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บทคัดย่อ
	 กลุ่มหญิงรักหญิง ได้แก่ บุคคลที่ระบุตนเองว่าเป็น ทอม ดี้ เลสเบี้ยน หรือไบเซกส์ช่วล ซึ่งล้วนแต่ถูกจัดว่าเป็นเพศวิถีของ

คนส่วนน้อย ต้องเผชญิกบัปัญหาพฤติกรรมการเลอืกปฏบิติัในระดบับคุคล และการเลอืกปฏบิตัใินระดบัองค์กร อนัเนือ่งมาจากความ

มีอคติ ความขัดแย้ง และปัญหาด้านสัมพันธภาพ ด้วยสาเหตุนี้จึงท�ำให้คนกลุ่มนี้มีความเสี่ยงสูงต่อการเกิดปัญหาสุขภาพจิตได้ง่าย 

หากไม่ได้รับการแก้ไขอาจจะมีผลกระทบรุนแรง จนไม่สามารถท�ำงานหรือใช้ชีวิตประจ�ำวันได้ตามปกติ สังคมไทยควรตระหนักถึง

ความส�ำคญัของสทิธมินษุยชน และความเท่าเทยีมกนัของบคุคล เพือ่ลดอคต ิและการใช้วาจาสร้างความเกลยีดชงั เพราะคนรกัเพศ

เดยีวกนัน้ันไม่ได้เป็นปัญหาสงัคม แต่แท้จรงิแล้ว แรงกดดนัจากสงัคมต่างหากทีส่ร้างแรงกระทบและก่อปัญหาแก่คนรกัเพศเดยีวกนั

ค�ำส�ำคัญ : สุขภาพจิต หญิงรักหญิง เพศวิถี การเลือกปฏิบัติ 

Abstract

	 Lesbian or female homosexual include, people who identified themselves as Tom, Dy, lesbian or 

bisexual are regarded as sexual minority. They face with both individual and organizational discrimination 

problems, such as prejudice, conflict and relationship issue. Therefore, they are risk of mental health problems. 

If the problem are unsolved, they may be severe effects to daily life or normal work duties. So, Thai society 

must be aware of human right and equality to reduce prejudice and hate speech. Homosexual does not  

cause social problem. On the contrast, social pressure from surrounding people is a cause of trouble for  

homosexual. 
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บทนำ�
	 หญิงรักหญิงจึงมักจะถูกมองว่า เป็นความผิดปกติ 

(Abnormal) ความแปลกแยก (Different) สิง่ทีแ่ปลกประหลาด 

(weird) ความเจ็บป่วย (sick) หรอื ความน่ารงัเกยีจ (disgusting) 

ถงึแม้ว่าในปี พ.ศ. 2535 องค์การอนามยัโลกเองจะถอน การรกั

เพศเดียวกนัออกจากบญัชจี�ำแนกโรคระหว่างประเทศ (ICD10) 

ในหมวดที่ว่าด้วยเรื่องความผิดปกติทางเพศ ว่า อัตลักษณ์        

ทางเพศ หรือความโน้มเอียงทางเพศ (gender identity or 

sexual preference) โดยคนที่รักเพศเดียวกันมีการยอมรับ

สถานะของตนเอง มีความสุขกับสภาพที่เป็นอยู่ ก็ไม่ถือว่าเป็น

ความผิดปกติทางเพศ1 คนท่ีรักเพศเดียวกันก็ยังถูกมองว่าเป็น

ความผิดปกติจากคนส่วนใหญ่ จึงถูกตีตราและให้ความหมาย        

ในเชิงลบ ทั้งสื่อโฆษณาที่น�ำเสนอเนื้อหาภาพลักษณ์ หรือวิถี 

ชีวิตก็มีแต่เพียงมุมแคบเท่านั้น ผลกระทบจากการถูกตีตรา 
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(stigmatization) ว่าเป็นเพศวิถีส่วนน้อย และการถูกเลือก

ปฏบิตั ิ(discrimination) ท�ำให้มบีางส่วนของคนกลุม่นีต้้องปรบั

ตัวโดยการ ไม่เปิดเผยตัวตนในด้านรสนิยมทางเพศ (discloser 

of sexual orientation) ต่อสังคม ครอบครัว หรือเพื่อนร่วม

งาน เนื่องจากกลัวในด้านสัมพันธภาพ และปฏิกิริยาการตอบ

สนองจากบคุคลอืน่ ทีแ่สดงออกมาด้านลบ เช่น การพดูถากถาง 

หรือปฏิกิริยาต่อต้าน2 มีการศึกษา พบว่ากลุ่มหญิงรักหญิงใน

ประเทศไทย มีภาวะซึมเศร้า ร้อยละ 27.7 อันเนื่องมาจากการ

ถูกล่วงละเมิดทางวาจา และการถูกปฏิเสธ3 ซึ่งส่งผลให้คน       

กลุ่มนี้ไม่เปิดเผยตัวตนต่อสังคมมากนัก เลือกเปิดเผยเฉพาะ       

คนกลุ่มเดียวกัน หรือในบางสถานการณ์เท่านั้น ส่งผลให้มีข้อ

จ�ำกัดถึงการเข้าถึงข้อมูลการแสวงหาบริการด้านสุขภาพกาย 

และสุขภาพจิต รวมทั้งการเข้าถึงบริการให้ค�ำปรึกษาต่างๆ  

เนื่องด้วยกลัวการถูกปฏิเสธ

ความหมายและประเภทของเพศวิถีแบบหญิงรักหญิง 
	 เพศวิถี ไม่ได้หมายถึงเฉพาะกิจกรรมการมีเพศ

สัมพันธ์ แต่หมายรวมถึงอัตลักษณ์ทางเพศ หรือ ส�ำนึกใน        

ความเป็นตัวตน และการแสดงออกถึงความเป็นคนเพศใดเพศ

หนึ่ง ตลอดจนความโน้มเอียงที่จะมีคู่เป็นเพศใดๆ ทั้งในมิติของ

ความรู้สึก เสน่หา ผูกพัน และการมีสัมพันธ์ทางเพศ ดังนั้น         

เพศวิถีแบบหญิงรักหญิง จึงไม่ได้หมายความถึงผู ้หญิงที่มี         

ความสัมพันธ์ทางเพศกับผู้หญิงด้วยกันเท่านั้น แต่หมายถึง            

ผู้หญิงที่มีแนวโน้มจะชอบหรือรัก ในเพศเดียวกัน มีความรู้สึก

พึงพอใจ   รัก ห่วงใย ในเพศหญิงด้วยกันเป็นพิเศษ โดยท่ีไม่

จ�ำเป็นจะต้องมีเพศสัมพันธ์ต่อกันก็ได้ และความรู้สึกนี้จะมีกับ

เพศหญิง มากกว่าเพศชาย เป็นการสร้างความหมายทางสังคม 

ในแง่มมุของความปรารถนา วถิปีฏบิตั ิและอตัลกัษณ์เรือ่งเพศ3         

นอกจากน้ีหญิงรักหญิงยังสามารถแบ่งประเภทออกไปได้เป็น       

4 ประเภทใหญ่ๆ ส�ำหรบัสือ่บางชนดิอาจแบ่งความหลากหลาย

ทางเพศออกเป็นถึง 18 กลุ่มด้วยกัน แต่ท่ีรู้จักกันโดยทั่วไป           

มีดังนี้ 4,5 

	 1.	 ทอม ย่อมาจาก ทอมบอย (Tomboy) หมายความว่า 

ผู ้หญิงท่ีชอบแต่งตัว แต่งผม แสดงกิริยาท่าทางและท�ำตัว 

เหมอืนผูช้าย แสดงบทบาททางเพศแบบเพศชาย กล่าวคอืผูห้ญงิ

ที่มีลักษณะคล้ายผู้ชายในเรื่องของการแต่งกาย การแสดงออก 

การกระท�ำ รวมถงึบคุลกิลกัษณะทีม่คีวามห้าว เข้มแขง็ มคีวาม

เป็นผู้น�ำ  ทอมมีกระบวนการพัฒนาอัตลักษณ์ความเป็นตัวตน

ของตน ส่วนใหญ่มีการยอมรับในการนิยามตนเองว่าเป็นทอม

และการให้ความหมายของความเป็นทอมร่วมกันของสมาชิก 

	 2.	 ดี้ ย่อมาจาก เลดี้ (Lady) หมายความว่า ผู้หญิง

ท่ีมคู่ีรกัเป็นทอม ยอมให้ทอมปกป้องคุม้ครอง แสดงบทบาทเพศ

แบบหญิง มีลักษณะทางสรีระเหมือนผู้หญิงทั่วไปทุกประการ 

ทั้งบุคลิกลักษณะ การแสดงออก การแต่งกาย 

	 3.	 เลสเบี้ยน (Lesbian) ตามความหมายในภาษา

อังกฤษ จะหมายถึงผู้อยู่ในกลุ่มหญิงรักหญิงท้ังหมด ไม่ว่าจะ

แสดงบทบาทแบบใดก็ตาม แต่ความหมายในภาษาไทย เลส       

(ย่อมาจาก เลสเบี้ยน) จะหมายถึง หญิงที่มีคู่รักเป็นหญิง แต่ง

กายเป็นหญิง จะหลงใหลคลั่งไคล้สรีระของหญิงด้วยกัน ไม่

ต้องการที่จะมีคู่รักเป็นทอม เลสจะไม่มีข้อจ�ำกัดในการแต่งตัว

ของตนเอง และสามารถแบ่งแยกประเภทได้อีก เป็น เลสคิง  

และเลสควีน 

	 4.	 ไบเซกส์ช่วล (Bisexual) หมายถึง รสนิยมทาง

เพศ ที่ชอบคนทั้ง 2 เพศ ทั้งชายและหญิง อาจมีประสบการณ์

ทางเพศ ภาวะอารมณ์ ความรัก กับทั้งเพศตัวเองและเพศตรง

ข้าม ซึ่งหญิงที่เป็นไบเซกส์ช่วลถือว่าอยู่ในกลุ่มหญิงรักหญิง 

เช่นเดียวกันเนื่องจากมีรสนิยมรักเพศเดียวกันกับตนเอง 

	 แต่แนวโน้มของหญิงรักหญิงมีความเป็นไปได้ท่ีจะ

เปลี่ยนพฤติกรรมไปรักผู้ชาย จึงกล่าวได้ว่า หญิงรักหญิง อาจ

เป็นสิ่งท่ีเกิดจากการเรียนรู้หรือเป็นส่ิงท่ีอยู่ถาวรก็ได้ อาจเป็น

ลักษณะทางกายภาพท่ีติดตัวมาแต่ก�ำเนิด จึงเกิดขึ้นไปตาม

ธรรมชาต ิหรอือาจเปลีย่นได้ตลอดเวลา เกดิจากการเรยีนรูข้อง

บุคคล ตามเงื่อนไขของวัฒนธรรม กาลเวลา และสถานการณ์ที่

เปลี่ยนแปลงไป เป็นความลื่นไหลทางเพศ (sexual fluidity) 

คอืไม่หยดุนิง่ ลืน่ไหลไปมา และคนท่ีมพีฤตกิรรมรกัเพศเดียวกนั

นี้ อาจจะยอมรับหรือไม่ยอมรับว่าตนเป็นหญิงรักหญิงก็ได้          

ขึ้นอยู่กับบริบท และสถานการณ์ 

การเริ่มต้นของเพศวิถีแบบหญิงรักหญิง 	
 	 ตามทฤษฎีจิตวิทยาพัฒนาการ เด็กในช่วงอายุ  

3 – 5 ปี จะเริ่มเรียนรู้บทบาททางเพศ ลักษณะพฤติกรรมของ

เด็กวัยนี้จะแตกต่างกันไปตามเพศ และในท่ีสุดจะพัฒนาเป็น

บุคลิกภาพท่ีแสดงถึงความเป็นชายและหญิงอย่างเห็นได้ชัด        

รูปแบบที่เด็กหญิง แสดงออกจะเริ่มต้นคล้ายกับหญิงสาว เช่น 

มีเสน่ห์ น่ารัก มีทีท่าขวยเขิน เย้ายวน จนถึงขั้นที่แสดงออก         

ถึงความสงบเสงี่ยม6 แต่บางครอบครัวอยากมีลูกชายแต่กลับ      

ได้ลูกผู้หญิง จึงใช้วิธีการเลี้ยงดูแบบลูกชาย มีกิจกรรมแบบเด็ก

ผู้ชาย สภาพแวดล้อมของครอบครัวจึงมีบทบาทส�ำคัญต่อการ
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แสดงออกของเด็กเป็นอย่างมาก จนกระทั่งอายุ 13 – 20 ปี        

ในวัยน้ีจะมีพัฒนาการอัตลักษณ์ทางเพศที่ชัดเจน พัฒนาการ

ทางด้านร่างกายประกอบด้วยการเจรญิเติบโต และเปลีย่นแปลง

ของร่างกายอย่างมาก รวมถึง ร่างกายมีการผลิตฮอร์โมนเพศ 

(Sex hormone) ในเพศหญิงจะมีไขมันมากกว่าเพศชาย วัยรุ่น

ชายจะมีพัฒนาการของกล้ามเนื้อมากกว่า ท�ำให้เพศชายดูแข็ง

แรงกว่า ในขณะที่ถ้าเพศหญิงที่มีฮอร์โมนเพศชายมากท�ำให้มี

ลักษณะคล้ายผู้ชาย วัยนี้จะมีความสนใจเลือกหาคนที่คบกันได้

อย่างสนิทสนม ซึง่น�ำไปสูค่วามผกูพนัใกล้ชดิและใช้ชวีติร่วมกนั

ในทีสุ่ด กล่าวคอืเพศวถิจีะก่อตัวขึน้ต้ังแต่เยาว์วัย มทีฤษฎหีลาย

ทฤษฎีที่อธิบายสาเหตุของการเกิดเพศวิถีแบบหญิงรักหญิง     

สรุปได้ว่าเกดิจากปฏสัิมพนัธ์ของสิง่แวดล้อม กระบวนการเรียน

รู ้และปัจจยัทางด้านชวีภาพ นัน่คอืไม่ได้เกดิจากสาเหตใุดเพยีง

สาเหตุเดียวเท่านั้น อาจมีความแตกต่างกันไปในแต่ละบุคคล 

การรับรู้ของสังคมต่อเพศวิถีแบบหญิงรักหญิง 
	 ในอดีตเพศวิถีแบบหญิงรักหญิง ยังไม่ได้รับการ

ยอมรับจากคนในสังคมและคนรอบข้าง โดยเฉพาะคนที่รักต่าง

เพศจะมองว่าเป็นความวิปริต ท�ำผิดจารีตประเพณีเป็นหญิง        

ที่ไม่มีความเป็นผู้หญิง (Femininity) หรือพวกละเมิดศีลธรรม

อนัดงีาม ซึง่ก�ำหนดไว้ว่าหญงิต้องคูก่บัชายเท่านัน้ ถงึจะเป็นจดุ

เริ่มต้นของระบบครอบครัว จึงท�ำให้การแสดงความรักต่อเพศ

เดียวกันเป็นสิ่งที่ถูกสังคมปฏิเสธ ส่งผลให้หญิงรักหญิงไม่

สามารถเปิดเผยความสัมพันธ์ในแบบที่พวกเขาเป็นได้ ดังเช่น

ความรักระหว่างเพศของคนส่วนมากในสังคม เช่ือว่ามีการเกิด

ขึ้นของหญิงรักหญิงมานานกว่า 200 ปี ดังปรากฏหลักฐานเป็น

รูปภาพแสดงถึงความสัมพันธ์แบบหญิงรักหญิงอยู่ บนจิตกรรม

ฝาผนังของวัดคงคาราม จังหวัดราชบุรี มีทั้งผู้หญิงที่ถูกลงโทษ

เพราะมีความสัมพันธ์กับหญิงด้วยกัน และจากเรื่องราวใน

บทกลอนนริาศพระประธม ของสนุทรภู ่ในตอนหนึง่ซึง่กล่าวถงึ

เรื่องของหญิงรักหญิง เรื่องราวว่า แม่ศรีสาครรักใคร่อยู่กับนาง

สาหงส์ ถงึขัน้หลงใหลอยูอ่ย่างไม่ยอมอยูห่่างไกล สนุทรภูก่ม็จีติ

หมายปองนางศรีสาคร แต่นางศรีสาคร ไม่สนใจสุนทรภู่ และ   

ไม่ยอมเลิกรักนางสาหงส์7 เมื่อสังคมไทยได้รับอิทธิพลทาง

วัฒนธรรม แนวคิด และเรียนรู้หลายสิ่งจากสังคมตะวันตก         

โดยเฉพาะเรื่องของระบบประชาธิปไตย เรื่องสิทธิความเท่า

เทียมกันของมนุษย์ และความเท่าเทียมกันระหว่างหญิงชาย 

อิทธิพลนี้เป็นส่วนหนึ่งที่ผลักดันให้หญิงรักหญิงเริ่มแสดงความ

เป็นตัวตนสู่สังคมภายนอกมากขึ้น จากการที่มีการเปิดเผยตัว

ตนทัง้ตวับคุคล กลุม่ หรอืองค์กร ตามข่าวโทรทศัน์ หนงัสอืพมิพ์

และสื่อออนไลน์ต่างๆ ดังปรากฏในฐานข้อมูลทั้งส่วนหนังสือ 

และวทิยานพินธ์ เรือ่งความหลากหลายทางเพศ ในประเทศไทย

ช่วงปี พ.ศ. 2541-2550 พบว่ามีร้อยละ 5 จากงานวิจัยท่ี

เกี่ยวข้องกับเรื่องเพศทั้งหมด

	 การรับรู้ของสังคมต่อเพศวิถีแบบหญิงรักหญิงตั้งแต่

อดีตจนถึงปัจจุบัน จะเห็นได้ว่าในอดีตสังคมไทย ผู้หญิงจะ          

อยู่ภายใต้ค่านิยม ที่ถูกปลูกฝังผ่านการขัดเกลาทางสังคมที่

เก่ียวข้องกับความเป็นหญิง เช่น การเป็นแม่ศรีเรือน การ

แสดงออกทางเพศ ซึ่งส่งผลต่อการแสดงออกทางสังคมของ        

ผู้หญิง รวมทั้งการแสดงออกทางอัตลักษณ์ของการเป็นหญิงรัก

หญงิทีถ่อืว่าไม่เหมาะสม เพราะการกระท�ำใดทีข่ดัต่อ ความเป็น

ผูห้ญงิกจ็ะไม่ได้รบัการยอมรบั แต่ปัจจบุนัได้รับการยอมรับมาก

ข้ึน แต่จะได้รับการยอมรับจากเฉพาะคนบางกลุ ่มเท่านั้น               

มบีางส่วนทีย่งัเหน็ว่าเป็นเรือ่งทีไ่ม่เหมาะสม และมีทศันคตด้ิาน

ลบ ต่อการเป็นหญงิรกัหญงิ จงึเป็นประเดน็ส�ำคญัคอื กลุม่หญงิ

รักหญิงจะต้องเผชิญกับปัญหาเหล่านี้อยู่เสมอ และต้องมีการ

ปรับตัวในการอยู่ร่วมกับสังคม

 

การปรับตัวต่อการเผชิญปัญหา 
	 การมเีพศวถีิแบบหญงิรกัหญงิท่ีถือว่ามคีวามแตกต่าง

จากคนส่วนใหญ่ในสังคม การมีปฏิสัมพันธ์อยู่ใกล้ชิดกับเพศ

เดียวกัน การเลือกคู่ครองที่เป็นหญิงด้วยกัน จึงต้องมีการปรับ

ตัวในหลายๆ ด้าน เพื่อการอยู่ร่วมกับสังคมที่ส่วนใหญ่เป็นคน

รกัต่างเพศ อาจน�ำไปสูก่ารเกดิปัญหาต่างๆ ได้ เช่น สมัพนัธภาพ

ด้านลบ ความขดัแย้ง ความคบัข้องใจ โดยเฉพาะกบัผูท้ีม่ทีศันคติ

ด้านลบต่อการรกัเพศเดยีวกนั ดงันัน้การไม่เปิดเผยตวัตนในเพศ

วิถีของตนเอง เป็นการเผชิญปัญหาท่ีกลุ่มหญิงรักหญิงใช้บ่อย

ที่สุด เป็นกระบวนการที่กลุ่มหญิงรักหญิงใช้กับเพ่ือนร่วมงาน 

และครอบครวั เนือ่งจากมปีระสบการณ์ไม่ดเีกีย่วกบัการเปิดเผย

ตวัตนของตนเอง และเมือ่ประเมนิแล้วว่า การทีบ่คุคลอืน่ทราบ

รสนิยมทางเพศของตนเองอาจท�ำให้เกิดปัญหาทั้งการเลือก

ปฏิบัติ การถูกเหยียดหยาม และสัมพันธภาพที่ไม่ดี ซึ่งเป็นรูป

แบบวิธีการเผชิญปัญหาแบบการหลีกหนีปัญหา และมุ่งเน้น

แก้ไขปัญหาทีอ่ารมณ์เท่านัน้ รองลงมาคอื รปูแบบการเผชิญหา

ที่ไม่เหมาะสม มีบางคนที่เลือกใช้สารเสพติดเป็นวิธีการในการ

เผชิญปัญหาจนกระทั่งติดสารเสพติด8 ซึ่งรูปแบบการเผชิญ

ปัญหาเหล่านี้ส่งผลต่อการเกิดปัญหาสุขภาพจิตและภาวะซึม

เศร้าได้ โดยเฉพาะในวัยสูงอายุเป็นวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงด้าน
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ร่างกาย จิตใจ และสังคม9 หญิงรักหญิงท่ีสูงอายุข้ึนจึงมีความ

เสีย่งสูงต่อการเกดิปัญหาสขุภาพจติ โดยเฉพาะอย่างยิง่การเกดิ

ภาวะซึมเศร้า

ปัญหาสุขภาพจิตที่เกิดขึ้น 	
	 ในกลุ่มหญิงรักหญิงจะมีปัญหาทั้งสุขภาพกายและ

สุภาพจิตเช่นเดียวกับคนรักต่างเพศทั่วไป แต่ จะมีอัตราเสี่ยงที่

สูงข้ึนต่อการเกิดปัญหาสุขภาพจิต จากการทบทวนงานวิจัย

อย่างเป็นระบบของ King (2008)10 พบว่ากลุ่มหญิงรักหญิงมี

ความเส่ียงต่อการเกิดปัญหาสุขภาพจิตมากกว่าหญิงท่ีรักต่าง

เพศเป็น 2.4 เท่า (95% CI 1.01-6.53) มีความคิดจะฆ่าตัวตาย 

มากกว่า เป็น 1.82 เท่า (95% CI 1.59-2.09) การท�ำร้ายตนเอง 

มากกว่าเป็น 1.34 เท่า (95% CI 1.01-1.78) ภาวะซึมเศร้า 

มากกว่าเป็น 2.13 เท่า (95% CI 1.66-2.72) ภาวะวิตกกังวล 

มากกว่าเป็น 1.66 เท่า (95% CI 1.02-2.68) การติดแอลกอฮอล์ 

มากกว่าเป็น 4 เท่า (95% CI 2.85-5.61) และติดสารเสพติด 

มากกว่าเป็น 3.5 เท่า (95% CI 1.87-6.53) ปัจจัยที่มีผลต่อการ

เกิดปัญหาสุขภาพจิตในกลุ่มหญิงรักหญิง หรือผู้ที่มีความหลาก

หลายทางเพศนั้นมาจากพฤติกรรมการเลือกปฏิบัติทั้ง 2 ระดับ

ดังนี้11 

	 1.	 การเลือกปฏิบัติระดับบุคคล 

	 	 1.1)	การปฏิบัติของสมาชิกในครอบครัว พบว่า 

ครอบครวับางรายไม่ยอมรบั รงัเกยีจ และบงัคบัให้เลกิเป็นหญงิ

รักหญิง 

	 	 1.2)	การปฏิบัติของเพื่อนร่วมงานต่อหญิงรัก 

หญิง มีหญิงรักหญิงจ�ำนวนไม่น้อยที่มีปัญหาสัมพันธภาพ

ระหว่างเพ่ือนร่วมงานเนื่องจากว่าตนเองเปิดเผยตัวตนในเพศ

วิถีแบบหญิงรักหญิงส่วนใหญ่เลือกที่จะประกอบอาชีพที่เป็น

อสิระไม่ต้องพบปะผูค้นมากนักเพ่ือหลีกเลีย่งสมัพนัธภาพเชิงลบ

กบัเพือ่นร่วมงานทีม่ทีศันคตด้ิานลบ และผูท้ีต้่องท�ำงานร่วมกบั

คนที่รักต่างเพศก็จะถูกโยนงานหรือมอบหมายงานให้มากกว่า

คนอื่น เน่ืองจากเห็นว่าโสด ไม่มีครอบครัวหรือลูกที่ต้องดูแล 

ท�ำให้เกิดความขัดแย้งกันอยู่บ่อยครั้ง 

	 	 1.3)	การปฏบัิติของบคุลากรทางสขุภาพ เกิดจาก

อคตขิองเจ้าหน้าทีด้่านสขุภาพซึง่ยงัคงมองเรือ่งเพศอยูใ่นกรอบ

เฉพาะเพศหญิงและชาย ท�ำให้พูดไม่ดี แสดงท่าทีไม่เป็นมิตร 

และปัญหาของทอมคือ ไม่เปิดเผยปัญหาเรื่องเพศ และไม่กล้า

ให้ใครมาถูกเนื้อต้องตัว ดังนั้นการที่จะให้แพทย์ที่เป็นผู้หญิงมา

ตรวจ หรือแพทย์ที่มีทัศนคติและเข้าใจความเป็นตัวตนน่าจะมี

ประสทิธภิาพมากกว่าในแง่ของการให้ค�ำปรกึษาซึง่ส่งผลให้การ

เข้าถึงข้อมูล การตัดสินใจรักษา มีประสิทธิภาพมากขึ้น 

	 	 1.4)	การถูกปฏิเสธจ้างงานของบริษัท การที่

หน่วยงานบางแห่งก�ำหนดไว้ว่าพนักงานผู้หญิงต้องใส่กระโปรง

ไปท�ำงานหรือจ�ำกัดให้ท�ำแต่งานในออฟฟิศ ท�ำให้หญิงรักหญิง

ที่มีอัตลักษณ์ทางเพศค่อนไปทางชายจ�ำนวนมากถูกตัดโอกาส 

ถูกเลิกจ้าง 

	 2.	 การเลือกปฏิบัติระดับองค์กร เป็นผลมาจาก 

กฎหมาย และนโยบายสาธารณะ ท่ีไม่มีผลบังคับเกี่ยวกับการ

ปกป้องสิทธิมนุษยชนท�ำให้เกิดปัญหาต่อไปนี้ 

	 	 2.1)	สิทธิในการท�ำธุรกรรมทางการเงิน ท�ำให้

คูร่กัเพศเดยีวกนัถูกปฏเิสธไม่ได้รบัพจิารณาสนิเชือ่จากธนาคาร

ให้กู้เงินร่วมกันได้ 	

	 	 2.2)	สิทธิในฐานะคู่ชีวิต ไม่มีสิทธิ์ให้คู่ของ ตนใช้

สิทธิ์เบิกค่ารักษาพยาบาลของตนได้ในฐานะคู่สมรส แม้กระทั่ง

การตดัสนิใจยนิยอมท�ำหตัถการทางการแพทย์ เนือ่งจากต้องให้

ญาติสายตรงเป็นคนเซ็นเท่านั้น 

	 	 2.3)	เพศวิถีหญิงรักหญิงกับสถาบันศาสนา 

	 	 	 -	 ศาสนาคริสต์ ได้เน้นทรรศนะ ของ St. 

Augustine ว่า วัตถุประสงค์ทางการร่วมเพศมีเพียงอย่างเดียว

เท่านัน้คอื การให้ก�ำเนดิ ฉะนัน้รกัร่วมเพศจงึเป็นสิง่ผดิปกต ิหรอื

ฝืนกฎแห่งธรรมชาต ิเป็นบาป ท�ำให้คนรกัเพศเดยีวกนัถกูปฏเิสธ

จากศาสนา 

	 	 	 -	 ศาสนาอิสลาม ความเช่ือของ มุสลิมผู้ท่ี

เกิดมามีอวัยวะเพศชาย หรือหญิงก็ต้องด�ำรงชีวิตแบบชาย        

หรือหญิง ไปจนตาย ถ้าอยากเปลี่ยนหรือข้ามเพศถือเป็นเร่ือง

ใหญ่มาก เพราะจะถูกโยงไปในเรื่องของคัมภีร์ ว่าคนเหล่านี้คือ

คนบาป 

	 	 	 -	 ศาสนาพุทธ เ ช่ือว ่า การเกิดมา มี

พฤติกรรมการรักร่วมเพศนั้นเกิดจาก กรรมต่างๆ ท่ีได้ท�ำไว ้        

ในอดีตชาติ หรือเนื่องจากชาติที่แล้วประพฤติผิดศีลข้อท่ี 3        

การงดเว้นจากการประพฤตผิดิในกาม แม้ว่าผลกระทบของหญงิ

รักหญิง จะไม่รุนแรงเท่ากับเพศชายที่มีความเชื่อว่าต้องบวชใน

พระพุทธศาสนา แต่การถูกตีตราในลักษณะนี้ก็มีผลกระทบต่อ

จิตใจไม่น้อย 
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ผลกระทบที่เกิดจากการถูกเลือกปฏิบัติ 	
	 จากการท่ีหญิงต้องเผชิญกับเหตุการณ์การถูกเลือก

ปฏิบัติ และไม่สามารถปรับตัวเพ่ือเผชิญต่อปัญหาได้ส่งผลให้

เกิดผลกระทบดังนี้2,3,8,10 

	 1.	 การไร้ที่อยู ่อาศัย ด้วยในสังคมกระแสหลักมี

แนวคิดในการด�ำรงลักษณะของครอบครัวว่าต้องประกอบไป

ด้วย ผู้หญิงผู้เป็นแม่ ผู้ชายผู้เป็นพ่อ และหัวหน้าครอบครัว ลูก 

ความส�ำคญัของสถาบนัครอบครวัคอืต้องมกีารสร้างเผ่าพนัธุใ์ห้

สืบทอดต่อไป สังคมจึงยอมรับไม่ได้ว่าครอบครัวจะมีเพศท่ี 3 

เข้ามาเป็นส่วนประกอบ เพราะไม่สามารถที่จะสืบทอดวงศ์

ตระกลูหรือสร้างเผ่าพนัธุไ์ด้ จึงท�ำให้สมาชกิในครอบครวัปฏเิสธ 

ไม่ยอมรับในความเป็นตัวตน และอัตลักษณ์ทางเพศ เกิดการ

บังคับให้เลิกเป็น ท�ำให้คนกลุ่มน้ีต้องออกจากบ้านและไม่กลับ

ไปอีก แต่บางคนออกจากบ้านเพื่อหลีกเลี่ยงการทะเลาะเบาะ

แว้งกับคนในครอบครัว พบว่ามีประมาณ ร้อยละ 20-40 โดย

เฉพาะช่วงวัยรุ่นตอนปลาย 

	 2.	 เสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย ความคิดอคติ การเลือก

ปฏิบัติ และการไม่ได้รับการยอมรับ ทั้งจากเพื่อน ครอบครัว 

รวมทัง้แหล่งบรกิารทางด้านสขุภาพ เกดิเป็นความเครยีดสะสม 

จนกระทัง่ท�ำให้เกดิภาวะซมึเศร้า ซึง่อาการของภาวะซมึเศร้าที่

แสดงออกทางกระบวนการคิด (cognitive symptom) ได้แก่ 

มคีวามรู้สกึท้อแท้หมดหวงั ไม่มัน่ใจในตนเอง ลงัเลในการตดัสนิ

ใจ รู้สึกว่าตนเองไร้ความสามารถ ไร้คุณค่า มองตนเองในแง่ลบ 

ต�ำหนิตนเอง จนท�ำให้มีความคิดเกี่ยวกับการฆ่าตัวตาย 

	 3.	 การพึง่พา ตดิสรุา สารเสพตดิ เมือ่เกดิเหตกุารณ์

ถูกเลือกปฏิบัติจึงเกิดความเครียด เป็นเหตุจูงใจในการใช้สุรา 

และยาเสพติดเพือ่ให้จติใจสบายและลมืปัญหา โดยเฉพาะวยัรุน่ 

จะใช้วธิน้ีีเพือ่ให้คนภายนอกเหน็ว่ามคีวามกล้า ไม่เกรงกลวัผูใ้ด 

เพ่ือป้องกันตนเองให้รู ้สึกปลอดภัยจากการถูกคุกคาม หรือ       

บางคนท�ำเพ่ือการประชดตนเองหรือครอบครัว ทั้งที่รู้ว่าสุรา 

และยาเสพติดเป็นสิ่งไม่ดี จนกระทั่งติดสารเสพติดในที่สุด 

	 4.	 การถูกกระท�ำรุนแรง 

	 	 -	 การถูกกระท�ำรุนแรงด้านวาจา เช่น ถูกเรียก

ชื่อที่แสดงถึงการเหยียดหยาม หญิงรักหญิง ถูกล้อเลียน            

ถูกแกล้ง หรือถูกคุกคาม 

	 	 -	 การถกูกระท�ำรุนแรงด้านร่างกาย เกดิจากอคติ

ของครอบครัว ความเชื่อ เกิดการทุบตี ท�ำร้ายร่างกายให้เกิด

ความเจบ็ปวด และความกลวั เพือ่บงัคบัให้เลกิเป็นหญงิรกัหญงิ 

และการถูกกระท�ำรุนแรงจากคนภายนอกเกิดจากอคติ ความ 

ไม่ชอบ เกิดการยั่วยุ ผิดใจกัน จนเกิดความรุนแรงด้านร่างกาย      

ตามมา 	

	 	 -	 การล่วงละเมดิทางเพศ ปัญหาท่ีพบคือ บางคน

ก็ถูกผู้ชายคุกคาม ลวนลามทางค�ำพูด ว่าผู้หญิงจะสู้ผู้ชายของ

จริงได้อย่างไร ถ้าได้ลองคบกับผู้ชายแล้วจะติดใจ เกิดการ

ทะเลาะเบาะแว้งจนกระท่ังล่วงละเมิดทางเพศเพื่อเป็นการแก้

แค้น อีกสาเหตุหนึ่งคือ เกิดจากความสัมพันธ์ของผู้ที่มีภาวะซึม

เศร้า และใช้แอลกอฮอล์ รวมทั้งสารเสพติดมาก่อน พบว่าเคย

มปีระวตัถูิกกระท�ำรนุแรงท้ังทางร่างกาย และกระท�ำรนุแรงทาง

เพศตามมาด้วย 

	 5.	 การขาดแหล่งสนับสนุนทางสังคม หลายครั้ง

ปัญหาเกิดจากอคติของเจ้าหน้าท่ีด้านสุขภาพซึ่งยังคงมองเร่ือง

เพศอยูใ่นกรอบเฉพาะเพศหญงิและชาย ท�ำให้มผีลต่อการตดัสิน

ใจของผู้รับบริการว่าอยากจะเข้าไปรับบริการหรือไม่ไปรับ

บริการ ยิ่งกลุ่มคนรักเพศเดียวกันที่มีปัญหาสุขภาพจิตจะมี

ตราบาปมากกว่า 1 อย่างหรือท่ีเรียกว่า “ตราบาปซ�้ำซ้อน” 

(double stigma) อันเป็นอุปสรรคต่อการแสวงหาบริการด้าน

สุขภาพ และการขอความช่วยเหลือจากเครือญาติเป็นอย่างยิ่ง 

การป้องกัน 	
	 การเกิดปัญหาสุขภาพจิตในหญิงรักหญิงส่วนใหญ่     

จะมคีวามสมัพนัธ์กบัปัจจัยทีเ่กีย่วข้องกบัเหตกุารณ์ท่ีเกดิขึน้ใน

ชวีติประจ�ำวนั (life events) ซึง่การถกูเลอืกปฏบิตั ิและทัศนคติ

ด้านลบดังกล่าว ล้วนเป็นสาเหตุของการเกิดปัญหาทางสุขภาพ

จิตทั้งสิ้น ซึ่งถ้าหากคนกลุ่มนี้มีการปรับตัวในการด�ำรงชีวิตอยู่

ภายใต้สภาวะท่ีกดดนันีไ้ด้ กจ็ะไม่ส่งผลกระทบให้เกดิปัญหาทาง

สุขภาพจิต แต่ในทางกลับกันถ้าไม่สามารถปรับตัวหรือมีการ

เผชญิปัญหาทีไ่ม่เหมาะสม การสะสมความเครยีดนานๆ อาจน�ำ

ไปสู่พฤติกรรมที่ไม่เหมาะสม จนอาจเกิดโรคซึมเศร้าและน�ำไป

สู่การฆ่าตัวตายได้ ความเครียดที่ท�ำให้เกิดภาวะซึมเศร้าในครั้ง

แรก มักท�ำให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในสมองในระยะยาวที่ท�ำให้

ผู ้นั้นเสี่ยงที่จะเกิดภาวะซึมเศร้าในครั้งต่อๆ มา แม้จะไม่มี

ความเครยีดจากภายนอกกต็าม ดงันัน้วธิกีารทีช่่วยป้องกนัไม่ให้

เกิดปัญหาสุขภาพจิตมีดังนี้ 2,3,7 	

	 1.	 สั งคมไทย ควรตระหนักเห็นความส�ำคัญ

รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2550 ก็ได้

ให้การรับรองและคุ้มครองสิทธิเสรีภาพความเสมอภาคของ

บคุคล มาตรา 30 โดยมหีลกัว่า “บคุคลย่อมเสมอกนัในกฎหมาย

และได้รับความคุ้มครองตามกฎหมายเท่าเทียมกัน” ท่ีก�ำหนด
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ว่า “ห้ามเลือกปฏิบัติในประเด็นวิถีทางเพศ และอัตลักษณ์ทาง

เพศ” เพื่อป้องกันการละเมิดสิทธิคนรักเพศเดียวกันไม่ให้ถูก

รังแก และกีดกันจากสังคม 

	 2.	 ครอบครวั พ่อ แม่ ญาติ รวมถงึผูใ้กล้ชดิ ควรใส่ใจ 

สนใจในค�ำพูดที่สะท้อนความคิด แสดงความรัก ความผูกพัน

ระหว่างสมาชกิภายในครอบครัวของหญิงรักหญิง12 ควรท�ำความ

เข้าใจว่า ว่าการรักเพศเดียวกันนั้น ไม่ใช่ความผิดปกติทางจิต 

เป็นเพียงทางเลือกหนึ่ง ในการด�ำเนินชีวิตที่ทุก ๆ  คนควรได้รับ

สิทธินี้ ควรขจัดอคติที่ว่าคนรักเพศเดียวกันนั้นเป็นปัญหาสังคม 

เพราะแท้จริงแล้ว แรงกดดันจากสังคมต่างหากที่สร้างแรง

กระทบและก่อปัญหาแก่คนรักเพศเดียวกัน13 

	 3.	 หญิงรักหญิงเอง ควรมีวิธีการจัดการกับอารมณ์ 

ความคิด การรับรู้ต่อปัญหา เรียนรู้ทักษะการจัดการกับปัญหา

ในทางที่เหมาะสม และควรมีโอกาสในการเข้าร่วมเครือข่าย

ส�ำหรับหญงิรักหญงิ เช่น มลูนธิอิญัจารี, กลุม่อญัจารี (Anjaree), 

กลุ่มสะพาน, สมาคมฟ้าสีรุ้ง (หญิงรักหญิง), LGBT Thailand 

ฯลฯ เพื่อพูดคุยแลกเปลี่ยนในด้านวิถีชีวิตความเป็นอยู่ และ

ปัญหาทีเ่ป็นประเดน็ต่างๆ ซึง่องค์กรเหล่านีจ้ะให้การสนบัสนนุ

ทางสังคม รวมถึงการพิทักษ์สิทธิ์ของผู้ที่มีความหลากหลาย      

ทางเพศ 

	 4.	 การมีกฎหมายมารับรองให้บุคคลเพศเดียวกัน

สมรสกันได้ และการรับบุตรบุญธรรม เป็นแรงสนับสนุนทาง

สังคมอย่างหนึ่งที่ช่วยป้องกันและลดปัญหาสุขภาพจิต ท�ำให ้

เกิดความมั่นคงในการด�ำรงชีวิตมากขึ้น 

สรุป 	
	 เพศวิถีแบบหญิงรักหญิงแบ่งเป็นประเภทใหญ่ๆ ได้ 

4 ประเภท ได้แก่ ทอม ดี้ เลสเบี้ยน และไบเซกส์ช่วล เป็นสิ่งที่

อาจอยูถ่าวร หรอือาจเปลีย่นแปลงได้ตลอดเวลาอนัเนือ่งมาจาก

ความลื่นไหลทางเพศ เนื่องจากการมีปฏิสัมพันธ์ต่อสิ่งแวดล้อม 

กระบวนการเรียนรู้ และปัจจัยด้านชีวภาพ สังคมไทยเชื่อกัน

ว่าการมีเพศวิถีแบบหญิงรักหญิงได้เกิดขึ้นมานานกว่า 200 ปี

แต่ในอดตียงัไม่ได้รบัการยอมรบัจากสงัคม และคนรอบข้างเนือ่ง

มาจากการมีความเชื่อและค่านิยม ว่าผู้หญิงจะต้องเรียบร้อย 

และเป็นแม่ศรีเรือน และการกระท�ำใดที่ขัดต่อความเป็นผู้หญิง

ก็จะไม่ได้รับการยอมรับ ปัจจุบันสังคมไทยได้รับอิทธิพลทาง

วฒันธรรมจากสงัคมตะวนัตก ท�ำให้กลุม่หญิงรักหญงิมกีารแสดง

ตนออกสู่สังคมภายนอกมากขึ้น แต่ก็ได้รับการยอมรับจากคน

บางกลุ่มเท่านั้น ยังมีบางส่วนที่ต่อต้าน และมีทัศนคติด้านลบ

ท�ำให้กลุ่มหญิงรักหญิงเกิดความเครียด สะสม โดยหญิงรักหญิง

มีความเสี่ยงต่อการเกิดปัญหาสุขภาพจิตมากกว่าหญิงท่ีรักต่าง

เพศเป็น 2.4 เท่า อนัเนือ่งมาจากการถูกเลอืกปฏบิติัระดบับคุคล 

ได้แก่ ครอบครวั เพือ่นร่วมงาน บคุลากรสุขภาพ และการจ้างงาน 

ส่วนการถูกเลือกปฏิบัติระดับองค์กร ได้แก่ สิทธิในการท�ำ

ธุรกรรมการเงิน สิทธิในฐานะคู่ชีวิต สถาบันศาสนา ท�ำให้เกิด

ผลกระทบต่างๆ ตามมา ได้แก่ การไร้ทีอ่ยูอ่าศยั เสีย่งต่อการฆ่า

ตัวตาย การพึ่งพาสุรา และสารเสพติด การถูกกระท�ำรุนแรง 

และขาดแหล่งสนับสนุนทางสังคม ดังนั้นการป้องกันและแก้ไข

ปัญหานี้ สังคมไทยควรตระหนักถึงความส�ำคัญของสิทธิมนุษย

ชน ความเท่าเทยีมกันของบคุคล เพือ่ลดอคต ิใช้วาจาสร้างความ

เกลยีดชงั การเลอืกปฏิบตั ิการกดีกนั เพือ่ให้บคุคลกลุม่นีม้สีทิธิ

และเสรีภาพเช่นเดียวกับผู้ที่รักต่างเพศ และคนในสังคมทั่วไป 
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