
บทที่ 5 
สรุปผลการวิจัย  อภิปรายผล   และขอเสนอแนะ 

 
 

 สรุปผลการวจัิย อภิปรายผล 
 
           การศึกษาครั้งนี้ เปนการวิจัยเชิงคุณภาพ   เพื่อศึกษาการใชแพทยทางเลือกเสริม
การแพทยแผนปจจุบันในการดูแลตนเองของผูปวยมะเร็ง  เก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณ 
แบบเจาะลึก ผูปวยมะเร็งที่ใชการแพทยทางเลือกเสริมการแพทยแผนปจจุบันในการดูแลตนเอง 
และมีการดํารงชีวิตอยูหลังการเปนโรคมามากกวา 5 ป  จํานวน 12 คน  ขอมูลที่ไดรับการแยกแยะ
ประเด็นตามวัตถุประสงค และการนําเสนอโดยการบรรยายและการสรุปเชิงวิเคราะหตามกรอบ
แนวคิดที่กําหนดไว ผลการวิจัยสรุปไดดังนี้ 
 
1.ความคิด/ความเชื่อเก่ียวกับโรคมะเร็ง 
   ผูใหขอมูลสวนใหญเมื่อรับรูวาเปนมะเร็ง จะใหความหมายของมะเร็งในทางลบ  คือ
เปนโรครายแรง   เปนโรคที่เปนแลวไมหาย ความรูสึกนี้มีพื้นฐานการรับรูความหมายของโรคมา
จากความเชื่อที่บอกตอๆกันมา และจากประสบการณเดิม ที่เคยพบเห็นผูปวยโรคนี้มากอน และมี
ปฏิกิริยาตอการรับรูโรคมะเร็งจําแนกไดเปน 4 ลักษณะคือ 1)ตกตะลึง  ช็อค  งุนงง  จนทําให
สูญเสียความสามารถในการตัดสินใจ  2)ปฏิเสธการเปนโรค ไมยอมรับการเปนโรคเพราะคิดวาไม
นาจะเกิดขึ้นกับตน  3)หวาดกลัว  กับความรุนแรงของโรคและผลขางเคียงของการรักษา                   
4)หมดอาลัยตายอยาก วิตกกังวลกับสิ่งที่ยังไมเกิดขึ้น ซ่ึงตรงกับบุคคลสวนใหญที่ใหความหมาย
ของโรคมะเร็งวาเปนโรคที่นากลัว ทําใหเกิดความทุกขทรมานและเปนสัญลักษณของความตาย  
ความรู สึกกลัวที่ เกิดขึ้นเปนผลกระทบทางดานจิตสังคม  เนื่องจากโรคมะเร็ง เปนโรคที่                       
ไมทราบสาเหตุอยางแนชัด     วิธีการรักษาสวนใหญทําใหผูปวยเกิดความไมสุขสบาย   และทําให
ความสามารถของผูปวยลดลง    อีกทั้งยังตองใชเวลานานในการรักษา   และมีความไมแนนอน                
ในผลการรักษา ทําใหเกิดความกลัวไดในหลายลักษณะ เชน กลัวโรคที่เปนอยู  กลัวรักษาไมหาย 
กลัวตายฯลฯ สอดคลองกับผลการศึกษาของทิพมาส (2540)ที่พบวาผูปวยใหความหมายตอ
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ความเจ็บปวยดวยโรคมะเร็งปอดวาเปนโรคที่รายแรง และรับรูวาโรคนี้ไมสามารถรักษาใหหายขาด
ไดสงผลใหผูปวยนึกถึงแตความตาย   
 ผูใหขอมูลไดอธิบายถึงปจจัยที่กอใหเกิดมะเร็งไวแตกตางกัน   ดังนี้  
                 1) พฤติกรรมการบริโภคอาหาร ผูใหขอมูลบางรายอธิบายวาเปนเพราะตนเองไมชอบที่
จะรับประทานผัก ผลไม ชอบดื่มเหลา สูบบุหร่ี และคิดวาอาหารที่จําหนายในปจจุบันสวนใหญมี
การปนเปอนสารพิษ เชนสารพิษตกคางในผัก ผลไม  นอกจากนี้ผูใหขอมูลบางรายเชื่อวาตนเองเปน
โรคเนื่องจากพฤติกรรมเกี่ยวกับการดําเนินชีวิตที่ผานมาในอดีต การมีชีวิตที่จริงจัง  อยูกับ          
การสะสมความเครียดเปนระยะเวลานานจากการทํางาน การเรียน   ลวนเปนสิ่งที่คุกคามสุขภาพ
และเปนสาเหตุหนึ่งที่ทําใหตนเปนมะเร็ง   สอดคลองกับการทดลองของไรเลย  ที่พบวา หนูที่ไดรับ
การกระตุนใหเกิดความเครียดจะมีระดับของคอรติโคสเตียรอยด (Corticosteroid) สูง เปนผลให
สูญเสียกลไกการปองกันของรางกาย (Host  Defense)จึงทําใหเกิดมะเร็งไดงายกวาหนูที่ไมไดรับ
การกระตุนใหเกิดความเครียด (แสงอรุณ    สุขเกษม, 2536)และสอดคลองกับคําอธิบายของอุปมา 
(2541) ที่สรุปวา ตัวแปรดานพฤติกรรมสภาพจิตใจและรูปแบบการดํารงชีวิต สามารถเปนสาเหตุ
ของการเกิดโรคมะเร็งได   

2) เกิดจากเคราะหกรรมไมดีทั้งกรรมในปจจุบันชาติที่เกิดจากการฆาสัตว หรือกรรมที่เกิด
ในอดีตชาติแลวสงผลในชาตินี้  การที่ผูใหขอมูลบอกตนเองวา สาเหตุของการเกิดโรคนั้นเกิดจาก
กรรม ทําใหเกิดความรูสึกปลง และยอมรับผลแหงกรรมตามคําสอนในพุทธศาสนา พรอมทั้ง
พยายามที่จะสรางกุศลกรรมเพื่อชําระลางผลแหงอกุศลกรรมที่เคยทํามา    นอกจากนี้จากการศึกษา
พบวาผูใหขอมูลใหความหมายของกรรมวากรรมเปนสิ่งไมดี เปนเวรกรรมที่ตองชดใช   สอดคลอง
กับพระนิพนธของสมเด็จพระญาณสังวร (2543)  อธิบายวาคนทั่วไปมักคิดวากรรมคือส่ิงไมดี แต
ในพุทธศาสนาอธิบายวา “กรรม” เปนคําที่มีความหมายเปนกลาง หมายถึง การกระทําที่ไมได
เจาะจงวาเปนการกระทําไมดี กรรมที่ไมดีเปนบาปกรรม หรืออกุศลกรรม สวนกรรมดีเปนบุญกรรม
หรือเปนกุศลกรรม ผลแหงกรรมยอมตรงตอเหตุที่ทําไว ทํากรรมไมดีใดจักไดรับผลของกรรมไมดี 
เชนการเปนโรคยอมเกิดแตความเบียดเบียน ความเชื่อในเรื่องของกรรมและการใหผลของกรรม จะ
ทําใหปลงใจยอมรับวาตนเปนผูทําเหตุไมดีไว อาจเปนปจจุบันชาติหรือในอดีตกาล แตการใหผล
กรรมก็ไมอาจหลีกเลี่ยงใหพนได จะเร็วหรือชา จะขามภพขามชาติก็ใหผล ซ่ึงสอดคลองผล
การศึกษาปรีชา (2537) ที่พบวาบุคคลมีความเชื่อเกี่ยวกับโรคเรื้อรังวาเปนโรคเวรกรรม เชื่อวาถูก
ลงโทษเพราะทําผิดและเชื่อวาเกิดขึ้นในตัวของผูปวยเอง 

3) กรรมพันธุ จากการศึกษาพบวาผูใหขอมูลรายหนึ่งมีประวัติบุคคลในครอบครัวเปน
มะเร็งมากอนจึงเชื่อวาสาเหตุการเปนโรคมะเร็งของตนเกิดจากกรรมพันธุ สอดคลองกับการศึกษาที่
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พบวาโรคมะเร็งที่พบบอยหลายชนิด อุบัติการณการเกิดจะสูงขึ้นในผูที่มีประวัติมะเร็งในครอบครัว
อยางนอย 3 เทา และในกรณีของมะเร็งเตานมและมะเร็งลําไสจะพบวา ความเสี่ยงในการเกิดมะเร็ง
สูงขึ้นเปน 25-30 เทา (กําพล   ศรีวัฒนกูล, 2542) 

4)ไมทราบสาเหตุ ผูใหขอมูลรายหนึ่งใหขอมูลวาตนเองไมมีสาเหตุอะไรท่ีจะทําใหเกิดโรค
ได 

สําหรับสาเหตุที่แทจริงของการเกิดโรคมะเร็งยังไมสรุปไดแนชัด  แตมีทฤษฏีซ่ึงเปนที่
ยอมรับกันมากกวา มะเร็งเกิดจากความผิดปกติของรหัสพันธุกรรม หรือ ดี.เอ็น.เอ(DNA) หรือยีนส 
(Genes) ของเซลล เมื่อรหัสพันธุกรรมผิดปกติ ก็จะมีผลทําใหเกิดการสรางเซลลที่ผิดปกติเพิ่ม
จํานวนขึ้นเรื่อยๆโดยที่รางกายไมสามารถควบคุมไดยีนสที่มีความผิดปกตินี้เรียกวา ออนโคยีนส   
(Oncogenes) หรือยีนสมะเร็งทําหนาที่ควบคุมความเจริญเติบโตของเซลลในรางกาย ซ่ึงเชื่อวาใน
รางกายของคนเรามียีนสนี้อยูแลว แตยังคงอยูในภาวะสงบยังไมเร่ิมการทํางาน จนกวาไดรับ        
การกระตุนโดยสารกอมะเร็ง (Carcinogen) เชน เกิดการติดเชื้อ หรือสารเคมีตางๆโดยการกระตุน
บอยครั้ง และเปนเวลานานเพียงพอจะทําใหยีนสนี้เร่ิมทํางาน และก็จะกอใหเกิดความผิดปกติของ
เซลล เมื่อไดรับเขาไปในรางกายอยูบอยครั้งจะทําใหยีนสปกติดังกลาวกลายเปนเซลลผิดปกติหรือที่
เรียกวา “เซลลมะเร็ง” นอกจากนี้ ยังมีปจจัยที่สงเสริมใหเกิดโรคมะเร็งไดงายขึ้น หรือชวยปองกัน
ไมใหเกิดโรคมะเร็ง ไดแก ภาวะภูมิตานทาน ภาวะโภชนาการ รวมทั้งความสมบูรณของอวัยวะ
นั้นๆของแตละบุคคลดวย (ผุสดี   สายชนะพันธ, 2546) 

   
2.เหตุผลในการใชแพทยทางเลือกเสริมการแพทยแผนปจจบุันในการดูแลตนเองของผูปวยมะเร็ง 
 จากผลการศึกษาพบวา ผูใหขอมูลทั้งหมดเมื่อรับรูคําวินิจฉัยของแพทยวาเปนโรคมะเร็ง     
ไดตัดสินใจรับการรักษาดวยการแพทยแผนปจจุบันเปนทางเลือกแรก  และไดรับความทุกขทรมาน
จากการรักษา ทั้งทางดานรางกาย จิตใจ จิตวิญญาณ  ตลอดจนการรูสึกไมแนนอนของการรักษา 
ผูใหขอมูลทุกรายในการศึกษาครั้งนี้จึงมีการแสวงหาการแพทยทางเลือกมาเสริมการดูแลตนเอง  
ดวยเหตุผลที่แตกตางกันพอสรุปได  ดังนี้ 1) เพื่อเสริมการรักษาทางการแพทยปจจุบัน  2) เพื่อ
ปองกันการแพรกระจายของมะเร็งและการสงเสริมสุขภาพ 3) เพื่อบรรเทาความไมสุขสบายทาง
จิตใจ  4) เพื่อบรรเทาความไมสุขสบายทางรางกายที่เกิดจากผลขางเคียงของการรักษาโดยการแพทย
แผนปจจุบัน ไดแก การมีรูปลักษณที่เปลี่ยนไป   อาการออนเพลียที่ตองพึ่งพาผูอ่ืน การอาเจียน จาก
ผลการศึกษาจะเห็นไดวาผูใหขอมูลจะมีอาการคลื่นไสอาเจียนเมื่อรับยาเคมีบําบัด ทั้งนี้เนื่องจาก
สารเคมีบําบัดจะไปกระตุนเคมีรีเซพเตอร  ทริกเจอร  โซน (Chemoreceptor  Trigger  Zone)
และศูนยควบคุมการอาเจียน(Vomitting Center)ซ่ึงผูปวยมักมีอาการเบื่ออาหารรวมดวย     
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(กัญจนรัชต  แสงสวาง, 2549) สอดคลองกับการศึกษาของประทุม (2538) ซ่ึงพบวาสตรีมะเร็งเตา
นมภายหลังที่ไดรับเคมีบําบัดมีอาการออนเพลีย คล่ืนไสอาเจียน  เยื่อปากอักเสบ     และรับประทาน
อาหารไมได   
  จากผลการศึกษาการใหเหตุผลในการใชการแพทยทางเลือกของผูใหขอมูลขางตน พบวา
ผูใหขอมูลใชการแพทยทางเลือกเพราะเชื่อวานาจะไดประโยชนจากการใชแมบางอยางจะไมมี    
การพิสูจนทางวิทยาศาสตรวาสามารถรักษามะเร็งใหหายได โดยจะชวยในการบรรเทาอาการตางๆ 
หรือชวยในการสรางภูมิคุมกันแกรางกายและสรางความหวังได   ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากการรักษา
ดวยการแพทยแผนปจจุบันยังไมสามารถรักษามะเร็งใหหายขาดไดทุกราย   ทั้งยังมีผลขางเคียง
มากมาย(พรทิพา   ทิชา, 2542) และโรคมะเร็งมีความไมแนนอนของการกลับเปนซ้ํา  นอกจากนี้
บุคคลโดยทั่วไปจะมีความกลัวมะเร็งโดยคิดวามะเร็งเปนโรคที่คุกคามตอชีวิต  ตลอดจนทําใหเกิด
ความทุกขทรมานตอรางกาย และทําใหเกดิการเปลี่ยนแปลงภาพลักษณ  ผูปวยมะเร็งที่ใชการแพทย
ทางเลือกจึงตองการความหวัง  หรือส่ิงที่ยึดเหนี่ยวดานจิตใจหรือตองการทําทุกอยางที่ตนสามารถที่
จะทําได (วราภรณ  แกววิลัย, 2545) โดยไมเลือกวาจะเปนการรักษาแผนปจจุบันหรือแผนโบราณ 
และจะพยายามเลือกใชบริการที่คิดวามีประสิทธิภาพที่สุดทั้งสองระบบ (เบญจา  ยอดดําเนนิ, จรรยา  
เศรษฐบุตร และ กฤตยา  อาชวนิจกุล, 2529) ซ่ึงการที่ผูปวยมะเร็งสวนใหญใชการแพทยทางเลือก
เสริมการแพทยแผนปจจุบัน เนื่องมาจากความตองการไดรับการตอบสนองของผูปวยมะเร็งอยาง
เปนองครวมทั้งในดานรางกาย  จิตใจ สังคมและจิตวิญญาณ ที่เปนผลกระทบทั้งจากโรคและ       
การรักษา สอดคลองกับการศึกษาของศิริไท (2541) ซ่ึงพบวาสตรีมะเร็งเตานมภายหลังการผาตัดมี
การแสวงหาวิธีการรักษาอื่นรวมดวยเพื่อตองการดูแลสุขภาพใหดีขึ้น โดยมีความหวังที่จะให
สุขภาพไดรับการสงเสริมสรางสุขภาพใหแข็งแรง และมีชีวิตที่ยาวนานมากยิ่งขึ้น  และสอดคลอง
กับรายงานการสํารวจการใชการบําบัดแบบเสริมโดยการมีสวนรวมของผูปวยมะเร็งจํานวน 100 
ราย ผูปวยมะเร็งใชการบําบัดแบบเสริมสวนใหญใชเพื่อบําบัดอาการซึมเศรา วิตกกังวล และนอน
ไมหลับ โดยเชื่อวาการบําบัดแบบเสริมมีประสิทธิภาพในการชวยใหสามารถเผชิญกับความเครียด
และลดความไมสุขสบายจากความเจ็บปวยและการรักษารวมถึงเพิ่มความสามารถในการควบคุมได
(Sparber etal., 2000 อางในวราภรณ  แกววิลัย, 2545) 
 ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยได จําแนกการดูแลตนเองโดยใชการแพทยทางเลือกเสริม
การแพทยแผนปจจุบันในการดูแลตนเองของผูปวยมะเร็ง เปน 4 ดานดังนี้ 

1. การดูแลสุขภาพโดยใชการแพทยทางเลือกดานโภชนาการ ผูใหขอมูลมีวิธีการดูแลตนเอง
ใหดานการรับประทานอาหารดวยวิธีการตางๆ ดังนี้  
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 1 )  การปรับ เปลี่ ยนพฤติกรรมการรับประทานอาหาร   ไดแก  การ เนน                   
การรับประทานอาหารปลอดสารพิษ   บางรายไดปรับเปลี่ยนรูปแบบการรับประทานอาหารตาม
แนวทาง ชีวจิต   อาหารเจ   และอาหารมังสวิรัติ การรับประทานอาหารมังสิรัติ เปนการนํา
หลักธรรมทางศาสนามาประพฤติปฏิบัติตามแนวความเชื่อของกลุมสันติอโศก ไดแกการรักษาศีล
อยางเครงครัด ละเวนการบริโภคเนื้อสัตว และผลิตภัณฑที่เปนผลพลอยไดจากสัตว เชน นม ไข เชื่อ
วาถาสามารถลด ละ ในความเอร็ดอรอยของรสชาติและความพึงพอใจในรูป  รส  กล่ิน ของอาหาร
ได ยอมที่จะนําไปสูการลดละในการบริโภคปจจัยอ่ืนไดตอไป  เปนการลดการสรางบาป(ชฎาภรณ   
เกตุสม, 2547) 

   2) การงดอาหารแสลง/เครื่องด่ืมที่มีแอลกอฮอล  ที่เชื่อวามีผลในทางลบกับ        
การเจ็บปวย  จากการศึกษาพบวาผูใหขอมูลสวนใหญดูแลตนเองโดยรับประทานผัก ผลไมปลอด
สารพิษ ลดการทานเนื้อสัตว  เนนการรับประทานเนื้อปลา งดอาหารแสลง อาหารที่กดหรือทําลาย
ระบบภูมิคุมกัน ที่มีผลเสียหายตอสุขภาพ การเลี่ยงอาหารที่มีน้ําตาลเนื่องจากน้ําตาลจะรบกวนและ
ทําใหเซลลเม็ดเลือดขาวทํางานไดนอยลง  การเลี่ยงอาหารหมักดองจะปองกันยีสต เชื้อแบคทีเรีย 
และสารพิษในอาหารหมักดอง ซ่ึงเปนปจจัยเส่ียงที่ทําใหเกิดมะเร็ง(อุดมศักดิ์   มหาวีรวัฒน และ
คณะ, 2547) สอดคลองกับการศึกษาของ ลักษณา (2540) เกี่ยวกับเรื่องอาหารตานมะเร็งวาใหลด     
การรับประทานอาหารที่มีโปรตีน ไขมันสูง เพิ่มอาหารพวกผัก  ผลไม และวิตามิน 

 จากผลการศึกษาพบวาผูใหขอมูลไดมีการใชการแพทยทางเลือกในการดูแลตนเอง
ดานการรับประทานอาหาร    มีการปรับแบบแผนพฤติกรรมการรับประทานอาหาร  สอดคลองกับ
การศึกษาเชิงคุณภาพเกี่ยวกับความเชื่อของหญิงชาวฮองกงที่เปนมะเร็งเตานมและครอบครัวจํานวน 
20 ครอบครัว พบวาหญิงชาวฮองกงและครอบครัวทั้งหมดใชการบําบัดแบบเสริมดวยอาหารและ
การแพทยแผนจีน  โดย 16 ใน 20 ครอบครัวปรับเปลี่ยนวิถีชีวิตในการรับประทานอาหารและการ
ปรุงอาหาร และ 14 ใน 20 ครอบครัวเชื่อวาสาเหตุของมะเร็งเตานมเกิดจากการรับประทานอาหาร
บางชนิด เชน   อาหารที่มีไขมันสูง อาหารจําพวกเนื้อวัว ไก หรืออาหารทะเลบางชนิดอาจมีสารพิษ
เจือปนนอกจากนี้การรับประทานกุง ปู ไกและหานจะทําใหเกิดการกลับเปนซํ้าของโรคมะเร็ง
(Simpson, 2003  อางในวราภรณ  แกววิลัย, 2545) 

  3)   การใชสมุนไพรและยาพื้นบาน  มีทั้งสมุนไพรไทย ไดแก หญาปกกิ่ง ซ่ึงใน
การใชตองมีการงดอาหารบางชนิดดวย  หญาปกกิ่ง เปนสมุนไพรที่มีสารกลัยโคไซด (จี 1 บี)    
สารฟลาโวนอยด  กรดไซรินจิก และสารไกโคฟงโกไลฟดสเมื่อใชรวมกับการรักษามะเร็งแผน
ปจจุบันจะชวยลดอาการขางเคียงจากการรักษา โดยพบวาเม็ดเลือดขาวชนิดแมคโคฟาจจะทําหนาที่
ทําลายเชื้อโรคและสิ่งแปลกปลอมไดดีขึ้น สงเสริมการทํางานของระบบภูมิคุมกัน ทําใหรางกาย
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สามารถตอสูกับการแพรกระจายของมะเร็งได และยังมีการศึกษาที่พบวาหญาปกกิ่งใชไดผลใน
ผูปวยมะเร็งหลายชนิด (สุภาภรณ  ปติพร และสุดใจ พรหมเกิด, 2545) หญาปกกิ่งยังเปนสมุนไพรที่
หาไดงายในทองถ่ิน สามารถขยายพันธุ เพาะปลูกไดเอง และยังเปนการพึ่งพาตนเอง(สํานักงาน
ควบคุมโรคติดตอเขต 10 , 2542) นอกจากนี้ผูใหขอมูลบางรายมีการใชยาสมุนไพรตมจากหมอ
พื้นบาน  สวนสมุนไพรจีนไดแก น้ํายาเทียนเซียน และเพงเกยอ้ึง  สมุนไพรตามความหมายใน
พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน หมายถึง พืชที่ใชทําเปนเครื่องยาซึ่งหาไดตามพื้นเมืองมิใช
เครื่องเทศ  แตในความหมายของตําราไทยจะหมายถึง ยาซึ่งสวนใหญไดจากพฤกษชาติ สัตวหรือ 
แร ซ่ึงมิไดผสมหรือแปรสภาพ (รุงระวี  เต็มศิริฤกษกุล, 2542) ใชบําบัดรักษาอาการเจ็บปวย ซ่ึงเปน
การดูแลสุขภาพแบบการแพทยแผนไทยที่ประหยัด  ทําใหผูใชอบอุนใจ สามารถเยียวยาไดทั้งกาย
และใจ ซ่ึงเปนการดูแลสุขภาพองครวม  สอดคลองกับการศึกษาของกาญจนาและคณะ (2542) ที่
ศึกษาเกี่ยวกับการใชสมุนไพรของผูติดเชื้อเอดสและผูปวยโรคมะเร็งพบวาผูปวยโรคมะเร็งมี    
ความตองการใหโรงพยาบาลและสถานบริการของรัฐเปดบริการ    รักษาดวยสมุนไพรควบคูไปกับ
การรักษาแผนปจจุบันเพื่อเปนอีกทางเลือกหนึ่งของผูปวย   การนําสมุนไพรมาใชนี้มีทั้งการเสาะ
แสวงหามาดวยตนเองและมีผูอ่ืนแนะนํา ซ่ึงมีบางรายใชตอเนื่องมาจนถึงปจจุบันเนื่องจากใชแลว
รูสึกวารางกายแข็งแรงขึ้น ทานอาหารไดมากขึ้น  บางรายไดหยุดใชเนื่องจากไมเห็นผลในการรักษา  
เพราะเกรงใจแพทย และกลัวตานฤทธิ์เคมีบําบัด ในการใชสมุนไพรนี้พบวาผูใหขอมูลบางราย
ไมไดใหขอมูลการใชกับแพทยผูรักษา เนื่องจากการรับรูถึงการมีทัศนคติในทางลบของเจาหนาที่
ทีมสุขภาพตอการใชการแพทยทางเลือก สอดคลองกับการวิจัยเชิงคุณภาพเกี่ยวกับความเชื่อในเรื่อง
ของการบําบัดแบบเสริมดวยอาหารและการแพทยแผนจีนในหญิงที่เปนมะเร็งเตานมและครอบครัว 
จํานวน 20 ครอบครัว พบวาทั้งหมดไมไดบอกการใชการบําบัดแบบเสริมกับเจาหนาที่ทีมสุขภาพ
(Simpson, 2003 อางในวราภรณ  แกววิลัย, 2545) และสอดคลองกับการศึกษาของศิริไท (2541) 
เกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพแบบองครวมของสตรีมะเร็งเตานมภายหลังผาตัดพบวากลุม
ตัวอยางแสวงหาการรักษาดวยวิธีการอื่นรวมกับการรักษาแผนปจจุบันโดยการแสวงหาคําตอบดวย
ตนเอง และไดรับจากบุคคลอื่นมากกวาไดรับจากเจาหนาที่แพทย พยาบาลเพื่อลดความทุกขทรมาน 
เชน ยาตม ยาหมอ ยาสมุนไพร   

2. การดูแลสุขภาพโดยใชการแพทยทางเลือกดานการออกกําลังกาย  จากการศึกษาผูให
ขอมูลมีการออกกําลังกายใน 2 รูปแบบ  คือ 1).ออกกําลังกายจากการประกอบกิจกรรมประจําวัน  
การทํางาน  2).  การออกกําลังกายที่มีรูปแบบที่ชัดเจน และมีการปฏิบัติอยางสม่ําเสมอ ซ่ึงการออก
กําลังกาย มีผลดีตอกลไกทางเคมีในสมอง คือ สมองเปนโรงงานผลิตสารเคมีกับเปนศูนยกลางของ
สวิตซบอรดที่ควบคุมคอมพิวเตอร   สารเคมีสําคัญที่สมองผลิตขึ้นแลวสงเขากระแสเลือด ไดแก     
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นูโรทรานสมิตเตอร ตัวส่ือขาวสารไปสูสมองอื่นและอวัยวะสําคัญตางๆโดยเฉพาะทําใหระบบ
ภูมิคุมกันหรือภูมิตานทานทําหนาที่ดีและรวมกันเปนทีมนูโรทรานสมิตเตอรของสมองมี 3 ตัวที่
สําคัญมาก คือ นอรเอพิเนฟริน  ซีโรโทนินและโดปามีน  การผลิตจะเปนไปในรูปแบบสมดุลและ
ผลิต จากสวนตางๆของสมอง ไมใชที่ใดที่เดียว เมื่อมีการกระจายของสารเคมีไปทํารางกาย จะทํา
ใหเกิดผลดี คือ เจริญอาหาร  อารมณมั่นคงไมหวั่นไหว  มีความเชื่อมั่นในตนเอง  สมองมีปฏิกิริยา
โตตอบความเครียดไดดี (ธันย  โสภาคย, 2541) ซ่ึงสอดคลองกับรัญจวน (2541)ที่กลาววา การออก
กําลังกายแบบแอรโรบิกทําใหการไหลเวียนเลือดดีขึ้น เสริมสรางสมรรถภาพของรางกาย ทําใหเกิด
การของฮอรโมนเอนเดอรฟน ทําใหรูสึกสดชื่น ลดอาการไมสบายเนื้อตัว รวมทั้งทําใหภูมิตานทาน
เพิ่มขึ้น เม็ดเลือดขาวทํางานไดดีขึ้นเสริมภูมิตานทาน และสอดคลองกับผลการศึกษาของพัสมณฑ
และราตรี (2538) ที่พบวาผลของการออกกําลังกายสามารถลดอาการออนเพลียลงในกลุมตัวอยางที่
ไดรับเคมีบําบัด อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
             3.  การดูแลสุขภาพโดยใชการแพทยทางเลือกดานอารมณ  เปนวิธีการดแูลสุขภาพทางเลือก
วิธีหนึ่งที่ผูปวยมะเร็งใหการยอมรับและนํามาใชในการดแูลสุขภาพตนเอง  พอสรุปไดดังนี้                       

         1) การคิดในทางบวก / การมีสติอยูกับตัวเองผูใหขอมูลมีการปรับเปลี่ยนวิธีคดิโดย
ไมทอแท  ส้ินหวัง  มีสติอยูกับตัวเอง มุงมั่นที่จะดูแลตนเอง ซ่ึงผูปวยที่โรคแพรกระจายไปอยาง
รวดเร็ว คือผูปวยมักมีอาการซึมเศรา เก็บกด ส้ินหวัง และสูญเสียกําลังใจที่จะตอสูกับโรค ในทาง
ตรงขามลักษณะของผูปวยที่โรคสงบและมีอายุยืนยาวกวา มักจะมีพลังที่จะตอสูกับโรค มีความเชื่อ
วาตนสามารถเอาชนะโรคได มีเจตคติในทางบวกตอโรคและการรักษาของแพทย และมีความตั้งใจ
แรงกลาที่จะมีชีวิตอยูตอไป (พรศรี  คิดชอบ, 2536) การมีสติสัมปชัญญะ  ทําใหจิตเห็นความจริงที่
เปนปญญา หลุดพนจากความทุกข  ทําใหเกิดมีขวัญและกําลังใจในชีวิตตอไปเพราะสติทําใหเกิด
คุณคาแกชีวิต (สาโรช    รัตนากร, 2537) นอกจากนี้จากผลการวิจัยพบวาผูใหขอมูล พยายามปรับ
จิตใจไมใหเครียดกับการรักษา  ซ่ึง ลลิตา (2542) กลาววาความเครียดทางจิตใจมีผลตอสภาพ
รางกาย ถาบุคคลจมอยูกับความซึมเศรา ส้ินหวัง รางกายก็จะรับแตสัญญาณแหงความตายในทาง
ตรงกันขาม ถาบุคคลมีความสุขสงบ สามารถจัดการกับความเครียดไดอยางมีพลัง รางกายก็จะรับ
สัญญาณแหงการมีชีวิตอยู ระบบภูมิคุมกันจะทํางานชวยใหโอกาสของการอยูรอดมีมาก  

         2) ดานสมาธิและจิตวิญญาณ  ผูใหขอมูล 3 รายไดปฏิบัติตามวิธีการของโยเรเปน
ทางเลือกหนึ่งในการกลอมเกลาจิตใจ    โยเร มาจากภาษาญี่ปุน คําวาโจเร (Johrei) ซ่ึงมีความหมาย
วา “การชําระดวงวิญญาณใหสะอาดบริสุทธิ์” โจเรชวยขจัดความขุนมัวในดวงจิต ทําใหรางกายและ
จิตใจแจมใส สุขภาพดีขึ้น (ไอลดา  ศราทธทัต, 2540) 
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 นอกจากนี้ผูใหขอมูลทุกรายมีการดูแลสุขภาพทางเลือกที่เช่ือมโยงกับไสยศาสตร 
ความเชื่อ และศาสนาดวยวิธีการที่แตกตางกันตามแนวทางของศาสนาพุทธ  ไมวาจะเปนการบน
บานกับสิ่งศักดิ์สิทธขอใหหายจากโรค ซ่ึงเปนอํานาจที่อยูเหนือธรรมชาติ  ทําใหผูปวยมีความหวัง 
สามารถทําจิตใจใหสงบลงได เพราะคิดวาสิ่งศักดิ์สิทธิ์เปนสิ่งที่เหนือธรรมชาติ (Super  Natural) 

เปนสิ่งที่เกงกลาสามารถมากที่สุด  สามารถอยูเหนือกฏเกณฑธรรมชาติ สามารถที่จะบันดาลสิ่ง
ตางๆได (บุปผา   ชอบใช, 2536) 

 จากผลการศึกษาพบวาผูใหขอมูลใชการสวดมนตเปนวิธีการเยียวยาทางจิต
วิญญาณ เปนวิธีการที่ผูปวยมะเร็งพยายามที่จะหาความสงบใหกับจิตใจ  หรือเปนการควบคุม
พฤติกรรมที่จะทําใหอารมณของตนเองสงบลง  เปนวิธีการที่เปนกิจกรรมในศาสนาพุทธ ที่มี
หลักการในการทําใหจิตใจสงบนิ่ง จะสั่งสมองสวนไฮโปทาลามัสทําใหเรงประสิทธิภาพของเม็ด
เลือดขาวใหกําจัดมะเร็งไดดีขึ้น (ศิริไท  พฤกษะศรี, 2541) และเพื่อทําใหเกิดปญญา  นําไปสู       
การไตรตรองอยางมีเหตุผล เกิดการศึกษาและวิเคราะห  เกิดความรูและการยอมรับปญหาและหา
แนวทางปฏิบัติเพื่อแกไขและบรรเทาผลกระทบ  จนเกิดกําลังใจที่จะตอสูกับปญหา (สํานักงาน
ควบคุมโรคติดตอเขต 10, 2542) 

 การดูแลสุขภาพทางเลือกดานสมาธิมีความเกี่ยวของอยางใกลชิดกับสุขภาพดาน
วิญญาณ (Spiritual)  มีความเปนนามธรรมที่เปนความรูสึกซึ่งบังเกิดขึ้นในจิตใจโดยไมจําเปนตอง
ใชเหตุผลในการพินิจพิเคราะห   ซ่ึงในทัศนะของสุขภาพองครวมเชื่อวา ความรู สึก  และ
ประสบการณทาง  จิตวิญญาณ สามารถสงผลกระทบตอสุขภาพหรือภาวะปกติสุขของบุคคล ซ่ึง
ทัศนะของสุขภาพแบบองครวม ที่ตระหนักถึงความสําคัญของวิญญาณที่มีตอสุขภาพนี้ สอดคลอง
กับปรัชญาโบราณทางศาสนาที่มีความเชื่อวา ประสบการณทางจิตวิญญาณสามารถกอใหเกิด
ความรูสึกเมตตากรุณา จิตใจที่สงบ ความรูสึกนี้เปนหลักสําคัญของสุขภาพ เนื่องจากเปนการแสดง
ถึงความสมดุลระหวางประสบการณท่ีมีอยูภายในและภายนอกของมนุษย (อุดมศักดิ์  มหาวีรวัฒน
และคณะ, 2547) จากการศึกษาพบวาสมาธิ เปนวิธีการหนึ่งที่ผูใหขอมูลนํามาใชเพื่อลดความทุกข
ทรมานจากการเจ็บปวย การทําสมาธิเปนการทําใหรางกายอยูในภาวะปลอดโปรง อิสระจาก
ความรูสึกวิตกกังวลและการตึงตัวของกลามเนื้อ สามารถฟนฟูรางกายทั้งระบบใหกลับสูสภาวะ
สมดุล  รางกายมีภูมิตานทานดีขึ้น (ศิริไท  พฤกษะศรี, 2541) สอดคลองกับการศึกษาที่ผานมาที่
พบวาการทําสมาธิชวยลดอาการคลื่นไส อาเจียน ลดความวิตกกังวล มีจิตใจแจมใสขึ้นปฏิบัติ
กิจวัตรประจําวันไดดีขึ้น   และ  สอดคลองกับการศึกษาของสมพร  และคณะ  (2539) ที่ได
ทําการศึกษานํารองทดลองใหผูปวยเพศหญิงเปนมะเร็งลําไสไดรับการผาตัด เคมีบําบัด และรังสี
รักษา ทําการปฏิบัติสมาธิตอเนื่องทุกวัน เพื่อลดอาการปวดและอาการขางเคียงของเคมีบําบัดและ
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รังสีรักษา เชน ผมรวง จํานวนเม็ดเลือดขาวลดลง จากผลการศึกษานํารองนี้เปนขอมูลสนับสนุนวา
การปฏิบัติสมาธิอาจจะทําใหผูปวยมะเร็งที่ไดรับทั้งเคมีบําบัดและรังสีรักษามีอาการแพนอยลง   

 3)  ผลการศึกษาพบวาผูใหขอมูลรายหนึ่งไดใชดนตรีบําบัดเพื่อบรรเทาความ
เจ็บปวดจากการไดรับยาเคมีบําบัด   สอดคลองกับการศึกษาคนควาวิจัยของ  Buckwalter 

et.al.1985  พบวาดนตรีมีผลตอการเปลี่ยนแปลงทั้งทางรางกายและจิตใจของมนุษย สามารถ
นํามาใชรวมกับการรักษาทางการแพทยไดผลดีในเรื่องความเจ็บปวด ลดความวิตกกังวล ความกลัว 
เพิ่มกําลังการเคลื่อนไหว สรางแรงจูงใจใหเกิดสติ ความนึกคิด อารมณและจิตใจที่ดี ชวยใหรางกาย
สดชื่นแข็งแรง ผอนคลาย (เอกสารประกอบการประชุมวิชาการ เร่ือง การแพทยผสมผสานในการ
ดูแลผูปวยโรคมะเร็ง, 2549) สอดคลองกับการวิจัยของจิราภี    สุนทรกุล ณ ชลบุรี (2003) พบวาการ
ใชดนตรีบําบัดสามารถลดความวิตกกังวลในผูปวยมะเร็งได และการศึกษาของวัลลภา   สังฆโสภณ
(2536) ที่ศึกษาผลของดนตรีตอความปวดและทุกขทรมานในผูปวยมะเร็ง  ผลการศึกษาพบวาผูปวย
เมื่อไดฟงดนตรี จะมีความปวดและทุกขทรมานนอยกวาขณะไมไดฟงดนตรีอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ 
 4.การดูแลสุขภาพโดยใชการแพทยทางเลือกดานการขับถาย ผูใหขอมูล 3 รายมีการใช      
ดีท็อกซเปนการแพทยทางเลือกในการดูแลตนเองดานการขับถายเพื่อเปนการลางสารพิษในรางกาย
การทําดีท็อกซ   คือการสวนลางทองตามแนวทางชีวจิต เปนการลางท็อกซินออกจากรางกาย           
ท็อกซินคือพิษที่เกิดจากการรับประทานอาหารที่ไมมีประโยชน อยูในสิ่งแวดลอมที่มีมลพิษมากๆ
และสะสมในรางกาย การทําดีท็อกซจะใชน้ํากาแฟ  น้ํามะนาว หรือน้ําสมมะขามตมก็ได(สาทิส    
อินทรกําแหง, 2541) 
 จากผลการศึกษาพบวา ผูใหขอมูลใหความเห็นวาปจจุบันสุขภาพของตนดีขึ้นมากนอย
แตกตางกันไป  โดยมากจะมีความเห็นสอดคลองกันวาตนแข็งแรงขึ้น คือมีเร่ียวแรงที่จะดําเนินชีวิต
ไดตามปกติเหมือนชวงกอนที่จะปวย     ผูใหขอมูลบางคนไมไดใหความสนใจ วาเนื้อรายนั้นจะอยู
ในรางกายตนอยูหรือไม หากแตปจจุบันสามารถอยูรวมกับโรคมะเร็งที่เปนอยูได  ผูใหขอมูลทุกราย
ยังใหความสําคัญกับการแพทยแผนปจจุบันเปนทางเลือกแรกในการดูแลตนเอง  โดยบางรายมีการ
ใชแพทยทางเลือกควบคูในการดูแลตนเองตอเนื่องถึงปจจุบัน  
 ผลการศึกษาพบวาผูปวยมะเร็งกลุมนี้มีการดูแลรักษาสุขภาพอยางเปนองครวม ดวยวิธีการ
ของตนเองหลายวิธี   ถึงแมวาการแพทยแผนปจจุบัน จะพัฒนาวิทยาการและเทคโนโลยีเพื่อ        
การแกไขปญหาสุขภาพของผูปวยมะเร็งอยางรวดเร็วเทาไรก็ตาม ความเปนจริงทางสังคมก็คือ 
การแพทยแผนปจจุบันไมไดเปนทางเลือกเดียวในการแกไขปญหาสุขภาพไดอยางสมบูรณ 
การแพทยทางเลือกจะมีแนวคิดตอสุขภาพแบบองครวม กลาวถึงชีวิตครอบครัวท้ังรางกาย 
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ความรูสึก จิตและวิญญาณ สอดคลองกับการการศึกษาการรับรูคุณภาพชีวิตของผูปวยมะเร็งเตานม
ในสวีเดนที่ใชการบําบัดแบบเสริมเปรียบเทียบผูปวยมะเร็งที่ไมไดใชการบําบัดแบบเสริม  จํานวน 
120 ราย พบวากลุมตัวอยางที่ใชการบําบัดแบบเสริมมีจํานวนครั้งของการมารับการรักษาใน
โรงพยาบาล และระดับของความเครียดนอยกวากลุมตัวอยางที่ไมไดใชการบําบัดแบบเสริม
(Carlsson,Arman,Backman,  &Harmrin, 2001 อางใน วราภรณ  แกววิลัย, 2545) 
 
ขอเสนอแนะการนําผลการวจัิยไปใช 
 

1. การดูแลสุขภาพโดยใชการแพทยทางเลือก  เปนเรื่องที่ภาครัฐควรมีการสนับสนุนเพื่อ
เปนทางเลือกสําหรับประชาชนคนไทย และควรมีการเผยแพรขอมูลและความรูการแพทยทางเลือก
ทั้งดานบวกและลบใหแกประชาชนอยางทั่วถึงและเทาเทียมกัน เพื่อใหประชาชนไดมีโอกาส
พิจารณาหาทางออกและเรียนรูที่จะดูแลสุขภาพของตนเอง  การปฏิบัติการแพทยทางเลือกในบาง
กลุมมีการจําหนายผลิตภัณฑอาหารเสริมสุขภาพ และการปฏิบัติบางอยาง เชน    การใชสมุนไพร 
โดยกระทรวงสาธารณสุขควรตองดูแล แนะนําอยางใกลชิด 

2. ควรจัดใหมีเครือขายสําหรับผูปวยโรคมะเร็งในลักษณะกลุมชวยเหลือตนเอง (Self   

Help Group) เพื่อเปดโอกาสใหผูปวยไดมีการแลกเปลี่ยนขอมูล  ประสบการณในการดูแลตนเอง 
การปรับทุกข การชวยเหลือ และใหกําลังใจซึ่งกันและกัน 

3. การปฏิบัติกิจกรรมทางศาสนา  การทําสมาธิ  การขอพร และความคุมครองจาก         
ส่ิงศักดิ์สิทธ์ิ หรือส่ิงที่ผูปวยยึดเหนี่ยวในชีวิต  เปนวิธีการที่ผูปวยใชกันมากและชวยใหผูปวยมี
กําลังใจที่จะตอสูกับโรคไดมากทําใหลดความวิตกกังวล ดังนั้นจึงควรมีการสงเสริมใหผูปวย
โรคมะเร็งมีการใชกิจกรรม  ทางศาสนาในการดูแลตนเอง   เพื่อเปนการตอบสนองความตองการ
ดานจิตวิญญาณ   

4. จากการศึกษาครั้งนี้พบวาผูปวยมะเร็งสวนใหญไมไดใหขอมูลการใชแพทยทางเลือก
กับแพทยผูรักษา จึงควรมีการศึกษาทัศนคติของการใชการแพทยทางเลือกในเจาหนาที่ทีมสุขภาพ 
เพื่อเปนขอมูลในการจัดการพัฒนาบุคลากรที่เกี่ยวกับการดูแลผูปวยมะเร็งในประเด็นของการเพิ่ม
ความรู การปรับทัศนคติ หรือวิธีการปฏิบัติ เพื่อใหเกิดการสื่อสารเกี่ยวกับการแพทยทางเลือก
ระหวางทีมสุขภาพกับผูปวยมะเร็งมากยิ่งขึ้น 
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