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โรควิตกกังวลในเด็ก 

ANXIETY DISORDERS IN CHILDHOOD 

นายแพทย์ทวีศักด์ิ สิริรัตน์เรขา .. . จิตแพทย์เด็กและวัยรุ่น  

 

โรควิตกกงัวลในเด็ก (Anxiety disorders in childhood) มีความหมายครอบคลุมถึงเยาวชนอายุตํา่กวา่ 18 ปี เป็นโรค

ทางจิตเวชท่ีพบไดบ้่อยในเด็ก และมีผลทาํใหคุ้ณภาพชวีิตแยล่ง และเสี่ยงต่อการเป็นโรคซึมเศรา้ การใชส้ารเสพติด 

ปัญหาพฤติกรรม ปัญหาการเรียน ถา้ไม่ไดร้บัการดูแลรกัษาอยา่งเหมาะสม 

จากรายงานของศูนยค์วบคุมและป้องกนัโรค สหรฐัอเมริกา ในเด็กและวยัรุ่น พบถึงรอ้ยละ 9.4 และจากรายงานการ

วิเคราะหอ์ภิมาน (meta-analysis) พบในทุกกลุ่มวยัทัว่โลก รอ้ยละ 7.3 โดยพบโรคกลวัแบบเฉพาะเจาะจงบ่อยท่ีสุด 

พบในผูห้ญิงมากกวา่ผูช้าย 1.5 ถึง 2 เท่า สว่นใหญ่มกัเริ่มมีอาการในชว่งวยัรุ่น 

“ความวิตกกงัวล” (anxiety) คือ ปฏิกิริยาทางอารมณ ์ทางการรบัรู ้และทางสรรีวิทยา ท่ีมีต่อภยัอนัตรายท่ีอาจจะ

เกิดข้ึนในอนาคต ทั้งท่ีเป็นเรื่องจริงหรือเรือ่งท่ีจินตนาการข้ึนมา ส่วน “ความกลวั” (fear) คือ ปฏิกิริยาท่ีเกิดข้ึนเม่ือ

เผชิญหน้ากบัภยัคุกคามจริง ๆ ในปัจจบุนั เช่น เห็นงู  

ความวิตกกงัวลและความกลวั ถา้มีในระดบัท่ีเหมาะสมจะช่วยใหเ้ราสามารถปรบัตวัได ้เป็นการเตรียมความพรอ้มท่ี

เหมาะสมสาํหรบัความทา้ทายท่ีอาจเกิดข้ึนในอนาคต  

แต่ถา้มีปฏิกิริยาวิตกกงัวลรุนแรงจนทาํใหเ้กิดความทุกขท์างใจ หรอืส่งผลกระทบต่อหน้าท่ีการทาํงาน ผลการเรียน 

ความสมัพนัธใ์นครอบครวัหรอืเพื่อนฝูง ก็ถือเป็นความผิดปกติทางคลินิก เรียกวา่ “โรควิตกกงัวล” 

ในการพิจารณาวา่ ความวิตกกงัวลอยูใ่นระดบัท่ีเหมาะสมหรือผิดปกติ จะพิจารณาอายุของเด็ก และบริบททางสงัคม

วฒันธรรมร่วมดว้ย เช่น ความวติกกงัวลในการแยกจากกนั และความวิตกกงัวลต่อคนแปลกหน้า มีความเหมาะสม

ตามระดบัพฒันาการ เม่ืออายุ 8 เดือน จนถึงอายุ 2 ปี และเป็นธรรมดาท่ีเด็กปฐมวยัมกักลวัความมืดและพวกสตัว์

ประหลาดต่าง ๆ เด็กวยัเรียนระดบัประถมจะกลวัพายุ ฝนฟ้าคะนอง ความวิตกกงัวลท่ีเหมาะสมเหล่าน้ีจะค่อย ๆ จาง

หายไปตามกาลเวลา แต่ถา้ความวิตกกงัวลเหล่าน้ียงัคงอยู ่และไปรบกวนชวีิตประจาํวนั ก็จะกลายเป็นโรควิตกกงัวล 

ความวิตกกงัวล มีองคป์ระกอบ 3 ดา้น คือ พฤติกรรม ความคิด และสรีรวิทยา ดงัน้ี 

1) พฤติกรรม (behavior) เก่ียวกบัการหลีกเลี่ยงสถานการณท่ี์เรา้หรือกระตุน้ 

2) ความคิด (cognition) เก่ียวกบัความทุกขใ์จเก่ียวกบัเหตุการณใ์นอนาคต ความยากลาํบากในการ

ควบคุมสถานการณ ์การคาดการณถึ์งกรณีเลวรา้ยท่ีสุดทั้งท่ีไม่น่าจะเกิดข้ึน 

3) สรรีวิทยา (physiology) เก่ียวขอ้งกบัความต่ืนตวัของระบบประสาทอตัโนมติั เช่น เหง่ือออก ใจสัน่ หน้า

แดง หายใจเร็วเกิน และอาการทางร่างกายอื่น ๆ 

โรควิตกกงัวลในเด็ก ประเมินไดย้ากเม่ือเทียบกบัในผูใ้หญ่ เพราะวา่ ผูป้กครองเองก็แยกความแตกต่างจากความวิตก

กงัวล หรือความกลวัแบบปกติตามวยัไม่ค่อยได ้เด็กเองก็บอกเล่าถึงอารมณต์นเองไม่ค่อยถูก มกับรรยายเป็นอาการ

ทางกาย เช่น ปวดทอ้ง ปวดหวั ทาํใหส้บัสนกบัโรคทางกายได ้โดยทัว่ไปแยกความแตกต่างโดยพิจารณาจากระยะเวลา

ท่ีเป็น ระดบัความรุนแรง และสง่ผลกระทบต่อชีวิตประจาํวนั 
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โรควิตกกงัวลในเด็ก แบ่งออกเป็นหลายลกัษณะ เหมือนกบัในผูใ้หญ่ ดงัน้ี  

1) โรควิตกกงัวลต่อการแยกจาก (separation anxiety disorder; SAD) 

2) ไม่พูดบางสถานการณ ์(selective mutism; SM) 

3) โรคกลวัแบบเฉพาะเจาะจง (specific phobia; SP) 

4) โรควิตกกงัวลต่อการเขา้สงัคม (social anxiety disorder) หรือกลวัการเขา้สงัคม (social phobia; SoP) 

5) โรควิตกกงัวลทัว่ไป (generalized anxiety disorder; GAD) 

6) โรคแพนิค (panic disorder; PD) 

7) โรคกลวัท่ีชุมชน (agoraphobia) 

นอกจากน้ียงัมี โรควิตกกงัวลท่ีเกิดจากการกระตุน้ดว้ยยาหรอืสารเสพติด (substance/medication-induced anxiety 

disorder) โรควิตกกงัวลท่ีเกิดจากภาวะเจ็บป่วยทางกายอื่น ๆ (anxiety disorder due to another medical condition) 

โรควิตกกงัวลท่ีเกิดจากเหตุอื่น ๆ นอกเกณฑก์ารวินิจฉยัขา้งตน้ (other specified anxiety disorder) จนถึงโรควิตก

กงัวลท่ีไม่สามารถระบุเหตุได ้(unspecified anxiety disorder) 

 

โรควิตกกงัวลตอ่การแยกจาก (separation anxiety disorder; SAD) 

เป็นความวิตกกงัวลต่อการแยกจากผูป้กครอง หรือเม่ือไปในสถานท่ีท่ีไม่คุน้เคย ทาํใหเ้ด็กกลวัการถูกทอดท้ิง ถือวา่

เป็นพฤติกรรมปกติตามพฒันาการในชว่งวยัทารก และวยัเตาะแตะ 

เด็กมกัมีอาการวิตกกงัวลรุนแรงเม่ือแยกจากผูป้กครอง รูส้ึกหงุดหงิดฉุนเฉียวเม่ือคนท่ีไม่คุน้เคยเขา้ใกล ้ต่ืนตระหนก 

รอ้งไหง้อแง รอ้งอาละวาด ไม่ยอมไปโรงเรียน โดยมีอาการนานกวา่ 4 สปัดาห ์

 

ไม่พูดบางสถานการณ ์(selective mutism; SM) 

เป็นอาการท่ีเด็กจะไม่พูดในบางสถานการณ ์หรือเวลาอยูก่บับคุคลท่ีไม่คุน้เคย แต่สามารถทาํกิจกรรมต่าง ๆ ไดป้กติ 

และสามารถพูดไดป้กติเม่ืออยูก่บับุคคลท่ีคุน้เคย เช่น สมาชิกในครอบครวั 

เด็กมกัจะไม่พูดในบางสถานการณ ์เช่น ท่ีโรงเรียน หรอืเม่ืออยูน่อกบา้น ทั้ง ๆ ท่ีเด็กสามารถพดูคุยไดป้กติเม่ืออยูท่ี่

บา้น โดยมีอาการนานกวา่ 4 สปัดาห ์

 

โรคกลวัแบบเฉพาะเจาะจง (specific phobia; SP) 

เป็นความกลวัสิ่งใดสิ่งหน่ึงโดยเฉพาะเจาะจง อาจเป็นสตัว ์สิ่งของ สถานการณ ์หรือกิจกรรมบางอยา่ง เช่น แมงมุม 

เข็มฉีดยา เลือด เสียงฟ้ารอ้ง ความสูง โดยมกัเกิดข้ึนในชว่งเด็กวยัเรียน 

เด็กเม่ือเผชิญหน้ากบัสิ่งท่ีกลวัโดยตรง หรือแค่นึกถึง จะมีอาการกลวั ต่ืนตระหนก เหง่ือแตก ใจสัน่ เวียนศีรษะ หายใจ

หอบ รอ้งไหง้อแง ไม่ยอมอยูห่่างจากพ่อแม่ และหลีกเลี่ยงการเขา้ใกลส้ิ่งท่ีกลวั โดยมีอาการนานกวา่ 6 เดือน 
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โรควิตกกงัวลตอ่การเขา้สงัคม (social anxiety disorder) 

หรือกลวัการเขา้สงัคม (social phobia) เป็นความวิตกกงัวลเก่ียวกบัการเขา้สงัคม กลวัการแสดงออกต่อหน้าคนอื่นท่ี

อาจจะทาํใหรู้ส้ึกอบัอาย กลวัคนอื่นวิพากษ์วจิารณ ์กลวัเม่ือตอ้งทาํกิจกรรมกลุ่มกบัเพื่อน กลวัเม่ือตอ้งนําเสนอหนา้ชั้น

เรียน 

เด็กมกัหลีกเลี่ยงการเขา้สงัคม เก็บตวั ไม่อยากพบปะผูอ้ื่นท่ีไม่คุน้เคย หรือไม่กลา้แสดงออกต่อหน้าคนหมู่มาก โดยมี

อาการนานกวา่ 6 เดือน 

 

โรควิตกกงัวลทัว่ไป (generalized anxiety disorder; GAD) 

เป็นความวิตกกงัวลต่อเหตุการณท์ัว่ไปในชีวิตประจาํวนั เช่น เพื่อน การเรียน ครอบครวั มกัวติกกงัวลกบัสิ่งท่ียงัไม่

เกิดข้ึน และไม่เจาะจงอยูก่บัเรื่องใดเรื่องหน่ึง ทาํใหข้าดความมัน่ใจ ไม่อยากไปโรงเรียน ไม่อยากพบปะผูค้น ไม่อยาก

ทาํกิจกรรมรว่มกบัคนอื่น 

เด็กมกัมีอาการทางร่างกาย เชน่ ปวดหวั ปวดทอ้ง อ่อนเพลีย นอนไม่หลบั และอาการทางจิตใจ เช่น ไม่สบายใจ ไม่มี

สมาธิ คิดวนไปเรื่อย ๆ โดยมีอาการนานกวา่ 6 เดือน 

 

โรคแพนิค (panic disorder; PD) 

หรือโรคต่ืนตระหนก เป็นภาวะต่ืนตระหนกของร่างกายต่อสิ่งหน่ึงสิ่งใดโดยไม่สมเหตุสมผล จนทาํใหเ้กิดความวติก

กงัวลอยา่งมาก มกัเกิดในวยัรุ่นไปจนถึงวยัผูใ้หญ่ พบไดน้้อยในเด็กเล็ก 

เด็กมกัมีเหง่ือแตก ใจสัน่ คลื่นไส ้ไม่สบายทอ้ง มึนศีรษะ หายใจไม่ทนั เจ็บหน้าอก ซ่ึงเป็นอาการท่ีเกิดข้ึนทนัทีทนัใด 

และเกิดความกลวัวา่จะเป็นอะไรท่ีรา้ยแรงหรือกาํลงัจะตาย เป็นประมาณ 5–20 นาที แลว้ค่อย ๆ หายไป โดยมี

อาการหลายครั้ง นานกวา่ 4 สปัดาห ์

 

โรคกลวัทีชุ่มชน (agoraphobia) 

เป็นความกลวัท่ีไม่สมเหตุสมผลวา่ จะติดอยูใ่นสถานท่ี หรอืสถานการณท่ี์กลวั หรือไม่มีใครใหค้วามช่วยเหลือได ้หากมี

อาการแพนิคหรือต่ืนตระหนกข้ึนมา หรือเม่ือมีควารูส้ึกอบัอายเกิดข้ึน หรือเป็นในเด็กกลวัการสญูเสีย 

เด็กมกัหลีกเลี่ยงอยา่งน้อย 2 สถานการณต่์อไปน้ี คือ การขนสง่สาธารณะ พื้ นท่ีเปิดโล่ง พื้ นท่ีปิด ฝูงชน การอยูน่อก

บา้น โดยมีอาการนานกวา่ 6 เดือน 

 

การบาํบดัรกัษา 

หลงัจากจิตแพทยเ์ด็กและวยัรุ่น ประเมินอาการจากประวติั อาการต่าง ๆ ท่ีพบเห็น ประเมินสภาวะทางจิตใจ และสรุป

การวินิจฉยัแลว้วา่เป็นโรควิตกกงัวล แนวทางการบาํบดัรกัษา ประกอบดว้ย  

1) การใหค้าํแนะนําเบื้ องตน้เก่ียวกบัการดูแลตนเอง เช่น ออกกาํลงักายสมํา่เสมอ นอนหลบัพกัผ่อนใหพ้ียงพอ ฝึก

เทคนิคการคลายเครียด 

2) การใหค้วามรูส้าํหรบัผูป้กครอง (psycho-education) ในการดูแล รบัฟัง และใหก้าํลงัใจ 

3) การใหค้าํปรึกษา (counseling) 
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4) การทาํจิตบาํบดัโดยวธีิปรบัความคิดและพฤติกรรม (cognitive behavioral therapy; CBT) 

5) การทาํจิตบาํบดัรูปแบบต่าง ๆ เช่น การบาํบดัผ่านการเล่นในเด็ก (play therapy) จิตบาํบดัแบบสมัพนัธภาพ 

(interpersonal psychotherapy) จิตบาํบดัแบบประคบัประคอง (supportive psychotherapy) จิตบาํบดัเชิงลึก 

(insight-oriented psychotherapy) 

6) การใชย้ารกัษา (pharmacotherapy) ในกรณีท่ีอาการส่งผลกระทบต่อชวีิตประจาํวนัมาก ซ่ึงเป็นการรกัษาท่ีมี

ประสิทธิผลดี มีการใชย้าหลายชนิดตามลกัษณะของอาการและระดบัความรุนแรง 

7) การรกัษาโดยใชเ้ทคโนโลยีเสมือนจริง (virtual therapy) นํามาใชใ้นการรกัษา โรคกลวัแบบเฉพาะเจาะจง โรคกลวั

ท่ีกวา้ง และโรควิตกกงัวลต่อการเขา้สงัคม  

8) การรบัไวร้กัษาในโรงพยาบาล (hospitalization) เฉพาะในกรณีท่ีจาํเป็นตอ้งหาสาเหตุเพิ่มเติม เช่น ภาวะโรคทาง

กายอื่น ๆ หรอืเกิดจากการกระตุน้ดว้ยยาหรือสารเสพติด  

ระยะเวลาในการบาํบดัรกัษาโรควิตกกงัวล ข้ึนอยูก่บัอาการและสาเหตุของเด็กแต่ละคน บางคนอาจมีอาการเพียงช่วง

สั้น ๆ แต่บางคนอาจมีอาการในระยะยาวท่ีตอ้งไดร้บัการดูแลรกัษาอยา่งต่อเน่ือง 
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