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บทคัดย่อ

	 ในประเทศสหรัฐอเมริกา มีงานวิจัยจ�ำนวนมากที่รายงานว่าผู้มีความหลากหลายทางเพศเป็นกลุ่มเสี่ยง

สูงต่อการเกิดปัญหาด้านสุขภาพแต่กลับพบงานวิจัยในประเทศไทยเพียงเล็กน้อย และพบว่าการขาดแบบคัด

กรองคุณลักษณะทางเพศที่มีมาตรฐานเป็นอุปสรรคส�ำคัญในการวิจัยการพยาบาลในคนกลุ่มนี้ การศึกษาครั้ง

นีจ้งึมวีตัถปุระสงค์เพือ่แปลแบบวดัรสนยิมและอตัลกัษณ์ทางเพศ (SOGI) ซึง่เป็นแบบวดัมาตรฐานทีถ่กูพฒันา

ขึ้นในประเทศสหรัฐอเมริกาด้วยกระบวนการแปลเครื่องมือเพื่อใช้ในงานวิจัยข้ามวัฒนธรรม หลังจากนั้นแบบ

วัด SOGI ได้ถูกประเมินความตรงเชิงเนื้อหาโดยคณะกรรมการผู้เชี่ยวชาญ และตรวจสอบระดับความเข้าใจ/

การยอมรับเชิงภาษาจากกลุ่มตัวอย่างคนไทยวัยผู้ใหญ่ที่หลากหลายด้วยการเก็บข้อมูลแบบออนไลน์ด้วยโปร

แกรมควอลทริกซ์ (qualtrics program) ข้อมูลการศึกษาได้รับการวิเคราะห์โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา

	 จากการลงความเห็นของผู้เชี่ยวชาญพบว่าแบบวัด SOGI มีค่าความตรงเชิงเนื้อหาระดับสูง (I-CVI = 1, 

S-CVI/Ave = 1) จากกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 282 คน ส่วนใหญ่มีเพศก�ำเนิดเป็นเพศหญิง (ร้อยละ 65.6) มี อัต

ลกัษณ์ทางเพศตรงกบัเพศก�ำเนดิ (ร้อยละ 90.1) และมรีสนยิมทางเพศเป็นกลุม่รกัเพศตรงข้าม (ร้อยละ 75.2) 

ส�ำหรับผลการตรวจสอบเชิงภาษาพบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีคะแนนความเข้าใจในข้อค�ำถามและตัวเลือก

ตอบของแบบวัด SOGI ในระดับสูง (M = 9.37 – 10.38, SD = 0.87 – 1.27 และ M = 9.80 – 10.26, SD 

= 0.92 – 1.24, ตามล�ำดับ) และมีค่าเฉลี่ยการยอมรับในระดับสูงเช่นกัน (ร้อยละ 98.62) เมื่อเปรียบเทียบใน

กลุม่ทีม่คีณุลกัษณะทางเพศและเพศสภาวะท่ีต่างกนั พบว่ากลุม่คนรกัเพศเดยีวกนัและคนข้ามเพศมคีวามเข้าใจ

ต่อแบบวัด SOGI ต�่ำกว่ากลุ่มอื่นเล็กน้อย ในขณะที่คนรักเพศตรงข้ามมีระดับการยอมรับต่อแบบวัด SOGI สูง
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	 ผลการวิจัยแสดงให้เห็นว่าแบบวัด SOGI ฉบับภาษาไทยมีความตรงเชิงเนื้อหาและมีระดับความเข้าใจ/

การยอมรับในระดับสูง สามารถประยุกต์ใช้ในงานวิจัยทางการพยาบาลเพื่อคัดกรองคุณลักษณะทางเพศและ

เพศสภาวะในกลุ่มประชากรวัยผู้ใหญ่ที่หลากหลาย และสามารถเทียบเคียงผลการศึกษากับต่างประเทศได้

ค�ำส�ำคัญ: อัตลักษณ์ทางเพศ ความหลากหลายทางเพศ แบบวัด คนกลุ่มน้อยทางเพศและเพศภาวะ รสนิยม

ทางเพศ

Abstract
	 In the U.S., a large number of researchers have reported that LGBT (lesbian, gay, bisexual, 

and transgender) populations are a high-risk group for certain health problems. However, 

scant research on this topic exists in Thailand. The lack of a standardized measure is a key 

barrier to LGBT nursing research. The objectives of this study were to translate measures of 

sexual orientation and gender identity (SOGI) using a standardized instrument developed in 

the U.S. by measurement translation processes used in cross-cultural research. Subsequently, 

the SOGI measures were evaluated for content validity by an expert Thai panel and tested 

for linguistic comprehension/acceptability from a diverse sample of Thai adults by online 

data collection using the Qualtrics program. Data were analyzed using descriptive statistics. 

	 Experts concluded that the SOGI measures had high levels of content validity (I-CVI = 

1, S-CVI/Ave = 1). Among 282 participants, the majority reported their biological sex as female 

(65.6%), gender identity as cis-gendered (90.1%), and sexual orientation as heterosexual 

(75.2%). Based on linguistic testing, most participants had high linguistic comprehension scores 

of SOGI questions and response options (M = 9.37 – 10.38, SD = 0.87 – 1.27 and 9.80 – 10.26, 

SD = 0.92 – 1.24, respectively), and high acceptability scores (98.62%). When comparing the 

different groups based on sexual/gender domains, homosexual and transgendered individuals 

stated slightly lower comprehension than other groups, while heterosexual individuals had 

the highest acceptability levels of SOGI measures.

	 Results signified that the Thai-version SOGI measures had high content validity and 

linguistic comprehension/acceptability scores, which can be applied in nursing research for 

screening sex and gender characteristics in a diverse range of Thai adults. This would allow 

for result comparisons to other countries.

Key words: gender identity, LGBT, measurement, sexual and gender minorities, sexual 

orientation
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ความเป็นมาและส�ำคัญของปัญหา

	 โดยท่ัวไปแล้วระบบมาตรฐานทางเพศทีส่งัคมสร้าง

ข้ึน คือ ระบบเพศทวิภาคชาย/หญิงท่ีแบ่งเพศออกตาม

ปัจจัยด้านสรีระวิทยาที่ติดตัวตั้งแต่แรกเกิดที่เรียกว่า  

เพศก�ำเนิด (sex assigned at birth) และสร้าง

บรรทัดฐานว่าบคุคลนัน้ๆ ควรมีรสนยิมทางเพศ (sexual 

orientation) และอตัลกัษณ์ทางเพศ (gender identity) 

ที่สอดรับไปกับเพศก�ำเนิดจึงจะถือว่าบุคคลนั้นอยู่ใน

ระบบเพศมาตรฐานท่ีสังคมยอมรับ ส�ำหรับผู้มีความ

หลากหลายทางเพศคือบุคคลท่ีไม่ได้จ�ำกัดเพศอยู่ใน

กรอบดงักล่าว แต่กลบัมรีสนยิมและอตัลกัษณ์ทางเพศที่

หลากหลายตามความรูส้กึตน ซึง่พบได้ในกลุม่เลสเบ้ียน, 

เกย์, ไบเซ็กชวล, และคนข้ามเพศ หรือ LGBT (lesbian, 

gay, bisexual, and transgender) (Kittitteerasack 

& Matthews, 2017) รสนิยมและอัตลักษณ์ทางเพศจึง

เป็นคุณลักษณะส�ำคัญที่ใช้จ�ำแนกความหลากหลายทาง

เพศ โดยอัตลักษณ์ทางเพศเป็นจิตส�ำนึกของบุคคล 

ว่าตนเองเป็นเพศใด เช่น ผู ้หญิง ผู ้ชาย หรืออื่นๆ  

อาจถ่ายทอดผ่านการแสดงออกทางเพศ (gender 

expression) และอาจสอดคล้องหรือแตกต่างกับเพศ

ก�ำเนิดก็ได้ ผู้ท่ีมีอัตลักษณ์ทางเพศสอดคล้องกับเพศ

ก�ำเนิดเรียกว ่า คนที่ รับรู ้ เพศตรงกับเพศก�ำเนิด 

(cisgender) ส่วนผู้ที่มีอัตลักษณ์ทางเพศแตกต่างจาก

เพศก�ำเนิดจะเรียกว่า คนข้ามเพศ (transgender) 

ส�ำหรับรสนิยมทางเพศเป็นความพึงพอใจด้านความ

สัมพันธ์และความรู้สึกทางเพศท่ีมีต่อผู้อื่น ประกอบขึ้น

จากมติด้ิานพฤติกรรมทางเพศ (sexual behavior) และ

แรงดึงดูดทางเพศ (sexual attraction) ที่หลอมรวมให้

บุคคลรู้สึกรักใคร่ชอบพอและมีความปรารถนาทางเพศ

ต่อผู้ที่เป็นเพศตรงข้าม (heterosexual) เพศเดียวกัน 

(homosexual )  หรือ ท้ังสองเพศ (b isexual ) 

(Kittitteerasack & Matthews, 2017) 

	 คุณลักษณะทางเพศจึงเป็นสิ่งท่ีลื่นไหลและไม่มี

ขอบเขต (fluidity) แต่เพศทีอ่ยูน่อกกรอบเพศทวภิาคยงั

คงเป็นสิ่งที่ขัดแย้งกับบรรทัดฐานของสังคม ความหลาก

หลายทางเพศจงึเคยถกูเชือ่มโยงกบัความผดิปกตทิางจติ 

(Kittitteerasack, Sangngam, & Matthews, 2017) 

ท�ำให้กลุ่ม LGBT ส่วนใหญ่ยังคงได้รับตราบาปและถูก

มองว่าเป็นคนกลุ่มน้อยทางเพศและเพศสภาวะ (sexual 

and gender minority) ทีสั่งคมให้คณุค่าน้อยกว่าคุณค่า

ของคนกลุ่มใหญ่ บุคคลเหล่านี้จึงได้รับผลกระทบจาก

เหตกุารณ์เลอืกปฏบิตัทิีท่�ำให้เกดิความเครียดทีม่รีปูแบบ

แตกต่างจากทีพ่บในบคุคลทัว่ไป แต่มีผลต่อภาวะสขุภาพ

อย่างรุนแรง (Kittitteerasack & Matthews, 2019) ดัง

เช่นทีอ่งค์การอนามยัโลก (World Health Organization: 

WHO) ได้ระบุว่ากลุ่ม LGBT เป็นกลุ่มที่เสี่ยงต่อการเกิด

ปัญหาทางด้านสุขภาพสูงกว่าประชากรทั่วไป (WHO, 

2019) สอดรบักบัแบบจ�ำลองความเครยีดในคนกลุ่มน้อย 

(Minority Stress Model) (Meyer, 2003) ที่อธิบายว่า

คณุลกัษณะทางเพศเป็นหนึง่ในปัจจยัพืน้ฐานส่วนบุคคล

ทีมี่อทิธพิลต่อภาวะสขุภาพ เช่นเดียวกบัปัจจยัส่วนบคุคล

อื่นๆ เช่น อายุ รายได้ ที่อาจท�ำให้เกิดความเครียดและ

ส่งผลกระทบต่อภาวะสุขภาพอย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้ 

(Meyer, 2003)

	 ผลการศกึษาจ�ำนวนมากในประเทศสหรฐัอเมรกิา

ได้รายงานว่ากลุ่ม LGBT มีความเสี่ยงต่อการเกิดปัญหา

สขุภาพจติทีร่นุแรงและมากกว่ากลุม่ประชากรทัว่ไป โดย

พบว่ามีภาวะซึมเศร้าสูงกว่า 2 – 3 เท่า (King et al., 

2008) มีความคิดฆ่าตัวตายสูงกว่า 2 – 8 เท่า (King et 

al., 2008; Blosnich et al., 2016) การพยายามฆ่าตัว

ตายสูงกว่า 2 – 7 เท่า (Blosnich et al., 2016; Haas 

et al., 2010) และพบปัญหาด้านสุขภาพกายอื่นๆ เช่น 

มะเร็งทวารหนัก 17 เท่า, การสูบบุหรี่ 2.5 เท่า, และการ

ใช้ยา/สารเสพตดิ 10 – 12 เท่า (Ranji, Beamesderfer, 

Kates, & Salganicoff, 2014) แต่การวิจัยทางด้าน

สุขภาพในกลุ่ม LGBT ในประเทศไทยยังมีอยู่ค่อนข้าง

จ�ำกดั ในจ�ำนวนนีม้กัเป็นการศกึษาเกีย่วกบัความเครยีด

และภาวะซึมเศร้า ซึ่งพบว่าความเครียดในเกย์/กะเทย

ส่วนใหญ่อยู่ในระดับสูงแต่มีภาวะซึมเศร้าในระดับต�่ำ 

(Pearkao, 2013) อย่างไรกต็ามพบว่าคนข้ามเพศมีภาวะ

ซึมเศร้าสูงกว่าผู้ที่รับรู้เพศตรงกับเพศก�ำเนิดประมาณ

สองเท่า มีความคิดและการพยายามฆ่าตัวตายร้อยละ 

23.2 และ 10.3 (Sopitarchasak, Kihara, Min Soe, & 

Ono-Kihara, 2017) เคยถกูท�ำร้ายและได้รับการปฏเิสธ
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จากครอบครัวและสังคม (Yadegarfard & Meinhold-

Bergmann, 2014) แสดงให้เห็นว่าปัญหาสุขภาพของ

กลุ่ม LGBT ในประเทศไทยยังคงเป็นประเด็นท่ีควรให้

ความส�ำคัญเพื่อพัฒนาให้เท่าเทียมกับต่างประเทศ 

	 การเร่งสร้างองค์ความรูเ้พือ่แก้ไขปัญหาสขุภาพใน

คนกลุม่นีไ้ด้กลายเป็นวาระส�ำคญัด้านการวิจยัในประเทศ

สหรัฐอเมรกิามานาน จากรายงานของสถาบนัการแพทย์

แห่งสหรัฐอเมริกา (Graham et al., 2011) ระบุว่า

อุปสรรคส�ำคัญของการแก้ไขปัญหาดังกล่าวคือ ข้อมูล

ประชากรด้านเพศยังขาดคุณภาพเนื่องจากไม่สามารถ

จ�ำแนกกลุ่ม LGBT ออกจากประชากรทั่วไปได้ ส่วนหนึ่ง

เกิดจากขาดระบบและวิธีประเมินที่ไม่ได้มาตรฐาน 

เนื่องจากกลุ่ม LGBT เป็นกลุ่มที่เข้าถึงได้ยากเพราะมัก

ปิดบงัตนเองเพือ่ป้องกนัการถกูเลอืกปฏบิตั ิการคดักรอง

ด้วยการสังเกตหรือตีความตามการรับรู้ของผู้ประเมิน

อาจให้ผลคลาดเคลื่อนหรือผลบวกลวง (Tate, 2014) 

การมีเครื่องมือประเมินคุณลักษณะทางเพศท่ีเหมาะสม

และสามารถใช้ในประชากรทั่วไปเพื่อค้นหากลุ่ม LGBT 

จึ งมีความจ� ำ เป ็น ดั ง น้ันสถาบันวิล เลียมส ์แห ่ ง

มหาวิทยาลัยแคลิฟอร์เนียร่วมกับองค์กรวิจัยระดับชาติ

และนักวิจัยจากสหสาขาวิชาชีพ ได้สร้างแบบวัดรสนิยม

และอัตลักษณ์ทางเพศ (Sexual Orientation and 

Gender Identity Measures: SOGI) (The Williams 

Institute, 2013) ขึ้น จากการทบทวนวรรณกรรม 

ที่เกี่ยวข้องต้ังแต่ปี 2540 โดยร่วมกันสกัด วิเคราะห์ 

ออกแบบ แก้ไขปรบัปรงุข้อค�ำถามทีใ่ช้ประเมนิคณุลกัษณะ

ความหลากหลายทางเพศและสรุปมติร่วมกันเพื่อให้ได้

แบบวัด SOGI ท่ีสมบูรณ์ท่ีสุด จากน้ันได้น�ำไปทดสอบ

ความเข้าใจในกลุ่มตัวอย่างที่มีคุณลักษณะหลายหลาย 

และพบว่าเป็นแบบวัดทีส่ามารถเข้าใจง่าย เป็นทีย่อมรบั 

และมีความแม่นย�ำในการจ�ำแนกมิติทางเพศท่ีต้องการ

วัด โดยแบบวัด SOGI นี้ประกอบไปด้วยค�ำถามที่ใช้

ประเมินคุณลักษณะทางเพศท้ังหมด 6 ด้าน คือ เพศ

ก�ำเนดิ อตัลกัษณ์ทางเพศ รสนิยมทางเพศ การแสดงออก

ทางเพศ พฤติกรรมทางเพศ และแรงดึงดูดทางเพศ ซึ่ง

แต่ละข้อจะมตีวัเลอืกตอบทีค่รอบคลมุและสอดคล้องกบั

ทกุองค์ประกอบทีใ่ช้วดัและแบ่งมติทิางเพศ จนได้รบัการ

ยอมรับว่าเป็นแนวการปฏิบัติที่เป็นเลิศในการประเมิน

คุณลักษณะทางเพศที่สามารถน�ำไปใช้กับกลุ่มประชากร

ทั่วไปได้ (The Williams Institute, 2013; The 

GenIUSS Group, 2014) 

	 การมีเครื่องมือคัดกรองคุณลักษณะทางเพศที่มี

มาตรฐานจงึมคีวามจ�ำเป็นต่อการพฒันางานวจัิย แต่การ

ศกึษาในประเทศไทยส่วนใหญ่ไม่ได้อธบิายวธิกีารวดัหรอื

คุณสมบัติเครื่องมือ บ้างระบุว่ากลุ่มตัวอย่างเป็นเกย์/

กะเทยแต่ไม่พบรายละเอยีดเครือ่งมอื (Pearkao, 2013) 

บ้างก�ำหนดตวัเลอืกตอบทีห่ลากหลาย เช่น ผูช้าย ผูห้ญิง 

เกย์ ตุ๊ด กะเทย ชายรักชาย ทอม ดี้ ฯลฯ แล้วจัดแบ่ง

เป็นกลุ ่มที่ มีและไม่มีอัตลักษณ์ LGBT (Mahidol 

University, Plan International Thailand, and 

UNESCO Bangkok Office, 2014) หากพจิารณาจะพบ

ว่าตวัเลอืกมคีวามคลมุเครอืจนอาจท�ำให้แปลผลได้คลาด

เคลื่อน และอาจน�ำมาซึ่งความสับสนหากต้องการศึกษา

ในกลุ่มเพศย่อยอื่นๆ เช่น ในกลุ่มเกย์ เนื่องจาก เกย์ คือ 

เพศชายที่รักใคร่ชอบพอกับเพศชายซึ่งเป็นรสนิยมทาง

เพศของคนรักเพศเดียวกัน เกย์บางคนจึงระบุอัตลักษณ์

ทางเพศว่าเป็นผู้ชายที่มีแรงดึงดูดและมีพฤติกรรมทาง

เพศกับเพศชายด้วยกัน ส่วนผู้ชายท่ีมีเพศสัมพันธ์กับ

ผู้ชาย (men sex with men: MSM) จัดเป็นพฤติกรรม

ไม่ใช่อัตลักษณ์ทางเพศ กลุ ่ม MSM จึงเป็นผู ้ชายที่

สามารถมีเพศสัมพันธ์กับผู้ชายได้โดยไม่จ�ำเป็นจะต้อง

เป็นเกย์ อีกทั้งเกย์ก็ไม่ใช่กะเทยเพราะเกย์บางคนไม่ได้

แสดงพฤติกรรมคล้ายผู้หญิงและไม่ได้อยากเป็นผู้หญิง 

แต่บางคนก็อาจระบุว่าตนเองเป็นกะเทยได้เช่นกัน 

(Kittitteerasack & Matthews, 2017) ดังนั้นกลุ่ม

ตัวอย่างที่เป็นเกย์อาจเลือกค�ำตอบได้ทั้งผู้ชาย เกย์ ตุ๊ด 

กะเทย หรือชายรักชายก็ได้ เห็นได้ว่าการขาดแบบวัดที่

มมีาตรฐานได้กลายเป็นอปุสรรคทางการวจิยั โดยเฉพาะ

หากต้องการประยุกต์องค์ความรู ้จากต่างประเทศที่

จ�ำแนกเพศตามมิติต ่างๆ ดังที่กล ่าวมาซึ่งมีความ

สอดคล้องกับแนวคิดความหลายหลายทางเพศและมี

ความชัดเจนมากกว่า

	 จุดเริ่มต้นที่ส�ำคัญในการศึกษาปัญหาสุขภาพใน

กลุ่ม LGBT คือการมีเครื่องมือที่มีมาตรฐานในการคัด
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กรองคุณลกัษณะทางเพศเพือ่ป้องกันผลการวจิยัทีค่ลาด

เคลื่อน และเป็นไปในทิศทางเดียวกันเพื่อเอื้อประโยชน์

ในการอ้างอิงผลการศึกษา อีกท้ังยังเป็นการลดช่องว่าง

ทางการวิจัยท่ียังไม่พบแบบวัดคุณลักษณะทางเพศใน

ประเทศไทย งานวจิยันีจ้งึมวีตัถปุระสงค์เพือ่พฒันาแบบ

วัด SOGI ต้นฉบับจากภาษาอังกฤษเป็นภาษาไทยด้วย

การแปลเครือ่งมอืเพือ่ใช้ในงานวจิยัข้ามวฒันธรรม มกีาร

ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาจากผู้เชี่ยวชาญเพื่อให้

เหมาะสมกับบริบทของไทย และมีการทดสอบระดับ

ความเข้าใจ/การยอมรับในกลุ่มตัวอย่างท่ีหลายหลาก 

ท�ำให้แบบวัด SOGI ฉบับภาษาไทยสามารถน�ำไป

ประยกุต์ใช้กบังานวจิยัในกลุม่ประชากรต่างๆ ได้ เป็นการ

ผลักดันองค์ความรู้ทางการพยาบาลเพื่อให้สังคมได้เล็ง

เห็นความส�ำคัญของปัญหาในกลุ่ม LGBT 

วัตถุประสงค์การวิจัย 

	 1.	เพื่อแปลแบบวัด SOGI จากต้นฉบับภาษา

อังกฤษเป็นภาษาไทย

	 2.	เพ่ือประเมนิค่าความตรงเชงิเนือ้หาของแบบวัด 

SOGI ที่แปลจากต้นฉบับภาษาอังกฤษเป็นภาษาไทย

	 3.	เพือ่ตรวจสอบระดบัความเข้าใจและการยอมรบั

ในกลุ่มประชากรไทยวัยผู้ใหญ่ที่หลากหลาย

กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัย

	 การศึกษานี้ใช้กระบวนการการแปลตามแนวคิด

การแปลเครื่องมือเพื่อใช้ในงานวิจัยข้ามวัฒนธรรมของ 

Brislin (1970) เน่ืองจากการน�ำเครื่องมือจากต่าง

ประเทศมาใช้ ควรมีการแปลและปรับปรุงให้เหมาะสม 

ซึง่การแปลย้อนกลับจะท�ำให้เครือ่งมอืฉบบัแปลถูกตรวจ

สอบคุณภาพจนสามารถใช้กับงานวิจัยข้ามวัฒนธรรมได้ 

แต่ยังคงความหมายท่ีเท่าเทียมกับเครื่องมือต้นฉบับ 

(Sawasdipanich & Tiansawad, 2011)

วิธีด�ำเนินการวิจัย 

	 การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาแบบตัดขวาง 

โดยกลุ่มตัวอย่าง คือ คนไทยอายุ 18-60 ปี อ่าน/เขียน

ภาษาไทยได้ และยินยอมเป็นอาสาสมัครในการวิจัย แต่

เนือ่งจากไม่สามารถระบจุ�ำนวนประชากรของกลุม่ LGBT 

ได้ จึงได้ประมาณด้วยการก�ำหนดขนาดของผล = .04 

(Cohen, 1988) ในการทดสอบแบบสองทาง (two-

tailed test) ที่ระดับนัยส�ำคัญ = .05 และอ�ำนาจการ

ทดสอบ (power) ที่ร้อยละ 80 โดยคาดว่าสัดส่วนของ

กลุม่ตวัอย่าง LGBT คอืร้อยละ 30 ซึง่พบว่ากลุ่มตวัอย่าง

ประมาณ 300 คนจึงจะเพียงพอ (Donner, Birkett, & 

Buck, 1981) ซึ่งงานวิจัยนี้ได้เก็บข้อมูลด้วยวิธีออนไลน์

โดยมผีูเ้ริม่ท�ำแบบสอบถามจ�ำนวน 306 คน และท�ำครบ

ถ้วนจนถึงข้อสุดท้ายจ�ำนวน 282 คน พบข้อมูลสูญหาย 

7.84% อยู่ในระดับน้อยกว่า 10% ซึ่งเป็นจ�ำนวนที่เพียง

พอต่อการวิเคราะห์เนื่องจากอยู่ในระดับที่ยอมรับได้ว่า

ไม่ท�ำให้เกิดความล�ำเอียงทางสถิติ

	 เครื่องมือที่ใช้ในงานวิจัย 

	 แบบวัดรสนิยมและอัตลักษณ์ทางเพศ (SOGI 

measures) ซึ่งเป็นแบบวัดที่ใช้จ�ำแนกกลุ่ม LGBT ออก

จากประชากรท่ัวไป ด้วยการประเมนิคณุลกัษณะทางเพศ

ในมิติย่อยตามแนวคิดความหลากหลายทางเพศที่มี

มาตรฐานและได้รับการยอมรับ (The Williams 

Institute, 2013) แบบวัดนี้ถูกพัฒนาโดยทีมผู้วิจัยที่

ช�ำนาญด้านการประเมนิกลุม่ LGBT และผูเ้ชีย่วชาญด้าน

สุขภาพ/สังคมจากองค์กรต่างๆ ในสหรัฐอเมริกา โดย

คณะกรรมการทัง้ 2 ชดุได้รวบรวมวรรณกรรมด้าน LGBT 

ในช่วงสองทศวรรษที่ผ่านมาแล้วน�ำข้อค�ำถามเกี่ยวกับ

การประเมินด้านเพศที่พบมาวิเคราะห์และปรับปรุงเพื่อ

ให้ได้แบบวัด SOGI ฉบับสมบูรณ์ ต่อมาได้น�ำไปทดสอบ

โดยการสัมภาษณ์และเก็บข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างที่มี

คุณลักษณะหลากหลาย ซึ่งพบว่ากลุ่มตัวอย่างมีความ

เข้าใจและการยอมรับต่อแบบวัดในระดับสูง (ไม่มีข้อมูล

ทางสถติ)ิ คณะกรรมการพฒันาเครือ่งมอืจงึเสนอแนะให้

น�ำแบบวัด SOGI ไปใช้ในงานวิจัยทางด้านสุขภาพโดย

เพิม่ข้อค�ำถามของแบบวัดนีล้งในส่วนสุดท้ายของแบบวดั

ข้อมูลพื้นฐานส่วนบุคคล เน่ืองจากงานวิจัยส่วนใหญ่จะ

รวบรวมข้อมูลเหล่านี้อยู่แล้ว แต่กลับไม่มีการประเมิน

ความหลากหลายทางเพศทัง้ๆ ทีเ่ป็นปัจจยัทีม่อีทิธพิลต่อ

ภาวะสุขภาพ และยังสามารถเลือกใช้เฉพาะบางข้อ

ค�ำถามที่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ในการวิจัยนั้นๆ ก็ได้
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เนื่องจากแบบวัด SOGI ไม่มีการแปลผลตามระดับค่า

คะแนนแต่ตัวเลือกตอบจะระบุคุณลักษณะทางเพศตาม

มิติที่ถูกวัด ผู้น�ำไปใช้จึงควรเลือกและพิจารณาอย่าง

รอบคอบเพื่อให้เกิดความม่ันใจว่าจะได้รับข้อมูลที่ตรง

ตามวัตถุประสงค์ของการวิจัยนั้นๆ 

	 โดยค�ำถามของแบบวัด SOGI 6 ข้อมีดังนี้ 1) วัด

เพศก�ำเนิด ถามว่า “ข้อใดคือเพศก�ำเนิดของคุณ” และ

ค�ำตอบคือ เพศชายและเพศหญิง; 2) วัดอัตลักษณ์ทาง

เพศ ถามว่า “ข้อใดคืออัตลักษณ์ทางเพศในปัจจุบันของ

คุณ” และค�ำตอบคือ ผู้ชาย, ผู้หญิง, ผู้ชายข้ามเพศ,  

ผูห้ญงิข้ามเพศ, ยงัไม่แน่ใจ, และอืน่ๆ ; 3) วดัรสนยิมทาง

เพศ ถามว่า “คุณคิดว่าตัวเองมีรสนิยมทางเพศแบบใด” 

และค�ำตอบคือ เป็นคนรักเพศตรงข้าม, เป็นคนรักเพศ

เดียวกัน, และเป็นคนรักได้ท้ังสองเพศ; 4) วัดการ

แสดงออกทางเพศ ถามว่า “คณุคดิว่าการแสดงออกทาง

เพศของคุณเป็นอย่างไร” และค�ำตอบคือ เหมือนผู้ชาย, 

เหมือนผู้ชายและผู้หญิงเท่าๆ กัน, และเหมือนผู้หญิง; 5) 

วัดพฤติกรรมทางเพศ ถามว่า “ในอดีตท่ีผ่านมาคุณมี

พฤตกิรรมทางเพศหรอืเพศสมัพนัธ์แบบใด” และค�ำตอบ

คือ กับผู้ชายเท่านั้น, กับทั้งผู้ชายและผู้หญิง, กับผู้หญิง

เท่านั้น, และไม่เคยมี; และ 6) วัดแรงดึงดูดทางเพศ ถาม

ว่า “ข้อใดที่อธิบายถึงแรงดึงดูดทางเพศของคุณได้ดี

ที่สุด” และค�ำตอบคือ รู้สึกดึงดูดทางเพศกับผู้ชาย, รู้สึก

ดงึดดูทางเพศทัง้กบัผูห้ญงิและผูช้าย, รูส้กึดงึดดูทางเพศ

กับผู้หญิง, และไม่แน่ใจ/ไม่รู้สึกดึงดูดทางเพศ

	 ในการศึกษานี้แบบวัด SOGI ได้ถูกแปลตามหลัก

การแปลเครื่องมือเพื่อใช้ในงานวิจัยข้ามวัฒนธรรมตาม

แนวคดิของBrislin (1970) อนัประกอบไปด้วย 5 ข้ันตอน

คือ การแปลไปข้างหน้า การตรวจสอบเครื่องมือฉบับ

แปล การแปลย้อนกลับ การเปรียบเทียบเครื่องมือ

ต้นฉบับกับชุดแปลย้อนกลับ และการทดสอบเครื่องมือ 

โดยในเบื้องต้นผู้วิจัยซึ่งเป็นผู้ที่ศึกษาด้าน LGBT และ

สื่อสารได้สองภาษาได้แปลแบบวัด SOGI เป็นภาษาไทย 

ต่อมากรรมการพยาบาลวิชาชีพชาวไทย 8 ท่าน ที่มี

ประสบการณ์การท�ำงานกับกลุ่ม LGBT ได้เสนอให้เพิ่ม

ความหมายของนิยามที่ใช้ในแบบวัดลงในวงเล็บเพื่อ

ประกอบการอธิบายให้ชัดเจนขึ้น จากนั้นแบบวัด SOGI 

ได้ถูกตรวจสอบโดยผู้เชี่ยวชาญด้าน LGBT เพื่อยืนยัน

ความถกูต้องและเหมาะสมของภาษา หลังจากนัน้ได้แปล

แบบวัด SOGI ภาษาไทยย้อนกลับเป็นภาษาอังกฤษโดย

ยึดหลักของการแปลข้ามวัฒนธรรม เพื่อปรับภาษาให้

สอดคล้องกบับรบิทของไทยโดยใช้วธิปีระชมุกรรมการ ที่

ประกอบไปด้วยผู้ตัดสิน 1 ท่าน, ผู้เชี่ยวชาญด้านเนื้อหา 

1 ท่าน, และนกัแปลภาษา 2 ท่าน (Harkness, Pennell, 

& Schoua-Glusberg, 2004) โดยทั้งหมดเป็นคนไทยที่

รู ้จักคุ้นเคยกับสังคมและวัฒนธรรมไทยเป็นอย่างดี มี

ประสบการณ์ในการท�ำงานกบักลุ่ม LGBT และส่ือสารได้

สองภาษา จากนั้นคณะกรรมการได้ตรวจสอบ วิจารณ์ 

พิจารณาความเหมาะสม และสรุปฉันทามติ จนท�ำให้ได้

แบบวัด SOGI ฉบับสมบูรณ์ที่เหมาะสมกับบริบทไทยแต่

ยงัคงความเท่าเทยีมกบัแบบวดัต้นฉบบั โดยประเด็นหลกั

ที่ถูกปรับให้สอดคล้องกับบริบทของไทย เช่น การเลือก

ใช้นิยามภาษาไทยว่า “รสนิยมทางเพศ” แทน “วิถีทาง

เพศ” (sexual orientation) เนื่องจากค�ำว่ารสนิยมทาง

เพศสามารถส่ือถึงความรู้สึกทางเพศหรือความรักใคร่

ชอบพอได้ชัดเจนกว่าค�ำว่าวิถีทางเพศท่ีมีความเป็น

นามธรรม และอาจตีความหมายได้ต่างกัน

	 ต่อมาผูว้จิยัได้น�ำแบบวดั SOGI ไปตรวจสอบความ

ตรงเชิงเน้ือหาจากกรรมการผู้เช่ียวชาญด้านความหลาก

หลายทางเพศและด้านเครื่องมือที่สื่อสารได้สองภาษา 5 

ท่าน ประกอบไปด้วยอาจารย์พยาบาลจากมหาวทิยาลยั

ชัน้น�ำทัง้ในและต่างประเทศ 3 ท่าน, นกัจติวทิยา 1 ท่าน, 

และนกัสังคมสงเคราะห์ 1 ท่าน โดยท�ำตารางช่วงคะแนน 

1 - 4 เพื่อให้แสดงระดับความคิดเห็นด้านความชัดเจน

และเหมาะสมของแบบวดัแต่ละข้อ คะแนนทีสู่งขึน้หมาย

ถงึแบบวดัข้อนัน้มคีวามตรงเชงิเนือ้หาเพิม่ขึน้ แล้วจงึน�ำ

คะแนนของข้อที่เห็นสอดคล้องกันในระดับ 3 และ 4 มา

ค�ำนวณตามสัดส่วนของข้อค�ำถามเพื่อให้ได้ค่าดัชนีวัด

ความตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity Index หรือ 

CVI) อันประกอบไปด้วยความตรงเชิงเนื้อหารายข้อ 

(I-CVI) และความตรงเชิงเนื้อหาทั้งฉบับ (S-CVI) (Polit 

& Beck, 2006) แล้วปรับปรุงอีกครั้งจนได้แบบวัด SOGI 

ภาษาไทยฉบับสมบูรณ์ 

นอกจากนี้ ผู้วิจัยได้สร้างข้อค�ำถามจ�ำนวน 3 ข้อเพื่อใช้
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วดัระดับความเข้าใจและการยอมรบัของกลุม่ตวัอย่างทีม่ี

ต่อแบบวดั SOGI โดยค�ำถามทีใ่ช้ประเมนิความเข้าใจม ี2 

ข้อ คือ 1) “คุณสามารถที่จะเข้าใจในสิ่งที่ถูกถามจากข้อ

ค�ำถามข้อที่.....” และ 2) “คุณสามารถที่จะเข้าใจในตัว

เลอืกตอบของข้อที.่....” ซึง่ค�ำตอบเป็นมาตราส่วนระดบั 

1 – 11 (ไม่เข้าใจ - เข้าใจมาก) ส่วนค�ำถามที่ใช้วัดการ

ยอมรับมี 1 ข้อ คือ “คุณพบว่าค�ำถาม/ตัวเลือกตอบใน

ข้อที.่.... ท�ำให้คณุรูส้กึไม่พอใจหรอืยุ่งยากใจหรอืไม่” โดย

มีค�ำตอบแบบ 2 ตัวเลือก คือ พบและไม่พบ (0/1) และ

รายงานผลเป็นร้อยละ ค�ำถามย่อยทัง้ 3 ข้อได้ถกูเพิม่ต่อ

ท้ายจากข้อค�ำถามของแบบวดั SOGI แต่ละข้อ ท�ำให้งาน

วิจัยครั้งนี้มีข้อค�ำถามท้ังหมด 24 ข้อ และใช้เวลา

ประมาณ 10-15 นาทีในการท�ำแบบสอบถาม

	 งานวิจัยนี้ได้ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมจากมหาวิทยาลัยในสหรัฐอเมริกา ข้อมูล

ทั้งหมดได้ถูกเก็บเป็นความลับโดยใช้รหัสไอดีและรักษา

ความปลอดภยับนโปรแกรม Qualtrics (Snow & Mann, 

2013) ด�ำเนินการเก็บข้อมูลออนไลน์ในเดือนมกราคม - 

มนีาคม 2560 โครงการวจิยัได้ประชาสมัพนัธ์ผ่านเว็บไซต์

สมาคมฟ้าสีรุ้งแห่งประเทศไทยเพื่อเข้าถึงกลุ่ม LGBT 

และผ่านเฟสบุค๊ (FB) เพือ่เข้าถึงประชากรทัว่ไป การเกบ็

ข ้อมูลใช ้การคัดเลือกตามสะดวกโดยประยุกต ์ใช ้

โปรแกรม Qualtrics ในการสร้างแพลตฟอร์มแบบส�ำรวจ 

ซึง่เป็นวธิทีีม่คีวามสะดวก เข้าถงึประชากรทีห่ลากหลาย

และกลุ่มที่เข้าถึงได้ยาก และมีอัตราตอบกลับใกล้เคียง

กับแบบสอบถามกระดาษ (Dolnicar, Laesser, & 

Matus, 2009) การเก็บข้อมูลเริ่มขึ้นเมื่อผู้สนใจคลิกท่ี

ลงิค์บนสือ่ประชาสมัพันธ์เพ่ือเข้าสูแ่บบสอบถามทีอ่ธบิาย

โครงการวิจัยโดยละเอียด จากนั้นต้องคลิกปุ่ม “ตกลง” 

หรือ “ไม่ตกลง” เพื่อแสดงความยินยอมก่อนเข้าสู่ข้อ

ค�ำถามเพื่อท�ำแบบสอบถาม และส่วนสุดท้ายที่แสดง

ความขอบคุณและขอความร่วมมือในการส่งต่อลิงค์

ประชาสัมพนัธ์บน FB ไปยงัเครอืข่ายทางสงัคมอืน่ๆ ตาม

กระบวนการคัดเลือกแบบลูกโซ่ จากนั้นผู้วิจัยได้ตรวจ

สอบความสมบูรณ์และวิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรม 

SPSS โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา, One way analysis of 

variance (ANOVA), t-test, Chi-square และก�ำหนด

เกณฑ์ ค่า I-CVI = 1 และ S-CVI > .90 เนื่องจากผู้ทรง

คุณวุฒิในการประเมิน 3 – 5 คน (Polit & Beck, 2006)

ผลการวิจัย

	 ข ้อมูลทั่วไปของกลุ ่มตัวอย่างได้จ�ำแนกตาม

คุณลักษณะทางเพศที่ปรากฏในแบบวัด SOGI (ตารางที่ 

1) พบว่าส่วนใหญ่มีเพศก�ำเนิดเป็นเพศหญิง (ร้อยละ 

65.6) เป็นผู้ที่รับรู้เพศตรงกับเพศก�ำเนิดร้อยละ 90.1 

และมีรสนยิมทางเพศแบบเป็นคนรกัเพศตรงข้ามร้อยละ 

75.2 ตามมาด้วยรักเพศเดียวกันและรักได้ทั้งสองเพศ 

(ร้อยละ 18.8 และ 6.0) กลุ่มตัวอย่างร้อยละ 66.7 มี

พฤติกรรมการแสดงออกทางเพศเหมือนผู้หญิง มากกว่า

ครึ่งของกลุ่มตัวอย่างเคยมีเพศสัมพันธ์กับเพศชายและ

รู้สึกดึงดูดทางเพศกับผู้ชายเท่าน้ัน (ร้อยละ 59.6 และ 

70.9) 

ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างจ�ำแนกตาม



The Validity and Linguistic Testing of Translated Measures of Sexual 
Orientation and Gender Identity for Research in Lesbian, Gay, 

Bisexual, and Transgender (LGBT) Populations in Thailand

129Nursing Journal Volume 46 No. 4 October-December 2019

คุณลักษณะทางเพศที่ปรากฏในแบบวัด SOGI (n = 282)

คุณลักษณะ องค์ประกอบ จ�ำนวน (ร้อยละ)

เพศก�ำเนิด เพศชาย 97 (34.4)

เพศหญิง 185 (65.6)

อัตลักษณ์ทางเพศ คนที่รับรู้เพศตรงกับเพศก�ำเนิด 254 (90.1)

คนข้ามเพศ 28 (9.9)

รสนิยมทางเพศ รักเพศตรงข้าม 212 (75.2)

รักเพศเดียวกัน 53 (18.8)

รักได้ทั้งสองเพศ 17 (6.0)

การแสดงออกทางเพศ เหมือนผู้ชาย 85 (30.1)

เหมือนผู้ชายและผู้หญิงเท่าๆ กัน 9 (3.2)

เหมือนผู้หญิง 188 (66.7)

พฤติกรรมทางเพศ กับผู้ชายเท่านั้น 168 (59.6)

กับทั้งผู้ชายและผู้หญิง 20 (7.1)

กับผู้หญิงเท่านั้น 38 (13.5)

ไม่เคยมีเพศสัมพันธ์ 56 (19.9)

แรงดึงดูดทางเพศ ดึงดูดกับผู้ชายเท่านั้น 200 (70.9)

ดึงดูดกับทั้งผู้ชายและผู้หญิง 8 (2.8)

ดึงดูดกับผู้หญิงเท่านั้น 60 (21.3)

ไม่แน่ใจ 14 (5)

	 ผลการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา พบว่า

ค�ำถามข้อที ่1 – 5 มค่ีา I-CVI = 1 แต่ข้อที ่6 (วดัแรงดงึดูด

ทางเพศ) มีค่า I-CVI = .06 ที่ต�่ำกว่าเกณฑ์มาตรฐาน 

ท�ำให้ได้ค่า S-CVI/UA = .83, SVI/Ave = .84 ที่อยู่ใน

ระดับต�่ำเช่นเดียวกัน (ตารางที่ 2) ผู้วิจัยจึงน�ำค�ำถามข้อ

ที่ 6 ไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิพิจารณาใหม่ และปรับปรุงตาม

ข้อเสนอแนะโดยลดจ�ำนวนตัวเลือกตอบจาก 6 ตัวเลือก 

(รู้สึกดึงดูดทางเพศกับผู้ชายเท่าน้ัน, รู้สึกดึงดูดทางเพศ

กบัผู้ชายเป็นส่วนใหญ่, รูส้กึดงึดดูทางเพศทัง้กบัผูช้าย/ผู้

หญิง, รู้สึกดึงดูดทางเพศกับผู้หญิงเป็นส่วนใหญ่, รู้สึก

ดึงดูดทางเพศกับผู้หญิงเท่านั้น, และไม่แน่ใจ/ไม่รู้สึก

ดึงดูดทางเพศ) ให้เหลือ 4 ตัวเลือก (รู้สึกดึงดูดทางเพศ

กับผู้ชาย, รู้สึกดึงดูดทางเพศทั้งกับผู้หญิง/ผู้ชาย, รู้สึก

ดึงดูดทางเพศกับผู้หญิง, และไม่แน่ใจ/ไม่รู้สึกดึงดูดทาง

เพศ) และมีมติเห็นชอบในการปรับค่า I-CVI = 1 ท�ำให้

ค่า S-CVI/UA และ SVI/Ave = 1 สูงขึ้นตามเกณฑ์ที่

ก�ำหนด 
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ตารางที่ 2 ความตรงเชิงเนื้อหาของแบบวัด SOGI

แบบวัด SOGI
ระดับคะแนนจากผู้ทรงคุณวุฒิ ความสอดคล้อง

ของคะแนน

ค่า I-CVI

(รอบ 1)

ค่า I-CVI 

(รอบ 2)1 2 3 4 5

เพศก�ำเนิด 4 4 3 3 4 5 1.00 1.00

อัตลักษณ์ทางเพศ 4 4 4 3 4 5 1.00 1.00

รสนิยมทางเพศ 4 4 4 3 4 5 1.00 1.00

การแสดงออกทางเพศ 4 4 4 3 4 5 1.00 1.00

พฤติกรรมทางเพศ 4 4 4 3 4 5 1.00 1.00

แรงดึงดูดทางเพศ 4 4 2 2 4 3 .06 1.00

	 ผลจากการทดสอบเชิงภาษาพบว่ากลุ่มตัวอย่าง

ส่วนใหญ่มคีวามเข้าใจในข้อค�ำถามและค�ำตอบของแบบ

วัด SOGI ในระดับสูง (M = 9.37 – 10.38, SD = 0.87 

– 1.27 และ M = 9.80 – 10.26, SD = 0.92 – 1.24, 

ตามล�ำดับ) และมีค่าเฉลี่ยการยอมรับในระดับที่สูงเช่น

เดียวกัน (ร้อยละ 98.62) ดังตารางที่ 3 

ตารางที่ 3 ความเข้าใจเชิงภาษาของข้อค�ำถามและค�ำตอบของแบบวัด SOGI

แบบวัด SOGI

ระดับความเข้าใจ ระดับการยอมรับ

(ร้อยละ)ค�ำถามแบบวัด ค�ำตอบแบบวัด

M SD M SD

เพศก�ำเนิด 9.37 0.88 10.16 1.06 98.2

อัตลักษณ์ทางเพศ 10.15 1.06 9.99 1.22 98.6

รสนิยมทางเพศ 10.33 0.92 10.26 0.92 98.9

การแสดงออกทางเพศ 10.21 0.94 9.80 1.20 98.6

พฤติกรรมทางเพศ 10.38 0.87 10.18 0.97 99.3

แรงดึงดูดทางเพศ 10.17 1.27 10.01 1.24 98.2

หมายเหตุ M = mean scores, SD = standard deviation

	 เพื่อตรวจสอบว่าคุณลักษณะทางเพศว่ามีอิทธิพล

ต่อระดบัความเข้าใจ/การยอมรบัหรอืไม่ ผูว้จิยัได้เปรยีบ

เทียบผลการทดสอบเชิงภาษาท่ีมีต่อแบบวัด SOGI ใน

กลุ่มตัวอย่างที่มีรสนิยมและอัตลักษณ์ทางเพศท่ีต่างกัน 

และท�ำให้พบระดับความเข้าใจและการยอมรับท่ีต่างกัน

เล็กน้อย (ตารางที่ 4 – 7)

	 เมือ่เปรยีบเทยีบด้วยสถติ ิANOVA ในกลุม่ตวัอย่าง

ทีม่รีสนยิมทางเพศต่างกนั (ตารางที ่4) พบความแตกต่าง

ของระดับความเข้าใจต่อค�ำตอบของข้อค�ำถามที่วัดเพศ

ก�ำเนิด [F (2, 279 = 5.30, p = .006], วัดอัตลักษณ์ทาง

เพศ [F (2, 279) = 3.11, p = .046], และวัดการ

แสดงออกทางเพศ [F (2, 279) = 6.07, p = .003] แต่

ไม่พบความแตกต่างของระดับความเข้าใจต่อค�ำถามของ

แบบวัด SOGI ในกลุ่มที่มีรสนิยมทางเพศต่างกัน
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ตารางที่ 4 ระดับความเข้าใจต่อแบบวัด SOGI ในกลุ่มตัวอย่างที่มีรสนิยมทางเพศที่แตกต่างกัน (ANOVA)

แบบวัด SOGI SS df MS F p

ค�ำถาม

เพศก�ำเนิด ระหว่างกลุ่ม 4.3 2 2.17 2.80 .062

ภายในกลุ่ม 215.31 279 .77

อัตลักษณ์ทางเพศ ระหว่างกลุ่ม 4.99 2 2.50 2.25 .108

ภายในกลุ่ม 310.05 279 1.11

รสนิยมทางเพศ ระหว่างกลุ่ม 4.53 2 2.27 2.69 .070

ภายในกลุ่ม 237.86 285 .835

การแสดงออกทางเพศ ระหว่างกลุ่ม 3.59 2 1.79 2.03 .133

ภายในกลุ่ม 246.49 279 .88

พฤติกรรมทางเพศ ระหว่างกลุ่ม 1.82 2 .91 1.20 .302

ภายในกลุ่ม 211.58 279 .755

แรงดึงดูดทางเพศ ระหว่างกลุ่ม .291 2 .15 .09 .914

ภายในกลุ่ม 453.53 279 1.63

ค�ำตอบ

เพศก�ำเนิด ระหว่างกลุ่ม 11.46 2 5.73 5.30 .006*

ภายในกลุ่ม 301.68 279 1.08

อัตลักษณ์ทางเพศ ระหว่างกลุ่ม 9.12 2 4.56 3.11 .046*

ภายในกลุ่ม 408.86 279 1.47

รสนิยมทางเพศ ระหว่างกลุ่ม 5.01 2 2.50 2.97 .053

ภายในกลุ่ม 235.10 279 .84

การแสดงออกทางเพศ ระหว่างกลุ่ม 16.94 2 8.47 6.07 .003*

ภายในกลุ่ม 398.13 279 1.40

พฤติกรรมทางเพศ ระหว่างกลุ่ม 4.14 2 2.07 2.23 .110

ภายในกลุ่ม 259.63 279 .93

แรงดึงดูดทางเพศ ระหว่างกลุ่ม 2.09 2 1.04 .67 .511

ภายในกลุ่ม 432.88 279 1.55

หมายเหตุ SS = sum of squares, df = degree of freedom, MS = mean square, F = F-statistics, p = 

P-value
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	 หลงัจากนัน้ได้น�ำผล ANOVA มาทดสอบด้วยสถติิ 

Post-hoc Scheffe’s test เพ่ือหาความแตกต่างของ

ความเข้าใจในค�ำตอบของแบบวัด SOGI ระหว่างกลุ่มที่

มีรสนิยมทางเพศต่างกัน (ตารางที่ 5) พบว่าผู้ที่รักได้ทั้ง

สองเพศมคีะแนนเฉล่ียความเข้าใจในค�ำตอบของข้อทีว่ดั

เพศก�ำเนิด (M = 10.82) วัดอัตลักษณ์ทางเพศ (M = 

10.18) และวัดการแสดงออกทางเพศ (M = 10.71) สูง

กว่าผู้ที่รักเพศตรงข้ามและเพศเดียวกัน 

ตารางที่ 5 ระดับความเข้าใจต่อในค�ำตอบของแบบวัด SOGI ระหว่างกลุ่มตัวอย่างที่มีรสนิยมทางเพศที่แตกต่างกัน 

(Post-hoc Scheffe’s test)

ค�ำตอบของแบบวัด 

SOGI

ความเข้าใจ รสนิยมทางเพศ F p

M S.D. ผู้ท
ี่รัก

เพ
ศต

รง
ข้า

ม

ผู้ท
ี่รัก

เพ
ศเ

ดีย
วก

ัน

ผู้ท
ี่รัก

ได
้ทั้ง

สอ
งเ

พ
ศ

เพศก�ำเนิด 10.16 1.06 10.06 10.34 10.82* 5.30 .006

อัตลักษณ์ทางเพศ 9.99 1.22 10.07 9.62 10.18* 3.11 .046

การแสดงออกทางเพศ 9.80 1.20 9.69 9.91 10.71* 6.07 .003

หมายเหตุ	 M = mean scores, SD = standard deviation, F = F-test, p = P-value, * = p < .05

	 เมือ่เปรียบเทยีบค่าเฉลีย่ความเข้าใจต่อค�ำถามและ

ค�ำตอบของแบบวัด SOGI ในกลุ่มตัวอย่างที่มี อัตลักษณ์

ทางเพศต่างกันด้วยสถิติ t-test (ตารางที่ 6) พบว่ากลุ่ม

คนข้ามเพศมีระดับความเข้าใจในค�ำตอบของข้อท่ีวัดอัต

ลักษณ์ทางเพศต�ำ่กว่าผู้ทีร่บัรู้เพศตรงกบัเพศก�ำเนดิอย่าง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (M = 9.32, SD = 1.66 vs. M = 

10.08, SD = 1.14, t= 3.17, p = 002) 

ตารางที่ 6 ระดับความเข้าใจต่อแบบวัด SOGI ในกลุ่มตัวอย่างที่มีอัตลักษณ์ทางเพศที่แตกต่างกัน (t-test)

แบบวัด SOGI
คนที่รับรู้เพศ

ตรงกับเพศก�ำเนิด

อัตลักษณ์ทางเพศ

คนข้ามเพศ t-test p

M S.D. M S.D.

อัตลักษณ์ทางเพศ ค�ำตอบ 10.07 1.14 9.32 1.66 3.11 .012*

หมายเหตุ	 * = p < .05

	 ในตารางที่ 7 แสดงผลการเปรียบเทียบระดับการ

ยอมรับต่อแบบวัด SOGI ในกลุ่มที่มีรสนิยมทางเพศต่าง

กนัด้วยสถติ ิChi-square พบว่า ผูท้ีร่กัเพศเดยีวกันมกีาร

ยอมรับแบบวัดข้อท่ีวัดเพศก�ำเนิดต�่ำกว่าผู้ท่ีรักเพศตรง

ข้ามและรักได้ทัง้สองเพศ [92.5% vs. 99.5% vs. 100%, 

X2 (2, n = 282) = 12.51, p = .002] ส่วนผู้ที่รักเพศ

ตรงข้ามมีการยอมรับสูงท่ีสุดในข้อท่ีวัดรสนิยมทางเพศ 

[100%, X2 (2, n = 282) = 9.73, p = .008], พฤติกรรม

ทางเพศ [100%, X2 (2, n = 282) = 9.02, p = .011], 

และแรงดึงดูดทางเพศ [99.1%, X2 (2, n = 282) = 

10.59, p = .005] ในผู้ที่มีความต่างด้านอัตลักษณ์ทาง

เพศนั้นพบว่าคนข้ามเพศมีการยอมรับแบบวัด SOGI ข้อ

ที่วัดเพศก�ำเนิด [92.9% vs. 98.8%, X2 (1, n = 282) 

= 5.15, p = .023] ต�่ำกว่าผู้ที่รับรู้เพศตรงกับเพศก�ำเนิด 
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ตารางที่ 7 ระดับการยอมรับต่อแบบวัด SOGI ในกลุ่มตัวอย่างที่มีคุณลักษณะทางเพศต่างกัน (Chi-square)

แบบวัด SOGI (ค�ำถามและค�ำตอบ) การยอมรับ (ร้อยละ) รวม X2 df p

ยอมรับ ไม่ยอมรับ

รสนิยมทางเพศที่แตกต่างกัน

เพศก�ำเนิด ผู้ที่รักเพศตรงข้าม 211 (99.5) 1 (.5) 212 12.51 2 .002*

ผู้ที่รักเพศเดียวกัน 49 (92.5) 4 (7.5) 53

ผู้ที่รักได้ทั้งสองเพศ 17 (100) 0 17

รวม 277 5 282

รสนิยมทางเพศ ผู้ที่รักเพศตรงข้าม 212 (100) 0 (0) 212 9.73 2 .008*

ผู้ที่รักเพศเดียวกัน 51 (96.2) 2 (3.8) 53

ผู้ที่รักได้ทั้งสองเพศ 16 (94.1) 1 (5.9) 17

รวม 279 3 282

พฤติกรรมทางเพศ ผู้ที่รักเพศตรงข้าม 212 (100) 0 (0) 212 9.02 2 .011*

ผู้ที่รักเพศเดียวกัน 52 (98.1) 1 (1.9) 53

ผู้ที่รักได้ทั้งสองเพศ 16 (94.1) 1 (5.9) 17

รวม 280 2 282

แรงดึงดูดทางเพศ ผู้ที่รักเพศตรงข้าม 210 (99.1) 2 (.9) 212 10.59 2 .005*

ผู้ที่รักเพศเดียวกัน 52 (98.1) 1 (1.9) 53

ผู้ที่รักได้ทั้งสองเพศ 15 (88.2) 2 (11.8) 17

รวม 277 5 282

อัตลักษณ์ทางเพศที่แตกต่างกัน

เพศก�ำเนิด คนที่รับรู้เพศ

ตรงกับเพศก�ำเนิด

251 (98.8) 3 (1.2) 254 5.15 1 .023*

คนข้ามเพศ 26 (92.9) 2 (7.1) 28

รวม 277 5 282

หมายเหตุ	 X2 = Chi-square test, df = degree of freedom, p = P=value

การอภิปรายผล

	 ผลการศึกษาท�ำให้พบว่าแบบวัด SOGI เป็นแบบ

ประเมินคุณลักษณะทางเพศที่มีมาตรฐานเหมาะกับ

บรบิทของไทย เนือ่งจากผ่านกระบวนการแปลเครือ่งมอื

เพือ่ใช้ในงานวจิยัข้ามวฒันธรรมโดยใช้การแปลย้อนกลบั

ที่สามารถเปรียบเทียบความเท่าเทียมกันของภาษากับ

เครือ่งมอืต้นฉบบัได้ และผ่านการตรวจสอบความตรงเชิง

เนือ้หาจากผูท้รงคณุวฒุแิละความเหมาะสมเชงิภาษาจาก

กลุ่มตัวอย่างวัยผู้ใหญ่ที่หลากหลาย จนท�ำให้ได้แบบวัด 

SOGI ฉบบัภาษาไทยมคีวามตรงในระดับสูงและเป็นแบบ

วัดที่มีระดับความเข้าใจ/การยอมรับที่สูงเช่นกัน จึงเป็น

เครื่องยืนยันว่าแบบวัดฉบับนี้สามารถน�ำไปประยุกต์ใช้
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ในประชากรวัยผู้ใหญ่ได้

	 การศกึษาครัง้นีท้�ำให้พบสิง่ทีน่่าสนใจสองประการ 

ประการแรกคือการมีแบบวัดคุณลักษณะทางเพศที่

สอดคล้องกับแนวคิดความหลากหลายทางเพศท่ีพัฒนา

มาจากแนวการปฏิบัติที่เป็นเลิศที่ยังไม่ถูกพัฒนาขึ้นใน

ประเทศไทย ถงึแม้จะพบประเดน็ของค่า CVI ทีค่่อนข้าง

ต�ำ่ในค�ำถามด้านแรงดงึดดูทางเพศจากการประเมนิรอบ

แรกเนื่องจากความคลุมเครือของตัวเลือกตอบทั้ง 6 ข้อ 

แต่เมื่อปรับลดให้เหลือ 4 ข้อตามข้อเสนอแนะจากผู้

เชี่ยวชาญและความเห็นชอบของผู ้พัฒนาเครื่องมือ 

(Tiansawad, 2007) เพื่อให้เกิดจุดตัดที่ชัดเจนและง่าย

ต่อความเข้าใจ แบบวดัข้อนีจ้งึมค่ีา CVI สงูขึน้ตามเกณฑ์

ที่ก�ำหนด แต่เนื่องจากแบบวัด SOGI เป็นแบบประเมิน

ข้อมูลพื้นฐานส่วนบุคคลท่ีมีตัวเลือกแบบมาตรานาม

บัญญัติที่จ�ำแนกคุณลักษณะทางเพศตามมิติท่ีต้องการ 

วัดซึ่งเป ็นข ้อจ�ำกัดในการตรวจสอบความเชื่อมั่น 

(reliability) ผูว้จิยัจงึได้ให้ความส�ำคญักบัการตรวจสอบ

ค่าความตรงเชงิเนือ้หาเพือ่ต้องการให้แบบวดันีส้อดคล้อง

และเท่าเทียมกับเครื่องมือต้นฉบับที่มีมาตรฐานให้มาก

ที่สุด 

	 สิ่งที่น่าสนใจอีกประการหน่ึง คือ รสนิยมและ 

อตัลกัษณ์ทางเพศมีอทิธิพลต่อระดบัความเข้าใจและการ

ยอมรับของแบบวัด SOGI ซ่ึงเป็นประเด็นท่ียังไม่เคยมี

การศกึษาจากการทบทวนวรณกรรมในประเทศไทย โดย

ในภาพรวมพบว่ากลุ่มที่รับรู้เพศตรงกับเพศก�ำเนิดและ

กลุ่มรักเพศตรงข้ามมีระดับความเข้าใจ/การยอมรับสูง

กว่ากลุ่ม LGBT ส่วนหนึ่งอาจเกิดจากบุคคลดังกล่าวมี

คุณลักษณะทางเพศท่ีสอดคล้องกับระบบเพศของสังคม 

จึงได้รับการสอนและปลูกฝังความเชื่อด้านเพศมานาน 

ท�ำให้มีความคุ้นเคยกับระบบเพศแบบชาย/หญิงเป็น

อย่างดี แม้อาจจะไม่เข้าใจแนวคิดของความหลากหลาย

ทางเพศว่าเป็นอย่างไรหรอืหมายถงึอะไร แต่สามารถคาด

เดาและเลือกค�ำตอบได้ตรงกับคุณลักษณะทางเพศของ

ตนจากตัวเลือกตอบที่มีให้ในแต่ละข้อ เนื่องจากค�ำตอบ

นัน้มคีวามชดัเจนและสอดคล้องกบัตวัตนด้านเพศของตน

นั่นเอง 

	 ในทางตรงกันข้าม อาจกล่าวได้ว่ากลุ่ม LGBT มี

ระดับความเข้าใจ/การยอมรับต่อแบบวัด SOGI ต�่ำกว่า

กลุ่มที่ไม่ใช่ LGBT เล็กน้อยโดยเฉพาะในข้อค�ำถามที่วัด

เพศก�ำเนิดและอัตลักษณ์ทางเพศ แต่จากองค์ความรู้อัน

จ�ำกดัท�ำให้เกดิอปุสรรคในการอธบิายความแตกต่างทีพ่บ

และเป็นเรือ่งทีค่วรศกึษาต่อไป แต่จากวรรณกรรมทีม่อียู่

ท�ำให้พบว่าสาเหตอุาจเกดิจากหลายประเดน็ เช่น ระบบ

เพศในประเทศไทยที่ถูกแบ่งออกเป็นเพศชาย เพศหญิง 

และเพศ ท่ีสามที่ ร วมกลุ ่ ม  LGBT ไว ้ ในก ลุ ่ ม น้ี 

(Boonmongkon & Jackson, 2012) เมื่อกลุ่ม LGBT 

ถูกถามถึงเพศก�ำเนิดที่ตัวเลือกตอบไม่มี “เพศที่สาม” 

อาจท�ำให้ไม่เข้าใจเนื่องจากคิดว่าเพศที่สามคือเพศหนึ่ง

ในสงัคมไทย (Ojanen, 2009) เช่นเดยีวกบัข้ออตัลกัษณ์

ทางเพศทีถ่ามความรูสึ้กว่าเป็นเพศใด พบว่ากลุ่มตวัอย่าง

บางส่วนระบคุ�ำตอบอืน่ๆ เช่น เกย์ เลสเบีย้น หรอืกะเทย 

เนือ่งจากอาจเข้าใจว่าเหล่านัน้เป็นเพศหนึง่ในกลุม่เพศที่

สาม ซึ่งในความเป็นจริงแล้วเกย์และเลสเบี้ยนไม่ใช่เพศ

หรืออัตลักษณ์ทางเพศ แต ่ เป ็นรสนิยมทางเพศ 

(Kittitteerasack & Matthews, 2017) ส่วนกะเทยก็

เป็นนิยามที่ใช้ในสังคมไทยเท่านั้น (Suriyasarn, 2014)

	 นอกจากนีก้ารทีค่�ำถาม/ค�ำตอบของแบบวดั SOGI 

ถูกสร้างขึ้นตามมิติด้านเพศก�ำเนิด รสนิยมทางเพศ อัต

ลักษณ์ทางเพศ และอื่นๆ แสดงให้เห็นว่าความหลาก

หลายทางเพศประกอบขึน้จากมติท่ีิหลากหลาย แต่ระบบ

เพศดั้งเดิมของไทยเรียกรวมกันว่า “เพศ” (Ojanen, 

2009; Boonmongkon & Jackson, 2012) ค�ำว่าเพศ

จงึมคีวามหมายทีก่ว้างแต่ท�ำให้มมุมองด้านเพศมมีติเิดยีว 

ดงัทีพ่บจากการศกึษาเชงิคณุภาพเมือ่ถามกลุม่ LGBT ว่า

เป็นเพศใด และได้ค�ำตอบที่หลากหลายทั้งเพศชายและ

กะเทย โดยในกลุม่กะเทยได้แบ่งออกเป็น เกย์ ไบเซก็ชวล 

กะเทยแอ๊บแมน/ออกสาวและอื่นๆ เป็นต้น (Boonthai, 

Tungpunkom, & Fongkaew, 2014) เหน็ได้ว่าค�ำตอบ

เหล่านั้นได้รวมอัตลักษณ์ รสนิยม การแสดงออก 

พฤติกรรมทางเพศ ฯลฯ ไว้ในกลุ่มเดียวคือ “เพศ” กลุ่ม 

LGBT ที่คุ้นเคยกับกรอบเพศดังกล่าวอาจเกิดความไม่

แน่ใจเมื่อถูกถามถึงคุณลักษณะทางเพศที่ถูกแยกออก

เป็นมิติจึงตีความแตกต่างกันไปตามความเข้าใจของตน 

แม้ว่าจะมีการเพิ่มค�ำอธิบายท่ีผ่านการตรวจสอบด้าน
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ภาษาแล้ว ก็อาจมีอิทธิพลต่อการทดสอบเชิงภาษา

เนื่องจากความไม่คุ้นเคยในระบบเพศดังที่กล่าวมา 

	 อีกหนึ่งปัจจัยส�ำคัญที่อาจมีผลต่อความแตกต่าง

จากการทดสอบเชิงภาษา คือ องค์ความรู้ด้าน LGBT ใน

ประเทศไทยยงัมอียูอ่ย่างจ�ำกดัและยงัต้องการการพฒันา 

เนือ่งจากแนวคดิด้านความหลากหลายทางเพศและมติทิี่

หลากหลายจัดว่าเป็นแนวคิดใหม่ในสังคมไทย แม้ว่า 

จะถูกน�ำเสนอผ่านสื่อสังคมเพิ่มขึ้นแต่ก็ยังไม่เป็นที่ 

แพร ่หลายและจ� ำกั ดอยู ่ ในผู ้ สนใจ เฉพาะกลุ ่ ม 

(Kittitteerasack, & Matthews, 2017) ส่วนหนึ่งอาจ

เกิดจากวัฒนธรรมของไทยที่เชื่อว่าการพูด การสื่อสาร

หรอืแสดงออกเกีย่วกบัเพศเป็นเรือ่งน่าอายและเป็นเรือ่ง

ส่วนบคุคล (UNDP, USAID, 2014) หรอืการยงัไม่ให้การ

ยอมรับกลุ่ม LGBT อย่างแท้จริง ท�ำให้องค์ความรู้เหล่า

นีย้งัไม่ได้รบัการบรรจุไว้ในระบบการศกึษาพืน้ฐานอย่าง

จริงจังและกลายเป็นอุปสรรคส�ำคัญในการศึกษาและ

พัฒนาองค์ความรู้ด้าน LGBT ในประเทศไทย (UNDP, 

USAID, 2014; Boonmongkon & Jackson, 2012)

	 ผลจากการวิจยัแสดงให้เหน็ว่า แบบวดั SOGI เป็น

แบบวดัทีม่คีวามตรงเชงิเนือ้หาในระดบัสูงจากการตรวจ

สอบโดยกรรมการผู้เชี่ยวชาญด้าน LGBT และมีระดับ

ความเข้าใจ/การยอมรับทีส่งูจากการทดสอบเชงิภาษาใน

กลุ่มตัวอย่าง จึงเป็นสิ่งที่ยืนยันให้เห็นถึงความเท่าเทียม

กันของแบบวัดฉบับแปลกับเครื่องมือต้นฉบับและ

โครงสร้างเชิงภาษาที่เหมาะสมหากน�ำไปประยุกต์ใช้ใน

กลุ่มประชากรไทยวัยผู้ใหญ่ทั่วไป แม้จะพบความแตก

ต่างของการตรวจสอบเชิงภาษาในกลุ่มที่มีคุณลักษณะ

ทางเพศทีต่่างกนัในบางข้อ ซึง่อาจเกดิจากปัจจยัร่วมอืน่ๆ 

จึงเป็นประเด็นที่ควรได้รับการศึกษาต่อไปในอนาคต

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้

	 ผลจากการวิจัยท�ำให้ได้แบบวัดคุณลักษณะทาง

เพศฉบับภาษาไทยซึ่งถือเป็นจุดเริ่มต้นของการพัฒนา

องค์ความรู้ใหม่ด้าน LGBT จงึควรเริม่ประยกุต์ใช้กบังาน

วิจัยทางการพยาบาลเพื่อให้ได้ข้อมูลด้านเพศที่ถูกต้อง 

ชดัเจน ครอบคลุม และสามารถเทยีบเคียงหรืออ้างองิกบั

ผลการศึกษาในต่างประเทศได้

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป

	 ควรมีการพัฒนางานวิจัยเชิงคุณภาพ เช่น การ

สัมภาษณ์เจาะลึกหรือการสนทนากลุ่ม เพื่อศึกษาการ

นิยามตัวตนด้านเพศหรือความเข้าใจเชิงลึกเกี่ยวกับ

คณุลกัษณะทางเพศ เพือ่น�ำมาปรบัปรงุแบบสอบถามให้

เหมาะสมมากขึ้น และควรเพิ่มตัวแปรอื่นๆ ที่อาจมี

อิทธิพลต่อระดับความรู้ความเข้าใจ เช่น อายุ การศึกษา 

และควรมีการสุ่มกลุ่มตัวอย่างและเก็บข้อมูลด้วยวิธีที่

หลากหลายเพื่อเพิ่มความสามารถในการอ้างอิงผลการ
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