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º·¤Ñ´Â‹Í
  การศกึษาความชกุของความรนุแรง ในผูเสพสารเสพตดิ กลุมตัวอยาง เปนผูปวยตดิสารเสพตดิ จาํนวน 

349 คน ที่เขารับการรักษาในศูนยบําบัดยาเสพติดแหงหน่ึง เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามที่พัฒนาขึ้น 

มคีาความเทีย่งโดยคาครอนบาคอลัฟาเทากบั Cronbach’s alpha =. 87 วิเคราะหขอมลู โดยการแจกแจงคาความถ่ี 

รอยละ ผลการศึกษา พบความชุกของความรุนแรงท่ีกระทํารุนแรงตอผูอืน่ รอยละ 81.4 และความรุนแรงจากการ

ถูกผูอื่นกระทํา รอยละ 73.4 ลักษณะการกระทํารุนแรงตอผูอื่นและการถูกผูอื่นกระทํา ทั้งทางดานอารมณและ

จิตใจ (รอยละ 73.4 และ รอยละ 61.1) ทางกาย (รอยละ 56.2 และ รอยละ 55.0) ทางทรัพยสิน (รอยละ 40.7 

และ รอยละ 17.3) และทางเพศ (รอยละ 19.8 และ รอยละ 13.3) ลักษณะความรุนแรงท่ีกระทําตอผูอื่นและถูก

ผูอื่นกระทํา ที่พบมาก คือ ทางวาจา ไดแก การตะหวาด/ดุ/ดา (รอยละ 56.6 และ รอยละ 48.4) 

คําสําคัญ: ความรุนแรง ผูติดสารเสพติด ความชุก 

Abstract
 The study aimed to explore the prevalence of violence in drug addicted persons. The sample was 

349 drug addicted persons attended at a treatment center. Data were collected by using self-questionnaire 

developed by the researchers which had reliability using Cronbach’s alpha at 0.87. Data were analyzed for 

frequency, percentage. Results showed that the prevalence of violence towards others was 81.4% while the 

violence as being the victim was 73.3%. The characteristics of violence towards others and violence as being 

the victim were: psycho and emotional violence (73.4% and 61.1%); physical violence (56.2% and 55.0%), 

fi nancial violence (40.7% and 17.3%); sexual violence (19.8% and13.3%). The violence towards others 

was scolding or rudeness (56.6% and 48.4%). 

keywords: violence, drug addicted persons, prevalence
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ËÅÑ¡¡ÒÃáÅÐ¤ÇÒÁÊíÒ¤ÑÞ¢Í§»˜ÞËÒ
  พืน้ทีภ่าคตะวันออกเฉียงเหนือ มผีูตดิยาและ

สารเสพติดเขารับการบําบดัรักษา ในป พ.ศ. 2552 – 2554

มีแนวโนมเพิ่มมากขึ้น โดยมี จํานวน 4,918, 6,773 

และ 5,801 ราย1 สารเสพติดเปนสาเหตุสําคัญที่ทําให

ผูเสพแสดงพฤติกรรมกาวราวเพราะไปยับยั้งความยั้ง

คิด ขณะอยูภายใตฤทธิ์ยาหรือสารเสพติด สารเสพติด

หลายชนิดท่ีออกฤทธ์ิทําใหเกิดอาการทางจิตจนถึง

โรคจิตเชน ยาบา และสารเสพติดในกลุมเดียวกัน เปน

กลุมที่มีโอกาสทําใหเกิดพฤติกรรมกาวราวไดสูง2 เชน

เดยีวกบัการศกึษาของ รณชยั คงสกนธ และ นฤมล โพธิ์

แจม3 พบวา ความรุนแรงในครอบครัวทีม่สีาเหตุมาจาก

การเสพสารเสพติดและการดื่มสุรา โดยครอบครัวที่มี

การใชสุรามีโอกาสเกิดความรุนแรงในครอบครัวเปน 

3.84 เทา เม่ือเทียบกับครอบครัวที่ไมใชสุรา และยัง

สัมพันธกับการทํารายกันจนตองเขารับการรักษา

พยาบาล4 การด่ืมสุราสัมพันธกับความรุนแรงจนเปน

สาเหตุของการบาดเจ็บ และปญหาสุขภาพ ไดมีการ

ประมาณสาเหตุการตายท่ัวโลก 248,000 รายตอป วา

มีสาดหตุจากการดื่มสุราที่มีผลตอความรุนแรง5 

  ผูที่ใชสารเสพติด มักอยูในสภาพแวดลอมที่

มีการใชความรุนแรง ผูหญิงหลายคนรักษาตัวเองดวย

ยาเสพติดหรือสุราเพื่อเลี่ยงที่จะจัดการกับความเจ็บ

ปวดจากการถูกทารุณกรรมทางเพศในวัยเด็ก ผูถูก

กระทําหรือผูกระทํารุนแรงกาวราวสวนหน่ึงมีประวัตกิาร

ถกูกระทาํชาํเราในครอบครวั (incest) การทารณุกรรม

ทางเพศและทางกาย ในกรณีเหลานี้มักใชสุราและยา

เสพตดิเปนการทาํใหตวัเองอยูในภาวะอสิระผอนคลาย 

(dissociated)เพราะเมื่อไมใชสารเสพติดแลว ความ

ทรงจําอันเจ็บปวดอาจผุดข้ึนมาได จากการศึกษาใน

หลายงานวิจัยยังพบประเด็นที่มีความคลายคลึงกันใน

ดานปจจยัทางเพศ การถกูทารณุกรรมทัง้ในวยัเดก็ การ

มคีรอบครัวใหม ประวัตถิกูทารุณกรรมทางรางกายและ

มีความขัดแยงกับมารดา คูสมรสหรือคูนอนและ เพศ

หญงิทีต่ดิสารเสพติดมโีอกาสถูกกระทํารนุแรงมากกวา

ชายท่ีตดิสารเสพติด6-7 การถูกทารณุกรรมหรือใชความ

รุนแรงที่เกิดขึ้นนี้นําไปสูความเจ็บปวดทางจิตใจ มี

ภาวะซึมเศราและความวิตกกังวล และยังพบวาผูที่ติด

สารเสพตดิจะมอีาการทางจิต มกีารพยายามฆาตวัตาย 

มทีีพ่กัอาศยัทีไ่มปลอดภยันอกจากน้ียงัพบวาผูหญงิที่

เสพสารเสพติดมคีวามตองการการบรกิารดูแลสขุภาพ

มากกวาผูชายที่เสพสารเสพติด 

 ครอบครวัเปนผูทีม่คีวามสมัพนัธใกลชดิกบั

ผูเสพสารเสพติดมากทีส่ดุเปนทัง้ผูกระทาํรนุแรงจนนาํ

ไปสูการเสพสารเสพตดิเพือ่ลดความปวดราว และเปน

ผูที่ถูกผูติดยาเสพติดกระทํารุนแรง ทั้งการทําราย

รางกาย จติใจ การลวงละเมดิทางเพศ และความรนุแรง

ทางดานเศรษฐกิจ และสังคมระหวางสมาชิกในครอบครัว

ไมวาจะเปนสามี บุตร ภรรยา หรือบุคคลที่อาศัยใน

ครอบครัว ครอบครัวที่มีบุคคลเสพสารเสพติดและมี

พฤติกรรมรนุแรง มกัจะไดรบัความเดือดรอนจากทกุๆ

ดาน นําไปสูความยุงเหยิง ขัดแยง แตกแยกจนไม

สามารถท่ีจะปฏิบตัหินาทีใ่นครอบครัวไดอยางเหมาะสม 

  ปญหาความรุนแรงที่เกิดขึ้นจากการใชสาร

เสพติด นอกจากจะเปนปญหาของบุคคล ครอบครัว 

และสังคมแลวยังเปนปญหาทางการแพทยที่สําคัญที่

คกุคามภาวะสุขภาพท้ังทางรางกายและจิตใจ เพือ่ทีจ่ะ

ใหผูที่ เสพสารเสพติดไดรับการบําบัดรักษาที่มี

ประสิทธิภาพมากขึ้นและสามารถที่จะคัดกรองปญหา

ของผูตดิสารเสพติดออกมาไดเพือ่วางแผนการใหการ

บาํบดัรกัษาอยางถูกตองเหมาะสมครอบคลุมในทุกมติิ

ของปญหา การศึกษาความชุกของการเกิดปญหา

พฤติกรรมความรุนแรงในผูปวยติดยาเสพติดและผล

กระทบตอภาวะสุขภาพจึงจะเปนประโยชนในการ

วางแผนปองกันบําบัดและชวยเหลือแกไขปญหาได

ÇÑμ¶Ø»ÃÐÊ§¤�¡ÒÃÇÔ Ñ̈Â
 เพื่อศึกษาความชุกของการเกิดปญหา

พฤติกรรมความรุนแรงในผูที่เสพสารเสพติดและผล

กระทบตอภาวะสุขภาพ
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ÇÔ¸Õ¡ÒÃ´íÒà¹Ô¹¡ÒÃÇÔ Ñ̈Â
 การวจิยัเชงิพรรณนา ศกึษาความชกุของการ

เกดิความรุนแรงในผูปวยเสพยาเสพติด ลกัษณะความ

รนุแรง และผลกระทบของความรุนแรงตอภาวะสุขภาพ 

ระยะเวลา ตั้งแต เดือน ตุลาคม พ.ศ. 2555 ถึง 

มกราคม พ.ศ. 2556 กลุมตัวอยาง เปนผูปวยที่เขารับ

การบําบัดรักษา ทั้งแบบผูปวยนอกและผูปวยใน ของ

ศูนยบําบัดยาเสพติดแหงหนึ่ง ในภาคตะวันออกเฉียง

เหนือ เปนผูที่ไมอยูในระยะของการเมายา หรือขาดยา 

และยินดีเขารวมการวิจัย จํานวน รวม 349 คน โดยใช

คาความชุกของพฤติกรรมรุนแรง จากการศึกษา ของ 

สจุติตรา ฤทธิม์นตร ีและ กฤตยา แสวงเจรญิ7 ในผูเสพ

ยาบา พบความรุนแรง 92.2 % Confi dence level = 

95%; Absolute precision (d) = 0.05; คํานวณจาก

สูตร8 n = Z2

1-α/2 
P (1-P)/d2

à¤Ã×èÍ§Á×Í·ÕèãªŒ
 เคร่ืองมือในการสํารวจใชแบบสอบถามใช

แบบสอบถามพฤติกรรมความรุนแรงในผูเสพยาเสพ

ติด ที่ผูวิจัยสรางข้ึนไดรับการตรวจสอบความตรงจาก

ผูเชี่ยวชาญและจากผูเสพสารเสพติด และทดสอบ

ความเที่ยง โดยการทดลองใชแบบประเมินจากผูเสพ

สารเสพติดจํานวน 30 คน ไดคา Cronbach’s alpha 

=.87 แบบสอบถามประกอบดวย 3 สวน คือ สวนที่ 1 

ขอมูลสวนบุคคล สวนท่ี 2 ลักษณะพฤติกรรมความ

รนุแรง (ผูปวยตอบดวยตนเอง) มทีัง้หมด 33 ขอ โดย

ผูตอบตองตอบในฐานะผูกระทาํ กอนและหลงัจากนัน้

ตอบในฐานะผูถูกกระทําในทุกขอ ตอบใชในแตละขอ

ได1 คะแนน และมีชองหมายเหตุผูกระทําและผูถูก

กระทําโดยระบุความสัมพันธกับผูปวย และ สวนท่ี 3 

ผลกระทบของพฤติกรรมรุนแรง (ผูปวยตอบดวย

ตนเอง) ถาตอบใชในฐานะผูกระทําและในฐานะผูถูก

กระทําตอผูอื่น ในสวนที่ 2 ขอใดขอหนึ่งหรือหลายขอ 

ตอบใช ในแตละขอได 1 คะแนน 

 งานวจิยันีผ้านการพจิารณาของคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย มหาวิทยาลัยขอนแกน 

(Reference No.HE552212) ผูปวยจะไดรบัการชีแ้จง

และขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถามดวย

ตนเองโดยไมตองลงชือ่ แลวสงกลบัใหผูวจิยัโดยขอมลู

จะถูกเก็บเปนความลับและนําเสนอผลการวิเคราะห

เปนภาพรวม

¡ÒÃÇÔà¤ÃÒÐË�¢ŒÍÁÙÅ
 ใชโปรแกรมคอมพิวเตอร SPSS สถติทิีใ่ชใน

การวิเคราะหขอมลู ประกอบดวย ขอมลูทัว่ไป ความชุก

ของความรุนแรงและผลกระทบวิเคราะหดวยสถิติเชิง

พรรณนา โดยการแจกแจง คาความถี่ รอยละ 

¼Å¡ÒÃÇÔ Ñ̈Â
 ขอมลูทัว่ไปของกลุมตัวอยาง กลุมตวัอยาง 

จาํนวน 349 คน เปน ชาย 303 คน คดิเปนรอยละ 86.8 

เปนหญิง 46 คน คิดเปนรอยละ 13.2 อายุตั้งแต 14 

– 61 ป สวนใหญ อาย ุ20-25 ป 213 คน คดิเปน รอย

ละ 63.9 อายุเฉลี่ย 24.3ป รายได เดือนละ 300 – 

200,000 บาท ไมมีรายได 20 คน เฉลี่ยรายได 

16,245 บาท/เดือน สัมพันธภาพกับญาติ สวนใหญดี

มาก จํานวน 198 คน คิดเปน รอยละ 56.6 สาเหตุที่

เขารบัการรักษาสวนใจ สมคัรใจมา จาํนวน258คน คดิ

เปนรอยละ73.9 รองลงมาเปนผูปวยถูกศาลสั่งบําบัด

แบบควบคมุตัวไมเขมงวด จาํนวน 85 คน คดิเปนรอย

ละ24.4 การวนิจิฉยัโรคในการรับรูของผูปวย สวนใหญ

รับรูวาตนเองติดสารเสพติด จํานวน 215 คน คิดเปน

รอยละ61.6 ระยะเวลาทีใ่ชสารเสพตดิ ตัง้แต 2 ป – 42 

ป เฉลีย่ 17.9 ป จาํนวนครัง้ทีเ่ขารกัษา เฉลีย่ 1.35 ครัง้ 

รายไดสวนใหญเพยีงพอแตไมเหลอืเกบ็ คดิเปนรอยละ

43.6 สวนใหญอาชพีรบัจาง จาํนวน 111 คดิเปนรอยละ

31.8 รองลงมามีอาชีพไมแนนอน จํานวน 77คน คิด

เปนรอยละ22.1 ผูดูแล สวนใหญเปนบิดา มารดา 

จาํนวน 161 คดิเปนรอยละ 46.1 สารเสพติดทีใ่ช สวน
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ใหญเปน ยาบาเปนหลกัจาํนวน 291คน คดิเปนรอยละ 

83.4 สารท่ีใชรองมาสวนใหญเปนบุหร่ี จํานวน 252 

คน คิดเปนรอยละ 72.2 และสุรา จํานวน 241 คน คิด

เปน รอยละ 69.1 

  

 ความรุนแรง: การกระทํารุนแรงตอผูอื่น

และการถูกผูอื่นกระทํา

 จากผลการศกึษาลกัษณะความรนุแรงพบวา

ไมเคยกระทํารุนแรงตอผูอื่นจํานวน 64 คน รอยละ 

18.6 กระทําความรุนแรงตอผูอื่น 284 คน รอยละ 

81.4 ไมเคยถูกผูอื่นทํารุนแรง จํานวน 92 คนรอยละ 

26.7 ถูกกระทําความรุนแรง 247 คน รอยละ 73.3 

ลักษณะการกระทํารุนแรงและถูกกระทํามีทั้งทาง

อารมณและจิตใจ(73.4%,61.1%)ทางกาย(56.2%,

55.0%)ทางทรัพยสิน (40.7%,17.3%) และทาง

เพศ(19.8%,13.3%)โดยมีพฤติกรรมท่ีสาํคญัคอืการ

ขมขืนและถูกขมขืนดวย (3.1%,2.0%) ดังตารางท่ี 1

ตารางท่ี 1   จาํนวนและรอยละของการกระทาํรนุแรงตอผูอืน่และการถกูผูอืน่กระทาํรนุแรงของผูตดิสารเสพตดิ 

  (n=349)

ลักษณะของความรุนแรง
การกระทํารุนแรงตอผูอื่น

จํานวน (รอยละ)

การถูกผูอื่นกระทํารุนแรง

จํานวน (รอยละ)

ดานรางกาย 196 (56.2) 187 (55.0)

ดานอารมณและจิตใจ 256 (73.4) 213 (61.1)

ดานทรัพยสิน 142 (40.7) 62 (17.3)

ดานเพศ 69 (19.8) 48 (13.3)

รวมทุกดาน 284 (81.4) 247 (73.3)

  ลักษณะความรุนแรงที่กระทําตอผูอื่น 3 

ลําดับแรก ไดแก 1) ตะหวาด/ดุ/ดาทอดวยคําหยาบ

คาย รอยละ 56.6 โดยกระทําตอภรรยา เปนสวนใหญ 

รอยละ 9.9 2) ทะเลาะกับคนในครอบครัว ทําใหคน

อื่นๆในครอบครัว รูสึกกดดัน รอยละ38.6 สวนใหญ 

กระทําตอพอแม รอยละ12.0 3) ตี ตบ ชก ตอยหรือ 

ตบศีรษะโดยใชมือ รอยละ 37.1 สวนใหญ กระทําตอ

เพื่อน รอยละ18.6 

  ลักษณะความรุนแรงท่ีถูกผูอื่นกระทําสวน

ใหญ 3 ลําดับแรกไดแก1)ตะหวาด /ดุ /ดาทอดวย

คําหยาบคาย รอยละ48.4 สวนใหญกระทําโดยคนอื่น 

รอยละ 20.9 2) ตี ตบ ชก ตอยหรือ ตบศีรษะโดยใช

มือ รอยละ 37.2 สวนใหญกระทําโดยคนอ่ืน รอยละ 

23.3 และ 3) กระชากหรือผลักรอยละ 31.6 กระทํา

โดยคนอื่นรอยละ 20.0

ผลกระทบของความรุนแรง ผลกระทบที่ตามมาจาก

ผูตอบ ซึง่เปนผูกระทาํและหรอืเปนผูถกูกระทาํมผีูตอบ

จาํนวน 337 คน สวนใหญ 3 ลาํดบัแรก คอื รูสกึผดิ ตอ

การกระทําของตน รอยละ 86.6 (292 คน) ทกุขใจเสีย

ใจ รอยละ 58.9 (198 คน) และ คนในชุมชนตองเขา

มาหามปราม/ชวยเหลือ รอยละ 53.8 (182 คน) มี

ความวิตกกังวล เครียด รูสึกเศรา เบื่อหนาย ไมอยาก

พูดคุยกับใคร รอยละ 45.4 สูบบุหร่ี ดื่มสุรา เพิ่มขึ้น 

รอยละ 37.7 โดยเคยกระทาํความรนุแรงตัง้แต 1 – 27 

พฤตกิรรม และเคยถกูกระทาํรุนแรง 1 -25 พฤตกิรรม 

จากทั้งหมด 33 พฤติกรรม และรับรูผลกระทบที่ตาม

มา ตัง้แต 1-10 พฤติกรรม จากท้ังหมด 26 พฤติกรรม 

 จากการถามถึงบุคคลที่เก่ียวของในฐานะที่

เปนผูทีถ่กูผูปวยกระทํารุนแรงและเปนผูกระทํารุนแรง

ตอผูปวย พบวา สวนใหญ คูครองเปนบุคคลสวนใหญ 
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ทีถ่กูผูปวยกระทาํรนุแรงในทกุลักษณะ ในขณะทีเ่มือ่ผู

ปวยกระทํารุนแรงตอผูอื่น มักเปนการกระทําใน

ลักษณะของการตะหวาด/ดุดา กระชาก/ผลัก ขู/แชง 

และพบวามีการกระทํารุนแรงตอบุคคลท่ีเปนพ่ีนอง

เปนสวนนอย 

ÍÀÔ»ÃÒÂ¼Å
  จากผลการศึกษาความรุนแรง พบวา ผูติด

สารเสพติด กระทําความรุนแรงตอผูอื่น รอยละ 81.4 

และถูกกระทําความรุนแรง รอยละ 73.3 อธิบายได

วาการใชยาและสารเสพติด เปนเหตุใหเกิดความ

รนุแรงได โดยเปนทัง้ผูกระทาํความรนุแรงเองและเปน

ผูถูกกระทําความรุนแรง เนื่องจาก ปจจัยหลายอยาง 

ไดแก ฤทธ์ิของยาและสารเสพติด ออกฤทธ์ิโดยตรงตอ

สมองท้ังในสวนของการควบคุมพฤติกรรม ความรูสึก

นึกคิด ผูที่ใชยาเสพติดจึงมักจะสูญเสียการควบคุม

ตนเอง บางครั้งมีอาการคลุมคลั่ง ประสาทหลอน จาก

การเสพยาทีเ่กนิขนาด หรอืในรายทีม่อีาการขาดยาหรอื

สารเสพติดจะมีอาการหงุดหงิดกระวนกระวาย ซึ่งนํา

ไปสูการมีพฤติกรรมรุนแรงได9-10 ในขณะเดียวกัน ก็

พบวาบุคคลท่ีอยูใกลชดิกบัผูทีใ่ชยาและสารเสพติดทน

อยูในสภาพของผูรองรับอารมณ ความรูสึก และ

พฤตกิรรมของผูใชยาและสารเสพติดไมได เชน เอะอะ

อาละวาดบอยครั้ง ขาดความรับผิดชอบ หรือขณะที่มี

อาการเมายาก็มักจะควบคุมตัวเองไมได11 

 จากการศึกษาน้ี พบปจจัยที่เกี่ยวของกับ

ความรุนแรงท่ีแตกตางกันระหวางผูทีก่ระทํารุนแรงตอ

ผูอื่นและผูที่ไมเคยกระทํารุนแรงอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติไดแกสัมพันธภาพกับญาติกลุมที่สัมพันธภาพดี

และดีมากมีโอกาสกระทําความรุนแรงตอคนอื่นถึง 

1.21 เทา การทีบ่คุคลใกลชดิซึง่เปนภรรยาหรอืพอแม

ผูดแูลทําใหโอกาสท่ีผูเสพสารเสพติดกระทํารนุแรงเกิด

ขึน้งายจนคนอืน่ท่ีเหน็เหตกุารณตองเขาชวยเหลอืโดย

ใชความรุนแรงโตตอบเพื่อเปนการหยุดพฤติกรรม

รุนแรงเหลานั้น12 ซึ่งลักษณะของความรุนแรงท่ีพบมี

ความสัมพันธกัน ทั้งในฐานะเปนผูกระทําและผูถูก

กระทํา13อยูในเกณฑที่สูงและสอดคลองกับการศึกษา

ของสุจิตรา ฤทธิ์มนตรี7 ที่ศึกษาพฤติกรรมรุนแรงตอ

ครอบครัวของผูใชยาบา พบวา มีความชุกของความ

รุนแรงตอครอบครัวสูงถึง รอยละ 92.2 ใกลเคียงกับ

กลุมตัวอยางที่ศึกษาท่ีติดสารเสพติดประเภทอ่ืนดวย 

ในผูติดยาบา รอยละ 83.4 และกลุมนี้เปนผูปวยนอก

ที่ยังไมเคยรับการรักษาในโรงพยาบาลมากอน รอยละ 

32.9 และเปนผูมารับการรักษาดวยความเต็มใจพบ 

รอยละ 73.5 แมจะพบวามีความชุกของความรุนแรง

ตํ่ากวา แตยังเปนจํานวนที่ตองควบคุมและยังมีความ

รนุแรงสูงกวาความชุกทีพ่บในคนท่ัวไป ทีพ่บมี รอยละ 

63.514 ซึ่งเม่ือพิจารณาจากปจจัยที่ทําใหบุคคลใชยา

เสพติดปจจัยหนึ่งที่มีความสําคัญคือ สิ่งแวดลอมที่

กดดัน หรือผลักดันใหมีการใชยาเสพติด เชน การอยู

ในครอบครัวที่ยุงเหยิง มีการใชความรุนแรง15-16 การ

ใชยาและสารเสพติดเพ่ือใหคลายความทุกข หรือมี

ความสขุขึน้บาง ขณะเดยีวกนัเมือ่ผูใชยาเสพตดิเสพยา

และสารเสพติดเขาสูรางกายแลว สมองสวนท่ีทาํหนาที่

ควบคมุความรูสกึนึกคดิมกัเสยีไป เชน ผูทีด่ืม่สรุา หรือ

ใชยาบา เมือ่มอีาการเมาสุรา หรอืยาบา มกัสญูเสียการ

ควบคมุตนเอง17-18 เมือ่พจิารณาตามปจจยัทีเ่กีย่วของ

พบวาปจจัยที่แตกตางกันระหวางผูที่กระทํารุนแรงตอ

ผูอื่นและผูที่ไมเคยกระทํารุนแรงอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิตไิดแกสมัพนัธภาพกับญาติสวนปจจยัทีเ่กีย่วของที่

แตกตางกันระหวางผูทีถ่กูกระทาํรนุแรงและผูทีไ่มเคย

ถูกกระทํารุนแรงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติไดแก

สมัพนัธภาพกบัญาตเิชนกนัและยงัพบปจจยัเพิม่ไดแก 

การใชบุหรี่ และสุรา ไมสอดคลองกับการศึกษาที่ผาน

มาเกีย่วกับปจจยัทีก่อใหเกดิความรนุแรงในครอบครวั

นั้น โดยเฉพาะอยางยิ่งปจจัยเกี่ยวกับการดื่มสุราของ

สามีผูกระทําความรุนแรงตอภรรยา12-13 การใชบุหรี่

และสุราเปนปจจัยที่ทําใหคนในครอบครัวใชเปนขอ

อางในการกระทําตอผูปวยท่ีใชสารเสพติดเพ่ือนํามาสู

การบําบัดรักษาและเปนประเด็นที่ผูเสพสารเสพติด
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ยอมรบัท่ีจะเขามารบัการบาํบัด ปญหาดานปญหาชูสาว

และความเครียด สวนปจจัยดานการพนัน การใชสาร

เสพติด ปญหาดานการส่ือสาร และความผิดหวังใน

บทบาททางเพศทีส่งัคมกาํหนด เพศ อายุ รายได สภาพ

สมรส การศึกษา ชวงเวลาท่ีใชยา ไมแตกตางกัน19-20 

เชนเดียวกับในกลุมผูเสพติดที่เขารับการรักษาน้ีเมื่อ

ถูกควบคุมดวยฤทธ์ิของสารเสพติดไมวาจะเปนปจจัย

ดานเพศ อายุ รายได สภาพสมรส การศึกษา ชวงเวลา

ทีใ่ชยา การกระทํารนุแรงหรือถกูกระทาํรนุแรง ไมแตก

ตางกัน 

  ในปจจยัทีแ่ตกตางอธบิายไดวา ความสมัพนัธ

กับญาติหรือบุคคลใกลชิดมีความสําคัญตอการเกิด

หรือไมเกิดพฤติกรรมรุนแรง จากหลายๆการศึกษา

แสดงใหเหน็วาสมัพนัธภาพในครอบครัวทียุ่งเหยงิ หาง

เหนิกนั มกีารทะเลาะเบาะแวงในครอบครัว เปนสาเหตุ

ทีผ่ลกัดนัใหสมาชกิในครอบครวัหนัเขาหายาเสพตดิ19 

แมจะพบวา การใชยาหรือสารเสพติดในคร้ังแรกจะมี

สาเหตุมาจากเพ่ือนชวน อยากลองก็ตาม แตสาเหตุที่

ทําใหบุคคลใชยาหรือสารเสพติดอยางตอเนื่อง ปจจัย

ที่สําคัญสวนหน่ึงมาจากครอบครัว ขณะเดียวกันก็พบ

วา สัมพันธภาพท่ีดีภายในครอบครัว ชวยใหผูที่ใชยา

และสารเสพติดมีกําลังใจที่ดีในการปรับเปล่ียน

พฤติกรรมของตนเอง ไมวาจะเปนการลดพฤติกรรม

รนุแรง หรอืการหยดุใชยาและสารเสพตดิ21 และพบวา

หลายงานวิจัยที่แสดงใหเห็นวา  ความรุนแรงใน

ครอบครัวมีความเก่ียวของกับการใชยาเสพติดและพบ

วาปญหาการใชความรุนแรงทั้งในวัยรุน และใน

ครอบครัวมีความเก่ียวพันกับความไมอบอุนหรือ

ปญหาครอบครัว และการที่ผูเสพถูกระทําจากผูอื่นใน

ขณะท่ีตนเสพสารเสพติดหลักเน่ืองจากไมมีวิธีการ

เผชญิปญหาทีเ่หมาะสมจงึใชสารเสพตดิอืน่ๆรวมเพือ่

ใหลดผลกระทบและสามารถอดทนเพือ่ใหอยูรอดและ

เผชิญปญหาจากการถูกกระทําไดสอดคลองกับการ

สนทนากลุมกบัผูตดิสารเสพติดเชนกนักบัการศกึษานี้

กลุมท่ีสัมพันธภาพดีและดีมากโอกาสถูกกระทําความ

รุนแรงมากกวากลุมที่สัมพันธไมดี 1.24 เทา กลุมที่ใช

สุรามีโอกาสถูกกระทํามากกวากลุมที่ ไมใชสุรา 

1.07เทา และกลุมทีใ่ชบหุรีม่โีอกาสถูกกระทํามากกวา

กลุมที่ไมใชบุหรี่ 1.33 เทา 

 ลักษณะความรุนแรงที่กระทําตอผูอื่น 3 

ลําดับแรก คือ ตะหวาด/ดุ/ดาทอดวยคําหยาบคาย 

รอยละ 56.6 โดยกระทําตอภรรยา เปนสวนใหญ รอย

ละ 9.9 ทะเลาะกับคนในครอบครัว ทําใหคนอื่นๆใน

ครอบครัว รูสึกกดดัน รอยละ 38.6 โดยกระทําตอพอ

แม รอยละ12.0 สวนใหญจะ ตี ตบ ชก ตอยหรือ ตบ

ศีรษะโดยใชมือ รอยละ 37.1 กระทําตอเพ่ือน รอย

ละ18.6 

 สาํหรบัลักษณะความรนุแรงทีถ่กูผูอืน่กระทาํ 

3 ลําดับแรก คือ ตะหวาด/ดุ/ดาทอดวยคําหยาบคาย 

รอยละ 48.4 กระทําโดยคนอื่น รอยละ 20.9 ลักษณะ

สวนใหญเปนการตี ตบ ชก ตอยหรือ ตบศีรษะโดยใช

มือ รอยละ 37.2 การกระทําโดยคนอื่น รอยละ 23.3 

โดยการกระชากหรือผลัก รอยละ 31.6 กระทําโดยคน

อื่น รอยละ 20.0 ลักษณะของการแสดงความรุนแรง

ตอผูอื่นและผูอื่นกระทํารุนแรงตอผูใชยาเสพติดมี

ความคลายคลงึกัน โดยลกัษณะการกระทาํรนุแรงทีเ่กดิ

ขึ้นในครอบครัวสวนใหญ เกิดจากการกระทํารุนแรง

ของสามีที่มีการศึกษาตํ่า และเมาสุรา9,20,22 งานวิจัย

หลายชิ้นชี้ใหเห็นบริบทของความรุนแรงที่สามีกระทํา

ตอภรรยาเปนเวลานานเรื้อรัง ตลอดจนภรรยาอยูใน

สถานะทางการศกึษาและเศรษฐกิจทีต่ํา่กวาสาม ีทาํให

ตองอยูในสภาพท่ีพึ่งพา ในขณะเดียวกันก็พบวา รูป

แบบการเผชญิปญหาความรนุแรงของผูหญงิทีถ่กูสามี

กระทํารุนแรง มักใชการสูกลับ ขอความชวยเหลือจาก

ผูอื่น และการหนีออกจากปญหานั้น ดังกรณีศึกษาใน

ขาวลาสุด กลาวคือ ภรรยาที่เปนเหยื่อความรุนแรงมัก

จะพยายามยุติความรุนแรงท่ีเกิดข้ึน โดยหนีออกจาก

บานหรือพึ่งพากฎหมาย และทายสุด อาจลงทายดวย

การฆาสามี 
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  มีขอสังเกตวา การทําพฤติกรรมรุนแรงของ

ผูเสพยาเสพตดิสวนใหญ มกัจากเปนความรนุแรงทาง

จิตใจและอารมณ โดยทางวาจาตะหวาดดุ ดาทอ และ

ความรุนแรงทางเพศ และท่ีสําคัญคือเคยขมขืนผูอื่น 

รอยละ 3.1 ถกูขมขนื รอยละ 2.0 พบทัง้ในทัง้เพศหญงิ

และเพศชาย กอใหเกิดผลกระทบสูงสุด คือ รูสึกผิด 

รอยละ 86.6 และพบวาพฤตกิรรมความรนุแรงทีจ่งใจ

ใหผูอืน่ถงึแกชวีติ เชน กดจมนํา้ และบบีคอ รอยละ 0.9 

และ 8.6 ตามลําดับ แมความชุกที่พบจะมีนอย แตพบ

วาพฤติกรรมมีความรุนแรงถึงชวีติและรุนแรงทางเพศ 

กอใหเกิดผลกระทบตามมามากมายท้ังตอผูปวยและ

ครอบครัว ซึ่งเปนความรุนแรงทางจิตใจ มากกวาทาง

รางกาย และทางเพศ9,13 ดงัจะเหน็ไดจาก การใหขอมลู

ของพยาบาลผูดแูลทีไ่ดสมัภาษณพดูคยุกบัญาต ิพบวา 

พฤตกิรรมรนุแรงเหลานี ้ผูปวยมกัจะกระทาํโดยไมรูตวั 

บางคนภรรยาทนไมไดกห็นไีปหรือขอหยา และผลจาก

การถูกทอดท้ิงน้ี ก็ยิ่งทําใหผูปวยหันเขาหายาเสพติด

หรือใชสุรามากขึ้น 

  ผลกระทบท่ีตามมา สวนใหญ 3 ลําดับแรก 

คือ รูสึกผิดตอการกระทําของตน รอยละ 86.6 (292 

คน) ทกุขใจ-เสยีใจ รอยละ58.9 (198 คน) และคนใน

ชุมชน ตองเขามาหามปรามชวยเหลือ รอยละ53.8 

(182 คน) อธบิายไดวา การกระทํารุนแรงตอผูอืน่ของ

ผูใชยาเสพติด เกดิจากการทําหนาทีข่องสมองเสียหาย 

เชน ผูที่เสพยาบา ยาไอซ ซึ่งเปนยาเสพติดประเภท

กระตุนประสาท จะกระตุนใหสมองหล่ังสารโดปามีน

ออกมา ทาํใหรูสกึสดช่ืน มกีาํลงั และไมหวิ แตเมือ่เสพ

มากข้ึน จนมีอาการเมายา ซึ่งเปนชวงท่ีโดปามีนหล่ัง

ออกมามากเกินไป จะทําใหผูเสพยาบา มอีาการเหมือน

คนโรคจิตที่มีอาการวิกลจริต คือ หวาดระแวง หลงผิด 

และประสาทหลอน จึงอาจมีพฤติกรรมที่ใชความ

รุนแรงได ในทางตรงขาม เมื่อหยุดเสพ ก็จะมีอาการ

ตรงกันขามกับอาการเมายา เมื่อสมองหลั่งสารสื่อเคมี

ออกมามาก แตผลิตออกมาทดแทนไมทัน สมองยอม

ขาดสารส่ือเคมี ซึ่งสวนใหญจะขาดสารส่ือโดปามีน 

(dopamine) และสารสือ่ซโีรโตนนิ (serotonin) การขาด

สารส่ือซีโรโตนิน จะทําใหเกิดอาการของโรคซึมเศรา 

ประณามตัวเอง ดังเชน ความรูสึกผิดที่เกิดขึ้นเปนบอ

เกดิของการฆาตวัตาย11,13-14 การศกึษาทีผ่านมา ยนืยนั

วา การใชสารเสพติด ความกาวราว และอาการซึมเศรา 

มีความสัมพันธกัน11

 สรปุ จากการศึกษาความชุกของความรุนแรง

ในผูเสพสารเสพติดทีเ่ขารบัการรักษาในศูนยบาํบดัยา

เสพติดท่ีศกึษาน้ี พบวา ผูเสพสารเสพติดมากกวา รอย

ละ 80 มพีฤตกิรรมการกระทาํรุนแรงตอบคุคลอืน่ โดย

ลักษณะของความรุนแรงที่พบ สวนใหญเปนลักษณะ

ความรุนแรงตอบุคคลในครอบครัว เชน คูสมรส ญาติ

พี่นอง การกระทํารุนแรง พบไดทั้งการกระทํารุนแรง

ทางจิตใจอารมณที่สวนใหญเปนทางวาจา การทําราย

รางกาย ทรพัยสนิ การทาํใหเสือ่มเสยีชือ่เสยีง และการ

ทาํรายทางเพศ ซึง่อาการทีส่าํคญัทีท่าํใหผูเสพสารเสพ

ตดิมพีฤตกิรรมรนุแรงน้ัน มคีวามเกีย่วของกบัการขาด

การควบคุมตนเอง จากภาวะเมายา หรือขาดสารเสพ

ติด รวมกับการมีสถานการณอื่นๆ รวมดวย เชน ความ

ใกลชิดกับผูถูกกระทํา ในขณะเดียวกัน กวารอยละ 70 

ของผูเสพสารเสพติดก็เปนฝายถูกกระทํารุนแรงใน

ลักษณะที่คลายคลึงกัน ซึ่งการกระทํารุนแรงตอผูเสพ

สารเสพติด พบไดทั้งกอนการใชยาเสพติด และหลัง

จากติดยาเสพติดแลว โดยทั่วไปการถูกทํารุนแรง มัก

เกิดจากครอบครัวที่ยุงเหยิง ไมอบอุน ทําใหเกิด

บาดแผลในใจ และโนมนําไปสูการใชยาเสพติดได ใน

ขณะเดียวกันก็พบวา การกระทํารุนแรงของบุคคลอ่ืน

เปนการโตกลับหรือยับยั้ง เพื่อปองกันการเกิดความ

รุนแรงตอผูอื่นดวยเชนกัน ผูที่เสพสารเสพติดที่เขามา

รับการรักษาสวนใหญ เคยกระทําความรุนแรงและถูก

กระทํามากอน และมผีลกระทบทัง้ตอตนเองครอบครวั

และชุมชนโดยเฉพาะความรูสกึผดิจงึตองการการดูแล

เพือ่ลดพฤติกรรมและผลกระทบของความรุนแรงดวย
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¢ŒÍàÊ¹Íá¹Ð
 การศึกษาน้ีเปนการใหขอมูลจากผูปวยผล

การเกิดพฤติกรรมรุนแรงอาจต่ําหรือสูงจากความเปน

จริงในผูเสพสารเสพติดในบริบทอื่นได จึงควรศึกษา

จากญาตหิรือบุคคลในครอบครัวเพือ่สามารถนําขอมลู

มาเปรียบเทียบยืนยันความชุกของความรุนแรงและ

ผลกระทบกับคนในครอบครัวไดชัดเจนและไดเห็น

แนวทางท่ีจะใชในการปองกันและแกไขรวมกับคนใน

ครอบครัวไดดียิ่งขึ้น 

 การศึกษาน้ีเปนการศึกษาขอมูลการกระทํา

รุนแรงตอผูอื่นและถูกผูอื่นกระทํา ซึ่งควรศึกษาให

ครอบคลุมถึงความรุนแรงอันเกิดจากพฤติกรรมการ

ทํารายตนเองและผลกระทบจากสถานการณบาดเจ็บ

อื่นๆซึ่งมักเกิดในผูเสพสารเสพติดได 

 ควรมกีารศกึษาถงึผลตอเนือ่งของความรูสกึ

ผิดจากการใชสารเสพติดและกระทํารุนแรงตอการ

ทาํรายตนเองในกลุมทีเ่ขารบัการรกัษาและกลุมทีไ่มเขา

รับการรักษาในสถาบันจะเปนขอมูลสําคัญในการ

ปองกันผลลัพธอื่นๆท่ีเกิดกับผูเสพสารเสพติดได

¡Ôμμ Ô¡ÃÃÁ»ÃÐ¡ÒÈ
 คณะผูวิจัยขอขอบคุณคณะพยาบาลศาสตร 

มหาวิทยาลัยขอนแกน ที่ใหทุนสนับสนุนการศึกษา
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