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บทท่ี 3
ผลการวิจัย

ผลการวิจัย

การวิจัยครั้งนี้เปนการศึกษาพฤติกรรมการแสวงหาบริการสุขภาพ  ของผูปวยที่ใชบริการ
การแพทยแผนไทยจังหวัดปตตานี  โดยใชระเบียบวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ  หากยกตัวอยางชื่อผูปวย
จะใชช่ือสมมุติ  เพื่อปดบังความลับของผูปวยตามจรรยาบรรณนักวิจัย  สวนผูใหบริการจะใชช่ือ
จริงและชื่อเลน  เพราะเปนบุคคลสาธารณและไมเสียหาย ขอนําเสนอผลการวิจัยตามลําดับ  คือ
1.  การสังเกตแบบมีสวนรวม
2. ขอมูลสถานบริการและผูใหบริการการแพทยแผนไทย
3. ลักษณะของผูปวยที่ใชบริการการแพทยแผนไทย
4.  ลักษณะโรคและการรักษา  ของผูปวยที่ใชบริการการแพทยแผนไทย
5.  การอธิบายความเจ็บปวย  ของผูปวยที่ใชบริการการแพทยแผนไทย
6.  ปจจัยที่มีผลในการเลือกใชบริการแพทยแผนไทย

1.  การสังเกตแบบมีสวนรวม

การวิจัยครั้งนี้  ผูวิจัยใชการสังเกตแบบมีสวนรวมดวยตนเอง  โดยเขารวมกิจกรรมของ
สถาบันทางการแพทยแผนไทยภาคเอกชน  จากการแนะนําของผูประสานงานแพทยแผนไทย
สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดปตตานี  เริ่มเมื่อวันที่ 5 กรกฎาคม พ.ศ. 2545 เรื่อยมาจนกระทั่ง
ปจจุบัน  มีกิจกรรมและเหตุการณที่สําคัญ  ดังนี้

1.1 วันที่ 9-11 สิงหาคม พ.ศ. 2545  ไดเขารวมสัมมนาแพทยแผนไทย  ภาคใต  คร้ังที่  10
ณ หอประชุมโรงเรียนสมเด็จหลวงพอทวดวัดชางให  อําเภอโคกโพธิ์  จังหวัดปตตานี  ซ่ึงจัดโดย
ชมรมอนุรักษวัฒนธรรมหมอพื้นบานจังหวัดปตตานี  รวมกับสมาพันธแพทยแผนไทยภาคใต  พบ
วาสมาพันธเปนเครือขายที่เขมแข็ง  ผูนํามีศักยภาพ  กรรมการวิชาชีพแพทยแผนไทยที่มา
นําเสนอผลงาน  มีสวนผลักดันนโยบาย  กฎหมายที่เกี่ยวของกับการแพทยแผนไทย  และ
ภูมิปญญาทองถ่ินใหกาวไกล  เปนประโยชนกับวิชาชีพไดระดับหนึ่ง  เชน การใหแพทยแผนไทย
สาขาการนวดไทย  รับใบประกอบโรคศิลปะโดยการรับรองประสบการณของสวนราชการ
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การประสานงานกับทางราชการ  เชน ใหทางสาธารณสุขชวยรวบรวมขอมูลผูประกอบโรคศิลปะ
ใหมหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราชชวยตรวจขอสอบ
     1.2  วันที่  18 สิงหาคม พ.ศ. 2545  สมัครเปนสมาชิกสมาคมแพทยแผนไทยจังหวัดปตตานี  และ
สมัครเปนนักเรียนแพทยแผนไทยสาขาเภสัชกรรม  ตอมาไดมอบตัวศิษยกับอาจารยเน  จิตมณี  ได
เขารวมกิจกรรมการศึกษาวิชาเภสัชกรรมแผนไทย  ทุกวันอาทิตยเปนประจํา  ดังนั้นผูวิจัย
อาจใชคําวา อาจารยเน  จิตมณี  ในกรณีที่แสดงความสัมพันธระหวางผูวิจัยกับทาน  ตรงจุดนี้ผูวิจัย
ไดเรียนรูหลักวิชาการแพทยแผนไทย  สาขาเภสัชกรรม  เภสัชกรรมแผนไทยตองเรียนรูเรื่อง
หลักเภสัช 4

1.  เภสัชวัตถุ  คือการรูจักตัวยา 5 ประการ ทั้งรูป สี กล่ิน รส  ช่ือ
2.  สรรพคุณเภสัช  วายารสใดใชแกอะไร  เชนรสฝาดใชสมานแผล  ปดธาตุ
3.  คณาเภสัชหรือพิกัดยา  คือ  การเรียกตัวยาหลายๆ ตัวเปนชื่อเดียว
4.  เภสัชกรรม  คือการปรุงยา  ตามหลักการแพทยแผนไทย
เพราะเปนองคความรูที่ไดจัดระบบแลว  ถารูเฉพาะตัวยา  รักษาเฉพาะบางโรคก็เรียกวา

หมอพื้นบาน  การแพทยแผนไทยเปนภูมิปญญาที่มีเหตุผลมีความละเอียด รอบคอบและ
พิถีพิถันมาก เชนยาบางขนานใชสมุนไพรเปนรอย  สวนมากเสริมฤทธิ์กัน  อาจารยเนพูดเสมอวา
“เหมือนเราหามเสา  หามคนเดียวมันหนัก  ถาเพื่อนชวยบาง  สาขืน(คอยยังชั่ว)” บางตัวชวย
ทางออม เชน“เขาใสขิงในยากระเพาะ  ชวยแกทองอืด” บางตัวชวยเพิ่มรสชาติ  ซ่ึงยาแผนปจจุบัน
จะไมรวมตัวยามากๆ แบบนี้  และยังนิยมตัวยาเดี่ยวๆ อีกดวย
     1.3  วันที่  22  สิงหาคม  พ.ศ. 2545  จัดสัมมนาวิชาการ  เรื่องอนาคตภูมิปญญาทองถ่ิน
ดานสุขภาพ  ใน 3 จังหวัดชายแดนภาคใต  ณ หองประชุมคณะศึกษาศาสตร  มหาวิทยาลัย
สงขลานครินทร  วิทยาเขตปตตานี  โดยเชิญ คุณพันแสง  ทองอราม  (บว.,บภ. )ประธานชมรม
อนุรักษวัฒนธรรมหมอพื้นบานจังหวัดปตตานีมาเปนวิทยากร  ชมรมนี้มีแมขายอยูที่สํานักสงเสริม
และการศึกษาตอเนื่อง มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  มีสาขาอยูที่โรงเรียนวัดสมเด็จหลวงพอทวด
อําเภอโคกโพธิ์  และเครือขายชุมชนของเกษตรอําเภอตางๆ ทุกอําเภอ และสงเสริมอาชีพ
การนวดไทยใหสมาชิก วิทยากรกลาวสรุปการสงเสริมพัฒนาการแพทยแผนไทยวา “ปจจุบัน
มีการสงเสริมกันมาก… รัฐก็เปนสวนหนึ่งแตไมใชทั้งหมด” และแสดงทัศนะถึงการแพทยแผนไทย
ในสถานพยาบาลของรัฐวา “โรงพยาบาลโคกโพธิ์  มีการบริการครบวงจรที่สุด” แตการแบงระดับ
การบริการแพทยแผนไทย  ถือวาการบริการนวด อบ ประคบและใชยาในโรงพยาบาล
เปนการบริการเต็มรูปแบบ  นั่นคือทั้ง 7 โรงพยาบาล แตพบวาโรงพยาบาลโคกโพธิ์มีผูใหและผูใช
บริการมากที่สุด  ในการวิจัยคร้ังนี้ผูวิจัยเลือกผูปวยในโรงพยาบาลโคกโพธิ์  เปนกลุมตัวอยางดวย
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     1.4  วันที่  15  ธันวาคม  พ.ศ. 2545  ถึง 15  มกราคม  พ.ศ. 2546  เขาอบรมหลักสูตรการนวดไทย
สอนโดยอาจารยชุติมา  วิลาวรรณ  นายกสมาคมแพทยแผนไทยจังหวัดปตตานีและวิทยากรสอน
นวดแผนไทย จังหวัดปตตานี  ดังนั้นผูวิจัยจึงอาจใชคําวาอาจารยชุติมาดวย  พบวาเปนการนวดไทย
คือการนวดไลแนวตามเสนประธานสิบ ซ่ึงลากผานสวนตางๆของรางกาย  ไมใชอยูที่อวัยวะใดๆ
เทานั้น เชนเสนที่ 4 กาลทารี เริ่มจากทองแตกเปน 4 เสน 2 เสนบนวิ่งไปสุดปลายนิ้วมือนิ้วมือ
2 เสนลางวิ่งไปสุดปลายนิ้วเทานิ้วเทา  อาจารยสอนโดยเนนย้ําเสมอๆ “เสนประธานสิบ  จําใหได
อยาลืม  การวางมือ  ตั้งจุด  ลากแนว” จุดที่หามนวด  หามลงแรงตรงจุดนั้นๆ  เชน ตรงขมับ  มันบาง
เสนเลือดมากแตกงาย  หามลงแรงตรงกระดูก  จะอักเสบงาย  การนวดใหปฏิบัติงานเหมือน
พิธีกรรมอันศักดิ์สิทธิ์  เพราะเปนของมีครู  กอนนวดใหระลึกถึงหมอชีวกโกมารภัจจ  บิดาแหง
การแพทยแผนไทยกอน  ตามที่อาจารยกลาวบอยๆ วา  “ตองระลึกถึงครูบาอาจารยกอนนะคะ
ภาวนา  ขอเดชะอาจารยหมอชีวกะ โอม นะคลาย โมคลาย  หายไปดวยนะโมพุทธายะ … แลวเราจะ
ไมเข็ดเมื่อยอะไร  เสนตางๆ จําไดหมด”  อยางนอยๆ จะเห็นไดวาเปนภูมิปญญาการใชความเชื่อนํา
สมาธิ  ซ่ึงก็ไดผลมามากแลว  และการระลึกถึงผูมีพระคุณก็เปนวัฒนธรรมที่ประเสริฐ  นอกจากนั้น
มารยาทในการนวดก็สําคัญไมแพกัน  เพราะนวดแผนไทย  ไมใชอาบ อบ นวด  อาจารยจึงไมลืมที่
จะตองย้ํา “หามนัวเนียกับแขกนะคะ  จะเสียช่ือแพทยแผนไทย”

1.5 วันที่ 8  กุมภาพันธ  พ.ศ. 2546  ที่ประชุมใหญสามัญประจําป  2546 ไดเสนอใหผูวิจัย
เปนนายทะเบียนสมาคมแพทยแผนไทยจังหวัดปตตานี (ปจจุบันกําลังดําเนินแตงตั้งตามระเบียบ
สมาคม)  และใหเปนที่ปรึกษากลุมนวดแผนไทย  ของการศึกษานอกโรงเรียนจังหวัดปตตานี

จากการเขาไปมีสวนรวม  และเปนผูปฏิบัติงานในจุดที่สําคัญ  ทําใหผูวิจัยไดรูจัก
การแพทยแผนไทยยิ่งขึ้น  เห็นระบบการใหบริการชัดขึ้น  นอกจากนี้  การไดรูจักคุนเคยกับ
ผูใหบริการและผูใชบริการการแพทยแผนไทย  โดยเฉพาะภาคเอกชน  และการปฏิสัมพันธ
ซ่ึงกันและกัน  จะทําใหผูใหขอมูลไววางใจ  ดังนั้นผูวิจัยจึงสามารถเขาถึงขอมูลในการวิจัยไดดี
และเก็บขอมูลสะดวกจากมิตรภาพของพวกเรา  และผูวิจัยสามารถประสานความรูและความเห็น
ของภาครัฐและวิชาการของตัวผูวิจัย  กับองคกรเอกชนและหมอพื้นบาน  เพื่อการปรับทัศนะ
เขาหากัน  นําประสบการณและความรูทางการแพทยทั้ง 2 แผนใหคําปรึกษาแกผูปวยที่ไปเยี่ยมได
เชน  ใชประสบการณการเรียนนวดที่ฝนทนปวดจนกลับไประบม  นํามาแลกเปลี่ยนกับผูปวย 1 ราย
ที่บาดเจ็บจากการนวด  ถึงหลักการปฏิบัติตนอยางหนึ่งของผูถูกนวดคือ ตองแสดงออกถึง
ความตองการหรือความเจ็บปวดจากการนวด  เพื่อใหผูนวดไดปรับแตงรสมือหรือปรับเทคนิค
การนวดเชน  ลงแรงนอยลงหรือการใชสนมือแทนการกดดวยนิ้ว  ทําใหผูปวยรายนี้ไมมีอคติกับ
การนวดไทย  และการแนะนําใหผูปวยเบาหวานรายหนึ่งไดตรวจระดับน้ําตาลในเลือด  รวมกับ
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ใชยาไทย  เพื่อยืนยันประสิทธิภาพการรักษา

2.  ขอมูลสถานบริการและผูใหบริการการแพทยแผนไทย
     2.1  สถานบริการการแพทยแผนไทย

สถานบริการการแพทยแผนไทย  หมายถึง สถานที่ที่ผูใหบริการการแพทยแผนไทย
ใหบริการนวด อบ ประคบ จายยาไทย  ไดแกสถานบริการของรัฐบาล  ที่ทําการขององคกรเอกชน
บานของแพทยแผนไทยหรือบานของผูปวย

สถานบริการแพทยแผนไทยที่เลือกใชเปนกลุมตัวอยาง  ในการวิจัยคร้ังนี้ไดมาจาก
การเลือกแบบเจาะจงตามคุณสมบัติที่กําหนด  คือ  เปนสถานบริการที่ใหบริการการรักษาแบบ
ผสมผสานกลวิธีการรักษา   มีทั้งภาครัฐ  องคกรเอกชน  และเอกชน ทั้งในเขตเมือง  เขตเทศบาล
และเขตชนบท  และเปนสถานบริการมีช่ือเสียงไดแก งานแพทยแผนไทยโรงพยาบาลโคกโพธิ์
อําเภอโคกโพธิ์  สมาคมแพทยแผนไทยจังหวัดปตตานี  อําเภอเมือง  จังหวัดปตตานี  และ
สถานบริการของหมอเน  จิตมณี (เภสัชกรไทย) อําเภอมายอ  จังหวัดปตตานี  ลักษณะของสถานที่
และการใหบริการแตละแหง  เปนดังนี้
          2.1.1  งานแพทยแผนไทย  โรงพยาบาลโคกโพธิ์

งานแพทยแผนไทย  โรงพยาบาลโคกโพธิ์  อําเภอโคกโพธิ์  จังหวัดปตตานี เริ่มเปดบริการ
เมื่อ ป พ.ศ.2542  ขึ้นกับฝายเภสัชกรรม  รับผูปวยที่แพทยวินิจฉัยวาเปนโรคหรือกลุมอาการที่
สมควรรักษาดวยระบบการแพทยแผนไทย  และส่ังใหรักษา  ยกเวนกรณีเปนผูปวยที่นัดมารักษา
ตอเนื่อง  จะใชบัตรนัดใหขอรับบริการไดโดยตรง

งานแพทยแผนไทย  แยกเปน 2 สวน คือ  งานนวด อบ ประคบ และงานผลิตยา
งานผลิตยามีเภสัชกรแผนปจจุบันเปนผูควบคุมการผลิต  ผลิตยาใชภายนอกไดแกขี้ผ้ึงแกปวดบวม
และพิมเสนน้ํา  จายยาโดยฝายเภสัชกรรม  นอกจากนี้ยังผลิตผลิตภัณฑจากสมุนไพรอีกหลาย
รายการ

สวนที่ใหบริการแพทยแผนไทยกับผูปวยโดยตรง  คืองานนวด  อบ  ประคบ  เจาหนาที่และ
ผูปวยเรียกติดปากวา “หองนวด”

ลักษณะหองเปนหองเดี่ยว มี  หองอบ  หองน้ําชาย หองน้ําหญิง  และหองเก็บของ
ในตัว  มีเตียงสําหรับผูปวยนอนนวด  และเกาอี้สําหรับนอนนวดฝาเทา อยางละ 2 ที่  ลูกประคบ
นึ่งอยูในหมอขางเตียง  เพื่อสะดวกในการหยิบใช  ช้ันขางหองมีรูปหลอหลวงปูทวด  และหมอชีวก
โกมารภัจจ  บิดาแหงการแพทยแผนไทย  การสงผูปวยจะเปนระบบโปรแกรมคอมพิวเตอรทั้งหมด
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ขอมูลจะถูกสงมากอนผูปวย  เมื่อนวดเสร็จผูใหบริการจะสงขอมูลใหฝายการเงิน  แลวผูปวยจะตาม
ไปชําระคาบริการ

ผูใหบริการ มี  3 คน เปนขาราชการตําแหนงเจาพนักงานสาธารณสุข  วุฒิการศึกษา
ประกาศนียบัตรแพทยแผนไทย  หลักสูตร 2 ป 2 คน คือพี่เพ็ญและพี่แอะ และหมอนวดแผนไทย
ช่ือพี่จิตร

การใชบริการ  ผูใหบริการจะซักถามอาการปวดเพื่อยืนยันขอมูลในประวัติผูปวยอีกทีหนึ่ง
และสอบถามเพิ่มเติม  เพื่อหาสาเหตุที่แทจริง  เพื่อไดรักษาตรงจุด  บางทีไมใชส่ิงที่เจาตัวรูสึกปวด
เสมอไป  เชน  ปาจิน บอกวา “ปวดฝาเทา  ตองการนวด”  พี่แอะตรวจพบวาไมใช  เกิดจากขา
อักเสบทําใหบวมแลวปวดที่เทาจึงใหนวดและประคบขา  หลังจากนั้นผูปวยจึงเปลี่ยนเสื้อผา  เปน
ชุดของโรงพยาบาล  แลวนวดประคบโดยมีมานปดไว  แตผูวิจัยขออนุญาตเขาไปดูขางใน
เพื่อการศึกษาได  ที่นี่มักจะใชการประคบรวมกับนวดทุกราย  เพราะหายเร็วกวา  ดังที่พี่เพ็ญ
หัวหนาหองนวดยืนยัน “ประคบ  แกอักเสบ  หายเร็วกวา (หายเร็วกวานวดอยางเดียว)” สวนการ
อบสมุนไพร  เปดบริการชวงบายวันพฤหัสและศุกร

อัตราคาบริการและการเบิกคารักษาพยาบาล  คานวดเฉพาะจุด 100 บาท นวดทั้งตัว 200
บาท ประคบสมุนไพรครั้งละ 50 บาท  อบครั้งละ 60 บาท  คาบริการดังกลาวผูที่มีสิทธิเบิกคารักษา
พยาบาลสามารถเบิกได  ผูมีบัตรประกันสุขภาพถวนหนา จายครั้งละ 30 บาท  กรณีบัตรทองแท
(เชน เด็กอายุต่ํากวา 12 ป  ผูสูงอายุ เปนตน)ไมตองเสียคาใชจาย  อนึ่งตองเปนการรักษาเทานั้น
การนวดและอบเพื่อสุขภาพ  คลายเครียด  ลดน้ําหนัก  ไมสามารถเบิกได  เพราะถือวาเปน
การใชบริการที่ไมใชความจําเปนพื้นฐาน

สถิติผูปวย  ในรอบไตรมาสที่ผานมา (ธันวาคม-กุมภาพันธ 2546) มีผูปวยใชบริการ
225 ราย  เปนผูปวยรายใหม 74 ราย  ผูปวยรายเกา 151 ราย  นวด 178 ราย  ประคบสมุนไพร 182
ราย อบสมุนไพร 12 ราย  จะเห็นวาผูปวยมาใชบริการอบกันนอยมาก  เมื่อเทียบกับการนวด
และประคบ
          2.1.2  สมาคมแพทยแผนไทยจังหวัดปตตานี  อําเภอเมือง  จังหวัดปตตานี

สมาคมแพทยแผนไทยจังหวัดปตตานี  จัดตั้งขึ้นเมื่อ ป พ.ศ.2540  มีวัตถุประสงคเพื่อ
สงเสริม  ศึกษา  ฟนฟู  พัฒนา  และเผยแพรการแพทยแผนไทยและภูมิปญญาพื้นบาน  สํารวจ
รวบรวมลิขสิทธิ์  ตํารับยาไทยและหมอพื้นบาน  และใหความรูเพื่อสอบรับใบประกอบโรคศิลปะ
ใหถูกตองตามกฎหมาย ใหเปนที่เชื่อถือแกสังคม  ปจจุบันมีสมาชิก 138 คน  ที่ทําการสมาคมตั้งอยู
ที่รานขายยาชุติมาโอสถ  (รานของนายกสมาคม)  21 ถนนยะหริ่ง  ตําบลอาเนาะรู  อําเภอเมือง
จังหวัดปตตานี  เปดทุกวัน เวลา  07.00 – 20.00 น.
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ลักษณะหอง  เปนหองหนารานของอาคาร 2 ช้ัน ริมหองเปนที่วางปบยาสมุนไพรแหง
ขางหนาเปนตูวางยาแผนไทย  เตียงนวดมี 3 เตียง  เปนเตียงที่ผูปวยนอนนวดได 2 คน 1 เตียง
จึงสามารถใหบริการผูปวยพรอมๆ กันได คราวละ 4 คน  ใชมานกั้น  หิ้งรูปหลอหมอชีวก
โกมารภัจจมักจุดธูปอยูเสมอ  ผูใหบริการจะเขาไปคารวะทานกอนที่จะทําอยางอื่น  ผูวิจัยก็เชนกัน
ผนังหองเต็มไปดวยประกาศนียบัตร  เพื่อเพิ่มความเชื่อมั่นในการรักษา

ผูใหบริการ  นําโดยอาจารยชุติมา  นายกสมาคมและวิทยากรสอนนวดแผนไทย ปตตานี
ซ่ึงมีประสบการณในการทํางานดานการแพทยแผนไทยมานาน ผานการอบรมหลักสูตรวิชาแพทย
แผนโบราณ ภาคปฏิบัติการเภสัชกรรม  เทคนิคการเปนวิทยากรแพทยแผนไทย  การพัฒนา
สมุนไพรและเภสัชกรรมแผนไทย  เปนวิทยากรอบรมการนวดแผนไทยของการศึกษานอกโรงเรียน
จังหวัดปตตานี  จนสมาคมเภสัชและอายุรเวทแผนโบราณสงขลา ไดคัดเลือกใหเปน  ผูมีผลงานการ
แพทยแผนไทย  “ดานผูปฏิบัติการนวดไทยดีเดน ป พ.ศ.2545”  อนึ่ง อาจารยมีช่ือเสียงใน
การนวดผูปวยอัมพาต  “รักษาหายมาหลายรายแลว”  หลายคนกลาวตรงกัน  ปจจุบันอาจารยไมรับ
นวดเอง  จากการศึกษาสังเกตพบวามีผูปวยตองการใหอาจารยนวดหลายคน  แตอาจารยจะนวดให
ผูปวยที่อาการหนักๆ มากกวา เชนผูปวยอัมพาต  สวนผูปวยทั่วไปที่ตองการนวดกับทาน  บางราย
แสดงเจตนาวา  “อาจารยวางไหมครับ” อาจารยจะออกตัววา “… (ช่ือผูนวดคนอื่น) ก็นวดได
นวดเกงเหมือนกัน  ถาไมดีขึ้น  เดี๋ยวอาจารยจะนวดใหเอง”  คนอื่นๆ มี พี่ดับ  พี่วรรณ  พี่นา  พี่ฟต
ทั้งหมดเปนลูกศิษยของอาจารย  ที่การศึกษานอกโรงเรียนจัดอบรม  หลักสูตรการนวดไทย 30
ช่ัวโมงติดตอกันมาหลายปแลว ความสัมพันธของผูใหบริการจึงมีทั้งศิษยอาจารยและผูจัดการกับ
พนักงาน  แตผูวิจัยกลับเห็นวาบรรยากาศการทํางานนั้นอบอุนอยางคนในครอบครัวมากกวา

การใชบริการ  ผูใหบริการจะสอบถาม  วาปวยเปนอะไรกอน อาจารยชุติมาอธิบายขั้นตอน
การใหบริการใหฟงวา  “ถามใหรูวาเปนอาการของกระดูกหรือเอ็น  ถาเสนพลิกรักษาดวยการนวด
ถาเสนช้ํารักษาโดยการประคบสมุนไพร  ถากระดูกเคลื่อนจะดัดดึง  (สวนหนึ่งของการนวดแบบ
เชลยศักดิ์)  ถาเปนโรคในราง  เชนเบาหวานจะใหยาตม  ถาเปนอัมพาต  จะอบสมุนไพรดวยหมอ
ไอน้ํา (หมอละ 1 คน) เพื่อใหเลือดลมวิ่งสะดวกกอน  นวด    ประคบ  และใหยาสมุนไพรดวย”
อยางไรก็ตามพบวาสมาคมยังไมมีการเก็บขอมูลผูปวยอยางเปนระบบ  แตผูปวยประจําจะมี
หมายเลขโทรศัพทติดตอเปนสวนมาก  ผูใหบริการไมเครงครัดในการคัดกรองผูปวยที่มาใชบริการ
จะสอบถามเพียงขอหามหลักๆ  เชน  ไขสูง  มีประจําเดือน  เทานั้น

อัตราคาบริการ  นวดชั่วโมงละ 100 บาท ประคบสมุนไพรครั้งละ 50 บาท  การอบไอน้ํา
(อบสมุนไพรดวยหมอไอน้ํา)  จะจายยาแลวแนะนําใหไปอบเอง  สัดสวนการแบงปนคาบริการ
ผูใหบริการรับไปรอยละ 80  นําเขากองกลาง (นายกสมาคมบริหาร)รอยละ 20
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สถิติผูปวย  พี่ดับกลาวตรงกับที่ผูวิจัยสังเกตเห็นวา  “คิดเปนรายเดือนไมถูก  บางวันไมมี
สักคน  บางวันมา(หลายคน) นวดไมทัน”
          2.1.3  สถานบริการของหมอเน  จิตมณี  อําเภอมายอ  จังหวัดปตตานี

หมอเน  เปนสรรพนามที่คนทั่วไปใชเรียกนายเน  จิตมณี  ทานมีใบประกอบโรคศิลปะ
แพทยแผนไทย  สาขาเภสัชกรรม บภ.14985 ลว. 17 ธันวาคม พ.ศ.2540  ตําแหนงเปนทางการคือ
“เภสัชกรไทย” ใหบริการแพทยแผนไทยโดยใชสมุนไพร  และยาไทยเปนหลัก   ลักษณะของ
การบริการไมจําเปนตองตรวจใหมทุกครั้ง  ถาอาการดีขึ้นผูปวยก็จะมารับยาตอเนื่องเอง  ดังนั้น
กรณีนี้ผูวิจัยนับรวมผูปวยที่ฝากผูอ่ืนรับยาตอเนื่องดวยเพราะเปนผูใชบริการในชวงเวลานั้น  และ
เปนพฤติกรรมของผูปวยกลุมใหญประมาณครึ่งหนึ่งทีเดียว

วันและเวลาที่ใหบริการ  คือ  เวลาที่หมออยูบาน สามารถเรียกหาได  หมอจะใหบริการ
ทั้งที่บานของตนเอง (103/2 หมูที่ 2 ตําบลตรัง อําเภอมายอ) และบานของผูปวยในกรณีที่ญาติของ
ผูปวยมาตามไปรักษา  หรือผูปวยที่ตองรักษาตอเนื่อง    ใหบริการ 15 ปมาแลว รักษาดวยการจายยา
สมุนไพร  ยาแผนไทย  การนวด  คารักษาและเวลาบริการไมแนนอน  ลักษณะการใหบริการเปน
แบบภูมิปญญาชาวบาน ไมใชธุรกิจ  ใหการบริการรักษาพยาบาลตามศีลธรรมของแพทยแผนไทย
ผูที่ยากจนไมไดเรียกเก็บคารักษา  สถานที่ตรวจคือที่นั่งคุยกันนั่นเอง  เพราะการตรวจคือการ
ซักประวัติ  และตองทําในที่เปดเผย  การบริการ  เริ่มดวยการพูดคุย  สอบถามเรื่องอาการปวย
ประวัติการเจ็บปวย  พฤติกรรม  การตรวจรักษาโดยแพทยอ่ืนๆ  แลวจายยาสมุนไพร  ถาเปน
อัมพาต  จะนวดดวย  หากมีอาการฟกช้ําจะแนะนําใหประคบสมุนไพรดวย

หมอเนเปนที่ปรึกษาฝายวิชาการของสมาคมแพทยแผนไทยจังหวัดปตตานีและยะลา
เปนอาจารยสอนและเปนครูผูรับมอบตัวศิษย  สาขาแพทยแผนไทย  ประเภทเภสัชกรรม
ของสมาคมแพทยแผนไทยจังหวัดปตตานี  ไดผานการอบรมหลักสูตรการแพทยแผนไทย
หลักสูตรฟนฟูการนวดแผนไทย และสมุนไพรเพื่อสุขภาพ  สมุนไพรเพื่อการพัฒนารายไดและ
คุณภาพชีวิต การพัฒนาสมุนไพรและเภสัชกรรมแผนไทย  เทคนิคการเปนวิทยากรแพทยแผนไทย
ความรูกฎหมายที่เกี่ยวของกับการแพทยแผนไทย  และมีกิจกรรมและผลงานเดน ดังนี้

ป พ.ศ.2539  ไดเขารวมประชุมสัมมนาภูมิปญญาไทย  จังหวัดยะลา ซ่ึงจัดโดยสถาบัน
ราชภัฏ ยะลา

ป พ.ศ. 2542  เปนวิทยากร สมุนไพรในทองถ่ินของโรงเรียนมายอ(สถิตยภูผา) และไดรับ
รางวัลศิลปนดีเดนจังหวัดปตตานี  สาขาภูมิปญญาชาวบานของคณะกรรมการวัฒนธรรมแหงชาติ
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ป พ.ศ.2543   เปนวิทยากรวิชาชีพและกลุมสนใจ  ของการศึกษานอกโรงเรียน  อําเภอมายอ
ป พ.ศ.2544   เปนคณะกรรมการสถานศึกษาขั้นพื้นฐาน  ศูนยบริการการศึกษา

นอกโรงเรียน  อําเภอมายอ
การใชบริการ  หมอจะซักถามประวัติวาปวยเปนอะไร  การเจ็บปวยในอดีต  ครอบครัวเปน

อยางไร  อยางมีศิลปะ  เชนเห็นลูกผูปวยไมคอยเช่ือถือ  จึงเปรียบเปรยแบบบัวไมใหชํ้าน้ําไมใหขุน
วา  “คนที่รักษายาก  สวนมากลูกเปนพยาบาล  เขาไมคอยเช่ือ” เพื่อไมใหเขารังเกียจการรักษา
แบบแผนไทย  จะไดดูแลผูปวยดวยความตั้งใจยิ่งขึ้น ตอจากนั้นก็จัดยาให  หรืออาจฝากมาทีหลัง
ก็ได  ถาอัมพาตจะนวดใหดวย  ทุกๆ 2-3 วัน  ขอมูลผูปวยจะลงบันทึกเพียงชื่อ-ที่อยูบางสวนเทานั้น

ลักษณะของกลุมตัวอยางผูใหบริการแพทยแผนไทย 3 แหง
จากการศึกษาผูใหบริการในสถานบริการ 3 แหง รวม 9 ราย  พบวาเปนเพศชาย 3 ราย

หญิง 6 ราย  อายุ  35 – 50 ป  6 ราย 50 ปขึ้นไป 3 ราย จบการศึกษามัธยม/ปวช. 4 ราย จบ
ประถมศึกษา 3 ราย  จบอนุปริญญา 2 ราย  ประสบการณการทํางาน 4 – 6  ป  6 ราย
มากกวา 6 ป 2 ราย 1-3 ป 1 ราย  คุณวุฒิดานการแพทยแผนไทย  ประกาศนียบัตรการนวดไทย
5 ราย  ประกาศนียบัตรแพทยแผนไทย (เทียบเทาอนุปริญญา) 2 ราย  เภสัชกรไทย  และวิทยากร
การนวดไทยอยางละ 1 ราย  ดังแสดงรายละเอียดในตาราง  1

ตาราง 1 ลักษณะของกลุมตัวอยางผูใหบริการแพทยแผนไทย 3 แหง (9 ราย)

ขอมูลท่ัวไป จํานวน

เพศ
ชาย 3
หญิง 6

อายุ (ป)
ต่ํากวา 35 -
35 – 50 6
มากกวา 50 3
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ขอมูลท่ัวไป จํานวน

การศึกษา
ประถมศึกษา 3
มัธยมศึกษา/ปวช. 4
อนุปริญญาหรือเทียบเทา 2

ประสบการณการทํางาน (ป)
1-3 1
4-6 6
มากกวา 6 ป 2

คุณวุฒิดานแพทยแผนไทย
ประกาศนียบัตรการนวดไทย 30 ช่ัวโมง 4
ประกาศนียบัตรการนวดไทย 300 ช่ัวโมง 1
ประกาศนียบัตรการแพทยแผนไทย (อนุปริญญา) 2
วิทยากรนวดแผนไทย 1
แพทยแผนไทย สาขาเภสัชกรรม 1

ผูปวยที่ศึกษาคือ  ผูปวยที่ใชบริการแพทยแผนไทยในโรงพยาบาลโคกโพธิ์  สมาคมแพทย
แผนไทยจังหวัดปตตานี  และผูปวยของนายเน  จิตมณี  โดยเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจงตาม
คุณสมบัติที่กําหนด  สถานบริการละ 10 ราย รวม  30  ราย  โดยสัมภาษณแบบเจาะลึกรวมกับการ
บันทึกเทป  ตรวจสอบแบบ 3 เสากับผลการสังเกตอยางมีสวนรวม  และการสนทนากับผูใหบริการ
โดยวันเวลา  ที่เก็บขอมูลอยางเปนทางการ  เปนดังนี้

-  สัมภาษณผูปวยที่ใชบริการที่สมาคมแพทยแผนไทย  ชวงวันที่ 11 – 21 กุมภาพันธ 2546
-  สัมภาษณผูปวยที่ใชบริการหมอเน  ชวงวันที่ 27 กุมภาพันธ – 7 มีนาคม 2546
-  สัมภาษณผูปวยที่ใชบริการโรงพยาบาลโคกโพธิ์  ชวงวันที่ 10 - 27 มีนาคม 2546
หลังจากนั้น 1 – 2 สัปดาห ไดติดตามเยี่ยมบานทุกราย  เพื่อสอบถามผลการรักษาและ

เปดโอกาสใหผูใชบริการไดปรับเปลี่ยนขอมูลที่ใหสัมภาษณและแกไขใหตรงกับทัศนะของตน



54

อีกครั้ง  โดยอาจจะรวมกับญาติหรือผูดูแลชวยกันอธิบายแสดงความเห็นในการเจ็บปวย  เพราะเรื่อง
การเจ็บปวยเปนเรื่องของครอบครัว ญาติพี่นอง  ไมใชเร่ืองสวนบุคคล  ทั้งยังไดเห็นสภาพความ
เปนอยูจากสถานที่จริงดวย  ผลการติดตาม  เปนดังนี้

-  ติดตามครั้งที่ 1 สําเร็จ 21 ราย  ที่เหลือ  นัดหมายใหมโดยฝากคนในครอบครัวหรือ
เพื่อนบานประสาน

-  ติดตามครั้งที่ 2 สําเร็จ 6 ราย
-  ติดตามครั้งที่ 3 สําเร็จ 1 ราย  ไมสําเร็จและเลิกติดตาม 2 ราย  แตภายหลังทราบผล

การรักษาจากผูใหบริการ
นอกจากนั้นการเยี่ยมบานยังทําใหผูวิจับพบวาผูปวยที่อาการไมดีขึ้นคนหนึ่ง  ไมกินยา

ตามหมอสั่ง  และผูวิจัยยังไดใชประสบการณการใชรอกโยงแขนและขาเพื่อบริหารรางกายผูปวย
อัมพาตของตาทิน  มาเสนอใหลุงแกวซ่ึงเปนผูปวยอัมพาตอีกคนหนึ่งดวยใชดวย

การนําเสนอ  ไดสมมุติช่ือผูปวยขึ้นแทน  เพราะเปนจรรยาบรรณนักวิจัยที่ตองปดบัง
ความลับของผูปวยครั้งนี้  โดยคงคํานําหนานาม เชน พี่ นอง ลุง ปา นา อา หรือคํานําหนา ผูปวย
มุสลิม  ใช กะ (แปลวา พี่สาว) แบ (แปลวาพี่ชาย) เมาะ (แปลวา แม) ไว  เพื่อแสดงความผูกพัน
ตามธรรมเนียมไทย
2.  ลักษณะของผูปวยท่ีใชบริการแพทยแผนไทย

ลักษณะผูปวย  เปนดังนี้
เพศ  ชายหญิงอยางละเทาๆ กัน  คือเปนชาย 13 ราย และหญิง 17 ราย
อายุ  สวนใหญอยูในชวง 40-59 ป  17 ราย  รองลงมาคือ 60 ปขึ้นไป 8 ราย  20–39 ป 4 ราย

และไมเกิน 20 ป  1 ราย
สถานภาพสมรส  สวนใหญใชชีวิตคู  22 ราย  มาย หยา หรือแยกกันอยู 5 ราย โสด 3 ราย

(รวมสมณภาพดวย)
การนับถือศาสนา  นับถือพุทธ 25 ราย  และอิสลาม 5 ราย
การศึกษา  สวนใหญสําเร็จระดับมัธยมศึกษา 10 ราย รองลงมาคือ ประถมศึกษา 9 ราย

ปริญญาตรีหรือสูงกวา 6 ราย  ไมไดเรียน 3 ราย และประกาศนียบัตรวิชาชีพช้ันสูง 2 ราย
ประกอบอาชีพ  สวนใหญคาขาย 10 ราย  รองลงมาคือ แมบานหรือไมทํางาน 6 ราย และ

รับราชการ 4 ราย
การมีและใชสิทธิการรักษาพยาบาล   มีผูมีสิทธิขาราชการเบิกคารักษา 15 ราย รองลงมาคือ

สิทธิรักษาฟรี (บัตรทองแท) 6 ราย  เบิกประกันชีวิตได 4 ราย เบิกประกันสังคมได 2 ราย บัตร
ประกันสุขภาพถวนหนาจาย 30 บาท  และจายเอง 1 ราย  ในที่นี้ผูปวยสามารถใชสิทธิตางๆ ที่มี
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ไดเฉพาะการรักษาที่โรงพยาบาลของโคกโพธิ์เทานั้น  มีใชสิทธิขาราชการเบิก 7 ราย ประกันสังคม
จาย 30 บาท และฟรีสูงอายุ  อยางละ 1 ราย  สวนสมาคมแพทยแผนไทย  และหมอเน  จิตมณี  ไมได
ขึ้นทะเบียนในระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนาเพราะไมไดขึ้นทะเบียนในระบบประกันสุขภาพ
ใดๆ

ฐานะทางเศรษฐกิจ  พิจารณาจากการสังเกตสภาพบานเรือน  อาชีพ  และสัมภาษณขอมูล
ดานการเงินและหนี้สิน  แบงเปน 3 ระดับ  คือฐานะดี  ปานกลาง  และพอมีพอกิน  พบวาผูใช
บริการมีฐานะดี 17 ราย รองลงมาคือฐานะปานกลาง 11 ราย ฐานะพอมีพอกินมีเพียง 2 ราย เทานั้น

ประวัติใชบริการแพทยแผนไทย   ผูปวยสวนใหญใชบริการแพทยแผนไทยมาก
นับครั้งไมถวน 19 ราย นับครั้งได 11 ราย  ในสวนนี้ตอบวา 2-3 คร้ัง 8 ราย  แตอาจจะนับเพียง 2-3
ปยอนหลังเทานั้น  กอนจากนี้อาจจําไมได  และสมัยนั้นการแพทยแผนไทยไมไดแยกจากแพทย
พื้นบาน  หรือยังแยกไมชัดเจนนัก

ใชบริการที่สถานบริการแหงนี้  สวนใหญมาเปนครั้งแรกและครั้งที่ 2 อยางละ 7 ราย
รองลงมาคือคร้ังที่ 3  มี 5 ราย ใชบริการเปนครั้งที่ 10  มี 5 ราย  นับครั้งไมถวน 6 ราย  (การรักษา
ตอเนื่องก็นับใหมทุกครั้งเพราะผูปวยเปนผูตัดสินใจเอง  วาจะมารักษาที่นี่ตอไปหรือไม)

การใชบริการขามเขตอําเภอที่ตั้งของสถานบริการ  เปนผูปวยอยูในเขตอําเภอ 22 ราย และ
นอกเขตอําเภอ 8 ราย  (ผูที่มารับบริการจริงมีขามเขตอําเภอและขามเขตจังหวัดหลายราย  โดย
เฉพาะผูที่ใชบริการของหมอเน  ที่กระจายวงไปดวยการบอกตอ อาจารยบอกวา “ไปแบบปากตอ
ปาก” แตผูวิจัยไมสะดวกในการติดตามเยี่ยมบาน  จึงไมไดเลือกศึกษา

ดังรายละเอียดตามตาราง 2
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ตาราง 2  ลักษณะขอมูลกลุมตัวอยาง  ผูท่ีใชบริการการแพทยแผนไทย 30 ราย

ขอมูลท่ัวไป จํานวน (ราย)
เพศ

ชาย 13
หญิง 17

อายุ
ไมเกิน 20 ป 1
20 – 39 ป 4
40 -  59 ป 17
60 ป ขึ้นไป 8

สถานภาพสมรส
โสด/สมณะ 3
คู 22
มาย/หยา/แยก 5
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ขอมูลท่ัวไป จํานวน (ราย)
ศาสนา

พุทธ 25
อิสลาม 5

ระดับการศึกษา
ไมไดเรียน 3
สําเร็จชั้นประถมศึกษา 9
สําเร็จชั้นมัธยมศึกษาหรือเทียบเทา 10
สําเร็จประกาศนียบัตรวิชาชีพช้ันสูงหรือเทียบเทา 2
สําเร็จการศึกษาปริญญาตรีหรือสูงกวา 6

อาชีพ
รับราชการ 4
ขาราชการบํานาญ 3
งานบริการ 2
งานคาขาย 10
รับจาง 3
ทํานา 2
แมบาน/ไมทํางาน 6

มี/ใช สิทธิการรักษาพยาบาล
ขาราชการเบิก 15/7
เบิกประกันชีวิต 4
เบิกประกันสังคม 3/1
บัตรประกันสุขภาพถวนหนา จาย 30 บาท 1/1
รักษาฟรี (บัตรทองตางๆ) 6/1
จายเอง 1
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ขอมูลท่ัวไป จํานวน (ราย)
ฐานะทางเศรษฐกิจ

ดี 17
ปานกลาง 11
พอมีพอกิน 2

รักษาดวยการแพทยแผนไทยครั้งท่ี
นับครั้งได 11
นับไมถวน 19

จํานวนครั้งท่ีรักษาที่สถานพยาบาลแหงนี้
คร้ังแรก 7
คร้ังที่ 2 7
คร้ังที่ 3 5
     :
ประมาณ 10 คร้ัง 5
นับไมถวน 6

เขตอําเภอของสถานบริการ
ในอําเภอ 22
ตางอําเภอ 8

3.  ลักษณะโรคและการรักษา  ของผูปวยท่ีใชบริการการแพทยแผนไทย
ลักษณะโรคและการรักษาของกลุมตัวอยาง   ผูปวยที่ใชบริการแพทยแผนไทย

ในโรงพยาบาลโคกโพธิ์  สมาคมแพทยแผนไทยจังหวัดปตตานี  และผูปวยของนายเน  จิตมณี
จํานวน  30  ราย  นําเสนอแยกตามกลุมโรคหรืออาการ  และผลการรักษาจากการติดตามเยี่ยมบาน
หลังรักษา  บางรายเปนการรักษาตอเนื่อง  ขอมูลที่ไดจึงเปนประสบการณการปวย  แบงผูปวยตาม
กลุมโรค/อาการ  โดยสรุปเอาจากความคิดเห็นที่ตรงกันของผูปวย  ผูใหบริการ  และที่ผูวิจัย
ใชขอมูลมาวิเคราะหเอง  ซ่ึงปรับใหใชช่ือตามระบบการแพทยแผนปจจุบันทั้งสิ้น  และไดขอสรุป
เกือบทั้งหมด  ยกเวนกษัยดิน  ผูวิจัยไมแนใจวาเปนเสนเลือดขอดที่ลูกอัณฑะหรือไม
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จากกลุมตัวอยางผูปวย 30 ราย พบวากลุมโรคหรืออาการที่มาใชบริการกันมาก  คือ
กลุมโรคที่แสดงอาการทางระบบกลามเนื้อและกระดูก  มี 17 ราย  และกลุมอื่นๆ ซ่ึงมีผูปวย
ประปราย  กลุมละ 1-2 ราย  และนําเสนอเวลาที่ใชในการรักษา  รวมทั้งขอคนพบวาผูปวยบางราย
อาการไมดีขึ้นเพราะรักษาไมจริงจังและตอเนื่อง  ตามลําดับ  ดังนี้

3.1  กลุมโรคท่ีแสดงอาการทางระบบกลามเนื้อ  และกระดูก
          3.1.1  ผูปวยปวดเมื่อยทั่วตัว 8 ราย รักษาหาย
          3.1.2  ผูปวยปวดเมื่อยเฉพาะจุด 6 ราย หลังรักษาอาการดีขึ้น
          3.1.3  ผูปวยอัมพาตครึ่งซีก 3 ราย  สามารถฟนฟูสมรรถนะจนชวยเหลือตนเองไดภายใน 2
สัปดาห
          3.1.1  ผูปวยปวดเมื่อยท่ัวตัว 8 ราย รักษาหายทุกราย

อาการปวดเมื่อยทั่วรางกาย  เกิดจากการทํางานหนัก  หรือทํางานตอเนื่องกันเปน
เวลานานหรือความเครียด ทําใหรางกายอยูในสภาพที่ไมสมดุล  รักษาโดยการนวดเปนหลัก
บางรายมีประคบดวย  ผูปวยอาการนี้เจาะจงเลือกใชบริการแพทยแผนไทย  หายทุกราย  เชน
ผูปวยรายนี้

พี่อํ่า  อดีตนักขายตรงขามจังหวัดใหกับหลายบริษัท  มาปกหลักรับซื้อของเกาอยูปตตานี
แตยังเดินทางไปตางจังหวัดอยูเสมอ  เขาใชบริการนวดแกปวดเมื่อยเปนประจํา  และเชื่อวาการนวด
เปนสิ่งจําเปนของเขา “เมื่อทํางานมา  ปวดเมื่อย  ความคลายเครียด  ความสบายตัว  เปนสิ่งจําเปน”
เขากลาวอยางหนักแนน

3.1.2   ผูปวยปวดเมื่อยเฉพาะจุด 6 ราย หลังรักษาอาการดีขึ้น
อาการปวดเมื่อยเฉพาะจุด  เกิดจากจากทํางานหรือออกกําลังกายหนัก  ในทาที่ไมถูกตอง

ทําใหเกิดบาดเจ็บขึ้น  เชน  ปวดบา  ขาพลิก  กลุมนี้ตองรักษาตอเนื่อง  ดวยการนวดและประคบ
ไมหายขาด  หลังนวดอาการจะดีขึ้นระยะหนึ่ง  อาจจะสองสามสัปดาห  สวนใหญ (4 ใน 6 ราย) จะ
เปลี่ยนจากแผนปจจุบันมาแผนไทย  เพราะผิดหวังมา  เชน  ผูปวยขาพลิกรายนี้

พี่นอย  นายชางเปดอูซอมแอรรถยนต  เหตุเกิดในวันปใหมปนี้เอง  เขาเกิดบิดตัว
กระทันหัน  ขาพลิกทันที  พี่นอยเลาใหฟงวา  “มันเหมือนกับมีผักบุงสักกํา  แลวเราบิดดังพล๊ัก …
ลมทั้งยืน  เหมือนตนไมลมเลย  เดินไมได  บวมทันที” รักษากับแพทยแผนปจจุบันกอนไมดีขึ้น
จึงหันมาใชบริการการแพทยแผนไทย  บอกวา “ทีนี้นึกขึ้นไดไง  วาประคบนาจะดี  แลวก็บีบ”
แลวมารักษาดวยการนวด และประคบ  อยางตอเนื่อง  สัปดาหละ 2 คร้ัง อาการดีขึ้นกวาที่เคยเปน
ดังที่กลาวโดยเปรียบเทียบกับประสบการณตนวา “เคยเปนครั้งนึงนะ  ขางขาซาย  กวาจะเดินปกติ
ไดนี้ 2 ปได … คร้ังนี้รักษา 1 เดือนอาการดีขึ้นมาก”
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     3.1.3   ผูปวยอัมพาตครึ่งซีก 3 ราย  สามารถฟนฟูสมรรถนะจนชวยเหลือตนเองไดภาย
ใน 2
สัปดาห

ผูปวยอัมพาตครึ่งซีก (Hemiplegia) คือผูปวยที่มีอาการออนแรงของแขนขาซีกใดซีกหนึ่ง
เกิดจากการผิดปกติของหลอดเลือดในสมอง  ที่มีอาการ ตีบ หรือตัน  ทําใหเนื้อสมองบางสวนที่
ควบคุมการทํางานของรางกายตายไป  และหยุดสั่งงาน  จึงทําใหรางกายสวนนั้นๆ เคลื่อนไหวไมได
หรือนอยกวาปกติ (สุรเกียรติ  อาชานานุภาพ,  2531 : 400)

ผูปวยทั้ง 3 ราย ตางลุกเดินไมได  มีอาการแขนขาออนแรงขางใดขางหนึ่ง พูดออกเสียง
ไมชัด มีปญหาความจํา

รายแรก  ตาทิน  อายุ 80 ป ชาวประจวบคีรีขันธ  ไมทราบวามีโรคประจําตัวหรือไม  ลมลง
ขณะเดิน  ลูกหลานชวยกันนําสงโรงพยาบาลจังหวัดแลวถูกสงตอไปยังโรงพยาบาลศูนย
ลูกเขยตาบอกวา “หมอบอกวา  เสนเลือดในสมองตีบ … หมอใหกลับไปทํากายภาพ ใหยกแขน
ยกขาผูปวย” ผูปวยรายนี้ตองออกจากโรงพยาบาลทั้งที่  แขนขาชา  ไมมีแรง  ลุกเดินไมได

รายที่ 2  ตาชัย  อายุ 79 ป ขาราชการบํานาญปตตานี  มีประวัติความดันโลหิตสูง  เลาใหฟง
วา “มันอยูๆ เจ็บขึ้นที่ตะโพก  ราวลงไปที่นอง  ลุกไมได” ลูกหลานสงโรงพยาบาลจังหวัดถูกสงตอ
ไปยังโรงพยาบาลศูนยเชนกัน  อาการไมดีขึ้น “หมอบอกวาชวยไดเพียงเทานี้  ใหกลับไปชวยเหลือ
ตัวเอง”  กลับมารักษาไปเรื่อย  หมอไหนวาดีก็ไปหา  แตยังนอนอยูกับที่

รายที่ 3  ลุงแกว  อายุ  70 ป  ชาวสวนยางโคกโพธิ์  มีประวัติความดันโลหิตสูง  ตื่นมาตี 4
เพลียมาก  ปลุกลูกๆ  ตามหมอมาใหน้ําเกลือ  อาการไมดีขึ้นและทรุดหนักลุกไมได  เลยนําสง
โรงพยาบาลเอกชน  ลูกสาวลุงแกวบอกวา  “หมอบอกวา  พบเสนเลือดตายอยูเสนหนึ่ง” แลวยายไป
นอนรักษาที่โรงพยาบาลศูนยเกือบเดือน  อาการไมดีขึ้น จึงนํากลับบาน

ในบรรดาผูปวยอัมพาตทั้ง 3 ราย  ตาทินนับวาโอกาสดีกวาคนอื่น  เพราะลูกเขยเปน
หมอนวดลูกศิษยอาจารยชุติมา  ที่ผานหลักสูตรการนวดของการศึกษานอกโรงเรียนปตตานี  และ
รับมาดูแลดวยเหตุผลนี้เอง  ลูกเขยตาทินบอกวา “ลูกแกหลายคนทําไมเปน (นวด)  ผมจึงตองรับ
มาอยูดวยกันที่นี่”  รักษาโดยใชยาตม  และอาจารยชุติมานวด 3 วันตอคร้ัง  วันอื่นๆ เขาจะนวดเอง
(นวดเบาๆ )บริหารแขนและขาโดยใชรอก  การดูแลใกลชิดและการรักษาที่ตอเนื่อง  ทําใหตาทิน
ลุกเดินไดภายใน 8 วัน ทําเอาคนปวยและคนดูแลปล้ืมใจ  เพราะคาดไมถึง  “รูสึกวาหายเร็ว
ไมถึงเดือน  ดีขึ้นขนาดนี้”  ลูกเขยกลาวออกมา และยืนยันวาเปนวิธีที่ดีที่สุด เมื่อถูกถามถึงวิธีที่
ควรรักษา  เขาใหความเห็นวาการรักษาอาการแบบนี้ควรจะนวดและกินยาตม  “อยากใหนวด
แลวกินยาแบบนี้ดีกวา” เขาแสดงทัศนะ
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กอนจะไดรักษากับหมอเน  ตาชัยตองนอนอยูกับที่ 12 วันเต็ม  บังเอิญภรรยาตาชัย
มีมนุษยสัมพันธดี  ไดรับคําแนะนําจากเพื่อนคนหนึ่งใหลองรักษากับหมอเนดู  การรักษาครั้งนี้
หมอเนใหยาตม  ดื่มในขนาดที่พอเหมาะกับการระบายธาตุ (อุจจาระ) คือถาถายมากใหเพิ่มขนาดยา
ขึ้น  ถายนอยใหลดขนาดยาลง  หมอจะมาติดตามและนวดใหทุก 3 วัน  รักษาอยางตอเนื่อง  ใชเวลา
11 วัน  ตาชัยสามารถลุกเดินไดเชนกัน

สวนลุงแกวและญาติๆ  ตัดสินใจใหลุงแกวรักษาแบบผสมผสาน  คือกินยาแผนปจจุบัน
รวมกับการนวด  (การเบิกคายาแผนปจจุบันไดอาจมีผลตอการไมใชยาตม  เพราะราคาสูงหมอละ
กวาพันบาท  จากการสังเกต  ญาติผูปวยจะเลือกบริการที่เบิกไดเสมอ  เชนปรึกษากันวาจะซื้อลูก
ประคบของโรงพยาบาลโคกโพธิ์  เมื่อรูวาเบิกไมได  ก็ไมซ้ือ)  อยางไรก็ตาม  ลุงแกวมีภรรยาดูแล
ใกลชิด  แตลูกสาวรับราชการและมีครอบครัว  ไมสะดวกที่นําสงสถานบริการไดบอยๆ จึง
ไมสามารถนําไปรักษาตอเนื่องที่โรงพยาบาลโคกโพธิ์ได (หมอแนะนําใหนวดวันเวนวัน)  1
สัปดาหหลังจากนวดอาการดีขึ้นและเชื่อวาถานวดตอเนื่อง  ตนอาจจะหายได  ดังคําพูดที่ลุงแกว
กลาวอยางมีความหวังวา “ถาไดนวดเรื่อย  นาวาหาย”

อนึ่ง  ผูปวยอัมพาตทุกรายเลือกใชระบบการแพทยแผนปจจุบันกอน  เพราะเปนโรค
ปจจุบันทันดวน  เมื่ออาการไมดีขึ้น  หรือหมอใหกลับก็จะรักษาดวยระบบการแพทยแผนไทย
สรุปลักษณะโรค และการรักษาของกลุมตัวอยางกลุมโรค ที่แสดงออกทางกลามเนื้อและกระดูก
ตามตาราง 3
ตาราง 3 ลักษณะโรค ท่ีแสดงออกทางกลามเนื้อและกระดูกและการรักษาของกลุมตัวอยาง  ผูปวยท่ี
ใชบริการ 17 ราย

กลุมโรค/อาการ ชื่อสมมุติ วิธีรักษาในการปวย
คร้ังนี้ ผลการรักษา *การเลือกและ

เปล่ียนแผน
ปวดเมื่อยท่ัวตัว บังเปาะมะ นวด หาย ไทย

พี่ชาย นวด หาย ไทย
พี่อํ่า นวด หาย ไทย
พี่สอน นวด หาย ไทย
จาเอก นวด หาย ไทย
พี่รีย นวด หาย ไทย
ปาร่ืน นวดรวมกับ

ประคบ
หาย ไทย

ปาจิต นวด หาย ไทย
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กลุมโรค/อาการ ชื่อสมมุติ วิธีรักษาในการปวย
คร้ังนี้ ผลการรักษา *การเลือกและ

เปล่ียนแผน
ปวดเมื่อยเฉพาะจุด
ขาพลิก พี่นอย นวดรวมกับ

ประคบ
ดีขึ้น ปจจุบัน-ไทย

ปวดหลังและเอว พี่หวัด ใชยาไทย ดีขึ้น ปจจุบัน-ไทย
เจ็บสนเทา ปาลี นวดรวมกับ

ประคบ
ดีขึ้น ไทย

ปวดเทา ปาจิน นวดรวมกับ
ประคบ

ดีขึ้น ปจจุบัน-ไทย

ปวดเขาและศอก นาทอง นวดรวมกับ
ประคบและอบ

ดีขึ้น ปจจุบัน-ไทย

ปวดบา ปาสาว นวด ดีขึ้น ปจจุบัน-
ไทย+ปจจุบัน

อัมพาต ตาทิน ใชยาไทยรวมกับ
นวดและประคบ

หาย (8 วัน) ปจจุบัน-ไทย

ตาชัย ใชยาไทยรวมกับ
นวด

หาย (11 วัน) ปจจุบัน-ไทย

ลุงแกว นวดรวมกับ
ประคบ (ใชยาแผน
ปจจุบัน)

ดีขึ้น ปจจุบัน-ไทย

*หมายเหตุ การเลือกและเปลี่ยนแผน
ไทย  หมายถึงเลือกใชระบบการแพทยแผนไทย                  
ปจจุบัน  หมายถึงเลือกใชระบบการแพทยแผนปจจุบัน
ไทย+ปจจุบัน      หมายถึงเลือกใชระบบการแพทยผสมผสานแผนไทยกับแผนปจจุบัน
ปจจุบัน-ไทย หมายถึงเปลี่ยนระบบการแพทยแผนปจจุบันมาใชระบบการแพทยแผนไทย
ไทย-ปจจุบัน หมายถึงเปลี่ยนระบบการแพทยแผนไทยมาใชระบบการแพทยแผนปจจุบัน
ปจจุบัน-ไทย+ปจจุบัน  หมายถึงเปลี่ยนระบบการแพทยแผนปจจุบันมาใชระบบการแพทยแบบ
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ผสมผสานแผนไทยกับแผนปจจุบัน
3.2  ผูปวยกลุมโรคและอาการอื่นๆ ท่ีใชบริการการแพทยแผนไทย

ผูปวยกลุมโรคและอาการอื่นๆ ที่ใชบริการการแพทยแผนไทย  ราย  กลุมละ 1-2 ราย กลุมที่
มี 2 ราย  คือ เสนเลือดขอด  ริดสีดวงทวาร ใชยาไทย  1-2 สัปดาห  อาการดีขึ้นและไมดีขึ้น กลุม
อาการละ 1 ราย  สวนนี้กลุมโรค/อาการที่นาสนใจ  คือ กลุมที่ผูปวยมาใชบริการเปนประจํา  และ
ยืนยันวาดี  คือ อาการปวดประจําเดือน  การใชสมุนไพรไดผลดี ดังที่กะเสาะบอกวา “มันหายเลย
รูสึกวาตกขาวก็นอยนะ  แลวปวดถวงก็ไมมี”  และการนวดบรรเทาอาการปวดถวงมดลูก  ที่พี่ไล
ยืนยันวา “เคยมานานๆมาแลว  มาหลายครั้ง … คลายๆวามดลูกมันถวง  นวดแลวมันสบายตัว”
สรุปลักษณะโรค และการรักษาของกลุมตัวอยาง  13 ราย  ตามตาราง 4

ตาราง 4 ลักษณะโรคอื่นๆ และการรักษาของกลุมตัวอยาง  ผูปวยท่ีใชบริการ 13 ราย

กลุมโรค/อาการ ชื่อสมมุติ วิธีรักษาในการ
ปวยคร้ังนี้ ผลการรักษา *     การเลือกและ

เปล่ียนแผน
เสนเลือดขอด พี่ทิพย ใชยาไทย ไมดีขึ้น ปจจุบัน-ไทย+ปจจุบัน

ปารวย ใชยาไทย ดีขึ้น ไทย
ริดสีดวงทวาร ปาวัน ใชยาไทย ไมดีขึ้น ไทย

แบแม ใชยาไทย ดีขึ้น ไทย
มือเทาชา นาแหวว ใชยาไทย ดีขึ้น ไทย
ออนเพลีย ยะ ใชยาไทย ดีขึ้น ปจจุบัน-ไทย
ภูมิแพ นองทร อบ ดีขึ้น ปจจุบัน-ไทย
เบาหวาน นาแวว ใชยาไทย ดีขึ้น ไทย
กระดูกสันหลังทับ
เสนประสาท

เมาะเนาะ นวดรวมกับประคบ ไมดีขึ้น ปจจุบัน-ไทย+ปจจุบัน

เรอไมหยุด พี่นัน นวด ไมดีขึ้น ไทย-ปจจุบัน
กษัยดิน พี่เกียรติ ใชยาไทยรวมกับนวด ดีขึ้น ไทย
ผูปวยใชบริการเปนประจํา
ปวดประจําเดือน กะเสาะ ใชยาไทย หาย ไทย
มดลูกถวง พี่ไล นวด ดีขึ้น ไทย
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*หมายเหตุ การเลือกและเปลี่ยนแผน
ไทย  หมายถึงเลือกใชระบบการแพทยแผนไทย                  
ปจจุบัน  หมายถึงเลือกใชระบบการแพทยแผนปจจุบัน
ไทย+ปจจุบัน      หมายถึงเลือกใชระบบการแพทยผสมผสานแผนไทยกับแผนปจจุบัน
ปจจุบัน-ไทย หมายถึงเปลี่ยนระบบการแพทยแผนปจจุบันมาใชระบบการแพทยแผนไทย
ไทย-ปจจุบัน หมายถึงเปลี่ยนระบบการแพทยแผนไทยมาใชระบบการแพทยแผนปจจุบัน
ปจจุบัน-ไทย+ปจจุบัน  หมายถึงเปลี่ยนระบบการแพทยแผนปจจุบันมาใชระบบการแพทยแบบ

ผสมผสานแผนไทยกับแผนปจจุบัน

     3.3  เวลาที่ใชในการรักษา  ขึ้นอยูกับระบบการบริการของสถานบริการ
     จากการศึกษาวิจัย  พบวา  เวลาที่ใชในการรักษาครั้งนี้  ขึ้นอยูกับระบบการบริการของ
สถานบริการเปนสําคัญ  สมาคมแพทยแผนไทยถาบริการนวดปกติจะนวดทั้งตัว 2 ช่ัวโมง  แตถา
ผูปวยตองการนวดโดยใชเวลานอยกวานั้น  เชน 1 ช่ัวโมง ผูใหบริการตองปรับเอง  ตัวอยางกรณี
ผูปวยปวดขาและเทา  อาจนวดขาและเทาครึ่งชั่วโมง  นวดทอง 20 นาที และนวดทานั่ง 10 นาที
เปนตน  พบวาเกือบทุกรายนวดประมาณ 2 ช่ัวโมง  ยกเวนพี่สอนมีภาระกิจตองรีบไปจึงนวด  1
ช่ัวโมง  รงพยาบาลโคกโพธิ์นวดทั่วตัว  หรือนวดรวมกับประคบ ใชเวลาเทาๆ กันหมด  ประมาณ  1
ช่ังโมง  การตรวจรักษาของหมอเน  กรณีผูปวยรายใหมจะใชเวลาประมาณ 2 ช่ัวโมง  ถาผูปวยรับยา
ตอเนื่องก็ใชเวลาไมมาก  ไมถึงครึ่งชั่วโมง
     3.4  ผูปวยท่ีอาการไมดีขึ้น รักษาไมจริงจังและตอเนื่อง

จากการสังเกตและสัมภาษณ  ผูปวยที่อาการไมดีขึ้น จํานวน 4 ราย  พบวารักษาไมจริงจัง
ตอเนื่อง 3 ราย  อีก 1 ราย ยอมรับวาโรคของตนนั้นหนักเกินกวาจะรักษาดวยการนวด รายแรกรักษา
แบบผสมผสานใครวายาไหนดีรับมาหมด ทําใหลืมกินบาง “มันหลายขนาน  ก็ลืมบางแหละ”
พี่ทิพย  ผูปวยเสนเลือดขอดพูดพลางยิ้ม รายที่ 2 ปาวัน  ผูปวยริดสีดวงทวารไมไดกินยาทุกวัน ทั้งที่
บอกวา “ปากินทุกวันเชา 5 เม็ด เย็น 5 เม็ด” แตยาในกระปุกเบอร 2 ที่บรรจุประมาณ 100 เม็ด ผูวิจัย
ไปเยี่ยมบานวันที่ 10 ของการรักษาแลว  ยังเหลือยาอีกครึ่งกระปุก รายที่ 3 พี่นัน มีอาการระบมจาก
การนวดจึงเปลี่ยนวิธีรักษา  รายสุดทาย  เมาะเนาะ  ผูปวยกระดูกสันหลังทับเสนประสาท  ยอมรับ
วาโรคของตนตองรักษาดวยการผาตัด “นวดเอาไมอยู  โรคเมาะมันมากกวา  เพราะเขาจะผาเมาะ
มาตั้ง 27 ปแลว  เมาะไมยอม  ทํางานไปเรื่อยๆ  อยูไปเรื่อยๆ อยางนั้น”
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4.  การอธิบายความเจ็บปวย

ผูปวยที่ใชบริการสุขภาพแพทยแผนไทย  โรงพยาบาลโคกโพธิ์  สมาคมแพทยแผนไทย
จังหวัดปตตานี  และผูปวยของอาจารยเน  จิตมณี  รวม  30  ราย  ใหสัมภาษณที่สถานบริการและ
ผูวิจัยติดตามเยี่ยมบานหลังรับการรักษา 1-2 สัปดาห  จะอธิบายความเจ็บปวย  ตามมุมมองทาง
สังคมและวัฒนธรรมของตน  ครอบครัวหรือผูดูแลจะรับรูอาการและความรูสึกของผูปวยไดดีเทาๆ
กับผูปวยเอง บางรายไดชวยกันบอกเลาอาการไดคลองแคลว ผูวิจัยขอนําเสนอตามแนวคิดทฤษฎี
โรคของมานุษยวิทยาทางการแพทย  ซ่ึงประกอบดวย  สาเหตุ  ลักษณะโรค  และการรักษา  ดังนี้
     4.1  สาเหตุ
          ผูปวยสวนใหญจะอธิบายไปตามสามัญสํานึก  หรือการสังเคราะหมาจากความคิดที่ตกผลึก
เรื่องทางสายกลางก็เปนได  เพราะนับถือศาสนาพุทธเปนสวนใหญ  แตตรงกับตามทฤษฎีแพทย
แผนไทย  เรื่องมูลเหตุของโรค  คือสาเหตุที่ทําใหธาตุ 4 เกิดการวิปริตแปรปรวนจนเกิดโรคภัย
ไขเจ็บ  เชนกินมากทําใหเรอมาก  ดังที่พี่นันเลาวา “พี่กินยอดเทียม (ยอดกระเทียม) ยอดเดา (ยอด
สะเดา) กินลูกผักไห  ตาแป (แปงขาวหมาก) ทําบุญ …(ช่ืองาน) ถึงกินเอาหนัด (กินมาก)  มันเรอนิ”
พี่อํ่ากับจาเอกนั่งขับรถมากทําใหปวดเมื่อยทั่วตัว  บอกวา “ขี่รถมาก  พี่เปนบอย”  “ขับรถทางไกล
อยางหนึ่ง  พอไปตางจังหวัด  กลับมาถึงก็  ตามขอ  ตามกระดูกสันหลัง  มันก็เมื่อย” บังเปาะมะ
เชื่อมโยงจิตกับกาย  อธิบายการปวดเมื่อยของตนวา “คงจะเครียด  ทํางานแลว วันนี้  ออกกําลังกาย
มากไปหนอย…คือผมวิ่งทุกวัน  วันนี้คงหนักไป”  และปาๆ เชน ปาร่ืน  ปาจิต  วาปวดเมื่อยก็เพราะ
ทํางานหนัก “มันตึง  อยูบานทํางานไมไดหยุด” “อายุมาก  ทํางานถากหญาอะไรๆ กมๆ เงยๆ มัน
ปวดเอวแลวเมื่อยไปตามตัว” สาวๆ ก็ปวดเมื่อยเหมือนกันอยางที่พี่รียบอกวา  “มันหลายสาเหตุ
ทํางานเยอะเหมือนกันแหละ  เดินเยอะเหมือนกัน บางที่ปวด เดินทั้งวัน  เดินถึงสี่โมงเย็นนั่นแหละ”
บางคนพูดตรงกับทฤษฎีธาตุสมุฏฐาน  คือ  การปวยเกิดจากความผิดปกติของธาตุดิน น้ํา ลม ไฟ
กําเริบ (มากเกิน) หยอน (นอยเกิน) พิการ (ขาด)  เชน พี่นันเรอไมหยุดบอกวา   “ลม  คิดวาลมอยาง
อ่ืนไมเปนอะไร”

ผูปวยที่แพทยแผนปจจุบันตรวจมาแลว  จะอธิบายหลักวิทยาศาสตรตามที่แพทยบอก
สวนใหญจะอางสถานที่ตรวจดวย  เพื่อความนาเชื่อถือ  เชนลูกเขยลุงทินกลาวถึงสาเหตุที่พอตา
อัมพาตวา “…สงไปที่โรงพยาบาล…  หมอวา  เสนเลือดในสมองตีบ”  ปาสาวหมอบอกวา  ปวดบา
ไมเกี่ยวกับหัวใจ  กลามเนื้ออักเสบอยางเดียว  เลาวา “ตรวจหัวใจ  มอออ (โรงพยาบาล มอ.)  หัวใจ
เขาวาไมมี (การทํางานของหัวใจไมผิดปกติ) ความดันไมมี … เปนที่กลามเนื้อ”  แตบางราย
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อธิบายดวยเหตุผลของตนเอง   ตรงตามหลักวิทยาศาสตรพื้นฐาน  เชนปาวัน กลาวถึงริดสีดวงทวาร
ของตนวา “แตแรกทองผูก  ธรรมดาแหละนะ  มันออกเลือด  มันแหก(แผลอุจจาระครูดทวารหนัก)
นั้น”  นาแววบอกวาการกินที่ไมเหมาะสมเปนสาเหตุของเบาหวาน  บอกวา“กินของเค็มมาก  ผัก
สารพิษ  ของหวานๆ  เลือด  น้ําตาลมันสูง”

บางรายอธิบายวา  เหตุการณความผิดปกติหรือการปวยในอดีตที่เปนจุดเริ่มตนของ
ความเจ็บปวย  อาจจะจริงหรือรูสึกไปเองก็ได  เชนพี่หวัดปวดหลังและเอวมาตลอด  ระยะหลังเปน
หนักขึ้น  เลาวา “หลังจากเปนกระดูกทับเสนมา…คือมันหายไมปกตินะ  อาจจะมีผล”  สวนยะ และ
นาแหวว ออนเพลีย  และมือเทาชาตามลําดับ  บอกวา “หลังจากคลอดกินยาไมถึง  รางกายอะไรก็ไม
คอยดี  ไมสมบูรณ  กินยาไมมาก ตอนนั้น” และ“การผาตัดมดลูก  ทําใหเอ็นผิดปกติ … คือเลือดลม
เดินไมคลอง”

สรุปคือ ผูปวยจะอธิบายสาเหตุของการเจ็บปวย  ตามทฤษฎีการแพทยแผนไทย ในเรื่อง
มูลเหตุของโรคและธาตุสมุฏฐาน วิทยาศาสตร  เหตุการณในอดีตที่เปนจุดเริ่มตนของการปวย

4.2 ลักษณะโรค
ผูปวยสวนใหญจะอธิบายอาการปวดตามจุดที่รูสึกมีอาการผิดปกติหรือการปวด  หรือ

ความผิดปกติที่เปนบอย  หรือหนักขึ้น ทั้งนี้เพราะเปนสิ่งที่ไมเคยชิน  ไมสบายตัว  ตองจัดการ
ใหหมดไป   เชน  ผูปวยปวดเมื่อยทั่วตัว  ไดแกเปาะมะ  พี่รีย  พีสอน  บอกวา “มันปวดราวไปถึง
หัวไหล  เสนตึง” “พี่เมื่อยตามตัว  มันจะปวดประจําเลยตามหลัง  ปวดเมื่อย” “มันเจ็บๆหายๆ
เปนตลอด”  ปาลีบอกวา  “มันเจ็บขางใน (สนเทา) ลึกๆ มันเสนเปยบๆๆๆ หมายความวา  ตอนเชา
พอลงจากเตียงนอน  พอไดเดินไปสักฮีด (เล็กนอย) แลวมันก็หาย  แตวาความเจ็บมันยังอยูขางใน
มันยังมีเหลย (ยังมีอาการปวด)”  พี่หวัดบอกวา “เปนปแลว  หลังจากเปนกระดูกทับเสนมา  ลุกขึ้น
ตอนเที่ยงๆ มันเจ็บหลัง  เจ็บเอว  ชวงหลังนี้  ทํางานหนักอะไรไมไดเลย  … ยืนนานก็ไมคอยได”

สวนกลุมอาการอื่นๆ  พีไลบอกวา “คลายๆ วามดลูกมันถวง  ปวดเมื่อย” กะเสาะบอกวา
“แบบวาผูหญิงนะ  ที่มีลูกอะไรแลว  บางครั้งชวงกลางๆเดือน  มันจะมีความรูสึกวาตกขาวไง
ปวดมดลูก … เราพูดแบบที่วาคนไมมีลูกไมรูหรอกวาเปนยังไง  ผูชายก็ไมรูวาเปนยังไง”

ผูปวยตัดสินวารุนแรงหรือไมตามความดอยหรือขาดความสามารถในการชวยตัวเองใน
การดําเนินชีวิตประจําวัน ถายังทําไดบอกวาเพียงแตรําคาญเทานั้น เชนนองทร  กลาวถึงความ
รําคาญกับอาการของตนวา “เปนน้ํามูก  เวลาถูกฝุนละออง  หายใจไมออก  ตองหายใจทางปากชวย
เปนแลวรําคาญมาก” ยะ บอกวา“หายใจไมคอยออก  หายใจขัดๆ ตลอดมาเลย แลวก็จะหนามืด
เพลีย ทําอะไรนิดหนอยก็จะเหนื่อยงาย แลวตัวก็รูสึกหนักไปหมดเลย”  ผูปวยอัมพาตเทานั้นที่คิดวา
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รุนแรง  เพราะปกติคนเราจะไมชอบการพึ่งพา  รูสึกวา ขาดคุณคา  ไรศักดิ์ศรี  ยิ่งถาลุกเดินไมได
ดวยแลวผูปวยจะอึดอัดมาก  ตาทินใหสัมภาษณความรุนแรงของการปวยวา “ตอนนั้น  เดินๆลมๆ
ลูกหลานตองพยุงตลอด … ก็  7 – 8 วัน  ที่เดินไมได  ชา  ไมมีแรง”

4.3 การรักษา

     ผูปวยสวนใหญใหความเห็นวาวิธีที่ควรรักษา คือวิธีการแบบการแพทยแผนไทย
จึงเลือกมารักษาแบบนี้  ที่นี่  ยกเวนคนไขโรงพยาบาลโคกโพธิ์ที่หมอแนะนํามา 1 ราย บางราย
ใหความหมายในแงดี  คือบอกวาการแพทยแผนไทยเปนสิ่งที่ดีกวา ดังพี่สอนกลาววา“มีความคิดวา
พวกเสน  เข็ดเมื่อย  มันกินยานาจะไมหายนะ  นาจะนวดแผนโบราณ(แผนไทย) ดีกวา”  ปาวันพูด
ทํานองเดียวกันวา “ถาริดสีดวง  นึกวายาบานมันจะดีกวายาหลวง(ยาแผนปจจุบัน) แหละ”
เมาะเนาะ  ผูปวยกระดูกสันหลังทับเสนประสาท  ก็กลาวคลายกันวา “เมาะคิดวาถากินยานี้ (ยาแผน
ปจจุบันอยางเดียว) ไมรูเมื่อไร  พอเห็นเขามีนวดสมุนไพร โรงบาลก็วาดี” บางรายเชื่อมั่นวาการ
รักษาแบบแผนไทยทําใหหายขาด  ดังนาแวว  ผูปวยเบาหวานกลาววา  “ยาหลวงก็หาย หายไมขาด
สมุนไพรเขาหายมามากแลว”

การนวดไทย  ซ่ึงมีกลุมตัวอยางใชบริการมากที่สุดในการศึกษาครั้งนี้  ผูใชบริการบอกวา
การนวดชวยใหคลายเครียด  เหมือนที่พี่อํ่าอธิบายวา  “การนวดใหความคลายเครียดแกเราได … เมื่อ
ทํางานมา  ปวดเมื่อย  ความคลายเครียด  ความสบายตัวเปนสิ่งจําเปน … คือจริงๆแลว  การนวดนี้ถา
คิดวาติดมันก็ติด  มันเปนสันดานของตัวเรา  มันเหมือนกับวาเรากินเหลา  หรือสูบบุหร่ี
ถาเราเครียดมานวด  เรารูสึกวาเราสบาย  ถาไมนวด  มันไมสบายตัวอะไร”  และบังเปาะมะ
เปรียบวาเปนการจัดระเบียบเสนเอ็น  พูดวา  “การนวดเปนการจัดระเบียบเสนเอ็น ถาเราทํางาน
มาหนักๆ  เหมือนเสนมันยุง  เราตองใหหมอมานวดจัดระเบียบใหม”
      ผูปวยเกือบทุกรายบอกวาการเจ็บปวยครั้งนี้ไมมีปญหาอะไร  เนื่องจากเปนบอย  หรือเปน
มานานจนปรับตัวใหเคยชินไดแลว  แตในผูปวยอัมพาต 2 ราย  คือตาทิน มีปญหาในเรื่องผูดูแล
ผูปวย  ลูกเขยของตาทิน  บอกวา “ลูกๆ ที่อยูดวยกันมี  มันทําไมเปน (ดูแลผูปวยและการนวด)
ผมจึงตองรับมาอยูดวยกันที่นี่” อีกรายมีปญหา  ผูนําสงผูปวยไปสถานบริการ  คือลุงแกวผูปวย
อัมพาตที่ไมสามารถรับการรักษาตอเนื่องที่โรงพยาบาลโคกโพธิ์ได  เพราะลูกสาวไมมีเวลา
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5.  ปจจัยท่ีมีผลตอการเลือกใชบริการแพทยแผนไทย

ปจจัยที่มีผลตอการเลือกใชบริการแพทยแผนไทย  คร้ังนี้  แบงแบง 3 ดาน  คือ  ปจจัยดานผู
รับบริการ  ปจจัยดานผูใหบริการ  และปจจัยดานระบบบริการ  ดังนี้
     5.1  ปจจัยดานผูรับบริการ

ปจจัยดานผูรับบริการที่สําคัญ  คือผูปวยจะมีความเชื่อวาถามีอาการเชนนี้ควรใชบริการ
การแพทยแผนไทย  และไดเห็นตัวอยางตอกย้ําความเชื่อเดิม  เชนพี่นอยผูปวยปวดขา  บอกวา“…
(หลังจากรักษาแผนปจจุบัน) ทีนี้นึกขึ้นมาไดไงวาประคบนาจะดี  และก็บีบ(นวด) หรือปาวันผูปวย
ริดสีดวงทวาร  บอกวา “ถาริดสีดวง  นึกวายาบานมันจะดีกวายาหลวง(ยาแผนปจจุบัน) แหละ”

ผูปวยบางรายทดลองมาใชบริการตามคําแนะนําของผูมีประสบการณ  เชน  นองทร  เปน
ภูมิแพ  บอกวา“ลองมาหมดแลว  หมดไปเปนแสนไดแลวมั้ง … ญาติที่อยูแผนกสมุนไพร…(ช่ือ
สถานบริการแหงหนึ่ง) แนะนํามา ก็ลอง  ลองอบดู”

สวนบางรายไมพอใจผลการตรวจรักษา  คือไมตรงกับที่ตนคิด  ไปตรวจวาอะไรผิดปกติ
หมอบอกวาไมมี  จึงเปลี่ยนวิธีรักษา  เชน ยะ เลาวา  “หมอตรวจแลว  ตรวจสุขภาพ  วาไมมีอะไร
หมอใหออกกําลังกาย …วันกอนก็ไปหาแพทยที่…(ช่ือสถานพยาบาลแผนปจจุบัน) แกก็ตรวจ
แกก็วาไมมีอะไร  แกวาใหเราพักผอนเยอะๆ วาเราเครียด” บางราย  ผิดหวังกวานั้นเพราะแพทยให
กลับบานทั้งๆ ที่ยังไมดีขึ้นเลย  คือ ผูปวยอัมพาต  “หมอที่…(ช่ือสถานพยาบาลแผนปจจุบัน)
บอกวาชวยไดเพียงแคนี้  ใหไปชวยตัวเอง …เมื่อรักษากับหมอหลวงไมหาย  ก็ไปหาหมอบาน
(แพทยแผนไทย) แล (ทดลองดู)” ตาชัยบอกถึงเหตุผลที่ไดมาใชบริการแพทยแผนไทย
     5.2  ปจจัยดานผูใหบริการ

ปจจัยดานผูใหบริการ  ที่มีผลในการเลือกมาใชบริการแพทยแผนไทย  เพราะผูใหบริการมี
ความสามารถและประสบการณสูง  มีช่ือเสียง  นายกสมาคมแพทยแผนไทยจังหวัดปตตานี  หมอเน
จิตมณี  ตางเปนหมอดีเดนเปนที่รูจักกวางขวางในวงการแพทยแผนไทย  จนเปนที่เลาลือบอกตอถึง
ประสิทธิภาพในการรักษา  เชน  พี่ชาย  จาเอก  ปาจิน  กลาวถึงประสิทธิภาพการนวด  ที่ที่เลือกมา
รักษาวา  “พี่…(ช่ือคน)เขาแนะนํามา  เขาวานวดเจ็บแตหาย  เจ็บตอนนวด  กลับบานหาแหละ”
“พูดตามความจริง  ถาไมดีผมก็ไมมานวด  เปลืองเงินทําไม”  และ  “พอดีนองสาวเคยมานั้น  เขาเลย
บอกวาดี  ใหมานวด” ภรรยาที่ดูแลลุงแกว ผูปวยอัมพาต  บอกวา “ญาติเคยมานวด  หายแลว
มานวดที่นี่” จาเอก  ผูปวยปวดเมื่อยทั่วตัว  บอกวา  “รูจัก … (ช่ือผูใหบริการ) มา 10 กวาปแลว …
แกก็นวดใหอยู  ถาปวดมากๆ ก็มาหาแก”
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อีกกรณี  คือการเปนคนในสังคมเดียวกัน  เชนหมอเน  จิตมณี  ผูใชบริการรอยละ 50 เปน
คนในหมูบาน  ที่มีความคิด  วิถีชีวิต และวัฒนธรรมรวมกัน

5.3 ปจจัยดานระบบบริการ
ปจจัยดานระบบบริการที่มีผลตอการเลือกใชบริการแพทยแผนไทยของผูปวย คือผูปวย

พอใจการรักษาดวยการนวด  การใชยาไทย  วามีหลักการและเหตุผลในเชิงวิทยาศาสตร
บรรยากาศการจัดสภาพแวดลอม  และความเปนกันเองในการบริการทําใหผูปวยรูสึก

อบอุน  ซ่ึงไมมีในการแพทยแผนปจจุบันชวยสรางความมั่นใจในการใหและใชบริการ
ความสะดวก  คือไมตองรอนานเพราะมีผูใหบริการเพียงพอ  แมโรงพยาบาลก็ยังให

บัตรนัดเพื่อไมตองพบแพทยในการรักษาตอเนื่องดวย
ผูปวยบางรายกลัววิธีการรักษาของการแพทยแผนปจจุบัน  เพราะเปนสิ่งที่ไมเปดเผย

มีความลึกลับซับซอน  และผูที่เคยใชบริการมักมีประสบการณที่เลวรายมาเลาใหฟงเสมอ  เชนปาดา
บอกวา“เปนผังผืด หมอใหผาตัด ถึงพี่ไมเสี่ยงกับการผาตัด  ขี้ขลาดอยูแลว  ไมเอา … เพื่อนบอกวา
เขาไปผาแลว  ไมหาย”  และเมาะเนาะก็บอกวา “เพื่อนเมาะเคยผาแลว  พวกที่เดินไดก็เดินไมได
เมาะเคยผานุม (เตานม) ชาหมดเลย เปลา (ไมไดเรื่อง)”

การที่แพทยแผนปจจุบันหรือพยาบาลแนะนําใหรักษาแบบผสมผสาน  ทําใหผูปวยเชื่อถือ
และคลอยตามเพราะถือวาเปนผูที่มีความเชี่ยวชาญทางดานโรค และการรักษาอยูแลว  ปาจินบอก
เหตุผลที่มารับการรักษาการแพทยแผนไทยครั้งนี้วา “หมอวาใหมานวด  อบสมุนไพร”

ผูปวยบางคนเลือกใชบริการเพราะคาบริการไมแพง (ผูมีบัตรประกันสุขภาพถวนหนา)
หรือการเบิกคารักษาพยาบาลไดของผูมีสิทธิ์ตางๆ  เชน ขาราชการ  ประกันสังคม  พบในผูปวยที่ใช
บริการที่โรงพยาบาลโคกโพธิ์  ดังที่เมาะเนาะ กลาววา “ถาเราไปจางเขานวด  ทีเปนรอยๆ เอาเงินที่
ไหน … ที่นี่เสียเบี้ยมั้ย  ไมเสีย”  ปาสาวกลาวอยาง
เสียดายเงินวา “แบบวานวดตามบาน  มันเบิกไมได  … (ช่ือหมอนวดในหมูบาน) เขาก็นวดดี
แตเบิกไมได  เขาไมมีใบเสร็จให”

ขอเสนอแนะจากผูใชบริการ
1. ตองมีมาตรฐานการนวด  คือใหหมอทําแทนกันได  โดยไมรูสึกวาประสิทธิภาพตางกัน
2.  ผูที่ไมเคยนวดมากอน  ผูใหบริการนาจะลงแรงแตนอย  และควรใชอุงมือแทนนิ้วกด

เพราะจะทําใหบวมได
3.  นาจะมีการนวดบริการในหมูบาน  เพราะสะดวกในการใชบริการ
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