
การศึกษายอนหลังผูปวยออทิสติกท่ีไดรับการรักษาท่ีโรงพยาบาลศิริราช 
ระหวาง พ.ศ.2543-2547 

 ศิริรัตน   จารุวณิช 
ภาวะออทิสติกเปนภาวะท่ีเกิดจากความผิดปกติของสมอง ท่ีมีอาการสําคัญเปนความบกพรองในพัฒนาการดาน

ภาษา ปฏิสัมพนัธทางสังคม และมีความสนใจจํากัดหรือมักมีพฤติกรรมซํ้าๆ โดยมักเร่ิมมีอาการแสดงต้ังแตผูปวยอายุ 1-2 
ป ถึงแมวาภาวะน้ีจะไมสามารถรักษาใหหายขาดได แตการวินิจฉัยอยางรวดเร็วและถูกตอง จะทําใหผูปวยไดรับการรักษา
ท่ีเหมาะสมตั้งแตแรก สงผลใหผูปวยสามารถมีพัฒนาการดีข้ึนได ในประเทศไทยมีรายงานขอมูลเกี่ยวกับออทิสติกไมมาก
นัก และยังไมมีการศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอการไดรับการวินจิฉัยไดเร็ว ดังนั้นผูวิจยัจึงไดทําการศึกษาในคร้ังน้ี เพื่อศึกษา
ขอมูลทางคลินิกของผูปวยออทิสติกท่ีมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลศิริราช และปจจยัท่ีมีผลตอการไดรับการวนิิจฉัยกอน
อายุ 3 ป 
 การศึกษานีเ้ปนการศึกษายอนหลังโดยการรวบรวมขอมูลผูปวยเดก็ท่ีมารับการรักษาท่ีหนวยจิตเวชเด็ก ภาควิชา
กุมารเวชศาสตร คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล ยอนหลัง 5 ป ตั้งแต พ.ศ. 2543 ถึง พ.ศ. 2547 พบผูปวยท่ีไดรับการ
วินิจฉัยวามีภาวะออทิสติกจํานวน 138 ราย เปนเพศชาย 115  ราย เพศหญิง 23  ราย อัตราสวนชายตอหญิงเทากับ 5:1  อายุ
เฉล่ียท่ีมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลศิริราชเทากับ 4 ป 1 เดือน อายเุฉล่ียท่ีผูปกครองเริ่มสังเกตพบความผิดปกติเทากับ 2 ป 
1 เดือน อายเุฉล่ียท่ีไดรับการวินิจฉัยเทากับ 2 ป 11 เดือน ระยะเวลาเฉล่ียระหวางอายท่ีุเร่ิมสังเกตพบความผิดปกติ กับอายุ
ท่ีไดรับการวนิจิฉัยเทากับ 9.8 เดือน สวนใหญของปวย เปนบุตรคนเดียว 
(รอยละ 40.6) สวนใหญของผูปวย (รอยละ 42.8) บิดามารดาเปนผูนํามาปรึกษาแพทยเอง รอยละ 34.8 ของผูปวยแพทย
เปนผูแนะนําใหมาตรวจ 

อาการนําสําคัญไดแก ความบกพรองดานการพูดและการใชภาษาส่ือสาร (รอยละ 86.2) ความบกพรองดาน
ปฏิสัมพันธทางสังคม (รอยละ 61.6) และ ความผิดปกติของพฤติกรรมและความสนใจท่ีเปนแบบจํากัด (รอยละ 39.1)  
อาการที่พบรวมมากท่ีสุดคือ อาการซุกซนและอยูไมนิ่ง (รอยละ 46.4%)  

ในผูปวย 120 รายท่ีไดรับการตรวจการไดยิน ไดผลผิดปกติ 5 ราย ผูปวย 45 รายไดรับการตรวจประเมินพัฒนาการ
ดวยแบบคัดกรองพัฒนาการ DENVER II   ผูปวย 13 รายไดรับการตรวจเชาวนปญญา   ผูปวย 7 รายไดรับการตรวจ
คล่ืนไฟฟาสมองเน่ืองจากมีอาการชัก และผูปวย 1 รายไดรับการตรวจเอกซเรยคอมพิวเตอรสมองเนื่องจากมีภาวะ 
tuberous sclerosis ผูปวยทุกรายไดรับการรักษาดวย การฝกพูด การฝกทักษะทางสังคม การปรับพฤติกรรม   ผูปวย 61 
รายไดรับการรักษาดวยยา 

จากการวิเคราะหความสัมพนัธระหวางตัวแปรตางๆกับการไดรับการวนิิจฉัยกอนอายุ 3 ป พบวาไมมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ ยกเวนการเปนบุตรคนเดียวและบุตรคนท่ีสอง (p<0.05) 

การศึกษาคร้ังนี้แสดงใหเหน็วา ผูปกครองเร่ิมสังเกตพบความผิดปกติของผูปวยไดคอนขางชา (เฉล่ีย 2  ป 1 เดอืน) 
และตองใชเวลานานอีก 9.8 เดือนผูปวยจึงจะไดรับการวนิิจฉัย ดังนั้นการประชาสัมพันธใหประชาชนมีความรูเร่ืองภาวะ
ออทิสติกและสามารถสังเกตความผิดปกติตั้งแตแรกเร่ิม จึงมีความสําคัญและนาจะชวยใหผูปวยไดรับการวินจิฉัยท่ีเร็วข้ึน 
นอกจากน้ีแพทยผูใหการดูแลสุขภาพเด็กเปนผูท่ีมีบทบาทสําคัญในการแนะนําใหผูปวยไดรับการวินิจฉัยและรักษาต้ังแต
เบ้ืองตน 
 
 
 



A RETROSPECTIVE REVIEW OF AUTISTIC DISORDER AT SIRIRAJ HOSPITAL 
BETWEEN 2000-2004 

Sirirat   Charuvanij   
Autistic disorder is a neuropsychiatric disorder characterized by sustained impairments in 

communication , social interaction and restricted, stereotypical behavioral patterns. These developmental 
impairments usually manifest within the second year of life. In the absence of a definite cure, the 
evidences show that early diagnosis and early intervention can improve long term outcomes of autistic 
disorder. In Thailand, reports on the study of autistic disorder are limited and there is no report about 
factors associated with early diagnosis. The purpose of  the present study was to examine clinical 
presentation and factors associated with early diagnosis in autistic children treated at Siriraj Hospital. 

This study is a retrospective chart review of autistic children receiving treatment in the child 
psychiatry unit of Siriraj Hospital from the year 2000 to 2004. There were 138 children diagnosed as 
autistic disorder with male and female ratio of 5:1. The patients’ mean age at admission, mean age at the 
time of abnormalities first detected by parents, and mean age at the time of diagnosis were 4.1, 2.1, and 
2.11 years old, respectively.The mean gap between the age of   abnormalities first detected by parents and 
the age at the time of  diagnosis was 9.76 months. Majority of the patients were the only child. Fourty two 
percent of the patients were brought for evaluation by parents themselves; 34.8% were brought in by 
recommendations of other physicians. 

The main presenting symptoms included delayed language development (86.2%),impaired social 
interaction (61.6%) and restricted, stereotypical behavioral patterns (39.1%). The most common 
association symptoms was hyperactive behavior (46.4%). In 120 children who had hearing evaluation, 5 
were found to have abnormal results. Denver Developmental Screening Test II was administered in 45 
children. Electroencephalography was performed in 13 children due to seizure, and a brain computerized 
tomography was done in one child who had tuberous sclerosis. 

All children were treated by speech therapy, behavioral therapy, and developmental stimulation. 
Sixty-one child received medication on treatment. There were no variables found to be statistically 
significant correlated with early diagnosis (before age of 3 year), except for being the only child and being 
the second child of the family (p<0.05). 
 This study demonstrates that, on average parents first detected the patient abnormalities after the 
age of 2.1 years and the children had to wait for another 9.8 months to be diagnosed. Therefore, the 
education about autistic disorder should be given to parents so these children can be early detected and 
brought to treatment at the early age. Moreover, physicians who provide child health supervision are 
important persons in early diagnosis. 
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