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ลักษณะวิชา สังคมจิตวิทยา 
เร่ือง  การศึกษาสุขภาพจิตและความเครียดของเจ้าหน้าท่ีฝ่ายความมั่นคงในพื้นท่ี 

จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
ผู้วิจัย  พลต ารวจตรี ทรงเกียรติ  วาทะกุล  หลักสูตร    วปอ.  รุ่นที่    61 
ต าแหน่ง  รองผู้บัญชาการต ารวจภูธรภาค 9 
ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

ส าหรับเหตุการณ์ความรุนแรงในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนใต้ที่เริ่มขึ้นอีกครั้ง ในปี 2547 และยัง
ด าเนินมาอย่างต่อเนื่อง ซึ่งนับเป็นความขัดแย้งที่ยืดเยื้อเรื้อรัง สถานการณ์ความรุนแรงและความไม่สงบที่
เกิดขึ้นนี้ ได้ก่อให้เกิดผลกระทบต่อประชาชนทุกกลุ่มในพ้ืนที่ ประชาชนผู้บริสุทธิ์ เจ้าหน้าที่รัฐ ได้รับ
ผลกระทบส่งผลให้สูญเสียชีวิตและทรัพย์สิน ส าหรับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ไดรับค าสั่งใหเขาไปปฏิบัติ
ภารกิจในพ้ืนที่ 3 จังหวัดชายแดนภาคใต ซึ่งตองปฏิบัติภารกิจในหวงเวลาหนึ่งนั้น นอกจากตองประสบ
กับการเปลี่ยนแปลงในเรื่องความไมคุนเคยกับสภาพแวดลอมทางด้านภาษา สังคม และวัฒนธรรมแลว 
ยังตองเผชิญกับสถานการณกดดัน และความรุนแรงที่เกิดขึ้นอย่างไม่คาดฝน อาจท าใหเกิดเป็นภาวะ
วิกฤติตอสุขภาพอย่างรุนแรง ทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ สิ่งเหลานี้สงผล กระทบต
อสุขภาพกาย สุขภาพจิต รวมทั้งคุณภาพชีวิตการท างาน นอกจากนั้นในสถานการณที่เสี่ยงภัยดังกล่าว
อาจมีผลท าใหเกิดความหวาดกลัว ความเบื่อหนาย ซึ่งสงผลใหผูปฏิบัติงานเกิดความเครียด และสงผลต
อประสิทธิภาพการท างาน ดังนั้นการดูแลผูปฏิบัติภารกิจในภาวะวิกฤติใหมีสุขภาพดีทั้งร่างกาย และจิตใจ 
นับเป็นสิ่งจ าเป็นที่จะสงผลใหการปฏิบัติภารกิจมีคุณภาพ อีกทั้งคุณภาพชีวิตการท างานที่ดียอมสงผลให
ผลงานมีประสิทธิภาพที่ดีดวย ดังนั้นเพ่ือใหสามารถทราบถึงปญหาทางสุขภาพจิตจึงไดศึกษาสถานการณ
ดังกลาวโดยการประเมินภาวะสุขภาพจิตของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติภารกิจในพ้ืนที่ 3 จังหวัด
ชายแดนภาคใตซึ่งผลการวิจัยที่คาดวาจะไดรับท าใหทราบถึงขอมูลปญหาสุขภาพจิต รวมถึงผลกระทบที่
เกิดข้ึนของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ก าลังปฏิบัติงานในพ้ืนที่ 3 จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
วัตถุประสงคข์องการวิจัย 

1.  เพ่ือประเมินภาวะสุขภาพจิตและความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติ
ภารกิจในพ้ืนที่ 3 จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
 2.  เพ่ือจัดท าข้อเสนอแนะแนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความ
มั่นคงที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ 3 จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
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ขอบเขตของการวิจัย 
1. ขอบเขตด้านเนื้อหา การศึกษาในครั้งนี้ต้องการศึกษาประเด็นทางสุขภาพจิตและ

ความเครียด โดยประเด็นทางสุขภาพจิตจะศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับภาวะซึมเศร้า รวมถึงการวัด
ความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพื้นทีจ่ังหวัดปัตตานี จังหวัดยะลา จังหวัดนราธิวาส 

2. ขอบเขตด้านพ้ืนที่ การศึกษาครั้งนี้ท าการศึกษาในหน่วยงานความมั่นคงในพ้ืนที่จังหวัด
ปัตตานี จังหวัดยะลา และ จังหวัดนราธิวาส 

3. ขอบเขตด้านกลุ่มประชากร เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง ได้แก่ เจ้าหน้าที่ทหาร ต ารวจ 
ระดับปฏิบัติการที่ประจ าการในพ้ืนที่จังหวัดปัตตานี จังหวัดยะลา จังหวัดนราธิวาส จ านวน 200 คน โดย
จ าแนกกลุ่มตัวอย่างเป็นเจ้าหน้าที่ต ารวจ 100 คน และเจ้าหน้าที่ทหาร 100 คน และเจ้าหน้าที่ฝ่ายความ
มั่นคงระดับนโยบาย จังหวัดละ 4 คน รวมจ านวน 12 คน  
วิธีด าเนินการวิจัย 

การวิจัยครั้งนี้เป็นการด าเนินงานวิจัยแบบผสม (Mixed Method) ประกอบด้วยการวิจัยเชิง
คุณภาพ (Qualitative Research) ร่วมกับการใช้การวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research)  โดยมี
ขั้นตอนในการด าเนินการวิจัยดังนี้ 

1.  การเก็บรวบรวมข้อมูล แบ่งเป็น 
  1.1  การเก็บข้อมูลทุติยภูมิ ผู้วิจัยด าเนินการศึกษาเอกสาร ทฤษฎี และงานวิจัยที่

เกี่ยวข้องกับภาวะสุขภาพจิต และความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง และน าแนวคิดที่ได้มาสร้าง
เครื่องมือเพ่ือใช้ในการเก็บข้อมูล 

  1.2  การเก็บข้อมูลปฐมภูมิ แบ่งเป็น 
         1.2.1  การรวบรวมข้อมูลจากการแจกแบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นเพ่ือประเมิน

ภาวะสุขภาพจิต และความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงโดยผ่านแบบสอบถาม มีการหาค่า 
Validity และ Reliability ได้ตามเกณฑ์ที่ก าหนด ผู้วิจัยจะด าเนินการเก็บข้อมูล กลุ่มตัวอย่างในพ้ืนที่สาม
จังหวัดชายแดนภาคใต้ จ านวนทั้งสิ้น 200 คน 

         1.2.2  การสัมภาษณ์เชิงลึก ผู้วิจัยสรุปประเด็นที่ได้จากข้อ 1.2.1 ด าเนินการ
สัมภาษณ์เชิงลึกเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงระดับนโยบาย จังหวัดละ 4 คน รวมเป็น 12 คน เพ่ือหา
แนวทางในการส่งเสริมสุขภาพจิตให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง 

2.  การวิเคราะห์ข้อมูล สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ คือ สถิติเชิงพรรณนา 
(Descriptive Statistics) ได้ แก่  ความสัม พันธ์ ระหว่างตั วแปรต้น  และตั วแปรตาม ค่าร้อยละ 
(Percentage) ค่ าความถี่  (Frequency) ค่ าเฉลี่ ย เลขคณิ ต  (Mean) ค่ าส่ วน เบี่ ยงเบนมาตรฐาน 
(Standard Deviation) และ ค่าความสัมพันธ์(Correlation) และอิทธิพลของตัวแปรต้น และตัวแปรตาม 
(Reqression) และน าข้อมูลที่ได้ไปเปียบเทียบกับข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์ (Content analysis) และ
การวิเคราะห์เชิงบรรยาย (Descriptive analysis) 
ผลการวิจัย 
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การสรุปผลการวิจัยของการศึกษาในครั้งนี้ ผู้วิจัยขอน าเสนอตามวัตถุประสงค์การวิจัย ดังนี้ 
1.  การวิเคราะห์ปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต และการประเมินความเครียด 

และสุขภาพจิต 
    1.1  ข้อมูลส่ วนบุคคล  ผลการวิ เคราะห์ข้อมูลปั จจัยส่ วนบุคคล  พบว่าผู้ ตอบ

แบบสอบถามส่วนใหญ่ เป็นเพศชาย ส่วนใหญ่นับถือศาสนาพุทธ ข้อมูลระดับชั้นยศ ของผู้ตอบ
แบบสอบถาม พบว่า โดยส่วนใหญ่มีชั้นยศในระดับประทวน ที่ปฏิบัติหน้าที่ในพ้ืนที่จังหวัดนราธิวาส 
ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่จบการศึกษาสูงสุดในปริญญาตรี มีภูมิล าเนาอยู่ในภาคใต้ มีรายได้ต่อเดือน
ประมาณ 15,000-20,000 บาท  

    1.2  ปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต ผลการวิเคราะห์ปัจจัยด้านการท างานที่ส่งผลต่อ
สุขภาพจิต พบว่าภาพรวมปัจจัยด้านการท างานส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย ปัจจัยทาง
เศรษฐกิจที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า ภาพรวมปัจจัยทางเศรษฐกิจส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ใน
ระดับน้อย-ค่อนข้างน้อย ปัจจัยทางสุขภาพที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต ภาพรวมปัจจัยด้านสุขภาพส่งผลต่อ
สุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย ส าหรับผลการวิเคราะห์ปัจจัยด้านครอบครัวและสังคมที่ส่งผลต่อ
สุขภาพจิต พบว่าภาพรวมปัจจัยด้านครอบครัวและสังคมส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย 
ปัจจัยด้านประสบการณ์ในอดีตที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า ภาพรวมปัจจัยทางด้านประสบการณ์ในอดีต
ส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อยที่สุด และปัจจัยด้านการท างานที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า 
ภาพรวมปัจจัยด้านการท างานส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย  

    1.3  การประเมินความเครียด และสุ ขภาพจิต ในการประเมินความเครียดและ
สุขภาพจิตของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงได้ท าการประเมินวิเคราะห์ความเครียดก าหนดระดับความเครียด
ใน 5 ระดับ ได้แก่ ความเครียดน้อยที่สุด ความเครียดน้อย ความเครียดปานกลาง  ความเครียดมาก 
ความเครียดมากท่ีสุด พบว่าระดับความเครียดและปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า เจ้าหน้าที่ฝ่ายความม่ันคงส่วน
ใหญ่มีความเครียดในระดับน้อย และความเครียดในระดับน้อยที่สุด ร้อยละ 87 และความเครียดในระดับ
ปานกลางร้อยละ 10.5 โดยเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงท่ีมีความเครียดในระดับมากถึงมากที่สุด ร้อยละ 2.5 
เมื่อจ าแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ ระดับชั้นยศ ศาสนา ระดับการศึกษา ภูมิล าเนา และรายได้ต่อ
เดือน พบว่าปัจจัยส่วนบุคคลเหล่านี้ไม่ส่งผลต่อความเครียดที่แตกต่างกัน โดยปัจจัยส่วนบุคคลที่ส่งผลต่อ
ระดับความเครียดที่แตกต่างกันคือ อาชีพ และ พ้ืนที่ปฏิบัติงานที่ ได้รับมอบหมาย โดยระดับอาการ
พฤติกรรมหรือความรู้สึกจากความเครียดและสุขภาพจิต ที่มีค่าเฉลี่ยเกิน 0.50 ได้แก่ อาการนอนไม่หลับ
หรือคิดมากหรือกังวลใจ,รู้สึกกลัวผิดพลาด,ตื่นเต้นง่ายกับเหตุการณ์ที่ไม่คุ้นเคย,รู้สึกว่าตนเองไม่มีสมาธิ,
รู้สึกหงุดหงิดร าคาญใจ,มีความวุ่นวายใจ และปวดหัวข้างเดียวหรือปวดขมับทั้งสองข้าง  

2.  ผลการศึกษาจากการสัมภาษณ์เชิงลึก วิเคราะห์ข้อมูลจากการสัมภาษณ์เชิงลึกวิเคราะห์
เชิงเนื้อหา (Content Analysis) 
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     2.1  ประเด็นปัญหาที่ส่งผลต่อภาวะความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง จากการ
เก็บข้อมูลในประเด็นปัญหาที่ส่งผลต่อภาวะความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความม่ันคงท่ีปฏิบัติงานในพ้ืนที่
จังหวัดชายแดนภาคใต้ พบว่า มีปัญหาหลักดังนี้  

          2.1.1  ปัญหาส่วนตัว ได้แก่ ปัญหาด้านครอบครัว ปัญหาด้านเศรษฐกิจ ปัญหา
สุขภาพและโรคประจ าตัว และการปรับตัวและใช้ชีวิตในวัฒนธรรมที่ไม่คุ้นเคย รวมถึงการขาดเวลา
พักผ่อน 

          2.1.2  ปัญหาจากการปฏิบัติหน้าที่ ได้แก่ ผู้บังคับบัญชาที่ขาดความเข้าใจ เอาใจใส่
ส่งผลให้ไม่อยากท างาน และเกิดภาวะกดดัน ระบบการปฏิบัติงาน การบังคับบัญชาตามสายงานซึ่งมีความ
เคร่งครัด ระบบการท างานที่ขาดความชัดเจน เช่น ต ารวจยังไม่มีการพักท่ีชัดเจนเหมือนทหารควรก าหนด
วันหยุดพักให้ชัดเจนเพ่ือขวัญก าลังใจในการท างาน ด ารงต าแหน่งในพ้ืนที่  แล้วไม่สามารถเจริญเติบโตใน
หน้าที่ได้ และอาวุธยุทโธปกรณ์ที่ยังไม่มีความพร้อมเท่าที่ควร เช่น รถยนต์เกราะยังมีน้อยไม่เพียงพอต่อ
การใช้งาน งบประมาณการซ่อมแซมก็มีน้อย 

          2.1.3  ความปลอดภัยในการปฏิบัติหน้าที่  ภายใต้สถานการณ์ความรุนแรง 
เนื่องจากการปฏิบัติงานในพ้ืนที่ จังหวัดชายแดนภาคใต้ทุกคนต้องมีความระมัดระวังตลอดเวลา เพราะมี
ความเสี่ยงในทุกพ้ืนที่ท าให้เกิดความเครียดสะสมได้ 

    2.2  แนวทางในการจัดการความเครียดของเจ้าหน้าที่ 
          2.2.1  แนวทางในการจัดการปัญหาส่วนตัว ได้แก่ การพูดคุยด้วยเป็นประจ า ,ให้

เวลาส่วนตัวได้พักผ่อน,การจัดให้มีการสันทนาการภายในหน่วย และให้เจ้าหน้าที่ด้านสาธารณสุขมาให้
ความรู้ที่เก่ียวกับจัดการความเครียด 

          2.2.2  แนวทางในการจัดการปัญหาในการท างาน ได้แก่ แนวทางในการจัดการ
ความเครียดในหน่วยงานโดยการให้ความรู้กับสถานการณ์ที่เกิดขึ้นให้ผู้ใต้บังคับบัญชาทราบ  และเข้าใจ
ธรรมเนียมปฏิบัติ ประเพณีของพ้ืนที่ โดยชัดแจ้งเมื่อผู้ใต้บังคับบัญชาเข้าใจในเรื่องต่างๆ ดีแล้วจะท าให้ลด
ความเครียดลง ในการปฏิบัติงานภาคสนาม ต้องมีอุปกรณ์ในการปฏิบัติหน้าที่อย่างพร้อมเพ่ือสร้างความ
มั่นใจในการปฏิบัติหน้าที่ด้วยความปลอดภัย การเข้าสังเกตุ ตรวจสอบพฤติกรรมอย่างต่อเนื่อง เพ่ือ
ประเมินความเสี่ยง และก าหนดทิศทางการแก้ปัญหา การท างานด้วยความยืดหยุ่น แต่ไม่เสียภารกิจ เช่น 
จัดวงรอบการลาพักไม่ให้ยาวนานเกินที่ก าหนดไว้โดยปรับให้มีความอ่อนตัว สอดคล้องกับการปฏิบัติ
หน้าที่ การให้ความรู้ความเข้าใจเชิงลึกของสถานการณ์ในพ้ืนที่ เพ่ือลดความตึงเครียดในการปฏิบัติหน้าที่ 
การเอาใจใส่ดูแลผู้ใต้บังคับบัญชาทั้งเรื่องงาน และส่วนตัว ควรแนะน าให้ค าปรึกษาอย่างใกล้ชิด การ
ปรับปรุงและพัฒนา สถานีต ารวจและความเป็นอยู่ของผู้ใต้บังคับบัญชาให้มีความพร้อมและให้มี
บรรยากาศในการท างานที่ดี การจัดกิจกรรมให้เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงท ากิจกรรมร่วมกัน พูดคุยกัน 
และเปิดโอกาสให้ผู้ใต้บังคับบัญชาสามารถพูดคุยปรึกษาได้ทุกเรื่อง การวางมาตรการป้องกัน ฝึกทบทวน
ยุทธวิธี แผนเผชิญเหตุให้พร้อม หากเกิดเหตุสามารถแก้ไขวิกฤตได้ และประชุมชี้แจง พบปะพูดคุยกับ



5 
 

ผู้ ใต้บั งคับบัญชาทุกระดับ และการให้ผู้บั งคับบัญชาที่ตามล าดับชั้นติดตามควบคุมก ากับดูแล
ผู้ใต้บังคับบัญชาอย่างใกล้ชิด 

          2.2.3 ศึกษาหาข้อมูลบุคคลกลุ่มเสี่ยงจากเพ่ือนร่วมงาน และสังเกตพฤติกรรม
ส่วนตัวแต่ละคน โดยน าบุคคลกลุ่มเสี่ยงมาพูดคุยส่วนตัวปรึกษาผู้ เชี่ยวชาญ หรือพบแพทย์เพ่ือ
บ าบัดรักษา 

    2.3  แนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความม่ันคงที่ปฏิบัติงานใน
พ้ืนที่ 3 จังหวัดชายแดนภาคใต้ 

          2.3.1  ข้อเสนอในการเสริมสร้างสุขภาพจิตต่อเจ้าหน้าที่ ได้แก่ ให้ก าลังพลต้องมี
ภูมิคุ้มกันเข้าใจต่อหน้าที่ลักษณะงาน ด้วยการเสริมสร้างแนวคิดเชิงบวก การบริหารจัดการความเครียด 
การจัดกิจกรรมสันทนาการให้กับก าลังพลที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ตามห้วงเวลาที่เหมาะสม เช่น ทัศนศึกษา,
การแข่งขันกีฬาระหว่างหน่วยงานฯลฯ และให้ความรู้เกี่ยวกับการปฏิบัติตัวในการใช้ชีวิตประจ าวันใน
พ้ืนที ่

          2.3.2  ข้อเสนอในการพัฒนาระบบการปฏิบัติ งานและเชิงนโยบาย ได้แก่ 
ผู้บังคับบัญชา เพื่อนร่วมงานเป็นส่วนส าคัญช่วยในการสอดส่องดูแลพฤติกรรมเพ่ือประเมินผลความเครียด
ในการท างานในการแก้ไขปัญหาร่วมกัน หน่วยงานที่ก ากับดูแลต้องให้ความส าคัญในการประเมิน
ความเครียดก าลังพล วางมาตรการที่เป็นมาตรฐานในการก าหนดแนวทางการแก้ปัญหาให้กับก าลังพล 
และครอบครัว ควรเพ่ิมอัตราก าลังพลให้เพียงพอ และจัดยานพาหนะตลอดจนอุปกรณ์ในการปฏิบัติงาน
ให้สามารถใช้การได้และเพียงพอ ก าหนดจ านวนปีที่ชัดเจนในกรณีที่ต ารวจลงมาปฏิบัติหน้าที่ใน พ้ืนที่
จังหวัดชายแดนภาคใต้ แล้วต้องการกลับภูมิล าเนาต้องได้ย้ายกลับ มีการจัดหาอุปกรณ์เพ่ือช่วยผ่อนคลาย
ความเครียดให้แก่หน่วยงานในพ้ืนที่ที่เหมาะสม เช่น อุปกรณ์กีฬา,สื่อมัลติมิเดีย มีการบริหารจัดการก าลัง
พลในการปฏิบัติงานให้สามารถท างานได้ประสิทธิผล และมีการพักผ่อนที่สมควร จัดหาอาชีพเสริมให้กับ
ก าลังพล(เพ่ือสร้างรายได้เสริมให้กับครอบครัวลดภาระหนี้สิน) และ ควรพิจารณาปรับสวัสดิการ 
ค่าตอบแทน ให้เหมาะสม เพ่ือเป็นขวัญก าลังใจ และพอเพียงต่อการดูแลครอบครัว  

          2.3.3 แนวทางในการคัดกรอง ป้องกัน แก้ไขและส่งเสริมปัญหาสุขภาพจิต ได้แก่ 
การจัดเจ้าหน้าที่ที่มีความรู้ทางด้านสุขภาพจิต ประเมินสุขภาพจิตของก าลังพลอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง หรือ
ให้ความรู้แก่ก าลังพลผู้บังคับหน่วยในการประเมินสุขภาพจิตตนเองหรือเพ่ือนร่วมงานเพ่ือดูแลซึ่งกันและ
กันการจัดการฝึกอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพจิตบ่อยๆ โดยวิทยากรจากกรมสุขภาพจิต หรือ
ผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพจิตในพ้ืนที่ รวมถึงแนวทางในการปฏิบัติงานเมื่อรู้ว่าอะไรเป็นอะไรแล้วจะมีความ
ตึงเครียดลดลง และสร้างหรือปลูกฝัง จิตส านึกเกี่ยวกับค่านิยมที่ดี เพ่ือให้การด ารงชีวิตเป็นไปอย่างมี
ประสิทธิภาพ ลดปัญหาหนี้สิน และปัญหาครอบครัว รวมทั้งการจัดโครงการเพ่ือนช่วยเพ่ือน เพ่ือช่วยกัน
สังเกตพฤติกรรมกัน และให้ค าปรึกษาแนะน าที่ดี หรือน าข้อมูล แจ้งให้ผู้บังคับบัญชาทราบ เพ่ือหา
แนวทางเยียวยาแก้ไขต่อไป 
ข้อเสนอแนะ 
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1.  ข้อเสนอแนะด้านนโยบาย 
  1.1  ควรมีนโยบายเชิงรุก ประเมินความเครียดเป็นระยะ เพ่ือวางแผน ป้องกัน แก้ไข

และส่งเสริมปัญหาสุขภาพจิตอย่างเป็นระบบ อาทิ มีการประเมินสุขภาพจิตของก าลังพลอย่างน้อยปีละ ๑ 
ครั้ง  

  1.2  ควรมีการจัดอบรมให้เจ้าหน้าที่ที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่จัดหวัดชายแดนภาคใต้มีความรู้
ทางด้านสุขภาพจิต และแนวทางในการบริหารจัดการความเครียด 

    1.3  ควรพิจารณาปรับสวัสดิการ ห้วงเวลาในการปฏิบัติงานที่ชัดเจน ค่าตอบแทน 
อัตราก าลัง ให้เหมาะสม และอุปกรณ์ในการปฏิบัติงานให้สามารถใช้การได้และเพียงพอ 

2.  ข้อเสนอแนะด้านปฏิบัติการ 
  2.1  มีการศึกษาหาข้อมูลบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ จากเพ่ือนร่วมงาน และสังเกตพฤติกรรม

ส่วนตัวแต่ละคน โดยน าบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ มาพูดคุยส่วนตัว/ปรึกษาผู้เชี่ยวชาญ หรือพบแพทย์เพ่ือ
บ าบัดรักษา 

  2.2  การจัดระบบการดูแลแก้ไขปัญหาสุขภาพจิตเบื้องต้น เช่น โครงการเพ่ือนช่วยเพ่ือน 
ที่ ให้ เพ่ือนร่วมงานช่วยกันสังเกตพฤติกรรมกัน และให้ค าปรึกษา/แนะน าที่ดี  หรือน าข้อมูล แจ้งให้
ผู้บังคับบัญชาทราบ เพ่ือหาแนวทางเยียวยา/แก้ไขต่อไป 

  2.3  มีการเสริมสร้างแนวคิดเชิงบวก การบริหารจัดการความเครียด การจัดกิจกรรม
สันทนาการให้กับก าลังพลที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ตามห้วงเวลาที่เหมาะสม เช่น ทัศนศึกษา,การแข่งขันกีฬา
ระหว่างหน่วยงาน ฯลฯ  

3.  ข้อเสนอแนะด้านวิชาการ 
  3.1  ควรมีการศึกษาประเด็นเฉพาะที่เกี่ยวกับภาวะสุขภาพจิต เช่น สภาวะป่วยทาง

จิตใจเมื่อเผชิญกับเหตุการณ์ที่กระทบกระเทือนจิตใจอย่างร้ายแรง (PTSD Post-Traumatic Stress 
Disorder)  หรือ ภาวะซึมเศร้าในกลุ่มเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง 

  3.2  ควรมีการศึกษาเชิงคุณภาพกับกลุ่มเจ้าหน้าที่ในระดับชั้นประทวน เพ่ือศึกษา
สภาพปัญหาที่ส่งผลต่อความเครียดและแนวทางในการจัดการปัญหา อันเป็นการป้องกันปัญหาในกลุ่ม
ผู้ปฏิบัติงานโดยตรง   

  3.3  ควรท าการศึกษาแยกตามกลุ่มอาชีพของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง ได้แก่ 
เจ้าหน้าที่ทหาร เจ้าหน้าที่ต ารวจ เจ้าหน้าที่ในส่วนที่เป็นอาสาสมัครกลุ่มต่างๆ เนื่องจากแต่ละกลุ่มมี
รูปแบบการท างานและการเผชิญปัญหาที่ส่งผลต่อความเครียดต่างกัน  
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บรรณานุกรม 

ภาษาไทย 

หนังสือ 

คณะท ำงำนสร้ำงพ้ืนที่สันติภำพจำกคนใน.  เรำจะท ำให้กระบวนกำรสันติภำพเดินหน้ำได้อย่ำงไร?. 
พิมพ์ครั้งที่ ๑, กรุงเทพฯ : บริษัทธรรมดำเพรส จ ำกัด, ๒๕๕๗. 

ฉวีวรรณ สัตยธรรม, แผ จันทร์สุข และศุกร์ใจ เจริญสุข.  กำรพยำบำลจิตเวชและสุขภำพจิต               
(ฉบับปรับปรุง) เล่มที่ ๒, กรุงเทพมหำนคร : ธนำเพรส, ๒๕๕๖.       

ฉวีวรรณ สัตยธรรม. สุขภำพจิตชุมชนและกำรดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่บ้ำน (Community Mental 
Health and Psychiatric Home Care). ใน ฉวีวรรณ สัตยธรรม, แผ จันทร์สุข และ
ศุกร์ใจ เจริญสุข (บรรณำธิกำร), กำรพยำบำลจิตเวชและสุขภำพจิต (ฉบับปรับปรุง) 
เล่มที่ ๒, (หน้ำ ๒๖๔-๒๗๙). กรุงเทพมหำนคร : ธนำเพรส, ๒๕๕๖. 

ลัดดำ แสนสีหำ.  สุขภำพจิตชุมชน. ใน ฉวีวรรณ สัตยธรรม (บรรณำธิกำร), กำรพยำบำลจิตเวชและ
สุขภำพจิต. พิมพ์ครั้งที่ ๑๐, นนทบุรี : ยุทธรินทร์กำรพิมพ์, ๒๕๕๒. 

วิทยานิพนธ์ 

จุฑำรัตน์ เอ้ืออ ำนวย และคณะ.  “กำรด ำเนินกระบวนกำรยุติธรรมใน ๓ จังหวัดชำยแดนภำคใต้ : 
ปัญหำและแนวทำงแก้ไข” : รำยงำนกำรวิจัย, ส ำนักงำนเลขำธิกำรคณะรัฐมนตรี , 
๒๕๔๙. 

ชัดเจน  จันทรพัฒน์ . “ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงปัจจัยคัดสรรกับภำวะซึมเศร้ำของผู้สู งอำยุใน
โรงพยำบำล” วิทยำนิพลธ์พยำบำลศำสตร์มหำบัณฑิต สำขำวิชำกำรพยำบำลผู้ใหญ่ 
มหำวิทยำลัยสงขลำนครินทร์,สงขลำ, ๒๕๔๒. 

ไญยวรรณ  ลิ่มเสรีตระกูล.  “สุขภำพจิตและกำรดูแลสุขภำพจิตโดยวิธีกำรทำงภูมิปัญญำท้องถิ่นของ
วัยรุ่นไทยพุทธระดับมัธยมศึกษำ จังหวัดสงขลำ”.วิทยำนิพนธ์ พยำบำลศำสตร์
มหำบัณฑิต มหำวิทยำลัยสงขลำนครินทร์,สงขลำ,๒๕๔๗. 

ดลมนรรจน์  บำกำ และคณะ.  “ทัศนคติของประชำชนต่อควำมไม่สงบในจังหวัดชำยแดนภำคใต้”. 
ปัตตำนี : รำยงำนกำรวิจัย, มหำวิทยำลัยสงขลำนครินทร์,๒๕๔๙. 

มำโนช ทับมณี.  “ควำมซึมเศร้ำและภำวะสมองเสื่อมในผู้สูงอำยุเขตชุมชนกรุงเทพมหำนคร”. 
วิทยำนิพนธ์กำรศึกษำหลักสูตรปริญญำวิทยำศำสตร์มหำบัณฑิต สำขำจิตวิทยคลินิก ,
กรุงเทพ, ๒๕๔๑. 

 
 



 

ศรีสมภพ จิตร์ภิรมย์ศรี และคณะ.  “โครงกำรส ำรวจแนวโน้มทัศนคติของประชำชนในพ้ืนที่จังหวัด
ชำยแดนภำคใต้ในสถำนกำรณ์ปัจจุบันเกี่ยวกับสถำนกำรณ์ควำมไม่สงบ ควำมยุติธรรม 
ปัญหำสังคม และกำรสร้ำงสันติภำพ”. สถำนวิจัยควำมขัดแย้งและควำมหลำกหลำยทำง
วัฒนธรรมภำคใต้ มหำวิทยำลัยสงขลำนครินทร์ วิทยำเขต ปัตตำนี, ๒๕๕๘. 

ฐานข้อมูล 

กนกวรรณ ลิ้มศรีเจริญ , ณสมพล หำญดี และ สุดสบำย จุลกทัพพะ. “ควำมชุกและปัจจัย 
ที่มีควำมสัมพันธ์กับภำวะ ซึมเศร้ำในนักศึกษำแพทย์ชั้นปีที่ ๒ ถึง ๖ ของคณะแพทย์
แห่ งหนึ่ งในประเทศไทย” (ออนไลน์ ). เข้ ำถึงได้จำก : www.psychiatry.or.th/ 
JOURNAL/59-1/03-Kanokwan.pdf. 

กรมสุขภำพจิตและส ำนักกำรพยำบำล กระทรวงสำธำรณสุข. “มำตรฐำนกำรพยำบำลจิตเวชและ
สุขภำพจิต” (ออนไลน์ ). เข้ ำถึ งได้ จำก : http://www.suanprun.go.th/nurse_ 
standard/pdf/9.pdf. 

ฐำนข้อมูลเหตุกำรณ์ควำมไม่สงบจังหวัดชำยแดนภำคใต้ (Deep South Incident Database). 
(เมษำยน ๒๕๕๙). “ศูนย์เฝ้ำระวัง สถำนกำรณ์ภำคใต้ สถำนวิจัยควำมขัดแย้งและควำม
หลำกหลำยทำงวัฒนธรรมภำคใต้ มหำวิทยำลัยสงขลำนครินทร์ วิทยำเขตปัตตำนี ” 
(ออนไลน์). เข้ำถึงได้จำก : http://www.deepsouthwatch.org/ 

นฤมล สมรรคเสวี , โสภิณ แสงอ่อน.  “ปัจจัยที่สัมพันธ์กับภำวะซึมเศร้ำในนักศึกษำพยำบำล” 
(ออนไลน์). เข้ำถึงได้จำก : https://www.tcithaijo.org/index.php/JPNMH/article/ 
download/90483/71050/ 

ประสิทธิ์ โอสถำนนท์.  “ระบบบริหำรเพ่ือกำรเสริมสร้ำงสันติสุขในพ้ืนที่จังหวัดชำยแดนภำคใต้” 
(ออนไลน์). เข้ำถึงได้จำก : http://thaindc.org/files/P14.pdf,๒๓ เมษำยน ๒๕๖๒. 

สุทธำนันท์  ชุนแจ่ม, โสภิณ แสงอ่อน และทัศนำ ทวีคูณ.  “กำรส ำรวจงำนวิจัยที่เกี่ยวกับภำวะ
ซึมเศร้ำในประเทศไทย” (ออนไลน์). เข้ำถึงได้จำก : https://tcithaijo.org/index. 
php/RNJ/article/view/9046/7706. 

สุมณฑำ น้อยบุญเติม.  “ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงภำวะซึมเศร้ำกับควำมพึงพอใจในกำรปฏิบัติงำนของ
พยำบำล ในโรงพยำบำลสุรำษฎร์ธำนี”  

ภาษาต่างประเทศ 

Bardhan, P.  “Method in the Madness? A Political-Economy Analysis of the Ethnic 
Conflicts in Less Developed Countries.” World Development. 25(9) : 1381-
1398, 1997. 

Barron, P., Kaiser, K. and Pradhan, M.  “Understanding Variations in Local Conflict: Evidence 
and Implications from Indonesia.” World Development, 37 :3 , 698 -713 , 
2009. 



 

Besley, T. and Persson, T.  “State Capacity, Conflict, and Development.” Econometrica, 
78:1, 1-34, 2010.  

Fearon, J. D., and Laitin, D. D.  “Ethnicity, insurgency, and civil war.” American Political 
Science Review, 97:1, 1-16, 2003. 

Halter, M.J.  Varcarolis’ Foundations of Psychiatric Mental Health Nursing: A Clinical 
Approach. (7th ed.) St. Louis, MS: Elsevier Saunders, 2014. 

Humphreys, M.  “Natural Resources, Conflict, and Conflict Resolution: Uncovering the 
Mechanisms.” Journal of Conflict Resolution, 49:4, 508-537, 2005. 

Shives, L. R.  Basic Concepts of Psychiatric-Mental Health Nursing. (8 th ed.). Philadelphia, 
PA: Wolters Kluwer Health/Lippincott Williams & Wilkins, 2012.  

Videbeck, S.L.  Psychiatric-Mental Health Nursing. (6  th ed). Philadelphia, PA:Wolters 
Kluwer Health/Lippincott Williams & Wilkins, 2014. 

Justino, P.  “Poverty and Violent Conflict: A micro-level perspective on the causes 
and duration of warfare.” Journal of Peace Research, 46:3, 315-333, 2009. 

World Bank. "Conflict, Security, and Development". World Development Report 2011. 
Washington D.C, 2011. 



 

 



 
บทที่ ๕ 

สรุป อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 การวิจัยในครั้งนี้ เป็นการวิจัยเพ่ือศึกษาสุขภาพจิตและความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่าย 
ความมั่นคงในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ มีวัตถุประสงค์ ในการวิจัยเพ่ือ  (๑) เพ่ือประเมินภาวะ
สุขภาพจิตและความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติภารกิจในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดน
ภาคใต้ (๒) เพ่ือจัดท าข้อเสนอแนะแนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง 
ที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
 ประชากรที่ใช้ในการศึกษาเป็นเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง ได้แก่ เจ้าหน้าที่ทหาร ต ารวจ 
ระดับปฏิบัติการที่ประจ าการในพ้ืนที่จังหวัดปัตตานี จังหวัดยะลา จังหวัดนราธิวาส จ านวน ๒๐๐ คน  
โดยจ าแนกกลุ่มตัวอย่างเป็นเจ้าหน้าที่ต ารวจ ๑๐๐ คน และเจ้าหน้าที่ทหาร ๑๐๐ คน  
 ตัวแปรที่ท าการศึกษาประกอบด้วย ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ ศาสนา ระดับการศึกษา 
ต าแหน่ง หน่วยประจ าการ ภูมิล าเนา ปัจจัยทางการท างาน ปัจจัยทางเศรษฐกิจ ปัจจัยทางสุขภาพ ปัจจัย
ทางครอบครัวและสังคม ปัจจัยด้านประสบการณ์ในอดีต เป็นตัวแปรอิสระและเป็นตัวแปรพยากรณ์    
ภาวะสุขภาพจิต ความซึมเศร้า และความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพ้ืนที่ เป็นตัวแปรตาม 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยเป็นแบบสอบถาม ประกอบด้วย ๓ ส่วน คือ ส่วนที่ ๑ แบบสอบถาม
ปัจจัยส่วนบุคคล  ส่วนที่ ๒ ปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต ส่วนที่ ๓ แบบประเมินความเครียด และ
สุขภาพจิต  การตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity) โดยการน าแบบสอบถามฉบับ
ร่างไปให้อาจารย์ที่ปรึกษาตรวจและปรับปรุงแก้ไขในเบื้องต้น และขอความอนุเคราะห์จากผู้เชี่ยวชาญ
จ านวน ๓ ท่าน เพ่ือตรวจสอบความถูกต้องของแบบสอบถาม รวมทั้งมีความเชี่ยวชาญในด้านเนื้อหา 
ด้านสุขภาพจิต และความเครียด ท าการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา รายละเอียดของข้อค าถาม  
ความเหมาะสมของภาษาที่ ใช้  ตลอดจนความเหมาะสมของการตอบสนองแต่ละข้อค าถามใน
แบบสอบถาม  จากนั้นน าผลการตรวจสอบที่ได้จากผู้เชี่ยวชาญมาหาค่าดัชนีความสอดคล้ องระหว่างข้อ
ค าถามกับนิยามปฏิบัติการหรือจุดประสงค์ (Index Of Consistency-IOC) ผลสรุปค่าดัชนีความ
สอดคล้องของข้อค าถามในแบบสอบถามอยู่ระหว่าง ๐.๘-๑ หลังจากนั้นน าแบบสอบถามไปทดลองใช้ 
กับกลุ่มตัวอย่างจ านวน  ๒๐ คน เพ่ือวิเคราะห์ค่าความเชื่อมั่น (Reliability) โดยหาค่าสัมประสิทธิ์ 
แอลฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s coefficient of Alpha) ผลการวิเคราะห์ได้ค่าความเชื่อมั่นของ
แบบสอบถามอยู่ระหว่าง ๐.๘๔-๐.๙๑ 
 การวิ เคราะห์ข้อมูล  วิ เคราะห์ ข้อมูล พ้ืนฐานของตัวแปร ได้แก่  ค่ าเฉลี่ ย  (Mean)  
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) ของตัวแปรพยากรณ์และปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต 
เพ่ือศึกษาลักษณะของปัจจัยและค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ภายในของตัวแปรพยากรณ์ ค่าสัมประสิทธิ์



๒ 

 
สหสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรพยากรณ์กับปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต และวิเคราะห์อิทธิพลระหว่างตัวแปร
พยากรณ์กับตัวแปรตามคือภาวะสุขภาพจิต ความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพ้ืนที่ ด้วยการ
วิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียว (One-way ANOVA) เพ่ือแสดงผลของปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อสุขภาพจิต
ของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพื้นที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ 

สรุป 

 การสรุปผลการวิจัยของการศึกษาในครั้งนี้ ผู้วิจัยขอน าเสนอตามวัตถุประสงค์การวิจัย ดังนี้ 
 ๑. การวิเคราะห์ปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต และการประเมิน
ความเครียด และสุขภาพจิต 
  ๑.๑ ข้อมูลส่วนบุคคล 
   ผลการวิเคราะห์ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ 
เป็นเพศชาย  ร้อยละ ๙๐ ส่วนใหญ่นับถือศาสนาพุทธร้อยละ ๗๗ (จ านวน ๑๕๔ คน) ส าหรับอาชีพของ
ผู้ตอบแบบสอบถามในครั้งนี้มีการเก็บข้อมูลจาก เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่เป็นต ารวจ ร้อยละ ๕๐ 
(จ านวน ๑๐๐ คน) และ เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่เป็นทหาร ร้อยละ ๕๐ (จ านวน ๑๐๐ คน) ข้อมูล
ระดับชั้นยศของผู้ตอบแบบสอบถาม พบว่า โดยส่วนใหญ่มีชั้นยศในระดับประทวน ร้อยละ ๗๐ (จ านวน 
๑๔๐ คน)  ส่วนใหญ่ปฏิบัติหน้าที่ในพื้นที่จังหวัดนราธิวาส ร้อยละ ๔๔ (จ านวน ๘๘ คน) 
   ข้อมูลด้านการศึกษา พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่จบการศึกษาสูงสุดใน 
ปริญญาตรี ร้อยละ ๕๑ (จ านวน ๑๐๒ คน) มีภูมิล าเนาอยู่ในภาคใต้ ร้อยละ ๔๔ (จ านวน ๘๘ คน)  
มีรายได้ต่อเดือนประมาณ ๑๕,๐๐๐-๒๐,๐๐๐ บาท ร้อยละ ๓๓ (จ านวน ๖๖ คน)  
  ๑.๒ ปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต 
   ผลการวิเคราะห์ปัจจัยด้านการท างานที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า ภาพรวมปัจจัย
ด้านการท างานส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย ปัจจัยทางเศรษฐกิจที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต 
พบว่า ภาพรวมปัจจัยทางเศรษฐกิจส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย-ค่อนข้างน้อย ปัจจัยทาง
สุขภาพที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต ภาพรวมปัจจัยด้านสุขภาพส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย  
   ส าหรับผลการวิเคราะห์ปัจจัยด้านครอบครัวและสังคมที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า
ภาพรวมปัจจัยด้านครอบครัวและสังคมส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย ปัจจัยด้าน
ประสบการณ์ในอดีตที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า ภาพรวมปัจจัยทางด้านประสบการณ์ในอดีตส่งผลต่อ
สุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อยที่สุด และปัจจัยด้านการท างานที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า ภาพรวม
ปัจจัยด้านการท างานส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย  
  ๑.๓ การประเมินความเครียด และสุขภาพจิต 
   ในการประเมินความเครียดและสุขภาพจิตของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความม่ันคง ได้ท าการ
ประเมินวิเคราะห์ความเครียดก าหนดระดับความเครียดใน ๕ ระดับ ได้แก่ ความเครียดน้อยที่สุด 
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ความเครียดน้อย ความเครียดปานกลางความเครียดมาก ความเครียดมากที่สุด พบว่า ระดับความเครียด
และปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงส่วนใหญ่ความเครียดในระดับน้อย และ
ความเครียดในระดับน้อยที่สุด ร้อยละ ๘๗ และความเครียดในระดับปานกลางร้อยละ ๑๐.๕  
โดยเจ้าหน้าที่ฝ่ายความม่ันคงท่ีมีความเครียดในระดับมากถึงมากท่ีสุด ร้อยละ ๒.๕  
   โดยระดับอาการพฤติกรรมหรือความรู้สึกจากความเครียดและสุขภาพจิต 
ที่มีค่าเฉลี่ยเกิน ๐.๕๐ ได้แก่ ๑. อาการนอนไม่หลับหรือคิดมากหรือกังวลใจ ๒. รู้สึกกลัวผิดพลาด 
๓. ตื่นเต้นง่ายกับเหตุการณ์ที่ไม่คุ้นเคย ๔. รู้สึกว่าตนเองไม่มีสมาธิ ๕. รู้สึกหงุดหงิดร าคาญใจ ๖. มีความ
วุ่นวายใจ และ ๗) ปวดหัวข้างเดียวหรือปวดขมับทั้งสองข้าง  
   เมื่อจ าแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ ระดับชั้นยศ ศาสนา ระดับการศึกษา 
ภูมิล าเนา และรายได้ต่อเดือน พบว่า ปัจจัยส่วนบุคคลเหล่านี้ไม่ส่งผลต่อความเครียดที่แตกต่างกัน  
โดยปัจจัยส่วนบุคคลคลที่ส่งผลต่อระดับความเครียดที่แตกต่างกันคือ อาชีพ และ พ้ืนที่ปฏิบัติงาน 
ทีร่ับผิดชอบ โดยผลการศึกษาพบว่า ปัจจัยด้านการท างาน ปัจจัยทางเศรษฐกิจ ปัจจัยทางสุขภาพ ปัจจัย
ทางครอบครัวและสังคม ปัจจัยทางด้านประสบการณ์ในอดีต และปัจจัยด้านการพักผ่อน ส่งผลต่อ
สุขภาพจิตและระดับความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติหน้าที่ในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดน
ภาคใต้ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๑  
 ๒. ผลการศึกษาจากการสัมภาษณ์เชิงลึก วิเคราะห์ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ 
เชิงลึก (วิเคราะห์เชิงเนื้อหา Content Analysis) 
  ๒.๑ ประเด็นปัญหาที่ส่งผลต่อภาวะความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง 
   จากการเก็บข้อมูลในประเด็นปัญหาที่ส่งผลต่อภาวะความเครียดของเจ้าหน้าที่ 
ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ พบว่า มีปัญหาหลักดังนี้  
   ๒.๑.๑ ปัญหาส่วนตัว ได้แก่ ปัญหาด้านครอบครัว ในมุมของการเป็นห่วงคน 
ในครอบครัว ภรรยา ลูก พ่อ-แม่ ที่ขาดคนดูแล เพราะต้องห่างจากครอบครัว ส่วนใหญ่วงรอบการลา 
พักกลับบ้าน ประมาณ ๓๐-๔๐ วันต่อ ๑ วงรอบการพัก ส่วนใหญ่ก าลังพลมีครอบครัวการห่างจาก
ครอบครัวเป็นเวลานานๆ จะท าให้เกิดความเครียด และคนในครอบครัวขาดความเข้าใจต่อการปฏิบัติ
หน้าที่ในพ้ืนที่ และปัญหาด้านเศรษฐกิจ ทั้งในส่วนของภาระหนี้สินที่ต้องรับผิดชอบ และภาระค่าใช้จ่าย
ส่วนตัวไม่เพียงพอในการด ารงชีพ และปัญหาสุขภาพ และโรคประจ าตัว และการปรับตัวและใช้ชีวิต 
ในวัฒนธรรมที่ไม่คุ้นเคย รวมถึงการขาดเวลาพักผ่อน 
   ๒.๑.๒ ปัญหาจากการปฏิบัติหน้าที่ ได้แก่ ผู้บังคับบัญชาที่ขาดความเข้าใจ เอาใจ
ใส่ส่งผลให้ไม่อยากท างาน และเกิดภาวะกดดัน ระบบการปฏิบัติงาน การบังคับบัญชาตามสายงาน 
ซึ่งมีความเคร่งครัด ระบบการท างานที่ขาดความชัดเจน เช่น ต ารวจยังไม่มีการพักที่ชัดเจนเหมือนทหาร
ควรก าหนดวันหยุดพักให้ชัดเจนเพ่ือขวัญก าลังใจในการท างาน  ด ารงต าแหน่งในพ้ืนที่  จชต.แล้ว 
ไม่สามารถเจริญเติบโตในหน้าที่ได้และอาวุธยุทโธปกรณ์ที่ยังไม่มีความพร้อมเท่าที่ควร เช่น รถยนต์เกราะ
ยังมีน้อยไม่เพียงพอต่อการใช้งาน งบประมาณการซ่อมแซมก็มีน้อย 
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   ๒.๑.๓ ความปลอดภัยในการปฏิบัติหน้าที่  ภายใต้สถานการณ์ความรุนแรง 
เนื่องจากการปฏิบัติงานในพ้ืนที่ จชต. ทุกคนต้องมีความระมัดระวังตลอดเวลา เพราะมีความเสี่ยง 
ในทุกพ้ืนที่ท าให้เกิดความเครียดสะสมได้ 
  ๒.๒ แนวทางในการจัดการความเครียดของเจ้าหน้าที่ 
   ๒.๒.๑ แนวทางในการจัดการปัญหาส่วนตัว ได้แก่ การพูดคุยด้วยเป็นประจ า  
ให้เวลาส่วนตัวได้พักผ่อน การจัดให้มีการสันทนาการภายในหน่วย เช่น การแข่งขันกีฬาภายในหน่วย  
หรือส่งเสริมให้มีการเล่นกีฬาภายในหน่วยในเวลาว่างจากหน้าที่  และสันทนาการที่เหมาะสม การจัด 
ให้มีการทัศนศึกษาอย่างน้อยปีละ ๑ ครั้ง เพ่ือจะได้ผ่อนคลาย การให้ความรู้เรื่องการเงิน การออมเงิน 
การผันเงิน รวมถึงการใช้เงินอย่างคุ้มค่า และให้เจ้าหน้าที่ด้านสาธารณสุขมาให้ความรู้ที่เกี่ยวกับจัดการ
ความเครียด 
   ๒.๒.๒ แนวทางในการจัดการปัญหาในการท างาน ได้แก่ แนวทางในการจัดการ
ความเครียดในหน่วยงานโดยการให้ความรู้กับสถานการณ์ที่เกิดขึ้นใน จชต.ให้ผู้ใต้บังคับบัญชาทราบ 
และเข้าใจธรรมเนียมปฏิบัติ ประเพณีปฏิบัติของพ้ืนที่ โดยชัดแจ้งเมื่อผู้ใต้บังคับบัญชาเข้าใจในเรื่องต่างๆ 
ดีแล้วจะท าให้ลดความเครียดลง ในการปฏิบัติงานภาคสนาม ต้องมีอุปกรณ์ในการปฏิบัติหน้าที่อย่าง
พร้อมเพ่ือสร้างความม่ันใจในการปฏิบัติหน้าที่ด้วยความปลอดภัย  
    การเข้าสังเกตุ ตรวจสอบพฤติกรรมอย่างต่อเนื่อง เพ่ือประเมินความเสี่ยง  
และก าหนดทิศทางการแก้ปัญหา การท างานด้วยความยืดหยุ่น แต่ไม่เสียภารกิจ เช่น จัดวงรอบการลาพัก
ไม่ให้ยาวนานเกินที่ก าหนดไว้โดยปรับให้มีความอ่อนตัว สอดคล้องกับการปฏิบัติหน้าที่ การให้ความรู้
ความเข้าใจเชิงลึกของสถานการณ์ในพ้ืนที่ เพ่ือลดความตึงเครียดในการปฏิบัติหน้าที่  การเอาใจใส่ดูแล
ผู้ใต้บังคับบัญชาทั้งเรื่องงาน และส่วนตัว ควรแนะน าให้ค าปรึกษาอย่างใกล้ชิด  การปรับปรุงและพัฒนา 
สถานีต ารวจและความเป็นอยู่ของผู้ใต้บังคับบัญชาให้มีความพร้อมและให้มีบรรยากาศในการท างานที่ดี 
    การจัดกิจกรรมให้เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงท ากิจกรรมร่วมกัน พูดคุยกัน 
และเปิดโอกาสให้ผู้ใต้บังคับบัญชาสามารถพูดคุยปรึกษาได้ทุกเรื่อง การวางมาตรการป้องกัน ฝึกทบทวน
ยุทธวิธี แผนเผชิญเหตุให้พร้อม หากเกิดเหตุสามารถแก้ไขวิกฤตได้  และประชุมชี้แจง พบปะพูดคุยกับ
ผู้ ใต้บั งคับบัญชาทุกระดับ และการให้ผู้บั งคับบัญชาที่ตามล าดับชั้นติดตามควบคุมก ากับดูแล
ผู้ใต้บังคับบัญชาอย่างใกล้ชิด 
   ๒.๒.๓ ศึกษา/หาข้อมูลบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ จากเพ่ือนร่วมงาน และสังเกตพฤติกรรม
ส่วนตัวแต่ละคน โดยน าบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ มาพูดคุยส่วนตัว/ปรึกษาผู้ เชี่ยวชาญ  หรือพบแพทย์ 
เพ่ือบ าบัดรักษา 
  ๒.๓ แนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติงาน
ในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
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   ๒.๓.๑ ข้อเสนอในการเสริมสร้างสุขภาพจิตต่อเจ้าหน้าที่ ได้แก่ ให้ก าลังพลต้อง 
มีภูมิคุ้มกัน เข้าใจต่อหน้าที่ลักษณะงาน ด้วยการเสริมสร้างแนวคิดเชิงบวก การบริหารจัดการความเครียด 
การจัดกิจกรรมสันทนาการให้กับก าลังพลที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ตามห้วงเวลาที่เหมาะสม เช่น ทัศนศึกษา, 
การแข่งขันกีฬาระหว่างหน่วยงาน ฯลฯ และให้ความรู้เกี่ยวกับการปฏิบัติตัวในการใช้ชีวิตประจ าวันในพ้ืนที่ 
   ๒.๓.๒ ข้อเสนอในการพัฒนาระบบการปฏิบั ติ งานและเชิ งนโยบาย  ได้ แก ่
ผู้บังคับบัญชา เพ่ือนร่วมงานเป็นส่วนส าคัญช่วยในการสอดส่องดูแลพฤติกรรม เพ่ือประเมินผลความเครียด
ในการท างานในการแก้ไขปัญหาร่วมกัน หน่วยงานที่ก ากับดูแลต้องให้ความส าคัญในการประเมินความเครียด
ก าลังพล วางมาตรการที่เป็นมาตรฐานในการก าหนดแนวทางการแก้ปัญหาให้กับก าลังพล และครอบครัว 
ควรเพ่ิมอัตราก าลังพลให้เพียงพอ และจัดยานพาหนะตลอดจนอุปกรณ์ในการปฏิบัติงานให้สามารถใช้การได้
และเพียงพอ ก าหนดจ านวนปีที่ชัดเจนในกรณีที่ต ารวจลงมาปฏิบัติหน้าที่ใน จชต.แล้วต้องการกลับ 
ภูมิล าเนาต้องได้ย้ายกลับ 
    มีการจัดหาอุปกรณ์เพ่ือช่วยผ่อนคลายความเครียดให้แก่หน่วยงานในพ้ืนที่ 
จชต.ที่เหมาะสม เช่น อุปกรณ์กีฬา,สื่อมัลติมิเดีย มีการบริหารจัดการก าลังพลในการปฏิบัติงานให้สามารถ
ท างานได้ประสิทธิผล และมีการพักผ่อนที่สมควร  
    จัดหาอาชีพเสริมให้กับก าลังพล(เพ่ือสร้างรายได้เสริมให้กับครอบครัว 
ลดภาระหนี้สิน) และ ควรพิจารณาปรับสวัสดิการ ค่าตอบแทน ให้เหมาะสม เพ่ือเป็นขวัญก าลังใจ และ
พอเพียงต่อการดูแลครอบครัว  
   ๒.๓.๓ แนวทางในการคัดกรอง ป้องกัน แก้ไขและส่งเสริมปัญหาสุขภาพจิต ได้แก ่
การจัด จนท.ที่มีความรู้ทางด้านสุขภาพจิต ประเมินสุขภาพจิตของก าลังพลอย่างน้อยปีละ ๑ ครั้ง หรือ 
ให้ความรู้แก่ก าลังพล ผบ.หน่วยในการประเมินสุขภาพจิตตนเอง/เพ่ือนร่วมงาน เพื่อดูแลซึ่งกันและกัน 
การจัดการฝึกอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพจิตบ่อยๆ โดยวิทยากรจากกรมสุขภาพจิต หรือผู้เชี่ยวชาญ 
ด้านสุขภาพจิตในพ้ืนที่ รวมถึงแนวทางในการปฏิบัติงานเมื่อรู้ว่าอะไรเป็นอะไรแล้วจะมีความตึงเครียดลดลง 
    สร้าง/ปลูกฝัง จิตส านึกเกี่ยวกับค่านิยมที่ดี (เพ่ือให้การด ารงชีวิตเป็นไป 
อย่างมีประสิทธิภาพ ลดปัญหาหนี้สิน และปัญหาครอบครัว) และการจัดโครงการเพ่ือนช่วยเพ่ือน 
(เพ่ือร่วมงานช่วยกันสังเกตพฤติกรรมกัน และให้ค าปรึกษา/แนะน าที่ดี หรือน าข้อมูล แจ้งให้ผู้บังคับบัญชา
ทราบ เพ่ือหาแนวทางเยียวยา/แก้ไขต่อไป) 

การอภิปรายผล 

 การวิจัยในครั้งนี้ เป็นการศึกษาปัจจัยที่ส่งผลภาวะสุขภาพจิต ความซึมเศร้า และ
ความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพ้ืนที่  ผู้วิจัยคัดเลือกปัจจัย  ๓ ปัจจัยหลัก ได้แก่ ปัจจัยส่วน
บุคคลประกอบด้วย เพศ อายุ ศาสนา ระดับการศึกษา  ต าแหน่ง หน่วยประจ าการ ปัจจัยที่ส่งผลต่อ
สุขภาพจิต  ประกอบด้วย ปัจจัยทางการท างาน ปัจจัยทางเศรษฐกิจ ปัจจัยทางสุขภาพ ปัจจัยทาง
ครอบครัวและสังคม ปัจจัยด้านประสบการณ์ในอดีต และภาวะสุขภาพจิต ความซึมเศร้า และความเครียด
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ของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพ้ืนที่ การอภิปรายในครั้งนี้ ผู้วิจัยแบ่งประเด็นการอภิปรายผลตาม
วัตถุประสงค์ ดังต่อไปนี้ 
 วัตถุประสงค์ที่ ๑ เพ่ือประเมินภาวะสุขภาพจิตและความเครียดของเจ้าหน้าที่
ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติภารกิจในพื้นที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
 การศึกษาในเชิงปริมาณพบว่า ภาพรวมปัจจัยด้านการท างานส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบ
อยู่ในระดับน้อย ปัจจัยทางเศรษฐกิจที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า ภาพรวมปัจจัยทางเศรษฐกิจส่งผลต่อ
สุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย-ค่อนข้างน้อย ปัจจัยทางสุขภาพที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต ภาพรวมปัจจัย
ด้านสุขภาพส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย ส าหรับผลการวิเคราะห์ปัจจัยด้านครอบครัว
และสังคมที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่าภาพรวมปัจจัยด้านครอบครัวและสังคมส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิง
ลบอยู่ในระดับน้อย ปัจจัยด้านประสบการณ์ในอดีตที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า ภาพรวมปัจจัยทางด้าน
ประสบการณ์ในอดีตส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อยที่สุด และปัจจัยด้านการท างานที่ส่งผล
ต่อสุขภาพจิต พบว่า ภาพรวมปัจจัยด้านการท างานส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย แต่เมื่อ
วิเคราะห์ปัจจัยทั้ง ๖ ด้านได้แก่ ปัจจัยด้านการท างาน ปัจจัยทางเศรษฐกิจ ปัจจัยทางสุขภาพ ปัจจัยทาง
ครอบครัวและสังคม ปัจจัยทางด้านประสบการณ์ในอดีต และปัจจัยด้านการพักผ่อน พบว่าปัจจัยเหล่านี้
ส่งผลต่อสุขภาพจิตและระดับความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติหน้าที่ในพ้ืนที่ ๓ จังหวัด
ชายแดนภาคใต้ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๑  
 ในการศึกษาเชิงคุณภาพ พบว่า จากการเก็บข้อมูลในประเด็นปัญหาที่ส่งผลต่อภาวะ
ความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ พบว่า มีปัญหาหลัก
คือปัญหาส่วนตัว ได้แก่ ปัญหาด้านครอบครัว ในมุมของการเป็นห่วงคนในครอบครัว ภรรยา ลูก พ่อ-แม่ 
ที่ขาดคนดูแล เพราะต้องห่างจากครอบครัว ส่วนใหญ่วงรอบการลาพักกลับบ้าน ประมาณ ๓๐-๔๐ วัน 
ต่อ ๑ วงรอบการพัก ส่วนใหญ่ก าลังพลมีครอบครัวการห่างจากครอบครัวเป็นเวลานานๆ จะท าให้เกิด
ความเครียด และคนในครอบครัวขาดความเข้าใจต่อการปฏิบัติหน้าที่ในพ้ืนที่ และ ปัญหาด้านเศรษฐกิจ 
ทั้งในส่วนของภาระหนี้สินที่ต้องรับผิดชอบ และภาระค่าใช้จ่ายส่วนตัวไม่เพียงพอในการด ารงชีพ 
และ ปัญหาสุขภาพ และโรคประจ าตัว และการปรับตัวและใช้ชีวิตในวัฒนธรรมที่ไม่คุ้นเคย รวมถึง  
การขาดเวลาพักผ่อน และปัญหาจากการปฏิบัติหน้าที่ ได้แก่ ผู้บังคับบัญชาที่ขาดความเข้าใจ เอาใจใส่
ส่งผลให้ไม่อยากท างาน และเกิดภาวะกดดัน ระบบการปฏิบัติงาน การบังคับบัญชาตามสายงานซึ่งมีความ
เคร่งครัด ระบบการท างานที่ขาดความชัดเจน เช่น ต ารวจยังไม่มีการพักท่ีชัดเจนเหมือนทหารควรก าหนด
วันหยุดพักให้ชัดเจนเพ่ือขวัญก าลังใจในการท างาน ด า รงต าแหน่งในพ้ืนที่  จชต.แล้วไม่สามารถ
เจริญเติบโตในหน้าที่ได้และอาวุธยุทโธปกรณ์ที่ยังไม่มีความพร้อมเท่าที่ควร เช่น รถยนต์เกราะยังมีน้อย 
ไม่เพียงพอต่อการใช้งาน งบประมาณการซ่อมแซมก็มีน้อย รวมถึงเรื่องความปลอดภัยในการปฏิบัติหน้าที่ 
ภายใต้สถานการณ์ความรุนแรง เนื่องจากการปฏิบัติงานในพ้ืนที่ จชต. ทุกคนต้องมีความระมัดระวัง
ตลอดเวลา เพราะมีความเสี่ยงในทุกพ้ืนที่ท าให้เกิดความเครียดสะสมได้  ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาวิจัย
ของ อิศรา รักษ์กุล (๒๕๕๔) เรื่องภาวะสุขภาพจิตและทัศนคติของก าลังพลกองทัพบกที่ปฏิบัติภารกิจใน
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พ้ืนที่ ๓ จงัหวัดชายแดนภาคใต้ ที่ใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างจากก าลังพลหน่วยเฉพาะกิจนราธิวาส ๓๑ ที่ปฏิบัติ
ภารกิจอยู่ในพ้ืนที่จังหวัดนราธิวาส ส่วนทัศนคติเกี่ยวกับสาเหตุของความเครียดได้แก่ปัญหาด้านการเงิน 
(ร้อยละ ๖๒.๒๐) ความปลอดภัยในชีวิต (ร้อยละ ๕๗.๙๓) ปัญหาครอบครัว(ร้อยละ ๔๘.๖๓) เป็นต้น 
ทัศนคติต่อการเข้ารับบริการด้านสุขภาพจิตมีอุปสรรคได้แก่การลาหยุด (ร้อยละ ๖๔.๓๕) การเดินทาง 
(ร้อยละ ๕๖.๐๓) สถานที่รับบริการจ านวน (ร้อยละ ๔๖.๑๕) เป็นต้น สรุป : กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ 
มีความรู้สึกเครียดและต้องการได้รับความช่วยเหลือ โดยทัศนคติเกี่ยวกับสาเหตุของความเครียดส่วนใหญ่
เกี่ยวกับปัญหาด้านการเงินและความปลอดภัยในชีวิต  
 ในการประเมินความเครียดและสุขภาพจิตของเจ้าหน้าที่ ฝ่ ายความมั่นคง พบว่า  
ระดับความเครียดและปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงส่วนใหญ่ความเครียดในระดับ
น้อย และความเครียดในระดับน้อยที่สุด ร้อยละ ๘๗ และความเครียดในระดับปานกลางร้อยละ ๑๐.๕ 
โดยเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่มีความเครียดในระดับมากถึงมากที่สุด ร้อยละ ๒.๕ เมื่อจ าแนกตามปัจจัย
ส่วนบุคคล พบว่าปัจจัยส่วนบุคคลคลที่ส่งผลต่อระดับความเครียดที่แตกต่างกันคือ อาชีพ  ซึ่งเจ้าหน้าที่
ต ารวจจะมีความเครียดสูงกว่าเจ้าหน้าที่ทหาร และ พ้ืนที่ปฏิบัติงานที่รับผิดชอบในจังหวัดนราธิวาส 
จะมีระดับความเครียดสูงกว่าจังหวัดปัตตานีและจังหวัดยะลา  
 ส าหรับอาการพฤติกรรมหรือความรู้สึกจากความเครียดและสุขภาพจิตสูงสุด ได้แก่  
๑ อาการนอนไม่หลับหรือคิดมากหรือกังวลใจ ๒. สึกกลัวผิดพลาด ๓. ตื่นเต้นง่ายกับเหตุการณ์ที่ไม่คุ้นเคย 
๔. รู้สึกว่าตนเองไม่มีสมาธิ ๕. รู้สึกหงุดหงิดร าคาญใจ ๖. มีความวุ่นวายใจ และ ๗. ปวดหัวข้างเดียวหรือ
ปวดขมับทั้งสองข้าง ซึ่งสอดคล้องกับผลของความเครียดที่ทางกรมสุขภาพจิต (๒๕๓๙) ได้กล่าวถึงผล 
ของความเครียดว่าความเครียดในระดับต่ า และความเครียดในระยะเวลาที่ไม่เกินไปนัก เป็นตัวกระตุ้น  
ให้บุคคลท าสิ ่งต่างๆอย่างกระตือรือร้น ได้ฝึกปรือที ่จะแก้ไขปัญหา มีความคิดสร้างสรรค์ อวัยวะใน
ร่างกายมีโอกาสที่จะรับมือกับภาวะเครียดที่เกิดขึ้น ซึ่งสิ ่งเหล่านี้ จะท าให้บุคคลเกิดความพึงพอใจใน 
ในทักษะความสามารถของตนเอง มีความรู ้ส ึกเชื ่อมั ่น และภาคภูมิใจในตัวเองมากยิ ่งขึ ้น แต่ถ ้า
ความเครียดในระดับรุนแรงหรือที่เกิดขึ้นเป็นระยะเวลานานก็กลับก่อให้เกิดผลเสียมากมาย ทั้งผลเสีย
ทางด้านสรีระ ผลเสียทางด้านจิตใจและอารมณ์ ผลเสียทางด้านความคิด ผลเสียด้านพฤติกรรม และ
ผลเสียทางด้านเศรษฐกิจ 
 วัตถุประสงค์ที่ ๒  เพ่ือจัดท าข้อเสนอแนะแนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต 
ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติงานในพื้นที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
 ส าหรับข้อค้นพบแนวทางในการจัดการความเครียดของเจ้าหน้าที่  พบว่าแนวทางในการ
จัดการปัญหาส่วนตัว ได้แก่ การพูดคุยด้วยเป็นประจ า ให้เวลาส่วนตัวได้พักผ่อน การจัดให้มีการสันทนา
การภายในหน่วย เช่น การแข่งขันกีฬาภายในหน่วย หรือส่งเสริมให้มีการเล่นกีฬาภายในหน่วยในเวลาว่าง
จากหน้าที่ และสันทนาการที่เหมาะสม การจัดให้มีการทัศนศึกษาอย่างน้อยปีละ ๑ ครั้ง เพ่ือจะได้ผ่อน
คลาย การให้ความรู้เรื่องการเงิน การออมเงิน การผันเงิน รวมถึงการใช้เงินอย่างคุ้มค่า และให้เจ้าหน้าที่
ด้านสาธารณสุขมาให้ความรู้ที่เก่ียวกับจัดการความเครียด 



๘ 

 
 แนวทางในการจัดการปัญหาในการท างาน ได้แก่ แนวทางในการจัดการความเครียด 
ในหน่วยงานโดยการให้ความรู้กับสถานการณ์ที่เกิดขึ้นใน จชต. ให้ผู้ใต้บังคับบัญชาทราบ และเข้าใจธรรม
เนียมปฏิบัติ ประเพณีปฏิบัติของพ้ืนที่ โดยชัดแจ้งเมื่อผู้ใต้บังคับบัญชาเข้าใจในเรื่องต่างๆ ดีแล้วจะท าให้
ลดความเครียดลง ในการปฏิบัติงานภาคสนาม ต้องมีอุปกรณ์ในการปฏิบัติหน้าที่อย่างพร้อมเพ่ือสร้าง
ความมั่นใจในการปฏิบัติหน้าที่ด้วยความปลอดภัย ซึ่งสอดคล้องกับ  
 การจัดกิจกรรมให้เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงท ากิจกรรมร่วมกัน พูดคุยกัน และเปิดโอกาส 
ให้ผู้ใต้บังคับบัญชาสามารถพูดคุยปรึกษาได้ทุกเรื่อง การวางมาตรการป้องกัน ฝึกทบทวนยุทธวิธี  
แผนเผชิญเหตุให้พร้อม หากเกิดเหตุสามารถแก้ไขวิกฤตได้  และประชุมชี้แจง พบปะพูดคุยกับ
ผู้ ใต้บั งคับบัญชาทุกระดับ และการให้ผู้บั งคับบัญชาที่ตามล าดับชั้นติดตามควบคุมก ากับดูแล
ผู้ใต้บังคับบัญชาอย่างใกล้ชิด 
 การศึกษา/หาข้อมูลบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ จากเพ่ือนร่วมงาน และสังเกตพฤติกรรมส่วนตัว 
แต่ละคน โดยน าบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ มาพูดคุยส่วนตัว/ปรึกษาผู้เชี่ยวชาญ หรือพบแพทย์เพ่ือบ าบัดรักษา
การเข้าสังเกตุ ตรวจสอบพฤติกรรมอย่างต่อเนื่อง เพ่ือประเมินความเสี่ ยง และก าหนดทิศทาง 
การแก้ปัญหา การท างานด้วยความยืดหยุ่น แต่ไม่เสียภารกิจ เช่น จัดวงรอบการลาพักไม่ให้ยาวนานเกิน 
ที่ก าหนดไว้โดยปรับให้มีความอ่อนตัว สอดคล้องกับการปฏิบัติหน้าที่  การให้ความรู้ความเข้าใจเชิงลึก 
ของสถานการณ์ในพ้ืนที่ เพ่ือลดความตึงเครียดในการปฏิบัติหน้าที่ การเอาใจใส่ดูแลผู้ใต้บังคับบัญชา 
ทั้งเรื่องงาน และส่วนตัว ควรแนะน าให้ค าปรึกษาอย่างใกล้ชิด การปรับปรุงและพัฒนา สถานีต ารวจและ
ความเป็นอยู่ของผู้ใต้บังคับบัญชาให้มีความพร้อมและให้มีบรรยากาศในการท างานที่ดี 
 โดยผลการศึกษาในส่วยของแนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่าย 
ความมั่นคงที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ พบว่า ควรมีการเสริมสร้างสุขภาพจิตต่อ
เจ้าหน้าที่ ได้แก่ ให้ก าลังพลต้องมีภูมิคุ้มกัน เข้าใจต่อหน้าที่ลักษณะงาน ด้วยการเสริมสร้างแนวคิด 
เชิงบวก การบริหารจัดการความเครียด การจัดกิจกรรมสันทนาการให้กับก าลังพลที่ปฏิบัติงานในพื้นที่ตาม
ห้วงเวลาที่เหมาะสม เช่น ทัศนศึกษา, การแข่งขันกีฬาระหว่างหน่วยงาน ฯลฯ และให้ความรู้เกี่ยวกับการ
ปฏิบัติตัวในการใช้ชีวิตประจ าวันในพ้ืนที่ 
 นอกจากนี้การพัฒนาระบบการปฏิบัติงานและเชิงนโยบาย ได้แก่ ผู้บังคับบัญชา เพ่ือนร่วมงาน
เป็นส่วนส าคัญช่วยในการสอดส่องดูแลพฤติกรรม เพ่ือประเมินผลความเครียดในการท างานในการแก้ไข
ปัญหาร่วมกัน หน่วยงานที่ก ากับดูแลต้องให้ความส าคัญในการประเมินความเครียดก าลังพล วางมาตรการ 
ที่เป็นมาตรฐานในการก าหนดแนวทางการแก้ปัญหาให้กับก าลังพล และครอบครัว ควรเพ่ิมอัตราก าลังพล 
ให้เพียงพอ และจัดยานพาหนะตลอดจนอุปกรณ์ในการปฏิบัติงานให้สามารถใช้การได้และเพียงพอ ก าหนด
จ านวนปีที่ชัดเจนในกรณีที่ต ารวจลงมาปฏิบัติหน้าที่ใน จชต.แล้วต้องการกลับภูมิล าเนาต้องได้ย้ายกลับ และ
ควรพิจารณาปรับสวัสดิการ ค่าตอบแทน ให้เหมาะสม เพ่ือเป็นขวัญก าลังใจ และพอเพียงต่อการดูแล
ครอบครัว   



๙ 

 
 มีแนวทางในการคัดกรอง ป้องกัน แก้ไขและส่งเสริมปัญหาสุขภาพจิต ได้แก่ การจัด จนท. 
ที่มีความรู้ทางด้านสุขภาพจิต ประเมินสุขภาพจิตของก าลังพลอย่างน้อยปีละ ๑ ครั้ง หรือให้ความรู้แก่ก าลัง
พล ผบ.หน่วยในการประเมินสุขภาพจิตตนเอง/เพ่ือนร่วมงาน เพ่ือดูแลซึ่งกันและกันการจัดการฝึกอบรม 
ให้ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพจิตบ่อยๆ โดยวิทยากรจากกรมสุขภาพจิต หรือผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพจิตในพ้ืนที่ 
รวมถึงแนวทางในการปฏิบัติงานเมื่อรู้ว่าอะไรเป็นอะไรแล้วจะมีความตึงเครียดลดลง สร้าง/ปลูกฝัง จิตส านึก
เกี่ยวกับค่านิยมที่ดี (เพ่ือให้การด ารงชีวิตเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ ลดปัญหาหนี้สิน และปัญหาครอบครัว) 
และการจัดโครงการเพ่ือนช่วยเพ่ือน(เพ่ือร่วมงานช่วยกันสังเกตพฤติกรรมกัน และให้ค าปรึกษา/แนะน าที่ ดี 
หรือน าข้อมูล แจ้งให้ผู้บังคับบัญชาทราบ เพ่ือหาแนวทางเยียวยา/แก้ไขต่อไป) 

ข้อเสนอแนะ 

 ๑. ข้อเสนอแนะด้านนโยบาย 
  ๑.๑ ควรมีนโยบายเชิงรุก ประเมินความเครียดเป็นระยะ เพ่ือวางแผน ป้องกัน แก้ไข
และส่งเสริมปัญหาสุขภาพจิตอย่างเป็นระบบ อาทิ มีการประเมินสุขภาพจิตของก าลังพลอย่างน้อย 
ปีละ ๑ ครั้ง  
  ๑.๒ ควรมีการจัดอบรมให้เจ้าหน้าที่ที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่จัดหวัดชายแดนภาคใต้มีความรู้
ทางด้านสุขภาพจิต และแนวทางในการบริหารจัดการความเครียด 
  ๑.๓ ควรพิจารณาปรับสวัสดิการ ห้วงเวลาในการปฏิบัติงานที่ชัดเจน ค่าตอบแทน 
อัตราก าลัง ให้เหมาะสม และอุปกรณ์ในการปฏิบัติงานให้สามารถใช้การได้และเพียงพอ 
 ๒. ข้อเสนอแนะด้านปฏิบัติการ 
  ๒.๑ มีการศึกษาหาข้อมูลบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ จากเพ่ือนร่วมงาน และสังเกตพฤติกรรม
ส่วนตัวแต่ละคน โดยน าบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ มาพูดคุยส่วนตัว/ปรึกษาผู้ เชี่ยวชาญ  หรือพบแพทย์ 
เพ่ือบ าบัดรักษา 
  ๒.๒ การจัดระบบการดูแลแก้ไขปัญหาสุขภาพจิตเบื้องต้น เช่น โครงการเพ่ือนช่วยเพ่ือน 
ที่ ให้ เพ่ือนร่วมงานช่วยกันสังเกตพฤติกรรมกัน และให้ค าปรึกษา/แนะน าที่ดี  หรือน าข้อมูล แจ้งให้
ผู้บังคับบัญชาทราบ เพ่ือหาแนวทางเยียวยา/แก้ไขต่อไป 
  ๒.๓ มีการเสริมสร้างแนวคิดเชิงบวก การบริหารจัดการความเครียด การจัดกิจกรรม
สันทนาการให้กับก าลังพลที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ตามห้วงเวลาที่เหมาะสม เช่น ทัศนศึกษา,การแข่งขันกีฬา
ระหว่างหน่วยงาน ฯลฯ  
 ๓. ข้อเสนอแนะด้านวิชาการ 
  ๓.๑ ควรมีการศึกษาประเด็นเฉพาะที่เกี่ยวกับภาวะสุขภาพจิต เช่น สภาวะป่วยทาง
จิตใจเมื่อเผชิญกับเหตุการณ์ที่กระทบกระเทือนจิตใจอย่างร้ายแรง (PTSD Post-Traumatic Stress 
Disorder)  หรือ ภาวะซึมเศร้าในกลุ่มเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง 



๑๐ 

 
  ๓.๒ ควรมีการศึกษาเชิงคุณภาพกับกลุ่มเจ้าหน้าที่ในระดับชั้นประทวน เพ่ือศึกษาสภาพ
ปัญหาที่ส่งผลต่อความเครียดและแนวทางในการจัดการปัญหา อันเป็นการป้องกันปัญหาในกลุ่ม
ผู้ปฏิบัติงานโดยตรง   
  ๓.๓ ควรท าการศึกษาแยกตามกลุ่มอาชีพของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง ได้แก่ เจ้าหน้าที่
ทหาร เจ้าหน้าที่ต ารวจ เจ้าหน้าที่ในส่วนที่เป็นอาสาสมัครกลุ่มต่างๆ เนื่องจากแต่ละกลุ่มมีรูปแบบ 
การท างานและการเผชิญปัญหาที่ส่งผลต่อความเครียดต่างกัน  
 



บทที่ ๔ 
สรุปผลการวิเคราะห์ แบบประเมินผล และการสัมภาษณ์ 

 
ผลการวิจัยเรื่อง การศึกษาสุขภาพจิตและความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพ้ืนที่จังหวัด

ชายแดนภาคใต้ ประกอบด้วยผลการศึกษา ๒ ส่วน ได้แก่  
๑.  การวิเคราะห์ปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต และการประเมินความเครียด และ

สุขภาพจิต 
๒.  ผลการศึกษาจากการสัมภาษณ์เชิงลึก วิเคราะห์ข้อมูลจากการสัมภาษณ์เชิงลึก(วิเคราะห์เชิง

เนื้อหา Content Analysis) 

การวิเคราะห์ปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต และการประเมินความเครียด และสุขภาพจิต  

สัญลักษณ์ทางสถิติในการเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยได้ใช้สัญลักษณ์ทางสถิติในการเสนอผล
การวิเคราะห์ข้อมูล ดังนี้  

N แทน จ านวนเจ้าหน้าที่หน่วยงานความมั่นคงท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่าง 
x  แทน ค่าเฉลี่ย 
S.D. แทน ค่าความเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
F แทน ค่าการทดสอบความแตกต่างระหวางค่าเฉลี่ยของกลุ่มตัวอย่างมากกว่า 2 กลุ่ม 
df แทน ชั้นแห่งคว่มเป็นอิสระ 
SS แทน ผลบวกของส่วนเบี่ยงเบนก าลังสอง  
MS แทน ค่าความแปรปรวน 
* แทน ค่านัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ 
** แทน ค่านัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑ 
Sig แทน ค่าความน่าจะเป็นของนัยส าคัญทางสถิต 

๑.๑ ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล 
ผลจากการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการใช้แบบสอบถามเป็นเครื่องมือในการวิจัย  เก็บข้อมูล

เชิงปริมาณ โดยใช้แบบสอบถามที่เป็นแบบสัมภาษณ์ในการเก็บรวบรวมข้อมูล  ท าการศึกษาในพ้ืนที่ ๓ จังหวัด
ชายแดนภาคใต้ ได้แก่ จังหวัดปัตตานี จังหวัดยะลา จังหวัดนราธิวาส โดยกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ 
เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง ที่ปฏิบัติงานในจังหวัดปัตตานี จังหวัดยะลา จังหวัดนราธิวาส จ านวน ๒๐๐ คน โดย
จ าแนกเป็นเจ้าหน้าที่ต ารวจ ๑๐๐ คน และเจ้าหน้าที่ทหาร ๑๐๐ คน วิเคราะห์หาค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐานของปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต และการประเมินความเครียด และสุขภาพจิต 
ด้วยโปรแกรม SPSS for Windows สรุปผลได้ดังนี้ 



 
 

๓๗ 

  

 เพศ  
 ชาย หญิง รวม 
 จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
อาชีพ       
        ต ารวจ ๙๖ ๕๓.๓ ๔ ๒๐ ๑๐๐ ๕๐ 
        ทหาร ๘๔ ๔๖.๗ ๑๖ ๘๐ ๑๐๐ ๕๐ 

รวม ๑๘๐ ๙๐ ๒๐ ๑๐ ๒๐๐ ๑๐๐ 
ชั้นยศ       
        ชั้นประทวน ๑๒๒ ๖๗.๘ ๑๘ ๙๐ ๑๔๐ ๗๐ 
        ชั้นสัญญาบัตร ๕๘ ๓๒.๒ ๒ ๑๐ ๖๐ ๓๐ 

รวม ๑๘๐ ๙๐ ๒๐ ๑๐ ๒๐๐ ๑๐๐ 
พ้ืนที่การปฏิบัติหน้าที่       
      จังหวัดปัตตาน ี ๖๒ ๙๖.๙ ๒ ๓.๑ ๖๔ ๑๐๐ 
      จังหวัดยะลา ๔๗ ๙๗.๙ ๑ ๒.๑ ๔๘ ๑๐๐ 
      จังหวัดนราธิวาส ๗๑ ๘๐.๗ ๑๗ ๑๙.๓ ๘๘ ๑๐๐ 

รวม ๑๘๐ ๙๐ ๒๐ ๑๐ ๒๐๐ ๑๐๐ 
ศาสนา       
        อิสลาม   ๔๓ ๒๓.๙ ๑ ๕ ๔๔ ๒๒ 
        พุทธ ๑๓๖ ๗๕.๖ ๑๘ ๑๘ ๑๕๔ ๗๗ 

ตารางที่ ๔ - ๑ แสดงผลข้อมูลเพศของผู้ตอบแบบสอบถาม  

 



 
 

๓๘ 

        คริสต์ ๑ ๐.๖ ๑ ๕ ๑ ๑ 
รวม ๑๘๐ ๙๐ ๒๐ ๑๐ ๒๐๐ ๑๐๐ 

ระดับการศึกษา       
ต่ ากว่าปริญญาตรี ๘๔ ๔๖.๗ ๘ ๔๐ ๙๒ ๔๖ 
ปริญญาตรี     ๙๐ ๕๐ ๑๒ ๖๐ ๑๐๒ ๕๑ 
ปริญญาโท ๔ ๒.๒ ๐ ๐ ๔ ๒ 
ปริญญาเอก ๒ ๑.๑ ๐ ๐ ๒ ๑ 

รวม ๑๘๐ ๙๐ ๒๐ ๑๐ ๒๐๐ ๑๐๐ 
ภูมิล าเนา       
        กรุงเทพฯ ๗ ๓.๙ ๑ ๕ ๘ ๔ 
        ภาคกลาง         ๑๐ ๕.๖ ๒ ๑๐ ๑๒ ๖ 
        ภาคตะวันออก ๖ ๓.๔ ๑ ๕ ๗ ๓.๕ 
        ภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ 

- - - - - - 

        ภาคตะวันตก   ๑๕ ๘.๔ ๒ ๑๐ ๑๗ ๘.๕ 
        ภาคเหนือ ๑๗ ๙.๕ ๔ ๒๐ ๒๑ ๑๐.๖ 
        ภาคใต้ ๘๐ ๔๔.๗ ๘ ๔๐ ๘๘ ๔๔.๒ 
        ๓ จังหวัดชายแดน
ภาคใต้ 

๔๔ ๒๔.๖ ๒ ๑๐ ๔๖ ๒๓.๑ 

        ไม่ระบุค าตอบ ๑ - - - - - 
รวม ๑๘๐ ๙๐ ๒๐ ๑๐ ๒๐๐ ๑๐๐ 

รายได้ต่อเดือน       

ตารางที่ ๔ - ๑ แสดงผลข้อมูลเพศของผู้ตอบแบบสอบถาม (ต่อ)  

 



 
 

๓๙ 

         ต่ ากว่า ๑๕,๐๐๐ บาท ๑๔ ๗.๘ ๐ ๐ ๑๔ ๗ 
       ๑๕,๐๐๐-๒๐,๐๐๐ บาท ๕๒ ๒๘.๙ ๑๔ ๗๐ ๖๖ ๓๓ 
       ๒๐,๐๐๑-๒๕,๐๐๐ บาท    ๔๒ ๒๓.๓ ๓ ๑๕ ๔๕ ๒๒.๕ 
       ๒๕,๐๐๑-๓๐,๐๐๐ บาท   ๑๔ ๗.๘ ๑ ๕ ๑๕ ๗.๕ 
       ๓๐,๐๐๑-๓๕,๐๐๐ บาท    ๒๓ ๑๒.๘ ๑ ๕ ๒๔ ๑๒ 
       มากกว่า ๓๕,๐๐๐ บาท    ๓๕ ๑๙.๔ ๑ ๕ ๓๖ ๑๘ 

รวม ๑๘๐ ๙๐ ๒๐ ๑๐ ๒๐๐ ๑๐๐ 
       



๔๐ 
 

จากกตารางที่ ๔.๑ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็น
เพศชาย  ร้อยละ ๙๐ (จ านวน ๑๘๐ คน) และเพศหญิง ร้อยละ ๑๐ (จ านวน ๒๐ คน)  ข้อมูลการนับถือศาสนา 
พบว่า โดยส่วนใหญ่นับถือศาสนาพุทธร้อยละ ๗๗ (จ านวน ๑๕๔ คน) รองลงมาคือ นับถือศาสนาอิสลาม ร้อยละ 
๒๒ (จ านวน ๔๔ คน) และมีผู้ที่นับถือศาสนาคริสต์ร้อยละ ๑ (จ านวน ๒ คน) 

ส าหรับอาชีพของผู้ตอบแบบสอบถามในครั้งนี้มีการเก็บข้อมูลจาก เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่เป็น
ต ารวจ ร้อยละ ๕๐ (จ านวน ๑๐๐ คน) และ เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงท่ีเป็นทหาร ร้อยละ ๕๐ (จ านวน ๑๐๐ คน) 
ข้อมูลระดับชั้นยศของผู้ตอบแบบสอบถาม พบว่า โดยส่วนใหญ่มีชั้นยศในระดับประทวน ร้อยละ ๗๐(จ านวน 
๑๔๐ คน)  และมีชั้นยศในระดับสัญญาบัตร ร้อยละ ๓๐ (จ านวน ๖๐ คน) โดยผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ปฏิบัติ
หน้าที่ในพื้นท่ีจังหวัดนราธิวาส ร้อยละ ๔๔ (จ านวน ๘๘ คน) 

ข้อมูลด้านการศึกษา พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่จบการศึกษาสูงสุดในปริญญาตรี ร้อยละ 
๕๑ (จ านวน ๑๐๒ คน) รองลงมา คือ จบการศึกษาในระดับต่ ากว่าปริญญาตรี ร้อยละ ๔๖ (จ านวน ๙๒ คน) และ
มีผู้ตอบแบบสอบถามที่จบการศึกษาสูงว่าปริญญาตรี ร้อยละ ๓ (จ านวน ๖ คน) 

ข้อมูลภูมิล าเนา พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีภูมิล าเนาอยู่ในภาคใต้ ร้อยละ ๔๔ (จ านวน 
๘๘ คน) รองลงมา คือ มีภูมิล าเนาอยู่ในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ ร้อยละ ๒๓ (จ านวน ๔๖ คน) และมีผู้ตอบ
แบบสอบถามที่มีภูมิล าเนาในพ้ืนที่ภาคเหนือ ร้อยละ ๑๐.๕ (จ านวน ๒๑ คน) 

ข้อมูลรายได้เฉลี่ยต่อเดือน พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีรายได้ต่อเดือนประมาณ ๑๕,๐๐๐-
๒๐,๐๐๐ บาท ร้อยละ ๓๓ (จ านวน ๖๖ คน) รองลงมา คือ มีรายได้ต่อเดือนประมาณ๒๐,๐๐๑-๒๕,๐๐๐ บาท  
ร้อยละ ๒๒.๕ (จ านวน ๔๕ คน) และ มีผู้ตอบแบบสอบถามท่ีมีรายได้ต่อเดือนมากกว่า ๓๕,๐๐๐ บาท ร้อยละ ๑๘ 
(จ านวน ๓๖ คน) 

๑.๒  ปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต 
       จากการสอบถามกลุ่มตัวอย่างเกี่ยวกับปัจจัยที่มีผลต่อความสัมพันธ์กับภาวะความเครียด 

ทั้ง ๖ ด้าน สามารถสรุปผลการศึกษาได้ดังนี้  
 ๑.๒.๑  ปัจจัยด้านการท างาน 

ตารางที่ ๔ - ๒ แสดงผลข้อมูลปัจจัยด้านการท างานที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต 

                  ปัจจัยด้าน x  SD แปลความ 
ปัจจัยด้านการท างาน    
     การมีเป้าหมายในการท างาน ๔.๙๕ ๐.๘๔ มาก 

 การมีก าลังใจในการท างาน ๔.๖๘ ๑.๑๘ มาก 
     ความรู้สึกท้อแท้ในการท างาน*   ๒.๕๓* ๑.๒๕ น้อย 

ความคาดหวังต่อความส าเร็จในการท างาน ๔.๗๑ ๐.๘๘ มาก 
หมายเหตุ *  หมายถึง  ค าถามในเชิงลบ 

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยด้านการท างานที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อในประเด็น
ค าถามเชิงบวก พบว่า มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก โดยเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงมีเป้าหมายในการท างาน ค่าเฉลี่ย
สูงที่สุดเท่ากับ ๔.๙๕ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๐.๘๔ รองลงมาเป็นความคาดหวังต่อความส าเร็จในการงาน



๔๑ 
 

ละการมีก าลังใจในการท างาน มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ ๔.๗๑, ๔.๖๘ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๐.๘๘ และ ๑.๑๘  
ตามล าดับ   

ส่วนค าถามเชิงลบ พบว่า มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับน้อย คือมีความรู้สึกท้อแท้ในการท างาน ที่มีค่าเฉลี่ย
เท่ากับ ๒.๕๓ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๑.๒๕ โดยสรุปพบว่า ภาพรวมปัจจัยด้านการท างานส่งผลต่อ
สุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย ๑.๒.๒  ปัจจัยทางเศรษฐกิจ 
ตารางที่ ๔ - ๓ แสดงผลข้อมูลปัจจัยทางเศรษฐกิจที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต 

                  ปัจจัยด้าน x  SD แปลความ 
ปัจจัยทางเศรษฐกิจ    
        รายรับของท่านที่ได้จากครอบครัวเพียงพอต่อค่าใช้จ่าย ๔.๑๒ ๑.๐๘ ค่อนข้างมาก 
        ความสามารถซื้อสินค้าได้ตามความต้องการของตนเอง ๔.๑๓ ๑.๐๖ ค่อนข้างมาก 
        ความสามารถจัดสรรรายรับให้เพียงพอต่อค่าใช้จ่ายในแต่
ละเดือน 

๔.๒๗ ๑.๐๒ 
ค่อนข้างมาก 

        ความพึงพอใจกับฐานะความเป็นอยู่ของตนเอง ๔.๔๓ ๑.๑๒ มาก 
        ครอบครัวของท่านมีปัญหาด้านการเงิน* ๒.๔๕ ๑.๑๗ น้อย 
หมายเหตุ *  หมายถึง  ค าถามในเชิงลบ 

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยทางเศรษฐกิจที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อในประเด็นค าถาม
เชิงบวก พบว่า มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับค่อนข้างมาก โดยเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงมีความพึงพอใจกับฐานะความ
เป็นอยู่ของตนเอง ค่าเฉลี่ยสูงที่สุดเท่ากับ ๔.๔๓ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๑.๑๒ รองลงมาเป็น 
ความสามารถจัดสรรรายรับให้เพียงพอต่อค่าใช้จ่ายในแต่ละเดือน, ความสามารถซื้อสินค้าได้ตามความต้องการของ
ตนเอง และรายรับของท่านที่ได้จากครอบครัวเพียงพอต่อค่าใช้จ่าย มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ ๔.๒๗, ๔.๑๓ และ ๔.๑๒ 
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๑.๐๒, ๑.๐๖ และ ๑.๐๘  ตามล าดับ   

ส่วนค าถามเชิงลบ พบว่า มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับน้อย คือครอบครัวของท่านมีปัญหาด้านการเงิน ที่มี
ค่าเฉลี่ยเท่ากับ ๒.๔๕ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๑.๑๗ โดยสรุปพบว่า ภาพรวมปัจจัยทางเศรษฐกิจส่งผลต่อ
สุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย-ค่อนข้างน้อย  ๑.๒.๓  ปัจจัยทางสุขภาพ 

ตารางที่ ๔ - ๔ แสดงผลข้อมูลปัจจัยทางสุขภาพท่ีส่งผลต่อสุขภาพจิต 

                  ปัจจัยด้าน x  SD แปล
ความ 

ปัจจัยทางสุขภาพ    
         ท่านปวดหัวและเกร็งกล้ามเนื้อบริเวณท้ายทอย* ๒.๓๗ ๑.๑๖ น้อย 
         ท่านเหนื่อยง่าย อ่อนเพลีย จนไม่อยากท าอะไร* ๒.๒๐ ๑.๐๗ น้อย 
         ท่านมีการดูแลสุขภาพของตนเองเป็นอย่างดี* ๒.๗๗ 

 
๑.๑๒ 

 
ค่อนข้าง

น้อย 
         ท่านมีความกังวลต่อปัญหาทางด้านสุขภาพจิตของตนเอง* ๒.๒๐ ๑.๑๙ น้อย 



๔๒ 
 

       ท่านรู้สึกเบื่ออาหาร*          ๑.๙๗ ๑.๐๖ น้อย 
หมายเหตุ *  หมายถึง  ค าถามในเชิงลบ 

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยทางสุขภาพที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อที่เป็นค าถามเชิงลบ 
พบว่า เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงมีความกังวลต่อปัญหาทางด้านสุขภาพจิตของตนเองความรู้สึกเบื่ออาหาร มี
ค่าเฉลี่ยสูงที่สุดเท่ากับ ๒.๗๗ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๑.๑๒ รองลงมาเป็นมีอาการปวดหัวและเกร็ง
กล้ามเนื้อบริเวณท้ายทอย , มีความกังวลต่อปัญหาทางด้านสุขภาพจิตของตนเอง,  มีอาการเหนื่อยง่าย อ่อนเพลีย 
จนไม่อยากท าอะไร และรู้สึกเบื่ออาหาร มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ ๒.๓๗, ๒.๒๐, ๒.๒๐, ๑.๙๗ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
เท่ากับ ๑.๑๖, ๑.๐๗, ๑.๑๙ และ ๑.๐๖ ตามล าดับ  ภาพรวมปัจจัยด้านสุขภาพส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ใน
ระดับน้อย  ๑.๒.๔  ปัจจัยทางครอบครัวและสังคม 

ตารางที่ ๔ - ๕ แสดงผลข้อมูลปัจจัยทางครอบครัวและสังคมที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต 

                  ปัจจัยด้าน x  SD แปล
ความ 

ปัจจัยทางครอบครัวและสังคม    
        ท่านมีความสัมพันธ์ที่ดีกับเพ่ือน ๔.๘๓ ๔.๘๓ มาก 
        ท่านรู้สึกอ้างว้างเดียวดายเหมือนไม่มีใครชอบหรือไม่มีใครอยากคบ* ๑.๘๕ ๐.๙๒ น้อย 

        ท่านไม่สามารถจัดการกับความเศร้าแม้จะมีครอบครัวมาช่วยเหลือ* ๑.๘๗ ๑.๐๕ น้อย 

        ท่านมีปฏิสัมพันธ์กับบุคคลอื่นน้อยลง* ๑.๘๘ ๑.๐๕ น้อย 

หมายเหตุ *  หมายถึง  ค าถามในเชิงลบ 

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยด้านครอบครัวและสังคมที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อใน
ประเด็นค าถามเชิงบวก พบว่า มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก โดยเจ้าหน้าที่ฝ่ายความม่ันคงมีความสัมพันธ์ที่ดีกับเพ่ือน 
ค่าเฉลี่ยเท่ากับ ๔.๘๓ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๔.๘๓  

ส่วนค าถามเชิงลบ พบว่า มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับน้อย คือมีปฏิสัมพันธ์กับบุคคลอื่นน้อยลง   มีค่าเฉลี่ย
เท่ากับ ๑.๘๘ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๑.๐๕ รองลงมาคือ ไม่สามารถจัดการกับความเศร้าแม้จะมี
ครอบครัวมาช่วยเหลือ และรู้สึกอ้างว้างเดียวดายเหมือนไม่มีใครชอบหรือไม่มีใครอยากคบ   มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 
๑.๘๗ และ๑.๘๕ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๐.๙๒ และ ๑.๐๕ ตามล าดับ   

โดยสรุปพบว่า ภาพรวมปัจจัยด้านครอบครัวและสังคมส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย  
๑.๒.๕  ปัจจัยทางด้านประสบการณ์ในอดีต 
 
ตารางที่ ๔ - ๖ แสดงผลข้อมูลปัจจัยทางด้านประสบการณ์ในอดีตที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต 

                  ปัจจัยด้าน x  SD แปล
ความ 

ปัจจัยทางด้านประสบการณ์ในอดีต    
        ท่านรู้สึกล้มเหลวในชีวิต* ๑.๗๗ ๑.๐๑ น้อย



๔๓ 
 

  ที่สุด 
        เหตุการณ์ที่เลวร้ายในอดีตส่งผลให้ท่านยังคงรู้สึกหวาดกลัว* ๑.๘๓ 

 
๑.๐๑ 

 
น้อย
ที่สุด 

        ความผิดในอดีตของตัวเองยังคงท าให้ท่านรู้สึกผิดเสมอ* ๑.๘๒ 
 

๐.๙๘ 
 

น้อย
ที่สุด 

        ท่านนอนไม่หลับเมื่อนึกถึงเหตุการณ์เลวร้ายในอดีต* ๑.๗๙ 
 

๑.๐๕ 
 

น้อย
ที่สุด 

หมายเหตุ *  หมายถึง  ค าถามในเชิงลบ 

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยด้านประสบการณ์ในอดีตที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อที่เป็น
ค าถามเชิงลบ พบว่า เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงมีเหตุการณ์ที่เลวร้ายในอดีตส่งผลให้ท่านยังคงรู้สึกหวาดกลัว มี
ค่าเฉลี่ยสูงที่สุดเท่ากับ ๑.๘๓ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๑.๐๑ รองลงมาคือ มคีวามผิดในอดีตของตัวเองยังคง
ท าให้รู้สึกผิดเสมอ, มีอาการนอนไม่หลับเมื่อนึกถึงเหตุการณ์เลวร้ายในอดีต และรู้สึกล้มเหลวในชีวิต มีค่าเฉลี่ย
เท่ากับ ๑.๘๒, ๑.๗๙ และ ๑.๗๗ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๐.๙๘, ๑.๐๕ และ ๑.๐๑ ตามล าดับ  โดยสรุป
พบว่า ภาพรวมปัจจัยทางด้านประสบการณ์ในอดีตส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อยที่สุด  

 ๑.๒.๖  ปัจจัยด้านการพักผ่อน 
ตารางที่ ๔ - ๗ แสดงผลข้อมูลปัจจัยด้านการพักผ่อนที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต 

                  ปัจจัยด้าน x  SD แปล
ความ 

ปัจจัยด้านการพักผ่อน    
        ท่านนอนไม่หลับ เนื่องจากรู้สึกกังวลใจ* ๑.๙๗ ๑.๑๒ น้อย 
        ท่านรู้สึกหงุดหงิดง่ายเมื่อพักผ่อนไม่เพียงพอ* ๒.๑๗ ๑.๑๙ น้อย 

        ท่านมีอารมณ์แปรปรวน เมื่อพักผ่อนไม่เพียงพอ * ๒.๑๔ ๑.๑๗ น้อย 

        ท่านมีกิจกรรมผ่อนคลายเสมอ ๔.๑๑ ๑.๓๑ มาก 

หมายเหตุ *  หมายถึง  ค าถามในเชิงลบ 

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยด้านการท างานที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อในประเด็น
ค าถามเชิงบวก พบว่า เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงมีกิจกรรมผ่อนคลายเสมอ ค่าเฉลี่ยสูงอยู่ในระดับมาก เท่ากับ 
๔.๑๑ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๑.๓๑  

ส่วนค าถามเชิงลบ พบว่า เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงรู้สึกหงุดหงิดง่ายเมื่อพักผ่อนไม่เพียงพอ มี
ค่าเฉลี่ยสูงสุดเท่ากับ ๒.๑๗ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ ๑.๑๙ รองลงมาคือ มีอารมณ์แปรปรวน เมื่อพักผ่อนไม่
เพียงพอ และมีอาการนอนไม่หลับ เนื่องจากรู้สึกกังวลใจ ค่าเฉลี่ยที่  ๒.๑๔ และ ๑.๙๗ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
เท่ากับ ๑.๑๗ และ ๑. ๑๒ ตามล าดับ  โดยสรุปพบว่า ภาพรวมปัจจัยด้านการท างานส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบ
อยู่ในระดับน้อย 

๑.๓  การประเมินความเครียดและสุขภาพจิต 
       การประเมินความเครียดและสุขภาพจิตของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง สอบถามโดยใช้

แบบสอบถามประเมินความเครียดของกรมสุขภาพจิตกระทรวงสาธารณสุข โดยสอบถามถึงพฤติกรรมและอาการท่ี 



๔๔ 
 

ส่งผลมาจากความเครียดในช่วงเวลา ๒ สัปดาห์ที่ผ่านมา โดยพบว่า เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง
ส่วนใหญ่มีความเครียดในระดับน้อย  
ตารางที่ ๔ - ๘ แสดงผลข้อมูลการประเมินอาการพฤติกรรมหรือความรู้สึกจากความเครียดและสุขภาพจิต 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โดยระดับอาการพฤติกรรมหรือความรู้สึกจากความเครียดและสุขภาพจิต ที่มีค่าเฉลี่ยเกิน ๐.๕๐ 
ได้แก่ ๑) อาการนอนไม่หลับหรือคิดมากหรือกังวลใจ ๒) รู้สึกกลัวผิดพลาด ๓) ตื่นเต้นง่ายกับเหตุการณ์ท่ีไม่คุ้นเคย 
๔) รู้สึกว่าตนเองไม่มีสมาธิ ๕) รู้สึกหงุดหงิดร าคาญใจ ๖) มีความวุ่นวายใจ และ ๗) ปวดหัวข้างเดียวหรือปวดขมับ
ทั้งสองข้าง 
  

อาการพฤติกรรมหรือความรู้สึก ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

1.  นอนไม่หลับหรือคิดมากหรือกังวลใจ .70 .521 
2.  รู้สึกหงุดหงิดร าคาญใจ .58 .596 
3.  ท าอะไรไม่ได้เลยเพราะประสาทตึงเครียด .31 .507 
4.  มีความวุ่นวายใจ .58 .562 
5.  ไม่อยากพบปะผู้คน .32 .519 
6.  ปวดหัวข้างเดียวหรือปวดขมับทั้งสองข้าง .51 .549 
7.  รู้สึกไม่มีความสุขหรือเศร้าหมอง .40 .530 
8.  รู้สึกหมดหวังในชีวิต .20 .425 
9.  รู้สึกว่าชีวิตตนเองไม่มีคุณค่า .18 .410 
10.  กระวนกระวายอยู่ตลอดเวลา .28 .461 
11.  รู้สึกว่าตนเองไม่มีสมาธิ .58 .588 
12.  รู้สึกเพลียไม่มีแรงจะท าอะไร .46 .575 
13.  รู้สึกเหนื่อยไม่อยากจะท าอะไร .47 .566 
14.  มีอาการหัวใจเต้นแรง .31 .525 
15.  เสียงสั่น ปากสั่น หรือมือสั่นเวลาไม่พอใจ .25 .476 
16.  รู้สึกกลัวผิดพลาด .63 .597 
17.  ปวดหรือเกร็งกล้ามเนื้อบริเวณท้ายทอย หลัง หรือไหล่ .42 .561 
18.  ตื่นเต้นง่ายกับเหตุการณ์ท่ีไม่คุ้นเคย .61 .625 
19.  มึนงงหรือเวียนศีรษะ .47 .548 
20.  ความสุขทางเพศลดลง หรือเบื่อหน่ายใน 
การดูแลตนเองให้เป็นที่สนใจของเพศตรงข้าม   

.36 .610 

ค่าเฉลี่ยรวม .43 .353 



    

 

๔๕ 

 ความเครียดน้อยที่สุด ความเครียดน้อย ความเครียดปานกลาง ความเครียดมาก ความเครียดมากที่สุด รวม  

 จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ  
อาชีพ              
        ต ารวจ ๕๔ ๕๔.๐ ๓๕ ๓๕,๐ ๘ ๘.๐ ๓ ๓.๐ ๐ ๐.๐ ๑๐๐ ๑๐๐.๐  
        ทหาร ๓๒ ๓๒.๐ ๕๓ ๕๓.๐ ๑๓ ๑๓.๐ ๑ ๑.๐ ๑ ๑.๐ ๑๐๐ ๑๐๐.๐  

รวม ๘๖ ๔๓.๐ ๘๘ ๔๔.๐ ๒๑ ๑๐.๕ ๔ ๒.๐ ๑ ๐.๕ ๒๐๐ ๑๐๐.๐  

ชั้นยศ              
        ชั้นประทวน ๖๐ ๔๒.๙ ๖๓ ๔๕.๐ ๑๔ ๑๐.๐ ๓ ๒.๑ ๐ ๐.๐ ๑๔๐ ๑๐๐.๐  
        ชั้นสัญญาบัตร ๒๖ ๔๓.๓ ๒๕ ๔๑.๗ ๗ ๑๑.๗ ๑ ๑.๗ ๑ ๑.๗ ๖๐ ๑๐๐.๐  

รวม ๘๖ ๔๓.๐ ๘๘ ๔๔.๐ ๒๑ ๑๐.๕ ๔ ๒.๐ ๑ ๐.๕ ๒๐๐ ๑๐๐.๐  

พ้ืนที่การปฏิบัติหน้าที่              
        จังหวัดปัตตานี ๓๘ ๕๙.๔ ๒๒ ๓๔.๔ ๒ ๓.๑ ๒ ๓.๑ - - ๖๔ ๑๐๐.๐  
        จังหวัดยะลา ๑๔ ๒๙.๒ ๒๗ ๕๖.๓ ๗ ๑๔.๖ - - - - ๔๘ ๑๐๐.๐  
        จังหวัดนราธิวาส ๓๔ ๓๘.๖ ๓๙ ๔๔.๓ ๑๒ ๑๓.๖ ๒ ๒.๓ ๑ ๑.๑ ๘๘ ๑๐๐.๐  

รวม ๘๖ ๔๓.๐ ๘๘ ๔๔.๐ ๒๑ ๑๐.๕ ๔ ๒.๐ ๑ ๐.๕ ๒๐๐ ๑๐๐.๐  

ศาสนา              
        อิสลาม   ๒๐ ๔๕.๕ ๑๙ ๔๓.๒ ๕ ๑๑.๔ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๔๔ ๑๐๐.๐  
        พุทธ ๖๖ ๔๒.๙ ๖๘ ๔๔.๒ ๑๕ ๙.๗ ๔ ๒.๖ ๑ ๐.๖ ๑๕๔ ๑๐๐.๐  
        คริสต์   ๐ ๐.๐ ๑ ๕๐.๐ ๑ ๕๐.๐ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๒ ๑๐๐.๐  

รวม ๘๖ ๔๓.๐ ๘๘ ๔๔.๐ ๒๑ ๑๐.๕ ๔ ๒.๐ ๑ ๐.๕ ๒๐๐ ๑๐๐.๐ 
 

 

ระดับการศึกษา              

ตารางที่ ๔ - ๙ แสดงผลข้อมูลระดับความเครียดและปัจจัยส่วนบุคคล  

 



    

 

๔๕ 

ต่ ากว่าปริญญาตรี ๓๙ ๔๒.๔ ๔๒ ๔๕.๗ ๘ ๘.๗ ๒ ๒.๒ ๑ ๑.๑ ๙๒ ๑๐๐.๐  
ปริญญาตรี     ๔๖ ๔๕.๑ ๔๒ ๔๑.๒ ๑๓ ๑๒.๗ ๑ ๑.๐ ๐ ๐.๐ ๑๐๒ ๑๐๐.๐  
ปริญญาโท ๑ ๒๕.๐ ๒ ๕๐.๐ ๐ ๐.๐ ๑ ๒๕.๐ ๐ ๐.๐ ๔ ๑๐๐.๐  
ปริญญาเอก ๐ ๐.๐ ๒ ๑๐๐.๐ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๒ ๑๐๐.๐  

รวม ๘๖ ๔๓.๐ ๘๘ ๔๔.๐ ๒๑ ๑๐.๕ ๔ ๒.๐ ๑ ๐.๕ ๒๐๐ ๑๐๐.๐  

ภูมิล าเนา              
        กรุงเทพฯ ๔ ๕๐.๐ ๒ ๒๕.๐ ๒ ๒๕.๐ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๘ ๑๐๐.๐  
        ภาคกลาง         ๗ ๕๘.๓ ๔ ๓๓.๓ ๐ ๐.๐ ๑ ๘.๓ ๐ ๐.๐ ๑๒ ๑๐๐.๐  
        ภาคตะวันออก ๒ ๒๘.๖ ๓ ๔๒.๙ ๑ ๑๔.๓ ๑ ๑๔.๓ ๐ ๐.๐ ๗ ๑๐๐.๐  
        ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐  
        ภาคตะวันตก   ๖ ๓๕.๓ ๙ ๕๒.๙ ๒ ๑๑.๘ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๑๗ ๑๐๐.๐  
        ภาคเหนือ ๑๐ ๔๗.๖ ๑๐ ๔๗.๖ ๐ ๐.๐ ๑ ๔.๘ ๐ ๐.๐ ๒๑ ๑๐๐.๐  
        ภาคใต้ ๓๕ ๓๙.๘ ๓๙ ๔๔.๓ ๑๒ ๑๓.๖ ๑ ๑.๑ ๑     ๑.๑ ๘๘ ๑๐๐.๐  
        ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ ๒๒ ๔๗.๘ ๒๑ ๔๕.๗ ๓ ๖.๕ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๔๖ ๑๐๐.๐  
        ไม่ระบุค าตอบ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐  

รวม ๘๖ ๔๓.๒ ๘๘ ๔๔.๒ ๒๐ ๑๐.๑ ๔ ๒.๐ ๑ ๐.๕ ๑๙๙ ๑๐๐.๐  

รายได้ต่อเดือน              
         ต่ ากว่า ๑๕,๐๐๐ บาท ๗ ๕๐.๐ ๔ ๒๘.๖ ๒ ๑๔.๓ ๐ ๐.๐ ๑ ๗.๑ ๑๔ ๑๐๐.๐  
         ๑๕,๐๐๐-๒๐,๐๐๐ บาท ๒๕ ๓๗.๙ ๓๐ ๔๕.๕ ๙ ๑๓.๖ ๒ ๓.๐ ๐ ๐.๐ ๖๖ ๑๐๐.๐  
         ๒๐,๐๐๑-๒๕,๐๐๐ บาท    ๑๙ ๔๒.๒ ๒๑ ๔๖.๗ ๕ ๑๑.๑ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๔๕ ๑๐๐.๐  
         ๒๕,๐๐๑-๓๐,๐๐๐ บาท   ๕ ๓๓.๓ ๘ ๕๓.๓ ๒ ๑๓.๓ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๑๕ ๑๐๐.๐  
         ๓๐,๐๐๑-๓๕,๐๐๐ บาท    ๑๑ ๔๕.๘ ๙ ๓๗.๕ ๒ ๘.๓ ๒ ๘.๓ ๐ ๐.๐ ๒๔ ๑๐๐.๐  
         มากกว่า ๓๕,๐๐๐ บาท    ๑๙ ๕๒.๘ ๑๖ ๔๔.๔ ๑ ๒.๘ ๐ ๐.๐ ๐ ๐.๐ ๓๖ ๑๐๐.๐  



    

 

๔๕ 

 
 

รวม ๘๖ ๔๓.๐ ๘๘ ๔๔.๐ ๒๑ ๑๐.๕ ๔ ๒.๐ ๑ ๐.๕ ๒๐๐ ๑๐๐.๐  



๔๘ 
 

ในการประเมินความเครียดและสุขภาพจิตของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความม่ันคง ได้ท าการประเมินวิเคราะห์
ความเครียดก าหนดระดับความเครียดใน ๕ ระดับ ได้แก่ ความเครียดน้อยที่สุด ความเครียดน้อย ความเครียดปาน
กลางความเครียดมาก ความเครียดมากที่สุด  

จากตารางที่ ๔.๙ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลระดับความเครียดและปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า เจ้าหน้าที่
ฝ่ายความมั่นคงส่วนใหญ่ใความเครียดในระดับน้อย ร้อยละ ๔๔ (จ านวน ๘๘ คน) รองลงมาคือ มีความเครียดใน
ระดับน้อยที่สุด ร้อยละ ๔๓ (จ านวน ๘๖ คน) และความเครียดในระดับปานกลางร้อยละ ๑๐.๕ (จ านวน ๒๑ คน) 
โดยเจ้าหน้าที่ฝ่ายความม่ันคงท่ีมีความเครียดในระดับมากถึงมากท่ีสุด ร้อยละ ๒.๕ (จ านวน ๕ คน)  

เมื่อจ าแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ ระดับชั้นยศ ศาสนา ระดับการศึกษา ภูมิล าเนา และรายได้
ต่อเดือน พบว่า ปัจจัยส่วนบุคคลเหล่านี้ไม่ส่งผลต่อความเครียดที่แตกต่างกัน โดยปัจจัยส่วนบุคคลคลที่ส่งผลต่อ
ระดับความเครียดที่แตกต่างกันคือ อาชีพ และ พ้ืนที่ปฏิบัติงานที่รับผิดชอบ 
 
ตารางที่ ๔ - ๑๐ แสดงผลความสัมพันธ์ของปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิตและระดับความเครียด 

ปัจจัยส่งผลต่อ
สุขภาพจิต 

แบ่งกลุ่ม 
SS df MS F Sig 

ปัจจัยด้านการท างาน ระหว่าง
กลุ่ม 

77.283 4 19.321 38.113 .000** 

 ภายในกลุ่ม 98.854 195 .507   
 รวม 176.137 199    
ปัจจัยทางเศรษฐกิจ ระหว่าง

กลุ่ม 
18.224 4 4.556 9.846 .000** 

 ภายในกลุ่ม 90.238 195 .463   
 รวม 108.462 199    
ปัจจัยทางสุขภาพ ระหว่าง

กลุ่ม 
28.472 4 7.118 10.683 .000** 

 ภายในกลุ่ม 129.928 195 .666   
 รวม 158.400 199    
ปัจจัยทางครอบครัว
และสังคม 

ระหว่าง
กลุ่ม 

52.869 4 13.217 30.247 .000** 

 ภายในกลุ่ม 85.211 195 .437   
 รวม 138.080 199    
ปัจจัยทางด้าน
ประสบการณ์ในอดีต 

ระหว่าง
กลุ่ม 

37.823 4 9.456 22.107 .000** 

ภายในกลุ่ม 82.978 194 .428   
 รวม 120.802 198    
ปัจจัยด้านการพักผ่อน ระหว่าง

กลุ่ม 
58.791 4 14.698 28.710 .000** 

 ภายในกลุ่ม 99.316 194 .512   



๔๙ 
 

ปัจจัยส่งผลต่อ
สุขภาพจิต 

แบ่งกลุ่ม 
SS df MS F Sig 

 รวม 158.107 198    
หมายเหตุ ** แทน ค่านัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ .๐๑ 

จากตารางที่  ๔ - ๑๐  แสดงผลความสัมพันธ์ของปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภาพจิตและระดับความเครียด 
พบว่า ปัจจัยด้านการท างาน ปัจจัยทางเศรษฐกิจ ปัจจัยทางสุขภาพ ปัจจัยทางครอบครัวและสังคม ปัจจัยทางด้าน
ประสบการณ์ในอดีต และปัจจัยด้านการพักผ่อน ส่งผลต่อสุขภาพจิตและระดับความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่าย
ความมั่นคงที่ปฏิบัติหน้าที่ในพื้นท่ี ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๑  

๒. ผลการศึกษาจากการสัมภาษณ์เชิงลึกวิเคราะห์ข้อมูลจากการสัมภาษณ์เชิงลึก
(วิเคราะห์เชิงเนื้อหา Content Analysis) 

จากการเก็บข้อมูลเชิงคุณภาพ ด าเนินการเก็บข้อมูลโดยใช้การสัมภาษณ์ กับกลุ่มตัวอย่างที่เป็น
เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงระดับนโยบาย จังหวัดละ ๔ คน คน โดยจ าแนกเป็นเจ้าหน้าที่ต ารวจ ๒ คน และ
เจ้าหน้าที่ทหาร ๒ คน จ านวนรวมทั้งสิ้น ๑๒ คน พบประเด็นจากการสัมภาษณ์ดังนี้ 
 



 

 ๕๐ 

 

ท่านคิดว่าบุคลากรที่ปฏิบัติงานในหน่วยงานความมั่นคงใน
พ้ืนที่จังหวัดชายแดนภาคใต้มีภาวะเครียดในเรื่องใดบ้าง 

ท่านมีแนวทางในการจัดการความเครียด
ของเจ้าหน้าที่หน่วยงานของท่าน 
อย่างไรบ้าง  
 

ท่านมีข้อเสนอแนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต 
ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงท่ีปฏิบัติงานในพื้นที่ 
๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้อย่างไร 

๑.เป็นห่วงลูกเมีย พ่อแม่ ไม่มีใครดูแล 
๒.ภาระหนี้สิน 
๓.ไม่อยากท างานกับ ผู้บังคับบัญชาบ้างคน 
๔.ความรุนแรง และอันตรายในพื้นที่ 

๑.พูดคุยด้วยเป็นประจ า 
๒.ท างานด้วยความยืดหยุ่น แต่ไม่เสีย
ภารกิจ 
๓.ให้เวลาส่วนตัวได้พักผ่อน 

คนในชุดในกองร้อย ต้องคุยกันเยอะๆ ปรึกษาปัญหา
ชีวิตกันสวัสดิการ ความสะดวกสบายเรื่องที่อยู่หลับ
นอน 

๑.ระบบการปฏิบัติงาน การบังคับบัญชาตามสายงานซึ่งมี
ความเคร่งครัด 
๒.สถานการณ์ท่ีเกิดข้ึนอย่างต่อเนื่อง 
๓.จากการบริหารจัดการภายในครอบครัว 

๑.การเข้าสังเกตุ ตรวจสอบพฤติกรรม
อย่างต่อเนื่อง เพื่อประเมินความเสี่ยง 
และก าหนดทิศทางการแก้ปัญหา 
๒.ให้กิจกรรมเพื่อผ่อนคลายความเครียด 
เช่น กีฬา กิจกรรมต่างๆ 
๓.การเสริมสร้างความสามัคคีในที่ตั้ง
ปกติ เพ่ือสนับสนุนช่วยเหลือให้
ครอบครัว 

๑.ก าลังพลต้องมีภูมิคุ้มกัน เข้าใจต่อหน้าที่ลักษณะ
งาน ด้วยการเสริมสร้างแนวคิดเชิงบวก การบริหาร
จัดการความเครียด 
๒.ผู้บังคับบัญชา เพ่ือนร่วมงานเป็นส่วนส าคัญช่วยใน
การสอดส่องดูแลพฤติกรรม เพ่ือประเมินผล
ความเครียดในการท างานในการแก้ไขปัญหาร่วมกัน 
๓.หน่วย และหน่วยเหนือต้องให้ความส าคัญใน 
การประเมินความเครียดก าลังพล วางมาตรการที่
เป็นมาตรฐานในการก าหนดแนวทางการแก้ปัญหา
ให้กับก าลังพล และครอบครัว 

ตารางที่ ๔ - ๑๑  สรุปข้อมูลการสัมภาษณ์  



 

 ๕๑ 

 

๑.เรื่องการปฏิบัติงาน เนื่องจากการปฏิบัติงานในพ้ืนที่ 
จชต. ทุกคนต้องมีความระมัดระวังตลอดเวลา เพราะมี
ความเสี่ยงในทุกพ้ืนที่ท าให้เกิดความเครียดสะสมได้ 
๒.เรื่องครอบครัว ส่วนใหญ่วงรอบการลาพักกลับบ้าน 
ประมาณ ๓๐-๔๐ วันต่อ ๑ วงรอบการพัก ส่วนใหญ่ก าลัง
พลมีครอบครัวการห่างจากครอบครัวเป็นเวลานานๆ จะท า
ให้เกิดความเครียด 

๑.จัดวงรอบการลาพักไม่ให้ยาวนานเกิน
ที่ก าหนดไว้โดยปรับให้มีความอ่อนตัว 
สอดคล้องกับการปฏิบัติหน้าที่  
๒.จัดให้มีการด าเนินกิจกรรมสันทนาการ
ที่เหมาะสม เช่น จัดหาอุปกรณ์กีฬา  
๓.จัดให้มีการทัศนศึกษาอย่างน้อยปีละ 
๑ ครั้ง เพ่ือจะได้ผ่อนคลาย 

๑.ให้ความรู้แก่ก าลังพล ผบ.หน่วยในการประเมิน
สุขภาพจิตตนเอง/เพ่ือนร่วมงาน เพ่ือดูแลซึ่งกันและ
กัน 
๒.จัดกิจกรรมสันทนาการให้กับก าลังพลที่ปฏิบัติงาน
ในพ้ืนที่ตามห้วงเวลาที่เหมาะสม เช่น ทัศนศึกษา,
การแข่งขันกีฬาระหว่างหน่วยงาน ฯลฯ  
๓.จัด จนท.ที่มีความรู้ทางด้านสุขภาพจิต ประเมิน
สุขภาพจิตของก าลังพลอย่างน้อยปีละ ๑ ครั้ง  
๔.จัดหาอุปกรณ์ เพ่ือช่วยผ่อนคลายความเครียด
ให้แก่หน่วยงานในพ้ืนที่  จชต.ที่ เหมาะสม เช่น 
อุปกรณ์กีฬา,สื่อมัลติมิเดีย 

๑.ปัญหาครอบครัว 
๒.สถานการณ์ความรุนแรง 
๓.ปัญหาภายในที่ท างาน 

๑.พูดคุยสอบถามที่มาที่ไปของปัญหา 
และให้โอกาสให้เวลาในการแก้ไขปัญหา  
๒ .ให้ ความรู้ความเข้ าใจเชิ งลึกของ
สถานการณ์ ในพ้ืนที่  เพ่ือลดความตึง
เครียดในการปฏิบัติหน้าที่  
 
๓ .ดู แล  บ ารุ งขวัญ  มีกิ จกรรมให้ ได้
พักผ่อนลดความตึงเครียด 

๑ .ให้ความรู้  ความเข้าใจ ในสถานการณ์  และ
แนวทางในการปฏิบัติงานเมื่อรู้ว่าอะไรเป็นอะไรแล้ว
จะมีความตึงเครียดลดลง  
๒.หมั่นดูแลพูดคุยกับผู้ใต้บังคับบัญชาเพ่ือรับทราบ
ปัญหาส่วนตัวที่สามารถให้การช่วยเหลือได้  
๓.มีการบริหารจัดการก าลังพลในการปฏิบัติงานให้
สามารถท างานได้ประสิทธิผล และมีการพักผ่อนที่
สมควร 

ตารางที่ ๔ - ๑๑  สรุปข้อมูลการสัมภาษณ์ (ต่อ) 



 

 ๕๒ 

๑.สถานการณ์ในพื้นที่  
๒.การออกปฏิบัติหน้าที่  
๓.เรื่องส่วนตัว ได้แก่ ปัญหาสุขภาพ การใช้ชีวิตประจ าวัน
ในพ้ืนที่ ปัญหาหนี้สิน ปัญหาครอบครัว ฯลฯ 

๑.จัดอบรม ท าความเข้าใจในภาพรวม  
๒.ศึกษา/หาข้อมูลบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ จาก
เพ่ือนร่วมงาน  
๓.สังเกตพฤติกรรมส่วนตัวแต่ละคน  
๔ .น าบุ ค คลกลุ่ ม เสี่ ย งฯ  ม า พู ดคุ ย
ส่วนตัว/ปรึกษาผู้เชี่ยวชาญ  
๕.พบแพทย์เพ่ือบ าบัดรักษา 

๑.สร้าง/ปลูกฝัง จิตส านึกเก่ียวกับค่านิยมที่ดี (เพ่ือให้
การด ารงชีวิตเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ ลดปัญหา
หนี้สิน และปัญหาครอบครัว)  
๒.จัดการฝึกอบรมให้ความรู้ เกี่ยวกับสุขภาพจิต
บ่ อยๆ  โดยวิทยากรจากกรมสุขภาพจิต  หรือ
ผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพจิตในพื้นที่  
๓.โครงการเพ่ือนช่วยเพ่ือน(เพ่ือร่วมงานช่วยกัน
สังเกตพฤติกรรมกัน และให้ค าปรึกษา/แนะน าที่ดี 
หรือน าข้อมูล แจ้งให้ผู้บังคับบัญชาทราบ เพ่ือหา
แนวทางเยียวยา/แก้ไขต่อไป  
๔.จัดหาอาชีพเสริมให้กับก าลังพล(เพ่ือสร้างรายได้
เสริมให้กับครอบครัวลดภาระหนี้สิน)  
๕ .สร้างความเข้าใจกับก าลังพลและครอบครัว 
เกี่ยวกับสถานการณ์ในพื้นที ่ 
๖ .ให้ ค วามรู้ เกี่ ย วกั บ การป ฏิ บั ติ ตั ว ในการใช้
ชีวิตประจ าวันในพ้ืนที่ 

๑.ค่าครองชีพ  
๒.ความปลอดภัยในการปฏิบัติหน้าที่ และสถานการณ์  
๓.ครอบครัว 

๑.ออกตรวจเยี่ยมให้ก าลังใจ รับฟัง และ
ช่วยเหลือตามอ านาจหน้าที่  
๒.เน้นย้ าผู้ใต้บังคับบัญชาที่เป็น หัวหน้า

๑.ควรเพิ่มเบี้ยเลี้ยง และสวัสดิการให้ก าลังพล  
๒ .ควรเพ่ิ ม อัตราก าลั งพลให้ เพียงพอ  และจัด
ยานพาหนะตลอดจนอุปกรณ์ในการปฏิบัติงานให้

ตารางที่ ๔ - ๑๑  สรุปข้อมูลการสัมภาษณ์ (ต่อ) 
 



 

 ๕๓ 

สถานี สอดส่องดูแล  
๓.เชิญสาธารณสุขมาให้ความรู้ และ
จัดการความเครียด 

สามารถใช้การได้และเพียงพอ  
๓.ควรจัดงบประมาณให้เพียงพอต่อการซ่อมบ ารุง  
๔.ควรจัดงบประมาณในแต่ละโครงการ มากกว่าสั่ง
ด้วยวาจา  
๕.ควรจัดกรอบการหนุนก าลังพล การแต่งตั้งโยกย้าย 
ให้ชัดเจนก าลังพลในแต่ละพ้ืนที่ ควรมาบรรจุใหม่ที่ 
จชต.และก าหนด ๕ ปี ออกนอก ภ.๙ 

๑.การปฏิบัติงาน  
๒.ครอบครัว 

แนวทางในการจัดการความเครียดใน
ห น่ ว ย ง าน โด ย ก า ร ให้ ค ว าม รู้ กั บ
ส ถ าน ก ารณ์ ที่ เกิ ด ขึ้ น ใน  จ ช ต .ให้
ผู้ใต้บังคับบัญชาทราบ และเข้าใจธรรม
เนียมปฏิบัติ ประเพณีปฏิบัติของพ้ืนที่ 
โดยชัดแจ้งเมื่อผู้ใต้บังคับบัญชาเข้าใจใน
เรื่องต่างๆ ดีแล้วจะท าให้ลดความเครียด
ลงในการปฏิบัติงานภาคสนาม ต้องมี
อุปกรณ์ในการปฏิบัติหน้าที่อย่างพร้อม
เพ่ือสร้างความมั่นใจในการปฏิบัติหน้าที่
ด้วยความปลอดภัย 

จนท.ฝ่ายความมั่นคง ในพ้ืนที่ จชต.ซึ่งต้องอยู่กับ
พ้ืนที่มีการก่อเหตุของฝ่ายผู้ก่อเหตุรุนแรงอยู่อย่าง
ต่อเนื่องไม่ว่าเวลาปฏิบัติหน้าที่ต้องระมัดระวังกับ
เหตุการณ์ที่เกิดขึ้นหลังจากที่ปฏิบัติงานแล้วก็ต้อง
ระมัดระวังตัวอยู่อย่างต่อเนื่อง เพราะคนร้ายอาจก่อ
เหตุในห้วงเวลาก็ได้  แนวทางในการเสริมสร้าง
สุขภาพจิตให้กับ จนท.ฝ่ายความมั่นคงนั้นต้องท าโดย
ผู้บั งคับบัญชาระดับสูงมองเห็นความส าคัญกับ
สุขภาพจิตของ จนท.เป็นอันดับแรก,การจัด จนท.ได้
ไปท่องเที่ยวในภูมิภาคต่างๆ ของประเทศไทย โดย
จัดท าเป็นโครงการให้รัฐบาล หรือหน่วยงานต้นสังกัด
เป็นผู้รับผิดชอบ อันดับสองการสนับสนุนการออก
ก าลังกาย การเล่นกีฬาให้กับเจ้าหน้าที่  อันดับที่สาม 



 

 ๕๔ 

จัดดนตรีมาแสดงให้ก าลังพลหรือ จนท.ได้รับชม เพื่อ
ท าให้ผ่อนคลาย และสุขภาพจิตดีขึ้น 

๑.เรื่องอาวุธยุทโธปกรณ์ที่ยังไม่มีความพร้อมเท่าที่ควร เช่น 
รถยน ต์ เก ร าะยั งมี น้ อ ย ไม่ เพี ย งพ อต่ อ ก าร ใช้ งาน 
งบประมาณการซ่อมแซมก็มีน้อย  
๒.ต ารวจยังไม่มีการพักที่ชัดเจนเหมือนทหารควรก าหนด
วันหยุดพักให้ชัดเจนเพื่อขวัญก าลังใจในการท างาน 

๑.เอาใจใส่ดูแลผู้ใต้บังคับบัญชาทั้งเรื่อง
งาน  แ ล ะส่ ว น ตั ว  ค ว รแ น ะน า ให้
ค าปรึกษาอย่างใกล้ชิด 

๑.จัดอาวุธยุทโธปกรณ์ให้เพียงพอต่อการใช้ในการ
ปฏิบัติหน้าที่ให้มีความปลอดภัยตามสมควร  
๒.ก าหนดเวลาการปฏิบัติหน้าที่ และการพักที่ชัดเจน  
๓.ผู้บังคับบัญชาให้คอยดูแลเอาใจใส่ผู้ใต้บังคับบัญชา
อย่างใกล้ชิด 

๑.ภาระงานที่ได้รับมอบหมาย ประกอบความเสี่ยงในการ
ปฏิบัติหน้าที่ และปริมาณงาน  
๒.เรื่องครอบครัว  
๓.ภาระค่าใช้จ่ายส่วนตัวไม่เพียงพอในการด ารงชีพ  
๔.การแต่งตั้งโยกย้ายต ารวจที่ด ารงต าแหน่งในพ้ืนที่ จชต.
ไม่ได้ย้ายกลับภูมิล าเนา  
๕.ด ารงต าแหน่งในพ้ืนที่ จชต.แล้วไม่สามารถเจริญเติบโต
ในหน้าที่ได ้

๑ .ก า ร ส นั บ ส นุ น ภ า ร กิ จ ข อ ง
ผู้ใต้บังคับบัญชาในทุกๆ ด้านเพ่ือลด
ความเสี่ยง  
๒ .จัดกิจกรรมให้ต ารวจท ากิจกรรม
ร่วมกัน พูดคุยกัน และเปิดโอกาสให้
ผู้ใต้บังคับบัญชาสามารถพูดคุยปรึกษา
ได้ทุกเรื่อง ๓.ปรับปรุงและพัฒนา สถานี
ต า ร ว จ แ ล ะ ค ว า ม เป็ น อ ยู่ ข อ ง
ผู้ใต้บังคับบัญชาให้มีความพร้อมและให้
มีบรรยากาศในการท างานที่ดี 

๑.เพ่ิมรายได้ให้ข้าราชการต ารวจใน จชต.พร้อมกับ
สิทธิพิเศษในฐานะผู้เสียสละในการปฏิบัติหน้าที่เพ่ือ
เป็นขวัญและก าลังใจ  
๒.ก าหนดจ านวนปีที่ชัดเจนในกรณีที่ต ารวจลงมา
ปฏิบัติหน้าที่ใน จชต.แล้วต้องการกลับภูมิล าเนาต้อง
ได้ย้ายกลับ  
๓.ควรให้ต ารวจจบใหม่ทุกนายลงมาปฏิบัติหน้าที่ใน 
จชต.ก่อนที่จะไปปฏิบัติหน้าที่ในแต่ละพ้ืนที่  
๔.พัฒนาความเป็นอยู่ในสถานีต ารวจ และสถานที่
พักให้มีความพร้อม 

๑.เรื่องผู้บังคับบัญชา  
๒.ครอบครัว  
๓.หนี้สิน(การเงิน)  

๑ .ป ระชุ ม ชี้ แ จ ง  พ บ ป ะ พู ด คุ ย กั บ
ผู้ใต้บังคับบัญชาทุกระดับ  
๒.จัดกิจกรรมการแข่งขันกีฬา สันทนา

อยาก ให้  จน ท .ห น่ ว ย งาน ที่ รั บ ผิ ด ช อบ  เช่ น 
ผู้บังคับบัญชา ลงไปตรวจให้ค าแนะน า ปรึกษา 
หารือ ก าลังพล กลุ่มเสี่ยง 

ตารางที่ ๔ - ๑๑  สรุปข้อมูลการสัมภาษณ์ (ต่อ) 
 

ตารางที่ ๔ - ๑๑  สรุปข้อมูลการสัมภาษณ์ (ต่อ) 



 

 ๕๕ 

 

๔.งาน(หน้าที่ความรับผิดชอบ) การภายในหน่วย  
๓.จัดการให้ผู้บังคับบัญชาที่ตามล าดับ
ชั้ น ติ ด ต า ม ค ว บ คุ ม ก า กั บ ดู แ ล
ผู้ใต้บังคับบัญชาอย่างใกล้ชิด 

เวลาพักผ่อนส่วนตัวมีน้อย ๑.จัดเวรให้มีเวลาพักผ่อนให้เพียงพอ  
๒.จัดให้มีการสันทนาการภายในหน่วย 
เช่น การแข่งขันกีฬาภายในหน่วย หรือ
ส่งเสริมให้มีการเล่นกีฬาภายในหน่วยใน
เวลาว่างจากหน้าที่ 

๑.จัดเวรพักผ่อนให้เพียงพอ  
๒.จัดช่วงเวลาสันทนาการ เช่น การเล่นกีฬาหรือ
จัดการแข่ งขันกีฬาภายในหน่ วยหรือระหว่าง
หน่วยงาน 

๑.ความปลอดภัยในชีวิต  
๒.ครอบครัว  
๓.การเงิน หนี้สิน 

๑ .วางมาตรการป้องกัน  ฝึกทบทวน
ยุทธวิธี แผนเผชิญเหตุให้พร้อม หากเกิด
เหตุสามารถแก้ไขวิกฤตได้  
๒ .จัดเวรพักตามความเหมาะสม ให้
ค าแนะน าปรึกษาในการปฏิบัติหน้าที่
ความก้าวหน้าของชีวิต ปัญหาครอบครัว  
๓.ให้ความรู้เรื่องการเงิน การออมเงิน 
การผันเงิน รวมถึงการใช้เงินอย่างคุ้มค่า 

๑.ส าหรับต ารวจควรก าหนดให้ชัดเจนว่าผู้ที่มาปฏิบัติ
หน้าที่ใน จชต.ครบกี่ปีถึงจะมีสิทธิย้ายออกนอกพ้ืนที่ 
หรือภูมิล าเนา  
๒.ควรมองว่า ต ารวจที่มาปฏิบัติหน้าที่ใน จชต. คือผู้
เสียสละเมื่อครบก าหนดวาระที่อยู่ครบแล้วควรให้
สิทธิสามารถเลือกที่ย้ายไปได้  
๓.สวัสดิการ ค่าตอบแทน ควรให้มากกว่านี้ เพ่ือเป็น
ขวัญก าลังใจ และพอเพียงต่อการดูแลครอบครัว 
อย่างสมเกียรติ 

ตารางที่ ๔ - ๑๑  สรุปข้อมูลการสัมภาษณ์ (ต่อ) 



๕๖ 

  

        จากการสัมภาษณ์เชิงลึกในประเด็นปัญหาที่ส่งผลต่อภาวะความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความ
มั่นคง แนวทางในการจัดการความเครียดของเจ้าหน้าที่  และการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความ
มั่นคงที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ สามารถสรุปประเด็นจากการสัมภาษณ์ได้ดังนี้ 

๒.๑  ประเด็นปัญหาที่ส่งผลต่อภาวะความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง 
 จากการเก็บข้อมูลในประเด็นปัญหาที่ส่งผลต่อภาวะความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความ

มั่นคงที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ พบว่า มีปัญหาหลักดังนี้  
 ๒.๑.๑  ปัญหาส่วนตัว  

 ๒.๑.๑.๑  ปัญหาด้านครอบครัว ในมุมของการเป็นห่วงคนในครอบครัว ภรรยา ลูก 
พ่อ-แม่ ที่ขาดคนดูแล เพราะต้องห่างจากครอบครัว ส่วนใหญ่วงรอบการลาพักกลับบ้าน ประมาณ ๓๐-๔๐ วันต่อ 
๑ วงรอบการพัก ส่วนใหญ่ก าลังพลมีครอบครัวการห่างจากครอบครัวเป็นเวลานานๆ จะท าให้เกิดความเครียด  
และคนในครอบครัวขาดความเข้าใจต่อการปฏิบัติหน้าที่ในพ้ืนที่  

 ๒.๑.๑.๒  ปัญหาด้านเศรษฐกิจ ทั้งในส่วนของภาระหนี้สินที่ต้องรับผิดชอบ และ
ภาระค่าใช้จ่ายส่วนตัวไม่เพียงพอในการด ารงชีพ 

 ๒.๑.๑.๓  ปัญหาสุขภาพ และโรคประจ าตัว 
 ๒.๑.๑.๔  การปรับตัวและใช้ชีวิตในวัฒนธรรมที่ไม่คุ้นเคย  
 ๒.๑.๑.๕  ขาดเวลาพักผ่อน  

 ๒.๑.๒  ปัญหาจากการปฏิบัติหน้าที่  
 ๒.๑.๒.๑  ผู้บังคับบัญชาที่ขาดความเข้าใจ เอาใจใส่ส่งผลให้ไม่อยากท างาน และ

เกิดภาวะกดดัน 
 ๒.๑.๒.๒  ระบบการปฏิบัติงาน การบังคับบัญชาตามสายงานซึ่งมีความเคร่งครัด 
 ๒.๑.๒.๓  ระบบการท างานที่ขาดความชัดเจน เช่น ต ารวจยังไม่มีการพักที่ชัดเจน

เหมือนทหารควรก าหนดวันหยุดพักให้ชัดเจนเพื่อขวัญก าลังใจในการท างาน 
 ๒.๑.๒.๔  ด ารงต าแหน่งในพื้นท่ี จชต.แล้วไม่สามารถเจริญเติบโตในหน้าที่ได้ 
 ๒.๑.๒.๕  อาวุธยุทโธปกรณ์ที่ยังไม่มีความพร้อมเท่าที่ควร เช่น รถยนต์เกราะยังมี

น้อยไม่เพียงพอต่อการใช้งาน งบประมาณการซ่อมแซมก็มีน้อย 
๒.๑.๒.๖  ความปลอดภัยในการปฏิบัติหน้าที่ ภายใต้สถานการณ์ความรุนแรง 

เนื่องจากการปฏิบัติงานในพื้นที่ จชต. ทุกคนต้องมีความระมัดระวังตลอดเวลา เพราะมีความเสี่ยงในทุกพ้ืนที่ท าให้
เกิดความเครียดสะสมได้ 

๒.๒  แนวทางในการจัดการความเครียดของเจ้าหน้าที่ 
 จากการสัมภาษณ์ พบว่าแนวทางในการจัดการความเครียดของเจ้าหน้าที่  มีดังนี้  
 ๒.๒.๑  แนวทางในการจัดการปัญหาส่วนตัว  

 ๒.๒.๑.๑  พูดคุยด้วยเป็นประจ า 
 ๒.๒.๑.๒  ให้เวลาส่วนตัวได้พักผ่อน 
 ๒.๒.๑.๓  จัดให้มีการสันทนาการภายในหน่วย เช่น การแข่งขันกีฬาภายในหน่วย 

หรือส่งเสริมให้มีการเล่นกีฬาภายในหน่วยในเวลาว่างจากหน้าที่ และสันทนาการที่เหมาะสม  
 ๒.๒.๑.๔  จัดให้มีการทัศนศึกษาอย่างน้อยปีละ ๑ ครั้ง เพื่อจะได้ผ่อนคลาย 
 ๒.๒.๑.๕  ให้ความรู้เรื่องการเงิน การออมเงิน การผันเงิน รวมถึงการใช้เงินอย่าง

คุ้มค่า 



๕๗ 

  

 ๒.๒.๑.๖  ให้เจ้าหน้าที่ด้านสาธารณสุขมาให้ความรู้ที่เก่ียวกับจัดการความเครียด 
 ๒.๒.๒  แนวทางในการจัดการปัญหาในการท างาน    

 ๒.๒.๒.๑  แนวทางในการจัดการความเครียดในหน่วยงานโดยการให้ความรู้กับ
สถานการณ์ที่เกิดขึ้นใน จชต.ให้ผู้ใต้บังคับบัญชาทราบ และเข้าใจธรรมเนียมปฏิบัติ ประเพณีปฏิบัติของพ้ืนที่ โดย
ชัดแจ้งเมื่อผู้ใต้บังคับบัญชาเข้าใจในเรื่องต่างๆ ดีแล้วจะท าให้ลดความเครียดลงในการปฏิบัติงานภาคสนาม ต้องมี
อุปกรณ์ในการปฏิบัติหน้าที่อย่างพร้อมเพ่ือสร้างความมั่นใจในการปฏิบัติหน้าที่ด้วยความปลอดภัย 

 ๒.๒.๒.๒  การเข้าสังเกตุ ตรวจสอบพฤติกรรมอย่างต่อเนื่อง เพ่ือประเมินความ
เสี่ยง และก าหนดทิศทางการแก้ปัญหา 

 ๒.๒.๒.๓  ท างานด้วยความยืดหยุ่น แต่ไม่เสียภารกิจ เช่น จัดวงรอบการลาพัก
ไม่ให้ยาวนานเกินที่ก าหนดไว้โดยปรับให้มีความอ่อนตัว สอดคล้องกับการปฏิบัติหน้าที่ 

 ๒.๒.๒.๔  ให้ความรู้ความเข้าใจเชิงลึกของสถานการณ์ในพ้ืนที่ เพ่ือลดความตึง
เครียดในการปฏิบัติหน้าที่ 

๒.๒.๒.๕  เอาใจใส่ดูแลผู้ใต้บังคับบัญชาทั้งเรื่องงาน และส่วนตัว ควรแนะน าให้
ค าปรึกษาอย่างใกล้ชิด 

๒.๒.๒.๖  ปรับปรุงและพัฒนา สถานีต ารวจและความเป็นอยู่ของผู้ใต้บังคับบัญชา
ให้มีความพร้อมและให้มีบรรยากาศในการท างานที่ดี 

๒.๒.๒.๗  จัดกิจกรรมให้เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงท ากิจกรรมร่วมกัน พูดคุยกัน 
และเปิดโอกาสให้ผู้ใต้บังคับบัญชาสามารถพูดคุยปรึกษาได้ทุกเรื่อง 

๒.๒.๒.๘  วางมาตรการป้องกัน ฝึกทบทวนยุทธวิธี แผนเผชิญเหตุให้พร้อม หาก
เกิดเหตุสามารถแก้ไขวิกฤตได ้

๒.๒.๒.๙  ประชุมชี้แจง พบปะพูดคุยกับผู้ใต้บังคับบัญชาทุกระดับ และการให้
ผู้บังคับบัญชาที่ตามล าดับชั้นติดตามควบคุมก ากับดูแลผู้ใต้บังคับบัญชาอย่างใกล้ชิด 

 ๒.๒.๓ ศึกษา/หาข้อมูลบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ จากเพ่ือนร่วมงาน และสังเกตพฤติกรรมส่วนตัว
แต่ละคน โดยน าบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ มาพูดคุยส่วนตัว/ปรึกษาผู้เชี่ยวชาญ หรือพบแพทย์เพ่ือบ าบัดรักษา 

๒.๓  แนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงท่ีปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ๓ 
จังหวัดชายแดนภาคใต้ 

 ๒.๓.๑  ข้อเสนอในการเสริมสร้างสุขภาพจิตต่อเจ้าหน้าที่  
 ๒.๓.๑.๑  ก าลังพลต้องมีภูมิคุ้มกัน เข้าใจต่อหน้าที่ลักษณะงาน ด้วยการเสริมสร้าง

แนวคิดเชิงบวก การบริหารจัดการความเครียด 
 ๒.๓.๑.๒  จัดกิจกรรมสันทนาการให้กับก าลังพลที่ปฏิบัติงานในพื้นที่ตามห้วงเวลาที่

เหมาะสม เช่น ทัศนศึกษา,การแข่งขันกีฬาระหว่างหน่วยงาน ฯลฯ 
 ๒.๓.๑.๓  ให้ความรู้เกี่ยวกับการปฏิบัติตัวในการใช้ชีวิตประจ าวันในพ้ืนที่ 

 ๒.๓.๒  ข้อเสนอในการพัฒนาระบบการปฏิบัติงานและเชิงนโยบาย 
 ๒.๓.๒.๑  ผู้บังคับบัญชา เพ่ือนร่วมงานเป็นส่วนส าคัญช่วยในการสอดส่องดูแลพฤติกรรม 

เพ่ือประเมินผลความเครียดในการท างานในการแก้ไขปัญหาร่วมกัน 
 ๒.๓.๒.๒  หน่วย และหน่วยเหนือต้องให้ความส าคัญในการประเมินความเครียดก าลังพล 

วางมาตรการที่เป็นมาตรฐานในการก าหนดแนวทางการแก้ปัญหาให้กับก าลังพล และครอบครัว 



๕๘ 

  

 ๒.๓.๒.๓  จัดหาอุปกรณ์เพ่ือช่วยผ่อนคลายความเครียดให้แก่หน่วยงานในพ้ืนที่ จชต.ที่
เหมาะสม เช่น อุปกรณ์กีฬา,สื่อมัลติมิเดีย 

 ๒.๓.๒.๔  มีการบริหารจัดการก าลังพลในการปฏิบัติงานให้สามารถท างานได้ประสิทธิผล 
และมีการพักผ่อนที่สมควร 

 ๒.๓.๒.๕  จัดหาอาชีพเสริมให้กับก าลังพล(เพ่ือสร้างรายได้เสริมให้กับครอบครัวลดภาระ
หนี้สิน) 

 ๒.๓.๒.๖  ควรเพ่ิมอัตราก าลังพลให้เพียงพอ และจัดยานพาหนะตลอดจนอุปกรณ์ในการ
ปฏิบัติงานให้สามารถใช้การได้และเพียงพอ 

 ๒.๓.๒.๗  ก าหนดจ านวนปีที่ชัดเจนในกรณีที่ต ารวจลงมาปฏิบัติหน้าที่ใน จชต.แล้ว
ต้องการกลับภูมิล าเนาต้องได้ย้ายกลับ 

 ๒.๓.๒.๘  ควรพิจารณาปรับสวัสดิการ ค่าตอบแทน ให้เหมาะสม เพ่ือเป็นขวัญก าลังใจ 
และพอเพียงต่อการดูแลครอบครัว  

 ๒.๓.๓  แนวทางในการคัดกรอง ป้องกัน แก้ไขและส่งเสริมปัญหาสุขภาพจิต 
 ๒.๓.๓.๑  จัด จนท.ที่มีความรู้ทางด้านสุขภาพจิต ประเมินสุขภาพจิตของก าลังพลอย่าง

น้อยปีละ ๑ ครั้ง หรือให้ความรู้แก่ก าลังพล ผบ.หน่วยในการประเมินสุขภาพจิตตนเอง/เพ่ือนร่วมงาน เพ่ือดูแลซึ่งกันและกัน 
 ๒.๓.๓.๒  จัดการฝึกอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพจิตบ่อยๆ โดยวิทยากรจากกรม

สุขภาพจิต หรือผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพจิตในพ้ืนที่ รวมถึงแนวทางในการปฏิบัติงานเมื่อรู้ว่าอะไรเป็นอะไรแล้วจะมีความตึง
เครียดลดลง 

 ๒.๓.๓.๓  สร้าง/ปลูกฝัง จิตส านึกเกี่ยวกับค่านิยมที่ดี (เพ่ือให้การด ารงชีวิตเป็นไปอย่างมี
ประสิทธิภาพ ลดปัญหาหนี้สิน และปัญหาครอบครัว) 

 ๒.๓.๓.๔  โครงการเพ่ือนช่วยเพ่ือน(เพ่ือร่วมงานช่วยกันสังเกตพฤติกรรมกัน และให้
ค าปรึ กษา/แนะน าที่ ดี  หรื อนข้ อมู ล แจ้ งให้ ผู้ บั งคั บบั ญชาทราบ เพ่ื อหาแนวทางเยี ยวยา/แก้ ไขต่ อไป )



 
 

  

๕๙ 

ตารางที่ ๔ - ๑๒ สรุปข้อมูลจากการส ารวจแบบสอบถามและจากการสัมภาษณ์ 
 
ประเด็นในการศึกษา สิ่งที่ต้องการศึกษาและ 

การเก็บข้อมูล 
ผลการศึกษาจากการ 

ส ารวจแบบสอบถามและจากการสัมภาษณ์ 
การวิเคราะห์ผลจากการศึกษา 

๑. การประเมิน
ความเครียดและ
สุขภาพจิตของ
เจ้าหน้าที่ฝ่ายความ
มั่นคง 

เพ่ือ การประเมิน
ความเครียดและ
สุขภาพจิตของเจ้าหน้าที่
ฝ่ายความมั่นคง ด้วย
ส ารวจแบบสอบถามจาก
เจ้าหน้าที่ฝ่ายความ
มั่นคงในระดับสัญญา
บัตร และระดับประทวน
ที่เป็นเจ้าหน้าที่ต ารวจ
และทหาร จ านวน ๒๐๐ 
คน จากพ้ืนที่จังหวัด
ปัตตานี ยะลา และนารธิ
วาส และจากการ
สัมภาษณ์เจ้าหน้าที่ฝ่าย
ความมั่นคงในระดับ
นโยบาย จ านวน ๑๒ คน 
จังหวัดปัตตานี ยะลา 
และนารธิวาส 

การศึกษาจากการส ารวจแบบสอบถาม พบว่า ระดับความเครียดและ
ปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงส่วนใหญ่ความเครียด
ในระดับน้อย และความเครียดในระดับน้อยที่สุด ร้อยละ ๘๗ และ
ความเครียดในระดับปานกลางร้อยละ ๑๐.๕ โดยเจ้าหน้าที่ฝ่ายความ
มั่นคงที่มีความเครียดในระดับมากถึงมากที่สุด ร้อยละ ๒.๕ เมื่อจ าแนก
ตามปัจจัยส่วนบุคคล พบว่าปัจจัยส่วนบุคคลคลที่ส่งผลต่อระดับ
ความเครียดที่แตกต่างกันคือ อาชีพ ซึ่งเจ้าหน้าที่ต ารวจจะมี
ความเครียดสูงกว่าเจ้าหน้าที่ทหาร และ พ้ืนที่ปฏิบัติงานที่รับผิดชอบใน
จังหวัดนราธิวาสจะมีระดับความเครียดสูงกว่าจังหวัดปัตตานีและ
จังหวัดยะลา  ส าหรับอาการพฤติกรรมหรือความรู้สึกจากความเครียด
และสุขภาพจิตสูงสุด ได้แก่ ๑) อาการนอนไม่หลับหรือคิดมากหรือกังวล
ใจ ๒) รู้สึกกลัวผิดพลาด ๓) ตื่นเต้นง่ายกับเหตุการณ์ที่ไม่คุ้นเคย ๔) 
รู้สึกว่าตนเองไม่มีสมาธิ ๕) รู้สึกหงุดหงิดร าคาญใจ ๖) มีความวุ่นวายใจ 
และ ๗) ปวดหัวข้างเดียวหรือปวดขมับทั้งสองข้าง  
ในการสัมภาษณ์พบว่า ประเด็นปัญหาที่ส่งผลต่อภาวะความเครียดของ
เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงท่ีปฏิบัติงานในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
พบว่า มีปัญหาหลักคือ ๑ ปัญหาส่วนตัว ได้แก่ ปัญหาด้านครอบครัว 
คนในครอบครัวขาดความเข้าใจต่อการปฏิบัติหน้าที่ในพ้ืนที่ และ ปัญหา

จากการส ารวจแบบสอบถามท าให้
เห็นทิศทางของความเครียดของ
เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงว่า พบว่า 
ส่วนใหญ่ความเครียดในระดับน้อย 
และความเครียดในระดับน้อยที่สุด 
ร้อยละ ๘๗ และความเครียดใน
ระดับปานกลางร้อยละ ๑๐.๕ โดย
เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงท่ีมี
ความเครียดในระดับมากถึงมากท่ีสุด 
ร้อยละ ๒.๕ แต่ข้อมูลจากการ
สัมภาษณ์ช่วยเพิ่มน้ าหนักให้เห็นสภา
ปัญหาหรือสาเหตุของความเครียดที่
เกิดข้ึนได้ชัดเจนขึ้น เช่น การพบว่า 
ปัญหาหลักของความเครียดมาจาก
เรื่อง ปัญหาส่วนตัว ปัญหาจากการ
ปฏิบัติหน้าที่ และความปลอดภัยใน
การปฏิบัติหน้าที่ ภายใต้สถานการณ์
ความรุนแรง  



 
 

  

๖๐ 

ด้านเศรษฐกิจ ทั้งในส่วนของภาระหนี้สินที่ต้องรับผิดชอบ และภาระ
ค่าใช้จ่ายส่วนตัวไม่เพียงพอในการด ารงชีพ และ ปัญหาสุขภาพ และโรค
ประจ าตัว และการปรับตัวและใช้ชีวิตในวัฒนธรรมที่ไม่คุ้นเคย รวมถึง
การขาดเวลาพักผ่อน ๒. ปัญหาจากการปฏิบัติหน้าที่ ได้แก่ 
ผู้บังคับบัญชาที่ขาดความเข้าใจ เอาใจใส่ส่งผลให้ไม่อยากท างาน และ
เกิดภาวะกดดัน ระบบการปฏิบัติงาน การบังคับบัญชาตามสายงานซึ่งมี
ความเคร่งครัด ระบบการท างานที่ขาดความชัดเจน และอาวุธ
ยุทโธปกรณ์ท่ียังไม่มีความพร้อมเท่าที่ควร เช่น รถยนต์เกราะยังมีน้อย
ไม่เพียงพอต่อการใช้งาน งบประมาณการซ่อมแซมก็มีน้อย และ ๓ 
ความปลอดภัยในการปฏิบัติหน้าที่ ภายใต้สถานการณ์ความรุนแรง 
เนื่องจากการปฏิบัติงานในพ้ืนที่ จชต. ทุกคนต้องมีความระมัดระวัง
ตลอดเวลา เพราะมีความเสี่ยงในทุกพื้นที่ท าให้เกิดความเครียดสะสมได้ 

๒. ปัจจัยที่ส่งผลต่อ
ประเด็นสุขภาพจิต  

เพ่ือศึกษาปัจจัยที่ส่งผล
ต่อประเด็นสุขภาพจิต 
โดยการส ารวจ
แบบสอบถามจาก
เจ้าหน้าที่ฝ่ายความ
มั่นคงในระดับสัญญา
บัตร และระดับประทวน
ที่เป็นเจ้าหน้าที่ต ารวจ
และทหาร จ านวน ๒๐๐ 
คน จากพ้ืนที่จังหวัด

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยด้านการท างานที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า 
ปัจจัยด้านการท างานส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย 
ปัจจัยทางเศรษฐกิจที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า ภาพรวมปัจจัยทาง
เศรษฐกิจส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย-ค่อนข้างน้อย 
ปัจจัยทางสุขภาพที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต ภาพรวมปัจจัยด้านสุขภาพ
ส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย ส าหรับผลการวิเคราะห์
ปัจจัยด้านครอบครัวและสังคมที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่าภาพรวม
ปัจจัยด้านครอบครัวและสังคมส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับ
น้อย ปัจจัยด้านประสบการณ์ในอดีตที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า 
ภาพรวมปัจจัยทางด้านประสบการณ์ในอดีตส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิง

จากการส ารวจแบบสอบถามและการ
สัมภาษณ์ พบว่า ข้อค้นพบที่ได้มี
ความสอดคล้องกัน โดยข้อมูลจาก
การส ารวจพบว่าปัจจัยทั้ง ๖ ด้าน
ได้แก่ ปัจจัยด้านการท างาน ปัจจัย
ทางเศรษฐกิจ ปัจจัยทางสุขภาพ 
ปัจจัยทางครอบครัวและสังคม ปัจจัย
ทางด้านประสบการณ์ในอดีต และ
ปัจจัยด้านการพักผ่อน พบว่าปัจจัย
เหล่านี้ส่งผลต่อสุขภาพจิตและระดับ

ตารางที่ ๔ - ๑๒ สรุปข้อมูลจากการส ารวจแบบสอบถามและจากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 
 



 
 

  

๖๑ 

ปัตตานี ยะลา และนารธิ
วาส และจากการ
สัมภาษณ์เจ้าหน้าที่ฝ่าย
ความมั่นคงในระดับ
นโยบาย จ านวน ๑๒ คน 
จังหวัดปัตตานี ยะลา 
และนารธิวาส 

ลบอยู่ในระดับน้อยที่สุด และปัจจัยด้านการท างานที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต 
พบว่า ภาพรวมปัจจัยด้านการท างานส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ใน
ระดับน้อย แต่เมื่อวิเคราะห์ปัจจัยทั้ง ๖ ด้านได้แก ่ปัจจัยด้านการท างาน 
ปัจจัยทางเศรษฐกิจ ปัจจัยทางสุขภาพ ปัจจัยทางครอบครัวและสังคม 
ปัจจัยทางด้านประสบการณ์ในอดีต และปัจจัยด้านการพักผ่อน พบว่า
ปัจจัยเหล่านี้ส่งผลต่อสุขภาพจิตและระดับความเครียดของเจ้าหน้าที่
ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติหน้าที่ในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ อย่าง
มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๑  
 

ความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความ
มั่นคงที่ปฏิบัติหน้าที่ในพ้ืนที่ ๓ 
จังหวัดชายแดนภาคใต้ อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๑ ซ่ึง
เมื่อท าการสัมภาษณ์เจ้าหน้าที่ พบว่า 
ปัญหาหลักมาจากเรื่อง ปัญหา
ส่วนตัว ปัญหาจากการปฏิบัติหน้าที่ 
และความปลอดภัยในการปฏิบัติ
หน้าที่ ภายใต้สถานการณ์ความ
รุนแรง ซึ่งเป็นประเด็นที่อธิบายถึง
ปัจจัยทั้ง ๖ ปัจจัย  

๓. ข้อเสนอแนะ
แนวทางในการ
เสริมสร้างสุขภาพจิต 
ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่าย
ความมั่นคงที่
ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ๓ 
จังหวัดชายแดนภาคใต้ 

เพ่ือศึกษาข้อเสนอแนะ
แนวทางในการ
เสริมสร้างสุขภาพจิต 
ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่าย
ความมั่นคงที่ปฏิบัติงาน
ในพ้ืนที่ ๓ จังหวัด
ชายแดนภาคใต้ จากการ
สัมภาษณ์จ้าหน้าที่ฝ่าย
ความมั่นคงในระดับ
นโยบาย 

โดยผลการศึกษาในส่วยของแนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับ
เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงท่ีปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
พบว่า ควรมีการเสริมสร้างสุขภาพจิตต่อเจ้าหน้าที่ และมกีารพัฒนา
ระบบการปฏิบัติงานและเชิงนโยบาย รวมทั้งมีแนวทางในการคัดกรอง 
ป้องกัน แก้ไขและส่งเสริมปัญหาสุขภาพจิต ได้แก่ การจัด จนท.ที่มี
ความรู้ทางด้านสุขภาพจิต ประเมินสุขภาพจิตของก าลังพลอย่างน้อยปี
ละ ๑ ครั้ง หรือให้ความรู้แก่ก าลังพล ผบ.หน่วยในการประเมิน
สุขภาพจิตตนเอง/เพ่ือนร่วมงาน เพื่อดูแลซึ่งกันและกันการจัดการ
ฝึกอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพจิตบ่อยๆ โดยวิทยากรจากกรม
สุขภาพจิต หรือผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพจิตในพ้ืนที่ รวมถึงแนวทางใน
การปฏิบัติงานเมื่อรู้ว่าอะไรเป็นอะไรแล้วจะมีความตึงเครียดลดลง 

จากการศึกษาแนวทางในการ
เสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับเจ้าหน้าที่
ฝ่ายความมั่นคง พบว่าควรมีการ
จัดท านโยบายเชิงรุกในการประเมิน
ความเครียดเป็นระยะ เพ่ือวางแผน 
ป้องกัน แก้ไขและส่งเสริมปัญหา
สุขภาพจิตอย่างเป็นระบบ และควรมี
การจัดอบรมให้เจ้าหน้าที่ที่
ปฏิบัติงานในพ้ืนที่จัดหวัดชายแดน
ภาคใต้มีความรู้ทางด้านสุขภาพจิต 
และแนวทางในการบริหารจัดการ

ตารางที่ ๔ - ๑๒ สรุปข้อมูลจากการส ารวจแบบสอบถามและจากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 
 

ตารางที่ ๔ - ๑๒ สรุปข้อมูลจากการส ารวจแบบสอบถามและจากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 
 



 
 

  

๖๒ 

 
 
 

สร้าง/ปลูกฝัง จิตส านึกเก่ียวกับค่านิยมที่ดี และการจัดโครงการเพ่ือน
ช่วยเพื่อน เพ่ือร่วมงานช่วยกันสังเกตพฤติกรรมกัน และให้ค าปรึกษา/
แนะน าที่ดี หรือน าข้อมูล แจ้งให้ผู้บังคับบัญชาทราบ เพ่ือหาแนวทาง
เยียวยา/แก้ไขต่อไป 

ความเครียดรวมถึงควรพิจารณาปรับ
สวัสดิการ ห้วงเวลาในการปฏิบัติงาน
ที่ชัดเจน ค่าตอบแทน อัตราก าลัง ให้
เหมาะสม และอุปกรณ์ในการ
ปฏิบัติงานให้สามารถใช้การได้และ
เพียงพอ 
นอกจากนี้ควรการจัดระบบการดูแล
แก้ไขปัญหาสุขภาพจิตเบื้องต้น เช่น 
โครงการเพื่อนช่วยเพื่อน ที่ให้เพ่ือน
ร่วมงานช่วยกันสังเกตพฤติกรรมกัน 
และให้ค าปรึกษา/แนะน าที่ดี หรือน า
ข้อมูล แจ้งให้ผู้บังคับบัญชาทราบ 
เพ่ือหาแนวทางเยียวยา/แก้ไขต่อไป  

ตารางที่ ๔ - ๑๒ สรุปข้อมูลจากการส ารวจแบบสอบถามและจากการสัมภาษณ์ (ต่อ) 
 



๖๓ 
 

จากการส ารวจแบบสอบถามท าให้เห็นทิศทางของความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงว่า 
พบว่า ส่วนใหญ่ความเครียดในระดับน้อย และความเครียดในระดับน้อยที่สุด ร้อยละ ๘๗ และความเครียดใน
ระดับปานกลางร้อยละ ๑๐.๕ โดยเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่มีความเครียดในระดับมากถึงมากท่ีสุด ร้อยละ ๒.๕ 
แต่ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ช่วยเพ่ิมน้ าหนักให้เห็นสภาปัญหาหรือสาเหตุของความเครียดที่เกิดขึ้นได้ชัดเจนขึ้น เช่น 
การพบว่า ปัญหาหลักของความเครียดมาจากเรื่อง ปัญหาส่วนตัว ปัญหาจากการปฏิบัติหน้าที่ และความปลอดภัย
ในการปฏิบัติหน้าที่ ภายใต้สถานการณ์ความรุนแรง  

นอกจจากนี้ยังมีข้อค้นพบที่ได้มีความสอดคล้องกัน โดยข้อมูลจากการส ารวจพบว่าปัจจัยทั้ง ๖ ด้าน
ได้แก่ ปัจจัยด้านการท างาน ปัจจัยทางเศรษฐกิจ ปัจจัยทางสุขภาพ ปัจจัยทางครอบครัวและสังคม ปัจจัยทางด้าน
ประสบการณ์ในอดีต และปัจจัยด้านการพักผ่อน พบว่าปัจจัยเหล่านี้ส่งผลต่อสุขภาพจิตและระดับความเครียดของ
เจ้าหน้าที่ฝ่ายความม่ันคงท่ีปฏิบัติหน้าที่ในพื้นที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๑ 
ซึ่งเมื่อท าการสัมภาษณ์เจ้าหน้าที่ พบว่า ปัญหาหลักมาจากเรื่อง ปัญหาส่วนตัว ปัญหาจากการปฏิบัติหน้าที่ และ
ความปลอดภัยในการปฏิบัติหน้าที่ ภายใต้สถานการณ์ความรุนแรง ซึ่งเป็นประเด็นที่อธิบายถึงปัจจัยทั้ง ๖ ปัจจัย  

จากการศึกษาแนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง พบว่าควรมีการ
จัดท านโยบายเชิงรุกในการประเมินความเครียดเป็นระยะ เพ่ือวางแผน ป้องกัน แก้ไขและส่งเสริมปัญหา
สุขภาพจิตอย่างเป็นระบบ และควรมีการจัดอบรมให้เจ้าหน้าที่ท่ีปฏิบัติงานในพ้ืนที่จัดหวัดชายแดนภาคใต้มีความรู้
ทางด้านสุขภาพจิต และแนวทางในการบริหารจัดการความเครียดรวมถึงควรพิจารณาปรับสวัสดิการ ห้วงเวลาใน
การปฏิบัติงานที่ชัดเจน ค่าตอบแทน อัตราก าลัง ให้เหมาะสม และอุปกรณ์ในการปฏิบัติงานให้สามารถใช้การได้
และเพียงพอ นอกจากนี้ควรการจัดระบบการดูแลแก้ไขปัญหาสุขภาพจิตเบื้องต้น เช่น โครงการเพ่ือนช่วยเพ่ือน ที่
ให้เพ่ือนร่วมงานช่วยกันสังเกตพฤติกรรมกัน และให้ค าปรึกษา/แนะน าที่ดี หรือน าข้อมูล แจ้งให้ผู้บังคับบัญชา
ทราบ เพ่ือหาแนวทางเยียวยา/แก้ไขต่อไป และมีการเสริมสร้างแนวคิดเชิงบวก การบริหารจัดการความเครียด 
ด้วย 

สรุป  

วัตถุประสงค์ที่ ๑ เพ่ือประเมินภาวะสุขภาพจิตและความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่าย
ความมั่นคงที่ปฏิบัตภิารกิจในพื้นที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ 

การศึกษาในเชิงปริมาณพบว่า ภาพรวมปัจจัยด้านการท างานส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ใน
ระดับน้อย ปัจจัยทางเศรษฐกิจที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า ภาพรวมปัจจัยทางเศรษฐกิจส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิง
ลบอยู่ในระดับน้อย-ค่อนข้างน้อย ปัจจัยทางสุขภาพที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต ภาพรวมปัจจัยด้านสุขภาพส่งผลต่อ
สุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย ส าหรับผลการวิเคราะห์ปัจจัยด้านครอบครัวและสังคมที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต 
พบว่าภาพรวมปัจจัยด้านครอบครัวและสังคมส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ ในระดับน้อย ปัจจัยด้าน
ประสบการณ์ในอดีตที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า ภาพรวมปัจจัยทางด้านประสบการณ์ในอดีตส่งผลต่อสุขภาพจิต
ในเชิงลบอยู่ในระดับน้อยที่สุด และปัจจัยด้านการท างานที่ส่งผลต่อสุขภาพจิต พบว่า ภาพรวมปัจจัยด้านการ
ท างานส่งผลต่อสุขภาพจิตในเชิงลบอยู่ในระดับน้อย แต่เมื่อวิเคราะห์ปัจจัยทั้ง ๖ ด้านได้แก่ ปัจจัยด้านการท างาน 
ปัจจัยทางเศรษฐกิจ ปัจจัยทางสุขภาพ ปัจจัยทางครอบครัวและสังคม ปัจจัยทางด้านประสบการณ์ในอดีต และ
ปัจจัยด้านการพักผ่อน พบว่าปัจจัยเหล่านี้ส่งผลต่อสุขภาพจิตและระดับความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง
ที่ปฏิบัติหน้าที่ในพื้นท่ี ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๑  



๖๔ 
 

ในการศึกษาเชิงคุณภาพ พบว่า จากการเก็บข้อมูลในประเด็นปัญหาที่ส่งผลต่อภาวะความเครียดของ
เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ พบว่า มีปัญหาหลักคือ ปัญหาส่วนตัว ได้แก่ 
ปัญหาด้านครอบครัว ในมุมของการเป็นห่วงคนในครอบครัว ภรรยา ลูก พ่อ-แม่ ที่ขาดคนดูแล เพราะต้องห่างจาก
ครอบครัว ส่วนใหญ่วงรอบการลาพักกลับบ้าน ประมาณ ๓๐-๔๐ วันต่อ ๑ วงรอบการพัก ส่วนใหญ่ก าลังพลมี
ครอบครัวการห่างจากครอบครัวเป็นเวลานานๆ จะท าให้เกิดความเครียด และคนในครอบครัวขาดความเข้าใจต่อ
การปฏิบัติหน้าที่ในพ้ืนที่ และ ปัญหาด้านเศรษฐกิจ ทั้งในส่วนของภาระหนี้สินที่ต้องรับผิดชอบ และภาระ
ค่าใช้จ่ายส่วนตัวไม่เพียงพอในการด ารงชีพ และ ปัญหาสุขภาพ และโรคประจ าตัว และการปรับตัวและใช้ชีวิตใน
วัฒนธรรมที่ไม่คุ้นเคย รวมถึงการขาดเวลาพักผ่อน และปัญหาจากการปฏิบัติหน้าที่ ได้แก่ ผู้บังคับบัญชาที่ขาด
ความเข้าใจ เอาใจใส่ส่งผลให้ไม่อยากท างาน และเกิดภาวะกดดัน ระบบการปฏิบัติงาน การบังคับบัญชาตามสาย
งานซึ่งมีความเคร่งครัด ระบบการท างานที่ขาดความชัดเจน เช่น ต ารวจยังไม่มีการพักที่ชัดเจนเหมือนทหารควร
ก าหนดวันหยุดพักให้ชัดเจนเพ่ือขวัญก าลังใจในการท างาน ด ารงต าแหน่งในพ้ืนที่ จชต.แล้วไม่สามารถเจริญเติบโต
ในหน้าที่ได้และอาวุธยุทโธปกรณ์ที่ยังไม่มีความพร้อมเท่าที่ควร เช่น รถยนต์เกราะยังมีน้อยไม่เพียงพอต่อการใช้
งาน งบประมาณการซ่อมแซมก็มีน้อย รวมถึงเรื่องความปลอดภัยในการปฏิบัติหน้าที่ ภายใต้สถานการณ์ความ
รุนแรง เนื่องจากการปฏิบัติงานในพ้ืนที่ จชต. ทุกคนต้องมีความระมัดระวังตลอดเวลา เพราะมีความเสี่ยงในทุก
พ้ืนที่ท าให้เกิดความเครียดสะสมได้  ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาวิจัยของ อิศรา รักษ์กุล (๒๕๕๔) เรื่องภาวะ
สุขภาพจิตและทัศนคติของก าลังพลกองทัพบกที่ปฏิบัติภารกิจในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ ที่ใช้วิธีการสุ่ม
ตัวอย่างจากก าลังพลหน่วยเฉพาะกิจนราธิวาส ๓๑ ที่ปฏิบัติภารกิจอยู่ในพ้ืนที่จังหวัดนราธิวาส ส่วนทัศนคติ
เกี่ยวกับสาเหตุของความเครียดได้แก่ปัญหาด้านการเงิน (ร้อยละ ๖๒.๒๐) ความปลอดภัยในชีวิต (ร้อยละ ๕๗.๙๓) 
ปัญหาครอบครัว(ร้อยละ ๔๘.๖๓) เป็นต้น ทัศนคติต่อการเข้ารับบริการด้านสุขภาพจิตมีอุปสรรคได้แก่การลาหยุด 
(ร้อยละ ๖๔.๓๕) การเดินทาง (ร้อยละ ๕๖.๐๓) สถานที่รับบริการจ านวน (ร้อยละ ๔๖.๑๕) เป็นต้น สรุป : กลุ่ม
ตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู้สึกเครียดและต้องการได้รับความช่วยเหลือ โดยทัศนคติเกี่ยวกับสาเหตุของความเครียด
ส่วนใหญ่เกี่ยวกับปัญหาด้านการเงินและความปลอดภัยในชีวิต  

ในการประเมินความเครียดและสุขภาพจิตของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง พบว่า ระดับความเครียด
และปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงส่วนใหญ่ความเครียดในระดับน้อย และความเครียดใน
ระดับน้อยที่สุด ร้อยละ ๘๗ และความเครียดในระดับปานกลางร้อยละ ๑๐.๕ โดยเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่มี
ความเครียดในระดับมากถึงมากที่สุด ร้อยละ ๒.๕ เมื่อจ าแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล พบว่าปัจจัยส่วนบุคคลคลที่
ส่งผลต่อระดับความเครียดที่แตกต่างกันคือ อาชีพ ซึ่งเจ้าหน้าที่ต ารวจต ารวจจะมีความเครียดสูงกว่าเจ้าหน้าที่
ทหาร และ พ้ืนที่ปฏิบัติงานที่รับผิดชอบในจังหวัดนราธิวาสจะมีระดับความเครียดสูงกว่าจังหวัดปัตตานีและ
จังหวัดยะลา  

ส าหรับอาการพฤติกรรมหรือความรู้สึกจากความเครียดและสุขภาพจิตสูงสุด ได้แก่ ๑) อาการนอนไม่
หลับหรือคิดมากหรือกังวลใจ ๒) รู้สึกกลัวผิดพลาด ๓) ตื่นเต้นง่ายกับเหตุการณ์ที่ไม่คุ้นเคย ๔) รู้สึกว่าตนเองไม่มี
สมาธิ ๕) รู้สึกหงุดหงิดร าคาญใจ ๖) มีความวุ่นวายใจ และ ๗) ปวดหัวข้างเดียวหรือปวดขมับทั้งสองข้าง ซึ่ง
สอดคล้องกับผลของความเครียดที่ทางกรมสุขภาพจิต (๒๕๓๙) ได้กล่าวถึงผลของความเครียดว่าความเครียดใน
ระดับต่ า และความเครียดในระยะเวลาที่ไม่เกินไปนัก เป็นตัวกระตุ้นให้บุคคลท าสิ่งต่างๆ  อย่างกระตือรือร้น ได้
ฝึกปรือที่จะแก้ไขปัญหา มีความคิดสร้างสรรค์ อวัยวะในร่างกายมีโอกาสที่จะรับมือกับภาวะเครียดที่เกิดขึ้น ซึ่ง
สิ ่งเหล่านี ้ จะท าให้บุคคลเกิดความพึงพอใจในในทักษะความสามารถของตนเอง มีความรู ้สึกเชื ่อมั ่น และ
ภาคภูมิใจในตัวเองมากยิ่งขึ้น แต่ถ้าความเครียดในระดับรุนแรงหรือที่เกิดขึ้นเป็นระยะเวลานานก็กลับก่อให้เกิด



๖๕ 
 

ผลเสียมากมาย ทั้งผลเสียทางด้านสรีระ    ผลเสียทางด้านจิตใจและอารมณ์ ผลเสียทางด้านความคิด ผลเสียด้าน
พฤติกรรม และผลเสียทางด้านเศรษฐกิจ 

วัตถุประสงค์ที่ ๒  เพ่ือจัดท าข้อเสนอแนะแนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับ
เจ้าหน้าที่ฝา่ยความมั่นคงที่ปฏิบัติงานในพื้นที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ 

ส าหรับข้อค้นพบแนวทางในการจัดการความเครียดของเจ้าหน้าที่ พบว่า 
๑.  แนวทางในการจัดการปัญหาส่วนตัว ได้แก่ การพูดคุยด้วยเป็นประจ า ให้เวลาส่วนตัวได้พักผ่อน 

การจัดให้มีการสันทนาการภายในหน่วย เช่น การแข่งขันกีฬาภายในหน่วย หรือส่งเสริมให้มีการเล่นกีฬาภายใน
หน่วยในเวลาว่างจากหน้าที่ และสันทนาการที่เหมาะสม การจัดให้มีการทัศนศึกษาอย่างน้อยปีละ ๑ ครั้ง เพ่ือจะ
ได้ผ่อนคลาย การให้ความรู้เรื่องการเงิน การออมเงิน การผันเงิน รวมถึงการใช้เงินอย่างคุ้มค่า  และให้เจ้าหน้าที่
ด้านสาธารณสุขมาให้ความรู้ที่เก่ียวกับจัดการความเครียด 

๒.  แนวทางในการจัดการปัญหาในการท างาน ได้แก่ แนวทางในการจัดการความเครียดในหน่วยงาน
โดยการให้ความรู้กับสถานการณ์ที่เกิดขึ้นใน จชต.ให้ผู้ใต้บังคับบัญชาทราบ และเข้าใจธรรมเนียมปฏิบัติ ประเพณี
ปฏิบัติของพ้ืนที่ โดยชัดแจ้งเมื่อผู้ใต้บังคับบัญชาเข้าใจในเรื่องต่างๆ ดีแล้วจะท าให้ลดความเครียดลง  ในการ
ปฏิบัติงานภาคสนาม ต้องมีอุปกรณ์ในการปฏิบัติหน้าที่อย่างพร้อมเพ่ือสร้างความมั่นใจในการปฏิบัติหน้าที่ด้วย
ความปลอดภัย ซึ่งสอดคล้องกับ  

๓.  การจัดกิจกรรมให้เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงท ากิจกรรมร่วมกัน พูดคุยกัน และเปิดโอกาสให้
ผู้ใต้บังคับบัญชาสามารถพูดคุยปรึกษาได้ทุกเรื่อง การวางมาตรการป้องกัน ฝึกทบทวนยุทธวิธี แผนเผชิญเหตุให้
พร้อม หากเกิดเหตุสามารถแก้ไขวิกฤตได้ และประชุมชี้แจง พบปะพูดคุยกับผู้ใต้บังคับบัญชาทุกระดับ และการให้
ผู้บังคับบัญชาที่ตามล าดับชั้นติดตามควบคุมก ากับดูแลผู้ใต้บังคับบัญชาอย่างใกล้ชิด 

๔.  การศึกษา/หาข้อมูลบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ จากเพ่ือนร่วมงาน และสังเกตพฤติกรรมส่วนตัวแต่ละคน 
โดยน าบุคคลกลุ่มเสี่ยงฯ มาพูดคุยส่วนตัว/ปรึกษาผู้เชี่ยวชาญ หรือพบแพทย์เพ่ือบ าบัดรักษาการเข้าสังเกตุ 
ตรวจสอบพฤติกรรมอย่างต่อเนื่อง เพ่ือประเมินความเสี่ยง และก าหนดทิศทางการแก้ปัญหา การท างานด้วยความ
ยืดหยุ่น แต่ไม่เสียภารกิจ เช่น จัดวงรอบการลาพักไม่ให้ยาวนานเกินที่ก าหนดไว้โดยปรับให้มีความอ่อนตัว 
สอดคล้องกับการปฏิบัติหน้าที่ การให้ความรู้ความเข้าใจเชิงลึกของสถานการณ์ในพ้ืนที่ เพ่ือลดความตึงเครียดใน
การปฏิบัติหน้าที่ การเอาใจใส่ดูแลผู้ใต้บังคับบัญชาทั้งเรื่องงาน และส่วนตัว ควรแนะน าให้ค าปรึกษาอย่างใกล้ชิด 
การปรับปรุงและพัฒนา สถานีต ารวจและความเป็นอยู่ของผู้ใต้บังคับบัญชาให้มีความพร้อมและให้มีบรรยากาศใน
การท างานที่ด ี

โดยผลการศึกษาในส่วนของแนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่
ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ พบว่า  

๑.  ควรมีการเสริมสร้างสุขภาพจิตต่อเจ้าหน้าที่ ได้แก่ ให้ก าลังพลต้องมีภูมิคุ้มกัน เข้าใจต่อหน้าที่
ลักษณะงาน ด้วยการเสริมสร้างแนวคิดเชิงบวก การบริหารจัดการความเครียด การจัดกิจกรรมสันทนาการให้กับ
ก าลังพลที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ตามห้วงเวลาที่เหมาะสม เช่น ทัศนศึกษา, การแข่งขันกีฬาระหว่างหน่วยงาน ฯลฯ และ
ให้ความรู้เกี่ยวกับการปฏิบัติตัวในการใช้ชีวิตประจ าวันในพ้ืนที่ 

๒.  ควรมีการพัฒนาระบบการปฏิบัติงานและเชิงนโยบาย ได้แก่ ผู้บังคับบัญชา เพ่ือนร่วมงานเป็นส่วน
ส าคัญช่วยในการสอดส่องดูแลพฤติกรรม เพื่อประเมินผลความเครียดในการท างานในการแก้ไขปัญหาร่วมกัน 
หน่วยงานที่ก ากับดูแลต้องให้ความส าคัญในการประเมินความเครียดก าลังพล วางมาตรการที่เป็นมาตรฐานในการ
ก าหนดแนวทางการแก้ปัญหาให้กับก าลังพล และครอบครัว ควรเพ่ิมอัตราก าลังพลให้เพียงพอ และจัดยานพาหนะ



๖๖ 
 

ตลอดจนอุปกรณ์ในการปฏิบัติงานให้สามารถใช้การได้และเพียงพอ ก าหนดจ านวนปีที่ชัดเจนในกรณีที่ต ารวจลงมา
ปฏิบัติหน้าที่ใน จชต.แล้วต้องการกลับภูมิล าเนาต้องได้ย้ายกลับ และควรพิจารณาปรับสวัสดิการ ค่าตอบแทน ให้
เหมาะสม เพ่ือเป็นขวัญก าลังใจ และพอเพียงต่อการดูแลครอบครัว   

๓.  ควรมีแนวทางในการคัดกรอง ป้องกัน แก้ไขและส่งเสริมปัญหาสุขภาพจิต ได้แก่ การจัด จนท.ที่มี
ความรู้ทางด้านสุขภาพจิต ประเมินสุขภาพจิตของก าลังพลอย่างน้อยปีละ ๑ ครั้ง หรือให้ความรู้แก่ก าลังพล ผบ.
หน่วยในการประเมินสุขภาพจิตตนเอง/เพ่ือนร่วมงาน เพ่ือดูแลซึ่งกันและกันการจัดการฝึกอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับ
สุขภาพจิตบ่อยๆ โดยวิทยากรจากกรมสุขภาพจิต หรือผู้เชี่ ยวชาญด้านสุขภาพจิตในพ้ืนที่ รวมถึงแนวทางในการ
ปฏิบัติงานเมื่อรู้ว่าอะไรเป็นอะไรแล้วจะมีความตึงเครียดลดลง สร้าง/ปลูกฝัง จิตส านึกเกี่ยวกับค่านิยมที่ดี (เพ่ือให้การ
ด ารงชีวิตเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ ลดปัญหาหนี้สิน และปัญหาครอบครัว) และการจัดโครงการเพ่ือนช่วยเพ่ือน
(เพ่ือร่วมงานช่วยกันสังเกตพฤติกรรมกัน และให้ค าปรึกษา/แนะน าที่ดี หรือน าข้อมูล แจ้งให้ผู้บังคับบัญชาทราบ เพ่ือ
หาแนวทางเยียวยา/แก้ไขต่อไป) 

 



 
บทที่ ๓ 

วิธีด ำเนนิกำรวิจัย 

วิธีกำรวิจัย  

 การวิจัยครั้งนี้เป็นการด าเนินงานวิจัยแบบผสม (Mixed Method) ประกอบด้วยการวิจัย
เชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ร่วมกับการใช้การวิจัยเชิงปริมาณ  (Quantitative Research)  
โดยมีขั้นตอนในการด าเนินการวิจัยดังนี้ 
 ๑. กำรเก็บรวบรวมข้อมูล แบ่งเป็น 
  ๑.๑ การเก็บข้อมูลทุติยภูมิ ผู้วิจัยด าเนินการศึกษาเอกสาร ทฤษฎี และงานวิจัย 
ที่เก่ียวข้องกับภาวะสุขภาพจิต และความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง และน าแนวคิดที่ได้มาสร้าง
เครื่องมือเพ่ือใช้ในการเก็บข้อมูล 
  ๑.๒ การเก็บข้อมูลปฐมภูมิ แบ่งเป็น 
   ๑.๒.๑ การรวบรวมข้อมูลจากการแจกแบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นเพ่ือประเมิน
ภาวะสุขภาพจิต และความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงโดยผ่านแบบสอบถาม มีการหาค่า 
Validity และ Reliability ได้ตามเกณฑ์ที่ก าหนด ผู้วิจัยจะด าเนินการเก็บข้อมูล กลุ่มตัวอย่างในพ้ืนที่สาม
จังหวัดชายแดนภาคใต้ จ านวนทั้งสิ้น ๒๐๐ คน 
   ๑.๒.๒ การสัมภาษณ์เชิงลึก ผู้วิจัยสรุปประเด็นที่ได้จากข้อ ๑.๒.๑ ด าเนินการ
สัมภาษณ์เชิงลึกเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงระดับนโยบาย จังหวัดละ ๔ คน รวมเป็น ๑๒ คน เพ่ือหา
แนวทางในการส่งเสริมสุขภาพจิตให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง 
 ๒. กำรวิเครำะห์ข้อมูล  แบ่งเป็น 
  ๒.๑ ข้อมูลที่ ได้จากการตอบแบบสอบถาม ผู้วิจัยน าข้อมูลที่ ได้มาวิเคราะห์ด้วย
โปรแกรมส าเร็จรูป SPSS เพ่ือประเมินภาวะสุขภาพของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง 
  ๒.๒ ข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์เชิงลึก ผู้วิจัยน าข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์เชิงเนื้อหา 
Content Analysis เปรียบเทียบกับข้อมูลที่ได้จากการทบทวนวรรณกรรม และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
เพ่ือสรุปแนวทางในการส่งเสริมสุขภาพจิตของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงต่อไป 
 
 
 
 



๓๓ 
 

ประชำกร และกลุ่มตัวอย่ำง 

 การศึกษาครั้งนี้ด าเนินการเก็บข้อมูลด้วยวิธีการวิจัยผสานวิธี ทั้งการศึกษาเชิงปริมาณ 
และคุณภาพ ส าหรับการเลือกกลุ่มที่ศึกษาส าหรับการวิจัยเชิงปริมาณโดยเก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้
แบบสอบถามที่เป็นแบบสัมภาษณ์ ท าการศึกษาในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ ได้แก่ จังหวัดปัตตานี 
จังหวัดยะลา จังหวัดนราธิวาส ซึ่งกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ เจ้าหน้าที่ฝ่า ยความมั่นคง 
ที่ปฏิบัติงานในจังหวัดปัตตานี จังหวัดยะลา จังหวัดนราธิวาส โดยการสุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบแบ่งชั้น จ านวน 
๒๐๐ คน จ าแนกเป็นเจ้าหน้าที่ต ารวจ ๑๐๐ คน และเจ้าหน้าที่ทหาร ๑๐๐ คน  
 ส าหรับการเลือกกลุ่มที่ศึกษาส าหรับการวิจัยเชิงคุณภาพด าเนินการเก็บข้อมูลโดยใช้การ
สัมภาษณ์เชิงลึก กับกลุ่มตัวอย่างที่เป็นเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงระดับนโยบาย จังหวัดละ ๔ คน คน  
โดยจ าแนกเป็นเจ้าหน้าที่ต ารวจ ๒ คน และเจ้าหน้าที่ทหาร ๒ คน จ านวนรวมทั้งสิ้น ๑๒ คน  

ตัวแปรและกำรวัดตัวแปร 

 ๑. ตัวแปรต้นได้แก่ ข้อมูลพื้นฐานของประชากรที่ศึกษา 
  ๑.๑ เพศ 
  ๑.๒ อายุ 
  ๑.๓ ศาสนา 
  ๑.๔ ระดับการศึกษา 
  ๑.๕ ต าแหน่ง 
  ๑.๖ หน่วยประจ าการ 
  ๑.๗ ภูมิล าเนา 
 ๒. ปัจจัยที่ส่งผลต่อสุขภำพจิต 
  ๒.๑ ปัจจัยทางการท างาน 
  ๒.๒ ปัจจัยทางเศรษฐกิจ  
  ๒.๓ ปัจจัยทางสุขภาพ 
  ๒.๔ ปัจจัยทางครอบครัวและสังคม 
  ๒.๕ ปัจจัยด้านประสบการณ์ในอดีต 
  ๒.๖ ปัจจัยด้านการพักผ่อน 
 ๓. ตัวแปรตำมได้แก่ 
  ภาวะสุขภาพจิต ความซึมเศร้า และความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพ้ืนที่ 
 
 



๓๔ 
 

เครื่องมือที่ใช้ในกำรวิจัย 

 ผู้วิจัยเลือกใช้  แบบสอบถามและแบบประเมินทางสุขภาพจิต ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
เชิงปริมาณ และแบบสัมภาษณ์ ในการเก็บรวบรวมข้อมูลเชิงคุณภาพ โดยเครื่องมือทั้งหมดผู้วิจัยรวบรวม
จากการศึกษางานวิจัยต่างๆ ที่เกี่ยวข้องแล้วน ามาปรับปรุงให้เหมาะสมสอดคล้องกับลักษณะของกลุ่ม
ตัวอย่างผู้ที่ตอบแบบสอบถาม 

กำรทดสอบเครื่องมือ 

 การทดสอบและวิเคราะห์เครื่องมือ ในการเก็บรวบรวมข้อมูลเพ่ือการวิจัย ผู้วิจัยได้
ด าเนินการดังต่อไปนี้ 
 ๑. การตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity) โดยการน าแบบสอบถาม
ฉบับร่างไปให้อาจารย์ที่ปรึกษาตรวจและปรับปรุงแก้ไขในเบื้องต้น 
 ๒. ขอความอนุเคราะห์จากผู้ เชี่ยวชาญจ านวน ๓ ท่าน เพ่ือตรวจสอบความถูกต้อง 
ของแบบสอบถาม 
 ๓. น าแบบสอบถามที่ผ่านการตรวจสอบความถูกต้องจากผู้เชี่ยวชาญทั้ง ๓ ท่านมาปรับปรุง 
แก้ไข และให้อาจารย์ที่ปรึกษาวิจัยร่วมตรวจพิจารณา แก้ไขเนื้อหาความเหมาะสม ตลอดจนความถูกต้อง
อีกครั้ง จากนั้นน าไปทดลองใช้ (Try out) กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่จังหวัด
ชายแดนภาคใต้ จ านวนทั้งสิ้น ๒๐ ชุด ได้ค่าความเชื่อม่ัน(Reliability) ของเครื่องมือ เท่ากับ ๗๐% 

กำรเก็บรวบรวมข้อมูล 

 การเก็บข้อมูลเชิงปริมาณ ท าเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสัมภาษณ์แบบต่อหน้า ( face-to-
face interview) โดยใช้แบบสอบถามบันทึกข้อมูล การเก็บรวบรวมข้อมูลท าโดยทีมเก็บข้อมูลภาคสนาม 
ที่ผ่านการอบรมการสัมภาษณ์มาแล้ว ช่วงเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

ข้อพิจำรณำด้ำนจริยธรรม 

 ในการศึกษานี้ ได้พิจารณาประเด็นจริยธรรมในหลายด้าน การขอความยินยอม คือการขอ
ความยินยอมจากกลุ่มตัวอย่าง โดยแจ้งให้กลุ่มตัวอย่างได้รับทราบถึงวัตถุประสงค์ของโครงการฯ 
ตลอดจนการเก็บรักษาข้อมูลเป็นความลับ และให้เพ่ือการวิเคราะห์ในภาพรวมเท่านั้น รวมทั้งกรณี  
ที่ต้องการทราบข้อมูลเกี่ยวกับโครงการฯ เพ่ิมเติมก็สามารถติดต่อกับผู้วิจัยได้ เมื่ อกลุ่มตัวอย่างให้ความ
ยินยอมแล้ว จึงเก็บข้อมูลได้ขอให้ลงนามในแบบให้ความยินยอมของโครงการฯ 



๓๕ 
 

 ประเด็นเรื่องความเป็นส่วนตัว และการเก็บรักษาความลับของผู้ให้สัมภาษณ์ เป็นเรื่อง 
ที่ให้ความส าคัญเป็นอย่างยิ่ง โดยผู้ที่ให้สัมภาษณ์จะมีความเป็นส่วนตัว การย้ าในเรื่องการเก็บรักษาข้อมูล
ของผู้ตอบเป็นความลับ และไม่เปิดเผยชื่อของผู้ให้สัมภาษณ์ต่อสาธารณะ ข้อมูลจะถูกน าไปใช้เพ่ือการ
วิจัยเท่านั้น โดยจะถูกน าไปวิเคราะห์ในภาพรวม และน าเสนอเป็นรายงานการวิจัย 

กำรวิเครำะห์ข้อมูล 

 สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ คือ สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) 
ได้แก่ ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรต้น และตัวแปรตาม ค่าร้อยละ (Percentage) ค่าความถี่ (Frequency) 
ค่าเฉลี่ยเลขคณิต (Mean) ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) และ ค่าความสัมพันธ์
(Correlation) และอิทธิพลของตัวแปรต้น และตัวแปรตาม (Reqression) และน าข้อมูลที่ได้ไปเปรียบเทียบกับ
ข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์ (Content analysis) และการวิเคราะห์เชิงบรรยาย (Descriptive analysis) 
 



 
บทที่ ๒ 

การทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง 
 ในการศึกษาสุขภาพจิตและความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพ้ืนที่ ๓ 
จังหวัดชายแดนภาคใต้ ที่ได้รับค าสั่งให้เข้าไปปฏิบัติภารกิจในพ้ืนที่ในห้วงเวลาหนึ่งนั้น นอกจากต้อง
ประสบกับการเปลี่ยนแปลงในเรื่องความไม่คุ้นเคยกับ สภาพแวดล้อมทางด้านภาษา สังคม และ
วัฒนธรรมแล้ว ยังต้องเผชิญกับสถานการณ์กดดัน และความรุนแรงที่เกิดขึ้น อย่างไม่คาดฝัน อาจท า
ให้เกิดเป็นภาวะวิกฤติต่อสุขภาพอย่างรุนแรง ทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ และสังคม สิ่งเหล่านี้ส่งผล 
กระทบต่อสุขภาพกาย สุขภาพจิต รวมทั้งคุณภาพชีวิตการท างาน ซึ่งในการวิจัยนี้ได้มีทฤษฎีและ
แนวคิดท่ีเกี่ยวข้องมาใช้เพ่ือเป็นแนวทางการศึกษาดังนี้ 
 ๑. ความหมายและองค์ประกอบของสุขภาพจิต 
  ๑.๑ ความหมายของสุขภาพจิต 
  ๑.๒ ความส าคัญของสุขภาพจิต 
  ๑.๓ ลักษณะของสุขภาพจิต 
 ๒. แนวคิดเก่ียวกับความเครียด  
  ๒.๑ ความหมายของความเครียด 
  ๒.๒ ชนิดของความเครียด 
  ๒.๓ ระดับของความเครียด 
  ๒.๔ สาเหตุของความเครียด 
  ๒.๕ ผลของความเครียด 
 ๓. บทบาทหน้าที่ของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพื้นที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
  ๓.๑ ประวัติความเป็นมา 
  ๓.๒ บทบาท และหน้าที ่
  ๓.๓ โครงสร้างการจัด และอัตราก าลัง 
  ๓.๔ ปัญหาอุปสรรคท่ีเป็นเหตุจูงใจให้ศึกษา 
 ๔. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 ๕. กรอบแนวคิดของการวิจัย 
 ๖. สรุป 
  ๖.๑ ความส าคัญของการดูแลสุขภาพจิต 
  ๖.๒ ผลของความเครียด 
  ๖.๓ เหตุจูงใจที่ท าการศึกษา 
ความหมายและองค์ประกอบของสุขภาพจิต 

 ๑. ความหมายของสุขภาพจิต 



๗ 

 
  สุขภาพจิต เป็นค าซึ่งมักจะน ามาใช้ในชีวิตประจ าวันเป็นค าที่มีความหมายลึกซ้ึงมาก
เนื่องจากเป็นกระบวนการพัฒนาทางจิตที่ซับซ้อนโดยเริ่มต้นจากตั้งแต่ทารกแรกคลอด และสิ้นสุดลง 
เมื่อถึงแก่กรรมทุกคนต้องเรียนรู้เพ่ือความอยู่รอดโดยใช้วิธีผสมผสานความรู้เกี่ยวกับธรรมชาติของ
ชีวิตและสิ่งแวดล้อมจนหลอมออกมาเป็นพฤติกรรมต่างๆ ซึ่งท าให้บุคคลอ่ืนสามารถประเมินได้ว่าเขา
ผู้นั้นมีสุขภาพจิตดีหรือไม่ (ฉวีวรรณ, ๒๕๔๑) เนื่องจากค านี้เป็นค าที่มีความหมาย ลึกซึ้ง จึงมีผู้ให้
ความหมายที่หลากหลาย และแตกต่างกันไป เช่น สุขภาพจิตในแง่มุมของศาสนาจะให้ความหมาย
เช่นเดียวกันกับความสุข (อภิชัย,วัชรี, ภัสรา, วรรณประภา, ละเอียด และ สุจริต, ๒๕๔๔) ส่วน อัมพร 
(๒๕๓๘) ได้ให้ความหมายว่าสุขภาพจิต คือ สภาพชีวิตที่เป็นสุข มีความสมบูรณ์ทั้งร่างกาย และทาง
ใจความสามารถปรับตัว หรือความต้องการของตนให้สอดคล้องกับสภาพแวดล้อม ตลอดจนบุคคลที่
อยู่ร่วมในสังคมด้วยดี ไม่ก่อความเดือดร้อนให้แก่ผู้อ่ืนและตนเอง ทั้งยังก่อให้เกิดผลดี และประโยชน์
สุขแก่ตนเอง นอกจาก ฉลีวรรณ (๒๕๔๑) ได้ให้ความหมายของสุขภาพจิตว่า เป็นภาวะที่บุคคลนั้นมี
ความพึงพอใจกับสภาพที่ตนได้ปรับเข้ากับสถานการณ์ และสิ่งแวดล้อม รวมทั้งรวมทั้งการกระท า
ต่างๆ ซึ่งท าให้ผู้ที่อยู่รอบตัวมีความสุข อบอุ่น ยอมรับผู้อ่ืน และเป็นตัวของตัวเอง พร้อมที่จะเผชิญ
ปัญหาต่าง ๆ โดยไม่ท้อแท้ใช้สติปัญญาอย่างสุขุมเพ่ือแก้ปัญหามากกว่าการใช้อารมณ์ คิดถึงประโยชน์
ในระยะยาวมากกว่าเฉพาะหน้า อีกความหมายหนึ่ง พบว่าสุขภาพจิตเป็นการที่บุคคลมีสุขภาพกาย 
และจิตดีมีความผาสุก (กินดีอยู่ดี) ในการด ารงชีวิตปราศจากโรคจิต โรคประสาท และละเว้นอบายมุข 
สามารถแก้ปัญหาของตนในแบบฉบับที่ตั้งอยู่บนรากฐานของความเป็นจริง โดยอยู่ในกรอบของ
ขนบธรรมเนียมประเพณีและวัฒนธรรมของตน(Healthy for Family, ๒๕๔๗) จากความหมาย
ทั้งหมดสรุปได้ว่า สุขภาพจิต คือสุขภาพจิตที่เป็นปกติดีเป็นภาวะจิตใจ และร่างกายมีความสุข
สามารถในการจัดการกับความกดดันต่างๆ ในการด าเนินชีวิตได้พร้อมที่จะเผชิญปัญหา และใช้
สติปัญญาในการแก้ไขปัญหา 
  ส าหรับการศึกษาครั้งนี้ใช้ดัชนีวัดสุขภาพจิตของคนไทย ๕๔ ของอภิชัยและคณะ 
(๒๕๔๗) ซึ่งผ่านการทดลองใช้ในกลุ่มตัวอย่างทั้ง ๔ ภาคและได้รับการยอมรับอย่างแพร่หลายใน
เมืองไทยมาเป็นเครื่องมือในการวัดสุขภาพจิต คือ สภาพชีวิตที่เป็นสุขอันเป็นผลมาจากการมี
ความสามารถในการจัดการกับปัญหาในการด าเนินชีวิต มีศักยภาพที่จะพัฒนาตนเองเพ่ือชีวิตที่ดี 
รวมถึงความดีงามในจิตใจภายใต้สภาพสังคมและสิ่งแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงไปซึ่งจะมีองค์ประกอบ
สุขภาพติดอยู่ ๔ องค์ประกอบหลักคือ 
  องค์ประกอบแรก สภาพจิตใจ หมายถึง สภาพจิตใจที่ เป็นสุขหรือทุกข์ รับรู้
สุขภาพจิตของตนเอง ถึงความเจ็บป่วยทางด้านร่างกายที่ส่งผลกระทบต่อจิตใจและความเจ็บป่วยทาง
จิต 
  องค์ประกอบที่สอง คือ สมรรถภาพของจิตใจ หมายถึง ความสามารถของจิตใจใน
การสร้างความสัมพันธ์กับผู้อื่น และการจัดการกับปัญหาต่างๆ ที่เกิดข้ึน เพ่ือการด าเนินชีวิตอย่างเป็น
ปกติสุข 
  องค์ประกอบที่สาม คือ คุณภาพของจิตใจ หมายถึง คุณลักษณะที่ดีงามของจิตใจใน
การด าเนินชีวิตอย่างเกิดประโยชน์ต่อตนเอง และสังคม ครอบคลุมไปถึงความมีความเมตตา และ
กรุณา     การนับถือตนเองประสบการณ์ชีวิตที่มีค่าต่อจิตใจ ความเสียสละ 



๘ 

 
  องค์ประกอบสุดท้าย คือ ปัจจัยสนับสนุน หมายถึง ปัจจัยที่สนับสนุนให้บุคคล 
มีสุขภาพจิตที่ดีเป็นปัจจัยที่เกี่ยวกับบุคคลในครอบครัว หรือชุมชน มีความปลอดภัยทางร่างกาย และ
ความมั่นคงในชีวิต การเข้าถึงบริการสาธารณสุขตลอดจนการอยู่ในสภาพแวดล้อมที่ดีและมีโอกาส
พักผ่อนหย่อนใจ 
  ดังนั้น บุคคลที่มีสุขภาพดี ควรมีความพึงพอใจในตนเองและยอมรับผู้ อ่ืน รู้จัก 
การเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่ ยอมรับและสามารถจัดการกับเหตุการณ์ที่ไม่เป็นไปดังหวังได้ ปรับตัวเข้ากับ
สิ่งแวดล้อม รู้จักหน้าที่ของตนเอง ซึ่งลักษณะของเยาวชนที่มีสุขภาพทางจิตดีนั้น Nikelly (๑๙๖๖) 
อธิบายว่าจะต้องเป็นคนยอมรับข้อด้อยของตนเอง และพยายามท าทุกอย่างให้ดีที่สุด โดยไม่ยอม 
ให้ข้อบกพร่องของตนเองมาขัดขวางการพัฒนาตนเอง และมีเป้าหมายในระยะยาว เด็กที่มีสุขภาพดี  
ต้องรักษาสมดุลระหว่างสัญชาตญาณ ความต้องการ และสติได้ดีโดยไม่มีข้อขัดแย้งเนื่องจากเด็ก 
ในวัยประถมศึกษามีการพัฒนาการอย่างรวดเร็ว ในวัยนี้จะเรียนรู้สิ่งแวดล้อมรอบๆ ตัว จ าเป็นอย่าง
ยิ่งที่ต้องเข้าใจพฤติกรรมที่เด็กแสดงออก และมีความเข้าใจกับพฤติกรรมนั้น เพ่ือลดความเสี่ยงที่จะ
พัฒนาไปเป็นโดยปัจจัยที่ผลต่อสุขภาพจิตในเด็กได้แก่ ปัจจัยด้านตัวเด็กเอง เนื่องจากปัจจุบันการ
เรียนมีการแข่งขันการสูงมาก ประกอบกับครอบครัวได้ตั้งความหวังไว้กับอนาคตเด็กมาก วิถีชีวิตเด็ก
จึงเปลี่ยนแปลงไป เด็กต้องรับภาวะด้านการเรียนมากกว่าการเล่นตามวัย ซึ่งหากบุคคลมีสุขภาพจิตที่
ไม่ดีย่อมส่งผลกระทบต่อการด าเนินชีวิต เด็กควรได้รับการส่งเสริมสุภาพจิตเพ่ือให้สามารถด าเนินชีวิต
ได้อย่างมีคุณภาพชีวิตที่ดี 
  กองสุขภาพจิต กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข ได้ให้ความหมายของ
สุขภาพจิตไว้ว่า สุขภาพจิต หมายถึง สภาพความสมบูรณ์ของจิตใจซึ่งดูได้จากความสามารถในเรื่อง
การกระชับมิตรพิชิตอุปสรรค และรู้จักพอใจ ดังนี้ 
  ๑. การกระชับมิตร หมายถึง ความสามารถในการผูกมิตรและรักษาความเป็นมิตรไว้ 
ให้ได้ รวมทั้งความสามารถในการอยู่ร่วมกับผู้อ่ืนได้อย่างราบรื่นและเป็นสุข 
  ๒. พิชิตอุปสรรค หมายถึง ความสามารถในการแก้ปัญหาและปรับตัวให้อยู่ได้ หรือ
ก่อให้เกิดประโยชน์ได้ในท่ามกลางความเป็นอยู่และความเปลี่ยนแปลงของสังคม 
  ๓. รู้จักพอใจ หมายถึง ความสามารถในการท าใจให้ยอมรับในสิ่งที่อยากได้ อยาก
เป็นเท่าที่ได้ ที่เป็นอยู่จริงได้ด้วยความสบายใจ (กรมการแพทย์ , มาตรฐานบริการสุขภาพจิต : ๒๕๓๓ 
: ๑, พิมพ์ดีด) 
  คณะกรรมการวิชาการของเครือข่ายวิจัยและพัฒนาสุขภาพจิตเมื่อปี พ.ศ. ๒๕๓๗  
ได้แยกลักษณะองค์รวมของสุขภาพจิตออกเป็น ๓ มิติ ดังนี้  
  ๑. มิติที่เก่ียวกับคุณภาพของจิตที่เป็นคุณสมบัติภายในของบุคคล ได้แก่  
   ๑.๑ ความสงบผ่อนคลายของจิต มีความพึงพอในชีวิตโดยทั่วไป มีความมั่นคง
ภายในสงบ อดทน เข้มแข็ง  
   ๑.๒ มีการส ารวจจิตใจและท าความเข้าใจความต้องการของตนเองในสภาพ 
ที่สอดคล้องกับความเป็นจริงของโลกภายนอก  
   ๑.๓ มีวิธีการมองโลกภายนอกตามความเป็นจริง สามารถประเมินสถานการณ์ 
ก าหนดวิธีการด าเนินชีวิต และแก้ไขปัญหาต่าง ๆ ได้อย่างเหมาะสม 



๙ 

 
  ๒. มิติที่เก่ียวกับการจัดการกับสิ่งแวดล้อมรอบตัวและโลกภายนอก ได้แก่  
   ๒.๑ ความสามารถในการปรับตัวเพ่ือการด าเนินชีวิตในสังคมอย่างปกติสุข มี
ระบบระเบียบในการจัดการกับความคิด สามารถจัดการปัญหาสิ่งแวดล้อมและโลกภายนอกได้โดยไม่
ก่อความเดือนร้อนแก่ตนเอง ผู้อื่นและสังคม 
   ๒.๒ การท าประโยชน์ต่อสังคมด้วยความสุข สงบและมีความพึงพอใจ มีมนุษย์
สัมพันธ์  
   ๒.๓ ความสามารถสร้างสัมพันธ์กับบุคคลแวดล้อมในสังคมได้ตามที่ตนต้องการ
เหมาะสมกับสถานการณ์ สร้างเครือข่ายทางสังคมท่ีเกื้อหนุนต่อกันได้ 
  ๓. มิติทางสังคมที่ เกี่ยวข้องกับกระบวนการทางสังคมและวิถีการด าเนินชีวิต 
เนื่องจากกระบวนการทางสังคมมีส่วนก าหนดทางเลือกของบุคคลและวิถีการด าเนินชีวิตประจ าวัน
ของสมาชิกในสังคม 
  สรุปได้ว่า สุขภาพจิต คือ ความสามารถของบุคคลในการด าเนินชีวิตที่เป็นสุข 
สามารถปรับตัวเข้ากับสภาพแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงได้อย่างมีประสิทธิภาพและไม่ท าความเดือดร้อน
ให้ตนเอง ผู้ อ่ืนและสังคม มีความอดทนและมั่นคงทางจิตใจ เข้าใจและพึงพอใจในตนเอง มี
สมรรถภาพในการท างาน มีความสัมพันธ์ที่ดีกับบุคคลอ่ืนและสามารถท าประโยชน์ให้กับตนเองและ
ผู้อื่นได ้
 ๒. ความส าคัญของสุขภาพจิต 
  ในสังคมปัจจุบันนี้ทุกชีวิตต้องเผชิญปัญหามากมาย แก้ปัญหานี้เสร็จก็มีปัญหาอ่ืนๆ  
เข้ามาให้ขบคิด มากมาย บางคนก็ค่อยๆ สะสางปัญหาไปทีละปล้องทีละปล้องค่อยๆ แก้ค่อยคลาย  
แต่บางคนยิ่งแก้ปัญหาก็ยิ่งพันตัว ดูวุ่นวายไปหมด และก็มีอีกหลายชีวิตที่ใช้วิธีแก้ปัญหาโดยการหัน
หลังให้กับความจริงและท้ายที่สุดก็ย้ายตัวเองไปอยู่บ้านใหม่ที่ตัวเองไม่รู้จักและไม่รู้จักใครอีกเลย มี
หลายชีวิตที่แก้ปัญหาหนักไปอีกคือท าร้ายตัวเอง ตั้งแต่เสพยาเสพติดจนถึงการท าร้ายชีวิตตน 
  ในโลกนี้ไม่มีใครที่ไม่มีปัญหาเพียงแต่ว่า เมื่อเกิดปัญหาแล้วตัวเรามีพลังใจ มีแรงกาย 
ที่จะคิดแก้ไขหรือไม่ ถ้ามีพลังที่จะแก้ไขปัญหาเราก็จะชนะการจะชนะปัญหาใดๆ ได้เราต้องเป็น 
ผู้มีสุขภาพจิตดี ยอมรับความจริง รู้และเท่าทันโลกของการเปลี่ยนแปลง 
  ทุกวันนี้มีคนไข้โรคประสาท โรคจิตเดินเข้าออกในโรงพยาบาลมากขึ้น ยิ่งสังคมเสื่อม
เท่าไร มโนธรรมต่ าลงเท่าไร ความยับยั้งชั่งใจของคนก็ตกต่ าลงเท่านั้น ปัญหาต่างๆ ก็จะเข้ามารุมเร้า 
มีแนวทางหนึ่งที่จะประคองให้บุคคลพ้นจากความวิกฤตต่อปัญหาต่างๆ ลงบ้างได้แก่การรักษา
สุขภาพจิตให้ดี รักษาร่างกายให้แข็งแรง มองโลกตามจริงแก้ปัญหาที่ละข้ัน เชื่อว่าปัญหาจะทุเลาลงได้ 
แต่ใช่ว่าปัญหาจะหมดไป แก้ปัญหานี้แล้วอาจมีปัญหาอ่ืนเข้ามาเราก็ค่อยๆ แก้ ยิ่งเราโตขึ้น วุฒิภาวะ
เรามีมากขึ้นแนวทางหรือช่องทางในการแก้ปัญหาก็จะมีหลายวิธีขึ้นอย่างไรก็ดี จงสร้างความเข้มแข็ง
จากภายในให้เป็นเสมือนภูมิคุ้มกัน เมื่อนั้นทุกอย่างจะออกมาดี 
  ในแง่ของความส าคัญระดับชาติ ตั้งแต่แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับ
ที่  ๕ 
จนถึงปัจจุบัน นโยบายที่เกี่ยวกับสุขภาพจิต ซึ่งสาระส าคัญของนโยบายที่เกี่ยวกับสุขภาพจิต ได้แก่  
การพัฒนาคุณภาพประชากร โดยการส่งเสริมสุขภาพอนามัยทั้งทางร่างกายและจิตใจของประชากร 



๑๐ 

 
และเร่งพัฒนาคุณภาพจิตใจของประชากรโดยระดมสรรพก าลังจากทุกหน่วยของรัฐและเอกชน ตลอด
ทั้ง สถาบันต่าง ๆ ทางสังคม โดย เฉพาะสถาบันครอบครัว ส่วนแผนงานสุขภาพจิตในแผนพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ ๕ ดังกล่าว ได้ระบุถึง เป้าหมายของแผนงานสุขภาพจิต ขอบข่าย
ของงานสุขภาพจิตซึ่งเน้นทั้งในเรื่องราวการป้องกัน การบ าบัดรักษา และการส่งเสริมสุขภาพจิต 
ส าหรับสาระส าคัญของเป้าหมายของ แผนงานสุขภาพจิต ได้แก่ การมุ่งแก้ปัญหาสุขภาพจิต 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งในกลุ่มประชากรที่เสี่ยงต่อการเป็นโรค เพ่ือให้บรรลุผลในระยะยาวคือ สุขภาพดี
ถ้วนหน้าเมื่อสองห้าสี่สาม และปรับปรุงของเขตของงานสุขภาพจิต โดยเน้นเรื่องการป้องกันและ
ส่งเสริม สุขภาพจิต พร้อมทั้งจัดข่ายงานให้สามารถ ครอบคลุมประชากรได้อย่างทั่วถึง ทั้งในเขตเมือง
และเขตชนบทเป็นต้น จากแผนนี้จะเห็นว่าบิดา มารดา ครู อาจารย์ เป็นกลุ่มบุคคลต่างๆที่สามารถจะ
ร่วมงานหรือประสานงานกับบุคคลต่าง ๆ ในสังคม ทั้งนี้เพ่ือจะช่วยส่งเสริมให้แต่ละบุคคล ไม่ว่าจะ
เป็นเด็กหรือผู้ใหญ่ได้เจริญเติบโตและสุขสมบูรณ์ทั้งทางร่างกายและจิตใจ ตลอดทั้งเพ่ือหาวิถีทางที่จะ
ป้องกันและบ าบัดรักษา แก้ไข หากมีสิ่งใดสิ่งหนึ่งบกพร่องหรือมีความโน้มเอียงไปสู่ความผิดปกติด้วย
เหตุนี้ จึงเป็นสิ่งจ าเป็นอย่างยิ่งที่นักศึกษาครู อาจารย์ตลอดทั้งบิดามารดา ควรจะต้องท าความเข้าใจ
เกี่ยวกับสาระส าคัญต่างๆ ของสุขภาพจิตเพ่ือจะได้ทราบและสามารถน าไปประยุกต์ใช้ ใน
ชีวิตประจ าวันได้อย่างเหมาะสม นอกจากนี้แล้ววิชาจิตวิทยายังมุ่งหวังให้นักศึกษามีความเข้าใจใน
ธรรมชาติของมนุษย์ ตลอดจนพัฒนาการทางร่างกาย อารมณ์ สังคมและสติปัญญาเข้าใจพฤติกรรม
ต่างๆของตนเองและผู้อ่ืนน าความรู้ทางจิตวิทยาไปใช้แก้ปัญหาของตนเองน าความรู้ทางจิตวิทยาไปใช้
ในการปรับตัว เข้ากับสังคมได้ ตระหนักถึงความส าคัญของจิตวิทยาและการน าจิตวิทยาไปประยุกต์ใช้
ในการด ารงชีวิต การประกอบอาชีพและการท างานต่างๆ 
  กฤษณา ศักดิ์ศรี  (๒๕๓๐) กล่าวไว้ว่าสุขภาพจิตมีผลด้านการศึกษาคือผู้ที่มี
สุขภาพจิตดีย่อมมีจิตใจปลอดโปร่งสามารถศึกษาได้ส าเร็จด้านอาชีพการงานคือมีก าลังใจต่อสู้
อุปสรรคไม่ท้อแท้เบื่อหน่ายด้านชีวิตครอบครัวสมาชิกในครอบครัวมีความสงบสุขห่วงใยรักใคร่เข้าใจ
และเห็นอกเห็นใจกันด้านเพ่ือนร่วมงานไม่เป็นที่รังเกียจมีเพ่ือนฝูงและปรับตัวเข้ากับผู้อ่ืนได้ดีด้าน
สุขภาพร่างกายคือร่างกายสดชื่นหน้ายิ้มแย้มสมองแจ่มใสเป็นที่สบายใจแก่ผู้พบเห็นมีแต่คนอยากคบ
หาสมาคมด้วย 
  กันยา สุวรรณแสง (๒๕๔๔) ได้กล่าวอธิบายความส าคัญของสุขภาพจิตมีผลต่อการ
ด ารงชีวิตของมนุษย์หลายด้านดังนี้ 
 
  ๑. ด้านการศึกษาผู้ที่มีสุขภาพจิตดีย่อมมีจิตใจดีจิตใจปรอดโปร่งสามารถศึกษาได้
ส าเร็จ 
  ๒. ด้านอาชีพการงานผู้ที่มีสุขภาพจิตดีย่อมมีก าลังใจต่อสู้อุปสรรคไม่ท้อแท้เบื่อ
หน่ายงานจึงบรรลุผลส าเร็จ 
  ๓. ด้านชีวิตครอบครัวคนในครอบครัวสุขภพจิตดีครอบครัวก็สงบสุข 
  ๔. ด้านเพ่ือนร่วมงานผู้ที่มีสุขภาพจิตดีย่อมไม่เป็นที่รังเกียจหน้าตายิ้มแย้มสมอง
แจ่มใสเป็นที่สบายใจแก่ผู้พบเห็นมีแต่คนอยากคบหาสมาคมด้วย 
 ๓. ลักษณะของสุขภาพจิต 



๑๑ 

 
  ๓.๑ ลักษณะของผู้มีสุขภาพจิตดี 
   สุรางค์ จันทร์เอม (๒๕๒๗) กล่าวถึงลักษณะของผู้ที่มีสุขภาพจิตดีมีลักษณะ 
โดยสรุปดังนี้ 
   ๑. ผู้ที่มีสุขภาพจิตดี ต้องยอมรับฟังความคิดเห็นของผู้อื่น มีความไว้วางใจแล้ว 
จริงใจต่อผู้อื่น สามารถท าประโยชน์ให้แก่สังคม และมีความรู้สึกว่าตนเป็นส่วนหนึ่งของสังคม 
   ๒. ผู้ที่มีสุขภาพจิตดีมีความเข้าใจในตนเอง สามารถแก้ไขปัญหาต่าง ๆ ของตน 
ได้ตลอดจนสามารถควบคุมอารมณ์ได้ 
   ๓. ผู้ที่สุขภาพจิตดี ย่อมมีความมุ่งหมายในชีวิตมีความรับผิดชอบในหน้าที่ของ 
ตนและรู้จักใช้ความสามารถของตนให้เป็นประโยชน์ต่อตนเองและสังคม 
   บุหงา วชิระศักดิ์มงคล (๒๕๒๓) ได้กล่าวถึงลักษณะของผู้ที่มีสุขภาพจิตดี โดย
แยกเป็นด้านต่างๆ  ๕ ด้านได้แก่ ด้านสติปัญญา อารมณ์ สังคม การงานและความรัก ซึ่งจะแยก
อธิบายโดยละเอียดได้ดังนี้ 
   ๑. ด้านสติปัญญา ความคิดความเข้าใจ ผู้มีสุขภาพจิตดีจะหมายถึง ผู้มีการรับรู้
ตามความเป็นจริง ใช้สติปัญญาในการพิจารณาในการพิจารณาตนเองและสิ่งแวดล้อม คิดและท า 
อย่างมีเหตุผล รับรู้ และเผชิญปัญหามีความแม่นย า เต็มใจที่จะใช้วิธีการแก้ปัญหาโดยตรง โดยการ
เผชิญปัญหา 
   ๒. ด้านอารมณ์ ผู้มีสุขภาพจิตดีไม่ใช่ปราศจากความคับข้องใจหรือขัดแย้งใจ 
แต่เป็นผู้เผชิญความตึงเครียด และความกดดันต่าง ๆ ได้อย่างดี มีความขัดแย้งในใจน้อยเมื่อเผชิญ
ปัญหาจะไม่กระทบกระเทือนเกินกว่าเหตุ สามารถรักษาอารมณ์ไว้ได้ในระดับสม่ าเสมอยอมรับ
เหตุการณ์ที่ไม่สามารถเปลี่ยนแปลงได้ และที่เกิดขึ้นอย่างช่วยไม่ได้ มีการแสดงอารมณ์ได้อย่าง
เหมาะสม ไม่เก็บกด 
   ๓. ด้านสั งคม ผู้มีสุ ขภาพจิตดี  คือ ผู้ที่ มนุษยสัมพันธ์ดี  สามารถสร้าง
สัมพันธภาพกับผู้อ่ืนมีทักษะทางสังคม ไม่แยกตัวอยู่คนเดียว หรือเรียกร้อง พ่ึงพิง ท าให้คนอ่ืนรู้สึก
เป็นภาระ สามารถเป็นทั้งผู้ให้และผู้รับ ปรับตัวเข้ากับสังคมจนไม่สูญเสียความเป็นตัวของตัวเอง 
 
 
   ๔. ด้านการงาน ผู้มีสุขภาพจิตดี คือผู้ที่ท างานได้เต็มความสามารถ เลือกอาชีพ 
ที่ตรงตามความสามารถ ความถนัด และความสนใจท างานอย่างมีประสิทธิภาพในการท างาน 
นอกจากสนองความคิดเพราะเศรษฐกิจแล้ว ยังช่วยให้บุคคลรู้จักและค้นพบตัวเอง สนองความคิดการ
หาวิธีการยอมรับจากสังคม เป็นต้น 
   ๕. ด้านความรัก ผู้มีสุขภาพจิตดี คือ ผู้ที่มีความสามารถที่จะรักได้อย่างแท้จริง 
รักในมนุษยชาติ เอื้อเฟ้ือเผื่อแผ่ เชื่อถือไว้วางใจ ใกล้ชิดสนิทสนม พึงพอใจเมื่อเห็นผู้ที่ตนรักมีความสุข 
มีความรักระหว่างเพศ รู้จักยอมรับตนเองเท่ากับรักผู้อื่นได้ 
   ผู้ที่มีสุขภาพจิตดีจะสามารถเผชิญกับเหตุการณ์ต่าง ๆได้อย่างดีทั้ งใน
สถานการณ์ปกติ และไม่ปกติและ สามารถควบคุมอารมณ์ตนเองได้เกณฑ์ในการพิจารณาผู้ที่มี
สุขภาพจิตดีมีดังต่อไปนี้  



๑๒ 

 
   ๑. ความรู้สึกต่อตัวเอง  
    ๑.๑ ไม่เกิดอารมณ์ต่าง ๆ รบกวนตนเองมากนัก เช่น โกรธ กลัว กังวล 
ฯลฯ 
    ๑.๒ สามารถควบคุมความผิดหวังได้  
    ๑.๓ เข้าใจตนเองอย่างถูกต้อง เช่น ยอมรับข้อบกพร่องของตนเอง  
    ๑.๔ นับถือตนเอง ไม่ยอมให้ผู้อื่นมีอิทธิพลเหนือตนเอง  
    ๑.๕ สามารถแก้ไขปัญหาต่าง ๆ ได้โดยรู้สาเหตุแห่งปัญหา  
   ๒. ความรู้สึกต่อผู้อื่น  
    ๒.๑ ให้ความรักแก่คนอ่ืน และยอมรับพิจารณาความสนใจของคนอ่ืน  
    ๒.๒ คบหาสมาคมกับคนอ่ืน ๆ ได้  
    ๒.๓ ไว้วางใจคนอ่ืน ๆ ไม่หวาดระแวง  
    ๒.๔ ยอมรับนับถือความแตกต่างหลาย ๆ อย่างท่ีคนอ่ืนมี  
    ๒.๕ ไม่ผลักดันให้ผู้อื่นตามใจตนเอง และไม่ตามใจผู้อื่นตามใจชอบ  
    ๒.๖ รู้สึกว่าตนเองเป็นส่วนหนึ่งของหมู่คณะ และมีความรับผิดชอบต่อ
มนุษย์ทั่วไป  
   ๓. ความสามารถในการด าเนินชีวิต  
    ๓.๑ สามารถแก้ไขปัญหาในชีวิตได้เป็นอย่างดี  
    ๓.๒ มีสิทธิและรับผิดชอบต่อหน้าที่ของตนเอง  
    ๓.๓ รู้จักท าสภาพแวดล้อมให้ดีที่สุด ในกรณีจ าเป็นก็ปรับตัวให้เข้ากับ
สภาพแวดล้อมได้ดี  
    ๓.๔ รู้จักวางแผนด าเนินชีวิต ไม่หวาดกลัวอนาคต  
    ๓.๕ ยอมรับประสบการณ์ และความคิดใหม่ ๆ  
    ๓.๖ ใช้ความสามารถของตนอย่างเต็มที่  ถ้าท าอะไรก็ท าอย่างเต็ม
ความสามารถ และพึงพอใจต่อการกระท านั้น  
    ๓.๗ วางเป้าหมายที่น ามาซึ่งความส าเร็จในชีวิตของตนเองได้ 
   ตามหลักจิตวิทยาถือว่าผู้มีสุขภาพจิตดีจะมีลักษณะดังนี้ 
   ๑. รู้จักเผชิญต่อความจริงของชีวิต ไม่ว่าจะชอบหรือไม่ชอบ  
   ๒. เป็นผู้มีอิสระ มีเหตุผลอันถูกต้องของตนเอง  
   ๓. สามารถให้ความรักผู้อื่นโดยทั่ว ๆ ไป  
   ๔. รู้จักไว้วางใจอย่างมีเหตุผลต่อผู้อื่น และรับฟังข้อวิจารณ์ที่เก่ียวกับตนเองได้  
   ๕. มีการแสดงออกทางอารมณ์พอสมควร รู้จักโกรธ เกลียด และรู้จักยับยั้ง
ความโกรธเกลียดด้วยเหตุผล ไม่ปล่อยอารมณ์รุนแรง  
   ๖. มีความสามารถที่จะคิดถึงอนาคต โดยรู้จักพิจารณาอย่างรอบคอบ  
   ๗. รู้จักผ่อนคลายทางใจ ปฏิบัติงานได้อย่างเต็มที่ และพักผ่อนอย่างเพียงพอ  
   ๘. รู้จักปรับปรุงตนเองให้เข้ากับงานได้ พยายามหาทางก้าวหน้าอยู่เสมอ  
   ๙. รู้จักเอ็นดูและอดทนต่อเด็ก ไม่ร าคาญเสียงหัวเราะ และร้องไห้ของเด็ก  



๑๓ 

 
   ๑๐. จักปรับปรุงตนเองเก่ียวกับเรื่องเพศ เข้าใจและไม่มีความผิดปกติทางเพศ  
   ๑๑. สามารถศึกษาและสร้างอารมณ์ต่าง ๆ ให้เจริญ เข้าใจและรู้จักควบคุม
อารมณ์เพ่ือความ เจริญแห่งตนได้ 
   ผู้มีสุขภาพจิตดีจะต้องรู้จักปรับตัวให้เข้ากับ สิ่งแวดล้อม และการเปลี่ยนแปลง 
ได้อย่างเหมาะสม ผู้มีสุขภาพจิตดีจึงเป็น ผู้ที่ปรับตัวได้ดี เป็นผู้รู้จักและเข้าใจผู้อ่ืนได้ดีและสามารถ
เผชิญกับปัญหา และความจริงแห่งชีวิตได้ดี ส่วนผู้ที่มีสุขภาพจิตไม่ดีก็คือ ผู้ที่ปรับตัวได้ไม่ดี (Mal - 
adjusted person ) จะเป็นบุคคลที่มีลักษณะตรงกันข้ามกับ ผู้ที่ปรับตัวได้ดี (Well adjusted 
person) นั ่นเองไม่รู้จักและไม่เข้าใจตนเอง ไม่รู้จักและไม่เข้าใจผู้อ่ืน ตลอดจนไม่สามารถเผชิญ
ปัญหาและความจริงแห่งชีวิตได้ ท าให้ไม่ สามารถด ารงชีวิตอยู่ในสังคมได้อย่างปกติสุข คนปกติเมื่อ
ตกอยู่ในภาวะหรือเหตุการณ์ที่กระทบกระเทือนจิตใจอย่างรุนแรง จะท าให้เกิดความตึงเครียดเป็น
เวลานาน พฤติกรรมอาจเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม เช่น มีอารมณ์แปรปรวน มีความคิดสับสน การรับรู้
ผิดไปจากปกติ จนท าให้ไม่สามารถ ประกอบกิจกรรม เพ่ือด ารงชีวิตที่ปกติได้ การเปลี่ยนแปลง
ดังกล่าวท าให้เกิดปัญหาสุขภาพจิต ปัญหาจะมีความรุนแรงมากน้อยขึ้นอยู่กับสาเหตุของปัญหา และ
ระยะเวลาที่ได้รับความกระทบกระเทือนจิตใจ มีปัจจัยมากมายที่ก่อให้เกิดปัญหา สุขภาพจิต เพราะ
จิตใจของมนุษย์เป็นสิ่งละเอียดอ่อน เกิดความรู้สึกนึกคิดอยู่ตลอดเวลา แล้วแสดงออกมาเป็น
พฤติกรรม พฤติกรรมที่แสดงออกนั้นจะแปรเปลี่ยนไปตามสิ่งเร้าที่มากระทบ ส่งผลให้มี สุขภาพจิต ใน
รูปแบบต่าง ๆ กัน คืออาจมีสุขภาพจิตดี สุขภาพจิต ไม่ดีหรือเจ็บป่วยเป็นโรคประสาท โรคจิต หรือมี
ปัญหา สุขภาพจิต เป็นต้น 
  ๓.๒ ลักษณะของผู้มีสุขภาพจิตไม่ดี 
   ลักษณะของผู้มีสุขภาพจิตไม่ดีหรือผู้มีความผิดปกติทางจิตในขั้นอ่อนเรียกว่า 
Neuroses เป็นสภาพผิดปกติทางจิตซึ่งเรามักจัดอยู่ในระดับการป่วยทางจิตปานกลางระหว่าง
สุขภาพจิตสมบูรณ์แบบหรือที่เรียกว่าโรคประสาท ซึ่งผู้ป่วยสามารถรับรู้โลกของความจริง และ
สามารถด ารงอยู่ในสังคมได้ และ Psychoses หรือการป่วยทางจิตอย่างรุนแรงหรือท่ีเรามักเรียกกันว่า
โรคจิต ผู้ป่วยจะไม่รับรู้โลกของความจริง ไม่สามารถด ารงตนในสังคมได้ ซึ่งจะอธิบายเรื่องโรค
ประสาทและโรคจิตโดยสรุปดังนี้ คือ  
   ๓.๒.๑ โรคประสาท ( Neurosis ) 
    โรคประสาท เป็นลักษณะความผิดปกติทางจิต มีความวิตกกังกลเป็น
อาการพื้นฐานและผู้ป่วยพยายามใช้กลวิธานในการปรับตัวต่างๆเพ่ือให้ความวิตกกังวลบรรเทาลงหรือ
หมดไป โรคประสาทต่างจากโรคจิตตรงที่บุคคลยังมีความคิดเป็นปกติ ยังอยู่ในโลกความจริง สามารถ
แยกแยะโลกความจริงและความฝันได้ รู้ว่าตนเองไม่สบายใจ โรคประสาทประกอบด้วยกลุ่มต่างๆ ใน
ที่นี้พอสรุป ได้แก่ 
    ๓.๒.๑.๑ ความวิตกกังวล (anxiety) เป็นความวิตกกังวลที่แสดงออก
ในทางความตึงเครียดของประสาท ซึ่งน าผลไปสู่ความเครียดในทางความคิดและพฤติกรรม เช่น มี
ค ว า ม 
ไม่สบายใจ กระวนกระวายใจ หงุดหงิดขาดสมาธิ นอนไม่หลับ มีความตึงเครียดของกล้าเนื้อ ใจสั่น  
เหงื่อออก มือสั่น 



๑๔ 

 
    ๓.๒.๑.๒ conversionหรือศัพท์ที่รู้จักกันแพร่หลายเรียกว่า hysteria 
เป็นลักษณะของ anxietyที่เก็บไว้มากผลักดันและเปลี่ยนรูปไปเพ่ือบ าบัดหรือขจัดความต้องการที่
กดดันอยู่ภายในบางประการของบุคคล เช่น การหมดความรู้สึกในบางส่วนของร่างกาย เป็นต้น 
    ๓.๒.๑.๓ phobia เป็นความกลัวอย่างรุนแรงต่อสิ่งเร้าเฉพาะที่ท าให้
กลัว เป็นความกลัวที่อยู่ในจิตส านึก  
    ๓.๒.๑.๔ obsessive-Compulsive เป็ นพ ฤติ ก รรมที่ มี แบ บ แผน
ความคิด หรือการกระท าซ้ าๆ ซากๆ และหลีกเลี่ยงไม่ได้ ท าพฤติกรรมต่างๆ ซ้ าแล้วซ้ าอีก 
    ๓.๒.๑.๕ depressiveพวกเศร้าเสียใจ ผิดหลัง ความรู้สึกหลังการ
สูญเสีย ถ้ารุนแรงอาจท าร้ายตัวเอง 
    ๓.๒.๑.๖ neurasthenicพวกท้อแท้ ท้อใจ เหนื่อยล้า หมดแรง อ่อน
ระโหยไม่อยากเริ่มสิ่งใดบุคคลที่เป็นโรคประสาทในกลุ่มข้างต้น ซึ่งอาจเป็นโรคใดโรคหนึ่ง บุคคลยัง
สามารถติดต่อกับบุคคลในสังคมได้ มีสติปัญญาเท่าเดิมเพียงแต่ว่าต้องได้รับการรักษาที่ถูกวิธี 
   ๓.๒.๒ จิต ( Psychoses ) 
    โรคจิต ( Psychoses)เป็นภาวะความผิดปกติทางจิต มีการสูญเสีย
หน้าที่การท างานของจิตถึงระดับที่ท าให้เสียความสามารถที่จะตอบสนอง ความต้องการ ที่จ าเป็นใน
การด ารงชีวิตหรือความรู้สึกนึกคิด และพฤติกรรมต่างๆที่อยู่ในกรอบหรือโลกแห่งความเป็นจริงจน
บางครั้งไม่อาจแยกโลกของความฝันออกจากความเป็นจริงได้ บุคลิกภาพของผู้ป่วยในขั้นนี้มักไม่คงที่ 
มีความแปรปรวนของบุคลิกภาพรุนแรง เราแบ่งความผิดปกติอย่างรุนแรงของจิตออกเป็น ๒ แบบ 
ตามสาเหตุของอาการ คือ 
    ๓.๒.๒.๑ Organic psychosesคือ ความผิดปกติอย่างรุนแรงของจิต
เนื่องจากความผิดปกติอย่างรุนแรงของสภาพทางกาย ได้แก่ โรคของสมองต่าง ๆ เช่น เนื้องอกใน
สมอง เนื้อร้ายในสมอง เส้นโลหิตสมองแตก การป่วยเนื่องจากพิษสุราเรื้อรัง ฯลฯ เป็นต้น 
    ๓.๒.๒.๒ Functional psychosesคือความผิดปกติอย่างรุนแรงของ
จิตเนื่องจาก ความป่วยอย่างรุนแรงของจิตเอง แบ่งออกเป็น 
     ๑. Affective reactions maniac depressiveคือ รูปหนึ่ ง
ของลักษณะโรคจิตประเภทนี้ซึ่งมีลักษณะเด่นคือ การเปลี่ยนอารมณ์อย่างรวดเร็ว อาจซึมเศร้ามาก
จนถึงตื่นเต้นมากจนคลั่ง ความผิดปกติดังกล่าวท าให้ผู้ป่วยมีพฤติกรรมไม่สมกับสภาพแวดล้อม โรค
จิตทางอารมณ์เรียกว่า Manic-Depressive Psychosis ลักษณะอาการ เวลาหายป่วยก็หายสนิท แต่
อาจกลับมาเป็นอีกคือ เกิดอาการเป็นระยะ สติปัญญาหรือบุคลิกภาพไม่เสื่อม มักมีประวัติคนใน
ครอบครัวเป็นโรคนี้ โรคนี้แบ่งออกเป็น ๔ กลุ่ม 
      ๑.๑ Manic type ได้แก่ แบบที่มีอาการคลั่ งเอะอะ 
ตื่นเต้น  
      ๑.๒ Depressive type ได้แก่ แบบที่มีอาการซึมเศร้า 
ไม่มีปฏิกิริยาโต้ตอบกับสิ่งแวดล้อม  
      ๑.๓ Circular type ได้แก่ พวกซึมเศร้าแล้วเปลี่ยนมา
คลั่งแล้วกลับมาซึมเศร้า 



๑๕ 

 
      ๑.๔ Mixed type ได้แก่ ลักษณะหัวเลี้ยวหัวต่อจาก
ระยะคลั่งเข้าสู่ซึมเศร้า 
     ซึ่งสาเหตุของโรค เชื่อว่ามาจากพันธุกรรม โครงสร้างทาง
ร่างกายที่อยู่ ในกลุ่ม Pyknic type กว่าแบบอ่ืน และองค์ประกอบด้านชีววิทยาที่ เกี่ยวกับการ
เปลี่ยนแปลงทางอารมณ์อย่างรุนแรงเมตาบอลิกด้านจิตใจ 
     ๒. Schizophrenia หรือ โรคจิตเภท เป็นลักษณะโรคจิตที่
พบเป็นส่วนมากในโรงพยาบาลประสาทและเชื่อว่ามีสาเหตุจากพันธุกรรม ๗๐ เปอร์เซ็นต์ เกิดจาก
ความผิดปกติในสารชีวเคมีในร่างกาย และยังพบว่าถ้าความสัมพันธ์ในครอบครัวบกพร่องมากๆ บุคคล
อาจเป็นโรคจิตเภทได้ ผู้ป่วยเป็นโรคนี้มักมีภาพหลอน (hallucination) ระยะวัยของ ผู้ป่วยเป็นโรคนี้ 
มักเป็นในวัยหลังวัยรุ่นหรือต้นวัยผู้ใหญ่เป็นส่วนมาก โรคจิตเภทแบ่งออกเป็น ๘ กลุ่มพอสรุปคือ (กมล
รัตน์หล้าสุวงษ์, ๒๕๒๔ : ๒๒๖-๒๔๒) 
      ๒.๑ Simple type ได้แก่พวกขาดความสนใจในมนุษย
สัมพันธ์ มีอารมณ์เฉยเมย 
      ๒.๒ Hebrephrenic type ได้แก่กลุ่มที่มีอาการถอย
กลับไปมีพฤติกรรมแบบเด็ก อารมณ์ตื้น ๆ ไม่เหมาะสม ชอบแสดงหน้าตาประหลาดๆ ชอบเฟ้อฝัน 
ชอบบ่น 
      ๒.๓ Catatonic type ได้แก่ พวกชอบเคลื่อนไหวน้อย
ไม่พูดหรือตรงข้ามเลย ท าตัวคล้ายหุ่นขี้ผึ้ง 
      ๒.๔ Paranoidได้แก่พวกหลงผิดชนิดรุนแรงคิดว่าตนเอง 
เป็นใหญ่ มีอ านาจ โกรธเกินเหตุ ขาดความไว้วางใจในบุคคลอื่น 
      ๒.๕ Schizo-Affective type ได้แก่พวกเปลี่ยนแปลง
ทางอารมณ์อย่างมาก มีแนวโน้มไม่ยอมเชื่อความจริง 
      ๒ .๖  Undifferentiated schizophrenia ได้ แก่  พ วก
แสดงพฤติกรรมต่างๆ ช้ามาก 
      ๒.๗ Schizophrenia, Childhood ได้แก่พวกชอบนั่งฝัน
เกี่ยว กับตนเอง 
      ๒ .๘  Schizophrenia , residual type พวกนี้ เบาสุด
ได้รับการรักษาแล้วไปอยู่บ้านได้แต่อาจมีอาการหลงเหลือเรื่องความคิด อารมณ์ พฤติกรรม 
     ๓. Paranoid States เป็นโรคจิตที่มีอาการหลงผิดคิดว่า
บุคคลอ่ืนไม่ว่าจะกระท าสิ่งใดก็ตามต้องมีความหมายพาดพิงถึงตนหรือมีอิทธิพลต่อตน หรือคิดว่า
ต น เ อ ง 
เป็นใหญ่เป็นโต อิจฉาริษยา มักคิดว่าบุคคลอ่ืนแกล้งหรือจะมาท าร้าย โดยไม่มีอาการประสาทหลอน
ร่วมด้วย ลักษณะเด่นของผู้เป็นโรคจิตประเภทนี้คือการเชื่อถือที่ผิด (delusion) การเชื่อที่ผิดนี้มีหลาย
รู ป  
รูปหนึ่งของลักษณะโรคจิตประเภทนี้คือการเชื่อว่าตนเป็นคนส าคัญ เป็นผู้ยิ่งใหญ่และมีอ านาจสูงสุด 
ระแวงมีหลายแบบเช่น การระแวงแบบอิจฉาริษยา การระแวงในรูปของความรัก เป็นต้น 



๑๖ 

 

แนวคิดเกี่ยวกับความเครียด 

 ๑. ความหมายของความเครียด 
  กรมสุขภาพจิต (๒๕๓๙ : ๗) ให้ความหมายว่า ความเครียด เป็นภาวะที่บุคคลรู้สึก 
ถูกกดดัน ไม่สบายใจ วุ่นวายใจ กลัว วิตกกังวล ตลอดจนถูกบีบคั้น เกิดจากการที่บุคคลรับรู้ หรือ
ประเมินสิ่งที่เข้ามาในประสบการณ์ของตนว่าเป็นสิ่งที่คุกคามจิตใจ หรือก่อให้เกิดอันตรายแก่ร่างกาย 
อันเป็นผลให้สภาวะสมดุลของร่างกายและจิตใจเสียไป ซึ่งมีปฏิกิริยาตอบสนองหลายอย่าง เป็นต้นว่า 
การใช้กลไกป้องกันตัวเอง การเปลี่ยนแปลงด้านสรีระ ด้านพฤติกรรม ด้านความนึกคิด และด้าน
อารมณ์ความรู้สึกถูกกดดันหรือความเครียดเหล่านั้นคลายลง และกลับเข้าสู่ภาวะสมดุลอีกครั้งหนึ่ง 
  ชูทิตย์ ปานปรีชา (๒๕๓๔ : ๔๘๒) ได้ให้ความหมายว่า ความเครียดเป็นภาวะทาง
จิตใจที่ก าลังเผชิญกับปัญหาต่างๆ ไม่วาจะเป็นปัญหาในตัวคน เป็นปัญหาที่เกิดขึ้นหรือคาดว่าจะ
เ กิ ด ขึ้ น  
เป็นปัญหามาจากความผิดปรกติทางใจ ความเครียดเป็นความรู้สึกที่ไม่สบายใจเหมือนจิตถูกบังคับให้
เผชิญกับสิ่งเร้า ความรู้สึกดังกล่าวท าให้เกิดความแปรปรวนทั้งทางร่างกายและจิตใจ 
  มุกดา ศรียงค์ และคณะ (๒๕๔๐ : ๓๔๓) กล่าวว่าความเครียดเป็นภาวะที่ร่างกาย
และจิตใจของบุคคล ต้องตอบสนองต่อสิ่งเร้าที่จู่โจมเข้ามา เป็นการเตรียมพร้อมที่จะรับมือกับ
สถานการณ์ที่ฉุกเฉิน หรือเป็นอันตราย สิ่งเร้าที่จู่โจมเข้ามานั้นมักจะมีลักษณะที่เราไม่รู้ตัวล่วงหน้า
และไม่อยู่ในอ านาจบังคับจึงจะเข้าข่ายความเครียด 
  ราชบัณฑิตยสถาน (๒๕๒๕ : ๕๒๕) ความเครียด หมายถึง อาการที่สมองไม่ได้
ผ่อนคลาย เพราะเคร่งเครียดกับการอยู่กับงานมากเกินไป 
  เรียม ศรีทอง (๒๕๔๒ : ๑๘๖) กล่าวว่า ความเครียดเป็นสภาวะกดดันร่างกายและ
จิตใจให้ทุกข์ร้อน อันเนื่องมาจากอิทธิพลของสิ่งเร้าต่างๆความเครียดเกี่ยวข้องกับสิ่งที่ท าให้ความ
ต้องการบรรลุผลส าเร็จ (Stressor) ความเครียดมีทั้งก่อให้เกิดผลดีและผลเสีย ความเครียดมีทั้งพลัง
บวก (Enstress) และพลังลบ( Distress) พลังในทางบวกช่วยให้บุคคลสามารถปรับวิถีชีวิตให้ดีขึ้น 
ส่วนพลังในทางลบมีผลในการท าลายทั้งร่างกายและจิตใจคน 
  Lazarus (๑๙๗๑ : ๕๓-๖๐) ความเครียดหมายถึง ภาวะชั ่วคราวของความไม่
สมดุลซึ่งเกิดจากกระบวนการรับรู้ หรือการประเมินของบุคคลต่อสิ่งที่เข้ามาในประสบการณ์ว่าสิ่ ง
นั้นเป็นสิ่งคุกคาม โดยที่การรับรู้เป็นผลมาจาก การกระท าร่วมกันของสภาพแวดล้อมภายนอกกับ
ปัจจัยภายในตัวของบุคคลนั้น 
 ๒. ชนิดของความเครียด 
  ชนิดของความเครียดมีหลายชนิด ขึ้นอยู่กับว่าจะจ าแนกโดยใช้เกณฑ์อะไร ได้แก่ 
  ๒.๑ จ าแนกตามสาเหตุการเกิด โดย Gallangher (๑๙๗๙ อ้างถึงในอัมพร โอ
ตระกูล, ๒๕๓๘ : ๒๙) จ าแนกออกเป็น ๒ ประเภท คือ 
   ๒.๑.๑ ความเครียดที่เกิดเนื่องจากมีทุกข์ (Distress) หมายถึง สิ ่งที่คุกคาม
ต่างๆที่เกิดขึ้นกับบุคคลใดแล้วก่อให้เกิด ความไม่สบายใจหรือเกิดความคับข้องใจ เช่น เมื่อถูกกให้
ออกจากงานก็เป็นทุกข์ เกิดความเครียดจนรู้สึกปวดศรีษะ เป็นต้น 



๑๗ 

 
   ๒.๑.๒ ความเครียดที่เกิดจากความสุข (Enstress ) บางครั้งคนเรามีความสุข
เกิดขึ้นอย่างกระทันหัน หรือมีเหตุการณ์ที่ท าให้ดีใจจนตื่นเต้นมาก หรือในกรณีที่มีความสนุกสนาน
มากเกินไปก็จะท าให้รู้สึกเครียดได้ ตัวอย่างเช่น เจ้าสาวจะเข้าพิธีแต่งงานในคืนก่อนแต่งงานอาจดีใจ  
ที่ตื่นเต้นมากจนรู้สึกเครียดนอนไม่หลับ 
  ๒.๒ จ าแนกตามแหล่งที่เกิด การแบ่งประเภทความเครียดโดยวิธีนี้ Miller and Keane 
(๑๙๘๓ อ้างถึงใน อัมพร โอตระกูล, ๒๕๓๘ : ๓๐) อธิบายว่ามี ๒ ประเภทได้แก่ 
   ๒.๒.๑ ความเครียดที่เกิดจากร่างกาย ซึ่งยังสามารถแบ่งออกตาม ระยะเวลา
ของการเกิดได้อีก ๒ ชนิด คือ 
    ๒.๒.๑.๑ ความเครียดชนิดเฉียบพลัน (Emergency Stress) เป็นสิ่ง
คุกคามชีวิตที่เกิดขึ้นทันทีทันใด เช่น อุบัติเหตุต่างๆ 
    ๒.๒.๑.๒ ความเครียดชนิดต่อเนื ่อง (Continuting Stress) เป็นสิ ่ง
คุกคามที ่เกิดขึ ้นแล้วด าเนินไปอย่างต่อเนื ่อง ได้แก่ การเปลี ่ยนแปลงของร่างกายในวัยต่างๆ ที่
คุกคามความรู้สึก เช่นการตั้งครรภ์ การเข้าสู่วัยรุ่น วัยหมดประจ าเดือน 
 
   ๒.๒.๒ ความเครียดที่เกิดจากจิตใจ เป็นสิ่งคุกคามสืบเนื่องมาจากความคิด 
บางครั้งก็เกิดขึ้นอย่างเฉียบพลันเพราะเป็นการตอบสนองอย่างทันทีทันใด เช่น เมื่อรู้สึกถูกด่าก็จะ
รู้สึกโกรธเครียดขึ้นได้ หรือเป็นสิ่งคุกคามที่ได้รับจากการอ่านหนังสือ จากการชมภาพยนตร์ จากค า
บอกเล่าของผู้อ่ืนท าให้คิดว่าตนจะมีอันตรายก็จะก่อให้เกิดความเครียด 
 ๓. ระดับของความเครียด 
  ชูทิตย์ ปานปรีชา (๒๕๓๔ : ๔๘๓) ระดับหรือความรุนแรงของความเครียดแบ่งได้
เป็น๓ ระดับ ดังนี้ 
  ระดับแรก เป็นภาวะของจิตใจที่มีความเครียดอยู่เล็กน้อย ยังถือเป็นภาวะปรกติ พบ
ได้ในชีวิตประจ าวันของทุกคน ความเครียดเล็กน้อยนี้เราอาจไม่รู้สึกเพราะความเคยชินหรือรู้สึก
เล็กน้อยพอทนได้ ไม่มีการเปลี่ยนทางสรีระวิทยาของร่างกาย ความนึกคิดอารมณ์และพฤติกรรมให้
เห็นได้ชัดไม่เกิดผลเสียในการด ารงชีวิต 
  ระดับสอง เป็นภาวะของจิตใจที่มีความเครียดอยู่ปานกลาง เป็นระยะที่จิตใจและ
ร่างกายต่อสู้กับความเครียดที่มี แสดงออกให้เห็นโดยมีการเปลี่ยนแปลง ทางสรีรวิทยาของร่างกาย 
ความคิดและอารมณ์ ความเครียดระดับนี้ เป็นสัญญาณเตือนภัยว่า มีความเครียดมากกว่าปกติ ต้อง
รีบหาทางขจัดสาเหตุที่ท าให้เกิดความเครียด หรือผ่อนคลายความตรึงเครียดลง ถ้าปล่อยให้
ความเครียดเพ่ิมขึ้นจะท าให้เกิดพยาธิสภาพของร่างกาย และจิตใจ เกิดเป็นโรค การด าเนิน
ชีวิตประจ าวันเสียไป 
  ระดับสาม เป็นภาวะของจิตใจที่มีความรุนแรง หรือเครียดมาก ร่างกายและจิตใจ 
พ่ายแพ้ต่อความเครียด มีการเปลี่ยนแปลงทางร่างกายและจิตใจให้เห็นเด่นชัด มีพยาธิสภาพหรือป่วย
เป็นโรคขึ้น ท าให้การด าเนินชีวิตเสียไป ระยะนี้ตองการการดูแล ช่วยเหลือ และรักษาตัว แม้สาเหตุ  
ที่ท าให้เกิดความเครียดหมดไปก็ยังไม่สามารถท าให้ความเครียดหมดไปได้โดยง่าย จึงต้องการผู้อ่าน
เข้ามาช่วย 



๑๘ 

 
  อัมพร โอตระกูล (๒๕๓๘ : ๓๓-๓๑) ได้กล่าวถึงระดับความเครียดว่ามี ๓ ระดับ 
ดังนี้ 
  ๑. ความเครียดระดับต่ า (Mild Stress)คือ มีความเครียด เกิดขึ้นน้อยมาก และหมด
ไปในเวลาอันสั้นเพียงวินาที หรือภายในชั่วโมงเท่านั้น มักเกี่ยวข้องหับสาเหตุเพียงเล็กน้อย ได้แก่ 
เหตุการณ์ในชีวิตประจ าวัน 
  ๒. ความเครียดระดับกลาง (Moderate Stress) ความเครียดระดับนี้รุนแรงกว่า 
โดยมีระยะเวลานานเป็นชั่วโมงหรือหลายๆชั่วโมง จนกระทั่งนานเป็นวันก็ ได้ เช่นการเจ็บป่วยที่ไม่
รุนแรง ความเครียดจากการท างานมากเกินไป ความขัดแย้งกับเพ่ือนร่วมงาน 
  ๓. ความเครียดระดับสูง (Severe Stress) ความเครียดระดับนี้จะอยู่นานเป็น
สัปดาห์หรืออาจเป็นเดือนหรืออาจ เป็นปีเช่น การตายจาก การเจ็บป่วยที่รุนแรง การสูญเสียอวัยวะ
ของร่างกายที่ส าคัญต่อวิถีการด าเนินชีวิต ฯลฯ 
 
 
 ๔. สาเหตุของความเครียด 
  ชูทิตย์ ปานปรีชา (๒๕๓๔:๔๘๖-๔๘๘) กล่าวถึงสาเหตุของความเครียดไว้ดังนี้ 
  ๑. สาเหตุภายใน หมายถึง ความเครียดที่เกิดจากสาเหตุหรือปัจจัยต่างๆ ที่มาจาก
ตัวคนสามารถแยกสาเหตุในตัวคนได้เป็น ๒ ชนิด คือ 
   ๑.๑ เนื่องจากร่างกายและจิตใจเป็นสิ่งที่แยกจากกันไม่ได้เมื่อร่างกายเครียด 
จะท าให้จิตใจเครียดไปด้วย ภาวะต่าง ๆ ที่เป็นสาเหตุของความเครียดนี้ ได้แก่ 
    ๑.๑.๑ ความเมื ่อยล้าทางร่างกายเป็นสภาพทางร่างกายที ่ไม ่สมบูรณ์
แข็งแรงหรือได้ผ่านการท างานที่หนักและนาน 
    ๑.๑.๒ ร่างกายได้รับการพักผ่อนไม่ เพียงพอ เป็นสภาพของร่างกายที่
ตรากตร าท างานติดต่อกันนาน 
    ๑.๑.๓ รับประทานอาหารไม่เพียงพอ ไม่ถูกสุขลักษณะ ท าให้ร่างกายหิว
โหยร่างกายขาดส่วนประกอบที่ส าคัญในการให้พลังงานแก่ร่างกายท าให้ร่างกายอ่อนเพลีย  
    ๑.๑.๔ ความเจ็บป่วยทางร่างกาย เช่น มีโรคประจ าตัว ได้รับการผ่าตัด
ใหม่ๆท าให้ไม่อยากอาหาร เนื้อเยื่อของอวัยวะถูกท าลายหรือท างานได้ไม่ดี เป็นผลท าให้ร่างกาย
อ่อนเพลีย 
    ๑.๑.๕ ภาวะติดสุรายาเสพติด สุราและยาเสพติดไปกดประสาท ท าให้
ร่างกายต้องใช้ พลังงานมาก เป็นผลท าให้ร่างกายอ่อนเพลีย อ่อนแอมากขึ้นทุกขณะ 
   ๑.๒ สาเหตุทางจิตใจ สภาพทางจิตใจบางอย่างสามารถก่อให้เกิดความเครียด
ได้ คือ 
    ๑.๒.๑ อารมณ์ไม่ดีทุกชนิด ได้แก่ ความกลัว ความวิตกกังวล ความโกรธ 
ความเศร้าอารมณ์ดังกล่าวก่อให้เกิดความทุกข์ใจ ไม่สบายใจ โดยเฉพาะความเศร้า ท าให้เกิ ด
ความรู้สึกสิ้นหวัง ไม่คิดต่อสู้ ความรู้สึกทั้งหมดนี้ท าให้เกิดความเครียด 



๑๙ 

 
    ๑.๒.๒ ความคับข้องใจ เป็นภาวะทางจิตใจเกิดขึ้นเมื่อความต้องการถูก
ขัดขวางท าให้มีปัญหาต้องเผชิญ เกิดความรู้สึกไม่พอใจ โกรธ วิตกกังวล จิตใจเหมือนถูกบังคับให้
เกิดความเครียดขึ้นมา 
    ๑.๒.๓ บุคลิกภาพบางประเภทท าให้เกิดความเครียด ได้แก่ 
     ๑.๒.๓.๑ เป็นคนจริงจังกับชีวิต(Perfectionist) ท าอะไรต้องท าให้
สมบูรณ์แบบ เจ้าระเบียบ เป็นคนตรง มีมาตรการในการด าเนินชีวิตสูง ความสามารถในการท างาน
เหนือกว่าผู้อ่ืน ท าให้ตลอดชีวิตต้องท างานหนักทุกอย่างด้วยตัวของตัวเองจึงเกิดความเครียดได้ง่าย 
     ๑.๒.๓.๒ เป็นคนใจร้อน รุนแรง ก้าวร้าวควบคุมอารมณ์ไม่อยู่  
คนประเภทนี ้ อารมณ์เปลี ่ยนแปลงได้มาก มีการเปลี ่ยนแปลงทางสรีรวิทยาด้วย ท าให ้เก ิด
ความเครียด 
     ๑.๒.๓.๓ เป็นคนต้องพึงพาผู้อื ่น คนประเภทนี้ขาดความเชื่อมั ่น 
ในตนเอง มีความรู้สึกว่าตนเองไม่เก่ง ไม่กล้าตัดสินใจ ไม่กล้าท าอะไรด้วยตนเอง 
 
  ๒. สาเหตุภายนอก หมายถึงปัจจัยนอกตัวคนที่เป็นสาเหตุท าให้เกิดความเครียด 
ได้แก่ 
   ๒.๑ สูญเสียสิ่งที่รัก ได้แก่ การสูญเสียคนรัก ของรัก ทรัพย์สิน หน้าที่การงาน  
การตกงาน หรือ ถูกให้ออกจาก งาน ถูกลดต าแหน่ง หรือย้ายงาน ธุรกิจล้มละลาย 
   ๒.๒ การเปลี ่ยนแปลงในชีวิต พบว่าในระยะหัวเลี ้ยว หัวต่อของชีวิตทุกคน 
จะมีจิตใจแปรปรวน (Psychological) ท าให้เกิดความเครียดไม่มากก็น้อย ระยะหัวเลี้ยวหัวต่อของ
ชีวิตได้แก่ เข้าโรงเรียนครั ้งแรก มีบุตรคนแรก วัยหมดประจ าเดือน ตลอดจนการเปลี ่ยนแปลง
สิ่งแวดล้อมท าให้ต้องปรับตัว ก็เป็นสาเหตุของความเครียดชนิดหนึ่ง การเปลี่ยนแปลงกะทันหัน โดย
ไม่คาดคิด หรือไม่ได้เตรียมตัวไว้ก่อน เช่น การย้ายโรงเรียน ย้ายงาน การย้ายที่อยู่ หรือการอพยพ
ย้ายถิ่น เป็นต้น 
   ๒.๓ ภัยอันตรายที่คุกคามชีวิตและทรัพย์สิน ไม่ว่าจะเป็นภัยที่มนุษย์สร้างขึ้น 
หรือภัยธรรมชาติ เช่น อยู่ในถิ่นที่ที่มีผู้ร้ายชุกชุม ถูกขู่จะท าร้ายร่างกาย อยู่ในสนามรบ น้ าท่วมและ 
ไฟไหม้ ภาวะดังกล่าวท าให้เกิดความกดดันบีบคั้นจิตใจอย่างรุนแรง เกิดความเครียดรุนแรง 
   ๒.๔ การท างานที่ท าให้เกิดความเครียด เช่น ขาดความปลอดภัยในที่ท างาน  
งานเสี่ยงอันตรายงานที่ไม่พึงพอใจ มองไม่เห็นความส าคัญของงานที่ท าอยู่  
   ๒.๕ ภาวะเศรษฐกิจตกต่ า ยากจน เป็นหนี้สินท าให้ภาวการณ์เจริญเติบโต 
ไม่สมบูรณ์ขาดอาหาร เรียนได้ไม่เต็มที่ อยู่ในชุมชนแออัด ไม่มีความปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สินท า
ให้เกิดความวิตกกังวล หวาดกลัว คิดมาก บีบคั้นจิตใจ เกิดความเครียดได้ 
   ๒.๖  สภาพของสังคมเมือง มีคนหลั่งไหลเข้ามาอยู่หางานท าในเมืองมากขึ้น
เรื่อยๆ อยู่กันแออัด ยัดเหยียด ชีวิตต้องแข่งขัน ชิงดีชิงเด่น การเดินทางไปไหนมาไหนไม่สะดวก
เพราะการจราจรติดขัด ชีวิตครอบครัวไม่อบอุ่น ต่างคนต่างอยู่ ขาดอากาศบริสุทธิ์หายใจสภาพ
ดังกล่าวท าให้เกดิความเครียดได้ 



๒๐ 

 
 อรุณ รักธรรม (๒๕๓๘:๔๒๘-๔๓๘) กล่าวถึงสาเหตุใหญ่ที่ท าให้คนเราเครียดนั้นเกิด
จากองค์ประกอบดังนี้ 
 ๑. สภาพแวดล้อม ในที่นี ้ร่วมทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ ได้แก่สิ ่งแวดล้อมที่เป็น
วัตถุ และบรรยากาศที่ล้อมรอบบุคคลนั้นอยู่ เช่นอากาศที่ร้อนจัด หนาวจัด เสียงดังค่อย แสงที่จ้า
หรือมัว สารพิษในอากาศ เช่น ฝุ ่นละออง เชื้อโรค รังสี คน โรคภัยไข้เจ็บ บรรยากาศที่สดใสเป็น
กันเองเป็นประชาธิปไตยหรือเผด็จการ บรรยากาศที่ทุกคนมีสิทธิแสดงความคิดเห็นมีส่วนร่วมรับฟัง
กันและกัน หรือบรรยากาศที่คอยแก่งแย่งชิงดี การนินทาว่าร้าย สิ ่งเหล่านี ้เป็นสาเหตุทางด้าน
สภาพแวดล้อมที่ท าให้เกิดความเครียด สภาพแวดล้อมที่เกี่ยวข้องกับการเกิดความเครียดของบุคคล
นั้น อาจแบ่งได้เป็น ๓ ส่วน คือ 
  ๑.๑ สภาพแวดล้อมทางกายภาพ คือ สภาพแวดล้อมที่อยู่รอบตัวเรา อันจัดเป็น
สิ่งของซึ่งจะมีผลโดยตรง หรือโดยอ้อมที่ท าให้เกิดความเครียดขึ้นกับเรา เช่น อุบัติเหตุจากรถยนต์ 
อุณหภูมิร้อนหนาว หรือการเกิดภัยธรรมชาติ รังสีหรือคลื่น สภาพแวดล้อมเหล่านี้ จะเกี่ยวข้องกับ
สาเหตุการเกิดความเครียดในทางกายภาพ 
  ๑.๒ สภาพแวดล้อมทางชีวภาพ คือสภาพแวดล้อมที ่จ ัดเป ็นพวกสิ ่งม ีช ีว ิตที่
สามารถท าอันตรายกับเราได้ นับตั้งแต่สัตว์ร้ายหรือจนถึงแมลงหรือเชื้อโรค ซึ่งมีอยู่มากมาย เช่น 
เชื้อโรคเอดส์พืชที่เป็นพิษ สภาพแวดล้อมที่ยังคงเกี่ยวข้องกับสาเหตุการเกิดโรคความเครียดในทาง
กายภาพเช่นกัน 
  ๑.๓ สภาพแวดล้อมทางสังคม คือ สภาพแวดล้อมที่เกี่ยวข้องกับการปะทะสังสรรค์ 
การมีปฏิสัมพันธ์กับบุคคลอื่นๆ อาจเป็นระดับกลุ่ม ระดับสังคมองค์การ หรือการท างานพบปะผู้คน 
อาจจะระยะสั ้นหรืออาจจะระยะยาวเหล่านี ้ ล้วนเป็นสภาพทางสังคมทั ้งสิ ้น สภาพแวดล้อมนี้
เกี ่ยวข ้องก ับสาเหต ุการเก ิดความเคร ียดได ้อย ่างแน ่นอน เพราะทั ้ง ๓  ส ่วนนี ้ ย ังคงเป ็น
สภาพแวดล้อมที่อยู่รอบตัวมนุษย์และมีความสัมพันธ์กัน สิ่งที่เราอาจพอทราบได้ก็คือ ส่วนใดจะเป็น
สาเหตุเชื่อมโยงโดยตรง และส่วนใดเป็นสาเหตุโดยอ้อมเท่านั้น 
 ๒. องค์ประกอบทางด้านจิตใจ 
  จิตแพทย์ท่านหนึ ่งเคยเปรียบเทียบไว้ว่า จิตใจของคนเราไม่เหมือนกัน บางคน
เปราะบางเหมือนแก้ว บางคนก็เข้มแข็ง บางคนก็อ่อนแอมีความอดทนต่างกันไป บางคนกระทบ
อะไรหน่อยก็จะคอยแต่เครียด บางคนก็หนักแน่นเยือกเย็นเหมือนน้ าแข็ง บางคนวู่วามเหมือนไฟ 
รวมถึงการเก็บกดอารมณ์ความรู้สึกไว้และอาการของโรคจิต โรคประสาท บางคนชอบคาดหวังจาก
ตนเองหรือจากคนอ่ืน 
  สาเหตุทางด้านจิตวิทยาสาเหตุทางด้านจิตวิทยาถือว่าเป็นสาเหตุที ่ส าคัญและ
เกี่ยวข้องกับการเกิดความเครียดมากที่สุด โดยมีองค์ประกอบ ๔ ส่วน ดังนี้ 
  ๒.๑ ความรู้สึกและอารมณ์ คือ ความซับซ้อนทางสรีระที่เกี่ยวข้องกับการรักษา
สภาพสมดุล อารมณ์และความรู้สึกถือเป็นสิ่งที่ได้จากปฏิสัมพันธ์ระหว่างระบบประสาทอวัยวะและ
ระบบย่อยต่างๆของร่างกายเป็นกระบวนการที่เกิดขึ้นอย่างไม่รู้จบสิ้น จึงท าให้มนุษย์ประกอบด้วย
ทั้งระบบตรรกะและอารมณ์ ซึ่งคือสาเหตุที ่ท าให้เกิดความเครียด จะเห็นได้ว่าความรู้สึกที ่น าสู่
ความเครียด ก็คือ ความรู้สึกผิดหวังและกังวลนั้นเอง 



๒๑ 

 
  ๒.๒ สถานการณ์สถานการณ์ คือ สถานะหนึ ่งที ่บ ุคคลประสบอยู ่ อันจะเป็น
เงื่อนไขของระบบจิตใจให้เกิดปฏิกิริยา ซึ่งก็แบ่งออกได้เป็น ๔ สถานการณ์ ดังนี้ 
   ๒.๒.๑ เกิดจากเหตุการณ์ หรืออะไรก็ตามที่ก่อให้เกิดความไม่พอใจ 
   ๒.๒.๒  เป็นภาวะการณ์ที่เกิดขึ้นจากเหตุการณ์ที่อาจก่อให้เกิดอันตราย หรือ
เสียหายกับตนเอง 
   ๒.๒.๓  ล้มเหลว เป็นภาวะของการถูกรบกวน ต่อความพยายามที่จะท า สิ่งที่
เกิดผลต่อเป้าหมายที่ต้องการภาวะเช่นนี้จะส่งผลถึงการไหลของพลังงานในร่างกาย ซึ่งเกี่ยวข้องกับ
จังหวะทางชีวภาพ 
   ๒.๒.๔ ขัดแย้ง เป็นภาวะของการขัดแย้งที่เกิดจาก การได้รับความควบคุม 
ที่ซ้ าซ้อนของระบบจิตใจ ซึ่งบางครั้งเป็นการควบคุมที่มีทิศทางที่สวนทางกันจะน ามาซึ่งความรู้สึก
เจ็บป่วย และสับสน 
  ๒.๓ ประสบการณ์ในชีวิตประสบการณ์ชีวิต เป็นส่วนที่ร่วมเอาเหตุการณ์ต่างๆ 
ทางจิต ที่เกิดขึ้นกับบุคคลหนึ่ง โดยเหตุการณ์ดังกล่าวอาจมีผลจากประสบการณ์ของชีวิตของทาง
กายภาพที่ได้เคยกล่าวไว้แล้วเราสามารถแบ่งความเกี่ยวข้องออกเป็น ๔ ประเด็น แต่ทว่าแต่ละ
ประเด็นนั้นก็มีความเกี่ยวข้องสัมพันธ์และเหลื่อมล้ ากัน 
   ๒.๓.๑ การเปลี่ยนแปลงชีวิต คือเหตุการณ์ต่างๆรอบตัวที่เกิดขึ้นกับบุคคล 
มีความเปลี่ยนแปลงที่อยู่ในระดับต่างๆ เช่น การประสบอุบัติเหตุได้รับบาดเจ็บ การเปลี่ยนชั่วโมง
การท างาน ในเรื่องนี้ได้มีการศึกษาวิจัยว่าแต่ละเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นนั้นมีค่าคะแนนต่างกันอย่างไร 
   ๒.๓.๒ ช่วงของชีวิต คือ จุดเปลี่ยนของชีวิตซึ่งเกิดขึ้นในแต่ละช่วงของชีวิต 
เช่นเปลี่ยนจากวัยเด็กเข้าสู่วัยรุ่นก็จะมีการเปลี่ยนแปลงทางจิตวิทยา เป็นเสมือนจุดที่ได้มีการเปลี่ยน
ทัศนคติเข้าสู่ขั้นที่เหมาะสมกับระดับอายุ 
   ๒.๓.๓ หน้ามือกับหลังมือ คือ มีการเปลี ่ยนสถานภาพและเกิดขึ ้นอย่าง
ปัจจุบันทันด่วน เราอาจเรียกว่าจุดวิกฤตก็ได้ ซึ่งจุดวิกฤตดังกล่าวมีความแตกต่างกัน ขึ้นอยู่กับการ
รับรู้และการประเมินของแต่ละคน ตัวอย่างที่จะอธิบายสาวนนี้ได้อย่างดีคือ การกระท าอะไรด้วย
อารมณ์ชั่ววูบ(ในแง่ของพฤติกรรม) และสาเหตุของหัวใจวาย(ในแง่ของการเปลี่ยนปลงสรีระ)  
  ๒.๔ การตัดสินใจของชีวิต การตัดสินใจของชีวิตจะเป็นผลลัพธ์ระยะยาวในทาง
จิตวิทยา  
 ๕. ผลของความเครียด 
  กรมสุขภาพจิต (๒๕๓๙ : ๒๖) ได้กล่าวถึงผลของความเครียดว่า ความเครียดใน 
ระดับต่ า และความเครียดในระยะเวลาที่ไม่เกินไปนัก เป็นตัวกระตุ้นให้บุคคลท าสิ ่งต่างๆ  อย่าง
กระตือรือร้นได้ฝึกปรือที่จะแก้ไขปัญหา มีความคิดสร้างสรรค์ อวัยวะในร่างกายมีโอกาสที่จะรับมือ
กับภาวะเครียดที่เกิดขึ้น ซึ่งสิ ่งเหล่านี้ จะท าให้บุคคลเกิดความพึงพอใจในในทักษะความสามารถ
ของตนเอง มีความรู้สึกเชื่อมั่น และภาคภูมิใจในตัวเองมากยิ่งขึ้น แต่ถ้าความเครียดในระดับรุนแรง
หรือที่เกิดขึ้นเป็นระยะเวลานานก็กลับก่อให้เกิดผลเสียมากมาย ดังนี้  
  ๑. ผลเสียทางด้านสรีระ เมื่อบุคคลตกอยู่ในความเครียดเป็นเวลานาน จะท าให้
สุขภาพร่างกายเลวลงเนื่องจากเกิดความไม่สมดุลของระบบฮอร์โมน ฮอร์โมนเป็นชีวเคมีที่ส าคัญของ
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ร่างกาย เป็นตัวท าหน้าที่ช่วยควบคุมการท างานของระบบต่างๆ ภายในก็จะบกพร่อง ท าให้เกิด
อาการตั้งแต่ปวดศรีษะ ปวดหลัง อ่อนเพลีย เจ็บปวด หรือท าให้เกิดโรคทางกาย ที่มีสาเหตุมาจาก
จิตใจ (Psychosomatic Disease) เช่น หน้ามืดเป็นลม เจ็บหน้าอก ความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ 
หลอดเลือดอุดตัน โรคอ้วน แผลในกระเพาะอาหาร โรคหอบหืด โรคแพ้ต่างๆ โรคผิวหนัง ผมร่วง
และโรคมะเร็ง หรือความเครียดที่รุนแรงมากๆอาจมีผลท าให้บุคคลเสียชีวิต ได้ หรือท าให้โรคที่
เป็นอยู่เดิมแล้วก าเริบ เช่น เบาหวาน 
  ๒. ผลเสียทางด้านจิตใจและอารมณ์ จิตใจของบุคคลที่เครียดจะเต็มไปด้วยการ
หมกมุ่นครุ่นคิด ไม่สนใจสิ่งรอบตัว ใจลอยขาดสมาธิความระมัดระวังในการท างานเสียไปเป็นเหตุให้
เกิดอุบัติเหตุได้ง่าย จิตใจขุ่นมัว ขี้โมโหโกรธง่าย สูญเสียความเชื่อมั่นในความสามารถที่จะจัดการกับ
ชีวิตของตนเอง เศร้าซึม คับข้องใจวิตกกังวล ขาดความภูมิใจในตนเอง ในบางรายที่ตกอยู่ในภาวะ
เครียดอย่างยาวนานมาก อาจก่อให้เกิดอาการทางจิต จนกลายเป็นโรคจิตโรคประสาทได้  
  ๓.  ผลเสียทางด้านความคิด ความเครียดที่เกิดจากความคิดต่อมาของบุคคล เช่น  
คิดวิพากษ์วิจารณ์ตนเองในทางลบ คิดแบบท้อแท้หมดหวัง คิดบิดเบือนไม่มีเหตุผล คิดเข้าข้าง
ตนเองและโทษผู้อ่ืน คิดแปลความหมายสภาพการณ์นั้นผิดพลาด เป็นต้น 
  ๔. ผลเสียด้านพฤติกรรม บุคคลที่มีความเครียดจะเบื่ออาหาร นอนหลับยาก ปลีก
ตัวจากสังคม ซึ่งจะท าให้ตนเองตกอยู่ในปัญหา และความเครียดอย่างโดดเดี่ยว ก้าวร้าวไม่อดทน 
พร้อมที่จะเป็นศัตรูกับผู้อื่น ท างานได้น้อยลง และบ่อยครั้งบุคคลจะมีการปรับตัวในทางที่ผิด เพื่อ
ผ่อนคลายความเครียด เช่น สูบบุหรี่ ติดเหล้า ติดยา เล่นการพนัน หรือแม้แต่การฆ่าตัวตาย ซึ่งการ 
กระท าเหล่านี้ก็จะก่อให้เกิดผลร้ายตามมาอีก 
  ๕. ผลเสียทางด้านเศรษฐกิจ ความเครียดก่อให้เกิดความสูญเสียทางเศรษฐกิจ 
อย่างใหญ่หลวง จากการขาดงาน ผลของการท างานลดน้อยลง และมีประสิทธิภาพด้อยลง เมื ่อ
บุคคลเจ็บก็ต้องเสียค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล 
  ดังที่ได้กล่าวถึงผลเสียจากความเครียด จะเห็นได้ว่าผลเสียในแต่ละด้านของบุคคล 
จะเชื่อมโยงกันเป็นลูกโซ่ และผลเสียเหล่านี้ก็ไม่ได้กระทบกระเทือนแต่เฉพาะบุคคลที่ตกอยู่ในภาวะ
เครียดเท่านั้น แต่จะส่งผลกระทบไปสู่บุคคลรอบข้าง ตลอดจนสังคมโดยร่วมอีกด้วย ฉะนั้น การ
ค้นหาวิธีการที่จะช่วยลดความเครียดในบุคคลนั้นย่อมจะเป็นหนทางที่จะลดผลกระทบต่างๆในทางที่
เสียหายทั้งต่อบุคคลนั้นเองและสังคมรอบข้างได้ 

บทบาทหน้าที่ของเจ้าหน้าท่ีฝ่ายความมั่นคงในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ 

 ๑. ประวัติความเป็นมา 
  ปัญหาการก่อความไม่สงบในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ (จชต.) ตั้งแต่ปี ๒๕๔๗  
เป็นต้นมา ได้ทวีความรุนแรงมากยิ่งขึ้นอย่างต่อเนื่องซึ่งภาครัฐได้ด าเนินการแก้ไขโดยทุกฝ่ายได้แสดง
ความคิดเห็นสอดคล้องไปในแนวทางเดียวกัน คือ การให้ความส าคัญในล าดับแรกแก่ประชาชนใน
พ้ืนที่ภาครัฐต้องเข้าใจอัตลักษณ์ และให้ความคุ้มครองพัฒนาและช่วยเหลือประชาชนในพ้ืนที่ตาม
กรอบของกฎหมายที่เป็นธรรมและโปร่งใสรวมทั้งการจัดการกับโครงสร้างทางการศึกษาให้การศึกษา
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ที่ เหมาะสมไม่บิดเบือนปรับความเชื่อแก่เยาวชนโดยไม่คุกคามกับวัฒนธรรมและวิถีชีวิตใน
ขณะเดียวกันก็มีการใช้การปฏิบัติการจิตวิทยาตอบโต้แย่งชิงมวลชนกลับคืนมาต่อมารัฐบาล พลเอกสุร
ยุทธ์ จุลานนท์ ได้รื้อฟ้ืนองค์กรด้านความมั่นคงขึ้นมาใหม่ตามค าสั่งส านักนายกรัฐมนตรีที่ ๒๐๗/
๒๕๔๙ ลง ๓๐ ต.ค.๔๙ เรื่องการบริหารราชการในจังหวัดชายแดนภาคใต้โดยมอบหมายให้กอง
อ านวยการรักษาความมั่นคงภายใน(กอ.รมน.) และกอ.รมน.ภาค ๔ เป็นหน่วยงานรับผิดชอบการ
แก้ไขปัญหา จชต. แทนกองอ านวยการสร้างเสริมสันติสุขจังหวัดชายแดนภาคใต้ (กอ.สสส. จชต.) 
และจัดตั้งศูนย์อ านวยการบริหารจังหวัดชายแดนภาคใต้ (ศอ.บต.) และกองบัญชาการผสม พลเรือน
ต ารวจ ทหาร (พตท.)  
 ๒. บทบาท และหน้าที่ 
  การด าเนินงานของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงได้มีบทบาทและหน้าที่ตามแผน
เสริมสร้างสันติสุขจังหวัดชายแดนภาคใต้ ซึ่งมีนโยบาย และระเบียบที่เก่ียวข้องดังนี้ 
  ๒.๑ นโยบายการบริหารนโยบายความม่ันคงแห่งชาติ พ.ศ. ๒๕๕๘ - ๒๕๖๔  
    รัฐบาล โดยสภาความมั่นคงแห่งชาติ ได้จัดท าขึ้นเพ่ือใช้เป็นกรอบการ
ด าเนินการด้านความม่ันคงในระยะ ๗ ปี ต่อไป โดยในส่วนที่เกี่ยวข้องกับการแก้ไขปัญหา จชต. ได้ถูก
ก าหนดไว้ในนโยบายที่ ๓ การป้องกัน และแก้ไขความรุนแรงในพ้ืนที่ จชต. ซึ่งประกอบด้วยเรื่องที่มี
ความส าคัญต่อการแก้ไขปัญหาในทุกมิติ  (นโยบายการบริหารนโยบายความมั่นคงแห่งชาติ พ.ศ. 
๒๕๕๘ – ๒๕๖๔,๒๕๕๘)  ได้แก่ 
    ๒.๑.๑ การเสริมสร้างสภาวะแวดล้อมที่สันติสุข โดยให้น้อมน ายุทธศาสตร์
พระราชทาน “เข้าใจ เข้าถึง พัฒนา” และปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง รวมทั้งยึดมั่นแนวทางสันติวิธี 
เป็นบรรทัดฐานการจัดการความขัดแย้ง ความรุนแรงและการสร้างความรัก ความสามัคคี ความสงบ
สุข ความสมานฉันท์ของประชาชนและลดการใช้ความรุนแรงในพ้ืนที่ 
    ๒.๑.๒ การฟ้ืนฟูความเชื่อมั่นและลดความหวาดระแวงระหว่างประชาชนกับ
รัฐโดยยึดถือความเป็นธรรมและกระบวนการยุติธรรมตามหลักนิติธรรม รวมถึงการเคารพหลักสิทธิ
มนุษยชนและการพัฒนากลไกคุ้มครองสิทธิเสรีภาพของประชาชน 
    ๒.๑.๓ การเสริมสร้างสันติสุขและการพัฒนาอย่างยั่งยืน โดยใช้กระบวนการ 
มีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน เป็นพลังในการเข้าถึงประชาชน โดยเฉพาะการสร้างการยอมรับของสังคม
โดยรวม ส่งเสริมให้คนและสังคม จชต. เป็นสังคมพหุวัฒนธรรมที่เข้มแข็ง ด าเนินการเร่งรัดการพัฒนา
คุณภาพชีวิตและความเป็นอยู่ของประชาชนที่สอดคล้องกับศักยภาพ ความต้องการและลักษณะพิเศษ
เฉพาะแต่ละพ้ืนที ่
    ๒.๑.๔ การส่งเสริมความต่อเนื่องของกระบวนการพูดคุยเพ่ือสันติสุข เพ่ือ
แสวงหาทางออกจากความขัดแย้งและความรุนแรง โดยเฉพาะการพุดคุยเพ่ือสันติสุขกับผู้ที่เห็นต่าง
จากรัฐทั้งในพ้ืนที่และต่างประเทศ การเสริมสร้างสภาวะแวดล้อมที่เหมาะสมปลอดภัย รองรับการ
พูดคุยเพ่ือสันติสุขและมีหลักประกันของความต่อเนื่องและความเชื่อมั่นของทุกกลุ่มในการเข้ามามี
ส่วนร่วมในกระบวนการพุดคุย 
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    ๒.๑.๕ การสร้างความเข้าใจต่อสถานการณ์ความเป็นจริงที่เกิดขึ้น ต่อสังคม 
ทั้งภายในประเทศและภายนอกประเทศ เพ่ือลดเงื่อนไขของการน าไปแสวงประโยชน์และเกื้อกูลต่อ  
การแก้ไขปัญหาของรัฐบาล และการพัฒนาจังหวัดชายแดนภาคใต้ พ.ศ. ๒๕๖๐ - ๒๕๖๒  
  ๒.๒ นโยบายการบริหารและการพัฒนา จชต. พ.ศ. ๒๕๖๐ – ๒๕๖๒ 
    รัฐบาล โดยสภาความมั่นคงแห่งชาติ ได้จัดท านโยบายการบริหารและพัฒนา 
จชต.พ.ศ. ๒๕๖๐ - พ.ศ. ๒๕๖๒ เพ่ือใช้เป็นนโยบายหลักของรัฐบาลในการแก้ไขปัญหา โดย
สาระส าคัญ คือ วัตถุประสงค์ของนโยบาย ที่มุ่งไปสู่การขจัดเงื่อนไขของการใช้ความรุนแรง ทั้งเงื่อนไข
ในระดับบุคคล ได้แก่ การใช้ความรุนแรงที่เกิดจากบุคคลที่มีความคิด ความเชื่อและอุดมการณ์ต่าง
จากรัฐ ความขัดแย้งในเรื่องผลประโยชน์ของกลุ่มอิทธิพล อ านาจมืดและธุรกิจผิดกฎหมาย ความ
เกลียดชังและความคับแค้นจากเรื่องส่วนตัว เงื่อนไขระดับโครงสร้าง ได้แก่ โครงสร้างการปกครอง
และการบริหารยังไม่สามารถตอบสนองต่ออัตลักษณ์ในพ้ืนที่และความคาดหวังของประชาชนในพ้ืนที่
ได้อย่างทั่วถึงและเงื่อนไขระดับวัฒนธรรม ได้แก่ ความรู้สึกแปลกแยกไม่เป็นส่วนหนึ่งของสังคมไทย 
ตลอดจนผลกระทบที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วและซับซ้อนของสังคมไทยและสังคมโลก 
ทั้งทางด้านการเมือง เศรษฐกิจ สังคมและเทคโนโลยี มีวัตถุประสงค์ ๖ ข้อ  (นโยบายการบริหารและ
การพัฒนาจังหวัดชายแดนภาคใต้พ.ศ. ๒๕๖๐ – ๒๕๖๒,๒๕๖๐) ดังนี้  
   ๒.๒.๑ เพ่ือให้พ้ืนที่ จชต. มีความปลอดภัย สงบสันติ มีความไว้เนื้อเชื่อใจต่อ
กันปราศจากเงื่อนไขที่เอ้ือต่อการใช้ความรุนแรงจากทุกฝ่าย 
   ๒.๒.๒ เพ่ือพัฒนาการมีส่วนร่วมของทุกฝ่ายในพ้ืนที่ ให้ประชาชนได้เข้ามา 
มีส่วนร่วมในการพัฒนาและแก้ไขปัญหาในพ้ืนที่ จชต. 
   ๒.๒.๓  เพ่ือให้สังคมไทยและสังคมในพ้ืนที่ ยอมรับและเห็นคุณค่าของการอยู่
ร่วมกันภายใต้สังคม  พหุวัฒนธรรมและรับผิดชอบร่วมกันในการแก้ไขปัญหาในพ้ืนที่ จชต. 
   ๒.๒.๔ เพ่ือพัฒนาศักยภาพของคน สังคมและเศรษฐกิจให้สอดคล้องกับ 
ความหลากหลายทางวัฒนธรรม และภูมิปัญญาท้องถิ่น มีความเสมอภาคและเป็นธรรมในสังคมอย่าง
ทั่วถึง ให้เป็นพื้นที่น่าอยู่ น่าท่องเที่ยวและน่าลงทุน 
   ๒.๒.๕ เพ่ือสร้างความเชื่อมั่นและหลักประกันความต่อเนื่องของกระบวนการ
พูดคุยเพ่ือสันติสุข จชต. ซึ่งก าหนดเป็นวาระแห่งชาติและเตรียมความพร้อมในการเข้ามามีส่วนร่วม 
ของทุกฝ่ายที่เก่ียวข้อง ภายใต้สภาวะ แวดล้อมท่ีเอ้ือต่อการแสวงหาทางออกจากความขัดแย้ง  
   ๒.๒.๖ เพ่ือสร้างความเข้าใจเกี่ยวกับสถานการณ์ความเป็นจริงที่เกิดขึ้นต่อ
สังคมทั้งในประเทศและต่างประเทศ ให้เกิดการสนับสนุนและมีบทบาทเกื้อกูลต่อการแก้ไขปัญหา 
จชต.  
  ๒.๓ ประกาศคณะรักษาความสงบแห่งชาติ ฉบับที่ ๙๘/๒๕๕๗ เรื่อง การแก้ไข
ปัญหา จชต. ได้ก าหนดกลไกในการบริหารงานเป็น ๓ ระดับ ได้แก่ ระดับนโยบาย โดยมีหัวหน้าคณะ
รักษาความสงบแห่งชาติ เป็นผู้รับผิดชอบ ในการก าหนดนโยบายและแนวทางการแก้ไขปัญหาและมี
ส านักงานสภา ความมั่นคงแห่งชาติ เป็นที่ปรึกษา ระดับแปลงนโยบายไปสู่การปฏิบัติ ก าหนดให้มี
คณะกรรมการขับเคลื่อนการแก้ไขปัญหา จชต. (คปต.) ท าหน้าที่ในการบูรณการงานการแก้ไขปัญหา 
จชต. ของส่วนราชการและหน่วยงานของรัฐและให้กองอ านวยการรักษาความมั่นคงภายใน



๒๕ 

 
ราชอาณาจักรและศูนย์อ านวยการบริหารจังหวัดชายแดนภาคใต้ เป็นหน่วยงานหลักร่วมกันบูรณา
การแผนปฏิบัติการและแผนงาน/โครงการของส่วนราชการและหน่วยงานของรัฐ ในด้านความมั่นคง
และด้านการพัฒนาที่เกี่ยวกับการแก้ไขปัญหา จชต. ตลอดจนการสร้างความประสานสอดคล้องในทุก
มิติ และระดับหน่วยปฏิบัติในพ้ืนที่ ซึ่งได้มอบให้กองอ านวยการรักษาความมั่นคงภายในภาค ๔ ส่วน
หน้า เป็นหน่วยรับผิดชอบหลักในการขับเคลื่อนงานการแก้ไขปัญหา จชต. ทั้งปวงในพ้ืนที่ และให้
ศูนย์อ านวยการบริหารจังหวัดชายแดนภาคใต้ จัดให้มี ศูนย์อ านวยการบริหารจังหวัดชายแดนภาคใต้
ส่วนหน้า เพื่อปฏิบัติงานร่วมกับกองอ านวยการรักษาความมั่นคงภายในภาค ๔ ส่วนหน้า พร้อมทั้งได้
ก าหนดล าดับความส าคัญเร่งด่วนในการปฏิบัติงานไว้  (คณะรักษาความสงบแห่งชาติ,ประกาศ
,๒๕๔๗) ดังนี้ 
   ๒.๓.๑ ให้กองอ านวยการรักษาความมั่นคงภายในราชอาณาจักร,กระทรวง 
กลาโหม, กระทรวงมหาดไทย, ส านักงานต ารวจแห่งชาติและหน่วยงานด้านความมั่นคง เสริมสร้าง
ศักยภาพขีดความสามารถและประสิทธิภาพ ในการรักษาความปลอดภั ยพ้ืนที่เป้าหมาย เร่งรัด 
การด าเนินการป้องกันและแก้ไขปัญหาภัยแทรกซ้อน ด าเนินการลดพ้ืนที่เขตอิทธิพลของกลุ่ม ผกร. 
และคุ้มครองเฝ้าระวังความปลอดภัยของประชาชนและเป้าหมายอ่อนแอ  
   ๒.๓.๒ ให้กระทรวงยุติธรรมและหน่วยงานบังคับใช้กฎหมายทุกหน่วยในพ้ืนที่ 
จชต. สร้างความเชื่อมั่น แก่ประชาชน โดยการบังคับใช้กฎหมายด้วยความเป็นธรรม ไม่เลือกปฏิบัติ  
และค านึงถึงสิทธิเสรีภาพของประชาชน และให้เจ้าหน้าที่ของรัฐมีความตระหนักในการปฏิบัติ  
ตามกฎหมาย และเคารพหลักสิทธิมนุษยชนโดยเคร่งครัด รวมทั้งส่งเสริมให้ประชาชนมีความรู้ความ
เข้าใจเกี่ยวกับการบังคับใช้กฎหมาย 
   ๒.๓.๓ ให้ศูนย์อ านวยการบริหารจังหวัดชายแดนภาคใต้ ส่วนราชการและ
หน่วยงานอ่ืนของรัฐ ซึ่งมีหน้าที่ในการพัฒนาคุณภาพชีวิตและความเป็นอยู่ของประชาชน เร่งรัด 
การด าเนินการในทุกด้านและทุกมิติ โดยเข้าถึงประชาชนในทุกพ้ืนที่อย่างแท้จริงและเน้นกระบวนการ 
มีส่วนร่วมของประชาชน ตลอดจนสอดคล้องกับปัญหา ความต้องการของประชาชนและลักษณะ
พิเศษเฉพาะของแต่ละพ้ืนที่ 
 ๓. โครงสร้างการจัด และอัตราก าลัง 
  โครงสร้างการจัดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงซึ่งผู้วิจัยศึกษา คือ ซึ่งส่วนกองก าลัง
เฉพาะกองก าลังทหาร และกองก าลังต ารวจ ซึ่งตามโครงสร้างการจัดและอัตราก าลัง กองอ านวยการ
รักษาความมั่นคงภายในภาค ๔ ส่วนหน้า ประจ าปี ๒๕๖๑ มีโครงสร้างดังนี้แผนภาพที่ ๒ - ๑  
 
 
 
 
 
 
 
 



๒๖ 

 
 
ภาพที่ ๒ - ๑  โครงสร้างการจัดและอัตราก าลัง กองอ านวยการรักษาความมั่นคงภายในภาค ๔ ส่วน
หน้าประจ าปี ๒๕๖๑ ตามค าสั่งกองอ านวยการรักษาความมั่นคงภายในราชอาณาจักร ที่ ๑๗/๒๕๖๐ 
ลง ๒๙ธ.ค.๖๐   
 
 
 

 
ที่มา :  กองอ านวยการรักษาความมั่นคงภายในราชอาณาจักร,ค าสั่ง, ๒๕๖๐ 

 ๔. ปัญหาอุปสรรคที่เป็นเหตุจูงใจให้ศึกษา 
  ปัญหาความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
ที่ ได้รับค าสั่งให้ เข้าไปปฏิบัติภารกิจในพ้ืนที่ ในห้วงเวลาหนึ่งนั้น นอกจากต้องประสบกับการ
เปลี่ยนแปลงในเรื่องความไม่คุ้นเคยกับสภาพแวดล้อมทางด้านภาษา สังคม และวัฒนธรรมแล้ว ยัง
ต้องเผชิญกับสถานการณ์กดดัน และความรุนแรงที่เกิดขึ้นอย่างไม่คาดฝัน อาจท าให้เกิดเป็นภาวะ
วิกฤติต่อสุขภาพอย่างรุนแรง ทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ และสังคม สิ่งเหล่านี้ส่งผลกระทบต่อสุขภาพ
กาย สุขภาพจิต รวมทั้งคุณภาพชีวิตการท างาน และมีในปัจจุบันการฆ่าตัวตายของเจ้าหน้าที่ฝ่าย
ความมั่นคงทั้งทหารและต ารวจ มีจ านวนหลายนาย ซึ่งการเกิดปัญหาการฆ่าตัวตาย และการมี
ความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพ้ืนที่จะท าให้เกิดอันตรายต่อเพ่ือนร่วมงาน และ
ประชาชน รวมทั้งการท างานมีประสิทธิภาพลดลง 
 
 
 

 
 
 
 



๒๗ 

 

งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 ประเมินปัญหาการฆ่าตัวตายของนิสิตมหาวิทยาลัยนเรศวร ซึ่งผล การศึกษานี้จะเป็น
ข้อมูลส าคัญที่ช่วยให้ทราบถึงปัญหาภาวะซึมเศร้าและการฆ่าตัวตายของนิสิตว่าอยู่ในระดับใด 
ตลอดจนน าผลที่ได้ไปสู่การช่วยเหลือสนับสนุนและส่งเสริมกิจกรรมให้นิสิตรวมทั้งเพ่ือหาแนวทางใน
การป้องกัน และส่งเสริมสุขภาพจิตของนักศึกษาให้ดีขึ้นด้วย 
 มธุริน ค าวงศ์ป น่ (๒๕๔๓) ศึกษาความเครียดวิถีการปรับแก้และแรงสนับสนุนทางสังคม 
ของบุคคลที่เคยพยายามฆ่าตัวตายที่มารับการรักษาที่โรงพยาบาลสันป่าตองและโรงพยาบาลสันทราย
ระหว่างเดือนมกราคม พ.ศ.๒๕๔๐ ถึงเดือนเมษายน พ.ศ. ๒๕๔๒ จ านวน ๔๐ คน ผลการศึกษาพบว่า
กลุ่มตัวอย่างร้อยละ ๕๕ มีความเครียดระดับต่ าวิถีการปรับแก้ที่กลุ่มตัวอย่างใช้มากที่สุดคือวิถีปรับ
อารมณ์ร้อยละ ๓๗.๕๐ วิถีการเผชิญหน้ากับปัญหาร้อยละ ๓๕ วิถีบรรเทาปัญหาร้อยละ ๒๕ กลุ่ม
ตัวอย่างร้อยละ ๕๕ มีแรงสนับสนุนทางสังคมระดับสูงโดยเฉพาะด้านความรักใคร่ผูกพันสูงสุดด้าน
ความมั่นใจในคุณค่าแห่งตนมีค่าต่ าสุดส าหรับแหล่งสนับสนุนทางสังคมที่พบมากที่สุดคือญาติหรือ
บุคคลในครอบครัวร้อยละ ๙๕ บิดามารดาร้อยละ๙๐ คู่สมรสหรือบุคคลใกล้ชิดหรือบุคคลส าคัญใน
ชีวิตร้อยละ ๘๒.๕๐ แต่เป็นที่น่าสังเกตว่าแหล่งสนับสนุนทางสังคมที่พบน้อยที่สุดคือพระหรือนักบวช
ร้อยละ ๒.๕๐ 
 ณัฐวุฒิ ใจชมชื่น (๒๕๔๔) ศึกษาผู้พยายามฆ่าตัวตายในหมู่บ้านวังลุงใหม่ต าบลหางดง 
อ าเภอฮอดจังหวัดเชียงใหม่โดยศึกษาข้อมูลย้อนหลัง ๒ ปีศึกษาผู้ที่มีประวัติการพยายามฆ่าตัวตายทุก
รายและครอบครัวรวมทั้งญาติเพ่ือนฯลฯจ านวน ๘ รายเป็นชาย ๕ รายเป็นหญิง ๓ รายผลการศึกษา
พบว่าปัจจัยส าคัญที่ท าให้กรณีศึกษาพยายามฆ่าตัวตายเหมือนกันมากที่สุดคือมาจากสภาพภูมิหลัง  
ของครอบครัวเสียบิดาหรือมารดาตั้งแต่อายุยังน้อยครอบครัวแตกแยกขาดความรักความอบอุ่น
บุคลิกภาพแปรปรวนซึมเศร้าเก็บกดขาดความมั่นใจในตนเองมีอาการทางจิตซึ่งสิ่งเหล่านี้จะส่งผล
กระทบต่อสภาพจิตใจของผู้ที่พยายามฆ่าตัวตายเมื่อโตขึ้น 
 ดรุณี เลิศปรีชา (๒๕๔๕) ศึกษาการดูแลตนเองด้านสุขภาพจิตของผู้พยายามฆ่าตัวตาย
กลุ่มตัวอย่างคือผู้ที่เคยพยายามฆ่าตัวตายที่อาศัยอยู่ในเขตอ าเภอเมืองจังหวัดนครสวรรค์จ านวน ๘๑ 
คนผลการศึกษาพบว่าผู้ที่เคยพยายามฆ่าตัวตายมีการดูแลตนเองด้านสุขภาพจิตโดยรวมอยู่ในระดับ 
ปานกลาง การดูแลตนเองด้านสุขภาพจิตรายด้านทุกด้านได้แก่การพัฒนาการรู้จักตนเองการ
ติดต่อสื่อสารที่มีประสิทธิภาพการใช้เวลาอย่างมีประสิทธิภาพการเผชิญปัญหาการพัฒนาและการรู้จัก
ตนเองการติดต่อสื่อสารที่มีประสิทธิภาพการใช้เวลาอย่างมีประสิทธิภาพการเผชิญปัญหาการพัฒนา
และการด ารงรักษาระบบสนับสนุนทางสังคมการปฏิบัติกิจกรรมทางศาสนาและการดูแลตนเอง
โดยทั่วไปอยู่ในระดับปานกลางการให้การปรึกษาของสถานบริการของรัฐที่จะช่วยส่งเสริมการดูแล
ตนเองด้านสุขภาพจิต 
 
 
 ส าหรับงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับประเด็นการศึกษาด้านภาวะสุขภาพจิตกับเจ้าหน้าที่ฝ่าย 
ความมั่นคงที่ปฏิบัติหน้าที่ใน ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ ได้แก่ การศึกษาวิจัยของ อิศรา รักษ์กุล 
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(๒๕๕๔)เรื่องภาวะสุขภาพจิตและทัศนคติของก าลังพลกองทัพบกที่ปฏิบัติภารกิจในพ้ืนที่ ๓ จังหวัด
ชายแดนภาคใต้ ที่ใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างจากก าลังพลหน่วยเฉพาะกิจนราธิวาส ๓๑ ที่ปฏิบัติภารกิจอยู่
ในพ้ืนที่จังหวัดนราธิวาส จ านวน ๒๕๙ ราย โดยให้ตอบแบบสอบถามเพ่ือประเมินภาวะสุขภาพจิต 
ทัศนคติเกี่ยวกับสาเหตุของความเครียด และทัศนคติต่อการเข้ารับบริการด้านสุขภาพจิต ซึ่งผล
การศึกษาพบว่า ในเดือนที่สามของการปฏิบัติภารกิจ ผลการส ารวจภาวะสุขภาพจิต พบว่าก าลังพลมี
ความรู้สึกเครียดจ านวน ๑๕๕ ราย (ร้อยละ ๖๑.๕๐ ) มีภาวะเสี่ยงต่อการเกิดโรคซึมเศร้าจ านวน ๘๕ 
ราย (ร้อยละ ๓๔.๕๕) มีพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล์เพ่ิมขึ้นจ านวน ๔๘ ราย (ร้อยละ ๑๙.๖๗) มี
ก าลังพลที่ต้องการได้รับความช่วยเหลือจากปัญหาเรื่องเครียดจ านวน ๑๑๓ ราย (ร้อยละ ๔๕.๙๓) 
ส่วนทัศนคติเกี่ยวกับสาเหตุของความเครียดได้แก่ปัญหาด้านการเงิน (ร้อยละ ๖๒.๒๐) ความ
ปลอดภัยในชีวิต (ร้อยละ ๕๗.๙๓) ปัญหาครอบครัว (ร้อยละ ๔๘.๖๓) เป็นต้น ทัศนคติต่อการเข้ารับ
บริการด้านสุขภาพจิตมีอุปสรรค ได้แก่ การลาหยุด (ร้อยละ ๖๔.๓๕) การเดินทาง (ร้อยละ ๕๖.๐๓) 
สถานที่รับบริการนวน(ร้อยละ ๔๖.๑๕) เป็นต้น  
 สรุป : กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู้สึกเครียดและต้องการได้รับความช่วยเหลือ  
โดยทัศนคติเกี่ยวกับสาเหตุของความเครียดส่วนใหญ่เกี่ยวกับปัญหาด้านการเงินและความปลอดภัยใน
ชีวิต ส่วนอุปสรรคในการเข้ารับบริการด้านสุขภาพจิตพบว่าเป็นปัญหาการลาหยุดและการเดินทาง
มากกว่าปัญหาการกลัวเป็นตราบาปในการมารับบริกา 
 

กรอบแนวคิดของการวิจัย  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ปัจจัยส่วนบคุคล 
๑.  เพศ 
๒.  อายุ 
๓.  ศาสนา 
๔.  ระดับการศึกษา 
๕.  ต าแหน่ง 
๖.  หน่วยประจ าการ 
๗.  ภูมิล าเนา 
 
 
 

 

ภาวะสุขภาพจิต และ
ความเครียดของเจ้าหน้าที่
ฝ่ายความมั่นคงในพ้ืนที่ 

ปัจจัยท่ีส่งผลต่อสุขภาพจิต 
๑.  ปัจจัยทางการท างาน 
๒.  ปัจจัยทางเศรษฐกิจ  
๓.  ปัจจัยทางสุขภาพ 
๔.  ปัจจัยทางครอบครัวและสังคม 
๕.  ปัจจัยด้านประสบการณ์ในอดีต 
๖.  ปัจจัยด้านการพักผ่อน 

ตัวแปรต้น 
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สรุป 
 ๑. ความส าคัญของการดูแลสุขภาพจิต 
  สภาพของสังคมปัจจุบันนี้ทุกชีวิตต้องเผชิญปัญหามากมาย การแก้ปัญหานี้เสร็จ 
ก็มีปัญหาอ่ืนๆ เข้ามาให้ขบคิดมากมาย บางคนก็ค่อยๆ สะสางปัญหาไปทีละปล้องทีละปล้องค่อยๆ 
แก้ค่อยคลาย แต่บางคนยิ่งแก้ปัญหาก็ยิ่งพันตัว ดูวุ่นวายไปหมด และก็มีอีกหลายชีวิตที่ใช้วิธีแก้ปัญหา 
โดยการหันหลังให้กับความจริงและท้ายที่สุดก็ย้ายตัวเองไปอยู่บ้านใหม่ที่ตัวเองไม่รู้จักและไม่รู้จักใคร
อีกเลย มีหลายชีวิตที่แก้ปัญหาหนักไปอีกคือท าร้ายตัวเอง ตั้งแต่เสพยาเสพติดจนถึงการท าร้ายชีวิต
ตน ซึ่งถ้ามีการดูแลสุขภาพจิตที่ดี การด าเนินชีวิตก็มีความสุข สามารถปรับตัวเข้ากับสภาวะภาพ
แวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงได้อย่างมีประสิทธิภาพและไม่ท าความเดือดร้อนให้ตนเอง ผู้อ่ืนและสังคม มี
ความอดทนและมั่นคงทางจิตใจ เข้าใจและพึงพอใจในตนเอง มีสมรรถภาพในการท างาน มี
ความสัมพันธ์ที่ดีกับบุคคลอ่ืนและสามารถท าประโยชน์ให้กับตนเองและผู้อ่ืนได้ 
 ๒. ผลของความเครียด 
  ผลของความเครียด ได้ส่งผลกระทบในแต่ละด้านของบุคคลจะเชื่อมโยงกันเป็นลูกโซ่ 
และผลเสียเหล่านี้ก็ไม่ได้กระทบกระเทือนแต่เฉพาะบุคคลที่ตกอยู่ในสภาวะเครียดเท่านั้นแต่จะส่งผล
กระทบไปสู่บุคคลรอบข้าง ตลอดจนสังคมโดนรวมอีกด้วย ดังนั้น การค้นหาวิธีการที่จะช่วยลด
ความเครียดในบุคคลนั้นย่อมจะเป็นหนทางที่จะลดผลกระทบต่างๆ ในทางที่เสียหายทั้งต่อบุ คคล
นั้นเองและสังคมรอบข้างได้ 
 ๓. เหตุจูงใจที่ท าการศึกษา 
  จากสภาพปัญหาความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงในพ้ืนที่ ๓ จังหวัด
ชายแดนภาคใต้ ที่ได้รับค าสั่งให้เข้าไปปฏิบัติภารกิจในพ้ืนที่ในห้วงเวลาหนึ่งนั้น ซึ่งเกิดอันตรายต่อ
เพ่ือนร่วมงานและประชาชน รวมทั้งการท างานมีประสิทธิภาพลดลง ซึ่งจะท าให้ทราบถึงข้อมูลปัญหา
สุขภาพจิตรวมถึงผลกระทบที่เกิดขึ้น และแนวทางในการส่งเสริมสุขภาพจิตให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความ
มั่นคงที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
 



 
บทที่ ๑ 
บทน ำ 

ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 
 ส ำหรับเหตุกำรณ์ควำมรุนแรงในพ้ืนที่จังหวัดชำยแดนใต้ที่เริ่มขึ้นอีกครั้ง ในปี ๒๕๔๗ 
และยังด ำเนินมำอย่ำงต่อเนื่อง ซึ่งนับเป็นควำมขัดแย้งที่ยืดเยื้อเรื้อรัง ข้อมูลสถิติสถำนกำรณ์ที่เกิดขึ้น 
ในพื้นที่ จำกฐำนข้อมูลของศูนย์ปฏิบัติกำรส ำนักงำนต ำรวจแห่งชำติส่วนหน้ำ พบว่ำในระหว่ำง  
๑ มกรำคม ๒๕๔๗ ถึง ๓๑ ตุลำคม ๒๕๖๑ มีเหตุกำรณ์เกิดขึ้น รวมจ ำนวน ๑๙,๓๗๕ เหตุกำรณ์ 
เป็นเหตุก่อควำมไม่สงบ จ ำนวน ๙,๙๖๔ เหตุกำรณ์ เหตุก่อกวน จ ำนวน ๓,๕๗๖ เหตุกำรณ์และ
เหตุอำชญำกรรม จ ำนวน ๕,๕๓๔ เหตุกำรณ์  มีผู้ เสียชีวิต จ ำนวน ๔,๒๖๐ รำย และมีผู้ได้รับบำดเจ็บ 
จ ำนวน ๑๐,๓๒๗ รำย เมื่อดูแนวโน้มเหตุกำรณ์ในช่วง ๑๔ ปีที่ผ่ำนมำ จะพบว่ำมีจุดตัดของเหตุกำรณ์
เป็นสำมช่วงใหญ่ๆ คือในระหว่ำงปี ๒๕๔๗ - ๒๕๕๐ ในช่วงสี่ปีแรกนั้นเหตุกำรณ์จะรุนแรงมำก มีเหตุกำรณ์
เฉลี่ยต่อเดือน เดือนละ ๑๖๐ เหตุกำรณ์  ส่วนช่วงที่สองระหว่ำงปี ๒๕๕๑ - ๒๕๕๖ ซึ่งเป็นช่วง 
ที่สถำนกำรณ์เริ่มปรับลดลงจำกช่วงแรก มีเหตุกำรณ์เฉลี่ยต่อเดือน เดือนละ ๑๑๕ เหตุกำรณ์ และในปี 
๒๕๕๗ – ๒๕๕๙ ซึ่งเป็นช่วงหลังจำกมีกระบวนกำรพูดคุยสันติภำพ หรือ สันติสุขอย่ำงเป็นทำงกำร พบว่ำ 
มีเหตุกำรณ์เฉลี่ยต่อเดือนลดลงเป็น เดือนละ ๗๘ เหตุกำรณ ์
 สถำนกำรณ์ควำมรุนแรงและควำมไม่สงบที่เกิดขึ้นนี้ ได้ก่อให้เกิดผลกระทบต่อประชำชน 
ทุกกลุ่มในพ้ืนที่ ประชำชนผู้บริสุทธิ์ เจ้ำหน้ำที่รัฐ ได้รับผลกระทบส่งผลให้สูญเสียชีวิตและทรัพย์สิน 
โดยเฉพำะครอบครัวที่สูญเสียหัวหน้ำครอบครัว ภรรยำสูญเสียสำมี บุตรขำดผู้อุปกำระ และเหตุกำรณ์
กำรก่อควำมไม่สงบในพื้นที่จังหวัดชำยแดนภำคใต้ ก็ยังคงมีควำมรุนแรงอย่ำงต่อเนื่องแม้บำงช่วง
เหตุกำรณ์เบำบำงลงแต่ยังคงเกิดควำมสูญเสีย ก่อให้เกิดควำมหวำดระแวง วิตกกังวล หวำดกลัว ไม่มั่นใจ
ในชีวิตและทรัพย์สิน รวมถึงวิถีกำรด ำเนินชีวิตที่เปลี่ยนไป โดยเฉพำะอย่ำงยิ่ง ครอบครัวผู้ได้รับผลกระทบ
ยังคงต้องกำรควำมห่วงใย และดูแลจำกภำครัฐ เพ่ือเป็นขวัญและก ำลังใจให้กับครอบครัว สำมำรถ
ด ำรงชีวิตได้อย่ำงปกติสุขและมั่นคงรัฐบำลได้ให้ควำมช่วยเหลือเยียวยำเบื้องต้นไปบำงส่วนแล้วก็ตำม 
แต่ครอบครัวผู้สูญเสีย ยังคงเกิดควำมรู้สึกโดดเดี่ยว  แม้บำงครั้งมีสมำชิกในครอบครัวคอยปลอบใจ
และให้ก ำลังใจ  
 จงึจ ำเป็นที่ต้องให้ควำมส ำคัญ โดยกำรเยี่ยมเยียนและให้ก ำลังใจอย่ำงต่อเนื่อง เพ่ือมิให้เกิด
ควำมรู้สึกถูกทอดทิ้งไม่ได้รับกำรดูแลจำกทุกภำคส่วน โดยปัญหำได้กระทบในทุกกลุ่มทั้งไทยพุทธ 
และมุสลิม ประชำชนที่อำศัยอยู่ในพ้ืนที่ควำมขัดแย้งและควำมรุนแรง จะมีผลกระทบทำงจิตใจ มีปัญหำ



๒ 

 
ควำมโศกเศร้ำเสียใจ ที่อำจจะน ำไปสู่ภำวะควำมซึมเศร้ำ ภำวะวิตกกังวล หรือแม้แต่กำรใช้ควำมรุนแรง  
ในกำรจัดกำรปัญหำอีกด้วย  
 โดยกลุ่มที่ได้รับผลกระทบจำกสถำนกำรณ์โดยตรงอีกกลุ่มคือ เจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคง 
ทั้งในส่วนของทหำร ต ำรวจ ที่ประจ ำในพื้นที ่จังหวัดชำยแดนภำคใต้ จำกกำรทบทวนงำนวิจัย  
ในต่ำงประเทศ พบว่ำทหำรที่ปฏิบัติกำรอยู่ ณ พ้ืนที่กำรรบนอกจำกจะมีปัญหำเรื่องกำรบำดเจ็บ ทุพพลภำพ
หรือตำยแล้ว บำงรำยอำจมีปัญหำทำงด้ำนสภำพจิตใจที่เป็นผลกระทบมำจำกสงครำม  ที่เรียกว่ำ 
ควำมเครียดทำงจิตใจเนื่องจำกกำรรบ (combat stress หรือ combat exhaustion หรือ battlefatigue) 
ซึ่งเริ่มเป็นที่รู้จักตั้งแต่สมัยสงครำมโลกครั้งที่ ๑ โดยเรียกกลุ่มอำกำรที่เกิดขึ้นว่ำ “Shell Shock” อำกำร
ต่ำงๆ ที่เกิดขึ้นได้แก่ ตำมองไม่เห็น หูไม่ได้ยิน พูดไม่ได้ เป็นอัมพำตที่แขน ขำ ตื่นตระหนก มึนงงสับสน 
เป็นต้น ซึ่งเข้ำใจว่ำอำกำรเหล่ำนี้เกิด จำกแรงระเบิดของกระสุนปืนใหญ่ หรือระเบิดที่ทิ้งมำจำกเครื่องบิน
ที่ท ำให้เกิดควำมกดดันของอำกำศ และมีผลท ำ ให้สมองกระทบกระเทือน แต่จะใช้เวลำรักษำตัวใน
โรงพยำบำลนำนผิดปกติ และอำกำรไม่ค่อยดีขึ้น  เพรำะผู้ป่วยยังไม่อยำกออกไปรบใหม่เนื่องจำก 
เป็นโรคทำงจิตใจ 
 ในสงครำมเวียดนำม จำกกำรศึกษำวิจัยหลำยรำยงำนพบว่ำในกลุ่มทหำรผ่ำนศึกเวียดนำม 
นอกจำกจะเคยมีอำกำรของ combat fatigue ดังที่กล่ำวมำข้ำงต้นแล้ว ยังพบว่ำกลุ่มทหำรผ่ำนศึก 
เวียดนำม ยังมีควำมเสี่ยงต่อกำรเกิดปัญหำทำงจิตใจและสังคม เช่น กำรฆ่ำตัวตำยกำรติดสำรเสพติด 
ปัญหำหย่ำร้ำงเพรำะพฤติกรรมรุนแรงก้ำวร้ำว บำงรำยงำนวิจัยได้พบ อุบัติกำรณ์ของภำวะเครียดถึงหนึ่ง
ในสำมในกลุ่มทหำรผ่ำนศึกเวียดนำมหลังกลับมำจำกสมรภูมิแล้วประมำณ ๒ ปี รวมทั้งมีอัตรำกำรใช้สำรเสพ
ติดที่สูง ปัญหำกับคู่สมรส กำรว่ำงงำน รวมทั้งมีปัญหำทำงกฎหมำยซึ่งอำจเกิดจำกกำรปรับตัวและมีกำร
แก้ปัญหำที่ไม่ดีพอ นอกจำกนั้นมีงำนวิจัยที่ได้ศึกษำในกลุ่มทหำรผ่ำนศึกเวียดนำมหลังจำกกลับมำจำก
สมรภูมิแล้วประมำณ ๑๐ เดือนก็พบเช่นกันว่ำมี มีอุบัติกำรณ์กำรเกิดอำกำรซึมเศร้ำ อำกำรวิตกกังวล
และอำกำรที่แสดงออกทำงกำยต่ำงๆโดยมีระดับควำมรุนแรงที่แตกต่ำงกัน รำยงำนวิจัยในกลุ่มทหำร
นิวซีแลนด์ที่ผ่ำนศึกเวียดนำมพบว่ำร้อยละ ๗๓ มีทั้งภำวะวิตกกังวลและภำวะเครียด ๑๒ นอกจำกนั้น
งำนวิจัยในกลุ่มทหำรผ่ำนศึกสงครำมอ่ำวเปอร์เซีย ๑๓๑ นำย พบว่ำในโรคที่พบบ่อยที่สุด ได้แก่ major 
depression, undifferentiated somatoform และ PTSD ตำม ล ำดับ  
 ส ำหรับประเทศไทยมีงำนวิจัยชิ้นหนึ่ งที่ท ำกำรส ำรวจจำกอำสำสมัครทหำรพรำน 
ที่เคยเข้ำร่วมยุทธกำร “ร่มเกล้ำ” และ “ช่องบก” เมื่อปี พ.ศ. ๒๕๓๑ พบว่ำกำรรบท ำ ให้ทหำรพรำน
จ ำนวนหนึ่งเกิดควำมเครียดในระดับต่ำงๆ และควำมเครียดท ำ ให้ เกิดอำกำรทำงจิตใจและอำกำร 
ทำงรำ่งกำยตำมมำ 
 ส ำหรับเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคงที่ได้รับค ำสั่งให้เข้ำไปปฏิบัติภำรกิจในพ้ืนที่ ๓ จังหวัด
ชำยแดนภำคใต้ ซึ่ง ต้องปฏิบัติภำรกิจในห้วงเวลำหนึ่งนั้น นอกจำกต้องประสบกับกำรเปลี่ยนแปลง 
ในเรื่องควำมไม่คุ้นเคยกับ สภำพแวดล้อมทำงด้ำนภำษำ สังคม และวัฒนธรรมแล้ว ยังต้องเผชิญ 
กับสถำนกำรณ์กดดัน และควำมรุนแรงที่เกิดขึ้น อย่ำงไม่คำดฝัน อำจท ำให้เกิดเป็นภำวะวิกฤติต่อสุขภำพ



๓ 

 
อย่ำงรุนแรง ทั้งทำงด้ำนร่ำกำย จิตใจ สังคม และจิตวิญญำณ สิ่งเหล่ำนี้ส่งผล กระทบต่อสุขภำพกำย 
สุขภำพจิต รวมทั้งคุณภำพชีวิตกำรท ำงำน นอกจำกนั้นในสถำนกำรณ์ที่เสี่ยงภัยดังกล่ำว อำจมีผลท ำ 
ให้ เกิดควำม หวำดกลัว ควำมเบื่อหน่ ำย ซึ่งส่งผลให้ผู้ปฏิบัติงำนเกิดควำมเครียด และส่ งผลต่อ
ประสิทธิภำพกำรท ำงำน ดังนั้นกำรดูแลผู้ปฏิบัติภำรกิจในภำวะวิกฤติให้มีสุขภำพดีทั้ง  ร่ำงกำย และจิตใจ 
นับเป็นสิ่งจ ำเป็นที่จะส่งผลให้กำรปฏิบัติภำรกิจมีคุณภำพ อีกทั้งคุณภำพชีวิตกำรท ำงำนที่ดีย่อมส่งผล 
ให้ผลงำนมีประสิทธิภำพที่ดีด้วยดังนั้นเพ่ือให้สำมำรถทรำบถึงปัญหำทำงสุขภำพจิต และควำมเครียดจึงได้
ศึกษำสถำนกำรณ์ดังกล่ำวโดยกำรประเมินภำวะสุขภำพจิตของเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคงที่ปฏิบัติภำรกิจ
ในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชำยแดนภำคใต้ซึ่งผลกำรวิจัยที่คำดว่ำจะได้รับท ำ ให้ทรำบถึงข้อมูลปัญหำสุขภำพจิต 
รวมถึงผลกระทบที่เกิดขึ้นของก ำลังพลเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคงที่ก ำลังปฏิบัติงำนในพ้ืนที่ ๓ จังหวัด
ชำยแดนภำคใต้ 

วัตถุประสงค์ของกำรวิจัย 

 ๑. เพ่ือประเมินภำวะสุขภำพจิตและควำมเครียดของเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคงที่ปฏิบัติ
ภำรกิจในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชำยแดนภำคใต้ 
 ๒. เพ่ือจัดท ำข้อเสนอแนะแนวทำงในกำรเสริมสร้ำงสุขภำพจิต ให้กับเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำย 
ควำมมั่นคงที่ปฏิบัติงำนในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชำยแดนภำคใต้ 

ขอบเขตของกำรวิจัย 

 ๑. ขอบเขตด้ำนเนื้อหำ 
 กำรศึกษำในครั ้งนี ้ต ้องกำรศึกษำประเด ็นทำงสุขภำพจิตและควำมเครียด  
โดยประเด็นทำงสุขภำพจิตจะศึกษำภำวะซึมเศร้ำผ่ำนเครื่องมือกำรวัดคัดกรองภำวะซึมเศร้ำแบบ 
Patient Health Questionnaire (PHQ-๙) และปัจจัยที่มีควำมสัมพันธ์กับภำวะซึมเศร้ำ รวมถึง 
กำรวัดควำมเครียดของเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคงในพื้นที่จังหวัดปัตตำนี จังหวัดยะลำ จังหวัดนรำธิวำส 
 ๒. ขอบเขตด้ำนพ้ืนที่ 
  กำรศึกษำครั้งนี้ท ำกำรศึกษำในหน่วยงำนควำมมั่นคงในพ้ืนที่จังหวัดปัตตำนี จังหวัด
ยะลำ และ จังหวัดนรำธิวำส 
 ๓. ขอบเขตด้ำนกลุ่มประชำกร 
  ในกำรส ำรวจข้อมูลเชิงปริมำณ เจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคง ได้แก่ เจ้ำหน้ำที่ทหำร ต ำรวจ 
ระดับปฏิบัติกำรที่ประจ ำกำรในพ้ืนที่จังหวัดปัตตำนี จังหวัดยะลำ จังหวัดนรำธิวำส จ ำนวน ๒๐๐ คน  
โดยจ ำแนกกลุ่มตัวอย่ำงเป็นเจ้ำหน้ำที่ต ำรวจ ๑๐๐ คน และเจ้ำหน้ำที่ทหำร ๑๐๐ คน และท ำกำร
สัมภำษณ์เชิงลึกเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคงระดับนโยบำย จังหวัดละ ๔ คน รวมจ ำนวน ๑๒ คน  
  



๔ 

 

วิธีด ำเนินกำรวิจัย 

 กำรวิจัยครั้งนี้เป็นกำรด ำเนินงำนวิจัยแบบผสม (Mixed Method) ประกอบด้วยกำร
วิจัยเชิงคุณภำพ (Qualitative Research) ร่วมกับกำรใช้กำรวิจัยเชิงปริมำณ  (Quantitative Research)  
โดยมีขั้นตอนในกำรด ำเนินกำรวิจัยดังนี้ 
 ๑. กำรเก็บรวบรวมข้อมูล แบ่งเป็น 
  ๑.๑ กำรเก็บข้อมูลทุติยภูมิ ผู้วิจัยด ำเนินกำรศึกษำเอกสำร ทฤษฎี และงำนวิจัย 
ที่เก่ียวข้องกับภำวะสุขภำพจิต และควำมเครียดของเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคง และน ำแนวคิดที่ได้มำสร้ำง
เครื่องมือเพ่ือใช้ในกำรเก็บข้อมูล 
  ๑.๒ กำรเก็บข้อมูลปฐมภูมิ แบ่งเป็น 
   ๑.๒.๑ กำรรวบรวมข้อมูลจำกกำรแจกแบบสอบถำมที่ผู้วิจัยสร้ำงขึ้นเพ่ือประเมิน
ภำวะสุขภำพจิต และควำมเครียดของเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคงโดยผ่ำนแบบสอบถำม มีกำรหำค่ำ 
Validity และ Reliability ได้ตำมเกณฑ์ที่ก ำหนด ผู้วิจัยจะด ำเนินกำรเก็บข้อมูล กลุ่มตัวอย่ำงในพ้ืนที่สำม
จงัหวัดชำยแดนภำคใต้ จ ำนวนทั้งสิ้น ๒๐๐ คน 
   ๑.๒.๒ กำรสัมภำษณ์เชิงลึก ผู้วิจัยสรุปประเด็นที่ได้จำกข้อ ๑.๒.๑ ด ำเนินกำร
สัมภำษณ์เชิงลึกเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคงระดับนโยบำย จังหวัดละ ๔ คน รวมเป็น ๑๒ คน เพ่ือหำ
แนวทำงในกำรส่งเสริมสุขภำพจิตให้กับเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคง 
 ๒. กำรวิเครำะห์ข้อมูล  แบ่งเป็น 
  ๒.๑ ข้อมูลที่ได้จำกกำรตอบแบบสอบถำม ผู้วิจัยน ำข้อมูลที่ได้มำวิเครำะห์ ด้วย
โปรแกรมส ำเร็จรูป SPSS เพ่ือประเมินภำวะสุขภำพของเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคง 
  ๒.๒ ข้อมูลที่ได้จำกกำรสัมภำษณ์เชิงลึก ผู้วิจัยน ำข้อมูลที่ได้มำวิเครำะห์เชิงเนื้อหำ 
Content Analysis เปรียบเทียบกับข้อมูลที่ได้จำกกำรทบทวนวรรณกรรม และงำนวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
เพ่ือสรุปแนวทำงในกำรส่งเสริมสุขภำพจิตของเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคงต่อไป 

ประโยชน์ที่ได้รับจำกกำรวิจัย 

 ๑. ตีพิมพ์บทควำมผลกำรวิจัยลงวำรสำรวิชำกำรในระดับประเทศ 
 ๒. ได้รับทรำบถึงข้อมูลปัญหำสุขภำพจิต รวมถึงผลกระทบที่เกิดขึ้นของเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำย 
ควำมมั่นคงที่ก ำลังปฏิบัติงำนในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชำยแดนภำคใต้ 
 ๓. ได้ทรำบแนวทำงในกำรส่งเสริมสุขภำพจิตให้กับเจ้ำหน้ำที่ฝ่ำยควำมมั่นคงที่ปฏิบัติงำน 
ในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชำยแดนภำคใต้  
 
 



๕ 

 

ค ำจ ำกัดควำม 

ภำวะสุขภำพจิต  หมำยถึง กำรที่บุคคลมีสภำพจิตใจที่สำมำรถควบคุมอำรมณ์ได้ มีจิตใจ 
  เบิกบำนแจ่มใส่ มิให้เกิดควำมคับข้องใจหรือขัดแย้งในจิตใจ 
  สำมำรถปรับตัวเข้ำกับสังคม และสิ่งแวดล้อมได้อย่ำงมีควำมสุข 
ควำมเครียด      หมำยถึง ภำวะที่บุคคลรู้สึกถูกกดดัน ไม่สบำยใจ วุ่นวำยใจ กลัว วิตก 
  กังวล ตลอดจนถูกบีบคั้น เกิดจำกกำรที่รับรู้หรือประเมิน 
  สิ่งที่เข้ำมำในประสบกำรณ์ของตนว่ำเป็นสิ่งที่คุกคำมจิตใจ 
  หรือก่อให้เกิดอันตรำยแก่ร่ำงกำย อันเป็นผลให้สภำวะสมดุล 
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 หมำยถึง เจ้ำหน้ำที่ต ำรวจ และทหำร ที่ปฏิบัติงำนในพ้ืนที่ จังหวัดยะลำ 
  จังหวัดปัตตำนี และจังหวัดนรำธิวำส 
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ค ำน ำ 

 จากเหตุการณ์ความรุนแรงในพ้ืนที่จังหวัดชายแดนใต้ที่ยังด าเนินมาอย่างต่อเนื่อง 
ส่งผลให้การปฏิบัติภารกิจของเจ้าหน้าที่ ฝ่ ายความมั่นคงต้องประสบกับปัญหาที่หลากหลาย 
ทั้ งสภาพแวดล้อมทางด้านภาษา สังคม และวัฒนธรรม  การเผชิญกับสถานการณ์ กดดัน และ 
ความรุนแรงที่เกิดขึ้นอย่างไม่คาดฝัน สิ่งเหล่านี้อาจท า ให้เกิดเป็นภาวะวิกฤติต่อสุขภาพอย่างรุนแรง 
ทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ สังคม สิ่งเหล่านี้ล้วนส่งผลกระทบต่อสุขภาพกาย สุขภาพจิต รวมทั้งคุณภาพ
ชีวิตการท างาน นอกจากนั้นในสถานการณ์ที่เสี่ยงภัยดังกล่าว อาจมีผลท าให้เกิดความหวาดกลัว ความ
เบื่ อ ห น่ า ย  ซึ่ ง ส่ ง ผ ล ให้ ผู้ ป ฏิ บั ติ ง า น เกิ ด ค ว า ม เค รี ย ด  แ ล ะ ส่ ง ผ ล ต่ อ ป ร ะ สิ ท ธิ ภ า พ 
การท างานด้วย ดังนั้นรายงานวิจัยเรื่อง การศึกษาสุขภาพจิต และความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่าย 
ความม่ันคงในพื้นที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ จึงมุ่งหวังเพ่ือการเริ่มประเมินภาวะสุขภาพจิตและความเครียด
ของเจ้ าห น้ าที่ ฝ่ ายความมั่ น ค งที่ ป ฏิ บั ติ ภ ารกิ จ ใน พ้ื น ที่  ๓  จั งห วั ดช ายแดนภ าค ใต้  แล ะ 
หาแนวทางจัดท าข้อเสนอแนะแนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ ายความมั่นคง 
ที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
 ผู้ วิจั ยหวังว่ ารายงานการวิจัยเล่ มนี้ จะเป็ นประโยชน์ ท าให้ ทราบถึ งข้ อมูลปัญ หา 
สุขภาพจิต รวมถึงผลกระทบที่ เกิดขึ้นของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ก าลังปฏิบัติงานในพ้ืนที่  ๓ 
จังหวัดชายแดนภาคใต้  และยังเห็นถึงแนวทางในการส่งเสริมสุขภาพจิตให้กับ เจ้าหน้าที่ ฝ่าย 
ความมั่นคงที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้  อีกด้วย หากพบข้อผิดพลาดประการใด 
ผู้วิจัยของอภัยมา ณ โอกาสนี้ ด้วย 
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Abstract 

Title A study of the mental health and stress levels of defence personnel in the 
 Southern Provinces 
Field Social - Psychology 
Name Police Major General Songkiat Wathakul   Course  NDC Class  61 

 The purpose of this study was to evaluate the mental health and stress 
level status of defence personnel in the three southern border provinces. In addition, to 
provide recommendations for improving mental health among the defence personnel. 
Research was carried out using the mixed method approach, through quantitative 
research, collection of data from a questionnaire distributed to 200 defence personnel 
in the three southern provinces. The data obtained was then analyzed using SPSS. 
Qualitative research which was carried out by conducting in-depth interviews with 12 
policy level defence personnel, followed by content analysis of the data obtained. From 
the research,low to lowest levels of stress were found among the defence personnel at 
87 percent, and a medium level of stress at 10.5 percent. Defence personnel with high 
levels of stress accounted for 2.5 percent.  Work factors, economic factors, health 
factors, family and society factors, past experience, and rest and relaxation have an 
impact on mental health and the level of stress experienced by the defence personnel 
in the three southern provinces at a statistically significant level of 0.01. From the 
interviews it was found that issues that impact the level of stress of the defence 
personnel include personal matters, problems on-duty and safety while operating in 
dangerous situations. Recommendations based on findings include having a policy which 
prevents, solves and supports mental health issues in a systematic manner.  Training on 
mental health and stress management should be provided to defence personnel in the 
southern provinces.  In addition, consideration should be given to adjusting benefits, 
clarity on the amount of hours spent on duty, appropriate compensation and 
equipment used in operations that is operable and sufficient.  
 



 

บทคัดย่อ 

เร่ือง การศึกษาสุขภาพจิตและความเครียดของเจ้าหน้าท่ีฝ่ายความมั่นคงในพื้น ท่ี 
 จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
ลักษณะวิชา สังคมจิตวิทยา 
ผู้วิจัย พลต ารวจตรี ทรงเกียรติ  วาทะกุล   หลักสูตร วปอ. รุน่ที่ ๖๑ 

 การศึกษาวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์ เพ่ือประเมินภาวะสุขภาพจิตและความเครียด 
ของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติภารกิจในพ้ืนที่  ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ และเพ่ือจัดท า
ข้อเสนอแนะแนวทางในการเสริมสร้างสุขภาพจิต ให้กับเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ๓ 
จังหวัดชายแดนภาคใต้ การวิจัยครั้งนี้เป็นการด าเนินงานวิจัยแบบผสม (Mixed Method) โดยการใช้การ
วิจัยเชิงปริมาณ ด้วยการรวบรวมข้อมูลจากการแจกแบบสอบถามจากเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่
ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ จ านวนทั้งสิ้น ๒๐๐ คน ซึ่งน าข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์ด้วย
โปรแกรมส าเร็จรูป  SPSS และการวิจัยเชิงคุณภาพ ที่ด าเนินการเก็บข้อมูลด้วยการสัมภาษณ์ 
เชิงลึก เจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงระดับนโยบาย จ านวน ๑๒ คน และท าการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงเนื้อหา 
(Content Analysis) ผลการศึกษา พบว่า เจ้าหน้าที่ ฝ่ ายความมั่นคงส่วนใหญ่ ในวามเครียดใน 
ระดับน้อย และความเครียดในระดับน้อยที่สุด ร้อยละ ๘๗ และความเครียดในระดับปานกลาง 
ร้อยละ ๑๐.๕ โดยเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่มีความเครียดในระดับมากถึงมากที่สุด ร้อยละ ๒.๕ 
โดยปัจจัยด้านการท างาน ปัจจัยทางเศรษฐกิจ ปัจจัยทางสุขภาพ ปัจจัยทางครอบครัวและสังคม 
ปั จจั ยทางด้ านประสบการณ์ ในอดีต  และปั จจัยด้ านการพักผ่อน  ส่ งผลต่ อสุ ขภ าพจิตและ 
ระดับความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคงที่ปฏิบัติหน้าที่ในพ้ืนที่ ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๑ จากการสัมภาษณ์  พบว่าประเด็นปัญหาที่ส่งผลต่อภาวะ
ความเครียดของเจ้าหน้าที่ฝ่ายความมั่นคง ได้แก่ปัญหาส่วนตัว ปัญหาจากการปฏิบัติหน้าที่ และ 
ความปลอดภัยในการปฏิบัติหน้าที่ภายใต้สถานการณ์ความรุนแรง ข้อเสนอแนะจากการศึกษา 
คือควรจัดให้มีนโยบายในการป้องกัน แก้ไขและส่งเสริมปัญหาสุขภาพจิตอย่างเป็นระบบ และควรจัดให้มี
การจัดอบรมให้เจ้าหน้าที่ที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่จัดหวัดชายแดนภาคใต้มีความรู้ทางด้านสุขภาพจิต และ
แนวทางในการบริหารจัดการความเครียด นอกจากนี้ควรพิจารณาปรับสวัสดิการ ห้วงเวลาใน การ
ปฏิบัติงานที่ชัดเจน ค่าตอบแทนอัตราก าลังให้เหมาะสม และอุปกรณ์ในการปฏิบัติงานให้สามารถ 
ใช้การได้และเพียงพอ 
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 วิทยาลัยป้องกันราชอาณาจักร สถาบันวิชาการป้องกันประเทศ ได้อนุมัติให้เอกสารวิจัย 
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หลักสูตรการป้องกันราชอาณาจักร รุ่นที่ ๖๑ ประจ าปีการศึกษา พุทธศักราช ๒๕๖๑ – ๒๕๖๒ 

 
 
      พลโท 

                   (ขจรฤทธิ์  นิลก าแหง) 
                                             ผู้อ านวยการวิทยาลัยป้องกันราชอาณาจักร 
                                                  สถาบันวิชาการป้องกันประเทศ 

 


