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บทคัดย่อ

วตัถปุระสงค์ การศกึษาเชงิคณุภาพนีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่ อธบิายความหมายของการฆ่าตวัตาย 

และปัจจัยที่เกี่ยวข้องต่อการฆ่าตัวตาย 

วิธีการศึกษา กลุ่มตัวอย่างได้จากผู้ที่เคยพยายามฆ่าตัวตาย 33 ราย ประกอบด้วยเพศหญิง 

15 ราย ชาย 18 ราย โดยเก็บข้อมูลผ่านการสัมภาษณ์เชิงลึก วิเคราะห์ข้อมูลโดยการวิเคราะห์

เชิงเนื้อหา 

ผลการศึกษา พบว่า ผู ้ที่เคยพยายามฆ่าตัวตายทั้งเพศหญิงและชายให้ความหมายต่อ 

การฆ่าตัวตายเหมือนกัน 2 ประเด็นคือ เป็นทางออกจากความมืด และหลุดพ้นจาก 

ความทุกข์ทรมานทางจิตใจ ปัจจัยเงื่อนไขต่อการฆ่าตัวตายมีความแตกต่างระหว่างเพศหญิง  

และชาย เพศหญิงมีความทุกข์ทรมานจากการถูกกระท�ำรุนแรงจากเพศชายที่มีอ�ำนาจ

เหนือกว่า ในขณะที่เพศชายถูกกดดันจากบทบาทความเป็นชายที่ต้องเป็นผู้น�ำครอบครัว 

สรุป จากการศึกษามีข้อเสนอแนะ คือ รณรงค์ยุติความรุนแรงต่อผู้หญิง ให้ความรู้แก่ประชาชน

โดยทั่วไปว่าความรุนแรงไม่ใช่เรื่องส่วนตัวหรือเรื่องครอบครัวแต่เป็นปัญหาทางสังคมที่เกิดจาก

ค่านิยมชายเป็นใหญ่ ในกระบวนการให้ค�ำปรึกษากับเพศหญิงที่ถูกกระท�ำรุนแรงควรใช้แนวคิด

การฟื้นฟูพลังอ�ำนาจให้กับเพศหญิง พัฒนากลวิธีส่งเสริมการจัดการกับความเครียดโดยให้ความรู้

กับเพศชายว่าการดื่มสุราไม่ใช่วิธีการแก้ไขปัญหาที่บ่งบอกถึงความเป็นชาย การพูดคุยสื่อสาร

ความเครียดเป็นเรื่องปกติส�ำหรับเพศชาย
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ABSTRACT

Objective : This qualitative study is to describe the meaning and conditions that relate 

to suicide. The participants have attempted suicide unsuccessfully. 

Methods : There were 33 participants, 15 females and 18 males.  Data collection used 

in-depth interview then data analysis was performed using content analysis. 

Results : Findings revealed that the meaning of suicide is the same between males and 

females.  Both genders say that suicide is the way out of the dark and out of mental 

suffering. The condition that affects suicide in women is suffering from abuse from men 

who have more power in the relationship. The condition that affects suicide in men is 

pressure from being the leader of the family. They consume alcohol as it is perceived 

to be a masculine way. 

Conclusion : The this study suggest a movement to stop abuse toward women,  

education that the abuse is not an individual or personal problem but a societal problem 

that results from being male-dominated, and training to empower women. As for men, 

there should be some education about stress management by educating them that 

alcohol is not a solution. Education on communicating and talking about stress would 

be helpful for men.     
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บทน�ำ
องค์การอนามยัโลกได้ประมาณการว่าในปี พ.ศ. 

2563 ทัว่โลกจะมผีูเ้สยีชวีติจากการฆ่าตวัตายประมาณ 

1.52 ล้านคน1 ส�ำหรบัประเทศไทย ข้อมลูการฆ่าตวัตาย

จากศูนย์สารสนเทศ กรมสุขภาพจิต2 พบว่า แนวโน้ม

การฆ่าตัวตายตั้งแต่ ปี พ.ศ. 2524 จนถึงปี พ.ศ. 2551 

มีการเพิ่มขึ้นและลดลงในบางช่วงเวลาตามสภาวะ

เศรษฐกิจของประเทศ คือในช่วงวิกฤติเศรษฐกิจปี พ.ศ. 

2540-2543 อัตราการฆ่าตัวตายเพิ่มขึ้น จากอัตรา 

6.9 ต่อแสนประชากร ในปี พ.ศ. 2540 เป็นอัตรา  

8.6 ต่อแสนประชากร ในปี พ.ศ. 2542 คิดเป็นอัตรา

เฉลีย่ 8.3 ต่อแสนประชากร ส่วนในช่วงเศรษฐกจิฟ้ืนตวั 

ปี พ.ศ. 2544-2549 อัตราการฆ่าตัวตายลดลงจาก 7.7 

ในปี พ.ศ. 2544 เป็น 5.77 ในปี พ.ศ. 2549 คดิเป็นอตัรา

เฉลี่ย 6.9 ต่อแสนประชากร และในช่วงวิกฤติเศรษฐกิจ

รอบที่ 2 อัตราการฆ่าตัวตายในปี พ.ศ. 2550 เป็น 5.95 

และ 2551 เป็น 5.96 ต่อแสนประชากร อัตราเพศชาย

ต่อหญิง 3.33:1 แม้ว่าอัตราการฆ่าตัวตายจะน้อยลง

แต่ปัญหาการฆ่าตัวตายก็ยังเป็นปัญหาที่ส�ำคัญและ

ต้องให้การป้องกัน 

มีนักวิชาการ นักวิจัย พยายามอธิบายสาเหตุ

หรือปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับการฆ่าตัวตายปัจจุบันแนวคิด 

stress-diathesis model ค่อนข้างได้รับการนิยม 

เพราะสามารถก�ำหนดแนวทางในการป้องกันการ 

ฆ่าตัวตายได้ในหลายมิติ โดยแนวคิดนี้มองว่าบุคคลที่

มโีอกาสเกดิการฆ่าตวัตายนีม้คีวามเสีย่งหรอืเปราะบาง

มากกว่าบคุคลอืน่ๆ เมือ่บคุคลนัน้มเีหตกุารณ์มากระตุน้

ให้เกิดความเครียด เกินกว่าความสามารถของตนเอง 

จะจัดการได้ จึงน�ำมาสู่พฤติกรรมฆ่าตัวตาย แนวคิดนี้ 

แบ่งปัจจัยที่ เกี่ยวข ้องกับการฆ่าตัวตายออกเป็น 

ทั้งปัจจัยภายในและปัจจัยภายนอกบุคคล 4 มิติได้แก่ 

1) ปัจจยัชกัน�ำให้เกดิโรคหรอืปัจจยัเสีย่ง (predisposing 

factors) ได้แก่ ประวตัทิางพนัธกุรรม ปัจจยัทางชวีภาพ

และบคุลกิภาพส่วนบคุคล บคุคลมองสิง่ต่างๆ ในด้านลบ  

มมีมุมองต่อสิง่ต่างๆ แคบ 2) ปัจจยักระตุน้ (precipitating  

factors) ได้แก่ การส่งสิ่งที่สามารถน�ำมาใช้ในการ 

ฆ่าตัวตายอยู่ใกล้ตัว การเกิดเหตุการณ์กดดันในระยะ

อันใกล้ รวมทั้งความรู้สึกถูกท�ำให้อับอาย 3) ปัจจัยที่

ท�ำให้อาการคงอยู ่(perpetuating factors) ได้แก่ ปัจจยั

เสรมิทีท่�ำให้อาการไม่หายไป หรอืไม่ดขีึน้เท่าทีค่วร เช่น 

สัมพันธภาพในครอบครัวไม่ดี มีการทะเลาะระหว่าง

สมาชิกในครอบครัว และ 4) ปัจจัยปกป้อง (protective  

factors) ได้แก่ การมีความคิดที่ยืดหยุ่น การได้รับ 

การช่วยเหลือ ก�ำลังใจจากครอบครัวและสังคม การม ี

ความหวัง การแต่งงานเพราะท�ำให้บุคคลมีความรู้สึก

ผูกพัน ความรู้สึกต้องรับผิดชอบต่อผู้อื่น มีศรัทธาใน

ศาสนาช่วยท�ำให้บุคคลมีที่ยึดเหนี่ยวทางใจ หรืออาจ

ท�ำให้เกิดความยับยั้ง เช่น ศาสนาพุทธเชื่อว่าการ 

ฆ่าตวัตายเป็นบาป ปัจจยัใน 4 มตินิีม้ปีฏสิมัพนัธ์ต่อกนั1

องค์ความรู้ที่ใช้ในการอธิบายปัจจัยเกี่ยวข้อง

กับการฆ่าตัวตาย ได้มาจากการศึกษาเชิงปริมาณ 

ที่ใช้ฐานคิดจากการศึกษาที่เกี่ยวข้อง สมมติฐานของ

ผู้วิจัยหรือทฤษฎีต่างๆ ท�ำให้รูปแบบที่น�ำมาใช้ในการ

ป้องกันปัญหาการฆ่าตัวตายอยู่บนฐานความรู ้ของ

บุคคลภายนอก ซึ่งอาจไม่สอดคล้องกับปัญหาเฉพาะ

ในแต่ละพื้นที่ที่มีความต่างในด้านของบริบททางสังคม 

วฒันธรรม การท�ำความเข้าใจจากประสบการณ์ของผูท้ี่

พยายามฆ่าตัวตาย ย่อมจะได้องค์ความรู้ที่ท�ำให้เข้าใจ

ได้ว่า บุคคลที่พยายามฆ่าตัวตาย มีความคิดมุมมอง

อย่างไรจึงมีการท�ำร้ายตนเองเกิดขึ้น จากการทบทวน

วรรณกรรมพบว่ามีการศึกษาในมุมมองผู้ที่พยายาม

ท�ำร้ายตนเองใช้การศึกษาเชิงคุณภาพดังนี้ Zayas  

และคณะ3 สัมภาษณ์เชิงลึกวัยรุ ่นหญิง ซึ่งมีประวัติ

พยายามท�ำร้ายตนเอง รายงานว่าปัจจัยกระตุ้นที่ท�ำให้

เกิดพฤติกรรมท�ำร้ายตนเอง คือ การมีภาวะเครียดหรือ

การนกึถงึเหตกุารณ์เครยีดๆ ทีผ่่านมา ความรูส้กึผดิและ

เศร้าโศกพบได้บ่อยหลังจากมีการท�ำร้ายตนเอง
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Scourfield และคณะ4 อธิบายการรับรู้ของวัยรุ่น

และบุคลากรสาธารณสุขต่อการฆ่าตัวตายของวัยรุ่น 

พบว่า ผู้ให้ข้อมูลส่วนใหญ่มองว่าเพศชายมีความตั้งใจ

ที่จะจบชีวิตตนเองจริงๆ มากกว่าเพศหญิง การฆ่าตัวตาย 

ของเพศหญิงเป็นไปเพื่อการร้องขอความช่วยเหลือ  

เพศชายจะมีความอายที่จะไปขอความช่วยเหลือ 

จากผู ้อื่นหากพวกเขาไม่ประสบความส�ำเร็จในชีวิต  

จึงจบชีวิตลงด้วยการฆ่าตัวตาย การฆ่าตัวตายจึงเป็น 

การหลกีเลีย่งความอาย เพศชายมภีาวะหนุหนัพลนัแล่น 

มากกว่าหญิง สาเหตุที่ท�ำให้วัยรุ ่นหญิงฆ่าตัวตาย 

ส่วนใหญ่เป็นเรื่องของความรักและความสัมพันธ์

ระหว่างบุคคลหรือเป็นการแก้แค้น ท�ำให้บุคคลที่ตนรัก

เสียใจ รู้สึกผิด

ส�ำหรับการศึกษาในประเทศไทย ประมัย  

ฤทธิรณ5 สัมภาษณ์เชิงลึกกับผู้ที่มีพฤติกรรมฆ่าตัวตาย 

ที่รับไว้สถานที่โรงพยาบาลสุรินทร์ พบว่าลักษณะ

ครอบครวัของผูใ้ห้ข้อมลูส่วนใหญ่มโีครงสร้างครอบครวั

เป ็นแบบครอบครัวเดี่ยว มีรายได้ไม ่เพียงพอกับ 

การด�ำรงชีพ ความสัมพันธ์ในครอบครัวมีความขัดแย้ง 

และห่างเหินกันข้อจ�ำกัดของการศึกษานี้คือผู ้วิจัย 

มีความคิดเน้นที่ปัจจัยครอบครัวมีความเกี่ยวข้องต่อ

พฤติกรรมการฆ่าตัวตาย ซึ่งจากการทบทวนมีหลาย

ปัจจัยที่น�ำไปสู่พฤติกรรมการฆ่าตัวตาย 

อภชิยั มงคล และคณะ6 ศกึษาปัจจยัทางวฒันธรรม

กับการป้องกันการฆ่าตัวตายในภาคเหนือตอนบน  

พบว่า ปัจจัยเสี่ยงระดับบุคคล คือ มีบุคลิกภาพแบบ 

เก็บตัว ไม่พูดความรู ้สึก คิดมาก หรือหุนหันพลัน

แล่น ปัจจัยครอบครัวคือการทะเลาะกันในครอบครัว 

ครอบครัวมีหนี้สิน ปัจจัยสภาพแวดล้อมคือ การผลิต

สุราพื้นเมืองขาย และปัจจัยด้านค่านิยมวัฒนธรรม คือ

เรื่องฆ่าตัวตายเป็นเรื่องส่วนตัวของคนอื่นไม่ใช่เรื่อง

ของเรา เพศชายเป็นใหญ่ การรักษาหน้า ใช้ชีวิตตาม

กระแสสังคมที่จมไม่ลง การนินทา และการดื่มสุราเพื่อ

แก้ปัญหาชีวิต ปัจจัยปกป้องการฆ่าตัวตายคือศาสนา 

จะเห็นได้ว่าการศึกษาที่ผ่านมายังไม่ได้น�ำเสนอมุม

มองของผู ้ที่พยายามฆ่าตัวตาย หากเข้าใจมุมมอง

ประสบการณ์ของผู้ที่พยายามฆ่าตัวตายจะช่วยท�ำให้

การด�ำเนินการป้องกันการพยายามฆ่าตัวตายมีความ

เฉพาะมากขึ้น ดังนั้นการศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์ 

เพื่ออธิบายมุมมองของผู ้ที่พยายามฆ่าตัวตายต่อ 

การให้ความหมายของการฆ่าตวัตาย และปัจจยัเงือ่นไข

ที่น�ำไปสู่การพยายามฆ่าตัวตาย

วิธีการศึกษา
จากสถิติการฆ่าตัวตายระดับประเทศ2 มีการ

จ�ำแนกจังหวัด ตามสถิติของอัตราการฆ่าตัวตายส�ำเร็จ  

ออกเป็น 3 กลุ ่ม คือ 1) กลุ ่มจังหวัดที่มีอัตราการ 

ฆ่าตัวตายส�ำเร็จ สูงกว่า 13.00 ต่อประชากรแสนคน 

ม ี4 จงัหวดั ได้แก่ ล�ำพนู แพร่ แม่ฮ่องสอนและเชยีงใหม่  

2) กลุ ่มจังหวัดที่มีอัตรา ระหว่าง 6.51-13.00 ต่อ

แสนประชากร มี 28 จังหวัด ซึ่งส่วนใหญ่เป็นจังหวัด 

ในภาคเหนือ ภาคกลางและภาคตะวันออก 3) กลุ่ม

จังหวัดที่มีอัตราการฆ่าตัวตายไม่เกิน 6.50 ต่อแสน

ประชากร มี 44 จังหวัด ส่วนใหญ่เป็นจังหวัดที่อยู่ใน 

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ภาคใต้ กรุงเทพฯ และ

ปริมณฑล ผู้วิจัยจึงเลือกตัวแทนของจังหวัดที่มีอัตรา

การฆ่าตัวตายสูงเป็นล�ำดับต้นๆ ของภาคเหนือและ 

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ได้แก่ จังหวัดล�ำพูนและ

จังหวัดขอนแก่น โดยจังหวัดล�ำพูนเป็นจังหวัดที่มีอัตรา

การฆ่าตัวตายสูงเกินกว่า 14 ต่อแสนประชา และ

จังหวัดขอนแก่นที่มีอัตราการฆ่าตัวตายไม่เกิน 14 ต่อ

แสนประชากร ส�ำหรับสถานที่ที่ใช้ในเก็บข้อมูลที่บ้าน 

ผูใ้ห้สมัภาษณ์ หรอื ทีโ่รงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล

ในพื้นที่

การศกึษาครัง้นีผ่้านการรบัรองจากคณะกรรมการ 

พิจารณาการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น  

การศกึษาครัง้นีเ้ป็นการศกึษาเชงิคณุภาพเนือ่งจากเป็น 

วธิกีารทีเ่หมาะสมต่อการเข้าถงึมมุมองของผูใ้ห้ข้อมลูหลกั 
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อย่างลึกซึ้ง7 ใช้การสัมภาษณ์เชิงลึกกับที่มีประวัติ

พยายามฆ่าตัวตายทั้งเพศชาย และหญิง ใช้เวลา 

ในการสัมภาษณ์ประมาณ 60-90 นาที และบันทึกเทป

การสนทนา วิเคราะห์ข้อมูลเชิงเนื้อหา ตามขั้นตอนของ 

Cohen และคณะ8 ดงันี ้1) อ่านและท�ำความเข้าใจข้อมลู  

2) ตั้งดรรชนี 3) จัดระบบ จ�ำแนกหมวดหมู ่ข้อมูล  

4) ตคีวาม เชือ่มโยงความสมัพนัธ์ เพือ่ความเข้มงวดของ

การศึกษา (rigor) การศึกษาครั้งนี้ใช้วิธีการตรวจสอบ 

สามเส้าโดยนกัวจิยั (investigator triangulation) โดยทมี 

วิจัยตรวจสอบร่วมกันในการแปลความหมายของข้อมูล 

เพื่อให้แน่ใจว่ามีการแปลความหมายครบถ้วนทุกมิติ 

ผู้ให้ข้อมูลมีจ�ำนวน 33 ราย เป็นผู้ที่มีประวัติ

พยายามท�ำร้ายตนเองในปี พ.ศ. 2551 และ 2552 มอีายุ

ตัง้แต่ 18 ปีขึน้ไป ทีม่ภีมูลิ�ำเนาอยูใ่นจงัหวดัล�ำพนู และ 

ขอนแก่น โดยผู้วิจัยเลือกผู้ให้ข้อมูลแบบเฉพาะเจาะจง 

ให้มีความหลากหลาย ด้านเพศ อายุ อาชีพ ระดับ 

การศกึษา สถานะภาพสมรส จ�ำนวนครัง้ของการพยายาม 

ฆ่าตัวตาย และวิธีการฆ่าตัวตาย ลักษณะผู้ให้ข้อมูล 

ที่มีภูมิล�ำเนาอยู่ในจังหวัดล�ำพูน จ�ำนวน 22 ราย  

เป็นเพศชาย 13 ราย หญิง 9 ราย ผู ้ให้ข้อมูลชาย 

มีอายุเฉลี่ย 46.8 ปี ส่วนใหญ่จบชั้นประถมศึกษา และ

มีอาชีพรับจ้างรายวัน นับถือศาสนาพุทธ มี 2 ราย  

ที่เป็นชาวกระเหรี่ยงบอกว่าไม่นับถือศาสนาใด มีความ

ตั้งใจที่จะเสียชีวิต 5 ราย ท�ำร้ายตนเองโดยวิธี กินยา 

ฆ่าแมลง 7 ราย ผกูคอ 4 ราย กนิยาคลายเครยีด/ซมึเศร้า  

1 ราย ใช้มีดแทง 1 ราย โดยมีการดื่มสุราอย่างหนัก

ก่อนท�ำร้ายตนเองร่วมด้วย 7 ราย มีประวัติเคยท�ำร้าย

ตนเอง 8 ราย มปีระวตัเิป็นโรคสรุาเรือ้รงั 7 ราย ส่วนผูใ้ห้ 

ข้อมูลหญิง 9 ราย อายุเฉลี่ย 39.9 ปี ส่วนใหญ่นับถือ

ศาสนาพทุธ ม ี1 ราย เป็นชาวกระเหรีย่งบอกว่าไม่นบัถอื

ศาสนาใด จบชั้นประถมศึกษา 6 คน สถานภาพสมรสคู่ 

6 ราย เป็นโสด 2 ราย และ แยกกันอยู่ 1 ราย ส่วนใหญ่

มีอาชีพรับจ้างรายวัน และ เกษตรกร มีความตั้งใจที่จะ

เสยีชวีติ 4 ราย ท�ำร้ายตนเองโดยวธิ ีกนิยาคลายเครยีด/

ซมึเศร้า 4 ราย กนิยาฆ่าแมลง 2 ราย กนิน�ำ้ยาล้างห้องน�ำ้ 

1 ราย ผูกคอ 2 ราย มีการดื่มสุราก่อนท�ำร้ายตนเอง 

ร่วมด้วย 1 ราย และเคยมีประวัติท�ำร้ายตนเอง 2 ราย

ลกัษณะผูใ้ห้ข้อมลูในจงัหวดัขอนแก่น จ�ำนวน  

11 ราย เป็นเพศชาย 5 ราย หญิง 6 ราย ผู้ให้ข้อมูลชาย 

มีอายุเฉลี่ย 42.8 ปี จบชั้นประถมศึกษา 2 ราย และ

มัธยมศึกษา 3 ราย สถานภาพสมรส เป็นโสด 2 ราย  

คู ่2 ราย และ หม้าย 1 ราย อาชพีเกษตรกร 2 ราย รบัจ้าง

รายวันและค้าขายอย่างละ 1 ราย ไม่ได้ประกอบอาชีพ 

1 ราย มีความตั้งใจที่จะเสียชีวิต จ�ำนวน 3 ราย ท�ำร้าย 

ตนเองโดยวิธี กินยาฆ่าแมลง 3 ราย ผูกคอ 1 ราย  

กินยาคลายเครียด/ซึมเศร้า 1 ราย ดื่มสุราก่อนท�ำร้าย

ตนเองร่วมด้วย 1 ราย และเคยมีประวัติท�ำร้ายตนเอง 

1 ราย ผู ้ให้ข้อมูลหญิง 6 รายมีอายุเฉลี่ย 49.3 ปี  

ทุกคนนับถือศาสนาพุทธ จบชั้นประถมศึกษา 3 ราย  

จบชั้นมัธยมศึกษา 2 ราย และ ประกาศนียบัตรวิชาชีพ

ขั้นสูง 1 ราย สถานภาพสมรสคู่ 4 ราย เป็นโสด 1 ราย  

และหย ่า 1 ราย มีอาชีพรับจ ้างรายวัน 3 ราย  

เกษตรกร 1 ราย และไม่ได้ประกอบอาชีพ 2 ราย  

มีความตั้งใจที่จะเสียชีวิต 3 ราย ท�ำร้ายตนเองโดยวิธี  

กินยาคลายเครียด/ซึมเศร้า 2 ราย กินสารเคมีคือกิน

น�้ำยาล้างห้องน�้ำ 2 ราย กินยาฆ่าแมลง 1 ราย กระโดด

จากที่สูง 1 ราย และเคยมีประวัติท�ำร้ายตนเอง 2 ราย 

ข้อค้นพบ

จากการสมัภาษณ์ผูใ้ห้ข้อมลูเพศชายและหญงิที่

ผ่านประสบการณ์พยายามฆ่าตัวตายมีความคล้ายกัน

ระหว่างจังหวัดล�ำพูนและขอนแก่น ใน 2 ประเด็นหลัก

คอื ความหมายของการพยายามฆ่าตวัตาย ซึง่ประกอบ

ด้วย เป็นทางออกจากความมืด และ หลุดพ้นจากความ

ทกุข์ทรมานทางจติใจ ประเดน็ทีส่องคอื เงือ่นไขทีน่�ำไปสู่

การพยายามฆ่าตัวตายซ�้ำ ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้
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ความหมายของการพยายามฆ่าตัวตาย 

เป็นทางออกจากความมืด 

ผู้ให้ข้อมูลเล่าว่าสถานการณ์ความเครียดที่พวก

เขาเผชิญอยู่นั้นเป็นสถานการณ์ที่ยากล�ำบาก พวกเขา

พยายามที่จะแก้ปัญหาแต่ไม่สามารถแก้ไขได้ ดังค�ำ

บอกเล่าของผู้ให้ข้อมูลเพศหญิงในจังหวัดขอนแก่น 

อายุ 66 ปี จบชั้นประถมศึกษา สถานะภาพสมรสคู่ 

สามีและลูกดื่มเหล้า ถูกโกงทรัพย์สิน ท�ำให้เครียดมาก  

อีกทั้งเวลาสามีเมาจะด่าทอ ท�ำร้ายร่างกาย และ 

ไล่ตนเองออกจากบ้าน ทุกข์ทรมานเป็นเดือนๆ ทั้งเรื่อง

สามีและการถูกโกง 

“มนัไม่มทีางออก อยูเ่ฉยๆ น่ะไม่มใีครอยากตาย

หรอก..ป่วยก็ไม่มีใครอยากตายเหมือนกันเนาะ ถ้าป่วย 

ก็ยังอยากรักษา ไม่รู ้ว ่าจะออกทางไหนนะ ก็ไม่มี

ทางออก มันเหลืออด มันล้นมันพูดไม่ได้” 

ผู้ให้ข้อมูลหลักชาย อายุ 34 ปี เป็นคนชนเผ่า

กระเหรี่ยง จังหวัดล�ำพูน จบชั้นประถมศึกษา ภรรยา

หนี ทิ้งลูกไว้กับตัวเอง อาชีพรับจ้างรายวันแต่มีรายได้

ไม่สม�่ำเสมอ มีหนี้สินต้องขายที่ดิน สวนหมด และไม่มี

งานท�ำ

“สถานการณ์มันมืดหมดนะครับช่วงนั้น...มันคิด

อะไรไม่ออก คิดออกอย่างเดียว ตายอย่างเดียว”

หลุดพ้นจากความทุกข์ทรมานทางจิตใจ 

มีผู ้ ให ้ข ้อมูลที่จม วนเวียนอยู ่กับความคิด 

ที่ทรมานจิตใจ ท�ำให้ตัดสินใจฆ่าตัวตายเพื่อที่จะได้ไม่

ต้องทนอยูก่บัความทกุข์ทรมานทางจติใจ ดงัค�ำบอกเล่า

“คือความที่เราไม่อยากอยู่ มันเจ็บ มันเจ็บเหลือ

เกิน มันบรรยายไม่ได้ มันเหมือนหัวใจมันจะหยุดเต้น

เลย มันไม่ต้องการใคร” 

(เพศหญิง อายุ 33 ปี จบชั้นประถมศึกษา โสด 

ไม่มีรายได้ ขอนแก่น)

“จากคนทีท่�ำงาน พออยูเ่ฉยๆ ก ็น่าเบือ่ กว็นันี ้ไม่มี

อะไรท�ำ แล้วพรุง่นีจ้ะท�ำอะไร มนัจะมอียูใ่ห้ท�ำอยูท่กุวนั

หรือเปล่า อะไรประมาณนี้ จมอยู่แต่ความคิดวนเวียน 

อย่างนี้  มันทรมาน ไม่อยากคิด ไม่ต้องไปเครียด  

มันหลุดพ้นไป ให้ไม่ต้องคิดถึงเรื่องที่เราเจออยู่ทุกๆ วัน 

ว่างั้นเถอะ ไม่คิดอะไรมาก ” 

(เพศชาย อายุ 36 ปี จบชั้นมัธยมศึกษา หย่า 

รับจ้างรายวันรายได้ไม่แน่นอน ขอนแก่น) 

เงื่อนไขน�ำไปสู่การพยายามฆ่าตัวตาย

การถูกกระท�ำรุนแรงทางร่างกายและจิตใจ

เป็นเงื่อนไขส�ำคัญที่สุดที่ผู้ให้ข้อมูลเพศหญิงกล่าวถึง  

ผลของการถูกกระท�ำรุนแรงมาจากสามี ท�ำให้เครียด

และทกุข์ทรมานใจจนไม่อยากมชีวีติอยู ่ดงัตวัอย่างชวีติ

ของผู้ให้ข้อมูลหญิง 4 รายต่อไปนี้ 

ผู้ให้ข้อมูลเพศหญิงที่ขอนแก่น อายุ 51 ปี อาชีพ

เย็บผ้า ครอบครัวมีหนี้สิน ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็น 

โรคซมึเศร้ามาเป็นเวลา 4 ปี รบัประทานยาไม่สม�่ำเสมอ 

เดมิสามมีอีาชพีรบัจ้างรายวนั มรีายได้ให้ภรรยาเกบ็เงนิ 

ต่อมาในพืน้ทีม่กีารจ้างงานน้อยลงท�ำให้สามไีม่มงีานท�ำ  

สามีจึงดื่มเหล้ามากขึ้น บุตรชายอายุ 22 ปีมีความ 

คาดหวังที่จะพึ่งพาบุตรคนนี้มาก แต่บุตรชายไม่เรียน

หนังสือมีภรรยาและลูก ดื่มเหล้าและไม่ท�ำงานท�ำให ้

ผูใ้ห้ข้อมลูมคีวามเครยีดสะสมเรือ้รงัจากภาวะเศรษฐกจิ

และพฤติกรรมของลูกและสามี จึงตัดสินใจท�ำร้าย

ตนเองด้วยการกินยานอนหลับ มีประวัติเคยท�ำร้าย

ตนเอง 2 ครั้ง

“สามีเค้าก็ท�ำงานรายได้ไม่ค่อยแน่นอน เวลา

เลิกงานเค้าก็จะมีมาฉลองกันกินเหล้ากัน... มันหนักเรา  

คือหนี้สินส่วนใหญ่เราแบกเองหมด ลูกก็ก�ำลังวัยรุ่น 

แล้วสามีกับลูกเค้าก็ชอบทานเหล้ากันทุกคน ทีนี้มันรับ 

ไม่ได้คณุหมอ คอืมนัเยอะ มนัหลายเรือ่ง รบัมาเยอะแล้ว

ทีนี้มันรู้สึกเหนื่อย แล้วก็เบื่อหน่าย มันหลายเรื่องแล้ว 

ก็บ่อย มันรับไม่ได้คุณหมอ” 

ผู้ให้ข้อมูลเพศหญิงที่ล�ำพูน อายุ 53 ปี อาชีพ

เกษตรกร มีประวัติเป็นโรคซึมเศร้า รับประทานยา 

ไม่สม�่ำเสมอ แต่งงาน 2 ครั้ง สามีคนแรกดื่มเหล้า  
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เล่นการพนัน เวลาเมาจะท�ำร้ายร่างกาย ครอบครัวสามี

คนแรกไม่ชอบตน เลยตดัสนิใจหย่า และเป็นคนเลีย้งลกู 

2 คนเอง ย้ายมาอาศยัอยูก่บัแม่ แต่สามคีนแรกมาระราน 

โดยเฉพาะเวลาเมา กจ็ะมาท�ำลายข้าวของทีบ้่าน ขอให้

กลบัไปอยูด้่วยกนัเหมอืนเดมิ ทีบ้่านมแีต่ผูห้ญงิ แม่เลย

บอกให้แต่งงานใหม่เพื่อสามีคนแรกจะได้ไม่มารบกวน

จงึแต่งงานใหม่ สามคีนปัจจบุนักด็ืม่เหล้า และเวลาเมา

ก็จะพูดให้ร�ำคาญใจ ลูกชายเกเร โดนต�ำรวจจับ 

“เครียดกับลูกด้วย เวลาเมาเหล้ามา (สามี) พูดก็

ไม่รู้เรื่องจู้จี้จุกจิกอะไรก็ไม่รู้ “อยากได้ใหม่ก็ท�ำไมไม่ไป

เอาซะ” เราเครยีดกบัลกูกม็ากพอแล้ว แล้วลกูผวักย็งัมา

กินเหล้าพูดจาอะไรไม่รู้ไร้สาระ” 

ผู้ให้ข้อมูลเพศหญิงที่ล�ำพูน อายุ 56 ปี จบการ

ศึกษาชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 เป็นแม่บ้านไม่ได้ประกอบ

อาชีพ สามีท�ำงานเป็นพนักงานธุรการในโรงเรียนแห่ง

หนึง่ สามเีป็นคนเจ้าชูม้ผีูห้ญงิหลายคน แต่ไม่คดิจะเลกิ

จากสามีเพราะมีความเชื่อว่าเมื่อแต่งงานแล้วก็ต้องอยู่

ด้วยกัน มีประวัติเคยท�ำร้ายตนเองด้วยการกินยานอน

หลับ สาเหตุมาจากทุกข์ใจมากจนสุดทนเพราะสามีไป

มผีูห้ญงิทีเ่ป็นคนบ้านเดยีวกบัตน วนัทีส่มัภาษณ์กบ็อก

ว่าตนเองยังมีความคิดอยากท�ำร้ายตนเองอยู่

“สามีเค้าก็เป็นคนแบบนี้ที่มีปัญหากับผู้หญิงเนาะ  

หลังจากคนนู้นเนาะ พอเลิกแล้วก็มีอีกก็มาอีก ก็ไม่รู ้

จะท�ำยงัไง กเ็ครยีด ทกุวนันีก้เ็ครยีดอยู ่ป้าไม่อยากแบบ

จะเป็นคนทีว่่าเลกิกนั เวลาไปทีไ่หนมนัดยูงัไงละ … เราก็ 

ไม่อยากจะอยูค่นเดยีว มนัคงไม่มคีวามสขุ ยงัไงมนักไ็ม่ดี 

อยู ่ดี เราจะเลิกกันมันก็ไม่ดี เราจะอยู ่กันไปมันก็ม ี

ความสขุแต่มนักม็คีวามทกุข์มนักเ็หมอืนปนกนันัน่แหละ 

…แต่กบ็อก (สาม ี)เหมอืนกนัว่าเราเลกิกนัดมีัย๊เงีย้ เค้าก็ 

บอกว่าไม่เลิก.....มันทั้งมันเจ็บมันปวดมันแค้นอะไร 

ก็ไม่รู้ ถ้าเค้าตีเรา เจ็บมันคงจะหายแล้วเนาะ แต่นี้มัน 

ไม่หาย มันรู้สึกพอเราคิดเราก็เจ็บ พอคิดเราก็เจ็บอีก 

การเจ็บใจมันไม่มีที่สิ้นสุด เค้าว่าไม่ได้ท�ำอะไรกับเรา 

มันไม่ได้ท�ำตัวเนาะ แต่เค้าก็ท�ำร้ายจิตใจเรา” 

ในขณะที่มีผู ้ให้ข้อมูลเพศหญิงอีกคนจังหวัด

ขอนแก่น อาย ุ60 ปี จบชัน้ประถมศกึษา อาชพีเกษตรกร 

บอกเล่าถึงความช�ำ้ใจที่ต้องทนอยู่กับความเจ้าชู้ ขี้เมา  

และเล่นการพนันของสามี สุดจะทนเมื่อสามีเจ้าชู ้  

มีผู้หญิงเป็นคนบ้านเดียวกัน อีกทั้งเวลาเมา ก็ใช้ค�ำพูด

ที่ท�ำร้ายจิตใจ รู้สึกไม่ได้รับการนับถือ ลูกชายสนับสนุน

ให้หย่ากับพ่อโดยยินดีที่จะอยู่กับแม่ แต่สามีไม่ยอม 

หย่าให้ จ�ำต้องอดทน ดังค�ำพูด

“เมื่อก่อนแต่งงานเค้าไม่ค่อยกินหรอก แต่พอ 

แก่ตัวมาก็กิน เขา เล่นการพนัน เล่นไฮโล เล่นอะไร  

เล่นหมดเลย...เล่นผูห้ญงิ เจ้าชู.้..เจ้าชูม้ากๆ เลย เราเป็น

ฝ่ายเก็บเงิน แต่เขาเป็นคนผลาญ เล่นผู้หญิง แถวบ้าน 

เงินในกระเป๋าเขาก็เคยขโมย เรารู้เราก็เสียใจอีก... รู้สึก

ทกุข์ใจ ถ้าเขา (สาม)ี เอาคน(ผูห้ญงิ)ต่างบ้านกพ็อทนได้  

แต่ว่าเอาคนบ้านเดียวกันเนี่ย มันทนไม่ได้ เป็นคนบ้าน

เดยีวกนั เราเหน็หน้าเขาทกุวนั เรากท็นไม่ไหว ไม่ให้เกยีรติ 

เราน่ะ มันดูถูกเรา …เขาเมาเหล้ามา... เขาก็ด่าเรา  

เขาว่าเรา เขาบอกเราว่า ถ้าอยากจะตายก็ตายเถอะ  

ไม่สนใจเราแล้ว อยากจะท�ำอะไรกท็�ำ ขอเลกิขอหย่า แล้ว

เขาไม่หย่า... เราก็อยู่กันไปอย่างเงี่ยะ...ใช้กรรมใช้เวร 

ร่วมกันไปแบบเนี่ยะ เราก็อยู่เป็นเสาหลักให้ลูก อยู่เพื่อ

ลูก... เครียดเยอะๆ ก็อยากจะฆ่าตัวตายให้มันจบๆ”

ประเด็นเพศภาวะในการคงความเป็นชายตาม

บทบาทที่สังคมก�ำหนดที่ต้องเป็นใหญ่ เป็นผู้น�ำ และ

ได้รบัการยอมรบันบัถอืจากคนในครอบครวั เป็นเงือ่นไข

น�ำไปสู ่การฆ่าตัวตายที่ผู ้ให้ข้อมูลเพศชายกล่าวถึง  

ดังตัวอย่างกรณีศึกษา 7 ราย ดังนี้ 

ผู้ให้ข้อมูลเพศชายจังหวัดล�ำพูน อายุ 42 ปี จบ

การศกึษามธัยมศกึษา อาชพีรบัจ้างรายวนั เคยมปีระวตัิ

ท�ำร้ายตนเอง 2 ครั้ง เล่าว่า ภรรยาท�ำงานและมีรายได้

มากกว่าตนเอง เมื่อมีลูก การไปจ้างคนอื่นเลี้ยงลูกและ

ท�ำงานบ้านจะเสียค่าใช้จ่ายมากกว่าเงินที่ตนสามารถ

หามาได้ จึงต้องท�ำหน้าที่เลี้ยงลูกและท�ำงานบ้าน  

บอกเล่าด้วยความรู้สึกน้อยใจ ดังนี้ 
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“ลูกไปโรงเรียนแล้วท�ำงานจันทร์ถึงศุกร์ เสาร์-

อาทติย์ดแูลลกู ก่อนหน้านีว่้างเลีย้งลกูคนเดยีว ประเดน็

หลักต้องดูแลลูก แฟนไม่ว่างดูแล เราก็ต้องดูแลลูก…

เครียด เพราะลูกไม่ได้เป็นอย่างที่เราคิด เราอยาก

ท�ำงาน แล้วให้ผู้หญิงอยู่บ้านเลี้ยงลูก ...ถ้าเปลี่ยนเป็น

ชายท�ำงานนอกบ้านแล้วผู้หญิงท�ำงานในบ้านดูแลลูก

ก็คงจะดี” 

ชายอายุ 39 ปี เป็นคนชนเผ่ากระเหรี่ยง ไม่ได้

เรียนหนังสือ มีอาชีพท�ำไร่และ รับจ้างรายวัน เริ่มดื่ม

เหล้าอายุ 17 ปี เพราะความสนุกสนาน ต่อมาดื่มเรื่อยๆ 

ดื่มมากขึ้นเวลาเครียด มีภาวะเครียดจากปัญหาหนี้สิน

ในครอบครัว ดื่มเหล้าเพื่อลดความทุกข์ใจ ลืมปัญหา 

บอกเล่าให้ฟังดังนี้

“คดิหนกั เป็นหวัหน้าครอบครวั...อะไรไม่มกีต้็อง

ไปหามา อะไรขาดนดิหน่อยกต้็องไปเตรยีมมา ซือ้ไว้ เงนิ

ไม่ม ีให้เมยี เงนิไม่มใีช้จ่ายในครอบครวั ไม่มเีงนิไปจ่าย

งวด หัวหน้าครอบครัวก็ต้องไปหามาให้ วันนั้นเมาด้วย

เครียดด้วยครับ คิดเรื่องงาน บางครั้งคุยกับแฟนไม่เข้า

กันแล้วเครียด แฟนขัดใจ ก็เลยเครียด...วันนั้นมันหนัก

หน่อย (ดื่มเหล้า) จะเอาให้พ้นเลย วันนั้น” 

ผู้ให้ข้อมูลเพศชายจังหวัดขอนแก่น อายุ 52 ปี 

จบชั้นประถมศึกษา ท�ำงานรับจ้างรายวัน และมีไร่นา 

เคยท�ำร้ายตนเอง 2 ครั้ง ภรรยาคนแรกเสียชีวิต เพื่อน

แนะน�ำให้แต่งงานใหม่ เพราะเหงา คิดว่าจะมีคนดูแล 

มีคนปลอบใจ ภรรยามีฐานะดีกว่า และเป็นคนเก็บเงิน

ซึ่งเคยผ่านการแต่งงานมาแล้ว บอกเล่าดังนี้

“เออ เขา (ภรรยา)มฐีานะดกีว่าเรา ….กห็าว่าเรา

มาเกาะเขากนิ ผมกค็ดิว่าเราไม่มคีวามสามารถทีจ่ะเป็น

หวัหน้า เป็นผูน้�ำเขาได้อย่างนีเ้ขา บางครัง้กพ็ดูเยาะเย้ย

เรา แล้วเวลาเราไปทุง่นามาเหนือ่ยๆ เขากม็าพดูแบบว่า  

เขามีผู ้ชายเยอะ บอกว่าผู ้ชายระดับมีเงินเดือนกิน  

สองหมื่นสามหมื่น แต่เขาไม่เอา เขามาเอาแบบผม  

เขาพูดทุกวัน ย�้ำทุกวัน ผมเครียดขึ้นมาผมก็... (ท�ำร้าย

ตัวเอง)...ท�ำให้เราน้อยใจ ท้อถอย ไม่มีก�ำลังใจเลย 

ขนาดมาอยู่กับเราเนี่ย เขายังพูดเอาเรื่องผู้ชายคนอื่น

มาใส่กะเรา...เขามาพูดใส่ เขามาพูดใส่ทุกวันๆ อย่างนี้  

เรากค็ดิน้อยใจ เป็นความรูส้กึทีว่่าน้อยใจทีส่ดุ จะไปหา

ใคร หันหน้าไปปรึกษาใคร ว่าจะมีคนพูด พูดแบบว่าให้

ก�ำลังใจกับเรา ให้เรามีความสดชื่น มันก็ไม่มีเลย มีแต่

คนมาพูดทิ่มแทง มาพูดถากถางอย่างนี”้ 

นอกจากพฤตกิรรมของภรรยาแล้ว การทีล่กูไม่มี

เวลามาดแูล เป็นการเพิม่ความรูส้กึไม่ได้รบัความส�ำคญั

มากยิ่งขึ้น 

“ถ้าคิดไปอีกอย่างนึงก็ ลูกยังอยู่ หลานก็ยังอยู่ ก็

เขาก็ไม่ค่อยมาปรึกษา เขาก็ไม่ค่อยมาคุยกะเรา เขาไม่

มาปรึกษาอะไร เขาคิดจะท�ำอะไร เขาก็ท�ำไป เหมือน

เราไม่มีความหมาย บางทีก็คิดน้อยใจบ้าง อะไรบ้าง” 

ผู้ให้ข้อมูลเพศชายที่ขอนแก่นอีกคน อายุ 67 ปี 

ภรรยาคนแรกเสยีชวีติ แต่งงานใหม่เลกิกนั และปัจจบุนั

หย่า เคยประสบความส�ำเร็จในธุรกิจแต่ปัจจุบันกิจการ

ไม่ดี โอนทรัพย์สินให้ภรรยาคนสุดท้าย เล่าให้ฟังว่า

“มันก็ไม่มีอะไร มีแต่เรื่องน้อยใจ น้อยใจว่าเออ 

เป็นไง เค้า (ภรรยา ที่แยกทางกัน) จากเมื่อก่อน เค้าดี  

เมื่อก่อน ธุรกิจเราดี เค้าจะเอาไปท�ำอะไรส่วนตัวนะ  

ก็ให้เขาไปเดือนละหมื่น เพราะว่าเรารายได้ดี ตอนหลัง

เราเริ่มจะแย่ เงินเราไม่มี ครอบครัวก็ไม่สนใจ เดี๋ยวนี้

มนัเปลีย่นไป เหมอืนกบัว่าไม่สนใจ เหมอืนกบัว่าเอาเรา

มาทิ้ง...คิดก็น้อยใจ บ้านช่องปลูกเอาไว้ ลูกเต้าก็ไม่มา  

กเ็ลยอยูส่องคน อยูโ่ด่เด่ แล้วกแ็ม่บ้านเค้าไม่ค่อยสนใจ

ผมนะ…คือเค้าไม่สนว่าเออ สามีจะอยู่ยังไง อะไรยังไง  

ก็ไม่ค่อยสนใจ เค้าก็เลยขอหย่า ขอที่ดิน ขอบ้าน  

เค้าบอกเค้าไม่มีอะไร ก็โอนให้เค้าไป เราก็เลยอยู ่  

คนเดียว ปัญหาครอบครัวตรงนี้  การเงินการทอง  

ไม่พอใช้ ทุกวันนี้เงินทองก็ไม่มี มันก็เลยไม่อยากอยู่” 

ผู้ให้ข้อมูลเพศชายจังหวัด ล�ำพูน อายุ 36 ปี  

จบชั้นมัธยมศึกษา ดื่มเหล้าตั้งแต่วัยรุ่น ดื่มหนักเมื่อไป

ท�ำงานกรงุเทพ ภรรยาทีอ่ยูค่นละทีข่อเลกิ ดืม่หนกัตัง้แต่

นั้นมา ท�ำงานไม่ค่อยได้ เสร็จจากการท�ำงาน มีเงินก็จะ
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ไปซือ้เหล้ากนิทกุวนั ในวนัเกดิเหตคุ�ำพดูของแม่กระตุน้

ให้ตัดสินใจท�ำร้ายตนเองด้วยความน้อยใจ เล่าว่า

“มาหลังๆก็ดื่ม (เหล้า)ทุกวันเลย หนักด้วย มีอยู่

วนัหนึง่ แม่ผมด่า “กนิอะไร กนิท�ำไม ไอ้โง่” เราน้อยใจอยู่

แล้ว มาซ�้ำเติมเราอีก “เป็นยังงี้ไปตายซะไป” ก็เลยคว้า

เชือกฟาง ขับรถไปป่าช้า ก็นั่งบ่นพึมๆ พ�ำๆ ไป ร้องไห้

ไปด้วย ไม่มใีครรกัเราแล้ว เพือ่นรกักต็ายไปแล้ว เราคดิ  

เออไปหาเพื่อนดีกว่า ก็เลยตัดสินใจแขวนคอตาย” 

ผู้ให้ข้อมูลเพศชายจังหวัดล�ำพูน อายุ 61 ปี เป็น

ชาวสวน ป่วยเป็นโรคไตเรือ้รงั และกระดกูสนัหลงัเคลือ่น

จากอุบัติเหตุหกล้ม ท�ำให้เดินล�ำบาก มีข้อจ�ำกัดในการ

เดนิ ป่วยมาเป็นระยะเวลา 7-8 ปี ท�ำร้ายตนเองโดยการ

กินยาฆ่าแมลง ในวันสัมภาษณ์ผู้ป่วยบอกว่าบางครั้ง 

ก็มีความคิดอยากตาย 

“ช่วยเหลอือะไรไม่ได้ล่ะ จะไปผ่าตดั เขา (ภรรยา) 

กบ็อกว่าถ้าไปผ่าตดัมาแล้ว เกดิมนัเป็นอมัพาตขึน้มาละ

ใครจะพาอุ้ม พานอน ส่วนมากคนที่ไปมันไม่ดีขึ้นมานี้  

จะดหีรอืไม่ดกีไ็ม่รู ้แล้วกส่็วนมากกจ็ะมาเป็นนอนเสือ่ลกุ

ไม่ได้ แล้วใครจะเอาลุกนั่ง จะไม่ได้ท�ำมาหากินแล้วมั้ง 

เขาพดูอย่างนี ้ผมกค็ดิว่าคงหมดโอกาสหายแล้ว ...รูส้กึ

น้อยใจนะ เพราะว่าตัวเองเป็นผู้น�ำ แทนที่จะท�ำงาน 

มาจุนเจือครอบครัว เราก็น้อยใจ“มัน (ความคิดอยาก

ตาย) ก็ค่อยๆ ซึมมาเรื่อยๆ นะ จะคิดเมื่อตอนเห็นเขา  

(ภรรยา) เข้าบ้านมาเป็นขี้โคลน เขาเข้าบ้านมาเปียก 

ฝนตก อะไรอย่างเนี้ย แล้วตัวเองนั่งรอ ท�ำงานก็ไม่ไหว 

เวลาท�ำนา ถางหญ้า ลูกเมียท�ำหมด เราท�ำงานไม่ไหว

ล่ะ อยูไ่ปกไ็ม่มปีระโยชน์อะไร สร้างความล�ำบากให้เขา  

อยูไ่ปกย็ิง่จะล�ำบากไปเรือ่ยๆ เลยตดัสนิใจว่าตายดกีว่า” 

ผูใ้ห้ข้อมลูเพศชายจงัหวดัล�ำพนูอาย ุ49 ปี จบชัน้

ประถมศึกษา อาชีพค้าขาย เลิกกับภรรยาเพราะภรรยา

ไปมีผู ้ชายใหม่ที่ต่างประเทศ ตนเองอยู่กับบุตรสาว  

อายุ 22 ปี ซึ่งแต่งงานและมีบุตรแล้ว 

“เลกิกบัแฟนแล้วกพ็อดคีดิมาก เครยีด นอนคดิๆ  

ไป..ว่า...เบื่อ...เบื่อกับตัวเอง ผมก็ไม่อยากจะ...สู้หน้า

ใคร...กลัวพวกเขาว่า เป็นผู้ชายอย่างไรว่ะ ถึงแยก

ทางกับผู้หญิง คิดอย่างเงี้ยะ...หลังจากที่เลิกกับแฟน  

กินมากเลย คิดก็กินเหล้า เครียดก็กินเหล้า เลยสุขภาพ

ไม่ดี กินแล้วมันจะคิดฆ่าตัวเองล่ะ” 

เช่นเดียวกับเพศชายอายุ 34 ปี เป็นคนชนเผ่า

กระเหรีย่ง อาชพีรบัจ้างรายวนั เครยีดจากการไม่มงีานท�ำ  

ดื่มเหล้าเพื่อคลายเครียด มีประวัติดื่มเหล้าจนติด  

เมาและท�ำร้ายร่างกายภรรยา จนภรรยาแยกไปอยูท่ีอ่ืน่ 

ปัจจบุนัไม่ค่อยมงีานท�ำเพราะดืม่เหลา้มาก ไม่สามารถ

ควบคุมตนเองได้ บอกเล่าว่า

“เพราะมันไม่มีงานให้ท�ำ ถ้ามีงานก็ได้ไปรับจ้าง

เป็นวนั บางวนักไ็ม่ได้ไป เมือ่ก่อนท�ำสวนป่าปลกูสกัปลกู

อะไรพวกนีค้รบัเดีย๋วนีไ้ม่มแีล้วครบัเดีย๋วนีเ้ข้าไร่เข้าสวน

อย่างเดยีว สวนข้าวโพดรายได้เนีย้ มนัน้อยลงเพราะไม่ม ี

ที่จ้าง..เลยขายสวนใช้หนี้ ก็เลยว่างงานไม่มีสวนท�ำ  

มนัแบบเสยีใจ คนเรามนัอยูด้่วยกนัตัง้นาน แต่ว่ามา ทิง้ไป  

ไม่มีเหตุผล ท�ำไมต้องทิ้งกัน... คือ อยากตายให้พ้นๆ  

มันสับสนไปหมดเลย มีหลายอย่างหลายอัน ไหนจะหนี้

สินอีก ลูกอีก อยู่คนเดียวมันล�ำบาก เลยคิดฆ่าตัวตาย” 

วิจารณ์
จากการให้ความหมายของการฆ่าตัวตายของ

เจ้าของประสบการณ์โดยตรงแสดงให้เห็นว่าผู้ที่ตัดสินใจ 

ฆ่าตัวตายเป็นผู้ที่มีมุมมองต่อปัญหาในลักษณะหา

ทางออกไม่ได้ และมีความทุกข์ทรมานทางจิตใจต่อ 

การตกอยูใ่นสถานการณ์นัน้แต่เพยีงผูเ้ดยีว การฆ่าตวัตาย 

เป็นวิธีหนึ่งที่ใช้เพื่อยุติความทุกข์ทรมาน9-11 คนทุกคน 

ทุกเพศวัยต่างต้องการการยอมรับจากบุคคลส�ำคัญ

ในชีวิตโดยเฉพาะอย ่างยิ่ งจากคนในครอบครัว  

มีเป้าหมาย มีความหวังในการด�ำเนินชีวิต ผู้ให้ข้อมูล

หลัก 9 รายเป็นโรคซึมเศร้าร่วมด้วย การมีชีวิตอยู่อย่าง

ไร้ความหมายเป็นอาการหนึ่งของเกณฑ์การวินิจฉัย 

โรคซึมเศร้า12 ผู ้ที่มีอาการซึมเศร้ามีความเสี่ยงต่อ 

การฆ่าตัวตาย1,13 ผลการศึกษาครั้งนี้โดยภาพรวม
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สนับสนุนองค์ความรู ้เดิมที่มีอยู ่แล้วในเรื่องปัจจัย 

ที่เกี่ยวข้องกับการฆ่าตัวตายคือ ปัญหาเศรษฐกิจ  

ความสัมพันธ์ในครอบครัว ความสัมพันธ์ระหว่าง 

คู่สมรส การสื่อสารในครอบครัว การเจ็บป่วยเรื้อรัง  

การใช้สรุาและสารเสพตดิ มปัีญหามกัไม่ปรกึษาคนอืน่ 

การเลียนแบบ1,13-16 การใช้ชีวิตแบบบริโภคนิยม ท�ำให้ 

มีความเครียดจากภาวะหนี้สิน17 

การศึกษานี้ได้ให้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการ

สนับสนุนสาเหตุ เงื่อนไขการตัดสินใจฆ่าตัวตายของ

เพศชายและหญิงว่ามีทั้งความเหมือนและความต่าง 

โดยที่ความเหมือนคือความรู้สึกที่มืดมิดอยากหนีออก

จากความทุกข์ทรมาน แต่ความต่างคือที่มาของความ 

รูส้กึนัน้ๆ ผูช้ายมคีวามกดดนัต่อบทบาทความเป็นชายที่

ถูกกล่อมเกลามาจนท�ำให้เกิดความเครียด หาทางออก

ไม่ได้ หรือรู้สึกไร้คุณค่า เช่นผู้ให้ข้อมูลเพศชายและ 

มีมุมมองที่เชื่อว่าเป็นเพศชายต้องเป็นผู้น�ำ พึ่งตนเอง

ได้18-19 การที่ภรรยาท�ำงานที่มีรายได้มากกว่า ท�ำให้

ผูช้ายรูส้กึว่าตนเองไร้ความสามารถ ไม่ได้รบัการยอมรบั 

ผูช้ายต้องเกบ็ความรูส้กึไว้ภายใน ไม่พดูหรอืแสดงความ

รู้สึกออกมา และใช้การดื่มสุราเป็นวิธีการแก้ปัญหา

ท�ำให้เสีย่งต่อการเป็นโรคตดิสรุา ทีร่นุแรง คอื หนปัีญหา

ด้วยการฆ่าตัวตาย20 เพศชายที่ฆ่าตัวตายส่วนใหญ่ 

หย่าร้าง หรือ เป็นหม้าย เนื่องมาจากภรรยาไปมีผู้ชาย

คนใหม่ท�ำให้สูญเสียความเป็นชาย และอีกประการ 

หนึ่งคือเพศชายมีเครือข่ายสนับสนุนทางสังคมน้อย

กว่าเพศหญิงเมื่อมีการสูญเสียภรรยาท�ำให้ขาดแหล่ง

สนับสนุนทางจิตใจ21 

ส�ำหรับป ัจจัยเงื่อนไขในการฆ่าตัวตายใน 

เพศหญิงเมื่ออธิบายในมิติเพศภาวะพบว่าความรุนแรง

จากสามเีป็นประเดน็ส�ำคญั ซึง่ความรนุแรงต่อเพศหญงิ

มกัเกดิจากความเชือ่ในสงัคมเพศชายเป็นใหญ่ ทีเ่หน็ว่า 

สามีเมาและท�ำร้ายร่างกายภรรยา หรือไปมีผู ้หญิง 

คนอื่นเป็นเรื่องปกติ หรือเป็นเรื่องภายในครอบครัว 

คนภายนอกไม่ควรเข้ามายุ่ง ในขณะเดียวกันเพศหญิง 

ก็ถูกสอนว่าต้องอดทนเพื่อลูก เพื่อครอบครัว เพศหญิง 

ในการศึกษานี้พบว่ามีระดับการศึกษาต�่ำ มีรายได้น้อย 

หรอืไม่ม ีต้องพึง่พาสาม ีท�ำให้เพศหญงิกลุม่นีต้้องอดทน

อดกลั้นกับความทุกข์ทรมานจนถึงที่สุดและตัดสินใจ 

ฆ่าตัวตายเพื่อหลุดพ้นจากความทุกข์ทรมาน 

ค่านิยมที่ยินยอมให้เพศชายดื่มเหล้าได้โดยไม่มี

ขีดจ�ำกัด เชื่อมโยงกับการฆ่าตัวตายโดยเฉพาะค่านิยม

การดื่มสุราเพื่อคลายเครียด การผลิตซื้อขายดื่มสุรา

อย่างเสรีในชุมชน16 ผู้ติดสุรามีโอกาสฆ่าตัวตายสูงกว่า

ผูท้ีไ่ม่ตดิสรุา 5.5 เท่า เพราะการเมาสรุาหรอืสารเสพตดิ 

ท�ำให้ความสามารถในการตัดสินใจลดลง มีพฤติกรรม

หุนหันพลันแล่น น�ำไปสู่การฆ่าตัวตาย22 

สรุป
ผลการศึกษาพบว่าทั้งเพศหญิงและชายการให้

ความหมายต่อการฆ่าตวัตายมคีวามใกล้เคยีงกนั ทัง้ใน

จังหวัดที่มีสถิติการฆ่าตัวตายสูงและต�ำ่ ปัจจัยเงื่อนไข

ต่อการฆ่าตัวตายมีความแตกต่างระหว่างเพศหญิง 

และชาย ปัจจัยที่ท�ำให้ผู้หญิงฆ่าตัวตายคือผลจากการ

กล่อมเกลาทางสงัคมทีเ่พศชายเป็นใหญ่สามารถท�ำร้าย

ร่างกายและจิตใจผู้เป็นภรรยาได้โดยสังคมมองว่าเป็น

เรื่องปกติ หรือเป็นเรื่องครอบครัวที่คนภายนอกไม่ควร

เข้าไปยุ่ง ในขณะที่เพศชายถูกกดดันจากบทบาทความ

เป็นชายที่ต้องเป็นผู้น�ำ พึ่งตนเองได้ เป็นผู้ที่มีความ

ส�ำคัญต่อครอบครัว เมื่อไม่สามารถด�ำรงบทบาทนี ้

ได้จึงน�ำไปสู่การฆ่าตัวตาย ประกอบกับค่านิยมการดื่ม

สุราเป็นการแก้ปัญหาที่ยอมรับได้ส�ำหรับผู้ชายท�ำให้

ผู้ชายมีความเสี่ยงต่อการฆ่าตัวตายมาก 

ข้อเสนอแนะ
จากข้อค้นพบที่ได้ผ่านการบอกเล่าของผู้ที่ผ่าน

ประสบการณ์การพยายามฆ่าตัวตายเป็นข้อมูลที่บ่งชี ้

ความส�ำคญัเร่งด่วนในการบรูณาการมโนทศัน์เพศภาวะ 

มาใช้ในการด�ำเนินการเพื่อป้องกันการฆ่าตัวตาย  
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สร้างความเสมอภาคระหว่างหญิงชาย สร้างโอกาส

ให้เพศหญิงมีงานท�ำสามารถมีรายได้เลี้ยงดูตนเองได้  

การรณรงค์ยุติความรุนแรงต่อเพศหญิงทุกรูปแบบควร

ท�ำอย่างสม�่ำเสมอและต่อเนื่อง หากลวิธีที่จะท�ำให ้

พระราชบญัญตัคิุม้ครองผูถ้กูกระท�ำรนุแรงในครอบครวั

สามารถบังคับใช้ได ้จริง ให ้ความรู ้แก ่ประชาชน

โดยทั่วไปว่าความรุนแรงไม่ใช่เรื่องส่วนตัวหรือเรื่อง

ครอบครัวแต่เป็นปัญหาทางสังคมที่เกิดจากค่านิยม 

เพศชายเป็นใหญ่ ในกระบวนการให้การปรึกษากับ

เพศหญิงที่ถูกกระท�ำรุนแรงควรใช้แนวคิดการฟื้นฟู

พลังอ�ำนาจให้กับเพศหญิง ช่วยเหลือให้สามารถเข้าถึง 

แหล่งทรัพยากรที่จ�ำเป็นเช่นมีบ้านพักพิงหากพบว่า 

เพศหญิงที่มารับการปรึกษาตกอยู่ในภาวะอันตราย 

พัฒนากลวิธีส่งเสริมการจัดการกับความเครียดโดยให ้

ความรู ้กับเพศชายว่าการดื่มสุราไม่ใช่วิธีการแก้ไข

ปัญหาทีบ่่งบอกถงึความเป็นเพศชาย การพดูคยุสือ่สาร

ความเครียดเป็นเรื่องปกติส�ำหรับเพศชาย ดังตัวอย่าง

การศึกษาที่พบว่าการสอนทักษะการสื่อสารและ 

การสร้างสมัพนัธภาพให้กบัผูป่้วยชายทีเ่ข้ารบัการบ�ำบดั

เนื่องจากมีปัญหาการใช้สารเสพติดโปรแกรมที่มีชื่อว่า  

“ขอเวลานอก ส�ำหรับผู้ชาย” (Time Out! For Men)  

ช่วยให้พวกเขามีทักษะการสื่อสาร มีทัศนคติที่ยืดหยุ่น

ต่อบทบาทหญิงชายมากขึ้น23 
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