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ABSTRACT 

This research aimed to study the effects of relative household economic status (expenditure) on Thai mental 

well-being (life satisfaction), including overall and disaggregated effects by age group. Data from the 2020 

Household Socio-Economic Survey comprising the Thai Mental Health Survey were adopted and analyzed by 

Ordinary Least Squares (OLS) regressions. The entire and adult sample results revealed that relative household 

expenditure, where the reference group was people living in the same province and area type, positively 

affected Thai life satisfaction, implying that the widening gap in household economic status improved 

(worsened) the mental well-being of the richer (poorer). However, relative household expenditure did not affect 

the life satisfaction of Thai youth and elderly. 
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บทคดัย่อ 

การวจิยัน้ีมวีตัถุประสงค์เพื่อศกึษาผลกระทบของสถานะทางเศรษฐกจิ (ค่าใชจ้่าย) ของครวัเรอืนโดยเปรยีบเทยีบ ต่อ

สุขภาวะทางจติ (ความพงึพอใจในชวีติ) ของคนไทย ทัง้ในภาพรวมและจาํแนกตามช่วงวยั โดยวเิคราะหข์อ้มลูจากการ

สํารวจภาวะเศรษฐกจิและสงัคมของครวัเรอืน พ.ศ.2563 ทีร่วมการสํารวจสุขภาพจติคนไทย ดว้ยสมการถดถอยกําลงั

สองน้อยทีสุ่ด ผลการศกึษาในภาพรวมและกรณีผูใ้หญพ่บว่า ค่าใชจ้่ายครวัเรอืนสมัพทัธ ์โดยเทยีบกบักลุ่มอา้งองิคอืผูท้ี่

อาศยัอยู่ในจงัหวดัและลกัษณะพื้นที่เดยีวกนั ส่งผลทางบวกต่อความพงึพอใจในชวีติของคนไทย กล่าวคอื ช่องว่าง

ระหว่างสถานะทางเศรษฐกิจของครวัเรอืนทีก่วา้งขึน้ ส่งผลด ี(เสยี) ต่อสุขภาวะทางจติของผูท้ี่มสีถานะเหนือ (ด้อย) 

กว่ากลุ่มอา้งองิ อย่างไรกต็าม ค่าใชจ้่ายครวัเรอืนสมัพทัธไ์ม่มผีลต่อความพงึพอใจในชวีติของเยาวชนและผูส้งูอายุชาว

ไทย 

คาํสาํคญั: การเปรยีบเทยีบทางสงัคม, สถานะทางเศรษฐกจิ, ค่าใชจ้่ายครวัเรอืนสมัพทัธ์, สุขภาวะทางจติ, ความพงึ

พอใจในชวีติ 
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บทนํา 

ปัญหาสุขภาพจติเป็นหน่ึงในปัญหาระดบัโลกทีท่วคีวามรุนแรงยิง่ขึน้ ดงัจะเหน็ไดจ้ากความชุกของโรคทางจติเวชทีม่ี

แนวโน้มเพิม่ขึน้จาก 654.8 ล้านเคสทัว่โลก ใน ค.ศ.1990 มาอยู่ที ่970.1 ล้านเคส ใน ค.ศ.2019 (GBD 2019 Mental 

Disorders Collaborators, 2022) เช่นเดียวกันสําหรับประเทศไทย คลังข้อมูลการแพทย์และสุขภาพ กระทรวง

สาธารณสุข (2565) ระบุว่า พ.ศ.2558 ผู้ป่วยด้านจติเวชภายใต้กระทรวงฯ มปีระมาณ 1.4 ล้านคน และตัง้แต่ปี พ.ศ.

2560 เป็นตน้มา จาํนวนผูป่้วยเพิม่ขึน้เป็นมากกว่า 2 ลา้นคนต่อปี โดย พ.ศ.2564 มผีูป่้วยมากถงึ 2.3 ลา้นคน ซึง่ส่วนใหญ่

เป็นโรคซมึเศรา้และโรควติกกงัวล อย่างไรกต็าม ตวัเลขผูป่้วยขา้งต้นนัน้ตํ่ากว่าสถานการณ์จรงิ เพราะในประเทศไทย 

ปัญหาสุขภาพจติมกัถูกตตีราว่าเป็นเรื่องน่าอายหรอืไม่ใช่ปัญหาใหญ่ ทําใหผู้ป่้วยหลายรายตดัสนิใจไม่ไปรกัษา กอปรกบั 

บางส่วนที่เขา้ไม่ถึงการรกัษาเน่ืองจากปัญหาความขาดแคลนบุคลากรที่ทํางานด้านสุขภาพจติ (“จติแพทย์”, 2565) 

ส่งผลใหผู้ป่้วยจาํนวนมากตกอยู่ในสถานการณ์เสีย่งทีจ่ะรบัมอืกบัปัญหาไม่ถูกวธิ ีโดยเฉพาะอย่างยิง่การแกปั้ญหาดว้ย

การฆ่าตวัตาย ซึ่งเมื่อพจิารณาอตัราการฆา่ตวัตายสําเรจ็ของไทย พบว่า เพิม่ขึน้มาตลอดตัง้แต่ พ.ศ.2560 โดยเฉพาะ

เมื่อมกีารระบาดของโรคโควดิ-19 ทีอ่ตัราเพิม่สงูขึน้จาก 6.64 รายต่อประชากรแสนคน ใน พ.ศ.2562 มาอยู่ที ่7.35 และ 

7.38 รายต่อประชากรแสนคน ใน พ.ศ.2563 และ 2564 ตามลําดบั (ศูนยเ์ฝ้าระวงัการฆา่ตวัตาย, 2565)  

การหาทางรบัมอืกบัปัญหาสุขภาพจติของคนไทยจงึถอืเป็นพนัธกจิสําคญัของรฐับาลไทยและทุกภาคส่วนทีเ่กี่ยวขอ้ง 

ทําใหก้ารศกึษาหาปัจจยัทีม่ผีลต่อสุขภาวะทางจติของคนไทยมคีวามสําคญัอย่างยิง่ต่อการรบัมอืกบัปัญหาน้ี งานวจิยั

ก่อนหน้าพบว่า สถานะทางเศรษฐกิจ โดยเฉพาะรายได้สัมบูรณ์ มีผลต่อสุขภาวะทางจิตของปัจเจกชน (Ball & 

Chernova, 2008; Hindermann, 2014; Kahneman & Deaton, 2010) อย่างไรก็ตาม ในทางทฤษฎี สถานะทาง

เศรษฐกจิของบุคคลอื่นสามารถส่งผลกระทบต่อสุขภาวะทางจติของเราได้โดยผ่านกลไกการเปรยีบเทยีบทางสงัคม 

(Social comparison) (Festinger, 1954) โดยเฉพาะอย่างยิ่งในบริบทสังคมไทย ที่มีความเหลื่อมล้ําด้านรายได้ 

ค่าใชจ้่าย และความมัง่คัง่ปรากฏอย่างชดัเจน รวมถงึความกา้วหน้าของสื่อสงัคมออนไลน์ในปัจจุบนัเอื้อใหผู้ค้นทาํการ

เปรยีบเทยีบสถานะของตนกบัผูอ้ื่นไดโ้ดยง่ายและบ่อยขึน้ ทัง้น้ีกรณีประเทศไทย ยงัคงไม่มกีารศกึษาเชงิประจกัษ์ใน

ประเด็นดงักล่าว ดงันัน้งานวจิยัน้ีจงึมวีตัถุประสงค์เพื่อศกึษาผลกระทบของสถานะทางเศรษฐกิจ (วดัจากค่าใชจ้่าย) 

ของครวัเรือนโดยเปรียบเทยีบ ต่อสุขภาวะทางจติ (วดัจากความพงึพอใจในชวีติ) ของคนไทย ทัง้ในภาพรวมและ

จาํแนกตามช่วงวยั เพื่อเป็นประโยชน์ต่อการวางแผนเชงินโยบายของภาครฐั ทีค่รอบคลุมทัง้การลดความเหลื่อมล้ําทาง

เศรษฐกจิและพฒันาความอยู่ดมีสุีขของคนไทยทุกช่วงวยัไปอย่างพรอ้มเพรยีงกนั 

 

การทบทวนวรรณกรรม 

สุขภาวะทางจติ (Mental well-being) มไิด้หมายถึงแค่เฉพาะการปราศจากความเจบ็ป่วยทางจติใจหรอือาการทางจติเวช 

แต่รวมถึงการมคีวามสุขและความพงึพอใจในชวีติทีม่กัถูกประเมนิด้วยตวับุคคลเอง จงึเรยีกว่า สุขภาวะเชงิอตัวสิยั 

(Subjective Well-Being: SWB) (คณะจติวทิยา จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั, 2559; National Research Council, 2013) 

งานวิจัยจํานวนมากพบว่า สถานะทางเศรษฐกิจ เช่น รายได้ (Ball & Chernova, 2008; Hindermann, 2014; 

Kahneman & Deaton, 2010) ค่าใชจ้่ายเพื่อการอุปโภคบรโิภค (Wang et al., 2019) และความมัง่คัง่หรอืการถอืครอง

ทรพัยส์นิ (Heady & Wooden, 2004; Landiyanto et al., 2011) ของบุคคลหรอืครวัเรอืน เป็นปัจจยัสาํคญัทีส่มัพนัธก์บั

หรอืส่งผลต่อสุขภาวะทางจติหรอื SWB ในทศิทางบวก ซึง่สะทอ้นถงึความสามารถในการเพิม่อรรถประโยชน์ (นิยมวดั

ด้วยความสุขหรอืความพงึพอใจในชวีติ) ด้วยการบรโิภค รวมถึงความรูส้กึมัน่คงปลอดภยัจากการมทีรพัย์สนิไวเ้ป็น

หลกัประกนั 

อย่างไรกต็าม การศกึษาโดย Easterlin (1974) กลบัไม่พบความสมัพนัธ์ทีช่ดัเจนระหว่างรายไดส้มับูรณ์กบั SWB เมื่อ

วิเคราะห์ข้อมูลของ 19 ประเทศ ผ่านช่วงเวลาตัง้แต่ ค.ศ.1946-1970 โดยปรากฏการณ์น้ีถูกนิยามว่า Easterlin 

Paradox ซึ่งสามารถอธบิายไดด้ว้ยสมมตฐิานรายไดเ้ปรยีบเทยีบ (Relative Income Hypothesis) ของ Duesenberry 
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(1949) ที่ว่า เมื่อสงัคมและเศรษฐกิจพฒันาขึ้น เศรษฐานะโดยเปรียบเทยีบจะมผีลต่อ SWB แทนที่รายได้สมับูรณ์ 

เพราะคนจะทําการตดัสนิใจดา้นต่างๆ โดยเฉพาะดา้นการบรโิภคเพื่อเพิม่อรรถประโยชน์ของตน โดยเปรยีบเทยีบกบั

ระดบัรายไดห้รอืพฤตกิรรมของบุคคลอื่นในสงัคมหรอืกลุ่มอา้งองิ ทีม่กัเป็นคนใกลต้วัหรอืมลีกัษณะคลา้ยกนั 

กลไกการเปรยีบเทยีบสถานะของตนเองกบักลุ่มอ้างองิขา้งต้น เรยีกว่า การเปรยีบเทยีบทางสงัคม (Festinger, 1954) 

ซึ่งสามารถส่งผลต่อ SWB ของผูเ้ปรยีบเทยีบไดห้ลายทศิทาง โดยหากบุคคลหน่ึงรบัรูว้่า ตนมสีถานะทีด่อ้ยกว่ากลุ่ม

อ้างอิง เขาอาจรู้สึกอิจฉา น้อยเน้ือตํ่าใจ กดดนั หรือในทางสงัคมวิทยาเรียกว่า Relative deprivation (Runciman, 

1966) ตรงกนัขา้มกบับุคคลทีม่สีถานะดกีว่ากลุ่มอา้งองิ อาจรูส้กึภาคภูมใิจและพงึพอใจในชวีติของตน การศกึษาหลายงาน

พบผลในลกัษณะดงักล่าว (Ball & Chernova, 2008; Clark & Oswald, 1996; Hindermann, 2014) 

อย่างไรก็ด ีการเปรยีบเทยีบสถานะทางเศรษฐกิจอาจส่งผลต่อ SWB ในทศิทางตรงกนัขา้ม กล่าวคอื การมสีถานะ

เหนือกว่ากลุ่มอา้งองิอาจนํามาสู่ความเหน็อกเหน็ใจหรอืรูส้กึผดิต่อผูท้ีด่อ้ยกวา่ สอดคลอ้งกบัแนวคดิ Inequity aversion 

ของ Fehr and Schmidt (1999) และผลจากการวจิยัเชงิทดลองของ Dawes et al. (2007) สาํหรบับุคคลทีม่สีถานะดอ้ย

กว่ากลุ่มอ้างองิ อาจเกดิความรูส้กึเชงิบวกไดจ้ากการเลง็เหน็โอกาสการเตบิโตของรายไดแ้ละทรพัยส์นิในอนาคตของ

ตนจนเทยีบเท่ากบักลุ่มอ้างอิง ซึ่งเรยีกว่า Signaling effect หรอื Tunnel effect (Hirschman & Rothschild, 1973) ที่

เกี่ยวโยงกับโอกาสในการเลื่อนชัน้ทางสงัคม (Social mobility) โดยประเทศที่มโีอกาสในการเลื่อนชัน้ทางสงัคมสูง 

รวมถงึกรณีศกึษากลุ่มตวัอย่างอายุน้อย มโีอกาสพบ Tunnel effect ได ้(FitzRoy et al., 2014; Hindermann, 2014) 

ทัง้น้ี บุคคลต่างระดบัเศรษฐานะอาจได้รบัผลกระทบจากการเปรยีบเทยีบสถานะทางเศรษฐกิจต่อ SWB ในขนาดที่

แตกต่างกัน เช่น Ferrer-i-Carbonell (2005) กรณีศึกษาเยอรมนีตะวนัตก และ Chuluun et al. (2014) กรณีศึกษา

มองโกเลยี พบว่า มเีฉพาะกลุ่มตวัอย่างทีร่ายไดค้รวัเรอืนตํ่ากว่ารายไดอ้้างองิเท่านัน้ ทีเ่ผชญิกบัความรูส้กึเชงิลบจาก

การเปรยีบเทยีบ ในขณะทีค่นทีฐ่านะดกีว่ากลุ่มอา้งองิไม่ไดร้บัผลกระทบใดๆ ซึ่งขดัแยง้กบัที ่Oshio et al. (2011) พบ

ในกรณีญีปุ่่ น ทีค่นทีฐ่านะดกีว่ากลุ่มอา้งองิไดร้บัผลเชงิบวกจากการเปรยีบเทยีบรายไดค้รวัเรอืนในขนาดทีใ่หญ่กว่าผล

เชงิลบทีค่นฐานะดอ้ยกว่าเผชญิ และกรณีเกาหลใีต ้ทีผ่ลของคนสองกลุ่มมขีนาดไม่แตกต่างกนั 

นอกจากน้ี SWB ยังสัมพันธ์กับปัจจัยส่วนบุคคลอื่นๆ เช่น เพศ อายุ (สัมพันธ์แบบ U-shaped เป็นส่วนใหญ่) 

สถานภาพการสมรส การศกึษา การประกอบอาชพี รวมถงึสุขภาพกายและพฤตกิรรมดา้นสุขภาพต่างๆ (Chuluun et 

al., 2014; Hindermann, 2014; Oshio et al., 2011) ปัจจยัด้านครวัเรือน เช่น จํานวนสมาชิกในครวัเรือน การเป็น

หวัหน้าครวัเรอืน การมหีน้ีครวัเรอืน ความไวเ้น้ือเชื่อใจและความรูส้กึมัน่คงปลอดภยัในครวัเรอืน (Ferrer-i-Carbonell, 

2005; Hindermann, 2014; Oshio et al., 2011; Rodríguez-Pose & von Berlepsch, 2014) ปัจจัยด้านสังคม เช่น 

ความสมัพนัธก์บัผูอ้ื่น การช่วยเหลอืผูอ้ื่น (Hindermann, 2014; Kahneman & Deaton, 2010) ปัจจยัดา้นนโยบาย เช่น 

สวสัดิการการรกัษาพยาบาล การได้รบัทุนการศกึษา (Geyer & Walton, 2015; Keng & Wu, 2014) และปัจจยัดา้น

พืน้ที ่เช่น การอาศยัอยู่ในเมอืงหรอืชนบท รวมถงึภูมภิาคทีอ่ยู่ ทีค่วบรวมปัจจยัอื่นทีส่าํรวจไม่ไดข้องแต่ละภูมภิาค เช่น 

วฒันธรรม (Hindermann, 2014; Wang et al., 2019) 

สมมติฐานการวิจยั 

1) สถานะทางเศรษฐกจิ (ค่าใชจ้่าย) ของครวัเรอืนโดยเปรยีบเทยีบ ส่งผลต่อสุขภาวะทางจติ (ความพงึพอใจในชวีติ) 

ของคนไทยในภาพรวม  

2) คนไทยต่างช่วงวยัไดร้บัผลกระทบจากสถานะทางเศรษฐกจิ (ค่าใชจ้่าย) ของครวัเรอืนโดยเปรยีบเทยีบ ต่อสุขภาวะ

ทางจติ (ความพงึพอใจในชวีติ) แตกต่างกนั 

3) ค่าใช้จ่ายครวัเรอืนแบบสมับูรณ์ ปัจจยัส่วนบุคคล ปัจจยัด้านครวัเรอืน ปัจจยัด้านสงัคม ปัจจยัด้านนโยบาย และ

ปัจจยัดา้นพืน้ที ่ส่งผลต่อสุขภาวะทางจติ (ความพงึพอใจในชวีติ) ของคนไทย ทัง้ในภาพรวมและแยกช่วงวยั 
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กรอบแนวคิดการวิจยั 

 ค่าใชจ้่ายครวัเรอืนแบบสมับูรณ์และสมัพทัธ ์  

  

 สุขภาวะทางจติ (ความพงึพอใจในชวีติ)  

  

ตวัแปรควบคมุ 

ปัจจยัส่วนบุคคล : เพศ, อายุ, สถานภาพการสมรส, จํานวนปีการศกึษา, อาชพี, สุขภาพกาย (ความพกิาร/ ต้องมี

คนช่วยเหลอืฯ) 

ปัจจยัด้านครวัเรือน : การเป็นหวัหน้าครวัเรอืน, จํานวนสมาชกิในครวัเรอืน, การมหีน้ีครวัเรอืน, ความรูส้กึมัน่คง

ปลอดภยัในครอบครวั, ความเชื่อใจในครอบครวั, ความรกัและผกูพนัในครอบครวั 

ปัจจยัด้านสงัคม : การช่วยเหลอืผูอ้ื่น 

ปัจจยัด้านนโยบาย : สวสัดิการรักษาพยาบาล, บัตรสวัสดิการแห่งรัฐ, การกู้ยืมจากรัฐ (โครงการเงินกู้เพื่อ

การศกึษา/ กองทุนหมู่บา้น ชุมชน เมอืง), ทุนการศกึษารฐั, อาหารกลางวนัหรอืนมฟรสีาํหรบันักเรยีน, เบีย้ผูส้งูอายุ 

ปัจจยัด้านพื้นท่ี : ลกัษณะพืน้ที ่(เมอืง/ ชนบท), ภูมภิาคทีอ่ยู่ 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคดิ 

 

วิธีดาํเนินการวิจยั 

การวจิยัครัง้น้ีใช้ขอ้มูลทุติยภูมจิากการสํารวจภาวะเศรษฐกิจและสงัคมของครวัเรอืน (Household Socio-Economic 

Survey: SES) พ.ศ.2563 ที่รวมการสํารวจสุขภาพจติคนไทย โดยสํานักงานสถิติแห่งชาติ กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการ

วเิคราะหข์อ้มลู คอื สมาชกิในครวัเรอืนส่วนบุคคล ทีม่อีายุ 15 ปีขึน้ไป รวมทัง้สิน้ 45,638 คน ซึง่สะทอ้นประชากรไทย

ไดป้ระมาณ 54,174,180 คน เมื่อคาํนวณโดยใชค่้าน้ําหนักประชากรร่วมดว้ย 

ทัง้น้ีการสํารวจ SES รอบปีดงักล่าวไม่ได้จดัเกบ็ขอ้มูลรายไดค้รวัเรอืน ผู้วจิยัจงึใชค่้าใชจ้่ายครวัเรอืนทัง้สิน้ต่อเดอืน 

(HHExp) เพื่อสะท้อนถึงสถานะทางเศรษฐกิจของครวัเรอืน สําหรบัการคํานวณค่าใช้จ่ายครวัเรอืนโดยเปรยีบเทยีบ 

(ReExp) กลุ่มอ้างองิทีใ่ช ้คอื กลุ่มตวัอย่างทีอ่ยู่ในจงัหวดัและลกัษณะพืน้ที ่(เมอืงหรอืชนบท) เดยีวกนั โดยมค่ีาเฉลีย่

ของค่าใชจ้่ายครวัเรอืนของกลุ่มตวัอย่างดงักล่าวเป็นค่าใชจ้่ายอา้งองิ (RefExp) และเพื่อสื่อถงึความไม่สมมาตรกนัของ

ขนาดผลกระทบจาก ReExp ของกลุ่มคนต่างเศรษฐานะ (สถานะดีกว่าหรือด้อยกว่ากลุ่มอ้างอิง โดยอ้างอิงจาก

ค่าใชจ้่ายครวัเรอืน) จงึคาํนวณ ReExp ตามวธิขีอง Ferrer-i-Carbonell (2005) ดงัน้ี 

กรณีที ่HHExp > RefExp (สถานะดกีว่า)  ReExp_Richer = ln(HHExp/RefExp) = ln(HHExp) – ln(RefExp)  

ReExp_Poorer = 0 

กรณีที ่HHExp < RefExp (สถานะดอ้ยกว่า) ReExp_Richer = 0 

ReExp_Poorer = –ln(HHExp/RefExp) = ln(RefExp) – ln(HHExp) 

กรณีที ่HHExp = RefExp (สถานะเท่าเทยีม) ReExp_Richer = 0 และ ReExp_Poorer = 0 

ตวัแปรสุขภาวะทางจติถูกวดัดว้ยความพงึพอใจในชวีติ (Life satisfaction: LS) ทีไ่ดจ้ากคําถามว่า “ในช่วง 1 เดอืนที่

ผ่านมาจนถึงปัจจุบนั ให้ท่านสํารวจตวัเองและประเมนิความรู้สึกตนเองว่า ท่านมีความพึงพอใจในชวีติในระดบัใด  

(ไม่พงึพอใจในชวีติเลย = 0 / พงึพอใจมากทีสุ่ด = 10)”  

การวเิคราะห์ขอ้มูลม ี2 รูปแบบ คอื สถิตเิชงิพรรณนา (ค่าเฉลี่ย สดัส่วน) และสถิติเชงิอ้างอิงที่เป็นการประมาณการ

แบบจําลองเศรษฐมติ ิเพื่อดูผลกระทบของค่าใช้จ่ายครวัเรอืนโดยเปรยีบเทยีบต่อ LS โดยแบบจําลองที่ใช้จะขึ้นกบั

ลกัษณะตวัแปรตาม (LS) แมว้่างานวจิยัก่อนหน้านิยมใชแ้บบจําลองโลจติหรอืโพรบติแบบเรยีงลําดบั เน่ืองจากมองวา่ 

LS เป็นตวัแปรเชงิคุณภาพแบบเรยีงลําดบั (Ordinal) อย่างไรกต็าม งานวจิยับางส่วนใชแ้บบจําลองสมการถดถอยวธิี
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กําลังสองน้อยที่สุด (Ordinary Least Squares: OLS) โดยตัง้สมมติฐานให้ตัวแปร LS เป็นตัวแปร Cardinal ทัง้น้ี 

Ferrer-i-Carbonell and Frijters (2004) พบว่า แบบจําลองสองรูปแบบข้างต้นให้ผลต่างกันเพียงเล็กน้อย ดังนัน้

งานวิจยัครัง้น้ีจึงเลือกใช้แบบจําลอง OLS ซึ่งสามารถแปลผลและตีความหมายได้ง่ายกว่า โดยเฉพาะเมื่อ LS ถูก

แบ่งเป็นหลายระดบัดงัเช่นในงานวจิยัครัง้น้ี (11 ระดบั) แบบจาํลองความพงึพอใจในชวีติทีใ่ช ้แสดงไดด้งัสมการต่อไปน้ี 
LSi  = β0 + β1ln (HHExpi) + β2ReExp_Richeri + β3ReExp_Pooreri + 𝛂𝛂𝐱𝐱i + ei 

โดย x คอืเวกเตอรข์องตวัแปรควบคุมตามกรอบแนวคดิ แบบจาํลองน้ีจะถูกประมาณการโดยใชข้อ้มูลของกลุ่มตวัอย่าง

ทัง้หมดเพื่อตอบสมมตฐิานฯ ขอ้ที ่1 รวมถงึประมาณการแยกกลุ่มตวัอย่างย่อยตามช่วงวยั 3 กลุ่ม ไดแ้ก่ เยาวชน (อายุ 

15-24 ปี) ผูใ้หญ่ (อายุ 25-59 ปี) และผูส้งูอายุ (อายุ 60 ปีขึน้ไป) เพื่อตอบสมมตฐิานฯ ขอ้ที ่2 ทัง้น้ีตวัแปร ReExp ถูก

คาํนวณโดยอา้งองิจากขอ้มลูของกลุ่มตวัอย่างทัง้หมด ดงันัน้จงึมค่ีาเท่าเดมิแมเ้ป็นการประมาณการกลุ่มตวัอย่างย่อย 

 

ผลการวิจยั 

สถิติเชิงพรรณนา 

ผลการวเิคราะห์ปัจจยัส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่างทัง้หมดร่วมกบัค่าน้ําหนักประชากร พบว่า สดัส่วนเพศของกลุ่ม

ตวัอย่างใกล้เคยีงกนั (เพศชาย รอ้ยละ 48.5) ส่วนใหญ่อยู่ในวยัผูใ้หญ่ (อายุเฉลี่ย 51.5 ปี) มสีถานภาพสมรส (รอ้ยละ 

63.9) ได้รบัการศกึษาเฉลี่ย 9.5 ปี และทําธุรกจิส่วนตวั (ร้อยละ 34.2) ทัง้น้ี ร้อยละ 0.2 ว่างงานอยู่ และร้อยละ 24.1 

ไม่ไดอ้ยู่ในกําลงัแรงงาน (เช่น นักเรยีน แม่บ้าน เกษยีณ) สําหรบัสุขภาพกาย ส่วนน้อยเป็นผูพ้กิาร (รอ้ยละ 3.1) และ

จําเป็นต้องมคีนช่วยเหลอืในชวีติประจําวนั (ร้อยละ 0.3) ปัจจยัด้านครวัเรอืน พบว่า ส่วนใหญ่เป็นหวัหน้าครวัเรอืน 

(ร้อยละ 70.1) มีสมาชิกในครวัเรือนเฉลี่ยอยู่ที่ 2.77 คน และร้อยละ 52.7 มีหน้ีสินครวัเรือน นอกจากน้ี ส่วนใหญ่

ประเมนิว่ามคีวามรูส้กึมัน่คงปลอดภยัในครอบครวั (รอ้ยละ 97.3) ความเชื่อใจในครอบครวั (รอ้ยละ 96.8) และความรกั

และผูกพนัในครอบครวั (รอ้ยละ 97.7) ในระดบัสูง ปัจจยัดา้นสงัคม พบว่า ส่วนใหญ่ประเมนิตนเองว่ามกีารช่วยเหลอื

ผู้อื่นอยู่ในระดับสูง (ร้อยละ 87.5) ปัจจัยด้านพื้นที่ พบว่า ร้อยละ 54.2 อยู่ในชนบท (นอกเขตเทศบาล) และอยู ่

ภาคกลางมากที่สุด (รอ้ยละ 43.9) ปัจจยัด้านนโยบาย พบว่า ร้อยละ 99.5 มสีวสัดกิารรกัษาพยาบาล ร้อยละ 28.1 

ไดร้บัสทิธบิตัรสวสัดกิารแห่งรฐั และรอ้ยละ 15.2 กูย้มืเงนิจากรฐั โดยรอ้ยละ 4.9 ของเยาวชนกูย้มืจากโครงการเงนิกู้

เพื่อการศกึษาของรฐั รอ้ยละ 14.8 ของผูใ้หญ ่และรอ้ยละ 14.5 ของผูส้งูอายุ กูย้มืจากกองทุนหมู่บา้น ชุมชน หรอืเมอืง 

นอกจากน้ี เยาวชนส่วนน้อยไดร้บัทุนการศกึษาจากรฐั (ร้อยละ 1.2) และอาหารกลางวนัหรอืนมฟรสีําหรบันักเรยีน 

(รอ้ยละ 2.1) ในขณะทีผู่ส้งูอายสุ่วนใหญ่ (รอ้ยละ 83.9) ไดร้บัเงนิสงเคราะหเ์พื่อการยงัชพีหรอืเบีย้ผูส้งูอายุ 

สําหรบัตวัแปรหลกัของการศกึษา พบว่า กลุ่มตวัอย่างทัง้หมดมคีวามพงึพอใจในชวีติเฉลี่ยอยู่ที ่7.55 โดยค่าเฉลีย่ของ

กลุ่มเยาวชนสงูทีสุ่ด (7.66) ตามมาดว้ย ผูส้งูอาย ุ(7.62) และผูใ้หญ ่(7.52) นอกจากน้ี กลุ่มตวัอย่างทัง้หมดมคี่าใชจ้่าย

ครวัเรอืนเฉลี่ย 21,699.02 บาทต่อเดอืน โดยค่าเฉลี่ยของกลุ่มผู้ใหญ่สูงที่สุด (23,420.47 บาท) ตามมาด้วยเยาวชน 

(20,138.7 บาท) และผูส้งูอายุ (18,282.23 บาท) 

ผลการประมาณการแบบจาํลองความพึงพอใจในชีวิต 

จากการประมาณการแบบจําลองความพงึพอใจในชวีติ (LS) ด้วยวธิ ีOLS พบผลดงัตารางที่ 1 ในกรณีกลุ่มตวัอย่าง

ทัง้หมด เมื่อกําหนดใหต้วัแปรอื่นคงทีห่รอืเปรยีบเทยีบในกลุ่มตวัอย่างทีม่ลีกัษณะเหมอืนกนั พบว่า ทีร่ะดบันัยสําคญั

ทางสถติ ิ0.01 ค่าใชจ้่ายครวัเรอืนทัง้แบบสมับูรณ์และสมัพทัธส่์งผลต่อ LS โดยเมื่อค่าใช่จ่ายครวัเรอืนสมับูรณ์เพิม่ขึน้

ร้อยละ 1 โดยเฉลี่ยจะทําให ้LS เพิม่ขึ้นประมาณ 0.0023 หน่วย (ในช่วง 0-10) สําหรบัผู้ที่มสีถานะดกีว่ากลุ่มอ้างองิ 

(HHExp > RefExp) เมื่อค่าใช้จ่ายสมัพทัธ์ (HHExp/RefExp) เพิ่มขึ้นร้อยละ 1 จะทําให้ LS เพิ่มขึ้นเฉลี่ยประมาณ 

0.0015 หน่วย และสําหรบัผูท้ีม่สีถานะด้อยกว่ากลุ่มอ้างองิ (HHExp < RefExp) เมื่อค่าใชจ้่ายสมัพทัธล์ดลงร้อยละ 1 

จะทาํให ้LS ลดลงเฉลีย่ประมาณ 0.0017 หน่วย ซึง่เป็นขนาดทีใ่กลเ้คยีงกบัผลกระทบของผูท้ีม่สีถานะดกีวา่กลุ่มอา้งองิ 

(|β�3|-β�2 =0.02) ผลขา้งต้นหมายความว่า การเพิม่ขึน้ของช่องว่างระหว่างค่าใชจ้่ายครวัเรอืนแบบสมับูรณ์กบัค่าใชจ้่าย
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อ้างอิง [ln(HHExp) – ln(RefExp) หรือ ln(RefExp) – ln(HHExp)] ทําให้คนที่เหนือกว่ากลุ่มอ้างอิงมี LS สูงขึ้น แต่

กลบัไปลด LS ของคนอกีกลุ่มทีม่เีศรษฐานะดอ้ยกว่า ในสดัส่วนทีเ่ท่าๆ กนั 

อย่างไรกต็าม เมื่อพจิารณาผลจําแนกตามช่วงวยั พบว่า ตวัแปรค่าใชจ้่ายครวัเรอืนแบบสมับูรณ์และสมัพทัธ์ของกลุ่ม

ตวัอย่างเยาวชนไม่มนัียสําคญัทางสถติ ิและมเีฉพาะค่าใชจ้่ายครวัเรอืนแบบสมับูรณ์ทีส่่งผลทางบวกต่อ LS ของกลุ่ม

ตวัอย่างผูสู้งอายุอย่างมนัียสําคญัฯ (β�1=0.441) โดยขนาดของผลกระทบถอืว่าใหญ่กว่าของกรณีกลุ่มตวัอย่างทัง้หมด

อยู่เกอืบสองเท่า ในขณะทีก่ลุ่มตวัอย่างผูใ้หญพ่บว่า ค่าใชจ้่ายครวัเรอืนทัง้สองรูปแบบส่งผลในทศิทางเดยีวกบัในกรณี

กลุ่มตวัอย่างทัง้หมด แต่มขีอ้แตกต่างตรงทีใ่นกรณีผูใ้หญ่ ผลกระทบจากค่าใชจ้่ายครวัเรอืนสมัพทัธข์องกลุ่มตวัอย่างที่

มสีถานะดอ้ยกว่ากลุ่มอา้งองิ มขีนาดค่อนขา้งใหญ่กว่าผลกระทบของกลุ่มทีม่สีถานะดกีว่าอย่างเหน็ไดช้ดั เมื่อเทยีบกบั

ในกรณีกลุ่มตวัอย่างทัง้หมด (|β�3|-β�2 =0.075) 

สําหรับตัวแปรควบคุมที่โดยเฉลี่ยแล้วมีผลต่อ LS อย่างมีนัยสําคัญฯ ประกอบด้วย ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ  

(ในภาพรวมและผูส้งูอายุ ผูช้ายม ีLS ตํ่ากว่าผูห้ญงิ) อายุ (สมัพนัธแ์บบ U-shaped โดย LS จะกลบัมาเพิม่เมื่ออายุเกนิ 

43 ปี) สถานภาพการสมรส (ผูท้ีเ่ป็นม่ายกรณีภาพรวมและเยาวชน ผูท้ีแ่ยกกนัอยู่หรอืหย่ารา้งกรณีภาพรวมและผูใ้หญ่ 

ม ีLS ตํ่ากว่าผูท้ีม่สีถานะโสดหรอืสมรส) จํานวนปีทีไ่ดร้บัการศกึษา (ส่งผลทางบวก ยกเวน้ในผูสู้งอายุ) การประกอบ

อาชพี (ในภาพรวมและเยาวชน ผูท้ีม่งีานทําหรอืไม่ไดอ้ยู่ในกําลงัแรงงานส่วนใหญ่ม ีLS สูงกว่าผูว้่างงาน แต่ในผูใ้หญ่ 

มผีลบางอาชพีเท่านัน้ และในผูสู้งอายุ ไม่มผีลใดๆ) ความพกิาร (ส่งผลทางลบ ยกเว้นในเยาวชน) และการต้องมคีน

ช่วยเหลอืในชวีติประจาํวนั (ส่งผลทางลบในภาพรวมและผูส้งูอายุ) ปัจจยัดา้นครวัเรอืน ไดแ้ก่ การเป็นหวัหน้าครวัเรอืน 

(เยาวชนและผู้สูงอายุที่เป็นหวัหน้าครวัเรอืนม ีLS สูงกว่าคนที่เป็นสมาชกิในครวัเรอืน) จํานวนสมาชกิในครวัเรอืน 

(ส่งผลทางลบ ยกเว้นในเยาวชน) การมหีน้ีครวัเรอืน (ส่งผลทางลบ) ความรู้สกึมัน่คงปลอดภยัเมื่ออยู่ในครอบครวั 

(ยกเวน้ในเยาวชน) ความเชื่อใจครอบครวั และการอยู่ในครอบครวัทีม่คีวามรกัและผูกพนัต่อกนั (ยกเว้นในเยาวชน) 

รวมถงึปัจจยัดา้นสงัคมอย่างการช่วยเหลอืผูอ้ื่น โดยผูท้ีป่ระเมนิว่าดา้นเหล่าน้ีอยู่ในระดบัสูงม ีLS สูงกว่าผูท้ีต่อบระดบัตํ่า 

ปัจจยัดา้นนโยบาย ไดแ้ก่ การมสีวสัดกิารรกัษาพยาบาล (ส่งผลทางบวกในภาพรวมและผูใ้หญ่) การกูย้มืจากรฐั (ส่งผล

ทางบวกในภาพรวม โดยผูใ้หญ่ทีกู่ย้มืจากกองทุนหมู่บ้านฯ ม ีLS สงูกว่าผูท้ีไ่ม่ไดกู้้ยมื) และการไดร้บัทุนการศกึษาจากรฐั 

(ส่งผลทางลบสาํหรบัเยาวชน) ทา้ยสุดคอืปัจจยัดา้นพืน้ที ่ไดแ้ก่ การอาศยัอยู่ในเมอืง (ส่งผลทางลบ ยกเวน้ในเยาวชน) 

และภูมิภาคที่อยู่ (คนภูมิภาคอื่นม ีLS สูงกว่าคนภาคกลาง ยกเว้นเยาวชนในภาคตะวนัออกเฉียงเหนือที่ม ีLS ไม่

แตกต่างจากเยาวชนในภาคกลาง) สมมตฐิานการวจิยัขอ้ที ่3 จงึเป็นจรงิในบางตวัแปรดงัรายละเอยีดขา้งตน้ 

 

ตารางท่ี 1 ปัจจยัทีม่ผีลต่อความพงึพอใจในชวีติของกลุ่มตวัอย่างทัง้หมดและแยกช่วงวยั 

ปัจจยั 
กลุ่มตวัอย่าง 

ทัง้หมด เยาวชน ผู้ใหญ่ ผู้สูงอาย ุ

ln(HHExp) 0.227*** (0.043) 0.243 (0.203) 0.130** (0.052) 0.441*** (0.084) 

ReExp_Richer 0.151*** (0.052) 0.158 (0.260) 0.207*** (0.062) 0.047 (0.108) 

ReExp_Poorer -0.171*** (0.050) -0.051 (0.233) -0.282***(0.061) 0.052 (0.094) 

ปัจจยัส่วนบุคคล     

เพศชาย -0.039** (0.018) 0.045 (0.078) -0.019 (0.022) -0.072** (0.034) 

อายุ -0.023*** (0.003)    

อายุกําลงัสอง 0.00027***(0.000034)    

สมรส 0.007 (0.026) -0.125 (0.099) 0.037 (0.030) 0.029 (0.065) 

เป็นม่าย -0.111*** (0.035) -0.618* (0.347) -0.061 (0.049) -0.084 (0.066) 

แยกกนัอยู่ -0.177*** (0.048) -0.190 (0.292) -0.187***(0.054) -0.064 (0.105) 

หย่ารา้ง -0.202*** (0.049) -0.317 (0.614) -0.195***(0.054) -0.156 (0.113) 
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ปัจจยั 
กลุ่มตวัอย่าง 

ทัง้หมด เยาวชน ผู้ใหญ่ ผู้สูงอาย ุ

จํานวนปีการศกึษา 0.013*** (0.002) 0.027* (0.014) 0.015*** (0.003) 0.006 (0.005) 

ทําธุรกจิส่วนตวั 0.525*** (0.173) 0.804*** (0.268) 0.446 (0.292) -0.075 (0.264) 

ลูกจา้งเอกชน 0.354** (0.173) 0.588** (0.234) 0.292 (0.292) -0.199 (0.269) 

ลูกจา้งรฐั 0.651*** (0.175) 1.098*** (0.261) 0.614** (0.293) -0.208 (0.286) 

ช่วยธุรกจิครวัเรอืน 0.597*** (0.175) 0.780** (0.303) 0.543* (0.294) -0.072 (0.271) 

นายจา้ง 0.632*** (0.180) 0.158 (0.521) 0.512* (0.298) 0.141 (0.276) 

สมาชกิในการรวมกลุ่ม 0.608 (0.569)  0.103 (0.698) 0.723 (0.807) 

ไม่ไดอ้ยู่ในกําลงัแรงงาน 0.493*** (0.173) 0.865*** (0.233) 0.445 (0.293) -0.112 (0.264) 

พกิาร -0.251*** (0.051) 0.432 (0.388) -0.327***(0.072) -0.151** (0.070) 

ตอ้งมคีนช่วยเหลอืฯ -0.309** (0.131) -0.499 (0.775) 0.036 (0.111) -0.611***(0.233) 

ปัจจยัดา้นครวัเรอืน     

เป็นหวัหน้าครวัเรอืน 0.028 (0.021) 0.207* (0.112) 0.022 (0.025) 0.070* (0.042) 

จํานวนสมาชกิในครวัเรอืน -0.065*** (0.007) 0.022 (0.043) -0.054***(0.008) -0.105***(0.014) 

มหีน้ีครวัเรอืน -0.179*** (0.019) -0.205** (0.091) -0.184***(0.022) -0.158***(0.038) 

รูส้กึปลอดภยัในครอบครวัสงู 0.630*** (0.078) 0.026 (0.393) 0.704*** (0.094) 0.544*** (0.145) 

เชื่อใจในครอบครวัสงู 0.649*** (0.084) 0.957** (0.432) 0.484*** (0.095) 0.973*** (0.170) 

ครอบครวัรกัและผกูพนัสงู 0.405*** (0.099) 0.389 (0.536) 0.379*** (0.121) 0.386** (0.175) 

ปัจจยัดา้นสงัคม     

ช่วยเหลอืผูอ้ื่นสงู 0.401*** (0.025) 0.319*** (0.100) 0.383*** (0.031) 0.446*** (0.048) 

ปัจจยัดา้นนโยบาย     

สวสัดกิารรกัษาพยาบาล 0.284** (0.117) 0.439 (0.275) 0.300** (0.140) -0.088 (0.262) 

บตัรสวสัดกิารแห่งรฐั -0.007 (0.020) -0.114 (0.151) 0.008 (0.025) -0.037 (0.034) 

การกูย้มืจากรฐั 0.075*** (0.025)    

 - กูเ้พื่อการศกึษาฯ  -0.238 (0.201)   

 - กองทุนหมู่บา้นฯ   0.070** (0.031) 0.049 (0.051) 

ทุนการศกึษารฐั  -0.379* (0.338)   

อาหารกลางวนัหรอืนมฟรฯี  0.360 (0.361)   

เบีย้ผูส้งูอายุ    0.024 (0.049) 

ปัจจยัดา้นพืน้ที ่     

อยู่ในเมอืง -0.116*** (0.017) -0.043 (0.087) -0.126***(0.021) -0.110***(0.032) 

อยู่ภาคเหนือ 0.487*** (0.028) 0.347** (0.147) 0.444*** (0.034) 0.578*** (0.051) 

อยู่ภาคอสีาน 0.223*** (0.026) 0.171 (0.131) 0.198*** (0.032) 0.290*** (0.048) 

อยู่ภาคใต ้ 0.296*** (0.025) 0.204* (0.122) 0.270*** (0.030) 0.340*** (0.049) 

ค่าคงที ่ 3.068*** (0.486) 2.038 (2.068) 3.696*** (0.615) 1.436 (0.925) 

N 45,638 1,664 29,257 14,717 

R2 0.122 0.111 0.119 0.136 

หมายเหตุ: ผลขา้งต้นใชว้ธิปีระมาณการ OLS ร่วมกบัค่าน้ําหนักประชากร; robust standard error ของแต่ละตวัแปร

แสดงอยู่ในวงเลบ็; * p < 0.10, ** p < 0.05, *** p < 0.01  
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สรปุและอภิปรายผลการวิจยั 

จากการวเิคราะหข์อ้มลูของกลุ่มตวัอย่างคนไทยในภาพรวมพบว่า สมมตฐิานการวจิยัขอ้ที ่1 เป็นจรงิเน่ืองจากค่าใชจ้า่ย

ครวัเรอืนโดยเปรยีบเทยีบกบักลุ่มอ้างองิ (ผูท้ีอ่าศยัอยู่ในจงัหวดัและลกัษณะพืน้ทีเ่ดยีวกนั) สามารถส่งผลต่อความพงึ

พอใจในชวีติของบุคคลได ้โดยผูท้ีม่สีถานะดกีว่ากลุ่มอ้างองิไดร้บัผลทางบวกจากการเปรยีบเทยีบในขนาดทีใ่กล้เคยีง

กบัผลทางลบทีผู่ท้ ีม่สีถานะดอ้ยกว่าเผชญิ สอดคลอ้งกบัผลในเกาหลใีตท้ี ่Oshio et al. (2011) คน้พบ ทัง้น้ีเมื่อวเิคราะห์

ขอ้มูลจําแนกตามช่วงวยั พบว่า สมมตฐิานการวจิยัขอ้ที ่2 เป็นจรงิเช่นกนั เพราะมเีฉพาะกลุ่มตวัอย่างผูใ้หญ่ที่ได้รบั

ผลกระทบจากการเปรยีบเทยีบค่าใชจ้่ายครวัเรอืนต่อความพงึพอใจในชวีติ โดยผูท้ีม่สีถานะดอ้ยกว่ากลุ่มอ้างองิไดร้บั

ผลเชิงลบในขนาดที่ใหญ่กว่าผลเชิงบวกของผู้ที่มสีถานะดีกว่า ค่อนข้างสอดคล้องกับ Chuluun et al. (2014) และ 

Ferrer-i-Carbonell (2005) แต่ขดัแยง้กบัผลการศกึษาในภาพรวม รวมถงึในกรณีของกลุ่มตวัอย่างเยาวชนและผูส้งูอายุ 

ทีพ่บว่า ค่าใชจ้่ายครวัเรอืนโดยเปรยีบเทยีบไม่มผีลต่อความพงึพอใจในชวีติ ซึง่ในกรณีของเยาวชนทีม่สีถานะดอ้ยกว่า

กลุ่มอา้งองิ อาจเป็นเพราะผลเชงิลบจาก Relative deprivation ถูกหกัล้างกบัผลเชงิบวกจาก Tunnel effect (FitzRoy 

et al., 2014) และในกรณีของผูสู้งอาย ุอาจอธบิายดว้ยลกัษณะการใชช้วีติทีเ่กบ็ตวักว่าคนช่วงวยัอื่น ทําใหม้โีอกาสใน

การพบเจอผูอ้ื่นและทําการเปรยีบเทยีบทางสงัคมน้อยลง สถานะทางเศรษฐกจิของผูอ้ื่นจงึไม่มผีลต่อสุขภาวะทางจติ

ของคนช่วงวยัน้ี (Callan et al., 2015) 

กล่าวโดยสรุป การเปรยีบเทยีบทางสงัคมในแง่ของสถานะทางเศรษฐกจิของครวัเรอืนมผีลต่อสุขภาวะทางจติของคน

ไทยโดยเฉพาะผูใ้หญ่ โดยผูท้ีม่สีถานะดกีว่ากลุ่มอ้างองิไดร้บัผลทางบวกทีอ่าจเกดิจากความภาคภูมใิจ ในขณะทีผู่ท้ ีม่ ี

สถานะดอ้ยกว่าได้รบัผลทางลบที่อาจเกิดจากความน้อยเน้ือตํ่าใจหรอืความอิจฉา จะเห็นได้ว่า ความเหลื่อมล้ําด้าน

เศรษฐกิจทีน่อกจากจะสะทอ้นถงึความไม่เป็นธรรมด้านการเขา้ถงึทรพัยากรและคุณภาพชวีติของประชาชนแล้ว ยงั

ก่อให้เกิดช่องว่างด้านสุขภาพจิตระหว่างคนต่างฐานะ โดยนําผลเสียมาสู่คนกลุ่มด้อย ที่มีโอกาสรบัมือกับปัญหา

สุขภาพจติดว้ยการฆา่ตวัตายสงูกว่าคนทีม่ฐีานะดกีว่า (ศูนยเ์ฝ้าระวงัการฆา่ตวัตาย, 2565) นโยบายลดความเหลื่อมล้ํา

ด้านเศรษฐกิจจึงถือว่ามีความจําเป็น ตัวอย่างเช่น การเก็บภาษีการบริโภคในอัตราที่เพิ่มขึ้นตามราคาสินค้า 

(Progressive consumption tax) ควบคู่กับการให้เงินอุดหนุนสินค้าจําเป็นแต่ราคาสูงแก่คนรายได้ตํ่า หรือการเพิม่

อตัราภาษีมูลค่าเพิม่ (VAT) ร่วมกบัการลดหย่อนหรอืคนืภาษีดงักล่าวตามระดบัรายได ้เพื่อลดแรงจูงใจการบรโิภคที่

ฟุ่มเฟือย ทาํใหค้นทีม่ฐีานะไม่สงูเกดิความอจิฉาลดลง และมสุีขภาวะทางจติดขีึน้ 

อย่างไรกต็าม การใชน้โยบายดา้นเศรษฐกจิขา้งตน้เพยีงอย่างเดยีวมอิาจแก้ไขปัญหาสุขภาพจติของคนไทยทัง้หมดได้

อย่างทนัท่วงท ีการรบัมอืกบัปัญหาน้ีดว้ยการแพทย์หรอืจติวทิยาจงึมคีวามสําคญัอย่างยิง่ในปัจจุบนัทีม่ผีูป่้วยจํานวน

มากเขา้ไม่ถงึการรกัษา ตวัอย่างการรบัมอื เช่น การจดัตัง้ศูนยบ์รกิารใหค้าํปรกึษาดา้นสุขภาพจติประจาํชุมชน การลง

พืน้ทีค่ดักรองผูท้ีม่คีวามเสีย่งต่อปัญหาสุขภาพจติ ร่วมกบัการใหค้าํปรกึษา ณ ครวัเรอืน การใหค้าํปรกึษาผ่านสายด่วน

สุขภาพจิตและช่องทางออนไลน์เพิม่ขึ้น ทัง้น้ีต้องเพิ่มผู้ให้บรกิาร (แพทย์ผู้เชี่ยวชาญและนักจติวทิยา) รวมถึงการ

ประชาสมัพนัธช์่องทางดงักล่าวแก่สาธารณชนดว้ย  

นอกจากน้ี ผลการศกึษายงัพบว่า ปัจจยัส่วนบุคคล ปัจจยัดา้นครวัเรอืน ปัจจยัดา้นสงัคม ปัจจยัดา้นนโยบาย และปัจจยั

ดา้นพืน้ที ่มคีวามสําคญัต่อความพงึพอใจในชวีติของกลุ่มตวัอย่างเช่นกนั ดงันัน้การออกนโยบายเพื่อรบัมอืกบัปัญหา

สุขภาพจติของคนไทยจําเป็นต้องพจิารณาปัจจยัเหล่าน้ีควบคู่ไปดว้ย เพื่อใหเ้กดิการพฒันาอย่างเหมาะสมกบัทุกช่วง

วยัและเท่าเทยีมในทุกพืน้ที ่
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