
บทที่ 7  
ผลการวจิัย 

ประสบการณในการปฏิบัติการพยาบาลแกสตรีที่ถูกสามีกระทําความรุนแรง 

 
จากการรวบรวมขอมูลดวยการสนทนากลุม การสัมภาษณรายบุคคล และขอมูลจาก

แบบสอบถาม ทําใหทราบวาผูใหขอมลูมีประสบการณใหการพยาบาลแกสตรีที่ถูกสามีกระทําความ

รุนแรงเกือบทกุคน  ผูวิจัยไดนําเสนอประสบการณในการปฏิบัติการพยาบาลครอบคลุม 7 ดาน ตอไปนี้

คือ 

1. การมีนโยบายและหรือแนวทางในการปฏิบัติ 
2. ประสบการณพบเจอผูรับบริการสตรีที่ถูกกระทําความรนุแรง 
3. วิธีการคนพบสตรีที่ถูกกระทําความรุนแรง 
4. การปฏิบัติเมื่อพบสตรีที่ถกูกระทําความรนุแรง 
5. ปญหา อุปสรรคในการคนพบสตรีและการปฏิบัติเมื่อสตรีปฏิเสธ 

6. ประสบการณใหคําปรึกษาแกสตรีที่ถูกกระทําความรุนแรง  
7. การใหการพยาบาลและความตองการการเตรียมความพรอมสําหรับการใหบริการทางสุขภาพ

แกสตรีที่ถูกกระทําความรนุแรง 

 

 

1. การมีนโยบายและ/หรือแนวทางในการปฏิบัติ 
 

ขอมูลจากแบบสอบถาม เกี่ยวกบันโยบายและ/หรือแนวทางในการปฏิบัติสําหรับสตรีทีถู่ก

กระทาํความรุนแรง  จากตัวอยางจํานวน 1043 ราย พบวา มีเพียงรอยละ 27.6 เทานัน้ ที่ตอบวา ม ี

สําหรับขอมูลเพิ่มเติมที่ผูตอบแบบสอบถามใหเกีย่วกบันโยบายและ/หรือแนวทางปฏบิัตินั้น บางขอมูล

เปนนโยบายทีเ่กี่ยวของกับสตรีที่ถูกกระทํารุนแรงโดยตรง บางขอมูลดูเหมือนเปนการปฏิบัติทีใ่หแก

ผูรับบริการโดยทั่วไป ซึ่งผูวิจัยขอนาํเสนอแนวทางที่ผูตอบแบบสอบถามไดใหเพิ่มเติมวาแนวทางปฏิบัติ

ของตนมีลักษณะเปนอยางไรเพื่อจะไดเหน็ชัดเจนวามีความหลากหลายมากเพยีงใด ดังตอไปนี้ 

-    มีแนวทางการดูแลภาวะจิตสังคมและการใหคําปรึกษาแกญาติและผูปวยที่มพีฤติกรรม

พยายามฆาตวัตาย 

-   ไมเนนเฉพาะสตรี จะทําการใหคําปรึกษาผูมีปญหาทุกรายที่มาขอคําปรึกษา และทุกรายที่

คนพบจากการมารักษาที่โรงพยาบาล 
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-   ใหซักประวตัิ และบันทึกขอมูลการตรวจรางกายและประวัติในแฟมแยกตางหากกบั OPD 

card โดยเขาสูระบบ SN 

-     มีแนวทางการดูแลผูถูกระทํารุนแรงทางกาย จิตใจ และเพศ โดยแยกหองตรวจตามแนว 

ทางการรักษานอก/ในเวลาราชการ และเอกสาร รวมทัง้การใชรหัสแทนและเก็บไวทีแ่ผนก 

อุบัติเหตุและฉุกเฉิน 

- ถามีผูถกูสามกีระทาํรุนแรงมาก็จะมีการซักประวัติแบบ social number มีการนัดพบนัก

สังคมสงเคราะห 

- เมื่อคัดกรองสตรีที่ถูกกระทํารุนแรง เขียนประวัติลงในแบบฟอรมเฉพาะ ใหการปรึกษา

พยาบาลเบื้องตนโดยแพทยเฉพาะทาง สงพบจิตเวชกรณีมีปญหาดานจิตรวมดวย  ใหการ

ชวยเหลือ  และสงพบนักสงัคมสงเคราะหเพื่อติดตามใหความชวยเหลอืในเรื่องอื่น ๆ ที่

นอกเหนือจากการรักษาพยาบาล เก็บขอมูลในแฟมเฉพาะแยกไว 

- คัดกรอง สงพบแพทยตรวจรางกาย บนัทกึบาดแผล สงพบนกัสังคมสงเคราะห พยาบาล 

จิตเวช นักจิตวิทยา 

- ซักประวัติและตรวจรางกายแยกจากหองตรวจโรคทั่วไป ขอมูลทุกอยางจะเปนความลับ 

หลังจากนั้นจะนัดใหผูปวยมาพบนักสงัคมสงเคราะห 

- มีแนวทางการปฏิบัติโดยมีการจัดอบรมเจาหนาที่ในการใหคําปรึกษาเบื้องตนทุกหนวยงาน 

หากพบผูรับบริการที่มีปญหาทางสภาพจติใจหรือถูกทาํรายรางกายใหการชวยเหลอื

เบื้องตนกอนตามบทบาทหนาที่และถาเกนิความสามารถใหสงตอทีมใหคําปรึกษาและสง

ตอแพทยเพื่อใหการชวยเหลอืทางกายและจิตตอไป 

- มีหองโดยเฉพาะ เมื่อมีผูถกูระทําความรนุแรงมาทีห่องฉกุเฉิน พยาบาลจะทาํหนาทีซ่ัก

ประวัติและคัดกรองใหการรักษาพยาบาลเบื้องตน และไปที่หองเพื่อพบนกัสังคมสงเคราะห

ตอไป 

- ซักประวัติ ลง OPD card (เปนใบแยกจาก OPD card ของ รพ.) ใหคาํปรึกษาเฉพาะราย 

ตรวจรางกาย นอกพกัใน รพ. สงตอนักสงัคมสงเคราะหหรือนักจิตวิทยา 

- ปมใน OPD card วา “oscc” โดยไมเขียนขอมูลใด ๆ ใน OPD card 

- เชิญผูปวยไปหอง oscc ที่เตรียมไว เพื่อซักประวัติขอมลูตามแบบฟอรม  

- เมื่อมีการพบผูถูกกระทําใหแจงโครงการ oscc จะมเีจาหนาที่ผูดําเนินงานคอยดูแลตดิตาม 

- มีโครงการ oscc ชวยเหลือผูที่ถูกกระทาํรุนแรง โดยถามีสตรีที่ถูกสามีทํารายก็จะแจง

คณะกรรมการโครงการมาใหคําปรึกษา 

- ทางหนวยงานเพิ่งจะไดรับนโยบายกอต้ังศนูยพึ่งได ขณะนี้กําลังอยูในชวงดําเนนิการแตงตั้ง

คณะกรรมการ และจัดเปนรูปแบบที่ชัดเจน มีแนวทางปฏิบัติงานรวมกันระหวางสหสาขา

วิชาชพี 
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- กําลังมีนโยบายและแนวทางปฏิบัติ ถาม ีcase ใหแจงไปยังศูนยพึง่ได ซึ่งกาํลังตั้งใหม 

เพื่อใหคณะกรรมการดําเนนิการดูแลชวยเหลือทัง้ดานรางกายและจิตใจ 

- เมื่อม ีcase สตรีที่ถูกกระทํารุนแรงจะมีการใหคําปรึกษาและใหความชวยเหลือดานสงัคมที่

จําเปนแกสตรี โดยใหการดูแลตั้งแตเขารับบริการและตอเนื่องเมื่อกลับไปบานหรือในชุมชน 

 

ผูใหขอมูลบางรายใหขอมูลวา มี แตไมชัดเจน ไปเปนระบบ และสวนใหญจะเปนแนวทาง

ปฏิบัติส้ันๆ หรือแจกเอกสารแผนพับใหสตรีผูรับบริการ โดยผูใหขอมลูกลาวถึงแนวทางนัน้ๆวา 

- มีแผนพับแนวทางปองกันการฆาตัวตาย 

- เอกสารการใหคําปรึกษา 

- แนะนาํตัว ซักประวัติ ถาพบใหสัมภาษณและใหการพยาบาล 

- ใหขอมูลทางเลือก แหลงพึง่พิง 

- เสนอทางเลือก เชน พบจิตแพทย 

- มีเทปเปดใหฟงคําแนะนาํ 

- สงพบเจาหนาที่งานสุขภาพจิต 

- ดูแลรักษาพยาบาลทั้งรางกายและจิตใจ และปกปดประวัติการถูกทํารายเปนความลับเพื่อ

สิทธิของผูปวย 

- เชิญนักสงัคมสงเคราะห/แพทยสูตินรีเวช/จิตเวช เพื่อใหการดูแลรักษาตามความเหมาะสม 

- สงตอผูปวยเพือ่ทําการใหการรักษาโดยสหสาขาวิชาชพี เชน นักจิตเวช แพทย นกัสังคม

สงเคราะห ใหการชวยเหลือตอไป 

- จัดใหอยูหองแยก ไมติดปายชื่อ สอบถามผูปวยวาจะอนญุาตใหใครเยีย่ม เฝาบาง 

- จัดเขาพบแพทยกอน 

- จะมีทมีปรึกษาปญหาทางดานจิตใจชวย support ผูปวย โดยจะทราบถึงปญหาที่แทจริง

ของผูปวย และผูปวยจะสามารถระบายความรูสึกได 

- นัดผูปวยมา ตามแผนการรักษาของแพทยตอไป 

- สงตอคลินิกสขุภาพจิต 

- แยก OPD card  โดยใหรหสั เพื่อเปนความลับของผูปวย 

- แยกซักประวัติโดยละเอียด และใหแพทยเปนผูตรวจรางกายโดยละเอียดทุก case 

 

ผูใหขอมูลบางรายใหขอมูลวา ม ี แตไมสามารถปฏิบตัิไดครอบคลุม เนื่องจากไมมีเวลา ดงั

ขอมูลเพิ่มเติมที่ผูใหขอมูลเขยีนวา “หอผูปวยในมีงานปฏิบัติประจําที่มีมากอยูแลว การคนหาสตรีที่ถูก

กระทาํรุนแรงจึงไมมีเวลาไปคนหา เพยีงแตจะใหการดูแลรักษาตามขัน้ตอน ทั้งรางกายและจิตใจในราย

ที่มา admit”  
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2.  ประสบการณพบเจอผูรับบริการสตรีที่ถูกกระทําความรุนแรง 
 

จากการสนทนากลุมและสมัภาษณรายบคุคล พบวาผูใหขอมูลเกือบทุกคนมีประสบการณ 

เคยพบเจอสตรีที่ถูกสามีกระทําความรุนแรง บางรายพบเจอในชวีิตสวนตัวซึ่งเกิดขึ้นกับบุคคลรอบตัว 

เพื่อน หรือญาติพี่นอง บางรายพบเจอในชีวิตการทํางานเปนพยาบาล หรือเคยพบเจอทั้งในชีวิตสวนตัว

และในการทํางาน ซึง่เปนประสบการณการกระทาํความรุนแรงหลากหลายทีพ่ยาบาลพบเห็นและ

นาสนใจมาก ดังนี ้

1. สตรีที่ถูกกระทํารุนแรงเปนคนรอบตัว เพือ่นหรือญาติ  มีทั้งการกระทาํที่เปนความรนุแรง 

ทางกายและทางจิตใจ ดงัคําใหขอมูลตอไปนี ้

 “เจอที่ทารถเมล ผูชายเตะภรรยา ภรรยาเคากห็นีซมซาน เดี๋ยวลุกเดี๋ยวลม สามกี็ไลเตะไป” 

(รายบุคคล   21 พฤษภาคม 2547)  

 “นั่งรถไปกับแฟนคะ เจอขางทาง เขากําลงัตีกันอยู ทนไมไดเลยบอกใหแฟนจอดรถ แฟนก็ลงไป

หาม” (รายบุคคล   28 พฤษภาคม 2547) 

 “พี่สาวแฟนคะ ถูกสามีเวลาเมา เตะ ตอย ทุบ ตี ชกจนตาเขียวปูด เจ็บตัวตลอดเวลา บางครัง้

ถึงแขนหักเลยคะ” (รายบุคคล   19 พฤษภาคม 2547) 

“เคยเจอทีท่ํารายจิตใจกนั...มีเพื่อนคนนึง เคาแตงงานกนัมาประมาณ 12-13 ปได สามีเคาก็ไป

มีแฟนใหม เมียนอยนะคะ แลวมีลูกกับเมียนอยดวย เพื่อนก็รองหมรองให สะอึกสะอื้น ทาํใจไมได 

เครียด เครียดหนกั ไมเอาอะไรสักอยางเลย....”  (กลุม1   มกราคม 2547) 

“เปนคนขางบานคะ สามกีนิเหลา ดาใชกู ใชมงึ สวนลงไมลงมือดวยหรือเปลา ไมชัดเจน” 

(รายบุคคล  20 พฤษภาคม 2547) 

“สามีภรรยาขางบานคะ ตัวสามีเปนพนักงานขับรถบริษัทยา เขาออกตระเวนทัว่ภาคเหนอื

ตอนบน ไมคอยไดกลับบาน แตภรรยากค็าขายอยูกับบาน และเขาก็ระแวงภรรยากลัววาภรรยาจะไปมี

คนใหม เพราะเขาไมคอยไดอยูบานและอารมณเขาก็รุนแรงมาก... เขาตัดผมภรรยาเขาคะ   ตัดสั้น 

ตัดแบบไมเปนทรงเลยคะ ตัดเอาจนไมเหลือเลย ตวัผูหญิงตองไปซือ้วิกใสเลยคะ” ( กลุม 2    

27 มกราคม 2547) 

“สวนมากเปนคนใกลตัวคะ เปนแฟนกนั มีการโกรธกัน ทะเลาะกันแลวก็ลงไมลงมอื” (กลุม 3  

19 กุมภาพนัธ 2547) 

“เคยเจอเคส(case)คะ เปนเพื่อนกนั แตทํางานคนละแผนก เคาถกูสามทีําราย” (กลุม4  26 

กุมภาพนัธ 2547) 

“อีกเคสเปนเจาหนาที่ดวยกนัแตไมไดอยูERดวยกนั คอื ไปกินเลี้ยงและสามีเอาปนกระแทก

หนาผากแตก แลวกม็าเย็บแผลที่หองฉกุเฉิน สามียงัตามมากรรโชกที่หองฉุกเฉนิวา จะเอาใหตายเลย

มั๊ยๆ เอาปนเขามาขู” (กลุม4   26 กมุภาพนัธ 2547) 
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“รายที่เจอนี้อยูขางบาน เคยเปน nurse aide ที่แผนกของโรงพยาบาลลาออกไปแลว โดนสามี

ทํารายเปนประจํา มีลูกดวย 2 คนแลว สามีเคาก็ยงัทุบตีตลอด”(กลุม8 12 พฤษภาคม 2547) 

“ขางบานคะ สามีดื่มสุรา เถียงทะเลาะกนั ภรรยาจูจี้จกุจิก มกีารลงไมลงมือกนัประจํา ภรรยาก็

ไมยอมเหมือนกันคือสู” (กลุม9 18 พฤษภาคม 2547) 

“ที่เจอนะคะ ขางบานตั้งแตแตงงานกันมาก็ถกูฝายผูชายทํารายมาตลอด ผูชายไปมีเมียนอย 

เที่ยวผูหญงิไมซ้ําหนากันเลย คร้ังสุดทายไดยินผูชายกลับเขาบานมาตอน 5 ทุมกวา เมาเขามา 

ชาวบานไดยนิเสียงผูหญิงรอง หลงัจากนัน้เชามาประมาณตี 5 ผูหญิงหายใจไมออก ไปถึงโรงพยาบาลก็

ชวยไมทัน ตายเลย” (กลุม10   19 พฤษภาคม 2547) 

 

2. สตรีที่ถูกกระทํารุนแรง มารับบริการรักษาที่โรงพยาบาล บางรายมาทาํแผลที่หองฉกุเฉิน  

บางรายอาการหนักถึงขัน้ตองพักรักษาตวัในโรงพยาบาลเปนเวลาหลายวนั และสตรีบางรายถกูกระทาํ

รุนแรงจนถงึขัน้เสียชวีิต ขอมูลประสบการณที่พยาบาลเลาใหฟงมีดงันี ้

 “เดือนที่แลวมมีา 1 ราย อยางโหด โดนสามีเอามีดฟนขอมือแลวก็หนาแขงมา” (กลุม13   

3 เมษายน 2547) 

 “เคสที่เจอนีเ้กดิภาวะซึมเศรา จากสามกีนิเหลาแลวชอบทํารายจนคดิจะฆาตัวตาย” (กลุม13   

3 เมษายน2547) 

 “ทํางานที ่ ERนี่ เจอสตรีถกูทํารายบอย มีทั้งถูกตบตีมาจนฟกช้าํดําเขียว บางรายก็มีบาดแผล

จากของมีคม” (กลุม14   4 เมษายน 2547) 

 “ทีE่R บางรายรุนแรงมากสามีใชไมตีหวัภรรยา เปนแผลฉีกขาด หลายแผลมาก” (กลุม12  6 

เมษายน 2547) 

 “ตอนนัน้ทาํงานทีE่R มีผูหญิงมาเย็บแผล ตอนแรกบอกวาตกบันใด แตกลักษณะแผลดูแลวไม

ใช นาจะเปนของมีคมมากกวา หลังเย็บแผลเสร็จ เขานั่งรอทีห่อง จากกการสอบถามตอนหลงัจึงยอม

บอกวาทะเลาะกับสามีแลวสามีเอามีดฟน” (กลุม2  27มกราคม 2547) 

 “มีบางรายกท็ะเลาะตบตีกนัมา มีใบแจงความมาดวย” (กลุม12    6 เมษายน 2547) 

 “เคสนี้ทีว่อรดศัลยกรรมหญงิคะ เคาเมาเอามีดฟนแขนเมียทัง้กระดูกทั้งเอน็ขาด…” (กลุม 5    

6 พฤษภาคม 2547) 

 “ที่เจอสวนมากจะทะเลาะกนัมา ชกหนา เอามีดปาด” (กลุม 5    6 พฤษภาคม 2547) 

 “ผูหญิงไมไดถกูกระทาํ ณ ตอนนัน้ แตถูกกระทํามานาน หลายครั้ง ก็เกิดอาการเครียดมา

โรงพยาบาล” (กลุม6   7พฤษภาคม 2547) 

 “คนไขมาตอนประมาณ 3 ทุมใหประวัติวาตกเลือดมา ซักประวัติคนไขก็อํ้าๆอึ้งๆ บอกแฟนไม

อยูพอมาสง ถามไปถามมาก็ไดความวาถูกแฟนเตะทีท่อง เมื่อ3-4วันกอน หลงัจากนั้นก็มีเลือดออกมา
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ตลอด วันนีท้ีม่าโรงพยาบาลเพราะปวดทองมากทนไมไหว โทรไปหาพอ พอเลยพามาสง ซึง่พอก็ไม

ทราบวาลูกสาวถูกสามีแตะ ทํารายมา แลวก็แทงตอนหลังหมอก็ขูดมดลูกให”  

(กลุม7  11พฤษภาคม 2547) 

 “รายลาสุดที่เจอนะคะ เปนหญงิวยักลางคน ทาทางเงียบๆ ไมคอยพูด แลวก็ดูซึมๆ มาดวย

อาการปวดทองไมทราบสาเหตุ คือไมยอมบอก มาทราบอีกท ี ทีป่วดทองเพราะโดนสามีแตะทองมา 

สรุปก็เปน rupture small bowel   ลําไสแตกเลยคะ” (กลุม 8   12 พฤษภาคม 2547) 

 “เจอเคสโดนซอมมา มามแตก ” (กลุม10  19 พฤษภาคม 2457) 

 “ผูหญิงอายุประมาณ 40 ปคะ เขาทะเลาะกนับอยมาก บอกทุกครั้งที่สามีเมาเหลาเขาบานก็

ทะเลาะกนัทกุครั้ง แตคร้ังนีท้ะเลาะกนัรุนแรงมากสามีเขาเอาเกาอี้เหล็กฟาดที่แขน ทีห่นาภรรยา โดนซะ

นวม...” (กลุม11  19 พฤษภาคม 2547) 

 “เคสนี้โดนทํารายจิตใจ คือทอดทิง้ไป ภรรยาโดนตัดขา มาเยีย่มครั้งแรก...  ตอมาเขาไมมา

เยี่ยมอีกเลย...ในที่สุดออกจากโรงพยาบาลผูหญิงก็รูวาสามีทิง้เขาไปแลว” (รายบุคคล 4 เมษายน 2547) 

 “สามเดือนที่แลวเจอ ก็ถกูสามีแตะมา แตะเขาตกบันได บาดเจ็บ เขาเจ็บมากกเ็ลยมา

โรงพยาบาล” (รายบุคคล   4 เมษายน 2547) 

 “ทํางานที่ศัลยกรรมอุบัติเหตุก็เจอเรื่อยๆ ในลักษณะสามีทํารายมา โดนชก กระดูกคางแตก 

หรือไมก็ถูกแทงมา” (รายบุคคล 12 พฤษภาคม 2547) 

 “บางรายถูกสามีซอมถงึตับแตก ตองผาตดั” (รายบุคคล   13 พฤษภาคม 2547) 

 “เจอในทีท่ํางานคะ ผูหญิงถูกสามซีอมมา วนัที่เจอวนันัน้คอนขางสะบักสะบอม หลายๆจดุ 

ปากบวม หนาบวม เนื้อตัวเขียวเปนจ้ําๆ” (รายบุคคล   12 พฤษภาคม 2547) 

 “เจอบอยเลยคะมีเคสนึง ผูหญิงถกูแฟนวยัรุนจบัไปขังไวที่บานที่อยูในทะเล ทีเ่มืองชล ผูชายกนิ

ยาบาดวย ถาผูชายกลับเขาบานมา ผูหญงิไมยอมใหทาํกิจกรรมทางเพศดวย ก็ตบตี ตอนหลงัผูหญิงหนี

ออกมาได โบกรถกลับมาแลวมาโรงพยาบาล ผูชายกต็ามมาจะทาํรายอีกนะคะ ทั้งๆที่ผูหญงิกย็ังบวม

ช้ําอยูเลย” (รายบุคคล   19 พฤษภาคม 2547) 

 “ขณะทํางานเจอบอยในลักษณะที่สามีทาํรายมา มทีั้งที่ใชอาวธุและไมไดใชอาวุธ เจอบางราย

ถึงแกชวีิตก็ม”ี (รายบุคคล   19 พฤษภาคม 2547)     

 “ทํางานดานใหคําปรึกษา เจอเยอะมาก เฉลี่ย 5-7 รายตอเดือน สวนใหญมาพบเราก็ดวยเรื่อง

ถูกสามทีาํรายและมีบาดแผล...” (รายบุคคล  19 พฤษภาคม 2547) 

 “ผูหญิงถกูสามีเกาที่เลิกกันแลว มางอขอคืนดี แตผูหญิงไมเลนดวย ในที่สุดกท็ํารายรางกาย

ผูหญิงดวยการใชมีดฟน คอนขางหลายแผล ตอนแรกรับคนไขมาโรงพยาบาลยังรูสึกตัวอยู เราก็

พยายามชวย แตเคาเสียเลือดมาก แลวก็ช็อก แลวก็เสียชวีิตในที่สุด เปนอะไรที่สะเทือนใจมาก” 

(รายบุคคล   20 พฤษภาคม 2547) 
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 “ลาสุดเกิดทีห่องฉุกเฉนิของโรงพยาบาล สามีนาํภรรยามาสง แลวบอกวาไมตืน่ ไมรูสึกตัว พอ

หลังจากที่ดูแลว กลายเปนศพไปแลว” (รายบุคคล   21 พฤษภาคม 2547)  

 “เปนเรื่องที่เจอบอยๆ เจอเยอะมากเลย ถาแยกเรื่องทีผู่หญิงถกูกระทํารุนแรงแลว คนที่ทาํเคา

มากที่สุด กค็ือ สามี หรือไมก็เพื่อนชาย คือมีเพศสัมพันธกนัแตไมไดแตงงาน” (รายบุคคล  20 

พฤษภาคม 2547) 

 “เคสนึงมาเมื่อคืนนี้เองคะ เธอโดนตบมา สงสัยเปนสามคีะ เขาบอกวาหูไมไดยิน... ลูกบอกวา

โดนพอทํารายใชมือตบ หูดบัไปเลย เธอนั่งซมึๆ เคราๆ แบบไมอยากพูดอะไรมาก ที่ยอมมาตรวจก็

เพราะลกูขอรอง” (รายบุคคล   28 พฤษภาคม 2547) 

        

จากการสํารวจดวยแบบสอบถามในกลุมตัวอยางทัง้หมด 1043 รายเกี่ยวกับประสบการณพบ

เจอสตรีที่ถูกสามีกระทําความรุนแรง พบวา ตวัอยางสวนใหญจาํนวนรอยละ 85.3 เคยพบเจอสตรีที่ถูก

กระทาํความรุนแรง 

 
3. วิธีการคนพบสตรีที่ถูกกระทําความรุนแรง 

 

 จากขอมูลเชงิคุณภาพ ผูใหขอมูลกลาวถึงวิธีการคนพบสตรีที่ถูกสามกีระทาํความรุนแรง 

ดังนี ้

1. โดยการสังเกตจากบาดแผล หรืออาการฟกช้ําตามรางกาย เนื่องจากสตรีที่มารับบริการ 

สวนใหญจะไมบอกความจริงวาตนถูกสามีกระทาํรุนแรงมา พยาบาลหองฉุกเฉินกลาววา “เราถามเคาก็

บอกเราวาตกบันใด เอาหวัไปโขกกับไมมา ทัง้ๆที่แผลมีลักษณะเหมอืนถูกของมีคม แลวตองเปนของที่

คมมากๆดวย” (กลุม1   27 มกราคม 2547) บางรายมบีาดแผลรุนแรงถึงขั้นตองเย็บแผล หรือเขารับการ

ผาตัด  

2. สังเกตจากพฤติกรรม ทาทางทีน่าสงสัยรวมกับการซักถาม  บางรายไมมีบาดแผล  แตมา 

โรงพยาบาลดวยอาการปวดทอง ตกเลือด ซึมเศรา บางรายรองไหสะอึกสะอื้น นอนไมหลับ เครียด ซึง่

อาการแสดงและพฤติกรรมทาทางของสตรี ทาํใหเกิดความไมแนใจถึงสาเหตทุี่บางครั้งสตรีไมบอก

โดยตรง จงึมกีารซักถามตอ สวนใหญพบวาถกูสามกีระทํารุนแรงมา ดังคํากลาวที่วา “ตอนแรกคนไขก็

บอกวาตกเลือดมาเฉยๆ ถามไปถามมากอํ้็า ๆ อ้ึง ๆ นาสงสัย ตอนหลังก็ไดความวา ถกูสามเีตะทองมา

ประมาณ 4-5 วนัแลว มีเลือดออกมาตลอด วนันี้ปวดทองมาก ทนไมไหว” (กลุม7 11 พฤษภาคม 2547) 

สวนรายอื่น “ทาทางเงยีบๆซึมๆ มาดวยอาการปวดทองไมทราบสาเหตุ คือไมยอมบอก สรุปรายนี้ลําไส

แตก เพราะถกูสามีเตะ” (กลุม 8    12 พฤษภาคม 2547)  
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จากการสํารวจดวยแบบสอบถาม การวิจยัครั้งนี ้ ผูวจิัยไดใหผูตอบแบบสอบถาม เลือกวิธีการที่

ใชในการคนพบสตรีฯ จาก 3 วิธ ี คือ โดยการถาม สังเกตจากบาดแผลที่รางกาย สังเกตจากทาทาง 

พฤติกรรมการแสดงออกของผูรับบริการ ซึง่ผูตอบสามารถเลือกไดหลายขอตามประสบการณของตนเอง  

ผลการสํารวจพบวา วิธีการสังเกตจากบาดแผลบริเวณรางกาย เปนวิธกีารที่ตัวอยางจาํนวนมากใชใน

การคนพบสตรีที่ถูกกระทาํความรนุแรง (53.7%) รองลงมาใชวิธีการถาม (38.4%) และการสังเกต

ทาทางพฤติกรรม การแสดงออกของผูรับบริการ (32.1%) สําหรับกรณีใชวิธีการถาม ผูรับบริการสตรีที่มี

อาการนาสงสยัเปนกลุมที่ผูตอบแบบสอบจํานวนมากทีสุ่ดถามเกีย่วกบัประเด็นความรุนแรง (71.2%) 

รองลงมา คือ ผูรับบริการที่เปนเด็กบางรายที่มีอาการนาสงสัย   ดงัแสดงในตารางที ่39 
 
ตารางที่  39  จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางทีเ่ลอืกวิธีการที่ใชในการคนพบสตรีที่ถูกสามกีระทาํ

ความรุนแรง (N=1043) 
วิธีการในการคนพบสตรีฯ* จํานวน รอยละ 

1. โดยการถาม 400 38.4 

2.สังเกตจากบาดแผลที่รางกาย 560 53.7 

3. สังเกตจากทาทาง พฤติกรรม การแสดงออกของผูรับบริการ 335 32.1 

4. ถามเกี่ยวกับประเด็นความรุนแรงใน 

     4.1 ผูรับบริการที่เปนสตรีทุกราย 

     4.2 ผูรับบริการที่เปนชายทุกราย 

     4.3 ผูรับบริการที่เปนเด็กทุกราย 

     4.4 ผูรับบริการที่เปนสตรีบางรายที่มีอาการนาสงสัย 

     4.5 ผูรับบริการที่เปนชายบางรายที่มีอาการนาสงสัย 

     4.6 ผูรับบริการที่เปนเด็กบางรายที่มีอาการนาสงสัย 

 

117 

31 

56 

743 

131 

286 

 

11.2 

3.0 

5.4 

71.2 

12.6 

27.4 

* ผูตอบสามารถเลือกตอบไดหลายขอตามประสบการณของตน 

หมายเหตุ: มีตัวอยางจํานวน 153 ราย (14.7%) ไมไดตอบคําถามเรื่องวิธีการคนพบสตรีที่ถูกกระทําความรุนแรง 

เนื่องจากไมเคยพบสตรีกลุมนี้ 

 

 
4.  การปฏิบัติเมื่อพบสตรีที่ถูกกระทําความรุนแรง 

 

จากการสํารวจดวยแบบสอบถามเกี่ยวกับการปฏิบัติการพยาบาลเมื่อพบสตรีที่ถกูกระทํา 

ความรุนแรงของผูใหบริการสุขภาพ ในเรือ่งการสื่อสาร การแสดงพฤติกรรม ทาที การบันทึกขอมูลและ

การชวยเหลือ ซึ่งแบงออกเปน 14 ขอ ผลการสํารวจ พบวา ขอทีต่ัวอยางจํานวนมากปฏิบัติคือ  การ

ชวยเหลือเบื้องตนเมื่อพบสตรีที่ถูกกระทําที่ถูกกระทาํความรุนแรง (80.3%) รองลงมา คือ ขณะพูดคุยกับ
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สตรีแสดงความสนใจ สบตาสตรีอยูเสมอ พยกัหนารับรูเปนระยะๆ (78.7%) และสงตอสตรีเพือ่การ

ชวยเหลือที่เหมาะสมตอไป (72.1%) สวนขอที่ตัวอยางจาํนวนไมถงึรอยละ 40 ปฏิบตัิ คือ การถามสตรี

วาทําไมยงัอยูกับเคาอีก (17.3%) และการกลาวแกสตรีวา ความรุนแรงในครอบครัวเปนปญหาที่พบใน

สตรีจํานวนมาก เราจงึมีการซักถามสตรีทกุรายที่มารับบริการทีน่ี่ (19.8%)  ดังแสดงในตารางที่ 40      
 
ตารางที่  40  จาํนวนและรอยละของกลุมตัวอยางทีป่ฏิบัติและไมไดปฏิบัติการพยาบาลเมื่อพบสตรีที่

ถูกกระทําความรุนแรง (N=1043) 
เมื่อพบสตรีที่ถูกกระทําความรุนแรง ปฏิบัติ 

 จํานวน         รอยละ 

ไมไดปฏิบัติ 

   จํานวน        รอยละ 

1. กลาวแนะนําตนเอง 518 49.7 373 35.8 

2. ขอความรวมมือในการซักประวัติ และบอกใหสตรี

ทราบวาจะเก็บขอมูลไวเปนความลับ 

624 59.5 270 25.9 

3. กลาวแกสตรีวา ความรุนแรงในครอบครัวเปนปญหาที่

พบในสตรีจํานวนมาก เราจึงมีการซักถามสตรีทุกราย

ที่มารับบริการที่นี่ 

206 19.8 685 65.7 

4. ขณะพูดคุยกับสตรีแสดงความสนใจ สบตาสตรีอยู

เสมอพยักหนารับรูเปนระยะๆ 

821 78.7 70 6.7 

5. กลาวกับสตรีวากรุณาบอกความจริงนะคะ เราจะได

ใหความชวยเหลือได 

552 52.9 339 32.5 

6. ถามสตรีวา ทําไมยังอยูกับเคาอีก 180 17.3 711 68.2 

7. ถามสตรีวา ตอนนี้คุณรูสึกอยางไร 746 71.5 145 13.9 

8. ถามสตรีวา คุณรูสึกตอตนเองอยางไร 477 45.7 414 39.7 

9. ถามสตรีวาตอนนี้มีความรูสึกอยากทํารายตนเองไหม 461 44.2 430 41.2 

10. ถามสตรีวา คุณมีความรูสึกอยากทํารายสามีไหม 421 40.4 471 45.2 

11. เมื่อพบสตรีมีอาการตึงเครียด กลาวปลอบโยน ให

สตรีใจเย็นและเลาระบายเหตุการณที่เกิดขึ้นใหฟง 

571 54.7 320 30.7 

12. ทําการบันทึกขอมูลและลักษณะบาดแผลไวเปนลาย

ลักษณอักษร 

718 68.8 173 16.6 

13. ใหการชวยเหลือเบื้องตน 838 80.3 53 5.1 

14. สงตอสตรีเพื่อการชวยเหลือที่เหมาะสมตอไป 752 72.1 139 13.3 

* มีตัวอยางจํานวน 153 ราย (14.7%) ไมไดตอบคําถามเรื่องการปฏิบัติการพยาบาลเมื่อพบสตรีที่ถูกกระทําความ

รุนแรง เนื่องจากไมเคยพบสตรีกลุมนี้ 

 



 85 

ผูตอบแบบสอบถามใหเหตุผลอยางหลากหลาย ในกรณีที่ ไมไดปฏิบัติการพยาบาล ดังที่ถามใน

แบบสอบถาม สําหรับคําถามขอ1  กลุมตัวอยางที่ตอบวา “ไมไดปฏิบัติในการกลาวแนะนาํตนเอง” ให

เหตุผลเพิม่เตมิวา เพราะ  

- เขิน  ไมชนิ 

- Identification โดย ID card 

- ยิ้มทกัทายเทานั้นไมไดแนะนาํชื่อ 

- ปฏิบัติเปนบางครั้ง ไมไดปฏิบัติทุกคร้ัง 

- ไมไดกําหนดแนวทางปฏิบัติไว 

- มีจํานวนคนไขตรวจธรรมดามาก เวลานอย บุคลากรนอย 

- ปฏิบัติงานผูปวยนอก ปริมาณผูปวยมีมาก ไมมีเวลา สถานที่ไมใชคลินกิใหคําปรึกษา 

- ปกติจะไมไดแนะนําถงึวาชื่ออะไร 

- ทํางานทีห่นวยฉุกเฉิน ผูปวยสวนใหญจะอาการหนกัตองรีบใหการรักษาเรงดวน 

- ในขณะฉุกเฉนิที ่ER ไมไดกลาวแนะนาํตัว 

- ไดแตยิ้มทักทาย ไมไดบอกชื่อเพราะมีปายชื่อติดชัดเจนอยูแลว 

- ไมไดรับผิดชอบโดยตรงในการ counseling case 

- ปฏิบัติแตการยิ้ม ทักทาย แตไมไดแนะนําตัว 

- รูจักกับผูปวย 

- สวนใหญจะยิม้ พูดคุย ซักถามอาการ ไมไดแนะนาํตัว 

- มีผูรับบริการจาํนวนมากรอตรวจโดยแพทย  รูจักกับผูรับบริการอยูกอนแลว 

- สตรีที่ถูกทาํรายมักจะอางวาโดนอุบัติเหตุอยางอืน่ไมใชจากการทาํราย ไมบอกความจริงให

ทราบ พยาบาลจึงไมกลากาวกายเรื่องที่ไมสมัครใจเปดเผย 

- ผูปวยรูจักพยาบาลเพราะมารับบริการบอย 

- พบสตรีที่ถกูกระทํารุนแรงมาขอตรวจรางกายเพื่อประกอบบันทกึประจําวนัของตํารวจ ซึง่ใช

เวลาซกัประวตัิซักมาก ยิ้มใหเทานั้น 

- ยังไมมีโครงการดูแลอยางเปนทางการ 

- หนวยงานไมมแีนวทาง 

- ปกติถามแตชือ่-สกุล  เปนอะไรมา 

สรุปที่ไมไดปฏิบัติ เพราะ ความไมเคยชนิ และคิดวามปีายชื่อแสดงตนอยูแลว มีเวลานอย และไมมี

แนวทางกําหนดไวใหปฏิบตัิ 

 

เหตุผลเพิม่เตมิสําหรับสาเหตุที่ผูตอบแบบสอบถามไมไดปฏิบัติในเรื่อง  “ขอความรวมมือในการซัก

ประวัติ และบอกใหสตรีทราบวาจะเก็บขอมูลไวเปนความลับ” (คําถามขอ 2) เพราะ 
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- ไมตองการทราบความลับของผูปวย และไมจําเปนตองเขาไปยุงดานจติใจของผูปวย และ

ขอมูลที่ไดมาก็ไมไดใชประโยชนอะไร เพราะทาํงานเปนพยาบาลที่ OPD มีเวลาพูดนอย 

- เวลาซกัประวตัิจะมีญาติคนอื่นรวมดวย เปนคนใหประวัติแทน บางครั้งผูปวยเองไมอยาก

ตอบคําถาม 

- นักสงัคมสงเคราะห/จิตเวช จะเปนผูประเมิน 

- ไมไดกําหนดแนวทางปฏิบัติไว 

- เจาหนาทีห่อง ER มีจํานวนนอย ไมสามารถซัก-ถามไดเนื่องจากมีผูปวยจํานวนมาก 

- จะซักถามทั่วไปตามอาการที่นาํมาโรงพยาบาล 

- ผูปวยยงัไมอยากสื่อสารดวย 

- จะไมใชประโยคคําพูดประโยคนี้เพราะตองสรางสมัพนัธภาพโดยวิธีอ่ืนและคอย ๆ ถาม

เปดใจ 

- ไมไดรับผิดชอบโดยตรง 

- โรงพยาบาลยงัไมมีนโยบาย 

- มักจะชวนพูดคุยปญหาแบบไมเปนทางการ ผูรับบริการจะเลาใหฟงเอง 

- เจาะจงเกนิไป ผูรับบริการอาจจะยงัไมอยากพูด 

สรุปที่ไมไดปฏิบัติ เพราะ ไมตองการขอมูลความรุนแรงที่เกิดขึ้นกับสตรี คิดวาไมมปีระโยชน ไมใช

หนาที่รับผิดชอบโดยตรง มีเวลานอย และไมมีแนวทางปฏิบัติให 

 

สวนคําถามขอ 3  ที่วา “กลาวแกสตรีวา ความรุนแรงในครอบครัวเปนปญหาทีพ่บในสตรี 

จํานวนมาก เราจึงมกีารซักถามสตรีทุกรายที่มารับบริการที่นี”่ ผูตอบแบบสอบถาม ไมไดปฏิบัติเพราะ 

- ไมไดซักประวัติผูปวย แพทยเปนผูซกัประวัติ 

- ซักถามเฉพาะรายที่มีอาการนาสงสัย 

- ไมคิดวาจะถกูสามีทาํราย 

- ไมไดถามทุกราย 

- ผูปวยสตรีบางคนไมไดมาตรวจดวยเรื่องถกูทําราย 

- ปฏิบัติหนาทีห่ลายแผนก 

- ไมไดกําหนดแนวทางปฏิบัติไว 

- ไมมีแนวทางในการปฏิบัติชดัเจน (มีจํานวนหลายรายที่ใหเหตุผลเชนนี)้ 

- ไมไดซักถามทกุราย ไมมีแนวทางปฏิบัติวาตองซักถามทุกราย 

- จะทาํในกรณทีี่สงสยัวาถูกกระทาํความรุนแรงเทานั้น 

- ขาดประสบการณดานนี ้

- จะซักถามถงึอาการที่มาโรงพยาบาลมากกวา ไมไดกลาวคําถามขางตน 
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- คงทําทุกรายไมได 

- อาจเปนการกลาวนํา ถามตามระเบียบ ขาดความจรงิใจ 

- จะถามเฉพาะกรณีที่สงสยัวาจะถกูทาํรายมา 

- บางครั้งผูรับบริการไมอยากตอบคําถาม 

- ไมมีนโยบาย ไมมีแบบฟอรม 

- จํากัดดวยเวลา จะทําไดกรณีที่สงสัย 

- ไมไดอยูแผนกคัดกรอง โดยมากผูรับบริการมีประวัติใหทราบอยูแลว และผูรับบริการไดบอก

เลาผูอ่ืนกอนพบเรา 

- ไมไดทําทุก case เพราะไมมีความจาํเปนในรายที่ไมมีปญหาอะไร และเปนหองฉกุเฉิน ไม

สามารถซกัผูปวยโดยละเอยีดบางเรื่องได 

- ไมมีการซักประวัติความรุนแรงในครอบครัวแกสตรีทุกคน 

- จะซักถามในกรณีที่เปนผูปวยมารับบริการแลวเปดเผยอาการใหเจาหนาที่ทราบ 

- ไมใชงานหลกั 

- สวนใหญไมไดรับความรวมมือในการเปดเผยขอมูล 

- บางครั้งผูปวยไมพรอมที่จะใหซักถาม 

- ER ไมมีเวลาพอ 

- ไมจําเปนตองซักทุกราย 

- ไมมีนโยบายเกี่ยวกับการดูแลสตรีทุกราย ทําเฉพาะ case เทานัน้ 

สรุปที่ไมไดปฏิบัติ เพราะ เวลานอย ไมมนีโยบายและแนวทางปฏิบัติเกี่ยวกับเร่ืองนี้ ไมไชหนาที่

รับผิดชอบโดยตรง 

 

ผูใหขอมูลที่ไมไดปฏิบัติ ดังคําถามขอ 4  ที่วา “ขณะพูดคุยกับสตรีแสดงความสนใจ สบตา 

สตรีอยูเสมอพยักหนารับรูเปนระยะๆ เพราะ ไมไดพูดคุยเปนการสวนตวั  ไมไดใหคาํปรึกษา 

 

เหตุผลที่ไมไดปฏิบัติดังคําถามขอ 5 ที่วา “กลาวกับสตรีวากรุณาบอกความจริงนะคะ เราจะไดให

ความชวยเหลอืได” เพราะ 

- ไมเคยพบผูปวยรุนแรงขนาดนั้น และไมมีเวลา counseling ผูปวย 

- จะมีเทคนิคในการถาม 

- ไมเจอบาดแผลทางกาย 

- ในการปฏิบัตกิารพยาบาลจติเวชใชหลกัการของสัมพนัธภาพเชงิบําบัด และไมถามใน

ลักษณะคาดคั้น หรือทําใหผูรับบริการสูญเสียความมัน่คงทางจิตใจ  

- เปนคําถามปด เปนการคาดคั้นผูปวย ทาํใหผูปวยรูสึกอดึอัด/ลําบากใจ 
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- กลัวการละเมดิสิทธ ิ 

- เปนการละเมดิสิทธิสวนบุคคล 

- ยังไมมนีโยบายที่ชัดเจน 

- เขานาจะมีเหตุผลของเขาทีไ่มบอก แตที่พบเขาจะบอกเอง 

- ผูปวยอาจไมพูด/ปฏิเสธ 

- จะไมกลาถามถาผูปวยไมเลาใหฟงวาสาเหตุของบาดแผลเกิดจากการถูกกระทาํรุนแรง 

- สตรีเสียใจไมอยากจะทาํใหมีความรูสึกแยไปกวาเดิม 

- จะเปนการลวงเกนิสิทธิสวนบุคคลไดและผูปวยอยูในภาวะเครียดอยูแลว 

- คิดวาเปนเรื่องของครอบครัว นอกจากผูปวยตองการแจงความ/ดําเนินคดี 

- ไมแนใจวาผูปวยถกูกระทําหรือจากอุบัติเหตุ 

- ใหการรักษาพยาบาลตามอาการอยูแลว 

- หวงเรื่องสทิธผูิปวย 

- จะปลอยใหไดพักผอนและจะไปพูดคุยบางจนเปนที่ไววางใจ ถาเขาระบายกับเราเรามักจะ

ใหเขาเลือกทางแกปญหาเอง 

- เปนสิทธิของผูปวย และทางสถานที่ปฏิบัตงิานไมไดมีโครงการเกีย่วกบัเร่ืองนี ้

- คิดวาระยะแรกผูปวยอาจยงัไมกลาบอก 

สรุปที่ไมไดปฏิบัติ เพราะ ไมมีเวลา ไมมแีนวทาง/นโยบายที่ชัดเจน กลัวเปนการละเมิดสิทธิสวน

บุคคล 

 

สําหรับคําถามขอ 6 ทีว่า “ถามสตรีวา ทาํไมยังอยูกับเคาอีก” ผูตอบแบบสอบถามไมไดปฏิบัติเพราะ 

- เปนการคุกคามความคิดเหน็สวนตัว ตองรอสรางสัมพนัธภาพที่ดีกอน 

- คิดวาเปนคาํถามเชงิตอวา ซ้าํเติม 

- ไมควรถาม 

- ไมกลาพูด 

- เวลาอยูสังเกตอาการยงัไมนาน ยังไมควรถาม 

- คิดวาเปนคาํถามที ่sensitive ตองใหความไววางใจซักระยะแลวคอยถามคําถามนี ้

- ปจจัยพืน้ฐานแตละคนเรายงัไมทราบแตชดั 

- เปนคําถามที่ไมเหมาะสม 

- ไมสมควรถามแบบนี้ 

- ไมใชเร่ืองของเรา เขาอาจมีเหตุผลสวนตัวของเขา 

- เปนเรื่องสวนตัวบางครั้งผูปวยไมตองการใหซักถามและมีอารมณไมพอใจหากซกัถามมากๆ 

- ไมมีหัวขอในแบบสอบถามของทางโรงพยาบาลใหซักถาม 
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- เปนสิทธิสวนบุคคล 

- เปนประโยคทีแ่สดงความรูสึกรวม 

- ใชความรูสึกสวนตัวตัดสนิ 

- เขาอาจจะยังไมพรอมที่จะตอบ 

- กลัวสตรีลําบากใจและพบวาเกิดหลายครั้งแตยังอยูดวยกัน 

- เปนคําถามจาํกัดขอบเขตของผูปวย 

- ไมเหมาะสม ใสความรูสึกสวนตัว 

- เปนเรื่องของคนสองคน เขาควรเลือกตัดสินใจเอง 

- เปนการละเมดิสิทธิสวนบุคคล 

- อาจทาํใหครอบครัวแตกแยก 

- เปนคําถามที่แสดงความอยากรู 

- เสมือนเปนการแนะแนวทางใหเลือก 

- ไมใชหนาที ่ทีจ่ะไปถามจุดนั้น 

- ไมใชบทบาทของเราทีจ่ะไปชวยตัดสินใจ 

- จํากัดดวยเวลา และปริมาณงานทีม่ีมาก 

- เปนการตอกย้าํความรูสึกของผูปวย 

- คิดวาเปนการกาวล้าํในสิง่ทีเ่ปนสวนตัว 

- ไมควรถามวาทําไมเพราะผูปวยอาจรูสึกวาเปนฝายผิด หรือตองตัดสินใจตอบคําถามที่

ไมใชมาจากความรูสึกที่แทจริง 

- เปนคําถามทีต่อบยาก ควรใชคําถามวา “เพราะอะไรคณุยังอยูกบัเคาอีก” และดูจะซ้ําเติม

ผูปวย 

- ไมกลาถามในเมื่อผูปวยไมกลาเปดเผย 

- รูสึกวาเสยีมรรยาท 

สรุปที่ไมไดปฏิบัติ เพราะ เห็นวาเปนคําถามที่ไมเหมาะสม ไมควรถาม อาจทําใหเกดิความแตกแยกใน

ครอบครัว รูสึกเสียมรรยาท และเปนการละเมิดสิทธิสวนบุคคล 

 

เหตุผลที่ไมไดปฏิบัติดังคําถามขอ 7 ที่วา ”ถามสตรีวา ตอนนี้คุณรูสึกอยางไร” เพราะ 

ไมเคยพบผูปวยรุนแรงขนาดนั้น และไมมีเวลา counseling ผูปวย   ผูปวยยงัไมพรอม  มีผูปวยจาํนวน

มากที่รออยู 
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สวนคําถามขอ 8 ทีว่า “ถามสตรีวา คุณรูสึกตอตนเองอยางไร” ผูตอบแบบสอบถามไมไดปฏิบัติ 

เพราะ รูสึกวาสตรียังไมพรอมที่จะตอบ ขาดทักษะ ไมทราบแนวทางการถาม ไมมนีโยบายและเปน

หนาที่ของนกัสังคมสงเคราะหจะเปนผูถามหรือประเมนิ 

 

เหตุผลที่ไมไดปฏิบัติในคําถามขอ 9 ที่วา “ถามสตรีวาตอนนี้มีความรูสึกอยากทาํรายตนเอง

ไหม” เพราะ 

- คิดวาไมควรใชคําถามนี ้

- ผูถูกทาํรายมกัไมคิดซ้ําเติมตัวเอง มักคิดที่จะหนีความรุนแรง ความรูสึกตอสามีไมมีคา

พอที่จะทาํใหทํารายตัวเองได แตถามีแนวโนมจะใหความชวยเหลือ 

- สวนใหญผูปวยยังรองไหอยู 

- เขาอยูในภาวะที่เจ็บทั้งรางกายและจิตใจอยูแลว 

- เปนการชี้แนะในทางที่ผิด 

- เปนการถามนาํที่ไมควรถาม เหมือนเปนการชี้ทางใหผูปวยทาํรายตัวเอง (มีหลายคนที่ให

เหตุผลเชนนี้) 

- ไมมีนโยบาย 

- เปนคําถามไมสรางสรรค, ตอกย้ํา 

- ดูจากกิริยาทาทาง พฤติกรรมแลวผูปวยไมมีพฤตกิรรมทํารายตนเอง 

- คิดวาจะเปนการชี้โพรงใหกระรอก 

- ไมไดผานการอบรมการใหคาํปรึกษา 

สรุปที่ไมไดปฏิบัติ เพราะคดวาเปนคําถามที่ชีน้ําทางใหทํารายตนเอง เหมือนชี้โพรงใหกระรอก เปน

การซ้ําเติม  ไมไดผานการอบรมการใหคําปรึกษามา 

 

สําหรับคําถามขอ 10 ที่วา “ถามสตรีวา คุณมคีวามรูสึกอยากทํารายสามีไหม” ผูตอบ

แบบสอบถามไมไดปฏิบัติ เพราะ 

- ไมกลาถาม 

- กลัวการชี้ทางที่ผิด 

- ไมควรถาม 

- ไมใชประเด็นสําคัญ ไมใชตํารวจ 

- เปนคําถามปลายปด และเปนการถามนาํ 

- ไมตองการสนบัสนุนใหเกิดความรุนแรงและทํารายตอบ 

- ใชการสังเกตแทน การถามเชนนี้อาจเปนการกระตุนใหเกิดความคิดเชนนี ้

- ไมกลาเพราะอาจสงเสริมทางออมได 
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- ไมมีนโยบาย 

- ไมควรถามถาผูปวยไมเลา 

- กลัววาจะเปนการชักนําใหผูรับบริการรูสึกอยางนัน้ 

- เปนคําถามที่รบกวนจิตใจผูปวย 

- ไมอยากใหผูรับบริการรูสึกมอีารมณรวมกบัการเปดชองใหรู 

- กลัวเปนการกระตุนความรูสึกโกรธแคน 

- ไมสรางสรรค และเปนการกระตุนใหกระทาํ 

- ไมไดผานการอบรมการใหคาํปรึกษา 

- กลัวเปนผูปวยคิดวาเปนคาํยยุง 

- ถือเปนเรื่องสวนตัว 

สรุปที่ไมไดปฏิบัติ เพราะ คิดวาไมใชประเด็นสําคัญ ไมกลาถาม กลวัเปนการชีท้างที่ผิดใหปฏิบตัิ ถือ

เปนเรื่องสวนตัวของสตรี 

 

สวนคําถามขอ 11 ทีว่า “เมือ่พบสตรีมีอาการตึงเครียด กลาวปลอบโยน ใหสตรีใจเยน็ 

และเลาระบายเหตุการณที่เกิดขึ้นใหฟง” ผูตอบแบบสอบถามไมไดปฏิบัติ เพราะ ไมทราบวิธทีี่จะให   

เปนการเพิ่มความเครียดใหกับผูปวย และไมเคยไดรับการอบรมดานนี ้

 

 สําหรับเหตุผลที่ไมไดปฏิบัติขอ 12 ของคําถาม ทีว่า ” ทาํการบนัทกึขอมูลและลักษณะบาดแผล

ไวเปนลายลักษณอักษร” เพราะ เปนหนาที่ของแพทยผูรักษา เปนขอกําหนดของลกัษณะงาน และแผนก

ฉุกเฉินจะเปนผูบันทกึ 

 

 การชวยเหลือเบื้องตนเมื่อพบสตรีถูกกระทํารุนแรง (คําถามขอ 13)  ผูตอบแบบสอบถามให

ขอมูลเพิ่มเติมในกรณีที่ไดปฏิบัติ วาปฏิบตัิโดย  

- พูดคุย ซักถาม ใหคําแนะนาํพูดคุยใหกําลังใจ ทําแผล (มีผูตอบแบบสอบถามหลายรายที่

ตอบเชนนี้) 

- ชวยเหลือดานรางกาย เชน ผูปวยฆาตัวตาย กินยาฆาหญามา ชวยเหลือเบื้องตนกอน 

- ใหคําแนะนาํปรึกษา พูดใหกําลังใจ 

- บันทกึใน Nurse’s note รายงานแพทยเพือ่ consult ตอ (มีผูตอบแบบสอบถามหลายรายที่

ตอบเชนนี้) 

- ดูแลดานรางกายและจิตใจไปพรอม ๆ กัน 

- ดูแลบาดแผลดานรางกาย ทําแผล ประเมินสภาพจิตใจ อยูเปนเพื่อน ปลอบโยน 

- ซักถามประเมนิอารมณความรูสึกตาง ๆ ชวยเหลือตามอาการ 
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- ชวยเหลือเบื้องตนในเรื่องทัว่ ๆ ไป 

- ดูแลบาดแผล ตรวจรางกายทั่ว ๆ ไป ใหการพยาบาลตามสภาพอาการ(มีผูตอบ

แบบสอบถามหลายรายที่ตอบเชนนี้) 

- ตรวจสอบสัญญาณชีพ ตรวจสอบบาดแผล ซักถามอาการ 

- ซักประวัติ ตรวจรางกาย บนัทกึขอมูล ทําแผล รายงานแพทย 

- ใหการปฐมพยาบาลตามลกัษณะของบาดแผล บรรเทาความเจ็บปวด (ถามี) 

- ซักถามและแนะนํามาพบพยาบาลฝายสขุภาพจิตผูมีความเชี่ยวชาญในการใหคําปรึกษาใน

เวลาทําการ 

- ซักประวัติ การตรวจรางกาย ใหการรักษาพยาบาลเบื้องตนและบนัทกึขอมูลเปนลายลักษณ

อักษร (มีผูตอบแบบสอบถามหลายรายทีต่อบเชนนี้) 

- ใหนัง่พกัโดยมเีจาหนาที่อยูเปนเพื่อน ดูแลบาดแผล  

- แสดงความเหน็ใจ รับฟงอยางตั้งใจ เอาใจใส ดูแลดานรางกาย บาดแผล 

- แสดงความสนใจที่จะดูแลชวยเหลือและใหกําลงัใจ 

- ใหผูปวยอยูกบัความจริงเบือ้งหนา ใหกาํลังใจ ไมตําหน/ิซ้ําเติม 

- ใหคําปรึกษา ตรวจรางกาย ประเมินความรุนแรง 

- ใหคําปรึกษา admit ไดเลยหากคาดการณวาอาจถูกทาํรายซ้าํ 

- จัดใหไดพักผอนแลวคอยตดิตามเจาหนาที ่

- ใหการพยาบาลและดูแลผูปวยใหรูสึกอบอุน ไมใหถูกรบกวนโดยผูทีก่ระทํารุนแรง 

- พูดคุยใหคลายกังวล และนาํสงมาที่ปลอดภัย  ประสานงานหนวยงานที่ดูแล 

- ปลอบโยนดูแลใหพักผอน ใหกําลังใจ ชวยเหลือและรักษาพยาบาลบาดแผล 

- ใหคําปรึกษาเบื้องตนเพื่อใหไดระบายความรูสึก 

-  ใหการรักษาพยาบาลเบื้องตนตามความรุนแรงของบาดแผล พูดคุยปลอบโยน ใหกําลังใจ 

(มีผูตอบแบบสอบถามหลายรายที่ตอบเชนนี้) 

- ดูแลรักษาพยาบาลตามอาการ (มีผูตอบแบบสอบถามหลายรายที่ใหเหตุผลเชนนี้) 

- พูดคุยใหระบายความรูสึก 

- ใหการพยาบาลตามลักษณะการบาดเจ็บ 

- ประเมินลักษณะฟกช้าํ ประคบ 

สรุป สําหรับการชวยเหลือเบื้องตนนี้ การชวยเหลือที่ใหแกสตรีจะเนนหนกัไปในเรื่องการดูแลทางดาน

รางกาย การดแูลบาดแผล มบีางที่ใหการดแูลดานจิตใจควบคูไปดวย ใหโอกาสสตรไีดระบายความรูสึก

และใหกําลังใจสตรี 
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สวนผูตอบแบบสอบถามที่ตอบวาไมไดปฏิบัติการชวยเหลือเบื้องตนแกสตรี เพราะ ไมเคยพบ

ผูปวย   ผูปวยไมไดมาที่ OPD คร้ังแรก สวนมากจะไปที ่ER   สวนใหญมาอยูที่ตึกแลวและจะมนีกัสังคม

สงเคราะหมาดูแล   ไมพบ case เชนนี้   และที่พบอาการไมรุนแรงมแีตรอยฟกช้ํา  

 

สําหรับการสงตอสตรีเพื่อใหไดรับการชวยเหลือที่เหมาะสมตอไปหลังจากใหการชวยเหลือ

เบื้องตนแลว(คําถามขอ 14) ผูตอบแบบสอบถามที่ตอบวาปฏิบัติ ใหขอมูลเพิ่มเติมวา ปฏิบัติโดย 

- จัดใหพบจิตแพทย หากยังไมผอนคลายเรื่องปญหาจิตใจ 

- แนะนาํจุดที่จะใหความชวยเหลือ เบอรโทรศัพท  

- ใหขอมูล (แหลงชวยเหลือตาง ๆ) ที่จะเปนทางเลือกใหแกสตรี ถาอาจมีอันตรายจะชวย

ประสานตอเจาหนาที่ตํารวจ สังคมสงเคราะห 

- ประสานงานกบัทีมที่ใหบริการสุขภาพแกสตรีที่ถูกทาํราย  

- รวมกับทีมสหสาขาวิชาชพีในการทํา family counseling / family therapy 

- ทีมการรักษา ทํา psychotherapy    

- ปรึกษา PCT team เพื่อวางแผนการชวยเหลือ 

- สงพบเจาหนาที่งานสุขภาพจิต  (มีผูตอบแบบสอบถามหลายรายที่ใหเหตุผลเชนนี้) 

- พบแพทยและหนวยงานทีเ่กีย่วของ (มีผูตอบแบบสอบถามหลายรายที่ใหเหตุผลเชนนี้) 

- แนะนาํใหญาติดูแลผูปวยอยางใกลชิดเมือ่ผูปวยกลับบาน 

- สงตอนักสงัคมสงเคราะห/แผนกจิตเวช เพือ่ใหคําปรึกษาชวยเหลือตอ(มีผูตอบ

แบบสอบถามหลายรายที่ใหเหตุผลเชนนี้) 

- แนะนาํใหไปขอคําปรึกษาจากบุคลากรที่เกี่ยวของ 

- ใหคําปรึกษาดานจิตใจ สังคม (มีผูตอบแบบสอบถามหลายรายที่ใหเหตุผลเชนนี้) 

- นัดมาพบทมีใหคําปรึกษา 

- นัด F/U สอบถามความสมคัรใจ เยี่ยมบาน ประสานเครอืขาย และ NGO 

- สงตอผูดูแลโครงการ oscc (มีผูตอบแบบสอบถามหลายรายที่ใหเหตุผลเชนนี้) 

- ใหนอนโรงพยาบาลทุกราย หรือนอนสงัเกตอาการในหองสังเกตอาการ 

- สงเขา clinic ฟาใส 

- คนหาปญหา หาแนวทางแกไข ประเมินรวมกับหนวยงานอื่น ๆ เชน ประชาสงเคราะห

จังหวัด ศาลปกครองเกี่ยวกบัเด็กและสตรี 

- สงพบแพทยตรวจรางกายเพือ่ประกอบบันทึกประจาํวนัของตํารวจ 

- ใหเขาบําบัดในคลินิกพิเศษ 

- Consult จิตเวช หรือสงคณะกรรมการที่ชวยเหลือหากผูปวยตองการ 

- แลวแตการวินจิฉัยและดุลยพินิจของแพทยวาจะสงผูปวยไปที่ไหนเพื่อทําการวนิิจฉัยตอไป 
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สรุป การสงตอสตรี สวนใหญจะสงตอนกัสังคมสงเคราะห  เจาหนาทีง่านสุขภาพจติซึ่งเปนหนวยงานใน

โรงพยาบาลหรือโครงการชวยเหลือตางๆทีม่ีในโรงพยาบาล  

 

              สวนผูตอบแบบสอบถามที่ตอบวาไมไดปฏิบัติเกี่ยวกับการสงตอสตรีเพื่อใหไดรับการชวยเหลือ

ที่เหมาะสมตอไปหลังจากใหการชวยเหลอืเบื้องตนแลว  เพราะ  

- ไมเคยพบผูปวย 

- ไมเคยเจอเหตกุารณที่รุนแรงถึงขั้นตองสงตอ (มีผูตอบแบบสอบถามหลายรายที่ใหเหตุผล

เชนนี้) 

- ไมมีองคกรสตรีในพื้นที่ ไมมหีนวยงานที่จะชวยเหลือสตรีกรณีที่ถูกกระทํารุนแรง (มีผูตอบ

แบบสอบถามหลายรายที่ใหเหตุผลเชนนี้) 

- สตรีที่ถูกทาํรายไมตองการความชวยเหลือตอ 

- ปฏิบัติตามแพทยส่ัง 

- สามารถ counseling ฝายสามีใหรวมมือแกปญหาได 

- ไมมีที่จะสงตอ 

- โรงพยาบาลไมมีแนวปฏิบัต/ินโยบาย (มีผูตอบแบบสอบถามหลายรายที่ใหเหตุผล) 

-  ทาํไดแคสงปรึกษาแพทย ใหยาคลายเครยีด แตยังไมพบกรณีถูกทาํรายอยางรนุแรงมาก

นัก เปนแคการทํารายเล็ก ๆ นอย ๆ สวนมากภรรยาจะใหอภัยเมื่อสามีมาขอคืนดี และสตรี

มักอับอายที่จะใหผูอ่ืนทราบวาถกูทาํราย  

- ไมทราบวาจะสงไปหนวยงานใดเนื่องจากไมมีหลักเกณฑในการสงตอ/นโยบายที่ชัดเจน (มี

ผูตอบแบบสอบถามหลายรายที่ใหเหตุผลเชนนี้) 

- ไมใชงานหลกั และอาจทําบางครั้งถาผูปวยยินยอม 

- ไมมีหนวยงานรับผิดชอบโดยตรง   ไมทราบวาหนวยใดจะเปนผูใหการชวยเหลือ 

สรุป ที่ไมไดสงตอ เนื่องจากไมมีแนวปฏิบตัิ/นโยบาย ไมมี/ไมทราบสถานที่สงตอ 

 
5. ปญหา อุปสรรคในการคนพบสตรีและการปฏิบัติเมื่อสตรีปฏิเสธ  
  

จากการสํารวจปญหาและอปุสรรคในการคนพบสตรีทีถ่กูกระทาํรุนแรงโดยสามีและการปฏิบัติการ

พยาบาลเมื่อสตรีปฏิเสธ โดยใชแบบสอบถาม พบวาจํานวนตัวอยางที่ใหขอมูลวามีอุปสรรคมจีํานวน

มากถงึรอยละ 58.5  ปญหาและอุปสรรคตางๆ คือ 

- สตรีไมตองการบอก กลัว อาย (ผูตอบแบบสอบถามใหขอมูลเพิ่มเติมเชนนีห้ลายราย) 

- โครงการนี้ยังไมเปนที่รูจักแพรหลายในกลุมสตรี 
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- ผูปวยบางคนไมกลาพูด อาย และใหขอมูลไมหมด ตองอาศัยระยะเวลาไววางใจถงึจะกลา

เลาใหฟง 

- ไมไดซักถามปญหาสตรีทีถู่กกระทาํรุนแรงในผูปวยที่มา Admit ทุกราย 

- สตรีบางคนไมยอมบอกความจริง หรือบางรายถกูทาํรายรางกายมาจริงแตหลังจากนั้นสามี

ตามมาก็พูดด ีคืนดีกนั 

- ภาระงานคอนขางมาก สถานการณไมอํานวย ผูปวยมาก เวลาจาํกัด เจาหนาที่ตองทํางาน

หลายอยางในเวลาเดียวกนั หากผูปวยปดบังสาเหตุการบาดเจ็บมักจะไมมีเวลาใหถามมาก

นัก (ผูตอบแบบสอบถามใหขอมูลเพิ่มเติมเชนนี้หลายราย) 

- ไมคอยเปดเผยถึงสาเหตุการบาดเจ็บที่แทจริง (ผูตอบแบบสอบถามใหขอมูลเพิม่เติมเชนนี้

หลายราย) 

- บางรายไมคอยใหความรวมมือ กลัวจะถกูทํารายอีก ไมกลาเปดเผย มักปฏิเสธการ

ชวยเหลือ (ผูตอบแบบสอบถามใหขอมูลเพิม่เติมเชนนีห้ลายราย) 

- ตัวผูปวยเองไมอยากใหดําเนินการชวยเหลือเนื่องจากอบัอายตอสังคม 

- สตรีสวนใหญไมเปดเผยขอมูลที่ถกูสามกีระทํารุนแรงเพราะถือเปนเรื่องอับอาย (ผูตอบ

แบบสอบถามใหขอมูลเพิ่มเติมเชนนี้หลายราย) 

- ไมมีพยาบาลเฉพาะทางดานนี ้และมีแตใหคําปรึกษาเบือ้งตน และใหผูปวยคนหาทางออก

ของปญหาดวยตัวของตัวเอง 

- การประสานงานกบัหนวยงานอืน่ใหการชวยเหลือ 

- ไมทราบจะคนหาอยางไร เพราะบางครั้งผูปวยไมยอมรับ ปกปดความจริงไมยอมใหขอมูล

ใด ๆ 

- พบขณะมาทีห่องฉุกเฉินทีม่ีคนพลกุพลาน และไมสะดวกในการซักประวัติ 

- ลักษณะงาน ER คอนขางวุนวาย ฉุกเฉนิ ในการคัดกรองสตรีถูกระทาํตองใชเวลาและ

สถานทีท่ี่เหมาะสม อาจทําใหการคนพบหลุดไป 

- ผูปวยไมกลาบอก เขินอาย ไมมั่นใจวาเราจะชวยเคาได  รักสามมีากไมสามารถเลิกกับเขา

ไดและไมอยากทําใหสามีเดอืดรอน 

- ผูใชบริการปดบังขอมูลที่แทจริง ผูใหบริการขาดความมัน่ใจ ขาดทักษะ 

- บางรายผูปวยปดบังไมตองการเปดเผย และบางครั้งไมมีเหตุชักนําทีจ่ะตองถาม 

- ไมไดรับความรวมมือจาก case เพราะอยู ER จะเปนการรักษาเบื้องตน บางครั้งไมมีเวลา

ถามหาสาเหต ุ จริง ๆ แลวอยากทําแตทาํไดไมมาก เพราะถาใหใชขบวนการ   counseling 

จะตองใชเวลานาน ซึง่ ER ทาํไดยาก 

- ผูปวยแออัด ดแูลไมทั่วถงึ สตรีที่ถูกกระทํารุนแรงมักจะไมคอยพูด ซมึ บางครั้งถามไมคอย

พูด บางครั้งตองคอยระวงัตัวเองถกูผูมาสงขมขู 
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- ไมมีความรูเกีย่วกับข้ันตอน เทคนิคบริการ การจัดการ การคนหาสตรีทีถู่กกระทํารุนแรง ที่

ผานมาจะทราบเพราะผูปวยมาตรวจรางกายและแจงวาถูกทาํรายรางกาย 

- การไดขอมูลบางสวนยงัไมครอบคลุม ผูรับบริการไมอยากบอกความจริงแกเรา หรือบางครั้ง

การพูดคุยติดตอส่ือสารตองอาศัยลาม (กรณีเปนชาวเขา) หรือถามแลวพูดคุยไมรูเร่ืองที่

แทจริง 

- ไมอยูในแนวปฏิบัติของงานประจํา 

- บางอยางเราคดิวาเปนเรื่องสวนตัว 

- ยังไมไดผานการอบรม 

- ทําไดแครอใหบริการที่โรงพยาบาลเหลานัน้ แตในชุมชนยังมีสตรีทีถู่กกระทาํรุนแรงอีกมาก 

ซึ่งอยูเหนืออํานาจหนาที่ที่จะสอดสองดูแล เพื่อนบานใกลเคียงก็ถือเปนเรื่องสวนตวั ไมมี

ใครกลายุงเกีย่ว หรือแจงเบาะแส 

- ผูปวยมกัจะขอแคยากลับบาน ไมตองการความชวยเหลอือ่ืน ๆ 

- ปญหาของสามีและญาติ  ปญหาดานกฎหมาย ทําใหสตรีไมไดรับการชวยเหลือเต็มที่ สตรี

บางครั้งไมพูดความจริง 

- สตรีบางคนอาย ไมกลาเลา  สตรีบางคนมคีวามอดทนเพื่อลูกจงึยอมถูกทาํราย 

- ไมไดผานการอบรมและไมละเมิดสิทธิผูปวย ถาผูปวยไมอยากใหขอมลู 

- สวนใหญเปนการตั้งรับที ่รพ. จะไดขอมูล สวนในชุมชนทีถู่กทํารายแตสามีหรือญาติไมพา

มาก็มกัจะไมทราบ 

- สวนใหญตัวผูปวยเองมักจะไมบอกความจริงหรือครอบครัวมักไมใหขอมูล กลัววาสงัคมไม

ยอมรับ 

- ไมมีทักษะในการ counseling  ไมมีแนวทางปฏิบัต ิ

 

ซึ่งสอดคลองกับขอมูลที่ไดจากการสนทนากลุมและสมัภาษณรายบคุคลที่กลาวถงึอุปสรรคใน

การชวยเหลือสตรีที่ถูกสามกีระทาํรุนแรง ที่สงผลใหพยาบาลไมสามารถใหการชวยเหลือสตรีไดอยาง

ตอเนื่อง การชวยเหลืออยูในระดับผิวเผินหรือชวยไดเพียงสถานการณเฉพาะหนาทางดานรางกายที่

บาดเจ็บ มีบาดแผล  อุปสรรคตางๆที่ผูเขาสนทนากลุมและผูใหสัมภาษณรายบุคคลกลาวถึง มีดังนี ้

 

1. เวลา  ผูใหขอมูลทั้งรายกลุมและรายบุคคล กลาวถึงอปุสรรคในเรื่องเวลาดวยกนัทกุ 

คน วา มีเวลานอย ภาระงานมาก มีภาระงานอื่นๆและกจิกรรมการพยาบาลหลายอยางที่ตองทําในเวลา

เดียวกนันัน้ ทาํใหไมมีเวลามานัง่คุยเพื่อใหการสนับสนนุ ใหกาํลังใจ หรือหาขอมูลเพื่อชวยเหลอืสตรีใน

ระยะยาว ทําไดเฉพาะดูแลดานรางกาย ถามแีผลกท็ําแผล เย็บแผล ถาบาดเจ็บมากถงึขั้นตองผาตัดก็

ตองเตรียมเพือ่สงเขารับการผาตัด โดยเฉพาะอยางยิง่ถาในขณะนั้นมีคนไขอ่ืนมารบับริการพรอมๆกกัน
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หลายๆคน อยางเชนทีห่องฉุกเฉิน พยาบาลก็ตองจัดลาํดับในการใหการพยาบาล โดยจะใหเวลากับราย

ที่มีอันตรายถงึชีวิตเปนอันดบัแรก ทําใหสตรีที่ถูกกระทํารุนแรงมาแตอาการทางกายไมหนักมากหรือไม

ถึงกับเสยีชีวิต จะตองนั่งรอ ดังคํากลาวของผูใหขอมูลตอไปนี้ 

 “เราอยูหองฉกุเฉิน เคสมันเยอะคะ เราไมสามารถไป support เขาตรงนัน้ได เพราะคนไขมาเต็ม

เลย” (กลุม1   27 มกราคม 2547) 

 “บางครั้งมนัจาํกัดดวยเวลาคะ การรับผิดชอบงานคนหนึง่มนัหลายอยางคะ เวลาที่จะมาให

เกี่ยวกับดานนีม้ันมนีอย” กลุม1   27 มกราคม 2547)  

 “สวนใหญมาที่นี่เวลามันนอย ถาเราจะคยุเราตองมีเวลามาก ทาํใหเคารูสึกไววางใจ แลวเคาจะ

คุย เคาจะเลา บางครั้งเลาเราไมมี คนไขเยอะ บางครั้งเราตองทาํงานหลายอยางตองดูแลคนไขคนอื่นที่

คิดวามันดวนกวา ที่จะเสยีชีวิตก็ตองใหกอน สวนคนนี้เราก็จะบอกวา คุณนั่งรอกอนนะเดี๋ยวจะกลับมา

คุย ก็ไดคุยนิดเดียวแลวกน็ัดใหเคามาวนัรุงขึ้น เคาก็ไมมา”  (กลุม6 

 7 พฤษภาคม 2547) 

 “เราไมสามรถคุยกับคนไขนานๆได เพราะคุยแบบนี้มนัตองใชเวลา กวาที่จะใหเคาพดูไดมันตอง

ใชเวลา เราไมมีเวลาใหเคา อยางหนวยอบุัติเหตุ คนไข admit มาเราตองรีบ บางรายตองผาตัดฉุกเฉิน 

ตองรีบมาก ซึง่ทาํใหเราไมมเีวลาใหเคาหรือเปนที่ปรึกษาเคา” (กลุม 7  

11 พฤษภาคม 2547)  

 “ไมมีเลาทีจ่ะไปพูดคุย พยาบาลไมมีเวลามาก มันตองใชเวลาใหเกดิความไววางใจ ผูปวยจึง

ยอมพูด” (กลุม 10   19 พฤษภาคม 2547) 

 “เวลาจาํกัด ในเร่ืองของการดูแลคนไขเราใหเต็มที ่ แตในเรองการใหคาํแนะนําก็ใหไดบางสวน 

เพราะเรามีเวลาจํากัด จะตองไปดูคนไขที่หนักกวา คนไขที่เสีย่งตอการเสยีชีวิต คนไชอุบัติเหตุ” 

(รายบุคคล   19 พฤษภาคม 2547) 

 “เราอยูหองฉกุเฉิน เราอาจเจอเหตุการณอยางนี้บอยๆ คือเราไมสามารถชวยเคาไดเต็มที่ 

เพราะวาคนไขมาตรวจจํานวนมาก อยางถาโดนสามทีํารายมาบางครัง้บาดแผลมันไมสาหัส อาจจะเปน

เพียงรอยมือ หรือรองไหฟูมฟายมาแบบไมรูตัว แตรายอื่นมนัหนกักวานี้คะ พยาบาลตองไปใหการ

พยาบาลรายอื่นกอน แลวเขาก็โดนทิ้ง ทิง้ไว คลายๆวาปญหาดานจติใจอาจจะหนกักวาก็ได แตอีกคน

อาการหนกัถงึแกชีวิต  อีกคนอาการหนักทางดานจติใจ เรากท็ิ้งเขาไปดวยภาระงานทีม่าก บางครั้ง

เหมือนเราทอดทิ้งเขาและเราก็ลืมเขาไป บางครั้งไมอยากลืม อยากชวย แตงานมนัก็เขามาเรื่อยๆ” 

(รายบุคคล 19 กุมภาพันธ 2547)  

 

2. สถานที ่ เนื่องจากสถานที่ไมเอื้ออํานวย ไมมีความเปนสวนตัวเพียงพอ ดังคํากลาว 

ของพยาบาลที่วา 

 “ตรงนั้นเราทาํอะไรไมไดมาก เพราะคนพลุกพลาน” (กลุม 3   19 พฤษภาคม 2547) 
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 “สถานการณมันไมอํานวยคะ ณ ตรงนัน้ เราไมสามารถไป support เขาได” (กลุม 1  

 27 มกราคม 2547) 

 “ตองมีการเตรยีมสถานที ่ ส่ิงแวดลอมใหพรอม ถึงจะพูดคุยเพือ่ใหการชวยเหลือสตีตอไป” 

(กลุม 10   19 พฤษภาคม 2547) 

 “สถานที่ไมเหมาะสม ตรงสวนนี้ พอมคีนไขคนอื่นหรือเจาหนาที่คนอื่นเขามา เขาก็จะมอง

ผูหญิงแลววาเปนอะไรมาหรอ เกิดอะไรมา ถาเปนเรา เราก็รูสึกภาพลกัษณตรงนัน้สญูเสียไปแลว เขาจะ

เร่ิมซุบซิบกันวาเปนอะไร ยังไงแลวก็มองแปลกๆ” (รายบคุคล   20 พฤษภาคม 2547) 

 “โครงสรางของแตละward ก็จะเปนโลงๆอยางนี ้ ไมมีหองเฉพาะสาํหรับ ใหคําปรึกษา”  

(รายบุคคล 12 พฤษภาคม 2547) 

 

3. สตรีไมพรอมที่จะเปดเผย  สตรีมักจะปฏิเสธความจริงวาตนถูกสามีกระทาํรุนแรงมา ทาํ 

ใหพยาบาลเกดิความสึกวาสตรีที่ถูกทาํรายไมตองการใหชวยเหลือ และพยาบาลอาจกลายเปนมอืที่สาม

ที่ทาํใหเกิดความแตกแยกในครอบครัวขึ้น ดังคาํกลาวของผูใหขอมูลที่วา 

“เขาไมเปดเผยความจริงวาเขาถูกทําราย บอกวาไมมีอะไร ลมกระแทก พอสามีมาคุย 

ดวยดีๆ มางอ ก็คืนดี ไมคอยเปดเผย” (กลุม 2   27 มกราคม 2547) 

“ที่จริงอยากชวยนะคะแตเหมือนเคาไมตองการเรา เพราะไมบอกขอมูลที่แทจริง เราให 

ขอเสนอแนะไปเยอะแยะ วาควรเปนอยางนั้นอยางนี ้ แตเหมือนเรารูไมลึกถึงปญหาของเคาๆก็คงไม

ตองการเรา เหมือนเคาจะแกไขปญหาเองได เดี๋ยวเคากด็ีกันแลว” (กลุม 6    7 พฤษภาคม 2547) 

“บางทีผูปวยเขาอาจคิดวา ไมใชเร่ืองที่เราตองไปยุงดวย ไมใชเร่ืองของเรา” (กลุม11 

  19 พฤษภาคม  2547) 

“มันไปยุงกับสิทธิของเขามากเกนิไป แตถาในรายที่เปดใจมากๆเรากย็ินดีจะชวย” 

 (กลุม11  19 พฤษภาคม  2547) 

“บางคนก็แคอยากใหรักษาเบื้องตน ทําแผล เย็บแผล ไมพูด เงยีบเฉย” (กลุม 11 

  19 พฤษภาคม  2547) 

“สาเหตทุี่แทจริงมารูทหีลงั ตอนแรกบอกวาลมกระแทกมา ซี่โครงหัก พอคุนเคยกับ 

เจาหนาที่ใน ward ถึงบอกวาสามีซอมมาซี่โครงหัก” (รายบุคคล   12 พฤษภาคม 2547) 

“ไมยอมบอกเรา เราไดแคซักประวัติวาโดนอะไรมา เขาบอกวาตกบาน มนัก็จะจบอยูแค 

ตรงนั้น” (รายบุคคล   4 เมษายน 2547)  

“ผูหญิงเคาอายเกนิกวาทีจ่ะบอกความจริง เคาก็ปกปดเรา” (รายบุคคล   28 พฤษภาคม 

 2547)  

“เขาบอกเปนเรื่องสวนตวั ทาํใหเราไมกลาเขาไปชวย ใครๆก็ไมกลาเขาไปชวย” 

 (รายบุคคล 4 เมษายน 2547) 
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4. พยาบาลไมมัน่ใจและไมพรอมที่จะชวยเหลือ  ดงัคํากลาวของผูใหขอมูลที่วา 

 

“ในตัวเราเนี่ย เรารูสึกไมพรอม ไมพรอมที่จะซักใหไดขอมลูลึกๆ ที่เราจะชวยเขาได เพราะ 

ถามไปกก็ลัวไปกระตุนเขามากเกนิไป ทาํใหเขาเครียดมากขึ้น เชน อยางเพื่อนถามไปวา สามีไปไหน ซึง่

เขาอาจมีอะไรอยูในใจ รูสึกหดหูอยูแลว ก็ไปจี้ใจดําเคา อาจโดนวา วามายุงอะไรกับครอบครัวฉัน” 

(กลุม 3   19 กุมภาคม 2547) 

“บางครั้งเขาระบายกับเรา เราก็ฟงเคา เราก็รับฟงไดอยางเดียวคะ ทั้งๆที่เราอยากจะชวย 

เคาใหไดมากกวานี ้แตเรากเ็อะจะทาํอยางไรตอดี แลวก็จะตองทําแบบไหนตอถงึจะถูกตองตามที่ควรจะ

เปน” (กลุม 1    27 มกราคม 2547) 

“คิดวาตัวเองไมพรอม เพราะวาขาดประสบการณและความรู เราไมรูจะสื่อกับเคาอยางไร 

 เรากลวัวาเราพูดไปอยางนีแ้ลวทําใหเคาหนกัขึ้นกวาเดมิ” (กลุม 1     27 มกราคม 2547) 

“รูสึกวาเราอายุนอย ประสบการณชีวิตกน็อย เราจะไปแนะนําเขา ซึ่งอายุ 45 วาแมอยาง 

โนน แมอยางนี้ เราก็ไมกลาพูดเยอะ ก็ไดแตรับฟง ฟงไปคะ บางครั้งเราอยากจะชวยอยากจะแนะนําวิธี

ดีๆ ก็ไมกลา เพราะเกิดความไมมัน่ใจคะ วาใหไปจะถูกหรือผิด เกดิความไมมัน่ใจคะ” (กลุม3   19 

พฤษภาคม 2547) 

“ไมไดคุยในกรณีที่ภรรยาถกูสามทีุบตีมา ไมมั่นใจที่จะคุย ไมรูวาจะเกินเลยในสทิธิสวนบุคคล

หรือไม” (กลุม 13   3 เมษายน 2547) 

“เราจะไมกลาเลย เขามาปรกึษาเรา เราก็ใหคําแนะนาํเทาที่เราแนะนําได กลัวเปนมือที ่

สามใหเคาแยกกัน” (กลุม 4   26 กุมภาพนัธ 2547) 

 “ไมกลาพูดกลวัเรื่องสิทธ”ิ (กลุม 13   3 เมษายน 2547)  

 “ไมมีความชาํนาญมากพอ คนหาปญหาเบื้องตนได เจาะลึกไมได สงใหจิตเวชดทีี่สุด” 

 (กลุม 13   3เมษายน 2547) 

“ไมใชวาพยาบาลทกุคนจะเปนที่ปรึกษาได นาจะมีการอบรมหลักสูตร การเปนผูฟง การ 

สะทอนคิด ถาผานการอบรม นาจะใชคําถามไดดี แลวก็ถามอะไรที่ไมเปนการตอกย้ํา ทาํใหเขารูสึกวา

ถูกกระทําอกี คิดวาจําเปนมากในเรื่องความรู” (รายบุคคล   2 พฤษภาคม 547) 

“เราไมรูวาคําพูดของเราไปทําใหเขาสูหรือเปลา แตทาํไมผูหญิงตองถูกรังแก ทาํไมตอง 

ยอมผูชาย ถกูทําซ้ําแลวซ้าํอีก นาจะมทีีป่รึกษาใหเคานะ เราไมรูในเร่ืองกฎหมายเลย” (รายบุคคล  3 

เมษายน 2547) 

“จะถามกวางๆ ไมกลาถามตรงจะใหผูปวยเปนผูบอกเอง” (กลุม 13    เมษายน 2547) 

“การที่เราจะสงตอพยาบาลชุมชน ก็ไมรูวาจะไประราบระลวงสทิธิเขาหรือเปลา บางทีเขา 

อาจตองการปกปด คุณก็มาเปดเผยเขา” (รายบุคคล    เมษายน 2547) 
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5. ระบบการทํางาน   เนือ่งจากระบบการปฏิบัติงานที่ไมเอื้ออํานวยใหการชวยเหลือสตรีที่ถูก

กระทาํรุนแรงดําเนนิไปไดอยางเต็มที่และตอเนื่อง  ดังทีผู่ใหขอมูลกลาววา 

 

“มีกรณีหนึ่ง กาํลังจะกลับบาน หลังจาก admit มาชวงหนึง่พยาบาลคิดวานาจะสงไปพบจิตเวช 

คร้ันพยาบาลจะสงพบเอง จิตเวชก็ไมรับorder ตองมีใบ order จากแพทย แลวก็มหีลายๆเคสที่กลับ

บานไป ทั้งๆทีน่าจะไดรับคําปรึกษาที่เหมาะสม” (กลุม 5    6 พฤษภาคม 2547) 

“เราอยูward เรารูวาคนไขเปนอยางไร มปีญหาอะไร แตเราไมสามารถใหคําปรึกษาไดเต็มที่ ก็

นึกถงึจิตเวช ก็นึกถึงจิตเวช อยากฝากเคา ใหไดรับคําปรึกษา คาํแนะนําที่เหมาะสมสักนิด กอนปลอย

เคากลับบานไป แตก็ตองมีใบ consult จากแพทย” (กลุม 5   6พฤษภาคม 2547) 

 นอกจากนัน้ระบบการทํางานที่ไมมีแนวทางในการปฏิบตัิที่ชัดเจนก็เปนสวนหนึ่งทีท่าํใหการ

ชวยเหลือสตรีที่ถูกสามีกระทํารุนแรงไมไดรับการชวยเหลืออยางเต็มที่ ดังคาํกลาวที่วา “เพราะเรายังไมมี

แนวทางชัดเจน จะชวยยงัไงก็ไมรู” (รายบุคคล   4 เมษายน 2547) ถึงแมจะมีศูนยบริการทีเ่รียกวา one 

stop crisis center (oscc)  ในบางโรงพยาบาล แตก็มีอุปสรรคในการชวยเหลือเกิดขึ้น เนื่องจาก

พยาบาลที่มีโอกาสคนพบสตรี ไมรูแนวทางการปฏิบัติที่ชัดเจน ดงัผูใหขอมูลถามวา “ ใน oscc นี้ รวม

ผูหญิงที่ถูกสามีทํารายดวยไหม หนูไมแนใจ เพราะวาอยางหนูอยูตรงนีห้นกู็ทาํเฉพาะตรงนี”้ (ราบบุคคล 

3 เมษายน 2547)  นอกจากนี้การดําเนินการของศูนย oscc ไมมีผูรับผิดชอบโดยตรง  ดังคํากลาวของ

ผูใหขอมูลที่วา “เราไมมีเจาหนาที่ศนูยนี้โดยเฉพาะ ถามีผูดูแลโดยตรง แลวก็ทาํงานตลอด 24 ชัว่โมง พี่

วามนันาจะทาํได แตถาเอาไปแปะไวกับงานประจําของโรงพยาบาล ซึ่งเนนทางกาย เขากจ็ะดแูลทาง

กายเปนสาํคัญ แลวเรื่องจิตเปนเรื่องรองลงมาก็อาจถูกละเลยไป ใหการพยาบาลไมไดตามsteps” 

(รายบุคคล  12 พฤษภาคม 2547)   

ทั้งระบบการทาํงานและการบริหารจัดการดานบุคลากรลวนเปนอุปสรรคสําคัญที่ทําใหการ

ชวยเหลือสตรทีี่ถูกกระทาํรุนแรงทําไดไมตอเนื่องและเตม็ที่ ดงัคํากลาวของผูใหขอมูลที่วา “อุปสรรค

มหาศาลเลยคะ ในดานระบบบริหารก็คือ แคหองที่เปนสัดสวนของโรงพยาบาลเรายังไมไดเลย บคุลากร

ควรมีมากพอ 3-5คนไมพอ ไมทันคะ ไมทนัเคส บางวันเคสเยอะมาก” (รายบุคคล 19 พฤษภาคม 2547) 

“เราชวยเหลือเคาแลว เราไมสามารถสงตอไปใหใครที่จะชวยตอจากนี้ เราไมมีสถานทีท่ี่จะดูแลเขา

ตอเนื่อง ไมมีที่รองรับ ก็เลยชวยเหลือเคาไมเต็มเม็ดเต็มหนวย เราทาํไดภายในสถานที่ ตามหนาที”่ 

(รายบุคคล 13 พฤษภาคม 2547) 

“ระบบนโยบายในการทาํงานและการบริหารเปนอุปสรรค มีเร่ืองอะไรก็เอาเขามาหมด หยิบนิดหยิบ

หนอย ถามวาสําเร็จตามที่ตั้งเปาไวไหม มนัก็ไมนาจะใช” (รายบุคคล   12 พฤษภาคม 2547) 

“ใน oscc ควรจะทาํใหชัดเจนลงไปวาจะใหเราไป consult ไดอยางไร ถาเราเจอคนไขที่ถูกกระทํามา 

ในขณะที่เคาพักรักษาตัวอยูที่วอรด” (กลุม 6   7 พฤษภาคม 2547) 
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 ขอมูลจากการสนทนากลุมและสัมภาษณรายบุคคล ไดมขีอคิดเห็นเพื่อแกไขปญหาและ

อุปสรรคตางๆ โดยเสนอวิธทีีจ่ะทาํใหชวยเหลือสตรีกลุมนี้ไดมากขึน้ ดงัตอไปนี ้

 1. แจกเอกสารใหแกสตรีเพื่อใหแจงความตองการการชวยเหลือ โดยเฉพาะกรณีที่สตรีไม

ตองการพูด ดังคํากลาวของผูใหขอมูลที่วา “แจกเอกสารใหกับคนทีถู่กทาํรายรางกายมา เพื่อใหเคา

ทราบวาเรามชีองทางที่จะชวยเหลืออยางไรบาง ใหสตรีเลือกวาตองการชองทางไหน บางที่พูดคยุกันมัน

ไมชัดเจน เพราะเคาไมอยากพูด” (รายบคุคล   4 เมษายน 2547) 

 2. จัดใหมีกลุมชวยเหลือซ่ึงกันและกนั ดงัคํากลาวที่วา “ควรมีการทาํกลุมเพื่อใหเคามีเพื่อน ที่

หัวอกเดียวกัน นอกจากนัน้ชวยหาอาชพีให นาจะชวยได แตกไ็มแนใจมากวาเมื่อเกิดเรื่องเขาจะมา

หรือไม” (ราบบุคคล   4 เมษายน 2547) 

 3.   ใหบริการตั้งแตระดับชุมชน โดยการคนหา ปองกนัและใหความชวยเหลือ ดังคํากลาวทีว่า 

“ตองเขาไปในชุมชน เพราะถามาถึงโรงพยาบาล มนักป็ลายเหตุ มนัตองแกที่ครอบครัว” (รายบคุคล   4 

เมษายน 2547) 

 4. จัดใหมีสถานบริการใหคําปรึกษาสาํหรับเร่ืองนีโ้ดยเฉพาะ ในทุกชุมชนหรือในสถานบริการ

สาธารณสุขทีอ่ยูในชุมชน (รายบุคคล  12 พฤษภาคม 2547) 

5.  สรางทีมงานในลักษณะสหวชิาชพี มีทั้งแพทย พยาบาลสงัคมสงเคราะห พยาบาลชุมชน 

อัยการ ทนายความ ตํารวจ เขามารวมกนั  ผูใหขอมูลกลาววา “จะแจงความ เราโทรไปถาไมใชคดีใหญ 

เปนเรื่องผวัเมยีตีกัน เขาก็ไมคอยรับเรา จะตองใหเจาทุกขไปเอง”  (รายบุคคล  3 เมษายน 2547) 

6. จัดกลุมใหความรูในเรื่องสิทธิ  ดังคํากลาวที่วา “เราตองความรูแกสตรีและผูชาย วาตนมีสิทธิ

อะไรบาง โดยเฉพาะสตรีตองจุดประกายความคิดใหเคาวาสามารถดูแลตนเองได (รายบุคคล   19 

พฤษภาคม 2547) 

  

สวนขอคําถามที่วา กรณีสตรีปฏิเสธ ทานใหคําแนะนาํวา ”ในวนัขางหนาถาคุณถูกสามทีาํราย 

ใหมาที่โรงพยาบาลนี้ได เรายินดีใหความชวยเหลือ” พบวา มีตัวอยางที่ไมไดตอบคําถามขอนี้เนื่องจาก

ไมเคยเจอเคส (รอยละ14.7) มีเพยีงรอยละ 31.4 ของผูตอบแบบสอบถามตอบวาปฏิบัติ และรอยละ 

54.1 ตอบวา ไมไดปฏิบัติ เพราะ ไมแนวาจะชวยอยางไร ไมมีประสบการณ กลัววาปฏิบัติเกนิหนาที ่

กลัววาจะทําใหครอบครัวแตกแยก ดังขอมูลที่ผูตอบแบบสอบถามใหเพิ่มเติมดังตอไปนี ้

- ไมมีประสบการณ 

- สตรีสวนมากถือวาเปนเรื่องภายในครอบครัว ซึ่งเปนปกติ เหมือนลิน้กับฟน กระทบกระทัง่

กันบาง พบวาสตรีสวนมากมีความอึดอัดที่จะใหขอมูลในเชิงลกึมากเกินไป 

- ไมแนใจวาจะชวยอยางไร 

- เปนคําพูดที่เจาะจงเกนิไป 

- ในเมื่อเคาปฏิเสธก็ตามแตเคาจะตัดสินใจเอง 
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- รูสึกวาทําเกินหนาที ่เพียงแนะนําใหพบแผนก counseling หรือไกลเกลี่ยกนัเอง หรือแจง

ความเจาหนาที ่

- กรณีที่ไมมีอาการรุนแรงทางจิต ก็ไมไดสงเขาพบคลินกิที่ใหคําปรึกษาทางสุขภาพจิตของ

โรงพยาบาล 

- เหมือนเปดโอกาสใหทะเลาะกันอกี 

- ไมไดมีการจัดฝาย/แผนกนี ้

- กลัววาจะเปนการทาํใหครอบครัวแตกแยก 

- ไมแนชัดในบทบาทวาจะชวยเหลือผูปวยอยางไร นอกจากใหคําปรึกษา 

- เปนการทาํใหผูปวยหนกัใจที่จะถกูทาํรายอีก 

- ผูปวยอาจตองการไปรับบริการจากสถานพยาบาลอืน่ 

 

6.  ประสบการณใหคําปรึกษาแกสตรีที่ถูกกระทําความรุนแรง 
 

การใหคําปรึกษาเปนวิธกีารหนึง่ในการชวยเหลือสตรีทีถ่กูสามีกระทาํความรุนแรง  พยาบาล

เปนหนึง่ในทีมสุขภาพที่สามารถใหคําปรึกษาแกสตรีเหลานี้ได อยางไรก็ตามการใหคําปรึกษาทีม่ี

ประสิทธิภาพและประสิทธผิล จําเปนตองใชหลกัการที่ถูกตองรวมทัง้มีข้ันตอนตางๆในการปฏิบัติที่

เหมาะสมสาํหรับสตรี  จากการสํารวจดวยแบบสอบถาม ถงึประสบการณที่เคยใหคําปรึกษาแกสตรีที่ถูก

สามีกระทาํรุนแรงกลุมตัวอยางจาํนวนมากตอบวาไมเคยใหคําปรึกษาแกสตรีที่ถูกสามีกระทาํรุนแรง 

(จํานวน 762 ราย หรือรอยละ 73.1)  มีเพียงสวนนอยคือจํานวน 281 ราย (รอยละ 26.9) ที่ตอบวาเคย

ใหคําปรึกษาแกสตรีกลุมนี ้  สําหรับแตละขั้นตอนของการใหคําปรึกษา มีบางขอที่ผูใหขอมูลจํานวนมาก

ถึงรอยละ 72.6 ไมไดปฏิบัติ คือ การใหขอมูลเกี่ยวกบัวงจรความรนุแรง ซึง่ตัวอยางทุกรายใหขอมูล

เพิ่มเติมวาที่ไมไดปฏิบัติ เพราะ ไมมีความรูเกี่ยวกับวงจรความรนุแรง สําหรับขอที่ผูใหคําปรึกษาไมได

ปฏิบัติ  มีจาํนวนรองลงมา คือ การใหคําปรึกษาในกรณีที่ตองการแยกทางกนัโดยสมัครใจ (67.3%) 

ทั้งนี้ผูใหขอมลูใหเหตุผลที่ไมไดปฏิบัติ เพราะวา ผูปวยไมถึงขั้นตองแยกทางกัน ไมมีขอมูลเพียงพอที่จะ

แนะนาํและไมทราบปญหาพืน้ฐานเชงิลึกของแตละครอบครัว สวนการใหขอมูลเกี่ยวกับแหลงความ

ชวยเหลือตางๆแกสตรี ผูใหคําปรึกษาไมไดปฏิบัติ รอยละ 54.4 โดยใหเหตุผลวา ไมมีแหลงใหการ

ชวยเหลือที่เปนที่รูทั่วไปและมั่นใจได และไมทราบแหลงบริการที่อยูในพื้นที่ ดงัแสดงในตารางที ่41 

สําหรับขอมูลการสนทนากลุมและสัมภาษณรายบุคคล พบวา พยาบาลที่ผานการอบรมเรื่อง 

การใหคําปรึกษามาแลว สามารถใหคําปรึกษาไดดวยความมัน่ใจ อยางไรก็ตามมเีพียงสวนนอยเทานัน้ 

คือพยาบาลทีป่ฏิบัติงานในตําแหนงพยาบาลจิตเวช หรือพยาบาลใหคําปรึกษา สวนคนที่ไมเคยไดรับ

การอบรมจะไมมีความมั่นใจที่จะใหคําปรึกษาแกสตรีกลุมนี้ หรือแมแตการพูดเปดประเด็น ดังคาํกลาว

ของผูใหขอมูลที่วา ““คิดวาตัวเองไมพรอม เพราะวาขาดประสบการณและความรู เราไมรูจะสื่อกับเคา
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อยางไร เรากลัววาเราพูดไปอยางนี้แลวทําใหเคาหนกัข้ึนกวาเดิม” “บางครั้งเขาระบายกับเรา เราก็ฟง

เคา เราก็รับฟงไดอยางเดยีวคะ ทั้งๆที่เราอยากจะชวยเคาใหไดมากกวานี้ แตเราก็เอะจะทาํอยางไรตอดี 

แลวก็จะตองทาํแบบไหนตอถึงจะถูกตองตามที่ควรจะเปน” (กลุม 1    27 มกราคม 2547) 

ตารางที่  41  จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางทีเ่คยใหคําปรึกษาและการปฏบิัตติามขั้นตอนของ

การใหคําปรึกษาแกสตรีที่ถกูกระทาํความรุนแรง (N=281) 
การปฏิบัติตามขั้นตอนของการใหคําปรึกษา ปฏิบัติ 

  จํานวน          รอยละ 

ไมไดปฏิบัติ 

   จํานวน        รอยละ 

1. ประคับประคองจิตใจ ใหกําลังใจ ฟงอยาสนใจ  ไม

ตําหนิ ไมซ้ําเติม  ใหรองไหถาตองการ 

281 100 - - 

2.กรณีสตรีมีแนวโนมจะทํารายตนเอง ทานใหคําแนะนํา

วาไมควรอยูคนเดียวตามลําพัง  ใหกําลังใจแกสตรีวาทุก

ปญหามีทางแกอยา ทอแท 

275 97.9 6 2.1 

3.กรณีสตรีมีแนวโนมจะทํารายสามี /ผูที่ทํารายสตรี  

ทานไดกระตุนสตรีใหคิดถึงผลที่จะตามมา และกระตุน

ใหสตรีหาวิธีระบายความโกรธโดยวิธีอื่น  

275 97.9 6 2.1 

4.กอนใหสตรีกลับบานทานประเมินอันตรายที่จะเกิด

ขึ้นกับสตรี 

272 96.8 9 3.2 

5.  ทานไดกระตุนใหสตรีวางแผนเพื่อปองกันการถูกทํา

รายซ้ํา 

268 95.4 13 4.6 

6.กระตุนใหสตรีตระหนักถึงความจําเปนของแหลง

ชวยเหลือ 

272 96.8 9 3.2 

7.แนะนําวิธีการปองกันตนเองขณะที่สามีโกรธ ไมพอใจ 270 96.1 11 3.9 

8.ใหคําแนะนําวิธีการปฏิบัติ เมื่อมีขอขัดแยงหรือเมื่อไม

พอใจสามี 

278 98.9 3 1.1 

9.ใหคําปรึกษาเรื่องการแจงความกรณีการทําราย

รางกาย 

275 97.9 6 2.1 

10.ใหคําปรึกษากรณีตองการแยกทางกันโดยสมัครใจ 92 32.7 189 67.3 

11. ใหขอมูลเกี่ยวกับวงจรความรุนแรง   77 27.4 204 72.6 

12. ใหขอมูลเกี่ยวกับ แหลงใหความชวยเหลือตางๆ แก

สตรี 

128 45.6 153 54.4 

13. ดําเนินการสงตอสตรี เพื่อไปรับการชวยเหลือที่

เหมาะสมตอไป 

219 77.9 62 22.1 

14.ทําการบันทึกขอมูลสตรีไวเปนลายลักษณอักษร 243 86.5 38 13.5 

15. เก็บขอมูลของสตรีไวเปนความลับ 270 96.1 11 3.9 
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7.  การใหการพยาบาลและความตองการการเตรียมความพรอมสําหรับการ
ใหบริการสุขภาพแกสตรีที่ถูกกระทําความรุนแรง 

 
ขอมูลจากการสนทนากลุมและสัมภาษณรายบุคคลพบวา ตัวอยางสามารถใหการพยาบาล 

ทางดานรางกายแกสตรีที่ถกูกระทาํรุนแรงได  โดยเฉพาะถามีอาการบาดเจ็บ ฟกช้าํดําเขียวมา สวนการ

พยาบาลทางจิตอารมณและสังคมแกสตรีกลุมนี ้ มีอุปสรรคตางๆหลายประการ ไดแก มีเวลานอย 

สถานที่ไมเอื้ออํานวย สตรีไมพรอมที่จะเปดเผย พยาบาลไมพรอมและไมมั่นใจที่จะใหการชวยเหลือและ

ระบบการปฏิบัติงานที่ไมเอือ้อํานวยในการชวยเหลือสตรีกลุมนี้อยางตอเนื่อง ผูใหขอมูลกลาวถึงสิ่งที่

ตองการใหมีการเตรียมไดแก เร่ืองการคัดกรอง การใหขอมูลสตรีเร่ืองกฎหมาย การใหคําปรึกษา และ

การสงตอสตรีเพื่อรับการชวยเหลือตอไป ถึงแมบางเรื่องจะสามารถปฏิบัติไดบาง แตก็ไมมั่นใจหรือทําได

ไมรอยเปอรเซ็นต ดังคาํกลาวของผูใหขอมูลซ่ึงผูวจิัยนาํเสนอเพือ่ตองการใหผูอานไดทราบถงึความ

ตองการและเหตุผลทีห่ลายหลากของพยาบาลผูซึง่ปฏิบัติงานเกี่ยวของกับสตรีกลุมนี้ ดงันี ้

 “ตองการเทคนิคการใหบริการสตรีที่ถูกสามีทํารายมา เทคนิคการพูด ถาเคาบอกวาตองการ

หยา ของเรียกตํารวจไดไหม เราก็ตัดสินใจแทนเขาไมได ไดแตพูดวา ใจเย็นๆกอน ซึ่งเราไมมัน่ใจวาจะ

พูดกับเขาอยางไรตอ” (กลุม 3   19พฤษภาคม 2547) 

 “ถาไดรับการเตรียมจะทาํใหเรามั่นใจมากขึ้น” (กลุม 1   27 มกราคม 2547) 

 “ไมคอนมีความรูและประสบการณดานนี ้ไมรูวาควรจะพดูอยางไร ใชเทคนิคอะไร กลัววาพูดไป

แลวเคาจะหนกัขึ้น” (กลุม1   27 มกราคม 2547) 

 “ใหไดบางสวนคะ อยากใหเพิม่ดานความรูที่เราจะใหคําแนะนําเคาอยางเปนขัน้ตอน อยากได

วิธีเปดประเดน็ บางทีเปนญาติเราก็จริงที่ถูกทําราย แตถาเขาไมเปดเราก็ไมกลา” (กลุม 2   27 มกราคม 

2547) 

 “ตองการใหมกีารเตรียมทุกข้ันตอนคะ ไมรูเลย โดยเฉพาะดานกฎหมาย”  

(กลุม 3   19 พฤษภาคม 2547) 

 “การใหคําปรึกษาสตรีทีถู่กทํารายใหไดบางแตไมทัง้หมด เพราะเราไมรูข้ันตอน เทคนิคตางๆที่

ใช ตองการใหเตรียมเรื่องเหลานี้ดวยคะ” (กลุม 4   6 กุมภาพันธ 2547) 

 “ไมมีความมัน่ใจในตัวเอง ไมมีความรูก็ทําใหชวยเขาไดไมเต็มที ่ ตองการเตรียมเรื่องการให

คําปรึกษา และระบบชวยเหลือที่ดี ที่จะชวยเขาใหไดตลอดรอดฝง” (กลุม 5  6 พฤษภาคม 2547) 

 “เร่ืองการคัดกรอง เราทาํไดบาง แตการใชคําพูดบางทกี็ไมแนใจ ตองการเตรียมใหรูระบบ รู

ข้ันตอน” “เร่ืองกฎหมายพอรู แตยังตองการการเตรียมเพราะยงัไมรูลึกซึ้ง ใหคาํแนะนําไดแบบไมมั่นใจ”  

“เร่ืองการสงตอ บางทีมันติดที่ระบบ ทําไดไมเต็มทีอ่ยางที่ใจคิดไว ในระบบของเราเองเรายังไมรู

รายละเอียด”  “ตองการใหเตรียมเรื่องการใหคําปรึกษา โดยเฉพาะกับสตรีที่ถูกสามีกระทํารุนแรงมา” 

(กลุม 6   7 พฤษภาคม 2547) 
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 “พยาบาลมีความรูบาง แตยังไมมัน่ใจในประเด็นนี้ วิธกีารพูดจะพูดแบบไหน การใหคําปรึกษา

มีเทคนิค มีแนวทางอยางไรบาง ที่จริงคิดวาพอทาํไดนะคะ แตก็ไมคอยแนใจวาถูกตองหรือเปลา”  (กลุม 

7  11 พฤษภาคม 2547) 

 “คัดกรองไดแตไมรอยเปอรเซ็นต บางรายไมเปดเผยก็ไมรูวาจะพูดอยางไรใหเคาเปด สวนการ

ใหขอมลูดานกฎหมาย การใหคําปรึกษา ความรูคอนขางนอย พอใหไดถาไมลึกซึง้เกินไป” (กลุม 10  19 

พฤษภาคม 2547) 

 “การใหคําปรึกษาแกสตรีพอใหไดเพราะเคยอบรมมา แตบางอยางที่ละเอียดออนมากๆ ตอง

ปรึกษาผูที่ชํานาญกวา” (กลุม 10 19 พฤษภาคม 2547) 

 “ใหคําแนะนาํไดนอย เนื่องจากไมมีความรูเร่ืองการใหคําปรึกษา แตการคัดกรองพอทําไดรู

โดยสัญชาตญาณ ตองสรางสัมพันธภาพกอนประเมนิ ดบูาดแผลตามรางกาย” (รายบุคคล   

19 พฤษภาคม 2547) 

 “อยากใหเตรียมเกี่ยวกับการดูแลดานจิตใจ ควรมีการอบรมเรื่องนี้ เพราะบางทีสตรีมาก็ไมควร

จะไปซักถามเรื่องบางเรื่องทีจ่ะทาํใหเขากระทบกระเทือนดานจิตใจ” (กลุม11 19พฤษภาคม 2547) 

 “การคัดกรองทําไดบาง แตทุกคนควรไดรับการอบรม เตรียมใหเหมือนๆกนัจะไดมีแนวทางไป

ในทางเดียวกนั ไมใชสตรีถูกทํารายมาคนหนึ่ง ก็ปฏิบตัิไปอยางหนึง่ อีกคนก็อีกอยาง” (รายบุคคล   20 

พฤษภาคม 2547) 

 “ควรมีการอบรมเรื่องการใหคําปรึกษา เจาะเรื่องครอบครัว การใหความรูครอบครัว”  (กลุม 12  

6เมษายน 2547) 

“เราสามารถทาํไดคะ แตตองการความชาํนาญ ทักษะ ความคุนเคยและเวลา ถามกีาร 

อบรมก็จะชวยเพิ่มพนูความรู ยิ่งทําใหเกดิความมัน่ใจมากขึ้น” (กลุม 14   4เมษายน 2547) 

“ถาเรารูวธิีคัดกรอง มีแนวทางชีน้ํา ก็จะทาํใหเราสามารถเก็บขอมูลไดลึกและชวยเหลือ 

เขาไดมาก เพราะบางทีเขาไมบอกเรา บอกแคตกบานมา มนัก็จบอยูตรงนั้น” (รายบุคคล   

4 เมษายน 2547)  

 “ทุกคนควรไดรับการอบรม เพื่อจะไดเกิดความตระหนกัมากยิ่งขึน้ การคัดกรองก็พอทําไดแตจะ

ใหสมบูรณทุกเรื่องโดยเฉพาะการใหคาํแนะนํา ความชวยเหลือ คงยงัไมไดรอยเปอรเซ็นต” (รายบคุคล   

12 พฤษภาคม 2547) 

 “สวนใหญเราใชวิธีเรียบๆเคยีงๆถาม ถาเห็นทาทางเขามีบาดแผล มีหัวแตกมา นาจะมกีาร

อบรม มีแนวทางปฏิบัติทั้งหมดเลยวา ถาผูหญงิกลุมนีม้าเราตองทาํอะไร อยางไร ไมเกี่ยวกับเร่ืองการ

ทําแผลนะคะ ตองการแนวทางวา เราตองคุยกับเขาเรื่องอะไรบาง แนวปฏิบัติวา หนึง่ สอง สาม ส่ี ตอง

พูดคุยแบบนี้ แนะนาํอยางนี ้แลวสงตอไปพบใครอีก” (รายบุคคล 3 เมษายน 2547) 
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 “ที่ ER จะมรีะบบคัดกรองคนไขเต็มที่ ในเรื่องของการบริการ การสรางสัมพันธภาพ สวนใน

เร่ืองการใหความรูดานกฎหมาย ไมมีความรูคะ แคแนะนําใหไปหาตํารวจนี้ไดคะ” (รายบุคคล 19 

พฤษภาคม 2547)  

 “พยาบาลทุกคนที่เผชิญกับเหตุการณตรงนั้น ควรจะมีความรูและสามารถใหการชวยเหลือ

เบื้องตนได ดังนัน้ควรมีการอบรมเตรียมความพรอมในทุกประเด็นที่เกี่ยวของเพื่อจะไดชวยเหลือสตรี

เหลานี้ได ดวยความมั่นใจ” (รายบุคคล 28 พฤษภาคม 2547) 

 “พยาบาลที่จะใหความชวยเหลือแกสตรีทีถู่กกระทํารุนแรงจริงๆแลวอยางนอยตองมีการปรับพืน้

ฐานความรู ทัศนคติ ใหตรงกันกอน เพื่อที่เราจะไดทํางานไปในทางเดียวกนั ตองมีการอบรมในทุก

ประเด็นใหเหมือนกนั” (รายบุคคล 19 พฤษภาคม 2547) 

 “เราศึกษาเรื่องนีน้อยมาก ควรมีการเตรยีม การฝกอบรม มันจะเพิ่มความมัน่ใจและทําไดเมือ่

เจอเคส การทีเ่รารูจริงจะทําใหเราเขาชองทางไดถูก เปดมุมมองของเราใหกวางขึ้นดวย” (รายบุคคล 13 

พฤษภาคม 2547) 

  

 สําหรับผูใหขอมูลที่ปฏิบัติงานในตําแหนงพยาบาลจิตเวช  พยาบาลใหคําปรึกษา หัวหนา-

พยาบาล ซึง่ไดผานการอบรมเกี่ยวกับประเด็นความรุนแรงตอเด็กและสตรีมาบางแลว สามารถที่จะให

การพยาบาลแกสตรีในกลุมนี้ไดทุกขั้นตอน แตอยางไรก็ตาม พยาบาลกลุมนี้ ตองการใหมีการอบรมหรือ

ใหความรูแกพยาบาลที่ปฏิบตัิงานในจุดอื่นๆที่เกี่ยวของดวย  เพื่อจะไดชวยเหลือสตรีกลุมนี้ไดครอบคลุม

และทันทวงที ดังคํากลาวที่วา 

“ตองมีการเตรยีมเจาหนาที่ทกุคนทีเ่กี่ยวของกับสตรีคะ ตองไดรับการอบรมเรื่องการให

คําปรึกษา การทําใหเขาไวเนื้อเชื่อใจ การประสานงาน การสงตอ เวลาเคากลับบานแลวใครจะดูแลตอ” 

(รายบุคคล   12 พฤษภาคม 2547)  

 “ที่โรงพยาบาลมีแนวทางคดักรอง แนวทางปฏิบัติสําหรับสตรีกลุมนี้ไว สําหรับเคสที่มีปญหา

จริงๆ เคาก็จะสงถาม ควรตองมีการเตรียมเพื่อใหเหน็ปุบสามารถทําไดเลย” (รายบคุคล  

19 พฤษภาคม 2547)  

“อยากใหคนอืน่ๆในทมีสุขภาพ มีความรูเร่ืองการใหคาํปรึกษา เพราะบางทีคนไขเปดประเด็น

ตรงนั้นแทนทีจ่ะให ก็ปดไปวาใหไปหา counselor” (รายบุคคล  28 พฤษภาคม 2547) 

 

นอกจากนัน้ สําหรับพยาบาลจิตเวชที่ทาํหนาทีเ่ปนผูใหคําปรึกษา มคีวามคิดวาตองการเขารับ

การอบรมอีกเปนระยะๆ  ในเรื่องที่กวางและลึกมากขึ้น ดังคํากลาวที่วา 

“ความรูมนัไมมีส้ินสุด ถงึแมจะสามารถทําได เพราะมีหนาที่อยูตรงนี้โดยตรง แตก็ตองการ 

update โดยเฉพาะในระบบของ oscc ทีu่pdate การไปอบรมมาครั้งเดียวมนัไมพอ” (รายบุคคล 19 

พฤษภาคม 2547) 
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“นาจะอบรมหลักสูตรใหคําปรึกษาทั่วไปใหพยาบาลทกุคน สวนคนทีท่ําหนาที่เปนผูให

คําปรึกษาอยูแลวก็อบรมที ่advance ข้ึน จะไดชวยกนัทาํงานไดกวางและลึกขึ้น” (รายบุคคล   

19 พฤษภาคม 2547) 

“ถึงแมจะปฏบิัติงานอยูในจดุนี้ ก็ควรมกีาร refresh เปนระยะ ในเรื่องที่ update เพราะบางครั้ง

เราไมทนัตอเหตุการณตางๆรอบตัว ที่มนัเปลี่ยนแปลงไปอยางรวดเร็ว” (รายบุคคล 28 พฤษภาคม 

2547) 

 

สําหรับขอมูลจากการสํารวจดวยแบบสอบถาม พบวา จํานวนตวัอยางที่สามารถใหการ 

พยาบาลทั้งทางดานรางกาย อารมณและสังคมแกสตรีที่ถูกสามีกระทํารุนแรงไดม ี เพยีงรอยละ 20.0 

จํานวนตวัอยางที่ตอบวา สามารถใหการพยาบาลแกสตรีกลุมนี้ไดบางมถีึงรอยละ 46.7 สวนจํานวน

ตัวอยางที่ตอบวาไมไดหรือไมแนใจที่จะสามารถใหการพยาบาลแกสตรีกลุมนี้มีรอยละ 33.3 สวนสิง่ที่

กลุมตัวอยางจํานวนมากกวารอยละ 80 ตองการใหเตรียมเมื่อตองใหการพยาบาลแกสตรีทีถู่กกระทํา

รุนแรง คือเร่ืองการใหคําปรึกษา (88.8%) เร่ืองการสื่อสารปฏิสัมพันธกับสตรีกลุมนี ้(82.5%) และการให

ขอมูลเร่ืองกฎหมายแกสตรี (82.8%) รองลงมาทีก่ลุมตัวอยางตองการการเตรียม คือเร่ืองการใหขอมูล

แกสตรีเรองความรนุแรงในครอบครัว (77.9%) และเรื่องการคัดกรอง (72.3%) ดังแสดงในตารางที่ 42 

สวนเหตุผลเพิม่เติมที่ผูตอบแบบสอบถามตองการใหมีการเตรียมสวนใหญเนื่องมาจาก ไมเคย

รับการอบรมและไมมีความรูเพียงพอเกี่ยวกับประเด็นสตรีถูกสามกีระทาํรุนแรง  ขาดความรูที่แทจริง

เกรงวาจะแนะนําผิดๆ  และไมมีนโยบายและแนวทางทีช่ดัเจน  
 
ตารางที่  42  จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางที่ตองการใหมีการเตรียม เมื่อตองใหการพยาบาลแก

สตรีที่ถูกกระทํารุนแรง (N=1043) 
เร่ืองที่ตองการใหเตรียม* จํานวน รอยละ 

1. การสื่อสารปฏิสัมพันธกับสตรีกลุมนี้ 860 82.5 

2. การคัดกรอง 754 72.3 

3. การใหขอมูลแกสตรีในเรื่องกฎหมาย 864 82.8 

4. การใหขอมูลแกสตรีในเรื่องความรุนแรงในครอบครัวและสังคม 813 77.9 

5. การสงตอเพื่อรับการชวยเหลือตอไป 871 83.5 

6. การใหคําปรึกษา 926 88.8 

* ผูตอบสามารถเลือกตอบไดหลายขอตามความตองการของตน 


