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บทคัดย่อภาษาไทย 
 ณัชชา ศรีพิบูลพานิช : อิทธิพลของประสบการณ์การถูกกีดกันต่อภาวะซึมเศร้าในคน

กลุ่มน้อยทางเพศวิถีโดยมีการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วน
หนึ่งของตนเป็นตัวแปรส่งผ่านและความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับ. ( THE 
EFFECTS OF DISCRIMINATION ON DEPRESSION IN SEXUAL MINORITIESWITH 
INTERNALIZED HOMONEGATIVITY AS A MEDIATOR AND COMMUNITY 
CONNECTEDNESS AS A MODERATOR) อ.ท่ีปรึกษาหลัก : ผศ. ดร.กุลยา พิสิษฐ์สังฆ
การ 

  
การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกัน 

ภาวะซึมเศร้า การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน  และ
ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี เก็บข้อมูลด้วยแบบสอบถามทางช่องทาง
ออนไลน์ในกลุ่มตัวอย่างคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี จำนวน 263 คน มีอายุเฉล่ีย 27.06 ปี (SD = 
6.21) เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัยครั้งนี้ ได้แก่ 1) ข้อคำถามคัดกรอง 2) แบบสอบถามข้อมูลท่ัวไป 3) 
แบบวัดภาวะซึมเศร้า 4) แบบวัดประสบการณ์การถูกกีดกัน 5) แบบวัดการรับเอามุมมองทางลบ
ต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน และ 6) แบบวัดความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน 
วิเคราะห์ข้อมูลโดยสถิติเชิงพรรณนา สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน และสมการถดถอย
เชิงพหุ ตามแนวคิด Conditional PROCESS Model เพื่อทดสอบอิทธิพลส่งผ่านท่ีมีอิทธิพลกำกับ 
ผลการวิจัยพบว่าประสบการณ์การถูกกีดกันมีอิทธิพลทางตรงต่อภาวะซึมเศร้าอย่างมีนัยสำคัญทาง
สถิติ (b = .359, p < .05) แต่ไม่พบอิทธิพลทางอ้อมของประสบการณ์การถูกกีดกันต่อภาวะ
ซึมเศร้าผ่านการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน  (b = .012, p 
= .101) และไม่พบอิทธิพลกำกับของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในความสัมพันธ์ระหว่าง
ประสบการณ์การถูกกีดกันกับภาวะซึมเศร้า (b = -.087, p = .114) และความสัมพันธ์ระหว่างการ
รับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนกับภาวะซึมเศร้า (b = .098, p 
= .329) 

 

สาขาวิชา จิตวิทยา ลายมือช่ือนิสิต ................................................ 
ปีการศึกษา 2564 ลายมือช่ือ อ.ท่ีปรึกษาหลัก .............................. 
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บทคัดย่อภาษาอังกฤษ 
# # 6270007938 : MAJOR PSYCHOLOGY 
KEYWORD: discrimination, depression, internalized homonegativity, community 

connectedness, sexual minority, homosexual 
 Nutcha Sripiboonpanich : THE EFFECTS OF DISCRIMINATION ON 

DEPRESSION IN SEXUAL MINORITIESWITH INTERNALIZED HOMONEGATIVITY 
AS A MEDIATOR AND COMMUNITY CONNECTEDNESS AS A MODERATOR. 
Advisor: Asst. Prof. KULLAYA PISITSUNGKAGARN, Ph.D. 

  
This research aimed to examine the relationship between Discrimination, 

Depression, Internalized Homonegativity, and Community Connectedness in sexual 
minorities. Participants were 263 sexual minorities with an average age of 27.06 (SD 
= 6.21) who completed the online survey consisting of 1) screening questions, 2) 
demographic questions, 3) Center for Epidemiological Studies-Depression Scale 
(CES-D), 4) discrimination subscale from Daily Heterosexist Experiences 
Questionnaire (DHEQ), 5) Internalized Homophobia Scale (IHP), and 6) 
Connectedness to the LGBT Community Scale (CCS). Data obtained were analyzed 
using descriptive statistics, Pearson's product-moment correlation coefficient, and 
the conditional PROCESS model for testing moderated mediation effect. The 
results reveal significant direct effect of discrimination on depression (b = .087, p < 
.05) although no indirect effect of discrimination through internalized 
homonegativity on depression (b = .012, p = .101). Also, no moderating effect of 
community connectedness in the relationship between discrimination and 
depression (b = -.087, p = .114) and in the relationship between internalized 
homonegativity and depression (b = .098, p = .329) 
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กิตติกรรมประกาศ 
 

กิตติกรรมประกาศ 
  

ตลอดเวลาที่ได้ทำวิทยานิพนธ์ รวมถึงขณะน้ีที่ได้สอบป้องกันวิทยานิพนธ์เล่มน้ีจนสำเร็จลุล่วง  ข้าพเจ้า
ตระหนักดีว่าแม้บนหน้าปกจะปรากฏเพียงชื่อของข้าพเจ้าแต่งานน้ีมิใช่ของข้าพเจ้าเพียงคนเดียว หากแต่มาจากความ
ช่วยเหลือของบุคคลมากมายที่ร่วมสนับสนุนการศึกษาครั้งน้ี 

ลำดับแรก ข้าพเจ้าขอขอบคุณ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์
และอาจารย์นิเทศของข้าพเจ้า ผู้เป็นทั้งกำลังใจและแรงบันดาลใจ เป็นแบบอย่างคนสำคัญในชีวิตของข้าพเจ้า เป็นผู้ที่
อยู่เคียงข้าง ชี้แนะแนวทาง และให้พ้ืนที่แก่ข้าพเจ้าอย่างเต็มที่เสมอ ขอขอบคุณคณาจารย์แขนงวิชาจิตวิทยาการ
ปรึกษาทุกท่าน ผู้เป็นผู้ที่มอบความรู้ในทักษะและกระบวนการเยียวยา ความใส่ใจ ความเข้าใจ สร้างสภาพแวดล้อมอัน
ปลอดภัยและเอ้ือต่อการเติบโตให้ข้าพเจ้าและนิสิตทุกคน ขอขอบคุณคณาจารย์คณะจิตวิทยาทุกท่านที่ได้ให้ความรู้
ข้าพเจ้าในระดับปริญญาบัณฑิต อันเป็นฐานที่สำคัญในการศึกษาต่อในระดับที่สูงข้ึนและหล่อหลอมให้ข้าพเจ้าเป็น
ตัวตนดังที่เป็นในวันน้ี และขอขอบคุณบุคลากรสายสนับสนุนทุกท่านที่ช่วยเหลือข้าพเจ้าอย่างเอ้ือเฟ้ือเสมอมา 

ลำดับถัดมา ข้าพเจ้าขอขอบคุณผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องในงานวิจัยน้ีทุกท่าน ทั้งคณะกรรมการสอบวิทยานิพนธ์ 
คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน ผู้แปลย้อนกลับและตรวจสอบภาษา ผู้ให้คำปรึกษาในด้านการวิจัยและ
สถิติ ผู้เข้าร่วมการวิจัยทุกท่านที่เห็นความสำคัญของการศึกษาและเสียสละเวลาในการเข้าร่วมการวิจัย รวมไปถึงผู้วิจัย
ก่อนหน้าท่ีได้ร่วมสร้างองค์ความรู้อันเป็นฐานของการศึกษาครั้งน้ี ทุกท่านเป็นแรงบันดาลใจของข้าพเจ้าในการร่วม
เข้าใจและสร้างความเข้าใจให้เกิดข้ึนในสังคมต่อไป 

นอกจากในมิติของการศึกษาวิจัยแล้ว ข้าพเจ้าขอขอบคุณบุคคลรอบข้างคนสำคัญ ขอขอบคุณอาจารย์
นิเทศและพ่ี ๆ ทุกท่านจากศูนย์สุขภาวะทางจิต จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย และศูนย์บริการทางจิตวิทยาและการปรึกษา 
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ รวมถึงผู้รับบริการทุกท่าน ผู้ช่วยบ่มเพาะและขัดเกลาตัวตนของข้าพเจ้าในฐานะนักจิตวิทยา
การปรึกษา ขอขอบคุณครอบครัว คุณแม่ คุณพ่อ น้องสาว และน้องชาย ที่สนับสนุนทุกทางเดินของข้าพเจ้าอย่างไม่มี
เงื่อนไขตลอดมา ขอขอบคุณเพ่ือนคนสำคัญ คนรัก รุ่นพ่ี รุ่นน้อง ทั้งจากคณะจิตวิทยา จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย และ
โรงเรียนสตรีวิทยา ผู้อยู่เคียงข้างไม่ว่าจะจากที่ใกล้หรือที่ไกล ทุก ๆ คนคือส่วนสำคัญในชีวิตที่เติมเต็มโลกของข้าพเจ้า
ให้มีความหมายย่ิง 

และสุดท้ายน้ี ขอขอบคุณสำนักงานวิจัยแห่งชาติ การศึกษาน้ีได้รับการสนับสนุนทุนอุดหนุนการวิจัยและ
นวัตกรรมทุนวิจัยมหาบัณฑิต วช.ด้านมนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์จากสำนักงานการวิจัยแห่งชาติ  ประจำปี
งบประมาณ 2565 
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บทท่ี 1 
ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา 

ภาวะซึมเศร้า เป็นภาวะท่ีผู้ประสบต้องเผชิญกับความรู้สึกทางลบเช่น เศร้า ซึมเศร้า 

อ่อนเพลีย ไม่มีพลังงาน หมดความสนใจในกิจกรรมท่ีเคยทำ ส้ินหวัง เห็นคุณค่าในตนเองต่ำ มีมุมมอง

ทางลบต่อตนเองและสถานการณ์ต่าง ๆ ทำให้เกิดการตอบสนองในทางความคิด ความรู้สึกและ

พฤติกรรมไปในทางลบ ส่งผลกระทบต่อการดำเนินชีวิตให้ไม่สามารถดำเนินไปได้อย่างปกติ รวมถึง

อาจส่งผลกระทบทางอ้อมต่อสุขภาพร่างกายและสัมพันธภาพกับบุคคลรอบข้างของผู้มีภาวะซึมเศร้า 

(Katz, 1996 อ้างถึงในจุติพร ทองสัมฤทธิ์, 2554) และหากภาวะนี้ไม่ได้รับการรักษาหรือดูแลตาม

ความเหมาะสมอาจพัฒนาไปเป็นโรคซึมเศร้าได้ โรคซึมเศร้า (Depressive Disorder) เป็นหนึ่งใน

ความเจ็บป่วยทางจิตใจท่ีพบได้มากท่ีสุด มีประชากรกว่า 264 ล้านคนท่ัวโลกและ 1 ล้านคนใน

ประเทศไทยท่ีได้รับผลกระทบจากโรคซึมเศร้า (Roberts et al., 2019; ศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศ

และการส่ือสารสำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข HDC) 

แม้ว่าภาวะซึมเศร้าและโรคซึมเศร้าจะเป็นความเจ็บป่วยทางจิตใจท่ีพบได้มากในประชากรท่ัว

โลก แต่ยังมีประชากรบางกลุ่มท่ีมีความเส่ียงต่อภาวะซึมเศร้ามากกว่าคนท่ัวไป หนึ่งในนั้นคือกลุ่มผู้มี

ความหลากหลายทางเพศ (LGBTQ) โดยจากการศึกษาในสหรัฐอเมริกาช้ีให้เห็นว่าผู้มีความ

หลากหลายทางเพศมีความเส่ียงในการประสบภาวะซึมเศร้าและความวิตกกังวลสูงกว่าประชากร

ท้ังหมด 1.5 เท่า รวมถึงการท่ีเกย์และชายรักสองเพศมีอัตราเส่ียงในการฆ่าตัวตายสูงกว่าประชากร

ท่ัวไป 4 เท่า (King et al., 2008) และวัยรุ่นซึ่งเป็นผู้มีความหลากหลายทางเพศมีความเส่ียงท่ีประสบ

กับภาวะซึมเศร้ามากกว่าวัยรุ่นท่ัวไปถึง 6 เท่า (Anxiety and Depression Association of 

America, 2018) ความแตกต่างนี้อาจอธิบายได้ด้วยแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อย 

(Minority Stress Model) โดย Meyer (1995) แบบจำลองนี้อธิบายถึงกระบวนการเกิดความเครียด

เรื้อรังท่ีเพิ่มเติมข้ึนมาจากความเครียดท่ัวไปของบุคคลซึ่งมีสถานะเป็นคนกลุ่มน้อยในสังคม และส่งผล

กระทบจนเกิดความเจ็บป่วยทางจิตใจ โดยอธิบายว่ามีปัจจัยก่อความเครียดท่ีจำเพาะเจาะจงต่อ

สถานะและอัตลักษณ์การเป็นคนกลุ่มน้อย ไม่ว่าจะเป็นปัจจัยก่อความเครียดท่ีมีระยะห่างจากตัวตน 

(distal stressor) เช่น การกีดกัน หรือ ปัจจัยก่อความเครียดท่ีใกล้ชิดกับตัวตน (proximal stressor) 

เช่น การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน 
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การกีดกัน (Discrimination) คือ การปฏิบัติอย่างไม่เป็นธรรมหรืออย่างมีอคติต่อบุคคลหรือ

กลุ่มเนื่องจากคุณลักษณะประการใดประการหนึ่ง (American Psychological Association, 2019)

การศึกษาพบว่าผู้มีความหลากหลายทางเพศต้องประสบกับความเจ็บป่วยซึ่งเช่ือมโยงกับอคติทาง

สังคม การถูกกีดกัน และการถูกปฏิเสธสิทธิในฐานะพลเมืองและในฐานะมนุษย์ และยังพบว่าการกดี

กันมีความสัมพันธ์กับโรคทางจิตเวช การใช้สารเสพติด และการฆ่าตัวตายของผู้มีความหลากหลาย

ทางเพศ โดย Pascoe และ Smart Richman (2009) เสนอว่าประสบการณ์การถูกกีดกันมีผลต่อสุข

ภาวะของบุคคลผ่านการกระตุ้นความเครียดทางจิตใจและร่างกาย รวมถึงมีผลต่อพฤติกรรมส่งเสริม

สุขภาพท่ีลดลงและพฤติกรรมทำลายสุขภาพท่ีเพิ่มมากขึ้น จนเกิดเป็นผลกระทบต่อสุขภาวะทางจิต

และร่างกายของบุคคล และอาจนำไปสู่การรับเอาความเช่ือเหล่านั้นมาเป็นของตน การรับเอามุมมอง

ทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน (Internalized Homonegativity: IH) คือ 

มุมมองทางลบของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีท่ีมีต่อตัวตนและเพศวิถีของตนซึ่งเรียนรู้และรับเอามาจาก

สังคมรักต่างเพศท่ีไม่ยอมรับการรักเพศเดียวกัน ทำให้เกิดความรู้สึกไม่สบายใจ ไม่ยอมรับ หรือ

หลีกเล่ียงความรู้สึกดึงดูดต่อเพศเดียวกันของตน (Meyer, 2003) การรับเอามุมมองทางลบต่อการรัก

เพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนจึงเป็นประสบการณ์ร่วมในกระบวนการพัฒนาอัตลักษณ์ทางเพศ

ของกลุ่มคนรักเพศเดียวกันและรักสองเพศท่ีเติบโตในสังคมรักต่างเพศ การก้าวผ่านการรับเอามุมมอง

ทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนเป็นส่วนสำคัญในการสร้างอัตมโนทัศน์แห่งตนใน

ทางบวกและแข็งแรง (Cass, 1979) อย่างไรก็ดีความเช่ือทางลบเหล่านี้ เมื่อถูกรับมาแล้วสามารถ

คงทนและแผ่ขยาย รวมถึงส่งผลกระทบต่อทางลบต่อบุคคลรักเพศเดียวกันได้ยาวนาน 

นอกเหนือจากปัจจัยก่อความเครียด แบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อยยังเสนอว่าคน

กลุ่มน้อยเองยังมีปัจจัยปกป้อง (protective factor) เป็นการเผชิญปัญหาและแหล่งสนับสนุนซึ่งเข้า

มากำกับผลกระทบของความเครียดต่อสุขภาวะของคนกลุ่มน้อย โดย Meyer (2003) เสนอว่า

นอกจากคุณลักษณะภายในตัวบุคคลนั้นเองแล้ว ทรัพยากรเหล่านี้อาจมีท่ีมาจากการท่ีคนกลุ่มนั้นเป็น

ส่วนหนึ่งของกลุ่ม มีความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนผู้มีความหลากหลายทางเพศหรือคนกลุ่มน้อยด้วยกัน 

(Community Connectedness) ซึ่งสามารถนำไปสู่การมีแหล่งสนับสนุนทางจิตใจและสังคมในการ

เผชิญความเครียดของคนกลุ่มน้อย ช่วยในการปรับความคิดและการประเมินตนเองและสถานการณ์

ใหม่ รวมถึงช่วยในการเข้าถึงทรัพยากรระดับกลุ่มต่าง ๆ ท้ังท่ีจับต้องได้และไม่ได้  
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ดังนั้นจะเห็นได้ว่าภาวะซึมเศร้าและความเครียดในคนกลุ่มน้อยเป็นปัจจัยสำคัญท่ีส่งผล

กระทบต่อการใช้ชีวิตของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี อย่างไรก็ดี จากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยท่ี

เกี่ยวข้อง จะเห็นว่าในประเทศไทยยังมีการศึกษาเกี่ยวกับความเครียดและปัญหาทางจิตใจท่ี

เฉพาะเจาะจงต่อคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีท่ีจำกัด รวมถึงยังไม่แสดงถึงกลไกท่ีความเครียดมีผลต่อ

ปัญหาทางจิตใจหรือภาวะซึมเศร้าของคนกลุ่มน้อย แม้จะมีการศึกษาจำนวนหนึ่งเกี่ยวกับกลไกท่ี

เฉพาะเจาะจงดังกล่าวในต่างประเทศ แต่การแผ่ขยายผลการวิจัยยังมีข้อควรคำนึงถึงความแตกต่าง

ทางบริบททางสังคมและวัฒนธรรม เช่น ทัศนคติและความเช่ือต่อความหลากหลายทางเพศของคนใน

สังคม หรือลักษณะความเป็นปัจเจกนิยม-คติรวมหมู่ ซึ่งส่งผลต่อความสัมพันธ์ของบุคคลต่อกลุ่มและ

สังคมในวัฒนธรรมนั้น ๆ (Hofstede, 1991) 

ท้ายท่ีสุด แม้การศึกษาในต่างประเทศส่วนใหญ่จะพบความเช่ือมโยงระหว่างเครียดในคนกลุ่ม

น้อยกับปัญหาทางสุขภาพจิต เช่น ภาวะซึมเศร้า ความวิตกกังวลและการฆ่าตัวตาย (Fergusson et 

al., 1999; Lucassen et al., 2017 อ้างถึงใน Dürrbaum & Sattler, 2020) แต่ยังมีพื้นท่ีใน

การศึกษาปฏิสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยก่อความเครียดแต่ละรูปแบบ รวมถึงปัจจัยปกป้องท่ีเข้ามาช่วย

กำกับผลของความเครียดต่อสุขภาพจิตของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี การศึกษานี้จึงเกิดขึ้นเพื่อสร้าง

องค์ความรู้ท่ีใช้ในการทำความเข้าใจถึงภาวะซึมเศร้าของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีในสังคมไทย และ

เพื่อศึกษาปัจจัยปกป้องต่อความเครียดของคนกลุ่มน้อย เป็นแนวทางในการให้ความช่วยเหลือทาง

จิตใจแก่คนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีในอนาคต โดยมีสมมติฐานว่าประสบการณ์การถูกกีดกันมีอิทธิพลท้ัง

ทางตรงและทางอ้อมต่อระดับภาวะซึมเศร้าของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีโดยมีการรับเอามุมมองทางลบ

ต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนเป็นตัวแปรส่งผ่าน และมีความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน

เป็นปจัจัยปกป้องท่ีมากำกับความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันกับภาวะซึมเศร้าและการ

รับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนกับภาวะซึมเศร้า 
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บทท่ี 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 ในการศึกษานี้ ผู้วิจัยได้ทบทวนวรรณกรรม เอกสาร และงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องในประเด็น

ดังต่อไปนี ้

1. แนวคิดเกี่ยวกับความหลากหลายทางเพศ 

2. แนวคิดเกี่ยวกับภาวะซึมเศร้า 

2.1. ความหมายของภาวะซึมเศร้า 

2.2. อาการและผลกระทบของภาวะซึมเศร้า 

2.3. สาเหตุของภาวะซึมเศร้า  

3. แนวคิดแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อย 

3.1. การกีดกัน 

3.2. การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวเป็นมาเป็นส่วนหนึ่งของตน  

3.3. ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน 

4. งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง  

  

1. แนวคิดเก่ียวกับความหลากหลายทางเพศ 
 แม้ในสังคมจะมีความคุ้นชินกับเพศท่ีแบ่งเป็น 2 เพศคือเพศชายและเพศหญิงเท่านั้น แต่จาก

การศึกษาในหลายสาขาวิชา พบว่าเพศมีความซับซ้อนและล่ืนไหลมากกว่าแค่ 2 เพศ โดยสามารถทำ

ความเข้าใจผ่านมิติย่อยทางเพศได้ดังนี้ (อดิศร จันทรสุข และคณะ, 2564) 

1) เพศในมิติของร่างกาย อาจเรียกว่า เพศสรีระ เพศทางชีววิทยา หรือเพศกำเนิด ในมิตินี้เพศ

ขึ้นอยู่กับอวัยวะเพศท่ีบ่งบอกความเป็นชายหรือหญิง แต่ในบางครั้งอวัยวะเพศอาจมีความ

กำกวมหรือมีท้ังสองเพศ (intersex) ได้เช่นกัน 

2) เพศในมิติของจิตใจ อัตลักษณ์ทางเพศ คือการท่ีบุคคลรับรู้เพศของตนโดยไม่ได้ขึ้นอยู่กับเพศ

กำเนิดหรือร่างกาย หากบุคคลรับรู้เพศของตนตรงกับเพศกำเนิดจะเรียกว่า บุคคลตรงเพศ 

(cisgender) และหากบุคคลรับรู้เพศของตนแตกต่างกับเพศกำเนิดจะเรียกว่า บุคคลข้ามเพศ 

(transgender) 
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3) เพศในมิติของสังคม อาจเรียกว่าเพศภาวะ เพศสภาพ คือการรับรู้ของสังคมต่อเพศของบุคคล

นั้นว่าเป็นเพศอะไร และยังรวมไปถึงความคาดหวังของสังคมต่อบทบาทหน้าท่ี ท่าทาง การ

แสดงออก และคุณลักษณะอื่น ๆ ให้เป็นไปตามบรรทัดฐานของเพศนั้น ๆ ในสังคมนั้น 

4) เพศในมิติของการแสดงออก หรือการแสดงออกทางเพศ คือการแสดงออกของบุคคล ซึ่งรวม

ไปถึงบุคลิกภาพและการต่งตัวของบุคคลนั้น โดยการแสดงออกทางเพศไม่จำเป็นต้อง

สอดคล้องกับเพศสรีระหรืออัตลักษณ์ทางเพศของบุคคลนั้น  

5) เพศในมิติความรัก หรืออาจเรียกว่ารสนิยมทางเพศ เพศวิถี (sexual orientation) คือมิติท่ี

บ่งบอกว่าบุคคลมีความรู้สึกรักหรือความดึงดูดทางเพศต่อเพศใด อาจมีความรู้สึกดึงดูดต่อคน

ต่างเพศ (heterosexual) ต่อคนเพศเดียวกัน (homosexual) ต่อคนท้ังสองเพศ (bisexual) 

มีความดึงดูดท่ีไม่ข้ึนอยู่กับเพศ (pansexual) หรือไม่มีความดึงดูดต่อเพศใดเลย (asexual) 

โดยท่ีความดึงดูดนี้ไม่จำเป็นต้องสอดคล้องกับมิติทางเพศอื่น ๆ 

จะเห็นได้ว่าเพศในแต่ละมิติไม่จำเป็นต้องสอดคล้องหรือสัมพันธ์กับมิติอื่น ๆ เสมอไป แต่ใน

สังคมท่ียังมีค่านิยมแบบชายจริงหญิงแท้ (heteronormativity) ซึ่งกำหนดเพศและหน้าท่ีทางเพศจาก

ความแตกต่างระหว่างชายหญิงแบบสองขั้ว (gender binary) และเพศสัมพันธ์ระหว่างคนต่างเพศ 

สามารถนำไปสู่การตีตราอัตลักษณ์ทางเพศและเพศวิถีท่ีแตกต่างจากค่านิยมกระแสหลักดังกล่าว 

(อดิศร จันทรสุข และคณะ, 2564) 

อย่างไรก็ดีภายในกลุ่มผู้มีความหลากหลายทางเพศเองก็ยังเผชิญกับความท้าทายใน

รายละเอียดท่ีแตกต่างกัน ตัวอย่างเช่นบุคคลข้ามเพศสามารถพบปัญหาเชิงรูปธรรม เช่น ความ

ยากลำบากในการใช้ชีวิตภายใต้สังคมท่ีแบ่งระบบเพศเป็นสองขั้ว อย่างเช่นการดำเนินการทางเอกสาร 

หรือแม้แต่การใช้ห้องน้ำ (Chodzen et al., 2019) ได้มากกว่ากลุ่มอื่น ๆ ในขณะท่ีบุคคลรักเพศ

เดียวกันมักเผชิญกับตราบาป (stigma) ท่ีเกี่ยวโยงกับการมีความสัมพันธ์ (Frost & Meyer, 2009) 

และบุคคลรักสองเพศมักเผชิญกับความเครียดท่ีใกล้ชิดตัวตนและมาจากภายใน เช่น ความรู้สึกโดด

เด่ียว (isolation) ไม่เช่ือมโยงกับชุมชนผู้มีความหลากหลายทางเพศ และการปิดบังเพศวิถีมากกว่า

บุคคลรักเพศเดียวกันท่ีอาจเผชิญกับความเครียดท่ีมีระยะห่างจากตัวตนและมาจากภายนอกมากกว่า  

(Balsam et al., 2013; Balsam & Mohr, 2007) โดยในการศึกษาปัจจุบันจะมุ่งศึกษากระบวนการ

เกิดภาวะซึมเศร้าในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี ซึ่งคือบุคคลรักเพศเดียวกันและบุคคลรักสองเพศเป็นหลัก 
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2. แนวคิดเก่ียวกับภาวะซึมเศร้า 
2.1. ความหมายของภาวะซึมเศร้า 
จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่าในการศึกษาทางจิตวิทยามีการศึกษาความซึมเศร้า 

(Depression) ใน 2 ลักษณะใหญ่ สอดคล้องกับท่ี Boyd and Weissman (1981) ได้เสนอว่าคำว่า 

‘ซึมเศร้า’ อาจมีความหมายอย่างน้อย 2 ความหมาย ความหมายแรกคือความซึมเศร้าในฐานะโรค 

(depressive syndrome) หรืออาจเรียกว่าความซึมเศร้าในระดับคลินิก (clinical depression) สอง

คืออารมณ์ซึมเศร้า (depressive mood) หรืออาการซึมเศร้า (depressive symptoms) ซึ่งความ

ซึมเศร้าในกลุ่มหลังนี้ไม่ได้บ่งบอกถึงการเป็นโรคเช่นในแบบแรก เรียกรวมว่าเป็นภาวะซึมเศร้า 

ความซึมเศร้าในรูปแบบแรกจะเป็นการศึกษาความซึมเศร้าในฐานะโรคในหมวดหมู่โรคทาง

อารมณ์ (mood disorder) โดยท่ัวไปแล้วจะหมายถึง โรคซึมเศร้า (Major Depressive Disorder: 

MDD) แต่ในบางครั้งอาจใช้เรียกรวมกลุ่มโรคซึมเศร้าอื่น ๆ เช่น Disruptive Mood Dysregulation 

Disorder, Persistent Depressive Disorder, Premenstrual Dysphoric Disorder เข้ามาด้วย 

โดยลักษณะร่วมของโรคในกลุ่มนี้ คือ อารมณ์เศร้า รู้สึกว่างเปล่า หงุดหงิด อาจมีอาการทางกายหรือ

การเปล่ียนแปลงในกระบวนการทางปัญญา (พิชัย อิฏฐสกุล และ ศิริไชย หงษ์สงวนศรี, 2558) 

ในรูปแบบท่ีสองจะเป็นการศึกษาความซึมเศร้าในฐานะภาวะทางอารมณ์ (mood) หรือ

อาการ (symptom) โดย National Mental Health Institution (2022) ระบุว่าภาวะซึมเศร้าเป็น

ภาวะอารมณ์ด่ิง (low mood) เศร้า และหลีกเล่ียงการทำกิจกรรมต่าง ๆ ในขณะท่ี นันทิรา หงษ์ศรี

สุววรรณ (2559) บรรยายว่าภาวะซึมเศร้าคือภาวะท่ีไม่มีความสุข เศร้า หดหู่ ท้อแท้ หมดหวัง วิตก

กังวล มองโลกในแง่ลบ และอาจมีอาการทางกายอย่างการนอนไม่หลับ เบ่ืออาหาร ขาดสมาธิ 

สอดคล้องกับ อรพรรณ ลือบุญธวัชชัย (2553) ท่ีบรรยายว่าภาวะซึมเศร้า คือภาวะท่ีผู้ประสบมีความ

ผิดปกติทางอารมณ์อย่างเห็นได้ชัด รู้สึกเศร้ามากผิดปกติ โดยอาจมีความรู้สึกมืดมน เหนื่อย 

อ่อนเพลีย ไปจนถึงท้อแท้ ส้ินหวัง และไร้คุณค่าร่วมด้วย หลีกเล่ียงการเข้าสังคม อาจมีความรู้สึกไม่

อยากมีชีวิตต่อไปและอาจทำร้ายตนเอง และ Gilbert (2007) ท่ีระบุว่าอาการสำคัญคือภาวะซึมเศร้า 

คือภาวะส้ินยินดี ซึ่งหมายถึงการสูญเสียความสนใจหรือพึงพอใจในกิจกรรมท่ีเคยทำ 
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นอกจากนี้ ในนักวิจัยหลายท่านมีการนิยามภาวะซึมเศร้าในเชิงสาเหตุ เช่น Peterson and 

Seligman (1984) ท่ีอธิบายว่าภาวะซึมเศร้าเป็นภาวะท่ีบุคคลรู้สึกส้ินหวังจากการมีอุปสรรคขัดขวาง

จนไม่สามารถทำตามเป้าหมายท่ีต้ังใจไว้ได้ ทำให้บุคคลรู้สึกเศร้าเสียใจและไม่มีคุณค่า Beck (1979) 

เกิดจากการท่ีบุคคลมีสมมติฐานเกี่ยวกับตนเอง โลก และอนาคตในเชิงลบ นำไปสู่แบบแผนความคิด

ในแง่ลบ (negative schema) ท่ีทำให้บุคคลมีความคิด ความรู้สึกและพฤติกรรมตอบสนองต่อ

เหตุการณ์ต่าง ๆ ในทางลบ และมีความเปราะบางต่อปัจจัยเส่ียงต่าง ๆ Beck (2005) ยังขยายความ

ว่าภาวะซึมเศร้าเกิดจากการตีความอย่างมีอคติต่อเหตุการณ์ในชีวิต 

จะเห็นว่าแม้จะมีการนิยามภาวะซึมเศร้าในขอบเขตท่ีแตกต่างกันเล็กน้อย แต่มักมีจุดร่วมใน

การเป็นภาวะท่ีมีความรู้สึกเศร้า ซึมเศร้า อ่อนเพลีย ไม่มีพลังงาน ส้ินหวัง เห็นคุณค่าในตนเองต่ำ มี

มุมมองทางลบต่อตนเองและสถานการณ์ต่าง ๆ ทำให้เกิดการตอบสนองในทางความคิด ความรู้สึก

และพฤติกรรมไปในทางลบ และส่งผลกระทบต่อการดำเนินชีวิต ซึ่งแตกต่างจากโรคซึมเศร้าท่ีเป็น

ความเจ็บป่วยทางจิตใจ มีระยะเวลาการดำเนินโรคและเกณฑ์วินิจฉัยท่ีชัดเจน โดยในการศึกษานี้จะ

มุ่งศึกษาท่ีภาวะซึมเศร้าท่ีเกิดขึ้นในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี 

2.2. อาการและผลกระทบของภาวะซึมเศร้า 

 อาการของภาวะซึมเศร้าสามารถปรากฏได้ทางร่างกาย พฤติกรรม ความรู้สึกและ

กระบวนการคิดท่ีเปล่ียนไป (Gilbert, 2007; ภาณุ สหัสสานนท์, 2558 อ้างถึงใน อธิวัฒน์ ยิ่งสูง, 

2562) 

1) ด้านอาการทางกาย ความอยากอาหารเพิ่มหรือลดลง ส่งผลถึงน้ำหนักตัวให้เพิ่มข้ึนหรือลดลง 

การนอนไม่หลับหรือนอนมากเกนิไป อ่อนเพลีย อารมณ์ทางเพศลดลง 

2) ด้านพฤติกรรม ผู้ประสบภาวะซึมเศร้าอาจมีพฤติกรรมแยกตัวจากสังคม ลดหรือเลิกทำ

กิจกรรมท่ีเคยสนใจต่าง ๆ มีอาการเซื่องซึม เหม่อลอย พูดช้าลง เคล่ือนไหวช้าลง หรือใน

บางครั้งอาจมีพฤติกรรมพึ่งพิงคนอืน่ 

3) ด้านกระบวนการคิด ผู้ท่ีประสบภาวะซึมเศร้าอาจมีความสามารถในการคิดและตัดสินใจ

ลดลง ไม่มีสมาธิและหลงลืมได้ง่าย ความคิดมีลักษณะวน (rumination) มีความคิดแง่ลบ 
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โทษตัวเองและประเมินสถานการณ์ในแง่ลบ ในบางรายอาจมีความคิดและการพยายามฆ่าตัว

ตายได้ 

4) ด้านอารมณ์ความรู้สึก มีอารมณ์ทางลบเพิ่มมากขึ้น ความรู้สึกซึมเศร้า โกรธ หงุดหงิด วิตก

กังวล ละอายใจ หรือรู้สึกผิด มีความรู้สึกร่วมและแรงบันดาลใจลดลง รู้สึกว่างเปล่าและไม่มี

คุณค่า  

ภาวะซึมเศร้านอกจากจะส่งผลกระทบทางตรงในรูปแบบของอาการดังท่ีบรรยายข้างต้นแล้ว 

ยังสามารถส่งผลกระทบทางอ้อมต่อสุขภาพของผู้มีภาวะซึมเศร้า เช่น เกิดภาวะขาดสารอาหาร 

ร่างกายอ่อนเพลียและระดับภูมิคุ้มกันลดลง เนื่องจากผู้มีภาวะซึมเศร้ามักมีปัญหาในการรับประทาน

อาหารและการนอน มีความเส่ียงในการประสบอุบัติเหตุมากขึ้น เนื่องจากมีการต่ืนตัวต่ำ มีความสนใจ

ต่อส่ิงรอบข้างและการดูแลตนเองลดลง นอกจากนี้บุคคลท่ีมีภาวะซึมเศร้ามักมีพฤติกรรมแยกตัวจาก

คนอื่น ทำให้ขาดการสนับสนุนทางสังคม (social support) ซึ่งมีผลต่อการเจ็บป่วยทางร่างกายและ

ทางจิตใจให้คงอยู่หรือรุนแรงขึ้น (Katz, 1996 อ้างถึงในจุติพร ทองสัมฤทธิ์, 2554) และหากภาวะนี้

ไม่ได้รับการรักษาหรือดูแลตามความเหมาะสมอาจพัฒนาไปเป็นโรคซึมเศร้าได้ โดยโรคซึมเศร้าเป็น

หนึ่งในความเจ็บป่วยทางจิตใจท่ีพบได้มากท่ีสุด มีประชากรกว่า 264 ล้านคนท่ัวโลกท่ีได้รับผลกระทบ

จากโรคซึมเศร้า (Roberts et al., 2019) โรคซึมเศร้าสามารถส่งผลกระทบทางลบถึงความคิด 

ความรู้สึกและพฤติกรรมของคน นำไปสู่ปัญหาทางจิตใจและร่างกาย รวมถึงลดความสามารถในการ

ใช้ชีวิตประจำวันและในการทำงาน อ้างอิงจากเกณฑ์วินิจฉัยโรค Diagnostic and Statistical 

Manual of Mental Disorders (DSM-5) ของ American Psychiatric Association (2013) 

บรรยายว่าอาการของผู้ป่วยโรคซึมเศร้าคือมีอารมณ์เศร้าหรือซึมเศร้า สูญเสียความสนใจในกิจกรรมท่ี

เคยชอบหรือสนใจ มีความเปล่ียนแปลงในระดับความอยากอาหารท้ังเพิ่มขึ้นหรือลดลง ซึ่งอาจส่งผล

ต่อน้ำหนักตัวท่ีเพิ่มขึ้นหรือลดลงตามมา มีปัญหาในการนอนหลับ มีความรู้สึกเหนื่อยล้า ไม่มีเรี่ยวแรง 

มีการเคล่ือนไหวท่ีไม่มีจุดหมาย (เช่น ไม่สามารถนั่งอยู่เฉยได้ เดินไปมา บิดมือ) หรือเคล่ือนไหวช้าลง 

พูดช้าลงอย่างเห็นได้ชัด มีความรู้สึกไม่มีค่า รู้สึกผิด มีความสามารถในการจดจ่อ การคิด หรือการ

ตัดสินใจลดลง มีความคิดเกี่ยวกับความตายหรือการฆ่าตัวตาย โดยท่ีอาการเหล่านี้ต้องปรากฏอยู่ไม่

ต่ำกว่า 2 สัปดาห์ และมีผลกระทบถึงการใช้ชีวิตจึงจะถือว่าถึงเกณฑ์วินิจฉัยของโรคซึมเศร้า 
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2.3. สาเหตุของภาวะซึมเศร้า 

ภาวะซึมเศร้าสามารถเกิดขึ้นได้จากหลายสาเหตุ ไม่ว่าจะเป็นปัจจัยด้านชีวภาพ จิตใจ หรือ

สังคม (biopsychosocial factors) ท่ีมีปฏิสัมพันธ์กัน โดยแต่ละปัจจัยและปฏิสัมพันธ์อาจมีผลต่อแต่

ละบุคคลในระดับท่ีแตกต่างกัน (ดวงใจ กสานติกุล, 2542) โดยมีรายละเอียดและงานวิจัยท่ีสนับสนุน

ดังนี ้

2.3.1. ปัจจัยด้านชีวภาพ  

จากการศึกษาพบว่ามีหลายปัจจัยทางชีวภาพท่ีมีความสัมพันธ์กับอาการโรคซึมเศร้า ได้แก่ 

พันธุกรรม (Sullivan et al., 2000) ความผิดปกติของสารส่ือประสาท (เช่น Norepinephrine, 

Serotonin, Dopamine) และตัวรับท่ีเกี่ยวข้อง ระบบต่อมไร้ท่อ (เช่น Hypothalamic-Pituitary-

Adrenal axis ทำงานเพิ่มขึ้น, Growth Hormone น้อยกว่าปกติ, ระดับของ Thyroid Stimulating 

Hormone ผิดปกติ) ความผิดปกติทางประสาทสรีรวิทยาการนอน (เช่น เวลาการนอนโดยรวมลดลง 

ช่วงหลับลึกลดลง เข้าสู่การนอนช่วง Rapid Eye Movement เร็วขึ้น) (พิชัย อิฏฐสกุล และ ศิริไชย 

หงษ์สงวนศรี, 2558) 

2.3.2. ปัจจัยด้านสังคม  

ประสบการณ์ทางลบในชีวิตสามารถส่งผลถึงภาวะซึมเศร้าได้เช่นกัน ไม่ว่าจะเป็น

ประสบการณ์การสูญเสีย การถูกทอดท้ิง การถูกทำร้ายในวัยเด็ก ท่ีสามารถส่งผลถึงภาวะซึมเศร้าใน

ผู้ใหญ่ (Heim et al., 2008) หรือประสบการณ์ท่ียากลำบากท่ีกำลังดำเนินอยู่ในปัจจุบัน เช่น ปัญหา

จากสถานะทางเศรษฐกิจและสังคม (socio-economic disadvantage) การขาดแคลนปัจจัยท่ี

จำเป็นการดำรงชีวิต ทำให้เกิดความเครียดและความรู้สึกไร้อำนาจควบคุมในชีวิต นอกจากนี้ปัญหาใน

งาน ความสัมพันธ์ การแยกจากและการสูญเสีย (Rashid & Haider, 2008) การรับรู้การถูกกีดกัน 

(Noh et al., 1999) การกล่ันแกล้งรังแก (Wang et al., 2011) ยังเป็นเหตุการณ์ท่ีนำไปสู่ภาวะ

ซึมเศร้าได้เช่นกัน  
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Hammen (2005) อธิบายว่าสถานการณ์ทางลบในชีวิตสามารถมีผลต่อภาวะซึมเศร้าและ

โรคซึมเศร้าผ่านการเกิดความเครียด โดยความเครียดสามารถแบ่งได้เป็น 2 รูปแบบใหญ่ ได้แก่ 

ความเครียดฉับพลัน (acute stress) ซึ่งมาจากเหตุการณ์ท่ีเกิดขึ้นและจบลงไปแล้วโดยมีเนื้อหา

เหตุการณ์ทางลบหรือไม่น่าพึงพอใจ ทำให้เกิดความเครียด จัดเป็นปัจจัยก่อความเครียดรายกรณี 

(episodic stressors) และความเครียดในอีกรูปแบบคือความเครียดเรื้อรัง (chronic stress) ซึ่งเป็น

ความเครียดท่ีสะสมและคงอยู่ในช่วงเวลาท่ียาวนานกว่า และในการศึกษาเนื้อหาหรือรูปแบบของ

เหตุการณ์ท่ีก่อให้เกิดความเครียดและภาวะซึมเศร้า หนึ่งในเหตุการณ์สำคัญคือความสัมพันธ์ระหวา่ง

บุคคลและการสูญเสียในความสัมพันธ์นั้น ไม่ว่าจะเป็นการเสียชีวิต การแยกจาก การจบความสัมพันธ์ 

หรือแม้แต่ความเส่ียงในการจบความสัมพันธ์ จากการศึกษาวิจัยพบว่าเหตุการณ์เหล่านี้มักเป็น

เหตุการณ์นำของภาวะซึมเศร้าและพบได้บ่อยในกลุ่มผู้ป่วยโรคซึมเศร้ามากกว่าโรคอื่น ๆ (Paykel, 

1992 อ้างถึงใน Hammen, 2005) และในบางครั้งยังพบการสูญเสียในรูปแบบอื่น ๆ นอกจาก

ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล เช่น การสูญเสียความนับถือในตนเอง การสูญเสียบทบาททางสังคม ซึ่ง

สามารถนำไปสู่การสูญเสียคุณค่าในตนเอง ส้ินหวัง และเกิดภาวะซึมเศร้าได้ (Brown et al., 1995 

อ้างถึงใน Hammen, 2005) 

2.3.3. ปัจจัยด้านจิตใจ 

ในทางจิตวิทยา มีหลายแนวคิดทฤษฎีท่ีอธิบายถึงสาเหตุของภาวะซึมเศร้าจากมุมมองท่ี

แตกต่างกัน ตัวอย่างเช่น ทฤษฎีจิตวิเคราะห์ (Psychoanalytic theory) ท่ีอธิบายว่าภาวะซึมเศร้า

เกิดจากการท่ีอีโก้ (Ego) ไม่สามารถสร้างสมดุลระหว่างอิด (Id) และซูเปอร์อีโก้ (Superego) ให้

เกิดขึ้นได้ ไม่สามารถทำตามความคาดหวังของสังคม แนวทาง หรือคุณธรรมท่ีถูกปลูกฝังมาได้ จึงเกิด

เป็นความรู้สึกผิด โกรธ เกลียดหันความก้าวร้าวเข้าหาตนเอง (aggression turn-inward) จนนำไปสู่

การเกิดภาวะซึมเศร้าในท่ีสุด (ดวงใจ กสานติกุล, 2542; พิชัย อิฏฐสกุล และ ศิริไชย หงษ์สงวนศรี, 

2558) 

ทฤษฎีปัญญาและพฤติกรรมนิยม (Cognitive Behavioral Theory) อธิบายความซึมเศร้า

ผ่านแบบจำลองการเรียนรู้ (Learning Model) และทฤษฎีการเสริมแรง (Reinforcement Theory) 

โดยอธิบายว่าเมื่อบุคคลไม่ได้รับการเสริมแรงทางบวกท้ังจากตนเองและส่ิงแวดล้อม จะนำไปสู่การเกิด
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การเรียนรู้ว่าตนไรอ้ำนาจในการควบคุมจัดการส่ิงท่ีเกิดขึ้นในชีวิต เกิดเป็นภาวะส้ินหวังจากการเรียนรู้ 

(Learned helplessness) ทำให้หมดกำลังใจและความกระตือรือร้นในการทำส่ิงต่าง ๆ เกิดการ

ตำหนิตนเอง เห็นคุณค่าของตนเองลดลง นำไปสู่ภาวะซึมเศร้า (ดวงใจ กสานติกุล, 2542) 

ทฤษฎีปัญญานิยม (Cognitive Theory) ท่ีอธิบายภาวะซึมเศร้าผ่านแบบจำลองทางปัญญา

ของภาวะซึมเศร้า (Cognitive Model of Depression) โดย Beck (1979) ระบุว่าสาเหตุของภาวะ

ซึมเศร้ามาจากปัจจัย 3 ประการ ประกอบด้วย 

1) ความคิดแง่ลบสามด้าน (Cognitive Triad) ได้แก่ ความคิดแง่ลบต่อตนเอง สังคม และ

อนาคต ความคิดแง่ลบต่อตนเองคือการท่ีบุคคลมองและตำหนิตนเองในข้อจำกัดท่ีมี เช่ือว่า

ตนเองไม่มีความสามารถ ไม่มีคุณค่า และไม่เป็นท่ีต้องการของคนอื่น โดยปราศจากการ

พิจารณาถึงเหตุผลและคำอธิบายทางอื่น ความคิดแง่ลบต่อสังคมคือการท่ีบุคคลเลือกรับรู้

และตีความสถานการณ์แวดล้อมในทางลบเพียงอย่างเดียว เช่ือว่าสังคมเป็นปรปักษ์และไม่

เอื้อต่อการทำตามเป้าหมายของตน และความคิดแง่ลบต่ออนาคตคือการท่ีบุคคลเช่ือว่า

สถานการณ์ทางลบท่ีเผชิญอยู่ในปัจจุบันจะดำเนินต่อเนื่องไปในอนาคต นำมาซึ่งความรู้สึก

ท้อแท้และส้ินหวัง โดยความคิดแง่ลบสามด้านนี้เป็นความคิดในระดับหลักความเช่ือ (Core 

belief) ท่ีส่งผลถึงความคิดในระดับอื่น ๆ  

2) แบบแผนความคิดแง่ลบ (Negative Schema) แบบแผนความคิดเป็นมุมมองท่ีบุคคลรับรู้

โลกและส่ิงต่าง ๆ โดยถูกส่ังสมจากประสบการณ์ต้ังแต่วัยเด็ก แบบแผนความคิดทำให้แต่ละ

บุคคลมีการเลือกรับรู้ การให้ความหมาย และทำความเข้าใจประสบการณ์ท่ีประสบแตกต่าง

กันไปในแต่ละบุคคล ดังนั้นเมื่อบุคคลมีแบบแผนความคิดด้านลบต่อตนเอง บุคคลจะรับรู้

และตีความสถานการณ์ผ่านกรอบความเข้าใจนั้น ส่งผลให้เกิดความคิด ความรู้สึก และ

พฤติกรรมในทางลบ ซึ่งเป็นส่ิงท่ีเสริมแรงให้ภาวะซึมเศร้ายังคงอยู่ต่อไป 

3) กระบวนการคิดท่ีบิดเบือน (Faulty information processing) เป็นกระบวนการคิดท่ี

ผิดพลาดของบุคคลท่ีมีภาวะซึมเศร้า ทำให้บุคคลตีความสถานการณ์ท่ีเกิดขึ้นในทางลบและ

ไม่ตรงกับความเป็นจริง ตัวอย่างของกระบวนการคิดบิดเบือน ได้แก่ การด่วนสรุปแม้ไม่มี

หลักฐาน (Arbitrary Inference), การคาดการเหตุการณ์เลวร้ายเกินจริง 

(Catastrophizing), การตีตราบุคคล (Labeling), การแผ่ขยายข้อมูลหรือความเช่ือจากต่าง
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บริบทอย่างไม่เหมาะสม (Overgeneralization), การอนุมานสาเหตุมาท่ีตนเองแม้ไม่มี

หลักฐาน (Personalization), ความเช่ือแบบสองขั้ว (Dichotomous Thinking), การเลือก

รับข้อมูลเพียงบางส่วน และทำให้เกิดความเข้าใจท่ีคลาดเคล่ือน (Selective Abstraction) 

นอกจากปัจจัยท่ีมีผลต่อการเกิดภาวะซึมเศร้าในบุคคลท่ัวไปแล้ว ยังมีทฤษฎีท่ีอธิบายถึงการ

เกิดภาวะซึมเศร้าของประชากรเฉพาะกลุ่ม ตัวอย่างเช่น แบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อย  

(Meyer, 1995) ซึ่งใช้ในการทำความเข้าใจกระบวนการเกิดปัญหาทางจิตใจของคนกลุ่มน้อยทาง

สังคม เช่น ชนกลุ่มน้อยทางชาติพันธุ์ ผู้มีความหลากหลายทางเพศ 

3. แนวคิดแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อย  
แบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อย (Minority Stress Model) ถูกนำเสนอโดย 

(Meyer, 1995) ดัดแปลงจากแบบจำลองความเครียด (Stress Model) ของ Dohrenwend (1998) 

ประยุกต์ใช้ร่วมกับทฤษฎีทางสังคมวิทยาและจิตวิทยาต่าง ๆ เพื่อใช้อธิบายความเครียดเรื้อรังของ

บุคคลซึ่งมีสถานะเป็นคนกลุ่มน้อยในสังคม ไม่ว่าจะเป็นอัตลักษณ์ทางเพศ เพศวิถี เช้ือชาติ ศาสนา 

หรือสถานะทางสังคมอื่น ๆ มีลักษณะจำเพาะต่อสถานะทางสังคมของบุคคล เพิ่มเติมข้ึนมาจาก

ความเครียดท่ัวไปท่ีทุกคนต้องเผชิญ และส่งผลต่อสุขภาพจิตของคนกลุ่มน้อย โดยในการศึกษานี้จะใช้

แบบจำลองนี้เป็นฐานในการทำความเข้าใจสภาวะจิตใจของกลุ่มคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี ซึ่งจัดว่าเป็น

คนกลุ่มน้อยในสังคมท่ีมีการรักต่างเพศเป็นบรรทัดฐาน 

 ความเครียด (Stress) หมายถึง ภาวะท่ีเหตุการณ์หรือปัจจัยภายนอกเป็นภาระและเกิน

ความสามารถท่ีบุคคลจะทานทนได้ สามารถทำให้เกิดความเจ็บป่วยทางร่างกายหรือจิตใจ 

(Dohrenwend, 1998 อ้างถึงใน Meyer, 2003) ปัจจัยก่อความเครียด (Stressor) จึงหมายถึง

เหตุการณ์หรือเงื่อนไขท่ีสร้างความเปล่ียนแปลงและทำให้บุคคลต้องปรับตัวต่อสถานการณ์นั้น 

(Meyer, 2003) ความเครียดของคนกลุ่มน้อยเป็นความเครียดทางสังคมท่ีเกิดขึ้นจากการรับรู้ค่านิยม

กระแสหลัก (dominant values) ไปพร้อมกับค่านิยมของคนกลุ่มน้อย (minority values) ท่ี

แตกต่างกัน จนเกิดความรู้สึกขัดแย้งภายในตัวบุคคลท่ีเป็นสมาชิกของคนกลุ่มน้อยกับสภาพแวดล้อม

ในสังคมท่ีอาศัยอยู่ (Ross & Mirowsky, 1989 อ้างถึงใน Meyer, 1995) ซึ่งความไม่สอดคล้อง

ระหว่างความต้องการของบุคคลกับโครงสร้างทางสังคมนี้เองท่ีเป็นท่ีมาของความเครียดและปัญหา
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ทางจิตใจของบุคคลท่ีมีสถานะเป็นคนกลุ่มน้อยในทางใดทางหนึ่ง ความเครียดของคนกลุ่มน้อยมี

ลักษณะจำเพาะ เรื้อรัง และมีฐานมาจากสังคม (socially based) 

Meyer (2003) อธิบายกระบวนการเกิดความเครียดในคนกลุ่มน้อยเริ่มจากภูมิหลังของ

บุคคลและสภาพแวดล้อม เริ่มจากสถานการณ์ใน (ก) สภาพแวดล้อมท่ีบุคคลอาศัยอยู่, (ข) 

สถานะการเป็นคนกลุ่มน้อย คือการมีคุณลักษณะอย่างใดอย่างหนึ่งท่ีแตกต่างจากบรรทัดฐานหรือคน

ส่วนใหญ่ในสังคมนั้น (เช่น อัตลักษณ์ทางเพศ เช้ือชาติ) ซึ่งทำให้เกิด (จ) อัตลักษณ์การเป็นคนกลุ่ม

น้อย คือ การท่ีบุคคลรับรู้ว่าตนเองเป็นคนกลุ่มน้อยและแตกต่างจากคนส่วนใหญ่หรือค่านิยมกระแส

หลักในสังคม ซึ่งปัจจัยด้านภูมิหลังและสภาพแวดล้อมนี้เองท่ีนำไปสู่ความเครียดท่ีคนกลุ่มน้อยต้อง

เผชิญ 

แบบจำลองนี้ได้แบ่งความเครียดเป็น 3 รูปแบบ ได้แก่ (ค) ความเครียดท่ัวไป เป็น

ความเครียดท่ีทุกคนไม่ว่าจะเป็นคนกลุ่มน้อยหรือไม่ต้องพบในชีวิตประจำวันผ่านสภาพแวดล้อมหรือ

สถานการณ์ต่าง ๆ จากนั้นจึงเป็นความเครียดท่ีจำเพาะเจาะจงต่อคนกลุ่มน้อย โดยแบ่งตามระยะห่าง

จากตัวตน (self) ของบุคคล ซึ่งอ้างอิงมาจากแนวคิดของ Lazarus and Folkman (1984) ได้แก่ (ง) 

ปัจจัยก่อความเครียดท่ีมีระยะห่าง (distal stressor) คือ เหตุการณ์หรือปัจจัยภายนอกท่ีเป็นภววิสัย 

ไม่ได้ขึ้นอยู่กับลักษณะหรือการกระทำของบุคคล แต่เกิดจากอคติทางสังคมท่ีมีต่อคนกลุ่มน้อย เช่น 

การถูกเหมารวม การมีอคติ การถูกกีดกัน อคติทางสังคมจึงเป็นปัจจัยสำคัญท่ีก่อให้เกิดความเครียด

ในคนกลุ่มน้อยและสามารถนำไปสู่ (ฉ) ปัจจัยก่อความเครียดท่ีใกล้ชิดกับตัวตนของบุคคล (proximal 

stressor) ผ่านกระบวนการรู้คิดท่ีรับรู้และคาดการเหตุการณ์เหล่านั้น ปัจจัยก่อความเครียดท่ีใกล้ชิด

กับตัวตน ได้แก่ การท่ีคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีประเมินว่าสภาวะแวดล้อมเป็นภัยคุกคาม ไม่ปลอดภัย 

นำไปสู่การคาดหวังว่าจะถูกปฏิเสธ (expectation of rejection) ทำให้คนกลุ่มน้อยหลีกเล่ียงการมี

ปฏิสัมพันธ์กับคนอื่น ๆ (Park, 2016 อ้างถึงใน ปริยศ กิตติธีระ ศักดิ,์ 2562) มีการปิดบังเพศวิถี 

(concealment) เพื่อหลีกเล่ียงอคติทางสังคมท่ีจะได้รับเมื่อถูกรับรู้ว่าเป็นคนกลุ่มน้อย ไปจนถึงการ

รับเอาความเกลียดกลัวการรักเพศเดียวกันจากสังคมมาเป็นของตน (internalized 

homonegativity) ซึ่งความเครียดเหล่านี้นำไปสู่ปัญหาทางสุขภาพจิตของคนกลุ่มน้อย เป็นปัจจัย

เส่ียงท่ีเพิ่มเติมข้ึนมาจากบุคคลท่ัวไป 
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อย่างไรก็ดี แม้ (จ) อัตลักษณ์การเป็นคนกลุ่มน้อยจะเป็นส่วนหนึ่งท่ีทำให้เกิด (ฉ) 

ความเครียดท่ีใกล้ชิดกับตัวตน แต่ก็เป็นตัวแปรกำกับสำคัญท่ีสามารถนำไปสู่การลดผลกระทบต่อ

สุขภาพจิตเช่นกัน (ช) ลักษณะของอัตลักษณ์การเป็นคนกลุ่มน้อย เช่น ความโดดเด่นของอัตลักษณ์ 

(prominence), ความพึงพอใจในอัตลักษณ์ (valence), และ ระดับการบูรณาการอัตลักษณ์การเป็น

คนกลุ่มน้อยนั้นเข้ากับอัตลักษณ์ตัวตนอื่น ๆ (integration) มีผลต่อความเครียดท้ังในทางท่ีส่งเสริม

และยับย้ัง อ้างอิงจากคำอธิบายของ Thoits (2013) ว่า “ยิ่งบุคคลมีการนิยามตน ผูกพันตน หรือมี

แบบแผนความคิดท่ีถูกพัฒนาจนชัดเจนต่อแง่มุมใดแง่มุมหนึ่งในชีวิตแล้ว บุคคลจะยิ่งได้รับผลกระทบ

จากปัจจัยก่อความเครียดท่ีเกิดขึ้นในแง่มุมนั้น ๆ” การท่ีบุคคลรับรู้อัตลักษณ์ในการเป็นคนกลุ่มน้อย

ของตนโดดเด่นกว่าอัตลักษณ์ในชีวิตหรือสังคมอื่น ๆ มีแนวโน้มท่ีบุคคลจะมีความเปราะบางต่อ

ความเครียดท่ีกระทบต่ออัตลักษณ์นั้นมากขึ้น ในทางกลับกัน การท่ีบุคคลสามารถบูรณาการแต่ละอัต

ลักษณ์ของตนเข้าหากันได้เป็นรูปแบบหนึ่งของการยอมรับในตนเองอย่างแท้จริง ยอมรับในอัตลักษณ์

การเป็นคนกลุ่มน้อยในฐานะส่วนหนึ่งของชีวิต ทำให้บุคคลมีโครงสร้างบุคลิกภาพท่ีซับซ้อน ไม่ยึดโยง

กับอัตลักษณ์แบบใดแบบหนึ่ง สอดคล้องกับแบบจำลองพัฒนาการเพศวิถีของบุคคลรักเพศเดียวกัน 

(Homosexual Identity Formation) ของ (Cass, 1979) ซึ่งเสนอให้การบูรณาการอัตลักษณ์ 

(Identity synthesis) เป็นขั้นสุดท้ายของกระบวนการพัฒนาอัตลักษณ์ 

นอกจากนี้อัตลักษณ์การเป็นคนกลุ่มน้อย (จ) ยังสามารถก่อให้เกิดแหล่งสนับสนุน (ซ) ได้ 

หากอัตลักษณ์นี้นำไปสู่ความเช่ือมโยงผูกพันกับกลุ่ม การสนับสนุนทางสังคม หรือเกิดกลวิธีเผชิญ

ความเครียดในรูปแบบต่าง ๆ (Miller & Major, 2000 อ้างถึงใน Meyer, 2003) โดยอาจแบ่งแหล่ง

สนับสนุนท่ีช่วยในการเผชิญความเครียดเป็น 2 ระดับ คือ ระดับบุคคลและระดับกลุ่ม สำหรับการ

รับมือในระดับบุคคล คนกลุ่มน้อยมีการใช้รูปแบบการเผชิญความเครียด ความสามารถในการฟื้นคืน

พลัง (resilience) ความทรหด (hardiness) และคุณสมบัติต่าง ๆ ในการรับมือกับปัจจัยก่อ

ความเครียดคล้ายคลึงกับท่ีคนส่วนใหญ่ต้องใช้เมื่อเผชิญความเครียด แต่เพิ่มเติมจากการรับมือใน

ระดับบุคคลเหล่านี้ แหล่งสนับสนุนในระดับกลุ่มยังเป็นทรัพยากรท่ีคนกลุ่มน้อยสามารถใช้ในการ

เผชิญความเครียด เป็นประโยชน์ต่อสุขภาพจิตของบุคคลได้ (Peterson et al., 1996) 
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ภาพที่ 1 
แบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อย (Meyer, 1995) 

3.1. การกีดกัน 
 การกีดกัน (Discrimination) คือ การปฏิบัติอย่างไม่เป็นธรรมหรืออย่างมีอคติ (prejudicial) 

ต่อบุคคลหรือกลุ่มเนื่องจากคุณลักษณะประการใดประการหนึ่งของเขา เช่น ชาติพันธุ์ อายุ เพศ หรือ

เพศวิถี (American Psychological Association, 2019) คนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีเป็นหนึ่งในกลุ่มท่ี

ถูกกีดกันและปฏิบัติอย่างไม่เป็นธรรมเนื่องจากอคติทางสังคม ผลจากการศึกษาของ Mays and 

Cochran (2001) ท่ีเปรียบเทียบประสบการณ์ในการถูกกีดกันระหว่างบุคคลรักเพศเดียวกันและ

บุคคลรักต่างเพศ พบว่าบุคคลรักเพศเดียวกันมีความเส่ียงท่ีจะถูกกีดกันมากกว่าบุคคลรักต่างเพศ

อย่างมีนัยสำคัญ ไม่ว่าจะเป็นแง่มุมของเหตุการณ์การถูกกีดกันท่ีเคยประสบในชีวิต (lifetime 

events) เช่น การถูกปฏิบัติอย่างไม่เป็นธรรมหรือถูกปฏิเสธสิทธิต่าง ๆ ในบริบทของการทำงานและ

การรับบริการ หรือการกีดกันท่ีต้องประสบในชีวิตประจำวัน (day-to-day discrimination) เช่น การ

ถูกปฏิบัติเสมือนว่าเป็นผู้ท่ีด้อยกว่า และการกีดกันยังมีความสัมพันธ์ทางบวกกับปัญหาทางสุขภาพจิต 

สอดคล้องกับการศึกษาอื่น ๆ ท่ีพบความสัมพันธ์ระหว่างการถูกกีดกันกับภาวะซึมเศร้า ความเครียด 

ความวิตกกังวล สุขภาวะทางจิต รวมถึงปัญหาทางกาย เช่น ความดันโลหิตสูง ความเส่ียงต่อโรคอ้วน

และการใช้สารเสพติด โดย Pascoe and Smart Richman (2009) พบว่าการกีดกันมีผลต่อสุขภาวะ

ของบุคคลผ่านการกระตุ้นความเครียดทางจิตใจและร่างกาย รวมถึงมีผลต่อพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ
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ท่ีลดลงและพฤติกรรมทำลายสุขภาพท่ีเพิ่มมากขึ้น จนเกิดเป็นผลกระทบต่อสุขภาวะทางจิตและ

ร่างกายของบุคคล 

สอดคล้องกับ Meyer (2003) ท่ีระบุว่าการกีดกันเป็นหนึ่งในปัจจัยก่อความเครียดของคน

กลุ่มน้อยท่ีชัดเจนท่ีสุด จัดเป็นปัจจัยก่อความเครียดท่ีมีระยะห่างกับตัวตน (distal stressor) 

กล่าวคือเป็นปัจจัยภายนอกท่ีเป็นภววิสัย ไม่ได้ขึ้นอยู่กับตัวบุคคลแต่เกิดจากอคติทางสังคมและการตี

ตรา (stigmatization) ท่ีมีต่อคนกลุ่มน้อย ระดับความเครียดจึงมีความสัมพันธ์กับความรุนแรงของ

เหตุการณ์ท่ีเกิดขึ้นอย่างเป็นรูปธรรม (Operario & Fiske, 2001 อ้างถึงใน Meyer, 2003) ซึ่ง

สามารถนำไปสู่ปัญหาทางสุขภาพจิตในคนกลุ่มน้อยได้ อย่างไรก็ดี Meyer (1995) ได้อภิปรายว่า

แง่มุมท่ีสำคัญท่ีสุดของความรุนแรงและการกีดกันต่อคนรักเพศเดียวกันคือความหมายของมันภายใต้

บริบทของการกีดกันการรักเพศเดียวกันในสังคม (societal heterosexism) และการกดข่ีคนกลุ่ม

น้อย (minority oppression) การท่ีเหตุการณ์เหล่านี้มีพลังอย่างมากจึงไม่ใช่เพียงเพราะตัวเหตุการณ์

หรือส่ิงท่ีเกิดขึ้น หากแต่เป็นความหมายทางวัฒนธรรมท่ีแฝงเร้นอยู่  

Hatzenbuehler (2009) ยังเสนอแนวคิดต่อยอดจากแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่ม

น้อย (Meyer, 1995) ในแง่ของกลไกท่ีความเครียดของคนกลุ่มน้อยส่งผลต่อสุขภาพจิตของคนรักเพศ

เดียวกัน โดยเสนอว่ากลุ่มคนรักเพศเดียวกันมีโอกาสท่ีจะมีกระบวนการเกิดความเครียดท่ีจำเพาะ

เจาะจงต่อสถานะการเป็นคนรักเพศเดียวกันเพิ่มขึ้นมาจากความเครียดท่ัวไปท่ีบุคคลในทุกเพศวิถีต้อง

เผชิญ ปัจจัยก่อความเครียดซึ่งเกิดจากการถูกตีตราทำให้คนกลุ่มน้อยมีความเครียดท่ีสูงขึ้น ส่งผลต่อ

ปัญหาในกระบวนการทางจิตใจ ท้ังในกระบวนการท่ัวไป (general psychological processes) เช่น 

ความผิดปกติในการกำกับอารมณ์ กระบวนการทางปัญญา ปัญหาในความสัมพันธ์กับบุคคลและสังคม 

และในกระบวนการท่ีจำเพาะต่อคนรักเพศเดียวกัน (group-specific minority stressors) เช่น 

Internalized homophobia ซึ่งปัญหาเหล่านี้ทำให้เกิดความเส่ียงต่อโรคทางจิตเวชสูงขึ้น 

กระบวนการเหล่านี้จึงเป็นตัวแปรส่งผ่านระหว่างปัจจัยก่อความเครียดจากภายนอกไปสู่โรคทางจิต

เวชในตัวบุคคล 

แม้สังคมโลกและสังคมไทยในปัจจุบันจะมีการรณรงค์สนับสนุนความเท่าเทียมของผู้มีความ

หลากหลายทางเพศและเกิดความเปล่ียนแปลงทางสังคมข้ึนในหลายส่วน แต่ก็คงปฏิเสธไม่ได้ว่ายังมี

การกีดกันและอคติต่อคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีอยู่ จากรายงาน Being LGBT in Asia: Thailand 
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Country Report (UNDP, 2014) ซึ่งเป็นรายงานเกี่ยวกับข้อกฎหมายรวมถึงสภาพสังคมท่ีแวดล้อมผู้

มีความหลากหลายทางเพศในประเทศไทย และ รายงานการศึกษารูปแบบการสนับสนุน LGBTI+ 

และ 4P (อดิศร จันทรสุข และคณะ, 2564) รายงานไปในทิศทางท่ีสอดคล้องกันว่าสถานการณ์และ

ท่าทีของประเทศไทยต่อผู้มีความหลากหลายทางเพศค่อนข้างซับซ้อนและย้อนแย้ง ด้วยภาพลักษณ์

ภายนอกท่ียอมรับ เปิดกว้างให้บุคคลข้ามเพศมีบทบาทโดดเด่นในสังคมมากกว่าในหลายประเทศ 

รวมถึงมีการส่งเสริมภาพลักษณ์ในฐานะ สรวงสวรรค์ของเกย์ (gay paradise) สำหรับการท่องเท่ียว 

แต่ในสังคมยังมีอคติและความไม่เป็นมิตรต่อผู้มีความหลากหลายทางเพศแฝงอยู่ ยังไม่สามารถพูดคุย

เกี่ยวกับความหลากหลายทางเพศได้อย่างกว้างขวางและยังไม่มีการเรียนการสอนเกี่ยวกับเพศศึกษา

และความหลากหลายทางเพศในหลักสูตรของโรงเรียน ทำให้ความเข้าใจเกี่ยวกับความหลากหลาย

ทางเพศในไทยอยู่ในระดับต่ำ ผู้มีความหลากหลายทางเพศยังถูกคาดหวังและจำกัดให้อยู่ในบทบาท

ต่าง ๆ ท่ีแตกต่างจากคนท่ัวไปท้ังในทางบวกและลบ รวมถึงกฎหมายและนโยบายท่ีไมได้ส่งเสริมสิทธิ

ของผู้มีความหลากหลายทางเพศให้เท่าเทียมกับบุคคลท่ัวไป นอกจากนี้บุคคลท่ีมีความหลากหลาย

ทางเพศมีแรงกดดันในการเป็นพลเมืองและสมาชิกท่ีดีของครอบครัว ซึ่งเป็นขอบเขตท่ีจำกัดให้บุคคล

เป็นเพศตามบรรทัดฐานท่ีสังคมยอมรับ หนึ่งในความท้าทายของผู้มีความหลากหลายทางเพศใน

สังคมไทยจึงเป็นการเปิดเผยอัตลักษณ์ทางเพศท่ีแตกต่างไปจากบรรทัดฐานของสังคมต่อครอบครัว 

จะเห็นว่าในสังคมไทยยังไม่ได้มีความเข้าใจและยอมรับความหลากหลายทางเพศอย่างแท้จริง

นัก ทำให้ผู้มีความหลากหลายทางเพศยังต้องเผชิญกับการกีดกัน การกล่ันแกล้งรังแก การกีดกันและ

ถูกปฏิบัติอย่างไม่เป็นธรรม ท้ังการกีดกันท่ีมีลักษณะชัดเจนและการกีดกันท่ีแอบแฝง ทำให้ผู้มีความ

หลากหลายทางเพศบางส่วนเลือกท่ีจะปิดซ่อนอัตลักษณ์ทางเพศของตนเพื่อหลีกเล่ียงการกีดกัน

เหล่านั้น การปฏิบัติอย่างไม่เป็นธรรมต่อผู้มีความหลากหลายทางเพศในสังคมไทยมักไม่ได้เป็นไปใน

ลักษณะท่ีชัดเจน มองเห็นได้ (overt) แต่ในขณะเดียวกันก็ไมไ่ด้ยอมรับได้ท้ังหมด อยู่ในรูปแบบของ

การอดทนอดกล้ัน (tolerant) ตราบเท่าท่ีผู้มีความหลากหลายทางเพศยังปฏิบัติตัวตามบรรทัดฐาน

สังคมบางประการ (UNDP, 2014) สอดคล้องกับ American Psychological Association (2019) ท่ี

ระบุว่าการกีดกันในระดับท่ีเล็กน้อยหรือไม่ชัดเจน เช่น ถูกปฏิบัติด้วยอย่างไม่เคารพหรือไม่มีมารยาท 

หรือแสดงความคิดเห็นท่ีบ่งบอกถึงการไม่ยอมรับหรือกีดกันบุคคลนั้นออกไป สามารถพบได้ง่ายและ

บ่อยครั้งกว่าการกีดกันในระดับท่ีรุนแรงหรือชัดเจนกว่า เช่น การเลิกจ้างไม่เป็นธรรม โดยอาจเรียกว่า
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เป็นการคุกคามขนาดย่อม (microaggression) ซึ่งอาจไม่ได้มาจากความต้ังใจของผู้กระทำ อย่างไรก็ดี 

แม้จะเป็นการกีดกันในระดับท่ีไม่รุนแรงเท่าเหตุการณ์ใหญ่ ๆ แต่การกีดกันระดับเล็กและท่ัวไปเหล่านี้

สามารถส่งผลกระทบต่อสุขภาวะทางจิตของผู้ท่ีถูกกีดกันได้ไม่แพ้กนั โดยทำให้คนกลุ่มน้อยรู้สึกถึง

ความไม่ปลอดภัย ต้องระแวดระวงัและคาดหวังการถูกกีดกันอยู่เสมอจนเกิดเป็นความเครียดเรื้อรังท่ี

ส่งผลต่อจิตใจในระยะยาว  

ดังนี้ ผู้วิจัยจึงเห็นควรว่าการพิจารณาประสบการณ์การถูกกีดกันในฐานะปัจจัยก่อ

ความเครียดจะทำให้เข้าใจสภาวะทางจิตใจของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีแปรนสังคมไทยได้มากขึ้น 

3.2. การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันเป็นส่วนหนึ่งของตน  
 การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันเป็นส่วนหนึ่งของตน (Internalized 

Homonegativity: IH) โดยใจความแล้วหมายถึงความรู้สึกทางลบต่อการรักเพศเดียวกันในตนเอง 

หากแต่มีความแตกต่างในการนิยามขอบเขตท้ังในเชิงทฤษฎีและการนิยามเชิงปฏิบัติการระหว่างแต่

ละการศึกษาและแนวคิด (Herek et al., 1998 อ้างถึงใน Herek, 2004) โดยมีสองแนวคิดหลักท่ีใช้

ในการศึกษาและสร้างกรอบแนวคิดเกี่ยวกับ การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันเป็นส่วน

หนึ่งของตน (Szymanski et al., 2008) แนวคิดแรก คือ แนวคิดสตรีนิยม (Feminist theory) ซึ่ง

อธิบายว่าบุคคลคือการเมือง ความยากลำบากของบุคคลจึงเช่ือมโยงกับการเมือง วัฒนธรรม สังคม 

และเศรษฐกิจท่ีล้อมรอบบุคคลอยู่ และปัญหาหลายอย่างท่ีเกิดขึ้นกับบุคคลท่ีมีอำนาจจำกัดอาจเรียก

ได้ว่าเป็นผลท่ีตอบสนองต่อการถูกกดข่ี สอดคล้องกับหลักการดังกล่าว การกีดกันการรักเพศเดียวกัน 

(Heterosexism) จึงมีผลกระทบต่อคนรักเพศเดียวกันผ่านประสบการณ์การถูกมองข้าม ถูกปฏิเสธ 

ถูกล่วงละเมิด ถูกเลือกปฏิบัติ หรือถูกใช้ความรุนแรง ซึ่งผลกระทบจากการกีดกันท่ีแฝงอยู่ใน

วัฒนธรรมนี้บุคคลรักเพศเดียวกันรับเอาทัศนคติทางลบและการกีดกันคนรักเพศเดียวกันเป็นส่วนหนึ่ง

ของตนและส่งผลต่อปัญหาทางจิตใจของบุคคล (Szymanski, 2005) นอกจากนี้แนวคิดสตรีนิยมยัง

สนใจประเด็นของการถูกกดข่ีในหลายอัตลักษณ์ (multiple oppression) และผลกระทบท่ีสามารถ

ส่งถึงบุคคลได้ (Szymanski et al., 2008) 

แนวคิดท่ีสองคือแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อยซึ่งมีรายละเอียดดังท่ีเสนอไป

เบ้ืองต้น การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันเป็นส่วนหนึ่งของตนจัดเป็นความเครียดท่ี

ใกล้ชิดตัวตนในแบบจำลองนี้ Meyer (1995) ได้อธิบายถึงการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศ
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เดียวกันเป็นส่วนหนึ่งของตนว่าคือทัศนคติทางลบของคนรักเพศเดียวกันท่ีมีต่อตัวตนของตนซึ่งเรียนรู้

และรับเอามาจากสังคม กระบวนการนี้เริ่มขึ้นตั้งแต่ก่อนท่ีบุคคลจะตระหนักรู้การเป็นคนรักเพศ

เดียวกันของตน บุคคลค่อย ๆ ซึมซับเอาทัศนคติจากสังคมท่ีมีการรักต่างเพศเป็นบรรทัดฐานและ

ต่อต้านการรักเพศเดียวกัน จนกระท่ังบุคคลเริ่มรับรู้ความดึงดูดใจต่อเพศเดียวกันของตน เริ่มมีการ

นิยามตนเองว่าเป็นคนรักเพศเดียวกัน และในขณะเดียวกันนั้น ทัศนคติทางลบท่ีเรียนรู้จากสังคม

เกี่ยวกับการเป็นคนรักเพศเดียวกันก็ถูกรับเข้ามาเป็นส่วนหนึ่งของตัวตนไปพร้อมกนั 

การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนเป็นประสบการณ์ร่วม

ของกลุ่มคนรักเพศเดียวกันในกระบวนการพัฒนาอัตลักษณ์ทางเพศ การก้าวผ่านมุมมองทางลบท่ีรับ

เอามานี้เป็นส่วนสำคัญในการสร้างอัตมโนทัศน์แห่งตนท่ีแข็งแรง (Cass, 1979) อย่างไรก็ดี มุมมอง

และความรู้สึกทางลบต่อการรักเพศเดียวกันอาจไม่ได้ถูกขจัดได้หมดส้ินแม้บุคคลนั้นจะสามารถ

เปิดเผยการเป็นคนรักเพศเดียวกันแก่บุคคลอื่นได้แล้ว เนื่องจากประสบการณ์การมีปฏิสัมพันธ์ทาง

สังคมในช่วงแรกเริ่มที่บุคคลยังไม่ได้มีตัวตนท่ีแข็งแรงนัก ท้ังยังมีโอกาสท่ีจะต้องเผชิญกับทัศนคติ

ต่อต้านการรักเพศเดียวกันอย่างต่อเนื่อง และถึงแม้ว่ามุมมองทางลบนี้จะเกิดจากทัศนคติของสังคม

ภายนอก แต่เมื่อบุคคลรับเข้ามาเป็นความเช่ือของตนเองแล้ว มันจะสามารถต่อยอดขยายตนเองและ

อยู่คงทนแม้ไม่มีปัจจัยภายนอกมากระตุ้นแล้วก็ตาม (Frost & Meyer, 2009) การรับเอามุมมองทาง

ลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนจึงเป็นปัจจัยสำคัญท่ีสามารถส่งผลต่อการปรับตัว

ของบุคคลรักเพศเดียวกันตลอดช่วงชีวิต 

 จะเห็นว่าในแนวคิดแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อยและแนวคิดสตรีนิยมมีจุดร่วมกัน

ในส่วนของปัจจัยทางสังคมท่ีเข้ามามีผลต่อการเกิดการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกัน

เป็นส่วนหนึ่งของตนและปัญหาทางจิตใจของคนรักเพศเดียวกัน จุดท่ีแตกต่างคือการท่ีแนวคิดสตรี

นิยมมองการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันเป็นส่วนหนึ่งของตนและปัญหาของคนรัก

เพศเดียวกันในบริบทสังคมวัฒนธรรมและการเมืองมากกว่า ในขณะท่ีแนวคิดแบบจำลองความเครียด

ของคนกลุ่มน้อยมองท่ีกระบวนการทางจิตใจของปัจเจกบุคคลมากกว่า นอกจากนี้ยังมีความแตกต่าง

ในการอธิบายความสัมพันธ์ระหว่างการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันเป็นส่วนหนึ่งของ

ตน  สุขภาพจิต และตัวแปรอื่น ๆ โดยแนวคิดสตรีนิยมเสนอว่าการรับเอามุมมองทางลบต่อการรัก

เพศเดียวกันเป็นส่วนหนึ่งของตนส่งผลต่อสุขภาพจิตทางตรงและทางอ้อมผ่านการเผชิญความเครียด
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และการสนับสนุนทางสังคม ในขณะท่ีแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อยเสนอว่าการเผชิญ

ปัญหาและความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับความสัมพันธ์ระหว่างการรับเอามุมมองทาง

ลบต่อการรักเพศเดียวกันเป็นส่วนหนึ่งของตน  และสุขภาพจิต เป็นคุณลักษณะของบุคคลท่ีมีอยู่ก่อน 

ไม่ได้ถูกกระตุ้นด้วยการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันเป็นส่วนหนึ่งของตน หรือปัจจัยก่อ

ความเครียดอื่น ๆ ท่ีเข้ามาในแต่ละครั้ง (Meyer, 2015; Szymanski et al., 2008) 

นอกจากเรื่องกรอบแนวคิดเกี่ยวกับ การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันเป็นส่วน

หนึ่งของตน  ยังมีประเด็นเรื่องการระบุคำท่ีแสดงถึงความรู้สึกทางลบต่อการรักเพศเดียวกันในตนเอง

ท่ีมีการใช้คำเรียกท่ีหลากหลาย โดยเริ่มจาก Internalized Homophobia คำว่า Homophobia ถูก

ใช้ครั้งแรกโดย Weinberg (1972) เพื่อส่ือถึงความกลัวหรือกังวลท่ีไร้เหตุผลของคนรักต่างเพศท่ีมีต่อ

คนรักเพศเดียวกัน และคำว่า Internalized Homophobia เพื่อส่ือถึงความเกลียดกลัวตนเอง (self-

loathing) และอัตลักษณ์ทางเพศของตนของคนรักเพศเดียวกัน อย่างไรก็ดี คำว่า Homophobia ถูก

วิพากษ์วิจารณ์ในแง่ของขอบเขตท่ีแคบ สนใจเพียงแค่ความกลัวและการหลีกเล่ียงคนรักเพศเดียวกัน 

ท้ังยังใช้ภาษาท่ีส่ือถึงโรค (‘phobia’) ในการส่ือความ ทำให้ลักษณะการเกลียดกลัวนี้ถูกส่ือสารใน

ลักษณะของโรค ซึ่งไม่ตรงกับผลจากการศึกษาต่าง ๆ เช่นในการศึกษาของ Herek (2004) ท่ีทำการ

ทดลองโดยให้คนรักต่างเพศดูรูปของผู้ชายท่ีมีเพศสัมพันธ์กับผู้ชาย รายงานว่าไม่พบความหวาดกลัว

อย่างรุนแรง (phobia) ขณะท่ีดูรูป ประกอบกับการศึกษาอื่นท่ีพบว่าความรังเกียจและโกรธเป็น

ศูนย์กลางต่อทัศนคติทางลบต่อคนเพศเดียวกันมากกว่าท่ีจะเป็นความกลัวหรือวิตกกังวล (Bernat et 

al., 2001 อ้างถึงใน Herek, 2004) 

เนื่องจากข้อวิพากษ์ในประเด็นดังกล่าวนี้เองทำให้มีการเสนอช่ือเรียกใหม่มาทดแทน 

(Szymanski et al., 2008) ตัวอย่างเช่น Homonegativity (Hudson & Ricketts, 1980) ซึ่ง

หมายถึงทัศนคติและความรู้สึกทางลบของบุคคลต่อคนรักเพศเดียวกัน และถูกเพิ่มเติมเป็น 

Internalized Homonegativity (Mayfield, 2001) ในขอบเขตนิยามของการรับเอามุมมองทางลบ

นั้นเข้ามาเป็นส่วนหนึ่งของตน นอกจากนี้ยงัปรากฏการใช้ Heterosexism (Herek et al., 1998) 

และ Internalized Heterosexism (Szymanski & Chung, 2003) ซึ่งต้องการเน้นความสำคัญไปท่ี

ลักษณะของการตีตราผู้ท่ีไม่ใช่คนรักต่างเพศอย่างเป็นระบบผ่านโครงสร้างทางสังคมทุกระดับมากกว่า

แค่ระดับปัจเจกบุคคล ตามมุมมองกรอบคิดสตรีนิยม และ Internalized Sexual Stigma (Herek, 
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2004) ซึ่งหมายถึงการท่ีบุคคลรับเอาความเช่ือในสังคมท่ีเกี่ยวข้องกับคนรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วน

หนึ่งของตน โดยไมไ่ด้มุ่งเน้นว่าเป็นความเช่ือในทิศทางใด 

ในการศึกษาปัจจุบันจะศึกษา การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันเป็นส่วนหนึ่ง

ของตน  ในกรอบแนวคิดของแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อย (Meyer, 1995) เนื่องจากเป็น

แนวคิดท่ีถูกใช้และศึกษาร่วมกับตัวแปรทางจิตวิทยาอื่น ๆ ท่ีเกี่ยวข้องอย่างแพร่หลาย และเลือกใช้ช่ือ

เรียกการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน (Internalized 

Homonegativity) เพื่อส่ือสารถึงทัศนคติทางลบต่อการรักเพศเดียวกันของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี

โดยไม่ได้มีนัยในลักษณะของโรค 

3.3. ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน 
ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน (Community connectedness) ซึ่งถูกนิยามว่าเป็นการท่ี

บุคคลได้เป็นส่วนหนึ่งของกลุ่มสังคมท่ีใหญ่กว่าตนเอง มีความสัมพันธ์กับกลุ่มสังคมนั้น ได้รับรางวัล

หรือการตอบสนองความต้องการบางอย่าง และเกิดความเช่ือมโยงทางอารมณ์ระหว่างกัน  

(McMillan, 1996 อ้างถึงใน Frost & Meyer, 2012) ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนจึงเป็นประโยชน์

กับบุคคลท่ีรับรู้ว่าตนเป็นสมาชิกของกลุ่ม โดยเฉพาะในคนกลุ่มน้อยซึ่งต้องอยู่ในสภาพแวดล้อมท่ี

ค่านิยมกระแสหลักแตกต่างจากค่านิยมของตน ต้องเผชิญกับความเครียดและปรับตัวอยู่เสมอ  

Jones และคณะ (1984) บรรยายถึงกระบวนการเผชิญปัญหา 2 รูปแบบท่ีเกิดขึ้นได้จากการ

ท่ีคนกลุ่มน้อยเข้าร่วมเป็นหนึ่งเดียวกัน ประการแรกคือการท่ีบุคคลท่ีถูกตีตราเนื่องจากสถานะทาง

สังคมได้มีพื้นท่ีและปฏิสัมพันธ์ที่ปราศจากการตีตรา และประการท่ีสองคือการได้รับการสนับสนุนใน

การรับมือกับการตีตรา (Jones, 1984 อ้างถึงใน Meyer, 2003) สอดคล้องกับคำอธิบายจากทฤษฎี

การประเมินทางสังคม (Social Evaluation Theory) (Pettigrew, 1967) ท่ีเสนอว่าคนกลุ่มน้อยท่ีมี

ความรู้สึกผูกพันเหนียวแน่นกับกลุ่มของตนจะประเมินตนเองเปรียบเทียบกับคนในกลุ่มเดียวกันท่ีมี

ลักษณะคล้ายคลึงกันมากกว่าท่ีจะเปรียบเทียบกับคนนอกกลุ่มบนพื้นฐานของค่านิยมกระแสหลักซึ่งมี

การตีตราคนกลุ่มน้อยแฝงอยู่ สภาพแวดล้อมภายในกลุ่มจะช่วยให้เกิดการประเมิน (reappraisal) 

สถานการณ์หรือเงื่อนไขท่ีตึงเครียดใหม่ ซึ่งช่วยลดผลกระทบของความเครียดนั้นต่อสภาวะทางจิตใจ 

และผ่านการประเมินใหม่นี้เองท่ีกลุ่มจะช่วยทำความเข้าใจและยอมรับประสบการณ์หรือความรู้สึกท่ี

แปลกแตกต่างจากสังคมของบุคคลท่ีเป็นสมาชิก  
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และในแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อย (Meyer, 2003) เสนอว่านอกเหนือจาก

ทรัพยากรระดับบุคคลท่ีคนกลุ่มน้อยแต่ละคนใช้ในการเผชิญความเครียดแล้ว ทรัพยากรระดับกลุ่ม

เป็นส่ิงสำคัญท่ีช่วยกำกับผลกระทบจากความเครียดท่ีนำไปสู่ความเจ็บป่วยทางจิตใจได้ แหล่ง

สนับสนุนระดับกลุ่มหมายถึงบรรทัดฐาน ค่านิยม ตัวแบบ โอกาสในการเข้าถึงแหล่งสนับสนุนทาง

สังคมของคนกลุ่มน้อย รวมถึงทรัพยากรต่าง ๆ ท่ีช่วยส่งเสริมตัวตนของบุคคลและลดผลกระทบของ

การตีตรา สามารถรวมไปถึงส่ิงท่ีจับต้องได้ เช่น การเข้าถึงคลินิกเฉพาะทางและกลุ่มสนับสนุน ข้อมูล

ท่ีเป็นประโยชน์ รวมถึงกฎหมายหรือแนวปฏิบัติท่ีถูกขับเคล่ือนโดยองค์กร และส่ิงท่ีจับต้องไม่ได้ เช่น 

การปรับมุมมอง (reframe) ค่านิยมหรือบรรทัดฐานทางสังคมของบุคคล จากค่านิยมกระแสหลักสู่

ค่านิยมของคนกลุ่มน้อย ซึ่งสอดคล้องกับคุณค่าของบุคคลนั้นมากกว่า อย่างไรก็ดี แหล่งสนับสนุน

ระดับกลุ่มมีความสัมพันธ์กับอัตลักษณ์ทางสังคมในฐานะคนกลุ่มน้อยและการรวมเป็นหนึง่เดียวกับ

ชุมชน เพราะถึงแม้ว่าทรัพยากรระดับกลุ่มบางอย่าง (เช่น การแก้กฎหมายการสมรส) จะสามารถ

เข้าถึงได้จากทุกคน แต่ทรัพยากรบางอย่างต้องอาศัยการเข้าถึงและนำไปใช้ของบุคคล ซึ่งต้องผ่านการ

ท่ีบุคคลนั้นเข้าไปเป็นส่วนหนึ่งของกลุ่ม รู้สึกเช่ือมโยงกับกลุ่ม นิยามตนเองเป็นส่วนหนึ่งของกลุ่ม จึง

จะสามารถเข้าถึงและใช้ประโยชน์จากทรัพยากรเหล่านั้นได้ (Meyer, 2015) ดังนี้จะเห็นได้ว่า

ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนมีประโยชน์กับคนกลุ่มน้อยท้ังในทางตรงเป็นการได้รับการสนับสนุนทาง

จิตใจและสังคม และทางอ้อมในการเข้าถึงทรัพยากรระดับกลุ่มต่าง ๆ 

แม้ว่าความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนจะมีลักษณะใกล้เคียงและทับซ้อนกับการมีแหล่งสนับสนุน

ทางสังคม (social support) หากแต่ Meyer (2015) ได้จำแนกความแตกต่างเอาไว้ว่าในขณะท่ีการ

ได้รับการสนับสนุนทางสังคมหมายถึงการได้รับความช่วยเหลือหรือสนับสนุนจากคนอื่นในทางใดทาง

หนึ่ง ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนก็อาจนำมาซึ่งการได้รับสนับสนุนเช่นกันแต่ไม่ใช่ส่วนท่ีสำคัญ ส่วนท่ี

สำคัญคือความรู้สึกเช่ือมโยงโดยตัวมันเองท่ีทำให้บุคคลสามารถรับมือกับปัญหาในชีวิตได้ (Hobfoll 

et al., 2002 อ้างถึงใน Meyer, 2015) 

4. งานวิจัยที่เก่ียวข้อง 
ผู้วิจัยได้ทบทวนเอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องกับปัญหาทางจิตใจท่ีจำเพาะเจาะจงในผู้มี

ความหลากหลายทางเพศและคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี พบว่ามีการศึกษาท่ีใช้กรอบแนวคิดแบบจำลอง

ความเครียดของคนกลุ่มน้อยในการศึกษาต่ยอดและทดสอบสมมติฐานตามแนวคิดนี้ ตัวอย่างเช่น 
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งานวิจัยของ Walch และคณะ (2016) ซึ่งทดสอบโมเดลโดยการวิเคราะห์โมเดลสมการเชิงโครงสร้าง 

(Structural Equation Model: SEM) พบว่าการรับรู้การถูกกีดกัน การรับเอามุมมองทางลบต่อการ

รักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน มีอิทธิพลทางตรงและทางอ้อมต่อสุขภาพจิตและสุขภาพกาย 

และยังพบว่าในผู้ท่ีมีการเปิดเผยตนเองต่อทุกคน (entirely out) มีระดับการรับเอามุมมองทางลบต่อ

การรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนท่ีน้อยกว่า และไม่มีอิทธิพลในฐานะตัวแปรส่งผ่านระหว่าง

การรับรู้การถูกกีดกันและสุขภาพจิต บ่งบอกถึงความสำคัญของการเปิดเผยอัตลักษณ์ทางเพศต่อ

สุขภาพจิต 

ในการศึกษาของ Frost and Meyer (2009) พบว่าการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศ

เดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนมีผลต่อคุณภาพความสัมพันธ์ที่ลดลงในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีท้ัง

ทางตรงและทางอ้อมผ่านความซึมเศร้า นอกจากนี้งานวิจัยนี้ยงัเป็นงานท่ีสนับสนุนกรอบแนวคิดของ

แบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อยว่าการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วน

หนึ่งของตน แยกจากภาวะซึมเศร้า การเปิดเผยอัตลักษณ์ทางเพศ และความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน 

เป็นเพียงภาวะสันนิษฐานท่ีมีความสัมพันธ์กัน แต่ไม่ใช่ภาวะสันนิษฐานเดียวกันหรือมิติย่อยของกัน

และกัน 

และการศึกษาของ Feinstein, Goldfried, และ Davilia (2012) ท่ีพบว่าการรับเอามุมมอง

ทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนและความอ่อนไหวต่อการปฏิเสธ (Rejection 

sensitivity) เป็นตัวแปรส่งผ่านอิทธิพลของประสบการณ์การถูกกีดกันไปยังภาวะซึมเศร้าและความ

วิตกกังวลทางสังคม และการแสดงออกทางเพศท่ีไม่ตรงกับความคาดหวังของสังคม (Childhood 

gender nonconformity) ยังนำไปสู่ประสบการณ์การถูกกีดกันในปัจจุบัน 

สำหรับการศึกษาในประเทศไทย พบงานวิจัยเชิงสำรวจท่ีศึกษาอิทธิพลของปัจจัยก่อ

ความเครียดตามกรอบแนวคิดแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อยในผู้มีความหลากหลายทาง

เพศในประเทศไทยจำนวน 411 คน โดย Kittiteerasack และคณะ (2020) ผลพบว่าปัจจัยด้าน

ประชากรศาสตร์และสังคมวิทยา ความเครียดท่ัวไป รูปแบบการเผชิญความเครียด และความเครียดท่ี

จำเพาะเจาะจงต่อคนกลุ่มน้อยสามารถร่วมกันทำนายความแปรปรวนของภาวะซึมเศร้าได้ถึง 47.2% 

(F [16,367] = 20.48, p < .001) โดยตัวแปรท่ีมีอิทธิพลต่อภาวะซึมเศร้าอย่างมีนัยสำคัญ ได้แก่ 

ความเครียดท่ัวไป (β = 0.81, p < .001), ประสบการณ์ทางลบเนื่องจากสถานะการเป็นผู้มีความ
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หลากหลายทางเพศ (β = 1.53, p < .05), ประสบการณ์การถูกกีดกัน (β = 0.43, p < .01), การ

เป็นโรคเรื้อรัง (β = 1.20, p < .05), การเผชิญปัญหาแบบหลีกเล่ียง (β = 2.85, p < .01) และ

ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์ทางลบกับภาวะซึมเศร้า ได้แก่ การเปิดเผยอัตลักษณ์ทางเพศ (β = -0.54, p 

< .05), การเผชิญปัญหาแบบจัดการปัญหา (β = -1.88, p < .001), และการเผชิญปัญหาโดยการหา

แหล่งสนับสนุนทางสังคม (β = -1.12, p < .05) ซึ่งการศึกษานี้ช่วยให้เห็นระดับอิทธิพลและทิศทาง

ของปัจจัยท่ีมีผลต่อความเครียดและปัจจัยปกป้อง รวมถึงเป็นการทดสอบกรอบแนวคิดแบบจำลอง

ของคนกลุ่มน้อยในประชากรผู้มีความหลากหลายทางเพศชาวไทย 

นอกจากนี้ยังมีงานวิจัยกึ่งทดลอง ผลของกลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยาเพื่อยืนยันความเป็น

ตัวตนของชายรักชายต่อความรู้สึกด้อยค่าจากการรักเพศเดียวกันของชายรักชาย โดย รัตนกร รัตน

ชีวร (2556) เพื่อศึกษาประสิทธิภาพของกลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยาเพื่อยืนยันความเป็นตัวตนของ

ชายรักชาย (Gay Affirmative Therapy) ในการลดความรู้สึกด้อยค่าจากการรักเพศเดียวกันของชาย

รักชาย (Internalized Homophobia) ลดภาพทางลบต่อการเป็นชายรักชาย เกิดภาพต่อตนเองใน

แบบใหม่และสามารถยอมรับตัวตนของตนได้มากขึ้น (Crisp & McCave, 2007; Herek & Garnets, 

2007; Isay, 2010 อ้างถึงใน รัตนกร รัตนชีวร, 2556) โดยผลพบว่ากลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยาเพื่อ

ยืนยันความเป็นตัวตนของชายรักชายมีผลต่อความรู้สึกด้อยค่าจากการรักเพศเดียวกันของชายรักชาย

ให้ลดลง (t = 3.85, p < .002) และแตกต่างจากกลุ่มควบคุม (t = -2.55, p < .016) อย่างมี

นัยสำคัญทางสถิติ งานวิจัยนี้ได้ให้ข้อมูลท้ังในเชิงปริมาณท่ีบ่งบอกถึงระดับความรู้สึกด้อยค่าจากการ

รักเพศเดียวกันของชายรักชาย และข้อมูลเชิงคุณภาพในกระแสการดำเนินกลุ่ม ขั้นตอนท่ีกลุ่มการ

ปรึกษาเอื้อให้เกิดพื้นท่ีในการเปล่ียนแปลง เป็นอีกหนึ่งท่ีหลักฐานท่ียืนยันแนวคิดความรู้สึกด้อยค่า

จากการรักเพศเดียวกันและการท่ีการให้ความช่วยเหลือทางจิตใจสามารถช่วยลดผลกระทบของ

ความรู้สึกนี้ได้ 

จากงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องในข้างต้นจะเห็นว่าในประเทศไทยยังมีการศึกษาเกี่ยวกับความเครียด

และปัญหาทางจิตใจท่ีเฉพาะเจาะจงต่อคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีท่ีจำกัด รวมถึงยังไม่แสดงถึงกลไกท่ี

ความเครียดมีผลต่อปัญหาทางจิตใจหรือภาวะซึมเศร้าของคนกลุ่มน้อย แม้จะมีการศึกษาจำนวนหนึง่

เกี่ยวกับกลไกท่ีเฉพาะเจาะจงดังกล่าวในต่างประเทศ แต่การแผ่ขยายผลการวิจัยยังมีข้อควรคำนึงถึง

ความแตกต่างทางบริบททางสังคมและวัฒนธรรม และแม้การศึกษาในต่างประเทศส่วนใหญ่จะพบ
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ความเช่ือมโยงระหว่างเครียดในคนกลุ่มน้อยกับปัญหาทางสุขภาพจิต เช่น ภาวะซึมเศร้า) ความวิตก

กังวลและการฆ่าตัวตาย (Fergusson et al., 1999; Lucassen et al., 2017 อ้างถงึใน Dürrbaum 

& Sattler, 2020) แต่ยังมีพื้นท่ีในการศึกษาปฏิสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยก่อความเครียดแต่ละรูปแบบ 

รวมถึงปัจจัยปกป้องท่ีเข้ามาช่วยกำกับผลของความเครียดต่อสุขภาพจิตของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี 

การศึกษานี้จึงเกิดขึ้นเพื่อสร้างองค์ความรู้ท่ีใช้ในการทำความเข้าใจถึงภาวะซึมเศร้าของคนกลุ่มน้อย

ทางเพศวิถีในสังคมไทย และเพื่อศึกษาปัจจัยปกป้องต่อความเครียดของคนกลุ่มน้อย เป็นแนวทางใน

การให้ความช่วยเหลือทางจิตใจแก่คนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีในอนาคต 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
1. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกัน ภาวะซึมเศร้า การรับเอามุมมอง

ทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน และความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในคน

กลุ่มน้อยทางเพศวิถี 

2. เพื่อศึกษาอิทธิพลของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การ

ถูกกีดกัน ภาวะซึมเศร้า และการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตน 

 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 
ภาพที่ 2 
กรอบแนวคิดในการวิจัย 
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สมมติฐานการวิจัย 
จากกรอบแนวคิดดังกล่าว ผู้วิจัยได้ต้ังสมมติฐานดังต่อไปนี ้

1. ประสบการณ์การถูกกีดกันมีอิทธิพลท้ังทางตรงและทางอ้อมต่อระดับภาวะซึมเศร้าของคน

กลุ่มน้อยทางเพศวิถีโดยมีการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตนเป็นตัวแปรส่งผ่าน 

2. ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับในความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูก

กีดกันกับภาวะซึมเศร้า ดังท่ีระบุใน 1) 

3. ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับในความสัมพันธ์ระหว่างการรับเอามุมมองทาง

ลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนกบัภาวะซึมเศร้า ดังท่ีระบุใน 1) 

 

ขอบเขตการวิจัย 
 งานวิจัยนี้เป็นงานวิจัยเชิงสำรวจ (Survey research design) ท่ีมุ่งศึกษาอิทธิพลทางตรง

และทางอ้อมของประสบการณ์การถูกกีดกันท่ีมีต่อภาวะซึมเศร้าโดยมีการรับเอามุมมองทางลบต่อการ

รักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนเป็นตัวแปรส่งผ่าน และศึกษาความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนใน

ฐานะปัจจัยปกป้องท่ีมากำกับความสัมพันธ์ที่ประสบการณ์การถูกกีดกันกับภาวะซึมเศร้าและการรับ

เอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนมีกับภาวะซึมเศร้า ในคนกลุ่มน้อย

ทางเพศวิถีท่ีมีอายุต้ังแต่ 18 ปีขึ้นไป โดยมีตัวแปรท่ีศึกษาคือ 

ตัวแปรต้น (Independent variable) คือ ประสบการณ์การถูกกีดกัน 

ตัวแปรตาม (Dependent variable) คือ ภาวะซึมเศร้า 

ตัวแปรส่งผ่าน (Mediator) คือ การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วน

หนึ่งของตน 

ตัวแปรกำกับ (Moderator) คือ ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน 

 

คำจำกัดความที่ใช้ในงานวิจัย 
 ภาวะซึมเศร้า (Depression) หมายถึง อาการและอารมณ์ซึมเศร้าของคนกลุ่มน้อยทางเพศ

วิถีซึ่งเป็นผลมาจากความเครียดของคนกลุ่มน้อย ส่งผลกระทบต่อความคิด ความรู้สึก พฤติกรรมและ
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อาการทางกาย โดยในการศึกษาปัจจุบัน ภาวะซึมเศร้า วัดโดยแบบวัด Center for 

Epidemiological Studies-Depression Scale (Radloff, 1977) 

ประสบการณ์การถูกกีดกัน (Discrimination) หมายถึง ประสบการณ์ท่ีคนกลุ่มน้อยทางเพศ

วิถีได้รับการปฏิบัติอย่างไม่เป็นธรรมเนื่องจากอคติทางสังคมต่อเพศวิถีของบุคคลนั้น โดยในการศึกษา

ปัจจุบัน ประสบการณ์การถูกกีดกัน วัดโดยมิติการกีดกัน (Discrimination) ของ Daily 

Heterosexist Experiences Questionnaire (Balsam et al., 2013) 

การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน (Internalized 

Homonegativity) หมายถึง มุมมองทางลบของคนรักเพศเดียวกันท่ีมีต่อตัวตนและเพศวิถีของตนซึ่ง

เรียนรู้และรับเอามาจากสังคมรักต่างเพศ ทำให้เกิดความรู้สึกไม่สบายใจ ไม่ยอมรับ หรือหลีกเล่ียง

ความรู้สึกดึงดูดต่อเพศเดียวกันของตน และในการศึกษาปัจจุบัน การรับเอามุมมองทางลบต่อการรัก

เพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน วัดโดยแบบวัด Internalized Homophobia Scale (Herek et 

al., 1998) 

ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน (Community Connectedness) ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน

คนกลุ่มน้อยทางเพศของบุคคลท่ีเป็นคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี มีความรู้สึกเป็นส่วนหนึ่งของกลุ่ม โดย

กลุ่มได้ตอบสนองความต้องการบางอย่างของบุคคล และเกิดความเช่ือมโยงทางอารมณ์ระหว่างกัน 

โดยในการศึกษาปัจจุบัน ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน วัดโดยแบบวัด Community 

Connectedness Scale (Frost & Meyer, 2012) 

คนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี หมายถึง บุคคลท่ีมีความรู้สึกรักหรือดึงดูดทางเพศต่อเพศเดียวกันใน

ระดับใดและรับรู้ว่าตนเองเป็นเพศใดก็ได้ โดยในการศึกษานี้จะใช้หมายถึงบุคคลรักเพศเดียวกันและ

บุคคลรักสองเพศซึ่งเป็นคนกลุ่มน้อยในสังคมท่ีมีการรักต่างเพศเป็นบรรทัดฐาน 

 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
1. เพื่อสร้างองค์ความรู้ท่ีใช้ในการทำความเข้าใจถึงภาวะซึมเศร้าของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี  

2. เพื่อเป็นแนวทางในการให้ความช่วยเหลือทางจิตใจแก่คนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีในอนาคต 
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บทท่ี 3 
วิธีดำเนินการวิจัย 

การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงสำรวจ (Survey research design) มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา

ความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันกบัภาวะซึมเศร้า โดยมีการรับเอามุมมองทางลบต่อ

การรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนเป็นตัวแปรส่งผ่าน และมีความสามารถในการฟื้นพลังและ

ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับ โดยมีวิธีการดำเนินการวิจัยดังต่อไปนี้ 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากร 

ประชากรในงานวิจัยครั้งนี้ คือ คนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี อายุ 18 ปีข้ึนไป  

กลุ่มตัวอย่าง 

 การวิจัยครั้งนี้กำหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่างโดยการคำนวณจากโปรแกรมสำเร็จรูป 

G*Power ได้จำนวนกลุ่มตัวอย่างขั้นต่ำเท่ากับ 150 คน คำนวณจากอำนาจการทดสอบระดับ .80 

และขนาดอิทธิพล (effect size) 0.089 โดยอ้างอิงจากการศึกษาของ Kittiteerasack และคณะ 

(2020) ซึ่งเป็นการศึกษาถึงปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับภาวะซึมเศร้าในผู้มีความหลากหลายทางเพศใน

ประเทศไทย และเก็บข้อมูลสำรอง 10 คน เพื่อความครบถ้วนของข้อมูล รวมทั้งหมดเป็น 160 คน 

กลุ่มตัวอย่างท่ีได้จากการเก็บข้อมูลจริงมีจำนวน 263 คน โดยกลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในงานวิจัยครั้งนี้ คือ 

คนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี อายุ 18 ปีข้ึนไป  

เกณฑ์คัดเข้า ได้แก่ 

1. ผู้เข้าร่วมวิจัยมีอายุ 18 ปีข้ึนไป 

2. ผู้เข้าร่วมวิจัยเป็นคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี กล่าวคือมีความรู้สึกรักหรือดึงดูดทางเพศ

ต่อเพศเดียวกัน ตามวิธีการประเมินของ Almeida และคณะ (2009) 

3. ผู้เข้าร่วมวิจัยยินยอมและให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัยนี้คือแบบสอบถามท่ีแบ่งออกเป็น 6 ตอน  ได้แก่ ข้อคำถามคัดกรอง 

แบบสอบถามข้อมูลท่ัวไป แบบวัดภาวะซึมเศร้า แบบวัดประสบการณ์การถูกกีดกัน แบบวัดการรับ

เอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน แบบวัดความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน 
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โดยมีท้ังมาตรถูกแปลและพัฒนาเป็นฉบับภาษาไทยแล้วและมาตรท่ีผู้วิจัยขออนุญาตและนำมาพัฒนา

สำหรับการศึกษานี้ โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้  

1. ข้อคำถามคัดกรอง อายุ เพศวิถีของผู้ตอบแบบสอบถาม การคัดกรองเพศวิถี ทำโดยวิธีการ

ของ Almeida และคณะ (2009) ผ่านข้อคำถามให้ผู้เข้าร่วมวิจัยประเมินตนเอง คือ ตัวเลือก

ในข้อใดต่อไปนี้ที่สามารถบรรยายความรู้สึกดึงดูดของคุณได้ดีท่ีสุด 1) มีความรู้สึกดึงดูดต่อ

คนต่างเพศเท่านั้น 2) มีความรู้สึกดึงดูดต่อคนต่างเพศมากกว่าคนเพศเดียวกัน 3) มีความรู้สึก

ดึงดูดต่อคนต่างเพศและคนเพศเดียวกันเท่า ๆ กัน 4) มีความรู้สึกดึงดูดต่อคนเพศเดียวกัน

มากกว่าคนต่างเพศ 5) มีความรู้สึกดึงดูดต่อคนเพศเดียวกันเท่านั้น 6) ไม่แน่ใจ โดยผู้ตอบท่ีมี

อายุ 18 ปีข้ึนไปและตอบตัวเลือก 2) 3) 4) และ 5) ในข้อคำถามเกี่ยวกับเพศวิถีเป็นผู้ท่ีมี

คุณสมบัติเป็นผู้เข้าร่วมการวิจัย  

หลังจากผู้เข้าร่วมการวิจัยได้อ่านรายละเอียดเกี่ยวกับงานวิจัยเรียบร้อยแล้วจะเป็น

ข้อคำถามคัดกรองเพื่อตรวจสอบคุณสมบัติในการเข้าร่วมการวิจัยตามท่ีบรรยายข้างต้น หาก

ผู้เข้าร่วมวิจัยมีคุณสมบัติตรงกับเกณฑ์คัดเข้า ระบบจะนำผู้เข้าร่วมการวิจัยไปยัง

แบบสอบถามข้อมูลท่ัวไปและแบบวัดอื่น ๆ ตามลำดับ แต่หากผู้เข้าร่วมการวิจัยขาด

คุณสมบัติประการใดประการหนึ่ง ระบบจะนำส่งแบบฟอร์มโดยท่ีผู้เข้าร่วมการวิจัยไม่ต้อง

ตอบคำถามใดเพิ่มเติม 

2. แบบสอบถามข้อมูลท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่าง เพื่อเก็บข้อมูลเชิงประชากรของกลุ่มตัวอย่างและ

คัดกรองกลุ่มตัวอย่างท่ีตรงตามเกณฑ์ ประกอบด้วยข้อคำถามเกี่ยวกับเพศกำเนิด เพศวิถ ี

ระดับการศึกษา รายได้ สถานะการมีความสัมพันธ์ ระดับการเปิดเผยเพศวิถขีองตนต่อคน

รอบข้าง (แปลจากข้อคำถามต้นฉบับโดย Walch และคณะ (2016)) และช่วงเวลานับจาก

เปิดเผยเพศวิถีของตนเป็นครั้งแรก เพื่อนำข้อมูลไปใช้ประกอบการทำความเข้าใจข้อมูล 

3. แบบวัดภาวะซึมเศร้า ฉบับภาษาไทย พัฒนาโดย ภาณุ สหัสสานนท์ (2558) จากแบบวัด

ต้นฉบับ Center for Epidemiological Studies-Depression Scale (CES-D) โดย  

Radloff (1977) เป็นแบบวัดภาวะซึมเศร้าโดยเน้นท่ีอาการและระดับความรู้สึกซึมเศร้า เป็น

มาตรแบบรายงานตนเอง (self-reported) ท่ีมีวัตถุประสงค์เพื่อใช้ในการคัดกรอง ไม่ใช่เพื่อ

วินิจฉัยโรค 
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CES-D เป็นมาตรประมาณค่าแบบ Likert Scale 4 ระดับ โดยให้ผู้ตอบประเมินว่า

ตนเองประสบกับอาการในแต่ละข้อบ่อยแค่ไหนในช่วง 1 สัปดาห์ท่ีผ่านมา โดยท่ี (0) คือ ไม่

เลยหรือน้อยกว่า 1 วัน (1) นาน ๆ ครั้งหรือเกิดขึ้น 1-2 วัน (2) ค่อนข้างบ่อยหรือเกิดขึ้น 3-4 

วัน (3) บ่อยครั้งหหรือเกิดขึ้น 5-7 วัน โดยมีข้อคำถามจำนวน 10 ข้อ มีข้อคำถามทางลบ 2 

ข้อ มีคะแนนรวมอยู่ในช่วง 0-30 คะแนน โดยคะแนนท่ีมากหมายถึงระดับอารมณ์ซึมเศร้าท่ี

มากขึ้น 

คุณสมบัติทางจิตมิติ (psychometric properties) ของ CES-D ฉบับ 10 ข้อ พบว่า

มีค่าความเท่ียงจากความสอดคล้องภายใน (Internal consistency) ในระดับดี 

(Cronbach’s Alpha:  = .85 และ .90 ในประชากรท่ัวไปและผู้ป่วยตามลำดับ) (Radloff, 

1977) ค่า CITC ของข้อคำถาม 10 ข้ออยู่ระหว่าง .45-.85 ในประชากรผู้ป่วยจิตเวช  มี

ความตรงเชิงเหมือน (Convergent validity) โดยคะแนนจาก CES-D มีความสัมพันธ์อย่างมี

นัยสำคัญกับคะแนนจากมิติภาวะซึมเศร้าของ BASIS-24 และความสัมพันธ์ทางลบกับสุข

ภาวะทางจิต รวมถึงพบว่าผู้ท่ีถูกวินิจฉัยโรคซึมเศร้าท่ีแสดงอาการอยู่มีคะแนนสูงกว่ากลุ่มอื่น 

มีความตรงเชิงจำแนก (Discriminant validity) โดยพบความสัมพันธ์ขนาดเล็กมากกับมิติ

อื่น ๆ (โรคทางจิต, การใช้สารเสพติด) ของ BASIS-24 มีความตรงเชิงภาวะสันนิษฐาน จาก

การวิเคราะห์องค์ประกอบแบบยืนยัน (Confirmatory Factor Analysis: CFA) พบว่า

องค์ประกอบท่ีเหมาะสมท่ีสุดคือ 1 องค์ประกอบ และมีความสัมพันธ์กับ CES-D ฉบับ 20 

ข้อในระดับดี (Kappa Statistic = .82) (Björgvinsson et al., 2013) ในแบบวัดภาวะ

ซึมเศร้าฉบับภาษาไทยยังมีความตรงตามเนื้อหา มีค่า CITC อยู่ระหว่าง .31-.67 ซึ่งสูงกว่าค่า

วิกฤต (critical r = .165, df = 100, p < .05) ทุกข้อ และเมื่อนำไปใช้กับกลุ่มชายรักชายผู้

ติดเช้ือ HIV พบว่า และมีความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายในในระดับเป็นที่พอใจ (α = 

.79) (ภาณุ สหัสสานนท์, 2558) 

ผู้วิจัยเลือกใช้แบบวัดภาวะซึมเศร้า (CES-D) เนื่องจากมีจำนวนข้อคำถามท่ีกระชับ 

มีความนิยมในการใช้ในการศึกษาภาวะซึมเศร้าในกลุ่มประชากรผู้มีความหลากหลายทางเพศ 

ท้ังยังมีความเท่ียงและความตรงของคะแนนเมื่อนำไปใช้ในกลุ่มตัวอย่างชายรักชายชาวไทย 

ซึ่งเป็นกลุ่มประชากรท่ีใกล้เคียงกับประชากรในการศึกษาปัจจุบัน โดยผลจากการเก็บข้อมูล

เพื่อตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวัดในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีจำนวน 61 คน พบว่า
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คะแนนจากแบบวัดภาวะซึมเศร้ามีความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายในของท้ังแบบวัดอยู่

ในระดับดี (α = .829) และค่า CITC ของข้อคำถามท้ัง 10 ข้อผ่านเกณฑ์ (มีค่าระหว่าง 

.257-.690) ดังตารางท่ี ก5 และในรอบเก็บข้อมูลจริงพบความเท่ียงแบบความสอดคล้อง

ภายในในระดับดี (α = .852) เช่นกัน   

4. แบบวัดประสบการณ์การถูกกีดกัน พัฒนาจากมิติย่อยการกีดกัน (Discrimination) ของแบบ

วัด Daily Heterosexist Experiences Questionnaire (DHEQ) โดย Balsam และคณะ  

(2013) เป็นแบบวัดความเครียดของคนกลุ่มน้อยของผู้มีความหลากหลายทางเพศในแง่มุม

ต่าง ๆ รวมทั้งหมด 9 แง่มุม ได้แก่ การแสดงออกทางเพศ (gender expression), ความ

ระแวดระวงั (vigilance), การเล้ียงดูบุตร (parenting), การถูกกีดกัน/การถูกคุกคาม 

(discrimination/harassment), การบาดเจ็บแทนตัว (vicarious trauma), ครอบครัว 

(family of origin), โรคเอดส์ (HIV/AIDS), การตกเป็นเหยื่อ (victimization), และ ความ

โดดเด่ียว (isolation) โดยผู้พัฒนาระบุว่าสามารถเลือกใช้บางมิติย่อยของแบบวัดตามความ

เหมาะสมของการศึกษา 

DHEQ เป็นแบบวัดท่ีมีความยืดหยุ่นในการรายงานคำตอบ โดยสามารถเลือกให้

ผู้ตอบตอบการมีประสบการณ์ (มีหรือไม่มี) หรือตอบความถ่ีท่ีพบเจอกับประสบการณ์ใน

ช่วงเวลาหนึ่ง หรือเป็นระดับความทุกข์ใจ (distress) หรือความรบกวนต่อจิตใจจากการ

เผชิญกับเหตุการณ์นั้นในลักษณะมาตรประมาณค่าแบบ Likert Scale ก็สามารถทำได้ ใน

การศึกษาปัจจุบันจะเลือกใช้การตอบระดับความทุกข์ใจจากเหตุการณ์ในแต่ละข้อคำถาม

ในช่วง 12 เดือนท่ีผ่านมา โดยท่ี (0) คือ ไม่เคยประสบเหตุการณ์นี้ (1) คือ เคยประสบ

เหตุการณ์นี้แต่มันไม่ได้รบกวนใจ (2) คือ เคยประสบเหตุการณ์นี้และมันรบกวนใจเล็กน้อย 

(3)  คือ เคยประสบเหตุการณ์นี้และมันรบกวนใจปานกลาง (4) คือ เคยประสบเหตุการณ์นี้

และมันรบกวนใจค่อนข้างมาก (5) คือ เคยประสบเหตุการณ์นี้และมันรบกวนใจมาก โดย 

DHEQ มีข้อคำถามท้ังหมดข้อ 50 ข้อ และข้อคำถามในมิติการกีดกันจำนวน 6 ข้อ 

คุณสมบัติทางจิตมิติของ DHEQ พบว่ามีความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายในใน

ระดับดี ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาครวมทั้งฉบับเท่ากับ .92 และในมิติการกีดกัน

เท่ากับ .85 มีหลักฐานความตรงเชิงภาวะสันนิษฐานจากการทำการวิเคราะห์องค์ประกอบ

เชิงยืนยันคะแนนจากข้อถามท้ังหมด พบว่าการแบ่งองค์ประกอบแบบ 10 องค์ประกอบเป็น
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รูปแบบท่ีเหมาะสมกับหลักฐานเชิงประจักษ์ท่ีสุด ซึ่งในแต่ละมิติมีความตรงกับทฤษฎีเกี่ยวกับ

ความเครียดของคนกลุ่มน้อยท่ีมีการศึกษาก่อนหน้า และคะแนนรวมยังมีความสัมพันธ์ระดับ

ปานกลางกับปัญหาทางจิตใจ (ระดับความซึมเศร้า วิตกกังวล ความเครียด ความเครียดหลัง

ผ่านเหตุการณ์ร้ายแรง) ตรงกับท่ีระบุไว้ในทฤษฎี มีความตรงตามสภาพ (Concurrent 

validity) โดยพบความสัมพันธ์กับข้อคำถามเกี่ยวกับการกีดกันในภาพรวม นอกจากนี้ ใน

กระบวนการพฒันาแบบวัดและสร้างข้อคำถามยังบ่งบอกถึงความตรงเชิงเนื้อหา โดยผู้พัฒนา

สร้างข้อคำถามจากข้อมูลท่ีได้จากการสนทนากลุ่ม (focus group) และการสัมภาษณ์เชิงลึก

ผู้มีความหลากหลายทางเพศ นำมาวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน คัดเลือกข้อคำถาม 

นำไปทดลองใช้และรับความคิดเห็นของผู้ตอบท่ีเป็นผู้มีความหลากหลายทางเพศมาปรับปรุง

ข้อคำถามและนำไปทดสอบอีกครั้ง โดย Morrison และคณะ (2016) ซึ่งได้ศึกษาและ

ตรวจสอบมาตรเกี่ยวกับการกีดกันต่อคนกลุ่มน้อยทางเพศจำนวน 162 มาตร รายงานว่า 

DHEQ มีคุณสมบัติทางจิตมิติครบใน 5 ด้าน (ความเท่ียง โครงสร้างองค์ประกอบ ความตรง

เชิงเนื้อหา ความตรงเชิงเกณฑ์ และความตรงเชิงภาวะสันนิษฐาน) และเป็นมาตรท่ีคุณภาพดี

ท่ีสุดในการตรวจสอบนั้น 

ผู้วิจัยเลือกใช้มิติประสบการณ์การถูกกีดกันจากมาตร DHEQ เนื่องจากเป็นมาตรท่ีมี

คุณสมบัติทางจิตมิติครบถ้วน และสอดคล้องกับกรอบแนวคิดความเครียดของคนกลุ่มน้อยท่ี

ใช้เป็นแนวทางในการศึกษาครั้งนี้ โดยผลจากการเก็บข้อมูลเพื่อตรวจสอบคุณภาพของ

เครื่องมือวัดในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีจำนวน 61 คน พบว่าคะแนนจากแบบวัด

ประสบการณ์การถูกกีดกัน (ฉบับภาษาไทย) มีความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายในของท้ัง

แบบวัดอยู่ในระดับดี (α = .849) และค่า CITC ของข้อคำถามท้ัง 6 ข้อผ่านเกณฑ์ (มีค่า

ระหว่าง .437-.788) ดังตารางท่ี ก5 และในรอบเก็บข้อมูลจริงพบความเท่ียงแบบความ

สอดคล้องภายในในระดับดี (α = .894) เช่นกัน 

5. แบบวัดการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน พัฒนาจาก

แบบวัด Internalized Homophobia Scale (IHP) โดย Herek และคณะ (1998) ซึ่ง

ดัดแปลงมาจากข้อคำถามท่ีใช้ในการสัมภาษณ์ของ Martin และ Dean (1992) เป็นแบบวัด

ระดับการปฏิเสธเพศวิถีของตนของบุคคลรักเพศเดียวกัน ความรู้สึกไม่สบายใจในความดึงดูด

ท่ีมีต่อบุคคลเพศเดียวกัน และการหลีกเล่ียงความรู้สึกดึงดูดรวมถึงความรู้สึกทางเพศต่อ
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บุคคลรักเพศเดียวกัน (Herek & Glunt, 1995; Meyer, 1995 อ้างถึงใน Frost & Meyer, 

2009) เดิมถูกสร้างขึ้นเพื่อใช้กับชายรักชาย แต่ในฉบับของ Herek และคณะ (1998) ได้มี

การปรับปรุงข้อคำถามเพื่อให้สามารถใช้กับหญิงรกัหญิงและไบเซ็กชวลได้ด้วย 

 IHP เป็นมาตรประมาณค่าแบบ Likert Scale 5 ระดับ โดยให้ผู้ตอบประเมินว่า

ตนเองเห็นด้วยกับข้อคำถามในแต่ละข้อเท่าไร โดยท่ี (1) คือ ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง (2) ไม่เห็น

ด้วย (3) เห็นด้วยและไม่เห็นด้วยเท่ากัน (4) เห็นด้วย (5) เห็นด้วยอย่างยิ่ง โดยมีข้อคำถาม

จำนวนข้อ 9 ข้อ มีคะแนนรวมอยู่ในช่วง 5-45 คะแนน โดยคะแนนท่ีมากหมายถึงระดับ

ความการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นของตนท่ีมากขึ้น 

 คุณสมบัติทางจิตมิติของ IHP มีหลักฐานยืนยันความตรงเชิงเหมือนจากการพบ

ความสัมพันธ์ทางลบกับความนับถือตัวเอง ความนับถือตัวเองจากกลุ่ม (collective self-

esteem) การมีส่วนร่วมกับชุมชน การเปิดเผยตนเอง และทางบวกกับความไม่พึงพอใจกับ

ชุมชนคนรักเพศเดียวกัน นอกจากนี้ผู้ชายท่ีมีคะแนนจาก IHP สูงจะมีความเช่ือรวมถึง

ทัศนคติท่ีช่วยลดความเส่ียงต่อ HIV น้อยกว่ากลุ่มอื่น ๆ (Herek & Glunt, 1995) ส่วนความ

เท่ียงแบบความสอดคล้องภายใน พบว่ามีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ .86 ใน

กลุ่มตัวอย่างคนรักเพศเดียวกันและคนรักสองเพศ (Frost & Meyer, 2009) 

 ผู้วิจัยเลือกใช้มาตร IHP เนื่องจากเป็นมาตรท่ีมีจำนวนข้อคำถามท่ีกระชับ และเป็น

มาตรท่ีวัด IH โดยไม่ทับซ้อนกับภาวะสันนิษฐานอื่น (เช่น การเปิดเผยเพศวิถี ภาวะซึมเศร้า) 

ซึ่งสอดคล้องกับกรอบแนวคิดความเครียดของคนกลุ่มน้อยท่ีใช้เป็นแนวทางในการศึกษาครั้ง

นี้ โดยผลจากการเก็บข้อมูลเพื่อตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวัดในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี

จำนวน 61 คน พบว่าคะแนนจากแบบวัดการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมา

เป็นส่วนหนึ่งของตน (ฉบับภาษาไทย) มีความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายในของท้ังแบบ

วัดอยู่ในระดับดี (α = .808) และค่า CITC ของข้อคำถามท้ัง 9 ข้อผ่านเกณฑ์ (มีค่าระหว่าง 

.364-.697) ดังตารางท่ี ก6 และในรอบเก็บข้อมูลจริงพบความเท่ียงแบบความสอดคล้อง

ภายในในระดับดี (α = .846) เช่นกัน 

6. แบบวัดความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน พัฒนาจากแบบวัด Connectedness to the LGBT 

Community Scale (CCS) โดย Frost and Meyer (2012) แบบวัดความรู้สึกเช่ือมโยงกับ

ชุมชนผู้มีความหลากหลายทางเพศ ผ่านองค์ประกอบของความมรู้สึกเช่ือมโยง เช่น 
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ความรู้สึกใกล้ชิด (closeness) ความรู้สึกทางบวก (positivity) และมุมมองต่อความ

เช่ือมโยงในฐานะส่ิงท่ีเป็นประโยชน์และสามารถช่วยแก้ไขปัญหาได้ (problem-focused) 

ดัดแปลงมาจากแบบวัด Community Affiliation (Barrett & Pollack, 2005; Stall et al., 

2001) 

CCS เป็นมาตรประมาณค่าแบบ Likert Scale 4 ระดับ โดยให้ผู้ตอบประเมินว่า

ตนเองเห็นด้วยกับข้อคำถามในแต่ละข้อเท่าไร โดยท่ี (1) คือ ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง (2) ไม่เห็น

ด้วย (3) เห็นด้วย (4) เห็นด้วยอย่างยิ่ง โดยมีข้อคำถามจำนวนข้อ 8 ข้อ มีคะแนนรวมอยู่

ในช่วง 8-32 คะแนน โดยคะแนนท่ีมากหมายถึงความรู้สึกเช่ือมโยงท่ีมากขึ้น 

 คุณสมบัติทางจิตมิติของแบบวัด CCS พบว่าความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายใน

ของท้ังแบบวัดอยู่ในระดับดี (α = .81) และค่า CITC ของข้อคำถาม 8 ข้ออยู่ในระดับ

ยอมรับได้ (อยู่ระหว่าง .38-.68)  มีความตรงเชิงเหมือน โดยคะแนนจาก CSS มี

ความสัมพันธ์อย่างมีนัยสำคัญกับความนับถือตนเองจากกลุ่ม (Collective self-esteem), 

อัตลักษณ์ความเป็นกลุ่มคนรักเพศเดียวกัน (Gay group identity), และการมีส่วนร่วมใน

ชุมชนผู้มีความหลากหลายทางเพศ มีความตรงเชิงจำแนก โดยไม่พบความสัมพันธ์กับการเข้า

สังคมท่ัวไปและอัตลักษณ์ความเป็นกลุ่มเช้ือสายแอฟริกัน-อเมริกันและละติน แต่หลักฐาน

สำหรับความตรงเชิงทำนาย (Predictive validity) ยังไม่แข็งแรงนัก เนื่องจากพบ

ความสัมพันธ์ระหว่างระดับความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนกับสุขภาวะทางจิตและสุขภาวะทาง

สังคมในบางกลุ่มย่อยของกลุ่มตัวอย่างเท่านั้น (Frost & Meyer, 2012) 

 ผู้วิจัยเลือกใช้มาตร CCS เนื่องจากเป็นมาตรท่ีมีคุณสมบัติทางจิตมิติดี และเป็น

มาตรท่ีมีเนื้อหาจำเพาะต่อความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนผู้มีความหลากหลายทางเพศ โดยผล

จากการเก็บข้อมูลเพื่อตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวัดในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีจำนวน 

61 คน พบว่าคะแนนจากแบบวัดความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน (ฉบับภาษาไทย) มีความเท่ียง

แบบความสอดคล้องภายในของท้ังแบบวัดอยู่ในระดับดี (α = .884) และค่า CITC ของข้อ

คำถามท้ัง 8 ข้อผ่านเกณฑ์ (มีค่าระหว่าง .439-.755) ดังตารางท่ี ก7 และในรอบเก็บข้อมูล

จริงพบความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายในในระดับดี (α = .871) เช่นกัน 
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ขั้นตอนการพัฒนาและตรวจสอบคุณภาพมาตรวัด 
 ผู้วิจัยได้พัฒนาแบบวัดประสบการณ์การถูกกีดกัน แบบวัดการรับเอามุมมองทางลบต่อการ

รักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน และแบบวัดความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน เพื่อใช้ในการศึกษานี้ 

โดยมีข้ันตอนการพัฒนาและตรวจสอบคุณภาพดังรายละเอียดต่อไปนี้ 

1. ผู้วิจัยทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องเพื่อใช้เป็นองค์ความรู้ในการพัฒนา

มาตรวัด 

2. ผู้วิจัยนำมาตรท่ีได้ขออนุญาตจากผู้วิจัยผู้เป็นเจ้าของมาตรแล้วมาแปลเป็นภาษาไทย 

เรียบเรียง และปรับปรุงให้เข้ากับบริบทรวมถึงวัฒนธรรมของกลุ่มตัวอย่าง 

3. นำข้อคำถามท่ีถูกแปลแล้วผ่านกระบวนการแปลย้อนกลับ (back-translation) โดย

ผู้แปลท่านอื่น เพื่อตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา ดังตารางท่ี ก11, ก12, และ ก13 

รวมถึงตรวจสอบภาษาและการใช้ในบริบทข้ามวัฒนธรรม ดังตารางท่ี ก14 

4. นำมาตรวัดท่ีถูกแปลแล้วไปทดลองใช้ (try out) กับกลุ่มตัวอย่างคนกลุ่มน้อยทาง

เพศวิถีจำนวน 61 คน เพื่อนำมาวิเคราะห์คุณภาพรายข้อ โดยพิจารณาจากค่า

สหสัมพันธ์ระหว่างข้อคำถามแต่ละข้อกับคะแนนรวมของข้อคำถามอื่น (Corrected 

Item-Total Correlation: CITC) โดยกำหนดนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 และ

ตรวจสอบความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายในของมาตรวัด โดยคำนวณค่า

สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha: α) พบผลดังตารางท่ี ก

15, ก16, ก17, และ ก18 

5. นำมาตรท่ีได้รับการพัฒนาและตรวจสอบประสิทธิภาพแล้วมารวมกับข้อคำถามคัด

กรอง และแบบสอบถามข้อมูลท่ัวไป เพื่อเป็นเครื่องมือในการเก็บข้อมูลกับกลุ่ม

ตัวอย่าง 

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง 
1. ผู้วิจัยนำเสนอโครงการวิจัยเพื่อขอรับพิจารณาให้ดำเนินการจากคณะกรรมการพิจารณา

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ โดยได้รับการพิจารณาอนุมัติ เลขท่ีโครงการวิจัย 2141.1/64 

2. ผู้วิจัยอธิบายรายละเอียดของโครงการวิจัยในส่วนของวัตถุประสงค์การวิจัย ระยะเวลาท่ีใช้ใน

การตอบ รวมถึงประโยชน์ท่ีจะได้รับจากการตอบแบบสอบถาม มีการขอความยินยอมจาก
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กลุ่มตัวอย่างในการเข้าร่วมการวิจัย เปิดโอกาสให้กลุ่มตัวอย่างสามารถสอบถามในประเด็นท่ี

ไม่เข้าใจ และแจ้งถึงสิทธิในการยุติการตอบแบบสอบถามได้ทุกเมื่อท่ีต้องการ 

3. ข้อมูลทุกอย่างของกลุ่มตัวอย่างมีการเก็บเป็นความลับ ผู้วิจัยเป็นผู้เดียวที่สามารถเข้าถึง

ข้อมูลท่ีได้จากการตอบแบบสอบถามทางออนไลน์ และเมื่อเสร็จส้ินการวิจัยข้อมูลท้ังหมดท่ี

สามารถระบุตัวตนของผู้เข้าร่วมการวิจัยได้จะถูกลบออกจากทุกฐานข้อมูล 

4. การนำเสนอผลการวิจัยจะนำเสนอเป็นภาพรวมและข้อสรุป ไม่มีข้อมูลใดท่ีนำไปสู่การระบุ

ตัวตนของผู้เข้าร่วมการวิจัยได้ 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 การวิจัยครั้งนี้มีข้ันตอนการเก็บข้อมูลและรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

1. ผู้วิจัยเสนอโครงการวิจัยต่อคณะกรรมการการพิจารณาจริยธรรมในคน 

2. หลังจากโครงการวิจัยผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมในคน ผู้วิจัย

ประชาสัมพันธ์และกระจายแบบสอบถามผ่านทางช่องทางออนไลน์ต่าง ๆ เช่น ส่ือสังคม

ออนไลน์ Facebook, LINE, เว็บไซต์ท่ีเกี่ยวข้อง รวมถึงติดต่อไปยังส่วนงานท่ีมีเครือข่ายกับผู้

มีความหลากหลายทางเพศหรือสาธารณชนในวงกว้างเพื่อขอให้ช่วยประชาสัมพันธ์งานวิจัย 

ยกตัวอย่างเช่น สมาคมฟ้าสีรุ้งแห่งประเทศไทย และจะมีการมอบของท่ีระลึกให้กับตัวแทน

เครือข่ายท่ีช่วยนำเข้าสู่แหล่งข้อมูล (gate keeper) โดยแบบสอบถามดังกล่าวถูกสร้างและ

เก็บข้อมูลบนแพลตฟอร์มของ Google Form จากกลุ่มตัวอย่างท่ีสมัครใจเข้าร่วมการวิจัย

ตอบแบบสอบถามออนไลน์รวม 40 ข้อ คิดเป็นเวลาประมาณ 10-15 นาที กลุ่มตัวอย่างได้

อ่านเอกสารข้อมูลท่ีบอกถึงรายละเอียดของงานวิจัยและสิทธิของกลุ่มตัวอย่างท่ีหน้าแรกของ

แบบฟอร์มก่อนตัดสินใจกดยินยอมเข้าร่วมการวิจัย และเข้าสู่กระบวนการคัดกรองผู้เข้าร่วม

การวิจัย 

ผู้วิจัยมีการมอบของขวัญเพื่อแสดงความขอบคุณแก่ผู้เข้าร่วมการวิจัยท่ีตอบแบบสอบถาม

ครบถ้วนสมบูรณ์เป็นสิทธิ์ในการเข้าร่วมการสุ่มรางวัล บัตรของขวัญดิจิทัลแกร็บกิฟต์ 

(GrabGifts) สำหรับการใช้บริการส่ังอาหารบนแอปพลิเคชันแกร็บ (Grab) มูลค่า 200 บาท 

จำนวน 10 รางวัล (มีโอกาสได้รับท่านละ 1 รางวัล) โดยผู้เข้าร่วมการวิจัยมีสิทธิ์ที่จะเข้าร่วม

การสุ่มรางวัลหรือไม่ก็ได้ 
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3. เมื่อเก็บข้อมูลได้ครบถ้วนตามจำนวนท่ีวางแผนไว้จึงนำข้อมูลไปตรวจสอบและวิเคราะห์ทาง

สถิติ 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
 ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยใช้โปรแกรมสำเร็จรูป SPSS for Windows ในการวิเคราะห์ทางสถิติ

ดังต่อไปนี ้

1. การวิเคราะห์สถิติเชิงพรรณนา (descriptive statistic)  

2. การวิเคราะห์เพื่อหาความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร โดยหาค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์

สัน (Pearson’s product-moment correlation coefficient) 

3. การวิเคราะห์เพื่อทดสอบตัวแปรส่งผ่านและตัวกำกับ โดยวิเคราะห์สมการถดถอยเชิงพหุ 

(multiple regression analysis) ตามแนวคิด Conditional PROCESS Model โดย 

Hayes (2013) ทดสอบอิทธิพลของประสบการณ์การถูกกีดกันต่อภาวะซึมเศร้า โดยมีการรับ

เอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนเป็นตัวแปรส่งผ่าน และ

ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับ 
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บทท่ี 4  
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 การวิเคราะห์ข้อมูลในการวิจัยครั้งนี้มาจากการคัดกรองข้อมูลท้ังหมดท่ีได้จากการตอบ

แบบสอบถามแบบออนไลน์จำนวน 275 ชุด โดยคัดคำตอบของผู้ท่ีไม่ผ่านเกณฑ์คัดเข้าจำนวน 12 ชุด

ออก (อายุน้อยกว่า 18 ปี จำนวน 2 คน, เป็นผู้ท่ีมีความรักหรือความรู้สึกดึงดูดทางเพศต่อคนต่างเพศ

เท่านั้น จำนวน 2 คน, และไม่แน่ใจในความรักหรือความรู้สึกดึงดูดทางเพศของตน จำนวน 8 คน) ทำ

ให้เหลือแบบสอบถามท่ีสามารถนำมาวิเคราะห์ข้อมูลได้จำนวน 263 ชุด คิดเป็น 93.64% ของ

แบบสอบถามท่ีได้รับมาท้ังหมด โดยผลการวิเคราะห์ในครั้งนี้แบ่งได้เป็น 4 ตอน ดังนี้ 

 ตอนที่ 1 ข้อมูลท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่าง ประกอบด้วย เพศกำเนิด เพศวิถี ระดับการศึกษา 

รายได้ สถานะการมีความสัมพันธ์ ระดับการเปิดเผยเพศวิถีของตนต่อคนรอบข้าง อายุ และช่วงเวลา

นับจากเปิดเผยเพศวิถีของตนเป็นครั้งแรก 

 ตอนที่ 2 ค่าสถิติเชิงพรรณนา ประกอบด้วย ค่าเฉล่ียเลขคณิต ค่ามัธยฐาน ค่าส่วนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน ค่าสูงสุด ค่าต่ำสุด ค่าความเบ้ และค่าความโด่ง รวมถึงการวิเคราะห์ค่าสหสัมพันธ์แบบ

เพียร์สันระหว่างตัวแปรท่ีศึกษา ได้แก่ ประสบการณ์การถูกกีดกัน ภาวะซึมเศร้า การรับเอามุมมอง

ทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน และความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน  

 ตอนที่ 3 การวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อการทดสอบสมมติฐานทางการวิจัย ได้แก่ การวิเคราะห์เพื่อ

ทดสอบตัวแปรส่งผ่านและตัวกำกับ โดยวิเคราะห์สมการถดถอยเชิงพหุตามแนวคิด Conditional 

PROCESS Model โดย Hayes (2013) ทดสอบอิทธิพลของประสบการณ์การถูกกีดกันต่อภาวะ

ซึมเศร้า โดยมีการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนเป็นตัวแปร

ส่งผ่าน และความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับ 

 ตอนที่ 4 การวิเคราะห์ข้อมูลเพิ่มเติม ประกอบด้วย การวิเคราะห์ความแตกต่างระหว่างเพศ

กำเนิดในตัวแปรท่ีศึกษา โดยใช้สถิติ Independent t-test 
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สัญลักษณ์แทนตัวแปรที่ศึกษา 

DIS หมายถึง  ประสบการณ์การถูกกีดกัน ท่ีได้จากแบบวัด Daily Heterosexist 

Experiences Questionnaire (DHEQ) 

DEP หมายถึง  ภาวะซึมเศร้า ท่ีได้จากแบบวัด Center for Epidemiological Studies-

    Depression Scale (CES-D) 

IH หมายถึง  การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน 

    ท่ีได้จากแบบวัด Internalized Homophobia Scale (IHP) 

CC หมายถึง  ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน ท่ีได้จากแบบวัด Connectedness to the 

LGBT Community Scale (CCS) 

 สัญลักษณ์ทางสถิติที่ใช้ในการวิจัย 

n  หมายถึง  จำนวนกลุ่มตัวอย่าง 

M  หมายถึง  ค่าเฉล่ียของคะแนน (mean) 

sd  หมายถึง  ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของคะแนน (standard deviation) 

max  หมายถึง  ค่าสูงสุดของคะแนน 

min  หมายถึง  ค่าต่ำสุดของคะแนน 

sk  หมายถึง  ค่าความเบ้ของคะแนน (skewness) 

ku  หมายถึง  ค่าความโด่งของคะแนน (kurtosis) 

r  หมายถึง  ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน     

    (Pearson’s product-moment correlation coefficient) 

b หมายถึง  ค่าสัมประสิทธิ์การถดถอย (regression coefficient) 

r  หมายถึง  ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (multiple correlation) 

R² หมายถึง  ค่าสัมประสิทธิ์การพยากรณ์ (coefficient of determination) 
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p  หมายถึง  ค่าความน่าจะเป็นของค่าสถิติทดสอบ (probability) 

 

ตอนที่ 1 ข้อมูลเชิงประชากรของกลุ่มตัวอย่าง 
 กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้คือคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี อายุ 18 ปีข้ึนไปท่ี ร่วมตอบ

แบบสอบถามผ่านทางช่องทางออนไลน์ จำนวนท้ังส้ิน 275 คน เมื่อทำการคัดกรองแล้ว เหลือผู้ท่ีตอบ

แบบสอบถามสมบูรณ์จำนวน 263 คน พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีเพศกำเนิดเป็นชาย ร้อยละ 32.7 และเพศ

หญิงร้อยละ 67.3 ส่วนมากมีการนิยามเพศวิถีของตนเป็นไบเซ็กชวล ร้อยละ 35.0 ตามด้วยเกย์หรือ

ชายรักชาย ร้อยละ 25.5 เลสเบ้ียนหรือหญิงรักหญิง ร้อยละ 22.8 นิยามตนเองด้วยคำอื่น ๆ ท่ีอยู่ใต้

ร่มของ LGBTQ+ (เช่น เควียร์ แพนเซ็กชวล นอนไบนารี ทอม ด้ี) ร้อยละ 10.6 ไม่นิยามตนเอง ร้อย

ละ 1.9 ไม่รู้หรือไม่แน่ใจ ร้อยละ 1.9 และนิยามตนเองด้วยคำอื่น ๆ ท่ีไม่อยู่ใต้ร่มของ LGBTQ+ ร้อย

ละ 1.9 โดยในสองกลุ่มหลังนี้แม้จะไม่ชัดเจนในนิยามเพศวิถีของตน หรือ ไม่นิยามตัวเองใต้ร่มของ 

LGBTQ+ แต่ผ่านเกณฑ์คัดเข้าในการมีความรู้สึกรักหรือดึงดูดทางเพศต่อคนเพศเดียวกัน จึงนับว่ามี

คุณสมบัติเป็นผู้เข้าร่วมการวิจัย 

 ในส่วนของอายุ พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีอายุระหว่าง 18-50 ปี มีอายุเฉล่ีย 27.06 ปี ส่วน

เบ่ียงเบนมาตรฐาน 6.21 กลุ่มตัวอย่างท้ังหมดมีระดับการศึกษาในระดับมัธยมศึกษาตอนปลายหรื

อปวช. ขึ้นไป โดยส่วนมากมีระดับการศึกษาในระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่า คิดเป็นร้อยละ 66.5 

และส่วนมากมีรายได้น้อยกว่า 15,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 35.7 

 กลุ่มตัวอย่างมีสถานะการมีความสัมพันธ์ระหว่างโสดและมีคนรักใกล้เคียงกัน โดยมีสถานะ

เป็นโสด ร้อยละ 51.7 และมีคนรัก 48.3 โดยแบ่งเป็นมีคนรักเป็นคนเพศเดียวกัน ร้อยละ 39.2 และ 

มีคนรักเป็นคนต่างเพศ ร้อยละ 9.1  

ระดับการเปิดเผยเพศวิถีหรือความสัมพันธ์กับคนรักเพศเดียวกัน พบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่

เปิดเผยเพศวิถีของตน โดยมีจำนวนปีท่ีเปิดเผยเพศวิถีเฉล่ีย 10.47 ปี ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 7.03 มี

ค่าระหว่าง 0.5-48 ปี โดยมีผู้ตอบข้อมูลนี้จำนวน 233 คน (ผู้ท่ีไม่เคยเปิดเผยเพศวิถีจะไม่ต้องตอบ

คำถามข้อนี้) โดยสามารถดูรายละเอียดเพิ่มเติมเกี่ยวกับข้อมูลเชิงประชากรของกลุ่มตัวอย่างได้ใน

ตารางท่ี 1 และตารางท่ี 2 
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ตารางที่ 1 
จำนวนและร้อยละของข้อมูลเชิงประชากรของกลุ่มตัวอย่าง 

 รายการ จำนวน ร้อยละ 

1. เพศกำเนิด ชาย 86 32.7 

 หญิง 177 67.3 

2. เพศวิถ ี เลสเบี้ยน / หญิงรักหญงิ 60 22.8 

 เกย์ / ชายรักชาย 67 25.5 

 ไบเซ็กชวล 92 35.0 

 ไม่แน่ใจ / ไม่รู ้ 5 1.9 

 ไม่นิยาม 5 1.9 

 อื่น ๆ (LGBTQ+) 28 10.6 

 อื่น ๆ (ไม่ใช่ LGBTQ+) 5 1.9 

 ข้อมูลขาดหาย 1 0.4 

3. ระดับการศึกษา มัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช. 13 4.9 

 อนุปริญญา / ปวส. 2 0.8 

 ปริญญาตรี / เทียบเท่า 175 66.5 

 สูงกว่าปริญญาตร ี 73 27.8 

4. รายได้ น้อยกว่า 15000 94 35.7 

 15001 - 25000 80 30.4 

 25001 - 35000 41 15.6 

 35001 - 45000 23 8.7 

 มากกว่า 45000 25 9.5 

5. สถานะการมีความสัมพันธ์ โสด 136 51.7 

 มีคนรักเป็นคนเพศเดียวกัน 103 39.2 

 มีคนรักเป็นคนต่างเพศ 24 9.1 

6. ระดับการเปิดเผยเพศวิถี ไม่เปิดเผยกับใครเลย 10 3.8 

 เปิดเผยกับไม่ถึง 
ครึ่งหนึ่งของคนรู้จัก  

80 30.4 

 เปิดเผยกับครึ่งหนึ่งของคนรู้จัก  46 17.5 
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 เปิดเผยกับคนรู้จักส่วนใหญ่  69 26.2 

 เปิดเผยกับเกือบทุกคน 58 22.1 

 รวม 263 100.0 
 
ตารางที่ 2 
ค่าสถิติเชิงพรรณนาของอายุและจำนวนปีท่ีเปิดเผยเพศวิถีของกลุ่มตัวอย่าง 

รายการ M SD Min Max 
1. อายุ 27.06 6.21 18.00 50.00 
2. จำนวนปีท่ีเปิดเผยเพศวิถี 10.47 7.03 0.50 48.00 
หมายเหตุ. จำนวนปีท่ีเปิดเผยเพศวิถีมีผู้ตอบ 233 คน เนื่องจากไม่มีคำตอบของผู้ท่ีไม่เคยเปิดเผยเพศ

วิถี 

 

ตอนที่ 2 ค่าสถิติเชิงพรรณนาของตัวแปรที่ศึกษา 
 ค่าสถิติเชิงพรรณนา ประกอบด้วย ค่าเฉล่ียเลขคณิต ค่ามัธยฐาน ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

ค่าสูงสุด ค่าต่ำสุด ค่าความเบ้ และค่าความโด่ง ของตัวแปรท่ีศึกษา ได้แก่ ประสบการณ์การถูกกีดกัน 

ภาวะซึมเศร้า การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน และความรู้สึก

เช่ือมโยงกับชุมชน จากกลุ่มตัวอย่างคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีจำนวน 263 คน โดยพบผลดังนี้ 

 ประสบการณ์การถูกกีดกัน พบว่าเฉล่ียเลขคณิตของประสบการณ์การถูกกีดกันมีค่าเท่ากับ 

0.85 โดยมีค่าต่ำสุดและสูงสุดเท่ากับ 0 และ 4.83 ตามลำดับ จากระดับคะแนนท่ีเป็นไปได้ 0-5 

พบว่าค่าเฉล่ียมีค่าต่ำ  

 ภาวะซึมเศร้า พบว่าเฉล่ียเลขคณิตของภาวะซึมเศร้ามีค่าเท่ากับ 1.12 โดยมีค่าต่ำสุดและ

สูงสุดเท่ากับ 0 และ 2.90 ตามลำดับ จากระดับคะแนนท่ีเป็นไปได้ 0-3 พบว่าค่าเฉล่ียมีค่าค่อนข้างสูง  

 การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน พบว่าเฉล่ียเลขคณิต

ของการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนมีค่าเท่ากับ 1.62 โดยมีค่า

ต่ำสุดและสูงสุดเท่ากับ 1 และ 1.62 ตามลำดับ จากระดับคะแนนท่ีเป็นไปได้ 1-5 พบว่าค่าเฉล่ียมีค่า

ต่ำ  
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ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน พบว่าเฉล่ียเลขคณิตของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนมีค่าเท่ากับ 

3.12 โดยมีค่าต่ำสุดและสูงสุดเท่ากับ 1 และ 4.00 ตามลำดับ จากระดับคะแนนท่ีเป็นไปได้ 1-4 

พบว่าค่าเฉล่ียค่อนข้างสูง  

ในส่วนของการกระจายของข้อมูล พบว่าคะแนนภาวะซึมเศร้าและความรู้สึกเช่ือมโยงกับ

ชุมชนมีการกระจายท่ีใกล้เคียงกับโค้งปกติ ในขณะท่ีประสบการณ์การถูกกีดกันและการรับเอามุมมอง

ทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนมีการกระจายค่อนข้างเบ้ขวาและมีความโด่ง 

อย่างไรก็ดี ในกรณีท่ีกลุ่มตัวอย่างมีขนาดใหญ่กว่า 30-40 คน การท่ีข้อมูลมีการกระจายไม่เป็นโค้ง

ปกติจะไม่ส่งผลกระทบต่อข้อตกลงเบ้ืองต้นมากนัก และสามารถวิเคราะห์สถิติทดสอบได้ตามปกติ 

(Ghasemi & Zahediasl, 2012) โดยดูรายละเอียดสถิติเชิงพรรณนาของตัวแปรได้ในตารางท่ี 3  

ตารางที่ 3 
ค่าสถิติเชิงพรรณนาของตัวแปรท่ีศึกษา (N = 263) 

ตัวแปร M SD Sk Ku Possible 
Range 

Actual 
Range 

1. DIS 0.85 1.08 1.62 1.97 0 - 5 0 - 4.83 
2. DEP 1.12 0.63 0.30 -0.65 0 - 3 0 - 2.90 
3. IH 1.62 0.66 1.37 1.88 1 - 5 1 - 1.62 
4. CC 3.12 0.56 -0.60 0.41 1 - 4 1 - 4.00 

 

ในส่วนของการวิเคราะห์ค่าสหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน พบว่าประสบการณ์การถูกกีดกันมี

ความสัมพันธ์ทางบวกกับภาวะซึมเศร้าอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (r(261) = .169, p < .01) การรับ

เอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน (r(261) = .136, p < .05) และ

ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน (r(261) = .150, p < .01) อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ นอกจากนี้ยังพบ

ความสัมพันธ์ทางบวกระหว่างการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน

กับภาวะซึมเศร้า (r(261) = .170, p < .01) และความสัมพันธ์ทางลบกับความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน 

(r(261) = -.224, p < .001) อย่างไรก็ดี ไม่พบความสัมพันธ์ระหว่างความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนกับ

ภาวะซึมเศร้า  
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ตารางที่ 4 
ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์และค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (N = 263) 

ตัวแปร M SD DIS DEP IH CC 
1. DIS 0.85 1.08 (.894)    
2. DEP 1.12 0.63 .169** (.852)   
3. IH 1.62 0.66 .136* .170** (.846)  
4. CC 3.12 0.56 .150** .046 -.224*** (.871) 

หมายเหตุ. *p < .05 (หางเดียว), **p < .01 (หางเดียว), ***p < .001 (หางเดียว), (   ) = α 

ในส่วนของการทดสอบสมมติฐาน ผู้วิจัยได้วิเคราะห์สมการถดถอยเชิงพหุตามแนวคิด 

Conditional PROCESS Model โดยเลือกใช้รูปแบบความสัมพันธ์ที่ 4 เพื่อวิเคราะห์อิทธิพลของ

ประสบการณ์การถูกกีดกันต่อภาวะซึมเศร้า โดยมีการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมา

เป็นส่วนหนึ่งของตนเป็นตัวแปรส่งผ่าน และผู้วิจัยยังเลือกใช้รูปแบบความสัมพันธ์ที่ 15 เพื่อวิเคราะห์

อิทธิพลของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในฐานะตัวแปรกำกับในความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์

การถูกกีดกันกับภาวะซึมเศร้า และการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตนกับภาวะซึมเศร้า 

 

ตอนที่ 3 การวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อการทดสอบสมมติฐานทางการวิจัย  
การวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อการทดสอบสมมติฐานทางการวิจัย ได้แก่ การวิเคราะห์เพื่อทดสอบ

ตัวแปรส่งผ่านและตัวแปรกำกับ โดยวิเคราะห์สมการถดถอยเชิงพหุตามแนวคิด Conditional 

PROCESS Model ทดสอบอิทธิพลของประสบการณ์การถูกกีดกันต่อภาวะซึมเศร้า โดยมีการรับเอา

มุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนเป็นตัวแปรส่งผ่าน และความรู้สึก

เช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับ โดยมีสมมติฐานดังต่อไปนี้ 

1. ประสบการณ์การถูกกีดกันมีอิทธิพลท้ังทางตรงและทางอ้อมต่อระดับภาวะซึมเศร้าของคน

กลุ่มน้อยทางเพศวิถีโดยมีการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตนเป็นตัวแปรส่งผ่าน 

2. ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับในความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูก

กีดกันกับภาวะซึมเศร้า ดังท่ีระบุใน 1) 
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3. ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับในความสัมพันธ์ระหว่างการรับเอามุมมองทาง

ลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนกบัภาวะซึมเศร้า ดังท่ีระบุใน 1) 

การทดสอบสมมติฐานที่ 1 การวิเคราะห์อิทธิพลทางตรงในความสัมพันธ์ระหว่าง

ประสบการณ์การถูกกีดกันและภาวะซึมเศร้า 

 การวิเคราะห์ข้อมูลในตารางท่ี 5 พบว่าประสบการณ์การถูกกีดกันสามารถทำนายภาวะ

ซึมเศร้าได้อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (b = .099, t(261) = 2.764, p < .01) ผลการ

วิเคราะห์นี้จึงสนับสนุนสมมติฐานท่ี 1 ว่าประสบการณ์การถูกกีดกันมีอิทธิพลทางตรงต่อภาวะซึมเศร้า 

ตารางที่ 5 
ผลการวิเคราะห์อิทธิพลทางตรงในความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันและภาวะซึมเศร้า 

(N = 263) 

ตัวแปร
เกณฑ์ 

ตัวแปร
ทำนาย 

b SE t 95% CI R² 

DEP DIS .099** .036 2.764 [.028, .169] .028 
หมายเหตุ. **p < .01 

การทดสอบสมมติฐานที่ 1 การวิเคราะห์อิทธิพลทางตรงในความสัมพันธ์ระหว่าง

ประสบการณ์การถูกกีดกันและการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตน 

การวิเคราะห์ข้อมูลในตารางท่ี 6 พบว่าประสบการณ์การถูกกีดกันสามารถทำนายการรับเอา

มุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนได้อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (b = .082, 

t(261) = 2.210, p < .05) 
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ตารางที่ 6 
ผลการวิเคราะห์อิทธิพลทางตรงในความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันและการรับเอา
มุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน (N = 263) 

ตัวแปร
เกณฑ์ 

ตัวแปร
ทำนาย 

b SE t 95% CI R² 

IH DIS .082* .136 2.210 [.009, .155] .018 
หมายเหตุ. *p < .05 

การทดสอบสมมติฐานที่ 1 การวิเคราะห์อิทธิพลทางอ้อมผ่านการรับเอามุมมองทางลบต่อ

การรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน ในความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกัน

และภาวะซึมเศร้า 

การวิเคราะห์ข้อมูลในตารางท่ี 7 พบว่า ในส่วนของการวิเคราะห์อิทธิพลทางตรง 

ประสบการณ์การถูกกีดกันสามารถทำนายภาวะซึมเศร้าได้อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (b = .087, 

t(260) = 2.210, p < .05) และการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของ

ตนสามารถทำนายภาวะซึมเศร้าได้อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (b = .145, t(260) = 2.458, p < .05) 

อย่างไรก็ดี ไม่พบอิทธิพลทางอ้อมผ่านการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตน ในความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันและภาวะซึมเศร้า (b = .012, p = .101)  

จากการวิเคราะห์สมการถดถอยเชิงพหุตามแนวคิด Conditional PROCESS Model 

รูปแบบท่ี 4 พบว่าผลการวิเคราะห์สนับสนุนสมมติฐานข้อท่ี 1 ว่าประสบการณ์การถูกกีดกันมีอิทธิพล

ทางตรงต่อภาวะซึมเศร้า แต่ในขณะเดียวกัน ผลการวิเคราะห์ไม่สนับสนุนสมมติฐานท่ี 1 ในส่วนของ

อิทธิพลทางอ้อมผ่านการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน ใน

ความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันและภาวะซึมเศร้า โดยพบเพียงอิทธิพลทางตรง

ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันไปยังการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วน

หนึ่งของตน และอิทธิพลทางตรงจากการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตนไปยังภาวะซึมเศร้าเท่านั้น ดังภาพท่ี 3 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 58 

ตารางที่ 7 
ผลการวิเคราะห์อิทธิพลทางอ้อมผ่านการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง
ของตน ในความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันและภาวะซึมเศร้า (N = 263) 

ตัวแปร
เกณฑ์ 

ตัวแปร
ทำนาย 

b SE t 95% CI R² 

DEP DIS .087* .036 2.432 [.612, 1.018] .051 
 IH .145* .059 2.458 [.017, .157]   

หมายเหตุ. *p < .05 

 
ภาพที่ 3 
โมเดลอิทธิพลอิทธิพลทางอ้อมผ่านการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง
ของตน ในความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันและภาวะซึมเศร้า 

 

 

การทดสอบสมมติฐานที่ 2 และ 3 การวิเคราะห์อิทธิพลกำกับของความรู้สึกเชื่อมโยงกับ

ชุมชน 

ผู้วิจัยได้ต้ังสมมติฐานว่า ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับในความสัมพันธ์

ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันกับภาวะซึมเศร้า และ ความสัมพันธ์ระหว่างการรับเอามุมมองทาง

ลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนกบัภาวะซึมเศร้า ดังท่ีระบุในสมมติฐานท่ี 1 
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ผลการวิเคราะห์ข้อมูลในตารางท่ี 8 ไม่พบว่าความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับใน

ความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันกบัภาวะซึมเศร้า (b = -.087, t(257) = -1.587, p = 

.114) และในความสัมพันธ์ระหว่างการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตนกับภาวะซึมเศร้า (b = .098, t(257) = .978, p = .329) ดังภาพท่ี 4 

 
ตารางที่ 8 
ผลการวิเคราะห์อิทธิพลกำกับของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน (N = 263) 

ตัวแปร
เกณฑ์ 

ตัวแปร
ทำนาย 

 SE t 95% CI R² 

DEP DIS   .359* .178 2.015 [.008, .709] .065 
 IH -.143 .307 -.465 [-.747, 461]  
 CC -.008 .176 -.043 [-.353, 338]  
 DIS x CC -.087 .055 -1.587 [-1.951, .021]  
 IH x CC  .098 .101   .978 [-.010, .297]   

หมายเหตุ. *p < .05 
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ภาพที่ 4 
อิทธิพลกำกับของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในโมเดลอิทธิพลทางอ้อม 

 

 

ตอนที่ 4 การวิเคราะห์ข้อมูลเพิ่มเติม 
การวิเคราะห์สหสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรที่ศึกษาและข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง 

เพื่อทำความเข้าใจเพิ่มเติมถึงผลการวิจัยท่ีได้รับ ผู้วิจัยได้วิเคราะห์ค่าสหสัมพันธ์ระหว่างตัว

แปรท่ีศึกษา ได้แก่ ประสบการณ์การถูกกีดกัน, การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมา

เป็นส่วนหนึ่งของตน ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน และภาวะซึมเศร้ากับข้อมูลท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่าง 

ได้แก่ ระดับความรู้สึกดึงดูดต่อคนเพศเดียวกัน, ระดับการเปิดเผยเพศวิถีของตนต่อคนรอบข้าง, 

จำนวนปีนับจากเปิดเผยเพศวิถีครั้งแรก, อายุ, ระดับการศึกษาสูงสุดหรือระดับการศึกษาปัจจุบัน, 

และรายได้ โดยพบผลดังนี้ 

ประสบการณ์การถูกกีดกัน พบความสัมพันธ์ทางบวกอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติกับการรับเอา

มุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน (r(261) = .136, p < .05) ความรู้สึก
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เช่ือมโยงกับชุมชน (r(261) = .150, p < .05)  ภาวะซึมเศร้า (r(261) = 169, p < .01) ระดับ

ความรู้สึกดึงดูดต่อคนเพศเดียวกัน  (r(261) = .236, p < .001) และระดับการเปิดเผยเพศวิถี (r(261) 

= .144, p < .05) 

การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน พบความสัมพันธ์

ทางบวกอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติกับประสบการณ์การถูกกีดกัน (r(261) = .136, p < .05) ภาวะ

ซึมเศร้า (r(261) = .170, p < .01) และความสัมพันธ์ทางลบอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติกับความรู้สึก

เช่ือมโยงกับชุมชน (r(261) = -.224, p < .001) และระดับการเปิดเผยเพศวิถี (r(261) = -.283, p < 

.001) 

ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน พบความสัมพันธ์ทางบวกอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติกับ

ประสบการณ์การถูกกีดกัน (r(261) = .150, p < .05) และความสัมพันธ์ทางลบกับการรับเอามุมมอง

ทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน (r(261) = -.224, p < .001) ระดับการเปิดเผย

เพศวิถี (r(261) = .133, p < .05) อายุ (r(261) = -.238, p < .001) ระดับการศึกษา (r(261) = -

.145, p < .05) และรายได้ (r(261) = -.235, p < .001) 

ภาวะซึมเศร้า พบความสัมพันธ์ทางบวกกับประสบการณ์การถูกกีดกัน (r(261) = .169, p < 

.01) การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน (r(261) = .136, p < 

.05) และความสัมพันธ์ทางลบอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติกับอายุ (r(261) = -.215, p < .001) ระดับ

การศึกษา (r(261) = -.178, p < .01) และรายได้ (r(261) = -.151, p < .05)  

และตัวแปรท่ีไม่พบความสัมพันธ์กับตัวแปรหลักท่ีศึกษาเลย ได้แก่ จำนวนปีท่ีเปิดเผยเพศวิถี 
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การวิเคราะห์ตัวแปรที่ศึกษาในประเด็นของความแตกต่างระหว่างเพศกำเนิด 

ผู้วิจัยได้ทำการวิเคราะห์ความแตกต่างระหว่างตัวแปรท่ีศึกษา ได้แก่ ประสบการณ์การถูกกีด

กัน, การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน, ความรู้สึกเช่ือมโยงกับ

ชุมชน และภาวะซึมเศร้าในกลุ่มเพศกำเนิดและกลุ่มเพศวิถี โดยใช้สถิติทดสอบ Independent t-test  

เนื่องจากมีความแตกต่างของจำนวนกลุ่มตัวอย่างในแต่ละกลุ่มย่อยจึงมีการทดสอบความเป็น

เอกพันธ์ของแปรปรวน (homogeneity of variance) โดย Levene’s Test ผลพบว่าตัวแปรท่ีมี

ความแปรปรวนไม่แตกต่างกันในแต่ละกลุ่มย่อย ได้แก่ ภาวะซึมเศร้า (F(1,261) = .978, p = .324) 

และความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน (F(1,261) = .236, p = .628) ในขณะท่ีประสบการณ์การถูกกีดกัน 

(F(1,261) = 20.524, p < .001) และการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตน (F(1,261) = 6.083, p < .05) มีความแปรปรวนท่ีแตกต่างกันในแต่ละกลุ่มย่อย จึงใช้วิธีการ

วิเคราะห์ Welch’s t-test ซึ่งสามารถควบคุม Type I error ในการวิเคราะห์ท่ีมีความแตกต่างของ

ความแปรปรวนได้ดีกว่า (Delacre et al., 2017; Derrick et al., 2016) ในการวิเคราะห์ความ

แตกต่างของค่าเฉล่ียในสองตัวแปรดังกล่าว 

ในส่วนของประสบการณ์การถูกกีดและการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมา

เป็นส่วนหนึ่งของตนนั้น พบความแตกต่างในกลุ่มตัวอย่างเพศชาย (MDIS = 1.320, SD = 1.236, n = 

86) โดยพบว่ามีประสบการณ์การถูกกีดกันสูงกว่าเพศหญิง (MDIS = 0.618, SD = 0.920, n = 177) 

อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (t(132.278) = 4.676, p < .001) และในทำนองเดียวกัน ยังพบว่าเพศชาย 

(MIH = 1.765, SD = 0.731) มีระดับการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตนสูงกว่าเพศหญิง (MIH = 1.547, SD = 0.607) อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (t(143.605) = 

2.394, p < .05) อย่างไรก็ดี ไม่พบความแตกต่างระหว่างเพศกำเนิดในภาวะซึมเศร้าและความรู้สึก

เช่ือมโยงกับชุมชน ดังแสดงในตารางท่ี 10 
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ตารางที่ 10 
ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างระหว่างเพศกำเนิดในตัวแปรท่ีศึกษา (N = 263) 

ตัวแปร ชาย (n = 86) หญิง (n = 177) Mean 
Difference 

t 
M SD M SD 

1. DIS 1.320 1.236 0.618 0.920 0.702 
 

4.676*** 

2. DEP 1.015 0.600 1.174 -0.644 -0.159 
 

-1.920 

3. IH 1.765 0.731 1.547 0.607 0.218 
 

2.394* 

4. CC 3.129 0.578 3.213 -0.557 -0.083 -1.122 
หมายเหตุ. *p < .05, ***p < .001 
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บทท่ี 5 
อภิปรายผล 

 จากผลการวิเคราะห์ข้อมูลของงานวิจัย เรื่อง “อิทธิพลของประสบการณ์การถูกกีดกันต่อ

ภาวะซึมเศร้าในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี โดยมีการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันเป็นตัว

แปรส่งผ่าน และความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับ” จึงมีการอภิปรายผลตามสมมติฐาน

ดังต่อไปนี ้

สมมติฐานที่ 1 ประสบการณ์การถูกกีดกันมีอิทธิพลทั้งทางตรงและทางอ้อมต่อระดับภาวะซึมเศร้า

ของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีโดยมีการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตนเป็นตัวแปรส่งผ่าน 

 ผลจากการวิเคราะห์พบว่า ประสบการณ์การถูกกีดกันมีอิทธิพลทางตรงต่อระดับภาวะ

ซึมเศร้า แต่ไม่พบอิทธิพลทางอ้อมของประสบการณ์การถูกกีดกันต่อระดับภาวะซึมเศร้าของกลุ่ม

ตัวอย่างผ่านมุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกัน จึงสรุปว่าผลการวิเคราะห์สนับสนุนสมมติฐานที่ 1 

บางส่วน 

ประสบการณ์การถูกกีดกัน สะท้อนให้เห็นถึง ประสบการณ์ท่ีคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีถูก

ปฏิบัติอย่างไม่เป็นธรรมเนื่องด้วยอคติทางสังคม จัดเป็นปัจจัยก่อความเครียดแบบมีระยะห่างจาก

ตัวตนตามแนวคิดแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อย (Meyer, 2003) ซึ่งสามารถส่งผลถึง

สุขภาพจิตของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีโดยตรง หรือผ่านกระบวนการทางจิตใจท่ีเฉพาะเจาะจงต่อคน

กลุ่มน้อยทางเพศวิถีในการก่อให้เกิดการรับเอาอคติหรือมุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันท่ีแฝงอยู่

มาเป็นส่วนหนึ่งของตน เป็นปัจจัยก่อความเครียดท่ีใกล้ชิดกับตัวตนของกลุ่มตัวอย่าง จึงสามารถเพิ่ม

ความเส่ียงต่อปัญหาทางสุขภาพจิต โดยผลการวิจัยครั้งนี้พบความเส่ียงต่อภาวะซึมเศร้า ซึ่งเป็นภาวะ

อารมณ์ความรู้สึกท่ีทำให้บุคคลมีการตอบสนองด้านความคิด ความรู้สึกและพฤติกรรมต่าง ๆ ท้ังการ

รับรู้ตนเอง ส่ิงแวดล้อมและอนาคตในทางลบ (Beck, 1979) โดยประสบการณ์การถูกกีดกันอาจมีผล

ในการสร้างสภาพแวดล้อมท่ีไม่เป็นมิตรและตึงเครียดต่อคนกลุ่มน้อย ท้ังยังสามารถกระตุ้นความคิด

แง่ลบต่อตนเองและสังคม ซึ่งนำไปสู่การเกิดภาวะซึมเศร้าดังท่ีระบุไว้ในข้างต้นได้ (Meyer, 2003) 
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ผลการวิจัยท่ีได้รับในส่วนของอิทธิพลทางบวกท่ีประสบการณ์การถูกกีดกันมีต่อภาวะซึมเศร้า

นั้น สอดคล้องกับผลการศึกษาก่อนหน้าซึ่งพบว่าประสบการณ์การถูกกีดกันอิทธิพลทางบวกต่อภาวะ

ซึมเศร้า รวมถึงความทุกข์ทางใจรูปแบบต่าง ๆ (Almeida et al., 2009; Herek et al., 1999) 

อย่างไรก็ดี ไม่พบอิทธิพลทางอ้อมของประสบการณ์การถูกกีดกันต่อระดับภาวะซึมเศร้าโดยมี

การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนเป็นตัวแปรส่งผ่าน ซึ่งในส่วน

ของอิทธิพลทางอ้อมนี้แตกต่างจากผลจากการศึกษาของ Walch และคณะ (2016) ท่ีพบอิทธิพล

ทางอ้อมระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันและปัญหาทางสุขภาพจิต อาทิ ภาวะซึมเศร้า ความวิตก

กังวล ความเครียด ผ่านการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน และ

แนวคิดของ Hatzenbuehler (2009) และ Meyer (2003) ท่ีอธิบายว่าความเครียดท่ีมีระยะห่างจาก

ตัวตนหรือประสบการณ์อันเนื่องจากอคติทางสังคมสามารถส่งผลถึงสุขภาพจิตของคนกลุ่มน้อยทาง

เพศวิถีผ่านกระบวนการทางจิตใจท่ีจำเพาะต่อคนรักเพศเดียวกัน เช่น การรับเอามุมมองทางลบต่อ

การรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน และงานวิจัยอื่นๆ ท่ีเกี่ยวข้อง (Igartua et al., 2009; 

Newcomb & Mustanski, 2010; Szymanski et al., 2008) 

ข้อค้นพบในการศึกษาปัจจุบันยังไม่สนับสนุนบทบาทของการรับเอามุมมองทางลบต่อการรัก

เพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนในฐานะตัวแปรส่งผ่านในความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การ

ถูกกีดกันและภาวะซึมเศร้า ท้ังนี้ มีความเป็นไปได้ว่าอาจมีกระบวนการอื่น ๆ นอกเหนือจากการรับ

เอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนท่ีส่งผลกระทบต่อภาวะซึมเศร้า 

นอกจากนั้น มีความเป็นไปได้ว่าการเก็บข้อมูลครั้งนี้เป็นการศึกษาเบื้องต้นในสังคมไทย ซึ่งมีลักษณะ

เป็นสังคมคติรวมหมู่ บุคคลมีแนวโน้มท่ีจะให้ความสำคัญกับมุมมองความคิดของบุคคลอื่นในสังคม

และมีการพึ่งพิงขอรับการสนับสนุนระหว่างกนัสูง (Hofstede, 1991) การรับรู้ถึงมุมมองทางลบต่อ

การรักเพศเดียวกันของผู้อื่นจึงอาจส่งผลกระทบต่อกลุ่มตัวอย่าง แม้เมื่อกลุ่มตัวอย่างจะไม่ได้รับเข้ามา

เป็นส่วนหนึ่งของตน อาทิ การรับรู้ว่าตนเองแตกต่างไปจากความคาดหวังของบุคคลสำคัญ และความ

เส่ียงต่อการได้รับการสนับสนุนทางสังคมลงลดเนื่องจากความแตกต่างนั้น ดังนั้น แม้ตัวกลุ่มตัวอย่าง

เองจะไม่ได้รับรู้ความแตกต่างนั้นในทางลบ แต่ก็อาจได้รับผลกระทบทางลบต่อสุขภาวะทางจิตจาก

ประสบการณ์การถูกกีดกัน และก่อให้เกิดภาวะซึมเศร้าได้ อย่างไรก็ดี ควรทำการศึกษาเพิ่มเติมใน
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ประเด็นเหล่านี้ต่อไป แต่จากผลการวิจัยครั้งนี้ พบบทบาทของประสบการณ์การถูกกีดกันและการรับ

เอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของต่อกระทบต่อภาวะซึมเศร้าโดยตรง 

สมมติฐานที่ 2 ความรู้สึกเชื่อมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับในความสัมพันธ์ระหว่าง

ประสบการณ์การถูกกีดกันกับภาวะซึมเศร้า ดังที่ระบุในสมมติฐานที่ 1 

จากผลการวิเคราะห์ ไม่พบอิทธิพลกำกับของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน ในความสัมพันธ์

ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันกับภาวะซึมเศร้า ซึ่งไม่สนับสนนุสมมติฐานที่ 2 

ผลจากการศึกษาปัจจุบันไม่สนับสนุนสมมติฐานท่ีว่าความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปร

กำกับระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันและภาวะซึมเศร้าในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี ท้ังนี้ ความรู้สึก

เช่ือมโยงกับชุมชน สะท้อนให้เห็นถึงการรับรู้ของบุคคลว่าเป็นส่วนหนึ่งของคนกลุ่มน้อย ซึ่งมีงานวจัิย

บางส่วนระบุว่าอาจเป็นปัจจัยหนึ่งท่ีช่วยปกป้องผลกระทบทางลบต่อสุขภาพจิตของคนกลุ่มน้อยทาง

เพศวิถีจากปัจจัยก่อความเครียดท่ีจำเพาะเจาะจงต่อคนกลุ่มน้อยได้ โดยความรู้สึกเช่ือมโยงนี้จะทำ

หน้าท่ีเสมือนเป็นตัวเช่ือมคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีเข้าสู่แหล่งสนับสนุนและการรับมือในระดับกลุ่มต่าง 

ๆ เช่น การได้มีพื้นท่ีท่ีปราศจากการตีตราและอคติทางสังคม รวมถึงเป็นตัวช่วยในการรับมือกับการตี

ตราในรูปแบบต่าง ๆ  

ผลการทบทวนวรรณกรรมท่ีผ่านมาพบว่าหลักฐานท่ีสนับสนุนอิทธิพลท่ีความรู้สึกเช่ือมโยง

กับชุมชนมีต่อสุขภาวะยังมีผลไม่สอดคล้องกันนัก ผลการวิจัยท่ีแสดงอิทธิพลของความรู้สึกเช่ือมโยง

กับชุมชนกับสุขภาวะทางจิตมีอาทิ การศึกษาของ Lee และคณะ (2019) ท่ีพบอิทธิพลกำกับของ

ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในประสบการณ์การถูกกีดกันกับภาวะซึมเศร้า โดยพบอิทธิพลทางบวก

อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันอันเนื่องจากเพศวิถีกับภาวะซึมเศร้าในคน

กลุ่มน้อยทางเพศวิถีท่ีมีความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนต่ำ แต่ไม่พบอิทธิพลดังกล่าวในกลุ่มท่ีมีความรู้สึก

เช่ือมโยงกับชุมชนสูง รวมถึงผลในลักษณะเดียวกันในการศึกษาของ Craney และคณะ (2018) ใน

ความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันกบัความทุกข์ทางจิตใจในไบเซ็กชวลเพศหญิง  

อย่างไรก็ดี พบว่าผลการวิจัยบางส่วนไม่แสดงถึงอิทธิพลของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน 

ตัวอย่างมีอาทิ ผลการวิจัยท่ีได้รับในการศึกษาอิทธิพลกำกับของการรับมือระดับกลุ่ม เลสเบ้ียนและไบ

เซ็กชวลหญิง (LBW) ในประสบการณ์การถูกกีดกันจากการรักเพศเดียวกันต่อความทุกข์ทางจิตใจ 

นอกจากนั้น Szymanski และ Owens (2009) ยังศึกษาตัวแปรท่ีใกล้เคียงกับความรู้สึกเช่ือมโยงกับ
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ชุมชนและภาวะซึมเศร้า โดยใช้ความรู้สึกดึงดูดต่อเพศเดียวกันเป็นเกณฑ์คัดเข้า ทำให้กลุ่มตัวอย่างมี

ท้ังผู้ท่ีนิยามตนเองเป็นเลสเบ้ียน ไบเซ็กชวล และผู้ท่ียังไม่แน่ใจในการนิยามเช่นเดียวกับการศึกษา

ปัจจุบัน ผลการวิเคราะห์ไม่พบอิทธิพลกำกับของการรับมือระดับกลุ่ม LBW ในความสัมพันธ์ดังกล่าว 

โดยผู้วิจัยได้อภิปรายว่าการรับมือระดับกลุ่ม LBW ซึ่งคือความรู้สึกเป็นส่วนหนึ่งของชุมชน (sense of 

community) อาจมีอิทธิพลต่อความทุกข์ทางจิตใจน้อยกว่าการรับมือเชิงรุก เช่น การเข้าไปมีส่วน

ร่วมและปฏิสัมพันธ์กับชุมชนโดยตรง และความโดดเด่นของอัตลักษณ์อาจเพิ่มความทุกข์ใจจากการ

ถูกกระทบอัตลักษณ์ดังกล่าว ทำให้การรับมือระดับกลุ่มท่ีเช่ือมโยงกับอัตลักษณ์ต่าง ๆ มีประสิทธิผล

แตกต่างกันไป (Goldberg et al., 2007 อ้างถึงใน Szymanski & Owens, 2009) นอกจากนี้ ยังมี

ผลจากการศึกษาของ Frost และ Meyer (2012) ซึ่งเป็นการศึกษาเพื่อพัฒนามาตรวัดความรู้สึก

เช่ือมโยงกับชุมชนซึ่งไม่พบความสัมพันธ์ระหว่างความรู้สึกเช่ือมโยงนี้กับภาวะซึมเศร้าในกลุ่มย่อยทาง

ชาติพันธุ์หรือเพศใด โดยในการศึกษาดังกล่าวพบเพียงความสัมพันธ์ระหว่างความรู้สึกเช่ือมโยงกับ

ชุมชนกับสุขภาวะทางจิตและสุขภาวะทางสังคมซึ่งเป็นตัวบ่งช้ีสุขภาพจิตทางบวก ซึ่งผู้วิจัยอภิปรายว่า

อาจมีความเป็นไปได้ท่ีความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนไม่มีความสัมพันธ์ทางตรงกับภาวะซึมเศร้าหรืออาจ

เป็นผลเนื่องจากคุณสมบัติของมาตรวัด   

นอกจากประเด็นในข้างต้น ผลการวิจัยท่ีไม่สอดคล้องกับสมมติฐานในครั้งนี้ อาจอธิบายได้

ด้วยแนวคิดแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อย (Meyer, 2003) ท่ีระบุว่า ความรู้สึกเช่ือมโยงกับ

ชุมชนนั้นจะก่อให้เกิดความโดดเด่นของอัตลักษณ์ของบุคคล และยิ่งบุคคลมีการนิยามตนเองกับอัต

ลักษณ์ใดมาก ก็ยิ่งมีความเส่ียงท่ีจะได้รับผลกระทบจากอัตลักษณ์ได้มากขึ้น การท่ีบุคคลซึ่งมี

ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนสูง ซึ่งต้องผ่านกระบวนการนิยามตนเองเป็นเหมือนหรือเป็นส่วนหนึง่ของ

ชุมชน LGB แม้จะสามารถขยายแหล่งสนับสนุนทางทรัพยากรทำให้พร้อมต่อการตีตราหรือ

ประสบการณ์การถูกกีดกันจากสังคมอันช่วยส่งเสริมสุขภาวะ แต่ในทางกลับกัน ก็อาจนำไปสู่การรับรู้

ความรบกวนใจจากประสบการณ์การถูกกีดกันท่ีมากขึ้น ซึ่งผลท่ีเป็นได้ท้ังสองทิศทางอาจส่งผลให้ไม่

พบอิทธิพลท่ีชัดเจนของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในการศึกษาครั้งนี้ ผนวกกับรูปแบบของ

การศึกษาปัจจุบันที่เป็นการศึกษาแบบภาคตัดขวาง (cross-sectional study) จึงอาจทำใหไ้ม่

สามารถระบุถึงอิทธิพลหรือทิศทางของอิทธิพลได้  
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สมมติฐานที่ 3 ความรู้สึกเชื่อมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรกำกับในความสัมพันธ์ระหว่างการรับเอา

มุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนกับภาวะซึมเศร้า ดังที่ระบุใน

สมมติฐานที่ 1 

จากผลการวิเคราะห์ ไม่พบอิทธิพลกำกับของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน ในความสัมพันธ์

ระหว่างประสบการณ์การถูกกีดกันกับภาวะซึมเศร้า ซึ่งไม่สนับสนนุสมมติฐานที่ 3 

ผลการศึกษาในครั้งนี้ไม่สนับสนุนสมมติฐานท่ีว่าความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นปัจจัย

ปกป้องผลของการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนต่อภาวะ

ซึมเศร้าในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี โดยจากการทบทวนวรรณกรรมในปัจจุบัน ยังไม่พบงานวิจัยท่ี

ศึกษาความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในฐานะตัวแปรกำกับในความสัมพันธ์ระหว่างการรับเอามุมมองทาง

ลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนต่อภาวะซึมเศร้า  

นอกจากการอธิบายผลดังท่ีปรากฏในสมมติฐานท่ี 1 และ 2 แล้ว ยังสามารถอภิปรายผล

เพิ่มเติมถึงความแตกต่างของบทบาทของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในการวิจัยครั้งนี้กับการวิจัยท่ี

ผ่านมา แม้งานวิจัยท่ีผ่านมายังมีจำกัด แต่พบงานวิจัยท่ีศึกษาความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในฐานะตัว

แปรส่งผ่านในตัวแปรใกล้เคียง เช่น การศึกษาของ Puckett และคณะ (2015) ท่ีพบว่าการรับเอา

มุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนมีอิทธิพลทางอ้อมถึงความทุกข์ทางจิตใจ

ผ่านการลดความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน โดยพบบทบาทของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในฐานะตัว

ยับย้ัง (suppressor) ผลของการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน 

กล่าวคือความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนทำหน้าท่ีเป็นกันชนต่อความเครียด (stress buffer) ท่ีถูกกระตุ้น

ด้วยปัจจัยก่อความเครียดและมีผลช่วยยับยั้งผลกระทบจากปัจจัยเหล่านั้น อย่างไรก็ตาม พบความ

แตกต่างของการศึกษาตัวแปรนี้ในการวิจัยปัจจุบัน ท่ีศึกษาความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในฐานะตัว

แปรกำกับ ซึ่งไม่ได้ถูกกระตุ้นด้วยปัจจัยก่อความเครียดจึงมีความเป็นไปได้ว่าบทบาทท่ีแตกต่างกันใน

การเป็นกันชนต่อความเครียดตามแนวคิดของ Wheaton (1985, อ้างถึงใน Meyer, 2015) จะช่วย

อธิบายผลการศึกษาท่ีแตกต่างไปในครั้งนี้ได้ 

นอกจากนี้ ในแบบจำลองในการศึกษาของ Frost และ Meyer (2009) พบว่าแม้ความรู้สึก

เช่ือมโยงกับชุมชนไม่ได้มีความสัมพันธ์กับภาวะซึมเศร้าโดยตรง แต่มีความสัมพันธ์ทางลบกับการรับ

เอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนซึ่งมีอิทธิพลทางบวกกับภาวะซึมเศรา้ 
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สอดคล้องกับผลจากการวิเคราะห์เพิ่มเติมในการศึกษาปัจจุบัน ท่ีพบความสัมพันธ์ทางลบอย่างมี

นัยสำคัญทางสถิติระหว่างความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนและการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศ

เดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน และไม่พบอิทธิพลทางตรงของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนต่อภาวะ

ซึมเศร้าเช่นกัน ผลการวิเคราะห์นี้อาจเป็นข้อมูลเบื้องต้นในการสำรวจอิทธิพลทางอ้อมของความรู้สึก

เช่ือมโยงกับชุมชนต่อภาวะซึมเศร้า ผ่านการลดการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็น

ส่วนหนึ่งของตน 

การศึกษาปัจจุบันจึงนับเป็นการศึกษาแรกท่ีสำรวจบทบาทของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน

ในฐานะตัวแปรกำกับในความสัมพันธ์ระหว่างการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็น

ส่วนหนึ่งของตนและภาวะซึมเศร้า และเป็นส่วนหนึ่งในการศึกษากลไกท่ีความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน

ช่วยลดผลกระทบของความเครียดของคนกลุ่มน้อย แม้จะไม่พบหลักฐานสนับสนุนบทบาทของ

ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนในฐานะตัวแปรกำกับ แต่จากการทบทวนวรรณกรรมวิจัยพบว่าอาจมี

กลไกรูปแบบอื่นท่ีสามารถอธิบายบทบาทของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนได้ ไม่ว่าจะเป็นบทบาทของ

การเป็นตัวยับยั้งผลกระทบของการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของ

ตนต่อสุขภาพจิตของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถี ตัวแปรท่ีช่วยลดการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศ

เดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนและช่วยลดผลกระทบต่อสุขภาพจิตในทางอ้อม หรือในฐานะตัวแปร

กำกับเองท่ีต้องการการทดสอบซ้ำในการศึกษาต่อไป 

 

การวิเคราะหข์้อมูลเพิ่มเติม 
 ในส่วนของการวิเคราะห์เพิ่มเติม พบความสัมพันธ์อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติระหว่างตัวแปรท่ี

ศึกษาและข้อมูลท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่างในทิศทางท่ีสอดคล้องกับวรรณกรรมวิจัยดังต่อไปนี้ 

 ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยก่อความเครียดในคนกลุ่มน้อย ภาวะซึมเศร้า และความรู้สึก

เชื่อมโยงกับชุมชน 

 เริ่มจากตัวแปรหลักท่ีศึกษาในการศึกษาปัจจุบัน พบความสัมพันธ์ในทิศทางท่ีสอดคล้องกับ

แนวคิดแบบจำลองความเครียดของคนกลุ่มน้อย (Meyer, 2003) โดยพบว่าประสบการณ์การถูกกีด

กันซึ่งจัดเป็นปัจจัยก่อความเครียดท่ีมีระยะห่างมีความสัมพันธ์ทางบวกอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติกับ

การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน ซึง่เป็นปัจจัยก่อความเครียดท่ี
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มีความใกล้ชิดกับตัวตน เป็นกระบวนการภายในท่ีเกิดขึ้นจากประสบการณ์ท่ีได้เรียนรู้อคติทางสังคม 

และท้ังสองตัวแปรดังกล่าวยังมีความสัมพันธ์ทางบวกอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติกับภาวะซึมเศร้า 

สอดคล้องกับแนวคิดท่ีว่าปัจจัยก่อความเครียดสามารถส่งผลกระทบถึงสุขภาพจิตของคนกลุ่มน้อย

เพิ่มเติมข้ึนจากความเครียดท่ัวไป 

 อย่างไรก็ดี ไม่พบความสัมพันธ์ทางตรงระหว่างความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนกับภาวะซึมเศร้า 

แต่พบความสัมพันธ์อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติระหว่างความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนกับปัจจัยก่อ

ความเครียดท้ังสองตัว คือความสัมพันธ์ทางลบกับการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมา

เป็นส่วนหนึ่งของตน สอดคล้องกับแนวคิดของกระบวนการพฒันาอัตลักษณ์ (Cass, 1979) ท่ีอธิบาย

ว่าในระหว่างท่ีบุคคลพัฒนาการอัตลักษณ์ทางเพศ บุคคลมีแนวโน้มท่ีจะลดความไม่สอดคล้องระหว่าง

ตนเอง พฤติกรรม และการรับรู้คนรอบข้างไปพร้อมกัน การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศ

เดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน ซึง่เป็นอุปสรรคในการรับรู้เพศวิถีของตนตามท่ีสังเกตได้ จึง

แปรผกผันกับความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนท่ีจะเกิดขึ้นได้ เมื่อบุคคลเริ่มมีการยอมรับตนเอง การนิยาม

ตนเองว่าเป็นส่วนหนึ่งของชุมชนของผู้มีความหลากหลายทางเพศ และความสัมพันธ์ทางบวกกับ

ประสบการณ์การถูกกีดกันนั้นอาจอธิบายได้ผ่านการนิยามตนเองหรือการรับมือของคนกลุ่มน้อยทาง

เพศวิถี ดังท่ีอภิปรายในสมมติฐานท่ี 2  

ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยก่อความเครียดในคนกลุ่มน้อย ความรู้สึกดึงดูดทางเพศต่อคน

เพศเดียวกัน และการเปิดเผยเพศวิถี 

 ผลการวิเคราะห์พบว่าระดับความรู้สึกรักหรือดึงดูดทางเพศต่อคนเพศเดียวกัน หรือการมี

ความรู้สึกดึงดูดต่อคนเพศเดียวกันมากกว่าคนเพศตรงข้าม มีความสัมพันธ์ทางบวกอย่างมีนัยสำคัญ

ทางสถิติกับประสบการณ์การถูกกีดกัน สอดคล้องกับ Balsam และคณะ (2013) ท่ีพบว่าเลสเบ้ียน

และเกย์ซึ่งมีความรู้สึกดึงดูดต่อคนเพศเดียวกันมีความเส่ียงต่อปัจจัยก่อความเครียดท่ีมีระยะห่างจาก

ตัวตนมากกว่าไบเซ็กชวล ส่วนหนึ่งอาจอธิบายได้จากการถูกมองเห็น (visibility) ในเพศวิถีท่ีแตกต่าง

จากบรรทัดฐานทางสังคมได้ชัดเจนกว่าไบเซ็กชวลท่ีสามารถมีความสัมพันธ์กับคนต่างเพศได้ ดังนั้น ผู้

ท่ีมีความรู้สึกรักหรือดึงดูดทางเพศต่อคนเพศเดียวกันจึงมีความเส่ียงต่อความเครียดจากภายนอก

เนื่องจากอคติทางสังคมมากกว่า (Friedman & Leaper, 2010, อ้างถึงใน Balsam et al., 2013) 

และสอดคล้องกับผลจากการศึกษาปัจจุบันที่พบว่าระดับความรู้สึกดึงดูดต่อคนเพศเดียวกันมี

ความสัมพันธ์ทางบวกกับระดับการเปิดเผยเพศวิถี ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งท่ีเพิ่มการถูกมองเห็นและความ
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เส่ียงในการถูกกีดกัน และในขณะเดียวกัน ก็สะท้อนถึงพัฒนาการอัตลักษณ์ทางเพศของบุคคล ท่ี

มักจะเริ่มเปิดเผยเพศวิถีเมื่อมีการยอมรับในตนเองมากขึ้น (Cass, 1979; Coleman, 1982) 

สอดคล้องกับผลการวิเคราะห์ท่ีพบความสัมพันธ์ทางลบระหว่างระดับการเปิดเผยเพศวิถีและการรับ

เอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน ซึ่งมักปรากฏมากในช่วงต้นของ

พัฒนาการพฒันาอัตลักษณ์ทางเพศ เป็นส่ิงท่ีคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีต้องก้าวผ่านเพื่อขยับไปสู่ขั้น

พัฒนาการต่อ ๆ ไป (Cass, 1979) อย่างไรก็ดี ไมพ่บความสัมพันธ์อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติของ

จำนวนปีนับจากเปิดเผยเพศวิถีกับตัวแปรหลักท่ีศึกษา อาจบ่งบอกว่าระยะเวลาท่ีเปิดเผยเพศวิถีมี

อิทธิพลต่อความเครียดหรือสุขภาพจิตของคนกลุ่มน้อยน้อยกว่าระดับการเปิดเผยเพศวิถีในช่วงเวลา

นั้น  

ความสัมพันธ์ระหว่างภาวะซึมเศร้า ความรู้สึกเชื่อมโยงกับชุมชน และข้อมูลเชิง

ประชากรศาสตร์ 

 พบว่าภาวะซึมเศร้าและความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเป็นตัวแปรหลักท่ีมีความสัมพันธ์อย่างมี

นัยสำคัญทางสถิติกับข้อมูลเชิงประชากรศาสตร์ โดยท่ีตัวแปรข้อมูลเชิงประชากรศาสตร์ท้ังสามตัว 

ได้แก่ อายุ การศึกษา และรายได้ มีความสัมพันธ์ทางบวกซึ่งกันและกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ใน

ส่วนของภาวะซึมเศร้าท่ีพบความสัมพันธ์ทางลบกับอายุ ระดับการศึกษา และรายได้ สอดคล้องกับ

การศึกษาในสหรัฐอเมริกาท่ีมักพบว่าคนในวัยผู้ใหญ่มีแนวโน้มซึมเศร้าลดลงเมื่ออายุเพิ่มมากขึ้น 

(NIMH, 2022) โดยภาวะซึมเศร้าและโรคซึมเศร้าถูกพบมากขึ้นในกลุ่มคนท่ีมีระดับเศรษฐานะท่ีต่ำ 

(Adler et al., 1994; Muntaner et al., 2004) เช่นเดียวกับความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนมี

ความสัมพันธ์ทางลบกับอายุ ระดับการศึกษา และรายได้อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ โดยในส่วนนี้อาจ

อธิบายผ่านปัจจัยของยุคสมัย ดังท่ี Frost & Meyer (2009) ได้อภิปรายว่าแม้ความรู้สึกเช่ือมโยงกับ

ชุมชนอาจสะท้อนถึงการยอมรับเพศวิถีของตนท่ีต่ำ แต่ก็อาจมีสาเหตุมาจากปัจจัยภายนอก เช่น 

โอกาสและความเส่ียงในการเปิดเผยและออกไปเช่ือมโยงกับคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีคนอื่น ๆ หรือการ

มีอยู่ของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีคนอื่น ๆ ท่ีสามารถก่อให้เกิดความรู้สึกเช่ือมโยงได้ โดยผู้วิจัย

สันนิษฐานว่าระดับการยอมรับความหลากหลายทางเพศท่ีต่ำในช่วงเวลาก่อนหน้าอาจมีผลต่อการ

เปิดเผยเพศวิถีท่ีต่ำ ทำให้คนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีไม่สามารถรับรู้ถึงการมีอยู่และพัฒนาความรู้สึก

เช่ือมโยงกับคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีคนอื่น ๆ ได้มากเท่ากับในปัจจุบันที่มีการเปิดรับมากขึ้น รวมถึงมี

ช่องทางออนไลน์ท่ีสามารถช่วยให้เกิดความเช่ือมโยงกับคนในสังคมหรือคนท่ีคล้ายคลึงกันได้มากขึ้น  
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เพศกำเนิดและความแตกต่างในตัวแปรที่ศึกษา 

ผลการวิเคราะห์ความแตกต่างระหว่างเพศในตัวแปรหลักท้ัง 4 ตัว พบว่าผู้ท่ีมีเพศกำเนิดชาย

มีประสบการณ์การถูกกีดกัน และการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของ

ตนสูงกว่าเพศหญิงอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ สอดคล้องกับข้อค้นพบของ Herek และคณะ (1998) 

และได้อภิปรายว่าความแตกต่างดังกล่าว อาจมีท่ีมาจากทัศนคติทางลบต่อการรักเพศเดียวกันในเพศ

ชายท่ีมีความรุนแรงมากกว่าเพศหญิง Herek (1994) คนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีชายจึงอาจมีการรับเอา

ทัศนคติทางลบมาใช้กับตนเองมากกว่า นำไปสู่ระดับการรับเอามุมมองทางต่อการรักเพศเดียวกันมา

เป็นส่วนหนึ่งของตน รวมถงึการรับรู้และรู้สึกถูกรบกวนใจจากประสบการณ์การถูกกีดกันท่ีสูงกว่า  

ในส่วนของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ

ระหว่างเพศชายและเพศหญิง สอดคล้องกับผลจากการศึกษาเกี่ยวกับความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนใน

คนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีก่อนหน้าท่ีมักไม่พบความแตกต่างระหว่างเพศกำเนิด แต่พบความแตกต่างใน

เพศวิถี โดยพบว่าไบเซ็กชวลมีแนวโน้มท่ีจะมีความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีต่ำ

กว่า มีความรู้สึกโดดเด่ียวมากกว่าเกย์และเลสเบ้ียน (Balsam et al., 2013; Balsam & Mohr, 

2007; Frost & Meyer, 2012) 

และในส่วนของภาวะซึมเศร้า ผลจากการศึกษาปัจจุบันไม่พบความแตกต่างระหว่างท้ังสอง

เพศอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ซึ่งแตกต่างจากผลการศึกษาภาวะซึมเศร้าและโรคซึมเศร้าในประชากร

ท่ัวไปท่ีมักพบอัตราซึมเศร้าท่ีสูงกว่าในเพศหญิง (Altemus et al., 2014) จึงมีความเป็นไปได้ว่าความ

แตกต่างท่ีพบนี้มาจากความเครียดของคนกลุ่มน้อยท่ีส่งผลกระทบต่อคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีเพศชาย

ได้รุนแรงกว่า ทำให้พบระดับภาวะซึมเศร้าในระดับท่ีไม่แตกต่างจากเพศหญิง อย่างไรก็ดีควรมี

การศึกษาเพิ่มเติมในประเด็นดังกล่าวในรูปแบบท่ีเหมาะสมต่อไป 

 

ข้อจำกัดในการวิจัย 
1. ลักษณะการกระจายของข้อมูลของตัวแปรหลัก โดยพบว่าคะแนนประสบการณ์การถูกกีด

กันและการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนมีลักษณะเบ้ขวา 

กล่าวคือคะแนนส่วนมากอยู่ในระดับต่ำ ซึ่งถึงแม้จะไม่มีผลในการละเมิดข้อตกลงเบ้ืองต้นในวิเคราะห์

ข้อมูล แต่ก็มีผลในวิเคราะห์ความสัมพันธ์กับตัวแปรอื่น ๆ ให้ไม่ปรากฏเป็นความสัมพันธ์เชิงเส้นท่ี
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ชัดเจนและมีขนาดอิทธิพลขนาดเล็ก โดยลักษณะการกระจายดังกล่าวอาจสะท้อนถึงข้อจำกัดใน

การศึกษาปัจจุบัน ได้แก่  

1.1 กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาไม่เป็นตัวแทนของประชากรมากพอ ด้วยข้อจำกัดในการเก็บ

ข้อมูลแบบสุ่มตามสะดวกทางออนไลน์ ทำให้มีการกระจายลักษณะทางประชากรศาสตร์ท่ีน้อย (เช่น 

อายุ เพศกำเนิด ระดับการศึกษา) ซึ่งอาจทำให้มีรูปแบบความเช่ือ ประสบการณ์ หรือขั้น

พัฒนาการอัตลักษณ์ทางเพศท่ีคล้ายคลึงกัน และนำไปสู่การกระจายของตัวแปรท่ีศึกษาท่ีจำกัดท่ีช่วง

ใดช่วงหนึ่ง (range restriction)  

1.2 เครื่องมือท่ีใช้ มาตรวัดการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตน โดย Herek และคณะ (1998) มีข้อวิพากษ์ว่าเป็นเครื่องมือท่ีความอ่อนไหวต่ำ ตรวจสอบการ

รับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนในระดับต่ำถึงปานกลางได้จำกัด  

(Shidlo, 1994) อาจส่งผลถึงการกระจายตัวของคะแนนท่ีกระจุกในช่วงค่าต่ำในการศึกษาปัจจุบัน  

1.3 ความแตกต่างในบริบทวัฒนธรรม ฐานแนวคิดท่ีใช้ในการศึกษาครั้งนี้แบบจำลอง

ความเครียดของคนกลุ่มน้อยซึ่งถูกพัฒนาในบริบทตะวันตกซึ่งอาจมีความแตกต่างจากบริบทของไทย 

โดยตัวแปรหนึ่งในการศึกษาท่ีอาจมีความแตกต่างระหว่างวฒันธรรมเด่นชัด คือ การกีดกัน ดังท่ี 

United Nations Development Programme (2014) ได้รายงานถึงสถานการณ์ของผู้มีความ

หลากหลายทางเพศในไทยว่าการกีดกันมักไม่ได้มลัีกษณะท่ีชัดเจน แต่ก็ไม่ได้ยอมรับท้ังหมด จึงอาจ

ทำให้ผลการสำรวจประสบการณ์การถูกกีดกัน (เช่น การถูกคุกคามทางวาจา การถูกจ้องมอง การถูก

เลือกปฏิบัติ) ในการศึกษาปัจจุบันพบค่าเฉล่ียค่อนข้างต่ำ และกลุ่มตัวอย่างถึง 28.52% ไม่เคยมี

ประสบการณ์การถูกกีดกันใดเลยในระยะเวลา 12 เดือนท่ีผ่านมา 

2. ความแตกต่างระหว่างกลุ่มย่อยท่ีอาจมีผลต่อความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรหลัก ด้วย

วัตถุประสงค์ของการศึกษาครั้งนี้ท่ีต้องการให้เป็นการศึกษานำร่องเกี่ยวกับประสบการณ์การถูกกีดกัน 

การรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน

และภาวะซึมเศร้าของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีในไทยในภาพรวม ทำให้ไม่ได้มีการจำกัดเพศกำเนิดหรือ

เพศวิถีของกลุ่มตัวอย่าง ใช้เพียงความรู้สึกดึงดูดต่อคนเพศเดียวกันเป็นเกณฑ์ในการคัดเข้าเพื่อเข้าถึง

กลุ่มตัวอย่างท่ีหลากหลายและอยู่ในกระบวนการพัฒนาอัตลักษณ์ทางเพศขั้นต่าง ๆ อย่างไรก็ดี จาก

การทบทวนวรรณกรรมพบว่าอาจมีความแตกต่างในประสบการณ์ทางสังคม ซึ่งส่งผลถึงความแตกต่าง

ในการรับรู้อคติทางสังคมของเพศและเพศวิถีท่ีแตกต่างกัน (Szymanski et al., 2008) โดยผลการ
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วิเคราะห์เพิ่มเติมพบความแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติระหว่างเพศกำเนิดในตัวแปรหลักของ

การศึกษาบางตัวดังท่ีอภิปรายในส่วนของการวิเคราะห์เพิ่มเติม ความแตกต่างนี้จึงอาจเป็นปัจจัยท่ี

ส่งผลถึงผลการวิเคราะห์ข้อมูลท่ีปรากฏ  

 

ข้อเสนอแนะในการวิจัย 
 1. งานวิจัยในอนาคตควรมีการศึกษาประสบการณ์การถูกกีดกัน การรับเอามุมมองทางลบต่อ

การรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน และความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนโดยคำนึงถึงความ

แตกต่างทางด้านวัฒนธรรมจากแนวคิดทฤษฎี ควรมีการพัฒนามาตรวัดท่ีเหมาะสมกับกลุ่มตัวอย่างใน

บริบทสังคมไทยมากยิ่งขึ้น รวมถึงปรับขอบเขตในการได้มาซึ่งกลุ่มตัวอย่างให้เหมาะสมกับตัวแปรท่ี

ต้องการศึกษาและช่วยให้การกระจายของข้อมูลเป็นปกติยิ่งขึ้น 

2. งานวิจัยในอนาคตท่ีต้องการศึกษาประสบการณ์ทางจิตใจของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีควร

มีการคำนึงความแตกต่างในประสบการณ์ระหว่างเพศและเพศวิถีต่าง ๆ รวมถึงควรมีการศึกษาเชิงลึก

ของประสบการณ์ท่ีมีความจำเพาะของแต่ละเพศ 

3. การศึกษาเกี่ยวกับปัจจัยก่อความเครียดของคนกลุ่มน้อย ความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน 

และภาวะซึมเศร้าในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถียังต้องการการศึกษาเพิ่มเติมเพื่อตอบคำถามเกี่ยวกับ

กระบวนการภายในท่ีเกิดขึ้น ไม่ว่าจะเป็นการศึกษาถึงกลไกท่ีประสบการณ์การถูกกีดกันส่งผลกระทบ

ถึงภาวะซึมเศร้า รวมถึงบทบาทของการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่ง

ของตนในบริบทสังคมแบบคติรวมหมู่ นอกจากนั้น ยังอาจพิจารณาการศึกษาระยะยาว 

(longitudinal study) เพื่อศึกษาทิศทางและกลไกท่ีความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนสัมพันธ์กับ

ประสบการณ์การถูกกีดกันและภาวะซึมเศร้า รวมไปถึงการศึกษากลไกท่ีความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน

ช่วยลดผลกระทบของการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน ไมว่่าจะ

เป็นในฐานะตัวยับยั้ง ตัวแปรกำกับ หรือตัวแปรท่ีมีอิทธิพลทางตรงต่อการรับเอามุมมองทางลบต่อ

การรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน  

 

ข้อเสนอแนะในการประยุกต์ใช ้
 งานวิจัยนี้เป็นงานวิจัยนำร่องท่ีศึกษากลไกท่ีปัจจัยก่อความเครียดของคนกลุ่มน้อย ได้แก่ 

ประสบการณ์การถูกกีดกัน และการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของ
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ตน รวมไปถึงการรับมือระดับกลุ่มซึ่งก็คือความรู้สึกเช่ือมโยงกับคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีคนอื่น ๆ มี

อิทธิพลต่อภาวะซึมเศร้าในคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีในสังคมไทย โดยพบอิทธิพลทางตรงของ

ประสบการณ์การถูกกีดกันท่ีมีต่อภาวะซึมเศร้า แต่ไม่พบอิทธิพลของการรับเอามุมมองทางลบต่อการ

รักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตนและความรูสึ้กเช่ือมโยงกับชุมชนต่อภาวะซึมเศร้า ซึ่งอาจ

สะท้อนถึงปัจจัยก่อความเครียดของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีในบริบทสังคมแบบคติรวมหมู่ท่ีปัจจัยภาย

นอกจากคนรอบข้างและสังคมสามารถสร้างผลกระทบต่อบุคคลได้มากกว่า แตกต่างจากบริบทสังคม

แบบปัจเจกนิยมท่ีแนวคิดทฤษฎีถูกพัฒนาขึ้น ในขณะเดียวกันก็อาจสะท้อนถึงความเข้มแข็งของกลุ่ม

ตัวอย่างท่ีมีการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันจากสังคมมาเป็นส่วนหนึ่งของตนต่ำ และ

ไม่ส่งผลกระทบต่อภาวะซึมเศร้า ในส่วนของความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชนเองก็เป็นการเปิดพื้นท่ีใน

การศึกษากลไกท่ีปัจจัยปกป้องเข้ามาลดอิทธิพลของปัจจัยก่อความเครียดต่อสุขภาวะทางจิตของคน

กลุ่มน้อยทางเพศวิถี รวมไปถึงการศึกษาตัวแปรอื่น ๆ ท่ีสามารถเข้ามาเป็นปัจจัยปกป้องเพิ่มเติมได้    

นอกจากนี้ในการวิเคราะห์เพิ่มเติมยังแสดงให้เห็นถึงตัวแปรอื่น ๆ ท่ีเกี่ยวข้องกับสุขภาวะของคนกลุ่ม

น้อย ไม่ว่าจะเป็น ระดับการเปิดเผยเพศวิถีท่ีมีความสัมพันธ์กับปัจจัยก่อความเครียดของคนกลุ่มน้อย 

หรือลักษณะทางประชากรศาสตร์ เช่น เพศกำเนิด เพศวิถีท่ีนิยามตนเอง อายุ ระดับการศึกษา ซึ่งมี

ผลให้เกิดความแตกต่างหลากหลายในประสบการณ์ของคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีด้วยกัน 

ความเข้าใจในกลไกและความสัมพันธ์ท่ีได้จากการศึกษานี้สามารถเป็นตัวช่วยในการทำงาน

ในบริบทการปรึกษาทางจิตวิทยากับคนกลุ่มน้อยทางเพศวิถีในบริบทสังคมไทย ไม่ว่าจะเป็นในด้าน

ของการเยียวยาผลกระทบจากปัจจัยก่อความเครียดของคนกลุ่มน้อยหรือการป้องกันโดยการ

เสริมสร้างปัจจัยปกป้องท่ีจะช่วยในการรับมือปัจจัยก่อความเครียดต่าง ๆ อย่างไรก็ดี จากการศึกษา

ปัจจุบันจะพบว่าตัวแปรท่ีศึกษาเป็นตัวแปรท่ีมีความอ่อนไหวต่อความแตกต่างทางวัฒนธรรมและ

ประสบการณ์ท่ีแตกต่างกันในแต่ละเพศ การนำความรู้ไปใช้ในบริบทการปรึกษาเชิงจิตวิทยาจึงควรมี

การคำนึงถึงประเด็นดังกล่าวเช่นกัน 
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ภาคผนวก ก 
ผลการตรวจสอบและวิเคราะห์คุณภาพของมาตรวัดที่ใช้ในงานวิจัยในขั้นพัฒนามาตรวัด 

ในขั้นพัฒนามาตรวัด ผู้วิจัยได้นำมาตรวัดจำนวน 3 มาตรวัด ได้แก่ มาตรวัดประสบการณ์

การถูกกีดกัน มาตรวัดการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน และ 

มาตรวัดความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน มาแปลเป็นฉบับภาษาไทยโดยตัวผู้วิจัยเอง และผ่าน

กระบวนการแปลย้อนกลับ (Back translation) เพื่อตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content 

validity) ดังตารางท่ี ก11, ก12, และ ก13 รวมถึงตรวจสอบภาษาและการใช้ในบริบทข้ามวัฒนธรรม 

ดังตารางท่ี ก14 โดยผู้ทรงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญทางจิตวิทยาและภาษาอังกฤษ ได้แก่ 

1. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ  ผู้แปลย้อนกลับ 

2. Dr. Richard Wellauer    ผู้ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา 

3. อาจารย์ ดร. พูลทรัพย์ อารีกิจ   ผู้ตรวจสอบภาษาและการใช้- 

      ในบริบทข้ามวัฒนธรรม 

หลังจากได้ตรวจสอบความเหมาะสมทางภาษาและภาวะสันนิษฐานร่วมกับอาจารย์ท่ีปรึกษา

แล้ว ผู้วิจัยได้นำมาตรวัดท้ังสามมาประกอบกับมาตรวัดภาวะซึมเศร้าและแบบสอบถามข้อมูลท่ัวไป 

ไปทดลองใช้ครั้งท่ี 1 กับผู้ท่ีมีความดึงดูดใจต่อเพศเดียวกันและมีอายุ 18 ปีขึ้นไป จำนวน 61 คน 

จากนั้นนำข้อมูลท่ีเก็บรวบรวมได้มาวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างคะแนนรายข้อ 

(Corrected Item-Total Correlation: CITC) และ ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค 

(Cronbach's alpha coefficient) เพื่อตรวจสอบความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายในของมาตรวัด

ท้ังสอง พบผลดังตารางท่ี ก15, ก16, ก17, และ ก18  
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ตารางที่ ก15 
ผลการวิเคราะห์ความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายในของมาตรวัดประสบการณ์การถูกกีดกัน 

ข้อ ทิศทาง 
ทดลองใช้คร้ังที่ 1 (N = 61) 

CITC ผ่านเกณฑ์ 

D1 + 0.693 ✓ 
D2 + 0.437 ✓ 
D3 + 0.731 ✓ 
D4 + 0.788 ✓ 

D5 + 0.477 ✓ 
D6 + 0.683 ✓ 

α 0.849 ดี 

 

ตารางที่ ก16 
ผลการวิเคราะห์ความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายในมาตรวัดการรับเอามุมมองทางลบต่อการรัก
เพศเดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน 

ข้อ ทิศทาง 
ทดลองใช้คร้ังที่ 1 (N = 61) 

CITC ผ่านเกณฑ์ 

I1 + 0.544 ✓ 

I2 + 0.608 ✓ 
I3 + 0.484 ✓ 
I4 + 0.697 ✓ 
I5 + 0.524 ✓ 

I6 + 0.514 ✓ 
I7 + 0.569 ✓ 
I8 + 0.364 ✓ 
I9 + 0.426 ✓ 

α 0.808 ดี 
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ตารางที่ ก17 
ผลการวิเคราะห์ความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายในของมาตรวัดความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน 

ข้อ ทิศทาง 
ทดลองใช้คร้ังที่ 1 (N = 61) 

CITC ผ่านเกณฑ์ 

C1 + 0.710 ✓ 
C2 + 0.567 ✓ 
C3 + 0.739 ✓ 
C4 + 0.720 ✓ 

C5 + 0.620 ✓ 
C6 + 0.439 ✓ 
C7 + 0.697 ✓ 
C8 + 0.755 ✓ 

α 0.884 ดี 
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ตารางที่ ก18 
ผลการวิเคราะห์ความเท่ียงแบบความสอดคล้องภายในของมาตรวัดภาวะซึมเศร้า 

ข้อ ทิศทาง 
ทดลองใช้คร้ังที่ 1 (N = 61) 

CITC ผ่านเกณฑ์ 

S1 + 0.549 ✓ 
S2 + 0.569 ✓ 
S3 + 0.690 ✓ 
S4 + 0.603 ✓ 

S5 - 0.306 ✓ 
S6 + 0.540 ✓ 
S7 + 0.257 ✓ 
S8 - 0.487 ✓ 

S9 + 0.535 ✓ 
S10 + 0.689 ✓ 

α 0.829 ดี 
  

จากการทดลองใช้ พบว่าค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach's alpha 

coefficient) ของมาตรวัดประสบการณ์การถูกกีดกัน มาตรวัดการรับเอามุมมองทางลบต่อการรักเพศ

เดียวกันมาเป็นส่วนหนึ่งของตน มาตรวัดความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน อยู่ในระดับดี  ( = 0.849, 

0.808, 0.884, และ 0.829 ตามลำดับ) และค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ระหว่างคะแนนรายข้อ 

(Corrected Item-Total Correlation: CITC) ของข้อคำถามทุกข้อผ่านเกณฑ์ระดับนัยสำคัญ .05 (r  

> 0.2108) ผู้วิจัยจึงพิจารณาใช้มาตรวัด 4 มาตรวัด  โดยมีข้อคำถาม 6, 9, 8, และ 10 ข้อตามลำดับ 

รวมทั้งหมดเป็น 33 ข้อเช่นเดิม 
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ภาคผนวก ข 
เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 

เอกสารข้อมูลสำหรับผู้มีส่วนร่วมในการวิจัยและหนังสือแสดงความยินยอมเข้าร่วมการวิจัย 

แบบสอบถามนี้สร้างขึ้นโดยนิสิตของหลักสูตรศิลปศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาจิตวิทยา 

แขนงวิชาจิตวิทยาการปรึกษา คณะจิตวิทยา จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เป็นส่วนหนึ่งของวิทยานิพนธ์

ท่ีศึกษาเกี่ยวกับประสบการณ์และสภาวะทางจิตใจในแง่มุมต่าง ๆ ของผู้ท่ีมีความรู้สึกรักหรือดึงดูด

ทางเพศต่อเพศเดียวกัน ในส่วนนี้จะเป็นรายละเอียดของการวิจัยและสิทธิของผู้เข้าร่วมการวิจัย โปรด

อ่านอย่างละเอียดก่อนให้ความยินยอมเข้าร่วมการวิจัย และหากมีข้อสงสัย โปรดสอบถามเพิ่มเติม

จากผู้วิจัยได้ตลอดเวลา โดยคุณสามารถติดต่อมายังผู้วิจัยหลัก นางสาวณัชชา ศรีพิบูลพานิช 

โทรศัพท์: 087-507-8351 E-mail: nutcha.spn@gmail.com 

คำตอบของคุณท่ีรวบรวมผ่านแบบสอบถามนี้จะถูกรักษาเป็นความลับ ถูกลงรหัสเพื่อรักษา

ความปลอดภัยของข้อมูลและมีเพียงผู้วิจัยท่ีเข้าถึงได้ จะไม่มีการวิเคราะห์และนำเสนอผลของคำตอบ

ในรายบุคคล มีเพียงการนำเสนอผลในภาพรวมเท่านั้น ข้อมูลจะไม่ถูกนำไปใช้ประโยชน์อื่นใดนอกจาก

เพื่อการศึกษาวิจัย และเมื่อเสร็จส้ินกระบวนการวจัิยแล้ว ข้อมูลท่ีสามารถระบุตัวตนของคุณได้จะถูก

ลบท้ังหมด  

หากคุณเกิดความรู้สึกไม่สะดวกใจในระหว่างตอบแบบสอบถาม คุณสามารถยุติและถอนตัว

ออกจากการเป็นผู้เข้าร่วมงานวิจัยนี้ได้ทุกเมื่อ โดยไม่ต้องแจ้งผู้วิจัยก่อนและจะไม่มีผลกระทบใดกับ

คุณท้ังส้ิน 

 

แบบสอบถามนี้ใช้เวลาในการตอบประมาณ 10-15 นาที และแบ่งออกเป็น 5 ส่วน ได้แก่  

ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามข้อมูลท่ัวไป จำนวน 7 ข้อ 

ส่วนท่ี 2 แบบวัดการเปิดรับมุมมองต่อการรักเพศเดียวกัน จำนวน 9 ข้อ  

ส่วนท่ี 3 แบบวัดประสบการณ์การถูกกีดกัน จำนวน 6 ข้อ 

ส่วนท่ี 4 แบบวัดสภาวะอารมณ์ จำนวน 10 ข้อ 

ส่วนท่ี 5 แบบวัดความรู้สึกเช่ือมโยงกับชุมชน จำนวน 8 ข้อ 
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สิ่งสำคัญที่ควรทราบก่อนเข้าร่วมการวิจัย 

แบบสอบถามจะมีข้อคำถามท่ีให้คุณได้ทบทวนประสบการณ์การถูกกีดกันจากการเป็นผู้ท่ีมี

ความดึงดูดต่อเพศเดียวกัน มุมมองต่อการรักเพศเดียวกัน และอารมณ์ความรู้สึกของคุณ จึงมีความ

เป็นไปได้ท่ีจะเกิดความคิดหรือความรู้สึกทางลบ (เช่น ไม่สบายใจ อึดอัด โกรธ เศร้า) ในระหว่างตอบ

หรือหลังตอบแบบสอบถาม ดังนั้น หากผู้เข้าร่วมการวิจัยรู้สึกไม่สะดวกใจในประเด็นดังกล่าวหรือใน

ระหว่างการตอบแบบสอบถาม คุณมีสิทธิ์ท่ีจะหยุดตอบแบบสอบถามและถอนตัวออกจากการเป็น

ผู้เข้าร่วมงานวิจัยนี้ได้ทุกเมื่อ โดยไม่ต้องแจ้งผู้วิจัยก่อนและจะไม่มีผลกระทบใดกับคุณท้ังส้ิน  

หากความคิดและอารมณ์ความรู้สึกนั้นยังติดค้างและมีผลกระทบกับคุณ โปรดติดต่อกลับมา

ยังผู้วิจัยตามช่องทางท่ีได้ระบุไว้ข้างต้น และผู้วิจัยขอแนะนำแหล่งสนับสนุนทางจิตใจเบ้ืองต้นท่ี

ให้บริการปรึกษาปัญหาผ่านทางโทรศัพท์โดยไม่มีค่าใช้จ่าย เพื่อเป็นทางเลือกหากคุณต้องการการ

สนับสนุนเพิ่มเติมในการรับมือกับความรู้สึกทางลบจากการเข้าร่วมการวิจัยนี้  

- สายด่วนสุขภาพจิต โทร 1323 โดยกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข  

- สายด่วนสะมาริตันส์ โทร 02-713-6793 โดยสมาคมสะมาริตันส์แห่งประเทศไทย  

 

คุณสมบัติของผู้เข้าร่วมการวิจัย           

          ผู้วิจัยได้ประชาสัมพันธ์การวิจัยนี้ผ่านช่องทางออนไลน์และส่ือสังคมออนไลน์ต่าง ๆ เพื่อ

เข้าถึงกลุ่มเป้าหมายของงานวิจัยจำนวน 160 คน โดยผู้ท่ีมีคุณสมบัติครบท้ัง 3 ข้อนี้ จึงจะสามารถ

เป็นผู้เข้าร่วมการวิจัยนี้ได้ ได้แก่ 

(1) ผู้เข้าร่วมวิจัยมีอายุ 18 ปีข้ึนไป 

(2) ผู้เข้าร่วมวิจัยมีความรู้สึกรักหรือความดึงดูดทางเพศต่อเพศเดียวกัน  

(3) สมัครใจเข้าร่วมการวิจัยและยินดีให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม 

 คุณสามารถให้ความยินยอมและตอบคำถามคัดกรองด้านล่าง เพื่อตรวจสอบคุณสมบัติในการ

เข้าร่วมการวิจัย หากคุณมีคุณสมบัติครบถ้วน ระบบจะนำคุณไปยังแบบสอบถามข้อมูลท่ัวไปและ

แบบสอบถามอื่น ๆ ตามลำดับ แต่หากคุณขาดคุณสมบัติประการใดประการหนึ่ง ระบบจะนำส่ง

แบบฟอร์มโดยท่ีคุณไม่ต้องตอบคำถามใดเพิ่มเติม 
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ผู้เข้าร่วมการวิจัยท่ีตอบแบบสอบถามอย่างครบถ้วนสมบูรณ์มีสิทธิ์เข้าร่วมการสุ่มรางวัล บัตร

ของขวัญดิจิทัลแกร็บกิฟต์ (GrabGifts) สำหรับการใช้บริการส่ังอาหารบนแอปพลิเคชันแกร็บ (Grab) 

มูลค่า 200 บาท จำนวน 10 รางวัล (มีโอกาสได้รับท่านละ 1 รางวัล) เพื่อเป็นการแสดงความขอบคุณ

จากผู้วิจัยและตอบแทนท่ีคุณได้สละเวลาอันมีค่าของคุณเพื่อเข้าร่วมการวิจัยนี้  

หลังจากได้กลุ่มเป้าหมายครบตามจำนวน การสุ่มรางวัลจะเกิดขึ้นในช่วงเดือนพฤษภาคมถึง

เดือนมิถุนายน พ.ศ. 2565 ผู้วิจัยจะติดต่อไปยังผู้ท่ีได้รับรางวัลผ่านทางอีเมลล์ (ซึ่งจะมีให้ผู้เข้าร่วม

การวิจัยกรอกในตอนท้ายของแบบสอบถาม) โดยคุณสามารถเลือกท่ีจะกรอกอีเมลล์และเข้าร่วมการ

สุ่มนี้หรือไม่ก็ได้ เมื่อมีการยืนยันตัวตนผู้ท่ีได้รับรางวัลแล้ว ผู้วิจัยจะจัดส่งบัตรของขวัญดิจิทัลไปตาม

อีเมลล์ผู้ท่ีได้รับรางวัล (บัตรของขวัญมีอายุ 3 เดือนนับจากวันท่ีได้รับ) อย่างไรก็ดี หากคุณขาด

คุณสมบัติและไม่ได้เข้าร่วมการวิจัยท้ังหมด คุณจะไม่ได้รับสิทธิ์ในการเข้าร่วมการสุ่มรางวัลของ

งานวิจัยนี ้

หากต้องการทราบรายละเอียดหรือผลของการสุ่มรางวัล สามารถติดต่อมายังผู้วิจัยได้ตาม

ช่องทางท่ีระบุไว้ข้างต้น 

 

ประโยชน์ของงานวิจัย 

คุณจะไม่ได้รับประโยชน์โดยตรงจากการเข้าร่วมงานวิจัยครั้งนี้ อย่างไรก็ดี ผลจากงานวิจัยจะ

เป็นประโยชน์ทางวิชาการ เป็นส่วนหนึ่งในการสร้างองค์ความรู้ท่ีใช้ในการทำความเข้าใจถึง

ประสบการณ์และสภาวะทางจิตใจของผู้ท่ีมีความดึงดูดต่อเพศเดียวกัน รวมถึงแนวทางในการให้ความ

ช่วยเหลือทางจิตใจแก่ผู้ท่ีมีความดึงดูดต่อเพศเดียวกันในอนาคต 

  

หากได้รับการปฏิบัติไม่ตรงตามข้อมูลดังกล่าวสามารถร้องเรียนได้ท่ี คณะกรรมการพิจารณา

จริยธรรมการวิจัยในคน กลุ่มสหสถาบัน ชุดท่ี 1 จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย  254 อาคารจามจุรี 1 ช้ัน 

2 ถนนพญาไท เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ 10330  โทรศัพท์: 0-2218-3202, 0-2218-3049 E-mail: 

eccu@chula.ac.th 

  

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 103 

คำถามสำหรับคัดกรองผู้เข้าร่วมการวิจัย 

1. คุณรับทราบรายละเอียดและยินยอมเข้าร่วมการวิจัยหรือไม่    

 ยินยอม     ไม่ยินยอม 

2. คุณมีอายุมากกว่าหรือเท่ากับ 18 ปี ใช่หรือไม่ 

 ใช่ มีอายุมากกว่าหรือเท่ากับ 18 ปี    ไม่ใช่ 

3. ตัวเลือกในข้อใดต่อไปนี้ที่สามารถบรรยายความรู้สึกรักหรือความดึงดูดทางเพศของคุณได้ดีท่ีสุด  

 1 มีความรู้สึกดึงดูดต่อคนต่างเพศเท่านั้น 

 2 มีความรู้สึกดึงดูดต่อคนต่างเพศมากกว่าคนเพศเดียวกัน 

 3 มีความรู้สึกดึงดูดต่อคนต่างเพศและคนเพศเดียวกันเท่า ๆ กัน 

 4 มีความรู้สึกดึงดูดต่อคนเพศเดียวกันมากกว่าคนต่างเพศ 

 5 มีความรู้สึกดึงดูดต่อคนเพศเดียวกันเท่านั้น 

 6 ไม่แน่ใจ 

 

แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป 

1. อายุ ________________ 

2. คุณกำลังอยู่ระหว่างการศึกษาอยู่หรือไม่   ใช่ อยู่ระหว่างศึกษาอยู่  ไม่ใช่ 

3. ระดับการศึกษาปัจจุบัน/ระดับการศึกษาสูงสุด 

หากกำลังศึกษาอยู่ให้ตอบระดับการศึกษาท่ีศึกษาอยู่ หากไม่ ให้ตอบระดับการศึกษาสูงสุดของคุณ   

 ต่ำกว่าหรือเท่ากับประถมศึกษา  มัธยมศึกษาตอนต้น   

 มัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช.   อนุปริญญา / ปวส. 

 ปริญญาตรี / เทียบเท่า   สูงกว่าปริญญาตรี 

4. รายได้ ค่าประมาณ (บาท/เดือน) ________________ 

5. เพศกำเนิด  ชาย   หญิง 

6. คุณมีการนิยามเพศวิถีของตนว่าเป็น 

เพศวิถี คือ มิติของเพศที่บ่งบอกว่าบุคคลมีความรูส้ึกรักหรือความดึงดูดทางเพศต่อเพศใด อาจเรียกอีกชื่อหน่ึง

ว่า รสนิยมทางเพศ 
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 เลสเบ้ียน / หญิงรักหญิง   เกย์ / ชายรักชาย  

 ไบเซ็กชวล     อื่น ๆ __________ 

7. คุณมีการเปิดเผยหรือแสดงออกถึง 'ความรู้สึกดึงดูดใจต่อเพศเดียวกัน' หรือ 'ความสัมพันธ์เชิง

คู่รักกับบุคคลเพศเดียวกัน' ต่อคนรอบข้างมากน้อยเพียงใด 

 1 ไม่เปิดเผยกับใครเลย (≈ 0%)  

 2 เปิดเผยกับไม่ถึงครึ่งหนึ่งของคนรู้จัก (< 50%)  

 3 เปิดเผยกับครึ่งหนึ่งของคนรู้จัก (≈ 50%) 

 4 เปิดเผยกับคนรู้จักส่วนใหญ่ (> 50%) 

 5 เปิดเผยกับเกือบทุกคน (≈ 100%) 

8. จำนวนปีนับจากท่ีคุณเปิดเผยเพศวิถีของตนครั้งแรก _________________ 

หากไม่เคยเปิดเผยเพศวิถีมาก่อนให้ตอบ "99" 

 

หมายเหตุ 

1. ในส่วนหลังจากนี้จะเป็นแบบสอบถามความรู้สึกและประสบการณ์ของคุณ ซึ่งมีการใช้ระดับคะแนน

ท่ีแตกต่างกันในแต่ละหน้า ทางผู้วิจัยจึงขอความร่วมมือของผู้เข้าร่วมการวิจัยในการอ่านความหมาย

ของระดับคะแนนเมื่อข้ึนหน้าใหม่ทุกครั้ง 

2. หากคุณทำแบบสอบถามนี้ในโทรศัพท์มือถือหรืออุปกรณ์ท่ีมีหน้าจอขนาดเล็ก ผู้วิจัยขอแนะนำให้

คุณเปิดหน้าจอเป็นแนวนอน เพื่อให้สะดวกในการตอบยิ่งขึ้น 
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แบบวัดการเปิดรับมุมมองต่อการรักเพศเดียวกัน 

โปรดพิจารณาข้อความในแต่ละข้อและประเมินว่าคุณเห็นด้วยกับข้อความดังกล่าวมากน้อย

เพียงใด 

1   หมายถึง ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 

2   หมายถึง ไม่เห็นด้วย 

3   หมายถึง เห็นด้วยและไม่เห็นด้วยเท่า ๆ กัน  

4   หมายถึง เห็นด้วย 

5   หมายถึง เห็นด้วยอย่างยิ่ง 

 

ข้อ ข้อความ 

คำตอบ 

1 
ไม่เห็น
ด้วย

อย่างย่ิง 

2 
ไม่เห็น
ด้วย 

3 
เห็นด้วย

และไม่เห็น
ด้วยเท่า ๆ 

กัน 

4 
เห็นด้วย 

5 
เห็นด้วย
อย่างย่ิง 

1 ฉันมักจะรู้สึกว่ามันเป็นการดีท่ีสุดท่ีจะหลีกเล่ียง
การข้องเกี่ยวกับคนท่ีรักเพศเดียวกันหรือคนท่ีรัก
สองเพศคนอื่น ๆ ไม่ว่าจะในชีวิตส่วนตัวหรือใน
สังคม 

     

2 ฉันพยายามท่ีจะหยุดความรู้สึกดึงดูดต่อคนเพศ
เดียวกัน 

     

3 หากมีโอกาสให้ฉันได้เป็นคนท่ีรักเพศตรงข้าม
อย่างสมบูรณ์ ฉันจะรับโอกาสนั้น 

     

4 ฉันหวังให้ตัวเองไม่เป็นคนรักเพศเดียวกัน 
     

5 ฉันรู้สึกแปลกแยกจากตัวเองเนื่องจากการรักเพศ
เดียวกัน 
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6 ฉันหวังว่าฉันจะสามารถมีความรู้สึกทางเพศต่อ
เพศตรงข้ามได้มากขึ้น 

     

7 ฉันรู้สึกว่าการท่ีฉันรักเพศเดียวกันเป็นปมด้อยใน
ชีวิต 

     

8 ฉันต้องการเข้ารับความช่วยเหลือจากผู้เช่ียวชาญ 
เพื่อเปล่ียนแปลงเพศวิถีของฉันจากการรักเพศ
เดียวกัน/รักสองเพศไปเป็นรักต่างเพศ 

     

9 ฉันพยายามท่ีจะรู้สึกดึงดูดกับเพศตรงข้ามให้
มากขึ้น 
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แบบวัดประสบการณ์การถูกกีดกัน 

โปรดพิจารณาเหตุการณ์ในแต่ละข้อ และประเมินว่าในระยะเวลา 12 เดือนท่ีผ่านมา คุณรู้สึก

ทุกข์ใจหรือถูกรบกวนจากเหตุการณ์ดังกล่าวมากน้อยเพียงใด 

0   หมายถึง ไม่เคยประสบเหตุการณ์นี้  

1   หมายถึง เคยประสบเหตุการณ์นี้แต่มันไม่ได้รบกวนใจ  

2   หมายถึง เคยประสบเหตุการณ์นี้และมันรบกวนใจเล็กน้อย  

3   หมายถึง เคยประสบเหตุการณ์นี้และมันรบกวนใจปานกลาง  

4   หมายถึง เคยประสบเหตุการณ์นี้และมันรบกวนใจค่อนข้างมาก  

5   หมายถึง เคยประสบเหตุการณ์นี้และมันรบกวนใจอย่างมาก 

 

ข้อ ข้อความ 

คำตอบ 

0 

ไม่เคย
ประสบ

เหตุการณ์
น้ี 

1 

เคย,  
แต่ไม่ได้

รบกวนใจ 

2 

เคย, 
รบกวนใจ
เล็กน้อย 

3 

เคย,
รบกวนใจ
ปานกลาง 

4 

เคย, 
รบกวนใจ
ค่อนข้าง 

มาก 

5 
เคย, 

รบกวนใจ
อย่างมาก 

1 คุณถูกเรียกด้วยคำเรียกท่ีหยาบ
คายหรือไม่ให้เกียรติ เช่น ผิดเพศ 
สายเหลือง อีทอม 

      

2 ผู้คนจ้องมองมาท่ีคุณเมื่อคุณอยู่ใน
ท่ีสาธารณะ เพราะว่าคุณเป็น 
LGBT 

      

3 คุณถูกคนแปลกหน้าคุกคามด้วย
วาจา เพราะว่าคุณเป็น LGBT 

      

4 คุณถูกคนรู้จักคุกคามด้วยวาจา 
เพราะว่าคุณเป็น LGBT 
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5 คุณถูกเลือกปฏิบัติในการให้บริการ 
จากร้านค้า หรือร้านอาหาร 
เพราะว่าคุณเป็น LGBT 

      

6 ผู้คนหัวเราะเยาะ หรือทำให้คุณ
เป็นตัวตลก เพราะว่าคุณเป็น 
LGBT 
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แบบวัดสภาวะอารมณ์ 

โปรดพิจารณาอาการในแต่ละข้อและประเมินว่าในระยะเวลา 1 สัปดาห์ท่ีผ่านมา คุณมี

อาการดังกล่าวมากน้อยเพียงใด  

0   หมายถึง ไม่เลยหรือน้อยกว่า 1 วัน  

1   หมายถึง นานๆครั้ง หรือเกิดขึ้น 1-2 วัน  

2   หมายถึง ค่อนข้างบ่อยหรือเกิดขึ้น 3-4 วัน 

3   หมายถึง บ่อยครั้งหรือเกิดข้ึน 5-7 วัน 

ข้อ ข้อความ 

คำตอบ 

0 

ไม่เลยหรือ
น้อยกว่า 1 

วัน 

1 

นานๆครั้ง หรือ
เกิดข้ึน 1 - 2 

วัน 

2 

ค่อนข้างบ่อย
หรือเกิดข้ึน 3-4 

วัน 

3 

บ่อยครั้งหรือ
เกิดข้ึน 5 – 7 

วัน 

1 ส่ิงท่ีไม่เคยรบกวนจิตใจตอนนี้
กลับมารบกวนจิตใจของฉัน 

    

2 ฉันรวบรวมสมาธิจดจ่ออยู่กับส่ิงท่ี
กำลังทำได้ไม่ดีนัก 

    

3 ฉันรู้สึกเศร้า 
    

4 ฉันรู้สึกว่าตัวเองต้องใช้ความ
พยายามอย่างมากในการทำส่ิงต่างๆ 

    

5 อนาคตของฉันดูมีความหวัง 
    

6 ฉันรู้สึกกลัว 
    

7 ฉันนอนหลับๆ ต่ืนๆ 
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8 ฉันมีความสุข 
    

9 ฉันรู้สึกเหงา 
    

10 ฉันไม่มีเรี่ยวแรงจะทำอะไร 
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แบบวัดความรู้สึกเชื่อมโยงกับชุมชน 

คำถามส่วนนี้เป็นคำถามเกี่ยวกับสังคม LGBT (สังคมผู้มีความหลากหลายทางเพศ) โดยคำว่า

สังคม LGBT ในท่ีนี้ไม่ได้หมายถึงกลุ่มสังคมหรือชุมชนใดเป็นการเฉพาะเจาะจง แต่หมายความถึง 

กลุ่มของผู้มีความหลากหลายทางเพศ เช่น เกย์ เลสเบ้ียน ไบเซ็กชวล และบุคคลข้ามเพศท่ัวไป  

โปรดพิจารณาข้อความในแต่ละข้อและประเมินว่าคุณเห็นด้วยกับข้อความดังกล่าวมากน้อย

เพียงใด 

1   หมายถึง ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง 

2   หมายถึง ไม่เห็นด้วย 

3   หมายถึง เห็นด้วย 

4   หมายถึง เห็นด้วยอย่างยิ่ง 

 

ข้อ ข้อความ 

คำตอบ 

1 

ไม่เห็นด้วย
อย่างย่ิง 

2 

ไม่เห็น
ด้วย 

3 

เห็นด้วย 

4 

เห็นด้วย
อย่างย่ิง 

1 คุณรู้สึกว่าตัวเองเป็นส่วนหนึ่งของสังคม LGBT 
    

2 การเข้าร่วมกับสังคม LGBT เป็นเรื่องทางบวกสำหรับ
คุณ 

    

3 คุณรู้สึกถึงความเช่ือมโยงสัมพันธ์ระหว่างตัวคุณกับ
สังคม LGBT  

    

4 คุณรู้สึกภาคภูมิใจในสังคม LGBT 
    

5 การมีส่วนร่วมในการเคล่ือนไหวทางการเมืองกับ
สังคม LGBT (เช่น การรณรงค์เพื่อรักษาสิทธิ์ของ 
LGBT) เป็นส่ิงสำคัญสำหรับคุณ 
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6 หากผู้มีความหลากหลายทางเพศ เกย์ ไบเซ็กชวล 
และเลสเบ้ียน ร่วมมือกัน จะช่วยแก้ปัญหาของสังคม 
LGBT ได้ 

    

7 คุณรู้สึกว่าปัญหาใด ๆ ของสังคม LGBT เป็นปัญหา
ของคุณเช่นกัน 

    

8 คุณรู้สึกถึงความเช่ือมโยงข้องเกี่ยวกับคนรักเพศ
เดียวกัน/คนรักสองเพศคนอื่น ๆ 

    

 

การสุ่มรางวัล 

คุณได้ตอบแบบสอบถามในงานวิจัยนี้อย่างครบถ้วน จึงมีสิทธิ์เข้าร่วมการสุ่มรางวัลบัตร

ของขวัญดิจิทัลแกร็บกิฟต์ (GrabGifts) สำหรับการใช้บริการส่ังอาหารบนแอปพลิเคชันแกร็บ (Grab) 

มูลค่า 200 บาท จำนวน 10 รางวัล (มีโอกาสได้รับท่านละ 1 รางวัล)  

คุณต้องการเข้าร่วมการสุ่มรางวัลหรือไม่ 

 ต้องการ    ไม่ต้องการ 

หากคุณเลือก ‘ต้องการ’ โปรดระบุอีเมลล์ท่ีสะดวกในการติดต่อ _________________________ 

 

ส่งแบบฟอร์มเรียบร้อยแล้ว 

ขอขอบคุณท่ีร่วมเป็นส่วนหนึ่งในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ คำตอบของคุณจะเป็นประโยชน์ในการ

สร้างความรู้และแนวทางในการให้ความช่วยเหลือทางจิตใจแก่ผู้ท่ีมีความดึงดูดต่อเพศเดียวกันต่อไป 

หากคุณมีคนรู้จักท่ีอาจมีลักษณะดังต่อไปนี้ 

(1) มีอายุ 18 ปีข้ึนไป 

(2) มีความรู้สึกรักหรือความดึงดูดทางเพศต่อเพศเดียวกัน  

(3) สมัครใจเข้าร่วมการวิจัยและยินดีให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม 

สามารถแชร์ลิงก์แบบสอบถามนี้เพื่อเชิญเข้าร่วมเป็นส่วนหนึ่งของงานวิจัยเพื่อสร้างความรู้

และแนวทางในการให้ความช่วยเหลือทางจิตใจแก่ผู้ท่ีมีความดึงดูดต่อเพศเดียวกัน 
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ส่งแบบฟอร์มเรียบร้อยแล้ว *สำหรับผู้ท่ีไม่ผ่านเกณฑ์คัดเข้า 

ขอขอบคุณสำหรับความสนใจในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ อย่างไรก็ดี งานวิจัยต้องการผู้ท่ี  

(1) มีอายุ 18 ปีข้ึนไป 

(2) มีความรู้สึกรักหรือความดึงดูดทางเพศต่อเพศเดียวกัน  

(3) สมัครใจเข้าร่วมการวิจัยและยินดีให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม 

ซึ่งอาจไม่ตรงกับลักษณะของคุณประการใดประการหนึ่ง ทำให้ระบบนำส่งข้อมูลของคุณ 

หากคุณมีคนรู้จักท่ีอาจมีลักษณะดังกล่าว สามารถแชร์ลิงก์แบบสอบถามนี้เพื่อเชิญเข้าร่วม

เป็นส่วนหนึ่งของงานวิจัยเพื่อสร้างความรู้และแนวทางในการให้ความช่วยเหลือทางจิตใจแก่ผู้ท่ีมี

ความดึงดูดต่อเพศเดียวกัน 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ประว ัติผู้เขียน 
 

ประวัติผู้เขียน 
 

ชื่อ-สกุล ณัชชา ศรีพิบูลพานิช 
วัน เดือน ปี เกิด 15 ธันวาคม 2539 
สถานที่เกิด กรุงเทพมหานคร 
วุฒิการศึกษา มัธยมศึกษา โรงเรียนสตรีวิทยา  

ปริญญาตรี คณะจิตวิทยา จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย  
ปริญญาโท สาขาจิตวิทยาการปรึกษา คณะจิตวิทยา จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัย 

ที่อยู่ปัจจุบัน 108 ถนนชัยพฤกษ์ แขวงตล่ิงชัน เขตตล่ิงชัน กรุงเทพมหานคร   
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