊຸມຊົນ) ໂດຍທົື່ວໄປ. ຢູ່ໃນສົມຜົນ
ດັື່ງກ່າວນີໍ້ (ສອງຜົນລັບ ແລະ ຫຼາຍຕົວລັບ), ຄວາມພິການໄດ້ຖ ກພິຈາລະນາ ເປັນຕົວປ່ຽນອິດສະຫຼະຄຽງຄູ່ ກັບ 
ອາຍຸ, ເພດ, ອາໄສຢູ່ຕົວເມ ອງ/ຊົນນະບົດ, ສະຖານະຄອບຄົວ, ລະດັບການສຶກສາ, ສະຖານະດ້ານການເຮັດວຽກ 
ແລະ ມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ. ປະເພດຂອງການວິເຄາະດັື່ງກ່າວນີໍ້ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ ພ້ອມກັບຄວາມເຂົໍ້າໃຈທີື່
ວ່າ ມັນມີຫຼາຍປັດໃຈ ທີື່ອາດຈະມີອິດທິພົນຕໍື່ ການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການ ແລະ ການມີສວ່ນຮ່ວມ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ 
ນອກເໜ ອຈາກຄວາມພິການ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ສະໜອງຂໍໍ້ມູນໃໝ່ກ່ຽວກັບ ສະພາບທົື່ວໄປ ຂອງຊຸມຊົນເປົໍ້າໝາຍ ສໍາ

                                                 
7 Washington Group. 2019. Analytic Guidelines: Creating Disability Identifiers Using the Washington Group 

Short Set (WG-SS) SPSS Syntax. http://www.washingtongroup-disability.com/publications/implementing/  
8 ILO. 2016. Key Labor market Indicators: Analysis with household survey data. ILO, Geneva. 

https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---dgreports/---dcomm/---

publ/documents/publication/wcms_519717.pdf  

http://www.washingtongroup-disability.com/publications/implementing/
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---dgreports/---dcomm/---publ/documents/publication/wcms_519717.pdf
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/---dgreports/---dcomm/---publ/documents/publication/wcms_519717.pdf
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ລັບການວາງແຜນກິດຈະກໍາ ຢາ່ງຖ ກຕ້ອງ ແລະ ເປັນໄປໄດ້ ໂດຍຜ່ານ ການທົດລອງການພັດທະນາແບບມີສ່ວນ
ຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ (CBID).  
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 ການສໍາຫຼວດແບບຄຸນນະພາບ  
a. ຜູໃ້ຫ້ຂໍໍ້ມູນ ແລະ ການເລ ອກຕົວຢ່າງ 

ຈຸດປະສົງໂດຍລວມຂອງການສໍາຫຼວດແບບຄຸນນະພາບ ແມ່ນເພ ື່ອເຂົໍ້າໃຈກ່ຽວກັບ ຄວາມຮູ້, ທັດສະນະຄະຕ ິ
ແລະ ການປະຕິບັດ (KAP) ກ່ຽວກັບ ການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຂອງ ພາກສ່ວນທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ
ໃນວົງກວ້າງ. ໃນຂະນະທີື່ ການສໍາຫຼວດແບບປະລິມານ ໄດ້ສົມທຽບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແລະ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມ
ພິການ, ການສໍາຫຼວດແບບຄຸນນະພາບ ໄດ້ເລັງເປົໍ້າໝາຍໃສ່ ຜູ້ມີສ່ວນຮ່ວມອ ື່ນໆເພີື່ມເຕີມ ໂດຍໃຊ້ການສົນທະນາ
ກຸ່ມ (FGD) ແລະ ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ (KII) ແບບເຄິື່ງມີການຈັດຕັໍ້ງ ຢູ່ ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ. 
ການສົນທະນາກຸ່ມ ໄດ້ຖ ກຈດັຂຶໍ້ນ ຢູ່ໜຶື່ງບ້ານ ຂອງແຕ່ລະເມ ອງ ດ້ວຍການຄັດເລ ອກແບບມີຈຸດປະສົງ ໂດຍ
ການນໍາໃຊ້ ຂໍໍ້ມູນ ກ່ຽວກັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຈາກການສໍາຫຼວດຄັດກອງ ເພ ື່ອຮັບປະກັນວ່າ ປະເພດຕ່າງໆ 
ຂອງຄວາມພິການ ມີຢູ່ໃນບ້ານດັື່ງກ່າວ. 
 

ຕາຕະລາງທີ 1: ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ສໍາລັບການສົນທະນາກຸ່ມ 

 ກຸ່ມເປົໍ້າໝາຍຂອງການສນົທະນາກຸມ່ ເພດ ຈໍານວນທັງໝົດ ຂອງການ
ສົນທະນາກຸ່ມ ສໍາລັບ2 ເມ ອງ 

A ສະມາຊິກຊຸມຊນົ ທີື່ເປັນຄົນທີື່ມຄີວາມພິການ ຍິງ 2 
ຊາຍ 2 

B ສະມາຊິກຊຸມຊນົ ທີື່ເປັນຄົນທີື່ບໍື່ມຄີວາມພິການ ຍິງ 2 
ຊາຍ 2 

C ຜູ້ດູແລຄນົທີື່ມີຄວາມພິການ ຍິງ 2 
ຊາຍ 2 

D ຜູ້ອໍານວຍຄວາມສະດວກ CBID  ປະສມົ 2 
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ຕາຕະລາງທີ 2: ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ສໍາລັບການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ 

  ກຸ່ມເປົໍ້າໝາຍ ລະດບັ ບໍລິຫານ  ຈໍານວນການສາໍພາດ 
 A I ນາຍບາ້ນ ບ້ານ 2 

ii ພະນກັງານ ສຸກສາລາ ບ້ານ 4 
iii ຫົວໜາ້ສະຫະພັນແມຍ່ິງບ້ານ ບ້ານ 2 

B I ພະນກັງານສາທາລະນະສຸກ ເມ ອງ 6 
ແຂວງ 2 

ii ພະນກັງານແຮງງານ ແລະ ສະຫວັດດີການ
ສັງຄົມ 

ເມ ອງ 2 
ແຂວງ 2 

iii ພະນກັງານ ສຶກສາທິການ ແລະ ກລິາ ເມ ອງ 2 
ແຂວງ 2 

C I ອົງການຈັດຕັໍ້ງຂອງຄົນທີື່ມຄີວາມພກິານ 
(OPD) 

ແຂວງ 2 
D I ຜູ້ຈ້າງງານ ເມ ອງ 2 

    28 

 



21 
 

ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດໄດ້ຖ ກຄັດເລ ອກ ດ້ວຍຈຸດປະສົງໃນການເລ ອກຕົວຢ່າງ ໂດຍການປຶກສາຫາລ  ກັບຄະນະກໍາມະການ
ດ້ານວິຊາການ ຂອງໂຄງການໂອກາດ. ການຄັດເລ ອກຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ໄດ້ລວມເອົາການພິຈາລະນາ ດ້ານເພດ ແລະ 
ສະຖານະຄວາມພິການ ເພ ື່ອຮັບປະກັນ ການເປັນຕົວແທນທີື່ມີຄວາມສົມດູນ. ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ໃນບາງ
ກໍລະນີ ການລໍາອຽງໄປທາງຜູ້ຊາຍ ແມ່ນຍາກທີື່ຈະຫີຼກລ່ຽງໄດ ້ຍ້ອນຄວາມຈໍາກັດດ້ານໂຄງສ້າງ, ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ, ໃນ
ບັນດາພະນັກງານລັດ ຂັໍ້ນສູນກາງ ແລະ ຂັໍ້ນທ້ອງຖິື່ນ.  
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b. ການເກັບຂໍໍ້ມູນ ແລະ ເຄ ື່ອງມ  

ການສົນທະນາກຸ່ມ 

ເຄ ື່ອງມ ຄໍາຖາມແບບເຄິື່ງວາງແຜນ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ ເພ ື່ອອໍານວຍຄວາມສະດວກການສົນທະນາກຸ່ມ.ຄູ່ມ  ຂອງຊຸດຄໍາ
ຖາມ  ຂອງການສົນທະນາກຸ່ມ ໄດ້ລວມເອົາຄໍາຖາມກ່ຽວກັບ ການມີສ່ວນຮ່ວມ ແລະ ການເຂົໍ້າຮ່ວມ ການຈັດງານ
ຕ່າງໆ, ການເຮັດວຽກ ແລະ ກິດຈະກໍາທາງສັງຄົມ ຂອງຊຸມຊົນ; ຄວາມຮັບຮູ້ ແລະ ທັດສະນະຄະຕິຂອງຊຸມຊົນ
ກ່ຽວກັບ ຄວາມພິການ; ການເຂົໍ້າເຖິງການສຶກສາ ແລະ ການດູແລສຸຂະພາບ ແລະ ປະສົບການກ່ຽວກັບການ
ຖ ກຈໍາແນກ. ຄູ່ມ ດ້ານຄໍາຖາມ ໄດ້ລວມເອົາ ການຊ່ວຍເພ ື່ອໃຫ້ພິສູດເພີື່ມເຕີມກ່ຽວກັບແຕ່ລະບັນຫາ.  

ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ 

ຄູ່ມ ສໍາຫຼັບການສໍາພາດ ໄດ້ພັດທະນາຂຶໍ້ນ ສໍາລັບການສໍາພາດຜູ້ມີສ່ວນຮ່ວມກຸ່ມຕ່າງໆ. ຄູ່ມ ທັງໝົດ ໄດ້ລວມເອົາ
ຄໍາຖາມທົື່ວໄປກ່ຽວກັບ ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ຄວາມຮັບຮູ້ຂອງຊຸມຊົນກ່ຽວກັບ ຄວາມພິການ, ການມີສ່ວນ
ຮ່ວມ ແລະ ການເຂົໍ້າຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຢູ່ໃນການຈັດງານຂອງຊຸມຊົນ, ຄວາມຮູ້ກ່ຽວກັບນະໂຍບາຍ 
ແລະ ແຜນງານຕ່າງໆ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບຄວາມພິການ ແລະ ຍັງໄດ້ລວມເອົາ ຄໍາຖາມສະເພາະ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ການ
ເຂົໍ້າເຖິງ ແລະ ການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຢູ່ໃນຂະແໜງການສະເພາະ ຂອງ ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ນໍາອີກ.  

ຄູ່ມ ທັງໝົດ ຂອງການສົນທະນາກຸ່ມ ແລະ ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ ໄດ້ຖ ກພັດທະນາຂຶໍ້ນ ໂດຍອີງໃສ່ຄວາມ
ຕ້ອງການຂອງໂຄງການ ທີື່ໄດ້ລະບຸໂດຍ ແລະ ປຶກສາຫາລ ກັບ ໜ່ວຍງານຂອງໂຄງການໂອກາດ. ບັນດາຄູ່ມ ເຫົຼື່ານີໍ້ 
ໄດ້ຖ ກແປເປັນພາສາລາວ ໂດຍນາຍພາສາ ຂອງໂຄງການໂອກາດແລະ ແປກັບຄ ນເປັນພາສາອັງກິດ..  

ການເກັບຂໍໍ້ມູນ 

ໃນລະຫວ່າງການກະກຽມ ສໍາລັບການເກັບຂໍໍ້ມູນ, ຕົວຢ່າງການບັນທຶກຂໍໍ້ມູນ ຈາກນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ ທີື່ໄດ້ເຮັດສໍາເລັດ
ໃນລະວ່າງການຝຶກອົບຮົມ ແລະ ການທົດສອບຢູ່ພາກສະໜາມ ໄດ້ຖ ກແປເປັນພາສາອັງກິດ ໂດຍໜ່ວຍງານຂອງ
ໂຄງການໂອກາດແລະ ໄດ້ສະໜອງໃຫ້ ໜ່ວຍງານຂອງ ສະຖາບັນ ໂນດຊາລ ເພ ື່ອທົບທວນ ແລະ ໃຫ້ຄໍາເຫັນ. 
ເມ ື່ອ ການເກັບຂໍໍ້ມູນ ມີຄວາມຊັດເຈນພຽງພໍສໍາກັບການວິເຄາະ, ການເກັບຂໍໍ້ມູນກໍື່ໄດ້ດໍາເນີນ ພາຍໃຕ້ການນໍາພາ
ຂອງ ຜູ້ປະສານງານການສໍາຫຼວດທ້ອງຖິື່ນ ທີື່ຈັດຈ້າງໂດຍໜ່ວຍງານຂອງໂຄງການໂອກາດ. ຂະບວນການດັື່ງກ່າວ
ນີໍ້ ໄດ້ສ້າງຄວາມຄາດຫວັງ ກ່ຽວກັບຄຸນນະພາບຂອງຂໍໍ້ມູນທີື່ຕ້ອງການ ຢູ່ໃນການບັນທຶກຂໍໍ້ມູນ ສໍາລັບການວິເຄາະ 
ໂດຍໜ່ວຍງານ ຂອງສະຖາບັນ ໂນດຊາລ. 

ການສົນທະນາກຸ່ມ ໄດ້ດໍາເນີນຢູ່ໃນສະຖານທີື່ ທີື່ເໝາະສົມ ທີື່ໄດ້ລະບຸລ່ວງໜ້າ ໂດຍໜ່ວຍງານຂອງໂຄງການ
ໂອກາດ. ໜ່ວຍງານຂອງໂຄງການໂອກາດ ໄດ້ພິຈາລະນາ ຄວາມເປັນສ່ວນຕົວ, ຄວາມສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້ ແລະ 
ຄວາມສະດວກສະບາຍ ສໍາລັບຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ໃນເວລາທີື່ ຄັດເລ ອກສະຖານທີື່. ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມໄດ້ ຖ ກຮຽກຮ້ອງໃຫ້ເຂົໍ້າ
ຮ່ວມ ການສົນທະນາກຸ່ມທີື່ໃຫ້ເວລາ 1-1 ½ ຊົື່ວໂມງ. ເວລາດັື່ງກ່າວນີໍ້ ລວມທັງ ການກ່າວຕ້ອນຮັບໂດຍ ຜູ້ອໍາ
ນວຍຄວາມສະດວກ, ການແນະນໍາກ່ຽວກັບການສໍາຫຼວດ ແລະ ການສົນທະນາກ່ຽວກັບ ຄວາມຮູ້ ແລະ 
ທັດສະນະຄະຕິ ຕໍື່ຄວາມພິການ ໄປຄຽງຄູ່ກັບການຄົໍ້ນຫາບັນຫາທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ການມີສ່ວນຮ່ວມ ແລະ ອຸປະສັກ
ໃນການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການ.  

ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ ໄດ້ຖ ກດໍາເນີນ ຢູ່ໃນສະຖານທີື່ເຮັດວຽກຂອງຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ເປັນສ່ວນໃຫຍ່ ແລະ ຕາມ
ການລະບຸ ໂດຍໜ່ວຍງານຂອງໂຄງການໂອກາດ ແລະ ໄດຕ້ົກລົງກັບຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ. ໃນການຕິດຕໍື່ໃນຕອນທໍາອິດ 
ໂດຍໜ່ວຍງານຂອງໂຄງການໂອກາດ , ໄດ້ຮຽກຮ້ອງໃຫ້ ບັນດາຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ເຮັດນັດໝາຍ ຕາມເວລາທີື່ສະດວກ
ພາຍໃນໄລຍະເວລາຂອງການສໍາຫຼວດສະເພາະດັື່ງກ່າວນີໍ້. ການທົດສອບ ຄູ່ມ ດ້ານຄໍາຖາມ ໄດ້ຊີໍ້ບອກວ່າ 60 ນາທີ 
ແມ່ນພຽງພໍ ເພ ື່ອທົບທວນ ແລະ ໄດ້ຮັບຄວາມຍິນຍອມ ແລະ ດໍາເນີນການສໍາພາດ. ບັນດາຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມໄດ້ຖ ກຂໍ
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ຮ້ອງໃຫ້ຕອບ ບັນດາຄໍາຖາມແບບເຄິື່ງມີການຈັດຕັໍ້ງ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ ແລະ ບັນດາຄໍາຖາມທີື່ເກີດຂຶໍ້ນ ຈາກການກະຕຸນ້ 
ແລະ ການສົນທະນາແບບເປີດ. 

ການສົນທະນາກຸ່ມ ແລະ ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ ໄດ້ຖ ກກບັນທຶກແບບ ດີຈີຕ້ອນ ດ້ວຍຄວາມຍິນຍອມ ຂອງ
ບັນດາຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ; ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ການຖ ກບັນທຶກ ບໍື່ແມ່ນເງ ື່ອນໄຂ ຂອງການເຂົໍ້າຮ່ວມການສົນທະນາກຸ່ມ. 
ຂໍໍ້ມູນຈາກ ການສົນທະນາກຸມ່ທັງສອງບ່ອນ ໄດ້ຖ ກບັນທຶກ ແລະ ແປເປັນພາສາອັງກິດ ໂດຍໜ່ວຍງານຂອງ
ໂຄງການໂອກາດ  ສໍາລັບການວິເຄາະ ໂດຍໜ່ວຍງານຂອງ ສະຖາບັນ ໂນດຊາລ.  

c. ໜ່ວຍງານເກັບຂໍໍ້ມູນ ແລະ ການຝຶກອົບຮົມ 

ໜ່ວຍງານນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ 

ການສົນທະນາກຸ່ມ ແລະ ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ ໄດ້ເຮັດສໍາເລັດໂດຍ ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ (4 ຄົນ) (ແມ່ຍິງ 2 ຄົນ 
ແລະ ຜູ້ຊາຍ 2 ຄົນ) ຫັຼງຈາກການຝຶກອົບຮົມ 5 ມ ໍ້ ກ່ຽວກັບການເຮັດວຽກ ກັບ ແລະ ສໍາພາດ ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ, ໂດຍສະເພາະແມ່ນກຽ່ວກັບວິທີການໄດ້ຮັບຄວາມຍນິຍອມ ແລະ ເງ ື່ອນໄຂຄວາມຕ້ອງການສໍາລັບ ການ
ສົນທະນາກຸ່ມ ແລະ ການສໍາພາດຜຸ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ ແລະ ລະບຽບການຄຸ້ມຄອງຂໍໍ້ມູນ. ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ ໄດ້ຖ ກເລ ອກ
ໂດຍຜ່ານ ການປະກາດໂຄສະນາ ແລະ ຄັດເລ ອກໂດຍອີງໃສ່ປະສົບການຜ່ານມາທີື່ພົໍ້ນເດັື່ນ ໃນການດໍາເນີນ ການ
ສົນທະນາກຸ່ມ ແລະ ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ. ໃນແຕ່ລະເມ ອງ, ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນເຮັດວຽກ ເປັນຄູ່ກັບນັກເກັບຂໍໍ້
ມູນອີກຜູ້ໜຶື່ງທີື່ຖາມຄໍາຖາມ ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ ຫຼ  ອໍານວຍຄວາມສະດວກ ການສົນທະນາກຸ່ມ ແລະ 
ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນອີກຜູ້ໜຶື່ງ ບັນທຶກຂໍໍ້ມູນຄໍາຕອບ ໂດຍສົມທົບກັບ ການບັນທຶກສຽງ. ເມ ື່ອບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດມີທັງ
ສອງເພດ, ຄູ່ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ ຈະປະກອບດ້ວຍ ແມ່ຍິງໜຶື່ງຄົນ ແລະ ຜູ້ຊາຍໜຶື່ງຄົນ. ເມ ື່ອບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຢູ່ໃນ
ການສົນທະນາກຸ່ມ ແຍກເປັນກຸ່ມ ແມ່ຍິງ ຫຼ  ຜູ້ຊາຍ, ນັກເກບັຂໍໍ້ມູນແມ່ຍິງສອງຄົນ ຈະດໍາເນີນ ການສົນທະນາກຸມ່ 
ກັບບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດແມ່ຍິງ ແລະ ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນຜູ້ຊາຍສອງຄົນ ຈະດໍາເນີນການສົນທະນາກຸ່ມ ກັບບັນດາຜູ້ໃຫ້
ສໍາພາດຜູ້ຊາຍ. 

ການຝຶກອົບຮົມນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ 

ການຝຶກອົບຮົມ ລວມມີການຝກຶອົບຮົມທາງການ 5 ມ ໍ້. ການຝຶກອົບຮົມລວມເອົາຫົວຂໍໍ້: 

• ໂຄງການໂອກາດ; 

• ຄວາມພິການ ຢູ່ໃນ ສປປ ລາວ; 

• ປະສົບການສ່ວນຕົວກ່ຽວກັບຄວາມພິການ; 

• ຈັນຍາບນັດ້ານການສໍາຫຼວດ, ຄວາມຍິນຍອມ; 

• ການສົນທະນາກຸ່ມ ແລະ ເຕັກນິກການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ; 

• ການສໍາພາດ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ; 

• ລະບຽບການ ກ່ຽວກັບການແກ້ບັນຫາສະເພາະໜ້າ; 

• ການທົດສອບການຮຽນຮູ້ ກ່ຽວກັບການສໍາພາດ ແລະ ການສົນທະນາກຸ່ມ ແລະ ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນ
ຫັຼກສະເພາະ; 

• ການນໍາໃຊ້ເຄ ື່ອງບັນທຶກສຽງ  

• ລະບຽບການ ດ້ານການແປ ແລະ ການບັນທຶກຂໍໍ້ມູນ ເຊິື່ງລວມທັງການໃສ່ລະຫັດຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ເພ ື່ອ
ເຄົາລົບຄວາມເປັນຄວາມລັບ 
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• ການບໍລິຫານຄຸ້ມຄອງຂໍໍ້ມູນ; ການສໍາຮອງຂໍໍ້ມູນ, ການບໍລິຫານຄຸ້ມຄອງແຟ້ມເອກະສານ ການບັນທຶກ
ສຽງ ແລະ ການບັນທຶກຂໍໍ້ມູນ; 

• ການນໍາໃຊ້ແທັບເລັດ. 

ເມ ື່ອເກັບຂໍໍ້ມູນຢູ່ພາກສະໜາມ, ບັນດານັກເກັບຂໍໍ້ມູນ ຈະມີຜູ້ປະສານງານດ້ານການສໍາຫຼວດທ້ອງຖິື່ນຕິດຕາມ
ໄປນໍາ ໃນລະຫວ່າງ ການເກັບຂໍໍ້ມູນແບບຄຸນນະພາບ ເພ ື່ອແນະນໍາໂດຍຫຍໍໍ້ ແລະ ແກ້ໄຂຂໍໍ້ຫຍຸ້ງຍາກ.  

d. ການວິເຄາະ ຂໍໍ້ມູນຄຸນນະພາບ 

ຫັຼງຈາກມີການບັນທຶກ ແລະ ການແປ, ຂໍໍ້ມູນຈາກການສົນທະນາກຸ່ມ ແລະ ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ ຈະຖ ກ
ປ້ອນເຂົໍ້າໃນ ຊັອບແວ NVivo. ການວິເຄາະຕາມຫົວຂໍໍ້ ແມ່ນໄດ້ດໍາເນີນໂດຍ ໜ່ວຍງານຂອງສະຖາບັນ ໂນດຊາລ 
ເພ ື່ອລະບຸ ບັນຫົວຂໍໍ້ທີື່ໄດ້ກໍານົດໄວ້ກ່ອນລ່ວງໜ້າ ແລະ ຫົວຂໍໍ້ທີື່ເກີດຂຶໍ້ນໃໝ່. ການວິເຄາະ ສໍາລັບການສົນທະນາ
ກຸ່ມ ແລະ ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ ແມ່ນໄດ້ປະສົມປະສານກັນ ສໍາລັບຈຸດປະສົງຂອງການລາຍງານ ນອກຈາກ
ວ່າ ໄດ້ລະບຸໄວ້ແນວອ ື່ນ. ໃນກໍລະນີ ທີື່ເປັນໄປໄດ້ ຂໍໍ້ມູນຈາກການສໍາຫຼວດແບບຄຸນນະພາບ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ ສໍາລັບ
ການວິເຄາະສາມແຈ ກ່ຽວກັບຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບຈາກການສໍາຫຼວດແບບປະລິມານ. 

 ຈັນຍາບັນດ້ານການສໍາຫຼວດ 
ການສຶກສາຄົໍ້ນຄວ້າ ແມ່ນໄດຮ້ັບຮອງໂດຍ ຄະນະກໍາມະການ ຈັນຍາບັນດ້ານການສໍາຫຼວດກ່ຽວກັບມະນຸດ ຢູທີ່ື່ 
ມະຫາວິທະຍາໄລ ເມວເບີນ. ການອະນຸມັດດ້ານການຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ໃນ ສປປ ລາວ ແມ່ນໜ່ວຍງານຂອງ
ໂຄງການໂອກາດ ໄດ້ຮັບມາຈາກ ພາກສ່ວນທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ. ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມໃນການສໍາຫຼວດ ແມ່ນໄດ້ຮັບການແຈ້ງ ແລະ 
ໄດ້ຖ ກເຊີນ ໃຫ້ເຂົໍ້າຮ່ວມການສໍາພາດແບບປະລິມານ ຫຼ  ຄຸນນະພາບ. ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມທີື່ເປັນໄປໄດ້ ໄດ້ຖ ກຊຸກຍູ້ ເພ ື່ອ
ໃຫ້ຖາມຄໍາຖາມ ຫຼ   ຂໍຂໍໍ້ມູນເພີື່ມເຕີມ ກ່ອນຖ ກເຊີນເພ ື່ອໃຫ້ຄວາມຍິນຍອມ. ສໍາລັບ ບັນດາຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ທີື່ບໍື່
ສາມາດເຊັນແບບຟອມຄວາມຍິນຍອມ, ໄດ້ອ່ານແບບຟອມຄວາມຍິນຍອມ ໃຫ້ພວກເຂົາຟັງ ແລະ ການເຫັນດີ 
ແບບປາກເປົື່າ ໄດ້ຖ ກບັນທຶກສຽງໄວ້ ໂດຍນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ. 
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III. ຜົນໄດຮ້ັບ 
ພາກຍ່ອຍ IV.1 ສະເໜີຜົນຂອງການສຶກສາ ກ່ຽວກັບການມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແລະ 
ບັນດາຕົວປ່ຽນ ໂດຍການໃຊ້ຂໍໍ້ມູນການຄັດກອງ. ຈາກທັງໝົດ 7,373 ຄົນ ທີື່ໄດ້ລົງລາຍຊ ື່ ວ່າອາໄສຢູ່ໃນບັນດາ
ບ້ານທີື່ຖ ກຄັດເລ ອກເປັນກຸ່ມຕົວຢ່າງ ຂອງທັງສອງເມ ອງ, 5,377 ຄົນ ແມ່ນມີໜ້າໃນເວລາດໍາເນີນການສໍາຫຼວດ. 
ໃນນັໍ້ນ, 5,173 ຄົນ ເຫັນດີ ໃຫ້ສໍາພາດຄັດກອງ (ອັດຕາການຕອບ 96.3%).9 ພວກເຂົາເປັນຕົວແທນໃຫ້ 
ປະຊາກອນຈໍານວນ 24,649 ຄົນ ທີື່ມີອາຍຸ 5 ປີຂຶໍ້ນໄປ ທີື່ອາໄສ ຢູ່ໃນ 2 ເມ ອງດັື່ງກ່າວ. ບັນດາຕົວຢ່າງສໍາລັບ
ການວິເຄາະ ຢູ່ໃນພາກນີໍ້ ສໍາລບັ ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ ປະກອບມີ 2,861 ຄົນ ແລະ 2,297 ຄົນ 
ຕາມລໍາດັບ; ພວກເຂົາເປັນຕົວແທນໃຫ້ປະຊາກອນ 12,831 ຄົນ ແລະ 11,818 ຄົນ ທີື່ມອີາຍຸ 5 ປີຂຶໍ້ນໄປ 
ຕາມລໍາດັບ. ການກະຈາຍ ລະຫວ່າງ ແມ່ຍິງ ແລະ ຜູ້ຊາຍ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ ເກ ອບມີອັດຕາສ່ວນເທົື່າກັນ ເຊິື່ງ 
48.9% ແລະ 45.8% ແມ່ນຜູ້ຊາຍ ຢູ່ ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ ຕາມລໍາດັບ. ໃນນີໍ້, ມີເດັກນ້ອຍທີື່ອາຍຸ 
ຕໍື່າກວ່າ 15 ປີ 21.3% ແລະ ອາຍຸ 16-59 ປີ ກວມ 67 %, ແລະ ຜູ້ໃຫຍ່ 60 ປີຂຶໍ້ນໄປ ກວມ 12% ຢູ່ທັງ
ສອງເມ ອງ ແລະ ມີຄວາມແຕກຕ່າງ ຂອງການກະຈາຍດ້ານອາຍຸ ລະຫວ່າງທັງສອງເມ ອງ.  

ພາກຍ່ອຍ IV.2 ຫາ IV.8 ສະເໜີ ກ່ຽວກັບຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ໂດຍນໍາໃຊ້ ຂໍໍ້ມູນສໍາຫຼວດ ຈາກແບບຟອມຍາວ. ກຸ່ມ
ຕົວຢ່າງແມ່ນລວມເອົາ 648 ຄົນ ທີື່ໃຫ້ຄວາມຍິນຍອມ ແລະ ສໍາເລັດການສໍາພາດ (ໃນນັໍ້ນ, 331 ຄົນ ຢູ່ ເມ ອງຄໍາ 
ແລະ 317 ຄົນ ຢູ່ເມ ອງ ໄຊພູທອງ); ຕົວຢ່າງດັື່ງກ່າວ ເປັນຕົວແທນໃຫ້ ກຸ່ມປະຊາກອນຈໍານວນ 11,111 ຄົນ 
ແລະ 13,336 ຄົນ ທີື່ອາຍຸ 5 ປີ ຂຶໍ້ນໄປ ທີື່ອາໄສຢູ່ ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ ຕາມລໍາດັບ. ຕົວເລກດັື່ງກ່າວ
ນີໍ້ ບໍື່ໄດ້ລວມເອົາ ຜູ້ທີື່ບໍື່ໄດ້ອາໄສຢູ່ເມ ອງດັື່ງກ່າວ, ຜູ້ທີື່ເຄ ື່ອນຍ້າຍອອກ ແບບຖາວອນ ຫຼ  ຊົື່ວຄາວ.  

 ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການຄວາມຫຍຸງ້ຍາກດາ້ນການເຮັດໜ້າທີື່ການ 
▪ ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ທີື່ຄາດຄະເນ (ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ຫຼ  ບໍື່ສາມາດເຮັດໄດ້ເລີຍຢູ່ໃນ
ດ້ານໃດໜຶື່ງ ແມ່ນ 13.3% (95% CIs: 12.2%-8.35) ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ 9.9% (95% CIs: 
8.4%-11.7%) ຢູ່ ເມ ອງໄຊພູທອງ. 

▪ ພ້ອມນັໍ້ນ,  18.7% (95% CIs: 15.5%-22.4%) ແລະ 25% (95% CIs: 22.3%-27.3%) 
ຂອງກຸ່ມຕົວຢ່າງໃນ ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ ຕາມລໍາດັບ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ມີ “ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໜ້
ອຍໜຶື່ງ”  ຢູ່ໃນ ຢ່າງນ້ອຍ ໜຶື່ງດ້ານ.  

▪ ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ແມ່ນບໍື່ມີຄວາມແຕກຕ່າງກນັຫຼາຍ ລະຫວ່າງແມ່ຍິງ ແລະ ຜູ້ຊາຍ, 
ລະຫວ່າງເມ ອງ ຫຼ  ລະຫວ່າງປະຊາກອນ ຢູ່ໃນເມ ອງ ແລະ ຊົນນະບົດ.  

▪ ໜ້ອຍກວ່າ 1% ຂອງປະຊາກອນ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ‘ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ເລີຍ’ ຢູ່ໃນດ້ານໃດໜຶື່ງຂອງ
ການເຮັດໜ້າທີື່ການ, ແຕ່ວ່າປະຊາກອນເຫົຼື່ານີໍ້ ແມ່ນໜຶື່ງໃນເປົໍ້າໝາຍທີື່ສໍາຄັນ ສໍາລັບໂຄງການ.  

▪ ຜູ້ທີື່ລາຍງານວ່າ ‘ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ’ ຢູ່ໃນດ້ານໃດໜຶື່ງຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ ກວມອັດຕາສ່ວນ
ຫຼາຍ ຂອງອັດຕາການມີຄວາມພິການ.  

▪ ຄົນທີື່ອາຍຸສູງຂຶໍ້ນ, ຈະລາຍງານກ່ຽວກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ.  

                                                 
9  ມີຈໍານວນຕົວຢ່າງ 15 ຄົນ (ແຕກຕ່າງລະຫວ່າງ 5,173 and 5,158) ທີື່ຂໍໍ້ມູນດ້ານໜ້າທີື່ການຂາດຫາຍ ຢ່າງໜ້ອຍ 1 ດ້ານໜ້າທີື່
ການວ ເຊິື່ງໄດ້ຖ ກລຶບອອກຈາກຂໍໍ້ມູນວິເຄາະ ມ ເນ ື່ອງຈາກເປັນຈໍານວນໜ້ອຍຫຼາຍພຽງ 0.3% ດັື່ງນັໍ້ນບໍື່ມີຜົນຕໍື່ຜົນການວິເຄາະ  
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▪ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ທີື່ພົບເຫັນຫຼາຍທີື່ສຸດ ແມ່ນໃນດ້ານການຍ່າງ ແລະ ການເບິື່ງ
ເຫັນ.  

▪ ປະມານ ເຄິື່ງໜຶື່ງຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແມ່ນປະເຊີນກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ຫຼ  ບໍື່ສາມາດເຮັດໄດ້
ເລີຍ ຫຼາຍກວ່າໜຶື່ງດ້ານ ຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ. 

a. ເມ ອງຄໍາ (ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ອັດຕາສ່ວນຄາດຄະເນ ແມ່ນ 13.3% (95% CIs: 12.2%-8.35) ຂອງກຸາມຕົວຢ່າງ ຢູ່ ເມ ອງຄໍາ ແມ່ນປະ
ເຊີນກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ຫຼ  ບໍື່ສາມາດເຮັດໄດ້ເລີຍຢ່າງນ້ອຍໃນໜຶື່ງດ້ານຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ (ຮູບທີ 3). 
(ກວມເອົາ ອັດຕາສ່ວນ 14.3% ຂອງກຸ່ມຜູ້ຊາຍ ແລະ 12.3% ຂອງກຸ່ມແມ່ຍິງໃນກຸ່ມຕົວຢ່າງ). ກຸ່ມດັື່ງກ່າວນີໍ້ 
ສ່ວນຫຼາຍແລ້ວແມ່ນຜູ້ທີື່ ລະບຸວ່າຕົນເອງ ‘ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ’, ຍ້ອນວ່າ ຄົນທີື່ລາຍງານວ່າ ບໍື່ສາມາດເຮັດກິດ
ຈະກໍາຫຍັງໄດ້ເລີຍ ຢ່າງນ້ອຍຢູ່ໃນໜຶື່ງດ້ານຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແມ່ນມີໜ້ອຍກວ່າ 1%. ນອກຈາກນັໍ້ນ, 
18.7% (95% CIs: 15.5%-22.4%) ຂອງ ປະຊາກອນ (17.0% ຂອງຜູ້ຊາຍ ແລະ 20.3% ຂອງແມ່ຍິງ
ໃນກຸ່ມຕົວຢ່າງ) ແມ່ນປະເຊີນກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໜ້ອຍໜຶື່ງ ໃນຢ່າງໜ້ອຍໜຶື່ງດ້ານຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ.  

b. ເມ ອງໄຊພູທອງ (ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ, 9.9% (95% CIs: 8.4%-11.7%) ຂອງກຸ່ມຕົວຢ່າງ ແມ່ນປະເຊີນກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ
ຫຼາຍ ແລະ ບໍື່ສາມາດເຮັດກິດຈະກໍາຢ່າງນ້ອຍໃນໜຶື່ງດ້ານຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ  (9.7% ຂອງຜູ້ຊາຍ ແລະ 
10.1% ຂອງແມ່ຍິງໃນກຸ່ມຕົວຢ່າງ).  ຄ້າຍຄ ກັບຢູ່ເມ ອງຄໍາ, ປະຊາກອນ ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາບໍື່ສາມາດເຮັດ
ຫຍັງໄດ້ເລີຍ ໃນຢ່າງນ້ອຍໜຶື່ງດ້ານຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ. ນອກຈາກນັໍ້ນ ຈໍານວນໜຶື່ງສ່ວນສີື່ (25%, 95% 
CIs: 22.3%-27.3%) ຂອງ ປະຊາກອນ (22.1% ຂອງຜູ້ຊາຍ ແລະ 27.4% ຂອງແມ່ຍິງໃນກຸ່ມຕົວຢ່າງ) 
ແມ່ນປະເຊນີກັບ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໜ້ອຍໜຶື່ງ ຢູໃ່ນຢ່າງໜ້ອຍໜຶື່ງດ້ານຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ. 

ຢູ່ໃນສອງເມ ອງ (ຮູບທີ 4), ສອງສ່ວນສາມ (66.7%, 95% CIs: 64.2%-68.1%) ຂອງປະຊາກອນ ແມ່ນ
ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ, 21.7% ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໜ້ອຍໜຶື່ງ, 10.8% ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ, ແລະ 0.9% ບໍື່
ສາມາດເຮັດໄດ້ເລີຍ ຢູ່ໃນຢ່າງນ້ອຍໜຶື່ງດ້ານຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ. ໂດຍການນໍາໃຊ້ ການວິທີການຄິດໄລ່ ທີື່
ແນະນໍາໂດຍກຸ່ມ ວໍຊິງຕັນ ສໍາລັບຊຸດຄໍາຖາມສັໍ້ນ ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ, ການຄາດຄະເນອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນ
ພິການຂອງຄວາມພິການ ທີື່ໄດ້ມີການດັດປັບ ແລ້ວແມ່ນ 11.7% (95% ຂອງອັດຕາຄວາມເຊ ື່ອໝັໍ້ນ/CI: 
10.7%-12.6%). 

c. ການດັດປັບການຄິດໄລ່ ສໍາລັບປະຊາກອນທີື່ບໍື່ມີໜ້າ ຫຼ  ເຄ ື່ອນຍ້າຍອອກ 

ປະມານ ໜຶື່ງສ່ວນສີື່ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເກ ອບ ໜຶື່ງສ່ວນສາມ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ 
ບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າຮ່ວມການຄັດກອງ, ສ່ວນຫຼາຍແມ່ນເນ ື່ອງມາຈາກ ການເດີນທາງໄປບ່ອນອ ື່ນ ຢູ່ໃນ ສປປ ລາວ ຫຼ  
ໄປປະເທດໄທ ເພ ື່ອເຮັດວຽກຫາລາຍໄດ້ ຫຼ  ການສຶກສາ. ມັນບໍື່ມີຄວາມຊັດເຈນວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນເຫົຼື່ານີໍ້ ຕ້ອງການ 
ການສະໜັບສະໜູນ ຈາກ CBID ຫຼ ບໍື່. ຖ້າຫາກຂໍໍ້ມູນໄດ້ປັບປ່ຽນ ເພ ື່ອລວມເອົາ ປະຊາກອນ ທີື່ບໍື່ຄົບເຫົຼື່ານີໍ້ ແລະ 
ສົມມຸດຖານວ່າ ພວກເຂົາບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ, ອັດຕາການມີຄວາມພິິການ ຢູ່ໃນສອງ
ເມ ອງ ຈະຫຼຸດລົງມາເປັນ 10.22% ແລະ 6.14% ຢູ່ ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ, ຕາມລໍາດັບ. 
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ຮູບທີ 3: ອັດຕາສ່ວນຂອງປະຊາກອນ ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ຢູ່ 2 ເມ ອງ 

 

 
ຮູບທີ 4: ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ຢູ່ໃນລະດັບເມ ອງ 
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d. ຕົວປ່ຽນ ຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ 

ອັດຕາການມີຄວາມພິິການ ແມນ່ຄ້າຍຄ ກັນ ລະຫວ່າງ ຊົນນະບົດ ແລະ ຕົວເມ ອງ, ລະຫວ່າງ ແມ່ຍິງ ແລະ ຜູ້ຊາຍ 
ແລະ ລະຫວ່າງທັງສອງເມ ອງ. ດັື່ງທີື່ໄດ້ຄາດຫວັງໄວ້, ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິິການ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ ແມ່ນ
ກ່ຽວຂ້ອງ ກັບການເພີື່ມຂຶໍ້ນຂອງອາຍຸ (OR ທີື່ໄດ້ປັບປ່ຽນ 1.06; 95% CI 1.04-1.05; p<0.01).  

ຮູບທີຮູບທີ 5 ນໍາສະເໜີ ອັດຕາສ່ວນຂອງປະຊາກອນ (ທັງແມ່ຍິງ ແລະ ຜູ້ຊາຍລວມກັນ) ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ
ຫຼາຍ ຫຼ  ບໍື່ສາມາດເຮັດໄດ້ເລີຍ ແບ່ງຕາມອາຍຸ, ສໍາລັບການສໍາຫຼວດຂອງທັງສອງເມ ອງ. ອັດຕາສ່ວນຂອງຜູ້ທີື່ມີ
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໜ້ອຍໜຶື່ງ ຫຼ  ບໍື່ສາມາດເຮັດໄດ້ເລີຍແມ່ນເພີື່ມຂຶໍ້ນຢ່າງສະໝໍື່າສະເໝີ, ໂດຍມີແນວໂນ້ມເພີື່ມຂຶໍ້ນ
ຫຼາຍໃນຊ່ວງ ອາຍຸ 45 ປີ. ຂໍໍ້ມູນ ກ່ຽວກັບຜູ້ທີື່ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາບໍື່ສາມາດເຮັດໜຶື່ງ ຫຼ  ຫຼາຍກິດຈະກໍາໄດ ້
ແມ່ນເພີື່ມຂຶໍ້ນ ຈາກ 79% ໃນຊ່ວງອາຍຸ 60 ປີ ຂຶໍ້ນໄປ ເຖິງ 90% ໃນຊ່ວງອາຍຸ 80 ປີ ຂຶໍ້ນໄປ, ຂໍໍ້ມູນສໍາລັບກຸ່ມ
ທີື່ລາຍງານວ່າ ບໍື່ສາມາດເຮັດໄດ້ເລີຍໃນຢ່າງໜ້ອຍໜຶື່ງດ້ານໜ້າທີື່ການ ແມ່ນ ມີຄວາມຈໍາກດັດ້ານຕົວຢ່າງທີື່ມີໜ້
ອຍ, ແຕ່ວ່າກໍື່ຍັງມີທ່າອ່ຽງແບບດຽວກັນຄ  ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານໜ້າທີື່ການເພີື່ມສູງຂຶໍ້ນ ເມ ື່ອອາຍ ຸເພີື່ມຂຶໍ້ນ.  

e. ດ້ານ ຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການເຮັດໜ້າທີື່ການ 

ຕົວປ່ຽນຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການເຮັດໜ້າທີື່ການ ທີື່ໄດ້ລາຍງານ ຢູ່ໃນສອງເມ ອງ ແມ່ນຄ້າຍຄ ກັນຫຼາຍ. ດັື່ງທີື່
ສະແດງໃຫ້ເຫັນຢູ່ໃນ ຮູບທີ 

ຮູບທີ 6, ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນລະດັບ ‘ຫຼາຍ’ ຫຼ  ‘ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້’ ໄດ້ມີການລາຍງານຫຼາຍທີື່ສຸດ ແມ່ນ ດ້ານ
ການເບິື່ງເຫັນ ແລະ ການຍ່າງ, ຕິດຕາມດ້ວຍຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການຈ ື່ຈໍາ ແລະ ການໄດ້ຍນິ. ຄົນ ທີື່ລາຍງານ ມີ
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ໃນດ້ານການສ ື່ສານ ແລະ ການດູແລຕນົເອງ ແມ່ນບໍື່ມີຫຼາຍ.  

ຄວາມພິການຫຼາຍດ້ານ ແມ່ນພົບເຫັນຢູ່ທັງສອງເມ ອງ. ໃນບັນດາຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, 42.4% ແລະ 41.5% 
ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ ແມ່ນມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໃນຫຼາຍດ້ານ (ທັງ 2 ເມ ອງລວມກັນ: 23.1% ພິການ 
2 ດ້ານ, 13.5% ພິການ 3 ດາ້ນ ແລະ 5.5% ພິການ 4 ດ້ານ ຫຼ  ຫຼາຍກວ່ານັໍ້ນ), ຕາມລໍາດັບ. 
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ຕາຕະລາງທີ 3: ອັດຕາການມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແບ່ງຕາມ ເພດ, ອາຍຸ ແລະ ສະຖານທີື່ອາໄສ 

 ລະດັບຄວາມຫຍຸູ້ງຍາກ 

 
ບໍິ່ມ  

% (95% CIs) 

ຫຍຸູ້ງຍາກໜ້ອຍ
ໜຶິ່ງ 

% (95% CIs) 

ຫຍຸູ້ງຍາກຫຼາຍ 
% (95% CIs) 

ເຮັດບໍິ່ໄດູ້ເລ ຍ 
% (95% 

CIs) 
ເມ ອງຄໍາ         

ເພດ         

   ຊາຍ 68.8 (64.8-72.5) 17.0 (13.0-21.9) 12.5 (11.6-15.7) 0.8 (0.5-1.2) 

   ຍິງ 67.3 (62.6-71.7) 20.3 (15.7-25.9) 11.4 (9.0-14.2) 1.0 (0.5-1.9) 

ອາຍຸ ***         

   ສະເລ່ຍ 24.7  44.7  55.3  63.8  

   95% CI  18.2-31.3   31.2-58.2   37.1-73.6   19.2-108.3  

ສະຖານທີື່ອາໄສ         

   ຊົນນະບົດ 67.4 (62.2-72.2) 19.4 (14.9-25.0) 12.3 (11.0-13.8) 0.9 (0.6-1.4) 

   ຕົວເມ ອງ 70.3 (66.0-74.2) 16.2 (11.0-23.2) 12.6 (9.7-16.3) 0.9 (0.4-2.0) 

ເມ ອງໄຊພ ທອງ         

ເພດ         

   ຊາຍ 68.2 (64.6-71.6) 22.1 (18.8-25.8) 8.8 (7.0-10.9) 0.9 (0.2-4.0) 

   ຍິງ 62.5 (58.5-66.4) 27.4 (25.2-29.7) 9.3 (7.0-12.2) 0.8 (0.3-2.5) 

ອາຍຸ ***         

   ສະເລ່ຍ 28.3 47.6 58.6 50.2 

   95% CI 24.8-31.8 45.2-50.0 55.5-61.7 32.5-67.9 

ສະຖານທີື່ອາໄສ         

   ຊົນນະບົດ 63.3 (60.0-66.8) 25.8 (23.0-28.8) 10.0 (8.1-12.2) 0.9 (0.2-4.0) 

   ຕົວເມ ອງ 71.1 (67.0-74.8) 22.3 (19.2-25.7) 5.9 (4.8-7.2) 0.7 (0.3-1.5) 

 

 
ຮູບທີ 5: ອັດຕາສ່ວນຂອງປະຊາກອນທີື່ປະເຊີນກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແບ່ງຕາມອາຍຸ 
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ຮູບທີ 6: ອັດຕາສ່ວນຂອງປະຊາກອນທີື່ປະເຊີນກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແບ່ງຕາມຄວາມພິການແຕ່ລະ
ດ້ານ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ (ດ້ານຊ້າຍ) ແລະ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ (ຢູ່ດ້ານຂວາ) 

  

6.4%

3.5%

5.9%

4.1%

0.4%

0.7%

11.9%

4.7%

7.5%

11.7%

1.0%

0.9%

0% 10% 20%

Seeing

Hearing

Walking

Remembering

Selfcaring

Communicating

Unable A lot Some

ການສ ື່ສານ

ການເບິື່ງແຍງຕົນ
ເອງ

ການຈ ື່ຈໍາ

ການເຄ ື່ອນໄຫວ

ການໄດ້ຍິນ

ການເບິື່ງເຫັນ

ບໍື່ສາມາດ
ເຮັດໄດ້

ຫຍຸ້ງ
ຍາກ
ຫຼາຍ

ຫຍຸ້ງຍາກ
ໜ້ອຍ

4.7%

2.1%

3.8%

3.0%

0.7%

0.5%

14.9%

4.2%

9.6%

16.0%

1.9%

1.0%

0% 10% 20%

Seeing

Hearing

Walking

Remembering

Selfcaring

Communicating

Unable A lot Some

ການເບິື່ງເຫັນ

ການໄດ້ຍິນ

ການເຄ ື່ອນໄຫວ

ການຈ ື່ຈໍາ

ການເບິື່ງແຍງຕົນ
ເອງ

ການສ ື່ສານ

ບໍື່ສາມາດ
ເຮັດໄດ້

ຫຍຸ້ງ
ຍາກ
ຫຼາຍ

ຫຍຸ້ງຍາກ
ໜ້ອຍ



33 
 

 ຄຸນລັກສະນະດ້ານປະຊາກອນ ແລະ ດາ້ນເສດຖະກິດ-ສັງຄົມ ຂອງ ປະຊາກອນທີື່ມີລະດັບ
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກທີື່ຕາ່ງກັນ 
▪ ແມ່ຍິງ (52.7% ຂອງຕົວຢ່າງ) ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມການສໍາຫຼວດຫຼາຍກວ່າ ຜູ້ຊາຍ (47.4% ຂອງຕົວຢ່າງ)  

▪ ການທີື່ບໍື່ໄດ້ແຕ່ງງານແມ່ນກ່ຽວຂ້ອງກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການທີື່ມີລະດັບຄວາມ
ຫຍຸ້ງຍາກສູງຂຶໍ້ນ. 

▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແມ່ນມີລະດັບການສຶກສາຕໍື່າ. 

▪ 17.9% ແລະ 12.1% ຂອງຈໍານວນປະຊາກອນໂດຍລວມ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ, ຕາມລໍາ
ດັບໄດ້ລາຍງານວ່າ ມີທັກສະ ຫຼ  ໄດ້ຮັບການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ. ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ມີແນວໂນ້ມວ່າ ຄົນ
ທີື່ມີຄວາມພິການໄດ້ຮັບການຝກຶອົບຮົມວິຊາຊີບ ຫຼາຍກວ່າຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ. ຢູ່ເມ ອງຄໍາ, ຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການມີທັກສະ ແລະ ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ ໜ້ອຍກວ່າ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ. 

▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການລາຍງານວ່າໄດ້ເຮັດວຽກເລ ໍ້ອຍໆເທົື່າກັນກັບຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ແຕ່ວ່າມີທ່າ
ອ່ຽງບໍື່ໄດ້ຮັບຄ່າແຮງງານ.  

▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເຄິື່ງໜຶື່ງ ລາຍງານວ່າມີເງ ື່ອນໄຂການດໍາລົງຊີວິດທີື່ສູງກວ່າ ຄົນບໍື່ພິການ.  

a. ຂໍໍ້ມູນດ້ານປະຊາກອນຂອງຄົນທີື່ມີ ແລະ ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ 

ຕາຕະລາງທີ 4 ສະໜອງຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານ ກ່ຽວກັບຄຸນລັກສະນະພ ໍ້ນຖານດ້ານປະຊາກອນ ແລະ ເສດຖະກິດ-
ສັງຄົມ ຂອງປະຊາກອນ ທີື່ມີລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກທີື່ຕ່າງກັນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ. ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ 
ແມ່ນມີແມ່ຍິງ ຫຼາຍກວ່າ ຜູ້ຊາຍ, ເຊິື່ງແມ່ຍິງທີື່ມີຄວາມພິການ ກໍື່ຫຼາຍກວ່າ ຜູ້ຊາຍທີື່ມີຄວາມພິການ ເຊັື່ນກັນ.  
23.1% ຂອງ ຄົນຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ 20.8% ຂອງຄົນ ໃນເມ ອງໄຊພູທອງ ອາໄສຢູ່ໃນເຂດຕົວເມ ອງ. ບໍື່ມີຄວາມ
ແຕກຕ່າງ ລະຫວ່າງ ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ໃນເຂດ ຊົນນະບົດ ແລະ ເຂດຕົວເມ ອງ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ.  

ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການແມ່ນເພີື່ມຂຶໍ້ນພ້ອມກັບອາຍຸ. ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ ປະມານສອງສ່ວນສາມ (68.7% 
ແລະ 68.6% ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ, ຕາມລໍາດັບ) ຂອງກຸ່ມຕົວຢ່າງ ແຕ່ງງານ, ໜຶື່ງສ່ວນສີື່ (25.3% 
ແລະ 23.4%) ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ ແລະ ສ່ວນທີື່ຍັງເຫຼ ອ 6% ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ 8% ຢູ່ ເມ ອງໄຊພູທອງ, ຕາມລໍາ
ດັບ) ໄດ້ລາຍງານວ່າ ຢ່າຮ້າງ ຫຼ  ແຍກກັນຢູ່. ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ, ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການສູງ
ຂຶໍ້ນ ມີຜົນຕໍື່ກັບການບໍື່ໄດ້ແຕ່ງງານ. 

ມີຕົວປ່ຽນທີື່ສໍາຄັນ ຢູ່ໃນລະດັບການສຶກສາ ລະຫວ່າງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ຄົນບໍື່ພິການ. ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ, 
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ສ່ວນຫຼາຍບໍື່ຄ່ອຍຈະເຂົາໂຮງຮຽນ ແລະ ຈົບລະດັບການສຶກສາຕໍື່າ.  

ເກ ອບ 2 ໃນ 10 (17.9%) ແລະ 1 ໃນ 10 (12.1%) ຂອງ ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ, 
ຕາມລໍາດັບ, ໄດ້ຮັບທັກສະ ຫຼ  ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ. ເຖິງແມ່ນວ່າ  ຄວາມແຕກຕ່າງ ໃນດ້ານອັດຕາສ່ວນ ບໍື່ສໍາ
ຄັນໃນດ້ານສະຖິຕິ, ແຕ່ວ່າຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແມ່ນໄດ້ຮັບການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບຫຼາຍກວ່າ 
(25.6%) ເມ ື່ອທຽບກັບຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ (16.5%). ໃນຂະນະທີື່ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ຄວາມແຕກຕ່າງດ້ານອັດຕາ
ສ່ວນ ແມ່ນມີສູງກວ່າ ເຊິື່ງ 12.8% ຂອງຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ໄດ້ຮັບການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ ເມ ື່ອທຽບກັບ
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເຊິື່ງມີ 6.5%.  

ຢູ່ທັງສອງເມ ອງລວມກັນ, ເກ ອບ ສອງສ່ວນສາມ (67.6%) ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນເຮັດວຽກ (ລວມ
ເອົາ ວຽກທີື່ໄດ້ຄ່າແຮງງານ ແລະ ບໍື່ໄດ້ຄ່າແຮງງານ). ອັດຕາສ່ວນດັື່ງກ່າວ ແມ່ນຄ້າຍຄ ກັນກັບ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມ
ພິການ (67.5%). ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນບໍື່ຄ່ອຍໄດ້ເຮັດວຽກທີື່ມີຄ່າແຮງງານ 
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(39.4% ຕໍື່ 10.2%), ສ່ວນຫຼາຍແມ່ນຫວ່າງງານ (14.0% ຕໍື່ 2.3%) ແລະ ບໍື່ຄ່ອຍເປັນນັກສຶກສາ (10.7% 
ຕໍື່ 28.6%) ເມ ື່ອທຽບກັບ ຄົນບໍື່ພິການ. 

ເຖິງແມ່ນວ່າ ຄວາມແຕກຕ່າງຈະບໍື່ສໍາຄັນໃນດ້ານສະຖິຕິກໍື່ຕາມ, ແຕ່ວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ 
ມີແນວໂນ້ມທີື່ ອາໄສຢູ່ໃນຄົວເຮ ອນທີື່ມີມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດທີື່ຕໍື່າ. ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ບໍື່ມີຕົວປ່ຽນ ໃນດ້ານ
ມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ ລະຫວ່າງ ບັນດາຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. 

b. ປັດໃຈ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ 

ສົມຜົນຕວົປ່ຽນທີື່ ມີຜົນລັບເປັນລໍາດັບຂັໍ້ນ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ ເພ ື່ອກໍານົດວ່າ ຄຸນລັກສະນະດ້ານຂໍໍ້ມູນປະຊາກອນ ທີື່
ແຕກຕ່າງກັນ ມີການພົວພັນກັບ ລະດັບຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການແນວໃດ. ຜົນໄດ້ຮັບຢູ່ 
ຕາຕະລາງທີ 4, ສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ ອາຍຸ ແລະ ມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ ແມ່ນກ່ຽວຂ້ອງ  
ກັບຄວາມເປັນພິການ ຢ່າງເປັນເອກະລາດ. ຕາມທີື່ຄາດໄວ້, ຜູ້ອາຍຸສູງ ແມ່ນມີທ່າອ່ຽງວທີື່ຈະມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫ
ດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ຫຼາຍກວ່າກຸ່ມອ ື່ນ. ຫັຼງຈາກກວດກາເບິື່ງ ປັດໃຈອ ື່ນໆ ຫຼ  ສິື່ງອ ື່ນໆທັງໝົດທີື່ເທົື່າທຽມກັນ 
(ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ ເມ ື່ອຄົນມີອາຍຸເທົື່າກັນ, ເພດດຽວກັນ, ສະຖານະການແຕ່ງງານຄ ກັນ, ຈົບການສຶກສາລະດັບດຽວ
ກັນ, ມີປະສົບການດ້ານການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບຄ ກັນ, ສະຖານະດ້ານການເຮັດວຽກຄ ກັນ, ດໍາລົງຊີວິດ ຢູ່ເຂດ 
ຊົນນະບົດ ຫຼ  ຕົວເມ ອງ ຄ ກັນ ແລະ ອາໄສຢູ່ໃນເມ ອງດຽວກັນ), ຜູ້ທີື່ມີມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດທີື່ສູງກວ່າ
ແມ່ນມີແນວໂນ້ມທີື່ຈະມີຄວາມພິການ ໜ້ອຍກວ່າ 50% ເມ ື່ອສົມທຽບກັບ ຜູ້ທີື່ລາຍງານມີມາດຕະຖານການດໍາ
ລົງຊີວິດຕໍື່າ.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



35 
 

 
  



36 
 

ຕາຕະລາງທ ີ4: ຄຸນລັກສະນະ ຂອງປະຊາກອນ ທີື່ມີລະດັບຄວາມພິການທີື່ແຕກຕ່າງກັນ  

 ລະດັບຂອງຄວາມຫຍຸູ້ງຍາກ 

 

ເມ ອງຄໍາ ເມ ອງໄຊພ ທອງ 

ບໍິ່ມ / 
ໜ້ອຍໜຶິ່ງ 

ຫຼາຍ/ບໍິ່
ສາ ມາດ
ເຮັດໄດູ້ 

ທັງ
ສອງ 

ບໍິ່ມ / 
ໜ້ອຍໜຶິ່ງ 

ຫຼາຍ/ບໍິ່
ສາ ມາດ
ເຮັດໄດູ້ 

ທັງສອງ 

ເພດ   

   ຊາຍ 40.7% 47.3% 41.7% 47.9% 43.3% 47.4% 

   ຍິງ 59.3% 52.7% 58.3% 52.1% 56.7% 52.7% 

ອາຍຸ *** *** 

   ສະເລ່ຍ 28.7 54.7 32.7 35.0 48.5 36.7 

   95% CI 26.7-30.7 48.1-61.3 
31.1-

34.4 
27.3-42.7 

48.1-

61.3 
28.8-44.7 

ສະຖານທີື່ອາໄສ   

  ຕົວເມ ອງ 23.6% 20.3% 23.1% 21.5% 16.1% 20.8% 

  ຊົນນະບົດ 76.4% 79.7% 76.9% 78.6% 83.9% 79.2% 

ສະຖານະຄອບຄົວ ** *** 

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ 29.8% 4.9% 25.3% 25.4% 8.8% 23.4% 

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 66.6% 78.2% 68.7% 69.2% 63.8% 68.6% 

   ຢ່າຮ້າງ/ແຍກກັນຢູ່/ເປັນໝ້າຍ 3.6% 16.9% 6.0% 5.3% 27.3% 8.0% 

ເຄີຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ *** ** 

   ບໍື່ເຄີຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ 7.5% 22.3% 9.7% 9.2% 32.1% 12.1% 

   ປະຈຸບັນ ກໍາລັງເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ 32.6% 2.6% 28.0% 23.4% 17.1% 22.6% 

   ເຄີຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນມາກ່ອນ 60.0% 75.1% 62.3% 67.5% 50.8% 65.4% 

ລະດັບການສຶກສາທີື່ຈົບ * ** 

   ບໍື່ມີ 12.4% 24.3% 14.2% 11.4% 38.5% 14.9% 

   ຕໍື່າກວ່າປະຖົມ 25.7% 36.7% 27.4% 29.5% 38.5% 30.7% 

   ປະຖົມ 35.6% 28.0% 34.4% 40.0% 13.4% 36.6% 

  ມັດທະຍົມ ຫຼ  ສູງກວ່າ 26.3% 11.0% 24.0% 19.1% 9.6% 17.9% 

ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ **  

ເຄີຍໄດ້ຮັບທັກສະ ຫຼ  ການຝຶກອົບຮົມວິຊາ
ຊີບ 16.5% 25.6% 17.9% 12.8% 6.5% 12.0% 

ບໍື່ເຄີຍໄດ້ຮັບ 83.5% 74.4% 82.1% 87.2% 93.5% 88.0% 

ສະຖານະຂອງກິດຈະກໍາຫຼັກ *** ** 

 ນັກຮຽນ 32.6% 2.6% 28.0% 25.4% 18.8% 24.5% 

 ບໍື່ເຮັດວຽກ & ບໍື່ຊອກເຮັດວຽກ 2.1% 9.6% 3.2% 0.2% 10.0% 1.4% 

 ບໍື່ເຮັດວຽກ ແລະ ຊອກວຽກເຮັດ 0.8% 3.3% 1.2% 1.6% 5.2% 2.1% 

  ບໍານານ 0.8% 4.6% 1.4% 0.0% 2.0% 0.3% 

  ແມ່ບ້ານ/ພໍື່ບ້ານ ເຕັມເວລາ 7.6% 10.7% 8.1% 11.7% 14.6% 12.1% 

  ປະກອບສ່ວນວຽກຄອບຄົວ 13.1% 15.3% 13.4% 18.7% 23.3% 19.3% 

   ເຮັດວຽກ 7.1% 4.4% 6.7% 12.8% 3.5% 11.6% 

   ປະກອບອາຊີບດ້ວຍຕົນເອງ 35.1% 47.7% 37.1% 28.3% 15.6% 26.7% 

   ອ ື່ນໆ  0.8% 1.9% 1.0% 1.3% 7.1% 2.1% 

ສະຖານະດ້ານວຽກງານ *** ** 

   ບໍື່ເຮັດວຽກ 2.9% 12.9% 4.4% 1.8% 15.2% 3.5% 
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 ລະດັບຂອງຄວາມຫຍຸູ້ງຍາກ 

 

ເມ ອງຄໍາ ເມ ອງໄຊພ ທອງ 

ບໍິ່ມ / 
ໜ້ອຍໜຶິ່ງ 

ຫຼາຍ/ບໍິ່
ສາ ມາດ
ເຮັດໄດູ້ 

ທັງ
ສອງ 

ບໍິ່ມ / 
ໜ້ອຍໜຶິ່ງ 

ຫຼາຍ/ບໍິ່
ສາ ມາດ
ເຮັດໄດູ້ 

ທັງສອງ 

   ເຮັດວຽກມີເງິນຄ່າແຮງງານ 7.1% 4.4% 6.7% 12.8% 3.5% 11.6% 

   ເຮັດວຽກບໍື່ມີເງິນຄ່າແຮງງານ 55.8% 73.7% 58.6% 58.7% 53.5% 58.0% 

   ນັກຮຽນ 32.6% 2.6% 28.0% 25.4% 18.8% 24.5% 

   ອ ື່ນໆ 1.7% 6.4% 2.4% 1.3% 9.1% 2.3% 

ມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ    

   ຕໍື່າ 24.4% 32.4% 25.6% 33.0% 45.9% 34.6% 

   ປານກາງ 31.4% 33.7% 31.7% 31.8% 37.0% 32.5% 

   ສູງ 44.3% 33.9% 42.7% 35.2% 17.2% 32.9% 

ລວມທັງໝົດ 100% 100% 100% 100% 100% 100% 

ຕົວຢ່າງ (n) 163 168 331 196 121 317 

ຕົວຢ່າງລວມ (N) 9,403 1,708  11,111 11,630  1,706  13,336 

ໝາຍເຫດ: * ສະແດງກ່ຽວກັບ ຜົນຂອງການທົດສອບ ຈາກ ການວີເຄາະ ແບບສອງຕົວປ່ຽນ; *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  
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ຕາຕະລາງ 5: ປັດໃຈທີື່ກ່ຽວຂ່ອງກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ 

  ອັດຕາສ່ວນ 
95% ອັດຕາຄວາມເຊ ິ່ອໝັໍ້ນ 

ຂອບດ້ານລຸ່ມ 
ຂອບດ້ານ
ເທິງ 

ເພັດ         

   ຊາຍ (ref.) 1       

   ຍິງ 0.96   0.63 1.46 

ອາຍຸ 1.06 *** 1.04 1.08 

ສະຖານທີື່ອາໄສ         

   ຕົວເມ ອງ (ref.) 1       

   ຊົນນະບົດ 0.78   0.48 1.27 

ສະຖານະຄອບຄົວ         

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ (ref.) 1       

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 1.51   0.52 4.37 

   ຢ່າຮ້າງ/ແຍກກັນຢູ່/ເປັນໝ້າຍ 1.56   0.56 4.34 

ລະດັບການສຶກສາ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   <ປະຖົມ 1.57   0.71 3.51 

   ປະຖົມ 0.83   0.34 2.00 

   ມັດທະຍົມ + 0.73   0.27 2.01 

ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ 0.99   0.54 1.81 

ເຮັດວຽກ 0.55   0.23 1.32 

ລະດັບມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ         

   ຕໍື່າ (ref.) 1       

   ປານກາງ 0.99   0.62 1.58 

   ສູງ 0.49 * 0.19 1.23 

ເມ ອງ         

   ເມ ອງຄໍາ (ref.) 1       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 0.93   0.59 1.46 

ຕົວຢ່າງ (n) 647 

ຕົວຢ່າງລວມ (N) 24,426 

ໝາຍເຫດ: *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  
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 ຄວາມແຕກຕ່າງ ດາ້ນການສຶກສາ, ການຝຶກອົບຮົມວຊິາຊີບ ແລະ ການເຮັດວຽກ 
▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ມີທ່າອ່ຽງ ທີື່ຈະ ບໍື່ຈົບການສຶກສາ ໃນລະດັບສູງ ປະມານ 60%.  

▪ ຄວາມເປັນພິການ ແມ່ນບໍື່ມີຜົນກັບການເຂົໍ້າເຖິງໂອກາດດ້ານການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ ອີງຕາມຜົນການ
ປະເມີນທາງສະຖິຕິ, ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ ບັນດາຜູ້ຄົນທີື່ລາຍງານວ່າ ‘ບໍື່ສາມາດເຮດັໄດ້ເລີຍ’ ຢູ່ໃນ
ດ້ານໃດໜຶື່ງຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແມ່ນມີທ່າອ່ຽງທີື່ຈະເຮັດວຽກ ໜ້ອຍກວ່າຫຼາຍ ທຽບກັບຄົນທີື່ບໍື່ມີ
ຄວາມພິການ ແລະ ຜູ້ທີື່ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ.  

▪ ການຢ່າຮ້າງ, ບໍື່ແຕ່ງງານ ຫຼ  ແຍກກັນຢູ່ ແມ່ນມີ ຄວາມກ່ຽວພັນ ກັບ ການມີ ມາດຕະຖານດ້ານການສຶກ
ສາຕໍື່າ.  

▪ ແມ່ຍິງ, ບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ແລະ ຜູ້ທີື່ມີມາດຕະຖານການດໍາລົງຊິວິດຕໍື່າ ແມ່ນບໍື່ຄ່ອຍໄດ້
ຮັບການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ.  

▪ ເດັກນ້ອຍພິການ ແມ່ນບໍື່ຄ່ອຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ເມ ື່ອທຽບກັບເດັກນ້ອຍທີື່ບໍື່ພິການ. 1 ໃນ 5 ຂອງເດັກນ້ອຍ
ພິການ ບໍື່ເຄີຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ. 

▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແມ່ນບໍື່ຄ່ອຍໄດ້ເຮັດວຽກ ເມ ື່ອທຽບກັບ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ (OR = 0.17; 
95% CI: 0.05-0.52). 

▪ ຄົນອາຍຸສູງ (OR = 1.10; 95% CI: 1.07-1.13) ແລະ ລະດັບການສຶກສາສູງ (OR = 5.25; 
95% CI = 1.26-21.93) ແມ່ນມີຜົນຕໍື່ກັບ ການມີວຽກເຮັດງານທໍາ (ໄດ້ຮັບຄ່າແຮງງານ/ບໍື່ໄດ້ຮັບຄ່າ
ແຮງງານ). 

a. ບັນດາປັດໃຈ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ລະດັບການສຶກສາ ແລະ ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ 

ຄວາມແຕກຕ່າງດ້ານການສຶກສາ ແລະ ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ ແມ່ນໄດ້ນໍາສະເໜີໃນເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ ຢູ່ພາຍໃຕ້ ຄຸນ
ລັກສະນະ ດ້ານ ເສດຖະກິດ-ສັງຄົມ ຂອງ ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ. ພາກນີໍ້ຄົໍ້ນຄວ້າ ກ່ຽວກັບການພວົພັນ ລະຫວ່າງລະດັບ
ຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ແລະ ລະດັບການສຶກສາທີື່ຈົບ ແລະ ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ ຫັຼງຈາກການກວດເບິງ
ປັດໃຈອ ື່ນໆ ດ້ານເສດຖະກິດສັງຄົມ (ຕາຕະລາງທີ 6). ສິື່ງອ ື່ນໆທັງໝົດທີື່ເທົື່າທຽມກັນ (ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ ເມ ື່ອຄົນມີ
ອາຍຸເທົື່າກັນ, ເພດດຽວກັນ, ສະຖານະຄອບຄົວຄ ກັນ, ຈົບການສຶກສາລະດັບດຽວກັນ, ມີປະສົບການດ້ານການ
ຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບຄ ກັນ, ສະຖານະດ້ານການເຮັດວຽກຄ ກັນ, ມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດຄ ກັນ, ດໍາລົງຊີວິດ ຢູ່
ເຂດ ຊົນນະບົດ ຫຼ  ຕົວເມ ອງ ຄ ກັນ ແລະ ອາໄສຢູ່ໃນເມ ອງດຽວກັນ) ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເກ ອບ 60% ແມ່ນບໍື່
ຈົບການສຶກສາລະດັບສູງ ເມ ື່ອສົມທຽບກັບ ຜູ້ທີື່ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານໜ້າທີື່ການ. ເຖິງແມ່ນວ່າ ຄວາມແຕກ
ຕ່າງ ບໍື່ມີຄວາມສໍາຄັນທາງດ້ານສະຖິຕິ, ແຕ່ວ່າ ມັນກໍື່ມີແນວໂນ້ມທີື່ຄ້າຍຄ ກັນໃນດ້ານການພົວພັນ ລະຫວ່າງ 
ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແລະ ການມີສ່ວນຮ່ວມໃນການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ, ໂດຍມີ
ຄວາມແຕກຕ່າງທີື່ສາມາດສັງເກດເຫັນໄດ້ ລະຫວ່າງທັງສອງເມ ອງ.  

ໂດຍລວມແລ້ວ, ແມ່ຍິງ ແລະ ຜູ້ທີື່ ຢ່າຮ້າງ/ແຍກກັນຢູ່/ເປັນໝ້າຍ ແມ່ນບໍື່ຄ່ອຍມີລະດັບການສຶກສາສູງ ແລະ ຜູ້ທີື່
ມີມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດສູງ ແມ່ນມີລະດັບການສຶກສາສູງ. ແມ່ຍິງ ແລະ ຜູ້ທີື່ອາໄສ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ແມ່ນ
ບໍື່ຄ່ອຍໄດ້ຮັບການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ ແລະ ຜູ້ທີື່ມີມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດສູງ ແມ່ນໄດ້ຮັບການຝຶກອົບຮົມ
ວິຊາຊີບ. 
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ຕາຕະລາງທ ີ6: ບັນດາປັດໃຈ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ລະດັບການສຶກສາ ແລະ ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ  

 

ລະດັບການສຶກສາ ການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ 

ອັດຕາສ່ວນຄີກ 
95% CI 

ອັດຕາສ່ວນຄີກ 
95% CI 

ດ້ານລຸ່ມ ດ້ານເທິງ ດ້ານລຸ່ມ ດ້ານເທິງ 
ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ             

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       1       

   ບາງດ້ານ 0.87   0.46 1.65 0.85   0.25 2.95 

   ຫຼາຍ 0.44 ** 0.21 0.91 0.66   0.34 1.31 

  ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ 0.37 ** 0.17 0.81 0.25   0.03 2.40 

ເພດ                 

   ຊາຍ (ref.) 1       1       

   ຍິງ 0.65 * 0.40 1.05 0.45 * 0.15 1.35 

ອາຍຸ 0.99 * 0.97 1.00 1.02 ** 1.00 1.05 

ສະຖານທີື່ອາໄສ                 

   ຕົວເມ ອງ (ref.) 1       1       

   ຊົນນະບົດ 0.96   0.57 1.63 1.46   0.67 3.16 

ສະຖານະຄອບຄົວ                 

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ (ref.) 1       1       

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 0.68   0.33 1.42 3.14   0.42 23.30 

   ຢ່າຮ້າງ, ແຍກກັນຢູ່, ເປັນໝ້າຍ 0.14 *** 0.05 0.43 1.73   0.22 13.69 

ເຮັດວຽກ 3.93 *** 1.85 8.37 1.92   0.34 10.71 

ລະດັບມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ                 

   ຕໍື່າ (ref.) 1       1       

   ປານກາງ 1.35   0.66 2.77 1.25   0.58 2.70 

   ສູງ 1.79 * 0.80 4.02 2.19 * 0.92 5.23 

ເມ ອງ                 

   ເມ ອງຄໍາ (ref.) 1       1       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 0.84   0.55 1.29 0.50 ** 0.28 0.90 

ຕົວຢ່າງ (n) 647 

ຕົວຢ່າງລວມ (N) 24,426 

ໝາຍເຫດ: *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  
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b. ການເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ຂອງບັນດາເດັກນ້ອຍໄວຮຽນ 

ຄວາມແຕກຕ່າງ ດ້ານການເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ຂອງບັນດາເດັກນ້ອຍໄວຮຽນ, ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ 5 ຫາ 18 ປີ, ແມ່ນສະແດງ
ຢູ່ໃນ ຮູບທີຮູບທີ 7 ເດັກນ້ອຍທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນບໍື່ຄ່ອຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ເມ ື່ອທຽບກັບເດັກນ້ອຍທີື່ບໍື່ມີຄວາມ
ພິການ. ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ, 1 ໃນ 5 ຂອງເດັກນ້ອຍພິການ ທີື່ຢູ່ໃນໄວຮຽນ ບໍື່ເຄີຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ, ໃນຂະນະທີື່ 1 ໃນ 
20 ຂອງເດັກນ້ອຍທີື່ບໍື່ພິການ ທີື່ຢູໃນໄວຮຽນ ບໍື່ເຄີຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ.  

 

ຮູບທີ 7: ການເຂົໍ້າຮຽນ ຂອງເດັກນ້ອຍ ໄວຮຽນ ອາຍຸ 5 ຫາ 18 ປ ີ

c. ຜົນການສຶກສາດ້ານຄຸນະພາບ: ການເຂົໍ້າຮຽນ 

ການວິເຄາະການສໍາພາດແບບລົງເລິກ ໄດ້ສະໜອງ ຂໍໍ້ມູນເພີື່ມເຕີມ ແລະ ສົມບູນຂຶໍ້ນກວ່າເກົື່າ ເພ ື່ອທໍາຄວາມ
ເຂົໍ້າໃຈ ການເຂົໍ້າຮຽນ. ການສົນທະນາ ກ່ຽວກັບການເຂົໍ້າເຖິງການສຶກສາ ສໍາລັບເດັກນ້ອຍທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ໃນ
ການສົນທະນາກຸ່ມ (FGD) ແລະ ການສໍາພາດຜູ້ໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຫັຼກ (KII) ເກ ອບທັງໝົດແມ່ນສຸມໃສ່ ໂຮງຮຽນລວມ
ຂອງບ້ານ. ມີການກ່າວເຖິງໜ້ອຍຫຼາຍກ່ຽວກັບ ໂຮງຮຽນພິເສດ ສໍາລັບເດັກນ້ອຍພິການ ໂດຍຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ, 
ຍົກເວັໍ້ນແຕ່ ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມໜຶື່ງຄົນ ໃຫ້ຂໍໍ້ສັງເກດວ່າ ບໍື່ມີບັນດາໂຮງຮຽນເຫົຼື່ານີໍ້ ຢູ່ໃນເຂດຊົນນະບົດ. ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ
ເກ ອບທັງໝົດ ລະບຸວ່າ ຖ້າຫາກເດັກນ້ອຍພິການ ເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ສ່ວນຫຼາຍແມ່ນພຽງແຕ່ ຊັໍ້ນປະຖົມ ແລະ ບໍື່ສ ບຕໍື່
ຮຽນມັດທະຍົມ, ແຕ່ວ່າ ມັນບໍື່ຊັດເຈນວ່າ ມີຄວາມແຕກຕ່າງບໍື່ລະຫວ່າງ ເດັກນ້ອຍພິການ ແລະ ບໍື່ພິການ.  

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເອງ ໄດ້ລາຍງານກ່ຽວກັບ ປະສົບການແບບປະສົມກັນ ກ່ຽວກັບການເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ. ບາງຄົນ
ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາໄດ້ເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ, ບາງຄົນເລີື່ມເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ໃນເວລາທີື່ອາຍຸຫຼາຍແລ້ວ, ຫຼາຍຄົນຮຽນບໍື່ຈົບ 
ແລະ ຜູ້ອ ື່ນໆ ແມ່ນບໍື່ໄດ້ເຂົໍ້າໂຮງຮຽນເລີຍ - ເຖິງແມ່ນວ່າ ອ້າຍເອ ໍ້ອຍນ້ອງ ຂອງພວກເຂົາໄດ້ເຂົໍ້າໂຮງຮຽນຢູ່ສະເ
ໝີ ກໍື່ຕາມ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບາງຄົນ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາແມ່ນກະທັໍ້ງ ບໍື່ຢາກເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ, ດ້ວຍການ
ອ້າງອີງເຫດຜົນ ກ່ຽວກັບ ການຢ້ານຖ ກຂົື່ມເຫັງ ຫຼ  ການຄິດໄປກ່ອນາ ບໍື່ສາມາດຮຽນໄດ.້ ມີຄວາມຮູ້ສຶກອັນໜຶື່ງ 
ຈາກຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມຫຼາຍໆຄົນ (ທັງໝົດແມ່ນຜູ້ໃຫຍ່) ວ່າ ດຽວນີໍ້ ເດັກນ້ອຍພິການ ມີແນວໂນ້ມ ໄປໂຮງຮຽນຫຼາຍ
ຂຶໍ້ນ ກວ່າ ຕອນທີື່ພວກເຂົາມີອາຍຸໃນໄວຮຽນ. 

“ໂຮງຮຽນບໍື່ໄດ້ເປີດສໍາລັບທຸກຄົນຄ ດຽວນີໍ້. ທຸກມ ໍ້ນີໍ້, ໂຮງຮຽນແມນ່ສໍາລັບທຸກຄົນ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍ
ພິການ, ສະຫວັນນະເຂດ) 
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ມີປະສົບການ ແລະ ຄວາມເຊ ື່ອ ແບບປະສົມກັນ ຈາກບັນດາຜູ້ດູແລ ກ່ຽວກັບວ່າ ເດັກນ້ອຍພິການ ເຂົໍ້າ ຫຼ  ຄວນ 
ເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ. ມັນມີຄວາມຮັບຮູ້ແບບລວມໆ ວ່າ ເດັກນ້ອຍພິການ ຫຼາຍຄົນບໍື່ສາມາດໄປໂຮງຮຽນໄດ້ ຫຼ  ມີພຽງ
ແຕ່ເດັກນ້ອຍທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງສະເພາະບາງດ້ານເທົື່ານັໍ້ນ ສາມາດໄປໂຮງຮຽນໄດ້. ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມບາງຄົນ ໄດ້ລາຍ
ງານວ່າ ລູກຂອງພວກເຂົາໄດ້ເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ຮອດຊັໍ້ນໃດໜຶື່ງ ແຕ່ວ່າ ບໍື່ໄດ້ສ ບຕໍື່ ແລະ ບາງຄົນ ໄດ້ມີຂໍໍ້ສົງໃສກ່ຽວ
ກັບຜົນດ ີຂອງການເຂົໍ້າຮຽນຂອງລູກຂອງພວກເຂົາ. ຄວາມຮັບຮູ້ ແລະ ຄວາມເຊ ື່ອດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນສອດຄ່ອງກັນ 
ລະຫວ່າງ ກຸ່ມຜູ້ດູແລແມ່ຍິງ ແລະ ຜູ້ຊາຍ, ແລະ ລະຫວ່າງທັງສອງແຂວງ. 

“ຈາກ ທີື່ຂ້ອຍສັງເກດ, ເດັກນ້ອຍພິການ ທີື່ສາມາດເບິື່ງເຫັນ, ເວົໍ້າ ແລະ ຍ່າງໄດ້ ແມ່ນສາມາດໄປ
ໂຮງຮຽນໄດ້...ເດັກນ້ອຍ ທີື່ບໍື່ສາມາດຊ່ວຍເຫຼ ອຕົນເອງໄດ້ ບໍື່ສາມາດໄປໂຮງຮຽນ.” (FGD, ຜູ້ດູແລ
ເພດຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

“ມັນຂຶໍ້ນກັບ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຂອງພວກເຂົາ, ຖາ້ຫາກ ໃຜ ສາມາດຍ່າງ ແລະ ສ ື່ສານໄດ້ ກັບຄົນອ ື່ນ 
ພວກເຂົາສາມາດໄປ [ໂຮງຮຽນ], ບໍື່ມີບັນຫາ, ແຕ່ວ່າ ຖ້າຫາກໃຜ ບໍື່ສາມາດເຮັດແນວນັໍ້ນໄດ້, ບໍື່ຄວນ
ໄປ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍພິການ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ຜູ້ດູແລຜູ້ໜຶື່ງ ເວົໍ້າວ່າ –  

“ພວກເຂົາ ສາມາດຮຽນໄດ້ ແຕ່ວ່າ ເມ ື່ອອາການຊັກເກີດຂຶໍ້ນ ມັນອາດຈະມີຄວາມທ້າທາຍສໍາລັບການ
ຮຽນ, ສະນັໍ້ນ ຂ້ອຍຈຶື່ງຕັດສິນໃຈ ບໍື່ໃຫ້ພວກເຂົາໄປຮຽນ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຍິງ, ແຂວງຊຽງ
ຂວາງ) 

ໃນຂະນະທີື່ ຜູ້ປົກຄອງ ຂອງເດັກນ້ອຍ ທີື່ບົກຜ່ອງດ້ານການເບິື່ງເຫັນອີກ ຜູ້ໜຶື່ງ ເວົໍ້າວ່າ-  

“ເຖິງແມ່ນວ່າ ລາວຈະໄປໂຮງຮຽນ, ແຕ່ວ່າລາວກໍື່ບໍື່ສາມາດຮຽນໄດ້ແທ້ໆ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ
, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ບາງຄົນໄດ້ລາຍງານກ່ຽວກັບປະສົບການທີື່ມີຜົນສໍາເລັດ ຂອງເດັກນ້ອຍພິການທີື່ເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ແລະ ໄດ້ຮັບການ
ຊ່ວຍເຫຼ ອທີື່ດີ.  

“ໂດຍປົກກະຕິແລ້ວ ບັນດາຜູ້ຄົນ ສະໜັບສະໜູນ ເດັກນ້ອຍພິການໃຫ້ໄປໂຮງຮຽນ, ມັນບໍື່ມີແນວຄິດ
ດ້ານລົບ ກ່ຽວກັບສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້. ປີນີໍ້ ພວກເຂົາ ສະໜັບສະໜູນ ເດັກນ້ອຍພິການ ໃຫ້ເຂົໍ້າມັດທະຍົມ 
1.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ສະມາຊິກຊຸມຊົນ ທີື່ບໍື່ພິການ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາເຊ ື່ອວ່າ ເດັກນ້ອຍທີື່ມີຄວາມພິການ ຄວນເຂົໍ້າໂຮງຮຽນໄດ ້
ແລະ ມັນຄວນແມ່ນຫ້ອງຮຽນດຽວກັນ ກັບເດັກນ້ອຍທີື່ບໍື່ພິການ.  

“ຂ້ອຍຮູ້ສຶກວ່າ ພວກເຂົາແຕກຕ່າງ, ແຕ່ວ່າ ລູກຂອງພວກເຮົາແມ່ນປົກກະຕິ. ຂ້ອຍຢາກໃຫ້ເດັກນ້ອຍ
ພິການ ຮູ້ສຶກວ່າພວກເຂົາກໍື່ຄ ກັບພວກເຮົາ.” (FGD, ແມ່ຍິງສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ, 
ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

“ຂ້ອຍຄິດວ່າ ພວກເຂົາກໍື່ຄ ກັບເດັກນ້ອຍຜູ້ອ ື່ ນໆ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມ
ພິການ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ສິື່ງທີື່ໜ້າສົນໃຈ, ໃນທາງກົງກັນຂ້າມ, ກຸ່ມຂອງຜູ້ດູແລກຸ່ມໜຶື່ງ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ມັນຄວນມີ ຫ້ອງແຍກ ສໍາລັບ
ເດັກນ້ອຍພິການ ເພ ື່ອບໍື່ເປັນການລົບກວນ ເດັກນ້ອຍທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ. 
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“ພວກເຂົາອາດຈະລົບກວນ ຫຼ  ບ່ຽງເບນຄວາມສົນໃຈຄົນອ ື່ນ. ຂ້ອຍຢາກໃຫ້ມຫີ້ອງຮຽນແຍກພິເສດ
ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ຫຼາຍໆອຸປະສັກກີດຂວາງ ດ້ານການສຶກສາສໍາລັບເດັກນ້ອຍທີື່ມີຄວາມພິການໄດ້ຖ ກລະບຸ. ບັນດາສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ 
ປະກອບດ້ວຍ ສະຖານະດ້ານເສດຖະກິດ ຂອງຄອບຄົວ, ໄລຍະຫ່າງຈາກໂຮງຮຽນ, ຄວາມບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ
ສະຖານທີື່ ຂອງໂຮງຮຽນ, ຄວາມຈໍາເປັນສໍາລັບໃຫ້ສະມາຊິກຄອບຄົວຕິດຕາມໄປນໍາພວກເຂົາ ແລະ ຄວາມຮັບຮູ ້
ຫຼ  ທັດສະນະຄະຕິ ຂອງພໍື່ແມ່ ຕໍື່ກັບຄຸນຄ່າຂອງການສຶກສາ ສໍາລັບ ລູກທີື່ພິການຂອງພວກເຂົາ. 

ຄວາມທຸກຍາກ ແມ່ນອຸປະສັກກີດຂວາງດ້ານການສຶກສາ ທີື່ສໍາຄັນ ທີື່ລະບຸໂດຍ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ໃນການ
ສົນທະນາກຸ່ມ. ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມບາງຄົນເວົໍ້າວ່າ ໃນຂະນະທີື່ ຄວາມບົກຜ່ອງຂອງພວກເຂົາ ແມ່ນປັດໃຈໜຶື່ງ ສໍາລັບການ
ບໍື່ສ ບຕໍື່ການສຶກສາຂອງພວກເຂົາ, ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບການຮຽນ ກໍື່ແມ່ນປັດໃຈທີື່ສໍາຄັນ ສໍາລັບການອອກ
ໂຮງຮຽນ. ມັນບໍື່ຊັດເຈນວ່າ ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍ ກໍື່ແມ່ນອຸປະສັກກີດຂວາງ ສໍາລັບເດັກນ້ອຍທີື່ບໍື່ພິການ ຄ ກັນຫຼ ບໍື່. 

“ຂ້ອຍອອກໂຮງຮຽນ ຍ້ອນວ່າຂ້ອຍເສຍຕາຂອງຂ້ອຍ ແລະ ຂ້ອຍກໍື່ບໍື່ໄດ້ຮຽນຫຍັງ ຄ ກັນກັບໝູ່ຂອງ
ຂ້ອຍ.... ເຫດຜົນທີື່ຂ້ອຍອອກໂຮງຮຽນ ແມ່ນຍ້ອນວ່າ ພໍື່ແມ່ນຂອງຂ້ອຍທຸກຍາກຫຼາຍ. ຂ້ອຍບໍື່ມີ
ເຄ ື່ອງນຸ່ງ ແລະ ບໍື່ສາມາດຊ ໍ້ປຶໍ້ມຂຽນ ແລະ ສໍດໍາ ໃນຕອນນັໍ້ນ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍພິການ, ແຂວງຊຽງ
ຂວາງ) 

“ມັນຍາກ, ຍ້ອນວ່າ ຂ້ອຍເຈັບຂາ ສະນັໍ້ນ ຂ້ອຍຈຶື່ງອອກໂຮງຮຽນ. ພໍື່ແມ່ຂອງຂ້ອຍ ບໍື່ສາມາດ ຊ ໍ້ປຶໍ້ມ, 
ບິກ ແລະ ສໍດໍາໃຫ້ຂ້ອຍ ແລະ ອັນທີສອງ, ມັນທ້າທາຍຫຼາຍສໍາລັບຂ້ອຍ, ສະນັໍ້ນ ຂ້ອຍຈຶື່ງອອກ
ໂຮງຮຽນ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍພິການ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ຄໍາຖາມ: “ຍ້ອນຫຍັງ ເຈົໍ້າຈຶື່ງບໍື່ສ ບຕໍື່ເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ?” ຄໍາຕອບ: “ບໍື່ມີເງິນ.” (FGD, ແມ່ຍິງພິການ, 
ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ສະຖານທີື່ຂອງໂຮງຮຽນ ທີື່ບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້ສໍາລັບເດັກນ້ອຍທີື່ພິການດ້ານຮ່າງກາຍ ແມ່ນຖ ກອ້າງອີງເຖິງ
ເລ ໍ້ອຍໆ ວ່າເປັນອຸປະສັກກີດຂວາງ ດ້ານການສຶກສາ. 

“ການເຂົໍ້າເຖິງສະຖານທີື່ຂອງໂຮງຮຽນ ກໍື່ຈໍາກັດ, ຫ້ອງນໍໍ້າ, ປະຕູ ຫຼ  ແມ່ນກະທັໍ້ງທາງເຂົໍ້າ ສໍາລັບ
ເດັກນ້ອຍທີື່ໃຊ້ລໍໍ້ເລ ື່ອນ ກໍື່ຍັງເປັນສິື່ງທ້າທາຍ.” (FGD, ພະນັກງານ CBID, ແຂວງຊຽງຂວາງ)  

“ພວກເຮົາສາມາດເຫັນວ່າ ສະຖານທີື່ຂອງໂຮງຮຽນ ແມ່ນຍັງບໍື່ທັນພ້ອມສໍາລັບການເຂົໍ້າເຖິງ ໂດຍ
ສະເພາະ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງອາຄານ ຫຼ  ຫ້ອງນໍໍ້າ.” (FGD, ພະນັກງານ CBID, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ນອກຈາກ ສິື່ງທ້າທາຍອ ື່ນໆ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງໂຮງຮຽນແລ້ວ ໄລຍະທາງຫາໂຮງຮຽນ ກໍື່ຍັງເປັນອຸປະສັກອັນສໍາຄັນ, 
ໂດຍສະເພາະແມ່ນ ຢູ່ໃນເຂດຊົນນະບົດ. 

“ຢູ່ໃນເຂດຊົນນະບົດ, ບັນດາບ້ານຕ່າງໆ ແມ່ນຢາຍໄປທົື່ວພ ໍ້ນທີື່ອັນກວ້າງຂວາງ ແລະ ໂຮງຮຽນແມນ່
ຢູ່ໄກຈາກບ້ານພໍສົມຄວນ, ສະນັໍ້ນມັນຈຶື່ງຫຍຸ້ງຍາກ ສໍາລັບພໍື່ແມ່ ໃນການສົື່ງລູກຂອງພວກເຂົາໄປ
ໂຮງຮຽນ ເຊິື່ງແຕກຕ່າງກັບເດັກນ້ອຍ ທີື່ອາໄສຢູ່ໃນຕົວເມ ອງ.” (OPD, ຜູ້ຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

“ພວກເຂົາຕ້ອງໄດ້ໃຊ້ລໍໍ້ເລ ື່ອນ ແລະ ຕ້ອງໃຫ້ພໍື່ແມ່ໄປຮັບພວກເຂົາ ເວລາພວກເຂົາເລີກໂຮງຮຽນ. 
ພວກເຂົາບໍື່ສາມາດໄປໂຮງຮຽນດ້ວຍຕົນເອງ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການ, ແຂວງ
ສະຫວັນນະເຂດ) 
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“ສະຖານທີື່ເອງແມ່ນບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້. ມັນຫຍຸ້ງຍາກສໍາລັບພວກເຂົາ ໃນການມາ
ສະຖານທີື່ດັື່ງກ່າວ, ຍ້ອນວ່າບໍື່ມີໃຜມານໍາພວກເຂົາ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການ
, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ມັນມີຄວາມຮັບຮູ້ທົື່ວໄປວ່າ ພໍື່ແມ່ຂອງເດັກນ້ອຍພິການ ບໍື່ເຫັນຄຸນຄ່າຂອງການສຶກສາ ຫຼາຍ ສໍາລັບເດັກນ້ອຍ
ພິການ ເທົື່າກັບ ສໍາລັບເດັກນ້ອຍບໍື່ພິການ.  

“ພວກເຂົາຄິດວ່າ ລູກຂອງພວກເຂົາແຕກຕ່າງ ແລະ ບໍື່ສົມບູນ ສະນັໍ້ນ ມັນຈຶື່ງບໍື່ມີປະໂຫຍດທີື່ຈະສົື່ງ
ພວກເຂົາໄປໂຮງຮຽນ, ພວກເຮົາບໍື່ໄປໂຮງຮຽນດີກວ່າ ແລະ ຊ່ວຍວຽກເຮ ອນ ຫຼ  ເຮັດວຽກບາງຢ່າງ.” 
(FGD, ພະນັກງານ CBID, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

“ບາງເທ ື່ອ ເດັກນ້ອຍບາງຄົນ ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກທາງສະໝອງ, ພໍື່ແມ່ຂອງພວກເຂົາ ຄິດວ່າພວກເຂົາ
ບໍື່ຄວນໄປໂຮງຮຽນ, ຍ້ອນວ່າ ພວກເຂົາ (ເດັກນ້ອຍທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງທາງສະຕິປັນຍາ) ບໍື່ຮູ້ຈັກ
ຫຍັງ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍພິການ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

“ບາງເທ ື່ອ ຜູ້ຄົນຄິດວ່າ ການໄປໂຮງຮຽນ ມັນບໍື່ມີຄວາມຈໍາເປັນ ສໍາລັບເດັກນ້ອຍພິການ, ຍ້ອນວ່າ
ພວກເຂົາຄິດວ່າເດັກນ້ອຍພິການ ອາດຈະບໍື່ໄດ້ໃຊ້ຄວາມຮູ້ຂອງພວກເຂົາ, ສະນັໍ້ນ ພວກເຂົາຄວນຢູ່
ບ້ານ ແລະ ເຮັດວຽກອ ື່ນ ດີກວ່າ.” (FGD, ແມ່ຍິງສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການ, ແຂວງສະຫວັນນະ
ເຂດ) 

ສຸດທ້າຍ, ທັກສະຂອງພະນັກງານສຶກສາ ທີື່ສອນເດັກນ້ອຍພິການ ແມ່ນອຸປະສັກທີື່ຮັບຮູ້ ໃນດ້ານການສຶກສາສໍາ
ລັບເດັກນ້ອຍພິການ.  

“ລາວໄປໂຮງຮຽນ ແລະ ຮຽນດ້ວຍວິທີການຂອງຕົນເອງ ແລະ ບໍື່ຮູ້ວ່າມັນຖ ກ ຫຼ  ຜິດ ຍ້ອນວ່າ ບໍື່ມຄູີ
ພິເສດ ເພ ື່ອສອນລາວ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

“ໂຮງຮຽນ ຢູ່ໃນບ້ານຂອງພວກເຮົາ ສາມາດຮັບພຽງແຕ່ເດັກນ້ອຍບໍື່ພິການ, ຄູບໍື່ຮູ້ວິທີຈັດການກັບ ຄົນ
ທີື່ມີຄວາມພິການ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຍິງ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

d. ຄວາມແຕກຕ່າງ ໃນດ້ານວຽກເຮັດ ແລະ ຄວາມເພິື່ງພໍໃຈ ກັບກິດຈະກໍາ ໃນປະຈຸບັນ  

ຄວາມແຕກຕ່າງ ໃນດ້ານກີດຈະກໍາໃນປະຈຸບັນ ແລະ ສະຖານະດ້ານການເຮັດວຽກ ແມ່ນໄດ້ສະເໜີໃນເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ 
ຢູ່ພາຍໃຕ້ ຄຸນລັກສະນະດ້ານ ສັງຄົມ-ເສດຖະກິດ ຂອງຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ. ຮູບທີ 8 ສະໜອງລາຍລະອຽດເພີື່ມເຕີມ
ກ່ຽວກັບ ຄວາມບໍື່ເພິື່ງພໍໃຈ ກັບກິດຈະກໍາໃນປະຈຸບັນ; ຄນົທີື່ມີຄວາມພິການແມ່ນບໍື່ເພິື່ງພໍໃຈກັບສະຖານະດ້ານ
ກິດຈະກໍາໃນປະຈຸບັນ ຫຼາຍກວ່າ ຄົນບໍື່ພິການ. 
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ຮູບທີ 8: ຄວາມບໍື່ເພິື່ງພໍໃຈ ກັບສະຖານະດ້ານກິດຈະກໍາໃນປະຈຸບັນ 

e. ບັນດາປັດໃຈທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ສະຖານະດ້ານການເຮັດວຽກ 

ສະຖານະດ້ານການເຮັດວຽກ ແມ່ນກ່ຽວຂ້ອງຫຼາຍ ກັບລະດັບ ຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກທີື່ຫຼາຍກວ່າດ້ານການເຮັດໜ້າ
ທີື່ການ ຫັຼງຈາກທີື່ໄດ້ກວດກາເບິື່ງ ບັນດາປັດໃຈ ດ້ານເສດຖະກິດສັງຄົມ (ຕາຕະລາງທີ 7). ເມ ື່ອກວດກາເບິື່ງ 
ບັນດາປັດໃຈອ ື່ນໆ, ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍກວ່າ ດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ບໍື່ຄ່ອຍຈະເຮັດວຽກ. ເມ ື່ອທຽບ
ກັບ ຜູ້ທີື່ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ, ຜູ້ທີື່ລາຍງານວ່າ ‘ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ເລີຍ’ ຢ່າງນ້ອຍຢູ່ໃນໜຶື່ງດ້ານຂອງການເຮັດ
ໜ້າທີື່ການ ແມ່ນເຮັດວຽກໜ້ອຍ. ໂດຍລວມແລ້ວ, ສະຖານະດ້ານການເຮັດວຽກ ແມ່ນກຽ່ວຂ້ອງກັບ ອາຍຸ ແລະ 
ສະຖານະດ້ານການສຶກສາ. 
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ຕາຕະລາງທ ີ7: ບັນດາປັດໃຈທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບສະຖານະດ້ານການເຮັດວຽກ 

 ອັດຕາສ່ວນຄ ກ 
95% ອັດຕາຄວາມເຊ ິ່ອໝັໍ້ນ 
ຂໍໍ້ຈໍາກັດ 
ດ້ານລຸ່ມ 

ຂໍໍ້ຈໍາກັດ 
ດ້ານເທ ງ 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   ບາງດ້ານ 1.63   0.63 4.21 

   ຫຼາຍ 0.23 ** 0.08 0.72 

   ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ 0.01 *** 0.00 0.05 

ເພດ         

   ຊາຍ (ref.) 1       

   ຍິງ 1.27   0.76 2.11 

ອາຍຸ 1.10 *** 1.07 1.13 

ລະດັບການສຶກສາ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   <ປະຖົມ 2.48   0.47 13.09 

   ປະຖົມ 3.17 * 0.94 10.66 

   ມັດທະຍົມ + 5.25 ** 1.26 21.94 

ໄດ້ຮັບການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ 1.28   0.48 3.41 

ລະດັບມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ         

   ຕໍື່າ (ref.) 1       

   ປານກາງ 0.67   0.28 1.57 

   ສູງ 0.64   0.30 1.41 

ສະຖານທີື່ອາໄສ         

   ຕົວເມ ອງ (ref.) 1       

   ຊົນນະບົດ 1.04   0.68 1.60 

ເມ ອງ         

   ເມ ອງຄໍາ (ref.) 1       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 0.98   0.61 1.59 

ຕົວຢ່າງ (n) 647 

ຕົວຢ່າງລວມ (N) 24,426 

ໝາຍເຫດ: *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  
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f. ຄວາມຕ້ອງການດ້ານການເຮັດວຽກ ແລະ ບັນດາປັດໃຈທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ 

ໂດຍລວມແລ້ວ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ມີຄວາມພິການ ເກ ອບໝົດທຸກຄົນ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາຈໍາ
ເປັນເຮັດວຽກ ໃນໄລຍະ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ. ຢູ່ເມ ອງຄໍາ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບໍື່ຄ່ອຍລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາ
ຕ້ອງການເຮັດວຽກ ເມ ື່ອສົມທຽບກັບ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ບໍື່ຄ່ອຍ
ລາຍງານວ່າ ໄດ້ເຮັດວຽກຫຼາຍເທົື່າທີື່ຕ້ອງການ, ແຕ່ວ່າ ຄວາມແຕກຕ່າງນີໍ້ແມ່ນບໍື່ມີຄວາມໜ້າເຊ ື່ອຖ  ຜ່ານການ
ພິສູດທາງດ້ານສະຖິຕິ. 
 

 

ຮູບທີ 9: ຄວາມຈໍາເປັນເຮັດວຽກ ໃນ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ ແລະ ຄວາມສາມາດໃນການເຮັດວຽກຫຼາຍເທົື່າທີື່ຕ້ອງການ/
ຕະຫຼອດເວລາ 

g. ອຸປະສັກດ້ານການເຮັດວຽກ ແລະ ການດໍາລົງຊີວິດ 

ຜົນການສຶກສາ ຈາກ ຂໍໍ້ມູນດ້ານຄຸນນະພາບ ສະແດງໃຫ້ເຫັນໂອກາດດ້ານການເຮັດວຽກ ແບບເປັນທາງການ ແລະ 
ບໍື່ເປັນທາງການ10 ທີື່ຈໍາກັດສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຈໍານວນໜ້ອຍທີື່ຖ ກສໍາພາດ ໄດ້
ລາຍງານວ່າ ມີວຽກເຮັດ ແລະ, ໃນຈໍານວນນັໍ້ນ, ສ່ວນຫຼາຍແມ່ນລາຍງານກ່ຽວກັບວຽກແບບເປັນໄລຍະ ຫຼ  ເຮັດ
ວຽກຊ່ວຍຄອບຄົວ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບາງຄົນ ລາຍງານວ່າ ໄດ້ເຮັດວຽກສວນ ຫຼ  ວຽກກະສິກໍາ. ຜູ້ໜຶື່ງ ລາຍ
ງານກ່ຽວກັບ ການເຮັດວຽກເປັນ ແຮງງານກໍື່ສ້າງຕາມລະດູການ. ນັກຮົບເກົື່າ ຜູ້ໜຶື່ງ ທີື່ເສຍອົງຄະ ເຄີຍເປັນຄູສອນ
ໃນໄລຍະຜ່ານມາ ແລະ ປະຈບຸັນນີໍ້ ເປັນນາຍບ້ານ. 

ມີການສະທ້ອນຄ ນແບບລວມໆ, ຈາກພາກສ່ວນ ຜູ້ດູແລ ແລະ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ, ວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ
ບາງຄົນ ອາດຈະສາມາດເຮັດວຽກ ແລະ ໜ້າທີື່ງ່າຍໆໄດ້. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ລວມທັງວຽກເຮ ອນທີື່ເບົາ ແລະ ອາດຈະ
ແມ່ນການເກ ອສັດລ້ຽງ ຫຼ  ດູແລສັດນ້ອຍ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໄດ້ລາຍງານວ່າ ຕ້ອງການເຮັດວຽກ ແລະ 
ຕ້ອງການວຽກທີື່ເໝາະສົມ. ແມ່ຍິງທີື່ມີຄວາມພິການຜູ້ໜຶື່ງໄດ້ສະທ້ອນຄ ນວ່າ ລາວໄດ້ສະໝັກວຽກ ນໍາບໍລິສັດ
ຜະລິດຕະພັນ ເຮັດຜົມປອມ ແລະ ຕໍື່ເສັໍ້ນຜົມ. ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ລາວບໍື່ໄດ້ວຽກດັື່ງກ່າວ ແລະ ມີຄໍາເຫັນ
ວ່າ ລາວ ‘ບໍື່ວ່ອງໄວໃນການເຮັດວຽກ.’ ຜູ້ດູແລຜູ້ໜຶື່ງ ສະທ້ອນຄ ນວ່າ ໂອກາດເຮັດວຽກຂອງລາວກໍື່ຈໍາກັດຄ ກັນ: 

                                                 
10 We defined any paid work as formal work, while explicitly unpaid work was considered informal. Working 

on family farms or household duties were considered informal, but neither the quantitative questionnaire 

examined whether that type of work was paid or unpaid.  
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“ມັນມີຜົນກະທົບຫາຼຍອັນ [ສໍາລັບການເປັນຜູ້ດູແລ]. ຂ້ອຍບໍື່ສາມາດເຮັດວຽກ, ເຊັື່ນ ຄ້າຂາຍເພາະ
ຂ້ອຍຕ້ອງໄດ້ໄປບ່ອນອ ື່ນ. ຖ້າຫາກວ່າ ຂ້ອຍອອກຈາກເຮ ອນໄປ ໜຶື່ງ ຫຼ  ສອງ ມ ໍ້ ຂ້ອຍຈະເປັນຫ່ວງສິື່ງ
ຕ່າງໆ ຢູ່ເຮ ອນ ແລະ ໂດຍສະເພາະແມ່ນ ກຽ່ວກັບລູກສາວພິການຂອງຂ້ອຍ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດ
ຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ). 

ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດຜູ້ໜຶື່ງໃຫ້ຂໍໍ້ສັງເກດວ່າ ມັນຍັງມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຕາມລະດູການ ສໍາລັບຜູ້ດູແລ. ລາວອະທິບາຍວ່າວ່າ 
ໃນລະຫວ່າງລະດູການກ່ຽວເຂົໍ້າ ທຸກຄົນຕ້ອງການໂອກາດເພ ື່ອຫາເງິນ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ໄດ້ນໍາໄປສູ່ການຜິດຖຽງກັນ
ຢູ່ໃນຄອບຄົວຂອງລາວ ກ່ຽວກັບວ່າ ໃຜຊິດູແລພີື່ນ້ອງທີື່ພິການຂອງພວກເຂົາ. 

ຢູ່ໃນຫຼາຍກຸ່ມສົນທະນາ, ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດໄດ້ໃຫ້ຂໍໍ້ສັງເກດວ່າ ຄົນທີື່ພິການທາງຈິດ ຫຼ  ທາງສະໝອງ ບໍື່ສາມາດເຮັດ
ວຽກໄດ້.11 ໃນຂະນະດຽວກັນ ຜູ້ຈ້າງງານຈໍານວນໜຶື່ງ ລາຍງານວ່າຈະຈ້າງງານ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ຢູ່ໃນການ
ສົນທະນາ ເຫັນວ່າມັນມີແນວໂນ້ມທີື່ເປັນໄປບໍື່ໄດ້ ສູງ ທີື່ຈະມີຄົນຈ້າງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການທາງຈິດ. ພໍື່ແມ່ຂອງ
ເດັກນ້ອຍທີື່ມີຄວາມພິການ ໄດ້ໃຫ້ຄໍາເຫັນກ່ຽວກັບອະນາຄົດຂອງລູກຂອງພວກເຂົາວ່າ: 

“ຂ້ອຍເຫັນວ່າ ເມ ື່ອລາວ [ລູກຊາຍຫູໜວກ] ເບິື່ງໂທລະທັດ ລາວສົນໃຈລາຍການກ່ຽວກັບການແຕ່ງ
ຊົງຜົມ. ລາວຢາກເປັນຊ່າງຕັດຜົມ. […] ຂ້ອຍຢາກໃຫ້ລາວກັບໄປເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ຖ້າຫາກມີ ຄູສອນ
ພາສາມ .” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ຄວາມເຂົໍ້າໃຈກ່ຽວກັບຕົນເອງ ກໍື່ເປັນອຸປະສັກດ້ານການເຮັດວຽກອັນໜຶື່ງ. ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຜູ້ໜຶື່ງທີື່ມີຄວາມພິການ 
(ເພດຊາຍ) ໃຫ້ຂໍໍ້ສັງເກດວ່າ ຍ້ອນວ່າພວກເຂົາມີ “ສຸຂະພາບບໍື່ແຂງແຮງ” ລາວຈຶື່ງບໍື່ສາມາດເຮັດວຽກຮ່ວມກັບຄົນ
ອ ື່ນໄດ້ ເພາະວ່າ ມັນອາດຈະສ້າງບັນຫາ ສໍາລັບຄົນອ ື່ນ. ເຖິງແມ່ນວ່າ ມີຄວາມຕ້ອງການວຽກຈາກຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ, ມີໜ້ອຍຄົນທີື່ຈະສາມາດເວົໍ້າໄດ້ວ່າ ວຽກນັໍ້ນແມ່ນຫຍັງ. ຄຽງຄູ່ກັບ ບາງຄົນທີື່ກ່າວເຖິງ ຄວາມຕ້ອງການ
ດ້ານການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ, ກໍື່ມີບາງຄໍາຕອບໄດ້ສະທ້ອນກຽ່ວກັບ ໂອກາດດ້ານການເຮັດວຽກທີື່ຈໍາກັນຫຼາຍ ສໍາ
ລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຢູ່ໃນ ອົງປະກອບດ້ານວຽກງານ ຂອງໂຄງການ ໂອກາດ ແລະ ສໍາລັບເດັກນ້ອຍພິການ ໃນ
ອະນາຄົດ.  

                                                 
11 In Lao PDR (as in many other contexts), psychosocial disability is poorly understood, and it is often difficult 

to discern whether respondents are referring to psychosocial disability or intellectual disability.  
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 ຄວາມແຕກຕ່າງ ດາ້ນສຸຂະພາບ ແລະ ການເປັນຢູ່ທີື່ດີ 
▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແມ່ນມີແນວໂນ້ມໃນການປະເຊີນກັບສຸຂະພາບທີື່ບໍື່ດີ. ປະມານ ສາມສ່ວນສີື່ ຂອງ
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ (73.3%) ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ປະມານເຄິື່ງໜຶື່ງ (54.2%) ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ລາຍ
ງານວ່າ ມີສຸຂະພາບບໍື່ດີ.  

▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໄດ້ລາຍງານວ່າ ເຈັບເປັນ ຫຼາຍກວ່າ ຄົນບໍື່ພິການ.  

▪ ການສໍາຫຼວດດັື່ງກ່າວນີໍ້ ໄດ້ພົບວ່າ ຄວາມເປັນໄປໄດ້ຂອງການຊຶມເສົໍ້າ ໂດຍທົື່ວໄປແລ້ວ ແມ່ນບໍື່ຄ່ອຍມ ີ
(ໜ້ອຍກວ່າ 5%), ແລະ ບໍື່ມີຄວາມແຕກຕ່າງ ລະຫວ່າງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແລະ ບໍື່ມິຄວາມພິການ.  

▪ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍທີື່ສຸດ ມີແນວໂນ້ມລາຍງານກ່ຽວກັບສຸຂະພາບທີື່ບໍື່ດີ ໜ້ອຍກວ່າຜູ້ທີື່ມີຄວາມ
ຫຍຸ້ງຍາກ ‘ຫຼາຍ’.  

▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການມີແນວໂນ້ມວ່າ ມີຄວາມເພິື່ງພໍໃຈກັບຊີວິດຂອງພວກເຂົາ ໜ້ອຍກວ່າ ຄົນບໍື່ພິການ. 

▪ ຜູ້ທີື່ມີການສຶກສາສູງກວ່າ ມີແນວໂນ້ມໃນການລາຍງານກ່ຽວກັບຄວາມເພິື່ງພໍໃຈກັບຊີວິດຂອງພວກເຂົາ 
ຫຼາຍກວ່າ. 

▪ ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ມີຄວາມເພິື່ງພໍໃຈກັບຊີວິດຂອງພວກເຂົາ ໜ້ອຍກວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນຢູ່ເມ ອງໄຊພູ
ທອງ.  

a. ຄວາມແຕກຕ່າງ ໃນການປະເມີນຕົນເອງກ່ຽວກັບ ສະຖານະດ້ານສຸຂະພາບ 

ປະມານ 1 ໃນ 4 ຄົນ ໄດ້ລາຍງານ ກ່ຽວກັບສຸຂະພາບບໍື່ດີ ໂດຍລວມ, ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ ການປະເມີນຕົນ
ເອງດ້ານສຸຂະພາບ ໃນບັນດາຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແມ່ນບໍື່ດີຫຼາຍກວ່າ ຢ່າງຊັດເຈນ (ຕາຕະລາງ 8). ຢູ່ເມ ອງຄໍາ, 
73.3% ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໄດ້ລາຍງານກ່ຽວກັບສຸຂະພາບບໍື່ດີ, ເມ ື່ອທຽບກັບ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ເຊິື່ງ
ມີພຽງແຕ່ 14.4%. ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ, 54.2% ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໄດ້ລາຍງານກຽ່ວກັບສຸຂະພາບບໍື່ດີ, 
ເມ ື່ອທຽບກັບ 8.6% ຂອງຄົນບໍື່ພິການ. ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ, ໂດຍລວມແລ້ວປະເມີນດ້ານສຸຂະພາບ
ຂອງພວກເຂົາດີກວ່າ ເມ ື່ອທຽບກັບ ເມ ອງຄໍາ. 

ເພ ື່ອເປັນ ການປະເມີນຕົນເອງດ້ານສຸຂະພາບ, ວິທີການໃຊ້ຄໍາຖາມ ແມ່ນ ຜູກ້່ຽວເຄີຍເຈັບປ່ວຍຫຼ ບໍື່. ປະມານ ໜຶື່
ງສ່ວນສາມ ຂອງຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາເຈັບປ່ວຍຫຼາຍ, ເມ ື່ອສົມທຽບກັບ ເກ ອບສອງສ່ວນ
ສາມ ຂອງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເຈັບປ່ວຍ. 

ການປະເມີນຕົນເອງກ່ຽວກັບຄວາມເປັນໄປໄດ້ຂອງການຊຶມເສົໍ້າ ໂດຍລວມ ແມ່ນມີໜ້ອຍກວ່າ 5% ແລະ ບໍື່
ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ການເຮັດໜ້າທີື່ການຂອງປະຊາກອນດັື່ງກ່າວນີໍ້ (ຕາຕະລາງທີ 8).  
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ຕາຕະລາງທ ີ8: ຕົວຊີໍ້ວັດ ການປະເມີນຕົນເອງດ້ານສຸຂະພາບ 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ບໍື່ມີ/ບາງດ້ານ 
ຫຼາຍ/ບໍື່ສາມາດ
ເຮັດຫຍັງໄດ້ 

ທັງສອງ 

ເມ ອງຄໍາ       
   ສຸຂະພາບບໍື່ດີ (ປະເມີນຕົນເອງ) *** 14.4% 73.3% 23.5% 

   ເຄີຍເຈັບປ່ວຍຫຼາຍ *** 33.3% 61.9% 37.7% 

   ຄວາມເປັນໄປໄດ້ຂອງການຊຶມເສົໍ້າ 3.5% 5.2% 3.7% 

ເມ ອງໄຊພູທອງ       

   ສຸຂະພາບບໍື່ດີ (ປະເມີນຕົນເອງ) *** 8.6% 54.2% 14.4% 

   ເຄີຍເຈັບປ່ວຍຫຼາຍ ** 30.5% 58.1% 34.1% 

   ຄວາມເປັນໄປໄດ້ຂອງການຊຶມເສົໍ້າ 4.4% 6.5% 4.7% 

ໝາຍເຫດ: *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  

b. ບັນດາປັດໃຈທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ການປະເມີນຕົນເອງດ້ານສຸຂະພາບ 

ການປະເມີນຕົນເອງດ້ານສຸຂະພາບ ແມ່ນກ່ຽວຂ້ອງຫຼາຍກັບ ລະດັບຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ (ຕາຕະລາງທີ 9), ແຕ່
ວ່າ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍທີື່ສຸດ ແມ່ນມີແນວໂນ້ມ ລາຍງານກ່ຽວກັບສຸຂະພາບທີື່ບໍື່ດີ ໜ້ອຍກວ່າ ຜູ້ທີື່ມີ
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ‘ຫຼາຍ’. ເມ ື່ອກວດກາເບິື່ງ ຄຸນລັກສະນະອ ື່ນໆ ດ້ານສັງຄົມ-ປະຊາກອນ, ຄວາມເປັນໄປໄດ້ ຂອງ
ການການລາຍງານກຽ່ວກັບສຸຂະພາບທີື່ບໍື່ດີ ແມ່ນເພີື່ມຂຶໍ້ນພ້ອມກັບລະດັບຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ, ເຊິື່ງສູງທີື່ສຸດ 
ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ ຫຼາຍກວ່າ ເຖິງ 20 ເທ ື່ອ ຢູ່ໃນບັນດາຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ແລະ ຫຼຸດລົງມາຫາ 10 ເທ ື່ອ ຢູ່ໃນ
ບັນດາ ຜູ້ທີື່ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ເລີຍຢູ່ໃນໜ້າທີື່ການໃດໜຶື່ງ ເມ ື່ອທຽບກັບ ຜູ້ທີື່ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການ
ເຮັດໜ້າທີື່ການ. ຜົນໄດ້ຮັບຍັງສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າ ສາຍພົວພັນ ລະຫວ່າງ ການປະເມີນຕົນເອງດ້ານສຸຂະພາບ 
ແລະ ປັດໃຈກໍານົດທາງສັງຄົມອ ື່ນໆທີື່ມີຕໍື່ສຸຂະພາບ ແມ່ນຄ ດັື່ງທີື່ຄາດຫວັງໄວ້. ໂດຍແຍກຕາມເມ ອງທີື່ອາໄສ, 
ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ ເມ ອງໄຊພູທອງ ມີແນວໂນ້ມລາຍງານ ກ່ຽວກັບສຸຂະພາບທີື່ບໍື່ດີ ໜ້ອຍກວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່
ເມ ອງຄໍາ. 

ຕາຕະລາງທີື່ 9: ບັນດາປັດໃຈທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ສຸຂະພາບທີື່ບໍື່ດີ (ການປະເມີນຕົນເອງ) 

  ອັດຕາສ່ວນຄ ກ 
95% ອັດຕາຄວາມເຊ ິ່ອໝັໍ້ນ 
ຂໍໍ້ຈໍາກັດ 
ດ້ານລຸ່ມ 

ຂໍໍ້ຈໍາກັດ 
ດ້ານເທ ງ 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   ບາງດ້ານ 4.40 ** 1.31 14.80 

   ຫຼາຍ 20.25 *** 6.15 66.67 

   ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ 10.26 *** 2.68 39.35 

ບໍື່ສາບາຍໃນ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ 3.26 * 0.90 11.85 

ມີປະກັນສຸຂະພາບ 0.45 * 0.19 1.06 

ເພດ         

   ຊາຍ (ref.) 1       

   ຍິງ 1.25   0.63 2.48 
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  ອັດຕາສ່ວນຄ ກ 
95% ອັດຕາຄວາມເຊ ິ່ອໝັໍ້ນ 
ຂໍໍ້ຈໍາກັດ 
ດ້ານລຸ່ມ 

ຂໍໍ້ຈໍາກັດ 
ດ້ານເທ ງ 

ອາຍຸ 1.03 ** 1.01 1.06 

ສະຖານທີື່ ອາໄສ         

   ຕົວເມ ອງ (ref.) 1       

   ຊົນນະບົດ 1.56   0.46 5.26 

ສະຖານະຄອບຄົວ         

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ (ref.) 1       

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 1.52   0.40 5.83 

   ຢ່າຮ້າງ, ແຍກກັນຢູ່, ເປັນໝ້າຍ 2.98   0.30 29.72 

ລະດັບການສຶກສາ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   <ປະຖົມ 2.20   0.66 7.41 

   ປະຖົມ 2.31 ** 1.05 5.11 

   ມັດທະຍົມ + 0.96   0.27 3.36 

ຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ 0.97   0.42 2.20 

ການເຮັດວຽກ 0.46 * 0.20 1.07 

ລະດັບມາດຕະຖານອາຊີບ         

   ຕໍື່າ (ref.) 1       

   ປານກາງ 0.70   0.33 1.48 

   ສູງ 0.56   0.21 1.49 

ເມ ອງ         

   ເມ ອງຄໍາ (ref.) 1       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 0.31 *** 0.15 0.64 

ຕົວຢ່າງ (n) 646 

ຕົວຢ່າງລວມ (N) 24,414 

ໝາຍເຫດ: *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  

c. ຄວາມແຕກຕ່າງ ດ້ານການເປັນຢູ່ທີື່ດີ 

ໂດຍລວມແລ້ວ, ອັດຕາສ່ວນ ຂອງຜູ້ທີື່ເພິື່ງພໍໃຈກັບຊີວິດແມ່ນມີຫຼາຍກວ່າ ໃນບັນດາຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເມ ື່ອ
ສົມທຽບກັບ ບັນດາຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ (ຮູບທີ 9). ຮູບແບບດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນເປັນຄວາມຈິື່ງຢູ່ທັງສອງເມ ອງ: 
36.5% ຕໍື່ 23.3% ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ, ແລະ 44.4% ຕໍື່ 34.5% ຢູ່ເມ ອງຄໍາ. ບັນດາຜູ້ຄົນຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແມ່ນມີ
ຄວາມເພິື່ງພໍໃຈກັບຊີວິດຂອງພວກເຂົາ ໜ້ອຍກວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນທີື່ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ. 
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ຮູບທີ 10: ຄວາມເພິື່ງພໍໃຈກັບຊີວິດ ໂດຍລວມ ຂອງ ປະຊາກອນທີື່ອາຍຸ 9 ປີ ຂຶໍ້ນໄປ 

ໄດ້ພົບເຫັນ ຮູບແບບຂອງຄວາມແຕກຕ່າງ ທີື່ຄ້າຍຄ ກັນ ເມ ື່ອເບິື່ງ ຄວາມພໍໃຈໃນຊີວິດ ໃນ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ 
ຂອງບັນດາປະຊາກອນທີື່ອາຍຸ 15 ປີ ຂຶໍ້ນໄປ (ຮູບທີ 10). ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ຄວາມແຕກຕ່າງຂອງ ຄວາມພໍໃຈ
ໃນຊີວິດ ລະຫວ່າງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແລະ ບໍື່ມີຄວາມພກິານ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ຍິື່ງມີຫຼາຍກວ່າ (43.1% ຕໍື່ 
20.3%). 

 
ຮູບທີ 11: ຄວາມເພິື່ງພໍໃຈກັບຊີວິດ ໃນ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ (15 ປີ +) 
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ຕາຕະລາງທ ີ10: ບັນດາປັດໃຈທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບຄວາມພໍໃຈ ໃນຊີວິດ 

 

SWLS ໂດຍລວມ ຂອງປະຊາກອນ
ທ ິ່ອາຍຸ 9 ປ  ຂຶໍ້ນໄປ 

SWLS ໃນ 3 ເດ ອນທ ິ່ຜ່ານມາ ຂອງ
ປະຊາກອນທ ິ່ອາຍຸ 15 ປ  ຂຶໍ້ນໄປ 

ອັດຕາສ່ວນ
ຄ ກ 

95% CI 
ອັດຕາສ່ວນ

ຄ ກ 

95% CI 

ດ້ານລຸ່ມ 
ດ້ານ
ເທິງ 

ດ້ານລຸ່ມ 
ດ້ານ
ເທິງ 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       1       

   ບາງດ້ານ 0.91   0.35 2.38 0.74   0.40 1.38 

   ຫຼາຍ 0.72   0.38 1.38 0.55 * 0.28 1.08 

   ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ 0.98   0.18 5.47 0.92   0.23 3.76 

ເຈັບປ່ວຍໃນ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ 0.71   0.30 1.73 1.79   0.42 7.68 

ມີປະກັນສຸຂະພາບ 1.35   0.86 2.14 1.65 * 0.90 3.03 

ເພດ                 

   ຊາຍ (ref.) 1       1       

   ຍິງ 0.92   0.45 1.89 0.51 * 0.22 1.18 

ອາຍຸ 1.00   0.98 1.03 1.01   0.99 1.02 

ສະຖານທີື່ອາໄສ                 

   ຕົວເມ ອງ (ref.)         1       

   ຊົນນະບົດ 1.28   0.76 2.17 1.12   0.51 2.49 

ສະຖານະຄອບຄົວ                 

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ (ref.) 1       1       

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 1.02   0.26 4.03 1.57   0.67 3.69 

   ຢ່າຮ້າງ, ແຍກກັນຢູ່, ເປັນໝ້າຍ 0.35   0.06 2.24 0.61   0.15 2.56 

ລະດັບການສຶກສາ                 

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       1       

   <ປະຖົມ 1.22   0.57 2.62 0.41 * 0.14 1.19 

   ປະຖົມ 1.07   0.47 2.40 0.37 * 0.12 1.11 

   ມັດທະຍົມ + 1.22   0.56 2.63 0.69   0.23 2.06 

ໄດ້ຮັບການຝຶກອົບຮົມດ້ານທັກສະ/ວິຊາຊີບ 1.29   0.49 3.43 1.13   0.46 2.77 

ການເຮັດວຽກໃນປະຈຸບັນ 0.79   0.36 1.72 1.79   0.71 4.49 

ລະດັບມາດຕະຖານອາຊີບ                 

   ຕໍື່າ (ref.) 1       1       

   ປານກາງ 1.15   0.73 1.81 1.40   0.80 2.43 

   ສູງ 1.87 ** 1.09 3.23 1.83 * 0.96 3.49 

ເມ ອງ                 

   ເມ ອງຄໍາ (ref.) 1       1       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 2.57 *** 1.80 3.67 2.24 *** 1.32 3.81 

ຕົວຢ່າງ (n) 600 550 

ຕົວຢ່າງລວມ (N) 21,689 18,800 

ໝາຍເຫດ: *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  
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ຫັຼງຈາກກວດກາເບິື່ງບັນດາປັດໃຈອ ື່ນໆ, ພົບວ່າ ມັນບໍື່ແມ່ນຜູ້ທີື່ ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ເລີຍໃນດ້ານໜຶື່ງຂອງການ
ເຮັດໜ້າທີື່ການ, ແຕ່ວ່າ ແມ່ນຜູ້ທີື່ ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ທີື່ມີ SLWS ຕໍື່າທີື່ສຸດ (ຕາຕະລາງທີ 10). ແມ່ຍິງ 
ອາຍຸ 15 ປີ ຂຶໍ້ນໄປ ມີ SWLS ຕໍື່າກວ່າ ຜູ້ຊາຍ ໃນ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ. SWLS ແມ່ນກ່ຽວຂ້ອງກັບ 
ມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ ແລະ ເມ ອງ ທີື່ອາໄສຢູ່; ບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ມີລະດັບມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ ທີື່ສູງ
ກວ່າ ແມ່ນມີ SWLS ທີື່ສູງກວ່າ, ບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ອາໄສຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ SWLS ສູງກວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນທີື່ອາໄສ
ຢູ່ເມ ອງຄໍາ. 
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 ຄວາມຕ້ອງການ ແລະ ການເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ  

▪ ໃນກຸ່ມປະຊາກອນ ໂດຍລວມ, ມີອັດຕາສ່ວນສູງ  (31.9% ແລະ 24.8% ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊ
ພູທອງ ຕາມລໍາດັບ) ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາຕ້ອງການ ເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ໃນສາມ
ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ.  

▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນມີແນວໂນ້ມທີື່ຈະລາຍງານ ກ່ຽວກັບຄວາມຕ້ອງການດ້ານການດູແລສຸຂະພາບ
ຫຼາຍກວ່າ. ປະມານເຄິື່ງໜຶື່ງຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການທັງໝົດ ໄດ້ລາຍງານກ່ຽວກັບຄວາມຕ້ອງການດ້ານ
ການດູແລສຸຂະພາບ ໃນ ສາມເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ.  

▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການດູແລສຸຂະພາບ ໄດ້ເທົື່າກັນ ແລະ 
ໂດຍລວມແລ້ວ ການເຂົໍ້າເຖິງ ແມ່ນສູງ.  

▪ ໃນຂະນະທີື່ ການເຂົໍ້າເຖິງ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນຢູ່ໃນລະດັບສູງ, ແຕ່
ວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ປະເຊີນກັບອຸປະສັກດ້ານຂົນສົື່ງ, ຂາດການບໍລິການທີື່ເໝາະສົມ ແລະ 
ທັດສະນະຄະຕິທີື່ບໍື່ດີຂອງພະນັກງານ. 

▪ ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ຄວາມຮູ້ ຂອງບັນດາຜູ້ສະໜອງການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ເປັນອຸປະສັກສໍາລັບ 
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ເປັນຫົວຂໍໍ້ທີື່ຖ ກຍົກຂຶໍ້ນມາສົນທະນາ ລະຫວ່າງການເກັບຂໍໍ້ມູນພາກ
ປະລິມານ.   

▪ ການເຂົໍ້າເຖິງ ເຄ ື່ອງອໍານວຍຄວາມສະດວກ ແມ່ນມີໜ້ອຍ, ໂດຍສະເພາະແມ່ນ ສໍໍໍາລັບຜູ້ທີື່ຕ້ອງການໃຊ້
ມັນ ຫຼາຍທີື່ສຸດ.  

a. ຄວາມຕ້ອງການ ແລະ ຄວາມສາມາດໃນການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການສຸຂະພາບ 

ດັື່ງທີື່ສະແດງໃຫ້ເຫັນ ຢູ່ໃນຕາຕະລາງ 11, 31.9% ແລະ 24.8% ຂອງຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊ
ພູທອງຕາມລໍາດັບ, ໄດ້ເວົໍ້າວ່າ ພວກເຂົາຕ້ອງການ ເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ ໃນໄລຍະ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານ
ມາ. ທ່າອ່ຽງ ຂອງຄວາມຕ້ອງການ ການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ ແມ່ນສູງຫຼາຍ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ.  
56.0% ແລະ 43.1% ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ, ຕາມລໍາດັບ, ໄດ້ລາຍງານ 
ກ່ຽວກັບຄວາມຕ້ອງການ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ, ເມ ື່ອທຽບກັບ 27.5% ແລະ 22.1% 
ຂອງຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ໃນສອງເມ ອງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຕາມລໍາດັບ. 

ເຖິງວ່າ ຄວາມຕ້ອງການ ດ້ານການດູແລສຸຂະພາບ ຂອງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນຢູ່ໃນລະດັບສູງ, ແຕ່ວ່າ ຄວາມ
ຕ້ອງການດັື່ງກ່າວ ກໍື່ບໍື່ໄດ້ແຕກຕ່າງ ລະຫວ່າງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ມີຄວາມພິການ ກ່ຽວກັບຄວາມ
ສາມາດໃນການເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ເມ ື່ອຈໍາເປັນ.. ຫຼາຍກວ່າ 90% ແລະ 80% ຂອງບັນດາຜູ້
ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ, ຕາມລໍາດັບ, ທີື່ຕ້ອງການ ການດູແລສຸຂະພາບ ໃນໄລຍະ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານ
ມາ ເວົໍ້າວ່າ ພວກເຂົາສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດັື່ງກ່າວ ຕະຫຼອດເວລາ, ບໍື່ວ່າພວກເຂົາຈະມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ
ດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ຫຼ ບໍື່ ກໍື່ຕາມ.  
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ຕາຕະລາງທີ 11: ຄວາມຕ້ອງການ ແລະ ຄວາມສາມາດ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ 

 ລະດັບຄວາມຫຍຸູ້ງຍາກ 

 ບໍິ່ມ /ບາງດ້ານ 
ຫຼາຍ/ບໍິ່

ສາມາດເຮັດ
ຫຍັງໄດູ້ 

ລວມທັງໝົດ 

ເມ ອງຄໍາ    

  ຄວາມຕ້ອງການໃນການເຂົໍ້າເຖິງ ໃນໄລຍະ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ ** 27.5% 56.0% 31.9% 

  ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ ຕະຫຼອດເວລາ a 97.0% 91.3% 95.4% 

ເມ ອງໄຊພູທອງ    

   ຄວາມຕ້ອງການໃນການເຂົໍ້າເຖິງ ໃນໄລຍະ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ ** 22.1% 43.1% 24.8% 

   ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ ຕະຫຼອດເວລາ a 84.4% 81.2% 83.7% 

ໝາຍເຫດ: ** ແຕກຕາ່ງກັນຫຼາຍ ຢູ່ທີື່ p<0.05;  a ສໍາລບັຜູ້ທີື່ຕ້ອງການ. 

ຈາກຂໍໍ້ມູນແບບຄຸນນະພາບ ທີື່ຄົໍ້ນພົບ, ໝົດທຸກກຸ່ມໄດ້ລາຍງານວ່າ ມັນບໍື່ມີຄວາມແຕກຕ່າງ ໃນການບໍລິການດ້ານ
ສຸຂະພາບ ສໍາລັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຫຼ  ບໍື່ພິການ. ສຸກສາລາບ້ານ ສະໜອງການບໍລິການຂັໍ້ນພ ໍ້ນຖານ ແລະ ບໍື່
ໄດ້ແຍກ ລະຫວ່າງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ພິການ ຢູ່ໃນການບໍລິການ ທີື່ພວກເຂົາສະໜອງໃຫ້. ຖ້າຫາກ
ກໍລະນີ ຊັບຊ້ອນ ແລະ ບໍື່ສາມາດຈັດການໄດ້ ໂດຍສຸກສາລາ, ພວກເຂົາຈະສົື່ງຕໍື່ໃຫ້ ໂຮງໝໍເມ ອງ ຫຼ  ແຂວງ. 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເອງ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ເວລາໄປສະຖານທີື່ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ພວກເຂົາດີໃຈກັບການ
ບໍລິການທີື່ພວກເຂົາໄດ້ຮັບ ແລະ ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການດູແລດ້ານສຸຂະພາບ ຫຼາຍເທົື່າທີື່ພວກເຂົາຕ້ອງການ. ພວກ
ເຂົາອະທິບາຍວ່າ ຜູ້ສະໜອງການບໍລິການ ສຸພາບ ແລະ ເປັນກັນເອງ ແລະ ການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບກໍື່ສະດວກ
ສະບາຍ, ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ ການສົນທະນາກ່ຽວກັບການເຂົາເຖິງ ການດູແລສຸຂະພາບ ຢູ່ໃນ FGD ກັບຄົນ
ທີື່ມີຄວາມພິການແມ່ນມີຄວາມຈໍາກັນ, ສະນັໍ້ນ ສິື່ງທ້າທາຍຕ່າງໆ ອາດຈະບໍື່ໄດ້ຖ ກເວົໍ້າເຖິງທັງໝົດ. 

ຂໍໍ້ມູນທີື່ສະໜອງໃຫ້ໂດຍ ຜູ້ດູແລ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ໄດ້ເພີື່ມໃສ່ຮູບພາບ ກ່ຽວກັບປະສົບການຂອງຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງການດູແລສຸຂະພາບ. ຜູ້ດູແລ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ປະເຊີນກັບ
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍຢ່າງໃນການເຂົໍ້າເຖິງ ການດູແລສຸຂະພາບ ແລະ ບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ ການດູແລສຸຂະພາບໄດ້
ຫຼາຍເທົື່າທີື່ຕ້ອງການ ຫຼ  ການບໍລິການທີື່ພວກເຂົາໄດ້ຮັບ ມີຄຸນນະພາບແຕກຕ່າງກັນ. 

“ໂຮງໝໍ ບໍື່ສາມາດສະໜອງຄວາມຕ້ອງການຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໄດ້ຢ່າງເຕັມສ່ວນ ແລະ 
ວິທີ ທີື່ທ່ານໝໍ ປິື່ນປົວຄົນເຈັບ ໃນແຕ່ລະຄັໍ້ງທີື່ພວກເຮົາໄປສະຖານບໍລິການ ກໍື່ແຕກຕ່າງກັນ. 
ບາງເທ ື່ອ ພວກເຂົາ ສະໜອງການດູແລທີື່ດີ, ແຕ່ວ່າ ບາງເທ ື່ອກໍື່ບໍື່ດີ. ມີການປ່ຽນແປງ ລະຫວ່າງ 
ເທ ື່ອນີໍ້ ກັບ ເທ ື່ອກ່ອນ.... ມັນຄ້າຍກັບວ່າ ດຽວນີໍ້ ພວກເຂົາບໍື່ໃຫ້ການດູແລ ຢ່າງເຕັມສ່ວນ ຄ 
ແຕ່ກ່ອນ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ສະມາຊິກຊຸມຊົນ ທີື່ບໍື່ພິການ ມີຄວາມຮັບຮູ້ໜ້ອຍຫຼາຍ ກ່ຽວກັບຄວາມຕ້ອງການ ດ້ານການດູແລສຸຂະພາບ ຂອງ
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ໂດຍທີື່ບັນດາກຸ່ມເຫົຼື່ານີໍ້ ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາ ບໍື່ເຫັນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຈັກຄົນເລີຍ 
ເວລາທີື່ພວກເຂົາໄປສຸກສາລາ, ໂດຍ ບາງຄົນເວົໍ້າວ່າ “ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບໍື່ເຈັບປ່ວຍ.” 

b. ບັນດາປັດໃຈ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ຄວາມຕ້ອງການ ການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ 

ຄວາມຕ້ອງການສູງຫຼາຍ ໃນດ້ານການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ ຂອງບັນດາຜູ້ທີື່ ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນລະດັບສູງ
ດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ຍັງຄົງມີຢູ່ ຫັຼງຈາກ ຄວບຄຸມ ບັນດາປັດໄຈອ ື່ນໆ ເຊັື່ນ ອາຍຸ, ການເຈັບປ່ວຍ ໃນ 3 ເດ ອນ
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ທີື່ຜ່ານມາ ແລະ ປັດໃຈ ດ້ານເສດຖະກິດ-ສັງຄົມອ ື່ນໆ (ຕາຕະລາງ 12). ເມ ື່ອສົມທຽບກັບ ຜູ້ທີື່ບໍື່ມີຄວາມ
ຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ, ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແມ່ນຕ້ອງການ ການ
ບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ ຫຼາຍກວ່າເຖິງ ສາມເທ ື່ອ ແລະ ຜູ້ທີື່ ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ເລີຍ ຢ່າງນ້ອຍ ໃນໜຶື່ງດ້ານ
ຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແມ່ນ ຕ້ອງການ ການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ ຫຼາຍກວ່າ ເຖິງ ຫ້າເທົື່າ. 
ຕາຕະລາງ 12: ບັນດາປດັໃຈ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ຄວາມຕ້ອງການ ການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ 

ໝາຍເຫດ: *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  

  

  ອັດຕາສ່ວນຄ ກ 
95% ອັດຕາຄວາມເຊ ິ່ອໝັໍ້ນ 

ຂໍໍ້ຈໍາກັດ 
ດ້ານລຸ່ມ 

ຂໍໍ້ຈໍາກັດ 
ດ້ານເທິງ 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   ບາງດ້ານ 1.39   0.56 3.42 

   ຫຼາຍ 3.16 ** 1.29 7.75 

   ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ 5.14 ** 1.05 25.03 

ເຈັບປ່ວຍໃນ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ 4.34 ** 1.32 14.24 

ເພດ         

   ຊາຍ (ref.) 1       

   ຍິງ 1.40   0.81 2.40 

ອາຍຸ 1.01   0.98 1.03 

ສະຖານທີື່ ອາໄສ         

   ຕົວເມ ອງ (ref.) 1       

   ຊົນນະບົດ 1.41   0.64 3.12 

ສະຖານະຄອບຄົວ         

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ (ref.) 1       

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 2.34 * 0.93 5.91 

   ຢ່າຮ້າງ, ແຍກກັນຢູ່, ເປັນໝ້າຍ 2.09   0.62 7.07 

ລະດັບການສຶກສາ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   <ປະຖົມ 1.34   0.60 2.97 

   ປະຖົມ 1.80   0.54 6.01 

   ມັດທະຍົມ + 3.35 *** 1.38 8.15 

ການເຮັດວຽກ 0.36 ** 0.15 0.86 

ລະດັບມາດຕະຖານອາຊີບ         

   ຕໍື່າ (ref.) 1       

   ປານກາງ 2.44 *** 1.55 3.85 

   ສູງ 1.07   0.52 2.24 

ເມ ອງ         

   ເມ ອງຄໍາ (ref.) 1       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 0.74   0.46 1.17 

ຕົວຢ່າງ (n) 646 

ຕົວຢ່າງລວມ (N) 24,399 
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c. ອຸປະສັກໃນການເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ 

ໂດຍລວມແລ້ວ ໃນບັນດາ ຜູ້ທີື່ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ, ການຂາດ
ຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານ (ລວມທັງບໍື່ຮູ້ວ່າຊິໄປໃສ), ຂາດການຊ່ວຍເຫຼ ອ ເພ ື່ອເຂົໍ້າຮ່ວມການອໍານວຍຄວາມສະດວກດ້ານດູ
ແລສຸຂະພາບ (ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ ບໍື່ມີໃຜພາບຸກຄົນດັື່ງກ່າວໄປສະຖານທີື່ອໍານວຍຄວາມສະດວກດ້ານການດູແລ
ສຸຂະພາບ), ຄອບຄົວ ບໍື່ຕ້ອງການໃຫ້ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ໄປສະຖານທີື່ອໍານວຍຄວາມສະດວກດ້ານການດູແລສຸຂະພາບ 
ຫຼ  ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍ  ໄດ້ກວມເອົາສ່ວນໃຫຍ່ທີື່ສຸດ ຂອງບັນດາອຸປະສັກຕ່າງໆ (ຮູບທີ 12). ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, 
ບັນດາເຫດຜົນ ສໍາລັບການບໍື່ເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ ແມ່ນແຕກຕ່າງກັນຫຼາຍ ລະຫວ່າງ ຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການແລະ ບໍື່ມີຄວາມພິການ. ນອກຈາກ ການຂາດຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານ, ເຊິື່ງແມ່ນອຸປະສັກສໍາຄັນ ຂອງທັງສອງ
ກຸ່ມ, ຄອບຄົວ ໄດ້ເປັນອຸປະສັກຫັຼກ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການສາທາລະນະສຸກ ສໍາລັບຄນົບໍື່ພິການ. ໂດຍການ
ສົມທຽບ, ບັນດາອຸປະສັກທີື່ລາຍງານດ້ວຍຕົນເອງ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ປະກອບດ້ວຍ ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍໂດຍກົງ 
ສໍາລັບການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ, ໄລຍະທາງໄປຫາສະຖານທີື່ອໍານວຍຄວາມສະດວກດ້ານການດູແລສຸຂະພາບ 
(ໄກໂພດ) ແລະ ການຂົນສົື່ງ.  

ການມີການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ, ການເຂົໍ້າເຖິງຂອງພາຫານະຂົນສົື່ງ ແລະ ທັດສະນະຄະຕິ ຂອງພະນັກງານ
ສາທາລະນະສຸກ ແມ່ນໄດ້ມີການລາຍງານໂດຍ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ວ່າເປັນອຸປະສັກ ໃນຂະນະທີື່ ສິື່ງດັື່ງກ່າວບໍື່
ແມ່ນອຸປະສັກສໍາລັບກຸ່ມອ ື່ນໆ. ໃນຂະນະທີື່ ຜົນໄດ້ຮັບ ມີຄວາມໜ້າສົນໃຈ, ແຕ່ວ່າກໍື່ຕ້ອງໄດ້ອ່ານດ້ວຍຄວາມ
ລະມັດລະວັງ ຍ້ອນວ່າ ຂະໜາດຂອງກຸ່ມຕົວຢ່າງສໍາລັບການວິເຄາະ ມີໜ້ອຍ (ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ 11 ຄົນ 
ແລະ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 17 ຄົນ ທີື່ບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ ໄດ້ຕະຫຼອດເວລາ).  

 

ຮູບທີ 12: ອຸປະສັກ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງການດູແລສຸຂະພາບ - ອັດຕາສ່ວນຮ້ອຍ ຂອງຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ທີື່ລາຍງານກ່ຽວກັບ
ເຫດຜົນສໍາລັບ ການບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ ຕະຫຼອດເວລາ 

ເມ ື່ອຖາມກ່ຽວກັບ ເຫດຜົນ ຫຼ  ອຸປະສັກ ທີື່ສໍາຄັນທີື່ສຸດ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ (ຮູບທີ 
13), ຄໍາຕອບທີື່ ມີເລ ໍ້ອຍທີື່ສຸດ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ປະກອບດ້ວຍ ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍໂດຍກົງສໍາລັບການ
ບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ, ການຂາດຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານ, ໄລຍະທາງໄປຫາສະຖານທີື່ອໍານວຍຄວາມສະດວກດ້ານການ
ດູແລສຸຂະພາບ, ການຂາດການຊ່ວຍເຫຼ ອ ເພ ື່ອໄປຫາສະຖານທີື່ອໍານວຍຄວາມສະດວກດ້ານການດູແລສຸຂະພາບ, 
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ໃນຂະນະທີື່ ສໍາລັບຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ການຂາດຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານ ແລະ ຂາດການຊວ່ຍເຫຼ ອ ເພ ື່ອໄປຫາ
ສະຖານທີື່ອໍານວຍຄວາມສະດວກດ້ານການດູແລສຸຂະພາບ ເປັນອຸປະສັກຫັຼກທີື່ຖ ກຍົກຂຶໍ້ນມາ.  

 

 
ຮູບທີ 13: ອຸປະສັກ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງການດູແລສຸຂະພາບ - ອັດຕາສ່ວນຮ້ອຍ ຂອງຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ທີື່ລາຍງານກ່ຽວກັບ
ເຫດຜົນສໍາຄັນທີື່ສຸດ ສໍາລັບການບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ ຕະຫຼອດເວລາ 

ຜົນໄດ້ຮັບຂອງການສໍາຫຼວດ ສ່ວນຫຼາຍແມ່ນໄດ້ຮັບການສະໜັບສະໜູນ ແລະ ເສີມຂະຫຍາຍອອກຕ ື່ມ ໂດຍຂໍໍ້
ມູນແບບຄຸນນະພາບ ທີື່ຄົໍ້ນພົບ. ເຖິງແມ່ນວ່າ ມີຄວາມເຊ ື່ອທົື່ວໄປວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການ
ບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ ໄດ້ຫຼາຍເທົື່າທີື່ພວກເຂົາຕ້ອງການ, ແຕ່ວ່າ ກໍື່ໄດ້ຄົໍ້ນພົບ ອຸປະສັກບົື່ມຊ້ອນຫຼາຍໆດ້ານ ໃນ
ການເຂົໍ້າເຖິງ ການດູແລສຸຂະພາບ. ອຸປະສັກດັື່ງກ່າວປະກອບດ້ວຍ ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍໂດຍກົງ ແລະ ທາງອ້ອມ, ຄວາມ
ຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການສ ື່ສານ ລະຫວ່າງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ຜູ້ສະໜອງການດູແລດ້ານສຸຂະພາບ, ຂາດການ
ຝຶກອົບຮົມໃຫ້ພະນັກງານ ແລະ ຄວາມຮູ້ ໃນການພົວພັນສ ື່ສານ ກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ຂາດການອໍານວຍ
ຄວາມສະດວກ ແລະ ອຸປະກອນທີື່ແທດເໝາະ ເພ ື່ອບໍລິຫານຈັດການ ຄວາມຕ້ອງການ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ.  

“ຖ້າຫາກເຈົໍ້າ ເບິື່ງ ສະຖານທີື່ໃຫ້ບໍລິການ ເຈົໍ້າຈະບໍື່ເຫັນຫ້ອງ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ຕຽງ ທີື່
ອອກແບບໃຫ້ສອດຄ່ອງກັບຄວາມຕ້ອງການຂອງພວກເຂົາ, ຫຼ  ແມນ່ກະທັໍ້ງ ຫ້ອງນໍໍ້າ ກໍື່ບໍື່ແມ່ນສະເພາະ
ສໍາລັບພວກເຂົາ, ພວກເຂົາ ພຽງແຕ່ ໃຊ້ຮ່ວມກັບຜູ້ອ ື່ນໆ ເຊິື່ງບາງເທ ື່ອ ກໍື່ຍາກສໍາລັບພວກເຂົາ.” 
(FGD, ແມ່ຍິງສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍ ຍັງແມ່ນອຸປະສັກສໍາຄັນທີື່ຖ ກລະບຸວ່າ ມີຜົນກະທົບຕໍື່ ຄວາມສາມາດໃນການເຂົໍ້າເຖິງ ການດູແລ
ສຸຂະພາບ, ເຖິງແມ່ນວ່າ ປະກັນສຸຂະພາບແຫ່ງຊາດຈະມີໃຫ້ສໍາລັບທຸກຄົນ, ເຊິື່ງຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດເກ ອບທັງໝົດໄດ້
ກ່າວເຖິງ, ກໍື່ຕາມ. ບໍື່ມີເງິນອຸດໜູນການດູແລສຸຂະພາບ ທີື່ເປັນທີຮູ້ຈັກ ໂດຍສະເພາະສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. 
ເຖິງແມ່ນວ່າ ປະກັນສຸຂະພາບແຫ່ງຊາດ ໄດ້ຫຼຸດຄ່າໃຊ້ຈ່າຍດ້ານບໍລິການ, ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍ ສໍາລັບຢາ, ການຂົນສົື່ງ ແລະ 
ການເສຍລາຍໄດ້ ສໍາລັບສະມາຊິກຄອບຄົວທີື່ຕິດຕາມມານໍາ, ແຕ່ວ່າ ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍທີື່ຍັງເຫຼ ອ ຍັງຄົງເກີດຂຶໍ້ນ ເຊິື່ງເປັນ
ອຸປະສັກສໍາຫຼັບຫຼາຍຄົນ. ບາງຄົນໄດ້ລາຍງານກ່ຽວກັບ ການຂາຍສັດລ້ຽງ ຫຼ  ຢ ມເງິນ ຈາກໝູ່ຄູ່ ເພ ື່ອເປັນຄ່າໃຊ້
ຈ່າຍສໍາລັບການຂົນສົື່ງ ແລະ ການດູແລສຸຂະພາບ. 
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“ມີພຽງບາງເທ ື່ອເທົື່ານັໍ້ນ ທີື່ພວກເຮົາບໍື່ມີເງິນ, ເມ ື່ອພວກເຮົາບໍື່ມີເງິນ ພວກເຮົາຈະຈ່າຍຫຍັງ? ບາງເທ ື່ອ 
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການກໍື່ທກຸຫຼາຍ. ດັື່ງທີື່ພວກເຮົາທຸກຄົນຮູ້, ເມ ື່ອເຈົາເຈັບປ່ວຍ ແລະ ເຈົໍ້າຕ້ອງໄດ້ໃຊ້
ບໍລິການ ຢູ່ໂຮງໝໍມະໂຫສົດ (ວຽງຈັນ), ເຈົໍ້າບໍື່ສາມາດເຮັດໄດ້, ຖ້າຫາກເຈົໍ້າບໍື່ມເີງິນ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ 
ແມ່ນຄ ກັນ. ຖ້າຫາກເຈົໍ້າມີເງິນ ເຈົໍ້າສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້ທຸກລະດັບທີື່ເຈົໍ້າຕ້ອງການ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍ
ພິການ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

“ຂ້ອຍ ບໍື່ໄປສຸກສາລາ ຍ້ອນວ່າ ຖ້າຫາກຂ້ອຍໄປຫັໍ້ນອີກ, ຂ້ອຍກໍື່ຈະໄດ້ຮັບຢາແກ້ປວດແບບເກົື່າ. ມນັ
ຈະເຮັດໃຫ້ຂ້ອຍເສຍເງິນລ້າໆ, ຂ້ອຍບໍື່ມີເງິນ. ຂ້ອຍແມ່ນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ມັນຍາກທີື່ຈະຫາ
ເງິນ. ມີພຽງແຕ່ ລູກ ແລະ ເມຍ ຂອງຂ້ອຍ ທີື່ສາມາດຫາເງິນໄດ້ໜ້ອຍໜຶື່ງ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍພິການ, 
ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ການຂົນສົື່ງໄປ ສຸກສາລາ ແມ່ນໄດ້ຖ ກລະບຸໂດຍສະເພາະ ໂດຍຜູ້ດູແລ ວ່າເປັນອຸປະສັກສໍາຄັນ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງ
ການດູແລສຸຂະພາບ. ໄລຍະທາງ ໄປຫາ ສຸກສາລາ ແລະ ການຂາດການຂົນສົື່ງທີື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້ ມັນຕ້ອງການ
ໃຫ້ສະມາຊິກຄອບຄົວໄປນໍາ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ແມ່ນກະທັໍ້ງ ອາດຈະຕ້ອງເຊົື່າລົດ, ສະນັໍ້ນ ຈຶື່ງເກີດມີຄ່າ
ໃຊ້ຈ່າຍ ພິເສດ ເພີື່ມໃສ່ການສູນເສຍລາຍໄດ້ ຂອງຄົວເຮ ອນ. 

“ມັນຍາກ, ຍ້ອນວ່າ ພວກເຮົາບໍື່ມີ ການຂົນສົື່ງ ເພ ື່ອພາຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໄປ ສຸກສາລາ. ຜູ້ທີື່ບໍື່
ພິການ ສາມາດຍ່າງໄປ ສຸກສາລາຂອງທ້ອງຖິື່ນ ບໍື່ຄ ກັບ ຜູ້ທີື່ພິການ ເຊິື່ງຈໍາເປັນຕ້ອງໃຫ້ຄົນ ພາພວກ
ເຂົາໄປ ເຊິື່ງແມ່ນຄວາມຫຍຸ້ງຍາກອັນໜຶື່ງ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, 
ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

“ຖ້າຫາກພວກເຂົາມາ ຮັບການບໍລິການຢູ່ແຂວງ, ມັນແມ່ນວຽກໃຫຍ່ແທ້ໆສໍາລັບພວກເຂົາ. ພວກເຮົາ
ມາຈິນຕະນາການເບິື່ງ ຄອບຄົວນ້ອຍ ທີື່ມ ີ5 ຄົນ. ຖ້າຫາກ ພໍື່ ບໍື່ສະບາຍ, ພວກເຂົາຕ້ອງມາ ເພ ື່ອຮັບ
ການບໍລິການ, ແນ່ນອນວ່າ ແມ ່ ຕ້ອງມາກັບລາວ, ແລະ ແນ່ນອນ ກໍື່ບໍື່ສາມາດປ່ອຍໃຫ້ລູກຢູ່ເຮ ອນ
ຕາມລໍາພັງ, ສະນັໍ້ນ ມັນຈຶື່ງເປັນວຽກໃຫຍ່ແທ້ໆ ສໍາລັບຄອບຄົວ ເມ ື່ອພວກເຂົາ ຕ້ອງມາເພ ື່ອຮັບການ
ບໍລິການ (ຂະແໜງການສາທາລະນະສຸກ, ເພດຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ຍຸດທະສາດ ທີື່ຈໍາເປັນ ເພ ື່ອປັບປຸງ ການເຂົໍ້າເຖິງການດູແລສຸຂະພາບ ທີື່ລະບຸໂດຍບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ປະກອບ
ດ້ວຍ ກິດຈະກໍາໂຄສະນາສົື່ງເສີມສຸຂະພາບ ໂດຍສະເພາະແມ່ນ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເພ ື່ອແຈ້ງໃຫ້ພວກ
ເຂົາຮູ້ກ່ຽວກັບການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບທີື່ມີສໍາລັບພວກເຂົາ ແລະ ປັບປຸງການເຂົໍ້າເຖິງສະຖານທີື່ ຂອງ
ສຸກສາລາ. 

d. ພຶດຕິກໍາ ການຊອກຫາການປິື່ນປົວສຸຂະພາບ 

ພຶດຕິກໍາການຊອກຫາການປິື່ນປົວສຸຂະພາບ ຫັຼງຈາກທີື່ເຈັບປ່ວຍຈົນຕ້ອງໄດ້ພັກຢູ່ບ້ານ ຫຼ  ພັກຜ່ອນຢ່າງໜ້ອຍ 3 
ມ ໍ້ ໃນໄລຍະ 3 ເດ ອນແມ່ນໄດ້ຖ ກປະເມີນ. ເກ ອບໝົດທຸກຄົນ ໂດຍບໍື່ຈໍາແນກ ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການ
ເຮັດໜ້າທີື່ການຂອງພວກເຂົາ ໄດ້ມາໃຊ້ບໍລິການຂອງສະຖານທີື່ ອໍານວຍຄວາມສະດວກດ້ານສຸຂະພາບ (ຮູບທີ 
13). ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ການປິື່ນປົວຕົນເອງ (ການເຂົໍ້າເຖິງຢາປິື່ນປົວ ໂດຍບໍື່ມີໃບສັື່ງຢາ) ກໍື່ຍັງເປັນເລ ື່ອງ
ປົກກະຕິ. ຍັງມີ ບັນດາຜູ້ຄົນໃນອັດຕາສ່ວນສູງ ທີື່ຮັບເອົາພຶດຕິກໍາການຊອກຫາການປິື່ນປົວສຸຂະພາບທີື່ບໍື່ເອ ໍ້ອອໍາ
ນວຍ, ເຊິື່ງລວມທັງ ການບໍື່ເຮັດຫຍັງເລີຍ, ການປິື່ນປົວຢູ່ເຮ ອນ (ວິທີພ ໍ້ນເມ ອງ ແຕ່ວ່າ ບໍື່ແມ່ນຢາປົວຈາກຮ້ານ
ຂາຍຢາ ຫຼ  ສິື່ງທີື່ຄ້າຍຄ ), ໄປຫາໝໍຢາພ ໍ້ນເມ ອງ, ຊອກຫາການຊ່ວຍເຫຼ ອດ້ານຜີສາງ ແລະ ຊ ໍ້ຢາຈາກແພດການຢາ
ຢູ່ຮ້ານຂາຍຢາ (ໂດຍບໍື່ມີ ໃບສັື່ງຢາ). 



64 
 

 

ຮູບທີ 14: ພຶດຕິກາໍ ຊອກຫາການປິື່ນປົວສຸຂະພາບ ຫຼັງຈາກເຈັບປ່ວຍ ໃນໄລຍະ 3 ເດ ອນ 

ໝາຍເຫດ: ບໍື່ເອ ໍ້ອອໍານວຍ = ບໍື່ເຮັດຫຍັງເລີຍ, ປິື່ນປົວຢູ່ເຮ ອນ, ໄປຫາໝໍຢາພ ໍ້ນເມ ອງ, ຊອກຫາການຊ່ວຍເຫຼ ອດ້ານຜີສາງ 

 

ຢູ່ໃນ FGD, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາໄດ້ໄປ ສຸກສາລາບ້ານ ເວລາທີື່ພວກເຂົາເຈັບປ່ວຍ 
ແລະ ຕ້ອງການ ການດູແລສຸຂະພາບ. ຖ້າຫາກ ບໍື່ມີສຸກສາລາ ຢູ່ໃນບ້ານຂອງພວກເຂົາ, ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຈະຊ ໍ້ຢາ ຢູ່
ຮ້ານຂາຍຢາ ໃນເວລາທີື່ພວກເຂົາເຈັບປ່ວຍ. 

ມີຄວາມເຊ ື່ອ ຂອງບາງຄົນ ທີື່ວ່າ ທ່ານໝໍ ອາດຈະບໍື່ຮູ້ວິທີ ຊ່ວຍ ຄົນທີື່ພິການຮຸນແຮງ ແລະ ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ອາດຈະ
ມີຜົນກະທົບວ່າ ພວກເຂົາຈະເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບຫຼ ບໍື່. 

“ສໍາລັບບາງກໍລະນີ ທີື່ງ່າຍໆ ເຊັື່ນ ເປັນໄຂ້, ເຈັບຄໍ ທ່ານໝໍສະມາດຊ່ວຍໄດ້, ແຕ່ວ່າຖ້າຫາກມນັ
ຊັບຊ້ອນຫຼາຍກວ່ານັໍ້ນ ເຊັື່ນວ່າ ບາງຄົນທີື່ພິການຮຸນແຮງ, [ຫຼ  ບາງຄົນທີື່ນອນຕິດຕຽງ], ທາ່ນໝໍ ບໍື່ຮູ້ວ່າ
ຈະຊ່ວຍພວກເຂົາ ຈັື່ງໃດ ແລະ ແນວໃດ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການ, ແຂວງຊຽງ
ຂວາງ) 

e. ການສະໜອງການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ 

ຜູ້ສະໜອງ ການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເຂົໍ້າຮັບບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ, ແຕ່
ວ່າສ່ວນຫຼາຍ ແມ່ນໄດ້ລະບຸວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເຫົຼື່ານັໍ້ນ ແມ່ນຜູ້ທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານການເບິື່ງເຫັນ ຫຼ  
ການໄດ້ຍິນ ແລະ ພວກເຂົາ ຮູ້ໜ້ອຍກ່ຽວກັບ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານອ ື່ນ ທີື່ເຂົໍ້າຮັບການບໍລິການ. ບາງຄົນລາຍ
ງານວ່າ ພວກເຂົາເຊ ື່ອວ່າ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານຮ່າງກາຍ ແມ່ນເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ໜ້ອຍກວ່າ 
ຜູ້ທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານອ ື່ນ. 

“(ເດັກນ້ອຍ) ບາງຄົນ ທີື່ສາມາດຍ່າງໄດ້, ສາມາດຢ ນໄດ້ (ຫູໜວກ ຫຼ  ຕາບອດ) ແມ່ນໄດ້ຊັື່ງນໍໍ້າໜັກ, 
ແຕ່ວ່າ ບາງຄົນທີື່ບໍື່ສາມາດເຄ ື່ອນຍ້າຍໄດ້ເລີຍ, ພວກເຮົາບໍື່ມີການພົວພັນສ ື່ສານ ກັບພວກເຂົາເລີຍ.” 
(ຂະແໜງການສາທາລະນະສຸກ, ແມ່ຍິງ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ໃນຂະນະທີື່ ຜູ້ອ ື່ນໆ ໄດ້ລາຍງານໃນທາງກົງກັນຂ້າມ ແລະ ມີຄວາມເຊ ື່ອໝັໍ້ນ ໃນການສະໜອງການບໍລິການ ໃຫ້
ຜູ້ທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານຮ່າງກາຍ ຫຼາຍກວ່າ ໃຫ້ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການໄດ້ຍິນ ຫຼ  ດ້ານການເບິື່ງເຫັນ, ຫຼ  
ມີຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານຈິດ. 
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“ສ່ວນຫຼາຍ ພວກເຮົາສາມາດຊ່ວຍເຫຼ ອຄົນທີື່ມີ ຄວາມພິການແຂນ ແລະ ຂາ... ນອກຈາກນີໍ້, ຄວາມ
ບົກຜ່ອງດ້ານສາຍຕາ, ແຂນ, ດ້ານສະຕິປັນຍາ, ຫູໜວກ, ຕາບອດພວກເຮົາບໍື່ມີຄວາມໝັໍ້ນໃຈທີື່ຈະ
ຊ່ວຍເຫຼ ອ.” (ຂະແໜງ ການສາທາລະນະສຸກ, ແມ່ຍິງ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ)  

“ມັນຫຍຸ້ງຍາກ ເວລາທີື່ພວກເຮົາເວົໍ້າກັບພວກເຂົາ [ຜູ້ທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານການໄດ້ຍິນ] ແລະ ພວກ
ເຂົາ ບໍື່ເຂົໍ້າໃຈ. ບາງເທ ື່ອ ພວກເຮົາຕ້ອງໄດ້ໃຊ້ມ  [ທ່າທາງ], ແຕ່ວ່າມັນຫຍຸ້ງຍາກ. ອັນທີສອງ ແມ່ນ ຜູ້
ທີື່ມີບັນຫາກ່ຽວກັບຕາ.... ເວລາ ພີື່ນ້ອງຂອງພວກເຂົາບໍື່ມານໍາພວກເຂົາ ມັນຍິື່ງຍາກຫຼາຍຂຶໍ້ນ ຍ້ອນວ່າ 
ບາງເທ ື່ອ ພະຍາບານ ແລະ ທ່ານໝໍ ບໍື່ສາມາດຊ່ວຍພວກເຂົາໄດ້. ພວກເຮົາ ອີງໃສ່ ພີື່ນ້ອງຂອງພວກ
ເຂົາ ຫຼ  ລູກຂອງພວກເຂົາ ເພ ື່ອຊ່ວຍ.” (ຂະແໜງການສາທາລະນະສຸກ, ແມ່ຍິງ, ແຂວງຊຽງຂວາງ)  

ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ບາງຄົນ ຂອງ ຂະແໜງການສາທາລະນະສຸກ ຮູສ້ຶກວ່າ ຍ້ອນວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບໍື່ເຂົໍ້າຮັບການ
ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບຢ່າງສະໝໍື່າສະເໝີ ສະນັໍ້ນ ພວກເຂົາຈຶື່ງຂາດໂອກາດໃນການພັດທະນາ ທັກສະຂອງພວກ
ເຂົາໃນດ້ານການຊ່ວຍເຫຼ ອ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. ນອກຈາກນັໍ້ນ, ການຂາດການຝຶກອົບຮມົ ແລະ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍາ
ນວຍຄວາມສະດວກ ເຮັດໃຫ້ພວກເຂົາ ຮູ້ສຶກ ຂາດເຂີນ ໃນສິື່ງທີື່ພວກເຂົາສາມາດສະໜອງໄດ້. 

“ຍ້ອນວ່າ ພວກເຮົາບໍື່ມີຊ່ຽວຊານ ແລະ ທກັສະ ພຽງພໍ ເພ ື່ອຊ່ວຍພວກເຂົາ [ຜູ້ໃຊ້ລໍໍ້ເລ ື່ອນ], ແມ່ນກະ
ທັໍ້ງ ບາງເທ ື່ອ ເວລາທີື່ພວກເຂົາມາຫ້ອງການສາທາລະນະສຸກເມ ອງ, ພວກເຮົາກໍື່ບໍື່ສາມາດຊ່ວຍພວກ
ເຂົາໄດ້.” (ຂະແໜງການສາທາລະນະສຸກ, ແມ່ຍິງ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ພວກເຂົາຮັບຮູ້ ກ່ຽວກັບການຂາດສິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກ ເພ ື່ອຈັດການກັບຄວາມຕ້ອງການບາງດ້ານ ແລະ 
ພວກເຂົາ ຈະສົື່ງຕໍື່ໃຫ້ ການບໍລິການທີື່ ມີອຸປະກອນທີື່ຄົບກວ່າ. 

 “ພວກເຮົາ ຕ້ອງຮັບຮູ້ ຄວາມຈິງວ່າ ສຸກສາລາຂອງພວກເຮົາ ບໍື່ມີຊັບພະຍາກອນມະນຸດ ແລະ ເຄ ື່ອງມ  
ພຽງພໍ. ແຕ່ວ່າ ພວກເຮົາກໍື່ເຮັດໃນສິື່ງທີື່ດີທີື່ສຸດສະເໝີ ເພ ື່ອຊ່ວຍ ຄົນເຈັບ ດ້ວຍຊັບພະຍາກອນທີື່ພວກ
ເຮົາມີ, ຖ້າຫາກວ່າ ພວກເຮົາບໍື່ສາມາດ ປິື່ນປົວຄົນເຈັບໄດ້ຢ່າງເໝາະສົມ ພວກເຮົາຈະສົື່ງຕໍື່ຄົນເຈັບ ໃຫ ້
ຂະແໜງສາທາລະນະສຸກອ ື່ນ ເພ ື່ອການປິື່ນປົວທີື່ດີກວ່າ. ພວກເຮົາ ເປັນສຸກສາລາ ທີື່ມີຊັບພະຍາກອນ
ດ້ານການບໍລິການສຸຂະພາບທີື່ຈໍາກັດ, ພວກເຮົາ ບໍື່ມີ ອຸປະກອນເພ ື່ອຊ່ວຍເຫຼ ອຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, 
ສະນັໍ້ນ ພວກເຂົາອາດຈະໄປບ່ອນອ ື່ນ ທີື່ສາມາດຕອບສະໜອງຄວາມຕ້ອງການຂອງພວກເຂົາໄດ້.” 
(ຂະແໜງການສາທາລະນະສຸກ, ແມ່ຍິງ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ຜູ້ມີສ່ວນຮ່ວມໃນຂະແໜງການສາທາລະນະສຸກສ່ວນຫຼາຍ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາບໍື່ໄດ້ສະໜອງການບໍລິການ 
ຫຼ  ໂຄງການສະເພາະ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ເຖິງແມ່ນວ່າ ການບໍລິການດ້ານສາທາລະນະສຸກເມ ອງ ໄດ້ລາຍ
ງານກ່ຽວກັບ ໂຄງການສະເພາະ ສໍາລັບ ຜູ້ລອດຊີວິດຈາກ UXO ແລະ ການມາຂອງຊ່ຽວຊານຕ່າງປະເທດ ສໍາລັບ
ການຜ່າຕັດປາກແວ໋ງ ເພດານໂຫວ່ ແລະ ຕໍໍ້ກະຈົກຕາ. 

ມີບາງລາຍງານ ກ່ຽວກັບການສະໜອງການບໍລິການເຄ ື່ອນທີື່ ສໍາລັບຜູ້ທີື່ບໍື່ສາມາດມາ ສຸກສາລາໄດ້ ເພ ື່ອເຂົໍ້າຮ່ວມ
ກິດຈະກໍາປ້ອງກັນສຸຂະພາບ ຕວົຢ່າງເຊັື່ນ ການສັກຢາປ້ອງກັນພະຍາດ. 

“ເຖິງແມ່ນວ່າ ຂ້ອຍໄດ້ເຮັດປະກາດໂຄສະນາ ກ່ຽວກັບການສັກຢາປ້ອງກັນ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ກໍື່
ຍັງບໍື່ມາ. ສະນັໍ້ນ, ຂ້ອຍຕ້ອງໄດ້ໄປເຮ ອນຂອງພວກເຂົາ.” (ຂະແໜງການສາທາລະນະສຸກ, ແມ່ຍິງ, 
ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 
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 ການເຂົໍ້າເຖິງ ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ແລະ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 
▪ ໂດຍລວມແລ້ວ 11.8% ຂອງຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມການສໍາຫຼວດ ແມ່ນໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ, 
ໃນຂະນະທີື່ 28.7% ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການລາຍງານກ່ຽວກັບການໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມ
ສະດວກ. .  

▪ ໃນຂະນະທີື່ ບໍື່ແມ່ນໝົດທຸກຄົນ ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານໜ້າທີື່ການ ມີຄວາມຈໍາເປັນ ຫຼ  ຕ້ອງການໃຊ້ 
ເຄ ື່ອງຊ່ວຍ, ຄວາມຕ້ອງການ ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ທີື່ບໍື່ໄດ້ຮັບການຕອບສະໜອງ 
ແມ່ນສູງ; 71.3% ຂອງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບໍື່ໄດ້ໃຊ້ ເຄ່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ.  

▪ ການເຂົໍ້າເຖິງເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ສໍາລັບຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໃນລະດັບ ‘ບໍື່ສາມາດເຮັດ
ໄດ້ເລີຍ’ ແມ່ນຕໍື່າກວ່າ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ‘ຫຼາຍ’.  

▪ ແມ່ຍິງ ນໍາໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ໜ້ອຍກວ່າ ຜູ້ຊາຍຢ່າງຊັດເຈນ.  

▪ ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ ເມ ອງໄຊພູທອງມີທ່າອ່ຽງ ທີື່ຈະໃຊ ້ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ຫຼາຍກວ່າ ບັນດາ
ຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ.   

▪ ການບໍລິການສໍາລັບການເຂົໍ້າເຖິງ ເຄ ື່ອງອໍານວຍຄວາມສະດວກ ປະກອບດ້ວຍການຄັດກອງ ໃນລະດັບ
ຊຸມຊົນ ແລະ ການຮັບບໍລິການ ທີື່ ສູນຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ, ແຕ່ວ່າ ອຸປະສັກ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງ ປະກອບດ້ວຍ 
ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍ, ການຂົນສົື່ງ, ຂໍໍ້ມູນທີື່ເຊ ື່ອຖ ໄດ້ ແລະ ການມີເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກທີື່ ເໝາະສົມ
ກັບຄວາມຕ້ອງການ.ບັນດາຜູທີ້ື່ລາຍງານວ່າ ຮູ້ວ່າການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການແມ່ນຫຍັງ, 3.3% ຂອງ
ປະຊາກອນ ໄດ້ລາຍງານ ມີຄວາມຈໍາເປັນ ເຂົໍ້າເຖິງການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ໃນ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ.  

▪ ເຄິື່ງໜຶື່ງຂອງຄົນ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ທີື່ມີຄວາມພິການ ບໍື່ຮູ້ວ່າ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການແມ່ນຫຍັງ.   

▪ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຕ້ອງ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການຫຼາຍກວ່າ ບໍື່ຄ່ອຍລາຍງານວ່າ ຮູ້ວ່າການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ແມ່ນ
ຫຍັງ ຫຼ  ກໍາລັງເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດັື່ງກ່າວ.  

a. ການເຂົໍ້າເຖິງ ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ 

ຮູບທີ 15 ສະແດງໃຫ້ເຫັນກ່ຽວກັບ ອັດຕາສ່ວນຂອງ ຜູ້ທີື່ໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ໃນແຕ່ລະດ້ານ
ຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການທີື່ແຕກຕ່າງກັນ. 11.8% ຂອງ ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມທັງໝົດ ໄດ້ໃຊ້ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍ
ຄວາມສະດວກ (AP) ຢ່າງໜ້ອຍໜຶື່ງ ຢ່າງ. ອັດຕາສ່ວນຂອງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການທີື່ໃຊ້ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍ
ຄວາມສະດວກ ແມ່ນ 28.7%. ຜົນໄດ້ຮັບດັື່ງກ່າວນີໍ້ ບາງທີອາດຈະຊີໍ້ໃຫ້ຮູ້ ກ່ຽວກັບ ຄວາມຕ້ອງການ AP ໃນ
ລະດັບສູງ ທີື່ບໍື່ໄດ້ຮັບການຕອບສະໜອງ ຍ້ອນວ່າ ເກ ອບ ສາມສ່ວນສີື່ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເຫົຼື່ານັໍ້ນ ບໍື່ມີ 
AP, ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ ບໍື່ແມ່ນທຸກຄົນທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ມີຄວາມຈໍາເປັນ ຫຼ  ຕ້ອງການ ໃຊ້ ອຸປະກອນ
ຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ. ການໃຊ້ AP ຂອງບັນດາ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກບາງດ້ານຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ 
ແມ່ນຄ້າຍຄ ກັນ ກັບຜູ້ທີື່ທີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ຫຼ  ໃນລະດັບສູງ; ລວມກັບ ອັດຕາການມີ AP ໃນບັນດາຜູ້ທີື່ມີ
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກບາງດ້ານ ຫຼ  ໃນລະດັບສູງ ແມ່ນ 28.8%.  

ໃນຈໍານວນດັື່ງກ່າວນັໍ້ນ ໃຊ້ AP ອັນໃດອັນໜຶື່ງ, 69.2% ໃຊ້ອຸປະກອນໜຶື່ງອັນ, 19.2% ໃຊ້ອຸປະກອນ 2 ອັນ
, 10.2% ໃຊ້ອຸປະກອນ 3 ອັນ. 
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ຮູບທີ 15: ການໃຊ້ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ (AP) - % ຂອງການໃຊ້ AP ສໍາລັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກທກຸ
ລະດັບ 

ຫັຼງຈາກ ກວດກາເບິື່ງ ອາຍຸ ແລະ ບັນດາປັດໃຈດ້ານເສດຖະກິດ-ສັງຄົມອ ື່ນໆ, ເມ ື່ອສົມທຽບກັບ ຜູ້ທີື່ບໍື່ມີຄວາມ
ຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ, ຄວາມເປັນໄປໄດ້ ຂອງການໃຊ້ ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ 
ແມ່ນມີສູງ ໃນບັນດາຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ‘ບາງດ້ານ’ (ຫຼາຍກວ່າ ເກ ອບ 10 ເທ ື່ອ),  
ຕິດຕາມດ້ວຍຜູທີ້ື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ‘ຫຼາຍ’ (ຫຼາຍກວ່າ ເກ ອບ 9 ເທ ື່ອ) (ຕາຕະລາງທີ 13). ຄວາມແຕກຕ່າງທາງ
ດ້ານເພດ ກໍື່ມີຄວາມຊັດເຈນຫຼາຍ ຍ້ອນວ່າ ແມ່ຍິງ 68% ໃຊ້ AP ໜ້ອຍກວ່າ ຜູ້ຊາຍ. ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູ
ທອງ ໃຊ້ AP ຫຼາຍກວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ 2.5 ເທ ື່ອ. 
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ຕາຕະລາງທ ີ13: ບັນດາປັດໃຈ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບການໃຊ້ ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ 

  
ອັດຕາສ່ວນ
ຄ ກ 

95% ອັດຕາຄວາມເຊ ິ່ອໝັໍ້ນ 
ຂໍໍ້ຈໍາກັດ 
ດ້ານລຸ່ມ 

ຂໍໍ້ຈໍາກັດ 
ດ້ານເທິງ 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   ບາງດ້ານ 9.50 ** 1.50 60.05 

   ຫຼາຍ 8.68 *** 2.42 31.21 

   ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ 6.35   0.38 106.80 

ເພດ         

   ຊາຍ (ref.) 1       

   ຍິງ 0.32 *** 0.14 0.73 

ອາຍຸ 1.06 *** 1.03 1.10 

ສະຖານທີື່ ອາໄສ         

   ຕົວເມ ອງ (ref.) 1       

   ຊົນນະບົດ 2.77 * 0.89 8.66 

ສະຖານະຄອບຄົວ         

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ (ref.) 1       

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 3.30   0.31 35.45 

   ຢ່າຮ້າງ, ແຍກກັນຢູ່, ເປັນໝ້າຍ 0.66   0.03 16.18 

ລະດັບການສຶກສາ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   <ປະຖົມ 1.83   0.51 6.53 

   ປະຖົມ 1.63   0.41 6.53 

   ມັດທະຍົມ + 4.04 * 0.69 23.61 

ການເຮັດວຽກ 0.30 * 0.07 1.31 

ລະດັບມາດຕະຖານອາຊີບ         

   ຕໍື່າ (ref.) 1       

   ປານກາງ 1.00   0.36 2.82 

   ສູງ 0.89   0.34 2.31 

ເມ ອງ         

   ເມ ອງຄໍາ (ref.) 1       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 2.45 ** 1.06 5.62 

ຕົວຢ່າງ (n) 647 

ຕົວຢ່າງລວມ (N) 24,426 

ໝາຍເຫດ: *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  
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b. ການເຂົໍ້າເຖິງ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ 

ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ເຊັື່ນ ອົງຄະທຽມ, ໄມ້ຄໍໍ້າເທົໍ້າ, ລໍໍ້ເລ ື່ອນ ແລະ ແວ່ນຕາ ແມ່ນເກ ອບບໍື່ມີ ຫຼ  ເຂົໍ້າ
ເຖິງຍາກ, ໂດຍສະເພາະແມ່ນ ຢູ່ເຂດຊົນນະບົດ ຫຼ  ນອກຕົວເມ ອງ. ໃນການເຂົໍ້າເຖິງ ອຸປະກອນ, ບັນດາຜູ້ຄົນລາຍ
ງານວ່າ ຕ້ອງໄດ້ເດີນທາງໄປ ສູນຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການຂອງແຂວງ ເພ ື່ອໃຫ້ໄດ້ອຸປະກອນ ຫຼ  ພວກເຂົາສາມາດສັື່ງຊ ໍ້ 
ຜະລິດຕະພັນ ຢູ່ຮ້ານ ໃນຕົວເມ ອງໃຫຍ່. ນັກຮົບເກົື່າ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາ ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ ອຸປະກອນ
ຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ດ້ວຍການຊ່ວຍເຫຼ ອຈາກກະຊວງ ປ້ອງກັນປະເທດ, ແຕ່ວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ
ຜູ້ອ ື່ນໆ ບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໃນແບບດຽວກັນ. 

“ບໍື່ມີໃຜ ເອົາລໍໍ້ເລ ື່ອນໃຫ້ພວກເຂົາ [ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ]. ສໍາລັບຂ້ອຍ, ຂ້ອຍແມ່ນນັກຮົບເກົື່າ 
ລັດຖະບານຊ່ວຍເຫຼ ອຂ້ອຍໂດຍຜ່ານກະຊວງ (ປ້ອງກັນປະເທດ).” (FGD, ຜູ້ຊາຍພິການ, ແຂວງ
ສະຫວັນນະເຂດ) 

ມີບາງລາຍງານ ຂອງໂຄງການສະເພາະ ທີື່ປະຕິບັດໂດຍອົງການຈັດຕັໍ້ງ ທີື່ບໍື່ສັງກັດລັດຖະບານ ທີື່ສະໜອງ 
ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກເຊັື່ນ ລໍໍ້ເລ ື່ອນ, ໄມ້ຄໍໍ້າເທົໍ້າ ຫຼ  ແວ່ນຕາ, ແຕ່ວ່າ ບໍື່ແມ່ນໝົດທຸກຄົນ ຮູ້ກ່ຽວ
ກັບ ການສະໜອງດັື່ງກ່າວ ຫຼ  ຮູວ້ິທີເຂົໍ້າເຖິງ ອຸປະກອນດັື່ງກ່າວ ໂດຍຜ່ານໂຄງການເຫົຼື່ານີໍ້ ສະນັໍ້ນ ຈຶື່ງພາດໂອກາດ
ໄປ. ບາງຄົນລາຍງານວ່າ ການສົື່ງຕໍື່ ສໍາລັບອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ສ່ວນຫຼາຍແມ່ນເກີດຂຶໍ້ນໂດຍ
ຜ່ານນາຍບ້ານ. 

“ທຸກປີ ແມ່ນມີຄົນມາເກັບຂໍໍ້ມູນ ກ່ຽວກັບແວ່ນຕາ ຫຼ  ລໍໍ້ເລ ື່ອນ ແລະ ຈາກນັໍ້ນ ສຸກສາລາ ຈະຖາມ
ນາຍບ້ານ ແລະ ຈາກນັໍ້ນຈະສົື່ງຕໍື່ ໂດຍອີງໃສ່ຂັໍ້ນຕອນການສົື່ງຕໍື່.” (ສາທາລະນະສຸກ, ແມ່ຍິງ, ແຂວງ
ສະຫວັນນະເຂດ)  

ການຂາດການເຂົໍ້າເຖິງ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ແມ່ນເຫັນເປັນ ອຸປະສັກສໍາຄັນ ສໍາລັບ ການເຂົໍ້າຮ່ວມ
ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຢູ່ໃນກິດຈະກໍາຂອງຊຸມຊົນ ເຊັື່ນ ງານບຸນຕ່າງໆ ແລະ ໃນການສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ ການດູ
ແລສຸຂະພາບ ແລະ ການສຶກສາ. 

“ທໍາມະດາແລ້ວ, ຜູ້ດູແລ ຈະພາພວກເຂົາໄປສະຖານທີື່ເຕົໍ້າໂຮມ ເພ ື່ອ ສັກຢາ/ສັກຢາກັນພະຍາດ, 
ນອກຈາກນັໍ້ນ ສ່ວນຫຼາຍ ພວກເຂົາຕ້ອງຢູ່ເຮ ອນ. ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຜູ້ອ ື່ນໆ, ພວກເຂົາທັງໝົ
ດສາມາດຍ່າງ ຫຼ  ແຢ່ງ ໄປສະຖານທີື່ດັື່ງກ່າວ, ແຕ່ວ່າ ພວກເຂົາບໍື່ມີ ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມ
ສະດວກ ເພ ື່ອຊ່ວຍພວກເຂົາ.” (ຂະແໜງການສຶກສາ, ຜູ້ຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ສໍາລັບ ການຕິດຕາມ ແລະ ການບໍາລຸງຮັກສາ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອໍານວນຄວາມສະດວກ ຢ່າງຕໍື່ເນ ື່ອງ, ມີການກ່າວວ່າ 
ບັນດາຜູ້ຄົນ ຕ້ອງ ສົື່ງຄ ນໃຫ້ ສູນຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການຂອງແຂວງ. ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຫຼາຍໆຄົນ ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ 
ແມ່ນເປັນໄປບໍື່ໄດ້, ສະນັໍ້ນ ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ຈຶື່ງບໍື່ໄດ້ຖ ກສ້ອມແປງ ແລະ ບໍື່ສາມາດນໍາໃຊ້
ໄດ້.  

“ຂ້ອຍມີຄົນຮູ້ຈັກ ທີື່ຖ ກຕັດຂາ, ລາວເຄີຍໄດ້ຮັບ ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ - ໄມຄໍ້ໍ້າ
ເທົໍ້າ ແລະ ອົງຄະທຽມ. ແຕ່ວ່າ ຫຼາຍປີຜ່ານໄປ ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ຫຼາຍ ແລະ ບໍື່ໄດ້ຖ ກບໍາລຸງ
ຮັກສາ ໃຫ້ຢູ່ໃນສະພາບທີື່ດີ. ດຽວນີໍ້ ລາວບໍື່ສາມາດໃຊ້ມັນໄດ້ ແລະ ບໍື່ຮູ້ວ່າຈະໄດ້ຮັບມັນຈາກໃສ່ອີກ. 
ດຽວນີໍ້ ເວລາທີື່ໄປຢາມລາວ ເຈົໍ້າຈະເຫັນວ່າ ລາວແຂວນອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກຂອງ
ລາວ ເປັນເຄ ື່ອງປະດັບ ຢູ່ເຮ ອນຂອງລາວ ຍ້ອນວ່າ ລາວບໍື່ສາມາດໃຊ້ມັນໄດ້ອີກແລ້ວ.” (FGD, 
ພະນັກງານ  CBID, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 
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c. ການເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການ ຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 

ໃນບັນດາຜູ້ທີື່ຄິດວ່າ ພວກເຂົາເຂົໍ້າໃຈວ່າ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການແມ່ນຫຍັງ ແລະ ມັນມີເປົໍ້າໝາຍຈະເຮັດຫຍັງ, 
3.3% ຂອງຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ ໄດ້ລາຍງານ ກ່ຽວກັບຄວາມຕ້ອງການ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່
ການໃນ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ. ໜຶື່ງສ່ວນສີື່ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ໂດຍລວມແລ້ວ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາບໍື່ຮູ້ວ່າການ
ຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການແມ່ນຫຍັງ. ສິື່ງທີື່ສໍາຄັນ, ເກ ອບເຄິື່ງໜຶື່ງຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ ເມ ອງໄຊພູທອງ ບໍື່ຮູ້ວ່າ ການ
ຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການແມ່ນຫຍັງ. 

ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານໜ້າທີື່ການສູງຂຶໍ້ນ ຈະລາຍງານກ່ຽວກັບຄວາມຕ້ອງການ ເຄ ື່ອງອໍານວຍຄວາມສະດວກ
ດ້ານໜ້າທີື່ການ ຫຼາຍຂຶໍ້ນ ໃນໄລຍະ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ. ຮູບທີ 16 ສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າ 4 ໃນ 5 (81.2%) ຂອງ
ຜູທີ້ື່ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ແມ່ນສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ເວລາທີື່ພວກເຂົາຕ້ອງການ, ເມ ື່ອທຽບກັບ 
ປະມານ 3 ໃນ 5 (63.3%) ຂອງ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ. 
 

ຕາຕະລາງທ ີ14: ຄວາມຕ້ອງການ ແລະ ຄວາມສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 

 ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ 

 
ບໍື່ມີ/ 
ບາງດ້ານ 

ຫຼາຍ/ 
ບໍື່ສາມາດ
ເຮັດຫຍັງໄດ້ 

ທັງໝົດ 

ເມ ອງຄໍາ       

ຕ້ອງການເຂົໍ້າເຖິງການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ *       

ແມ່ນ, ຕ້ອງການ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 2.8% 11.7% 4.2% 

ບໍື່, ບໍື່ຕ້ອງການ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 75.3% 75.0% 75.3% 

ບໍື່ຮູ້ວ່າ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການແມ່ນຫຍັງ 19.0% 13.3% 18.1% 

ຮູ້ກ່ຽວກັບການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ, ແຕ່ບໍື່ຮູ້ວ່າມັນຈໍາເປັນຫຼ ບໍື່ 2.9% 0.0% 2.5% 

ຄວາມຕ້ອງການເຂົໍ້າເຖິງການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ຂອງຜູ້ ຮູ້
ກ່ຽວກັບການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ແລະ ຄວາມຈໍາເປັນ 3.6% 13.5% 5.2% 

ເມ ອງໄຊພູທອງ       

ຕ້ອງການເຂົໍ້າເຖິງການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ *    

   ແມ່ນ, ຕ້ອງການ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 2.5% 2.7% 2.6% 

ບໍື່, ບໍື່ຕ້ອງການ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 66.5% 42.5% 63.4% 

ບໍື່ຮູ້ວ່າ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການແມ່ນຫຍັງ 27.6% 46.1% 29.9% 

ຮູ້ກ່ຽວກັບການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ, ແຕ່ບໍື່ຮູ້ວ່າມັນຈໍາເປັນຫຼ ບໍື່ 3.4% 8.7% 4.1% 

ຄວາມຕ້ອງການເຂົໍ້າເຖິງການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ຂອງຜູ້ ຮູ້
ກ່ຽວກັບການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ແລະ ຄວາມຈໍາເປັນ 3.7% 6.1% 3.9% 

ໝາຍເຫດ: *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  
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ຮູບທີ 16: ອັດຕາສ່ວນ ຂອງຜູ້ທີື່ລາຍງານກ່ຽວກັບການເຂົໍ້າເຖິງການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີການ 'ຫຼາຍເທົື່າທີື່ຕອ້ງການ'. 

d. ບັນດາປັດໃຈ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ການບໍື່ມີຄວາມຮັບຮູກ້່ຽວກັບການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 

ເຖິງວ່າມັນບໍື່ມີຄວາມສໍາຄັນດ້ານສະຖິຕິ (ຕາຕະລາງທີ 15), ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຕ້ອງການສູງໃນດ້ານການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່
ການ ຫຼ  ມີລະດັບຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກສູງດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການອາດຈະບໍື່ມີຄວາມຮັບຮູ້ ກ່ຽວກັບການຟ ໍ້ນຟູໜ້
າທີື່ການ ຫຼ  ບໍື່ເຂົໍ້າໃຈ ກ່ຽວກັບຄວາມຕ້ອງການຂອງພວກເຂົາເອງ ໃນດ້ານການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ. ດັື່ງທີື່ຄາດໄວ້, ຜູ້ 
ທີື່ອາໄສຢູ່ໃນເຂດຊົນນະບົດ ແລະ ຜູ້ທີື່ມີລະດັບການສຶກສາຕໍື່າ ແມ່ນມີແນວໂນ້ມວ່າ ບໍື່ມີຄວາມຮັບຮູ້ກ່ຽວກັບ
ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ. 
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ຕາຕະລາງທ ີ15: ບັນດາປັດໃຈ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ການບໍື່ມີຄວາມຮັບຮູ້ກ່ຽວກັບການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ  

  ອັດຕາສ່ວນ  
95% ອັດຕາຄວາມເຊ ິ່ອໝັໍ້ນ 
ຂອບດ້ານລຸ່ມ ຂອບດ້ານເທິງ 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   ບາງດ້ານ 1.19   0.30 4.73 

   ຫຼາຍ 1.56   0.76 3.21 

   ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ 2.68   0.33 21.69 

ເພດ         
   ຊາຍ (ref.) 1       

   ຍິງ 0.90   0.52 1.54 

ອາຍຸ 0.98   0.95 1.02 

ສະຖານທີື່ ອາໄສ         

   ຕົວເມ ອງ (ref.) 1       

   ຊົນນະບົດ 5.48 *** 2.23 13.44 

ສະຖານະຄອບຄົວ         

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ (ref.) 1       

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 1.07   0.38 3.05 

   ຢ່າຮ້າງ, ແຍກກັນຢູ່, ເປັນໝ້າຍ 1.83   0.40 8.50 

ລະດັບການສຶກສາ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   <ປະຖົມ 0.80   0.44 1.46 

   ປະຖົມ 0.47 * 0.20 1.10 

   ມັດທະຍົມ + 0.67   0.29 1.55 

ການເຮັດວຽກ 0.91   0.27 3.02 

ລະດັບມາດຕະຖານອາຊີບ         

   ຕໍື່າ (ref.) 1       

   ປານກາງ 1.01   0.44 2.31 

   ສູງ 1.59   0.77 3.30 

ເມ ອງ         

   ເມ ອງຄໍາ (ref.) 1       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 2.24   0.66 7.62 

ຕົວຢ່າງ (n) 645 

ຕົວຢ່າງທັງ (N) 24,403 

ໝາຍເຫດ: *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  

e. ການສະໜອງການບໍລິການ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 

ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຈາກ FGD ແລະ KII ໄດ້ລາຍງານວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນ, ເຊັື່ນ ບັນດາຜູ້ທີເຄີຍມີ ເສັໍ້ນເລ ອດອຸດຕັນ ຫຼ  
ຕັດແຂນຂາ, ອາດຈະຕ້ອງການ ການບໍລິການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ. ພວກເຂົາໄດ້ລະບຸວ່າ ການບໍລິການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 
ຢູ່ໃນຂັໍ້ນບ້ານ ແມ່ນບໍື່ມີ, ບັນດາຜູ້ຄົນ ຕ້ອງໄດ້ເດີນທາງໄປ ສູນຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການຂອງແຂວງ, ແຕ່ວ່າ ສູນດັື່ງກ່າວນີໍ້ 
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ບໍື່ມີຢູ່ໃນທຸກແຂວງ. ການເດີນທາງໄປສູນດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຫຼາຍ
ຄົນ ເຊິື່ງເປັນຜູ້ທີື່ອາດຈະໄດ້ຮັບປະໂຫຍດຈາກການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ.  

“ສູນຟ ນຟູໜ້າທີື່ການ ສ່ວນຫຼາຍແມ່ນມີຢູ່ ຕົວເມ ອງໃຫຍ່ ແຕ່ວ່າບໍື່ແມ່ນທຸກແຂວງ ທີື່ມີສູນລັກສະນະ
ດັື່ງກ່າວ. ມັນຍາກ ຍ້ອນວ່າ ຖ້າຫາກຕົວເມ ອງໃຫຍ່ ມີສູນຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ
, ແຂວງອ ື່ນໆ ແລະ ເມ ອງອ ື່ນໆ ກໍື່ຕ້ອງການມີສູນ ຫຼ  ຫ້ອງການແບບດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຄ ກັນກັບ ສະມາຄົມຄົນ
ທີື່ມີຄວາມພິການ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຍ້ອນວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ອາໄສຢູ່ ສະຖານທີື່ຕ່າງກັນ.” (ຂະແໜ
ງການສຶກສາ, ຜູ້ຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ)  

“ພວກເຮົາ ມີການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ຢູ່ສູນ. ແລະ ມີການລົງຢ້ຽມຢາມເຄ ື່ອນທີື່ [ພຽງແຕ່] ເທ ື່ອດຽວ ຕໍື່
ປີ ສໍາລັບໜຶື່ງເມ ອງ ໃນທົື່ວແຂວງ. ມັນຍາກຫຼາຍ ທີື່ຈະເອົາການບໍລິການ ແລະ ເຄ ື່ອງມ ໄປຫາເມ ອງ, 
ສະນັໍ້ນພວກເຮົາ ຈຶື່ງຊຸກຍູ້ໃຫ້ພວກເຂົາ ມາສູນຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ຢູ່ແຂວງແທນ.” (ຂະແໜງການ
ສາທາລະນະສຸກ, ແມ່ຍິງ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ)  

ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ບາງຄົນ ສະເໜີວ່າ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ຄວນມີຢູ່ ສຸກສາລາບ້ານ ເພ ື່ອປັບປຸງການເຂົໍ້າເຖິງ ການ
ບໍລິການ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ.  

“ມີຜູ້ຊາຍຄົນໜຶື່ງ ເປັນອໍາມະພາດ, ລາວມາຫາພວກຂ້ອຍ [ຢູ່ສຸກສາລາບ້ານ] ສໍາລັບການບໍາບັດດ້ານ
ຮ່າງກາຍ, ແຕ່ວ່າ ພວກເຮົາບໍື່ສາມາດຊ່ວຍພວກເຂົາ ຍ້ອນວ່າ ພວກເຮົາ ບໍື່ຮູ້ວ່າຈະເຮັດແນວໃດ. ລາວ
ຕ້ອງໄດ້ໄປຫາ PRC ຢູ່ແຂວງ, ແຕ່ວ່າ ຂ້ອຍຄິດວ່າ ຖ້າຫາກພວກເຮົາມີໜ່ວຍງານຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ຢູ່
ໃນ ສຸກສາລາຂອງຊຸມຊົນ ບັນດາຜູ້ຄົນ ຈະມາຫາພວກເຮົາຫຼາຍຂຶໍ້ນ ຍ້ອນວ່າ ພວກເຮົາຢູ່ໃກ້ກວ່າ ຢູ່
ແຂວງ ເຊິື່ງເຈົໍ້າຕ້ອງໄດ້ເດີນທາງໄປ 60-70 ກິໂລແມັດ.” (ຂະແໜງການສາທາລະນະສຸກ, ແມ່ຍິງ, 
ແຂວງຊຽງຂວາງ) 
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 ການເຂົໍ້າຮ່ວມງານເຕົໍ້າໂຮມດ້ານສັງຄົມ, ກິດຈະກໍາຊຸມຊົນ ແລະ ການເຂົາເຖິງຜົນປະໂຫຍດຕ່າງໆ 
▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໄດ້ລາຍງານວ່າໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ກິດຈະກໍາຂອງຊຸມຊົນໜ້ອຍ, ແຕ່ວ່າໂດຍລວມແລ້ວ, 
ຄວາມແຕກຕ່າງແມ່ນມີໜ້ອຍ.  

▪ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍທີື່ສຸດ (ທີື່ລາຍງານວ່າ ‘ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ເລີຍ’ ໃນທຸກດ້ານ) ແມ່ນເຂົໍ້າ
ຮ່ວມການດໍາເນີນຊີວິດຂອງຊຸມຊົນ ໜ້ອຍກວ່າ ຜູ້ອ ື່ນໆ.  

▪ ແມ່ຍິງ ເຂົໍ້າຮ່ວມງານບຸນ ຫຼາຍກວ່າ ຜູ້ຊາຍ.  

▪ ການເຂົໍ້າຮ່ວມໃນສັງຄົມ ແມ່ນກ່ຽວຂ້ອງກັບ ລະດັບ ການສຶກສາ ແລະ ມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ ທີື່
ສູງກວ່າ.  

▪ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ປະກົດວ່າ ການເຂົໍ້າຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແມ່ນມີໜ້ອຍ.  

▪ ທັດສະນະຄະຕິດ້ານລົບ ທີື່ຈໍາແນກຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຍັງຄົງມີຢູ່, ແຕ່ວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນ ບໍື່ຄ່ອຍຈະລະບ ຸ
ຄວາມລໍາອຽງຂອງຕົນເອງ.  

▪ ການເຂົໍ້າເຖິງ ຜົນປະໂຫຍດຂອງລັດຖະບານ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ແມ່ນມີໜ້ອຍກວ່າ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ.  

▪ ມີຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຫຼາຍກວ່າ ຄົນບໍື່ພິການທີື່ເຂົໍ້າເຖິງ ຜົນປະໂຫຍດ.  

▪ ມີພຽງແຕ່ ເຄິື່ງໜຶື່ງ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ປະມານ ໜຶື່ງໃນສິບ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງໄຊ
ພູທອງ (ທັງພິການ ຫຼ  ບໍື່ພິການ) ໄດ້ລາຍງານ ກ່ຽວກັບການເຂົໍ້າເຖິງຜົນປະໂຫຍດ ທີື່ພວກເຂົາຕ້ອງການ.  

▪ ກ່ຽວກັບ ການຊ່ວຍເຫຼ ອ ສໍາລັບ ຜູ້ດູແລ ແລະ ຄອບຄົວ ໂດຍທົື່ວໄປແລ້ວ ມີການລາຍງານວ່າ ມີຄວາມ
ຕ້ອງການ ການປົກປ້ອງດ້ານສັງຄົມ ແລະ ການຊ່ວຍເຫຼ ອທີື່ດີກວ່າ.  

a. ການເຂົໍ້າຮ່ວມດ້ານສັງຄົມ ແລະ ຊຸມຊົນ 

ເມ ື່ອສົມທຽບກັບ ຄົນບໍື່ພິການ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການມີແນວໂນ້ມ ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ການ
ເຕົໍ້າໂຮມດ້ານສັງຄົມກັບໝູ່ເພ ື່ອນ, ໝູ່ຄູ່, ພີື່ນ້ອງ ຫຼ  ຄອບຄົວ ໜ້ອຍກວ່າ ໃນສາມເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ. ທັງ ທາງດ້ານ
ເພດ ແລະ ອາຍຸ ແມ່ນບໍື່ມີຜົນກະທົບ ຕໍື່ການເຂົໍ້າຮ່ວມດ້ານສັງຄົມ ໂດຍລວມ, ແຕ່ວ່າ ເມ ື່ອກວດກາເບິື່ງ ບັນດາ
ປັດໃຈອ ື່ນໆ, ແມ່ຍິງ ເຂົໍ້າຮ່ວມງານບຸນ ຫຼາຍກວ່າຜູ້ຊາຍ ປະມານສອງເທ ື່ອ. 

ຄວາມແຕກຕ່າງລະຫວ່າງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ພກິານ ແມ່ນມີໜ້ອຍ, ຍົກເວັໍ້ນ ການເຂົໍ້າຮ່ວມການ
ເຕົໍ້າໂຮມດ້ານສັງຄົມ ກັບໝູ່ເພ ື່ອນ ຫຼ  ໝູ່ຄູ່ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ (ຮູບທີ 17). ຢູ່ເມ ອງຄໍາ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເຂົໍ້າ
ຮ່ວມງານບຸນ ຫຼາຍກວ່າ ຄົນບໍື່ພິການ. ອັດຕາສ່ວນ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ເວົໍ້າວ່າ ພວກເຂົາໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມຫຼາຍເທົື່າທີື່
ພວກເຂົາຕ້ອງການ ແມ່ນຕໍື່າກວ່າ ຢ່າງສະໝໍື່າສະເໝ່ ໃນບັນດາ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເມ ື່ອສົມທຽບກັບ ຄົນບໍື່
ພິການ. 
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ຮູບທີ 17: ການເຂົໍ້າຮ່ວມໃນ ງານດ້ານສັງຄົມ ແລະ ງານບຸນ 

ໝາຍເຫດ: ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ = ໄດເ້ຂົໍ້າຮ່ວມ ໃນ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ; ຕາມທີື່ຕ້ອງການ = ໄດເ້ຂົໍ້າຮ່ວມຫຼາຍເທົື່າທີື່ຕ້ອງການ 

ບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການໃນລະດັບສູງ (ຫຼາຍ ຫຼ  ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້) ແມ່ນ
ເຂົໍ້າຮ່ວມ ກິດຈະກໍາດ້ານສັງຄົມໜ່ອຍກວ່າ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກບາງດ້ານ ຫຼ  ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ. ຕາຕະລາງທີ
ຕາຕະລາງທີ 16 ສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ ລາຍງາຍວ່າພວກເຂົາ ‘ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້’ ຢ່າງໜ້ອຍຢູ່
ໃນໜຶື່ງດ້ານ ຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແມ່ນເຂົໍ້າຮ່ວມ ການເຕົໍ້າໂຮມກັບໝູ່ເພ ື່ອນ ແລະ ການເຕົໍ້າໂຮມກັບຄອບຄົວ
ຕາມລໍາດັບ ໜ້ອຍກວ່າ ຜູ້ທີື່ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ແບບຊັດເຈນ. ບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກບາງດ້ານ ຫຼ  ມີ
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ບໍື່ໄດ້ສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າ ພວກເຂົາ ເຂົໍ້າຮ່ວມໜ້ອຍກວ່າ ຜູ້ທີື່ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ແບບຊັດ
ເຈນ.
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ຕາຕະລາງທ ີ16: ບັນດາປັດໃຈ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ການເຂົໍ້າຮ່ວມງານດ້ານສັງຄົມ ແລະ ງານບຸນ 

 
ເຕົໍ້າໂຮມກັບໝູ່ເພ ື່ອນ ຫຼ  ໝູ່ຄູ່ ເຕົໍ້າໂຮມກັບຄອບຄົວ ຫຼ  ພີື່ນ້ອງ ການເຂົໍ້າຮ່ວມງານບຸນ 
ອັດຕາສ່ວນຄີກ 95% CI ອັດຕາສ່ວນຄີກ 95% CI ອັດຕາສ່ວນຄີກ 95% CI 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ             

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       1       1       

   ບາງດ້ານ 0.93   0.39 2.22 0.90   0.39 2.09 0.92   0.37 2.29 

   ຫຼາຍ 0.91   0.40 2.03 0.91   0.40 2.09 1.08   0.56 2.11 

   ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ 0.10 *** 0.03 0.30 0.19 *** 0.07 0.57 0.32   0.06 1.70 

ເພດ                         

   ຊາຍ (ref.) 1       1       1       

   ຍິງ 1.04   0.75 1.45 0.96   0.63 1.46 2.14 ** 1.01 4.53 

ອາຍຸ 1.00   0.98 1.02 1.00   0.98 1.01 1.02 * 0.99 1.05 

ສະຖານທີື່ ອາໄສ                         

   ຕົວເມ ອງ (ref.) 1       1       1       

   ຊົນນະບົດ 0.85   0.43 1.69 0.74   0.39 1.42 0.69   0.28 1.73 

ສະຖານະຄອບຄົວ                         

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ (ref.) 1       1       1       

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 0.98   0.31 3.09 3.60 ** 1.26 10.27 1.00   0.27 3.75 

   ຢ່າຮ້າງ, ແຍກກັນຢູ່, ເປັນໝ້າຍ 0.70   0.13 3.66 1.31   0.26 6.51 0.44   0.07 2.91 

ລະດັບການສຶກສາ                         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       1       1       

   <ປະຖົມ 1.61   0.60 4.36 0.55 * 0.27 1.12 2.42 * 0.79 7.44 

   ປະຖົມ 2.14   0.47 9.69 0.62   0.16 2.39 2.79 *** 1.23 6.30 

   ມັດທະຍົມ + 7.35 *** 2.24 24.11 1.74   0.49 6.20 2.35 ** 1.03 5.35 

ການເຮັດວຽກ 1.35   0.51 3.60 0.97   0.45 2.09 1.80   0.60 5.34 

ລະດັບມາດຕະຖານອາຊີບ                         

   ຕໍື່າ (ref.)  1       1       1       

   ປານກາງ 2.08 * 0.89 4.85 2.18 *** 1.24 3.84 1.34   0.73 2.48 
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   ສູງ 2.70 ** 1.04 7.02 2.06 ** 0.99 4.27 1.15   0.53 2.53 

ເມ ອງ                         

   ເມ ອງຄໍາ (ref.)  1       1       1       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 2.23 * 0.96 5.16 1.28  0.58 2.78 4.69 *** 1.82 12.10 

ໝາຍເຫດ: n=647; N=24,426; *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  
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ຢູ່ໃນ FGD ແລະ KII, ທັດສະນະຄະຕິທີື່ພົໍ້ນເດັື່ນ ຕໍື່ກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນໄດ້ເຫັນຢ່າງຊັດເຈນ ຢູ່ໃນ
ການສົນທະນາກ່ຽວກັບ ງານຂອງຊຸມຊົນ. ງານຂອງຊຸມຊົນ ປະກອບດ້ວຍ ກອງປະຊຸມ, ກິດຈະກໍາລວມໝູ່ ແລະ 
ງານບຸນ. ກອງປະຊຸມໝາຍເຖິງ ກອງປະຊຸມປົກກະຕິຂອງບ້ານ, ປະຊຸມກຸ່ມຊາວນາ, ປະຊຸມອົງການຈັດຕັໍ້ງຊາວໜຸ່
ມ, ປະຊຸມກຸ່ມແມ່ຍິງ, ປະຊຸມປ້ອງກັນບ້ານ ແລະ ປະຊຸມແບບເທ ື່ອດຽວ ເຊັື່ນ ກ່ຽວກັບ ສຸຂະພາບແມ່ຍິງ ແລະ 
ສາຍພົວພັນຜົວແລະເມຍ ຢູ່ໃນຄົວເຮ ອນ (ອັນສຸດທ້າຍ ສັນນິຖານວ່າ ເປັນຄວາມຮຸນແຮງບົນພ ໍ້ນຖານທາງເພດ). 
ກອງປະຊຸມແບບເທ ື່ອດຽວ ຢູ່ບັນດາບ້ານ ອາດຈະຈັດຂຶໍ້ນໂດຍ ພະນັກງານເຄ ື່ອນທີື່ຂອງລັດຖະບານ ຫຼ  ອົງ
ການຈັດຕັໍ້ງທີື່ບໍື່ສັງກັດລັດ. 

ບັນດາກິດຈະກໍາເພີື່ມເຕີມຂອງຊຸມຊົນ ປະກອບດ້ວຍ ກິດຈະກໍາອະນາໄມບ້ານລວມໝູ່ ແລະ ສ້ອມແປງທາງບ້ານ 
(ພ ໍ້ນຖານໂຄງລ່າງ) ບາງໂອກາດ. ງານບຸນ ປະກອບດ້ວຍ ງານບຸນສາດສະໜາ ແລະ ງານບຸນປີໃໝ່. ງານກິນດ ື່ມ 
ແມ່ນຖ ກກ່າວເຖິງໂດຍຜູ້ຊາຍບາງຄົນ ວ່າເປັນສ່ວນໜຶື່ງຂອງ ການສະຫຼອງງານບຸນ. ງານວົງຈອນຊີວິດ ທີື່ຖ ກກ່າວ
ເຖິງຢູ່ໃນການສົນທະນາຂອງຊຸມຊົນ ມີພຽງແຕ່ງານແຕ່ງດອງ. ກອງປະຊຸມຂອງຊຸມຊົນ ໄດ້ຖ ກພິຈາລະນາວ່າ ເປັນ
ງານສໍາຄັນ ຢູ່ໃນບັນດາບ້ານທີື່ໄດ້ດໍາເນີນການສໍາຫຼວດ ແລະ ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຫຼາຍຄົນ ເວົໍ້າວ່າ ທຸກຄົວເຮ ອນຄວນ
ເຂົໍ້າຮ່ວມ. ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ຜູ້ອ ື່ນໆບາງຄົນ ເວົໍ້າວ່າ ມີໜ້ອຍ ທີື່ຜູ້ຕາງໜ້າ ຈາກແຕ່ລະຄົວເຮ ອນ ເຂົໍ້າຮ່ວມ
ທຸກໆກອງປະຊຸມ. ການເຂົໍ້າຮວ່ມ ຖ ກພິຈາລະນາວ່າ ແມ່ນບນັຫາຄວາມຕ້ອງການສ່ວນຕົວ ແລະ/ຫຼ  ຄວາມສົນໃຈ 
ກ່ຽວກັບຫົວຂໍໍ້ຂອງກອງປະຊຸມ. ສະມາຊິກຊຸມຊົນ ທີື່ບໍື່ພິການ ເນັໍ້ນວ່າ ຖ້າຫາກມີບາງສິື່ງທີື່ສໍາຄັນ ພວກເຂົາຈະໄດ້
ຮັບແຈ້ງໄວສົມຄວນ ຈາກຮອງນາຍບ້ານ. ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ທີື່ອາຍຸສູງບາງຄົນ (ທີື່ບໍື່ພິການ) ຍັງສະທ້ອນໃຫ້ເຫັນວ່າ 
ເວລາທີື່ພວກເຂົາຍັງໜຸ່ມ ພວກເຂົາຖ ກເຊີນ ໃຫ້ເຂົໍ້າຮ່ວມງານຂອງຊຸມຊົນ, ແຕ່ວ່າດຽວນີໍ້ ບໍື່ເລ ໍ້ອຍປານໃດ. 

ໂດຍສອດຄ່ອງກັບ ການສົນທະນາ ກ່ຽວກັບທັດສະນະຄະຕິ ຂອງຊຸມຊົນ (ພາກທີ 8), ຄໍາຕອບເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ ໃນການ
ສົນທະນາ ແລະ ການສໍາພາດ ແມ່ນ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການສາມາດເຂົໍ້າຮ່ວມງານ ຂອງຊຸມຊົນ ຄ ກັນກັບສະມາຊິກ
ຊຸມຊົນຜູ້ອ ື່ນໆ. ຄໍາຕອບຕອນທ້າຍ ໃນລະຫວ່າງການສົນທະນາ ໄດ້ຊີໍ້ໃຫ້ເຫັນ ການເຂົໍ້າຮ່ວມງານຊຸມຊົນຂອງຄົນ
ທີື່ມີຄວາມພິການ ທີື່ມີຄວາມຈໍາກັດ. ໃນຂະນະທີື່ ອຸປະສັກດ້ານຮ່າງກາຍ, ເຊິື່ງປະກອບດ້ວຍ ສະຖານທີື່ ແລະ 
ຂໍໍ້ຈໍາກັດດ້ານການ ເຄ ື່ອນໄຫວ, ໄດ້ຖ ກກ່າວເຖິງ, ບັນດາອຸປະສັກອ ື່ນໆ ທີື່ໄດ້ຖ ກອ້າງອີງເຖິງ, ທາງກົງ ຫຼ  ທາງອ້ອມ
, ແມ່ນດ້ານທັດສະນະຄະຕິ. 

“[ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ປົກກະຕິແລ້ວ ບໍື່ເຂົໍ້າຮ່ວມງານບຸນ] ຍ້ອນວ່າ, ອັນທີໜຶື່ງ, ມັນຍາກສໍາລັບພວກ
ເຂົາໃນການເດີນທາງ. ອັນທີສອງ, ຍ້ອນຄວາມພິການຂອງພວກເຂົາ, ພວກເຂົາຈຶື່ງບໍື່ສາມາດມ່ວນຊ ື່ນ
ກັບງານບຸນ, ເຊັື່ນວ່າ ກິນ ແລະ ດ ື່ມ, ຄ ກັນກັບຜູ້ອ ື່ນ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ). 

ຄວາມຮັບຜິດຊອບກ່ຽວກັບການຕັດສິນໃຈເພ ື່ອເຂົໍ້າຮ່ວມ, ຫຼ  ໂດຍປົກກະຕິສ່ວນຫຼາຍແມ່ນບໍື່ເຂົໍ້າຮ່ວມ, ສ່ວນ
ຫຼາຍແມ່ນຂຶໍ້ນກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. ເຊິື່ງກໍື່ຄ , ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເລ ອກ ບໍື່ເຂົໍ້າຮ່ວມ ຫຼາຍກວ່າຖ ກຈໍາແນກ
ບໍື່ໃຫ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ. ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ກໍື່ຍັງມີຂໍໍ້ສັງເກດວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບາງຄົນ ຄວາມຖ ກຈໍາແນກ: 

“ຜູ້ທີື່ມີອາການຊັກ ຄວນຢູ່ເຮ ອນ ແລະ ບໍື່ຄວນອອກນອກ. ພວກເຂົາບໍື່ຄວນ [ໄດ້ຮັບອະນຸຍາດ] ຢູ່ໃກ້
ກັບຄົນອ ື່ນຢູ່ໃນງານຂອງຊຸມຊົນ.” (FGD, ແມ່ຍິງສະມາຊິກຊຸມຊົນ [ບໍື່ພິການ], ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຜູ້ອ ື່ນໆ ໃຫ້ຂໍໍ້ສັງເກດວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບາງຄົນ ແມ່ນໄດເ້ຂົໍ້າຮ່ວມງານຊຸມຊົນບາງງານ. ແຕ່
ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ຄົນອ ື່ນບາງຄົນກໍື່ມີຂໍໍ້ຍົກເວັໍ້ນວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ອາດຈະໄດ້ຮັບການປະຕິບັດຕໍື່ໃນ
ແບບທີື່ແຕກຕ່າງ ຖ້າຫາກພວກເຂົາ ເຂົໍ້າຮ່ວມ, ໃນຂະນະດຽວກັນ ກໍື່ມີຄໍາແນະນໍາວາ່ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 
ສາມາດຕັດສິນໃຈດ້ວຍຕົນເແງ ເພ ື່ອເປັນສ່ວນໜຶື່ງຂອງກຸ່ມ: 
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“ຖ້າຫາກພວກເຂົາ [ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ] ໄປຮ່ວມງານ, ພວກເຮົາຈະຈັດອາຫານ ແຍກໃຫ້ພວກເຂົາ
ຕ່າງຫາກ. ຖ້າຫາກພວກເຂົາ ຕ້ອງການກິນຂອງຫວານ, ພວກເຮົາກໍື່ຈະຈັດໃຫ້ພວກເຂົາຕ່າງຫາກ ແລະ 
ບອກໃຫ້ພວກເຂົາໄປນັື່ງຢູ່ບ່ອນອ ື່ນ. ແຕ່ວ່າ ຖ້າຫາກພວກເຂົາ ຕ້ອງການມາຮ່ວມກັບພວກເຮົາ, ພວກ
ເຮົາກໍື່ບໍື່ຂັດຂ້ອງ. ພວກເຮົາຕ້ອງໄດ້ຊ້ວຍພວກເຂົາ ແລະ ປ້ອນອາຫານພວກເຂົາ.” (FGD, ແມ່ຍິງ
ສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

b. ຄໍາຄິດເຫັນ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ແລະ ການເຂົໍ້າຮ່ວມ ກິດຈະກໍາ ຂອງ DPO 

ມີຄວາມແຕກຕ່າງຫຼາຍ ລະຫວ່າງ ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ ໃນດ້ານການເຂົໍ້າຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ຢູ່ໃນກິດຈະກາໍຂອງຊຸມຊົນ (ຮູບທີ 18). ເມ ື່ອສົມທຽບກັບ ຜູ້ທີື່ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ຫຼ  ມີຄວາມ
ຫຍຸ້ງຍາກບາງດ້ານ, ອັດຕາສ່ວນທີື່ສູງ ຂອງຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ຫຼ  ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ໄດ້
ເຂົໍ້າຮ່ວມກອງປະຊຸມຂອງຊຸມຊົນ ຫຼ  ນໍາສະເໜີຄວາມຄິດເຫັນກ່ຽວກັບບັນຫາຂອງຊຸມຊົນ ຕໍື່ນາຍບ້ານ ດ້ວຍຕົວ
ເອງ ຫຼາຍກວ່າ ຜູ້ທີື່ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ຫຼ  ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກບາງດ້ານ. ແຕ່ວ່າ ໄດ້ພົບເຫັນທ່າອ່ຽງທີື່ກົງກັນຂ້າມ 
ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ. ເຊັື່ນດຽວກັນ, ໃນຂະນະທີື່ ອັດຕາສ່ວນທີື່ສູງ ຂອງຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ຫຼ  ບໍື່ສາມາດ
ເຮັດຫຍັງໄດ້ເລີຍ ເຂົໍ້າຮ່ວມກິດຈະກໍາຂອງ OPD ຢູ່ເມ ອງຄໍາ, ແຕ່ວ່າ ໄດ້ພົບເຫັນສິື່ງທີື່ກົງກັນຂ້າງ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູ
ທອງ. ອັດຕາສ່ວນ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ເວົໍ້າວ່າພວກເຂົາໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ບັນດາກິດຈະກໍາຂອງຊຸມຊົນ ຫຼາຍເທົື່າທີື່
ພວກເຂົາຕ້ອງການ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ແມ່ນຕໍື່າກວ່າຫຼາຍ ເມ ື່ອທຽບກັບ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ. 

 
ຮູບທີ 18: ຄໍາຄິດເຫັນຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ແລະ ການເຂົໍ້າຮ່ວມຢູ່ໃນ DPO 

ໝາຍເຫດ: ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ = ໄດເ້ຂົໍ້າຮ່ວມ ໃນ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ; ຕາມທີື່ຕ້ອງການ = ໄດເ້ຂົໍ້າຮ່ວມຫຼາຍເທົື່າທີື່ຕ້ອງການ 
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ການເຂົໍ້າຮ່ວມຢູ່ໃນກອງປະຊຸມຂອງຊຸມຊົນ ແລະ ປະກອບຄໍາຄິດເຫັນ ຕໍື່ນາຍບ້ານ ແມ່ນຂຶໍ້ນກັບຫຼາຍປັດໃຈ. ຫັຼງ
ຈາກກວດກາເບິື່ງ ບັນດາປັດໃຈອ ື່ນໆ, ຄວາມເປັນໄປໄດ້ ຂອງການເຂົໍ້າຮ່ວມຢູ່ໃນກິດຈະກາໍຂອງຊຸມຊົນ ຫຼຸດລົງ 
ເມ ື່ອລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການເພີື່ມຂຶໍ້ນ (ຕາຕະລາງທີ 17). ບັນດາຜູ້ທີື່ລາຍງານວ່າ ‘ບໍື່
ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້’ ຢ່າງໜ້ອຍ ຢູ່ໃນໜຶື່ງດ້ານຂອງການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແມ່ນເຂົໍ້າຮ່ວມໜ້ອຍທີື່ສຸດ ແລະ ບັນດາ
ຜູ້ຄົນເຫົຼື່ານີໍ້ ໜ້ອຍຄົນ ລາຍງານວ່າ ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ກອງປະຊຸມຂອງຊຸມຊົນ ແລະ ບໍື່ມີໃຜເລີຍ ໄດ້ພົບກັບນາຍບ້ານ 
ເພ ື່ອແລກປ່ຽນຄໍາຄິດເຫັນ ກ່ຽວກັບ ບັນຫາຂອງຊຸມຊົນ. 

ຢູ່ໃນການສໍາພາດແບບຄຸນນະພາບ, ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຍັງໄດ້ສະທ້ອນໃຫ້ເຫັນວ່າ ເຖິງແມ່ນວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ສາມາດເຂົໍ້າຮ່ວມກອງປະຊຸມ ແລະ ງານຕ່າງໆ ກໍື່ຕາມ, ແຕ່ວ່າ ພວກເຂົາກໍື່ບໍື່ຄ່ອຍມີຫຍັງ, ຫຼ  ສາມາດ, 
ປະກອບສ່ວນ. ຍັງມີຂໍໍ້ສັງເກດວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ອາດຈະບໍື່ຖ ກເຊີນ. 



83 
 

  



84 
 

ຕາຕະລາງທ ີ17: ບັນດາປັດໃຈ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບການອອກຄໍາຄິດເຫັນ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ 

 ປະກອບ ຫຼ  ນໍາສະເໜ  ຄາໍຄດິ
ເຫນັ ຢ ່ໃນກອງປະຊຸມຂອງຊມຸ

ຊົນ 

ນໍາສະເໜ  ຄໍາຄິດເຫນັ ກ່ຽວກັບ
ບັນຫາຂອງຊຸມຊົນ ຕໍິ່ ນາຍບ້ານ 

ອັດຕາ
ສ່ວນ ຄ ກ 

95% CI ອັດຕາ
ສ່ວນ ຄ ກ 

95% CI 
ດ້ານ
ລຸ່ມ 

ດ້ານ
ເທິງ 

ດ້ານ
ລຸ່ມ 

ດ້ານ
ເທິງ 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ             

   ບໍື່ມ ີ(ref.) 1       1       

   ບາງດ້ານ 0.81   0.31 2.14 0.86   0.36 2.04 

   ຫຼາຍ 0.73   0.16 3.33 0.55   0.12 2.51 

   ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ 0.00 *** 0.00 0.16 a    -  -  

ເພດ                 

   ຊາຍ (ref.) 1       1       

   ຍິງ 0.64   0.30 1.37 0.61 * 0.31 1.21 

ອາຍຸ 1.07 *** 1.03 1.11 1.05 *** 1.02 1.08 

ສະຖານທີື່ ອາໄສ                 

   ຕົວເມ ອງ (ref.) 1       1       

   ຊົນນະບົດ 1.05   0.57 1.94 1.75   0.62 4.92 

ສະຖານະຄອບຄົວ                 

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ (ref.) 1       1       

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 1.79   0.58 5.52 9.30 *** 2.07 41.69 

   ຢ່າຮ້າງ, ແຍກກັນຢູ່, ເປັນໝ້າຍ 1.29   0.36 4.61 10.19 ** 1.13 92.01 

ລະດັບການສຶກສາ                 

   ບໍື່ມ ີ(ref.) 1       1       

   <ປະຖມົ 2.99 ** 1.00 8.91 1.59   0.53 4.79 

   ປະຖົມ 4.99 *** 2.04 12.23 2.76 * 0.85 8.96 

   ມັດທະຍົມ + 5.83 *** 1.76 19.26 3.17 * 0.93 10.78 

ການເຮັດວຽກ 5.15 *** 1.58 16.78 3.31 * 0.88 12.36 

ລະດັບມາດຕະຖານອາຊີບ                 

   ຕໍື່າ (ref.) 1       1       

   ປານກາງ 2.77 ** 1.09 6.99 4.10 *** 1.77 9.50 

   ສູງ 1.26   0.54 2.95 1.62   0.73 3.58 

ເມ ອງ                 

   ເມ ອງຄໍາ (ref.) 1       1       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 0.71   0.36 1.39 1.06   0.49 2.29 

ຕົວຢ່າງ (n) 647 

ຕົວຢ່າງ ລວມ (N) 24,426 

ໝາຍເຫດ: a ບໍື່ມີຜູ້ໃຫ້ສາໍພາດ ຜູໃ້ດ ຢູ່ໃນປະເພດດັື່ງກ່າວນີໍ້ ເຮັດສິື່ງນີໍ້; *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.   
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ຫຼາຍກວ່າ ສາມສ່ວນສີື່ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ ບໍື່ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ອົງການຈັດຕັໍ້ງ ຫຼ  ສະມາຄົມ ຂອງ
ທ້ອງຖິື່ນ (ຮູບທີ 19). ໜຶື່ງໃນຫ້າຄົນ ຢູ່ສອງເມ ອງທີື່ດໍາເນີນການສໍາຫຼວດ ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມອົງການຈັດຕັໍ້ງມະຫາຊົນ, 
ແລະ ອັດຕາສ່ວນ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ເຂົໍ້າຮ່ວມ ອົງການຈັດຕັໍ້ງ/ສະມາຄົມ ອ ື່ນໆ ແມ່ນມີໜ້ອຍຫຼາຍ (ໜ້ອຍກວ່າ 
3%). ມັນສໍາຄັນທີື່ຕ້ອງໃຫ້ຂໍໍ້ສັງເກດວ່າ ການເຂົໍ້າຮ່ວມ OPD ແມ່ນເກ ອບ ເທົື່າ ສູນ, ແຕ່ວ່າ ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ແມ່ນ
ຖ ກຄາດຫວັງໄວ້ແລ້ວ ຍ້ອນວ່າ ເກ ອບບໍື່ມີ OPD ຢູ່ນອກ ນະຄອນຫຼວງ.  

 
ຮູບທີ 19: ການເຂົໍ້າຮ່ວມ ອົງການຈັດຕັໍ້ງ/ສະມາຄົມ ທ້ອງຖິື່ນ 

ບໍື່ມີຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຈັກຄົນ ທີື່ໄດ້ລາຍງານວ່າ ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມອົງການຈັດຕັໍ້ງ ຫຼ  ສະມາຄົມ ຂອງທ້ອງຖິື່ນ. ດັື່ງທີື່
ເຫັນ ຢູ່ໃນ ຕາຕະລາງທີຕາຕະລາງທີ 18, ການເຂົໍ້າຮ່ວມ ອົງການຈັດຕັໍ້ງ/ສະມາຄົມຂອງທ້ອງຖິື່ນ ແມ່ນບໍື່
ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ຄວາມພິການ. ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ຮຽນຈົບ ປະຖົມ ຫຼ  ມັດທະຍົມ ແມ່ນເຂົໍ້າ
ຮ່ວມ ໜ້ອຍ ຢ່າງຊັດເຈນ, ເຊິື່ງມີຄວາມເປັນໄປໄດ້ ອາດຈະຍ້ອນວ່າ ປະເພດ ຂອງກິດຈະກໍາ ທີື່ໄດ້ສໍາຫຼວດເບິື່ງ 
ໃນລະຫວ່າງກິດຈະກໍາກຸ່ມຂອງຊຸມຊົນ ທີື່ເລັງເປົໍ້າໝາຍໃສ່ ບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ມີຊ່ອງທາງ ດ້ານເສດຖະກິດ-ສັງຄົມໜ້
ອຍ, ເຊັື່ນ ກິດຈະກໍາກຸ່ມ ທີື່ກຽ່ວຂ້ອງກັບ ການຊ່ວຍເຫຼ ອຕົນເອງ ຫຼ  ການເງິນຈຸລະພາກ. ບັນດາຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ຈາກ 
ເມ ອງໄຊພູທອງ ແມ່ນເຂົໍ້າຮ່ວມ ອົງການຈັດຕັໍ້ງ/ສະມາຄົມຂອງທ້ອງຖິື່ນ ຫຼາຍກວ່າ ເກ ອບ 3 ເທົື່າ ເມ ື່ອສົມທຽບ 
ກັບບັນດາຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ຢູ່ໃນເມ ອງຄໍາ. 
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ຕາຕະລາງທ ີ18: ບັນດາປັດໃຈທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ການເຂົໍ້າຮ່ວມ ອົງການຈັດຕັໍ້ງ/ສະມາຄົມຂອງທ້ອງຖິື່ນ 

  ອັດຕາສ່ວນຄ ກ 

95% ອັດຕາຄວາມເຊ ິ່ອໝັໍ້ນ 

ຂໍໍ້ຈໍາກັດ  
ດ້ານລຸ່ມ 

ຂໍໍ້ຈໍາກັດ  
ດ້ານເທິງ 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   ບາງດ້ານ 0.77   0.26 2.25 

   ຫຼາຍ 1.18   0.35 3.96 

   ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້  a       

ເພດ         

   ຊາຍ (ref.) 1       

   ຍິງ 0.77   0.47 1.27 

ອາຍຸ 0.98   0.95 1.01 

ສະຖານທີື່ ອາໄສ         

   ຕົວເມ ອງ (ref.) 1       

   ຊົນນະບົດ 1.45   0.61 3.46 

ສະຖານະຄອບຄົວ         

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ (ref.) 1       

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 0.38   0.07 1.89 

   ຢ່າຮ້າງ, ແຍກກັນຢູ່, ເປັນໝ້າຍ 0.25   0.02 3.01 

ລະດັບການສຶກສາ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       

   <ປະຖົມ 0.32   0.07 1.58 

   ປະຖົມ 0.32 * 0.08 1.26 

   ມັດທະຍົມ + 0.06 *** 0.01 0.29 

ການເຮັດວຽກ 0.49   0.18 1.37 

ລະດັບມາດຕະຖານອາຊີບ         

   ຕໍື່າ (ref.) 1       

   ປານກາງ 0.95   0.43 2.09 

   ສູງ 1.02   0.46 2.28 

ເມ ອງ         

   ເມ ອງຄໍາ (ref.) 1       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 2.92 *** 1.45 5.88 

ຕົວຢ່າງ (n) 647 

ຕົວຢ່າງ ລວມ (N) 24,426 

ໝາຍເຫດ: a ບໍື່ມີຜູ້ໃຫ້ສາໍພາດ ຜູໃ້ດ ຢູ່ໃນປະເພດດັື່ງກ່າວນີໍ້ ເຮັດສິື່ງນີໍ້; *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  
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c. ການເຂົໍ້າເຖິງ ຜົນປະໂຫຍດຂອງລັດຖະບານ 

ປະມານ 21.7% ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ 13.2% ຂອງຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ຕາມລໍາດັບ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ 
ໄດ້ເຂົໍ້າເຖິງຜົນປະໂຫຍດຂອງລັດຖະບານ (ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ: ກອງທຶນປະກັນສັງຄົມ) (ຮູບທີ 20). ແຕ່ເຖິງແນວໃດ
ກໍື່ຕາມ, ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ແມ່ນບໍື່ມີຄວາມແຕກຕ່າງ ທາງດ້ານອັດຕາສ່ວນ (ປະມານ 10 ສ່ວນຮ້ອຍ) ຂອງ ຄນົ
ທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ພິການ ທີື່ເຂົໍ້າເຖິງຜົນປະໂຫຍດຂອງລັດຖະບານ. ຫຼາຍກວ່າເຄິື່ງໜຶື່ງ ໜ້ອຍໜຶື່ງ ຂອງ
ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາ ໄດ້ເຂົໍ້າເຖິງ ຜົນປະໂຫຍດຂອງລັດຖະບານ ຫຼາຍເທົື່າທີື່ ພວກ
ເຂົາຕ້ອງການ, ໃນຂະນະທີື່ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ອັດຕາສ່ວນດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຫຼາຍກວ່າ 10 ສ່ວນຮ້ອຍພຽງໜ້ອຍດຽວ 
ເທົື່ານັໍ້ນ. ເຫດຜົນໂດຍທົື່ວໄປ ປະກອບດ້ວຍ ການຂາດຄວາມຮູ້ ກ່ຽວກັບ ຜົນປະໂຫຍດທີື່ມີ ແລະ ວິທີ ຈະເຂົໍ້າ
ເຖິງມັນ. 

 

ຮູບທີ 20: ການເຂົໍ້າເຖິງ ຜົນປະໂຫຍດຂອງລັດຖະບານ 

 

ຕາຕະລາງທີ 19 ສະແດງໃຫ້ເຫັນຄວາມແຕກຕ່າງ ຂອງປັດໃຈໃນລະດັບບຸກຄົນ ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ການເຂົໍ້າເຖິງຜົນ
ປະໂຫຍດຈາກລັດຖະບານທີື່ຍັງມີໜ້ອຍ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນເຂົໍ້າເຖິງຜົນປະໂຫຍດຂອງລັດຖະບານ ໜ້
ອຍກວ່າ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ  4 ເທົື່າ, ເຖິງແມ່ນວ່າ ຈະມີຄວາມຕ້ອງການຫຼາຍກວ່າກຸ່ມດັື່ງກ່າວກໍື່ຕາມ. ບັນດາ
ຜູ້ຄົນຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ແມ່ນເຂົໍ້າເຖິງຜົນປະໂຫຍດ ຂອງລັດຖະບານ ໜ້ອຍກວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ປະມານ 
12 ເທົື່າ. 
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ຕາຕະລາງທ ີ19: ບັນດາປັດໃຈ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບການເຂົໍ້າເຖິງ ຜົນປະໂຫຍດຈາກລັດຖະບານທີື່ຍັງມີໜ້ອຍ  

  ອັດຕາສ່ວນຄ ກ 

95% ອັດຕາຄວາມເຊ ິ່ອໝັໍ້ນ 

ຂໍໍ້ຈໍາກັດ  
ດ້ານລຸ່ມ 

ຂໍໍ້ຈໍາກັດ  
ດ້ານເທິງ 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1.00       

   ບາງດ້ານ 0.94   0.41 2.14 

   ຫຼາຍ 1.20   0.57 2.54 

   ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ 4.27 ** 0.87 20.92 

ເພດ         

   ຊາຍ (ref.) 1.00       

   ຍິງ 1.12   0.67 1.87 

ອາຍຸ 0.98   0.95 1.01 

ສະຖານທີື່ ອາໄສ         

   ຕົວເມ ອງ (ref.) 1.00       

   ຊົນນະບົດ 0.85   0.25 2.82 

ສະຖານະຄອບຄົວ         

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ (ref.) 1.00       

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 0.80   0.27 2.41 

   ຢ່າຮ້າງ, ແຍກກັນຢູ່, ເປັນໝ້າຍ 0.63   0.09 4.18 

ລະດັບການສຶກສາ         

   ບໍື່ມີ (ref.) 1.00       

   <ປະຖົມ 1.28   0.55 2.97 

   ປະຖົມ 0.70   0.33 1.46 

   ມັດທະຍົມ + 0.44 ** 0.21 0.92 

ການເຮັດວຽກ 1.14   0.52 2.53 

ລະດັບມາດຕະຖານອາຊີບ         

   ຕໍື່າ (ref.) 1.00       

   ປານກາງ 1.49   0.59 3.75 

   ສູງ 0.51   0.17 1.58 

ເມ ອງ         

   ເມ ອງຄໍາ (ref.) 1.00       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 12.42 *** 4.26 36.19 

ຕົວຢ່າງ (n) 647 

ຕົວຢ່າງ ລວມ (N) 24,426 

ໝາຍເຫດ: *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  
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ຂໍໍ້ມູນແບບຄຸນນະພາບທີື່ຄົໍ້ນພົບ ໄດ້ເປີດເຜີຍໃຫ້ເຫັນ ຄວາມເຂົໍ້າໃຈທີື່ຫຼາກຫຼາຍ ກ່ຽວກັບ ຜົນປະໂຫຍດຂອງ
ລັດຖະບານທີື່ອາດຈະມີໃຫ້ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ຄອບຄົວຂອງພວກເຂົາ.  

ຜູ້ດູແລຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໄດ້ລາຍງານກ່ຽວກັບ ຄວາມຮູ້ ແລະ ປະສົບການທີື່ຫຼາກຫຼາຍ ກ່ຽວກັບ ການເຂົໍ້າເຖິງ
ຜົນປະໂຫຍດຂອງລັດຖະບານ. ບາງຄົນເວົໍ້າວ່າ ພວກເຂົາໄດ້ຮັບ ການຊ່ວຍເຫຼ ອບາງດ້ານຈາກລັດຖະບານ ໃນ
ຂະນະທີື່ ບາງຄົນກໍື່ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາ ບໍື່ໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫຼ ອຫຍັງເລີຍ. ຍັງມີຂໍໍ້ສະເໜີວ່າ ຜູ້ທີື່ຢູ່ເຂດ
ຊົນນະບົດ ໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫຼ ອ ໜ້ອຍກວ່າ ຜູ້ທີື່ຢູ່ເຂດຕົວເມ ອງ. 

“ຂ້ອຍເບິື່ງແຍງລູກສາວຂອງຂ້ອຍ, ລາວອາຍຸ 9 ປີ. ລາວ ພິການຕັໍ້ງແຕ່ເກີດ. ລັດຖະບານບໍື່ໄດ້ສະໜ
ອງການຊ່ວຍເຫຼ ອ ຫຼ  ການສະໜັບສະໜູນໃດໆ ໃຫ້ຄອບຄົວຂອງພວກເຮົາ, ມີພຽງແຕ່ພວກເຮົາສອງ
ຄົນ (ພໍື່ແມ່) ທີື່ເບິື່ງແຍງລາວ.” (FGD, ຜູ້ດູແລ ເພດຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ຜູ້ດູແລ ໄດ້ເນັໍ້ນວ່າ ມັນອາດຈະມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໃນການດູແລສະມາຊິກຄອບຄົວທີື່ພິການ ແລະ ມີຄວາມປາດ
ຖະໜາ ຢາກສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການຊ່ວຍເຫຼ ອບາງດ້ານ, ໂດຍຮັບຮູ້ວ່າ ການຊ່ວຍເຫຼ ອດັື່ງກ່າວນີໍ້ ມີຢູ່ປະເທດອ ື່ນ ບາງ
ປະເທດ. 

“ມັນເປັນບັນຫາສົມຄວນ ໃນການເບິື່ງແຍງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ແຕ່ວ່າ ມັນຈະດີຫຼາຍ ຖາ້ຫາກວ່າ 
ລັດຖະບານສາມາດສະໜອງການຊ່ວຍເຫຼ ອບາງດ້ານ ສໍາລັບຄອບຄົວ ທີື່ມີສະມາຊິກເປັນຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ ເຊັື່ນກໍລະນີຂອງລູກສາວຂອງຂ້ອຍ.” (FGD, ຜູ້ດູແລ ເພດຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ຜົນປະໂຫຍດຂອງລັດຖະບານ ທີື່ສໍາຄັນ ທີື່ບັນດາຜູ້ຄົນໄດ້ລາຍງານວ່າ ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້ ແມ່ນ ປະກັນສຸຂະພາບ
ແຫ່ງຊາດ, ເຊິື່ງສ່ວນຫຼາຍ ເຂົໍ້າໃຈວ່າມີໃຫ້ທຸກຄົນໃນ ສປປ ລາວ ເມ ື່ອພວກເຂົາໄດ້ສໍາເລັດຂັໍ້ນຕອນຕ່າງໆ ດ້ານ
ການບໍລິຫານທີື່ຖ ກຕ້ອງ. ແຕ່ວ່າ ມີບາງຄົນທີື່ເຊ ື່ອວ່າ ປະກັນສຸຂະພາບແຫ່ງຊາດ ແມ່ນບໍື່ມີສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ.   

“ລັດຖະບານມີ ລະບົບປະກັນສຸຂະພາບ, ແຕ່ວ່າບໍື່ໄດ້ກວມເອົາຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ.” (ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ, ຜູຊາຍ) 

ບາງຄົນຍັງເຂົໍ້າໃຈວ່າ ມີການສະໜັບສະໜູນຂອງລັດຖະບານ ສໍາລັບເດັກນ້ອຍພິການເພ ື່ອໃຫ້ເຂົໍ້າເຖິງການສຶກສາ, 
ໂດຍຜ່ານການຊ່ວຍເຫຼ ອດ້ານຄ່າທໍານຽມໂຮງຮຽນ ແລະ ສະໜອງການສະໜັບສະໜູນ ດ້ານການເງິນ ສໍາລັບ 
ອຸປະກອນ ແລະ ເຄ ື່ອງນຸ່ງ. 

“ເມ ື່ອບໍື່ດົນມານີໍ້ ມີການສະໜັບສະໜູນຈາກລັດຖະບານ ທີື່ສະແດງໃຫ້ເຫັນໂດຍຜ່ານທຶນການສຶກສາ
ສໍາລັບເດັກນ້ອຍພິການ.” (FGD, ຜູ້ດູແລ ເພດຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

“ສໍາລັບຂະແໜງສຶກສາ ພວກເຂົາ ມີນະໂຍບາຍ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ເຊັື່ນ ໄດ້ຮັບການຍົກເວັໍ້ນ
ຄ່າທໍານຽມ ຫຼ  ໄດ້ຮັບການຫຼຸດຄ່າທໍານຽມ. ພວກເຂົາຍັງອໍານວຍຄວາມສະດວກໃຫ້ພວກເຂົາດ້ວຍ
ການສະໜອງອຸປະກອນ.” (ຂະແໜງ ແຮງງານ ແລະ ສະຫວັດດີການສັງຄົມ, ຜູ້ຊາຍ, ແຂວງຊຽງ
ຂວາງ) 

ຍັງມີຄວາມເຊ ື່ອວ່າ ມີການຍົກເວັໍ້ນພາສີລາຍໄດ້ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ທີື່ເຮັດທຸລະກິດຂະໜາດນ້ອຍ. 

“ກົດໝາຍດຽວ ທີື່ພວກເຮົາສາມາດເຫັນໄດ້ຢ່າງຈະແຈ້ງແມ່ນ ພາສີລາຍໄດ້. ພວກເຂົາກ່າວວ່າ ຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ ທກຸຄົນ ແມ່ນໄດ້ຮັບການຍົກເວັໍ້ນພາສີ ລາຍໄດ້.” (ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ຜູ້ຊາຍ) 
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ບາງຄົນລາຍງານວ່າ ມີຜົນປະໂຫຍດຂອງລັດຖະບານອັນໜຶື່ງ ສໍາລັບຜູ້ທີື່ເກີດ ອຸບັດເຫດ, ພ້ອມທັງ ມີຜົນ
ປະໂຫຍດສະເພາະ ສໍາລັບນັກຮົບເກົື່າ ທີື່ໄດ້ຮັບບາດເຈັບ ໃນລະຫວ່າງການເຮັດວຽກການທະຫານ.  
 

“ຖ້າຫາກບຸກຄົນເກີດອຸບັດເຫດ ແລະ ກາຍເປັນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ພວກເຮົາມີຜົນປະໂຫຍດດ້ານ
ອຸບັດເຫດ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ແຕ່ວ່າ ຕ້ອງໄດ້ແລ່ນເອກະສານ ກ່ອນທີື່ຈະໄດ້ຮັບຈໍານວນເງິນ
ດັື່ງກ່າວ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຍັງຈະໄດ້ຮັບການຈ່າຍປະຈໍາເດ ອນ ເຊິື່ງຈະຄິດໄລ່ ຕາມຄວາມຮ້າຍ
ແຮງຂອງຄວາມພິການຂອງພວກເຂົາ.” (ຂະແໜງສາທາລະນະສຸກ, ຜູ້ຊາຍ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

“ແມ່ນແລ້ວ, ມີ [ຜົນປະໂຫຍດສໍາລັບນັກຮົບເກົື່າ] ແລະ ຜົນປະໂຫຍດດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນຂຶໍ້ນກັບການ
ປະຕິ ບັດ ໜ້າທີື່ຂອງພວກເຂົາ ເປັນແຕ່ລະກໍລະນີ ຍ້ອນວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນເຫຼົື່ານີໍ້ ໄດ້ຕໍື່ສູ້ ເພ ື່ອຊາດຂອງ
ພວກເຮົາ ແລະ ເມ ື່ອພວກເຂົາເສຍຊີວິດ, ຄອບຄົວຂອງພວກເຂົາຈະໄດ້ຮັບຜົນປະໂຫຍດບາງຢ່າງ.” 
(ຂະແໜງ ແຮງງານ ແລະ ສະຫວັດດີການສັງຄົມ, ຜູ້ຊາຍ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 
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 ຄວາມຮູ້, ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ການປະຕິບັດ ຕໍື່ກັບຄວາມພິການ  
▪ ຄວາມພິການ ເບິື່ງຄ້າຍກັບວ່າ ຖ ກເຂົໍ້າໃຈວ່າເປັນຄວາມຫຍຸ້ງຍາກລໍາບາກ ຢູ່ໃນ ຄວາມບົກຜ່ອງບາງ
ປະເພດ. ຄົນທີື່ພິການທາງຈິດ ແລະ ສະຕິປັນຍາ ປະກົດວ່າໄດ້ຮັບການຍອມຮັບໜ້ອຍຫຼາຍ ແລະ ຖ ກຈໍາ
ແນກຫຼາຍ.  

▪ ຄົນຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ມີການພົວພັນສ ື່ສານກັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໜ້ອຍກວ່າ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ. 

▪ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຮຸນແຮງຫຼາຍກວ່າ ບໍື່ຄ່ອຍພົວພັນສ ື່ສານ ກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຜູ້ອ ື່ນໆ.  

▪ ຄົນສ່ວນຫຼາຍ (ແຕ່ບໍື່ແມ່ນທັງໝົດ) ລາຍງານກ່ຽວກັບຕົນເອງ ວ່າມີທັດສະນະຄະຕິດ້ານບວກ ແລະ 
ແບບມີສ່ວນຮ່ວມ ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ, ແຕ່ວ່າ ບັນດາສິື່ງດັື່ງກ່າວເຫົຼື່ານີໍ້ ບໍື່ໄດ້ສະທ້ອນໃຫ້ເຫັນຢູ່ໃນຂໍໍ້
ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ກ່ຽວກັບວິທີການ ທີື່ບັນດາຜູ້ຄົນໄດ້ມີສ່ວນຮ່ວມ. 

a. ຂໍໍ້ມູນແບບປະລິມານທີື່ຄົໍ້ນພົບ 

ການລະບຸຕົນເອງກ່ຽວກັບຄວາມພິການ 

ໂດຍລວມແລ້ວ, 8.6% ຂອງ ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ໄດ້ລະບຸຕົນເອງວ່າ ມີຄວາມພິການ. ອັດຕາສ່ວນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ 
(12.4%) ແມ່ນສູງກວ່າ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ (5.5%). ຄວາມແຕກຕ່າງ ທີື່ຄ້າຍຄ ກັນ ລະຫວ່າງທັງສອງເມ ອງ 
ແມ່ນພົບເຫັນຢູ່ໃນທຸກລະດັບຂອງ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ.  

ດັື່ງທີື່ຄາດໄວ້, ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກລະດັບສູງ ດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແມ່ນໄດ້ລະບຸຕົນເອງວ່າ ເປັນຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ. ດັື່ງທີື່ເຫັນຢູ່ໃນ ຕາຕະລາງທີຕາຕະລາງທີ 20, 40.9% ແລະ 24.2% ຂອງຜູ້ທີື່ໄດ້ລາຍງານວ່າ ມີ
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ຫຼ  ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ ຢູ່ ເມ ອງຄໍາ ແລະ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ຕາມລໍາດັບ ໄດ້ລະບຸຕົນເອງ
ວ່າ ເປັນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ.  

ຕາຕະລາງທ ີ20: ການລະບຸຕົນເອງ ວ່າເປັນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 

 ລະດັບຄວາມຫຍຸູ້ງຍາກ 

 ບໍິ່ມ /ບາງດ້ານ 
ຫຼາຍ/ບໍິ່

ສາມາດເຮັດ
ຫຍັງໄດູ້ 

ທັງສອງ 

ເມ ອງຄໍາ ***      

   ບໍື່ແມ່ນ 92.7% 59.1% 87.6% 

   ແມ່ນ 7.3% 40.9% 12.4% 

   ປະຕິເສດ 0% 0% 0% 

ເມ ອງໄຊພູທອງ ***      

   ບໍື່ແມ່ນ 97.3% 73.6% 94.3% 

   ແມ່ນ 2.7% 24.2% 5.5% 

   ປະຕິເສດ 0.0% 2.3% 0.3% 

ລວມທັງໝົດ 100% 100% 100% 

ໝາຍເຫດ: ***p<0.01.  

ຄວາມຮັບຮູ້ ກ່ຽວກັບ ແລະ ການພົວພັນສ ື່ສານ ກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 

ເມ ື່ອຖາມ ບັນດາ ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຂອງການສໍາຫຼວດແບບປະລິມານ ວ່າຮູ້ຈັກໃຜ ທີື່ເປັນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຫຼ ບໍື່, 
ປະມານ ສາມສ່ວນສີື່ ຂອງບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາຮູ້ ບາງຄົນ ທີື່ເປັນຄົນທີື່
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ມີຄວາມພິການ ຢູ່ໃນບັນດາ ສະມາຊິກຄອບຄົວ, ພີື່ນ້ອງ, ໝູ່ເພ ື່ອນ, ຄົນບ້ານໃກ້ຄຽງ ຫຼ  ຊາວບ້ານ. ບັນດາຜູ້ຄົນ
ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ ຫຼ  ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ ແມ່ນຮູ້ ບາງຄົນທີື່ເປັນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຫຼາຍກວ່າ, ແຕ່ວ່າ 
ຄວາມແຕກຕ່າງທີື່ມີຄວາມສໍາຄັນດ້ານສະຖິຕິ ມີພຽງແຕ່ຢູ່ເມ ອງຄໍາເທົື່ານັໍ້ນ. ປະມານ ໜຶື່ງສ່ວນສາມ ຂອງບັນດາຜູ້
ໃຫ້ສໍາພາດ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາຮູ້ ຄົນບ້ານໃກ້ຄຽງທີື່ເປັນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ; ແຕ່ວ່າ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ອັດຕາ
ສ່ວນດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຢູ່ໃນບັນດາ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນສູງກວ່າ (39.3%) ໃນຂະນະທີື່ ຢູ່ໃນບັນດາຄົນທີື່ບໍື່ມີ
ຄວາມພິການ ແມ່ນຕໍື່າກວ່າ (26.1%).  

ລະຫວ່າງ 6.5% ແລະ 14% ຂອງ ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ແລະ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ຕາມລໍາດັບ ໄດ້ລາຍ
ງານວ່າ ມີ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ໃນບັນດາໝູ່ເພ ື່ອຂອງພວກເຂົາ. 

 

ຮູບທີ 21: ຄວາມຮັບຮູ້ ກ່ຽວກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການທີື່ຢູ່ໃກ້ຄຽງ 

ໃນບັນດາຜູ້ທີື່ຮູ້ ບາງຄົນທີື່ເປັນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ບໍື່ແມ່ນທຸກຄົນ ທີື່ສ ື່ສານ ຫຼ  ພົວພັນກັບຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ. ປະມານ 40% ຂອງບັນດາບຸກຄົນ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ແລະ 20% ຂອງບັນດາບຸກຄົນຢູ່ເມ ອງຄໍາ ບໍື່ເຄີຍ
ສ ື່ສານ ຫຼ  ພົວພັນ ກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ທີື່ພວກເຂົາຮູ້ຈັກ. ຢູ່ເມ ອງຄໍາ, ອັດຕາສ່ວນ ຂອງບັນດາຜູຄ້ົນ ທີື່ 
ພົວພັນກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນສູງກວ່າໜ້ອຍໜຶື່ງ ໃນບັນດາຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ຄົນບໍື່ພິການ.  
 

11.0%

10.6%

12.4%

26.1%

47.4%

67.7%

6.5%

4.9%

15.3%

32.4%

54.5%

65.8%

14.0%

26.6%

27.3%

39.3%

39.1%

75.9%

7.6%

10.1%

15.5%

32.4%

59.6%

74.8%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

Friends

Family members **

Relatives **

Neighbours *

Other villagers

Anyone *

Friends

Family members

Relatives

Neighbours

Other villagers

Anyone

K
h

am
X

ay
p

h
o

u
th

o
n

g

A lot/
Unable

None/
Some

ຫຼາຍ/
ບໍື່ໄດ້

ບໍື່ມີ/
ໜ້ອຍ
ໜ ື່ງ

ທຸກຄົນ

ຄົນອ ື່ນໆ

ເພ ື່ອນບ້ານ

ພີື່ນ້ອງ

ສະມາຊິກໃນຄອບຄົວ

ໝູ່ເພ ື່ອນ

ໝູ່ເພ ື່ອນ

ສະມາຊິກໃນຄອບຄົວ

ພີື່ນ້ອງ

ເພ ື່ອນບ້ານ

ຄົນອ ື່ນໆ

ທຸກຄົນ

ຄໍາ
ໄຊ
ພູທ
ອງ



93 
 

 

ຮູບທີ 22: ການພົວພັນກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໃນບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ລາຍງານວ່າ ຮັບຮູ້ກ່ຽວກັບ ບາງຄົນທີື່ເປັນຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ 

ການພົວພັນກັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການສໍາລັບ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ‘ບາງດ້ານ’ ແລະ ‘ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້’ 
ແມ່ນສູງກວ່າ ສໍາລັບຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ‘ຫຼາຍ’ ຫັຼງຈາກທີື່ກວດກາເບິື່ງ ບັນດາປັດໃຈ ດ້ານເສດຖະກິດ-ສັງຄົມ 
ອ ື່ນໆ. ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ແມ່ນພົວພັນກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໜ້ອຍກວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ. 
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ຕາຕະລາງທ ີ21: ບັນດາປັດໃຈ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ການພົວພັນກັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 

 

ໝົດທຸກຄົນ ໃນບັນດາຜູ້ທີື່ຮູ້ຈັກ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 

ອັດຕາສ່ວນຄີກ 
95% CI 

ອັດຕາສ່ວນຄີກ 
95% CI 

ດ້ານລຸ່ມ ດ້ານເທິງ ດ້ານລຸ່ມ ດ້ານເທິງ 
ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ             

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       1       

   ບາງດ້ານ 2.20 * 0.90 5.41 2.87 * 0.74 11.19 

   ຫຼາຍ 1.53   0.83 2.82 1.60   0.57 4.46 

   ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ 0.34 ** 0.14 0.79 0.54   0.11 2.71 

ເພດ                 

   ຊາຍ (ref.) 1       1       

   ຍິງ 1.01   0.57 1.80 0.93   0.45 1.92 

ອາຍຸ 1.02 ** 1.00 1.04 1.01   0.99 1.04 

ສະຖານທີື່ ອາໄສ                 

   ຕົວເມ ອງ (ref.) 1       1       

   ຊົນນະບົດ 1.41   0.71 2.80 0.88   0.46 1.68 

ສະຖານະຄອບຄົວ                 

   ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ (ref.) 1       1       

   ປະຈຸບັນ ແຕ່ງງານ/ຢູ່ນໍາກັນ 1.13   0.48 2.68 1.62   0.55 4.82 

   ຢ່າຮ້າງ, ແຍກກັນຢູ່, ເປັນໝ້າຍ 0.45   0.11 1.76 1.24   0.37 4.21 

ລະດັບການສຶກສາ                 

   ບໍື່ມີ (ref.) 1       1       

   <ປະຖົມ 1.15   0.69 1.93 1.21   0.45 3.21 

   ປະຖົມ 1.08   0.42 2.75 1.39   0.54 3.61 

   ມັດທະຍົມ + 1.14   0.53 2.47 1.90   0.55 6.60 

ການເຮັດວຽກປະຈຸບັນ 1.10   0.43 2.81 0.80   0.20 3.18 

ລະດັບມາດຕະຖານອາຊີບ                 

   ຕໍື່າ (ref.) 1       1       

   ປານກາງ 1.50 * 0.90 2.49 1.64 * 0.83 3.25 

   ສູງ 0.98   0.54 1.77 1.14   0.48 2.70 

ເມ ອງ                 

   ເມ ອງຄໍາ (ref.) 1       1       

   ເມ ອງໄຊພູທອງ 0.50 * 0.22 1.13 0.41 *** 0.21 0.77 

ຕົວຢ່າງ (n) 646 432 

ຕົວຢ່າງ ລວມ (N) 24,406 16,551 

ໝາຍເຫດ: *p<0.10  **p<0.05  ***p<0.01.  
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ທັດສະນະຄະຕິ ຂອງຊຸມຊົນ ຕໍື່ກັບຄວາມພິການ 

ການລາຍງານກ່ຽວກັບຕົນເອງ ວ່າມີທັດສະນະຄະຕິດ້ານບວກ ຕໍື່ກັບຄວາມພິການ ແມ່ນເຫັນໄດ້ຊັດເຈນ ຢູ່ໃນ
ການສໍາຫຼວດແບບປະລິມານ. ເມ ື່ອຈັດລຽງລໍາດັບ ຕາມອັດຕາສ່ວນ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ ເຫັນດີ ກັບຄໍໍໍາກ່າວ ທີື່ໄດ້
ສະໜອງໃຫ້, ອັດຕາສ່ວນທີື່ສູງກວ່າ (ຫຼາຍກວ່າ 90%) ແມ່ນພົບເຫັນຢູ່ໃນ ຄໍາກ່າວ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ການ
ຍອມຮັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ແຕ່ວ່າ ອັດຕາສ່ວນ ກ່ຽວກັບຄວາມອາດສາມາດ ແລະ ການເຂົໍ້າຮ່ວມ ຂອງຄົນທີື່
ມີຄວາມພິການ ແມ່ນຕໍື່າກວ່າ. 

ຫຼາຍກວ່າ 90% ຂອງບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ (ເຊິື່ງລວມທັງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ພິການ) ໄດ້ເວົໍ້າວ່າ ມັນຈະ 
‘ບໍື່ມີບັນຫາ ຖ້າຫາກວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການແມ່ນ’ ໝູ່ຄູ່, ຄົນບ້ານໃຫ້ຄຽງ ຫຼ  ເພ ື່ອນຮ່ວມຫ້ອງຮຽນ.  

ເມ ື່ອສະທ້ອນເຖິງ ທັດສະນະຄະຕິ ຂອງຜູ້ອ ື່ນໆ, 85% ໄດ້ສະເໜີວ່າ ເດັກນ້ອຍພິການ ຫິຼໍ້ນເທົື່າທຽມກັບຄົນອ ື່ນ, 
ແລະ ຫຼາຍກວ່າ 95% ສະເໜີວ່າ ພະນັກງານແພດ ຈະຮູ້ວ່າ ຕ້ອງເຮັດຫຍັງກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການທີື່ຊອກຫາ
ການດູແລສຸຂະພາບ.  

ຜູ້ຄົນຈໍານວນໜ້ອຍ ເຫັນດີ ກັບຄໍາກ່າວ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ດໍາລົງຊີວິດແບບເປັນເອກະລາດ, 
ສາມາດປະກອບສ່ວນຢູ່ໃນບ້ານຂອງພວກເຂົາ ແລະ ມີໂອກາດໃນການເຮັດວຽກຄ ກັນກັບ ຄົນບໍື່ພິການ. 

ປະມານ 1 ໃນ 4 ຫຼ  1 ໃນ 5 ຄົນ ຄິດວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນໂຕຕະຫຼົກ ແລະ ຄວາມອັບອາຍ ແລະ 
ບັນດາຜູ້ຄົນ ມີທັດສະນະຄະຕິດ້ານລົບ ຕໍື່ກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ.  

ໂດຍລວມແລ້ວ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ມີຄວາມຄິດດ້ານລົບຫຼາຍກວ່າ ກ່ຽວກັບ ທັດສະນະຄະຕິຂອງຊຸມຊົນຕໍື່ກັບ
ຄວາມພິການກ່ຽວກັບບັນຫາຫຼາຍໆດ້ານ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ອາດຈະສະທ້ອນໃຫ້ເຫັນ ທັງ ການຖ ກດູຖູກຈາກທາງ
ນອກ ແລະ ການດູຖູກຕົນເອງ ຫຼ  ລະດັບຄວາມເຊ ື່ອໝັໍ້ນຕົນເອງຕໍື່າ ຢູ່ໃນບັນດາຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. 
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ຕາຕະລາງທ ີ22: ອັດຕາສ່ວນຂອງຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ທີື່ເຫັນດີ ກັບຄໍາຄິດເຫັນກ່ຽວກັບຄວາມພິການ 

ຄວາມຄິດເຫັນ 

ເມ ອງຄໍາ   ເມ ອງໄຊພູທອງ   ລວມ 

ບໍື່ມີ/ບາງ
ດ້ານ 

ຫຼາຍ/ບໍື່
ສາມາດເຮັດ
ຫຍັງໄດ ້

 ບໍື່ມີ/ບາງ
ດ້ານ 

ຫຼາຍ/ບໍື່
ສາມາດເຮັດ
ຫຍັງໄດ ້

  

ຜູ້ສະໜອງການດູແລສຸຂະພາບ ຮູ້ວ່າຕ້ອງເຮັດຫຍັງ ຖ້າຫາກວ່າ
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຕ້ອງການຄວາມຊ່ວຍເຫຼ ອຂອງພວກເຂົາ 

97.3% 97.6%   92.5% 98.0% * 95.1% 

ມັນບໍື່ມີບັນຫາ ຖ້າຫາກເຈົໍ້າມີຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເປັນໝູ່ ຫຼ  
ເປັນເພ ື່ອຮ່ວມງານ 94.3% 90.9%   92.0% 85.9%   92.4% 

ມັນບໍື່ມີບັນຫາ ຖ້າຫາກເຈົໍ້າມີຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເປັນຄົນບ້ານ
ໃກ້ຄຽງຂອງເຈົໍ້າ 95.2% 82.7% 

*

* 91.8% 89.3%   92.3% 

ມັນບໍື່ມີບັນຫາ ຖ້າຫາກເຈົໍ້າມີຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເປັນເພ ື່ອນ
ຮ່ວມຫ້ອງຮຽນຂອງເຈົໍ້າ 95.2% 91.8%   89.8% 85.0%   91.7% 

ແມ່ຍິງພິການ ຄວນສາມາດເຮັດວຽກໄດ້ 90.3% 87.1%   94.0% 74.1% 

*

*

* 

90.7% 

ຢູ່ໃນບ້ານນີໍ້, ເດັກນ້ອຍ ຫຼິໍ້ນກັບເດັກນ້ອຍພິການ ຫຼາຍເທົື່າກັນ
ກັບເດັກນ້ອຍບໍື່ພິການ 90.2% 75.1% 

*

* 84.9% 69.6% 
*

* 85.2% 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຄວນຈະສາມາດແຕ່ງງານໄດ້ຄ ກັບ
ຄົນອ ື່ນໆ 89.1% 85.2%   81.6% 63.7% * 83.5% 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຄວນຈະສາມາດມີລູກໄດ້ 82.5% 83.3%   74.6% 64.5%   77.5% 

ຄົນຢູ່ບ້ານນີໍ້ ຊ່ວຍເຫຼ ອຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຢູ່ສະເໝີ 84.0% 74.7% * 69.5% 71.3%   75.6% 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ສາມາດເຂົໍ້າຮ່ວມ ກິດຈະກໍາສ້າງລາຍໄດ້
ໃຫ້ຄອບຄົວ ຫຼາຍເທົື່າກັບ ສະມາຊິກຄອບຄົວຜູ້ອ ື່ນໆ 76.5% 69.8%   73.1% 61.5%   73.3% 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຄວາມໄດ້ຮັບການຊຸກຍູ້ໃຫ້ດໍາເນີນຊີວິດ
ແບບເອກະລາດ  75.3% 83.6% * 64.7% 75.3%   70.8% 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ປະກອບສ່ວນດ້ານບວກ ໃຫ້ກັບບ້ານ
ແຫ່ງນີໍ້  64.8% 66.2%   65.5% 51.2%   64.3% 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໄດ້ຮັບປະໂຫຍດທີື່ພຽງພໍ ຈາກ
ລັດຖະບານ 63.6% 59.1%   64.2% 49.9% * 62.6% 

ແມ່ຍິງພິການ ເຮັດວຽກຫຼາຍກວ່າ ຜູ້ຊາຍພິການ 59.7% 49.3% * 66.9% 57.2%   62.2% 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ມີໂອກາດຄ ກັນ ເພ ື່ອກາຍເປັນທ່ານໝໍ, 
ພະນັກງານລັດ, ນັກທຸລະກິດ ທີື່ມີຊ ື່ສຽງ  

72.3% 66.1%   52.5% 63.2% * 61.8% 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເຂົໍ້າຮ່ວມ ກອງປະຊຸມບ້ານ ຫຼາຍເທົື່າກັນ
ກັບ ຊາວບ້ານຜູ້ອ ື່ນໆ 60.5% 51.8%   55.6% 40.7% * 56.2% 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເປັນຕົວຕະຫຼົກ, ເປັນຂໍໍ້ສັງເກດ ຫຼ  
ຄວາມອັບອາຍ ທີື່ບໍື່ສາມາດຍອມຮັບໄດ້ 30.0% 32.9%   17.9% 24.9%   24.1% 

ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ບ້ານນີໍ້ ມີທັດສະນະຄະຕິດ້ານລົບ ຕໍື່ກັບຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ  17.5% 33.4% 

*

* 23.7% 26.2%   22.2% 

ໝາຍເຫດ: % >=90% ແມ່ນ ໝາຍສີຂຽວ; %>75% ແລະ <90% ແມ່ນໝາຍສີຟ້າ. 
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ຄວາມຮັບຮູ້ຂອງຊຸມຊົນ ກ່ຽວກັບ ການເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 

ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດແບບປະລິມານ, ເກ ອບເຄິື່ງໜຶື່ງຂອງບັນດາຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມຢູ່ເມ ອງຄໍາ ຄິດວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 
ບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການ ເທົື່າກັບຄົນອ ື່ນ. ອັດຕາສ່ວນ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ແມ່ນຕໍື່າກວ່າໜ້ອຍໜຶື່ງ ເຊິື່ງ
ເກ ອບ ໜຶື່ງສ່ວນສາມ ຕອບວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການ ຫຼາຍເທົື່າກັນກັບ ຄົນອ ື່ນຢູ່ໃນ
ຊຸມຊົນ. ໜຶື່ງສ່ວນສາມ ຫາ ເກ ອບເຄິື່ງໜຶື່ງ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ ທັງເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ ຄິດວ່າ ຄົນທີື່
ມີຄວາມພິການ ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການ, ໂດຍສະເພາະແມ່ນ ການເຮັດວຽກມີຄ່າແຮງງານ ແລະ ການສຶກສາ
, ໜ້ອຍກວ່າ ຄົນອ ື່ນໆ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ.  
ຕາຕະລາງທ ີ23: ອັດຕາສ່ວນ ຂອງ ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດຄິດວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການສາມາດເຂົໍ້າເຖງິການບໍລິການ ຫຼາຍເທົື່າ
ກັບຄົນອ ື່ນ 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ບໍື່ມີ/ບາງດ້ານ ຫຼາຍ/ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ ລວມ 
ເມ ອງຄໍາ       

ການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ       

   ຫຼາຍກວ່າ 16.5% 15.2% 16.3% 

   ເທົື່າກັນ 48.6% 40.6% 47.4% 

   ໜ້ອຍກວ່າ 27.5% 37.4% 29.0% 

ວຽກທີື່ມີຄ່າແຮງ       

   ຫຼາຍກວ່າ 3.7% 7.4% 8.0% 

   ເທົື່າກັນ 43.3% 45.9% 43.7% 

   ໜ້ອຍກວ່າ 45.0% 42.9% 44.6% 

ການສຶກສາ       

   ຫຼາຍກວ່າ 2.2% 3.0% 2.3% 

   ເທົື່າກັນ 51.6% 47.4% 51.0% 

   ໜ້ອຍກວ່າ 44.4% 44.6% 44.5% 

ເມ ອງໄຊພູທອງ       

ການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ       

   ຫຼາຍກວ່າ 12.9% 7.7% 12.2% 

   ເທົື່າກັນ 40.1% 32.0% 39.1% 

   ໜ້ອຍກວ່າ 34.3% 44.2% 35.6% 

ວຽກທີື່ມີຄ່າແຮງ       

   ຫຼາຍກວ່າ 10.6% 3.3% 9.7% 

   ເທົື່າກັນ 28.1% 41.5% 29.8% 

   ໜ້ອຍກວ່າ 53.5% 39.9% 51.7% 

ການສຶກສາ       

   ຫຼາຍກວ່າ 7.30% 11.23% 7.80% 

   ເທົື່າກັນ 45.45% 39.78% 44.72% 

   ໜ້ອຍກວ່າ 43.1% 32.3% 41.7% 

ລວມ 100% 100% 100% 
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ການລາຍງານຕົນເອງຂອງຊຸມຊົນດ້ານເຫດຜົນ ສໍາລັບການແຍກ ການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການ 

ບັນດາເຫດຜົນທີື່ສໍາຄັນ ທີື່ຮັບຮູ້ໂດຍບັນດາຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ສໍາລັບການເຂົໍ້າເຖິງ ທີື່ບໍື່ດີ ດ້ານການບໍລິການດ້ານ
ສຸຂະພາບ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນປະກອບດ້ວຍການຂາດ ການບໍລິການ ຫຼ  ສິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກ
, ຂາດຜູ້ຊ່ວຍເພ ື່ອພາພວກເຂົາມາ ສະຖານທີື່ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ, ຄວາມສາມາດເຂົາເຖິງດ້ານຮ່າງກາຍ (ການ
ເຂົໍ້າເຖິງດ້ານການຂົນສົື່ງ ແລະ ໄລຍະທາງໄປຫາການບໍລິການ), ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍໂດຍກົງ ແລະ ຂາດຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານ. 
ເຫດຜົນທີື່ຄ້າຍຄ ການ, ຍົກເວັໍ້ນຄ່າໃຊ້ຈ່າຍໂດຍກົງ, ກໍື່ໄດ້ຖ ກຍົກເປັນເຫດຜົນສໍາຄັນ ສໍາລັບການເຂົໍ້າເຖິງ ທີື່ບໍື່ດີ 
ດ້ານການເຮັດວຽກ ແບບມີຄ່າແຮງ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. ສໍາລັບການສຶກສາ, ເຫດຜົນສໍາຄັນສໍາລັບການ
ເຂົໍ້າເຖິງທີື່ບໍື່ດີ ແມ່ນຍ້ອນຄວາມພິການ, ສຸຂະພາບບໍື່ດີ, ຂາດພາຫານະຂົນສົື່ງ ແລະ ຂາດ ເຄ ື່ອງມ ຊ່ວຍການສອນ 
ແລະ ວິທີການສອນທີື່ຖ ກຕ້ອງເໝາະສົມ.  
ຕາຕະລາງທ ີ24: ບັນດາເຫດຜົນທີື່ຮັບຮູ້ ສໍາລັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການໄດ້ໜ້ອຍ (ທັງສອງ
ເມ ອງ) 

ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ 
ບໍື່ມີ/ບາງ
ດ້ານ 

ຫຼາຍ/ບໍື່
ສາມາດເຮັດ
ຫຍັງໄດ້ 

ລວມ 

ການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ       

ບໍື່ມີການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ/ສິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກ  27.4% 32.9% 28.3% 

ຂາດຜູ້ຊ່ວຍ ພາໄປສະຖານທີື່ບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ 25.2% 34.0% 26.7% 

ການບໍລິການຂົນສົື່ງ ບໍື່ໄດ້ດັດປັບໃຫ້ແທດເໝາະກັບຄົນພິການ 24.9% 32.8% 26.3% 

ໄກໂພດ 20.3% 23.7% 20.9% 

ບໍື່ສາມາດຈ່າຍ ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍໂດຍກົງ 17.5% 22.6% 18.4% 

ຂາດຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານ/ບໍື່ຮູ້ວ່າຈະໄປບ່ອນໃດ  17.9% 16.0% 17.5% 

ບໍື່ມີການຂົນສົື່ງ 13.8% 11.3% 13.3% 

ບໍື່ສາມາດຈ່າຍ ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍໃນການດູແລສຸຂະພາບ 10.6% 19.7% 12.2% 

ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິຂອງ ພະນັກງານຢູ່ສະຖານທີື່ບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ 5.0% 0.3% 4.2% 

ຂາດບ່ອນພັກທີື່ສົມເຫດສົມຜົນ ຢູ່ສະຖານທີື່ບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ 3.6% 0.9% 3.1% 

ຄອບຄົວບໍື່ຕ້ອງການໃຫ້ພວກເຂົາໄປ 2.3% 6.7% 3.1% 

ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິຂອງ ຜູ້ອ ື່ນໆ ຢູ່ສະຖານທີື່ບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ  1.6% 0.3% 1.4% 

ໄດ້ຮັບການປະຕິບັດຕໍື່ທີື່ບໍື່ດີ ໃນໄລຍະຜ່ານມາ 1.3% 0.3% 1.1% 

ພະຍາຍາມແລ້ວ ແຕ່ວ່າ ຖ ກປະຕິເສດ ຢູ່ສະຖານທີື່ບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ 0.0% 4.6% 0.9% 

ອ ື່ນໆ 8.6% 9.0% 8.6% 

ບໍື່ຮູ້ 9.0% 4.1% 8.2% 

ເຮັດວຽກແບບມີຄ່າແຮງ       

ບໍື່ມີໂອກາດ 35.5% 55.0% 37.9% 

ການບໍລິການຂົນສົື່ງ ບໍື່ໄດ້ດັດປັບໃຫ້ແທດເໝາະກັບຄົນພິການ 16.0% 16.8% 16.1% 

ຂາດຜູ້ຊ່ວຍ ຢູ່ສະຖານທີື່ເຮັດວຽກ 15.8% 16.8% 15.9% 

ຂາດ ບ່ອນເຮັດວຽກ/ການບໍລິການຊ່ວຍເຫຼ ອ 15.5% 16.6% 15.7% 

ການສະໝັກວຽກ ຍາກ 16.0% 11.2% 15.4% 

ຂາດຂໍໍ້ມູນດ້ານການຈ້າງງານ 13.6% 16.7% 14.0% 

ບໍື່ມີການຂົນສົື່ງ  13.6% 11.8% 13.3% 
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ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ 
ບໍື່ມີ/ບາງ
ດ້ານ 

ຫຼາຍ/ບໍື່
ສາມາດເຮັດ
ຫຍັງໄດ້ 

ລວມ 

ໄກໂພດ 12.8% 7.6% 12.2% 

ຂາດທີື່ພັກ ທີື່ສົມເຫດສົມຜົນ ຢູສ່ະຖານທີື່ເຮັດວຽກ 9.7% 0.1% 10.0% 

ຄອບຄົວ ບໍື່ຕ້ອງການໃຫ້ພວກເຂົາເຮັດວຽກ 8.5% 10.2% 8.7% 

ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິ ຂອງຄົນອ ື່ນ 2.8% 7.2% 3.4% 

ບໍື່ສາມາດຈ່າຍຄ່າຂົນສົື່ງໄດ້ 2.6% 3.9% 2.7% 

ບໍື່ສົນໃຈ ໃນການເຮັດວຽກ 2.4% 3.5% 2.6% 

ອ ື່ນໆ 21.4% 17.0% 20.8% 

ບໍື່ຮູ້ 7.7% 2.2% 7.0% 

ການສຶກສາ       

ຄວາມພິການ 62.2% 67.3% 62.8% 

ສຸຂະພາບບໍື່ດີ 30.0% 52.1% 32.7% 

ພາຫານະຂົນສົື່ງ ບໍື່ມີ ຫຼ  ໃຊ້ຍາກ 26.9% 18.3% 25.8% 

ຂາດ ເຄ ື່ອງມ ຊ່ວຍການສອນ ແລະ ວິທກີານສອນພິເສດສະເພາະ 15.9% 18.3% 16.2% 

ຂາດ ບຸກຄົນຊ່ວຍເຫຼ ອ 13.7% 11.2% 13.4% 

ຄອບຄົວມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໃນການຊ່ວຍເຫຼ ອພວກເຂົາ ເພ ື່ອໄປໂຮງຮຽນ 11.7% 12.4% 11.8% 

ໂຮງຮຽນບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້ ໃນດ້ານສະຖານທີື່ 10.1% 12.8% 10.5% 

ໂຮງຮຽນ ຢູ່ໄກໂພດ 9.4% 7.6% 9.1% 

ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍໃນການເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ 5.8% 11.7% 6.6% 

ສະພາບເສັໍ້ນທາງໄປໂຮງຮຽນ ຫຍຸ້ງຍາກ 4.9% 8.0% 5.3% 

ດູແລຄອບຄົວ 5.6% 2.6% 5.2% 

ຄອບຄົວ ບໍື່ຕ້ອງການໃຫ້ພວກເຂົາໄປໂຮງຮຽນ 4.0% 7.4% 4.5% 

ຕ້ອງການເຮັດວຽກ ທີື່ມີຄ່າແຮງງານ 4.2% 2.6% 4.0% 

ມີການປະຕິບັດຕໍື່ ທີື່ບໍື່ດີ ຢູ່ໂຮງຮຽນ 2.6% 1.7% 2.5% 

ຖ ກໄລ່ອອກໂຮງຮຽນ  0.0% 0.1% 0.0% 

ພວກເຂົາຮຽນຮອດລະດັບທີື່ພວກເຂົາຕ້ອງການ       

ອ ື່ນໆ 4.2% 1.6% 3.9% 

ບໍື່ຮູ້ 11.0% 0.0% 9.7% 

ໝາຍເຫດ: ຈັດລຽງຕາມ % ຢູ່ໃນຫ້ອງ ລວມ ຢູ່ແຕ່ລະດ້ານ; % >15% ແມ່ນໝາຍສີສົໍ້ມ. 
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b. ຂໍໍ້ມູນແບບຄຸນນະພາບ ທີື່ຄົໍ້ນພົບ  

ຢູ່ໃນພາກທີື່ຜ່ານມາ, ໄດ້ອະທິບາຍ ຂໍໍ້ມູນແບບຄຸນນະພາບ ກ່ຽວກັບ ຄວາມຮູ້, ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ການ
ປະຕິບັດ ຂອງຊຸມຊົນ ໂດຍສະເພາະແມ່ນກ່ຽວກັບ ການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການ (ການສຶກສາ, ການດູແລສຸຂະພາບ
, ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ແລະ ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ) ແລະ ການເຂົໍ້າຮ່ວມດ້ານສັງຄົມ (ງານບຸນ
, ກອງປະຊຸມຂອງຊຸມຊົນ, ການເຕົໍ້າໂຮມຂອງຄອບຄົວ) ສໍາລັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. ພາກນີໍ້ ຈະສຸມໃສ່ ຄວາມ
ຮູ້, ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ພຶດຕິກໍາ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ ກັບຄວາມພິການ ໂດຍລວມ ຢູ່ພາຍໃນຊຸມຊົນ, ໂດຍສະເພາະມ
ແມ່ນຈະສຸມໃສ່ ຄວາມຮັບຮູ້ຂອງສະມາຊິກຊຸມຊົນ ທີື່ພິການ ແລະ ບໍື່ພິການ. ໄດ້ມີການສັນນິຖານວ່າ ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນ
ພັບດັື່ງກ່າວນີໍ້ ອາດຈະມີຜົນສະທ້ອນ ຕໍື່ກິດຈະກໍາ ເພ ື່ອປັບປຸງການປະຕິບັດ ດ້ານການໃຫ້ການບໍລິການ. 

ຄວາມຮູ້ຂອງຊຸມຊົນ ກ່ຽວກັບ ຄົນພິການ  

ການສໍາພາດແບບຄຸນນະພາບໄດ້ລະບຸວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເປັນກຸ່ມຄົນທີື່ຖ ກເບິື່ງວ່າ ແຕກຕ່າງ ແລະ ຕ່າງຈາກ
ຄົນສ່ວນຫຼາຍທີື່ບໍື່ພິການ. ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ໄດ້ອະທິບາຍ ຄວາມເຂົໍ້າໃຈຂອງພວກເຂົາກ່ຽວກັບ ຄວາມພິການ 
ໃນດ້ານ ຄວາມບົກຜ່ອງ;  ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ສ່ວນຫຼາຍແມ່ນຈໍາກັດໃສ່ ຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານ
ຮ່າງກາຍທີື່ເບິື່ງເຫັນ, ຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານການເບິື່ງເຫັນ ແລະ ຜູ້ທີື່ຫູໜວກ ຫຼ  ຫູຕຶງ. 

ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຈາກທຸກກຸ່ມ ແມ່ນສາມາດ ລະບຸວ່າ ພວກເຂົາຮູ້ຈັກຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ທີື່ອາໄສຢູ່ໃນຊຸມ
ຊົນຂອງພວກເຂົາ, ເຖິງແມ່ນວ່າ, ຢໍໍ້າຄ ນອີກເທ ື່ອໜຶື່ງ, ສ່ວນຫຼາຍຈະອ້າງອີງເຖິງ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງ ດ້ານການ
ເບິື່ງເຫັນ, ດ້ານການສ ື່ສານ ແລະ ດ້ານຮ່າງກາຍ ກໍື່ຕາມ. ການມີ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການດ້ານຈິດ ໂດຍລວມແລ້ວ 
ແມ່ນໄດ້ສົນທະນາ ພາຍຫັຼງທີື່ມີການກະຕຸ້ນຈາກຜູ້ສໍາພາດ ຫັຼງຈາກທີື່ຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານອ ື່ນ ໄດ້ຖ ກລະບຸແລ້ວ 
ເທົື່ານັໍ້ນ. ໄດ້ມີການອະທິບາຍ ທີື່ບໍື່ຄ ກັນ ກ່ຽວກັບ ຄົນທີື່ອາດຈະພິການດ້ານຈິດຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ໂດຍ ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາ
ພາດ ໃນດ້ານ ພຶດຕິກໍາ ເຊັື່ນ “ຍ່າງເລາະຕາມຖະໜົນ”, “ຮຽນຮູ້ຊ້າ”, “ບໍື່ມີສະມະທິ” ຫຼ  “ບໍື່ສັງສັນສັງຄົມ”.  
ສະນັໍ້ນ, ຈຶື່ງປະກົດວ່າ ສະມາຊກິຊຸມຊົນ ທັງຜູ້ພິການ ແລະ ບໍື່ພິການ ມີ ຄວາມຮູ້ ແລະ ການຮັບຮູ້ ທີື່ຈໍາກັດ ກ່ຽວ
ກັບ ຄວາມພິການດ້ານຈິດ. ມີບາງເທ ື່ອ ກໍື່ຖ ກອ້າງອີງວ່າເປັນ “ຄວາມບົກຜ່ອງທາງສະໝອງ” ຫຼ  “ຄວາມພິການທາງ
ສະໝອງ”, ໂດຍບໍື່ມີຄວາມແຕກຕ່າງທີື່ຊັດເຈນ ລະຫວ່າງ ຄວາມພິການດ້ານຈິດ ແລະ ຜົນກະທົບຈາກການເຈັບ
ປ່ວຍທາງຈິດ ທີື່ເຮັດໃຫ້ພິການ.  

ຄວາມຮູ້ທີື່ຈໍາກັດ ແລະ ຄວາມເຂົໍ້າໃຈທີື່ບໍື່ດີ ກ່ຽວກັບຄວາມພິການດ້ານຈິດ ແລະ ບຸກຄົນທີື່ມີພະຍາດບ້າໝູ ອາດ
ຈະປະກອບສ່ວນໃສ່ ການຈໍາແນກສະເພາະ ຕໍື່ບຸກຄົນທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ. ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ ມີທັດສະນະທີື່ພົໍ້ນເດັື່ນທີື່ໄດ້ລາຍ
ງານວ່າ ພະຍາດບ້າໝູ ແມ່ນພະຍາດຕິດຕໍື່.  

“ບຸກຄົນດັື່ງກ່າວ ຄວນຖ ກຈໍາແນກ ຍ້ອນວ່າ ພະຍາດບ້ານໝູ ປົວບໍື່ໄດ້ ແລະ ມັນສາມາດຕິດຕໍື່ໄດ້. 
ສະນັໍ້ນ ພວກເຂົາຄວນຖ ກຈໍາກັດ ບໍື່ໃຫ້ເຂົໍ້າຮ່ວມງານ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ມີຄວາມຮູ້ສຶກວ່າ ໃນບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຜູ້ທີື່ມີຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ໃນຄອບຄົວຂອງພວກເຂົາ ແມ່ນມີຄວາມ
ເຂົໍ້າໃຈກ່ຽວກັບ ຄວາມພິການ ດີກວ່າ, ໃນຂະນະທີື່ ສໍາລັບຜູ້ອ ື່ນໆ ແມ່ນຍາກຫຼາຍ ທີື່ຈະເວົໍ້າອອກມາໄດ້ວ່າ ພວກ
ເຂົາເຂົໍ້າໃຈ ແນວຄວາມຄິດຂອງຄວາມພິການ ແນວໃດ. 

“ຂ້ອຍບໍື່ຮູ້ແທ້ໆ ກ່ຽວກັບຄໍານິຍາມລະອຽດ ຂອງຄວາມພິການ ແລະ ເຂົໍ້າໃຈວ່າ ມັນຍາກທີື່ຈະນິຍາມ
ວ່າ ມັນແມ່ນຫຍັງ.”  (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 
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“ຖາມ: ເຈົໍ້າຄິດວ່າ ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ບ້ານນີໍ້ ຮູ້ຄໍາສັບ “ຄວາມພິການ” ນີໍ້ບໍື່? ຕອບ: ບາງຄົນອາດຈະບໍື່ຮູ້ 
ຍ້ອນວ່າ ພວກເຂົາ ບໍື່ມີສິື່ງນີໍ້ ເກີດຂຶໍ້ນຢູ່ໃນຄອບຄົວຂອງພວກເຂົາ.” (FGD, ຜູ້ດູແລ ເພດຍິງ, ແຂວງ
ສະຫວັນນະເຂດ) 

ບາງຄົນ ໄດ້ອະທິບາຍກ່ຽວກັບ ຄວາມພິການ ໃນແງ່ຂອງ ຄົນທີື່ກໍາລັງ “ເຈັບປ່ວຍ”, ແລະ ບາງຄົນວ່າ ແມ່ນການ
ປະເຊີນກັບ “ຄວາມຮູ້ສຶກເຈັບປວດ”. ມີບາງຄວາມເຂົໍ້າໃຈ ຈາກການສົນທະນາ ຢູ່ໃນ FGD ກຸ່ມໜຶື່ງ ວ່າ ຄວາມ
ພິການ ສາມາດສະແດງອອກແຕກຕ່າງກັນ ຢູ່ໃນບັນດາຜູ້ຄົນທີື່ແຕກຕ່າງກັນ. 

“ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແຕ່ລະຄົນແມ່ນແຕກຕ່າງກັນ... ເຊິື່ງມັນອາດຈະເປັນ ພິການແຂນ ຫຼ  ຂາ, 
ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ ລູກສາວຂອງລາວ ບໍື່ສາມາດຍ່າງໄດ້.... ມັນມຫີຼາຍບັນຫາ ທີື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການມ.ີ” 
(FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ)  

ມີບາງຄວາມຮູ້ ຢູ່ໃນບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ກ່ຽວກັບ ສາເຫດທີື່ຫຼາກຫຼາຍ ຂອງຄວາມບົກຜ່ອງ, ເຊິື່ງກໍື່ຄ  ບາງຄົນ ເກີດ
ມາພ້ອມກັບ ຄວາມບົກຜ່ອງ ແລະ ບາງຄົນ ມີຄວາມບົກຜ່ອງ ຍ້ອນບາດເຈັບ ຫຼ  ເຈັບປ່ວຍ ແລະ ຕິດເຊ ໍ້ອ.  

“ບາງຄົນ ເປັນອໍາມະພາດ ແຕ່ຕອນເກີດ ແລະ ຜູ້ເຖົໍ້າບາງຄົນ ລົໍ້ມຍ້ອນອຸບັດເຫດ ແລະ ກາຍເປັນອໍາ
ມະພາດ.... ບາງຄົນ ຕາບອດ ແຕ່ຕອນເກີດ ແລະ ບາງຄົນເປັນໄຂ້ຫວັດໃຫຍ່ຕິດເຊ ໍ້ອ ແລະ ຫຼັງຈາກ
ນັໍ້ນ ກໍື່ກາຍເປັນພິການ” (FGD, ແມ່ຍິງ ສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ນອກຈາກນັໍ້ນ, ຍັງມີບາງຄວາມຮູ້ກ່ຽວກັບ ຄວາມບົກຜ່ອງຊະນິດໜຶື່ງ (ເຊັື່ນ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການຍ່າງ) ອາດ
ຈະເປັນຍ້ອນ ສາເຫດຕ່າງໆ (ເຊັື່ນ ພະຍາດເປ້ຍລ່ອຍ, ເສຍອົງຄະ, ສະພາບເງ ື່ອນໄຂ ແຕ່ເກີດ). 

ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ຍັງມີ ຄວາມເຊ ື່ອທົື່ວໄປ ວ່າ ຄວາມພິການ ແມ່ນຜົນ ຂອງບາບ ຫຼ  ກໍາຊົື່ວໃນອະດີດ.  

“[ຖ້າຫາກ] ຄົນມີຄວາມພິການຕັໍ້ງແຕ່ເກີດ ພວກເຂົາຈະຄິດວ່າ ມນັແມ່ນບາບ ຫຼ  ກໍາ ແຕ່ຊາດແລ້ວ, 
ຍ້ອນວ່າ ພວກເຂົາອາດຈະໄດ້ເຮັດບາງຢ່າງຜິດ. ແຕ່ວ່າ ຫຼັງຈາກນັໍ້ນ, ພວກເຂົາເກີດອຸບັດເຫດ ແລະ 
ການກາຍເປັນພິການ ພວກເຂົາຍັງຄິດວ່າ ມັນແມ່ນບາບຂອງຜູ້ດັື່ງກ່າວນັໍ້ນ ຫຼ  ຄອບຄົວຂອງລາວ” 
(FGD, ພະນັກງານ CBID, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ມີຫຼກັຖານໜ້ອຍດຽວ ກ່ຽວກັບ ການຮັບຮູ້ ຫຼ  ຄວາມເຂົໍ້າໃຈ ວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ມີການກະທໍາ ຫຼ  ຄວາມ
ສາມາດ ເພ ື່ອປ່ຽນແປງສະພາບ ຫຼ  ຫຼາຍຢ່າງໃນຊີວິດໄດ້. ແທນທີື່ຈະເປັນແນວນັໍ້ນ, ແຕ່ວ່າ ຄວາມພິການຊໍໍ້າພັດ 
ຖ ກລາຍງານວ່າ ເປັນສິື່ງທີື່ຫີຼກລ່ຽງບໍື່ໄດ້, ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ:  

‘ພວກເຮົາ ຊ່ວຍຫຼາຍເທົື່າທີື່ພວກເຮົາສາມາດເຮັດໄດ້, ແຕ່ວ່າ ມັນ [ສະຕາກໍາຂອງພວກເຂົາ] ແມ່ນສິື່ງທີື່
ພວກເຂົາ [ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ] ເປັນ.” (FGD, ແມ່ຍິງ ສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການ, ແຂວງສະຫວັນ
ນະເຂດ).  
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ທັດສະນະຄະຕິຂອງຊຸມຊົນ ຕໍື່ຄວາມພິການ:  
ກໍານົດຂອບຄໍາຕອບ ກ່ຽວກັບທະສະນະຄະຕ ິ

ທັດສະນະຄະຕິ ຕໍື່ກັບຄວາມພິການ ແມ່ນໄດ້ຄົໍ້ນຄວ້າໂດຍຜ່ານການສົນທະນາ ກ່ຽວກັບ ການເຂົໍ້າເຖິງການ
ບໍລິການ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ການເຂົໍ້າຮ່ວມຂອງພວກເຂົາ ຢູ່ໃນການຈ້າງງານ ແລະ ຢູ່ໃນກິດຈະກາໍ 
ແລະ ງານ ຂອງຊຸມຊົນ, ຄຽງຄູ່ກັບ ການຖາມຄໍາຖາມທາງກົງ ກ່ຽວກັບການຈໍາແນກ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນເພ ື່ອສະ
ໜອງ ສະພາບທີື່ເປັນຮູບປະທໍາ ແລະ ຈຸດເລີື່ມຕົໍ້ນ ສໍາລັບ ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ເພ ື່ອສະແດງ ຄວາມຮັບຮູ້ ຫຼ  
ທັດສະນະ ຂອງພວກເຂົາ ກ່ຽວກັບ ປະສົບການ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ເພ ື່ອຊ່ວຍ ຫີຼກລ່ຽງ
ການກວດສອບຕົນເອງ ທີື່ສາມາດເປັນຜົນມາຈາກ ຄໍາຖາມທາງກົງ ກ່ຽວກັບ ບັນຫາທີື່ອາດຈະລະອຽດອ່ອນ ເຊັື່ນ 
ຄວາມພິການ.  

ຢູ່ໃນ FGD ແລະ KII, ບັນດາຄໍາຕອບເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ທັດສະນະຄະຕິຂອງຊຸມຊົນ ຕໍື່ກັບຄວາມພິການ 
ໄດ້ແຕ້ມຮູບພາບດ້ານດີ. ບັນດາຄໍາຕອບເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນດັື່ງກ່າວນີໍ້ ບໍື່ໄດ້ແຕກຕ່າງຢ່າງໃຫຍ່ຫຼວງ ຈາກ ທັດສະນະຄະຕິ, 
ໂດຍລວມແລ້ວ, ເປັນດ້ານບວກ ທີື່ໄດ້ລະບຸ ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດແບບປະລິມານ (ດັື່ງຂ້າງເທິງ). ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ 
ໄດ້ລາຍງານວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ບໍື່ໄດ້ຖ ກຈໍາແນກ ແລະ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນ ‘ຄ ກັນກັບຜູ້ອ ື່ນໆ’ ແລະ 
ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ບໍື່ໄດ້ປະຕິບັດຕໍື່ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ແຕກຕ່າງກັນ. ແຕ່ເຖິງ
ແນວໃດກໍື່ຕາມ, ຫຼາຍທັດສະນະຄະຕິ ທີື່ ແຕກຕ່າງ ແລະ ຂັດແຍ່ງ ເກີດຂຶໍ້ນ ເມ ື່ອການສົນທະນາຄ ບໜ້າ. 

ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ໄດ້ສະທ້ອນກ່ຽວກັບ ວິທີ ທີື່ບາງເທ ື່ອ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ກໍື່ຖ ກພິຈາລະນາວ່າ ‘ບໍື່ສົມບູນ’ 
ແລະ ບໍື່ເຕັມສ່ວນ ຫຼ , ບາງເວລາ, ອ່ອນແອ ຫຼ  ເຈັບປ່ວຍ. ຄວາມຄິດ ກ່ຽວກັບຄວາມບໍື່ສົມບູນ ບໍື່ແມ່ນພຽງແຕ່ໃນ
ດ້ານ ຄຸນລັກສະນະ ດ້ານຮ່າງກາຍ, ເຊັື່ນ ‘ພາກສ່ວນຂອງຮ່າງກາຍບໍື່ຄົບ’, ແຕ່ວ່າ ຍັງແມ່ນໃນດ້ານ ຄວາມສາມາດ
ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໃນການເຂົໍ້າຮ່ວມ ກິດຈະກໍາ ໃນທຸກມ ໍ້ ນໍາອີກ.  

ຖາມ: “ເຈົໍ້າຮູ້ບໍື່ວ່າ ຍ້ອນຫຍັງ ພວກເຂົາຈຶື່ງບໍື່ຢາກໃຫ້ ເຈົໍ້າ ຢູ່ຮ່ວມ [ໂຮງຮຽນ]?” 

 ຕອບ: “ຂ້ອຍບໍື່ຮູ້... ຍ້ອນວ່າ ຂ້ອຍບໍື່ສົມບູນ ຄ ຄົນອ ື່ນ” (FGD, ຜູ້ຊາຍພິການ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ໃນທາງກົງກັນຂ້າມ, ຄວາມເຂົໍ້າໃຈເຫົຼື່ານີໍ້ ຖ ກຂະຫຍາຍໄປສູ່ ຂອບເຂດສັງຄົມ ທີື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຖ ກ
ພິຈາລະນາວ່າ ບໍື່ສາມາດປະກອບສ່ວນ ເຂົໍ້າໃນຄົວເຮ ອນ ຫຼ  ຊີວິດຊຸມຊົນ ແລະ ເປັນພາລະ ຂອງຄອບຄົວຂອງ
ພວກເຂົາ. 

“ພີື່ນ້ອງ ຂອງພວກເຮົາ ອາດຈະມາຢາມ ພວກເຮົາ ດົນໆ ເທ ື່ອໜຶື່ງ. ແຕ່ວ່າ ພວກເຮົາຕ້ອງໄດ້ດູແລ ທຸກ
ມ ໍ້ [ຕໍື່ ພໍື່ ຂອງຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ]. ພວກເຂົາ [ພີື່ນ້ອງ] ບໍື່ມາ ຍ້ອນວ່າ ພວກເຂົາໄດ້ມອບພາລະນັໍ້ນໃຫ້ພວກ
ເຮົາ”. (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ). 

ຄວາມເຂົໍ້າໃຈກ່ຽວກັບຄວາມພກິານ ມັກຖ ກກໍານົດໃນລັກສະນະທີື່ ອີຕົນສົງສານຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຫຼ  ເຫັນ
ຄວາມພິການ ໂດຍສອດຄ່ອງກັບ ແມ່ແບບການກຸສົນກ່ຽວກັບຄວາມພິການ. ໃນຂະນະທີື່ ບໍື່ມີຫຼັກຖານທີື່ຊັດເຈນ 
ຈາກ FGD ແລະ KII ຢູ່ໃນລະດັບຊຸມຊົນ ວ່າ ສິື່ງໃດທີື່ອາດຈະຖ ກພິຈາລະນາ ວ່າເປັນຄວາມເຂົໍ້າໃຈບົນພ ໍ້ນຖານ
ສິດທິ ຫຼາຍກວ່າກັນ, ແຕ່ວ່າຍງັມີບາງການຮັບຮູ້ວ່າ ເດັກນ້ອຍພິການ ຄວນສາມາດໄປເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ແລະ ຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການບາງຄົນ, ແຕ່ວ່າ ບໍື່ໝົດທຸກຄົນ, ສາມາດເຮັດວຽກໄດ້.  

ຍັງມີກໍລະນີທີື່ວ່າ ‘ການສ້າງໄລຍະຫ່າງ’ ຫຼ  ‘ການເລ ື່ອນອອກໄປ’ ຈະຖ ກໃຊ້ເປັນຍຸດທະສາດ ໃນການສົນທະນາ
ກ່ຽວກັບ ທັດສະນະຄະຕິ. ຕວົຢ່າງເຊັື່ນ, ມັນບໍື່ແມ່ນເລ ື່ອງແປກ ທີື່ຈະໄດ້ຍິນວ່າ: ‘ບັນດາຜູ້ຄົນ ອາດຈະຈໍາແນກ
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ບ້ານອ ື່ນພຸ້ນ, ແຕ່ບໍື່ແມ່ນຢູ່ບ້ານນີໍ້.’ ການສ້າງໄລຍະຫ່າງ ດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຊີໍ້ໃຫ້ເຫັນວ່າ ມັນມີ 
ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ພຶດຕິກາໍທີື່ແນ່ນອນໃດໜຶື່ງ ຕໍື່ກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ເຖິງແມ່ນວ່າ ຈະຢູ່ບ່ອນອ ື່ນກໍື່ຕາມ
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, ແຕ່ວ່າ ບາງທີ ອາດຈະຖ ກຕີຄວາມ ວ່າ ບໍື່ສົມເຫດສົມຜົນ ໂດຍໝູ່ຄູ່ ຫຼ  ຄົນຈາກທາງນອກ - ລວມທັງ ຜູ້ສໍາພາດ. 
ຄວາມເຄັື່ງຕຶງດັື່ງກ່າວ ແມ່ນເຫັນໄດ້ຊັດເຈນ ຢູ່ໃນການສົນທະນາ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ພຶດຕິກໍາ
ຕໍື່ກັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. 

“ຢູ່ໃນບ້ານຂອງພວກເຮົາ ພວກເຮົາ ບໍື່ຂົື່ມເຫັງ ກັນແລະກັນ ບໍື່ວ່າຈະເປັນຄົນ ຕາບອດ, ຫູໜວກ ຫຼ  
[ມ]ີ [ຄວາມພິການ] ດ້ານສະຕິປັນຍາ ກໍື່ຕາມ. ພວກເຮົາ ພຽງແຕ່ຮູ້ສຶກສົງສານພວກເຂົາ [ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ] ແລະ ຢາກຊ່ວຍພວກເຂົາ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການ, ແຂວງສະຫວັນນະ
ເຂດ)  

ການດູຖູກ ແລະ ອະຄະຕ ິ

ເຖິງແມ່ນວ່າ ພາຍນອກຈະມີຂໍໍ້ຄວາມດ້ານບວກ ຈາກບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໄດ້ຮັບການ
ປະຕິບັດຕໍື່ ຄ ກັນກັບ ຄົນບໍື່ພິການ, ແຕ່ວ່າ ການດູຖູກ ແລະ ອະຄະຕິ ຕໍື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ໃນບັນດາຊຸມຊົນ
ເປົໍ້າໝາຍ ຍັງເປັນເລ ື່ອງປົກກະຕິ. 

‘ລໍາດັບຊັໍ້ນ ຂອງ ອະຄະຕິ’ ເກີດຂຶໍ້ນຈາກການສົນທະນາ. ເສຍອົງຄະ, ແລະ ໂດຍສະເພາະແມ່ນ ນັກຮົບເກົື່າ, ແມ່ນ
ຖ ກພິຈາລະນາ ຍອມຮັບຫຼາຍກວ່າ ຢູ່ສະເໝີ ແລະ ມັກເຂົໍ້າຮ່ວມການດໍາເນີນຊີວິດຂອງຊຸມຊົນ, ລວມທັງ ກອງ
ປະຊຸມ, ການເຮັດວຽກ ແລະ ການສະເຫີຼມສະຫຼອງ. ຍັງມີຂໍໍ້ສັງເກດອີກວ່າ ນາຍບ້ານ (ຜູ້ຊາຍ) ຂອງບ້ານໜຶື່ງ ທີື່ຢູ່
ໃນການສໍາຫຼວດ ມີຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານຮ່າງກາຍ. ບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານ ການເບິື່ງເຫັນ ຫຼ  ການໄດ້
ຍິນ ແລະ ຄົນຫູໜວກ ແມ່ນໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ແລະ ປະກອບສ່ວນເຂົໍ້າໃນການດໍາເນີນຊີວິດຂອງຊຸມຊົນ ໜ້ອຍ. 
ບັນດາບຸກຄົນ ທີື່ພິການດ້ານຈິດ ແມ່ນຖ ກມີ ອະຄະຕິ ຫຼາຍທີື່ສຸດ. ເຖິງແມ່ນວ່າ, ຈະບໍື່ຖ ກກ່າວເຖິງເລ ໍ້ອຍໆ ແຕ່
ວ່າສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ກໍື່ໄດ້ຂະຫຍາຍໄປສູ່ການປະຕິບັດ ໃນການຂງັ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການດ້ານຈິດ ໄວ້ໃນຄອກ. 

“ເກ ອບຕະຫຼອດເວລາ [ການຈໍາແນກແມ່ນເລັງເປົໍ້າໝາຍໃສ່] ຜູ້ທີື່ ບໍື່ສາມາດຄວບຄຸມຕົນເອງໄດ້ ແລະ 
ພວກເຂົາຈະຕ້ອງຖ ກມັດ ຫຼ  ຂັງໃສ່ຄອກໄວ້.” (FGD, ຜູ້ຊາຍສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການ, ແຂວງ
ສະຫວັນນະເຂດ) 

ການດູຖູກ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ຄວາມພິການ ແມ່ນບໍື່ໄດ້ຈໍາກັດໃສ່ ພຽງແຕ່ທັດສະນະ ຂອງ ບຸກຄົນທີື່ພິການ ເທົື່ານັໍ້ນ. 
ການສົນທະນາ ໄດ້ສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າ ການດູຖູກ ໄດ້ຂະຫຍາຍໄປສູ່ຄອບຄົວ ໂດຍກົງ, ເຊິື່ງຖ ກເຂົໍ້າໃຈວ່າ ເປັນ
ຜົນຂອງບາບ ຫຼ  ກໍາ ໃນອະດີດ ຫຼ  ສາມາດຂະຫຍາຍໄປສູ່ຜູ້ອ ື່ນໆ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ງ່າຍໆ ໂດຍການພົວພັນ. 

“ຂ້ອຍຮູ້ສຶກ ສົງສານພວກເຂົາ [ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ], ແຕ່ວ່າ ຂ້ອຍກໍື່ເຄີຍຢ້ານວ່າຈະເປັນຄ ພວກເຂົາ 
[ໄດ້ຮັບຄວາມພິການ]. ຂ້ອຍ ຕ້ອງຢູ່ຫ່າງຈາກພວກເຂົາ [ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ] ແທ້ໆ, ຍ້ອນວ່າ [ພວກ
ເຂົາ ເປັນ] ພະຍາດຕິດຕໍື່. ຂ້ອຍຖ ກສອນໃຫ້ຄິດແນວນັໍ້ນ. ມີຄອບຄົວໜຶື່ງ ຢູ່ບ່ອນທີື່ ຂ້ອຍມາ, ລູກ
ຊາຍ ພິການຮຸນແຮງ, ແລະ ແມ່ຂອງລາວ ເປີດຮ້ານເຝີ. ແຕ່ວ່າມີຄົນໄປຮ້ານຂອງລາວໜ້ອຍ. ພວກເຂົາ
ຢ້ານວ່າ ຈະໄດ້ຮັບໂຊກບໍື່ດີ ຈາກການພົວພັນກັບຄອບຄົວນັໍ້ນ.” (FGD, ພະນັກງານ CBID, ແຂວງ
ສະຫວັນນະເຂດ) 

ດັື່ງທີື່ໄດ້ກ່າວເຖິງຜ່ານມາ, ສະມາຊິກຊຸມຊົນບາງຄົນ ໄດ້ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາເອງ, ຫຼ  ຜູ້ອ ື່ນ, ມີຄວາມເຊ ື່ອວ່າ 
ຄວາມພິການ ສາມາດຕິດຕໍື່ໄດ້. ໃນຂະນະດຽວກັນ ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນໄດ້ຖ ກກ່າວເຖິງໂດຍສະເພາະ ໃນກໍລະນ ີ
ຂອງ ຄົນເປັນບ້າໝູ, ເຊິື່ງຄວາມຄິດທີື່ວ່າ ຄວາມພິການ ສາມາດຕິດຕໍື່ໄດ້ ໂດຍການສໍາຜັດດ້ານຮ່າງກາຍ ຫຼ  ໂດຍ
ຄວາມໃກ້ຊິດ ແມ່ນໄດ້ຂະຫຍາຍອອກໄປກາຍບຸກຄົນສ່ວນຕົວອອກໄປສູ່ ແຫຼື່ງ ການດໍາລົງຊີວິດ ຂອງບຸກຄົນ, 
ແລະ ໂດຍການມີການພົວພັນ: 
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“ຂ້ອຍເຄີຍເປັນ ຄູຝຶກທັກສະວິຊາຊີບ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. ຂ້ອຍໄດ້ຝຶກໃຫ້ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ກ່ຽວກັບວິທີ ດູແລສັດລ້ຽງ. ພວກເຮົາໄດ້ລົງໄປ ທັດສະນະສຶກສາ ຢູ່ບ້ານທີື່ຢູ່ໃກກ້ັບສູນຝຶກ
ອົບຮົມ. ຊາວບ້ານມີປະຕິກິລິຍາໂຕ້ຕອບໃນດ້ານລົບຫຼາຍ. ພວກເຂົາບອກຜູ້ອ ື່ນໆ ຢູ່ໃນບ້ານວ່າ ພວກ
ເຂົາຄວນ ຮັກສາສັດລ້ຽງຂອງພວກເຂົາໃຫ້ຢູ່ໄກຈາກຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຍ້ອນວ່າ ພວກເຂົາ 
[ສັດລ້ຽງ] ອາດຈະໄດ້ຮັບພະຍາດ ຈາກພວກເຂົາ [ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ].” (FGD, ພະນັກງານ 
CBID, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ຄວາມຮັບຮູກ້່ຽວກັບຕົນເອງ 
ໂດຍລວມ, ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ທີື່ພິການ ແລະ ຜູ້ດູແລ ມີແນວຄິດດ້ານລົບກ່ຽວກັບສະພາບ ຂອງພວກເຂົາເອງ 
ແລະ ວິທີ ທີື່ພວກເຂົາຖ ກປະຕິບັດຕໍື່. ຜົນສະທ້ອນ ແລະ ຄວາມຈໍາກັດ ໃນການມີຄວາມພິການ ແມ່ນຖ ກ
ຍອມຮັບ. 

“ຂ້ອຍຮູ້ສຶກຜິດຫວັງໜ້ອຍໜຶື່ງ ຍ້ອນວ່າ ຂ້ອຍບໍື່ເຄີຍຄາດຫວັງວ່າ ລູກຂອງຂ້ອຍຈະເກີດມາພ້ອມກບັ
ຄວາມພິການ. ຂ້ອຍປາດຖະໜາວ່າ ພວກເຂົາ [ລູກຂອງຂ້ອຍ] ຈະສຸຂະພາບດີ ແລະ ສົມບູນຄ ຜູ້ອ ື່ນ 
[ເດັກນ້ອຍບໍື່ພິການ], ແຕ່ວ່າ ພວກເຮົາເລ ອກບໍື່ໄດ້.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຍິງ, ແຂວງຊຽງຂວາງ). 

ຢູ່ໃນການສົນທະນາ, ຜູ້ດູແລຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໄດ້ກ່າວ ກ່ຽວກັບສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການຜູ້ອ ື່ນໆ ຮູ້ສຶກ 
‘ລັງກຽດ’ ແນວໃດ ເມ ື່ອເຫັນພວກເຂົາ ຢູ່ກັບລູກຂອງພວກເຂົາ. ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ບາງຄົນ ສະທ້ອນໃຫ້ເຫັນວ່າ ພວກ
ເຂົາຍອມຮັບ ການປະຕິບັດດັື່ງກ່າວ ຫຼ  ຢ່າງນ້ອຍ ກໍື່ບໍື່ປາດຖະໜາທີື່ຈະໂຕ້ຖຽງ, ເຊິື່ງໄດ້ເວົໍ້າຫຼາຍຢ່າງ: 

“ຂ້ອຍບໍື່ໄດ້ໂຕ້ຖຽງກັບພວກເຂົາ” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຍິງ, ແຂວງຊຽງຂວາງ). 

ແລະ  

“ຂ້ອຍ [ຄ ກັນ] ບໍື່ຕ້ອງການໂຕ້ຖຽງ ຍ້ອນວ່າ ມັນແມ່ນຄວາມຈິງ ທີື່ລູກຂອງຂ້ອຍເປັນຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຍິງ, ແຂວງຊຽງຂວາງ). 

ແມ່ຍິງພິການ ຄົນອ ື່ນ ສະທ້ອນໃຫ້ເຫັນວ່າ ເມ ື່ອລາວຖ ກ ‘ຂົື່ມເຫັງ’ ແລະ ‘ຫົວເຍາະເຍີໍ້ຍ’ ລາວເຮັດຫຍັງບໍື່ໄດ້ ມີ
ແຕ່ຮູ້ສຶກເສຍໃຈ. ‘ຂ້ອຍບໍື່ຕ້ອງການ [ຮູ້ສຶກເສຍໃຈ], ແຕ່ວ່າມັນກໍື່ເກີດຂຶໍ້ນ.’  

ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຫຼາຍຄົນ ໄດ້ສະທ້ອນໃຫ້ເຫັນວ່າ ພວກເຂົາຕ້ອງການເຮັດໃຫ້ ‘ດີກ
ວ່າ’ ນີໍ້ ຫຼ  ສາມາດເຮັດໃນສິື່ງທີື່ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ສາມາດເຮັດໄດ້, ໂດຍສະເພາະແມ່ນໃນການເຮັດວຽກ. 

“ຂ້ອຍບໍື່ເພິື່ງພໍໃຈຫຼາຍ ຍ້ອນວ່າ ຂ້ອຍບໍື່ສາມາດເຮັດວຽກຫຼາຍເທົື່າກັບຄົນທໍາມະດາ. ຂ້ອຍບໍື່ເພິື່ງພໍໃຈ
ຍ້ອນວ່າ ຂ້ອຍບໍື່ສາມາດເຮັດວຽກໄດ້, ຂ້ອຍຕ້ອງການ (ເປັນ) ຄ ກັບຄົນທໍາມະດາ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍ
ພິການ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຈໍານວນໜຶື່ງ ໄດ້ຊີໍ້ໃຫ້ເຫັນ ແບບທາງກົງ ແລະ ທາງອ້ອມ ກ່ຽວກັບວິທີທີື່ ການດູຖູກ ແລະ 
ອະຄະຕິ  ເກີດຂຶໍ້ນຢູ່ພາຍໃນ ແລະ ກະທົບຕໍື່ ການເຄົາລົບຕົນເອງ ຂອງພວກເຂົາ. ດັື່ງທີື່ ຜູ້ຊາຍພິການ (ຜູ້ຊາຍ) 
ຄົນໜຶື່ງ ໄດ້ສະທ້ອນໃຫ້ເຫັນ, ລາວບໍື່ໄດ້ໄປ ແລະ ບໍື່ໄດ້ຕ້ອງການໄປໂຮງຮຽນ, ຍ້ອນວ່າ ລາວ ‘ໂງ’່. ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ 
ທີື່ພິການຄົນໜຶື່ງ (ແມ່ຍິງ) ເລົື່າຄ ນວ່າ ລາວໄດ້ໄປກອງປະຊຸມຂອງຊຸມຊົນ ແຕ່ວ່າ:  

“ຂ້ອຍ ພຽງແຕ່ຟັງເທົື່ານັໍ້ນ. ເຖິງແມ່ນວ່າ ຂ້ອຍຕ້ອງການເວົໍ້າ, ແຕ່ວ່າຂ້ອຍກໍື່ບໍື່ກ້າຫານພໍ ຍ້ອນວ່າ ຂ້ອຍ
ຢ້ານ, ຂ້ອຍອາດຈະເວົໍ້າບາງສິື່ງຜິດ […] ຂ້ອຍຢ້ານວ່າ ເວລາຂ້ອຍເວົໍ້າ, ຜູ້ອ ື່ນ ຈະຕີຄວາມໝາຍ [ສິື່ງທີື່
ຂ້ອຍເວົໍ້າ] ໃນທາງອ ື່ນ.” (FGD, ແມ່ຍິງພິການ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 
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ເວົໍ້າແບບຫຍໍໍ້ໆ, ການດູຖູກ ແລະ ອະຄະຕິ ປະກົດວ່າແມ່ນເລ ື່ອງປົກກະຕິ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ ແລະ 
ອາດຈະປະກອບສ່ວນໃສ່ ການບັື່ນທອນຄວາມເຂັໍ້ມແຂງ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ.  

c. ການປະຕິບັດ ແລະ ພຶດຕິກໍາຂອງຊຸມຊົນ ຕໍື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 

ພາສາ ແລະ ການໃສ່ສັນຍາລັກ 

ມີຂໍໍ້ສັງເກດວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ມັກຈະຖ ກ ‘ປະທັບກາ’ ດ້ວຍຄໍາເວົໍ້າ ຫຼ  ໃສ່ສັນຍາລັກ ວ່າມີຄວາມພິການ ຢູ່
ສະເໝີ. ເຊິື່ງກໍື່ຄ  ບັນດາຜູ້ຄົນ ຖ ກກໍານົດ ດ້ວຍຄວາມບົກຜ່ອງຂອງພວກເຂົາ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢ ນຢັນວ່າ 
ມັນແມ່ນເລ ື່ອງປົກກະຕິ ທີື່ຖ ກອ້າງອີງໃສ່ ຄວາມບົກຜ່ອງຂອງພວກເຂົາ, ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ: ‘ຄົນປາກແວ່ງ’, ‘ທ້າວຂາ
ຫັກ’ ຫຼ  ‘ທ້າວບອດ’. ໃນລະຫວ່າງການສົນທະນາ, ຄົນທີື່ພິການດ້ານຈິດ ຈະຖ ກອ້າງອີງໃສ່ ວ່າເປັນ ‘ບ້າ’, ຄົນຜູ້
ໃດໜຶື່ງທີື່ ‘ເສຍຈິດ’ ຫຼ  ‘ເປັນຜີບ້າ’. 

“ພວກເຂົາ [ບັນດາຜູ້ຄົນຢູ່ໃນຊຸມຊົນ] ຄິດວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການດ້ານສະຕິປັນຍາ ແມ່ນ ຄົນບ້າ ແລະ 
ພວກເຂົາບໍື່ເຄົາລົບ” (FGD, ຜູ້ຊາຍສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ມີການລາຍງານປົກກະຕິທົື່ວໄປ ກ່ຽວກັບ ການເວົໍ້າເລ ື່ອງຕະຫົຼກ ທີື່ສ້າງຄວາມເສຍຫາຍໃຫ້ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. 
ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນໄດ້ມີການໃຫ້ເຫດຜົນ ໃນແບບຕ່າງໆ. ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ:  

“ບາງຄົນ ເອີໍ້ນຊ ື່ພວກເຂົາ [ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ], ແຕ່ວ່າ ບໍື່ແມ່ນແບບຈິງຈັງ ຫຼ  ດູຖູກ […] ມັນບໍື່ເປັນ
ຫຍັງ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ). 

ອີກທາງໜຶື່ງ:  
“[…] ມັນບໍື່ຄ ພວກເຂົາ [ຜູ້ທີື່ເອີໍ້ນຊ ື່] ຊັງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍສະມາຊິກຊຸມຊົນທີື່ບໍື່ພິການ, 
ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ). 

ຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຜູ້ໜຶື່ງໄດ້ກ່າວວ່າ ການເອີໍ້ນຊ ື່ ແມ່ນຂຶໍ້ນກັບອາຍຸ, ກັບຜູ້ທີື່ອາຍຸສູງ ແລະ ບຸກຄົນທີື່ໄດ້ຮັບຄວາມ
ເຄົາລົບຫຼາຍກວ່າ ແມ່ນມີການເອີໍ້ນຊ ື່ ໜ້ອຍ:  

“ມີພຽງແຕ່ ຄົນໜຸ່ມເທົື່ານັໍ້ນ [ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ] ທີື່ຖ ກ ເອີໍ້ນຊ ື່, ບໍື່ແມ່ນຜູ້ເຖົໍ້າ.” (FGD, ຜູ້ດູແລ
ເພດຍິງ, ແຂວງຊຽງຂວາງ). 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຊີໍ້ໃຫ້ເຫັນວ່າ ການເອີໍ້ນຊ ື່ ແລະ ເປັນຕົວຕະຫົຼກ ບໍື່ໄດ້ເຮັດໃຫ້ພວກເຂົາເສຍໃຈ, ແຕ່ເຖິງ
ແນວໃດກໍື່ຕາມ, ມີຜູ້ໜຶື່ງ ກ່າວວ່າ ພວກເຂົາ “ເຮັດຈິດໃຈຂອງພວກເຂົາ ບໍື່ໃຫ້ເສຍໃຈ”, ສະນັໍ້ນ ຈຶື່ງຊີໍ້ໃຫ້ເຫັນວ່າ 
ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ອາດຈະບໍື່ແມ່ນຄໍາຕອບເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນຂອງພວກເຂົາ ແຕ່ວ່າພວກເຂົາຮູ້ສຶກວ່າ ພວກເຂົາຕ້ອງ ເລ ອກຢ່າງ
ຫ້າວຫັນ ເພ ື່ອຍອມຮັບ ພຶດຕິກໍາດັື່ງກ່າວນີໍ້. 

“ເວລາຂ້ອຍ ໄປຫັໍ້ນມານີໍ້, ໝູ່ຂອງຂ້ອຍ ຍັງເຍີໍ້ຍຂ້ອຍ ເຊັື່ນ ເອີໍ້ນຂ້ອຍວ່າ ‘ທ້າວ ບອດ’, ແຕ່ວ່າຂ້ອຍບໍື່
ເສຍໃຈ (ລາວເວົໍ້າພ້ອມສຽງຫົວ)” (FGD, ຜູ້ຊາຍພິການ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

“ບາງເທ ື່ອ ພວກເຂົາກໍື່ສາມາດ ເຍີໍ້ຍຂ້ອຍ ເຊັື່ນ ທ້າວ ຂາຫັກ ຫຼ  ແຂນບົກຜ່ອງ, ເຈົໍ້າເຮັດຫຍັງຢູ່ບ່ອນ
ນີໍ້?... ແຕ່ວ່າ ຂ້ອຍບໍື່ຮູ້ສຶກຫຍັງ ຍ້ອນວ່າ ຂ້ອຍຮູ້ວ່າ ພວກເຂົາພຽງແຕ່ ເຍີໍ້ຍຂ້ອຍ ເທົື່ານັໍ້ນ. ຂ້ອຍບໍື່
ຮູ້ສຶກຫຍັງ ຂ້ອຍເປັນຄົນແບບງ່າຍໆ. ຂ້ອຍເຮັດຈິດໃຈຂອງຂ້ອຍ ບໍື່ໃຫ້ເສຍໃຈ.” (FGD, ຜູ້ຊາຍ
ພິການ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 
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ການຂົື່ມເຫັງ ແລະ ການຈໍາແນກ 

ຄຽງຄູ່ກັບ ການເອີໍ້ນຊ ື່ ແລະ ການໃສ່ສັນຍາລັກ, ຂໍໍ້ມູນແບບຄຸນນະພາບທີື່ຄົໍ້ນພົບ ສະໜອງຂໍໍ້ມູນເຈາະເລິກ ດ້ານ
ພຶດຕິກໍາ ທີື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໄດ້ພົບເຫັນ, ທັງດ້ານບວກ ແລະ ດ້ານລົບ.  

ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຫຼາຍຄົນ ໄດ້ກ່າວວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໄດ້ຖ ກປະຕິບັດຕໍື່ ຄ ກັນກັບ ຜູ້ອ ື່ນໆທຸກຄົນ ຢູ່ໃນ
ຊຸມຊົນ. ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ຄວາມຄິດດັື່ງກ່າວນີໍ້ ກໍື່ຂັດກັບ ຫຼາຍໆຄໍາກ່າວ ທີື່ໄດ້ຊີໍ້ໃຫ້ເຫັນຫັຼກຖານທີື່ຊັດ
ເຈນ ກ່ຽວກັບການຂົື່ມເຫັງ ແລະ ການຈໍາແນກ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. 

ຜູ້ດູແລ ຜູ້ໜຶື່ງໄດ້ກ່າວວ່າ ລາວຢ້ານກ່ຽວກັບລູກຂອງລາວ ທີື່ຈະໄປເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ແລະ ພະນັກງານ CBID ໄດ້ກ່າວ
ວ່າ ມັນເປັນເລ ື່ອງປົກກະຕິ ທີື່ເດັກນ້ອຍພິການ ບໍື່ໄປເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ຍ້ອນການຂົື່ມເຫັງ ບົນພ ໍ້ນຖານລັກສະນະດ້ານ
ຮ່າງກາຍ ແລະ ຄວາມແຕກຕ່າງຂອງພວກເຂົາ.  

“ເວລາເດັກນ້ອຍພິການ ໄປເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ, ພວກເຂົາອາດຈະ ພົບກັບການຖ ກຂົື່ມເຫັງຈາກ ໝູ່ຜູ້ອ ື່ນໆ 
ຫຼ  ໃຜບາງຄົນ ຢູ່ໃນໂຮງຮຽນ ແລະ ເຮັດໃຫ້ພວກເຂົາຮູ້ສຶກວ່າ ການໄປໂຮງຮຽນ ແມ່ນບໍື່ດີ ສະນັໍ້ນ ພໍື່
ແມ່ ຂອງພວກເຂົາ ອາດຈະຕັດສິນໃຈ ບໍື່ສົື່ງພວກເຂົາໄປໂຮງຮຽນ.” (FGD, ພະນັກງານ CBID, 
ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ ຜູ້ອ ື່ນໆ ກ່າວເຖິງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຖ ກຮຽນແບບທ່າທາງ ໂດຍຄົນອ ື່ນ, ເຮັດຕະຫຼົກກ່ຽວ
ກັບພວກເຂົາ, ຖ ກຫຼຽວເບິື່ງ ເວລາພວກເຂົາອອກໄປສະຖານທີື່ສາທາລະນະ, ຖ ກຮ້ອງໃສ່ ຫຼ  ຖ ກໄລ່ໜີ. 

“ຖ້າຫາກ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໄປຮ້ານເຝີ, ມັນຈະມິດງຽບຊົື່ວຂະນະໜຶື່ງ ເວລາທີື່ທກຸຄົນຫຼຽວເບິື່ງ
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຜູ້ນັໍ້ນ.” (FGD, ພະນັກງານ CBID, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ພຶດຕິກໍາດັື່ງກ່າວນີໍ້ ເກີດຂຶໍ້ນ ຫຼາຍເປັນພິເສດໂດຍສະເພາະຕໍື່ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການດ້ານຈິດ, ດ້ວຍຄວາມຮູ້ສຶກຂອງ
ຄົນໃນຊຸມຊົນ ທີື່ຫີຼກລ່ຽງການພົວພັນກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການດ້ານຈິດ. 

“ອີງຕາມສິື່ງທີື່ຂ້ອຍເຫັນ, ສໍາລັບບາງຄົນທີື່ຢູ່ໃນບ້ານຂອງຂ້ອນ ທີື່ມີຄວາມພິການດ້ານຈິດ, ເວລາທທີື່
ລາວຍ່າງກາຍ ພິທີສະຫຼອງ ຢູ່ເຮ ອນຂອງຜູ້ໃດຜູ້ໜຶື່ງ ບັນດາຜູ້ຄົນຈະຮ້ອງໃສ່ລາວ ແລະ ໄລ່ລາວໜີ.” (ຜູ້
ຊາຍພິການ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

 “ບາງຄົນ ເວົໍ້າວ່າ ໃຫ້ຢູ່ໄກ ຜູ້ຊາຍຜີບ້າ ຜູ້ນີໍ້, ລາວອາດຈະຕີເຈົໍ້າ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງ
ສະຫວັນນະເຂດ) 

ນອກຈາກນັໍ້ນ, ຍັງມີຫຼັກຖານ ກ່ຽວກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ທີື່ຖ ກຈໍາກັດ ຈາກສະຖານທີື່ສາທາລະນະ ຍ້ອນຖ ກ
ຂົື່ມເຫັງ ແລະ ຖ ກຮຽນແບບພຶດຕິກໍາ ໂດຍສະມາຊິກຊຸມຊົນ.  

“ຂ້ອຍມີປະສົບການ ເມ ື່ອເຈົໍ້າຂອງຮ້ານ ໄລ່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໜີ, ຍ້ອນວ່າ ລາວມາແຕ່ເຊົໍ້າ ແລະ ນໍາ
ເອົາ ລາງບໍື່ດີ ມາສູ່ຮ້ານຂອງລາວ ໃນມ ໍ້ນັໍ້ນ.” (ຂະແໜງການສາທາລະນະສຸກ, ຜູ້ຊາຍ, ແຂວງສະຫວັນ
ນະເຂດ) 

“ຢູ່ໃນວັດ ແລະ ລາວໄລ່ຄົນທີື່ມຄີວາມພິການໜີ ຍ້ອນວ່າ ລາວຮູ້ສຶກວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການຜູ້ນັໍ້ນ 
ເປ ໍ້ອນເປິ” (ຂະແໜງການສາທາລະນະສຸກ, ຜູ້ຊາຍ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 

ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ຍັງຊີໍ້ບອກ ກ່ຽວກັບ ການສົມມຸດຖານ ທີື່ໄດ້ຖ ກສ້າງຂຶໍ້ນກ່ຽວກັບ ສິື່ງທີື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 
ສາມາດເຮັດໄດ້ ແລະ ເຮັດບໍື່ໄດ້ ແລະ ຍ້ອນແນວນັໍ້ນ ຈຶື່ງຖ ກຈໍາກັດ ຈາກການເຂົໍ້າຮ່ວມກິດຈະກໍາຂອງຊຸມຊົນ 
ແລະ ວາລະດ້ານສັງຄົມຕ່າງໆ ເຊັື່ນ ກອງປະຊຸມ ແລະ ງານແຕ່ງດອງ. 
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“ຍົກຕົວຢ່າງ: ຢູ່ໃນງານດອງ ແລະ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບໍື່ໄດ້ຖ ກເຊີນ, ແຕ່ວ່າ ລາວຢາກເຂົໍ້າຮ່ວມ, 
ເມ ື່ອລາວພະຍາຍາມເຂົໍ້າໄປໃນງານ ລາວຈະຖ ກບອກໃຫ້ອອກໄປ.” (FGD, ພະນັກງານ CBID, 
ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

“ຂ້ອຍຄິດວ່າ ຍ້ອນວ່າ ພວກເຮົາພິການ ແລະ [ບັນດາຜູ້ຄົນຄິດວ່າ] ພວກເຮົາບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງໄດ້ 
ແລະ ໄປສະຖານທີື່ຕ່າງໆໄດ້ເລີຍ. ເວລາທີື່ພວກເຂົາຕ້ອງການເຮັດສິື່ງໃດໜຶື່ງ, ພວກເຂົາຈະບໍື່ກ່າວເຖງິ
ກ່ຽວກັບພວກເຮົາ ຫຼ  ຂໍໃຫ້ພວກເຮົາຊ່ວຍເລີຍ” (FGD, ຜູ້ຊາຍພິການ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ຄວາມເຫັນອົກເຫັນໃຈ ແລະ ຄວາມປາດຖະໜາ ຢາກຊ່ວຍເຫຼ ອ 
ໃນດ້ານກົງກັນຂ້າມ ກັບຫຼາຍໆພຶດຕິກໍາທາງລົບ ທີື່ບັນດາຄົນທີື່ມີຄວາມພິການໄດ້ພົບພໍື່, ມັນກໍື່ຍັງມີ ຫັຼກຖານກ່ຽວ
ກັບ ພຶດຕິກໍາ ແລະ ການພົວພັນທາງບວກ ທີື່ສະແດງຕໍື່ພວກເຂົາ ໂດຍ ຜູ້ອ ື່ນໆ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ. ບັນດາຜູ້ດູແລ ໄດ້
ລາຍງານວ່າ ໂດຍທົື່ວໄປ ແມ່ນມີຄວາມຮູ້ສຶກກ່ຽວກັບຄວາມເຫັນອົກເຫັນໃຈ ຂອງຜູ້ອ ື່ນຢູ່ໃນຊຸມຊົນ: 

“ຍ້ອນວ່າ ຂ້ອຍມີລູກສາວພິການ, ບັນດາຜູ້ຄົນ ເຫັນອົກເຫັນໃຈ ຕໍື່ກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກລໍາບາກ ທີື່
ພວກເຮົປະເຊີນ.” (FGD, ຜູ້ດູແລເພດຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ຜູ້ມີສ່ວນຮ່ວມອ ື່ນໆ ໄດ້ລະບຸກ່ຽວກັບ ຄວາມຮູ້ສຶກດ້ານຄວາມຮັບຜິດຊອບໃນການລິເລີື່ມພົວພັນກັບຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ ເພ ື່ອອໍານວຍຄວາມສະດວກໃຫ້ແກ່ການມີສ່ວນຮ່ວມ.  

“ຫຼາຍເທ ື່ອ, ບັນດາຜູ້ຄົນເຫຼົື່ານີໍ້ ພວກເຂົາຮູ້ສຶກອາຍ ທີື່ພວກເຂົາມີຄວາມພິການ ພວກເຂົາບໍື່ກ້າອອກໄປ
ທາງນອກ, ພວກເຮົາຕ້ອງເຂົໍ້າຫາພວກເຂົາ ແລະ ເຮັດໃຫ້ພວກເຂົາຮູ້ສຶກສະດວກສະບາຍ” (ຂະແໜງ 
ການສາທາລະນະສຸກ, ຜູ້ຊາຍ, ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດຫຼາຍໆຄົນ ໄດ້ອະທິບາຍກ່ຽວກັບການສະເໜີ ການຊ່ວຍເຫຼ ອຕໍື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ທີື່ພວກ
ເຂົາພົບເຫັນຢູ່ໃນຊຸມຊົນ. ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ, ຄໍາກ່າວດັື່ງຕໍື່ໄປນີໍ້ ແມ່ນ ກ່າວໂດຍບັນດາຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມໃນລະຫວ່າງ FGD 
ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບບັນດາສະມາຊກິຊຸມຊົນ ທີື່ບໍື່ພິການ:  

“ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມຜູ້ທີ 1: ຖ້າຫາກຂ້ອຍພົບເຫັນ ຜູ້ເຖົໍ້າ ທີື່ເຈັບຂາ ຂ້ອຍຈະໄປຊ່ວຍລາວ. 
ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມຜູ້ທີ 2: ຂ້ອຍຊ່ວຍ ດ້ວຍການນໍາທາງໃຫ້ພວກເຂົາ ຖ້າຫາກພວກເຂົາຕາບອດ, 
ຊ່ວຍພວກເຂົາຂ້າມຖະໜົນ ຫຼ  ຖ້າຫາກພວກເຂົາມາຫາຂ້ອຍ ຂ້ອຍກໍື່ຈະຊ່ວຍ.” 

ແລະ: 

“ເວລາ ພວກເຮົາເຫັນເດັກນ້ອຍພິການ, ພວກເຮົາຢາກເອົາອາຫານ ແລະ ຂອງກິນຫຼິໍ້ນໃຫ້ພວກເຂົາ, ບໍື່
ຄ ກັບ ພົບກັບຄົນບໍື່ພິການ. ຍ້ອນວ່າ ເຈົໍ້າສາມາດເຫັນໄດ້ຢ່າງຊັດເຈນວ່າ ພວກເຂົາເກີດມາດ້ວຍຄວາມ
ແຕກຕ່າງ ແລະ ຕ້ອງການ ການຊ່ວຍເຫຼ ອບາງດ້ານ.”  

 
ເຖິງແມ່ນວ່າ ມີການຮັບຮູ້ ວ່າຜູ້ອ ື່ນໆ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ອາດຈະບໍື່ເຮັດຄ ກັນ ຫຼ  ຕ້ອງການຊ່ວຍ ຫຼ  ພົວພັນກັບຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ ແຕ່ກໍື່ຮູ້ສຶກ ບໍື່ແນ່ໃຈວ່າຈະເຮັດແນວໃດ. 

“ພວກເຮົາເຫັນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ເຊັື່ນຜູ້ເຖົໍ້າຕາບອດ, ລາວເຖົໍ້າຫຼາຍແລ້ວ ແລະ ຂ້ອຍບໍື່ຮູ້ວ່າຈະ
ເວົໍ້າຫຍັງກັບລາວ.” (ຂະແໜງ ການສາທາລະນະສຸກ, ແມ່ຍິງ, ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 
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IV. ການສົນທະນາກ່ຽວກັບຂໍໍ້ມູນສໍາຄັນທີື່ຄົໍ້ນພົບ 
ການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນໄດ້ຖ ກດໍາເນີນເພ ື່ອສະໜັບສະໜູນການວາງແຜນກິດຈະກໍາ ສໍາລັບ
ໂຄງການ CBID ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ ໂດຍການສະໜອງຂໍໍ້ມູນທີື່ແໜ້ນໜາ ກ່ຽວກັບຜົນກະທົບຂອງ
ຄວາມພິການ ຕໍື່ກັບການເຂົໍ້າຮ່ວມດ້ານສັງຄົມ, ການເຂົາເຖິງການບໍລິການ ແລະ ກ່ຽວກັບທັດສະນະຄະທິດ້ານ
ສັງຄົມ ຕໍື່ກັບຄວາມພິການ.  

ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ມີການເຂົໍ້າເຖິງທີື່ບໍື່ດີຫຼາຍ ໃນດ້ານສຸຂະພາບ, ການສຶກ
ສາ ແລະ ການຈ້າງງານ ແລະ ມີການເຂົໍ້າຮ່ວມ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນທີື່ຕໍື່າກວ່າ ເມ ື່ອທຽບກັບ ຄົນບໍື່ພິການ. ໄດ້ພົບເຫັນ 
ການກ່ຽວພັນທີື່ ສະໜິດແໜ້ນ ລະຫວ່າງ ຄວາມພິການ ແລະ ບັນດາປັດໃຈດ້ານເສດຖະກິດ-ສັງຄົມ ເຊັື່ນ ອາຍຸ, 
ມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ, ການສຶກສາ ແລະ ການຈ້າງງານ. ນອກຈາກນັໍ້ນ, ກໍື່ໄດ້ພົບ ບັນອຸປະສັກທີື່ສໍາຄັນ ທີື່
ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ທັດສະນະຄະຕຂິອງຊຸມຊົນ, ຄວາມຮັບຮູ້ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ, ການຂາດໂອກາດສໍາ
ລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍສໍາລັບການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການ ແລະ ການເຂົໍ້າຮ່ວມຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ສໍາ
ລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ. ມີການພົວພັນທີື່ຊັບຊ້ອນ ແລະ ບໍື່ໄດ້ຄາດຫວັງໄວ້ ລະຫວ່າງ ຄວາມພິການ, ລະດັບການ
ສຶກສາ ແລະ ການເຂົໍ້າຮ່ວມຢູ່ໃນຊຸມຊົນ. ຂໍໍ້ມູນສໍາຄັນທີື່ຄົໍ້ນພົບດັື່ງກ່າວ ແມ່ນໄດ້ສົນທະນາ ຢູ່ດ້ານລຸ່ມ ພ້ອມກັບ
ຜົນສະທ້ອນຂອງມັນ ຕໍື່ກັບການວາງແຜນກິດຈະກໍາຂອງ CBID ຢູ່ໃນສອງເມ ອງດັື່ງກ່າວ. 

ມີຄວາມແຕກຕ່າງທີື່ສໍາຄັນ ຢູ່ໃນອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ແລະ ອັດຕາສ່ວນຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ເຂົໍ້າເຖິງການ
ບໍລິການ ຫຼ  ການເຂົໍ້າຮ່ວມຢູ່ໃນຊຸມຊົນໂດຍລວມ ລະຫວ່າງ ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ. ຄວາມແຕກຕ່າງ
ດັື່ງກ່າວ ອາດຈະສາມາດອະທິບາຍໄດ້ ຍ້ອນຄວາມແຕກຕ່າງດ້ານພູມສັນຖານ ແລະ ດ້ານສັງຄົມ ລະຫວ່າງທັງສອງ
ເມ ອງ. ເມ ອງໄຊພູທອງ ແມ່ນຢູ່ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ ເຊິື່ງມີພ ໍ້ນຖານໂຄງລ່າງ ແລະ ການບໍລິການທີື່ດີກວ່າ. 
ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ ມີໂອກາດທີື່ດີກວ່າສໍາລັບການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການ ເມ ື່ອທຽບກັບ ເມ ອງຄໍາ ເຊິື່ງຢູ່ຫ່າງໄກ 
ແລະ ມີພ ໍ້ນຖານໂຄງລ່າງ ແລະ ການພັດທະນາທີື່ຈໍາກັດ.  

 ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ແລະ ຜົນກະທົບຂອງມັນ 
a. ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ 

ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ແມ່ນ 13.3% ແລະ 9.9% ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ, ຕາມລໍາດັບ, ໂດຍ 
ອັດຕາການມີ ແບບປະສົມປະສານກັນ ແມ່ນ 11.7%. ການຄາດຄະເນ ອັດຕາການມີ ແມ່ນສູງກວ່າ ການຄາດ
ຄະເນໃນອະດີດຫຼາຍ ເຊິື່ງຢູ່ທີື່ 1.3% ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດພົນລະເມ ອງ ປີ 2005 ແລະ 2.8% ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດ
ພົນລະເມ ອງ ປ ີ2015 [5]. ການຄາດຄະເນທີື່ຕໍື່າກວ່າ ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດພົນລະເມ ອງ ແມ່ນຍ້ອນ ວິທີການເກັບ
ຂໍໍ້ມູນທີື່ໄດ້ນໍາໃຊ້ໃນການສໍາຫຼວດ. ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດພົນລະເມ ອງ ປີ 2005, ການລະບຸຕົນເອງ ບົນພ ໍ້ນຖານ
ຄວາມບົກຜ່ອງໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້. ວີທີການດັື່ງກ່າວ ໄດ້ສະແດງຜົນໄດ້ຮັບ ດ້ານການຄາດຄະເນກ່ຽວກັບຄວາມພິການ 
ທີື່ຕໍື່າກວ່າ [7]. ເຖິງແມ່ນວ່າ ຊຸດຄໍາຖາມສັໍ້ນ ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ ຂອງ WG ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດ
ພົນລະເມ ອງ ປ ີ2015 ກໍື່ຕາມ, ແຕ່ວ່າຕົວແທນຂອງຄົວເຮ ອນ ໄດ້ຕອບຄໍາຖາມ ສໍາລັບທຸກຄົນຢູ່ໃນຄົວເຮ ອນ. 
ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນສົື່ງຜົນໃຫ້ມີ ການຄາດຄະເນທີື່ຕໍື່າ ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດພົນລະເມ ອງ ປີ 2015. ການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງ 
ນີໍ້ ຄາດຄະເນຄ້າຍຄ ກັນ (10.8%) ກັບການສໍາຫຼວດຄວາມພິການ ທີື່ໄດ້ດໍາເນີນໃນປີ 2016 ຢູ່ນະຄອນຫຼວງວຽງ
ຈັນ, ແຂວງ ສະຫວັນນະເຂດ ແລະ ແຂວງໄຊຍະບູລີ ເຊິື່ງກໍື່ໄດ້ນໍາໃຊ້ ຊຸດຄໍາຖາມຂອງ WG ເພ ື່ອຖາມແຕ່ລະ
ບຸກຄົນ [8].  

ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານຄັໍ້ງນີໍ້, ການລະບຸຕົນເອງ ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ ກໍື່ຍັງໄດ້ຄົໍ້ນຄວ້າ ເພ ື່ອການສົມ
ທຽບ (ພາກທີ 8a). ມີຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ຫຼາຍກວ່າ ໜຶື່ງສ່ວນສາມພຽງໜ້ອຍດຽວ ແລະ ຢູ່ເມ ອງ
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ໄຊພູທອງ ເກ ອບ ໜຶື່ງສ່ວນສີື່ ໄດ້ຖ ກລະບຸ ໂດຍນໍາໃຊ້ຊຸດຄໍາຖາມ WG ເພ ື່ອລະບຸຕົນເອງວ່າເປັນຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ. ເມ ື່ອຖາມຄໍາຖາມ ດ້ານການລະບຸຕົນເອງ ສ່ວນຫຼາຍຈະເຫັນຄວາມພິການທີື່ສາມາດເຫັນໄດ້ຊັດເຈນ ແລະ 
ຄວາມພິການທີື່ຮຸນແຮງ ແລະ ຄໍາຕອບສາມາດມີຄວາມລໍາອຽງ ຍ້ອນຫຼາຍປັດໃຈ, ເຊັື່ນ ການຖ ກດູຖູກ ແລະ ການ
ຮັບຮູ້ ຫຼ  ຄວາມຮູ້ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ [7, 9]. ກຽ່ວກັບຄວາມພິການດ້ານຈິດ ແມ່ນມຄີວາມເຂົໍ້າໃຈໜ້ອຍທີື່
ສຸດ. ການສໍາພາດ ແລະ ການສົນທະນາກຸ່ມ ໄດ້ເປີດເຜີຍໃຫ້ເຫັນຄວາມຮູ້ທີື່ຈໍາກັດຂອງຊຸມຊົນ ກ່ຽວກັບຄວາມ
ພິການດ້ານຈິດ, ໃນຂະນະທີື່ ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມເກ ອບທັງໝົດ ໄດ້ລະບຸກ່ຽວກັບ ຄວາມບກົຜ່ອງທີື່ສາມາດສັງເກດເຫັນ
ໄດ້ ເຊັື່ນ ຄວາມພິການ ດ້ານຮ່າງກາຍ, ການເບິື່ງເຫັນ ແລະ ການໄດ້ຍິນ (ພາກທີ 8b). 

ສິື່ງທີື່ລາຍງານເປັນປົກກະຕິທົື່ວໄປ ກ່ຽວກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ ແມ່ນ ການ
ເບິື່ງເຫັນ, ການຍ່າງ ແລະ ການຈ ື່ຈໍາ. ຢູ່ໃນການສຶກສາຄົໍ້ນຄວ້າທີື່ຜ່ານມາ, ທໍເຊນັ ແລະ ຄະນະ (Thorsen et 
al.) ໄດ້ລາຍງານວ່າ 2.6% ຂອງກຸ່ມຕົວຢ່າງ ຈາກ ສາມແຂວງ ໃນ ສປປ ລາວ ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການຈ ື່ຈໍາ 
ເຊິື່ງອີງໃສ່ ຄໍາຕອບ ຕໍື່ຊຸດຄໍາຖາມ WG ກ່ຽວກັບ ການຈ ື່ຈໍາ ແລະ ການມີສະມາທິ [10]. ພວກເຂົາຍັງໄດ້ລາຍງານ
ກ່ຽວກັບ ການພົວພັນກັນທີື່ສະໜິດແໜ້ນ ລະຫວ່າງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການຈ ື່ຈໍາ ແລະ ການເພີື່ມຂຶໍ້ນຂອງອາຍຸ, 
ເຊິື່ງ 10.2% ຂອງຜູ້ໃຫຍ່ ທີື່ອາຍຸ 60 ປີ ຂຶໍ້ນໄປ ໄດ້ລາຍງານວ່າມີ ‘ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ’ ກ່ຽວກັບຫົວຂໍໍ້ດັື່ງກ່າວ
ນີໍ້. ທໍເຊັນ ແລະ ຄະນະ ຍັງໄດ້ລະບຸກ່ຽວກັບຄວາມເຂົໍ້າໃຈທີື່ບໍື່ດີ ແລະ ການດູຖູກ ຕໍື່ກັບ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 
ດ້ານສະຕິປັນຍາ/ການຈ ື່ຈໍາ ແລະ ຄວາມຈໍາເປັນໃນການປູກຈິດສໍານຶກ ແລະ ການຂະຫຍາຍການບໍລິການ ໃນ 
ສປປ ລາວ. ຂໍໍ້ມູນແບບປະລິມານ ແລະ ແບບຄຸນນະພາບ ທີື່ຄົໍ້ນພົບ ຈາກການສໍາຫຼວດຂອງພວກເຮົາ ສະໜັບສະ
ໜູນ ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ກ່ຽວກັບຄວາມຕ້ອງການໃນປັບປຸງ ຄວາມຮັບຮູ້ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນໂດຍລວມ ກ່ຽວກັບ ຄວາມ
ພິການທີື່ ສັງເກດເຫັນໄດ້ໜ້ອຍ ຫຼ  ເຊ ື່ອງຊ້ອນ ເຊັື່ນ ຄວາມພິການດ້ານຈິດ. 

ບັນດາຜູ້ຄົນທີື່ປະສົບກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ສ່ວນຫຼາຍແລ້ວ ບໍື່ລະບຸຕົນເອງວ່າ ເປັນຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ເນັໍ້ນໃຫ້ເຫັນຄວາມຈໍາເປັນ ສໍາລັບວິທີການສະເພາະບຸກ ແລະ ເນັໍ້ນໃຫ້ເຫັນວ່າ ບັນດາ
ຜູ້ຄົນ ອາດຈະຈໍາເປັນ, ຕ້ອງການ ແລະ ໄດ້ຮັບຜົນປະໂຫຍດ ຈາກການບໍລິການ ທີື່ຂຶໍ້ນກັບວິທີ ທີື່ພວກເຂົາລະບຸ
ຕົນເອງ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນສອດຄ່ອງກັບວິທີການ ຂອງ CBID, ເຊິື່ງ ທັງສອງວິທີ ແມ່ນລະອຽດອ່ອນຕໍື່ ຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ (ທີື່ໄດ້ລະບຸວ່າເປັນແນວນັໍ້ນ) ແລະ ຜູ້ອ ື່ນໆ ທີື່ປະສົບກັບ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ 
ແຕ່ວ່າ ບໍື່ໄດ້ລະບຸຕົນເອງວ່າມີຄວາມພິການ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນຕ່າງຈາກ ບັນດາວິທີການ ທີື່ນໍາໃຊ້ເພ ື່ອ ການລະບຸ
ຕົນເອງ ຫຼ  ໃບຢັໍ້ງຢ ນຂອງລັດຖະບານ ເຊິື່ງເປັນຈຸດເລີື່ມຕົໍ້ນ ສໍາລັບການຈັດສັນການບໍລິການ.  

ສຸດທ້າຍ, ໃນຂະນະທີື່ ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ແມ່ນອີງໃສ່ ‘ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ’ ຫຼ  ‘ບໍື່ສາມາດເຮັດຫຍັງ
ໄດ້’, ຢ່າງໜ້ອຍ 20% ຂອງປະຊາກອນ ແມ່ນມີ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໜ້ອຍໜຶື່ງ ຢູ່ໃນດ້ານໃດດ້ານໜຶື່ງ. ບັນດາຜູ້ຄົນ
ດັື່ງກ່າວນີໍ້ ອາດຈະແມ່ນ ກຸ່ມທີື່ສໍາຄັນສໍາລັບ CBID ແລະ ການບໍລິການອ ື່ນໆ. ເວົໍ້າໂດຍລວມ, ມັນຄ້າຍກັບວ່າ 
ບັນດາຜູ້ຄົນທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍຂຶໍ້ນ ຈະ ລາຍງານວ່າ ຕົນເອງ ມີຄວາມພິການ ຈະຖ ກຈັດເປັນບູລິມະສິດ 
ສໍາລັບ ເກ ອບທຸກແຜນງານ, ແຕ່ວ່າ ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ບໍື່ຄວນເບິື່ງຂ້າມ ຄວາມຕ້ອງການ ຂອງ ບັນດາບຸກຄົນ ທີື່ມີ
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໜ້ອຍກວ່າ, ໂດຍສະເພາະແມ່ນບັນດາຜູ້ທີື່ມີ ສະພາບເງ ື່ອນໄຂດ້ານສຸຂະພາບບົື່ມຊ້ອນ ຫຼ  ຜູ້ທີື່
ປະສົບກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍດ້ານ.  

b.ບັນດາປັດໃຈດ້ານເສດຖະກິດ-ສັງຄົມ ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບຄວາມພິການ ແລະ ຜົນສະທ້ອນຂອງມັນ 

ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ແມ່ນພົວພັນຢ່າງສະໜິດແໜ້ນກັບ ອາຍຸ, ບໍື່ແຕ່ງງານ, ສຸຂະພາບ ແລະ ການເປັນຢູ່ 
ບໍື່ດີ, ລະດັບການສຶກສາຕໍື່າ, ຫວ່າງງານ, ມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດຕໍື່າ. ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ແມ່ນ
ຄ້າຍຄ ກັນ ລະຫວ່າງ ຜູ້ຊາຍ ແລະ ແມ່ຍິງ ແລະ ສໍາລັບຜູ້ທີື່ ອາໄສຢູ່ໃນເຂດຕົວເມ ອງ ແລະ ຊົນນະບົດ.  
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ອາຍ ຸ

ດັື່ງທີື່ເຫັນ ຢູ່ໃນຮູບທີ 4, ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ ແມ່ນເພີື່ມຂຶໍ້ນຢ່າງຊັດເຈນ ພ້ອມກັບ
ອາຍ.ຸ ອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແມ່ນສູງກວ່າ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ, ເຊິື່ງອາດຈະເນ ື່ອງມາຈາກ 
ຄວາມແຕກຕ່າງຂອງການກະຈາຍດ້ານອາຍຸ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ. ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ມີ ຄົນອາຍຸສູງ ທີື່ລາຍງານກ່ຽວກັບ 
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກທລະດັບສູງ ຫຼາຍກວ່າ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ (ຮູບທີ 4). 

ສປປ ລາວ ກໍາລັງປະສົບກັບ ການປ່ຽນແປງດ້ານປະຊາກອນ ເຊິື່ງສະແດງໃຫ້ເຫັນຢູ່ໃນບົດລາຍງານ ການສໍາຫຼວດ
ພົນລະເມ ອງ ປີ 2015 [5]. ພົນລະເມ ອງ ທີື່ອາຍ ຸ15-64 ປີ ແມ່ນເພີື່ມຂຶໍ້ນ ຈາກ 54% ໃນປ ີ2005 ເປັນ 64% 
ໃນປີ 2015. ການມີອາຍຸຍ ນສະເລ່ຍ ກໍື່ໄດ້ເພີື່ມຂຶໍ້ນ ຈາກ 59 ປີ ໃນປີ 2005 ເປັນ 62 ປີ ໃນບັນດາ ຜູ້ຊາຍ ແລະ 
ຈາກ 63 ປີ ເປັນ 65 ປີ ໃນບນັດາ ແມ່ຍິງ ໃນປີ 2015. ຍັງມີການເພີື່ມຂຶໍ້ນ ດ້ານການເຄ ື່ອນຍ້າຍຂອງໄວໜຸ່ມ ໃນ 
ສປປ ລາວ ເພ ື່ອການສຶກສາ ແລະ ການເຮັດວຽກ. ການປ່ຽນແປງດ້ານພົນລະເມ ອງປະເພດດັື່ງກ່າວນີໍ້ ອາດຈະສົງ
ຜົນໃຫ້ ຜູ້ອາຍຸສູງສ່ວນຫຼາຍ ຕ້ອງອາໄສຢູ່ຕາມລໍາພັງ ແລະ ຂາດການຊ່ວຍເຫຼ ອຈາກຄອບຄົວ ຕາມຮີດຄອງເດີມ. 
ການປ່ຽນແປງດ້ານພົນລະເມ ອງປະເພດດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນຄ້າຍຄ ກັນກັບ ຢູ່ບັນດາປະເທດທີື່ມີລາຍໄດ້ຕໍື່າ ແລະ ລາຍ
ໄດ້ປານກາງ ຫຼາຍປະເທດ ແລະ ຮຽກຮ້ອງໃຫ້ມີ ຍຸດທະສາດ ສໍາລັບ ລະບົບສາທາລະນະສກຸ ແລະ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້
າທີື່ການ, ໂດຍສະເພາະແມ່ນ ໃນລະດັບ ພ ໍ້ນຖານ ແລະ ຊຸມຊົນ ເພ ື່ອຊ່ວຍເຫຼ ອຜູ້ອາຍຸສູງ ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນ
ການເຮັດໜ້າທີື່ການ ຍ້ອນອາຍຸສູງຂຶໍ້ນ ແລະ ຜູ້ອາຍຸສູງທີື່ພິການ. 

ສຸຂະພາບ 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການທີື່ລາຍງານກ່ຽວກັບ ສຸຂະພາບທີື່ບໍື່ດີ ແມ່ນມີອັດຕາສ່ວນທີື່ສູງກວ່າ ເມ ື່ອທຽບກັບ ຄົນບໍື່
ພິການ. ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຍັງໄດ້ຮັບການສະໜັບສະໜູນໃຫ້ມີນໍໍ້າໜັກເພີື່ມຕ ື່ມ ດ້ວຍຄວາມຕ້ອງການໃນ
ດ້ານການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບຂອງບັນດາຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເຊິື່ງມີສູງກວ່າ ເມ ື່ອທຽບກັບ ຄົນບໍື່ພິການ. ແຕ່
ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ບໍື່ໄດ້ພົບເຫັນຄວາມແຕກຕ່າງ ລະຫວ່າງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ພິການ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງ
ການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ. ໃນຂະນະທີື່ ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບດັື່ງກ່າວນີໍ້ ເປັນສິື່ງທີື່ດີ ໃນດ້ານການດູແລສຸຂະພາບທີື່
ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້, ແຕ່ວ່າ ການເຂົໍ້າເຖິງໄດ້ ພຽງຢ່າງດຽວ ບໍື່ສາມາດຊີໍ້ໃຫ້ເຫັນເຖິງຄວາມຖ ກຕ້ອງເໝາະສົມ ແລະ 
ຄວາມມີປະສິດທິພາບ ຂອງການດູແລດັື່ງກ່າວ ຫຼ  ວ່າແມ່ນເປັນສິື່ງທີື່ບັນດາຜູ້ຄົນຕ້ອງການ ຫຼ  ບໍື່. ໂດຍສະເພາະ
ແມ່ນໃນກໍລະນີ ສໍາລັບ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ທີື່ອາດຈະຕ້ອງການ ການດູແລ ໄລຍະ
ຍາວ ແລະ ຊັບຊ້ອນ ຫຼາຍກວ່າ ຫຼ  ຜູ້ທີື່ຕ້ອງການ ການບໍລິການ ທີື່ບໍື່ຄ່ອຍມີ ຢູ່ໃນການດູແລສຸຂະພາບ ແບບດັື່ງ
ເດີມ. ນອກຈາກນັໍ້ນ, ອຸປະສັກຂອງການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່
ພິການ ແມ່ນແຕກຕ່າງກັນ. ການຂົນສົື່ງທີື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້, ການຂາດການບໍລິການທີື່ຖ ກຕອ້ງເໝາະສົມ, ຄ່າໃຊ້
ຈ່າຍ ແລະ ທັດສະນະຄະຕິຂອງພະນັກງານ ແມ່ນສໍາຄັນສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ແຕ່ວ່າ ບໍື່ແມ່ນສໍາລັບຜູ້ທີື່ບໍື່
ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ທີື່ບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການດູແລສຸຂະພາບ. ຜູ້ສະໜອງການບໍລິການ ຮບັຮູ້ ກ່ຽວກັບຄວາມຮູ ້
ແລະ ທັກສະ ທີື່ຈໍາກັດຂອງພວກເຂົາ ໃນການບໍລິຫານຈັດການ ຄົນເຈັບ ທີື່ມີຄວາມພິການ ໃນປະເພດທີື່ແຕກຕ່າງ
ກັນ.  

ນອກຈາກຄວາມຕ້ອງການ ດາ້ນການດູແລສຸຂະພາບທົື່ວໄປແລ້ວ, ການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້ ຍັງໄດ້ລະບຸວ່າ ຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການເກ ອບທັງໝົດ ບໍື່ຮູ້ວ່າ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການແມ່ນຫຍັງ. ການບໍລິການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການເກ ອບທັງໝົດ 
ແມ່ນຢູ່ໃນລະດັບແຂວງ ເຊິື່ງເຮັດໃຫ້ບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້ສໍາລັບຫຼາຍຄົນ. ຄ້າຍຄ ກັນ, ການບໍລິການອຸປະກອນ
ຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ກໍື່ມີແຕ່ຢູ່ໃນເຂດຕົວເມ ອງ ເຊິື່ງເຮັດ ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກສໍາລັບຜູ້ທີື່ອາໄສຢູ່ເຂດ
ຊົນນະບົດ ໃນການເຂົໍ້າເຖິງອຸປະກອນ ແລະ ການໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫຼ ອໃນການບໍາລຸງຮັກສາ ແລະ ການບໍລິຫານ
ຈັດການແບບຕໍື່ເນ ື່ອງ. ບັນດາຜູ້ຄົນ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ໃຊ້ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ຫຼາຍກວ່າ ຢູ່
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ເມ ອງຄໍາ ປະມານ 2.6 ເທ ື່ອ, ເຊິື່ງອາດຈະເປັນຍ້ອນ ການບໍລິການຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ ດີກວ່າ. ການເຂົໍ້າເຖິງ 
ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ທາງສອງເມ ອງ ແມ່ນຍັງຕໍື່າ. ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ຫຼາຍກວ່າ ໜຶື່ງສ່ວນສີື່ ໜ້ອຍດຽວ ທີື່ໃຊ້ ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ແລະ ປົກກະຕິແລ້ວ
ແມ່ນບັນດາຜູ້ທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການບາງດ້ານ. ບໍື່ແມ່ນຜູທີ້ື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດ
ໜ້າທີື່ການທຸກຄົນ ຕ້ອງການອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ, ແຕ່ວ່າ ການເຂົໍ້າເຖິງອຸປະກອນຊ່ວຍອໍາ
ນວຍຄວາມສະດວກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ໂດຍລວມແລ້ວ ແມ່ນຍັງຈໍາກັດ, ໂດຍສະເພາະ ແມ່ນສໍາລັບ ຜູ້ທີື່
ຕ້ອງການໃຊ້ ຫຼາຍທີື່ສຸດ. 

ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ດ້ານສຸຂະພາບ ແລະ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການດັື່ງກ່າວ ແມ່ນສອດຄ່ອງກັບ ການທົບທວນ ປະເທດທີີື່
ມີລາຍໄດ້ຕໍື່າ ແລະ ລາຍໄດ້ປານກາງ 127 ປະເທດ ຢ່າງເປັນລະບົບເມ ື່ອບໍື່ດົນມານີໍ້, ເຊິື່ງໄດ້ຍົກໃຫ້ເຫັນວ່າ ຄົນທີື່
ມີຄວາມພິການ ປະເຊີນໜ້າກັບຄວາມຕ້ອງການ ດ້ານການດູແລສຸຂະພາບສູງກວ່າ, ແຕ່ວ່າ ໄດ້ຮັບການຕອບສະໜ
ອງພຽງພໍ ແລະ ມີການໃຊ້ຈ່າຍດ້ານການດູແລສຸຂະພາບຫຼາຍກວ່າ ເມ ື່ອທຽບກັບ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ [11]; 
ແລະ ມີການເຂົໍ້າເຖິງທີື່ຍັງຈໍາກັດ ໃນດ້ານການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ແລະ ເຕັກໂນໂລຊີ ດ້ານການຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມ
ສະດວກ [12]. ທັກສະ ແລະ ຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານທີື່ກ່ຽວຂ້ອງກັບຄວາມພິການ ສ່ວນຫຼາຍແລ້ວແມ່ນຍັງຂາດ ການຝຶກ
ອົບຮົມການດູແລສຸຂະພາບແບບມ ອາຊີບ ຢູ່ໃນຫຼາຍປະເທດ [13]. ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ຈາກການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມນູ
ພ ໍ້ນຖານຄັໍ້ງນີໍ້ ແລະ ບົດລາຍງານຈາກບັນດາປະເທດ ທີື່ມີລາຍໄດ້ຕໍື່າ ແລະ ລາຍໄດ້ປານກາງປະເທດອ ື່ນໆ ແມ່ນ
ເນັໍ້ນໃສ່ ຄວາມຈໍາເປັນສໍາລັບການດໍາເນີນການແບບຮີບດ່ວນ ເພ ື່ອປັບປຸງ ລະບົບ ແລະ ນະໂຍບາຍດ້ານການດູແລ
ສຸຂະພາບ. ມັນສໍາຄັນທີື່ຕ້ອງຮັບປະກັນ ການເຂົໍ້າເຖິງ ການດູແລສຸຂະພາບທີື່ເທົື່າທຽມກັນ ແລະ ຫຼຸດຜ່ອນ
ອຸປະສັກ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໂດຍເປັນສ່ວນໜຶື່ງຂອງ ວາລະການຄຸ້ມຄອງສຸຂະພາບສາກົນ ແລະ ເພ ື່ອ
ບັນລຸ ເປົໍ້າ   ໝາຍທີ 3 ຂອງ ເປົໍ້າໝາຍການພັດທະນາແບບຍ ນຍົງ ຂອງອົງການສະຫະປະຊາຊາດ (ຮັບປະກັນ
ການດໍາລົງຊີດທີີື່ມີສຸຂະພາບແຂງແຮງ ແລະ ສົື່ງເສີມ ການເປັນຢູ່ທີື່ດີ ສໍາລັບທຸກຄົນ ໃນທຸກໄວ). Kuper ແລະ 
Heydt  [13], ໄດ້ໃຫ້ຂໍໍ້ສະເໜີແນະ ການຝຶກອົບຮົມພະນກັງານແພດ ກ່ຽວກັບ ຄວາມພກິານ, ການກວດສອບ
ການເຂົໍ້າເຖິງຜູ້ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ແລະ ການເຮັດໃຫ້ຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້ ໃຫ້ເປັນບາງການດໍາ
ເນີນການທີື່ຮີບດ່ວນ ທີື່ອາຈະສາມາດພິຈາລະນາ ເພ ື່ອຮັບປະກັນ ການມີສ່ວນຮ່ວມໃນດ້ານສຸຂະພາບ ຂອງຄົນທີື່
ມີຄວາມພິການ.  

ໂດຍການນໍາໃຊ້ ການວັດແທກ ຄວາມເປັນໄປໄດ້ຂອງພະຍາດຊຶມເສົໍ້າ, ການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້ ໄດ້ພົບເຫັນວ່າ ໂດຍ
ທົື່ວໄປແລ້ວ ພະຍາດຊຶມເສົໍ້າ ບໍື່ແມ່ນສິື່ງພົບເຫັນທົື່ວໄປ ແລະ ມັນບໍື່ມີຄວາມແຕກຕ່າງ ລະຫວ່າງ ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ແລະ ບໍື່ພິການ. ການຂາດສາຍພົວພັນລະຫວ່າງ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ແລະ ພະຍາດ
ຊຶມເສົໍ້າ ແມ່ນບໍື່ເປັນຕາມຄາດຫວັງໄວ້; ການສຶກສາຄົໍ້ນຄວ້າໃນຫຼາຍປະເທດ ທີື່ຜ່ານມາ ເຊິື່ງນໍາໃຊ້ ການວັດແທກ
ພະຍາດຊ ມເສົໍ້າທີື່ຄ້າຍຄ ກັນ [14] ໄດ້ພົບວ່າ ໃນໝົດທຸກປະເທດລວມກັນ, ຄວາມເປັນໄປໄດ້ຂອງພະຍາດຊຶມ
ເສົໍ້າ ແມ່ນກ່ຽວຂ້ອງກັບ ສຸຂະພາບຮ່າງກາຍ ແລະ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງດ້ານຮ່າງກາຍຢູ່ ໃນ ສປປ ລາວ ໂດຍ
ສະເພາະ ແມ່ນຫຼາຍກວ່າ ປະເທດອ ື່ນທີື່ລາຍງານກ່ຽວກັບພະຍາດຊຶມເສົໍ້າ ປະມານ 5 ເທ ື່ອ. ບາງທີມັນອາດຈະເປັນ 
ຫັຼກຖານໃນຕົວທີື່ຊັດເຈນ ວ່າ ການສ້າງແຜນງານ CBID ໃດໜຶື່ງ ທີື່ບໍື່ໄດ້ພິຈາລະນາກ່ຽວກັບສຸຂະພາບຈິດ ຍັງບໍໍໍື່
ສໍາເລັດສົມບູນ. ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ບັນດາຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບເຫົຼື່ານີໍ້ ໄດ້ສະເໜີໃຫ້ເຫັນວ່າ ສໍາລັບ ເກ ອບທຸກຄົນ 
ທີື່ ເປັນຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມໂຄງການ CBID, ບັນຫາ ແລະ ອຸປະສກັອ ື່ນໆໃນການເຂົໍ້າຮ່ວມ ອາດຈະເປັນເລ ື່ອງປົກກະຕິ
ຫຼາຍກວ່າ, ແຕ່ວ່າ ສຸຂະພາບຈິດ ແລະ ການຊ່ວຍເຫຼ ອດ້ານຈິດສັງຄົມ ຄວນຍັງຄົງເປັນຄຸນລັກສະນະສໍາຄັນຂອງ
ການສ້າງແຜນງານ. ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຍັງສະໜັບສະໜູນຄຸນຄ່າຂອງການຄັດກອງທີື່ດີ ເພ ື່ອໃຫ້ເຂົໍ້າໃຈຢ່າງ
ເປັນລະບົບ ກ່ຽວກັບ ສຸຂະພາບ ແລະ ປະສົບການດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການໂດຍລວມ ຂອງບັນດາຜູ້ຄົນ ກ່ອນທີື່
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ຈະປັບປຸງກິດຈະກໍາສະເພາະໃຫ້ດີຂຶໍ້ນຢ່າງລະມັດລະວັງ ເພ ື່ອເຮັດໃຫ້ຊັບພະຍາກອນທີື່ມີ ມີຄວາມສອດຄ່ອງທີື່ສຸດ 
ສໍາລັບຄວາມຕ້ອງການທີື່ສໍາຄັນທີື່ສຸດ.  

ການສຶກສາ ແລະ ການຈ້າງງານ 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງແມ່ນບໍື່ຄ່ອຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ແລະ ລະດັບການສຶກສາທີື່ຕໍື່າແມ່ນພົວພັນຢ່າງສະ
ໜິດແໜ້ນ ກັບຄວາມພິການ. ຄວາມທຸກຍາກ ແລະ ເປັນແມ່ຍິງ ກໍື່ພົວພັນແບບເປັນເອກະລາດ ກັບລະດັບການ
ສຶກສາທີື່ຕໍື່າ. ບັນດາຂໍໍ້ມຸນທີື່ຄົໍ້ນພົບດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນສອດຄ່ອງກັບ ຫັຼກຖານໃນປະຈຸບັນ ຈາກປະເທດອ ື່ນໆ [2]. 
ດັື່ງທີື່ໄດ້ລະບຸ ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດພົນລະເມ ອງ ໃນປີ 2015, ໂດຍລວມແລ້ວ ແມ່ຍິງ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງທີື່ມີການສໍາ
ຫຼວດ ບໍື່ຄ່ອຍມີລະດັບການສຶກສາທີື່ສູງ [5]. ເຖິງແມ່ນວ່າ ພວກເຮົາບໍື່ສາມາດ ທົດສອບ ສໍາລັບການພົວພັນ ຢູ່ໃນ 
ແມ່ແບບການປີໍ້ນກັບ, ມັນກໍື່ມເີຫດຜົນ ທີື່ຈະສະຫຼຸບວ່າ ແມ່ຍິງພິການ ແມ່ນມີຄວາມດ້ອຍໂອກາດຫຼາຍກວ່າ ໃນ
ການບັນລຸ ການສຶກສາໃນລະດັບສູງ. ການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້ ໄດ້ລະບຸວ່າ ຜູ້ທີື່ມີລະດັບການຮຽນສູງ ແມ່ນມັກຈະໄດ້
ເຮັດວຽກຫຼາຍກວ່າ, ເຊິື່ງສະແດງໃຫ້ເຫັນຄວາມສໍາຄັນຂອງການສຶກສາ ສໍາລັບການເປັນອິດສະຫຼະດ້ານການເງິນ. 

ການສົນທະນາກຸ່ມ ແລະ ການສໍາພາດແບບເຈາະເລິກ ໄດ້ຊ່ວຍພວກເຮົາ ໃຫ້ເຂົໍ້າໃຈເພີື່ມຫຼາຍຂຶໍ້ນຕ ື່ມ ກ່ຽວກັບ
ອຸປະສັກ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໃນການເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ. ເຖິງແມ່ນວ່າ ທັດສະນະຄະຕິເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນຂອງຊຸມຊົນ 
ໂດຍລວມແລ້ວ ແມ່ນເປັນດ້ານບວກ ສໍາລັບການເຂົໍ້າໂຮງຮຽນຂອງເດັກນ້ອຍພິການ, ແຕ່ວ່າ ການຄົໍ້ນຄວ້າເພີື່ມ
ເຕີມ ຢູ່ໃນ FGD ແລະ KII ໄດ້ຊີໍ້ໃຫ້ເຫັນວ່າ ການດູຖູກ ແລະ ອະຄະຕິ ແມ່ນໜຶື່ງໃນບັນດາສິື່ງທ້າທາຍ ໃນການ
ສົື່ງ ເດັກນ້ອຍພິການໄປໂຮງຮຽນ. ຜູ້ດູແລ ແລະ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໄດ້ສະແດງໃຫ້ເຫັນຄວາມຢ້ານ ຕໍື່ກັບການ
ຖ ກຂົື່ມເຫັງ ຢູ່ໂຮງຮຽນ ໂດຍເດັກນ້ອຍຜູ້ອ ື່ນ ແລະ ເຊ ື່ອວ່າ ເດັກນ້ອຍເດັກນ້ອຍພິການບໍື່ສາມາດໄປໂຮງຮຽນ 
ແລະ ພວກເຂົາຄວນຖ ກແຍກຈາກເດັກນ້ອຍອ ື່ນໆ. ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຍັງໄດ້ຮັບການສະໜັບສະໜູນ ໂດຍ
ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມຜູ້ໃຫຍ່ ທີື່ເປັນຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ທີື່ໄດ້ແລກປ່ຽນປະສົບການ ກຽ່ວກັບ ຄອບຄົວຂອງພວກເຂົາ ທີື່
ບໍື່ສະໜັບສະໜູນພວກເຂົາໃຫ້ເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ຍ້ອນວ່າ ການຂາດຄວາມຮັບຮູ້ ແລະ ທັດສະນະຄະຕິດ້ານລົບ ຂອງ
ພວກເຂົາ. ການສໍາຫຼວດຍັງໄດ້ ລະບຸອຸປະສັກອ ື່ນໆ ເຊັື່ນສິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກຂອງໂຮງຮຽນ ທີື່ບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າ
ເຖິງໄດ້, ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການເດີນທາງໄປໂຮງຮຽນ ແລະ ຖານະດ້ານເສດກິດຂອງຄອບຄົວຕໍື່າ ທັງຢູ່ໃນການ
ສໍາຫຼວດແບບປະລິມານ ແລະ ແບບຄຸນນະພາບ. 

ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ເປີດເຜີຍວ່າ ບໍື່ມີຄວາມແຕກຕ່າງກັນ ລະຫວ່າງອັດຕາສ່ວນຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່
ພິການ ທີື່ເຮັດວຽກ, ແຕ່ວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ບໍື່ຄ່ອຍໄດ້ຮັບຄ່າແຮງງານ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຊີໍ້ໃຫ້ເຫັນ ຄວາມສໍາ
ຄັນຂອງການຮັບປະກັນການຈາ້ງງານທີື່ ປອດໄພ, ມີກຽດສັກສີ ແລະ ສະເໝີພາບ, ຫຼາຍກວ່າ ການສຸມໃສ່ເພ ື່ອ
ຮັບປະກັນ ໃຫ້ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການສາມາດເຮັດວຽກໄດ້. ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບດັື່ງກ່າວນີໍ້ ອາດຈະພົວພັນກັບ 
ທັດສະນະ ທີື່ວ່າຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ບໍື່ແຂງແຮງ ແລະ ເພາະສະນັໍ້ນ ບໍື່ເໝາະສົມສໍາລັບວຽກ. ພ້ອມກັນນີໍ້, ຍັງມີ
ຄວາມຮັບຮູ້ໜ້ອຍ ກ່ຽວກັບປະເພດຂອງວຽກ ທີື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການສາມາດເຮັດໄດ້, ດ້ວຍທາງເລ ອກທີື່ຈໍາກັດ
ທີື່ສະເໜີ ໂດຍບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ – ສະນັໍ້ນ ໃນຂະນະທີື່ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການມີວຽກເຮັດ, ມາດຖານດ້ານສັງຄົມ 
ແລະ ການຂາດຄວາມຮູ້ ກ່ຽວກັບວຽກງານດ້ານການມີສ່ວນຮ່ວມ ຈຶື່ງປະກົດວ່າ ເປັນຂໍໍ້ຈໍາກັດ ຕໍື່ໂອກາດປະເພດ
ຕ່າງໆ ທີື່ມີ.  

ອຸປະສັກໃນການເຮັດວຽກ ແມ່ນບໍື່ຈໍາກັດ ສະເພາະສໍາລັບຄົນທີື່ມີປະສົບການສ່ວນຕົວດ້ານຄວາມພິການ. ຜູ້ດູແລ
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ປະເຊີນໜ້າກັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໃນການເຮັດວຽກຢູ່ໄກບ້ານ ແລະ ມຄີວາມຈໍາກັດ ກ່ຽວກບັ 
ປະເພດຂອງວຽກທີື່ພວກເຂົາສາມາດເຮັດໄດ້. ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ກ່ຽວກັບຜົນກະທົບດ້ານການເງິນ ແລະ ການເຮັດ
ວຽກ ສໍາລັບຜູ້ດູແລ ບໍື່ແມ່ນເລ ື່ອງແປກ, ແມ່ນກະທັໍ້ງ ຢູ່ໃນປະເທດທີື່ ລາຍໄດ້ສູງ.  ບົດລາຍງານ ຂອງ ອົງ
ການຈັດຕັໍ້ງ ເພ ື່ອການຮ່ວມມ  ດ້ານເສດຖະກິດ ແລະ ການພັດທະນາ (OECD) ສະເໜີວ່າ ກິດຈະກໍາດ້ານການດູ
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ແລ ມີຜົນກະທົບດ້ານລົບ ຕໍື່ລາຍໄດ້ຂອງຄົວເຮ ອນ, ການຕໍື່ເນ ື່ອງຂອງເສັໍ້ນທາງອາຊີບ ແລະ ການເລ ອກວຽກ [15, 
16]. ເຖິງແມ່ນວ່າ ການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້ ບໍື່ໄດ້ເລັງເປົໍ້າໝາຍໂດຍກົງໃສ່ ສິື່ງທ້າທາຍຂອງຜູ້ດູແລ, ແຕ່ວ່າ ຫັຼກຖານຈາກ
ວັນນະກໍາໃນປະຈຸບັນ ສະເໜີໃຫ້ເຫັນວ່າ ຜູ້ດູແລ ສະມາຊິກຄອບຄົວທີື່ເຈັບປ່ວຍຊໍໍ້າເຮ ໍ້ອ ປະເຊີນກັບ ສຸຂະພາບ
ຈິດ ແລະ ສຸຂະພາບຮ່າງກາຍບໍື່ແຂງແຮງ [17, 18].  ຂໍໍ້ມູນແບບຄຸນນະພາບ ທີື່ຄົໍ້ນພົບ ຈາກການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້ 
ສະໜອງການຊີໍ້ບອກບາງດ້ານວ່າ ຜູ້ດູແລຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ປະເຊີນກັບສິື່ງທ້າທາຍ ດ້ານການເປັນຢູ່ທີື່ດີຂອງ
ພວກເຂົາທາງດ້ານຄວາມຮູ້ສຶກ ແລະ ມັນສະໜັບສະໜູນ ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ຢູ່ໃນວັນນະກໍາທີື່ກວ້າງຂວາງ. ບັນດາຂໍໍ້
ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບເຫົຼື່ານີໍ້ ໃຫ້ເຫດຜົນສະໜັບໜູນ ການສຸມໃສ່ການມີຊີວິດການເປັນຢູ່ທີື່ດີ ຂອງຜູ້ດູແລ ຂອງໂຄກງານ 
CBID. ຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານ ຈາກ ເຄ ື່ອງມ ຂອງໂມດູນ ຈະຖ ກນໍາໃຊ້ ສໍາລັບ ການປະເມີນຄວາມຕ້ອງການລະດບັ
ບຸກຄົນ ແລະ ຄວາມຕ້ອງການຂອງຜູ້ດູແລ ເພ ື່ອ ໃຫ້ມີຂໍໍ້ມູນເພີື່ມເຕີມ ກ່ຽວກັບສະພາບໃນປະຈຸບັນ ຂອງຜູ້ດູແລ 
ຢູ່ສະຖານທີື່ການສຶກສາຄົໍ້ນຄວ້າທັງສອງແຫ່ງ. 

ຄວາມທຸກຍາກ 

ສະຖານະດ້ານ ເສດຖະກິດ-ສັງຄົມ ໄດ້ຖ ກວັດແທກໂດຍກົງ ໂດຍອີງໃສ່ ມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ ຂອງຄົວ
ເຮ ອນ ທີື່ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້. ວິທີການດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນຖ ກນໍາໃຊ້ເປັນປົກກະຕິທົື່ວໄປ ໃນການສໍາຫຼວງຕ່າງໆ 
ເຊິື່ງລວມທັງ ການສໍາຫຼວດດ້ານສຸຂະພາບຂອງພົນລະເມ ອງ ແລະ ການສໍາຫຼວດມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດ. 
ມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດທີື່ຕໍື່າ ແມ່ນພົວພັນກັບ ຄວາມພິການຢູ່ການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້ ເຊິື່ງສະໜັບສະໜູນ ຫັຼກ
ຖານໃນປະຈຸບັນ ກ່ຽວກັບ ຄວາມທຸກຍາກ ແລະ ຄວາມພກິານ. ນອກຈາກນີໍ້, ບັນດາມາດຕະຖານການດໍາລົງ
ຊີວິດ ທີື່ຕໍື່າ ແມ່ນພົວພັນ ຢ່າງເປັນອິດສະຫຼະ ກັບ ລະດັບການສຶກສາຕໍື່າ, ມີຄວາມເປັນໄປໄດ້ໜ້ອຍ ໃນການໄດ້
ຮັບການຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ, ການຫວ່າງງານ ແລະ ມີປະສົບການດ້ານການເປັນຢູ່ທີື່ບໍື່ດີ. ໃນຂະນະທີື່ ພວກເຮົາບໍື່
ວິເຄາະ ການພົວພັນ ລະຫວ່າງ ການມີຄວາມພິການ ແລະ ຄວາມທຸກຍາກ ກັບ ບັນດາປັດໃຈອ ື່ນໆ ແລະ ບໍື່ມີຂໍໍ້
ມູນເພ ື່ອສຶກສາຄົໍ້ນຄວ້າ ສາຍພົວພັນດ້ານເຫດຜົນ, ແຕ່ວ່າ ມັນກໍື່ມີເຫດຜົນ ເພ ື່ອສົມມຸດຖານວ່າ ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ 
ແມ່ນສະໜັບສະໜູນ ທິດສະດີ ກ່ຽວກັບສາຍສໍາພັນແບບເປັນວົງມົນ ລະຫວ່າງຄວາມທຸກຍາກ ແລະ ຄວາມ
ພິການ. ການສົື່ງເສີມດ້ານເສດຖະກິດ ແມ່ນໜຶື່ງໃນອົງປະກອບທີື່ສໍາຄັນ ຂອງໂຄງການ ໂອກາດ  ແລະ ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນ
ພົບ ຈາກການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານຄັໍ້ງນີໍ້ ໃຫ້ເຫດຜົນກ່ຽວກັບຄວາມຕ້ອງການ ການຊຸກຍູ້ສົື່ງເສີມດ້ານການເງິນ 
ໃຫ້ແກ່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ, ໂດຍສະເພາະແມ່ນ ເລັງໃສ່ ກຸ່ມຂອງບັນດາຄົນທີື່ມີຄວາມພິການທີື່
ມີຄວາມສ່ຽງທີື່ສຸດ ໂດຍລວມ. 

 ການເຂົໍ້າຮ່ວມ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ 
ການເຂົໍ້າຮ່ວມ ຢູ່ໃນກິດຈະກໍາດ້ານສັງຄົມ ແລະ ມີຄໍາຄິດເຫັນ ຢູ່ໃນການຕັດສິນໃຈຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ແມ່ນພົວພັນກັບ 
ການບໍື່ມີຄວາມພິການ, ລະດັບການສຶກສາສູງ ແລະ ມີມາດຕະຖານການດໍາລົງຊີວິດສູງ. ການພົວພັນດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຊີໍ້
ໃຫ້ເຫັນການພົວພັນເຊິື່ງກັນແລະກັນ ລະຫວ່າງ ຄວາມຮັື່ງມີ, ການສຶກສາ ແລະ ຄວາມພິການ. ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ, ໂດຍທົື່ວໄປແລ້ວ, ເຂົໍ້າຮ່ວມ ການເຕົໍ້າໂຮມດ້ານສັງຄົມ ແລະ ກິດຈະກໍາຂອງຊຸມຊົນ     
ໜ້ອຍກວ່າ. ຂໍໍ້ມູນແບບຄຸນນະພາບທີື່ຄົໍ້ນພົບ ສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າ ທັດສະນະຄະຕິດ້ານລົບ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ໄດ້ເຮັດ
ໃຫ້ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບໍື່ເຂົໍ້າຮ່ວມງານຂອງຊຸມຊົນ ຍ້ອນວ່າ ພວກເຂົາຖ ກປະຕິບັດຕໍື່ ຢ່າງແຕກຕ່າງ ຫຼ  ບາງເທ ື່ອ
ກໍື່ພິຈາລະນາວ່າ ພວກເຂົາບໍື່ຄວນເຂົໍ້າຮ່ວມ, ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ: ຍ້ອນສະພາບດ້ານສຸຂະພາບຂອງພວກເຂົາ ເຊັື່ນ ເປັນບ້າ
ໝູ (ເຊິື່ງເຊ ື່ອວ່າ ເປັນພະຍາດຕິດຕໍື່). 

ຢູ່ເມ ອງຄໍາ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ມີແນວໂນ້ມ ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາ ໄດ້ປະກອບສ່ວນເຂົໍ້າໃນ ກອງປະຊຸມຂອງ
ຊຸມຊົນ ຫຼາຍກວ່າ ເມ ື່ອສົມທຽບກັບ ຄົນບໍື່ພິການ. ໃນຂະນະທີື່ ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ, ການເຂົໍ້າຮ່ວມໂດຍລວມ
ແມ່ນຕໍື່າກວ່າ. ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບດັື່ງກ່າວນີໍ້ ອາດຖ ກຈະອະທິບາຍໄດ້ ຜ່ານການປົກຄອງທ້ອງຖິື່ນທີື່ແຕກຕ່າງກັນ 
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ແລະ ການມີສ່ວນຮ່ວມ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ, ໂດຍມີມາດຕະການທີື່ມີປະສິດທິຜົນຫຼາຍກວ່າ ເພ ື່ອພົວພັນກັບບັນດາຜູ້
ຄົນ ໂດຍທົື່ວໄປ ແລະ ໂດຍສະເພາະ ແມ່ນ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ. ສິື່ງປະກອບສ່ວນອ ື່ນໆທີື່ອາດເປັນ
ໄປໄດ້ ແມ່ນການພົວພັນລະຫວ່າງ ອາຍຸ ແລະ ການເຂົໍ້າຮ່ວມ, ໂດຍທີື່ ຜູ້ອາຍຸສູງກວ່າ ມີຄວາມເປັນໄປໄດ້ຫຼາຍ
ກວ່າ ເພ ື່ອເຂົໍ້າຮ່ວມກິດຈະກໍາຂອງຊຸມຊົນ. ເມ ື່ອຄວາມພິການ ພົວພັນຢ່າງສະໜິດແໜ້ນ ກັບອາຍຸ, ມັນກໍື່ມີຄວາມ
ເປັນໄປໄດ້ ທີື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການທີື່ອາຍຸສູງ ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມກິດຈະກໍາຂອງຊຸມຊົນຫຼາຍກວ່າ. ເມ ື່ອກວດກາເບິື່ງ 
ບັນດາຄຸນລັກສະນະສະເພາະ ເຊິື່ງລວມທັງ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ, ແມ່ຍິງແມ່ນເຂົໍ້າຮ່ວມກິດ
ຈະກໍາດ້ານສັງຄົມຫຼາຍກວ່າ ສອງເທ ື່ອ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າ ຜູ້ຍິງທີື່ມີຄວາມພິການຖ ກຈໍາແນກ
ຈາກການຮ່ວມດ້ານສັງຄົມ ຫຼ  ບໍື່ ແລະ ທັງສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າ ສໍາລັບຜູຊ້າຍ ແມ່ນມີການປະກອບສ່ວນໃນສັງຄົມ
ທີື່ຕ່າງກັບແມ່ຍິງ.  ເມ ື່ອລວມກັນ, ບັນດາຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບດັື່ງກ່າວ ເປັນສິື່ງຢໍໍ້າເຕ ອນກ່ຽວກັບຄວາມສໍາຄັນ ຂອງການ
ສ້າງແຜນງານທີື່ມີຄວາມລະອຽດອ່ອນດ້ານບົດບາດຍິງຊາຍ ໂດຍລວມ, ແຕ່ວ່າ ບໍື່ໄດ້ຊີໍ້ໃສ່ ການພົວພັນເຊິື່ງກັນ
ແລະກັນທີື່ລະອຽດຊັດເຈນ ລະຫວ່າງ ຄວາມພິການ ແລະ ບົດບາດຍິງຊາຍ ໃນເວລາຄົໍ້ນຄວ້າກ່ຽວກັບການພົວພັນ
ທາງດ້ານສັງຄົມ.  

ປະເພດຂອງຄວາມພິການ ແລະ ເຫດຜົນໄດ້ປະກົດຂຶໍ້ນ ເພ ື່ອມີອິດທິພົນຕໍື່ ວິທີທີື່ ຄົນພິກການເຂົໍ້າຮ່ວມຢູ່ໃນຊຸມ
ຊົນ. ໄດ້ມີການລະບຸວ່າ ນັກຮບົເກົື່າ, ເຊິື່ງລວມທັງບາງຄົນທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງທາງຮ່າງກາຍ, ໄດ້ຮັບຄວາມເຄົາລົບ
ນັບຖ  ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ແລະ ສາມາດ ມີຕໍາແໜ່ງສູງ, ເຊັື່ນນາຍບ້ານ. ໃນທາງກົງກັນຂ້າມ, ຜູ້ທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງທາງ
ສາຍຕາ, ພິການດ້ານຈິດ ແລະ ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການໄດຍ້ິນ ແມ່ນຖ ກພິຈາລະນາວ່າ ສາມາດເຂົໍ້າຮ່ວມ ແລະ 
ປະກອບສ່ວນໃສຊີວິດຂອງຊຸມຊົນ ໄດ້ໜ້ອຍ. 

 ຄວາມຮູ້, ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ການປະຕິບັດ ໃນດ້ານຄວາມພິການ 
ການສໍາຫຼວດແບບປະລິມານໄດ້ລະບຸວ່າ ໃນຂະນະທີື່ ສາມສວ່ນສີື່ຂອງ ບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດຮູ້ຈັກບາງຄົນທີື່ພິການ
, ແຕ່ວ່າ ໜ້ອຍກວ່າ 10% ລາຍງານວ່າ ພວກເຂົາ ມີຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ໃນບັນດາໝູ່ເພ ື່ອນຂອງພວກເຂົາ. ຂໍໍ້
ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບດັື່ງກ່າວນີໍ້ ສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າ ມີໜ້ອຍຄົນ ທີື່ມີການຕິດຕໍື່ໃກ້ຊິດແບບສ່ວນຕົວ ກັບຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ແລະ ບັນດາຜູ້ຄົນ ມີແນວໂນ້ມ ບໍື່ເຂົໍ້າໃຈວ່າ ຜູ້ຄົນປະສົບກັບຄວາມພິການແນວໃດ. ການຂາດການພົວພັນ
ສ ື່ສານດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແລະ ທັດສະນະຄະຕິທາງລົບທີື່ມີຢ່າງຕໍື່ເນ ື່ອງ ໄດ້ນໍາພາໄປສູ່ ຄວາມຄິດ ແລະ ການປະຕິບດັ 
ແບບຈໍາແນກ.  

ໃນຂະນະທີື່ ຂໍໍ້ມູນແບບປະລິມານທີື່ຄົໍ້ນພົບ ສະແດງໃຫ້ເຫັນ ທັດສະນະຄະຕິດ້ານບວກທີື່ມີຕໍື່ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ໂດຍລວມ, ການພິສູດເພີື່ມເຕີມ ຢູ່ໃນ FGD ແລະ KII ໄດ້ລະບຸກ່ຽວກັບ ທັດສະນະຄະຕິດ້ານລົບ ແລະ 
ການຂາດຄວາມເຂົໍ້າໃຈກ່ຽວກບັ ຄວາມພິການ ທີື່ປະກົດມີຢູ່ໃນທັງສອງເມ ອງ. ໃນລະຫວ່າງ ການສໍາຫຼວດແບບ
ຄຸນນະພາບ, ຄໍາຕອບ ເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ ຕໍື່ກັບຄວາມພິການ ໂດຍລວມກໍື່ຈະເປັນດ້ານບວກ; ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ການ
ສົນທະນາເພີື່ມເຕີມ ໄດ້ເປີດເຜີຍໃຫ້ເຫັນ ຄວາມຮັບຮູ້ຕໍື່າ ກ່ຽວກັບ ຄວາມພິການ, ການດູຖູກ ແລະ ອະຄະຕ ິ
ແມ່ນເປັນເລ ື່ອງປົກກະຕິ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຖ ກເອີໍ້ນຊ ື່ ແລະ ບາງເທ ື່ອກໍື່ ເປັນຕົວຕະຫົຼກ. ນອກຈາກນັໍ້ນ, 
ບັນດາທັດສະນະຄະຕິ ດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຖ ກພິຈາລະນາວ່າເປັນເລ ື່ອງທໍາມະດາ ໃນບາງກໍລະນີ ແລະ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 
ໄດ້ລາຍງານວ່າ ຍອມຮັບສິື່ງດັື່ງກ່າວເປັນເລ ື່ອງທໍາມະດາ. ຜົນກະທົບທີື່ສ້າງຄວາມບັື່ນທອນ ຂອງທັດສະນະຄະຕິ
ດ້ານລົບ ທີື່ມີຕໍື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໄດ້ພົບເຫັນຫຼາຍຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດແບບຄູນນະພາບ. ມັນໄດ້ພິສູດໃຫ້ເຫັນ
ຢ່າງຊັດເຈນ ຈາກການສໍາພາດ ທີື່ສະມາຊິກຊຸມຊົນ ບໍື່ຮັບຮູ້ວ່າ ບາງທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ພຶດຕິກໍາ ແມ່ນບໍື່ດີ ແລະ 
ເປັນການດູຖູກ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ຄອບຄົວຂອງພວກເຂົາ. ວິທີທີື່ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການເອງ ຕອບ
ໂຕ້ ຕໍື່ມາດຖານດ້ານວັດທະນະທໍາ ແລະ ສັງຄົມ ກ່ຽວກັບ ການເອີໍ້ນຊ ື່ ທີື່ມີຄວາມໝາຍ ແມ່ນບໍື່ມີຄວາມຊັດເຈນ 
ຢູ່ໃນການວິເຄາະດັື່ງກ່າວນີໍ້. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນສໍາຄັນ ຍ້ອນວ່າ ການຕິດສັນຍາລັກ ໃສ່ຄົນ ທີື່ມີຄວາມບົກຜ່ອງ
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ດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່ການ ຫຼ  ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແມ່ນເປັນເລ ື່ອງທໍາມະດາຫຼາຍ ຢູ່ໃນບັນດາຜູ້ໃຫ້ສໍາພາດ. ໃນ
ບາງວັດທະນະທໍາ, ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເຫັນຄຸນຄ່າຂອງການຕິດສັນຍາລັກ ໃສ່ພວກເຂົາເອງ - ແມ່ນກະທັໍ້ງ 
ສັນຍາລັກແບບອະຄະຕິ - ເປັນວິທີຂອງ ‘ການຮັບກັບຄ ນ’ ຫຼ  ເປັນການຮຽກຮ້ອງ ວິທີທີື່ ບັນດາຜູ້ຄົນຮັບຮູ້ ຄວາມ
ພິການ. ຄວາມລະມັດລະວັງ ແມ່ນຈໍາເປັນ ໃນເວລາຕີຄວາມ ດ້ານຄວາມໝາຍ ແລະ ຜົນກະທົບ ຂອງການເອີໍ້ນຊ ື່ 
ໃນບັນດາ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ໃນ ສປປ ລາວ.  

ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ກ່ຽນກັບການບໍື່ຮັບຮູ້ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ໂດຍລວມ ບົື່ງບອກວ່າ ກິດຈະກໍາ ການປ່ຽນແປງ ພຶດຕິກໍາ  
ເພ ື່ອແກ້ໄຂທັດສະນະຄະຕິດ້ານລົບທີື່ມີຢ່າງຕໍື່ເນ ື່ອງ ຄວນເຍ ອງໃສ່ປະສົບການ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 
(ເຊິື່ງລວມທັງ ຜ່ານການສະໜອງ ເວທີສໍາລັບການໂຄສະນາສົື່ງເສີມ ແລະ ການສົື່ງຂໍໍ້ຄວາມ ຂອງພວກເຂົາເອງ) ທີື່
ກ່ຽວຂ້ອງກັບ ຜົນກະທົບ ຂອງການເອີໍ້ນຊ ື່ ແລະ ການມີສ່ວນຮ່ວມໃນສັງຄົມ. ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ສະແດງໃຫ້ເຫັນ 
ການບໍື່ເຊ ື່ອມຕໍື່ ລະຫວ່າງສິື່ງທີື່ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ ເວົໍ້າວ່າ ພວກເຂົາເຮັດ ແລະ ວິທີທີື່ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ
ອະທິບາຍກ່ຽວກັບປະສົບການຂອງພວກເຂົາເອງ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ບໍື່ໄດ້ຖ ກຈໍາແນກດ້ານສັງຄົມໂດຍທົື່ວ
ໄປ. ຫັຼກຖານທີື່ສະໜອງໃຫ້ ໄດ້ສະແດງໃຫ້ເຫັນວ່າ ບາງຄຸນລັກສະນະ ດ້ານສັງຄົມ-ພົນລະເມ ອງ ເຊັື່ນ ການສຶກ
ສາ, ການເຮັດວຽກ ແລະ ເງ ື່ອນໄຂການດໍາລົງຊີວິດ ສາມາດໄດ້ຮັບການປ້ອງກັນຈາກການຖ ກຈໍາແນກໂດຍລວມ 
ແລະ ຜູ້ທີື່ມີຄວາມພິການຮຸນແຮງ ແມ່ນມີຄວາມສ່ຽງເປັນພິເສດ ຕໍື່ກັບ ທັດສະນະຄະຕິດ້ານລົບ ແລະ ການຈໍາ
ແນກດ້ານສັງຄົມ. ວິທີການສະເພາະຂອງ CBID ທີື່ປະສົມປະສານ ກັບ ຍຸດທະສາດ ທີື່ມີຫຼັກຖານທີື່ດີ ແລະ ສຸມ
ໃສ່ການປ່ຽນແປງພຶດຕິກໍາ ມທ່ີາແຮງເພ ື່ອປະສົມປະສານ ເຂົໍ້າເປັນວິທີໃໝ່ທີື່ມີພະລັງ ເພ ື່ອສ້າງສະພາບແວດລ້ອມ
ທີື່ເອ ໍ້ອຍອໍານວຍຫຼາຍກວ່າເກົື່າ ແລະ ສະໜັບ ສະໜູນ ແລະ ສ້າງຄວາມສາມາດໃຫ້ບຸກຄົນ ເພ ື່ອບັນລຸຈຸດປະສົງ
ຂອງແຜນງານ.  

 ຈຸດດີ ແລະ ຂໍໍ້ຈໍາກັດຂອງການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້ 
ມີຈຸດດີຫຼາຍດ້ານ ສໍາລັບການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານຄັໍ້ງນີໍ້. ດ້ານທີໜຶື່ງ, ການອອກແບບການສຶກສາຄົໍ້ນຄວ້າ ທີື່ມີ
ວິທີການທີື່ປະສົມປະສານ ໄດ້ເຮັດໃຫ້ມີຄວາມເຂົໍ້າໃຈທີື່ດີກວ່າ ກ່ຽວກັບ ສະພາບໃນປະຈຸບນັຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ ເມ ອງໄຊພູທອງ. ໃນຂະນະທີື່ ການສໍາຫຼວດແບບປະລິມານ ໄດ້ສະໜອງການປະເມີນ
ກ່ຽວກັບ ລະດັບຄວາມແຕກຕາ່ງ ດ້ານການເຂົໍ້າຮ່ວມ, ການເປັນຢູ່ທີື່ດີ ແລະ ການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການ ລະຫວ່ງ
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ມີຄວາມພິການ, ການສໍາຫຼວດ ແບບຄຸນນະພາບ ໄດ້ເກັບກໍາບັນດາທັດສະນະ ຂອງ
ບັນດາສະມາຊິກຊຸມຊົນຕ່າງໆ ລວມທັງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ບໍື່ມີຄວາມພິການ, ຜູ້ດູແລ, ຜູ້ສະໜອງການ
ບໍລິການ ແລະ ຜູ້ມີສ່ວນຮ່ວມທີື່ສໍາຄັນອ ື່ນໆ. ການສໍາຫຼວດແບບຄຸນນະພາບ ໄດ້ສະໜອງ ຂໍໍ້ມູນທີື່ອຸດົມສົມບູນ 
ເພ ື່ອເຂົໍ້າໃຈຢ່າງລະອຽດຮອບດ້ານ ກ່ຽວກັບບັນດາອຸປະສັກສະເພາະ ທີື່ໄດ້ຖ ກລະບຸ ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດແບບ
ປະລິມານ ແລະ ເພ ື່ອໃຫ້ເຂົໍ້າໃຈດີກວ່າເກົື່າ ກ່ຽວກັບທັດສະນະຄະຕິ ແລະ ການປະຕິບັດຂອງຊຸມຊົນ ຕໍື່ກັບຄົນທີື່
ມີຄວາມພິການ. 

ດ້ານທີສອງ, ວິທີທີື່ເຊ ື່ອຖ ໄດ້ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ ສໍາລັບການເກັບຂໍໍ້ມູນ. ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດແບບຄຸນນະພາບ, ຂໍໍ້ມູນໄດ້
ຖ ກເກັບກໍາໂດຍກົງ ຈາກບຸກຄົນ ຍົກເວັໍ້ນແຕ່ວ່າ ມີຄວາມຕ້ອງການຕົວແທນ ໃນກໍລະນີຂອງເດັກນ້ອຍ ແລະ ຜູ້ທີື່
ມີ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກດ້ານການຈ ື່ຈໍາ. ວິທີດັື່ງກ່າວນີໍ້ ໄດ້ເກັບເອົາ ຂໍໍ້ມູນທີື່ເຊ ື່ອຖ ໄດ້ ກ່ຽວກັບລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ 
ແລະ ສິື່ງທ້າທາຍ ຈາກ ບຸກຄົນທີື່ໄດ້ປະເຊີນໜ້າກັບມັນ. ການສໍາພາດແບບຄຸນນະພາບ ໄດ້ດໍາເນີນໂດຍຜູ້ສໍາພາດ
ທ້ອງຖິື່ນທີື່ໄດ້ຮັບການຝຶກອົບຮົມ ທີື່ສາມາດພິສູດເພີື່ມເຕີມ ແລະ ເກັບກໍາຂໍໍ້ມູນລະອຽດກ່ຽວກັບສະພາບເງ ື່ອນໄຂ
ຂອງທ້ອງຖິື່ນ. 

ດ້ານທີສາມ, ການສໍາຫຼວດໄດ້ນໍາໃຊ້ ເຄ ື່ອງມ ມາດຕະຖານ ແລະ ມີຄວາມຖ ກຕ້ອງ, ຕາມຄວາມເປັນໄປໄດ້. ພວກ
ເຮົາໄດ້ນໍາໃຊ້ ຊຸດຄໍາຖາມສັໍ້ນຂອງ ວໍຊິງຕັນກຣຸບ ເພ ື່ອລະບຸ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ເຊິື່ງເຮັດໃຫ້ ຂໍໍ້ມູນຈາກການສໍາ
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ຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້ ສາມາດສົມທຽບ ກັບການສໍາຫຼວດອ ື່ນໄດ້. ເຄ ື່ອງມ ອ ື່ນທີື່ໃຊ້ ແມ່ນ SLWS, PHQ-2 ແລະ ເຄ ື່ອງມ 
ການປະເມີນແບບວ່ອງໄວ ກ່ຽວກັບ ເຕັກໂນໂລຊີ ຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກຂອງ WHO. ເຖິງແມ່ນວ່າ 
ເຄ ື່ອງມ ດັື່ງກ່າວນີໍ້ ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ເປັນຄັໍ້ງທໍາອິດ ຢູ່ໃນສະພາບເງ ື່ອນໄຂຂອງລາວ, ແຕ່ວ່າໄດ້ດໍາເນີນ ບາດກ້າວທີື່ຈໍາ
ເປັນສໍາລັບການແປ, ການປັບປ່ຽນຄໍາຖາມໃຫ້ເຂົໍ້າກັບສະພາບຕົວຈິງ ແລະ ການທົດສອບການໃຊ້ໄດ້ຈິງ ຂອງ
ເຄ ື່ອງມ .  

ດ້ານສຸດທ້າຍ, ການສໍາຫຼວດໄດ້ລະບຸ ບາງຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ທີື່ສໍາຄັນ, ເຊິື່ງສອດຄ່ອງກັບ ຫັຼກຖານທີື່ມີ ຈາກປະເທດ
ອ ື່ນ ທີື່ສາມາດສົມທຽບກັນໄດ້. ນອກຈາກນັໍ້ນ, ຍັງມີຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບທີື່ສໍາຄັນ ຢູ່ໃນການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານຄັໍ້ງ
ນີໍ້ ທີື່ສໍາຄັນສໍາລັບການວາງແຜນໂຄງການ CBID ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ. 

ການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້ ມີຂໍໍ້ຈໍາກັດບາງດ້ານ. ໜຶື່ງໃນຂໍໍ້ຈໍາກັດດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນຄວາມພິການຂອງເດັກນ້ອຍ ແມ່ນໄດ້ຖ ກ
ປະເມີນ ໂດຍການນໍາໃຊ້ຊຸດຄໍາຖາມສັໍ້ນ ກ່ຽວກັບຄວາມພິການ ຂອງ WG ເຊິື່ງ ສາມາດຂາດຂໍໍ້ມູນກ່ຽວກັບ 
ຄວາມພິການ ດ້ານສະຕິປັນຍາ, ພຶດຕິກໍາ ແລະ ການພັດທະນາ. ເຖິງແມ່ນວ່າ ຈະມີ ແມ່ແບບ ດ້ານການເຮັດໜ້າທີື່
ການຂອງເດັກ ຂອງ UNICEF/WG ໃນເວລາທີື່ດໍາເນີນການສໍາຫຼວດ ກໍື່ຕາມ, ແຕ່ວ່າມັນບໍື່ໄດ້ຖ ກນໍາໃຊ້ ຍ້ອນ
ຄວາມຍາວຂອງມັນ ແລະ ເວລາທີື່ຕ້ອງການສໍາລັບການສໍາຫຼວດຄັດກອງ, ຍ້ອນວ່າ ຊັບພະຍາກອນສໍາລັບການສໍາ
ຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້ ແມ່ນມີຄວາມຈໍາກັດ. ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ພວກເຮົາກໍື່ສາມາດເກັບຂໍໍ້ມູນກ່ຽວກັບສະພາບ ຂອງຄນົ
ທີື່ມີຄວາມພິການ, ເຊິື່ງລວມທັງເດັກນ້ອຍພິການ (5ປີ ຫາ 17ປີ) ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ, ດ້ວຍການອອກແບບວິທີການ
ແບບປະສົມປະສານ. ມີບາງຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ທີື່ສໍາຄັນ ກ່ຽວກັບ ການເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ, ທັດສະນະຄະຕິ ຕໍື່ກັບບາງ
ປະເພດສະເພາະຂອງຄວາມພິການ ແລະ ບັນຫາຂອງຜູ້ດູແລ ທີື່ສອດຄ່ອງເໝາະສົມ ສໍາລັບເດັກນ້ອຍພິການ ແລະ 
ສະໜອງຂໍໍ້ມູນທີື່ສໍາຄັນ ແລະ ຈໍາເປັນ ສໍາລັບໜ່ວຍງານ ໂອກາດ ເພ ື່ອອອກແບບ ໂຄງການ CBID ຂອງພວກເຂົາ. 

ຂໍໍ້ຈໍາກັດ ອີກອັນໜຶື່ງ ກໍື່ຄ  ພວກເຮົາ ບໍື່ໄດ້ດໍາເນີນ ການວິເຄາະກຸ່ມຍ່ອຍ ແລະ ນໍາໃຊ້ແມ່ແບບການປີໍ້ນກັບ ສໍາລັບ
ກວດການການພົວພັນ ລະຫວ່າງ ບັນດາປັດໃຈ ດ້ານ ເສດຖະກິດ-ສັງຄົມ ຕ່າງໆ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ແມ່ນບໍື່ສາມາດ
ເຮັດໄດ້ ກັບຂະໜາດຂອງກຸ່ມຕົວຢ່າງທີື່ຈໍາກັດ ຢູ່ໃນກຸ່ມຍ່ອຍ. ແຕ່ເຖິງແນວໃດກໍື່ຕາມ, ການວິເຄາະທີື່ໄດ້ດໍາເນີນ 
ສໍາລັບບົດລາຍງານສະບັບນີໍ້ ສະໜອງ ຫັຼກຖານທີື່ດີ ສໍາລັບຄວາມຕ້ອງການຂອງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ການ
ພິຈາລະນາ ສໍາລັບການວາງແຜນ ໂຄງການ CBID ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ.  
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V. ສະຫຼຸບ ແລະ ຜົນກະທົບ ສໍາລັບໂຄງການ CBID 
ມີອັດຕາສ່ວນທີື່ພົໍ້ນເດັື່ນ ຂອງ ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ທັງສອງເມ ອງ ດ້ວຍອັດຕາສ່ວນຄວາມເປັນພິການ 13.3% 
ຢູ່ເມ ອງຄໍາ ແລະ 9.9% ຢູ່ເມ ອງໄຊພູທອງ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ມີອາຍຸສູງກວ່າ, ມີມາດຕະຖານການດໍາລົງ
ຊີວິດຕໍື່າກວ່າ, ມີລະດັບການສກຶສາຕໍື່າກວ່າ, ຫວ່າງງານຫຼາຍກວ່າ ແລະ ມີສຸຂະພາບ ແລະ ການເປັນຢູ່ທີື່ບໍື່ດີ ຫຼາຍ
ກວ່າ ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການ. ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການບໍື່ຄ່ອຍເຂົໍ້າຮ່ວມ ໃນກິດຈະກໍາຊຸມຊົນ ແລະ ການເຕົໍ້າໂຮມ
ທາງສັງຄົມ ແລະ ມີການເຂົໍ້າເຖິງທີື່ຈໍາກັດ ໃນດ້ານການບໍລິການ. ບັນດາອຸປະສັກ ດ້ານການເຂົໍ້າຮ່ວມ ແລະ ການ
ເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການ ສ່ວນຫຼາຍອາດຈະເນ ື່ອງມາຈາກ ທັດສະນະຄະຕິດ້ານລົບຢູ່ໃນຊຸມຊົນ, ການຂາດການ
ບໍລິການທີື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້ ແລະ ພາຫານະ ເພ ື່ອເດີນທາງໄປຫາການບໍລິການ.  

ກິດຈະກໍາ ການພັດທະນາ ແບບມີສ່ວນຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ (CBID) ແມ່ນເລັງເປົໍ້າໝາຍ ເພ ື່ອເນັໍ້ນໃສ່ ຄວາມ
ຕ້ອງການດ້ານສຸຂະພາບ, ດ້ານການດໍາລົງຊີວິດ ແລະ ດ້ານສັງຄົມ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ, ດ້ວຍການສຸມໃສ ່
ບຸກຄົນ, ຄອບຄົວ ແລະ ຊຸມຊົນ. ໂດຍອີງໃສ່ຂໍໍ້ມູນທີື່ຄົໍ້ນພົບ ຂອງການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານ, ຂອບເຂດບູລິມະ
ສິດສໍາລັບການວາງແຜນກິດຈະກໍາ ແມ່ນກ່ຽວກັບ: 

• ການປະເມີນບຸກຄົນ ກ່ຽວກັບຄວາມຕ້ອງການ ໂດຍອີງໃສ່ການປະເມີນບຸກຄົນໂດຍກົງ, ແທນທີື່ຈະປະ
ເມີນບັນດາຕົວແທນ, ເພ ື່ອເກັບກໍາຂໍໍ້ມູນທີື່ໜ້າເຊ ື່ອຖ  ກ່ຽວກັບຄວາມຕ້ອງການ ແລະ ສິື່ງທ້າທາຍຂອງ
ພວກເຂົາ. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ຈະເປັນໄປໄດ້ ໂດຍໃຊ້ເຄ ື່ອງມ  CBID ໂມດູນ. 

• ຍຸດທະສາດດ້ານການປ່ຽນແປງພຶດຕິກໍາ ຄວນສຸມໃສ່ ຄວາມເຂົໍ້າໃຈກ່ຽວກັບຄວາມພິການ ແລະ ສິື່ງທ້າ
ທາຍຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ຄອບຄົວຂອງພວກເຂົາ, ການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ຢູ່ໃນລະດັບຊຸມຊົນ ແລະ ຜົນປະໂຫຍດຂອງມັນ ແລະ ທັດສະນະຄະຕິ ຕໍື່ກັບຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ແລະ ຄອບຄົວຂອງພວກເຂົາ.  

• ຄວາມຮັບຮູ້ກ່ຽວກັບຄວາມພກິານ ແລະ ຫັຼກສູດການຝຶກອບົຮົມ ຢູ່ໃນລະດັບລະບົບ ເພ ື່ອຮັບປະກັນວ່າ 
ຜູ້ສະໜອງການບໍລິການ ແລະ ຜູ້ອອກນະໂຍບາຍ ຄຸ້ນເຄີຍກັບ ແນວຄວາມຄິດດ້ານຄວາມພິການ ແລະ 
ວາງແຜນການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ຢູ່ໃນການບໍລິການລວມ. 

• ພັດທະນາຫຼັກສູດການຝຶກອົບຮົມ ສໍາລັບພະນັກງານແພດ ກ່ຽວກັບການມີສ່ວນຮ່ວມຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ. 

• ຮັບປະກັນການເຂົໍ້າເຖິງ ການດູແລສຸຂະພາບ ສໍາລັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໂດຍມີການພິຈາລະນາ ປະເພດ 
ແລະ ຄຸນນະພາບ ຂອງການດແູລສຸຂະພາບທີື່ສະໜອງໃຫ້, ຫຼາຍກວ່າ ‘ການເຂົໍ້າເຖິງ’ ພຽງຢ່າງດຽວ. ສິື່ງ
ດັື່ງກ່າວນີໍ້ ອາດຈະລວມເອົາການສົື່ງຕໍື່ ຈາກ ການບໍລິການດູແລສຸຂະພາບ ກັບມາ CBID ຫຼ  ໄປຫາການ
ບໍລິການອ ື່ນ ເພ ື່ອສະໜອງ ການດູແລສະເພາະ ໄລຍະຍາວ ຢູ່ບ້ານ ແລະ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ.  

• ເຮັດວຽກກັບ ການບໍລິການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການທີື່ມີ ເພ ື່ອຂະຫຍາຍຂອບເຂດການບໍລິການ ເພ ື່ອເສີມໃສ່ 
ການດູແລສຸຂະພາບ ແລະ ແຜນງານ CBID ແລະ ເພ ື່ອຮັບປະກັນ ຄວາມຮູ້ທີື່ດີກວ່າ ວ່າໃຜອາດຈະ
ໄດ້ຜົນປະໂຫຍດຈາກການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ.  

• ປຶກສາກັບຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ ອົງການຈັດຕັໍ້ງທີື່ເປັນຕົວແທນຂອງພວກເຂົາ ໃນການວາງແຜນ 
ແລະ ຈັດຕັໍ້ງປະຕິບັດ ໂຄງການ. 

• ການສະໜອງ ການບໍລິການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ ຢູ່ໃນຂັໍ້ນເມ ອງ, ເຊິື່ງໃກ້ກວ່າສູນຢູ່ຂັໍ້ນແຂວງ ໃນປະຈຸບັນ.  
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• ພິຈາລະນາ ໃຫ້ມີອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ ທີື່ໄດ້ກໍານົດໄວ້ຢ່າງຖ ກຕ້ອງເໝາະສົມ ແລະ 
ຮັບປະກັນການສະໜັບສະໜູນຢ່າງຕໍື່ເນ ື່ອງ ສໍາລັບການບໍລິຫານຈັດການ ແລະ ການບໍາລຸງຮັກສາ 
ອຸປະກອນຊ່ວຍອໍານວຍຄວາມສະດວກ. 

• ສະໜອງຂໍໍ້ມູນຂ່າວສານ ກ່ຽວກັບກິດຈະກໍາ ຂອງໂຄງການ ແລະ ກິດຈະກໍາໃນລະດັບຊຸມຊົນ ໃນຮູບ
ແບບທີື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງໄດ້ ສໍາລັບ ປະເພດຕ່າງໆ ຂອງຄວາມພິການ.  

• ຮັບປະກັນວ່າ ຜູ້ດູແລ ບໍື່ພຽງແຕ່ມີສ່ວນຮ່ວມ ໃນການວາງແຜນດ້ານການດູແລ ບຸກຄົນທີື່ພິການເທົື່ານັໍ້ນ, 
ແຕ່ວ່າຍັງຕ້ອງໄດ້ຮັບປະກັນວ່າ ສຸຂະພາບ ແລະ ການເປັນຢູ່ທີື່ດີ ຂອງພວກເຂົາໄດ້ຮັບການພິຈາລະນາ 
ແລະ ໄດ້ຮັບການຊ່ວຍເຫຼ ອ. 

• ພິຈາລະນາ ກ່ຽວກັບຄວາມຕອ້ງການ ແລະ ຂໍໍ້ຈໍາກັດສະເພາະ ຂອງຜູ້ດູແລ ບັນດາຜູ້ຄົນ ທີື່ມີຄວາມບົກ
ຜ່ອງທີື່ຕ່າງກັນ ແລະ ມີອາຍຸຕ່າງກັນ. 

• ເກັບກໍາຂໍໍ້ມູນກ່ຽວກັບຄວາມຕອ້ງການ ແລະ ສິື່ງທ້າທາຍ ໃນແຕ່ລະໄລຍະເພ ື່ອເກັບກໍາຜົນໄດ້ຮັບ ແລະ 
ຜົນກະທົບ ຂອງ ກິດຈະກໍາຈາກໂຄງການ CBID. ສິື່ງດັື່ງກ່າວນີໍ້ ສາມາດເຮັດໄດ້ ໂດຍຜ່ານເຄ ື່ອງມ  
CBID ໂມດູນ.  
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ເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ 
ເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ 1: ພາບລວມຂອງການສໍາຫຼວດ 

ຈຸດປະສົງ ການອອກແບບ, ວິທີ ແລະ ເຄ ື່ອງມ  ການສໍາຫຼວດ ການວິເຄາະຂໍໍ້ມູນ ປະຊາກອນເປົໍ້າໝາຍ 
ລະບຸລະດັບ ຂອງກິດ
ຈະກໍາ ແລະ ການເຂົໍ້າ
ຮ່ວມ (ໜ້າທີື່), ການ
ເປັນຢູ່ທີື່ດີ ແລະ ການ
ເຂົໍ້າເຖິງ ບັນດາຊຸມຊົນ 
ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ແລະ ບໍື່ພິການ. 
(ໝາຍເຫດ: ການ
ວັດແທກ ການ
ປ່ຽນແປງ ຫັຼງຈາກກິດ
ຈະກໍາ ແມ່ນໄດ້
ພິຈາລະນາຢ່າງ
ລະມັດລະວັງ ຢູ່ໃນ
ການອອກແບບ ການສໍາ
ຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານ). 

- ການອອກແບບການສໍາຫຼວດ: ການສໍາຫຼວດທີື່ອີງໃສ່
ພົນລະເມ ອງ ຢູ່ໃນສອງເມ ອງ ໂດຍມີການຄັດກອງແບບ
ວ່ອງໄວ ຢູ່ໃນບາດກ້າວທໍາອິດ, ຕິດຕາມດ້ວຍ ການສໍາ
ຫຼວດໄລຍະຍາວ ດ້ວຍແບບສອບຖາມທີື່ມີໂຄງສ້າງ.  
ການສຸ່ມຕົວຢ່າງ ແບບເປັນຊັໍ້ນ ແລະ ມີຫຼາຍຂັໍ້ນຕອນ ໄດ້
ຖ ກພິຈາລະນາ ແລະ ສົນທະນາ ກັບ WE ແລະ ໜ່ວຍ
ງານສໍາຫຼວດ ທ້ອງຖິື່ນ ເພ ື່ອຕັດສິນໃຈຂັໍ້ນສຸດທ້າຍ. 
- ເຄ ື່ອງມ : ແບບສອບຖາມທີື່ມີໂຄງສ້າງ ໃນລະດັບບຸກຄົນ 
ແລະ ຄົວເຮ ອນ. 
- ເຄ ື່ອງມ ການສໍາຫຼວດ RAD ທີື່ໄດ້ຮັບການດັດແປງ, 
ເຊິື່ງພັດທະນາຂຶໍ້ນໂດຍ ໂນດຊາລ, ດັດປັບສໍາລັບສະພາບ
ເງ ື່ອນໄຂ ຂອງ ສປປ ລາວ. 
- ການເກັບຂໍໍ້ມູນ: ນັກເກັບຂໍໍ້ມູນ ທ້ອງຖິື່ນ ຈະນໍາໃຊ້ 
ແທັບເລັດ-ຄອມພິວເຕີໍ້ ສໍາລັບຄວາມຊັດເຈນສູງ; ໜ່ວຍ
ງານ ຂອງ ໂນດຊາລ ຈະສະໜອງການຝຶກອົບຮົມ ແລະ 
ການຊ່ວຍເຫຼ ອດ້ານວິຊາການ ໃຫ້ໜ່ວຍງານ ສໍາຫຼວດ 
ທ້ອງຖິື່ນ. 

- ປະເພດ: ການວິເຄາະຂໍໍ້ມູນແບບ
ປະລິມານ ດ້ວຍຂໍໍ້ມູນການສໍາຫຼວດ 
(ຕົວຢ່າງເຊັື່ນ: ກວດກາເບິື່ງ ຜົນກະທົບ
ຂອງການອອກແບບ). 
- ວິທີການ: ການສົມທຽບ ກຸ່ມຕ່າງໆ 
ຂອງປະຊາກອນເປົໍ້າໝາຍ ເພ ື່ອລະບຸ ຊ່ອງ
ວ່າງ. 
- ຂໍໍ້ມູນຈະຖ ກຖ່າຍໂອນໄປໃສ່ໂປຣ
ແກຣມ ສະຖິຕິ STATA ເພ ື່ອທໍາຄວາມ
ສະອາດ. ວິເຄາະ ແບບ ໜຶື່ງຕົວປ່ຽນ, 
ສອງຕົວປ່ຽນ ແລະ ຫຼາຍຕົວປ່ຽນ ດ້ວຍ
ການທົດສອບ ທີື່ຊັດເຈນ ແລະ ເໝາະສົມ 
ໂດຍການໃຊ ້Stata ຫຼ  ຊຸດວິເຄາະ
ສະຖິຕິ ອ ື່ນໆ ເຊັື່ນ SPSS ຫີຼ SAS ຫຼ  
R+.  
- ກວດກາເບິື່ງ ດ້ານ ເພດ, ອາຍຸ ແລະ 
ຄຸນລັກສະນະ ດ້ານເສດຖະກິດ-
ສັງຄົມອ ື່ນໆ. 

ເດັກນ້ອຍພິການ 
ເດັກນ້ອຍບໍື່ພິການ  
ຜູ້ໃຫຍ່ພິການ 
ຜູ້ໃຫຍ່ບໍື່ພິການ  

- ຄ ກັບຂ້າງເທິງ ບວກ ກັບ ໂມດູນ KAP.  - ຄ ກັບຂ້າງເທິງ - ຄ ກັບຂ້າງເທິງ 
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ຈຸດປະສົງ ການອອກແບບ, ວິທີ ແລະ ເຄ ື່ອງມ  ການສໍາຫຼວດ ການວິເຄາະຂໍໍ້ມູນ ປະຊາກອນເປົໍ້າໝາຍ 
ເຂົໍ້າໃຈ ຄວາມຮູ້, 
ທັດສະນະຄະຕິ ແລະ 
ການປະຕິບັດ(KAP) 
ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ແລະ ຜູ້ມີສ່ວນ
ຮ່ວມຕ່າງໆ ຢູ່ໃນຊຸມ
ຊົນ. 

- ການອອກແບບການສໍາຫຼວດ:  ການສໍາຫຼວດແບບຄຸນ
ນະພາບ ກ່ຽວຂ້ອງກັບ IDI ກບັຜູ້ໄດ້ຮັບຜົນປະໂຫຍດ 
ແລະ ຜູ້ມີສ່ວນຮ່ວມ. 
- ເຄ ື່ອງມ : ແບບສອບຖາມແບບເຄິື່ງມີການຈັດຕັໍ້ງ ແລະ 
ຄໍາແນະນໍາດ້ານຄໍາຖາມ. 
- ການເກັບຂໍໍ້ມູນ: ນັກສໍາຫຼວດ ທ້ອງຖິື່ນ ແລະ 
ຕ່າງປະເທດ. ໜ່ວຍງານ ໂນດຊາລ ຈະສະໜອງການຝຶກ
ອົບຮົມ ແລະ ການຊ່ວຍເຫຼ ອດ້ານວິຊາການ ໃຫ້ໜ່ວຍງານ 
ສໍາຫຼວດ ທ້ອງຖິື່ນ. ໜ່ວຍງານ ໂນດຊາລ ອາດຈະເຂົໍ້າ
ຮ່ວມໂດຍກົງ ໃນ ບາງການສໍາພາດ. 

- ປະເພດ: ຄຸນນະພາບ. 
- ວິທີການ: ຄ ກັບຂ້າງເທິງ. 
- ການວິເຄາະຂໍໍ້ມູນ: ການວິເຄາະເນ ໍ້ອໃນ, 
ການວິເຄາະບົດເລ ື່ອງ ແລະ ການວິເຄາະ
ໂຄງສ້າງ ດ້ວຍການຊ່ວຍເຫຼ ອຂອງ 
NVivo ຫຼ  ຊັອບແວດ້ານຂໍໍ້ມູນແບບຄຸນ
ນະພາບ ອ ື່ນໆ, ເຊັື່ນ Atlas ti. 

ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ  
ຄົນບໍື່ພິການ 
ຜູ້ດູແລ ແລະ ສະມາຊິກຄົວເຮ ອນ ຂອງຄົນທີື່
ມີຄວາມພິການ; 
ຜູ້ສະໜອງການບໍລິການ (ສາທາລະນະສຸກ, 
ອາຊີວະສຶກສາ, ທຸລະກິດທ້ອງຖິື່ນ, ການສຶກ
ສາ); 
ພະນັກງານສູນກາງ ແລະ ທ້ອງຖິື່ນ; 
ຜູ້ຕາງໜ້າ ອົງການຈັດຕັໍ້ງ ດ້ານເສດຖະກິດ 
ແລະ ສັງຄົມ; 
ອົງການຈັດຕັໍ້ງ ຂອງຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 
ພະນັກງານ ຫຼ  ຜູ້ອໍານວຍຄວາມສະດວກຂອງ
ໂຄງການ ທີື່ມີສ່ວນກ່ຽວຂ້ອງໂດຍກົງ ກັບ 
ກິດຈະກໍາ. 
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 ເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ 1 ຕາຕະລາງ ເວລາ ແລະ ກິດຈະກໍາ ຂອງການສໍາຫຼວດຂໍໍ້ມູນພ ໍ້ນຖານ ຂອງ CBID 
   2019 

  ມັງກອນ ກຸມພາ ມິນາ ເມສາ 
ພຶດສະ
ພາ 

ມິຖຸນາ 
ກໍລະກົ
ດ ສິງຫາ 

D1 

ອອກແບບ 
ແລະ 
ການຈັດຕັໍ້ງ
ປະຕິບັດ 
ແຜນການ 

ພັດທະນາ, ວາງແຜນ ແລະ ອອກແບບ ການສໍາຫຼວດແບບ
ປະລິມານ ເຊິື່ງລວມທັງ ຮ່າງເອກະສານດ້ານຈັນຍາບັນ                  

ພັດທະນາ, ວາງແຜນ ແລະ ອອກແບບ ການສໍາຫຼວດແບບ
ຄຸນນະພາບ ເຊິື່ງລວມທັງ ຮ່າງການປະຕິບັດ ດ້ານຈັນຍາບັນ                  

ຂັໍ້ນຕອນການຮັບຮອງດ້ານຈັນຍາບັນ (ເມວເບີນ)                 

D2 
ເຄ ື່ອງມ  ການ
ສໍາຫຼວດ 

ພັດທະນາແບບສອບຖາມ                 

ພັດທະນາຊຸດປ້ອນຂໍໍ້ມູນ                 

ປະຊຸມ ພາຍໃນປະເທດ ເພ ື່ອກວດສອບ ແບບສອບຖາມ
ຂັໍ້ນສຸດທ້າຍ                 

ທົດສອບ ຊຸດປ້ອນຂໍໍ້ມູນ ແລະ ປັບປຸງ                 

ພັດທະນາ ຄໍາແນະນໍາດ້ານການສໍາຫຼວດ ສໍາລັບນັກເກັບຂໍໍ້
ມູນ ແລະ ຜູ້ນໍາພາ                 

ພັດທະນາ ເຄ ື່ອງມ ການສໍາຫຼວດແບບຄຸນນະພາບ                 

D3 

ຊຸດການຝຶກ
ອົບຮົມ ສໍາລັບ 
ໜ່ວຍງານສໍາ
ຫຼວດທ້ອງຖິື່ນ 

ພັດທະນາ ຊຸດຝຶກອົບຮົມ ແລະ ອຸປະກອນ                 

ການຝຶກອົບຮົມພາຍໃນປະເທດ ສໍາລັບ ໜ່ວຍງານສໍາຫຼວດ
ທ້ອງຖິື່ນ                 

ຝຶກອົບຮົມ ໜ່ວຍງານສໍາຫຼວດແບບຄຸນນະພາບ ຂອງ
ທ້ອງຖິື່ນ ແລະ ກວດສອບເຄ ື່ອງມ  ຂັໍ້ນສຸດທ້າຍ                 

    ການສໍາຫຼວດແບບປະລິມານ - ເກັບຂໍໍ້ມູນ                 

    ການສໍາຫຼວດແບບຄຸນນະພາບ - ສໍາພາດ                 
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   2019 

  ມັງກອນ ກຸມພາ ມິນາ ເມສາ 
ພຶດສະ
ພາ 

ມິຖຸນາ 
ກໍລະກົ
ດ ສິງຫາ 

D4 

ບົດລາຍງານ 
ການປະກັນ ຂໍໍ້
ມູນແບບຄຸນ
ນະພາບ 

ການຊ່ວຍເຫຼ ອດ້ານວິຊາການ ສໍາລັບ ການເກັບຂໍໍ້ມູນການ
ສໍາຫຼວດ ແລະ ການຕິດຕາມກວດກາຖານຂໍໍ້ມູນ                 

ການຊ່ວຍເຫຼ ອດ້ານວິຊາການ ສໍາລັບ ການເກັບຂໍໍ້ມູນແບບ
ຄຸນນະພາບ ແລະ ຊ່ວຍເຫຼ ອການເກັບຂໍໍ້ມູນເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ                 

D5 

ຖານຂໍໍ້ມູນ, 
ການວິເຄາະຂໍໍ້
ມູນເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ 
ແລະ ການນໍາ
ສະເໜີ ຂໍໍ້ມູນທີື່
ຄົໍ້ນພົບເບ ໍ້ອງ
ຕົໍ້ນ 

ການເຊ ື່ອມຂໍໍ້ມູນໃຫ້ເປັນອັນດຽວກັນ (synchronizing 
& merging)                  

ການທໍາຄວາມສະອາດຂໍໍ້ມູນ                 

ພັດທະນາ ໂຄງຮ່າງບົດລາຍງານ ແລະ ແຜນວິເຄາະຂໍໍ້ມູນ                 

ການວິເຄາະຂໍໍ້ມູນ                 

ການນໍາສະເໜີ ເສັໍ້ນສະແດງ, ແຜນວາດ ແລະ ຕາຕະລາງ                 

ການນໍາສະເໜີ ພາຍໃນປະເທດ ກ່ຽວກັບ ຂໍໍ້ມູນແບບ
ປະລິມານທີື່ຄົໍ້ນພົບ ເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ                 

ການວິເຄາະຂໍໍ້ມູນແບບຄຸນນະພາບ                 

D6 ການລາຍງານ 

ຂຽນບົດລາຍງານ ຂໍໍ້ມູນແບບປະລິມານທີື່ຄົໍ້ນພົບ                 

ຂຽນບົດລາຍງານ ຂໍໍ້ມູນແບບຄຸນນະພາບທີື່ຄົໍ້ນພົບ                 

ທົບທວນ ບົດລາຍງານແບບປະລິມານ ຂັໍ້ນສຸດທ້າຍ                 

ທົບທວນ ບົດລາຍງານແບບຄຸນນະພາບ ຂັໍ້ນສຸດທ້າຍ                 
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  ເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ 2 ແບບສອບຖາມຍາວ ພາກປະລິມານ 
 

 

 

 

ໂຄງການ ໂອກາດ , ສປປ ລາວ 

ໝາຍເຫດ: [ສ ແດງ] ແມນ່ຊ ິ່ຕົວປ່ຽນ, (ສ ຟູ້າ) ໝາຍເຫດສໍາລັບຜ ູ້ສໍາພາດ/kobo 

(ເລ ິ່ມການສໍາພາດ) ເວລາ ເລ ິ່ມການສໍາພາດ (ບັນທກຶໂດຍອດັຕະໂນມັດ) 

ກ. ຂໍໍ້ມ ນທົິ່ວໄປ 

1. [a1dist]  (ຜູ້ສໍາພາດຕ້ອງໄດ້ຂຽນໃສ່) ເມ ອງ: 

 1 = ເມ ອງຄໍາ (ແຂວງຊຽງຂວາງ) 

 2 = ເມ ອງໄຊພູທອງ (ແຂວງສະຫວັນນະເຂດ) 
 
2. [a2village] (ຜູ້ສໍາພາດຕ້ອງໄດ້ຂຽນໃສ່)  ບ້ານ: (ເລ ອກຈາກລາຍຊ ື່: ຊ ື່ບ້ານ & ລະຫັດທີື່ຈະເພີື່ມໃສ່) 
 
3. [a3nouy] (ຜູ້ສໍາພາດຕ້ອງໄດຂ້ຽນໃສ່)   ໜ່ວຍ : (ສ້າງຂຶໍ້ໍ້ນອັດຕະໂນມັດ ອິງໃສ່ຊ ື່ບ້ານ / ລະຫັດ)  
 
4. [a4hhid] (ຜູ້ສໍາພາດຕ້ອງໄດຂ້ຽນໃສ່)   ເຮ ອນເລກທີ : (ຕ ື່ມໃສ່ອີງຕາມຂໍໍ້ມູນ ໃນການຄັດກອງ)  

 
5. [a5indid] (ຜູ້ສໍາພາດຕ້ອງໄດ້ຂຽນໃສ່)  ລະຫັດຂອງຜູ້ຖ ກສໍາພາດ: (ຕ ື່ມໃສ່ອີງຕາມຂໍໍ້ມູນ ໃນການຄັດກອງ) 
 
 ູ6.   [a6rural] (ຜູ້ສໍາພາດຕ້ອງໄດ້ຂຽນໃສ່)  ເຮ ອນຢູ່ໃນເຂດ: (ສ້າງຂຶໍ້ໍ້ນອັດຕະໂນມັດ ອິງໃສ່ຊ ື່ບ້ານ / ລະຫັດ)  
               1= ຊົນນະບົດ  0= ຕົວເມ ອງ 
 

7. [a7enum] (ຜູ້ສໍາພາດຕ້ອງໄດ້ຂຽນໃສ່) ຊ ື່ຂອງຜູ້ສໍາພາດ ຫຼ  ລະຫັດ (ເລ ອກຈາກລາຍຊ ື່) 
 

8. [a8visit] (ຜູ້ສໍາພາດຕ້ອງໄດ້ຂຽນໃສ່) ຈໍານວນຄັໍ້ງຂອງການຢ້ຽມຢາມ ( ສູງສຸດ 3 ຄັໍ້ງ):    1       2        3 
 
9. [a9sampleg]  (ຜູ້ສໍາພາດຕ້ອງໄດ້ຂຽນໃສ່)  ເປັນຕົວຢ່າງຈາກການສໍາຫລວດ? 

 1 = ຄົນທີື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ 

 2 = ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ 
 
10. [a10avail]  (ຜູ້ສໍາພາດຕ້ອງໄດ້ຂຽນໃສ່) ທ່ານໄດ້ພົບກັບຜູ້ຖ ກສໍາພາດຫຼ ບໍື່? 
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 1 = ໄດ້ພົບ 

 2 = ບໍື່ໄດ້ພົບ →  ຈົບການສາໍຫຼວດ 
 
11. [a11elig]  (ຜູ້ສາໍພາດຕ້ອງໄດ້ຂຽນໃສ່)  ຜູ້ຖ ກສໍາພາດແມ່ນນອນຢູ່ໃນກຸ່ມເປົໍ້າໝາຍຫຼ ບໍື່?  (ຜູ້ຖ ກສໍາພາດທີື່ບໍື່
ແມ່ນກຸ່ມເປົໍ້າໝາຍ, ເຊັື່ນ: ບໍື່ມີໜ້າໂຕຈິງ, ຍ້າຍອອກແລ້ວ, ອາຍຸຕໍື່າກວ່າ 5ປີ) :  

 1 = ກຸ່ມເປົໍ້າໝາຍ 

 2 = ບໍື່ແມ່ນກຸ່ມເປົໍ້າໝາຍ →  ຈົບການສໍາຫຼວດ 
 
12.  [a12cons] ພວກເຮົາຂໍຖາມກ່ຽວກັບ ຕົວທ່ານ ແລະ ຊຸມຊົນຂອງທ່ານ ໄດ້ບໍື່?  

 1    =  ໄດ້ 

2 = ບໍື່ໄດ້ → ຈົບການສໍາຫຼວດ 
 
ຂ. ເອກະສານຂໍໍ້ມ ນຂອງຜ ູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ 

ກະລຸນາ ອ່ານອອກສຽງ 

ສະບາຍດ,ີ ຂ້ອຍຊ ື່............................... ຂ້ອຍເຮັດວຽກ ໃຫ້ກັບ ອົງການ ເວີລດ໌ ເອດຢູເຄຊັນ, ອົງການມະນຸດ
ສະທໍາ, ແລະ  ສະຖາບັນ Nossal, ມະຫາວິທະຍາໄລເມລເບິນ ປະເທດອົດສະຕຣາລີ. ໂດຍໄດ້ຮັບການອະນຸມັດຈາກ 
ກົມນະໂຍບາຍຕໍື່ຜູ້ມີຜົນງານ ແລະ ຜູ້ອາຍຸສູງ, ກະຊວງແຮງງານ ແລະ ສະຫວັດດິການ.  ພວກເຮົາກໍາລັງຈັດຕັໍ້ງການສໍາ
ຫຼວດກ່ຽວກັບ  ການສ້າງຄວາມເຂັໍ້ມແຂງຕດ້ານ ການພັດທະນາດ້ານສາທາ ລະນະສຸກ ແລະ ການພັດທະນາແບບມີສ່ວນ
ຮ່ວມຂັໍ້ນຊຸມຊົນ ຈະລົງສໍາຫຼວດຢູ່ໃນ 2 ເມ ອງ.  

ພວກເຮົາຢາກຂໍສະເໜີໃຫ້ທ່ານມີສ່ວນຮ່ວມໃນການດໍາເນີນການສໍາຫຼວດນີໍ້. ພວກເຮົາບໍື່ໄດ້ມີຄ່າຕອບແທນໃດໆ ສໍາຫຼັບ
ທ່ານ, ແຕ່ພວກເຮົາຫວັງວ່າຜົນຂອງການສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້ຈະຊ່ວຍໃນການພັດທະນາດ້ານສາທາລະນະສຸກ ແລະ ການ
ພັດທະນາຊຸມຊົນ ໂດຍສະເພາະແມ່ນກຸ່ມຄົນທີື່ດ້ອຍໂອກາດ. ພວກເຮົາເຄົາລົບຄວາມເປັນສ່ວນຕົວຂອງທ່ານ ຂໍໍ້ມູນ
ສ່ວນຕົວຂອງທ່ານຈະຖ ກເກັບຮັກສາໄວ້ເປັນຄວາມລັບ. ການເຂົໍ້າຮ່ວມນີໍ້ ແມ່ນເປັນການສະໝັກໃຈ. ທ່ານສາມາດ
ປະຕິເສດທີື່ຈະເຂົໍ້າຮ່ວມໂດຍບໍື່ມີຜົນກະທົບຫຍັງຕໍື່ຕົວທ່ານ ຫລ  ຄອບຄົວຂອງທ່ານ. ພວກເຮົາຈະເອົາເອກະສານເພີື່ມ
ເຕີມ ທີື່ໃຫ້ລາຍລະອຽດຂອງບຸກຄົນທີື່ທ່ານສາມາດຕິດຕໍື່ໄດ້ ໃນກໍລະນີທີື່ທ່ານມີຄໍາຖາມ ຫຼ  ຄໍາຄິດເຫັນເພີື່ມຕ ື່ມ. 
ໂຄງການໄດ້ຮັບອະນຸມັດຈາກ ຄະນະກໍາມະການພິຈາລະນາຈັນຍາບັນການສໍາຫລວດໃນຄົນທີື່ມະຫາວິທະຍາໄລເມລ
ເບິນ ແລະ ກົມນະໂຍບາຍຕໍື່ຜູ້ມີຜົນງານ ແລະ ຜູ້ອາຍຸສູງ. 

ການສໍາພາດຈະໃຊ້ເວລາ 45 ຫາ 60 ນາທີ. ພວກເຮົາຈະລຶບຊ ື່ຂອງທ່ານອອກຈາກການສໍາຫຼວດ ແລະ ຂໍໍ້ມູນ ຈະຖ ກທໍາ
ລາຍພາຍຫັຼງ 5 ປີ. ຖ້າທ່ານເຫັນດີເຂົໍ້າຮ່ວມ, ຄໍາຕອບທີື່ກົງໄປກົງມາຂອງທ່ານ ແມ່ນເປັນສິື່ງຈໍາເປັນ ແລະ ພວກເຮົາກໍ
ຢາກຈະປັບປຸງຂອດວຽກດັື່ງກ່າວນີໍ້. 

 
ແບບຟອມຍິນຍອມ 

ກະລຸນາ ອ່ານອອກສຽງ 

ກະລຸນາ ລະບຸວ່າ ທ່ານເຫັນດີກັບ ປະໂຫຍກເຫົຼື່ານີໍ້ ( ໝາຍ ✓ ຖ້າເຫັນດ)ີ. 

 ທ່ານເຂົໍ້າໃຈ ປະໂຫຍກ ທີື່ພວກເຮົາໄດ້ອ່ານ ກ່ຽວກັບ ເປົໍ້າໝາຍ ແລະ ຄວາມສ່ຽງຂອງການສໍາພາດນີໍ້  



2019 Lao OKARD Survey Questionnaire – NIGH & WE                                                                                                                      127 

 ທ່ານຮັບຮູ້ວ່າ ທ່ານມີໂອກາດຖາມຄໍາຖາມ ແລະ ທ່ານພໍໃຈກັບຄໍາຕອບທີື່ໄດ້ຮັບ. 
 ທ່ານເຫັນດີເຂົໍ້າຮ່ວມໃນການສໍາຫລວດນີໍ້ ແລະ ທ່ານເຂົໍ້າໃຈວ່າ ການສໍາພາດນີໍ້ຈະໃຊ້ເວລາ 60 ນາທີ ແລະ ຖ້າ
ທ່ານເຫັນດີ, ຄໍາຕອບຂອງທ່ານຈະຖ ກບັນທຶກລົງໃນເຄ ື່ອງແທັບເລັດ ເພ ື່ອວິເຄາະ 

 ທ່ານເຫັນດີ ວ່າ:  
o ການສໍາພາດນີໍ້ເປັນຄວາມສະໝັກໃຈ ແລະ ທ່ານມີສິດທີື່ຈະຖອນໂຕອອກຈາກການສໍາພາດໄດ້ທຸກເວລາ 

ໂດຍບໍື່ຕ້ອງອະທິບາຍເຫດຜົນ ຫຼ  ບໍື່ມີຜົນກະທົບຫຍັງ 
o ຈຸດປະສົງຂອງການສໍາພາດແມ່ນເພ ື່ອ ສ້າງຄວາມເຂັໍ້ມແຂງໃຫ້ແກ່ວຽກງານສາທາລະນະສຸກ ແລະ ຊຸມ

ຊົນ ໃນ ປະເທດລາວ. 
 ທ່ານໄດ້ຮັບການແຈ້ງແລ້ວວ່າ ພາຍຫັຼງ 5 ປີ ຂໍໍ້ມູນຈາກການສໍາພາດຂອງທ່ານຈະຖ ກລຶບລ້າງ.  

 
ຜ ູ້ສໍາພາດໝາຍເອົາ: ໃນກລໍະນີທີື່ ຂໍໍ້ໃດຂໍໍ້ໜຶື່ງໃນນັໍ້ນ ຍັງບໍື່ຖ ກເຫັນດີເທ ື່ອ, ກະລຸນາກັບໄປອະທິບາຍຕ ື່ມ ຫລ  ໃນ
ກໍລະນີ ບໍື່ເຫັນດີເລີຍ ແມ່ນໃຫ້ຢຸດການສໍາພາດ.  
 
ຄ. ຂໍໍ້ມ ນພ ໍ້ນຖານ 

1. [c1sex] ເພດຂອງທ່ານແມ່ນ?  
1 = ຜູ້ຊາຍ    2 = ແມ່ຍິງ 

 
2. [c2ethnic] ຊົນເຜົື່າຂອງທ່ານແມ່ນຫຍັງ?  

1 = ລາວ 2 = ມົໍ້ງ  3 = ຂະມຸ 

4 = ຜູ້ໄທ  5 = ພວນ 6 = ໄຕ 

7 = ອ ື່ນໆ (ກະລຸນາ ລະບຸ) ………[c2o] ………  
 
3.  [c3marstat] (ຂ້າມຖ້າອາຍຸ ໜ້ອຍກວ່າ 12) ທ່ານແຕ່ງງານແລ້ວບໍື່?  

1 = ແຕ່ງງານແລ້ວ      2 = ຢູ່ນໍາກັນໂດຍບໍື່ໄດ້ແຕ່ງງານ        3 = ແຍກກັນຢູ່ 

4 = ຮ້າງກັນ             5 = ເປັນໝ້າຍ              6 = ໂສດ / ບໍື່ເຄີຍແຕ່ງງານ  
 
4. [c4child] (ຂ້າມຖ້າອາຍຸ ໜ້ອຍກວ່າ 12)  ທ່ານມີລູກບໍື່?  

1 = ມີ           0 = ບໍື່ມີ 
 
5. [c5nchild] ທ່ານມີລູກຈກັຄົນ? …………………….   
 
6. [c6schoolatt] ທ່ານເຄີຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນບໍື່? 

3 = ບໍື່ເຄີຍ → ຂ້າມໄປ C.12 
1 = ປັດຈຸບັນກໍາລັງຮຽນຢູ່ → ຂ້າມໄປ C.10 

2 = ເຄີຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນມາກ່ອນ 

7. [c7] ທ່ານອອກ/ຈົບໂຮງຮຽນຕອນປີໃດ? 
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ກ. ເດ ອນ: …………   ຂ. ປີ: ……….………. 
 
 

8.  ເປັນຫຍັງທ່ານຈຶື່ງອອກໂຮງຮຽນ? ( ເລ ອກໝົດທຸກຂໍໍ້ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ) 

[c8_1] 1 = ຂ້ອຍຈົບຊັໍ້ນທີື່ຕ້ອງການແລ້ວ 

[c8_2] 2 = ສຸຂະພາບບໍື່ແຂງແຮງ 

[c8_3] 3 = ຈໍາເປັນຕ້ອງເຮັດວຽກ 

[c8_4] 4 = ເບິື່ງແຍງຄອບຄົວ 

[c8_5] 5 = ຍ້ອນຄວາມພິການ 

[c8_6] 6 = ບໍື່ມີຜູ້ຊ່ວຍ/ບໍື່ມີຜູ້ເບິື່ງແຍງ 

[c8_7] 7 = ຄອບຄົວບໍື່ຢາກໃຫ້ຂ້ອຍໄປ
ໂຮງຮຽນ 

[c8_8] 8 = ຄອບຄົວມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກທີື່ຈະສົື່ງ
ຂ້ອຍໄປໂຮງຮຽນ 

[c8_9] 9 = ໂຮງຮຽນຢູ່ໄກຈາກບ້ານເກີນໄປ 

[c8_10] 10 = ບໍື່ມີລົດ ຫຼ  ຫຍຸ້ງຍາກໃນການຫາ
ລົດໄປໂຮງຮຽນ 

[c8_11] 11 = ສະພາບເສັໍ້ນທາງໄປໂຮງຮຽນມີ
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ 

 [c8_12] 12 = ໂຮງຮຽນບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງທາງ
ດ້ານກາຍະພາບໄດ ້

[c8_13] 13 = ຂາດສ ື່ການຮຽນ-ການສອນທີື່ເໝ
າະສົມ 

[c8_14] 14 = ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍໃນການຮຽນ (ເຊັື່ນ: 
ຄ່າຮຽນ, ຄ່າເຄ ື່ອງນຸ່ງ, ຄ່າຂົນສົື່ງ) 

[c8_15] 15 = ຖ ກໄລ່ອອກໂຮງຮຽນ 

[c8_16] 16 = ຖ ກປະຕິບັດບໍື່ດີ ຢູ່ໂຮງຮຽນ 
(ຕ.ຢ ເຢາະເຢີໍ້ຍສຽດສີ, ຫຼ  ແບ່ງແຍກຈາກໝູ່
ເພ ື່ອນ ຄູອາຈານ ຫຼ  ຄົນອ ື່ນໆໃນໂຮງຮຽນ) 

[c8_88] 88= ອ ື່ນໆ (ລະບຸ) ..…[c8o]…. 

[c8_98] 98 = ບໍື່ຮູ ້/ ບໍື່ຈ ື່
 
→ ຂ້າມໄປ C.10  ຖ້າເລ ອກໜ້ອຍກວ່າ  2  ຂໍໍ້ໃນຄໍາຖາມທ ີC.8 ນີໍ້ 
 
9. [c9] ແມ່ນຫຍັງຄ ເຫດຜົນທີື່ສໍາຄັນທີື່ສຸດ? (ຂຽນໜຶື່ງໃນລະຫັດທີື່ເລ ອກຂ້າງເທິງ) …………….. 

 
10. [c10] ທ່ານຮຽນຮອດຫ້ອງໃດ?  

1 = ປະຖົມ  

2= ມັດທະຍົມ ຕອນຕົໍ້ນ 

3 = ມັດທະຍົມ ຕອນປາຍ ແລະ ສູງກວ່າ 

11. [c11] ທ່ານຮຽນຮອດຫ້ອງໃດ?  

0 1       2       3      4      
5 

6      7      8      9 10     11      12 = 12 ຫຼ  ສູງ
ກວ່າ 

 ປະຖົມ ມັດທະຍົມຕົໍ້ນ ມັດທະຍົມປາຍ ແລະ ສູງກວ່າ 
 
ຕອບ ວ່າ 0 → ຂ້າມໄປ C.14



   

 

 

 

129  

12. ເປັນຫຍັງທ່ານຈຶື່ງບໍື່ເຄີຍເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ? (ເລ ອກໝົດທຸກຂໍໍ້ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ) 

[c12_1] 1 = ຄິດວ່າ ມັນບໍື່ຈໍາເປັນ 

[c12_2] 2 = ສຸຂະພາບບໍື່ແຂງແຮງ 

[c12_3] 3 = ຈໍາເປັນຕ້ອງເຮັດວຽກ 

[c12_4] 4 = ເບິື່ງແຍງຄອບຄົວ 

[c12_5] 5 = ຍ້ອນຄວາມພກິານ 

[c12_6] 6 = ບໍື່ມີຜູ້ຊ່ວຍ/ບໍື່ມີຜູ້ດູແລ 

[c12_7] 7 = ຄອບຄົວບໍື່ຕ້ອງການໃຫ້ຂ້ອຍ
ໄປໂຮງຮຽນ  

[c12_8] 8 = ຄອບຄົວມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກທີື່
ຈະສົື່ງຂ້ອຍໄປໂຮງຮຽນ  

[c12_9] 9 = ໂຮງຮຽນຢູ່ໄກຈາກບ້ານເກີນ
ໄປ 

[c12_10] 10 = ບໍື່ມີລົດ ຫຼ  ຫຍຸ້ງຍາກໃນ
ການຫາລົດໄປໂຮງຮຽນ 

[c12_11] 11 = ສະພາບເສັໍ້ນທາງໄປ
ໂຮງຮຽນມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ 

[c12_12] 12 = ໂຮງຮຽນບໍື່ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ
ທາງດ້ານ   ກາຍະພາບໄດ້ 

[c12_13] 13 = ຂາດສ ື່ການຮຽນ-ການ
ສອນທີື່ເໝາະສົມ 

[c12_14] 14 = ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍໃນໂຮງຮຽນ   
(ເຊັື່ນ: ຄ່າຮຽນ,ຄ່າເຄ ື່ອງນຸ່ງ, ຄ່າຂົນສົື່ງ) 

[c12_15] 15 = ໂຮງຮຽນບໍື່ຍອມຮັບຂ້ອຍ
ເຂົໍ້າຮຽນ 

[c12_16] 16 = ຢ້ານຖ ກປະຕິບັດບໍື່ດີຢູ່
ໂຮງຮຽນ (ຕ.ຢ ເຢາະເຢີໍ້ຍສຽດສີ, ຫຼ  
ແບ່ງແຍກຈາກໝູ່ເພ ື່ອນ ຄູອາຈານ   ຫຼ  
ຄົນອ ື່ນໆໃນໂຮງຮຽນ) 

[c12_88] 88 = ອ ື່ນໆ (ລະບຸ) 
…[c12o]… 

[c12_98] 98 = ບໍື່ຮູ ້/ ບໍື່ຈ ື່

 
→ ຂ້າມໄປ C.14 ຖ້າເລ ອກນ້ອຍກວ່າ 2 ຂໍໍ້ໃນຄ າຖາມທີ C.12 ນີໍ້  
 
13. [c13] ແມ່ນຫຍັງຄ ເຫດຜົນທີື່ສໍາຄັນທີື່ສຸດ? (ຂຽນໜຶື່ງໃນລະຫັດທີື່ເລ ອກຂ້າງເທິງ) ………………….. 
 
14. [c14] ທ່ານເຄີຍຝຶກອົບຮົມດ້ານທັກສະ ຫລ  ວິຊາຊີບຫຍັງບໍື່?  

1 = ເຄີຍ  0 = ບໍື່ເຄີຍ 
 
15. [c15] ໄລຍະສາມເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ, ທ່ານຈໍາເປັນຕ້ອງໄດ້ຮັບຝຶກອົບຮົມດ້ານທັກສະ ຫລ  ວິຊາຊີບຫຍັງບໍື່? 

 1 = ຈໍາເປັນ 0 = ບໍື່ຈໍາເປັນ → ຂ້າມໄປ C.19 
 
16. [c16] ໃນໄລຍະຜ່ານ, ທ່ານໄດ້ຮັບການຝຶກອົບຮົມດ້ານທັກສະ ຫລ  ວິຊາຊີບທີື່ທ່ານຕ້ອງການ ເລ ໍ້ອຍປານໃດ? 

1 = ທຸກໆຄັໍ້ງ→ ຂ້າມໄປ C.19 2 = ເກ ອບທຸກໆຄັໍ້ງ 

3 = ບາງຄັໍ້ງ    4 = ບໍື່ເຄີຍ 

8 = ບໍື່ຮູ້ / ບໍື່ຈ ື່ → ຂ້າມໄປ C.19 
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17. ເປັນຫຍັງທ່ານຈຶື່ງຕອບແບບນັໍ້ນ?  (ເລ ອກໝົດທຸກຂໍໍ້ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ) 

[c17_1] 1 = ຂາດຂໍໍ້ມູນ / ບໍື່ຮູ້ວ່າຈະເລີື່ມຈາກໃສກ່ອນ  

[c17_2] 2 = ບໍື່ມີ ໂຮງຮຽນ/ສູນຝຶກອົບຮົມວິຊາຊີບ 

[c17_3] 3 = ບໍື່ມີການຝກຶອບົຮົມໃນຂະແໜງທີື່ທ່ານຕ້ອງການ 

[c17_4] 4 = ຢູ່ໄກເກີນໄປ 

[c17_5] 5 = ບໍື່ມີລົດ ຫຼ  ຫຍຸ້ງຍາກໃນການຫາລົດໄປໂຮງຮຽນ 

[c17_6] 6 = ພາຫະນະບໍື່ມສີິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກ 

[c17_7] 7=  ສະພາບເສັໍ້ນທາງໄປໂຮງຮຽນມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ 

[c17_8] 8 = ບໍື່ມີເງິນຈ່າຍຄ່າຝຶກອົບຮົມດ້ານທັກສະ ຫລ  ວິຊາຊີບ 

[c17_9] 9 = ບໍື່ື່ມີຄົນໄປເປັນໝູ່ 

[c17_10] 10 =  ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິຂອງພະນັກງານຢູ່ ໂຮງຮຽນ/ສູນຝຶກອົບຮົມ  

[c17_11] 11 =  ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິຂອງ ຄົນທີື່ຮຽນ ຢູ່ ໂຮງຮຽນ/ສູນຝຶກອົບຮົມ  

[c17_12] 12 =  ເຄີຍຖ ກປະຕິບັດບໍື່ດີມາກ່ອນ (ຕ.ຢ ເຢາະເຢີໍ້ຍສຽດສີ, ຫຼ  ແບ່ງແຍກຈາກໝູ່ເພ ື່ອນ ຄູອາຈານ 
ຫຼ  ຄົນອ ື່ນໆ ທີື່ ໂຮງຮຽນ/ສູນຝຶກອົບຮົມ) 

[c17_13] 13 = ພະຍາຍາມສະໝັກ ແຕ່ຖ ກປະຕິເສດ / ສູນຝຶກອົບຮົບບໍື່ຍອມຮັບ 

[c17_14] 14 = ບໍື່ມີທີື່ພັກເໝາະສົມທີື່ ໂຮງຮຽນ/ສູນຝຶກອົບຮົມ 

[c17_15] 15 = ຄອບຄົວບໍື່ຕ້ອງການໃຫ້ເຂົໍ້າຮ່ວມຝຶກອົບຮົມດ້ານທັກສະ / ວິຊາຊີບ 

[c17_88] 88 = ອ ື່ນໆ (ກະລຸນາ ລະບຸ ) ………………………… 

[c17_98] 98 = ບໍື່ຮູ ້/ ບໍື່ຕອບ 
 
→ ຂ້າມໄປ C.19  ຖ້າເລ ອກໜ້ອຍກວ່າ 2 ຂໍໍ້ໃນຄາໍຖາມທີ C.17 ນີໍ້  
 
18. [c17_98] ແມ່ນຫຍັງຄ  ເຫດຜົນທີື່ສໍາຄັນທີື່ສຸດ? (ຂຽນໜຶື່ງໃນລະຫັດທີື່ເລ ອກຂ້າງເທິງ) …….. 
 
19. [c19] ປັດຈຸບັນ ທ່ານເຮັດວຽກຫຍັງ?  

1 = ນັກຮຽນ 

 2 = ບໍື່ໄດ້ເຮັດວຽກ ແລະ ບໍື່ໄດ້ຊອກຫາວຽກເຮັດ 

 3 = ບໍື່ໄດ້ເຮັດວຽກ ແລະ ກໍາລັງຊອກຫາວຽກເຮັດ (ວ່າງງານ) 

 4 = ບໍານານ 

 5 = ເຮັດວຽກເຮ ອນ /ເປັນແມ່ເຮ ອນເຕັມເວລາ 
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 6 = ຊ່ວຍວຽກຊ່ວຍຄອບຄົວ (ຊ່ວຍທຸລະກິດຄອບຄົວໂດຍບໍື່ໄດ້ຮັບຄ່າຈ້າງ) 

 7 = ເປັນລູກຈ້າງ/ ເປັນພະນັກງານ (ລວມທັງພະນັກງານຝຶກງານ ທີື່ໄດ້ຄ່າຕອບແທນ) 

 8 = ເຮັດທຸລະກິດສ່ວນຕົວ (ມີພະນັກງານປະຈໍາ ຫຼ  ບໍື່ມີພະນັກງານປະຈໍາ) 

 9 = ອ ື່ນໆ (ກະລຸນາ ລະບຸ) …………[c19o] ……………… 
 

20. [c20] ທ່ານຮູ້ສຶກແນວໃດ ຕໍື່ກັບວຽກນີໍ້?  

1 = ພໍໃຈຫລາຍ 2 = ພໍໃຈ  

3 = ບໍື່ພໍໃຈ 4 = ບໍື່ພໍໃຈຫຼາຍ 
 
21. [c21] ທ່ານມີລາຍໄດ້ຈາກວຽກນີໍ້ /ວຽກທີື່ຜ່ານມາ ຫຼ ບໍື່?  

1 = ມີ 2 = ບໍື່ມີ ຫລ  ບໍື່ກ່ຽວຂ້ອງ →  ຂ້າມໄປ C.23 
 
22. [c22] ຈາກຕົວເລ ອກຕໍື່ໄປນີໍ້, ລາຍຮັບຕໍື່ ເດ ອນ ຂອງທ່ານແມ່ນຖ ກກັບຂໍໍ້ໃດ? (ຜູ້ສໍາພາດ: ອ່ານຄໍາຕອບທຸກຂໍໍ້) 

1 = <180,000 ກີບ /ເດ ອນ 2 = 180,000 - <500,000 ກີບ /ເດ ອນ 
3 = 500,000 - < 1 ລ້ານ ກີບ /ເດ ອນ 4 = 1 ລ້ານ - <2 ລ້ານ ກີບ /ເດ ອນ 
5 = 2 ລ້ານ- <5 ລ້ານ ກີບ /ເດ ອນ 6 = 5 ລ້ານ <10 ລ້ານ  ກີບ /ເດ ອນ 
7 = 10 ລ້ານ ກີບ /ເດ ອນ ຫຼ  ຫຼາຍກວ່າ  

 
23. [c23] ໄລຍະສາມເດ ອນທີື່ຜ່ານ ທ່ານຈໍາເປັນຕ້ອງເຮັດວຽກບໍື່? 

 1 = ຈໍາເປັນ 2 = ບໍື່ຈໍາເປັນ →  ຂ້າມໄປ C.27 
 
[c24]  ທ່ານສາມາດເຮັດວຽກຕາມທີື່ທ່ານຕ້ອງການໄດ້ຫຼາຍປານໃດ?  

1 = ໄດ້ຫຼາຍທີື່ສຸດຕາມຕ້ອງການ→ ຂ້າມໄປ C.27 2 = ໄດ້ຫຼາຍຕາມທີື່ຕ້ອງການ 

3 = ໄດ້ໜ້ອຍໜຶື່ງ 4 = ບໍື່ໄດ້ຕາມຕ້ອງການເລີຍ 

8 = ບໍື່ຮູ້ / ບໍື່ຈ ື່ → ຂ້າມໄປ C.27 
 
24. ເປັນຫຍັງທ່ານຈຶື່ງຕອບແບບນັໍ້ນ?  (ເລ ອກໝົດທຸກຂໍໍ້ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ) 

[c25_1] 1 = ຂາດຂໍໍ້ມູນ / ບໍື່ຮູ້ວ່າຈະເລີື່ມຈາກໃສກ່ອນ  

[c25_2] 2 = ບໍື່ື່ມີໂອກາດ 

[c25_3] 3 = ບໍື່ມີຕໍາແໜ່ງວຽກ/ການສະໜັບສະໜູນ 

[c25_4] 4 = ບໍື່ຢາກເຮັດວຽກ 

[c25_5] 5 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການສະໝັກວຽກ 

[c25_6] 6 = ຄອບຄົວບໍື່ສົື່ງເສີມໃຫ້ເຮັດວຽກ 
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[c25_7] 7 = ຂາດຜູ້ຊ່ວຍ 

[c25_8] 8 = ໄກເກີນໄປ 

[c25_9] 9 = ບໍື່ມີພາຫານະທຽວ 

[c25_10] 10 = ພາຫະນະບໍື່ມີສິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກ 

[c25_11] 11 = ບໍື່ມີເງິນຈ່າຍຄ່າເດີນທາງ 

[c25_12] 12 = ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິຂອງຄົນອ ື່ນ 

[c25_13] 13 = ບໍື່ມີທີື່ພັກເໝາະສົມ 

[c25_2] 14 = ຄວາມພິການ 
[c25_88] 88 = ອ ື່ນໆ (ກະລຸນາ ລະບຸ ) ………………………… 
[c25_98] 98 = ບໍື່ຮູ ້ 

 
→ ຂ້າມໄປ C.27  ຖ້າເລ ອກໜ້ອຍກວ່າ 2 ຂໍໍ້ໃນຄ າຖາມທີ C.25 ນີໍ້  
 
25. ແມ່ນຫຍັງຄ  ເຫດຜົນທີື່ສໍາຄັນທີື່ສຸດ? (ຂຽນໜຶື່ງໃນລະຫັດທີື່ເລ ອກຂ້າງເທິງ) .............................. 
 
26. ທ່ານໄດ້ ເຂົໍ້າຮ່ວມໃນ ອົງການຈັດຕັໍ້ງ / ສະມາຄົມທ້ອງຖິື່ນຫຼ ບໍື່? (ເອົາທຸກຂໍໍ້ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ) 

[c27_0] 0 = ບໍື່  

[c27_1] 1 = ກຸ່ມສິນເຊ ື່ອຂະໜາດນ້ອຍ 

[c27_2] 2 = ກຸ່ມຊ່ວຍເຫລ ອຕົນເອງ 

[c27_3] 3 = ອົງການຈັດຕັໍ້ງເພ ື່ອຄົນພິການ 

[c27_4] 4 = ອົງການທີື່ບໍື່ຂຶໍ້ນກັບລັດຖະບານ 

[c27_5] 5 = ອົງການຈັດຕັໍ້ງມະຫາຊົນ 

[c27_88] 88= ອ ື່ນໆ (ກະລຸນາລະບຸ) ……[ c27o] ……. 
 
ງ. ສຸຂະພາບ ແລະ ການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ 

1. [d1] ສຸຂະພາບ ໂດຍລວມ ຂອງທ່ານເປັນແນວໃດ ?   

 1 = ດີຫລາຍ 2 = ດີ 

 3 = ບໍື່ດ ີ 4 = ບໍື່ດີຫລາຍ 
 
2. [d2] ທ່ານມີປະກັນສຸຂະພາບ ບໍື່? 

1 = ມີ 2 = ບໍື່ມີ 
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3. [d3] ທ່ານເຄີຍບໍື່ສະບາຍຈົນຕ້ອງນອນພັກຢູ່ບ້ານ ຫລ  ພັກຜ່ອນບ່ອນໃດບ່ອນໜຶື່ງ ຢ່າງຫນ້ອຍ 3 ມ ໍ້ ບໍື່? 

1 = ເຄີຍ 2 = ບໍື່ເຄີຍ  → ຂ້າມໄປ D.8 
 
4. [d4] ຄັໍ້ງສຸດທ້າຍທີື່ທ່ານບໍື່ສະບາຍ ແລະ ຕ້ອງພັກຢູ່ບ້ານ ຫລ  ພັກຜ່ອນບ່ອນໃດບ່ອນໜຶື່ງ ຢ່າງຫນ້ອຍ 3ມ ໍ້ ແມ່ນຕອນ
ໃດ? 

1 = <3 ເດ ອນກ່ອນ 2 = 3 ຫາ <6 ເດ ອນກ່ອນ 

3 = 6 ເດ ອນຫາ <1 ປີກ່ອນ  4 = 1 ຫາ <3 ປີກ່ອນ 

5 = 3+ ປີກ່ອນ  6 = ບໍື່ເຄີຍ  
 
5. ໃນອາທິດນັໍ້ນ ທີື່ບໍື່ສະບາຍ, ສິື່ງທໍາອິດທີື່ທ່ານເຮັດແມ່ນຫຍັງ?  (ເລ ອກທຸກຂໍໍ້ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ) 

 [d5_1] 1 = ບໍື່ໄດ້ເຮັດຫຍັງ [d5_2] 2 = ປິື່ນປົວຕົນເອງ 

 [d5_3] 3 = ຊ ໍ້ຢາມາກິນເອງ [d5_4] 4 = ໄປຮ້ານຂາຍຢາ (ບໍື່ມີໃບສັື່ງຢາ)                                          

 [d5_5] 5 = ໄປສະຖານບໍລກິານສຸຂະພາບຂອງລັດ 

          [d5_6] 6 = ໄປສະຖານທີື່ບໍລຶການສຸຂະພາບເອກະຊົນ [d5_7] 7 = ໄປປິື່ນປວົພ ໍ້ນເມ ອງ 

  [d5_8] 8 = ປິື່ນປົວດ້ານຈິດໃຈ  [d5_88] 88 = ອ ື່ນໆ (ລະບຸ)..[ d5o].. 

 [d5_98] 98  = ບໍື່ຈ ື່ 
 
6. [d6]  ໃນອາທິດນັໍ້ນ, ອາການເຈັບຂອງທ່ານ ດີຂຶໍ້ນ, ຊໍື່າເກົື່າ ຫຼ  ຮຸນແຮງ ຂຶໍ້ນ ? 

1 = ຮຸນແຮງຂຶໍ້ນ  2 = ຊໍື່າເກົື່າ 
3 = ດີຂຶໍ້ນ 98 = ບໍື່ຈ ື່ 

 
7. ຫັຼງຈາກອາທິດນັໍ້ນ ທ່ານໄດ້ເຮັດຫຍັງຕ ື່ມອີກ? (ເລ ອກທຸກຂໍໍ້ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ) 
 [d5_1] 1 = ບໍື່ໄດ້ເຮັດຫຍັງ [d5_2] 2 = ປິື່ນປົວຕົນເອງ 

 [d5_3] 3 = ຊ ໍ້ຢາມາກິນເອງ [d5_4] 4 = ໄປຮ້ານຂາຍຢາ (ບໍື່ມີໃບສັື່ງຢາ)                                          

 [d5_5] 5 = ໄປສະຖານບໍລກິານສຸຂະພາບຂອງລັດ 

 [d5_6] 6 = ໄປສະຖານທີື່ບໍລຶການສຸຂະພາບເອກະຊົນ [d5_7] 7 = ໄປປິື່ນປົວພ ໍ້ນເມ ອງ 

  [d5_8] 8 = ປິື່ນປົວດ້ານຈິດໃຈ  [d5_88] 88 = ອ ື່ນໆ (ລະບຸ)..[ d5o].. 

 [d5_98] 98  = ບໍື່ຈ ື່ 
 
8. [d8] ໄລຍະສາມເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ, ທ່ານຈໍາເປັນຕ້ອງໄດ້ເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ບໍື່? 

 1 = ຈໍາເປັນ 2 = ບໍື່ຈໍາເປັນ →  ຂ້າມໄປ D.12 
 
9. [d9] ທ່ານສາມາດເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບໄດ ້ຫຼາຍຕາມທີື່ທ່ານຕ້ອງການປານໃດ?  



2019 Lao OKARD Survey Questionnaire – NIGH & WE                                                                                                                      134 

1 = ໄດ້ຫຼາຍຕາມຕ້ອງການ→ ຂ້າມໄປ D.12 2 = ໄດ້ຫຼາຍຕາມທີື່ຕ້ອງການ 
3 =ໄດ້ເຄິື່ງໜຶື່ງ 4 = ບໍື່ໄດ້ຕາມຕ້ອງການເລີຍ 

     8 = ບໍື່ຮູ້ / ບໍື່ຈ ື່ → ຂ້າມໄປ D.12 
 
10. ຍ້ອນຫຍັງທ່ານຈຶື່ງຕອບນັໍ້ນ?  (ເລ ອກໝົດທຸກຂໍໍ້ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ) 

[d10_1] 1 = ຂາດຂໍໍ້ມູນ / ບໍື່ຮູ້ວ່າຈະເລີື່ມຈາກໃສ  
[d10_2] 2 = ບໍື່ື່ມີ ສະຖານທີື່ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ/ສິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກ 
[d10_3] 3 = ຄອບຄົວບໍື່ຕ້ອງການໃຫ້ໄປ ສະຖານທີື່ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ 
[d10_4] 4 = ບໍື່ມີຜູ້ດູແລ / ບໍື່ມີໃຜໄປນໍາ 
[d10_5] 5 = ໄກເກີນໄປ 
[d10_6] 6 = ບໍື່ມີພາຫານະ 
[d10_7] 7 = ພາຫານະບໍື່ມີສິື່ງອ ານວຍຄວາມສະດວກ 
[d10_8] 8 = ບໍື່ສາມາດຈ່າຍຄ່າປິື່ນປົວໄດ້ 
[d10_9] 9 = ບໍື່ສາມາດຈ່ານຄ່າອ ື່ນໆເຊັື່ນ: ຄ່າເດີນທາງ, ຄ່າອາຫານ, ຄ່າທີື່ພັກ, ຄົນທີື່ມານ າ 
[d10_10] 10 = ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິຂອງ ພະນັກງານ ທີື່ເຮັດວຽກຢູ່ ສະຖານທີື່ໃຫ້ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ  
[d10_11] 11 = ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິຂອງ ຄົນອ ື່ນໆ ທີື່ຢູ່ໃນ ສະຖານທີື່ໃຫ້ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ  
[d10_12] 12 = ເຄີຍຖ ກປະຕິບັດບໍື່ດີ ຫຼ  ຖ ກແບ່ງແຍກ 
[d10_13] 13 = ໄດ້ພະຍາຍາມແລ້ວ, ແຕ່ຖ ກປະຕິເສດ 
[d10_14] 14 = ບໍື່ມີສິື່ງນວຍຄວາມສະດວກໃນສະຖານທີື່ໃຫ້ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ 
[d10_88] 88 = ອ ື່ນໆ (ກະລຸນາລະບຸ) ………[ d10o] …………… 
[d10_98] 98 = ບໍື່ຮູ ້ 

→ ຂ້າມໄປ D.12 ຖ້າເລ ອກໜ້ອຍກວ່າ 2 ຂໍໍ້ ໃນຄາໍຖາມທີ D.10 ນີໍ້ 
 
11. [d11]  ແມ່ນຫຍັງຄ  ເຫດຜົນທີື່ສໍາຄັນທີື່ສຸດ? (ຂຽນໜຶື່ງໃນລະຫັດທີື່ເລ ອກຂ້າງເທິງ) ......................... 
 
12. [d12] ທ່ານເຄີຍຈໍາເປັນຕ້ອງໄດ້ເຂົໍ້າຮັບການບໍລິການສຸຂະພາບບໍື່?  

 
1 =ເຄີຍ 2 = ບໍື່ເຄີຍ 

13. [d13] ໂດຍທົື່ວໄປແລ້ວ, ທ່ານພໍໃຈກັບ ການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ທີື່ທ່ານໄດ້ຮັບຫລາຍປານໃດ? 

1 = ພໍໃຈຫລາຍ                 2 = ພໍໃຈ 

3 = ບໍື່ພໍໃຈ                      4 = ບໍື່ພໍໃຈຫລາຍ 

ຜູ້ສໍາພາດອ່ານ: ຕອນນີໍ້, ພວກເຮົາຢາກຂໍຖາມຄໍາຖາມ ກ່ຽວກັບ ຄວາມສາມາດຂອງທ່ານໃນການເຮັດກິດຈະກໍາທີື່ແຕກຕາ່ງ
ກັນ ແລະ ທ່ານຮູ້ສຶກແນວໃດໃນຕອນນັໍ້ນ. 
 
14. [d14] ທ່ານໄດ້ໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍ ເຊັື່ນວ່າ ແວ່ນຕາ ເພ ື່ອຊ່ວຍໃນການ ເບິື່ງເຫັນ ຫຼ  ບໍື່, ເຊັື່ນວ່າ: ອ່ານ, ຂຽນ, ເບິື່ງໃກ້ 
ເບິື່ງໄກ ບໍື່? 

1= ໃຊ້        0= ບໍື່ໄດ້ໃຊ້ → ຂ້າມໄປ D.16 
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15. ມີເຄ ື່ອງຊ່ວຍອັນໃດ ທີື່ທ່ານກໍາລັງໃຊ້? 

[d15_53] 53 = ແວ່ນຕາ ທີື່ໄດ້ຈາກແພດ  [d15_54] 54 = ແວ່ນຕາອ່ານໜັງສ  

[d15_52] 52 = ແວ່ນຂະຫຍາຍ   [d15_4] 4 = ແວ່ນຂະຫຍາຍແບບດິຈິຕໍໍ້ 

[d15_3] 3 = ເຄ ື່ອງອ່ານອັກສອນນູນ  [d15_6] 6 = ເຄ ື່ອງຂຽນອັກສອນນູນ 

[d15_46] 46 = ໂມງທີື່ສາມາດອ່ານອອກສຽງ ແລະ ສໍາພັດໜ້າຈໍໄດ້  

[d15_8] 8 = ກັບຊ່ວຍຈັດຢາ                          [d15_34] 34 = ເຄ ື່ອງອັດສຽງ  

[d15_10] 10 = ໄມ້ເທົໍ້າຊ່ວຍນໍາທາງຍ່າງ              [d15_55] 55 = ແອັບພິເຄຊັື່ນໃນໂທລະສັບ  

[d15_12] 12 = ອ ື່ນໆ  (ໃຫ້ລະບ)ຸ…[d15o]... 

 
 
16. [d16] ທ່ານບອກວ່າ ທ່ານມີ <ໃສ່ລະດັບຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຈາກແບບຟອມຄັດກອງ> ໃນການເບິິ່ງເຫັນ,  ເຖິງ
ແມ່ນວ່າຈະໃສ່ແວ່ນຕາກໍື່ຕາມ ຖ ກຕ້ອງບໍື່?  

ຜ ູ້ສໍາພາດ: ເລ ອກເອົາຂໍໍ້ທີື່ ຜູ້ຖ ກສໍາພາດ ຢ ນຢັນ 

1 = ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ  → ຂ້າມໄປ D.18 2 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໜ້ອຍຫນຶື່ງ 

3 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ຫຼາຍ 4 = ເຮັດຫຍັງບໍື່ໄດ້ເລີຍ 

7= ບໍື່ຂໍຕອບ 8 = ບໍື່ຮູ ້
 
17. [d17] ທ່ານເລີື່ມມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການເບິື່ງເຫັນຕອນໃດ? 

1 = <3 ເດ ອນກ່ອນ 2 = 3 ຫາ <6 ເດ ອນກ່ອນ 

3 = 6 ເດ ອນຫາ <1 ປີກ່ອນ 4 = 1 ຫາ <3 ປີກ່ອນ  

5 = 3 ຫາ <5 ປີກ່ອນ  6 = 5 ປີກ່ອນ ຫລ  ກ່ອນໜ້ານັໍ້ນ  

 

18. [d18] ທ່ານໄດ້ໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍໃນການໄດ້ຍິນບໍ, ເຊັື່ນວ່າ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍຟັງ ຫຼ  ອ ື່ນໆ? 

1= ໃຊ້      0= ບໍື່ໄດ້ໃຊ້ → ຂ້າມໄປ D.20 

 

19. ທ່ານໄດ້ໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍ ອັນໃດ ເພ ື່ອຊ່ວຍໃນ ການໄດ້ຍິນ? 

[d19_17] 1 = ເຄ ື່ອງຊ່ວຍຟັງ   [d19_88] 2 = ອ ື່ນໆ (ກະລຸນາລະບຸ) …[d19o]... 
 

20. [d20] ທ່ານບອກວ່າ ທ່ານມີ <ໃສ່ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຈາກແບບຟອມຄັດກອງ>ໃນ ການໄດູ້ຍນິ, ເຖິງແມ່ນວ່າ
ຈະໃສ່ເຄ ື່ອງຊ່ວຍຟັງແລ້ວກໍຕາມ ຖ ກຕ້ອງບໍື່? 

ຜ ູ້ສໍາພາດ: ເລ ອກເອົາຂໍໍ້ທີື່ຜູ້ຖ ກສໍາພາດຢ ນຢັນ 
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1 = ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ  → ຂ້າມໄປ D.22 2 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໜ້ອຍໜຶື່ງ 

3 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຫຼາຍ 4 = ເຮັດຫຍັງບໍື່ໄດ້ເລີຍ 

7= ບໍື່ຂໍຕອບ 8 = ບໍື່ຮູ ້
 
21. [d21] ທ່ານເລີື່ມມີ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການໄດ້ຍິນ ຕອນໃດ? 

1 = <3 ເດ ອນກ່ອນ 2 = 3 ຫາ <6 ເດ ອນກ່ອນ 

3 = 6 ເດ ອນຫາ <1 ປີກ່ອນ 4 = 1 ຫາ <3 ປີກ່ອນ  

5 = 3 ຫາ <5 ປີກ່ອນ  6 = 5 ປີກ່ອນ ຫລ  ກ່ອນໜ້ານັໍ້ນ  

 
22. [d22] ທ່ານບອກວ່າ ທ່ານມີ <ໃສ່ລະດັບຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຈາກການຄັດກອງ> ໃນ ການຍ່າງ ຫລ  ການປ ນ
ຂຶໍ້ນຂັໍ້ນໄດ, ຖ ກຕ້ອງບໍື່?  

ຜ ູ້ສໍາພາດ: ເລ ອກເອົາຂໍໍ້ທີື່ ຜູ້ຖ ກສໍາພາດ ຢ ນຢັນ 

1 = ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ  → ຂ້າມໄປ D.24 2 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໜ້ອຍໜຶື່ງ 

3 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ຫຼາຍ 4 = ເຮັດຫຍັງບໍື່ໄດ້ເລີຍ 

7= ບໍື່ຂໍຕອບ 8 = ບໍື່ຮູ ້
 
23. [d23] ທ່ານເລີື່ມ ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການເຄ ື່ອນໄຫວ ຕອນໃດ? 

1 = <3 ເດ ອນກ່ອນ 2 = 3 ຫາ <6 ເດ ອນກ່ອນ 

3 = 6 ເດ ອນຫາ <1 ປີກ່ອນ 4 = 1 ຫາ <3 ປີກ່ອນ  

5 = 3 ຫາ <5 ປີກ່ອນ  6 = 5 ປີກ່ອນ ຫລ  ກ່ອນໜ້ານັໍ້ນ  

 
24. [d24] ທ່ານໄດ້ໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍ ໃນການເຄ ື່ອນໄຫວ ບໍ? 

1= ໃຊ້       0= ບໍື່ໄດ້ໃຊ້ → ຂ້າມໄປ D.26 

 

25. ທ່ານໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອັນໃດ? ໃນການເຄ ື່ອນໄຫວໄປມາ? 

[d25_5] 5 = ໄມ້ຊ່ວຍຍ່າງ/ໄມ້ຄໍໍ້າເທົໍ້າຊ່ວຍຍ່າງ 

[d25_45] 45 = ຂອບຮາວຊ່ວຍຍ່າງ/ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍຍ່າງທີື່ມີລໍໍ້ 

[d25_22] 22 = ເຄ ື່ອງຄໍໍ້າຊູສ່ວນລຸ່ມ 

[d25_31] 31 = ອົງຄະທຽມ (ຂາທຽມ) 

[d25_56] 56 = ເຄ ື່ອງຊ່ວຍຄໍໍ້າຄໍຫົວເຂົື່າ ແລະ ຜ້າຄ້ອງແຂນ 

[d25_47] 47 = ລໍໍ້ເລ ື່ອນ ແບບໃຊ້ແຮງ 
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[d25_48] 48 = ລໍໍ້ເລ ື່ອນ ແບບມີເຄ ື່ອງຊ່ວຍບັງຄັບ 

[d25_49] 49 = ລໍໍ້ເລ ື່ອນ ແບບມີເຄ ື່ອງຊ່ວຍຄໍໍ້າຊູ 

[d25_57] 57 = ລໍໍ້ໂຍກ 

[d25_11] 11 = ໄມ້ຄໍໍ້າເທົໍ້າ (ຄໍໍ້າແຂນ) 

[d25_58] 58 = ໄມ້ຄໍໍ້າເທົໍ້າ (ຄໍໍ້າສອກ) 

[d25_59] 59 = ຂອບຮາວຊວ່ຍຢ ນ, ສາມາດປັບໄດ້ 

[d25_60] 60 = ລໍໍ້ເລ ື່ອນທີື່ສາມາດປັບຕັື່ງນັື່ງໄດ້ 

[d25_29] 29 = ເບາະຊ່ວຍຫຼຸດຄວາມດັນ 

[d25_30] 30 = ເສ ື່ອຊ່ວຍຫຼຸດຄວາມດັນ 

[d25_28] 28 = ໝອນຫຶຼ  ເບາະຊ່ວຍພິງ 

[d25_16] 16 = ຮາວຈັບ 

[d25_8] 8 = ເກີບດັດຕີນໂງ້ງ 

[d25_88] 88 = ອ ື່ນໆ (ກະລຸນາລະບຸ) ……[d25o] …. 
 

26. [d26] ທ່ານບອກວ່າ ທ່ານມີ <ໃສ່ລະດັບຂອງຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຈາກແບບຟອມການຄດັກອງ > ໃນ ການສ ິ່ສານ, 
ຕົວຢ່າງ: ຄວາມເຂົໍ້າໃຈ ຫລ  ເຮັດໃຫ້ຄົນອ ື່ນເຂົໍ້າໃຈ ເມ ື່ອໃຊ້ພາສາປົກກະຕິ(ທ້ອງຖິື່ນ)ຂອງທ່ານ, ຖ ກຕ້ອງບໍື່?  

ຜ ູ້ສໍາພາດ: ເລ ອກເອົາຂໍໍ້ທີື່ ຜູ້ຖ ກສໍາພາດ ຢ ນຢັນ 

1 = ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ  → ຂ້າມໄປ D.28 2 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໜ້ອຍໜຶື່ງ  

3 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ຫຼາຍ 4 = ເຮັດຫຍັງບໍື່ໄດ້ເລີຍ 

7= ບໍື່ຂໍຕອບ 8 = ບໍື່ຮູ ້
 

27. [d27] ທ່ານເລີື່ມມີ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການສ ື່ສານ ຕອນໃດ? 

1 = <3 ເດ ອນກ່ອນ 2 = 3 ຫາ <6 ເດ ອນກ່ອນ 

3 = 6 ເດ ອນຫາ <1 ປີກ່ອນ 4 = 1 ຫາ <3 ປີກ່ອນ  

5 = 3 ຫາ <5 ປີກ່ອນ  6 = 5 ປີກ່ອນ ຫລ  ກ່ອນໜ້ານັໍ້ນ  

28. [d28] ທ່ານໃຊ້ພາສາມ ບໍື່? 
1 = ໃຊ້ 2 = ບໍື່ໃຊ ້

7 = ບໍື່ຂໍຕອບ 8 = ບໍື່ຮູ ້
29. [d29] ທ່ານໄດ້ໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອັນໃດ ເພ ື່ອຊ່ວຍໃນການສ ື່ສານບໍື່? 

1= ໃຊ້         0= ບໍື່ໄດ້ໃຊ້ → ຂ້າມໄປ D.31 
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30. ທ່ານໄດ້ໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອັນໃດ ເພ ື່ອຊ່ວຍທ່ານໃນການສ ື່ສານ? 

[d30_1] 1 = ແອັບພິເຄຊັື່ນລາວທ໊ອກ 

[d30_2] 2 = ກະດານໃຊ້ສໍາລັບການສ ື່ສານ  

[d30_88] 88 = ອ ື່ນໆ (ກະລຸນາລະບຸ) …… [d30o] ………. 

 

31. [d31] ທ່ານບອກວ່າ ທ່ານມີ <ໃສ່ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຈາກການແບບຟອມການຄດັກອງ> ໃນ ການຈ ິ່ຈໍາ ຫລ  
ການຈົດຈໍິ່, ຖ ກຕ້ອງບໍື່? 

ຜ ູ້ສໍາພາດ: ເລ ອກເອົາຂໍໍ້ທີື່ ຜູ້ຖ ກສໍາພາດ ຢ ນຢັນ 

1 = ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ  → ຂ້າມໄປ D.33 2 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໜ້ອຍໜຶື່ງ   

3 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ຫຼາຍ 4 = ເຮັດຫຍັງບໍື່ໄດ້ເລີຍ 

7= ບໍື່ຂໍຕອບ 8 = ບໍື່ຮູ ້
 

32. [d32] ທ່ານເລີື່ມມີ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການຈ ື່ຈໍາ ຫລ  ການຈົດຈໍື່ ຕອນໃດ? 

1 = <3 ເດ ອນກ່ອນ 2 = 3 ຫາ <6 ເດ ອນກ່ອນ 

3 = 6 ເດ ອນຫາ <1 ປີກ່ອນ 4 = 1 ຫາ <3 ປີກ່ອນ  

5 = 3 ຫາ <5 ປີກ່ອນ  6 = 5 ປີກ່ອນ ຫລ  ກ່ອນໜ້ານັໍ້ນ  

33. [d33] ທ່ານໄດ້ໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍ ເພ ື່ອຊ່ວຍທ່ານໃນການຈ ື່ຈໍາ ບໍ? 

1= ໃຊ້                 0= ບໍື່ໄດ້ໃຊ້ → ຂ້າມໄປ D.35 

34.  ທ່ານໄດ້ໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອັນໃດ ເພ ື່ອຊ່ວຍທ່ານໃນການຈ ື່ຈໍາ ? 

[d34_27] 27 = ກັບຊ່ວຍຈັດຢາ 

[d34_34] 34 = ເຄ ື່ອງອັດສຽງ 

[d34_37] 37 = ແອັບເທິງມ ຖ  

[d34_41] 41 = ເຄ ື່ອງຂ່ວຍໃນການຈັດການເວລາ 

[d34_25] 25 = ເຄ ື່ອງຊ່ວຍໃນການບັນທຶກຂໍໍ້ມູນ 

[d34_42] 42 = ເຄ ື່ອງຊ່ວຍໃນການເດີນທາງ 

[d34_15] 15 = ລະບົບຄົໍ້ນຫາຕໍາແໜ່ງ/ທີື່ຕັໍ້ງ  

[d34_13] 13 = ເຄ ື່ອງຊ່ວຍຈັບການລົໍ້ມ 

[d34_26] 26 = ເຄ ື່ອງຊ່ວຍ ການແຈ້ງບອກຜູ້ດຸແລ 

[d34_88] 88 = ອ ື່ນໆ(ກະລຸນາລະບຸ) ……[d34o] …… 
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35. [d35] ທ່ານບອກວ່າ ທ່ານມີ <ໃສ່ລະດັບຄວາມຫຍຸ້ງຍາກຈາກແບບຟອມຄັດກອງ> ໃນ ການເບິິ່ງແຍງຕົນເອງ 
ເຊັື່ນ: ການອາບນໍໍ້າ ຫລ  ການແຕ່ງຕົວເອງ ຖ ກຕ້ອງບໍື່? 

ຜ ູ້ສໍາພາດ: ເລ ອກເອົາຂໍໍ້ທີື່ ຜູ້ຖ ກສໍາພາດ ຢ ນຢັນ 

1 = ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ  →  ຂ້າມໄປ D.37 2 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໜ້ອຍໜຶື່ງ  

3 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ຫຼາຍ 4 = ເຮັດຫຍັງບໍື່ໄດ້ເລີຍ 

7= ບໍື່ຂໍຕອບ 8 = ບໍື່ຮູ ້
36. [d36] ທ່ານເລີື່ມມີ ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການເບິື່ງແຍງຕົວເອງ ຕອນໃດ? 

1 = <3 ເດ ອນກ່ອນ 2 = 3 ຫາ <6 ເດ ອນກ່ອນ 

3 = 6 ເດ ອນຫາ <1 ປີກ່ອນ 4 = 1 ຫາ <3 ປີກ່ອນ  

5 = 3 ຫາ <5 ປີກ່ອນ  6 = 5 ປີກ່ອນ ຫລ  ກ່ອນໜ້ານັໍ້ນ  

 
37. [d37] ທ່ານມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການຍົກຕກຸນໍໍ້າ 2 ລິດ ແຕ່ ລະດັບແອວ ຫາ ຕາ ບໍື່? (ອ່ານ 4 ຄໍາຕອບທໍາອິດ) 

1 = ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ  → ຂ້າມໄປ D.39 2 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໜ້ອຍໜຶື່ງ 

3 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ຫລາຍ 4 = ເຮັດຫຍັງບໍື່ໄດ້ເລີຍ 

7= ບໍື່ຂໍຕອບ 8 = ບໍື່ຮູ ້
 

38. [d38] ທ່ານເລີື່ມມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໃນການເຮັດກິດຈະກໍານີໍ້ ຕອນໃດ? 

1 = <3 ເດ ອນກ່ອນ 2 = 3 ຫາ <6 ເດ ອນກ່ອນ 

3 = 6 ເດ ອນຫາ <1 ປີກ່ອນ 4 = 1 ຫາ <3 ປີກ່ອນ  

5 = 3 ຫາ <5 ປີກ່ອນ  6 = 5 ປີກ່ອນ ຫລ  ກ່ອນໜ້ານັໍ້ນ 

39. [d39] ທ່ານມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການໃຊູ້ມ  ຫລ  ນ ໍ້ວມ  ເຊັື່ນ: ການຈັບສິື່ງຂອງທີື່ມີຂະໜາດນ້ອຍ? (ອ່ານ 4 ຄໍາ
ຕອບທໍາອິດ) 

1 = ບໍື່ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ  → ຂ້າມໄປ D.41 2 = ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໜ້ອຍໜຶື່ງ   

3 = ມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ຫລາຍ 4 = ເຮັດຫຍັງບໍື່ໄດ້ເລີຍ 

7= ບໍື່ຂໍຕອບ 8 = ບໍື່ຮູ ້
 
40. [d40] ທ່ານເລີື່ມມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການໃຊ້ມ  ແລະ ນີໍ້ວມ ຕອນໃດ? 

1 = <3 ເດ ອນກ່ອນ 2 = 3 ຫາ <6 ເດ ອນກ່ອນ 

3 = 6 ເດ ອນຫາ <1 ປີກ່ອນ 4 = 1 ຫາ <3 ປີກ່ອນ  

5 = 3 ຫາ <5 ປີກ່ອນ  6 = 5 ປີກ່ອນ ຫລ  ກ່ອນໜ້ານັໍ້ນ 

 
41. [d41] ທ່ານໄດ້ໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍ ໃນ ການກິນ, ໄປຫ້ອງນໍໍ້າ, ການແຕ່ງຕົວ, ຫຼ  ການຈັດການ ໃນຊີວິດປະຈໍາວັນບໍ? 
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1 = ໃຊ້ 2 = ບໍື່ໃຊ ້→ ຂ້າມໄປ D.43 
 
42.ທ່ານໄດ້ໃຊ້ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍໃດແດ່? 

[d42_22] 22 = ເຄ ື່ອງຄໍໍ້າຊູສ່ວນລຸ່ມ [d42_32] 32 = ອົງຄະທຽມ (ແຂນທຽມ) 

[d42_16] 16 = ຮາວຈັບ [d42_65] 65 = ຜ້າອ້ອມຜູໃ້ຫຍ ່

[d42_66] 66 = ຕັື່ງຊ່ວຍໃນການອາບນໍໍ້າ/ການຂັບຖ່າຍ [d42_62] 62 = ບ່ວງ, ສ້ອມ 
ທີື່ດັດແປງແລ້ວ 

[d42_63] 63 = ເຄ ື່ອງຄົວ ທີື່ດັດແປງແລ້ວ [d42_64] 64 = ເຄ ື່ອງຊ່ວຍດ ື່ມນໍໍ້ື່ ທີື່ດັດແປງແລ້ວ  

[d42_67] 67 = ເປເຄ ື່ອນຍ້າຍຄົນເຈັບ 

[d42_88] 88 = ອ ື່ນໆ (ລະບ)ຸ …[d42o] ….  

 

43. [d43]  ທ່ານໄດ້ໃຊ້ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອັນອ ື່ນອີກບໍື່ ນອກຈາກທີື່ກ່າວມາ? 
0 = ບໍື່ໄດ້ໃຊ້→ ຂ້າມໄປ D.46 2 = ໃຊ ້ 

 
44. [d44] ມີເຄ ື່ອງຊ່ວຍຈັກອັນທີື່ທ່ານໃຊ້ ? ....................................... 

a. [d44a] ເຄ ື່ອງຊ່ວຍ1: …………… 

b. [d44b] ເຄ ື່ອງຊ່ວຍ2: …………… 

c. [d44c] ເຄ ື່ອງຊ່ວຍ3: …………… 
 
45. [d45] ຈາກເຄ ື່ອງຊ່ວຍທັງໝົດທີື່ທ່ານໃຊ້ ອັນໃດ ແມ່ນສໍາຄັນທີື່ສຸດ? ....................................... 
 
46. [d46] ພວກເຮົາຂໍຖ່າຍຮູບເອົາເຄ ື່ອງຊ່ວຍ ໄດ້ບໍື່?  
 0 = ບໍື່ 1 = ໄດ້ 
 
→  ຂ້າມ D.54 ຖ້າຫາກຜູ້ຕອບບໍື່ໄດ້ໃຊ້ເຄ ື່ອງຊ່ວຍ 
 
ຄໍາຖາມຕໍື່ໄປຖາມກ່ຽວກັບ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍທີື່ສໍາຄັນທີື່ ສຸດ 3 ອັນ  

 
AP 1 AP 2 AP 3 
(a) (b) (c) 

1.   ລະຫັດ/ ຊ ື່ເຄ ື່ອງຊ່ວຍ [d47a] [d47b] [d47c] 

2. ມູນຄ່າ ທີື່ຊ ໍ້ 
[d48a] 
KIP 

[d48b] 
KIP 

[d48c] 
KIP 

3. ເຄ ື່ອງຊ່ວຍສາມາດຊ່ວຍສະໜອງຄວາມຕ້ອງການດ້ານ
ໜ້າທີື່ການໄດ້ບໍື່ 

[d49a] [d49b] [d49c] 

4. ທ່ານໄດ້ຈາໃສ? [d50a] [d50b] [d50c] 
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ລະຫັດຄໍາຕອບ:  
D.47:  1= ແວ່ນຕາ ທີື່ໄດ້ຈາກແພດ, 2= ແວ່ນຕາອ່ານໜັງສ , 3= ແວ່ນຂະຫຍາຍ,4= ແວ່ນຂະຫຍາຍ

ແບບດິຈິຕໍໍ້, 5= ເຄ ື່ອງອ່ານອັກສອນນູນ, 6= ເຄ ື່ອງຂຽນອັກສອນນູນ ,7= ໂມງທີື່ສາມາດອ່ານ
ອອກສຽງ ແລະ ສໍາພັດໜ້າຈໍໄດ້, 8= ກັບຊ່ວຍຈັດຢາ, 9= ເຄ ື່ອງອັດສຽງ, 10= ໄມ້ເທົໍ້າຊ່ວຍນໍາທາງ
ຍ່າງ, 11= ແອັບພິເຄຊັື່ນໃນໂທລະສັບ, 12= ໄມ້ຊ່ວຍຍ່າງ/ໄມ້ຄໍໍ້າເທົໍ້າຊ່ວຍຍ່າງ,13= ຂອບຮາວຊ່ວຍ
ຍ່າງ/ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍຍ່າງທີື່ມີລໍໍ້, 14= ເຄ ື່ອງຄໍໍ້າຊູສ່ວນລຸ່ມ, 15= ອົງຄະທຽມ (ຂາທຽມ), 16= ເຄ ື່ອງ
ຊ່ວຍຄໍໍ້າຄໍຫົວເຂົື່າ ແລະ ຜ້າຄ້ອງແຂນ, 17= ລໍໍ້ເລ ື່ອນ ແບບໃຊ້ແຮງ,18= ລໍໍ້ເລ ື່ອນ ແບບມີເຄ ື່ອງຊ່ວຍ
ບັງຄັບ, 19= ລໍໍ້ເລ ື່ອນ ແບບມີເຄ ື່ອງຊ່ວຍຄໍໍ້າຊູຮ່າງກາຍ, 20= ລໍໍ້ໂຍກ, 21= ໄມ້ຄໍໍ້າເທົໍ້າ (ຄໍໍ້າແຂນ), 
22= ໄມ້ຄໍໍ້າເທົໍ້າ (ແຂນສອກ), 23= ຂອບຮາວຊ່ວຍຢ ນ, ສາມາດປັບໄດ້, 24= ເລ ື່ອນທີື່ສາມາດປັບ
ຕັື່ງນັື່ງໄດ້, 25= ເບາະຊ່ວຍຫຼຸດຄວາມດັນ, 26= ເສ ື່ອຊ່ວຍຫຼຸດຄວາມດັນ, 27= ໝອນຫຶຼ  ເບາະຊ່ວຍ
ພິງ, 28= ຮາວຈັບ, 29= ເກບີດັດຕີນໂງ້ງ, 30= ແອັບລາວທອກ, 31= ກະດານໃຊ້ສໍາລັບການ
ສ ື່ສານ, 32= ເຄ ື່ອງຄໍໍ້າຊູສ່ວນເທິງ, 33= ອົງຄະທຽມ (ແຂນທຽມ), 34= ຜ້າອ້ອມຜູ້ໃຫຍ,່ 35= 
ຕັື່ງຊ່ວຍໃນການອາບນໍໍ້າ/ການຂັບຖ່າຍ, 36= ບ່ວງ, ສ້ອມ ທີື່ດັດແປງແລ້ວ, 37= ເຄ ື່ອງຄົວ ທີື່ດັດແປງ
ແລ້ວ, 38= ເຄ ື່ອງຊ່ວຍດ ື່ມນໍໍ້ື່ ທີື່ດັດແປງແລ້ວ, 39= ເປເຄ ື່ອນຍ້າຍຄົນເຈັບ, 40= ອ ື່ນໆ 

D.49: 0 =ບໍື່ໄດ້ເລີຍ; 1 = ໄດ້ບາງສ່ວນ; 2 = ໄດ້ສ່ວນຫຼາຍ; 3 = ໄດ້ເຕັມສ່ວນ 

D.50: 1 = ສູນການແພດຟ ໍ້ນຟູໜ້າທິການ; 2 = ໂຮງໝໍ; 3 = ສຸະຖານທີື່ປິື່ນປົວສຸຂະພາບ ອ ື່ນໆ; 4 = ຕະຫຼາດ
ໃນພ ໍ້ນທີື່; 5 = ຮ້ານຂາຍຢາ; 6 = ເຮັດດ້ວຍຕົວເອງ, ຄອບຄົວ,ໝູ່; 7 = ໃຫ້ຊ່າງໃນພ ໍ້ນທີື່ເຮັດໃຫ້; 8 = 
ອົງການຈັດຕັໍ້ງສາກົນ/ ການກຸສນົ; 9 = ສະຖາບັນທາງສາສະໜາ; 10 = ລັດຖະບານ; 11 = ແພດ; 12 =
ກະຊວງແຮງງານ ແລະ ສະຫວັດດິການສັງູຄົມ; 88 = ອ ື່ນໆ (ລະບຸ) ………… 

 
51. [d51]ທ່ານຄິດວ່າ ເຄ ື່ອງຊ່ວຍອັນອ ື່ນຈະເປັນປະໂຫຍດກັບທ່ານອີກບໍື່?  

1   = ຕ້ອງການ 2 = ບໍື່ຕ້ອງການ → ຂ້າມໄປ Q.54 

3 = ບໍື່ຮູ ້ 
 
52. ເປັນຫຍັງທ່ານຈຶງບໍື່ມີ? (ເລ ອກທຸກຂໍໍ້ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ) 

[d52_1] 1 = ຂາດຂໍໍ້ມູນ / ບໍື່ຮູ້ກ່ຽວກັບເຄ ື່ອງອໍານວຍຄວາມສະດວກສະເພາະເຈາະຈົງ 

[d52_2] 2 = ບໍື່ມີເຄ ື່ອງອໍານວຍຄວາມສະດວກໃນທ້ອງຖິື່ນ 

[d52_3] 3 = ລາຄາ ເຄ ື່ອງອໍານວຍຄວາມສະດວກແພງເກີນໄປ 

[d52_4] 4 = ບໍື່ຄຸ້ມຄ່າທີື່ຈະຊ ໍ້ (ມັນແພງເກີນຄວາມເປັນຈິງ) 

[d52_5] 5 = ຄອບຄົວບໍື່ຢາກໃຫ້ໃຊ້ 

[d52_6] 6 = ກັງວົນ ກ່ຽວກັບ ຜົນກະທົບ ຫລ  ຜົນຂ້າງຄຽງຂອງມັນ 

[d52_88] 88 = ອ ື່ນໆ  (ລະບຸ) ………………………… 

[d52_98] 98 = ບໍື່ຮູ ້
 
53. [d53] ແມ່ນຫຍັງຄ  ເຫດຜົນທີື່ສໍາຄັນທີື່ສຸດ? (ຂຽນໜຶື່ງໃນລະຫັດທີື່ເລ ອກຂ້າງເທິງ) ………… 
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54. ປັດຈຸບັນທ່ານຕ້ອງການເຄ ື່ອງຊ່ວຍອັນອ ື່ນທີື່ທ່ານຍັງບໍື່ມີ ອີກບໍື່?  

1   = ຕ້ອງການ 2 = ບໍື່ຕ້ອງການ → ຂ້າມໄປ Q.57 

4 = ບໍື່ຮູ ້→ ຂ້າມໄປ Q.57 
 
55. ເປັນຫຍັງທ່ານຈຶງບໍື່ມີ? (ເລ ອກທຸກຂໍໍ້ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ) 

[d55_1] 1 = ຂາດຂໍໍ້ມູນ / ບໍື່ຮູ້ກ່ຽວກັບເຄ ື່ອງອໍານວຍຄວາມສະດວກສະເພາະເຈາະຈົງ 

[d55_2] 2 = ບໍື່ມີເຄ ື່ອງອໍານວຍຄວາມສະດວກໃນທ້ອງຖິື່ນ 

[d55_3] 3 = ລາຄາ ເຄ ື່ອງອໍານວຍຄວາມສະດວກແພງເກີນໄປ 

[d55_4] 4 = ບໍື່ຄຸ້ມຄ່າທີື່ຈະຊ ໍ້ (ມັນແພງເກີນຄວາມເປັນຈິງ) 

[d55_5] 5 = ຄອບຄົວບໍື່ຢາກໃຫ້ໃຊ້ 

[d55_6] 6 = ກັງວົນ ກ່ຽວກັບ ຜົນກະທົບ ຫລ  ຜົນຂ້າງຄຽງຂອງມັນ 

[d55_88] 88 = ອ ື່ນໆ  (ລະບຸ) ………………………… 

[d55_98] 98 = ບໍື່ຮູ ້
→ ຂ້າມ D.57 ຖ້າຫາກ D.55 ເລ ອກໜ້ອຍກວ່າ 2 ຂໍໍ້ 

56. [d56] ແມ່ນຫຍັງຄ  ເຫດຜົນທີື່ສໍາຄັນທີື່ສຸດ? (ຂຽນໜຶື່ງໃນລະຫັດທີື່ເລ ອກຂ້າງເທິງ) ………… 
 
57. [d57]  ໃນໄລຍະສາມເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ, ທ່ານຕ້ອງການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດ້ານການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການບໍື່? 
 0 = ບໍື່ຕ້ອງການ  

 1= ຕ້ອງການ →  ຂ້າມໄປ D.62 

 2 = ບໍື່ື່ຮູ້ວ່າ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການແມ່ນຫຍັງ →  ຂ້າມໄປ D.62 

 3 = ຮູ້ວ່າ ການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການແມ່ນຫຍັງ, ແຕ່ບໍື່ຮູ້ວ່າມັນມີຄວາມຈໍາເປັນ →  ຂ້າມໄປ  D.62 
 
58. [d58] ທ່ານເຄີຍຕ້ອງການເຂົໍ້າເຖິງການບໍລິການດ້ານການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການບໍື່?   

 1 = ເຄີຍ 2 = ບໍື່ເຄີຍ →  ຂ້າມໄປ D.62 

 3 = ບໍື່ຮູ ້→  ຂ້າມໄປ D.62 
 
59. [d59] ທ່ານສາມາດນໍາໃຊ້ ການບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ເທົື່າທີື່ທ່ານຕ້ອງການ ຫຼາຍປານໃດ?  

1 = ທຸກໆຄັໍ້ງ→ ຂ້າມໄປ D.62 2 = ເກ ອບທຸກໆຄັໍ້ງ 
3 = ບາງຄັໍ້ງ    4 = ບໍື່ເຄີຍ 
98 = ບໍື່ຮູ້ / ບໍື່ຈ ື່ → ຂ້າມໄປ D.62 

 

60. ເປັນຫຍັງທ່ານຈຶງຕອບແບບນັໍ້ນ?  (ເລ ອກໝົດທຸກຂໍໍ້ທີື່ກ່ຽວຂ້ອງ) 
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[d60_1] 1 = ຂາດຂໍໍ້ມູນ / ບໍື່ຮູ້ວ່າຈະເລີື່ມຈາກໃສ່  

[d60_2] 2 = ບໍື່ື່ມີສະຖານບໍລິການປິື່ນປົວ 

[d60_3] 3 = ຄອບຄົວບໍື່ຕ້ອງການໃຫ້ເຂົໍ້າເຖິງການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 

[d60_4] 4 = ບໍື່ມີຜູ້ຊ່ວຍ / ບໍື່ມີໃຜໄປເປັນໝູ່ 

[d60_5] 5 = ໄກເກີນໄປ 

[d60_6] 6 = ບໍື່ມີພາຫານະ 

[d60_7] 7 = ພາຫະນະບໍື່ມເີຄ ື່ອງອໍານວຍຄວາມສະດວກ  

[d60_8] 8 = ບໍື່ມີເງິນຈ່າຍຄ່າບໍລິການ 

[d60_9] 9 = ບໍື່ື່ມີເງິນຈ່າຍ ຄ່າເດີນທາງ, ອາຫານ, ຄ່າທີື່ພັກ ແລະ ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍຂອງຜູ້ໄປນໍາ  

[d60_10] 10 = ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິຂອງພະນັກງານທີື່ຢູ່ໃນ ສະຖານບໍລິການດ້ານການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 

[d60_11] 11 = ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິຂອງຄົນອ ື່ນທີື່ຢູ່ ສະຖານບໍລິການດ້ານການຟ ໍ້ນຟໜູ້າທີື່ການ 

          [d60_12] 12= ເຄີຍຖ ກປະຕິບັດບໍື່ດີ ຫຼ  ຖ ກແບ່ງແຍກ 

          [d60_13] 13= ພະຍາຍາມແລ້ວ, ແຕ່ຖ ກປະຕິເສດຈາກ ສະຖານບໍລິການດ້ານການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການ 

          [d60_14] 14= ທີື່ພັກບໍື່ເໝາະສົມ 
[d60_88] 88 = ອ ື່ນໆ (ລະບ ຸ) ………………………… 
[d60_98] 98 = ບໍື່ຮູ ້ 
 

→ ຂ້າມໄປ D.62 ຖ້າເລ ອກຫນ້ອຍກວ່າ 2 ຂໍໍ້ ໃນຄໍາຖາມທີ Q.60  
 
61. [d61] ແມ່ນຫຍັງຄ  ເຫດຜົນທີື່ສໍາຄັນທີື່ສຸດ? (ຂຽນໜຶື່ງໃນລະຫັດທີື່ເລ ອກຂ້າງເທິງ) …….. 

 
62. [d62] ໂດຍທົື່ວໄປແລ້ວ, ທ່ານພໍໃຈກັບການບໍລິການດ້ານການຟ ໍ້ນຟູໜ້າທີື່ການທີື່ທ່ານໄດ້ຮັບຢູ່ໃນລະດັບໃດ? 

1 = ພໍໃຈຫລາຍ 2 = ພໍໃຈ 

3 = ບໍື່ພໍໃຈ                                               4 = ບໍື່ພໍໃຈຫຼາຍ

63. [d63] ໃນໄລຍະສອງອາທິດທີື່ຜ່ານມາ, ທ່ານຮູ້ສຶກບໍື່ມ່ວນໃຈ ຫຼ  ບໍື່ສົນໃຈຢາກເຮັດຫຍັງເລີຍ ເລ ໍ້ອຍ
ປານໃດ? 
           1 = ບໍື່ເຄີຍເລີຍ 2 = ມີບາງມ ໍ້ ແຕ່ບໍື່ຫຼາຍ 

 3 = ຫຼາຍກວ່າ 7 ມ ໍ້ ໃນ 2 ອາທິດ   4 = ເກ ອບທຸກມ ໍ້ 
 

64. [d64] ໃນໄລຍະສອງອາທິດທີື່ຜ່ານມາ, ທ່ານມີຄວາມຮູ້ຫົດຫູ່, ຊຶມເສົໍ້າ ຫລ  ໝົດຫວັງບໍື່? 
          1 = ບໍື່ເຄີຍເລີຍ 2 = ມີບາງມ ໍ້ ແຕ່ບໍື່ຫຼາຍ 

3 = ຫຼາຍກວ່າ 7 ມ ໍ້ ໃນ 2 ອາທິດ   4 = ເກ ອບທຸກມ ໍ້ 
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ຈ. ຄວາມເປັນຢ ່ທ ິ່ດ  

ກວດຂໍໍ້ E.1:  ຖ້າຜູ້ຖ ກສໍາພາດອາຍຸຕໍື່າກວ່າ < 9 ປີ → ຂ້າມໄປ F.1 
ກວດຂໍໍ້ E.2:  ຖ້າຜູ້ຖ ກສໍາພາດອາຍຸລະຫວ່າງ 9 ປີ ແລະ ອາຍຸຕໍື່າກວ່າ < 15 ປີ → ຂ້າມໄປ E.6 
 
ຜ ູ້ສໍາພາດ: ສະແດງແຜ່ນຮູບພາບດ້ານລຸ່ມນີໍ້ື່ໃຫ້ຜູ້ຖ ກສໍາພາດເບິື່ງ 
 

ບໍື່ເຫັນດີຢ່າງຍິື່ງ ບໍື່ເຫັນດີ           ເຫັນດີ ເຫັນດີເປັນຢ່າງຍິື່ງ 
1 2  4 5 

 
 

  

 

  
 
 
 
ພວກເຮົາຂໍຖາມວ່າ ທ່ານຮູ້ສຶກແນວໃດກັບຊີວິດໂດຍລວມ ໃນໄລຍະ 3 ເດ ອນທີື່ຜ່ານມາ. ທາງດ້ານລຸ່ມແມ່ນ 5 
ປະໂຫຍກທີື່ທ່ານອາດຈະເຫັນດີ ຫຼ  ບໍື່ເຫັນດີ, ຈົື່ງນໍາໃຊ້ ເລກລໍາດັບ ແຕ່ລະດັບ 1 ເຖິງ 4 ໃນ ແຜ່ນພາບ ເພ ື່ອບົື່ງ
ບອກຄວາມຄິດເຫັນຂອງທ່ານກ່ຽວກັບແຕ່ລະປະໂຫຍກ ໂດຍບອກວ່າ ໂຕເລກໃດທີື່ທ່ານຄິດວ່າເໝາະສົມ. 
 

# 
ຄໍາຖາມ 

ບໍື່ເຫັນດີ
ເປັນຢ່າງ
ຍິື່ງ 

 
ບໍື່ເຫັນດີ 

ເຫັນດີ ບໍື່ເຫັນດີຢ່າງຍິື່ງ 

1. [e1] ໂດຍລວມແລ້ວ, ຊີວິດຂອງທ່ານແມ່ນ
ເປັນໄປຕາມທີື່ຄາດຫວັງ 

1 2 3 4 

2.   [e2] ສະພາບການເປັນຢູ່ຂອງທ່ານແມ່ນ
ດີເລີດ?  

1 2 3 4 

3.  [e3] ທ່ານພໍໃຈໃນຊີວິດຂອງທ່ານ 1 2 3 4 

4. [e4] ໃນປັດຈຸບັນ, ທ່ານໄດ້ຮັບສິື່ງສໍາຄັນທີື່
ທ່ານຕ້ອງການ ໃນຊີວິດແລ້ວ 

1 2 3 4 

5. 
[e5] ຖ້າທ່ານສາມາດ ເລີື່ມຕົໍ້ນຊີວິດໃໝ່ໄດ້
ອີກເທ ື່ອໜຶື່ງ, ມີພຽງສິື່ງນ້ອຍໆເທົື່ານັໍ້ນທີື່ທ່ານ
ຢາກຈະປ່ຽນ 

1 2 3 4 

 
ພວກເຮົາຢາກຂໍຖາມວ່າ ທ່ານມີຄວາມສຸກກັບຊີວິດຂອງທ່ານແນວໃດ. ຕໍື່ໄປນີໍ້ ແມ່ນ 5 ປະໂຫຍກ ທີື່ເວົໍ້າກ່ຽວກັບ
ຊີວິດທົື່ວໄປຂອງທ່ານ.  ຈົື່ງເລ ອກ ລໍາດັບແຕ່ລະດັບ 1 ເຖິງ 4 ໃນ ແຜ່ນພາບ ເພ ື່ອບົື່ງບອກຄວາມຄິດເຫັນຂອງ
ທ່ານ ກ່ຽວກັບແຕ່ລະປະໂຫຍກ.  
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# 
ຄໍາຖາມ 

 
ບໍື່ເຫັນດີ
ເປັນຢ່າງຍິື່ງ 

ບໍື່ເຫັນດີ 
 

ເຫັນດີ 
ເຫັນດີເປັນ
ຢ່າງຍິື່ງ 

1 [e7]  ຊີວິດຂອງທ່ານແມ່ນຖ ວ່າ ໃກ້ຄຽງກັບສິື່ງທີື່
ທ່ານຕ້ອງການຢາກໃຫ້ມັນເປັນໃນຫຼາຍໆດ້ານ 

1 2 3 4 

2. [e8] ສິື່ງຕ່າງໆໃນຊີວິດຂອງທ່ານແມ່ນດີຫຼາຍ 1 2 3 4 
3 [e9] ທ່ານມີຄວາມສຸກກັບຊີວິດ 1 2 3 4 

4.  [e10] ມາຮອດດຽວນີໍ້, ທ່ານໄດ້ຮັບສິື່ງສໍາຄັນທີື່ທ່ານ
ຕ້ອງການແລ້ວ 

1 2 3 4 

5. [e11] ຖ້າ ທ່ານສາມາດເລີື່ມຕົໍ້ນຊີວິດໃໝ່ໄດ້ອີກເທ ື່ອ
ໜຶື່ງ, ທ່ານກໍື່ຂໍໃຫ້ມັນເປັນຄ ແບບນີໍ້ 

1 2 3 4 
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ສ. ການເຂົໍ້າເຖິງຊຸມຊົນ 

ຄໍາຖາມດ້ານລຸ່ມນີໍ້ຈະຖາມທ່ານກ່ຽວກັບ ກິດຈະກໍາຕ່າງໆ ແລະ ການເຂົໍ້າເຖິງຊຸມຊົນຂອງທ່ານ ໃນໄລຍະ 3 ເດ ອນທ ິ່ຜາ່ນມາ, 

ກິດຈະກໍາ/ການເຂົໍ້າເຖິງ 
ທ່ານ<…>
ເລ ໍ້ອຍປານໃດ? 

ທ່ານ ພໍໃຈໃນການ  <…> 
ຫຼາຍຊໍື່າໃດ? 

ຍ້ອນຫຍັງທ່ານຈຶື່ງ...... ‘ບໍື່ໄດ້ທຸກຄັໍ້ງ’? ເຫດຜົນສໍາຄັນທີື່ສຸດ? 

(a) (b) (c) (d) 
1. ໄປຕະຫຼາດ [f1a]  

0 1 2 3 4 5 
6 

[f1b] 1 2 3 4 5 8 
[f1c_1 to f1c_10 f1c_88 f1c_98]  

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 98 
[f1d] 

2. ເຂົໍ້າຮ່ວມງານສັງຄົມ (ຕົວຢ່າງ: ຫິຼໍ້ນກິລາ, 
ຮ້ອງເພງ) ກັບ ໝູ່ເພ ື່ອນ (ແຕ່ບໍື່ແມ່ນຄົນໃນ
ຄອບຄົວ ຫຼ  ພີື່ນ້ອງ) 

[f2a]  
0 1 2 3 4 5 

6 
[f2b] 1 2 3 4 5 8 

[f2c_1 to f2c_10 f2c_88 f2c_98]  
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 98 

[f2d] 

3. ເຂົໍ້າຮ່ວມງານສັງຄົມ (ຕົວຢ່າງ: ຫິຼໍ້ນກິລາ, 
ຮ້ອງເພງ) ກັບ ຄົນໃນຄອບຄົວ ຫຼ  ພີື່ນ້ອງ  

[f3a]  
0 1 2 3 4 5 

6 
[f3b] 1 2 3 4 5 8 

[f3c_1 to f3c_10 f3c_88 f3c_98]  
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 98 

[f3d] 

4. ທ່ານປະກອບສ່ວນ ຫຼ  ອອກຄວາມຄິດ
ເຫັນໃນກອງປະຊຸມບ້ານ 

[f4a]  
0 1 2 3 4 5 

6 
[f4b] 1 2 3 4 5 8 

[f4c_1 to f4c_10 f4c_88 f4c_98]  
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 98 

[f4d] 

5. ທ່ານສະແດງຄວາມຄິດເຫັນຂອງຕົນ ກ່ຽວ
ກັບບັນຫາຕ່າງໆຂອງບ້ານໃຫ້ກັບນາຍບ້ານຟັງ 
ເປັນການສ່ວນຕົວ  

[f5a]  
0 1 2 3 4 5 

6 
[f5b] 1 2 3 4 5 8 

[f5c_1 to f5c_10 f5c_88 f5c_98]  
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 98 

[f5d] 

6.ໄປຮ່ວມງານບຸນບ້ານ ຫຼ   ກິດຈະກໍາທາງ
ສັງຄົມຂອງບ້ານ 

[f6a]  
0 1 2 3 4 5 

6 
[f6b] 1 2 3 4 5 8 

[f6c_1 to f6c_10 f6c_88 f6c_98]  
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 98 

[f6d] 
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7. ເຂົໍ້າເຖິງສະຫວັດດີການສັງຄົມຂອງ
ລັດຖະບານ ເຊັື່ນ: ກອງທຶນປະກັນສັງຄົມ, 
ກອງທຶນບ້ານ  

[f7a]  
0 1 2 3 4 5 

6 
[f7b] 1 2 3 4 5 6 7 8 

[f7c_1 to f7c_10 f7c_88 f7c_98]  
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 98 

[f7d] 

9.ເຂົໍ້າຮ່ວມກິດຈະກໍາ ຂອງ ກຸ່ມທີື່ສະໜັບສະ
ໜູນຄົນພິການ, ເຊັື່ນ: ກຸ່ມ ຫຼ  ອົງການຈັດຕັໍ້ງ
ເພ ື່ອຄົນພິການ 

[f8a]  
0 1 2 3 4 5 

6 
[f8b] 1 2 3 4 5 6 7 8 

[f8c_1 to f8c_10 f8c_88 f8c_98]  
    1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 98 

[f8d] 

ປະເພດຂອງຄໍາຕອບ ສໍາລັບແຕ່ລະຖັນ: 
 
(a) 0 = ບໍື່ມີ ; 1 = ທຸກມ ໍ້; 2 = 2-3 ເທ ື່ອ ຕໍື່ ອາທິດ, 3 = ທຸກອາທິດ ; 4 = ສອງຄັໍ້ງຕໍື່ເດ ອນ;  5 = ທຸກເດ ອນ;   6 = 2-3 ເທ ື່ອຕໍື່ປີ  
(b) 1 = ທຸກໆຄັໍ້ງ→ ຂ້າມໄປກິດຈະກໍາ/ການເຂົໍ້າເຖິງ G.1 , 2 = ເກ ອບທຸກໆຄັໍ້ງ, 3 = ບາງຄັໍ້ງ    4 = ບໍື່ເຄີຍ 

8 = ບໍື່ຮູ້ / ບໍື່ຈ ື່ → ຂ້າມໄປກິດຈະກໍາ/ການເຂົໍ້າເຖິງ G.1 
 (c) & (d):  1 = ຂາດຂໍໍ້ມູນ; 2 = ບໍື່ມີບໍລິການ/ສິື່ງອ ານວຍຄວາມສະດວກ; 3 = ການເຂົໍ້າເຖິງທາງດ້ານກາຍະພາບ; 4 = ບໍື່ມີທີື່ພັກອາໄສສົມເຫດສົມຜົນ;  5 = 
ທັດສະນະຄະຕິທາງລົບຕໍື່ຂ້ອຍໃນບ່ອນໃຫ້ບໍລິການ /ສິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກ; 6 = ຕົໍ້ນທຶນຂອງການບໍລິການ / ສະຖານທີື່; 7 = ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການເຂົໍ້າຮັບການ
ບໍລິການ / ສິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກຈາກບ້ານ; 8 = ບໍື່ມກີານຊ່ວຍເຫຼ ອສ່ວນຕົວ/ລາຍບຸກຄົນ; 9 = ຄອບຄົວບໍື່ຢາກໃຫ້ຂ້ອຍມາສະຖານທີື່ໃຫ້ບໍລິການ/ສິື່ງອ ານວຍຄວາມ
ສະດວກ; 10 = ຄອບຄົວມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການຊ່ວຍເຫຼ ອຂ້ອຍໃຫ້ເຂົໍ້າເຖິງບໍລິການ /ສິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກ; 11 = ອ ື່ນ (ກະລຸນາລະບຸລາຍລະອຽດ); 98 = ບໍື່ຮູ້. 
ຫມາຍເຫດ: →  ຂ້າມໄປ ຖັນ (d), ຖ້າໃນຖັນ (c) ມີຫນ້ອຍກວ່າ 2 ຕົວເລ ອກ 
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ຊ. ຄວາມຮັບຮ ູ້ ແລະ ທັກສະນະຄະຕິຕໍິ່ກັບການພັດທະນາແບບມ ສວ່ນຮວ່ມ 

1. [g1] ທ່ານຄິດວ່າຕົນເອງ ເປັນຄົນພິການບໍື່? 

1 = ແມ່ນ      2 = ບໍື່ແມ່ນ       7 = ບໍື່ຂໍຕອບ 
2. ມີຄົນພິການອາໄສຢູ່ໃນ....(ຜູ້ສໍາພາດອ່ານທຸກຄໍາຕອບ) 

[g2_1] 1 = ຄອບຄົວ [g2_2] 2 = ພີື່ນ້ອງ 

[g2_3] 3 = ໝູ່ເພ ື່ອນ [g2_4] 4 = ເພ ື່ອນບ້ານ (ເຮ ອນໃກ້ຄຽງ)  

[g2_5] 5 = ໝູ່ບ້ານ [g2_88] 88 = ກຸ່ມຄົນອ ື່ນ (ກະລຸນາລະບຸ) ......... 

           [g2_0] 0 = ບໍື່ມີ  →  ຂ້າມໄປຫາ G.4 
3. [g3]  ທ່ານສ ື່ສານກັບພວກເຂົາເຫົຼື່ານັໍ້ນ (ໝາຍເຖິງຄົນພິການຂໍໍ້ເທິງ) ເລ ໍ້ອຍປານໃດ? 

0= ບໍື່ເຄີຍ                                    1 = ທຸກມ ໍ້ໍ້   

2 = ທຸກອາທິດ                                  3 = ທຸກເດ ອນ 

          4 = ທຸກປີ                                        5 = ບໍື່ຄ່ອຍຈະ  
          6 = ບໍື່ເຄີຍເລີຍ 

 
ພວກເຮົາຢາກຂໍຖາມທ່ານວ່າ ຄົນພິການເຂົໍ້າເຖິງ ສະຖານທີື່ບໍລິການຫັຼກ ແນວໃດ 
4. [g4] ທ່ານຄິດວ່າ ຄົນພິການສາມາດເຂົໍ້າເຖິງສະຖານທີື່ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ໄດ້ຫຼາຍຄ ກັນກັບ ຄົນທີື່ບໍື່ພິການ 
ບໍື່? 

1 = ໄດ້ຫຼາຍກວ່າ → ຂ້າມໄປ G.6 2 = ໄດ້ນ້ອຍກວ່າ→ ຂ້າມໄປ G.6 

3 = ໄດ້ເທົື່າກັນ→ ຂ້າມໄປ G.6 4 = ໄດ້ຫນ້ອຍກວ່າໜ້ອຍໜຶື່ງ 

5 = ໄດ້ຫນ້ອຍກວ່າຫຼາຍ 8 = ບໍື່ຮູ ້   

5. ແມ່ນຫຍັງເປັນເຫດຜົນທີື່ເຮັດໃຫ້ຄົນພິການເຂົໍ້າເຖິງສະຖານທີື່ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ ໄດ້ໜ້ອຍກວ່າ ຄົນທີື່ບໍື່
ພິການ ບໍື່? (ເລ ອກທຸກຄໍາຕອບທີື່ເໝາະສົມ) 

[g5_1] 1 = ຂາດຂໍໍ້ມູນ/ບໍື່ຮູຈ້ະໄປໃສ 

[g5_2] 2 = ບໍື່ມີສະຖານທີື່ໃຫ້ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ 

[g5_3] 3 = ຄອບຄົວບໍື່ຕ້ອງການໃຫ້ໄປ 

[g5_4] 4 = ຂາດຜູ້ດູແລ / ບໍື່ມີໃຜໄປນໍາ  

[g5_5] 5 = ໄກເກີນໄປ 

[g5_6] 6 = ບໍື່ມີການຂົນສົື່ງ 

[g5_7] 7 = ພາຫານະບໍື່ມີສິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກ 

[g5_8] 8 = ບໍື່ສາມາດຈ່າຍຄາ່ປີື່ນປົວໄດ້ 
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[g5_9] 9 = ບໍື່ສາມາດຈ່າຍຄາ່ໃຊ້ຈ່າຍ ເຊັື່ນ: ຄ່າລົດ, ຄ່າທີື່ພັກ ແລະ ອ ື່ນໆ. 

[g5_10] 10 = ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິ ການປະຕິບັດຂອງພະນັກງານທີື່ສະຖານທີື່ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ 

[g5_11] 11 = ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິການປະຕິບັດຂອງຄົນອ ື່ນໆ ທີື່ສະຖານທີື່ບໍລິການດ້ານສຸຂະພາບ 

[g5_12] 12 =  ເຄີຍຖ ກປະຕິບັດບໍື່ດີ ເຊັື່ນ: ຖ ກແບ່ງແຍກ, ເຢາະເຢີໍ້ຍສຽດສີ  

[g5_13] 13 = ພະຍາຍາມໄປປີື່ນປົວ, ແຕ່ຖ ກປະຕິເສດ 

[g5_14] 14 = ຂາດທີື່ສະຖານທີື່ພັກທີື່ເໝາະສົມ   

[g5_88] 88 = ສີື່ງອ ື່ນໆ……………[g5o] …………… 

[g5_98] 98 = ບໍື່ຮູ ້
6. [g6] ທ່ານຄິດວ່າຄົນພິການສາມາດເຮັດວຽກມີເງິນເດ ອນ ໄດ້ຄ ກັນກັບ ຄົນທີື່ບໍື່ພິການບໍື່?  

1 = ໄດ້ຫຼາຍກວ່າ → ຂ້າມໄປ G.8 2 = ໄດ້ຫຼາຍກວ່າຫຼາຍ → ຂາ້ມໄປ G.8 

3 = ໄດ້ເທົື່າກັນ→ ຂ້າມໄປ G.8 4 = ໄດ້ໜ້ອຍກວ່າ ໜ້ອຍໜຶື່ງ 

5 = ໄດ້ຫນ້ອຍກວ່າຫຼາຍ 98 = ບໍື່ຮູ ້

7. ຍ້ອນຫຍັງ ຄົນພິການຈຶື່ງເຂົໍ້າເຖິງວຽກເຮັດງານທໍາ (ວຽກທີື່ໄດ້ຮັບເງິນເດ ອນ) ໄດ້ໜ້ອຍກວ່າ ຄົນບໍື່ພິການ?(ເລ ອກ
ທຸກຄໍາຕອບທີື່ເໝາະສົມ) 

[g7_1] 1 = ຂາດຂໍໍ້ມູນ/ບໍື່ຮູຈ້ະເລີື່ມຈາກໃສ 

[g7_2] 2 = ຂາດໂອກາດ 

[g7_3] 3 = ບໍື່ມີຕໍາແໜ່ງວຽກ 

[g7_4] 4 = ບໍື່ຢາກເຮັດ  

[g7_5] 5 = ການສະໝັກວຽກຍາກເກີນໄປ 

[g7_6] 6 = ຄອບຄົວບໍື່ຢາກໃຫ້ເຮັດວຽກ 

[g7_7] 7 = ຂາດຜູ້ຊ່ວຍ 

[g7_8] 8 = ໄກເກີນໄປ 

          [g7_9] 9  = ບໍື່ມີພາຫານະ 

[g7_10] 10 = ພາຫານະບໍື່ມີສິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກ 

[g7_11] 11 = ບໍື່ສາມາດຈ່າຍຄ່າເດີນທາງ 

[g7_12] 12 = ບໍື່ມັກທັດສະນະຄະຕິຂອງຄົນອ ື່ນ 

[g7_13] 13 = ບໍື່ມີສະຖານທີື່ພັກທີື່ເໝາະສົມ 

[g7_14] 14 = ສິື່ງອ ື່ນໆ…………[g7o] ……………… 

[g7_15] 98 = ບໍື່ຮູ ້
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8. [g8] ທ່ານຄິດວ່າ ຄົນພິການສາມາດເຂົໍ້າເຖີງການສ ກສາ ໄດ້ຄ ກັນກັບ ຄົນບໍື່ພິການ ບໍື່?  

1 = ໄດ້ຫຼາຍກວ່າ→ ຂ້າມໄປ G.10 2 = ໄດ້ຫຼາຍກວ່າຫຼາຍ → ຂາ້ມໄປ G.10 

3 = ໄດ້ເທົື່າກັນ→ ຂ້າມໄປ G.10 4 = ໄດ້ຫນ້ອຍກວ່າໜ້ອຍໜຶື່ງ 

5 = ໄດ້ໜ້ອຍກວ່າຫຼາຍ 8 = ບໍື່ຮູ ້

9. ຍ້ອນຫຍັງ ຄົນພິການຈຶື່ງ ເຂົໍ້າເຖິງການສຶກສາ ໄດ້ຫນ້ອຍກວ່າ ຄົນບໍື່ພິການ?(ເລ ອກທຸກຄໍາຕອບທີື່ເໝາະສົມ ) 

[g9_1] 1 = ຮຽນຈົບຂັໍ້ນທີື່ຕ້ອງການແລ້ວ 

[g9_2] 2 = ສຸຂະພາບບໍື່ແຂງແຮງ 

[g9_3] 3 = ຕ້ອງເຮັດວຽກຫາເງິນ 

[g9_4] 4 = ດູແລຄອບຄົວ 

[g9_5] 5 = ຄວາມພິການ 

[g9_6] 6 = ຂາດຜູ້ຊ່ວຍ / ຜູ້ດູແລ 

[g9_7] 7 = ຄອບຄົວບໍື່ຢາກໃຫ້ໄປໂຮງຮຽນ 

[g9_8] 8 = ຄອບຄົວມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກໃນການພາໄປໂຮງຮຽນ 

[g9_9] 9 = ໂຮງຮຽນຢູ່ໄກເກີນໄປ 

[g9_10] 10 = ບໍື່ມີພາຫານະ / ຫຍຸ້ງຍາກ ໃນການຫາພາຫານະໄປໂຮງຮຽນ 

[g9_11] 11 = ສະພາບເສັໍ້ນທາງໄປໂຮງຮຽນມີຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ 

[g9_12] 12 = ບໍື່ສິື່ງອໍານວຍຄວາມສະດວກ ສໍາລັບ ຄົນພິການ ຢູ່ໃນໂຮງຮຽນ 

[g9_13] 13 = ຂາດສ ື່ການຮຽນ-ການສອນ ທີື່ເໝາະສົມ 

[g9_14] 14 = ຄ່າໃຊ້ຈ່າຍການຮຽນ ເຊັື່ນ: ຄ່າລົງທະບຽນຮຽນ, ເຄ ື່ອງນຸ່ງ ແລະ ການຂົນສົື່ງ 

[g9_15] 15 = ຖ ກໄລ່ອອກໂຮງຮຽນ 

[g9_16] 16 = ຖ ກປະຕິບດັບໍື່ດີ ຢູ່ໂຮງຮຽນ (ເຊັື່ນ: ເຢາະເຢີໍ້ຍສຽດສີ , ຖ ກແບ່ງແຍກຈາກໝູ່ເພ ື່ອນ,ຄູ
ອາຈານ,ຄົນອ ື່ນໆໃນໂຮງຮຽນ) 

[g9_88] 88 = ອ ື່ນໆ…………… 

[g9_98]  98= ບໍື່ຮູ/້ບໍື່ຈ ື່ 
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ຜູ້ສໍາພາດ: ນໍາໃຊ້ ແຜ່ນພາບດັື່ງລຸ່ມນີໍ້  
 

ບໍື່ເຫັນດີຢ່າງຍິື່ງ ບໍື່ເຫັນດີ           ເຫັນດີ ເຫັນດີເປັນຍ່າງຍິື່ງ 
1 2  4 5 

 
 

  

 

  
 
ທ່ານຄິດແນວໃດກັບປະໂຫຍກຕໍື່ໄປນີໍ້? 

ທ່ານເຫັນດີ ກັບ ປະໂຫຍກ ທີື່ວ່າ :  
ເຫັນດີ 
ຢ່າງຍິື່ງ 

ເຫັນ
ດີ 

ບໍື່ເຫັນດີ 
ບໍື່ເຫັນດີ
ຢ່າງຍິື່ງ 

ບໍື່ຮູ ້

10. [g10] ຄົນພິການເຂົໍ້າຮ່ວມປະຊຸມຢູ່ພາຍໃນບ້ານ 
ຫຼາຍເທົື່າກັນກັບ ຄົນທີື່ບໍື່ພິການ 

1 2 3 4 8 

11. [g11] ຄົນພິການໄດ້ສ້າງຜົນງານໃຫ້ແກ່ບ້ານນີໍ້ 1 2 3 4 8 
12. [g12] ຄົນພິການສາມາດເປັນ: ທ່ານໝໍມີຊ ື່ສຽງ, 
ພະນັກງານລັດ ແລະ ນັກທຸລະກິດໄດ້. 

1 2 3 4 8 

13. [g13] ຄົນພິການແມ່ນມກັຖ ກເວົໍ້າຂວັນໃນສີື່ງບໍື່
ດີ, ຕໍານິ  ຫຼ  ເຮັດໃຫ້ອັບອາຍ 

1 2 3 4 8 

14. [g14] ຄົນພິການສາມາດຊ່ວຍສ້າງລາຍຮັບໃຫ້
ແກ່ຄອບຄົວຄ ກັບ ສະມາຊິກຄນົອ ື່ນໆ 

1 2 3 4 8 

15. [g15] ແມ່ຍິງພິການມີໂອກາດ ສ້າງລາຍຮັບໄດ້ 
ຫຼາຍກວ່າ ຜູ້ຊາຍພິການ 

1 2 3 4 8 

16. [g16] ຄົນໃນບ້ານມີທັດສະນະຄະຕິທີື່ບໍື່ເໝາະ
ສົມ ຕໍື່ ຄົນພິການ  

1 2 3 4 8 

17. [g17] ຄົນບ້ານນີໍ້ໃຫ້ການຊ່ວຍເຫຼ ອຄົນພິການ
ເລ ໍ້ອຍໆ 

1 2 3 4 8 

18. [g18] ລັດຖະບານແມ່ນໃຫ້ການຊ່ວຍເຫຼ ອທີື່
ພຽງພໍກັບ ຄົນພິການ 

1 2 3 4 8 

19. [g19] ເດັກນ້ອຍໃນບ້ານ ຫິຼໍ້ນກັບ ເດັກນ້ອຍ
ພິການເໝ ອນກັບເດັກນ້ອຍຄົນອ ື່ນໆ 

1 2 3 4 8 

20. [g20] ທ່ານດີໃຈ ທີື່ມີເພ ື່ອນບ້ານເປັນຄົນພິການ 1 2 3 4 8 
21. [g21] ທ່ານດີໃຈ ທີື່ມີໝູ່ຮຽນຢູ່ຫ້ອງດຽວກັນ 
ເປັນຄົນພິການ 

1 2 3 4 8 

22. [g22] ທ່ານດີໃຈ ທີື່ມີເພ ື່ອນຮ່ວມງານ ເປັນຄົນ
ພິການ 

1 2 3 4 8 
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ທ່ານເຫັນດີ ກັບ ປະໂຫຍກ ທີື່ວ່າ :  
ເຫັນດີ 
ຢ່າງຍິື່ງ 

ເຫັນ
ດີ 

ບໍື່ເຫັນດີ 
ບໍື່ເຫັນດີ
ຢ່າງຍິື່ງ 

ບໍື່ຮູ ້

23. [g23] ຄົນພິການຄວນຖ ກຊຸກຍູ້ ໃຫ້ໃຊ້ຊີວິດ
ດ້ວຍຕົນເອງ 

1 2 3 4 8 

24. [g24] ຄົນພິການຄວນສາມາດແຕ່ງງານ ໄດ້ຄ ກັນ
ກັບ ຄົນບໍື່ພິການ 

1 2 3 4 8 

25. [g25] ຄົນພິການຄວນສາມາດມີລູກໄດ ້ 1 2 3 4 8 
26. [g26] ແມ່ຍີງພິການຄວນສາມາດມີວຽກເຮັດ
ງານທໍາ 

1 2 3 4 8 

27. [g27] ແພດໝໍ ຄວນຮູ້ວິທີການແນະນໍາ, ຖ້າຄົນ
ພິການຕ້ອງການຄວາມ ຊ່ວຍເຫຼ ອ 

1 2 3 4 8 

 
28. ໃນຄວາມຄິດຂອງທ່ານ, ຄົນສ່ວນໃຫຍ່ຄິດວ່າ ສາເຫດຫັຼກທີື່ພາໃຫ້ເກີດມີຄວາມພິການ ແມ່ນຫຍັງ? 

[g28_1] 1 = ຊະຕາກໍາ  [g28_2] 2 = ກໍາມະພັນ 
[g28_3] 3 = ເວນກໍາ ຂອງຄອບຄົວ [g28_4] 4 = ວັນນະ/ຊົນຊັໍ້ນທາງສັງຄົມ   
[g28_5] 5 = ອຸປະຕິເຫດຈາກລະເບີດບໍື່ທັນແຕກ [g28_6] 6 = ບັນຫາດ້ານສຸຂະພາບ  
[g28_7] 7 = ອຸປະຕິເຫດທາງທ້ອງຖະໜົນ [g28_8] 8 = ອຸປະຕິເຫດອ ື່ນໆ      
[g28_9] 9  = ອາຫານການກິນ  [g28_88] 88 = ອ ື່ນໆ (ກະລຸນາລະບຸ)  
[g28_98] 98 = ບໍື່ຮູ້ໃຜຄວນ  

 
ຍ. ຂໍໍ້ມ ນພາຍໃນຄົວເຮ ອນ 

1. ທ່ານ ອາໄສຢູ່ກັບໃຜ? (ເລ ອກຄໍາຕອບທັງໝົດທີື່ເໝາະສົມ) 

[h1_1] 1 = ບໍື່ມີໃຜ  [h1_2]  2 = ພໍື່ (ພໍື່ແທ້/ ພໍື່ປູ່/ ພໍື່ເຖົໍ້າ)  

[h1_3] 3 = ແມ່ (ແມ່/ແມ່ເຖົໍ້າ/ແມ່ຍ່າ) [h1_4] 4 = ຜົວ/ເມຍ 

[h1_5] 5 = ອ້າຍ/ນ້ອງຊາຍ [h1_6] 6 = ເອ ໍ້ອຍ/ນ້ອງສາວ 

[h1_7] 7 = ລູກສາວ  [h1_8] 8 = ລູກຊາຍ   

[h1_9] 9 = ພີື່ນ້ອງ (ເພດຍິງ)                               [h1_10] 10= ພີື່ນ້ອງ (ເພດຊາຍ) 

[h1_11] 11 = ຜູ້ຍິງທີື່ບໍື່ແມ່ນພີື່ນ້ອງ                         [h1_12] 12= ຜູ້ຊາຍທີື່ບໍື່ແມ່ນພີື່ນ້ອງ 

 

2. [h2] ທ່ານ ບອກ ພວກເຮົາໄດ້ບໍື່ ກ່ຽວກັບ ລາຍຮັບລວມຂອງຄອບຄົວຕໍື່ປີ ໃນປີຜ່ານມາ?  

 1 = <10,000,000 ກີບ 2 = 10,000,000 - 19,000,000 ກີບ  

 3 = 20,000,000 - 29,000,000 ກີບ 4 = 30,000,000 - 39,000,000 ກີບ 

 5 = 40,000,000 - 49,000,000 ກີບ 6 = 50,000,000 - 59,000,000 ກີບ 
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7 = 60,000,000+ ກີບ 8 = ບໍື່ຂໍຕອບ 
 

3. [h3] ຖ້າໃຫ້ຄິດໄລ່ຄ ນອີກເທ ື່ອໜຶື່ງ ທ່ານຄິດວ່າຈະຕົກປະມານເທົື່າໃດ? ……..…………. ກີບ 

4. ຄອບຄົວທ່ານມີຊັບສີນຫຍັງແດ່ ທີື່ຍັງໃຊ້ງານໄດ້ ? (ອ່ານຊັບສິນ ເທ ື່ອລະລາຍການ) 

 
 ຊັບສີນ 

1.  [h4_1] ລົດໄຖນາ 
2.  [h4_2] ລົດໃຫຍ່ ຫຼ  ລົດຕູ້ 
3.  [h4_3] ລົດຈັກ 
4.  [h4_4] ລົດຖີບ 
5.  [h4_5] ເຮ ອຈັກ 
6.  [h4_6] ວິທະຍ ຸ
7.  [h4_7] ໂທລະທັດ 
8.  [h4_8] ໂທລະສັບຕັໍ້ງໂຕະ 
9.  [h4_9] ໂທລະສັບມ ຖ  
10.  [h4_10] ຄອມພີວເຕີ 
11.  [h4_11] ຈັກຊກັເຄ ື່ອງ 
12.  [h4_12] ແອ 
13.  [h4_13] ພັດລົມ 
14.  [h4_14] ຕູ້ເຢັນ 
15.  [h4_15] ທີື່ດິນປູກຝັງ 
16.  [h4_16] ລົດຕຸກຕກຸ  
17.  [h4_17] ເຄ ື່ອງຫີຼໍ້ນ CD/DVD 
18.  [h4_18] ຈັກໂປ້ມນໍໍ້າ 
19.  [h4_19] ໝໍໍ້ຫຸງເຂົໍ້າ 
20.  [h4_20]  ເຄ ື່ອງກ່ຽວເຂົໍ້າ 
21.  [h4_21]  ເຄ ື່ອງສີເຂົໍ້າ 
22.  [h4_22]  ເຄ ື່ອງຕັດຫຍ້າ 
23.  [h4_20] ອ ື່ນໆ ……[h4o]……. 
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5. ຄອບຄົວຂອງທ່ານມີສັດລ້ຽງຫຍັງແດ່ ? (ອ່ານຄໍາຕອບແຕ່ລະຂໍໍ້) 

 [h5_0] 0. ບໍື່ມ ີ

[h5_1] 1. ຄວາຍ ………[ h5_n1] ………. 

[h5_2] 2.  ງົວ ………[ h5_n2] ………. 

[h5_3] 3. ມ້າ ………[ h5_n3] ………. 

[h5_4] 4. ຊ້າງ ………[ h5_n4] ………. 

[h5_5] 5. ແບ້ ຫຼ  ແກະ ………[ h5_n5] ………. 

[h5_6] 6. ໝູ ………[ h5_n6] ………. 

[h5_7] 7. ເປັດ ………[ h5_n7] ………. 

[h5_8] 8. ໄກ ່ ………[ h5_n8] ……. 

[h5_88] 8. ສັດລ້ຽງອ ື່ນໆ  ………[ h5_n88] ………. 
 
6. [h6] ຫັຼງຄາເຮ ອນຂອງທ່ານເຮັດດ້ວຍຫຍັງ?  

 1 = ບໍື່ມີຫັຼງຄາ 2 = ມຸງຊີແພດ/ກະເບ ໍ້ອງ 

 3 = ສັງກະສ ີ 4 = ໄມ້ແປ້ນ 

 5 = ໄມ້ໄຜ ່ 6 = ຫຍ້າ 

 7 = ອ ື່ນໆ ………[h6o] …………. 
 
7. [h7] ຝາເຮ ອນຂອງທ່ານເຮັດດ້ວຍຫຍັງ?  

 1 = ດີນຈີື່ 2 = ໄມ້ແປ້ນ 

 3 = ໄມ້ໄຜ ່ 7 = ອ ື່ນໆ………[h7o] …….  
 
8. [h8] ພ ໍ້ນເຮ ອນຂອງທ່ານປູດ້ວຍຫຍັງ? 

 1 =  ກະໂລ້ 2 = ຊີມັງ 

 3 = ໄມ້ແປ້ນ 4 = ໄມ້ໄຜ ່  7 = ອ ື່ນໆ …………….  

 
9. [h9] ຄົວເຮ ອນຂອງທ່ານກິນນໍໍ້າ ທີື່ໄດ້ມາຈາກໃສ? 

 1 =  ນໍໍ້າບາດານ       2 = ນໍໍ້າສ້າງປິດຝາ 

 3 = ນໍໍ້າສ້າງເປີດຝາ   4 = ນໍໍ້າຫວ້ຍ/ ແມ່ນໍໍ້າ 

 5 = ນໍໍ້າຝົນ            6 = ນໍໍ້າຕຸກ 7 = ອ ື່ນໆ ………[h9o] ………. 
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10. [h10]  ຄົວເຮ ອນຂອງທ່ານໃຊ້ ຫ້ອງນໍໍ້າ ປະເພດໃດ? 

 1 = ຫ້ອງນໍໍ້າມີຫົວຊັກໂຄກ 2 = ວິດຊ ມ 

 3 = ຂຸມຖ່າຍອ ື່ນໆ 4 = ວິດແຫ້ງ 

 5 = ຖັງ 6 = ສ້ວມລອຍ 

 7 = ເຂົໍ້າປ່າ 97 =  ອ ື່ນໆ…………[h10o] ……… 
11. [h11] ຄົວເຮ ອນທ່ານມີໄຟຟ້າໃຊ້ບໍື່? 

 1 = ໃຊ້ກົງເຕີຂອງຄອບຄົວເອງ 2 = ໃຊ້ ກົງເຕີຮ່ວມກັບຄອບຄົວອ ື່ນ 

 3 = ໃຊ້ ເຄ ື່ອງປັື່ນໄຟ 4 = ໃຊ້ ໝໍໍ້ໄຟ 

 5 = ບໍື່ມີ 
12. [h12] ຄົວເຮ ອນຂອງທ່ານໃຊ້ແຫຼື່ງພະລັງງານປະເພດໃດ ສໍາລັບການແຕ່ງກິນ? 

 1 = ໄຟຟ້າ 2 = ເຊ ໍ້ອໄຟ 

 3 = ຟ ນ 4 = ຖ່ານຫີນ 

 5 = ຖ່ານໄມ້ 6 = ຂີໍ້ເລ ື່ອຍ 

7 = ອາຍແກສ 8 = ອ ື່ນໆ ………[h12] ……. 
13. [h13] ຄົວເຮ ອນຂອງທ່ານມີໜີໍ້ສິນບໍື່? 

 1 = ມີ 2 = ບໍື່ມີ 
14. [h14] ປະຈຸບັນຄົວເຮ ອນຂອງທ່ານມີການທ້ອນເງິນ ບໍື່? 

 1 = ມີ 2 = ບໍື່ມີ 
ຜ ູ້ສໍາພາດ: ກະລຸນາອ່ານ 
ຂອບໃຈຫຼາຍໆທີື່ຕອບຄໍາຖາມເຫົຼື່ານີໍ້. ພວກເຮົາໄດ້ຖາມໝົດທຸກຄໍາຖາມທີື່ຕ້ອງການຖາມແລ້ວ. ທ່ານມີຄໍາຖາມ
ຫຍັງທີື່ຢາກຖາມຕ ື່ມ ຫຼ  ບັນຫາອ ື່ນທີື່ຢາກສົນທະນານໍາພວກເຮົາບໍື່? 

ຂອບໃຈຫຼາຍໆສໍາລັບການເຂົໍ້າຮ່ວມໃນການເຮັດສໍາຫຼວດຄັໍ້ງນີໍ້. 
ຜູ້ສໍາພາດຕອບ: 
131. ແມ່ນໃຜເປັນຜູ້ຕອບຄໍາຖາມ? 

 1 = ຜູ້ກ່ຽວຕອບທັງໝົດ  2 = ຜູ້ກ່ຽວຕອບ ຫຼາຍກວ່າ 50%  

 3 =  ຜູ້ອ ື່ນຕອບໃຫ້ສ່ວນຫຼາຍ 4 = ຜູ້ອ ື່ນຕອບໃຫ້ທັງໝົດ 
 
132. ບັນທ ກໂດຍຜູ້ສໍາພາດ ………………………………………………………………… 

ການສົື່ງຕໍື່ ແລະ ຂໍໍ້ມູນການຕິດຕາມເພ ື່ອປ ກສາຫາລ ກັບອົງການ ເວີລດ໌ເອດຢູເຄຊັນ 
 
ສີໍ້ນສຸດການສໍາພາດ. 
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 ເອກະສານຊ້ອນທ້າຍ 3 ຊຸດຄໍາຖາມແນະນໍາສໍາລັບ ການສົນທະນາ ກຸ່ມຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 
 
 
 
 

 

 

ການສຶກສາຂໍໍ້ມ ນ ເບ ໍ້ອງຕົໍ້ນ ການພັດທະນາ ແບບມ ສ່ວນຮວ່ມຂັໍ້ນຊມຸຊົນ: ພາກປະລິມານ 

ຄໍາຖາມແນະນໍາ: ກຸ່ມຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ 

ກ. ພາກທົິ່ວໄປ 
 
A  ຂໍໍ້ມູນທົື່ວໄປ ຈໍານວນຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ 
1  ກຸ່ມ ສົນທະນາ ເລກທີ    
2  ສະຖານທີື່ຈັດກຸ່ມສົນທະນາ   
3  ເພດ ແມ່ຍິງ  

ຜູ້ຊາຍ  
4  ອາຍຸ ໜ້ອຍກວ່າ 18 ປີ   

ຫຼາຍກວ່າ 18 ປີ   
5  ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມມີ ຄວາມພິການ ຫຼ  

ບໍື່?  
ຮ່າງກາຍ  
ການໄດ້ຍິນ  
ການເບິື່ງເຫັນ  
ຈິດຕະສັງຄົມ  
ການອອກສຽງ ແລະ ການສ ື່ສານ   
ສະຕິປັນຍາ   

 
ໝາຍເຫດ: ໃຫ້ໃສ່ໃຈລະອຽດກ່ຽວກັບ ຖ້າວ່າມີຄວາມແຕກຕ່າງ ຂອງປະເພດ ຄວາມເປັນພິການ 
ຖ້າຫາກວ່າ, ຍັງບໍື່ທັນໄດ້ ດໍາເນີນການ, ໃຫ້ອ່ານປະໂຫຍກລຸ່ມນີໍ້, ແລະ ຂໍຄໍາຍິນຍອມ ຈາກຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ. 
 
ຂ. ການມີສ່ວນຮ່ວມ ແລະ ການປະກອບສ່ວນໃນຊຸມຊົນ  
ພວກເຮົາຈະເລີື່ມການສົນທະນາ ໂດຍ ເວົໍ້າລວມໆ ກ່ຽວກັບ ຊຸມຊົນຂອງທ່ານ- ນີໍ້ ອາດຈະໝາຍເຖິງ ຄອບຄົວ ຫຼ  
ຄົວເຮ ອນ ຂອງທ່ານ, ຫຼ  ຊຸມຊົນທີື່ທ່ານອາໄສຢູ່. ພວກເຮົາຕ້ອງການທີື່ ຈະສົນທະນາ ກ່ຽວກັບ ການມີສ່ວນຮ່ວມ
ຂອງທຸກຄົນ ໃນຄອບຄົວ ແລະ ຊຸມຊົນ, ແລະ ມີໃຜ ຫຼ  ກຸ່ມຄົນໃດບໍື່ ທີື່ຖ ກລ ມໄວ້ທາງຫັຼງ ເມ ື່ອເຮົາເວົໍ້າເຖິງ 
ການດໍາລົງຊີວິດ ໃນຊຸມຊົນ ແລະ ບັນດາກິດຈະກໍາໃນຊຸມຊນົ ຕ່າງໆ.  
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B ຫົວຂໍໍ້ ຫັຼກ: ການມີສ່ວນຮ່ວມ 
ແລະ ການປະກອບສ່ວນ 

ຄໍາຖາມເສີມ  ໝາຍເຫດ ແລະ ຕົວຊ່ວຍ  

1 ມີກິດຈະກໍາ ຫັຼກໃດແດ່ ໃນຊມຸ
ຊົນ ທີື່ທ່ານ ແລະ ຄອບຄົວຂອງ
ທ່ານ ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ?  

• ມີ ງານທາງສັງຄົມ ແລະ 
ກອງປະຊຸມ ອັນໃດແດ່?  

• ງານເຫົຼື່ານີໍ້ ໄດ້ຈັດຂຶໍ້ນ ຢູ່ໃສ?  
• ໃຜ ເປັນຜູ້ຈັດ?  
• ແມ່ນໃຜແດ່ ເຂົໍ້າຮ່ວມ?  
• ໃນຄອບຄົວ ຂອງທ່ານ ມີໃຜ
ແດ່ ທີື່ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ຫຼ / ແລະ  
ໃຜແດ່ທີື່ບໍື່ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ?  

• ຍ້ອນຫຍັງ?  
• ມີໃຜແດ່ ອີກບໍ ໃນຊຸມຊົນ 
ຂອງທ່ານ ທີື່ທ່ານເຫັນວ່າ 
ເຂົາເຈົໍ້າ ກໍບໍື່ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ກິດ
ຈະກໍາທີື່ກ່າວມາ ຄ ກັນ?  

• ເປັນຫຍັງທ່ານຈຶື່ງຄິດແບບ
ນັໍ້ນ?  

• ມີກຸ່ມຄົນ ໃດ ບໍື່ ທີື່ບໍື່ໄດ້ເຂົໍ້າ
ຮ່ວມ ຄ ຄນົອ ື່ນໆ?  
 

ໃຫ້ຊ່ວຍຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ຄິດ
ກ່ຽວກັບ ກິດຈະກໍາ ທາງ
ສັງຄົມ (ຕ.ຢ ສາສະໜາ, 
ການພັກຜ່ອນ, ການສາ
ມັກຄິພາຍໃນບ້ານ) ຫຼ  
ກອງປະຊຸມ ພາຍໃນບ້ານ 
 
 
 
ຕ.ຢ: ຜູ້ເຖົໍ້າ, ຄົນທຸກຍາກ,
ຄົນທີື່ມາຈາກຫຼາຍຊົນເຜົື່າ, 
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ແລະ 
ຄົນທີື່ເຈັບເປັນ 

 

2 ການຕັດສິນໃຈ ຕ່າງ ໃນຊຸມຊົນ 
ແມ່ນເຮັດແບບໃດ?  

• ແມ່ນໃຜເປັນຜູ້ຕັດສິນໃຈ?  
• ການຕັດສິນໃຈ ຕ່າງໆ ແມ່ນ
ເຮັດແບບໃດ?  

• ກ່ຽວກັບ ຄອບຄົວ ຂອງ
ທ່ານເດ, ບັນດາ ການຕັດສິນ
ໃຈ ຕ່າງໆ ແມ່ນເຮັດແບບ
ໃດ?  

• ມີໃຜ ໃນຊຸມຊົນ ຫຼ  ໃນຄົວ
ເຮ ອນ ຂອງທ່ານ ທີື່ບໍື່ໄດ້ມີ
ໂອກາດ ໃນການ
ປະກອບສ່ວນຄໍາຄິດເຫັນ 
ໃນການຕັດສິນໃຈ?  
ຖ້າມີ ແມ່ນໃຜ? ແລະ ຍ້ອນ
ຫຍັງ ເຂົາເຈົໍ້າ ຈຶື່ງບໍື່ໄດ້ເຂົໍ້າ
ຮ່ວມ?  
 

ຕ້ອງພິຈາລະນາ ເບິື່ງ່ວ່າ ໃນ
ເວລາທີື່ຖາມ ກ່ຽວກັບ 
ການຕັດສິນໃຈ ພາຍໃນ
ເຮ ອນ ເປັນຫົວຂໍໍ້ທີື່ 
ລະອຽດອ່ອນເກີນໄປບໍື່, 
ບາງທີື່ ທາງຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມອາດ
ຈະຢາກເວົໍ້າກ່ຽວກັບ ການ
ປະກອບສ່ວນໃນຊຸມຊົນ 
ເທົື່ານັໍ້ນ.  
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ຄ.  ການປູກຈິດສໍານຶກ ແລະ ທັດສະນະຄະຕິ ຕໍື່ກັບຕວາມເປັນພິການ 
ມາຮອດຕອນນີໍ້ ພວກເຮົາຈະເວົໍ້າສະເພາະ ກ່ຽວກັບ ຄວາມຮູ ້ແລະ ທັກສະນະຄະຕິ ຄໍື່ກັບ ຄວາມເປັນພິການ. 
ພວກເຮົາມີຄວາມສົນໃຈຫຼາຍກ່ຽວກັບ ແນວຄວາມຄິດ ແລະ ປະສົບການຂອງທ່ານ ກ່ຽວກັບ ການປະຕິບັດຂອງ
ຄົນ ໃນຊຸມຊົນ ກ່ຽວກັບ ຄວາມເປັນພິການ. 
 

 
ງ. ວຽກເຮັດງານທໍາ ແລະ ການມີສ່ວນຮ່ວມ ໃນຊຸມຊົນ 
ຕໍື່ໄປ ພວກເຮົາຈະມາສົນທະນາກັນກ່ຽວກັບ ການປະກອບສວ່ນ ໃນວຽກເຮັດງານທໍາ ແລະ ກິດຈະກໍາ ທາງສັງຄົມ 
ໃນຊຸມຊົນ ສໍາລັບ ຄົນທີື່ມີ ຄວາມພິການ 

C ຫົວຂໍໍ້ ຫັຼກ: ການປູກຈິດສໍານຶກ 
ແລະ ທັດສະນະຄະຕ ິ

ຄໍາຖາມເສີມ   
ໝາຍເຫດ ແລະ ຕົວຊ່ວຍ 

 

1 ທ່ານຄິດວ່າ ຄົນໃນຊຸມຊົນ 
ຂອງເຮົາ ຄິດ ຫຍັງ ເມ ື່ອໄດ້
ຍິນຄໍາວ່າ : ຄວາມພິການ? 

• ໃນຊຸມຊົນ ຄິດເຫັນ ຄວາມ
ພິການ ໃນຮູບແບບ ຂອງ 
ຄວາມພິການ ດ້ານຮ່າງກາຍຢ່າງ
ດຽວບໍ? ຫຼ  ດ້ານອ ື່ນໆ ນໍາ ເຊັື່ນ
ວ່າ: ການເບິື່ງເຫັນ ຫຼ  ຈິດຕະ
ສັງຄົມ?  

• ໃນຊຸມຊົນ ຂອງທ່ານ, ມັນ
ເປັນເລ ື່ອງປົກະຕິ ທີື່ຈະເຫັນ
ຄົນທີື່ມີຄວາມພິການ ໃນທີື່
ສາທາລະນະ ຫຼ ບໍື່?   

• ທ່ານຈະອະທິບາຍ ທັດສະນະ
ຄະຕິ ຕໍື່ກັບຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ຢ່າງໃດ?  

• ແມ່ນຫຍັງ ແມ່ນສິື່ງທີື່ຄົນເວົໍ້າ 
ເມ ື່ອເຂົາເຈົໍ້າ ພົບກັບຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ?  

• ຈາກປະສົບການຂອງທ່ານເດ?  
ຄົນອ ື່ນເຂົາເຈົໍ້າ ປະຕິບັດຕໍື່ 
ທ່ານຢ່າງໃດ?  

ໃຫ້ຊ່ວຍ ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມຄິດ
ຫາປະສົບການຂອງພວກ
ເຂົາເອງ ກ່ຽວກັບ ການຖ ກ
ປະຕິບັດ ໃນຊຸມຊົນ ຫຼ  
ໃຫ້ຄິດຫາຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການຄົນອ ື່ນໆ ທີື່ມີຄວາມ
ພິການປະເພດທີື່ແຕກຕ່າງ
ໄປ 

 

D ຫົວຂໍໍ້ ຫັຼກ: ການມີວຽກເຮັດ
ງານທໍາ ແລະ ການມີສ່ວນຮ່ວມ  

ຄໍາຖາມເສີມ  ໝາຍເຫດ ແລະ ຕົວຊ່ວຍ  

1 ຜູ້ເຂົໍ້ື່າຮ່ວມສົນທະນາ ມີວຽກ
ເຮັດງານທໍາ ຫຼ  ບໍື່?  
 
 

ຖ້າມີ:  
• ວຽກປະເພດໃດ?  
• ພວກເຂົາເລີື່ມເຮັດວຽກໄດ້
ຢ່າງໃດ?  

ໃຊ້ວຽກເຮັດງານທໍາ 
ເພ ື່ອນໍາສະເໜີ ການມີສ່ວນ
ຮ່ວມທາງສັງຄົມ, ປຽບ
ວຽກເຮັດງານທໍາ ເປັນກິດ
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 • ທ່ານຄິດວ່າ ພວກເຂົາ ມີວຽກ
ເຮັດງານທໍາທີື່ພຽງພໍບໍື່? 

• ພວກເຂົາມີຄວາມສຸກໃນການ
ເຮັດວຽກບໍື່? 

• ມີວຽກອັນອ ື່ນອີກບໍື່ ທີື່ພວກ
ເຂົາຢາກເຮັດ?  

ຈະກໍາ ທີື່ທຸກຄົນ ເຮັດ. 
ວຽກເຮັດງານທໍາ ລວມມີ: 
ການເຮັດວຽກທີື່ບໍື່ມີລາຍ
ຮັບ ຕົວຢ່າງ: ການເບິື່ງແຍງ 
ເຮ ອນຊານ (ແມ່ເຮ ອນ/ພໍື່
ເຮ ອນ) 

ຖ້າຫາກວ່າ ບໍື່:  
• ຍ້ອນຫຍັງ? 
• ມີຫຍັງແດ່ທີື່ ເປັນອຸປະສັກ 
ເຮັດໃຫ້ເຂົາເຈົໍ້າ ບໍື່ໄດ້ເຮັດ
ວຽກ?  

• ທເຂົາເຈົໍ້າຕ້ອງການຫຍັງແດ່ 
ເພ ື່ອທີື່ຈະສາາດ ເຮັດວຍກ
ໄດ້?  

• ຖ້າເຂົາເຈົໍ້າ ບໍື່ໄດ້ເຮັດວຽກ, 
ເຂົາເຈົໍ້າໄດ້ມີການສະໜັບສະ
ໜູນ ການເງິນ ຢ່າງໃດ ແດ່?  

 
ຖ້າບໍື່ໄດ້ເຮັດວຽກ, ຄົນຜູ້ນີໍ້ 
ແມ່ນກໍາລັງ ຮຽນໜັງສ  ຫຼ  
ເຂົໍ້າ ໂຮງຮຽນຢູ່ບໍື່?  
ເຂົາເຈົໍ້າກໍາລັງ ເຮັດວຽກ
ຫຍັງ?  
ໃຊ້ ເພ ື່ອຄົໍ້ນຫາ ອຸປະສັກ 
ໃນການ ໄດ້ເຮັດວຽກ 

 

2 ແມ່ນຫຍັງແດ່ ທີື່ຈະຕ້ອງ
ປ່ຽນແປງ ໃນຊຸມຊົນ ຂອງທ່ານ 
ເພ ື່ອທີື່ຈະໃຫ້ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ ການມີ
ວຽກເຮັດງານທາໍ ທີື່ຫຼາຍຂຶໍ້ນ?  

 ຊ່ວຍຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມສົນທະນາ 
ໃນການ ຄີດຫາ ການແກ້
ໄຂ ໃນດ້ານ ການປ່ຽນແປງ 
ທັດສະນະຄະຕິ, ການເຂົໍ້າ
ເຖິງດ້ານກາຍະພາບ, ການ
ເດີນທາງ ແລະ ອ ື່ນໆ  

 

3 ຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມສົນທະນາ ໄດ້ມີ
ສ່ວນຮ່ວມ ໃນງານຕ່າງໆ ຫຼ  
ກອງປະຊຸມພາຍໃນບ້ານບໍື່?  
 
 
 
 

ຖ້າມີ:  
• ທ່ານໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມໃນກອງ
ປະຊຸມໃດແດ່ ແລະ ຍ້ອນ
ຫຍັງ?  

• ທ່ານໄດ້ເຮັດຫຍັງແດ່ ໃນກອງ
ປະຊຸມບ້ານ ຫຼ  ງານຕ່າງໆ ? ຂໍ
ໃຫ້ທ່ານອະທິບາຍໄດ້ບໍື່?  

ທ່ານສາມາດເຂົໍ້າຮ່ວມໄດ້ຫຼາຍເທົື່າ
ທີື່ທ່ານຕ້ອງການບໍ? ຍ້ອນຫຍັງ?  

ງານປະເພດໃດ ແລະ ກອງ
ປະຊຸມ ຫຍັງ?  
ໃຫ້ຄົໍ້ນຫາວ່າ ແມ່ນຫຍັງ 
ທີື່ເຮັດໃຫ້ ກອງປະຊຸມ ຫຼ  
ງານດັື່ງກ່າວນັໍ້ນ ສາມາດ
ເຂົໍ້າເຖິງໄດ້?  ເຂົາເຈົໍ້າໄດ້
ປະກອບສ່ວນຄໍາຄິດເຫັນ
ບໍື່? ເຂົາເຈົໍ້າ ໄດ້ຖ ກ ຮັບຟັງ
ບໍື່?  

 

   
ຖ້າບໍື່:  
• ທ່ານຢາກເຂົໍ້າ ຮ່ວມ  ຫຼ  ບໍື່?  
• ຍ້ອນຫຍັງ?  
• ແມ່ນຫຍັງທີື່ເປັນອຸປະສັກ 
ເຮັດໃຫ້ ທ່ານບໍື່ໄດ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ?   

 
ເຂົາເຈົໍ້າຮູ້ສຶກ ບໍື່ຖ ກ
ຕ້ອນຮັບບໍື່? ເຂົາເຈົໍ້າ ມມີ
ອຸປະສັກ ດ້ານກາຍະພາບ
ບໍື່? ເຂົາເຈົໍ້າໄດ້ຮັບຂໍໍ້ມູນ 
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ຈ. ການເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການ 
ໃນພາກຕໍື່ໄປນີໍ້ ແມ່ນພວກເຮົາຈະເວົໍ້າເຖິງສະເພາະ ການເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການ ເຊັື່ນວ່າ ການສຶກສາ ແລະ 
ສຸຂະພາບ ສໍາລັບ ຄົນທີມີ ຄວາມພິການ ໃນຊຸມຊົນ  

ມີຫຍັງແດ່ ທີື່ທ່ານຈະແນະນໍາ ເພ ື່ອ
ໃຫ້ ທ່ານສາມາດ ມີສ່ວນຮ່ວມ ໃນ
ສິື່ງທີື່ທ່ານຕ້ອງການ ຫຼາຍຂຶໍ້ນ?  

ຂອງການປະຊຸມບໍື່? 
ເຂົາເຈົໍ້າ ໄດ້ຖ ກເຊີນບໍື່?    

E ຫົວຂໍໍ້ ຫັຼກ: ການສຶກສາ ຄໍາຖາມເສີມ  ໝາຍເຫດ ແລະ ຕົວຊ່ວຍ  
1 ທ່ານໄດ້ເຂົໍ້າໂຮງຮຽນບໍື່?  

 
 ຖ້າາເຂົໍ້າ:  
• ໂຮງຮຽນໃດ?  
• ອາຍຸ ສໍື່າໃດ?  
• ປະສົບການ ເປັນຢ່າງໃດ?  
• ແມ່ນຫຍັງ ທີື່ສາມາດເຮັດໃຫ້ 
ປະສົບການໃນການເຂົໍ້າ
ໂຮງຮຽນ ຂອງທ່ານ ດີຂຶໍ້ນ?  

 
ຖ້າບໍື່ໄດ້ເຂົໍ້າ:  
• ຍ້ອນຫຍັງ?  
• ມີສະມາຊິກ ຄົນອ ື່ນໆ ໄດ້ເຂົໍ້າ
ໂຮງຮຽນ ຫຼ  ບໍື່?  

 
 
ຖ້າເຂົາເຈົໍ້າ ບໍື່ໄດ້ເຂົໍ້າ
ໂຮງຮຽນ, ແມ່ນຍ້ອນ
ຫຍັງ?  
 
 
ຊ່ວຍຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມ ຄິດກ່ຽວ
ກັບ ປະສົບການຕ່າງໆ 
ໃຕອນເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ເຊັື່ນ
ວ່າ : ໃນຂັໍ້ນປະຖົມ, 
ມັດທະຍົມ, ການສຶກສາ 
ຂັໍ້ນ ທີ 3.  

 

2  
ເດັກນ້ອຍທີື່ມີຄວາມພິການ ໄດ້
ເຂົໍ້າໂຮງຮຽນບໍື່? ໄດ້ມີຫຍັງ 
ປ່ຽນແປງໄປ ແດ່ ເມ ື່ອທຽບກັບ 
ຕອນທ່ານຍັງນ້ອຍ?  
 
 
 

ຖ້າໄດ້ເຂົໍ້າ:  
• ໂຮງຮຽນໃດ?  
• ທ່ານ ຄິດວ່າ ປະສົບການຂອງ
ພວກເຂົາ ເປັນຢ່າງໃດ?  

• ມີການສະໜັບສະໜູນ 
ສະເພາະ ໃຫ້ແກ່ເດັກທີື່ມີ
ຄວາມພິການ ເພ ື່ອໃຫ້ເຂົາເຈົໍ້າ
ສາມາດ ເຂົໍ້າ ໂຮງຮຽນ ໄດ້ບໍ?  

ເລີື່ມຈາກ, ການສອບຖາມ 
ວ່າ ມີໂຮງຮຽນ ໃດແດ່ 
ທີື່ຢູ່ ໃນຊຸມຊົນ? ໃນຂັໍ້ນ 
ໃດ?  
ໃຫ້ຄິດຫາ ໂຮງຮຽນ 
ພິເສດ, ໂຮງຮຽນສໍາລັບ 
ທຸກຄົນ. ໂຮງຮຽນ ປະຖົມ
, ໂຮງຮຽນ ມັດທະຍົມ 
ແລະ ໂຮງຮຽນ ວິຊາຊີບ.  
  

 

ຖ້າວ່າ ບໍື່:  
• ຍ້ອນຫຍັງ?  
• ມີຫຍັງທີື່ເຮັດໃຫ້ ເດັກນ້ອຍບໍື່
ສາມາດ ໄປ ໂຮງຮຽນ ໄດ້ບໍື່?  

• ມີຫຍັງແດ່ທີື່ຈະຊ່ວຍໃຫ້ເດັກ
ສາມາດ ເຂົໍ້າຮ່ວມ ໃນ
ໂຮງຮຽນ ໄດ້?  

ທ່ານູຄິດວ່າ ສະມາາຊິກ 
ໃນຊຸມຊົນ ຜູ້ອ ື່ນໆ ຈະ
ພໍໃຈ ຖ້າຫາກວ່າ 
ເດັກນ້ອຍ ທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ເຂົໍ້າໂຮງຮຽນ ຢູ່ນີໍ້?  
ໂຮງຮຽນ ດຽວກັນ ຫຼ  
ໂຮງຮຽນທີື່ຕ່າງກັນ ກັບ 
ເດັກນ້ອຍທີື່ບໍື່ີ ູວາມພິການ?  
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ທ່ານຮູ້ບໍື່ວ່າ ເດັກນ້ອຍທີື່ມີ
ຄວາມພິການ ຜູ້ໃດ ໄດ້
ອອກຈາກໂຮງຮຽນ? ຍ້ອນ
ຫຍັງ?  

ຈ ຫົວຂໍໍ້ ຫັຼກ: ສຸຂະພາບ  ຄໍາຖາມເສີມ  ໝາຍເຫດ ແລະ ຕົວຊ່ວຍ  
3 ທ່ານໄດ້ໄປ ນໍາໃຊ້ ສຸກສາລາບໍື່? 
ຫຼ  ໄດ້ຮັບ ການບໍລິການ
ສຸຂະພາບດ້ານອ ື່ນໆ? (ຕ.ຢ 
ທ່ານໝໍ ມາຢ໊ຽມ ຢາມຢູ່ເຮ ອນ)  
 
 
 
 

ຖ້າມີ:  
• ຢູ່ໃສ? ສຸກສາາໃດ?  
• ປະສົບການຂອງທ່ານ ໃນການ
ເຂົໍ້ານໍາໃຊ້ ການບໍລິການ ເປັນ
ຢ່າງໃດ?  

• ທ່ານມີບັນຫາ ກ່ຽວກັບ ການ
ເຂົໍ້ານໍາໃຊ້ ການບໍລິການບໍື່?  

 
ໃຫ້ເລີື່ມຈາກການຖາມວ່າ 
ມີການບໍລິການສຸກສາລາ 
ໃດ ຢູ່ໃນຊຸມຊົນ ແດ່?  
 
ໃຫ້ຊ່ວຍຜູ້ເຂົໍ້າຮ່ວມການ
ສົນທະນາ, ໃນການຄິດຫາ 
ການບໍລິການສຸຂະພາບທຸກ
ຂັໍ້ນ. ຕ.ຢ: ການເຂົໍ້າເຖິງ
ການສັກຢາກັນພະຍາດ, 
ການໂຄສະນາ ສົື່ງເສີມ 
ເຊັື່ນ ການລ້າງມ , ການ
ປິື່ນປົວ ເຊັື່ນ: ການປິື່ນປົວ 
ໂດຍໃຊ້ຢາ ... 
 
ທ່ານໄດ້ຖ ກນໍາສົື່ງໄປ ໃຊ້ 
ການບໍລິການ ສາທາລະນະ
ສຸກ ອ ື່ນໆ ບໍື່? ຖ້າມີ, 
ແມ່ນຫຍັງ, ຍ້ອນຫຍັງ, 
ແລະ ເມ ື່ອໃດ?  

 

ຖ້າບໍື່ມີ:  
• ຍ້ອນຫຍັງ?  
• ມີຫຍັງທີື່ເປັນອຸປະສັກ ໃຫ້ແກ່
ທ່ານໃນການນໍາໃຊ້ ການ
ບໍລິການສຸຂະພາບບໍື່?  

• ມີຫຍັງແດ່ ທີື່ຈໍາເປັນຕ້ອງເຮັດ 
ເພ ື່ອຈະໃຫ້ທ່ານ  ເຂົໍ້າເຖິງ 
ການບໍລິການ ດ້ານ
ສາທາລະນະສຸກ ທີື່ື່ທ່ານ
ຕ້ອງການ?  

ທັດສະນະຄະຕິ: 
ພະນັກງານ ສາມາດ
ໃຫ້ການຊ່ວຍເຫຼ ອ ໄດ້ບໍື່, 
ເປັນມິດ ຫຼ  ອ ື່ນໆ?  
ທາງດ້ານກາຍະພາບ: ພວກ
ເຂົາສາມາດເຂົໍ້າເຖິງດ້ານ 
ສາທາລະນະສຸກບໍື່?  
ດ້ານການເງິນ: ມີຕົໍ້ນທຶນ 
ສໍາລັບ ການເຂົໍ້າເຖິງການ
ບໍລິການບໍື່?  

 

3 ທ່ານຄິດວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ໃນຊຸມຊົນ ຂອງທ່ານ 

• ຄົນທີື່ບໍື່ມີຄວາມພິການກໍມີ
ຄວາມຫຍຸ້ງຍາກ ໃນການເຂົໍ້າ

ຍ້ອນຫຍັງ?  
ແລ້ວທ່ານເດ?  
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ສ. ອຸປະສັກ  
ໝາຍເຫດ: ຖ້າທ່ານຄິດວ່າ ໄດ້ກ່າວເຖິງ ໃນພາກ ອ ື່ນໆ ແລ້ວ ກໍບໍື່ ຈໍາເປັນຕ້ອງຖາມພາກນີໍ້:  

 
ຊ. ຄໍາຖາມ ພາກ ການ ແບ່ງແຍກ 
 
ຄໍາຖາມນີໍ້ ຕ້ອງໄດ້ຕອບແບບກຸ່ມ ແລະ ໃຊ້ ເພ ື່ອຄົໍ້ນຫາ ປະສົບການກ່ຽວກັບ ການແບ່ງແຍກ. ໃຫ້ອະທິບາຍ 
ຄວາມໝາຍຂອງການແບ່ງແຍກ ຕາມ ຕົວ ຊ່ວຍຂ້າງລຸ່ມ 

ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການ
ດ້ານສຸຂະພາບຫຼາຍເທົື່າທີື່ 
ເຂົາເຈົໍ້າ ຕ້ອງການບໍ?  

ເຖິງ ການບໍລິການ ດ້ານ
ສາທາລະນະສຸກບໍ?  

• ປະສົບການຂອງ ຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການ ແລະ ຄົນທີື່ບໍື່ມີ
ຄວາມພິການ ໃນການນໍາໃຊ້ 
ບໍລິການສາທາລະນະສຸກ ຄ  ຫຼ  
ຕ່າງກັນຢ່າງໃດ?  

F ຫົວຂໍໍ້ ຫັຼກ: ການມີສ່ວນຮ່ວມ 
ແລະ ການປະກອບສ່ວນ 

ຄໍາຖາມເສີມ  ໝາຍເຫດ ແລະ ຕົວຊ່ວຍ  

1 ທ່ານຄິດວ່າ ຄົນທີື່ມີຄວາມ
ພິການ ສາມາດເຂົໍ້າເຖິງ ການ ມີ
ສ່ວນຮ່ວມ ໃນໃນຊຸມຊົນ ແລະ 
ການເຂົໍ້າເຖິງ ການບໍລິການ
ຕ່າງໆ ເທົື່າ ກັນກັບ ຄົນ ທີື່ບໍື່ມີ
ຄວາມພິການ?  

• ຍ້ອນຫຍັງ ທ່ານຈຶື່ງຄິດແບ
ນັໍ້ນ?  

• ມັນເປັນແບບນັໍ້ນ ກັບ ຄົນທີື່ມີ
ຄວາມພິການທຸກຄົນ ຫຼ  ບໍື່?  

• ມີອຸປະສັກ/ ສິື່ງກິດຂສາງ ຫຼ  
ສິື່ງ ທ້າທາຍໃດ ສໍາລັບ ຄົນທີື່
ມີຄວາມພິການ  ?  

• ສິື່ງນີໍ້ ຈະປ່ຽນໄດ້ຢ່າງໃດ?   
• ອັນໃດແດ່ທີື່ຄວນຖ ກແກ້ໄຂ?  

ໃຫ້ພິຈາລະນາ: ດ້ານ
ຮ່າງກາຍ, ການໄດ້ຍິນ, 
ການເບິື່ງເຫັນ, ຈິດຕະສັງູ
ຄົມ 
ຍ້ອນຫຍັງ?  

 

G ຫົວຂໍໍ້ ຫັຼກ: ການມີສ່ວນຮ່ວມ 
ແລະ ການປະກອບສ່ວນ 

ຄໍາຖາມເສີມ  ໝາຍເຫດ ແລະ ຕົວ
ຊ່ວຍ 

 

1  
ໃນໄລຍະ 12 ເດ ນອຜ່ານມາ, 
ທ່ານ ໄດ້ຮູ້ສຶກ ຖ ກ ແບ່ງແຍກ 
ເລ ໍ້ອຍປານໃດ?  

1. ຕະຫຼອດເວລາ ໃຫ້ອ່ານ ຄໍາຕອບໃນພາກ
ນີໍ້:ຕ.ຢ ຖ ກປະຕິບັດ 
ແບບຫຍາບຄາຍ, ບໍື່ໄດ້
ຮັບຄວາມເຄົາລົບ, ຖ ກ
ເວົໍ້າໃຫ້ ຫຼ  ບໍື່ໄດ້ຮັບ
ອະນຸຍາດໃຫ້ເຂົໍ້າ
ສະຖານທີື່ຕ່າງໆ ຫຼ  ເຂົໍ້າ
ໃຊ້ບໍລິການ 
 

 

  2. ເກ ອບຕະຫຼອດເວລາ   
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ຍ. ມີຫຍັງອີກບໍື່ ທີື່ ທ່ານຢາກແລກປ່ຽນ?  

 
[ຈົບການສໍາພາດ] 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  3. ຮູ້ສຶກແດ່ ບໍື່ຮູ້ສຶກແດ່    
  4. ຮູ້ສຶກຢູ່ ແຕ່ສ່ວນໜ້ອຍ   
  5. ບໍື່ເຄີຍ    
2 ການແບ່ງແຍກ ເກີດຂຶໍ້ນ ຢູ່ ໃສ?   ໃນຊຸມຊົນນີໍ້, ທີື່ສຸກສາລາ

, ຕະຫຼາດ, ບ່ອນເຮັດ
ວຽກ ແລະ ອ ື່ນໆ  

 

3 ການແບ່ງແຍກ ນີໍ້ ເກີດມາຈາກ 
............? ( ຄວນຈະເລ ອກ 
ໃຫ້ໄດ້ຫຼາຍເທົື່າທີື່ຈະຫຼາຍໄດ້)  

ຄວາມພິການ ຄົໍ້ນຫາຄໍາຕອບ   

  I. ຊົນຊັໍ້ນ   
  II. ຊົນເຜົື່າ  ຕ. ຢ ພາສາ ປາກເວົໍ້າ   
  III. ອາຍ ຸ   
  IV. ບົດບາດຍິງຊາຍ   
  V. ເພດ   
  VI. ອ ື່ນໆ ( ໃຫ້ຂຽນໃສ່: )    
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