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พ่อแม่ที่มีลูกสมาธิสั้นมักจะบ่นดังนี้

เด็กที่เป็นโรคสมาธิสั้น อาจมีปัญหาอื่น ๆ ร่วมด้วยได้ง่ายคือ

เด็กเป็นหรือป่าว ?

เด็กอาจจะไม่แสดงอาการ ถ้าอยู่ในสถานการณ์ ดังต่อไปนี้

การรักษาโรคสมาธิสั้น (ADHD)

การรักษาด้วยยา

9 วิธีช่วยเหลือเด็กที่บ้านสำ�หรับพ่อแม่

คำ�แนะนำ�สำ�หรับครูในการปฏิบัติต่อเด็กสมาธิสั้นที่โรงเรียน

เพื่อความเข้าใจเด็กสมาธิสั้น/ซน
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	 เด็กที่มีปัญหาสมาธิสั้นได้รับการบรรยายในวารสารการแพทย์

อยา่งเป็นทางการมาเกือบ 100 ปีแล้ว คือ ในปี ค.ศ.1902 นายแพทย ์

Still ได้บรรยายถึงเด็กกลุ่มหนึ่งซึ่งมีปัญหาซนและสมาธิสั้น เขาพบว่า

สาเหตุเกิดจากปัญหาทางสมอง และไม่ได้มีสาเหตุมาจากการเลี้ยง

ดูที ่ไม่ถูกต้อง ต่อมาประมาณปี ค.ศ.1937 ได้มีการใช้ยากระตุ ้น

สมาธิในการรักษาโรคสมาธิสั้น จากนั้นจนถึงปัจจุบัน โรคนี้ก็ได้รบั

การศึกษามากขึ้น บางคนเชื่อว่าเกิดจากการกินอาหารบางชนิด เช่น 

สีผสมอาหาร น้ำ�ตาล ฯลฯ บางคนคิดว่าเกิดจากการเลี้ยงดูบางคนก็ว่า

โรคนี้ไม่มีจริงเราลองมาดูว่าในปัจจุบันวงการแพทย์เชื่อกันว่าอย่างไร
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เพื่อความเจ้าใจเด็กสมาธิสั้น/ซน
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เพื่อความเข้าใจเด็กสมาธิสั้น/ซน
สำ�หรับผู้ปกครองและครู



	 ปัจจุบันนี ้วงการแพทย์ได้ศึกษาและพบว่าโรคนี้มีจริงและมีมาก

ด้วยคือประมาณ 2-5% ของเด็กวัยเรียนเป็นโรคนี้ นั่นคือ ห้องเรียน

หนึ่งจะมีเด็กเป็นโรคสมาธิสั้นประมาณ 1-2 คน คำ�ว่า “โรคสมาธิสั้น” 

ทำ�ให้เราเขา้ใจผิดคิดว่าเด็กมีปัญหาสมาธิสั้น แต่ในความเป็นจริงแล้ว  

งานวิจัยช้ีให้เห็นว่าปัญหาของเด็กที่เป็นโรคนี้มิใช่อยู่ที่การควบคุมสมาธิ

เพียงอย่างเดียว แต่อยู่ที่การควบคุมตนเองในหลายด้าน เช่น สมาธิ 

อารมณ์การเคลื่อนไหว ฉะนั้นเด็กที่ถูกวินิจฉัยว่าเป็น “โรคสมาธิสั้น” 

จึงมักมีอาการร่วมหลายอย่างนอกจากสมาธิบกพร่อง เด็กมักจะซน 

ใจร้อน ไม่เป็นระเบียบ ฯลฯ
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	 ถ้าหากเด็กของท่านมีอาการดังต่อไปนี้ หลายข้อเป็นเวลาหลาย

เดือนเด็กอาจเป็นโรคนี้ก็ได้

1. สมาธิสั้น
	       อาการมักปรากฏออกมาในรูปแบบของการไม่ใส่ใจในราย	
	       ละเอียดเวลาทำ�งานหรือเรียน หรือการทำ�กิจกรรม
             ต่าง ๆ มักทำ�ผิดบ่อย ๆ ไม่ค่อยระวัง เลินเล่อ

              ไม่สามารถเล่นหรือทำ�กิจกรรมใดได้นาน ยกเว้น 		
	       กิจกรรมที่ชอบมาก เช่น ดูวิดีโอ  เป็นต้น

	       ดูเหมือนไม่ฟังเวลาผู้อื่นพูดด้วย ทำ�ให้ดูเหมือนไม่		
	       ใส่ใจหรือดื้อ

	       เวลาทำ�อะไรมักทำ�ไม่สำ�เร็จ เพราะว่าลืมหรือไม่ใส่ใจ 	
	       ไม่ใช่เกิดจากการต่อต้านหรือไม่เข้าใจคำ�สั่ง

	       มีปัญหาในการจัดลำ�ดับหรือระเบียบในกิจกรรมต่าง ๆ

	       มักหลีกเลี่ยง ไม่ชอบหรือไม่อยากทำ�งานที่ต้องใช้		
	       สมาธินาน เช่น การบ้านหรืองานที่ครูให้ทำ�

	       มักทำ�ของหายเป็นประจำ� เช่น ของเล่น ปากกา 		
	       ดินสอ หนังสือ ฯลฯ

	       วอกแวกตามสิ่งเร้าภายนอกง่าย เช่น เวลาอยู่ใน	 	
	       ห้องเรียนจะหันตามเสียงภายนอก เช่น เสียงรถได้ง่าย

	       หลงลืมง่าย สอนไม่ค่อยจำ�

	

*อาการของโรค



2. ซน-รอไม่ได้-ไม่คิดก่อนทำ�

	      มักขยุกขยิก แขนขาอยู่ไม่สุข เคาะโน่น เกานี่ ขณะนั่งเรียน

	      มักลุกเดินหรือไม่สามารถอยู่นิ่งได้ แม้ในเวลาที่จำ�เป็นต้อง

            นั่งเฉย ๆ

	      วิ่งหรือปีนป่ายมากเกินกว่าควรจะเป็น

	      เล่นไม่เป็นเพราะทำ�ตามกฎเกณฑ์ไม่ได้ รอไม่ได้ เล่นแรง

	      เกินไป

	      เคลื่อนไหวตลอดเวลามีแต่จะไปไม่ยอมหยุด

	      มักพูดมาก

	      มักตอบคำ�ถามก่อนที่ครูหรือพ่อแม่จะถามเสร็จ

	      รอคิวตัวเองไม่ได้ มักแซงคิว

	      ชอบแทรก เวลาพูดคุยหรือชอบแซงเวลาเล่นกับผู้อื่น

	

	 อาการข้างต้นจะต้องพบมากกว่า 1 สถานการณ์ เช่น พบทั้งที่

โรงเรียนและที่บ้าน และจะต้องมีผลขัดขวางการเรียน การคบเพื่อนจะ

ทำ�ให้เกิดปัญหา เด็กบางคนมีอาการมาก โดยเฉพาะข้อ 1 คือ สมาธิ

สั้นอย่างเดียว บางคนอาการมากใน ข้อ 2 คือซนด้วย บางคนมีอาการ

มากทั้ง  2 ข้อ

*เกณฑ์การวินิจฉัยจากสมาคมจิตแพทย์ของสหรัฐอเมริกา

ADHD
เพื่อความเจ้าใจเด็กสมาธิสั้น/ซน

สำ�หรับผู้ปกครองและครู

4



พันธุกรรม มักพบว่าเด็กมีพ่อหรือญาติที ่ตอน

เด็ก ๆ ซน ใจร้อน หรือเป็นโรคนี้ ถ้าเป็นฝาแฝด    

ก็มักเป็นโรคนี้ทั้งคู่

มีปัญหาทางสมองมาก่อน เช่น เคยเป็นไข้สมอง

อักเสบ มีอุบัติเหตุทางสมอง โรคลมชัก ฯลฯ

หาสาเหตุไม่ได้แน่ชัด การศึกษาด้วยเทคโนโลยี

สมัยใหม่พบว่า เด็กที่ป่วยเหล่านี้มีความผิดปกติ

ของสมองส่วนหน้า (Frontal lobes) ทำ�ให้

เด็กมีความผิดปกติในการหยุดยั้งหรือควบคุม

ตนเองคล้ายกับรถท่ีเบรกไม่ดีทำ�ให้หยุดไม่ได้ หุนหัน 

หรือคุมสมาธิให้จดจ่อกับงานใดงานหนึ่งได้ไม่นาน, 

หงุดหงิดง่าย 
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เพื่อความเจ้าใจเด็กสมาธิสั้น/ซน
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สาเหตุของโรค



	

	 โรคนี ้ไม่ได้เกิดจากการเลี ้ยงดูที ่ไม่ดี แต่การเลี ้ยงดูที ่ไม่ดี

ทำ�ให้เด็กมีอาการคล้ายโรคนี้ได้ และในเด็กที่เป็นโรคนี้ได้รับการเลี้ยง

ดูอย่างไม่ถูกต้องจะทำ�ให้เด็กมีอาการมากขึ้น

	 ส่วนมากพ่อแม่ คุณครูหรือเพื่อนไม่เข้าใจว่าแท้จริงแล้วเด็ก

ป่วย เด็กไม่ได้อยากเป็น ไม่ได้แกล้ง ผู้ใหญ่มักจะโทษเด็ก เข้มงวดมาก

เกินไป บางครั้งเกิดความเครียด และส่งเสียงดังกับเด็ก ทำ�ให้เด็กรู้สึก

ว่าตนเองเป็นคนไม่ดี ประเมินค่าตัวเองต่ำ� ทำ�ให้มีโรคซึมเศร้าหรือเกเร

ตามมาอีกยิ่งทำ�ให้ปัญหามากขึ้น

	 เด็กไม่เข้าใจว่าทำ�ไมจึงเป็นเช่นนี้ เขาเป็นมาตั้งแต่เกิด ถาม

คุณแม่ดู คุณแม่หลายคนบอกว่า “ดิ ้นเก่งตั ้งแต่อยู ่ในท้อง เดินเร็ว 

พอเดินได้ก็ซนมาก” “ไปโรงเรียนอนุบาลเขาก็ไม่อยากรับเพราะซนมาก  

พอเข้าเรียนประถมก็เรียนแย่ ครูบอกว่าดื้อ ไม่ตั้งใจเรียน”
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เพื่อความเจ้าใจเด็กสมาธิสั้น/ซน
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พ่อแม่ที่มีลูกสมาธิสั้นมักจะบ่นดังนี้

	

	 “พูดเข้าหูซ้าย ออกหูขวา สงสัยหูไม่ดี ขอหมอช่วยตรวจ

	  การได้ยินหน่อย”

	 “สอนสูตรคูณ สะกดคำ�เมื่อคืน ตอนเช้าลืมหมด”

	 “ของเอาไปโรงเรียน หายทุกวัน”

	 “จะว่าสมาธิสั้นก็ไม่ใช่ ดูรายการการ์ตูนได้เป็นชั่วโมง”

	 “เหมือนเหม่อลอยเก่ง ฝันกลางวัน”

	 “ถ้าทำ�การบ้านแล้วไม่เฝ้าอยู่ใกล้ ๆ ก็ไม่มีวันเสร็จ”

	 “ตอนเด็ก ๆ อยู่อนุบาลซนมาก คลาดสายตาไม่ได้เลย”

	 “ไม่รู้จักจดจำ� เกิดเรื่องซ้ำ�แล้วซ้ำ�อีก”

	 “เหมือนไม่รู้สึกเจ็บปวด”

	 “ไปบ้านคนอื่นทำ�ของเขาพังหมด  ของเล่นที่บ้านก็พังทุกชิ้น”

	 “ถูกชักจูงง่าย  มักจะถูกกล่าวโทษอยู่เรื่อย”

	 “ที่โรงเรียนเด็กคนอื่นมักล้อเขา เพราะรู้ว่าจะโกรธง่าย”

	 “อารมณ์เสียง่ายมาก”

	 “เหมือนพ่อเลย”

	 “ตอนอยู่ในท้องดิ้นมาก  พอเกิดมาเดินได้ก็ซนมากเลย”

	

พ่อแม่ที่มีลูกสมาธิสั้นมักจะบ่นดังนี้



	 “เสียงดัง  ชอบขัดจังหวะ”

	 “ไม่กล้าพาไปตลาด  หรือห้างสรรพสินค้า”

	 “ชอบออกไปเล่นข้างนอก  ไม่ชอบเล่นอะไรนิ่ง ๆ”

	 “ย่าบอกว่าเหมือนผมตอนเด็ก ๆ เลย”

	 “ไม่รู้จักพอ ขอไม่หยุด”

	 “ถ้าบอกว่าวันเสาร์หน้าจะพาไปเที่ยว ตั้งแต่วันจันทร์

	  ถึงศุกร์จะถามเซ้าซี้ไม่หยุดหย่อนซ้ำ�ซาก”

	 “เวลาฉันอยู่กับเขา  อารมณ์เสียง่ายมาก เครียดมาก”

	 “เล่นกับเพื่อนไม่เป็น  เด็กคนอื่นไม่เล่นด้วย หนีหมด”

	 “ทุกคนที่โรงเรียนรู้จักเขาหมด  แต่ไม่มีใครชอบเขา”

	 “วุ่นวาย การวิ่ง  การเดินไม่เหมือนเด็กอื่น สะดุดหกล้ม

	  ง่ายมาก”

	 “เลอะเทอะ ไม่มีระเบียบ เสื้อหลุดลุ่ย ชอบทำ�อะไร

	  หลาย ๆ อย่างพร้อม ๆ กัน”

	 “บางวันก็ดี บางวันก็แย่มาก”

	 “ต้องคอยอยู่ใกล้ ๆ ตลอดเวลา เวลาที่ทำ�การบ้าน”

	 “ครูเขาว่าฉลาดทำ�ได้ แต่ไม่ยอมทำ�”

	 “ดื้อจริง ๆ สอนเท่าไรก็ไม่จำ�”

	 “เขาชอบคิดว่าตัวเองโง่  ไม่เก่ง ไม่ดี”

	 “ไม่ค่อยพยายามทำ� ท้อใจง่าย ใจไม่สู้”

ADHD
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	 มีปัญหาเรื่องการเรียนเฉพาะอย่าง เช่น การอ่าน การคำ�นวณ	

	 หรือภาษา (Learning Disability หรือ LD)

	 มีปัญหาเรื่องความประพฤติไม่ดี เช่น ต่อต้าน ก้าวร้าว เกเร
	

	 มีปัญหาทางอารมณ์ เช่น วิตกกังวล  ซึมเศร้า
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สำ�หรับผู้ปกครองและครู
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1.

2.

3.

เด็กที่เป็นโรคสมาธิสั้น อาจมีปัญหาอื่น ๆ ร่วมด้วยได้ง่ายคือ
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ความจริ ง เด็ ก เป็ นมาตั้ ง แต่ เ ล็ กแต่มาแสดงปัญหาชั ด เจน ใน

วัยเรียน เพราะตอนเด็กถ้าไม่ซนมากจนเกินไปผู้ใหญ่มักยอมรับได้

ประกอบกับในวัยเด็กเล็กยังไม่จำ�เป็นต้องอยู่นิ่งเหมือนกับในวัยเรียน
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ภาพจาก : https://unsplash.com 

เด็กเป็นหรือเปล่า ?



	 หากผู้ปกครองหรือครูสงสัยว่าเด็กอาจจะเป็นโรคน้ี อาจจะลองทำ� 

แบบประเมินพฤติกรรมคอนเนอร์ฉบับย่อ หรือ แบบประเมินปัญหา

สมาธิในเด็ก (หน้า 28) ที ่แนบมาท้ายหนังสือนี ้ ถ้ามีข้อที ่ได้คะแนน 

“มีมาก” หรือ “มีค่อนข้างมาก” หลายข้อ ก็ให้สงสัยว่าเด็กอาจจะเป็นโรคน้ี

	 ถ้ารู้สึกว่าเด็กอาจเป็นโรคนี้คงต้องพาไปหาจิตแพทย์เด็ก 

หรือหมอเด็กจะช่วยวินิจฉัยได้การวินิจฉัยได้จากประวัติข้างต้น แพทย์

อาจต้องสอบถามประวัติจากครูด้วยอาจต้องอาศัยนักจิตวิทยาทดสอบ

สติปัญญาเด็กและตรวจดูว่ามีความผิดปกติด้านอื่นด้วยหรือไม ่ที่สำ�คัญ

คือ แพทย์ต้องวินิจฉัยแยกโรคให้ได้ว่าอาการสมาธิสั้นหรือซนไม่ได้เกิด

จากภาวะอื่น เช่น เป็นเด็กซนปกติ ปัญญาอ่อน ออทิสติก  ครอบครัว

แตกแยก มีปัญหาทางอารมณ ์ เช่น วิตกกังวล หรือซึมเศร้า ฯลฯ ดัง

นั้น การวินิจฉัย ต้องอาศัยประวัติสำ�คัญ
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อยู่ด้วยกันหนึ่งต่อหนึ่ง ทำ�ให้ไม่พบเห็น
อาการขณะที่แพทย์ตรวจ

อยู่ในสถานการณ์ที่แปลกหรือใหม่

ถูกขู่ให้หยุดนิ่ง

เด็กอาจจะไม่แสดงอาการถ้าอยู่ในสถานการณ์ 
ดังต่อไปนี้
 	



การรักษาโรคสมาธิสั้น (ADHD)

	 พ่อแม่ที่มีลูกเป็นโรคนี้มักจะเครียด รู้สึกผิด รู้สึกว่าตนเองไร้

ความสามารถในการดูแลเด็กที่เป็นโรคนี้พ่อแม่มีทางเลือก 3 ทาง
	

	 อยู่เฉย ๆ เพราะไม่รู้จะทำ�อย่างไร

	 ปฏิบัติกับลูกเหมือนกับเด็กคนอื่น ไม่ยืดหยุ่น ฝึกวินัยให้เข้ม	

	 ต่อไปเด็กก็ดีเอง

	 ยอมรับว่าเขาป่วย ขอคำ�แนะนำ�จากผู้เชี่ยวชาญที่จะช่วยเกี่ยว	

	 กับการปฏิบัติต่อเด็กที่เป็นโรคนี้
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ภาพจาก : https://www.pexels.com 

เด็กอาจจะไม่แสดงอาการถ้าอยู่ในสถานการณ์ 
ดังต่อไปนี้
 	



	 ยาเป็นส่วนประกอบที่ส ำ�คัญที่ส ุดของการรักษา ร่วมกับ

พฤติกรรมบำ�บัดและความร่วมมือในการปฏิบัติต่อเด็กจากครูที่โรงเรียน

และพ่อแม่ที่บ้าน เด็กสมาธิสั้นที่รับประทานแต่ยา แต่พ่อแม่หรือครู

ไม่ช่วยเด็กทางอื่นเลย ยาก็ได้ผลไม่เต็มที่
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การรักษาด้วยยา



	 ส่วนมากถ้าเด็กเจ็บป่วยด้วยโรคทางกายพ่อแม่มักจะ

ยอมรับและเต็มใจให้เด็กรับประทานยา  แต่ถ้าเด็กเป็นโรคสมาธิสั้น 

พ่อแม่มักคิดว่าเด็กไม่สมควรรับประทานยาเพราะยังไม่เข้าใจว่าสมอง

ก็เป็นอวัยวะหนึ่งซึ่งป่วยได้เหมือนกัน ดังนั้นพ่อแม่ต้องทำ�ความเข้าใจ

เกี่ยวกับเรื่องนี้เพื่อประโยชน์ในการดูแลรักษาเด็กต่อไป

	

ภาพจาก : ADHDhealthcenter.org 
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ยาที่ ใช้รักษาโรคสมาธิสั้นมี

หลายชนิด ชนิดที่ใช้บ่อยและ

ได้ผลที่สุดคือ ยากระตุ้นสมาธิ 

(CNS Stimulants) ซึ ่งมี

หลายอย่าง	

	

	      ยาที่ใช้กันบ่อยที่สุด คือ 

Methylphenidate ยานี้ไม่ใช่

ยากล่อมประสาท ไม่ทำ�ให้เกิดการเสพติดในเด็กที่เป็นโรคนี้ ถ้าเลิกใช้

ก็ไม่สะสมในร่างกาย มีความปลอดภัยสูง ผลข้างเคียงที่สำ�คัญคือเบื่อ

อาหาร นอนยาก ซึ่งเป็นไม่นานก็หาย ยานี้ไม่ได้รักษาความดื้อหรือ

ความก้าวร้าว แต่ทำ�ให้เด็กมีสมาธิดีและนานขึ้น อยู่นิ่งมากขึ้น โดยออก

ฤทธิ์ผ่านสมอง เด็กส่วนใหญ่ที่เป็นโรคนี้จะตอบสนองตัวยาได้ดี ยาอยู่

ในร่างกายประมาณ 3-5 ชั่วโมงก็ถูกขับออกหมด โดยปกติแพทย์
จะใช้ยาเด็กตอนเช้าก่อนไปโรงเรียน ผู้ปกครองบางท่านมักจะบอก

ว่าการใช้ยาไม่ได้ผล เพราะเห็นเด็กตอนบ่ายหลังกลับจากโรงเรียน ซึ่ง

ยาหมดฤทธิ์ไปแล้ว การประเมินผลการรักษาจึงต้องอาศัยรายงาน

จากครูซึ ่งอยู ่กับเด็กในขณะที ่ยากำ�ลังออกฤทธิ ์
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	 การวิจัยพบว่า การปรับหาขนาดยาที่เหมาะสมในเด็กแต่ละคน

เป็นองค์ประกอบที่สำ�คัญ ฉะนั้นผู้ที่เกี่ยวข้องกับเด็กจึงควรประเมินผล

การรักษาอย่างเป็นระบบและเป็นธรรม ทั ้งนี ้อาจจะอาศัย แบบ

ประเมินพฤติกรรมคอนเนอร์ฉบับย่อ หรือ แบบประเมินปัญหา

สมาธิในเด็ก (หน้า 29) ที่แนบมาท้ายหนังสือนี้ เนื ่องจากการวิจัย

พบว่า แบบประเมินทั้งสองไวต่อการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นเนื่องจาก

การใช้ยา  ฉะนั้นจึงใช้ติดตามผลการรักษาได้ดี
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	 ฉะนั้นในการรักษาแพทย์อาจจะค่อยปรับยาโดยให้ตอนเช้าและ

ตอนกลางวัน อาจเพิ่มตอนบ่ายอีกเล็กน้อย ขอให้ผู ้ปกครองปรึกษา

แพทย์อย่างใกล้ชิด หากเด็กไม่ตอบสนองต่อยานี้ก็ยังมียาตัวอื่นอีก

หลายตัวซึ่งใช้ได้ดี
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ยอมรับและเขาใจวาเด็กปวย
มีความยืดหยุน คาดหวังเด็ก

ตามความเปนจริง

1

มีตารางเวลาที่แนนอน
เด็กเหลานี้จะยิ่งสมาธิสั้นลง

ถาหากที่บานปลอยปละละเลย
ไมมีตารางเวลาหรือกฎเกณฑ

ที่แนนอน

2

คงเสนคงวาในการปฏิบัติ
ตอเด็ก โดยเฉพาะอยางยิ่ง

ในเรื่องการฝกวินัย

3

อยาทำเรื่องเล็กใหเปนเรื่องใหญ

4

ตั้งอยูในความสงบ 
อยาหงุดหงิดงาย

5

อยาตอลอตอเถียงกับเด็ก 
ใหรางวัลเมื่อเด็กทำดีทันที

6

ใหทำกิจกรรมครั้งละสั้นๆ 
ใหเหมาะกับสมาธิเด็ก
แลวคอย ๆ เพิ่มระยะเวลาขึ้น

7

ทองคาถาวา “อดทนเขาไว”
เด็กเหลานี้ฝกไมงายแตก็ฝกได
ขอใหมีความมั่นคง
ทางใจและอดทน

8

ปรึกษาจิตแพทยเด็กอยาง
สม่ำเสมอโดยเฉพาะอยางยิ่ง
เมื่อมีปญหาเกี่ยวกับ
การปรับพฤติกรรมของเด็ก
เพราะการรักษาและคำแนะนำแพทย
จะพิจารณาเปนราย ๆ ไป
 

9

วิธี พอแมชวยเหลือเด็ก
ที่บานสำหรับ
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คงเสนคงวาในการปฏิบัติ
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3

อยาทำเรื่องเล็กใหเปนเรื่องใหญ

4

ตั้งอยูในความสงบ 
อยาหงุดหงิดงาย

5

อยาตอลอตอเถียงกับเด็ก 
ใหรางวัลเมื่อเด็กทำดีทันที

6

ใหทำกิจกรรมครั้งละสั้นๆ 
ใหเหมาะกับสมาธิเด็ก
แลวคอย ๆ เพิ่มระยะเวลาขึ้น

7

ทองคาถาวา “อดทนเขาไว”
เด็กเหลานี้ฝกไมงายแตก็ฝกได
ขอใหมีความมั่นคง
ทางใจและอดทน

8

ปรึกษาจิตแพทยเด็กอยาง
สม่ำเสมอโดยเฉพาะอยางยิ่ง
เมื่อมีปญหาเกี่ยวกับ
การปรับพฤติกรรมของเด็ก
เพราะการรักษาและคำแนะนำแพทย
จะพิจารณาเปนราย ๆ ไป
 

9

วิธี พอแมชวยเหลือเด็ก
ที่บานสำหรับ



คำ�แนะนำ�สำ�หรับครูในการปฏิบัติต่อ
เด็กสมาธิสั้นที่โรงเรียน

ขณะอยู่ในห้องเรียนเด็กมักสนใจเรียนไม่ได้นาน เหม่อลอย 
วอกแวก แหย่เพื่อน รบกวนคนอื่น ๆ ไม่ตั้งใจเรียน ผลการ
เรียนไม่ดีเท่าที่ควร ทั้งที่เด็กบางคนฉลาด ถูกตักเตือนหรือ

ลงโทษบ่อย ถูกตำ�หนิว่าเป็นเด็กดื้อ
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คุณครูสามารถช่วยเหลือเด็กดังนี ้

การช่วยเรื่องปัญหาสมาธิสั้น

	 ตำ�แหน่งโต๊ะเรียนไม่ควรให้เด็กน่ังติด
หน้าต่างหรือประตู เพราะเด็กจะวอกแวก เสีย
สมาธิง่าย ควรให้เด็กน่ังแถวหน้าสุดใกล้โต๊ะครู 
เพ่ือคุณครูจะได้สามารถเตือนเรียกสมาธิเด็กได้ 
และให้เด็กนั่งติดกับนักเรียนมีความประพฤติ
ท่ีเรียบร้อย ไม่ชอบเล่นไม่ชอบคุยระหว่างเรียน

	 ในกรณีท่ีเด็กสมาธิส้ันมาก สามารถใช้
วิธีลดระยะเวลาการทำ�งานให้ส้ันลง แต่ทำ�บ่อย
กว่าคนอ่ืน โดยเน้นในเร่ืองความรับผิดชอบ และ
ความสามารถในการทำ�งานให้สำ�เร็จแม้ว่าจะ
ต้องใช้เวลาหลายคร้ัง

	 เมื ่อเห็นว่าเด ็กหมดสมาธิจร ิง ๆ 
ควรให้เด็กมีกิจกรรมท่ีเปลี่ยนอิริยาบถบ้าง 
ควรอนุญาตให้เด็กลุกจากที่ได้บ้าง แต่ในทาง
สร้างสรรค์ เช่น ให้ไปล้างหน้า หรือมาช่วย
คุณครูลบกระดาน หรือช่วยแจกสมุด เป็นตน้ 
จะช่วยลดความเบื่อของเด็กลงและเรียนได้
นานขึ้น
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	 การสื่อสารกับเด็ก ควรสังเกตว่าเด็กอยู่ในภาวะที่พร้อมหรือมี

สมาธิที่จะให้ความสนใจสิ่งที่คุณครูกำ�ลังจะพูดอยู่หรือไม ่ หากสนใจอยู่ก็

สามารถพูดกับเด็กโดยใช้คำ�พูดท่ีกระชับได้ใจความชัดเจนได้ทันที  หากเด็ก

กำ�ลังอยู่ในช่วงเหม่อ วอกแวก หรือไม่ได้สนใจ ควรเรียกหรือแตะตัวอย่าง

นุ่มนวล ให้เด็กรู้สึกตัว และหันมาสนใจเสียก่อนจึงส่ือสารกับเด็ก ในเด็กท่ี

มีสมาธิส้ันบางคร้ังเพียงใช้การบอก เรียกหรืออธิบายอย่างเดียว เด็กอาจ

ไม่ฟังหรือไม่ทำ�ตาม คุณครูจะต้องเข้าไปหาเด็ก และใช้การกระทำ�ร่วมด้วย 

เพ่ือให้เด็กมีพฤติกรรมตามท่ีคุณครูต้องการ เช่น เม่ือต้องการให้เด็กเข้ามา

ในห้องเรียน หากใช้วิธีเรียกประกอบกับการโอบหรือจูงตัวเด็กให้เข้าห้อง

ด้วย จะได้ผลดีกว่าการเรียกเด็กอย่างเดียว ซ่ึงวิธีน้ีจะเป็นการฝึกให้เด็กรับ

ฟังและปฏิบัติตามผู้ใหญ่ได้ดีข้ึนในเวลาต่อมา 
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การช่วยเรื่องปัญหาพฤติกรรม

บรรยากาศท่ีเข้าใจและเป็นกำ�ลังใจจะช่วยให้เด็กพยายามปรับปรุงตัวเอง

มากข้ึน ควรให้ความสนใจและช่ืนชมเม่ือเด็กมีพฤติกรรมท่ีดี เช่น สนใจ

เรียนได้นาน ไม่รบกวนเพ่ือน ช่วยงานครู พยายามทำ�งาน และเม่ือเด็กทำ�

ผิดพลาดโดยไม่ต้ังใจควรใช้คำ�พูดปลอบใจ มีท่าทีเห็นใจ แนะนำ�วิธีแก้ไข

เด็กอาจมีปัญหาการปรับตัวเข้ากับเพ่ือน เพราะเด็กมักจะใจร้อน หุนหัน 

เล่นแรง ในช่วงแรกอาจต้องอาศัยคุณครูช่วยให้คำ�ตักเตือน แนะนำ�ด้วยท่าที

ท่ีเข้าใจ  เพ่ือให้เด็กปรับตัวได้และเข้าใจกฎเกณฑ์การอยู่ร่วมกับผู้อ่ืน

ไม่ประจาน ประณามหรือตราหน้าว่าเป็นเด็กไม่ดี และไม่ลงโทษเด็กด้วย

ความรุนแรง หากเป็นพฤติกรรมจากโรคสมาธิส้ัน/ซน เพราะเด็กคุมตัวเอง

ได้ไม่ดี เช่น  ซุ่มซ่าม ทำ�ของเสียหาย  หุนหันพลันแล่น  แต่ควรจะปราม 

เตือนและสอนอย่างสม่ำ�เสมอว่าพฤติกรรมใดไม่เหมาะสม และพฤติกรรมท่ี

เหมาะสมคืออะไร เปิดโอกาสให้เด็กแก้ไขด้วยตนเอง เช่น เก็บของเข้าท่ีใหม่ 

ชดใช้ของท่ีเสียหาย หรือลงโทษเม่ือทำ�ให้ผู้อ่ืนเดือดร้อน
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การช่วยเรื่องปัญหาการเรียน

เช่น การอ่าน การสะกดคำ� การคำ�นวณ เป็นต้น เด็กต้องการความ
เข้าใจและช่วยเหลือจากคุณครูเพิ่มเติมเป็นพิเศษ

 

25-50 %
มีความบกพร่องด้าน
การเรียนรู้เฉพาะด้าน 
(Learning Disability) 
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เด็กที่เป็นโรคสมาธิสั้น/ซน พบว่า

เด็กสมาธิสั้นมักมีปัญหาการเรียนจากภาวะสมาธิสั้นเอง หรือ
จากภาวะที่สมองมีความบกพร่องทางการเรียนรู้ร่วมด้วย (LD) 

นอกเหนือจากสมาธิสั้น
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การให้ยาเพิ่มสมาธิ มีความสำ�คัญมากในเด็กที่เป็นโรคนี้

ปรับสิ่งแวดล้อมให้เหมาะกับสมาธิเด็ก เช่น ให้นั่งแถวหน้าใกล้
ครู ให้งานทำ�ทีละน้อยแล้วค่อย ๆ  เพิ่ม

ฝึกให้รู้จักรอคอย คิดก่อนทำ� ไม่วู่วาม ให้ใจเย็น หุนหันพลันแล่น
ให้น้อยลง  เช่น ให้เด็กพูดกับตัวเองในใจก่อนจะมีการกระทำ�

บอกเด็กล่วงหน้า มีตางรางเวลาที่แน่นอน และปฏิบัติอย่างคงเส้นคงวา

อาจต้องสอนพิเศษ ให้ความสนใจในวิชาที่อ่อน ให้กับเด็กที่มีปัญหาการ
เรียนร่วมด้วย

ส่งเสริมให้เด็กมีความรู้สึกที่ดีต่อตัวเอง   ด้วยความเข้าใจ รับฟัง ไม่
ตำ�หนิ ประณามหรือดุด่า สอนให้มีทักษะในการเข้าสังคมและมารยาท
ให้ดีขึ้น

แก้ไขอารมณ์และพฤติกรรมที่ไม่ดี   เช่น ความก้าวร้าว ภาวะซึมเศร้า  
วิตกกังวล  เป็นต้น

ทั้ง 8 ข้อข้างต้นต้องทำ�ร่วมกันในบุคคลทุกฝ่ายที่เกี่ยวข้องกับเด็ก

การส่งเสริมให้มีสมาธินาน โดยไม่ใช้ยาโดยวิธีการต่าง ๆ 
ไม่ทำ�หลายกิจกรรมในเวลาเดียวกัน เช่น ไม่ดูทีวีและกินข้าว 
เล่นของเล่นทีละอย่าง เล่นเสร็จอย่างหนึ่งจึงจะเปลี่ยนไปเล่น
อีกอย่างหนึ่ง แจกกระดาษให้เด็กวาดหรือเขียนทีละแผ่น ฯลฯ 
ถ้าเด็กทำ�ได้ดีก็ให้คำ�ชมเชยหรือให้รางวัล

สรุปการรักษา

3

4

5

6

7

8

9

2

1
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    	 ถ้ารักษา เด็กก็มีโอกาสเรียนหนังสือได้ดีขึ้น มีความรู้สึกต่อตัว

เองดีขึ้น เข้าสังคมได้มากขึ้น

	 จะต้องรับประทานยานานเท่าไหร่?  ยังไม่มีใครตอบได้ แพทย์

จะใช้วิธีหยุดยาแล้วดูอาการ ถ้าเป็นอีกก็คงต้องรับประทานต่อไป

เรื่อย ๆ เด็กที่เป็นโรคนี้ประมาณครึ่งหนึ่ง  อาการสมาธิสั้นยังคงติดตัว

อยู่ไปจนเป็นวัยรุ่นและวัยผู้ใหญ่ ส่วนมากแล้วอาการซนจะหายไป

	 แต่ถ้าไม่รักษา เด็กมีแนวโน้มเติบโตไปในเส้นทางของความ

ก้าวร้าว เกเรและติดยาเสพติดได้มาก

เมื่อเด็กสมาธิสั้นโตขึ้นจะเป็นอย่างไร



แบบประเมินพฤติกรรมคอนเนอร์ฉบับย่อ

(Conners Abbreviated ParentTeacher Questionnaire)

ชื่อเด็ก................................................................................อายุ..........................ปี

ชาย (  ) หญิง (  ) ชั้น..............โรงเรียน.........................................วันที่................

ให้ข้อมูลโดย..........................................................................................................

ความสัมพันธ์กับเด็ก..............................................................................................

กรุณาใส่เครื่องหมาย      ลงในช่องที่ตรงกับความรุนแรงของพฤติกรรมของเด็ก

ภายในช่วงระยะเวลาหนึ่งเดือนที่ผ่านมา

1. อยู่ไม่นิ่ง หรือ เคลื่อนไหวมาก                  ................    ...................   .....................   ...............

2. ตื่นเต้นงา่ยใจร้อน                                

3. ก่อกวนเด็กอื่น                                    

4. ทำ�สิ่งที่ตนเริ่มไว้ไม่เสร็จ - สมาธิสั้น            ................    ...................   ....................    ...............

5. หลุกหลิกหรืออยู่ไม่สุขตลอดเวลา              ................    ...................   .....................   ...............

6. ใจลอย วอกแวกง่าย                              ................    ...................   ....................   ................

7. จะเอาอะไรต้องเอาให้้ได้ทันที ท้อใจง่าย       ................    ...................   ....................   ................

8. ร้องไห้ง่าย หรือร้องไห้บ่อย                      ................    ...................   ....................   ................

9. อารมณ์เปลี่ยนแปลงเร็ว และมาก              

10. โมโหงา่ยและร้าย คาดเดาพฤติกรรมได้ยาก  ................    ...................   ...................   .................  

ความคิดเห็นอื่นๆ : .................................................................................................................................

ไม่มีเลย      มีเล็กน้อย       มีค่อนขา้งมาก       มีมาก

ระดับพฤติกรรม
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แบบประเมินปัญหาสมาธิในเด็ก

(Child Attention Problems (CAP) Rating Scale

ชื่อเด็ก................................................................................อายุ..........................ปี

ชาย (  ) หญิง (  ) ชั้น..............โรงเรียน.........................................วันที่................

ให้ข้อมูลโดย..........................................................................................................

ความสัมพันธ์กับเด็ก..............................................................................................

กรุณาใส่เครื่องหมาย      ลงในช่องที่ตรงกับความรุนแรงของพฤติกรรมของเด็ก

ภายในช่วงระยะเวลาหนึ่งเดือนที่ผ่านมา

1. ทำ�สิ่งที่ตนเริ่มไว้ไม่เสร็จ                         ................    ...................     .....................      ............

2. ไม่สามารถมีสมาธิหรือมีสมาธิได้ไม่นาน       ................    ...................     .....................      ...............

3. นั่งไม่นิ่ง ไม่อยู่กับที่ หรือซน                     ................    ...................     .....................      ....

4. หลุกหลิกหรืออยู่ไม่สุข                            ................    ...................     ....................      ...............

5. ฝันกลางวัน หรือ ใจลอย                       

6. ใจลอย วอกแวกง่าย                             

7. จะเอาอะไรต้องเอาให้้ได้ทันที ท้อใจง่าย       

8. ร้องไห้ง่าย หรือร้องไห้บ่อย                     

9. อารมณ์เปลี่ยนแปลงเร็ว และมาก              

10. โมโหงา่ยและร้าย คาดเดาพฤติกรรมได้ยาก  

ความคิดเห็นอื่นๆ : .................................................................................................................................

................................................................................................................................................................

              

ไม่มีเลย      มีเล็กน้อย       มีค่อนขา้งมาก       มีมาก

ระดับพฤติกรรม
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ไม่มีเลย      มีเล็กน้อย       มีค่อนข้างมาก       มีมาก

	 นายแพทย์ธีระเกียรติ เจริญเศรษฐศิลป์ เป็นจิตแพทย์เด็กชาว

ไทยที่ทำ�งานในประเทศอังกฤษ และเป็นอาจารย์พิเศษให้กับมหาวิทยาลัย

ลอนดอน ท่านเขียนพ็อกเก็ตบุ๊ค MQ “เด็ก กับ สติปัญญาทางศีลธรรม” 
เมื่อ 18 ปีที่แล้ว และตีพิมพ์ครั้งแรกเมื่อปี พ.ศ. 2542 และท่านยังมี

ผลงานพ็อกเก็ตบุ๊ค “คัมภีร์การเลี้ยงลูก” ซึ่งตีพิมพ์ถึง 6 ครั้ง 

	 ปัจจุบันท่านกลับมาทำ�งานในประเทศไทย โดยดำ�รงตำ�แหน่ง

ผู้อำ�นวยการศูนย์จิตวิทยาการศึกษา มูลนิธิยุวสถิรคุณ เพื่อพัฒนาคุณภาพ

ของการศึกษาไทย สำ�หรับพ็อกเก็ตบุ้คเรื่อง “เพื่อ

ความเข้าใจเด็กสมาธิสั้น/ซน สำ�หรับผู้ปกครองและ

ครู ท่านเคยเขียนมาเมื่อ 15 ปีที่แล้ว ซึ่งเนื้อหายัง

คงใช้ได้อยู่จนถึงปัจจุบัน โดยเฉพาะผู้ปกครอง ครู 

โรงเรียน และสถาบันต่างๆ เพื่อช่วยให้เด็กทุกคนมี

สิทธิเท่าเทียมกันทางการศึกษา

	 ด้านชีวิตครอบครัวท่านมีภรรยาที่น่ารัก 

และมีบุตรชาย 2 คน คนโตเป็นอาจารย์แพทย์

ประจำ�อยู่ที ่   Exeter College   มหาวิทยาลัย

อ๊อกซฟอร ์ดและคนเล ็กเป ็นน ักศ ึกษาแพทย์ 

มหาวิทยาลัยเคมบริดจ์
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