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บทที่่�1
บทนำำ�

วัันแรกพบ

	 คุุณแม่่พาน้้องตัังเมมาสมััครเรีียนที่่�โรงเรีียนอนุุบาลหนููน้้อยที่่�อยู่่�ไม่่ไกลจากบ้้าน น้องตัังเมเป็็น

เด็ก็ชายหน้้าตารููปร่า่งคล้า้ยเด็ก็ญี่่�ปุ่่�น โดยเฉพาะการเดิินที่่�เป็น็แบบคนญ่ี่�ปุ่่�นมาก ตังเมไม่ช่อบคนแปลก

หน้้าที่่�เข้้ามาทัักทาย ตัังเมไม่่สนใจ ไม่่มองหน้้า ไม่่สบตาด้้วยและจะเดิินหนีีจากไป แม่่คิิดว่่าตัังเมอาจ

จะเบื่่�อที่่�มีีคนมาวุ่่�นวายกัับชีีวิิตของน้้อง จนตัังเมอายุุ 2 ขวบครึ่่�ง ตังเมก็็ยัังไม่่พููด แม่่คิิดว่่าตัังเมคงไม่่มีี

เพื่่�อนในวััยเดีียวกััน แม่่จึึงพาตัังเมมาเข้้าเรีียนเพื่่�อจะช่่วยพััฒนาทางด้้านสัังคมและด้้านภาษา

	 ขณะท่ี่�ครููกำลัังสัมัภาษณ์์อยู่่�กับัคุุณแม่่ ตั งเมก็เดิินไปมา แต่่ตาจ้้องมองอยู่่�ที่่�พััดลมที่่�ตั้้�งอยู่่�ข้าง ๆ

จ้้องอยู่่�สัักพัักหนึ่่�ง ตัังเมก็็เดิินออกไปนอกห้้องบริิเวณสนามหญ้้า แล้้วก็็เดิินไปเรื่่�อย ๆ  เดิินเข้้าห้้องเรีียน

แล้้วก็็เดิินเรื่่�อยไปตามอาคารเรีียน

	 หลัังจากที่่�คุุณแม่่ให้้ข้้อมููลกัับครููแล้้ว แม่่จึึงออกมาตามหาตัังเมแต่่ก็็ไม่่พบ ครููจึึงมาช่่วยหาอีีก

คน สองคน สามคน ทุุกคนต่่างมองหาเด็็กชายหน้้าตาคล้้ายเด็็กญี่่�ปุ่่�น แต่่ก็็ไม่่เจอ

	 “อยู่่�นี่่�เอง มาทำอะไรหรืือลููก ไปหาคุุณแม่่แป๊๊ะ” ตัังเมไม่่ตอบ เอาแต่่จ้้องมองเครื่่�องซัักผ้้าอยู่่�

	 “พบแล้้ว อยู่่�ด้้านหลัังห้้องซัักรีีดนี่่�เอง ” ครููคนนั้้�นตะโกน

	 คุุณแม่่จึึงรีีบมารัับตัังเม แล้้วจึึงขอตััวกลัับบ้้าน

	 สััปดาห์์ต่่อมา ตัังเมจึึงได้้มาเรีียน แต่่อนิิจจา ตัังเมมาเรีียนได้้ 2 สััปดาห์์ ครููจึึงเชิิญคุุณแม่่มาพบ

และขอให้้คุุณแม่่พาตัังเมไปเรีียนที่่�โรงเรีียนอื่่�น เพราะตัังเมไม่่ยอมเข้้าห้้องเรีียนและไม่่ยอมนั่่�งรวมกลุ่่�ม

กัับเพื่่�อน ซึ่่�งครููคิิดว่่าตัังเมน่่าจะมีีปัญหา !!!

	 ในอดีีต เด็็กออทิิสติิกหรืือเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึมยัังไม่่เป็็นที่่�รู้้�จัักในวงการศึึกษาทั่่�วไป  และ 

ความรู้้�เก่ี่�ยวกัับเด็็กยัังถููกจำกััดอยู่่�ในวงการศึึกษา เฉพาะหน่่วยงานที่่�จััดการศึึกษาสำหรัับเด็็กที่่�มีีความ



การศึึกษาสำหรัับเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึม (Education for Children with Autism)2

ต้้องการพิิเศษเท่่านั้้�น อย่่างไรก็็ตาม  เด็็กกลุ่่�มนี้้�จึึงถููกมองว่่าเป็็นเด็็กสมาธิิสั้้�น อยู่่�ไม่่นิ่่�ง ซุุ กซน อยากรู้้�

อยากเห็็นในทุุก ๆ  เรื่่�อง และไม่่สามารถเรีียนรู้้�ได้้ เนื่่�องจากเด็็กมีีพฤติิกรรมที่่�เบี่่�ยงเบนไปจากปกติิและ

เนื่่�องจากหน่่วยงานที่่�จััดการศึึกษาสำหรัับเด็็กที่่�มีีความต้้องการพิิเศษในเวลานั้้�นมีีอย่่างจำกััด  และ 

ส่่วนมากจะเป็็นโรงเรีียนที่่�จัดัให้้สำหรับัเด็ก็ที่่�มีคีวามต้องการพิเิศษเฉพาะทางเท่่านั้้�น ดังนั้้�น การให้้บริกิาร

ทางการศึกึษาสำหรับัเด็ก็กลุ่่�มนี้้�ที่่�จะเรีียนร่ว่มกับัเด็็กปกติจิึงึมีีน้อ้ยมาก จึงึไม่แ่ปลกที่่�โรงเรีียนปกติทิั่่�วไป

จะปฏิิเสธเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึมเข้้าเรีียนรวมกัับเด็็กปกติิ

	 การศึึกษาค้้นคว้้าเกี่่�ยวกัับเด็็กออทิิสติิกมีีไม่่มากนัักในประเทศไทย แต่่ในต่่างประเทศได้้มีีการ

ศึึกษาค้้นคว้้าและวิิจััยเกี่่�ยวกัับเด็็กกลุ่่�มนี้้�อย่่างกว้้างขวาง ท ำให้้เรามีีความรู้้�ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับเด็็ก 

กลุ่่�มนี้้�มากขึ้้�น แต่่อย่่างไรก็็ตาม  ความรู้้�ด้้านนี้้�กำลัังอยู่่�ในระหว่่างการพััฒนา จึ ึงยัังไม่่เป็็นแบบแผนที่่� 

คงที่่�มากนััก คำศััพท์ที่่�ใช้้ในตอนต่่อไปอาจเป็็นคำที่่�หลายคนไม่่คุ้้�นเคย เพราะเรีียบเรีียงมาจากภาษา

อัังกฤษอีีกทีีหนึ่่�ง ความเห็็นของนัักวิิชาการอาจแตกต่่างกัันไปบ้้าง เมื่่�อนัักวิิจััยได้้ศึึกษาค้้นคว้้ามากขึ้้�น

และเรามีีความรู้้�มากขึ้้�น ศ าสตร์์ด้้านนี้้�อาจมีีรููปแบบและข้้อมููลที่่�กระจ่่างชััดและเป็็นระบบมากกว่่า 

ในปััจจุุบััน

คำจำกััดความภาวะออทิิซึึม (Autism Spectrum Disorders-ASD)

	 ภาวะออทิิซึึม  หมายถึึง อาการทางจิิตเวชเด็็กที่่�สามารถตรวจและวิิเคราะห์์แล้้วบ่่งชี้้�ได้้ว่่า 

เด็็กมีีพัฒนาการล่่าช้้าทางด้้านสัังคม  การสื่่�อความหมาย จิ นตนาการ และมีีความบกพร่องทางด้้าน 

อารมณ์์ แสดงให้้เห็็นโดยมีีพฤติิกรรมที่่�เบ่ี่�ยงเบนไปจากเด็็กปกติิในวััยเดีียวกััน เช่่น การแยกตััวอยู่่� 

ตามลำพัังในโลกของตนเองเสมืือนกัับมีีแก้้วน้้ำใส   ครอบเด็็กกลุ่่�มนี้้�และกั้้�นเด็็กกลุ่่�มนี้้�ออกจากสัังคม

รอบด้้าน ทั้้ �งที่่�เด็็กสามารถมองทะลุุเห็็นสัังคมภายนอกและสัังคมทั่่�วไปก็สามารถมองเห็็นเด็็กกลุ่่�มนี้้�

เหมืือนเด็็กปกติิทั่่�วไป  แต่่ตััวเด็็กและสัังคมทั่่�วไปไม่่สามารถที่่�จะเชื่่�อมโยงความสััมพัันธ์์ถึึงกัันได้ ้

จึึงทำให้้เด็็กขาดการรัับรู้้�  จนไม่่สามารถเรีียนรู้้�สิ่่�งแวดล้อมรอบตััวเหมืือนเด็็กทั่่�วไป  รวมทั้้�งไม่่สามารถ

สื่่�อสารกัับคนรอบข้้าง เมื่่�อถึึงวััยที่่�ควรจะพููดก็พููดไม่่ได้้ทั้้�งที่่�เด็็กไม่่ได้้มีีปััญหาในการรัับฟััง อาจพููดได้ ้

เป็็นคำ ๆ  โดยไม่่ทราบและไม่่มีีความหมายในระยะแรก ซึ่่ �งต่่อมาอาจเริ่่�มพููดภาษาที่่�สามารถสื่่�อสาร 

กัับผู้้�อื่�นได้้บ้้าง อาจจะเล่่นกัับเด็็กคนอื่่�นไม่่เป็็น เล่่นของเล่่นไม่่เป็็นเนื่่�องจากขาดจินตนาการและเด็็กมีี

พฤติิกรรมซ้้ำ ๆ  ทั้้�งการกระทำและความคิิด  เด็็กจะอยู่่�ในโลกของตนเองตลอดเวลา อาการดัังกล่่าว 

บางอย่่างอาจจะปรากฏให้้เห็็นตั้้�งแต่่อายุุได้้ขวบปีีแรก และอาจจะพบอาการตามข้อบ่่งชี้้�อย่่างชััดเจน

เมื่่�อเด็็กอายุุ 18 เดืือนขึ้้�นไป แต่่ไม่่เกิินอายุุ 30 เดืือน หรืือไม่่เกิินอายุุ 3 ปีี ถ้้าประเมิินอย่่างละเอีียด

เกี่่�ยวกัับความล่่าช้้าและความบกพร่่องของพััฒนาการด้้านสัังคม  การสื่่�อความหมาย รวมถึึงการ

แสดงออกพฤติิกรรมต่่าง ๆ  ของเด็็ก อาจจะวิินิิจฉััยได้้ว่่าเด็็กคนนั้้�นเป็็นเด็็กออทิิสติิกหรืือเด็็กมีีภาวะ 

ออทิิซึึม (ทวีีศัักดิ์์� สิิริิรััตน์์เรขา, 2558)



3บทนำ�

	 อย่่างไรก็็ตาม  เด็็กท่ี่�มีีภาวะออทิิซึึม  (ASD)﻿ เชื่่�อว่่าเกิิดจากความผิิดปกติิของพััฒนาการเด็็ก 

รููปแบบหนึ่่�ง เป็็นความผิิดปกติิในสมองและระบบประสาทที่่�หลากหลายของเด็็กเองท่ี่�เกิิดจาก 

การถ่่ายทอดทางพัันธุุกรรม ซึ่่ �งไม่่ได้้เกิิดจากความผิดปกติิจากการเลี้้�ยงดูู  หรืือบุุคลิิกภาพของพ่่อแม่่  

แต่่เด็็กมีีพฤติิกรรม  ความสนใจ และการกระทำซ้้ำ ๆ  และจำกััด ซึ่่ �งลัักษณะดัังกล่่าวมีีลัักษณะ 

เฉพาะตััวเกิิดจากอาการทางจิิตเวชเด็็กท่ี่�สามารถตรวจและวิิเคราะห์์แล้้วบ่่งชี้้�ได้้ว่่า เด็็กมีีพััฒนาการ

ล่่าช้้าทางด้้านสัังคม  การสื่่�อความหมาย จิ ินตนาการ และมีีความบกพร่่องทางด้้านอารมณ์์ แสดงให้้ 

เห็็นโดยมีีพฤติิกรรมที่่�เบี่่�ยงเบนไปจากเด็็กปกติิในวััยเดีียวกััน มีีลักษณะพฤติิกรรม กิ ิจกรรม  และ 

ความสนใจ เป็็นแบบแผนซ้้ำ ๆ  ไม่่ยืืดหยุ่่�น ปััญหาดัังกล่่าวเป็็นตั้้�งแต่่เล็็ก และคำว่่าเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึม

เป็็นช่ื่�อที่่�ถููกกำหนดขึ้้�นมาเม่ื่�อ 6-7 ทศ วรรษที่่�ผ่่านมานี้้�เอง ซึ่่ �งในต่่างประเทศได้้มีีการศึึกษาค้้นคว้้า 

และวิิจััยเก่ี่�ยวกัับเด็็กกลุ่่�มนี้้�อย่่างกว้้างขวาง ท ำให้้เรามีีความรู้้�ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับเด็็กกลุ่่�มนี้้�มากขึ้้�น  

แต่่อย่่างไรก็็ตาม  ความรู้้�ด้้านนี้้�กำลัังอยู่่�ในระหว่่างการพััฒนา จึ ึงยัังไม่่เป็็นแบบแผนที่่�คงที่่�มากนััก  

คำศัพัท์ท์ี่่�ใช้ใ้นตอนต่อ่ไปอาจเป็็นคำที่่�หลายคนไม่คุ่้้�นเคย คำว่า่ Autism มีรีากศัพัท์ม์าจากภาษากรีีกว่า่ 

“auto” ซึ่่�งแปลว่่า “self” หมายถึึง แยกตััวอยู่่�ตามลำพัังในโลกของตััวเอง เปรีียบเสมืือนมีีกำแพงใส 

หรืือแก้้วน้้ำใส   ครอบกั้้�นบุุคคลเหล่่านี้้�ออกจากสัังคมรอบข้้าง ทั้้ �งที่่�เด็็กสามารถมองทะลุุเห็็นสัังคม

ภายนอกและสัังคมทั่่�วไปก็็สามารถมองเห็็นเด็็กกลุ่่�มนี้้�เหมืือนเด็็กปกติิทั่่�วไป แต่่ตััวเด็็กและสัังคมทั่่�วไป

ไม่่สามารถที่่�จะเชื่่�อมโยงความสััมพัันธ์์ถึึงกัันได้้ จึ ึงทำให้้เด็็กขาดการรัับรู้้�  จนไม่่สามารถเรีียนรู้้� 

สิ่่�งแวดล้อมรอบตััวเหมืือนเด็็กทั่่�วไป  รวมทั้้�งไม่่สามารถส่ื่�อสารกัับคนรอบข้้าง เมื่่�อถึึงวััยท่ี่�ควรจะพููด 

ก็็พููดไม่่ได้้ทั้้�งที่่�เด็็กไม่่ได้้มีีปัญหาในการรัับฟััง อาจพููดได้้เป็็นคำ ๆ  โดยไม่่ทราบและไม่่มีีความหมาย 

ในระยะแรก ซึ่่�งต่อ่มาอาจเริ่่�มพููดภาษาที่่�สามารถสื่่�อสารกับัผู้้�อื่่�นได้บ้้า้ง อาจจะเล่น่กับัเด็ก็คนอื่่�นไม่เ่ป็น็ 

เล่่นของเล่่นไม่่เป็็นเน่ื่�องจากขาดจินตนาการและเด็็กมีีพฤติิกรรมซ้้ำ ๆ  ทั้้�งการกระทำและความคิด  

เด็็กจะอยู่่�ในโลกของตนเองตลอดเวลา อาการดัังกล่่าวบางอย่่างอาจจะปรากฏให้้เห็็นตั้้�งแต่่อายุุได้ ้

ขวบปีีแรก และอาจจะพบอาการตามข้อบ่่งชี้้�อย่่างชััดเจนเม่ื่�อเด็็กอายุุ  18 เดืือนขึ้้�นไป  แต่่ไม่่เกิินอายุุ  

30 เดืือน หรืือไม่่เกิินอายุุ  3 ปี ี ถ้ ้าประเมิินอย่่างละเอีียดเกี่่�ยวกัับความล่่าช้้าและความบกพร่่อง 

ของพััฒนาการด้้านสัังคม  การสื่่�อความหมาย รวมถึึงการแสดงออกพฤติิกรรมต่่าง ๆ  ของเด็็กอาจจะ

วิินิิจฉััยได้้ว่่าเด็็กคนนั้้�นเป็็นเด็็กมีีภาวะออทิิซึึม  โดยในวััยเด็็กเล็็กเด็็กจะไม่่สบตาพ่่อแม่่หรืือคนที่่�อุ้้�ม 

ร้้องไห้้มาก งอแงแต่่เล็็ก ไม่่ยิ้้�ม ไม่่เล่่นกัับเสีียง ขาดความสนใจร่่วมกัับผู้้�อื่่�น หรืืออื่่�น ๆ  และแสดงอาการ

ก่่อนอายุุ  3 ปี  มั กพบในช่่วง 2 ปี แรก หรืือเด็็กในวััยที่่�ควรจะพููดได้้แล้้ว แต่่กลัับไม่่พููดหรืือพููด 

ด้้วยภาษาของตััวเองแบบท่ี่�ไม่่มีีใครเข้้าใจ เป็็นเด็็กที่่�มีีพฤติิกรรมอยู่่�ในโลกของตััวเอง เล่่นคนเดีียว  

เรีียกไม่่ฟััง ทำอะไรซ้้ำ ๆ  ไม่่สบตา ชอบอะไรที่่�เคล่ื่�อนไหว เช่่น ชอบดููน้้ำไหล แต่่ถ้้าไม่่มีีอะไรเคลื่่�อนไหว

ก็็จะเคลื่่�อนไหวตััวเอง เช่่น นั่่ �งโยกตััวไปมา ซึ่่ �งพฤติิกรรมที่่�หมกมุ่่�นกัับตนเองไม่่สนใจสิ่่�งแวดล้้อม 
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มีีความผิิดปกติิในภาษาพููดและการใช้้คำ ดั ังนั้้�น ในอดีีตได้้นิิยามเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึมโดยถููกกำหนด

ลัักษณะสำคััญไว้้ 3 ป ระการ คืื อ มีีพฤติิกรรมซ้้ำ ๆ  หรืือมีีความสนใจจำกััดเฉพาะเรื่่�อง มีีปััญหา 

ด้้านปฏิิสััมพัันธ์์ทางสัังคม ด้ ้านการสื่่�อสาร และแสดงอาการก่่อนอายุุ  3 ขวบ ส ำหรัับในภาษาไทย 

ใช้้ช่ื่�อว่่า เด็็กที่่�มีีภาวะออทิิสติก (Autistic Disorder) เหมืือนกัันในทุุกกลุ่่�มย่อย ซึ่่ �งเป็็นกลุ่่�มหนึ่่�งใน  

กลุ่่�มย่่อย ได้้แก่่ กลุ่่�มอาการออทิิสติิก (Autistic Disorder) กลุ่่�มอาการแอสเพอร์์เกอร์์ (Asperger’s 

Disorder) กลุ่่�มอาการเร็็ทท์ (Rett’s Disorder) กลุ่่�มอาการซีีดีีดีี  (Childhood Disintegrative 

Disorder-CDD) และกลุ่่�มอาการพีีดีีดีี  เอ็็นโอเอส  (Pervasive Developmental Disorder,  

Not Otherwise Specified-PDD-NOS)

	 ปััจจุุบัันเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึมถููกกำหนดให้้เรีียกว่่า “ออทิิซึึม สเปกตรััมดิิสออเดอร์์ : Autism 

Spectrum Disorder﻿-ADS” เนื่่�องจากมีีความหลากหลายในความบกพร่อง โดยนัักวิิชาการใน

สหรััฐอเมริกาได้้พยายามจัดหมวดหมู่่�ของเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึมที่่�มีีลักษณะแตกต่่างกัันเข้้าไว้้ใน 

หมวดใหญ่่หมวดเดีียวกััน ตามเกณฑ์์คู่่�มืือการวิินิิจฉััยและสถิิติิสำหรัับความผิิดปกติิทางจิิต (DSM)  

ของสมาคมจิตเวชศาสตร์์สหรััฐอเมริิกา ฉบัับที่่� 5 (DSM-V, 2013) ซึ่่ �งใช้้อย่่างเป็็นทางการในระดัับ 

สากลตั้้�งแต่่ พ .ศ. 2556 เพื่่�อไม่่ให้้เกิิดความสัับสน จึ งไม่่มีีการแยกย่่อยอาการของโรคอีีก จึ งเรีียก 

รวมกัันว่่า Autism Spectrum โดยมีีการกำหนดเกณฑ์์การวิินิิจฉััยไว้้เพีียง 2 กลุ่่�มอาการ ได้้แก่่  

กลุ่่�มอาการมีีพฤติกิรรมซ้้ำ ๆ  หรืือมีคีวามสนใจจำกััดเฉพาะเรื่่�อง และกลุ่่�มอาการมีีปัญัหาด้า้นปฏิสัิัมพันัธ์์

ทางสัังคม ทั้้ �งนี้้�การพััฒนาด้้านภาษาถููกตััดออกจากเกณฑ์์การวิินิิจฉััย และไม่่ได้้กำหนดอายุุแสดง 

อาการช่่วงวััยทารก แต่่กำหนดแค่่ว่่าเริ่่�มต้้นตั้้�งแต่่อายุุยัังน้้อยเท่่านั้้�น (สมเกตุุ อุุทธโยธา, 2566)	

	 คำว่่า “Autism Spectrum Disorder” ตามเกณฑ์์คู่่�มืือการวิินิิจฉััยโรคทางจิิตเวชฉบัับล่่าสุุด 

DSM-V ของสมาคมจิิตแพทย์์อเมริิกััน ซึ่่�งใช้้อย่่างเป็็นทางการในระดัับสากลตั้้�งแต่่ พ.ศ. 2556 สำหรัับ

ในภาษาไทย ควรใช้้ชื่่�อว่่า “ภาวะออทิิซึึม” เหมืือนกัันในทุุกกลุ่่�มย่่อย หรืือทุุก Spectrum ของอาการ

เช่่นเดีียวกััน เนื่่�องจากเป็็นคำที่่�ใช้้มานานแล้้ว ไม่่ควรใช้้หลายชื่่�อซึ่่�งจะทำให้้เกิิดความสัับสนได้้

	 ภาวะออทิิซึึม  หมายถึึง ความผิิดปกติิของพััฒนาการเด็็กรููปแบบหนึ่่�ง ซึ่่ �งมีีลัักษณะเฉพาะตััว 

โดยเด็็กไม่่สามารถพััฒนาทัักษะทางสัังคมและการสื่่�อความหมายได้้เหมาะสมตามวััย มีีลัักษณะ

พฤติิกรรม กิ จกรรม  และความสนใจเป็็นแบบแผนซ้้ำ ๆ  จำกััดเฉพาะบางเรื่่�อง และไม่่ยืืดหยุ่่�น ปั ญหา 

ดัังกล่่าวเป็็นตั้้�งแต่่เล็็ก ส่่งผลให้้เกิิดข้อจำกััดในการดำรงชีีวิิต

	 พ.ศ. 2556 ภาวะออทิิซึึมจััดอยู่่�ในกลุ่่�มการวิินิิจฉััยโรคทางจิิตเวช  ที่่�เรีียกชื่่�อใหม่่ว่่า  

“Autism Spectrum Disorder” ตามเกณฑ์์คู่่�มืือการวิินิิจฉััยโรคทางจิิตเวช  ของสมาคมจิิตแพทย์์

อเมริกััน ฉบัับที่่� 5 (DSM-V, 2013) ซึ่่ �งมีีการเปลี่�ยนแปลงเกณฑ์การวิินิิจฉััยโรคใหม่่ต่่างไปจากเดิิม 
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พอสมควร เนื่่�องจากความรู้้�ความเข้้าใจท่ี่�ถููกต้้องเก่ี่�ยวกัับออทิิสติกมีีมากขึ้้�น ไม่่มีีการแบ่่งออกเป็็น 

กลุ่่�มย่่อย และ พ.ศ. 2565 คู่�มืือการวิินิิจฉััยโรคทางจิิตเวช ของสมาคมจิิตแพทย์์อเมริิกััน ฉบัับที่่� 5 ฉบัับ

ปรัับปรุุงข้้อความ  (DSM-V-TR, 2022) ได้้แก้้ไขเพ่ิ่�มเติิมเล็็กน้้อย โดยเน้้นย้้ำเรื่่�องเกณฑ์ข้้อ A  

ต้้องมีีทั้้�งหมด  3 ข้ อ เนื่่�องจากเดิิมเขีียนไว้้ไม่่ชััดเจน ท ำให้้ตีีความผิดว่ามีีเพีียงบางข้้อก็็ได้้ (ทวีีศักดิ์์�  

สิิริิรััตน์์เรขา, 2566)

	 การจััดระดัับความรุุนแรงของ Autism Spectrum Disorders ตามเกณฑ์์ของ DAM-V

ตาราง 1.1 แสดงการจััดระดัับความรุุนแรงของ Autism Spectrum Disorders ตามเกณฑ์ของ DAM-V 

ระดับความรุนแรง ปัญหาด้านการส่ือสาร พฤติกิรรมซ้ำ้หรือืความสนใจที่่�จำกัดั

ระดับ 1 ต้องการ

ความชวยเหลือ

สังเกตได้ว่ามีความจำ�กัดดานปฏิสัมพนธ์ 

ถ้าไม่ได้รับการช่วยเหลือจะทำ�ให้ขาด

ความสนใจที่จะมีปฏิสัมพนธ์ แม้ว่าพอ

จะพูดได้

ขาดความยืดหยุ่น ทำ�ให้ปรับเปลี่ยนกิจกรรม

ยากในบางสถานการณ์

ระดับ 2 ต้องการ

ความชวยเหลือ 

ค่อนข้างมาก

มีความบกพร่องท้ังภาษาพูดและภาษา

ท่าทาง มีการตอบสนองต่อปฏิสัมพนธ์

ที่ดูแปลก

ขาดความยืดหยุ่น ทำ�ให้ปรับเปลี่ยนกิจกรรม

ยากในหลายสถานการณ์อย่างเห็นได้ชัด

ระดับ 3 ต้องการ 

การช่วยเหลือมาก

มีความบกพร่องอย่างมากท้ังภาษา

พูดและภาษาท่าทาง จะมีปฏิสัมพนธ์

เฉพาะเมื่อมีความต้องการบางอย่าง

ขาดความยืดหยุ่นอย่างมาก มีพฤติกรรมซํ้า ๆ  ที่

รบกวนชีวิตประจำ�วันมาก เมื่อเปลี่ยนกิจกรรม

จะหงุดหงิด

(ชวนัันท์์ ชาญศิิลป์, 2561, น. 11)

	 ความผิิดปกติิในด้้านอััตราของพััฒนาการ อาจหมายถึึง ความล่่าช้้า การหยุุดชะงัักหรืือ 

การถดถอยในด้้านการเคลื่่�อนไหว การคิิดหรืือพฤติิกรรมทางด้้านสัังคม 

	 ความผิดปกติิด้า้นการสนองตอบต่่อสิ่่�งเร้า้ หมายถึึง การมีีปฏิกิิริิยิาตอบสนองที่่�มากเกิินไปหรืือ

น้้อยเกิินไปต่่อสิ่่�งเร้้าทางการเห็็น การฟััง การสััมผััสหรืือการได้้กลิ่่�น

	 นอกจากนี้้� กระทรวงศึกึษาธิกิารของสหรัฐัอเมริกิา (U.S. Department of Education, 1999, 

p. 12421) ให้้ความหมายของภาวะออทิิซึึม  (Autism) ไว้้ว่่า หมายถึึง ความผิดปกติิท่ี่�มีีผลต่อ 

การสื่่�อสารทั้้�งทางคำพููด  (verbal) และไม่่ใช้้คำพููด  (nonverbal) การปฏิิสััมพัันธ์์กัับสัังคม  และ 



การศึึกษาสำหรัับเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึม (Education for Children with Autism)6

มัักจะพบก่่อนอายุุ 3 ขวบ อาการอื่่�นที่่�เกิิดร่่วมและพบบ่่อยคืือ ทำพฤติิกรรมซ้้ำ ๆ  และการเคลื่่�อนไหว

มีีลัักษณะเฉพาะ (stereotyped movement) จะต่่อต้้านหากมีีการเปลี่�ยนแปลงสภาพแวดล้อม 

ที่่�เคยอยู่่�  หรืือมีีการเปลี่่�ยนแปลงกิิจกรรม  หรืือการดำเนิินชีีวิิตที่่�เคยทำอยู่่�เป็็นประจำหรืือทุุกวััน และ

แสดงปฏิิกิิริิยาต่่อต้้านให้้เห็็นทัันทีี โดยความหมายนี้้�จะไม่่นัับรวมเด็็กที่่�มีีปััญหาทางอารมณ์์

	 ปัญัหาการสื่่�อสารของเด็ก็ออทิสิติกิ มีีลักัษณะการสื่่�อสารที่่�ไม่เ่หมืือนคนปกติทิั่่�วไป ร้อ้ยละ 50 

จะไม่่ใช้้การพููดในการส่ื่�อสาร อีี กร้้อยละ 50 จะพููดแต่่เป็็นการพููดซ้้ำคำท่ี่�คนอ่ื่�นพููดไป ซึ่่ �งเรีียกว่่า 

Echolalia บางคนจะใช้้สรรพนามผิิดและเรีียงลำดัับคำผิิด  หรืือต้้องใช้้เวลามากกว่่าที่่�จะเข้้าใจ เช่่น 

ไม่่เข้้าใจว่่าสุุนััขอาจหมายถึึงสุุนััขโดยทั่่�วไปและอาจหมายถึึงสุุนััขตััวใดตัวหนึ่่�งก็็ได้้

	 ปััญหาในการเข้้าสัังคม  เด็็กออทิิสติกจะมีีโลกของตััวเอง ไม่่ยุ่่�งกัับเพื่่�อนหรืือไม่่หาเพื่่�อนและ

ผู้้�ใหญ่ ่ จะหาผู้้�ใหญ่่ก็็ต่่อเมื่่�อต้้องการให้้ผู้้�ใหญ่่ทำอะไรให้้ เช่่น ให้้หยิิบของในตู้้�เย็็นและจะใช้้วิิธีีผลัักมืือ

ผู้้�ใหญ่่ไปหาของที่่�อยากได้้ เด็็กจึึงใช้้ผู้้�ใหญ่่เป็็นสื่่�อ (tool) เพ่ื่�อพาไปหาสิ่่�งที่่�ตนเองอยากได้้

	 ปััญหาในการสนใจสิ่่�งใดสิ่่�งหนึ่่�ง เด็็กออทิิสติิกจะมีีพฤติิกรรมแปลก ๆ  ท่ี่�เป็็นเอกลัักษณ์์ 

เฉพาะตััว โดยชอบทำอะไรซ้้ำ ๆ  เช่่น โบกมืือไปมาตลอดเวลา เล่่นของเล่่นที่่�เป็็นรถก็็จะหมุุนวงล้้อ 

ของรถเพีียงอย่่างเดีียว หรืือเรีียงของเล่่นเป็็นแบบเดีียวเสมอและทำซ้้ำ ๆ  หากไปขััดจัังหวะหรืือห้้าม 

ไม่่ให้้ทำจะกรีีดร้้อง

	 การวิินิิจฉััยเด็็กออทิิสติิก จะไม่่ใช้้คะแนนระดัับเชาวน์์ปััญญา (IQ) แต่่เด็็กส่่วนมาก คืือ ร้้อยละ 

75 จะมีีความบกพร่่องทางสติิปััญญาอีีกร้้อยละ 25 มีี IQ ปกติิ จึึงทำให้้เกิิดคำว่่า Low-Functioning 

Autism and High-Functioning Autism โดย High-Functioning Autism-HFA จะใช้้กัับเด็็ก 

ออทิิสติิกที่่�ไม่่มีีภาวะความบกพร่่องทางสติิปััญญาร่่วมอยู่่�ด้วย และพบว่่าร้้อยละ 5 ในจำนวนออทิิซึึม

ทั้้�งหมด  เป็็นผู้้�ที่่�มีีความสามารถทางการเรีียน (Autistic savants หรืือบางตำรา เรีียกว่่า Young 

professor) กลุ่่�มท่ี่�มีีความสามารถทางการเรีียนนี้้�จะสามารถจำวัันสำคััญในประวััติิศาสตร์์ได้้ นั ับ 

จำนวนไม้้จิ้้�มฟัันท่ี่�ตกลงพื้้�นได้้ หรืือจำเบอร์์ลอตเตอรี่่�ที่่�ถููกรางวััลได้้ บางคนมีีความเป็็นเลิิศทางดนตรีี 

การวาดภาพแก้้ปััญหาโจทย์์คณิิตศาสตร์์ยาก ๆ  ได้้ แต่่ไม่่สามารถทำสิ่่�งง่่าย ๆ  ที่่�คนทั่่�วไปทำได้้ 

ประวััติิความเป็็นมาของเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึม

	 ใน ค.ศ. 1943 Dr. Leo Kanner แพทย์์เด็็กประจำโรงพยาบาล Johns Hopkins ได้้ให้้นิิยาม

คนไข้้ที่่�มีีลัักษณะและมีีพฤติิกรรมกลุ่่�มหนึ่่�งว่่า Early Infantile Autism และใน ค.ศ. 1944  

Dr. Hans Asperger จิ ตแพทย์์ชาวออสเตรีียได้้ตีีพิิมพ์์วิิทยานิิพนธ์์ชื่่�อ Autistic Psychopath พิิมพ์์ 
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เป็็นภาษาเยอรมัันโดยทั้้�ง 2 ท่ ่านนี้้�ได้้ใช้้ศััพท์์คำว่่า Autistic ตรงกัันโดยบัังเอิิญทั้้�งที่่�ทั้้�ง 2 ท่ ่านนี้้�  

ไม่่เคยพบกัันมาก่่อนจนกระทั่่�ง ค.ศ. 1991 ได้้มีีการแปลเอกสารของ Hans Asperger เป็็นภาษา 

อัังกฤษ และในปััจจุุบัันนี้้� เมื่่�อกล่่าวถึึงอาการภาวะออทิิซึึมที่่�รุุนแรง มั ักจะอ้้างถึึงคำนิิยามของ  

Kanner ส่ ่วนนิิยามของ Asperger มั กจะใช้้กล่่าวอ้้างถึึงเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึมในกลุ่่�มท่ี่�มีีความ 

สามารถสููง (HFA) มีีข้้อสัังเกตประการหนึ่่�ง คืือ กลุ่่�มอาการแอสเพอร์์เกอร์์ (Asperger’s syndrome) 

เป็็นกลุ่่�มอาการหนึ่่�งของภาวะออทิิซึึมที่่�มีีอาการดีี  เนื่่�องจากอาการแอสเพอร์์เกอร์์มีีพััฒนาการด้้าน 

ภาษาใกล้้เคีียงเด็็กปกติิ เช่่น พููด เป็็นคำ ๆ  ได้้เม่ื่�ออายุุ  2 ปี  พููด เป็็นประโยควลีีได้้เม่ื่�ออายุุ  3 ปี   

และมีีระดัับเชาวน์์ปััญญาปกติิหรืือพััฒนาการในทัักษะต่่าง ๆ  สมวััย เช่่น ในด้้านการช่่วยเหลืือตนเอง

พฤติิกรรมการปรัับตััวและความอยากรู้้�อยากเห็็นเหมืือนเด็็กทั่่�วไป (Hanbury, 2005, p. 4)

	 ข้้อสัังเกต จากความหมาย คำว่่า “ภาวะออทิิสติิก” ในความหมายของ Asperger มีีความ

คล้้ายคลึึงกัับความหมายของ Kanner ม าก โดยทั้้�ง 2 ท่ านนี้้�ได้้ใช้้ศััพท์์คำว่่า Autistic ตรงกัันโดย 

บัังเอิิญ ทั้้ �งที่่�ทั้้�ง 2 ท่ ่านนี้้�ไม่่เคยพบกัันมาก่่อนจนกระทั่่�ง ค.ศ. 1991 ได้้มีีการแปลเอกสารของ  

Hans Asperger เป็็นภาษาอัังกฤษ และในปััจจุุบัันนี้้� เมื่่�อกล่่าวถึึงอาการภาวะออทิิซึึมที่่�รุุนแรง 

มักัจะอ้้างถึงึคำนิิยามของ Kanner จึงึอาจสรุุปว่าความหมายของ “ภาวะออทิสิติก” ที่่� 2 ท่านนี้้�กล่่าวถึึง

เป็็นเรื่่�องเดีียวกััน แต่่ในรายละเอีียดท่ี่�แตกต่่างกััน ซึ่่ �งในปััจจุุบันจััดอยู่่�ในกลุ่่�มเดีียวกััน คืื อ “Autism 

Spectrum Disorder﻿”

	 ค.ศ. 1994 ออทิิสติิกจััดอยู่่�ในกลุ่่�มการวิินิิจฉััยโรคทางจิิตเวช  ที่่�เรีียกว่่า “Pervasive 

Developmental Disorders” ตามเกณฑ์์คู่่�มืือการวิินิิจฉััยและสถิิติิสำหรัับความผิิดปกติิทางจิิต  

(DSM) ของสมาคมจิิตเวชศาสตร์์สหรััฐอเมริิกา ฉบัับที่่� 4 (DSM-IV, 1994) และปรัับปรุุง ค.ศ. 2000 

(DSM-IV-TR, 2000) ประกอบด้้วย 5 กลุ่่�มย่่อย ดัังนี้้�

	 1. 	ออทิิสติิก (Autistic Disorder)

	 2. 	แอสเพอร์์เกอร์์ (Asperger’s Disorder)

	 3. 	เร็็ทท์์ (Rett’s Disorder)

	 4. 	ซีีดีีดีี (Childhood Disintegrative Disorder)

	 5. 	พีีดีีดีี เอ็็นโอเอส (Pervasive Developmental Disorder, Not Otherwise Specified)

	 องค์์การอนามััยโลก (World Health Organization-WHO) ได้้กำหนดเกณฑ์การวิินิิจฉััย 

โรคตามมาตรฐานสากล  (International Classification of Diseases and Related Health  

Problems: ICD) ฉบับัที่่� 10 ปรับปรุุง ค.ศ. 2011 (ICD-10, 2011) เรีียกว่่า “Pervasive Developmental 

Disorders-PDD” รหัสัการวินิิจิฉัยั F84 ยังคงใช้้ต่่อเนื่่�องมาจนถึงึปััจจุุบันั โดยแบ่่งออกเป็็น 8 กลุ่่�มย่อย 

ดัังนี้้�
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	 1. 	Childhood Autism

	 2. 	Atypical Autism

	 3. 	Rett’s Syndrome

	 4. 	Other Childhood Disintegrative Disorder

	 5. 	Overactive Disorder Associated with Mental Retardation and Stereotyped 

Movements

	 6. 	Asperger’s Syndrome

	 7. 	Other Pervasive Developmental Disorders

	 8. 	Pervasive Developmental Disorders, unspecified

 	 ค.ศ. 2013 (พ.ศ. 2556) ออทิิสติิกจััดอยู่่�ในกลุ่่�มการวิินิิจฉััยโรคทางจิิตเวช ที่่�เรีียกชื่่�อใหม่่ว่่า 

“Autism Spectrum Disorder﻿” ตามเกณฑ์์คู่่�มืือการวิินิิจฉััยและสถิิติิสำหรัับความผิิดปกติิทางจิิต 

(DSM) ของสมาคมจิิตเวชศาสตร์์สหรััฐอเมริิกา ฉบัับที่่� 5 (DSM-V, 2013) ซึ่่ �งมีีการเปลี่่�ยนแปลง 

เกณฑ์การวิินิิจฉััยโรคใหม่่ต่่างไปจากเดิิมพอสมควร เนื่่�องจากความรู้้�ความเข้้าใจที่่�ถููกต้้องเก่ี่�ยวกัับ 

ออทิิสติิกมีีมากขึ้้�น ไม่่มีีการแบ่่งออกเป็็นกลุ่่�มย่่อย

สาเหตุุของภาวะออทิิซึึม

	 ภาวะออทิิซึึมอาจเกิิดเน่ื่�องจากสาเหตุุสำคััญ  2 ป ระการ ได้้แก่่ ส าเหตุุจากพัันธุุกรรมหรืือ

กรรมพัันธุ์์�และสาเหตุุจากสิ่่�งแวดล้้อม ซึ่่ �งได้้แก่่สิ่่�งแวดล้้อมที่่�มีีผลต่่อพััฒนาการของเด็็กในระยะต่่าง ๆ

ดัังนี้้� ระยะก่่อนคลอดหรืือระยะตั้้�งครรภ์์ ระยะคลอด และระยะหลัังคลอดหรืือระยะพััฒนาการ

	 สาเหตุุจากพัันธุุกรรม

	 เด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึมที่่�อาจจะเกิิดจากสาเหตุุด้านพัันธุุกรรม  เนื่่�องจากพบว่่าเด็็กที่่�มีีภาวะ 

ออทิิซึึมในเด็็กคู่่�แฝดแท้้มากกว่่าคู่่�แฝดเทีียม และอััตราส่่วนของเด็็กในพี่่�น้้องท้้องเดีียวกัันมีีถึง 1 : 50 

ส่ว่นในเด็ก็ทั่่�วไปพบเด็ก็ที่่�มีภีาวะออทิซึิึมในอัตัราส่ว่น 1 : 2,000 ปัจัจุุบันัยังัไม่ท่ราบลักัษณะการถ่า่ยทอด

ทางพันัธุุกรรมและยีีนท่ี่�ผิดิปกติอิย่่างชัดัเจน สันันิษิฐานว่่าเกี่่�ยวข้้องกับัยีีนหลายตำแหน่่งที่่�มีีอิทิธิพิลต่อ 

การเกิิดโรคที่่�แตกต่่างกััน จากการศึึกษาทางด้้านพัันธุุศาสตร์์พบยีีนที่่�น่่าจะเกี่่�ยวข้้องบนโครโมโซม 

คู่่�ที่่� 115 ตำแหน่่ง 115q 11-13 โครโมโซมคู่่�ที่่� 7 แขน 7q โครโมโซมคู่่�ที่่� 2, 16, 17 และโครโมโซม X 

และมีีการศึึกษาระดัับโปรตีีนท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องกัับการพััฒนาสมอง และ Gene Expression ของยีีนที่่� 

ควบคุุมการสร้้างโปรตีีนเหล่่านี้้� พ บว่่า เด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึมมีีระดัับโปรตีีนและการทำงานของยีีน 

ที่่�เก่ี่�ยวข้้องกัับการสร้้างโปรตีีนเหล่่านี้้�มีีความผิดปกติิ และพบว่่ายีีนที่่�น่่าจะมีีความสััมพันธ์์กัับการเกิิด
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ภาวะออทิิซึึมเป็็นยีีนท่ี่�เกี่่�ยวข้้องกัับการเชื่่�อมโยงของเซลล์์ประสาท  (Synaptic Transmission)  

(ชวนัันท์์ ชาญศิิลป์์, 2561, น. 28-29)

	 สาเหตุุจากสิ่่�งแวดล้้อม

	 สาเหตุุจากสิ่่�งแวดล้อมจะนัับตามระยะการพััฒนาการของการตั้้�งครรภ์์ ซึ่่ �งแบ่่งออกเป็็น 3 

ระยะ ได้้แก่่

	 ระยะท่ี่� 1 ระยะก่่อนคลอดหรืือระยะตั้้�งครรภ์์ ซึ่่ �งมีีสาเหตุุมาจาก ม ารดาแต่่งงานหรืือมีี 

ลููกคนแรกตอนที่่�มีีอายุุมาก หมายถึึงมารดาที่่�มีีอายุุมากกว่่า 35 ปี  จึ งทำให้้อััตราเสี่่�ยงต่่อการท่ี่�ลููก 

จะมีีภาวะออทิิซึึมค่่อนข้้างสููง ม ารดาได้้รัับสารพิิษหรืือได้้รัับยาที่่�มีีผลต่อการพััฒนาการของเด็็ก 

โดยเฉพาะพััฒนาการของสมองของเด็ก็มีีความผิดปกติิ รวมทั้้�งความเครีียดของมารดาในขณะตั้้�งครรภ์์

สามารถส่่งผ่่านถึึงพััฒนาการด้้านอารมณ์์ของทารกได้้โดยตรง ผู้้�เขีียนเคยสััมภาษณ์์มารดาที่่�มีีลููกเป็็น 

ออทิิสติิกเพ่ื่�อเป็็นข้้อมููลเบื้้�องต้้นในการตรวจสอบเด็็ก พ บว่่ามีีหลายกรณีีมากท่ี่�มารดามีีปััญหาอยู่่�ใน

ระยะตั้้�งครรภ์์ แต่่เนื่่�องจากความทันสมััยด้้านสาธารณสุุขจึึงทำให้้แพทย์์สามารถทำให้้เด็็กปลอดภัย 

ในครรภ์์ จึึงทำให้้เด็็กมีีภาวะเสี่่�ยงที่่�จะเป็็นเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึมึ

	 ระยะที่่� 2 ระยะคลอด โดยทั่่�วไปมารดาที่่�มีีอายุุครรภ์์ใกล้้ครบกำหนดคลอด แพทย์์จะทำการ

ตรวจครรภ์์ก่่อนคลอดเพื่่�อป้้องกัันการคลอดที่่�ผิิดปกติิ หากพบความผิิดปกติิแพทย์์จะทำการผ่่าตััด

เอาทารกออกทางหน้้าท้้อง โดยปกติิทารกจะคลอดออกมาในลัักษณะเอาหััวออกมาก่่อน หากแต่่จะมีี

ทารกบางคนท่ี่�คลอดออกมาโดยเอาเท้้าออกมาก่่อน จึ งทำให้้ทารกขาดออกซิิเจนในขณะคลอด 

ส่่งผลทำให้้เซลล์์สมองบางส่่วนตายได้้ สาเหตุุจากมารดาคลอดลููกยาก เช่่น ขณะคลอดทารกติิดอยู่่�ใน

ช่่องคลอดทำให้้ทารกขาดออกซิิเจน เด็็กไม่่ร้้องหลัังคลอดหรืือมีีอาการตััวเขีียว หรืือเกิิดจากการใช้้ 

เครื่่�องมืือช่่วยคลอดของแพทย์์ อาจทำให้้สมองบางส่่วนของทารกถููกทำลาย

	 ระยะที่่� 3 ระยะหลัังคลอด  ในระยะนี้้�สาเหตุุส่วนมากจะเกิิดขึ้้�นกัับเด็็กโดยตรง เช่่น เด็็กเกิิด

อาการชัักในระยะ 48 ชั่่ �วโมง หลัังคลอดจะทำให้้สมองของเด็็กถููกทำลายได้้ เด็็กได้้รัับอุุบััติิเหตุุตก 

จากที่่�สููง เด็็กได้้รัับสารพิิษหรืือเด็็กขาดสารอาหาร ท ำให้้พััฒนาการด้้านร่่างกายและสมองไม่่เจริิญ 

เติิบโตเป็็นปกติิ ซึ่่ �งสมองของเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึมมีีเซลล์์สมองที่่�ไม่่ปกติิ 2 แห่่ง คืื อ บริิเวณควบคุุม 

ความจำ อารมณ์์และแรงจููงใจ มีีผลการวิิจัยัในสหรััฐอเมริกาที่่�ระบุุชี้้�ชัดัว่าเด็ก็ที่่�มีีภาวะออทิิซึมึไม่่สามารถ 

ลบความจำที่่�เด็ก็จดจำมา ตั้้ �งแต่่เริ่่�มเก็บ็ความจำของตนเองไว้้ออกไปได้้ และอีีกบริเิวณคืือ ส่ วนควบคุุม 

การเคลื่่�อนไหวของร่่างกาย รวมถึึงสภาพการเลี้้�ยงดููของครอบครััว﻿ที่่�ส่่งผลต่อพััฒนาการด้้านอารมณ์์ 

และสัังคมของเด็็กได้้ (สมเกตุุ อุุทธโยธา, 2566ก, น. 38-39)



การศึึกษาสำหรัับเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึม (Education for Children with Autism)10

	 นอกจากนี้้�ยัังมีีสาเหตุุการเกิิดภาวะออทิิซึึมจากผลกระทบจากปััจจััยต่่าง ๆ  ทั้้�งก่่อนและ 

หลัังคลอด  ได้้แก่่ ยา ภาวะติิดเชื้้�อไวรััสได้้รัับสารพิิษโลหะหนััก โดยทั่่�วไปยังไม่่มีีหลัักฐานเพีียงพอ 

จะสรุุปได้้ว่่าอะไรเป็็นสาเหตุุโดยตรง แม้้ว่่าเคยมีีความเชื่่�อว่่าวััคซีีนหััด หั ัดเยอรมััน คางทููมอาจจะ 

มีีส่ว่นเป็น็สาเหตุุ ซึ่่�งอาจเป็น็ไปได้้ที่่�เด็ก็เล็็ก ๆ  เมื่่�อได้้รับัวัคัซีีนแล้้ว วัคซีีนกลัับไปสร้างปััญหากัับภููมิคุ้้�มกัน

ที่่�เด็็กมีีอยู่่�ในร่่างกาย เพราะเด็็กแต่่ละคนจะมีีภููมิิคุ้้�มกัันที่่�ยัังไม่่แข็็งแรงพอที่่�จะต้้านวััคซีีน เพื่่�อทำให้ ้

เกิิดภููมิคุ้้�มกันตััวใหม่่ขึ้้�นมาได้้ แต่่หลัักฐานทางระบาดวิทยาไม่่สนับสนุุน และมีีรายงานว่่าสาเหตุุการ 

เกิดิภาวะออทิซิึมึมีคีวามสัมัพันัธ์ก์ับัการได้ร้ับัยาบางชนิดิขณะตั้้�งครรภ์ ์คืือ ยาทาลิโิดไมด์ ์(Thalidomide) 

และมีีหลักัฐานว่่ามีคีวามสัมัพันธ์์อย่่างมากสอดคล้้องกับัการศึกึษาทางพันัธุุกรรม นอกจากนี้้� ยากันัชักั

ประเภทอื่�น โคเคนและแม้้กระทั่่�งแอลกอฮอล์์ก็็มีีความเป็็นไปได้้ว่่าเป็็นสาเหตุุของการเกิิดภาวะ 

ออทิิซึึมสเปกตรััม 

	 ปััจจััยจากต่่อมไร้้ท่่อ จากหลัักฐานว่่าเด็็กท่ี่�มีีภาวะออทิิซึึมมักจะปรากฏในเพศชายมากกว่่า 

เพศหญิิง แสดงว่่าฮอร์์โมนเพศอาจมีีบทบาทต่อการแสดงลัักษณะภาวะออทิิซึึม  เคยมีีรายงานว่่า 

อีีสโทรเจนและโพรเจสเทอโรนมีีบทบาทต่่อการทำงานระบบประสาท  โดยลดผลกระทบจากภาวะ 

บาดเจ็็บต่่อสมอง ภาวะติิดเชื้้�อไวรััสขณะตั้้�งครรภ์์หรืือภายหลัังคลอด  รวมถึึงสารปรอทมีีผลต่่อสมอง 

ท่ี่�กำลัังพััฒนา แต่่ไม่่มีีหลัักฐานสรุุปได้้ว่่าก่่อให้้เกิิดภาวะออทิิซึึม  นอกจากนี้้�ยัังมีีความสััมพัันธ์์ชััดเจน 

มากระหว่่างภาวะออทิิซึึมกัับภาวะลมชััก โรคลมชัักพบได้้ในบุุคคลภาวะออทิิซึึมได้้ถึึงหนึ่่�งในสาม 

ซึ่่�งพบได้้มากกว่่าบุุคคลทั่่�วไปอย่่างชัดัเจน โดยเกิดิภาวะลมชักัเมื่่�ออายุุแตกต่่างกันัไป  (สมเกตุุ อุุทธโยธา, 

2566ก, น. 55-57)

ลัักษณะอาการและการวิินิิจฉััยภาวะออทิิซึึม

	 จากข้้อมููลข้้างต้้นพบว่่า เกณฑ์ในการวิินิิจฉััยเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึมเกณฑ์์หลััก ๆ  ที่่�ใช้้กัันทั่่�วโลก

มีีอยู่่�  2 แหล่่ง คืื อแหล่่งแรกเป็็นขององค์์การอนามััยโลก (World Health Organization: WHO)﻿

เราเรีียกว่่าเกณฑ์การวิินิิจฉััยโรคตามมาตรฐานสากล  (International Classification of Diseases  

and Related Health Problem: ICD) ปััจจุุบัันใช้้ ICD 11 (11th Revision) ซึ่่�งชาติิสมาชิิกองค์์การ

อนามัยัโลกได้ล้งมติริับัรองบััญชีีจำแนกทางสถิติริะหว่า่งประเทศของโรคและปัญัหาสุุขภาพที่่�เก่ี่�ยวข้อ้ง

ฉบัับที่่� 11 (ICD-11) ให้้มีีผลบังคัับใช้้ในวัันที่่� 1 ม กราคม  2565 อีี กแหล่่งหนึ่่�งเป็็นของระบบอเมริกา 

เรีียกว่่าเกณฑ์์คู่่�มืือการวิินิิจฉััยและสถิิติิสำหรัับความผิิดปกติิทางจิิต (DSM) ของสมาคมจิิตเวชศาสตร์์

สหรััฐอเมริกา ฉบัับท่ี่� 5 (DSM-V, 2013) (5th Revision) แต่่เนื่่�องจากประเทศไทยใช้้ตำราที่่�มา 

จากสหรััฐอเมริิกามากจึึงนิิยมใช้้ระบบ DSM ม ากกว่่า ความจริิงหลัักเกณฑ์์จากทั้้�ง 2 แหล่่งจะ 

มีีความคล้้ายคลึึงกัันมาก ได้้แก่่ ส่ วนที่่� 1 จะเป็็นเรื่่�องการสื่่�อสารทางสัังคม  (social community)  
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หรืือภาษาที่่�เป็็นปััญหาในการสื่่�อสารทางสัังคม ปฏิ ิสััมพัันธ์์ ส่ ่วนที่่� 2 คืื อ การติิดสิ่่�งของหรืือมี ี

พฤติิกรรมซ้้ำ (stereotype) แต่ท่ั้้�งหมดนี้้�ก็จ็ะมีีเกณฑ์วัดัจากน้้อยไปมาก แล้ว้แต่่กรณีีไป การแบ่่งระดัับ

ความรุุนแรงของอาการภาวะออทิิซึึม ปััจจุุบัันใช้้คำว่่า Autism Spectrum Disorders: ASD จึึงไม่่ได้้

มีีการแบ่่งระดัับความรุุนแรงออกเป็็นระดัับต่่าง ๆ  เนื่่�องจากไม่่มีีการแบ่่งเส้้นที่่�ชััดเจน แต่่จะมีีการแสดง

อาการบางอย่่างมากบางอย่่างน้้อยแล้้วแต่่อาการที่่�แสดงออก แต่่ส่่วนใหญ่่ที่่�วิินิิจฉััยว่่ามีีอาการมาก

เนื่่�องจากมีีอาการของโรคร่่วมหลายประเภท  เช่่น มีีภาวะออทิิซึึมและมีีอาการสมาธิิสั้้�นร่่วม  หรืือ 

มีีพยากรณ์์โรคด้้านภาษาที่่�มีีน้้อยซึ่่�งไม่่สามารถแสดงออกทางภาษาให้้เห็็นได้้ชััดเจน

	 การวิินิิจฉััยอาการโรคออทิิซึึม ท างการแพทย์์จะวิินิิจฉััยโรคตามคู่่�มืือการวิินิิจฉััยและสถิิติิ 

สำหรัับความผิิดปกติิทางจิิต (DSM) ของสมาคมจิิตเวชศาสตร์์สหรััฐอเมริิกา ฉบัับที่่� 5 (DSM-V, 2013) 

ซึ่่�งได้้จััดภาวะออทิิซึึมทุุกสเปกตรััมอยู่่�ในกลุ่่�มการวิินิิจฉััยเดีียว ท่ี่�เรีียกว่่า “Autism Spectrum 

Disorder﻿” มีีคุุณลักษณะหลััก 2 อย่่าง คืื อ บกพร่องอย่่างชััดเจนในการส่ื่�อสารทางสัังคม  และ 

การมีีปฏิิสััมพัันธ์์ทางสัังคม  (social communication and social interaction) และมีีแบบแผน

พฤติิกรรม ความสนใจหรืือกิิจกรรมที่่�จำกััด ซ้้ ำ ๆ  (restricted, repetitive patterns of behavior, 

interest or activities) โดยกำหนดหลัักเกณฑ์์ ดัังนี้้�

	 A.	 มีีความบกพร่องอย่่างชััดเจนในการสื่่�อสารและการมีีปฏิิสััมพัันธ์์ทางสัังคมในหลากหลาย 

บริิบท โดยแสดงออกในภาวะปััจจุุบัันหรืือจากประวััติิ ดัังนี้้� 

	 	 1.	มีีความบกพร่องในการตอบสนองทางอารมณ์์และสัังคม  (social-emotional 

reciprocity) การเข้้าหาผู้้�อื่�นอย่่างผิิดปกติิ ไม่่สามารถสนทนาโต้้ตอบ ไม่่แสดงความสนใจ อารมณ์์  

หรืือความรู้้�สึกร่่วมกัับผู้้�อื่่�น และไม่่ตอบสนองต่่อการมีีปฏิิสัมัพัันธ์์ทางสัังคมกัับผู้้�อื่่�น

	 	 2.	มีีความบกพร่่องในการใช้้ภาษาท่่าทาง เพ่ื่�อการมีีปฏิิสััมพัันธ์์ทางสัังคม  การใช้้ภาษา

ท่่าทางไม่่เข้้ากัับภาษาพููด มีีการสบตาที่่�ผิิดปกติิ ไม่่มีีการแสดงสีีหน้้า

	 	 3.	มีีความบกพร่่องในการพััฒนาคงไว้้และเข้้าใจในสััมพัันธภาพ  ไม่่สามารถเปลี่่�ยนแปลง

พฤติกิรรมให้้เหมาะสมกับับริบิททางสังัคมที่่�หลากหลาย มีคีวามยากลำบากในการเล่่นตามจินตนาการ 

ร่่วมกัับผู้้�อื่�น มีีความยากลำบากในการคบเพื่่�อน

	 B. 	มีีแบบแผนพฤติิกรรม  ความสนใจ หรืือกิิจกรรมที่่�จำกััด  หรืือเป็็นแบบแผนซ้้ำ ๆ  

โดยแสดงออกอย่่างน้้อย 2 ข้้อ ดัังนี้้�

	 	 1. 	โยกไปโยกมา (stereotyped) หรืือมีีการเคล่ื่�อนไหวรููปแบบซ้้ำ ๆ  การใช้้คำพููดที่่�เป็็น

แบบแผนซ้้ำ ๆ  การพููดทวนคำพููดของผู้้�อื่่�น หรืือมีีการพููดที่่�เป็น็ภาษาของตนเอง หรืือใช้ว้ัตัถุุสิ่่�งของซ้้ำ ๆ  
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	 	 2. 	แบบแผนคำพููดหรืือพฤติิกรรม ยึ ึดติิดกัับกิิจวััตรประจำวัันไม่่ยอมเปลี่่�ยนแปลงไปจาก

กิิจวััตรที่่�เคยทำ แสดงความไม่่พอใจอย่่างมากเม่ื่�อมีีการเปลี่�ยนแปลงกิิจวััตรประจำวััน ไม่่ยืืดหยุ่่�น 

มีีแบบแผนการคิิดที่่�ตายตััว มีีการเดิินทางตามเส้้นทางเดิิม หรืือกิินอาหารแบบเดิิม   ทุุกวััน

	 	 3. 	ความสนใจในสิ่่�งต่่าง ๆ  มีีจำกััดและยึึดติิดอย่่างมาก ซึ่่ �งเป็็นภาวะที่่�ผิิดปกติิทั้้�งในแง่ ่

ของความรุุนแรงหรืือสิ่่�งที่่�สนใจ หรืือหมกมุ่่�นสนใจในบางเรื่่�องมากเกิินไป

	 	 4. 	ระบบรัับสััมผัสไวเกิินหรืือเฉ่ื่�อยเกิินไปต่อสิ่่�งเร้้า หรืือสนใจตััวกระตุ้้�นระบบรัับสััมผัส 

อย่่างไม่่เหมาะสม มีีการตอบสนองมากเกิินไปต่่อเสีียงหรืือผิิวสััมผััส ชอบมองการเคลื่่�อนไหวของวััตถุุ

	 C.	 อาการแสดงออกในช่่วงแรกของวััยแห่่งการพััฒนา (early developmental period)  

แต่่อาการอาจจะยัังไม่่แสดงออกชััดเจน จนกว่่ามีีความจำเป็็นทางสัังคมที่่�เกิินกว่่าเด็็กจะมีีความ 

สามารถที่่�จััดการได้้มีีอย่่างจำกััด

	 D.	 อาการส่่งผลต่่อความบกพร่่องในด้้านสัังคม อาชีีพ หรืือหน้้าที่่�การทำงานอื่่�นที่่�สำคััญ

	 E. 	อาการเหล่า่นี้้�ไม่ส่ามารถอธิิบายจากความบกพร่อ่งทางสติปิัญัญา (intellectual disability) 

หรืือความล่่าช้้าทางพััฒนาการทุุกด้้าน (global developmental delay)

	 ตามเกณฑ์์การวิินิิจฉััยนี้้� ให้้ระบุุอาการท่ี่�พบร่่วมด้้วย เช่่น ความบกพร่่องทางสติิปััญญา  

อาการสมาธิิสั้้�น ความบกพร่องทางภาษา และระบุุความสััมพันธ์์กัับโรคทางอายุุรกรรม พั ันธุุกรรม  

ปััจจััยทางสิ่่�งแวดล้้อม ความผิิดปกติิของการพััฒนาระบบประสาท จิตใจ และพฤติิกรรมอื่่�น ๆ  (ทวีีศัักดิ์์� 

สิิริิรััตน์์เรขา, 2557, นัันทวััช สิิทธิิรัักษ์์, 2559, ชวนัันท์์ ชาญศิิลป์์, 2561)

	 การวิินิิจฉััยเด็็กที่่� มีีภาวะออทิิซึึมจะไม่่ใช้้คะแนนระดัับเชาวน์์ปััญญา (Intelligence  

Quotient: IQ) แต่่เด็ก็ส่่วนมากคืือ ร้อยละ 75 จะมีคีวามบกพร่องทางสติปััญญา อีีกร้้อยละ 25 มีรีะดัับ

เชาวน์์ปััญญา (IQ) ป กติิ จึ งทำให้้เกิิดคำว่่า Low-Functioning Autism and High-Functioning  

Autism โดย High-Functioning Autism-HFA จะใช้้กับัเด็ก็ที่่�มีภีาวะออทิิซึมึที่่�ไม่่มีภีาวะความบกพร่อง

ทางสติิปััญญาร่่วมอยู่่�ด้้วย และพบว่่าร้้อยละ 5 ในจำนวนภาวะออทิิซึึมทั้้�งหมด เป็็นผู้้�ที่่�มีีความสามารถ

ทางการเรีียน (Autistic savants หรืือบางตำรา เรีียกว่่า Young professor) กลุ่่�มที่่�มีีความสามารถ

ทางการเรีียนนี้้� จะสามารถจำวัันสำคััญในประวััติิศาสตร์์ได้้ นั ับจำนวนไม้้จิ้้�มฟัันที่่�ตกลงพื้้�นได้้ หรืือ 

จำเบอร์์ลอตเตอรี่่�ท่ี่�ถููกรางวััลได้้ บางคนมีีความเป็็นเลิิศทางดนตรีี  การวาดภาพแก้้ปััญหาโจทย์

คณิิตศาสตร์์ยาก ๆ  ได้้ แต่่ไม่่สามารถทำสิ่่�งง่่าย ๆ  ที่่�คนทั่่�วไปทำได้้ 
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ความชุุกของ Autism Spectrum Disorders: ASD

	 ภาวะออทิิซึึม  เป็็นภาวะที่่�พบมากขึ้้�นในทุุกประเทศทั่่�วโลกอย่่างชััดเจน ถึ ึงจะมีีความชุุก 

ความแตกต่่างกัันในแต่่ละประเทศ  และแต่่ละการสำรวจค่่อนข้้างมาก แต่่ก็็พบว่่ามีีแนวโน้้มไปใน 

ทิิศทางเดีียวกัันคืือพบมากขึ้้�น

	 ความเชื่่�อเดิิมเช่ื่�อว่่าตััวเลขที่่�เพิ่่�มขึ้้�นอาจเป็็นผลจากเกณฑ์การวิินิิจฉััยท่ี่�กว้้างขึ้้�น ครอบคลุุม 

มากขึ้้�น (case definition) และประชาชนทั่่�วไปมีีความตระหนัักในโรคออทิิสติกและเข้้าถึึงบริิการ 

มากขึ้้�น (case recognition) แต่่งานวิิจััยระยะหลัังซึ่่�งทำในช่่วงเวลาที่่�ใช้้เกณฑ์์การวิินิิจฉััยเดีียวกััน  

และติิดตามในพื้้�นที่่�เดิิม ชี้้�ให้้เห็็นชััดเจนว่่า มีีอุุบััติิการณ์์ที่่�เพิ่่�มขึ้้�นจริิงและเพิ่่�มขึ้้�นมากด้้วย

	 ใน พ .ศ. 2542 มีีการสรุุปทบทวนจาก 23 งานวิิจััย ในรอบ 30 ปี  พบความชุุก 0.52 คน  

ในเด็็ก 1,000 คน โดยมีีความชุุกเพิ่่�มขึ้้�นชััดเจนตามปีีที่่�มีีการสำรวจ (Fombonne, 1999)

	 ใน พ.ศ. 2565 มีีการสรุุปทบทวนงานวิิจััยจาก 71 งานวิิจััย ในหลายภููมิิภาค รวม 34 ประเทศ 

ในรอบ 10 ปีี พบความชุุก 10 คน ในเด็็ก 1,000 คน หรืือคิิดเป็็นร้้อยละ 1 (Zeiden et al., 2022)

	 ศููนย์์ควบคุุมและป้้องกัันโรคของสหรััฐอเมริิกา (Centers for Disease Control and 

Prevention) ทำการศึึกษาระบาดวิิทยาของออทิิสติกอย่่างต่่อเนื่่�อง โดยทำการศึึกษาเด็็กอายุุ 8 ปีี ใน

พื้้�นที่่�เฝ้้าระวััง 11 แห่่ง จาก พ.ศ. 2545 ถึึง พ.ศ. 2561 พบว่่ามีีความชุุกเพิ่่�มขึ้้�นจาก 6.4 คน เป็็น  

23.0 คน ในเด็็ก 1,000 คน (ทวีีศัักดิ์์� สิิริิรััตน์์เรขา, 2566)

อาการที่่�พบร่่วม (Comorbidity)﻿ 

	 ภาวะออทิิซึึมจะมีีลัักษณะคล้้ายกัับภาวะอาการ Developmental disorder อื่�น ๆ  ที่่�มัักพบ

อาการร่่วมด้้วย โดยพบว่่าประมาณร้้อยละ 70 ของภาวะออทิิซึมึมีีอาการร่่วมที่่�พบบ่่อย ได้้แก่่ อาการ

สมาธิิสั้้�น พ บว่่ามีีถึึงร้้อยละ 60 และความบกพร่่องทางสติิปััญญาพบได้้ร้้อยละ 50 และภาวะอื่่�น ๆ  

ที่่�อาจจะพบได้้ คืื อ อาการวิิตกกัังวล  (anxiety disorder) อาการซึึมเศร้า (depressive disorder)  

และโรคทางกายที่่�มีีอาการพบร่่วมคืือ โรคลมชััก

	 อาการสมาธิิสั้้�น (Attention Deficit/Hyperactivity Disorder-ADHD)﻿

	 อาการสมาธิิสั้้�นเป็็นโรคท่ี่�ก่่อให้้เกิิดปัญหาทางพฤติิกรรมและการเรีียนของเด็็กในวััยเรีียน 

มากที่่�สุุด  เนื่่�องจากอาการสมาธิิสั้้�นคืือ กลุ่่�มอาการที่่�เกิิดขึ้้�นตั้้�งแต่่วััยเด็็ก (ก่่อนอายุุ  12 ปีี) ที่่�เกิิดจาก 

ความผิดปกติิของสมอง ซึ่่ �งมีีผลกระทบต่่อพฤติิกรรม  อารมณ์์ การเรีียน และการเข้้าสัังคมกับผู้้�อื่่�น 

ของเด็็ก กลุ่่�มอาการนี้้�ประกอบด้้วย อาการขาดสมาธิิ (attention deficit) อาการหุุนหัันพลันแล่่น 
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วู่่�วาม  (impulsivity) และอาการอยู่่�ไม่่นิ่่�ง (hyperactivity) เด็็กบางคนอาจจะมีีอาการซนและ 

หุุนหัันพลัันแล่่น วู่่�วามเป็็นอาการเด่่น บางคนอาจจะไม่่ซน แต่่มีีอาการขาดสมาธิิเป็็นปััญหาหลััก

	 อาการที่่�แสดงออก

	 1. 	อาการขาดสมาธิิ (attention deficit) เด็็กจะมีีอาการขาดสมาธิิ วอกแวกง่่าย ขาดความ

ตั้้�งใจหรืือไม่่จดจ่อในการทำงาน โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งงานที่่�ต้้องใช้้ความคิด มั กจะเหม่่อลอยบ่่อย ๆ  

ฝัันกลางวััน ทำงานช้้า ทำงานไม่่เสร็็จ ผลงานมัักจะไม่่เรีียบร้้อย ขาดความรอบคอบ มักจะลืืม ทำของ 

ใช้้ส่่วนตััวหายประจำ เวลาสั่่�งงานให้้เด็็กทำ เด็็กมัักจะลืืม ทำได้้ไม่่สำเร็็จ หรืือทำต่่างไปจากคำสั่่�ง

	 2. 	อาการอยู่่�ไม่่นิ่่�ง (hyperactivity) เด็็กจะมีีอาการซน อยู่่�นิ่่�งไม่่ได้้ ลุุกเดิิน หรืือขยัับตััวไปมา 

มืือเท้า้อยู่่�ไม่น่ิ่่�ง ชอบแหย่่แกล้ง้คนอ่ื่�น ชอบปีนีป่่าย เล่น่แรง ๆ  เล่น่เสีียงดังั เล่่นผาดโผน หรืือทำกิจิกรรม

ที่่�เสี่่�ยงอัันตราย มัักประสบอุุบััติิเหตุุบ่อย ๆ  พููดมากและพููดไม่่หยุุด

	 3. 	อาการหุุนหัันพลันแล่่น (impulsivity) เด็็กจะมีีอาการวู่่�วาม  ใจร้้อน ไม่่มีีการวางแผน 

ในการทำกิิจกรรมต่่าง ๆ  ขาดความระมััดระวััง รอคอยไม่่ได้้ มัักจะทำกิิจกรรมต่่าง ๆ  โดยไม่่ขออนุุญาต

ครูู มั กจะพููดสวนกลัับทัันทีีที่่�ได้้ยิินยัังไม่่จบคำถาม มั กจะพููดแทรกผู้้�อื่่�นท่ี่�กำลัังคุุยกัันอยู่่�  หรืือเข้้าร่่วม

กิิจกรรมกับผู้้�อื่่�นโดยไม่่ได้้ขออนุุญาต

ประเภทของเด็็ก Autism Spectrum Disorder-ASD

	 ถึงึแม้้ปััจจุุบันันี้้�จะไม่่มีกีารแบ่่งประเภทของเด็็กที่่�มีภีาวะออทิซึิึม  แต่่การแบ่่งระดับัความรุุนแรง

ของอาการภาวะออทิิซึึม ปั ัจจุุบันใช้้คำว่่า Autism Spectrum ตามคำจำกััดความของคู่่�มืือการ 

วิินิิจฉััยและสถิิติิสำหรัับความผิิดปกติิทางจิิต (DSM) ปััจจุุบัันใช้้ DSM-V (5th Revision) ที่่�ไม่่ได้้มี ี

การแบ่่งระดัับความรุุนแรงออกเป็็นระดัับต่่าง ๆ  เนื่่�องจากไม่่มีีการแบ่่งเส้้นที่่�ชััดเจน แต่่จะมีีการแสดง

อาการบางอย่่างมากบางอย่่างน้้อยแล้้วแต่่อาการที่่�แสดงออก ซึ่่ �งส่่วนใหญ่่ที่่�แพทย์์วิินิิจฉััยว่่ามีีอาการ

มาก เน่ื่�องจากมีีอาการของโรคร่่วมหลายประเภท  เช่่น มีีภาวะออทิิซึึมและมีีอาการสมาธิิสั้้�นร่่วม  

หรืือมีีพยากรณ์์โรคด้้านภาษาที่่�มีีน้้อยซึ่่�งไม่่สามารถแสดงออกทางภาษาให้้เห็็นได้้ชััดเจน แต่่เพ่ื่�อ 

ให้้ผู้้�อ่่านได้้เข้้าใจลัักษณะของ Autism spectrum disorder ซึ่่ �งเป็็นคำรวม   ที่่�บ่่งบอกกลุ่่�มอาการ 

ที่่�มีีความคล้้ายคลึึงกัันของอาการที่่�มีีลักษณะคล้้ายอาการออทิิซึึม  แต่่บุุคลากรทางการศึึกษาที่่� 

ดำเนิินการจัดัการเรีียนการสอนไม่่สามารถวิินิิจฉัยัลักัษณะอาการของเด็็กที่่�มีีภาวะออทิิซึึมตามคำจำกััด

ความของคู่่�มืือการวิินิิจฉััยและสถิิติิสำหรัับความผิิดปกติิทางจิิต DSM-V ได้้ ผู้้�เขีียนจึึงขอใช้้คำจำกััด

ความที่่�ใช้้เป็็นข้้อบ่่งชี้้�ลัักษณะของเด็็กตามเกณฑ์์คู่่�มืือการวิินิิจฉััยโรคทางจิิตเวชของสมาคมจิตแพทย์

อเมริกิันั ฉบับัที่่� 4 (DSM-IV-TR) เพื่่�อให้้บุุคลากรทางการศึกึษาได้้เข้้าใจลักัษณะอาการของเด็ก็ที่่�มีีภาวะ
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ออทิิซึึม  โดยคู่่�มืือการวิินิิจฉััยโรคทางจิิตเวชของสมาคมจิิตแพทย์์อเมริิกััน ฉบัับที่่� 4 ได้้แบ่่งออกเป็็น 

กลุ่่�มย่่อย 5 กลุ่่�ม ประกอบด้้วย 

	 1. 	Autistic Disorder-AD (Classical autism หรืือ Kanner’s autism)

	 2. 	Childhood Disintegrative Disorder-CDD

	 3. 	Asperger’s Syndrome-AS

	 4. 	Rett’s Syndrome (disorder)

	 5.	 Pervasive Developmental Disorder-Not Otherwise Specified-PDD-NOS 

ภาพที่่� 1.1 แสดงความแตกต่่างของความผิิดปกติิทั้้�ง 5 ประเภท 

ของ Autism Spectrum Disorders (ภาพจาก Internet, 2566)

	

	 ประเภทที่่� 1 Autistic Disorder (AD) 

	 ตามคู่�มืือการวิินิิจฉััยและสถิติิสำหรัับความผิดปกติิทางจิิต (DSM) ของสมาคมจิตเวชศาสตร์์

สหรัฐัอเมริกิา ฉบับัท่ี่� 4 (DSM-IV-TR) จัดัให้โ้รคออทิสิติกอยู่่�ในกลุ่่�ม PDD (Pervasive Developmental 

Disorders) หรืือความบกพร่องของพััฒนาการแบบรอบด้้าน ซึ่่ �งแสดงอาการอย่่างชััดเจนในวััยเด็็ก  

ก่่อให้้เกิิดพััฒนาการทางด้้านความสััมพัันธ์์ทางสัังคมและการสื่่�อสาร ไม่่เป็็นไปตามปกติิ มีีพฤติิกรรม 

ความสนใจและกิิจกรรมที่่�ผิิดไปจากปกติิ มีีลัักษณะอาการเฉพาะ ดัังนี้้�
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	 A. 	เข้้าเกณฑ์์ต่่อไปนี้้� 6 ข้้อหรืือมากกว่่า จากหััวข้้อ (1) (2) และ (3) โดยอย่่างน้้อยต้้องมีี 2 ข้อ 

จากหััวข้้อ (1) และจากหััวข้้อ (2) และ (3) อีีกหััวข้้อละ 1 ข้้อ

	 	 1. 	มีีคุุณลัักษณะในการเข้้าสัังคมที่่�ผิิดปกติิ โดยแสดงออกอย่่างน้้อย 2 ข้้อต่่อไปนี้้�

	 	 	 1.1 	 บกพร่องอย่่างชััดเจนในการใช้ท้่า่ทางหลายอย่่าง (เช่น่ การสบตา การแสดงสีีหน้้า 

กิิริิยา หรืือท่่าทางประกอบการเข้้าสัังคม)

	 	 	 1.2 	 ไม่่สามารถสร้้างความสััมพัันธ์์กัับเพื่่�อนในระดัับที่่�เหมาะสมกัับอายุุได้้

	 	 	 1.3 	 ไม่่แสดงความอยากเข้า้ร่ว่มสนุุก ร่วมทำสิ่่�งท่ี่�สนใจ หรืือร่่วมงานให้้เกิดิความสำเร็จ็

กัับคนอื่่�น ๆ  (เช่่น ไม่่แสดงออก ไม่่เสนอความเห็็น หรืือไม่่ชี้้�ว่่าตนสนใจอะไร)

	 	 	 1.4 	 ไม่่มีีอารมณ์์หรืือสััมพัันธภาพตอบสนองกัับสัังคม

	 	 2. 	มีีคุุณลัักษณะในการสื่่�อสารผิิดปกติิ โดยแสดงออกอย่่างน้้อย 1 ข้้อต่่อไปนี้้�

	 	 	 2.1 พััฒนาการในการพููดช้้าหรืือไม่่มีีเลย โดยไม่่แสดงออกว่่าอยากใช้้การสื่่�อสารวิิธีีอื่่�น

มาทดแทน เช่่น แสดงท่่าทาง

	 	 	 2.2 	 ในรายที่่�มีีการพููดได้้ ก็็ไม่่สามารถเริ่่�มพููดหรืือสนทนาต่่อเนื่่�องกัับคนอื่่�นได้้

	 	 	 2.3 	 ใช้้คำพููดซ้้ำหรืือใช้้ภาษาที่่�ไม่่มีีใครเข้้าใจ

	 	 	 2.4 ไม่่มีีการเล่่นสมมติิที่่�หลากหลาย คิ ิดเองตามจิินตนาการ หรืือเล่่นเลีียนแบบสิ่่�ง 

ต่่าง ๆ  ตามสมควรกัับพััฒนาการ

	 	 3. 	มีีแบบแผนพฤติิกรรม  ความสนใจ หรืือกิิจกรรมท่ี่�จำกััด  ใช้้ซ้้ำ และรัักษาเป็็นเช่่นเดิิม 

โดยแสดงออกอย่่างน้้อย 1 ข้้อ ต่่อไปนี้้�

	 	 	 3.1	 หมกมุ่่�นกับัพฤติกิรรมซ้้ำ ๆ  ตั้้�งแต่ ่1 อย่า่งขึ้้�นไป และความสนใจในสิ่่�งต่า่ง ๆ  มีจีำกัดั 

ซึ่่�งเป็็นภาวะที่่�ผิิดปกติิทั้้�งในแง่่ของความรุุนแรงหรืือสิ่่�งที่่�สนใจ

	 	 	 3.2	 ติิดกัับกิิจวััตร หรืือย้้ำทำกัับบางสิ่่�งบางอย่่างที่่�ไม่่มีีประโยชน์์โดยไม่่ยืืดหยุ่่�น

	 	 	 3.3 	 ทำกิิริิยาซ้้ำ ๆ  เช่่น เล่่นสะบััดมืือ หมุุนตััว โยกตััว

	 	 	 3.4 	 สนใจหมกมุ่่�นกัับเพีียงบางส่่วนของวััตถุุ

	 B.	  มีีความล่่าช้้าหรืือความผิิดปกติิก่่อนอายุุ 3 ปีี ในด้้านต่่าง ๆ  ต่อไปนี้้� อย่่างน้้อย 1 ด้าน

	 	 1. 	ปฏิิสััมพัันธ์์กัับสัังคม

	 	 2. 	ภาษาที่่�ใช้้สื่่�อสารกัับสัังคม

	 	 3. 	เล่่นสมมติิหรืือเล่่นตามจิินตนาการ

	 C. 	ความผิิดปกติิไม่่เข้้ากัับเร็็ทท์์ (Rett’s Disorder) หรืือ CDD (Childhood Disintegrative 

Disorder) ได้้ดีีกว่่า 



17บทนำ�

	 ลัักษณะของเด็็กออทิิสติิก

	 สารานุุกรมไทยสำหรับัเยาวชน (2566) ได้อ้ธิบิายลักัษณะของเด็ก็ออทิสิติกิไว้ว้่า่ โดยทั่่�วไปเด็ก็

ออทิิสติิกอาจจะถููกมองเหมืือนประหนึ่่�งว่่าเป็็นเด็็กที่่�แยกออกจากสัังคม  และนำตััวเองไปอยู่่�ในอีีกมิิติิ

หนึ่่�งของสัังคม  มีีอาณาเขต มีีภาษาที่่�ใช้้ในการสื่่�อสาร มีีขั้้�นตอนของการกระทำ และมีีพฤติิกรรมท่ี่�

แสดงออกเป็น็เฉพาะของกลุ่่�มอาการ ซึ่่�งทุุกทักัษะจะอยู่่�ในสายตาของสัังคมอยู่่�ตลอดเวลาเปรีียบเหมืือน

ว่่าเด็็กออทิิสติิกถููกครอบโดยแก้้วใส  ที่่�คนข้้างนอกสามารถมองเห็็นการกระทำของเด็็กทุุกอย่่าง และ 

ตัวัเด็ก็เองก็ส็ามารถรับัรู้้�สภาพของสังัคมภายนอก กฎระเบีียบ วัฒนธรรม ภาษารวมถึงึความเคลื่่�อนไหว

และความเป็็นไปของสัังคมอยู่่�ตลอดเวลาเช่่นกััน แต่่เด็็กไม่่สนใจที่่�จะปฏิบััติิตนตามสภาพของ 

สังัคมนั้้�น ๆ  ยังคงปฏิบัิัติตินตามสภาพความบกพร่อ่งที่่�ตนเองมีภีาวะความบกพร่อ่งอยู่่�อย่า่งนั้้�นเสมอมา 

การกระทำหรืือพฤติิกรรมต่าง ๆ  ท่ี่�เด็็กแสดงออกมา ซึ่่�งจะกล่่าวต่่อไปนี้้�เป็น็เพีียงพฤติิกรรมอย่่างใดอย่่าง

หนึ่่�งหรืือหลาย ๆ  อย่่างรวมกัันก็็ได้้ พฤติิกรรมเหล่่านี้้�อาจพบได้้ในเด็็กปกติิบ้้าง แต่่จะเป็็นเพีียงบางครั้้�ง

บางคราวเท่่านั้้�น ไม่่ปรากฏอยู่่�นานเหมืือนในเด็็กออทิิสติก และเด็็กออทิิสติกแต่่ละคนมีีพฤติิกรรม 

ที่่�แสดงออกผิิดปกติิแตกต่่างกัันออกไปมากมาย และเป็็นที่่�น่่าสัังเกตว่่าจะพบพฤติิกรรมเหล่่านี้้�  

“มากเกิินไปหรืือน้้อยเกิินไป” ดัังตััวอย่่างต่่อไปนี้้�

	 ด้้านร่่างกาย ได้้มีกีารประเมิินรููปร่างของเด็ก็พบว่่า เด็ก็ที่่�มีีรููปร่างเล็็ก น้้ ำหนัักน้้อย ไม่่สมวัย  

แต่ดูู่เด็ก็ปราดเปรีียว แข็ง็แรง เด็ก็มักัจะเกิดิก่อ่นกำหนด ส่ว่นเด็ก็ตัวัเล็ก็ที่่�ไม่แ่ข็ง็แรงมักัมีีประวัติัิว่า่เป็น็

เด็ก็ที่่�เจ็็บป่่วยบ่อ่ย หรืือเป็น็เด็ก็ที่่�มีีปัญัหาด้า้นการรับัประทานอาหารมาตั้้�งแต่เ่ด็ก็ เช่น่ การรับัประทาน

อาหารอย่่างเดิิมซ้้ำ ๆ  อาจเป็็นพวก มั นฝรั่่�งทอด  หรืือผลไม้้บางชนิิดที่่�เด็็กชอบเท่่านั้้�น ซึ่่ �งอาหาร 

บางอย่่างไม่่มีีประโยชน์์ต่่อร่่างกาย หรืือเด็็กรัับประทานอาหารได้้น้้อย เนื่่�องจากไม่่ยอมเคี้้�ยวอาหาร

ทำให้้กลืืนลำบาก แต่่ละคำต้้องป้้อนข้้าวทีีละน้้อย ๆ  มิิฉะนั้้�น เด็็กจะทำท่่าทีีขย้้อนออกและอาเจีียน  

บางรายจะอมไว้้ที่่�กระพุ้้�งแก้้มจนอัดัแน่่น คนดููแลเอานิ้้�วแคะออกให้้เพราะเด็ก็จะทำเองไม่่เป็็น เมื่่�อตรวจ

เด็็กจะพบว่่ากล้้ามเนื้้�อท่ี่�แก้้มจะไม่่มีีแรงด้้วย จึ ึงทำให้้เด็็กไม่่สามารถอมน้้ำ เป่่าลมออกจากปาก หรืือ

กลืืนอาหารได้้เหมืือนเด็็กปกติิทั่่�วไป จึ ึงเป็็นสาเหตุุทำให้้เด็็กเหล่่านี้้�เป็็นโรคขาดอาหารร่่วมด้้วย  

ซึ่่�งจะมีีอาการท้้องเสีียเป็็น ๆ  หาย ๆ  แทรกซ้้อนได้้ เด็็กบางรายจะได้้ประวััติิการเจ็็บป่่วยบ่่อย ต้้องได้้รัับ

การดููแลจากกุุมารแพทย์ตลอดเวลา ส่ วนเด็ก็ที่่�มีีน้้ำหนัักมากเกินิไปมักพบว่่าเด็ก็รับัประทานอาหารมาก 

เนื่่�องจากเด็็กมีีพฤติิกรรมการกิินท่ี่�ไม่่รู้้�จัักอิ่่�ม  ไม่่รู้้�จัักพอ ป ระกอบกัับเด็็กชอบรัับประทานของหวาน 

ติิดน้้ำหวาน น้้ำอััดลม และของขบเคี้้�ยวซ้้ำซาก เด็็กที่่�มีีปััญหาเกี่่�ยวกัับเรื่่�องรัับประทาน ส่่วนมากมัักจะ

มีีปััญหาด้้านอารมณ์์ร่่วมด้้วย

	 ด้้านการเคลื่่�อนไหวร่่างกาย ในการเคลื่่�อนไหวร่่างกายของเด็็กออทิิสติก มั ักจะมีีความผิิด 

ปกติอิย่า่งใดอย่า่งหนึ่่�ง หรืืออาจจะมีหีลาย ๆ  อย่า่งรวมกันั เช่น่ การเดินิหรืือวิ่่�งไปเร่ื่�อย ๆ  โดยไร้้จุุดหมาย 


	Blank Page

