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บทคัดย่อ
	 การวิจยัเชงิพรรณนาวเิคราะห์ความสมัพนัธ์มีวตัถปุระสงค์เพือ่ 1) ศกึษาความสขุของบุคคลทีม่คีวามหลากหลายทางเพศ 

2) ศึกษาปัจจัยที่สัมพันธ์กับความสุขของบุคคลที่มีความหลากหลายทางเพศ กลุ่มตัวอย่างคือ บุคคลที่มีความหลากหลายทางเพศ 

จ�ำนวน 152 คน เครื่องมือที่ใช้เก็บรวมรวมข้อมูลประกอบด้วย 1) ข้อมูลส่วนบุคคล 2) แบบสอบถามสัมพันธภาพครอบครัว  

3) แบบประเมนิการเหน็คณุค่าในตนเอง 4) แบบประเมนิภาวะซมึเศร้า และ 5) แบบวดัความสขุ โดยค่าความเทีย่งของแบบสอบถาม

สัมพันธภาพครอบครัว เท่ากับ .75, แบบประเมินการเห็นคุณค่าในตนเอง เท่ากับ .71, แบบประเมินภาวะซึมเศร้า เท่ากับ .80,        

และแบบวัดความสุข เท่ากับ .75 วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปโดยใช้สถิติเชิงพรรณนาและวิเคราะห์ความสัมพันธ์โดยใช้สถิติสหสัมพันธ ์

ของสเปียร์แมน

	 ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยความสุขในระดับมาก (M = 4.67, SD. = .59) ค่าเฉลี่ยสัมพันธภาพครอบครัว

ในระดับดี (M = 48.63, SD. = 7.17) ค่าเฉลี่ยการเห็นคุณค่าในตนเองในระดับสูง (M = 3.30, SD. = .44) และค่าเฉลี่ย 

ภาวะซึมเศร้าเท่ากับ 10.80 (SD. = 8.59) และพบว่า สัมพันธภาพครอบครัวและการเห็นคุณค่าในตนเองมีความสัมพันธ์ทางบวกใน

ระดับปานกลางกับความสุข (r = .38, p< .01, r = 0.66, p< .01) และภาวะซึมเศร้ามีความสัมพันธ์ทางลบในระดับปานกลางกับ              

ความสุข (r = -.60, p < .01)

	 แม้จะพบว่าความสุขในกลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับสูง พยาบาลที่ปฏิบัติงานด้านสุขภาพจิตควรส่งเสริมความสัมพันธ์ใน

ครอบครวัและการเหน็คณุค่าในตนเอง นอกจากนีภ้าวะซมึเศร้ามคีวามสมัพนัธ์เชงิลบกับความสขุ ดงันัน้ พยาบาลควรมกีารประเมนิ

ภาวะซึมเศร้าในระยะแรกเพื่อการป้องกันและติดตามภาวะซึมเศร้าในกลุ่มนี้

ค�ำส�ำคัญ: ความสุข ความหลากหลายทางเพศสัมพันธภาพครอบครัว คุณค่าในตนเอง ภาวะซึมเศร้า
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บทน�ำ
	 กลุ่มบคุคลทีม่คีวามหลากหลายทางเพศ (sexually- 

and gender-diverse individuals (SGD) ทั่วโลกต้องเผชิญ

กับปัญหาที่ส่งผลกระทบด้าน กาย จิต สังคม และจิตวิญญาณ1 

แม้ว่าสังคมในปัจจุบันจะเปิดกว้าง และยอมรับว่ามีกลุ่มบุคคล

ที่มีความหลากหลายทางเพศอยู่จ�ำนวนไม่น้อย และกลุ่มนี้มี

ความเชือ่ว่าจะได้รบัการยอมรบัในความเป็นบคุคลและไม่มกีาร

เลือกปฏบิตัติามหลกัมนษุยธรรม1 แต่ในทางปฏบิตั ิการยอมรบั

พฤติกรรมรักเพศเดียวกันและการแสดงออกอย่างเปิดเผยเป็น

เร่ืองค่อนข้างยากล�ำบาก เน่ืองจากบริบทของสังคมตีตราว่า

เปลี่ยนคู่นอนบ่อย และมีพฤติกรรมเสี่ยงต่อการเกิดโรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ และการมีใช้ยาเสพติด2 พฤติกรรมรักเพศ

เดยีวกันเป็นพฤตกิรรมทางเพศระหว่างบคุคลทีเ่ป็นเพศเดียวกัน 

พบมากทีสุ่ดในจ�ำนวนพฤตกิรรมทางเพศทีผ่ดิไปจากลกัษณะที่

คนท่ัวไปประพฤติปฏิบัติ เป็นได้ทั้งผู้ชายและผู้หญิงแต่พบใน

เพศชายมากกว่าเพศหญิง สัดส่วนประมาณ 3 ต่อ 1 ปัจจุบัน

พฤตกิรรมรกัเพศเดยีวกันได้กลายมาเป็นส่วนหนึง่ของทุกสงัคม 

และทวคีวามส�ำคญัข้ึนเรือ่ยๆ ในสงัคมไทยมเีสรภีาพในเรือ่งเพศ

มากขึ้น แต่คนในสังคมยังมีความรู้ ความเข้าใจที่ผิดเกี่ยวกับคน

รักเพศเดียวกัน น�ำไปสู ่ปัญหาการกีดกัน และเลือกปฏิบัต ิ          

กับกลุ ่มคนรักเพศเดียวกัน3 จากการศึกษาในบุคคลที่มี 

ความหลากหลายทางเพศในประเทศไทย ยังพบปัญหาต่างๆ       

ในการใช้ชีวิตของบุคคลกลุ่มนี้ เช่น การถูกตีตรา การถูกเลือก

ปฏิบัติ การกีดกันในการเข้าท�ำงาน การใช้สถานที่สาธารณะ

ต่างๆ รวมทั้งผลกระทบด้านสุขภาพจิต เกิดความเครียด           

และภาวะซึมเศร้า ดังนั้นจึงแสดงให้เห็นว่า บุคคลท่ีมีความ 

หลากหลายทางเพศยังไม่ได้รับการยอมรับอย่างแท้จริงใน       

สังคมไทย ปัญหาดังกล่าวจึงเป็นปัญหาท่ีส่งผลต่อการใช้ชีวิต

ประจ�ำวันและปัญหาสุขภาพจิตของบุคคลกลุ่มนี้4

	 นอกจากนัน้ ปัญหาท่ีมกัพบได้ในกลุม่บุคคลทีม่คีวาม

หลากหลายทางเพศ ได้แก่ ปัญหาสขุภาพจติ โดยแสดงออกทาง

อารมณ์และพฤติกรรม ส่วนหนึ่งของบุคคลกลุ่มนี้มีปัญหาด้าน

สัมพันธภาพกับครอบครัวเนื่องจากไม่กล้าเปิดเผยรสนิยมทาง

เพศของตวัเอง ส่งผลกระทบด้านสขุภาพจติเกดิความรูส้กึท้อแท้ 

Abstract
	 This descriptive correlational researchwas examined the following: 1) the happiness among  

sexually- and gender-diverse individuals (SGD), and 2) the factors influencing the happiness of these 

individuals. One hundred and fifty-two sexually- and gender-diverse individuals were recruited. The instruments 

included the following: 1) a demographic characteristics questionnaire; 2) a family relationship questionnaire; 

3) the Rosenberg Self-esteem Scale;4) the Center of Epidemiologic Studies Depression Scale (CSD-S), and 

5) the Oxford Happiness Questionnaire. Cronbach’s alpha was used to determine the reliability of the 

instruments. Family relationship Questionnaire was at .75, Rosenberg Self-esteem scale was at.71, CES-D was 

at .80, and the Oxford Happiness Questionnaire was at .75. Data were analyzed using descriptive statistics and 

Spearman’s correlation coefficient.                                                                                                                              

	 The results revealed that the happiness was at a high level (M = 4.67, SD. = .59), family relationships 

were at a good level (M = 48.63, SD. = 7.17), self-esteem was at a high level (M = 3.30, SD. = .44), and  

depression was at 10.80 (SD. = 8.59). Family relationships and self-esteem had a statistically-significant positive 

relationship with happiness (r = .38, p<0.001, r = .66, p<.001), and depression had a statistically significant 

negative relationship with happiness (r = -.60, p<.001)

  	 Although happiness among SGD was at a high level, mental health nurses should develop nursing 

interventions by promoting family relationships and self-esteem. Moreover, depression is negatively correlated 

with happiness. Mental health nurses could early detect, prevent, and follow-up for depression among  

sexually-and gender-diverse persons.

Keywords: Happiness, Sexual diversity, Family relationship, Self-esteem, Depression
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สิ้นหวัง ไม่มั่นใจในตนเอง รู้สึกว่าตนเองไร้ความสามารถ ไม่มี

คณุค่าในตนเอง มองตนเองในแง่ลบ เกดิเป็นความเครยีดสะสม 

เกิดภาวะซึมเศร้าน�ำไปสู่ความคิดที่จะท�ำร้ายตนเอง5,6 การ

ป้องกันการเจ็บป่วยทางจิตโดยการส่งเสริมความสุขจึงเป็น

แนวทางหนึ่งในการดูแลสุขภาพจิตของบุคคลกลุ่มนี้

	 ความสขุ เป็นความรู้สกึทางอารมณ์ทีเ่ป็นสุข สขุภาวะ

ที่ดี ความพึงพอใจในชีวิต การมองโลกในแง่ดี การเห็นคุณค่าใน

ตนเอง ความเชื่อมั่นในความสามารถตนเอง สัมพันธภาพต่อ

บุคคลอื่นและเห็นอกเห็นใจผู้อื่นและความกระตือรือร้นกับ          

สิ่งต่างๆ ในชีวิต7,8  ส�ำหรับประเทศไทย พบว่า ประชากรอายุ 

15 ปีขึ้นไปมีคะแนนความสุขเฉล่ีย 31.51 (ชาย 31.84 และ 

หญิง 31.26) เมื่อพิจารณาตามเพศ เพศชายมีคะแนนความสุข

เท่ากับคนทั่วไป (27.01 - 34.00 คะแนน) ร้อยละ 65.7 สูงกว่า

คนทั่วไป (34.01 - 45.00 คะแนน) ร้อยละ 20.3 และต�่ำกว่า

คนทั่วไป (00.00 - 27.00 คะแนน) ร้อยละ 14.0 ส่วนเพศหญิง

มคีะแนนความสุขเท่ากบัคนทัว่ไปร้อยละ 65.4 สงูกว่าคนทัว่ไป 

ร้อยละ 17.7 และต�ำ่กว่าคนทัว่ไปร้อยละ 16.9 และเมือ่พจิารณา

เปรียบเทยีบสขุภาพจติระหว่างชายกบัหญงิจะเหน็ได้ว่าคะแนน

ความสุขของเพศชายสงูกว่าคนทัว่ไปซ่ึงมมีากกว่าเพศหญงิ เมือ่

พิจารณาคะแนนเฉลี่ยความสุขของคนไทยตามกลุ่มอายุ พบว่า 

กลุ่มอายุ 25-59 ปี มีคะแนนเฉลี่ยความสุขมากที่สุด 31.55 

คะแนน9 ซึง่จากงานวจิยั พบว่า เกย์มคีวามสขุเท่ากบัคนทัว่ไป10  

โดยยังไม่มีงานวิจัยในประเทศไทยที่ส�ำรวจความสุขของ            

กลุ่มที่มีความหลากหลายทางเพศ (sexually- and gender-

diverse individuals; SGD) ที่จะน�ำไปสู่การออกแบบวิจัย

ทางการพยาบาลในเชิงส ่งเสริมสุขภาพและการป้องกัน              

การเกิดโรคต่างๆ   และพบว่า บุคคลกลุ่ม SDG เป็นกลุ่มท่ีมี

โอกาสถูกละเลยจากสังคมและมีโอกาสเกิดปัญหาทางสุขภาพ

จติอีกทัง้ปัญหาสขุภาพจิตยงัส่งผลกระทบต่อระดบัความสขุเมือ่

มีปัญหาสุขภาพจิต บุคคลกลุ่ม SDG มักเลือกท่ีจะไม่ไปพบ

จิตแพทย์ เนื่องจากมีความกลัว อาย และจะถูกตีตราว่าเป็น

บุคคลที่มีความผิดปกติและไม่ได้รับการยอมรับจากสังคม11         

จากการทบทวนงานวิจัยพบว่า ปัจจัยส�ำคัญที่มีผลต่อความสุข

มีหลายปัจจัย เช่น เพศ อายุประสบการณ์ สัมพันธภาพใน

ครอบครัว การเห็นคุณค่าในตนเองและภาวะซึมเศร้า3, 8,10, 12-14

	 จากการทบทวนวรรณกรรมในต่างประเทศ พบว่า 

ป ัจจัยที่มีความสัมพันธ ์กับความสุขในเพศชายและหญิง          

จ�ำนวนมากและการศกึษาความสขุในกลุม่ทีม่คีวามหลากหลาย

ทางเพศมีจ�ำนวนไม่มากนักและพบว่า ยังมีปัจจัยบางประการ       

ท่ียังไม่สามารถอธิบายความสัมพันธ์กับความสุขได้ เช่น             

อายุและเพศ อีกทั้งยังไม่พบว่ามีการศึกษาปัจจัยที่สัมพันธ ์            

กับความสุขในบุคคลกลุ ่มมีความหลากหลายทางเพศใน

ประเทศไทย ผลการศึกษาจากต่างประเทศอาจจะไม่สะท้อน

และอธิบายความสุขของบุคคลกลุ ่มนี้ ในประเทศไทยได้ 

เนื่องจากโครงสร้างทางสังคมและวัฒนธรรมที่แตกต่างกัน            

ดังนั้นผู้วิจัยจึงมีความสนใจศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับ

ความสุขของบุคคลกลุ ่มนี้ เพื่อประเมินความสุขโดยรวม              

และปัจจัยท่ีสัมพันธ์กับความสุข ผลการวิจัยนี้คาดว่าจะเป็น

ข้อมูลพื้นฐานส�ำหรับบุคลากรทางด้านสุขภาพในการออกแบบ

กจิกรรมในการส่งเสรมิสขุภาพจติ การป้องกนัการเกดิโรคจติเวช 

การบ�ำบัดรักษาและการฟื้นฟูสมรรถภาพส�ำหรับบุคคลกลุ่ม         

มีความหลากหลายทางเพศให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีในสังคมต่อไป

คำ�ถามการวิจัย
	 1.	 ความสขุของบคุคลทีม่คีวามหลากหลายทางเพศ

เป็นอย่างไร

	 2.	 อาย ุสมัพนัธภาพในครอบครวั การเหน็คณุค่าใน

ตนเองและภาวะซึมเศร้ามีความสัมพันธ์กับความสุขของบุคคล

ที่มีความหลากหลายทางเพศหรือไม่ อย่างไร

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เพื่อศึกษาความสุขของบุคคลที่มีความหลาย

หลายทางเพศ

	 2.	 เพือ่ศกึษาความสมัพนัธ์ระหว่างอายสุมัพนัธภาพ

ในครอบครัวการเห็นคุณค่าในตนเองและภาวะซึมเศร้ากับ        

ความสุขของบุคคลที่มีความหลากหลายทางเพศ

กรอบแนวคิดและวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง
	 กรอบแนวคิดการวิ จัยในครั้ งนี้  ได ้น�ำแนวคิด 

ความสุขของไดเนอร์9 โดยอธิบายความหมายของความสุขว่า 

เป็นความรู้สึกทางอารมณ์ที่เป็นสุข สุขภาวะที่ดี ความพึงพอใจ

ในชีวิต การมองโลกในแง่ดี การเห็นคุณค่าในตนเอง ความเชื่อ

มั่นในความสามารถตนเอง สัมพันธภาพต่อบุคคลอื่นและ          

เห็นอกเห็นใจผู้อื่นและความกระตือรือร้นกับสิ่งต่างๆ ในชีวิต

ปัจจัยที่สัมพันธ์กับความสุขในกลุ่ม SGD คัดเลือกจากการ

ทบทวนวรรณกรรม ได้แก่ อายุ10 สัมพันธภาพครอบครัว10,13       

การเห็นคุณค่าในตนเอง12 และภาวะซึมเศร้า3,10,14 
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สมมุติฐาน
	 1.	 อายุ มีความสัมพันธ์ทางบวกกับความสุขของ

บุคคลที่มีความหลากหลายทางเพศ

	 2.	 สัมพันธภาพในครอบครัวและการเห็นคุณค่า         

ในตนเองมีความสัมพันธ์ทางบวกกับความสุขของบุคคลที่มี 

ความหลากหลายทางเพศ

	 3.	 ภาวะซึมเศร้ามีความสัมพันธ์ทางลบกับความสุข

ของบุคคลที่มีความหลากหลายทางเพศ

วิธีการดำ�เนินการวิจัย
	 การศึกษาในครัง้น้ีเป็นการวจัิยเชงิพรรณนาวิเคราะห์

ความสัมพันธ์ (Correlational descriptive research)

ประชากรเป้าหมาย คือ บุคคลที่มีความหลากหลายทางเพศ      

กลุ่มตัวอย่าง คือ บุคคลท่ีมีความหลากหลายทางเพศท่ีเป็น

สมาชิกหรือเข้าร ่วมกิจกรรมต่างๆในสมาคมฟ้าสีรุ ้งแห่ง

ประเทศไทยในเขตกรุงเทพมหานคร อายุ 18-59 ปี เกณฑ์ใน

การคดัเลอืก คอื สามารถตดิต่อสือ่สาร อ่านและเขยีนภาษาไทย

ได้และให้ความร่วมมือในการศึกษาครั้งนี้ 

การคำ�นวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง
	 ผู ้วิจัยค�ำนวณกลุ ่มตัวอย่างจากโปรแกรมสถิติ 

G*powerก�ำหนด Effect size = 0.30 เพื่อควบคุมขนาดความ

สัมพันธ์ระหว่างตัวแปรต้นและตัวแปรตาม15 ก�ำหนดระดับ  

ความเชื่อมั่นในการทดสอบที่ .05 อ�ำนาจทดสอบ 95% และ

ก�ำหนดความสัมพันธ์ .30 ได้จ�ำนวนกลุ่มตัวอย่าง 138 คน         

และเพ่ือป้องกันการสูญหายของข้อมูลจึงเพ่ิมขนาดกลุ ่ม 

ตัวอย่างอีกร้อยละ 1015 ดังนั้นขนาดของกลุ่มตัวอย่างที่ใช ้          

ในการศึกษาคือ 152 คน

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
	 การวิจยัครัง้นีไ้ด้รบัการรบัรองจากคณะอนกุรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในคน มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ชุดที่ 3         

สาขาวิทยาศาสตร์ (รหัสโครงร่างวิจัยที่ 055/2562) COA No. 

909/2562 เมื่อวันที่ 26 มิถุนายน 2562 ผู้วิจัยได้ด�ำเนินการ

ตามหลักการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง คือ แนะน�ำตนเอง      

กับประธานสมาคมท่ีเก่ียวข้องและบุคคลท่ีเป็นผู้ประสานงาน 

ให้เข้าใจกระบวนการศึกษาและประโยชน์ของการศึกษา 

ครั้งนี้ การรักษาความลับส่วนบุคคล พร้อมทั้งชี้แจงสิทธิ            

และให้โอกาสในการตัดสินใจเข้าร่วมการวิจัยอย่างอิสระ  

ในการเข้าร่วมเป็นอาสาสมัครวิจัยครั้งนี้มีการจ่ายค่าชดเชย      

การเสียเวลาในการเข้าร่วมตอบแบบสอบถามการวิจัยครั้งนี้  

การเผยแพร่ผลการศึกษาจัดท�ำในลักษณะภาพรวมเพื่อ

ประโยชน์ทางด้านวิชาการ

เครื่องมือในการวิจัยและคุณภาพของเครื่องมือ
	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้แบ่งเป็น 5 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล โดยสอบถามถึง เพศ         

อายุ การศึกษา อาชีพ  ระดับการศึกษา

	 ส่วนที่ 2 แบบสอบถามสัมพันธภาพในครอบครัว16 

สัมพันธภาพในครอบครัวประกอบด้วย ปฏิสัมพันธ์ระหว่าง

บุคคล ความใส่ใจเอื้ออาทรต่อกัน การมีกิจกรรมในครอบครัว 

ความขัดแย้งและการจดัการกบัความขัดแย้ง การแสดงออกทาง

ความคิด และการแสดงออกทางพฤติกรรม เช่น วาจา ท่าทาง 

โดยยแบบสอบถามมีจ�ำนวน 16 ข้อ เป็นข้อค�ำถามเชิงบวก          

13 ข้อ และข้อค�ำถามเชิงลบ 3 ข้อ เป็นมาตรวัดแบบลิเกิต            

4 ระดับ ตั้งแต่เป็นจริงท่ีสุดจนถึงไม่เป็นจริงเลย แปลผล         

คะแนน 36-64 หมายถึงระดับดี คะแนน 27-35 หมายถึง       

ภาพแสดงกรอบแนวคิดในการวิจัย

อายุ

สัมพันธภาพในครอบครัว

การเห็นคุณค่าในตนเอง

ภาวะซึมเศร้า

ความสุข
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ระดับปานกลางและ 16-26 หมายถึง ระดับไม่ดี

	 ส่วนที่ 3 แบบประเมินการเห็นคุณค่าในตนเอง19 

แบบสอบถามครอบคลมุความภาคภมูใิจในตัวเอง ความพงึพอใจ

และการนับถือตนเอง18 มีข้อค�ำถาม 10 ข้อ เป็นมาตรวัดแบบ  

ลิเกิต 4 ระดับ ตั้งแต่ 1 ไม่เห็นด้วย จนถึง 4 เห็นด้วยอย่างยิ่ง 

ข้อค�ำถามเชิงบวก 5 ข้อ และข้อค�ำถามเชิงลบ 5 ข้อ จะกลับ

คะแนนก่อนแล้วจึงรวมคะแนน ค่าคะแนนเฉลี่ย 3.00 - 4.00 

หมายถึงมีการเห็นคุณค่าในตนเองสูง ค ่าคะแนนเฉลี่ย 

2.00 - 2.99 หมายถึง การมองเห็นคุณค่าในตนเองปานกลาง 

และค่าคะแนนเฉลี่ย 1.00-1.99 หมายถึงการเห็นคุณค่าใน

ตนเองต�่ำ 

	 ส่วนที่ 4 แบบประเมินภาวะซึมเศร้า (Center of 

Epidemiologic Studies Depression Scale)19 เป็นแบบ

ประเมินภาวะซึมเศร้าด้วยตนเองจ�ำนวน 20 ข้อ เป็นค�ำถาม        

เชิงลบ 16 ข้อ และค�ำถามเชิงบวก 4 ข้อ ท�ำการกลับคะแนน 

ในค�ำถามเชิงบวก ค�ำตอบมี 4 ระดับ คือ ไม่เลย < 1 วันต่อ

สัปดาห์ นานๆ ครั้ง < 1 - 2 วันต่อสัปดาห์ ค่อนข้างบ่อย 

< 3 - 4 วันต่อสัปดาห์ บ่อยครั้ง < 5 - 7 วันต่อสัปดาห์  

มีค่าคะแนนตั้งแต่ 0 - 3 การแปลผลคะแนน หากมีคะแนน

มากกว่าหรือเท่ากับ 20 คะแนน (cutting point) หมายถึง          

มีภาวะซึมเศร้าที่ควรได้รับการตรวจวินิจฉัยช่วยเหลือต่อไป 

	 ส่วนที่ 5 แบบวัดความสุข The Oxford Happiness 

Questionnaire ที่ผู้วิจัยน�ำมาดัดแปลงให้สอดคล้องกับบริบท

สังคมไทย20 มีข้อค�ำถาม 29 ข้อ เบ็นข้อค�ำถามเชิงบวก 17 ข้อ 

และข้อค�ำถามเชิงลบ 12 ข้อ ท�ำการกลับคะแนนในข้อค�ำถาม

เชิงลบ ข้อค�ำถามแบ่งเป็น 7 ด้าน ดังนี้ สุขภาวะที่ดี ความพึง

พอใจในชีวิต การมองโลกในแง่ดี การเห็นคุณค่าในตนเอง        

ความเชื่อมั่นในความสามารถตนเอง สัมพันธภาพต่อบุคคลอื่น

และเห็นอกเห็นใจผู้อื่น และความกระตือรือร้นกับสิ่งต่างๆ           

ในชีวิต เป็นมาตรวัดแบบลิเกิร์ตตั้งแต่ 1 ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 

จนถึง 6 เห็นด้วยอย่างยิ่ง แปลผลตามคะแนนเฉลี่ยของ           

ความสุข โดยคะแนน 5.01-6 หมายถึง มีความสุขมากที่สุด 

คะแนน 4.01-5 หมายถึง มีความสุขมาก คะแนน 3.01-4         

หมายถึงมีความสุขปานกลาง คะแนน 2.01-3 หมายถึง มีความ

สุขน้อยและคะแนน 1-2 คะแนน หมายถึง มีความสุขน้อยที่สุด 

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัย
	 การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (content 

validity)

	 ผู้ทรงคุณวุฒิจ�ำนวน 3 ท่าน ประกอบด้วย อาจารย์

พยาบาล 2 ท่าน และจิตแพทย์ 1 ท่าน พิจารณาตรวจสอบ       

ความตรงตามเนื้อหา (content validity) โดยใช้ค่าดัชน ี        

ความสอดคล้องระหว่างข้อค�ำถามกับวัตถุประสงค์ (Item        

Objective Congruence) มีค่า .50 ข้ึนไปจึงจะแสดงว่าข้อ

ค�ำถามนั้นวัดได้ตรงจุดประสงค์หรือตรงตามเนื้อหา21 โดย

แบบสอบถามสัมพันธภาพครอบครัว มีค่า IOC เท่ากับ 1 ส่วน

แบบประเมนิการเหน็คณุค่าในตนเอง แบบวดัความซมึเศร้าและ

แบบวัดความสุข มีค่า IOC ในแต่ละข้ออยู่ระหว่าง .67-1 เท่า

กันทั้ง 3 ฉบับ	

		

การหาค่าความเที่ยงของเครื่องมือ (reliability)
	 ผู ้วิจัยน�ำเครื่องมือวิจัยที่ผ่านการตรวจสอบความ        

ตรงตามเนื้อหาแล้วไปทดลองใช้ในกลุ่ม SGDจ�ำนวน 30 คน         

ที่มีคุณสมบัติใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่าง พบว่า แบบสอบถาม

สัมพันธภาพครอบครัว แบบประเมินการเห็นคุณค่าในตนเอง 

แบบประเมินภาวะซึมเศร้าและแบบวัดความสุขมีความเที่ยง 

ของเครื่องมือเท่ากับ .75, .71, .80 และ .75 ตามล�ำดับ

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 วิ เ ค ราะห ์ ข ้ อ มูลทั่ ว โดย ใช ้ สถิ ติ เ ชิ งพรรณา 

(Descriptive Statistics) และวิเคราะห์ความสัมพันธ์โดย            

ใช้สถิติสหสัมพันธ์ของสเปียร์แมน (Spearman’s Rank            

Correlation Coefficient)

ผลการวิจัย
	 ผลการวิจัยในครั้งนี้ พบว่า

	 1.	 ความสุขของกลุ ่มตัวอย่างอยู ่ ในระดับมาก 

(M = 4.67, SD. = .59) ดังตารางที่ 1

	 2.	 กลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยสัมพันธภาพครอบครัว         

ในระดับดี (M = 48.63, SD. = 7.17) การเห็นคุณค่าในตนเอง

ในระดบัสงู (M = 3.30, SD. = .44) ค่าเฉลีย่ภาวะซมึเศร้าเท่ากบั 

10.80 (SD. = 8.59)

	 3.	 สัมพันธภาพครอบครัวและการเห็นคุณค่าใน

ตนเองมีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับปานกลางกับความสุข       

(r = .38, p< .01, r = .66, p< .01) และภาวะซึมเศร้ามีความ

สมัพนัธ์ทางลบในระดบัปานกลางกบัความสขุ (r = -.60, p< .01)
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ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ย จ�ำแนกตามระดับของความสุข

	 ตัวแปร	 จ�ำนวน (ร้อยละ)	  ค่าสูงสุด-ต�่ำสุด ที่คาดว่าจะเกิด	 ค่าสูงสุด-ต�่ำสุด ที่เป็นจริง

ความสุข	

น้อยที่สุด 	 -	 1-2 	 -

น้อย 	 1 (0.7)	 2.01-3 	 2.90

ปานกลาง 	 24 (15.8)	 3.01-4 	 3.10-4.00

มาก 	 82 (53.9)	 4.01-5	 4.07-5.00

มากที่สุด 	 45 (29.6)	 5.01-6	 5.03-6.00

M = 4.67; SD. = 0.59; Min – Max = 2.9 – 6

	 จากตารางที่ 1 พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยของความสุขในระดับมาก (M = 4.67; SD. = 0.59) โดยมีค่าเฉลี่ยต�่ำสุด = 

2.9และค่าเฉลี่ยสูงสุดเท่ากับ 6

ตารางที่ 2 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน จ�ำแนกตามตัวแปรต้น

	 ตัวแปรต้น	 ค่าเฉลี่ย	 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน	 ระดับ

สัมพันธภาพครอบครัว	 48.63	 7.17	 สูง

การเห็นคุณค่าในตนเอง	 3.30	 .44	 สูง

ภาวะซึมเศร้า	 10.80	 8.59	 -

	 จากตารางที่ 2 พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยสัมพันธภาพครอบครัวในระดับดี (M = 48.63, S.D. = 7.17) การเห็นคุณค่า

ในตนเองในระดับสูง (M = 3.30, S.D. = .44) ค่าเฉลี่ยภาวะซึมเศร้าเท่ากับ 10.80 (S.D. = 8.59)

ตารางที่ 3 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ระหว่าง อายุ สัมพันธภาพครอบครัว การเห็นคุณค่าในตนเอง ภาวะซึมเศร้า กับความสุข          

(n = 152)

	 ตัวแปรต้น	 ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (r
sp
)	 p-value	 ระดับ

อายุ	 .09	 .26	 -

สัมพันธภาพครอบครัว	 .38	 .00	 ปานกลาง

การเห็นคุณค่าในตนเอง	 .66	 .00	 ปานกลาง

ภาวะซึมเศร้า	 -.60	 .00	 ปานกลาง

หมายเหตุ: (r
sp
) หมายถึง การใช้สถิติ Spearman’s Rank correlation coefficient
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	 จากตารางที่ 3 พบว่า อายุไม่มีความสัมพันธ์กับ        

ความสุข (r = .09, p =.26) สัมพันธภาพครอบครัวและการเห็น

คุณค่าในตนเองมีความสัมพันธ์ทางบวกในระดับปานกลางกับ

ความสุข (r = .38, p< .01, r = 0.66, p< .01) และภาวะซึม

เศร้ามีความสัมพันธ์ทางลบกับความสุข (r = -.60, p< .01)

การอภิปรายผลการวิจัย
	 ความสุขของกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อยู่ในระดับมาก

และมากทีส่ดุร้อยละ 53.90 และ 29.69 ตามล�ำดบัซึง่สอดคล้อง

กับการศึกษาความสุขของเกย์และกะเทยที่พบว่ามีระดับ        

ความสุขไม่ได้มากกว่าหรือน้อยกว่าเพศอื่นๆ10 นอกจากน้ีกลุ่ม

ตัวอย่างยังมีสัมพันธภาพกับบุคคลในครอบครัวอยู่ในระดับด ี       

ถึงร้อยละ 93.4 และมองเห็นคุณค่าในตัวเองในระดับสูง               

ถึงร้อยละ 83.310 โดยมีทิศทางเดียวกันกับการมองเห็นคุณค่า 

ในตัวเองของกลุ ่มSGD และกลุ ่มที่สนใจเพศเดียวกัน 

(same-sex-attracted) ที่อยู ่ในระดับสูงและสัมพันธ์กับ 

การได้รับแรงสนับสนุนจากครอบครัว21

	 หากพิจารณาจากข้อมูล พบว่า กลุ ่มตัวอย่าง 

ส่วนใหญ่เป็นเกย์ถึงร้อยละ 80.3 การเป็นเกย์นั้นโดยท่ัวไป          

จะไม่แตกต่างจากผู้ชายท่ัวไปในด้านของเพศสภาพ กล่าวคือ 

จะไม่ถูกเพ่งเล็งจากสังคมนอกจากมีการเปิดเผยรสนิยม             

ทางเพศอย่างชัดเจน ยกเว้นเพียงแต่รสนิยมทางเพศและ 

เพศวิถีอีกทั้งเกย์ยังสามารถด�ำเนินชีวิตในสังคมได้ปกติ เช่น  

การเรียน การท�ำงาน และการเข้าสังคม โดยไม่ต้องกังวลเรื่อง

เพศสภาพและการถูกปิดกั้นทางสังคมดังนั้นอาจกล่าวได้ว่า       

เกย์เป็นกลุ่มทีม่พ้ืีนท่ีทางสงัคมและไม่ได้ถกูวจิารณ์เรือ่งรสนยิม

ทางเพศอย่างเปิดเผย22 โดยเฉพาะในแถบตะวันตก เขตเมือง 

พบว่า เกย์มีคุณภาพชีวิตดีกว่าผู้ชายทั่วไป เนื่องจากมีหน้าท่ี      

การงานที่มั่นคง มีรายได้สูง23 หากพิจารณาถึงรายได้ต่อเดือน

ของกลุ่มตัวอย่างพบว่ามีรายได้มากกว่า 20,000 ต่อเดือน          

ร้อยละ 38.8 ซึ่งใกล้เคียงกับข้อมูลจากส�ำนักงานสถิติแห่งชาติ 

พบว่า รายได้เฉลี่ยของประชากรในเขตกรุงเทพมหานคร     

ระหว่างปี 2549-2558 ประมาณ 24,000-30,000 บาทต่อ

เดือน24 ปัจจัยดังกล่าวจึงส่งผลให้กลุ ่มตัวอย่างมีความสุข            

ในระดับมากและมากที่สุด

	 การมีความสุขของกลุ ่ม SGD ที่ผู ้วิจัยได้ศึกษา           

จากกลุ่มตัวอย่างในสมาคมฟ้าสีรุ้งที่เป็นแหล่งสนับสนุนและ 

เป็นเครือข่ายทางสังคมที่เป็นทางเลือกให้กลุ่ม SGD มาขอรับ 

ค�ำปรึกษาในหลากหลายประเด็น เช่น ปรึกษาความเสี่ยงต่อ      

การรับเชื้อ HIV ปรึกษาเมื่อตรวจพบเชื้อ HIV ต้องการเข้าถึง

กระบวนการตรวจเลือด ต้องการเข้าสู่กระบวนการรับยาต้าน  

การประเมินฮอร์โมน และการปรึกษาเพื่อตรวจประเมิน         

ความเสี่ยงของโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์อื่นๆ การที่กลุ ่ม

ตัวอย่างตัดสินใจเข้ารับบริการและขอค�ำปรึกษาต่างๆ อาจมี 

ส่วนให้กลุ ่มตัวอย่างรู ้สึกว่าตนเองไม่โดดเดี่ยวมีที่พึ่งและ 

มีความสุขมากขึ้น สอดคล้องกับการศึกษาการสร้างรูปแบบ       

การเข้าถึงแหล่งสนับสนุนทางสังคมท่ีเป็นรูปธรรม25 โดยสังคม

เปิดโอกาสให้กลุ่มบุคคลท่ีมีความหลากหลายทางเพศได้เข้าถึง

สิทธิขั้นพื้นฐานของมนุษย์ (Inclusion) ที่เชื่อว่ามนุษย์สามารถ

ที่ขับเคลื่อนสังคมและเศรษฐกิจ หากกลุ่ม SGD ได้รับโอกาส 

ด้านการศกึษา การส่งเสรมิสุขภาพ และโอกาสทางสงัคมจะช่วย

ส่งเสริมความผาสุกของประชากรกลุ่มนี้และเป็นส่วนหนึ่งใน      

การช่วยขับเคลื่อนสังคมไปในทิศทางที่ดีได้25

	 อายุ ไม่มีความสัมพันธ์กับระดับความสุข (r = .09, 

p= .26) ผลการวิจัยพบว่า กลุ ่มตัวอย่างมีอายุระหว่าง 

19-55 ปี และมีอายุเฉลี่ย 28.7 ปี ซึ่งอยู่ในวัยผู้ใหญ่ตอนต้นเป็น

วัยท�ำงานร้อยละ 77.63 และเป็นนักศึกษาร้อยละ 21.70 ใน

กลุ ่มวัยท�ำงาน มีรายได้เฉลี่ยใกล้เคียงกับรายได้เฉล่ียของ

ประชากรเขตเมือง กล่าวคือ มีรายได้เพียงพอต่อการใช้จ่าย          

ในชีวิตประจ�ำวัน การมีรายได้ที่เพียงพอส่งผลให้บุคคลมี         

ความสุขในทุกกลุ่มอายุ26 ผลการวิจัยยังสอดคล้องการศึกษา       

ของกรีนและบริทตอน27 โดยพบว่า อายุไม่มีความสัมพันธ ์           

กับความสุขกลุ่มที่มีความหลากหลายทางเพศอย่างไรก็ตาม 

ความรู้สึกผาสุกจากการยอมรับตัวเองและความรู้สึกท่ีได้รับ

ความอบอุ่นจากครอบครัวและสังคมในวัยเด็กมีผลต่อระดับ

ความสุขของผู้ใหญ่ที่มีความหลากหลายทางเพศ 12, 27

	 สัมพันธภาพในครอบครัว มีความสัมพันธ์ทางบวก 

กับระดับความสุข (r = .38, p< .01) โดยพบว่าปฏิสัมพันธ์ที่ดี

และสัมพันธภาพท่ีดีในครอบครัวส่งผลให้เกิดความสุข พบว่า 

กลุ่มตัวอย่างมีแหล่งสนับสนุนที่ดีจากครอบครัว8 กล่าวคือ         

ร้อยละ 65.8 ได้รับการสนับสนุนและช่วยเหลือจากบุคคลใน

ครอบครัว คือ บิดา มารดาและร้อยละ 13.2 จากพ่ีน้องและ 

กลุม่ตัวอย่างร้อยละ 34.9 อาศยัอยูก่บับิดา มารดา ซึง่สอดคล้อง

กบัการประเมนิสมัพันธภาพกับครอบครวัซึง่พบว่าอยูใ่นระดบัดี 

ร้อยละ 93.4 และระดับปานกลางร้อยละ 5.9 ความสัมพันธ์

ระหว่างกลุม่ที ่SGD และพืน้ฐานของครอบครวั การยอมรับและ

สนับสนุนจากครอบครัว บทบาทของครอบครัวที่ดีร่วมกับ 

การยอมรบัการแสดงออกทางเพศมคีวามสมัพนัธ์กบัความสขุ30



194
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nursesปัจจัยที่สัมพันธ์กับความสุขของบุคคลที่มีความหลากหลายทางเพศ

ปีที่ 22 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม - สิงหาคม 2564
Vol. 22 No.2 May - August 2021

	 การเห็นคุณค่าในตนเองมีความสัมพันธ์ทางบวกกับ

ระดับความสุข (r = .66, p< .01) ผลการวิจัยพบว่า การเห็น

คุณค่าในตนเองอยู ่ในระดับสูงถึงร้อยละ 83.3 และระดับ           

ปานกลางร้อยละ 19.7 ซึ่งสอดคล้องกับองค์ประกอบของ           

ความสุข คือ การมองเห็นคุณค่าของตนเอง มีความยึดหยุ่น       

และสร้างสมดุลให้กับชีวิต14 อาจเนื่องจากกลุ่มตัวอย่างมีระดับ

การศึกษาส่วนใหญ่ระดับปริญญาตรีข้ึนไป ร้อยละ 61.8 และ

ประกอบอาชีพพนักงานบริษัท ร้อยละ 47.1 หรือรับราชการ

ร้อยละ 34.2 สะท้อนถึงความสามารถในการด�ำเนินชีวิต                

มีรายได้เลี้ยงตนเองและครอบครัวได้ การสนับสนุนทางสังคม

ร่วมกับการมองโลกด้านบวก12 การได้รับการยอมรับตนเอง        

การได้รับความอบอุ่นในวัยเด็ก และการมีทักษะในตัวเองเพ่ือ

พัฒนาไปสู่เป้าหมาย27 ล้วนแต่ส่งผลให้เกิดความสุข

	 ภาวะซึมเศร้า มีความสัมพันธ์ทางลบกับความสุข       

(r = -.60, p< .01) กล่าวคือ บุคคลท่ีมีภาวะซึมเศร้าจะไม่มี 

ความสุขโดยกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ร้อยละ 89.5 ไม่มีภาวะ           

ซึมเศร้าและร้อยละ 10.5 มีภาวะซึมเศร้าที่ควรส่งต่อเพื่อ           

เฝ้าระวัง ผลการศึกษาคร้ังน้ีสะท้อนให้เห็นว่า กลุ่มตัวอย่าง        

ส่วนใหญ่ไม่มีภาวะซึมเศร้าและมีความสุขอยู่ในระดับมากถึง 

มากที่สุดร้อยละ 83.5 อาจเนื่องจากกลุ่มตัวอย่างท่ีศึกษา          

เป็นกลุ่มที่เข้ารับการสนับสนุนประคับประคองจิตใจและจิต

สังคมจากสมาคมฟ้าสีรุ ้งแห่งประเทศไทยที่เป็นหน่วยงาน          

เป็นทางเลอืกให้กลุม่ดังกล่าวได้เข้าไปขอรับค�ำปรกึษา11 รวมทัง้

การยอมรับและสนับสนุนจากครอบครัวช่วยส่งเสริมให้กลุ่ม

ตัวอย่างมีความสุข28 อย่างไรก็ตาม ผลการศึกษาพบว่า กลุ่ม

ตัวอย่างร้อยละ 10.5 มีภาวะซึมเศร้าจากผลการประเมินใน       

การศึกษาคร้ังนี้และภาวะซึมเศร้าเป็นปัจจัยเสี่ยงท่ีส�ำคัญ          

ของการเกดิการตดัสนิใจฆ่าตวัตายในกลุม่ทีม่คีวามหลากหลาย

ทางเพศทีม่ากกว่าคนปกตถิงึ 3-4 เท่า เนือ่งจากมภีาวะซมึเศร้า

ร่วมกับความรู้สึกโดดเดี่ยว ไร้ค่า การถูกเลือกปฏิบัติในสังคม29 

ดังนั้น การส่งต่อเพ่ือการรักษาและการเฝ้าระวังภาวะซึมเศร้า

และการฆ่าตัวตาย จึงเป็นบทบาทพยาบาลจิตเวชที่ควรติดตาม

ต่อไป

	 สรุปผลการศึกษา ภาวะซึมเศร้า การเห็นคุณค่า           

ในตัวเอง และสัมพันธภาพในครอบครัวมีความสัมพันธ์ระดับ

ปานกลางกับความสุขของบุคคลท่ีมีความหลากหลายทางเพศ 

อาจกล่าวได้ว่า ความสุขสามารถอธิบายได้จากความสัมพันธ์

ระหว่างปัจจัยสภาวะอารมณ์และจิตสังคม ดังนั้น พยาบาล

จิตเวชสามารถส่งเสริมให้กลุ่มบุคคลที่มีความหลากหลายทาง

เพศได้ตระหนักถึงคุณค่าในตัวเอง และการสร้างความเข้าใจ 

และการยอมรับในครอบครัวจะช่วยส่งเสริมความสุขให้บุคคล  

ท่ีมีความหลากหลายทางเพศและสามารถปรับตัวและใช้ชีวิต     

ในสังคมได้อย่างผาสุก

ข้อเสนอแนะ
	 ข้อเสนอแนะในการน�ำผลวิจัยไปใช้ในการปฏิบัติ

	 1.	 ผลการศกึษา พบว่า ภาวะซมึเศร้ามคีวามสัมพนัธ์

เชิงลบกับความสุข ดังนั้น การศึกษาครั้งนี้มีข้อเสนอแนะ 

ในการสร้างความตระหนักและส่งเสริมให้การพยาบาลเพื่อ

ป้องกันการเกิดภาวะซึมเศร้าในกลุ่มนี้

	 2.	 ผลการศึกษานี้สามารถใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐาน            

ในการสร้างโปรแกรมหรือจัดกิจกรรมเพื่อส่งเสริมให้มีทักษะ       

ในการสร้างสัมพันธภาพในครอบครัว ส่งเสริมความรู้สึก 

มีคุณค่าในตนเองและสามารถจัดการภาวะซึมเศร้าได้อย่างมี

ประสิทธิภาพในบุคคลกลุ่ม LGBTQ

	 ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

	 1.	 ผลการศึกษานี้สามารถใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐาน          

ในการศึกษาแบบจ�ำลองความสัมพันธ์ของความสุขและตัวแปร

อื่น ๆ ที่เกี่ยวข้อง

	 2.	 ศึกษาอ�ำนาจท�ำนายของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ

ความสุขของบุคคลที่มีความหลากหลายทางเพศ เพื่อวิเคราะห์

ขนาดอิทธิพลของตัวแปรต่อความสุข

	 3.	 ควรมกีารศกึษาเปรยีบเทยีบความสขุเฉพาะกลุม่

ของ LGBTQ

	 4.	 ควรศึกษาการเปิดเผยตัวตนกับไม่เปิดเผยตัวตน

กับครอบครัว หรือการปกปิดการแสดงออกทางเพศของตน 

(Discreet) กับครอบครัวที่มีผลต่อความสุขของกลุ่ม LGBTQ
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