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ในปัจจุบันสภาพสังคมที่เปลี่ยนแปลงไปและมีการแข่งขันสูง ทําให้ประชากรในวัยทํางานเกิด

ความเครียดได้ง่ายขึ้น ในบางกรณีสภาวะเครียดดังกล่าวส่งผลให้เกิดโรคเครียดและโรคซึมเศร้าอันเป็นต้นเหตุ
ของการนําไปสู่ปัญหาการฆ่าตัวตายกันมากขึ้นดังที่ปรากฏเป็นข่าวอยู่เสมอในปัจจุบัน ข้อมูลดังกล่าวสอดคล้อง
กับงานวิจัยของ วินัย ธงชัยและคณะ (2558) ศึกษาเร่ือง “สาเหตุการฆ่าตัวตายของข้าราชการตํารวจ: 
กรณีศึกษาการฆ่าตัวตายของข้าราชการตํารวจช่วงปี 2555-2556” ผลการวิจัยพบว่า สาเหตุการฆ่าตัวตาย 
ที่สําคัญของข้าราชการตํารวจ ประกอบด้วย 3 ปัจจัย ได้แก่ 1. ปัจจัยด้านจิตใจ ข้อมูลด้านบุคลิกภาพ นิสัยใจคอ 
พบว่าส่วนใหญ่มีลักษณะเป็นคนเก็บตัว ไม่ค่อยพูด วิตกกังวลและอ่อนไหวง่าย 2. ปัจจัยด้านสังคม ส่วนใหญ่
เกิดจากปัญหาด้านการทํางาน 3. ปัจจัยด้านชีวภาพ คือ มีพฤติกรรมการด่ืมสุราและสูบบุหร่ีเป็นประจํา  
ในบางรายพบว่ามีโรคประจําตัวซึ่งเป็นโรคเรื้อรังและร้ายแรง และปรากฏอาการโรคซึมเศร้าในช่วง 2 สัปดาห์
ก่อนทําร้ายตนเองซึ่งในบางรายพบว่ามีการใช้ยาทางจิตเวชอยู่ก่อน 

ทั้งน้ี โรคภัยไข้เจ็บที่เกิดจากการทํางาน โดยทั่วไปแล้วจะสามารถแบ่งได้เป็น 2 ประเภท คือ โรคท่ีเกิด
ต่อร่างกาย และโรคที่เกิดต่อสภาพจิตใจ แต่ความเจ็บป่วยทางร่างกายก็มีผลกระทบต่อสภาพจิตใจได้ เช่น 
ความวิตกกังวล ในทํานองเดียวกัน โรคท่ีเกิดจากจิตใจ ก็จะส่งผลต่อสุขภาพร่างกายได้เช่นกัน เช่น โรคซึมเศร้า 
โรคยํ้าคิดยํ้าทํา ก็สามารถทําให้ร่างกายอ่อนเพลียได้ตลอดเวลา ดังน้ัน อาการเจ็บป่วยต่าง ๆ น้ัน จึงมี 
ความเกี่ยวเน่ืองกับความเครียดทางด้านจิตใจอย่างแยกออกจากกันไม่ได้ ความเครียดจะเกิดข้ึนเมื่อบุคคล 
อยู่ในภาวะที่ต้องเผชิญกับเหตุการณ์หรือเง่ือนไขที่ทําให้บุคคลเกิดความกดดัน และมีความต้องการที่จะ
ตอบสนองเชิงจิตใจ หรือสรีระร่างกาย โดยท่ีความเครียดเป็นสิ่งที่ไม่มีลักษณะเฉพาะเจาะจงแต่เมื่อไรก็ตามที่มี
ผลทางลบไม่ว่าจะเกิดทางกายหรือจิตใจ ประสบการณ์ของบุคคลที่ได้รับผลน้ัน เรียกว่า “ความเครียด” 
(ปรัชญา ปิยะมโนธรรม, 2549, น. 35)  

ส่วนโรคซึมเศร้าน้ันไม่ใช่เป็นเพียงความรู้สึกหรืออารมณ์เศร้าหมองเท่าน้ันแต่บุคคลที่มีอาการ 
โรคซึมเศร้าจะไม่สามารถรวบรวมสติและพลังที่จะต่อสู้ให้ดีขึ้นได้ด้วยตนเอง ภาวะซึมเศร้าสามารถเกิดขึ้นได้
จากหลายปัจจัย ได้แก่ ปัจจัยทางพันธุกรรม ชีวภาพ บุคลิกภาพ และภาวะตึงเครียดในชีวิต ผู้ที่มีบุคลิกภาพ 
ในลักษณะขาดความเช่ือมั่นไม่สามารถมองเห็นคุณค่าในตนเอง มองโลกและตนเองในแง่ร้ายไม่สามารถขจัด
ความเครียดได้ ดังน้ัน เมื่อร่างกายขาดความสมดุลทั้งทางด้านจิตใจก็ส่งผลต่อร่างกายจนเกิดความผิดปกติของ
สารเคมีที่อยู่ในสมองท่ีมีช่ือว่า เซโรโทนิน (Serotonin) เมื่อสารเคมีดังกล่าวมีปริมาณน้อยลงจากเดิมก็ทําให้
ผู้ป่วยมีอาการป่วยทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจและทางความคิดซึ่งเรียกว่า “โรคซึมเศร้า” โดยสามารถแบ่งได้
เป็น 3 ชนิด คือ  
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1. Major depression (โรคซึมเศร้าแบบรุนแรง) โรคซึมเศร้าชนิดน้ีจะรบกวนการทํางาน  
การรับประทานอาหาร การนอนหลับ การเรียน รวมทั้งอารมณ์สุนทรี ซึ่งอาการของโรคซึมเศร้าชนิดน้ี 
จะเกิดเป็นคร้ังคราวแล้วหายไป แต่ก็สามารถเกิดได้บ่อยคร้ัง อาการจะคล้ายกับโรคเครียด  

2. Dysthymia (โรคซึมเศร้าเรื้อรัง) เป็นโรคซึมเศร้าชนิดที่อยู่ในภาวะที่รุนแรง และสามารถเป็น 
แบบเรื้อรัง ทั้งน้ี สามารถทําให้ผู้ป่วยเกิดการสูญเสียความสามารถในการทํางานและความรู้สึกที่ดีได้ 

3. Bipolar หรือ Manic-depressive illness (โรคซึมเศร้าอารมณ์ตก) เป็นโรคซึมเศร้าชนิดที่
ผู้ป่วยมีการเปลี่ยนแปลงทางด้านอารมณ์ ซึ่งสําหรับบางคนอาจจะเปลี่ยนแปลงไปอย่างรวดเร็ว โดยส่วนมาก 
จะค่อยเป็นค่อยไป เมื่อซึมเศร้าก็จะมีอาการมากบ้างน้อยบ้าง แต่เมื่อเกิดการเปลี่ยนแปลงเป็นช่วงอารมณ์สนุก
คึกคักเกินเหตุ จะทําให้ผู้ป่วยมีอาการพูดมากกว่าที่เคยเป็น มีความกระฉับกระเฉงมากเกินกว่าเหตุ มีพลังงาน 
ในร่างกายท่ีเหลือเฟือ ในช่วงอารมณ์สนุกคึกคักเกินเหตุน้ัน จะมีผลกระทบต่อความคิดและการตัดสินใจ 
ของผู้ป่วย รวมท้ังพฤติกรรมของผู้ป่วยอาจจะหลงผิด หากผู้ป่วยในภาวะน้ีไม่ได้รับการรักษาจะทําให้ผู้ป่วย
กลายเป็นโรคจิต 

ความแตกต่างของ “โรคซึมเศร้า” และ “โรคเครียด”  
โรคซึมเศร้ากับโรคเครียดดูเหมือนจะมีลักษณะอาการที่ใกล้เคียงกัน จนทําให้บางคร้ังผู้ป่วยไม่สามารถ

แยกได้ว่า อาการที่เกิดขึ้นมาจากความเครียด หรือโรคซึมเศร้า แต่มีวิธีสังเกตความแตกต่างระหว่างทั้ง 2 โรค
ได้ด้วยอาการข้ันพ้ืนฐานคือ ความเครียดหรือโรคเครียด (Stress) โดยท่ัวไปจะเป็นเพียงอาการท่ีเกิดข้ึนใน 
ระยะสั้น ๆ เท่าน้ัน หากเป็นความเครียดธรรมดา สามารถเกิดข้ึนได้กับทุกคน ทุกเพศทุกวัย ความเครียดจะไป
สั่งผลกระตุ้นทั้งในแง่ดีและแง่ลบ ขึ้นอยู่กับว่าเราสามารถต้ังรับกับความเครียดได้มากน้อยแค่ไหน โดยพบว่า
อาการท่ัวไปของความเครียด เช่น ไม่สามารถทนต่อความรู้สึกได้ นอนหลับยาก หรือนอนไม่หลับ รู้สึกไม่มีแรง 
หมดแรง มีปัญหาเร่ืองสมาธิและความจําสั้น เป็นต้น แต่อาการท่ีมีผลมาจากโรคซึมเศร้า (Depression)  
จะเกิดขึ้นในระยะยาว การปล่อยผ่านโดยรู้สึกว่ามันเป็นแค่ความเครียด จะไม่ช่วยทําให้อาการดีขึ้น แต่จะย่ิงแย่
ลงเรื่อย ๆ ผู้ป่วยจึงจําเป็นต้องได้รับการรักษา เน่ืองจากสารเคมีในสมองผิดปกติ เพราะความเศร้าจะควบคุม
ความรู้สึกอยู่ตลอดเวลา โดยผู้ป่วยจะมีอาการ เช่น รู้สึกหมดหวัง ไม่รู้ว่าจะทําอะไรต่อไปหรือจะทําไปเพ่ืออะไร 
ไม่มีความสุขกับสิ่งของหรือกิจกรรมท่ีชอบ นํ้าหนักลดลงหรือเพ่ิมขึ้นเร็วมากอันเน่ืองมาจากการรับประทาน
อาหารที่ไม่เหมือนเดิม นอนไม่หลับมาเป็นระยะเวลานาน แต่ในผู้ป่วยบางรายก็นอนนานผิดปกติ มีอาการ
เครียด หงุดหงิดง่ายขึ้น ไม่รู้สึกผ่อนคลาย มีการเคลื่อนไหวร่างกายที่ช้าลง รวมถึงการพูด เพราะรู้สึกว่าร่างกาย
อ่อนแรง รู้สึกอยากฆ่าตัวตายหรือพยายามฆ่าตัวตาย บางครั้งผู้ที่มีอาการน้ีก็ไม่รู้ตัวเอง เป็นต้น (รู้จักกับ  
โรคซึมเศร้า โรคทางจิตเวชที่พบได้บ่อยมากที่สุด, 2560) 
 พระราชบัญญัติคุ้มครองแรงงาน พ.ศ. 2541 มีกลไกทางกฎหมายซึ่งสามารถนํามาใช้เพ่ือบรรเทา
ปัญหาโรคเครียดและโรคซึมเศร้าซึ่งเกิดกับแรงงานได้ 2 วิธี คือ  
 1. การใช้สิทธิในการลาป่วย พระราชบัญญัติคุ้มครองแรงงาน พ.ศ. 2541 กําหนดไว้ในมาตรา 32 ว่า 
ให้ลูกจ้างมีสิทธิลาป่วยได้ตามที่ป่วยจริง แต่การลาป่วยต้ังแต่สามวันทํางานขึ้นไปนายจ้างอาจให้ลูกจ้างแสดง
ใบรับรองแพทย์ได้ แต่ในทางปฏิบัติพบว่า การลาป่วยของพนักงานถูกกําหนดให้ลาได้เฉพาะการเจ็บป่วยทางกาย
เท่าน้ันซึ่งอาจไม่ครอบคลุม ตัวอย่างกรณีศึกษาในประเทศญ่ีปุ่นคือ บริษัท Hime & Company (ฮิเมะ แอนด์ 
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คอมพานี) ในประเทศญี่ปุ่นให้สิทธิพนักงานลางานเพราะอกหักได้ เพราะเช่ือว่าความอ่อนเเอทางความรู้สึก 
ก็ไม่ต่างอะไรจากการป่วยและส่งผลต่อประสิทธิภาพในการทํางาน (Japanese firm offers "heartache leave" 
for staff, 2008) 

2. การใช้ระบบสวัสดิการ พระราชบัญญัติคุ้มครองแรงงาน พ.ศ. 2541 กําหนดไว้ในมาตรา 96 ให้
นายจ้างของสถานประกอบกิจการที่มีลูกจ้างต้ังแต่ 50 คนขึ้นไป ต้องจัดให้มีคณะกรรมการสวัสดิการในสถาน
ประกอบกิจการ ประกอบด้วยผู้แทนฝ่ายลูกจ้าง อย่างน้อยห้าคน โดยที่กรรมการสวัสดิการในสถานประกอบ
กิจการได้มาจากการเลือกต้ังตามหลักเกณฑ์และวิธีการที่อธิบดีกําหนด และในกรณีที่สถานประกอบกิจการใด
ของนายจ้างมีคณะกรรมการลูกจ้างตามกฎหมายว่าด้วยแรงงานสัมพันธ์แล้ว ให้คณะกรรมการลูกจ้าง  
ทําหน้าที่เป็นคณะกรรมการสวัสดิการในสถานประกอบกิจการตามพระราชบัญญัติน้ี  

เจตนารมณ์ของการจัดต้ังคณะกรรมการสวัสดิการฯ เป็นการส่งเสริมระบบทวิภาคีเพ่ือเปิดโอกาสให้
ลูกจ้างได้มีการหารือกับนายจ้างในการจัดสวัสดิการอ่ืน ๆ ซึ่งนอกเหนือจากที่กฎหมายกําหนดได้อย่าง
เหมาะสมแก่สถานประกอบกิจการ และเป็นสวัสดิการท่ีลูกจ้างเองก็ต้องการ มิใช่นายจ้างจัดการแต่ฝ่ายเดียว 
แต่ไม่เป็นที่สนใจของลูกจ้าง การที่เปิดโอกาสให้ลูกจ้างได้แสดงความต้องการ และได้รับฟังความคิดเห็นข้อมูล
จากนายจ้างว่าสามารถจัดสวัสดิการที่เสนอได้หรือไม่ เป็นการส่งเสริมการแรงงานสัมพันธ์ และยุติปัญหา 
ข้อเรียกร้องข้อพิพาทแรงงานแต่เบ้ืองต้น ทั้งน้ี คณะกรรมการฯ ดังกล่าว กฎหมายได้กําหนดหน้าที่ไว้  
(มาตรา 97) ดังน้ี  

1) ร่วมหารือกับนายจ้างจัดสวัสดิการแก่ลูกจ้าง 
2) ให้คําปรึกษาหารือและเสนอแนะความเห็นแก่นายจ้างในการจัดสวัสดิการสําหรับลูกจ้าง 
3) ตรวจตรา ควบคุม ดูแล การจัดสวัสดิการที่นายจ้างจัดให้แก่ลูกจ้าง 
4) เสนอข้อคิดเห็น และแนวทางในการจัดสวัสดิการท่ีเป็นประโยชน์สําหรับลูกจ้างต่อคณะกรรมการ

สวัสดิการแรงงาน 
คณะกรรมการสวัสดิการในสถานประกอบกิจการ จึงเป็นเสมือนสื่อกลางที่จะถ่ายทอดความต้องการ

ด้านสวัสดิการของลูกจ้างให้นายจ้างทราบ และร่วมปรึกษาหารือให้ข้อเสนอแนะตลอดจนตรวจสอบ ดูแล  
การจัดสวัสดิการ ภายในสถานประกอบกิจการ เพราะกฎหมาย (มาตรา 98) ยังได้กําหนดไว้ว่านายจ้างต้องจัด
ให้มีการประชุมหารือกับคณะกรรมการสวัสดิการในสถานประกอบกิจการอย่างน้อยสามเดือนต่อหน่ึงคร้ัง หรือ
เมื่อกรรมการสวัสดิการในสถานประกอบกิจการเกินก่ึงหน่ึงของกรรมการท้ังหมดหรือสหภาพแรงงานร้องขอ
โดยมีเหตุผลสมควร 

การท่ีกฎหมายกําหนดไว้เช่นว่าน้ันเท่ากับเป็นการส่งเสริม สนับสนุนและดําเนินการให้มีการจัดสวัสดิการ
แรงงานขึ้นในสถานประกอบกิจการ ซึ่งหากสถานประกอบกิจการใดไม่ดําเนินการจะมีบทลงโทษท้ังจําคุกและ
ปรับ สําหรับหน่วยงานภาครัฐน้ันก็ได้ให้ความสําคัญกับกระบวนการด้านการจัดสวัสดิการเพ่ือเป็นการช่วยเหลือ
ลูกจ้างนอกเหนือจากที่กฎหมายได้กําหนดไว้ ดังเช่นกรณีโครงการของกรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงาน  
ได้ใช้งบประมาณในการจัดสวัสดิการแรงงานให้แก่ผู้ใช้แรงงานโดยใช้ งบประมาณที่ได้รับการสนับสนุนจาก
รัฐบาล 2 กิจกรรมด้วยกัน คือ  
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(1) การจัดต้ังศูนย์เด็กเล็กวิทยาเขตสิรินธรราชวิทยาลัยในพระราชูปถัมภ์ โดยท่ีศูนย์ดังกล่าวเกิดจาก
พระราชดําริ ของสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดา สยามบรมราชกุมารี ที่มีพระประสงค์ให้มีการดูแลบุตรของ 
ผู้ใช้แรงงานในเขตที่มีสถานประกอบกิจการมากเพ่ือบิดา มารดา จะสามารถทํางานได้โดยไม่มีความเป็นห่วง
กังวลในเร่ืองการเลี้ยงดูบุตรก่อน วัยเรียนของตน ซึ่งปัจจุบันมีการจัดต้ังศูนย์เด็กเล็กลักษณะน้ี ขึ้น 2 ศูนย์  
และสามารถให้การดูแลเด็กเล็กที่เป็นบุตรของ ผู้ใช้แรงงานประมาณ 1,300 คน ทั้งน้ีโดยได้รับเงินงบประมาณ
สนับสนุนจากรัฐบาลและเงินบริจาคจากผู้ใช้แรงงาน ที่เป็นบิดา มารดาของเด็กสมทบอีกส่วนหน่ึง การดําเนินงาน
ของศูนย์ ทั้ง 2 แห่งอยู่ภายใต้การกํากับ ดูแลของ กรมสวัสดิการและคุ้มครองแรงงาน กองสวัสดิการแรงงาน 
และมูลนิธิสิรินธรราชวิทยาลัยในพระราชูปถัมภ์  

(2) การจัดต้ังกองทุนเพื่อผู้ใช้แรงงาน เป็นการจัดสรรเงินทุนหมุนเวียนจากรัฐบาลเพ่ือให้ผู้ใช้แรงงานกู้
โดยผ่านสหกรณ์ออมทรัพย์ในสถานประกอบกิจการและรัฐวิสาหกิจ ทั้งน้ีเพ่ือเป็นทุนหมุนเวียนในการพัฒนา
รายได้แก่ผู้ใช้แรงงานและเพ่ือการออมทรัพย์และปลดเปลื้องหน้ีสินของผู้ใช้แรงงานโดยผ่านสหกรณ์ออมทรัพย์ 
ซึ่งกองทุนเพ่ือผู้ใช้แรงงานจะให้กู้ได้ในอัตราดอกเบ้ียตํ่า อัตราร้อยละ 2.25 

ในกรณีการใช้กลไกการจัดสวัสดิการดังกล่าว อาจใช้วิธีการจัดให้มีนักจิตวิทยาให้คําปรึกษา ซึ่ง
นักจิตวิทยามีความแตกต่างกับจิตแพทย์ที่มุ่งเน้นการรักษาอาการผิดปกติทางจิต แต่นักจิตวิทยาการปรึกษา 
(Counseling Psychology) น้ัน เป็นศาสตร์ที่มุ่งเน้นเกี่ยวกับการปรึกษาเชิงจิตวิทยา (Counseling) ซึ่งเป็น
กระบวนการท่ีมุ่งให้ผู้มีปัญหาได้ทําความเข้าใจกับปัญหาของตน และมองเห็นแนวทางในการแก้ปัญหาได้ด้วย
ตัวเอง โดยนักจิตวิทยาการปรึกษา (Counselor) มีหน้าที่เป็นผู้เอ้ือให้ผู้มีปัญหาได้เข้าใจปัญหาของตน 
อย่างชัดเจนที่สุด นักจิตวิทยาการปรึกษาจะไม่เข้าไปบงการ แนะนํา หรือ แทรกแซง ผู้รับบริการ แต่จะช่วยให้
ผู้รับคําปรึกษาสามารถจัดการปัญหาได้ด้วยตัวเอง (จิตวิทยาการปรึกษา (Counseling Psychology), 2561) 
 
บทสรุปและข้อเสนอแนะของผู้ศึกษา 
 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย มาตรา 74 บัญญัติว่า “รัฐพึงส่งเสริมให้ประชาชนมีความสามารถ
ในการทํางานอย่างเหมาะสมกับศักยภาพและวัยและให้มีงานทํา และพึงคุ้มครองผู้ใช้แรงงานให้ได้รับ 
ความปลอดภัยและมีสุขอนามัยที่ดีในการทํางาน ได้รับรายได้ สวัสดิการ การประกันสังคม และสิทธิประโยชน์
อ่ืนที่เหมาะสมแก่การดํารงชีพ” ด้วยเหตุน้ี เมื่อพิจารณาถึงสภาพปัญหาที่เกิดข้ึนในปัจจุบัน ซึ่งประชากรที่อยู่
ในวัยทํางานต้องเผชิญกับปัญหาอันเป็นปัจจัยที่นํามาสู่ความเครียดและการเกิดโรคภัยไข้เจ็บต่าง ๆ ดังน้ัน 
ผู้เขียนจึงมีข้อเสนอแนะให้ภาครัฐพิจารณาและให้การสนับสนุนทางด้านต่าง ๆ เพ่ือให้ประชาชนมีสุขภาพจิต 
ที่ดี ด้วยการอาศัยกลไกทางกฎหมายที่มีอยู่แล้ว อาทิ กฎหมายว่าด้วยการคุ้มครองแรงงาน ซึ่งอาจใช้วิธีการ 
ในเรื่องการลา หรือการจัดสวัสดิการเพ่ือให้มีนักจิตวิทยาให้คําปรึกษาภายในองค์การ หรือการช่วยเหลือ
ค่าใช้จ่ายให้แก่แรงงานเพ่ือได้มีโอกาสในการเข้ารับคําปรึกษาปัญหาชีวิตต่าง ๆ กับนักจิตวิทยาที่มีความรู้ 
ความเช่ียวชาญเฉพาะด้านเพ่ือให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น 
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