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แนวทางการดูแลออทิสติกแบบบูรณาการ 

AUTISM SPECTRUM DISORDER: INTEGRATED CARE 

นายแพทย์ทวีศักด์ิ สิริรัตน์เรขา .. . จิตแพทย์เด็กและวัยรุ่น 

 

ในการเดินทาง จุดหมายปลายทางยอ่มเป็นสิ่งท่ีทุกคนคาดหวงัว่าจะไปใหถึ้ง 

แตร่ะหว่างทางท่ีไปสู่จุดหมายท่ีตั้งใจไวน้ั้น ยงัมีสิ่งสวยงามใหช่ื้นชมอีกมากมาย 

พฒันาการของเด็กออทิสติกในแตล่ะขั้น ก็คือสิ่งสวยงาม 

การช่ืนชมสิ่งสวยงามท่ีเกิดข้ึน ณ วนัน้ี คือ กาํลงัใจท่ีดีท่ีสุด 

 

บทนาํ 

ออทิสติก (Autism Spectrum Disorder) เป็นความผิดปกติของพฒันาการเด็กรูปแบบหน่ึง ซ่ึงมีลกัษณะเฉพาะตวั โดย

เด็กไม่สามารถพฒันาทกัษะทางสงัคมและการสือ่ความหมายไดเ้หมาะสมตามวยั มีลกัษณะพฤติกรรม กิจกรรม และ

ความสนใจ เป็นแบบแผนซํ้า ๆ จาํกดัเฉพาะบางเรื่อง และไม่ยืดหยุน่ ปัญหาดงักล่าวเป็นตั้งแต่เล็ก ส่งผลใหเ้กิด

ขอ้จาํกดัในการดาํรงชวีิต 

นักวิชาการพยายามศึกษาวิจยัเก่ียวกบัออทิสติก แต่ยงัไม่สามารถหาสาเหตุท่ีแน่ชดัได ้ถึงแมว้า่ยงัไม่ทราบสาเหตุ ก็ใช่

วา่จะทาํอะไรไม่ไดเ้ลย เน่ืองจากการดูแลชว่ยเหลือในปัจจบุนัสามารถชว่ยใหเ้ด็กกลุ่มน้ีดีข้ึนไดม้าก โดยเฉพาะถา้ไดร้บั

การวินิจฉยัและดูแลช่วยเหลืออยา่งเหมาะสมตั้งแต่อายุน้อย และทาํอยา่งต่อเน่ือง ยงัไม่มีวิธีการบาํบดัรกัษาท่ีจาํเพาะ

เจาะจงใหห้ายขาดได ้แต่สามารถชว่ยใหเ้ด็กสามารถพฒันาได ้และพฒันาไดดี้ดว้ย 

วิธีการบาํบดัรกัษาในปัจจุบนัน้ี สามารถชว่ยเหลือใหเ้ด็กมีพฒันาการดีข้ึนไดม้าก จนสามารถเรยีนรู ้ปรบัตวั ใชช้ีวิตอยู่

ร่วมในสงัคม เรียนหนังสือ และประกอบอาชพีได ้โดยพึ่งพาผูอ้ืน่น้อยท่ีสุด ซ่ึงเม่ือเปรียบเทียบกบัในอดีตแลว้พบวา่มี

ความแตกต่างกนัอยา่งชดัเจน 

 

การดูแลออทิสติกแบบบูรณาการ 

การดูแลออทิสติก จาํเป็นตอ้งใชที้มงานผูเ้ชี่ยวชาญจากสหวชิาชพี (Multidisciplinary Team Approach) ซ่ึง

ประกอบดว้ย จิตแพทยเ์ด็กและวยัรุ่น, นักจิตวิทยา, พยาบาลจติเวชเด็ก, นักเวชศาสตรก์ารสือ่ความหมาย, นัก

กิจกรรมบาํบดั, นักวชิาการศึกษาพิเศษ, นักสงัคมสงเคราะห ์ฯลฯ 

หวัใจสาํคญัของการดูแลไม่ไดอ้ยูท่ี่ผูเ้ชี่ยวชาญเท่าน้ัน แต่อยูท่ี่ครอบครวัดว้ยวา่จะสามารถนําวธีิการบาํบดัรกัษาต่าง ๆ 

ท่ีไดร้บั มาประยุกตใ์ชท่ี้บา้นอยา่งต่อเน่ืองและสมํา่เสมอหรือไม่ 

ในการดูแลออทิสติก ไม่มีวธีิการใดท่ีดีท่ีสุด ยอดเย่ียมท่ีสุด เพียงวิธีการเดียว และไม่มีรูปแบบท่ีเป็นสูตรสาํเรจ็รปูแบบ

เดียว ท่ีใชไ้ดก้บัทุกคน แต่ตอ้งเป็น “การดูแลแบบบรูณาการ” กล่าวคือ ใชว้ธีิการบาํบดัรกัษาหลายวธีิรว่มกนั โดย

ทีมงานผูเ้ชี่ยวชาญสหวชิาชีพ ร่วมกบัครอบครวัของบุคคลออทิสติก สุมหวัรวมความคิด ช่วยกนัออกแบบการดูแลรกัษา 

ใหเ้หมาะสมกบัความสามารถ และสภาพปัญหาของแต่ละคน เพือ่ใหเ้กิดประสิทธิภาพสูงสุด 
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แนวทางการดูแล ไม่วา่จะเป็นไปในทิศทางใดก็ตาม ถา้เริ่มตน้จากการดูแลดว้ยความรกั แลว้ค่อย ๆ พฒันาดว้ยความ

เขา้ใจ ก็จะไปสู่จุดหมายปลายทางของการทาํใหเ้ด็กมีการพฒันาเต็มตามศกัยภาพท่ีมีอยูไ่ดไ้ม่ยาก 

การดูแลดว้ยความรกั ก็คือสิ่งท่ีพ่อแม่ทุกคนมีอยูเ่ต็มเป่ียมอยูแ่ลว้ แต่ท่ีนํามาเน้นยํ้า เน่ืองจากในความรกัท่ีมีอยูน้ี่ 

มกัจะถูกบดบงัดว้ยความเครียด ความวิตกกงัวล ความเบื่อหน่าย ความทอ้แท ้และความรูส้ึกอืน่ ๆ อีกมากมายในบาง

ช่วงเวลา ซ่ึงเป็นเรื่องธรรมดาท่ีจะเกิดความรูส้ึกต่าง ๆ ข้ึนมาไดใ้นการดูแล แต่จาํเป็นตอ้งหาวธีิจดัการกบัความรูส้ึก 

อยา่งเหมาะสมต่อไป สาํหรบัการพฒันาดว้ยความเขา้ใจก็เป็นสิง่จาํเป็น เน่ืองจากกระบวนการพฒันาตอ้งอาศยั ความรู ้

ความเขา้ใจ หลกัเบื้ องตน้ในการพฒันา คือ  

“เด็กเป็นตวัตั้ง ครอบครวัเป็นตวัหาร ผูเ้ช่ียวชาญเป็นตวัช่วย” 

 

เด็กเป็นตวัตั้ง  

กล่าวคือ ไม่มีสูตรสาํเรจ็รปูสาํหรบัการดูแลเด็กทุกคน ทุกอายุ ควรเขา้ใจธรรมชาติท่ีวา่ เด็กแต่ละคนมีความเหมือนกนั 

และมีความแตกต่างกนั เด็กอาจมีความบกพร่องบางดา้น แต่ในขณะเดียวกนัก็มีความสามารถบางดา้นเช่นเดียวกนั 

การมองแต่ความบกพรอ่งบางดา้น และคอยแกไ้ขความบกพรอ่งไปเรื่อย ๆ ก็อาจถึงทางตนัในท่ีสุด ควรหนักลบัมามอง

ในดา้นความสามารถของเด็กดว้ยวา่เด็กมีความสามารถดา้นใดบา้ง เพื่อวางแผนการดูแลใหก้ารส่งเสริมความสามารถ

ท่ีมีอยูใ่หดี้ย่ิงข้ึน ซ่ึงสามารถชว่ยชดเชยความบกพร่องท่ีมีอยูไ่ด ้

ดงัน้ันการดูแลตอ้งวางแผนใหส้อดคลอ้งกบัสิ่งท่ีเด็กมีและสิ่งท่ีเด็กเป็น โดยวางแผนเฉพาะเป็นรายบุคคล ใหมี้ความ

เหมาะสมตามวยั และตามพฒันาการของเด็ก 

 

ครอบครวัเป็นตวัหาร  

กล่าวคือ ครอบครวัมีบทบาทสาํคญัท่ีสุดในการดูแล และคงไม่สามารถปฏิเสธไดว้า่ ถา้ครอบครวัไม่ดูแล แลว้จะมีใคร

ดูแลไดดี้กวา่อีกเล่า 

แต่ในการดูแลน้ัน การมีความรกัอยูเ่ต็มเป่ียมอาจจะไม่เพียงพอ ถา้ขาดความเขา้ใจ การมีความรู ้มีเจตคติท่ีถูกตอ้ง 

และมีทกัษะท่ีดี พฒันาเทคนิควธีิใหเ้หมาะสมอยา่งต่อเน่ือง เป็นสิ่งท่ีควรมีทั้งครอบครวั ตอ้งเนน้คาํวา่ “ครอบครวั” 

เพราะวา่ไม่มีใครเก่งคนเดียว ตอ้งใหค้วามไวว้างใจกนั ใหทุ้กคนมีส่วนร่วม ครอบครวัเขม้แข็งคือพลงัแห่งความสาํเร็จ 

ปัญหาท่ีมกัเกิดข้ึนบ่อย คือ มีการแบ่งหน้าท่ีกนัชดัเจนเกินไป แม่ดูแลเด็กอยา่งทุ่มเท ในขณะท่ีพ่อพยายามทาํงานหนัก

ข้ึน เพื่อจุนเจือครอบครวั ในท่ีสุดก็เกิดช่องวา่ง พ่อก็เริ่มไม่มีทกัษะการดูแลเด็ก แม่ก็ไม่ไวใ้จใหพ้่อดูแล ช่องวา่งก็มาก

ข้ึน จนเกิดปัญหาต่าง ๆ ตามมาในท่ีสุด 

การเริ่มตน้และพฒันาท่ีดี คือการสุมหวัเขา้หากนั พูดคุยกนั ไวว้างใจกนั และหารความรกั ใหทุ้กคนในครอบครวัมี

โอกาสชว่ยเหลือเด็กเท่า ๆ กนั เริ่มตน้กา้วเดินไปพรอ้มกนั ประคบัประคองซ่ึงกนัและกนั 

 

ผูเ้ช่ียวชาญเป็นตวัช่วย  

ณ วนัน้ี ความกา้วหน้าทางวิชาการมีการพฒันาไปอยา่งรวดเร็ว ขอ้มูลความรูใ้หม่เพิ่มข้ึนตลอดเวลา เป็นไปไม่ไดท่ี้คน

เดียวจะรูทุ้กอยา่ง มีทกัษะทุกดา้น ตวัชว่ยจึงมีความจาํเป็น 

ทีมงานผูเ้ชี่ยวชาญ ประกอบดว้ย จิตแพทยเ์ด็กและวยัรุ่น, นักจติวิทยา, พยาบาลจิตเวชเด็ก, นักเวชศาสตรก์ารสื่อ

ความหมาย, นักกิจกรรมบาํบดั, นักวิชาการศึกษาพิเศษ, นักสงัคมสงเคราะห ์หรือวิชาชพีอื่น ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง ถือเป็นตวั

ช่วยท่ีสามารถใหค้าํแนะนํา คาํปรึกษา และสาธิตเทคนิควธีิต่าง ๆ ใหนํ้าไปฝึกปฏิบติัต่อไปได ้
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แต่ตอ้งไม่ลืมวา่ ผูเ้ชี่ยวชาญเป็นเพียงตวัช่วยเท่าน้ัน ไม่ใช่ตวัหลกัอยา่งเช่นครอบครวั ฉะน้ันถา้บทบาทผิดเพี้ ยนไปจาก

น้ี ผูเ้ชี่ยวชาญกลายเป็นตวัหลกัข้ึนมา จะทาํใหเ้ด็กไม่สามารถพฒันาไดเ้ต็มศกัยภาพท่ีมีอยูจ่ริง เน่ืองจากเป็นไปไม่ไดท่ี้ 

ผูเ้ชี่ยวชาญจะรูจ้กัและเขา้ใจเด็กไดดี้กวา่ครอบครวัท่ีอยูก่บัเด็กตลอด 

เม่ือมองจุดสุดทา้ยท่ีเด็กควรจะเป็น คือ พฒันาเต็มตามศกัยภาพท่ีเขามีอยู ่ถา้ยงัไม่ถึงจุดน้ัน ณ วนัน้ี ก็ไม่เป็นไร 

เพราะวนัหน่ึงตอ้งไปถึงแน่นอน ถา้ยงัมีการดูแลดว้ยความรกัและพฒันาดว้ยความเขา้ใจ โดยยึดหลกั “เด็กเป็นตวัตั้ง 

ครอบครวัเป็นตวัหาร ผูเ้ชี่ยวชาญเป็นตวัช่วย” 

“ในการเดินทาง จุดหมายปลายทางยอ่มเป็นสิ่งท่ีทุกคนคาดหวงัวา่จะไปใหถึ้ง แต่ระหวา่งทางท่ีไปสู่จุดหมายท่ีตั้งใจไว ้

น้ัน ยงัมีสิ่งสวยงามใหช้ื่นชมอีกมากมาย พฒันาการของเด็กออทิสติกในแต่ละขั้น ก็คือสิ่งสวยงาม การชื่นชมสิ่ง

สวยงามท่ีเกิดข้ึน ณ วนัน้ี คือ กาํลงัใจท่ีดีท่ีสุด” 

สาํหรบัแนวทางการดูแลออทิสติกมีความหลากหลาย ในท่ีน้ีไดส้รุปรวบรวมแนวทางหลกั ออกเป็น 10 แนวทาง ดงัน้ี 

1. ส่งเสริมพลงัครอบครวั (Family Empowerment) 

2. ส่งเสริมความสามารถเด็ก (Ability Enhancement) 

3. ส่งเสริมพฒันาการ (Developmental Intervention) 

4. พฤติกรรมบาํบดั (Behavioral Therapy) 

5. กิจกรรมบาํบดั (Occupational Therapy) 

6. แกไ้ขการพูด (Speech Therapy) 

7. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพทางสงัคม (Social Rehabilitation) 

8. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพทางการศึกษา (Educational Rehabilitation) 

9. การฟ้ืนฟูสมรรถภาพทางอาชีพ (Vocational Rehabilitation) 

10. การรกัษาดว้ยยา (Pharmacotherapy) 

นอกจากแนวทางหลกัท่ีใชใ้นการบาํบดัรกัษาขา้งตน้แลว้ ในปัจจุบนัยงัมีการแพทยเ์สริมและทางเลือกท่ีหลากหลาย 

สามารถเลือกใชค้วบคู่กบัแนวทางหลกั ตามความเหมาะสมกบัสภาพปัญหา และผลการตอบสนองท่ีไดร้บัของเด็กแต่

ละคน ซ่ึงประกอบดว้ย 

 1. ศิลปะบาํบดั (Art Therapy) 

 2. ดนตรีบาํบดั (Music Therapy) 

 3. ละครบาํบดั (Drama Therapy) 

4. การฝังเข็ม (Acupuncture) 

5. โภชนบาํบดั (Nutritional Therapy) 

6. การรกัษาดว้ยเครื่องเอชอีจี (HEG; Hemoencephalography) 

7. การรกัษาดว้ยทีเอ็มเอส (TMS; Transcranial Magnetic Stimulation) 

8. การรกัษาดว้ยออกซิเจนความดนัสงู (HBOT: Hyperbaric Oxygen Therapy)  

9. การบาํบดัดว้ยหุ่นยนต ์(Robot-assisted Therapy) 

10. การบาํบดัดว้ยสตัว ์(Animal-assisted Therapy) 
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