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บทคัดย่อ
	 พัฒนาการล่าช้าในเด็กปฐมวัยนับว่าเป็นวิกฤติร้ายแรงต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชากร  

โดยพบว่าเด็กไทยมีพัฒนาการล่าช้าด้านภาษามากกว่าพัฒนาการในด้านอื่น ๆ ซึ่งมีหลักฐานเชิงประจักษ์ว่า
ความล่าช้าด้านภาษาอาจส่งผลต่อพัฒนาการด้านอืน่ให้ล่าช้าตามไปด้วย ถงึแม้ปัจจบุนันีม้กีารพฒันาระบบ 
การส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัยที่ชัดเจน แต่เมื่อน�ำไปสู่การปฏิบัติพบว่ายังต้องมีการปรับปรุงเพื่อให้ระบบ 
การส่งเสริมพัฒนาการเด็กมีประสิทธิภาพมากขึ้น

	 ดังนั้น แนวทางการส่งเสริมพัฒนาการด้านภาษา ควรมุ่งเน้นการปรับปรุงระบบเฝ้าระวังและติดตาม
พัฒนาการทั้งเชิงรับและเชิงรุกให้มีประสิทธิภาพ พัฒนาคู่มือเฉพาะส�ำหรับการส่งเสริมพัฒนาการล่าช้าด้าน
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Abstract
	 Early childhood with language delay is a serious crisis on improving quality of life. Thai 
early childhood is found language delay more than other development. There was empirical  
evidence that the language delay in early childhood tended to another problem that follows in the  
future. Although there was now a clear of the early childhood development system, when was put 
into practice found that must be developed participation for more effective.
	 Therefore, development and stimulate into language delay should focus on the effectiveness 
of surveillance and continuous monitoring by more proactive and defensive together with  
developing a specific manual for promoting language delays, developmental promotion child and 
development a surveillance system for children with language delay in child development centers 
by intense cooperation with partners and health service units.
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1. บทน�ำ

 	 พฒันา​การเด็กปฐมวัย หมายถึงการ 

เปลี่ยนแปลงด้านการท�ำหน้าที่ (Function) และ 

วุฒภิาวะ (Maturation) ของอวัยวะต่าง ๆ  ให้สามารถ

ท�ำหน้าที่ได้อย่างมีประสิทธิภาพโดยประกอบด้วย

พัฒนาการ 5 ด้าน ได้แก่ 1) ด้านการเคลื่อนไหว 

(Gross Mo tor; GM) 2) ด้านการเข้าใจภาษา  

(Receptive Language; RL) 3) ด้านการใช้ภาษา 

(Expressi ve Language; EL) 4) ด้านกล้ามเนื้อ 

มัดเล็กและสติปัญญา (Fine Motor; FM) และ 5) 

ด้านการช่วยเหลือตนเองและสังคม (Personal and 

Socia ; PS) (กระทรวงสาธารณสขุ, 2561) พัฒนาการ

เด็กสามาร ถประเมินได้ตั้งแต่อายุแรกเกิดถึง 6 ปี 

เพ่ือเฝ้า ระวังพัฒนาการเด็กเป็นระยะอย่างใกล้ชิด  

เนื่องจาก ในช่วง 6 ปีแรกเป็นการสร้างรากฐาน 

ในการเจรญิเตบิโต การส่งเสรมิให้มพีฒันาการตาม

วัยจึงเป็ นการลงทุนที่คุ้มค่าที่สุด (Walker et al., 

2011) หากเกิดพัฒนาการล่าช้าด้านหนึ่งอาจส่งผล

ให้พัฒนาก ารในด้านอื่น ๆ ไม่สมวัยตามไปด้วย  

(นพวรรณ ศรีวงค์พานิช และคณะ, 2562) เด็กที่มี

พัฒนาการล่าช้าอาจปรากฏให้เห็นในลักษณะที ่

ไม่สามารถ ท�ำสิ่งใดสิ่งหนึ่งได้เมื่อเทียบกับเด็ก 

ในช่วงวัย เ ดียวกัน ซ่ึงเป็นวิกฤติร้ายแรงต่อการ

พัฒนาทรัพยากรมนุษย์ เนื่องจากมีผลต่อคุณภาพ

และประสิทธิภาพในมนุษย์ 

	 พัฒนาการ เ ด็กปฐมวัยของกรมอนามัย  

พ.ศ. 2542  -  2560 พบว่า เด็กมีพัฒนาการล่าช้า

ประมาณร้อยละ 30 และพบว่ามเีด็กปฐมวยัทีเ่ติบโต

ปกตติามวัย เพยีงร้อยละ 51 เท่านัน้ (นติยา คชภักดี, 

2561) จาก ก า รส�ำรวจของส�ำนักส่งเสริมสุขภาพ 

โดยใช้แบบทดสอบเดนเวอร์ 2 พบว่า พัฒนาการ

สงสยัล่าช้าพบมากทีส่ดุคือ ด้านภาษา รองลงมาคอื

การใช้กล้ าม เนื้อมัดเล็ก พัฒนาการทางสังคมและ

การช่วยเหลือตนเอง และกล้ามเนื้อมัดใหญ่ (ลัดดา 

เหมาะสวุรรณ, 2550) บทความนีม้วีตัถปุระสงค์เพ่ือ

น�ำเสนอเกี่ ย วกับความส�ำคัญของพัฒนาการล่าช้า

ด้านภาษา พัฒนาการด้านภาษา ความผิดปกติของ

พัฒนาการล่าช้าด้านภาษา ระดับความรุนแรงของ

พัฒนาการล่ า ช้าด้านภาษา ระบบการเฝ้าระวัง

ติดตาม และคัดกรองพัฒนาการเด็ก และข้อเสนอ

แนะในการส่ ง เ สริมพัฒนาการล่าช้าด้านภาษาใน

เด็กปฐมวัย

2. ความส�ำคัญของพัฒนาการล่าช้า

ด้านภาษา
	 มนุษย์ใช้ภาษาเป็นเคร่ืองมือหลักในการ

สื่อสาร การพัฒนาของภาษาจึงเป็นรากฐานส�ำคัญ

ในการเรยีนรูข้องมนษุย์ การพฒันาภาษาเริม่พฒันา

ระบบการรับเสียงของทารกตั้งแต่ในครรภ์ ส่งผ่าน

เส้นประสาท ไปยังเซลล์ประสาทส่วนต่าง ๆ ที่ท�ำ

หน้าที่ในการรับรู้เสียง สมองเหล่านี้มีการพัฒนา

ตั้งแต่ช่วงที่ยังอยู่ในครรภ์มารดา การรับเสียงจะมี

การพัฒนาอย ่างต ่อเนื่องร ่วมกับการพัฒนา 

ของสมองส่วนที่เกี่ยวข้องท�ำหน้าที่ควบคุมการ

เคลือ่นไหวของ รมิฝีปาก ลิน้ กล้ามเนือ้ คอหอย และ

กล่องเสียง เพื่อเปล่งเสียงพูด การพัฒนาของสมอง

เหล่านี้เกิดขึ้นมากในเด็กช่วงอายุ 1-2 ปี ให้สามารถ

เข้าใจความหมายของค�ำพดูท่ีได้ยนิและสามารถพดู

ค�ำที่มีความหมายได้  โดยในช่วงนี้ค�ำศัพท์ที่เด็กพูด

จึงเพิ่มข้ึนอย่างมาก (วรสิทธิ์ ศิริพรพานิชย์ และ  
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นยัพนิจิ คชภกัด,ี 2561) ทัง้นีภ้าษาเป็นองค์ประกอบ

พื้นฐานของการเรียนรู้ และการมีปฏิสัมพันธ์ทาง

สังคม ความสามารถด้านสติปัญญา และความ

สามารถในการเรียนรู้ เด็กที่มีพัฒนาการด้านภาษา

ล่าช้าจึงมีแนวโน้มที่จะมีปัญหาอื่น ๆ ตามมาใน

ระยะยาว เช่น มีพัฒนาการล่าช้าด้านภาษาอย่าง 

ต่อเนื่อง มีระดับเชาว์ปัญญาต�่ำกว่าปกติ มีปัญหา

การเรยีนในด้านการอ่านและสะกดค�ำ รวมถงึปัญหา

ทางด้านอารมณ์ เป็นต้น (McKean, 2017)

3. พัฒนาการด้านภาษา
	 พฒันาการด้านภาษาเป็นหนึง่ในพฒันาการ

ของเด็กปฐมวัย โดยเป็นความสามารถด้านความ

เข้าใจภาษาและการสือ่สาร ทัง้ภาษาพูดและภาษา

กาย ซ่ึงทกัษะด้านนีจ้ะมคีวามเกีย่วข้องกบัพฒันาการ

ด้านสตปัิญญาและสงัคม แบ่งเป็น 2 กลุม่ (พงษ์ศักดิ์ 

น้อยพยัคฆ์ และดุษฎี เงินหลั่งทวี, 2561) ดังนี้

	 1. ความเข้าใจภาษา (Receptive Language) 

เป็นทักษะในด้านความเข้าใจค�ำพูดหรือท่าทางท่ี 

ผู้อื่นสื่อ ทารกสามารถได้ยินเสียงและตอบสนองต่อ

เสยีงตัง้แต่อยูใ่นครรภ์ จ�ำเสยีงมารดาหรอืคนคุ้นเคย

ได้ตั้งแต่อายุ 2-3 เดือน เมื่ออายุ 4-6 เดือนจะ

สามารถจดจ�ำแยกแยะส�ำเนียงภาษาแม่ได้ เด็กจะ

แสดงออกถึงความสามารถในการเข้าใจภาษาโดย

การหันตามเสียงเรียกที่อายุ 9 เดือน และเข้าใจ 

ความหมายของค�ำสั่งง่าย ๆ อายุ 15 เดือนจะเข้าใจ 

ความหมายของค�ำศัพท์ประมาณ 150-200 ค�ำ หลัง

จากนัน้เดก็จะพัฒนาความสามารถในการจดจ�ำและ

เข้าใจภาษาท่ีซับซ้อนและหลากหลายมากขึ้นตาม

อายุ

	 2.  การใช้ภาษาด้วยการพูด (Expressive 

Language) เป็นสามารถในการออกเสียง รวมถึง

จังหวะหรือความคล่องของการใช้ค�ำพูดหรือท่าทาง 

เพื่อสื่อสารให้ผู้อื่นรับรู้ ช่วง 3 เดือนแรกทารกจะ 

เริ่มส่งเสียงอ้อแอ้ได้ จากนั้นจะมีการส่งเสียงที่เป็น

ลักษณะของเสียงสระที่อายุ 4-5 เดือน แล้วเริ่ม 

ส่งเสยีงเป็นเสยีงพยญัชนะท่ีสอดคล้องกนัซ�ำ้ ๆ  และ

เลียนแบบเสียงผู้อื่นที่อายุ 6 เดือน ต่อจากนั้นจะมี

การส่งเสียงสระกบัพยญัชนะเป็นประโยคยาวข้ึนโดย

มีลักษณะเหมือนภาษาต่างดาวที่เรียกว่า “jargon” 

เมือ่อาย ุ9-12 เดอืนช่วงนีเ้ดก็จะสามารถแสดงภาษา

กายเพื่อสื่อสารให้ผู้อื่นเข้าใจตนเอง

	 การแสดงออกทางภาษากายและความ

เข้าใจภาษาจะพฒันามาก่อนทีเ่ดก็จะสามารถพดูได้ 

โดยเมื่ออายุ 1 ปีเด็กจึงจะเริ่มพูดค�ำที่มีความหมาย 

พัฒนาการด้านภาษาพูดจะค่อยเป็นค่อยไป จากที่

มีค�ำเดียวเพิ่มประมาณ 20-50 ค�ำ ที่อายุ 1 ปีครึ่ง 

หลังจากนัน้เดก็จะมจี�ำนวนค�ำมากกว่า 200 ค�ำ และ

มีการน�ำค�ำมาเช่ือมกันเป็นวลีที่อายุประมาณ 2 ปี  

หลงัอาย ุ3 ปีเดก็จะเริม่พดูเป็นประโยค มกีารพัฒนา

ความซับซ้อนของประโยคและความชัดเจนของ

ภาษาทีพ่ดูมากขึน้ สามารถเล่าเรือ่งให้ผูอ้ืน่เข้าใจได้

ทั้งหมดที่อายุ 4 ปี และความชัดเจนของการพูดจะ

สมบูรณ์เมื่ออายุ 7 ปี

	

4. ความผิดปกติพัฒนาการล่าช้าด้าน

ภาษา
	 ความผิดปกติของพัฒนาการล่าช้าด้าน

ภาษาเป็นปัญหาที่พบบ่อยที่สุด จากการศึกษาใน

ต่างประเทศพบปัญหาพัฒนาการล่าช้าด้านภาษา
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ร้อยละ 2.6 ถึง 6.3 ในเด็กปฐมวัย (Siu, 2015) โดย

พบในเด็กชายมากกว่าเด็กหญิง จากการส�ำรวจ

พฒันาการของเดก็ไทยในปี 2557 เก็บข้อมูลจากเด็ก

ปฐมวัยทั่วประเทศจ�ำนวน 9,986 คน พบความชุก

ของพัฒนาการล่าช้าด้านภาษาร้อยละ 19.7 (พนิต 

โล่เสถียรกิจ และคณะ, 2558) ซึ่งจะเห็นได้ว่าใน

ประเทศไทยมีอัตราความชุกของพัฒนาการล่าช้า

ด้านภาษามากกว่าการศึกษาในต่างประเทศเป็น

อย่างมาก 

	 พัฒนาการด้านภาษามีความสัมพันธ์กับ

ความสามารถด้านสติปัญญาและความสามารถใน

การเรียนรู้ (Simms, 2016) เด็กที่มีพัฒนาการล่าช้า

ด้านภาษาจึงมีแนวโน้มท่ีจะมีปัญหาอื่น ๆ ตามมา

ในระยะยาว มีการศึกษาพบว่าเด็กเหล่านี้มีความ

เสี่ยงต่อการมีพัฒนาการล่าช้าด้านภาษาอย่าง 

ต่อเนื่อง มีระดับเชาว์ปัญญาต�่ำกว่าปกติ มีปัญหา

การเรียนโดยเฉพาะด้านการอ่านและสะกดค�ำ  

มีปัญหาด้านอารมณ์ส่งผลให้เด็กมปัีญหาพฤติกรรม

และมีปัญหาในการเข้าสงัคม รวมถงึมีอตัราการว่าง

งานสงูและมเีศรษฐฐานะต�ำ่เมือ่เป็นผูใ้หญ่ (McKean, 

2017;  Elbro, Dallby, & Marrbjerg, 2011) หาก

สามารถประเมินคัดกรองเด็กพบภาวะล ่าช ้า 

ดงักล่าวและได้รบัการกระตุน้พฒันาการด้านภาษา 

จะสามารถช่วยบรรเทาปัญหาทีจ่ะตามมาซึง่จะเป็น

ประโยชน์อย่างยิ่งในอนาคตต่อเด็ก ครอบครัวและ

สังคม 

	 ความผิดปกติของพัฒนาการด้านภาษา  

ซึง่สามารถวนิจิฉยัจ�ำแนกเป็น ความผดิปกติของการ

ใช้ภาษาเพื่อสื่อสารในสถานการณ์ต่าง ๆ (social 

communication disorder) และความล่าช้าด้าน

ภาษา (language disorder) ความผิดปกติของ

จังหวะการพูดหรือภาวะติดอ่าง (childhood-onset 

fluency disorder) และความผิดปกติของการ 

เปล่งเสียง (speech sound disorder) (American 

Psychiatric Association, 2013) ค�ำจ�ำกดัความของ

พัฒนาการล่าช้าด้านภาษาซ่ึงเหมาะใช้ในทาง

ปฏิบัติเพื่อให้เด็กได้รับการวินิจฉัยและกระตุ ้น

พฒันาการได้รวดเร็ว (ราชวทิยาลยักุมารแพทย์แห่ง

ประเทศไทย, 2556) ได้แก่ 1) เด็กไม่สามารถพูด 

ค�ำท่ีมีความหมายได้เลยเม่ืออายุ 15 เดือน 2) 

เด็กไม่สามารถพูดค�ำที่มีความหมายโดยไม่นับค�ำที่

เป็นการเรียกคนหรือช่ือสัตว์เล้ียงที่คุ้นเคยได้อย่าง

น้อย 3 ค�ำ เมื่ออายุ 18 เดือน พัฒนาการล่าช้าด้าน

ภาษาสามารถแสดงออกได้ทั้งความล่าช้าในด้าน

ความเข้าใจภาษาและการใช้ภาษา อย่างไรก็ตาม

อาการของเดก็ทีเ่ห็นได้ชัดเจนและมกัจะเป็นอาการ

ส�ำคัญคือ การใช้ภาษาพูดสื่อสารล่าช้าไม่สมวัย 

5. ระดับความรุนแรงของพัฒนาการ

ล่าช้าด้านภาษา 	
	 พัฒนาการล่าช้าด้านภาษาสามารถแบ่ง

ตามระดบัของความรนุแรง (American Psychiatric 

Association, 2013) ได้ดังนี้ 

	 1) พฒันาการด้านการใช้ภาษาพดูล่าช้า

เพยีงอย่างเดยีว (Isolated Expressive Language 

Disorder) เด็กกลุ่มนี้จะเริ่มพูดได้ช้ากว่าวัย แต่มี

ความเข้าใจภาษาและทักษะทางสังคมเป็นปกติ  

ผู้เล้ียงดูมักจะให้ข้อมูลว่าเด็กเข้าใจส่ิงที่ผู้ใหญ่พูด

เกือบทั้งหมดเพียงแต ่ยังไม ่พูดหรือพูดได ้ช ้า  

(Coplan, 2011)
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	 2) พัฒนาการด้านภาษาล่าช้าท้ังด้าน

ความเข้าใจและการใช้ภาษา (Development 

Language Disorder) เดก็กลุม่นีจ้ะมคีวามสามารถ

ล่าช้ากว่าวัยเดียวกัน ทั้งทางด้านการเข้าใจความ

หมายของค�ำและประโยคท่ีได้ยิน รวมถึงความ

สามารถในการพูดค�ำศัพท์ และการน�ำค�ำต่าง ๆ มา

เชื่อมเป็นประโยคและการใช้ไวยากรณ์ท่ีเหมาะสม 

เดก็มักจะมีข้อจ�ำกดัในการน�ำค�ำศัพท์เหล่านัน้มาใช้

อย่างเช่ียวชาญในอนาคต เด็กที่มีพัฒนาการด้าน

ภาษาล่าช้า ทัง้ในกลุม่นี ้อาจมคีวามบกพร่องในการ

ท�ำงานประสานกันของกล้ามเนื้อ (developmental 

coordination disorder) ร่วมด้วยได้ถงึร้อยละ 30-36 

โดยเด็กจะมีความยากล�ำบากในการทรงตัวหรือใช้

มือท�ำงานไม่ถนัดในการใช้ชีวิตประจ�ำวันของเด็ก 

(Flapper & Schoemaker, 2013) 

	 3) พัฒนาการด้านภาษาระดับสูงล่าช้า 

(Higher Level Language Disorder) เด็กในกลุ่มนี้

มกัพดูได้คล่อง แต่มีความบกพร่องในการใช้ค�ำศัพท์

ที่ถูกต้องเหมาะสมกับความหมายและสถานการณ ์

รวมท้ังความบกพร่องในการเข้าใจความหมายของ

ภาษาท่าทางที่แสดงถึงอารมณ์ ความรู้สึก ท�ำให้ 

เกิดความยากล�ำบากในการใช้ภาษาสื่อสารเพื่อ

ปฏิสัมพันธ์ทางสังคม 

	 จากข้อมูลดังกล่าวแสดงให้เห็นว่าเด็กที่มี

ระดบัความรนุแรงของพัฒนาการด้านภาษาต่างกนั

ต้องได้รับการส่งเสริมพัฒนาการที่แตกต่างกันตาม

ระดบัความรนุแรงทีพ่บ ซึง่ผูป้กครองอาจไม่สามารถ

รับมือกับปัญหาดังกล่าวได้เพียงล�ำพัง อาจจ�ำเป็น

ต้องใช้ผูเ้ช่ียวชาญในการส่งเสรมิพัฒนาการในกลุม่

ที่มีระดับความรุนแรงที่ซับซ้อนมากขึ้น 

6. ระบบการเฝ้าระวัง ติดตาม และ 

คัดกรองพัฒนาการเด็ก 
	 ร ะ บ บ เ ฝ ้ า ร ะ วั ง ติ ด ต า ม พั ฒ น า ก า ร  

(development surveillance system) มีการ 

เฝ้าระวงัทัง้บคุลากรการแพทย์และผู้เล้ียงดเูด็ก ดงันี้ 

	 1) ระบบการเฝ้าระวังและติดตามโดย

บคุลากรสุขภาพทีด่�ำเนินการให้บริการคลินิกสุขภาพ

เด็กดีในหน่วยบริการสุขภาพ ท�ำการประเมิน

พัฒนาการเด็กปฐมวัยโดยใช้คู ่มือเฝ้าระวังและ 

ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (Developmental  

Surveillance and Promotion Manual; DSPM)  

พร้อมให้ค�ำแนะน�ำในการดแูลเดก็ ได้แก่ (1) สอบถาม

และใส่ใจถึงความกังวลของผู ้ เลี้ยงดูเกี่ยวกับ

พัฒนาการของเด็กโดยการสังเกตและตั้งค�ำถาม

ปลายเปิดกบัผู้เล้ียงด ู(2) ตดิตามเฝ้าระวังพฒันาการ

เด็กในช่วงอายุ 9, 18, 30, 42 และ 60 เดือน ใน

ระหว่างท่ีเด็กมารับบริการฉีดวัคซีนเท่านั้น ยังไม่มี

บริการเชิงรุกเกี่ยวกับการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก

ล่าช้าที่บ้าน ทั้งนี้อาจเนื่องจากพัฒนาการล่าช้า 

ไม่ส่งผลถึงอันตรายต่อชีวิตเหมือนโรคอื่นที่ต้องจัด

บริการเชงิรุกในชมุชน เมือ่พจิารณาช่วงเวลาตดิตาม

พฒันาการของบคุลากรทางการแพทย์มกีารประเมนิ

พัฒนาการเด็กคร้ังแรกเมื่ออายุ 9 เดือน และใน

แต่ละช่วงค่อนข้างนานตั้งแต่ 9 เดือนถึงเกือบ 2 ปี 

ดังนั้น หากยังพบว่าความร่วมมือของผู้ปกครองมี

น้อยและไม่ใส่ใจแล้วดังกล่าวข้างต้น การค้นหาเดก็

ที่มีปัญหาพัฒนาการล่าช้าจะช้าไปด้วย กว่าจะ

ประเมินติดตามโดยบุคลากรทางการแพทย์ อาจ

ท�ำให้การส่งเสริมพัฒนาการให้เป็นไปตามวัยล่าช้า

ไปด้วย  (3) สังเกตพฤติกรรมเด็กที่มารับบริการ (4) 
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ประเมินปัจจัยเสี่ยงที่จะส่งผลต่อปัญหาพัฒนาการ

เด็ก และ (5) บันทึกผลการเฝ้าระวัง 

	 2) ระบบการเฝ้าระวังและติดตามโดย 

ผูเ้ลีย้งดู  ทีเ่ฝ้าระวงัและติดตามพัฒนาการเด็กทีบ้่าน

โดยใช้คู่มือเฝ้าระวังและส่งเสริมพัฒนาการเด็ก

ปฐมวัย (DSPM) ท่ีแจกให้ผูเ้ลีย้งดูซึง่เป็นมารดาเด็ก

หลงัคลอดเพือ่ใช้สงัเกตพัฒนาการเด็กอย่างต่อเนือ่ง

ที่บ้านในช่วงอายุต่าง ๆ ตั้งแต่แรกเกิดจนถึง 6 ปี   

หากสงสัยพัฒนาการล่าช้าผู้ปกครองสามารถแจ้ง

หรือส่งต่อมาที่หน่วยบริการสุขภาพ ซึ่งเด็กจะได้รับ

ตรวจคดักรองจากผูเ้ชีย่วชาญด้านพัฒนาการทีผ่่าน

การอบรมแล้ว จะท�ำการสอนให้ผู้เลี้ยงดูฝึกส่งเสริม

พัฒนาการเด็กในทักษะนั้น ๆ แล้วนัดให้มาพบ

บุคลากรทางการแพทย์เพื่อประเมินอีกครั้งใน 1 

เดือนต่อมา ทั้งนี้คู่มือดังกล่าวเป็นคู่มือที่ประเมิน

พัฒนาการเด็กรวมหมด 5 ด้าน ได้แก่ ด้านการ

เคลื่อนไหว ด้านการเข้าใจภาษา ด้านการใช้ภาษา 

ด้านกล้ามเนื้อมัดเล็กและสติปัญญา และ ด้านการ

ช่วยเหลือตนเองและสังคม (กระทรวงสาธารณสุข, 

2561) การใช้คู่มือเฝ้าระวังและส่งเสริมพัฒนาการ

เด็กปฐมวัย (DSPM) นี้หากผู้ปกครองไม่ได้รับการ

อบรมอาจไม่สามารถใช้คู่มอืได้อย่างมปีระสทิธภิาพ 

โดยพบว่ามีการอบรมและแจกคู่มือเฝ้าระวังและ 

ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) แก่มารดา 

แต่คนทีเ่ลีย้งเดก็หลกักลบัเป็นบคุคลอืน่ทีไ่ม่ได้ผ่าน

การอบรมจึงไม่สามารถใช้เครื่องมือดังกล่าวตาม

วัตถุประสงค์ (บ�ำเพ็ญ พงศ์เพชรดิถ และบุษบา  

อรรถาวีร์, 2561)  การส่งเสริมพัฒนาการล่าช้าด้าน

ภาษามีความซับซ้อน เนื่องจาก ขั้นตอน เทคนิคการ

ประเมิน และการสังเกต ซึ่งต้องได้รับการฝึกปฏิบัติ

อย่างช�ำนาญ ซ่ึงยงัไม่มีคู่มือเฉพาะส�ำหรับการส่งเสริม

พัฒนาการล่าช ้าด ้านภาษาส�ำหรับผู ้ปกครอง 

	 ระบบการส่งต่อเด็กเพื่อรับบริการในหน่วย

บริการสุขภาพ จะใช้คู่มือการประเมินช่วยเหลือ 

เด็กปฐมวัยที่มีปัญหาพัฒนาการ (Thai Early  

Developmental Assessment for Intervention; 

TEDA4I) หากเด็กยังไม่ผ่านทักษะที่เคยล่าช้าให้ส่ง

ต่อไปยงัหน่วยบรกิารระดบัทตุยิภมู ิและตตยิภมู ิคอื 

โรงพยาบาลชมุชน โรงพยาบาลทั่วไปที่มแีพทย์หรือ

กุมารแพทย์  เด็กท่ีมีพัฒนาการล่าช้าจะได้รับการ

ประเมินทางการแพทย์ (developmental and 

medical evaluation) วางแผนรักษาตามสาเหตุร่วม

กับการกระตุ ้นพัฒนาการในหน่วยบริการฟื ้นฟู

พัฒนาการเด็ก ให้การตรวจวินิจฉัยเพิ่มเติม และ

วางแผนในการดูแลรักษาตามระดับของความ

รนุแรงภาวะพฒันาการล่าช้าด้านภาษา (American 

Psychiatric Association, 2013) จะเหน็ได้ว่าหน่วย

บริการสุขภาพมีระบบการส่งต่อชัดเจนที่จะรองรับ

ปัญหาดังกล่าวไว้แล้ว อย่างไรก็ตาม พบว่าเด็กที ่

ผู้เลี้ยงดูที่พาเด็กมาตรวจและกระตุ้นพัฒนาการซ�้ำ

ทุก 1 เดือน มีเพียงร้อยละ 67.6 (ชฎาภรณ์ ชื่นตา 

และคณะ, 2561)

	 การมส่ีวนร่วมของผูเ้ลีย้งดู ในการเฝ้าระวงั

และส่งเสริมพัฒนาการเด็กที่มีพัฒนาการล่าช้า  

ทีผ่่านมาพบว่า ผู้เล้ียงด ู24,509 คน เข้าร่วมกิจกรรม

โรงเรียนพ่อแม่ทีค่ลินิกสุขภาพเดก็ดเีพือ่รับฟังความรู้

ในการส่งเสริมพัฒนาการเด็กตามวัยด้วยคู ่มือ 

เฝ้าระวงัและส่งเสรมิพฒันาการเดก็ปฐมวยั (DSPM)  

มีเพียงร้อยละ 2.5 เท่านั้น (กระทรวงสาธารณสุข, 

2561) แสดงให้เห็นว่าบิดามารดาหรือผู ้เลี้ยงด ู
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ยงัไม่ให้ความส�ำคญั ท�ำให้การใช้คูม่อืเฝ้าระวงัและ 

ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) ขาด

ประสิทธิภาพเนื่องจากผู้ใช้อาจขาดความรู้ ความ

เข้าใจ ไม่เคยผ่านการให้ความรู้ ไม่เคยผ่านการฝึก

ปฏิบัติเกี่ยวกับการติดตามพัฒนาการเด็ก จึงไม่

สามารถส่งเสรมิพฒันาการได้ ประกอบกบัพฤติกรรม

การใช้หน้าจอของเด็ก พบว่าเด็กอายุ 0-3 ปีที่อาศัย

กับปู่ย่าตายายหรือญาติ มีปริมาณการใช้แท็บเล็ต

และสมาร์ตโฟนสูง เปิดโทรทัศน์ไว้ให้เด็กดู แต่ไม่มี

การสือ่สารโต้ตอบ ซึง่เป็นการสือ่สารเพียงอย่างเดียว 

ท�ำให้การพัฒนาทางภาษาของเด็กหยุดชะงัก 

(อภิรพี เศรษฐรักษ์ ตันเจริญวงศ์ และคณะ, 2561) 

เด็กบางรายที่สื่อสารไม่ได้จะไม่สามารถบอกความ

ต้องการได้ อาจจะท�ำให้เด็กหงุดหงิด อาละวาด 

ร้องไห้ ถ้าผู้เลี้ยงดูไม่เข้าใจ และลงโทษด้วยการดุ

หรือตี ซึ่งจะเพิ่มเรื่องปัญหาทางด้านอารมณ์

พฤติกรรมได้ (วิฐารณ บุญสิทธิ์, 2553) หรือใน 

ผู้เลี้ยงดูที่พยายามพูดสองภาษากับเด็ก ซึ่งเด็กต้อง

ใช้เวลาเรียนรู้และท�ำความเข้าใจภาษาเพิ่มขึ้น 

ถ้าเด็กได้รับการพัฒนาทักษะด้านการพูดและการ

เข้าใจในภาษาไม่ถูกต้อง อาจจะท�ำให้เป็นเด็กที่

สามารถเข้าใจเฉพาะในส่ิงที่ผู้เลี้ยงดูพูด แต่ไม่อาจ

สือ่สารเป็นภาษาน้ัน ๆ โต้ตอบกลบัมาได้ นอกจากน้ี

ยังรวมถึงการขาดแคลนอุปกรณ์ที่ใช้ประกอบใน 

การส่งเสรมิพฒันาการเดก็ (วิจติร จนัดาบตุร, วทิยา 

อยู่สขุ และวโิรจน์ เซมรมัย์, 2561; เศกสนัต์ ชานมณี

รัตน์, 2561) รวมถึงผู้เลี้ยงดูหลักที่เป็นปู่ย่าตายาย

ไม่สามารถน�ำความรู้จากคู่มือเฝ้าระวังและส่งเสริม

พัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) ไปใช้ได้ เพราะไม่

เคยผ่านการให้ความรู ้  การฝึกปฏิบัติ รวมถึง

ขาดแคลนอุปกรณ์ที่ใช้ประกอบในการส่งเสริม 

พัฒนาการเด็กที่บ้าน ในชุมชนยังไม่มีอาสาสมัคร

สาธารณสุข (อสม.) ที่ มีความเช่ียวชาญด้าน

พฒันาการเดก็ท่ีจะคอยมาให้ค�ำปรกึษา และยงัขาด

ความร่วมมือจากหน่วยงานในพื้นที่  (เศกสันต์  

ชานมณีรัตน์, 2561) 

7. ข้อเสนอแนะในการส่งเสริม

พัฒนาการล่าช้าด้านภาษาในเด็ก

ปฐมวัย
	 จากข้อมูลดังกล่าวมาข้างต้นผู้เขียนขอ

เสนอแนะแนวทางการส่งเสรมิพฒันาการล่าช้าด้าน

ภาษาในเด็กปฐมวัย ดังนี้

	 1. ปรับปรุงระบบเฝ้าระวังและติดตาม

พัฒนาการทั้งเชิงรับและเชิงรุกให้มีประสิทธิภาพ 

ดังนี้

		  1.1	 ร ะ บ บ เ ฝ ้ า ร ะ วั ง แ ล ะ ติ ด ต า ม

พฒันาการเดก็ท่ีเป็นอยูย่งัเป็นเชงิรบั  หากผูป้กครอง 

พ่อแม่ หรือผู้เล้ียงดูไม่มีความรู้ ไม่ได้ดูแลเด็กด้วย

ตนเองอาจท�ำให้การเฝ้าระวังพัฒนาการล่าช้า 

ไม่ได้ผล กว่าจะรู้ในแต่ละช่วงวัยที่ต้องมารับวัคซีน 

ที่เริ่มต้นตั้งแต่   9 เดือนอาจช้าเกินไป ดังนั้น จึงควร

จัดระบบเฝ้าระวังและการติดตามโดยเจ้าหน้าที่

สาธารณสุขทุกครั้งที่มารับวัคซีนตั้งแต่ 2 เดือนแรก

และทุกคร้ังที่รับวัคซีนในคร้ังต่อ ๆ มา ท้ังนี้เพ่ือให้ 

เจ้าหน้าที่ได้มีโอกาสสอบถามผู้เล้ียงดู ประเมิน

ความเสีย่งในการส่งเสรมิพฒันาการเดก็ให้รอบด้าน

เพือ่ให้การช่วยเหลอืทนัททีีพ่บปัญหา ถึงแม้ผูเ้ลีย้งดู

จะไม่ใช่มารดาที่ได้รับการอบรม สามารถเข้าใจเมื่อ

ได้รับการตดิตามพฒันาทกัษะในทกุคร้ังทีม่าเดก็มา

รับบริการ  
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		  1.2	 จัดระบบเฝ้าระวังและติดตาม

พฒันาการเดก็เชงิรกุ โดยมกีารติดตามทุกครัง้ทกุคน

หลงัจากพบว่าไม่มาตามนัด โดยหาช่องทางทีดี่ทีส่ดุ

ในการตดิตามคอื โทรศพัท์ ซึง่ต้องมกีารบนัทกึไว้ใน

ระบบเวชระเบียน การให้ภาคีเครือข่ายในพื้นที่

ตดิตาม  เช่น  โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล หรอื 

อาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) เป็นต้น 

		  1.3	 ใช้สือ่อเิลก็ทรอนกิส์ในการติดตาม 

เช่น แอปพลิเคชันไลน์ที่นอกจากสามารถใช้การ

ตดิตามการนดัหมายแล้ว ยงัสามารถใช้เป็นช่องทาง 

ในการกระตุน้เตอืน หรอืสือ่สารความรูท้ีท่นัสมยั อาจ

เป็นสื่อที่เหมาะกับผู้เลี้ยงดู เช่น ผู้สูงอายุ เป็นต้น

	 2. ปรับระบบการส่งต่อที่เชื่อมโยงไปกลับ

ระหว่างหน่วยบริการสุขภาพ ครอบครัวและชุมชน 

ระบบส่งต่อที่มีอยู ่รองรับปัญหาดังกล่าวไว้แล้ว 

แต่ยังพบว่าเด็กมาตรวจและกระตุ้นพัฒนาการซ�้ำ

เพยีงร้อยละ 67.6 (ชฎาภรณ์ ชืน่ตา และคณะ, 2561) 

หากจะให้มีประสิทธิภาพมากขึ้นควรเน ้นการ 

เชือ่มโยงข้อมลู การส่งต่อข้อมลูผลการได้รบัการดูแล

กระตุ้นพัฒนาการที่มีการส่งข้อมูลไปกลับระหว่าง

หน่วยบริการสุขภาพทุกระดับจนถึงชุมชนที่จะมี 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลเป็นจุดเชื่อม

ประสาน

	 3. พัฒนาคู่มือเฉพาะส�ำหรับการส่งเสริม

พัฒนาการล่าช้าด้านภาษา คู ่มือเฝ้าระวังและ 

ส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย (DSPM) ยังพบว่า 

ไม่ได้ถูกน�ำมาใช้เท่าทีค่วร มเีนือ้หารายละเอยีดมาก

เน่ืองจากรวมพัฒนาการทุกด ้านไว ้รวมกันถึง  

86 หน้า จ�ำนวน 117 ข้อ ท�ำให้ผู้ใช้อาจเข้าใจยาก 

พัฒนาการล่าช้าด้านภาษามีลักษณะเฉพาะท่ี 

แตกต่างจากพฒันาการด้านอืน่ และพบว่าเป็นกลุม่

ที่มีพัฒนาการล่าช้าสูงกว่าด้านอื่น ๆ (กระทรวง

สาธารณสุข, 2561) ความผิดปกติพัฒนาล่าช้าด้าน

ภาษาของเด็กเป็นเรื่องที่มีความซับซ้อนที่มีความ

เกี่ยวข้องกับระบบประสาท สติปัญญาและความ

สามารถในการเรียนรู้ (Simms, 2016) รวมถงึมรีะดับ

ความรุนแรงที่แตกต่างกัน (American Psychiatric 

Association, 2013) มคีวามแตกต่างกบัการส่งเสรมิ

พฒันาการด้านอ่ืน ๆ  เช่น กล้ามเน้ือมัดเล็ก กล้ามเนือ้

มัดใหญ่ เป็นต้น ซึ่งเป็นการพัฒนากล้ามเนื้อส่วนที่

เห็นความผิดปกติได้ชัดเจน โดยการฝึกปฏิบติับ่อย ๆ 

ให้กล้ามเนื้อแข็งแรงและสัมพันธ์กัน แต่ส�ำหรับ

พัฒนาการล่าช ้าด ้านภาษาอาจใช้ระยะเวลา

ยาวนานในการแก้ไขปัญหา สามารถส่งผลกระทบ

ต่อความรู้สึก สภาพจิตใจ ความอับอาย การไม่

ยอมรับต่อปัญหาที่เกิดข้ึนของเด็กและครอบครัว 

ซึง่สอดคล้องกบัการศกึษาทีพ่บว่า ความรู้ของผู้ดแูล

มีความสัมพันธ์ทางบวกกับพัฒนาการเด็กปฐมวัย

ด้านภาษา (Zhong et al., 2020) 

	 4. ส่งเสรมิการมส่ีวนร่วมของชมุชนอกจาก 

ภาระการกระตุน้ต้องให้ความส�ำคญักบัผู้เล้ียงดแูล้ว 

แรงสนับสนุนทางสังคมจากชุมชน โดยเฉพาะ

ตวัแทนเจ้าหน้าทีใ่นชุมชน ได้แก่ อสม. ท่ีอยูใ่นชุมชน 

ยังไม่เกิด อสม. เช่ียวชาญด้านพัฒนาการเด็ก  

(เศกสนัต์ ชานมณรีตัน์, 2561) หากได้รบัการพฒันา

ศักยภาพให ้มีความเชี่ยวชาญในการส่งเสริม

พัฒนาการเด็กจะสามารถให้ค�ำแนะน�ำ สนับสนุน 

และเสริมพลังผู ้ดูแลอีกทางให้ประสบผลส�ำเร็จ  

การส่งเสรมิพฒันาการเดก็โดยครอบครวัและชมุชน

หรือภาคีเครือข่าย มีส่วนร่วมส่งผลให้เด็กร้อยละ 
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92.50-94.62  มีพัฒนาการสมวัยได้ (วัฒนา สว่าง

ศรี, 2561; ศิริกัญญา ฤทธิ์แปลก, 2560)

	 5. พัฒนาระบบเฝ้าระวังและติดตามเด็กที่

มีพัฒนาการล่าช้าด้านภาษาในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 

การส่งเสริมพัฒนาการเด็กด้านต่าง ๆ ของศูนย์

พัฒนาเด็กเล็ก เป็นหลักสูตรการศึกษาปฐมวัย 

(กระทรวงศึกษาธิการ, 2560) ส�ำหรับเด็กที่มีความ

ปกติ การจัดกิจกรรมส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย

ที่มีปัญหาพัฒนาการโดยแผนการสอนชุดกิจกรรม

พเิศษ โดยครพูีเ่ลีย้งในศูนย์พัฒนาเด็กเลก็ เป็นระยะ

เวลา 6 เดอืนตดิต่อกนัสามารถติดตามช่วยเหลอืและ

ส่งต่อเด็ก ได้ร้อยละ 77.2 (ปฐม นวลค�ำ, 2560) 

อย่างไรก็ตาม ระบบการดูแลของศูนย์จึงไม่ได้มี

ความเฉพาะเจาะจงส�ำหรบัเด็กทีม่ปัีญหาพัฒนาการ

ล่าช้าด้านภาษา ดังนั้นจึงจ�ำเป็นที่จะต้องมีการ

ประสาน ส่งต่อข้อมูล ติดตาม แนวทางในการดูแล

เด็กท่ีมีปัญหาพัฒนาการด้านภาษาล่าช้าอย่าง

เหมาะสม และการประเมินเด็ก ให้กับครูผู้ดูแลเด็ก 

ในการช่วยกระตุน้และส่งเสรมิพัฒนาการด้านภาษา

ที่ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก

8. สรุป	
	 พัฒนาการล่าช้าด้านภาษามีความส�ำคัญ

และมีผลกระทบกับพัฒนาการด้านอื่นตามมา 

ดงันัน้ ทกุฝ่ายทีเ่ก่ียวข้องต้องให้ความส�ำคัญกบัการ

แก้ไขปัญหาอย่างจริงจัง โดยให้เกิดความเชื่อมโยง

ที่ชัดเจนในผู ้ที่มีส ่วนเกี่ยวข ้องกับเด็กปฐมวัย 

ระหว่างผู้ปกครอง พ่อแม่ หรือผู้เลี้ยงดู ในการดูแล

ส่งเสริมพัฒนาการขณะเด็กปฐมวัยพักอาศัยอยู่ท่ี

บ้าน ครูผู้ดูแลเล็กในศูนย์พัฒนาเด็กเล็กเน้นการ 

ส่งเสริมพัฒนาการเฉพาะด้านภาษาในเด็กปฐมวัย

ทีพ่บปัญหา หน่วยบริการสุขภาพประเมนิความเสีย่ง 

และสนับสนุนองค์ความรู้ และทักษะในการส่งเสริม

พฒันาการด้านภาษาท่ีถกูต้อง รวมถงึเป็นศนูย์กลาง

ในการประสานเช่ือมโยงการดูแลระหว่างครอบครัว 

ครูผู้ดแูลเดก็ และ อสม. ในชุมชน โดยการตดิตามเป็น

ระยะ การใช้คูม่อืเฝ้าระวงัและส่งเสรมิพฒันาการเดก็

ปฐมวยั (DSPM) การใช้เทคโนโลยส่ืีอสารเพือ่ส่งผล

ต่อเดก็ทีม่พีฒันาการล่าช้าด้านภาษา หากได้รบัการ 

กระตุน้พฒันาการทีมี่ประสิทธิภาพ จะเป็นประโยชน์

อย่างยิง่ต่อเด็ก ครอบครัวและสังคม

	 ดงันัน้ แนวทางการส่งเสริมพัฒนาการด้าน

ภาษา ควรมุ่งเน้นการปรับปรุงระบบเฝ้าระวังและ

ติดตามพัฒนาการทั้ ง เชิ ง รับและเชิ งรุกให ้มี

ประสทิธภิาพ พฒันาคูม่อืเฉพาะส�ำหรบัการส่งเสรมิ

พัฒนาการล่าช้าด้านภาษา ส่งเสริมการมีส่วนร่วม

ของชุมชน และพัฒนาระบบเฝ้าระวังและติดตาม

เด็กที่มีพัฒนาการล่าช้าด้านภาษาในศูนย์พัฒนา

เด็กเล็ก ภายใต้ความร่วมมือภาคีและหน่วยบริการ

สุขภาพอย่างจริงจัง 
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