


	 สขุภาพคนไทย 2562 น�ำเสนอตวัช้ีวัดสขุภาพประชากร
เปราะบางใน 12 หมวด โดย 2 หมวดแรกเกี่ยวกับประชากร
ข้ามชาติกลุ่มเปราะบางในประเทศไทย และประชากรไทย
ข้ามชาติที่ท�ำงานหรือใช้ชีวิตอยู่ในต่างประเทศ หมวด 3-6 
เกี่ยวกับประชากรกลุ่มที่มีความเปราะบางและความเสี่ยง 
จากสถานภาพทางสังคม เพศและเพศวิถี และเศรษฐกิจ  
ได้แก่ ผูต้้องขงั พนกังานบรกิาร และผูใ้ช้สารเสพตดิ กลุ่มเพศวิถ ี
นอกขนบ คนจนและผู้มีรายได้น้อย รวมถึง กลุ่มประชากร
ท่ีมีลักษณะครอบครัวที่เปราะบาง หมวด 7-9 เกี่ยวกับ  
ประชากรกลุ ่มที่มีความเปราะบางและความเสี่ยงจาก 
สถานภาพทางสขุภาพและความพกิาร ได้แก่ คนพกิาร ผู้ติดเช้ือ 
เอชไอวี และผู้ป่วยวัณโรค และ กลุ่มเปราะบางจากปัญหา
สุขภาพจิต หมวด 10-12 เกี่ยวกับประชากรกลุ ่มที่มี 
ความเปราะบางและความเส่ียงจากสถานภาพทางวัย ได้แก่  
เด็กเปราะบาง วัยรุ่น และผู้สูงอายุ
	 แรงงานข้ามชาติและผู้ติดตาม คนไร้รัฐไร้สัญชาติ และ
ผู้ล้ีภัย ซึ่งคาดว่ามีจ�ำนวนมากถึง 5 ล้านคนในประเทศไทย 
เป็นกลุ่มประชากรที่เปราะบางจากปัญหา หรือข้อจ�ำกัด 
ด้านสถานะทางทะเบียน การได้รับอนุญาตท�ำงาน รวมถึง 
การมีหลักประกันทางสุขภาพ ส�ำหรับคนไทยในต่างแดน 
ปัจจุบันมีจ�ำนวนมากกว่า 1 ล้านคน ในจ�ำนวนนี้ประมาณ 
1.55 แสนคน เป็นกลุ่มแรงงานที่ไปท�ำงานในต่างประเทศ  
คนไทยที่ตกทุกข์ได้ยากและสามารถเข้าถึงความช่วยเหลือ
จากสถานทูตไทยต่อปีมีจ�ำนวนประมาณ 1-1.5 หม่ืนคน  

อย่างไรก็ตามกลุ ่มที่ประสบปัญหาและตกทุกข ์ ได ้ยาก  
แต่ไม่สามารถเข้าถงึความช่วยเหลอืได้ ยงัไม่มตัีวเลขทีย่นืยนั 
ได้แน่ชัด
	 การตตีรา กดีกนัและแบ่งแยกบนพืน้ฐานสถานภาพหรอื
พฤตกิรรมของบคุคลทีต่่างไปจากบรรทดัฐานทัว่ไปของสงัคม 
เป็นทีม่าส�ำคญัของความเปราะบางในกลุม่ผูต้้องขงั พนกังาน
บริการและผู ้ใช้สารเสพติด รวมถึงกลุ ่มเพศวิถีนอกขนบ  
การเข้าไม่ถงึบรกิารด้านสุขภาพทีจ่�ำเป็น ทัง้ในเชิงการป้องกนั
และส่งเสรมิสขุภาพ การรกัษาและฟ้ืนฟ ูของประชากรกลุม่นี ้
ในหลายกรณีเกิดจากปัญหาข้างต้น การตีตราทางสังคม  
โดยเฉพาะจากกลุ่มหรือบุคคลท่ีใกล้ชิด น�ำไปสู่การตีตรา
ตนเอง ซึ่งเป็นเรื่องที่แก้ไขได้ยากกว่า

12 หมวดตัวชี้วัด  
สุขภาพประชากรเปราะบาง
“สถานภาพ” ทางกฎหมาย เศรษฐสังคม เพศและเพศวิถี สุขภาพและความพิการ หรือแม้แต่ วัยของบุคคล เป็นได้
ท้ังสาเหต ุหรอื ผลทีเ่กดิจาก “การถกูแบง่แยกหรอืกดีกนัทางสงัคม” จากการตตีรา อคตไิมย่อมรบั เลอืกปฏบิตั ิ
ถูกหาประโยชน์ หรือ ความรุนแรง ปัจจัยทั้งหมดนี้ มีผลต่อไปยัง “สิทธิและการเข้าถึง” ในการได้รับบริการ
สาธารณะท่ีจำ�เป็น การได้รับโอกาส ได้รับการคุ้มครองและหลักประกันทางสังคมในด้านต่างๆ ทั้งการทำ�งานและ 
การมรีายได ้การมส่ีวนร่วมทางสงัคมและการเมอืง รวมถงึ การเขา้ถงึบรกิารทางสขุภาพ การศกึษา บรกิารสาธารณะ
และสวัสดิการของรัฐ ซึ่งหากขาดไป อาจนำ�ไปสู่ “ความเปราะบาง” และผลเชิงลบต่อ “ปัจจัยทางสังคมที่กำ�หนด
สุขภาพ” ของบุคคล

สุขภาพคนไทย 25628



	 ความยากจน ความเหลือ่มล�ำ้ทางรายได้และปัญหาหนีส้นิ  
ยังคงเป็นความเปราะบางทางเศรษฐกิจที่ส�ำคัญของคนไทย 
และครัวเรือนไทย แม ้จ�ำนวนคนจนซึ่งพิจารณาจาก 
เส้นความยากจนของประเทศไทยจะลดลงต่อเนือ่งเหลือประมาณ  
5.3 ล้านคน แต่จ�ำนวนผูม้รีายได้น้อยทีต้่องการการช่วยเหลือ
และสวสัดกิารจากภาครฐัยงัคงมอียูเ่ป็นจ�ำนวนมาก ในระดบั
ครอบครัว ความเปราะบางของครอบครัวไทยมีแนวโน้ม 
เพิ่มมากขึ้นจากลักษณะและโครงสร ้างครอบครัวที่
เปลี่ยนแปลงไป ส่งผลต่อปัญหาสัมพันธภาพในครอบครัว 
และแนวโน้มการใช้ความรุนแรงที่ เพิ่มข้ึน ผู ้หญิงและ 
เด็กเป็นกลุ่มที่มีความเสี่ยงและความเปราะบางในเรื่องนี้ 
	 คนพิการในไทยมีประมาณ 2 ล้านคน แม้ทางเลือก
ในการเข้ารับการรักษาพยาบาลและชุดสิทธิประโยชน์ทาง
สุขภาพของคนพิการในไทยจะเปิดกว้างมากขึ้น แต่ปัญหา
ความยากจนและการไม่มีงานท�ำยังคงเป็นความเปราะบาง
ทีส่�ำคญัของคนพกิาร ผูต้ดิเชือ้เอชไอวีและผูป่้วยวัณโรค เป็น 
ประชากรทีม่คีวามเปราะบางจากสถานะทางสขุภาพ มีความเสีย่ง 
จากการเลือกปฏิบัติที่เกิดจากทัศนคติและความเข้าใจ 
ที่ยังไม่ถูกต้องบางเรื่องในสังคม ผู้ติดเชื้อเอชไอวีในประเทศ
คาดว่าเหลือประมาณ 4 แสนกว่าราย โดยมผีูติ้ดเชือ้รายใหม่
ประมาณ 5,000 คนต่อปี ซึ่งลดลงมากกว่าแต่ก่อน ปัญหา
วัณโรคยังคงเป็นความท้าทายจากจ�ำนวนผู้ป่วยรายใหม่ที่ยัง
ค่อนข้างสงู รวมถงึ จ�ำนวนผูป่้วยวัณโรคทีเ่ป็นผูต้ดิเชือ้เอชไอว ี
และผูป่้วยวณัโรคดือ้ยา ประชากรกลุม่เปราะบางทางด้านสขุภาพ 

อีกกลุ่มที่ละเลยไม่ได้ คือ กลุ่มผูป่้วยจิตเวชและผูท่ี้มีปัญหา
สุขภาพจิต ความเข้าใจเก่ียวกับโรคทางจิตเวช ความเสี่ยง 
จากการถกูตตีราจากปัญหาสขุภาพจติยงัคงเป็นอุปสรรคของ
การเข้าถึงการรับบริการวินิจฉัย และการรักษาที่จ�ำเป็น
	 เด็ก วัยรุ่น และผู้สูงอายุ เป็นกลุ่มประชากรที่มีความ 
เปราะบางจากช่วงวยั และสถานภาพในบางเรือ่งทีจ่�ำเป็นต้อง
พ่ึงพิงผู้อืน่ ในกลุ่มเด็ก ความผิดปกติทางสุขภาพตัง้แต่ก�ำเนดิ 
สภาพทางเศรษฐกิจและการเลี้ยงดูของครอบครัวเป็นปัจจัย 
ก�ำหนดทีส่�ำคญัของความเปราะบาง ในกลุม่วยัรุน่ พฤตกิรรมเส่ียง
ทางสังคม รวมถึงพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ เป็นสาเหตุที่
น�ำไปสู่ความสูญเสียและความเปราะบางในระยะยาวของ
ประชากรวัยนี้ สถานการณ์การตั้งครรภ์ในวัยรุ่นของไทยมี
แนวโน้มดขีึน้ แต่ปัญหาโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ การสญูเสยี 
จากอบุติัเหตุบนท้องถนน และพฤตกิรรมเสีย่ง เช่น จากการ 
เล่นพนัน เที่ยวกลางคืน รวมถึงการใช้สื่อสังคมออนไลน์  
ยงัเป็นความท้าทายในกลุม่วัยรุน่ทีย่งัต้องช่วยกนัดแูล ส�ำหรบั
กลุม่ผูส้งูอาย ุซึง่ในปัจจุบนัคดิเป็นเกอืบ 1 ใน 5 ของประชากรไทย 
ทั้งหมด การไม่มีผู ้ดูแล โดยเฉพาะในกลุ่มที่มีปัญหาทาง
สขุภาพ ลกัษณะการอยูอ่าศยัทีอ่ยูค่นเดยีว หรอือยูเ่พยีงล�ำพัง
กับคูส่มรสทีเ่ป็นผู้สูงอายุ รวมถงึ ความไม่เพียงพอและความ 
ไม่ม่ันคงของรายได้ในยามสงูอายุ เป็นปัญหาและความเปราะบาง 
ของผูส้งูอายไุทยทีต้่องการการดแูลจากทกุภาคส่วน และการ 
เตรียมความพร้อมของประชากรไทยทุกช่วงวัยเพื่อลดความ
เปราะบางในอนาคตของตนเองเมือ่เข้าสูว่ยัสงูอายุ

12 หมวดตัวชี้วัดสุขภาพประชากรเปราะบาง 9



ประชากรข้ามชาติในไทย

คนไร้รัฐ ไร้สัญชาติ ในประเทศไทย

แรงงานข้ามชาติและผู้ติดตาม คนไร้รัฐ ไร้สัญชาติ และผู้ล้ีภัย ท่ีอาศัยอยู่ใน
ประเทศไทย รวมแล้วคาดว่ามีถึง 5 ล้านคน 

การไม่มเีอกสารในการอยูอ่าศยัและท�ำงานทีถ่กูต้องตามกฎหมาย ปัญหาสถานภาพทางทะเบียนและสญัชาต ิและ  
สถานภาพการเป็นผูล้ีภั้ย น�ำไปสูค่วามเปราะบางและข้อจ�ำกดัในการเข้าถงึสทิธิและบรกิารทีจ่�ำเป็นของประชากรข้ามชาติ  
กลุ่มที่ต้องให้ความส�ำคัญคือ “เด็ก” ซึ่งมีทั้งที่เกิดในไทย และบางส่วนย้ายถิ่นหรือลี้ภัยตามพ่อแม่เข้ามา

ทีม่า : ฐานข้อมูลการทะเบยีนราษฎร์ ส�ำนกัทะเบยีนกลาง (ณ วันที ่16 กมุภาพันธ์ 2560) อ้างใน สถานการณ์และ
แนวทางแก้ไขปัญหาคนไร้รัฐไร้สญัชาตใินประเทศไทย  โดย นายกฤษฎา บญุราช (14 มิถนุายน 2560) 
และรายงานการสร้างระบบหลกัประกันสขุภาพแห่งชาตปิระจ�ำปีงบประมาณ 2561 สปสช.

หมายเหต ุ: *กลุม่จดทะเบยีนแรงงานต่างด้าว One Stop Service Center ทัว่ประเทศ โดยได้รับผ่อนผนัให้ท�ำงานได้ถึง  
	 31 มีนาคม 2563/หรือ 1 พฤศจกิายน 2562 หรือ 30 กนัยายน 2562 (กลุม่แรงงานประมง)

ทีม่า : สถติิจ�ำนวนคนต่างด้าวทีไ่ด้รับอนญุาตท�ำงานคงเหลอืท่ัวราชอาณาจักร ประจ�ำเดอืนตุลาคม 2561,  
กรมการจดัหางาน ส�ำนกับริหารแรงงานต่างด้าว

1

1	 การคาดประมาณประชากรข้ามชาต ิ3 สญัชาติ โดยสถาบนั 
วจิยัประชากรและสงัคม มหาวทิยาลยัมหดิล พ.ศ. 2558

คนไรรัฐ ไรสัญชาติที่ไดรับการ
จัดทำทะเบียนราษฎร 

มีเลขประจำตัว 13 หลัก 
ในประเทศไทย

488,105 คน
อพยพเขามา
อยูในประเทศ
เปนเวลานาน 
(กลุมชาติพันธุ

และชนกลุมนอย) 
400,731 คน

บุคคลที่อพยพ
290,269 คน 

จำนวนผูลี้ภัย รวม 
(total verified refugee) 

จำแนกตามอายุ (%)

ขึ้นทะเบียน 
(registered)

 48,663 คน

ไมไดขึ้นทะเบียน 
(unregistered) 
48,732 คน 

บุตรที่เกิดในประเทศไทย
110,462 คน

เด็กและบุคคลที่กำลังศึกษา
78,676 คน 

คนไรรากเหงา 
8,670 คน

คนที่ทำคุณประโยชน
แกประเทศ 28 คน

ไมมีสถานะ
ทางทะเบียน

87,374 คน

ที่ยังไมไดรับการ
จัดทำทะเบียนราษฎร 
ไมมีเลขประจำตัว  

(???? คน)

97,395 คน*

0-4 ป

5-11 ป
12-17 ป

18-59 ป

60 ปขึ้นไป

50.2

5.2 12.0

17.9

14.7

ผูที่ลงทะเบียน
และรับสิทธิ
ในระบบหลัก
ประกันสุขภาพ

ของไทย 
ภายใต 

“กองทุนบุคคล
ที่มีปญหาสถานะ

และสิทธิ” 
ในป 2561 
มีจำนวน  

377,713 คน

6,106,657

4,968,750

382

12,000

1,193,885
21,561

66,483

158,716

241

846,375

1,021,630

1,125,525

รวมประชากรกลุมชาติพันธุ

ในปา (2 กลุม)

ไดรับการผอนผัน
ใหทำงานได*

แร
งง

าน
 3

 ส
ัญ

ชา
ติ 

(เม
ียน

มา
 ก

ัมพ
ูชา

 แ
ละ

ลา
ว)

ทำงานลักษณะไปกลับ-
ตามฤดูกาล

ผาน MOU

ผานการพิสูจนสัญชาติ

ชนกลุมนอย

ประเภทตลอดชีพ

แรงงานมีฝมือ

ในทะเล/ชาวเล (3 กลุม)

พื้นที่ราบ (38 กลุม)

พื้นที่สูง/ชาวเขา (13 กลุม)

คน

รวม 
3,308,891 

คน

ในด ้ านจ� ำนวนประชากรข ้ ามชาติ 
กลุ่มใหญ่ที่สุดเป็นแรงงานย้ายถ่ินจากประเทศ
เพ่ือนบ้าน (เมียนมา กัมพูชา และลาว)  
ในปี 2561 แรงงานกลุ่มนี้ที่ได้รับอนุญาต 
ท�ำงานถูกต ้องตามกฎหมายมีประมาณ  
3.3 ล้านคน แม้จะเป็นตัวเลขที่สูง แต่จ�ำนวน 
ที่แท้จริงคาดว่ามีมากถึง 4.55 ล้านคน1  

หมายความว่า ยังมีแรงงาน รวมถึงผู้ติดตาม 
อีกจ�ำนวนมาก ส่วนใหญ่เป็นกลุ่มเด็ก ที่ยัง 
ไม่มีเอกสารหรือสถานะการอยู่อาศัยหรือ
ท�ำงานที่ถูกต้อง 

ในความเป็นคนชายขอบ คนไร้รฐั ไร้สญัชาติ  
เป็นกลุ่มที่มีความชัดเจนมากที่สุดจากปัญหา
สถานภาพทางทะเบยีนและสญัชาต ิท่ีไม่ได้รบั
การยอมรับให้เป็นคนในชาติจากรัฐใดรัฐหนึ่ง 
ซึง่มผีลต่อความเปราะบางและข้อจ�ำกดัในการ
เข้าถงึสิทธแิละบรกิารท่ีจ�ำเป็น ทัง้ด้านสขุภาพ 
การศึกษา การประกอบอาชีพ สิทธิการอาศัย
และการเดินทาง หรือแม้กระทั่ง การก่อตั้ง
ครอบครัว ในไทยคาดว่า คนไร้รัฐ ไร้สัญชาติ 
มีจ�ำนวนมากเกือบ 5 แสนคน ในจ�ำนวนนี้  
2 ใน 5 เป็นกลุ่มเด็กที่เกิดในไทย หรือ ก�ำลัง
ศกึษาอยู ่การสนบัสนนุและส่งเสรมิการเข้าถงึ 
การจดทะเบียนการเกิดของเด็กทุกคนที่ 
เกิดบนผืนแผ่นดินไทยเป็นแนวทางส�ำคัญใน 
การป้องกนัและลดโอกาสในการตกเป็นบุคคล
ไร้รัฐ ไร้สัญชาติของเด็กข้ามชาติ 

แรงงานข้ามชาติ ที่ได้รับอนุญาตทำ�งาน 
ในประเทศไทย (ณ ตุลาคม 2561)

สุขภาพคนไทย 256210



จำ�นวนแรงงานและประชากรข้ามชาติ
ที่มีหลักประกันทางสุขภาพ

ค่าใช้จ่ายการให้บริการสุขภาพ 
แก่ประชากรต่างชาติ โดยกระทรวงสาธารณสุข 

ผู้ลี้ภัยจากการสู้รบในที่พักพิงชั่วคราว 9 แห่งในประเทศไทย 

ที่มา : ฐานข้อมูล HDC, ข้อมูลบริการสุขภาพประชากรต่างชาติ เขตสุขภาพ 1-12 (ไม่รวม กทม.), 
กระทรวงสาธารณสุข

หมายเหต ุ: (1) จ�ำนวนแรงงานข้ามชาตท่ีิเป็นผูป้ระกันตนกบักองทนุประกนัสงัคม ปี 2561  
		  ณ เดือนตลุาคม 2561 

	       (2) จ�ำนวนผูป้ระกนัตนท่ีซ้ือบตัรประกนัสขุภาพแรงงาน/ประชากรต่างด้าว  
		  กระทรวงสาธารณสขุ รวมจ�ำนวนของบัตรประกันสขุภาพแรงงาน/ 
		  ประชากรต่างด้าวทกุประเภท โดยพ.ศ. 2559 เป็นปีแรกทีเ่ริม่ด�ำเนนิการ 
		  บตัรประกนัสขุภาพทีค่รอบคลมุ 2 ปี ซ่ึงเป็นเหตผุลให้จ�ำนวนการซือ้ 
		  บตัรประกนัสขุภาพฯ ใน พ.ศ. 2560 ลดลงมากและกลบัมาเพิม่ขึน้อกีครัง้ 
		  ในพ.ศ. 2561

ทีม่า : ส�ำนกังานประกนัสงัคม กระทรวงสาธารณสขุ

หมายเหต ุ: *รฐับาลไทยร่วมกบั UNHCR ด�ำเนนิการพสิจูน์อตัลกัษณ์ผูล้ีภ้ยัในทีพั่กพิงชัว่คราวทัง้ 9 แห่ง 
		  (verification exercise)  ช่วงเดอืน มีนาคม-เมษายน 2558 ครอบคลมุทัง้ผูท้ีข้ึ่นทะเบยีนและ 

	 ไม่ได้ขึน้ทะเบียนสถานะ โดยท�ำการปรบัข้อมลูให้เป็นปัจจบุนัเป็นระยะๆ
ทีม่า : ข้อมูล ณ 31 ตุลาคม 2561; Thailand-Myanmar Cross Border  

Portal Information Management Common Service (IMCS)

คนไรรัฐ ไรสัญชาติที่ไดรับการ
จัดทำทะเบียนราษฎร 

มีเลขประจำตัว 13 หลัก 
ในประเทศไทย

488,105 คน
อพยพเขามา
อยูในประเทศ
เปนเวลานาน 
(กลุมชาติพันธุ

และชนกลุมนอย) 
400,731 คน

บุคคลที่อพยพ
290,269 คน 

จำนวนผูลี้ภัย รวม 
(total verified refugee) 

จำแนกตามอายุ (%)

ขึ้นทะเบียน 
(registered)

 48,663 คน

ไมไดขึ้นทะเบียน 
(unregistered) 
48,732 คน 

บุตรที่เกิดในประเทศไทย
110,462 คน

เด็กและบุคคลที่กำลังศึกษา
78,676 คน 

คนไรรากเหงา 
8,670 คน

คนที่ทำคุณประโยชน
แกประเทศ 28 คน

ไมมีสถานะ
ทางทะเบียน

87,374 คน

ที่ยังไมไดรับการ
จัดทำทะเบียนราษฎร 
ไมมีเลขประจำตัว  

(???? คน)

97,395 คน*

0-4 ป

5-11 ป
12-17 ป

18-59 ป

60 ปขึ้นไป

50.2

5.2 12.0

17.9

14.7

ผูที่ลงทะเบียน
และรับสิทธิ
ในระบบหลัก
ประกันสุขภาพ

ของไทย 
ภายใต 

“กองทุนบุคคล
ที่มีปญหาสถานะ

และสิทธิ” 
ในป 2561 
มีจำนวน  

377,713 คน

จดทะเบียนการเกิด
(มีสูติบัตร)

ไมได
จดทะเบียน

การเกิด/ไมทราบ

70.1

29.9
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เรียกเก็บได เรียกเก็บไมได (ฟรี) มูลคารวมคาใชจาย
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อัตราการใชบริการสุขภาพของแรงงานขามชาติ
ที่มีบัตรประกันสุขภาพคนตางดาว 

ต่ำกวาของคนไทยที่มีสิทธิหลักประกันสุขภาพถวนหนา
ถึงประมาณ 30% สำหรับบริการผูปวยใน 
และ 3-4 เทา สำหรับบริการผูปวยนอก

จำนวนผูประกันตน
ที่ซื้อบัตรประกันสุขภาพ
แรงงาน/ประชากรตางดาว 
กระทรวงสาธารณสุข

คน
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จำนวนแรงงานขามชาติ
ที่ประกันตนกับกองทุน
ประกันสังคม

อัตราการใชบริการสุขภาพของแรงงานขามชาติ
ที่มีบัตรประกันสุขภาพคนตางดาว 

ต่ำกวาของคนไทยที่มีสิทธิหลักประกันสุขภาพถวนหนา
ถึงประมาณ 30% สำหรับบริการผูปวยใน 
และ 3-4 เทา สำหรับบริการผูปวยนอก

จำนวนผูประกันตน
ที่ซื้อบัตรประกันสุขภาพ
แรงงาน/ประชากรตางดาว 
กระทรวงสาธารณสุข

คน
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จำนวนแรงงานขามชาติ
ที่ประกันตนกับกองทุน
ประกันสังคม

กลุ่มผู้ลี้ภัยจากการสู้รบ แม้ส่วนใหญ่
จะอยู่ภายใต้การดูแลและสนับสนุนจาก
องค์กรระหว่างประเทศโดยอาศัยอยู่ใน
ที่พักพิงชั่วคราวชายแดนไทย-เมียนมา 
เป็นอีกกลุ่มที่ละเลยไม่ได้ ปัจจุบันจ�ำนวน 
ผู ้ลี้ภัยในไทยมีประมาณ 1 แสนคน  
เกือบครึ่งเป็นประชากรอายุต�่ำกว่า 18 ปี

ที่มา : ระพีพงศ์ สุพรรณไชยมาตย์ และคณะ, 2559

หลักประกันทางสุขภาพส�ำหรับประชากรข้ามชาติ 
ปัจจุบันมี 3 ระบบ ได้แก่ ประกันสังคม บัตรประกันสุขภาพ
แรงงานต่างด้าว และ บัตรประกันสุขภาพประชากรต่างด้าว 
การเข้าไม่ถงึหลกัประกันทางสขุภาพ ส่งผลเป็นความเปราะบาง 
ต่อทั้งกลุ่มประชากรข้ามชาติ และ ต่อระบบบริการสุขภาพ
ของประเทศ ในปี 2560 ค่าใช้จ่ายสขุภาพในการให้บรกิารแก่
ประชากรข้ามชาติ เกินครึ่งเป็นส่วนที่ไม่สามารถเรียกเก็บได้ 
ในกลุ่มที่มีหลักประกันสุขภาพ ข้อจ�ำกัดในการเข้าถึงบริการ
ยังคงเป็นความท้าทาย

12 หมวดตัวชี้วัดสุขภาพประชากรเปราะบาง 11



คนไทยในต่างแดน2
คนไทยกว่า 1 ล้านคน ใช้ชวีติอยูใ่นต่างประเทศ ต่อปีมจี�ำนวนทีต่กทุกข์และขอรบั
ความช่วยเหลอืจากสถานทตูไทยในต่างประเทศประมาณ 1 ถงึ 1.5 หมืน่คน

แม้การเดินทางไปท�ำงานในต่างประเทศของแรงงานไทยมีแนวโน้มลดลง แต่รายได้จากเงินส่งกลับยังคง
เพิ่มขึ้นและเป็นปัจจัยหนึ่งที่ช่วยส่งเสริมการพัฒนาประเทศ การใช้ชีวิตในต่างแดน เมื่อตกทุกข์ได้ยาก  
จะยิ่งเพิ่มความเปราะบางซึ่งคนไทยกลุ่มน้ีไม่ควรถูกลืม หรือทอดทิ้ง

ประมาณการเงินรายได้ที่ส่งกลับประเทศ จากแรงงานไทยในต่างประเทศ
ปลายทางประเทศที่คนไทย 

เดนิทางไปท�ำงานมากทีส่ดุ ได้แก่ ไต้หวนั  
อสิราเอล สาธารณรฐัเกาหล ีตามล�ำดบั  
ในปี 2561 มีจ�ำนวนแรงงานไทย 
ที่ก�ำลังท�ำงานอยู ่ใน 3 ประเทศนี ้
รวมกันมากถึง 1.2 แสนคน คิดเป็น 
3 ใน 4 ของจ�ำนวนแรงงานไทยท้ังหมด
ที่ท�ำงานในต่างประเทศ ในช่วงที ่
ผ่านมา จ�ำนวนการขออนุญาตเดนิทาง
ไปท�ำงานในต่างประเทศของคนไทย 
ซ่ึงรายงานโดยกรมการจดัหางานลดลง 
จากเกือบ 1 แสนคนในปี 2550 เหลอื

ชาย

2550 2551 2552 2553 2554 2555 2556 2557 2558 2559 2560 2561

14,291 14,094 12,283 12,239 15,884 15,024 13,686 13,450 13,477 13,262 12,596 11,475

85,695

99,986
93,600

78,717 79,792

90,237

79,682 78,105
68,802 69,664 68,417

61,874 61,835

79,506

66,434 67,553
74,353

64,604 64,419

55,352 56,187 55,155
49,278 50,360

หญิง รวม

2550 2551 2552 2553 2554 2555 2556 2557 2558 2559 2560 2561...

56,399

63,107

95,189 99,856
107,623

116,719

116,223

100,480
114,581

125,688
135,016

117,466

ลา
นบ

าท
คน

หมวด 2. คนไทยในตางแดน

ชาย

2550 2551 2552 2553 2554 2555 2556 2557 2558 2559 2560 2561

14,291 14,094 12,283 12,239 15,884 15,024 13,686 13,450 13,477 13,262 12,596 11,475

85,695

99,986
93,600

78,717 79,792

90,237

79,682 78,105
68,802 69,664 68,417

61,874 61,835

79,506

66,434 67,553
74,353

64,604 64,419

55,352 56,187 55,155
49,278 50,360

หญิง รวม

2550 2551 2552 2553 2554 2555 2556 2557 2558 2559 2560 2561...

56,399

63,107

95,189 99,856
107,623

116,719

116,223

100,480
114,581

125,688
135,016

117,466

ลา
นบ
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หมวด 2. คนไทยในตางแดน

หมายเหต ุ: รวมเฉพาะการให้อนุญาตรายใหม่ 
ทีม่า : กองบริหารแรงงานไทยไปต่างประเทศ กรมการจดัหางาน กระทรวงแรงงาน

หมายเหต ุ: ประมาณการเงนิรายได้ทีส่่งกลับ รวมเฉพาะทีผ่่านระบบธนาคารแห่งประเทศไทย
ทีม่า : กองบรหิารแรงงานไทยไปต่างประเทศ กรมการจดัหางาน กระทรวงแรงงาน

จำ�นวนแรงงานไทยที่ได้รับอนุญาตไปทำ�งานต่างประเทศ 

เพยีงประมาณ 6 หมืน่กว่าคนในปีท่ีผ่านมา ประมาณร้อยละ 80 เป็นแรงงานชาย แม้จ�ำนวนจะลดลงแต่ประมาณการเงนิรายได้ 
ที่ส่งกลับประเทศจากแรงงานในต่างแดนยังเพิ่มขึ้นต่อเนื่อง ในปี 2561 มีมูลค่ามากถึง 1.35 แสนล้านบาท ส่วนหนึ่งเป็นผล
จากการที่แรงงานไทยที่ไปท�ำงานในต่างประเทศมีแนวโน้มเป็นกลุ่มที่มีระดับการศึกษาและทักษะสูงเพิ่มมากขึ้นกว่าแต่ก่อน

สุขภาพคนไทย 256212



คนไทยทั้งหมดในต่างแดน 
รวมกลุ ่มท่ีเป ็นแรงงานและ 
ที่ไปอาศัยใช้ชีวิต ณ ปัจจุบัน  
มจี�ำนวนประมาณ 1.14 ล้านคน 
ส่วนใหญ่ อาศัยอยู่ในประเทศ
แถบทวปีอเมรกิาเหนอื และยโุรป  
จากข้อมูลการช่วยเหลือคนไทย 
ในต่างประเทศของกรมการกงสลุ 
กระทรวงการต ่างประเทศ 
ในปี 2560 มีคนไทยที่ตกทุกข ์
และได้รับการช่วยเหลือจาก
สถานทูตไทย 11,262 คน 
ส่วนใหญ่เป็นปัญหาทั่วไป เช่น 
หนังสือเดินทางหรือทรัพย์สิน
สูญหาย หรอืปัญหาการเจบ็ป่วย  
แต่กลุ่มที่ประสบปัญหารุนแรง 
กม็เีช่นกนั โดยเฉพาะกลุม่แรงงาน 
ซึ่งมีบางส่วนเดินทางท�ำงาน 
ในต่างประเทศด้วยเอกสารวีซ่า
ผิดประเภท รวมถึงบางส่วน 
ทีต่กเป็นเหยือ่ของการค้ามนษุย์  
จ�ำแนกตามภูมิภาค สัดส่วน
คนไทยที่ตกทุกข์พบในภูมิภาค 
ตะ วั นออกกลา งม ากที่ สุ ด 
ตามมาด้วย ภูมิภาคเอเชีย- 
ตะวันออกเฉียงใต้ และเอเชีย-
ตะวันออก

คน

เอเชียกลาง

ลาตินอเมริกา 
แคริเบียน

เอเชียใต

แอฟริกา

ตะวันออกกลาง

เอเชียตะวันออก
เฉียงใต
ออสเตรเลีย 
นิวซีแลนด
และหมูเกาะแปซิฟก

เอเชียตะวันออก

ยุโรป

อเมริกาเหนือ

รวม 1,138,878 คน

388,448
คน

802
คน

9,865
คน

317,509
คน

4,706
คน

56,460
คน

55,479
คน

316
คน

117,956
คน

187,337
คน

ไตหวัน อิสราเอล สาธารณรัฐ
เกาหลี

ญี่ปุน สิงคโปร มาเลเซีย ฮองกง คูเวต บรูไนสหรัฐอเมริกาสหรัฐอาหรับ
เอมิเรตส

 71,385 

 27,011 
22,229

7,477 3,550 3,413 2,015 1,872 1,559 1,210 1,091

ประเทศอื่นๆ

12,544

คน

เอเชียกลาง

ลาตินอเมริกา 
แคริเบียน

เอเชียใต

แอฟริกา

ตะวันออกกลาง

เอเชียตะวันออก
เฉียงใต
ออสเตรเลีย 
นิวซีแลนด
และหมูเกาะแปซิฟก

เอเชียตะวันออก

ยุโรป

อเมริกาเหนือ

รวม 1,138,878 คน

388,448
คน

802
คน

9,865
คน

317,509
คน

4,706
คน

56,460
คน

55,479
คน

316
คน

117,956
คน

187,337
คน

ไตหวัน อิสราเอล สาธารณรัฐ
เกาหลี

ญี่ปุน สิงคโปร มาเลเซีย ฮองกง คูเวต บรูไนสหรัฐอเมริกาสหรัฐอาหรับ
เอมิเรตส

 71,385 

 27,011 
22,229

7,477 3,550 3,413 2,015 1,872 1,559 1,210 1,091

ประเทศอื่นๆ

12,544

ประเภทของความชวยเหลือ 
(จำนวนคน)

ชวยเหลือคนไทยตกทุกขไดยาก
ชวยเหลือแรงงานไทย
ชวยเหลือคนไทยที่ถูกจับ

ติดตามญาติ
ชวยเหลือเหยื่อคามนุษย
อื่นๆ 

รวม 11,262 การชวยเหลือ (คน)

1,246

2,224

2,637

4,180

421
544

648
คน

0
คน

76
คน 23

คน

3,366
คน

4,621
คน

43
คน

438
คน

85
คน

1,962
คน

เอเชียกลาง

ลาตินอเมริกา 
แคริเบียน

เอเชียใต

แอฟริกา

ตะวันออกกลาง

เอเชียตะวันออก
เฉียงใต
ออสเตรเลีย 
นิวซีแลนด
และหมูเกาะแปซิฟก

เอเชียตะวันออก

ยุโรป

อเมริกาเหนือประเภทของความชวยเหลือ 
(จำนวนคน)

ชวยเหลือคนไทยตกทุกขไดยาก
ชวยเหลือแรงงานไทย
ชวยเหลือคนไทยที่ถูกจับ

ติดตามญาติ
ชวยเหลือเหยื่อคามนุษย
อื่นๆ 

รวม 11,262 การชวยเหลือ (คน)

1,246

2,224

2,637

4,180

421
544

648
คน

0
คน

76
คน 23

คน

3,366
คน

4,621
คน

43
คน

438
คน

85
คน

1,962
คน

เอเชียกลาง

ลาตินอเมริกา 
แคริเบียน

เอเชียใต

แอฟริกา

ตะวันออกกลาง

เอเชียตะวันออก
เฉียงใต
ออสเตรเลีย 
นิวซีแลนด
และหมูเกาะแปซิฟก

เอเชียตะวันออก

ยุโรป

อเมริกาเหนือ

ทีม่า : กองบรหิารแรงงานไทยไปต่างประเทศ กรมการจดัหางาน กระทรวงแรงงาน

ทีม่า : กรมการกงสลุ กระทรวงการต่างประเทศ

ทีม่า : กรมการกงสลุ กระทรวงการต่างประเทศ

จำ�นวนแรงงานไทยที่ยังคงทำ�งานอยู่ในต่างประเทศ
(พ.ย. 2561 รวม 155,356 คน)

จำ�นวนการช่วยเหลือคนไทยในต่างประเทศ พ.ศ. 2560

จำ�นวนคนไทยที่อาศัยอยู่ในต่างประเทศ พ.ศ. 2560
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ผู้ต้องขัง พนักงานบริการทางเพศ และผู้ใช้สารเสพติด3
การเปิดใจ ให้ความเข้าใจ และให้โอกาสทางสังคม เป็นพลังส�ำคัญเพื่อสร้าง
ความเข้มแข็งและลดความเปราะบาง

คนจ�ำนวนหนึ่งในสังคมกลายเป็นประชากร
กลุ ่มที่มีความเปราะบาง เนื่องจากถูกตีตรา  
ถู กกี ดกั น แล ะ แบ ่ ง แยกด ้ วยสถานภาพ 
ทางสังคม หรือพฤติกรรมบางอย่างที่สังคม
ตัดสินว่าผิดหรือไม่เหมาะสม เช่น ผู้ต้องขัง  
พนักงานบริการทางเพศ และผู้ใช้สารเสพติด 

ประเทศไทยติดอันดับ 1 ใน 10 ของโลก อันดับ 3  
ของเอเชยี และอนัดบั 1 ของอาเซยีน ทีม่จี�ำนวนผูต้้องขงั 
มากท่ีสุด  ส่งผลให้เกดิสถานการณ์ “คนล้นคกุ” กลายเป็น 
ข ้อจ�ำกัดด ้านการดูแลสุขภาพ ท�ำให ้มีผู ้ต ้องขัง 
จ�ำนวนมากไม่ได้รับบริการด้านสุขภาพ ส่งผลให้เกิด
ภาวะเจ็บป่วยในเรือนจ�ำ นอกจากนี้ ผู ้ต้องขังกว่า 
25,000 คน พบว่า ไม่มเีลขประจ�ำตวั 13 หลกั ไม่ทราบ 
สิทธิบริการตรวจสุขภาพและไม่มีสิทธิประกันสุขภาพ
รองรบั ซึง่ยิง่เพิม่ความเปราะบางในการเข้าไม่ถงึบริการ
สุขภาพ 

สิทธิการรักษาพยาบาลของผูตองขัง

ผูตองขัง

มีเลข 13 หลัก

นาจะเปนคนไทย

ตางชาติ

ไมระบุ

รวม

328,074

354,437

10,923

14,988

452

UC, ประกันสังคม,
ตามมติครม., อื่น ๆ 

ไมมีสิทธิใดๆ 
รองรับ

ขอมูล
ณ 30 มิ.ย. 61

จำนวน สิทธิ

รอ
ยล

ะ

75.6

ปวดกลามเนื้อ ผิวหนัง ปวดหัว ความดันสูง เบาหวาน วัณโรค เอชไอวี/เอดส 

82.6

55.6

40.4 42.1

54.1

9.9
15.6

4.1 5.2
0.5 2.6 4.12.0

ชาย

ชาย = 1,133
หญิง =   218

หญิง

n = 1,351

สิทธิการรักษาพยาบาลของผูตองขัง

ผูตองขัง

มีเลข 13 หลัก

นาจะเปนคนไทย

ตางชาติ

ไมระบุ

รวม

328,074

354,437

10,923

14,988

452

UC, ประกันสังคม,
ตามมติครม., อื่น ๆ 

ไมมีสิทธิใดๆ 
รองรับ

ขอมูล
ณ 30 มิ.ย. 61

จำนวน สิทธิ

รอ
ยล

ะ

75.6

ปวดกลามเนื้อ ผิวหนัง ปวดหัว ความดันสูง เบาหวาน วัณโรค เอชไอวี/เอดส 

82.6

55.6

40.4 42.1

54.1

9.9
15.6

4.1 5.2
0.5 2.6 4.12.0

ชาย

ชาย = 1,133
หญิง =   218

หญิง

n = 1,351

10 ประเทศที่มี
ผูตองขังมากที่สุดในเอเชีย

จีน
อินเดีย
ไทย

อินโดนีเซีย
อิหราน

ฟลิปปนส
เวียดนาม
เมียนมา 
บังคลาเทศ
ปากีสถาน

1,649,804

419,623

372,979

246,005

230,000

188,278

130,002

92,000

88,424

83,718

พ.ศ. คน

212,058

215,997

251,812

247,764

292,743

325,653

314,967

306,043

322,634

372,979

2552

2553

2554

2555

2556

2557

2558

2559

2560

2561

10 ประเทศที่มี
ผูตองขังมากที่สุดในโลก

สหรัฐอเมริกา
จีน

บราซิล
รัสเซีย
อินเดีย
ไทย
ตุรกี 

อินโดนีเซีย
อิหราน
เม็กซิโก

2,121,600

1,649,804

700,489

567,789

419,623

372,979

260,000

246,005

230,000

204,422

ชาย
323,975

ป 2561

หญิง 
49,004

10 ประเทศที่มี
ผูตองขังมากที่สุดในเอเชีย

จีน
อินเดีย
ไทย

อินโดนีเซีย
อิหราน

ฟลิปปนส
เวียดนาม
เมียนมา 
บังคลาเทศ
ปากีสถาน

1,649,804

419,623

372,979

246,005

230,000

188,278

130,002

92,000

88,424

83,718

พ.ศ. คน

212,058

215,997

251,812

247,764

292,743

325,653

314,967

306,043

322,634

372,979

2552

2553

2554

2555

2556

2557

2558

2559

2560

2561

10 ประเทศที่มี
ผูตองขังมากที่สุดในโลก

สหรัฐอเมริกา
จีน

บราซิล
รัสเซีย
อินเดีย
ไทย
ตุรกี 

อินโดนีเซีย
อิหราน
เม็กซิโก

2,121,600

1,649,804

700,489

567,789

419,623

372,979

260,000

246,005

230,000

204,422

ชาย
323,975

ป 2561

หญิง 
49,004

ทีม่า : แนวทางการพัฒนาระบบหลกัประกนัสขุภาพส�ำหรับผูต้้องขงั พ.ศ. 2561, กองเศรษฐกจิสขุภาพ
และหลกัประกนัสขุภาพ กระทรวงสาธารณสขุ

ทีม่า : รายงานสถติผิูต้้องราชทณัฑ์ทัว่ประเทศ พ.ศ. 2561, ศูนย์เทคโนโลยสีารสนเทศ 
กองแผนงาน กรมราชทณัฑ์

ทีม่า : World Prison Brief; Institute for Criminal Policy Research (ICPR) 2018, University 
of London

ทีม่า : ป่วยไข้ในเรือนจ�ำ:ปัญหาสขุภาพและการเข้าถึงบริการ พ.ศ. 2561, กลุภา วนจสาระ

ปัญาหาสุขภาพของผู้ต้องขัง 

สถิติผู้ต้องขังทั่วประเทศ 

สุขภาพคนไทย 256214



ผู้ต้องขัง พนักงานบริการทางเพศ และผู้ใช้สารเสพติด

6.2 6.6
1.7 1.4 1.8

52.2

10.0

19.9

เคยถูกตีตรา
จากครอบครัว

2553

เคยถูกตีตรา
จากระบบบริการ

สุขภาพ

เคยตัดสินใจ
ไมไปตรวจ

เพราะกลัวถูกตีตรา

เคยตีตราตนเอง

รอ
ยล

ะ
รอ

ยล
ะ

พนักงานบริการหญิง (FSW) พนักงานบริการชาย (MSW)

2555 2557 2559

17.2

11.9
14.1

2.7
2.2 1.1 1.0

พนักงานบริการชาย (MSW)
พนักงานบริการหญิงตรง (FSW-venue)

2554

รอ
ยล

ะ

2556 2558 2560

1.6

3.3

2.5 2.3

พนักงานบริการหญิงแฝง 
(FSW-non venue)

6.2 6.6
1.7 1.4 1.8

52.2

10.0

19.9

เคยถูกตีตรา
จากครอบครัว

2553

เคยถูกตีตรา
จากระบบบริการ

สุขภาพ

เคยตัดสินใจ
ไมไปตรวจ

เพราะกลัวถูกตีตรา

เคยตีตราตนเอง
รอ

ยล
ะ

รอ
ยล

ะ

พนักงานบริการหญิง (FSW) พนักงานบริการชาย (MSW)

2555 2557 2559

17.2

11.9
14.1

2.7
2.2 1.1 1.0

พนักงานบริการชาย (MSW)
พนักงานบริการหญิงตรง (FSW-venue)

2554
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ส�ำหรบักลุ่มพนกังานบริการทางเพศ สถานการณ์
การติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ มีแนวโน้มดีข้ึน โดยเฉพาะ
พนักงานบริการหญิง อย่างไรก็ตาม สถานการณ์การ
ตีตราจากสังคมยงัคงมอียู่ โดยเฉพาะจากระบบบรกิาร 
สุขภาพ ส่งผลให้พนักงานบริการจ�ำนวนหนึ่งตัดสินใจ 
ไม่ไปรับบริการ ท�ำให้ขาดโอกาสในการเข้าถึงบริการ 
ด้านสุขภาพที่จ�ำเป็น และอาจเสี่ยงที่จะติดเชื้อ 
เอชไอวีเพิ่มขึ้น พนักงานบริการหญิงกว่าครึ่ง และถึง
หน่ึงในห้าของพนกังานบริการชาย “เคยตตีราตนเอง”  
ซึ่งเป็นผลจากการเคยถูกตีตรา หรือกลัวการถูกตีตรา
จากสังคม

ทีม่า : รายงานเฝ้าระวังพฤตกิรรมการตดิเชือ้เอชไอวใีนกลุ่มทีมี่ความเสีย่งสูง พ.ศ. 2559, ส�ำนักระบาดวิทยา 
	 กระทรวงสาธารณสขุ

ทีม่า : รายงานเฝ้าระวังพฤตกิรรมการตดิเชือ้เอชไอวใีนกลุ่มทีม่คีวามเสีย่งสูง, ส�ำนกัระบาดวทิยา กระทรวงสาธารณสขุ

ทีม่า : รายงานผลการด�ำเนนิการคัดกรองผูป่้วยสารเสพตดิ พ.ศ. 2561, ศนูย์อ�ำนวยการป้องกนัและปราบปรามยาเสพติด 
กระทรวงสาธารณสขุ

ประสบการณ์ถูกตีตราในกลุ่มพนักงานบริการทางเพศ

ความชุกในการติดเชื้อเอชไอวี
ในกลุ่มพนักงานบริการ

รายงานผลการดำ�เนินงานการคัดกรอง
ผู้ป่วยสารเสพติด จำ�แนกตามแบบคัดกรอง 

กลุม่ผูใ้ช้สารเสพตดิเป็นกลุม่ที่ 
ภาครัฐพยายามเร่งแก้ปัญหา โดย
ก�ำหนดแนวทางการช่วยเหลือ 
ผู้เสพยาเสพติดภายใต้กรอบคิด 
“ผู้เสพ คือ ผู้ป่วย” และให้โอกาส
เข้ารบัการบ�ำบดัรกัษาอย่างถกูต้อง 
ในสถานพยาบาลของรัฐทุกแห่ง
ทั่วประเทศ หลังจากที่ผู ้เสพได้
รับการบ�ำบัดรักษาแล้วจะให้การ
ติดตามช่วยเหลือส ่งเสริมการ
ประกอบอาชีพ เพื่อให้ได้เริ่มต้น
ชีวิตใหม่ ผู ้เสพที่สมัครใจเข้ารับ
การบ�ำบัดรักษาในโรงพยาบาลรัฐ  
จะสามารถสมัครงานได ้ โดย 
ไม่เสียประวัติและไม่ถูกลงบันทึก
อาชญากรรม จากผลการคัดกรอง
ผูป่้วยสารเสพตดิปี 2561 ในระดบั 
“ผู้ใช้” แม้ว่าจะมีแนวโน้มลดลง 
แต่ในระดับ “ผู้เสพ” และ “ผูติ้ด” 
ยังมีจ�ำนวนเพิ่มข้ึน สิ่งที่ควรท�ำ  
คือ หลังจากผู ้ เสพบ�ำบัดและ 
ได้รับการส่งเสริมเพื่อได้ประกอบ
อาชีพแล้ว ทั้งครอบครัว สังคม 
ชุมชน ต ้องให ้ โอกาสและให ้
ความเข้าใจเพ่ือจะได้ไม่กลบัไปเป็น 
ผู้เสพซ�้ำอีก

12 หมวดตัวชี้วัดสุขภาพประชากรเปราะบาง 15



กลุ่มหลากหลายทางเพศ4
ชายมีเพศสัมพันธ์กับชาย และคนข้ามเพศ คาดว่ามีประมาณร้อยละ 2 ของ
ประชากรชายไทย 

“การตีตรา” เป็นสาเหตุส�ำคัญที่ท�ำให้กลุ่มเพศวิถีนอกขนบเป็นประชากรที่มีความเปราะบาง โดยเฉพาะ  
การตีตราตนเอง ซ่ึงสะท้อนถึงความรู ้สึกภายในที่กลัวปฏิกิริยาทางลบจากสังคม กลายเป็นอุปสรรค 
ในการเข้าถึงและเข้าใช้บริการทางสุขภาพที่จ�ำเป็นอย่างรู้สึกเต็มภาคภูมิ

การคาดประมาณจ�ำนวนประชากรกลุม่เพศวถิี 
นอกขนบท�ำได้ค่อนข้างยาก ความเหลื่อมล�้ำของ 
การจ�ำกดัความ วธิกีารและข้อมลูยงัมสีงู เช่น งานของ 
Baral et al. (2018) ซึ่งใช้ข้อมูลจาก Application  
Hornet ให้ตวัเลขชายทีมี่เพศสมัพนัธ์กบัชายในไทย
ที่ประมาณ 1.17 ล้านคน ขณะที่ ประมาณการจาก 
UNAIDS คาดว่าชายท่ีมีเพศสัมพันธ์กับชายและ 
คนข้ามเพศ น่าจะมีประมาณ 653,000 คน หรือ 
ราวร้อยละ 2 ของประชากรชายไทย ข้อสังเกต
คือ การศึกษาและคาดประมาณจ�ำนวนประชากร
กลุ่มเพศวิถีนอกขนบที่ผ่านมา โดยมากมุ่งเน้นกลุ่ม 
ชายรกัชาย อาจด้วยเหตผุลว่า เป็นกลุม่ทีม่คีวามเสีย่ง 
ด้านเอชไอวีสูง ข้อมูลกลุ่มหญิงรักหญิงจึงค่อนข้าง
หาได้จ�ำกัดกว่า
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กลุ่มเพศวิถีนอกขนบ ประเทศในอาเซียน (คน)

การคาดประมาณ ขนาดประชากรกลุ่มเพศวิถ ี
นอกขนบในประเทศไทยโดยใช้สื่อสังคม (คน)

ความชุกการติดเชื้อเอชไอวี 
ในกลุ่มเพศวิถีนอกขนบ

ทีม่า : Population Size estimate 2018, United Nations Programme on HIV/AIDS

ทีม่า : รายงานเฝ้าระวังพฤติกรรมการติดเชื้อเอชไอวีและพฤติกรรมที่สัมพันธ์
กับการติดเชื้อเอชไอวีในกลุ่มที่มีความเสี่ยงสูง พ.ศ. 2555, 2557, 2559, 
ส�ำนกัโรคเอดส์ วณัโรค และโรคตดิต่อทางเพศสัมพนัธ์ กระทรวงสาธารณสขุ

ทีม่า : Baral, S. et al. (2018) 
MSSI: men (>18 years of age) with at least one reported same-sex interest 
MIMW: men (>18 years of age) interested in men or men and women 
MIM: men (>18 years of age) interested in men

สุขภาพคนไทย 256216
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Allow gay marriage Legal in same jurisdictions
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กลุ ่มชายรักชาย และหญิง 
ข้ามเพศเป็นกลุ ่มประชากรหลัก  
(key populations) ท่ีส�ำคัญ 
ในงานเอชไอวีของไทย จากตัวเลข 
ความชุกของการติดเชื้อเอชไอว ี
ที่ค ่อนข้างสูง แม้ที่ผ ่านมาจาก 
ผ ล ส� ำ ร ว จ ส ภ า ว ะ ท า ง สั ง ค ม 
วั ฒ น ธ ร ร ม แ ล ะ สุ ข ภ า พ จิ ต  
สังคมไทยจะมีแนวโน ้มยอมรับ
กลุ ่ ม เพศวิ ถี นอกขนบมาก ข้ึน  
ทั้ งในด ้านการแสดงออก และ
รสนิ ย มท า ง เ พศ  แต ่ ป ั ญห า 
การตีตราดูจะยัง เป ็นอุปสรรค 
ในการเข้าถึงบริการการป้องกัน 
และการดูแลรักษาส�ำหรับผู้ติดเชื้อ 
กลุม่เพศวถินีอกขนบอยู ่การส�ำรวจ 
ในปี 2559 พบการตีตราตนเอง
ใ น ก ลุ ่ ม ช า ย ที่ มี เ พ ศ สั ม พั น ธ ์
กับชายและหญิงข ้ามเพศเป ็น
สัดส่วนที่สูงถึงประมาณ 1 ใน 5  
ร อ ง ล ง ม า เ ป ็ น ก า ร ถู ก ตี ต ร า 
ในที่ท�ำงานหรือสถานศึกษา

สถานการณ์การตีตราในกลุ่มชายมีเพศสัมพันธ์กับชาย และหญิงข้ามเพศ

การยอมรับพฤติกรรมการแสดงออกทางเพศ และรสนิยมทางเพศนอกขนบ ของคนไทย

ประเทศที่อนุญาตการแต่งงานของเพศเดียวกัน

หมายเหต ุ: ประสบการณ์การตตีราในช่วง 12 เดอืนก่อนการส�ำรวจ
ทีม่า : รายงานเฝ้าระวังพฤตกิรรมการตดิเชือ้เอชไอวแีละพฤตกิรรมท่ีสมัพันธ์กับการตดิเชือ้เอชไอวใีนกลุม่ทีมี่ความเสีย่งสงู 2559,  

ส�ำนกัระบาดวทิยา กระทรวงสาธารณสุข

หมายเหต ุ: เฉพาะประชากรอาย ุ13 ปีขึน้ไป
ทีม่า : การส�ำรวจสภาวะทางสงัคม วฒันธรรม และ

สขุภาพจติ พ.ศ. 2551, 2554, 2557 และ 2561,
	 ส�ำนกังานสถติแิห่งชาติ

ทีม่า : Pew Research Center analysis. Map classifications as of Dec. 7 2017.

การแต่งงานระหว่างเพศเดียวกัน
เริ่มเป็นที่ยอมรับมากขึ้น และสามารถ
ท�ำได ้อย ่างถูกต ้องตามกฎหมาย
ในหลายประเทศ โดยมากในแถบ
ยุโรปและอเมริกา เป็นท่ีน่าสังเกตว่า 
ยังไม่มีประเทศในเอเชียที่อนุญาตการ
แต่งงานระหว่างเพศเดียวกัน รวมถึง
ประเทศไทย

12 หมวดตัวชี้วัดสุขภาพประชากรเปราะบาง 17



คนจนและผู้มีรายได้น้อย5
คนจนในไทยม ี5.3 ล้านคน คนจนและผูม้รีายได้น้อยทีมี่บตัรสวสัดกิารแห่งรฐั
มีประมาณ 11 ล้านคน

จ�ำนวนและสัดส่วนคนจน
ในประเทศไทยมีแนวโน้ม 
ลดลงอย ่ า งต ่ อ เ น่ื อ ง  
แต ่ความเสมอภาคของ
การกระจายรายได้ ยงัไม่ม ี
แนวโน ้มที่ ดี ขึ้ นมากนัก 
โดย เฉพาะ ใน เขต เมือง  
การลงทุนในการศึกษา 
และสุขภาพเพื่อการพัฒนา
ทนุมนษุย์ เป็นแนวทางการ
แก้ไขปัญหาความยากจน 
ที่ตรงจุด

จ า ก ข ้ อ มู ล ข อ ง ส� ำ นั ก ง า น 
สภาพัฒนาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติ
ในปี 2560 จ�ำนวนคนจนในไทยลดลง 
ต่อเนื่องเหลือ 5.3 ล้านคน คิดเป็น
ร้อยละ 7.87 ของประชากรทั้งหมด 
ปัญหาความเหลื่อมล�้ำด้านรายได้ ชี้วัด 
จากค่าสัมประสิทธ์ิความไม่เสมอภาค  
หรือ Gini Coefficient (ค่ายิ่งใกล้ 0 
สะท้อนถึงความเสมอภาคของรายได ้
ที่เพ่ิมขึ้น) แม้มีแนวโน้มลดลง แต่ยงัคง 
มีความไม่เสมอภาคอยู ่สูง โอกาส
ทางการศึกษาเป็นปัจจัยส�ำคัญหนึ่ง

ความเหลื่อมล้ำทางรายไดในประเทศไทย
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สถานการณ์ความยากจน ในประเทศไทย

หมายเหต ุ: ความยากจน ในทีน่ี ้วดัด้านรายจ่ายเพือ่การอปุโภคบริโภค
ทีม่า : ข้อมูลจากการส�ำรวจภาวะเศรษฐกจิและสงัคมของครัวเรือน ประมวลผลโดย สศช.

ทีม่า : ข้อมูลจากการส�ำรวจภาวะเศรษฐกิจและสงัคมของครวัเรอืน ประมวลผลโดย สศช. ที่ชี้วัดความเสี่ยงต่อความยากจนของคนไทย ระดับการศึกษา 
ยิง่น้อย ยิง่มโีอกาสยากจนสงู ผูไ้ม่เคยเรยีนหนงัสอืถงึประมาณ 1 ใน 5 
ปัจจบุนัเป็นคนยากจน ในด้านสุขภาพ การมหีลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า 
สามารถปกป้องคนไทยจากความยากจนและการล้มละลายจากการ 
เจ็บป่วยได้อย่างมีประสิทธิภาพ ร้อยละครัวเรือนไทยที่เกิดวิกฤต
ทางการเงนิจากการจ่ายค่ารกัษาพยาบาล หรือ ต้องกลายเป็นครวัเรอืน 
ยากจนหลังจากจ่ายค่ารักษาพยาบาล ลดลงจากร้อยละ 5.74 และ 
2.01 ในปี 2543 (ก่อนมีหลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า) เป็นร้อยละ 
2.26 และ 0.24 ตามล�ำดบั ในปี 2560

ในปี 2560 มีจำ�นวนคนจน 5.3 ล้านคน  
จากข้อมูลสำ�รวจภาวะเศรษฐกิจและสังคม 
ของครัวเรือน สำ�นักงานสถิติแห่งชาติ ในขณะที่
ข้อมูลจากการลงทะเบียนคนจนพบว่าในปี 2560 
มีคนจน 11 ล้านคน 
ทั้งนี้ขึ ้นอยู่กับ
การนิยามความจน

สุขภาพคนไทย 256218
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คนจนเมือง
คนไรบาน

พนักงานขายบริการอิสระ
ผูปวยทางจิต

ผูติดสุรา
ใชที่สาธารณะหลับนอนชั่วคราว

คนเรรอน

7.07

25
33

25
35

25
37

25
39

25
41

25
43

25
45

25
47

25
49

25
50

25
51

25
52

25
53

25
54

25
55

25
56

25
57

25
58

25
59

25
60

6.82 6.79

5.97

5.30
5.74

4.06 4.08 4.08
3.86

3.24 3.13 3.29

2.88
2.47 2.63

2.23
2.01 2.262.06

2.34 2.33 2.45 2.20

1.69
2.01

1.33
1.10 1.00 0.91 0.80 0.79 0.71 0.56 0.53 0.50 0.46 0.32 0.240.30

กอนมีหลักประกันสุขภาพถวนหนา (UC) หลังมีหลักประกันสุขภาพถวนหนา (UC)

รอ
ยล

ะ

ครัวเรือนที่เกิดวิกฤตทางการเงินจากคารักษาพยาบาล
ครัวเรือนยากจนหลังจากจายคารักษาพยาบาล

ร้อยละคนจนตามเกณฑ์ด้านรายจ่ายเพื่ออุปโภคบริโภค 
(เฉพาะอายุ 6 ปีขึ้นไป) จำ�แนกตามระดับการศึกษา พ.ศ. 2560

ร้อยละครัวเรือนไทยที่เปราะบางทางเศรษฐกิจจากค่ารักษาพยาบาล

ผู้ใช้ชีวิตในที่สาธารณะ หรือคนเร่ร่อน ไร้ที่พึ่ง ในกรุงเทพฯ 
พ.ศ. 2561 จำ�แนกตามประเภท รวม 3,993 คน

ร้อยละครัวเรือนไทยที่มีหนี้ และจำ�นวนหนี้สิน
ต่อครัวเรือนทั้งสิ้น พ.ศ. 2550-2560

ทีม่า : ข้อมูลจากการส�ำรวจภาวะเศรษฐกิจและสงัคมของครวัเรอืน ประมวลผลโดย สศช.

หมายเหต ุ: ครัวเรือนทีเ่กดิวิกฤตทางการเงนิจากค่ารักษาพยาบาล (catastrophic health expenditure) หมายถงึ รายจ่ายด้านสขุภาพ 	
	 สงูกว่า 10% ของรายจ่ายครัวเรือนทัง้หมด “ครัวเรือนยากจนภายหลงัจากการจ่ายค่ารักษาพยาบาล (health impoverishment) 	
	 หมายถึง ครัวเรือนทีอ่ยูเ่หนอืเส้นความยากจนแต่ภายหลงัจากจ่ายค่ารักษาพยาบาลแล้ว ตกอยูใ่ต้เส้นความยากจน”

ทีม่า : รายงานการสร้างระบบหลกัประกนัสขุภาพแห่งชาต ิประจ�ำปีงบประมาณ 2561 สปสช.

ทีม่า : สรุปผลทีส่ําคัญ การสํารวจภาวะเศรษฐกจิและสงัคมของครวัเรอืน 2560,  
ส�ำนกังานสถติแิห่งชาติ

หมายเหต ุ: ผูใ้ช้ชวิีตในทีส่าธารณะ 1 คน อาจถกูจัดอยูม่ากกว่า 1 ประเภท
ทีม่า : ส�ำรวจโดยมลูนธิิอิสรชน

คนจนโดยมากประกอบอาชีพ
ภาคการเกษตร ประมง ป่าไม้ และ 
คนงานรับจ้างทัว่ไป ซึง่ในบางช่วงมคีวาม 
ไม่แน่นอนของระดับรายได้ การเข้าถึง 
แหล ่ ง ทุ น และก า รกู ้ ยื ม เ พื่ อ ก า ร 
ประกอบอาชีพ รวมถึงเพื่อการบริโภค 
ในห ้วงเวลาที่มี รายได ้ ไม ่ เพียงพอ  
เป็นปัจจัยส�ำคญัหนึง่ทีจ่ะช่วยให้สามารถ
พึ่งพาตนเองและหลุดพ้นจากความ
ยากจนได้ ปัจจบุนัสดัส่วนครวัเรอืนไทย
ที่เป็นหนี้มีแนวโน้มลดลง แต่จ�ำนวน 
หนีส้นิเฉลีย่ต่อครวัเรอืนกลบัพบว่าสงูขึน้  
ปัญหาภาระหนีข้องครวัเรอืน โดยเฉพาะ
ครัวเรือนที่ยากจนจึงเป็นเรื่องที่ยังต้อง
ติดตามเฝ้าระวังการด�ำเนินโครงการ 
บตัรสวสัดกิารแห่งรฐัเพือ่ช่วยลดภาระค่าใช้จ่ายของคนจนและผู้มีรายได้น้อย ซึง่ในช่วงปี 2561 มีผู้ลงทะเบยีนและรบับตัร ประมาณ 
11 ล้านคน เป็นมาตรการหน่ึงทีจ่ะช่วยบรรเทาปัญหาความยากจนได้ หากสามารถท�ำได้ตรงจดุผูท้ีต้่องการความช่วยเหลอือย่างแท้จรงิ

ความเหล่ือมล�ำ้ทางรายได้ในเขตเมอืง
มสีงูกว่าในชนบท คนจนและไร้ทีพ่ึง่ในเมอืง
ก็มคีวามเสีย่งและเปราะบางมาก เฉพาะใน
กรุงเทพฯ จ�ำนวนผู้ใช้ชีวิตในที่สาธารณะ 
หรือ คนเร่ร ่อน ไร้ที่พึ่งมีมากถึงเกือบ  
4,000 คน จ�ำนวนมากเป็นกลุ่มประชากร 
ที่มีความเปราะบางจากหลายสาเหตุ  
ทั้งทางเศรษฐกิจ สุขภาพ หรือ ทางสังคม
จากการถกูตตีรา

12 หมวดตัวชี้วัดสุขภาพประชากรเปราะบาง 19



ครอบครัวเปราะบาง6
ปี 2560 ผูถู้กกระท�ำความรนุแรงโดยบคุคลในครอบครวั ทีม่ารบับรกิารของ
ศูนย์พึ่งได้ มีมากถึง 9,067 ราย 

โฉมหน้าครอบครัวไทยเปลี่ยนแปลงไปจากแต่ก่อน การอยู่อาศัยเพียงคนเดียว ลักษณะครอบครัวเลี้ยงเดี่ยว 
และครอบครัวข้ามรุ ่น (ผู ้สูงอายุและหลาน) มีแนวโน้มเพิ่มมากข้ึน ปัญหาสัมพันธภาพในครอบครัว
จากการขาดการแสดงความเอาใจใส่ระหว่างกัน และการสื่อสารกันอย่างมีคุณภาพอาจน�ำไปสู ่การใช้ 
ความรุนแรง

ครอบครวัไทยจ�ำนวนมากมลีกัษณะ 
ที่เปราะบาง ครอบครัวอยู ่คนเดียว  
มีแนวโน้มเพิ่มขึ้นต่อเนื่อง ในปี 2559 
มีมากถึง 3.8 ล้านครอบครัว คิดเป็น
ร้อยละ 17.6 ของครอบครวัไทยทัง้หมด 
ครอบครัวเลี้ยงเดี่ยว ซึ่ งหมายถึง  
ครอบครัวที่มีบุตรอายุต�่ำกว่า 18 ปี  
อาศัยอยู ่กับพ ่อหรือแม ่ โดยล�ำพัง  
มีประมาณ 1.4 ล้านครอบครัว ขณะที่  
ครอบครัวข้ามรุ ่น ซึ่งส่วนใหญ่เป็น
ครอบครัวที่พ่อแม่วัยท�ำงานย้ายถ่ิน 
ไปท�ำงานที่อื่น หย่าร้าง หรือเสียชีวิต 
มีเพียงผู้สูงอายุและหลานที่ยังเป็นเด็ก 
อาศัยอยู ่ด ้วยกัน คาดว ่ามีอยู ่ราว 
400,000 ครอบครัว เกือบครึ่งอยู่ใน
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ1
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ครอบครัว
เลี้ยงเดี่ยว
6.5%

สามีและ
ภรรยา
17.5%

สามีและ
ภรรยา
และลูก
22.6%

รอ
ยล

ะข
อง

คร
อบ

คร
ัวไท

ย

ครอบครัวเดี่ยว 
พ.ศ. 2559

ครอบครัวเดี่ยว ครอบครัวขยาย ครอบครัวอยูคนเดียว ครอบครัวอยูกับคนที่ไมใชญาติ

1,256,871
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2545

2547 2548 2549 2550 2551 2552 2553 2554 2555 2556 2557 2558 2559 2560

จำ
นว

นค
รัว

เรือ
น

คู

1,308,816

2550

1,364,624

2555

1,396,265

2559

จำนวนการจดทะเบียนสมรส จำนวนการจดทะเบียนหยา

รอยละ 7.7 ของครอบครัวไทย
ทั้งหมด 16.3 ลานครอบครัว

รอยละ 6.5 
ของครอบครัวไทย

ทั้งหมด 21.5 ลานครอบครัว

ทีม่า : ระบบฐานข้อมูลด้านสงัคมและคุณภาพชีวติ สศช.

หมายเหต ุ: ครอบครวัทีบ่ตุรอายุต�ำ่กว่า 18 ปี อาศยัอยูก่บัพ่อหรอืแม่โดยล�ำพงั

ทีม่า : ระบบฐานข้อมลูด้านสงัคมและคณุภาพชีวติ สศช.

จำ�นวนและร้อยละครอบครัวเลี้ยงเดี่ยวในไทย

โครงสร้างครอบครัวไทย พ.ศ. 2523-2559

1	 UNFPA (2558) รายงานสถานการณ์ประชากรไทย พ.ศ.2558  
โฉมหน้าครอบครัวไทย ยคุเกดิน้อย อายยุนื

2	 กรมกิจการสตรแีละสถาบนัครอบครวั (2561) รายงานสถานการณ์  
ความเข้มแขง็ของครอบครัวไทย ประจ�ำปี 2560

ส ่วนหนึ่งซึ่งสะท้อนได้จากจ�ำนวน
การจดทะเบียนหย่าที่ เพิ่มขึ้นต ่อเนื่อง 
มากถึง 121,658 คู ่ในปี 2560 (ขณะที ่ 
จ�ำนวนการจดทะเบียนสมรสลดลงต�่ำกว่า 
3 แสนคู่) ความเข้มแข็งของครอบครัวไทย2  
ในมิติสัมพันธภาพในครอบครัวเป็นเรื่อง 
ที่ต ้องเร ่ง เสริมสร ้างพร ้อมๆ กับการ 
เฝ้าระวังแก้ไขปัญหาการใช้ความรุนแรง 

สุขภาพคนไทย 256220



โดย เฉพาะต ่ อ เ ด็กและสตรี ใน 
ครอบครัว การส�ำรวจระดับประเทศ  
พบความรุนแรงต่อผู้หญิงและบุคคล
ในครอบครัวไทยมีความชุกมากถึง
ร้อยละ 34.6 แม้จ�ำนวนมากจะเป็น
ความรุนแรงด้านจิตใจ แต่ที่เป็น 
ความรนุแรงทางร่างกายและทางเพศ 
ก็ มีมากถึ งร ้อยละ 10 และ 5  
ตามล�ำดับ ในปี 2560 มีสถิติเด็ก 
และสตรีที่ถูกกระท�ำความรุนแรง
และได ้ เข ้ารับบริการศูนย ์พึ่ งได ้
จ�ำนวน 21,218 ราย มากกว่า 2 ใน 5  
เ ป ็ น ก า ร ก ร ะท� ำ ค ว าม รุ น แร ง 
โดยบคุคลในครอบครวั ส่วนใหญ่จาก 
คู่สมรส จากฐานข้อมูลสถานการณ์
ความรุนแรงในครอบครัว (www.
violence.in.th) ถึงร ้อยละ 80  
ของ เห ตุการณ ์ความรุนแรงใน
ครอบครัว มีผู ้กระท�ำเป็นเพศชาย 
ขณะที่ผู ้ถูกกระท�ำเป ็นเพศหญิง 
สาเหตุหลักมาจากความหึงหวง 
นอกใจ การบันดาลโทสะและ 
อาการเมาจากสุราและเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์
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เรือ
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คู

1,308,816

2550

1,364,624

2555

1,396,265

2559

จำนวนการจดทะเบียนสมรส จำนวนการจดทะเบียนหยา

รอยละ 7.7 ของครอบครัวไทย
ทั้งหมด 16.3 ลานครอบครัว

รอยละ 6.5 
ของครอบครัวไทย

ทั้งหมด 21.5 ลานครอบครัว

724

2553

หน
วย

 : 
รา

ย

ราย

ราย

2554

829
969 973 938 969

801

1,200

2555 2556 2557 2558 2559 2560

2,787
1,023

1,240

อื่นๆ
เพื่อนบาน

1,410

5,811

328
403
390
431
585

803

6,127

เพื่อน
คนไมรูจัก/คนแปลกหนา

แฟน

แม
พอ/แมเลี้ยงหรือบุตรบุญธรรม/ผูดูแล อุปการะ

ลูก/ลูกเลี้ยง

พี่/นอง
พอ

ญาติ
สามี/ภรรยา/คูเพศทางเลือก

รอยละ 80 ของ 
“ผูกระทำ” เปน “เพศชาย” 

ขณะที่ “ผูถูกกระทำ” 
เปน “เพศหญิง”

บุคคลในครอบครัว

บุคคลนอกครอบครัว

724

2553

หน
วย

 : 
รา

ย

ราย

ราย

2554

829
969 973 938 969

801

1,200

2555 2556 2557 2558 2559 2560

2,787
1,023

1,240

อื่นๆ
เพื่อนบาน

1,410

5,811

328
403
390
431
585

803

6,127

เพื่อน
คนไมรูจัก/คนแปลกหนา

แฟน

แม
พอ/แมเลี้ยงหรือบุตรบุญธรรม/ผูดูแล อุปการะ

ลูก/ลูกเลี้ยง

พี่/นอง
พอ

ญาติ
สามี/ภรรยา/คูเพศทางเลือก

รอยละ 80 ของ 
“ผูกระทำ” เปน “เพศชาย” 

ขณะที่ “ผูถูกกระทำ” 
เปน “เพศหญิง”

บุคคลในครอบครัว

บุคคลนอกครอบครัว

รอ
ยล

ะ

0

5

10

15

20

25

30

35

29.4

หึงหวง 
นอกใจ

28.3

บันดาลโทสะ

26.2

สุรา เครื่องดื่ม
แอลกอฮอลล

รอ
ยล

ะข
อง

คร
อบ

คร
ัว

8.6

ทะเลาะวิวาท

7.6

ความเครียด
ทางเศรษฐกิจ

7.1

ยาเสพติด

1.5

การพนัน

9.1

อื่นๆ 
และไมทราบสาเหตุ

ดานจิตใจ

กทม. 26.0 

กลาง 42.5 

เหนือ 33.7

ตะวันออกเฉียงเหนือ 32.7

ใต 48.1 

32.3

ดานรางกาย

9.9

ดานเพศ

4.5

ความรุนแรง
อยางนอย 1 ดาน

34.6

ทีม่า : กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย 

ทีม่า : รายงานผลการส�ำรวจระดบัประเทศ 2560 ความรุนแรงในครอบครวัไทยต่อผูห้ญิงและบคุคล, 
ศนูย์จัดการตามความรนุแรงในครอบครวัไทย คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบด ีมหาวิทยาลยัมหิดล

ทีม่า : รายงานข้อมลูสถานการณ์ด้านความรนุแรงในครอบครวั ส�ำหรบัการรายงานตามมาตรา 17 แห่งพระราชบญัญัตคุ้ิมครอง 
ผูถ้กูกระท�ำด้วยความรนุแรงในครอบครวั พ.ศ. 2550 ประจ�ำปี 2560, กระทรวงการพฒันาสงัคมและความม่ันคงของมนษุย์

หมายเหต ุ: จ�ำนวนทีร่วบรวมโดย www.violence.in.th 
ทีม่า : รายงานข้อมูลสถานการณ์ด้านความรุนแรงในครอบครัว ส�ำหรับการรายงานตามมาตรา 17 

แห่งพระราชบญัญัตคุ้ิมครองผูถ้กูกระท�ำด้วยความรุนแรงในครอบครัว พ.ศ. 2550  
ประจ�ำปี 2560, กระทรวงการพฒันาสังคมและความม่ันคงของมนษุย์

หมายเหต ุ:  จ�ำนวนผูถ้กูกระท�ำ รวม 21,218 ราย หรอื 58 ราย/วนั (เพศหญงิ ร้อยละ 93.8 เพศชาย ร้อยละ 6.1 เพศทางเลอืก  
	 ร้อยละ 0.03) โดย ใน 1 เหตกุารณ์ความรนุแรงอาจมผู้ีกระท�ำความรุนแรงมากกว่า 1 คน

จำ�นวนการจดทะเบียนสมรสและหย่าในประเทศไทย จำ�นวนเหตุการณ์ความรุนแรงในครอบครัว 
ปีงบประมาณ 2553-2560

จำ�นวนผู้ถูกกระทำ�ความรุนแรงที่มารับบริการของศูนย์พึ่งได้ 
ปีงบประมาณ 2560 จำ�แนกตามประเภทผู้กระทำ�

ความชุกของความรุนแรงต่อผู้หญิงและบุคคลในครอบครัว

12 หมวดตัวชี้วัดสุขภาพประชากรเปราะบาง 21



คนพิการ7
คนพิการไทยมีประมาณ 2 ล้านคน ในจ�ำนวนนี้ 1.6 ล้านคนได้รับเบี้ยยังชีพ
รายเดือน

รอยละของประชากร

10,133 คนทางการเรียนรู

8,075 คน

128,682 คน

รอการยืนยัน

พิการ > 1 ประเภท

12,297 คนทางออทิสติก

134,996 คนสติปญญา

151,329 คนจิตใจ/พฤติกรรม

204,012 คนการเห็น

375,680 คนการไดยิน/สื่อความหมาย
1,015,955 คน

การเคลื่อนไหว/ทางรางกาย

รวม 2,041,159 คน

4.1%

4.5%

2.6%

2.2%

2.0%

0.7%

3.2%

3.0%

3.1%

1.1%
9.4%

เหนือ

ใต

ตะวันออกเฉียงเหนือ

กลาง

กทม.

ผูสูงอายุ (60 ปขึ้นไป)

วัยทำงาน (15-59 ป)

เด็ก (0-14 ป)

หญิง

ชาย

ประชากรทั้งหมด

ภูม
ิภา

ค
วัย

เพ
ศ

รอยละของประชากร

10,133 คนทางการเรียนรู

8,075 คน

128,682 คน

รอการยืนยัน

พิการ > 1 ประเภท

12,297 คนทางออทิสติก

134,996 คนสติปญญา

151,329 คนจิตใจ/พฤติกรรม

204,012 คนการเห็น

375,680 คนการไดยิน/สื่อความหมาย
1,015,955 คน

การเคลื่อนไหว/ทางรางกาย

รวม 2,041,159 คน

4.1%

4.5%

2.6%

2.2%

2.0%

0.7%

3.2%

3.0%

3.1%

1.1%
9.4%

เหนือ

ใต

ตะวันออกเฉียงเหนือ

กลาง

กทม.

ผูสูงอายุ (60 ปขึ้นไป)

วัยทำงาน (15-59 ป)

เด็ก (0-14 ป)

หญิง

ชาย

ประชากรทั้งหมด

ภูม
ิภา

ค
วัย

เพ
ศ

ประเทศไทยโดยประกาศ
กระทรวงการพัฒนาสงัคมและ
ความมัน่คงของมนษุย์ ก�ำหนด
ประเภทความพิการออกเป็น 
7 ประเภท ได้แก่ ทางการเหน็  
ทางการได้ยินหรอืส่ือความหมาย  
ท า งก า ร เ คลื่ อ น ไหวหรื อ 
ทางร่างกาย ทางจิตใจหรือ 
พฤติกรรม ทางสติป ัญญา  
ทางการเรยีนรู ้และทางออทสิตกิ  
จากจ� ำนวนผู ้ ที่ ได ้ รับการ

ประเภทความพิการ
จำ�นวนคนพิการในประเทศไทย พ.ศ. 2561

ความชุกของคนพิการในไทย

ทีม่า : รายงานข้อมลูสถานการณ์ด้านคนพกิารในประเทศไทย (ณ 31 ตลุาคม 2561) กรมส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชวีติคนพกิาร พม.

ทีม่า : ค�ำนวณจากข้อมูลผูพ้กิารท่ีได้รับการออกบัตรประจ�ำตัวคนพกิาร จากรายงานข้อมูลสถานการณ์ด้านคนพกิารในประเทศไทย  
(ณ 31 ตลุาคม 2561) กรมส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชวีติคนพกิาร พม. ร่วมกบัจ�ำนวนประชากร พ.ศ. 2561 จากสารประชากร  
มหาวิทยาลยัมหดิล

ออกบัตรประจ�ำตัวคนพิการท้ังส้ิน 2.04 ล้านคนในปี 2561 ส่วนใหญ่ประมาณคร่ึง เป็นคนพิการทางการเคลื่อนไหว
หรือทางร่างกาย ถัดมา เป็นทางการได้ยินหรือการสื่อความหมาย และ ทางการเห็นตามล�ำดับ คนพิการซ�้ำซ้อน 
มากกว่า 1 ประเภท มีจ�ำนวนถึง 128,682 คน

คนพิการ เป ็นกลุ ่ ม ท่ีมี 
ความเปราะบางด้านเศรษฐกิจ 
และสังคม มีแนวโน้มประสบ 
ปัญหาความยากจนและการไม่มี 
งานท�ำทีสู่งกว่าประชากรกลุม่อืน่ 
ในปี 2560 คนพิการที่ยากจน
มีสัดส่วนสูงถึงร้อยละ 16.4  
สงูกว่าสดัส่วนคนจนในภาพรวม 
ประเทศกว่า 2 เท่า ขณะที่  
ผู ้มี งานท�ำมี เพียงประมาณ 
1 ใน 4 ต�ำ่กว่าสดัส่วนในภาพรวม 
ประเทศถึงเกือบ 3 เท่า 

 ความพิการ” เป็นเงื่อนไขที่น�ำไปสู ่ความเปราะบางของคนพิการ ทั้งทางสุขภาพ เศรษฐกิจและสังคม 
ประเทศไทยมีนโยบายและการด�ำเนินงานในการสนับสนุนและพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการที่ดีขึ้นต่อเนื่อง 
การท�ำให้คนพิการทุกคนเข้าถึงสิทธิและการสนับสนุนที่พึงได้รับเป็นข้อท้าทาย

“

สุขภาพคนไทย 256222
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

3.0
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2.8

คน

2547

24,000 25,154 42,288
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262,742
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1,153,468
1,247,484

1,329,734

1,409,084
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1,491,947
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2548 2549 2550 2551 2552 2553 2554 2555 2556 2557 2558 2559 2560 2561

1. กรณีเจ็บปวย/
ตองการ

การรักษาพยาบาล

*เงินทดแทนการขาดรายได
2. กรณีคลอดบุตร
3. กรณีทุพพลภาพ
4. กรณีตาย
5. กรณีสงเคราะหบุตร
6. กรณีชราภาพ
7. กรณีวางงาน

เขารับการรักษาพยาบาลภายใต
ระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา 

(ตั้งแต พ.ย. 2560 สามารถเลือกสิทธิ
วาจะเขาสิทธิรักษาพยาบาล

ภายใตระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา 
หรือ ระบบประกันสังคม) 

รับสิทธิประกันสังคม 
ตามเดิม

 ตั้งแต ตุลาคม 2559

คนพิการ ที่เปน 
ผูประกันตนกับกองทุน

ประกันสังคม

ในอดีต คนพิการค่อนข้างประสบกับ
ความเหลื่อมล�้ำของชุดสิทธิประโยชน์จาก 3 
กองทุนสุขภาพหลกั โดยเฉพาะกลุม่ทีท่�ำงาน
และเป็นผูป้ระกนัตนภายใต้ระบบประกันสงัคม  
ซึ่งมีชุดสิทธิประโยชน์ครอบคลุมรายการ
อุปกรณ์ที่สนับสนุนคนพิการจ�ำกัดกว่าระบบ
หลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า แต่จากการ
พัฒนาและปรับปรุงข ้อก�ำหนดในระบบ
ประกันสุขภาพของไทย ปัจจุบันคนพิการที่
เป็นกลุม่ผูป้ระกนัตนกบักองทนุประกนัสงัคม
มีทางเลือกในการเข้ารับการรักษาพยาบาล
และชุดสิทธิประโยชน์สนับสนุนที่เปิดกว้าง
มากขึ้น โดยสามารถเลือกได้ว่าจะใช้สิทธิ
การรักษาพยาบาลภายใต้ระบบหลักประกัน
สุขภาพถ้วนหน้าหรือระบบประกันสังคม

เปรียบเทียบกับหลายประเทศและค ่า
คาดประมาณท่ัวโลก ความชุกของคนพิการ
ต่อประชากรท้ังหมดในไทยถือว่าค่อนข้างต�่ำ  
ส ่วนหนึ่งน ่าจะเป็นผลมาจากความแตกต่าง
ของนิยามที่ใช้ การก�ำหนดนิยามความพิการที่
ครอบคลุม การให้การสนับสนุน ส่งเสริมการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตที่เข้าถึงคนพิการได้ทุกคน  
เป็นโจทย์ส�ำคญัหนึง่ของไทยในการพฒันาประเทศ
ที่จะไม่ทิ้งใครไว้เบื้องหลัง

ความชุกของคนพิการต่อประชากรทั้งหมด พ.ศ. 2560

ความยากจน และ การมีงานทำ�ของคนพิการ 
เปรียบเทียบภาพรวมประเทศ พ.ศ. 2560

สิทธิประโยชน์ด้านสุขภาพสำ�หรับคนพิการภายใต้กองทุนประกันสังคม

จำ�นวนคนพิการที่ได้รับเบี้ยยังชีพรายเดือน

ทีม่า : ข้อมูลประเทศไทย ค�ำนวณจากจ�ำนวนคนพกิารท่ีได้รบัการออกบตัรประจ�ำตัวคนพิการ ณ 31 ตุลาคม 2561; 
ข้อมลูประเทศอืน่ จาก Building Disability-Inclusive Societies in Asia and the Pacific: Assessing  
Progress of the Incheon Strategy 2018, UNESCAP

ทีม่า : Building Disability-Inclusive Societies in Asia and the Pacific: Assessing Progress 
of the Incheon Strategy 2018, UNESCAP

ทีม่า : สรปุจากเอกสาร “การด�ำเนนิการให้คนพกิารทีเ่ป็นผู้ประกนัตนได้รบัสทิธกิารรักษาพยาบาล
        อย่างมปีระสิทธภิาพ ตามค�ำสัง่หัวหน้า คสช. เลขที ่58/2559”

หมายเหต ุ: ตัง้แต่ ปีงบประมาณ 2558 เบีย้ยงัชพีรายเดอืนส�ำหรบัผูพ้กิาร เพิม่ข้ึนจาก  
	 500 บาท เป็น 800 บาท ต่อเดอืน

ทีม่า : จ�ำนวนและเบีย้ยงัชพีผูพ้กิาร 2547 - 2561, สศช.
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ผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ป่วยวัณโรค8
ผู้ติดเช้ือเอชไอวีลดลงต่อเนื่องเหลือ 4 แสนกว่า ขณะที่ผู้ป่วยวัณโรครายใหม่
ต่อปีคาดว่าสูงกว่า 1 แสน

สถานการณ์เอชไอวีและโรคเอดส์
ในไทยดีขึ้น เช ่นเดียวกับการ 
เข้าถงึการรักษาด้วยยาต้านไวรสั  
แต่ปัญหาทศันคตกิารเลือกปฏบิติั 
ต ่อผู ้ติดเชื้อยังมีแนวโน ้มสูง 
ส�ำหรบัผูป่้วยวณัโรค การเร่งรดั 
ค ้นหาและส ่ง เสริมให ้ เข ้ า ถึง 
การรักษาที่ ได ้มาตรฐานและ 
ต่อเนื่องเพื่อป้องกันการแพร่
กระจายเชื้อและดื้อยายังเป ็น
ภารกิจส�ำคัญของไทย

ผู้ติดเชื้อเอชไอวีสะสมในไทยเคยมีจ�ำนวนสูงสุดถึง 6.8 แสนคนเมื่อประมาณ 20 ปีท่ีแล้ว ผลจากการด�ำเนินงาน 
อย่างเข้มข้นของประเทศ ในการป้องกันการติดเชื้อ สนับสนุนการดูแลและส่งเสริมการเข้าถึงยาต้านไวรัส ท�ำให้ปัจจุบัน
จ�ำนวนผู้ตดิเชือ้สะสมลดลงอยูท่ี ่4.4 แสนคน โดยท่ีประมาณ 3 ใน 4 ได้รับบริการการรักษาด้วยยาต้านไวรัส ผู้ติดเชือ้รายใหม่ 
คาดว่ามปีระมาณ 5,000 คนต่อปี ซึง่คาดว่าจะยงัคงลดลงต่อเนือ่ง อย่างไรกต็าม ความเสีย่งต่อการตดิเชือ้ในกลุม่ประชากรหลกั  
(key populations) ยังต้องเฝ้าระวัง เช่นเดียวกับปัญหาการเลือกปฏิบัติต่อผู้ติดเชื้อและผู้ป่วยเอดส์ จากการส�ำรวจด้วย 
6 ตัวชี้วัดของโครงการเอดส์แห่งสหประชาชาติ (UNAIDS) เกินครึ่งของคนไทยยังมีทัศนคติที่อาจน�ำไปสู่การเลือกปฏิบัติ 
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จำ�นวนผู้ติดเชื้อเอชไอวี 
(People living with HIV: PLHIV) 

ในประเทศไทย

สัดส่วนผู้ติดเชื้อรายใหม่ ตามประชากรกลุ่มเสี่ยง 
(อายุ 15 ปีขึ้นไป) พ.ศ. 2560

ร้อยละ PLHIV 
ที่ได้รับยาต้านไวรัส 

(Antiretroviral Therapy: ART) 

ทีม่า : People living with HIV: PLHIV in Thailand 1990-2017, United Nations Programme on HIV/AIDS

ทีม่า : เอกสารประกอบการประชุมเชงิปฏิบตักิารพัฒนาศกัยภาพผูจ้ดัการ
และประสานงานเอชไอวเีอดส์และโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ ทีม่า : เอกสารสรุปความก้าวหน้าการด�ำเนนิงานยตุปัิญหาเอดส์ ประเทศไทยรอบปี 2561

สุขภาพคนไทย 256224



1,973.7

29.70%

ภาครัฐ
ภาคเอกชน (ครัวเรือน/
ประกันสุขภาพเอกชน)

คนสวนใหญลังเลที่จะไปตรวจเลือดหาเชื้อ 76.9

69.3

57.0

38.2

52.1

23.7

58.6

 คนติดเชื้อหรือถูกสงสัยวาติดเชื้อมักถูกรังเกียจ

กลัวติดเชื้อถาไปสัมผัสน้ำลายผูติดเชื้อ

รูสึกอายถาคนในครอบครัวติดเชื้อหรือเปนเอดส

รังเกียจและไมซ่ื้ออาหารจากผูติดเชื้อ

เด็กติดเชื้อไมควรเรียนรวมชั้นเรียนกับเด็กอื่น

ตัวชี้วัด UNAIDS “ทัศนคติการเลือกปฏิบัติตอผูติดเชื้อ”

เงินชวยเหลือ
จากตางประเทศ

7.70%
0.30%

92.10% ไทย

61%

9.30%

1,374.8

ไทย คาเฉลี่ยโลก

เห
รีย

ญ
สห

รัฐ

HIV/AIDS Spending ตอผูติดเชื้อ 1 ราย แหลงที่มาของคาใชจาย HIV/AIDS

รอยละของผูตอบ

HIV

อัตราตายและอุบัติการณ
(ตอแสนประชากร)

อัตราตายจากวัณโรค 
(ไมรวม TB/HIV)

อัตราตายจาก 
TB/HIV อยางเดียว

อุบัติการณผูปวยวัณโรค 
(รวม TB/HIV) 

อุบัติการณผูปวย 
TB/HIV  

อุบัติการณ
ผูปวยวัณโรคดื้อยา

ประมาณการ 
รอยละผูปวยวัณโรค

รายใหมที่ไดรับการรักษา

ประมาณการรอยละ
ความสำเร็จของการรักษา
ผูปวยวัณโรครายใหม

39.0

24.0

237

63.0

8.6

52%

82%

แอฟริกา

1.8

0.6

28

3.0

1.1

81%

75%

อเมริกา

13.0

0.4

113

1.4

6.0

68%

92%

เมดิเตอร
เรเนียน

ตะวันออก

ภูมิภาคขององคการอนามัยโลก

2.6

0.5

30

3.6

12.0

81%

77%

ยุโรป

4.9

0.3

94

1.6

6.0
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91%

แปซิฟก
ตะวันตก

32.0

1.4

226

7.7

9.7
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75%

เอเชีย
ตะวันออก
เฉียงใต

คาดประมาณผูปวยวัณโรค
รายใหม พ.ศ. 2560 

รวมประมาณ 
108,000 คน

หญิง 
37,000 ชาย

71,000 

ประเทศไทยถูกจัดเปน 
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ในชวงพ.ศ. 2559-2563
(ไดแก แองโกลา จีน คองโก 
เอธิโอเปย อินเดีย อินโดนีเซีย 
เคนยา โมซัมบิก เมียนมา 
ไนจีเรีย ปาปวนิวกินี แอฟริกาใต 
ไทย และซิมบับเว) 
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ปัญหาวัณโรคยังน่าเป็นห่วง ในช่วง พ.ศ. 2559-2563 ประเทศไทยถูกจัดโดย
องค์การอนามัยโลกให้อยู่ในกลุ่ม 14 ประเทศที่มีปัญหาที่สูงในเรื่องน้ี ซ่ึงการจัดกลุ่มนี้ 
พิจารณาจากสถานการณ์อัตราตายและอุบัติการณ์ผู้ป่วยวัณโรค (TB) ผู้ป่วยวัณโรคที่
เป็นผูต้ดิเชือ้เอชไอว ี(TB/HIV) และ ผูป่้วยวณัโรคด้ือยาหลายขนาน (MDR-TB) ซ่ึงอยูใ่น
ระดับทีค่่อนข้างสงูเมือ่เทยีบกบัประเทศอืน่ๆ หรอืค่าเฉล่ียโลก ในปี 2560 ผูป่้วยวณัโรค
รายใหม่คาดว่ามีประมาณ 1.08 แสนคน สดัส่วนผู้ป่วยชายสูงกว่าหญงิเกือบ 2 เท่า จาก
ข้อมูลล่าสุด การเข้าถึงการรักษาของผู้ป่วยรายใหม่ยังมีเพียงประมาณ 3 ใน 4 ขณะที่ 
อัตราความส�ำเร็จของการรักษาก็ยังไม่เต็มร้อยโดยอยู่ที่ร้อยละ 83

ทัศนคติของคนไทยเกี่ยวกับเอชไอวี 

ทีม่า : ข้อมูลจากผลการส�ำรวจสุขภาพประชาชนไทยโดยการตรวจร่างกายคร้ังที ่5 พ.ศ. 2557-2558 อ้างใน Kriengkrai Srithanaviboonchai, et,al. (2017)

ทีม่า : Global Tuberculosis Report 2018,  

World Health Organization
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(รวม TB/HIV) 

อุบัติการณผูปวย 
TB/HIV  

อุบัติการณ
ผูปวยวัณโรคดื้อยา

ประมาณการ 
รอยละผูปวยวัณโรค

รายใหมที่ไดรับการรักษา

ประมาณการรอยละ
ความสำเร็จของการรักษา
ผูปวยวัณโรครายใหม

39.0

24.0

237

63.0

8.6

52%

82%

แอฟริกา

1.8

0.6

28

3.0

1.1

81%

75%

อเมริกา

13.0

0.4

113

1.4

6.0

68%

92%

เมดิเตอร
เรเนียน

ตะวันออก

ภูมิภาคขององคการอนามัยโลก

2.6

0.5

30

3.6

12.0

81%

77%

ยุโรป

4.9

0.3

94

1.6

6.0

75%

91%

แปซิฟก
ตะวันตก

32.0

1.4

226

7.7

9.7

64%

75%

เอเชีย
ตะวันออก
เฉียงใต

คาดประมาณผูปวยวัณโรค
รายใหม พ.ศ. 2560 

รวมประมาณ 
108,000 คน

หญิง 
37,000 ชาย

71,000 

ประเทศไทยถูกจัดเปน 
1 ใน 14 ประเทศ 
ท่ีมีปญหาสูงจาก วัณโรค (TB) 
วัณโรคดื้อยาหลายขนาน 
(MDR-TB) วัณโรคและเอชไอวี 
(TB/HIV) โดยองคการอนามัยโลก 
ในชวงพ.ศ. 2559-2563
(ไดแก แองโกลา จีน คองโก 
เอธิโอเปย อินเดีย อินโดนีเซีย 
เคนยา โมซัมบิก เมียนมา 
ไนจีเรีย ปาปวนิวกินี แอฟริกาใต 
ไทย และซิมบับเว) 

13.0

4.2

156

16.0

5.7

74%

83%

ไทย

17.0

4.0

133

12.0

7.4

64%

82%

เฉลี่ย
โลก

ทีม่า : Global Tuberculosis Report 2018, World Health Organization

สถานการณ์วัณโรค จาก Global TB Report 2018

12 หมวดตัวชี้วัดสุขภาพประชากรเปราะบาง 25



กลุ่มเปราะบางจากปัญหาสุขภาพจิต 9
ผู้ป่วยจิตเวชในไทยเพิ่มขึ้นต่อเนื่อง ในปี 2560 มีมากถึง 2.7 ล้านคน  

การที่จ�ำนวนผู้ป่วยจิตเวชเพิ่มขึ้นทุกปี อาจเป็นสัญญาณที่ดีว่า คนไทยที่มีปัญหาสุขภาพจิตสามารถเข้าถึง 
บริการการรักษาได้ดีขึ้น แต่ขณะเดียวกันก็เป็นสัญญาณเตือนว่า สถานการณ์สุขภาพจิตในสังคมอาจ
ก�ำลังเป็นปัญหาเพิ่มขึ้นได้เช่นกัน 

จากการส�ำรวจสขุภาพจิตคนไทยระดับชาติ  
ปี 2556 ประมาณการความชุกของคนไทยท่ี
มีอาการของโรคจิตเวชในรอบ 12 เดือนมีมาก
ถึง 1.7 ล้านคน มีพฤติกรรมเสพสารเสพติด  
5.6 ล้านคน และเคยมีประสบการณ์พยายาม
ฆ่าตัวตาย ถึง 3.4 แสนคน ในจ�ำนวนนี้กลุ่มที่
เข้าถึงบริการส�ำหรับปัญหาสุขภาพจิตมีเพียง 
1 ใน 10 การที่จ�ำนวนผู้ป่วยจิตเวชที่รับบริการ
ด้านจิตเวช ของกรมสุขภาพจิตมีแนวโน้ม 
เพิม่สงูขึน้จาก 1.5 ล้านคนเป็น 2.7 ล้านคนระหว่าง 
ปี 2558-2560 จงึอาจแสดงให้เหน็ถงึการเข้าถงึ 
บริการการรกัษาทีด่ขีึน้ของผูท้ีม่ปัีญหาสขุภาพจติ  
อย่างไรก็ตาม เช่ือได้ว ่ายังมีผู ้ป ่วยหรือผู ้ที่
ต้องการบริการการรักษาแต่ยังเข้าไม่ถึงอีก
เป็นจ�ำนวนมาก ยกตัวอย่างในกรณีของผู้ป่วย 
โรคซึ ม เศร ้ าที่ มี ก า รคาดประมาณว ่ ามี 
จ�ำนวนมากถึง 1.4 ล้านคน แต่จ�ำนวนผู ้ท่ี 
เข้าถึงการวินิจฉัยและการรักษาน่าจะคิดเป็น
สัดส่วนยังไม่ถึง 3 ใน 5 

...มีเพียงรอยละ 11.5 ที่ไดรับบริการ
สำหรับปญหาสุขภาพจิตที่ประสบ 

จากแพทยหรือผูเชี่ยวชาญดานการรักษาอื่นๆ 
(หมายรวมถึง พยาบาล บุคลากรสุขภาพ 

นักจิตวิทยา ผูใหคำปรึกษา พระ 
ผูนำศาสนา หมอแผนโบราณ 

หมอฝงเข็ม หมอพื้นบาน ฯลฯ)...

โรคจิตเวช 
3.2% 

(ประมาณ 1.7 ลานคน)

ความผิดปกติของ
พฤติกรรมเสพติดสาร

10.9% 
(ประมาณ 5.6 ลานคน)

การเสพติดนิโคติน 
(nicotine dependence)

พฤติกรรมดื่มสุรา
(alcohol use disorders)

พฤติกรรมเสพสารเสพติด 
(drug use disorders)

3 อันดับแรก

กลุมโรควิตกกังวล
(any anxiety disorders)

กลุมความผิดปกติของการควบคุมตัวเอง 
(impulsive control disorders)

ความผิดปกติทางอารมณ 
(any affective disorders)

3 อันดับแรก

ประสบการณ 
(มีความคิด วางแผน หรือ เคย) 

พยายามฆาตัวตาย 
0.7% 

(ประมาณ 0.34 ลานคน)

คน

อื่นๆ 492,879

21,888

52,367

65,084

72,946

214,631

226,391

284,299

359,257

399,713

480,266

พยายามฆาตัวตาย

โรคสมองเสื่อม

พิการทางสติปญญาและการเรียนรู

ออทิสติก

ความผิดปกติเกี่ยวกับพฤติกรรม

ติดสารเสพติด

โรคซึมเศรา

ติดแอลกอฮอล
โรควิตกกังวล

โรคจิตเภท

25592558 2560

2,018,825

จำนวนผูปวยจิตเวช จำแนกตามอาการที่สำคัญ ปงบประมาณ 2560

2,669,821

คน 1,510,279

หมายเหต ุ: เคยมีประสบการณ์เกิดขึน้อย่างน้อย ในรอบ 12 เดือนก่อนการส�ำรวจ 
ทีม่า : การส�ำรวจระบาดวทิยาสขุภาพจติของคนไทยระดบัชาต ิพ.ศ. 2556, 

เบญ็จมาส พฤกษ์กานนท์ และคณะ

ที่มา : จ�ำนวนผู้ป่วยมารับบริการด้านจิตเวช กรมสุขภาพจิต ปีงบประมาณ 2558-2560, กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข

ความชุก 12 เดือนของโรคจิตเวช ความผิดปกติของพฤติกรรม
เสพติดสารและประสบการณ์ฆ่าตัวตายของคนไทย

จำ�นวนผู้ป่วยมารับบริการด้านจิตเวช 
กรมสุขภาพจิต ปีงบประมาณ 

2558-2560

คน

อื่นๆ 492,879

21,888

52,367

65,084

72,946

214,631

226,391

284,299

359,257

399,713

480,266

พยายามฆาตัวตาย

โรคสมองเสื่อม

พิการทางสติปญญาและการเรียนรู

ออทิสติก

ความผิดปกติเกี่ยวกับพฤติกรรม

ติดสารเสพติด

โรคซึมเศรา

ติดแอลกอฮอล
โรควิตกกังวล

โรคจิตเภท

25592558 2560

2,018,825

จำนวนผูปวยจิตเวช จำแนกตามอาการที่สำคัญ ปงบประมาณ 2560

2,669,821

คน 1,510,279

สุขภาพคนไทย 256226



อปุสรรคท่ีส�ำคัญ ได้แก่ การขาดความรู้  
ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคจากตัวผู้ป่วยเอง 
รวมถึงญาติ ในบางครั้งอาจเกิดจากการ 
ถูกตีตราจากการป่วยและการเข ้ารับ
บริการวินิจฉัยหรือรักษา ข้อจ�ำกัดเชิง
โครงสร้างของระบบบรกิารทางสุขภาพจิต  
ค ว ามห ่ า ง ไ กลของสถานพยาบาล  
การขาดแคลนบุคลากรทางจิ ต เวช 
ทรัพยากร และงบประมาณ รวมถึง  
การขาดการพัฒนารูปแบบการให้บริการ
จิตเวชที่เป็นทางเลือกในพื้นที่ที่ขาดแคลน

คาดประมาณจํานวน
ผูปวยซึมเศราทั้งหมด 

จํานวน 1,439,710 คน
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คิดเปนอัตรา
การเขาถึงฯ

รอยละ 57.6

พ.ศ. 2560
• ชาย 9.93 หญิง 2.28 รายตอแสนประชากร
• ประมาณ 3 ใน 5 (61.5%) ของการฆาตัวตาย  
  อยูในชวงอายุ 30-59 ป

จํานวนผูปวยสะสม
ที่ไดรับการวินิจฉัย

และรักษา* 
จํานวน 

828,851 คน
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คาดประมาณจํานวน
ผูปวยซึมเศราทั้งหมด 

จํานวน 1,439,710 คน
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คิดเปนอัตรา
การเขาถึงฯ

รอยละ 57.6

พ.ศ. 2560
• ชาย 9.93 หญิง 2.28 รายตอแสนประชากร
• ประมาณ 3 ใน 5 (61.5%) ของการฆาตัวตาย  
  อยูในชวงอายุ 30-59 ป

จํานวนผูปวยสะสม
ที่ไดรับการวินิจฉัย

และรักษา* 
จํานวน 

828,851 คน

รา
ยต

อแ
สน

ปร
ะช

าก
ร

ดานสุขภาพ

ความผิดปกติ
ทางอารมณ

ความผิดปกติ
ของพฤติกรรม

ดื่มสุรา

ความผิดปกติ
ของพฤติกรรม
เสพสารเสพติด

ประสบการณ
พยายาม
ฆาตัวตาย

ภาพรวมกลุมโรค
วิตกกังวล

84.1

7.6
8.3

79.9

14.7

5.4

93.4

5.0 1.6

75.5

23.6

0.9

80.4

15.7

3.9

88.5

7.8
3.7

ไมไดรับบริการใดๆ

ไดรับบริการ
จากบุคลากรนอก
ระบบสุขภาพเทานั้น

ไดรับบริการ
จากบุคลากรใน
ระบบสุขภาพ

ผูปวย : ความเสี่ยงทางสุขภาพสูง (บาดเจ็บ พิการ 
หรือ เสียชีวิตกอนคนทั่วไปจากความรุนแรงของอาการ 
ความเสี่ยงการฆาตัวตาย ทำรายตนเอง อุบัติเหตุ) 
การเขาถึงบริการที่จำเปนต่ำ

ญาติผูดูแล : 
ปญหาเจ็บปวยทั้งทางดานรางกาย
และจิตใจ (จากการดูแลผูปวย) 
ความเครียดวิตกกังวล
และซึมเศรา ขาดการดูแล
ทางการแพทย (สวนใหญ
มุงไปที่ผูปวยมากกวา)

ดานเศรษฐกิจและสังคม
ผูปวย : การถูกตีตราทางสังคม ทัศนคติทางลบ
จากคนรอบขาง ความแปลกแยกออกจากสังคม  
ขาดโอกาสในการทำงาน ไมมั่นคงทางการเงิน 
เสี่ยงตอการกอคดีซึ่งอาจเปนผลจากโรคหรืออาการ

ญาติผูดูแล : 
ภาระทางเศรษฐกิจจากการรับผิดชอบ
ผูปวย สูญเสียโอกาสในการทำงาน 
การถูกตีตราจากสังคม ขาดความเขาใจ
จากสังคมเกี่ยวกับภาระการดูแล
ผูปวยจิตเวช ขาดการดูแลจากญาติคนอื่นๆ 
เปนเหยื่อความรุนแรงของผูปวย

ทีม่า : รายงานอตัราการฆ่าตวัตาย (ต่อแสนประชากร) ของประเทศไทย พ.ศ. 2540 – 2560, กรมสุขภาพจติ กระทรวงสาธารณสขุ

หมายเหต ุ: *จ�ำนวนผูป่้วยสะสมเป็นตวัเลขเฉพาะผูป่้วยทีมี่ข้อมูล เลขประจ�ำตวั 13 หลกั 		
โดยยอดสะสมตัง้แต่ปี 2552 ถึงปัจจบุนั ณ วนัที ่25 ธนัวาคม 2561 

ทีม่า : รายงานการเข้าถงึบรกิารการวนิจิฉยัและรกัษาอาการของผูป่้วยโรคซึมเศร้า,  
โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ ์กรมสขุภาพจติ กระทรวงสาธารณสขุ

ทีม่า : การส�ำรวจระบาดวทิยาสขุภาพจติของคนไทยระดบัชาต ิพ.ศ. 2556, เบญ็จมาส พฤกษ์กานนท์ และคณะ

อัตราการฆ่าตัวตาย พ.ศ. 2540-2560

ความเปราะบางของผู้ป่วยจิตเวชและญาติผู้ดูแล

อัตราการเข้าถึงบริการการวินิจฉัยและรักษาอาการของผู้ป่วยโรคซึมเศร้า 

ปัญหาสุขภาพจิตน�ำไปสู ่
ความเปราะบางทางสุขภาพ 
ทางเศรษฐกิจและสังคมในด้าน 
ต ่างๆ ซึ่ งไม ่ ใช ่ เฉพาะต ่อตัว 
ผูป่้วยเท่านัน้ แต่รวมถงึครอบครวั 
และผู้ดูแล นอกจากนี้หากผู้ป่วย
ไม่ได้รับการวินิจฉัย การรักษา
หรือให้ค�ำปรึกษาที่เหมาะสมก็
อาจเป็นจุดเริ่มที่น�ำไปสู่ความคิด
หรอืความพยายามในการฆ่าตวัตาย 
ซึ่ งยั งคงเป ็นประเด็นป ัญหา 
ที่ส�ำคัญของประเทศไทย  
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เด็กเปราะบาง10
1 ใน 50 ของเด็กแรกเกิดมีความเสี่ยงพิการแต่ก�ำเนิด ประมาณ 1 ใน 5  
เกิดมาพร้อมความยากจนหรือเสี่ยงยากจน

เด็กไทยจ�ำนวนมากเกิดมาพร้อมความเปราะบาง ด้วยฐานะทางเศรษฐสังคมของครอบครัว หรือ 
ความผิดปกติทางสุขภาพที่ติดตัวมาแต่ก�ำเนิด เมื่อเติบโตข้ึน จ�ำนวนไม่น้อยถูกท�ำให้เปราะบางด้วยปัจจัย
ทางสังคมและสภาพการเล้ียงดู 

ความพกิารแต่ก�ำเนดิในไทย  
จากข ้อมูลการจดทะเบียนฯ  
ปี 2557-2559 มอีบุติัการณ์อยูท่ี ่
ร้อยละ 2-3 ของจ�ำนวนการเกิด
มีชีพ ซ่ึงสามารถประมาณการ
จ�ำนวนเด็กแรกเกิดในไทยที่เกิด
มาพร้อมความพิการต่อปีอยู่ใน
ช่วงประมาณ 1.5 – 2 หมื่นคน 
ส่วนใหญ่เป็นความพิการหรือ 
ความผิดปกติเกี่ยวกับโรคหัวใจ 
พิการแต่ก�ำเนิด แขนขาพิการ 
ปากแหว่งเพดานโหว่ ดาวน์ซนิโดรม 
และภาวะโพรงสมองคั่งน�้ำ

2.38%

18,506

2.73%
2.02%

20,107

14,222

2557

อุบัติการณความพิการแตกำเนิด (% ของเด็กแรกเกิด) ประมาณการจำนวนเด็กแรกเกิดท่ีมีความพิการแตกำเนิด (คน)

2558 2559

รอ
ยล

ะ
รอ

ยล
ะ

จำ
นว

น 
(ค

น)
คน

2559

จำนวน (คน)สัดสวนในเด็กแรกเกิดทั้งหมด (%)

22.6% 21.4%
19.6% 17.9%

16.5%

2560 2561 2562 2563

132,422
124,431

113,168 101,861
92,558

ความผิดปกติที่พบมาก 
5 อันดับแรก ไดแก 
1) โรคหัวใจพิการแตกำเนิด 

2) ภาวะแขนขาพิการ 

3) ปากแหวงเพดานโหว 

4) กลุมอาการดาวน

5) ภาวะโพรงสมองคั่งน้ำ 

2.38%

18,506

2.73%
2.02%

20,107

14,222

2557

อุบัติการณความพิการแตกำเนิด (% ของเด็กแรกเกิด) ประมาณการจำนวนเด็กแรกเกิดท่ีมีความพิการแตกำเนิด (คน)

2558 2559

รอ
ยล

ะ
รอ

ยล
ะ

จำ
นว

น 
(ค

น)
คน

2559

จำนวน (คน)สัดสวนในเด็กแรกเกิดทั้งหมด (%)

22.6% 21.4%
19.6% 17.9%

16.5%

2560 2561 2562 2563

132,422
124,431

113,168 101,861
92,558

ความผิดปกติที่พบมาก 
5 อันดับแรก ไดแก 
1) โรคหัวใจพิการแตกำเนิด 

2) ภาวะแขนขาพิการ 

3) ปากแหวงเพดานโหว 

4) กลุมอาการดาวน

5) ภาวะโพรงสมองคั่งน้ำ 

ประมาณการเด็กแรกเกิดที่มีความพิการแต่กำ�เนิด พ.ศ. 2557-2559

ประมาณการเด็กแรกเกิดยากจนและเสี่ยงจน 
พ.ศ. 2559-2563

ทีม่า : อบุติัการณ์ความพกิารแต่ก�ำเนดิ จากข้อมลูการจดทะเบยีนความพิการแต่ก�ำเนดิ สถาบันสุขภาพเดก็แห่งชาตมิหาราชินี สุทธิพงษ์ ปังคานนท์ 
และคณะ. 2559

หมายเหต ุ: เดก็เสีย่งจน หมายถงึ เด็กทีอ่ยูใ่นครัวเรือนท่ีมีรายได้สงูกว่าเส้นความยากจน		
	 แต่ไม่เกนิ 25% ของเส้นความยากจน

ทีม่า : ประมาณการเดก็ยากจนและเสีย่งจน และประมาณการงบประมาณส�ำหรับ
โครงการเงนิอุดหนนุเพือ่การเลีย้งดเูดก็แรกเกดิ พ.ศ. 2559-2563,  
กรมกิจการเด็กและเยาวชน กระทรวงการพัฒนาสงัคมและความม่ันคงของมนุษย์

ป ัญหาความยากจนของผู ้ เป ็นพ่อแม่ และ
ครอบครัว เป็นความเปราะบางทางเศรษฐกิจซ่ึงเด็ก 
ที่เกิดมาจ�ำนวนมากเลือกไม่ได้ ภายใต้โครงการ 
เงินอุดหนุนเพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิดที่ประเทศไทย
ได้เริ่มด�ำเนินการตั้งแต่ปีงบประมาณ 25591 โดย
ประมาณการเด็กแรกเกิดท่ียากจนหรือเสี่ยงจนไว้ใน
ปีแรกของการด�ำเนนิการที ่1.3 แสนคน และในปีต่อไป
ประมาณ 1 แสนกว่าคนต่อปี ภายหลงัการด�ำเนนิการ 
เป็นเวลา 3 ปี ณ สิ้นปีงบประมาณ มีจ�ำนวนผู้ลง
ทะเบยีนขอรบัเงนิอดุหนนุส�ำหรบัเดก็ในช่วงอาย ุ0-3 ปี 
เป็นจ�ำนวนสะสมแล้วมากถึง 7 แสนกว่าคน จ�ำแนกตาม
สภาพปัญหา ส่วนใหญ่เป็นผลจากปัญหาการว่างงาน 
ของผู้เป็นแม่ การเป็นแม่เลี้ยงเดี่ยวและแม่วัยรุ่น

1	 ในปีแรก (ปีงบประมาณ 2559) สนบัสนุนเงนิอดุหนุนรายละ 400 บาทต่อเดอืนเป็น
เวลา 1 ปี ซึง่ต่อมาต้ังแต่ปีงบประมาณ 2560 เพิม่วงเงินอดุหนนุเป็น 600 บาทต่อเดอืน
และขยายระยะเวลาการอดุหนุนเป็นตัง้แต่แรกเกิดจนถงึอายุ 3 ปีบรบูิรณ์

สุขภาพคนไทย 256228



จำนวนสะสม ปงบประมาณ 2559-2561 (คน)

คน

2559 2560 2561 2562

209,523

209,523

223,660
297,348

213,175

433,183

730,531 767,490

จำนวนผูลงทะเบียนในปงบประมาณ (คน) จำนวนผูลงทะเบียนสะสม (คน)

13,109แมกำลังศึกษาอยู

38,491แมประสบปญหา
ที่อยูอาศัย

154,314แมเลี้ยงเดี่ยว

145,075แมวัยรุน

492,852
แมวางงาน

จำนวนสะสม ปงบประมาณ 2559-2561 (คน)

คน

2559 2560 2561 2562

209,523

209,523

223,660
297,348

213,175

433,183

730,531 767,490

จำนวนผูลงทะเบียนในปงบประมาณ (คน) จำนวนผูลงทะเบียนสะสม (คน)

13,109แมกำลังศึกษาอยู

38,491แมประสบปญหา
ที่อยูอาศัย

154,314แมเลี้ยงเดี่ยว

145,075แมวัยรุน

492,852
แมวางงานผูปกครองไมสามารถเลี้ยงดู

กำพรา เรรอน ถูกทอดทิ้ง

ครอบครัวยากจน

มีปญหาความประพฤติ

ถูกกระทำความรุนแรง

5,684 คน

5,813 คน

24,959 คน

รวม 
50,150 คน 8,373 คน

5,321 คน

11% 17%

11%
11%

50%

เด็กเรรอน
เด็กเหยื่อ

การคามนุษย

เด็กไรสัญชาติ 
ลูกแรงงาน
ขามชาติ

เด็กและเยาวชน
ที่ถูกดำเนินคดี เด็กกำพรา 

ถูกทอดทิ้ง

ลูกของ
แมวัยรุน

เด็กออทิสติก 
สมาธิสั้น 
เด็กพิเศษ

เด็กติดเชื้อ
เอชไอวี/เอดส

เด็กยากจน
 อยูหางไกล

ในที่ทุรกันดาร

คาดวามีมากถึง 
3.17 ลานคน

ผูปกครองไมสามารถเลี้ยงดู

กำพรา เรรอน ถูกทอดทิ้ง

ครอบครัวยากจน

มีปญหาความประพฤติ

ถูกกระทำความรุนแรง

5,684 คน

5,813 คน

24,959 คน

รวม 
50,150 คน 8,373 คน

5,321 คน

11% 17%

11%
11%

50%

เด็กเรรอน
เด็กเหยื่อ

การคามนุษย

เด็กไรสัญชาติ 
ลูกแรงงาน
ขามชาติ

เด็กและเยาวชน
ที่ถูกดำเนินคดี เด็กกำพรา 

ถูกทอดทิ้ง

ลูกของ
แมวัยรุน

เด็กออทิสติก 
สมาธิสั้น 
เด็กพิเศษ

เด็กติดเชื้อ
เอชไอวี/เอดส

เด็กยากจน
 อยูหางไกล

ในที่ทุรกันดาร

คาดวามีมากถึง 
3.17 ลานคน

จำ�นวนสะสมของผู้ลงทะเบียนโครงการอุดหนุน
เพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด จำ�แนกตามสภาพปัญหา  

เด็กในบ้านพักเด็กและครอบครัว และสถานรองรับเด็ก
ของกรมกิจการเด็กและเยาวชน จำ�แนกตามสาเหตุ

จำ�นวนผู้ลงทะเบียนโครงการอุดหนุน
เพื่อการเลี้ยงดูเด็กแรกเกิด 

ปีงบประมาณ 2559-2562

เด็กและเยาวชน
ที่เผชิญความเปราะบาง

หมายเหต ุ: 	ทัง้นี ้1 คนอาจมีข้อมูลได้หลากหลายสภาพปัญหา
ทีม่า : 	ค�ำนวณจากข้อมูล ผลการด�ำเนนิงานโครงการเงนิอดุหนุนเพือ่การเลีย้งดเูดก็แรกเกิด 

ปีงบประมาณ 2559-2561, กรมกจิการเดก็และเยาวชน กระทรวงการพฒันาสงัคมและ
ความม่ันคงของมนษุย์

ทีม่า : สถติิข้อมลูและสถานการณ์ด้านเดก็และเยาวชน ประจ�ำปี 2560 
กรมกิจการเด็กและเยาวชน กระทรวงการพัฒนาสงัคมและ 
ความมัน่คงของมนษุย์

หมายเหต ุ: จ�ำนวนผูล้งทะเบยีนในปีงบประมาณ 2562 เป็นจ�ำนวนเป้าหมายของ		
	 การด�ำเนนิการ ขณะทีจ่�ำนวนผูล้งทะเบยีนสะสม เป็นจ�ำนวนจรงิ  
	 ณ วนัที ่10 ม.ค. 2562

ทีม่า : ผลการด�ำเนนิงานโครงการเงนิอดุหนนุเพือ่การเลีย้งดูเดก็แรกเกดิ ปีงบประมาณ 2562, 
กรมกิจการเด็กและเยาวชน กระทรวงการพัฒนาสงัคมและความมัน่คงของมนุษย์

ทีม่า : เสยีงเลก็ๆ จากเดก็ถูกเท (2560) โดย พม. สสส. UNFPA จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยั และ สสค.

เม่ือเติบโตขึ้น เด็กจ�ำนวนมากถูกท�ำให้อยู่ในภาวะเปราะบางจากอีกหลายสาเหตุ เช่น ผู้ปกครองไม่สามารถเล้ียงดู 
ก�ำพร้า เร่ร่อน หรอืถกูทอดทิง้ มีปัญหาด้านความประพฤต ิหรอื ถกูกระท�ำรนุแรง ในกลุม่นีจ้�ำนวนหนึง่อยูใ่นความดแูลของ
ภาครฐั ซึง่มตีวัเลขทีป่ระมาณ 50,000 กว่าคน แต่จ�ำนวนทีแ่ท้จริงยงัคงไม่มข้ีอมลูสถติิทีแ่น่ชดั แต่คาดว่ามเีป็นจ�ำนวนมาก 
โดยในปี 2560 จ�ำนวนเด็กและเยาวชนที่ต้องเผชิญความเปราะบาง ซ่ึงจ�ำแนกตามดัชนีการพัฒนาเยาวชนในประเทศไทย 
คาดว่าอาจมีมากถึง 3.17 ล้านคน
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วัยรุ่น11
อัตราคลอดในวัยรุ่นอายุ 15-19 ปี อยู่ที่ 39.6 ต่อ 1,000 คน แนวโน้ม
เริ่มลดลงในช่วงที่ผ่านมา 

วยัรุน่เป็นช่วงวยัรอยต่อทีส่�ำคญัจากเดก็สูก่ารเป็นผูใ้หญ่ ความเสีย่งด้านพฤตกิรรมทีอ่าจน�ำไปสูค่วามเปราะบาง 
และปัญหา ทั้งทางสุขภาพ เศรษฐกิจและสังคม เป็นเรื่องที่สังคมไทยทุกฝ่ายต้องเฝ้าระวัง ปลูกฝังความรู้ 
ทัศนคติและค่านิยมที่น�ำไปสู่การปฏิบัติตนและใช้ชีวิตที่เหมาะสม

ประชากรวัยรุ่นอายุ 10-19 ปี 
ในประ เทศไทยมี จ� ำนวนลดลง 
ต่อเนื่อง ในปี 2563 คาดว่าจะมี
จ�ำนวนราว 8 ล้านคน คดิเป็นประมาณ  
1 ใน 8 ของประชากรทั้ งหมด  
ความเปราะบางของประชากรใน
วัยนี้ส ่วนใหญ่เกิดจากปัญหาด้าน
พฤติกรรมที่น�ำไปสู ่ความเสี่ยงและ
ปัญหาระยะยาวตามมา เช่น จากการ 
ตั้งครรภ์ไม่พร้อม โรคติดต่อทาง 
เพศสัมพันธ์ การบาดเจ็บพิการหรือ
เสียชีวิตจากอุบัติเหตุ ความรุนแรง
จากการทะเลาะเบาะแว้ง หรือ ปัญหา
ยาเสพติดและการพนัน เป็นต้น
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10-14 ป 15-19 ป

จำ�นวนและสัดส่วนประชากรไทยในช่วงวัยรุ่น (อายุ 10-19 ปี) 

การสวมหมวกนิรภัยของ
ผู้ใช้รถจักรยานยนต์ พ.ศ. 2553-2559 

จำ�แนกตามกลุ่มอายุ (รวมผู้ขับขี่และผู้โดยสาร)
อัตราการคลอดในวัยรุ่นอายุ 10-14 ปี และ 15-19 ปี 

ต่อประชากรหญิงอายุ 10-14 ปี และ 15-19 ปี 1,000 คน

หมายเหต ุ: พ.ศ. 2563, 2573 และ 2583 เป็นประมาณการจ�ำนวนและสดัส่วน
ทีม่า : ระบบฐานข้อมูลด้านสงัคมและคุณภาพชีวติ สศช. 

ทีม่า : อตัราการสวมหมวกนริภัยของผูใ้ช้รถจกัรยานยนต์ในประเทศไทย พ.ศ. 2559, 
มูลนธิไิทยโรดส์ �และเครือข่ายเฝ้าระวงัสถานการณ์ความปลอดภยัทางถนน

ทีม่า : รายงานสถานการณ์ด้านอนามยัการเจรญิพนัธุ์ 2560, ส�ำนกัอนามยัการเจรญิพันธุ ์กระทรวงสาธารณสขุ

สุขภาพคนไทย 256230



2533

21.4%
11.65

10.37
9.76

8.05
7.20

6.26

2543

17.0%

2553

14.8%

2563

12.2%

2573

10.9%

2583

9.8%ลา
นค

น
รอ

ยล
ะ

รอ
ยล

ะข
อง

ปร
ะช

าก
รท

ั้งห
มด

จำนวน (ลานคน)

นักเรียน ม. 5

76.5
71.0 69.5

65.7

นักเรียนปวช.

สัดสวนตอประชากรทั้งหมด (รอยละ)

เพศชาย

เพศหญิง

2553 2554 2555 2556 2557 2558 2559

รอ
ยล

ะ

รอ
ยล

ะก
าร

สว
มห

มว
กน

ิรภ
ัย

นักเรียน ม. 5 นักเรียนปวช.

เพศชาย

เพศหญิง

รวม ผูใหญ วัยรุน

80.9 79.5 77.5 79.0

32 34

28

23 24
22

26

44 46
43 43 43 4342

53
49 49 47 4747

52

อัต
รา

ปว
ย 

ตอ
 1

00
,0

00
 ค

น
ตอ

ปร
ะช

าก
รห

ญ
ิง 

1,
00

0 
คน

80.8
89.5 93.4 93.6

103.4

127.1

143.4

161.2

2553 2554 2555 2556 2557 2558 2559 2560

0.6 0.7 0.7 0.8 0.6 0.6 0.6 0.6 0.5 0.6 0.7 0.7 1 1.1 1.1 1.1 1.2 1.3 1.4 1.6 1.8 1.7 1.6 1.5 1.4 1.3

25
35

25
36

25
37

25
38

25
39

25
40

25
41

25
42

25
43

25
44

25
45

25
46

25
47

25
48

25
49

25
50

25
51

25
52

25
53

25
54

25
55

25
56

25
57

25
58

25
60

25
59

40.7

40.2

42.8 41.2
39.7

36.0

39.1

32.6
31.1

33.7
37.9

39.2

47.3
49.3 48.9

49.7

50.1

50.1

50.1
53.4 53.4

51.1
47.9

44.8
42.5

39.6

10-14 ป 15-19 ป

คน

99,255

110,881

122,130

109,422

47,809
37,829

27,930

32,799

12,165
5,567

5,377

25
49

25
50

25
51

25
52

25
53

25
54

25
55

25
56

25
57

25
58

25
59

อพยพตามผูปกครอง

มีปญหาครอบครัว

มีปญหาในการปรับตัว
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สมรสแลว

ฐานะยากจน

เจ็บปวยอุบัติเหตุ

ตองคดีถูกจับ

เหตุผลของการออกกลางคัน
ปการศึกษา 2559 (%)

ใชสื่อสังคมออนไลน
(ทวิตเตอร ไลน

เฟซบุก ฯลฯ)
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ตื่นสาย

เลนการพนัน
ตูสลอต หวย บอล

เที่ยวกลางคืน
(ผับ สถานเริงรมย
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ทำประจำ ทำบางครั้ง ไมทำ ไมทราบ
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28.4
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18.7

11.9

11.1
4

อัตราป่วยโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
ในวัยรุ่นและเยาวชนอายุ 15-24 ปี 

ร้อยละพฤติกรรมที่สะท้อนค่านิยมของวัยรุ่นและเยาวชน 
(อายุ 13-24 ปี) ปี 2561

การใช้ถุงยางอนามัย เมื่อมีเพศสัมพันธ์
ครั้งล่าสุดกับแฟนหรือคู่รัก ปี 2560

การคุมกำ�เนิดด้วยวิธีที่เชื่อถือได้* เมื่อมีเพศสัมพันธ์
ครั้งล่าสุดกับแฟนหรือคู่รัก ปี 2560

ทีม่า : ส�ำนกัระบาดวทิยา กรมควบคุมโรค 2560

หมายเหต ุ: *ถงุยางอนามัย ยาเม็ด/ยาฉีดคุมก�ำเนดิ และยาคุมก�ำเนดิฉกุเฉนิ
ทีม่า : ส�ำนกัระบาดวทิยา กรมควบคุมโรค 2560

หมายเหต ุ: ข้อมลูปี 2553-2557 โรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ์รวม 5 โรค ได้แก่ หนองใน 		
	 หนองในเทยีม แผลรมิอ่อน กามโรคของต่อมและท่อน�ำ้เหลือง

		  ข้อมลูปี 2559-2560 โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์รวม 8 โรค ได้แก่ ซิฟิลสิ หนองใน 	
	 หนองในเทยีม แผลรมิอ่อน ฝีมะม่วง เรมิทีอ่วัยวะเพศ หดูอวยัวะเพศและทวารหนกั 
	 และโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ์อืน่ๆ

ทีม่า : ส�ำนกัระบาดวทิยา กรมควบคมุโรค 2553-2560

ทีม่า : การส�ำรวจสภาวะทางสงัคม วฒันธรรม และสขุภาพจติ พ.ศ. 2561, ส�ำนกังานสถติแิห่งชาติ

จากข้อมูลในปี 2560 วัยรุ ่นไทยยังคงมีพฤติกรรมเสี่ยง 
ทางเพศ โดยราว 1 ใน 5 ของกลุ่มท่ีมีประสบการณ์ทางเพศ  
ไม่ได้ใช้วิธีการคุมก�ำเนิดในการมีเพศสัมพันธ์ครั้งล่าสุด ท�ำให้มี
ความเสี่ยงต่อการตั้งครรภ์ไม่พึงประสงค์ รวมถึงติดโรค ข้อมูล
อัตราโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในกลุ่มวัยรุ่นและเยาวชนไทย 
ที่ เพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง เป ็นภาพสะท้อนที่ดีของปัญหานี้  
อตัราคลอดในหญงิวัยรุ่นอายุ 10-19 ปี แม้จะเริม่มแีนวโน้มลดลง
ในช่วง 4-5 ปีทีผ่่านมา แต่ปัญหาการตัง้ครรภ์ในวยัรุ่นยงัเป็นเร่ืองส�ำคญัทีต้่องด�ำเนนิการป้องกนัและแก้ไขต่อไปตามแนวทาง 
ที่ก�ำหนดไว้ของ พ.ร.บ. การป้องกันและแก้ไขปัญหาการต้ังครรภ์ในวัยรุ่น พ.ศ. 2559 การดูแลช่วยเหลือ และคุ้มครอง 

แม่วัยรุ ่นให ้ยังได ้รับการศึกษาหรือคงอยู ่ ใน
โรงเรียน ด้วยรูปแบบที่เหมาะสมและต่อเนื่อง 
เป็นจุดเน้นที่ทุกฝ่ายต้องช่วยกัน การลดจ�ำนวน
เด็กออกจากโรงเรียนกลางคันและส่งเสริมโอกาส
ในการเข้าถึงการศึกษาให้แก่วัยรุ่น ซ่ึงส่วนใหญ่
ยงัเป็นประชากรในวยัเรียน เป็นแนวทางทีจ่ะช่วย
สร้างภูมิคุ้มกันและลดความเสี่ยงให้แก่ประชากร
วัยนี้ได้

พฤติกรรมเสี่ยงทางสังคมของวัยรุ่นท่ีน�ำไปสู่
ความสญูเสยีทีป้่องกนัได้ เช่น จากปัญหาอบุตัเิหตุ
ทางท้องถนนจากการขับขี่จักรยานยนต์ไม่สวม
หมวกนิรภัย การทะเลาะใช้ความรุนแรง การใช้
สือ่ออนไลน์ทีไ่ม่เหมาะสม ติดเกมส์ หรอื การพนนั 
เป็นเรื่องที่ยังละเลยไม่ได้

12 หมวดตัวชี้วัดสุขภาพประชากรเปราะบาง 31



ผู้สูงอายุ12
1 ใน 10 ของผูส้งูอายไุทยอาศยัอยูค่นเดียว อกี 1 ใน 4 อยูอ่าศยัตามล�ำพงั
กับคู่สมรส

ความเปราะบางของผู้สูงอายุเพิ่มขึ้นตามอายุท่ีสูงขึ้นพร้อมกับสุขภาพท่ีถดถอย ลดทอนความสามารถใน 
การท�ำงานมีรายได้และพึ่งพาตนเอง จากการเปลี่ยนแปลงทางประชากรและสังคมที่คนอยู่เป็นโสดเพิ่มขึ้นและ 
มีลูกน้อยลง การเกื้อหนุนจากครอบครัวมีแนวโน้มลดลงซึ่งเพิ่มความเปราะบางให้กับผู้สูงอายุในอนาคต

ในปี 2563 คาดว่าผู้สูงอายุไทยจะม ี
จ�ำนวน 12.6 ล้านคน คิดเป็นเกือบ  
1 ใน 5 ของประชากรไทย สดัส่วนนีจ้ะยงั
เพิ่มขึ้นต่อเน่ืองเป็นมากถึง 1 ใน 3 ของ
ประชากรทั้งหมดในปี 2583 หรืออีก  
20 ปีข้างหน้า โดยที่มากกว่าครึ่งเป็น 
กลุม่ผูส้งูอายตุัง้แต่ 70 ปีขึน้ไป ในปัจจบุนั  
แม ้ในภาพรวมผู ้สูงอายุส ่วนใหญ่ถึง 
ร้อยละ 94.8 ยงัสามารถช่วยเหลอืตนเอง
ในกิจวัตรประจ�ำวันทั่วไปได้ แต่ผู้สูงอายุ
วัยปลายอายุ 80 ปีขึ้นไป ถึง 1 ใน 5  
พบว่าจ�ำเป็นต้องมีผู้ดูแล
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รวม

ดัชนีพฤฒิพลัง

อายุ 60-69 ป อายุ 70-79 ป อายุ 80 ปขึ้นไป รวม

ดานสุขภาพ ดานการมีสวนรวม ดานความมั่นคง ดานสภาพที่เอื้อ
ตอการมีพฤฒิพลัง

ชาย หญิง

ทีม่า : ดชันีพฤฒพิลงัผูส้งูอายไุทย 2560, ส�ำนักงานสถิตแิห่งชาติ

หมายเหต ุ: พ.ศ. 2563, 2573 และ 2583 เป็นประมาณการจ�ำนวนและสดัส่วน
ทีม่า : ระบบฐานข้อมูลด้านสงัคมและคุณภาพชีวติ สศช. 

หมายเหต ุ: พ.ศ. 2563, 2573 และ 2583 เป็นประมาณการ
ทีม่า : ระบบฐานข้อมลูด้านสงัคมและคณุภาพชีวติ สศช.

ดัชนีพฤฒิพลังผู้สูงอายุไทย ปี 2560

จำ�นวนและสัดส่วนประชากรไทยที่เป็นผู้สูงอายุ (60 ปีขึ้นไป)

สัดส่วนผู้สูงอายุไทย (60 ปีขึ้นไป) จำ�แนกตามกลุ่มอายุ 

ดชันพีฤฒพิลงั (Active Ageing Index) ซ่ึงใช้วดัระดับคณุภาพในการดํารงชีวติของผูส้งูอายไุทย ปี 2560 เท่ากบั 0.685  
จัดอยู่ในระดับปานกลาง ด้านสุขภาพและความมั่นคงมีสถานการณ์ที่ค่อนข้างดีกว่าเมื่อเทียบกับด้านการมีส่วนร่วมและด้าน 
สภาพที่เอ้ือต่อการมีพฤฒิพลัง อย่างไรก็ตาม ปัญหาสุขภาพทั้งทางกายและทางจิตใจ ยังคงเป็นปัจจัยความเปราะบาง 
ที่ส�ำคัญหนึ่งของผู้สูงอายุจ�ำนวนมาก ที่พบมากที่สุดคือ ความดันโลหิตสูง อ้วน และข้อเข่าเสื่อม ตามล�ำดับ โดยผู้สูงอาย ุ
ถงึร้อยละ 6 พบว่ามภีาวะซมึเศร้า

สุขภาพคนไทย 256232
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รวม

ดัชนีพฤฒิพลัง

อายุ 60-69 ป อายุ 70-79 ป อายุ 80 ปขึ้นไป รวม

ดานสุขภาพ ดานการมีสวนรวม ดานความมั่นคง ดานสภาพที่เอื้อ
ตอการมีพฤฒิพลัง

ชาย หญิง
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ความชุก (รอยละ)

84.2% รายไดนอยกวา 30,000 บาท

51.2% เปนผูวางงาน

59% ไมมีที่ดิน/ที่อยูอาศัย

16.3% มีภาระเลี้ยงดูคนในครอบครัว
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รวม 3,843,585 ราย
(คิดเปนรอยละ 37.6 ของผูสูงอายุทั้งหมด)

84.2% รายไดนอยกวา 30,000 บาท

51.2% เปนผูวางงาน

59% ไมมีที่ดิน/ที่อยูอาศัย

16.3% มีภาระเลี้ยงดูคนในครอบครัว
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รวม 3,843,585 ราย
(คิดเปนรอยละ 37.6 ของผูสูงอายุทั้งหมด)

ช่วง 10 กว่าปีที่ผ่านมา สัดส่วน
ผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่คนเดียว หรือตาม
ล�ำพังกับคู่สมรสเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง 
ส่วนหนึ่งอาจเป็นเพราะผู ้สูงอายุมี
ความพร้อมด้านการเงินและสุขภาพที่
ดขีึน้ ซึง่ไม่ได้หมายความว่าจะเป็นกลุม่

ทีม่า : รายงานการส�ำรวจสขุภาพประชากรไทยโดยการตรวจร่างกาย คร้ังที ่5 พ.ศ.2557, สถาบนัวจัิยระบบสาธารณสขุ 
กระทรวงสาธารณสขุ

ทีม่า : รายงานสถานการณ์ผูส้งูอายไุทย 2560, สถาบนัวจัิยประชากรและสงัคม มหาวทิยาลยัมหดิล

หมายเหต ุ: ผูส้งูอายท่ีุยงัสามารถปฏบิตักิิจวตัรพืน้ฐานได้  
	 คอืสามารถท�ำกิจวตัรพืน้ฐาน ได้แก่ การกินอาหาร 

		  ใส่เส้ือผ้า (แต่งตวั) อาบน�ำ้/ล้างหน้า (รวมการใช้ห้องน�ำ้) 
		  ได้โดยไม่ต้องมีใครช่วย หรอืใช้อุปกรณ์ช่วยเหลอื
ทีม่า : รายงานสถานการณ์ผูส้งูอายุไทย 2560, สถาบนัวจัิยประชากรและสงัคม 

มหาวิทยาลยัมหดิล

ทีม่า : สรปุข้อมลูส�ำคญัผู้สงูอายท่ีุลงทะเบยีนในบตัรสวัสดกิาร 
แห่งรัฐ พ.ศ. 2560, กรมกจิการผูส้งูอาย ุกระทรวงการ
พฒันาสงัคมและความมัน่คงของมนษุย์

ทีม่า : พ.ต.อ.ไกรวุฒ ิวฒันสนิ, 2561. รูปแบบการป้องกนัอาชญากรรมท่ีกระท�ำต่อผูส้งูอายุ, คณะสงัคมศาสตร์ โรงเรยีนนายร้อยต�ำรวจ 

ปัญหาสุขภาพของผู้สูงอายุ

แนวโน้มผู้สูงอายุที่อยู่คนเดียว หรืออยู่ลำ�พังกับคู่สมรส 

ร้อยละของผู้สูงอายุที่ยังสามารถปฏิบัติกิจวัตรพื้นฐาน
จำ�แนกตามอายุ พ.ศ. 2560

จำ�นวนผู้สูงอายุที่ลงทะเบียน
เพื่อสวัสดิการแห่งรัฐปี 2560

สถิติการแจ้งเหตุของผู้สูงอายุที่มายังศูนย์รับแจ้งเหตุ 1300 
(ตุลาคม 2558 – กันยายน 2559)

ทีม่คีวามเปราะบางเสมอไป อย่างไรก็ตาม สถติจิากศนูย์รบัแจ้งเหต ุ1300 พบปัญหาทีผู่ส้งูอายไุทยประสบมากทีส่ดุนัน้เป็นในเรือ่ง  
“การไม่มีผู้ดูแล” จากข้อมูลโครงการสวัสดิการแห่งรัฐปี 2560 มีผู้สูงอายุลงทะเบียนมากเกือบ 4 ล้านคน หรอืกว่า 1 ใน 3 
ของผู้สงูอายทุัง้หมด ส่วนใหญ่เป็นกลุม่ทีป่ระสบปัญหารายได้น้อย ไม่มทีีดิ่นหรือทีอ่ยู่อาศัย และว่างงาน

12 หมวดตัวชี้วัดสุขภาพประชากรเปราะบาง 33



สำ�หรับการอ้างอิงบทความ
โครงการสุขภาพคนไทย. 2562. ชื่อบทความ. สุขภาพคนไทย 2562 (เลขหน้าของบทความ). 		

	 นครปฐม: สถาบันวิจัยประชากรและสังคม มหาวิทยาลัยมหิดล.

ตัวอย่าง
โครงการสุขภาพคนไทย. 2562. พาราควอตยืดเยื้อ คณะกรรมการวัตถุอันตรายไม่ยอมยกเลิกการใช้. สุขภาพคนไทย 2562 (หน้า 36-41).  

	 นครปฐม: สถาบันวิจัยประชากรและสังคม มหาวิทยาลัยมหิดล.


