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 การศึกษาคร้ังน้ีมีจุดมุ่งหมาย เพื่อศึกษาระดบัความวติกกงัวลของพอ่แม่ และพฤติกรรมการ

เล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น และศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงัวลของพอ่แม่ กบัพฤติกรรมการ

เล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวจิยั ไดแ้ก่  พอ่แม่ของเด็กออทิสติก  ท่ีมีอายรุะหวา่ง 

13 – 24 ปี ท่ีมารับบริการท่ีศูนยก์ารศึกษาพิเศษส่วนกลาง และศูนยก์ารศึกษาพิเศษจงัหวดันนทบุรี 

จาํนวน  140 คน เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี ไดแ้ก่ แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป แบบวดัความวติก

กงัวลของพอ่แม่เด็กออทิสติก และแบบวดัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น สถิติท่ีใชใ้นการ

วเิคราะห์ขอ้มูล คือ ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน และค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเพียร์สัน 

 ผลการศึกษาพบวา่ 

 1.  ผลการวเิคราะห์เก่ียวกบัความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรเป็นออทิสติก พบวา่  กลุ่ม

ตวัอยา่งมีความวติกกงัวลเก่ียวกบัการมีบุตรเป็นออทิสติกทั้งโดยรวมและรายดา้นอยูใ่นระดบัสูง  

 2.  ผลการวเิคราะห์เก่ียวกบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิ สติกวยัรุ่น  พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมี

พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกทั้งโดยรวมและรายดา้นอยูใ่นระดบัปฏิบติัเป็นประจาํ  

 3.  ความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรวยัรุ่นออทิสติกโดยรวมมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั

พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมอยา่งมีนยัสาํคญัทางส ถิติท่ีระดบั .01 ค่าสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพนัธ์เท่ากบั .43 

 4.  ความวติกกงัวลดา้นร่างกาย มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตรออทิ

สติกวยัรุ่นของพอ่แม่โดยรวมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั  

.42 เม่ือจาํแนกเป็นรายดา้น  ไดแ้ก่  ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการของบุตร ดา้นการดูแลสุขภาพ

โดยทัว่ไปของบุตรออทิสติกและดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ  

โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั .39, .37 และ .34 ตามลาํดบั 

 5.  ความวติกกงัวลดา้นอารมณ์ มีความ สัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตรออทิ

สติกวยัรุ่นโดยรวมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั  .20 เม่ือ

จาํแนกเป็นรายดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตรออทิสติก และดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตร

ดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมี ปัญหาทางดา้นสุขภาพ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั  .21 และ .19 

ตามลาํดบั  

 6.  ความวติกกงัวลดา้นพฤติกรรม  มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตร
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 The purpose of this study is to study the anxiety level of the parents and conduct of raising 

Autistic adolescent and the relationship between the anxieties of the parents and behavior of raising an 

autistic teenager. The samples used in this study were parents of children with autism aged 13-24 

years who received Special Education services at Special Education Center and Special Education 

Center, Nonthaburi province. There were 140 parents. Tools used in this study include the 

questionnaire data, test anxiety of parents of children with autism, test of behaviors of raising Autistic 

teenagers. The statistics used in data analysis are mean, standard deviation and the correlation 

coefficiency of Pearson . 

 The research results were as followed:  

 1.  The analysis result of anxiety of parents toward autistic child , have found that the 

samples have anxiety about having autistic child in overall and income aspects in high level. 

 2.  Analysis result on the behavior of raising teenage autistic child have found that the 

samples have behavior of raising teenage autistic child in overall and income aspects in routine level. 

 3.  The anxiety of parents with young children with autism have a positive relationship with 

the overall behavior of children with autism as a teenager by overall statistically significant at scale 

.01 correlation coefficient scale is equal to 0.43 . 

 4.  Anxiety of the body positively correlated with child behavior in raising of autistic 

teenagers by a statistically significant scale at .01 correlation coefficient equal to 0.42 when classified 

in aspects, for example, the care necessary for child development, general health care of children with 

autism and training the child to necessarily look after themselves when they have the health problems. 

The correlation coefficient was 0.39 , 0.37 and 0.34 , respectively.  

 5.  Emotional anxiety is positively related to overall parenting behaviors in autistic 

adolescents statistically significant at the .05 level, the correlation coefficient is equal to 0.20 when 

classified as many aspect, for example, taking care of general health care of children with autism and 

training the child to necessarily look after themselves when they have the health problems. The 

correlation coefficient was 0.21 and 0.19, respectively. 



 
 
 6.  Anxiety behavior is positively related to positive relationship with the overall behavior 

of children with autism as a teenager statistically significant at the .01 level, correlation coefficient 

equal to 0.42. when classified as many aspect, for example, the treatment that necessary for the 

development of child, care of general health care of children with autism and training the child to 

necessarily look after themselves when they have the health problems. The correlation coefficient was 

0.40, 0.38 and 0.38 , respectively. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

ประกาศคุณูประการ 
 

 สารนิพนธ์ฉบบัน้ีเสร็จสมบูรณ์ไดด้ว้ยความกรุณาเอาใจใส่ และความช่วยเหลือเป็นอยา่งดีจาก  

อาจารย์  ดร.ธนิดา  จุลวนิชยพ์งษ์  อาจารยท่ี์ปรึกษาสารนิพนธ์  ท่ีกรุณาใหค้าํแนะนาํ  ขอ้เสนอแนะ  และ

แกไ้ขขอ้บกพร่องต่าง ๆ  อยา่งละเอียดทุกขั้นตอนจนทาํใหส้ารนิพนธ์ฉบั บน้ีจนทาํใหส้ารนิพนธ์ฉบบัน้ี

เสร็จสมบูรณ์  ดว้ยความเสียสละ  ความห่วงใย  และความเมตตาเสมอมา  ซ่ึงผูว้จิยัรู้สึกซาบซ้ึงเป็นอยา่ง

มากจึงขอกราบขอบพระคุณเป็นอยา่งสูงมา ณ โอกาสน้ี 

 ขอกราบขอบพระคุณ  ผูช่้วยศาสตราจารย์  ดร.ฉฐัวณ์ี  สิทธ์ิศิรอรรถ  ท่ีกรุณาเป็นกรรมการใน

การสอบปากเปล่า อาจารย ์ดร. ชญัญา ล้ีศตัรูพา่ย ประธานกรรมการบริหารหลกัสูตร และนางนิภาวรรณ  

สามาลา นกัพฒันาสังคมชาํนาญการพิเศษ  ท่ีใหค้วามอนุเคราะห์ในการตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ

วจิยั ตลอดจนใหข้อ้เสนอแนะอนัเป็นประโยชน์ต่อการปรับปรุงและพฒันาเคร่ืองมือใหมี้คุณภาพ 

 ขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารยป์ระณต เคา้ฉิม ท่ีมีความเมตตากรุณา  ไดเ้สียสละเวลา

อนัมีค่า  มาเป็นกรรมการเพิ่มเติมในการสอบปากเปล่า  และไดแ้กไ้ขขอ้บกพร่องต่าง ๆ  ซ่ึงทาํใหส้าร

นิพนธ์ฉบบัน้ีเสร็จสมบูรณ์ 

 ขอกราบขอบพระคุณคณาจารยใ์นภาควชิาจิตวทิยาพฒันาการทุกท่านท่ีไดใ้หค้วา มรู้แก่ผูว้จิยั

ในการศึกษา ซ่ึงเป็นประโยชน์ต่อการทาํสารนิพนธ์ฉบบัน้ีจนสาํเร็จลุล่วง 

 ขอกราบขอบพระคุณผูอ้าํนวยการศูนยก์ารศึกษาพิเศษส่วนกลาง  และผูอ้าํนวยการศูนย์

การศึกษาพิเศษจงัหวดันนทบุรี ท่ีกรุณาใหค้วามอนุเคราะห์และอาํนวยความสะดวกในการเก็บรวบรวม

ขอ้มูลเป็นอยา่งดี 

 ขอกราบขอบพระคุณคุณพอ่  คุณแม่  คุณอา  พี่ๆ  เพื่อน ๆ  และผูท่ี้คอยช่วยเหลือในการเก็บ

รวบรวมขอ้มูล การพิมพเ์อกสาร รวมถึงคอยอาํนวยความสะดวกต่าง ๆ  ในการทาํวจิยัในคร้ังน้ี  ขอบคุณ

ท่ีใหก้าํลงัใจ และแสดงความห่วงใยเสมอมา 

  

 คุณค่าทั้งหมดท่ีเกิดข้ึนจากงานวจิยัในคร้ังน้ี  ขอมอบใหก้บัคุณพอ่  คุณแม่  คุณอา  บุคคลใน

ครอบครัวและบูรพคณาจารยท์ั้งหลายท่ีไดอ้บรมสั่งสอน  และปลูกฝังคุณความดี  ตลอดจนประสิทธ์ิ

ประสาทวทิยาการความรู้ใหก้บัผูว้จิยัตั้งแต่ตน้จนถึงปัจจุบนั 
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บทที่ 1 

บทนํา 

 

ภูมหิลงั 

 โรคออทิสติก  (Autistic Disorder) หรือ ออทิสซึม  (Autism) เป็นความผดิปกติของพฒันาการ

เด็กรูปแบบหน่ึง ซ่ึงมีลกัษณะเฉพาะตวั โดยเด็กไม่สามารถพฒันาทกัษะสังคม ทกัษะทางภาษา และ การ

ส่ือความหมายไดเ้หมาะสมตามวยั มีลกัษณะพฤติกรรม กิจกรรม และความสนใจ เป็นแบบแผนซํ้ า ๆไม่

ยดืหยุน่ (สถาบนัราชานุกลู . 2556: Online) ความชุกของกลุ่มอาการออทิสซึม  อตัราการเกิด  6  คน ต่อ

เด็ก 1,000 คน และเป็นในเด็กชาย  เป็น 4 เท่าของเด็กหญิง จาํนวนผูป่้วยท่ีป่วยดว้ยโรคออทิสซึมพบวา่

เพิ่มข้ึนอยา่งมากตั้งแต่ทศวรรษท่ี 1980 (Newschaffer; Croen; & Daniels. 2007: 235) ปัจจุบนั ยงัไม่มี

ขอ้สรุปเก่ียวกบัสาเหตุข องภาวะหรือโรคออทิสซึมท่ีแน่ชดั  จากหลกัฐานทางการแพทยห์ลายแห่งมี

ความเห็นวา่  ออทิสซึม  เกิดจากความผดิปกติในการทาํหนา้ท่ีของสมองในบางส่วน  แต่ยงัไม่พบสาเหตุ

ชดัเจน ท่ีทาํใหส้มองทาํงานผดิปกติ และงานวจิยัทางการแพทยบ์่งช้ีไปทางความผดิปกติทางพนัธุกรรม  

ไวรัส การเปล่ียนแป ลงของสารเคมีในร่างกาย  และปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัตวัเด็กตั้งแต่อยูใ่นครรภม์ารดา    

(ผดุง อารยะวญิ�ู . 2546: 1) ถึงแมว้า่จะมีเด็กออทิสติกเพิ่มจาํนวนมากข้ึน  แต่การเขา้รับการรักษายงัคง

นอ้ยกวา่จาํนวนเด็กท่ีมีอยูจ่ริง  ทาํใหพ้ฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาต่าง ๆ  ของเด็กไม่ไดรั้บ การแกไ้ข  ซ่ึงถา้เด็ก

ออทิสติกไดรั้บการฝึก หรือแกไ้ขพฤติกรรมตั้งแต่ยงัเด็ก  ก็จะทาํใหพ้ฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาลดลงได้  เช่น 

เด็กท่ีไม่พดู  ถา้ไดรั้บการฝึกตั้งแต่เด็ก  ก็จะสามารถออกเสียงได้  หรือพดูได้  อาการของออทิสติกไม่ได้

เกิดจากการเล้ียงดู แต่การเล้ียงดูท่ีไม่ถูกตอ้งทาํใหอ้าการเลวลง  (วงเดือน เดชะรินทร์ . 2546: 2)  การเล้ียง

ดูท่ีเหมาะสม และเขา้ใจในพฤติกรรมของเด็กออทิสติกจะมีส่วนช่วยทาํใหพ้ฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาลดลง 

เช่น เด็กบางคนท่ีชอบทุบตีตนเอง  ก็ตอ้งจบัใหอ้ยูน่ิ่ง ๆ  หรือหากิจกรรมอ่ืนท่ีเด็กสนใจใหท้าํ  พร้อมทั้ง

หาสาเหตุของการเกิดพฤติกรรมนั้นดว้ย เพื่อท่ีจะสามารถทาํใหเ้ด็กหยดุพฤติกรรมน้ีไปหรือมีพฤติกรรม

ท่ีลดลง แต่ถา้ปล่อยไวไ้ม่สนใจ พฤติกรรมอาจจะรุนแรงข้ึน และอาจจะทาํร้ายผูอ่ื้นดว้ย  

  ความรุนแรงของออทิสติกสร้างภาระต่อครอบครัว เน่ืองจากเด็กออทิสติกแต่ละคนจะมี

บุคลิกภาพเฉพาะตวั ถึงแมว้า่จะไดรั้บการวนิิจฉยัวา่เป็นออทิสติกเหมือนกนั  ทั้งน้ีข้ึนอยูก่บัความรุนแรง

ของอาการ และบุคลิกภาพของเด็ก  โดยจะมีพฒันาการผดิปกติและล่าชา้กวา่เด็กวยัเดียวกนั เราจะสังเกต

ลกัษณะเด็กไดต้ั้งแต่แรกเกิด  คือ เด็กพวกน้ีจะมีลกัษณะเงียบเฉยดูเหมือนตุก๊ตาท่ีมีชีวติ  แต่ไม่มีจิตใจ

และอารมณ์  ไม่เรียกร้องอะไรทั้งส้ิน  (เพญ็แข ล่ิมศิลา . 2537: 364)  บางรายสังเกตอาการเร่ิมแรกได้  คือ 

เด็กจะร้องกวนมาก  เสียงดงัทั้งกลางวนัทั้งกลางคืน  เวลาอุม้จะขืนตวัทาํตวัแขง็  จะร้องมากเวลาอาบนํ้า  

ความผดิปกติท่ีสังเกตไดอี้กลกัษณะคือ  เด็กจะนอนน่ิงเงียบ  ไม่ร้องกวน  ไม่วา่จะรู้สึกหิวหรือเปียกแฉะ  

http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%84%E0%B8%A7%E0%B8%B2%E0%B8%A1%E0%B8%8A%E0%B8%B8%E0%B8%81%E0%B8%82%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B9%82%E0%B8%A3%E0%B8%84


2 
 
เวลาพอ่แม่อุม้จะไม่กอดรัดพอ่แม่และจะไม่สบตา  (ศุภรัตน์ เอกอศัวนิ . 2539; Kcenan. 2002) พฤติกรรม

ความผดิปกติของเด็กออทิสติก  จะปรากฏชดัเจนในช่วงอายุ  2 – 5 ปี เพราะเป็นระยะท่ีเด็กเร่ิมมี

พฒันาการการเรียนรู้ การส่ือภาษา  การแสดงออกทางอารมณ์  และการเขา้สังคม  พฤติกรรมผดิปกติน้ีจะ

ส่งผลต่อตวัเด็กและครอบครัวอยา่งมาก  ทาํใหเ้ด็กมีขอ้จาํกดัในการดาํเนินชีวติประจาํวนั  นบัตั้งแต่การ

ดูแลความสะอาดของร่างกาย  การรับประทานอาหาร  การขบัถ่าย  และการเล่น  จาํเป็นตอ้งไดรั้บการ

ช่วยเหลือดูแลจากพอ่แม่  และสมาชิกในครอบครัว  โดยเฉพาะเด็กท่ีมีอาการรุนแรง  ตอ้งไดรั้บการดูแล

ตลอดเวลา เพื่อป้องกนัอนัตรายท่ีอาจจะเกิดข้ึนได ้นบัวา่เป็นภาระแก่ครอบครัวอยา่งมาก  

 เม่ือเด็กถึงวยัท่ีตอ้งเขา้โรงเรียน  พอ่แม่ก็จะตอ้งจดัหาสถานท่ีกระตุน้พฒันาการดา้นต่าง ๆ  

ใหก้บัลูก  เพื่อตอ้งการใ หลู้กไดเ้รียนเหมือนกบัเด็กปกติทัว่ ๆ ไป  ซ่ึงในปัจจุบนัมีโรงเรียนท่ีเปิดโอกาส

ใหเ้ด็กออทิสติกไดเ้ขา้รับการศึกษาร่วมกบัเด็กปกติ  จึงทาํใหเ้ด็กเหล่าน้ีไดมี้โอกาสอยูร่่วมในสังคมมาก

ข้ึน แต่ก็ยงัไม่เพียงพอท่ีจะช่วยเหลือเด็กกลุ่มน้ี การรับเด็กกลุ่มน้ีเขา้เรียนรวมกบั เด็กปกติยงัมีไม่มากพอ  

ครูจาํนวนมากไม่มีความรู้เก่ียวกบัการจดัการศึกษาใหเ้ด็กพิเศษโดยเฉพาะเด็กออทิสติก  ซ่ึงถา้ครูไม่

เขา้ใจเด็กกลุ่มน้ีจะถูกทอดทิ้ง กลายเป็นเด็กท่ีมีปัญหาในชั้นเรียน  เด็กกลุ่มน้ีควรจะมีสิทธิมีเสียง  ไดรั้บ

ความช่วยเหลืออยา่งถูกตอ้งเหมาะสม  มีทศันคติท่ีดีต่อเด็กกลุ่มน้ี ยอมรับและเปิดโอกาสใหพ้วกเขาได้

เขา้มาเรียนรวมกบัเด็กปกติหรืออยูร่่วมกบัสังคมอยา่งมีความสุข  จากงานวจิยัของรุ่งฤดี  วงศชุ์ม  (2539: 

บทคดัยอ่ ) ท่ีศึกษาภาวะเครียดของบิดามารดาเด็กออทิสติกท่ีนาํบุตรเขา้รับการศึกษาในโรงพยาบาล  

ยวุประสาทไวทโยปถมัภ ์พบวา่ บิดามารดาเด็กออทิสติกมีระดบัความเครียดโดยเฉล่ียอยูใ่นระดบัเครียด

มาก สถานการณ์ท่ีก่อใหเ้กิดความเครียดมากแก่บิดามารดา  คือ การท่ีบิดามารดาตอ้งดูแลบุตรออทิสติก

เพิ่มมากข้ึน การรักษาเด็กท่ีตอ้งใชร้ะยะเวลานาน การท่ีบิดามารดาตอ้งทาํใจใหเ้ขม้แขง็ในการต่อสู้  หรือ

เผชิญปัญหาเก่ียวกบัความผดิปกติของบุตร ดงันั้นในการเล้ียงดูเด็กท่ีพดูไม่รู้เร่ือง  ส่ือสารไม่เขา้ใจ  ยิง่ทาํ

ใหพ้อ่แม่มีความเครียดและวติกกงัวลเก่ียวกบัการดูแลบุตรมากข้ึน นอกจากจะมีความวติกกงัวลเก่ียวกบั

ปัญหาทางพฤติกรรมของเด็กท่ีเกิดข้ึนแลว้  ยงัตอ้งวติกกงั วลเก่ียวกบัการดาํเนินชีวติในอนาคตอีกดว้ย  

ทั้งปัญหาดา้นหนา้ท่ีการงานและเศรษฐกิจ  ปัญหาการยอมรับจากสังคม  ทาํใหค้รอบครัวเด็กออทิสติก

ตอ้งประสบปัญหาและแบกภาระรับผดิชอบมากข้ึน  

 ครอบครัวท่ีมีบุตรออทิสติกเร่ิมเขา้สู่วยัรุ่น พอ่แม่ก็จะประสบปัญหาในการเล้ียงดูอีกแบบหน่ึ ง 

เน่ืองจากวยัรุ่นเป็นวยัท่ีจะเกิดการเปล่ียนแปลงพฒันาการในทุกดา้น  ไม่วา่จะเป็นทางร่างกาย  อารมณ์  

สังคม สติปัญญา  การแสดงออก ทั้งคาํพดูและการกระทาํ  โดยวยัรุ่นเร่ิมมีเหตุผลของตนเอง กลา้แสดง

ความคิดเห็นขดัแยง้ หรือโตแ้ยง้พอ่แม่  ด้ือร้ัน ไม่เช่ือฟัง  แสดงออกทางสังค มไม่เหมาะสม  เพื่อเปล่ียน

จากความเป็นเด็กไปสู่ความเป็นผูใ้หญ่  ทาํใหเ้ด็กในวยัน้ีตอ้งเกิดการปรับตวัใหส้อดคลอ้งกบัส่ิงใหม่ ๆ  

ถา้เด็กสามารถปรับตวัไดดี้  ปัญหาท่ีเกิดข้ึนในช่วงวยัรุ่นก็จะลดนอ้ยลง  ถา้ปรับตวัไม่ไดก้็จะทาํใหเ้กิด

ปัญหาอ่ืนตามมา ทาํใหเ้ด็กขาดความสุขในช่ว งน้ีไป และอาจส่งผลต่อพฒันาการในช่วงวยัผูใ้หญ่ข้ึนได้  
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ภาวะท่ีครอบครัวมีบุตรเป็นออทิสติก  บิดามารดาจะวติกกงัวล  และมีความทุกขม์าก  (สินี กะราลยั .  

2547: 3)  ยิง่ครอบครัวท่ีมีบุตรออทิสติกอยูใ่นช่วงวยัรุ่น การเล้ียงดูจะยากกวา่ในวยัเด็ก  เพราะเม่ือลูกโต

ข้ึน มีร่างกายท่ีสูงใหญ่ข้ึน  พละกาํลงัก็มากข้ึน  ในขณะเดียวกนั  พอ่แม่ก็มีอายมุากข้ึน  สุขภาพร่างกายก็

เร่ิมเส่ือมถอยลง การท่ีพอ่แม่จะตอ้งหา้มปรามหรือยบัย ั้งพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของลูกก็คงทาํไดล้าํบาก

ข้ึน ดว้ยสภาพร่างกายทั้งของตนเองและของลูก  อาจทาํใหไ้ดรั้บบาดเจบ็กนัทั้งสองฝ่า ย ซ่ึงส่งผลทาํให้

พอ่แม่เกิดความวติกกงัวลในการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นมากข้ึน ในงานวจิยัของแคทเวล และบาเกอร์  

(Cantwell; & Baker. 1984: abstract) ท่ีไดศึ้กษาผลกระทบเด็กออทิสติกท่ีมีอิทธิพลต่อสภาวะจิตสังคม

ของบิดามารดา พบวา่ปัญหาของบิดามารดาเด็กออทิสติกท่ีพบ ไดแ้ก่ อารมณ์เศร้า กลวั วติกกงัวล ความ

ยากลาํบากในการจดัการเร่ืองกิจวตัรประจาํวนัของเด็ก ความเบ่ือหน่าย ความกงัวลเร่ืองปัญหาการเงิน 

และความกงัวลเก่ียวกบัเร่ืองอาชีพ และการศึกษาสาํหรับเด็ก โดยเฉพาะอยา่งยิง่เม่ือเด็กเติบโตข้ึน  ดงันั้น

ความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีเกิ ดข้ึนอาจแสดงออกมาทั้งทางดา้นร่างกาย  จิตใจ และพฤติกรรม  นอกจาก

จะมีความวติกกงัวลในพฤติกรรมของบุตรและอนาคตของบุตรแลว้  อาจจะประสบกบัปัญหาต่าง ๆ  อีก

มากมายในการเล้ียงดู  เช่น ปัญหาเศรษฐกิจ  ภาวะเครียด  ความสัมพนัธ์ในครอบครัวระหวา่งสามีและ

ภรรยา และปัญหาท่ีเกิดจากบุต รออทิสติกเองท่ีเป็นการเปล่ียนแปลงทางดา้นร่างกาย และอารมณ์  ซ่ึงมี

การเปล่ียนแปลงอยา่งมากเม่ือเขา้สู่วยัรุ่น พอ่แม่เด็กออทิสติกจะตอ้งใชค้วามอดทนอยา่งสูงในการเล้ียงดู  

ตอ้งหนา้ท่ีใหค้าํแนะนาํ เป็นท่ีปรึกษา และจดัการวธีิการแกปั้ญหาท่ีเกิดข้ึนไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม เพื่อ

พฒันาศกัยภาพของบุตรออทิสติกวยัรุ่นไม่ใหเ้ป็นภาระต่อสังคม  และสามารถดาํรงชีวติอยูใ่นสังคมได้

อยา่งมีความสุข  

  ผูว้จิยัสนใจ  ศึกษาระดบัความวติกกงัวลของพอ่แม่  พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  

และความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงัวลของพอ่แม่กบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร  ผลการศึกษาในคร้ังน้ี  

สามารถนาํไปใชเ้ป็นขอ้มูลพื้นฐานในการดูแลเด็กออทิสติกและครอบครัว เพื่อส่งเสริมใหค้รอบครัวท่ีมี

บุตรออทิสติกมีความพึงพอใจในการดาํเนินชีวติ อนัจะก่อใหเ้กิดความสุข และพฒันาไปสู่คุณภาพชีวติท่ี

ดีต่อไป 

 

วตัถุประสงค์ของการวจิัย 

 1.  ศึกษาระดบัของความวติกกงัวลของพอ่แม่  และระดบัของพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร       

ออทิสติกวยัรุ่น 

 2.  ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงัวลของพอ่แม่  กบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร     

ออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมและจาํแนกเป็นรายดา้นในแต่ละดา้น 
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ความสําคญัของการวจิัย 

  1.  นาํขอ้มูลท่ีไดไ้ปเป็นขอ้มูลพื้นฐาน ในการหาแนวทางใหค้าํปรึกษากบั พอ่แม่ เพื่อให้

สามารถดูแลและปรับพฤติกรรมอนัไม่พึงประสงคข์อง บุตรออทิสติกวยัรุ่นเพื่อใหว้ยัรุ่นออทิสติกมี

พฤติกรรมท่ีเหมาะสม  ช่วยส่งเสริมใหพ้อ่แม่มีความรู้  ความเขา้ใจ  ในการดูแลบุตร  และยอมรับใน

ศกัยภาพของบุตรออทิสติก เพื่อลดความวติกกงัวลของพอ่แม่ 

 2.  เป็นแนวทางใหแ้ก่แพทย ์ นกัจิตวทิยา  ผูใ้หค้าํปรึกษา  หรือผูดู้แลบุคคลออทิสติกนาํขอ้มูล

ไปหาวธีิการ  รูปแบบ หรือกิจกรรมต่างๆ ท่ีจะช่วยส่งเสริมใหพ้อ่แม่มีพฤติกรรมการดูแล บุตรออทิสติก

มีประสิทธิภาพสูงข้ึน และมีความวติกกงัวลลดลง  

 

ขอบเขตของการวจิัย 

 ประชากรทีใ่ช้ในการวจัิย 

 ประชากรท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี ไดแ้ก่ พอ่แม่เด็กออทิสติกท่ีอายรุะหวา่ง 13 – 24 ปี ท่ีมาใช้

บริการท่ีศูนยก์ารศึกษาพิเศษส่วนกลาง  และศูนยก์ารศึกษาพิเศษจงัหวดันนทบุรี  จาํนวน 213 คน ในปี 

2555 

 

  กลุ่มตัวอย่างทีใ่ช้ในการวจัิย 

 กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี ไดแ้ก่ พอ่แม่ของเด็กออทิสติกท่ีอายรุะหวา่ง  13 – 24 ปี 

ท่ีมาใชบ้ริการท่ีศูนยก์ารศึกษาพิเศษส่วนกลาง และศูนยก์ารศึกษาพิเศษจงัหวดันนทบุรี  จาํนวน 140  คน 

ในปี 2555 โดยไดม้าจากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย 

 

 ตัวแปรทีศึ่กษา 

 ตวัแปรท่ีศึกษาความสัมพนัธ์ มี 2 ตวัแปร ดงัน้ี 

 1.  ความวติกกงัวลของพอ่แม่ แบ่งออกเป็น 3 ดา้น คือ  

  1.1  ดา้นร่างกาย 

  1.2  ดา้นอารมณ์ 

  1.3  ดา้นพฤติกรรม 

 2.  พฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น แบ่งออกเป็น 3 ดา้น คือ 

  2.1  การดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตรออทิสติก  

  2.2  การดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการของบุตร  

   2.3  การฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ 
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นิยามศัพท์เฉพาะ 

 บุคคลออทสิติกวยัรุ่น  หมายถึง บุคคลออทิสติกท่ีมีอายรุะหวา่ง 13 – 24 ปี เน่ืองจากเด็ก     

ออทิสติกมีพฒันาการท่ีล่าชา้กวา่เด็กปกติ ดงันั้นช่วงอายจึุงมากกวา่วยัรุ่นปกติ และไดรั้บการวนิิจฉยัจาก

แพทยว์า่เป็นออทิสติก ท่ีมีความผดิปกติ หรือความบกพร่องในพฒันาการดา้นสังคม ดา้นการส่ือ

ความหมาย และดา้นอารมณ์ 

 

นิยามปฏบัิติการ 

 1.  ความวติกกงัวล  หมายถึง ความรู้สึกท่ีไ ม่พึงประสงคข์องบุคคล ความรู้สึกท่ีตึงเครียด  ทาํ

ใหเ้กิดความอึดอดั ไม่สบายใจ หวาดหวัน่  อนัเน่ืองมาจากกลวัส่ิงท่ีจะเกิดข้ึน กบัตนเองในอนาคตท่ีไม่

อาจระบุไดแ้น่ชดั คิดในทางดา้นลบวา่จะเป็นอนัตราย หรือมีความมัน่คงปลอดภยัต่อตนเอง ส่งผลให้

แสดงออกมาทางดา้นร่างกาย อารมณ์ และพฤติกรรม เช่น 

  1.1  ดา้นร่างกาย เช่น หวัใจเตน้เร็ว เหง่ือออกมาก ปวดทอ้ง คล่ืนไส้อาเจียน ปวดศีรษะ 

  1.2  ดา้นอารมณ์  เช่น  รู้สึกหงุดหงิด  ไม่สบายใจ  ตกใจง่าย  หวาดหวัน่  กงัวล  กลวั ทอ้แท้ 

ขุ่นเคือง  

  1.3  ดา้นพฤติกรรม  เช่น  พดูเร็ว  เสียงดงั  กระสับกระส่าย  หลบตา  ร้องไห้  บ่นจูจ้ี้  

เคล่ือนไหวโดยไม่มีจุดหมาย  

  โดยลกัษณะของแบบวดั ความวติกกงัวล  จะ เป็นมาตราส่วนประเมินค่า แบ่งเป็น  5 ระดบั 

คือ “จริงท่ีสุด” “จริง” “ไม่แน่ใจ” “ไม่จริง” และ “ไม่จริงท่ีสุด”   และผูท่ี้ไดค้ะแนนรวมเฉล่ียสูงกวา่

แสดงวา่เป็นผูท่ี้มีความวติกกงัวลมากกวา่ผูท่ี้ไดค้ะแนนรวมเฉล่ียตํ่ากวา่ และผูท่ี้ไดค้ะแนนเฉล่ียในแต่ละ

ดา้นสูงกวา่แสดงวา่เป็นผูท่ี้มีความวติกกงัวลมากกวา่ผูท่ี้ไดค้ะแนนเฉล่ียในแต่ละดา้นตํ่ากวา่ 

 2.  พฤติกรรมในการเลีย้งดูบุตรออทสิติกวยัรุ่น หมายถึง การดูแลเด็กออทิสติกโดยอาศยั

หลกัการตามทฤษฎีการดูแลบุคคลท่ีตอ้งพึ่งพา (Dependent Care Agency) ของOrem (อภิชาต วงัตระกลู. 

2550; อา้งอิงจาก Orem. 2001) ไดก้ล่าวไวว้า่เป็นความสามารถท่ีซบัซอ้นของบุคคลท่ีเป็นผูใ้หญ่ในการ

กระทาํกิจกรรมเพื่อตอบสนองต่อความตอ้งการดูแลตนเองท่ีจาํเป็นของเด็กวยัเรียน  วยัรุ่น หรือวยัผูใ้หญ่ 

ท่ีมีความบกพร่องในการดูแลตนเอง อนัเน่ืองจากภาวะเบ่ียงเบนทางสุขภาพ การวจิยัคร้ังน้ีนาํมาศึกษาใน

พอ่แม่ท่ีมีบทบาทหนา้ท่ีในการอบรมเล้ียงดูบุตรออทิสติก โดยมีกิจกรรมในการตอบสนองต่อความ

ตอ้งการของบุตรออทิสติกท่ีมีลกัษณะตอ้งพึ่งพาบุคคลอ่ืนใน 3 ประการ คือ  

   2.1  การดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตรออทิสติก  (Universal Care Requisites) เป็นการ

ดูแลตนเองเพื่อการส่งเสริม  และรักษาไวซ่ึ้งสุขภาพและสวสัดิภาพของบุคคล  พฤติกรรมสาํคญัท่ีพอ่แม่
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ควรปฏิบติัเพื่อการดูแลบุตรออทิสติก  เช่น การรับประทานอาหาร  การรักษาความสะอาดของร่าง กาย 

การดูแลความปลอดภยัต่าง ๆ  

   2.2  การดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการของบุตร  (Development Care Requisites) ซ่ึงแบ่ง

ออกมาเป็น 3 ดา้น ไดแ้ก่   2.2.1) ปฏิสัมพันธ์ทางสังคม ไดแ้ก่ การมีปฏิสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้น เช่น การพาบุตร

ไปพบปะกบับุคคลอ่ืน หรือการพาบุตรเขา้สังคมตามโอกาส การใหบุ้ตรไดเ้ล่นกบัเพื่อน   2.2.2)  การส่ือ

ความหมาย  เช่น การท่ีพอ่แม่พดูคุยกบับุตร หรือสอนใหรู้้จกักบัคาํศพัทใ์หม่ ๆ  2.2.3) พฤติกรรม  เช่น 

พอ่แม่ใหบุ้ตรไดเ้ขา้ร่วมกิจกรรมต่าง ๆ ของครอบครัว หรือสอนใหบุ้ตรไดท้าํกิจกรรมต่าง ๆ เพื่อเป็น

การออกกาํลงักาย ดงันั้นพอ่แม่จึงควรส่งเสริมใหบุ้ตรไดมี้การพฒันาทกัษะต่าง ๆ  อยา่งเหมาะสม 

  2.3  การฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ  (Health Deviation 

Self-requisites) เป็นการดูแลตนเองท่ีเกิดข้ึนโดยพอ่แม่เป็นคนคอยกระตุน้และดูแลเน่ืองจากโครงสร้าง

และหนา้ท่ีร่างกายผดิปกติ ทั้งพอ่แม่คิดไดเ้อง  และสอบถามการดูแลจากผูอ่ื้น และการปรับพฤติกรรมท่ี

ไม่เหมาะสมต่าง ๆ  เช่น การดูแลใหไ้ดรั้บสารอาหารและยา  การรักษาจากแพทยต์ามอาการ  การปฏิบติั

ต่อเด็กตามคาํแนะนาํของแพทยแ์ละพยาบาล หรือนกัจิตวทิยาเพื่อปรับพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม  พร้อม

ทั้งการหาความรู้เพิ่มเติม จากการศึกษาตาํรา หรือแลกเปล่ียนความคิดเห็นกบัพอ่แม่คนอ่ืน ๆ    

  โดย ลกัษณะของแบบวดั พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  จะ เป็นมาตราส่วน

ประเมินค่า แบ่งเป็น 5 ระดบั คือ “จริงท่ีสุด” “จริง” “ไม่แน่ใจ” “ไม่จริง” และ “ไม่จริงท่ีสุด”  และผูท่ี้ได้

คะแนนรวมเฉล่ียสูงกวา่แสดงวา่เป็นผูท่ี้มีพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรมากกวา่ผูท่ี้ไดค้ะแนนรวมเฉล่ียตํ่า

กวา่ และผูท่ี้ไดค้ะแนนเฉล่ียในแต่ละดา้นสูงกวา่แสดงวา่เป็นผูท่ี้มีพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรมากกวา่ผูท่ี้

ไดค้ะแนนเฉล่ียในแต่ละดา้นตํ่ากวา่ 
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กรอบแนวคดิในการวจิัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

สมมติฐานการวจิัย 

 1.  ความวติกกงัวลโดยรวมมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตร 

ออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมของพอ่แม่ 

 2.  ความวติกกงัวลแยกตามรายดา้นมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตร 

ออทิสติกวยัรุ่นของพอ่แม่แยกตามรายดา้น  

 

 

 

 

 

พฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตรออทิสติก

วยัรุ่น แบ่งเป็น 3 ดา้น คือ 

1.  ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป 

2.  ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ  

3.  ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ี

จาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ 

ความวติกกงัวลของพอ่แม่

แบ่งเป็น 3 ดา้น คือ 

1. ดา้นร่างกาย 

2. ดา้นอารมณ์ 

3. ดา้นพฤติกรรม 

 



บทที ่2 

เอกสารและงานวจิยัที่เกีย่วข้อง 

 

 ในการวจิยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดศึ้กษาเอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง ดงัหวัขอ้ต่อไปน้ี 

 1.  โรคออทิสติกและความหมายของออทิสติก 

 2.  ความวติกกงัวล 

 3.  พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร 

 

1. เอกสารทีเ่กีย่วข้องกบัโรคออทสิติก 

 ประวตัคิวามเป็นมาของเดก็ออทสิตกิ 

 โรคออทิสติก  หรือ  ออทิสซึม  เป็นความผดิปกติของพฒันาการ  ท่ีเด็กไม่สามารถพฒันา

ทกัษะสังคม  ภาษา  และการส่ือความหมายไดเ้หมาะสมตามวยั  ทั้งน้ีจากรายงานของนกัวทิยาศาสตร์

ชาวฝร่ังเศส  เจ.เอม็.จี. ไอทาร์ด (J.M.G. Itard) ในปี 1799 ซ่ึงเขียนถึงเร่ืองราวของเด็กชาย  อายุ 12 ปี ช่ือ 

วกิเตอร์  ในหนงัสือ  “The Wile Boy of Avugron” ผูซ่ึ้งอาศยัอยูต่ามชายป่า  และมีความผดิปกติทาง

พฤติกรรมมากมายโดยเฉพาะเร่ืองภาษา  และการเรียนรู้  นอกจากน้ีในปี  1919 ไดมี้หนงัสือท่ีเขียนถึง  

เร่ืองราวของเด็กชาย ดอน อาย ุ2 ขวบ 7 เดือน ซ่ึงมีความบกพร่องในการรับรู้ การใชภ้าษา  แยกตวั และมี

พฤติกรรมแปลก ๆ  โดยนกัจิตวทิยา  ชาวอเมริกนั  ช่ือไลเนอร์  วทิเนอร์  ซ่ึงเร่ืองราวจากหนงัสือน้ีได้

กระตุน้ใหส้นใจในเด็กกลุ่มน้ีมากข้ึน 

 ในปี  1934 มีบทความเขียน  โดย  อูเกน  บูลเลอร์  (Eugen Bleuler) กล่าวถึงลกัษณะเด็กท่ีมี

อาการขาดการติดต่อกบัผูอ่ื้น หนัเขา้หาตนเองและไม่แยแสต่อโลกภายนอก  และตั้งช่ือวา่  “Autism ” ซ่ึง

มาจากรากศพัท ์ภาษากรีก วา่ Auto แปลวา่ ตนเอง (Self) (เพญ็แข ล่ิมศิลา.  2537: 277)  

 ในปี ค.ศ.1943 วงการแพทยเ์ร่ิมรู้จกัอาการออทิสซึม  (Autism) เป็นคร้ังแรก  โดยนายแพทยลี์

โอ แคนเนอร์  (Leo Kanner) แห่งโรงพยาบาลจอห์น ฮอบก้ินส์  (John Hopkins) ในสหรัฐอเมริกาได้

รายงานผลการศึกษาเด็ก 11 คน วา่มีพฤติกรรมท่ีไม่เหมือนเด็กทัว่ไป เช่น ชอบอยูค่นเดียว ทาํอะไรซํ้ า ๆ 

พดูโดยใชเ้สียงระดบัเดียวไม่มีเสียงสูงเสียงตํ่า  (Monotone) เม่ือโกรธจะโวยวายหรือทาํลายตนเองอยา่ง

รุนแรง เช่น เอาศีรษะโขกโตะ๊หรือกาํแพงจนเจบ็ เม่ือตอ้งการส่ิงใดก็ไม่พดูขอส่ิงนั้นแต่จะจบัมือผูใ้หญ่

ใหห้ยบิส่ิงนั้นให ้ไม่ตอบคาํถามแต่จะทวนคาํถามซํ้ าๆ ไม่ชอบเล่นกบัเด็กอ่ืน ๆ บางคนชอบหมุนวตัถุ

สามารถหมุนไดน้านเป็นชัว่โมง โดยไม่เบ่ือ บางคนก็มีพรสวรรคท์างดนตรี วาดภาพ และการคาํนวณ 

นายแพทยแ์คนเนอร์ เรียกพฤติกรรมเช่นน้ีวา่ ออทิสซึม ซ่ึงหมายถึงวา่อาการท่ีสนใจแต่ตนเองโดยไม่

ชอบติดต่อกบัโลกภายนอก  
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 เม่ือรายงานการวจิยัของนายแพทยแ์คนเนอร์เผยแพร่ออกมา ปรากฏวา่  แพทยใ์หค้วามสนใจ

เด็กออทิสติกมากข้ึน และการติดตามศึกษาชีวติของเด็กกลุ่มน้ี อีก 20 ปี ต่อมา ทาํใหแ้พทยแ์คนเนอร์รู้วา่

ผูใ้หญ่ออทิสติกส่วนใหญ่ ยงัคงมีปัญหาดา้นส่ือสารและปัญหาดา้นมนุษยสัมพนัธ์ ทาํใหถู้กตดัขาดจาก

โลกภายนอกอยา่งส้ินเชิง 

 

 ความหมายของออทสิตกิ 

 คาํวา่ “Autism” มีรากศพัทม์าจากภ าษากรีกวา่ “Auto” ซ่ึงแปลวา่ “Self” หมายถึง แยกตวัอยู่

ตามลาํพงัในโลกของตวัเอง เปรียบเสมือนมีกาํแพงใส หรือกระจกเงา ท่ีกั้นบุคคลเหล่าน้ีออกจากสังคม

รอบขา้ง กระทรวงศึกษาธิการสหรัฐอเมริกา  (U.S. Department of Education. 1991 ; อา้งอิงจาก ผดุง  

อารยะวญิ�ู . 2542) ให้คาํนิยามเด็กออทิสติกวา่เป็นเด็กท่ีมีความบกพร่องทางพฒันาการ ดา้นการ

ส่ือสาร ดา้นภาษาทั้งท่ีเป็นถอ้ยคาํและไม่ใช่ถอ้ยคาํ ดา้นความสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้น สามารถสังเกตเห็นอาการ

ไดก่้อนอาย ุ3 ขวบ และความบกพร่องดงักล่าวมีผลกระทบพฒันาการหลายๆ ดา้น เด็กออทิสติกจะชอบ

ทาํอะไรซํ้ า ๆ มีการเคล่ือนไหวแบบใดแบบเดียว 

 ส่วนสมาคมเด็กออทิสติกของสหรัฐอเมริกา  (Autism Society of America) ใหค้วามหมายของ

เด็กออทิสติก วา่มีลกัษณะเด่น 5 ประการ (ผดุง อารยะวญิ�ู . 2542: 153; อา้งอิงจาก : Pitvo; & Freeman. 

1978) ดงัน้ี 

 1. แสดงปฏิกิริยาตอบสนองต่อส่ิงแวดลอ้มในลกัษณะท่ีแปลก ๆ 

 2. แสดงอาการสนใจต่อตนเองหรือกระตุน้ตนเองโดยไม่สนใจส่ิงท่ีอยูร่อบตวั  

 3. มีปัญหาทางการพดูและภาษา 

 4. พฒันาการล่าชา้หรือพฒันาการไปในทางถดถอย 

 5. ไม่สามารถแสดงปฏิกิริยาโตต้อบผูค้น ส่ิงของหรือเหตุการณ์ต่าง ๆ 

 เทบลิน  (Teplin. 1997: 589) ไดใ้หค้วามหมายไวว้า่ เด็กออทิสติกมีภาวะออทิสซึมซ่ึงเป็น

ลกัษณะทางคลินิกท่ีเกิดจากความผดิปกติทางชีวภาพของสมอง มีความบกพร่องของการมีปฏิสัมพนัธ์

ทางสังคม ขาดความสามารถในการส่ือสาร มีการเล่น และความสนใจท่ีจาํกดั พบวา่มีลกัษณะแตกต่าง

กนัมากในเด็กแต่ละคน เป็นภาวะท่ีคงอยูน่านซ่ึงส่งผลต่อการแยกตวัทางสังคมมีพฤติกรรมท่ีผดิ 

 ส่วน ซีเกล  (Siegl. 1996: 9) ใหค้วามหมายของเด็กออทิสติกวา่ หมายถึง เด็กท่ีพฒันาการ

บกพร่องในดา้นความรู้สึกทางอารมณ์ ปฏิสัมพนัธ์ทางสังคม ขาดความสนใจ และมีความบกพร่องทาง

ภาษา 

 นอกจากน้ี ผดุง  อารยะวญิ�ู ; และคณะ (2546: 1) ใหค้วามหมาย เด็กออทิสติกวา่ เป็นเด็กท่ี

ความตอ้งการพิเศษทางการศึกษาประเภทหน่ึง เด็กกลุ่มน้ีมีความบกพร่องอยา่งรุนแรงในพฒันาการดา้น
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th 

การส่ือความหมาย ทั้งการใชสี้หนา้ท่าทางหรือการใชภ้าษาถอ้ยคาํ มีปัญหาทางพฤติกรรม สังคม และมี

พฤติกรรมท่ีแปลกซํ้ า ๆ 

 สรุปไดว้า่ เด็กออทิสติก หมายถึง เด็กท่ีมีพฒันาการบกพร่องในทุก ๆ ดา้น คือ มีความ

บกพร่องในการใชภ้าษา การส่ือสาร การส่ือสารความหมาย การพดู การจินตนาการ และปฏิสัมพนัธ์ทาง

สังคม ขาดความสามารถในการส่ือสาร มีการเล่นความสนใจท่ีจาํกดั และมีพฤติกรรมซํ้ า ๆ 

 

ลกัษณะและอาการของเดก็ออทสิตกิ    

 เด็กออทิสติกมีลกัษณะอาการท่ีแตกต่างกนัตามระดบัรุนแรงและมีความแตกต่างจากเด็กปกติ

มากนอ้ยข้ึนอยูก่บัภาวะของแต่ละคน  สาํหรับคู่มือวนิิจฉยัและสถิติสาํหรับความผดิปกติทางจิต  (The 

Diagnostic and Statistical Manual on Mental Disorders, 4   Edition 1994: DSM – IV) ไดอ้ธิบาย

ลกัษณะอาการของบุคคลออทิสติกไวด้งัน้ี (Teplin. 1997: 593; อา้งอิงจาก ชาญวทิย ์พรนภดล. 2545: 7) 

 1.  ความบกพร่องปฏิสัมพนัธ์สังคม เด็กมีความบกพร่องในการมีปฏิสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล

กบัส่ิงแวดลอ้ม เช่น ไม่มองสบตา ไม่มีการแสดงทางสีหนา้กิริ ยาท่าทาง จึงไม่สามารถผกูสัมพนัธ์กบั

ใคร เล่นกบัเพื่อนไม่เป็น ไม่สนใจท่ีจะทาํงานกบัใคร มกัจะอยูใ่นโลกของตวัเอง 

 2.  ความบกพร่องการส่ือสาร เป็นความบกพร่องทั้งดา้นการใชภ้าษา ความเขา้ใจ ภาษา การ

ส่ือสาร ความหมาย การใชภ้าษา เด็กจะมีความล่าชา้ทางภาษาและการพดูในหลา ยระดบั ตั้งแต่ไม่

สามารถพดูส่ือความหมายไดเ้ลย หรือพดูไดบ้า้งแต่ไม่สามารถสนทนาโตต้อบกบัผูอ่ื้นไดอ้ยา่งเขา้ใจ

และเหมาะสม คนจะมีลกัษณะการพดูแบบเสียงสะทอ้น หรือพดูเลียนแบบทวนคาํ หรือพดูข้ึนแต่ใน

เร่ืองท่ีตนเองสนใจ การใชภ้าษาพดูมกัจะสลบัสรรพนาม ระดบัเสียงท่ีพดูอาจจ ะมีความผดิปกติ บางคน

พดูในระดบัเสียงเดียว 

 3.  ลกัษณะทางพฤติกรรมและอารมณ์ท่ีบกพร่อง เด็กออทิสติกจะมีพฤติกรรมซํ้ าๆ ผดิปกติ 

เช่น เล่นมือ โบกมือไปมา หรือหมุนตวัไปรอบ ๆ ยดึติดไม่ยอมเปล่ียนแปลงในชีวติประจาํวนั มีความ

สนใจแคบ หมกมุ่นติดส่ิงของบางอยา่ง เด็กบางคนแสดงอ อกทางอารมณ์ไม่เหมาะสมกบัวยั บางคร้ัง

ร้องไหห้รือหวัเราะโดยไม่มีเหตุผล บางคนมีปัญหาดา้นการปรับตวัเม่ือมีการเปล่ียนแปลง ส่ิงแวดลอ้ม

ต่าง ๆ จะอาละวาดหรือแสดงพฤติกรรมกา้วร้าว เช่น ร้องไหด้ิ้น 

 4.  ความบกพร่องทางดา้นการเลียนแบบและจินตนาการ เด็กบางคนตอ้งกระตุน้จึง จะเล่น

เลียนแบบได ้เช่น เลียนแบบการเคล่ือนไหว การพดู บางคนไม่สามารถเลียนแบบไดแ้มก้ารกระทาํท่ีง่าย 

ๆ การขาดทกัษะการเลียนแบบซ่ึงเป็นพื้นฐานท่ีสาํคญัของการเล่น ทาํใหเ้ด็กขาดทกัษะการเล่นในดา้น

จินตนาการ ไม่สามารถแยกเร่ืองจริงเร่ืองสมมุติได ้ประยกุตว์ธีิจากเหตุการณ์ หน่ึงไปยงัเหตุการณ์อ่ืน

ไม่ได ้เขา้ใจส่ิงท่ีเป็นนามธรรมไดย้าก เล่นสมมุติไม่เป็นจดัระบบความคิด ลาํดบัความสาํคญัก่อนหลงั 

การวางแผน การคิดจินตนาการจากภาษาไดย้ากส่งผลต่อการเรียนของเด็ก 
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 5.  ความบกพร่องดา้นการเรียนรู้ทางประสามสัมผสั การใชป้ระสาทสัมผสัทั้ง 5 การรับรู้ทาง

สายตา การตอบสนองต่อการฟัง การสัมผสั การรับกล่ินรส มีความแตกต่างกนัในแต่ละบุคคล บางคน

ชอบมองวตัถุหรือแสงมากกวา่การมองเพื่อน ไม่มองตาผูอ่ื้น บางเอาส่ิงของมาส่องดูใกล ้ๆ ตา บางคน

ตอบสนองต่อเสียงผดิปกติ เช่น ไม่หนัตามเสียงเรียกทั้งท่ีไดย้นิ บางคนฟังเสียง บ างเสียงไม่ไดปิ้ดหู 

ดา้นการสัมผสั กลช่ินและรส บางคนตอบสนองไวหรือชา้กวา่หรือแปลกกวา่ปกติ เช่น ดมของเล่น ดม

รองเทา้ หรือเล่นแปลก ๆ 

 6.  ความบกพร่องดา้นการใชอ้วยัวะต่าง ๆ อยา่งประสาทสัมพนัธ์ การใชส่้วนต่าง ๆ ของ

ร่างกาย รวมถึงการประสานสัมพนัธ์ของกลไกกลา้มเน้ือมั ดใหญ่และมดัเล็กมีความบกพร่อง บางคนมี

การเคล่ือนไหวท่ีงุ่มง่ามผดิปกติไม่คล่องแคล่ว ท่าทางการเดินหรือการวิง่ดูแปลก ๆ การใชก้ลา้มเน้ือมดั

เล็ก เช่น การหยบิจบัชอ้นส้อมไม่ประสานกนั 

 7.  ลกัษณะอ่ืน ๆ เด็กออทิสติกบางคนมีพฤติกรรมผดิปกติ ในขณะท่ีบางคนเช่ืองชา้ งุ่มง่ าม 

บางคนไม่ตอบสนองความรู้สึกต่อความเจบ็ปวด เช่น ดึงผมหรือกดัเน้ือตนเองโดยไม่แสดงอาการ

เจบ็ปวด 

 ศุภรัตน์ เอกอศัวนิ (2539: 33)   ไดแ้บ่งลกัษณะอาการของออทิสติกตามความบกพร่องไวด้งัน้ี 

 1.  มีความบกร่องดา้นมนุษยส์ัมพั นธ์    เด็กมีความบกพร่องในการมีป ฏิสัมพนัธ์กั บ

ส่ิงแวดลอ้ม เช่น ไม่มองสบตา   ไม่แสดงออกทางสีหนา้ กิริยาหรือท่าทางจึงไม่สามารถทาํงานร่วมกบั

ใคร เล่นกบัเพื่อนไม่เป็น มกัจะอยูใ่นโลกของตนเอง โดยอาการออทิสติกจะแตกต่างตามพฒันาการของ

วยัดงัน้ี 

    วยัทารกแรกเกิด    เด็กจะไม่ชอบใหอุ้ม้ ไม่กอดคอเวลาอุม้ ไม่สบตา  ไม่มองหนา้ 

ไม่สนใจถามหา 

    วยัอาย ุ3 – 6 ปี    เด็กจะไม่สนใจเล่นกบัเพื่อน ไม่รับรู้อารมณ์คนอ่ืน ไม่สนใจใคร 

ไม่มองหนา้อาจเขา้หาคนบา้ง แต่ก็เพื่อใหห้ยบิส่ิงของให ้ไม่สามารถสร้างความผกูพนัได ้เม่ือกลวัหรือ 

ดีใจจะไม่เขา้หาคนเล้ียง 

    วยัอาย ุ6 – 9 ปี    เด็กในกลุ่มน้ีมีพฒันาการชา้มาก โดยเฉพาะดา้นการใชภ้าษา การ

พดูส่ือความหมายกบับุคคลอ่ืน พฒันาการดา้นสังคม กลา้มเน้ือใหญ่ กลา้มเน้ือเล็ก และการเรียนรู้ เพราะ

ผลจาการไม่ไดพ้ฒันาการดา้นภาษาและสังคมตั้งแต่ยงัเด็ก จะขดัขวางพฒันาการดา้นอ่ืนๆ แต่อยา่งไร

เด็กก็สามารถเรียนรู้ได ้

 2.  มีความบกพร่องของการส่ือสาร   พบวา่เด็กออทิสติกประมาณ 50% ท่ีมีปัญหาในเร่ืองการ

พดู ไม่เขา้ใจภาษาพดู การตอบสนองต่อเสียงผดิไปจากปกติ แสดงอาการคลา้ยเด็กหูหนวก จะไม่พดูคุย

ถึงเร่ืองของผูอ่ื้น ลกัษณะการพดูจะเป็นการพดูชา้ๆ เร่ือยๆ เม่ือเด็กเร่ิมพดูได ้ มกัจะพดูนอ้ย ชอบถาม
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มากกวา่ การออกเสียงราบเรียบ ไม่มีเสียงสูงเสียงตํ่า ใชค้าํท่ีมีความเฉพาะตวัแต่ผูอ่ื้นไม่เขา้ใจ มกั

เลียนแบบคาํพดูของผูอ่ื้น โดยไม่สัมพนัธ์กบัเหตุการณ์ท่ีพดู 

 3.  มีความบกพร่องทางดา้นอารมณ์      เด็กออทิสติกจะไม่มีการแสดงท่าทางเพื่อบอกอารมณ์ 

เช่น ประหลาดใจ ดีใจ สงสาร มีพฤติกรรมท่ีซํ้ าๆ ผดิปกติ เช่น เล่นโบ กมือไปมา หรือหมุนตวัไปเร่ือยๆ 

ยึดติดไม่ยอมรับการเปล่ียนแปลงในชีวติประจาํวนั มีความสนใจแคบ มีความหมกมุ่นติดส่ิงของ

บางอยา่ง เด็กบางคนแสดงออกทางอารมณ์ไม่เหมาะสมกบัวยั บางคร้ังร้องไหห้รือหวัเราะโดยไม่ มี

เหตุผล บางคนมีปัญหาดา้นการปรับตวั เม่ือมีการเปล่ียนแปลงส่ิงแวดลอ้มต่างๆ โดยจะอาละวาดหรือ

แสดงพฤติกรรมกา้วร้าว เช่น ร้องไห ้ด้ิน กรีดร้อง เม่ือโตข้ึนยงัตอ้งมีแบบแผนซํ้ าๆ และถา้มีการ

เปล่ียนแปลงเกิดข้ึนจะหงุดหงิด ทนไม่ได ้

 4.  มีความบกพร่องดา้นการเล่นและจินตน าการ      เด็กออทิสติกจะสนใจส่ิงของซํ้ าๆ และ

กระทาํพฤติกรรมซํ้ าซาก มีการเล่นโดยขาดจินตนาการ ไม่สามารถสมมุติ จะเห็นไดช้ดัเจนในวยัเด็ก

อนุบาล เด็กใหค้วามสนใจของเล่นเป็นส่วนๆ เช่น ลอ้รถ บางรายท่ีมีสติปัญญาดีก็สามารถเลียนแบบ

สมมุติได ้ เช่น  ป้อนขา้วตุก๊ตา ยกโทรศพัท์มาแนบฟัง ส่วนในดา้นจินตนาการ ไม่สามารถแยกเร่ืองจริง

และเร่ืองสมมุติออกจากกนัได ้ไม่เขา้ใจส่ิงท่ีเป็นนามธรรม ไม่สามารถจดัระบบความคิด หรือลาํดบั

ความสาํคญัก่อนหลงั ไม่มีจินตนาการดา้นภาษาจึงส่งผลต่อการเรียนหนงัสือ 

 5.  มีความบกพร่องเร่ืองการรับรู้ และประสาทสัมผสั      เด็กออทิสติกบางคนกลวัไม่มีเหตุผล 

เช่น กลวัเสียง กลวัรูปร่าง กลวัสี ทั้งๆ ท่ีไม่น่ากลวั บางคนมกั ดม ชิม ส่ิงของท่ีไม่น่าดมหรือชิม จอ้งมอง

ส่ิงต่างๆ ดว้ยหางตา มีการสะบดัมือ เคล่ือนไหวซํ้ าๆ บางคร้ังทาํร้ายตนเอง กดัขอ้มือ โยกตวั ตบตีตวัเอง 

ซ่ึงมกัพบในเด็กออทิสติกท่ีมีปัญญาอ่อนรวมดว้ย 

 6.  มีความบกพร่องดา้นการใชก้ลา้มเน้ือมดัเล็กมดัใหญ่ไม่ประสานสัมพนัธ์กนั      บางคนมี

การเคล่ือนไหวท่ีงุ่มง่ามผดิปกติ ไม่คล่องแคล่วท่าทางการเดินหรือการวิง่ดูแปลก การหยบิจบัส่ิงของไม่

ประสานกนั เช่น การหยบิจบัชอ้นส้อม 

 7.  อ่ืน ๆ    เด็กออทิสติก อาจมีลกัษณะอ่ืนๆ ท่ีไม่จดัอยูใ่น 6 ขอ้ ท่ีกล่าวมา เช่น พฤติกรรมอยู่

ไม่สุข กา้วร้าว ดึงผม หกัเล็บตนเองโดยไม่รู้สึกเจบ็ปวด 

 ลกัษณะอาการแสดงดงักล่าวเป็นภาพรวมของเด็กออทิสติก เด็กออทิสติกแต่ละคนจะมี

ลกัษณะพฤติกรรมท่ีแตกต่างมากบา้งนอ้ยบา้งข้ึนอยูก่บัระดบัความรุนแรงของแต่ละบุคคล 

 

 

 

 

 



 
 

13 

 สาเหตุการเกดิภาวะออทสิซึม 

 สาเหตุของการเกิดภาวะออทิสซึมไม่ทราบแน่ชดั ในขณะน้ีนกัวจิยักาํลงัศึกษากนัอยูอ่ยา่ง

กวา้งขวาง แต่จากการศึกษาคน้ควา้ในปัจจุบนั  พอสรุปปัจจยัสาํคญัต่าง ๆ  ท่ีเป็นการสนบัสนุน  สาเหตุ

การเกิดภาวะออทิสซึมน่า จะเก่ียวขอ้งกบัพยาธิสภาพทางสรีระวทิยา  (Path physiology) ของระบบ

ประสาทกลาง รวมทั้งปัจจยัอ่ืน ๆ ท่ีน่าจะเก่ียวขอ้ง คือ 

 1.  ความผดิปกติของสมอง ภาวะออทิสซึมเป็นความผดิปกติของสมองท่ีเป็นมาโดยกาํเนิด  

นฤมล ขวญัคีรี (2541: บทคดัยอ่) ไดศึ้กษาบทบาทของผูป้กครองในการใหค้วามช่วยเหลือตั้งแต่เร่ิมแรก

แก่เด็กออทิสติก ระดบัประถมวยัในกรุงเทพมหานคร จาํนวน 150 คน พบวา่ผูป้กครองส่วนใหญ่

ส่งเสริมพฒันาการเด็กทั้ง 4 ดา้น แทบทุกเร่ือง ปัญหาพฤติกรรมท่ีพบไดแ้ก่ อารมณ์รุนแรง กรีดร้องทาํ

ฤทธ์ิทาํเดช ทาํร้ายตวัเอง เคล่ือนไหวร่างกายผดิปกติ รับป ระทานอาหารยาก กา้วร้าว ทาํลายของ สมอง

อาจผดิปกติทั้งโครงสร้างและการทาํงาน มีความผดิปกติของเซลลท่ี์เด่นชดัในสมอง 2 ส่วน คือ ส่วน 

Limbic System และ Cerebellum และมีผูศึ้กษาพบวา่มีความผดิปกติของขนาดของกา้นสมอง ดงัน้ี 

  1.1 บริเวณ Limbic System พบความผดิปกติในส่ว นของ Amygdala และ Hippocampus 

ซ่ึงทาํหนา้ท่ีควบคุมดา้นความจาํ อารมณ์ การเรียนรู้ และแรงจูงใจ ความผดิปกติท่ีพบ คือ ลกัษณะของ

เซลลบ์ริเวณน้ีมีขนาดเล็กมากและมีจาํนวนมากกวา่ในคนปกติ จาํนวนเซลลป์ระสาทบริเวณน้ีมีความ

หนาแน่นมากอาจทาํใหเ้ด็กออทิสติกมีความผดิปกติทางอารมณ์  การเรียนรู้ ความจาํและพฤติกรรม 

เน่ืองจากสมองส่วนน้ีทาํหนา้ท่ีควบคุมในเร่ืองดงักล่าว (อุมาพร ตรังคสมบติั. 2540: 12 – 16) 

   1.2 เซลลป์ระสาทท่ีบริเวณสมองส่วน  Cerebellum ของเด็กออทิสติกมีจาํนวน Purkinje 

Cell ลดลง และการขาดหายไปของ Gliosis ซ่ึงเป็นส่วนประกอบของ สมองส่วนท่ีเป็นโครงพยงุเซลล์

ประสาทมีช่องวา่งระหวา่งเซลลม์ากมายจนมองเห็นการกระจดักระจายของเซลล ์เซลลมี์ลกัษณะไม่

พฒันาเช่นเดียวกบัเซลลบ์ริเวณ Limbic System ซ่ึงอาจเป็นผลใหเ้ด็กออทิสติกมีความผดิปกติทางดา้น

การเคล่ือนไหว การควบคุมกลา้มเน้ือในการทรงตวั  และความแข็ งแรงของกลา้มเน้ือ  (เพญ็แข ล่ิมศิลา . 

2538: 69 ; อา้งอิงจาก Bauman. 1991) 

   1.3 กา้นสมอง  (Brainstem) นกัวทิยาศาสตร์พบวา่ กา้นสมองของเด็กออทิสติกจะมีขนาด

เล็กกวา่ปกติ อาจมีอนัตรายเกิดข้ึนต่อดา้นสมองขณะท่ีเด็กเป็นตวัอ่อน เม่ือกา้นสมองเกิดปัญหาก็จะทาํ

ใหส้มองส่ว นอ่ืนทาํหนา้ท่ีบกพร่องต่อเน่ืองกนัเป็นลูกโซ่ และทาํใหเ้กิดพฤติกรรมต่าง ๆ มากมาย          

(อุมาพร ตรังคสมบติั. 2540: 13)  

  ความผดิปกติของสมองส่วนใหญ่เกิดในขณะท่ีเด็กยงัเป็นตวัอ่อนอยูใ่นครรภ ์แต่บางราย

อาจเกิดขณะคลอดหรือหลงัคลอด ส่ิงท่ีสนบัสนุนวา่อาการน้ีเก่ียว ขอ้งกบัความผดิปกติของสมอง คือ 

การตรวจพบวา่คล่ืนสมองของเด็กออทิสติกมีความผดิปกติมากกวา่เด็กทัว่ไป รวมทั้งมีผลการศึกษาวจิยั

ต่าง ๆ เช่น การตรวจเน้ือเยือ่สมองเพื่อหากลไกการเกิดโรค พบวา่ในผูป่้วยบางรายเซลลส์มองมีลกัษณะ
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เป็นเซลลอ่์อน ไม่เติบโตตามอาย ุการศึกษาในทา รกแรกเกิด พบวา่เลือดของทารกท่ีเป็นออทิสติก       

เม่ือโตข้ึนมีโปรตีนท่ีเรียกวา่ Growth Factor สูงกวา่ปกติ แมว้า่ Growth Factor จะมีบทบาทสาํคญัใน  

การเจริญเติบโตของสมองแต่หากมีปริมาณสูงเกินไป ก็จะทาํใหส้มองเกิดความผดิปกติได้  (อุมาพร  

ตรังคสมบติั. 2540: 13) มีหลกัฐานหลายอยา่งท่ีแสดงวา่เด็กออทิสติกมีความผดิปกติในการทาํหนา้ท่ีของ

สมอง เช่น การตรวจดว้ยเคร่ืองเอก็ซเรย ์ PET Scan พบวา่การทาํงานของเซลลส์มองในซีกซา้ยและขวา

ไม่เท่ากนั และการทาํงานของสมองไม่ประสานกนัระหวา่งส่วนหนา้  (Frontal Lope) กบัสมองส่วนขา้ง  

(Parietal Lope) และส่วน Neostriatum กบั Thalamus และผลจากการศึกษาสมองดว้ยเคร่ือง MRI         

ยงัพบวา่สมองของเด็กออทิสติกมีขนาดเพิ่มข้ึนโดยไม่ทราบสาเหตุท่ีสองบริเวณ Occipital Lope บริเวณ 

Parietal Lope และ Temporal Lope สาํหรับสมองบริเวณ  Temporal Lope น้ี มีความสาํคญัมาก ในค นท่ี

สมองส่วนน้ีถูกทาํลายจะแสดงพฤติกรรมคลา้ยภาวะออทิสซึม  (Kaplan; & Sadock. 1998: 183) 

นอกจากน้ียงัพบวา่เด็กออทิสติกมีโครงสร้างของสมองท่ีผดิปกติ 

 2.  เป็นความบกพร่องของระบบภูมิคุม้กนั  (Auto Immune Disorders) บางคนเช่ือวา่ภาวะ   

ออทิสซึมเก่ียวขอ้งกบัภูมิคุม้กั นท่ีผดิปกติ พบวา่ในเด็กบางรายมีจาํนวน T – cell และสาร Lga ซ่ึงช่วย

สร้างภูมิคุม้กนัใหร่้างกายอยูใ่นระดบัตํ่า เด็กออทิสติกมีความผดิปกติในระบบภูมิคุม้กนั เน่ืองจากระบบ

ภูมิคุม้กนักลบัไปทาํลายระบบประสาทของตนเอง (เพญ็แข ล่ิมศิลา. 2545: 21) 

 3.  สาเหตุทางพนัธุกรรม  (Genetic Factors) งานวจิยัปัจจุบนัพบวา่ อาจมีโครโมโซมท่ีผดิ  

ปกติหลายตวัในโรคน้ี โดยเฉพาะโค รโมโซมตวัท่ี 2  ตวัท่ี 7  ท่ี 13  ท่ี 15  ท่ี 16  และท่ี 19 มีหลกัฐานท่ี

แสดงวา่ การเกิดภาวะออทิสซึม  มีส่วนเก่ียวขอ้งทางพนัธุกรรม  พบวา่  ครอบครัวท่ีมีลูกคนหน่ึงเป็น   

ออทิสติกแลว้ ลูกคนอ่ืนๆ มีโอกาสเส่ียงท่ีจะเป็นออทิสติกไดร้้อยละ 3 – 5 (รุ่งนภา ทรัพยสุ์พรรณ . 2546: 

11; อา้งอิงจาก Duran; & Barlow. 1997: 451) และจากการศึกษาคู่แฝดท่ีมีอาการออทิสซึม พบวา่ในคู่

แฝดท่ีมาจากไข่ใบเดียวกนั หากเด็กคนหน่ึงเป็นออทิสติก คู่แฝดอีกคนมีโอก าสเป็นดว้ยร้อยละ 40 ซ่ึง

มากกวา่คู่แฝดท่ีเกิดจากไข่คนละใบท่ีโอกาสเป็นเพียงร้อยละ 10 เท่านั้น (เพญ็แข ล่ิมศิลา. 2545: 21) 

 4.  ปัญหาชีววทิยา สาเหตุพฤติกรรมกา้วร้าวและทาํร้ายตนเองของเด็กออทิสติกนั้น  วงิ (Wing. 

1996: 120) กล่าววา่นกัจิตวทิยาคน้หาสาเหตุและเสนอแน ะวา่มีสาเหตุจากภายในท่ีทาํใหเ้ด็กทาํร้าย

ตนเอง คือ สาเหตุจากชีวภาพภายใน เกิดจากสารเคมีท่ีผดิปกติ สารน้ีเรียกวา่ Opiates เกิดข้ึนไดเ้อง

ภายในร่างกาย สารน้ีช่วยลดความเจบ็ปวดคลา้ยกบัมอร์ฟีนสารเคมีบางตวัทาํใหล้ดการสนองความ

เจบ็ปวด มีบางทฤษฎีกล่าววา่ การทาํร้ายตวัเองเ ป็นวธีิการท่ีจะเพิ่มระดบั Opiates ในร่างกาย เพิ่ม

ความรู้สึกท่ีสบายข้ึน 

 5.  ปัญหาระหวา่งตั้งครรภแ์ละการคลอด ซ่ึงแทรกซอ้นระหวา่งตั้งครรภแ์ละการคลอด เช่น มี

เลือดออกในช่วง 3 เดือนแรกของการตั้งครรภ ์การใชย้าในขณะตั้งครรภ ์การคลอดท่ีผดิปกติ ลว้นเป็น

ปัจจยัเส่ียงท่ีพบในประวติัเด็กท่ีมีภาวะออทิสซึม (ชาตรี วฑูิรยช์าติ. 2540: 118) 
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 6. การทาํงานของระบบประสาท จากการศึกษาโดยการตรวจคล่ืนสมองดว้ยไฟฟ้า  

(Electroencephalography หรือ EEG) เพื่อตรวจสอบถึงระบบชีวภาพของระบบประสาท พบความ

ผดิปกติของ Cerebral Cortex จาก EEG ถึงร้อยละ 33 – 58 โดยมีอาการลมชกั ร้อยละ 5 – 19 (เพญ็แข 

ล่ิมศิลา. 2538: 69) 

 ส่วน วนิดัดา  ปิยะศิลป์  (2537: Online) กล่าววา่ ภาวะออทิสซึมนั้น เกิดจากมีพยาธิสภาพท่ี

ผดิปกติในสมองจึงเป็นเหตุใหเ้กิดอาการเฉพาะออกมา ซ่ึงจะพบอาการออทิสติกร่วมกบัเด็กท่ีมีเน้ือ

สมองอกัเสบ ใน วยัทารก ในเด็กท่ีเกิดจากแม่ท่ีเป็นหดัเยอรมนัขณะตั้งครรภ ์หรือในเด็กท่ีขาดอากาศ

ขณะคลอด เม่ือสารซีโรโทนินสูงกวา่เด็กคนอ่ืน บางรายอาจพบความผดิปกติชดัเจนมาก การตรวจ

เอก็ซเรยพ์ิเศษท่ีระบบประสาท สาเหตุต่อมา คือ ไม่มีพยาธิท่ีชดัเจน แต่มีผลกระทบต่อการทาํงานของ

สมอง โดยผา่นทางสารเคมีท่ีมีระดบัผดิปกติ สาเหตุสุดทา้ยเกิดจากกรรมพนัธ์ุ 

 ดงันั้น พอสรุปไดว้า่สาเหตุของการเกิดภาวะออทิสซึมยงัไม่ทราบแน่ชดั แต่ความผดิปกติของ

สมอง มีความเก่ียวขอ้งกบัการ เป็นออทิสติก  ซ่ึงทาํใหพ้ ฤติกรรมแตกต่างจากคนปกติทัว่ไป แ ละอาจมี

ปัจจยัอ่ืนท่ีเขา้มาร่วมดว้ย ไดแ้ก่ ปัจจยัทางพนัธ์ุกรรม ปัจจยัดา้นระบบภูมิคุม้กนั ปัจจยัทางชีววทิยา และ

การทาํงานระบบประสาท 

 

 ระบาดวทิยาของภาวะออทสิซึม 

 สมาคมออทิสติกอเมริกา  (รุ่งนภา ทรัพยสุ์พรรณ . 2546: 10; อา้งอิงจาก American Psychiatric 

Association. 1996: 68 – 69) ใหข้อ้มูลวา่  พบสัดส่วนของการเกิดออทิสซึม 2 – 5: 10,000 และพบใน

เด็กชายมากกวา่เด็กหญิง โดยมีอตัราส่วน เด็กชาย: เด็กหญิง 4 – 5: 1  

 คลายคิโล  (Klykylo. 2000: 578) กล่าววา่ พบการเกิดภาวะออทิสซึม  2- 5: 10,000 แต่ถา้

วนิิจฉยัโดยใหนิ้ยามท่ีกวา้งข้ึนจะพบ 10 – 20: 10,000 และพบในเด็กชายมากกวา่เด็กหญิง ในอตัราส่วน 

เด็กชาย: เด็กหญิง 4: 1 (Kaplan; & Sadock 1998: 118) ถา้รวมเด็กปัญญาอ่อนระดบัรุนแรง ท่ีมีอาการ

ของภาวะออทิสซึมบางอยา่งเขา้ไปดว้ยจะพบในอตัราส่วน 20: 10,000 

 ศูนยค์วบคุมและป้องกนัโรคของสหรัฐอเมริกา  (Centers for Disease Control and Prevention. 

2012: 19) ทาํการศึกษาระบาดวทิยาของออทิสติก อยา่งต่อเน่ืองตั้งแต่ปี พ .ศ.2545-2551 โดย

ทาํการศึกษาเด็กอาย ุ8 ปี ใน 14 พื้นท่ีเฝ้าระวงั พบวา่ความชุกของออทิสติก เพิ่มข้ึนจาก 6.4 ต่อ 1,000 ใน

ปี พ.ศ.2545 เป็น 11.3 ต่อ 1,000 ในปี พ.ศ.2551 พบเพิ่มข้ึนร้อยละ 78 ในระยะเวลา 6 ปี  
 สาํหรับการศึกษาระบาดวทิยาของภาวะออทิสซึมในประเทศไทย เพญ็แข  ล่ิมศิลา (2545: 20) 

กล่าววา่พบสภาวะออทิสซึม 1: 2,000 นัน่คือในจาํนวนเด็ก 2,000 คน จะพบเด็กออทิสติก 1 คน และพบ

เด็กเพศชายมากกวา่เพศหญิง ในอตัราส่วน เด็กชาย: เด็กหญิง 4 – 5: 1 ส่วนวนิดัดา ปิยะศิลป์ กล่าววา่พบ

สัดส่วนของการเกิดโรคออทิสซึมในสังคม  4 – 5: 10,000 และพบในเด็กชายมากกวา่เด็กหญิง ประมาณ 
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4 เท่า (สถาบนัสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี . 2546: 10) สัดส่วนการเกิดภาวะออทิสซึมพบไดป้ระมาณ 

4: 10,000 ของเด็กทัว่ไป พบเด็กชายมากกวา่เด็ กหญิงในอตัราส่วน เด็กชาย : เด็กหญิง 4 – 5: 1 (วนิดัดา  

ปิยะศิลป์. 2537: 11) 

 

 ลกัษณะพฤตกิรรมทีเ่ป็นปัญหาของเดก็ออทสิตกิ  

 ลกัษณะพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กออทิสติก มีดงัน้ี  (เพญ็แข ล่ิมศิลา. 2545: 29) 

 1.  อารมณ์รุนแรง เด็กออทิสติกบางคนมีอารมณ์อ่อนไหวมาก ทนต่อคาํตาํหนิไม่ค่อยได ้

อารมณ์เหมือนเด็กท่ีเล็กกวา่วยั มีความกลวัและวติกกงัวลมากกวา่เด็กปกติ ถา้ไม่พอใจหรือโกรธแมแ้ต่

เร่ืองเล็กนอ้ยก็จะส่งเสียงโวยวายทนัที หงุดหงิดง่าย ควบคุมอารมณ์ตวัเองไม่ได ้

 2.  กรีดร้อง และทาํฤทธ์ิเดช เด็กออทิสติกมกัชอบทาํฤทธ์ิทาํเดช เพราะ เด็กไม่มีคาํพดู ซ่ึงใช้

เพื่อร้องขอส่ิงท่ีเด็กตอ้งการ เด็กอาจกรีดร้องเพื่อเอาทอฟฟ่ี ขนมหวาน หรือไอศกรีม หรือส่ิงของแปลก 

ๆ ท่ีเด็กตอ้งการได ้บางคร้ังเด็กอาจกรีดร้องเพราะส่ิงท่ีเคยทาํอยูมี่การเปล่ียนแปลง บางคร้ังการกรีดร้อง

อาจเกิดจากความกลวั หรือขยะแขยงอยา่งไม่มีเหตุผล 

 3.  ทาํลายขา้วของ เด็กออทิสติกไม่สามารถเล่นไดอ้ยา่งสร้างสรรค ์เด็กจึงหมกมุ่นอยูก่บัการ

สาํรวจตรวจสอบส่ิงของท่ีอยูร่อบ ๆ ตวั จากการเล่นแบบน้ีทาํใหเ้ด็กเรียนรู้ชา้ กระดาษเป็นส่ิงท่ีฉีกได ้

ของแขง็ๆ หลายอยา่งมีเสียงเม่ือกล้ิงบนพื้น เด็กชอบใจเม่ือไดย้นิขอ งตกแตก เด็กบางคนชอบทาํให้

หลอดไฟฟ้าแตกทัว่บา้น ต่อมาเด็กก็มาถึงขั้นเอาส่ิงหน่ึงใส่ เขา้ไปในอีกส่ิงหน่ึง แต่เด็กยิง่ไม่เขา้ใจวา่เอา

ของใหญ่ใส่ไปในของเล็กไม่ได ้ดงันั้นจึงฉีกของใหญ่หรือทาํใหข้องนั้นแตกเพื่อใหเ้ล็กพอท่ีจะใส่เขา้ไป

ในของอีกส่ิงหน่ึงได ้

 4.  กา้วร้า ว เด็กออทิสติกบางคนชอบทาํร้ายร่างกายผูอ่ื้นแรก ๆ กรีดร้องโดยไม่มีเหตุผล 

แสดงออกดว้ยความรุนแรง ร้องไหแ้ละลงนอนชกัด้ินบนพื้น ขวา้งปาทาํลายขา้วของ 

 5. ต่อตา้นการเปล่ียนแปลง เด็กออทิสติกเป็นจาํนวนมากชอบ ทาํส่ิงท่ีเป็นกิจวตัรประจาํวนั

ซํ้ าๆ ทุกวนั ถา้ส่ิงใดท่ีเคยทาํมาอยา่งไร เกิดมามีการเปล่ียนแปลงไม่เหมือนเดิม เด็กจะหงุดหงิด ส่งเสริม

กรีดร้องและโมโหลงนอนด้ิน เด็กออทิสติกมกัมีความผกูพนั หรือ ติดของบางอยา่งมาก เช่น เศษเชือก 

 6.  ทาํร้ายตนเอง เด็กออทิสติกบางคนชอบเอาหวักระแทกพื้น กดัตวัเองหรือทาํร้ายตนเอง 

พฤติกรรมน้ีอาจเกิดข้ึน เน่ืองจากเด็กเกิดความไม่สบายใจ หรือเม่ือเด็กเกิดความอึดอดัใจหรือรู้สึกสับสน

จากการท่ีไม่สามารถเขา้ใจในส่ิงต่าง ๆ เด็กชอบกดัหลงัมือ หรือขอ้มือของตนเอง ขณะท่ีทาํพฤติกรรมน้ี 

เด็กจะมีท่าทางตึงเครียดและท่าทางโกรธแคน้ ซ่ึงการทาํร้ายตนเองของเด็กน้ีอาจจะเกิดข้ึนในระ ยะท่ีเด็ก

รู้สึกไม่มีความสุขและจะเป็นอยูช่ัว่คราวเท่านั้น 
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 7.  อยูไ่ม่น่ิง นัง่ไม่ติดท่ี หรือซนผดิปกติ เด็กออทิสติกเป็นจาํนวนมากมีอาการนัง่ไม่ติดท่ี ลุก

ออกจากท่ีนัง่บ่อยคร้ัง เด็กเล็กบางคนอาจวิง่ในหอ้งเรียน หรือทาํอะไรอยูเ่กือบตลอดเวลา เช่น เอาของ

เล่นมาหมุนเล่น 

 จากพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กออทิสติก ท่ีกล่าวมาทั้งหมด จะเห็นไดว้า่จะมีพฤติกรรมท่ี

เป็นปัญหาท่ีเกิดจากการควบคุมอารมณ์ และพฤติกรรมของตนเองไม่ไดเ้ป็นส่วนใหญ่ ไม่วา่จะเป็น

พฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาสาํหรับตนเองและในสังคมรอบขา้ง 

 

 พฒันาการของออทสิตกิทีเ่ข้าสู่วยัรุ่น 

 วยัรุ่นออทิสติก ก็เหมือนกบัวยัรุ่นปกติทัว่ไปท่ีอยูใ่นช่วงวยัท่ีมีการเปล่ียนแปลงดา้นต่าง ๆ  

อยา่งมาก ตั้งแต่ดา้นร่างกายและลกัษณะท่ีเห็นไดภ้ายนอก การเขา้สู่วฒิุภาวะทางเพศ ทางดา้นอารมณ์ 

ดา้นสังคม และดา้นสติปัญญา พอสรุปไดด้งัน้ี 

 พฒันาการทางด้านร่างกาย  วยัรุ่นออทิสติกก็จะมีลกัษณะทางกายภาพเหมือนกบัวยัรุ่นปกติ

ทัว่ๆไป ทั้งความสูงและนํ้าหนกัจะเพิ่มข้ึน  ลกัษณะทางเพศชดัข้ึน เพศชายจะมีเสียงใหญ่ข้ึน  ไหล่กวา้ง

ข้ึนมีขนข้ึนตามร่างกายเช่น ขา  รักแร้ และอวยัวะเพศ  เพสหญิง จะมีหนา้อก  มีประจาํเดือนและมีขนข้ึน

บริเวณอวยัวะเพศ และรักแร้ 

 พฒันาการทางด้านอารมณ์ วยัรุ่นออทิสติกอาจจะแสดงอารมณ์ออกมาชดัเจนกวา่ และรุนแรง

กวา่วยัรุ่นปกติดว้ยพื้นฐานทางดา้นอารมณ์ของวยัรุ่นเป็นวยัท่ีมีอารมณ์เปล่ียนแปลงเร็ว หงุดหงิดง่ายและ

เม่ือไม่ไดรั้ บการตอบสนองในส่ิงท่ีตอ้งการแลว้ จะมีอารมณ์หงุดหงิด  และแสดง อารมณ์ออกมาชดัเจน

ข้ึน อีกทั้งยงัมีความตอ้งการทางเพศเพิ่มข้ึนดว้ย การควบคุมอารมณ์ของวยัรุ่นออทิสติก ไม่สามารถ

ควบคุมไดเ้ช่นเดียวกบัวยัรุ่นปกติทัว่ไป ในเร่ืองอารมณ์ทางเพศ เม่ือมีความรู้สึกตอ้งการทางเพศ  ใน

วยัรุ่นออทิสติกจะแสดงออกมาอยา่งชดัเจน โดยการจบั บีบ หรื อทาํใหไ้ดรั้บการเสียดสี เพื่อตอบ  สนอง 

ความตอ้งการของตน ถา้มีคนหา้มในขณะท่ีวยัรุ่นออทิสติกกาํลงัช่วยตนเองในเร่ืองเพศ  วยัรุ่นออทิสติก

จะแสดงอารมณ์หงุดหงิด  โวยวายค่อนขา้งรุนแรงออกมา หรือในบางคร้ัง  อาจมีการทาํร้ายตนเอง และ

ผูอ่ื้น เพราะไม่สามารถควบคุมอารมณ์ของตนเองได ้ 

 พฒันาการทางด้านสังคม การเขา้สังคมของวยัรุ่นออทิสติก อาจจะปรับตวัไดย้ากข้ึน ถา้ไม่ได้

รับการฝึกในเร่ืองการปรับตวัใหเ้ขา้กบัสภาพแวดลอ้มท่ีเปล่ียนแปลง  ผูค้นอ่ืนๆ กฎกติกา มารยาททาง

สังคม การฝึกทกัษะทางสังคมตั้งแต่ยงัเด็กจะช่วยใหก้ารปรับตวัของวยัรุ่นออทิสติ กง่ายข้ึน  เพราะ

พฤติกรรมบางอยา่งของวยัรุ่นออทิสติก เช่น การจบั  หรือสัมผสัเพศตรงขา้มท่ีไม่รู้จกั  เป็นพฤติกรรมท่ี

สังคมไม่ยอมรับ เม่ือวยัรุ่นแสดงออกมาแลว้อาจทาํใหผู้อ่ื้นเขา้ใจผดิ และอาจเกิดอนัตรายตามมา

ภายหลงั  การเคารพกฎ กติกาทางสังคมเป็นส่วนหน่ึงในการอยูร่่วมกั บบุคคลอ่ืน เช่น การเขา้คิวรอซ้ือ
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อาหาร หากไม่มีการฝึก ในวยัเด็ก เม่ือวยัรุ่นออทิสติกแซงคิว จะเป็นพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม คนรอบ

ขา้งมองไม่ดี ทศันคติเชิงลบจะรุนแรงกวา่ออทิสติกวยัเด็ก 

 พฒันาการทางด้านสติปัญญา  วยัรุ่นออทิสติก อาจจะมีพฒันาการทางสติปัญญาชา้กวา่วยัรุ่ น

ปกติ บางคนเม่ือมีอายเุพิ่มข้ึนแลว้  ร่างกายเจริญเติบโตข้ึน  แต่การรับรู้ หรือพฒันาการดา้นสติปัญญา

เท่ากบัเด็กปฐมวยั หรือในบางรายพฒันาการทางสติปัญญาเท่ากบัอายจุริง  แต่ก็จะพบวา่มีปัญหาในเร่ือง

การตดัสินใจ การแกปั้ญหาเฉพาะหนา้ ขาดความคิดรวบยอด ไม่สามารถเขา้ใจในเร่ืองท่ีซบัซอ้น  มีความ

เขา้ใจในส่ิงท่ีเป็นนามธรรมไดย้าก  

  ดงันั้น  บุคคลออทิสติกเม่ือเขา้สู่วยัรุ่นแลว้ ทาํใหค้รอบครัว พอ่แม่ ตอ้งเผชิญกบัปัญหาท่ี

แตกต่างไปจากออทิสติกในวยัเด็ก  ตอ้งมีความเขา้ใจ  ความอดทน กบับุคคลออทิสติกวยัรุ่น ในบางคร้ัง

อาจมีคาํถามท่ีดูเหมือ นง่ายสาํหรับผูใ้หญ่   แต่พอ่แม่   มกัมองวา่ลูกโตแลว้ น่าจะเขา้ใจ แต่ลืมนึกไปวา่

ออทิสติกวยัรุ่นโตแต่ตวั พฒันาการทางสติปัญญาไม่ไดมี้ความเขา้ใจตามตวั  ตอ้งใชร้ะยะเวลาในการฝึก 

และเรียนรู้ ในการปรับตวั  ซ่ึงการฝึกอยา่งต่อเน่ืองและสมํ่าเสมอช่วยใหบุ้คคลออทิสติกมีพฒันาก ารท่ีดี

ข้ึน การปฏิบติัตนเม่ือเป็นวยัรุ่นของบุคคลออทิสติก    พอ่แม่ตอ้งคอยบอก คอยเตือนอยา่งสมํ่าเสมอ  เม่ือ

ออทิสติกวยัรุ่นสามารถปฏิบติัตนใหอ้ยูร่่วมกบัคนในสังคมได้  สังคมยอมรับ  เกิดทศันคติท่ีดีกบับุคคล

ออทิสติกต่อคนในสังคม  บุคคลออทิสติกวยัรุ่นก็สามารถอยูร่่วมกั บบุคคลอ่ืน ๆ โดยไม่เป็นภาระของ

ครอบครัว สังคม และประเทศชาติ 

 

 งานวจิยัทีเ่กีย่วข้องกบัโรคออทสิตกิ 

 โดยส่วนใหญ่จะเป็นงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการฝึกพฒันาการของเดก็ออทิสติก 

 อจัจิมา ศิริพิบูลยผ์ล (2552: บทคดัยอ่) ศึกษาทกัษะทางสังคมของเด็กปฐมวยัออทิสติกท่ีไดรั้ บ

การจดักิจกรรมการเล่นแบบร่วมมือ  ในเด็กปฐมวยัออทิสติก  อาย ุ 5 – 6 ปี จาํนวน 10 คน พบวา่  เด็ก

ปฐมวยั ออทิสติกท่ีไดรั้บการจดักิจกรรมการเล่นแบบร่วมมือ มีทกัษะทางสังคมสูงข้ึนอยา่งมีนยัสาํคญัท่ี 

ระดบั .01 

 พุฒฑิพงษ์ เพชรรัตน์  (2552: บทคดัยอ่) ศึกษาพฤติกรรมซํ้ า ๆ  ของนักเรียนออทิสติกอายุ  7 – 

10 ปี ในโรงเรียนศึกษาพิเศษ  จากการใชโ้ปรแกรมปรับพฤติกรรมกิจกรรมการเคล่ือนไหว  ในนกัเรียน

ออทิสติกอายุ  7 – 10 ปี ท่ีมีพฤติกรรมซํ้ า ๆ  ไม่มีปัญหาดา้นสุขภาพ  จาํนวน  3 คน พบวา่ หลงัการใช้

โปรแกรมปรับพฤติกรรมกิจกรรมการเคล่ือนไหว นกัเรียนออทิสติกมีพฤติกรรมซํ้ า ๆ  ลดลงอยูใ่นระดบั

พอใช ้และระดบัปานกลาง 

 ปิยฉตัร  ไทยสมบูรณ์  (2551: บทคดัยอ่ ) ศึกษาทกัษะทางสังคม  ดา้นการรับรู้อารมณ์ของเด็ก

ออทิสติกโดยการอ่านจิตใจ การวจิยัคร้ังน้ี  ในเด็กออทิสติก อาย ุ 4 – 6 ปี ท่ีไม่มีความพิการซํ้ าซอ้น 

จาํนวน 6 คน พบวา่ ทกัษะทางสั งคมดา้นการรับรู้อารมณ์ของเด็กออทิสติก โดยวธีิการอ่านจิตใจท่ีใช้
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การสอนดว้ยภาพวาดลายเส้นสูงกวา่ก่อนการสอน         ทกัษะทางสังคมดา้นการรับรู้อารมณ์ของเด็ก

ออทิสติก โดยวธีิการอ่านจิตใจ ท่ีใชก้ารสอนดว้ยภาพถ่ายสูงกวา่ก่อนการสอน 

 เสาวภาพ สุขเฉลิมชยั (2550: บทคดัยอ่) ศึกษาทกัษะการรอคอยของเด็กออทิสติกโดยการสอน

ดว้ยเร่ืองราวทางสังคม  ในเด็กออทิสติก อายรุะหวา่ง 5 – 10 ปี ท่ีมีปัญหาในการรอคอย แต่สามารถพดู

ส่ือสารได ้จาํนวน 2 คน พบวา่ เด็กออทิสติกมีทกัษะการรอคอยหลงัจากไดรั้บการสอนโด ยเร่ืองราวทาง

สังคมสูงข้ึนกวา่ก่อนไดรั้บการสอนโดยเร่ืองราวทางสังคม 

 นฤมล ขวญัคีรี (2541: บทคดัยอ่) ศึกษาบทบาทของผูป้กครองในการใหค้วามช่วยเหลือตั้งแต่

เร่ิมแรกแก่เด็กออทิสติก ระดบัประถมวยัในกรุงเทพมหานคร จาํนวน 150 คน พบวา่ผูป้กครองส่วน

ใหญ่ส่งเสริมพฒันาการเด็กทั้ง 4 ดา้น แทบทุกเร่ือง ปัญหาพฤติกรรมท่ีพบไดแ้ก่ อารมณ์รุนแรง กรีดร้อง

ทาํฤทธ์ิทาํเดช ทาํร้ายตวัเอง เคล่ือนไหวร่างกายผดิปกติ รับประทานอาหารยาก กา้วร้าว ทาํลายของ 

 จูเลีย และ มาชา (Julie & Marsha. 2010: abstract) ศึกษาการเปล่ียนแปลงความสัมพนัธ์ของแม่

กบัลูกท่ีเป็นออทิสติกวยัรุ่นท่ีกาํลงัเขา้สู่วยัผูใ้หญ่ โดยตรวจสอบวา่การจบการศึกษาจากโรงเรียนมีความ

เก่ียวขอ้งกบัการเปล่ียนแปลงความสัมพนัธ์ระหวา่งแม่กบัลูก  ในแม่ซ่ึงมีลูกเป็นออทิสติกวยัรุ่น จาํนวน 

170 คน เป็นกลุ่มกาํลงัศึกษาอยูใ่นโรงเรียน และไดอ้อกจากโรงเรียนไประหวา่งเรียน จากการเก็บขอ้มูล 

4 คร้ัง ในช่วง 7 ปี พบว่า ความสัมพนัธ์ระหวา่งแม่กบัลูกระหวา่งท่ีลูกไดรั้บการศึกษาอยูน่ั้นมีการ

พฒันาข้ึน  อยา่งไรก็ตามการพฒันานั้นจะชา้ลง  หรือหยดุไปหลงัจากท่ีเด็กไดอ้อกจากโรงเรียน  แม่ของ

วยัรุ่นออทิสติกท่ีไม่มีความบกพร่องทางสติปัญญา  และไม่ไดรั้บบริการท่ีจาํเป็นอยา่งเพียงพอ  จะมีการ

พฒันานอ้ยท่ีสุดหลงัจากออกจากโรงเรียนไปแลว้ และยงัพบอีกวา่ หลงัจากท่ีเด็กไดอ้อกจากโรงเรียนไป

แลว้  เป็นช่วงเวลาท่ีมีความเส่ียงเพิ่มข้ึน  โดยเฉพาะกลุ่มออทิสติกท่ีไม่มีความบกพร่องทางสติปัญญา  

และเป็นครอบครัวท่ีมีฐานะไม่ดี 

 

2. เอกสารทีเ่กีย่วข้องกบัความวติกกงัวล 

 ความหมายของความวติกกงัวล 

 แนวความคิดเก่ียวกบัความวติกกงัวล มีนกัจิตวทิยาหลายท่านไดใ้หค้วามหมายของความวติก

กงัวลไวต่้าง ๆ กนัดงัน้ี 

 สปิลเบอร์เกอร์ และคณะ(Spilberger; et al. 1970: 177) กล่าววา่ ความวติกกงัวล เป็นสภาวะท่ี

บุคคลรู้สึกไม่สบายใจ เป็นทุกขใ์จ รู้สึกหว าดหวัน่และตึงเครียดซ่ึงมกัเกิดร่วมกบัการเปล่ียนแปลงทาง

ร่างกาย เช่น มีการทาํงานของระบบประสาทอตัโนมติั (Auto Nervous System) เพิ่มข้ึน 

 แบร่ี (Barry. 1989: 286) กล่าววา่ ความวติกกงัวล เป็นความรู้สึกไม่พึงพอใจซ่ึงเกิดจากความ

ขดัแยง้ในจิตใตส้าํนึกระหวา่งแรงขบัภาย ใน กบัความเป็นจริงท่ีกาํลงัเผชิญ ทาํใหไ้ม่สามารถรับรู้ถึง

สาเหตุของอารมณ์ไดแ้น่ชดั 
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 สถาบนัสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุขและสมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทย  (2536: 41) 

กล่าววา่ความวติกกงัวล หมายถึง ความรู้สึกไม่สบายใจ อึดอดั วา้วุน่ สับสน กระวนกระวาย 

กระสับกระส่าย ต่ืนตระ หนกตกใจ ต่อสถานการณ์หน่ึงซ่ึงบอกไม่ไดช้ดัเจนและคาดวา่สถานการณ์นั้น

จะก่อใหเ้กิดผลเสียต่อตนเอง ทาํใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงทั้งร่างกายและจิตใจ 

 วไิลลกัษณ์ พงษโ์สภา (2549: 163) ความวติกกงัวล หมายถึง อารมณ์ท่ีไม่มีความสุข เป็นความ

กลวัท่ีมีความหวาดหวัน่ต่อสถานการณ์เกิดจากความคิดและจินตนาการในส่ิงท่ียงัมาไม่ถึง  เพราะคนเรา

ทุกคนต่างมีความวติกกงัวลในสถานการณ์และปัญหาในทุกสถานการณ์  บุคคลเหล่าน้ีจะขาดความสุข  

กลายเป็นคนคิดมาก ไม่มัน่ใจในตนเอง มีแต่ความไม่พร้อม ทาํใหเ้กิดความวติกกงัวลวา่จะตอ้งเผชิญกบั

สภาพแวดลอ้มเดิมคุกคามซํ้ าอีก  

 นํ้าเพชร สินทอง  (2544 : 29) ความวติกกงัวล เป็นภาวะท่ีบุคคลรู้สึกไม่สบายใจ เป็นทุกข ์

หวาดกลวัและตึงเครียด ซ่ึงมกัจะเกิดร่วมกบัการเปล่ียนแปลงทางสรีระวทิยา เช่น มีการทาํงานของ

ระบบประสาทอตัโนมติัเพิ่มข้ึน เช่น หวัใจเตน้แรงข้ึน แน่นหนา้อก เหง่ือออกมาก กระสับ กระส่าย 

ความวติกกงัวลและความกลวัทาํใหเ้กิดการตอบสนองทางร่างกายเหมือนกนัเน่ืองจากทั้งสองสภาวะน้ี

จะกระตุน้ประสาทซิมพาเธติค  (Sympathetic Nervous System) ความวติกกงัวลกบัความกลวัต่างกนัท่ี 

ความวติกกงัวลเป็นอารมณ์ท่ีบุคคลคิดวา่เหตุการณ์อยา่งหน่ึงท่ีน่ากลวักาํลงัจ ะเกิดข้ึน แต่ไม่รู้ชดัวา่เป็น

ส่ิงใด แต่ความกลวัเป็นการตอบสนองทางอารมณ์ท่ีเกิดข้ึนอยา่งมีเป้าหมาย รู้ส่ิงท่ีกลวัไดง่้ายชดัเจน 

  จากแนวความคิดเก่ียวกบัความวติกกงัวลไดเ้ร่ิมตน้อธิบายไดด้ว้ย  ทฤษฎีจิตวเิคราะห์ของ  

ฟรอยด์ (ฉววีรรณ สัตยธรรม ; และคนอ่ืนๆ . 2549: 96; อา้งอิงจาก Freud; cite in Taylor. 1993) ซ่ึงกล่าว

วา่ ความวติกกงัวลเป็นประสบการณ์ส่วนบุคคล  ท่ีมีลกัษณะหวาดหวัน่  ตึงเครียดยุง่ยาก  และไม่เป็นสุข  

ท่ีเกิดจากแรงผลกัดนัภายในอิด (Id) ท่ีสามารถตอบสนองต่อซุปเปอร์อีโก ้(Superego) ทาํใหเ้กิดปฏิกิริยา  

“สู้หรือหนี ” (Fight or Flight) เม่ือเผชิญกบัสถานการณ์คุกคามนั้น  และความวติกกงัวลเป็นเสมือน

ศูนยก์ลางของพฒันาการทางบุคลิกภาพ  

 จากแนวคิดขา้งตน้สรุปไดว้า่ ความวติกกงัวลเป็นความรู้สึกท่ีไม่พึงประสงคข์องบุคคล 

ความรู้สึกท่ีตึงเครียด  ทาํใหเ้กิดความอึดอดั ไม่สบายใจ หวาดหวัน่  อนัเน่ืองมาจากกลวัส่ิงท่ีจะเกิดข้ึน 

กบัตนเองในอนาคตท่ีไม่อาจระบุไดแ้น่ชดั คิดในทางดา้นลบวา่จะเป็นอนัตราย หรือมีความมัน่คง

ปลอดภยัต่อตนเอง ส่งผลใหแ้สดงออกมาทั้งทางดา้นร่างกาย อารมณ์ และพฤติกรรม 
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 ประเภทของความวติกกงัวล 

 การแบ่งประเภทของความวติกกงัวลนั้น มีการแบ่งหลายลกัษณะแตกต่างกนั ดงัน้ี 

 สปิลเบอร์เกอร์ (Spielberger. 1970: 487 – 489) ไดแ้บ่งความวติกกงัวลออกเป็น 2 ลกัษณะ คือ 

 1.  ความวติกกงัวลจากสภาพการณ์  (State Anxiety) เป็นความวติกกงัวลทีเกิดข้ึน จากการ

ตอบสนองต่อสถานการณ์ เฉพาะอยา่ง โดยจะเกิดข้ึนทนัทีทนัใด เ ม่ือมีส่ิงเร้ามากระตุน้ใหเ้กิดค วามไม่

พอใจ หรือทาํใหเ้กิดพฤติกรรมตอบสนองต่อส่ิงเร้านั้น โดยท่ีช่วงในเวลาในการท่ีถูกกระตุน้นั้นจะเป็น

ภาวะท่ีตึงเครียดหวาดหวัน่ กระวนกระวายมีการต่ืนตวัของระบบประสาทอตัโนมติัซ่ึงความรุนแรงท่ี

แสดงออกต่อสภาวะเช่นนน้ีจะแตกต่างกนัไปตามความแตกต่างระหวา่งบุคคล 

 2.  ความวติกกงัวลท่ีเป็นลกัษณะประจาํตวั  (Trait Anxiety) เป็นความวติกกงัวลท่ีมีอยูใ่นตวั

บุคคลจนกลายเป็นลกัษณะประจาํตวั และมีลกัษณะคงท่ีและจะไม่ปรากฏออกมาเป็นพฤติกรรม แต่จะ

เป็นตวัเสริมของความวติกกงัวลต่อสถานการณ์ คือ  เม่ือมีส่ิงเร้ามากระตุน้ใหเ้กิดความไม่พอใจหรือทาํ

ใหเ้กิดอนัตรายบุคคลท่ีมีความวติกกงัวล เป็นลกัษณะประจาํตวัสูงจะมีความไวในการรับรู้ ส่ิงท่ีทาํให้  

ไม่พอใจหรือทาํใหเ้กิดอนัตรายไดเ้ร็วกวา่บุคคลท่ีมีความวติกกงัวลเป็นลกัษณะประจาํตวัตํ่า นอกจากน้ี

ความวติกกงัวล ท่ีเป็นลกัษณะประจาํตวัจะมีผลต่อความรุนแรงของการเกิดความวิ ตกกงัวลต่อ

สถานการณ์ 

 ฉววีรรณ สัตยธรรม ; และคนอ่ืนๆ  (2549: 97-98) ไดแ้บ่งความวติกกงัวลออกเป็น 3 ประเภท 

คือ 

 1. ความวติกกงัวลปกติ (Normal Anxiety) เป็นความวติกกงัวลท่ีพบไดท้ัว่ไป เป็นแรงผลกัดนั

ใหบุ้คคลต่ืนตวั กระตือรือร้นท่ีจะแกปั้ญหา การรับรู้รวดเร็ว ถูกตอ้ ง ความจาํและสมาธิดี อารมณ์และ

การกระทาํจะไม่เปล่ียนแปลงไปจากเดิมมากนกั 

 2. ความวติกกงัวลเฉียบพลนั  (Acute Anxiety) เป็นความวติกกงัวลท่ีเกิดข้ึนในช่วงเวลาท่ีมี

เหตุการณ์ท่ีทาํใหเ้กิดความรู้สึกถูกคุกคาม หรือไดรั้บอนัตราย อาจเรียกวา่ ภาวะความวติกกงัวล  

(Anxiety State) ซ่ึงภาวะอารมณ์เหล่าน้ีจะกระตุน้การทาํงานของระบบประสาทซิมพาเธติค

(Sympathetic) ระบบประสาทอตัโนมติั และต่อมไร้ท่อ  เรียกวา่ ปฏิกิริยา สู้ หรือ หนี เพื่อปรับตวัทาํให้

เกิดการเปล่ียนแปลงทั้งทางร่างกาย อารมณ์ และพฤติกรรม ซ่ึงความรุนแรง และความยาวนานของภาวะ

ความวติกกงัวลท่ีเกิดข้ึนในแต่ละคร้ังจะแตกต่างกนัไปในแต่ละบุคคล 

 3. ความวติกกงัวลเร้ือรัง  (Chronic Anxiety) เป็นความรู้สึกหวาดหวัน่ ไม่เป็นสุข ขาดความ

มัน่คงปลอดภยัท่ีแฝงอยูใ่นตวับุคคลนั้นตลอดเวลา จะเกิดความหวาดหวัน่หรือไม่สามารถควบคุม

พฤติกรรมตนเองไดเ้ม่ือเผชิญกบัส่ิ งแวดลอ้มหรือสถานการณ์ท่ีไม่พึงพอใจ อาจไม่แสดงพฤติกรรม

โดยตรง แต่จะเป็นแรงเสริมเม่ือเกิดภาวะวติกกงัวล ทาํใหส้ภาพอารมณ์หวาดวติกนั้นรุนแรงเพิ่มข้ึน  
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 สาเหตุของความวติกกงัวล 

 ลีโอนาร์ด และเรดแลนด์  (Leonard; & Redland. 1981: 81) กล่าววา่ สาเหตุของความวติก

กงัวล เกิดข้ึนไดโ้ดย มีสถานการณ์ท่ีมาคุกคามต่อ อตัมโนทศัน์ ภาพลกัษณ์  ศกัด์ิศรี ความมัน่คง 

ปลอดภยั และบทบาทของบุคคลนั้น 

 ลินน์ (ศราวธุ อภยัศิลา . 2552: 13; อา้งอิงจาก Linn. 1980) ไดอ้ธิบายสาเหตุของความวติก

กงัวล ดงัน้ี 

 1.  สาเหตุทางร่างกายและพนัธุกรรม ความเช่ือในเร่ืองน้ียงัไม่แน่นอน  เช่น บางคนเช่ือวา่พวก

ท่ีมีรูปร่างผอม สูง มีแนวโนม้ท่ีจะเกิดความวติกกงัวลได ้

 2.  ปัจจยัทางดา้นจิตใจ ส่วนมากเช่ือวา่เป็ นปัจจยัท่ีมีความสาํคญัมากกวา่อยา่งอ่ืน  ความกงัวล

เป็นสัญญาณท่ีบอกใหม้นุษยรั์บรู้ถึงอนัตรายท่ีจะเกิดจากสถานการณ์ต่าง ๆ  ในแต่ละวยัของชีวติ  เช่น 

กลวัจะสูญเสียความรักจากพอ่แม่ หรือกลวัการพลดัพราก 

 3.  ปัจจยัทางสังคมและวฒันธรรม ดา้นขนบธรรมเนียมประเพณี  เศรษฐกิจ  ลทัธิทางการเมือง  

กฎหมาย  ฯลฯ ส่ิงต่าง ๆ  เหล่าน้ี  ลว้นมีผลต่อการพฒันาการต่าง ๆ  ของมนุษยต์ั้งแต่วยัเด็ก  เพราะสังคม

และวฒันธรรมจะถูกถ่ายทอดจากผูเ้ล้ียงดู  เม่ือสภาพเหล่าน้ีถูกเปล่ียนแปลงไปตามกาลเวลา  ก็ยอ่มเป็น

การคุกคามต่อภาวะจิตใจ อนัเป็นผลทาํใหเ้กิดความวติกกงัวลได ้

 จากแนวคิดขา้งตน้สรุปไดว้า่ สาเหตุของความวติกกงัวล เกิดจากสถานการณ์หรือเหตุการณ์ท่ี

คุกคามต่อความสมดุลของร่างกาย และจิตใจ ซ่ึงเม่ือมีส่ิงคุกคามจะทาํใหบุ้คคลเกิดความคบัขอ้งใจ  รู้สึก

ขดัแยง้ในใจ ซ่ึงภาวะเหล่าน้ีเป็นสาเหตุทาํใหบุ้คคลเกิดความวติกกงัวล 

 

 ระดบัของความวติกกงัวล 

 การแบ่งระดบัของความวติกกงัวล ถูกแบ่งไวต้ามระดบัความรุนแรงของความวติกกงัวลท่ีเกิด

ข้ึนกบับุคคลนั้น ๆ เช่ น ฉววีรรณ  สัตยธรรม ; และคนอ่ืนๆ  (2549: 98-99) ไดแ้บ่งระดบัของความวติก

กงัวลออกเป็น 4 ระดบั คือ 

 1.  ความวติกกงัวลระดบัตํ่า  (Mild Anxiety) เป็นความวติกกงัวลในระดบันอ้ย ๆ ท่ีทาํให้

บุคคลต่ืนตวัต่อการรับรู้กวา้งข้ึน สามารถมองเห็น รับรู้ เขา้ใจ และรับรู้รายละเอียดไ ดม้ากข้ึน สามารถ

กระตุน้การเรียนรู้และก่อใหเ้กิดความคิดสร้างสรรค ์ 

 2.  ความวติกกงัวลปานกลาง  (Moderate Anxiety) เป็นระดบัท่ีบุคคลสนใจต่อความกงัวลท่ี

เกิดข้ึนทนัทีทนัใด การรับรู้แคบลง เลือกสนใจเฉพาะบางสถานการณ์ร่างกายบางส่วนตอบสนองต่อ

ความวติกกงัวลท่ีเพิ่มข้ึน เช่นกลา้มเน้ือตึงตวัเพิ่มข้ึน หายใจเขา้ออกแรง รู้สึกป่ันป่วนในกระเพาะอาหาร

หรือปวดศีรษะเป็นตน้ ความสามารถในการรับรู้ลดลง 
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 3.  ความวติกกงัวลระดบัรุนแรง  (Severe Anxiety) การรับรู้แคบลงอยา่งมาก จะสนใจเพียง

รายละเอียดเฉพาะจุดในสถานการณ์ท่ีเกิดข้ึนไม่สามารถรวบรวมรายละเอียดไปสู่สถานการณ์ทั้งหมดได ้

บุคคลจะมีความไม่สบายใจทั้งทางร่างกายและอารมณ์เพิ่มข้ึน 

 4.  ความวติกกงัวลระดบัรุนแรงท่ีสุด  (Panic Anxiety) เป็นความวติกกงัวลในภาวะท่ีบุคคล

หวาดหวัน่สุดขีด  ความสามารถในการรับรู้ลดลงอยา่งมาก หรืออาจไม่ตรงกบัความเป็นจริง บุค คลจะ

สูญเสียการควบคุมตนเองไม่สามารถทาํในส่ิงง่าย ๆ ไดต้รงไปตรงมา การเคล่ือนไหวเพิ่มข้ึน 

ความสามารถท่ีจะสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้นลดลง 

 ในขณะท่ี ลคัแมนและซอเรนเซ่น (Luckman; & Sorensen. 1974: 112) ไดแ้บ่งความวติกกงัวล

ออกเป็น 3 ระดบั ดงัน้ี 

 1. ความวติกกงัวลระดบัตํ่า ค วามวติกกงัวล ระดบัน้ีจะช่วยใหก้ารปรับตวัในชีวติประสบ

ผลสาํเร็จทาํใหต่ื้นตวั ช่วยใหก้ารรับรู้และการเรียนรู้ดีข้ึน 

 2. ความวติกกงัวลระดบักลาง การรับรู้จะนอ้ยลงทาํใหสู้ญเสียการทาํหนา้ท่ี อยา่ง มี

ประสิทธิภาพขณะนั้น 

 3. ความวติกกงัวลระดบัสูง ทาํใหเ้กิดความสับสน และมีการกระจดักระจายความคิดพิจารณา

เป็นอุปสรรคต่อการเรียนรู้ และไม่สามารถดาํเนินกิจการใหบ้รรลุเป้าหมายท่ีตั้งไว ้เสียความสามารถใน

การปรับตวั 

 องคก์ารอนามยัโลก ไดก้าํหนดระดบัความวติกกงัวลไว ้โดยใชเ้คร่ืองหมายบวก  (+) เป็นตวั

บอกระดบัความวติกกงัวล 6 ระดบั (ละออ ชูดวง . 2546: 13; อา้งอิงจาก องคก์ารอนามยัโลก : ม.ป.ป.)  

คือ  

  1.  ระดบัท่ีปราศจากความวติกกงัวล หรือนอ้ยจนไม่สามารถจะกระตุน้ใหเ้กิดพฤติกรรมได ้ 

 (-1) ความวติกกงัวลระดบัน้ีถือวา่ไม่ปกติ พบไดใ้นคนท่ีไดรั้บความตกใจทนัทีทนัใด  (Psychological 

Shock) แลว้เงียบเฉยไปเลย อาจเป็นไดใ้นผูป่้วยท่ีไดรั้บยากล่อมประสาทในขนาดมากผูท่ี้อยูใ่นภาวะก่ึง

หมดสติ (Semiconscious) หรือหมดสติ (Unconscious) ซ่ึงไม่มีการรับรู้ความรู้สึกภายนอกต่าง ๆ  

  2.  ในระดบัปกติ (0) พบไดท้ัว่ไปเป็นระดบัท่ีเกิดความรู้สึกสบายไดพ้กัผอ่นเกิดข้ึนเม่ือไดรั้บ

ประสบการณ์ท่ีพอใจ มีความวติกกงัวลได ้แต่ก็สามารถปรับตวัไดใ้นเวลาอนัควร 

 3.  ความวติกกงัวลในระดบัเล็กนอ้ย  (+1) ความวติกกงัวลในระดบัน้ีจะทาํใหเ้กิดความรู้สึก

ต่ืนเตน้มากข้ึน บุคคลสามารถสังเกตความแตกต่างของส่ิงแวดลอ้มไดส้ามารถมองเห็นความเก่ียวพนั

ระหวา่งเหตุการณ์ท่ีเกิด ข้ึนทนัที และสามารถอธิบายความแตกต่างได ้ความรู้สึกไม่สบายจะกระตุน้ให้

ทาํงานและแกปั้ญหาได ้บุคคลจะต่ืนเตน้ในการดูหนงัสือมีสมาธิดี จดจาํไดแ้ม่นยาํ เพิ่มการรับรู้และ

ความตั้งใจ ช่วยใหบุ้คคลมีความสามารถเผชิญกบัสถานการณ์ท่ีสร้างความวติกกงัวลเตรียมพร้อมท่ีจะ
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รับรู้และปรับตวัเขา้กบัเหตุการณ์ในคนปกติเม่ือเกิดความวติกกงัวลในระดบัน้ีจะสามารถปรับกลบัมา

เป็นระดบัปกติได ้

  4.  ความวติกกงัวลในระดบักลาง (+2) เป็นการเกิดความวติกกงัวลขณะเผชิญสถานการณ์ท่ีไม่

สบายใจมากข้ึนทาํใหแ้ต่ละบุคคลรับรู้แคบลง มีแรงผลกัดนัมากข้ึนมีการต่ืนเตน้มา กข้ึน วอ่งไวมากจน

เกือบจะลุกล้ีลุกลาน อาจมีการปรับตวัแบบสู้หรือหนี 

  5.  ความวติกกงัวลระดบัรุนแรง  (+3) ความวติกกงัวลในระดบัน้ีบุคคลจะมี ความกระวน

กระวาย การรับรู้จะแคบมาก ไม่สามารถเขา้ใจความจริงท่ีเกิดข้ึน ควบคุมตวัเองไม่ได ้รู้สึกกลวัเพิ่มมาก

ข้ึน มีความกระสั บกระส่ายอยา่งเห็นไดช้ดั อาจจะพดูมากและเร็วข้ึนไม่สามารถทาํลายความรู้สึกไม่

สบายใจได ้

  6.  ความวติกกงัวลในระดบักลวัสุดขีด  (+4) เป็นความวติกกงัวลระดบัรุนแรงต่ืน กลวัสุดขีด 

เป็นภาวะท่ีควบคุมตวัเองไม่ได ้การรับรู้เสียไป ความตั้งใจลดลง ไม่รับรู้ความจริง จาํไดไ้ม่ นานไม่

สามารถตดัสินใจหรือควบคุมความรู้สึก และการเคล่ือนไหวของกลา้มเน้ือ บุคคลไม่สามารถช่วยตวัเอง

ใหพ้น้ภาวะท่ีก่อใหเ้กิดความลงัเลใจไดจ้ะมีอาการซึมเศร้าสุดขีดระดบัความวติกกงัวลท่ีเกิดข้ึนในบุคคล

แต่ละคร้ังนั้นมีความรุนแรงไม่เท่ากนัทั้งน้ีข้ึนอยูก่บัส่ิงกระตุ้นความหมายของเหตุการณ์ และบุคลิกภาพ

ของบุคคลนั้น ๆ บุคคลท่ีหวัน่ไหวง่าย เหตุการณ์เพียงเล็กนอ้ยก็สามารถทาํใหเ้กิดความวติกกงัวลใน

ระดบัความวติกกงัวลท่ีเกิดข้ึนจะมมากหรือนอ้ยจึงไม่สามารถกาํหนดใหแ้น่ชดัได ้ทั้งน้ีข้ึนอยูก่บับุคคล

และเหตุการณ์โดยทัว่ไป 

 

 การวดัความวติกกงัวล 

 ในท่ีน้ีไดเ้สนอการวดัความวติกกงัวล ซ่ึงสามารถวดัได ้ 4 วธีิ ดงัน้ี เอน็เดอร์ ; และเอด็เวอร์ด  

(ละออ ชูดวง. 2546: 15-16; อา้งอิงจาก Endler; & Edward. 1982: 41) 

 1. จากการเปล่ียนแปลงทางดา้นร่างกาย โดยดูจากอาการท่ีแสดงออกทางระบบประสาท

อตัโนมติั เช่นอตัรา การเตน้ของหวัใจ อตัราการหายใจ ระดบัความดนัโลหิต การหลัง่ของนํ้าลาย การ

หลัง่ของฮอร์โมนต่อมหมวกไต การตึงของกลา้มเน้ือ การเกร็งของผวิหนงั การตรวจคล่ืนสมอง 

 2. แบบสอบถามรายงานตนเอง  (Self – Report Questionnaire) เป็นการประเมินความวติก

กงัวลซ่ึงเป็นความรู้สึกท่ีตน เองรับรู้ได ้โดยการตอบแบบสอบถามแลว้นาํมาประเมินขนาดของความ

วติกกงัวล 

 3. ใชเ้ทคนิคการฉายภาพ (Projective Techniques) เช่น แบบวดัของรอชาร์ค (Rorschach) 

 4. การสังเกตพฤติกรรมท่ีบุคคลนั้นแสดงออกมา ซ่ึงเป็นปฏิกิริยา สะทอ้นจากอารมณ์ภายใน

จิตใจ เช่น อาการกระสับกระส่าย ลุกล้ีลุกลน้ ถอนหายใจ พดูเร็ว หงุดหงิด ไม่มีสมาธิ นอนไม่หลบั หรือ

ร้องไห ้เป็นตน้ 
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                การวดัความวติกกงัวลในงานวจิยัน้ี  เป็นการวดั ความวติกกงัวลซ่ึงข้ึนอยูก่บัสถานการณ์  
(State Anxiety) ตวัอยา่งงานวจิยัของชูศกัด์ิ  พฒันะมนตรี ; และคนอ่ืนๆ . (2556 : Online). ท่ีศึกษาและ

เปรียบเทียบความวติกกงัวลทางจิตใจ  ความวติกกงัวลทางกาย  และความเช่ือมัน่ในตนเองของนกักีฬา

ยกนํ้าหนกัหญิง ทีมชาติไทย จาํนวน  13 คน และนกักีฬายกนํ้าหนกัหญิงระดบัสโมสร จาํนวน  13 คน 

ไดม้าจากการเลือกแบบเจาะจง  (Purposive Sampling) เคร่ืองมื อท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ีไดแ้ก่ 

แบบทดสอบความวติกกงัวลตามสถานการณ์ (Competitive State Anxiety Inventory – 2 : CSAI – 2)   

พบวา่  ความวติกกงัวลทางจิตใจ (Cognitive Anxiety) ของนกักีฬายกนํ้าหนกัหญิงทีมชาติไทย และ

นกักีฬายกนํ้าหนกัหญิงระดบัสโมสรแตกต่างกนัอยา่งมีนั ยสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ความวติกกงัวล

ทางกาย (Somatic Anxiety) ของนกักีฬายกนํ้าหนกัหญิงทีมชาติไทยและ นกักีฬายกนํ้าหนกัหญิงระดบั

สโมสรแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05   และ ความเช่ือมัน่ในตนเอง (Self - 

Confidence) ของนกักีฬายกนํ้าหนกัหญิงทีมชาติไทยและ นกักีฬายกนํ้าหนกัหญิงระดบัสโมสรแตกต่าง

กนัอยา่งไม่มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 

 

 ผลของความวติกกงัวล 

 ความวติกกงัวลมีผลกระทบต่อบุคคลทั้งทางร่างกาย อารมณ์ ความคิด และพฤติกรรมซ่ึงสรุป

ไดด้งัน้ี (ธีราภา ประสิทธิเวช. 2544: 28 – 30) 

 1. ผลของการเปล่ียนแปลงทางชีวเคมี และสรีรวทิยา 

  1.1 การเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนท่ีระบบประสาท ซ่ึงมีผลทาํใหก้ลา้มเน้ือหดตวัเตรียมสู้หรือ

หนี 

  1.2 มีผลต่อการเปล่ียนแปลงดา้นเคมี ในภาวะวติกกงัวล ฮอร์โมนต่าง ๆ จะถูกขบัออกมา

สู่กระแสโลหิตมากข้ึน ซ่ึงฮอร์โมนเหล่าน้ีจะมีหนา้ท่ีควบคุม ความสมดุ ลเกลือแร่ต่าง ๆ ในร่างกาย การ

เผาผลาญอาหาร และมีผลต่อระบบกลา้มเน้ือเพิ่มข้ึน 

  1.3 มีการเปล่ียนแปลงทางดา้นสรีรวทิยา การเปล่ียนแปลงน้ีข้ึนอยูก่บัระดบัความวติก

กงัวล โดยทัว่ไประดบัความวติกกงัวลเพียงเล็กนอ้ย และระดบัปานกลางจะเพิ่มการทาํงานในระบบ

ต่างๆ ของร่างกาย  การเปล่ียนท่ีเกิดข้ึนไดแ้ก่ หวัใจเตน้เร็วและถ่ีข้ึน การหายใจลึกและเร็วข้ึน มีการ

เปล่ียนแปลงอุณหภูมิของร่างกายและความดนัโลหิต ประจาํเดือนเปล่ียนแปลง ปัสสาวะบ่อย นํ้าตาลถูก

ขบัออกมามากดข้ึน ทาํใหค้วามอยากของอาหารลดลง เหง่ือออก ตวัเยน็ ม่านตายขยาย นอนไม่หลบั 

กลา้มเน้ือเกร็งโดยเฉพาะ ท่ีคอ ตวัสั่น เหล่าน้ีเป็นตน้ ถา้มีความวติกกงักลมากข้ึน การทาํงานของระบบ

ต่าง ๆ อาจจะหยดุชะงกัไป ซ่ึงอยูใ่นระดบัท่ีมีความวติกกงัวลรุนแรงท่ีสุด  

 2.  การเปล่ียนแปลงทางดา้นอารมณ์ 
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  ความวติกกงัวลทาํใหบุ้คคลนั้นรู้สึกหวาดหวัน่ เกิดความตึงเครี ยด และความกลวั ซ่ึง

อาจจะแสดงออกมาในลกัษณะต่าง ๆ เช่น ตกใจง่าย หงุดหงิด โกรธ กระสับกระส่าย โศกเศร้า เสียใจ 

ร้องไหง่้าย เหน่ือยง่าย เป็นตน้ 

 3.  ผลของการเปล่ียนแปลงทางดา้นความคิด ความจาํ การรับรู้ และการเรียนรู้ 

  3.1 ผลของความวติกกงัวลต่อระบบความคิด ทาํใหค้วา มคิดสับสน ย ํ้าคิด ย ํ้าทาํ ตดัสินใจ

ชา้ ความคิดแคบ และไม่ยดืหยุน่ในการแกปั้ญหา บุคคลท่ีมีความวติกกงัวลมีแนวโนม้ท่ีจะคิดไปในทาง

ลดคุณค่าตนเอง    

  3.2 ผลของความวติกกงัวลต่อระบบความจาํ สมาธิ ความวติกกงัวลในระดบัเล็กนอ้ย ทาํ

ใหก้ารจาํไดม้ากข้ึน ความวติกกงัวลในระดบัเล็ก นอ้ยและปานกลางจะทาํใหส้มาธิดีข้ึน แต่ในระดบั

รุนแรง และระดบัรุนแรงท่ีสุด สมาธิอาจลดลง บุคคลในภาวะน้ีกระสับกระส่ายและไม่หยดุน่ิง   

  3.3 ผลของความวติกกงัวลต่อการรับรู้ โดยประสาทสัมผสัทั้ง 5 ไดแ้ก่ ตา หู จมูก ล้ิน และ

ผวิหนงั ความสามารถในการสังเกตจะเพิ่มข้ึน หรื อลดลง ข้ึนอยูก่บัระดบัของความวติกกงัวล ถา้ใน

ระดบัเล็กนอ้ยจะช่วยใหป้ระสาทสัมผสัทั้ง 5 ต่ืนตวัดี ทาํใหส้ามารถรับรู้ไดดี้ข้ึน การเก็บขอ้มูลรอบตวั

ไดม้ากกวา่ปกติ ในระดบัปานกลางยงัคงทาํใหป้ระสาทสัมผสัทั้ง 5 ต่ืนตวัอยูแ่ละขอบเขตการรับรู้จะ

แคบลง รับรู้เฉพาะส่ิงท่ีเลือกสรรแลว้ บอกความสัมพนัธ์ของเหตุการณ์เฉพาะหนา้ได ้ในระดบัท่ีรุนแรง

ท่ีสุดการสังเกตจะแคบลงมาก การรับรู้ผดิพลาดไป และไม่สามารถบอกความสัมพนัธ์ของเหตุการณ์ท่ี

เกิดข้ึนได ้

  3.4 ผลของความวติกกงัวลต่อการเรียนรู้และการปรับตวั ถา้ความวติกกงัวลอยูใ่นระดบั

เล็กนอ้ย และระดบัปานกลาง ถา้บุคคลนั้นมีทกัษะอยูแ่ลว้ ก็สามารถใชท้กัษะ นั้นช่วยใหเ้กิดการเรียนรู้ 

ถา้ความวติกกงัวลอยูใ่นระดบัรุนแรง และรุนแรงท่ีสุดแลว้ไม่วา่บุคคลนั้น จะมีทกัษะหรือไม่ก็ตามจะไม่

มีโอกาสใชท้กัษะนั้นเลย พฤติกรรมเป็นไปในรูปของการขจดั ภาวะความวติกกงัวลซ่ึง โดยมากจะเป็น

พฤติกรรมอตัโนมติัท่ีไม่ตอ้งคิดก่อน 

 4.  ผลของการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการแสดงออก เม่ือเกิดความวติกกงัวลพฤติกรรมท่ีบุคล

แสดงออกมา โดยมากจะเป็นพฤติกรรมอตัโนมติั พฤติกรรมเหล่าน้ีจาํแนกไดเ้ป็น 4 กลุ่มใหญ่ ไดแ้ก่ 

  4.1 พฤติกรรมท่ีความรู้สึกภายในออกมาทั้ง แบบเปิดเผย  (Overt Behavior) ไดแ้ก่อาการ

หงุดหงิด โมโหง่าย โกรธ ท่าทางกระสับกระส่าย หรือแบบซ่อนเร้น  (Covert Behavior) ไดแ้ก่ความรู้สึก

ขนุเคือง ไม่เป็นมิตร และอาจแสดงออกในรูปแบบอ่ืน เช่น พฤติกรรมโรคจิต โรคประสาททั้งหลาย 

  4.2 การลดความวติกกงัวล  (Somatizing) โดยการเบนความสนใจ ไปสู่ความเจบ็ป่วยทาง

ร่างกาย ไดแ้ก่ ผูป่้วยจิตสรีระแปรปรวน  (Rsychosomatic Disorder) ทาํใหค้วามสามารถในการกระทาํ

ส่ิงต่างๆ ไดน้อ้ยลง 
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  4.3 การชะงกังนัอยูใ่นภาวะท่ีก่อใหเ้กิดความวติกกงัวล  (Freezing to Sport) ไดแ้ก่การ

ถอนตวัหนีจากเหตุการณ์ เก็บกด ความรู้สึกภายใน และกลายเป็นความรู้สึกซึมเศร้ามีพฤติกรรมการ

ถดถอยไปสู่พฒันาการในวยัเด็ก 

  4.4 พฤติกรรมในรูปแบบท่ีพยายามทาํความเขา้ใจ ถึงสาเหตุของความวติกกงัวล เพื่อหา

วธีิในการขจดัความวติกกงัวล 

 

 ความวติกกงัวลของพ่อแม่ทีม่บุีตรออทสิตกิวยัรุ่น 

 พอ่แม่ ผูป้กครองท่ีดูแลบุคคลออทิสติกยอ่มมีความวติกกงัวลเม่ือลูกอยูใ่นช่วงวยัรุ่น  เน่ืองจาก 

บุคคลออทิสติกจะมีการเปล่ียนแปลงดา้นอารมณ์  พฤติกรรม ท่ีแตกต่างไปจากช่วงวยัเด็ก  พอ่แม่จะเกิด

ความกงัวลเก่ียวกบัการเล้ียงดูบุตรได ้แยกเป็นดา้นต่าง ๆ ดงัน้ี  

 1.  ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทั่ วไปของบุตรออทิสติก  พอ่แม่อาจจะมีความวติกกงัวลเก่ียวกบั

การช่วยเหลือและสนบัสนุนใหบุ้ตรไดด้าํเนินชีวติประจาํวนัไดอ้ยา่งถูกตอ้งและเหมาะสม  การช่วยเหลือ

ตนเองในการขบัถ่าย เม่ือตอ้งใชห้อ้งนํ้าในท่ีสาธารณะ พอ่แม่จะวติกกงัวลมากในเร่ืองการทาํความ

สะอาด หรือการใชห้อ้งนํ้าร่วมกบัผูอ่ื้น 

 2.  ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการของบุตร ซ่ึงแบ่งออกมาเป็น 3 ดา้น ไดแ้ก่  

  2.1  การมีปฏิสัมพนัธ์ทางสังคม  พอ่แม่อาจจะมีความวติกกงัวลเก่ียวกบัการพาบุตรไป

พบปะกบับุคคลอ่ืนตามสถานท่ีต่าง ๆ  เม่ือออกนอกบา้น  ถา้บุตรออทิสติกอยูไ่ม่น่ิง  จะตอ้งคอยจบั มือ

เดินตลอดเวลา คนรอบขา้งก็จะมอง เพราะตวัโตแลว้ยงัตอ้งคอยจบัมือเดิน 

  2.2  การส่ือความหมาย  พอ่แม่อาจจะวติกกงัวลวา่ลูกโตแลว้  ทาํไมยงัพดูไม่ได้  หรือยงัไม่

เขา้ใจภาษาง่าย ๆ หรือพดูคาํซํ้ าๆ  

   2.3  พฤติกรรม  พอ่แม่อาจจะวติกกงัวลเม่ือบุตรมีพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา เช่น  ขวา้งปา

ส่ิงของ ทาํร้ายผูอ่ื้น ทาํร้ายตวัเอง แลว้ไม่สามารถจดัการดูแลบุตรใหมี้พฤติกรรมท่ีเหมาะสม  

 3.  ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ  พอ่แม่อาจจะมี

ความวติกกงัวลเก่ียวกบัการรับประทานยาของลูก การเปล่ียนยาใหม่ หรือการเพิ่มปริมา ณยา หรือไม่รู้จะ

ไปหาความรู้วธีิการฝึก ปรับพฤติกรรมท่ีไหนบา้ง  ไม่กลา้คุย  แลกเปล่ียนความคิดเห็นกบักลุ่มพอ่แม่

ดว้ยกนั 

  นอกจากน้ี ถา้บุคคลออทิสติกตวัใหญ่  มีพลงัมาก  เม่ือหงุดหงิดหรือไม่ไดใ้นส่ิงท่ีตอ้งการพอ่

แม่จะควบคุมพฤติกรรมไดย้าก เพราะบุคคลออทิสติกร่างกายแข็ งแรง และไม่ยอมฟังคาํสั่งพอ่แม่ หาก

ไม่ไดฝึ้กมาอยา่งต่อเน่ือง พอ่แม่จะมีการเปรียบเทียบกบัเด็กปกติในอายรุุ่นเดียวกนั จะมีความเพอ้ฝันบา้ง 

ท่ีอยากใหลู้กเป็นเด็กปกติ  ซ่ึงจะทาํใหรู้้สึกเศร้าใจ  และเสียใจ  เพราะบุคคลออทิสติกจะมีลกัษณะเฉพาะ

รายบุคคล พอ่แม่จะรู้จกัลูกมากกวา่ผูอ่ื้น ดงันั้น เม่ือ ลูกอยูก่บัผูอ่ื้นก็จะกงัวลวา่ไม่มีใครเขา้ใจลูกไดดี้ไป
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กวา่ตวัเอง กลวัวา่จะเกิดอนัตรายกบัลูก  กลวัหงุดหงิด อาละวาด  และกลวัวา่สังคมไม่ยอมรับ หรือ มีคน

แสดงท่าทางรังเกียจ หรือกลวั  เม่ือตอ้งออกไปนอกสถานท่ีท่ีไม่คุน้เคย  ในบางรายพอ่แม่ จะ กินไม่ได้

นอนไม่หลบั เน่ืองจากกลวัวา่ลูกจะต่ืนข้ึนมากลางดึก  หรือหลบัไม่ไดถ้า้ลูกไม่หลบั  ส่งผลใหส้ภาพ

ร่างกายไม่แขง็แรง ป่วยง่าย พกัผอ่นไม่พอเส่ียงต่อการเกิดโรคภยัต่าง ๆ และการท่ีพอ่แม่ตอ้งดูแลบุคคล

ออทิสติกตลอดเวลานั้น ยอ่มเกิดความเครียด ความวติกกงัวลเกิดข้ึน  อยา่งไรก็ตาม หากพอ่แม่รู้วธีิการ

ดูแล และรู้วธีิการจดัการความเครียดของตวัเอง  ก็สามารถเรียนรู้ท่ีจะปรับตวัใหเ้ขา้สภาพแวดลอ้มท่ี

เปล่ียนแปลงไปของสังคม และสามารถอยูร่่วมกนัในสังคมไดอ้ยา่งมีความสุข  จากประเด็นดงักล่าว

ขา้งตน้  พอ่แม่จะแสดงความวติกกงัวลออกมาใน 3 ด้าน คือ ดา้นร่างกาย  ดา้นอารมณ์  และดา้น

พฤติกรรม 

 

 งานวจิยัทีเ่กีย่วข้องกบัความวติกกงัวล 

 รุ่งฤดี วงศชุ์ม (2539: บทคดัยอ่) ศึกษาภาวะเครียดของบิดามารดาเด็กออทิสติกท่ีนาํบุตรเขา้รับ

การศึกษาในโรงพยาบาลยวุประสาทไวทโยปถมัภ์  พบวา่ บิดามารดาเด็กออทิสติกมีระดบัความเครี ยด

โดยเฉล่ียอยูใ่นระดบัเครียดมาก  สถานการณ์ท่ีก่อใหเ้กิดความเครียดมากแก่บิดามารดา  คือ การท่ีบิดา

มารดาตอ้งดูแลบุตรออทิสติกเพิ่มมากข้ึน  การรักษาเด็กท่ีตอ้งใชร้ะยะเวลานาน  การท่ีบิดามารดาตอ้งทาํ

ใจใหเ้ขม้แขง็ในการต่อสู้ หรือเผชิญปัญหาเก่ียวกบัความผดิปกติของบุตร 

 นาฏยพรรณ ภิญโญ (2545: บทคดัยอ่) ศึกษาความรู้สึกต่อภาระการดูแล และความเครียดของ

บิดามารดาเด็กออทิสติกท่ีเขา้รับการบาํบดัรักษาในตึกผูป่้วยในโรงพยาบาลยวุประสาทไวทโยปถมัภ ์

จาํนวน 110 คน ซ่ึงภาระการดูแล  หมายถึง ภาวะของจิตใจท่ีถูกคุกคามความสมดุลจากส่ิงแวดลอ้มท่ีมา

กระตุน้เป็นผลใหเ้กิดอาการทางร่างกายและจิตใจ แสดงออกต่าง ๆ อาทิ เช่น วติกกงัวล ความคบัขอ้งใจ 

กระวนกระวายใจ นอนไม่หลบั เบ่ืออาหาร พบวา่ ความสัมพนัธ์ระหวา่งระดบัของปัญหาพฤติกรรมของ

ผูป่้วย กบัความเครียดของบิดามารดาเด็กออทิสติก อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01  

 คาเรน (Karen. 2012: abstract) ศึกษาความเศร้า วติกกงัวล และการสูญเสียความสามารถของ

พอ่แม่ของเด็กวยัรุ่นท่ีป่วยเป็นโรคจิตขั้นรุนแรง  กลุ่มตวัอยา่งเป็นพอ่แม่ท่ีเป็นสมาชิกของ National 

Alliance on Mental Illness (NAMI-KY) พบวา่ คร้ังแรกท่ีพอ่แม่ไดรั้บรู้วา่ลู กป่วยเป็นโรคจิต  จะมีความ

เศร้า วติกกงัวลอยา่งรุนแรง  และจะลดลงเม่ือเวลาผา่นไปแลว้ 6 ปี เม่ืออายขุอง เด็กมากข้ึน  ความเศร้า 

วติกกงัวลก็จะนอ้ยลง  

 ซิลเวอร์ และคณะ (Silver; et al.  1995: abstract) พบวา่ มารดาของเด็กท่ีมีความเจบ็ป่วยหรือ

ความผดิปกติทางดา้นร่างกายนั้น มีความตึงเครียดสูง และมีการรับรู้ความสามารถของตนเองลดลง การ

เจบ็ป่วยเร้ือรังในบุตรจะส่งผลกรตะทบต่อความคาดหวงัในความสามารถของมารดาในการใหก้ารดูแล

บุตร หรือการจดัการกบัอนาคตของบุตร  (Eiser. 1993) ซ่ึงจากผลกระทบดงักล่าวอาจมีผลต่อพฤติกรรม
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การดูแลบุตรของมารดาตามมาได ้จากภาระหนา้ท่ีและความรับผดิชอบของพอ่แม่ในทุก ๆดา้น ไม่วา่จะ

เป็นการดูแลบุตรออทิสติก การประกอบอาชีพ ภาระงานบา้นท่ีตอ้งรับผดิชอบ รวมถึงปัจจยัแวด

ลอ้มรอบ ๆ ตวั เช่น สภาพครอบครัว รายไดข้องครอบครัว ญาติพี่นอ้ง เพื่อนบา้น ส่งผลใหพ้อ่แม่มีความ

วติกกงัวล 

 แคทเวล และบาเกอร์  (Cantwell; & Baker. 1984: abstract) ท่ีไดศึ้กษาผลกระทบเด็กออทิสติก

ท่ีมีอิทธิพลต่อสภาวะจิตสังคมของบิดามารดา พบวา่ปัญหาของบิดามารดาเด็กออทิสติกท่ีพบ ไดแ้ก่ 

อารมณ์เศร้า กลวั วติกกงัวล ความยากลาํบากในการจดัการเร่ืองกิจวตัรประจาํวนัของเด็ก ความเบ่ือ

หน่าย ความกงัวลเร่ืองปัญหาการเงิน และความกงัวลเก่ียวกบัเร่ืองอาชีพ และการศึกษาสาํหรับเด็ก 

โดยเฉพาะอยา่งยิง่เม่ือเด็กเติบโตข้ึน 

 

3. เอกสารทีเ่กีย่วข้องกบัการอบรมเลีย้งดูบุตรออทสิติก 

 ในการเล้ียงดูเด็กออทิสติก พอ่แม่ควรปฏิบติั ดงัน้ี (กญัญา ธญัมนัตา. 2534) 

 1.  การยอมรับของพอ่แม่ จะทาํใหมี้ความร่วมมือในการช่วยเหลือเด็ก ใชชี้วติร่วมกนักบัเด็ก 

ซ่ึงจะทาํใหชี้วติครอบครัวมีความสุขมากข้ึน 

 2.  การช่วยเหลือเร่ืองการปฏิบติักิจวตัรประจาํวนั เช่น การอาบนํ้า แปรงฟัน สระผม หวผีม 

รวมทั้งกิจกรรมต่างๆ ในการดาํรงชีวติ เด็กปกติจะเลียนแบบและถูกกระตุน้จากพอ่แม่ใหท้าํไดเ้ม่ือถึงวยั

ท่ีควรทาํได ้แต่สาํหรับเด็กกลุ่มน้ีจะต่อตา้นการกระทาํดงักล่าวทุกอยา่งการฝึกใหช่้วยเหลือตนเอง จึงดู

เป็นเร่ืองยุง่ยาก พอ่แม่จึงตอ้งทาํไปพร้อมๆ กบัเด็กดว้ย เช่น การติดกระดุม จะตอ้งเร่ิมจากกระดุมเมด็

โตๆ และรังดุมใหญ่ๆ ก่อน ผูใ้หญ่ยนือยูห่ลงัเด็กช่วยจบัมือใหม้าอยูบ่ริเวณกระดุม โดยเร่ิมใส่กระดุมเขา้

ไปในรังดุมก่อนคร่ึงหน่ึงแลว้จบัมือใหเ้ด็กถึงกระดุมผา่นรังดุมข้ึนมา เม่ือทาํไดใ้หก้อดช่ืนชม เด็ก ถา้เด็ก

หงุดหงิดใหท้าํเฉยๆ 

 3.  การช่วยเหลือดา้นพฒันาการดา้นต่างๆ โดยเฉพาะ ดา้นภาษา และการส่ือสารความหมาย 

รวมทั้งทางดา้นอารมณ์ และสังคมดว้ย ซ่ึงตอ้งใชเ้วลานานเป็นปี พอ่แม่ตอ้งเขา้ใจและอดทนอยา่งมาก 

พอ่แม่บางคนไม่เขา้ใจ บางคร้ังเครียด จึงตอ้งใหส้ถาบนั เช่นโรงพยาบาลยวุประสาทฯ มาช่วยเหลือ ใน

ตอนกลางวนั เม่ือเด็กเร่ิมมีความสามารถในการส่ือสารควา มหมายและพฒันาการทางดา้นสังคมดีข้ึนจึง

จะส่งใหโ้รงเรียนท่ีมีความเขา้ใจและพร้อมท่ีจะช่วยเหลือเด็กกลุ่มน้ีต่อไป 

 การดูแลเด็กออทิสติก  เพื่อส่งเสริมพฒันาการใหเ้ป็นไปอยา่งเหมาะสม เสริมสร้างทกัษะใหม่

และลดพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา จาํเป็นตอ้งมีพฤติกรรม การดูแลเด็กออทิสติ กในดา้นต่อไปน้ี  (วนิดัดา    

ปิยะศิลป์. 2537: 39 -43; เพญ็แข ล่ิมศิลา 2541: 27 - 37) 
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 1.  ดา้นการส่งเสริมทกัษะในการปฏิบติักิจวตัรประจาํวนั เพื่อส่งเสริมทกัษะในการช่วยเหลือ

ตนเองของเด็กออทิสติก เป็นส่ิงท่ีเด็กจะตอ้งเรียนรู้ เพื่อใหส้ามารถช่วยเหลือตนเองได ้โดยมี ขั้นตอน

การฝึกดงัน้ี 

  1.1 การสอนใหเ้ด็กรู้จกัของใชใ้นชีวติประจาํวนั ก่อนท่ีจะเร่ิมฝึกใหเ้ด็กสามารถเรียนรู้ใน

การช่วยเหลือตนเองในกิจวตัรประจาํวนั ควรใหเ้ด็กไดรู้้จกัส่ิงของเคร่ืองใชท่ี้ตอ้งใชใ้นกิจกรรมนั้นๆ

ก่อน จนสามารถหยบิจบัหรือช้ีส่ิงของแต่ละอยา่งไดถู้กตอ้ ง จึงจะสอนสาธิตวธีิการใชใ้นกิจกรรมอ่ืนๆ

ต่อไป 

  1.2 การทาํความสะอาดร่างกาย ควรฝึกใหเ้ด็กสามารถช่วยเหลือตนเองขั้นตอนทีละนอ้ย

ในการแปรงฟัน การลา้งหนา้ อาบนํ้า 

  1.3 การฝึกการแต่งกาย ควรใชเ้ส้ือ กางเกงท่ีเป็นผา้ยดื ซ่ึงจะทาํใหเ้ด็กทาํดว้ยตนเองไดง่้าย 

เพื่อเสริมสร้า งแรงจูงใจในเด็ก เป็นการเตรียมเด็กใหพ้ร้อมท่ีจะเขา้โรงเรียนต่อไป เด็กออทิสติกส่วน

ใหญ่สามารถถอดเส้ือและกางเกงไดเ้อง โดยไม่ตอ้งสอน แต่ไม่สามารถสวมใส่เส้ือและกางเกงไดเ้อง 

  1.4 การฝึกการใชช้อ้นรับประทานอาหาร เด็กออทิสติกส่วนมากจะชอบใชมื้อหยบิอาหาร

รับประทาน จึงควรสอนใหส้ามารถใชช้อ้นตกัอาหารรับประทานไดด้ว้ยตนเองอยา่งถูกตอ้ง 

  1.5 การฝึกการขบัถ่าย ในเด็กปกติจะมีความพร้อมท่ีจะรับการฝึกการขบัถ่ายไดเ้ม่ืออายุ

ระหวา่ง 2 -3 ปี เด็กบางคนอาจมีความพร้อมก่อนอาย ุ 2 ปีก็ได ้สาํหรับเด็กออทิสติก จะมีความพร้อมท่ี

จะฝึกการขบัถ่ายไม่เหมือนเด็กปกติ จึงใชอ้ายเุป็นเกณฑไ์ม่ได ้เม่ือเร่ิมฝึกควรใหเ้ลิกใชผ้า้ออ้มสาํเร็จรูป 

เพื่อจะไดท้ราบวา่เด็กขบัถ่ายมาเม่ือไร ใหเ้ด็กไดส้ัมผสักบัความเปียก แลว้รีบเปล่ียนกางเกงใหทุ้กคร้ัง 

สังเกตวา่เด็กมกัจะขบัถ่ายเวลาใด ทั้งปัสสาวะ อุจจาระ แลว้พาเด็กมาฝึกในเวลาใกลเ้คียงกนั พร้อมทั้งใช้

คาํง่ายๆ สอนเด็ก คือ “ฉ่ี” และ “อึ” เด็กจะสามารถรับรู้และเรียนรู้ไดไ้ม่เร็วเหมือนเด็กปกติ การฝึกการ

ขบัถ่ายน้ีเพื่อเตรียมเด็กใหพ้ร้อมก่อนส่งเด็กเขา้เรียน 

 2.  ดา้นการส่งเสริมทกัษะของพฒันาการดา้นต่างๆ เช่น การส่งเสริมพฒันาการดา้นสติปั ญญา

และการเรียนรู้ การใชก้ลา้มเน้ือมดัใหญ่ กลา้มเน้ือมดัเล็ก การส่งเสริมพฒันาการดา้นอารมณ์ สังคม 

ภาษา การส่ือความหมายและการติดต่อส่ือสาร โดยนาํหลกัพฒันาการบาํบดัเบ้ืองตน้  (เพญ็แข ล่ิมศิลา 

2540: 28 - 33) มาใชใ้นการส่งเสริมพฒันาการของเด็กออทิสติก ซ่ึงเนน้การกระตุน้พฒันาการดา้นสังคม 

การส่ือความหมาย และการเรียนรู้ เป็น 6 ขั้นตอนของพฒันาการบาํบดั ซ่ึงประกอบดว้ย 

  ขั้นท่ี 1  การกระตุน้ประสาทสัมผสัทั้ง 5 

    - การกระตุน้ประสาทสัมผสัทางกาย ใหรั้บรู้ถึงความใกลชิ้ดระหวา่งบุคคล เช่น 

การเล่นปูไต่ การเล่นจัก๊จ้ีดว้ยมือ 

    - การกระตุน้ประสาทสัมผสัทางตา ในระยะเร่ิมแรกจะเนน้เฉพาะการสบตากบั

บุคคล ก่อน โดยใหเ้ด็กรู้จกัสบตา เล่นปิดตาจะ๊เอ๋ 
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    - การกระตุน้ประสาทสัมผสัทางการไดย้นิ เพื่อใหต้อบสนองต่อส่ิงเร้าต่างๆ 

โดยใชเ้สียงบุคคลก่อน เช่น การกระซิบขา้งหู 

    - การกระตุน้ประสาทสัมผ ั สทางการรับรู้รส ใหเ้ด็กทดลองชิมขนม ผลไม ้ท่ีมี

รสหวาน เปร้ียว  

    - การกระตุน้ประสาทสัมผสัทางกล่ิน โดยใหเ้ด็ดมกล่ิน เช่น ดอกกุหลาบท่ีมี

กล่ินหอม 

  ขั้นท่ี 2 การสร้างสัมพนัธภาพ เพื่อใหเ้ด็กออทิสติกเกิดความมัน่ใจ ไวว้างใจ อบอุ่นใจท่ี

ไดใ้กลชิ้ดกบับุคคลอ่ืน หรื อทาํส่ิงต่างๆ ไดด้ว้ยตนเอง ดว้ยวธีิการต่างๆ โดยกิจกรรมท่ีใชก้ระตุน้

พฒันาการ ไดแ้ก่การสวมกอด การช่วยเหลือเด็กในการทาํกิจกรรมต่างๆ โดยใชห้ลกัวเิคราะห์งาน เป็น 

4 ขั้นตอน คือ ช่วยจบัมือทาํ, แตะมือใหท้าํ, ใหเ้ลียนแบบการทาํ และปล่อยใหเ้ด็กทาํเองดว้ยความเขา้ใจ 

  ขั้นท่ี 3  การรับฟังคาํสั่งท่ีง่าย ไม่ซบัซอ้น เม่ือเด็กมีความเขา้ใจภาษามากข้ึน มีสมาธิ รับ

ฟังคาํสั่งท่ีง่ายต่อความเขา้ใจ เช่น ใหย้กมือข้ึน สวสัดี ทาํท่าบา๊ยบาย 

  ขั้นท่ี 4  การฝึกการเคล่ือนไหวอวยัวะออกเสียง ปาก ลิ้น เป็นการฝึกทกัษะในการพดู 

เช่น การเป่านกหวดี เม่ือเ ด็กเร่ิมออกเสียง เตรีมเลียนเสียงเพื่อส่ือภาษา โดยหมัน่พดูคุย เน่ืองจากภาษา

เกิดจากการเลียนแบบ เร่ิมตน้จากการช้ีส่ิงท่ีใกลต้วั 

  ขั้นท่ี 5  การเขา้ใจความหมายของคาํนั้นๆ การฝึกใหเ้ด็กเขา้ใจความหมายของคาํ โดยการ

ฟัง จบัตอ้งของจริง การเช่ือมโยงระหวา่งคาํพดูนั้นๆ กั บส่ิงท่ีเป็นความหมายของคาํ ตอ้งใหเ้ด็กเห็น

ประโยชน์ของการพดู ส่ือความหมายเขา้ใจ สังเกตทกัษะการเล่นของเด็ก 

  ขั้นท่ี 6  การช่วยเหลือตนเองในกิจวตัรประจาํวนัเพื่อเป็นการเตรีมเด็กเขา้สู่สังคม รู้จกั

การอยูร่่วมกนัผูอ่ื้น โดยฝึกทกัษะใหก้บัเด็กร่วมกบัการใชข้องเล่นเพื่ อการศึกษาร่วมดว้ย ทาํใหเ้ด็กเกิด

ความคิดและจินตนาการ นอกจากน้ียงัจาํเป็นท่ีจะตอ้งสอนใหเ้ด็กเรียนรู้เร่ืองการรับรู้ทางอารมณ์ดว้ย

โดยมีขั้นตอนการฝึกดงัน้ี 

    - การเล่นของเล่น เด็กออทิสติกจะเล่นของเล่นไม่เป็น เน่ืองจากขาดจินตนาการ

ทาํใหเ้ด็กหนัเขา้หาตวัเองและอยู่ในโลกของตนเอง  เพราะไม่รู้สึกสนุกสนานในการเล่นของเล่นเหมือน

เด็กปกติ เม่ือเด็กไดรั้บการฝึกใหเ้ล่นของเล่นเป็นแลว้ จะเป็นการเช่ือมโยงในการมีปฏิสัมพนัธ์กบับุคคล 

การส่ือความหมายไดง่้ายข้ึน และปรับอารมณ์ใหดี้ไดด้ว้ย 

    - การส่ือสารโดยใชท้่าทาง เด็กออทิสติกท่ีย ั งไม่สามารถพดูได ้มกัจะมีปัญหา

ทางดา้นอารมณ์ จึงควรฝึกเด็กสามารถส่ือสารโดยใชท้่าทางก่อน เพื่อเป็นการส่ือความหมายบอกถึง

ความตอ้งการของเด็กไดก่้อนท่ีเด็กจะสามารถส่ือความหมายดว้ยการพดู ซ่ึงจะเป็นการนาํทางใหเ้ด็ก

สามารถพดูไดเ้ร็วข้ึน 
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    - การรับรู้การแสงดอารมณ์ทางสีหนา้ เด็กออทิสติกจะไม่สามารถอ่านจิตใจและ

อารมณ์ของผูอ่ื้นจากการแสดงออกทางสีหนา้ได ้เน่ืองจากขาดกระบวนการความคิดซ่ึงเป็นนามธรรม 

จึงเห็นไดเ้สมอวา่เด็กออทิสติกจะหวัเราเม่ือเห็นแม่กาํลงัร้องไห ้แมแ้ต่เด็กออทิสติกท่ีสามารถเรียน

ร่วมกบัเด็กปกติแลว้ ยงัหวัเราเม่ือ เห็นเพื่อนถูกครูลงโทษจึงควรสอนแบบรูปธรรมใหเ้ด็กไดรั้บรู้ถึงสี

หนา้ท่ีแสดงออกทางอารมณ์ท่ีแตกต่างกนั เพื่อใหเ้ด็กอยูใ่นสังคมนอกบา้นไดอ้ยา่งเหมาะสม 

  3.  ดา้นการแกไ้ขปัญหาพฤติกรรม พฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของเด็กออทิสติก เช่น การกรีดร้อง 

กา้วร้าวทาํลายขา้วของ ทาํร้ายผูอ่ื้น ทาํร้ายตวัเอง ทาํใหข้ายหนา้ ต่อตา้นการเปล่ียนแปลงหรือกลวัในส่ิง

ท่ีไม่น่ากลวั เป็นตน้ โดยเนน้การปรับพฤติกรรม หรือพฤติกรรมบาํบดั เพื่อเพิ่มพฤติกรรมท่ีดีใหเ้กิดบ่อย

ข้ึน ลดพฤติกรรมท่ีไดดี้ใหน้อ้ยลง หรือปรับพฤติกรรมท่ีไม่ค่อยดีใหดี้ข้ึน และสร้างพฤติกรรมใหม่ ท่ียงั

ไม่เคยมีใหเ้กิดข้ึน 

 การดูแลเด็กออทิสติก โดยอาศยัหลกัการตามทฤษฎีการดูแลบุคคลท่ีตอ้งพึ่งพา  (Dependent 

Care Agency) ของ Orem (อภิชาติ  วงัตระกลู . 2550 ; อา้งอิงจาก Orem. 2001) ไดก้ล่าวไวว้า่เป็น

ความสามารถท่ีซบัซอ้นของบุคคลท่ีเป็นผูใ้หญ่ในการกระทาํกิจกรร มเพื่อตอบสนองต่อความตอ้งการ

ดูแลตนเองท่ีจาํเป็นของเด็กวยัเรียน  วยัรุ่น  หรือวยัผูใ้หญ่  ท่ีมีความบกพร่องในการดูแลตนเอง  อนั

เน่ืองจากภาวะเบ่ียงเบนทางสุขภาพ  การวจิยัคร้ังน้ีนาํมาศึกษาในพอ่แม่ท่ีมีบทบาทหนา้ท่ีในการอบรม

เล้ียงดูบุตรออทิสติก  โดยมีกิจกรรมในการตอบสนองต่ อความตอ้งการของบุตรออทิสติกท่ีมีลกัษณะ

ตอ้งพึ่งพาบุคคลอ่ืนใน 3 ประการ คือ  

 1.  การดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตรออทิสติก  (Universal Care Requisites) เป็นการดูแล

ตนเองเพื่อการส่งเสริม  และรักษาไวซ่ึ้งสุขภาพและสวสัดิภาพของบุคคล  พฤติกรรมสาํคญัท่ีพอ่แม่ควร

ปฏิบติัเพื่อการดูแลบุตรออทิสติก ไดแ้ก่ การช่วยเหลือและสนบัสนุนใหบุ้ตรทาํกิจวตัรประจาํวนัไดอ้ยา่ง

ถูกตอ้งและเหมาะสม เช่น การรับประทานอาหาร ยา การรักษา  อนามยัส่วนบุคคล  เป็นตน้ และการดูแล

ส่ิงแวดลอ้มรวมทั้งความปลอดภยัของสถานท่ีอยูอ่าศยั  

  2.  การดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการของ บุตร (Development Care Requisites) ซ่ึงแบ่งออกมา

เป็น 3 ดา้น ไดแ้ก่ 2.1) ปฏิสัมพันธ์ทางสังคม ไดแ้ก่ การมีปฏิสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้น  เช่น การพาบุตรไปพบปะ

กบับุคคลอ่ืน  หรือการพาบุตรเขา้สังคมตามโอกาส  การใหบุ้ตรไดเ้ล่นกบัเพื่อน  เป็นตน้  2.2) การส่ือ

ความหมาย  เช่น การท่ีพอ่แม่พดูคุยกบับุตร  หรือสอนใหรู้้จกักบัคาํศพัทใ์หม่ ๆ  2.3) พฤติกรรม  เช่น พอ่

แม่ใหบุ้ตรไดเ้ขา้ร่วมกิจกรรมต่าง ๆ  ของครอบครัว  หรือสอนใหบุ้ตรไดท้าํกิจกรรมต่าง ๆ  เพื่อเป็นการ

ออกกาํลงักาย สาํหรับวยัรุ่นก็จะมีเร่ืองของเพศเขา้มาเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมดว้ย  ดงันั้นพอ่แม่ จึงควร

สอนใหบุ้ตรแสดงพฤติกรรมท่ีเหมาะสม เป็นตน้  

 3.  การฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ  (Health Deviation  

Self-requisites) เป็นการดูแลตนเองท่ีเกิดข้ึนโดยพอ่แม่เป็นคนคอยกระตุน้และดูแลเน่ืองจากโครงสร้าง
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และหนา้ท่ีร่างกายผดิปกติ  ทั้งพอ่แม่คิดไดเ้อง  และสอบถามการดูแลจากผูอ่ื้น  เช่น  การดูแลใหไ้ดรั้บ

สารอาหารและยา  การรักษาของแพทยพ์ร้อมกบัการปฏิบติัต่อเด็กตามคาํแนะนาํของแพทย์  พยาบาล 

หรือนกัจิตวทิยา การศึกษาจากตาํรา และการแลกเปล่ียนความคิดกบัมารดาคนอ่ืน ๆ เป็นตน้ 

 เป็นท่ีทราบกนัดีอยูแ่ลว้วา่ โ รคออทิสติกเป็นโรคท่ีมีความผดิปกติทางดา้นพฒันาการอยา่ง

รุนแรง โดยมีความผดิปกติทางการรับรู้ การส่ือความหมาย การเขา้สังคม ซ่ึงมีผลกระทบต่อ

ชีวติประจาํวนัอยา่งมากมาย ประกอบกบัการท่ียงัไม่ทราบสาเหตุท่ีแน่นอน จึงทาํใหไ้ม่ทราบวธีิป้องกนั 

และวธีิการรักษาท่ีเฉพาะเจาะจง ได ้แต่อยา่งไรก็ตามใช่วา่จะไม่สามารถช่วยเหลือเด็กออทิสติกได ้เด็ก

เหล่าน้ีสามารถมีพฒันาการใหดี้ข้ึนได ้แต่จะเป็นไปอยา่งชา้ๆ และตอ้งมีคนช่วยเหลือเด็กออทิสติกได ้

เด็กเหล่าน้ีสามารถมีพฒันาการใหดี้ข้ึนได ้แต่จะเป็นไปอยา่งชา้ๆ และตอ้งมีคนช่วยเหลือเพื่อหาหนทาง

ต่อสู้กบัอุปสรรคภายในตวัเอง ดว้ยการฝึกสอนทกัษะในการดาํรงชีวติใหไ้ด ้ซ่ึงพอ่แม่เปรียบเสมือนครู

คนแรกของเด็กในการฝึกสอนใหเ้ด็กสามารถช่วยเหลือตวัเองและฝึกทกัษะพื้นฐานท่ีจะอยูใ่นสังคมได ้

ดงันั้นพฤติกรรมการดูแลเด็กออทิสติกสาํหรับพอ่แม่ เป็นส่ิงสาํคญัท่ีจะช่วยใหเ้ด็กได้ รับการส่งเสริม

พฒันาการอยา่งเหมาะสมและมีความต่อเน่ืองต่อไป 

 

 งานวจิยัทีเ่กีย่วข้องกบัพฤตกิรรมการดูแลบุตรออทสิตกิ 

 สุภาวดี ชุ่มจิตต์ (2550: บทคดัยอ่) ศึกษาการใชโ้ปรแกรมเสริมสร้างพลงัอาํนาจต่อภาระการ

ดูแลเด็ก  ออทิสติกของบิดามารดา ในบิดามารดาเด็กออทิสติก ท่ีมาใ ชบ้ริการท่ีแผนกผูป่้วยใน 

โรงพยาบาลยวุประสาทไวทโยปถมัภ ์จาํนวน 20 คน พบวา่ภาระการดูแลเด็กออทิสติกของบิดามารดา 

หลงัการใชโ้ปรแกรมเสริมสร้างพลงัอาํนาจ ลดลงอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  

 ลดัดา  ไชยยา  (2552 : บทคดัยอ่ ) ศึกษาผลของการใชโ้ปรแกรมสาํหรับผูป้กครอง เ พื่อ

พฒันาการดูแลเด็กออทิสติก ในผูป้กครองของเด็กออทิสติก จาํนวน 5 คน พบวา่ ผูป้กครองมีการดูแล

เด็กออทิสติกเพิ่มข้ึนภายหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมสาํหรับผูป้กครอง เพื่อพฒันาการดูแลเด็กออทิสติกอ

ยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .001 

 อรทยั  ทองเพช็ร  (2545: บทคดัยอ่ ) ศึกษาภาระการดูแลของพอ่แม่เด็กออทิสติก พบวา่ ใน

การศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีระดบัการศึกษาอยูใ่นระดบัปริญญาตรี ซ่ึงส่งผลทาํใหภ้าระการ

ดูแลของพอ่แม่เด็กออทิสติกดา้นความยากลาํบากอยูใ่นระดบันอ้ย ทาํใหเ้ห็นวา่พอ่แม่ท่ีมีระดบัการศึกษา

อยูใ่นระดบัปริญญาตรีนั้นมีความรู้ ความสามารถในการดูแลบุตรออทิสติกไดดี้  

 อิชยา เข่ือนมัน่ (2545: บทคดัยอ่) ศึกษาเร่ืองสุขภาพจิตและความสามารถในการดูแลบุคคลท่ี

ตอ้งพึ่งพาของพอ่แม่เด็กออทิสติก ในพอ่แม่เด็กออทิสติกท่ีมารับบริการท่ีโรงพยาบาลจิตเวช

นครราชสีมา พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมีระดบัการศึ กษาอยูใ่นระดบัปริญญาตรีมากท่ีสุด ซ่ึงมีความเก่ียวขอ้ง

กบัความสามารถในการดูแลบุคคลท่ีตอ้งพึ่งพาของพอ่แม่เด็กออทิสติก 
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 โอลิเวอร์  (Oliver. 1995: abstract) ศึกษาการมีส่วนร่วมของผูป้กครองในโปรแกรมการรักษา

เด็กออทิสติก  ท่ี Delaware Autistic Program Indiana กลุ่มประชากรเป็นผูป้กครองเด็กออทิสติก  จาํนวน 

76 คน พบวา่ ความสัมพนัธ์ของผูเ้ช่ียวชาญและผูป้กครองเพิ่มมากข้ึน  ผูป้กครองมีส่วนร่วมในกิจกรรม

การรักษามากข้ึน จากผลการศึกษาพบความเป็นไปไดท่ี้จะเพิ่มความสาํคญัในการใหค้วามรู้ทางวชิาการ

แก่ผูป้กครองเพิ่มข้ึน 

 นีฟ (Neef. 1995: abstract) ไดศึ้กษาการฝึกบิดามารดาแบบพีรามิดโดยเพื่อนช่วยเพื่อน โดยใช้

ผูป้กครองเด็กออทิสติก จาํนวน 26 คน พบวา่ ผูป้กครองสามารถเรียนรู้และจดจาํไปสอนต่อเพื่อน ๆ  ได ้

ในลกัษณะกลุ่มพีรามิด เด็กท่ีไดรั้บการฝึกจากนกัวชิาชีพและผูป้กครองพฒันาข้ึนทุกราย 

 

 



บทที ่3 

วธีิดาํเนินการวจิยั 

 

 การวจิยัเร่ืองความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงัวลของพอ่แม่กบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร

ออทิสติกวยัรุ่น  เป็นการวจิยัเชิง บรรยาย  โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาระดบัความวติกกงัวลของพอ่แม่  

ระดบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นของพอ่แ ม่ และศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติก

กงัวลของพอ่แม่กบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมและจาํแนกเป็นรายดา้นในแต่ละ

ดา้น โดยมีรายละเอียดในการดาํเนินการวจิยัดงัน้ี 

 1. การกาํหนดประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง 

 2. การสร้างเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั 

 3. การเก็บรวบรวมขอ้มูล 

 4. การจดักระทาํและวเิคราะห์ขอ้มูล 

 

1. การกาํหนดประชากรและการเลอืกกลุ่มตัวอย่าง 

 ประชากร 

 ประชากรท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี ไดแ้ก่ พอ่แม่เด็กออทิสติกท่ีอายรุะหวา่ง 13 – 24 ปี ท่ีมารับ

บริการท่ีศูนยก์ารศึกษาพิเศษส่วนกลาง  และศูนยก์ารศึกษาพิเศษจงัหวั ดนนทบุรี จาํนวน 213 คน ในปี 

2555 

 

 กลุ่มตัวอย่าง 

 กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี ไดแ้ก่  พอ่แม่ของเด็กออทิสติกท่ีอายรุะหวา่ง 13 – 24 ปี 

ท่ีมารับบริการท่ีศูนยก์ารศึกษาพิเศษส่วนกลาง และศูนยก์ารศึกษาพิเศษจงัหวดันนทบุรี  จาํนวน 140 คน 

ในปี 2555 โดยไดม้าจากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย 

 

2. การสร้างเคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการวจิัย 

 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี ประกอบดว้ย 

 1.  แบบสอบถามเก่ียวกบัขอ้มูลทัว่ไปของพอ่แม่เด็กออทิสติก  เป็นแบบสอบถามท่ีเก่ียวกบั

ขอ้มูลทัว่ไปของพอ่แม่ท่ีมีบุตรเป็นออทิสติก  ไดแ้ก่  ความสัมพนัธ์กบัเ ด็ก จาํนวนบุตรทั้งหมด  จาํนวน

บุตรท่ีเป็นออทิสติก สถานภาพครอบครัว ระดบัการศึกษา และรายไดข้องครอบครัว 
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 2.  แบบวดัความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรเป็นออทิสติก  เป็นแบบวดัท่ีผูว้จิยัไดป้รับปรุง

แบบวดัโดยสร้างขอ้คาํถามท่ีเก่ียวกบัผลกระทบท่ีเกิดจากความวติกกงัวลต่อบุคค ล โดยอา้งอิงจาก        

(ธีราภา  ประสิทธิเวช . 2544: 28 – 30) ลกัษณะของแบบวดัเป็นมาตราส่วนประเมินค่า จาํนวน  25 ขอ้ 

แบ่งเป็น 5 ระดบั คือ “จริงท่ีสุด” “จริง” “ไม่แน่ใจ” “ไม่จริง” และ “ไม่จริงท่ีสุด”  

 

 วธีิการหาคุณภาพเคร่ืองมือ 

 ผูว้จิยัดาํเนินการสร้างแบบวดัความวิ ตกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรเป็นออทิสติก  ตามลาํดบั

ขั้นตอนต่อไปน้ี 

 1.  ศึกษาเอกสารและงานวจิยั รวมทั้งตวัอยา่งเคร่ืองมือแบบวดัต่าง ๆ  ท่ีเก่ียวขอ้งกบัความวติก

กงัวล พร้อมทั้งกาํหนดคุณลกัษณะท่ีตอ้งการวดั 

 2.  ปรับปรุงแบบวดัความวติกกงัวลเป็นมาตราส่วนประเมินค่า  5 ระดับ เพื่อวดัความวติก

กงัวลในแต่ละดา้น ดงัน้ีคือ ดา้นร่างกาย ดา้นอารมณ์ และดา้นพฤติกรรม 

 3.  ผูว้จิยันาํแบบวดัความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรเป็นออทิสติก ใหผู้ท้รงคุณวฒิุ  3 ท่าน 

ไดแ้ก่ ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร .ฉฐัวณ์ี สิทธ์ิศิรอรรถ  อาจารย ์ดร .ชญัญา ล้ีศตัรูพา่ย  และ นกัพฒันาสังคม

ชาํนาญการพิเศษ นางนิภาวรรณ  สามาลา  พิจารณาตรวจสอบ ความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหา  (Content 

Validity) และความเหมาะสมทั้งทางดา้นเน้ือหา  ภาษาท่ีใช้ ความสอดคลอ้งครอบคลุมตามนิยามของตวั

แปรท่ีกาํหนดไว ้แลว้นาํมาปรับปรุงแกไ้ขตามคาํแนะนาํของผูท้รงคุณวฒิุ  

 4.  ผูว้จิยันาํแบบวดัความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรเป็นออทิสติกท่ีปรับปรุงแลว้ไปทดลอง

ใช้ (Try Out) กบัพอ่แม่ท่ีมีบุตรเป็นออทิสติกวยัรุ่น  ท่ีมารับบริการท่ีศูนยบ์ริการบุคคลออทิสติกจงัหวดั

นนทบุรี จาํนวน 30 คน จากนั้นนาํผลท่ีไดม้าวเิคราะห์หาคุณภาพของการวดั 

 5.  ผูว้ิจยันาํขอ้มูลท่ีไดจ้ากขอ้ 4 มาหาค่าอาํนาจจาํแนกรายขอ้  โดยการ คาํนวณ หาค่า

สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวมและคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวมราย

ดา้นโดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเพียร์สัน  (Pearson Correlation Coefficient) แลว้คดัเลือก

ขอ้คาํถามท่ีมีนยั สาํคญัทางสถิติ  (r) สอดคลอ้งกนั  ผลการวเิคราะห์เป็นดงัน้ี  คือ มีค่าสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพนัธ์  (r) ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวมระหวา่ง .407 ถึง .888 และมีค่าสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพนัธ์ (r) ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวมรายดา้นระหวา่ง .327 ถึง .860  

 6.  คดัเลือกขอ้คาํถา มจากขอ้ท่ีผา่นเกณฑใ์นขอ้ 5 มี 25 ขอ้ แยกรายดา้น  ไดด้งัน้ี ดา้นร่างกาย 

10 ขอ้ ดา้นอารมณ์ 8 ขอ้ และดา้นพฤติกรรม 7 ขอ้ 

 7.  ผูว้จิยันาํขอ้คาํถามท่ีคดัเลือกแลว้มามาหาค่าความเช่ือมัน่  (Reliability) โดยใชสู้ตร

สัมประสิทธ์ิอลัฟาครอนบาค  (Cronbach’s Alpha Coefficient) พบวา่ มีค่าความเช่ือมัน่ทั้งฉบบัเท่ากบั  
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0.94 และมีค่าความเช่ือมัน่รายดา้น ดงัน้ี  ดา้นร่างกาย เท่ากบั 0.92 ดา้นอารมณ์ เท่ากบั 0.85 และดา้น

พฤติกรรม เท่ากบั 0.80  

 8.  จดัทาํแบบวดัฉบั บสมบูรณ์  เพื่อนาํไปใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูลในการวจิยักบักลุ่ม

ตวัอยา่ง  ไดแ้ก่  พอ่แม่ท่ีมีบุตรเป็นออทิสติกวยัรุ่น  ท่ีมารับบริการท่ีศูนยก์ารศึกษาพิเศษส่วนกลาง  และ

ศูนยก์ารศึกษาพิเศษจงัหวดันนทบุรี จาํนวน 140 คน หลงัจากดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลแลว้  ผูว้จิยัได้

นาํผลท่ีไดม้าวเิคราะห์หาคุณภาพของการวดัอีกคร้ัง  โดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิอลัฟาครอนบา ค 

(Cronbach’s Alpha Coefficient) พบวา่ มีค่าความเช่ือมัน่ทั้งฉบบัเท่ากบั  0.89 และมีค่าความเช่ือมัน่ราย

ดา้น ดงัน้ี ดา้นร่างกาย เท่ากบั 0.80 ดา้นอารมณ์ เท่ากบั 0.77 และดา้นพฤติกรรม เท่ากบั 0.84  

 

ตัวอย่าง  แบบวดัความวติกกงัวลของพอ่แม่ต่อการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น 

คําช้ีแจง  ใหท้่านพิจารณาวา่ขอ้ความต่อไปน้ีเป็นจริงสาํหรับท่านเพียงใด และทาํเคร่ืองหมาย   ลงใน

ช่อง “จริงมากท่ีสุด ” ถึง “ไม่จริงเลย ” เพียงตวัเลือกเดียวในแต่ละขอ้ท่ีตรงกบัความเป็นจริง

สาํหรับท่านมากท่ีสุด 

 

 ทั้งน้ีแต่ละขอ้ไม่มีคาํตอบท่ีถูกหรือผดิ  คาํตอบท่ีดีท่ีสุดคือ  คาํตอบท่ีเป็นจริงตรงกบัท่านท่ีสุด  

และกรุณาตอบทุกขอ้ 

 

 “จริงท่ีสุด”        หมายความวา่   ตรงกบัความเป็นจริงของท่านทุกคร้ัง 

  “จริง”          หมายความวา่   ตรงกบัความเป็นจริงของท่านเป็นประจาํ  

 “จริงบา้งเล็กนอ้ย”     หมายความวา่   ตรงกบัความเป็นจริงของท่านบา้งบางคร้ัง   

 “ไม่จริง”         หมายความวา่   ตรงกบัความเป็นจริงของท่านนาน ๆ คร้ัง 

  “ไม่จริงท่ีสุด”        หมายความวา่   ไม่ตรงกบัความเป็นจริงของท่านเลย  
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ข้อความ 

ระดับความคิดเห็น 

จริงทีสุ่ด จริง 
จริงบ้าง

เลก็น้อย 
ไม่จริง 

ไม่จริง

ทีสุ่ด 

ด้านร่างกาย 

   0. ท่านมีอาการปวดศีรษะเม่ือนึกถึงการ

ดูแลบุตร 

     

ด้านอารมณ์ 

 00. ท่านรู้สึกหงุดหงิด เม่ือนึกถึง

พฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร 

     

ด้านพฤติกรรม 

000. ท่านบ่นจูจ้ี้ขณะจดัการส่ิงต่าง ๆ ใน

ชีวติประจาํวนัของบุตร 

     

 

 เกณฑ์การให้คะแนน 

 การตรวจใหค้ะแนนเป็นดงัน้ี     

“จริงท่ีสุด”   ได ้4 คะแนน   

 “จริง”    ได ้3 คะแนน  

 “ไม่แน่ใจ”   ได ้2 คะแนน  

 “ไม่จริง”   ได ้1 คะแนน  

 “ไม่จริงท่ีสุด”   ได ้0 คะแนน  

  

 การแปลความหมาย 

 ผูท่ี้ไดค้ะแนนรวมเฉล่ียสูงกวา่แสดงวา่เป็นผูท่ี้มีความวติกกงัวลมากกวา่ผูท่ี้ ไดค้ะแนนรวม

เฉล่ียตํ่ากวา่ และผูท่ี้ไดค้ะแนนเฉล่ียในแต่ละดา้นสูงกวา่แสดงวา่เป็นผูท่ี้มีความวติกกงัวลมากกวา่ผูท่ี้ได้

คะแนนเฉล่ียในแต่ละดา้นตํ่ากวา่ 

 3.  แบบวดัพฤติกรรมของพอ่แม่ในการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  เป็นแบบวดัท่ีผูว้จิยัได้

ปรับปรุงแบบวดัโดยดดัแปลงมาจ ากแบบวดัพฤติกรรมการดูแลบุตรของอภิชาติ  วงัตระกลู  (2550) 

สาํหรับในการวดัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตร  ลกัษณะของแบบวดัเป็นมาตราส่วนประเมินค่า จาํนวน  

25 ขอ้ แบ่งเป็น 5 ระดบั คือ “จริงท่ีสุด” “จริง” “ไม่แน่ใจ” “ไม่จริง” และ “ไม่จริงท่ีสุด”  
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 วธีิการหาคุณภาพเคร่ืองมือ 

 ผูว้จิยัดาํเนินการสร้างแบบวดัพฤติกรรมของพอ่แม่ในการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  

ตามลาํดบัขั้นตอนต่อไปน้ี 

 1.  ศึกษาเอกสารและงานวจิยั รวมทั้งตวัอยา่งเคร่ืองมือแบบวดัต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรม

การเล้ียงดูบุตร พร้อมทั้งกาํหนดคุณลกัษณะท่ีตอ้งการวดั 

 2.  ปรับปรุงแบบวดัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรเป็นมาตราส่วนประเมินค่า 5 ระดบั เพื่อวดัความ

วติกกงัวลและพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรในแต่ละดา้น ดงัน้ี  คือ ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตร

ออทิสติก ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการของบุตร และดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ี จาํเป็น

เม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ 

 3.  ผูว้จิยันาํแบบวดัพฤติกรรมของพอ่แม่ในการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  ใหผู้ท้รงคุณวฒิุ      

3 ท่าน ไดแ้ก่ ผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร .ฉฐัวณ์ี สิทธ์ิศิรอรรถ  อาจารย ์ดร .ชญัญา ล้ีศตัรูพา่ย  และนกัพฒันา

สังคมชาํนาญการพิเศษ นางนิภาวรรณ  สามาลา พิจารณาตรวจสอบ ความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหา  (Content 

Validity) และความเหมาะสมทั้งทางดา้นเน้ือหา  ภาษาท่ีใช้ ความสอดคลอ้งครอบคลุมตามนิยามของตวั

แปรท่ีกาํหนดไว ้แลว้นาํมาปรับปรุงแกไ้ขตามคาํแนะนาํของผูท้รงคุณวฒิุ  

 4.  ผูว้จิยันาํแบบวดัพฤติกรรมของพอ่แม่ในการเล้ียง ดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นท่ีปรับปรุงแลว้ไป

ทดลองใช้ (Try Out) กบัพอ่แม่ท่ีมีบุตรเป็นออทิสติกวยัรุ่นท่ีมารับบริการท่ีศูนยบ์ริการบุคคลออทิสติก

จงัหวดันนทบุรี จาํนวน 30 คน จากนั้นนาํผลท่ีไดม้าวเิคราะห์หาคุณภาพของการวดั 

 5.  ผูว้จิยันาํขอ้มูลท่ีไดจ้ากขอ้ 4 มาหาค่าอาํนาจ จาํแนกรายขอ้  โดยการคาํนว ณหาค่า

สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวมและคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวมราย

ดา้นโดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบเพียร์สัน  (Pearson Correlation Coefficient) แลว้คดัเลือก

ขอ้คาํถามท่ีมีนยัสาํคญัทางสถิติ  (r) สอดคลอ้งกนั  ผลการวเิ คราะห์เป็นดงัน้ี คือ  มีค่าสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพนัธ์  (r) ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวมระหวา่ง .381 ถึง .686 และมีค่าสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพนัธ์ (r) ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบัคะแนนรวมรายดา้นระหวา่ง .394 ถึง .757  

 6.  คดัเลือกขอ้คาํถามจากขอ้ท่ีผา่นเกณฑใ์นขอ้ 5 มีจาํนวน  25 ขอ้ แยกรายดา้นไดด้งัน้ี  ดา้น

การดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตรออทิสติก 8 ขอ้ ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการของบุตร 9 ขอ้ 

และดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ 8 ขอ้ 

 7.  ผูว้จิยันาํขอ้คาํถามท่ีคดัเลือกแลว้มามาหาค่าความเช่ือมัน่  (Reliability) โดยใชสู้ตร

สัมประสิทธ์ิอลัฟาครอนบาค  (Cronbach’s Alpha Coefficient) พบวา่ แบบวดัพฤติกรรมของพอ่แม่ใน

การเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  มีค่าความเช่ือมัน่ทั้งฉบบัเท่ากบั  0.88 และมีค่าความเช่ือมัน่รายดา้น ดงัน้ี  

ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตรออทิสติก เท่ากบั 0.57 ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการของ
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 

บุตร  เท่ากบั 0.80 และดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ เท่ากบั 

0.69  

 8.  จดัทาํแบบวดัฉบบับสมบูรณ์  เพื่อนาํไปใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูลในการวจิยักบักลุ่ม

ตวัอยา่ง  ไดแ้ก่  พอ่แม่ท่ีมีบุ ตรเป็นออทิสติกวยัรุ่น  ท่ีมารับบริการท่ีศูนยก์ารศึกษาพิเศษส่วนกลาง  และ

ศูนยก์ารศึกษาพิเศษจงัหวดันนทบุรี จาํนวน 140 คน หลงัจากดาํเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลแลว้  ผูว้จิยัได้

นาํผลท่ีไดม้าวเิคราะห์หาคุณภาพของการวดัอีกคร้ัง  โดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิอลัฟาครอนบาค  

(Cronbach’s Alpha Coefficient) พบวา่ มีค่าความเช่ือมัน่ทั้งฉบบัเท่ากบั  0.87 และมีค่าความเช่ือมัน่ราย

ดา้น ดงัน้ี  ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตรออทิสติก เท่ากบั 0.50 ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อ

พฒันาการของบุตร  เท่ากบั 0.80 และดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ื อมีปัญหาทางดา้น

สุขภาพ เท่ากบั 0.70  

 

ตัวอย่าง  แบบวดัพฤติกรรมในการอบรมเล้ียงดูบุตร 

คําช้ีแจง  พอ่แม่แต่ละคนยอ่มมีแนวทางปฏิบติัต่อลูกท่ีเป็นออทิสติกแตกต่างกนัไป ขอใหท้่านอ่าน

ขอ้ความทีละประโยค  แลว้พิจารณาเลือกทาํเคร่ืองหมาย        ลงบนเส้นประเหนือวลี จาก  

“จริงท่ีสุด” “จริง” “ไม่แน่ใจ” “ไม่จริง” และ “ไม่จริงท่ีสุด” ซ่ึงตรงกบัการปฏิบติัของท่านมาก

ท่ีสุด เพียงขอ้เดียว ในแต่ละประโยค กรุณาตอบครบทุกขอ้ 

 

 “จริงท่ีสุด” หมายความวา่ ท่านปฏิบติัทุกคร้ัง 

  “จริง”   หมายความวา่ ท่านปฏิบติัเป็นประจาํ  

  “ไม่แน่ใจ” หมายความวา่ ท่านปฏิบติับา้ง ไม่ปฏิบติับา้ง 

  “ไม่จริง”  หมายความวา่ ท่านปฏิบติันาน ๆ คร้ัง 

  “ไม่จริงท่ีสุด” หมายความวา่ ท่านไม่เคยปฏิบติัเลย  
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ข้อความ 

ระดับพฤติกรรม 

จริง 

ทีสุ่ด 
จริง 

ไม่ 

แน่ใจ 

ไม่ 

จริง 

ไม่จริง 

ทีสุ่ด 

ด้านการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป 

  0. ท่านฝึกใหลู้กของท่านไดท้าํตามคาํสั่งง่ายๆ  เช่น 

เอารองเทา้ไปเก็บท่ีชั้น หยบิของในตูเ้ยน็ (+) 

     

00. ท่านใหลู้กของท่านอยูภ่ายในบา้นมากกวา่

ออกไปขา้งนอกเพื่อสามารถควบคุมและดูแลได้

อยา่งใกลชิ้ด (-)  

     

ด้านการดูแลทีจํ่าเป็นต่อพฒันาการ 

  0. ท่านลงโทษลูกของท่านทุกคร้ัง ท่ีทาํผดิ  และ

อธิบายเหตุผลใหลู้กฟังก่อนลงโทษทุกคร้ัง (+)  

     

00. มีหลายคร้ังท่ีลูกตอ้งการพดูคุยหรือเล่นกบัท่าน  

แต่ท่านไม่มีเวลาใหลู้ก (-)  

     

ด้านการฝึกเพือ่ให้บุตรดูแลตนเองทีจํ่าเป็นเมื่อมี

ปัญหาทางด้านสุขภาพ  

  0. เม่ือลูกของท่านมีพฤติกรรมไม่เหมาะสม  ท่านจะ

หา้มปราม และหาวธีิลดพฤติกรรมนั้นทนัที (+) 

     

00. ท่านไม่ค่อยไดท้าํตามคาํแนะนาํในการปรับ

พฤติกรรมของลูกจากผูเ้ช่ียวชาญ  ครูฝึก  หรือ

นกัจิตวทิยา (-)  
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 เกณฑ์การให้คะแนน 

  ซ่ึงมีเกณฑก์ารใหค้ะแนน ดงัน้ี 

 ข้อความทางบวก 

 “จริงท่ีสุด”  ได ้5 คะแนน  

 “จริง”   ได ้4 คะแนน  

 “ไม่แน่ใจ”  ได ้3 คะแนน   

 “ไม่จริง”  ได ้2 คะแนน 

 “ไม่จริงท่ีสุด”  ได ้1 คะแนน  

 

 กรณีท่ีเป็นขอ้ความทางลบจะไดค้ะแนนในทางตรงขา้มกนั  

 ขอ้ความทางบวก ไดแ้ก่ ขอ้ 2, 4, 6, 9, 10, 11, 12, 14, 15, 16, 17, 19, 23, 24, 25 

 ขอ้ความทางลบ ไดแ้ก่ ขอ้ 1, 3, 5, 7, 8, 13, 18, 20, 21, 22, 

 

 การแปลความหมาย 

 ผูท่ี้ไดค้ะแนนรวมเฉล่ียสูงกวา่แสดงวา่เป็นผูท่ี้มีพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรมากกวา่ผูท่ี้ได้

คะแนนรวมเฉล่ียตํ่ากวา่  และผูท่ี้ไดค้ะแนนเฉล่ียในแต่ละดา้นสูงกวา่แสดงวา่เป็นผูท่ี้มีพฤติกรรมการ

เล้ียงดูบุตรมากกวา่ผูท่ี้ไดค้ะแนนเฉล่ียในแต่ละดา้นตํ่ากวา่ 

 

3. การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

 ในการวจิยัคร้ังน้ี  ผูว้จิยัเก็บรวบรวมข้ อมูลจากกลุ่มตวัอยา่ง  โดยดาํเนินการตามขั้นตอน

ต่อไปน้ี 

 1.  ติดต่อขอหนงัสือรับรองจากบณัฑิตวทิยาลยั ถึงผูอ้าํนวยการศูนยก์ารศึกษาพิเศษส่วนกลาง  

และผูอ้าํนวยการศูนยก์ารศึกษาพิเศษจงัหวดันนทบุรี  เพื่อขอความอนุเคราะห์ในการเก็บขอ้มูลเพื่อการ

วจิยั 

 2.  นาํหนงัสือรับรองพร้อมแบบสอบถามไปทาํการเก็บรวบรวมขอ้มูลกบักลุ่มตวัอยา่ง โดยให้

กลุ่มตวัอยา่งทาํแบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป  แบบวดัความวติกกงัวล  และแบบวดัพฤติกรรมในการอบรม

เล้ียงดูบุตร 

 3.  นาํแบบวดัท่ีไดคื้นมาทั้งหมดมาตรวจสอบ  และเลือกเฉพาะแบบวดัท่ีสมบูรณ์นาํมา

ตรวจสอบใหค้ะแนน  

 4.  นาํขอ้มูลท่ีไดม้าวเิคราะห์ทางสถิติ 
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4. การจัดกระทาํและวเิคราะห์ข้อมูล 

 สถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ขอ้มูล 

 1.  หาสถิติพื้นฐาน ไดแ้ก่ ค่าความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

 2.  สถิติสาํหรับวเิคราะห์คุณภาพเคร่ืองมือ 

  2.1  หาค่าอาํนาจจาํแนกของแบบวดั  โดยหาค่าสหสัมพนัธ์ระหวา่งคะแนนรายขอ้กบั

คะแนนรวม 

  2.2  หาค่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามโดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิอลัฟาครอนบาค  

(Cronbach’s Alpha Coefficient) 

 3.  สถิติท่ีใชใ้นการทดสอบสมมติฐาน วเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงัวลของพอ่

แม่เด็กออทิสติก  กบัพฤติกรรมในการอบรมเล้ียงดูบุตร  โดยคาํนวณหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบ

เพียร์สัน (Pearson Correlation Coefficient) 

 

 

 



บทที่ 4 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 

 การวจิยัเร่ืองความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงัวลของพอ่แม่กบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร

ออทิสติกวยัรุ่น  เป็นการวจิยัเชิง บรรยาย  โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาระดบัความวติกกงัวลของพอ่แม่  

ระดบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นของพ่ อแม่  และศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติก

กงัวลของพอ่แม่กบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมและจาํแนกเป็นรายดา้นในแต่ละ

ดา้น ผูว้จิยัไดก้าํหนดสัญลกัษณ์ท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ขอ้มูล ดงัน้ี 

 

 สัญลกัษณ์ทีใ่ช้ในการวเิคราะห์ข้อมูล  

 n  แทน จาํนวนกลุ่มตวัอยา่ง 

 x   แทน ค่าเฉล่ีย 

 SD  แทน ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

 **   แทน ความมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 

 *   แทน ความมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  

 r   แทน ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ 

  

 การนาํเสนอผลการวเิคราะห์ขอ้มูล  ผูว้จิยัไดน้าํเสนอผลการวเิคราะห์ ขอ้มูลในรูปแบบตาราง

ประกอบคาํบรรยาย แบ่งออกเป็น 4 ตอน ดงัต่อไปน้ี 

 

 ตอนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง 

  ตอนท่ี 2 การวเิคราะห์เก่ียวกบัค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของความวติกกงัวลของพอ่

แม่ท่ีมีบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยแยกเป็นรายดา้นดงัน้ี คือ ดา้นร่างกาย  ดา้นอารมณ์  และดา้นพฤติกรรม  

การอภิปรายผลการวจิยัของลกัษณะแบบสอบถามท่ีเป็นการวดัขอ้มูลประเภทอนัตรภาคชั้น  (Interval 

Scale) ผูว้จิยัใชเ้กณฑเ์ฉล่ียในการอภิปราย โดยอาศยัสูตรการคาํนวณช่วงกวา้งของชั้น ดงัน้ี 

 การกาํหนดเกณฑเ์ฉล่ียของระดบั ความสาํคญั แบ่งเป็น 5 ระดบั โดย ใชสู้ตรการคาํนวณ

ช่วงกวา้งของชั้นของเบส  (Best. 1981: 179-187) ดงัน้ี 
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Interval  = 

Range (R)   

 Class (C)   

 
= 

4 – 0   

 5   

 = 0.80   

 

 ดงันั้นเกณฑใ์นการหาค่าเฉล่ียของระดบั ความสาํคญั เก่ียวกบัในตอนท่ี 2 สามารถกาํหนดได้

ดงัน้ี 

 ค่าเฉล่ียระหวา่ง   0.00-0.80   หมายถึง ไม่มีความวติกกงัวล 

 ค่าเฉล่ียระหวา่ง   0.81-1.60   หมายถึง มีความวติกกงัวลเล็กนอ้ย 

 ค่าเฉล่ียระหวา่ง   1.61-2.40   หมายถึง มีความวติกกงัวลปานกลาง 

 ค่าเฉล่ียระหวา่ง   2.41-3.20  หมายถึง มีความวติกกงัวลสูง 

 ค่าเฉล่ียระหวา่ง   3.21-4.01   หมายถึง มีความวติกกงัวลสูงมาก 

 

 ตอนท่ี 3 การวเิคราะห์เก่ียวกบัค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร

ออทิสติกวยัรุ่น โดยแยกเป็นรายดา้นดงัน้ี คือ ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตร  ดา้นการดูแลท่ี

จาํเป็นต่อพฒันาการของ บุตร  และดา้นการฝึกเพื่อให้ บุตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้น

สุขภาพ  การอภิปรายผลการวจิยัของลกัษณะแบบสอบถามท่ีเป็นการวดัขอ้มูลประเภทอนัตรภาคชั้น  

(Interval Scale) ผูว้จิยัใชเ้กณฑเ์ฉล่ียในการอภิปราย โดยอาศยัสูตรการคาํนวณช่วงกวา้งของชั้น ดงัน้ี 

 

 เกณฑป์ระเมินผลในแต่ละระดบัชั้นโดยใ ชสู้ตรการคาํนวณช่วงกวา้งของชั้นของ เบส (Best. 

1981: 179-187)  

 

 
ค่าเฉล่ีย  = 

คะแนนสูงสุด – คะแนนตํ่าสุด   

 ช่วงคะแนน   

 
= 

5 - 1   

 5   

 = 0.80   
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 โดยสรุปเกณฑก์ารแปลความหมายของคะแนน 

 ค่าเฉล่ีย   1.00 – 1.80  หมายถึง ไม่เคยปฏิบติัเลย 

 ค่าเฉล่ีย   1.81 – 2.60  หมายถึง ปฏิบติันาน ๆ คร้ัง 

 ค่าเฉล่ีย   2.61 – 3.40  หมายถึง ปฏิบติับา้ง ไม่ปฏิบติับา้ง 

 ค่าเฉล่ีย   3.41 – 4.20  หมายถึง ปฏิบติัเป็นประจาํ 

 ค่าเฉล่ีย   4.21 – 5.00  หมายถึง ปฏิบติัทุกคร้ัง 

 

 ตอนท่ี 4 การวเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงั วลของพอ่แม่กบัพฤติกรรมการเล้ียง

ดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นทั้งโดยรวมและแยกเป็นรายดา้น 

 

ตอนที ่1 ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง 

 

ตาราง 1  จาํนวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจาํแนกตามขอ้มูลทัว่ไป (จาํนวน 140 คน) 

 

ข้อมูลทัว่ไปของผู้ตอบแบบสอบถาม  จาํนวน (คน) ร้อยละ (%) 

ความสมัพนัธ์กบัเด็ก 

  บิดา 27 19.3 

  มารดา 113 80.7 

จาํนวนบุตรทั้งหมด 

 1 คน 54 38.6 

 2-3 คน 83 59.3 

 มากกวา่ 3 คน 3 2.1 

สถานภาพครอบครัว 

 อยูด่ว้ยกนั 116 82.9 

 แยกกนัอยูโ่ดยไม่ไดห้ยา่ร้าง 8 5.7 

 หยา่ร้าง 11 7.9 

 อีกฝ่ายเสียชีวติ 4 2.9 

 แต่งงานใหม่ 1 0.7 
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ตาราง 1   (ต่อ) 

 

ข้อมูลทัว่ไปของผู้ตอบแบบสอบถาม  จาํนวน (คน) ร้อยละ (%) 

ระดบัการศึกษา 

 ตํ่ากวา่ปริญญาตรี (พอ่,แม่) 72 (15,57) 51.4 

 ปริญญาตรี (พอ่,แม่) 62 (11,51) 44.3 

 สูงกวา่ปริญญาตรี (พอ่,แม่) 6 (1,5) 4.3 

รายไดข้องครอบครัว 

 ตํ่ากวา่ 15,000 บาท (พอ่,แม่) 41 (8,33) 29.3 

 15,001-30,000 บาท (พอ่,แม่) 55 (9,46) 39.3 

 30,001-45,000 บาท (พอ่,แม่) 18 (7,11) 12.9 

 มากกวา่ 45,000 บาท (พอ่,แม่) 26 (3,23) 18.6 

  

 จากตาราง 1 พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งทั้งหมด 140 คน เป็นมารดา จาํนวน 113 คน (ร้อยละ 80.7) 

บิดา จาํนวน  27 คน (ร้อยละ 19.3) กลุ่มตวัอยา่งมีจาํนวนบุตรทั้งหมด 2-3 คน จาํนวน 83 คน (ร้อยละ 

59.3) รองลงมาคือ 1 คน จาํนวน 54 คน (ร้อยละ 38.6) ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีบุตรทั้งหมดมากกวา่  3 คน มี

นอ้ยท่ีสุด โดยมีจาํนวน 3 คน (ร้อยละ 2.1) ตามลาํดบั ดา้นสถานภาพครอบครัว พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วน

ใหญ่อยูด่ว้ยกนั จาํนวน 116 คน (ร้อยละ 82.9) รองลงมาคือ หยา่ร้าง  จาํนวน 11 คน (ร้อยละ 7.9) ส่วน

กลุ่มตวัอยา่งท่ีแต่งงานใหม่ มีนอ้ยท่ีสุด โดยมีจาํนวน 1 คน (ร้อยละ 0.7) ตามลาํดบั  ดา้นระดบัการศึกษา 

พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีการศึกษาตํ่ากวา่ปริญญาตรี จาํ นวน 72 คน (ร้อยละ 51.4) รองลงมาคือ 

ปริญญาตรี จาํนวน 62 คน (ร้อยละ 44.3) ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีการศึกษาสูงกวา่ปริญญาตรี มีนอ้ยท่ีสุด 

โดยมีจาํนวน 6 คน (ร้อยละ 4.3) ตามลาํดบั ดา้นรายไดข้องครอบครัว พบวา่  กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มี

รายได ้15,001-30,000 บาท จาํนวน 55 คน (ร้อยละ 39.3) รองลงมาคือ ตํ่ากวา่  15,000 บาท จาํนวน 41 

คน (ร้อยละ 29.3) ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีรายได ้ 30,001-45,000 บาท มีนอ้ยท่ีสุด โดยมีจาํนวน 18 คน 

(ร้อยละ 12.9) ตามลาํดบั 
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ตอนที ่2 ความวติกกงัวลของพ่อแม่ทีม่บุีตรออทสิติก วยัรุ่น 

 

ตาราง 2  ค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของความวติกกงัวลท่ีมีบุตรออทิสติก วยัรุ่น 

  

ความวติกกงัวล 

ของพ่อแม่ทีม่ีบุตรออทสิติก วนัรุ่น x  SD ระดับความวติกกงัวล 

ดา้นร่างกาย 2.94 0.42 สูง 

ดา้นอารมณ์ 2.98 0.43 สูง 

ดา้นพฤติกรรม 2.96 0.51 สูง 

รวม 2.96 0.37 สูง 

  

 จากตาราง 2 แสดงกลุ่มตวัอยา่งมีความวติกกงัวล โดยรวมมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.96 (SD = 0.37) มี

ความวติกกงัวลอยูใ่นระดบัสูง  และ เม่ือพิจารณาเป็น รายดา้น พบวา่ ดา้นอารมณ์มี ความวติกกงัวล  มี

ค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.98 (SD = 0.43) ดา้นพฤติกรรม  มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.96 (SD = 0.51) ส่วนดา้นร่างกายมี

ความวติกกงัวล มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.94 (SD = 0.42) ตามลาํดบั 

 ผูว้จิยัไดว้เิคราะห์ขอ้มูลเพิ่มเติม  เพื่อเปรียบเทียบความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรออทิสติก

วยัรุ่น โดยจาํแนกตามขอ้มูลทัว่ไป ปรากฏในภาคผนวก  
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ตาราง 3 ค่าเฉล่ียและค่ าเบ่ียงเบนมาตรฐานของ ความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรออทิสติก วยัรุ่น  ดา้น

ร่างกาย  

 

ด้านร่างกาย x  SD 
ระดับความ 

วติกกงัวล 

1. มีอาการปวดศีรษะเม่ือนึกถึงการดูแลบุตร  2.80 0.74 สูง 

2. มีอาการปวดทอ้งเม่ือนึกถึงพฤติกรรมของบุตร  3.03 0.72 สูง 

3. มีอาการปวดเม่ือยบริเวณหลงัหรือตน้คอบ่อย ๆ  เม่ือตอ้งปรับ

พฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร  2.84 0.66 สูง 

4. มีอาการเครียดและหายใจแรงเม่ือบุตรแสดงพฤติกรรมไม่

เหมาะสม 2.92 0.71 สูง 

5. มีอาการกลา้มเน้ือตึงบ่อย ๆ เม่ือนึกถึงปัญหาของบุตร  2.94 0.69 สูง 

6. มีอาการหวัใจเตน้เร็ว เม่ือบุตรแสดงพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา  2.90 0.70 สูง 

7. มีอาการเหน่ือยลา้เม่ือตอ้งดูแลบุตร  2.91 0.70 สูง 

8. มีอาการเหง่ือออกมากกวา่ปกติ เม่ือนึกถึงปัญหาของบุตร  3.04 0.70 สูง 

9. มีอาการเคล่ือนไส้อาเจียน เม่ือตอ้งหาวธีิจดัการพฤติกรรมท่ี

เป็นปัญหาของบุ ตร 3.04 0.76 สูง 

 10. เครียดจนไม่อยากรับประทานอาหารเม่ือนึกถึงการดูแลบุตร  3.01 0.73 สูง 

รวม 2.94 0.42 สูง 

 

 จากตาราง 3 แสดงกลุ่มตวัอยา่งมี ความวติกกงัวล เก่ียวกบัการมีบุตรออทิสติก วยัรุ่น  ในดา้น

ร่างกาย มีค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 2.94 (SD = 0.42) และ เม่ือพิจา รณาเป็นรายขอ้ พบวา่ มีอาการเหง่ือออก

มากกวา่ปกติ เม่ือนึกถึงปัญหาของบุตร  มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.04 (SD = 0.70) และมีอาการเคล่ือนไส้

อาเจียน เม่ือตอ้งหาวธีิจดัการพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.04 (SD = 0.76) โดยมี

สัดส่วนท่ีเท่ากนั มีอาการปวดท้ องเม่ือนึกถึงพฤติกรรมของบุตร  มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.03 (SD = 0.72) 

เครียดจนไม่อยากรับประทานอาหารเม่ือนึกถึงการดูแลบุตร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.01 (SD = 0.73) มีอาการ

กลา้มเน้ือตึงบ่อย ๆ เม่ือนึกถึงปัญหาของบุตร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.94 (SD = 0.69) มีอาการเครียดและ

หายใจแรงเม่ือบุตรแสดงพฤติกรรมไม่เหมาะสม มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.92 (SD = 0.71) มีอาการเหน่ือยลา้

เม่ือตอ้งดูแลบุตร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.91 (SD = 0.70) มีอาการหวัใจเตน้เร็ว เม่ือบุตรแสดงพฤติกรรมท่ี

เป็นปัญหา มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.90 (SD = 0.70) มีอาการปวดเม่ือยหลั งหรือตน้คอบ่อย ๆ เม่ือตอ้งปรับ
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พฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.84 (SD = 0.66) และมีอาการปวดศีรษะเม่ือนึกถึง

การดูแลบุตร  มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.80 (SD = 0.74) ตามลาํดบั 

 

ตาราง 4 ค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของ ความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรอ อทิสติกวยัรุ่น  ดา้น

อารมณ์  

 

ด้านอารมณ์ x  SD 
ระดับความ

วติกกงัวล 

1. รู้สึกหงุดหงิด เม่ือนึกถึงพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร  2.94 0.71 สูง 

2. รู้สึกทอ้แทใ้จในการดูแลบุตร  2.93 0.69 สูง 

3. รู้สึกโกรธเม่ือบุตรทาํในส่ิงท่ีท่านสอนไม่ได้  3.00 0.67 สูง 

4. รู้สึกหงุดหงิด เม่ือไดย้นิคนพดูถึงพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม

ของบุตร 2.91 0.69 สูง 

5. รู้สึกกงัวลใจเก่ียวกบัพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสมของบุตร  2.97 0.71 สูง 

6. รู้สึกหวาดหวัน่เก่ียวกบัพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร  2.94 0.69 สูง 

7. รู้สึกกลวัหรือไม่แน่ใจเก่ี ยวกบัอนาคตของบุตร  3.29 0.71 สูงมาก 

8. รู้สึกขุ่นเคือง เม่ือมีคนพดูถึงพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสมของ

บุตร 2.88 0.73 สูง 

รวม 2.98 0.43 สูง 

 

 จากตาราง 4 แสดงกลุ่มตวัอยา่งมี ความวติกกงัวล เก่ียวกบัการมีบุตรออทิสติก วยัรุ่น  ในดา้น

อารมณ์ มีค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 2.98 (SD = 0.43) และ เม่ือพิจารณาเป็น รายขอ้ พบวา่ รู้สึกกลวัหรือไม่

แน่ใจเก่ียวกบัอนาคตของบุตร  มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.29 (SD = 0.71) รู้สึกโกรธเม่ือบุตรทาํในส่ิงท่ีท่าน

สอนไม่ได้ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.00 (SD = 0.67) รู้สึกกงัวลใจเก่ียวกบัพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสมของบุตร มี

ค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.97 (SD = 0.71) รู้สึกหงุดหงิด เม่ือนึกถึงพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร มีค่าเฉล่ีย

เท่ากบั 2.94 (SD = 0.71) และรู้สึกหวาดหวัน่เก่ียวกบัพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 

2.94 (SD = 0.69) โดยมีสัดส่วนเท่ากนั รู้สึกทอ้แทใ้จในการดู แลบุตร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.93 (SD = 0.69) 

รู้สึกหงุดหงิด เม่ือไดย้นิคนพดูถึงพฤติกรรม ท่ีไม่เหมาะสมของบุตร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.91 (SD = 0.69) 

และรู้สึกขุ่นเคือง เม่ือมีคนพดูถึงพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสมของบุตร  มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.88 (SD = 0.73) 

ตามลาํดบั 
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ตาราง 5 ค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของ ความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรออทิสติก วยัรุ่น  ดา้น

พฤติกรรม  

 

ด้านพฤติกรรม x  SD 
ระดับความ

วติกกงัวล 

1. มีพฤติกรรมซํ้ าๆ เช่น จบัผม บีบมือ กระพริบตา  เม่ือนึกถึง

การดูแลบุตร  3.02 0.70 สูง 

2. ขาดสมาธิในการทาํงาน เม่ือนึกถึงพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา

ของบุตร 2.94 0.72 สูง 

3. บ่นจูจ้ี้ขณะจดัการส่ิงต่าง ๆ ในชีวติประจาํวนัของบุตร  2.86 0.77 สูง 

4. กาํมือแน่น หรือมือสั่นเม่ือตอ้งปรับพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา

ของบุตร 3.01 0.71 สูง 

5. เคล่ือนไหวโดยไม่มีจุดหมายเม่ือนึกถึงการดู แลบุตร 3.05 0.69 สูง 

6. พดูเร็ว หรือพดูติดอ่าง เม่ือตอ้งปรับพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา

ของบุตร 2.98 0.69 สูง 

7. มกัจะร้องไหเ้ม่ือนึกถึงพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร  2.86 0.75 สูง 

รวม 2.96 0.51 สูง 

 

 จากตาราง 5 แสดงกลุ่มตวัอยา่งมี ความวติกกงัวล เก่ียวกบัการมีบุตรออทิสติก วยัรุ่น  ในดา้น

พฤติกรรม  มีค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 2.96 (SD = 0.51) และ เม่ือพิจารณาเป็น รายขอ้ พบวา่ เคล่ือนไหวโดย

ไม่มีจุดหมายเม่ือนึกถึงการดูแลบุตร  มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.05 (SD = 0.69) มีพฤติกรรมซํ้ าๆ เช่น จบัผม 

บีบมือ กระพริบตา  เม่ือนึกถึงการดูแลบุตร  มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.02 (SD = 0.70) กาํมือแน่น หรือมือสั่น

เม่ือตอ้งปรับพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.01 (SD = 0.71) พดูเร็ว หรือพดูติดอ่าง 

เม่ือตอ้งปรับพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.98 (SD = 0.69) ขาดสมาธิในการทาํงาน 

เม่ือนึกถึงพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.94 (SD = 0.72) บ่นจูจ้ี้ขณะจดัการส่ิงต่าง ๆ 

ในชีวติประจาํวนัของบุตร  มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.86 (SD = 0.77) และมกัจะร้องไหเ้ม่ือนึกถึงพฤติกรรมท่ี

เป็นปัญหาของบุตร  มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.86 (SD = 0.75) มีสัดส่วนท่ีเท่ากนั ตามลาํดบั 
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ตอนที ่3 พฤติกรรมการอบรมเลีย้งดูบุตรออทสิติกวยัรุ่น  

 

ตาราง 6  ค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น   

 

พฤติกรรมการอบรมเลีย้งดูบุตรออทสิติกวยัรุ่น  x  SD 
ระดับของ

การปฏิบัติ 

ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป  3.76 0.43 ประจาํ 

ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ  3.96 0.50 ประจาํ 

ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมี ปัญหาทางดา้น

สุขภาพ 3.99 0.42 ประจาํ 

รวม 3.90 0.40 ประจาํ 

  

 จากตาราง 6 แสดงกลุ่มตวัอยา่งมี การอบรมเล้ียงดูบุตรออทิสติก วยัรุ่น มีค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 

3.90 (SD = 0.40) มีการปฏิบติัเป็นประจาํ  และ เม่ือพิจารณาเป็น รายดา้น พบวา่ ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตร

ดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.99 (SD = 0.42) ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็น

ต่อพฒันาการ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.96 (SD = 0.50) และดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 

3.76 (SD = 0.43) ตามลาํดบั 

 

 ผูว้จิยัไดว้เิคราะห์ ขอ้มูล เพิ่มเติม     เพื่อเปรียบเทียบพฤติกรรมการเล้ียง ดูของพอ่แม่ท่ีมีบุตร

ออทิสติกวยัรุ่น โดยจาํแนกตามขอ้มูลทัว่ไป ปรากฏในภาคผนวก  
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ตาราง 7  ค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของ พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  ดา้นการดูแล

สุขภาพโดยทัว่ไป  

 

ด้านการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป  x  SD 
ระดับของ

การปฏิบัติ 

1. ฝึกใหลู้กรับประทานอาหารทุก ประเภทเพื่อใหลู้กของท่าน

รับประทานอาหารไดห้ลายชนิด 3.71 0.98 ประจาํ 

2. ฝึกใหลู้กไดท้าํตามคาํสั่งง่ายๆ เช่น เอารองเทา้ไปเก็บท่ีชั้น หยบิ

ของในตูเ้ยน็ 4.10 0.94 ประจาํ 

3. ไม่ใหลู้ก ไดท้าํกิจกรรมต่างๆดว้ยตวัเอง เพราะท่านกลวัลูกไดรั้บ

บาดเจบ็ เช่น ถือจานกระเบ้ือง ถือแกว้ไปเก็บ 4.06 0.59 ประจาํ 

4. มกัจะตดัสินใจแกปั้ญหาของลูก ไม่ใหลู้ก คิดเอง เช่น เลือกขนม

ให ้ตกัอาหารให้ เลือกเส้ือ ผา้ให ้ 4.04 0.57 ประจาํ 

5. สามารถจดัวางส่ิงของ อุปกรณ์ภายในบา้น และบริเวณบา้นได้

เหมาะสมกบัความเป็นอยูข่องบุตร เช่น เก็บของมีคมใหมิ้ดชิด 3.86 0.93 ประจาํ 

6. มีเวลาใหลู้กออทิสติกอยา่งเพียงพอ 3.92 1.00 ประจาํ 

7. ไม่ใหลู้กไปเล่นกบัเด็กคนอ่ืน เพราะกลวัโดนแกลง้ 2.60 1.15 นานๆ คร้ัง 

8. ไดว้างแผนเก่ียวกบัการดูแลบุตรในอนาคต 3.76 0.89 ประจาํ 

รวม 3.76 0.43 ประจาํ 

 

 จากตาราง  7 แสดงกลุ่มตวัอยา่งมี พฤติกรรมการอบรมเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  ดา้นการ

ดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป  มีค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 3.76 (SD = 0.43) และ เม่ือพิจารณาเป็น รายขอ้ พบวา่ การ

ฝึกใหลู้กไดท้าํตามคาํสั่งง่ายๆ  เช่น เอารองเทา้ไปเก็บท่ีชั้น  หยบิของในตูเ้ยน็ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.10 (SD  

= 0.94) ไม่ใหลู้ก ไดท้าํกิจกรรมต่างๆดว้ยตวัเอง  เพราะท่านกลวัลูกได้ รับบาดเจบ็  เช่น ถือจานกระเบ้ือง  

ถือแกว้ไปเก็บ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.06 (SD = 0.59) มกัจะตดัสินใจแกปั้ญหาของลูก ไม่ใหลู้ก คิดเอง เช่น 

เลือกขนมให ้ตกัอาหารให ้เลือกเส้ือผา้ให ้มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.04 (SD = 0.57) มีเวลาใหลู้กออทิสติกอยา่ง

เพียงพอ มีค่าเฉล่ียเท่ ากบั 3.92 (SD = 1.00) สามารถจดัวางส่ิงของ อุปกรณ์ภายในบา้นและบริเวณบา้น 

ไดเ้หมาะสมกบัความเป็นอยูข่องบุตร เช่น เก็บของมีคมใหมิ้ดชิด มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.86 (SD = 0.93) ได้

วางแผนเก่ียวการดูแลบุตรในอนาคต มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.76 (SD = 0.89) ฝึกใหลู้กรับประทาน อาหารทุก

ประเภท เพื่อใหลู้กของท่านรับประทานอาหารไดห้ลายชนิด  มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.71 (SD = 0.98) และการ

ไม่ใหลู้กไปเล่นกบัเด็กคนอ่ืน เพราะกลวัโดนแกลง้ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.60 (SD = 1.15) ตามลาํดบั 
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ตาราง 8  ค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการเล้ียงดูบุ ตรออทิสติกวยัรุ่น  ดา้นการดูแลท่ี

จาํเป็นต่อพฒันาการ  

 

ด้านการดูแลทีจํ่าเป็นต่อพฒันาการ x  SD 
ระดับของ

การปฏิบัติ 

1. ไม่มีวธีิจดัการใหลู้กหนัมาหา เม่ือลูกไม่หนัมาตามเสียงเรียก 4.00 0.60 ประจาํ 

2. ฝึกใหลู้กของท่านเขา้ใจความหมายของคาํหรือประโยค โดยการสอน

จากการใชส่ิ้งของ หรือสถานการณ์จริงๆ 3.88 0.95 ประจาํ 

3. พาลูกออกไปพบปะกบัผูอ่ื้นเม่ือมีโอกาส 4.06 0.86 ประจาํ 

4. จดักิจกรรมการออกกาํลงักายใหก้บัลูก 3.65 0.97 ประจาํ 

5. ใหลู้กมีส่วนร่วมในกิจกรรมของครอบครัว เช่น กินขา้วพร้อมกนั ดูทีวี 

ไปซ้ือของท่ีหา้งสรรพสินคา้ 4.09 0.87 ประจาํ 

6. ไม่อยากพดูถึงพฤติกรรมของลูกกบับุคคลอ่ืน ๆ ท่ีเพิ่งรู้จกั 3.93 0.61 ประจาํ 

7. พยายามท่ีจะทาํใหส้มาชิกในครอบครัวมีความเขา้ใจอนัดีต่อกนั 4.26 0.72 ทุกคร้ัง 

8. พยายามหางานอดิเรกท่ีน่าสนใจใหลู้กไดท้าํ 3.64 0.88 ประจาํ 

9. พยายามใหลู้กไดฝึ้กทาํงานท่ีพอจะช่วยเหลือตนเองได้ 4.11 0.79 ประจาํ 

รวม 3.96 0.50 ประจาํ 

 

 จากตาราง 8 แสดงกลุ่มตวัอยา่งมี พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  ดา้นการดูแลท่ี

จาํเป็นต่อพฒันาการ   มีค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 3.96 (SD = 0.50) และ เม่ือพิจารณาเป็น รายขอ้ พบวา่ กา ร

พยายามท่ีจะทาํใหส้มาชิกในครอบครัวมีความเขา้ใจอนัดีต่อกนั มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.26 (SD = 0.72) 

พยายามใหลู้กไดฝึ้กทาํงานท่ีจะพอจะช่วยเหลือตนเองได ้มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.11 (SD = 0.79) ใหลู้กมี

ส่วนร่วมในกิจกรรมของครอบครัว เช่น กินขา้วพร้อมกนั ดูทีว ีไปซ้ือของท่ี หา้งสรรพสินคา้ มีค่าเฉล่ีย

เท่ากบั 4.09 (SD = 0.87) พาลูกออกไปพบปะกบัผูอ่ื้นเม่ือมีโอกาส มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.06 (SD = 0.86) ไม่

มีวธีิจดัการใหลู้กหนัมาหา เม่ือลูกไม่หนัมาตามเสียงเรียก มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.00 (SD = 0.60) ไม่อยากพดู

ถึงพฤติกรรมของลูกกบับุคคลอ่ื น ๆ ท่ีเพิ่งรู้จกั มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.93 (SD = 0.61) ฝึกใหลู้กของท่าน

เขา้ใจความหมายของคาํหรือประโยค โดยการสอนจากการใชส่ิ้งของ หรือสถานการณ์จริง ๆ มีค่าเฉล่ีย

เท่ากบั 3.88 (SD = 0.95) จดักิจกรรมการออกกาํลงักายใหก้บัลูก มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.65 (SD = 0.97) และ

พยายามหางานอดิเรกท่ีน่าสนใจใหลู้กไดท้าํ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.64 (SD = 0.88) ตามลาํดบั 
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ตาราง 9 ค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของ พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  ดา้นการฝึก

เพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ 

 

ด้านการฝึกเพือ่ให้บุตรดูแลตนเอง 

ทีจํ่าเป็นเมื่อมีปัญหาทางด้านสุขภาพ x  SD 
ระดับของ

การปฏิบัติ 

1. เน่ืองจากมีงานใหท้าํหลายอยา่ง บางคร้ังลืมใหย้าท่ีลูกตอ้งกินเป็น

ประจาํ 4.11 0.58 ประจาํ 

2. ยงัขาดความเขา้ใจอีกมากเก่ียวกบัวธีิเล่น เพื่อฝึกการควบคุมอารมณ์

ของลูก 3.77 0.66 ประจาํ 

3. หาความรู้เก่ียวกบัโรค หรือการดูแลเด็กออทิสติกจากหนงัสือ 

โทรทศัน์ หรือผูป้กครองเด็กออทิสติกคนอ่ืนๆ 3.84 0.87 ประจาํ 

4. เม่ือลูกมีพฤติกรรมไม่เหมาะสม จะหา้มปราม และหาวธีิลด

พฤติกรรมนั้นทนัที 4.04 0.87 ประจาํ 

5. พาลูกไปพบแพทยทุ์กคร้ังท่ีแพทยน์ดั 4.29 0.89 ทุกคร้ัง 

6.ไม่ค่อยไดท้าํตามคาํแนะนาํในการปรับพฤติกรรมของลูกจาก

ผูเ้ช่ียวชาญ ครูฝึก หรือนกัจิตวทิยา 4.04 0.63 ประจาํ 

7. ไม่เคยหาความรู้เก่ียวกบัพฒันาการของวยัรุ่น 3.90 0.65 ประจาํ 

8. ปล่อยใหลู้กทาํพฤติกรรมซํ้ า ๆ เพื่อท่ีลูกจะไดไ้ม่มาวุน่วาย 3.95 0.63 ประจาํ 

รวม 3.99 0.42 ประจาํ 

  

 จากตาราง 9 แสดงกลุ่มตวัอยา่งมี พฤติกรรมการอบรมเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  ดา้นการฝึก

เพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ โดยมีค่าเฉล่ียเท่ากบั  3.99 (SD = 0.42) และ 

เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบวา่ การ พาลูกไปพบแพท ยทุ์กคร้ังท่ีแพทยน์ดั  ปฏิบติัมากท่ีสุด  โดยมีค่าเฉล่ีย

เท่ากบั 4.29 (SD = 0.89) เน่ืองจากมีงานใหท้าํหลายอยา่ง บางคร้ังลืมใหย้าท่ีลูกตอ้งกินเป็นประจาํ  โดยมี

ค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.11 (SD = 0.58) เม่ือลูกมีพฤติกรรมไม่เหมาะสม จะหา้มปราม และหาวธีิลดพฤติกรรม

นั้นทนัที แล ะไม่ค่อยไดท้าํตามคาํแนะนาํในการปรับพฤติกรรมของลูกจากผูเ้ช่ียวชาญ ครูฝึก หรือ

นกัจิตวทิยา มีสัดส่วนท่ีเท่ากนั โดยมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.04 (SD = 0.87 และ SD = 0.63) ปล่อยใหลู้กทาํ

พฤติกรรมซํ้ า ๆ เพื่อท่ีลูกจะไดไ้ม่มาวุน่วาย  โดยมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.95 (SD = 0.63) ไม่เคยหาความรู้

เก่ียวกบัพฒันาการของวยัรุ่น โดยมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.90 (SD = 0.65) หาความรู้เก่ียวกบัโรค หรือการดูแล

เด็กออทิสติกจากหนงัสือ โทรทศัน์ หรือผูป้กครองเด็กออทิสติกคนอ่ืน ๆ โดยมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.84  
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(SD = 0.87) และยงัขาดความเขา้ใจอีกมากเก่ียวกบัวธีิ เล่น เพื่อฝึกการควบคุมอารมณ์ของลูก มีค่าเฉล่ีย

เท่ากบั 3.77 (SD = 0.66) ตามลาํดบั 

 

ตอนที ่4 ความสัมพนัธ์ระหว่างความวติกกงัวลของพ่อแม่กบัพฤติกรรมการเลีย้งดูบุตร 

 ออทสิติกวยัรุ่นทั้งโดยรวมและแยกเป็นรายด้าน 

 

ตาราง 10  ความสัมพนัธ์ระหวา่ง ความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ี มีบุตรออทิสติกวยัรุ่นกบัพฤติกรรมการ

เล้ียงดูบุตร 

 

 พฤตกิรรมการดูแล 

 บุตรของพ่อแม่ 

ความวติกกงัวล  

ของพ่อแม่ 

การดูแลสุขภาพ

โดยทัว่ไป 

ด้านการดูแลที่

จาํเป็นต่อ

พฒันาการ 

 

ด้านการฝึกเพือ่ให้บุตรดูแล

ตนเองทีจ่าํเป็นเมือ่มปัีญหา

ทางด้านสุขภาพ 

พฤตกิรรมการ

เลีย้งบุตร

โดยรวม 

ด้านร่างกาย  .374**  .392**  .340**  .416** 

ด้านอารมณ์ .205* .137 .191* .195* 

ด้านพฤตกิรรม  .330**  .420**  .369**  .424** 

ความวติกกงัวลโดยรวม  .381**  .398**  .375**  .433** 

*มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 

** มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 

 

 

 จากตา ราง 10 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงัวลของพอ่แม่ในแต่ละดา้นกบั

พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นในแต่ละดา้น ดงัน้ี 

 1.  ความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตร ออทิสติกวยัรุ่นโดยรวม  และพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร

โดยรวม มีความสัมพนัธ์ทางบวกกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 ค่าความสัมพนัธ์เท่ากบั .43 

 2.  ความวติกกงัวลดา้นร่างกาย     มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตร

ออทิสติกวยัรุ่นของพอ่แม่โดยรวม อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 ค่าความสัมพนัธ์เท่ากบั .42 

 3.  ความวติกกงัวลดา้นร่างกาย     มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตร

ออทิสติกวยัรุ่นของพอ่แม่จาํแนกเป็นรายดา้นในแต่ละดา้นอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 โดยมี

ความสัมพนัธ์กบัดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ  (r = .39) มากท่ีสุด รองลงมาคือ ดา้นการดูแล
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สุขภาพโดยทัว่ไป  (r = .37) และด้านการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ  

(r = .34) ตามลาํดบั 

 4.  ความวติกกงัวลดา้นอารมณ์ ของพอ่แม่มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดู

บุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวม อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ค่าความสัมพนัธ์เท่ากบั .20 

  5.  ความวติกกงัวลดา้นอารมณ์ ของพอ่แม่มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดู

บุตรออทิสติกวยัรุ่นจาํแนกเป็นรายดา้นในแต่ละดา้นอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 โดยมี

ความสัมพนัธ์กบั ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป (r = .21) มากท่ีสุด รองลงมาคือ ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตร

ดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ  (r = .19)ส่วนดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ  (r = 

.14) ไม่พบความสัมพนัธ์ 

 6.  ความวติกกงัวลดา้นพฤติกรรม  ของพอ่แม่มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการ

เล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวม อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 ค่าความสัมพนัธ์เท่ากบั .42 

 7.  ความวติกกงัวลดา้นพฤติกรรมของพอ่แม่มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการ

เล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นจาํแนกเป็นรายดา้นในแต่ละดา้น อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01โดยมี

ความสัมพนัธ์กบั ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ (r = .42) มากท่ีสุด รองลงมาคือ ดา้นการฝึกเพื่อให้

บุตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ  (r = .37) และดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป  (r = 

.33) ตามลาํดบั 

 



บทที่ 5 

สรุปผล อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

 ในการวจิยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัไดท้าํการศึกษา ระดบัความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรออทิสติก

วยัรุ่น ระดบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรของพอ่แม่ และหาความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงัวลของพอ่

แม่กบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นทั้งโดยรวมและจาํแนกเป็นรายดา้น  

 

สังเขปการวจิัย 

 วตัถุประสงค์ของการวจัิย  

 1.  ศึกษาระดบัของความวติกกงัวลของพอ่แม่  และระดบัของพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร      

ออทิสติกวยัรุ่น 

 2.  ศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงัวลของพอ่แม่     กบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร

ออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมและจาํแนกเป็นรายดา้นในแต่ละดา้น 

 

 สมมติฐานในการวจัิย 

 1.  ความวติกกงัวลโดยรวมมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตรออทิสติก

วยัรุ่นโดยรวมของพอ่แม่ 

 2.  ความวติกกงัวลแยกตามรายดา้นมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตร 

ออทิสติกวยัรุ่นของพอ่แม่แยกตามรายดา้น  

 

 วธีิการดําเนินการวจัิย 

 1. ประชากรทีใ่ช้ในการวจัิย 

  ประชากรท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี ไดแ้ก่ พอ่แม่เด็กออทิสติกท่ีอายรุะหวา่ง  13 – 24 ปี ท่ีมาใช้

บริการท่ีศูนยก์ารศึกษาพิเศษส่วนกลาง และศูนยก์ารศึกษาพิเศษจงัหวดันนทบุรี จาํ นวน 213 คน ในปี 

2555 

 2. กลุ่มตัวอย่างทีใ่ช้ในการวจัิย 

  กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี ไดแ้ก่ พอ่แม่ของเด็กออทิสติกท่ีอายรุะหวา่ง  13 – 24  ปี 

ท่ีมาใชบ้ริการท่ีศูนยก์ารศึกษาพิเศษส่วนกลาง และศูนยก์ารศึกษาพิเศษจงัหวดันนทบุรี จาํนวน  140  คน 

ในปี 2555 โดยไดม้าจากการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย 
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 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 

 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ีเป็นแบบสอบถาม โดยแบ่งออกเป็น 3 ตอน ดงัน้ี 

  ตอนท่ี 1 เป็นคาํถามเก่ียวกบัขอ้มูลทัว่ไป ไดแ้ก่ ความสัมพนัธ์กบัเด็ก จาํนวนบุตรทั้งหมด 

จาํนวนบุตรท่ีเป็นออทิสติก สถานภาพครอบครัว ระดบัการศึกษา และรายไดข้องครอบครัว  

 ตอนท่ี 2 แบบวดัความวติกกงัวลของพอ่แม่เด็กออทิสติกซ่ึงในการศึกษาคน้ควา้คร้ังน้ี ผูว้จิยั

ไดป้รับปรุงแบบวดัความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรออทิสติก โดยสร้างขอ้คาํถามท่ีเก่ียวกบัผลกระทบ

ท่ีเกิดจากความวติกกงัวลต่อบุค คล โดยอา้งอิงจาก (ธีราภา  ประสิทธิเวช .  2544: 28 – 30)  ซ่ึงสรุปได ้3 

ดา้น ดงัน้ี คือ ดา้นร่างกาย ดา้นอารมณ์ และดา้นพฤติกรรม จาํนวน 25 ขอ้ ลกัษณะของแบบวดัเป็น

มาตราวดัประเมินค่า 5 ระดบั คือ “จริงท่ีสุด” “จริง” “ไม่แน่ใจ” “ไม่จริง” และ “ไม่จริงท่ีสุด” โดยมีค่า

ความเช่ือมัน่รายดา้น ดงัน้ี ดา้นร่างกาย เท่ากบั 0.92 ดา้นอารมณ์ เท่ากบั 0.85 ดา้นพฤติกรรม เท่ากบั 0.80 

และมีค่าความเช่ือมัน่ทั้งฉบบัเท่ากบั 0.94 

 ตอนท่ี 3 แบบวดัพฤติกรรมของพอ่หรือแม่ในการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นน้ี ผูว้จิยัได้

ปรับปรุงแบบวดัโดยดดัแปลงมา จากแบบวดัพฤติกรรมการดูแลบุตรของอภิชาติ วงัตระกลู  (2550)    

สรุปได ้ 3 ดา้น คือ ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป    ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ   ดา้นการฝึก

เพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ โดยไดน้าํมาพฒันาและปรับปรุงใหเ้ขา้กบั

การเล้ียงดูบุต รออทิสติกท่ีเขา้สู่วยัรุ่น จาํนวน 25 ขอ้ โดยลกัษณะของแบบวดัเป็นมาตราวดัประเมินค่า    

5 ระดบั คือ “จริงท่ีสุด” “จริง” “ไม่แน่ใจ” “ไม่จริง” และ “ไม่จริงท่ีสุด” โดยมีค่าความเช่ือมัน่รายดา้น 

ดงัน้ี ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตรออทิสติก เท่ากบั 0.57 ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ

ของบุตร เท่ากบั 0.80 ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ เท่ากบั 

0.69 และมีค่าความเช่ือมัน่ทั้งฉบบัเท่ากบั 0.88 

 

  การเกบ็รวบรวมข้อมูล 

 ในการวิ จยัคร้ังน้ี ผูว้จิยัเก็บรวบรวมข้ อมูลจากกลุ่มตวัอยา่ง โดยดาํเนิ นการตามขั้นตอน

ต่อไปน้ี 

 1.  ติดต่อขอหนงัสือรับรองจากบณัฑิตวทิยาลยั ถึงผูอ้าํนวยการศูนยก์ารศึกษาพิเศษส่วนกลาง 

และผูอ้าํนวยการศูนยก์ารศึกษาพิเศษจงัหวดันนทบุรี เพื่อขอความอนุเคราะห์ในการเก็บขอ้มูลเพื่อการ

วจิยั 

 2.  นาํหนงัสือรับรองพร้อมแบบสอบถามไปทาํการเก็บรวบรวมขอ้มูลกบักลุ่มตวัอยา่ง โดยให้

กลุ่มตวัอยา่งทาํแบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป แบบวดัความวติกกงัวล และแบบวดัพฤติกรรมในการอบรม

เล้ียงดูบุตร 
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 3.  นาํแบบวดัท่ีไดคื้นมาทั้งหมดมาตรวจสอบ และเลือกเฉพาะแบบวดัท่ีสมบูรณ์นาํมา

ตรวจสอบใหค้ะแนน  

 4.  นาํขอ้มูลท่ีไดม้าวเิคราะห์ทางสถิติ 

 

 การจัดกระทาํและการวเิคราะห์ข้อมูล 

  สถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ขอ้มูล 

 1.  หาสถิติพื้นฐาน ไดแ้ก่ ค่าความถ่ี ร้อยละ 

 2.  สถิติสาํหรับวเิคราะห์คุณภาพเคร่ืองมือ 

  2.1  หาค่าอาํนาจจาํแนกของแบบสอบถาม โดยหาค่าสหสัมพนัธ์ระหวา่งคะแนนรายขอ้

กบัคะแนนรวม 

  2.2  หาค่าความเช่ือมัน่ของแบบสอบถามโดยใชสู้ตรสัมประสิทธ์ิอลัฟาครอนบาค 

(Cronbach’s Alpha Coefficient)  

 3.  สถิติท่ีใชใ้นการทดสอบสมมุติฐาน วเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงัวลของพอ่

แม่เด็กออทิสติกกบัพฤติกรรมในการอบรมเล้ียงดูบุตรโดยคาํนวณหาค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์แบบ

เพียร์สัน (Pearson Correlation Coefficient) 

 

สรุปผลการวจิัย 

 จากบทท่ี 4 สามารถสรุปผลการวจิยัได ้ดงัน้ี  

 1. ความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรออทิสติก วยัรุ่น  

  ผลการวเิคราะห์เก่ียวกบัความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตรออทิสติก วยัรุ่น  พบวา่  กลุ่ม

ตวัอยา่งมีความวติก กงัวลเก่ียวกบัการมีบุตรออทิสติก วยัรุ่น มีค่าเฉล่ียโดยรวมเท่ากบั 2.96 (SD = 0.37)    

มีความวติกกงัวลในระดบัสูง และ เม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่ ดา้นอารมณ์ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.98 

(SD = 0.43) ดา้นพฤติกรรม มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.96 (SD = 0.51) และดา้นร่างกาย มี ค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.94 

(SD = 0.42) ตามลาํดบั โดยทุกดา้นมีความวติกกงัวลในระดบัสูง  

 2.  พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น 

  ผลการวเิคราะห์เก่ียวกบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมี

พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติก มีค่าเฉล่ียโดย รวมเท่ากบั 3.90 (SD = 0.40) มีพฤติกรรมการเล้ียงดู

บุตรมีการปฏิบติัเป็นประจาํ และเม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่ ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ี

จาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.99 (SD = 0.42) ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อ

พฒันาการมีค่าเฉล่ียเท่า กบั 3.96 (SD = 0.50) และดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.76 

(SD = 0.43) ตามลาํดบั โดยทุกดา้นมีพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรมีการปฏิบติัเป็นประจาํ  
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  3.  การวเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงัวลของพอ่แม่กบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร

ออทิสติกวยัรุ่นทั้งโดยรวมและรายดา้น ดงัน้ี 

  ความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีมีบุตร ออทิสติก วยัรุ่นโดยรวมมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบั

พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 ค่า

สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั .43 

  ความวติกกงัวลดา้นร่างกายมีความสั มพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตร     

ออทิสติกวยัรุ่นของพอ่แม่โดยรวมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์

เท่ากบั .42 เม่ือจาํแนกเป็นรายดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ   ดา้นการดูแลสุขภาพ

โดยทัว่ไป   และดา้นการฝึกเพื่อ ใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ โดยมีค่า

สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั .39, .37 และ .34 ตามลาํดบั 

  ความวติกกงัวลดา้นอารมณ์ มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตร    

ออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ค่าสัมป ระสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั .20    

เม่ือจาํแนกเป็นรายดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป   และดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ี

จาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั .21 และ .19 ตามลาํดบั ส่วน

ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการไม่พบความสัมพนัธ์  

  ความวติกกงัวลดา้นพฤติกรรม มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตร

ออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั .42    

เม่ือจาํแนกเป็นรายดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ   ดา้นก ารดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป       

และดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพนัธ์เท่ากบั .40, .38, และ .38 ตามลาํดบั  

 

การอภิปรายผล 

 จากผลการวจิยัคร้ังน้ี สามารถอภิปรายผลโดยแบ่งตามสมมติฐานของการวจิยัไดด้งัน้ี 

 1.  จากการวเิคราะห์ระดบัความวติกกงัวล พบวา่ มีค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 2.96 เม่ือจาํแนกเป็น

รายดา้น ไดแ้ก่ดา้น อารมณ์  ดา้นร่างกาย และดา้นพฤติกรรม มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.98 , 2.96 และ 2.94 

ตามลาํดบั อยูใ่นระดบัมีความวติกกงัวลเป็นประจาํ จากระยะเวลาอนัยาวนาน ท่ีพอ่แม่ตอ้งเ ล้ียงดูบุตร

ออทิสติกจนถึงวยัรุ่น ไม่วา่จะเป็นการใชชี้วติประจาํวนัของบุตรออทิสติก หรือการจดัการปรับ

พฤติกรรมของบุตรออทิสติก จากกิจกรรมต่างๆ  เหล่าน้ี  ทาํใหพ้อ่แม่มีความวติกกงัวลเกิดข้ึนได ้ ซ่ึง

สอดคลอ้งกบังานวจิยัของ นาฏยพรรณ ภิญโญ (2545: บทคดัยอ่) ท่ีไดศึ้กษาความรู้สึกต่อภาระการดูแล 

และความเครียดของบิดามารดาเด็กออทิสติกท่ีเขา้รับการบาํบดัรักษาในตึกผูป่้วยในโรงพยาบาลยวุประ

สาทไวทโยปถมัภ ์จาํนวน 110 คน ซ่ึงภาระการดูแล หมายถึง ภาวะของจิตใจท่ีถูกคุกคามความสมดุล
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จากส่ิงแวดลอ้มท่ีมากระตุน้เป็นผลใหเ้กิดอาการทางร่างกายและ จิตใจ แสดงออกต่าง ๆ อาทิ เช่น วติก

กงัวล ความคบัขอ้งใจ กระวนกระวายใจ นอนไม่หลบั เบ่ืออาหาร พบวา่ ความสัมพนัธ์ระหวา่งระดบั

ของปัญหาพฤติกรรมของผูป่้วย กบัความเครียดของบิดามารดาเด็กออทิสติก อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี

ระดบั .01 เม่ือพอ่แม่อายมุากข้ึน  และบุตรเร่ิมโตข้ึน  ปัจจยัต่างๆเร่ิมเปล่ียนแปลง   ทั้งสภาพร่างกายขอ ง

พอ่แม่และบุตร หนา้ท่ีการงานของพอ่แม่ท่ีมาถึงทางตนั  หรือไม่สามารถทาํงานต่อได ้   ภาระค่าใชจ่้าย

ท่ีเพิ่มข้ึนทั้งเร่ืองรายจ่ายภายในครอบครัวทัว่ ๆ ไป  และรายจ่ายในการดูแลบุตรออทิสติก  เม่ือพอ่แม่

อายมุากข้ึ น  ก็จะยิง่มีความวติกกงัวลมากข้ึนดว้ยเก่ียวกบัอนาคตของบุตรออทิสติก  ซ่ึงสอดคลอ้งกบั

งานวจิยัของ  แคทเวล   และ  บาเกอร์ (Cantwell and Baker. 1984: abstract)  ท่ีไดศึ้กษาผลกระทบเด็ก

ออทิสติกท่ีมีอิทธิพลต่อสภาวะจิตสังคมของบิดามารดา พบวา่ปัญหาของบิดามารดาเด็กออทิ สติกท่ีพบ 

ไดแ้ก่ อารมณ์เศร้า กลวั วติกกงัวล ความยากลาํบากในการจดัการเร่ืองกิจวตัรประจาํวนัของเด็ก ความ

เบ่ือหน่าย ความกงัวลเร่ืองปัญหาการเงิน และความกงัวลเก่ียวกบัเร่ืองอาชีพ และการศึกษาสาํหรับเด็ก 

โดยเฉพาะอยา่งยิง่เม่ือเด็กเติบโตข้ึน 

 2. เม่ือศึกษาระดบัพฤติกร รมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น พบวา่ มีค่าเฉล่ียรวมเท่ากบั 3.90 

และเม่ือจาํแนกเป็นรายดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้น

สุขภาพ ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ  และดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป   มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.99 , 

3.96 และ 3.76 ตามลาํดบั ซ่ึงพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรอยูใ่นระดบัปฏิบติัเป็นประจาํ และการท่ีพอ่แม่มี

บุตรเป็นออทิสติกนั้น จึงตอ้งมีการดูแลท่ีมากกวา่การดูแลบุตรปกติ การดูแลช่วยเหลือในดา้นการใช้

ชีวติประจาํวนั การดูแลรักษาสุขภาพทัว่ไป หรือการส่งเสริมการเรียนรู้ การฝึก พฒันาการในดา้นต่าง ๆ 

สาํหรับเด็กออทิสติก รวมถึงการปรับพฤติกรรมใหมี้ความเหมาะสม ตอ้งมีความต่อเน่ือง ตั้งแต่พอ่แม่

ไดรั้บรู้วา่ลูกเป็นออทิสติก ซ่ึงสอดคลอ้งกบังานวจิยัของ นฤมล ขวญัคีรี (2541 : บทคดัยอ่ ) ไดศึ้กษา

บทบาทของผูป้กครองในการใหค้วามช่วยเหลือตั้งแต่เร่ิมแ รกแก่เด็กออทิสติก ระดบัประถมวยัใน

กรุงเทพมหานคร จาํนวน 150 คน พบวา่ผูป้กครองส่วนใหญ่ส่งเสริมพฒันาการเด็กทั้ง 4 ดา้น แทบทุก

เร่ือง ปัญหาพฤติกรรมท่ีพบไดแ้ก่ อารมณ์รุนแรง กรีดร้องทาํฤทธ์ิทาํเดช ทาํร้ายตวัเอง เคล่ือนไหว

ร่างกายผดิปกติ รับประทานอาหารยาก กา้วร้าว ทาํลาย ของ  ศุภรัตน์ เอกอศัวนิ (2539 : บทคดัยอ่ ) 

กล่าวถึงการช่วยเหลือเด็กออทิสติกวา่ เน่ืองจากเป็นโรคท่ีมีการดาํเนินโรคตลอดชีวติ การดูแลช่วยเหลือ

ตอ้งกระทาํทุกช่วงของวยั ดว้ยความเช่ือวา่พฤติกรรมเกิดจากการเรียนรู้ การสร้างพฤติกรรมท่ีตอ้งการ 

และลบพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา จึงสามารถทาํไดโ้ดยใชพ้ฤติกรรมบาํบดัทั้งส้ิน แนวทางการช่วยเหลือจึง

เป็นความร่วมมือกนัของนกัวชิาชีพต่าง ๆ ร่วมมือกนัพฒันาเด็กตามศกัยภาพของเด็กเอง  ซ่ึงสอดคลอ้ง

กบังานวจิยัของ สุภาวดี ชุ่มจิตต ์(2550: บทคดัยอ่) ท่ีไดศึ้กษาการใชโ้ปรแกรมเสริมสร้างพลงัอาํนาจต่อ

ภาระการดูแลเด็กออทิสติกของบิดามารดา กลุ่มตวัอยา่ง คือ บิดามารดาเด็กออทิสติก ท่ีมาใชบ้ริการท่ี

แผนกผูป่้วยใน โรงพยาบาลยวุประสาทไวทโยปถมัภ ์จาํนวน 20 คน พบวา่ภาระการดูแลเด็กออทิสติก
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ของบิดามารดา หลงัการใชโ้ปรแกรมเ สริมสร้างพลงัอาํนาจ ลดลงอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 

และสอดคลอ้งกบังานวจิยัของ ลดัดา ไชยยา (2552 : บทคดัยอ่ ) ท่ีไดศึ้กษาผลของการใชโ้ปรแกรม

สาํหรับผูป้กครอง เพื่อพฒันาการดูแลเด็กออทิสติก กลุ่มตวัอยา่ง คือ ผูป้กครองของเด็กออทิสติก 

จาํนวน 5 คน พบวา่ ผูป้กคร องมีการดูแลเด็กออทิสติกเพิ่มข้ึนภายหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมสาํหรับ

ผูป้กครอง เพื่อพฒันาการดูแลเด็กออทิสติกอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .001 นอกจากน้ี การมีส่วน

ร่วมกนัระหวา่งผูเ้ช่ียวชาญ หมอ นกัจิตวทิยา พอ่แม่ และกลุ่มเพื่อนผูป้กครอง ในการช่วยเหลือดูแล หา

แนวทางปรับแกไ้ข หรือลดพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม       และส่งเสริมพฤติกรรมท่ีเหมาะสมของเด็ก

ออทิสติกนั้น มีส่วนช่วยส่งเสริมใหพ้อ่แม่มีพฤติกรรมการดูแลบุตรมากข้ึน ซ่ึงสอดคลอ้งกบังานวจิยั

ของ นีฟ (Neef. 1995: abstract) ท่ีไดศึ้กษาการฝึกบิดามารดาแบบปิรามิด โดยเพื่อนช่วย เพื่อน กลุ่ม

ตวัอยา่ง เป็นผูป้กครองเด็กออทิสติก จาํนวน 26 คน ผลการศึกษาพบวา่ ผูป้กครองสามารถเรียนรู้ และ

จดจาํไปสอนต่อเพื่อน ๆ ได ้ในลกัษณะกลุ่มปิรามิด เด็กท่ีไดรั้บการฝึกจากนกัวชิาชีพ และผูป้กครอง

พฒันาข้ึนทุกราย และสอดคลอ้งกบังานวจิยัของ โอลิเวอร์ (Oliver.1995: abstract) ท่ีไดศึ้กษาการมีส่วน

ร่วมของผูป้กครองในโปรแกรมการรักษาเด็กออทิสติก ท่ี Delaware Autistic Program Indiana กลุ่ม

ประชากรเป็นผูป้กครองเด็กออทิสติก จาํนวน 76 คน ผลการศึกษา พบวา่ ความสัมพนัธ์ของผูเ้ช่ียวชาญ

และผูป้กครองเพิ่มมากข้ึน ผูป้กครองมีส่วนร่วมในกิจกรรมการรักษามากข้ึน จากผลการศึกษาพบความ

เป็นไปไดท่ี้จะเพิ่มความสาํคญัในการใหค้วามรู้ทางวชิาการแก่ผูป้กครองเพิ่มข้ึน 

 3.  ความวติกกงัวลของพอ่แม่โดยรวมมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร

ออทิสติกวยัรุ่น โดยรวมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ี .01 ค่าสัมป ระสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั .433 ซ่ึง

เป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี 1 ซ่ึงสอดคลอ้งกบังานวจิยัของ นาฏยพรรณ ภิญโญ (2545: บทคดัยอ่) ท่ีได้

ศึกษาความรู้สึกต่อภาระการดูแล และความเครียดของบิดามารดาเด็กออทิสติกท่ีเขา้รับการบาํบดัรักษา

ในตึกผูป่้วยในโรงพยาบาลยวุประสาทไวทโยปถั มภ ์จาํนวน 110 คน ซ่ึงภาระการดูแล หมายถึง ภาวะ

ของจิตใจท่ีถูกคุกคามความสมดุลจากส่ิงแวดลอ้มท่ีมากระตุน้เป็นผลใหเ้กิดอาการทางร่างกายและจิตใจ 

แสดงออกต่าง ๆ อาทิ เช่น วติกกงัวล ความคบัขอ้งใจ กระวนกระวายใจ นอนไม่หลบั เบ่ืออาหาร พบวา่ 

ความสัมพนัธ์ระหวา่งระดบัของปัญหาพฤติกรรมของผูป่้วย กบัความเครียดของบิดามารดาเด็กออทิสติก 

อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 รวมถึงงานวจิยัของซิลเวอร์ และคนอ่ืน ๆ (Silver; et al. 1995: 

abstract)  พบวา่ มารดาของเด็กท่ีมีความเจบ็ป่วยหรือความผดิปกติทางดา้นร่างกายนั้น มีความตึงเครียด

สูง และมีการรับรู้ความสามารถของตนเองลดลง การเจบ็ป่วยเร้ือรังในบุตรจะส่งผลกรตะทบต่อความ

คาดหวงัในความสามารถของมารดาในการใหก้ารดูแลบุตร หรือการจดัการกบัอนาคตของบุตร 

(Eiser.1993) ซ่ึงจากผลกระทบดงักล่าวอาจมีผลต่อพฤติกรรมการดูแลบุตรของมารดาตามมาได ้จาก

ภาระหนา้ท่ี และค วามรับผดิชอบของพอ่แม่ในทุก ๆ ดา้น ไม่วา่จะเป็นการดูแลบุตรออทิสติก การ

ประกอบอาชีพ ภาระงานบา้นท่ีตอ้งรับผดิชอบ รวมถึงปัจจยัแวดลอ้มรอบ ๆ ตวั เช่น สภาพครอบครัว 
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รายไดข้องครอบครัว ญาติพี่นอ้ง เพื่อนบา้น ส่งผลใหพ้อ่แม่มีความวติกกงัวล และสอดคลอ้งกบังานวจิยั

ของ แคทเวล และบาเกอร์ (Cantwell; & Baker. 1984: abstract)  ท่ีไดศึ้กษาผลกระทบเด็กออทิสติกท่ีมี

อิทธิพลต่อสภาวะจิตสังคมของบิดามารดา พบวา่ปัญหาของบิดามารดาเด็กออทิสติกท่ีพบ ไดแ้ก่ อารมณ์

เศร้า กลวั วติกกงัวล ความยากลาํบากในการจดัการเร่ืองกิจวตัรประจาํวนัของเด็ก ความเบ่ื อหน่าย ความ

กงัวลเร่ืองปัญหาการเงิน และความกงัวลเก่ียวกบัเร่ืองอาชีพ และการศึกษาสาํหรับเด็ก โดยเฉพาะอยา่ง

ยิง่เม่ือเด็กเติบโตข้ึน 

 และเม่ือวเิคราะห์ความสัมพนัธ์ระหวา่งตวัแปรทั้งสองจาํแนกตามรายดา้น พบวา่ ความวติก

กงัวลดา้นร่างกายมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมใน การเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นของพอ่แม่

โดยรวมและรายดา้นอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั .416 เม่ือ

จาํแนกเป็นรายดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการของบุตร ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป

ของบุตรออทิสติกและดา้นการฝึกเพื่อ ใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ โดยมีค่า

สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั .392, .374 และ .340 ตามลาํดบั ซ่ึงเป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี  2 จากการ

ท่ีพอ่แม่ตอ้งดูแลบุตรออทิสติกมาตั้งแต่รับรู้วา่บุตรนั้นมีความผดิปกติจนกระทัง่โตเป็นวยัรุ่น              

จากระยะเวลาอนัยาวนานท่ีพอ่แม่ตอ้งคอยดูแลบุตรออทิสติกซ่ึงตอ้งการการดูแลมากกวา่เด็กปกตินั้น 

ทาํใหพ้อ่แม่ไม่ไดรั้บการพกัผอ่นอยา่งเพียงพอ ก่อใหเ้กิดความวติกกงัวลได ้ความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ี

เกิดข้ึนนั้นมาจากการท่ีพอ่แม่อยากดูแล ช่วยเหลือบุตรออทิสติกใหมี้พฒันาก ารท่ีดีข้ึน ซ่ึงสอดคลอ้งกบั

งานวจิยัของ รุ่งฤดี วงศชุ์ม (2539: บทคดัยอ่) ไดศึ้กษาภาวะเครียดของบิดามารดาเด็กออทิสติกท่ีนาํบุตร

เขา้รับการศึกษาในโรงพยาบาลยวุประสาทไวทโยปถมัภ ์พบวา่ บิดามารดาเด็กออทิสติกมีระดบั

ความเครียดโดยเฉล่ียอยูใ่นระดบัเครียดมาก สถานการณ์ท่ี ก่อใหเ้กิดความเครียดมากแก่บิดามารดา คือ 

การท่ีบิดามารดาตอ้งดูแลบุตรออทิสติกเพิ่มมากข้ึน การรักษาเด็กท่ีตอ้งใชร้ะยะเวลานาน การท่ีบิดา

มารดาตอ้งทาํใจใหเ้ขม้แขง็ในการต่อสู้ หรือเผชิญปัญหาเก่ียวกบัความผดิปกติของบุตร 

 และความวติกกงัวลดา้นอารมณ์   มีความสัมพนัธ์ทา งบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตร

ออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมและรายดา้นอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์

เท่ากบั .195 เม่ือจาํแนกเป็นรายดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตรออทิสติก และดา้น

การฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือ มีปัญหาทางดา้นสุขภาพ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์

เท่ากบั .205 และ .191 ตามลาํดบั ส่วนดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการของบุตรไม่พบความสัมพนัธ์ 

ซ่ึงไม่เป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี 3 เพราะจากการท่ีตอ้งเป็นผูดู้แลบุตรโดยตรง และมีประสบการณ์การ

เล้ียงดูบุตรออทิสติกมาหลายปีแลว้ ทาํใหมี้โอกาสพฒันาและฝึกฝนความสามารถในการดูแลบุตร ทาํให้

พอ่แม่สามารถจดัการกบัพฤติกรรมของบุตรไดดี้ข้ึนดว้ย ความวติกกงัวลของพอ่แม่ก็อาจจะลดลงไป

ดว้ย ซ่ึงสอดคลอ้งกบังานวจิยัของคาเรน (Karen. 2012: abstract) ท่ีศึกษาความเศร้า วติกกงัวล และการ

สูญเสียความสามารถของพอ่แม่ของเด็กวยัรุ่นท่ีป่วยเป็นโรคจิตขั้นรุนแรง กลุ่มตวัอยา่งเป็นพอ่แม่ท่ีเป็น
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สมาชิกของ National Alliance on Mental Illness (NAMI-KY) พบวา่ คร้ังแรกท่ีพอ่แม่ไดรั้บรู้วา่ลูกป่วย

เป็นโรคจิต จะมีความเศร้า วติกกงัวลอยา่งรุนแรง และจะลดลงเม่ือเวลาผา่นไปแล้ ว 6 ปี เม่ืออายขุองเด็ก

มากข้ึน ความเศร้า วติกกงัวลก็จะนอ้ยลง  

 นอกจากน้ีความวติกกงัวลดา้นพฤติกรรม มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมในการเล้ียงดู

บุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมและรายดา้นอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 ค่าสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพนัธ์เท่ากบั .424 เม่ือจาํแนกเป็นรายดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการของบุตร ดา้น

การดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตรออทิสติก และดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหา

ทางดา้นสุขภาพ โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์เท่ากบั .398, .381, และ .375 ตามลาํดบั ซ่ึงเป็นไปตาม

สมมติฐานขอ้ท่ี 4 จากการท่ีพอ่แม่ตอ้งดูแลบุตรออทิสติกมาตลอดตั้งแต่แรกเร่ิมจนกระทัง่บุตรออทิสติก

เขา้สู่วยัรุ่น พอ่แม่ตอ้งเจอกบัความผดิปกติของพฒันาการดา้นต่างๆของบุตร การรับรู้ การส่ือความหมาย 

และปฏิสัมพนัธ์ทางสังคม และพฤติกรรมอนัไม่พึงประสงค ์พอ่แม่อาจเกิดความวติกกงัวลในการจดัการ 

แกไ้ข หรือปรับพฤติกรรมอนัไม่พึงประสงคข์องบุตรออทิสติกได ้เพราะการปรับพฤติกรรมนั้นตอ้ง

อาศยัความรู้ วธีิปฏิบติัท่ีถูกตอ้ง ระยะเวลา และการปฏิบติัท่ีต่อเน่ือง ซ่ึงสอดคลอ้งกบังานวจิยัของบริส

ทอล (Bristal. 1989: abstract) ท่ีไดอ้ธิบายเก่ียว กบัความเครียดท่ีเกิดข้ึนในครอบครัวของเด็กออทิสติก 

ซ่ึงเร่ิมจากทศันคติท่ีไม่ดีต่อเด็กออทิสติกในขณะท่ีเด็กยงัเล็กอยู ่พอ่แม่มีความวติกกงัวลเก่ียวกบั 

อนัตรายท่ีเกิดข้ึนกบัเด็ก ความปลอดภยัของเด็กในสถานท่ีต่าง ๆ พอ่แม่จะฝึกเด็กใหรู้้จกัช่วยเหลือ

ตนเอง การมีพฤติกรรมท่ีเหมาะสมในท่ีสาธารณะ เม่ือเด็กโตข้ึนเขา้สู่วยัรุ่น พอ่แม่จะวติกกงัวลเก่ียวกบั

ปัญหาเร่ืองเพศของเด็กออทิสติก เช่น การสาํเร็จความใคร่ การดูแลตนเองในช่วงมีระดูและการตั้งครรภ ์

  อยา่งไรก็ตาม ความวติกกงัวลของพอ่แม่ท่ีเกิดข้ึนนั้นมาจากการท่ีพอ่แม่อยากดูแล ช่ว ยเหลือ

บุตรออทิสติกใหมี้พฒันาการท่ีดีข้ึน สามารถช่วยเหลือตนเองได ้ไม่ตอ้งเป็นภาระกบัคนในครอบครัว 

แต่พอ่แม่ยงัขาดความรู้ ขาดแนวทางในการปฏิบติัท่ีถูกตอ้งเหมาะสม ทาํใหก้ารพฒันาทกัษะในดา้นต่าง 

ๆ ของบุตรเป็นไปอยา่งล่าชา้ หรือไม่สามารถลดพฤติกรรมอนัไม่พึงประสงค ์แต่ จากการท่ีตอ้งเป็น

ผูดู้แลบุตรโดยตรง และมีประสบการณ์การเล้ียงดูบุตรออทิสติกมาหลายปีแลว้ ทาํใหพ้อ่แม่มีโอกาส

พฒันาและฝึกฝนความสามารถในการดูแลบุตร ซ่ึงจะทาํใหส้ามารถจดัการกบัพฤติกรรมของบุตรไดดี้

ข้ึน ดงันั้นการส่งเสริมใหพ้อ่แม่ไดรั้บการอบรม ความรู้ ขอ้มูล และวธีิ การดูแลบุตรออทิสติก การมีส่วน

ร่วมกบัทีมบุคลากรท่ีมีคุณภาพ มีความรู้ในเร่ืองการดูแลบุคคลออทิสติก มีการร่วมกลุ่มกนัแลกเปล่ียน

ประสบการณ์เพื่อหาแนวทางในการส่งเสริมและวางแผนพฒันาทกัษะการดูแลบุตรออทิสติก ทุกส่วนท่ี

เก่ียวขอ้งไม่วา่จะเป็นหมอ ผูเ้ช่ียวชาญ นกัจิตวทิ ยา ครู หรือหน่วยงานต่างๆ ทั้งภาครัฐและเอกชนควร

ช่วยกนัหาแนวทางท่ีจะพฒันาบุคคลออทิสติกส่งเสริมใหมี้พฒันาการในทุก ๆ ดา้น เช่นการช่วยเหลือ

ตนเองในชีวติประจาํวนั การเคล่ือนไหวร่างกาย การส่ือความหมาย ปฏิสัมพนัธ์ทางสังคม หรือดา้น
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วชิาการ เพื่อใหบุ้คคลออทิสติกสามารถดาํรงชีวติอยูร่่วมในสังคมไดอ้ยา่งปกติสุข และช่วยลดความวติก

กงัวลของพอ่แม่ และเพื่อส่งเสริมใหเ้กิดพฤติกรรมการดูแลบุตรออทิสติกท่ีดีต่อไป 

 

ข้อเสนอแนะทีไ่ด้จากการวจิัยคร้ังนี ้

 จากผลการวจิยั ผูว้จิยัมีขอ้เสนอแนะเป็นแนวทางดงัน้ี 

 1.  นกัจิตวทิยา ครู ผูดู้แล นาํขอ้มูลเก่ียวกบัความวติกกงัวลของพอ่แม่ต่อพฤติกรรมการเล้ียงดู

บุตร ไปหาแนวทางใหค้าํปรึกษา แนะนาํ หรือจดักิจกรรมกลุ่ม แก่พอ่แม่ เพื่อลดความวติกกงัวลของพอ่

แม่เก่ียวกบัการดูแลบุตรออทิสติกวยัรุ่น 

 2.  นกัจิตวทิยา ครู ผูดู้แล ควรสร้างและส่งเสริมใหพ้อ่แม่มีความรู้ ความเข้ าใจ ในการดูแล

บุตร และวธีิการปรับพฤติกรรมอนัไม่พึงประสงคข์องบุตรออทิสติกท่ีเหมาะสมอยา่งต่อเน่ือง เพื่อให้ พอ่

แม่มีความเขา้ใจ และยอมรับในศกัยภาพของบุตรออทิสติก 

 3.  ให้พอ่แม่ท่ีมีบุตร ออทิสติก วยัรุ่น มีการรวมกลุ่มกนัเพื่อแลกเปล่ียนประสบการณ์ ความ

คิดเห็น ตลอดจน ขอ้มูลข่าวสารต่าง ๆ ระหวา่งกลุ่มพอ่แม่ดว้ยกนั    และผูเ้ช่ียวชาญทางดา้นการดูแล

ออทิสติก วยัรุ่น เพื่อเพิ่มศกัยภาพใหก้บัครอบครัวบุคคลออทิสติกใหมี้ความเขม้แขง็ ซ่ึงจะช่วยส่งเสริม

ใหพ้อ่แม่มีพฤติกรรมการดูแลบุตรออทิสติกมีประสิทธิภาพสูงข้ึน และมีความวติกกงัวลลดลง 

 

ข้อเสนอแนะในการวจิัยคร้ังต่อไป 

 หากจะมีการวจิยัเร่ืองความสัมพนัธ์ระหวา่งความวติกกงัวลของพอ่แม่กบัพฤติกรรมการเล้ียงดู

บุตรออทิสติกวยัรุ่น ควรจะศึกษาในเร่ืองดงัต่อไปน้ี 

 1.  ควรศึกษาในปัจจยัดา้นอ่ืน ๆ ท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร เช่น ดา้นครอบครัว 

สังคม และเศรษฐกิจ  

 2.  หาแนวทาง หรือรูปแบบ ในการพฒันาทศันคติของพอ่แม่ เก่ียวกบัการดูแลบุตร ออทิสติก 

วยัรุ่น   หรือการใชแ้นวพุทธศาสนามาช่วยส่งเสริมพฤติกรรมการดูแล บุตรออทิสติก  วยัรุ่น  เพื่อสร้าง

ครอบครัวใหมี้ความเขม้แขง็ สามารถดูแลบุตรออทิสติกไดด้ว้ยตนเอง 
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รายช่ือผู้เช่ียวชาญประเมินความสอดคล้องของเคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
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รายช่ือผู้เช่ียวชาญ 

 

1. รองศาสตราจารย ์ดร.ฉฐัวณ์ี สิทธ์ิศิรอรรถ          ภาควชิาจิตวทิยา คณะมนุษยศาสตร์ 

                      มหาวทิยาลยัศรีนครินทรวโิรฒ 

 

2. อาจารย ์ดร.ชญัญา ล้ีศตัรูพา่ย                 ภาควชิาจิตวทิยา คณะมนุษยศาสตร์ 

                       มหาวทิยาลยัศรีนครินทรวโิรฒ 

 

3. นางนิภาวรรณ      สามาลา                  นกัพฒันาสังคมชาํนาญการพิเศษ ผูอ้าํนวยการ 

                       ศูนยบ์ริการบุคคลออทิสติกจงัหวดันนทบุรี 
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ใบพทิักษ์สิทธิ 

 

เร่ือง ขอความร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม 

เรียน ท่านผูต้อบแบบสอบถาม 

 

 เน่ืองดว้ย ดิฉนั นางสาวภาคินี มานะแท ้เป็นนิสิตระดบัปริญญาโท สาขาจิตวทิยาพฒันาการ 

คณะมนุษยศาสตร์ มหาวทิยาลยัศรีนครินทรวโิรฒ อยูใ่นช่วงเก็บขอ้มูลวจิยั เร่ือง “ความสัมพนัธ์ระหวา่ง

ความวติกกงัวลของพอ่แม่กบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น ” ซ่ึงผลการวจิยัในคร้ังน้ีจ ะเป็น

ประโยชน์ต่อการนาํไปหาวธีิการ รูปแบบ หรือกิจกรรมต่างๆ ท่ีจะช่วยส่งเสริมใหพ้อ่แม่มีพฤติกรรมการ

ดูแลบุตร ออทิสติกมีประสิทธิภาพสูงข้ึน มีความวติกกงัวลลดลง และมีความพึงพอใจในการดาํเนินชีวติ

มากข้ึน 

 ดิฉนัจึงใคร่ขอความร่วมมือจากท่านในการ ตอบแบบสอบถามฉบบัน้ีตามคว ามคิดและ

ความรู้สึกท่ีแทจ้ริงของท่าน ดงันั้นจึงไม่มีถูกหรือผดิและไม่มีผลกระทบใด ๆ ต่อตวัท่าน ขอ้มูลทั้งหมด

น้ีจะทาํการวเิคราะห์ผลในภาพรวม และจะถูกเก็บเป็นความลบั นาํไปใชเ้ฉพาะในการวจิยัคร้ังน้ีเท่านั้น 

 ดิฉนัหวงัเป็นอยา่งยิง่วา่จะไดรั้บความร่วมมือจากท่านเป็นอย่ างดี และขอขอบพระคุณใน

ความร่วมมือของท่านมา ณ โอกาสน้ีดว้ย 

 

ขอแสดงความนบัถือ 

 

นางสาวภาคินี มานะแท ้

ผูว้จิยั 

 

 

 

ขา้พเจา้ยนิดีใหค้วามร่วมมือในการตอบแบบสอบถามในคร้ังน้ี 

 

ลงช่ือ................................................................... 

ผูต้อบแบบสอบถาม 

วนัท่ี.........../.............../.......... 
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แบบสอบถามเกีย่วกบัข้อมูลทั่วไปของพ่อแม่เดก็ออทิสตกิ 

 

คําช้ีแจง โปรดทาํเคร่ืองหมาย  ลงในช่อง  หนา้ท่ีตรงกบัความเป็นจริง 

 1.  ท่านมีความสัมพนัธ์กบัเด็ก โดย 

   เป็นบิดา    เป็นมารดา 

 2.  จาํนวนบุตรทั้งหมด 

    1 คน     2-3 คน  

   มากกวา่ 3 คน 

 3.  จาํนวนบุตรท่ีเป็นออทิสติก 

    1 คน     2  คน 

   มากกวา่ 2 คน  

 4.  สถานภาพครอบครัว 

    อยูด่ว้ยกนั   แยกกนัอยูโ่ดยไม่ไดห้ยา่ร้าง 

   หยา่ร้าง    อีกฝ่ายเสียชีวติ   

   แต่งงานใหม่  

 5.  ระดบัการศึกษา 

   ตํ่ากวา่ปริญญาตรี  ปริญญาตรี  

    สูงกวา่ปริญญาตรี 

 6.  รายไดข้องครอบครัว 

   ตํ่ากวา่ 15,000 บาท  15,001-30,000 บาท 

   30,001-45,000 บาท  มากกวา่ 45,000 บาท  
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แบบวดัความวติกกงัวลของพ่อแม่ที่มีบุตรเป็นออทิสตกิ 

 

นิยามปฏิบัติการ 

  ความวติกกงัวล  หมายถึง  ความรู้สึกท่ีไม่พึงประสงคข์องบุคคล ความรู้สึกท่ีตึงเครียด  ทาํให้

เกิดความอึดอดั ไม่สบายใจ หวาดหวัน่  อนัเน่ืองมาจากกลวัส่ิงท่ีจะเกิดข้ึน กบัตนเองในอนาคตท่ีไม่อาจ

ระบุไดแ้น่ชดั คิดในทางดา้นลบวา่จะเป็นอนัตราย หรือมีความมัน่คงปลอดภยัต่อตนเอง ส่งผลใหแ้สดง

ออกมาทางดา้นร่างกาย อารมณ์ และพฤติกรรม เช่น 

  1.1  ดา้นร่างกาย เช่น หวัใจเตน้เร็ว เหง่ือออกมาก ปวดทอ้ง คล่ืนไส้อาเจียน ปวดศีรษะ 

  1.2  ดา้นอารมณ์  เช่น  รู้สึกหงุดหงิด  ไม่สบายใจ  ตกใจง่าย  หวาดหวัน่  กงัวล  กลวั ทอ้แท้ 

ขุ่นเคือง  

  1.3  ดา้นพฤติกรรม  เช่น  พดูเร็ว  เสียงดั ง  กระสับกระส่าย  หลบตา  ร้องไห้  บ่นจูจ้ี้  

เคล่ือนไหวโดยไม่มีจุดหมาย  

  โดยลกัษณะของแบบวดั ความวติกกงัวล  จะ เป็นมาตราส่วนประเมินค่า แบ่งเป็น  5 ระดบั 

คือ “จริงท่ีสุด” “จริง” “ไม่แน่ใจ” “ไม่จริง” และ “ไม่จริงท่ีสุด”   และผูท่ี้ไดค้ะแนนรวมเฉล่ียสูงกวา่

แสดงวา่เป็นผูท่ี้มีความวติกกงัวลมากกวา่ผูท่ี้ไดค้ะแนนรวมเฉล่ียตํ่ากวา่ และผูท่ี้ไดค้ะแนนเฉล่ียในแต่ละ

ดา้นสูงกวา่แสดงวา่เป็นผูท่ี้มีความวติกกงัวลมากกวา่ผูท่ี้ไดค้ะแนนเฉล่ียในแต่ละดา้นตํ่ากวา่ 

 

   “จริงท่ีสุด”  ได ้ 4 คะแนน   

   “จริง”    ได ้3 คะแนน  

   “ไม่แน่ใจ”  ไ ด ้2 คะแนน  

   “ไม่จริง”   ได ้1 คะแนน  

   “ไม่จริงท่ีสุด”  ได ้ 0 คะแนน  

 

 

 สาํหรับผูต้อบท่ีไดค้ะแนนจากแบบวดัน้ีมากกวา่ แสดงวา่ มีความวติกกงัวลมากกวา่ผูต้อบท่ี

ไดค้ะแนนจากแบบวดัน้ีนอ้ยกวา่ 

  ดา้นร่างกาย   ขอ้ท่ี 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10 

  ดา้นอารมณ์   ขอ้ท่ี 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18 

  ดา้นพฤติกรรม  ขอ้ท่ี 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25 
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แบบวดัความวติกกงัวลของพ่อแม่ที่มีบุตรออทิสตกิ 

 

คําช้ีแจง  ใหท้่านพิจารณาวา่ขอ้ความต่อไปน้ีเป็นจริงสาํหรับท่านเพียงใด และทาํเคร่ืองหมาย  ลงใน

ช่องวา่ง จาก “จริงท่ีสุด” “จริง” “ไม่แน่ใจ” “ไม่จริง” และ “ไม่จริงท่ีสุด” เพียงตวัเลือกเดียว

ในแต่ละขอ้ท่ีตรงกบัความเป็นจริงสาํหรับท่านมากท่ีสุด ทั้งน้ีแต่ละขอ้ไม่มีคาํตอบท่ีถูกหรือ

ผดิ คาํตอบท่ีดีท่ีสุดคือ คาํตอบท่ีเป็นจริงตรงกบัท่านท่ีสุด และกรุณาตอบทุกขอ้ 

 

 “จริงท่ีสุด”    หมายความวา่ ตรงกบัความเป็นจริงของท่านทุกคร้ัง 

  “จริง”      หมายความวา่ ตรงกบัความเป็นจริงของท่านเป็นประจาํ  

 “จริงบา้งเล็กนอ้ย”  หมายความวา่ ตรงกบัความเป็นจริงของท่านบา้งบางคร้ัง 

 “ไม่จริง”     หมายความวา่ ตรงกบัความเป็นจริงของท่านนาน ๆ คร้ัง 

 “ไม่จริงท่ีสุด”    หมายความวา่ ไม่ตรงกบัความเป็นจริงของท่านเลย  

 

ข้อคําถาม 

ระดับความคิดเห็น 

จริง

ทีสุ่ด 
จริง 

จริงบ้าง

เลก็น้อย 

ไม่

จริง 

ไม่

จริง

ทีสุ่ด 

1. ท่านมีอาการปวดศีรษะเม่ือนึกถึงการดูแลบุตร       

2. ท่านมีอาการปวดทอ้งเม่ือนึกถึงพฤติกรรมของบุตร       

3. ท่านมีอาการปวดเม่ือยบริเวณหลงัหรือตน้คอบ่อย ๆ เม่ือ

ตอ้งปรับพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร 

     

4. ท่านมีอาการเครียดและหายใจแรงเม่ือบุตรแสดง

พฤติกรรมไม่เหมาะสม  

     

5. ท่านมีอาการกลา้มเน้ือตึงบ่อย ๆ เม่ือนึกถึงปัญหาของ

บุตร  

     

6. ท่านมีอาการหวัใจเตน้เร็ว เม่ือบุตรแสดงพฤติกรรมท่ี

เป็นปัญหา 

     

7. ท่านมีอาการเหน่ือยลา้เม่ือตอ้งดูแลบุตร       

8. ท่านมีอาการเหง่ือออกมากกวา่ปกติ เม่ือนึกถึงปัญหา

ของบุตร  
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ข้อคําถาม 

ระดับความคิดเห็น 

จริง

ทีสุ่ด 
จริง 

จริงบ้าง

เลก็น้อย 

ไม่

จริง 

ไม่

จริง

ทีสุ่ด 

  9. ท่านมีอาการเคล่ือนไส้อาเจียน เม่ือต้องหาวธีิจดัการ

พฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร 

     

10. ท่านเครียดจนไม่อยากรับประทานอาหารเม่ือนึกถึง

การดูแลบุตร 

     

11. ท่านรู้สึกหงุดหงิด เม่ือนึกถึงพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา

ของบุตร 

     

12. ท่านรู้สึกทอ้แทใ้จในการดูแลบุตร      

13. ท่านรู้สึกโกรธเม่ือบุตรทาํในส่ิงท่ีท่านสอนไม่ได ้      

14. ท่านรู้สึกหงุดหงิด เม่ือไดย้นิคนพดูถึงพฤติกรรมท่ีไม่

เหมาะสมของบุตร 

     

15. ท่านรู้สึกกงัวลใจเก่ียวกบัพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม

ของบุตร 

     

16. ท่านรู้สึกหวาดหวัน่เก่ียวกบัพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา

ของบุตร 

     

17. ท่านรู้สึกกลวัเก่ียวกบัอนาคตของบุตร      

18. ท่านรู้สึกขุ่นเคือง เม่ือมีคนพดูถึงพฤติกรรมท่ีไม่

เหมาะสมของบุตร 

     

19. ท่านมีพฤติกรรมซํ้ าๆ เช่น จบัผม บีบมือ กระพริบตา 

เม่ือนึกถึงการดูแลบุตร 

     

20. ท่านขาดสมาธิในการทาํงาน เม่ือนึกถึงพฤติกรรมท่ี

เป็นปัญหาของบุตร 

     

21. ท่านบ่นจูจ้ี้ขณะจดัการส่ิงต่าง ๆ ในชีวติประจาํวนั

ของบุตร 

     

22. ท่านกาํมือแน่น หรือมือสั่นเม่ือตอ้งปรับพฤติกรรมท่ี

เป็นปัญหาของบุตร 

     

 



 
 

82 

ข้อคําถาม 

ระดับความคิดเห็น 

จริง

ทีสุ่ด 
จริง 

จริงบ้าง

เลก็น้อย 

ไม่

จริง 

ไม่

จริง

ทีสุ่ด 

23. ท่านเคล่ือนไหวโดยไม่มีจุดหมายเม่ือนึกถึงการดูแล

บุตร 

     

24. ท่านพดูเร็ว หรือพดูติดอ่าง เม่ือตอ้งปรับพฤติกรรมท่ี

เป็นปัญหาของบุตร 

     

25. ท่านมกัจะร้องไหเ้ม่ือนึกถึงพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา

ของบุตร 
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แบบวดัการอบรมเลีย้งดูบุตรออทิสตกิวยัรุ่น 

 

นิยามปฏิบัติการ 

  พฤติก รรมในการเลีย้งดูบุตรออทสิติกวยัรุ่น  หมายถึง  การดูแลเด็กออทิสติก โดยอาศยั

หลกัการตามทฤษฎีการดูแลบุคคลท่ีตอ้งพึ่งพา  (Dependent Care Agency) ของ Orem (อภิชาติ     วงั

ตระกลู . 2550; อา้งอิงจาก Orem. 2001) ไดก้ล่าวไวว้า่เป็นความสามารถท่ีซบัซอ้นของบุคคลท่ีเป็น

ผูใ้หญ่ในการกระทาํกิจกรรมเพื่อตอบสนองต่อความตอ้งการดูแลตนเองท่ีจาํเป็นของเด็กวยัเรียน  วยัรุ่น 

หรือวยัผูใ้หญ่ ท่ีมีความบกพร่องในการดูแลตนเอง อนัเน่ืองจากภาวะเบ่ียงเบนทางสุขภาพ การวจิยัคร้ังน้ี

นาํมาศึกษาในพอ่แม่ท่ีมีบทบาทหนา้ท่ีในการอบรมเล้ียงดูบุตรออทิสติก  โดยมีกิ จกรรมในการ

ตอบสนองต่อความตอ้งการของบุตรออทิสติกท่ีมีลกัษณะตอ้งพึ่งพาบุคคลอ่ืนใน 3 ประการ คือ  

   2.1  การดูแลสุขภาพโดยทัว่ไปของบุตรออทิสติก  (Universal Care Requisites) เป็นการ

ดูแลตนเองเพื่อการส่งเสริม  และรักษาไวซ่ึ้งสุขภาพและสวสัดิภาพของบุคคล  พฤติกรรมสาํคญัท่ี พอ่แม่

ควรปฏิบติัเพื่อการดูแลบุตรออทิสติก  เช่น การรับประทานอาหาร  การรักษาความสะอาดของร่างกาย  

การดูแลความปลอดภยัต่าง ๆ  

   2.2  การดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการของบุตร  (Development Care Requisites) ซ่ึงแบ่ง

ออกมาเป็น 3 ดา้น ไดแ้ก่   2.2.1) ปฏิสัมพันธ์ทางสังคม ไดแ้ก่ การมีปฏิสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้น เช่น การพาบุตร

ไปพบปะกบับุคคลอ่ืน หรือการพาบุตรเขา้สังคมตามโอกาส การใหบุ้ตรไดเ้ล่นกบัเพื่อน   2.2.2)  การส่ือ

ความหมาย  เช่น การท่ีพอ่แม่พดูคุยกบับุตร หรือสอนใหรู้้จกักบัคาํศพัทใ์หม่ ๆ  2.2.3) พฤติกรรม  เช่น 

พอ่แม่ใหบุ้ตรไดเ้ขา้ร่ วมกิจกรรมต่าง ๆ ของครอบครัว หรือสอนใหบุ้ตรไดท้าํกิจกรรมต่าง ๆ เพื่อเป็น

การออกกาํลงักาย ดงันั้นพอ่แม่จึงควรส่งเสริมใหบุ้ตรไดมี้การพฒันาทกัษะต่าง ๆ  อยา่งเหมาะสม 

  2.3  การฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ  (Health Deviation 

Self-requisites) เป็นการดูแลตนเองท่ีเกิดข้ึนโดยพอ่แม่เป็นคนคอยกระตุน้และดูแลเน่ืองจากโครงสร้าง

และหนา้ท่ีร่างกายผดิปกติ ทั้งพอ่แม่คิดไดเ้อง  และสอบถามการดูแลจากผูอ่ื้น และการปรับพฤติกรรมท่ี

ไม่เหมาะสมต่าง ๆ  เช่น การดูแลใหไ้ดรั้บสารอาหารและยา  การรักษาจากแพทยต์ามอาการ  การปฏิบติั

ต่อเด็กตามคาํแนะนาํของแพทยแ์ละพยาบาล หรือนกัจิตวทิยาเพื่อปรับพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม  พร้อม

ทั้งการหาความรู้เพิ่มเติม จากการศึกษาตาํรา หรือแลกเปล่ียนความคิดเห็นกบัพอ่แม่คนอ่ืน ๆ    

  โดย ลกัษณะของแบบวดั พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น  จะ เป็นมาตราส่ว น

ประเมินค่า แบ่งเป็น 5 ระดบั คือ “จริงท่ีสุด” “จริง” “ไม่แน่ใจ” “ไม่จริง” และ “ไม่จริงท่ีสุด”  และผูท่ี้ได้

คะแนนรวมเฉล่ียสูงกวา่แสดงวา่เป็นผูท่ี้มีพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรมากกวา่ผูท่ี้ไดค้ะแนนรวมเฉล่ียตํ่า

กวา่ และผูท่ี้ไดค้ะแนนเฉล่ียในแต่ละดา้นสูงกวา่แสดงวา่ เป็นผูท่ี้มีพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรมากกวา่ผูท่ี้

ไดค้ะแนนเฉล่ียในแต่ละดา้นตํ่ากวา่ 
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 ขอ้ความทางบวก “จริงท่ีสุด” 5 คะแนน 

   “จริง”    4 คะแนน 

   “ไม่แน่ใจ” 3 คะแนน  

   “ไม่จริง”   2 คะแนน 

   “ไม่จริงท่ีสุด” 1 คะแนน 

  

 สาํหรับขอ้ความทางลบจะไดค้ะแนนในทางตรงกนัขา้มกนั 

 ผูต้อบท่ีไดค้ะแนนจากแบบวดัน้ีมากกวา่ แสดงวา่ มีพฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตรออทิสติกท่ี

เขา้สู่วยัรุ่นมากกวา่ผูต้อบท่ีไดค้ะแนนจากแบบวดัน้ีนอ้ยกวา่ 

 

เนือ้หา ข้อคําถาม 

ทางบวก ทางลบ 

พฤติกรรมในการเล้ียงดูบุตร 

ออทิสติกท่ีเขา้สู่วยัรุ่น 

2, 4, 6, 9, 10, 11, 12, 14, 15, 

16, 17, 19, 23, 24, 25 

1, 3, 5, 7, 8, 13, 18, 20, 21, 22,  

 

 ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป  

 ขอ้ท่ี 2, 4, 7, 8, 14, 16, 22, 24 

 

 ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ  

 ขอ้ท่ี 5, 6, 10, 11, 12, 13, 19, 23, 25  

 

 ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ  

 ขอ้ท่ี 1, 3, 9, 15, 17, 18, 20, 21 
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       แบบวดัพฤติกรรมการอบรมเลีย้งดูบุตรออทสิติกวยัรุ่น

 
 

คําช้ีแจง  พอ่แม่แต่ละคนยอ่มมีแนวทางปฏิบติัต่อลูกท่ีเป็นออทิสติกแตกต่างกนัไป ขอใหท้่านอ่าน 

 ขอ้ความทีละประโยค แลว้พิจารณาเลือกทาํเคร่ืองหมาย ลงบนเส้นประเหนือวลี จาก “จริง 

 ท่ีสุด” “จริง” “ไม่แน่ใจ” “ไม่จริง” และ “ไม่จริงท่ีสุด” ซ่ึงตรงกบัการปฏิบติัของท่านมากท่ีสุด  
 

 เพยีงข้อเดียว ในแต่ละประโยค กรุณาตอบครบทุกขอ้ 

 “จริงท่ีสุด”  หมายความวา่ ท่านปฏิบติัทุกคร้ัง 

  “จริง”    หมายความวา่ ท่านปฏิบติัเป็นประจาํ  

 “ไม่แน่ใจ”  หมายความวา่ ท่านปฏิบติับา้ง ไม่ปฏิบติับา้ง 

  “ไม่จริง”   หมายความวา่ ท่านปฏิบติันาน ๆ คร้ัง 

  “ไม่จริงท่ีสุด”  หมายความวา่ ท่านไม่เคยปฏิบติัเลย  
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ข้อคําถาม 

ระดับพฤติกรรม 

จริง 

ทีสุ่ด 
จริง 

ไม่ 

แน่ใจ 

ไม่

จริง 

ไม่

จริง

ทีสุ่ด 

  1. เน่ืองจากมีงานใหท้าํหลายอยา่ง บางคร้ังท่านลืมใหย้าท่ี

ลูกตอ้งกินเป็นประจาํ 
     

  2. ท่านฝึกใหลู้กของท่านรับประทานอาหารทุก ประเภท

เพื่อใหลู้กของท่านรับประทานอาหารไดห้ลายชนิด 
     

  3. ท่านยงัขาดความเขา้ใจอีกมากเก่ียวกบัวธีิเล่น เพื่อฝึกการ

ควบคุมอารมณ์ของลูก 
     

  4. ท่านฝึกใหลู้กของท่านไดท้าํตามคาํสั่งง่ายๆ เช่น เอา

รองเทา้ไปเก็บท่ีชั้น หยบิของในตูเ้ยน็ 
     

  5. ท่านไม่มีวธีิจดัการใหลู้กหนัมาหา เม่ือลูกไม่หนัมาตาม

เสียงเรียก 
     

  6. ท่านฝึกใหลู้กของท่านเขา้ใจความหมายของคาํหรือ

ประโยค โดยการสอนจากการใชส่ิ้งของ หรือ

สถานการณ์จริงๆ 

     

  7. ท่านไม่ใหลู้กของท่าน ไดท้าํกิจกรรมต่างๆดว้ยตวัเอง 

เพราะท่านกลวัลูกไดรั้บบาดเจบ็ เช่น ถือจานกระเบ้ือง 

ถือแกว้ไปเก็บ 

     

  8. ท่านมกัจะตดัสินใจแกปั้ญหาของลูก ไม่ใหลู้ก คิดเอง 

เช่น เลือกขนมให ้ตกัอาหารให ้เลือกเส้ือผา้ให้ 
     

  9. ท่านหาความรู้เก่ียวกบัโรค หรือการดูแลเด็กออทิสติกจาก

หนงัสือ โทรทศัน์ หรือผูป้กครองเด็กออทิสติกคนอ่ืนๆ  
     

10. ท่านไดพ้าลูกของท่านออกไปพบปะกบัผูอ่ื้นเม่ือมีโอกาส      

11. ท่านไดจ้ดักิจกรรมการออกกาํลงักายใหก้บัลูก      

12. ท่านใหลู้กมีส่วนร่วมในกิจกรรมของครอบครัว เช่น กิน

ขา้วพร้อมกนั ดูทีว ีไปซ้ือของท่ีหา้งสรรพสินคา้ 
     

13. ท่านไม่อยากพดูถึงพฤติกรรมของลูกกบับุคคลอ่ืน ๆ ท่ี

ท่านเพิ่งรู้จกั 
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ข้อคําถาม 

ระดับพฤติกรรม 

จริง 

ทีสุ่ด 
จริง 

ไม่ 

แน่ใจ 

ไม่

จริง 

ไม่

จริง

ทีสุ่ด 

14.  ท่านสามารถจดัวางส่ิงของ อุปกรณ์ภายในบา้น และ

บริเวณบา้นไดเ้หมาะสมกบัความเป็นอยูข่องบุตรของ

ท่าน เช่น เก็บของมีคมใหมิ้ดชิด 

     

15.  เม่ือลูกของท่านมีพฤติกรรมไม่เหมาะสม ท่านจะหา้ม

ปราม และหาวธีิลดพฤติกรรมนั้นทนัที 
     

16.  ท่านมีเวลาใหลู้กออทิสติกอยา่งเพียงพอ      

17.  ท่านพาลูกไปพบแพทยทุ์กคร้ังท่ีแพทยน์ดั      

18.  ท่านไม่ค่อยไดท้าํตามคาํแนะนาํในการปรับพฤติกรรม

ของลูกจากผูเ้ช่ียวชาญ ครูฝึก หรือนกัจิตวทิยา 
     

19.  ท่านพยายามท่ีจะทาํใหส้มาชิกในครอบครัวมีความเขา้ใจ

อนัดีต่อกนั 
     

20.  ท่านไม่เคยหาความรู้เก่ียวกบัพฒันาการของวยัรุ่น      

21.  ท่านปล่อยใหลู้กทาํพฤติกรรมซํ้ า ๆ เพื่อท่ีลูกจะไดไ้ม่มา

วุน่วายกบัท่าน 
     

22.  ท่านไม่ใหลู้กไปเล่นกบัเด็กคนอ่ืน เพราะกลวัโดนแกลง้      

23.  ท่านพยายามหางานอดิเรกท่ีน่าสนใจใหลู้กไดท้าํ      

24.  ท่านไดว้างแผนเก่ียวกบัการดูแลบุตรในอนาคต      

25.  ท่านพยายามใหลู้กไดฝึ้กทาํงานท่ีพอจะช่วยเหลือตนเอง

ได ้
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ภาคผนวก ค 

 

คุณภาพของเคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 
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ตาราง 11  ค่าอาํนาจจาํแนก (r) ของแบบวดัความวติกกงัวล 

 

ข้อคําถาม 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รายด้าน 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รวมทั้งฉบับ 

หมายเหตุ 

ด้านร่างกาย    

  1. ท่านมีอาการปวดศีรษะเม่ือนึกถึงการดูแลบุตร  .819** .767** คดัเลือกไว ้

  2. ท่านมีอาการปวดทอ้งเม่ือนึกถึงพฤติกรรมของบุตร .612** .591** คดัเลือกไว ้

  3. ท่านมีอาการปวดเม่ือยบริเวณหลงัหรือตน้คอบ่อย ๆ 

เม่ือตอ้งปรับพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร  
.800** .710** คดัเลือกไว ้

  4. ท่านมีอาการเครียดและหายใจแรงเม่ือบุตรแสดง

พฤติกรรมไม่เหมาะสม  
.832** .799** คดัเลือกไว ้

  5. ท่านมีอาการกลา้มเน้ือตึงบ่อย ๆ เม่ือนึกถึงปัญหาของ

บุตร  
.845** .754** คดัเลือกไว ้

  6. ท่านมีอาการหวัใจเตน้เร็ว เม่ือบุตรแสดงพฤติกรรมท่ี 

เป็นปัญหา  
.851** .783** คดัเลือกไว ้

  7. ท่านมีอาการเหน่ือยลา้เม่ือตอ้งดูแลบุตร  .680** .679** คดัเลือกไว ้

  8. ท่านมีอาการเหง่ือออกมากกวา่ปกติ เม่ือนึกถึงปัญหา

ของบุตร  
.860** .888** คดัเลือกไว ้

  9. ท่านมีอาการเคล่ือนไส้อาเจียน เม่ือตอ้งหาวธีิจดัการ

พฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร  
.651** .584** คดัเลือกไว ้

10. ท่านเครียดจนไม่อยากรับประทานอาหารเม่ือนึกถึง

การดูแลบุตร  
.729** .716** คดัเลือกไว ้

ด้านอารมณ์    

11. ท่านรู้สึกหงุดหงิด เม่ือนึกถึงพฤติกรรมท่ี เป็นปัญหา

ของบุตร  
.797** .818** คดัเลือกไว ้

12. ท่านรู้สึกดีใจ เม่ือบุตรทาํในส่ิงท่ีท่านสอนได ้ .089 -.064 ตดัทิ้ง 

13. ท่านรู้สึกทอ้แทใ้จในการดูแลบุตร  .789** .757** คดัเลือกไว ้

14. ท่านรู้สึกโกรธเม่ือบุตรทาํในส่ิงท่ีท่านสอนไม่ได ้ .581** .416** คดัเลือกไว ้
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ตาราง 11  (ต่อ) 

 

ข้อคําถาม 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รายด้าน 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รวมทั้งฉบับ 

หมายเหตุ 

15. ท่านรู้สึกหงุดหงิด เม่ือไดย้นิคนพดูถึงพฤติกรรมท่ีไม่

เหมาะสมของบุตร  
.569** .567** คดัเลือกไว ้

16. ท่านรู้สึกกงัวลใจเก่ียวกบัพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม

ของบุตร  
.652** .407** คดัเลือกไว ้

17. ท่านรู้สึกหวาดหวัน่เก่ียวกบัพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา

ของบุตร  
.711** .648** คดัเลือกไว ้

18. ท่านภูมิใจ เม่ือมีคนพดูถึงพฤติกรรมในดา้นท่ีดีบุตร  -.141 -.395* ตดัทิ้ง 

19. ท่านรู้สึกกลวัเก่ียวกบัอนาคตของบุตร  .647** .440* คดัเลือกไว ้

20. ท่านรู้สึกขุ่นเคือง เม่ือมีคนพดูถึงพฤติกรรมท่ีไม่

เหมาะสมของบุตร  
.723** .690** คดัเลือกไว ้

ด้านพฤติกรรม   คดัเลือกไว ้

21. ท่านมีพฤติกรรมซํ้ าๆ เช่น จบัผม บีบมือ กระพริบตา 

เม่ือนึกถึงการดูแลบุตร  
.327* .558** คดัเลือกไว ้

22. ท่านมกัจะปรึกษาเร่ืองพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหาของบุตร

ใหผู้ใ้กลชิ้ด หรือกลุ่มพอ่แม่ท่ีมีบุตรออทิสติกฟังเสมอ  
-.050 -.035 ตดัทิ้ง 

23. ท่านขาดสมาธิในการทาํงาน เม่ือนึกถึงพฤติกรรมท่ี

เป็นปัญหาของบุตร  
.668** 497** คดัเลือกไว ้

24. ท่านบ่นจูจ้ี้ขณะจดัการส่ิงต่าง ๆ ในชีวติประจาํวนัของ

บุตร  
.513** .623** คดัเลือกไว ้

25.  ท่านจดัการกบัพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสมของบุตรได้

เป็นอยา่งดี  
.463* .341 ตดัทิ้ง 

26. ท่านกาํมือแน่น หรือมือสั่นเม่ือตอ้งปรับพฤติกรรมท่ี

เป็นปัญหาของบุตร  
.686** .677** คดัเลือกไว ้

27. ท่านเคล่ือนไหวโดยไม่มีจุดหมายเม่ือนึกถึงการดูแล

บุตร 
.719** .660** คดัเลือกไว ้
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ตาราง 11  (ต่อ) 

 

ข้อคําถาม 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รายด้าน 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รวมทั้งฉบับ 

หมายเหตุ 

28. ท่านพดูเร็ว หรือพดูติดอ่าง เม่ือตอ้งปรับพฤติกรรมท่ี

เป็นปัญหาของบุตร  
.691** .524** คดัเลือกไว ้

29. ท่านนอนไม่หลบัเม่ือนึกถึงอนาคตของบุตร  .608** .328 ตดัทิ้ง 

30. ท่านมกัจะร้องไหเ้ม่ือนึกถึงพฤติกรรมท่ีเป็นปัญหา

ของบุตร  
.839** .721** คดัเลือกไว ้
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ตาราง 12  ค่าอาํนาจจาํแนก (r) ของแบบวดัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น 

 

ข้อคําถาม 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รายด้าน 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รวมทั้งฉบับ 

หมายเหตุ 

ด้านการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป    

  1. ท่านฝึกใหลู้กของท่านรับประทานอาหารทุกประเภท

เพื่อใหลู้กของท่านรับประทานอาหารไดห้ลายชนิด  
.499** .362* คดัเลือกไว ้

  2. ท่านฝึกใหลู้กของท่านไดท้าํตามคาํสั่งง่ายๆ เช่น เอา

รองเทา้ไปเก็บท่ีชั้น หยบิของในตูเ้ยน็  
.495** .496** คดัเลือกไว ้

  3. ท่านใหลู้กของท่านอยูภ่ายในบา้นมากกวา่ออกไปขา้ง

นอกเพื่อสามารถควบคุมและดูแลไดอ้ยา่งใกลชิ้ด  
.401* .277 ตดัทิ้ง 

  4. ท่านไม่ใหลู้กของท่าน ไดท้าํกิจกรรมต่างๆดว้ยตวัเอง 

เพราะท่านกลวัลูกไดรั้บบาดเจบ็ เช่น ถือจาน

กระเบ้ือง ถือแกว้ไปเก็บ  

.520** .381* คดัเลือกไว ้

  5. ท่านมกัจะตดัสินใจแกปั้ญหาของลูก ไม่ใหลู้กคิดเอง 

เช่น เลือกขนมให ้ตกัอาหารให ้เลือกเส้ือผา้ให ้ 
.394* .503** คดัเลือกไว ้

  6. ท่านใหลู้กของท่านรับประทานอาหารตามความ

ตอ้งการลูกเองทุกคร้ัง  
-.269 -.218 ตดัทิ้ง 

  7. ท่านสามารถจดัวางส่ิงของ อุปกรณ์ภายในบา้น และ

บริเวณบา้นไดเ้หมาะสมกบัความเป็นอยูข่องบุตรของ

ท่าน เช่น เก็บของมีคมใหมิ้ดชิด  

.541** .612** คดัเลือกไว ้

  8. ท่านปลุกลูกใหต่ื้นทุกคร้ัง เม่ือถึงเวลาท่ีควรจะต่ืน  .219 .175 ตดัทิ้ง 

  9. ท่านมีเวลาใหลู้กออทิสติกอยา่งเพียงพอ  .404* .403* คดัเลือกไว ้

10. ท่านไม่ใหลู้กไปเล่นกบัเด็กคนอ่ืน เพราะกลวัโดน

แกลง้  
.564** .385* คดัเลือกไว ้

11. ท่านไดว้างแผนเก่ียวกบัการดูแลบุตรในอนาคต  .504** .587** คดัเลือกไว ้
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ตาราง 12 (ต่อ) 

 

ข้อคําถาม 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รายด้าน 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รวมทั้งฉบับ 

หมายเหตุ 

ด้านการดูแลทีจํ่าเป็นต่อพฒันาการ    

  1. ท่านไม่มีวธีิจดัการใหลู้กหนัมาหา เม่ือลูกไม่หนัมา

ตามเสียงเรียก  
.641** .518** คดัเลือกไว ้

  2. ท่านฝึกใหลู้กของท่านเขา้ใจความหมายของคาํหรือ

ประโยค โดยการสอนจากการใชส่ิ้งของ หรือ

สถานการณ์จริงๆ  

.575** .620** คดัเลือกไว ้

  3. ท่านลงโทษลูกของท่านทุกคร้ังท่ีทาํผดิ และอธิบาย

เหตุผลใหลู้กฟังก่อนลงโทษทุกคร้ัง  
.349 .357 ตดัทิ้ง 

  4. มีหลายคร้ังท่ีลูกตอ้งการพดูคุยหรือเล่นกบัท่าน แต่

ท่านไม่มีเวลาใหลู้ก  
.129 .220 ตดัทิ้ง 

  5. เม่ือลูกของท่านทาํกิจกรรมต่างๆ ดว้ยตวัเองไดส้าํเร็จ 

ท่านจะกล่าวชมเชยเขา และใหร้างวลั เช่น ใหข้นม พา

ไปเท่ียว ซ้ือของท่ีเขาชอบให ้ 

.312 .338 ตดัทิ้ง 

  6. ท่านไดพ้าลูกของท่านออกไปพบปะกบัผูอ่ื้นเม่ือมี

โอกาส  
.551** .619** คดัเลือกไว ้

  7. ท่านไดจ้ดักิจกรรมการออกกาํลงักายใหก้บัลูก  .603** .591** คดัเลือกไว ้

  8. ท่านใหลู้กมีส่วนร่วมในกิจกรรมของครอบครัว เช่น 

กินขา้วพร้อมกนั ดูทีว ีไปซ้ือของท่ีหา้งสรรพสินคา้  
.531** .467** คดัเลือกไว ้

  9. ท่านไม่อยากพดูถึงพฤติกรรมของลูกกบับุคคลอ่ืน ๆ ท่ี

ท่านเพิ่งรู้จกั  
.606** .517** คดัเลือกไว ้

10. ท่านสามารถจดัการดูแลลูกออทิสติกของท่านได้ โดย

ไม่กระทบกบัชีวติส่วนตวัของท่านหรือ สมาชิกคน

อ่ืนๆในครอบครัว  

.352 .296 ตดัทิ้ง 

11. ท่านพยายามท่ีจะทาํใหส้มาชิกในครอบครัวมีความ

เขา้ใจอนัดีต่อกนั  
.682** .583** คดัเลือกไว ้
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ตาราง 12 (ต่อ) 

 

ข้อคําถาม 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รายด้าน 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รวมทั้งฉบับ 

หมายเหตุ 

12. ท่านพยายามหางานอดิเรกท่ีน่าสนใจใหลู้กไดท้าํ  .757** .686** คดัเลือกไว ้

13. ท่านพยายามใหลู้กไดฝึ้กทาํงานท่ีพอจะช่วยเหลือ

ตนเองได ้ 
.624** 600** คดัเลือกไว ้

ด้านการฝึกเพือ่ให้บุตรดูแลตนเองทีจํ่าเป็นเมื่อมีปัญหา

ทางด้านสุขภาพ  
   

  1. เน่ืองจากมีงานใหท้าํหลายอยา่ง บางคร้ังท่านลืมใหย้า

ท่ีลูกตอ้งกินเป็นประจาํ  
.605** .534** คดัเลือกไว ้

  2. ท่านยงัขาดความเขา้ใจอีกมากเก่ียวกบัวธีิเล่น เพื่อฝึก

การควบคุมอารมณ์ของลูก  
.714** .539** คดัเลือกไว ้

  3. ท่านปรึกษาแพทยก่์อนท่ีจะใหลู้กงดกินยาประจาํ  .212 .157 ตดัทิ้ง 

  4. ท่านหาความรู้เก่ียวกบัโรคหรือการดูแลเด็กออทิสติก

จาก หนงัสือ โทรทศัน์ หรือผูป้กครองเด็กออทิสติก

คนอ่ืนๆ  

.733** .601** คดัเลือกไว ้

  5. เม่ือลูกของท่านมีพฤติกรรมไม่เหมาะสม ท่านจะหา้ม

ปราม และหาวธีิลดพฤติกรรมนั้นทนัที  
.409** .462* คดัเลือกไว ้

  6. ท่านพาลูกไปพบแพทยทุ์กคร้ังท่ีแพทยน์ดั  .504** .545** คดัเลือกไว ้

  7. ท่านไม่ค่อยไดท้าํตามคาํแนะนาํในการปรับพฤติกรรม

ของลูกจากผูเ้ช่ียวชาญ ครูฝึก หรือนกัจิตวทิยา  
.547** .431* คดัเลือกไว ้

  8. ท่านมีความสนใจท่ีจะรับขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัเด็ก

ออทิสติก  
.170 .292 ตดัทิ้ง 

  9. ท่านจะไปปรึกษาคนอ่ืน ๆ เพื่อแกไ้ขพฤติกรรมท่ีเป็น

ปัญหาของลูก  
.071 .080 ตดัทิ้ง 

10. ท่านไม่เคยหาความรู้เก่ียวกบัพฒันาการของวยัรุ่น  .529** .404** คดัเลือกไว ้

11. ท่านปล่อยใหลู้กทาํพฤติกรรมซํ้ า ๆ เพื่อท่ีลูกจะไดไ้ม่

ตอ้งมาวุน่วายกบัท่าน  
.489** .456* คดัเลือกไว ้
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ตาราง 12 (ต่อ) 

 

ข้อคําถาม 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รายด้าน 

ค่าอาํนาจ

จําแนกเทยีบ

รวมทั้งฉบับ 

หมายเหตุ 

12. ท่านจะปล่อยใหลู้กไดแ้สดงพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสม 

โดยไม่ควบคุม เช่น สะบดัมือ ทาํเสียงแปลก ๆ พดู

ซํ้ าๆ  

.147 .276 ตดัทิ้ง 
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 เน่ืองจากพบวา่กลุ่มตวัอยา่งท่ีตอบแบบสอบถาม มีจาํนวนค่อนขา้งนอ้ยในบางกลุ่ม ผูว้จิยัจึง

ไดท้าํการยบุรวมกลุ่ม และแสดงขอ้มูลจาํนวน (ความถ่ี) และร้อยละของผูต้อบแบบสอบถามดงัน้ี 

 

ตาราง 13  แสดงจาํนวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจาํแนกตามขอ้มูลทัว่ไป (จาํนวน 140 คน)  

 

ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม  จาํนวน (คน) ร้อยละ (%) 

ความสัมพนัธ์กบัเด็ก 

 บิดา  27 19.3 

 มารดา 113 80.7 

จาํนวนบุตรทั้งหมด 

 1 คน 54 38.6 

 2 คนข้ึนไป 86 61.4 

สถานภาพครอบครัว 

 อยูด่ว้ยกนั 116 82.9 

 แยกกนัอยู ่  24 17.1 

ระดบัการศึกษา 

 ตํ่ากวา่ปริญญาตรี 72 51.4 

 ปริญญาตรีข้ึนไป 68 48.6 

รายไดข้องครอบครัว 

 ตํ่ากวา่ 30,000 บาท 96 55.6 

 ตั้งแต่ 30,001 บาทข้ึนไป 44 44.4 

 

 จากตาราง  13 เม่ือจาํแนกกลุ่มตวัอยา่งตามขอ้มูลทัว่ไป  พบวา่ ความสัมพนัธ์กบัเด็กของกลุ่ม

ตวัอยา่งเป็นมารดา จาํนวน 113 คน คิดเป็นร้อยละ 80.7 ส่วนบิดา จาํนวน 27 คน คิดเป็นร้อยละ 19.3 ซ่ึง

กลุ่มตวัอยา่งมีบุตร 2 คนข้ึนไป จาํนวน 86 คน คิดเป็นร้อยละ 61.4 มีบุตร 1 คน จาํนวน 54 คน คิดเป็น

ร้อยละ 38.6 สถานภาพครอบครัว  พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งอยูด่ว้ยกนั จาํนวน 116 คน คิดเป็นร้อยละ 82.9 

แยกกนัอยู ่24 คน คิดเป็นร้อยละ 17.1 ระดบัการศึกษา พบวา่  กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีการศึกษาตํ่ากวา่

ปริญญาตรี จาํนวน 72 คน คิดเป็นร้อยละ 51.4 ปริญญาตรีข้ึนไป จาํนวน 68 คน คิดเป็นร้อยละ 48.6 

รายไดข้องครอบครัว พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมีรายไดต้ ํ่ากวา่ 30,000 บาท จาํนวน 96 คน คิดเป็นร้อยละ 68.6 

รายไดต้ั้งแต่ 30,001 บาทข้ึนไป จาํนวน 44 คน คิดเป็นร้อยละ 44.4 
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ตาราง 14 การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระดบัความวติกกงัวลโดยรวมและรายดา้นของกลุ่มตวัอย่ างจาํแนก

ตาม ความสัมพนัธ์กบัเด็ก 

 

 

 จากตาราง  14 แสดงการวเิคราะห์เปรียบเทียบ ความวติกกงัวล  จาํแนกตามความสัมพนัธ์กบั

เด็ก พบวา่ ความสัมพนัธ์กบัเด็กทั้งหมด มีความวติกกงัวลโดยรวม ไม่แตกต่างกนั มีค่าเท่ากบั 0.32 ซ่ึง

มากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั  .05 และเม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น  พบวา่ 

ความสัมพนัธ์กบัเด็กมีความวติกกงัวล ดา้นร่างกาย ดา้นอารมณ์ และดา้นพฤติกรรม ไม่ แตกต่างกนั มีค่า

เท่ากบั 0.32, 0.30 และ 0.51 ตามลาํดบั ซ่ึงมากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ความวติกกงัวล

ของพ่อแม่ 

ความสัมพนัธ์กบั

เด็ก 
n 

 

x  
S.D t 

p-value 

(1-tialed) 

ดา้นร่างกาย 
บิดา 27 3.86 0.35 0.99 0.32 

มารดา 113 3.78 0.43   

ดา้นอารมณ์ 
บิดา 27 4.55 0.52 1.05 0.30 

มารดา 113 4.43 0.50   

ดา้นพฤติกรรม 
บิดา 27 4.60 0.52 0.66 0.51 

มารดา 113 4.53 0.49   

รวม 
บิดา 27 4.34 0.43 1 0.32 

มารดา 113 4.25 0.42   
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ตาราง 15 การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระดบัความวติกกงัวลโดยรวมและรายดา้นของกลุ่มตวัอยา่งจาํแนก

ตามจาํนวนบุตร  

 

ดา้นร่างกาย 
1 คน 54 3.76 0.43 -0.83 0.41 

มากกวา่ 1 คน 86 3.82 0.41   

ดา้นอารมณ์ 
1 คน 54 4.41 0.50 -0.81 0.41 

มากกวา่ 1 คน 86 4.48 0.51   

ดา้นพฤติกรรม 
1 คน 54 4.52 0.50 -0.42 0.68 

มากกวา่ 1 คน 86 4.55 0.50   

รวม 
1 คน 54 4.23 0.43 -0.76 0.45 

มากกวา่ 1 คน 86 4.28 0.42   

 

 จากตาราง 15  แสดงการวเิคราะห์เปรียบเทียบความวติกกงัวล  จาํแนกตามจาํนวนบุตร   พบวา่ 

จาํนวนบุตร มีความวติกกงัวลโดยรวมไม่ แตกต่างกนั มีค่าเท่ากบั 0.45  ซ่ึงมากกวา่ระดบันยัสาํคญัทาง

สถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั  .05 และเม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น  พบวา่ จาํ นวนบุตรมี ความวติกกงัวล ดา้น

ร่างกาย ดา้นอารมณ์ และดา้นพฤติกรรม ไม่ แตกต่างกนั มีค่าเท่ากบั 0.41, 0.41  และ 0.68 ตามลาํดบั ซ่ึง

มากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ความวติกกงัวล

ของพ่อแม่ 
จํานวนบุตร n 

 

x  
S.D t 

p-value 

(1-tialed) 
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ตาราง 16 การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระดบัความวติกกงัวลโดยรวมและรายดา้นของก ลุ่มตวัอยา่งจาํแนก

ตาม สถานภาพครอบครัว 

 

 จาก ตาราง  16 แสดงการวเิคราะห์เปรียบเทียบ ความวติกกงัวล  จาํแนกตาม สถานภาพ

ครอบครัวพบวา่  สถานภาพครอบครัวมี ความวติกกงัวลโดยรวมไม่ แตกต่างกนั มีค่าเท่ากบั 0.64  ซ่ึง

มากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05 และเม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น  พบวา่ สถานภาพ

ครอบครัวมี ความวติกกงัวล ดา้นร่างกาย ดา้นอารมณ์ และดา้นพฤติกรรม ไม่ แตกต่างกนั มีค่าเท่ากบั 

0.61, 0.61 และ 0.71 ตามลาํดบั ซ่ึงมากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ความวติกกงัวล

ของพ่อแม่ 

สถานภาพ

ครอบครัว 
n 

 

x  
S.D t 

p-value 

 (1-tialed) 

ดา้นร่างกาย 
อยูด่ว้ยกนั 116 3.80 0.38 0.52 0.61 

แยกกนัอยู ่ 24 3.74 0.54   

ดา้นอารมณ์ 
อยูด่ว้ยกนั 116 4.46 0.49 0.51 0.61 

แยกกนัอยู ่ 24 4.41 0.59   

ดา้นพฤติกรรม 
อยูด่ว้ยกนั 116 4.55 0.49 0.38 0.71 

แยกกนัอยู ่ 24 4.51 0.56   

รวม 
อยูด่ว้ยกนั 116 4.27 0.40 0.47 0.64 

แยกกนัอยู ่ 24 4.22 0.53   
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ตาราง 17 การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระดบัความวติกกงัวลโดยรวมและรายดา้นของกลุ่มตวัอยา่งจาํแนก

ตามระดบัการศึกษา  

 

* มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

 

 

 จากตาราง  17 แสดงการวเิคราะห์เปรียบเทียบ ความวติกกงัวล  จาํแนกตาม ระดบัการศึกษา  

พบวา่ ระดบัการศึกษามี ความวติกกังวลโดยรวมแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั  .05  มีค่า

เท่ากบั 0.009 ซ่ึงนอ้ยกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั 0.05 และเม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น  

พบวา่ ระดบัการศึกษามี ความวติกกงัวล ดา้นร่างกาย และดา้นอารมณ์ แตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทาง

สถิติท่ีระดบั .05  มีค่าเท่ากบั 0.002 และ 0.006 ตามลาํดบั ซ่ึงนอ้ยกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนด

ไวท่ี้ระดบั .05   ส่วนดา้นพฤติกรรม ไม่แตกต่างกนั มีค่าเท่ากบั 0.18 ซ่ึงมากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติ

ท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05  

 

 

 

 

 

 

 

ความวติกกงัวล

ของพ่อแม่ 
ระดับการศึกษา n 

 

 

X S.D t 
p-value 

 (1-tialed) 

ดา้นร่างกาย 
ตํ่ากวา่ปริญญาตรี 72 3.69 0.42 -3.09 0.002* 

ปริญญาตรีข้ึนไป 68 3.90 0.38   

ดา้นอารมณ์ 
ตํ่ากวา่ปริญญาตรี 72 4.34 0.56 -2.80 0.006* 

ปริญญาตรีข้ึนไป 68 4.57 0.42   

ดา้นพฤติกรรม 
ตํ่ากวา่ปริญญาตรี 72 4.49 0.50 -1.34 0.18 

ปริญญาตรีข้ึนไป 68 4.60 0.49   

รวม 
ตํ่ากวา่ปริญญาตรี 72 4.17 0.44 -2.63 0.009* 

ปริญญาตรีข้ึนไป 68 4.36 0.39   
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ตาราง 18  การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระดบัความวติกกงัวลโดยรวมและรายดา้นของกลุ่มตวัอยา่งจาํแนก 

     ตามรายไดข้องครอบครัว 

 

 จาก ตาราง  18  แสดงการวเิคราะห์เปรียบเทียบ ความวติกกงัวล  จาํแนกตาม รายไดข้อง

ครอบครัว พบวา่  รายไดข้องครอบครัวมี ความวติกกงัวลโดยรวมไม่ แตกต่างกนั   มีค่าเท่ากบั 0.14 ซ่ึง

มากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05 และเม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่ รายไดข้อง

ครอบครัวมี ความวติกกงัวล ดา้นร่างกาย ดา้นอารมณ์ และดา้นพฤติกรรม ไม่ แตกต่างกนั  มีค่าเท่ากบั 

0.12, 0.19 และ 0.24 ตามลาํดบั ซ่ึงมากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ความวติกกงัวล

ของพ่อแม่ 

รายได้ของ

ครอบครัว 
n x  S.D t 

p-value 

 (1-tialed) 

ดา้นร่างกาย 
ตํ่ากวา่ 30,000 บาท 96 3.83 0.40 1.57 0.12 

30,000 บาท ข้ึนไป 44 3.71 0.43   

ดา้นอารมณ์ 
ตํ่ากวา่ 30,000 บาท 96 4.49 0.46 1.31 0.19 

30,000 บาท ข้ึนไป 44 4.37 0.59   

ดา้นพฤติกรรม 
ตํ่ากวา่ 30,000 บาท 96 4.57 0.48 1.18 0.24 

30,000 บาท ข้ึนไป 44 4.47 0.52   

รวม 
ตํ่ากวา่ 30,000 บาท 96 4.30 0.40 1.50 0.14 

30,000 บาท ข้ึนไป 44 4.18 0.47   
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ตาราง 19 การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระดบัพฤติกรรมการเล้ี ยงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมและรายดา้น

ของกลุ่มตวัอยา่งจาํแนกตามความสัมพนัธ์กบัเด็ก  

 

พฤติกรรมการเลีย้งดู 

บุตรออทสิติกวยัรุ่น 

ความสัมพนัธ์

กบัเด็ก 
n x  S.D t 

p-value 

 (1-tialed) 

ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป บิดา 27 3.25 0.20 0.57 0.57 

มารดา 113 3.22 0.24   

ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ บิดา 27 4.05 0.56 1.10 0.27 

มารดา 113 3.94 0.48   

ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ี

จาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ 

บิดา 27 2.75 0.31 -0.42 0.68 

มารดา 113 2.77 0.25   

รวม 
บิดา 27 3.35 0.20 1.10 0.31 

มารดา 113 3.31 0.19   

 

 จากตาราง  19  แสดงการวเิคราะห์เปรียบเทียบพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น 

จาํแนกตามความสัมพนัธ์กบัเด็ก   พบวา่      ความสัมพนัธ์กบัเด็กทั้งหมด มีพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร

ออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมไม่แตกต่างกนั มีค่าเท่ากบั 0.31 ซ่ึงมากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไว้

ท่ีระดบั .05 และเม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น  พบวา่      ความสัมพนัธ์กบัเด็ก มีพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตร

ออทิสติกวยัรุ่น ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป    ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ    และดา้นการฝึก

เพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ   ไม่แตกต่างกัน  มีค่าเท่ากบั 0.57, 0.27 และ 

0.68 ตามลาํดบั ซ่ึงมากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05      
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ตาราง 20  การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระดบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมและรายดา้น

ของกลุ่มตวัอยา่งจาํแนกตามจาํนวนบุตรทั้งหมด 

 

พฤติกรรมการเลีย้งดู 

บุตรออทสิติกวยัรุ่น 

จํานวนบุตร

ทั้งหมด 
n 

 

X S.D t 
p-value 

 (1-tialed) 

ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป 1 คน 54 3.22 0.23 -0.37 0.72 

มากกวา่ 1 คน 86 3.23 0.24   

ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ 1 คน 54 3.93 0.51 -0.62 0.54 

มากกวา่ 1 คน 86 3.98 0.49   

ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเอง

ท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้น

สุขภาพ 

1 คน 54 2.75 0.26 -0.76 0.45 

มากกวา่ 1 คน 
86 2.78 0.26   

รวม 
1 คน 54 3.30 0.18 -1.04 0.30 

มากกวา่ 1 คน 86 3.33 0.19   

 

 จากตาราง  20  แสดงกา รวเิคราะห์เปรียบเทียบพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น 

จาํแนกตาม จาํนวนบุตร  พบวา่  จาํนวนบุตรมี พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมไม่

แตกต่างกนั  มีค่าเท่ากบั 0.30 ซ่ึงมากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05 และเม่ือ

พิจารณาเป็นรายดา้น    พบวา่   จาํนวนบุตรมี พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น ดา้นการดูแล

สุขภาพโดยทัว่ไป   ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ   และดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ีจาํเป็น

เม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ   ไม่แตกต่างกนั มีค่าเท่ากบั 0.72, 0.54 และ 0.45  ตามลาํดบั ซ่ึงมากกวา่

ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05      
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ตาราง 21  การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระดบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมและรายดา้น

ของกลุ่มตวัอยา่งจาํแนกตามสถานภาพครอบครัว  

 

พฤติกรรมการเลีย้งดู 

บุตรออทสิติกวยัรุ่น 

สถานภาพ

ครอบครัว 
n 

 

X S.D t 
p-value 

 (1-tialed) 

ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป 
อยูด่ว้ยกนั 116 3.23 0.22 -0.05 0.96 

แยกกนัอยู ่ 24 3.23 0.29   

ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อ

พฒันาการ 

อยูด่ว้ยกนั 116 3.97 0.46 0.63 0.53 

แยกกนัอยู ่ 24 3.88 0.67   

ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแล

ตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหา

ทางดา้นสุขภาพ 

อยูด่ว้ยกนั 116 2.75 0.24 -1.52 0.14 

แยกกนัอยู ่ 24 2.85 0.31   

รวม 
อยูด่ว้ยกนั 116 3.32 0.18 -0.10 0.92 

แยกกนัอยู ่ 24 3.32 0.25   

 

 จากตาราง 21 แสดงการวเิคราะห์เปรียบเทียบพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น จาํแนก

ตามสถานภาพครอบครัว พบวา่ สถานภาพครอบครัวมีพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวม

ไม่แตกต่างกนั   มีค่าเท่ากบั 0.92 ซ่ึงมากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั  .05 และเม่ือ

พิจารณาเป็นรายดา้น  พบวา่ สถานภาพครอบครัวมี พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่ น ดา้นการ

ดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป   ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ    และดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ี

จาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพ  ไม่แตกต่างกนั   มีค่าเท่ากบั 0.96, 0.53 และ 0.11 ตามลาํดบั ซ่ึง

มากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05      
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ตาราง 22 การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระดบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมและรายดา้น

ของกลุ่มตวัอยา่งจาํแนกตามระดบัการศึกษา 

 

พฤติกรรมการเลีย้งดู 

บุตรออทสิติกวยัรุ่น 
ระดับการศึกษา n 

 

X S.D t 
p-value 

 (1-tialed) 

ดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป ตํ่ากวา่ปริญญาตรี 72 3.20 0.26 -1.51 0.13 

ปริญญาตรีข้ึนไป 68 3.26 0.20   

ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อ

พฒันาการ 

ตํ่ากวา่ปริญญาตรี 72 3.84 0.53 -3.08 0.003* 

ปริญญาตรีข้ึนไป 68 4.09 0.42   

ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแล

ตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหา

ทางดา้นสุขภาพ 

ตํ่ากวา่ปริญญาตรี 72 2.80 0.25 1.57 0.12 

ปริญญาตรีข้ึนไป 68 2.73 0.26   

รวม 
ตํ่ากวา่ปริญญาตรี 72 3.28 0.19 -2.58 0.011* 

ปริญญาตรีข้ึนไป 68 3.36 0.18   

* มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

 

 

 จากตาราง 22 แสดงการวเิคราะห์เปรียบเทียบพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น จาํแนก

ตามระดบัการศึกษา  พบวา่  ระดบัการศึกษามี พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวม แตกต่าง

กนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .05  มีค่าเท่ากบั 0.011 ซ่ึงนอ้ยกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนด

ไวท่ี้ระดบั .05 และเม่ือพิจารณาเป็นรายดา้น พบวา่ ระดบัการศึกษ ามีพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติก

วยัรุ่น ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ   แตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั  .05  มีค่าเท่ากบั 

0.003 ซ่ึงนอ้ยกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั  .05  ส่วนดา้นการดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป 

และดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดู แลตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพไม่ แตกต่างกนั  มีค่าเท่ากบั 

0.13 และ 0.12 ตามลาํดบั ซ่ึงมากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05      
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ตาราง 23 การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระดบัพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวมและรายดา้น

ของกลุ่มตวัอยา่งจาํแนกตามรายไดข้องครอบครัว  

 

พฤติกรรมการเลีย้งดู 

บุตรออทสิติกวยัรุ่น 
รายได้ของครอบครัว n 

 

X S.D t 
p-value 

 (1-tialed) 

ดา้นการดูแลสุขภาพ

โดยทัว่ไป 

ตํ่ากวา่ 30,000 บาท 96 3.23 0.23 0.91 0.91 

30,000 บาท ข้ึนไป 44 3.23 0.24   

ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อ

พฒันาการ 

ตํ่ากวา่ 30,000 บาท 96 3.99 0.44 0.38 0.38 

30,000 บาท ข้ึนไป 44 3.90 0.61   

ดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแล

ตนเองท่ีจาํเป็นเม่ือมีปัญหา

ทางดา้นสุขภาพ 

ตํ่ากวา่ 30,000 บาท 96 2.76 0.25 0.77 0.77 

30,000 บาท ข้ึนไป 44 2.78 0.28 
  

รวม 
ตํ่ากวา่ 30,000 บาท 96 3.33 0.18 0.49 0.49 

30,000 บาท ข้ึนไป 44 3.30 0.21   

 

 จากตาราง 19 แสดงการวเิคราะห์เปรียบเทียบพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น จาํแนก

ตามสถานภาพครอบครัว พบวา่ รายไดข้องครอบครัวมีพฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่นโดยรวม

ไม่แตกต่างกนั  มีค่าเท่ากั บ 0.49 ซ่ึงมากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05 และเม่ือ

พิจารณาเป็นรายดา้น  พบวา่ รายไดข้องครอบครัวมี พฤติกรรมการเล้ียงดูบุตรออทิสติกวยัรุ่น ดา้นการ

ดูแลสุขภาพโดยทัว่ไป   ดา้นการดูแลท่ีจาํเป็นต่อพฒันาการ   และดา้นการฝึกเพื่อใหบุ้ตรดูแลตนเองท่ี

จาํเ ป็นเม่ือมีปัญหาทางดา้นสุขภาพไม่ แตกต่างกนั มีค่าเท่ากบั 0.91, 0.38 และ 0.77 ตามลาํดบั ซ่ึง

มากกวา่ระดบันยัสาํคญัทางสถิติท่ีกาํหนดไวท่ี้ระดบั .05      
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