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การรักษาในโรงพยาบาลชุมชนอันเนื่องจากมีพฤติกรรมการดื่มสุราที่เป็นปัญหา 

ผลการศึกษา ผู้บ�ำบัดประเมินปัญหาการดื่มสุราพบว่าผู้ป่วยดื่มสุราเพื่อลดความเครียดจาก
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ผู้บ�ำบัดรับฟังและยอมรับต่อวิธีการจัดการความเครียดที่ผ่านมา ให้ข้อมูลเรื่องพระราชบัญญัติ
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ABSTRACT

Objective: To present two cases report on using gender specific psychosocial treatment 

for alcohol use disorder. 

Method: A male and female patient who received treatment for alcohol use disorder 

by nurses at a community hospital. Two cases report based on using gender specific  

psychosocial treatment 

Findings: The therapist assessed problems related to drinking and found that there were 

gender issues related to drinking problem. Female patient was under stress because 

of being abused by her husband. The therapist listened and accepted how the patient  

managed the stress and educated her about the Act of Protection of Women and  

Children. Her children had paticipated in therapy process. The therapist supported her 

goal for being a good mother. Male patient had a reason to drink alcohol for reducing 

stress from being a breadwinner. The therapist taught him how to communicate his  

feeling to the family members. Six months follow up, the female patient has reduced 

alcohol consumption but the male patient was abstaining. 
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บทน�ำ
	 ข ้อมูลความชุกของการดื่มสุราในประชากร  

อายุ 12-65 ปี ในครัวเรือนทั่วประเทศไทย ในปีพ.ศ. 

2550 พบว่าประมาณ 13.2 ล้านคนหรือร้อยละ 28.4  

ดื่มสุราภายใน 1 ปี ที่ผ่านมา (ในจ�ำนวนนี้ทั้งประชากร

ชายและประชากรหญิงดื่มสุราในปริมาณที่จัดว่าเป็น 

การดืม่แบบเสีย่ง)1 เมือ่พจิารณาอายขุองผูด้ืม่สรุา พบว่า 

ในกลุ่มประชากรชายมีความชุกของความผิดปกติจาก

การดื่มสุราสูงสุดในกลุ่มอายุ 25-44 ปี และ 12-24 ปี 

(ร้อยละ 32 และ 31 ของประชากรชายทั้งหมดในกลุ่มนี้)  

ในขณะที่พบความชุกของความผิดปกติจากการดื่มสุรา

สูงสุดในกลุ่มประชากรหญิงที่อายุระหว่าง 12-24 ปี  

คิดเป็นร้อยละ 11.6 ของประชากรในกลุ่มนี้1  ข้อมูล 

ความชุกของการดื่มสุราระหว่างปี พ.ศ. 2539 - 2550  

ชี้ให้เห็นว่ามีจ�ำนวนผู้หญิงที่ดื่มสุราแบบประจ�ำเพิ่มขึ้น

มากคอื จากร้อยละ 2.3 เป็น ร้อยละ 3.8  เมือ่คดิความต่าง  

10 ปี พบว่าเพิ่มขึ้นถึงร้อยละ 65 ในขณะที่ความชุกของ

ผูช้ายทีด่ืม่สรุาแบบประจ�ำ เมือ่คดิความต่าง 10 ปี พบว่า

เพิ่มขึ้นร้อยละ 332 

	 การบ�ำบัดรักษาผู ้ติดสุราที่มีประสิทธิภาพ 

ควรเป็นการบ�ำบัดที่ผสมผสานการบ�ำบัดทางยาร่วมกับ 

จิตสังคมบ�ำบัด การบ�ำบัดทางยาช่วยลดบรรเทาอาการ

ถอนพิษสุรา อาการอยากยา และอาการทางจิตเวช  

แต ่การบ�ำบัดทางจิตสังคมจะช ่วยให ้ผู ้ป ่วยมีการ

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการดื่มสุรา พิชัย  แสงชาญชัย3 

ทบทวนการบ�ำบัดทางจิตสังคมที่มีประสิทธิภาพส�ำหรับ 

ผูต้ดิสรุา  ประกอบด้วย  การบ�ำบดัเพือ่ปรบัเปลีย่นความคดิ 

และพฤติกรรม การสัมภาษณ์และการบ�ำบัดเพื่อเสริม

สร้างแรงจูงใจ และ การบ�ำบัดแบบสั้น อย่างไรก็ตาม 

รูปแบบการบ�ำบัดดังกล่าวมุ่งเน้นที่การให้ผู ้ป่วยหยุด

ดื่มสุรา แต่ไม่ได้ท�ำความเข้าใจในสาเหตุที่แตกต่างกัน

ระหว่างหญิงและชายในการดื่มสุรา

	 รู ป แ บ บ ก า ร บ� ำ บั ด ที่ เ น ้ น ก า ร เ ผ ชิ ญ ห น ้ า  

(confrontation) ที่ใช้ได้ผลกับผู้ป่วยชายมักจะใช้ไม่ได้ 

ผลกับผู ้ป ่วยหญิง รูปแบบการบ�ำบัดทางจิตสังคม 

ที่เหมาะสมกับผู้ป่วยหญิงมักจะไม่มีโครงสร้างที่ชัดเจน  

มีความยืดหยุ ่น การพัฒนาสัมพันธภาพระหว ่าง 

ผู้ป่วยหญิงกับบุตร และสมาชิกในครอบครัว ตลอดจน

การเสริมสร้างแหล่งสนับสนุนทางสังคม เป็นรูปแบบ 

ที่ช่วยป้องกันการกลับไปใช้สารเสพติดซ�้ำในผู้ป่วยหญิง 

เพราะผู้หญิงหลายคนที่เข้ารับการรักษา มีประสบการณ์

การได้รับการทารุณตั้งแต่เด็ก ถูกท�ำร้ายร่างกาย หรือ 

ถูกข่มขืน ซึ่งมีผลต่อการพัฒนาสัมพันธภาพระหว่าง

บุคคล ท�ำให้ผู ้หญิงเหล่านี้มีความยากล�ำบากในการ

สร้างสมัพนัธภาพกบัผูอ้ืน่ และผูป่้วยกลุม่นีม้กัมสีามทีีใ่ช้ 

สารเสพตดิ หรอืดืม่สรุา มเีครอืข่ายทางสงัคมน้อย การท�ำ 

ครอบครวับ�ำบดัจงึเป็นสิง่ส�ำคญั ผูห้ญงิหลายคนบอกว่า  

การนึกถึงบุตรช่วยท�ำให้พวกเขามีก�ำลังใจที่จะเลิกใช้ 

สารเสพติด4 การบ�ำบัดที่เน้นการเสริมสร้างพลังอ�ำนาจ 

รวมถึงการช่วยเหลือตามความต้องการเฉพาะ เช่น  

การดแูลหลงัคลอด การฝึกฝนให้มอีาชพี การมทีีพ่กัอาศยั 

จะได้ผลลัพธ์ที่ดีในผู้ป่วยหญิง5

	 Klingemann และ Gomez6 รายงานว่าการบ�ำบดั

ทางจิตสังคมที่มีความเฉพาะกับความเป็นชายได้รับ

ความส�ำคัญค่อนข้างน้อย ผู้ป่วยชายที่เข้ารับการบ�ำบัด

เนื่องจากปัญหาการดื่มสุรา รายงานว่าปัญหาเฉพาะ

เกี่ยวกับความเป็นชายไม่ค่อยได้พูดถึงในกระบวนการ

บ�ำบัดอย่างเพียงพอ ซึ่งผู้ชายกลุ่มนี้เป็นผู้ป่วยชายที่มี

การยึดติดบทบาทของความเป็นชายตามบรรทัดฐาน

ดั้งเดิม (traditional gender role) มีความเครียดจาก

การคงบทบาทความเป็นชาย ผู้ชายมักประสบปัญหา

ในการพูดถึงความต้องการของเขา ความรู ้สึกกลัว 

อันเนื่องมาจากค่านิยมบรรทัดฐานของความเป็นชายที่

เชื่อว่าผู้ชายไม่ควรแสดงอารมณ์ออกมาและด้วยเหตุนี้

อาจท�ำให้ผู้ชายไม่ แสวงหาแหล่งสนับสนุนทางสังคม  

มกีารศกึษาบ่งชีว่้าผูป่้วยทีใ่ช้สารเสพตดิได้รบัการพฒันา

ทักษะสัมพันธภาพ โดยเฉพาะกับคู่สมรสในระหว่าง 

การรักษาจะท�ำให้มีผลลัพธ์ที่ดี เช่น ใช้สารเสพติด 
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น้อยลง ปฏิบัติตามแผนการรักษา Bartholomew และ

คณะ7 สอนทักษะการสื่อสารและการสร้างสัมพันธภาพ

ให้กับผู้ป่วยชายที่เข้ารับการบ�ำบัดเนื่องจากมีปัญหา 

การใช้สารเสพติดโปรแกรมที่มีชื่อว่า “ขอเวลานอก 

ส�ำหรับผู้ชาย” (Time out! for men)  ผลการศึกษาพบว่า 

ผูป่้วยชายทีเ่ข้ากลุม่ “ขอเวลานอกส�ำหรบัผูช้าย” มคีวามรู้

เกีย่วกบัเพศวถิสีขุภาพทางเพศ ทกัษะการสือ่สาร บทบาท

ทางเพศภาวะและประเด็นการกล่อมเกลาทางสังคม

เพิ่มมากขึ้น มีทัศนคติที่ยืดหยุ่นต่อบทบาทหญิงชาย 

ความคาดหวังทางสังคมผู้ป่วยชาย มีความพึงพอใจต่อ

โปรแกรมที่ได้รับ บทความนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อน�ำเสนอ

รูปแบบการบ�ำบัดทางจิตสังคมส�ำหรับผู้ใช้สุราอย่างมี

ความเฉพาะเชิงเพศภาวะ (gender specific) 

วิธีการศึกษา
	 ผู ้นิพนธ์พัฒนารูปแบบการบ�ำบัดทางจิตสังคม

ส�ำหรบัผูใ้ช้สรุาอย่างมคีวามเฉพาะเชงิเพศภาวะ จากการ 

ทบทวนวรรณกรรมทั้งในและต่างประเทศ ได้รูปแบบ 

การบ�ำบดัทางจติสงัคมส�ำหรบัผูใ้ช้สรุาอย่างมคีวามเฉพาะ 

เชิงเพศภาวะฉบับร ่าง และน�ำรูปแบบฉบับร ่างให้

พยาบาลจิตเวช จ�ำนวน 15 คน ที่รับผิดชอบในการ

บ�ำบัดทางจิตสังคมในผู ้ป ่วยที่ใช ้สุราไปทดลองใช้  

ผ่านการทดลองใช้กับผู้ป่วยที่ดื่มสุราในระดับมีปัญหา  

55 คน (เป็นผู้ป่วยชาย 31 ราย และ หญิง 24 ราย)  

ในจ�ำนวนนี้ผู้ป่วย 28 ราย (ชาย 8 ราย และหญิง 20 ราย)  

ที่พบว่าการดื่มสุรามีความเกี่ยวข้องกับประเด็นเพศภาวะ  

ในระหว่างที่พยาบาลทดลองใช้โปรแกรมการบ�ำบัดที่

พัฒนาขึ้น ทีมผู้นิพนธ์และพยาบาลที่เข้าร่วมโครงการมี 

การประชมุเพือ่แลกเปลีย่นประสบการณ์และให้ข้อคดิเหน็ 

ในการบ�ำบัดผู ้ป่วย  จ�ำนวน 4 ครั้ง ในการประชุม 

ครัง้สดุท้ายท�ำการประเมนิผลและสรปุรปูแบบการบ�ำบดั

ทางจิตสังคมส�ำหรับผู ้ใช้สุราอย่างมีความเฉพาะเชิง 

เพศภาวะ 

ผลการศึกษา
ส่วนที่ 1: การบ�ำบัดทางจิตสังคมที่มีความเฉพาะ 

เชิงเพศภาวะในผู้ใช้สุรา

	 การบ�ำบัดทางจิตสังคมที่มีความเฉพาะเชิงเพศ

ภาวะนี้ มีวัตถุประสงค์ในการใช้ควบคู่ไปกับการบ�ำบัด

ทางจิตสังคมในรูปแบบอื่นๆ เช่น การสัมภาษณ์เพื่อ

เสริมสร้างแรงจูงใจ การบ�ำบัดแบบสั้น ให้มีความเฉพาะ

สอดคล้องกับปัญหา ความต้องการของผู้ป่วยที่มีความ

แตกต่างทางเพศ หลกัการส�ำคญัคอืผูบ้�ำบดัต้อง มคีวาม

ตระหนักว่าผู้หญิงและผู้ชายมีความแตกต่างกันอันเนื่อง 

มาจากการกล่อมเกลาทางสังคม ดังเช่น บทบาทมาตรฐาน 

ที่ผู้ชายส่วนใหญ่ยึดติดหรือถูกคาดหวังคือ การเป็นผู้น�ำมี

ความเข้มแข็ง อดทน เป็นผู้หาเลี้ยงครอบครัว การดื่มสุรา

แสดงออกถึงความเป็นชาย ส่วนการแสดงความรู้สึกออก

มาเป็นลักษณะของผู้หญิง บทบาทมาตรฐานที่ผู้หญิง

ส่วนใหญ่ยึดถือหรือถูกคาดหวังคือการเป็นแม่บ้าน ดูแล

สมาชิกครอบครัว พึ่งพาสามี ทางเศรษฐกิจ การที่ผู้ป่วย

ชายและผู้ป่วยหญิงที่ไม่สามารถประสบความส�ำเร็จใน

บทบาทที่คาดหวัง ก่อให้เกิดความเครียด ใช้วิธีการดื่ม

สุราเพื่อหลีกเลี่ยงการแก้ปัญหา จนเกิดเป็นพฤติกรรม

การเผชิญปัญหาไม่เหมาะสม น�ำมาสู่การติดสุรา ในการ

บ�ำบัดผู้ใช้สุราที่มีความเฉพาะเชิงเพศภาวะ ขั้นตอนที่

ส�ำคัญขั้นตอนแรกคือการประเมินพฤติกรรมการดื่มสุรา

ว่ามีความสัมพันธ์กับประเด็นเพศภาวะ หรือไม่อย่างไร
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	 เมื่อผู ้บ�ำบัดประเมินและพบว่าผู ้ป่วยมีปัญหา
เฉพาะในประเดน็ใด น�ำปัญหานัน้มาพจิารณาร่วมกนักบั
ผูป่้วยว่าเหน็ด้วยหรอืไม่ จากนัน้จงึให้การช่วยเหลอืควบคู่
ไปกับการประเมินระดับของแรงจูงใจที่จะเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการดื่มสุรา โดยช่วยให้ผู ้ป่วยตระหนักว่า
พฤติกรรมการดื่มสุราจนท�ำให้เกิดปัญหานั้นมีสาเหตุมา
จากการที่ไม่ได้จัดการที่ต้นเหตุของความเครียดโดยตรง 
การลดการดืม่สรุาจะช่วยท�ำให้การแก้ไขปัญหาทีต้่นเหตุ
มีประสิทธิภาพมากขึ้น 
	 แนวทางการบ�ำบดัทางจติสงัคมทีม่คีวามเฉพาะ
ส�ำหรับผู้ป่วยหญิง
	 1.	 ในระยะแรกของกระบวนการบ�ำบัดจะใช้
เวลาค่อนข้างนานในการพูดคุยการแก้ไขปัญหาวิกฤต 
ปัญหาส่วนตวั และส่วนมากจะเป็นปัญหาทีเ่กีย่วข้องกบั
สมัพนัธภาพ โดยเฉพาะอย่างยิง่สมัพนัธภาพในครอบครวั  
	 2.	 รับฟัง เข้าใจและยอมรับว่าการดื่มสุราเป็น
ทางออกทางเดียวที่ผู้ป่วยมองเห็น ส่วนใหญ่แล้วผู้ป่วย
หญิงเหล่านี้ไม่มีคนรับฟังปัญหา หรือความทุกข์ใจ  
การที่ผู ้บ�ำบัดรับฟังอย่างเข้าใจ ไม่ตัดสิน เป็นการ 
เสริมสร้างความรู้สึกได้รับการยอมรับ น�ำมาสู่จุดเริ่มต้น
ในการตระหนักในคุณค่าของตนเอง
	 3.	 เอื้ออ�ำนวย สนับสนุนให้ผู้ป่วยรู้สึกว่ามีพลัง
อ�ำนาจ เช่น การที่ผู้ป่วยถูกท�ำร้ายร่างกาย การให้ความรู้ 

เรื่องพระราชบัญญัติ (พ.ร.บ) คุ ้มครองเด็กและสตรี 
ให้ความรู้เรื่องสิทธิและกฎหมายการคุ้มครองเด็กและ
สตร ีท�ำให้ผูป่้วยรบัรูไ้ด้ว่าเขาได้รบัการคุม้ครอง เขามทีาง
เลือก ไม่ใช่ต้องจ�ำยอม ใช้เครือข่ายทั้งในและนอกชุมชน 
เพื่อตอบสนองต่อปัญหาและความต้องการของผู้ป่วย
	 4.	 ผูป่้วยหญงิยงัคงต้องการได้รบัการยอมรบัจาก
บุคคลส�ำคัญในชีวิตของตนคือบุตร การน�ำประเด็นนี้มา
ก�ำหนดเป้าหมายของการเปลี่ยนพฤติกรรมการดื่มสุรา 
จะช่วยให้ผู้ป่วยมีแรงจูงใจไปสู่เป้าหมายนั้น
	 แนวทางการบ�ำบดัทางจติสงัคมทีม่คีวามเฉพาะ
ส�ำหรับผู้ป่วยชาย
	 ผูป่้วยชายส่วนใหญ่มข้ีอจ�ำกดัในการสือ่สารความ
ต้องการทีแ่ท้จรงิออกมาทางค�ำพดู เพราะเป็นการขดัแย้ง
กับค�ำว่าเป็นชายต้องเข้มแข็ง จึงไปใช้สุราเพื่อควบคุม
ตนเอง และ เมื่อผู ้ป่วยไม่สามารถควบคุมตนเองได้  
จึงแสดงพฤติกรรมก้าวร ้าวออกมา การฝึกทักษะ 
การสื่อสารที่เหมาะสมจึงเป็นสิ่งส�ำคัญ
ส่วนที่ 2: ตัวอย่างของการบ�ำบัดทางจิตสังคมที่มี
ความเฉพาะเชิงเพศภาวะในผู้ป่วย 2 ราย
กรณีผู้ป่วยหญิง 
	 เอ อายุ 42 ปี  เพศ หญิงจบการศึกษาชั้น ป. 4  
มอีาชพีท�ำสวน และรบัจ้างรายวนั มบีตุร 2 คน คนโตเป็น
เพศหญงิอาย ุ25 ปี ท�ำงานทีก่รงุเทพ คนที ่2 เป็นเพศชาย

ตัวอย่างค�ำถามที่ใช้ในการประเมินพฤติกรรมการดื่มสุราที่อาจมีความเกี่ยวเนื่องกับประเด็นเพศภาวะ

-	 ส่วนใหญ่แล้วคุณจะดื่มสุราเวลาไหน มีเหตุการณ์อะไรที่ท�ำให้คุณดื่มสุรา
-	 คุณมีความคาดหวังต่อบทบาทหน้าที่ที่รับผิดชอบอย่างไร
-	 คุณรู้สึกอย่างไรที่ไม่สามารถท�ำได้อย่างที่คาดหวัง
-	 การดื่มสุรามีส่วนช่วยคุณอย่างไรบ้าง
-	 คุณได้เคยลองแก้ไขปัญหาที่เกิดขึ้นโดยวิธีอื่นอย่างไรบ้าง ผลเป็นอย่างไร
-	 พอจะเข้าใจได้ว่า การดื่มสุรามันช่วยท�ำให้คุณได้หลุดออกจากความคิด ความเครียด แต่การดื่มสุราก็มีผลต่อร่างกาย และก่อ

ให้เกิดปัญหาอื่นๆ ตามมา เช่น .......เราลองมาช่วยกันคิดดูดีไหมคะว่าจะมีทางออกต่อเรื่องนั้นๆ อย่างไร
-	 ในความคิดของคุณ คนที่เป็นภรรยาควรเป็นอย่างไร
-	 ในความคิดของคุณคนที่เป็นแม่ควรเป็นอย่างไร
-	 ในความคิดของคุณคนที่เป็น พ่อควรเป็นอย่างไร
-	 ในความคิดของคุณคนที่เป็นสามี /ผู้น�ำครอบครัวควรเป็นอย่างไร
-	 มีอะไรบ้างที่คุณอยากท�ำเพื่อแก้ไข      



การบ�ำบัดทางจิตสังคมที่มีความเฉพาะเชิงเพศภาวะส�ำหรับผู้ใช้สุรา: 
รายงานผู้ป่วย 2 ราย

สมพร รุ่งเรืองกลกิจ และคณะ

วารสารสมาคมจิตแพทย์แห่งประเทศไทย
ปีท่ี 57 ฉบับท่ี 3 กรกฎาคม - กันยายน 2555318

อาย ุ14 ปี อาศยัอยูก่บัยาย ก�ำลงัเรยีนอยูช่ัน้มธัยมศกึษา
ปีที ่2 พีช่ายของเอพามารบัการบ�ำบดัทีโ่รงพยาบาลชมุชน 
เนื่องจากปัญหาการดื่มสุรา ค่าคะแนน AUDIT ในการ
ประเมินครั้งแรก คือ 20
	 สามีและเอมีอาชีพหลักคือ ท�ำสวนข้าวโพด
และล�ำไย แต่สามีเป็นคนเก็บเงิน นอกจากท�ำสวนแล้ว 
เอรับผิดชอบท�ำงานบ้านทุกอย่างคนเดียว เมื่อต้องการ
ซื้อของใช้ส่วนตัว สามีปฏิเสธไม่ให้เงิน เอจึงมีอาชีพ
รบัจ้างรายวนัเพิม่เตมิเพือ่มรีายได้ส่วนตวั มคีวามเครยีด
เนื่องจากพฤติกรรมของสามี คือ ดื่มสุรา และมีผู้หญิงอื่น  
เวลาเมาจะใช้ค�ำพูดหยาบคาย และบางครั้งท�ำร้าย
ร่างกายเอ เมื่อสามีต้องการมีเพศสัมพันธ์หากเอปฏิเสธ 
สามีจะใช้ก�ำลังข่มขืน จากความทุกข์ใจนี้ เอได้ปรึกษา
กบัเพือ่นๆ ทีท่�ำงานรบัจ้างด้วยกนั เพือ่นรบัฟังและชกัชวน 
ให้ดื่มสุราเพื่อคลายความเครียด เอจึงดื่มสุรากับเพื่อน
หลงัเลกิงานทกุครัง้ เพราะท�ำให้สบายใจ ไม่คดิมาก และ
นอนหลับได้ เอดื่มสุราต่อเนื่องเพิ่มจากการดื่มบ่อยๆ 
เป็นดื่มเป็นประจ�ำทุกวันติดต่อกันเป็นเวลามากกว่า  
2 ปี โดยที่ปัญหาความสัมพันธ์กับสามีไม่ได้รับการแก้ไข 
ท�ำให้เกิดความเครียดสะสมเรื้อรัง ทับถมกันหลายเรื่อง 
คอืสามมีผีูห้ญงิอืน่  เครยีดจากภาระหนีส้นิของครอบครวั 
ท�ำให้ดืม่สรุาหนกัมากขึน้เรือ่ยๆ จนมอีาการหลงผดิคดิว่า
เป็นร่างทรงและมีความคิดอยากตาย พี่ชายจึงพามารับ 
การบ�ำบัดที่โรงพยาบาลชุมชน แผนกผู้ป่วยนอกคลินิก
จิตเวช
	 แพทย์ที่โรงพยาบาลชุมชนให้การรักษาผู้ป่วย
ดังนี้ diazepam (5 มก.) 1 เม็ด ก่อนนอน; MTV (1 มก.) 
2 เม็ดหลังอาหาร; folic acid (1 มก.) 1 เม็ดหลังอาหาร; 
B1 (100 มก.) 1 เม็ดหลังอาหาร; Sertraline (50 มก.)  
1 เม็ด ก่อนนอน พยาบาลจิตเวชรับผิดชอบการบ�ำบัด
ทางจิตสังคม โดยนัดผู ้ป่วยมารับการบ�ำบัดที่แผนก 
ผู้ป่วยนอก ทุก 1 เดือน
	 ประเด็นปัญหาทางเพศภาวะที่สัมพันธ์กับ 
การดืม่สรุา คอื ความสมัพนัธ์ทีไ่ม่เท่าเทยีมระหว่างเอกบั
สามี โดยเอจ�ำยอมให้สามีมีอ�ำนาจเหนือกว่าที่สามารถ

ท�ำร้ายร่างกายตนเอง ท�ำร้ายจิตใจโดยการมีผู้หญิงอื่น 
และพูดจาหยาบคายน�ำมาสู ่การสูญเสียพลังอ�ำนาจ 
ในตนเอง ไร้คุณค่า รู้สึกว่าตนเองต้องจ�ำทนอยู่กับสามี
เพราะต้องพึ่งพาการเงินของสามี ใช้การดื่มสุราเพื่อไม่
ต้องรับรู้ปัญหา ลืมความเครียด เอบอกว่าตนเองก็อยาก
เลิกดื่มสุราเพราะอยากเป็นตัวอย่างที่ดีให้กับลูก 
	 การบ�ำบัดทางจิตสังคมที่มีความเฉพาะ 
เชิงเพศภาวะในการช่วยเหลือเอคือผู ้บ�ำบัดรับฟัง  
แสดงให้เอรับรู ้ว่าผู ้บ�ำบัดเข้าใจ และพร้อมที่จะช่วย
เหลือ ปรับเปลี่ยนมุมมองที่เอคิดว่าตนเองต้องจ�ำยอม
ต่อพฤติกรรมของสามี ด้วยการให้ข้อมูลเกี่ยวกับ พ.ร.บ. 
คุ้มครองเด็กและสตรีให้ความรู้เรื่องสิทธิและกฎหมาย
การคุ้มครองเด็กและสตรี การท�ำร้ายภรรยาเป็นเรื่อง 
ผิดกฎหมาย ข้อมูลแหล่งช่วยเหลือผู้หญิงที่ถูกท�ำร้าย
	 น�ำข้อมูลที่ผู้ป่วยคิดถึงลูก ต้องการด�ำรงบทบาท
ของตนเองในการเป็น “แม่ที่ดี ไม่เมา” มาเป็นเป้าหมาย
ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดื่มสุรา ส่งเสริมให้ 
เอตระหนักในคุณค่าความสามารถของตนเองจากการที่
เอคิดว่าตนเองไร้ค่า โดยการให้เอทบทวนความสามารถ
ในการท�ำงานที่สามารถพึ่งพาตนเองได้บ้างแม้ว่าจะไม่ 
ทั้งหมด ให้ข้อมูลกับเอว่าผู ้บ�ำบัดสามารถช่วยเหลือ 
ในการหางานท�ำให้หากเอต้องการท�ำงาน หรือประสาน
แหล่งที่อยู ่หากเอต้องการแยกจากสามีชั่วคราวเพื่อ
รับการบ�ำบัดการเลิกดื่มสุราให้มีประสิทธิภาพ เพราะ 
สิ่งแวดล้อมรอบตัวเอเป็นอุปสรรคต่อการเลิกดื่มสุรา คือ
สามดีืม่สรุาทีบ้่าน  เพือ่นๆ ทีท่�ำงานรบัจ้างด้วยกนัดืม่สรุา  
โดยผู้บ�ำบัดให้ข้อมูลเพื่อให้เอปรับเปลี่ยนความคิดจาก
ที่มองสถานการณ์ว่าไม่มีทางออก จ�ำต้องทนอยู่เป็น 
การตระหนักว่าตนเองมีทางเลือกหากต้องการ แต่ใน
ขณะเดียวกันผู้บ�ำบัดไม่คาดคั้นว่าเอต้องตัดสินใจเลือก 
ผู้บ�ำบัดแสดงออกถึงการยอมรับ การตัดสินใจของเอ 
	 นอกจากนี้ผู้บ�ำบัดวางแผนให้สามีมีส่วนร่วมใน
การบ�ำบดัเนือ่งจากสามเีองมพีฤตกิรรมการดืม่สรุาทีเ่ป็น
อนัตรายแต่สามปีฏเิสธ แต่ยอมรบัว่าจะพยายามควบคมุ
ตนเอง 
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	 ผู้บ�ำบัดพบเอ 5 ครั้ง โดยในระหว่างการบ�ำบัด
แต่ละครั้งผู้บ�ำบัดประเมินระดับของแรงจูงใจ เข้าใจถึง
อปุสรรค ความจ�ำเป็นทีย่งัดืม่สรุาให้ก�ำลงัใจและชืน่ชมใน
ความพยายามที่จะเลิกดื่มสุรา ในขณะเดียวกัน ผู้บ�ำบัด
ช่วยให้ผู้ป่วยมีก�ำลังใจที่จะบรรลุเป้าหมายของการเป็น
แม่ที่ดี ค้นหาความสามารถของตนเองตั้งเป้าหมายใน
การมีทางเลือกอื่นๆ เกี่ยวกับการท�ำงาน การหลีกเลี่ยง
สามเีวลาสามเีมาเพือ่ป้องกนัการถกูท�ำร้าย การหลกีเลีย่ง 
สิ่งแวดล้อมที่กระตุ้นการดื่มสุรา 
	 ผลการรักษา ในช่วง 6 เดือนระหว่างการบ�ำบัด
และติดตามผล เอดื่มสุราน้อยลงครั้งละ 10 บาท 3-4 
ครั้งต่อสัปดาห์ จากเดิมที่ดื่มทุกวันจนเมา และเคยหยุด
ดื่มติดต่อกันนาน 1 เดือน (เมื่อไม่ได้ไปท�ำงาน) แต่กลับ
ไปดื่มอีกเพราะในช่วงหลังสามีดื่มสุรา ท�ำร้ายร่างกาย
ตนเองเช่นเดิม อย่างไรก็ตามเอดื่มสุราน้อยลง เหลือ 1-3 
ครัง้/ 2 สปัดาห์ ด้วยเหตผุลว่าทนการชกัชวนของนายจ้าง
และเพื่อนๆ ที่ไปรับจา้งด้วยกันไม่ได้  หลังเลิกงานตอน
เย็น นายจ้างหรือเจ้าของสวนที่จ้างให้ผู้ป่วยไปท�ำงาน
มักจะเลี้ยงสุรา บางวันเพื่อนๆ ชักชวนหรือ รบเร้าให้ดื่ม 
หลงัเลกิงาน อย่างไรกต็ามเอบอกว่าดืม่ในปรมิาณทีล่ดลง 
เหลอื 1-2 ก๊ง โดยเอพยายามเลีย่งการดืม่สรุาด้วยการไป
นอนค้างในสวนที่ห่างไกลไปจากกลุ่มเพื่อนและชุมชน  
ค่าคะแนน AUDIT ในการประเมนิตดิตามผลเดอืนที ่6 คอื 3
	 อุปสรรคในการบ�ำบัด ผู้ป่วยรายนี้ คือค่านิยม
ของสงัคมในหมูบ้่านทีย่อมรบัว่าการทีส่ามที�ำร้ายร่างกาย 
ภรรยาเป็นเรือ่งปกต ิค่านยิมการซือ้ขายดืม่เหล้าในชมุชน
เป็นเรื่องปกติ ท�ำให้ผู ้บ�ำบัดไม่สามารถที่จะใช้แหล่ง 
ช่วยเหลือภายนอกมาช่วยเหลือผู ้ป่วยได้ นอกจากนี้ 
ตัวผู้บ�ำบัดเองมีความเสี่ยงต่อการได้รับอันตรายหากเอ
ตัดสินใจแยกจากสามี 

กรณีผู้ป่วยชาย
	 เอฟ อายุ 50 ปี เพศชาย จบการศึกษาชั้น ป.4 
อาชีพรับจ้างรายวัน มารับการบ�ำบัดเพื่อเลิกดื่มสุราที่ 
โรงพยาบาลจังหวัด ค่าคะแนน AUDIT ในการประเมิน
ครั้งแรก เท่ากับ 28

	 เอฟ มีบุตร 2 คน ซึ่งก�ำลังเรียนหนังสืออยู ่ใน
ระดับมหาวิทยาลัยในกรุงเทพฯ และอีกคนเรียนอยู ่ 
ชั้นมัธยมศึกษา การที่บุตรไปเรียนที่กรุงเทพฯ ท�ำให้มี 
ค่าใช้จ่ายสูงมาก และบุตรอีกคนที่เรียนอยู่ชั้นมัธยม 
ต้องเรียนพิเศษ รายได้ไม่สม�่ำเสมอ เมื่อเงินไม่พอใช้ 
จะยืมจากญาติพี่น้อง เอฟคาดหวังว่าตนเองเป็นหัวหน้า
ครอบครัว ต้องสามารถหาเงินมาดูแลภรรยาและบุตร 
ภรรยาช่วยท�ำงานในไร่และท�ำนา เมื่อหมดฤดูท�ำนาเอฟ
และภรรยา จะไปท�ำงานรับจ้าง ซึ่งมีรายได้ไม่แน่นอน 
เอฟรู้สึกเครียดจากการพยายามหาเงินให้เพียงพอกับ 
ค่าใช้จ่ายในครอบครวัคดิว่าตนเองเป็นหวัหน้าครอบครวั 
เป็นผู้ชาย ต้องเข้มแข็งและแก้ปัญหาเองได้ เป็นหัวหน้า
ครอบครัว ไม่สามารถบอกใครได้ เพราะกลัวถูกเพื่อน
หัวเราะ กลัวถูกเยาะเย้ย ว่าปัญหาแค่นี้แก้ไขไม่ได้  
จึงเก็บไว้คนเดียว และหาทางออกโดยการดื่มสุราเพื่อ
คลายเครียด โดยที่ในครั้งแรกผู้ป่วยดื่มสุราหลังเลิกงาน
กับเพื่อน ต่อมาเริ่มดื่มมากขึ้นเพื่อคลายความเครียด
และดืม่ตดิต่อกนัทกุวนัเป็นระยะเวลาต่อเนือ่ง 1 ปี ท�ำให้
เกดิอาการตดิสรุา ถ้าวนัไหนไม่ได้ดืม่สรุาจะนอนไม่หลบั
	 แพทย์ที่โรงพยาบาลจังหวัดให้การรักษาผู้ป่วย
ดังนี้ diazepam (5 มก.) 1 เม็ด ก่อนนอน; diazepam 
(2,d.) 1 เม็ด หลังอาหาร เช้า และ เย็น; Vitamin B  
complex 1 เมด็ หลงัอาหาร เช้า กลางวนั และ เยน็; folic 
acid (1 มก.) 1 เมด็หลงัอาหาร พยาบาลจติเวชรบัผดิชอบ
การบ�ำบัดทางจิตสังคม โดยนัดผู้ป่วยมารับการบ�ำบัด 
ที่แผนกผู้ป่วยนอก ทุก 1 เดือน
	 ประเด็นเพศภาวะที่สัมพันธ์กับพฤติกรรม 
การดืม่สรุา คอื ความเครยีดจากการคาดหวงัในบทบาท
ของการเป็นผู ้น�ำครอบครัว ความเชื่อในบทบาทของ 
ความเป็นชายที่เป็นผู้น�ำในครอบครัว ต้องเป็นผู้แก้ไข
ปัญหาในครอบครัวจึงไม่ใช้แหล่งสนับสนุนใกล้ตัวคือ
ภรรยา ดังตัวอย่างค�ำพูด “เป็นหัวหน้าครอบครัวต้อง 
ดูแลทุกคนในบ้านหางานท�ำมีเงินใช้จ่ายในครอบครัว  
รบัผดิชอบทกุอย่างตัง้แต่ไม้จิม้ฟันยนัเรอืรบ ต้องแขง็แรง
อยู่เสมอ ป่วยไม่ได้ เพราะจะท�ำให้ขาดรายได้ ต้องไป 
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ทกุวนั จะแสดงความอ่อนแอไม่ได้ ร้องให้ไม่ได้ เพราะการ
ร้องให้เท่ากับ การแพ้ อ่อนแอ” เอฟมีแรงจูงใจในการเข้า
รับการบ�ำบัดคือไม่อยากให้ลูกอายที่มีพ่อติดเหล้า 
	 การบ�ำบัดที่มีความเฉพาะเชิงเพศภาวะ  
ผูบ้�ำบดัแสดงการยอมรบัต่อความคาดหวงัในตนเองของ
เอฟต่อบทบาทของการเป็นผู้น�ำครอบครัว เพื่อให้เอฟ
มีโอกาสได้พูดคุยแสดงออกถึงความรู้สึกและความคิด 
ที่เอฟเก็บไว้ไม่เปิดเผย หรือแสดงออกกับใครแต่ใช้วิธี
การปกปิดโดยการดื่มสุรา จากการที่เอฟมีโอกาสแสดง
ความรู้สึกของตนเองออกมาทางค�ำพูด ช่วยให้เอฟได้
เรียนรู้ว่าการได้มีโอกาสพูดความรู้สึกออกมาช่วยท�ำให้
ลดความเครียด ผู ้บ�ำบัดใช้ข้อมูลนี้สอนเอฟเกี่ยวกับ 
วิธีการสื่อสารในครอบครัวและสะท้อนให้เอฟทบทวนวา่ 
การยึดติดกับค่านิยมบทบาทของ ”การเป็นชาย” ที่ต้อง
เข้มแข็งตลอดเวลา น�ำมาสู่ความตึงเครียดและปัญหา
การดื่มสุราอย่างไร การยอมรับให้ภรรยามีส่วนร่วมรับรู้ 
ป ัญหา ความเครียด จะช่วยให้เพิ่มประสิทธิภาพ 
การสื่อสารระหว่างสามี-ภรรยา สอนเอฟเกี่ยวกับ 
การสื่อสารโดยไม่ต้องไปดื่มสุราก่อนสื่อสาร
	 ผู ้บ�ำบัดสนับสนุนให้ภรรยาและบุตรเข้ามามี 
ส่วนร่วมในการรับรู ้ปัญหาของเอฟ เนื่องจากเอฟให้ 
ความส�ำคญัต่อบทบาทของการเป็นพ่อ ผูบ้�ำบดัสนบัสนนุ
ให้เอฟใช้แรงจูงใจของการเป็นพ่อที่เป็นตัวอย่างให้กับ
บุตร มาเป็นเป้าหมายในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
การดื่มสุรา ลดความเสี่ยงต่อการดื่มสุราหลังเลิกงานกับ
เพื่อน มาเป็นรีบกลับบ้าน และการส่งเสริมการใช้เวลา
ในครอบครัวระหว่างสมาชิกด้วยกันให้มีประสิทธิภาพ
มากขึ้น เช่นมีความยึดหยุ่นในบทบาทเข้ามามีส่วนร่วม
ในการท�ำงานบ้าน เช่น ท�ำอาหารร่วมกัน
	 ผลการรักษา ผู้ป่วยหยุดดื่มสุราทันทีเมื่อเข้ารับ
การบ�ำบัดสุรา แม้ว่าบางครั้งรู้สึกอยากดื่มแต่พยายาม
ควบคุมความอยากสุรา เพราะไม่อยากให้ลูกอายที่มีพ่อ
ติดเหล้า และ ลูกชายเข้ามามีส่วนร่วมในการช่วยเหลือ
ค่าใช้จ่ายในครอบครวั ผูป่้วยสามารถหยดุดืม่สรุาต่อเนือ่ง
หลังการบ�ำบัด 6 เดือน ค่าคะแนน AUDIT เท่ากับ 0 

วิจารณ์
	 จาการประเมินปัญหาที่เกี่ยวข้องกับการดื่มสุรา 
ในผู้ป่วยที่เข้ารับการบ�ำบัดจ�ำนวน 55 ราย พบว่ามี
ประเด็นเพศภาวะที่เกี่ยวข้องกับการดื่มสุรา จ�ำนวน  
28 ราย แสดงให้เห็นว่าประเด็นเพศภาวะไม่ได้เกี่ยวข้อง
กบัผูป่้วยทีด่ืม่สรุาทกุราย ดงัทีพ่บจากงานวจิยัทีผ่่านมาที่
พบว่าสาเหตทุีด่ืม่สรุาส่วนใหญ่มาจากค่านยิมทางสงัคม 
วัฒนธรรมในการดื่มสุราที่เชื่อว่าเป็นเรื่องปกติเมื่อมีงาน
ประเพณี หรืองานบุญ เทศกาลต่างๆ เป็นการแสดงออก
ถึงความสนุกสนาน เป็นการเข้าสังคม แสดงออกถึง 
ความสามัคคี8-9 การดื่มสุราท�ำให้กระปรี้กระเปร่า  
เจรญิอาหาร บรรเทาอาการปวดเมือ่ยตามร่างกาย10  ซึง่ใน 
กรณีนี้การบ�ำบัดทางจิตสังคมที่ใช้รูปแบบการบ�ำบัด
แบบสั้นและการปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรมที่
ไม่ได้น�ำมโนทัศน์เพศภาวะมาใช้สามารถเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการดื่มสุราในผู้ป่วยได้3 อย่างไรก็ตามมีผู้ป่วย
กลุ่มหนึ่งทั้งผู้หญิงและผู้ชายที่พบว่าใช้การดื่มสุราเพื่อ
ลดความเครียดอันเกิดจากความกดดันทางเพศภาวะ  
มีความจ�ำเป็นที่ผู้บ�ำบัดควรน�ำมโนทัศน์เพศภาวะมาใช้
ในกระบวนการบ�ำบัด 
	 ผูป่้วยหญงิทีน่�ำเสนอในบทความนีม้ปีระเดน็ปัญหา 
เพศภาวะที่น�ำไปสู่พฤติกรรมการดื่มสุราคือ ในสังคมที่
ให้คุณค่าชายเป็นใหญ่ ความสัมพันธ์ที่ไม่เท่าเทียมกัน 
ระหว่างผู้ป่วยหญิงและสามี เป็นผู้หญิงที่มีการศึกษา
น้อยและต้องพึ่งพาสามีด ้านเศรษฐกิจ ครอบครัว 
มีความเครียดเรื้อรัง โดยเฉพาะรายได้ไม่เพียงพอ ท�ำให้
ผู ้หญิงเหล่านี้ถูกกระท�ำรุนแรงจากสามี11,12 ผู ้หญิงที่ 
ถูกกระท�ำรุนแรงจะมีข้อจ�ำกัดในการแสวงหาแหล่ง 
ช่วยเหลือเนื่องจากมีความอาย อีกทั้งยังต้องพึ่งพาสามี 
ท�ำให้เกิดความเครียดเรื้อรัง13 ในกรณีของผู้ป่วยหญิง 
รายนี้มีความเครียดและต้องการความช่วยเหลือ แต่
แสวงหาความช่วยเหลือจากบุคคลที่ไม่สามารถให้ 
การช่วยเหลือได้ซึ่งอาจเนื่องมาจากค่านิยมไทยที่เชื่อว่า 
ปัญหาครอบครัวเป็นเรื่องครอบครัวบุคคลภายนอก 
ไม่ควรเข้าไปยุ่งเกี่ยว จึงแนะน�ำวิธีการคลายเครียดด้วย
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การดื่มสุรา พบว่าผู ้หญิงที่ติดสุรามีความสัมพันธ์กับ 
การถูกกระท�ำรุนแรงจากสามี14 ดังนั้นในการบ�ำบัดทาง
จิตสังคมในผู้ป่วยหญิงที่ดื่มสุราและมีความเกี่ยวข้อง
กับประเด็นความตึงเครียดอันเนื่องมาจากความเครียด
เรื้อรังจากการความสัมพันธ์ที่ไม่เท่าเทียมระหว่างสามี
ภรรยา ผู้บ�ำบัดได้ให้เวลาให้ผู้ป่วยหญิงได้พูดคุยระบาย
ออกถึงประสบการณ์การถูกท�ำร้าย ในขณะเดียวกัน
เสริมสร้างพลังอ�ำนาจในตัวผู้ป่วยหญิงให้เขามีความรู้
ความเข้าใจใหม่ว่าผูห้ญงิไม่จ�ำเป็นต้องจ�ำยอมต่อการถกู
กระท�ำรนุแรง โดยให้ความรูเ้รือ่งพระราชบญัญตัคิุม้ครอง
เด็กและสตรี การได้รับรู ้ว่าตนเองได้รับการคุ ้มครอง
จากกฎหมายย่อมท�ำให้ผู้หญิงมีความชื่อมั่น รู้สึกได้รับ 
ความคุ ้มครอง ซึ่งเป็นวิธีการบ�ำบัดที่มีความเฉพาะ 
เชิงเพศภาวะส�ำหรับผู้ป่วยหญิงที่ประสบกับปัญหานี้ 
และได้ผลในต่างประเทศ4,5 ผู ้ป่วยหญิงที่ถูกกระท�ำ
รนุแรงและดืม่สรุามกัมคีวามรูส้กึเหน็คณุค่าในตนเองต�ำ่ 
เมื่อผู้ป่วยหญิงต้องการด�ำรงบทบาทของการเป็นแม่ที่ดี  
และหากสามารถท�ำได้น�ำมาสู่การตระหนักในคุณค่า
ของตน การสนับสนุนให้ก�ำลังใจให้ผู้ป่วยหญิงสามารถ
ลดหรือการหยุดดื่มสุราได้โดยท�ำงานร่วมกับสมาชิกใน
ครอบครัวโดยเฉพาะบุตรจะท�ำให้ผู้ป่วยหญิงมีก�ำลังใจ
ที่จะเลิกดื่มสุราได้4  อย่างไรก็ตามพบว่าอุปสรรคในการ
เปลี่ยนแปลพฤติกรรมการดื่มสุราของผู้ป่วยรายนี้เกิด
จากปัจจัยภายนอกร่วมด้วยคือค่านิยมในการดื่มสุรา 
ในชุมชนที่ผู้ป่วยอยู่ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาที่ผ่านมา 
ทีพ่บว่า ปัจจยัทีเ่กีย่วข้องกบัการไปดืม่สรุาซ�ำ้ คอื มแีหล่ง
ขายสุราในชุมชนที่ราคาถูกและไม่ผิดกฎหมาย คนใน
ชุมชนจ�ำนวนมากดื่มสุรา15

	 ส�ำหรับกรณีผู้ป่วยชายที่ดื่มสุราอันเนื่องมาจาก
ความกดดันต่อความรับผิดชอบในบทบาทหน้าที่ของ
ความเป็นผู้น�ำ และ ความเชื่อที่ว่าผู้ชายต้องเข้มแข็ง 
ไม่แสดงความอ่อนแอ ผู ้ป่วยได้เรียนรู ้วิธีการสื่อสาร
ความเครียดออกมาให้สมาชิกในครอบครัวรับรู ้ท�ำให้
ครอบครวัเข้ามามส่ีวนร่วมในการรบัรูค้วามเครยีด ช่วยลด 
ความกดดันท�ำให้ผู ้ป่วยชายเรียนรู ้วิธีการจัดการกับ
ความเครียดใหม่โดยไม่ต้องพึ่งสุรา เนื่องจากผู ้ป่วย 

มีความยึดติดกับบทบาทของการเป็นพ่อผู ้บ�ำบัดน�ำ
ประเดน็นีม้าใช้เป็นแรงจงูใจ ท�ำให้ผูป่้วยชายยงัคงความ
ภาคภูมิใจในความเป็นชายด้วยการด�ำรงบทบาทของ 
การเป ็นพ่อที่ เป ็นแบบอบ่างที่ดี  แม ้จะไม ่ประสบ 
ความส�ำเร็จในด้านการหารายได้ก็ตาม เนื่องจากบุคคล 
มีความแตกต่างกันแม ้จะเป ็นเพศเดียวกันก็ตาม  
ความแตกต่างนี้เกิดจากการเรียนรู้ภายใต้บริบทสังคม
เฉพาะ ดังนั้นรูปแบบการบ�ำบัดทางจิตสังคมส�ำหรับผู้ใช้ 
สุราอย่างมีความเฉพาะเชิงเพศภาวะจ�ำเป็นต้องมี 
การประเมินประเด็นปัญหาของผู ้ป่วยแต่ละคนและ
ให้การบ�ำบัดที่ตอบสนองต่อปัญหาความต้องการ 
เฉพาะราย

สรุป
	 บทความนี้น�ำเสนอให้เห็นตัวอย่างของประเด็น
เพศภาวะที่มีความเกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการดื่มสุรา 
ซึ่งมีความแตกต่างระหว่างผู้ป่วยหญิงและชาย ดังนั้น
ในการบ�ำบัดทางจิตสังคมเพื่อเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
การดื่มสุรา ผู้บ�ำบัดควรน�ำประเด็นเพศภาวะเข้ามาใช้
ในกระบวนการประเมนิและการบ�ำบดัด้วยเพือ่ให้มคีวาม
สอดคล้องกับปัญหาความต้องการของผู้ป่วยเฉพาะราย 
อย่างไรก็ตามในการบ�ำบัดให้มีประสิทธิภาพจ�ำเป็นต้อง
มีการด�ำเนินงานด้านชุมชนร่วมด้วยคือการสนับสนุนให้ 
มาตรการและกลยุทธ์ในการควบคุมการผลิต ซื้อขาย 
และดื่มสุราในชุมชนให้เป็นรูปธรรมสามารถปฏิบัติได้
ในชุมชน ปรับเปลี่ยนค่านิยมการดื่มสุราหลังเลิกงาน 
และ อบรมให้คนในชุมชนโดยเฉพาะแกนน�ำมีทัศนคติ
ต่อบทบาทหญิงชายให้มีความยืดหยุ่นมากขึ้น เสริม
สร้างความเท่าเทียมหญิงชาย และให้ความรู้ประชาชน 
เรื่องพระราชบัญญัติคุ้มครองเด็กและสตรี
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