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บทคัดยอ 
 

 การคนควาแบบอิสระคร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาสภาพการดําเนินงานและข้ันตอน
การใหบริการชวยเหลือระยะแรกเร่ิมในระยะกอนเขาสูโปรแกรมและข้ันตอนสภาพการดําเนินงาน
ในระยะเขาสูโปรแกรมของทีมสหวิชาชีพแกเด็กออทิสติก ของสถาบันพัฒนาการเด็กราชนครินทร
จากการศึกษากรณีศึกษาโดยใชวิธีเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง(Purposive Sampling)จํานวน 2 คน       
ซ่ึงเปนเด็กออทิสติกที่มีระดับอาการที่แตกตางกันคือระดับอาการรุนแรงและระดับอาการไม
รุนแรง ภายใตการดําเนินงานการใหบริการชวยเหลือระยะแรกเร่ิมในระยะกอนเขาสูโปรแกรมและ
ในระยะการเขาสูโปรแกรมของทีมสหวิชาชีพของสถาบันพัฒนาการเด็กราชนครินทร ผูศึกษาเก็บ
ขอมูลในเชิงลึก  โดยใชเคร่ืองมือและวิธีการสังเกตแบบไมมีสวนรวม  การสัมภาษณและ
แบบสอบถาม ความสนใจและความเขาใจของผูปกครองตอกระบวนการใหบริการชวยเหลือระยะ
แรกเร่ิมแกกรณีศึกษา ผลการศึกษาจึงเปนการศึกษาเฉพาะกรณีซ่ึงเปนไดเพียงสวนหนึ่งของการ
ดําเนินงานการใหบริการชวยเหลือระยะแรกเร่ิมแกเด็กออทิสติกของกรณีศึกษาเทานั้นไมใชการ
ดําเนินงานการใหบริการชวยเหลือระยะแรกเร่ิมแกเด็กออทิสติกท่ีมารับบริการของสถาบัน
พัฒนาการเด็กราชนครินทรท้ังหมด นําเสนอโดยใชการพรรณนาวิเคราะหการศึกษาสามารถ               
สรุปผลไดดังนี้ 
 1. การดําเนินงานและข้ันตอนการใหบริการชวยเหลือระยะแรกเร่ิมในระยะกอนเขาสู
โปรแกรมของกรณีศึกษาทั้ง 2 กรณี ผูปกครองเปนผูสงตอเด็กเขารับบริการ ตอเนื่องดวยกลุม
พยาบาลทําการคัดกรองและคัดแยกภาวะเสี่ยงออทิสติก  เพื่อสงผลในข้ันตอนของการเขา                  
สูโปรแกรมตอไป   
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 2. ข้ันตอนและสภาพการดําเนินงานในระยะเขาสูโปรแกรมของทีมสหวิชาชีพของ
กรณีศึกษาโดยสงผลของการคัดกรองและผลการคัดแยกภาวะเส่ียงออทิสติกใหแพทยทําการวินิจฉัย 
พบวา กรณีนองเอ เปนเด็กออทิสติกระดับอาการไมรุนแรงสงตอกลุมพยาบาลเพ่ือประเมิน
พัฒนาการ ตรวจสอบแผนการรักษาเขารับโปรแกรมของสหวิชาชีพคือดานการศึกษาพิเศษ จํานวน 
1 คร้ัง/เดือน และนองดีเปนเด็กออทิสติกระดับกลุมอาการรุนแรง ไดรับโปรแกรมของสหวิชาชีพท่ี
ตางกันคือ ไดรับการรักษาดานอรรถบําบัด ดานกิจกรรมบําบัด และดานการศึกษาพิเศษ โดยความถ่ี
ของการรับบริการในแตละดานจํานวน 2 คร้ัง/สัปดาห     
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ABSTRACT 
 
  The purpose of this study was to study the operating early intervention for children with 
autism before entering the program and procedure during enter the program of Multidisciplinary 
team at Rajanagarindra Institute of Child Development. The case study selected by purposive 
sampling were 2 children with Authism, different in symptom level: seriously and not seriously 
level, under the operating of early intervention before and during entering the program. The 
instruments consisted of observation without participation, interviewing and questionnaire about 
parents’ interest and understanding in the operating of early intervention for children with 
authism. The result of this study is only a part of the operation; it is not the result of all children 
with authism who were treated at the Institute. The findings were as follows:  
  1. The operating before entering the program of early intervention of the 2 cases: the 
parents had sent the children to the service. Nurses screened and identified the autistic risking in 
order to be continued to next steps. 
  2. The procedure during the entering to the multidisciplinary team of the 2 case studies: 
sending the result of the screening to doctors in order to further identification. 
  Case A: He is not seriously autistic, sent to nurses in order to evaluate his development, 
examine the intervention plan, and was recommended to the multidisciplinary team program 
which is Special Education service 1 time/month. 
  Case D: He is in serious symptom, so he is treated by multidisciplinary team in the 
different ways: Speech Therapy, Occupational Therapy, and Special Education 2 times/week for 
each therapy. 


