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The relationship between severity of visual 
impairment and learning scores of the blind 
at the Bangkok school of the blind

Abstract
Background: The development of the education system of blindness can be considered as an increase in            

quality of life. At present, there is no definitely conclusion about the relationship between visual impairment 

and cognitive function. 

Objective: To study the relationship between the severity of visual impairment and learning scores of the blind. 

Method: A cross-sectional descriptive study by collecting information on children  in the Bangkok school of the 

blind.  Collected personal data, Visual acuity and learning scores. Data analysis was done by frequency, percent, 

average and analysis of personal factors effect to severity of visual impairment and effect to learning scores by 

ANOVA statistics.

Result: There were 68 people, divided the severity visual impairment into 4 groups, the largest groups is VA            

< 3/60 63 people (92.6%). The average learning scores is 71.11%. The relationship between personal information 

and the severity visual impairment is not significant statistical, gender (p=0.629), education level (p=0.527),  

preterm labor (p=0.434), underlying disease (p=0.630), eye trauma (p=0.401), congenital blindness in family 

(p=0.206), maternal infection due to pregnancy (p=0.598), congenital or acquired eye problem (p=0.218) and 

the relationship between the severity visual impairment and learning scores is not significant statistical (p=0.223).

Conclusion: There are no relationships between personal information, the severity visual impairment and learning 

scores in the blind at the Bangkok school of the blind. Thai J Ophthalmo 2018; July-December 32(2): 89-102.
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ความสัมพันธ์ระหว่างระดับความรุนแรงของสายตา
ผิดปกติและผลการเรียนของผู้พิการทางสายตา ณ 
โรงเรียนคนตาบอดกรุงเทพฯ 

บทคัดย่อ
ท่ีมาและความส�าคญั: การพฒันาระบบการศกึษาของผูพ้กิารทางสายตาถอืได้ว่าเป็นการเพิม่คณุภาพชีวิต  โดยปัจจบุนัยงัไม่มชีดัเจน

ว่าระดับการมองเห็นที่แตกต่างกันจะมีผลต่อระดับสติปัญญา

วัตถุประสงค์: เพื่อหาความสัมพันธ์ระหว่างระดับความรุนแรงการตาบอดที่แยกตามค่าระดับสายตาและผลต่อระดับผลการเรียน

วธีิการศกึษา: เป็นการศกึษาเชงิพรรณนาแบบตดัขวาง (Cross-sectional Descriptive study) โดยเกบ็ข้อมลูในเดก็ทีม่ภีาวะสายตา

พิการในโรงเรียนสอนคนตาบอดกรุงเทพฯ รวบรวมข้อมูลส่วนบุคคล ระดับสายตา (Visual acuity) และข้อมูลผลการเรียน วิเคราะห์

ข้อมูลด้วยสถิติความถี่ ร้อยละและค่าเฉลี่ย วิเคราะห์ผลของปัจจัยส่วนบุคคลต่อระดับการตาบอดและผลของระดับการตาบอดต่อ       

ผลการเรียนด้วยค่าสถิติ ANOVA 

ผลการศึกษา: เด็กที่มีภาวะตาบอดและสายตาพิการจ�านวน 68 คน แบ่งระดับความพิการเป็น 4 กลุ่ม ส่วนใหญ่มีระดับความพิการ

ทางตาอยู่ในระดับตาบอด VA น้อยกว่า 3/60 (20/400) สูงถึง 63 คน (92.6%) ผลการเรียนเฉล่ียร้อยละ 71.11 ปัจจัยข้อมูล                 

ส่วนบุคคลไม่มีผลต่อระดับความรุนแรงการตาบอดอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ เพศ (P = 0.629) ระดับการศึกษา (P = 0.527) ประวัติ

คลอดก่อนก�าหนด (P = 0.434) ประวัติโรคประจ�าตัว (P = 0.630) ประวัติอุบัติเหตุที่ตา (P = 0.401) ประวัติโรคตาบอดแต่ก�าเนิด

ในครอบครัว (P = 0.206) ประวัติมารดาติดเชื้อระหว่างท้อง (P = 0.598) และประวัติการสูญเสียการมองเห็นตั้งแต่ก�าเนิดหรือ           

เกิดขึ้นภายหลัง (P = 0.218) ส�าหรับความรุนแรงการตาบอดที่แยกตามค่าระดับสายตาต่อระดับผลการเรียน พบว่าไม่มีความ              

แตกต่างอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติเช่นกัน (P = 0.223)

สรุป: ปัจจัยข้อมูลส่วนบุคคลไม่มีผลต่อระดับความรุนแรงการตาบอดและระดับความรุนแรงการตาบอดที่แยกตามค่าระดับสายตา

ไม่มีผลต่อระดับผลการเรียน จักษุเวชสาร 2018; กรกฎาคม-ธันวาคม 32(2): 89-102.

ค�าส�าคัญ ระดับความรุนแรงของสายตาผิดปกติ ผลการเรียน ผู้พิการทางสายตา

วิจัยนี้ได้ผ่านความเห็นชอบจากคณะอนุกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน มธ. ชุดที่ 1 คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ 

ผู้นิพนธ์ทั้งหมดไม่มีส่วนเกี่ยวข้องหรือผลประโยชน์ใดๆ กับผลิตภัณฑ์ที่ได้กล่าวอ้างถึงในงานวิจัยนี้ 

ภาควิชาจักษุวิทยา คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์

ณวพล กาญจนารัณย์, พ.บ.

ปกรณ์กิจ พฤกษาอุดมชัย, พ.บ.
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บทน�า
จากรายงานการส�ารวจขององค์กรอนามัยโลกในปี ค.ศ.

2014 พบว่ามีจ�านวนประชากรโลกที่มีปัญหาการตาบอดและ

สายตาเลือนรางถึง 285 ล้านคน 19 ล้านคนเป็นเด็ก1 จะเห็นได้

ว่ามีเด็กเกิดใหม่ที่มีปัญหาสุขภาพตาจนน�าไปสู่การสูญเสียการ

มองเห็นอยู่จ�านวนไม่น้อย โดยในแต่ละภูมิภาคของโลกต่างก็มี

สาเหตุที่แตกต่างกัน ส�าหรับในประเทศไทยเคยมีรายงานส�ารวจ

เดก็ทีม่ภีาวะสายตาพิการในโรงเรียนสอนคนตาบอด ปี พ.ศ.2549 

โดยพบว่ามีเดก็ทีม่รีะดบัสายตาอยูใ่นภาวะตาบอดขัน้ที ่2 ทีแ่บ่ง

โดยองค์การอนามัยโลก (Visual acuity น้อยกว่า 1/60 - Light 

perception) มีจ�านวนมากที่สุด2 ทั้งนี้ผู้วิจัยได้ตั้งข้อสังเกตพบ

ว่าในเด็กที่มีภาวะสายตาพิการในโรงเรียนสอนคนตาบอดมีค่า

ระดับสายตาที่เลือนรางแตกต่างกัน แต่ทั้งหมดได้รับการเรียน

การสอนในรูปแบบใกล้เคียงกัน จากการทบทวนวรรณกรรมพบ

ว่าการพฒันาของสมองของสตัว์เลีย้งลกูด้วยนมพบว่า การพฒันา

มีอิทธิพลจากการกระตุ้นจากสิ่งแวดล้อมผ่านกระบวนการรับรู้

ด้วยวธิต่ีางๆ3  เคยมกีารศกึษาทดลองในหนทูีสู่ญเสียการรบัรูผ่้าน

การมองเหน็และการได้ยนิในช่วงอายนุ้อย พบว่าการพฒันาสมอง

สญูเสยีไป4,5  และในหนอูายโุตเตม็วยัทีม่กีารสญูเสยีการรับรู้บาง

ส่วนพบว่าการพัฒนาสมองมีการเปลี่ยนแปลงไป6 

ในประชากรสูงอายุที่มีการมองเห็นลดลงพบว่าการมอง

เห็นที่ลดลงมีความสัมพันธ์ที่ท�าให้ความสามารถในการจดจ�า        

ลดลง7 มีรายงานวจิยัทีศ่กึษาดคูวามสมัพันธ์ระหว่างการมองเหน็ 

(Vision) ความรู้ (Cognitive or Intelligence) และอายุ (Age) 

ที่แตกต่างกันพบความสัมพันธ์ของปัจจัยทั้ง 3 ปัจจัย8 โดยพบว่า

ความสามารถการรับรู้ที่ลดลงเป็นข้อจ�ากัดที่ท�าให้การน�าเข้า

ข้อมูลสญูเสยีไปจึงส่งต่อความรู ้(Cognitive or Intelligence)9,10  

เนือ่งจากกระบวนการรับรูม้คีวามจ�าเป็นในการจดจ�า (Remem-

ber instructions) และการจดจ่อ Sustain Attention11 แต่จาก

รายงานวจิยัทีศ่กึษาดคูวามสัมพันธ์ระหว่างการมองเหน็ (Vision) 

ความรู ้(Cognitive) และอาย ุ(Age) พบว่าเมือ่ควบคมุปัจจยัด้าน

อาย ุและพจิารณาความสัมพันธ์ของการมองเหน็ (Vision) ความ

รู้ (Cognitive) เมื่อการมองเห็นที่ลดลงไม่ได้มีความสัมพันธ์กับ

ความรู ้ที่ลดลงแต่อย่างใด11 จากข้อมูลที่มีอยู ่ในปัจจุบันยัง             

ไม่สามารถสรปุได้อย่างชดัเจนว่าระดบัการมองเหน็ทีแ่ตกต่างกนั

จะมีผลต่อระดับสติปัญญาหรือไม่อย่างไร โดยเฉพาะในกลุ่ม

ประชากรเดก็ทีม่ภีาวะสายตาพกิารทีม่รีะดบัสญูเสยีการมองเหน็

ทีแ่ตกต่างกันไป ดงันัน้ผู้วิจยัจงึสนใจศกึษาความสัมพันธ์ระหว่าง

ระดบัคา่สายตาทีไ่ม่เท่ากนัของเด็กจะส่งต่อผลการเรยีนของเดก็

หรือไม่ ทั้งนี้เพื่อประโยชน์ในการพัฒนะระบบการดูแลเด็กที่มี

ภาวะสายตาพิการต่อไป

วิธีด�าเนินการวิจัย
เป็นการศกึษาเชงิพรรณนาแบบตดัขวาง (Cross-section-

al Descriptive study) โดยเก็บข้อมูลในเด็กที่มีภาวะสายตา

พิการในโรงเรียนสอนคนตาบอดกรุงเทพฯ     

เกณฑ์การคัดเข้า (Inclusion criteria)

- เด็กที่มีภาวะสายตาพิการในโรงเรียนสอนคนตาบอด

กรุงเทพทั้งหมดที่ให้ความร่วมมือ 

- ยินยอมในการเข้าโครงการและละมีข้อมูลเพียงพอใน

การเก็บข้อมูลวิจัย ณ วันที่ไปด�าเนินการเก็บข้อมูล

เกณฑ์การคัดออก (Exclusion criteria)

- มโีรคประจ�าตวัทีม่ปัีญหาการได้ยนิทีไ่ม่มเีครือ่งช่วยฟัง

- มีโรคประจ�าตัวที่มีความบกพร่องทางสติปัญญา

ผูวิ้จยัได้รวบรวมข้อมลูพืน้ฐานด้านประชากร บนัทกึ เพศ 

อายุ ระดับชั้นที่ศึกษา ประวัติการคลอดก่อนก�าหนด โรคประจ�า

ตวั ประวัตคิวามผดิปกตทิางสตปัิญญา ประวัตโิรคทีเ่กีย่วกบัการ

ได้ยิน ประวัติอุบัติเหตุที่ตา ประวัติโรคตาบอดแต่ก�าเนิดใน

ครอบครัว ประวัติมารดาติดเชื้อระหว่างท้อง ประวัติการสูญเสีย

การมองเหน็ตัง้แต่ก�าเนดิหรือเป็นภายหลัง ระดบัสายตา (Visual 

acuity) บันทึกระดับความพิการเป็นแยกเป็นภาวะสายตา       

เลือนรางและตาบอดตามค�าจ�ากัดความขององค์การอนามัย              

โลก7 สาเหตหุลักทีท่�าให้พิการทางสายตา และข้อมลูผลการเรยีน

จากฝ่ายทะเบียนของโรงเรียน วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติความถี่ 

ร้อยละและค่าเฉลี่ย วิเคราะห์ผลของปัจจัยส่วนบุคคลต่อระดับ

การตาบอดและผลของระดับการตาบอดต่อผลการเรียนด้วยค่า

สถิติ ANOVA วิจัยนี้ได้ผ่านความเห็นชอบจากคณะอนุกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน มธ. ชุดที่ 1 คณะแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ก่อนการเก็บข้อมูลได้ชี้แจงกลุ ่ม

ตวัอย่างโดยแจ้งสทิธิแ์ก่กลุม่ตวัอยา่งในการตดัสนิใจเข้าร่วมวิจยั 
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การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัยขอความยินยอมและ          

ให้ลงนามจากผู้เข้าร่วมงานวิจัยและผู้แทนโดยชอบธรรมตาม

กฎหมาย

ผลการวิจัย
จากการศกึษาวิจยัเกบ็ข้อมลูเดก็ทีม่ภีาวะสายตาพกิารใน

โรงเรียนสอนคนตาบอดกรุงเทพฯ จ�านวน 71 คน เข้าเกณฑ์การ

คัดเลือก 68 คน อายุระหว่าง 8-20 ปี เฉลี่ย 12.3 ปี

ข้อมูลทัว่ไปด้านประชากรของกลุ่มตวัอย่างพบว่ามจี�านวน

เพศชายมากกว่าหญงิ ก�าลงัศกึษาอยูใ่นระดบัประถมศกึษาปีที ่4 

มากที่สุดและประถมศึกษาปีที่ 1 รองลงมา ส่วนใหญ่ไม่มี

ประวัติการคลอดก่อนก�าหนด ไม่มีโรคประจ�าตัว ไม่มีประวัติ

อบัุติเหตุทีต่า ไม่มีโรคตาบอดแต่ก�าเนดิในครอบครวั มารดาไม่ได้

ติดเชื้อระหว่างต้ังครรภ์และสูญเสียการมองเห็นตั้งแต่ก�าเนิดดัง 

ทีแ่สดงในตารางที ่1 แยกตามสาเหตหุลกัทีท่�าให้พกิารทางตาพบ

ว่าโรคจอประสาทตาในทารกเกดิก่อนก�าหนดเป็นสาเหตมุากทีส่ดุ 

รองลงมาเป็นความผิดปกติของตาแต่ก�าเนิดและจอประสาทตา

เสื่อม ผิดปกติ หรือลอกตามล�าดับ ดังที่แสดงในตารางที่ 2 เมื่อ

แบ่งตามระดับความพิการทางสายตาจากระดับค่าสายตาพบว่า

เป็นภาวะตาบอด (Blindness) มากกว่าภาวะสายตาเลือนราง 

(Low vision) โดยมจี�านวนกลุม่ตวัอย่างในภาวะตาบอด (Blind-

ness) ระดับความรุนแรงต่างๆใกล้เคียง ดังที่แสดงในตารางที่ 3 

ในด้านผลการเรียนพบว่ากลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยผลการเรียน             

ท่ีร้อยละ 71.11 ผลการเรียนสูงสุดร้อยละ 89.08 ส่วนต�่าสุด          

ร้อยละ 64.80 แบ่งตามระดบัผลการเรียนโดยพบว่ากลุ่มท่ีมรีะดบั

สูง (มากกว่าร้อยละ 75) มากที่สุด ดังที่ได้แสดงในตารางที่ 4

เมื่อพิจารณาผลของข้อมูลส่วนบุคคลต่อระดับความ

รนุแรงการตาบอดทีแ่ยกตามค่าระดบัสายตาทีแ่ตกต่างกันพบว่า 

ในเพศ ระดับการศึกษา ประวัติคลอดก่อนก�าหนด ประวัติโรค

ประจ�าตัว ประวัติอุบัติเหตุที่ตา ประวัติโรคตาบอดแต่ก�าเนิดใน

ครอบครัว ประวัติมารดาติดเชื้อระหว่างท้อง ประวัติการสูญเสีย

การมองเห็นตั้งแต่ก�าเนิดหรือเกิดขึ้นภายหลังที่แตกต่างกัน          

ไม่มีความแตกต่างอย่างมีนัยส�าคัญกับระดับความรุนแรงการ

ตาบอดที่แยกตามค่าระดับสายตา ดังที่ได้แสดงในตารางที่ 5

ส�าหรับผลของระดับความรุนแรงการตาบอดที่แยกตาม 

ค่าระดับสายตาที่แตกต่างกันต่อระดับผลการเรียนของกลุ่ม

ตัวอย่าง พบว่าไม่มีความแตกต่างอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ ดังที่

ได้แสดงในตารางที่ 6

อภิปรายผลการวิจัย
ผู้วิจัยได้เลือกกลุ่มประชากรตัวอย่างในโรงเรียนสอนคน

ตาบอดกรุงเทพฯ ซึ่งถือได้ว่าเป็นโรงเรียนที่มีผู้พิการทางสายตา

ค่อนข้างมากและมีระบบการเรียนการสอนที่ได้มาตรฐาน เปิด

บริการมานานกว่า 70 ปี ถือได้ว่าเป็นตัวแทนประชากรเด็กที่มี

ภาวะสายตาพิการได้ในระดับหนึ่ง จากสถิติที่เคยมีการส�ารวจ

ก่อนหน้านี้ในปี พ.ศ. 2540 และ 2549 พบว่าส่วนใหญ่เป็น          

เด็กที่มาภาวะตาบอดมากกว่าสายตาเลือนรางซึ่งตรงกับผล         

การศกึษาในปัจจบุนั สาเหตทุีท่�าให้เกดิความพกิารพบว่าเป็นโรค

จอประสาทตาในทารกเกิดก่อนก�าหนด (ROP) มากที่สุดเช่น      

เดิม2

แผนภูมิที่ 1  แผนภูมิการคัดเลือกประชากรที่เข้ามาในงานวิจัย



ความสัมพันธ์ระหว่างระดับความรุนแรงของสายตาผิดปกติและผลการเรียนของผู้พิการทางสายตา ณ โรงเรียนคนตาบอดกรุงเทพฯ 93

ตารางที่ 1  ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง

ตารางที่ 2  กลุ่มตัวอย่างจ�าแนกตามสาเหตุที่ท�าให้เกิดความพิการทางตา
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ตารางที่ 3  จ�านวนเด็กที่มีความพิการทางสายตาในแต่ละระดับ

ตารางที่ 4  กลุ่มตัวอย่างจ�าแนกตามระดับผลการเรียน

จากผลการศึกษาปัจจัยข้อมูลส่วนบุคคลด้านต่างๆ ไม่ว่า

จะเป็นเพศ ระดับการศึกษา ประวัติคลอดก่อนก�าหนด ประวัติ

โรคประจ�าตัว ประวัติอุบัติเหตุที่ตา ประวัติโรคตาบอดแต่ก�าเนิด

ในครอบครัว ประวัติมารดาติดเชื้อระหว่างท้องและประวัติการ

สูญเสียการมองเห็นตั้งแต่ก�าเนิดหรือเกิดขึ้นภายหลัง พบว่าไม่มี

ผลต่อระดับความรุนแรงการตาบอดในระดับต่างๆ

ส่วนระดับความรุนแรงการตาบอดที่แยกตามค่าระดับ

สายตาทีแ่ตกต่างกนั พบว่าไม่มผีลต่อระดบัผลการเรยีนของกลุม่

ตัวอย่าง หรือจะกล่าวได้ว่าไม่ว่าจะมีระดับค่าสายตาที่ดีหรือแย่

แตกต่างกนัอย่างไร กน่็าจะไม่ส่งผลต่อระดบัการเรยีนซึง่ใกล้เคยีง

กับการศึกษาก่อนหน้านี้ที่พบว่าเมื่อควบคุมปัจจัยด้านอายุ การ

มองเห็นที่ลดลงไม่ได้มีความสัมพันธ์กับความรู้ที่ลดลง11 มีงาน

วิจัยก่อนหน้านี้ที่ศึกษาในประชากรสูงอายุพบความสัมพันธ์

ระหว่างการมองเห็นที่ลดลงท�าให้ความสามารถในการจดจ�า          

ลดลง7  เป็นไปได้ว่าอายทุีม่ากขึน้อาจส่งผลต่อความสามารถด้าน

การจดจ�า อย่างไรก็ตามมีการศึกษาทดลองในหนูที่สูญเสียการ 

รับรู้ผ่านการมองเห็นและการได้ยินในช่วงอายุน้อย พบว่าการ

พัฒนาสมองสูญเสียไป4,5 และในหนูอายุโตเต็มวัยที่มีการสูญเสีย

การรบัรูบ้างส่วนพบว่าการพฒันาสมองมกีารเปลีย่นแปลงไปเช่น

กัน6 ซึ่งแตกต่างไปจากผลการศึกษานี้ ทั้งนี้และทั้งนั้นการศึกษา

วิจัยนี้ได้ท�าการศึกษาในคนและเป็นกลุ่มประชากรผู้พิการทาง

สายตาซึ่งเป็นกลุ่มเฉพาะแตกต่างไปจากกลุ่มประชากรข้างต้น

สรุปผลการวิจัย
ปัจจัยข้อมูลส่วนบุคคลด้าน เพศ ระดับการศึกษา ประวัติ

คลอดก่อนก�าหนด ประวัติโรคประจ�าตัว ประวัติอุบัติเหตุที่ตา 

ประวัติโรคตาบอดแต่ก�าเนิดในครอบครัว ประวัติมารดาติดเชื้อ

ระหว่างท้องและประวัติการสูญเสียการมองเห็นตั้งแต่ก�าเนิด     
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ตารางที่ 5  ผลของข้อมูลส่วนบุคคลต่อระดับความรุนแรงการตาบอดที่แยกตามค่าระดับสายตาที่แตกต่างกัน

ตารางที่ 6  ผลของระดับการตาบอดของกลุ่มตัวอย่างต่อผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน  

หรือเกิดขึ้นภายหลังไม่มีผลต่อระดับความรุนแรงการตาบอด       

และระดับความรุนแรงการตาบอดที่แยกตามค่าระดับสายตาที่

แตกต่างกันไม่มีผลต่อระดับผลการเรียน

อันท่ีจริงระดับผลการเรียนอาจเป็นตัวแทนระดับสติ

ปัญญาได้บางส่วน อย่างไรก็ดีถ้าได้มีการศึกษาต่อเนื่องถึงระดับ

สตปัิญญาในด้านอืน่ๆ ก็น่าจะเป็นตวัแทนข้อมลูทีช่ดัเจนมากขึน้ 

โดยการศึกษาในครั้งนี้ถือได้ว ่าเป็นการริเริ่มศึกษาในกลุ ่ม

ประชากรเฉพาะและผลการศึกษาน่าจะเป็นข้อมูลเบื้องต้นที่จะ

เป็นประโยชน์ในการพัฒนาการดูแลผู ้พิการทางสายตาและ

สามารถน�าไปศึกษาวิจัยต่อเนื่องได้ในอนาคต 
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Introduction
WHO report 2012, the estimated number of 

people visually impaired in the world is 285 million, 

39 million blind and 246 million having low vision; 19 

million of all blind are children1. The children are born 

with an eye problem that leads to loss of vision is not 

less. In each region of the world have different causes. 

In Thailand, a survey has been reported in children in 

the Bangkok school of the blind in 2006, the most 

common cause of blindness and visual impairment is 

retinopathy of prematurity, according to WHO classifi-

cation of blindness found that children who are blind 

eye level is in Stage 2 (Visual acuity less than 1/60 - 

Light perception) have the largest number2. The            

research has noted, among children in the Bangkok 

school of the blind, there are different severity of  

visual impairment, but all have been teaching in a 

similar format. From the literature review found that 

the development of the brain of mammals influenced 

by the stimulation from the environment3. Experimen-

tal studies on mice have ever lost the perception 

through vision and hearing during the younger. It found 

that brain development is lost4,5 and in the adult age 

in rats with partial recognition loss, found that brain 

development is changed6. In aging population study, 

visual memory testing in older adults with age-related 

visual decline is related with a measure of memory 

performance or visual functioning decline7. In addition, 

In some study has been reported the relationship 

between vision, Cognitive or Intelligence and age dif-

ferent correlation factor of all 3 factors8. In some study, 

evaluating the interdependence of aging-related 

changes in visual and auditory acuity, balance, and 

cognitive functioning are related9,10.

 In the other hand, some research which studied 

the relationship between vision, cognitive and age 

found that, when adjusted age and considering the 

relationship of vision and cognitive, when vision              

decrease is not correlated with the cognitive decrease11. 

From total review literatures, there are no definitely 

conclusion about the relationship between visual 

impairment and cognitive function. Thus, the visual 

impaired are serious differences in the education sys-

tem with the standards of teaching the same may affect 

the results of cognitive function

Objective
To study the relationship between the severity 

of visual impairment and learning scores of the blind.

Materials and methods
The study is a cross-sectional descriptive study 

by collecting information on children in the Bangkok 

school of the blind.             

                 

Inclusion criteria
- The children in the Bangkok school of the 

blind 

- The children can be examined by ophthal-

mologist, agree and sign in consent form.

Exclusion criteria
- History of disease related to loss of hearing  

and no hearing aids

- History of disease related cognitive disorder 

and mental disorder

Calculate the sample size has 38 people use 

simple random method and collect personal data 

including gender, age, class, history of preterm labor, 

underlying disease, history of eye trauma, history of 

congenital blindness in family, history of maternal  

infection due to pregnancy, visual acuity which classi-

fied into 4 groups based on WHO classification of 
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blindness, eye examination result and the major cause 

of blindness and learning scores which on the assump-

tion that learning score is probably the cognitive infor-

mation agents. 

From data collection and normal eye examina-

tion on November 23, 2016, there are 68 patients in 

this research as figure 1. Data analysis was done by 

frequency, percent, average and analysis of personal 

factors effect to severity of visual impairment and        

effect to learning scores by ANOVA statistics. The re-

search was permitted from human ethics committee 

of Thammasat university no.1 (EC no.1). We informed 

consent to all the participants and legal representa-

tives.

Results
The data collection and eye examination from 

68 participants shows that they are in primary school 

(grede 1 to 6). The age range is between 8 to 20 years 

old, 12.3 years old in average. The demographic and 

health history involving in blindness and visual impair-

ment are in the following table 1.

The data shows that there are male patients 

slightly more than female patients. The education 

level is comparable, which the most numbers of          

Figure 1  Population enroll chart

patient are in grade 4 and grade 1. Most of them have 

history of preterm labor, but no underlying diseases, 

eye trauma, family history of congenital blindness, 

history of maternal infection during pregnancy, and 

history of congenital visual loss.

The most cause of blindness is retinopathy of 

prematurity (ROP) which is 21 patients or 30.9 percent 

and 15 patients or 16.2 percent in congenital eye 

anomalies as shows in table 2 . 

According to classify the level of severity of        

visual impairment found that blindness rather than low 

vision as table 3. For learning scores, average is 71.11 

%, maximal score is 89.08% and minimal score is 

64.80% as shown in table 4.

The relationship between personal information 

and the severity visual impairment is not significant 

statistical, gender (p=0.629), education level (p=0.527),  

preterm labor (p=0.434), underlying disease (p=0.630), 

eye trauma (p=0.401), congenital blindness in family 

(p=0.206), maternal infection due to pregnancy (p= 

0.598), congenital or acquired eye problem (p=0.218)  

as shown in table 5 and the relationship between the 

severity visual impairment and learning scores is not 

significant statistical (p=0.223) as shown in table 6.
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Table 1  The demographic and health history involving in blindness and visual impairment

Table 2  The children is classified by cause of blindness and visual impairment
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Table 3  The children is classified into 4 groups based on WHO classification of blindness

Table 4  Learning score results

Discussion
This study  choose  the very specific population 

for study which is The Bangkok School of The Blind, 

the only complete and oldest school for the blind in 

Bangkok, so it is a very good representative of the blind 

children. From the previous survey in 1997 and 2006 

found that the most common cause of visual impair-

ment is ROP2. Now 2016, It is still ROP. 

The relationship between personal information 

including gender, education level, preterm labor,         

underlying disease, eye trauma, congenital blindness 

in family, maternal infection due to pregnancy, con-

genital or acquired eye problem and the severity       

visual impairment is not significant statistical. The         

addition, the relationship between the severity of  

visual impairment and learning scores is not significant 

statistical which is similar to previous study11. But It is 

not similar to some studies which research in aging 

population, possibility that aging may affect the cogni-

tive7 and experimental studies on mice have ever lost 

the perception through vision and hearing during the 

younger, it found that brain development is lost4,5 and 

in the adult age in rats with partial recognition loss, 

found that brain development is changed, possibility 

that this research be studied in a blind population, 

which is specifically differ from  the other population, 

it might be the different result.

Conclusions
There are no relationships between personal 

information, the severity visual impairment and learn-

ing scores in the blind at the Bangkok school of the 

blind. The fact, learning scores may represent cognitive 

in some case. However, if there has been additional 

study about intelligence quotient and other informa-

tion which are good represent than learning scores, 

the results are clearly than this. Nevertheless, This 

study is regarded as a pioneer in specific population 
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Table 6   The relationship between severity of visual impairment and learning scores

Table 5 The relationship between the demographic, health history involving in blindness and severity of visual 
impairment

group, and study results likely to be preliminary infor-

mation will be useful in the development of blindness 

care and can be applied to study continuously in the 

future. 
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