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บทคดัย่อ 
การวิจยัเชิงสํารวจแบบภาคตดัขวาง มีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาความชุกการเกิดความรุนแรงต่อผูสู้งอายุหญิงใน

ครอบครัว และลกัษณะของผูท่ี้กระทาํความรุนแรงต่อผูสู้งอายุหญิงในครอบครัวพ้ืนท่ีจงัหวดันครราชสีมา ประชากรท่ี
ศึกษาคือผูสู้งอายเุพศหญิง อาย ุ60 ปีข้ึนไปจาํนวน 223 คน ท่ีอาศยัในชุมชนของจงัหวดันครราชสีมา ใชก้ารสุ่มพ้ืนท่ีแบบ
มีชั้นภูมิและสุ่มตวัอยา่งแบบง่ายตามรายทะเบียนรายช่ือ เคร่ืองมือท่ีใชเ้ป็นแบบสัมภาษณ์แบบตวัต่อตวัท่ีบา้นผูสู้งอาย ุใช้
สถิติเชิงพรรณนาในการบรรยายคุณลกัษณะผูสู้งอายุและผูก้ระทาํความรุนแรง นาํเสนอผลการวิเคราะห์โดยแสดงค่า    
แจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ผลการศึกษาพบกลุ่มตวัอยา่งเป็นผูสู้งอายหุญิงอายเุฉล่ีย 70.46 ปี 
(SD = 7.47; Min = 60; Max = 100) พบป่วยด้วยโรคเร้ือรัง 50.3% ผูดู้แลหลกัคือบุตรสาว 40.6%  ความชุกของการเกิด
ความรุนแรงโดยรวมต่อผูสู้งอายเุพศหญิงเท่ากบั 40.8% แบ่งเป็นความรุนแรงทางดา้นจิตใจ 30.0% การถูกทอดท้ิง  17.0% 
ความรุนแรงทางดา้นการเงิน 4.9% และความรุนแรงทางดา้นร่างกาย 1.3%  ผูก้ระทาํความรุนแรงส่วนใหญ่เป็นบุตรสาว 
33.9%  และบุตรชาย 30.4%  ซ่ึงมีอายุระหว่าง 36-59 ปี 53.6%  โดยมีบุคลิกภาพแบบอารมณ์ร้อน ก้าวร้าว โมโหง่าย 
48.2%   มีประวติัใชเ้คร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์49.1%  ผูก้ระทาํความรุนแรงไม่มีปัญหาสุขภาพจิตและไม่ใชส้ารเสพติด 99.1%  
ขอ้เสนอแนะจากผลการศึกษาช่วยในการคดักรองและใชเ้ป็นแนวทางการจดัโปรแกรมในการป้องกนัการเกิดความรุนแรง
เพื่อเป็นการป้องกนัผลกระทบทางดา้นสุขภาพและเป็นการคุม้ครองสวสัดิภาพของผูสู้งอายตุ่อไป 

 

ABSTRACT 
 The purpose of this Cross-sectional survey research were: to examine the prevalence of family violence 

among female elderly, and to describe characteristics of abusers in Nakhon Ratchasima province. The study 
population was conducted among 223 female elderly aged 60 years old or above who live in community of the 
Nakhon Ratchasima province. Data were gathered by using interviews through a face-to-face method in household. 
The data was analyzed by descriptive statistics present with frequency, percentage, mean, standard deviation.  

The results findings revealed that mean aged of participants were 70.46 years old (SD = 7.47; Min = 60; 
Max = 100), 50.3% had chronic disease and 40.6% of main caregiver was a daughter. The prevalence of family 
violence against female elderly was 40.8%. Subtypes of violence include 30.0% of psychological abuse, 17.0% of 
neglect, 4.9% of financial abuse and 1.3% of physical abuse. All types of violence were acted by daughter 33.9% and  
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son 30.4%. Characteristics of abuse; 53.6% were aged 36-59 years old. The personality types of abuser; 48.2% were 
aggressive and 49.1% were drink alcohol. All most of abuser did not have a mental health problem and not used drug 
(99.1%). This finding can be used to consider in screening for family violence and guideline to develop a family 
violence prevention program among the female elderly in Nakhon Ratchasima province in order to protect the health 
impact and welfare of the elderly further. 
 
คาํสําคญั: ความรุนแรงในครอบครัว ผูสู้งอายหุญิง ผูก้ระทาํความรุนแรง 
Key Words:  Family violence, Female elderly, Abuser 
 
บทนํา 
 จากแนวโนม้ของประชากรอาย ุ60 ข้ึนไปทัว่
โลกท่ีมีการเพ่ิมข้ึน ในปี ค.ศ. 2009 มีประมาณ 737 
ล้านคน  คิดเป็นร้อยละ 10.8 (United Nations, 2009)   
ประมาณการในปี ค.ศ. 2050  จะมีเพ่ิมเป็น ร้อยละ 22 
หรือราว  2  พันล้านคน  (World Health Organization 
[WHO], 2012)   ประเทศไทยปี ค.ศ. 2010 มีประชากร
ผูสู้งอายปุระมาณ 8.5 ลา้นคน หรือคิดเป็นร้อยละ 12.9 
(National Statistical Office THAILAND, 2010) สัดส่วน
ของประชากรผูสู้งอายุเพ่ิมข้ึนอย่างรวดเร็วและในปี 
ค.ศ. 2030  จะเพิ่มข้ึนมากกว่า 2 เท่าเป็นร้อยละ 25 ซ่ึง
ถือว่าเป็น สังคมผูสู้งอายุ (Ageing Society) อย่างเต็ม
ตวั (คณะกรรมการผูสู้งอายุแห่งชาติ, 2553)  ผูสู้งอายุ
เป็นวยัท่ีมีการเปล่ียนแปลงทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ และ
สังคม โดยเฉพาะอยา่งยิ่งหน่ึงในปัญหาทางดา้นสังคม
ท่ีอาจส่งผลกระทบต่อสุขภาพทางด้านร่างกายและ
จิตใจของผู ้สู งอายุ ท่ี มีความน่าสนใจ  คือ  ปัญหา
ทางดา้นการใชค้วามรุนแรงต่อผูสู้งอายใุนครอบครัว 
 สถานการณ์ของความรุนแรงต่อผูสู้งอายุใน
ครอบครัว  องค์การอนามัยโลกกล่าวว่าผู ้สูงอายุมี
แนวโนม้ถูกกระทาํทารุณกรรมเพิ่มข้ึนในขณะท่ีสังคม
เกิดการเปล่ียนแปลง ประมาณการร้อยละ  4 - 6 ของ 
ผูสู้งอายุทั่วโลก ได้รับการทารุณกรรมทั้ งทางด้าน
ร่างกาย จิตใจ  การแสวงหาผลประโยชน์ทางด้าน
การเงินและการถูกทอดท้ิงจากครอบครัว  (WHO, 
2011) สาํหรับประเทศไทยเร่ิมมีการศึกษาความรุนแรง
ต่อผู ้สู งอายุในครอบครัวในเพ่ิมมากข้ึนในแต่ละ

ภู มิ ภ าค ข อ งป ระ เท ศ   เช่ น  ก าร ศึ ก ษ าใน ภ าค
ตะวันออกเฉียงเหนือท่ีพบว่ามีผู ้สูงอายุถูกกระทํา
รุนแรงคิดเป็นร้อยละ  46.4  ซ่ึงส่วนใหญ่เป็นการ
กระทาํรุนแรงทางดา้นอารมณ์และจิตใจร้อยละ 42.8  
รองลงมาคือดา้นการถูกทอดท้ิงร้อยละ 16.4 (ภณัฑิลา 
และคณะ, 2545)  ปัญหาความรุนแรงในครอบครัวส่ง
ผลกระทบ ต่อ สุ ขภ าพและความผาสุ กของตัว
ผูถู้กกระทาํทั้ งทางร่างกาย จิตใจ สังคมและเศรษฐกิจ 
รวมถึงสถาบนัครอบครัวและประเทศชาติโดยรวมดว้ย 
(สุทธิชัย และคณะ, 2545; มูลนิธิเครือข่ายครอบครัว, 
2556) ในการศึกษาทั้ งในและต่างประเทศพบว่า เพศ
หญิงมีโอกาสท่ีจะไดรั้บความรุนแรงหรือตกเป็นเหยื่อ
ขอ งก ารกระทํ าค วาม รุน แรงม ากกว่ า เพ ศช าย                  
(Chompunud et al., 2010; Perez et al., 2009)  ประกอบ
กบัสังคมของไทยท่ีมีสัดส่วนของประชากรสูงอายเุพศ
หญิงมากกวา่เพศชายและผูสู้งอายสุ่วนใหญ่อาศยัอยูก่บั
บา้นและตอ้งพ่ึงพาบุคคลในครอบครัวในการดาํรงชีวิต 
 จังหวดันครราชสีมา มีประชากรผูสู้งอายุ
ประมาณ  3.59 แสนคน  คิดเป็นร้อยละ 14.22  ของ
ประชากรทั้ งจังหวัด  ซ่ึ งมากเป็นอันดับ  2 ของทั้ ง
ป ร ะ เท ศ  (National Statistical Office THAILAND, 
2010) สัดส่วนของผูสู้งอายชุายต่อผูสู้งอายหุญิงเท่ากบั 
1:1.20  ประชากรส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรม 
ฐานะทางเศรษฐกิจค่อยขา้งยากจนประชากรวยัแรงงาน
มีการอพยพยา้ยถ่ินไปทาํงานในตวัเมืองและภาคกลาง
มากซ่ึงทาํให้ผูสู้งอายุมีโอกาสท่ีจะถูกทอดท้ิงอยูล่าํพงั
ท่ีบ้าน ประกอบกับตวัผูสู้งอายุส่วนใหญ่เป็นโรคไม่
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ติดต่อเร้ือร้ัง ซ่ึงมีสัดส่วนผู ้ป่วยเพศหญิงมากกว่า      
เพศชาย (Tonghong et al., 2012)  และตอ้งพ่ึงพาบุคคล
ในครอบครัวในการดูแล ปัจจยัทั้งหมดท่ีกล่าวมาทาํให้
เพศหญิงมีโอกาสท่ีจะเกิดความรุนแรงได้มากกว่า 
ดงันั้นผูว้ิจยัจึงมีความสนใจท่ีจะศึกษาถึงความชุกของ
ความรุนแรงต่อผูสู้งอายเุพศหญิงในครอบครัวในแต่ละ
รูปแบบ  และศึกษาคุณลักษณะของผู ้กระทําความ
รุนแรงเพ่ือเป็นประโยชน์ในหาวิธีการหรือแนวทาง 
การป้องกนั ช่วยเหลือ และแกไ้ขปัญหาความรุนแรง
ต่อผูสู้งอายใุนครอบครัวต่อไป 
 
วตัถุประสงค์การวจิัย 

1.   เพ่ือศึกษาความชุกการเกิดความรุนแรง
ต่อผูสู้งอายเุพศหญิงในครอบครัวในแต่ละรูปแบบ 

2. เพ่ืออธิบายคุณลักษณะของผูท่ี้กระทํา
ความรุนแรงต่อผูสู้งอาย ุในพ้ืนท่ีจงัหวดันครราชสีมา 
 
วธีิดาํเนินการวจิัย 

รูปแบบการศึกษาการวิจัยเชิงสํารวจแบบ
ภาคตดัขวาง (Cross-sectional study) ประชากรท่ีศึกษา
เป็นผูสู้งอายเุพศหญิงท่ีมีอายตุั้งแต่ 60 ปีข้ึนไปท่ีอาศยั
อยูใ่นพ้ืนท่ีจงัหวดันครราชสีมา จาํนวน 223 คน โดยมี
เกณฑ์การคดัเขา้ร่วมการศึกษา (Inclusion criteria) คือ 
1) เป็นผูมี้อาย ุ60 ปีข้ึนไป 2) มีทะเบียนบา้นและอาศยั
อยูใ่นพ้ืนท่ีจงัหวดันครราชสีมา  3)ใหค้วามร่วมมือและ
ยิน ดี เข้าร่วมในการวิจัย   ส่วนเกณฑ์การคัดออก
(Exclusion criteria) คือ  ผู ้สู งอายุท่ี มี ปัญหาด้านการ
ส่ือสาร และผูป่้วยเป็นโรคสมองเส่ือมหรือโรคทาง     
จิตเวช ใชก้ารสุ่มตวัอยา่งแบบมีชั้นภูมิแบบ 2 ขั้นตอน 
(Stratified two-stage sampling) คือ  ขั้ นตอน ท่ี  1 สุ่ ม
พื้นท่ีท่ีทาํการศึกษา โดยแบ่งพ้ืนท่ีตามขนาดของอาํเภอ
เป็น  อําเภอขนาดใหญ่  ขนาดกลาง และขนาดเล็ก  
จากนั้นทาํการแบ่งตามเขตการปกครองแบ่งเป็นในเขต
เทศบาล และนอกเขตเทศบาล ขั้นตอนท่ี 2 ทาํการสุ่ม
ราย ช่ือผู ้สู งอายุโดยวิ ธีการ สุ่มอย่าง ง่าย  (Simple 
Random Sampling) จากรายช่ือผูสู้งอายุท่ีอาศยัอยู่จริง

จากฐานขอ้มูลประชากรตามเขตรับผิดชอบในหน่วย
สถานบริการสาธารณสุขของแต่ละเทศบาลหรือแต่ละ
อบต.  เคร่ืองมือท่ีใช้ประกอบด้วยเคร่ืองมือท่ีผูว้ิจัย
สร้างข้ึน คือ ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูสู้งอายแุละสมาชิก
ในครอบครอบครัว และแบบสัมภาษณ์การถูกกระทาํ
ความรุนแรงของผูสู้งอายุในครอบครัว ในรอบ 1 ปี  
โดยประยุกต์จากแบบประเมินพฤติกรรมและระดับ
ความรุนแรงในครอบครัว (ภณัฑิลา และคณะ, 2545)  
ทาํการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา (Content validity) 
ให้ผูเ้ช่ียวชาญผูต้รวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาและ
ความถูกตอ้งเหมาะสมของขอ้คาํถาม นาํไปปรับปรุง
และแกไ้ขก่อนนาํมาใช ้ และค่าความเท่ียง (Reliability) 
ของแบบสัมภาษณ์การถูกกระทําความรุนแรงของ
ผูสู้งอายใุนครอบครัว มีค่า Cronbach’s alpha coefficient 
ของการระบุพฤติกรรมการเกิดความรุนแรงเท่ากับ 
0.75 และการระบุระดบัความรุนแรงมีค่าเท่ากบั 0.90   
วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชโ้ปรแกรมสําเร็จรูป ใชส้ถิติเชิง
พ รรณ น า  (Descriptive Statistics)ใน ก ารบ รรย าย
คุณลกัษณะผูสู้งอายแุละผูก้ระทาํความรุนแรง นาํเสนอ
ผลการวิเคราะห์โดยแสดงค่าแจกแจง-ความถ่ี ร้อยละ 
ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
 
ผลการวจิัย 
 คุณลกัษณะของผู้สูงอายุ 

ผูสู้งอายุส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง  60 - 69 ปี
มากท่ีสุดร้อยละ 52.5  (Mean = 70.46; SD = 7.47; Min = 
60; Max = 100) มีสถานภาพสมรสคู่มากท่ีสุด ร้อยละ 
56.1 เกือบทั้ งหมดมีระดับการศึกษาสูงสุดคือชั้ น
ประถมศึกษา ร้อยละ 87.0  คร่ึงหน่ึงของผูสู้งอายุท่ี
ทาํการศึกษามีโรคประจาํตวั ร้อยละ 50.3 ส่วนความ
เพียงพอของรายได ้ร้อยละ 58.9 มีรายได้เพียงพอแต่  
ไม่เหลือเก็บ   โดยแหล่งรายได้ของผู ้สูงอายุมาจาก    
เงิน เบ้ี ยย ังชีพของรัฐบาลร้อยละ  94.6  ส่วนใหญ่
ผูสู้งอายุตอ้งพ่ึงพาทางดา้นตอ้งไดรั้บความช่วยเหลือ
ทางดา้นร่างกายจากสมาชิกในครอบครัว ร้อยละ 64.1 
ส่วนผูสู้งอายุท่ีต้องพ่ึงพาสมาชิกในครอบครัวด้าน
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การเงินคิดเป็นร้อยละ 50.2  ลกัษณะครอบครัวผูสู้งอายุ
ส่วนใหญ่ มีลักษณะครอบครัวขยาย  ร้อยละ  60.1    
ผู ้ดูแลหลักในครอบครัวคือบุตรสาว ร้อยละ  40.6  
รองลงมาเป็นคู่สมรส  ร้อยละ  35.7 และบุตรชาย       
ร้อยละ 11.7  ตามลาํดบั  
ความชุกของการเกิดความรุนแรงต่อผู้สูงอายุหญิงใน
ครอบครัว 
 ความชุกโดยรวมของการเกิดความรุนแรงต่อ
ผูสู้งอายุหญิงในครอบครัวจงัหวดันครราชสีมาเท่ากบั 
ร้อยละ 40.8 เม่ือแบ่งตามประเภทของความรุนแรง
พบวา่มีความรุนแรงทางดา้นจิตใจ ร้อยละ 30.0 การถูก
ทอดท้ิง ร้อยละ 17.0 ความรุนแรงทางด้านการเงิน   
ร้อยละ 4.9 และความรุนแรงทางดา้นร่างกาย ร้อยละ 
1.3 ตามลาํดบั ดงัแสดงในตารางท่ี  1  ในผูสู้งอายหุญิง
ท่ี ถูกกระทําความรุนแรงด้าน จิตใจ  ร้อยละ  59.6               
มีระดับความรุนแรงน้อย ส่วนความรุนแรงทางด้าน
การถูกทอดท้ิงและความรุนแรงดา้นการเงินส่วนใหญ่
พบ ระดับ ความ รุน แรงป าน กล างม าก ท่ี สุ ด คื อ             
ร้อยละ  37.2 และร้อยละ 45.5 ตามลําดับ  แต่พบว่า
ผูสู้งอายุหญิงท่ีได้รับความรุนแรงทางด้านร่างกาย
ทั้งหมดจะมีระดบัรุนแรงปานกลางถึงสาหัส ดงัแสดง
ในตารางท่ี  2 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

ตารางที ่1  จํานวนของผู ้สูงอายุหญิงท่ีได้รับความ
รุนแรงในครอบครัว และจาํนวนเหตุการณ์
ความรุนแรงในครอบครัว 

ประเภทความ

รุนแรง a 

ผู้ถูกกระทาํ   เหตุการณ์ 

จํานวน 
(คน) 

ร้อยละ 
จํานวน
(คร้ัง) 

ร้อยละ 

ดา้นจิตใจ 67 30.0 92 60.9 

การถูก
ทอดท้ิง 

38 17.0 43 28.5 

ดา้นการเงิน 11 4.9 11 7.3 

ดา้นร่างกาย 3 1.3 5 3.3 

a  ตอบได้มากกว่า 1 คาํตอบ 
 

ตารางที ่2 จาํนวนเหตุการณ์ความรุนแรงต่อผูสู้งอายุ
หญิงในครอบครัว และระดบัความรุนแรง
ของเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึน 

ประเภท
ความ
รุนแรง a 

จํานวน
เหตุ-
การณ์ 

ระดบัความรุนแรง 

น้อย ปาน
กลาง 

มาก สาหัส 

n   
(%) 

n 
(%) 

n 
(%) 

n    
(%) 

n      
(%) 

ดา้นจิตใจ 

 

การถูก
ทอดท้ิง 

92        

 

43 

  

56 
(59.6) 

14 
(32.6) 

30 
(33.7) 

16 
(37.2) 

5   
(5.6) 

13 
(30.2) 

1    
(1.1) 

- 

a  ตอบได้มากกว่า 1 คาํตอบ 
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ตารางที ่2 จาํนวนเหตุการณ์ความรุนแรงต่อผูสู้งอายุ
หญิงในครอบครัว และระดบัความรุนแรง
ของเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึน (ต่อ) 

ประเภท
ความ
รุนแรง a 

จํานวน
เหตุ-
การณ์ 

ระดบัความรุนแรง 

น้อย ปาน
กลาง 

มาก สาหัส 

n   
(%) 

n 
(%) 

n 
(%) 

n    
(%) 

n      
(%) 

ดา้นการเงิน 

 

ดา้นร่างกาย 

11  

 

2  

3 
(27.3) 

- 

5 
(45.5) 

- 

3 
(27.3) 

1     
(50) 

- 

 

1   
(50) 

a  ตอบได้มากกว่า 1 คาํตอบ 
 
คุณลกัษณะของผู้กระทาํความรุนแรง 
  ผูก้ระทาํความรุนแรงส่วนใหญ่เป็นเพศชาย  
ร้อยละ 57.1  มีบุตรสาวเป็นผูก้ระทาํความรุนแรงต่อ
ผูสู้งอายุหญิงมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 33.9 รองลงมา
เป็นบุตรชาย คิดเป็นร้อยละ 30.4  โดยมีอายรุะหวา่ง 36 
ถึง 59 ปี ร้อยละ 53.6  ผูก้ระทาํความรุนแรงมีลกัษณะ
บุคลิกภาพแบบอารมณ์ร้อน กา้วร้าว  โมโหง่าย ร้อยละ 
48.2  เกือบคร่ึงหน่ึงของผูก้ระทาํความรุนแรง (ร้อยละ 
49.1) มีประวติัการบริโภคเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์
  เม่ือจาํแนกผูก้ระทาํความรุนแรงต่อผูสู้งอายุ
หญิงในครอบครัวตามประเภทความรุนแรงพบว่า 
บุตรชายและบุตรสาว เป็นผูก้ระทาํหลกัในทุกประเภท
ของความรุนแรง โดยพบวา่มีการทอดท้ิงผูสู้งอายหุญิง
มากท่ีสุด ร้อยละ 95.3 รองลงมาคือกระทาํความรุนแรง
ด้านการเงิน  ร้อยละ  81.8 ความรุนแรงด้าน จิตใจ       
ร้อยละ 65.2 และความรุนแรงดา้นร่างกาย ร้อยละ 50 
ตามลาํดบั ดงัแสดงในตารางท่ี 3 
 
 

ตารางที ่3  จาํนวนและร้อยละของผูก้ระทาํความ 
 รุนแรง แบ่งตามประเภทความรุนแรง 

ผู้กระทํา

ความ

รุนแรง 

ประเภทความรุนแรง  a 

ด้าน

จิตใจ 

การถูก

ทอดทิง้ 

ด้าน

การเงนิ 

ด้าน

ร่างกาย 

n (%) n (%) n (%) n (%) 

คู่สมรส 20  

(21.7) 

1 

(2.3) 

- - 

 

บุตรชาย/ 

บุตรสาว 

60 

(65.2) 

41  

(95.3) 

9 

 (81.8) 

1  

(50) 

บุตรเขย/   

สะใภ ้

6 

(6.5) 

-  

 

- 

  

-  

 

หลานชาย/   

หลานสาว 

2  

(2.2) 

1  

(2.3) 

2  

(18.2) 

1 

(50) 

ญาติ 4 

(4.3) 

- - - 

รวม 92  

(100%) 

43 

(100%) 

11 

(100%) 

2 

(100%) 

a  ตอบได้มากกว่า 1 คาํตอบ 
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อภิปรายและสรุปผลการวจิัย 
ความชุกของการเกดิความรุนแรงต่อผู้สูงอายุ

หญิงในครอบครัว 
  จากการศึกษาพบความชุกของผูสู้งอายุหญิง 
ท่ีได้รับประสบการณ์ความรุนแรงในครอบครัว        
อยา่งนอ้ย 1 ประเภทในช่วง 1 ปียอ้นหลงันับจากวนัท่ี
ศึกษาคิดเป็น ร้อยละ  40.8 พบว่ามีค่ าน้อยกว่าผล
การศึกษาของในประเทศไทยในอดีตท่ีพบว่าร้อยละ 
46.4 ผู ้สูงอายุสตรีไทยมีประสบการณ์ของการถูก       
ทาํร้าย (โรจนี และคณะ, 2549) จากรายงานค่าความชุก
ท่ีแตกต่างกนัอนัเน่ืองมาจากหลายสาเหตุ ไดแ้ก่ บริบท
ของพ้ืน ท่ี  วิถี ชีวิตในการดําเนินชีวิตของคนไทย         
ในแต่ละภูมิภาคท่ีแตกต่างกนั ความหลากหลายของ
เคร่ืองมือท่ีใช้วดัการเกิดความรุนแรงตามนิยามของ   
แต่ละการศึกษา หรือจึงเป็นการยากท่ีจะเปรียบเทียบ  
ผลการศึกษา (Johannesen et al., 2013) 
  ผลการศึกษาคร้ังน้ีเม่ือแยกตามประเภทของ
ความรุนแรง พบความชุกของความรุนแรงทางด้าน
จิตใจมากท่ี สุด  ร้อยละ  30.0 ซ่ึ งสอดคล้องกับผล
การศึกษาของ อัจฉราพรและคณะ(2544) ท่ีพบว่า
อุบั ติการณ์ของการทารุณกรรมผู ้สู งอายุสตรีใน
สังคมไทย พบอุบติัการณ์การทารุณกรรมทางดา้นจิตใจ
สูงสุดร้อยละ 70.3  จะพบว่าความรุนแรงต่อผูสู้งอายุ
หญิงในครอบครัวส่วนใหญ่จะพบความรุนแรงด้าน
จิตใจมากท่ีสุดเม่ือเทียบกบัความรุนแรงประเภทอ่ืนๆ  
อาจเน่ืองมาจากผูสู้งอายขุาดเสถียรภาพความมัน่คงทาง
จิตใจ ตอ้งพ่ึงพาอาศยัผูอ่ื้นในการดาํเนินชีวิต มีความ
อ่อนไหวทางด้านอารมณ์และจิตใจเช่น  หงุดหงิด 
โมโหง่าย สะเทือนใจเร่ืองเล็กๆน้อยๆ ใจน้อย ท่ีอาจ
นาํไปสู่การขดัแยง้กบัลูกหลานหรือผูดู้แลไดค้รอบครัว 
(ภณัฑิลา และคณะ, 2545)  เม่ือเกิดเหตุการณ์ต่างๆ เช่น 
บุคคลในครอบครัวเฉยเมย  ไม่สนใจ  โดนขัดใจ         
ไม่เช่ือฟัง โตเ้ถียง ข่มขู่ ตวาด แสดงท่าทางไม่เคารพ 
หรืออ่ืนๆ ส่งผลต่อความรู้สึกของผูสู้งอายุ โดยเฉพาะ
ผูสู้งอายุในมักอาศยัอยู่กับลูกหลานมีโอกาสเกิดการ
กระทบกระทั่งทางด้านพฤติกรรมหรือทางวาจาจาก

บุคคลในครอบครัวกบัผูสู้งอายุได ้ จึงอาจทาํให้ความ
รุนแรงทางด้านจิตใจกับผูสู้งอายุได้  อย่างไรก็ตาม
ถึงแม้จะพบความรุนแรงทางด้านจิตใจสูงท่ีสุดเม่ือ
เทียบระดบัความรุนแรงดา้นอ่ืนๆ แต่เม่ือพิจารณาถึง
ระดบัความรุนแรงของเหตุการณ์ แลว้พบความรุนแรง
อยู่ในระดบัน้อย (ร้อยละ 59.6) ถึงปานกลาง (ร้อยละ
33.7) ซ่ึงสะทอ้นให้เห็นว่าความรุนแรงทางดา้นจิตใจ
เกิดได้ง่ายกว่าความรุนแรงด้านอ่ืนๆ แต่พบว่าไม่มี
ระดับความรุนแรงมากนัก ทั้ งน้ีอาจเน่ืองมาจากตัว
ผูสู้งอายลุกัษณะทางอารมณ์ส่วนบุคคลท่ีโกรธง่ายหาย
เร็ว เม่ือไดรั้บการเอาใจใส่หรือไดรั้บความสนใจจาก
บุคคลในครอบครัวความรุนแรงทางดา้นอารมณ์หรือ
จิตใจดังกล่าวก็จะหมดไป  หรือด้วยลักษณะของ
ครอบครัวคนไทย ถึงจะเกิดเหตุการณ์ท่ีกระทบกระทัง่
ถึงความรู้สึกทางด้านจิตใจต่อผูสู้งอายุ แต่บุคคลใน
ครอบครัวก็ให้ความเคารพและอุปการะดูแลบิดา
มารดาของตน  มีความกตัญ ญู ต่อบุพการีและผู ้มี
พระคุณ ซ่ึงเป็นค่านิยมและวฒันธรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบั
ผูสู้งอายขุองไทย (สุทธิชยั และคณะ, 2545) 
  ความรุนแรงต่อผูสู้งอายุในครอบครัวพ้ืนท่ี
จงัหวดันครราชสีมาอนัดบัท่ี 2 คือดา้นการถูกทอดท้ิง 
(ร้อยละ 17.0) ซ่ึงพบว่ามีค่าสูงกว่าในอดีตจากรายงาน
ของ พบผูสู้งอายุไทยท่ีอยู่ลาํพงัเพียงคนเดียวคิดเป็น
ร้อยละ 7.6 (Somsak, 2008) เน่ืองจากพ้ืนท่ีของจงัหวดั
มีขนาดใหญ่ เดิมท่ีเป็นครอบครัวขนาดใหญ่มีแนวโนม้
ท่ีจะเป็นครอบครัวเด่ียวเพ่ิมสูงข้ึน และวยัแรงงานมี
การยา้ยถ่ินชนบทสู่ชุมชนเมือง (วรณลกัษณ์, 2548) ทาํ
ให้ผูสู้งอายุมีแนวโน้มท่ีจะถูกให้อยู่ลาํพงัคนเดียวใน
บ้านหรือถูกทอดท้ิงเพ่ิมมากข้ึน  ซ่ึ งผู ้สู งอายุ เอง           
ย ังต้อ งก าร ท่ี จะได้ รับ ก าร ดู แลจาก บุ ตรห ลาน              
ในการดาํรงชีวิตอยู ่ เม่ือพิจารณาถึงระดบัความรุนแรง
พบความรุนแรงอยู่ในระดับปานกลางถึงรุนแรง 
(มากกว่าร้อยละ 60)  หมายความว่าผูสู้งอายุมีความ-
คิด เห็นว่าเห ตุการณ์ การถูกทอดท้ิ งดังกล่ าวเร่ิม            
มีปัญหา  สามารถแกไ้ขดว้ยตนเอง และอาจขอความ       
ช่ วย เห ลือบ้ าง  ห รือ มีการกระทําอย่างต่อ เน่ื อ ง            
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อาจมีอันตรายต่อร่างกายห รือจิตใจอย่างรุนแรง 
ตอ้งการความช่วยเหลือ 

นอกจากน้ีการศึกษาย ังพบความรุนแรง
ทางดา้นการเงินในผูสู้งอายุหญิงจงัหวดันครราชสีมา 
คิดเป็น  ร้อยละ  4.9 ด้วยบริบทของพ้ืน ท่ีผู ้สู งอายุ
ส่วนมากมีอาชีพเกษตรกรรม  ฐานะทางเศรษฐกิจ
ค่อนข้างยากจน ต้องพึ่ งพารายได้จากหน่วยงานรัฐ     
ในรูปแบบของเบ้ียยงัชีพ และยงัคงตอ้งพึ่ งพารายได้
จากบุคคลในครอบครัวในการดาํรงชีวิต เม่ือพิจารณา
ระดับความรุนแรงของเหตุการณ์ความรุนแรงด้าน
การเงินพบว่ามีอยู่ในระดับปานกลางถึงรุนแรงมาก 
(มากกว่าร้อยละ 70)  และพบผูสู้งอายุหญิงถูกกระทาํ
ความรุนแรงทางด้านร่างกาย จํานวน  2 รายคิดเป็น   
ร้อ ยละ  1.3 ส าเห ตุ ท่ี พบความ ชุกค่ อนข้างน้ อ ย           
อาจเน่ืองมาจากความรุนแรงด้านร่างกายท่ีเกิดกับ
ผู ้ สู งอ ายุจะพบ ได้ใน กรณี ท่ี ถู กทํ า ร้ าย ร่ างก าย              
จนบาดเจ็บทางร่างกายท่ี มีหลักฐานเชิงประจักษ ์     
ส่วนผู ้ท่ีกระทําจะต้องถูกดําเนินคดีตามกฎหมาย       
อีกประการคือเน่ืองจากบริบททางสังคมไทยผูสู้งอายุ
ตอ้งพ่ึงพาอาศยัการดูเอาใจใส่จากบุคคลเหล่านั้น ทาํให้
เม่ือมีการถูกทําร้ายผูสู้งอายุจึงเลือกท่ีจะไม่เปิดเผย   
ดว้ยเกรงว่าจะไม่มีผูดู้แลตนหากถูกดาํเนินคดี (Vara, 
2004) และเมื ่อพ ิจารณ าระดบัความรุนแรงของ
เหตุการณ์พบว่าทั้ง 2 รายมีระดบัความรุนแรงมาก
จนถึงสาหัส  ดั้งนั้นแมค้วามรุนแรงดา้นร่างกายจะ
พบไดน้อ้ย แต่เมื่อเกิดความรุนแรงดา้นร่างกายจะ
ส่งผลกระทบต่อผูสู้งอายุไดม้าก 

คุณลกัษณะของผู้กระทาํความรุนแรง 
หากพิจารณาคุณลักษณะของผู ้กระทําความ

รุนแรงในการศึกษาคร้ังน้ีพบว่า ผูก้ระทาํต่อผูสู้งอายุ
ส่วนใหญ่เป็นบุตรสาวคิดเป็นร้อยละ 33.9 รองลงมา
เป็ น บุ ต รช าย  คิ ด เป็ น ร้ อ ยล ะ  30.4 ส า เห ตุ อ าจ
เน่ืองมาจากสังคมไทยและบริบทของพ้ืนท่ีจังหวดั
นครราชสีมาผูสู้งอายุส่วนใหญ่อาศยัอยูก่บับุตรสาวท่ี
คอยเล้ียงดู จึงมีโอกาสเกิดการกระทบกระทัง่ทางดา้น
วาจาและทางดา้นจิตใจไดม้ากกวา่ดา้นอ่ืนๆ 

บุคลิกภาพของผู ้กระทําความรุนแรงต่อ
ผูสู้งอายุหญิงส่วนใหญ่มีลกัษณะเป็นคนอารมณ์ร้อน 
ก้าว ร้าว  โมโห ง่าย  ร้อยละ  48.2 แสดงให้ เห็นว่า 
ผูก้ระทาํความรุนแรงท่ีมีลกัษณะบุคลิกภาพดงักล่าวจะ
ใชค้วามรุนแรงในการแกไ้ขปัญหา เม่ือมีสถานการณ์ท่ี
ก่อให้เกิดความเครียด การเผชิญปัญหามุ่งเน้นอารมณ์
ซ่ึ งแสดงพฤติกรรมความ รุนแรงต่อสมาชิกใน
ครอบครัวโดยเฉพาะอยา่งยิ่งต่อผูสู้งอายุ พฤติกรรมท่ี
นําไป สู่ความ รุนแรงของผู ้กระทําได้แ ก่  การใช้
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์  ในการศึกษาคร้ังน้ีผูก้ระทํา
ความรุนแรงไม่ด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์คิดเป็นร้อยละ 
50.9 ส่ วน ท่ี เห ลื อ ร้อ ยละ  49.1 มี ป ระวัติ ก าร ด่ื ม
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ โดยท่ี  1 ใน  4 ของผู ้กระทํา   
ความรุนแรงมีการด่ืมแอลกอฮอล์เป็นประจาํทุกวนั 
ความรุนแรงสามารถเกิดข้ึนไดบ่้อยในบุคคลท่ีติดสุรา
หรือใชส้ารเสพติด ทั้งน้ีอนัเน่ืองมาจากผูท่ี้ด่ืมสุราหรือ
ติดยาเสพติดมักมีพฤติกรรมท่ีก้าวร้าว ไม่เป็นมิตร 
บุคลิกภาพเปล่ียนไป ไม่สามารถควบคุมอารมณ์ และมี
แนวโนม้ท่ีจะตาํหนิผูอ่ื้นโดยขาดเหตุผล (Boles, 2003) 

 
ข้อจํากดัในการศึกษา 

ขั้นของการเกบ็รวบรวมขอ้มูล ถึงแมจ้ะมีการ
อบรมและเตรียมความพร้อมผูว้ิจยัและผูช่้วยการวิจยั
เป็นอยา่งดี แต่ดว้ยสังคมของคนไทยโดยเฉพาะอยา่งยิง่
พื้นท่ีจังหวัดนครราชสีมา ท่ียงัคงความเป็นสังคม
ดั้ ง เดิ ม  แม้ผู ้สู งอ ายุจะ ถูกทํา ร้ ายจากสมาชิกใน
ครอบครัวแต่ผูสู้งอายเุหล่านั้นกลบัเงียบเฉยหรือปกปิด
ท่ีจะให้ขอ้มูลกบัผูว้ิจยั ประกอบกบัการตอบถามของ
ผูสู้งอายุเป็นไปตามการรับรู้ของผูสู้งอายุเอง ทําให้
ข้อมูลท่ีได้อาจไม่ครบถ้วนได้ ส่วนขั้ นตอนการ
วิเคราะห์และเปรียบเทียบผลการศึกษายงัคงมีขอ้จาํกดั 
เน่ืองจากความแตกต่างทางด้านรูปแบบการศึกษา 
นิยามศพัท์เร่ืองความรุนแรง พื้นท่ีเก็บรวบรวมขอ้มูล 
หรือแมแ้ต่เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวดัการเกิดความรุนแรง
ท่ีแตกต่างกันออกไป  ทําให้ผลการศึกษาท่ีได้จึง         
ไม่สามารถเปรียบเทียบกบัการศึกษาอ่ืนๆ ไดโ้ดยตรง 
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ข้อแนะนําในการศึกษา 
เพ่ือเป็นการลดผลกระทบท่ีอาจเกิดข้ึนกับ      

ตัวผู ้สูงอายุ ครอบครัว ชุมชนหรือสังคมของพ้ืนท่ี
จงัหวดันครราชสีมา  หน่วยงานท่ีมีส่วนเก่ียวขอ้งเช่น 
กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย ์
ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน หรือหน่วยงานอ่ืนๆท่ีเก่ียวขอ้ง
จึงควรมีโปรแกรมส่งเสริมให้ครอบครัวมีความอบอุ่น 
ให้ เห็นความสําคัญ เร่ืองความกตัญ ญู ต่อบุพการี  
ส่ งเส ริมให้ มี กิ จกรรมส ร้างสั มพันธภาพ ท่ี ดี ใน
ครอบครัว อนัจะเป็นการป้องกนัความรุนแรงทางดา้น
จิตใจ  รวมถึงความรุนแรงด้าน อ่ืนๆ  แก่ผู ้สู งอาย ุ        
ควรสนับสนุนให้มีการจ้างงานในพ้ืนท่ี  เพ่ือแก้ไข
ปัญหาวยัแรงงานอพยพเขา้ไปไปทาํงานในเมืองใหญ่ 
ปลูกฝังค่านิยมให้รักถ่ินฐานบา้นเกิดของตนเองให้แก่
เยาวชนรุ่นใหม่  เพ่ือการป้องกันไม่ให้ เกิดปัญหา
ผูสู้งอายุถูกทอดท้ิงอยูล่าํพงัในชุมชน  ควรส่งเสริมให้
ผูสู้งอายุสามารถพ่ึงพาตนเองทางด้านการเงิน  โดย
องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เทศบาล อ.บ.ต. หรืออ่ืนๆ 
ควรส่งเสริมให้ผูสู้งอายุจบักลุ่มหรือจดัตั้งชมรมให้มี
การประกอบอาชีพเสริมเพ่ือหารายได ้  อนัจะเป็นการ
ป้องกนัปัญหาความรุนแรงทางดา้นการเงินท่ีอาจเกิด
ข้ึนกับผูสู้งอายุในครอบครัว หน่วยงานรัฐควรมีการ
บังคับใช้ทางกฎหมายอย่างจริงจัง เพ่ือป้องกันและ    
ลดปัญหาความรุนแรงต่อผู ้สู งอายุในครอบครัว
โดยเฉพาะอยา่งยิ่งความรุนแรงทางดา้นร่างกาย ควรมี
การมีการจดัโปรแกรมหรือมีระบบการเฝ้าระวงัในกลุ่ม
ผูสู้งอายท่ีุเส่ียงต่อการไดรั้บความรุนแรงในครอบครัว
โดยในผูสู้งอายุเพศชายควรเฝ้าระวงัในครอบครัวท่ีมี
สมาชิกในครอบครัวด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์เป็น
ประจาํหรือมีใชส้ารเสพติด ซ่ึงมาตรการทั้งหมดจะเป็น
การป้องกนัหรือลดผลกระทบของปัญหาความรุนแรง
ดา้นร่างกายต่อผูสู้งอายใุนครอบครัวได ้
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