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บทคัดย่อ

การวจิยัเชงิพรรณนานีม้วีตัถปุระสงค์ เพ่ือศึกษาความชุกของการถกูกระท�ำความรนุแรงของคนพกิาร

ทางการเคลือ่นไหวหรอืทางร่างกาย และปัจจยัทีเ่กีย่วกบัการถกูกระท�ำความรนุแรง โดยประยกุต์ใช้แนวคดิ

ทฤษฎรีะบบนเิวศวทิยาขององค์การอนามยัโลก ค.ศ. 2014 มาเป็นกรอบแนวคดิการวิจยั กลุม่ตวัอย่าง คอื  

คนพกิารทางการเคลือ่นไหวหรอืทางร่างกาย อายตุัง้แต่ 20 ปีขึน้ไป ได้ขนาดตวัอย่าง 201 คน ได้จากการ 

สุ่มตัวอย่างแบบไม่ใส่คืน เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวจิยัคอื แบบสอบถามจ�ำนวน 6 ชุด และในเนือ้หาเป็น 7 ชุด  

มค่ีาดชันคีวามตรงตามเนือ้หาอยูร่ะหว่าง .89 - 1.00 มค่ีาความเชือ่มัน่อยู่ระหว่าง .72 - 1.00 วิเคราะห์ข้อมลู

ด้วยสถติิเชงิพรรณนา และสถิติไคสแควร์
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ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างเคยถูกกระท�ำความรุนแรงโดยรวมร้อยละ 98 โดยเคยถูกกระท�ำ 

ความรุนแรงด้านจิตใจ ร้อยละ 96.50 ด้านร่างกาย ร้อยละ 77.10 ด้านการถูกทอดทิ้ง ร้อยละ 76.50  

และด้านทางเพศร้อยละ 36.30 ตามล�ำดับ ผลวิเคราะห์พบว่า ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่เกี่ยวข้อง 

กับการถูกกระท�ำความรุนแรงด้านร่างกาย ได้แก่ อายุ สภาวะการเจ็บป่วย และสัมพันธภาพในครอบครัว  

ส่วนความสมัพนัธ์กับการถูกกระท�ำความรนุแรงด้านจติใจ ได้แก่ รายได้ สภาวะการเจบ็ป่วย และสมัพนัธภาพ

ในครอบครัว ด้านความสัมพันธ์กับการถูกกระท�ำความรุนแรงดา้นทางเพศ ได้แก่ เพศ รายได้ การรับรู้การถูก

กระท�ำความรุนแรง สัมพันธภาพในครอบครัว และคา่นิยมที่เกี่ยวกับความรุนแรง ด้านความสัมพันธ์กับการ

ถูกกระท�ำความรุนแรงด้านการถูกทอดทิ้ง ได้แก่ รายได้ ลักษณะความพิการ และสัมพันธภาพในครอบครัว 

ข้อเสนอแนะคือ ผู้สนใจสามารถน�ำไปใช้เป็นแนวทางการจดัโปรแกรมเพือ่ส่งเสรมิ และป้องกนัการถกูกระท�ำ

ความรุนแรงทีจ่ะเกิดข้ึนกับคนพิการทางการเคลือ่นไหวหรอืทางร่างกายได้

ค�ำส�ำคัญ: คนพิการทางการเคลื่อนไหว คนพิการทางร่างกาย ความรุนแรงต่อคนพิการ

Abstract

This descriptive research had the primary objective to study the prevalence of 

violence against persons with mobility or physical disabilities, and factors related to the 

exposure to violence, by applying the ecological theory of the World Health Organization 

(2014) as a research framework. The sample consisted of persons with mobility or physical 

disabilities, aged 20 years old and over. The sample size was 201, obtained by Sampling 

Without Replacement. The research instruments were 7 sets of questionnaires, with a content 

validity index between .89-1.00, and the reliability of between .72-1.00. Data were analyzed 

by descriptive statistical approach and Chi-square statistics.

The results of the study showed that 98% of the overall sample had experienced 

violence; which can be classified as psychological violence (96.50%), physical violence 

(77.10%), abandonment (76.50%), and sexual violence (36.30%), respectively. The results of 

the analysis revealed that the correlation between factors related to physical violence were 

age, illness, and family relationships. The factors correlated with psychological violence were 

income, illness, and family relationships. The factors related to sexual violence were gender, 

income, perception of violence, family relationship, and the values ​​related to violence.  

The factors correlated with violence in the form of abandonment were income, nature of 

disabilities, and family relationships. The recommendations from this study are that the data 

can be used as guideline for the arrangement of any programs which promote and prevent 

the abusive treatment from violence against persons with mobility or physical disabilities.

Keywords: Mobility impairments, Physical disabilities, Violence
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บทน�ำ

องค์การอนามัยโลก พบว่าคนพิการมีโอกาส 

เสี่ยงต่อการถูกกระท�ำความรุนแรงมากกว่าคนปกติถึง 

1.5 เท่า1 คนพิการในประเทศไทยมจี�ำนวน 1,802,375 คน 

หรือร้อยละ 2.72 ของประชากรท้ังประเทศ พบว่า 

คนพิการทางการเคลื่อนไหวหรือทางร่างกายมากที่สุด

ร้อยละ 48.822 จากสถานการณ์ความรนุแรงทีเ่กดิขึน้ของ

บคุคลทกุกลุม่ในภาพรวมของประเทศไทย พบว่าในรอบ 

1 ป ีที่ผ ่านมา กลุ ่มคนพิการติดอันดับ 1 ใน 3  

ของกลุ่มผู้ถูกกระท�ำความรุนแรง หรือคิดเป็นร้อยละ 

5.073 ซึ่งป ัจจัยที่สัมพันธ ์ต ่อการท�ำให ้ถูกกระท�ำ 

ความรุนแรงตามแนวคิดทฤษฎีระบบนิเวศวิทยาของ

องค์การอนามัยโลก ค.ศ. 2014 ได้แบ่งปัจจัยสัมพันธ์ 

ต่อการถูกกระท�ำความรนุแรงออกเป็น 4 ระดบั คอื ปัจจยั

ระดบับคุคล เช่น ลกัษณะส่วนบคุคลความเป็นเพศหญงิ 

ช่วงวยัผูใ้หญ่หรอืวยัท�ำงานอาย ุ 15-59 ปี4-7 สภาพการ 

เจ็บป่วยทางสขุภาพ7 ระดบัการศกึษาต�ำ่ ไม่ได้ประกอบ

อาชีพ5 รายได้ในครอบครัวน้อย7 สถานะภาพโสด5-7  

เป็นครอบครวัขยาย มจี�ำนวนสมาชกิในครอบครวัทีม่าก8 

สภาพความพิการหรือทุพพลภาพ4-7 การรับรู้ต่อความ

รนุแรงในระดบัทีต่�ำ่เป็นต้น7 ปัจจยัสมัพนัธภาพระหว่าง

บคุคล สาเหตเุกดิจากสมัพนัธภาพไม่ดีระหว่างบุคคล เช่น 

สัมพันธภาพกับสมาชิกในครอบครัว จ�ำนวนสมาชิกใน

ครอบครัวท่ีมาก และเป็นครอบครัวขยาย เป็นต้น4,7-9 

ปัจจยัระดับชมุชน เช่น สภาพแวดล้อมในชมุชน แสงสว่าง

ไม่เพยีงพอ เกดิการย้ายถิน่ฐานของบคุคลเข้ามาในชุมชน

บ่อยครั้ง เป็นต้น3,7 และปัจจัยระดับสังคม เช่น คา่นิยม

ที่คนในสังคมมีการใช้ความรุนแรงยึดถือปฏิบัติเป็นเรื่อง

ปกติ5,7 การถูกกระท�ำความรุนแรงต่อคนพิการส่วนใหญ ่

มกีารศึกษาในต่างประเทศ และเป็นการศึกษาในคนพกิาร

ทางการเคลื่อนไหวหรือทางร่างกาย เน่ืองจากเป็น

ประเภทความพิการท่ีมีจ�ำนวนคนพิการมากที่ สุด  

จากข้อมูลการสุ่มสัมภาษณ์คนพิการทางการเคลื่อนไหว

หรอืทางร่างกาย เมือ่วนัที ่ 25 สงิหาคม 2560 ในพืน้ที่

จังหวัดสมุทรปราการ พบว่าเคยถูกกระท�ำความรุนแรง 

ด้านจิตใจ ได้แก่ ถูกพูดจาเหยียดหยาม ล้อเลียน 

ความพกิาร ด้านร่างกาย ได้แก่ ถกูตบหวั โดนผลกัไหล่ 

ด้านการถกูทอดทิง้ ได้แก่ ครอบครวัไม่ยอมรบัการเลีย้งดู

ตัง้แต่แรกเกดิ ถกูส่งให้ไปอยูใ่นสถานสงเคราะห์ ซึ่งส่งผล 

กระทบต่อสุขภาพด้านร่างกาย เช่น การได้รับบาดเจ็บ 

ทีส่มอง กระดกูหกั เป็นต้น ด้านทางเพศ เช่น การตัง้ครรภ์

โดยไม่ได้ต้ังใจ เป็นต้น ด้านทางจิตสังคม เช่น ภาวะ 

ซึมเศร้า วิตกกังวล การมีความคิดจะฆ่าตัวตายหรือ 

เคยมีพฤติกรรมฆา่ตัวตาย เป็นต้น1,10-11 

สังคมไทยยั งมีข ้อจ�ำ กัด เกี่ ยวกับความรู ้ 

ด้านความรุนแรงต่อคนพิการ สภาพปัญหาความรุนแรง  

ขนาดความรุนแรง รูปแบบความรุนแรง และสาเหต ุ

ความรุนแรงที่เกิดขึ้นกับคนพิการ โดยเฉพาะผลกระทบ

ต่อปัญหาสุขภาพที่เกิดขึ้นกับคนพิการทั้งสุขภาพกาย 

สุขภาพจติ และคุณภาพชวีติ ซ่ึงเป็นบทบาทของพยาบาล

เวชปฏิบัติชุมชนที่ดูแลด้านสุขภาพให้แก่ทุกกลุ่มในด้าน

การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การรักษาพยาบาล

และการฟื้นฟูสภาพ โดยเฉพาะบทบาทที่ส�ำคัญในด้าน

การป้องกัน และการแก้ไขปัญหาสุขภาพในชุมชนน้ัน  

การศึกษาความชุก การถูกกระท�ำความรุนแรงของ

ทางการเคลื่อนไหวหรือทางร่างกาย ปัจจัยที่เกี่ยวข้อง  

และผลกระทบต่อสภาวะสขุภาพในกลุม่คนพกิารทางการ

เคลือ่นไหวหรอืทางร่างกาย โดยประยกุต์ใช้ความรนุแรง

ระหว่างบุคคลตามแนวคิดทฤษฎีระบบนิเวศวิทยา 

จึงมีความส�ำคัญอย่างยิ่ง เพ่ือใช้เป็นแนวทางป้องกัน 

ความรนุแรง และเสนอเป็นข้อมลูแก่หน่วยงานทีเ่ก่ียวข้อง

ในการให้ความช่วยเหลือแก้ไขปัญหาความรุนแรง 

ในคนพิการส�ำหรับพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนต่อไป12-13
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วัตถุประสงค์การวิจัย

	 1. 	เพื่ออธิบายความชุกของการถูกกระท�ำ 

ความรนุแรง ลักษณะของการถูกกระท�ำความรุนแรง และ

ผลกระทบต่อสุขภาพของคนพิการทางการเคลื่อนไหว

หรือทางร่างกาย

	 2. เพื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของปัจจัยระดับ

บุคคล ปัจจัยสัมพันธภาพระหว่างบุคคล ปัจจัยระดับ

ชุมชน และปัจจัยระดับสังคม กับการถูกกระท�ำ 

ความรุนแรงของคนพิการทางการเคลื่อนไหวหรือ 

ทางร่างกาย

สมมติฐานการวิจัย

	 1. ปัจจัยระดับบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ รายได้ 

ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส สภาวะการเจ็บป่วย 

ลักษณะความพิการ และการรับรู ้การถูกกระท�ำ 

ความรุนแรง ของคนพิการทางการเคลื่อนไหวหรือ 

ทางร่างกายมคีวามสมัพนัธ์กบัการถกูกระท�ำความรนุแรง

	 2. ปัจจัยสัมพันธภาพระหว่างบุคคล ได้แก่ 

สัมพันธภาพในครอบครัว จ�ำนวนสมาชิกในครอบครัว  

และลักษณะการพักอาศัยของคนพิการทางการ

เคลื่อนไหวหรือทางร่างกายมีความสัมพันธ์กับการ 

ถูกกระท�ำความรุนแรง

	 3. ปัจจัยระดับชุมชน ได้แก่ สิ่งแวดล้อม 

ทางกายภาพในชุมชนของคนพิการทางการเคลื่อนไหว

หรือทางร ่างกายมีความสัมพันธ ์กับการถูกกระท�ำ 

ความรุนแรง

	 4. ปัจจัยระดับสังคม ได้แก่ ค่านิยมเก่ียวกับ

ความรุนแรงในสังคม มีความสัมพันธ์กับการถูกกระท�ำ 

ความรุนแรงของคนพิการทางการเคลื่อนไหวหรือ 

ทางร่างกาย

กรอบแนวคิดในการวิจัย

	  การศกึษาครัง้นีป้ระยกุต์ใช้แนวคดิทฤษฎรีะบบ

นิเวศวิทยา (Ecological model for understanding 

interpersonal violence) ขององค์การอนามัยโลก  

ค.ศ. 2014 โดยแบ่ง 4 ระดับ คือ ปัจจัยระดับบุคคล  

ปัจจัยสมัพนัธภาพระหว่างบคุคล ปัจจัยระดบัชุมชน และ

ปัจจัยระดับสังคม ได้แก่ ค่านิยมเกี่ยวกับความรุนแรง 

ในสังคม 

วิธีการด�ำเนินการวิจัย

	 การวิจัยครั้ งนี้ เป ็นการวิจัยเชิงพรรณนา 

(descriptive research) 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากร คือ คนพิการทางการเคลื่อนไหว 

หรือทางร่างกาย อายุตั้งแต่ 20 ปีขึ้นไป ทั้งเพศหญิงและ

เพศชาย ทีข่ึน้ทะเบยีนกบัสมาคมคนพกิาร และอาศยัอยู่

ในพื้นที่จังหวัดสมุทรปราการ จ�ำนวนทั้งหมด 1,860 คน 

แบ่งเป็นกลุม่โควตาลอตเตอรีท่ีม่าเข้ารบัโควตาลอตเตอรี่ 

จ�ำนวน 328 คน และกลุ่มที่ไม่ได้เป็นสมาชิกกลุ่มโควตา

ลอตเตอรี่ที่พักอาศัยอยู ่ที่บ ้าน จ�ำนวน 1,532 คน 

เนื่องจากต้องการกระจายเครื่องมืองานวิจัยไปยังกลุ่ม

ตัวอย่างที่มีงานอาชีพที่ชัดเจน และกลุ่มตัวอย่างที่พัก

อาศัยอยู่ตามบ้าน 

	 กลุ่มตัวอย่าง คือ คนพิการทางการเคลื่อนไหว

หรือทางร่างกายตั้งแต่ระดับ 1-4 พิการมาตั้งแต่ก�ำเนิด 

หรือพิการตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป ไม่มีปัญหาทั้งการพูดและ 

การฟัง มสีตสิมัปชญัญะสมบรูณ์ ไม่มปัีญหาการเจบ็ป่วย

ทางจิตหรือสติปัญญา ประเมินและตัดสินใจได้ด้วย 

ตนเอง และอาศัยอยู ่ในพื้นที่จังหวัดสมุทรปราการ  

เลอืกกลุม่ตัวอย่างโดยใช้สตูรการค�ำนวนกลุม่ตวัอย่างของ 

Daniel (2010)14 ได้ขนาดตัวอย่าง 199 คน แบ่งเป็น 

กลุม่โควตาลอตเตอรีท่ีม่าเข้ารบัโควตาลอตเตอรี ่จ�ำนวน 

35 คน และกลุ่มที่ไม่ได้เป็นสมาชิกกลุ่มโควตาลอตเตอรี่

ทีพ่กัอาศยัอยูท่ีบ้่าน จ�ำนวน 164 คน ซ่ึงเกบ็ข้อมลูทัง้สิน้ 

201 คน
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เครื่องมือและคุณภาพเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลลักษณะส่วนบุคคล โดยผู้วิจัย

สร้างขึ้นเอง ซึ่งเป็นการสอบถามข้อมูลทั่วไป เกี่ยวกับ 

อายุ เพศ รายได้ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา 

สภาวะการเจ็บป่วย และลักษณะความพิการ 

	 ส่วนที่ 2 แบบประเมินการรับรู้การถูกกระท�ำ

ความรุนแรง จ�ำนวน 21 ข้อ12-13 ซ่ึงปรบัให้เข้ากับบรบิท

ของคนพิการ ประกอบด้วยแบบสอบถามด้านการรับรู้

ความรุนแรงทางร่างกาย จ�ำนวน 3 ข้อ ด้านทางเพศ 

จ�ำนวน 4 ข้อ ด้านการถูกทอดทิ้ง จ�ำนวน 7 ข้อ และ 

ด้านจติใจ จ�ำนวน 7 ข้อ ซึง่เป็นข้อค�ำถามเชงิบวกทัง้หมด 

ใช้มาตราวัดประเมินค่า (rating scale) 5 ระดับ 

	 ส่วนที่ 3 แบบประเมินสัมพันธภาพระหว่าง

บุคคล จ�ำนวน 4 ข้อ13 ซ่ึงเป็นข้อค�ำถามลบทั้งหมด  

ใช้มาตราประเมินค่า 5 ระดับ และข้อค�ำถามเกี่ยวกับ

จ�ำนวนสมาชิกในครอบครัว และลักษณะครอบครัว 

	 ส่วนท่ี 4 แบบประเมนิด้านสิง่แวดล้อมกายภาพ

ในชมุชน จ�ำนวน 2 ข้อ12 ได้แก่ แบบสอบถามสิง่แวดล้อม

กายภาพในชุมชน ซึ่งเป็นข้อค�ำถามเชิงบวก 1 ข้อ และ

เชิงลบ 1 ข้อ ใช้มาตราประเมินค่า 4 ระดับ 

	 ส ่วนที่  5 แบบประเมินค่านิยมท่ีเก่ียวกับ 

ความรนุแรง จ�ำนวน 2 ข้อ12 ได้แก่ แบบสอบถามค่านยิม

ที่เกี่ยวกับความรุนแรง ซ่ึงเป็นข้อค�ำถามเชิงลบท้ังหมด  

ใช้มาตราส่วนประเมินค่า โดยแบ่งเป็น 4 ระดับ 

	 ส่วนที่ 6 แบบประเมินการถูกกระท�ำความ

รุนแรง จ�ำนวน 41 ข้อ12 ได้แก่ แบบสอบถามการ 

ถูกกระท�ำความรุนแรงด้านร่างกาย จ�ำนวน 9 ข้อ  

ด้านจิตใจ จ�ำนวน 12 ข้อ ด้านทางเพศจ�ำนวน 12 ข้อ13 

ด้านการถูกทอดทิ้ง จ�ำนวน 8 ข้อ ใช้มาตราประเมินค่า 

5 ระดับ 

	 ส่วนที่ 7 แบบประเมินผลกระทบต่อสุขภาพ 

จากการถกูกระท�ำความรนุแรง จ�ำนวน 11 ข้อ โดยผูว้จิยั

สร้างขึ้นเอง ได้แก่ แบบสอบถามผลกระทบด้านร่างกาย

จ�ำนวน 5 ข้อ ด้านทางเพศ จ�ำนวน 3 ข้อ และ

แบบสอบถามผลกระทบด้านจิตสังคม จ�ำนวน 3 ข้อ  

ใช้มาตรการวัดแบบนามบัญญัติ ด้านจิตสังคม จ�ำนวน  

3 ข้อ15 

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือวิจัย

	 ผู้ทรงคุณวุฒิจ�ำนวน 3 ท่านตรวจเครื่องมือ 

ที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย ผู้เชี่ยวชาญด้านความรู ้

เรือ่งความรนุแรง 1 ท่าน ด้านพยาบาลชุมชน 1 ท่าน  

และด้านคนพิการ 1 ท่าน โดยแบบประเมินการรับรู ้

การถูกกกระท�ำความรุนแรง มีค ่าความเที่ยง .98  

แบบประเมนิสมัพนัธภาพระหว่างบคุคล มค่ีาความเทีย่ง  

1.00 แบบประเมินด้านส่ิงแวดล้อมกายภาพในชุมชน  

มีค่าความเที่ยง .89 แบบประเมินค่านิยมที่เก่ียวกับ 

ความรุนแรง มีค่าความเที่ยง 1.00 แบบประเมินการ 

ถูกกระท�ำความรุนแรง มีค ่าความเที่ยง .99 และ 

แบบประเมินผลกระทบต่อสุขภาพจากการถูกกระท�ำ

ความรุนแรง มีค่าความเที่ยง 1.00 

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง

	 วิจัยนี้ได ้รับการรับรองจากคณะกรรมการ

พิจารณาการวิจัยในมนุษย์ คณะสาธารณสุขศาสตร ์

มหาวิทยาลัยมหิดล เลขที่ MUPH 2018-035 

การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 1. 	ภายหลังได้รบัการรบัรองจากคณะกรรมการ

พิจารณาการวิจัยในมนุษย์ ผู ้วิจัยประสานงานกับ 

นายกสมาคมคนพิการจังหวัดสมุทรปราการ เพื่อชี้แจง

วัตถุประสงค์ วิธีการด�ำเนินงานวิจัย และกลุ่มตัวอย่าง 

ที่จะท�ำการศึกษาในครั้งน้ี โดยผู ้วิจัยไปเก็บข้อมูล

แบบสอบถามในวันที่สมาคมฯ มีการจัดคิวให้โควตา

ลอตเตอรีใ่ห้แก่คนพกิาร ทัง้ตอบแบบสอบถามด้วยตนเอง 

และทีมผู้วิจัยอ่านแบบสอบถามให้คนพิการเลือกตอบ
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2. ผูว้จิยัติดต่อคนพกิารทีไ่ม่เป็นสมาชกิโควตา

ลอตเตอรี่ โดยชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัยแล้วจึง 

ส่งเอกสาร พร้อมท้ังแบบสอบถามไปยังกลุ่มตัวอย่าง  

โดยเว้นระยะเวลาในการส่งแบบสอบถามกลับประมาณ 

1 เดือน

การวิเคราะห์ข้อมูล

ก�รวิเคร�ะหดวยสถิติเชิงพรรณน� และสถิติ

ไคสแควร (Chi-square test) โดยกําหนดค�นัยสําคัญ

ท�งสถิติที ่.05

ผลการวิจัย

กลุ่มตัวอย่างมีช่วงอายุ 20 - 59 ปี ร้อยละ 

80.10 ส่วนใหญ่เป็นเพศชายร้อยละ 53.70 มรีายได้น้อย

กว่า 1,000 บาทต่อเดือนคิดเป ็นร ้อยละ 50.70  

มีสถานภาพสมรสคู่ร้อยละ 42.30 การศึกษาต�่ำกว่า 

หรือเทียบเท่าประถมศึกษาร้อยละ 62.70 มีสภาวะ 

การเจ็บป่วยด้วยโรคประจ�ำตัวร้อยละ 49.30 ลักษณะ

ความพิการส่วนใหญ่ คือ แขนหรือขาอ่อนแรงหรือ 

มีการเคลื่อนไหวผิดปกติร ้อยละ 62.70 การรับรู ้ 

ความรุนแรงอยูใ่นระดบัปานกลางมากทีส่ดุร้อยละ 72.10  

มีระดับสัมพันธภาพในครอบครัวอยู่ในระดับต�่ำร้อยละ 

90.50 จ�ำนวนสมาชิกในครอบครัวน้อยกว่าหรือเท่ากับ 

3 คน ร้อยละ 62.20 และเป็นครอบครวัทีค่นพกิารอยูก่บั

บคุคลอืน่มากทีส่ดุร้อยละ 55.20 มรีะดบัสิง่แวดล้อมทาง

กายภาพในชุมชนท่ีมีความเสี่ยงระดับสูงร้อยละ 60.20 

และส่วนใหญ่ด้านค่านิยมที่เก่ียวกับความรุนแรงของ

สงัคมมรีะดบัต�ำ่ร้อยละ 52.20 พบว่ากลุม่ตวัอย่างเคยถูก

กระท�ำความรนุแรงโดยรวมร้อยละ 98.00 เคยถูกกระท�ำ

ความรุนแรงด้านร่างกาย ร้อยละ 77.10 ลักษณะที่พบ

มากทีส่ดุ ร้อยละ 52.20 คอื ถกูใช้มอื สิง่ของ หรอือปุกรณ์อืน่ 

ตบ ตี  ฟาดหรือทุบ เคยถูกกระท�ำความรุนแรง 

ด้านจิตใจ ร้อยละ 96.50 ลักษณะที่พบมากที่สุดร้อยละ 

71.60 คือ ถูกข่มขู ่ เคยถูกกระท�ำความรุนแรงด้าน 

ทางเพศร้อยละ 36.30 และลักษณะท่ีพบมากที่สุด 

ร้อยละ 61.70 คือ ถูกพูดคุยเร่ืองลามกหรือพูดสองแง ่

สองง่าม และด้านการถูกทอดทิ้ง พบว่าเคยถูกกระท�ำ

ความรุนแรงด้านการถูกทอดทิ้ง ร้อยละ 76.50 ลักษณะ

ที่พบมากที่สุด ร้อยละ 57.20 คือ ถูกครอบครัวทอดทิ้ง

ให้อยู่ล�ำพัง โดยให้ค่าใช้จา่ยเป็นบางครั้ง การถูกกระท�ำ

ความรุนแรงท่ีมีผลกระทบต่อสุขภาพ โดยรวมร้อยละ 

93.00 ส่วนมากเคยถกูกระท�ำความรนุแรงทีม่ผีลกระทบ

ด้านจิตสังคมร้อยละ 80.60 ลักษณะที่พบส่วนใหญ่ 

ร้อยละ 65.20 คอื นอนไม่หลับ ฝันร้าย กลวั/หวาดระแวง 

ซึมเศร้า เหม่อลอย ขาดความกระตือรือร้น ผลกระทบ

ด้านร่างกายมากที่สุดร้อยละ 73 คือ มีรอยฟกช�้ำ 

ตามร่างกาย และผลกระทบต่อสุขภาพด้านทางเพศ 

ร้อยละ .50 พบว่า มีการตั้งครรภ์โดยไม่ได้ตั้งใจ

ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการถูกกระท�ำความรุนแรง

ด้านร่างกาย 

ปัจจัยระดับบุคคล ได้แก่ อายุ สภาวะการ 

เจ็บป่วย และสัมพันธภาพในครอบครัว มีความสัมพันธ์

กับการถูกกระท�ำความรุนแรงด้านร่างกายของคนพิการ

ทางการเคลื่อนไหวหรือทางร่างกาย ดังตารางที่ 1
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ตารางที่ 1  ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับการถูกกระท�ำความรุนแรงด้านร่างกาย (n = 201 คน) 

ตัวแปรต้น

จำ�นวน

ตัวอย่าง

ร้อยละของการถูกกระทำ�ความรุนแรง

ด้านร่างกาย p-value

เคย ไม่เคย

ปัจจัยระดับบุคคล

อายุ  .04*

	 20 - 59 ปี 161 80.10 19.90

	 > 60 ปี 40 65.00 35.00

สภาวะการเจ็บป่วย  .03*

	 ไม่มีโรคประจำ�ตัว 102 83.30 16.70

	 มีโรคประจำ�ตัว 99 70.70 29.30

ปัจจัยสัมพันธภาพระหว่างบุคคล

สัมพันธภาพในครอบครัว  .03 *

 	 ระดับต�่ำ - ปานกลาง 182 79.10 20.90

 	 ระดับสูง 19 57.90 42.10

Chi-Square *มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ p-value < .05

ปัจจยัท่ีมคีวามสัมพนัธ์กบัการถกูกระท�ำความรนุแรงด้านจติใจ 

	 ปัจจยัระดบับคุคล ได้แก่ รายได้ สภาวะการเจ็บป่วย 

และสัมพันธภาพในครอบครัวมีความสัมพันธ์กับการ 

ถูกกระท�ำความรุนแรงด้านจิตใจของคนพิการทางการ

เคลื่อนไหวหรือทางร่างกาย ดังตารางที่ 2
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ตารางที่ 2 	 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับการถูกกระท�ำความรุนแรงด้านจิตใจ (n = 201 คน)

ตัวแปรต้น
จำ�นวน

ตัวอย่าง

ร้อยละของการถูกกระทำ�ความรุนแรง

ด้านจิตใจ p-value

เคย ไม่เคย

ปัจจัยระดับบุคคล

รายได ้(บาท/เดือน) .05*

	 <1,000 102 99.00 1.00

	 >1,000 99 93.90 6.10

สภาวะการเจ็บป่วย .05*

	 ไม่มีโรคประจำ�ตัว

	 มีโรคประจำ�ตัว

102

99

99.00

93.90

1.00

6.10

ปัจจัยสัมพันธภาพระหว่างบุคคล

สัมพันธภาพในครอบครัว

ระดับต�่ำ - ปานกลาง 182 98.40 1.60

< .00*

ระดับสูง 19 78.90 21.10

ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการถูกกระท�ำความรุนแรง

ด้านทางเพศ 

	 ปัจจัยระดับบุคคล ได้แก่ เพศ รายได้ การรับรู้

การถูกกระท�ำความรุนแรง สัมพันธภาพในครอบครัว 

Chi-Square *มีนัยสำ�คัญทางสถิติที่ p-value < .05

และค่านิยมที่เกี่ยวกับความรุนแรง มีความสัมพันธ์กับ 

การถูกกระท�ำความรุนแรงด้านทางเพศของคนพิการ

ทางการเคลื่อนไหวหรือทางร่างกาย ดังตารางที่ 3
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ตารางที่ 3 	 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับการถูกกระท�ำความรุนแรงด้านทางเพศ (n = 201 คน) 

ตัวแปรต้น จำ�นวนตัวอย่าง

ร้อยละของการถูกกระท�ำความ

รุนแรงด้านทางเพศ p-value

เคย ไม่เคย

ปัจจัยระดับบุคคล 

เพศ .00*

 ชาย 108 25.90 74.10

 หญิง 93 48.40 51.60

รายได้ (บาท/เดือน) .02*

 <1,000 102 44.10 55.90

 >1,000 99 28.30 71.70

การรับรู้การถูกกระทำ�ความรุนแรง .00*

 ระดับต�่ำ - ปานกลาง 149 51.90 48.10

 ระดับสูง 52 30.90 69.10

ปัจจัยสัมพันธภาพระหว่างบุคคล

สัมพันธภาพในครอบครัว .00*

 ระดับต�่ำ - ปานกลาง 182 39.60 60.40

 ระดับสูง 19 5.30 94.70

ปัจจัยระดับสังคม

ค่านิยมที่เกี่ยวกับความรุนแรง .00*

 ระดับต�่ำ 105 27.10 72.90

 ระดับปานกลาง - สูง 96 44.80 55.20

Chi-Square *มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ p-value < .05

ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการถูกกระท�ำความรุนแรง

ด้านการถูกทอดทิ้ง 

	 ปัจจัยระดับบุคคล ได้แก่ รายได้ ลักษณะ 

ความพิการ และสมัพนัธภาพในครอบครวั มคีวามสมัพนัธ์

กับการถูกกระท�ำความรุนแรงด้านการถูกทอดทิ้ง 

ของคนพิการทางการเคลื่อนไหวหรือทางร ่างกาย  

ดังตารางที่ 4
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ตารางที่ 4 	 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับการถูกกระท�ำความรุนแรงด้านการถูกทอดทิ้ง (n = 201 คน) 

ตัวแปรต้น จำ�นวนตัวอย่าง

ร้อยละของการถูกกระทำ�ความรุนแรง

ด้านการถูกทอดทิ้ง p-value

เคย ไม่เคย

ปัจจัยระดับบุคคล 

รายได้ (บาท/เดือน) .02*

 <1,000 102 82.40 17.60

 >1,000 99 68.70 31.30

ลักษณะความพิการ .04*

 พิการทางการเคลื่อนไหว 169 84.00 16.00

 พิการทางร่างกาย 32 68.80 31.30

ปัจจัยสัมพันธภาพระหว่างบุคคล

สัมพันธภาพในครอบครัว < .00*

 ระดับต�่ำ - ปานกลาง 182 79.70 20.30

 ระดับสูง 19 36.80 63.20

Chi-Square *มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ p-value < .05

การอภิปรายผลการวิจัย 

	 ความชุกของการถูกกระท�ำความรุนแรง 

ลกัษณะของการถกูกระท�ำความรนุแรง และผลกระทบ

ต่อสุขภาพ

	 กลุ่มตัวอย่างเคยถูกกระท�ำความรุนแรงด้าน

ร่างกายสูงถึงร้อยละ 77.10 สอดคล้องกับท่ีศึกษา 

ในประเทศอเมริกา5 พบว่าคนพิการเคยถูกกระท�ำ 

ความรุนแรงด้านร่างกายสูงถึงร้อยละ 48.24 และ

ลักษณะการถูกกระท�ำพบมากที่สุดร้อยละ 52.20 คือ  

ถูกใช้มือ สิ่งของ หรืออุปกรณ์อื่น ตบ ตี ฟาดหรือทุบ  

เคยถูกกระท�ำความรุนแรงด้านจิตใจร้อยละ 96.50 

ลักษณะการถูกกระท�ำมากท่ีสุด ร้อยละ 71.60 คือ  

ถกูข่มขู่5 สอดคล้องกับการศึกษาในประเทศองักฤษ พบว่า

คนพิการมีโอกาสเสี่ยงที่จะตกเป็นเหยื่อถูกกระท�ำ และ 

จะมีความทุกข์ทรมานทางจิตใจมากกว่ากลุ่มบุคคลอื่น 

เมื่อตกเป็นเหยื่อของความรุนแรงนั้น4 ร้อยละ 47.20  

เคยถูกกระท�ำความรุนแรงด้านทางเพศ ร้อยละ 3613 

สอดคล้องกับการศึกษาของประเทศอเมริกา พบว่า 

เคยถูกกระท�ำความรุนแรงด้านทางเพศร้อยละ 17.91 

และลักษณะการถูกกระท�ำมากที่สุดร้อยละ 61.70 คือ 

ถูกพูดคุยเรื่องลามกหรือพูดสองแง่สองง่าม รองลงมา 

คือด้านการถูกทอดท้ิงร้อยละ 76.50 5,13 ส่วนลักษณะ 

การถกูทอดทิง้มากทีส่ดุ ร้อยละ 57.20 คอื ถกูครอบครวั

ทอดทิ้งให้อยู่ล�ำพัง โดยให้ค่าใช้จ่ายเป็นบางครั้ง และ 

ส่งผลกระทบต่อสขุภาพมากทีสุ่ดคอื ด้านจติสงัคมร้อยละ 

80.60 ลกัษณะส่วนใหญ่ร้อยละ 65.20 คอื นอนไม่หลบั 

ฝันร้าย กลวั/หวาดระแวง ซึมเศร้า เหม่อลอย ขาดความ

กระตือรือร ้น รองลงมา คือผลกระทบต่อสุขภาพ 
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ด�นร�งก�ยรอยละ 59.70 ลักษณะสวนใหญรอยละ 73

คือ มีรอยฟกชํ้าต�มร�งก�ย และผลกระทบตอสุขภ�พ

ด�นท�งเพศพบรอยละ 0.50 พบว� มีก�รตั ้งครรภโดย

ไมไดตั ้งใจ หรือรอยละ 1.34 ซึ ่งพบว�ก�รถูกกระทํา 

คว�มรุนแรงมีผลกระทบตอสุขภ�พคือ รอยละ 28  

สงผลตอคว�มรูสึกท�งอ�รมณรอยละ 22.40 ทาํใหไดรบั

ก�รบ�ดเจ ็บท�งร�งก�ย สงผลใหเกิดคว�มวิตกกังวล  

ซึมเศร� หรือก�รเจ ็บปวดดวยโรคท�งก�ยที ่ไมทร�บ

ส�เหตุ รอยละ 12.80 และตองไดรบัก�รรกัษ�จ�กแพทย

รอยละ 10.304 และพบว�ก�รถูกกระทําคว�มรุนแรง

สงผลตอสุขภ�พด�นจิตใจ รอยละ 91.20 ลักษณะไดแก

รู สึกกลัว ตรึงเครียด ซึมเศร� รู สึกอย�กฆ�ตัวต�ย

คว�มต่ืนตวัในก�รดําเนนิชวีติลดลง เบ่ือ หนอีอกจ�กบ�น8

ผลกระทบด�นร�งก�ย แมยังไมมีก�รศึกษ�ประเด ็น

ก�รถูกกระทําคว�มรุนแรงที ่มีผลกระทบตอสุขภ�พ

ด�นก�รถูกทอดทิ้งก็ต�ม แตเปนประเด็นที่น�สนใจ

ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยท่ีเกี่ยวข้องกับ

การถูกกระท�ำความรุนแรง 

อายุมีความสัมพันธ์ต่อการถูกกระท�ำความ

รุนแรงด้านร ่างกาย แต่ไม ่มีความสัมพันธ ์ต ่อการ 

ถูกกระท�ำความรุนแรง ด้านจิตใจ ด้านทางเพศ และ 

ด้านการถูกทอดท้ิง ท้ังน้ี กลุ่มตัวอย่างท่ีอยู่ในวัยท�ำงาน

หรือวัยผู้ใหญ่ที่มีการต่อสู้ในชีวิตอยู่กับสภาพแวดล้อม

เพือ่การด�ำรงชพี แม้คนพกิารจะมกีารดิน้รนในการเลีย้งชพี

ก็ตาม แต่สังคมไทยส่วนใหญ่พื้นฐานเป็นคนที่มีน�้ำใจ  

ถ้อยทีถ้อยอาศัยซ่ึงกันและกัน และให้เกียรติผู้อ่อนแอ

หรือผู้ที่ด้อยโอกาสในสังคม เพศมีความสัมพันธ์ต่อการ

ถกูกระท�ำความรนุแรงด้านทางเพศ แต่ไม่มคีวามสมัพนัธ์ 

ต่อการถูกกระท�ำความรุนแรงด้านร่างกาย ด้านจิตใจ 

และด้านการถูกทอดทิ้ง ทั้งนี้กลุ ่มตัวอย่างเป็นกลุ ่ม 

ทีย่งัสามารถช่วยเหลอืตนเองได้ระดบัหนึง่ และเนือ่งจาก

ศักด์ิศรีระหว่างเพศเท่าเทียบกัน การตกเป็นเหยื่อ 

ของการถูกกระท�ำด้านร่างกาย ด้านจิตใจ และด้าน 

การถูกทอดทิ้ง รายได้มีความสัมพันธ์ต่อการถูกกระท�ำ 

ความรุนแรงด้านจิตใจ ด้านการถูกทอดท้ิง และด้าน 

ทางเพศ แต่ไม่มคีวามสัมพนัธ์ต่อการถกูกระท�ำความรนุแรง

ด้านร่างกาย ทั้งนี้กลุ่มตัวอย่างที่มีรายได้น้อยที่สุด คือ 

800 บาทต่อเดือน ซึ่งเป็นเพียงแค่เบี้ยคนพิการที่ได้รับ

จากหน่วยงานของรัฐ จึงอาจเป็นสาเหตุให้คนพิการ 

ถูกกระท�ำความรุนแรงที่เกิดขึ้นได้ สถานภาพสมรส 

ไม ่ มีความสัมพันธ ์กับการถูกกระท�ำความรุนแรง  

ด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านทางเพศ และด้านการ 

ถูกทอดทิ้ง ทั้งนี้ เนื่องจากในกลุ ่มตัวอย่างดังกล่าว  

เป็นกลุ่มคนพิการระดับ 1-4 ซึ่งเป็นกลุ่มที่ยังสามารถ 

ท�ำกิจวัตรประจ�ำวันหรือช่วยเหลือตนเองได้ สถานภาพ

สมรสจึงไม่สมัพันธ์ต่อการถกูกระท�ำความรนุแรง เนือ่งจาก

ไม่จัดอยู่ในกลุ่มท่ีจะต้องมีการพึ่งพิงในการดูแลทั้งหมด 

ระดับการศึกษาไม่มีความสัมพันธ์กับการถูกกระท�ำ 

ความรุนแรงด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านทางเพศ และ

ด้านการถูกทอดทิ้ง ทั้งน้ีเนื่องจากคนไทยยังมีการเขา้ใจ

เห็นอกเห็นใจซึ่ งกันและกัน มี วิถี ชีวิตที่ เรียบง ่าย  

การแข่งขันทางสังคมยังไม่สูงมาก สภาวะการเจ็บป่วย 

มคีวามสมัพนัธ์ต่อการถกูกระท�ำความรนุแรงด้านร่างกาย 

และด้านจิตใจ แต่ไม่มีความสัมพันธ์ต่อการถูกกระท�ำ

ความรุนแรง ด้านทางเพศ และด้านการถูกทอดทิ้ง  

ทั้งนี้กลุ ่มตัวอย่างที่มีสภาวะสุขภาพที่มีโรคประจ�ำตัว 

เป็นบุคคลที่สภาพความพิการชัดเจนอีกทั้งมีสภาวะ 

การเจบ็ป่วยนัน้ เมือ่เกดิความขดัแย้งกนัระหว่างคนพิการ

กับบุคคลทั่วไป บุคคลทั่วไปจึงไม่เลือกกระท�ำความ

รุนแรงด้านจิตใจ ด้านทางเพศ และด้านการถูกทอดทิ้ง

ต่อคนพกิารทางการเคล่ือนไหวหรอืทางร่างกาย เนือ่งจาก

เป็นบุคคลที่พิการร่วมกับมีสภาพร่างกายที่เจ็บป่วย  

อยู่สภาวะพึ่งพิงจ�ำเป็นต้องได้รับการดูแล ซึ่งเป็นภาระ

ต่อบุคคลอื่น จึงท�ำให้มีความเสี่ยงต่อการตกเป็นเหยื่อ 

ในการถูกกระท�ำความรุนแรง ลักษณะความพิการม ี

ความสัมพันธ์กับการถูกกระท�ำความรุนแรงด้านการ 

ถูกทอดทิ้ง แต่ไม่มีความสัมพันธ์กับการถูกกระท�ำความ

รุนแรงด้านร่างกาย ด้านจิตใจ และด้านทางเพศ ทั้งน้ี
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เนื่องจากสังคมไทยเป็นสังคมที่มีความเมตตาและ 

สงสารกลุ่มที่อ่อนแอกว่าหรือกลุ่มที่ด้อยโอกาส จึงท�ำให้

คนถูกกระท�ำได้น้อย และไม่สัมพันธ์กับการถูกกระท�ำ

ความรุนแรง การรับรู ้การถูกกระท�ำความรุนแรงม ี

ความสมัพันธ์ตอ่การถกูกระท�ำความรนุแรงด้านทางเพศ  

แต่ไม่มีความสัมพันธ์ต่อการถูกกระท�ำความรุนแรง  

ด้านร่างกาย ด้านจติใจ และด้านการถูกทอดทิง้ เนือ่งจาก

กลุ่มตัวอย่างเป็นกลุ่มท่ีสามารถช่วยเหลือตัวเองได้และ

สตสิมัปชญัญะปกตสิามารถรบัรูต่้อสถานการณ์บ้านมอืง

รอบข้างได้ จึงท�ำให้ไม่มีความสัมพันธ์กับการถกูกระท�ำ

ความรุนแรงด้านร่างกาย ด้านจติใจ และด้านการถูกทอดทิง้ 

	 สัมพันธภาพในครอบครัวมีความสัมพันธ ์

ต่อการถูกกระท�ำความรุนแรงด้านร่างกาย ด้านจิตใจ  

ด้านทางเพศ และด้านการถูกทอดท้ิง ท้ังน้ีจากข้อมูล 

ของครอบครัวที่คนพิการอยู ่กับบุคคลอื่น พบว ่า  

เป็นครอบครัวขยายที่ส่วนใหญ่เป็นครอบครัวที่คนพิการ

อยู่กับบุคคลอื่น คือ กลุ่มเพื่อนคนพิการท่ีมีความพิการ

คล้าย ๆ  กนั แล้วรวมกนัใช้ชวีติร่วมกนัแบบฉนัพ่ีน้อง และ

จ�ำนวนสมาชิกในครอบครัวท่ีอยู่รวมกันมีจ�ำนวนน้อย 

ซึ่งกลุ่มที่ศึกษาจะเป็นกลุ่มคนพิการท่ีมีศักยภาพในการ

ช่วยเหลือตนเองได้ การดูแลหรือความรักความผูกพัน

แบบช่วยเหลือซึ่งกันและกัน จึงท�ำให้ลักษณะครอบครัว

ที่คนพิการอยู ่กับบุคคลอื่นไม่มีความสัมพันธ์กับการ 

ถกูกระท�ำความรนุแรง

	 สิ่ งแวดล ้อมทางกายภาพในชุมชนไม ่ มี 

ความสัมพันธ์ต่อการถูกกระท�ำความรุนแรงด้านร่างกาย  

ด ้านจิตใจ ด ้านทางเพศ และด้านการถูกทอดทิ้ง  

อาจเนือ่งจากความแตกต่างของแต่ละพืน้ที ่สภาพแวดล้อม 

มาตรการรักษาความปลอดภัยที่แตกต่างกัน 

	 ค ่ านิ ยม เ ก่ี ยว กับความรุ นแรง ในสั งคม  

มีความสัมพันธ์กับการถูกกระท�ำความรุนแรงด้าน 

ทางเพศ แต ่ไม ่ มีความสัมพันธ ์ กับการถูกกระท�ำ 

ความรุนแรงด ้านร ่างกาย ด ้านจิตใจ และด ้าน 

การถูกทอดทิ้ง อาจเนื่องจากกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ 

จะอยู ่ในบริเวณเฉพาะที่คนพิการอาศัยอยู่ใกล้ ๆ กัน  

จึงกลายเป็นสังคมที่อาจเข้าใจซึ่งกัน และกันค่านิยม 

ด้านความรุนแรงในสังคมจึงไม่มีส่วนความสัมพันธ์ 

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้

	 ใช ้ เป ็นแนวทางในการศึกษาป ัญหาการ 

ถูกกระท�ำความรุนแรงของผู้พิการ แนวทางป้องกัน 

ความรนุแรง และเสนอเป็นข้อมลูแก่หน่วยงานทีเ่ก่ียวข้อง

ในการให้ความช่วยเหลือแก้ไขปัญหาความรุนแรง 

ในคนพิการส�ำหรับพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนต่อไป 

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

	 1. 	การศึกษาครั้ งนี้ ศึกษาเฉพาะในกลุ ่ม 

คนพกิารทางร่างกายหรอืทางการเคล่ือนไหว ผลการศึกษา

ยังไม่ครอบคลุมถึงคนพิการประเภทอื่น ๆ เช่น พิการ 

ทางสติปัญญา การมองเห็น การสื่อสาร เป็นต้น

	 2. 	แบบประเมินสัมพันธภาพระหว่างบุคคล 

ควรมีการศึกษาครอบคลุมไปถึง สัมพันธภาพระหว่าง 

บุคคลลอื่น ๆ ที่นอกเหนือจากสมาชิกในครอบครัว เช่น 

เพื่อนบ้าน เพื่อนร่วมงาน หัวหน้างาน เป็นต้น 

	 3. 	แบบประเมินด้านส่ิงแวดล้อมกายภาพ 

ในชมุชน ควรมกีารศกึษาครอบคลมุไปถงึมาตรการรกัษา

ความปลอดภัยในชุมชน เป็นต้น

	 4. 	กระทบต่อสุขภาพจากการถูกกระท�ำความ

รุนแรง ควรเพิ่มค�ำถามผลกระทบต่อสุขภาพจากการ 

ถูกกระท�ำความรุนแรงด้านการถูกทอดทิ้ง เพื่อให้

ครอบคลุมถึงผลกระทบต่อสุขภาพจากการถูกกระท�ำ

ความรุนแรงของกลุ่มตัวอย่าง
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