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บทคัดยอ 

 

 งานผูวิจัยน้ีมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิต

วิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง เปนการวิจัยคุณภาพและเชิงปริมาณ  การ

วิจัยเชิงคุณภาพไดใชวิธีการเลือกจากการบอกตอแบบลูกโซ หรือสโนวบอล (Chain or Snowball 

Sampling) การเก็บรวบรวมขอมูลเชิงคุณภาพ ดวยการสัมภาษณและสังเกตพฤติกรรมจากกลุม

ตัวอยางจํานวน 30 คน ตรวจสอบความนาเช่ือถือไดของขอมูลดวยวิธี สามเสา วิเคราะหขอมูลโดย

การแปลความหมายของขอมูล จัดหมวดหมูและสรุปเน้ือหาแตละประเด็น และเก็บรวบรวมขอมูลเชิง

ปริมาณโดยใชแบบสอบถามจากการสกัดกระทงคําถาม จากเชิงคุณภาพ โดยผานขบวนการสกัดคําถาม

ดวยระบบ ATLAS.ti จํานวน 50 คนสถิติที่ใชในการวิเคราะหและนําเสนอขอมูลวิจัยไดแก รอยละ 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน Pearson’s  Product – Moment  Correlation coefficient 

 

 ซึ่งผลการศึกษาพบวา การรับประทานอาหารมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึด

มั่นตอพระพุทธศาสนาที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .317, p-valve = 0.025) การรับประทาน

อาหารมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .363, p-valve = 

0.010) สัมพันธภาพระหวางบุคคลมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา

ที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .422, p-valve = 0.002) สัมพันธภาพระหวางบุคคลมีความสัมพันธ

กับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .656, p-valve = 0.000) พัฒนาทาง

ปญญา มีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพทุธศาสนาอยางมทีีร่ะดับความเช่ือมั่น 

0.05 (r= .649, p-valve = 0.000) พัฒนาทางปญญา มีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูที่

ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .519, p-valve = 0.001) การจัดการความเครียดมีความสัมพันธกับ

ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .481, p-valve = 

0.000) การจัดการความเครียดมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 

(r= .472, p-valve = 0.001) 
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 ผลจากการวิจัยในครั้งน้ีช้ีเห็นวาการรับประทานอาหาร สัมพันธภาพระหวางบุคคล พัฒนา

ทางปญญาและการจัดการความเครียดมีความสัมพันธกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็ง

ลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ซึ่งสามารถขามผานความทุกขที่เกิดกับตน ดวยการพยายามปฏิบัติ

อยูในกรอบของศีล 5 และเช่ือในผลของการกระทําวาการคิด พูด ทํา ที่ดีมีผลตอดีตอตนเองและผูอื่น  
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Abstract 

 

 The objective of this research was to study health practice and Spiritual 

Well-Being of Colorectal cancer patients with colostomy bag. It was a quantitative 

and qualitative research. The qualitative research method used was Chain or 

Snowball Sampling. The qualitative data was collected by interviewing and 

observation of behavior of 30 patients. Data reliability test was done by Triangulation 

Method, classified by the data, analysis and interpret action, then conclusion each 

issue.  The quantitative data was collected by using questionnaires, derived from 

answers of  the  30 patients sampled in the qualitative data collecting ; and 

processed, by ATLAS.ti system, with sample size  of 50 people.  Statistics used to 

analyze and present the research information were percentage, average, standard 

deviation, and Pearson’s  Product – Moment  Correlation coefficient. 

 

 The research results indicated that  food consumption is related to 

happiness in faith of Buddhism  at confidential level of 0.05 (r= .317, p-valve = 

0.025). Food consumption was related to happiness of present being at confidential 

level of 0.05 (r= .363, p-valve = 0.010). Interpersonal relationship is related to 

happiness in faith of Buddhism  at confidential level of 0.05 (r= .422, p-valve = 

0.002). Interpersonal relationship was related to happiness of present being at 

confidential level of 0.05 (r= .656, p-valve = 0.000). Intellectual development was 

related to happiness in faith of Buddhism  at confidential level of 0.05  (r= .649, p-

valve = 0.000).Intellectual development was related topresent being at confidential 

level of 0.05(r= .519, p-valve = 0.001) . Stress management is related to happiness in 
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faith of Buddhism  at confidential level of 0.05 (r= .481, p-value = 0.000). Stress 

management was related to present being at confidential level of 0.05 (r= .472, p-

valve = 0.001) 

 The research results indicated that food consumption, interpersonal 

relationship, intellectual development, and stress management were related to 

spiritual happiness of Colorectal cancer patients with colostomy bag. They can get 

over the suffering happen to them by trying to conform to the 5 Commandments of 

Buddishm and  believe in results of action that are good thinking, talking and doing   

for providing good results for them and the other people. 
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บทท่ี 1 

บทนํา 

 

 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

 อัตราการตายจากโรคมะเร็งนับวันจะสูงข้ึนทั่วทุกมุมโลก เปนสาเหตุการตายประมาณ   

รอยละ 13 ของอัตราตายทั้งหมด องคการอนามัยโลกคาดการณวา ในปพ.ศ. 2558 จะมีผูปวยราย

ใหมเพิ่มข้ึนจากปละ 10.10 ลานคนเปน 15.70 ลานคนและในป พ.ศ. 2563 จะมีคนตายดวย

โรคมะเร็งมากกวา 11 ลานคน โรคมะเร็งลําไสใหญและทวารหนักเปนสาเหตุของอัตราการตายทั่วโลก

เปนที่ 3 ของชนิดการเกิดมะเร็ง สถิติในประเทศ จากรายงานทะเบียนมะเร็งระดับโรงพยาบาล 

(hospital-based cancer registry) พ.ศ. 2555 ของสถาบันมะเร็งแหงชาติ พบวามะเร็งลําไสใหญ

และทวารหนักในเพศชายพบมากเปนอันดับ 2 (รอยละ 16.2) ของโรคมะเร็งที่พบบอย 15 อันดับแรก 

ชวงอายุที่พบมากที่สุดคือ 55- 65 ป และในเพศหญิงพบเปน ลําดับ 3 (รอยละ 9.48) และพบมาก

ที่สุดที่ชวงอายุ 50- 65 ป จากขอมูลสถิติที่ศูนยมะเร็งแหงชาติลาสุดขอมูลผูปวยมะเร็งลําไสใหญป 

พ.ศ. 2556 มีจํานวน 202 รายตอป ศูนยมะเร็งชลบุรีขอมูลผูปวยมะเร็งลําไสใหญ ปพ.ศ. 2556 มี

จํานวน 147 รายตอป ศูนยมะเร็งสุราษฎธานี ขอมูลผูปวยมะเร็งลําไสใหญ ในป พ.ศ. 2556 มีจํานวน 

89รายตอป ศูนยมะเร็งอุบลราชธานี ขอมูลผูปวยมะเร็งลําไสใหญ ปพ.ศ. 2556 เทากับ 115 รายตอป 

ศูนยมะเร็งลพบุรีต้ังแตเดือนตุลาคมปพ.ศ. 2556 ถึง ตุลาคมปพ.ศ. 2557 เทากับ 216 รายตอป ศูนย

มะเร็งที่อุดรธานีขอมูลผูปวยมะเร็งลําไสใหญ ปพ.ศ. 2556 เทากับ 75 ราย เปนชาย 43 ราย เปนหญิง 

32 ราย ศูนยมะเร็งลําปาง ขอมูลผูปวยมะเร็งลําไสใหญ ป พ.ศ. 2555 เทากับ 53 รายเปน ชาย 24 

ราย เปนหญิง 29 ราย เปนตน นอกจากน้ียังพบวาการเกิดมะเร็งลําไสใหญมีอุบัติการณสูงข้ึนเมื่ออายุ

มากข้ึน (เกศิณี ธีรทองดี และคณะ. 2557 : 69) 

 สถาบันมะเร็งแหงชาติจัดโครงการรณรงคมะเร็งลําไสและทวารหนัก ในโอกาสครบรอบ 72 

ปกรมการแพทยประจําป 2557 จัดกิจกรรมเผยแพรความรู และบริการทางการแพทยสําหรับ

ประชาชนทั่วไป ณ.สถาบันมะเร็งแหงชาติ บรรยายพิเศษเรื่อง “มะเร็งลําไสใหญ ภัยรายใกลตัวคุณ”

ในวันที่ 11-14 มีนาคม พ.ศ. 2557 (สถาบันมะเร็งแหงชาติ กระทรวงสาธารณสุข. 2557) 

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย มีแผนการดําเนินงานในโครงการบําเพ็ญพระราชกุศล เน่ืองใน

วันคลายประสูติ สมเด็จพระเจาลกูเธอ เจาฟาจุฬาภรณวลัยลักษณอัครราชกุมาร ีในวันที่ 4 กรกฎาคม

ของทุกป ซึ่งทางโรงพยาบาลมีการดําเนินการดังกลาวอยางตอเน่ืองทุกป โดยในป พ.ศ. 2557 มี

โครงการตรวจรักษาเฉพาะบุคคลในมะเร็งปอดและมะเร็งลําไสใหญจะเปนการรักษาเฉพาะบุคคลจะ

ทําใหผูปวยไดรับการรักษาที่มีคุณภาพ และเหมาะสมกับสภาพรางกายของแตละคนมากข้ึน (ไทยรัฐ
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ออนไลนโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ กับภารกิจสนองพระปณิธาน “เจาฟาหญิงจุฬากรณ” ดึงคนไทยพน

..... “มะเร็ง” ราย. 2557)    

 แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 11 (พ.ศ.2555-2559) มีวิสัยทัศนวา “ประชาชนทุกคน

มีสุขภาพดี รวมสรางระบบสุขภาพพอเพียง เปนธรรม นําสูสังคมสุขภาวะ” หน่ึงในยุทธศาสตรหลักใน

การพัฒนาคือการมุงเนนการสงเสรมิสขุภาพ การปองกัน การควบคุมโรค และคุมครองผูบรโิภคเพื่อให

คนไทยแข็งแรงทั้งรางกาย จิตใจ สังคม และปญญา มีคนเปนศูนยกลางพัฒนา โดยพัฒนาสุขภาพแบบ

ย่ังยืนเพื่อใหเกิดความสมดุลและเนนสรางสุขภาพมากกวาการซอมสุขภาพ จึงมีการสงเสริมการออก

กําลังกาย การควบคุมการบริโภค สนับสนุนลด ละ เลิกอบายมุข หลีกเลี่ยงปจจัยเสี่ยงที่มีผลกระทบ

ตอสุขภาพ เพราะสถานการณปญหาสุขภาพไดมีการเปลี่ยนแปลงไปอันเน่ืองจากวิถีการดําเนินชีวิต 

พฤติกรรมการบริโภคและคานิยมใหมในสังคมไทยที่เนนการดูแลสุขภาพดวยการใชยาและบริการทาง

การแพทยที่เกินความจําเปน (สํานักงานสาธารณสุขอําเภอเมืองสุรินทร. 2556)  

ปจจุบันพฤติกรรมของประชาชนเนนสะดวกสบาย ขาดการเอาใจใสดูแลสุขภาพของตนเอง 

ทําใหพบวามีโรครายตาง ๆ เกิดข้ึนมากมาย โดยเฉพาะโรคมะเร็งซึ่งเปนปญหาที่สําคัญระดับหน่ึงของ

โลกเน่ืองจากมะเร็งสวนใหญรักษาไมหาย ทําใหมีการสูญเสียชีวิต มีคาใชจายโดยรวมในอัตราที่สูง

โดยเฉพาะประเทศไทย โรคมะเร็งกําลังเปนโรคที่คราชีวิตคนไทยซึ่งนับวันจะมากข้ึนจนกลายเปน

สาเหตุการตายอันดับตน ๆ ของคนไทย ซึ่งการรักษามะเร็งในปจจุบันการแพทยแบบแผนก็มีการ

จัดการกับมะเร็งดวยวิธีใหม ๆ มากมายและการแพทยแผนธรรมชาติหรือเรียกวาการแพทยทางเลือก

ก็มีไมนอยที่รวมรักษามะเรง็ และไดมีการพิสูจนวิจัยจนเปนทีย่อมรบัแลวจาก องคการอนามัยโลกหรือ

สถาบันมะเร็งแหงชาติหรัฐอเมริกาในระดับหน่ึง (ธนากร โรจนทัพพะ. 2551 : 11) เน่ืองจากคนไทยมี

การรับประทานอาหารแบบตะวันตกกันมากข้ึน มีการปรุงแตง ดังน้ันจึงมีสารพิษที่ปนเปอนมากับ

อาหารในรูปแบบตาง ๆ เชน สารบอแรกซเปนสารเคมีที่มีช่ือทางการคาวา นํ้าประสานทอง เพงแซ 

หรือผงกรอบ เปนตน (ชวัลรัตน สมนึก, เกษมศรี พรมมี และ ภานุวัฒน ทองกอน. 2554 : 107) จาก

การศึกษาทางจุลชีววิทยาของผลิตภัณฑอาหารทะเลแหงดิบและอาหารทะเลแหงพรอมบริโภคไดแก 

หมึกแหง ปลาแหง ปลาเสนและหมึกปรุงรส กะป และผลิตภัณฑอื่น ๆ โดยเก็บตัวอยางจากตลาด

หนองมน จังหวัดชลบุรีและตลาดบานเพ จังหวัดระยองในระหวางเดือนกรกฎาคม- ธันวาคม 2550 

จํานวนทั้งสิ้น 1,026 ตัวอยางพบการปนเปอนของเช้ือราและยีสตเกินมาตรฐาน 421 ตัวอยาง 

(บัญญัติ สุขศรีงาม และคนอื่น ๆ. 2553 : 87) อีกทั้งการรับประทานอาหารที่ใหพลังงานมาก ๆ เชน

อาหารพวกแปง นํ้าตาล และไขมัน ทําใหมีรางกายทีอ่วนนํ้าหนักเกินมโีอกาสเสีย่งทีจ่ะเปนมะเรง็ลาํไส

ใหญมากกวาที่มีรางกายผอมหรือขนาดปานกลาง (วิจิตร บุญะโหตระ. 2542 : 54) 

 จากรายงานการสํารวจสุขภาพประชาชนไทย การบริโภคผักและผลไมในปริมาณที่เพียงพอ

สงผลดีตอสุขภาพทั้งในดานการปองกันและชะลอการเกิดโรคเรื้อรัง ทั้งน้ีเน่ืองจากผักและผลไมเปน
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แหลงสําคัญของวิตามิน แรธาตุ ใยอาหารและพฤกษาเคมี (Phytochemical) หลากหลายชนิด จาก

การรายงานขององคการอนามัยโลกระบุวา การบริโภคผักและผลไมที่ตํ่ากวาเกณฑมาตรฐานใน

ประเทศที่กําลังพฒันาทําใหประชากรเสียชีวิตมากกวา 2.5 ลานคนตอป และมียังความสัมพันธกับการ

เกิดโรคมะเร็ง โรคหัวใจ และโรคเสนเลือดในสมองตีบ พ.ศ.2543 -2547 คนไทยอายุ 15 ปข้ึนไปทั้ง

หญิงและชายรับประทานผักและผลไมเฉลี่ยเพียงวันละ 3.4 และ3.5 สวนมาตรฐาน ตามลําดับ ซึ่งตํ่า

กวาเกณฑมาตรฐานที่อนามัยโลกกําหนดไวคือควรบริโภควันละ5 -7.5 สวนมาตรฐานและใน พ.ศ. 

2551-2552 คนไทยอายุ 15 ปข้ึนไปรับประทานผักและผลไมนอยลงอีกเฉลี่ยเพียงวันละ 3.1 และ3.0 

ตามลําดับ สวนมาตรฐานลดลงจากรอยละ 21.7 ใน พ.ศ.2546-2547 และเปนรอยละ 17.7 (9 ลาน

คน) ใน พ.ศ. 2551-2552 ดังน้ันจะเห็นวาประชาชนใหความสําคัญตอการบริโภคผักและผลไมลดลง

เรื่อย ๆ (สํานักนโยบายและยุทธศาสตร กระทรวง สาธารณสุข. 2554 : 6) 

 จากการศึกษาในตําราหรือทบทวนในวรรณกรรม และคําบอกเลาจากประสบการณของ

ผูปวยจะบอกวา โรคมะเร็งเปนโรคอันตรายใกลเคียงกับความตาย นอกจากมีผลกระทบกับอาการ

เจ็บปวดจากทางรางกายแลว ยังมีผลกระทบ ตอผูปวยทางดานจิตใจดวย ไมวาจะมีอาการหดหู ทอแท 

สิ้นหวัง วิตกกังวล ภาวะซึมเศรา อารมณเครียด หรือ การไมยอมรับความจริง และลดคุณคาในตนลง 

ไดมีการทําการวิจัยในผูปวยที่ทําการผาตัดลําไสผานทางชองทองพบวา หลังจากการผาตัดมีอัตราการ

ใชยาแกปวดมากที่สุด สงผลตอการเกดิภาวะขางเคียงตอการฟนตัวของลําไสใหญอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติ และมีปจจัยที่สงเสริมใหเกิดการปวดคือ ปจจัยทางดานอารมณและจิตใจ ผูปวยที่มี กลัว 

ความเครียด วิตกกังวล จะสงผลตอการหายใจ จะหายใจเร็วข้ึน ทั้งยังไปกระตุนใหกลามเน้ือเกร็งตัว

คาง ทําใหใหเพิ่มระดับความเจ็บปวด และมีความอดทนตอความปวดลดลง มีงานวิจัยที่พบอีกวา 

ปจจัยดานสิ่งแวดลอมที่ดีจะสงเสริมใหมีการปรับตัวและอดทนตอสิ่งเราไดมากข้ึน (วรลักษณ ฉิมวัย.

2552 : 1-2) ผูปวยที่มารับการผาตัดในโรงพยาบาลบานโปงใน ป 2547–2553 รอยละ 69.4 (59 ใน 

85 ราย) มีการกระจายของมะเร็งลําไสใหญในตําแหนงตางกัน ทําใหผูปวยเสียโอกาสที่จะทําให

หายขาด สภาพของโรค มีหลายรายที่ไดรับการผาตัดมะเร็งลําไสใหญแลวตองทําการผาตัดทวารเทียม

ทางหนาทองแบบถาวร ทําใหผูปวยเสียภาพลักษณ เน่ืองจากพยาธิสภาพของโรค (ปว วุฒิจริยากุล. 

2554 : 749) 

 การรักษาหลักของโรคมะเร็งลําไสใหญคือการผาตัด ผูปวยมะเร็งลําไสใหญทีไ่ดรับการผาตัด

ทําทวารเทียมไมวาจะเปนชนิดช่ัวคราวหรือชนิดถาวร ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงโครงสรางและการทาํ

ทวารเทียมเปนสิ่งที่ทําใหผูปวยตองมีการปรบัตัวทั้งดานรางกาย จิตใจ จิตสังคม และจิตวิญญาณ ทั้งน้ี

เพราะการผาตัดเปลี่ยนชองทางการขับถายมีผลตอการเปลี่ยนแปลงภาพลักษณ จึงมีผลกระทบตอ

จิตใจทันที อีกทั้งทางดานรางกายน้ันคือตองถายอุจจาระทางหนาทอง และจําเปนตองมีถุงรองรับ

อุจจาระติดไวที่หนาทองตลอดเวลา และผูปวยที่มีทวารเทียมยังตองเผชิญสี กลิ่น และกาซ ที่ออกมา
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รบกวน ภายในถุงมีอุจจาระซึ่งเปนสิ่งที่ไมนาดู จะเห็นวารูปแบบการดําเนินชีวิตที่ตองเปลี่ยนแปลงไป

จากเดิม ไมวาจะเปนเรื่องการออกกําลังกาย การทํางาน การเดินทาง การพักผอน การเขาสังคม 

ตลอดจนการขาดความรูในเรื่องการดูแลทวารเทียม เชนการทําความสะอาดและการเปลี่ยนถุงรองรับ

อุจจาระ (นวพร ชิตมน. 2549 อางถึงใน ทิพวรรณ คุนุพันธ. 2553 : 2-3) 

 ใจเพชร กลาจน. (2553 : 45) ไดทําวิจัยและไดอางในพระไตรปฎกเลมที่ 15 ขอ 122 วา 

“ทุกขยอมไมตกถึงผูหมดกังวล” จะเห็นวาทุกขยอมไมมีในผูไรกังวล ควรฝกลด ละ เลิกและหลีกเลี่ยง

อารมณที่ทําลายสุขภาพ หรืออารมณที่เปนพิษ ไดแกความไมสบายใจ ความกลัว ความวิตกกังวล 

ความเครียด ความไมโปรงไมโลง ความไมพอใจ พยาบาท ความเรงรีบ เรงรัด ความโลภ โกรธ หลง ที่

ยึดติดเอาแตใจ เปนตน เพราะผูมีอารมณดังกลาว รางกายจะหลั่งสารแอดดรีนารีนออกมาจากตอม

หมวกไต มันจะกระตุนเซลลเน้ือเย้ือทุกสวนของรางกาย ผลิตพลังงานมากเกินความพอดีตอรางกาย 

ทําใหเผาทําลายเซลลเน้ือเย่ือทุกสวนในรางกาย รางกายจะเกิดปฏิกิรยิารีเฟล็กซเกร็งตัวเพื่อจะบีบเอา

อารมณที่เปนพิษออก แตรางกายไมสามารถบีบออกได เพราะเปนอารมณอยูที่จิต ที่อาศัยรางกายอยู

เทาน้ัน กลามเน้ือจึงเกิดเกร็งตัวอยูตลอดเวลา ทําใหเลือดลมไหลเวียนไมสะดวก ตรงกันขามถาเรา

สามารถสลายอารมณดังกลาวได จิตใจมีความสุข รูสึกเบิกบานแจมใส กลามเน้ือจะคลายตัวลง เพราะ

ไมมีพิษที่จะตองบีบออก จะมีสารที่เรียกวา เอ็นโดรฟนก็จะหลั่งออกมาจากตอมใตสมองที่ช่ือวา      

พิทูอิทารี สารน้ีมีฤทธ์ิระงับปวดชวยผอนคลาย 

 ดังน้ันการสรางความรูความเขาใจตอวิถีชีวิตของผูปวยที่มีทวารเทียมและผูเกี่ยวของจึง

สําคัญมากอีกทั้งเพื่อทําความเขาใจตอความรูสึกนึกคิดและทัศนคติของผูปวยที่มีทวารเทียม ที่มีตอ

ความเปลี่ยนแปลงน้ัน จําเปนตองปรับเปลี่ยนการปฏิบัติตน และสรางกระบวนเรียนรู มีการเก็บ

รวบรวมขอมูลโดยการสงัเกตสัมภาษณเจาะลกึผูปวยที่มีทวารเทียม จากผูใหขอมูลจํานวน 11 ราย นํา

ขอมูลที่ไดมาถอดความแบบคําตอคํา วิเคราะหขอมูลโดยการวิเคราะหเน้ือหา วิเคราะหสรุปประเด็น

สะทอนแนวคิด และสอบถามขอมูลผลการวิจัยพบวา วิถีชีวิตของผูปวยที่มีทวารเทียม ประกอบดวย 

ความหมาย ความรู ความเขาใจตอวิถีชีวิตใหมของผูที่มีทวารเทียมของตนเอง (สายสมร เฉลยกิตติ

และคณะ.  2556 : 31)มีการวิจัยเรื่องประสบการณดานจิตใจของผูปวยโรคมะเร็งระยะลุกลาม เปน

การศึกษาโดยใชวิธีวิจัยเชิงคุณภาพตามแนวคิดเชิงปรากฏการณวิทยา ทําการวิจัยผูปวยโรคมะเร็ง

ระยะลุกลาม จํานวน 9 ทาน ผลการศึกษาไดพบวาประสบการณดานจิตใจของผูปวยโรคมะเร็งระยะ

ลุกลามน้ัน สามารถแบงเปนประเด็น ๆ คือ1.การประคับประคองชีวิตใหดํารงอยู คือการดําเนินชีวิต

อยูอยางมีความหวัง การปรับตัวกับการเปลี่ยนแปลงและการยอมรับสภาพที่เกิดข้ึน 2. ความทุกขอัน

เน่ืองจากโรคมะเร็งลุกลาม สรางความเจ็บปวดทรมานทางดานรางกาย จิตใจถูกรบกวนดวยความคิด

ถึงความตายและการพลัดพรากจากสิ่งที่รัก 3. ความตองการดานคุณภาพชีวิตเพื่อตอบสนองความพึง

พอใจในชีวิต และการดําเนินชีวิตอยูอยางมีคุณภาพ ซึ่งประกอบดวยการมีชีวิตเหมือนคนปกติ ไดรับ
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ความเคารพในคุณคาศักด์ิศรีของความเปนมนุษย และความสามารถในการพึ่งพาตนเอง (ณฤดี กิจทวี. 

2552 : ง) 

 วิถีทางที่จะตองรักษาไวซึ่งความมั่นคงในชีวิต พฤติกรรมของมนุษยน้ีเองที่จะนําไปสูความ

ตองการใหเกิดความมั่นคงทางดานรางกาย (Physiological Integrity) ความมั่นคงดานจิตใจ 

(Psychic Integrity) และความมั่นคงทางดานสังคม (Social Integrity) ซึ่งเปนความตองการพื้นฐาน

ของมนุษย  จึงถือวาบุคคลจําเปนตองมีการปรับตัว เพื่อรักษาความสมดุลของรางกาย จิตใจ และ

สังคม ถาบุคลใดประสบความสําเร็จในการปรับตัวได ก็จะมีความมั่นคงในชีวิต ซึ่งพฤติกรรมที่

แสดงออกใหเห็นก็คือการมีสุขภาพที่ดี ยอมรับความเปนจริง มีความพึงพอใจในชีวิต (สายพิณ    

เกษมกิจวัฒนา. 2525 : 29 อางถึงใน จิตรา จาวยนต. 2528 : 5-6) 

 วิไลลักษณ ตันติตระกูล (2552 : 28) ไดทําการศึกษาวิจัยใชกรอบแนวคิดทฤษฎีความผาสุก

ทางจิตวิญญาณในสภาวะที่เจ็บปวย (A Middle-Range Theory of Spiritual Well- BeinG in 

illness) ของ O’ Brien (2008) คนหาความหมายทางจิตวิญญาณจากประสบการณความเจ็บปวย 

ความทุกขทรมานจากสภาวะโรค เพื่อไปสูความผาสุกทางจิตวิญญาณ ใหผูปวยมีความสมดุลทั้ง

รางกาย และ จิตใจ และจิตวิญญาณ โดยประกอบไปดวยปจจัยหลักคือ ความสัมพันธระหวางการ

ปฏิบัติตนที่สัมพันธกับกิจกรรมทางศาสนา กับความผาสุกทางจิตวิญญาณ พบวา ศาสนาเปนสิ่งที่

สําคัญที่สุดที่จะชวยคงไวซึ่งคุณภาพชีวิตที่ดีของผูปวยได และ จิตวิญญาณที่ดีจะเกิดข้ึนไดเมื่อบุคคล

ไดทําความดี หรือจิตไดสัมผัสกับสิ่งที่มีคุณคาอันสูงสุด เชนการเขาถึงพระรัตนตรัย การมีเมตตา การ

เสียสละ 

 องคการอนามัยโลกไดใหนิยามของ “สุขภาพ” วา เปนภาวะที่ไมเพียงแตปราศจากโรค แต

ยังหมายรวมถึงความเปนปกติสขุทั้ง กาย ใจ สังคม และปญญา จะเห็นไดวานิยามน้ีครอบคลุมสุขภาพ

ใน 4 ดานอยางสมบูรณ และเปนภาพรวมของคนทั้งคน ซึ่งอาจกลาวไดวาเปน “ดุลยภาพของชีวิต” 

ซึ่งนักวิชาการทางการแพทยและสาธารณสุขในซีกโลกตะวันตกกลับมีวิธีคิด มุมมอง หรือกระบวน

ทัศนในเรื่องสุขภาพแบบแยกสวน แนวคิดไดแพรกระจายไปทั่วโลกตลอดระยะเวลาไมนอยกวา 50 ป

ที่ผานมา สุขภาพถูกครอบงําดวยวิธีคิดที่วาคนเหมือนเครื่องจักร แยกเปนสวน ๆ จิตใจและรางกาย

เปนคนละสวนกัน การคิดแบบน้ีทําใหเกิดการดูแลสุขภาพแบบแยกเปนสวน ๆ กอใหเกิดองคความรู

และเทคโนโลยีในการรักษาเฉพาะทาง ลึกลงไปเปนเรื่อง ๆ แตละอวัยวะ แตละโรค ไมไดสนใจ

ความสัมพันธขององคประกอบยอย ๆ ของชีวิต ไมไดเปนการดูแลคนทั้งคน 

 สมเด็จพระมหติลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม พระบรมราชชนก (หรือประชาชนรูจักกันในนาม

กรมหลวงสงขลานครินทร และสมเด็จพระราชบิดาแหงการแพทย) พระองคมีพระราชดํารัสกับ

นักศึกษาแพทยวา “ฉันไมตองการใหเธอมีความรูการแพทยเพียงอยางเดียว ฉันตองการใหเธอเปนคน

ดวย” จะเห็นวาพระองคทรงเห็นสุขภาพเปนแบบองครวม โดยเฉพาะความสัมพันธของสุขภาพ
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รางกายและจิตใจ และพระองคยังทรงเตือนนักศึกษาแพทย อยามัวรักษาแตโรคหรือรางกายสวนใด

สวนหน่ึง แตใหคํานึงถึงการดูแลเอาใจใสผูปวยทั้งคนอยางองครวมทั้งกาย จิตใจ และครอบครัวสังคม 

ดวยความเมตตาตอเพื่อนมนุษยดวยกัน (กรรณิกา ปญญาวงค. 2556 : 6) 

 ตามความหมายทางพุทธศาสนาและทางจิตเวชพุทธวิธีในการดูแลสุขภาพแบบองครวม 

ไดแกพุทธวิธีการดูแลรักษาและเสริมสรางสุขภาพเชนการออกกําลังกาย การรับประทานอาหารที่มี

ประโยชนพอประมาณ การพักผอนโรคใชยาสมุนไพรไลพอกทาหยอด และมีพุทธวิธีบําบัดโดยใชพระ

ธรรมโอสถซึ่งเปนวิธีแหงปญญา เปนสิ่งที่มนุษยปฏิบัติไดดวยตนเอง เชน ฟงธรรม พิจารณาธรรมและ

ปฏิบัติธรรม เปนเหตุใหจิตผองใสผอนคลายทุกขได เปนผลดีตอสุขภาพ การสวดสาธยายบทธรรมมิใช

เพื่อความศักด์ิสิทธ์ิแตเพื่อใหผูปวยเกิดการเรียนรู มีปญญาเขาใจชีวิตมนุษย และธรรมชาติของชีวิต ที่

ปรากฏในพระไตรปฎกเพราะการปฏิบัติธรรม การฟงธรรม พิจารณาธรรม เช่ือวาผูปฏิบัติ ไมเครียด

จะผอนคลายรางกายจะสรางภูมิคุมสูงและภูมิคุมกันจะตอตานโรคได โรคจะทุเลาเบาบางและหายลง

ไปได 

 มนุษยจะตองพยายามดูแลรักษาเพื่อใหรางกายกลับสูสภาวะปกติใหเร็วที่สุดวิธีการสําคัญที่

ใชปกปองสุขภาพน้ัน คือการมีพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพที่ถูกตองและ สม่ําเสมอ (Palank. 1991) 

พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพในความหมายของเพนเดอร (Pender. 1996) หมายถึง การกระทําที่มุงการ

บรรลุระดับสูงสุดของสุขภาพและความผาสุก (วรรณวิมล เมฆวิมล. 2553 : 9) ซึ่งพฤติกรรมของ

มนุษยสามารถที่จะพัฒนาได พระพุทธศาสนาไดกลาวถึงรูปแบบวิธีการพัฒนาไววา ความประพฤติ

สุจริต ทางกาย วาจาใจ และอาชีวะเปนเรื่องของการฝกฝนในดานพฤติกรรม โดยเฉพาะพฤติกรรมที่

เคยชิน “ศีล”จะเปนเครื่องมือทีใ่ชในขบวนการศึกษาและพัฒนามนุษย การดําเนินชีวิตของมนุษยที่อยู

รวมกัน “ศีล”จะทําใหเกิดความเปนระเบียบในความเปนอยู เอื้อโอกาสใหเกิดการพัฒนาจนเกิด

พฤติกรรมเคยชินกับความดี ตามแบบอยางของศีลที่เปนกรอบใหฝกปรือในดานคุณภาพและ

สมรรถภาพของจิต ทําใหจิตเกิดการพัฒนา มีความเขมแข็งอดทน มีความกรุณาเอื้อเฟอ มีความเพียร

พยายามและแนวแน (พระอภัย อภิชาโต (ชูขุนทด). (2554 : 13-14) ดังน้ันการปฏิบัติรักษาศีลจะ

นําพาสูความผาสุกทางจิตวิญญาณได โดยทุกคนสามารถกระทําบทบาทของตนใหเหมาะสม ซึ่ง

พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพในความคิดของ เพนเดอร น้ัน ครอบคลุม 6 ดาน คือ ความรับผิดชอบตอ

สุขภาพ กิจกรรมทางดานรางกาย การรับประทานอาหาร การมีสัมพันธภาพระหวางบุคคล การ

จัดการกับความเครียด และการพัฒนาทางปญญาไดสอดคลองกับหลักการดูแลสุขภาพตามหลักธรรม

ทางพุทธศาสนา เพื่อสรางคนในชุมชนใหมีสุขภาพดี ที่นโยบายของกระทรวง สาธารณสุขเนนการ

สรางคุณคาใหกับบุคคลในการเรียนรูและพากเพียรปฏิบัติ และนําประสบการณการปฏิบัติของบุคคล

มาเปดมิติใหมของการมีสุขภาพดีไดดวยตนเอง 
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 จากที่กลาวมาทั้งหมดขางตน ผูวิจัยสนใจที่จะศึกษาการปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวย

มะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง วามีการดูแลสุขภาพดวยทฤษฎี การปฏิบัติตนดานสุขภาพ

ของเพนเดอร 6 ดานที่สอดคลองกับหลักคําสอนในพระศาสนา เปนการดูแลสุขภาพโดยปฏิบัติตนดวย

ความพากเพียรใหอยูในกรอบของศีล 5 คือ การลด ละ เลิกสิ่งที่เปนพิษโทษภัยตอสุขภาพและเช่ือใน

ผลของการกระทํา แลวสามารถดําเนินชีวิตเปนปกติดวยใจที่ผาสุก จนมีความเขมแข็งทั้งรางกายและ

จิตใจและเกิดความผาสุกที่แทจริงและย่ังยืนดานสุขภาพ และผลที่ไดจากงานวิจัยน้ี จะกอใหเกิดการ

พัฒนาองคความรูในการปฏิบัติตนเพื่อสงเสริม ความผาสุกทางจิตวิญญาณและนําความรูมา

ประยุกตใชหรือนํามาพัฒนาคุณภาพชีวิตผูปวยมะเร็งตอไป  

 

คําถามการวิจัย 

 1. การปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญทีม่ีทวารเทียมหนาทองเปน

อยางไร 

 2.  ความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเรง็ลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองเปน

อยางไร 

 3. ความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของ

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองเปนอยางไร 

 

วัตถุประสงคของการทําวิจัย 

 1.  เพื่อศึกษาการปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 

 2. เพื่อศึกษาความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญทีม่ีทวารเทียมหนาทอง 

 3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพ กับความผาสุกทางจิต

วิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 

 

ขอบเขตการวิจัย 

  1. ขอบเขตพื้นที่ศึกษา การวิจัยใชระเบียบวิธีวิจัยเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณเลือกพื้นที่

แบบเจาะจง (Purposive Sampling) คือพื้นที่โรงพยาบาลพระมงกฎเกลา โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 

โรงพยาบาลราชวิถี สถาบันมะเร็งแหงชาติและโรงพยาบาลวชิรพยาบาล 

 2. ขอบเขตเน้ือหา ผูวิจัยทําการวิจัยเกี่ยวกับความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดาน

สุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง การวิจัยครั้ง

น้ีศึกษาเจาะลึกในประเด็นตาง ๆ ดังน้ี 
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 ระยะท่ี 1 วิธีวิจัยเชิงคุณภาพ ศึกษาเจาะลึกถึงขอมูลทัว่ไปและปจจยัการปฏิบัติดานสุขภาพ

ที่มีความสัมพันธกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง โดย

อางอิงทฤษฏีการสงเสริมสุขภาพของเพนเดอร (Pender et al., 1996) มาเปนกรอบแนวคิดในการ

วิเคราะหขอมูลทั่วไปและปจจัยการปฏิบัติดานสุขภาพที่มีความสัมพันธกับความผาสุกทางจิตวิญญาณ

ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองโดยศึกษาการปฏิบัติตนดานสุขภาพของเพนเดอร 6 

ดานดังน้ีคือ ดานความรับผิดชอบตอสุขภาพ ดานกิจกรรมทางรางกาย ดานการรับประทานอาหาร 

ดานการมีสัมพันธภาพระหวางบุคคล ดานการพัฒนาทางปญญาดานการจัดการกับความเครียดและ

ความผาสุกทางจิตวิญญาณใช ของพอลลูทเซียน และเอลลิสัน (Paloutzian & Ellion. 1982) ไดแบง

ออกเปน 2 สวนความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนาและความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูซึ่งผูวิจัยมี

ความสนใจจะศึกษาความสัมพันธ ระหวาง การปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญาณของ

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง จากน้ันนํามาวิเคราะหสาระองคความรูและนําสูการ

สรางกระทงคําถามในระยะวิจัยเชิงปริมาณในข้ันตอไป 

 ระยะท่ี 2 วิธีวิจัยเชิงปริมาณ นําการวิจัยเชิงคุณภาพมาสรางกระทงคําถามเพื่อหา

ความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไส

ใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง และนําผลจากการศึกษามาใชในการวางแผนพัฒนาความรูในการปฏิบัติ

ตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองใหมีความผาสุกขณะปฏิบัติตนดาน

สุขภาพในชีวิตประจําวันไดอยางปกติสุข 

 3.  ขอบเขตดานผูใหขอมูลและกลุมตัวอยางการศึกษาครั้งน้ี ขอบเขตผูใหขอมูลและกลุม

ตัวอยางโดยการเลือกแบบเจาะจง (Purposive Sampling) ซึ่งมีรายละเอียดดังน้ี 

 ระยะท่ี 1 วิธีวิจัยเชิงคุณภาพ ลงพื้นที่สนทนากับผูใหขอมูล โดยสัมภาษณเชิงลึกผูใหขอมูล 

สังเกตการณแบบมีสวนรวมและไมมีสวนรวมในการปฏิบัติตนของผูใหขอมูล จํานวน 30 คนที่มี

คุณสมบัติดังน้ี 

 กลุมตัวอยาง เปนผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองทั้งเพศชาย และเพศหญิง 

ไมจํากัดอายุ และตําแหนงที่เกิดของมะเร็งลําไสใหญ โดยคัดเลือกเฉพาะเจาะจง ที่มารับการบริการที่

สถาบันมะเร็งแหงชาติ โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ โรงพยาบาลราชวิถี และ 

โรงพยาบาลวชิรพยาบาล โดยใชวิธีการบอกตอแบบลูกโซหรือสโนวบอล(Chain or Snowball 

Sampling) คือผูปวยทานหน่ึงแนะนําผูปวยอีกทานหน่ึงที่ปฏิบัติตนในการดูแลดานสุขภาพ โดยบอก

ตอ ๆ กันไปจนครบ 30 คน  

 ระยะท่ี 2 วิธีวิจัยเชิงปรมิาณ ลงพื้นที่สํารวจโดยใชแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางข้ึน 

 กลุมตัวอยางการวิจัยเชิงปริมาณ คือ ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองที่

สถาบันมะเร็งแหงชาติ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา โรงพยาบาลราชวิถี และ
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โรงพยาบาลวชิรพยาบาลกลุมตัวอยางจํานวน 50 ราย เน่ืองจากสถานที่พยาบาลตาง ๆ มิไดทําการเก็บ

สถิติผูปวยมะเร็งลาํไสใหญที่มีทวารเทยีมหนาทอง ไมสามารถทราบจํานวนประชากรที่แทจรงิทางสถิติ

ได ดังน้ันการเลือกกลุมตัวอยางที่ประชากรมีจํานวนนับไมแนนอน (Infinite Population) จึงเปน

วิธีการเลือกกลุมตัวอยางโดยไมใชหลักความนาจะเปน (Non-Probability) ดังน้ันจึงเลือกใชตัวอยาง

แบบเจาะจงหรือเรียกวาแบบพิจารณา (Purposive หรือ Judgmental Sampling) การเลือกกลุม

ตัวอยางโดยพิจารณาจากการตัดสินใจของผูวิจัยเอง ลักษณะของกลุมที่เลือกเปนไปตามวัตถุประสงค

ของการวิจัย การเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจงตองอาศัยความรู ความชํานาญและประสบการณใน

เรื่องน้ันๆของผูวิจัยซึ่งกลุมตัวอยางการวิจัยเชิงปริมาณโดยผูปวยเปนมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียม

หนาทอง มีคุณสมบัติตรงตามเกณฑที่กําหนดไว  และคัดเลือกกลุมตัวอยางจากผูปวยที่เปนมะเร็ง

ลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองมาใชบริการและเขากลุมทํากิจกรรมกับทางโรงพยาบาลน้ันๆ 

 

นิยามศพัทที่ใชทําการวิจัย 

 การปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญท่ีมีทวารเทียมหนาทอง หมายถึง 

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองไดพยายามปฏิบัติดูแลสุขภาพใหดีพรอม 4 มิติ คือการ

ปฏิบัติกิจกรรมตาง ๆ เพื่อสงเสริมใหเกิดภาวะสุขภาพดีทั้งดานรางกาย อารมณ สังคม และปญญา 

อาจกลาวไดวา เปนการปฏิบัติหรือการแสดงออกของบคุคลในการกระทํา หรืองดเวนการกระทําในสิ่ง

ที่มีผลตอสุขภาพ โดยอาศัยความรู ความเขาใจ เจตคติ และการปฏิบัติตนทางสุขภาพที่เกี่ยวของ

สัมพันธกันอยางดีและเหมาะสมโดยใชแนวการสงเสริมสุขภาพของ เพนเดอร เปนแนวทางในการ

ปฏิบัติตนดานสุขภาพมีดังน้ี 1. ดานความรับผิดชอบตอสุขภาพ 2. ดานกิจกรรมทางรางกาย 3. ดาน

การรับประทานอาหาร 4. ดานการมีสัมพันธระหวางบุคคล 5. ดานการพัฒนาทางปญญา 6. ดานการ

จัดการกับความเครยีด 

 ความผาสุกทางจิตวิญญาณหมายถึง ความสบายกาย สบายใจ พึงพอใจชีวิตที่เปนอยู

เพราะศรัทธาและเช่ือมั่นตอพระพุทธศาสนา ซึ่งความผาสุกทางจิตวิญญาณของพุทธศาสนิกชนน้ันจะ

เปนความสุขที่มีความเช่ือและศรัทธาตอพระพุทธศาสนาอยางสัมมาทิฏฐิคือ เช่ือมั่นวากรรมมีจริง 

เช่ือมั่นวาผลของกรรมมีจริง เช่ือมั่นวาสัตวโลกมีกรรมเปนของๆตนและเช่ือมั่นความรูแจงของ

พระพุทธเจาดวยการปฏิบัติอยูในกรอบของคุณธรรมคือศีล 5 ในการดําเนินชีวิต การมีศาสนาเปนที่ยึด

เหน่ียวจิตใจ เปนที่พึ่งทางใจ ทําใหคลายทุกข มีความเขาใจความเปนจริงของชีวิต ทําใหบุคคลมีชีวิตอยู

อยางมีสติปญญา จิตใจไมวาวุน มีการใชชีวิตอยางมีคา พยายามปรับตัวใหอยูไดอยางปกติสุข เปนผูที่

รูเปาหมาย มีความพึงพอใจตนเองในการทําความดีเพราะความดีสงผลใหใจเปนสุข และคอยๆ ปฏิบัติ

ดีย่ิงข้ึนเพื่อพัฒนาสูความสุขที่สูงสุดทางพุทธศาสนาคือ สภาวะที่จิตวิญญาณปลอดโปรงจากกิเลสทั้ง

ปวง ปราศจากความโลภ ความโกรธความหลงไมมีกามและอัตตา ไมยึดถือเปนตัวตน สามารถมองโลก
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ไดจริงตามความเปนจริง มีชีวิตอยูในโลกปจจุบันดวยจิตใจผองใสไมขุนมัว อันเปนความผาสุกทางจิต

วิญญาณที่แทจริงและย่ังยืน 

 ผูปวยมะเร็งลําไสใหญท่ีมีทวารเทียมหนาทอง หมายถึง บุคคลมีลักษณะที่สถาบันทาง

การแพทยวินิจฉัยวาเปนโรคมะเร็งลําไสใหญ ไดผาตัดมีทวารเทียมหนาทองทั้งช่ัวคราวและถาวร เปน

บุคคลทั้งเพศหญิงและเพศชาย ไมจํากัดอายุ และตําแหนงที่เกิดของมะเร็งลําไสใหญ และเปนบุคคลที่

ยินยอมใหขอมูลในการวิจัย 

 

ประโยชนที่จะไดรับ 

 1.  เปนแนวทางในการพัฒนาองคความรูในการปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็ง

ลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 

 2.  เปนแนวทางการศึกษาวิจัยเพื่อสงเสริมความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็ง

ลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 

 3. ประโยชนที่ไดจากผลของการวิจัยสามารถไปประยุกตใชหรอืนํามาพัฒนาใหดีย่ิงข้ึน

ตอไป 
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บทท่ี 2 

เอกสาร และงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 

 การศึกษาวิจัยเรื่องความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิต

วิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง เพื่อใหไดผลการศึกษาและไดคําตอบตาม

วัตถุประสงคผูวิจัยจึงอาศัยแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวของมาเปนแนวทางในการวางแผนเพื่อ

กําหนดกรอบแนวคิดและชวยอธิบายปรากฏการณที่จะเกิดข้ึนไดละเอียดและสมบูรณย่ิงข้ึน ผูวิจัยได

ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของเพื่อเปนความรูพื้นฐานและเปนแนวทางในการศึกษาวิจัย โดยมี

เน้ือหาดังน้ี 

 1. ความหมายของคําวาสุขภาพและพฤติกรรม(การปฏิบัติตน)ดานสุขภาพ 

 2. ทฤษฎีสงเสรมิสุขภาพของเพนเดอร 6 ขอ 

 3. แนวคิดความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

 4. ความรูเกี่ยวกับโรคมะเร็งลําไสใหญที่มทีวารเทียมหนาทอง 

 5. งานวิจัยที่เกี่ยวของทั้งในประเทศและตางประเทศ 

 6. กรอบแนวคิดงานวิจัย  

 ผูวิจัยไดศึกษาทฤษฎีที่เกี่ยวของกบังานในการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิต

วิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญทีม่ีทวารเทียมหนาทอง ขอบเขตตามเอกสารและงานวิจัยที่

เกี่ยวของซึง่จะกลาวตามลําดับดังตอไปน้ี 

 

ความหมายของคําวาสุขภาพ   

 พระพุทธเจาไดตรัสในเรื่องสุขภาพวา “อโรคยา ปรมา ลาภา” แปลวา “ความไมมีโรคเปน

ลาภอันประเสริฐ” เหมือนกับกวีเอกชาวโรมัน ช่ือจูเวนัล(Juvenal) ในศตวรรษที่2 ไดเขียนขอความ

วา “A healthy mind in a healthy body” บิดาแหงนักจิตวิทยาชาวอังกฤษกลาวา “A sound 

mind is in a sound body” การมีจิตใจที่สดใสยอมอยูในรางกายที่สมบูรณ จะเห็นวารางกายและ

จิตใจของมนุษยมีความสัมพันธกันอยางใกลชิด กลาวคือการมีสุขภาพดีทําใหจิตใจสุขสบายปราศจาก

ความเศราหมอง (สมศักด์ิ ศรีสันติสุข. 2552 : 95-96) 

 องคการอนามัยโลก ไดนิยามคําใหมของคําวา “สุขภาพ” วา “สุขภาพ หมายถึงสุขภาวะ

อันสมบูรณและมีความเปนพลวัต ทั้งทางรางกาย จิตใจ สังคม และปญญา (จิตวิญญาณ) และไมใช

เพียงปราศจากโรคและการเจ็บปวยเทาน้ัน” โดยใสคําวา “พลวัต (dynamic)” และ “จิตวิญญาณ 

(spiritual)” เพิ่มเขาไปในคํานิยามเดิม คํานิยามดังกลาวไดขยายมิติของสุขภาพเปน 4 ดาน ไดแก 
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บทท่ี 3 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

 

 การดําเนินงานวิจัยเรื่องความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทาง

จิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง เปนการวิจัยแบบเชิงพรรณนา 

(Description correlation Research วัตถุประสงคเพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตน

ดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ใน

ข้ันตอนแรกของการวิจัยใชแนวทางการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยมุงศึกษาและทําความเขาใจสาระความรู

ทั่วไปในการปฏิบัติตนดานสุขภาพและความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง มาสรางกระทงคําถามเพื่อวิเคราะหหาความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพ

กับความผาสุกทางจิตวิญญาณดวยการวิจัยเชิงปริมาณและเมื่อไดผลการวิจัยจะไดนํามาใชประโยชน 

เปนแนวทางในการปฏิบัติดานสุขภาพที่ดีและเหมาะสมกับผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนา

ทองตอไป 

 ผูวิจัยไดศึกษาเอกสารที่เปนแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวของเพื่อศึกษาและทําความ

เขาใจใหถองแทเพื่อเจาะลึกในแนวคิด วิเคราะหประเด็นตาง ๆ เพื่อเกิดกรอบแนวคิดและแนวทาง

การศึกษาการดําเนินการวิจัย โดยเฉพาะการรวบรวมขอมูล ไดมีแผนงานดังน้ี 

 1. ระยะที่ 1 วิจัยองคความรู เพื่อตอบวัตถุประสงคขอที ่1 และขอ 2 ข้ันตอนการวิจัยเชิง

คุณภาพมีดังน้ี 

  1.1  การศึกษาขอมูลจากเอกสารและบุคคล 

  1.2  ขอบเขตการศึกษา 

  1.3  เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

  1.4  การสรางเครื่องมือและการตรวจสอบเครื่องมือ 

  1.5  วิธีการเก็บรวบรวบขอมูล 

  1.6  การตรวจสอบคุณภาพขอมูล 

  1.7  การวิเคราะหขอมูล 

 2. ระยะที่ 2 วิจัยเชิงปริมาณ เพื่อตอบวัตถุประสงค ขอที่ 3 ข้ันตอนการวิจัยเชิงปริมาณมี

ดังน้ี 

  2.1  ประชากรและกลุมตัวอยาง 

  2.2  เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

  2.3  วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 
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  2.4  การวิเคราะหขอมูล 

  2.5  สถิติที่ใชในการวิเคราะห 

 3. คุณลักษณะขอมูลและวิธีการศึกษา 

 ระยะที่ 1 วิจัยองคความรู 

 การศึกษาเพื่อวิธีการเชิงคุณภาพเพื่อตอบวัตถุประสงคขอที่ 1,2 คือ เพื่อศึกษาการปฏิบัติ

ตนดานสุขภาพและเพื่อศึกษาความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียม

หนาทอง โดยวิจัยเชิงประจักษ จํานาน 30 ทาน มีข้ันตอนดังน้ี 

 1. การศึกษาขอมูลจากเอกสารและบุคคล 

  1.1  การศึกษาขอมูลจากเอกสาร ผูวิจัยไดศึกษาคนควารวบรวมขอมูลจากตํารา

เอกสารทางวิชาการ วารสาร บทความ คูมือการวิจัยเชิงคุณภาพและรายงานการวิจัยที่เกี่ยวของ

เกี่ยวกับการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทองเพื่อจะไดเขาใจในแนวคิดทฤษฎีและวิเคราะหที่สนใจเพื่อนํามาเปนกรอบแนวคิดการ

วิจัย 

  1.2  การศึกษาขอมูลจากบุคคล ซึ่งแหลงขอมูลที่ไดจากผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทองที่ไดมาเขาคายฝกเรียนรูดูแลสุขภาพพึ่งตนที่ศูนยเรียนรูสุขภาพพึ่งตนตามแนว

เศรษฐกิจพอเพียง สวนปานาบุญ อําเภอดอนตาล จังหวัดมุกดาหาร ที่มีเมตตาใหขอมูลเกี่ยวกับการ

ดูแลตนเองต้ังแตอดีตจนถึงปจจุบัน ซึ่งมีความสําคัญมากกับขอมูลเบื้องตนของการปฏิบัติตนเองใน

ดานสุขภาพ อีกทั้งแหลงขอมูลทีไ่ดจากอาจารยที่ปรึกษาการวิจัยที่ใหความชัดเจนในการวิจัยในเรื่องที่

ผูวิจัยมีขอสงสัยตาง ๆ  ตลอดทั้งแพทยศัลยกรรม พยาบาล ที่มีความรูในเรื่องมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง 

 2.  ขอบเขตการศึกษาวิจัย 

  2.1  ขอบเขตการศึกษาวิจัย เปนการวิจัยเชิงคุณภาพ เลือกพื้นที่เจาะจง (Purposive 

Sampling) คือสถาบันมะเร็งแหงชาติ โรงพยาบาลจุฬา โรงพยาบาลราชวิถี โรงพยาบาลพระมงกุฎ

เกลา โรงพยาบาลวชิระ  

  2.2  ขอบเขตผูใหขอมูล การศึกษาวิจัยในครั้งน้ีผูวิจัยกําหนดกลุมประชากรเปนผูปวย

มะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ที่เขารับการรักษาที่สถาบันทางการแพทย ศึกษาการปฏิบัติ

ตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง เปน

การวิจัยเชิงประจักษ จํานวน 30 ทาน ใชวิธีการเลือกจากการบอกตอแบบลูกโซ หรือสโนวบอล 

(Chain or Snowball Sampling) 
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 3.  เครื่องมือที่ใชในการวิจัย 

  3.1  เครื่องมือที่เปนตัวบุคคล คือการใชตัวบุคคล เปนผูเก็บรวบรวมขอมูลประกอบดวย 

   3.1.1 ตัวผูวิจัยเอง เปนเครื่องมือที่สําคัญ จะเปนผูสังเกต ต้ังคําถาม จดบันทึก 

และวิเคราะหขอมูล จะมีแบบสัมภาษณกึ่งโครงสรางที่กําหนดหัวขอที่จะสอบถาม ที่สามารถใหขอมูล

พื้นฐานและสามารถเจาะลึกถึงประเด็นที่ตองการทราบได เมื่อพบขอมูลที่นาสนใจก็สามารถสอบถาม

ในทันทีเพื่อใหขอมูลน้ันครบถวนในเน้ือหาน้ัน ๆ และทําการบันทึกในสมุดบันทึกที่ใชสําหรับเก็บ

รวบรวมขอมูลทั้งหมดทั้งจากการสังเกต สัมภาษณ และขอคิดเห็นอื่น ๆ ที่เพิ่มเติมตาง ๆ  

   3.1.2 เครื่องมือที่เปนเอกสาร คือการใชเอกสารเปนเครื่องมือ ในการชวยเก็บ

รวบรวมขอมูล เชน แบบสัมภาษณกึ่งมีโครงสรางกําหนดหัวขอที่จะสอบถามและสนทนากับผูใหขอมลู 

   3.1.3  เครื่องมือที่เปนอุปกรณชวยในการเก็บขอมูล เชน  

    1) เทปบันทึกเสียง เปนอปุกรณในการเก็บขอมูลขณะสมัภาษณทุกครัง้ 

ผูวิจัยจะจัดเตรียมเองและดูแลใหเครื่องอัดเสียงพรอมใชงานในระยะเวลาที่เพียงพอในการสัมภาษณ

และการสัมภาษณ ตองไดรับอนุญาตจากผูใหขอมูลกอนทุกครั้ง 

    2) สมุดบันทึกภาคสนาม เพื่อบันทึกสัมภาษณเจาะลึก 

    3) กลองถายภาพ  

    4) กลองวีดีโอ 

 4.  การสรางเครื่องมือและการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

 การสรางกรอบการสัมภาษณ เพื่อเก็บขอมูลในการวิจัยครั้งน้ี ผูวิจัยกําหนดข้ันตอนและ

วิธีการสรางดังน้ี 

  4.1  ศึกษาขอมูลเบื้องตน เพื่อเปนความรูพื้นฐานในการกําหนดกรอบการสัมภาษณ

ใหครอบคลุมประเด็นที่ศึกษาดังน้ี  

   4.1.1 ศึกษาขอมูลจากเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวกบัการสงเสริมการปฏิบัติตน

ดานสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง  

   4.1.2 ศึกษาขอมูลภาคสนาม ในการลงพื้นที่เพื่อสัมภาษณแบบไมเปนทางการ

และแบบเจาะลึก มีการจดบันทึกขอมูล เพื่อมาเปนแนวสัมภาษณเชิงลึกรายบุคคล เชนไดพบแพทยที่

ทําการผาตัดลําไสใหญที่โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราช อําเภอกุฉินารายณ จังหวัดกาฬสินธ และ

ผูปวยที่เปนมะเร็งลําไสใหญที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง และที่อื่น ๆ อีกเชนสุรินทร 

นครศรีธรรมราช กรุงเทพฯ เปนตน 

   4.1.3 การสรางกรอบการสัมภาษณ นําขอมูลที่ไดจากการศึกษาเอกสารและ

ภาคสนามในเบื้องตนมาสรางกรอบการสัมภาษณใหครอบคลุมสมบูรณในประเด็นที่จะศึกษา โดย

กําหนดโครงสรางกรอบการสัมภาษณออกเปน 3 สวน 
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   สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไปของผูใหขอมูลประกอบดวย ช่ือ-สกุล เพศ อายุ ศาสนา 

ระดับการศึกษา สถานภาพการสมรส รายไดตอเดือน การแพรกระจายของโรค ระยะเวลาของการ

ผาตัดทวารเทียมหนาทอง ชนิดของทวารเทียม และระยะเวลาการเปนมะเร็งลําไสใหญ ขอมูล การ

เจ็บปวย และการรักษา 

   สวนที่ 2 ขอมูลเกี่ยวกับการปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี 

ทวารเทียมหนาทอง โดยครอบคลุมใหอยูในกรอบของการสงเสริมสุขภาพของ เพนเดอร ที่มีหลักการ

อยู 6 ดานคือ ดานการรับผิดชอบตอสุขภาพ ดานกิจกรรมทางรางกาย ดานการรับประทานอาหาร 

ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล ดานพัฒนาทางปญญาดานการจัดการความเครียด 

   สวนที่ 3 ขอมูลเกี่ยวกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทอง คือความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู การศรัทธาที่ยึดมั่นในพระพุทธศาสนา 

  4.2 ตรวจสอบกรอบการสัมภาษณ นํากรอบการสัมภาษณเสนออาจารยที่ปรึกษา

ตรวจสอบความถูกตอง เพื่อนําไปใชในการเก็บขอมูลไดอยางคลอบคลุม 

 5.  วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 

 ผูวิจัยไดทําการเก็บรวบรวมขอมูลเชิงคุณภาพจากเอกสารและลงภาคสนาม ในระยะเวลา

การศึกษาโดยเริ่มจากการศึกษาขอมูลตาง ๆ ในพื้นที่ ขอมูลดานกายภาพ ต้ังแตเดือนธันวาคม พ.ศ. 

2557 ถึงสิงหาคม พ.ศ. 2558 ผูวิจัยสัมภาษณแบบเจาะลึกผูใหขอมลูหลัก มีวัตถุประสงคเพื่อตองการ

ศึกษาการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับศึกษาความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสที่มีทวาร

เทียมหนาทอง การสัมภาษณแบบไมเปนทางการกบัผูใหขอมูลอื่น ๆ  การสังเกตแบบมีสวนรวม สังเกต

ความเปนอยู สภาพแวดลอม วิธีการเก็บขอมูลในการทําวิจัยในครั้งน้ี มีดังตอไปน้ี 

  5.1 การศึกษาเอกสาร เปนการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของจากหนังสือ

บทความวิชาการ วิทยานิพนธ และเอกสารตาง ๆ เพื่อนําสาระที่ไดมาใชเปนขอมูลพื้นฐานใน

การศึกษาวิเคราะห และสังเคราะห โดยเก็บรวบรวมขอมูลจากแหลงเรียนรูที่เกี่ยวของตาง ๆ เชน 

   5.1.1  สํานักวิทยบริการและเทคโนโลยีมหาวิทยาลัยราชภัฎสุรินทร 

   5.1.2  หองสมุดวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีสุรินทร 

   5.1.3  หองสมุดมหาวิทยาลัยขอนแกน  

   5.1.4 หองสมุดจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

   5.1.5  หองสมุดมหาวิทยาลัยอุบลราชธานี 

   5.1.6 หองสมุดที่โรงพยาบาลรามา  

  5.2 การเก็บขอมูลภาคสนาม เชิงคุณภาพ ผูวิจัยใชเทคนิคที่หลากหลาย ดังน้ี 

   5.2.1  สั ง เกตการณแบบมีส วนรวมและไมมีส วนรวม  (Participant 

observation and Non Participant observation) โดยการเก็บรวบรวมขอมูลจากการสังเกต
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พฤติกรรมของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองที่ผูวิจัยไปติดตามเย่ียมถึงที่พักอาศัย 

ผูวิจัยจะสังเกตรวมดวยในประเด็นเกี่ยวกับสภาพแวดลอม และการจัดที่พักอยูอาศัย การรับประทาน

อาหาร การมีความสัมพันธกับคนในครอบครวัและเพื่อนบาน การปฏิบัติดูแลตนเอง ตลอดจนสังเกต

อากัปกริยาของผูปวยและลักษณะการพูดคุยที่สามารถสื่อความในใจของผูปวยวามีความสุขหรือความ

ทุกขอยางไร กอนที่จะทําการสัมภาษณ เพื่อนํามาประกอบพิจารณา ขณะเก็บขอมูลผูวิจัยเขาไปสราง

ความคุนเคยกับผูใหขอมูลและญาติของผูปวย ทําใหไดขอเท็จจริงเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพอยางไรให

ไดมีชีวิตที่ผาสุก และพึงพอใจกับชีวิตที่เปนอยู หลังจากที่ไดรับการผาตัดมะเร็งลําไสใหญและตองมามี

ทวารเทียมหนาทองเพื่อขับถาย โดยผูวิจัยไดปฏิบัติตัวใหเปนสวนหน่ึงของครอบครัว ใหความเคารพ

และออนนอมถอมตนอยูเสมอ เพื่อทําการสัมภาษณเจาะลึกไดอยางมีคุณภาพ 

   ในระยะของการวิจัยเชิงคุณภาพ เพื่อใหไดขอมูลถูกตองตามขอเท็จจรงิ เที่ยงตรง

ตามเจตนาในการวิจัย ผูวิจัยตองมีเทคนิคในการที่จะสามารถรวบรวมขอมูลใหไดครบถวน ผูวิจัยตอง

สรางสัมพันธไมตรีอันดีทั้งแพทย พยาบาล โดยเฉพาะผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 

ตองออนนอมถอมตน และสุภาพออนโยนและพรอมที่จะยอมรับการปฏิเสธในการใหขอมูล ขณะเด่ียว

กันตองมีเทคนิคในการสมัภาษณ ที่จะไมทําใหผูใหขอมูลรูสึกเศราหรือสะเทือนใจในภาวะที่เจบ็ปวยอยู 

   5.2.2 สัมภาษณอยางไมเปนทางการ (Informal Interview) มีการพูดคุยผูปวย

และญาติ เชน ชวงทําความสะอาดทวารเทียม ชวงทํากับขาว ชวงออกกําลังกายเดินเลน หรือการ

สอบถามแพทยพยาบาลที่เขารวมทํากิจกรรมรวมกันกับหมูกลุมในโครงการพัฒนาคุณภาพชีวิต 

ออสโตเมทของโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลารวมกับโรงพยาบาลราชวิถี และโรงพยาบาลวชิระที่จับมือ

กันเพิ่มองคความรูในการดูแลตนเองพึ่งพาตนเองและสามารถชวยเหลือผูอื่นได อีกทั้งไดเขารวม

โครงการแลกเปลีย่นเรยีนรูการพัฒนาจติอาสาของผูปวยมะเรง็ลาํไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองที่เพิ่ม

ศักยภาพตนเองในการเรียนรูพัฒนาปญญาและเสริมสรางความสัมพันธที่ดีกับผูคนในสังคม รูจัก

เสียสละแรงกายแรงใจเพื่อผูอื่นที่เปนสวนหน่ึงในการสรางความผาสุกใหกับตนเองในการดํารงชีวิต ดู

ในภาคผนวก ง 

   5.2.3  การสัมภาษณแบบเจาะลึก (In-depth Interview) เปนวิธีการหลักที่

ผูวิจัยใชในการศึกษาครั้งน้ี เพราะเห็นวาเปนวิธีการที่จะไดขอมูลเกี่ยวกับสิ่งที่ตองการศึกษา และได

รายละเอียดมากกวาวิธีการอื่น เพราะเปนขอมูลที่มีความลึกในรายละเอียดเกี่ยวกับขอมูลทั่วไป และ

วิธีการน้ีนอกจากผูวิจัยจะสามารถสมัภาษณเจาะลกึประเด็นที่ตองการแลว ยังไดสังเกตการปฏิบัติของ

ผูถูกสัมภาษณขณะใหขอมูลดวย ผูวิจัยไดสัมภาษณเจาะลึกในประเด็นเกี่ยวกับการปฏิบัติตนดาน

สุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยขณะที่ใชชีวิตเปนปกติอยูในปจจุบัน ในดานการ

รับผิดชอบตอสุขภาพ ดานกิจกรรมทางรางกาย ดานการรับประทานอาหาร ดานพัฒนาสัมพันธภาพ

ระหวางบุคล ดานพัฒนาทางปญญา ดานการจัดการความเครียด และความผาสุกในการดํารงชีวิตที่
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เปนอยู ตลอดจนสิ่งที่ยึดเหน่ียวจิตใจ ดวยการเช่ือมั่นและศรัทธาในพระพุทธศาสนา ปฏิบัติอยูใน

ศีลธรรมอันดีและเช่ือในผลของการกระทําที่เรียกวาวิบากกรรม 

 ผูวิจัยใชเวลาในการเก็บขอมูลภาคสนาม โดยเริ่มตนออกไปเก็บขอมูลตามเวลาที่จะสามารถ

นัดกับกลุมตัวอยางได เพื่อขอนัดสัมภาษณในสถานที่ ที่ผูใหขอมูลจะมเีวลาวางให การสมัภาษณแตละ

คนจะนัดพบอยางนอย 2 - 3 ครั้ง ดูภาคผนวก ค 

 6.  การตรวจสอบคุณภาพขอมูล 

  นําขอมูลที่ไดแตละวันมาตรวจสอบความครบถวนของขอมูล โดยจะนําขอมูลที่ไดจาก

การเก็บรวบรวมขอมลูในแตละครั้งมาทําการแยกแยะขอมูลออกเปนหมวดหมูตามประเด็น หัวขอของ

วัตถุประสงค ของการวิจัย และครอบคลุมแนวคิดที่ตองการศึกษา เพื่อใหไดความหมายครบถวนใน

ขอบเขตที่ตองการศึกษา ผู วิจัยทําการตรวจสอบขอมูลแบบสามเสา  (Triangulation) คือการ

ตรวจสอบทั้งในดานเวลา สถานที่และบุคคลใหครบทั้ง 3 ดาน (สุภางค จันทรวานิช. 2540 : 129-

130) เพื่อความครบถวน ครอบคลุมในเน้ือหาตามวัตถุประสงคของการวิจัย สามารถตอบปญหาของ

การวิจัยไดชัดเจนโดยผูวิจัยจะทําการตรวจสอบขอมูลทุกครั้ง ที่ทําการเก็บรวบรวมขอมูล ซึ่งมีวิธีการ

ตรวจสอบขอมูลมีดังน้ี 

  6.1  การตรวจสอบแบบสามเสาดานขอมูล (Data triangulation) โดยการตรวจสอบ

แหลงขอมูล ซึ่งประกอบดวยแหลงเวลา แหลงสถานที่ แหลงบุคคล และดูวาขอมูลที่ไดมาจากจุด   

ตาง ๆ เปนขอมูลที่เหมือนกันหรือไม ถาหากวาขอมูลที่ไดมา เหมือนกันหรือซ้ํา ๆ กัน ผูวิจัยถือวา

ขอมูลน้ันเช่ือถือได และเปนขอมูลจริง แลวจะบันทึกขอมูลไว 

   6.1.1 แหลงเวลา โดยการนําขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณผูปวยที่ศึกษา ที่

ผูปวยมาตามหมอนัด ซึ่งเปนการติดตามผลของแตละโรงพยาบาล หรือมาติดตอเบิกถุงรองรับทวาร

เทียมในเวลาที่ตางกันมาตรวจสอบและเปรียบเทียบผลวาขอมูลแตละสวนที่ไดรับมามีความเหมือน

หรือตางกันอยางไร 

   6.1.2 แหลงสถานที่ โดยการนําขอมูลที่ไดจากสัมภาษณผูปวยที่ศึกษาตางพื้นที่ 

ตางโรงพยาบาล มาตรวจสอบและเปรียบเทียบผลวาขอมูลแตละสวนที่ไดรับมามีความเหมือนหรือ

ตางกันอยางไร 

   6.1.3 แหลงบุคคลโดยการนําขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณผูปวยที่ศึกษาในตาง

เวลา ตางพื้นที่ในแตละตัวบุคคล โดยใชประเด็นคําถามเดียวกันแตคนตอบไมซ้ํากัน มาตรวจสอบและ

เปรียบเทียบผลวาขอมูลแตละสวนที่ไดรับมามีความเหมือนหรือตางกันอยางไร 

  6.2  การตรวจสอบแบบสามเสาดานวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล (Methodological 

Triangulation) ผูวิจัยใชวิธีการสังเกตแบบมีสวนรวมและแบบไมมีสวนรวมในกิจกรรมคูไปกับการ

สัมภาษณ การสนทนากลุม และศึกษาจากขอมูลเอกสารประกอบกับทฤษฎีที่เกี่ยวของ ผลที่ไดรับจาก
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การตรวจสอบขอมูลแบบสามเสาดังกลาวขางตน นอกจากจะชวยยืนยันความถูกตอง และนาเช่ือถือ

ของขอมูลแลว ยังสงผลถึงคุณภาพและการยอมรับของผลการวิจัยดวย 

  

ศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพ  

 ในการวิเคราะหขอมูล ผูวิจัยจะทําการวิเคราะหและตรวจสอบขอมูลอยางตอเน่ือง ตลอด

ระยะเวลาในการเก็บรวบรวมขอมูล โดยนําขอมูลที่ไดมาจําแนกและจัดประเภทของขอมูล ของการ

ปฏิบัติตนเกี่ยวกับสุขภาพในดานตาง ๆ  ตามหลักสงเสรมิสขุภาพเพนเดอร โดยยึดหลักถามตามคําถาม

และวัตถุประสงคการวิจัย  

 1.  การศึกษาความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิต

วิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองเปนอยางไร แยกประเภทขอมูลตาม

ขอบเขตเน้ือหาที่จะศึกษา แลวประมวลขอมูลทุกประเภทเขาดวยกัน เพื่อใชประกอบการ

ตีความหมายและสังเคราะหเปนภาพรวมนํามาอธิบายปรากฏการณที่เกิดข้ึนตามลําดับ โดยวิเคราะห

ขอมูลและตีความสรางขอสรุปขอมูลจากรูปธรรมที่มองเห็น วิเคราะหจําแนกชนิดขอมูลที่ศึกษา โดย

วิเคราะหเปรียบเทียบขอมูล สังเคราะหขอมูลเกี่ยวกับการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิต

วิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองเปนอยางไรเพื่อเรียบเรียงนําเสนอตาม

ประเด็นที่ศึกษา 

 2. นําขอมูลจากการวิเคราะห สังเคราะห จัดหมวดหมูเรียบรอยแลว คัดเลือกคําพูดจริง

จากการถอดเทปที่สอดคลองกับขอสรุปรวมกับการศึกษางานทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวของมา

ออกแบบกระทงคําถาม โดยผานขบวนการสกัดคําถามดวยระบบ ATLAS.ti เพื่อนําไปใชในการการ

สํารวจเชิงปริมาณในข้ันตอนตอไป  

 นําขอมูลทั้งหมดจากการสัมภาษณผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารทียมหนาทองจํานวน 30 

รายมาถอดเทปโดยเน้ือหาการสัมภาษณอยูในขอบเขตของการอางอิงในทฤษฎีของเพนเดอร 6 ขอ 

และแนวคิดความผาสุกในจิตวิญญาณของของพอลลูทเซียนและเอลลิสัน(Paloutzian & Ellion , 

1982) 2 ขอ จากน้ันนํามาเขาเครื่องมือการสกัดคําถามดวยระบบ Atlas.ti ซึ่งเปนโปรแกรม

คอมพิวเตอรที่ชวยอํานวยความสะดวกในการวิเคราะหขอมูลเชิงคุณภาพเปลี่ยนขอมลูดิบใหเปนขอมลู

เชิงนามธรรมโดยการใหรหัส (Coding) โยกยาย หรือจัดระบบขอมูลที่ไดจากการใหรหัสใหเปน

หมวดหมู จัดระบบความสัมพันธของหมวดหมูความหมาย เพื่อใหไดขอคนพบหรือขอสรุปของการ

วิจัย” (สุพจน เดนดวง. 2550) 

ศึกษาวิจัยเชิงปริมาณ 

 การวิจัยเชิงปริมาณ เปนการศึกษาเพื่อตอบวัตถุประสงคในขอที่ 3 เพื่อวิเคราะหถึง

ความสัมพันธการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณ ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี
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ทวารเทียมหนาทอง หลังจากไดรวบรวมขอมูลเน้ือหาในข้ันตอนการวิจัยแลว ข้ันตอนตอไป ผูวิจัยจะ

ดําเนินการโดยนําสาระความรูที่ไดจากการคนพบและผานการตรวจสอบความนาเช่ือถือในเน้ือหาและ

ความเที่ยงตรงแลว มาจัดหมวดหมูสาระองคความรู แลวจัดทําแบบสอบถามเพื่อใชเปนแนวทางใน

การพัฒนาองคความรูในการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็ง

ลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ทําการตรวจสอบความสมบูรณของแบบสอบถามและนํามา

วิเคราะหขอมูลเชิงสถิติมีข้ันตอนดังน้ี 

 ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 ขอบเขตดานพื้นที่ศึกษา 

 กลุมตัวอยางการวิจัยเชิงปริมาณ คือ ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองคือที่

สถาบันมะเร็งแหงชาติ โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา และโรงพยาบาลราชวิถี 

และโรงพยาบาลวชิระพยาบาล จํานวน 5 แหง กลุมตัวอยางการวิจัยเชิงปริมาณ โดยคัดเลือก

เฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) รวมทั้งหมด 50 ทาน เน่ืองจากสถานที่พยาบาลตาง ๆ มิได

ทําการเก็บสถิติผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ไมสามารถทราบจํานวนประชากรที่

แทจริงน้ันได การเลือกกลุมตัวอยางที่ประชากรมีจํานวนนับไมแนนอน (Infinite Population) จึงเปน

วิธีการเลือกกลุมตัวอยางโดยไมใชหลักความนาจะเปน (Non-probability) ดังน้ันจึงเลือกใชตัวอยาง

แบบเจาะจงหรือเรียกวาแบบพิจารณา (Purposive หรือ Judgmental Sampling)ตามหลักการของ

เหตุผลโดยใหมีความสอดคลองกับปญหาการวิจยัและจดุประสงคซึ่งกลุมตัวอยางสําหรับการวิจัยครั้งน้ี

คือผูปวยที่ไดรับการวินิจฉัยจากแพทยวาเปนผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ทั้งเพศ

ชายและเพศหญิงไมจํากัดอายุ และตําแหนงที่เกิดของมะเร็งลําไสใหญ การกําหนดขนาดกลุมตัวอยาง 

ซึ่งจะคัดเลือกกลุมตัวอยางที่มีคุณสมบัติดังตอไปน้ี 

 1.  เปนคนไทย เช้ือชาติไทย สัญชาติไทย  

 2.  เปนผูมีสติสัมปชัญญะครบถวนสมบูรณ 

 3. ไมมีปญหาเกี่ยวกับการมองเห็น การไดยิน การพูด 

 4. เปนผูที่สามารถเขาใจภาษาไทยและสื่อสารโดยการใชภาษาพูดได 

 5. ยินยอมรวมมือในการวิจัย 

 การเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง (Purposive Sampling) เปนการเลือกกลุมตัวอยางโดย

พิจารณาจากการตัดสินใจของผูวิจัยเอง ลักษณะของกลุมที่เลือกเปนไปตามวัตถุประสงคของการวิจัย 

การเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจงตองอาศัยความรู ความชํานาญและประสบการณในเรื่องน้ันๆของ

ผูวิจัยซึ่งกลุมตัวอยางการวิจัยเชิงปริมาณคือ ผูปวยที่เปนมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองและ

คุณสมบัติอื่นๆดังที่ไดกลาวมาแลวขางตน ซึ่งอยูในพื้นที่ของโรงพยาบาลที่กําหนดโดยโรงพยาบาลไดมี
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การเปดใหบริการรักษาผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองและมีการจัดกิจกรรมกลุม

สําหรับผูปวยและผูที่สนใจ รายละเอียดตอไปน้ี 

ช่ือโรงพยาบาล ผูเขารวมกิจกรรม กลุมตัวอยางที่ถูกคัดเลือก 

สถาบันมะเร็งแหงชาติ 70 7 

โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ 20 6 

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา 98 25 

โรงพยาบาลราชวิถี 50 7 

โรงพยาบาลวชิระพยาบาล 40 5 

รวม 278 50 

 ผูวิจัยขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถามใชเวลา 30 นาที การตอบแบบสอบถามดวย

ความสมัครใจ มีสิทธ์ิตอบรับหรือปฏิเสธการตอบแบบสอบถามในครั้งน้ีโดยไมมีผลตอการใหการ

บริการแตอยางใด นอกจากน้ีระหวางตอบแบบสอบถามหากกลุมตัวอยางที่เขารวมงานวิจัยแลวไม

พอใจ หรือไมตองการตอบแบบสอบถามตอ สามารถบอกเลิกได รวมทั้งผูวิจัยจะทําการช้ีแจงขอมูลวา

ขอมูลที่ไดจะเก็บเปนความลับ 

 

เครื่องมือที่ใชในงานวิจัย 

 เครื่องมือที่ใชในแบบสอบถามในงานวิจัยครั้งน้ีมีลักษณะของแบบสอบถาม 3 ตอนคือ 

 ตอนที่1แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล เปนขอมูลสวนบุคคลไดแก เพศ อายุ ศาสนา 

สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา รายได ระยะเวลาของการเกิดโรคระยะเวลาของการผาตัดทวาร

เทียมหนาทอง ชนิดของทวารเทียม ใชสิทธ์ิอะไรเบิกถุงรองรับทวารเทียม แบบถุงรองรับทวารเทียม 

ผาตัดลําไสสวนใด ความกวางของแผลมีผลตอความรูสึกหรือไม 

 ตอนที่ 2 แบงเปน 6 สวนยอยดังน้ี แบบสอบถามเปนแบบเลือกตอบ ระดับการวัดเปนชวง

สเกล (Interval Scale ) 

 สวนที่ 1 แบบสอบถามการปฏิบัติตน ดานการรับผิดชอบตอสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไส

ใหญที่มีทวารเทียมหนาทองจํานวน 9 ขอ 

 สวนที่ 2 แบบสอบถามการปฏิบัติตน ดานกิจกรรมทางรางกาย ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญ

ที่มีทวารเทียมหนาทอง 10 ขอ 

 สวนที่ 3 แบบสอบถามการปฏิบัติตน ดานการรับประทานอาหาร ของผูปวยมะเร็งลําไส

ใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 16 ขอ 

 สวนที่ 4 แบบสอบถามการปฏิบัติตนดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคล ของผูปวยมะเร็ง

ลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 8 ขอ 
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 สวนที่ 5 แบบสอบถามการปฏิบัติตนดานพัฒนาทางปญญา ของผูปวย มะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทอง 10 ขอ 

 สวนที่ 6 แบบสอบถามการปฏิบัติตนดานการจัดการความเครียดของผูปวยมะเร็งลําไสใหญ

ที่มีทวารเทียมหนาทอง 8 ขอ 

 ตอนที่ 3 เปนแบบวัดความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียม

หนาทอง 30 ขอแบบสอบถามเปนแบบเลือกตอบ มีระดับการวัดเปนชวงสเกล (Interval Scale) 

 1. ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู (The Existention well- being : EWB) กลาวถึงความรูสึก

ของการมีเปาหมายในชีวิตและความพึงพอใจในชีวิต 

 2.  ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา (The religious well-being : RWB) 

กลาวถึงความผาสุกที่ไดศรัทธาตอพระศาสดา 

 ความผาสุกทางจิตวิญญาณมีขอคําถามเกี่ยวกับความผาสุกที่เปนอยูและความผาสุกใน

ความศรัทธาที่ยึดมั่นพระศาสนา ลักษณะคําตอบเปนแบบสวนประมาณคา คะแนน 4 ระดับ แบบวัด

ความผาสุกทางจิตวิญาณของพอลลูทเซียน และเอลลิสัน (Paloutzian & Ellion. 1982) ผูวิจัยได

สรางเครื่องมือแบบวัดความผาสกุทางจิตวิญญาณกับผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ซึ่ง

ลักษณะคําถามน้ันมีดานบวก 30 ขอ 

 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย ผูวิจัยสรางข้ึนจากการสกัดขอความมาเปนกระทงคําถามใน

ข้ันตอนการวิจัยเชิงคุณภาพ จากผูใหขอมูลหลักซึ่งเปนผูมีทวารเทียมหนาทอง จํานวน 30 ราย 

แบบสอบถามฉบับน้ี การสรางขอคําถามโดยอิงแนวทฤษฎีการปฏิบัติตนดานสุขภาพของเพนเดอร 

(Pender. 1996) และแนวคิดความผาสุกทางจิตวิญญาณของ พอลลูทเซียนและเอลลิสัน 

(Paloutziiian & Eillison. 1982) และงานวิจัยที่เกี่ยวของ กรอบแนวคิดและวัตถุประสงคของการ

วิจัยเพื่อใชในการวิจัย นําแบบสอบถามแตละขอมาแจกแจงความถ่ีและใหคะแนนดังน้ี 

 แบบสอบถาม การปฏิบัติดานสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 

การตอบแบบสอบถามใหเลือกตอบตามการปฏิบัติตนดานสุขภาพ ระดับการวัดเปนชวงสเกล   

(Interval Scale) 4  ระดับ  มีเกณฑใหคะแนนดังน้ี  

  ทําสม่ําเสมอ   การปฏิบัติตนประจําสม่ําเสมอหรือทุกวัน            คะแนน 4 

  ทําบอยครั้ง   การปฏิบัติตนเปนสวนใหญ 3-6 วันตอ/สัปดาห  คะแนน 3 

  ทําเปนบางครั้ง  การปฏิบัติตนเปนบางครั้ง 1-2 วัน/สัปดาห        คะแนน 2 

  ไมทําเลย   การไมปฏิบัติตนเลย    ค ะ แ น น  1

  



86 
 

 แบบประเมินวัดความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนา

ทอง มีเกณฑใหคะแนนซึ่งการตอบแบบสอบถามใหเลือกตอบตามความคิดเห็น ระดับการวัดเปนชวง

สเกล (Interval Scale) 4  ระดับ  มีเกณฑใหคะแนนดังน้ี 

เห็นดวยมาก   ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาและความผาสุกที่เปนอยู 

คะแนน 4   

คอนขางเห็นดวย ความผาสุกในศรัทธาที่ ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาและความผาสุกที่เปนอยู    

คะแนน 3  

คอนขางไมเห็นดวย ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาและความผาสุกที่เปนอยู 

คะแนน 2 

ไมเห็นดวยมาก ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาและความผาสุกที่เปนอยู 

คะแนน 1 

 

การเก็บรวบรวมขอมูล 

 ผูวิจัยไดดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเองจากกลุมตัวอยาง อยางไมเปนทางการ 

โดยดําเนินการเปนข้ันตอนดังน้ี  

 1.  ทําการช้ีแจงวัตถุประสงครายละเอียดงานวิจัย และขอความรวมมืออยางไมเปน

ทางการในการขอความอนุเคราะหเก็บขอมูลทําการทําวิจัยกับฝายคลินิก Ostomy ของโรงพยาบาล

ตาง ๆ และผูปวยออสโตเมทที่เปนจิตอาสาของโรงพยาบาลน้ัน จึงสามารถเก็บขอมูลได  

 2.  ผูวิจัยทําการเก็บขอมูลดวยตนเองโดยตนเองเปนเครื่องมือการเก็บขอมูล  

  2.1  เขารวมกิจกรรมหรือโครงการตาง ๆ ของชมรมออสโตเมทที่จัดข้ึน 

  2.2  แนะนําตนเองและสรางความสัมพันธภาพกับผูปวยและครอบครัว 

 3.  ผูวิจัยจะช้ีแจงรายละเอียดในการทําวิจัย และเก็บรวบรวมขอมูลแกผูปวยและญาติ ขอ

ความรวมมือในการเขารวมการวิจัย เมื่อกลุมตัวอยางซึ่งเปนผูปวยโรคมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียม

หนาทองยินดีเขารวมการวิจัย พิทักษสิทธ์ิตัวอยางดวยการใหกลุมตัวอยางรบัทราบเอกสารช้ีแจงขอมลู 

มีหนังสือยินยอมและใหกลุมตัวอยางลงนามใบยินยอมเขารวมการวิจัย 

 4. อธิบายใหกลุมตัวอยางเขาใจเกี่ยวกับรายละเอียดพรอมทั้งอธิบายวิธีตอบแบบสอบถาม

แตละตอนจนกลุมตัวอยางเขาใจ ผูวิจัยจะอานขอคําถามของแบบสอบถามใหกลุมตัวอยางฟง และ

กลุมตัวอยางตอบแบบสอบถาม ในกรณีที่กลุมตัวอยางไมสามารถอานแบบสอบถามดวยตนเอง 

เน่ืองจากมีปญหาดานสายตา ผูวิจัยจะอานขอคําถามให สําหรับกลุมตัวอยางที่สามารถอาน

แบบสอบถามไดใหทําแบบสอบถามดวยตนเอง โดยใชเวลาในการตอบแบบสอบถามประมาณ 30 

นาที หากกลุมตัวอยางมีขอสงสัยสามารถสอบถามไดตลอดเวลา 
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 5. กรณีที่กลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามไมเสร็จสมบูรณ ขอความรวมมือใหตอบ

แบบสอบถามตอที่บานใหเสร็จสมบูรณและผูวิจัยจะไปรับแบบสอบถามคืนดวยตนเองที่บาน 

 6.  เปดโอกาสใหกลุมตัวอยางซักถามขอสงสัยและตอบขอซักถาม 

 7. กลาวขอบคุณกลุมตัวอยางทั้งผูปวยและญาติ 

 8.  ดําเนินการตามขอ 3 - 8 ใชเวลาเก็บรวบรวมขอมูลเปนเวลา 3 เดือน ระหวางเดือน

ธันวาคม 2558 ถึง เดือนกุมภาพันธ 2559จนกลุมตัวอยางครบตามขนาดกลุมตัวอยางที่กําหนด จึงนํา

ขอมูลที่ไดมาตรวจสอบความสมบูรณ ครบถวนของแบบสอบถามแตละฉบับ และนําขอมูลมาวิเคราะห 

 

การตรวจสอบขอมูล 

 การหาความตรงตามเน้ือหา (Content Validity) 

 การพิจารณาความตรงตามเน้ือหาของแบบสอบถาม กระทําโดยขอใหผูทรงคุณวุฒิ 7 ทาน 

ทําการตรวจแบบสอบถาม โดยมีเกณฑการเลือกผูทรงคุณวุฒิ ดังน้ี 

 1.  แพทยผูเช่ียวชาญดานศัลยกรรมผาตัดลําไสใหญ 2 ทาน 

 2.  พยาบาลฝาย Ostomy และบาดแผล 2 ทาน 

 3.  สมณะสงฆ 1 รูป 

 4.  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญดานแพทยทางเลือกโรงพยาบาลอํานาจเจริญ 1 ทาน 

 5.  นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการดานสุขศึกษา 1 ทาน 

 ผลการตรวจสอบความครอบคลุมเชิงเน้ือหา โดยใชวิธีการตรวจในเชิงประจักษโดย

ผูทรงคุณวุฒิ 7 ทาน ประกอบดวย นายแพทยผูชํานาญการพิเศษศัลยกรรม 2 ทาน พยาบาลวิชาชีพ

ชํานาญการพิเศษเฉพาะทางการพยาบาล ผูปวย ออสโตมีและแผล 2 ทาน สมณะหรือพระสงฆ 1 รูป 

นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการแพทยทางเลือกวิถีธรรม 1 ทานและนักวิชาการสาธารณสุข 

ชํานาญการพิเศษสุขศึกษา1 ทาน นําผลการตรวจในเชิงประจักษไปหาคาดัชนีความสอดคลองโดยใช

สูตรคํานวณหาคา IOC สรุป ความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญ 7 ทาน คา IOC ของแบบสอบถาม= 0.91 

 IOC  = ౎ొ  

 เมื่อ IOC หมายถึง คาดัชนีความสอดคลองระหวาขอคําถามกับเน้ือหา 

  R  หมายถึง ผลรวมของคะแนนความคิดเหน็ของผูทรงคุณวุฒิ 

  N  หมายถึง จํานวนผูทรงคุณวุฒ ิ

 โดยพิจารณาขอคําถามที่สามารถใชตองมีคา IOC ≥ 0.50ซึ่งแสดงในแตละขอคําถามดังน้ี ดู

ในภาคผนวก ญ ตารางที่ 1 
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 การหาความเที่ยง (Reliability) 
 การหาความเที่ยงของแบบสอบถาม ผูวิจัยจะนําแบบสอบถามที่ไดรับการแกไขปรับปรุง

แลว ไปใชกับกลุมตัวอยางที่คลายคลึงกับตัวอยางไปทดลอง (Try–out) จํานวน 30 คน แลวนําขอมูล

ที่ไดมาหาความเที่ยง โดยใชสูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟา (Alpha- coefficient) ของครอนบารค

(Chronbrach’s alpha coefficient) โดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสาํเรจ็รปูไดคาความเช่ือมั่นเทากับ

0.91 ซึ่งมีคาใกลกับ 1.00 แสดงวาสามารถจัดเปนแบบสอบถามฉบับที่สมบูรณ เพื่อนําไปใชในการ 

เก็บขอมูล 

  = 







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

2
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 n = จํานวนขอของแบบสัมภาษณทั้งหมด 

 2

iS  =  ความแปรปรวนของแบบสัมภาษณแตละขอ 

 2

xS  =  ความแปรปรวนของแบบสัมภาษณทั้งฉบับ 

ดูภาคผนวก ฎ ตารางที่ 1.1 

 

การวิเคราะหขอมูล  

 หลังจากสํารวจขอมูลทั่วไปและการปฏิบัติตนดานสุขภาพที่มีความสัมพันธกับความผาสุก

ทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองไดรวบรวมขอมูลมาสรางเครื่องมือ

และผูวิจัยนํามาวิเคราะหขอมูลโดยโปรแกรมคอมพิวเตอรทางสถิติสําเร็จรูป โดยกําหนดคานัยสําคัญ

ทางสถิติที่ .05 โดยมีข้ันตอนดังน้ี 

 1. ตรวจสอบความสมบูรณของแบบสอบถาม 

 2. ตรวจใหคะแนนแบบสอบถามตามเกณฑที่กําหนดไว 

 3.  วิเคราะหขอมูล แบงเปนสถิติที่ใชในการวิจัยคือ ความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบน

มาตรฐานและวิเคราะหดวยสถิติ ผูวิจัยนําขอมูลทีเ่ก็บรวบรวมไดมาวิเคราะหตามระเบียบวิธีทางสถิติ

โดยใชโปแกรมสําเร็จรูป ดังรายละเอียดตอไปน้ี 

  3.1  ศึกษาขอมูลสวนบุคคลของผูปวยมะเร็งลําไสใหญไดแก เพศ อายุ ศาสนา

สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา รายได ระยะเวลาของการเกิดโรคระยะเวลาของการผาตัดทวาร

เทียมหนาทอง ชนิดของทวารเทียม ใชสิทธ์ิอะไรเบิกถุงรองรับทวารเทียม แบบถุงรองรับทวารเทียม 

ผาตัดลําไสสวนใด ความกวางของแผลมีผลตอความรูสึกหรือไม วิเคราะหดวยสถิติพรรณนา โดยใช

ความถ่ี รอยละ 
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  3.2  การปฏิบัติดานสุขภาพของเพนเดอร คือ ดานความรับผิดชอบตอสุขภาพดาน

กิจกรรมทางรางกาย ดานการรับประทานอาหาร ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล ดานพัฒนา

ทางปญญา ดานกําจัดความเครียดและความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง วิเคราะหดวยสถิติพรรณนา โดยใชความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

  3.3  ศึกษาความสัมพันธระหวางความคิดเห็นการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความ

ผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง โดยใชสูตรสหสัมพันธของ

เพียรสัน (Pearson’s  Product – Moment  Correlation coefficient) (ชูศรี วงศรัตนะ. 2525 : 

26)เปนการหาความสัมพันธระหวางตัวแปรตนและตัวแปรตาม ในกรณีขอมูลมีระดับการวัดเปน 

Interval Scale สามารถพิจารณาระดับนํ้าหนักความสัมพันธ (Determining the Stength of the 

relationship) ตามคําแนะนําของ Cohen. 1988 ดังน้ี 

  คา r .10 -.29  หมายความวา มีระดับความสัมพันธกัน นอย 

  คา r .30 -.49  หมายความวา มีระดับความสัมพันธกัน ปานกลาง 

  คา r .50 -1.00 หมายความวา มีระดับความสัมพันธกัน สูง 

  

การแปลผล 

 ผูวิจัยกําหนดเกณฑการแปลความหมายดวยวิธีการแบงชวงคา  ซึ่งผูวิจัยกําหนดเกณฑการ

แบงแปลความหมาย  โดยใชคาเฉลี่ย ดวยการคํานวณความกวางอันตรภาคช้ัน  ตามวิธีการคํานวณ  

Best (1997 : 14) ดังน้ี 

สูตร   = คาสูงสุด – คาตํ่าสุด 

              จํานวนช้ัน 

แทนคา  = 
3

14 
 

อันตรภาคช้ัน =     1  

 การแปลผล คาคะแนนความคิดเห็นการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญาณ

ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง เกณฑในการประเมินมีดังน้ี 

 1.  การกําหนดเกณฑความคิดเห็นการปฏิบัติตนดานความรับผิดชอบ 10 ขอ 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 1.00 – 1.99  หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับตํ่า 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 2.00 – 2.99 หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับปานกลาง 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 3.00 – 4.00  หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับสูง 

 2. การกําหนดเกณฑความคิดเห็นการปฏิบัติตนดานกิจกรรมทางรางกาย 9 ขอ 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 1.00 –1.99  หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับตํ่า 



90 
 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 2.00–2.99  หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับปานกลาง 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 3.00–4.00  หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับสูง 

 3.  การกําหนดเกณฑความคิดเห็นการปฏิบัติตนดานการบริโภคอาหาร 16 ขอ 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 1.00–1.99   หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับตํ่า 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 2.00–2.99   หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับปานกลาง 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 3.00–4.00   หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับสูง 

 4.  การกําหนดเกณฑความคิดเห็นการปฏิบัติตนดานความสัมพันธระหวางบุคคล 8 ขอ 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 1.00–1.99   หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับตํ่า 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 2.00–2.99   หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับปานกลาง 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 3.00–4.00   หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับสูง 

 5. การกําหนดเกณฑความคิดเห็นการปฏิบัติตนดานพัฒนาปญญา 10 ขอ 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 1.00–1.99   หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับตํ่า 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 2.00–2.99   หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับปานกลาง 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 3.00–4.00   หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับสูง 

 6.  การกําหนดเกณฑความคิดเห็นการปฏิบัติตนดานจัดการความเครียด 8 ขอ 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 1.00–1.99   หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับตํ่า 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 2.00–2.99   หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับปานกลาง 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 3.00–4.00   หมายถึง การปฏิบัติตนดานสุขภาพอยูในระดับสูง 

 การแปลผล คาคะแนนเกี่ยวกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญ 

เกณฑในการประเมินมีดังน้ี 

 7.  การกําหนดเกณฑความผาสุกทางจิตวิญญาณ 30 ขอ 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 1.00–1.99   หมายถึงความผาสุกทางจิตวิญญาณอยูในระดับตํ่า 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 2.00–2.99   หมายถึง ความผาสุกทางจิตวิญญาณอยูในระดับปาน

กลาง 

 คะแนนเฉลี่ยชวง 3.00–4.00   หมายถึง ความผาสุกทางจิตวิญญาณอยูในระดับสูง 

 

 สถิติที่ใชในการวิจัย 

 1. หาคามัชฌิมเลขคณิตของคะแนนที่ไดจากวัดความคิดเห็นการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับ

ความผาสุกทางจิตวิญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญของแตละขอในแตละดานและโดยรวมโดยใชสูตร 

(ประคอง กรรณสูตร.  2525 : 8) 
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 Χ   = Ν
Χ

 

 Χ   = คา มัชฌิมเลขคณิต (คะแนนเฉลี่ย) 

 Χ  = ผลรวมของคะแนนทั้งหมดn จํานวน 

 n  = จํานวนขอมูล 

 2. หาคาเบี่ยงเบน มาตรฐาน ของคะแนนที่ไดการวัดความคิดเห็นปฏิบัติตนดานสุขภาพ

กับความผาสุกทางจิตวิญาณของคะแนนที่ไดจากของผูปวยมะเร็งลําไสใหญของแตละขอในแตละดาน 

(ประคอง กรรณสูตร. 2525 : 8) 

  S.D.         = n
i

n

1i

2)xx( 

 

 Χ  = ผลรวมของคะแนนทั้งหมด 

 S.D. = สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

  2Χ  = ผลรวมทั้งหมดของคะแนนแตละตัวยกกําลังสอง 

 n  = จํานวนขอมูลในกลุมตัวอยาง 

 3.  หาคาความสัมพันธระหวางความคิดเห็นการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทาง

จิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง โดยใช สูตรสหสัมพันธของเพียรสัน 

(Pearson’s  Product – Moment  Correlation coefficient) (ชูศรี วงศรัตนะ. 2525 : 26) ความ

มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
  

      

 


2
y2yn

2
x2xn

yxxyn
xyr  

 r  = สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ  

 Χ  = ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นการปฏิบัติตนทั้งหมด 

   = ผลรวมของคะแนนความผาสุกทางจิตวิญญาณทั้งหมด 

  2Χ  = ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นการปฏิบัติตนดานสุขภาพ 

 ΧΥ  = ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นการปฏิบัติตนดานสุขภาพและคะแนนความ

ผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญ 

 n  = จํานวนตัวอยาง 

ตอจากน้ันมาหานัยสําคัญดวยสูตร (บุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธ์ิ. 2524 : 240) 

 



92 
 

เปดตาราง t ที่ df = n -2 หรือเปดตารางสําเร็จที่นําคา r ไปตรวจสอบไดวามีนัยสําคัญ หรือไมโดย

พิจารณาเฉพาะคา df = n – 2 

 

 T = 
2r1

2Νr




 

 r = คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของคะแนนที่คํานวณได 

 n  = จํานวนตัวอยาง 

 

คุณลักษณะของขอมูลและวิธีการศึกษา 

ตารางที่ 1 แสดงคุณลักษณะของขอมูลและวิธีการศึกษา 
 

ขอมูล บุคลทีท่ําการศึกษา เทคนิคการเก็บ

ขอมูล 

เครื่องมือ 

ข้ันตอนเชิงคุณภาพ 

1. ขอมูลทั่วไป 

 

ผูป วยมะเร็ งลํ า ไส

ใหญที่มีทวารเทียม

หนาทอง 

 

สัมภาษณเชิงลกึ

รวมกับการ

สังเกตและผูวิจัย

มีสวนรวมใน

กิจกรรมของ

ผูปวย 

แบบสมัภาษณกึ่งมี

โครงสราง (ภาคผนวก ก)  

-กลองถายรปู –สมุด

บันทึก -เทปทันทกึเสียง 

 

2. การปฏิบัติตนดานสุขภาพ

ประกอบดวย 

   2.1 ดานการรับผิดชอบตอ

สุขภาพ 

   2.2 ดานกิจกรรมทาง

รางกาย 

   2.3 ดานการรับประทาน

อาหาร 

   2.4 ดานพัฒนาสัมพันธภาพ

ระหวางบุคคล 

   2.5 ดานพัฒนาทางปญญา 

   2.6 ดานการจัดการ

ความเครียด 

ผูป วยมะเร็ งลํ า ไส

ใหญที่มีทวารเทียม

หนาทอง 

 

สัมภาษณเชิงลกึ

รวมกับการ

สังเกตและผูวิจัย

มีสวนรวมใน

กิจกรรมของ

ผูปวย 

แบบสมัภาษณกึ่งมี

โครงสราง (ภาคผนวก ก)  

-กลองถายรปู–สมุดบันทึก 

-เทปทันทึกเสียง 
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ตารางที่ 1 (ตอ) 
 

ขอมูล บุคลที่

ทําการศึกษา 

เทคนิคการเก็บขอมูล เครื่องมือ 

3. ความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

ประกอบดวย 

   3.1 ความผาสกุในสิ่งที่

เปนอยู 

   3.2 ความผาสุกในความ

ศรัทธายึดมั่นใน

พระพุทธศาสนา 

ผูปวยมะเรง็ลําไส

ใหญที่มทีวารเทียม

หนาทอง 

 

สัมภาษณเชิงลกึ

รวมกับการ

สังเกตและผูวิจัย

มีสวนรวมใน

กิจกรรมของ

ผูปวย 

แบบสมัภาษณกึ่งมี

โครงสราง(ภาคผนวก ก)  

-กลองถายรปู –สมุด

บันทึก -เทปทันทกึเสียง 

 

4. นําขอมูลที่ไดมาจัดระบบ

และสงัเคราะหประเด็นจาก

การสมัภาษณเจาะลึกมาสู

การจัดทํากระทงคําถาม 

ผูวิจัย สัมภาษณเชิงลกึ

รวมกับการสังเกตและ

ผูวิจัยมสีวนรวมใน

กิจกรรมของผูปวย 

 

5. สรางรางแบบสอบถาม ผูวิจัย การจัดจําแนกขอมลู

ดวยระบบ Atlas.ti 

กระทงคําถามจาก

สาระความรูที่ไดจาก

การวิจัยเชิงคุณภาพ

เพื่อจัดทําเครือ่งมอื

วิจัยเชิงปริมาณโดยนํา

แบบสอบถาม 

รางแบบสอบถามน้ี

ประกอบดวย 3 ตอน 

ตอนที่ 1ขอมูลทั่วไป 13 ขอ 

ตอนที่ 2 การปฏิบัติตนดาน

สุขภาพ 61 ขอ 

1. ปฏิบัติตนดานความ

รับผิดชอบตอสุขภาพ 

2. การปฏิบัติตนดานกจิกรรม

ทางดานรางกาย 

3. การปฏิบัติตนดานการ

รับประทานอาหาร 

  ที่ สร าง เสร็จแลวให

อาจารย 

ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ 

 

4. การปฏิบัติตนดานพฒันา

สัมพันธภาพระหวางบุคคล 

5. ปฏิบัติตนดานสุขภาพดาน

พัฒนาทางปญญา 

6. การปฏิบัติตนดานสุขภาพ 
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ตารางที่ 1 (ตอ) 
 

ขอมูล บุคลที่

ทําการศึกษา 

เทคนิคการเก็บ

ขอมูล 

เครื่องมือ 

   ดานความเครียด 

ตอนที่ 3 ความความผาสุกทาง

จิตวิญญาณ 30 ขอ 

1. ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

2. ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่น

ตอพระพุทธศาสนา 

6. ตรวจสอบคุณภาพ

เครื่องมือในการวิจัยเชิง

ปริมาณ 

 

6.1ตรวจสอบความตรงเชิง

เน้ือหา (Content Validity) 

ของแบบสอบถาม  

 

 

 

 

ผูวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

จัดจําแนกขอมลูใช

เทคนิคในการ

ตรวจสอบคุณภาพ

เครื่องมือ 

จัดจําแนกขอมลูใช

เทคนิค IOC จาก

ผูเช่ียวชาญจํานวน 7 

คน เพื่อตรวจสอบดาน

ความเหมาะสมและ

ถูกตองเชิงเน้ือหาไดคา

เทากับ 0.91 

รางแบบสอบถาม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

6.2ทดลองเครื่องมือ (try 

out ) 

 

 

 

ผูวิจัย นําแบบสอบถามที่ได

จากการดําเนินการ

ปรับปรงุแกไขเพิม่เติม

ตามคําแนะนําของ

ผูเช่ียวชาญไปทดลอง

ใช (try out) กับผูปวย

มะเร็งลําไสทีม่ีทวาร

เทียมหนาทอง จํานวน 

30 

รางแบบสอบถาม 
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ตารางที่ 1 (ตอ) 
 

ขอมูล บุคลที่

ทําการศึกษา 

เทคนิคการเก็บขอมูล เครื่องมือ 

   6.3 ตรวจสอบคุณภาพ 

   เช่ือมั่น(Reliability) ของ 

   แบบสอบถาม (try out  

   30 ทาน) 

ผูวิจัย  แบบสอบถามการวิจัย 

จํานวน 50 ชุด(ภาคผนวกข) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 จัดจําแนกขอมลูใช

เทคนิคโดยวิธีหา

คาสัมประสิทธ 

แอลฟา (Alpha-

coefficient) 

ของครอนบารค

(Chronbarch’s 

alpha coefficient) 

โดยใชโปรแกรม

สําเร็จรูปไดคาความ

เช่ือมั่นเทากับ 0.916 

 

7. จั ดแบบสอบถามฉบับ

สมบูรณนําไปใชในการเก็บ

ขอมูล 

 

ผูวิจัย 

 

จัดทําแบบสอบถาม

ฉบับสมบรูณเพื่อ

นําไปใชในการเกบ็

ขอมูลตรวจสอบความ

สมบรูณของการตอบ

แบบสอบถามและนํา

แบบสอบถามที่

สมบรูณมาวิเคราะห

ขอมูล 

ทางสถิติ 

แบบสอบถามการวิจัย 
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ตารางที่ 1 (ตอ) 
 

ขอมูล บุคลที่

ทําการศึกษา 

เทคนิคการเก็บขอมูล เครื่องมือ 

8. การนําขอมูล

มาวิเคราะหและ

สังเคราะหโดย

จัดลําดับ

ประเด็นที่มี

ความสัมพันธ

ของการปฏิบัติ

ตนดานสุขภาพ

กับความผาสุก

ทางจิตวิญญาณ

ของผูปวยมะเร็ง

ลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนา

ทอง 

ผูวิจัย นําแบบทดสอบที่ผานการ

ตรวจสอบความถูกและ

ครบถวนแลว นํามาลงรหสั

เลข(code)ตามเกณฑของ

เครื่องมือแตละสวนและ

คํานวณหาคาทางสถิติ แลว

นําผลที่ไดมาวิเคราะหเพื่อ

ตอบคําถามวิจัยและ

วัตถุประสงคที่ต้ังไว โดย

นําเสนอผลในรูปตาราง

ประกอบความเรียงและนําผล

การศึกษาที่วิเคราะหไดมา

สรปุผลการวิจัย อภิปราย

ผลการวิจัยและขอเสนอแนะ 

โดยใชโปรแกรมสําเรจ็รูป 

Statistical for Social Science 

(SPSS) for Window Version 

11.5 ลิขสทิธ์ิมหาวิทยาลัยราชภัฎ

สุรินทรสําเร็จรูปวิเคราะหขอมูลทาง

สถิต ใชสถิติดังน้ี 1.สถิติพรรณนา 

(Descriptive statistics) เพื่อ

วิเคราะหขอมูลทั่วไป 1.ใชสถิติการ

แจกแจงความถ่ี เปนรอยละ 

คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

เพื่อพรรณนาขอมลูทีเ่กี่ยวของกบั

ขอมูลทั่วไปลักษณะสวนบุคคล 2.

สถิติเชิงวิเคราะห (Analysis 

statistics) ซึ่งใชสถิติสูตรสหสมัพันธ

ของเพียรสัน (Pearson’s  

Product – Moment  

Correlation coefficient)  โดย

กําหนดความมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ .05 
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บทท่ี 4 

ผลการวิเคราะหการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของ

ผูปวยมะเร็งลําไสท่ีมีทวารเทียมหนาทอง 

 

 

ผลการวิจัยเชิงคณุภาพ 
 งานวิจัยในการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไส

ใหญที่มีทวารเทียมหนาทองน้ัน เปนการศึกษาในข้ันตอนแรกเพื่อตอบวัตถุประสงคขอที ่1 และขอที่ 2 

ของการปฏิบัติตนดานสุขภาพ กับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญทีม่ีทวารเทียม

หนาทอง เปนการวิจัยเชิงประจักษ จํานวน 30 ทาน ผูวิจัยไดแจกแจงหมวดหมูหลังจากที่ไดไป

สัมภาษณแบบเจาะลึกและสกัดคําถามในการปฏิบัติตนดานสุขภาพตามกรอบทฤษฎีของเพนเดอร6 

รายการประกอบดวย หมวดเกี่ยวกับการปฏิบัติตนดานความรับผิดชอบตอสุขภาพมีรายการยอย 6 

รหัส หมวดเกี่ยวกับการปฏิบัติตนดานกิจกรรมทางดานรางกายมีรายการยอย 3 รหัส หมวดเกี่ยวกับ

การปฏิบัติตนดานการรับประทานอาหารมีรายการยอย 8 รหัส หมวดเกี่ยวกับการปฏิบัติตนดาน

พัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล มีรายการยอย 2 รหัส หมวดเกี่ยวกับการปฏิบัติตนดานการพัฒนา

ทางปญญา มีรายการยอย 3 รหัส หมวดเกี่ยวกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูมีรายการยอย 3 รหัส และ

หมวดเกี่ยวกับความศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนามีรายการยอย 3 รหัสดังน้ี 

หมวดเก่ียวกับการปฏิบัติตนดานความรับผิดชอบตอสุขภาพมีรายการยอย 6 รหัสดังน้ี 

 ถุงทวารเทยีมหนาทอง มผีูใหขอมูลจํานวน 43 ขอความ / 25 ราย 
 ทวารเทียมหนาทอง มผีูใหขอมลูจํานวน 26 ขอความ / 17 ราย 
 การแตงกาย มผีูใหขอมลูจํานวน 19 ขอความ /19 ราย 
 การชวยเหลือตนเอง มีผูใหขอมลูจํานวน 37 ขอความ / 26 ราย 
 ความประหยัด มีผูใหขอมูลจํานวน 14 ขอความ / 12 ราย 
 ไปตามหมอนัดมีผูใหขอมลูจํานวน 10 ขอความ / 10 ราย 
หมวดเก่ียวกับการปฏิบัติตนดานกิจกรรมทางดานรางกายมีรายการยอย 3 รหัสดังน้ี 
 กิจกรรมทางรางกาย มผีูใหขอมูลจํานวน 43 ขอความ / 28 ราย 
 การทํางานบาน มีผูใหขอมลูจํานวน 24 ขอความ / 20 ราย 
 การรูจักใชลมหายใจ มผีูใหขอมูลจํานวน 3 ขอความ / 3 ราย 
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หมวดเก่ียวกับการปฏิบัติตนดานการรับประทานอาหารมีรายการยอย 8 รหัสดังน้ี 
 อาหาร พืช ผัก ผลไม ธัญพืช มีผูใหขอมูลจํานวน 30 ขอความ / 18 ราย 

 การลด ละ เลกิ เน้ือสัตว มีผูใหขอมลูจํานวน 19 ขอความ/ 18 ราย 
 อาหารและขนมทีป่รงุรสจัด มผีูใหขอมูลจํานวน 21ขอความ / 18 ราย 
 อาหารมีไขมัน ของทอดตาง ๆ มผีูใหขอมลูจํานวน 13ขอความ / 12 ราย 
 อาหารที่ยอยงายและการเค้ียวขาวใหละเอียด มีผูใหขอมลูจาํนวน 19 ขอความ / 14 ราย 

 อาหารที่ไมถูกกับรางกายหรือของหมักดองมผีูใหขอมูลจํานวน 5ขอความ / 4 ราย  
 ชา กาแฟ นํ้าอัดลม แอลกอฮอลและของมึนเมา มผีูใหขอมลูจํานวน 8 ขอความ / 8ราย 
 อาหารทีม่ีกลิ่นแรง ฉุนมีผูใหขอมูลจํานวน 2 ขอความ /2 ราย 
หมวดเก่ียวกับการปฏิบัติตนดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล มีรายการยอย 2 รหัสดังน้ี  
 สัมพันธระหวางครอบครัว มผีูใหขอมลูจํานวน 30 ขอความ / 20 ราย 
 สังคม เพือ่นมนุษย และเสียสละจิตอาสา มีผูใหขอมลูจํานวน 31ขอความ / 21 ราย 
หมวดเก่ียวกับการปฏิบัติตนดานการพัฒนาทางปญญามีรายการยอย 3 รหัสดังน้ี 
 ปฏิบัติธรรม ฟงธรรม มีผูใหขอมลูจํานวน 17 ขอความ / 13 ราย 
 ใชปญญาและการคิดรู มผีูใหขอมูลจํานวน 24 ขอความ / 18 ราย 
 ปฏิบัติดวยการชําระลางกเิลส ลด ละ เลิก โลภ โกรธ หลง มีผูใหขอมูลจํานวน 31ขอความ 

/ 18 ราย 
หมวดเก่ียวกับการปฏิบัติตนดานการจัดการกับความเครียดมีรายการยอย 2 รหัสดังน้ี 
 มีวิธีการปฏิบัติกําจัดความเครียด มผีูใหขอมลูจํานวน 24 ขอความ /17 ราย 
 การฟงธรรม คําสอน สนทนาธรรม สวดมนต มผีูใหขอมูลจํานวน 9 ขอความ / 9 ราย 
หมวดเก่ียวกับความผาสุกในสิ่งท่ีเปนอยูมีรายการยอย 3 รหัสดังน้ี 
 การยอมรับความจรงิและพงึพอใจกับตนเอง มผีูใหขอมูลจํานวน 24 ขอความ / 22 ราย 
 แสดงถึงความพอใจที่เปนอยูมผีูใหขอมูลจํานวน 15 ขอความ / 11 ราย 
 ประหยัดพอเพียงเรียบงาย มผีูใหขอมลูจํานวน 15ขอความ / 12 ราย 
หมวดเก่ียวกับความศรัทธาท่ียึดมั่นตอพระพุทธศาสนามีรายการยอย 3 รหัสดังน้ี 
 ยึดมั่นศรัทธาตอพระศาสดา มีผูใหขอมลูจํานวน 26ขอความ / 20 ราย 
 การปฏิบัติตนพยายามอยูในกรอบศีล 5 มีผูใหขอมลูจํานวน 17 ขอความ / 15 ราย 
 ความเช่ือกฎแหงกรรม ผลของการกระทํามผีูใหขอมลูจํานวน 18 ขอความ / 17 ราย 
 การรักษามะเร็งลําไสใหญสวนใหญจะทําการผาตัดเปนหลัก การผาตัดเปดลําไสทางหนา 

ทอง (Colostomy) เปนการผาตัดเปดลําไสออกทางหนาทอง เพื่อใหอุจจาระออกแทนการออกทาง

ทวารหนักเดิม บริเวณรูเปดลําไสสวนที่โผลพนผิวหนังเรียกวา Stoma หรือทวารเทียม การมีอุจจาระ
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ออกมาทางทวารเทียม ซึ่งตองมีการใชอุปกรณรองรับอุจจาระที่รางกายขับถายออกมาลักษณะเปนถุง

เรียกวา colostomy bag ซึ่งถุงจะปองกันการรั่วไหลซึมของของเสียและกลิ่นอันไมพึงประสงคได ซึ่ง

ภายหลังการผาตัดทวารเทยีม ผูปวยสวนใหญจะใชเวลาพักฟนประมาณครึ่งเดือน หลังการผาตัดทวาร

เทียม จะทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงภาพลักษณแกผูปวย ผูปวยที่ตองไดรับการผาตัดทวารเทียมสวน

ใหญจะมีปญหาทั้งทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ การเขาสังคม และการดําเนินชีวิตประจําวันที่

แตกตางกันไปในแตละบุคคล ปญหาตาง ๆ เหลาน้ีเปนที่ทราบกันอยู จึงมีหนวยงานที่รับผิดชอบเชน

สถาบันที่รับการรักษา เขามาใหขอมูลและชวยเหลือในเบื้องตนเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ หรือมี

นโยบายเย่ียมผูปวยตามบาน เปนตน มีใหกําลังใจผูปวยเพื่อใหผูปวยสามารถปรับตัวและยอมรับ

สภาพความเจ็บปวย มีทัศนคติที่ดีตอ ostomyและเห็นความสําคัญในการดูแลตนเองเพื่อใหสามารถ

ดํารงชีวิตในสังคมอยางมีความสุขและคุณภาพชีวิตที่ดีตอไป ดังน้ันผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทองตองปรับตัวใหอยูในโลกแหงความเปนจริง ถาปรับตัวเร็วและเขาใจโลกมากเทาไรก็จะ

ขามผานความทุกขที่เลี่ยงไดน้ีไปไดแตตองปฏิบัติดวยตนเอง ตองพากเพียรแกไขสิ่งที่ผิดพลาดในอดีต 

รูจักคุณและโทษที่จะสงผลกระทบกับตนเอง เปดใจรับการเปลี่ยนแปลงอันนํามาถึงความผาสุกในชีวิต

ไดอีกครั้ง 

 

การปฏิบตัิตนดานสุขภาพ 

 การปฏิบัติตนดานความรับผิดชอบตอสุขภาพมีรายการยอย 6 รหัส 

 1. ถุงทวารเทียม(Colostomy Bag) 

 ดูแลกิจวัตรประจําวันทําความสะอาดถุงรองรับอุจจาระประจํา จะเรียนรูวิธีใสถุงเพราะถา

มันหนักมากทําใหถุงรั่วและตองดูแลใหแหงเสมอ และรักษาบริเวณแผลโดยรอบอยางระมัดระวัง ทํา

อยางเบามือ การกินอาหารตองระวังอยามีลมมากทําใหถุงจะปอง มีปญหาในการแปะถุงที่หนาทอง 

มันหลุดงาย ถาอวนมันก็ลําบาก ตองระวังเรื่องอาหารไขมัน ถาอวนมากก็จะติดแปนยาก บางทีไอเรา

ยังตองประคองทองใหดี ถุงมีใหเลือกแบบช้ินเดียวกับแบบสองช้ินแลวแตใครถนัดหรือจะใชสลับไปมา

ก็ได 

 ลักษณะของถุงทวารเทียมรองรับของเสีย มี 2 แบบคือ 

 1. ถุงแบบช้ินเดียว คือตัวถุงติดกับแปน คือแปะติดอยูกับผิวหนัง ติดอยูดวยกันเปนช้ิน

เดียว ซึ่งคนที่ใชถุงประเภทน้ีจะเปนคนทีท่างโรงพยาบาลเลอืกใชใหในกรณีผาตัดใหม ๆ แตกส็ามารถ

ใชไปตลอดก็ได เน่ืองจากวาแบบช้ินเดียวมี 2 แบบคือกนถุงเปดกบักนถุงปด ในบางคนไมสะดวกจะ

เอามาทําความสะอาด จะใชแบบกนปด คือเมื่อถายมาสกัระยะหน่ึง สามารถทิ้งไปเลยทั้งถุง จะลอก

ถุงออกจาก Stoma แลวทิ้งไป แตถาเปนถุงแบบเปดจะสามารถนําของเสียออกไปเพื่อทําความสะอาด 

โดยนําสายยางฉีดนํ้าเขาไปในถุงและลางถุงภายในจนสะอาดก็นํามาใชไดอีก ใชไดประมาณ 3-5 วัน 
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 2.  ถุงแบบสองช้ิน คือมีแปนและถุงแยกออกจากกัน ทั้งแปนและถุงสามารถลางทําความ

สะอาดได โดยแปนจะแปะไวที่ทองตรง Stoma จะแปะแปนไวกอนปดถุง เมื่อใชไปสักระยะหน่ึงก็

สามารถแกะออกมาลางได และควรม ี2 ถุงใช สลับกัน ขณะนําถุงหน่ึงไปตากใหแหงและถุงมีแบบกน

ปดและแบบกนเปด แตที่บานเรานิยมถุงแบบกนเปดแบบสองช้ินน้ีมีใหเลือกหลากหลายโดยเฉพาะตัว

แปนมีลักษณะของเน้ือแปนที่แตกตางใหเลอืก จะมีลักษณะแปนเฉพาะสําหรับคนที่เลอืกใชกันของเสยี

ที่มีของเหลวมาก และจะมีแบบถุงเฉพาะ สําหรับคนที่มีของเสียเปนกอนมากเลือกใชตามความเหมะ

สมกับตนเอง  

 การใชถุงอยูที่แตละคน แลวแตลักษณะของเสียที่ออกมาวาจะใชแบบใดใหไดยาวนาน เชน

คนมีเหงื่อมาก หรือบางคนที่มีของเสียที่ออกมามาก ทําใหลางไมสะอาดทําใหตองทิ้งเร็วข้ึน อยูที่แต

ละคนจะดูแลไดดีมากนอยอยางไร สวนใหญ ใชได 3 ครั้ง 5 ครั้ง 7 ครั้งตอสัปดาห คอยเปลี่ยนทีหน่ึง  

 ถุงแบบประหยัดเปนถุงแบบเริ่มตนที่ใชมากอนในอดีต แตก็ยังมีใหใชอยูเพราะราคาถูก มี

อุปกรณคือ มีถุงพลาสติก เข็มขัดคาดเอว และหวงพลาสติกทรงกลมมหีูเล็ก ๆ อยูดานขาง เอาไวให

ถุงพลาสติกทีเ่ลือกมาใชสวมใสเขาไป ใชงาย ราคาประหยัด แตเวลาขับถายออกมาอาจจะซึมและ

เปอนในบรเิวณที่ถายออกมา ทําใหเกิดอาการแพหรือระคายเคืองไดสําหรบับางคน แตแบบมีแปนทั้ง

ช้ินเดียวและแบบสองช้ิน ทําข้ึนมาไวปองกันผิวหนังบรเิวณน้ัน 

 
1. ภาพผูปวยมะเร็งลําไสทีม่ี

ทวารเทียมหนาทอง 

 

2. หุนประกอบการเรียนของ

โรงพยาบาลพระมงกุฎเลา  

 

3. ถุงทวารเทียมนํามาสาธิตใน

โครงการคุณภาพชีวิตของ 

ออสโตเมท 

ภาพที่ 5 ภาพประกอบคําบรรยาย ลักษณะการสวมใสถุงรองรับทวารเทียม 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 3) 
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 2. ทวารเทียมหนาทอง(Colostomy) 

 ทวารเทียมคือลําไสใหญที่ถูกตัดออกมาโผลที่หนาทอง บริเวณรูที่เปดลําไสหรือสวนที่โผล

พนผิวเรียกวา Stoma และเรียกการผาตัดเปดลําไสหนาทองวา Colostomy สวนตัวผูถูกผาตัด

เรียกวา Ostomyจะทําความสะอาดตรงทวารเทียมแบบเบา ๆ มือ คอย ๆ เช็ด ทําความสะอาด

บริเวณโดยรอบทวารเทียมใหสะอาด สวนทวารเทียมเราใชผาขนหนูผืนเล็ก ๆ เช็ด ซับใหแหง เมื่อ

ขับถายอุจจาระจะไมคอยรูตัวดวยวาออกมาเมื่อไร อีกทั้งอั้นไมอยูอีกดวย เมื่อขับถายออกมาแลวรูสึก

เริ่มหนัก หนวง ๆ ก็เอาไปทิ้ง ไมควรจะใหมาก ถารับประทานอาหารเยอะ มันจะไหลมาเรื่อย ๆ การ

ถายอุจจาระข้ึนอยูกับการกิน เวลาไปไหนอยารับประทานมาก ถาจะดูวามีอะไรผิดปกติไหม ใหดูที่

การขับถาย เวลาทําความสะอาดก็นวดเบา ๆ  ไดบางอยาแรง ทําใหลําไสขยายตัว หรือจะใชน้ิวลวงเขา

ไปพอที่จะเอาคราบไขมันที่ติดอยูบริเวณตน ๆ น้ันออกมาได ควรดูแลเขาเปรียบเหมือนเปนสวนหน่ึง 

แรก ๆ มันจะรูสึกแปลกกับชีวิต ตองปรับตัว แตตอนน้ีมันเปนสวนหน่ึงของรางกาย เหมือน แขน ขาที่

ตองเอาใจใส  

 รูทวารที่เปดออกมาเรียกวาทวารเทียมน้ัน จะกวางหรือแคบตางกันเพราะแตละคนผาตัด

ลําไสใหญตางที่กัน เพราะขนาดลําไสใหญจะมีขนาดตาง ๆ กันในแตละชวงของลําไสใหญ อีกทั้งพยาธิ

สภาพของคนที่ตางกัน การผาตัดลําไสใหญเพื่อใหลําไสใหญโผลออกมาก็จะไมเทากัน บางคนออกมา

มาก บางคนออกมานอย และรูทวารเทียมที่เรียกวา Stoma เน้ือเย่ือบริเวณน้ีไมมีเสนประสาทไมรับรู

ความรูสึกใด ๆ จึงไมเจ็บเมื่อสัมผัสกับทวารเทียม ทวารเทียมอาจเลือดออกไดเล็กนอยเมื่อสัมผัส เชน

ขณะเปลี่ยนถุงหรือทําความสะอาดรอบทวารเทียม ดังน้ันการทําความสะอาดแรง ๆ หรือไดไปสัมผัส 

เสียดสี กระทบกับอะไร แรง ๆ ก็จะมีเลือดออกมาได ตองระมัดระวัง  
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สโตมา คือชองทางเปดของ

ลําไสใหญของผูใหขอมลูหลัก 1 

สโตมา คือชองทางเปดของ

ลําไสใหญของผูใหขอมลูหลัก 2 

www.dhammajak.netสืบคน

เมื่อ 24 มกราคม 2559 

ภาพที่ 6ภาพประกอบคําบรรยายชองทางเปดลําไสใหญ เรียกวาทวารเทียมหนาทอง 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558,  กุมภาพันธ8) 

 

 3. ลักษณะการแตงกาย 

 สวนเสื้อผาจะใสเสื้อผาหลวม ๆ คลุมปดได ปจจุบันสะดวกในดานการแตงกาย อาจจะสวม

เสื้อผาสบาย ๆ ไมรัด ใสกางเกงขาสั้น บางทีก็โสรง เวลาทําความสะอาดสะดวก ซึ่งการแตงกายก็ใส

สบาย ๆ หลวม ๆ ไมตองใสอะไรมากมาย การใสเสื้อผาไมมีปญหาอะไร ทํางานไดตามปกติไมยุงยาก

อะไร นุงทับก็ไดนุงปลอยก็ได ไมเคยหวงเรื่องการแตงกาย ไปงานสังสรรคกินเลี้ยง หรือจะแตงตัว

ทะมัดทะแมง วองไว หรืองานสังคม สบายไมมีวิตกกังวลอะไร การแตงกายน้ันถาเรายอมรับดวยใจ 

การแตงกายข้ึนอยูกับรสนิยม เมื่อเรายอมรับดวยใจ เราจะเกิดความเช่ือมัน่อยากจะแตงตัวอยางไรก็ได 

ชุดวายนํ้าเราก็ใสได ถาเรามั่นใจ ถึงแมเราจะมีถุง เรายอมรับวาเรามีถุง แตงตัวแบบที่เราชอบ ดูตาม

กาลเทศะ ไปงานไหน ไปอยางไรควรแตงอยางไร โดยรวมแลวการแตงกายไมเปนอุปสรรคในเรื่องน้ี 
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ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, 

ภาพถาย. 2558, พฤศจิกายน 

11) 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, 

ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 

21) 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, 

ภาพถาย. 2558, สิงหาคม 6) 

ภาพที่ 7 ภาพประกอบคําบรรยาย ลักษณะการแตงกายที่ปกติเหมือนบุคคลทั่วไป 

 

 4. การพึ่งพาตนเอง 

 เริ่มแรกหลังผาตัดมา จะมีคนในครอบครัวชวยเหลือกอน จากน้ันพอทําเองไดจะทําเอง

ตลอดมาทําเองได ทําเองทุกอยางดูแลตัวเองได เดิน น่ังได สามารถดูแลตนเองได จะทําความสะอาด

ตรงทวารเทียมไดเองเมื่ออุจจาระออกมาก็ทิ้งไป และเปลี่ยนถุงใหม ทําเองไดไมไดรังเกียจอะไรจะ

สนใจตรวจสุขภาพเสมอ ตองดูเรื่องอาหารที่ไมมีสารพิษ ผักก็ลางใหสะอาด มะเร็งลําไสเกิดจาก

อาหารเปนสวนใหญ เรื่องการเบิกใชถุงรองรับทวารเทียม มีเดินทางไปเบิกทุกเดือน มีสิทธิในบัตรทอง 

(30 บาท) บัตรขาราชการ บัตรรัฐวิสาหกิจ บัตรประกันสุขภาพ หรือไมมีบัตรตองซื้อเอง มีทั้งราคา

แบบประหยัดและราคาสูงใหเลือก ดังน้ันจึงเปนคาใชจายตลอดชีวิต ตองพึ่งพาตนเองใหมากที่สุด ใน

เรื่องของงานบานน้ัน ทําไดปกติทุกอยางแตไมหนักทําตามกําลังที่มีไมหักโหม และจะหมั่นสังเกตดูสิ่ง

ผิดปกติของรางกายเชนเรื่องการขับถาย เรื่องอาหารจะดูวาทานอะไรมีประโยชน อะไรไมมีประโยชน

จะแสงหาความรูใหม ๆ  สิ่งดี ๆ ใหตนเองคือเรื่องอาหาร เพราะสําคัญมาก รับประทานอาหารผิด การ

ขับถายจะมีปญหาแตถารูจักปรับตัวเองใชประสบการณเรียนรูจากตนเองชวยเหลือตัวเองใหไดมาก

ที่สุดเทาที่จะทําได ไมควรไปรบกวนคนอื่นใหมาก แมกระทั่งคนในครอบครัวคือ การที่ชวยเหลือ

ตนเองมากที่สุดเปนสิ่งที่ไมใชเพื่อใครคือเพื่อตนเองและการสัมพันธกับผูอื่นน้ัน จําเปนอยางมากที่เรา

ควรไดเขากลุมทํากิจกรรมตาง ๆ รวมกัน เพื่อไดแลกเปลี่ยนประสบการณ คือพึ่งตนไดและสามารถ

ชวยผูอื่นไดดวย  



104 

 

 

 5. ความประหยัด 

 มีการแบงปนถุงรองรบัทวารเทียมใหกับผูอื่นที่อยูตางจังหวัดจะใชอยางประหยัดและไดเผื่อ

แผผูอื่นประหยัดเงินเบิกไดทุกเดือนเหลือกเ็อาไปบริจาคที่โรงพยาบาลใครมสีิทธ์ิเบิกไดก็ไปใชสทิธ์ิเชน 

บัตรผูสงูอายุทีเ่รียกวาบัตรทอง เบกิแตละครั้ง ๆ ได 8- 10 ถุงตอเดือน อยางงบประมาณถุงหนาทอง

ไมเกิน 700 บาทของรัฐบาล บางคนเบิกทุกเดือน บางคนไปรับฟรีบางคนจายเงินเพิ่มจากสวนตาง 

และบางคนมีปจจัยสามารถเลอืกใชของดีมีคุณภาพตามที่ตองการได จะใชถุงตองประหยัด เพราะตอง

ใชตลอดชีวิต และจะเบกิตุนของไวมาก ๆ ไมดีเน่ืองจากถุงอาจเสื่อมคุณภาพได และที่สําคัญตองรูจกั

เผื่อแผแบงปนถุงดี ๆ ใหกบับุคคลอื่นไดใชกันถวนหนา 

 6. ตามหมอนัด 

 จะไปตามหมอนัดตลอด เวลามปีญหาก็จะปรึกษาหมอ มีปญหาไดมีการสอบถาม จะไปทํา

กิจกรรมเพื่อแชรความคิดเห็นแลกเปลี่ยนความรูเรื่องหมอนัดถือวาสําคัญ ติดธุระอะไรก็ตองเอาหมอ

กอน โดยเฉพาะเวลาทํา MRI ปเวนปจะดูวามีอะไรผิดปกติไหม จะดูการขับถายไมเคยเหลวเปนนํ้า 

จะตองไปพบแพทยตามนัดกจ็ะวางแผนใหดี จัดสรรเวลาใหเหมาะสมมีนัดกับแพทยก็จะไปตามนัดไม

มีขัดเลย 

 

การปฏิบตัิตนดานกิจกรรมทางดานรางกาย 

 1.  กิจกรรมทางรางกาย 

  มีเวลาเดินออกกําลังกายรอบ ๆ บาน เดินแกวงแขน หรือ ข่ีจักรยานไปตลาด มีกา

รอบตัวดวยสมุนไพร ไมสบายก็จะใสขมิ้น ไพล ใบมะขาม ใบมะยม หัวหอม เทาที่มี ในแตละวัน ต่ืน

เชามาก็ออกไปเดินแกวงแขน 500–2,000 ครั้งและเดินไปรอบ ๆ  บานคลายเดินจงกรมเปนคนเดินเกง 

เดินเร็วและชอบวายนํ้าทั้ง ๆ ที่มีถุงอวัยวะเทียมที่หนาทอง ชอบชวยเหลือก็ไปกวาดถนนทําความ

สะอาดตามตรอก ซอกซอยตาง ๆ จะข่ีจักรยานไปตอนเชา ใชวิธีการเดินจะไมว่ิง เพราะจะทําใหลําไส

เรามันโผลมาหนาทอง เพราะหนักเกินไป แคเดินเร็วบาง ชาบาง ประมาณ 15-30 นาที อาทิตยละ 3 

ครั้งหรือเอามือยกข้ึนลง และแกวงมือไปมา ทําใหรางกายขับเคลื่อนไมอยูน่ิง ไปเดินเลน ข่ีจักรยาน รํา

กระบอก เพื่อเปลี่ยนอิริยาบถ มี 12 ทา บิดแขน คอ ตัว เตะขา วาง ๆ ตอนดูทีวีจะบีบนวดตามตัว 

หรือไปใหวัดโพธ์ิใหเขาชวยนวดขา เทา ยกเวนทอง เพื่อคลายกลามเน้ือบางเราออกกําลังกายได วาย

นํ้าได จะแกวงแขน บิดตัว เชา ๆ จะไปเดินเร็ว และจะข่ีจักรยาน ทําเปนประจําจะเปลีย่นอิริยาบถ จะ

ยืนและดัดหลัง น่ังนาน ๆ ไมได เสนมันจะยึด และจะไมยกของหนัก หลังมันจะยอกชอบยืดแขงยึดขา 

ต่ืนเชามาก็ยึดเสนยึดสายทําทุกวันทํากับขาวเอง ลางจานเอง สามารถขับรถได ตอนกลางวันไปตลาด

ได ตองเคลื่อนตัวเองอยูเสมอ มีอะไรใหทํา ไมซึมเศราถาออกกําลังกาย 
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 2.  การทํางานบานตาง ๆ  

  มีการทํางานบาน จัดเก็บกวาด ทําความสะอาด ปลกูตนไม จัดบาน จะรดนํ้าตนไม ถู

บาน ซักผา ทํากับขาวทานเอง กิจกรรมตาง ๆ ทําไดเอง เลีย้งหลาน เดินไปทําบญุ ทํางานทุกอยางทุก

อยาง แตไมหนัก เริม่จากทําอาหารใหคนในครอบครัว กอนออกมาทํางาน การทํางานบานที่พอดี ก็มี

สวนชวยใหรางกายแข็งแรงได น้ีก็เปนการออกกําลังกายที่เปนการทํางานบาน เราทําเทาที่เราทําได

คอย ๆ ทํา 

 3. การใชการหายใจ 

  มีการหายใจที่ถูกวิธี เอาออกซเิจนเขาไปชวยใหรางกายแข็งแรง สูดลมเขาไปใหเต็ม

ทองและกลั้นไว จากน้ันคอย ๆ ปลอยออกมาทางปากรูจักหายใจเขาออกลึก ๆ จะชวยไดดีมาก 

 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, 

ภาพถาย. 2558, ธันวาคม 11) 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2559, มกราคม 21) 

ภาพที่ 8  ภาพประกอบคําบรรยาย การออกกําลังกายและขับเคลือ่นอริิยาบถทางดานรางกาย มกีาร 

 รวมงานกจิกรรมกลุมในวันตอนรับปใหมของป 2559 

 

การปฏิบตัิตนดานการรบัประทานอาหาร 

 1.  พืช ผัก ผลไม สมุนไพร 

 การรบัประทานอาหารจะเนนพืช ผัก ผลไมมากข้ึน ผักจะเปนผักพื้นบาน มปีลกูเองและซื้อ

ตามทองตลาด มีอาหารเสริมที่ทําจากผกัผลไมดวย รับประทานพืชผัก ผลไม จะทําใหอุจจาระไมเหลว

เกินหรือแข็งเกิน จะน่ิมพอดี ๆ ไดศึกษาการแพทยของคุณหมอเขียว ไดแนะนําเรื่องอาหารปรบัสมดุล

กับรางกาย ทํานํ้าสมุนไพรฤทธ์ิเย็นและนํ้าสมุนไพรฤทธ์ิรอนที่สามารถด่ืมไดทุกวันทุกวันน้ีเนนกินผกัที่

ปลอดสารพิษ ที่บานปลกูมผีักผลไมกินเองเชน มะพราวนํ้าหอม กลวย มะมวง ถ่ัว ขาวโพก ผักบุง มัน

เทศ มะยม ตําลึง ใบเตย อยูแบบสบาย ๆ กินอยูงาย ๆ หันมากินสมุนไพรมากข้ึน เชน รางจืด ใบเตย 

ใบหมอน ด่ืมนํ้าตมมะละกอและชงใบหมอนลางลําไสไดดี และยางมะละกอลางไขมันได ถาทําอาหาร

1 
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มักใสสมุนไพรไทยผสมลงไปดวยทีม่ีประโยชนตอรางกาย ผลไม เชน แตงโม กลวย สม สลัดผกั ยําผกั 

มีการรับประทานกันมากข้ึน ทัง้ผกัตม ผกัลวกมีเพิม่ข้ึน ผัดผักใสนํ้ามันนอยและผัดกับนํ้ามากข้ึน 

รับประทานขนมหวานกันนอยลง จะด่ืมนํ้าสมุนไพรทีห่าไดไมยากเชน นํ้าเตาหู นํ้าขิง นํ้าใบเตย นํ้าใบ

บัวบก นํ้าฟกทอง เปนตนหรอืรบัประทานผลไมและผักปน พวก ใบยานาง สับปะรด แอปเปล บลอ็ค

โคลี สม มะนาว และผลไมตามฤดูกาล ผกัที่มกีากใยอาหารทําใหอุจจาระดีข้ึน ถาขับถายยาก ควรหัน

มากิน ผักตม หรือผักลวกแทนบาง เพราะยังมีสารอาหารพวกคลอโรฟลลในตัวอยู ทําเปนอาหารหรือ

รับประทานเปนนํ้าพริก ผกัปลามรีับประทานอาหารมังสวิรติั ตอนน้ีเนนผักมากกวาเน้ือสัตวสังเกตผกั

ที่ไมมีกลิ่นแรง 

 

 
 

ภาพที่ 9  ภาพประกอบคําบรรยาย การรบัประทานอาหารที่เนนพืชผกั ผลไม สมุนไพร ในทองถ่ินที ่

 ตนอาศัย 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, ธันวาคม 12) 

 

 2. การลด ละ เลกิเน้ือสัตว 

  เน้ือสัตวจะรับประทานนอยลง จะคงมีปลา กุง บางนิด ๆ หนอย ๆ แตมีบางคนไม

รับประทานเน้ือสัตวเลย รับประทานแตพืชผัก ผลไม และแปงที่มีประโยชน หันมารับประทานอาหาร

เจหรือมังสวิรัติกันมากข้ึน เปนมะเร็งควรหลีกเลี่ยงรับประทานเน้ือสัตวมันมีพิษและบาป ซึ่งการ

รับประทานมังสวิรัติไดแตไมใชทุกวัน อาหารพวกหมูยางไกยาง ที่ป ง ๆ ยาง ๆ มันกระตุนให

เซลลมะเร็งโตข้ึน บางคนที่รับประทานเน้ือสัตวอยู จะรับประทานนอย สัปดาหละ 1-2 ครั้ง รูวา

รับประทานมากไมดีแตยังมีกิเลสอยู ยังอยากและอรอยอยู 
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 3. อาหารและขนมทีป่รงุรสจัด 

  พยายามไมกินอาหารรสจดัและเลือกอาหารที่ปรุงแตงนอยลง รบัประทานอาหารที่มรีส

จืดไดคือไมรับประทานเผ็ด ลดการปรุงแตงรสชาติของอาหารลงเชน เปรี้ยว หวาน มัน เค็มและสาร

ปรุงแตงตาง ๆ จะทําอาหารทานเอง มากข้ึน ซื้ออาหารสําเร็จรูปใหนอยลง หลีกเลี่ยงการกินนํ้าปลา 

แตมีซีอิ้วขาวนิดหนอยแทน ไมใสผงชูรสเลี่ยงรับประทานอาหารที่มีรสหวานจัด รับประทานกวยเต๋ียว

จะปรุงรสนอยลงและไมจดั ขนมทานเลนลดลง ขนมกรุบกรอบทําสําเร็จในถุงไมควรรับประทานมีผงชู

รสมาก ไมควรกินจุบกินจิบเพราะจะทําใหขับถายบอย หลายคนยังติดรสชาติอยูเพราะอรอย 

เน่ืองจากขณะที่ไมสบายมักจะรับประทานอาหารไมคอยลง และเบื่ออาหาร แตเมื่ออาการดีข้ึน ก็จะ

อยากรับประทานอาหารที่มีรสจดั ตามที่เคยรับประทานมาซึ่งติดเปนนิสัย แตก็พยายามลด ละ เลิกอยู 

 4. อาหารมีไขมัน ของทอดตาง ๆ 

  ของมันของทอดจะรับประทานไมมากเรื่องขนมปง แปง ไขมัน มีความระวังเปนพิเศษ 

ของทอดไมควรทานมาก ควรหลีกเลี่ยงของทอด ปาทองโกและกลวยทอดเปนที่นิยมมากในอดีต 

ปจจุบันลดลง กินกะทิไดมีประโยชนแตใหกินพอดี ๆ  อาหารทอด ๆ มัน ๆ ตองระวังอยางมากเพราะมี

ผลตอการขับถายและการลางถุง เพราะความมันของอาหารจะลางทําความสะอาดถุงยาก และ

สิ้นเปลืองถุง ตองทิ้งเร็วข้ึน 

 5. อาหารที่ยอยงายและการเค้ียวขาวใหละเอียด 

  พยายามจะเค้ียวอาหารใหชาลงและละเอียดเพื่อยอยไดงาย ๆ อาหารที่ยอยงาย เชน

พวกเผือก มัน ฟกทอง กลวยนํ้าหวา ซุบขาวโพด ลูกเดือย พุทรา หรือผักตมผักลวกตาง ๆ กินอาหาร

ชา ๆ ได ควรลดของเผ็ดรอน ชวงใหเคมีจะเบื่ออาหาร ควรจะเลี่ยงไมกินอะไรที่แข็งอาหารที่

รับประทานจะไดทุกอยางเลือกที่ไมมีโทษ ตองระวังอาหารที่แข็งเหนียวเปนผักผลไมสามารถเอามาปน

ใหละเอียดลง เพื่อเค้ียวงายข้ึน เชนแอปเปล สับปะรด มีเรียนรูเรื่องสุขภาพและอาหาร ผักที่มีกากใย

อาหารทําใหเรามีสุขภาพดีข้ึน ควรหั่นผักใหละเอียดหรือเล็กลงใหทานงายข้ึน การเค้ียวอาหารนาน ๆ 

ใหละเอียด ชวยระบบยอย คือทําใหลําไสทํางานนอยลงไมเหน่ือยเกินไปและขับถายจะดีเปนปกติ  

 6. อาหารแสลงหรือของหมักดอง 

  หลีกเลี่ยงรับประทานของที่จะทําใหทองเสียหรือทองผูก และอาหารที่หมักดองมี

สารเคมีมากในการปรุงแตงรสชาติ เพื่อยืดอายุของอาหารจึงมีอันตราย ควรงดเด็ดขาด ไมควร

รับประทาน สวนอาหารสุก ๆ ดิบ ๆ ควรงดเชนกัน ผูปวยบางทานกินอาการบางชนิดทําใหเกิดแก็ส

ทอง เชน ไข ปลา นํ้าอัดลม ตองระวังเพราะจะออกฤทธ์ิเร็วมีผลใหขับถายผิดปกติ 

 7.  ชา กาแฟ นํ้าอัดลม แอลกอฮอลและของมึนเมา 

  พยายามงดนํ้าอัดลม ชา กาแฟ สวนกาแฟยังติดอยูบางแตพยายามเลิก มีด่ืมกาแฟแต

ไมใสนํ้าตาลบางทราบวาการด่ืมสุรา สูบบุหรี่ ทําใหภูมิตานทานตํ่าลง ทําใหเซลลมะเร็งโตข้ึนด่ืมแลว
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จะมึนหัวควรงดและไมด่ืมเครื่องด่ืมทีม่ีแกสมาก ๆ  เชนนํ้าอัดลม ทําใหถุงปอง ตองมาเปดถุงระบายลม

ออกไป ไมเชนน้ันมีปญหาในการสวมใสเสื้อผา  

 8. อาหารกลิ่นแรงหรือกลิ่นฉุนมาก ๆ 

  ไมรับรับประทานอาหารที่มีกลิ่นฉุนเชนพวกสะตอ ชะอม กระถิน จะไมรับประทาน

พวกที่มีกลิ่นแรงตาง ๆ เพราะเมื่อมาติดตอภารกิจนอกบาน กลิ่นอาจระบายหรือสงกลิ่นออกมาจาก

ถุงได 

 

การปฏิบตัิตนดานพฒันาสัมพันธภาพระหวางบคุคล 

 1. สัมพันธระหวางครอบครัว 

  จะมีญาติ ๆ มากันที่บาน มาพูดคุยใหกําลังใจ แนะนําสิ่งดี ๆ ให มีการไปเที่ยว

ตางจังหวัดจะไปมาหาสูกับญาติพี่นองอยูเสมอและเพื่อน ๆ ก็มาใหกําลังใจ มีการปรึกษากันวาจะทํา

อยางไรจะไมเหงา มีครอบครัวที่อบอุนดี มีหลานนารัก ครอบครัวและเพื่อนจะใหกําลงัใจมาก เพื่อน ๆ 

จะชวนไปปฏิบัติธรรมครอบครัวเขาไมรังเกียจไมสรางปญหาใหกับเรา เขาใจและเมตตาตองการ

กําลังใจมากจากครอบครัว พอแมพี่นองสําคัญมากที่สุดคือคนรอบขาง แตตองชวยเหลือตนเองดวยจะ

มาพึ่งผูอื่นอยางเดียวตลอดเวลาไมไดจะอยูอยางสามัคคีชวยเหลือซึ่งกันและกัน ครอบครัวตองเปน

หลักกอน พอเวลามีงานสังคมก็ไปชวยหรือมีการทดแทนกันได ใครไมอยูก็ทํากันได จะใชชีวิตใน

ครอบครัวอยางอบอุนจะไมถือสาใหอภัยกัน ครอบครัวจะเปนสุข เพื่อนฝูงก็เปนมิตรย้ิมแยมแจมใส 

ญาติก็ดี รูวาผาตัดมาก็มาปรึกษา เรื่องอาหารการกิน มีการประชุมทุกวันพฤหัสสุดทายของเดือนที่

โรงพยาบาล มีสมัครเปนจิตอาสา คนในครอบครัวมาเปนสมาชิกที่สถาบันมะเร็งไมโดดเด่ียว แตใน

ขณะเดียวกัน ตัวผูปวยก็ตองทําตัวดี พูดงาย ตองเปนคนนารักสําหรับครอบครัวดวย ทําตัวมี

ประโยชนตอทุกคน ตองรูบทบาทหนาที่ของตน ตองทําหนาที่ และจัดการทําชีวิตประจําวันใหเปน

ปกติสุขที่สุด 

 2. สังคม เพือ่นมนุษย และเสียสละจิตอาสา 

  มีการเรียนรูทั้งการเมือง เศรษฐกิจ สังคม และศาสนา ไดเรียนรูความคิดเห็นของผูอื่น

จะมีคนมาใหแกปญหาหรือปรึกษาปญหา วัน ๆ หน่ึง จะอยูแบบทําวันน้ีใหดีที่สุด เห็นคนอื่นมี

ความสุข ก็มีความสุขมีกิจกรรมทําเชน จะตัดตนไมขางทางที่รก ๆ หอยเกะกะระขวางถนนทางเขา

บาน ถางหญาใหกับชุมชนใหสาธารณะ ถามีนัดจะเจอกันเดือนละครั้งเพื่อพูดคุยแลกเปลี่ยนและที่

สถาบันมะเร็งแหงชาติ ไปอธิบายการใชถุงตาง ๆ ใหกับผูปวย จะทําหนาที่ใหกําลังใจผูปวยใหม ดูแล

คนผาตัดใหมทุกวันน้ีเปนจิตอาสาอยูวชิระ พระมงกุฎ สถาบันมะเร็งแหงชาติ เวลาประชุมเสร็จก็จะไป

เย่ียมผูปวย ใหกําลังใจ ไปบอกเขาวาเมื่อปวยเปนโรคไมสบายทําตัวอยางไร เพราะเปนการไดบุญ 

เพราะคนที่ผาตัดใหม ๆ จะเครียด กังวล จะบอกเขาทําตัวอยางไร และมาเขากลุม อยางโรงพยาบาล
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ราชวิถี จะเขากลุมจิตอาสา “ชมรมจิตอาสาทวารเทียมราชวิถี” เดือนละครั้ง สองครั้ง มีประชุมนํา

ผูปวยมาพูดคุย ปลอบโยน เพราะบางคนเขาเครียด อยากฆาตัวตายก็มี เขาจะไดสบายใจ ชีวิตอยูได 

ดวยตนเอง มีชมรมผูมีทวารเทียมหรือทวารใหมที่สถาบันมะเร็ง วชิระ รามา ตากสิน มงกุฎ ไดเพื่อน

จากที่น้ี ใหกําลังใจ กลุมมีกิจกรรมทกุเดือน ที่ศูนยมะเร็งทุกวันพฤหัสที่ 4 ของเดือน จะอยูที่ราชวิถีทุก

วันจันทร เวลา 9.00น.- 12.00 น. จะแนะนํา ปรึกษา ปลอบใจ ใหกําลังใจ วันอังคารอยูที่โรงพยาบาล

รามา ดูแลแผลคนไข สอนวิธีการดูแลตัวเองใหมีคุณภาพดีข้ึน ทําใหความกังวลใจของผูปวยถูกแกไข

ไดบางทานเปนตัวแทนชุมชน จะชวยเหลือสังคม หัวหนาชุมชนเห็นวาทําประโยชนใหประชาชน ให

โลห ใหคนชวยแนะนําผูปวยใหมในการดูแลตนเอง ใหกําลังใจ จะชวนคนมารักษาสุขภาพ ชวนคนมา

เดินออกกําลังกายดวยกัน เรื่องความเสียสละ ถามีโอกาสก็ควรทํา ทําเพื่อสวนรวม 

 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, 

ภาพถาย. 2558, สิงหาคม 1) 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, 

ภาพถาย. 2558, สิงหาคม 6) 

ที่มา (หมายขวัญพุทธ สุขโสต, 

ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 4) 

ภาพที่ 10  ภาพประกอบคําบรรยาย พฒันาสัมพันธภาพระหวางบุคคลที่มีข้ึนระหวางครอบครัว 

  และเพือ่นมนุษยในสงัคม 

 

การปฏิบตัิตนดานการพัฒนาทางปญญา 

 1. ปฏิบัติธรรม ฟงธรรม สนทนาธรรม สวดมนต 

  ตองเขาถึงศาสนา ไมเขาถึงศาสนาก็ไมเขาถึงจิต ปญญาเกิดจากการนับถือศาสนาและ

ปฏิบัติตามอยูเสมอ หมั่นทบทวนธรรม ฟงธรรม ปฏิบัติธรรม พูดคุณ อานหนังสือบาง ตัวเองปฏิบัติ

ธรรมทําใหสบายใจเปนสุข เช่ือพระพุทธเจา ทําดีจะทําใหทุกขลดนอยลง เช่ือเรื่องบาปบุญ จะสวด
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มนตและทําความดีไปดวย เช่ือกฎแหงกรรมทําอะไรก็ไดแบบน้ัน เรื่องศีล สมาธิ ปญญา มันเปนหลัก

ความจริง ฟงธรรมแลวเขาถึงจิต เช่ือและปฏิบัติตาม ทํามาทีละนอย ๆ คอย ๆ พากเพียรไปเช่ือวาลด

กิเลสรักษาโรคไดจริง กิเลสคือความอยากได อยากมี อยากเปน ถาอยากมากเราจะเครียดทําให

รางกายทรุดโทรม เมื่อทําดีจะไดดี เช่ือในวิบากกรรมเพราะวิบากกรรมคือผลของการปฏิบัติในอดีตที่

ถูกสะสมมาลงเปนวิบากกรรมของตน เปนคนอารมณดี คนที่ชอบสวดมนตแลวเขาใจในคําสอนน้ัน ๆ 

ทําใหใจเราสบาย ผอนคลายลืมความเจ็บตัว ไมฟุงซาน เมื่อใจยอมรับมันก็จะโปรงโลงสบาย แข็งแรง

พรอมจะปฏิบัติดีเพื่อตนเองและผูอื่น 

 2. การคิด การเรียนรู การศึกษา  

  มีสื่อตาง ๆ เขามามากมาย เริ่มเรียนรู เริ่มใฝหาความรูที่จะปฏิบัติตัววาจะทําอยางไร

ในการดูแลตนเอง ไปหองสมุดจะอานหนังสือธรรมะและความรูทั่วไป และขาวเศรษฐกิจ เปนธรรมดา 

มนุษยมีทุกขอยางน้ี ความสุขไมมี มันมีทุกขในโลกน้ีไมมีสุขจริง ๆ หรอก สุขมันก็ประเด๋ียวประดาวที่

จิตของเราเปนสุขสขุตามมัน จริงมันมีแตทุกขทั้งหมด จะหิวก็ทุกขจะถายก็ทุกข เด๋ียวรอนก็ทุกข เด๋ียว

หนาวก็ทุกข อวิชชายังโงอยู หลายคนพูดแตลาภ ยศ เงินทอง ไมเคยถามตัวเองวาเอาเงินไปทําอะไร

มากมายทุกวันพอใจตนเองในชีวิตไมคิดวาเปนปมดอยแตอยางใด พอใจในสิ่งที่ตนม ียอมรับความจริง

ไดความรูเรื่องการกินอาหารวาทําใหเกิดโรคได จึงลดอาหารที่มีรสจัด กินใหจืดลงเพราะเมื่อกอนกิน

อาหารเผ็ดมาก เรารูวาทําดีไดดี จึงมาใหกําลังใจผูอื่น เรามายินดีกับงานที่ทํา ชวยใครก็ได เพราะการ

หายปวยเกิดจากการมีคนบอกตอเรา แนะนําเรา เราก็ควรจะบอกตอคนอื่น ชวยคนอื่น ๆ ตอไป

เชนกัน ทางศาสนาสอนไมใหเบียดเบียนกันจะพากเพียรในศีล 5 เรื่องบุหรี่และเหลา รูวาไมดีแตจะ

คอยลดละเลิก จะภูมิใจ พอใจในชีวิตที่พอเพียงที่เราทําได สิ่งไหนรูวาไมดีก็งดเสียเวนเสีย เพราะใน

ชวงหน่ึงอยากรูอยากเห็น เราจะเรียนรูชวงชีวิตที่ผานมา อะไรสิ่งที่ดีไดก็ทําใหมากข้ึน อะไรไมดีก็คอย 

ๆ ลดลงเรื่อย ๆ พระพุทธ พระธรรม พระสงฆสอนใหเรามีศีล มีสติ มีสมาธิ มีปญญา เช่ือมั่นและ

ศรัทธา ที่มีปญญารู ต้ังใจจะทําเพื่อผูอื่น มีรอยย้ิม มีความสบายใจ อยาทําทุกขใหผูอื่น เช่ือวากรรมมี

จริง ทําดีตองไดดี ทําบุญทําดีชาติน้ีไดชาติน้ีหรือชาติหนา เช่ือวามีจริง สิ่งที่เราทําอะไรข้ึนอยูกับ

ตนเองทั้งหมด 

 3.  ชําระลางกิเลส ลด ละ เลกิ โลภ โกรธ หลง 

  มีเพื่อนบางคนไปเลนหุน ราคาข้ึนลง มันเครียด หวยก็ไมเลน ซื้อไปก็ไมไดเปนคนใจ

รอนภายหลังปรับตัวเลิกนิสัยที่ไมดี เชนเลิกเลนหวย ชีวิตมีความสุขดี มีธรรมะในใจ เราก็จะพยายาม

ปรับตัวอยู สอนลูก ๆ ใหรูจักประโยชนของการกินอาหาร จึงลดอาหารที่มีรสจัดกินใหจืดลง เพราะ

เมื่อกอนกินอาหารเผ็ดมากหลงวาอรอยแตแสบปากแสบทองมากรูวามันทุกขทําใหปวยจึงปรับปรุง

ตัวเองกินอาหารที่มีประโยชนมากข้ึน ลดเผ็ดลดเค็มลง เพราะเห็นวาเปนโทษเลิกด่ืมเหลา เบียร 

เด็ดขาด ทํางานเพื่อครอบครัว ไมเคยเบียดเบียนใคร ไมชอบยุงเรื่องของใคร จะไมละโมบโลภมาก เรา



111 

 

 

จะไดมาดวยการสรางจากตนเอง เรามีเทาที่มีอยูเทาที่ทําไหว ไมเคยคิดมากหรืออยากไดเกินตัว ไมคิด

ทําช่ัวทุกอยาง จะไมฆาสัตวไมเบียดเบียนใคร เราไมสรางหน้ี ไมลําบากอยาโมโห อยาโกรธ อยา

ฟุงซาน ย่ิงโมโหเทาไร เหมือนกับพิษงูหลายตัว เปนพิษในรางกายของคนที่จะฆาเราเองย่ิงอยากได 

อยากมี ย่ิงทําใหโรคเขามาแทรกเราตองทําจิตใจใหราเริง ถามัวแตคิดน้ี สมองไมวางเลย จะรักษาตัว

ยาก ถาจิตใจเราดีทุกอยางในรางกายก็จะดีข้ึน ดูแลรางกายไดมากข้ึน ตองรูจักอดทน กัดฟนสูไป 

หลับ ๆ ไปเด๋ียวก็หายจะพยายามทําใหไดเพราะเราเปนนักปฏิบัติธรรม 

 

การปฏิบตัิตนดานการจัดการกับความเครียด 

 1. การปฏิบัติที่จัดการความเครียด 

  เปนคนยอมรับความจริงเวลามปีญหามักจะหยุดคิดและไปทาํงานอยางอืน่ หลีกเลี่ยงไม

กระทบจะใชวิธีกําหนดลมหายใจเขาออก หายใจลึก ๆ ยาว ๆ หรือนับ 1, 2, 3 และพิจารณาในทุกข

มันจะคอย ๆ หายไปบางครั้งดูทีวี ดูขาว ฟงเพลง ผอยคลาย พวกเพลงสุนทราภรณ สุเทพ เพลงเกา ๆ 

และชอบออกไปเที่ยวอารมณดี ชอบเลนดนตรี ชอบรองเพลง ทําตัวสบาย ๆ วางเมื่อไรก็ชวยผูอื่น 

เพราะเราผานความลําบากมาแลวไมคอยมีปญหาอะไร เมื่อเกิดเรื่องจะกําจัดปญหาวันตอวัน จึงไมมี

ปญหาใด ๆ สะสมไว ไมไปยุงกับใครใหกระทบเราเดือดรอน ตองปลอยวาง อยาไปยุงกันมาก เขาคิด

ของเขาเองไดมีสติพยายามทําความเขาใจ ดีข้ึนเพราะผูอื่น จึงต้ังใจมาเปนจติอาสา จึงไมมีความเครยีด 

วิตกใด ๆ เพราะตองเปนผูไปใหกําลังใจผูอื่น จึงเครียดไมได รูจักปลอยวาง ใหดูใจตนเองเปนหลัก 

ตองดูแลรางกายตนเอง ตองยอมรับมัน และอยูดวยกันใหได ดูสภาพปจจุบันวาจะทําอยางไรใหเรามี

ความสุขไมสรางความทุกขมาใสตน ปลอยวางตองมองตัวเอง ปรับปรุงตนเองเหมือนกัน ตองฝก อยา

บอกวาถูกตลอดบางที่ก็ผิดได 
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ที่มา (หมายขวัญพุทธ สุขโสต, 

ภาพถาย. 2558, สิงหาคม 2) 
ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, 

ภาพถาย. 2558, สิงหาคม 1) 
ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, 

ภาพถาย. 2558, สิงหาคม 1) 
ภาพที่ 11 การจัดการความเครียดดวยกิจกรรมตาง ๆ  

 

วิเคราะหแนวคิดความผาสกุทางจิตวิญญาณ 

 ความผาสุกทางจิตวิญญาณในสิ่งท่ีเปนอยู 

 1. การยอมรับความจรงิกับตนเอง 

  เราทําใจได ยอมรับความจริง ก็เปนเชนน้ันเองเพราะเราทํามาแบบน้ี ไดเทาน้ีจะไปฝน

ไมได เกิด แก เจ็บ ตาย ทุกคน ยอมรับความจริง คิดวามันเปนธรรมชาติ พอใจในชีวิตที่เปนอยู ใครใช

ชีวิตอยางน้ีไมผิดหวัง แกปญหาชีวิตไดแนนอนกระตือรือรน เมื่อมีความตองการก็พากเพียรทํางานให

ดีย่ิงข้ึน เพราะยังตองใชจายในชีวิตยอมรับตัวเองเปนอยางน้ี พอใจชีวิตที่เปนอยูมีความผาสุกดี

เน่ืองจากครอบครัวรักและเขาใจ สามีลูกหลานใหกําลังใจและมีเพื่อนบานที่ดียอมรับวาเปนมะเร็ง คือ

ยอมรับรักษา ทําใจอยาเครียดกับมันทุกวันน้ีพึงพอใจชีวิตที่เปนอยู เงินเดือนไมเยอะแตสบายใจพึง

พอใจในชีวิต โดยใชหลักมีเมตตาตอเพื่อนมนุษยดวยกันพอใจในสิ่งที่ทําได ใหกําลังใจตนเองในสิ่งที่ทําได 

ไมตําหนิตนเอง หันไปมองขางหลัง ตองภูมิใจในตนเอง อยางเปนสุข ถาอยากทําแลวทําไมไดเปนทุกข 

ทําเทาที่ทําได อยาอยากมากเกินไปชีวิตปจจุบันมีความสุขมากกวา ไมเปนอุปสรรคเลยกับถุงหนาทอง 

โชคดีที่ไดเปนมะเร็งคนเราชีวิตที่เหลืออยูจะมีความสุขไดทําใจได เพราะไดปฏิบัติธรรมไปดวย 

 2. การปฏิบัติที่แสดงถึงความพอใจที่เปนอยู 

  ไมวาจะอยูที่ไหนหรือไปตางประเทศ เวลาปวดทองไมตองทรมานว่ิงหาหองนํ้า ยอมรับ

และเปดเผย พรอมปรับปรงุตนเองเสมอ ทุกอยางไมหวง ถาใครได 4 อ. อาหาร อากาศ ออกกําลังกาย 

อารมณรับรองชีวิตจะเปนสขุไหวพระสวดมนต ใครไมเคยทําไมรูเลยวาเปนอยางไร คุณเคยไดยินหรือรู

วาคําวาปติไหม ปติมันเกิดกับตน มันอิ่ม จะทําบุญแบบไมสุดโตง ตองดูกําลังเราแคไหน สมัยกอนการ
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กินอยูก็ไมระวังคะนองมาก อารมณรอน ใครอยามาพูดใหผิดหูจะไมไดเลย ชอบชีวิตอยางน้ีมากกวา 

เขาถึงธรรมมีปญญา ใจเย็นข้ึนเห็นใครก็สงสารเวทนา ไมใชไปเบียดเบียนผูอื่น เรามีเงินก็รูจักใช

หลังจากเปนโรคแลวเราปรับตัวเขาหาธรรมะ คือเราเห็นโลกเห็นชีวิตแลว เราเปนแบบน้ี เราก็ชอบ

ชีวิตอยางน้ีมากกวาที่เปนมา อดีตเราใชชีวิตอยางประมาท มีเงินก็ไมเคยเก็บใชจนหมดประสบการณ

สอนใหรูจักใชชีวิตที่ถูกตองและเปนสุข ถาไมเห็นทุกขก็ไมเห็นธรรม  

 3.  การปฏิบัติอยางประหยัดพอเพียงเรียบงาย 

  โลกจะสงบสขุไดตองอยูอยางพอเพียง มีความพอใจจิตใจผองใสพอแลว เรามาอยูอยาง

ในหลวงเตือนมีอยูมีกินพอเพียงพอแลวจะเลือกซื้อของที่จําเปน ซึ่งของลดราคาบางทีก็นาเบื่อเราไม

สรางหน้ีสิน เราจะกินอยูเทาที่เราทําไดไมลําบากตามหลักเศรษฐกิจพอเพียงชีวิตฟุงเฟอไมมี บางที

หลานชวนไปกินของ ปง ยาง มันมีพิษ ก็จะไมไป นากลัว กินอยูที่บานดีกวาประหยัดดีปจจุบันอยู

อยางเรียบงาย พอใจในความเปนอยู สบาย ๆ มีอะไรก็ใชสิ่งน้ันอยาเปนหน้ีเขาทําใหตนเองเองเปน

ทุกขอาหารกินอยูอยางเรียบงาย รักษาสุขภาพบางถาคุณมีนอยคุณก็ตองอดออมใหมันเหลือใช 

 ความผาสุกในศรัทธาท่ียึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 1.  ยึดมั่นศรัทธาตอพระศาสดา 

  ทุกศาสนาสอนใหเปนคนดี เช่ือพระพุทธเจา ทําบุญแลวสบายใจ ทําอะไรใหผูอื่นแลวมี

ความสุข รูจักสละออกไปใหผูอื่นเช่ือที่พระพุทธเจาพูดวาทําดีไดดีจริง เช่ือวาทําดีจะพนทุกข แตคน

สวนใหญจะทําไมคอยได คนมีความรูตองคูคุณธรรมไมใชเอาไปโกหกผูอื่น ตองถูกตองทั้งจริยธรรม

และคุณธรรม ศรัทธาในพระพุทธเจาที่สุด พระองคสอนดี ๆ ทั้งน้ัน แตคนนํามาปฏิบัติดีไมไดเพราะยัง

มีกิเลสอยูพระองคสอนทุกอยางใหละโลภ โกรธ หลง แตคนไมทําเอง บางก็แปลความหมายผิดศาสนา

มีสวนชวยใหเปนคนดี อยูแตวาจะดึงตรงไหนมาใช ศรัทธาในพระพุทธเจา พระองคสอนใหเปนคนดี 

ยึดหลักความจริง ใชปญญาใหเปนประโยชน ทําดีละช่ัวทําจิตใจผองใสคําที่พระองคตรัสเปนความจริง 

สอนอยาเช่ือในสิ่งที่คนอื่นพูด พิจารณาเสียกอนวามันจริงหรือไม จะเห็นวามันละเอียดออนมาก ไม

เช่ือในสิ่งที่งมงายคือเช่ือในความจริงและตองปฏิบัติ ตองปฏิบัติแลวจึงรูวาจริงหรือไม ตองทําเรื่อย ๆ 

ไปคือตัวเราหากรู วิธีแลว ปฏิบัติไปก็จะเห็นพระองคเอง ใครเขาถึงธรรมคนน้ันเห็นพระองค

พระพุทธเจาคือสัจจะความจริงมหาบุรุษของโลกสอนในโลภ โกรธ หลง ไดหมด ปฏิบัติไดจริง  

 2. การปฏิบัติตนในศีล 5 

  ทําดี ละช่ัว ทําจิตใจผองใส ควรยึดถือและปฏิบัติเรือ่งศีล พยายามปฏิบัติอยูแตไดไม

ครบ จะพยายามหลีกเลี่ยงไมทําผิดในศีล ไมพูดเพอเจอ น่ิงบาง เขาคนอื่นพูดบางครั้งก็ถูกในเรื่องศีล 

5 เช่ือวาคุมครองได พูดปด พูดไมจริงเปนบาป แตจะคอย ๆ ปรับตัวไปเช่ือวาการถือศีล 5 จะเปน

เกราะคุมครองตนเองไดดีเช่ือในศีล 5 เลี่ยงกินเน้ือสัตว เช่ือเรื่องศีลหาเปนพื้นฐาน จริง ๆ ศาสนาไม

เสื่อม อยูที่เราจะปฏิบัติไดหรอืไม การทําบญุคือการสละออก คนที่รับจากเราไดประโยชน ถาคิดจะไป
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ทําบุญและหวังผลกลับมาอยาไปทําเลย ทําดีทําช่ัวจิตใจเรารูเอง ศีล 5 เปนแนวทางได ทําไดแตไมได

ทั้งหมด เปนสิ่งดีที่ควรปฏิบัติ ไมผิดลูกผิดเมียใคร ตองไมเหน็แกตัว ไมทํารายเพื่อน ในศีล 5 คือความ

จริงคือหลักคือแกนในการดํารงชีวิตของมนุษยเรียกวาสัตวประเสริฐ ถาไมมีจุดน้ีเราก็ไมตางจากสัตว

เดรัจฉาน เพราะฉะน้ันเราเปนมนุษย เรามสีติ เรามีปญญาคิด มันอยูที่แตละคนจะนํามาปฏิบัติไดมาก

นอยแคไหน ถาทําความดีโลกน้ีโลกหนาจะดี ทําดี ไมทําช่ัว 

 3.  เช่ือกฎแหงกรรม ผลของการกระทํา 

  เช่ือในกรรม ยอมรับวาเปนวิบากกรรมของเรา เปนสิ่งที่เราเคยทําในอดีต ตอนเด็ก ๆ 

เคยฆาปลา สับปลา เช่ือในวิบากกรรม เช่ือวาทําอยางไรก็ไดอยางน้ัน มีผลกระทบทําดีไดดี ทําไมดีได

ไมดี จะด่ืมเหลามากสมัยหนุม ๆ พอด่ืมมากก็กินอาหารมาก อาหารบางตัวก็มีปญหา อาหารทะเลกิน

มาตลอด ของปง ๆ ยาง ๆ ก็รับประทาน ไมรูวามีสารพิษมากนอยอยางไร อาหารมัน ๆ ก็รับประทาน 

เปนสาเหตุใหเปนมะเร็ง ตัวเองเช่ือในวิบากกรรม ทําอะไรก็ตองไดอยางน้ัน ยอมรับในความจริง เปน

คนใจรอน ข้ีหงุดหงิดข้ีโมโห คอนขางเอาแตใจตัวเอง ทําอะไรตองดี จึงทําใหเครียด ตองขอบคุณ

มะเร็งที่ทําใหเราไดปฏิบัติธรรม ศาสนาน่ีสําคัญ หลอมจิตใจใหมีเมตตาใจเย็นข้ึน เช่ือวาวิบากดีรายมี

จริง ไมชาติน้ีหรือชาติไหน ๆ ก็จะสงผลวิบากดีรายใหกับตนเองเช่ือในวิบากกรรมมันมีจริงเรา

เบียดเบียนสัตวเราเจ็บปวย เน่ืองจากเราเบียดเบียนเขามา อยางที่เปนน้ีเราจําไมไดวาเราทําอะไรมา

บาง จะเห็นสัตวถูกฆามันเจ็บปวดเราก็เจ็บปวดเหมือนกันเมื่อมันมีวาระ ศาสนาวามีผลแหงกรรม 

เรื่องการรับประทานเน้ือสัตวตาง ๆ เมื่อกอนไมรูเรื่องธรรมใด ๆ มารูตัวก็ปวยเสียแลว อดีตชอบด่ืม

สุราการรับประทานอาหารไมถูกตอง เชน ชอบอาหารสุก ๆ ดิบ ๆ จะรับประทานกับเบียรเปนนักด่ืม

หรือพวกกุงจิ้มนํ้าปลารับประทานมานาน และสูบบุหรีจ่ัดมากวันละ 2 ซอง วิบากกรรมเราทําอยางน้ัน

จึงสงผลอยางน้ี 

 จากการศึกษาวิจัย การปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนา

ทองหลังจากผาตัดแลวน้ัน มีการดําเนินชีวิตและใชชีวิตอยูไดอยางปกติผาสุกดวยการปรับเปลี่ยนวิถี

ชีวิตใหม ซึ่งกลุมผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองน้ันตองอาศัยปรับพฤติกรรมแบบองค

รวม ทั้งรางกาย จิตใจ สังคมและปญญา การปฏิบัติดานสุขภาพเกิดจากปรารถนาปองกันสุขภาพ

ตนเองใหพนจากความเจ็บปวย และเพิ่มระดับสุขภาพใหดีย่ิงข้ึน แมจะอยูในภาวะที่เจ็บปวยหรือไม

เจ็บปวยก็ตาม ซึ่งเปนการผสมกันระหวางเลือกการปฏิบัติในสิ่งที่ดีและหลีกเลี่ยงที่จะไมปฏิบัติในสิ่งที่

ไมดี ดวยความพยายาม ลด ละ เลิกในสิ่งที่ตนเห็นวาจะนําพาความเดือดรอน หรือเกิดความทุกขถายัง

ปฏิบัติอยูในปจจุบัน ดวยการหมั่นเพียรปฏิบัติดวยใจที่ยินดี และบรรลุเปาหมายในชีวิตดวยความ

ผาสุกแทจริงอยางย่ังยืน 
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 ประโยคคําพูดจากการสัมภาษณผูปวยมะเร็งลําไสใหญท่ีมีทวารเทียมหนาทอง 

 ความรูจักรับผิดชอบตอสุขภาพตนเองเปนการพึ่งตนไมเบียดเบียนผูอื่นผูปวยมะเร็งลําไส

ใหญที่มีทวารเทียมหนาทองน้ัน ไดใหขอมูลพรอมดวยใบหนาที่อิ่มเอิบสบายใจกอนที่จะตอบอยาง

ภูมิใจที่ไมไดเปนภาระของใคร 

 

 “ผมจะดูแลทําความสะอาดเอง เราตองพึ่งตนเองดีทีสุ่ด ทาํความสะอาดแผลเอง แฟนไม

เคยมายุงเลย ผมทําเองคนเดียว” 

(คุณ ข. 2558, พฤษภาคม 18) 

 “จะหมั่นสังเกตความผิดปกติ เอาใจใสดูแลตนเอง ทําความสะอาดดวยตนเอง” 

     (คุณ ส. 2558, พฤษภาคม 5) 

 มีกิจกรรมทางรางกายท่ีเหมาะสมเปนการชวยใหรางกายสดชื่นแจมใส 

 การออกกําลังกายตองใชความเขมแข็งตอสูกับความข้ีเกียจซึ่งตองอดทนตอการฝกฝน

ปฏิบัติเปนประจําเพื่อรางกายที่สมบูรณแข็งแรง ซึ่งผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง

หลายทานจะตองระมัดระวังเปนพิเศษเพื่อใหพอดีกับสภาพรางกาย ดังคําสัมภาษณดังน้ี.... 

 “มาเดินออกกําลังกายรอบ ๆ บาน เดินแกวงแขน หรือ ข่ีจักรยานไปตลาด บางทีก็ไปอบตัวที่

วัดโยธาประสิทธ เพราะสมัยกอนเคยอบเอง เวลาไมสบายก็จะใสขมิ้น ไพล ใบมะขาม ใบมะยม หัวหอม 

เทาที่มี” 

 (คุณ ป. 2557, พฤศจิกายน 11) 

 “อาจะออกกําลังกายแกวงแขน ตกเย็นจะเดินไปเยาวราช เดินจากฝงเจรญิกรงุไปและออม

กลับมาเดินดูของ และสะบัดแขน ขาไปดวย กระโดดเบา ๆ นิดหนอย แถว ๆ ประตูจีนอาชอบไปให

วัดโพธ์ิใหเขาชวยนวดขา เทา ยกเวนทอง เพื่อคลายกลามเน้ือบาง” 

 (คุณ ป. 2558, พฤษภาคม 4) 

 “การทํางานบานน้ีกม็ีสวนชวย ก็เปนการออกกําลงักายทีเ่ปนการทํางานบาน เราทําเทาที่

เราทําไดคอย ๆ ทํา” 

 (คุณ ช. 2558, สิงหาคม 6) 

 อาหารเปนหน่ึงในโลก 

 อาหารเปนปจจัยที่สําคัญในการดํารงชีวิต โดยเฉพาะผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียม

หนาทองเพราะผูปวยสวนใหญมีปญหาเรื่องการรับประทานอาหารแตหลายทานพยายามปรับตัวสู

ความเปนจริงและเขาถึงประโยชนของอาหารที่รับประทานดังคําสัมภาษณดังน้ี.... 
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 “ลุงชอบทํากบัขาว และมักใสสมุนไพรไทยผสมลงไปดวยที่มปีระโยชนตอรางกาย ชอบทาน

ผักผลไม พวกแตงโม กลวย สม สลัดผัก ยําผัก ทานทุกวัน ผักตมผักลวกบาง ไมชอบขนมหวาน จะด่ืม

นํ้าสมุนไพร นํ้าเตาหู ไมทานเน้ือสัตวใหญ จะมปีลา กุงบางนิดหนอย” 

(คุณ ธ. 2558, พฤษภาคม 3) 

 “เพื่อขับถายไดงายข้ึน ผักประจํา เชน ผักบุง ผักขม บวบ มะเขือทกุชนิด กระเจี๊ยบเขียว 

กะหล่ําจะมีสารพิษ คะนาจะปลูกเอง จะกินเลือกหางาย ๆ ในสวนบานเรา ไดเรียนรูเรื่องสุขภาพ 

อาหารการกิน จะกินอาหารที่ยอยงาย”  

 (คุณ ส. 2558, กรกฏาคม 6) 

 “การรับประทานอาหารจะเนนผัก ผลไม ผักจะเปนผักบานเรา เราปลูกเอง สวนเน้ือสัตว

กินนอยสัปดาหละ 1-2 ครั้ง ก็ไมอยากจะกินหรอกแตยังมีกิเลสอยู ยังอยากอยูจะอยูอยางเรียบงาย 

การกินอาหารจะไมทานของสแลงที่จะทําใหทองเสีย หรือของหมักดองไมกินของดอง ไมชอบด่ืม

นํ้าอัดลม ชา กาแฟ” 

(คุณ ป. 2557, พฤศจิกายน 11) 

 “หันกลับมากินผลไม กินพวกสลัดผัก จะกินอาหารรสไมจัด เรื่องขนมปง แปง ไขมัน ตอง

ระวัง ของทอดก็ไมทาน” 
(คุณ จ. 2558, มีนาคม 16) 

 โลกอยูไดดวยความรัก ความเมตตาและความสัมพันธท่ีดีตอกันของมวลมนุษยชาติ 

 ขณะที่โลกแกงแยงกันเอาเปรียบกัน แตคนกลุมหน่ึงที่เปนผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทองกลับทําทวนกระแสมาเมตตากันใหกาํลังใจกัน ชวยเหลือกัน เปนการแสดงถึงพฤติกรรม

สุขภาพอยางหน่ึงวาถาเราเปนผูให เราน้ันจะเปนผูไดรับความผาสุกในชีวิตอยางแทจริ ง จากการ

สัมภาษณดังน้ี.... 
 “ตองการกําลังใจมากจากครอบครัว พอแมพี่นอง ซึ่งทุกคนเต็มที่กับเราสําคัญมากนะคน

รอบขางเพื่อนฝูงก็จะใหกําลังใจ แตเราตองชวยเหลือตนเองดวยนะ จะมาพึ่งผูอื่นอยางเดียว

ตลอดเวลาไมไดพี่จึงไมเครียด ตอนน้ีก็จะไมอาย จะบอกกันคุยกัน จะไปไหนก็ทําตัวปกติ คนที่เปนโรค

มากอนจะมาบอกเรา ใหกําลังใจเรา เราจึงมีการรวมกลุมกันแลกเปลี่ยนประสบการณกัน” 
(คุณ อ. 2558, พฤษภาคม 5) 

 “ผมวาครอบครัวสําคัญมากเปนกําลังใจและเพื่อน ๆ ดวย ผมไดเขาชมรมผูมทีวารเทียม

หรือทวารใหมที่สถาบันมะเรง็แหงชาติ โรงพยาบาลวชิระ รามา ตากสิน พระมงกุฎ หลายโรงพยาบาล 

ไดเพื่อนจากที่น่ี ใหกําลังใจและแนะนําเรา หลงัจากน้ันผมคิดวาเราตองเปนจิตอาสาแลวแหละเพื่อให

กําลังใจผูอื่น กลุมของเรามีกจิกรรมทุกเดือน” 

(คุณ ส. 2558, พฤษภาคม 5) 



117 

 

 

 “จะชวยเขาแนะนําผูปวยใหมในการดูแลตนเอง ใหกําลังใจ รักษาสุขภาพ ชวนคนมาเดิน

ออกกําลงักายดวยกัน เรือ่งความเสียสละผมวาดีนะถามีโอกาสก็ควรทํา และการทําอะไรเปนกลุมจะมี

พลังทําเพื่อสวนรวม” 
(คุณ ธ. 2558, สิงหาคม 13) 

 ชีวิตเกิดมาดํารงอยูไดดวยการพัฒนาปญญา 

 การที่เรามีความเจ็บปวยหรือมีความทุกขมักจะทอแทหมดแรงและสิ้นหวัง แตเน่ืองจาก

ประเทศไทยเปนเมืองพุทธมีพุทธศาสนิกชนถึง 95% มีความเคารพศรัทธาตอพระพุทธเจา และยึดมั่น

ในสิ่งดีที่ควรทําดังน้ันการดํารงชีวิตจึงพยายามอยูในกรอบของคุณธรรมและพัฒนาปญญาย่ิงข้ึนเพื่อให

ตนมีชีวิตที่ผาสุกตลอดไป ซึ่งผูปวยหลายทานไดใหสัมภาษณดังน้ี....  

 “ปญญาเกิดจากการนับถือศาสนาและปฏิบัติตามอยูเสมอ หมั่นทบทวนธรรม ฟงธรรม 

ปฏิบัติธรรม พูดคุย อานหนังสือบาง อวิชชายังโงอยู พูดแตลาภ ยศ เงินทอง ไมเคยถามตัวเองวาเอา

เงินไปทําอะไรมากมาย” 

(คุณ ว. 2558, กุมภาพันธ 8) 

 “ผมจะพากเพียรในศีล 5 เรื่องบหุรี่และเหลาผมรูวาไมดีแตจะคอยลด ละ เลิก” 

(คุณ โส. 2558, กรกฎาคม 5) 

 “อยางทีท่านบอก มสีมาธิ มีสติ มีปญญาเกิด ผูใดเห็นธรรมผูน้ันเห็นพระพุทธเจา พี่จะเปน

คนข้ีโมโห โกรธงายหายเร็ว จะพยายามทําใหไดเพราะเราเปนนักปฏิบัติ” 

(คุณ ก. 2558, พฤษภาคม 21) 

  “จะรูตัว มารูปญหาคืออะไร ใชปญญา และบางครั้งใหภรรยาชวย อาเช่ือสิ่งศักด์ิสิทธ์ิในตน 

อาเช่ือพลงังานดีทีจ่ะคุมครองตัวเรา เชน เวลาเจ็บก็จะบอกใหอดทน เด๋ียวก็จะหาย ย่ิงอยากได อยาก

มี ย่ิงทําใหโรคเขามาแทรก” 

(คุณ ป. 2558, พฤษภาคม 4) 

 ไมกลัวโรค ไมกลัวตาย ไมกังวลคือเทคนิครักษาโรค 

 ตราบใดที่เราพนความกลัว ไมหว่ันไหว ใจจะเปนสุข เพราะความกลัวเปนกเิลสทําใหเรา

เปนทกุขดังคําสัมภาษณวา 

 “คิดวาจะเครียดทําไม ซึ่งเรื่องใหญกวาน้ันยังมี วางใจไมมอีะไรที่มันจะผานไมได” 

 (คุณ พ. 2558, กรกฎาคม 3) 

 “เราตองมองตัวเอง ปรับปรงุตนเองเหมือนกัน เราก็ตองฝก อยาบอกวาเราถูกตลอด บางที

เรากผ็ิด” 

(คุณ โส. 2558, กรกฎาคม 5) 
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 “ผมจึงไมมีความเครียดวิตกใด ๆ เพราะผมตองเปนผูไปใหกําลังใจผูอื่น ผมจะมาเครียดได

อยางไร ใหรูจักปลอยวาง ใหดูใจตนเองเปนหลัก ตองดูแลรางกายตนเอง ตองยอมรับมัน และอยู

ดวยกันใหได ดูสภาพปจจุบันวาจะทําอยางไรใหเรามีความสุข” 

(คุณ ส. 2558, พฤษภาคม 5) 

 ยอมรับความจริงและพึงพอใจชีวิตท่ีเปนอยู 

 เปนคนที่ภูมิใจในตนเอง ยอมรับความจริงที่เกิดข้ึน พรอมเดินไปขางหนา ไมกลัวอุปสรรค

และปญหาใด ๆ จะตอสูเพื่อดํารงชีวิตใหไดคุณคาและมีประโยชนตอตนเองและผูอื่น ผูปวยกลุมน้ีได

ใหสัมภาษณไวดังน้ี.... 

 “ผมยอมรบัตัวเอง พอใจในสิ่งทีม่ี กระตือรือรน เมื่อมีความตองการก็พากเพียร ทํางานใหดี

ย่ิงข้ึนเพราะยังตองใชจายในชีวิตของเรา” 

(คุณ ส. 2558, กุมภาพันธ 11) 

 “โลกจะสงบสุขไดตองอยูอยางพอเพียง มีความพอใจจิตใจผองใสพอแลว เรามาอยูอยางใน

หลวงทานเตือน มีอยูมีกินพอเพียง ก็พอแลว” 

(คุณ บ. 2558, เมษายน 1) 

 “พี่คิดวาคนเราชีวิตที่เหลืออยูจะมีความสุขไดไมใชไปเบียดเบียนผูอื่น เรามเีงินก็รูจักใช ถา

คุณมีนอยคุณก็ตองอดออม ใหมันเหลอืใชแลวคอยแบงปน” 

(คุณ ช. 2558, สิงหาคม 6) 

  “พอใจในสิ่งทีเ่ราทําได ใหกําลังใจตนเองทีเ่ราทําได ไมควรตําหนิตนเอง เราควรจะหัน

ไปมองขางหลงั ตองภูมิใจในตนเองอยางเปนสุข ถาอยากทาํแลวทําไมไดน้ีแหละเปนทุกข จงทําเทาที่

เราทําได อยาอยากมากเกินไป” 

(คุณ ส. 2558, กรกฏาคม 6) 

 มีความผาสุกท่ีศรัทธายึดมั่นในพระพุทธศาสนา 

 หลักธรรมของพระศาสดาทุกศาสดาสอนใหคนกลาที่จะทําความดี พระพุทธเจาเปนศาสดา

เอกของโลกพระองคตรัสสอนสัจจะแหงความจริงเรื่องการพนทุกขในอาริยสัจ  4 ความจริงอัน

ประเสริฐสุดของชีวิต 4 อยาง ทุกข สมุทัย นิโรธ มรรค เมื่อมีปญญารูเหตุแหงทุกขเพราะเช่ือและ

ศรัทธาในคําสอนเรื่องศีลและผลของการกระทําที่เรียกวา วิบากกรรม ไดใหสัมภาษณไวดังน้ี... 

 “ผมเช่ือที่พระพุทธเจาพูดวาทําดีไดดีจริง เช่ือวาทําดีจะพนทุกข แตคนสวนใหญจะทําไม

คอยไดคนมีความรูตองคูคุณธรรมไมใชเอาไปโกหกผูอื่น ตองถูกตองทั้งจริยธรรมและคุณธรรม ทําดี 

ละช่ัว  ทําจิตใจผองใส ควรยึดถือและปฏิบัติ” 

(คุณ ส. 2558, กุมภาพันธ 11) 
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 “คําสอนของพระองคมีคาที่สุดสําหรับมนุษยโลก ไมมีคําสอนใดที่จะทําใหโลกอยูเย็นเปน

สุขเทาคําสอนของพระพุทธเจา อยูที่พวกเราจะปฏิบัติไดหรือไม ผมเช่ือวิบากกรรมวาเราทําอยางน้ัน

จึงสงผลอยางน้ี ผมเปนครู ครูจะภูมิใจที่ไดมาเผยแพรความรูใหผูอื่น น้ีคือความดีที่ติดอยูกับตัวเรา” 

(คุณ ส. 2558, พฤษภาคม 22) 

 “ผมศรัทธาในพระพุทธเจา พระองคสอนใหเราเปนคนดียึดหลักความจริง ใชปญญาใหเปน

ประโยชน ทําดีละช่ัวทําจิตใจผองใส คําที่พระองคตรัสเปนความจริง อยาเช่ือในสิ่งที่คนอื่นพูด 

พิจารณาเสียกอนวามันจริงหรือไม น้ีจะเห็นวามันละเอียดออนมาก ไมเช่ือในสิ่งที่งมงายคือเช่ือใน

ความจริงและตองปฏิบัติ ตองปฏิบัติแลวจึงรูวาจริงหรือไม ตองทําเรื่อย ๆ ไป คือตัวเราหากรูวิธีแลว 

ปฏิบัติไปก็จะเห็นพระองคเอง ใครเขาถึงธรรมคนน้ันเห็นพระองคและผมยังเช่ือในวิบากกรรมมันมี

จริง” 

(คุณ ส. 2558, กรกฏาคม 6) 

 

ตารางที่ 2 ผูใหขอมูลหลกั (Key Informants) ทั้งหมด 30 ทาน กับระยะเวลาที่ผานการผาตัด 
 

เพศ ชวงอายุ/ คน เฉลี่ยผาตัดมายาวนาน/คน 

จํานวนคน 43-49 54-58 61-69 74-79 1-5ป 6-13ป 20-29ป 

ชาย =18 คน 2 5 7 4 4 9 5 

หญิง= 12 คน 2 5 5 - 5 4 3 
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บทท่ี 5 

ผลการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็ง

ลําไสใหญท่ีมีทวารเทียมหนาทอง 
 

เสนอผลการวิจัยเชิงปริมาณ 

 ผลขอมูลเชิงปริมาณผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 

 การวิจัยเรื่องความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณ

ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ผูวิจัยขอนําเสนอผลขอมูลทางสถิติตามลําดับมี 3 

หัวขอตอไปน้ี 

 ขอที่ 1  

 ผลตอนที่ 1 ขอมูลทั่วไปสวนบุคคล จากการศึกษาสวนบุคคลไดแกเพศ ศาสนา สถานภาพ

สมรส ระดับการศึกษา ระยะเวลาของการเกิดโรคระยะเวลาของการผาตัดทวารเทียมหนาทอง ชนิด

ของทวารเทียม ใชสิทธ์ิอะไรเบิกถุงรองรับทวารเทียม แบบถุงรองรับทวารเทียม สวนของลําไสที่ทํา

การผาตัด ความกวางของแผลมีผลตอความรูสึก และการศึกษาสวนบุคคล สวน อายุ รายได ใช

อัตราสวน โดยทั้งหมดเปนการวิเคราะหแบบแจกแจงความถ่ี และหาอัตรารอยละ  

 ขอที่ 2  

 ผลตอนที่ 2 วัดระดับการปฏิบัติตนดานสุขภาพ แบงเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating 

Scale)  4  ระดับ   ผลการปฏิบัติตนดานสุขภาพ 6 ขอ ดานการรับผิดชอบตอสุขภาพ ดานกิจกรรม

ทางรางกาย ดานการรับประทานอาหาร ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล ดานพัฒนาทาง

ปญญา  ดานการจัดการความเครียด โดยการแจกแจงความถ่ี อัตรารอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน คาตํ่าสุดคาสูงสุด 

 ผลตอนที่ 3 วัดระดับความผาสุกทางจิตวิญญาณ แบงเปนมาตราสวนประมาณคา (Rating 

Scale)  4  ระดับ  วัดความผาสุกทางจิตวิญญาณ 2 ขอ ดานความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา และดานความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู โดยแจกแจงความถ่ี อัตรารอยละ คาเฉลี่ย สวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน คาตํ่าสุดคาสูงสุด 

 ขอที่ 3  

 ผลการการศึกษาความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิต

วิญญาณดวยสถิติสูตรสหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s  Product – Moment  Correlation 

coefficient)  
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ผลการวิเคราะหขอมูล 

 ขอ1 ผลการวิเคราะหขอมูลสวนบุคคลของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองใช 

นําเสนอดวยคาความถ่ีและรอยละ ปรากฏดังตารางที่ 3 

 

ตารางที่ 3 จํานวนและรอยละ ลักษณะสวนบุคคลทั่วไป 
 

ลักษณะสวนบุคคล จํานวน รอยละ 

เพศ  ชาย 44 56.0 

 หญิง 28 44.0 

อายุ 41-50 ป 

51-60 ป 

61-70 

มากกวา 70 

3 

15 

19 

13 

6.0 

30.0 

38.0 

26.0 

ศาสนา พุทธ 

อิสลาม 

คริสต 

อื่น ๆ ระบุ...... 

50 

0 

0 

0 

100 

ระดับการศึกษา ประถมศึกษา 

มัธยมศึกษาหรือเทียบเทา 

อนุปริญญาตรีหรือเทียบเทา 

ปริญญาตรี 

ปริญญาโท 

17 

13 

7 

12 

1 

34.0 

26.0 

14.0 

24.0 

2.0 

รายไดเฉลี่ย..บาท/เดือน ตํ่ากวาหรือเทียบเทา 5,000 บาท    

ต้ังแต 15,001 – 30,000 บาท  

สูงกวา 30,001 บาท  

ต้ังแต 5,001 -15,000 บาท 

18 

12 

14 

6 

36 

24 

28 

12 
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ตารางที่ 3 (ตอ) 
 

ลักษณะสวนบุคคล จํานวน รอยละ 

สถานภาพสมรส 

 

โสด 

สมรส 

หมาย 

หยาราง 

แยกกันอยู 

7 

30 

5 

6 

2 

14.0 

60.0 

10.0 

12.0 

4.0 

การแบงโรคและ 

การผาตัด 

เซลลมะเร็งลุกลามผานทะลุช้ันเย่ือบุแต

ยังไมทะลุลําไสใหญ 

เซลลมะเร็งลุกลามผานทุกช้ันของผนัง

ลําไสใหญแตยังไมลุกลามตอมนํ้าเหลือง 

เซลลมะเร็งลุกลามผานทุกช้ันของลําไส

ใหญและลุกลามตอมนํ้าเหลือง 

เซลลมะเร็งลุกลามไปตามอวัยวะตาง ๆ  

ไมทราบแนชัดระยะใดหรือจําไมได 

13 

 

16 

 

11.0 

 

5 

5 

26.0 

 

32.0 

 

22.0 

 

10.0 

10.0 

ผา ตัดทวาร เทียมหนา

ทองมายาวนานเทาไร 

 

ตํ่ากวาหรือเทียบเทา 6 เดือน 

มากกวา 6 เดือนไมเกิน 5 ป 

มากกวา 1 ป ไมเกิน 5 ป 

มากกวา 5 ปแตไมเกิน 10 ป 

มากกวา 10 ปข้ึนไป 

3 

4 

17 

6 

20 

6.0 

8.0 

34.0 

12.0 

40.0 

ใชสิทธ์ิอะไรในการเบิกถุง

ทวารเทียมหนาทอง 

บัตรทอง (30 บาท) 

บัตรประกันสังคม 

บัตรขาราชการ 

บัตรรัฐวิสาหกิจ 

ไมมีบัตรสิทธ์ิพิเศษ 

26 

1 

10 

4 

9 

52.0 

2.0 

20.0 

8.0 

18.0 

ชนิดของทวารเทียม ทวารเทียมถาวร 

ทวารเทียมช่ัวคราว 

ไมทราบแนชัด 

40 

8 

2 

80.0 

16.0 

4.0 

ถุงทวารเทียม แบบประหยัด 

แบบปกติที่ขายทั่วไป 

1 

49 

2.0 

98.0 
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ตารางที่ 3 (ตอ) 
 

ลักษณะสวนบุคคล จํานวน รอยละ 

ผาตัดตรงสวนใดของลําไส

ใหญ 

 

ลําไสดานขวา 

ลําไสดานซาย 

ลําลําไสสวนปลาย  

ไสสวนตรง 

1 

35 

1 

13 

2.0 

70.0 

2.0 

26 

ความกวางของแผลมีผลตอ

ความรูสึกเจ็บหรือไมสบาย

หรือไม 

มีความรูสึก 

ไมมีความรูสึก 

4 

46 

8.0 

92.0 

 

 จากตารางที่ 3 พบวาผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองที่เปนกลุมตัวอยางสวน

ใหญเปนชาย รอยละ 56.0 มีอายุอยูในชวง 61-70 ป รอยละ 38.0 รองลงมา ชวงอายุ 51-60 ป    

รอยละ 30.0 ทั้งหมดนับถือศาสนาพุทธ มีระดับการศึกษาอยูในระดับประถมศึกษา รอยละ 34.0 

รองลงมา มัธยมศึกษาหรือเทียบเทา รอยละ 26.0 ผูปวยสวนใหญมีรายไดเฉลี่ยตอเดือน ตํ่ากวาหรือ

เทียบเทา 5,000 บาท รอยละ 36.0รองลงมา 15,001-30,000 บาท รอยละ 28.0 ผูปวยสวนใหญมี

สถานภาพสมรสแลว รอยละ 60.0 รองมาสถานภาพโสด รอยละ14 ผูปวยสวนใหญมีการแบงการ

แพรกระจายของโรคในระดับมะเร็งผานทุกช้ันของผนังลําไสใหญแตยังไมลุกลามตอมนํ้าเหลือรอยละ 

32.0 รองลงมามะเร็งผานเย่ือบุแตยังไมทะทุลําไส รอยละ 26.0 ผูปวยสวนใหญมีการแบงการ

แพรกระจายของโรคในระดับมะเร็งผานทุกช้ันของผนังลําไสใหญแตยังไมลุกลามตอมนํ้าเหลือมี 32.0 

รองลงมามะเร็งผานเย่ือบุแตยังไมทะลุลําไส รอยละ 26.0 ผูปวยสวนใหญมีการผาตัดทวารเทียมมา

ยาวนานมากกวา 10 ป ข้ึนไป รอยละ 40.0 รองลงมาคือมากกวา 1 ปแตไมเกิน 5 ป รอยละ 34.0 

ผูปวยสวนใหญใชสิทธ์ิในการเบิกถุงทวารเทียมหนาทองดวยบัตรทอง รอยละ52.0 รองลงมาใชบัตร

ขาราชการ รอยละ 20.0 ผูปวยสวนใหญใชทวารเทียมชนิดถาวร รอยละ 80.0 ผูปวยสวนใหญใชถุง

ทวารเทียมแบบปกติทั่วไปมีรอยละ 98.0 ผูปวยสวนใหญผาตัดสวนลําไสดานซาย รอยละ 70.0 

รองลงมาผาตัดลําไสสวนปลาย รอยละ 26.0 ผูปวยสวนใหญมีชองเปดหนาทองซึ่งไมมีผลตอความรูสกึ 

รอยละ 92.0 

 ขอ 2 ผลการวิเคราะหขอมูลการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

  2.1 ผลการวิเคราะหเกี่ยวกับการปฏิบัติตนดานสุขภาพดานความรับผิดชอบตอ

สุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ผูวิจัยใชสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive 



124 
 

Statistics) นําเสนอดวยคาความถ่ีและรอยละ คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน ปรากฏตามตาราง 

ตอไปน้ี  

 

ตารางที่ 4  คาแจกแจงความถ่ีและอัตรารอยละ ของการปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็ง 

  ลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทองดานความรับผิดชอบตอสุขภาพ จํานวน 50 คน 
 

ความรับผิดชอบตอ

สุขภาพ 
ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

ทานจะเปลี่ยนถุงรองรบั

ทวารเทียมใหม 

ประมาณ 3 – 7 วันตอถุง 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

45 

4 

1 

0 

90.0 

8.0 

2.0 

0 

ทําความสะอาดดวย

ตนเองแบบเบา ๆ มือ 

คอย ๆ เช็ด 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

43 

6 

1 

0 

86.0 

12.0 

2.0 

0 

ทุกครั้งที่เปลี่ยนถุงรอรับ

ทวารเทียมผิวหนังบริเวณ

โดยรอบทวารเทียมตอง

สะอาดและเช็ดใหแหง 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

44 

6 

0 

0 

88.0 

12.0 

0 

0 

เมื่อขับถายออกมาจะไม

ทิ้งไวนานตองรีบทําความ

สะอาดประมาณ 3-5ครั้ง

ตอวัน 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

43 

6 

1 

0 

86.0 

12.0 

2.0 

0 

มักไมไปสถานที่แออัดที่มี

คนพลุกพลานมาก ๆ  

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

18 

19 

10 

3 

36.0 

38.0 

20.0 

6.0 
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ตารางที่ 4 (ตอ) 

 

ความรับผิดชอบตอ

สุขภาพ 
ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

ใชถุงรองรับทวารเทียมมี

คุณภาพดี 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

18 

19 

10 

3 

36.0 

38.0 

20.0 

6.0 

ควบคุมดูแลตนเองไมให

อวน  

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

35 

10 

4 

1 

70.0 

20.0 

8.0 

2.0 

ใสเสื้อผาหลวม ๆ สบาย ๆ 

เพื่อปองกันไมใหผิวกดทับ

หรือเสียดส ี

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

38 

12 

1 

1 

72.0 

24.0 

2.0 

2.0 

หมั่นสงัเกตความผิดปกติ

ของรางกาย 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

40 

9 

1 

0 

80.0 

18.0 

2.0 

0 

 

 จากการศึกษาตารางที่ 4 พบวาความรับผิดชอบตอสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทองที่เปนกลุมตัวอยาง ทําความสะอาดถุงรองรับทวารเทยีมดวยตนเองสม่ําเสมอ รอย

ละ 90.0 ทําความสะอาดดวยตนเองแบบเบา ๆ มือคอย ๆ เช็ดสม่ําเสมอ รอยละ 86.0 ทุกครั้งที่

เปลี่ยนถุงรอรับทวารเทียมผิวหนังบริเวณโดยรอบทวารเทียมตองสะอาดและเช็ดใหแหงสม่ําเสมอ  

รอยละ 88.0 เมื่อขับถายออกมาจะไมทิ้งไวนานตองรีบทําความสะอาดสม่ําเสมอ รอยละ 86.0 ดูแล

ตนเองและชวยเหลือตนเองเทาที่ทําไดสม่ําเสมอ รอยละ 90.0 มักไมไปสถานที่แออัดที่มีคนพลุกพลาน

มาก ๆ บอยครั้ง รอยละ38.0 ใชถุงรองรับทวารเทียมมีคุณภาพดี บอยครั้ง รอยละ38.0 ควบคุมดูแล

ตนเองไมใหอวน (มีผลตอการแปะถุงรองรับทวารเทียมหนาทอง) สม่ําเสมอ รอยละ 70.0 ใสเสื้อผา

หลวม ๆ สบาย ๆ เพื่อปองกันไมใหผิวกดทับหรือเสียดสีสม่ําเสมอ รอยละ72.0 หมั่นสังเกตความ

ผิดปกติของรางกายสม่ําเสมอ รอยละ 80.0 
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ตารางที่ 5  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานคาสูงสุดและคาตํ่าสุด ของการปฏิบัติตนดาน 

  สุขภาพของผูปวยมะเร็งลาํไสใหญมีทวารเทยีมหนาทองดานความรับผิดชอบตอสุขภาพ  

  จํานวน 50 คน 
 

ดานความรับผิดชอบตอสุขภาพ คาเฉลี่ย 
คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 
คาตํ่าสุด คาสูงสุด 

แปลผล 

n=50 

ทําความสะอาดถุงรองรับทวารเทียม

ดวยตนเอง 

3.88 0.38 2.00 4.00 สูง 

ทําความสะอาดดวยตนเองแบบเบา ๆ 

มือคอย ๆ เช็ด 

3.84 0.42 2.00 4.00 สูง 

ทุกครั้งที่ เปลี่ยนถุงรอรับทวารเทียม

ผิวหนังบริเวณโดยรอบทวารเทียมตอง

สะอาดและเช็ดใหแหง 

3.88 0.32 3.00 4.00 สูง 

เมื่อขับถายออกมาจะไมทิ้งไวนานตอง

รีบทําความสะอาด 

3.84 0.42 2.00 4.00 สูง 

ดูแลตนเองและชวยเหลือตนเองเทาที่

ทําได 

3.90 0.30 3.00 4.00 สูง 

มักไมไปสถานที่แออัดที่มีคนพลุกพลาน

มาก  

3.04 0.90 1.00 4.00 สูง 

ใชถุงรองรับทวารเทียมมีคุณภาพดี 3.52 0.97 1.00 4.00 สูง 

ควบคุมดูแลตนเองไมใหอวน (มีผลตอ

การแปะถุงรองรับทวารเทียมหนาทอง) 

3.58 0.73 1.00 4.00 สูง 

 

ใสเสื้อผาหลวม ๆ  สบาย ๆ เพื่อปองกัน

ไมใหผิวกดทับหรือเสียดสี 

3.66 0.62 1.00 4.00 สูง 

หมั่นสังเกตความผิดปกติของรางกาย 3.76 0.32 1.00 4.00 สูง 

รวม 3.6 0.32 2.50 4.00 สูง 

 

 จากการศึกษาตารางที่ 5 พบวาความรับผิดชอบตอสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทองที่เปนกลุมตัวอยาง ทําความสะอาดถุงรองรับทวารเทียมดวยตนเอง คาเฉลี่ย 3.88

คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.38 ทําความสะอาดดวยตนเองแบบเบา ๆ มือคอย ๆ เช็ด คาเฉลี่ย 3.84 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.42 ทุกครั้งที่เปลี่ยนถุงรองรับทวารเทียมผิวหนังบริเวณโดยรอบทวารเทียมตอง
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สะอาดและเช็ดใหแหงคาเฉลี่ย 3.88 คาเบี่ยงเบนมาตรฐานคาตํ่าสุด 3.00 เมื่อขับถายออกมาจะไมทิ้ง

ไวนานตองรีบทําความสะอาดคาเฉลี่ย 3.84 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.42 ดูแลตนเองและชวยเหลือ

ตนเองเทาที่ทําไดคาเฉลี่ย 3.90 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.30 มักไมไปสถานที่แออัด ที่มีคนพลุกพลาน

มาก ๆ คาเฉลี่ย 3.04 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.90 ใชถุงรองรับทวารเทียมมีคุณภาพดีคาเฉลี่ย 3.52 

คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.97 ควบคุมดูแลตนเองไมใหอวน (มีผลตอการแปะถุงรองรับทวารเทียมหนา

ทอง)คาเฉลี่ย 3.58 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.73 ใสเสื้อผาหลวม ๆ  สบาย ๆ เพื่อปองกันไมใหผิวกดทับ

หรือเสียดสี คาเฉลี่ย 3.66คาเบี่ยงเบนมาตรฐานคา 0.62 หมั่นสังเกตความผิดปกติของรางกาย

คาเฉลี่ย 3.76คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.32 

 จะเห็นวา มีคาเฉลี่ยสูงอยู 3 ลําดับแรก คือ ดูแลตนเองและชวยเหลือตนเองเทาที่ทําได 

คาเฉลี่ย 3.90 ทําความสะอาดถุงรองรับทวารเทียมดวยตนเอง คาเฉลี่ย 3.88 ทุกครั้งที่เปลีย่นถุงรอรับ

ทวารเทียมผิวหนังบริเวณโดยรอบทวารเทียมตองสะอาดและเช็ดใหแหง คาเฉลี่ย 3.88 

 

ตารางที่ 6  คาแจกแจงความถ่ีและอัตรารอยละ ของการปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็ง 

  ลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทองดานกิจกรรมทางดานรางกาย จํานวน 50 คน 
 

กิจกรรมทางดาน

รางกาย 
ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

ออกกําลังกายเชน เดิน

แกวงแขน เดินทน รํา

จีน ข่ีจักรยาน หรือ 

อื่น ๆ เปนตน 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

21 

12 

15 

2 

42.0 

24.0 

30.0 

0 

ทํากายบรหิาร

ประมาณวันละ 30 

นาที 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

18 

11 

16 

5 

36.0 

22.0 

32.0 

10.0 

ทํางานบานที่ไมหนักได

เปนปกติ 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

32 

8 

9 

1 

64.0 

16.0 

18.0 

2.0 

บีบนวดตามรางกาย 

เลือดลมเดินสะดวก 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

18 

8 

36.0 

16.0 
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ตารางที่ 6 (ตอ) 
 

กิจกรรมทางดาน

รางกาย 
ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

 เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

17 

7 

34.0 

14.0 

ปรับเปลี่ยนอิริยาบถ

ตาง ๆ หรือเคลื่อนไหว

รางกายอยูเสมอ ไมวา

จะเปนน่ัง ยืน เดิน 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

30 

16 

4 

0 

60.0 

32.0 

8.0 

0 

ทํากิจกรรมตาง ๆ เชน 

เลี้ยงหลาน เลี้ยงสัตว 

หรือมีงานอดิเรกอื่น ๆ 

ทํา 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

22 

7 

13 

8 

44.0 

14.0 

26.0 

16.0 

หลีกเลี่ยงการทํางานที่

ใชกลามเน้ือหนาทอง 

เชนกมตัวเพื่อยกของ

หนัก 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

16 

12 

16 

6 

32.0 

24.0 

32.0 

12.0 

สูดหายใจเอาออกซิเจน

เขาปอดลึก ๆ ชวยให

สดช่ืนแจมใส 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

17 

25 

6 

2 

34.0 

50.0 

12.0 

4.0 

นอนหลับหรือพักผอน

ที่เพียงพอ 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

33 

9 

9 

8 

66.0 

18.0 

16.0 

0 

 

 จากการศึกษาตารางที่ 6 พบวากิจกรรมทางดานรางกายของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทองที่เปนกลุมตัวอยาง มีการออกกําลังกายเชน เดินแกวงแขน เดินทน รําจีน          

ข่ีจักรยาน หรืออื่น ๆ สม่ําเสมอ รอยละ 21 ทํากายบริหารประมาณวันละ 30 นาที สม่ําเสมอ รอยละ 

36.0 ทํางานบานที่ไมหนักไดเปนปกติสม่ําเสมอ รอยละ 64.0 บีบนวดตามรางกาย เลือดลมเดิน
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สะดวก สม่ําเสมอ รอยละ 36.0 ปรับเปลี่ยนอิริยาบถตาง ๆ หรือเคลื่อนไหวรางกายอยูเสมอ ไมวาจะ

เปนน่ัง ยืน เดินสม่ําเสมอ รอยละ 60.0 ทํากิจกรรมตาง ๆ เชน เลี้ยงหลาน เลี้ยงสัตว หรือมีงาน

อดิเรกอื่น ๆ ทําสม่ําเสมอ รอยละ 44.0 หลีกเลี่ยงการทํางานที่ใชกลามเน้ือหนาทอง เชน กมตัวเพื่อ

ยกของหนัก สม่ําเสมอ รอยละ 32.0 สูดหายใจ เอาออกซิเจนเขาปอดลึก ๆ ชวยใหสดช่ืนแจมใส 

บอยครั้ง รอยละ 50.0 นอนหลับหรือพักผอนที่เพียงพอสม่ําเสมอ รอยละ 66.0 

 

ตารางที่ 7  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสูงสุดและคาตํ่าสุด ของการปฏิบัติตนดาน 

  สุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทองดานกิจกรรมทางดานรางกาย  

  จํานวน 50 คน 
 

ดานกิจกรรมทางดานรางกาย คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

คาตํ่าสุด คาสูงสุด แปลผล 

n=50 

ออกกําลังกายเชน เดินแกวงแขน 

เดินทน รําจีน ข่ีจักรยาน หรืออื่น ๆ 

เปนตน 

3.04 0.94 1.00 4.00 สูง 

ทํากายบริหารประมาณวันละ 30 

นาที 

2.84 1.03 1.00 4.00 ปานกลาง 

ทํางานบานที่ไมหนักไดเปนปกติ 3.42 0.85 1.00 4.00 สูง 

บีบนวดตามรางกาย เลือดลมเดิน

สะดวก  

2.74 1.10 100. 4.00 ปานกลาง 

ปรับเปลี่ยนอิริยาบถตาง ๆ หรือ

เคลื่อนไหวรางกายอยูเสมอ ไมวาจะ

เปนน่ัง ยืน เดิน 

3.52 0.64 2.00 4.00 สูง 

ทํากิจกรรมตาง ๆ เชน เลี้ยงหลาน 

เลี้ยงสัตว หรือมีงานอดิเรกอื่น ๆ ทํา 

2.86 1.16 1.00 4.00 ปานกลาง 

หลีกเลี่ยงการทํางานที่ใชกลามเน้ือ

หนาทอง เชนกมตัวเพื่อยกของหนัก 

2.76 1.04 1.00 4.00 ปานกลาง 

สูดหายใจเอาออกซิเจนเขาปอดลึก ๆ 

ชวยใหสดช่ืนแจมใส 

3.14 0.78 1.00 4.00 สูง 

นอนหลับหรือพักผอนที่เพียงพอ 3.50 0.76 2.00 4.00 สูง 

รวม 3.09 0.58 1.44 4.00 สูง 
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 จากการศึกษาตารางที่ 7 พบวากิจกรรมทางดานรางกายของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทองที่เปนกลุมตัวอยาง ออกกําลังกาย เชน เดินแกวงแขน เดินทน รําจีน ข่ีจักรยาน 

หรืออื่น ๆ คาเฉลี่ย 3.04 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.94 ทํากายบริหารประมาณวันละ 30 นาที คาเฉลี่ย

2.84 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.03 ทํางานบานที่ไมหนักไดเปนปกติ คาเฉลี่ย 3.42 คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 0.85 บีบนวดตามรางกาย เลือดลมเดินสะดวก คาเฉลี่ย 2.74 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.10 

ปรับเปลี่ยนอิริยาบถตาง ๆ หรือเคลื่อนไหวรางกายอยูเสมอ ไมวาจะเปนน่ัง ยืน เดิน คาเฉลี่ย 3.52 

คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.64 ทํากิจกรรมตาง ๆ เชน เลี้ยงหลาน เลี้ยงสัตว หรือมีงานอดิเรกอื่น ๆ ทํา

คาเฉลี่ย 2.86 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.16 หลีกเลี่ยงการทํางานที่ใชกลามเน้ือหนาทอง เชนกมตัวเพื่อ

ยกของหนัก คาเฉลี่ย 2.76 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.04 สูดหายใจเอาออกซิเจนเขาปอดลึก ๆ ชวยให

สดช่ืนแจมใสทําคาเฉลี่ย 3.14 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.78 นอนหลับหรือพักผอนที่เพียงพอทํา

คาเฉลี่ย 3.50 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.76 

 จะเห็นวา มีคาเฉลี่ยสูงอยู 3 ลําดับแรก คือ ปรับเปลี่ยนอิริยาบถตาง ๆ หรือเคลื่อนไหว

รางกายอยูเสมอ ไมวาจะเปนน่ัง ยืน เดินคาเฉลี่ย 3.52 นอนหลับหรือพักผอนที่เพียงพอคาเฉลี่ย 3.50

ทํางานบานที่ไมหนักไดเปนปกติคาเฉลี่ย 3.42 

 

ตารางที่ 8  คาแจกแจงความถ่ีและอัตรารอยละ ของการปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็ง 

  ลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทองดานการรับประทานอาหาร จํานวน 50 คน 
 

การรบัประทานอาหาร ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

เลือกรบัประทานอาหารที่มี

ประโยชนตอรางกาย 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

30 

18 

2 

0 

60.0 

36.0 

4.0 

0 

ชอบพืช ผัก สมุนไพร มาทําอาหาร

เพื่อปรับสมดุลรางกาย 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

24 

15 

10 

1 

48.0 

30.0 

20.0 

2.0 

ชอบเลือก ซื้อผลไมในทองถ่ินหรือ

ในประเทศมารับประทาน 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

26 

16 

7 

1 

52.0 

32.0 

14.0 

2.0 
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ตารางที่ 8 (ตอ) 
 

การรับประทานอาหาร ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

พยายาม ลด ละ เลิกรับประทาน

เน้ือสัตวเชนเน้ือวัว เน้ือหมู เน้ือไก 

เน้ือปลา เน้ือกุง เน้ือปู หอย 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

11 

16 

17 

12 

22.0 

32.0 

34.0 

12.0 

ลด ละ เลิก อาหารปง ๆ ยาง ๆ  สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

18 

13 

18 

1 

36.0 

26.0 

36.0 

2.0 

อาหารที่แข็งเค้ียวยากถา

จําเปนตองรับประทาน จะหั่นเปน

ช้ินเล็ก ๆ เพือ่จะไดยอยงาย ๆ 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

21 

17 

9 

2 

42.0 

34.0 

18.0 

4.0 

ลด ละ เลิก การรับประทานอาหาร

ปรุงรสจัด เชนเปรี้ยว หวาน มัน 

เค็มตาง ๆ  

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

14 

14 

17 

5 

28.0 

28.0 

34.0 

10.0 

รับประทานอาหารที่รสจืดได สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

27 

13 

10 

0 

54.0 

26.0 

20.0 

0 

หลีกเลี่ยงอาหารทอดดวยนํ้ามัน

หรือมีไขมันมาก ๆ  

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

14 

17 

19 

0 

28.0 

34.0 

38.0 

0 

รับประทาน ธัญพืชที่มีประโยชน

กับตนและยอยงาย 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

26 

16 

8 

0 

52.0 

32.0 

16.0 

0 
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ตารางที่ 8 (ตอ) 
 

การรับประทานอาหาร ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

เค้ียวอาหารชา ๆ และละเอียด ๆ  สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

26 

16 

8 

0 

52.0 

32.0 

16.0 

0 

หลีกเลี่ยงอาหารที่ ไม ถูกกับตน 

เพราะทําใหทองผูกหรือทองเสียได 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

28 

15 

7 

0 

56.0 

30.0 

14.0 

0 

หลีกเลี่ยงไมรับประทานที่หมักดอง สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

29 

8 

10 

3 

58.0 

16.0 

20.0 

6.0 

ลด ละ เลิก ด่ืมนํ้าอัดลม ชา กาแฟ สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

14 

12 

20 

4 

28.0 

24.0 

40.0 

8.0 

ไมด่ืมของมึนเมา และเครื่องด่ืมที่มี

แอลกอฮอลตาง ๆ  

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

35 

3 

11 

1 

70.0 

6.0 

22.0 

2.0 

อาหารทีก่ลิ่นฉุนมาก ๆ จะ

หลีกเลี่ยง 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

16 

12 

17 

5 

32.0 

24.0 

34.0 

10.0 

 

 จากการศึกษาตารางที่ 8 พบวาการรับประทานอาหารของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทองที่เปนกลุมตัวอยางที่มีคาสูงสุดดังน้ี เลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชนตอรางกาย

สม่ําเสมอ รอยละ 60.0 ชอบพืช ผัก สมุนไพร มาทําอาหารเพื่อปรับสมดุลรางกายสม่ําเสมอ รอยละ 
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48.0 ชอบเลือกซื้อผลไมในทองถ่ินหรอืในประเทศมารบัประทานสม่ําเสมอ รอยละ 56.0 พยายาม ลด 

ละ เลิกรับประทานเน้ือสัตว เชน เน้ือวัว เน้ือหมู เน้ือไก เน้ือปลา เน้ือกุง เน้ือปู หอยเปนบางครั้ง  

รอยละ 34.0 ลด ละ เลิก อาหารปง ๆ ยาง ๆ สม่ําเสมอ รอยละ 36.0 และเปนบางครั้ง รอยละ 36.0

อาหารที่แข็งเค้ียวยากถาจําเปนตองรับประทาน จะหั่นเปนช้ินเล็ก ๆ เพื่อจะไดยอยงาย ๆ สม่ําเสมอ 

รอยละ 42.0 ลด ละ เลิก การรับประทานอาหารปรุงรสจัด เชนเปรี้ยว หวาน มัน เค็มตาง ๆ 

สม่ําเสมอรอยละ 28.0 บอยครั้งรอยละ 28.0 รับประทานอาหารที่รสจืดไดสม่ําเสมอ รอยละ 54.0 

หลีกเลี่ยง อาหารทอดดวยนํ้ามันหรือมีไขมันมาก ๆ เปนบางครั้งรอยละ 38.0 รับประทานธัญพืชที่มี

ประโยชนกับตนและยอยงายสม่ําเสมอรอยละ 52.0 เค้ียวอาหารชา ๆ และละเอียด ๆ สม่ําเสมอ  

รอยละ 52.0 หลีกเลี่ยงอาหารที่ไมถูกกับรางกายตน (เพราะทําใหทองผูกหรือทองเสียได) สม่ําเสมอ 

รอยละ 56.0 หลีกเลี่ยงไมรับประทานที่หมักดองสม่ําเสมอรอยละ 58.0 ลด ละ เลิก ด่ืมนํ้าอัดลม ชา 

กาแฟเปนบางครั้งรอยละ 40.0 งดเวนของมึนเมา และเครื่องด่ืมที่มีแอลกอฮอลตาง ๆ สม่ําเสมอ  

รอยละ 70.0 อาหารที่กลิ่นฉุนมาก ๆ จะหลีกเลี่ยง เปนบางครั้งรอยละ 34.0 

 

ตารางที่ 9  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสูงสุดและคาตํ่าสุด ของการปฏิบัติตนดาน 

  สุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทองดานการรับประทานอาหาร  

  จํานวน 50 คน 
 

ดานการรับประทานอาหาร คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

คาตํ่าสุด คาสูงสุด แ ป ล ผ ล 

n=50 

เลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชน

ตอรางกาย 

3.50 0.57 2.00 4.00 สูง 

ชอบพืช ผัก สมุนไพร มาทําอาหาร

เพื่อปรับสมดุลรางกาย 

3.24 0.84 1.00 4.00 สูง 

ชอบเลือก ซื้อผลไมในทองถ่ินหรือใน

ประเทศมารับประทาน 

3.34 0.79 1.00 4.00 สูง 

พยายาม ลด ละ เลิกรับประทาน

เน้ือสัตวเชนเน้ือวัว เน้ือหมู เน้ือไก 

เน้ือปลา เน้ือกุง เน้ือปู หอย 

2.64 0.96 1.00 4.00 ปานกลาง 

ลด ละ เลิก อาหารปง ๆ ยาง ๆ  2.96 0.90 1.00 4.00 ปานกลาง 
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ตารางที่ 9  (ตอ) 
 

ดานการรับประทานอาหาร คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

คาตํ่าสุด คาสูงสุด แ ป ล ผ ล 

n=50 

อาหารที่แข็งเค้ียวยาก ถาจําเปนตอง

รับประทาน จะหั่นเปนช้ินเล็ก ๆ เพื่อ

จะไดยอยงาย ๆ  

3.22 0.95 1.00 4.00 สูง 

ลด ละ เลิก การรับประทานอาหาร

ปรุงรสจัด เชนเปรี้ยว หวาน มัน เค็ม

ตาง ๆ 

2.74 0.98 1.00 4.00 ปานกลาง 

รับประทานอาหารที่รสจืดได 3.34 0.79 2.00 4.00 สูง 

หลีกเลี่ยง อาหารทอดดวยนํ้ามันหรือ

มีไขมันมาก ๆ 

2.9 0.81 2.00 4.00 ปานกลาง 

รับประทาน ธัญพืชที่มีประโยชนกับ

ตนและยอยงาย 

3.36 0.74 2.00 4.00 สูง 

เค้ียวอาหารชา ๆ และละเอียด ๆ 3.1 0.78 2.00 4.00 สูง 

หลีกเลี่ยงอาหารที่ไมถูกกับรางกาย

ตน 

3.42 0.73 2.00 4.00 สูง 

หลีกเลี่ยงไมรับประทานที่หมักดอง 3.26 0.98 1.00 4.00 สูง 

ลด ละ เลิก ด่ืมนํ้าอัดลม ชา กาแฟ 2.72 0.96 1.00 4.00 ปานกลาง 

งดเวนของมึนเมา และเครื่องด่ืมที่มี 

แอลกอฮอลตาง ๆ 

3.44 0.90 1.00 4.00 สูง 

อาหารที่กลิ่นฉุนมาก ๆ จะหลีกเลี่ยง 2,78 1.01 1.00 4.00 ปานกลาง 

รวม 3.12 .44 2.00 3.94 สูง 

 

 จากการศึกษาตารางที ่9 พบวารับประทานอาหารของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียม

หนาทองที่เปนกลุมตัวอยาง เลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชนตอรางกาย คาเฉลี่ย 3.50 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.57 ชอบพืช ผัก สมุนไพร มาทําอาหารเพื่อปรับสมดุลรางกายคาเฉลี่ย 3.24 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.84 ชอบเลือกซื้อผลไมในทองถ่ินหรอืในประเทศมารับประทานคาเฉลีย่ 3.34 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.79 พยายาม ลด ละ เลิกรับประทานเน้ือสัตวเชนเน้ือวัว เน้ือหมู เน้ือไก เน้ือ

ปลา เน้ือกุง เน้ือปู หอยคาเฉลี่ย 2.64 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.96 ลด ละ เลิก อาหารปง ๆ ยาง ๆ 
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คาเฉลี่ย 2.96 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.90 อาหารที่แข็งเค้ียวยาก ถาจําเปนตองรับประทาน จะหั่น

เปนช้ินเล็ก ๆ เพื่อจะไดยอยงาย ๆ คาเฉลี่ย 3.22 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.95 ลด ละ เลิก การ

รับประทานอาหารปรุงรสจัด เชนเปรี้ยว หวาน มัน เค็มตาง ๆ คาเฉลี่ย 2.74 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน

0.98 รับประทานอาหารที่รสจืดไดคาเฉลี่ย 3.34 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.79 หลีกเลี่ยง อาหารทอด

ดวยนํ้ามันหรือมีไขมันมาก ๆ คาเฉลี่ย 2.9 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.81 รับประทานธัญพืชที่มี

ประโยชนกับตนและยอยงาย คาเฉลี่ย 3.36คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.74 เค้ียวอาหารชา ๆ และ

ละเอียด ๆ คาเฉลี่ย 3.1 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.78 หลีกเลี่ยงอาหารที่ไมถูกกับรางกายตน (เพราะ

ทําใหทองผูกหรือทองเสียได) คาเฉลี่ย 3.42 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.73 หลีกเลี่ยงไมรับประทานที่

หมักดองคาเฉลี่ย 3.26 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน0.98 ลด ละ เลิก ด่ืมนํ้าอัดลม ชา กาแฟคาเฉลี่ย 2.72

คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.96 งดเวนของมึนเมา และเครื่องด่ืมที่มี แอลกอฮอลตาง ๆ คาเฉลี่ย 3.44 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.90 อาหารที่กลิ่นฉุนมาก ๆ จะหลีกเลี่ยงคาเฉลี่ย 2.78 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

1.01  

 จะเห็นวา มีคาเฉลี่ยสูงอยู 3 ลําดับแรก คือ เลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชนตอ

รางกาย คาเฉลี่ย 3.50 งดเวนของมึนเมา และเครื่องด่ืมที่มีแอลกอฮอลตาง ๆ คาเฉลี่ย 3.44 

หลีกเลี่ยงอาหารที่ไมถูกกับรางกายตน (เพราะทําใหทองผูกหรือทองเสียได) คาเฉลี่ย 3.42 

 

ตารางที่ 10  คาแจกแจงความถ่ีและอัตรารอยละ ของการปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็ง 

  ลําไสใหญที่มีทวารเทยีมหนาทองดานพฒันาสมัพันธภาพระหวางบุคคล จํานวน 50 คน 
 

พัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

จะเปนคนที่คิด พูด ทํา ที่เขาใจงาย 

และรูหนาที่ตนเอง 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

32 

16 

2 

0 

64.0 

32.0 

4.0 

 

ชอบชวยเหลือผูอื่น  

คนอื่นจะพึ่งพาตนได  

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

30 

15 

4 

1 

60.0 

30.0 

8.0 

2.0 
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ตารางที่ 10  (ตอ) 
 

พัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

ไปมาหาสูกับญาติมิตร สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

30 

8 

11 

1 

60.0 

16.0 

22.0 

2.0 

มีกิจกรรมทํารวมกันกับผูอื่น หรือมี

อะไรมักจะพูดคุยปรึกษากัน 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

28 

15 

7 

0 

56.0 

30.0 

14.o 

0 

ทําความดีกับผูอื่น  

โดยไมหวังวาใครจะเห็นหรือไม 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

29 

17 

3 

1 

58 

34 

6.0 

2.0 

หลังผาตัดมีประสบการณเรื่องโรค จะ

บอกขอมูลที่ เปนประโยชนใหผูอื่น

ทราบ 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

28 

12 

8 

2 

56.0 

24.0 

16.0 

4.0 

มักเดินทางมาชวยโรงพยาบาล  

มาใหกําลังใจผูปวยรายใหม ๆ  

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

8 

8 

20 

14 

16.0 

16.0 

40.o 

28.0 

มีเวลาวาง ๆ จะหาอะไรทําอยูเสมอ สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

36 

12 

2 

0 

72.0 

24.0 

4.0 

0 

 

 จากการศึกษาตารางที่ 10 พบวาพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลของผูปวยมะเร็งลําไส

ใหญที่มีทวารเทียมหนาทองที่เปนกลุมตัวอยางที่มีคาสูงสุดดังน้ี เปนคนที่คิด พูด ทํา ที่เขาใจงาย และ

รูหนาที่ตนเอง สม่ําเสมอ รอยละ 64.0 ชอบชวยเหลือผูอื่น คนอื่นจะพึ่งพาตนไดสม่ําเสมอ รอยละ 
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60.0 ไปมาหาสูกับญาติมิตร สม่ําเสมอ รอยละ 60.0 มีกิจกรรมทํารวมกันกับผูอื่นหรือ มีอะไรมักจะ

พูดคุยปรึกษากันทําสม่ําเสมอ รอยละ 56.0 ทําความดีกับผูอื่นโดยไมหวังวาใครจะเห็นหรือไม

สม่ําเสมอ รอยละ 58 มีเวลาวาง ๆ จะหาอะไรทําอยูเสมอ สม่ําเสมอ รอยละ 72 หลังผาตัดมี

ประสบการณเรื่องโรค จะบอกกลาวขอมูลที่เปนประโยชนใหผูอื่นทราบสม่ําเสมอ รอยละ 56 มัก

เดินทางมาชวยโรงพยาบาล มาใหกําลังใจผูปวยรายใหม ๆ เปนบางครั้ง รอยละ 40  

 

ตารางที่ 11  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสูงสุดและคาตํ่าสุด ของการปฏิบัติตนดาน 

  สุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทองดานพัฒนาสัมพันธภาพ 

  ระหวางบุคคล จํานวน 50 คน 
 

พัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

คาตํ่าสุด คาสูงสุด แ ป ล ผ ล 

n=50 

เปนคนที่คิด พูด ทํา ที่เขาใจงาย  

และรูหนาที่ตนเอง 

3.60 0.57 2 4 สูง 

ชอบชวยเหลือผูอื่น  

คนอื่นจะพึ่งพาตนได 

3.48 0.73 1.00 4.00 สูง 

ไปมาหาสูกับญาติมิตร 3.34 0.89 1.00 4.00 สูง 

มีกิจกรรมทํารวมกันกับผูอื่นมีอะไร

มักจะพูดคุยปรึกษากันทํา 

3.48 0.73 2.00 4.00 สูง 

ทําความดีกับผูอื่นโดยไมหวังวาใคร

จะเห็นหรือไม 

3.48 0.70. 1.00 4.00 สูง 

เวลาวาง ๆ จะหาอะไรทําอยูเสมอ 3.68 0.55 2.00 4.00 สูง 

หลังผาตัดมีประสบการณเรื่องโรค  

จะบอกกลาวขอมูลที่เปนประโยชนให

ผูอื่นทราบ 

3.32 0.89 1.00 4.00 สูง 

มักเดินทางมาชวยโรงพยาบาล มาให

กําลังใจผูปวยรายใหม ๆ  

2.20 1.03 1.00 4.00 ปานกลาง 

รวม 3.04 .42 1.88 3.63 สูง 

 

 จากการศึกษาตารางที ่11 พบวาของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองที่เปน

กลุมตัวอยาง เปนคนที่คิด พูด ทํา ที่เขาใจงาย และรูหนาที่ตนเอง คาเฉลี่ย 1.4คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน
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0.57 ชอบชวยเหลือผูอื่น คนอื่นจะพึ่งพาตนได คาเฉลี่ย 3.48 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.73 ไปมาหาสู

กับญาติมิตร คาเฉลี่ย 3.34 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.89 มักทํากิจกรรมทาํรวมกันกบัผูอื่น หรือปรึกษา

พูดคุยกัน คาเฉลี่ย 3.48 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.73 ทําความดีกับผูอื่นโดยไมหวังวาใครจะเห็น

หรือไมคาเฉลี่ย 3.48 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.70. มีเวลาวาง จะหาอะไรทําอยู คาเฉลี่ย 3.68 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.55 หลังผาตัดมีประสบการณเรื่องโรค ไดบอกกลาวขอมูลที่เปนประโยชนให

ผูอื่นทราบ คาเฉลี่ย 3.32คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.89 เดินทางมาชวยโรงพยาบาล มาใหกําลังใจผูปวย

รายใหม ๆ คาเฉลี่ย 2.20 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.03 

 จะเห็นวา มีคาเฉลี่ยสูงอยู 3 ลําดับแรก คือ เวลาวาง ๆ จะหาอะไรทําอยูเสมอ คาเฉลี่ย 

3.68 เปนคนที่คิด พูด ทํา ที่เขาใจงาย และรูหนาที่ตนเองคาเฉลี่ย 3.60 และมีคาเฉลี่ยเทากัน อยู 3 

รายการ ชอบชวยเหลือผูอื่น คนอื่นจะพึ่งพาตนไดมีกิจกรรมทํารวมกันกับผูอื่นมีอะไรมักจะพูดคุย

ปรึกษากันทํา และทําความดีกับผูอื่นโดยไมหวังวาใครจะเห็นหรือไม ทั้งหมดได คาเฉลี่ย 3.48 
 

ตารางที่ 12  คาแจกแจงความถ่ีและอัตรารอยละ ของการปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็ง 

  ลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทองดานพัฒนาทางปญญา จํานวน 50 คน 
 

ดานพัฒนาทางปญญา ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

หมั่นพูดคุยและ 

ฟงธรรมะอยูเสมอ 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

23 

15 

11 

1 

46.0 

30.0 

22.0 

2.0 

สวดมนตและน่ังสมาธิ

ทําใหใจสบายและ 

ผอนคลายความทุกข 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

18 

13 

16 

3 

36.0 

26.0 

32.0 

6.0 

เปนคนตัดสินใจ

รอบคอบ ใจเย็น  

ไมฟุงซาน 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

20 

18 

12 

0 

40.0 

36.0 

40.0 

0 

ปฏิบัติตนอยูในกรอบ

ของศีล ทําใหมปีญญา

ในการพิจารณา

แกปญหาได 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

25 

21 

3 

1 

50.0 

42.0 

6.0 

2.0 
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ตารางที่ 12 (ตอ) 
 

ดานพัฒนาทางปญญา ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

คิดและเตือนสติตนเอง 

วาความสุขไมมีจริง  

มันไมเที่ยง 

อยาไปยึดมาก 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

24 

16 

8 

2 

48.0 

32.0 

16.0 

4.0 

พาก เพี ยรป ฏิบั ติ ใ น

ศีลธรรม 

อะไรไมดีก็พยายาม  

ลด ละ เลิก 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

27 

16 

7 

0 

54.0 

32.0 

14.0 

0 

ทําดีไปเรื่อย ๆ เพราะ

เช่ือในความดี 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

34 

14 

2 

0 

68.0 

28.0 

4 

0 

ลด ละ เลิก ความ

อยากได อยากเปน 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

18 

24 

7 

1 

36.0 

48.0 

7.0 

2.0 

ไมไปยุงเกี่ยวกบั

อบายมุข เชน เลนหวย 

เลนหุน เลนพนันตาง ๆ  

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

19 

13 

13 

5 

38.0 

26.0 

26.0 

10.0 

คิดและทําเรียนรูสิ่งดี ๆ 

เพื่อพฒันาปญญา 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

24 

20 

6 

0 

48.0 

40.0 

12.0 

0 

 

 จากการศึกษาตารางที่ 12 พบวาดานพัฒนาทางปญญา ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง เปนกลุมตัวอยาง หมั่นพูดคุยและฟงธรรมะอยูเสมอ สม่ําเสมอ รอยละ 46.0 สวดมนต

และน่ังสมาธิทําใหใจสบายและผอนคลายความทุกข สม่ําเสมอ รอยละ 36.0 เปนคนตัดสินใจ
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รอบคอบ ใจเย็น ไมฟุงซาน สม่ําเสมอ รอยละ 40.0 ปฏิบัติตนอยูในกรอบของศีล ทําใหมีปญญาในการ

พิจารณาแกปญหาไดสม่ําเสมอ รอยละ 50.0 คิดและเตือนสติตนเอง วาความสุขไมมีจริง มันไมเที่ยงอยา

ไปยึดมากสม่ําเสมอ รอยละ 48.0 พากเพียรปฏิบัติในศีลธรรมอะไรไมดีก็พยายาม ลด ละ เลิกสม่ําเสมอ 

รอยละ 54.0 ทําดีไปเรื่อย ๆ  เพราะเช่ือในความดี สม่ําเสมอ รอยละ 68.0 ลด ละ เลิก ความอยากได อยาก

เปน บอยครั้ง รอยละ 48.0 ไมไปยุงเกี่ยวกับอบายมุข เชน เลนหวย เลนหุน เลนพนันตาง ๆ สม่ําเสมอ 

รอยละ 38.0 คิดและทําเพื่อเรียนรูสิ่งดี ๆ เพื่อพัฒนาปญญา สม่ําเสมอ รอยละ 48.0 

 

ตารางที่ 13  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสูงสุดและคาตํ่าสุด ของการปฏิบัติตนดาน 

  สุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทองดานพัฒนาทางปญญา จํานวน  

  50 คน 
 

ดานพัฒนาทางปญญา คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

คาตํ่าสุด คาสูงสุด แ ป ล ผ ล 

n=50 

หมั่นพูดคุยและฟงธรรมะอยูเสมอ 3.2 0.85 1.00 4.00 สูง 

สวดมนตและน่ังสมาธิทําใหใจสบาย

และผอนคลายความทุกข 

2.92 0.96 1.00 4.00 ปานกลาง 

เปนคนตัดสินใจรอบคอบ  

ใจเย็น ไมฟุงซาน 

3.16 0.79 2.00 4.00 สูง 

ปฏิบัติตนอยูในกรอบของศีล ทําใหมี

ปญญาในการพิจารณาแกปญหาได 

3.40 0.69 1.00 4.00 สูง 

คิดและเตือนสติตนเอง วาความสุขไม

มีจริง มันไมเที่ยงอยาไปยึดมาก 

3.24 0.87 1.00 4.00 สูง 

พากเพียรปฏิบัติในศีลธรรมอะไรไมดี

ก็พยายาม ลด ละ เลิก 

3.40 0.72 2.00 4.00 สูง 

ทําดีไปเรื่อย ๆ เพราะเช่ือในความดี 3.64 0.56 2.00 4.00 สูง 

ลด ละ เลิก ความอยากได อยากเปน 3.18 0.74 1.00 4.00 สูง 

ไมไปยุงเกี่ยวกับอบายมุข เชน เลน

หวย เลนหุน เลนพนันตาง ๆ  

2.92 1.02 1.00 4.00 ปานกลาง 

คิดและทําเพื่อเรียนรูสิ่ งดี ๆ เพื่อ

พัฒนาปญญา 

3.36 0.69 2.00 4.00 สูง 

รวม 3.24 0.53 1.80 4.00 สูง 
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 จากการศึกษาตารางที ่13 พบวาของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองที่เปนกลุม

ตัวอยาง หมั่นพูดคุยและฟงธรรมะอยูเสมอ คาเฉลี่ย 3.2 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.85 สวดมนตและน่ัง

สมาธิทําใหใจสบายและผอนคลายความทุกข คาเฉลี่ย 2.92 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.96 เปนคนตัดสินใจ

รอบคอบ ใจเย็น ไมฟุงซานคาเฉลี่ย 3.16 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.79 ปฏิบัติตนอยูในกรอบของศีล และ

ใชปญญาพิจารณาเสมอ คาเฉลี่ย 3.40 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.69 คิดและเตือนสติตนเอง ความสุขไมมี

จริง มันไมเที่ยง คาเฉลี่ย 3.24 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.87 พากเพียรปฏิบัติในศีลธรรมอะไรไมดีก็

พยายาม ลด ละ เลิก คาเฉลี่ย 3.40 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.72 ทําดีไปเรื่อย ๆ เพราะเช่ือในความดี 

คาเฉลี่ย 3.64 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.56 ลด ละ เลิก ความอยากได อยากเปน คาเฉลี่ย 3.18 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.74 อบายมุข เชน เลนหวย เลนหุน เลนพนันตาง ๆ คาเฉลี่ย 2.92 คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 1.02 คิดและเรียนรูสิ่งดี ๆ เพื่อพัฒนาปญญา คาเฉลี่ย 3.36 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.69 

 จะเห็นวา มีคาเฉลี่ยสูงอยู 3 ลําดับแรก คือทําดีไปเรื่อย ๆ เพราะเช่ือในความดี คาเฉลี่ย 

3.64 ปฏิบัติตนอยูในกรอบของศีล ทําใหมีปญญาในการพิจารณาแกปญหาได คาเฉลี่ย 3.40 

พากเพียรปฏิบัติในศีลธรรมอะไรไมดีก็พยายาม ลด ละ เลิก คาเฉลี่ย 3.40 

 

ตารางที่ 14  คาแจกแจงความถ่ีและอัตรารอยละ ของการปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็ง 

  ลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทองดานการจัดการความเครียด จํานวน 50 คน 
 

ดานการจัดการ

ความเครียด 

ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

เมื่อมีปญหา จะหลบ

เลี่ยงออกไป จากจุดที่

กระทบกัน เพื่อบรรเทา

ความตึงเครียดลง 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

25 

20 

3 

2 

50.0 

40.0 

6.0 

4.0 

เมื่อเกิดปญหา จะแกไข

ที่ตนเองกอน 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

24 

22 

4 

0 

48.0 

44.0 

8.0 

0 

เมื่อไมไดด่ังใจตน  

ก็รูจักที่จะปลอยวาง 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

20 

23 

7 

0 

40.0 

46,0 

14.0 

0 
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ตารางที่ 14 (ตอ) 
 

ดานการจัดการ

ความเครียด 

ลักษณะการปฏิบัติตน จํานวน รอยละ 

เมื่ อ ไม สบายใจหรื อ

เครียด จะคลายลงได

ดวยการฟงเพลงดูหนัง

ดูละคร เลนดนตร ี

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

27 

16 

5 

2 

54.0 

32.0 

10.0 

4.0 

เปนคนใหอภัยคนอื่น สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

28 

16 

6 

0 

56.0 

32.0 

12.0 

0 

เมื่อทุกข เครียด วิตก 

กั ง ว ล  รู จั ก นํ าห ลั ก

ธรรมะมาพิจารณาให

เกิดปญญา 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

25 

21 

3 

1 

50.0 

42.0 

6.0 

2.0 

น่ังสมาธิ สวดมนต  

ชวยผอนคลาย  

สบายใจข้ึน 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

19 

18 

10 

3 

38.0 

36.0 

20.0 

6.0 

เมื่อทกุขเจบ็ปวย 

รางกายหรือจิตใจ  

จะอดทนและสูดลม

หายใจลกึ ๆ เพื่อต้ังสติ 

สม่ําเสมอ 

บอยครั้ง 

เปนบางครั้ง 

ไมเคย 

24 

14 

11 

1 

48.0 

28.0 

22.0 

2.0 

 

 จากการศึกษาตารางที่ 14  พบวาดานการจัดการความเครียดของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทอง เปนกลุมตัวอยางที่มีคาสูงสุดดังน้ี เมื่อมีปญหา จะหลบเลี่ยงออกไป จากจุดที่

กระทบกัน เพื่อบรรเทาความตึงเครียดลง สม่ําเสมอ รอยละ 50.0 เมื่อเกิดปญหา จะแกไขที่ตนเอง

กอน สม่ําเสมอ รอยละ 48.0 เมื่อไมไดด่ังใจตน ก็รูจักที่จะปลอยวาง บอยครั้ง รอยละ 46.0 เมื่อไม

สบายใจหรือเครียด จะคลายลงไดดวยการฟงเพลงดูหนังดูละคร เลนดนตรี สม่ําเสมอ รอยละ 54.0 

จะเปนคนใหอภัยคน สม่ําเสมอ รอยละ 56.0 เมื่อทุกข เครียด วิตก กังวล รูจักนําหลักธรรมะมา
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พิจารณาใหเกิดปญญา สม่ําเสมอ รอยละ 50.0น่ังสมาธิ สวดมนต ชวยผอนคลาย สบายใจข้ึน 

สม่ําเสมอ รอยละ 38.0 เมื่อทุกข เจ็บปวยกาย ใจ จะอดทนและสูดลมหายใจลึก ๆ เพื่อต้ังสติ 

สม่ําเสมอ รอยละ 48.0 

 

ตารางที่ 15 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสูงสุดและคาตํ่าสุด ของการปฏิบัติตนดาน 

  สุขภาพของผูปวยมะเร็งลาํไสใหญมีทวารเทียมหนาทองดานจัดการความเครียดจํานวน  

  50 คน 
 

ดานจัดการความเครียด คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

คาตํ่าสุด คาสูงสุด แ ป ล ผ ล 

n=50 

เมื่อมีปญหา จะหลบเลี่ยงออกไปจาก

จุดที่กระทบกัน เพื่อบรรเทาความตึง

เครียดลง 

3.36 0.77 1.00 4.00 สูง 

เมื่อเกิดปญหา จะแกไขที่ตนเองกอน 3.40 0.63 2.00 4.00 สูง 

เมื่อไมไดด่ังใจตน ก็รูจักที่จะปลอย

วาง 

3.26 0.69 2.00 4.00 สูง 

เมื่อไมสบายใจหรือเครียด จะคลาย

ลงไดดวยการฟงเพลงดูหนังดูละคร 

เลนดนตรี 

3.36 0.82 1.00 4.00 สูง 

จะเปนคนใหอภัยคน 3.44 0.70 2.00 4.00 สูง 

เมื่อทุกข เครียด วิตก กังวล รูจักนํา

หลักธรรมะมาพิจารณาใหเกิดปญญา 

3.40 0.69 1.00 4.00 สูง 

น่ังสมาธิ สวดมนต ชวยผอนคลาย 

สบายใจข้ึน 

3.06 0.91 1.00 4.00 สูง 

เมื่อทุกขเจ็บปวย รางกายหรือจิตใจ  

จะอดทนและสูดลมหายใจลึก ๆ  

เพื่อต้ังสติ 

3.22 0.86 1.00 4.00 สูง 

รวม 3.31 0.45 1.63 4.00 สูง 

 

 จากการศึกษาตารางที ่15 พบวาผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองที่เปนกลุม

ตัวอยาง เมื่อมีปญหา จะหลบเลี่ยงออกไป จากจุดที่กระทบกัน เพื่อบรรเทาความตึงเครียดลง คาเฉลี่ย 
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3.36 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.77 เมื่อเกิดปญหา จะแกไขที่ตนเองกอนคาเฉลี่ย 3.40 คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 0.63 เมื่อไมไดด่ังใจตน ก็รูจักที่จะปลอยวางคาเฉลี่ย 3.26 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.69 เมื่อ

ไมสบายใจหรือเครียด จะคลายลงไดดวยการฟงเพลงดูหนังดูละคร เลนดนตรี คาเฉลี่ย 3.36 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.82 จะเปนคนใหอภัยคน คาเฉลี่ย 3.44 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.70 เมื่อทุกข 

เครียด วิตก กังวล รูจักนําหลักธรรมะมาพิจารณาใหเกิดปญญา คาเฉลี่ย 3.40 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

0.69 น่ังสมาธิ สวดมนต ชวยผอนคลาย สบายใจข้ึนคาเฉลี่ย 3.06 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.91 เมื่อ

ทุกขเจ็บปวย รางกายหรือจิตใจ จะอดทนและสูดลมหายใจลึก ๆ เพื่อต้ังสติ คาเฉลี่ย 3.22 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.86 

 จะเห็นวา มีคาเฉลี่ยสูงอยู 3 ลําดับแรก คือ จะเปนคนใหอภัยคน คาเฉลี่ย 3.44เมื่อเกิด

ปญหา จะแกไขที่ตนเองกอน คาเฉลี่ย 3.40 เมื่อทุกข เครียด วิตก กังวล รูจักนําหลักธรรมะมา

พิจารณาใหเกิดปญญา คาเฉลี่ย 3.40 

  2.2 ผลการวิเคราะหเกี่ยวกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทอง ผูวิจัยใชสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) นําเสนอดวยคาความถ่ี และ

รอยละ คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน ปรากฏตามตาราง ตอไปน้ี  

 

ตารางที่ 16 คาแจกแจงความถ่ีและอัตรารอยละ ของความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็ง 

  ลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองดานความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา  

  จํานวน 50 คน 
 

ความผาสุกในศรทัธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

ระดับความคิดเห็น จํานวน รอยละ 

การเปนคนดีที่มีความรู คือตองมีคุณธรรม

และจริยธรรม ควบคูกัน 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

41 

9 

0 

0 

82.0 

8.0 

0.0 

0.0 

ปฏิบัติตามคําสั่งสอนพระศาสดา  

จะดํารงชีวิตอยางผาสุก 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

46 

4 

0 

0 

92.0 

8.0 

0.0 

0.0 

เช่ือและศรัทธาในพระพุทธเจา  

พระองคเปนผูรูโลกอยางแจมแจง 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

38 

8 

76.0 

16.0 



145 
 

ตารางที ่16 (ตอ) 
 

ความผาสุกในศรทัธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

ระดับความคิดเห็น จํานวน รอยละ 

 คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

4 

0 

8.0 

0.0 

ทุกศาสนาสอนใหคนเปนคนดี แตคน

มักจะไมปฏิบัติตามคําสั่งสอน 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

37 

13 

0 

0 

74.0 

26.0 

0.0 

0.0 

คําสอนของพระศาสดาจะสอนใหคนรัก

สงบและสันติ 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

45 

5 

0 

0 

90.0 

10.0 

0.0 

0.0 

ลด ละ กิเลส โลภ โกรธ หลงคือความ

ผาสุกของชีวิต 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

35 

15 

0 

0 

70.0 

30.0 

0.0 

0.0 

การปฏิบัติตนใหอยูในกรอบของศีลจะพน

ทุกขได 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

39 

11 

0 

0 

78.0 

22.0 

0.0 

0.0 

เช่ือวาการถือศีล 5 ดี จึงพยายามปฏิบัติ

อยู แตยังไดไมครบ 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

41 

9 

0 

0 

82.0 

18.0 

0.0 

0.0 

ศีล 5 เปนแนวทางในการดําเนินชีวิต เปน

สิ่งดีที่ควรทํา 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

43 

7 

0 

0 

68.0 

14.0 

0.0 

0.0 
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ตารางที่ 16 (ตอ) 
 

ความผาสุกในศรทัธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

ระดับความคิดเห็น จํานวน รอยละ 

ถาปฏิบัติศีล 5 อยางเครงครัด จะมีกุศลที่

คุมครองใหแคลวคลาดและปลอดภัย 

ตาง ๆ จากวิบากกรรมที่ทํามา 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

38 

12 

0 

0 

76.0 

24.0 

0.0 

0.0 

ทําแตช่ัว เห็นแกตัวจิตใจจะเศราหมอง 

จะมีแตทุกข 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

38 

12 

0 

0 

76.0 

24.0 

0.0 

0.0 

เช่ือในกฎแหงกรรม ยอมรบัความจริง 

เปนสิ่งทีเ่ราเคยทําในอดีตชาติ และ

ปจจุบันในชาติน้ี(กรรมคือการกระทําของ

ตน)  

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

38 

10 

2 

0 

76.0 

20.0 

4.0 

0.0 

เช่ือในวิบากกรรม วามีจริง  

เมื่อเราเบียดเบียนสัตว เราจะมีวิบาก

กรรมทําใหเราเจ็บปวยและอายุสั้น 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

36 

9 

5 

0 

72.0 

18.0 

10.0 

0.0 

การรับประทานอาหารที่ผาน ๆ มา  

มีผลตอระบบยอยและกอใหเกิดโรคใน

ปจจุบัน 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

34 

14 

2 

0 

68.0 

28.0 

4.0 

0.0 

ทําดีไดดี ทําช่ัวไดช่ัว มีจริง เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

39 

10 

1 

0 

78.0 

20.0 

2.0 

0.0 

 

 จากการศึกษาตารางที่ 16 พบวาดานความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนาของผูปวย

มะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง การเปนคนดีที่มีความรู คือตองมีคุณธรรมและจริยธรรม 
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ควบคูกัน เห็นดวย รอยละ 82 ผูปฏิบัติตามคําสั่งสอนพระศาสดา จะดํารงชีวิตอยางผาสุก เห็นดวย 

รอยละ92 เช่ือและศรัทธาในพระพุทธเจา พระองคเปนผูรูโลกอยาง แจมแจงเห็นดวย รอยละ76 ทุก

ศาสนาสอนใหคนเปนคนดี แตคนมักจะไมปฏิบัติตามคําสั่งสอน เห็นดวย รอยละ74 คําสอนของพระ

ศาสดาจะสอนใหคนรักสงบและสันติเห็นดวย รอยละ 90 ลด ละ กิเลส โลภ โกรธ หลงคือความผาสุก

ของชีวิต เห็นดวย รอยละ 70 การปฏิบัติตนใหอยูในกรอบของศีลจะพนทุกขได เห็นดวย รอยละ78 

เช่ือวาการถือศีล 5 ดี จึงพยายามปฏิบัติอยู แตยังไดไมครบเห็นดวย รอยละ 82 ศีล 5 เปนแนวทางใน

การดําเนินชีวิต เปนสิ่งดีที่ควรทําเห็นดวย รอยละ 68 ถาปฏิบัติศีล 5 อยางเครงครัด จะมีกุศลที่

คุมครองใหแคลวคลาดและปลอดภัยตาง ๆ จากวิบากกรรมที่ทํามา เห็นดวย รอยละ 76 ทําแตช่ัว 

เห็นแกตัว จิตใจจะเศราหมองจะมีแตทุกขเห็นดวย รอยละ 76 เช่ือในกฎแหงกรรม ยอมรับความจริง 

เปนสิ่งที่เราเคยทําในอดีต ชาติที่แลว และปจจุบันในชาติน้ี (กรรมคือการกระทําของตน) เห็นดวย 

รอยละ 76 เช่ือในวิบากกรรม วามีจริง เมื่อเราเบียดเบียนสัตว เราจะมีวิบากกรรมทําใหเราเจ็บปวย

และอายุสั้นเห็นดวย รอยละ 72 การรับประทานอาหารที่ผาน ๆ มา มีผลตอระบบยอยและกอใหเกิด

โรคในปจจุบัน เห็นดวยรอยละ 68 ทําดีไดดี ทําช่ัวไดช่ัว มีจริงเห็นดวย รอยละ 78  

 

ตารางที่ 17  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสูงสุดและคาตํ่าสุด ของความผาสุกทางจิต 

  วิญญาณ ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทอง ดานความผาสุกในศรัทธาที่ 

  ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา จํานวน 50 คน 
 

ความผาสุกในศรทัธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

คาตํ่าสุด คาสูงสุด แปลผล 

n=50 

การเปนคนดีที่มีความรู คือตองมีคุณธรรม

และจริยธรรม ควบคูกัน 

3.82 0.38 3.00 4.00 สูง 

ผูปฏิบัติตามคําสั่งสอนพระศาสดา  

จะดํารงชีวิตอยางผาสุก 

3.92 0.27 3.00 4.00 สูง 

เช่ือและศรัทธาในพระพุทธเจา พระองค

เปนผูรูโลกอยางแจมแจง 

3.60 0.85 1.00 4.00 สูง 

ทุกศาสนาสอนใหคนเปนคนดี แตคนมักจะ

ไมปฏิบัติตามคําสั่งสอน 

3.74 0.44 3.00 4.00 สูง 

คําสอนของพระศาสดาจะสอนใหคนรัก

สงบและสันติ 

3.74 0.44 3.00 4.00 สูง 
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ตารางที่ 17 (ตอ) 
 

ความผาสุกในศรทัธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

คาเฉลี่ย คา

เบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

คา

ตํ่าสุด 

คาสูงสุด แปลผล 

n=50 

ลด ละ กิ เลส โลภ โกรธ หลงคือความ

ผาสุกของชีวิต 

3.74 0.44 3.00 4.00 สูง 

การปฏิบัติตนใหอยูในกรอบของศีลจะพน

ทุกขได 

3.78 0.41 3.00 4.00 สูง 

เช่ือวาการถือศีล 5 ดี จึงพยายามปฏิบัติ

อยู แตยังไดไมครบ 

3.82 0.38 3.00 4.00 สูง 

ศีล 5 เปนแนวทางในการดําเนินชีวิต เปน

สิ่งดีที่ควรทํา 

3.86 0.35 3.00 4.00 สูง 

ถาปฏิบัติศีล 5 อยางเครงครัด จะมีกุศลที่

คุมครองใหแคลวคลาดและปลอดภัย 

ตาง ๆ จากวิบากกรรมที่ทํามา 

3.76 0.43 3.00 4.00 สูง 

ทําแตช่ัว เห็นแกตัวจิตใจจะเศราหมอง 

จะมีแตทุกข 

3.76 0.43 3.00 4.00 สูง 

เช่ือในกฎแหงกรรม ยอมรับความจริง 

เปนสิ่ งที่ เรา เคยทําในอดีตชาติ และ

ปจจุบันในชาติน้ี (กรรมคือการกระทําของ

ตน)  

3.72 0.53 2.00 4.00 สูง 

เ ช่ือในวิบากกรรม ว ามีจริ ง เมื่อ เรา

เบียดเบียนสัตว เราจะมีวิบากกรรมทําให

เราเจ็บปวยและอายุสั้น 

3.62 0.66 2.00 4.00 สูง 

การรับประทานอาหารที่ผาน ๆ มา มีผล

ตอระบบยอยและกอใหเกิดโรคในปจจุบัน 

3.64 0.56 2.00 4.00 สูง 

ทําดีไดดี ทําช่ัวไดช่ัว มีจริง 3.74 0.56 1.00 4.00 สูง 

รวม 3.75 0.27 3.00 4.00 สูง 
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 จากการศึกษาตารางที่ 17 พบวาความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของ

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองที่เปนกลุมตัวอยาง การเปนคนดีที่มีความรู คือตองมี

คุณธรรมและจริยธรรม ควบคูกัน คาเฉลี่ย 3.82 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.38 ผูปฏิบัติตามคําสั่งสอน

พระศาสดา จะดํารงชีวิตอยางผาสุก คาเฉลี่ย 3.92 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.27 เช่ือและศรัทธาใน

พระพุทธเจา พระองคเปนผูรูโลกอยางแจมแจง คาเฉลี่ย 3.60 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.85 ทุกศาสนา

สอนใหคนเปนคนดี แตคนมักจะไมปฏิบัติตามคําสั่งสอน คาเฉลี่ย 3.74คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.44 คํา

สอนของพระศาสดาจะสอนใหคนรักสงบและสันติ คาเฉลี่ย 3.74 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.44 ลด ละ 

กิเลส โลภ โกรธ หลงคือความผาสุกของชีวิตคาเฉลี่ย 3.74 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.44 การปฏิบัติตน

ใหอยูในกรอบของศีลจะพนทุกขได คาเฉลี่ย 3.78 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.41 เช่ือวาการถือศีล 5 ดี 

จึงพยายามปฏิบัติอยู แตยังไดไมครบ คาเฉลี่ย 3.82 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.38 ศีล 5 เปนแนวทาง

ในการดําเนินชีวิต เปนสิ่งดีที่ควรทํา คาเฉลี่ย 3.86 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.35 ถาปฏิบัติศีล 5 อยาง

เครงครัด จะมีกุศลที่คุมครองใหแคลวคลาดและปลอดภัยตาง ๆ จากวิบากกรรมที่ทํามา คาเฉลี่ย 

3.76 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.43 ทําแตช่ัว เห็นแกตัว จิตใจจะเศราหมอง จะมีแตทุกข คาเฉลี่ย3.76 

คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.43เช่ือในกฎแหงกรรม ยอมรับความจริง เปนสิ่งที่เราเคยทาํในอดีตชาติที่แลว 

และปจจุบันในชาติน้ี (กรรมคือการกระทําของตน) คาเฉลี่ย 3.72 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.53 เช่ือใน

วิบากกรรม วามีจริง เมื่อเราเบียดเบียนสตัว เราจะมีวิบากกรรมทําใหเราเจ็บปวยและอายุสั้น คาเฉลี่ย 

3.62 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.66 การรับประทานอาหารที่ผาน ๆ มา มีผลตอระบบยอยและ

กอใหเกิดโรคในปจจุบัน คาเฉลี่ย 3.64 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.56 ทํา ดีไดดี ทําช่ัวไดช่ัว มีจริง 

คาเฉลี่ย 3.74 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.56 

 จะเห็นวา มีคาเฉลี่ยสูงอยู 3 ลําดับแรก คือ ผูปฏิบัติตามคําสั่งสอนพระศาสดา จะดํารงชีวิต

อยางผาสุก คาเฉลี่ย 3.92 ศีล 5 เปนแนวทางในการดําเนินชีวิต เปนสิ่งดีที่ควรทํา คาเฉลี่ย 3.86 เช่ือ

วาการถือศีล 5 ดี จึงพยายามปฏิบัติอยู แตยังไดไมครบ คาเฉลี่ย 3.82 และ การเปนคนดีที่มีความรู 

คือตองมีคุณธรรมและจริยธรรม ควบคูกัน คาเฉลี่ย 3.82 
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ตารางที่ 18  คาแจกแจงความถ่ีและอัตรารอยละ ของความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็ง 

  ลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทองดานความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู จํานวน 50 คน 
 

ดานความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู ระดับความคิดเห็น จํานวน รอยละ 

มีความเช่ือวา ชีวิตเราที่เหลืออยู จะมี

ความสุขได 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

36 

14 

0 

0 

72.0 

28.0 

0.0 

0.0 

เมื่อเปนมะเร็งก็ตองยอมรับ วาเราเปน 

ยอมรับการรักษา และทําใจไมใหเครียด 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

42 

8 

0 

0 

84.0 

16.0 

0.0 

0.0 

ยอมรับตัวเองเปนอยางน้ี พอใจชีวิตที่

เปนอยู  ครอบครัวรัก  เข า ใจและให

กําลังใจ 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

39 

10 

1 

0 

78.0 

20.0 

2.0 

0.0 

เราทําใจได เพราะในชีวิตไดปฏิบัติธรรม

ไปดวย 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

35 

15 

0 

0 

70 

30 

0.0 

0.0 

ทุกวันน้ีพึงพอใจกับชีวิต ถึงจะมีเงินแค

พอมีพอกินก็ดํารงชีวิตก็อยูได 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

36 

14 

0 

0 

72.0 

28.0 

0.0 

0.0 

มีความสุขกับสิ่งที่เปน เน่ืองจากมีญาติดี 

เพื่อนดี สังคมดี 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

37 

13 

0 

0 

74.0 

26.0 

0.0 

0.0 

มีความผาสุก ที่ใชหลักเมตตากับเพื่อน

มนุษยดวยกัน 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

45 

5 

0 

90.0 

10.0 

0.0 
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ตารางที่ 18 (ตอ) 
 

ดานความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู ระดับความคิดเห็น จํานวน รอยละ 

 ไมเห็นดวยมาก 0 0.0 

พอใจในสิ่งที่เราทําได ใหกําลังใจตนเอง 

ภูมิใจในตนเอง 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

38 

12 

0 

0 

76.0 

24.0 

0.0 

0.0 

การมีถุงหนาทอง ไมตองกังวลกับการมอง

หาหองนํ้า 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

20 

20 

6 

4 

40.0 

40.0 

12.0 

8.0 

ยอมรับและเปดเผย พรอมปรับปรุ ง

ตนเองใหดีข้ึน 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

35 

14 

1 

0 

70.0 

28.0 

2.0 

0.0 

หลังจากเปนโรคแลว ก็ปรับตัวโดยศึกษา

ธรรมะทําใหรูจักโลกมากข้ึน 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

35 

14 

1 

0 

70.0 

28.0 

2.0 

0.0 

โลกจะสงบสุขไดตองอยูอยางพอเพียง  

มีความพอใจในสิ่งที่เปน ทําใหจิตใจผอง

ใสไมขุนมัว 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

40 

10 

0 

0 

80.0 

20.0 

0.0 

0.0 

เราอยูอยางที่ ในหลวงทานเตือน ใหมีอยู

มีกินพอเพียง ก็พอแลว  

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

44 

6 

0 

0 

88.0 

12.0 

0.0 

0.0 

อยาเปนหน้ีเขา จะทําใหตนเองเปนทุกข เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

41 

9 

0 

82.0 

18.0 

0.0 
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ตารางที่ 18 (ตอ) 
 

ดานความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู ระดับความคิดเห็น จํานวน รอยละ 

 ไมเห็นดวยมาก 0 0.0 

ถามีนอยก็ตองอดออม ถามีเหลือใช แลว

คอยแบงปน 

เห็นดวยมาก 

คอนขางเห็นดวย 

คอนขางไมเห็นดวย 

ไมเห็นดวยมาก 

46 

4 

0 

0 

92 

8.0 

0.0 

0.0 

 

 จากการศึกษาตารางที่ 18 พบวาดานความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่

มีทวารเทียมหนาทอง เปนกลุมตัวอยาง  มีความเช่ือวา ชีวิตเราที่เหลืออยู จะมีความสุขได เห็นดวย 

รอยละ 72.0 เมื่อเปนมะเร็งกต็องยอมรับ วาเราเปน ยอมรับการรักษา และทําใจไมใหเครียด เห็นดวย 

รอยละ 84.0 ยอมรับตัวเองเปนอยางน้ี พอใจชีวิตที่เปนอยู ครอบครัวรัก เขาใจและใหกําลังใจ เห็น

ดวย รอยละ 78.0 เราทําใจได เพราะในชีวิตไดปฏิบัติธรรมไปดวย เห็นดวย รอยละ 70 ทุกวันน้ี     

พึงพอใจกับชีวิต ถึงจะมีเงินแคพอมีพอกินก็ดํารงชีวิตก็อยูไดเห็นดวย รอยละ 72.0 มีความสุขกับสิ่งที่

เปน เน่ืองจากมีญาติดี เพื่อนดี สังคมดี เห็นดวย รอยละ 72.0 มีความผาสุก ที่ใชหลักเมตตากับเพื่อน

มนุษยดวยกัน เห็นดวย รอยละ 90.0 พอใจในสิ่งที่เราทําได ใหกําลังใจตนเอง ภูมิใจในตนเอง เห็น

ดวย รอยละ 76.0 การมีถุงหนาทอง ไมตองกังวลกับการมองหาหองนํ้าเห็นดวย รอยละ 40.0 ยอมรับ

และเปดเผย พรอมปรับปรุงตนเองใหดีข้ึน เห็นดวย รอยละ 70.0 หลังจากเปนโรคแลว ก็ปรับตัวโดย

ศึกษาธรรมะทําใหรูจักโลกมากข้ึน เห็นดวย รอยละ 70.0 โลกจะสงบสุขไดตองอยูอยางพอเพียง มี

ความพอใจในสิ่งที่เปน ทําใหจิตใจผองใสไมขุนมัว เห็นดวย รอยละ 80.0 เราอยูอยางที่ ในหลวงทาน

เตือน ใหมีอยูมีกินพอเพียง.. ก็พอแลว เห็นดวย รอยละ 88.0 อยาเปนหน้ีเขา จะทําใหตนเองเปนทุกข 

เห็นดวย รอยละ 82.0 ถามีนอยก็ตองอดออม ถามีเหลือใช แลวคอยแบงปน เห็นดวย รอยละ 92 
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ตารางที่ 19  คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสูงสุดและคาตํ่าสุด ของความผาสุกทางจิต 

  วิญญาณ ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทอง ดานความผาสุกในสิ่งที่ 

  เปนอยูจํานวน 50 คน 
 

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

คาตํ่าสุด คาสูงสุด แปลผล 

n=50 

มีความเ ช่ือวา ชีวิตเราที่ เหลืออยู  จะมี

ความสุขได 

3.72 0.45 3.00 4.00 สูง 

เมื่อเปนมะเร็งก็ตองยอมรับ วาเราเปน 

ยอมรับการรักษา และทําใจไมใหเครียด 

3.84 0.37 3.00 4.00 สูง 

ยอมรับ ตัวเอง เปนอยาง น้ี พอใจชี วิตที่

เปนอยู ครอบครัวรัก เขาใจและใหกําลังใจ 

3.76 0.47 2.00 4.00 สูง 

เราทําใจได เพราะในชีวิตไดปฏิบัติธรรมไป

ดวย 

3.70 0.46 3.00 4.00 สูง 

ทุกวันน้ีพึงพอใจกับชีวิต ถึงจะมีเงิน 

แคพอมีพอกินก็ดํารงชีวิตก็อยูได 

3.72 0.45 3.00 4.00 สูง 

มีความสุขกับสิ่งที่ เปน เน่ืองจากมีญาติดี 

เพื่อนดี สังคมดี 

3.74 0.44 3.00 4.00 สูง 

มีความผาสุก ที่ ใชหลักเมตตากับเพื่อน

มนุษยดวยกัน 

3.90 0.30 3.00 4.00 สูง 

พอใจในสิ่งที่ เราทําได ใหกําลังใจตนเอง 

ภูมิใจในตนเอง 

3.76 0.43 3.00 4.00 สูง 

การมีถุงหนาทอง ไมตองกังวลกับการมอง

หาหองนํ้า 

3.12 0.91 1.00 4.00 สูง 

ยอมรับและเปดเผย พรอมปรับปรุงตนเอง

ใหดีข้ึน 

3.68 0.51 2.00 4.00 สูง 

หลังจากเปนโรคแลว ก็ปรับตัวโดยศึกษา

ธรรมะทําใหรูจักโลกมากข้ึน 

3.68 0.51 1.00 4.00 สูง 

โลกจะสงบสุขตองอยูอยางพอเพียงมีความ

พอใจในสิ่งที่เปนจิตใจผองใสไมขุนมัว 

3.80 0.40 3.00 4.00 สูง 
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ตารางที่ 19 (ตอ) 
 

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู คาเฉลี่ย คา

เบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

คา

ตํ่าสุด 

คาสูงสุด แปลผล 

n=50 

เราอยูอยางที่ ในหลวงทานเตือน ใหมี

อยูมีกินพอเพียง.. ก็พอแลว 

3.88 0.32 3.00 4.00 สูง 

อยาเปนหน้ีเขา จะทําใหตนเองเปน

ทุกข 

3.82 0.38 3.00 4.00 สูง 

ถามีนอยก็ตองอดออม ถามีเหลือใช 

แลวคอยแบงปน 

3.92 0.27 3.00 4.00 สูง 

รวม 3.58 0.23 2.93 3.87 สูง 

 

 จากการศึกษาตารางที่ 19 พบวาความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี 

ทวารเทียมหนาทอง ที่เปนกลุมตัวอยาง มีความเช่ือวา ชีวิตเราที่เหลืออยู จะมีความสุขได คาเฉลี่ย 

3.72 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.45 เมื่อเปนมะเร็งก็ตองยอมรับ วาเราเปน ยอมรับการรักษา และทําใจ

ไมใหเครียด คาเฉลี่ย 3.84 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.37 ยอมรับตัวเองเปนอยางน้ี พอใจชีวิตที่เปนอยู 

ครอบครัวรัก เขาใจและใหกําลังใจ คาเฉลี่ย 3.76 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.47 เราทําใจได เพราะใน

ชีวิตไดปฏิบัติธรรมไปดวยคาเฉลี่ย 3.70คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.46 ทุกวันน้ีพึงพอใจกับชีวิต ถึงจะมี

เงินแคพอมีพอกินก็ดํารงชีวิตก็อยูได คาเฉลี่ย 3.72 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.45 มีความสุขกับสิ่งที่เปน 

เน่ืองจากมีญาติดี เพื่อนดี สังคมดี คาเฉลี่ย 3.74 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.44 มีความผาสุก ที่ใชหลัก

เมตตากับเพื่อนมนุษยดวยกันคาเฉลี่ย 3.90 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.30 พอใจในสิ่งที่เราทําได ให

กําลังใจตนเอง ภูมิใจในตนเองคาเฉลี่ย 3.76 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.43 การมีถุงหนาทอง ไมตอง

กังวลกับการมองหาหองนํ้าคาเฉลี่ย 3.12 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.91 ยอมรับและเปดเผย พรอม

ปรับปรุงตนเองใหดีข้ึนคาเฉลี่ย 3.68 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.51 หลังจากเปนโรคแลว ก็ปรับตัวโดย

ศึกษาธรรมะทําใหรูจักโลกมากข้ึนคาเฉลี่ย3.68 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.51 โลกจะสงบสุขไดตองอยู

อยางพอเพียง มีความพอใจในสิ่งที่เปน ทําใหจิตใจผองใสไมขุนมัว คาเฉลี่ย 3.80 คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 0.40 เราอยูอยางที่ในหลวงทานเตือน ใหมีอยูมีกินพอเพียง.. ก็พอแลว คาเฉลี่ย 3.88 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.32 อยาเปนหน้ีเขา จะทําใหตนเองเปนทุกขคาเฉลี่ย 3.82 คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 0.38 ถามีนอยก็ตองอดออม ถามีเหลือใช แลวคอยแบงปน คาเฉลี่ย3.92 คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 0.27จะเห็นวา มีคาเฉลี่ยสูงอยู 3 ลําดับแรก คือถามีนอยก็ตองอดออม ถามีเหลือใช แลว
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คอยแบงปน คาเฉลี่ย 3.92 มีความผาสุก ที่ใชหลักเมตตากับเพื่อนมนุษยดวยกันคาเฉลี่ย 3.90 และ 

เราอยูอยางที่ ในหลวงทานเตือน ใหมีอยูมีกินพอเพียง.. ก็พอแลว คาเฉลี่ย 3.88 

 

ตารางที่ 20 ผลรวมทุกดานทางสถิติ ของการปฏิบัติตนดานสุขภาพ 6 ดาน  
 

ผลรวมคาทางสถิติ จํานวน คาตํ่าสุด คาสูงสุด คาเฉลี่ย คา เบี่ ยงเบน

มาตรฐาน 

ดานการรบัผิดชอบตอ

สุขภาพ   

50 2.50 4.00 3.69 0.32 

ดานกิจกรรมทางรางกาย 50 1.44 4.00 3.09 0.58 

ดานการรบัประทานอาหาร 50 2.00 3.94 3.12 0.44 

ดานพัฒนาสมัพันธภาพ

ระหวางบุคล 

50 1.88 3.63 3.04 0.42 

ดานพัฒนาทางปญญา 50 1.80 4.00 3.24 0.53 

ดานการจัดการกบั

ความเครียด 

50 1.63 4.00 3.31 0.45 

ผลรวมทางสถิติ 50 2.02 3.74 3.25 0.32 

 

 จากตารางที่ 20 พบวา การปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียม 

โดยภาพรวมอยูในระดับสูงคือ มีคาเฉลี่ย = 3.25 คือ มีดานการรับผิดชอบตอสุขภาพ มีคาเฉลี่ย = 

3.69 ดานกิจกรรมทางรางกายมีคาเฉลี่ย =3.09 ดานการรับประทานอาหารมีคาเฉลี่ย = 3.12 ดาน

พัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคล มีคาเฉลี่ย =3.04 ดานพัฒนาทางปญญา มีคาเฉลี่ย = 3.24 ดานการ

จัดการกับความเครียดมีคาเฉลี่ย = 3.31  

 

ตารางที่ 21 ผลรวมทุกดานทางสถิติ ของความผาสุกทางจิตวิญญาณ 2 ดาน 
 

ผลรวมคาทางสถิติ จํานวน คา

ตํ่าสุด 

คา 

สูงสุด 

คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

ความผาสุกในศรทัธาที่ยึดมั่นใน

พระพุทธศาสนา 

50 3.00 4.00 3.75 0.27 

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 50 2.93 3.87 3.58 0.23 

ผลรวมทั้งหมด 50 3.00 3.90 3.66 0.21 
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 จากตารางที่ 21 พบวาความผาสุกในจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียม

หนาทอง โดยภาพรวมอยูในระดับสูงคือ มีคาเฉลี่ย = 3.66 คือความศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนา มี

คาเฉลี่ย = 3.75 สวนความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู มีคาเฉลี่ย = 3.58 

 

ขอ 3  ผลการศึกษาความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพและความผาสุกทางจิตวิญญาณ

ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 

 

ตารางที่ 22  แสดงผลการทดสอบความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพและความผาสุก 

  ทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง (1) 
 

ผลทดสอบความสัมพันธ 

ดวยคาทางสถิติ 

 

การรบัประทาน

อาหาร 

50 คน 

พัฒนา

สัมพันธภาพ

ระหวางบุคคล 

50คน 

พัฒนาทางปญญา 

50คน 

การจัดการกบั

ความเครียด 

50 คน 

r p r p r p r p 

ความผาสุกในศรัทธาที่ยึด

มั่นตอพระพุทธศาสนา 

.317 .025 .422 .002 .649 .000 .481 .000 

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู .363 .010 .656 .000 .519 .001 .472 .001 

 

ตารางที่ 23   แสดงผลการทดสอบความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพและความผาสุก 

  ทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง (2) 

ผลทดสอบความสัมพันธดวยคาทางสถิติ ความรับผิดชอบตอสุขภาพ 

50คน 

กิจกรรมทางดานรางกาย 

50 คน 

 r p r p 

ความผาสุกในศรทัธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 
.089 .539 .172 .232 

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู .066 .649 .246 .085 

 

 การนําเสนอผลลัพธที่ไดจากโปรแกรม SPSS ในการตรวจหาความสัมพันธผลทางสถิติดังน้ี 
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ตารางที่ 24  คาความสัมพันธการรับประทานอาหารกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ 

  พระพุทธศาสนา 
 

ความผาสุกทางจิตวิญญาณ การรับประทานอาหาร(50 คน) 

r p ระดับความสัมพันธ 

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

.317 .025 ปานกลาง 

 

 การรับประทานอาหารกับความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

 1. ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 H0: การรับประทานอาหารไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

 H1: การรับประทานอาหารมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

 คาความนาจะเปนสําหรับทดสอบความสัมพันธระหวางการรับประทานอาหารกับความ

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา ที่โปรแกรมคํานวณไดมาคือ .025 หมายความวา มีคานอย

กวาคา  พบหลักฐานคือ P .05 สนับสนุนวาสมมติฐานทางเลือกนาจะถูกตอง อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น .05 ดังน้ันจึงยอมรับสมมติฐาน H1 มีระดับความสัมพันธในทิศทาง

เดียวกันโดยคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเพียรสัน (r) ระดับปานกลาง .317 

 

ตารางที่ 25  คาความสัมพันธการรับประทานอาหารกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

ความผาสุกทางจิตวิญญาณ การรับประทานอาหาร 

r p ระดับความสัมพันธ 

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยู .363 .010 ปานกลาง 

 

 2. ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 H0 : การรับประทานอาหารไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 H1: การรับประทานอาหารมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 คาความนาจะเปนสําหรับทดสอบความสัมพันธระหวางการรับประทานอาหารกับความ

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยูโปรแกรมคํานวณไดมาคือ .010 หมายความวามีคานอยกวาคา พบหลักฐานคือ 

P .05 สนับสนุนวาสมมติฐานทางเลือกนาจะถูกตอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 
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.05 ดังน้ันจึงยอมรับสมมติฐาน H1 มีระดับความสัมพันธในทิศทางเดียวกัน โดยคาสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพันธเพียรสัน (r) ระดับปานกลาง .363 

 

ตารางที่ 26  คาความสัมพันธภาพระหวางบุคคลกับความผาสกุในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 

ความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

การสัมพันธภาพระหวางบุคคล (50 คน) 

r p ระดับความสัมพันธ 

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

.422 .002 ปานกลาง 

 

 การพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลกับความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

 1. ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 H0 : การพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึด

มั่นตอพระพุทธศาสนา 

 H1:การพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่น

ตอพระพุทธศาสนา 

 คาความนาจะเปนสําหรับทดสอบความสัมพันธระหวางการพัฒนาสัมพันธภาพระหวาง

บุคคลกับความผาสุกในศรัทธาที่ ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา ที่โปรแกรมคํานวณไดมาคือ .002 

หมายความวามีคานอยกวาคา  พบหลักฐานระดับสูง คือ P .01 สนับสนุนวาสมมติฐานทางเลือก

ถูกตอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น .05 ดังน้ันจึงยอมรับสมมติฐาน H1 มีระดับ

ความสัมพันธในทิศทางเดียวกันโดยคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเพียรสัน (r) ระดับปานกลาง .422 

 

ตารางที่ 27 คาความสัมพันธการพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 
 

 

ความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

การพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล 

r p ระดับความสัมพันธ 

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยู .656 .000 สูง 

 

 2. ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 H0 : การพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 H1:การพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล มีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 
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 คาความนาจะเปนสําหรับทดสอบความสัมพันธระหวางการรับประทานอาหารกับความ

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยู โปรแกรมคํานวณไดมาคือ .000 หมายความวามีคานอยกวาคา  พบหลักฐาน

ระดับสูงมาก คือ P .001 สนับสนุนวาสมมติฐานทางเลือกถูกตอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ

ความเช่ือมั่น .05 ดังน้ันจึงยอมรับสมมติฐาน H1 มีระดับความสัมพันธในทิศทางเดียวกันโดยคา

สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเพียรสัน (r) ระดับสูง .656 

 

ตารางที่28 คาความสัมพันธพัฒนาทางปญญากับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 
 

ความผาสุกทางจิตวิญญาณ พัฒนาทางปญญา (50 คน) 

r p ระดับความสัมพันธ 

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

.649 .000 สูง 

 

การพัฒนาทางปญญากับความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

 1. ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 H0 : การพัฒนาทางปญญาไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

 H1 : การพัฒนาทางปญญากับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 คาความนาจะเปนสําหรับทดสอบการพัฒนาทางปญญากับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา ที่โปรแกรมคํานวณไดมาคือ .000 หมายความวา มีคานอยกวาคา  พบหลักฐาน

ระดับสูงมาก คือ P .001 สนับสนุนวาสมมติฐานทางเลือกถูกตอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ

ความเช่ือมั่น .05 ดังน้ันจึงยอมรับสมมติฐาน H1 มีระดับความสัมพันธในทิศทางเดียวกันโดยคา

สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเพียรสัน (r) ระดับสูง.649 

 

ตารางที่ 29 คาความสัมพันธพัฒนาทางปญญากับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 
 

ความผาสุกทางจิตวิญญาณ พัฒนาทางปญญา 

r p ระดับความสัมพันธ 

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยู .519 .001 สูง 
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 2. ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 H0 : การพัฒนาทางปญญาไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 H1 : การพัฒนาทางปญญามีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 คาความนาจะเปนสําหรับทดสอบความสัมพันธระหวางการพัฒนาทางปญญากับความ

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยูโปรแกรมคํานวณไดมาคือ .001 หมายความวา มีคานอยกวาคา  พบหลักฐาน

ระดับสูง คือ P .01 สนับสนุนวาสมมติฐานทางเลือกถูกตอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความ

เช่ือมั่น .05 ดังน้ันจึงยอมรับสมมติฐาน H1 มีระดับความสัมพันธในทิศทางเดียวกันโดยคาสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพันธเพียรสัน (r) ระดับสูง .519 

 

ตารางที่ 30  คาความสัมพันธการจัดการกับความเครียดกบัความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ 

  พระพุทธศาสนา 

ความผาสุกทางจิตวิญญาณ การจัดการกบัความเครียด (50 คน) 

r p ระดับความสัมพันธ 

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

.481 .000 ปานกลาง 

 

 การจัดการกับความเครียดกับความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

 ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 H0 : การจัดการกับความเครียดไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ 

พระพุทธศาสนา 

 H1 : การจัดการกับความเครียดมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

 คาความนาจะเปนสําหรับทดสอบความสัมพันธระหวางการพัฒนาสัมพันธภาพระหวาง

บุคคลกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา ที่โปรแกรมคํานวณไดมาคือ  .000 

หมายความวา มีคานอยกวาคา  พบหลักฐานระดับสูงมาก คือ P .001 สนับสนุนวาสมมติฐาน

ทางเลือกถูกตอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น .05 ดังน้ันจึงยอมรับสมมติฐาน H1 มี

ระดับความสัมพันธในทิศทางเดียวกันโดยคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเพียรสัน (r) ระดับปานกลาง .481
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ตารางที่ 31คาความสัมพันธการจัดการกับความเครียดกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 
 

ความผาสุกทางจิตวิญญาณ การจัดการกบัความเครียด 

r p ระดับความสัมพันธ 

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยู .472 .001 ปานกลาง 

 

 2. ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 H0 : การจัดการกับความเครียดไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 H1 : การจัดการกับความเครียดมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 คาความนาจะเปนสําหรับทดสอบความสัมพันธระหวางการจัดการกับความเครียดกับความ

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยูโปรแกรมคํานวณไดมาคือ .001 หมายความวา มีคานอยกวาคา  พบหลักฐาน

ระดับสูง คือ P .01 สนับสนุนวาสมมติฐานทางเลือกถูกตอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความ

เช่ือมั่น .05 ดังน้ันจึงยอมรับสมมติฐาน H1 มีระดับความสัมพันธในทิศทางเดียวกันโดยคาสัมประสิทธ์ิ

สหสัมพันธเพียรสัน (r) ระดับปานกลาง .472 

 

ตารางงที่ 32 คาความสัมพันธการรับผิดชอบตอสุขภาพกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ 

  พระพุทธศาสนา 
 

ความผาสุกทางจิตวิญญาณ การรบัผิดชอบตอสุขภาพ (50 คน) 

r p ระดับความสัมพันธ 

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

.089 .539   ตํ่า 

 

 การรับผิดชอบตอสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

 1. ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 H0 : การรับผิดชอบตอสุขภาพไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

 H1: การรับผิดชอบตอสุขภาพมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

 คาความนาจะเปนสําหรับทดสอบความสัมพันธระหวางการรับผิดชอบตอสุขภาพกับความ

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาที่โปรแกรมคํานวณไดมาคือ .089 มีคามากกวาคา  ที่
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กําหนดไวคือ 0.05 ดังน้ันจึงยอมรับสมมติฐาน H0 การรับผิดชอบตอสุขภาพไมมีความสัมพันธกับ

ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น .05 

คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเพียรสัน (r) ระดับตํ่า .089 

 

ตารางที่ 33 คาความสัมพันธการรับผิดชอบตอสุขภาพกับความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 
 

ความผาสุกทางจิตวิญญาณ การรบัผิดชอบตอสุขภาพ (50 คน) 

r p ระดับความสัมพันธ 

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยู .066 .649 ตํ่า 

 

 2. ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 H0 : การรับผิดชอบตอสุขภาพไมมีความสัมพันธกับความสัมพันธความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 H1 : การรับผิดชอบตอสุขภาพมีกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 คาความนาจะเปนสําหรับทดสอบความสัมพันธระหวางการรับผิดชอบตอสุขภาพกับความ

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยู ที่โปรแกรมคํานวณไดมาคือ .066 มีคามากกวาคา  ที่กําหนดไวคือ .05 ดังน้ัน

จึงยอมรับสมมติฐาน H0 การรับผิดชอบตอสุขภาพไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น .05 คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเพียรสัน (r) ระดับตํ่า 

.066 

 

ตารางที่ 34 คาความสัมพันธกิจกรรมทางดานรางกายกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ 

  พระพุทธศาสนา 
 

ความผาสุกทางจิตวิญญาณ กิจกรรมทางดานรางกาย (50 คน) 

r p ระดับความสัมพันธ 

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

.172 .232  ตํ่า 

 

 กิจกรรมทางดานรางกายกับความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

 1. ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 H0 : กิจกรรมทางดานรางกายไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 
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 H1 : กิจกรรมทางดานรางกายมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนา 

 คาความนาจะเปนสําหรับทดสอบความสัมพันธระหวางกิจกรรมทางดานรางกายกับความ

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาที่โปรแกรมคํานวณไดมาคือ .17 มีคามากกวาคา  ที่

กําหนดไวคือ 0.05 ดังน้ันจึงยอมรับสมมติฐาน H0 กิจกรรมทางดานรางกายไมมีความสัมพันธกับ

ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนา อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น .05 คา

สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเพียรสัน (r) ระดับตํ่า .172 

 

ตารางที่ 35 คาความสัมพันธกิจกรรมทางดานรางกายกับผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 
 

ความผาสุกทางจิตวิญญาณ กิจกรรมทางดานรางกาย 

r p ระดับความสัมพันธ 

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยู .246 .085 ตํ่า 

 

 2. ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 H0 : กิจกรรมทางดานรางกายไมมีความสัมพันธกับความสัมพันธความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 H1 : กิจกรรมทางดานรางกายมีกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 คาความนาจะเปนสําหรับทดสอบความสัมพันธระหวางกิจกรรมทางดานรางกายกับความ

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยู ที่โปรแกรมคํานวณไดมาคือ .24 มีคามากกวาคา ที่กําหนดไวคือ .05 ดังน้ันจึง

ยอมรับสมมติฐาน H0 กิจกรรมทางดานรางกายไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิง่ทีเ่ปนอยู อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น .05 คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธเพียรสัน (r) ระดับตํ่า .246 
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บทท่ี 6 

ความเช่ือมโยงระหวางสุขภาพกับศาสนา(จิตวิญญาณ) 

 

 Larson Dr. David หน่ึงในคณะนักวิจัยที่ศึกษาความเช่ือมโยงระหวางสุขภาพกับศาสนา

ของ NIHR เจาของสมมติฐานที่วา คนที่ไปปฏิบัติศาสนกิจสม่ําเสมอจะมีสุขภาพที่ดีกวาคนที่ไมเคยไป

ปฏิบัติศาสนกิจเลย กลาวถึงรูปแบบการรักษาที่มีประสิทธิภาพวา “ในวงการแพทยตอนน้ี ถาพูดถึง

เรื่องสุขภาพตองพูดใหไกลเกินกวาเรื่องทางกายภาพเพียงอยางเดียวแลว เพราะสมดุลทางรางกายตอง

อาศัยจิตใจเปนตัวขับเคลื่อนดวย”โดยคําวาจิตใจที่ Larson หมายถึงน้ีก็คือ Spirituality หรือ จิต

วิญญาณ น่ันเอง ไดมีการสํารวจโรงเรียนแพทยจํานวน 70 แหงในสหรัฐฯ ของ NIHR พบวามีการเพิ่ม

หลักสูตรที่เกี่ยวกับ spirituality เขาไปในการเรียนการสอนแทบทุกแหง โดย Dr.Christina M. 

Puchalskiผูชวยศาสตราจารย แหง George Washington University School of Medicine and 

Health Sciencesเห็นวา แนวโนมการศึกษาลักษณะเชนน้ีควรไดรับการเผยแพรเปนวงกวางในวงการ

สาธารณสุขเปนอยาย่ิง  น่ันเพราะความรูสึกทางจิตวิญญาณไมไดมีประโยชนในแงการสอนศาสนา

เทาน้ัน หากแตมันยังมีผลตอพฤติกรรมและสุขภาพของแตละคนอีกดวย อีกทั้งในบทความ

วารสาร Health Education and Behavior ที่เขียนโดย Dr. Peter Gott เมื่อป 1998 ไดให

ความสําคัญกับเรื่องดังกลาวเพิ่มข้ึน โดยเขาช้ีใหเห็นถึงความสําคัญในเหตุผลที่หนวยงานทางการ

แพทยควรจะสงเสริมและสนับสนุนการทําวิจัยเกี่ยวกับความสัมพันธระหวางสุขภาพกับศาสนา

เพราะวาคนที่นับถือศาสนามักจะมีสุขภาพและการตัดสินใจการดําเนินชีวิตที่ดี ศาสนามีสวนรวมใน

การชวยสงเสริมความรูใหคนเห็นคุณคาในตัวเอง ซึ่งสงผลตอความเช่ือมั่น การมีศรัทธาดานบวกจะ

ชวยใหผูศรัทธาสามารถรับมือกับการเปลี่ยนแปลงของชีวิตไดเปนอยางดี และการนับถือศาสนา

สามารถกอใหเกิดอารมณทางบวกที่อยูในเกณฑดีมีผลตอรางกาย สงผลตอระบบภูมิคุมกัน และ

หนังสือเลมลาสุดของ Levin ที่ช่ือ God, Faith, and Health ไดเขียนอธิบายวา การปฏิบัติศาสนกิจ

สงผลดีตอสุขภาพอยางเปนรูปธรรมมากมาย เชน การหลีกเลี่ยงการสูบบุหรี่และด่ืมแอลกอฮอล การ

บริหารรางกายและจิตใจพฤติกรรมการรับประทานอาหาร เปนตน Levin มองวาการมีสวนรวมทาง

ศาสนาจะสามารถปองกันไมใหเจ็บปวยและสงเสริมสุขภาพมีความเปนอยูที่ดีข้ึนได เน่ืองจากสิ่ง

เหลาน้ีจะทําใหศาสนิกชนมีมุมมองทางจิตวิทยาเชิงบวกเกี่ยวกับภาพลักษณของตัวเองมากข้ึนความ

ศรัทธาในศาสนายังกอใหเกิดความรูสึกมีความหวังในชีวิตซึ่งเปนเสมือนรูปแบบการเช่ือมโยงระหวาง

สุขภาพ อารมณ และจิตวิญญาณ ไดเปนอยางดีอีกดวย   (สํานักสงเสริมสุขภาพตําบล. กระทรวง

สาธารณสุข. 2554[ออนไลน]. เขาถึงไดจาก : http:www.hph.moph.go.th/?modules=Health 

Culture & action = View Health culture & id=3. สืบคน 17 ธันวาคม 2258) 
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 ดังน้ันแนวคิดในการแกปญหาทางสุขภาพไมใหสลับซับซอนน้ัน จะแกไขปญหาน้ันดวย

กระบวนการที่มีความทันสมัยและมีประสิทธิภาพไดตองแกปญหาที่ตนเหตุตามคําสอนทางพุทธ

ศาสนา คือ “อริยสัจ 4” อันประกอบดวย ทุกข สมุทัย นิโรธ มรรค และการปฏิบัติอยูใน

ชีวิตประจําวัน ดวยการรักษาศีลในการดํารงชีวิต เน่ืองจากศีลในทางพระพุทธศาสนาน้ันเปนกฎแหง

ความประพฤติที่เปนปกติของมนุษยเรา เชน การถือศีล 5 อันประกอบดวย การละเวนการเบียดเบียน

และทําลายชีวิตตาง ๆ ละเวนจากการถือเอาของผูอื่นที่เขาไมไดให ละเวนจากการประพฤติผิดในกาม 

(ความอยากได อยากมี อยากเปน ไมใชเฉพาะทางเพศสัมพันธเทาน้ัน) ละเวนจากการพูดเท็จ พูดคํา

หยาบ พูดเพอเจอ พูดสอเสียด และ เวนจากการหลงมัวเมาในพิษโทษภัยตาง ๆ หากวาเรายึดถือ

ปฏิบัติศีล 5 ในการดํารงชีวิตแลว พฤติกรรมเสี่ยงดานสุขภาพตาง ๆ ก็จะไมเกิดข้ึน หรือเกิดข้ึนก็ไมมี

ปจจัยเสริม เมื่อไมเกิดพฤติกรรมเสี่ยงต้ังแตตน แมปญหาที่เกิด ก็จะไมเกิดข้ึนดวยเชนกัน ตาม

หลักการเหตุและผล ที่เรียกวาวิบากกรรม อันเปนผลของการกระทําน้ัน (ภวัต เลิศสุธน. (2555) พุทธ

ศาสนากับการจัดการปญหาสุขภาพที่สลับซับซอน. จุลสารสาขาวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ. [ออนไลน].

เขาถึงไดจาก : http:www.stou.ac.th/Schools/Shs/booklet/book55-4/culture.html. สืบคน 

17 ธันวาคม 2558.) 

 แกนแทของศาสนาคือ การละเวนความช่ัว ทําแตความดี ทําจิตใจใหผองใส เบิกบาน 

บริสุทธ์ิไมขุนมัว และยอมรับในผลของการกระทํา หรือการจะปฏิบัติสิ่งใด ๆ น้ันยอมสงผลตอผูปฏิบัติ 

จากผลสํารวจช้ีวาไทยเปนประเทศที่มีผูคนเครงศาสนามากที่สุดในโลก สะทอนศาสนามีอิทธิพลทุกมิติ

ชีวิตของคนไทยโดยเฉพาะในวิถีชีวิตประจําวัน จากการสํารวจลาสุด Gallup และ WI ไดสัมภาษณ

ชาวโลก 63,898 คน ใน 65 ประเทศ ความเช่ือและศรัทธาของคนไทยจึงเปนองคธรรมสําคัญที่ทําให

คนมีหลักในการปฏิบัติ ในการดําเนินชีวิต ชวยเหน่ียวรั้งไมใหสูทางที่ผิด ไมใหทําช่ัว ดวยการยึดมั่น

และต้ังใจที่ลด ละ เลิก กิเลส ทั้งกามและอัตตา การมีศาสนา เปนที่พึ่งทางใจ จะทําใหเกิดความสงบ

คลายทุกขได ถาปฏิบัติตามหลักธรรมคําสอนของพระพุทธเจาหรือพระศาสดาของตน (สมณะโพธรักษ. 

2558 : 77) 

 

การปฏิบตัิในศีล 5 

 ในพระไตรปฎกเลม 9 ที่ตอจากพระวินัย 8 เลมน้ัน คือพระสูตร 1 ช่ือวา “ พรหมชาล

สูตร” วาดวยเรื่อง “ศีล” ศีลเปนเรื่องตนเปนหลักเกณฑที่ผูศึกษาศาสนาพุทธตองนํามาศึกษาและ

ปฏิบัติ คือ จุลศีล มี 26 ขอ มัชฌิมศีล มี 10 ขอ และมหาศีลมี 7 ขอ ซึ่งจุลศีลเปนศีลหลักปฏิบัติใน

สวนตน สวน มัชฌิมศีล คือนํามาขยายจุลศีล และมหาศีลเปนศีลที่บงบอกลักษณะของศาสนาพุทธ ซึ่ง

จะตองไมมีการประพฤติอยูในชาวพุทธน้ันเด็ดขาด เพราะไดกลาวถึงความไมรู หรืออวิชชา ถือเปน

เดรัจฉานวิชา คือความไมรู ถาไดปฏิบัติจะนําพาสูความทุกข น้ีคือเน้ือหาแหงธรรมที่ปรากฏอยูใน 
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“ศีล”ที่พระพุทธเจาทรงตักเตือนและสอนไว ดังน้ันอยางนอยสุด พุทธศาสนิกชนควรมีอยางนอยคือ

ศีล 5 ยึดไวปฏิบัติในชีวิตประจําวันใหเปนปกติ เพราะศีล 5 จะเปนตัวมาขัดเกลาจิต จนเกิดสมาธิที่ต้ัง

มั่นแลวจะทําใหเกิดปญญา เปนปญญาที่รูชัดเจนในทุกขโทษภัย แตปญญาจะเกิดไดตองหมั่นปฏิบัติให

จริงอยูเปนประจําสม่ําเสมอ แตเน่ืองจากสังคมโลกปจจุบันมีการมอมเมาใหเกิดแตความอยากและ

สนับสนุนการใหเบยีดเบยีนกันทํารายกัน โดยนําความเจ็บปวยหรือความทุกขของมนุษยมาทําธุรกจิหา

กินโดยอางวาเพื่อชวยเขา ดังน้ันเมื่อเจ็บปวยและหาที่พึ่งไมไดสุดทายตองหันมาที่ศาสนาเพราะเปนสิ่ง

สุดทายสิ่งเดียวที่พึ่งได โดยนํามาปฏิบัติและพากเพียรปฏิบัติใหไดจริง ก็สามารถพนจากทุกขไดดวยใจ

ที่ยินดีอยางผาสุก  

 ในศีล 5 ที่ควรละเวน ขอแรกคือการไมฆา ไมทํารายสัตว เมตตาตอกัน เอ็นดูตอสัตวโลก 

ทั้งปวง ขอสอง การไมลักทรัพย หรืออยากไดของคนอื่นที่เขาไมเต็มใจให ขอที่สาม ไมผิดลูกเมียใคร 

หรือไมหมกมุนในเสพเมถุน ขอสี่ การไมพูดสิ่งที่เปนโทษ ไมมีประโยชน เชน พูดสอเสียด พูดเพอเจอ 

พูดปด พูดคําหยาบ ขอที่หา ไมมัวเมาในอบายมุขที่หยาบ ๆ จนถึงไมมัวเมาในรูป รส กลิ่น เสียง หรือ

สัมผัสใด ๆ จนหลงวาดีแลวยึดวาเปนสุข ด่ังปรากฏในพระไตรปฎก วาพระพุทธองคทรงปฏิบัติเปน

แบบอยางที่ดีในชีวิตปกติประจําวัน อันเปนที่ประจักษแกสายตาในหมูชนสมัยน้ัน ไดกลาวสรรเสริญ

พระองคในเรื่องของศีล อยางในพระไตรปฎก เลมที่ 9 “พรหมชาลสูตร” ขอที่ 2 จุลศีลกลาววา..... “ 

ดูกรภิกษุทั้งหลายก็เมื่อปุถุชนกลาวชมตถาคตจะพึงกลาวดวยประการใด ซึ่งมีประมาณนอยยังตํ่านัก 

เปนเพียงศีลน้ัน เปนไฉน” และ “ดูกรภิกษุทั้งหลายอีกอยางหน่ึงเมื่อปุถุชนกลาวชมตถาคตพึงกลาว

เชนน้ีวา พระสมณโคดมละเวนขาดจากการฆาสัตว วางทัณฑะ วางศาสตรา มีความละอาย มีความ

เอ็นดู มีความเมตตา มีความกรุณา หวังประโยชนแกสัตวทั้งปวง” ดังน้ันการปฏิบัติอยูในกรอบของศีล 

5 จึงเปนเรื่องปกติที่ทําไดดวยความพากเพียร ที่จะอยูรวมกันในสังคมของคนหมูมากเพื่อเกิดความ

สงบและสันติ เปนการปฏิบัติธรรมไดจริงในชีวิตประจําวัน ไมตองปลีกตัวไปทําคนเดียว อยูกับสังคม 

อยูกับผูอื่น ทํากิจกรรมการงานรวมกันเปนปกติ ดวยการคิด พูด ทํา ในปจจุบัน ดวยมรรคองค 8 ที่

เปนทางเดินสูทางพนทุกขได คือ มีความคิดเห็นที่ถูกตรง มีความคิดที่ไมมีกิเลสครอบงํา มีวาจาที่ดีมี

ประโยชน มีการทํากิจกรรม ตาง ๆ ที่ไมกอทุกขโทษภัยตอตนเองและผูอื่น มีอาชีพการงานที่ไมสราง

ความเดือดรอนตอสังคมและประเทศชาติ มีความเพียรที่จะทําสิ่งดี ๆ เพียรลางความโลภ โกรธ หลง

ของตน มีสติระลึกรูตัวอยูเสมอวากําลังทําอะไร รูดีช่ัว และเมื่อทําดี ไดดี ก็จะทําดีไปเรื่อย ๆ จนมี

สมาธิที่ต้ังมั่น และสะสมเปนปญญาที่แข็งแกรง เมื่อเจออุปสรรค หรือปญหาใด ก็จะผานไปไดดวยใจที่

ผาสุก 

 

 

 



167 
 

ไตรสกิขา (ศีล สมาธิ ปญญา) 

 พระผูมีพระภาคเจาตรัสวา “ดูกรมาภิกษุทั้งหลาย ภพ 3 ภพน้ีควรละ ควรศึกษาใน      

ไตรสิขา ภพ 3 เปนไฉนคือ “กามภพ รูปภพ อรูปภพ” ภพ 3ภพน้ีควรละ ไตรสิกขาเปนไฉนคือ อธิศีล

สิกขา อธิจิตสิกขา อธิปญญาสิกขา ควรศึกษาในไตรสิกขาน้ี เมื่อน้ันภิกษุน้ีเรากลาววา ไดตัดตัณหา

ขาดแลว คลายสังโยชน (กิเลสที่ผูกมัดจิตไวกับทุกข)ไดแลว ไดทําที่สุดแหงทุกขเพราะละ “มานะ” 

(ถือดี) ไดโดยชอบฯ (พระไตรปฎกเลม 22 “ภวสูตร ขอ 376) แสดงวา ไตรสิกขาไดแก “ศีล สมาธิ 

ปญญา” เปนการปฏิบัติเพื่อการพนทุกข 

 “ศีล” คือ การละเวน (เวรมณี) บาป เวร ภัย สิ่งที่ไมดี ความเดือดรอน การเบียดเบียน

ตนเองและผูอื่น (ในศีลแตละขอพระพุทธเจาจะระบสุิ่งที่ไมดี เปนภัยตาง ๆ แลวตามดวยเวรมณี

แปลวา การละเวน) ในเบื้องตนเปนมรรค คือการปฏิบัติละเวนสิ่งที่เปนภัย ปฏิบัติจนสําเรจ็ (บรรลุ) ก็

จะเปน “ผล” คือ พนภัย นอกน้ันแลว “พระพุทธเจา” ยังไดวางกําหนดเรื่องการถือศีลน้ันถาปฏิบัติ

แลวจะตองทําใหถึงความเมตตา ซึ่งมหีลกัการอยูรวมในพระไตรปฎกเลม 22 “สาราณียสูตร” ขอ 282 

คือ ใหระลึกถึงกันดวย 1. เมตตากายกรรม (เมตตัง กายกัมมัง) 2.เมตตาวจีกรรม (เมตตัง วจีกัมมัง) 3. 

เมตตามโนกรรม (เมตตัง มโนกัมมัง) 4. แบงปนลาภแกกนัเปนสาธารณโภคี (ลาภธัมมิกา) 5. ศีล

บริบรูณเสมอกัน (สลีสามัญญตา) 6. ความเห็นอยางอริยะเสมอกัน (ทิฏฐสิามัญญตา) 

 “สมาธิ” ที่เปนมรรคคือ ความต้ังมั่นในการปฏิบัติ ละเวนสิ่งทีเ่ปนภัย ปฏิบัติจนสําเรจ็ 

(บรรล)ุ เปน “ผล” คือสงบจากภัยอยางต้ังมั่นดวยการปฏิบติัศีลพรอมกาย วาจา ใจ ซึ่งทางกาย วาจา

คือการคิด พูด ทําในปจจุบันอยู ขณะเดียวกันทางใจคือ การชําระลางความโลภ ความโกรธ ความหลง

ที่มีข้ึนในจิตใจออกไป เปนการปฏิบัติศีลไปพรอมกันครบพรอมกาย วาจา ใจ เปนการปฏิบัติมรรคทั้ง 

7 องค เพื่อสูมรรคองค 8 คือการไดสัมมาสมาธิ ที่เปนสมาธิพุทธ ตามหลักธรรมคําสั่งสอนของ องค

พระสัมมาสัมพทุธเจา 

 “ปญญา” ที่เปนมรรค คือ การพากเพียรปฏิบัติใชปญญาลางทุกขภัย ปฏิบัติจนสําเรจ็ 

(บรรล)ุ เปน “ผล” คือ ทุกขลดหรือดับไปและมีปญญารูสภาพดับทุกข วาเปนประโยชนสุขสงบ อัน

เปนปญญาแท ปลอดภัยอยางดีที่สุดและประเสริฐทีสุ่ด (ใจเพชร กลาจน. 2556 : 364) 

 

ความศรัทธาในองคพระศาสดา 

 พระพุทธเจาปฏิบัติตนอยูใน “ศีล” ดังน้ัน มีศีล คือมีศาสนาพุทธ จุลศีล มัชฌิมศีล และ

มหาศีล พระองคตรสัไวในในพรหมชาติสูตน้ัน ใครปฏิบัติดี ปฏิบัติชอบ ทีเ่ปนจรงิ จะเห็นผลของการ

ปฏิบัติที่ดีจริงได จะเห็นวาปจจบุัน คนไทย 95 % เปนพทุธศาสนิกชนและและปฏิบัติเปนพทุธมามกะ

มาเปนเวลายาวนาน เกือบ 800 ป ไดเดินตามรอยบาทพระศาสดา เน่ืองจากศรัทธาคําสัง่สอนของ

พระองค  
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 การมีความเช่ือและศรัทธาในศาสนาและนํามาปฏิบัติน้ัน ซึ่งความศรัทธาที่เปนความเช่ือ

อยางสัมมาทิฏฐิ คือ ศรัทธา 4 ในพจนานุกรมพุทธศาสตร “ประมวลธรรม” ป.อ.ปยุตโต “ศรัทธา 4 

ขอ 178 คือ กัมมสัทธา (เช่ือมั่นวากรรมมีจริง) วิปากสัทธา (เช่ือมั่นวาผลของกรรมมีจริง) กัมมัสสกตา

สัทธา (เช่ือมั่นวาสัตวโลกมีกรรมเปนของ ๆ ตน และตถาคตโพธิสัทธา (เช่ือมั่นความรูแจงของ

พระพุทธเจา) ดังน้ัน ความเช่ือและศรัทธาเปนองคธรรมสําคัญ ที่ทําใหคนมีหลักที่จะปฏิบัติและ

พยายามอยูในกรอบของคุณธรรม เชน การยอมรับการปฏิบัติตนในศีล 5 เปนแนวทางในการดําเนิน

ชีวิต เพื่อชวยเหน่ียวรั้งไมใหยอมตามสิ่งชักจูงในทางที่ผิด ไมใหทําช่ัว การมีศาสนาเปนเสมือนรองน้ํา

ไหลประจําความคิด เมื่อไดรับรูอารมณอยางใดอยางหน่ึงซึ่งไมเกินกําลังศรทัธาที่มีอยู กระแสความคิด

ก็จะแลนไปตามเรื่องหรือแนวทางที่ศรัทธา ทําใหไมคิดไปทางอื่นหรือผิดศีลธรรม (พระธรรมปฏก. 

2539) 

 ความศรัทธาตอพระพทุธเจา จงึเช่ือในกฎแหงการเวียนวายตายเกิด 

 เช่ือกรรมและผลของกรรม (การกระทํา)  

 พระไตรปฎกเลมที่ 22 ฐานสูตร ขอ 57 พระพทุธเจาไดตรสัวา “ดูกอนภิกษุทั้งหลาย ฐานะ 

5 ประการน้ี อันสตรี บรุุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิตพิจารณาเนือง ๆ 5 ประการเปนไฉน คือสตรี บุรุษ 

คฤหัสถหรือบรรพชิต ควรพิจารณาเนือง ๆ วา เรามีความแกเปนธรรมดา ไมลวงพนความแกไปได 1 

เรามีความเจบ็ไขเปนธรรมดา ไมลวงพนความเจบ็ไขไปได 1 เรามีความตายเปนธรรมดา ไมลวงพน

ความตายไปได 1 เราตองพลัดพรากจากของรักของเจรญิใจทั้งสิ้น 1 เรามีกรรมเปนของ ๆ ตน เรา

เปนทายาทของกรรม เรามีกรรมเปนกําเนิด เรามีกรรมเปนเผาพันธุ เรามกีรรมเปนทีพ่ึ่งอาศัย จักทํา

กรรมอันใดไวดีก็ตามช่ัวก็ตาม เราจะเปนผูไดรบัผลของกรรมน้ันอยางแนนอน1ฯ” 

 พระไตรปฎกเลม 14 “มหาจัตตารสีกสูตร” ขอ 257 พระพุทธเจา พบวา ผลวิบากกรรมที่

ทําดีทําช่ัวแลวน้ันมีอยู(พระไตรปฎกเลม 14 “มหาจัตตารีสกสูตร” ขอ 257) พระพุทธเจาไดตรสัวา 

“ดูกรภิกษุทัง้หลาย เราไมกลาวความที่กรรมอันเปนไปดวยสัญเจตนา ที่บุคคลทําแลว สะสมแลวจะ

สิ้นสุดไป เพราะมิไดเสวยผล แตกรรมน้ันแล จะใหผลในทิฏฐธรรมเทียว (ภพน้ี) หรอืในภพถัดไป หรือ

ในภพอื่นสืบ ๆ ไป (พระไตรปฎกเลม 37 ขอ1698)  

 พระไตรปฎกเลมที่ 30 ขอ 219 “กรรมช่ัวอันบุคลทําดวยตนเองแลว จกัเศราหมองดวย

ตนเอง กรรมช่ัวอันบุคลไมทําดวยตนเองแลว ยอมบริสทุธ์ิดวยตนเอง ความบริสทุธ์ิ ความไมบริสทุธ์ิ

เฉพาะตน ผูอื่นจะชวยชําระผูอื่นใหบริสทุธ์ิหาไดไม” 
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ความหมายของกรรมและวิบากกรรม 

 “กรรม” คืออะไร? 

 “กรรม” คือ บทบาทหรืออาการแหงกริิยาของคน ซึง่เรียกเปนภาษาไทยวาการกระทําของ

คน อันมีไดเพียง 3 อยาง ไดแก กายกรรม - วจีกรรม – มโนกรรม 

 “กรรม” หรือ “การกระทํา” ที่เกิดข้ึนของ “เจาของชีวิต” ใด ๆ เมื่อทําลงไปดวยเจตนาทุก

กรรม ก็จะสั่งสมลงเปน “ทรัพยของตน ๆ” (กัมมัสสกะ) แตละบุคลในโลก และมีอํานาจบันดาล 

“ชีวิต” ของผูน้ันๆ ไปตราบ “ปรินิพพาน” ทีเดียว เพราะ “กรรม” คือผูบันดาล หรือคือ “พระเจา” 

และคือ “ซาตาน” แทจริงที่สัมผัสไดและพิสูจนไดดุจเดียวกับวิทยาศาสตร ทวาลึกซึ้งเปนนามธรรมย่ิง

กวา และ “กรรม” กับ “ผลของกรรม” ที่ไดสั่งสมมาทุก ๆ ชาติ (วิบาก) น้ีที่มีอํานาจทําใหชีวะดําเนิน

ไป ใครจะประสบกับดีหรือรายก็ลวนเกิดเปนไปตามความจริง ที่มาจาก “กรรม” หรือ “การกระทํา” 

ของตนเองทั้งสิ้น หากใครไดสั่งสม “กรรม” ไมวาเชิงดีหรือเชิงช่ัวน้ัน ๆ มาจริง มีวิบาก (ผลแหงกรรม

มาก) ถา “กรรม” เชิงดีมากจนกระทั่งเปนพลังหรือฤทธ์ิพิเศษก็จะเปน “บารมี” จริงของผูน้ัน ไมใช

เรื่องแปลกหรอืเรื่องไมจริง ซึ่งจะมีไดอยางมากมาย แมจะประหลาดพิสดารนามหัศจรรยปานใดก็เปน

เรื่องจริงสาํหรบั “ผูมีบุญบารมี” ถึงข้ันน้ันจริง ๆ (บุญก็เปนพลังเสริมในเชิงบญุ บาปก็เปนพลังเสรมิใน

เชิงบาป) “อํานาจพิเศษ” ความนัยดังกลาวน้ีที่มนุษยนับถือวาเปน “สิ่งศักด์ิสิทธ์ิ” ตาง ๆ หรือวาเปน

อํานาจของ “พระเจา” หรือแมแตอํานาจของซาตาน ยอมมีจริงเปนจริงของผูมี “บารมี” แหง 

“กรรมวิบาก” คนที่ไมมี “ผลบุญ” (ผลของกรรมดี) ของตนจริง ก็ไมสามารถมี “อํานาจพิเศษ” หรือ

สิ่งศักด์ิสิทธ์ิหรือไมมีพระเจา ที่จะบันดาลอะไรได สําหรับผูมี “ผลบาป” (ผลของกรรมช่ัว) ของตนจริง 

ก็จะมีซาตาน ผีราย (ความทุกข ความเลวรายในชีวิต) ที่จะดลบันดาลใหแมเจาตัวจะไมอยากได ก็จะ

ไดจะเปนไปตามฤทธ์ิแรงแหง “ผลบาป” ของผูน้ัน ๆ ซึ่ง “กรรม” ย่ิงใหญและสําคัญดวยเหตุวา 

“กรรม” เปนความสําคัญสําหรับชีวิตมาก “พระพุทธเจา” ทรงตรัสทั้ง 5 ไววา “กัมมัสสโกมหิ – กัมม

ทายาโท – กัมมโยนิ – กัมมพันธุ – กัมมปฏิสรโน (พระไตรปฎกเลมที่ 14 ขอ 581) “กัมมัสสโกมหิ” 

หรือคําตรง ๆ วา “กัมมัสสกะ” น้ันมีความหมายเดียวกัน หมายความวา “ กรรม” ใดใครทําก็เปน

ทรัพยของตนทั้งหมด ไมวา “กรรม” น้ันทําในที่ลับหรือในที่แจง “กรรม” ไมวาจะนอยจะเล็กละออง

ธุลีขนาดไหน แมแคเกิดเปน “ธาตุริเริ่มดําริ” ข้ึนในใจ (อารัมภธาตุ) หากดําริน้ันพรอมไปดวย 

“เจตนา” ก็นับไดทันทีวา คือ “กรรม” สั่งสมเปน “วิบาก” (ผลของกรรม) นับเปน “มโนกรรม” แลว

ที่เดียว อันเปนทรัพยหรือสมบัติแทของผูน้ัน ๆ (คําบาลีวา “กัมม” ที่นําหนาคําตรัสทั้ง 5 น้ัน ก็คือ 

“กรรม” ที่คนไทยรูจักน้ันเอง) ดังน้ัน ณ ปจจุบันจึงหมั่นกระทําแตกรรมดี เพราะจะเปนวิบากใหมที่

ถูกเก็บสะสมไวกอใหเกิดความสุขความเจริญ น้ันหมายถึง มาชําระกิเลสลางวิบากเกาและทํากรรมดี

เปนวิบากใหมเพราะกุศลกรรมสามารถหย่ังอกุศลกรรมได เน่ืองจากอกุศลธรรมเจริญข้ึน กุศลธรรม

เสื่อมลง อกุศลธรรมเสื่อมลง กุศลธรรมเจริญข้ึน (พระไตรปฎกเลม 10 ขอ 258) การเขาใจเรื่อง 
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“กรรม” จะทําใหปฏิบัติ “ศีล” ได และถาไมมีปญญาแทจะไมมีศีลข้ันพนทุกขได ดังน้ันคนไมมีปญญา

จะไมมีศีลเพียงพอที่จะทําใหพนทุกข สรุปวา ถาปฏิบัติศีลดวยปญญา (ศีล สมาธิ ปญญา) อยางต้ังมั่น

จะรักษาโรคได “พระพุทธเจา” ไดตรัสไววา “ ดูกรพราหมณ ขอน้ีเปนอยางน้ัน ขอน้ีเปนอยางน้ัน 

ปญญาอันศีลชําระใหบรสิุทธ์ิ ศีลอันมีปญญาในบุคคลใด ปญญามีในบุคคลน้ัน ปญญามีในบุคคลใด ศีล

มีในบุคคลน้ัน ปญญาเปนของบุคคลผูมีศีล ศีลเปนของบุคคลผูมีปญญา” ดังน้ันคนมีศีลแทจึงมีปญญา

แท ศีลที่แทจริงตองนําไปสูความพนทุกขและความผาสุกได และเมื่อทําไดอยางต้ังมั่นก็จะเปนสมาธิ) 

(สมณะโพธิรักษ. 2557 : 50-51) 

  

ตัวอยางผลของกรรมในพระไตรปฎก 

 เหตุแหงการอายุยืน-อายุสั้น (พระไตรปฎกเลม 14 ขอ 580-585) 

 พระไตรปฎกเลม 14 พระสุตตันตปฎก เลมที่ 6 มัชฌิมนิกาย อุปริปณณาสก 

 [580] สุภมาณพ โตเทพยยบุตร พอน่ังเรียบรอยแลว ไดทูลถามพระผูมีพระภาคดังน้ีวา ขา

แตพระโคดมผูเจริญ อะไรหนอแลเปนเหตุเปนปจจัยใหพวกมนุษยที่เกิดเปนมนุษยอยูปรากฏความเลว

และความประณีต คือ มนุษยทั้งหลายยอมปรากฏมีอายุสั้น อายุยืน มีโรคมาก มีโรคนอย มีผิวพรรณ

ทราม มีผิวพรรณงาม มีศักดานอย มีศักดามาก มีโภคะนอย มีโภคะมาก เกิดในสกุลตํ่า เกิดในสกุลสูง 

ไรปญญา มีปญญา ขาแตพระโคดมผูเจริญ อะไรหนอแลเปนเหตุเปนปจจัย ใหพวกมนุษยที่เกิดเปน

มนุษยอยู ปรากฏความเลวและความประณีตฯ 

 [581] พระผูมีพระภาคตรสัวา ดูกรมาณพ สัตวทั้งหลายมกีรรมเปนของตน เปนทายาทแหง

กรรม มีกรรมเปนกําเนิด มีกรรมเปนเผาพันธุ มีกรรมเปนทีพ่ึ่งอาศัย กรรมยอมจําแนกสัตวใหเลวและ

ประณีตได ฯ 

 ส. ขาพระองคยอมไมทราบเน้ือความโดยพิสดารของอเุทศ ที่พระโคดมผูเจริญตรัสโดยยอ 

มิไดจําแนกเน้ือความ โดยพิสดารน้ีได ขอพระโคดมผูเจรญิ ไดโปรดแสดงธรรม แกขาพระองคโดย

ประการที่ขาพระองคจะพงึทราบเน้ือความแหงอเุทศน้ีโดยพสิดารดวยเถิด ฯ 

 พ. ดูกรมาณพ ถาอยางน้ันทานจงฟง จงใสใจใหดี เราจะกลาวตอไป สุภมาณพ โตเทยยบุตร 

ทูลรบัพระผูมีพระภาควา ชอบแลวพระเจาขาฯ 

 [582] พระผูมีพระภาคจึงไดตรัสดังน้ีวา ดูกรมาณพ บุคคลบางคนในโลกน้ีจะเปนสตรีก็ตาม 

บุรุษก็ตาม เปนผูมักทําชีวิตสัตวใหตกลวง เปนคนเหี้ยมโหด มีมือเปอนเลือด หมกมุนในการ

ประหัตประหาร ไมเอ็นดูในเหลาสัตวมีชีวิต เขาตายไป จะเขาถึงอบาย ทุคติ วินิบาต นรก เพราะ

กรรมน้ัน อันเขาไดพรั่งพรอม สมาทานไวอยางน้ัน หากตายไป ไมเขาถึงอบาย ทุคติ วินิบาต นรก ถา

มาเปนมนุษย เกิด ณ ที่ใดในภายหลัง จะเปนคนมีอายุสั้น ดูกรมาณพ ปฏิปทาเปนไปเพื่อมีอายุสั้นน้ี
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คือ เปนผูมักทําชีวิตสัตวใหตกลวง เปนคนเหี้ยมโหด มีมือเปอนเลือด หมกมุนในการประหัตประหาร 

ไมเอ็นดูในเหลาสัตวมีชีวิต ฯ 

 [583] ดูกรมาณพ สวนบุคคลบางคนในโลกน้ีจะเปนสตรีก็ตาม บุรุษก็ตาม ละปาณาติบาต

แลว เปนผูเวนขาดจากปาณาติบาต วางอาชญา วางศาตราได มีความละอาย ถึงความเอ็นดู 

อนุเคราะหดวยความเกื้อกูลในสรรพสัตวและภูตอยู เขาตายไป จะเขาถึงสุคติโลกสวรรค เพราะกรรม

น้ัน อันเขาใหพรั่งพรอมสมาทานไวอยางน้ัน หากตายไป ไมเขาถึงสุคติโลกสวรรค ถามาเปนมนุษยเกิด 

ณ ที่ใด ในภายหลัง จะเปนคนมีอายุยืน ดูกรมาณพ ปฏิปทาเปนไปเพื่อมีความละอาย ถึงความเอ็นดู 

อนุเคราะหดวยความเกื้อกูลในสรรพสัตวและภูตอยู ฯ 

 [584] ดูกรมาณพ บุคคลบางคนในโลกน้ีจะเปนสตรีก็ตาม บุรุษก็ตาม เปนผูมีปกติ เบียดเบียน

สัตวดวยฝามือ หรือกอนดิน หรือทอนไม หรือศาตรา เขาตายไป จะเขาถึงอบาย ทุคติ วินิบาต นรก 

เพราะกรรมน้ัน อันเขาใหพรั่งพรอม สมาทานไว อยางน้ัน หากตายไป ไมเขาถึงอบาย ทุคติ วินิบาต นรก 

ถามาเปนมนุษยเกิด ณ ที่ใด ในภายหลัง จะเปนคนมีโรคมาก ดูกรมาณพ ปฏิปทาเปนไปเพื่อมีโรคมากน้ี

คือ เปนผูมีปกติเบียดเบียนสัตวดวยฝามือ หรือกอนดิน หรือทอนไม หรือศาตรา ฯ 

 [585] ดูกรมาณพ บุคคลบางคนในโลกน้ีจะเปนสตรีก็ตาม บุรุษก็ตาม เปนผูมีปกติไม

เบียดเบียนสัตวดวยฝามือ หรือกอนดิน หรือทอนไม หรืศาตรา เขาตายไป จะเขาถึงสุคติโลก สวรรค 

เพราะกรรมน้ัน อันเขาใหพรั่งพรอมสมาทานไวอยางน้ี หากตายไป ไมเขาถึงสุคติโลก สวรรค ถามา

เปนมนุษยเกิด ณ ที่ใด ๆ ในภายหลัง จะเปนคนมีโรคนอย ดูกรมาณพ ปฏิปทาเปนไปเพื่อมีโรคนอย 

คือ เปนผูปกติไมเบียดเบียนสัตวดวยฝามือ หรือกอนดินหรือทอนไม หรือศาตรา ฯ 

 ในพระไตรปฎกเลมที่ 32 วาดวยบุพจริยาของพระองค 

 [392] พระผูมีพระภาคผูเปนนายกแหงโลก แวดลอมดวยพระภิกษุสงฆ เปนอันมาก 

ประทับน่ังอยูที่พื้นหินอันเปนรัมณียสถาน โชติชวงดวยแกวตาง ๆ ในละแวกปา อันมีกลิ่นหอมตาง ๆ 

ใกลสระอโนดาต ตรัสช้ีแจงบุพกรรมทั้งหลายของพระองค ณที่น้ันวา ดูกรภิกษุทั้งหลาย เธอทั้งหลาย

จงฟงกรรมที่เราเคยทํามาแลวของเรา 

 “ในกาลกอนเราเปนนายโคบาล ตอนโคไปเลี้ยง เห็นแมโคกําลังด่ืมนํ้า ขุนมัว จึงหามมนั 

ดวยวิบากน้ัน ในภพหลังสุด (แม) เราจะกระหายนํ้าก็ไมไดด่ืมนํ้าตามใจปรารถนา” 

 “ในกาลกอนเราเปนเด็ก (ลูก) ของชาวประมงอยูในหมูบานเกวัฏฏคาม เห็นคนทั้งหลายฆา

ปลาแลวเกิดความโสมนัส ดวยวิบากแหงกรรมน้ัน ความทุกขศีรษะ (ปวดศีรษะ) ไดมีแกเรา ในเมื่อ

เจาชายศากยะทั้งหลายถูกเบียดเบียน พระเจาวิฏฏภะฆาแลว” 

 “เมื่อกอนเราเปนหมอรักษาโรค ไดถายยาใหเศรษฐีบุตร (ตาย) ดวยวิบากกรรม โรคปก

ขันทิกาพาธ (บิดทองเสีย) จึงมีแกเรา” 



172 
 

 “ในกาลน้ันเมื่อนักมวยกําลังชกกัน เราไดทํารายบุตรของนักมวยปล้ํา ดวยวิบากแหงกรรม 

ความทุกขที่หลัง (ปวดหลัง) ไดมีแลวแกเรา” 

 “ในกาลกอน เราเปนนายทหารราบ (เปนแมทัพ) ฆาบุรุษเปนอันมากดวยหอก ดวยวิบาก

แหงกรรมน้ัน เราถูกไฟไหมอยางเผ็ดรอน อยูในนรก ดวยผลอันเหลือแหงกรรมน้ัน บัดน้ีไฟน้ันยัง

ตามมาไหมผิวหนังเราที่เทาของเราทั้งสิ้นอีก เพราะกรรมยังไมพินาศไป” 

 “เราช่ือโชติปาละ ไดกลาวกับพระสุคตเจา พระนามวา กัสสปะในการน้ันวา จะมีโพธิ

มณฑลแตที่ไหน โพธิญาณทานไดยากอยางย่ิง ดวยวิบากแหงกรรมน้ันเราไดประพฤติกรรมที่ทําไดยาก

มาก (ทุกรกิริยา) ที่ตําบลอุรุเวลาเสนานิคม ตลอด 6 ป แตน้ันจึงไดโพธิญาณ แตเราก็มิไดบรรลุ

โพธิญาณอันสูงสุดดวยหนทางน้ี (ทุกรกิริยา คือน่ังหลับตาทําสมาธิ น่ิง หยุดคิด ทรมานตนเกินความ

พอดี) เราอันบุพกรรมตักเตือนแลวจึงแสวงหาโพธิญาณโดยทางที่ผิด” 

 พระไตรปฎกเลมที่ 15 ขอ 401 พระผูมีพระภาคเจาตรสัวา “สัตวทั้งหลายทัง้ปวงตองตาย 

เพราะชีวิตมีความตายเปนที่สุด สัตวทั้งหลายจักตองไปตามกรรม เขาถึงผลแหงบุญและบาป คือ ผูมี

กรรมเปนบาปจักไปสูนรก (ความทุกข ทรมาน โศกเศรา เจบ็ปวย) สวนผูมีกรรมเปนบุญ จักไปสูสุคติ 

(ความไมเดือดเน้ือรอนใจ ผองใส เบิกบาน ยินดี) เพราะฉะน้ัน พึงทํากรรมดี อันนําไปสูสัมปรายภพ 

สั่งสมไว บุญทัง้หลายยอมเปนทีพ่ึ่งของสัตวทั้งหลาย” 

 ผลการปฏิบัติในศีลมีอยู  

 ในพระไตรปฎกเลม 24 “กิมัตถิยสูตร” ขอ 1,208 กลาววา “ศีล” ใครมีศีลจะเปนกุศลยอม

ถึงอรหัตตผลใหบริบรูณโดยลําดับ ดังน้ี 1. อวิปปฏิสาร (ไมเดือดเน้ือรอนใจ) 2. ปามุชชะ (เบิกบาน

ยินดี)3. ปติ (อิ่มใจ) 4. ปสสัทธิ(สงบระงับกิเลส) 5. สุข (เปนความสุขอันเกิดจากความสงบ)สุขแบบไม

บําเรอตน6. สมาธิ (จิตต้ังมั่น) 7. ยถาภูตญาณทัสสนะ (รูแจงเห็นจริงตามความเปนจรงิ) 8. นิพพิทา

วิราคะ (เบื่อหนายคลายกําหนัด) 9. วิราคะ (คลายกเิลส) 

 พระพุทธเจาไดตรัสหลักปฏิบัติที่ดีอยูในศีล เปนตนเหตุใหอายุยืน 7 ประการ ไดแก 1) เปน

ผูทําความสบายแกตนเอง 2) รูจักประมาณในสิ่งที่สบาย 3) บริโภคสิ่งที่ยอยงาย 4) เที่ยวในกาละอัน

สมควร 5) ประพฤติเพียงดังพรหม (เมตตา กรุณา มุทิตา อุเบกขา) 6) เปนผูมีศีล 7) มีมิตรดีงาม 

สําหรับเหตุใหอายุสั้น ก็ตรงกันขาม (พระไตรปฏก “อนายุสสสูตร” เลม 22 หนา 125-126) 

 พระพุทธเจาไดตรัสตัวช้ีวัดของการมีสุขภาพที่ดี 5 ขอ ดังน้ี 1) ความเจ็บปวยนอย 2) ความ

ลําบากกายนอย 3) เบากาย 4) มีกําลัง 5) เปนอยูผาสุก (พระไตรปฎก “กกจูปมสูตร” เลม 12 หนา 

265) 

 หลักอกาลิโก (เปนจริงตลอดกาล) ปจจัตตัง (ตองปฏิบัติเองจึงจะรู เอง) เอหิปสสิโก 

(สามารถพิสูจนได) เพื่อมนุษยชาติ กับความประหยัดเรียบงายในการปฏิบัติ(พระไตรปฎก 14 

“มหาจัตตาริสกสูตร”  
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 ผูปวยมะเรง็ลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองไดใหขอมูลเกี่ยวกับความเช่ือในผลของกรรมที่

ตนไดปฏิบัติมาในอดีต ในระหวางดําเนินชีวิตที่ผานมาไวดังน้ี 

 “การรับประทานอาหารไมถูกตองเชนชอบอาหารสุก ๆ ดิบ ๆ เชน สเต็กตาตา ชอบมาก 

จะรบัประทานกับเบียร เปนนักด่ืม หรือพวกกุงจิ้มนํ้าปลา รับประทานมานาน และสูบบุหรีจ่ัดมาก  

วันละ 2 ซองกอนทีจ่ะมาแตงงาน” 

(คุณ ส. 2557, พฤศจิกายน 10) 

 “เริม่จากปจจัยสําคัญคือทองผกูมาก รับประทานยาอะไรกไ็มขับถาย ทองผูกเน่ืองจากไม

กินผักผลไม ชอบรบัประทานอาหารพวกไขมัน เนย เน้ือสัตวและขนมปง โดยเฉพาะเน้ือสัตวมัน

ตกคางมันกอพิษ และอีกอยางหน่ึงคือความเครียดสําคัญมาก เครียดเรื่องงานและเครียดไมมีคนเลี้ยง

ลูก” 

(คุณ จ. 2558, มีนาคม 16) 

 “ผมวาการที่เราเปนมะเรง็เน่ืองจากการกินดวย ผมชอบกินอาหารปง ๆ ยาง ๆ เชน ไกยาง 

หมูยาง และชอบด่ืมสุราดวย” 

(คุณ อ. 2558, มีนาคม 16) 

 “ตอนวัยรุนเพือ่นชวนไปไหนไปหมด ด่ืมเหลามาก แตบุหรี่ไมสูบ ถาวันไหนจิบเหลาแลวขม 

จะไมด่ืมเลย แตถาวันไหนเหลาจิบแลวหวานจะด่ืมไมตํ่ากวา 3 ขวดกลม และมีกับแกลมเยอะแยะ 

รสชาติเผ็ดและเปรี้ยวจัด” 

(คุณ บ. 2558, เมษายน 1) 

 “ผมจะเครียด ไมไดนอน จะนอนดึก กินอาหารไมเปนเวลา ไมออกกําลังกายทําแตงาน” 

(คุณ ส. 2558, เมษายน 4) 
 

 “สมัยเด็กชอบกินนํ้าอัดลมมาก และไมระมัดระวังในการกิน และจะเปนคนทองเสียงายต้ังแต

เด็ก ๆ ” 

(คุณ อ. 2558, พฤษภาคม 5) 

 

 “ลุงมักจะมีอาการทองผกูบอย อุจจาระจะมีเลือด ใครจะคิดวาเปนมะเร็ง ปกติกินสารพัด

อยาง ชอบทานปลาสม นํ้าพริกกะป กินเผ็ด เค็ม เน้ือสัตว ชอบปลาทอด ปลาทูทอด อาหารทะเลชอบ

มาก ชอบกินอาหารปรุงแตง และจะปวดทองบอยเปนมานานแลว” 

(คุณ ธ. 2558,  พฤษภาคม 3) 
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 “ผมเปนคนกินอาหารไมเปนเวลา ทําใหสุขภาพกระเพาะ ลําไสไมดี ระบบยอยอาหารไมดี 

ผมกินทุกอยางไดหมด การเค้ียวอาหารก็รบี ๆ อะไรหากินงาย สะดวกกินไดทุกอยาง ปง ๆ ยาง ๆ ก็

กินหมด กินไมเลือก สมัยกอนกินผักผลไมนอยมากทัง้ ๆ ที่อยูกับผกัและผลไม” 

(คุณ ส. 2558, กรกฏาคม6) 

 “สมัยกอนของหมักดองชอบมาก” 

(คุณ ก. 2558, พฤษภาคม 21)  

  

 “กอนจะเปนโรคนาจะเกิดจากจากด่ืมเหลา สูบบุหรี่และชอบกินแหนมของหมักดอง” 

 (คุณ ข. 2558, พฤษภาคม 18) 

 “พฤติกรรมการกิน เจาหนาที่มาใหอะไรกท็าน ๆ ๆ ตอนน้ันเราไมไดมองเรื่องน้ี เรามอง

เรื่องความมั่นคงของชาติเปนหลัก พอเสร็จแลวเราก็ไปทําหนาที่ของเรา เพราะฉะน้ันการกินของเราจึง

เร็วมาก รบีทาน ทานเร็วเพือ่อะไรเรามีอยางอื่นที่ตองทํา” 

(คุณ พ. 2558, สิงหาคม 1) 

 “ ชวงป พ.ศ. 2554 เกิดนํ้าทวมและยอมรับวากําลงัเครียด และพี่เรียนตอโทดวย” 

(คุณ ป. 2558, พฤษภาคม 21) 

 “จากการวิเคราะหจากการเปนโรคนาจะเกิดจาก กินอาหารรสจัด เขมขน ผักกินนอย เข่ีย

ผักทิง้ กินเน้ือสัตวอยู ไมชอบกินนํ้าและถายยาก และเปนคนเก็บอารมณ พักผอนนอยตองพึ่งยาคลาย

เครียด เมื่อกอนเมื่อเวลาปวดหัวมักจะกินยา จะกินยามากเชาและเย็น” 

(คุณ พ. 2558, กรกฎาคม 3) 

 “ปกติเปนคนชอบกินของแหง ๆ เน้ือยางแหง ๆ ไมชอบผลไม กินผักนอยชอบทุเรียน กอน

ไมสบายกินผักดอง ของรสจัด บวยและปลาหมึก กินของยาก และปกติเปนคนทองผูกอยูแตไมมาก” 

(คุณ อ. 2558, มิถุนายน 3) 

 

 ความเช่ือวาทํารายหรือเบียดเบียนผูอื่นหรือสัตวอื่น ๆ จะไดรับวิบากกรรมอันเปนผลจาก

การกระทําของตนเอง 

 “คิดมากมายเพื่อชดใชกรรม ตองเจอพระอริยะ พบสจัธรรม ตองมีบุญมาเสรมิเพราะกเิลส

พอกอยู ถาไมสลัดออก ผมเช่ือกรรม วิบากสมัยเด็ก ๆ ผมเลี้ยงวัว ควาย แตผมชอบไปเอาดอกหญา

เสียบกนแมงปอ มันบินไปไมไกลกห็ลนลงมา และสมัยกอนชอบกินเน้ือสัตวมาก ปลาสมัยกอนเยอะ

มาก จะไปตกปลา ไปลอปลาเปนประจํา ผมจึงตองมาโดนผาตัดลําไสอยูน้ีไง”  

 (คุณ ว. 2558, กุมภาพันธ 8) 
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 “ตัวเองเช่ือในวิบากกรรม ทําอะไรก็ตองไดอยางน้ัน ยอมรบัในความจรงิ เพราะวาตัวเอง

เปนคนใจรอน ข้ีหงุดหงิดข้ีโมโห คอนขางเอาแตใจตัวเอง ทําอะไรตองดี และจะทําใหเครียด ตอง

ขอบคุณมะเร็งทีท่ําใหเราไดปฏิบัติธรรม ศาสนาน่ีสําคัญ หลอมจิตใจใหมเีมตตาใจเย็นข้ึน” 

(คุณ จ. 2558, มีนาคม 16) 

 “เช่ือในกรรม ยอมรับวาเปนวิบากกรรมของเรา เปนสิ่งที่เราเคยทําในอดีต ตอนเด็ก ๆ เคย

ฆาปลา สับปลา”  

(คุณ น. 2558, มีนาคม 31) 

 “เราคิดวาเวรกรรมมจีรงิไมตองรอชาติหนาหรอก”  

(คุณ บ. 2558, เมษายน 1) 

. “ผมเช่ือวิบากกรรมนะ ถาไมจรงิคงไมมีวันน้ีหรอก จากไมมีอะไรเลย ผมกับพี่ชายจะ

ชวยกันทํางานขายของ ขยันกันอยู 2 คนแตพี่นองคนอื่นไมเอาเลย ผมมาชวยงาน เรียนหนังสือ มาได

ดี ปจจบุันที่ทําตัวดี ครอบครัวเราไดดี ไมด่ืมเหลา ไมสูบบุหรี่ ชวยพอแม เปนครูแตมเีงิน” 

 (คุณ ส. 2558, เมษายน 4) 

 “เช่ือวิบากกรรมมผีลตอเรา ทําดีไดดี ทําช่ัวไดช่ัว ตายแลวไปไหนไมมีใครตอบได จะทําบญุ

อยางไรกส็ิทธ์ิของเรา เราไมยึดติด มันอยูที่ใจเรา” 

(คุณ ธ. 2558, พฤษภาคม 3) 

 “พี่เช่ือในวิบากกรรมมาก วามีจริง เพราะในสมัยเด็ก ๆ พี่ตองชวยครอบครัว ทําการฆาเปด

ฆาไก เอาไสมาผาและลางใหสะอาด เพื่อไปเซนไหวในเทศกาลตรุษจีนหรอืสารทจีนทุกป มัน

เหมอืนกับตอนเราผาตัดลําไสใหญเลย เมื่อผาเสรจ็หมอเอามาใหดู เหมือนกันเปะเลย” 

 (คุณ อ. 2558, พฤษภาคม 5) 

 “เช่ือวาวิบากดีรายมจีรงิไมชาติน้ีหรือชาติไหน ๆ ก็จะสงผลวิบากดีรายใหกบัตนเอง” 

(คุณ ส. 2558, พฤษภาคม 5) 

 “ผมเช่ือวิบากกรรม เลี้ยงคนไดประโยชนคนจะรักและเกรงใจ บางคนเลี้ยงลูกดวยเงิน จงึมี

แตการฆากัน ผมจะเพียรทําดี ผมจะปรับตัวอะไรไมดี และจะชวยมนุษยไปเรื่อย ๆ และไมทิ้งผูทีท่ําให

เราเกิดมา คือพอแม ผมอยูใหพีน่องพึง่พาได”  

 (คุณ โส. 2558, กรกฎาคม 5) 

 “และผมยังเช่ือในวิบากกรรม มันมจีริง เราเบียดเบียนสัตว เราเจ็บปวยเพราะอะไร 

เน่ืองจากเราเบียดเบียนเขามา อยางที่ผมเปนน้ีเราจําไมไดวาเราทําอะไรมา อยางสัตวถูกฆามามัน

เจ็บปวด เรากเ็จบ็ปวดเหมือนกัน เมื่อมันมีวาระ อยางศาสนาทานวาเราทํามามีผลแหงกรรม” 

 (คุณ ส. 2558, กรกฎาคม 6) 
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 “เช่ือในวิบากกรรมทําอะไรก็ไดอยางน้ัน เรื่องการเจ็บปวยคือวิบากของเรา คิดไดและเราก็

รอดมา อะไรเปนบุญทําทั้งน้ัน และขอสําคัญน่ังสมาธิและสวดมนต” 

(คุณ ก. 2558, พฤษภาคม 21)  

 “ผมเช่ือวิบากกรรมวาเราทําอยางน้ันจึงสงผลอยางน้ี ผมเปนครู ครูจะภูมิใจที่ไดมาเผยแพร

ความรูใหผูอื่น น้ีคือความดีที่ติดอยูกับตัวเรา” 

 (คุณ ส. 2558, พฤษภาคม 22) 

 “ตัวเองเช่ือในวิบากกรรม อยางลูกชายไปตกปลา ถามวาไปตกมันทําไม ตกไปตัวเองกินสัก

เทาไร เพื่อเพลิดเพลินก็ไมใช ไปตกมาก็มาน่ังทําบาป เช่ือการกระทําของตนเองทําอะไรก็ไดอยางน้ัน 

กลัวเวรกรรม” 

(คุณ ส. 2558, มิถุนายน 5) 

 “เช่ือกรรมเพราะมีโลกหนา คือเราทําไป พระเจาจะตอบรบัที่ทําไป” 

(คุณ ธ. 2558, สิงหาคม 13 
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บทท่ี 7 

สรุป อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 

 การวิจัยครั้งน้ี ผูวิจัยไดศึกษาความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุก

ทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ใชระเบียบวิธีวิจัยเชิงพรรณนา 

วัตถุประสงคเพื่อศึกษา การปฏิบัติตนดานสุขภาพ ความผาสุกทางจิตวิญญาณ และความสัมพันธ

ระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง เปนการวิจัยคุณภาพเชิงประจักษ 30 คน วิธีการวิจัย จากการบอกตอแบบลูกโซ หรือ 

สโนวบอล (Chain 0r Snowball Sampling) และวิจัยเชิงปริมาณ จํานวน 50 คน สถิติที่ใชการ

วิเคราะหขอมูลใชสถิติพรรณนา (Descriptive statistics) เพื่อวิเคราะหขอมูลทั่วไป ดวยสถิติการแจก

แจงความถ่ี เปนรอยละ และขอมูลเกี่ยวกับการปฏิบัติตนดานสุขภาพและความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

ดวยสถิติการแจกแจงความถ่ี เปนรอยละคาเฉลี่ยคาเบี่ยงเบนมาตรฐานและใชสถิติเชิงวิเคราะห 

(Analysis statistics) มาวิเคราะหถึงความสัมพันธการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิต

วิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 

 

สรุปผลการวิจัย 

 สรุปผลไดเปน 4 ตอนดังน้ี 

 ตอนที่ 1 ขอมูลทั่วไปสวนบุคคล 

 ไดแก เพศ อายุ รายได ศาสนา สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา ระยะเวลาของการเกิด

โรคระยะเวลาของการผาตัดทวารเทียมหนาทอง ชนิดของทวารเทียม ใชสิทธ์ิอะไรเบิกถุงรองรับทวาร

เทียม แบบถุงรองรับทวารเทียม สวนของลําไสที่ทําการผาตัด ความกวางของแผลมีผลตอความรูสึก 

และการศึกษาสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง 50 คน พบวาผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนา

ทองที่เปนกลุมตัวอยางสวนใหญเปนชาย รอยละ 56.0 มีอายุอยูในชวง 61-70 ป รอยละ 38.0 

รองลงมา ชวงอายุ 51-60 ป รอยละ 30.0 ทั้งหมดนับถือศาสนาพุทธ มีระดับการศึกษาอยูในระดับ

ประถมศึกษา รอยละ 34.0 รองลงมา มัธยมศึกษาหรือเทียบเทา รอยละ 26.0 ผูปวยสวนใหญมีรายได

เฉลี่ยตอเดือน ตํ่ากวาหรือเทียบเทา 5,000 บาท รอยละ 36.0 รองลงมา 15,001-30,000 บาท รอย

ละ 28.0 ผูปวยสวนใหญมีสถานภาพสมรสแลว รอยละ 60.0 รองมาสถานภาพโสด รอยละ 14.0 

ผูปวยสวนใหญมีการแบงการแพรกระจายของโรคในระดับมะเรง็ผานทุกช้ันของผนังลาํไสใหญแตยังไม

ลุกลามตอมนํ้าเหลือรอยละ 32.0 รองลงมามะเร็งผานเย่ือบุแตยังไมทะลุลําไส รอยละ 26.0 ผูปวย

สวนใหญมีการผาตัดทวารเทียมมายาวนานมากกวา 10 ป ข้ึนไป รอยละ 40.0 รองลงมาคือมากกวา 1 
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ป แตไมเกิน 5 ป รอยละ 34.0 ผูปวยสวนใหญใชสิทธ์ิในการเบิกถุงทวารเทียมหนาทองดวยบัตรทอง 

รอยละ 52.0 รองลงมาใชบัตรขาราชการ รอยละ 20.0 ผูปวยสวนใหญใชทวารเทียมชนิดถาวร รอยละ 

80.0 ผูปวยสวนใหญใชถุงทวารเทียมแบบปกติทั่วไป มี รอยละ 98.0 ผูปวยสวนใหญผาตัดสวนลําไส

ดานซาย รอยละ 70.0 รองลงมาผาตัดลําไสสวนปลาย รอยละ 26.0 ผูปวยสวนใหญมีชองเปดหนา

ทองซึ่งไมมีผลตอความรูสึก รอยละ 92.0 

 ตอนที่ 2 การปฏิบัติตนดานสุขภาพ 6 ดาน  

 ไดแก ความรับผิดชอบตอสุขภาพ กิจกรรมทางดานรางกาย การรับประทานอาหาร การมี

สัมพันธภาพระหวางบุคคล การจัดการกับความเครียด และการพัฒนาทางปญญา  

 สรุปผลปฏิบัติตนดานสุขภาพดานความรับผิดชอบตอสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทอง ผูวิจัยใชสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็น

วา ความรับผิดชอบตอสุขภาพในดานทําความสะอาดถุงรองรบัทวารเทียมดวยตนเอง อยูในระดับสูงที่

สม่ําเสมอ รอยละ 90.0 คาเฉลี่ย 3.88 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.38 รองลงมา ดูแลตนเองและ

ชวยเหลือตนเองเทาที่ทําได สม่ําเสมอ รอยละ 90.0 คาเฉลี่ย 3.90 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.30 และ

หมั่นสังเกตความผิดปกติของรางกายสม่ําเสมอ รอยละ 80.0 คาเฉลี่ย 3.76คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

0.32 เปนการแสดงใหเห็นวาผูปวยสวนใหญมีความรับผิดชอบตอตนเอง 

 สรุปผลการปฏิบัติตนดานสุขภาพดานกิจกรรมทางดานรางกาย ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญ

ที่มีทวารเทียมหนาทอง ผูวิจัยใชสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ซึ่งผลการศึกษาแสดงให

เห็นวา ใหเห็นวาออกกําลังกาย เชน เดินแกวงแขน เดินทน รําจีน ข่ีจักรยาน หรืออื่น ๆ อยูใน

ระดับสูง สม่ําเสมอรอยละ 42.0 คาเฉลี่ย 3.04 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.94 ทํากายบริหารประมาณ  

วันละ 30 นาที อยูในระดับปานกลาง สม่ําเสมอ รอยละ 36.0 คาเฉลี่ย 2.84คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

1.03 ทํางานบาน ทํางานบานที่ไมหนักไดเปนปกติ อยูในระดับสูง สม่ําเสมอ รอยละ 64.0 คาเฉลี่ย 

3.42คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.85 รองลงมา ปรับเปลี่ยนอิริยาบถตาง ๆ หรือเคลื่อนไหวรางกายอยู

เสมอ ไมวาจะเปนน่ัง ยืน เดินสม่ําเสมอ รอยละ 60.0 คาเฉลี่ย 3.52 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.64 ซึ่ง

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองสวนใหญน้ัน หลังจากการผาตัดมีทวารเทียมหนาทอง

แลว ตองระมัดระวังเปนพิเศษในการขับเคลื่อนตัว หรือแสดงอากัปกิริยาตาง ๆ หรือทาทางที่

เหมาะสมเพราะมีผลตอทวารเทียมใหม และสวนใหญผูปวยอยูในวัย 61-70 ป รอยละ 38 เปนวัยที่

ตองระมัดระวังดูแลเอาใจใส ซึ่งการออกกําลังกายทําใหมีรางกายแข็งแรงข้ึน มีความกระฉับกระเฉง 

ไมเซื่องซึม 

 สรุปผลปฏิบัติตนดานสุขภาพดานการรับประทานอาหาร ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทอง ผูวิจัยใชสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็น 

การงดเวนของมึนเมา และเครื่องด่ืมที่มีแอลกอฮอลตาง ๆ อยูในระดับสูง สม่ําเสมอรอยละ 70.0
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คาเฉลี่ย 3.44 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.90 รองลงมาเลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชนตอรางกาย

สม่ําเสมอ รอยละ 60.0 คาเฉลี่ย 3.50 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.57 สวนในระดับปานกลาง พยายาม 

ลด ละ เลิกรับประทานเน้ือสัตวเชนเน้ือวัว เน้ือหมู เน้ือไก เน้ือปลา เน้ือกุง เน้ือปู หอยเปนบางครั้ง

รอยละ 34.0 คาเฉลี่ย 2.64 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.96 และ ลด ละ เลิก การรับประทานอาหารปรุง

รสจัด เชนเปรี้ยว หวาน มัน เค็ม ตาง ๆ สม่ําเสมอ รอยละ 28.0 คาเฉลี่ย 2.74 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

0.98 

 สรุปผลปฏิบัติตนดานสุขภาพ ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลของผูปวยมะเร็งลําไส

ใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็น มีเวลาวาง ๆ จะหาอะไรทําอยูเสมอ อยูใน

ระดับสูง สม่ําเสมอ รอยละ 72 คาเฉลี่ย 3.68 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.55 รองลงมาเปนคนที่คิด พูด 

ทํา ที่เขาใจงาย และรูหนาที่ตนเองอยูในระดับสูง สม่ําเสมอ รอยละ 64.0 คาเฉลี่ย 1.4 คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 0.57 ชอบชวยเหลือผูอื่น คนอื่นจะพึ่งพาตนได อยูในระดับสูง สม่ําเสมอ รอยละ 60.0

คาเฉลี่ย 3.48 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.73 

 สรุปผลการปฏิบัติตนดานสขุภาพ ดานพัฒนาทางปญญาของผูปวยมะเรง็ลาํไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็น ทําดีไปเรื่อย ๆ เพราะเช่ือในความดี อยูในระดับสูง 

สม่ําเสมอ รอยละ 68.0 คาเฉลี่ย 3.64 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.56 รองลงมาพากเพียรปฏิบัติใน

ศีลธรรมอะไรไมดีก็พยายาม ลด ละ เลิกสม่ําเสมอ รอยละ 54.0 คาเฉลี่ย 3.40 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

0.72 สวนในระดับปานกลางไมไปยุงเกี่ยวกับอบายมุข เชน เลนหวย เลนหุน เลนพนันตาง ๆ 

สม่ําเสมอ รอยละ 38.0 คาเฉลี่ย 2.92 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.02 และ สวดมนตและน่ังสมาธิทําให

ใจสบายและผอนคลายความทุกข สม่ําเสมอ รอยละ 36.0 คาเฉลี่ย 2.92 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.96 

 สรุปผลปฏิบัติตนดานสุขภาพ ดานการจัดการความเครียดของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทอง ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็น จะเปนคนใหอภัยคน อยูในระดับสูง สม่ําเสมอ   

รอยละ 56.0 คาเฉลี่ย 3.44 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.70 รองลงมา เมื่อไมสบายใจหรือเครียด จะ

คลายลงไดดวยการฟงเพลงดูหนังดูละคร เลนดนตรี อยูในระดับสูง สม่ําเสมอ รอยละ 54.0 คาเฉลี่ย 

3.36 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.82 เมื่อทุกข เครียด วิตก กังวล รูจักนําหลักธรรมะมาพิจารณาใหเกิด

ปญญา อยูในระดับสูง สม่ําเสมอ รอยละ 50.0 คาเฉลี่ย 3.40 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.69 

 ตอนที่ 3 ความผาสุกทางจิตวิญญาณ 2 ดาน  

 ไดแก ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา และ ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 สรุปผลความผาสกุในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็นวาผูปฏิบัติตามคําสั่งสอนพระศาสดา จะดํารงชีวิตอยาง

ผาสุก อยูในระดับสูง เห็นดวย รอยละ 92.0 คาเฉลี่ย 3.92 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.27 รองลงมาคํา
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สอนของพระศาสดาจะสอนใหคนรักสงบและสันติเห็นดวย รอยละ 90.0 คาเฉลี่ย 3.74 คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 0.44 

 สรุปผลความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ซึ่งผล

การศึกษาแสดงใหเห็นวาความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูวาถามีนอยก็ตองอดออมถามีเหลือใช แลวคอย

แบงปน อยูในระดับสูง เห็นดวย รอยละ 92.0 คาเฉลี่ย 3.92 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.27 รองลงมา มี

ความผาสุกที่ใชหลักเมตตากับเพื่อนมนุษยดวยกัน อยูในระดับสูง เห็นดวย รอยละ 90.0 คาเฉลี่ย 

3.90 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.30 

 

ตอนที่ 4 สรุปผลความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของ

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 

 ความสัมพันธ ดานการรับผิดชอบตอสุขภาพ ดานกิจกรรมทางรางกาย ดานการรับประทาน

อาหาร ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล ดานพัฒนาทางปญญา ดานการจัดการความเครียด 6

ดาน กับดานความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนา และดานความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 2 ดาน 

 1. การรับประทานอาหารกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของผูปวย

มะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวาการรับประทานอาหารมีความสัมพันธกับความผาสุกใน

ศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .317,     

p-valve = 0.025) 

 การรับประทานอาหารกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง พบวาการรับประทานอาหารมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .363, p-valve = 0.010) 

 2.  ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลกับความผาสุกในศรัทธาที่ ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนาของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวาสัมพันธภาพระหวางบุคคลมี

ความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความ

เช่ือมั่น 0.05 (r= .422, p-valve = 0.002) 

 พัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่

มีทวารเทียมหนาทอง พบวาสัมพันธภาพระหวางบุคคลมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .656, p-valve = 0.000) 

 3. ดานพัฒนาทางปญญา กับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของผูปวย

มะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวาพัฒนาทางปญญา มีความสัมพันธกับความผาสุกใน

ศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .649, p-valve 

= 0.000) 



181 
 

 พัฒนาทางปญญากับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียม

หนาทอง พบวาพัฒนาทางปญญา มีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .519, p-valve = 0.001) 

 4.  ดานการจัดการความเครียด กับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของ

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวา การจัดการความเครียดมีความสัมพันธกับความ

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= 

.481, p-valve = 0.000) 

 การจัดการความเครียด กับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง พบวา การจัดการความเครียดมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .472, p-valve = 0.001) 

 5. ดานการรับผิดชอบตอสุขภาพ กับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของ

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญทีม่ีทวารเทียมหนาทอง พบวา รับผิดชอบตอสุขภาพ ไมมีความสัมพันธกับความ

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .089, 

p-valve = 0.539) 

 การรับผิดชอบตอสุขภาพ กับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง พบวาการรับผิดชอบตอสุขภาพ ไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .066, p-valve = 0.649) 

 6. ดานกิจกรรมทางรางกาย กับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของ

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวา กิจกรรมทางรางกายไมมีความสัมพันธกับความ

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= 

.172, p-valve = 0.232) 

 กิจกรรมทางรางกายกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียม

หนาทอง พบวา กิจกรรมทางรางกาย ไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .246, p-valve = 0.085) 

 

อภิปรายผลการวิจัย 

 วัตถุประสงคขอที่ 1 เพื่อศึกษาลักษณะขอมูลทั่วไปและการปฏิบัติตนดานสขุภาพของผูปวย

มะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 

 1. จากการศึกษาขอมูลทั่วไปพบวา ผูปวยสวนใหญเปนชายเพศชายมากกวาเพศหญิง 

และมีอายุชวงประมาณ 61-70 ป รอยละ 38 จากสถิติในอดีต พบวามะเร็งลําไสใหญและทวารหนัก

ในเพศชาย พบเปนอันดับ 2 (รอยละ16.2) ของโรคมะเร็งที่พบบอย 15 อันดับแรก ชวงอายุที่พบมาก
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ที่สุดคือ  55-65 ป  จะสังเกตเห็นวา ปจจุบันโลกเราเขาสูยุคของผูสูงอายุดังน้ันคนจะมีอายุยืนยาวข้ึน

จึงตองมีการเตรียมการในดานสุขภาพใหเหมาะสม  อีกทั้งผูปวยสวนใหญเปนพุทธศาสนิกชนเพราะ

ประเทศไทยนับถือศาสนาพุทธ  95%  และจะมีการศึกษาระดับประถมศึกษาถึง  34%สวนเรื่อง

รายไดน้ันอยูในชวงตํ่ากวาหรือเทียบเทา  5,000 บาท ถึง  30% และมีสถานภาพสมรสแลว  60%  

ซึ่งผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองน้ันเปนโรคในชวง  เซลลมะเร็งลําไสใหญลุกลามผาน

ทุกช้ันของผนังเซลลแตยังไมเขาตอมนํ้าเหลือง 32% จะเห็นวาอัตราความเสี่ยงของโรคไมสูงเพราะยัง

ไมลุกลามเขาสูตอมนํ้าเหลือง  ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง  หลังจากทําการผาตัด

แลวผูปวยมีชีวิตยืนยาวตอมามากเกินกวา  10ป  มีมากถึง  40%  และรองลงมาคือมากกวา  5 ป  

แตไมเกิน  10  ป  มีอีก  12%  ซึ่งผลการวิจัยจะพบอีกวาผูปวยมีอายุยืนยาวถึง 20 ปข้ึนไป มีถึง 8  

คน มีการศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยดานอายุและความผาสุกทางจิตวิญญาณ ของ ลอรลอว

คารและอิลลีออต ( Lawler-Row KA., and Elliott J.2009 : 43-52 ) ที่พบวาอายุมีสัมพันธตอจิต

วิญญาณและกิจกรรมทางศาสนา  เปนสวนที่สามารถนํามาพิจารณาได ถึงการปฏิบัติตนที่ดียอมมีอายุ

ที่ยืนนาน ตอมาจากการวิจัยสวนใหญน้ันจะทําการผาตัดลําไสดานซายของผูปวยถึง  70%  ที่จะตอสู

ลําไสสวนปลาย อันเปนมะเร็งลําไสระยะที่  2, 3  และชองเปดลําไสทางหนาทองน้ันไมมีเสนประสาท 

ที่จะรับรูความรูสกึแตถาโดนกระแทกก็อาจมีเลือดออกไดจึงตองระมัดระวัง   สวนเรื่องการใชสิทธ์ิของ

ผูปวยในการเบิกถุงรองรับทวารเทียมจะเปนบัตรทองหรือ  30 บาทถึง 52 %  เพราะคนสวนใหญจะ

ไมมีรายไดหลัก  เงินสวนใหญไดจากเงินชวยสวัสดิการเบี้ยยังชีพผูสูงอายุจากทางรัฐบาล  และจาก

ลูกหลานใหไวใชจาย  จึงนิยมใชสิทธ์ิในการเบิกถุงรองรับทวารเทียม ดวยบัตรทอง (30 บาท) มากกวา

การใชสิทธ์ิในบัตรประเภทอื่นๆ โดยที่รัฐบาลสวนใหญจะมีงบประมาณเดือนละ 750  บาทตอเดือน

และอาจมีสวนตางที่ตองจายเพิ่มบาง  และตองเดินทางมาเบิกทกุเดือน   การเบิกถุงรองรับทวารเทียม

น้ีสถานพยาบาลหลายแหงมีรับบริจาคสําหรับผูมีรายไดนอยทั่วไปแตก็มีไมมาก  ไดจากการบริจาค

จากผูที่มีสิทธ์ิเบกิแตไมไดใชและนําสวนน้ีมาบริจาค โดยตนเองไปซื้อสินคาที่มีราคาที่สูงและมีคุณภาพ

ดีกวา  นอกจากน้ียังพบวา   ลักษณะของถุงน้ันผูปวยสวนใหญพึงพอใจที่จะใชถุงรองรับแบบปกติที่

นิยมใชอยูตามทองตลาด   จะสังเกตเห็นวาผูปวยสวนใหญทําการผาตัดแลวมีอายุยืนยาวเลย 10 ป 

ดังน้ันการผาตัดใสถุงรองรับทวารเทียมจึงใชแบบถาวร 80% คือตองขับถายออกทางถุงรองรับทวาร

เทียม  ซึ่งตางจากถุงรองรับทวารเทียมแบบช่ัวคราวที่ผูปวยสวนใหญจะเปนผูปวยใหมเพิ่งไดรับการ

ผาตัดจะอยูในชวง  6 เดือนข้ึนไปที่อาจกลับมาถายอุจจาระไดทางปกติได  

 2. เรื่องการปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองได

พบวา 

  2.1  การปฏิบัติตนดานสุขภาพ ความรับผิดชอบตอสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญ

ที่มีทวารเทียมหนาทอง ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็นวา ความรับผิดชอบตอสุขภาพในดานทําความ
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สะอาดถุงรองรับทวารเทียมดวยตนเอง อยูในระดับสูงที่สม่ําเสมอ รอยละ 90.0 คาเฉลี่ย 3.88 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.38 รองลงมา ดูแลตนเองและชวยเหลือตนเองเทาที่ทําได สม่ําเสมอ รอยละ 

90.0 คาเฉลี่ย 3.90 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.30 และหมั่นสังเกตความผิดปกติของรางกายสม่ําเสมอ 

รอยละ 80.0 คาเฉลี่ย 3.76 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.32 เปนการแสดงใหเห็นวาผูปวยสวนใหญมี

ความรับผิดชอบตอตนเอง มีงานวิจัยความสัมพันธเชิงทํานาย มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาคุณภาพชีวิต

และอํานาจทํานายความสามารถในการดูแลตนเองเกี่ยวกับทวารเทียมของผูปวยสูงอายุที่เปนมะเร็ง

ลําไสใหญและทวารเทียมทางหนาทอง ผลการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางรอยละ 51.1 มีความสามารถ

ในการดูแลตนเองระดับปานกลาง (คาเฉลี่ย = 20.98, S.D. = 7.11) รอยละ 93.3 มีภาวะพึ่งพิงผูอื่น

นอย (คาเฉลี่ย = 16.22,S.D. = 2.74) ซึ่งการศึกษาความสัมพันธของความสามารถในการดูแลตนเอง

เกี่ยวกับทวารเทียม ภาวะพึ่งพิง ความวิตกกังวล และการรับรูการสนับสนุนทางสังคมตอคุณภาพชีวิต

พบวา ความสามารถในการดูแลตนเองเกี่ยวกับทวารเทียมและการรับรูการสนับสนุนทางสังคมมี

ความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพชีวิต สวนภาวะพึงพิงและความวิตกกังวลมีความสัมพันธทางลบกับ

คุณภาพชีวิตอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (เกศิณี ธีรทองดีและคณะ. 2557 : 73) สอดคลองกับการศึกษา

ของ พงษสิทธ์ิ พงษประดิษฐ (2554 : 92) ไดทําการศึกษาเรื่องปจจัยคัดสรรที่เกี่ยวของกับพฤติกรรม

สงเสริมสุขภาพของสตรีที่เปนมะเร็งเตานมและไดรับยาเคมีบําบัดเสริมพบวา ความรับผิดชอบตอ

สุขภาพโดยสนใจรับรูถึงภาวะสุขภาพตนเอง สงเสริมพฤติกรรมที่ถูกตอง หลีกเลี่ยงพฤติกรรมที่

อันตรายเชน สังเกตรางกายของตนเอง ดูแลรับผิดชอบตนเอง ซึ่งเปนสิ่งที่สําคัญที่ทําใหบุคคลมี

สุขภาพที่สมบูรณโดยจะแสวงหาความรูหรือปฏิบัติตามคําแนะนําน้ัน ซึ่งกลุมตัวอยางมีคะแนนเฉลี่ย

พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพดานความรับผิดชอบตอสุขภาพอยูในระดับปานกลาง (คาเฉลี่ย 20, 90 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 4.10) กลุมตัวอยางสามารถปฏิบัติสุขวิทยาสวนบุคคล สนใจ สังเกต แสวงหาใน

การดูแลสุขภาพตน 

  2.2  ผลการวิเคราะหเกี่ยวกับการปฏิบติัตนดานสุขภาพ ดานกิจกรรมทางดานรางกาย 

ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็นวาออกกําลังกาย เชน 

เดินแกวงแขน เดินทน รําจีน ข่ีจักรยาน หรืออื่น ๆ อยูในระดับสูง สม่ําเสมอรอยละ 42.0 คาเฉลี่ย 

3.04 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.94 ทํากายบริหารประมาณวันละ 30 นาที อยูในระดับปานกลาง 

สม่ําเสมอ รอยละ 36.0 คาเฉลี่ย 2.84 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.03 ทํางานบาน ทํางานบานที่ไมหนัก

ไดเปนปกติ อยูในระดับสูง สม่ําเสมอ รอยละ 64.0 คาเฉลี่ย 3.42 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.85 

รองลงมา ปรับเปลี่ยนอิริยาบถตาง ๆ หรือเคลื่อนไหวรางกายอยูเสมอ ไมวาจะเปนน่ัง ยืน เดิน

สม่ําเสมอ รอยละ 60.0 คาเฉลี่ย 3.52 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.64 ซึ่งผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทองสวนใหญน้ัน หลังจากการผาตัดมีทวารเทียมหนาทองแลว ตองระมัดระวังเปนพิเศษใน

การขับเคลื่อนตัว หรือแสดงอากัปกิริยาตาง ๆ หรือทาทางที่เหมาะสมเพราะมีผลตอทวารเทียมใหม 
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และสวนใหญผูปวยอยูในวัย 61-70 ป รอยละ 38 เปนวัยที่ตองระมัดระวังดูแลเอาใจใส ซึ่งการออก

กําลังกายทําใหมีรางกายแข็งแรงข้ึน มีความกระฉับกระเฉง ไมเซื่องซึม ไดมีการศึกษาของกิจจา 

ถนอมสิงหะ(2554: 62) วาผลของการเดินเรว็ที่มีตอสมรรถภาพการใชออกซิเจนและองคประกอบของ

รางกายผูสูงอายุ ชวงในเวลา 12 สัปดาหจะพบวาการเดินเร็วมีผลตอสมรรถภาพการใชออกซิเจน

สูงสุดเพิ่มข้ึนและมวลไขมันของรางกายลดลง สอดคลองกับยามาชิ และคณะ(Yamauchi et al., 

2005)ศึกษาการออกกําลังกายที่บานทีม่ีตอสขุสมรรถะของผูสงูอายุโดยการเดิน ที่ความหนัก 70 – 80 

% ของอัตราการเตนของหัวใจสูงสุดเปนเวลา 12 สัปดาหพบวาความแข็งแรงของกลามเน้ือขาเพิ่มข้ึน 

จากการทดสอบลุกน่ังเกาอี้ 30 วินาที 

  2.3  ผลการปฏิบัติตนดานสุขภาพการรบัประทานอาหาร ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่

มีทวารเทียมหนาทอง ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็น การงดเวนของมึนเมา และเครื่องด่ืมที่มี

แอลกอฮอลตาง ๆ อยูในระดับสูง สม่ําเสมอรอยละ 70.0 คาเฉลี่ย 3.44 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.90 

รองลงมาเลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชนตอรางกายสม่ําเสมอ รอยละ 60.0 คาเฉลี่ย 3.50 คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.57 สวนในระดับปานกลาง พยายาม ลด ละ เลิกรับประทานเน้ือสัตวเชนเน้ือวัว 

เน้ือหมู เน้ือไก เน้ือปลา เน้ือกุง เน้ือปู หอยเปนบางครั้งรอยละ 34.0 คาเฉลี่ย 2.64 คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 0.96 และ ลด ละ เลิก การรับประทานอาหารปรุงรสจัด เชนเปรี้ยว หวาน มัน เค็ม ตาง ๆ 

สม่ําเสมอ รอยละ 28.0 คาเฉลี่ย 2.74 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.98 สอดคลองกับงานวิจัยของ นันท

ลักษศันสยะวิชัย (2544 : 54-58) ไดศึกษาความสัมพันธระหวางความรูเรื่องอาหารกับมะเร็งและการ

บริโภคนิสัยของผูปวยมะเร็งลําไสใหญคือผูปวยสวนใหญมีระดับความรูเกี่ยวกับมะเร็งอยูในเกณฑดี

สวนใหญ รอยละ 53% เคยไดรับรูเรื่องมะเร็งจากแพทยและพยาบาล และรอยละ 43.3 และจากวิทยุ 

โทรทัศน รอยละ 13.3 % ทําใหผูปวยมีความเขาใจในเรื่องการรับประทานอาหาร ซึ่งในหมวดของ

เครื่องด่ืมประเภทแอลกอฮอล การงดหรือลดด่ืม มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ (p0.05) การด่ืม

เครื่องด่ืมประเภทแอลกอฮอลเปนประจําในระยะเวลาที่ยาวนาน ทําใหรางกายขาดสารอาหารและ  

แรธาตุที่จําเปนตอรางกาย ซึ่งทําใหประสิทธิภาพการทาํงานของระบบภูมิคุมกันในรางกายเลวลง สวน

ในหมวดของเน้ือสัตว การบริโภคเน้ือสัตวมีความสัมพันธกับความรูเรื่องอาหารกบัโรคมะเร็งลําไสใหญ 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ (p0.05) ในเน้ือสัตวที่ปรุงแตงรส ตาง ๆ เน้ือสัตวที่นําไปทอด ทํา

ใหมีปริมาณไขมันที่สูงข้ึน อาหารที่สุก ๆ ดิบ ๆ อาหารที่เจือปนสารพิษเชน กุนเชียง หมูยอ ลูกช้ิน 

เน้ือสวรรคและอาหารหมักดอง ในหมวดพืชผัก ผลไม การบริโภคอาหารประเภทพืช ผัก ผลไมมีการ

รับประทานอาหารที่ถูกตองอยางมีนัยที่สําคัญ ระดับ 0.05 

  2.4 ผลการปฏิบัติตนดานสุขภาพ การพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลของผูปวย

มะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็น มีเวลาวาง ๆ จะหาอะไรทําอยู

เสมอ อยูในระดับสูง สม่ําเสมอ รอยละ 72 คาเฉลี่ย 3.68 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.55 รองลงมาเปน
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คนที่คิด พูด ทํา ที่เขาใจงาย และรูหนาที่ตนเองอยูในระดับสูง สม่ําเสมอ รอยละ 64.0 คาเฉลี่ย 1.4 

คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.57 ชอบชวยเหลือผูอื่น คนอื่นจะพึ่งพาตนได อยูในระดับสูง สม่ําเสมอ     

รอยละ 60.0คาเฉลี่ย 3.48 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.73 สอดคลองกับจินตนา ยูนิพันธ (2534 : 42) มี

แนวคิดงานวิจัยดานสุขภาพจิตของพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง ในดานการจัดการบริหารเวลา

วางอยางมีประสิทธิภาพ (Time Management) คือการใชเวลาใหเกิดประโยชนสูงสุด โดยเริ่มตนที่

การใชเวลาในแตละวัน วาใชเวลาในการปฏิบัติกิจกรรมอะไรบาง กิจกรรมน้ันสําคัญแคไหน ใชเวลา

มากนอยแคไหน จากน้ันจึงวางแผนการใชเวลาโดยมีการกําหนดเวลาเริ่มตนและเวลาสิ้นสุด จัดลําดับ

กิจกรรมที่จะปฏิบัติ และเลือกสรรงานตามความเหมาะสม ดังน้ันการใชเวลาอยางมีประสิทธิภาพจึงมี

ความสําคัญย่ิง ในการปฏิบัติตนดานสุขภาพในการดูแลตนเอง ซึ่งผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียม

หนาทองกลุมน้ี มีการชวยเหลือสังคม มีจิตที่อาสาพรอมเผื่อแผแบงปนความรักใหกับผูอื่น ไมไดหวัง

แตเพียงใหสังคมชวยเหลือ หรือรอคอยความหวังเทาน้ัน สิ่งเหลาน้ีเปนคุณลักษณะที่สําคัญของคนใน

สังคมที่พึ่งมีใหกับเพื่อนมนุษยดวยกัน ในการดํารงชีวิตรวมกันในสังคม จากการศึกษาของ พิทุสรโชต

นาการ. (2539) ไดพบวาความสัมพันธและความเอื้ออาทรระหวางสมาชิกในครอบครัวชวยใหผูปวย

สามารถเผชิญกับโรคและการรักษาไดดีข้ึน จึงชวยใหผูปวยสามารถดูแลตนเองได และยังสอดคลอง

กับงานวิจัยของพรพรรณ รุจิไพโรจน. (2550 : 61) วาผูที่ไดรับการสนับสนุนทางสังคม ไดรับการดูแล

เอาใจใสจากบุคคลในครอบครัว ทําใหผูปวยไดรับการเอาใจใส ใหคําปรึกษา ชวยแกปญหาที่เกิดข้ึนทั้ง

ดานรางกาย จิตใจ อารมณและสังคม มีกําลังใจไมรูสึกทอดทิ้งหรือเปนภาระ สามารถเผชิญกับ

อุปสรรคตาง ๆ ลดภาวะเครียด ชวยในการปรับตัวกับปญหาที่เกิดข้ึนจนสามารถพึ่งตนเองและชวย

ผูอื่นได มีการศึกษาวาผูสูงอายุตองการเลาเรื่องราวในอดีตเพราะชวยใหผูสูงอายุคนพบความหมาย

ของชีวิต ทําใหเกิดความเขมแข็งทางจิตใจ (ชินัณ บุญเรืองรัตน. 2551 : 76) 

  2.5 ผลการปฏิบัติตนดานสุขภาพดานพัฒนาทางปญญาของผูปวยมะเรง็ลาํไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทอง ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็น ทําดีไปเรื่อย ๆ เพราะเช่ือในความดี อยูในระดับสูง 

สม่ําเสมอ รอยละ 68.0 คาเฉลี่ย 3.64 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.56 รองลงมาพากเพียรปฏิบัติใน

ศีลธรรมอะไรไมดีก็พยายาม ลด ละ เลิกสม่ําเสมอ รอยละ54.0 คาเฉลี่ย 3.40คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

0.72 สวนในระดับปานกลางไมไปยุงเกี่ยวกับอบายมุข เชน เลนหวย เลนหุน เลนพนันตาง ๆ 

สม่ําเสมอ รอยละ 38.0 คาเฉลี่ย 2.92 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.02 และ สวดมนตและน่ังสมาธิทําให

ใจสบายและผอนคลายความทุกข สม่ําเสมอ รอยละ 36.0คาเฉลี่ย 2.92 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.96 

มีการศึกษาของชินัณ บุญเรืองรัตน(2551 : 75)การเจ็บปวยทางรางกาย การสูญเสียอวัยวะหรือแมแต

ความพิการ ยังเปนสาเหตุที่กระตุนใหเกิดจิตวิญญาณข้ึน ซึ่งการศึกษาในผูปวยพบวาผูที่มีระดับจิต

วิญญาณที่สูงมักจะมีระดับความวิตกกังวลหรือความเครียดกับโลกหรือมุมมองตอโรคที่เปนดีข้ึน มี

การศึกษาในเรื่องความสัมพันธองคประกอบของความผาสุกทางจิตวิญญาณทั้งดานการดําเนินชีวิต
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และความศรัทธาตอพระศาสนา พบวามีความสัมพันธเชิงบวก มีการศึกษาหลักธรรมสําหรับพัฒนา

พฤติกรรมของมนุษยในสังคมปจจุบัน ในงานวิจัยกลาววา พฤติกรรมตาง ๆ ที่มนุษยแสดงออกมาเปน

ทั้งพฤติกรรมทางบวกและทางลบ โดยมีจิตเปนตัวควบคุมกํากับในพฤติกรรมน้ัน เมื่อมนุษยมี

องคประกอบคือรางกายและจิตใจ ยอมมีการกระทํา การแสดงออก การเคลื่อนไหว การเปลี่ยนแปลง

อิริยาบถ ในสวนที่เกี่ยวกับวิถีปรับปรุงพฤติกรรมของบุคคล พระพุทธเจาทรงสั่งสอนไวครบทุกระดับ 

คือหลัก ทิฏฐธัมมิกัตถะ 4 ประการคือ ความขยันหมั่นเพียรรูจักใชปญญาจัดการดําเนินการกระทํา

หรือกิจการตาง ๆ รูจักเก็บทรัพยสินและผลแหงกิจการงานใหรอดพน ไมเสื่อมเสีย รูจักคบหาคนดีที่

เกื้อกูลกัน เพื่อความดีงามและกาวหนาของชีวิต รูจักเลี้ยงชีพดวยความพอดี ไมฟุมเฟอย ประหยัด 

(พระมหาศุภวัฒน ชูติมนโต (สุขดํา). 2548 อางถึงใน พระอภัย อภิชาโต (ชูขุนทด). 2554 : 7 

  พระไตรปฎกเลม 10 ขอ 258 การเขาใจเรื่อง “กรรม” จะทําใหปฏิบัติ “ศีล” ได และ

ถาไมมีปญญาแทจะไมมีศีลข้ันพนทุกขได ดังน้ันคนไมมีปญญาจะไมมีศีลเพียงพอที่จะทําใหพนทุกข 

สรุปวา ถาปฏิบัติศีลดวยปญญา (ศีล สมาธิ ปญญา) “พระพุทธเจา” ไดตรัสไววา “ดูกรพราหมณ ขอน้ี

เปนอยางน้ัน ปญญาอันศีลชําระใหบริสุทธ์ิ ศีลอันมีปญญาในบุคคลใด ปญญามีในบุคคลน้ัน ปญญามี

ในบุคคลใด ศีลมีในบุคคลน้ัน ปญญาเปนของบุคคลผูมีศีล ศีลเปนของบุคคลผูมีปญญา” ดังน้ันคนมี

ศีลแทจึงมีปญญาแท ศีลที่แทจริงตองนําไปสูความพนทุกขและความผาสุกได  

  2.6  ผลการปฏิบัติตนดานสุขภาพ ดานการจัดการความเครียดของผูปวยมะเร็งลําไส

ใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็น จะเปนคนใหอภัยคน อยูในระดับสูง 

สม่ําเสมอ รอยละ 56.0 คาเฉลี่ย 3.44คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.70 รองลงมา เมื่อไมสบายใจหรือ

เครียด จะคลายลงไดดวยการฟงเพลงดูหนังดูละคร เลนดนตรี อยูในระดับสูง สม่ําเสมอ รอยละ 54.0 

คาเฉลี่ย 3.36 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.82 เมื่อทุกข เครียด วิตก กังวล รูจักนําหลักธรรมะมา

พิจารณาใหเกิดปญญา อยูในระดับสูง สม่ําเสมอ รอยละ 50.0คาเฉลี่ย 3.40 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

0.69 มีการศึกษาของ วาตารุและคณะ (Wataru N. et al.) และเบอรนารด และคณะ (Bernard S.et 

al.) พบวาจิตวิญญาณสามารถเปนแรงสนับสนุนและชวยลดสภาวะที่ไมปกติจากการเจ็บปวยใหอยูใน

ระดับปกติ และเปรียบเทียบระหวางกลุมแลวพบวาผูที่เช่ือในเรื่องศาสนากับผูทีไ่มเช่ือในเรื่องศาสนามี

คะแนนความวิตกกังวลแตกตางอยางเห็น ไดชัด ซึ่งสอดคลองกับผลการวิจัยเรื่องการไดรับแรง

สนับสนุนทางสังคม เชน การสงเสริมใหผูปวยดูแลกันเอง ชวยเหลือซึ่งกันและกัน ทํากิจกรรมรวมกัน 

สรางความสัมพันธรวมกัน การเลนดนตรี การเลนกีฬา ทํางานหัตถกรรม ตลอดจนแลกเปลี่ยนความ

คิดเห็น ขอมูลขาวสาร ประสบการณชีวิต และใหกําลังใจกัน การสงเสริมใหนําหลักศาสนาใชยึด

เหน่ียวเปนกิจกรรมหน่ึงที่มีสวนทําใหผูปวยและผูสูงอายุมีหลักยึดและทําใหมีเปาหมายในชีวิตตาม

หลักของศาสนา (ชินัณ บุญเรืองรัตน (2551 : 76) 
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  ในทฤษฎีสูงอายุทางจิตวิทยา (Psychological Theories of Aging) ในหัวขอทฤษฎี

เอกัตบุคคลของจุง (Jung‘s Theory of Individualism) ทฤษฎีน้ีเสนอบุคลิกภาพของบุคคล มีทั้ง

ลักษณะสวนภายในของบุคคล (Introvert) และ ที่เปดเผยตอโลกภายนอก (Extrovert) ถาสมดุล

ระหวาง 2 ลักษณะน้ีแสดงถึงความเปนบุคคลน้ัน ใหความสําคัญตอสุขภาพจิตของบุคคล เมื่อบุคคล

อายุเพิ่มมากข้ึนบุคลิกภาพจะเริ่มเปลี่ยนจากการมองโลกภายนอกมุงทีจ่ะสรางตนเอง ในตําแหนงที่อยู

ในสังคมภายนอก กลับมาเปนการมองเขามาภายในตน อันเปนบุคลิกภาพหรือลักษณะของผูสูงอายุที่

ประสบความสําเร็จในชีวิต คือมองเห็นคุณคาของคนมากกวามองเห็นคุณคาแคลักษณะภายนอกหรือ

แครางกาย ยังสอดคลองกับทฤษฎีกิจกรรม (Activity Theory or Developmental Task Theory) 

ที่มีมุมมองวากิจกรรมเปนสิ่งที่จําเปนในการดํารงชีวิต ซึ่งพึงพอใจในชีวิตตน และมีทัศนคติที่ดีตอ

ตนเอง (Positive self concept) ผูปวยสูงอายุที่มีกิจกรรมสม่ําเสมอจะรูสึกกระชุมกระชวย และไม

ถอยหางสังคม แนวคิดน้ีอยูบนความเช่ือที่วาชีวิตที่ต่ืนตัวไมอยูน่ิง (Active) ดีกวาการอยูเฉยไมทํา

อะไรเลย และยังคงดําเนินกิจกรรมตาง ๆ ในกิจวัตรประจําวัน ในสิ่งที่ชอบ คานิยม ความเช่ือ อยาง

ตอเน่ือง (Continuity Theory) จะเห็นวาผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง เมื่อไมสบาย

ใจหรือเครียด จะคลายลงไดดวยการฟงเพลง ดูหนัง ดูละคร เลนดนตรี สม่ําเสมอเปนตน  (วรลักษณ 

ฉิมวัย. 2552 : 14-15) 

 วัตถุประสงคขอที่ 2 เพื่อศึกษาความผาสุกทางจิตวิญญาณ 

 ผลความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาและความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู ของ

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ซึ่งผลการศึกษาแสดงใหเห็นวาผูปฏิบัติตามคําสั่งสอน

พระศาสดา จะดํารงชีวิตอยางผาสุก อยูในระดับสูง เห็นดวย รอยละ 92.0 คาเฉลี่ย 3.92 คาเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 0.27 รองลงมาคําสอนของพระศาสดาจะสอนใหคนรักสงบและสันติเห็นดวย รอยละ 90.0 

คาเฉลี่ย 3.74คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.44 สวนความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูผลการวิเคราะหเกี่ยวกับ

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง ซึ่งผลการศึกษาแสดงให

เห็นวาถามีนอยก็ตองอดออมถามีเหลือใช แลวคอยแบงปน อยูในระดับสูง เห็นดวย รอยละ 92.0 

คาเฉลี่ย3.92 คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.27 รองลงมา มีความผาสุกที่ใชหลักเมตตากับเพื่อนมนุษย

ดวยกัน อยูในระดับสูง เห็นดวย รอยละ 90.0 คาเฉลี่ย 3.90คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.30 พบวา

งานวิจัยของ Padilla และ Grant (1985 : 48) ไดมีการศึกษาในผูปวยมะเร็งที่ไดรับการผาตัดเปด

ทวารเทียมหนาทอง คุณภาพชีวิตมี 6 อยาง องคประกอบคือ1. ความผาสุกดานรางกาย (Physical 

Well Being) ไดแก ความเขมแข็งของรางกาย ความสามารถประกอบอาชีพ และความสามารถปฏิบัติ

กิจกรรมที่พึงประสงคได 2. ความผาสุกดานจิตใจ (Psychological Well Being) ไดแก ความสุข 

ความพอใจในการดํารงชีวิตโดยทั่วไป 3. ความรูสึกเกี่ยวกับภาพลักษณของตนเอง(body image 

concerns) ความวิตกกังวลลดลง 4. การตอบสนองตอการวินิจฉัยและการรักษาดานการผาตัด
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(diagnosis/treatment : surgical) 5. การตอบสนองตอการวินิจฉัยและการรักษา (diagnosis/ 

treatment : nutritional) 6. ความรูสึกตอสังคมที่อยูรอบตัว (Social Concerns) (วนิดา รัตนา

นนท. 2545 : 18) ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยของ พงษสิทธ พงษประดิษฐ (2554 : 39) กลาววา การ

ปฏิบัติตามความเช่ือทางศาสนามีความสําคัญทางดานจิตวิญญาณของผูปวย ไดทําการศึกษาความ

ตองการดานจิตวิญญาณของผูสูงอายุที่ปวยดวยโรคมะเร็งในระยะ ที่ 3-4 จํานวน 75 คน พบวาสิ่งที่

ใหความหมายในชีวิตของผูปวยมะเร็งคือ ศาสนา ครอบครัว และหนาที่การงาน ซึ่งผูปวยมะเร็งมี

เปาหมายในชีวิต คือความตองการหายจากโรคและมีสุขภาพดีมากที่สุด รองลงมาเปนการปฏิบัติตาม

ความเช่ือทางศาสนา และการทําใหตนมีชีวิตที่ยืนยาวนานที่สุด และมีการทําวิจัยโดยศึกษาความ

ผาสุกของผูสูงอายุพบวาผูสูงอายุ มีความผาสุกทางจิตวิญญาณในระดับปานกลางรอยละ 64.5 

ระดับสูงรอยละ 18.0 ระดับตํ่า รอยละ 17.5 ซึ่งแบงเปน 2 ดาน คือ ดานการดําเนินชีวิตพบวาสวน

ใหญอยูในระดับปานกลาง รอยละ 65.0 รองลงมาระดับตํ่าและระดับสูงคิดเปนรอยละ 17.5 มี

คาเฉลี่ยของคะแนนความผาสุกทางจิตวิญญาณดานการดําเนินชีวิต อยูที่ 40.47 สวนดานความ

ศรัทธาตอพระศาสนาพบวาสวนใหญอยูในระดับปานกลางรอยละ 66.5 รองลงมาระดับสูง รอยละ 

17.5 มีคาเฉลี่ยของคะแนนความผาสุกทางจิตวิญญาณดานความศรัทธาตอพระศาสนา อยูที่ 48.88 

(ชินัฌ บุญเรืองรัตน . 2551 : 69) 

 วัตถุประสงคขอที่ 3 เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความ

ผาสุกทาง  จิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 

 ผลความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสขุภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณของผูปวย

มะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง หาความสัมพันธ ดานการรับผิดชอบตอสุขภาพ ดานกิจกรรม

ทางรางกาย ดานการรับประทานอาหาร ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล ดานพัฒนาทาง

ปญญา ดานการจัดการความเครียด 6 ดาน กับดานความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

และดานความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 2 ดาน 

  3.1 การรับประทานอาหารกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของ

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวาการรับประทานอาหารมีความสัมพันธกับความ

ผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .317, 

p-valve = 0.025) 

  การรับประทานอาหารกบัความผาสกุในสิง่ทีเ่ปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง พบวาการรับประทานอาหารมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .363, p-valve = 0.010) 

  3.2 ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลกับความผาสุกในศรัทธาที่ ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนาของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวาสัมพันธภาพระหวางบุคคลมี
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ความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความ

เช่ือมั่น 0.05 (r= .422, p-valve = 0.002) 

  พัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไส

ใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวาสัมพันธภาพระหวางบุคคลมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่

เปนอยูอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .656, p-valve = 0.000) 

  3.3  ดานพัฒนาทางปญญา กับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของ

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวาพัฒนาทางปญญา (จิตวิญญาณ) มีความสัมพันธ

กับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนาอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติทีร่ะดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= 

.649, p-valve = 0.000) 

  พัฒนาทางปญญา กับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง พบวาพัฒนาทางปญญา มีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .519, p-valve = 0.001) 

  3.4 ดานการจัดการความเครียด กับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา

ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวา การจัดการความเครียดมีความสัมพันธกับ

ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 

(r= .481, p-valve = 0.000) 

  การจัดการความเครียด กับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทอง พบวา การจัดการความเครียดมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยูอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .472, p-valve = 0.001) 

  3.5 ด านการรั บผิ ดชอบต อสุ ขภาพ กับความผาสุก ในศรัทธาที่ ยึดมั่นต อ

พระพุทธศาสนาของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวา รับผิดชอบตอสุขภาพ ไมมี

ความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความ

เช่ือมั่น 0.05 (r= .089, p-valve = 0.539) 

  การรับผิดชอบตอสุขภาพ กับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทอง พบวาการรับผิดชอบตอสุขภาพ ไมมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .066, p-valve = 0.649) 

  3.6 ดานกิจกรรมทางรางกาย กับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา

ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวา กิจกรรมทางรางกายไมมีความสัมพันธกับ

ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= 

.172, p-valve = 0.232) 
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  กิจกรรมทางรางกาย กับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง พบวา กิจกรรมทางรางกาย พบวากิจกรรมทางรางกาย ไมมีความสัมพันธกับความ

ผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .246, p-valve = 0.085) 

 ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองมีการปฏิบัติตนดานสุขภาพมีความสัมพันธที่

สอดคลองกับความผาสุกทางจิตวิญญาณ ในดานการรับประทานอาหาร มีความพันธภาพระหวาง

บุคคล มีการพัฒนาทางปญญา และการจัดการความเครียดซึ่งอธิบายไดดังน้ี  

 การรับประทานอาหารกบัความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของผูปวยมะเร็ง

ลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองในศีลขอที่ 1 รูคุณคาหรือประโยชนของอาหาร เช่ือกฎแหงกรรม ไม

เบียดเบียนตนเอง 

 การรับประทานอาหารกบัความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของผูปวยมะเร็ง

ลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวาการรับประทานอาหารมีความสัมพันธกับความผาสุกใน

ศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .317, p-

valve = 0.025) 

 ในงานวิจัย ใจเพชร กลาจน. (2553 : 47-47) พบวา “พระพุทธเจา” ทรงตรัสไววา 

“อาหารเปนหน่ึงในโลก” อาหารทีส่มดุล ก็จะไดสุขภาพดี ที่หน่ึง อาหารที่ไมสมดุล ก็จะไดสุขภาพเสีย

ที่หน่ึง ดังน้ันอาหาร จึงเปนสิ่งจําเปนที่สําคัญมากตอสุขภาพกลไกการทําใหสุขภาพดีคือ รับประทาน

อาหารที่สมดุลรอน-เย็นกับชีวิต อาหารเปนหน่ึงในปจจัยที่จําเปนตอสิ่งมีชีวิตทุกชนิด ไมวาคน สัตว 

หรือพืช รางกายคนเราประกอบข้ึนจากอาหารที่บริโภค สุขภาพของรางกายจะแข็งแรงดีหรือไมข้ึนอยู

กับปริมาณและคุณภาพของอาหาร การวิจัยเรื่อง “การกินเพื่อสุขภาพดวยหลัก9ประการ” พบวา 

หากคนขาดอาหารจะทําใหไมมีสารอาหารไปสรางและหลอเลี้ยงรางกายใหเจริญเติบโตไมสามารถ

สรางภูมิตานทานรางกายจะออนแออันเปนบอเกิดของโรคการกินที่ดีควรไดทั้งปริมาณและคุณภาพ

ของประเภทอาหารไมควรกินตามสมัยนิยมหรือตามแฟช่ันกินตามแบบตะวันตกเพื่อความรวดเร็ว

สะดวกเชนประเภทขนมปงสเต็กซึ่งจะขาดอาหารบางหมูไปหากรับประทานแบบไทย ๆ จะไดอาหาร

ครบหมูแตตองกินใหเปนอาหารที่ครบหมวดหมูคือหมวดขาวแปงนมหมวดเน้ือตาง ๆ รวมทั้งถ่ัวเมล็ด

แหงหมวดผักหมวดผลไมหมวดไขมันการกินแตละวันไมควรมากเกินความตองการของรางกาย ดังน้ัน

เวลากินอาหารควรมีสติไมควรตามใจปากดร.ลินเอ็ม. สเทฟเฟนและคณะ จากมหาวิทยาลัยมินนิโซทา 

มินนีอาโพลิส รายงานวาการกินผัก ผลไมและผลิตภัณฑจากพืชมีสวนชวยลดความเสี่ยงจากโรคความ

ดันเลือดสูงขณะที่การกินเน้ือเพิ่มความเสี่ยงตอโรค และนายแพทยฮีนน่ี หัวหนางานวิจัยเรื่องกระดูก

เสื่อมและการดูดซึมแคลเซยีม ซึ่งทําการวิจัยที่ใหญที่สุดและนานที่สุดที่มหาวิทยาลัยเครตัน กลาววา 

“เราไดพบวาแคลเซียมในบร็อคโคลี ผักกาดใบเขียว และ ผักกาดขาวปลี ดูดซึมเขารางกายไดดีกวา



191 
 

แคลเซียมจากนม การรับประทานอาหารกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทอง ในศีลขอที1่-2 ไมแยงชิงและเบียดเบียน  กินอยูอยางประหยัดเรียบงาย 

 การรับประทานอาหารกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง พบวาการรับประทานอาหารมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .363, p-valve = 0.010) 

 การรับประทานอาหารของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองตองปรับเปลี่ยน

การรับประทานอาหารและนํ้าด่ืม ควรมีความรูเรื่องอาหารที่จะรับประทานอยางเหมาะสมกับตนเอง 

ผูปวยสามารถรับประทานอาหารไดทุกชนิด แตควรจะหลีกเลี่ยงการรับประทานเน้ือสัตว เพราะยอย

ยากไมเหมาะกับผูปวย และที่สําคัญหลีกเลี่ยงการเบียดเบียนสัตวเปนบาปตามหลักความเช่ือทาง

ศาสนา และควรมีการงดเวนอาหารบางประเภท เชน อาหารหมักดอง อาหารรสจัด ขณะรับประทาน

อาหารควรเค้ียวชา ๆ และใหละเอียด รับประทานแตพออิ่มอยามากเกิน ด่ืมนํ้าควรเปนนํ้าตมสุกที่

ผานความรอนมาแลว นํ้าเย็นจะมีผลกระทบกับระบบยอยอาหารทําใหกระเพาะและลําไสมีอันตราย

ได เพราะนํ้าตมสุกจะไปชวยยอยไดดีและขับถายสะดวก นอกจากน้ีควรระมัดระวังการรับประทาน

อาหารเหลาน้ี 1. กรณีทองผูกควรรับประทานอาหารที่มีเสนใย เชน ผัก ผลไม และควรด่ืมนํ้ามาก 2. 

กรณีมีแกสมากควรหลีกเลี่ยงอาหารตระกูลถ่ัว นํ้าอัดลม การเค้ียวหมากฝรั่งและการพูดคุย ขณะ

รับประทานอาหาร 3. กรณีทองเสียควรหลีกเลี่ยงอาหารรสจัด เครื่องเทศและควรด่ืมนํ้ามาก ๆ 4. 

กรณีที่มีกลิ่นควรหลีกเลี่ยงอาหารทะเล ฝกสะตอ ชะอม และเครื่องเทศ ตาง ๆ (สายสมร เฉลยกิตติ 

และศิริพร พูนชัย. 2556 : 35) ซึ่งจากผลคนพบวาการรับประทานอาหารของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่

มีทวารเทียมหนาทองที่เปนกลุมตัวอยางที่มีคาสูงดังน้ี เลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชนตอ

รางกายสม่ําเสมอ รอยละ60.0 ชอบพืช ผัก สมุนไพร มาทําอาหารเพื่อปรับสมดุลรางกายสม่ําเสมอ 

รอยละ 48.0 พยายาม ลด ละ เลิกรับประทานเน้ือสัตว เชน เน้ือวัว เน้ือหมู เน้ือไก เน้ือปลา เน้ือกุง 

เน้ือปู หอยเปนบางครั้งรอยละ 34.0 ไดสอดคลองกับคําตรัสของพระพุทธเจาในพระไตรปฎกดังน้ี 

 พระพุทธเจาตรัสวา “ เปนผูมีอาพาธนอยมีทุกขนอย ประกอบดวย เตโชธาตุอันวิบาก 

เสมอกัน ไมเย็นนัก ไมรอนนัก เปนอยางกลาง ๆ ควรแกความเพียร ฯ” (พระไตรปฎกเลม 11 ขอ 

293) 

 พระพุทธเจา “ไดตรัสไว” ดูกรภิกษุทั้งหลาย ปจจัยนอย หาไดงายและไมมีโทษ 4 อยางน้ี 4 

อยางเปนไฉน ดูกรภิกษุทั้งหลายบรรดาจีวรผาบังสุกุล (เครื่องนุมหม) นอย หาไดงายและไมมีโทษ 

บรรดาโภชนะ คําขาว (อาหาร) ที่ไดดวยปลีแขง นอย หาไดงายและไมมีโทษ บรรดาเสนาสนะ โคนไม 

(ที่อยูอาศัย) นอย หาไดงายและไมมีโทษ บรรดาเภสัช (ยา) มูตรเนา (ปสสาวะ) นอย หาไดงายและไม

มีโทษ .ดูกรภิกษุทั้งหลาย เรากลาวธรรมอยางใดอยางหน่ึง ของภิกษุซึ่งเปนผูสันโดษดวยปจจัยที่นอย 

หาไดงายและไมมีโทษ วาเปนองคแหงความเปนสมณะ ฯ พระไตรปฎกเลม 25จัตตาริสตูร ขอ (281)  
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พระพุทธเจาตรัสเกี่ยวกับสุขภาพไวดังน้ีหลักปฏิบัติที่เปนตนเหตุใหอายุยืน7ประการไดแก 1.เปนผูทํา

ความสบายแกตนเอง 2. รูจักประมาณในสิ่งที่สบาย 3. บริโภคสิ่งที่ยอยงาย 4. เที่ยวในกาละอัน

สมควร 5. ประพฤติเพียงดังพรหม (เมตตากรุณามุทิตาอุเบกขา) 6. เปนผูมีศีล 7. มีมิตรดีงามสําหรับ

เหตุใหอายุสั้นก็ตรงกนัขาม (พระไตรปฎกเลม22 “อนายุสสสูตร” ขอ125-126) พระพุทธเจาตรัส เหตุ

แหงการมีอายุยืนอายุสั้นมีโรคมากมีโรคนอย “ดูกรมาณพบุคคลบางคนในโลกน้ีจะเปนสตรีก็ตามบุรุษ

ก็ตามเปนผูมักทําชีวิตสัตวใหตกลวงเปนคนเหี้ยมโหดมีมือเปอนเลือดหมกมุนในการประหัตประหารไม

เอ็นดูในเหลาสัตวมีชีวิต…จะเปนคนมีอายุสัน้... ดูกรมาณพสวนบุคคลบางคนในโลกน้ีจะเปนสตรีก็ตาม

บุรุษก็ตามละปาณาติบาตแลวเปนผูเวนขาดจากปาณาติบาตวางอาชญาวางศาตรา (อาวุธหรือวิชาหรือ

วิธีที่เบียดเบียน) ไดมีความละอายถึงความเอ็นดูอนุเคราะหดวยความเกื้อกูลในสรรพสัตวและภูตอยู...

จะเปนคนมีอายุยืน... บุคคลบางคนในโลกน้ีจะเปนสตรีก็ตามบุรุษก็ตามเปนผูมีปกติเบียดเบียนสัตว

(ทําใหตนเองคนอื่นหรือสตัวอื่นไดรับความทุกขทรมาน/เดือดรอน/ไมสบาย/บาดเจ็บ/ลมตาย) ดวยฝา

มือหรือกอนดินหรือทอนไมหรือศาตรา (อาวุธหรือวิชาหรือวิธีการตาง ๆ ) ...จะเปนคนมีโรคมาก... ดูกร

มาณพบุคคลบางคนในโลกน้ีจะเปนสตรีกต็ามบุรษุก็ตามเปนผูมปีกติไมเบียดเบียนสัตว(ไมทําใหตนเอง

คนอื่นหรือสัตวอื่นไดรับความทุกขทรมาน/เดือดรอน/ไมสบาย/บาดเจ็บ/ลมตาย) ดวยฝามือหรือกอน

ดินหรือทอนไมหรือศาตรา (อาวุธหรือวิชาหรือวิธีการตาง ๆ ) ...จะเปนคนมีโรคนอย....” (พระไตรปฎก

เลมที่ 14 “จูฬกัมมวิภังคสูตร” ขอ 582 - 585) พัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลกับความผาสุกใน

ศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองในศีลขอที่ 1 มี

ความรักเมตตาและเผื่อแผแบงปน ชวยเหลือผูอื่น 

 พัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของ

ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวาสัมพันธภาพระหวางบุคคลมีความสัมพันธกับ

ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 

(r= .422, p-valve = 0.002) มีงานวิจัยไดกลาวถึงองคประกอบ ที่สนับสนุนใหผูปวยมองขามความ

เจ็บปวยน้ัน เชน การไดรับกําลังใจจากครอบครัว การไดรับพลังใจ และการมีแรงจูงใจจากความเช่ือ

และศรัทธาทางศาสนาและการมเีปาหมายในชีวิต (พรพรรณ รุจิไพโรจน. 2550 : 62) ซึ่งการมีสุขภาพ

ทางสังคม เปนความสามารถในการเขากับผูอื่นไดอยางเหมาะสมกับบทบาทหนาที่ที่แตละคนไดรับ 

รวมทั้งมีความสอดคลองกับสังคมและสิ่งแวดลอมที่อาศัยไดอยางกลมกลืน อันเปนผลใหสามารถ

ดํารงชีวิตในสังคมไดเปนอยางดี และมีสัมพันธภาพที่ดีกับบุคคลรอบขาง ดังน้ันการมีสัมพันธภาพ

ระหวางบุคคลไดน้ันจะตองมีการปรับตัวทางสังคมที่ดี สามารถแสดงบทบาทของตนเองตามความ

คาดหวังของสังคม เปนบุคคลมีความสัมพันธที่ดีกับบุคคลรอบขางไดอยางดีมีประสิทธิภาพ เพื่อใหมี

ชีวิตอยูในสังคมไดอยางมีความสุข พระพุทธศาสนาสอนใหทุกคนในฐานะที่เปนสมาชิกของสังคมพึง

ระลึกถึงกัน มีนํ้าใจประสานกลมกลืน พรอมที่จะรวมมือกัน เริ่มต้ังแตทางกาย มีการปฏิบัติตอกันดวย
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เมตตา ชวยเหลือเอาธุระตอกัน พูดคุยดวยนํ้าใจ วาจาที่ดี ทางจิตใจ ก็ปรารถนาดีตอกัน เมื่ออยู

รวมกันมีอะไรหรือไดรับสิ่งใดก็นํามาแบงปนกัน สวนในการรักษาสถานภาพของสังคมก็เนนการรักษา

ระเบียบวินัย มีศีลเสมอกัน ไมเบียดเบียนกอความเดือดรอนแกกัน ปฏิบัติ ตามกฎกติกาของสวนรวม 

มีความระลึกถึงกัน มีนํ้าใจประสานกัน จะเปนสังคมที่มั่นคง (พินิจ ลาภธนานนท. 2556 : 103-104) 

พัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง ในศีลขอที่ 3 ไมหลงเสพแตสิ่งทีต่นรัก และไมเอาประโยชนจากโลกเกินความจําเปนแต

จะทําประโยชนเพื่อโลก 

 พัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่

มีทวารเทียมหนาทอง พบวาสัมพันธภาพระหวางบุคคลมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .656, p-valve = 0.000) จากการศึกษาของ 

ชินัฒ บุญเรืองรัตน. (2551 : 78) พบวา ผูเขารวมกิจกรรมมีระดับความสุขมากกวาคนทั่วไป และ

มากกวาคนที่ไมเขารวม  ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยของ แมรี และเดเนียล (Mary S and DanielM.) ได

ศึกษาความตางของการมีสวนรวมกับไมมีสวนรวม กับการใหคะแนนความสุข พบวา ผูพรอมที่จะมี

ปฏิสัมพันธกับผูอื่นจะประเมินผลและใหคะแนนความสุขไดดีกวาผูไมพรอมจะเขารวมกิจกรรม  ดังน้ัน

การเขารวมกิจกรรมก็เหมือนไดรวม  ปฏิสัมพันธกับผูอื่น นอกจากไดเจอแลวยังชวยเหลือสนับสนุน

ทางดานจิตใจ การแลกเปลี่ยนความคิดเห็น ใหกําลังใจกัน การเขารวมกิจกรรมคือแรงสนับสนุนทาง

สังคม (Supportive Factor) นอกจากน้ียังมีงานวิจัย ของสายสมร เฉลยกิตติและคณะ (2556 : 33-

36) กลาววาจําเปนที่ตองทําความเขาใจ กับผูปวยที่มีทวารเทียมหนาทองใหเกิดความมั่นใจวาตนเอง

สามารถกระทํากิจกรรม และมีวิถีชีวิตไดอยางอิสระสามารถพึ่งพาตนเองไดตามอัตภาพ สงเสริมให

ผูปวยมีความภาคภูมิใจ มีอิสระในการชวยเหลือตนเอง เห็นคุณคาของตน มีความรูความเขาใจชีวิต

ตามความเปนจริง และสามารถตอสูกับโรคได ดังน้ันการปรับเปลี่ยนวิถีชีวิตดูแลตนเองของผูปวย 

จะตองไดรับการสนับสนุนจากตนเอง จากญาติพี่นองและเจาหนาที่ในทีมสุขภาพและตองรวมกระทํา

อยางมีระบบ  

 ซึ่งผลคนพบวาการพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคลของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทองที่เปนกลุมตัวอยางที่มีคาสูงดังน้ี มีเวลาวาง ๆ จะหาอะไรทําอยูเสมอ สม่ําเสมอ รอยละ 

72.0 เปนคนที่คิด พูด ทํา ที่เขาใจงาย และรูหนาที่ตนเอง สม่ําเสมอ รอยละ 64.0 ชอบชวยเหลือผูอื่น 

คนอื่นจะพึ่งพาตนไดสม่ําเสมอ รอยละ 60.0 ไดสอดคลองกับคําตรัสของพระพุทธเจาในพระไตรปฎก

ดังน้ีพระไตรปฎกเลมที่ 12 พระสุตตันตปฎกเลมที่ 4 มัชฌิมนิกายมูลปณณาสก 

[547] ดูกรภิกษุทั้งหลายอีกขอหน่ึงอริยสาวกยอมพิจารณาเห็นดังน้ีวาดูกรภิกษุทั้งหลายก็บุคคลผูถึง

พรอมดวยทิฏฐิประกอบดวยธรรมดาอยางไรดูกรภิกษุทั้งหลายธรรมดาน้ีของบคุคลผูถึงพรอมดวยทิฏฐิ

คือ   อริยสาวกถึงความขวนขวายในกิจใหญนอยที่ควรทําอยางไรของเพื่อนสพรหมจารีโดยแทถึงอยาง
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น้ันความเพงเล็งกลาในอธิศีลสิกขาอธิจิตตสิกขาและอธิปญญาสิกขาของอริยสาวกน้ันก็มีอยูเปรียบ

เหมือนแมโคลูกออนยอมเล็มหญากินดวยชําเลืองดูลูกดวยฉะน้ัน. อริยสาวกน้ันยอมรูชัดอยูอยางน้ีวา

บุคคลผูถึงพรอมดวยทิฏฐิประกอบดวยธรรมดาเชนใดถึงเราก็ประกอบดวยธรรมดาเชนน้ัน. น้ีญาณที่๕

เปนอริยะเปนโลกุตระไมทั่วไปกับพวกปุถุชนอันอริยสาวกน้ันบรรลุแลว. 

 พระพุทธเจา ตรัสวา “ความเปนผูมีมิตรดี สหายดี สังคมสิ่งแวดลอมดี เปนทั้งหมดทั้งสิ้น 

ของพรหมจรรย (ความพนทุกข)” (พระไตรปฎกเลม 19ขอ 5 “ อุปพมสูตร”) พระพุทธเจา ตรัสวา “ 

ทางมีองค 8 ประเสริฐกวาทางทั้งหลาย ดังน้ันทางเดินที่ควรประพฤติและปฏิบัติอยูในชีวิตประจําวัน

ใหอยูอยางปลอดภัยคือทางสายน้ี “มรรคองค 8” ทางประเสริฐ 8 ประการ 1. สัมมาทิฏฐิ (ความเห็น

ที่ถูกตรงในอริยสัจ 4 คือ ทุกข ทุกขสมุทัย ทุกขนิโรจ ทุกขนิโรธคามินีปฏิปทา)2. สัมมาสังกัปปะ 

(ความดําริที่ถูกตรงในการออกจากกาม ในการไมพยาบาท ในการไมเบียดเบียน)3. สัมมาวาจา (การ

เจรจาที่ถูกในศีลขอที่ 4 เจตนางดเวน จากการพูดเท็จ พูดสอเสียด พูดคําหยาบ พูดเพอเจอ ไรสาระ

ไมมีประโยชน) 4. สัมมากัมมันตะ (ทําการงานที่ถูกตรงในศีล 3 ขอ คือ เจตนางดเวนจากการฆาสัตว 

หรือการเบียดเบียนสัตวทุกรูปแบบ การลักขโมยหรือไดมาดวยการทุจริตมิชอบ การประพฤติผิดใน

กาม คือ กามคุณ 5 เปนสิ่งที่นาใครนาพอใจทั้ง 5 คือ 1. รูป (รูปะ) ที่นาพอใจ รูดวยตา 2. เสียง (สัท

ทะ) ที่นาพอใจ รูดวยหู 3. กลิ่น (คันธะ) ที่นาพอใจ รูดวยจมูก 4. รส (รสะ) ที่นาพอใจ รูดวยลิ้น 5. 

สัมผัส (โผฏฐัพพะ) ที่นาพอใจ รูดวยกาย (พระไตรปฎกเลม 9 “เตวิชชสูตร”) 5. สัมมาอาชีวะ (การ

เลี้ยงชีพที่ถูกตรง คือละการเลี้ยงชีพในทางผิดอันเปนมจิฉาอาชีวะ 5 เปนการทํามาหากินที่ผดิ 5 อยาง

คือ การโกง (กุหนา) การลอลวง (ลปนา) การตลบตะแลง (เนมิตตกตา) การยอมมอบตนในทางผิด 

(นิปเปสิกตา) การเอาลาภตอลาภ (ลาเภน ลาภัง นิชิคิงสนตา) (พระไตรปฎกเลม 14 “มหาจัตตารีสก

สูตร” ขอ 275) 6. สัมมาวายามะ(ความเพียรที่ถูกตรง คือ ไมให อกุศลธรรมที่ยังไมเกิด บังเกิดข้ึน ละ

อกุศลธรรมที่เกิดข้ึนแลว ใหหมดไป ทําใหกุศลธรรมที่ยังไมเกิด บังเกิดข้ึน เจริญกุศลธรรมที่เกดิแลวให

บริบูรณ) 7. สัมมาสติ (การระลึกที่ถูกตรง ยอมพิจารณาเห็น กายในกาย เวทนาในเวทนา จิตในจิต 

ธรรมในธรรม 8. สัมมาสมาธิ (ความต้ังจิตมั่นที่ถูกตรง คือ บรรลุฌานทั้ง 4 มีอุเบกขาเปนเหตุใหสติ

บริสุทธ์ิอยู) (พระไตรปฎกเลม 19 “ วิภังคสูตร” ขอ 33 – 41)  

 

พัฒนาทางปญญา กับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มี

ทวารเทียมหนาทองในศีลขอที่ 1- ขอที่ 5ผูมีปญญาจะเช่ือถือ ศรัทธาและปฏิบัติตามคําสั่งสอนของ

พระพุทธเจา 

 พัฒนาทางปญญา กับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของผูปวยมะเร็ง

ลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง พบวาพัฒนาทางปญญา มีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่

ยึดมั่นตอพระศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .649, p-valve = 



195 
 

0.000) สอดคลองกับการศึกษา ใจเพชร กลาจน (2553 : 17) ความเจ็บปวยกับการดูแลสุขภาพแนว

เศรษฐกิจพอเพียงตามหลักแพทยทางเลือกวิถีพุทธของศูนยเรียนรูสุขภาพพึ่งตนตามแนวเศรษฐกิจ

พอเพียง ไดกลาววา ปญญาคือจิตวิญญาณที่ดีงามและผาสุก เขาถึงสัจธรรม สุขภาวะทางปญญา  

เปลี่ยนแปลงไปในทางที่ดีข้ึนมีความเขาใจชีวิต มีความเช่ือมั่นในคุณงามความดี การใหอภัย การมี

ความหวัง มีความรักตอตนเองและผูอื่น ศึกษาและเขาใจวิธีการลดละเลิกกิเลส ที่สามารถปฏิบัติได

จริงและเห็นผลจากการปฏิบัติวากิเลสลดละเลิกไดจริง ซึ่งปญญาที่ทําลายกิเลสไดคือการพิจารณา

ความไมเที่ยง ความเปนทุกข ความไมมีตัวตนของกิเลสยอมหลุดพนจากความทุกข ปญญาในพุทธ

ธรรมหมายถึง ความรูทั่ว ปรีชาหย่ังรูเหตุผล ความรูเขาใจชัดเจน ความรูเขาใจหย่ังแยกไดในเหตุผล ดี

ช่ัว คุณโทษ ประโยชนมิใชประโยชน เปนตน และรูที่จะจัดแจง จัดสรร จัดการ ดําเนินการใหลุผล ลวง

พนปญหา ดังคําตรัสของพระพุทธเจาในหลายที่ ไดแก แสงสวางเสมอดวยปญญาไมมี (พระไตรปฎก 

เลม 15 ขอ29)  ไมพึงละเลยการใชปญญา (พระไตรปฎก เลม 14 ขอ 683) คนยอมบริสุทธ์ิดวย

ปญญา (พระไตรปฎก เลม 25 ขอ 311) ปญญา เปนแสงสวางในโลก (พระไตรปฎก เลม 15 ขอ 61) 

ปญญา เปนดวงแกวของคน (พระไตรปฎก เลม 15 ขอ 159) คนมีปญญา แมตกทุกข ก็ยังหาสุขพบ 

(พระไตรปฎก เลม 27 ขอ 2444) 

 

พัฒนาทางปญญา กับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองอยู

ในศีลขอที่ 5 ไมมัวเมา (ไมเฉพาะการด่ืมสุรา) ในกิเลสและโลกธรรมตางๆ มีปญญาแกปญหาตางๆ 

 พัฒนาทางปญญา กับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียม

หนาทอง พบวาพัฒนาทางปญญา  มีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .519, p-valve = 0.001) ไดมีการศึกษาความตองการดานจิต

วิญญาณของผูสูงอายุที่ปวยดวยโรคมะเร็งในระยะที่ 3-4 จํานวน 75 คน พบวาสิ่งที่ใหความหมายใน

ชีวิตปจจุบันของผูปวยมะเร็งคือศาสนา ความพึงพอใจในครอบครัว และหนาที่การงาน โดยผูปวย

มะเร็งมีเปาหมายชีวิตคือความตองการหายจากโรคและมีสุขภาพที่ดีมากที่สุด รองลงมาเปนการได

ปฏิบัติตามคําเช่ือทางศาสนา และการไดมีชีวิตใหยาวนานที่สุด สิ่งเหลาน้ีถือวาเปนสิ่งที่ใหความหวัง

และกําลังใจแกผูปวยโรคมะเร็ง (บุบผา ชอบใช. 2536 อางถึงใน พงษสิทธ์ิ พงษประดิษฐ. 2554 : 39) 

 ซึ่งจากผลคนพบวาการพัฒนาทางปญญาของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนา

ทองที่เปนกลุมตัวอยางที่มีคาสูงดังน้ี ปฏิบัติตนอยูในกรอบของศีล ทําใหมีปญญาในการพิจารณา

แกปญหาไดสม่ําเสมอ รอยละ 50.0 พากเพียรปฏิบัติในศีลธรรมอะไรไมดีก็พยายาม ลด ละ เลิก

สม่ําเสมอ รอยละ 54.0 ทําดีไปเรื่อย ๆ เพราะเช่ือในความดี สม่ําเสมอ รอยละ 68.0 ไมไปยุงเกี่ยวกับ

อบายมุข เชน เลนหวย เลนหุน เลนพนันตาง ๆ สม่ําเสมอ รอยละ 38.0 คิดและทําเพื่อเรียนรูสิ่งดี ๆ 



196 
 

เพื่อพัฒนาปญญา สม่ําเสมอ รอยละ 48.0 ไดสอดคลองกับคําตรัสของพระพุทธเจาในพระไตรปฎก

ดังน้ี 

 พระพุทธเจาตรัสวา “ การทบทวนธรรม การตรึกตรอง ใครครวญธรรมเปนเหตุแหงการ

หลุดพนทุกขจากกิเลส “พระไตรปฎกเลม 22 ขอ 26) 

 พระพุทธเจาตรัสวา “ทําแตกุศลใหถึงพรอมดวยจิตใจทีผ่าสกุผองใสดวยการปฏิบัติ “อธิศีล อธิจิต อธิ

ปญญา” (พระไตรปฎกเลม 22 “ภวสูตร” ขอ 376) 

 พระพุทธเจาตรัสวา ใจเปนประธานของสิ่งทั้งปวง ใจเปนใหญ ใจประเสริฐที่สุด ทุกสิ่ง

สําเร็จไดดวยใจ (มโนปุพพังคมา ธัมมา มโนเสฏฐามโนมยา) (พระไตรปฎกเลม 25 “คาถาธรรมบท” 

ขอ 11) 

พระพุทธเจาตรัสถึงสิ่งควรละและสิ่งควรเขาถึงวา “บัณฑิตยอมเวนสิ่งที่ไมเปนประโยชน ถึงเอาแตสิ่ง

ที่เปนประโยชน” (พระไตรปฎกเลม 21 ขอ 42) 

พระพุทธเจาตรัสถึงสิ่งควรละและสิ่งควรเขาถึงวา “เมื่อใดพึงรูดวยตนเอง วาธรรมเหลาใดน้ันเปน

อกุศล เปนกุศล มีโทษ ไมมีโทษ เปนตนแลว จึงควรละหรือเขาถึงธรรมตามน้ัน” (พระไตรปฎกเลม 20 

ขอ 505) 

พระพุทธเจาตรัสสอนในพระธรรมเรื่อง “ปญญา” ธรรมที่เปนไปเพื่อความเจริญแหงปญญา        

“สัปปุริสสังเสวะ (คบหาสัตบุรุษผูที่มีความคิดเห็นแหงปญญา) สัทธัมมัสสวนะ (ฟงคําสั่งสอนของคน

ดี) โยนิโสมนสิการ (ทําใจในใจอยางแยบคาย) ธัมมานุธัมมปฏิปตติ (ปฏิบัติธรรมสมควรแกธรรม) 

พระไตรปฎกเลม 20 “อาปตติภยวรรค” ขอ 248) 

การใชปญญาปฏิบัติลด ละ เลิก กิเลสดวยหลักที่พระพุทธเจาตรัสไว “ต้ังตนอยูบนความลําบากกุศล

ธรรมเจริญย่ิง” (พระไตรปฎกเลมที่ 14 ขอ 15) “ 

“ความเปนทุกขความไมมีกิเลส ยอมหลุดพนจากทุกข” (พระไตรปฎกเลม 17 ขอ 84-86) 

  

การจัดการความเครียด กับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาของผูปวยมะเรง็ลาํไสใหญ

ที่มีทวารเทียมหนาทองอยูในศีลขอที่ 1 และขอที่ 4 ไมเบียดเบียนตนเองและพูดทําแตสิ่งที่เปน

ประโยชน 

 พบวาการจัดการความเครียดมีความสัมพันธกับความผาสุกในศรัทธาที่ ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .481, p-valve = 0.000) 

วิไลลักษณ ตันติตระกูล (2552 : 28) ไดทําการศึกษาวิจัยใชกรอบแนวคิดทฤษฎีความผาสุกทางจิต

วิญญาณในสภาวะที่เจ็บปวย (A Middle-Range Theory of Spiritual Well- BeinG in illness) 

ของ O’ Brien (2008) คนหาความหมายทางจิตวิญญาณจากประสบการณความเจ็บปวย ความทุกข

ทรมาน จากสภาวะโรค เพื่อไปสูความผาสุกทางจิตวิญญาณ ใหผูปวยมีความสมดุลทั้งรางกาย และ 
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จิตใจ และจิตวิญญาณ โดยประกอบไปดวยปจจัยหลักคือ ความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนที่

สัมพันธกับกิจกรรมทางศาสนา กับการผาสุกทางจิตวิญญาณ พบวา ศาสนาเปนสิ่งที่สําคัญที่สุดที่จะ

ชวยคงไวซึ่งคุณภาพชีวิตที่ดีของผูปวยได และจิตวิญญาณที่ดีจะเกิดข้ึนไดเมื่อบุคคลไดทําความดี หรือ

จิตไดสัมผัสกับสิ่งที่มีคุณคาอันสูงสุด เชน การเขาถึงพระรัตนตรัย การมีเมตตา การเสียสละ  

 

การจัดการความเครียด กับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนา

ทองอยูในศีลขอที่ 4  ไมโกหกตนเอง ซื่อสัตยตอตนเอง ยอมรับความจริง  

 การจัดการความเครียดกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทอง พบวา การจัดการความเครียดมีความสัมพันธกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .472, p-valve = 0.001) มีงานวิจัย พรพรหม รุจิ

ไพโรจน. (2550 : 59) ความผาสุกทางจิตวิญญาณกับพฤติกรรมการดูแลตนเองดานสุขภาพจิต จาก

การวิเคราะหสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสันพบวา ความผาสุกทางจิตวิญญาณมีความสัมพันธ

ทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลตนเองดานสุขภาพอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r =.612, p .05) ซึ่ง

ความผาสุกทางจิตวิญญาณในที่น้ีประกอบดวยการมศีาสนาเปนที่ศรัทธายึดมั่น การมีเปาหมายและพงึ

พอใจในชีวิต รวมถึงความเช่ือและการปฏิบัติตามหลักพุทธศาสนา ทั้งน้ีศาสนาสอนใหไมยึดมั่นถือมั่น 

รูจักปลอยวางที่ทําใหทุกขอยูในปจจุบันใหไมเครียด และกระทําแตกรรมดี ดวยคําสอนดังกลาว ชวย

ใหผูปวยปลงตก ยอมรับการเจ็บปวยไดมากข้ึน และรูสึกทุกขใจนอยลง มีความพึงพอใจในสิ่งที่ตน

เปนอยูในขณะที่เจ็บปวย โดนนําความเช่ือและศรัทธาตอพระศาสดามาปฏิบัติ มาสูความพอใจในสิ่งที่

ตนมีอยู สอดคลองกับงานวิจัยความสัมพันธเชิงทํานาย มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาคุณภาพชีวิตและ

อํานาจทํานายความสามารถในการดูแลตนเองเกี่ยวกับทวารเทียมของผูปวยสูงอายุที่เปนมะเร็งลําไส

ใหญและทวารเทียมทางหนาทอง ผลการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางรอยละ 51.1 มีความสามารถใน

การดูแลตนเองระดับปานกลาง (คาเฉลีย่ = 20.98, SD = 7.11) รอยละ 93.3 มีภาวะพึ่งพิงผูอื่นนอย 

(คาเฉลี่ย = 16.22,SD = 2.74) ซึ่งการศึกษาความสัมพันธของความสามารถ ในการดูแลตนเอง

เกี่ยวกับทวารเทียม ภาวะพึ่งพิง ความวิตกกังวล และการรับรูการสนับสนุนทางสังคมตอคุณภาพชีวิต

พบวา ความสามารถในการดูแลตนเองเกี่ยวกับทวารเทียมและการรับรูการสนับสนุนทางสังคมมี

ความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพชีวิต สวนภาวะพึ่งพิงและความวิตกกังวลมีความสัมพันธทางลบกับ

คุณภาพชีวิตอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (เกศิณี ธีรทองดีและคณะ. 2557 : 73) ซึ่งจากผลจากการ

วิเคราะหพบวาการจัดการกับความเครียด (ทุกขทั้งปวง)ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนา

ทองที่เปนกลุมตัวอยางที่มีคาสูงดังน้ี เมื่อมีปญหา จะหลบเลี่ยงออกไป จากจุดที่กระทบกัน เพื่อ

บรรเทาความตึงเครียดลง สม่ําเสมอ รอยละ 50.0 เมื่อเกิดปญหา จะแกไขที่ตนเองกอน สม่ําเสมอ 

รอยละ 48.0 เมื่อไมไดด่ังใจตน ก็รูจักที่จะปลอยวาง บอยครั้ง รอยละ 46.0 เมื่อไมสบายใจหรือเครียด 
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จะคลายลงไดดวยการฟงเพลงดูหนังดูละคร เลนดนตรี สม่ําเสมอ รอยละ 54.0 จะเปนคนใหอภัยคน 

สม่ําเสมอ รอยละ 56.0 ไดสอดคลองกบัคําตรัสของพระพุทธเจาในพระไตรปฎกดังน้ี 

 “ละเหตุทุกขไดเปนสุขในที่ทั้งปวง” (พระไตรปฎกเลม 25 ขอ 59) “ละทุกขทั้งปวงไดเปน

ความสุข”(พระไตรปฎกเลม 25 ขอ 33) 

 “ผูใดแสวงหาความสุขเพื่อตนยอมไมเบียดเบียนสัตวทั้งหลาย (การไมทําใหตนเองคนอื่น

หรือสัตวอื่นไดรับความทุกขทรมาน/เดือดรอน/ไมสบาย/บาดเจ็บ/ลมตาย)” (พระไตรปฎกเลม 25 

“ทัณฑวรรคที่ 10” ขอ 20) 

 “มนุษยควรยึดหลักพรหมวิหาร 4 ประกอบไปดวย 1.เมตตา 2. กรุณา 3. มุทิตา 4. 

อุเบกขา” (พระไตรปฎกเลม 11 “สังคีติสูตร” ขอ 234) 

 “การเปนทุกขความไมมีกิเลส ยอมหลุดพนจากทุกข” (พระไตรปฎกเลม 17 ขอ 84-86) 

 พระพุทธเจาทรงตรัส ไววา “รูป เวทนา สัญญา สังขาร วิญญาณของกิเลสน้ันเหมือนกลุม

ฟองนํ้า พยับแดด หยวกกลวย มายากล” (พระไตรปฎกเลม 17 ขอ 242-246) มันเกิดข้ึนและดับไป

ในฉับพลัน ดังน้ันเมื่อไมไดด่ังใจก็จะมีอาการ เศราโศก คร่ําครวญรําพัน หวงหาอาลัยอาวรณในสุขลวง

น้ัน เมื่อไมไดเสพสุขลวงน้ันก็จะเกิดความรูสึกทุกข ความเครียด ไมสบาย เสียใจ มีความลําบากใจ คับ

แคนใจ อึดอัด กดดัน หดหู รําคาญ ขุนมัว ไมโปรง ไมโลง ไมเบิกบาน ไมผองใส เปนตน น้ีเปนกอง

ทุกขทั้งมวล “พระพุทธเจา”ไดตรัสไวในพระไตรปฎก เลมที่ 27 คุมพิยชาดก เปรียบวัตถุกามเหมือน

ยาพิษ 

 ขอ (778) ยักษช่ือ คุมพิยะ เที่ยวหาเหย่ือของตนอยู ไดวางยาพิษอันมี สี กลิ่น และรส 

เหมือนนํ้าผึ้งในปา. 

 ขอ (779) สัตวเหลาใดมาสําคัญวาผึ้ง กินยาพิษน้ันเขาไป ยาพิษน้ันเปนของรายแรงกวา

สัตวเหลาน้ัน สัตวเหลาน้ันตองพากันเขาถึงความตายเพราะยาพิษน้ัน. 

 ขอ (1549) กามทั้งหลายมีความพอใจ (ความสุข)นอย ทุกขอื่นย่ิงกวากามไมมี ชนเหลาใด

สองเสพกามทั้งหลาย ชนเหลาน้ันยอมเขาถึงนรก. 

 ขอ (1550) เหมือนดาบที่ลับคมดีแลวเชือด เหมือนกระบี่ที่ขัดดีแลวแทง เหมือนหอกที่พุง

ปกอก (เจ็บปานใด) กามทั้งหลายเปนทุกขย่ิงกวาน้ัน. 

 ขอ (1551) หลุมถานเพลิงลุกโพลงแลว ลึกกวาช่ัวบุรุษผาลที่เขาเผารอนอยูตลอดเวลา 

(รอนปานใด) กามทั้งหลายเปนทุกขย่ิงกวาน้ัน. 

 ขอ (1552) เหมือนยาพิษชนิดรายแรง นํ้ามันที่เดือดพลาน ทองแดงที่กําลังละลายควาน 

(รอนปานใด) กามทั้งหลายเปนทุกขย่ิงกวาน้ัน 

 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ และกิจกรรมทางรางกาย ไมมีความสัมพันธที่สอดคลองกับ

ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมัน่ตอพระพุทธศาสนากับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู  
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 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ และกิจกรรมทางรางกาย ไมมีความสัมพันธที่สอดคลองกับ

ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนากับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู จากการวิจัยพบวา 

ความรับผิดชอบตอสุขภาพไมมีความสัมพันธที่สอดคลองกับความผาสุกในศรัทธาที่ ยึดมั่นตอ

พระพุทธศาสนาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .089, p-valve = 0.539) 

ความรับผิดชอบตอสุขภาพไมมีความสัมพันธสอดคลองกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .066, p-valve = 0.649) และกิจกรรมทางรางกายไมมี

ความสัมพันธที่สอดคลองกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= .172, p-valve = 0.232) กิจกรรมทางรางกาย ไมมีความสัมพันธ

ที่สอดคลองกับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยูอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเช่ือมั่น 0.05 (r= 

.246, p-valve = 0.085) 

 ซึ่งความรับผิดชอบตอสุขภาพและกิจกรรมทางรางกายไมมีความสัมพันธสอดคลองไปใน

ทิศทางเดียวกันกับความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนากับความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู  

เน่ืองจากผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองสวนใหญน้ัน หลังจากการผาตัด ตองมีทวาร

เทียมหนาทองตลอดชีวิต ตองพึงระมัดระวังเปนพิเศษในการเคลื่อนยายตัว อากัปกิริยาหรือ ทาทาง

ตางๆที่เหมาะสมอยูตลอดเวลา เพราะมีผลตออวัยวะใหม ที่เรียกวาทวารเทียม ซึ่งสวนใหญผูปวยอยู

ในวัย 61-70 ป รอยละ 38 เปนวัยที่ตองเอาใจใสเปนพิเศษ และรองลงมา ชวงอายุ 51-60 ป รอยละ 

30.0  ซึ่งตัวผูปวยยังตองมีความรับผิดชอบตอตนเองในเรื่องสุขภาพเชน การออกกําลังกายหรือ

กิจวัตรประจําในแตละวันตองมีการประมาณใหพอดี ขณะเดียวกันก็ตองปรับตัวทั้งดานรางกายและ

จิตใจในการปฏิบัติตนดานสุขภาพใหเหมาะสมกับวัยอีกดวย นอกจากน้ีผูปวยมะเร็งลําไสใหญทีม่ีทวาร

เทียมหนาทองตองเดินทางมาโรงพยาบาลทุกเดือน เพื่อซื้อถุงรองรับทวารเทียมที่สามารถเบิกหรือซื้อ

ได 1ชุดตอเดือนเทาน้ัน หมายถึงวาตองเสียคาใชจายในการเดินทางมาซื้อถุงรองรับทวารเทียมทุก

เดือน ที่เปนภาระสวนเกินที่สิ้นเปลือง อันเปนคาใชจายเพิ่มข้ึนมาในชีวิตประจําวัน ซึ่งสรางความ

ยุงยากอยูบางใหกับผูปวย จึงตองปรับตัวใหไดกับวิถีชีวิตใหม จากอายุที่มากข้ึนเขาสูวัยผูสูงอายุ ของ

ผูปวยที่ตองดูแลสุขภาพของผูปวยเองและยังตองเผชิญกับปญหาที่หลีกเลี่ยงไมไดอื่นๆ อีก เพื่อให

ดํารงชีวิตอยูใหไดตามอัตภาพ  

 ซึ่งทางดานพุทธศาสนาน้ัน มีงานวิจัยของพระอภัย อภิชาโต. (ชูขุนทด) ในเรื่องการศึกษา

หลักธรรมสําหรับพัฒนาพฤติกรรมของมนุษยในปจจุบัน ไดกลาวถึงพฤติกรรม 3 ของมนุษยคือ 

กายกรรม วจีกรรม มโนกรรม จะตองทํางานรวมกัน ซึ่งพฤติกรรมมนุษยสามารถพัฒนาได พุทธ

ศาสนาสามารถไดกลาวไวทุกรูปแบบวิธีพัฒนาไววา ความประพฤติสุจริตเทาน้ัน เปนเรื่องของการ

ฝกฝน โดยเฉพาะพฤติกรรมที่เคยชินเปนปกตินิสัย ซึ่ง “ศีล” จะเปนเครื่องมือทีใ่ชในสังคม “ศีลจะเขา

มาชวยจัดใหเปนระเบียบในความเปนอยูและเอื้อโอกาสใหเกิดพัฒนาจนสามารถทําใหมนุษยมี
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พฤติกรรมที่จะเกิดความเคยชินที่ดีเปนเบื้องตน ตามแบบกรอบของศีลที่กําหนดไว ฉะน้ันการฝกหรือ

พากเพียรปฏิบัติ ใหเกิดผลน้ัน ตองกําหนดกรอบใหชัดเจนโดยมีรูปแบบและวิธีการ เมื่อฝกจนไดจริง

แลว จะไดสมรรถภาพทางจิตที่เขมแข็ง อดทด ตลอดทั้งมีความรับผิดชอบ มีสติ มั่นคงและแนวแน 

พากเพียรจนสติต้ังมั่น มีสมาธิ ทําการงานดวยความสุขเพราะจิตใจ ผองใสเบิกบาน   

 ในพระไตรปฎกเลมที่35 พระอภิธรรมปฎกเลมที ่2 วิภังคปกรณในขอที่ 477-478 พระพุทธ

องคไดทรงตรัสไวในเรื่องความเพียรดังน้ี 

 [477] บทวาทําความเพียรมีนิเทศวาความเพียรเปนไฉน 

การปรารภความเพียรทางใจฯลฯความพยายามชอบอันใดน้ีเรยีกวาความเพียรภิกษุเปนผูเขาไปถึงแลว

ฯลฯประกอบแลวดวยความเพียรน้ีดวยเหตุน้ันจึงเรียกวาทําความเพียร 

 [เพียรสรางกุศลธรรมที่ยังไมเกิดข้ึนใหเกิดข้ึน] 

 [478] ก็ภิกษุทําฉันทะใหเกิดพยายามปรารภความเพียรประคองจิตไวทําความเพียรเพื่อ

สรางกุศลธรรมที่ยังไมเกิดข้ึนใหเกิดข้ึนเปนอยางไร 

 ในบทเหลาน้ันกุศลธรรมที่ยังไมเกิดข้ึนเปนไฉน 

 กุศลมูล๓คืออโลภะอโทสะอโมหะเวทนาขันธสัญญาขันธ สังขารขันธวิญญาณขันธที่สัมปยุต

ดวยอโลภะอโทสะอโมหะน้ันกายกรรมวจีกรรมมโนกรรมที่มีอโลภะอโทสะอโมหะน้ันเปนสมุฏฐาน

สภาวธรรมเหลาน้ีเรียกวากุศลธรรมที่ยังไมเกิดข้ึนภิกษุทําฉันทะใหเกิดพยายามปรารภความเพียร

ประคองจิตไวทําความเพียรเพื่อสรางกุศลธรรมเหลาน้ีที่ยังไมเกิดข้ึนใหเกิดข้ึนดวยประการฉะน้ี 

 

ขอเสนอแนะ 

 ขอเสนอในการนําผลการวิจัยไปใช   

 1.  การศึกษาครั้งน้ีสะทอนใหเห็นความยากลําบากของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวาร

เทียมหนาทองในเรื่องการติดตอกับทางโรงพยาบาลทั้งการใหขอมูล ขาวสารที่เปนประโยชนที่ทันสมัย 

ควรไดรับทราบอยางถวนหนา ทั้งเรื่องการดูแลตนเอง การใชถุงรองรับทวารเทียม และอุปกรณตาง ๆ 

เพราะหลายโรงพยาบาลไมมีคลนิิกที่จะแนะนําใหกบัผูปวย  ซึ่งปกติผูปวยตองมาโรงพยาบาลเกือบทุก

เดือน ตองเสียคาใชจายในการเดินทางเพื่อมารับถุงรองรับทวารเทียม หรือบางทานตองมาพบตาม

หมอนัดในระหวาการรักษา 

 2. ผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองแตละคน มิไดเสร็จภารกิจภายใน

โรงพยาบาลเดียว เชน บางคน ฉายแสงที่หน่ึง คีโมที่หน่ึง ผาตัดที่หน่ึง เปนตน สวนใหญมีการสงตอใช

ระบบตอเน่ืองจึงควรลดข้ันตอนในการติดตอ เพื่อใหสะดวกและเรียบงายข้ึน 
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 3. ระบบการเบิกใชถุงรองรับทวารเทียมจะตางกันทั้งราคาชนิดของและคุณภาพย่ิงเปน

โรงพยาบาลตางจังหวัดไกลชุมชนจะไดแบบคุณภาพไมคอยดีจึงควรมีมาตรการรักษาความเสมอภาค

และเทาเทียมกันของผูปวยในการใชถุงรองรับทวารเทียม 

 4. ควรมีการสงเสริมใหความรูในเรื่องการปฏิบัติตนดานสุขภาพแบบรูจักพึ่งตนใหมาก

ย่ิงข้ึน  

 5. ใหการสนับสนุนมีการจัดประชุมพบปะแลกเปลี่ยนประสบการณของผูปวยรายเกาและ

ผูปวยรายใหมใหไดทําความเขาใจในวิถีชีวิตที่ใหมที่มิไดยุงยากเพียงแคปรบัทศันคติ คานิยมเดิม ใหหัน

มาสนใจตนเองเนนปฏิบัติจริงในปจจุบัน ใหเห็นผลจริงและสัมผัสรับรูไดจริงดวยการเรียนรู และ

พากเพียรปฏิบัติ    

 6. ใหความรูในเรื่องการรับประทานอาหารที่ถูกตองมากข้ึน เชน การลดละเลิกเน้ือสัตว

ทุกชนิดจะชวยใหดีตอสุขภาพอยางไร การรับประทานพืช ผัก ผลไมมากข้ึนดีอยางไร  ประโยชนของ

การเค้ียวอาหารใหละเอียด  หรือการปรุงรสชาติอาหารใหจืดลงดีอยางไร เชนการปรุงแตงรสชาติ

มากๆหรือรับประทานอาหารที่มีรสจัดมีผลโดยตรงตอกระเพาะอาหารและลําไสใหญในการขับถาย

ของเสีย ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองโดยตรง 

 7. ปรับทัศนคติใหมในการมองตนเองไมใหจมอยูกับกองทุกขตลอดชีวิต เราไมใชผูปวย

ตลอดชีวิตเราสามารถที่จะปฏิบัติกิจกรรมตางๆไดตามปกติเทาที่ทําไดเชน การทํางานบานเล็กๆ 

นอยๆ เทาที่ทําไดไมยากไมลําบากจนเกินไป 

 8.  การนําหลักธรรมทางพุทธศาสนามาเปนเครื่องยึดเหน่ียวจิตใจ น้ันคือตองพากเพียร

ปฏิบัติที่ตนใหไดดวยการ ลด ละ เลิก สิ่งที่เปนพิษโทษภัยตาง ๆ และความเจ็บปวยไมไดหายไปได

ดวยการแคน่ังสวดมนตหรือน่ังสมาธิเทาน้ัน น้ันเปนการระงับทุกขแคช่ัวคราว กดขมไวเทาน้ัน เมื่อเจอ

ปญหาใหมก็ทุกขอีก ดังน้ันการปฏิบัติตนดวยการดูแลสุขภาพใหดีคือ การมีความยินดีที่จะปรับ

ทัศนคติ ความคิดและการปฏิบติัตนของผูปวยมะเรง็ลาํไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง เพื่อความผาสุก

ทางจิตวิญญาณที่ย่ังยืนไดในปจจุบัน  

 ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 

 1. ควรมีการศึกษาในเขตพื้นที่ตางกันเชนในเมืองและในชนบทโดยนําเสนอเปรียบเทียบ

ความผาสุกที่ไดตางกันอยางไร  

 2. ควรมีการสนับสนุนการศึกษาทางหลักธรรมคําสอนของพระพุทธเจา นํามาใชบูรณการ

องคความรูไดในทุกศาสตร สาขาวิชาตาง ๆ ดังน้ันคําสอนในพระไตรปฎกมีหลักธรรมอีกมากมายที่

สามารถดึงมาใชปรับใหเขากับยุคสมัยไดเปนอยางดี  
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ภาคผนวก ก 

แบบสัมภาษณกึ่งมีโครงสรางความสัมพันธระหวางการปฏิบตัิตนดานสุขภาพกบัความ

ผาสกุทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญทีมี่ทวารเทียมหนาทอง 
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แบบสมัภาษณกึ่งมีโครงสรางความสัมพันธระหวางการปฏิบติัตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิต

วิญญาณขงผูปวยมะเร็งลําไสใหญทีม่ีทวารเทียมหนาทอง 

 

เก็บขอมูลวันที่ ........เดือน.............พ.ศ........... 

สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไปของผูใหขอมลู 

 1.1 ขอมูลสวนตัว ช่ือ นามสกุล อายุ เบอรโทรศัพท ที่อยู อาชีพ สถานภาพสมรส ศาสนา  

การแพรกระจายของโรค การผาตัดทวารเทียมยาวนานเทาไร ชนิดของทวารเทียม และการเปนมะเรง็

ลําไสใหญยาวนานเทาไร  

 1.2 ขอมูลการเจบ็ปวย การรักษา และการปฏิบัติตนในอดีตกอนมาเปนมะเรง็ลําไสใหญ 

สวนที่ 2 ขอมูลการปฏิบัติตนดานสุขภาพ 

 ขอมูลการปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพหลังจากที่ไดรบัการผาตัดแลวมีอวัยวะเทียมเพื่อ

ขับถายหนาทอง ไดปฏิบัติตนดานสุขภาพตอการดําเนินชีวิตอยางไรทัง้หมดออกเปน 6 ขอดังน้ี 

 2.1 ความรับผิดชอบตอสุขภาพตนเอง 

 2.2 ดานกิจกรรมทางรางกาย 

 2.3 ดานการรับประทานอาหาร 

 2.4 ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล 

 2.5 การพัฒนาทางปญญา 

 2.6 การจัดการกับความเครียด ความวิตก กังวลตาง ๆ  

สวนที ่3 ขอมูลความเปนอยูอยางผาสุกในจิตวิญญาณตอดํารงชีวิตประจําวัน  

 ขอมูลความคิดเห็นที่ใหอยูไดอยางผาสุก และสามารถอยูอยางปกติสุขกับผูอื่นในสงัคมได  

 3.1 ความผาสุกในสิง่ที่เปนอยู 

 3.2 ความผาสุกในความศรัทธายึดมั่นในพระพุทธศาสนา 
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ภาคผนวก ข 

แบบสอบถามความสัมพันธระหวางการปฏบิตัิตนดานสุขภาพกับความผาสกุทางจิต

วิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทอง 
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แบบสอบถามในงานวิจัยเรื่องความสัมพันธระหวางการปฏิบติัตนดานสุขภาพกับความผาสุกทาง 

จิตวิญญาณของผูปวยมะเรง็ลําไสใหญที่มทีวารเทียมหนาทอง 

 

คําช้ีแจง : แบบสอบถามน้ีประกอบดวย 3 ตอน  

 ตอนที่ 1 ขอมูลทั่วไป 13 ขอ 

 ตอนที่ 2 การปฏิบัติตนดานสุขภาพ 61 ขอ 

 ตอนที่ 3 ความความผาสุกทางจิตวิญญาณ 30 ขอ 

 

ตอนที่ 1 ขอมูลทั่วไป 

ขอมูลสวนบุคลของผูปวยมะเร็งลําไสใหญทีม่ีทวารเทียมหนาทองขอความอนุเคราะหทานทํา

เครื่องหมาย ถูกในชองสี่เหลี่ยม� ตามความเปนจรงิ 

เพศ 

 1) ชาย 

 2)  หญิง 

ปจจุบันอายุ..........ป 

ศาสนา 

 1) พุทธ 

 2) อิสลาม 

 3) คริสต 

 4) อื่น ๆ ระบุ........ 

ระดับการศึกษา 

 1)  ไมไดเรียนหนังสอื   

 2)  ประถมศึกษา 

 3)  มัธยมศึกษาหรือเทียบเทา 

 4)  อนุปรญิญาตรหีรือเทียบเทา   

 5) ปริญญาตร ี

 6) ปริญญาโท 

 7)  ปริญญาเอก 

รายไดเฉลี่ย..........บาท/เดือน  

 1)  ตํ่ากวาหรือเทียบเทา 5,000 บาท   

 2)  ต้ังแต 5,001 -15,000 บาท 
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 3)  ต้ังแต 15,001 – 30,000 บาท  

 4)  สูงกวา 30,001 บาท  

สถานภาพสมรส 

 1)  โสด     

 2)  สมรส   

 3)  หมาย 

 4)  หยาราง 

 5) แยกกันอยู 

การแบงระยะแพรกระจายแของโรค    

 1)  เซลลมะเร็งลุกลามผานทะลุช้ันเย่ือบุแตยังไมทะลุลําไสใหญ   

 2) เซลลมะเร็งลุกลามผานทุกช้ันของผนังลําไสใหญแตยังไมลุกลามตอมนํ้าเหลือง 

 3)  เซลลมะเร็งลุกลามผานทุกช้ันของลําไสใหญและลุกลามตอมนํ้าเหลือง 

 4) เซลลมะเร็งลุกลามไปตามอวัยวะตาง ๆ  

 5) ไมทราบแนชัดระยะใดหรือจําไมได 

ผาตัดทวารเทยีมหนาทองมายาวนานเทาไร 

 1)  ตํ่ากวาหรือเทียบเทา 6 เดือน 

 2)  มากกวา 6 เดือนไมเกิน 12 เดือน 

 3)  มากกวา 1 ปไมเกิน 5 ป 

 4)  มากกวา 5 ป แตไมเกิน 10 ป 

 5)  มากกวา 10 ปข้ึนไป 

ทานใชสิทธ์ิอะไรในการเบิกถุงทวารเทียมหนาทอง 

 1)  บัตรทอง (30 บาท) 

 2)  บัตรประกันสังคม 

 3)  บัตรขาราชการ 

 4)  บัตรรฐัวิสาหกิจ 

 5)  ไมมีบัตรสิทธ์ิพเิศษ 

ชนิดของทวารเทียม 

 1)  ทวารเทียมถาวร 

 2) ทวารเทียมช่ัวคราว 

 3)  ไมทราบแนชัด 

ถุงทวารเทยีมที่ใชแบบใด 
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 1) แบบประหยัด(ใชถุงพลาสติก) 

 2)  แบบปกติที่ขายทั่วไป 

ผาตัดตรงสวนใดของลําไสใหญ 

 1) ลําไสดานขวา(Ascend colon)  

  2) ลําไสดานซาย(Descending colon)  

 3)  ลําไสสวนตรง(Sigmoid colon) 

 4)  ลําไสสวนปลาย (Rectum) 

ความกวางของแผลมีผลตอความรูสึกเจบ็หรือไมสบายหรอืไม 

 1) มีความรูสกึ 

 2)  ไมมีความรูสกึ 
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ตอนที่ 2 แบบสอบถามการปฏิบัติตนดานสุขภาพของผูปวยมะเร็งลําไสใหญมีทวารเทียมหนาทอง 

คําช้ีแจง: ขอความตอไปน้ีไมมีขอความใดถูกหรือผิดขอความอนุเคราะหทานอานขอความแลวเขียน

เครื่องหมายถูก ลงในชอง� ตามความเปนจริงกบัการปฏิบติัดานสุขภาพของทานตามความหมายดังน้ี 

  ทําสม่ําเสมอ  ปฏิบัติตนประจําสม่ําเสมอหรือเกือบทุกวัน 5-7 วัน/สัปดาห  

  ทําบอยครัง้  ปฏิบัติตนเปนสวนใหญ 3-4 วัน/สัปดาห  

  ทําเปนบางครัง้     ปฏิบัติตนเปนบางครั้ง 1-2 วัน/สัปดาห      

  ไมทําเลย        ไมปฏิบัติตนเลย                                                 

ขอที่1ปฏิบัติตนดานความรับผิดชอบตอสุขภาพ 

ขอ ขอความพฤติกรรม 

ปฏิบัติตนดานความรับผิดชอบตอสุขภาพ 

 สม่ําเสมอ

5-7วัน/

สัปดาห 

บอยครั้ง 

3-4วัน/

สัปดาห 

เปนบางครัง้ 

1-2วัน/

สัปดาห     

ไมเคย 

1 ทานจะเปลี่ยนถุงรองรบัทวารเทียมใหม

เมื่อเริ่มสกปรกหรือมีกลิ่น 

    

2 ทําความสะอาดดวยตนเองแบบเบาๆ มือ

คอยๆ เช็ด 

    

3 ทุกครั้งที่เปลี่ยนถุงรอรับทวารเทยีม

ผิวหนังบรเิวณโดยรอบทวารเทียมตอง

สะอาดและเช็ดใหแหง 

    

4 ทานขับถายของเสียออกมา  จะไมทิง้ไว

นานตองรบีทําความสะอาดประมาณ 3-5

ครั้งตอวัน 

    

5 ดูแลตนเองและชวยเหลือตนเองเทาทีท่ํา

ได 

    

6 มักไมไปสถานที่แออัด  ที่มีคนพลกุพลาน

มากๆ 

    

7 ใชถุงรองรบัทวารเทียมมีคุณภาพดี     

8 ควบคุมดูแลตนเองไมใหอวน (มผีลตอการ

แปะถุงรองรบัทวารเทียมหนาทอง) 

    

9 ใสเสื้อผาหลวมๆสบายๆเพื่อปองกันไมให

ผิวกดทับหรอืเสียดส ี
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ขอ ขอความพฤติกรรม 

ปฏิบัติตนดานความรับผิดชอบตอสุขภาพ 

สม่ําเสมอ

5-7วัน/

สัปดาห 

บอยครั้ง 

3-4วัน/

สัปดาห 

เปนบางครัง้

1-2วัน/

สัปดาห     

ไมเคย 

10 หมั่นสงัเกตความผิดปกติของรางกาย     

 

ขอที่ 2 ปฏิบัติตนเกี่ยวกับกจิกรรมทางดานรางกาย 

 

ขอ ขอความพฤติกรรม 

ปฏิบัติตนเกี่ยวกบักิจกรรมทางดานรางกาย 

สม่ําเสมอ

5-7วัน/

สัปดาห 

บอยครั้ง

3-4วัน/

สัปดาห 

เปนบางครัง้

1-2วัน/

สัปดาห     

ไมเคย 

1. ออกกําลงักายเชน เดินแกวงแขน เดินทน 

รําจีน ข่ีจักรยาน หรอือื่นๆ เปนตน 

    

2. ทํากายบรหิารประมาณวันละ 30 นาท ี     

3. ทํางานบานที่ไมหนักไดเปนปกติ     

4. บีบนวดตามรางกาย เลือดลมเดินสะดวก       

5. ปรับเปลี่ยนอริิยาบถตางๆ หรอื

เคลื่อนไหวรางกายอยูเสมอ ไมวาจะเปน

น่ัง ยืน เดิน  

    

6. ทํากิจกรรมตางๆเชน เลี้ยงหลาน  เลี้ยง

สัตว  หรือมีงานอดิเรกอื่นๆ ทํา 

    

7. หลีกเลี่ยงการทํางานที่ใชกลามเน้ือหนา

ทอง   เชนกมตัวเพื่อยกของหนัก 

    

8. สูดหายใจเอาออกซเิจนเขาปอดลึกๆ ชวย

ใหสดช่ืนแจมใส 

    

9 นอนหลบัหรือพกัผอนที่เพียงพอ     
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3. ปฏิบัติตนดานการรบัประทานอาหาร 

 

 

ขอที่ 

 

ขอความพฤติกรรม 

ปฏิบัติตนดานการรับประทานอาหาร 

สม่ําเสมอ

5-7วัน/

สัปดาห 

บอยครั้ง 

3-4วัน/

สัปดาห 

เปน

บางครัง้ 

1-2วัน/

สัปดาห     

ไมเคย 

1 เลือกรบัประทานอาหารที่มีประโยชนตอ

รางกาย 

    

2 ชอบพืช ผัก สมุนไพร มาทําอาหารเพื่อ

ปรับสมดุลรางกาย 

    

3 ชอบเลอืก ซื้อผลไมในทองถ่ินหรือใน

ประเทศมารับประทาน 

    

4 พยายาม ลด ละ  เลกิรบัประทาน

เน้ือสัตวเชนเน้ือวัว  เน้ือหมู  เน้ือไก  

เน้ือปลา  เน้ือกุง เน้ือปู  หอย 

    

5 ลด  ละ  เลิก  อาหารปง ๆ ยางๆ     

6 อาหารที่แข็งเค้ียวยาก  ถาจําเปนตอง

รับประทาน จะหันเปนช้ินเล็กๆเพือ่จะได

ยอยงายๆ 

    

7 ลด  ละ  เลิก การรับประทานอาหารปรงุ

รสจัด  เชนเปรี้ยว  หวาน  มัน  เค็ม

ตางๆ 

    

8 รับประทานอาหารทีร่สจืดได     

9 หลีกเลี่ยง อาหารทอดดวยนํ้ามันหรือมี

ไขมันมากๆ 
    

10 รับประทาน ธัญพืชที่มีประโยชนกบัตน

และยอยงาย 
    

11 เค้ียวอาหารชาๆ  และละเอียดๆ     

12 หลีกเลี่ยงอาหารที่ไมถูกกับรางกายตน     

(เพราะทําใหทองผูกหรือทองเสยีได) 
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ขอที่ ขอความพฤติกรรม 

ปฏิบัติตนดานการรับประทานอาหาร 

สม่ําเสมอ

5-7วัน/

สัปดาห 

บอยครั้ง 

3-4วัน/

สัปดาห 

เปน

บางครัง้ 

1-2วัน/

สัปดาห     

ไมเคย 

13 หลีกเลี่ยงไมรับประทานที่หมักดอง     

14 ลด  ละ  เลิก  ด่ืมนํ้าอัดลม   ชา  กาแฟ     

15 งดเวนของมึนเมา  และเครื่องด่ืมที่มี     

แอลกอฮอลตางๆ 

    

16 อาหารทีก่ลิ่นฉุนมากๆจะหลีกเลี่ยง     

 

ขอที่ 4 ปฏิบัติตนดานพฒันาสัมพันธภาพระหวางบุคคล 

 

ขอ ขอความพฤติกรรม 

ปฏิบัติดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล 

สม่ําเสมอ 

5-7วัน/

สัปดาห 

บอยครั้ง

3-4วัน/

สัปดาห 

เปน

บางครัง้ 

1-2วัน/

สัปดาห     

ไมเคย 

1 จะเปนคนที่คิด พูด ทํา ที่เขาใจงาย  และรู

หนาที่ตนเอง 

    

2 ชวยเหลือผูอื่นเสมอ  มีคนอื่นพึ่งพาตนได       

3 ไปมาหาสูกับญาติมิตร     

4 มักทํากจิกรรมทํารวมกันกับผูอื่น หรือ

ปรึกษาพูดคุยกัน 

    

5 ทําความดีกับผูอื่นโดยไมหวังวาใครจะเห็น

หรือไม 

    

6 มีเวลาวาง  จะหาอะไรทําอยู     

7 หลงัผาตัดมปีระสบการณเรื่องโรค  ไดบอก

กลาวขอมูลที่เปนประโยชนใหผูอื่นทราบ 

    

8 เดินทางมาชวยโรงพยาบาล  มาใหกําลังใจ

ผูปวยรายใหมๆ 
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5.ปฏิบัติตนดานพัฒนาปญญา  

 

ขอ ขอความคิด เรียนรูและปฏิบัติ 

ปฏิบัติตนดานพัฒนาปญญา  

สม่ําเสมอ

5-7วัน/

สัปดาห 

บอยครั้ง

3-4วัน/

สัปดาห 

เปน

บางครัง้ 

1-2วัน/

สัปดาห     

ไมเคย 

1 พูดคุยและฟงธรรมะอยูเสมอ     

2 ทานไดสวดมนตและน่ังสมาธิทําใหใจสบาย 

ใจสงบ 

    

3 เปนคนตัดสินใจรอบครอบ ใจเย็น  ไม

ฟุงซาน 

    

4 ปฏิบัติตนอยูในกรอบของศีล      

5 คิดและเตือนสติตนเองเสมอ  ความสุขไมมี

จริง  มันไมเที่ยง 

    

6 พากเพียรปฏิบัติในศีล 5   อะไรไมดีก็

พยายาม ลด  ละ เลกิ 

    

7 ทําดีไปเรือ่ยๆเพราะเช่ือในความดี     

8 ลด ละ เลิก ความอยากได  อยากเปน     

9 ไมไปยุงเกี่ยวกบัอบายมุข เชน  เลนหวย  

เลนหุน  เลนพนันตางๆ 

    

10 คิดและเรียนรูสิ่งดีๆ เพื่อพฒันาปญญา     
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6. ปฏิบัติตนดานการจัดการความเครียด 

 

ขอ ขอความพฤติกรรม 

ปฏิบัติตนดานการจัดการความเครียด 

สม่ําเสมอ

5-7วัน/

สัปดาห 

บอยครั้ง

3-4วัน/

สัปดาห 

เปน

บางครัง้ 

1-2วัน/

สัปดาห 

ไมเคย 

1 เมื่อมปีญหา  จะหลบเลี่ยงออกไป จากจุด

ที่กระทบกัน  เพือ่บรรเทาความตึงเครียด

ลง 

    

2 เมื่อเกิดปญหา จะแกไขที่ตนเองกอน     

3 เมื่อไมไดด่ังใจตน ก็รูจกัทีจ่ะปลอยวาง     

4 เมื่อไมสบายใจหรือเครียด จะคลายลงได

ดวยการอานหนังสือ ฟงเพลง ดูหนัง ดู

ละคร  เลนดนตรี ไปเที่ยวหรือปลูกตนไม 

    

5 เปนคนใหอภัยคน ไมถือสาใคร     

6 เมื่อทกุข เครียด  วิตก  กังวล  นําหลัก

ธรรมะมาอานและพิจารณาใหเกิดปญญา  

    

7 น่ังสมาธิ  สวดมนต ชวยผอนคลาย  

สบายใจข้ึน 

    

8 เมื่อทกุขเจบ็ปวย รางกายหรือจิตใจ  จะ

อดทนและสูดลมหายใจลึกๆเพือ่ต้ังสติ 
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ตอนที่ 3  แบบประเมินวัดความผาสกุทางจิตวิญญาณของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มอีวัยวะเทียมหนา

ทอง 

 

 ขอความตอไปน้ีไมมีขอความใดถูกหรือผิด  ขอความอนุเคราะหทานอานขอความแลวเขียน

เครื่องหมาย ถูกลงใน ชอง �   ตามความเปนจริงกับความรูสึกเห็นดวยหรือไมเห็นดวยที่ตรงกับใจ

ทาน  ตามความหมายดังน้ี                                     

 

เห็นดวยมาก  ความผาสกุในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาและความผาสุกทีเ่ปนอยู          

คอนขางเห็นดวย   ความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาและความผาสุกทีเ่ปนอยู  

คอนขางไมเห็นดวยความผาสุกในศรทัธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนาและความผาสุกทีเ่ปนอยู  

ไมเห็นดวยมากความผาสุกในศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพทุธศาสนาและความผาสุกที่เปนอยู       

 

ขอ 

ขอความ ระดับความคิดเห็น 

ความผาสุกในศรทัธาที่ยึดมั่นตอพระพทุธศาสนา 

เห็น

ดวย

มาก 

คอนขาง

เห็นดวย 

คอนขาง

ไมเห็น

ดวย 

ไมเห็น

ดวย

มาก 

 

1 การเปนคนดีที่มีความรู คือตองมีคุณธรรมและ

จริยธรรม ควบคูกัน 

    

2 ผูปฏิบัติตามคําสั่งสอนพระศาสดา จะดํารงชีวิต

อยางผาสุก 

    

3 เช่ือและศรทัธาในพระพทุธเจา  พระองคเปนผูรูโลก

อยาง แจมแจง 

    

4 ทุกศาสนาสอนใหคนเปนคนดี   แตคนมักจะไม

ปฏิบัติตามคําสัง่สอน 

    

5 คําสอนของพระศาสดาจะสอนใหคนรกัสงบและ

สันติ 

    

6 ลด  ละ กิเลส  โลภ โกรธ หลงคือความผาสุกของ

ชีวิต 

    

7 การปฏิบัติตนใหอยูในกรอบของศีลจะพนทกุขได 
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ขอ 

ขอความ ระดับความคิดเห็น 

ความผาสุกในศรทัธาที่ยึดมั่นตอพระพทุธศาสนา 

เห็น

ดวย

มาก 

คอนขาง

เห็นดวย 

คอนขาง

ไมเห็น

ดวย 

ไมเห็น

ดวย

มาก 

8 เช่ือวาการถือศีล 5 ดี  จึงพยายามปฏิบัติอยู แตยัง

ไดไมครบ 

    

9 ศีล 5 เปนแนวทางในการดําเนินชีวิต เปนสิ่งดีที่ควร

ทํา 

    

10 ถาปฏิบัติศีล 5 อยางเครงครัด  จะมีกุศลที่คุมครอง

ใหแคลวคลาดและปลอดภัยตางๆ จากวิบากกรรมที่

ทํามา 

    

11 ทําแตช่ัว  เห็นแกตัวจิตใจจะเศราหมอง  จะมีแต

ทุกข 

    

12 เช่ือในกฏแหงกรรม  ยอมรับความจรงิ  เปนสิง่ทีเ่รา

เคยทําในอดีต ชาติที่แลว และปจจุบันในชาติน้ี 

(กรรมคือการกระทําของตน)   

    

13 เช่ือในวิบากกรรม วามีจริง  เมือ่เราเบียดเบียนสัตว 

เราจะมีวิบากกรรมทําใหเราเจ็บปวยและอายุสั้น 

    

14 การรบัประทานอาหารที่ผานๆมา   มีผลตอระบบ

ยอยและกอใหเกิดโรคในปจจบุัน 

    

15 ทําดีไดดี ทําช่ัวไดช่ัว มีจริง     

16 มีความเช่ือวา ชีวิตเราที่เหลืออยู จะมีความสุขได     

17 เมื่อเปนมะเร็งก็ตองยอมรับ วาเราเปน ยอมรบัการ

รักษา  และทําใจไมใหเครียด  

    

18 ยอมรบัตัวเองเปนอยางน้ี  พอใจชีวิตที่เปนอยู 

ครอบครัวรัก เขาใจและใหกําลังใจ  

    

19 เราทําใจได เพราะในชีวิตไดปฏิบัติธรรมไปดวย     

20 ทุกวันน้ีพึงพอใจกับชีวิต ถึงจะมีเงินแคพอมีพอกินก็

ดํารงชีวิตก็อยูได 

    

21 มีความสุขกับสิง่ที่เปน เน่ืองจากมญีาติดี เพื่อนดี 

สังคมดี  
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ขอ 

ขอความ ระดับความคิดเห็น 

ความผาสุกในศรทัธาที่ยึดมั่นตอพระพทุธศาสนา 

เห็น

ดวย

มาก 

คอนขาง

เห็นดวย 

คอนขาง

ไมเห็น

ดวย 

ไมเห็น

ดวย

มาก 

22 มีความผาสกุ ที่ใชหลักเมตตากบัเพือ่นมนุษย

ดวยกัน 

    

23 พอใจในสิง่ทีเ่ราทําได  ใหกําลงัใจตนเอง  ภูมิใจ

ในตนเอง  

    

24 การมีถุงหนาทอง ไมตองกงัวลกบัการมองหา

หองนํ้า 

    

25 ยอมรบัและเปดเผย  พรอมปรับปรงุตนเองใหดี

ข้ึน  

    

26 หลงัจากเปนโรคแลว ก็ปรับตัวโดยศึกษาธรรมะ

ทําใหรูจักโลกมากข้ึน  

    

27 โลกจะสงบสุขไดตองอยูอยางพอเพียง  มีความ

พอใจในสิง่ทีเ่ปน  ทําใหจิตใจผองใสไมขุนมัว  

    

28 เราอยูอยางที่ ในหลวงทานเตือน ใหมีอยูมีกิน

พอเพียง.. ก็พอแลว  

    

29 อยาเปนหน้ีเขา  จะทําใหตนเองเปนทุกข     

30 ถามีนอยก็ตองอดออม  ถามีเหลือใช แลวคอย

แบงปน 
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ภาคผนวก ค 

กลุมผูใหขอมูลเชิงประจักษ 
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กลุมผูใหขอมูลเชิงประจกัษจํานวน 30 ทานที่ทําการสัมภาษณเจาะลึกมีดังน้ี 

ผูใหขอมลูหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณทีผ่าสุก  

 

ภาพที่  12 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมลูรายที่ 1 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2557, พฤศจิกายน 11) 

 

ขอมูลสวนตัว  

“เปนเพศหญิง อายุ 55 ป ปจจบุันเปนแมบานดูแลหลาน พกัอยูกับสามี และบุตรสาว เปนโรคมะเรง็

ลําไสใหญระยะที่ 3 ปจจุบันมอีาการปวดกระดูก ขา เทาชา พบแพทยประจําอยูเสมอ ในครอบครัว

เคยมีผูปวยเปนโรคน้ีอยูแตเปนระยะตน ๆ ผูใหขอมูลไดผาตัดมาไดครบ 3 ปแลว” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “ครั้งแรกไดมาทําการตรวจที่โรงพยาบาลสุรินทร อาการเริ่มจากความผิดปกติคือทองผูก 

จริง ๆ แลวตนเองเปนคนทองผูกมาต้ังแตเด็ก ๆ จนมาโตเปนสาวอายุ 20 กวาก็ยังทองผูกอยูก็ไมคิด

วาผิดปกติใด ๆ น่ังทํางาน 4-5 วันก็จะถายอุจจาระสักทีหน่ึง พออายุ 40 ป เริ่มผิดปกติไปอบรมเริ่ม

ปวดกระดูกและหลัง ถายก็ไมออกเริ่มมาใชยาสวนเพื่อจะไดขับถายออกไปบาง หลายวันเขาเริ่มเจ็บ

กระดูกมากข้ึนไปที่โรงพยาบาลสุรินทร เขาตรวจเช็คและบอกวาเปนมะเร็ง บอกแพทยวาขอไมผาตัด 

แตไดเดินทางไปที่จุฬาตรวจก็ไมเจอ เวลาผานไป ในป พ.ศ. 2554 หมอทําการตรวจวาเปนมะเร็งแน

ตองทําการผาตัด เพราะมีต่ิงเน้ือและมีเลือดออกมาก จึงตัดสินใจทําประวัติขอยายไปที่โรงพยาบาล

รามา ทางโรงพยาบาลนัดผาตัดวันที่ 27 พฤศจิกายน 2554 หมอบอกวาเปนระยะที ่3 ไดมีการฉีดคีโม

และฉายแสงจนครบหมด พอตนป 2557 มาตรวจเลือด ซึ่งปกติจะตรวจทุกเดือน แตตอมา 3 เดือน

ครั้ง ไดตรวจพบวาคาเลือดข้ึนสูง อยูที่ 5 และทําการตรวจดวยเครื่องมือทุกวิถีทางก็ไมเจอ จากน้ัน

หมอนัดมาตรวจเลือดอีก ตอนน้ีคาเลือดสูงข้ึนไป เปน 25.8 และตอมาไดตรวจพบจุดเล็ก ๆ ที่ตับและ

ปอด หมอปอดมาตรวจก็วาไมมีอะไร แตหมอไดนัดมาสแกนเมื่อปลายเดือน กันยายนป 2557 ซึ่งเริ่ม
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มีอาการชาที่ฝาเทาทั้ง 2 ขาง หมอกระดูกใหยามากินพอบรรเทาแตไมหายและยังคงชามาจนถึงทุก

วันน้ี มีอาการเหมือนเหน่ือย มีอาการชาทั้งกลางวันและกลางคืน”  

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “แตดูแลตัวเองได เดิน น่ังได ดูแลกิจวัตรประจําวันทําความสะอาดถุงรองรับอุจจาระ

ประจํา ถุงจะเปลี่ยนทุกสัปดาห จะใชแบบแปะติดที่ทองไดเลยไมมีแปนรองรับ มันงาย และสะดวก 

ชวงผาตัดใหม ๆ ไมชินกับถุง ไมถนัด จะตะแคงก็ไมได บังเอิญที่ที่บานมีคนเคยเปนอยูผาตัดมากอน

เรา เปนนอยกวา และเปนระยะตน ๆ ซึ่งหลัง 4-5 เดือนไปแลวคอยเริ่มดีข้ึน”  

กิจกรรมทางดานรางกาย  

 “ชีวิตประจําวันตองดูแลหลาน แตมีเวลาไดมาเดินออกกําลังกายรอบ ๆ บาน เดินแกวง

แขน หรือ ข่ีจักรยานไปตลาด บางทีก็ไปอบตัวที่วัดโยธาประสิทธ เพราะสมัยกอนเคยอบเองเวลาไม

สบายก็จะใสขมิ้น ไพล ใบมะขาม ใบมะยม หัวหอม เทาที่มี”  

ดานการรับประทานอาหาร  

 “จะอยูอยางเรียบงาย การกินอาหารถาไมทานของสแลงที่จะทําใหทองเสีย หรือของหมัก

ดองจะไมมีปญหาเลย การขับถายจะเปนเวลา ต่ืนมาถายเชาทีหน่ึง ชวงกลางวันก็อีกทีหน่ึง การ

รับประทานอาหารจะเนนผัก ผลไม ผักจะเปนผักบานเรา เราปลูกเอง แตชวงหลังตองเลี้ยงหลาน ไม

คอยไดปลูกเพิ่ม แตยังเนนผักผลไมอยูเมื่อสมัยกอนชอบทานฝรั่งมาก เวลาอุจจาระออกมา เหนียว

มาก ตองเอาไมชวยเข่ียออก ฝรั่งกินมากทองผูก และตอนน้ันตัวเองมีพยาธิดวย รังเกียจพยาธิเลยไม

คอยอยากถาย อายคนเรื่องพยาธิ สวนผลไมอื่น ๆ ไมคอยไดทาน สมัยกอนผลไมสุกที่ยอยงายไมคอย

ทาน และนํ้าก็ไมคอยด่ืม จะด่ืมนํ้าตอนกินขาวเทาน้ัน แตตอนน้ีด่ืมนํ้าสมุนไพรเปนประจําเชนใบ

ยานาง ใบเตย ถาไมทําเองก็ไปซื้อแตไมใหใสนํ้าตาล ไมชอบด่ืมนํ้าอัดลม ชา กาแฟ จะไมกินอาหารรส

จัด เน้ือสัตวก็ไมคอยไดรับประทานแตจะคงมีปลา กุง บางนิด ๆ หนอย ๆ และเปนคนรับประทาน

อาหารเร็ว เค้ียวขาวไมละเอียด จะรีบกลืนอาหาร ซึ่งพยายามจะเค้ียวใหชาลง” 

 

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคล 

 “ชวงที่ไมสบายเปนโรคเกิดวิกฤติใหญ ลกูสาวทองได 5 เดือนไมรูจักวาผูชายคนน้ันเปนใคร

เหมอืนโดนหลอก โดนยา ลูกไมกลาบอกแม เพราะเห็นแมไมสบาย ไดถามลกูวาเอาสามีไหม ถาไมเรา

จะเลี้ยงหลานเอง ตอนน้ีหลานอายุ 2 ขวบแลว ในตอนน้ันทัง้ลูกและสามีเสียใจรองไห เราเห็นคนอื่น

เซแลวเราจะเซอีกคนกจ็บกัน จะปลอยเปนอยางน้ีไมได ปญหาเกิดมาแลวก็ใหผานไป เช่ือวาเปนกรรม

ที่มาทดสอบจิตใจ คิดดูคนจากสระบุรเีดินทางมาถึงที่น่ีมาทาํราย ดีจะไดหมดทุกขไปพรอม ๆ กัน รบั

กรรมไปแลวและก็อโหสิกรรมให ไมตองมารับผิดชอบอะไร ทําใจใหเปนสุขได ปกติชอบสวดมนต

ประจํา และตนเองเปนคนเปดเผย มีปญหาสวนตัวก็จะเลาอยางเรือ่งลูกสาวจะบอกความจริง ตอนน้ี
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ลูกสาวเรียนจบ เพือ่นก็ใหกําลังใจ ลูกเราเปนคนคิดดีไมเคยคิดเอาลูกออก เราเช่ือในสิง่ที่เกิดข้ึน อะไร

ที่เกิดข้ึนตองยอมรบัจะปฏิเสธไมจริงไมได จะไมอาย จะมเีพือ่นสงยาดี ๆ มาให หรือโทรถามอาการอยู

ประจํา ตอนไปปฏิบัติธรรมบางคนไมรูเลยวาเราปวย แตถารูวาปวยก็จะชวยเหลืออยางดี”  

ดานการพัฒนาทางดานปญญา   

 “ไมคิดวาเปนปมดอยแตอยางใด พอใจในสิ่งที่ตนมี ยอมรบัความจริง ตัวเองปฏิบัติธรรมทํา

ใหสบายใจ เปนสุข เช่ือพระพุทธเจา ทําดีจะทําใหทกุขลดนอยลง” 

ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “ปกติเปนคนเรียบงาย ใจดี มีหลานตัวเลก็ลูกของลกูสาว นารักไมด้ือ อยูบานเลี้ยงหลานไป 

ทํากับขาวไป สามีก็ไปทํางานนอกบาน อยูกันสบาย ๆ ไมมีอะไรใหกงัวล ตัวเองเปนคนยอมรับความ

จริงเสมอ และปกติชอบสวดมนต ฟงธรรม” 

พึงพอใจในชีวิตที่เปนอยู 

 “เราทําใจได เพราะไดปฏิบัติธรรมไปดวย ชวงแรกจะอยูบานแม เวลาไปวัดก็จะไปกับเขา 

แตชวงหลัง มีอาการชาที่เทาก็จะไปนอยลง ซึ่งตนเองทําใจได ยอมรับความจริง จะเปนอะไรก็เปนไป” 

(คุณป. 2557 : พฤศจิกายน 11) 

 

ผูใหขอมลูหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณทีผ่าสุก  

ภาพที่ 13 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 2 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2557,ตุลาคม 29) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 ผูใหขอมูลรายที่ 2 เปนเพศหญิง อายุ 69 ป 6 เดือน ไมไดแตงงาน เปนขาราชการครู

เกษียณ เคยเปนมะเร็งที่ไต ไดผาตัดแลว ปจจุบันเปนมะเร็งลําไสใหญ ระยะที่ 4 ไดลุกลามไปที่กระดูก
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เชิงกราน ไดทําการผาตัดลําไสใหญและมีทวารเทียมหนาทองเมื่อ 5 มกราคม พ.ศ. 2557 ทําการคีโม

ครั้งแรกเมื่อ 15 พฤษภาคม ครั้งที่ 2 เมื่อ 5 มิถุนายน ครั้งที่ 3 เมื่อ 26 มิถุนายน ครั้งที่ 4 เมื่อ 17 

กรกฎาคม ครั้งที่ 5 วันที่ 7 สิงหาคม ขอยกเลิกเน่ืองจากเจ็บปวดทรมาน หลังหยุดใหคีโม เมื่อ 29 

ตุลาคม ไปตรวจวัดคาเลือดลดลงเหลือ 2.41 (คาปกติ 0.00-5.00) ซึ่งหมอบอกวาดีมาก 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “หลังจากไดผาตัดมาอยูบานญาติมีหลานชวยดูแล ตอนน้ันยังรับประทานอาหารคือ ปลา 

และไขอยูนิดหนอย ตอมาไปอยูที่วัด เพื่อนแนะนําใหไปทําคีโม จึงไปทําคีโมแตการทําคีโมตองกิน

เน้ือสัตวมาก ๆ เพื่อจะไดมีแรง และตองรับประทานไขมาก ๆ ทํารับประทานทุกวันวันละ 4-8 ฟอง 

เพื่อจะไดสูกับโรคได ทานจนเบื่อ ครั้งแรกที่ไปใหคีโมจะไดรับประทานเปนยาเม็ดไปดวยใน 3 สัปดาห

แรก พอในสัปดาหที่ 4 หยุด แลวมาฉีดคีโมใหมอีกพรอมกับรับประทานยาเม็ดไปดวยใน 3 สัปดาห

แรกพอสัปดาหที่ 4 หยุด ทําแบบน้ีไปเรื่อย ๆ จนครั้งที่ 4 ไมไหว มันเจ็บปวดทรมาน คลื่นไสอาเจียน 

เจ็บปาก ทองเสีย นอนไมไดเลย ตองใหเลือด อาบนํ้าตองมีคนชวยอาบ มันออนเพลียมาก ในครั้งที่ 5 

จึงไปยกเลิก หมอยินยอมและนัด 2 เดือนมาตรวจเลือด เช็ค ผลคาของเลือดดีทุกอยาง จึงเลื่อนไปเปน 

3 เดือนมาดูผลเลือดทีหน่ึง ครั้งหลังน้ีคา CEA ดีมาก เทากับ 2.41 หลังจากหยุดคีโม”  

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “สามารถดูแลตนเองได จะทําความสะอาดตรงทวารเทียมแบบเบา ๆ มือ คอย ๆ เช็ด และ

จะเปลี่ยนถุงมาซักทุกวันแลวเอามาผึ่งลมใหแหง วันละ 2 รอบ วันหน่ึงใช 2 ถุง สวนแปนที่รองรับจะ

เปลี่ยนทุกสัปดาหจะมผีูอืน่ชวยจับให แปนรองรับจะอยูนานไมไดมันสกปรก สวนเรื่องอุจจาระน้ันเมื่อ

ขับถายเสร็จก็จะเช็ดดวยสําลีชุบนํ้าทําความสะอาดทันที เพราะอุจจาระมักจะติดอยูตรงแปนที่รองรับ

ถุงอยูเสมอ แรก ๆ ยุงยากหนอย ซึ่งระบบขับถายน้ันจะมีอาการปวดทองเหมือนคนทั่วไปแตตนเองจะ

มีอาการปวดปสสาวะดวยไปพรอมกัน หรือบางทีเมื่อปวดปสสาวะแลวก็จะมีอาการปวดอุจจาระ

ตามมาดวย ซึ่งมันกระทบถึงกันได จึงจําเปนตองมีแผนซึมซับอยูขางในอีก 1 หน่ึงช้ิน วันหน่ึงตอง

เปลี่ยน 5-6 แผน” 

ดานกิจกรรมทางดานรางกาย 

“สวนการดูแลดานอื่นน้ันตนเองชอบทําโยคะกดจุดลมปราณ และเดินแกวงแขนไปมา จะทําชา ๆ ทํา

ทุกวันเพราะเมือ่ทําแลวจะนอนหลบัสบาย ต่ืนมาสดช่ืนมาทาํกับขาวกินเองได”  

ดานการรบัประทานอาหาร  

 “จะเลือกอาหารที่รสไมจัด ไมรับประทานเผ็ด จะมีผักผลไมและอาหารเสริมที่ทําจากผัก

ผลไมอีกดวยเพราะรับประทานไปดวยทําใหอุจจาระไมเหลวเกิน น่ิมพอดี ทําความสะอาดงาย เคยปด

ปากถุงไมดีอุจจาระรั่วกระจายไปทั่วแตกลิ่นไมเหม็นมากเพราะไมไดรับประทานเน้ือสัตวเลยมีแตผัก 
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และผลไม ตนเองไมชอบรับประทานอาหารที่มีกลิ่นฉุน เชน พวกสะตอ ชะอม กระถิน จะไม

รับประทานเลย จะรับประทานอาหารวันละ 2 มื้อ” 

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคล 

 “ถาไมทํากับขาวเองจะมีญาติหรือลูกหลานชวยดูแล จะชวยเหลือกัน เราจะทําแตสิ่งที่ดี ๆ 

และจะหวงใยผูอื่น บางครั้งไปอยูที่วัดจะมีเรื่องขัดใจบางนิด ๆ หนอย ๆ ก็เปนธรรมดา ไมถือสากัน 

ดานพัฒนาทางปญญา(จิตวิญญาณ) 

“จะปฏิบัติธรรมถือศีล สวดมนต ไหวพระ นึกถึงพระพุทธเจา จะทําบุญอุทิศสวนกุศลใหเจากรรมนาย

เวรไปเกิดในที่ดี ๆ ปกติตนเองเวลามีเรื่องอะไรจะคิดวามันก็เปนอยางน้ี เกิดข้ึน ต้ังอยู ดับไป อยาเอา

มาเปนอารมณ หลวงพอกัญหาสอนใหทําใจดี ทําใจสบาย ๆ จะเปนทุกขทําไม” 

ดานการจัดการกับความเครียด 

 “บางครั้งดูทีวี ดูขาว ฟงเพลง ผอยคลายพวกเพลงสนุทราภรณ สุเทพ เพลงเกา ๆ  และชอบ

ออกไปเที่ยว แตตอนน้ีไมคอยไดออกไป เที่ยวเยอะแลว ตนเองจะมีความกังวลอยูบางเรื่องขับถาย

เพราะถาอยูนอกบานจะทําความสะอาดยากหนอย เพราะเวลาปวดมีทั้งอุจจาระและปสสาวะมา

พรอม ๆ กันแตไมทุกขอะไร”  

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “เพราะเช่ือวาเรายึดมั่นทําดีตองไดดี ยึดมั่นในพระพุทธศาสนา เหมือนเราปลูกขาว เราจะ

เลือกที่มันอุดมสมบูรณ เราหวานขาวไปก็จะไดรับผลที่ดีน้ัน แตถาเราหวานพืชในนาที่ไมมีดินมีแต

กรวด หิน ทราย พืชก็จะไมงอกงาม ไมเจริญ”  

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 “ตนเองจะชอบทําบุญกับพระที่ปฏิบัติดีปฏิบัติชอบ คือเราทําใจได ก็เปนเชนน้ันเองเพราะ

เราทํามาแบบน้ี ไดเทาน้ี จะไปฝนไมได เกิด แก เจ็บ ตาย ทุกคน ยอมรับความจริง เราคิดวามันเปน

ธรรมชาติของเรา เราเคยไปทํารายคนอื่นมา เราตองรับกรรมน้ัน” 

(คุณว. 2557, ตุลาคม 29) 
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ผูใหขอมลูหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณทีผ่าสุก  

ภาพที่ 14 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 3 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2557, พฤศจิกายน 10) 

 

ขอมูลสวนตัว  

 เปนเพศชาย อายุ 66 ป ปจจุบันไมไดทํางาน มีภรรยาอยูเคียงขางตลอดเวลา ไมมีบุตร 

ภรรยาทําธุรกิจขายนํ้ายาทําความสะอาดและรับเครื่องสําอางคจากเมืองนอกมาขายในประเทศไทย 

เกิดกรณีอุทกภัยรุนแรงเมื่อป 2554 ทําใหธุรกิจหยุดชะงัก เลิกทํา มาอยูบานหันมาปฏิบัติธรรมและ

บําเพ็ญบุญตามสถานที่ตาง ๆ เชน ที่วัดชลประทาน ที่สถานปฏิบัติธรรมสันติอโศก เปนตน ปจจุบันใช

ชีวิตเรียบงาย ครั้งน้ีเปนการผาตัดครั้งที่ 3 ที่นําเอาทวารเทียมมาไวหนาทองเมื่อวันที่ 17 กรกฎาคม 

พ.ศ. 2557 ปจจุบันคาเลือดอยูที่ 19 ผาตัดมาได 5 เดือน 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “เมื่อกอนเปนเชพปรุงอาหาร การรับประทานอาหารไมถูกตอง เชน ชอบอาหารสุก ๆ    

ดิบ ๆ เชน สเต็กตาตา ชอบมาก จะรับประทานกับเบียร เปนนักด่ืม หรือพวกกุงจิ้มนํ้าปลา 

รับประทานมานาน และสูบบุหรี่จัดมากวันละ 2 ซองกอนที่จะมาแตงงาน พอมีครอบครัวเลิกหมด ก็

พยายามอยูหลายป แตกลับมาติดกาแฟแทน ด่ืมวันละ 6-7 แกว ทุกวัน พอป 2554 เริ่มถายเปนเลือด 

ไปหาหมอ หมอบอกวาเปนริดสีดวง และในชวงน้ันเกิดนํ้าทวม ขายของลําบากเกิดความเครียด 

สุขภาพเริ่มแย เริ่มไมคอยถายแลว และมีเลือดออกมาเปนสีดํา มาพบหมอ หมอบอกวานาจะเปน

มากกวาน้ัน หมอไดทําการสองกลอง และบอกวามีเน้ืออยูชวงระหวางปลายของลําไสกับทวารหนัก 

ถารอไสจะตัน ยากที่จะรักษา จึงตัดสินใจที่จะผาตัด ไดผาตัดลําไสใหญไป 1 ฟุตและยังขับถายทาง
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ปกติอยู ไดรอฟงผลการผาตัด หมอบอกวาเปนมะเร็งรายเกือบถึงข้ันที่ 4 ตอนน้ันยอมรับวาจิตตกมาก 

คิดวาเราตองตายจากโลกในไมชาเทาไร แตภรรยาไดใหกําลังใจ และเพื่อน ๆ ก็มาใหกําลังใจทาง

โรงพยาบาลเริ่มจะใหคีโม แตตนเองปฏิเสธไป ไดเดินทางไปหาหมอสมหมาย (หมอเทวดา) ใหยามา 

ตองกินวันละ 38 เม็ด และมีตมยาหมออีก จึงตัดสินใจไมเอาทางน้ี” 

 “ไดเดินทางไปสวนปานาบุญไปหาหมอเขียว เขาคายอบรม 7 วัน ระหวางอบรมอาหยุดการ

กินยาเบาหวานดวย ซึ่งมีนํ้าตาลสูงถึง 500 ในตอนน้ัน หลังจากน้ันจะกินอาหารสุขภาพของคุณหมอ

เขียวไปเกือบป พอไปตรวจนํ้าตาล มันลดลงเหลือแค 100 จะมีจิตใจดีข้ึนต้ังแตคุณหมอเขียวสอนวา 

 “จงอยากลัวตาย อยากลัวโรค อยาเรงผล อยากังวล” แตพอครบปหลังผาตัดครั้งแรกไดไป

พบคุณหมอที่โรงพยาบาลชลประทาน คุณหมอบอกวา ผลไมไดอยูในข้ันที่ 4 นาจะแคเน้ือเริ่ม ๆ ตน 

หลังจากน้ันไมนานก็มีอาการเจ็บปวยอีกจึงทําการผาตัดเปนครั้งที่ 2 ที่โรงพยาบาลชลประทาน หมอ

วาไมแนจะตอลําไสไดหรือไม โดยใชเครื่องมือพิเศษ ตอลําไสเขาไปในทอง และพอมาผาตัดครั้งที่ 3 

ทําการผาตัดตอไมได กลัวเลือดมาเลี้ยงปลายทวารไมได ติดปลายทวารหนักมากเกินไป จําเปนตอง

เจาะมาไวหนาทอง จะดีกวา ถา 2 ปมะเร็งไมกลับมาจะใหไปขับถายที่ลําไสเหมือนเดิม แตคิดวาอยาง

น้ีแหละสะดวกดี ปวดอุจจาระไมตองว่ิงหาหองนํ้า ทุกครั้งที่ผาตัดจะปฏิเสธคีโมทุกครั้ง ไมขอทํา

เด็ดขาด ดานรางกายน้ันสามารถดูแลตัวเองได” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “ในเรื่องสวนตัวงาย ๆ อยางถาอุจจาระออกมา จะทําความสะอาดดวยตัวเองทันที จะ

เรียนรูวิธีใสถุง ซึ่งคุณหมอแนะนําแบบมีแปนรองรับ ซึ่งตองใชแรงกดลงไป จะทําไมถนัด โชคดีเจอ

เพื่อนภรรยาเปดรานขายยาไดแนะนําถุงอุจจาระแบบถอดกาวแลวแปะที่ทองไดเลยงายมาก ทําความ

สะอาดไดไมยุงยากมันมีที่ปดเปดถุง ถุงไมตองแกะทิ้งทุกวันเพราะหมอบอกวา ตอนดึงออกมันจะ

บาดเจ็บที่ทองได ใช 5-7 วันคอยถอดทิ้ง แลวจากน้ันภรรยาก็จะชวยทําความสะอาดบริเวณโดยรอบ

ทวารเทียมใหสะอาดเพื่อชวยแปะถุงอันใหมให ทําอยูอยางน้ีเปนประจํา เรียบ ๆ งาย ๆ” 

ดานกิจกรรมทางดานรางกาย 

 “วันหน่ึง ๆ ต่ืนเชามาก็ออกไปเดินแกวงแขน 500 – 2,000 ครั้งและเดินไปรอบ ๆ บาน

คลายเดินจงกรม สวนภรรยาจะทํากับขาวใหรับประทาน จะไปไหนก็น่ังรถเมลฟรี หรือรถไฟฟรีหรือ

จะไปที่ใดก็จะเดินไปกับภรรยา เชน ไปรับประทานอาหารนอกบานก็จะเดินออกกําลังกายไปดวย” 

 

ดานการรบัประทานอาหาร  

 “มัก เดินไปชา ๆ ไปรับประทานอาหารนอกบานกันแตจะไมมีเน้ือสัตว จึงไมมีอะไรจะ

เครียดเพราะไมเบียดเบียนสัตว จะรับประทานพืชผักผัดกับนํ้ามันมะพราวหรือกับนํ้า และชอบด่ืมผัก

ผลไมปนสูตรของเจาฟาหญิงจุฬาภรณ วันละ 2-3 แกว ทุกวัน” 
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ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

“ภรรยาไดใหกําลังใจ และเพื่อน ๆ ก็มาใหกําลังใจ เริ่มปรึกษากันวาจะทําอยางไร ซึ่งภรรยาพูดวา 

“กลัวก็ตาย ไมกลัวก็ตายแลวจะกลัวทําไมและทุกวันเสารสิ้นเดือนจะมีญาติ ๆ มากันที่บาน มาพูดคุย 

ใหกําลังใจ แนะนําสิ่งดี ๆ ให บางครั้งก็พาไปเที่ยวตางจังหวัด” 

ดานพัฒนาทางปญญา  

 “มีญาติเปนอัมพฤตแตมีจิตใจดีเคยชวยขับรถพาไปหาหมอ ขนาดเขาปวยยังมีนํ้าใจ ทําให

เราซาบซึ้งอยากจะทําสิ่งดี ๆ อยางน้ันบาง ทําใหเราเห็นถึงผูอื่นมากกวาเห็นแกตัวเอง เลิกนิสัยที่ไมดี 

เชน เลิกเลนหวย ชีวิตมีความสุขดี” 

ดานการจัดการกับความเครียด  

 “จะไมเครียดอะไร เพราะจะพูดคุย สนทนาธรรมกันกับภรรยาหรือคนรูจักทั่ว ๆ ไป ถา

เปรียบเทียบกอนปวยกับหลังปวย จะชอบหลังปวยมากกวา ไมตองด้ินรนทํางานเอายอด หรือเอาเงิน 

ปวดอุจจาระก็ไมตองว่ิงหาหองนํ้า แตงกายก็งาย ๆ สบายดี ใสโสรงมันไมรัดไมอึดอัด ราคาถูก”  

     (คุณ ส. 2557, พฤศจิกายน 10) 

 

ผูใหขอมลูหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณทีผ่าสุก 4 

 

ภาพที่ 15 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมลูรายที่ 4 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, กุมภาพันธ 5) 
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ขอมูลสวนตัว 

“เปนพระภิกษุ อยูวัดโยธินประดิษฐ มาบวชในป พ. ศ. 2554 กอนหนาน้ีเปนผูรับเหมาเฟอรนิเจอร 

ตบแตงภายใน นิสัยสวนตัวไมด่ืมสุราและไมสูบบุหรี่ ดูแลตัวเองอยูแตรับประทานเ น้ือสัตวตาง ๆ 

เมื่อกอนไมรูเรื่องธรรมใด ๆ มารูตัววาปวยตอนป พ.ศ. 2550 มีอายุตอนน้ัน 36 ป ปจจุบันอายุ 44 ป 

คือนอนอยูคลําไปพบกอนเน้ือ ตรงกลางดานซาย หมอไดนัดตรวจตามข้ันตอนหลักการแพทยแผน

ปจจุบัน” 

ขอมูลการเจ็บปวยและการรักษา 

“อาตมาไดคลําไปพบกอน ตรงเชิงกรานดานซาย ซึ่งขยายตัวข้ึนเรื่อย ๆ หมอไดนัดตรวจตามข้ันตอน

ไดเอาผลช้ินเน้ือไปเขาหองแลป ทราบวาเปนเซลลมะเร็งตัวหน่ึงเขาไปในกระดูก เปนเซลลมะเร็งที่พบ

ไมบอย นอยคนจะเปน เมื่อผาตัดไดใชชีวิตปกติ ตอมาอีก 6 เดือนก็ข้ึนมาอีกตรงเชิงกรานสวนกลาง 

คือมันตอเน่ืองมาและคอย ๆ  ใหญข้ึน มีความวิตกอยูบาง ไดทําการรักษาโดยพึ่งพาหมอแพทยปจจบุัน 

ซึ่งกอนที่ 2 น้ี ใหญมาก แข็งดวย ซึ่งหมอไมรับผาตัดให จึงไดถูกสงตัวมาที่โรงพยาบาลรามา หมอ

บอกวาเปนมะเร็งที่กระดูกเชิงกรานที่ซึ่งกอนใหญมาก หมอบอกมี เคสแบบน้ีที่ทําการผาตัดเอา

กระดูกเชิงกรานออกที่ตางประเทศแตไมไดบอกวาผลเปนอยางไร ตอนน้ันหมอก็ไมพรอมจึงสงมาที่

โรงพยาบาลศิริราช หมอที่ศิริราชบอกวา “หาสิบ หาสิบ” เพราะอยูในตําแหนงที่สําคัญมาก จึง

ตัดสินใจไมผาตัด และทิ้งชวงเวลามา 1 ป กอนย่ิงโตข้ึนเรื่อย ๆ และลําบากมากข้ึน กินอาหารนอยลง 

มันใหญคํ้าตัว ไปเบียดที่ทอปสสาวะ ทําใหปสสาวะบอย ปสสาวะราดไหลตลอดทาง อั้นไมอยู ลําบาก

มาก คิดวาทําไมไมตายสักทีนะ และลามไปกระเพาะปสสาวะ จึงไดตัดสินใจผาตัด เมื่อป พ. ศ. 2553 

เอากระเพาะปสสาวะออก เอาออกไปหมดเลยแลวเอาลําไสเล็กมาตอเปนทอปสสาวะแทน และเอา

ปลายลําไสเล็กมาออกหนาทอง โดยมีถุงรองรับปสสาวะอยูที่หนาทอง ซึ่งตอมาไดตัดสินใจบวชเปน

พระภิกษุเมื่อป พ.ศ. 2554 ก็ดูแลรักษามาเรื่อย ๆ แตเซลลมะเร็งยังคงลุกลามมาเกิดที่กระดูกเชิง

กรานสวนลางดานขวาใกลกับระบบขับถายตรงลําไสใหญบริเวณใกลทวารหนัก กอนไมใหญประมาณ 

3-5 เซนต จึงทําการผาตัดอีกครัง้เปนครั้งที่ 3 ที่โรงพยาบาลเลศิสิน โดยตัดเชิงกรานดานขวายาวไปถึง

สะโพก เหลือตนขา ปกติมีหมวกหุมตรงขอสะโพก แตของอาตมาจะถูกเลาะเหลือแคกระดูกชนกันนิด

เดียว และทําใหเสียระบบขับถายตองมาขับถายหนาทอง คือหมอตัดกอนน้ันออกไปพรอมกับกระดูก

เชิงกรานสวนขวาดานลางจนถึงขอสะโพกออก ตอนน้ีเหลือแคตนขาตอกับขอสะโพก ซึ่งขางซายโดน

นิดหนอยจากการผาตัดครั้งน้ี” 

สภาพจิตใจเปนอยางไรบางที่ตองผาตัดทั้งกระเพาะปสสาวะและลําไสใหญออกไป 

“สภาพจิตใจตอนน้ัน เมื่ออาตมาคิดถึงตอนกอนการผาตัดมนัทรมานมาก คิดแลวอยางน้ีสะดวกกวา

ถึงแมจะไมมีอวัยวะสําหรับขับถายเลยทั้งอจุจาระและปสสาวะ และไมคอยรูตัวดวยวาจะออกมาเมื่อไร 
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อีกทั้งอั้นไมอยูอีกดวย จึงสะดวกสําหรับการขับถายที่ไมปกติน้ี คิดแตเพียงวาทําอยางไรจะไมใหมัน

หนักไปกวาน้ีก็พอใจแลว” 

การขับถายอจุาระ ปสสาวะบอย มีปญหาไหม  

“อาตมาวาก็ปกติดี แตจะดูที่อาหารที่กินเขาไป ถาเปนอาหารยอยงายก็ขับถายออกมาเร็ว ไดมี

อาจารยทานหน่ึงไดแนะนํา “คุณเปนมะเรง็อยางน้ีอันดับแรกคุณตองหยุดเรื่องการรับประทาน

เน้ือสัตว และใหมามุงหาทางธรรม มาศึกษาใหเขาใจ”  

ดานความรับผิดชอบตอการดูแลสุขภาพตนเอง  

“ต้ังแตผาตัดมาอาตมาไมพึ่งใครทําเองไดเองทุกอยาง ทั้งถุงปสสาวะและอุจจาระถามันเต็มก็ไปเททิ้ง 

ปกติถุงปสสาวะและอุจจาระจะมีปลายเปดไดเพื่อทําความสะอาดและนํามาใชไดอีก แตอาตมานําถุง

อุจจาระมาดัดแปลงเอาถุงพลาสติกอยางหนาแตเหนียงนุม ขนาด 6 คูณ 14 ราคาไมถึง 10 บาท มา

สวมแทนถุงอุจจาระที่แพทยแนะนํา เพราะราคาใบละ 60-70 บาทตอใบ แตถุงพลาสติกน้ีแค ใบละไม

ถึงสตางค เพื่อขับถายแลวก็ทิ้งไปไดเลย ปกติขับถายวันละ 3-4 ครั้งตอวัน ทําใหประหยัดไดเยอะ 

หมอโรงพยาบาลเลิศสินยังเห็นดวยไมไดคัดคานแตอยางใด” 

 

ดานการปฏิบัติตนดานกิจกรรมทางรางกาย  

“อาตมาได กัวซาตรงที่บวมครั้งหน่ึง และเมือ่วานมีอาการทองอืด ปวดทอง อึดอัดมาก มีโยมทานหน่ึง

ไดนําขวดดีท็อกซ มาถวายอาตมา ตอนแรกก็เกรงอยูวาจะทําไดไหม หวงวาสายดีทอกซ จะระคาย

เคืองไหม แตจากที่จับดูสายมันน่ิม ปกติระวังทวารเทียมไมใหโดนกระแทกตองทําเบา ๆ มือ ไดลอง

คอย ๆ ใสสายดีท็อกซเขาไปชา ๆ ไมรูสึกเจ็บหรือผิดปกติอยางไร ไมระคายเคือง คอย ๆ เขาไป

ประมาณ 5-7 เซนต ใชนํ้าสมุนไพรประมาณ ครั้งละ100 ซีซี เขาไปในลําไสใหญ นํ้าสมุนไพรเขาไป

และระบายพิษรอนออกมาเลย จะกลั้นไวไมได ทําประมาณ 5 ครั้ง อุจจาระไดออกมาบางสวน เมื่อทํา

เสร็จไมมีอาการปวด หรืออึดอัด ทําใหรูสึกเบาโลงสบายทองข้ึน ตองลองทําดูสายมันน่ิมสวมใสงายจะ

ชวยใหดีข้ึน” 

ดานการรบัประทานอาหาร  

 “แพทยพยายามใหกินไขแตตนเองพยายามเอาออก จะหลีกเลี่ยง ญาติโยมมาเย่ียมก็จะ

ทําอาหารเจมาใหรบัประทาน ซึ่งเริ่มกินเจมาต้ังแตป พ.ศ. 2553 แลว แรก ๆ คุณหมอคิดวาหลังผาตัด

จะเดินไมไดเลยแตอาตมาเดินได หลังที่ผาตัดกอนที่ 3 ที่เปนกอนที่เล็กลงเหลือประมาณ 5 เซนต ซึ่ง

กอนที่ 2 น้ันใหญถึง 4.6 กิโลกรัม แตตองเสียระบบขับถายอุจจาระไป และกระดูกเหลือนอยมาก คุณ

หมอบอกวา “ตองหาอะไรเสริมคิดวาจะเดินไมไหว” แตเราก็เดินได และตอมามีการผาตัดกอนที่ 4 

และกอนที่ 5 ที่น่ิงมาเกือบ 2 ป ที่เล็กลงประมาณ 2 เซนต ตามลําดับ ซึ่งในเดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 

2557 ไตมีปญหามีเลือดออกในไตอยางมาก เพื่อนไดศึกษาการแพทยของคุณหมอเขียว ไดแนะนํา



235 
 

เรื่องอาหารปรับสมดุล ทํานํ้าสมุนไพรฤทธ์ิเย็น ระหวางอยูโรงพยาบาลรักษาไต มีญาติโยมทําอาหาร

แบบแพทยวิถีธรรมมาใหทานแตไมเต็มรอย เพราะยังไมเขาใจนัก แตก็ลดเรื่องความเค็มและสารปรุง

แตงตาง ๆ จืดกวาที่เคยรับประทานมา เมื่อกอนไมรูเรื่องการปรับสมดุล เวลารอนก็เอายาพวกนํ้าเตา 

แกรอนใน ไมรูวาสมุนไพรรอนเย็นเปนอยางไร ระหวางอยูในคาย ปกติจะน่ังนาน ๆ ไมได มันจะบวม 

เพราะระบบนํ้าเหลืองในรางกายเสียหายไปมาก จากผลการผาตัดโดยเฉพาะทอนขาดานบน จะบวม

อยูตลอดเพราะไปน่ังกดทับกระดูก และเราเหลือกระดูกอยูขางเดียว อีกขางไมทับจะบวม ทางขางขวา

ไมมีรับมีแตกระดูกขางซายอยางเดียว น่ังเดินนานจะบวมคิดวามาจากอาหารและนํ้าสมุนไพรฤทธ์ิเย็น

ที่ด่ืมทุกวัน มันจึงไมบวม เหมือนปกติ หรือน่ังกินขาวนาน ๆ ก็จะบวม ตนขาจะแข็ง น่ังมาน้ีไมบวม

เลย มันนาจะดีข้ึนนะ” 

ดานการพัฒนาทางปญญา  

“ซึ่งระหวางที่ปวยอาตมาเขาใจเรื่องกรรมนะ เรื่องของการใหผลของกรรม มันตองมีเหตุที่มา และได

ศึกษามาระยะหน่ึงกอนผาตัดกอนใหญ (กอนที่ 2) มีการทําความเขาใจในสภาพที่เราเปนอยู” 

 

ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “มีการน่ังสมาธิ ไมใหวิตกเกี่ยวกบัโรค อาตมาเช่ือเรือ่งวิบากกรรม ในอดีตไมด่ืมเหลา ไมสบู

บุหรี่แตมีกจิกรรมตกปลากับเพื่อน ๆ ตามเข่ือน ตามบอไดปลามา ก็ใหคนอืน่ทําหรอืบางครั้งก็ทําเอง 

ทุบหัว ผาทอง เปนวิบากของเรา เปนเหตุใหเราตองมาโดนผาตัด 5 ครั้ง ทําใหมทีวารเทียม ทั้ง 2 

ขาง” (ภิกษุ ส. 2558, กุมภาพันธ 5) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 16 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 5 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, กุมภาพันธ 8) 
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ขอมูลสวนตัว 

 “ผมทํางานอยูการรถไฟ กอนมาปฏิบัติธรรมที่สันติอโศกเมื่อป 2523-24 บุหรี่ไมสูบ เหลา

เลิกมา 20 กวาปแลวอามีลูก 3 คน ตอนน้ีมีแตคนเล็กอยูกับอา อีก 2 คนไปอยูที่อื่นแลว ผมเปนคน

กินอาหารเยอะมาก เปนกระมังใหญ ๆ เลย ทองผูกมา 15 ปแลว ตอนหลังสุดน้ีเลือดออกมามาก 

ลําไสมันตีบตันมาก ตอมาตรวจเช็คเจาะไขสันหลัง 2 ครั้ง หมอบอกวาเปนมะเร็งลําไสใหญเขาตอม

นํ้าเหลืองแลว”   

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “เมื่อปลายป 2538 ผมไดไปผาตัดใหญ ที่โรงพยาบาลรามา โดยอาจารย คณิต สมบูรณนา

นนท ตอนแรกหมอบอกเปนเน้ืองอกในลําไสใหญ ผมจะถายไมออก อุจจาระแข็งเวลาถายออกมามี

เลือดออกมา หลังจากที่ไดผาตัดไดนอนอยูโรงพยาบาลรามา 14 วัน ผมวาเขาเกงนะ ไมรูสึกเจ็บอะไร

เลย ออกจากหองผาตัดก็ออกมาแบบน้ีเลย ไมยุงยากอะไร ไมมีแผลอะไร หลังจากตัดไหมก็ไมมีอะไร

ผิดปกติอะไร เวลาจะถายก็มีถุงอุจจาระครอบไว ถาอุจจาระเหลวก็มีอาการซึมมานิดหนอย แตถาไม

เหลวก็ไมมีปญหาอะไร ตอนจะถายมีอาการตุน ๆ หนอยเทาน้ันถาออกมาเปนกอนใหญ ไมรูสึกปวด

เหมือนทวารจริง ซึ่งจะปวดมากกวาเวลาจะถายอุจจาระ ตอนผาตัดออกมาใหม ๆ มีอาการทองผูกอยู 

3-7 วัน ตองเขาโรงพยาบาลตองใหนํ้าเกลือ รูสึก อึดอัด พะอืดพะอม แตถาไดมาถายออกไดหรือ

อาเจียนออกก็หาย ตอนน้ียังมีอาการทองผูกอยู ตอนน้ีก็ 20 ปแลว ผมไปหาหมอปละครั้งทุกป มา 2-

3 ปหลังน้ีที่หมอบอกวาไมตองมาหาหมอแลว” 

 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “ไมเห็นตองมีพิธีอะไร เมื่ออุจจาระออกมากท็ิ้งไป และเปลี่ยนถุงใหม ทําเองไดไมไดรังเกียจ

อะไร เมื่อปกลายมีการปวดทองมีอาการข้ึนแข็งที่ทอง ทองรองโครกคราก ข้ึนแข็งกดแลวก็หาย เวลา

กินอาหารที่ไมถูกกันจะมีอาการทองรองโครกคราก ๆ มันจะเตือนเรา เคยไปเอายาที่คลีนิคมากินก็ไม

หาย เคยไปคลินิกหมอที่พระรามเกา ทางคลินิกสงมาโรงพยาบาลรามา หมอที่โรงพยาบาลถามวาจะ

รักษาเองหรือใหหมอรักษา ผมบอกวาขอดูแลตัวเองดีกวา ประหยัดเงิน แตตัวเองก็ตองเสียเงินคา

ตรวจกอน 200 บาทและคาลงทะเบียน อีก 100 บาท ไมไดทําอะไรเลย” 

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย 

 “ผมทําประโยชนตนประโยชนทาน ผมไมไปว่ิงหรอก ผมไปกวาดถนนทําความสะอาดตาม

ตรอก ซอกซอยตาง ๆ วันละ 2 ช่ัวโมงข่ีจักรยานไปตอนเชา ไปลางถังขยะ ทําวันละ 10- 25 ใบ และ

เก็บกระดาษ ถุงพลาสติก มีสก็อตไบรท นํ้าสบู ผาข้ีริ้วพรอม และทําความสะอาดที่วัดดวย ทําความ

สะอาด เก็บข้ีหมา มีกระดาษหนังสือพิมพไปหอ บางคนก็ชอบ ก็ดูเปนตัวอยาง บางคนก็ไมชอบหาวา

ผมทําเอาหนา อันน้ีเปนการออกกําลังกายของผม ทําใหผมแข็งแรง” 
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ดานการรบัประทานอาหาร  

“ผมหันมากินไข ปลาบางนิดหนอยและอาหารที่ยอยงาย ชอบกินพวกเผือก มัน ฟกทอง กลวยนํ้าหวา 

ซุบขาวโพด ลูกเดือย พุทรา จะกินผักตม ไมกินของดอง เค้ียวงาย ๆ บางทีก็ปลาเค็มนิดหนอยกับขาว

เหนียว 5 บาท กินขาววันละ 2 มื้อ หรือ มื้อเดียว หรือถาทองอืดก็ไมกินเลย ปลอยใหมันหิว ทําให

หายอืดทองเลย คนควรปลอยใหหิวบาง เพราะปลอยใหหิวแลวกินพอดีจะสดช่ืนกระปรี้กระเปรา เมื่อ

วานกินมื้อเดียว เราตองดูแลตัวเอง เราดูวาสบายตัวก็พอ”  

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

 “ลูกสาวบอกพอทําตัวแปลก ๆ ไปเก็บขยะตามหมูบาน มีลูกสาวคนเล็กนะที่เขาใจผม ผมมี

เพื่อนเปนญาติธรรมชาวอโศกโดยเฉพาะคุณชูเปนเพื่อนคุยเรื่องธรรมะกัน ผมมีชมรมกาแฟ คุยแต

เรื่องทางโลกและทางธรรม ผมคุยไดหมด การเมือง สังคม ศาสนา ผมจะไดเรียนรูความคิดเห็นของ

ผูอื่น ผมชอบพูดธรรมะใหเกิดปญญา”  

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “เราตองเขาถึงศาสนา ไมเขาถึงศาสนาก็ไมเขาถึงจิต อวิชชายังโงอยู พูดแตลาภ ยศ เงิน

ทอง ไมเคยถามตัวเองวาเอาเงินไปทําอะไรมากมาย ปญญาเกิดจากการนับถือศาสนาและปฏิบัติตาม

อยูเสมอ หมั่นทบทวนธรรม ฟงธรรม ปฏิบัติธรรม พูดคุณ อานหนังสือบาง หนังสือทางโลกก็ดูผาน ๆ 

พูดตามตํารา คนพูดไมไดอะไร คนฟงก็ไมไดอะไร โดยเฉพาะเรื่องการเมืองถาไมมีศีลแกไขอะไรไมได 

โลกจะแย ทรัพยากรก็เหลือนอย อาหารการกินก็หายาก มีแตสารเคมีทั้งน้ัน  

ดานการจัดการกับความเครียด 

 “อารมณมีข้ึน ๆ ลง ๆ บาง ต้ังแตไดพูดคุยกับวิชู ทําใหเรารูถึงจิต ลดความโลภ ความโกรธ 

ความหลง ผมเช่ือพอทาน ตอนน้ันพอครูยังไมไดบวช พอพูดวาเบาสบาย ผอมโกรกอยางน้ัน ผมยังไม

ศรัทรา พอตอนหลังพูดเรื่องศีล สมาธิ ปญญา มันเปนหลักความจริง ฟงแลวเขาถึงจิต เช่ือและปฏิบัติ

ตามมาที่ละนอย ๆ เมื่อเกิดในตนก็เบาสบาย เสื้อผาก็ไมตองพิถีพิถัน เกา ๆ ถูก ๆ” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “ผมเช่ือวิบากกรรมตอนมาอยูที่อโศก เรามาดูสัจจะ พระพุทธเจาทาใหมาพิสูจนเปน

วิทยาศาสตร ทําดีวันน้ีก็ไดวันน้ี ผมเช่ือวาเราผานทุกขมาไดอยางไร ถาไมสรางกรรมดี คนเกิดมา

เหมือนกันแตทําไมคิดไมเหมือนกัน คิดมากมายเพื่อชดใชกรรม ตองเจอพระอริยะ พบสัจธรรม ตองมี

บุญมาเสริมเพราะกิเลสพอกอยู ถาไมสลัดออก ผมเช่ือกรรมวิบากสมัยเด็ก ๆ ผมเลี้ยงวัว ควาย แตผม

ชอบไปเอาดอกหญาเสียบกนแมงปอ มันบินไปไมไกลก็หลนลงมา และสมัยกอนชอบกินเน้ือสัตวมาก 

ปลาสมัยกอนเยอะมาก จะไปตกปลา ไปลอปลาเปนประจํา ผมจึงตองมาโดนผาตัดลําไสอยูน้ีไง”  

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 
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 “ ตอนผมออกจากโรงพยาบาลใหม ๆ พวกเมียการรถไฟเขาคิดวา ผมอยูไมเกิน 3 เดือน 6 

เดือน เขามาขอโทษผมที่คิดไมดีตอผม ตอนน้ีกผ็านมา 20 ปแลว สวนพวกที่ด่ืมเหลา ตายไปนานแลว 

ผมพอใจในชีวิตที่เปนอยู ใครใชชีวิตอยางน้ีไมผิดหวัง แกปญหาชีวิตไดแนนอน” 

(คุณว. 2558, กุมภาพันธ 8) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 17 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 6 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, กุมภาพันธ 11) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “ปจจุบันเปนสมาชิกวุฒิสภาวิศวกรแหงประเทศไทยต้ังแต ป 2525-ปจจุบันเมื่อกอน

ทํางานการไฟฟาสวนภูมิภาค เกษียณราชการเมื่อ ป 2543 มีบุตรชาย 1 คน ปกติจะเลนหุนแกเหงา 

ทําการผาตัดลําไสใหญเมื่อ 15 กรกฎาคม 2555 เมื่อกอนไมคิดเลยวาจะมาเปนมะเร็งลําไสใหญหรอก

ครับ มีสุขภาพแงแรงดี เลนกอลฟมาตลอด มาจนถึง ป 2554 ซึ่งเกิดนํ้าทวมใหญที่ประเทศไทย ตอน

น้ันเดินทางไปปกกิ่ง ขณะอยูที่โรงแรมรูสึกวามีเลือดไหลออกมาทางทวารหนักราดมาตามขา จึงบอก

ลูกชายวาตองเดินทางกลับกรุงเทพ เมื่อกลับมาเจอนํ้าทวมออกไปไหนไมได แถวเสนา- วังหิน นํ้าทวม

มีแตรถทหารรับสง รถสวนตัวไปไมไดเลย”  

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “ไดไปหาหมอที่ศูนยแพทย หมอบอกใหรีบไปโรงพยาบาลแตก็ไปไมได ไปไดเมื่อเดือน

ธันวาคม 2554 ไดไปโรงพยาบาลรามาธิบดี ทําการตรวจวาเปนมะเร็งลําไสใหญตองทําการผาตัด ตอง

ฉายแสง ตองให คีโม กวาจะทําการรักษาตรงก็ ตนเดือน เมษายน 2555 ไดใหคีโมและฉายแสง 30 
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วัน จากน้ันก็เตรียมตัวผาตัดใหญ กวาจะไดคิววันเวลาก็เดือน กรกฎาคม คือผาตัดเมื่อ 15 กรกฎาคม 

2555 ผาตัดที่ลําไสใหญคอนขางตํ่ามาทางทวารหนัก นอนพัก 7-8 วัน เมื่อตัดไหม ก็ออกจาก

โรงพยาบาลไดเลย หมอบอกวา ในจํานวนผูปวยทั้งหลายเราอยูในสภาพที่ดีมาก ไดผาตัดใสกระเปา

หนาทองเรียบรอยเลย ไมรูเสียใจแตอยางใด ยอมรับสภาพเปนไงก็เปนกัน ไดอยูใกลหมอตลอดเชา-

เย็น คุณหมอที่ผาตัดคือ อาจารยคณิต สมบูรณนานนท แพทยมือหน่ึงของโรงพยาบาลรามา เมื่อ

ผาตัดเสร็จไดเดินทางกลับบาน เมื่อกลับมาดูแลที่บาน ไดปกวา ไดมีอาการติดเช้ือไมรูจากที่ไหน เปน

ไขหนาวเขากระดูกเลย หมอรามาจับตรวจบอกวาติดเช้ือในกระแสโลหิตขนาดปานกลาง ถาข้ันสูงเรา

ก็ตาย นอนโรงพยาบาลไมมีเตียง ไมมีคนเฝาไขลูกชายตองทํางาน เลยตองมานอนลาดพราว 8 วัน 

ออกจากลาดพราวก็ไปนอนรามาอีก 8-9 วัน ตอมามีอาการปวดทอง ไมมีการขับถายออกมา ปกติจะ

มีทั้งลม นํ้า อุจจาระ ในปลายป 2556 ตน ป 2557 เขาหองฉุกเฉินอีก ปวดทอง ปรากฎวาลําไสอุดตัน 

ปวดบิด เหมือนหาทางออกไมเจอ ตองมานอนรามา 1 คืนเพื่อลางลําไสทําใหโลงข้ึน อาการน้ีที่เปนมา 

3-4 เดือนแลวหลังผาตัดมา และเมื่อกลับมาบาน 2-3 อาทิตย เคยปวดกนเปนฝ ก็ตองไปผาตัดใสทอ

เอาหนองออก ทอตองอยูที่กน 3 อาทิตย จึงจะถอดออกทรมานมาก ซึ่งตอมามีหนองไหลออกมาทาง

ทวารหนักมีหนองปนเลือดออกมามันอยูตํ่าใกลกับทวารอีกดวย จะตองไปหาหมอคาง 1 คืนเพื่อลาง

ลําไสหลังผาตัด คือจะมีการสองดูวามีอะไรตรงไหนอีก เมื่อ 28 มกราคม 2557 ไปสองกลองอีกหมอ

ใหยามาสวนลางลําไสเอง เชน กอนจะไปพบหมอก็ทําการสวนลางลําไสใหญกอนที่จะไปพบหมอ เพื่อ

ลางของเกาออกมา  

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “การดูแลเปลี่ยนถุงจะเปลี่ยนอาทิตยละ 2 ครั้ง ทุกวันจันทรและวันพฤหัส เมื่อกอนมี

แมบานไปดวยกัน 1 ปพบหมอเดือนละ 2 ครั้งแมบานจะเปนคนทําลางบริเวณลําไสและเปลี่ยนถุง ทํา

ไมยาก โรงพยาบาลจะแนะนํามีตัวอยางมาดู มีแบบช้ินเดียวแปนในตัวใชตัดและวางแปะลงไป ผมจะ

ลางถุงประมาณ 4-5 ช่ัวโมงตอวัน ดึกก็ตองลางทําความสะอาด ชวงเวลาที่ทําความสะอาด คือ 08.00 น. 

12.00 น. 16.00 น. 20.00 น. 01.00-02.00 น. วนอยูอยางน้ี ซึ่งการขับถายน่ีตลอดเวลา จะทําความ

สะอาดประมาณ 4 ช่ัวโมงทําทีหน่ึง มันออกมาจะไมคอยรูตัวหรอก เมื่อมันเริ่มหนักหนวง ๆ ก็เอาไป

ทิ้งทีหน่ึง จะทําความสะอาดใหแหงบรเิวณปากที่ถายอุจจาระดวยนํ้าเกลอื จะทําดวยตนเอง ไมยุงยาก

อะไร เสื้อผาก็ใสแบบงาย ๆ กางเกงขาสั้น ยางยืดแบบหลวม ๆ เดินไปมาสะดวก  

ดานการปฏิบัติตนดานกิจกรรมทางรางกาย  

 “ผมจะไมว่ิง จะเดินแกวงแขน เดินไปมาทํากับขาวเอง ลางจานเอง ขับรถไดตอนกลางวัน

ไปตลาดไมไกล ไมชอบไปเที่ยวไหน ทํากิจวัตรประจําวันดวยตนเอง ชวยเหลือตนเองได แตก็จะมีคน

มาชวยทําความสะอาดบานให ผมสายตายังดีและยังทํางานอยู จะมีแมสเซนเจอรเอางานมาใหเสร็จ 

ตองเคลื่อนตัวเองอยูเสมอ มีอะไรใหทํา ไมซึมเศรา มีหุนใหดูดวย” 
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ดานการรบัประทานอาหาร 

 “จะกินอาหารปกติธรรมดา แตเปนอาหารที่เค้ียวงาย ๆ เชน ผักตําลึงริมรั้ว กลวย ของมัน

ของทอดจะกินไมมาก เน้ือสัตวยังกินอยู อาหารปรุงรสไมจัด ไมทานของเผ็ด และไมรับประทาน

อาหารเย็นแลว อาหารขยะ เชน พิซซา โดนัท หรืออาหารสําเร็จในหอเหลาน้ีจะไมทานเลย จะเค้ียว

ขาวละเอียด ฟนยังดีอยู” 

ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล  

 “จะไปมาหาสูกับญาติพี่นองอยูเสมอ ผมมีเด็กในอุปการะ 1 คนเปนเด็กผูหญิง ช่ือเด็กหญิง

พิชญาภัทร อายุ 5 ขวบ ของมูลนิธิสังเคราะหเด็กยากจน สงเดือนละ 600 บาท ทํามานานแลว และ

สมัยหนุม ๆ ชอบบริจาคโลหิต จะไดเข็มกาชาดมาเยอะ ตอนทํางานไมคอยมีเวลาทําอะไรเพื่อใคร

มากมายเพราะตองทํางานหาเลี้ยงชีพเพื่อครอบครัวและตนเองนะ ก็ทําเทาที่ได”  

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “หลังเกษียณไดไปเขาคายอบรมที่วัดแดนสงบจังหวัดนครราชสีมา ฝกจิตใจใหสงบมีสมาธิ

ไดประโยชน ผมจะสวดอิติปโสและสวดชินบัญชรทุกคืน เวลามีปญหาจะพยายามระงับสิ่งที่กระตุนให

เกิดความรุนแรง สิ่งใดไมไดด่ังหวังก็ตองยอมรับและเพียรทําดีตอไป อยากไดอะไรก็เพียรทําดีไปใหอยู

ในมโนธรรม ทําในที่ถูกที่ควร อยากไดเงินเดือนดี ๆ ก็ตองมีรางกายแข็งแรงมีสุขภาพดีเพื่อทํางานให

ไดดีมีคุณภาพ มีงานดี ๆ ทํา”  

ดานการจัดการกับความเครียด 

 “จะไปกินอาหารตางที่บางไปกับลูกชายเปลี่ยนบรรยากาศ ไมเหงา ไมคอยวิตกกังวลอะไร 

จะเลนหุนแตไมเครียด น่ังดูตัวเลขเพลินดี มันว่ิงข้ึนว่ิงลง เวลาทํางานเมื่อมีเปาหมายที่ตองทําก็ตองทํา

ใหเสร็จแตไมเครียด ไมกังวล ตัวเองทํางานอยูเปนวิศวกรที่ปรึกษาอยู 2-3 บริษัท และถาจะตองไปพบ

แพทยตามนัดก็จะวางแผนใหดี จัดสรรเวลา ใหเหมาะสม”  

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา  

 “ผมเช่ือที่พระพุทธเจาพูกวาทําดีไดดีจริง เช่ือวาทําดีจะพนทุกข แตคนสวนใหญจะทําไม

คอยได คนมีความรูตองคูคุณธรรมไมใชเอาไปโกหกผูอื่น ตองถูกตองทั้งจริยธรรมและคุณธรรม ทําดี 

ละช่ัว ทําจิตใจผองใส ควรยึดถือและปฏิบัติ เราเช่ือมั่นตอพระพุทธเจา ผมเช่ือในวิบากกรรม เช่ือวา

ทําอยางไรก็ไดอยางน้ัน มีผลกระทบทําดีไดดี ทําไมดีไดไมดี ผมจะด่ืมเหลามากสมัยหนุม ๆ ด่ืมมา

ตลอดต้ังแต อายุ 20 ป พอด่ืมมากก็กินอาหารมาก อาหารบางตัวก็มีปญหา ผมชอบอาหารทะเลกินได

ตลอด ของปง ๆ ยาง ๆ ก็ทานไดแตไมไดติดอะไร ผักก็กินเยอะนะแตไมรูวามีสารพิษมากนอยอยางไร 

อาหารมัน ๆ ก็ทานได และชอบรับประทานขาวสวยมาก อาจเปนเหตุใหผมเปนมะเร็งก็ได”  
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ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “ผมยอมรบัตัวเอง พอใจในสิง่ทีม่ี กระตือรอืรน เมื่อมีความตองการก็พากเพียร ทํางานใหดี

ย่ิงข้ึน เพราะยังตองใชจายในชีวิตของเรา” 

(คุณส. 2558, กุมภาพันธ 11) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 18 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 7 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, มีนาคม 16 

 

ขอมูลสวนตัว  

“อดีตรับราชการครู ตัวเองเปนมะเร็งเน่ืองจากมีญาติเปนมะเร็งแตไมใชมะเร็งลําไสใหญ อันน้ีเริ่มจาก

ปจจัยสําคัญคือทองผูกมาก รับประทานยาอะไรก็ไมขับถาย ทองผูกเน่ืองจากไมกินผักผลไม ชอบ

รับประทานอาหารพวกไขมัน เนย เน้ือสัตวและขนมปง โดยเฉพาะเน้ือสัตวมันตกคางมันกอพิษ และ

อีกอยางหน่ึงคือความเครียดสําคัญมาก เครียดเรื่องงานและเครียดไมมีคนเลี้ยงลูก ซึ่งมะเร็งลําไสใหญ

จะเริ่มก็ 10 ปซึ่งไดสะสมมานาน เปนกอนในลําไส ซึ่งไมมีการดีท็อกซเหมือนสมัยน้ีที่มกีารลางลาํไสได 

ตนเองเปนลําไสสวนปลาย ตางจากคนที่เปนลําไสดานบนที่จะมีอาการทองอืดแตไมคอยมีเลือด พอ

เปนก็จะลามไวมากจะลามไปเชนที่ปอด ตับ แตของตนเองจะเปนสวนลางจะมีอาการทองผกูมาก ปวด

เมื่อยและมีเลือดออก เลือดจะหยดเปนสีดํา ตอนแรกไมคิดวาเปนที่ลําไสคิดวาเปนที่มดลกู ซึ่งตอนน้ัน

ทองอืดมากอุจจาระเหม็นมาก ไมแข็งนะ และมาถายเปนเลือดเต็มโถสวม ช็อคมาก ถายไมหยุด เลือด

ไหลไมหยุด”  

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 
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 “ไดทําการผาตัดเมื่ออายุ 37 ป ที่โรงพยาบาลจุฬาลงกรณกับหมอยอด ตอนน้ี 66 ปแลว 

ตอนน้ีตนเองอยูระหวาง B บวก หมอจะตัดตรงที่ลามไป 2 ตอน จึงตัดออกไปกอนใหญมาก และเอา

ลําไสมาไวหนาทอง ซึ่งคุณหมอบอกวาไมสามารถเอากลับมาเหมือนเดิมอีก ตอนน้ันไดกําลังใจจาก

ครอบครัว คิดวากําลังใจจากครอบครัวดีที่สุดนะ เราก็คิดวาจะปฏิบัติตนอยางไรดี สามีใหกําลังใจมาก 

ลูกยังเล็กมาก นองแพ็ตแค 1ขวบ ก็ไมคิดจะทอนะ ตอนที่ใหคีโมเพื่อน ๆ  ใหกําลังใจ ซึ่งคีโมใหมา 1 ป 

เขาเสนเลือด ตอมาเสนเลือดแตก มันไมรับตอนหลังทําใหรูวามันไมแนนอน เพราะเพื่อน ๆ ดึงไปไหว

พระ ถวายสังฆทาน ฟงธรรม จึงเขาใจ”  

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

“ตอนเอากระเปามาแปะหนาทอง มันเปนกาวแปะตอนแรก ๆ ก็มีปญหาหนาทองเปด มันเละหมด

เลยแพกาว มีเครียดนิดหนอยแตก็เรียนรูไปเรื่อย ๆ ตอนหลังตองทําความสะอาดใหแหง ตรงที่แปะ

ตองแหงที่สุด คนอวนแปะไมไดตองนอนแปะติดหนาทองและรีดใหดี ตอนหลังก็มีการใชถุงเขากับเรา

ที่ใสแลวทิ้งไปเลยพัฒนาไปเรื่อย ๆ ตนเองไดใชถานดับกลิ่น โดยเอาผงถานลงไปในถุงนิดหนอยก

สามารถชวยดับกลิ่นของเสียไดดีมาก ตนเองมักจะบอกคนอื่น ๆ เกี่ยวกับมะเร็งลําไสใหญมีจุดดีคือไม

ตองใชหองนํ้า สะดวกในการขับถาย และทุกเดือน หกเดือน หรือปจะมีการตรวจเลือดหาคา CEA 

หมอจะถามตลอดวาเปนอยางไร ซึ่งคาเลือดตองไมถึง .5 บางที่เคยไดคา .4 เริ่มเครียด เพราะถาคา .5 

เริ่มลามไปที่อื่น ๆ คุณหมอเกงเขาควานออกไปหมดเลยตรงที่ลามไปรอบ ๆ แลว 2 ตอนทําใหรอด

ชีวิตมาได น้ีอยูมา 25 ปแลว”  

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “การออกกําลังกายไมคอยมีเนนการทํางานบาน จัดเก็บกวาด ทําความสะอาด ปลูกตนไม 

จัดบาน แตเปนคนเดินเกง เดินเร็วและชอบวายนํ้าทั้ง ๆ ที่มีถุงอวัยวะเทียมที่หนาทอง ชอบชวยเหลือ

คนโนน คนน้ี ไมชอบออกกําลัง ไมเตนแอโรบิกแตชอบหายใจที่ถูกวิธี จะชอบเอาออกซิเจนเขาไปชวย

ใหรางกายแข็งแรง สูดลมเขาไปใหเต็มทองและกลั้นไว จากน้ันคอย ๆ ปลอยออกมาทางปาก น่ีแหละ

ไมตองไปกินเลย พี่เรียนรูเองทางไลน พี่เคยไปเที่ยวที่สมุยประมาณ 10 วัน ตอนน้ันอายุประมาณ 38-

39 ปเอง พี่ไดสูดอากาศอยางเต็มปอดในชวงเวลา 10 วัน พอกลับมาบานติดตามเรื่องเลือดเหลือ 0 

เลย ซึ่งคุณหมอบอกวาออกซิเจนฆามะเร็งได”  

ดานการรับประทานอาหาร 

 “ต้ังแตเปนมะเร็งมาพี่เลิกกินเน้ือวัวเลยและของทะเลก็ไมคอยกิน กินปลานิดหนอย และ

หันกลับมากินผลไม กินพวกสลัดผัก จะกินอาหารรสไมจัด ถากินรสจัดถุงมันจะพอง ลําไสมันมีแกสถุง

มันจะพองจึงไมคอยปรุงแตงอาหาร อาหารมัน ๆ ก็จะไมคอยกิน ขาวมันไกก็จะไมกินพวกสมตํา เคย

ไปเจาะเลือดโรคอื่น ๆ ก็ลดลงดวย คิดวาเปนเพราะกินพวกสลัดผักพวกน้ีแหละ เรื่องขนมปง แปง 
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ไขมัน ตองระวัง ของทอดก็ไมทาน พี่มีความรูอยางหน่ึงวา อยากินของดีมากมะเร็งจะโตไว ใหกินพวก

ผักผลไมพื้นบาน แตตัวเองจะไปตามหมอนัดเสมอ ทุก 3 เดือน 6 เดือน ก็จะไปตรวจเลือด” 

 

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

 “ครอบครัวและเพื่อนจะใหกําลังใจมาก คือ เพื่อน ๆ จะชวนไปปฏิบัติธรรม จะไปบวชที่วัด

ปากนํ้า บวชชีพราหมณ 3 วันทุกป จะเจอกับคนปฏิบัติธรรม โดยเฉพาะครอบครัวเขาไมรังเกียจไม

สรางปญหาใหกับเรา เขาเขาใจและเมตตา อันน้ีสําคัญที่สุด เพื่อน ๆ พี่ ๆ เขาจะสนุก ตลก กลุมของ

พวกเราจะไมเครียด จะเฮฮา พี่คิดวาคนที่มีอวัยวะเทียมหนาทองควรมีเพื่อนมีชมรม เพราะการที่เขา

เปนมะเร็งลําไสจะทําใหพวกเขาทอแท สิ้นหวัง กังวลกับถุงอวัยวะเทียม แตถาเราไดพูดคุยหรือ

แลกเปลี่ยนประสบการณเขาก็จะมีเพื่อนจะไมเหงา”  

ดานการจัดการกับความเครียด 

 “สวนมากพี่ไมเครียดเพราะมีครอบครัวและเพื่อนที่รักและเขาใจพี่” 

ดานการพัฒนาทางปญญา (จิตวิญญาณ) 

 “จากการไดปฏิบัติธรรมของเราและมีสื่อตาง ๆ เขามาเราเริ่มเรียนรู เริ่มใฝหาความรูที่จะ

ปฏิบัติตัววาจะทําอยางไรใหลูกไมเปนอยางที่เราเปน คนชอบพูดวาเปนกรรมพันธุ เรารูวาเกิดจากการ

ไมกินพืชผักผลไม และไมมีธรรมะในใจ เราก็จะพยายามปรับตัว และสอนลูก ๆ ใหรูจักประโยชนของ

การกินอาหาร” 

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 “พี่พึงพอใจชีวิตที่เปนอยูไดมันอยูที่คําพูดนะ คือสามีไดพูดแลวทําใหเรามีความสุข เขาพูด

วา “เปยกโชคดีนะไมวาจะอยูที่ไหน หรือไปตางประเทศ เวลาปวดทองไมตองทรมานว่ิงหาหองนํ้า แต

เปยกยังสามารถอุจจาระตอหนาพระไดเลย เปยกวิเศษจริงๆเลย” คือสามีพี่เขาใจพูดทําใหเรารูสึกดี 

หรือตอนที่ไปอเมริกา มีอุบัติเหตุนิดหนอยบนรถ หรือบางครั้งลูกสาวมาน่ังขาง แลวมันมีกลิ่นออกมา 

ทุกคนรูวาเราเปนอะไร เขาทําเหมือนไมมีอะไรเกดิข้ึน เขาเพียงคอย ๆ เปดกระจกหนาตางเพื่อใหกลิน่

ระบายออกไปโดยไมพูดอะไร ทําเปนเหมือนไมมีอะไรเกิดข้ึน”  

 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “คําสอนของพระพุทธเจาทําใหเราใจเย็น มักจะสวดมนต อิติปโส พาหุง ชิณบันชร        

โพชฌังคปริตร จะสวดมนตไหวพระเปนประจํา ไมเรารอน เวลามีปญหาก็ใชปญญาพิจารณา เอาคํา

สอนของพระมาพิจาณาทําใหใจเปนสุข เมื่อกอนพอเคยปลุกใหไปใสบาตรก็ไมใส ไมสนใจ จิตใจ

คอนขางรอนรน เพราะมะเร็งน้ีแหละทําใหไดปฏิบัติธรรม วาตองทําอยางไรทําใหใจเย็นลง จะ

อโหสิกรรมให และตัวเองเช่ือในวิบากกรรม ทําอะไรก็ตองไดอยางน้ัน ยอมรับในความจริง เพราะวา
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ตัวเองเปนคนใจรอน ข้ีหงุดหงิดโมโห คอนขางเอาแตใจตัวเอง ทําอะไรตองดี และจะทําใหเครียด ตอง

ขอบคุณมะเร็งที่ทําใหเราไดปฏิบัติธรรม ศาสนาน่ีสําคัญ หลอมจิตใจใหมีเมตตาใจเย็นข้ึน”  

(คุณ จ . 2558, มีนาคม 16) 

 

ผูใหขอมลูหลักในการดูแลสขุภาพตนเองดวยจิตวิญญาณทีผ่าสุก  

ภาพที่ 19 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 8 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, มีนาคม 16) 

 

ขอมูลสวนตัว  

 “เปนคนกรุงเทพ หยาราง มลีูก 2 คน คนโตเปนผูชายอยูป 3 สวนคนเล็กอยูป 1 เรียนอยู

ในมหาวิทยาลัย” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “อาการปวย ไมมีการแสดงอาการปวยเลยไปพบหมอเมื่อป 2547 ไดถายอุจจาระเหมือนมี

กอนอยูขางในเราไมสบายใจ ครั้งแรกคิดวาเปนริดสีดวง จึงตัดสินใจไปโรงพยาบาล คือ โรงพยาบาล

นพรัตน หมอตรวจตามข้ันตอน เขาไดสะกิดเน้ือไปดูโดยผาตัดเลก็ คือจะบล็อกหลัง เมื่อพิสูจนปรากฏ

วาเปนเน้ือราย เลยไปสถาบันมะเรง็คลอง 10 ปทุมธานี และสถาบันมะเร็งคลอง10 ปทุมธานี ไดสงผม

มาที่โรงพยาบาลรามา ผาตัดเมื่อป 2547 โดยอาจารยคณิต หมอบอกผมวา ผมไมเหมือนใครใน

ประเทศไทย มีอยูแค 5-6 รายทั่วโลกไมถึง 60 ราย เปนเน้ือรายชนิดหน่ึงที่ไมแสดงออกในเลือดไม

แสดงในตอมนํ้าเหลือง ในการเจาะเลือดทุกครั้งในป 2548 ก็ไดผาตัดและโตข้ึนมาอีก เน่ืองจากมันไม

หมด เน้ือรายมันเจริญเติบโตข้ึนมาอีก พอป 2550 ผาตัดอีกและป 2553 ก็ผาตัดอีก อยูในชวงชอง

ปลายทวารเขาไป 2 น้ิว เน่ืองจากการผาตัดแลวมันไมอยูในผนังลําไส มันหนีออกไปอยูนอกลําไส

เรื่อยไปตามทอปสสาวะ ตามรอยฝเย็บ คือผาไดแตไมสําเร็จ แตครั้งที่ 4 ผาแลวเอากระเปาถุงมาไว

หนาทอง แผลเริ่มโตข้ึนอีก หมอกลัววาเวลาขับถายกลัวไปโดนแผลทาํใหแผลติดเช้ือ ผาตัดสุดทายครั้ง
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ที่ 5 ใหม ๆ ใคร ๆ ก็ไมชิน จะดูแลอยางไร ชุดที่ใสจะใสอยางไร ตองไปซื้อชุดที่เหมาะสม ซึ่งของผม

มันตํ่ามาก ซึ่งมันเกือบปลายลําไสใหญ”  

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

“ถุงหนาทองไมชินตองใชเวลาในการปรับตัวเกือบ 6 เดือน ตัวเองไดทําความสะอาดเปลี่ยนถุงดวย

ตัวเองใชแบบแปะไปที่หนาทอง คือเวลาลางจะเปดปากถุงเทอุจจาระทิ้งและทําความสะอาด ซึ่งมัน

เปนถุงที่ติดอยูที่หนาทองเลย เมเขาบอกใชได 7 วันถึงจะทิ้ง แตผมใชยังไงก็ไมถึง 7 วัน เน่ืองจากกาว

มันหมดสภาพ เพราะเราตองลาง เหงื่อออก กาวก็เลยหมดสภาพเร็วใชประมาณ 3-4 วันก็มีกลิ่น เริ่ม

สกปรก เริ่มเหนียว ราคาถุงหน่ึงประมาณ 80 กวาบาท ถาเบิกไมไดถือวาแพงมาก แตเราเบิกได ตกใบ

ละ 40 กวาบาท เราดูแลแผลจะใชนํ้าสะอาดลางและเช็ดใหแหงเสมอ อุจจาระเราไมสามารถบังคับ

การขับถายได เน่ืองจากไมมีหูรูด ถึงอั้นอุจจาระไมได มันไหลไดเรื่อย ๆ ไมแนนอน ถารับประทาน

เยอะ มันจะไหลมาเรื่อย ๆ ถากินเยอะ ถารับประทานนอยมันจะออกมาเปนเวลา และการทําความ

สะอาด พอเริ่มรูสึกวามันหนักก็จะเริ่มทําความสะอาด วันละ 4-5 ครั้งอยางนอย เพราะถามันหนัก

มากทําใหถุงรั่ว หรือมีปญหากับกาวที่มันติดอยูมันจะรั้งเสียสภาพเร็ว และจะมีกลิ่นถาน่ังในหองแอร 

คนไมรูก็จะดูไมดี เหมือนเราไมสุภาพ ก็ตองทําความสะอาดเรื่อย ๆ” 

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “ปกติผมใชวิธีการเดินจะไมว่ิง เพราะลําไสเรามันโผลมาหนาทอง อาจจะหนักเกินไปแคเดิน

เร็วบาง ชาบาง ประมาณ 15-30 นาที อาทิตยละ 3 ครั้ง ผมจะรดนํ้าตนไม ทํางานบาน ทําโนนทําน้ี 

หรือที่ทํางานก็ไดสอน ก็ไดออกกําลังกายแลว ประมาณตอนเย็นหาโมงเย็น ผมก็เริ่มออกกําลังกาย

แลว”  

ดานการรับประทานอาหาร 

“ผมจะทานมังสวิรัติแตไมใชทุกวัน ตอนใหม ๆ ผมจะปฏิบัติตัวเขมไมกินเน้ือ เตาหู ถ่ัว เพราะกลัวตด 

นํ้ามัน นํ้าตาลก็ไมกิน พอเริ่มป 2548 มะเร็งก็โตข้ึนเรื่อย ๆ ซึ่งผมวาการที่เราเปนมะเร็งเน่ืองจากการ

กินดวย ผมชอบกินอาหารปง ๆ ยาง ๆ เชน ไกยาง หมูยาง และชอบด่ืมสุราดวย แตไมสูบบุหรี่ ทําให

ผมรูวาภูมิตานทานผมตํ่าลงทําใหเซลลมะเร็งโตข้ึน ผมรูวาหมูยาง ไกยาง มันกระตุนใหเซลลมะเร็งโต

ข้ึน ป 2548 – 2550 ผมไมแตะเน้ือสัตว ไมแตะถ่ัวเลย กินแตผัก แตมันก็ยังโตอยู แตทุกวันน้ีผมกิน

ผักที่ปลอดสารพิษ มีกินปลาบางกินอาหาร กินเตาหูบาง ของทอดไมชอบทาน จะกินก็เปนปลาน่ึงปลา

ตม จะทําอาหารทานเอง ทานอาหารรสไมจัด ไมกินนํ้าปลา แตมีซีอิ้วขาวนิดหนอย ไมใสผงชูรส ไมกิน

นํ้ามัน จะผัดผักกับนํ้า แลวผมกินผักทุกอยางเลยได แตผมยังชอบของหวานอยู อาหารขยะกินนอย

มาก ไอศกรีมกินนอยมาก เวลากินอาหารผมคิดเรื่องคุณโทษของอาหารเมื่อป 2548 ปญหานาจะมา

จากอาหารเปนหลัก เรื่องสารพิษตองพิจารณาเปนพิเศษ นาจะเปนสาเหตุทําใหเกิดเปนโรคมะเร็ง

ลําไสใหญ” 
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ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

 “ปกติผมเปนคนเฮฮา จะมีคนมีมาใหผมแกปญหาหรอืปรกึษาปญหา ผมจะไมแบกจะไมเอา

งานกลับบาน ไมยึดอะไร มีแตคนเอาความเครียดมาใหผม แตเมื่อแกไขแลวก็จบไปผมไมแบกไว 

ครอบครัวจะใหกําลังใจ ผมตองเลี้ยงลูกคนเดียวต้ังแตลูกเล็ก ผมคิดวาใหอยูไปใหลูกจบปริญญา มอง

โลกในแงบวก ผมจะพูดเสมอวา อยูไปวัน ๆ หน่ึง แตจะอยูแบบทําวันน้ีใหดีที่สุด เห็นคนอื่นมีความสุข 

ผมก็มีความสุข ปญหามีแนนอนแตผมแกใหไดไมมากก็นอย ก็ขอใหไดแก อยาเก็บไวเปนปมมันจะผูก

อยูอยางน้ัน ผมไมชอบบังคับลูก จุดหน่ึงเขายังอยูในภาวะยังเด็ก บางอยางตองบังคับเขา แตตอนน้ีลูก

โตแลว รูเหตุรูผลวาเปนอยางไร แลวทําอยางน้ีแลวเปนอยางไร แตเขาก็ยังคงทําผิดซ้ํา ๆ อยู ผมก็

เขาใจ” 

ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “ผมไมคอยมีความเครียด แตเด็ก ๆ กม็ีบางตามแตภาวะ เราแกใหมันจบไปกเ็ปน

ประสบการณ คือวาถาพอใจในชีวิตที่เปนอยู” 

(คุณ อ. 2558, มีนาคม 16) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

 
 

 

ภาพที่ 20 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 9 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558,  มีนาคม 31) 
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ขอมูลสวนตัว 

 “เปนหญงิมีอาชีพทํานา ปลูกพืชผักผลไมกินเอง ในครอบครวัมีเงินเดือนประมาณเดือนละ 

10,000 บาทตอป แตงงานแลวกบัคุณเฉลิม มลีูกชาย 2 คน ลูกสาว 2 คนและหลาน 2 คนอยู 

อยางแบบเศรษฐกจิพอเพียง มีความสุขดี” 

 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

“ตอนแรกไปทุกที่เขาวาเปนลําไสอักเสบ สุดทายไปตรวจที่คลีนิกรวมแพทย เอาเน้ืองอกไปตรวจเสีย

เงินไป 3,000 บาท และรอฟงผล เขาวาเปนมะเร็ง ตอนน้ันก็รูสึกตกใจ เขานัดผาตัดตอและถามวาจะ

ผาที่น้ีหรือจะไปที่บุรีรัมย ในวันที่ 1 สิงหาคม ป 2557 จึงตัดสินใจผาตัดที่โรงพยาบาลที่บุรีรัมย อยู

โรงพยาบาล 2-3 สัปดาห มีสามีและลูกผลัดมาเฝา โชคดีผาตัดครั้งเดียว อยูในระยะที่ 2 เขาสูที่ 3 

กอนผาตัดมีอาการทองอืดอยางแรงกอนตรวจเจอมะเร็ง เมื่อรูวาไมสบายก็เริ่มลดเรื่องอาหาร ปกติจะ

ไปโรงพยาบาลเพื่อตรวจเช็ค ตามนัดทุก 2 เดือนตอครั้ง ไดรับเคมีบําบัดครบ 12 ครั้งเมื่อ 5 

กุมภาพันธ 2558 ระหวางใหเคมีมีอาการแพ คือจะเปนไข กินอาหารไมไดเจ็บปาก และเบื่ออาหาร 

พยายามปรับตัว ยอมรับการเจ็บปวย”  

 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “ตอนแรกที่ทราบวามีถุงหนาทอง สามีปลอบใจวา ทําใจใหสบาย ๆ เขากับเราก็เหมือนกัน 

ในโรงพยาบาลมีโรคน้ีเยอะ อยาคิดมาก ใหกําลังใจอยูเสมอ ตอนแรก ๆ มีอาการปวดแทบขาดใจ จุก

ข้ึนมา แตไมไดไปโรงพยาบาลไปหายาสมุนไพรกินก็ชวยไดดี ในชวงแรกจะมีสามีและลูกสาวชวยดูแล

ทําแผล ทําความสะอาดให เพราะตอนเอาถุงมาแปะที่ไดหนาทอง กาวมันติดยาก ตอมาก็ทําเองไดไม

ยาก กอนหนาใชแบบทิ้งเลยวันละ 3-4 ช้ิน ตามการอุจจาระแตละวันแตตอนน้ีใชแบบซักลางและเอา

ไปตากได ใช 3-4 ครั้งคอยทิ้ง การกินอาหารตองระวังอยามีลมมากทําใหถุงจะปอง กาวหลุดได ตอง

ดูแลใหแหงเสมอ สวนกลิ่นบางครั้งก็มีปญหาถาปดไมสนิทอาจมีกลิ่นออกมาได ที่ทําอยูไดเพราะสามี

และลูกเอาใจชวยอยู สวนเสื้อผาจะใสเสื้อผาหลวม ๆ ตัวใหญ ๆ คลุมปดได ปจจุบันก็นุงผาถุงและใส

เสื้อคลุมก็สบาย ๆ ไมอึดอัด จะมีคนมาถามวาอึดอัดไหม มีบางคนบอกวาอยูไมนานหรอก ซึ่งลูกชาย

บวชใหก็รองไหวาจะไมมีโอกาสเห็นลูกบวชใหซะแลว” 

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย 

 “จะทํางานบานเองเก็บกวาด ถูบาน ซักผา ทํากับขาวทานเอง รดนํ้า ปลกูตนไมเริ่มทํา

ต้ังแตตีหา กิจกรรมตาง ๆ ทําไดเอง เลี้ยงหลาน เดินไปทําบญุ วาง ๆ ก็บีบนวดตามแขนขาตนเอง” 

ดานการรบัประทานอาหาร 
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 “ที่บานจะรมรื่นปลูกตนไม มีขาว มีผักผลไมกินเองเชน มะพราวนํ้าหอม กลวย มะมวง ถ่ัว 

ขาวโพด ผักบุง มันเทศ มะยม ตําลึง ใบเตย อยูแบบสบาย ๆ กินอยูงาย ๆ เมื่อกอนจะกินอาหารรสจดั

มาก เผ็ดมาก กินเค็ม ชอบปลารามาก และกินเน้ือสัตวพวกเน้ือวัว เน้ือหมู ชอบเอามาตมกิน แตชอบ

กินผักอยู หลังจากเปนโรคก็เลิกกินรสจัด กินแตเน้ือปลา กินอาหารชา ๆ เพราะมันแสบปากแสบลิ้น 

กินพริกไมไดเลย ผลมาจากใหเคมี ชวงใหเคมีจะเบื่ออาหาร แตตอนน้ีดีข้ึน”  

ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล  

 “จะไมเหงา มีครอบครัวที่อบอุนดี มีหลานนารัก ลูกชอบทํางาน ไมชอบเลนเกม ลูกคนที่ 3 

ก็บวชใหแม ทํางานอยูโรงกลึง อยูที่ปราจีน ไมเกเร มีความสุขดี สวนในชุมชนน้ันจะมีการทําบุญ

ทอดผาปารวมกัน มีการทําบุญขาวเปลือก ชวยการศึกษา ชวยโรงเรียน ชวยวัด ถาไมมีเงินก็สละ

ขาวเปลือกเพื่อเอาเงินไปพัฒนาชุมชนทําทุกป เปนประเพณีของหมูบาน” 

ดานการพัฒนาทางปญญา  

“ตอนเปนความดันกอนเปนมะเร็ง ไดความรูเรื่องการกินอาหาร วาทําใหเกิดโรคไดจึงลดอาหารที่มีรส

จัดกินใหจืดลงเพราะเมื่อกอนกินอาหารเผ็ดมาก แสบปากแสบทองมาก รูวามันทุกขทําใหปวย จึง

ปรับปรุงตัวเองกินอาหารที่มีประโยชนมากข้ึน ลดเผ็ดลดเค็มลง เพราะเห็นวาเปนโทษ”  

ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “เวลามีปญหามักจะหยุดคิดและไปทํางานอยางอื่น หลีกเลี่ยงไมกระทบ มีอยูวันหน่ึงมีคน

เมาเขามาในบานเหม็นเหลามาก น่ังอยูในบานนานมาก ก็พยายามพูดดี ๆ ใหออกไป บอกวาเราเริ่ม

ปวดหัว เริ่มจะเครียด ตัวเองตัดสินใจเดินออกจากบานไป จะไมไปดาหรือไลออกไปแบบแรง ๆ หรือ

บางครั้งเคยขัดใจกับสามี จะไมมีการตบตีกัน แตตางคนตางเดินไปคนละทาง พอใจเย็นลงก็คอยมาคุย

กัน จึงไมคอยทะเลาะกัน ถาหลานซนมากถามโนนถามน้ีมากมาย ตัวเองก็จะตอบหลานใหเขาใจทุก

ครั้งไป”  

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “ยอมรบัตัวเองเปนอยางน้ี พอใจชีวิตทีเ่ปนอยูมีความผาสุกดีเน่ืองจากครอบครัวรกัและ

เขาใจสามลีูกหลานใหกําลังใจ และมเีพื่อนบานที่ดี” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนา 

 “เช่ือในกรรม ยอมรับวาเปนวิบากกรรมของเรา เปนสิ่งที่เราเคยทําในอดีต ตอนเด็ก ๆ เคย

ฆาปลา สับปลา และลูกชายคนเล็กเปนตอมนํ้าเหลืองโต แข็งบวม ไมเจ็บอะไรแตมันโต หมอบอกวา

ผาไมได มันเสี่ยงอาจไปกระทบระบบประสาทตาอาจบอด ปากอาจเบี้ยวได คิดวานาจะเปนกรรมเกา 

และตัวเองเช่ือพระพุทธเจา ทําบุญแลวสบายใจ ทําอะไรใหผูอื่นแลวมีความสุข รูจักสละออกไปให

ผูอื่น”  

(คุณ น. 2558, มีนาคม 31) 
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ผูใหขอมลูหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณทีผ่าสุก 

 
ภาพที่ 21 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 10 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย.  2558, เมษายน 1) 

 

ขอมูลสวนตัว  

“ผมเรียนยังไมจบ ป 4 แมฝากเขาทํางาน เราคิดวาดีมีเงินใช จึงทํางานดีกวา ทําที่โรงพิมพ ตอมาทําที่

รานไฟฟาเปนพนักงานสงของ และขับมอเตอรไซดสงของตามบาน ตอมาติดเกณฑทหาร เมื่อพอแม

จากไป ก็มาแตงงาน ตอนวัยรุนเพื่อนชวนไปไหนไปหมด ด่ืมเหลามาก แตบุหรี่ไมสูบ ถาวันไหนจิบ

เหลาแลวขมจะไมด่ืมเลย แตถาวันไหนเหลาจิบแลวหวานจะด่ืมไมตํ่ากวา 3 ขวดกลม และมีกับแกลม

เยอะแยะ รสชาติเผ็ดและเปรี้ยวจัด สวนเค็มและหวานไมคอยทาน แตเมื่อมามีครอบครัวก็เลิกหมด

เลย เลิกเที่ยวเตร เลิกด่ืมเหลา เบียร ตอมานองสาวไปแตงงานทําใหตนเองตองไปทํางานที่ วรจักร

แทนนองสาว ซึ่งพอไดเปดรานขายกาแฟอยูที่น้ัน ตนจึงตองมารับชวงตอ สวนลูกสาวไมแตงงานเปน

ดอกเตอรแตตอนน้ีมาเปดสํานักงานบัญชีที่บาน สวนลูกชายมาเปนทนายความ ลูกสะใภเปนเภสัช อยู

โรงพยาบาลพระพุทธเลิศหลานภาลัยที่แมกลอง มีหลาน 3 คน ครอบครัวอบอุน หลานคนเล็กขวบ

กวาอยูที่บางบอน ช้ันลางขายกาแฟ ช้ันบนเปดเปนสํานักงานบัญชี”  

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “เมื่อป 2550 เริ่มไปตรวจ หมอบอกวา คุณมีอะไรบางอยางตรงใกล ๆ ปลายทวาร ตอง

ผาตัด แตผมไมไปเลย ซึ่งจริงตอนวัยรุนไมเคยเปนอะไรเลย ทํางานเคยขับแท็กซี่ ทั้งเชา คํ่า จนมีเงิน

ซื้อรถไดอีก 1 คัน และหลังแตงงานแลวยังรับทําการฉีดพลาสติก คือเอาเครื่องมาทําเปนรูปรางตาง ๆ 

เชน ตะกราตาง ๆ โดยทิ้งเรื่องตรวจสุขภาพไปจนมาในป 2553 ไปตรวจดวยการสองกลอง จํา

เหตุการณไมไดวาเปนอยางไร รูสึกอยางไร พอป 2554 ที่ตรงขา เปนฝเปนหนองเจบ็ปวดมาก หมอหา

สาเหตุไมเจอวาเปนอะไร เดินไมได มารักษาที่โรงพยาบาลเจริญกรุง นอนอยูประมาณครึ่งเดือน ถูกตัด
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เอาทอปสสาวะมาโผลหนาทองทางดานซาย แตตอมารักษาตัวที่โรงพยาบาลจุฬา หมอก็ผาตัดเอา

ทวารมาอยูตรงซาย และใหถุงปสสาวะมาอยูทางดานขวาแทน และยังมาผาตัดเอากระดูกสันหลัง

ออกไป 1 ทอน ทําใหน่ังนาน ๆ ไมได พอมาปที่แลวไดทําการยกเครื่องใหม ผมไมไดถามวาเปนมะเร็ง

ข้ันไหนแลว มีคนบอกวาผมไมรอด แตผมช่ือบุญรอดนะ ผาตัดป 2554 ตอนน้ี 4 ปแลว ตอนถูกผาตัด

นะผมรูสึกเฉย ๆ อะไรจะเกิดก็ชางมัน”  

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “ต้ังแตแตงงานมาไมด่ืมเหลา เบียร เพราะรูวามีโทษ และเมื่อมาเปนมะเร็งที่ลําไสใหญได

ดูแลถุงตรงหนาทอง บางที ถึง 7 วันคอยทิ้งไป เพราะมันไมรั่วไมซึมอะไร ชวยเหลือตัวเองไดแตวัน

แรก ๆ มีลูกชวยทําให ตอนหลังทําเอง มันชินและเขาที่เขาทางก็ไมมีปญหาอะไร แตตอนหลังมีปญหา

ตรงหนาทองเปนกอนใหญ เน่ืองจากไสเลื่อนมาอยูขางหนามันบวมมาหลายเดือนแลว ไมเจ็บ แตถาย

ยากจะจุกอยูตรงน้ัน บางทีก็ใชยาระบาย หามกินอาหารเผ็ด เปรี้ยว หวาน มัน เค็ม พยายามติดตอ

หมอเพื่อรักษาที่เปนกอนตรงหนาทองอยูเสมอ ซึ่งมันมีปญหาในการแปะถุงที่หนาทอง มันหลุดงาย 

บางทีแปะตอนเชา ตอนสายหลุดแลว ดังน้ันการใชถุงจึงไมแนนอน คาถุงน้ีเบิกไดหมด แตตอนน้ีรูสึก

ทอและเหน่ือยเหมือนกันกับสุขภาพตน วันจันทรที่ผานมาไปหาหมอที่เจริญกรุงใหสงตัวเองมาที่

โรงพยาบาลจุฬา แตเจริญกรุงจะไมยอมสงมา หมอบอกวาจะรักษาเอง ถาหมอไมสงมาก็ตองจาย

คาใชจายเองเบิกไมไดเลย แตถาสงตัวมารักษาที่โรงพยาบาลจุฬาก็ไมตองเสียเงินคารักษา แตตนเอง

ไดมาติดตอทางจุฬาและมีใบนัดกับหมอทางจุฬา นัดเจาะเลือดและนัดตรวจเรียบรอยแลว สนิทกับ

ทางน้ีอยากตรวจที่น้ีมากกวา”  

ดานการปฏิบัติตนดานกิจกรรมทางรางกาย 

 “จะทํางานบานนิด ๆ หนอย ๆ เชนไปชวยเปดประตูรานคา จะไมยกของหนัก ตัวเองจะ

เดินไปเดินมาอยูในบาน น่ังดูทีวีก็เอามือตบกันกระตุนไต เชนเอาฝามือและหลังมือมากระทบกัน    

แรก ๆ 36 ครั้ง ถาอาการหนักก็ 72 ครั้ง คือจะเอาฝามือและหลังมือมากระทบกัน คราวละ 72 ครั้ง 

จากน้ันเอาสันมือของฝามือและสันมอืของหลังมือ กระทบกันคราวละ 36 ที่ หรือเอามือยกข้ึนลง และ

แกวงมือไปมา ทําใหรางกายขับเคลื่อนไมอยูน่ิง ผมจะเปนคนเดินเร็ว ระยะหลังน้ีขาเริ่มชาบาง ”  

ดานการรับประทานอาหาร 

 “เดือนที่แลวปวดทอง ไมไดไปหาหมอ เพราะลูกสะใภเปนเภสัชใหกินยาเพราะไมถาย

อุจจาระ ก็สังเกตตนเองวาไปทานมะมวงสุกและชมพูมาก ทําใหปวดทองมาก ปกติไมกินเน้ือ เปด ไก 

แตมี ปลา หมู อยูบางนิดหนอย หมูปงกินนอยลง และจะเค้ียวขาวละเอียดข้ึน ไมชอบกินของหวาน

และอาหารที่เค็ม ๆ  แตจะติดกาแฟอยู ด่ืมวันละแกวตอนเชา กอนกินอาหารเชา สวนเรื่องพืชผักกินได

ทุกอยาง ของทอดไมชอบทาน ผมชอบทานหอมหัวใหญ”  
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ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

 “ครอบครัวก็ดีแตมีปญหาบางนิดหนอย เพราะเราอยูดวยกันเปนครอบครัวใหญ ปญหา

เรื่องงานเราปลอยใหลูก ๆ แกไขกันเอง เราปลอยแลวไมยุงแลว อยูบานสบาย ๆ จะไปไหนลูก ๆ ก็ให

ข้ึนแท็กซีไปพวกเขาหวง แตตัวเองชอบข้ึนรถเมล ถูกดี ประหยัดดี มาหาหมอก็มาเองมาแตตีหา ตาม

หมอนัด มาคนเดียวได บางครั้งลูกถามวาทําไมไมเก็บบานบาง ผมก็ไมใชคนขยันแตไมใชคนข้ีเกียจ 

บางทีเราทําลูกไมเห็น ลูก ๆ จะทํางานกันเราเขาใจอาจจะเหน่ือย พอไมถูกใจก็จะบน เราเขาใจ เรารู

วาลูก ๆ เปนคนดี สวนภรรยาก็เปนคนทํางานเกง บริหารงานเกง ครอบครัวที่มีดีไดก็มีภรรยาน้ีแหละ

ชวยสรางครอบครัวมาดวยกัน พวกเราขยันทํามาหากินมาตลอด ตอนน้ีมีบาน 3 หลังมีรานคา มี

สํานักงาน ใหมีกินกันอยางสบาย ๆ ทุกวันน้ี”  

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “ผมไดบวชเรียนเปนพระ ตอนอายุ 20 ป กวา ๆ ลูกชายก็ไดบวชเรียนแลว หลังจาก

แตงงานเลิกด่ืมเหลา เบียร เด็ดขาด ทํางานเพื่อครอบครัว ไมเคยเบียดเบียนใคร ไมชอบยุงเรื่องของ

ใคร จะไมละโมบโลภมาก เราจะไดมาดวยการสรางจากตนเอง เรามีเทาที่มีอยูเทาที่ทําไหว ไมเคยคิด

มากหรืออยากไดเกินตัว”  

ดานการจัดการกับความเครียด 

 “ปญหาการงานที่บานก็มีอยู ตอนน้ีเราไมยุงแลว ปลอยใหลูก ๆ ทําเอง ตนเองถอยมาอยู

บานดูแลตนเอง ไปหาหมอเอง หากินเองถาอยูนอกบาน ลูกชายใหคาใชจายมีเงินติดตัวบาง กินอยู 

งาย ๆ ไมใชจายอะไรมากมาย สวนความเครียดจะมีบางเรื่องไสเลื่อน มันบวมออกมา และมันจุก ดวย 

ถุงใสก็หลุดงาย ขับถายลําบาก บางทีตองใชยาระบาย ก็เหน่ือยและเบื่ออยูบาง” 

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 “อยูอยางน้ีสบายใจแลว จะด้ินรนไปทําไม หาสิง่ที่ไมเปนเรื่อง ที่เปนไปไมไดเอาไปทําไม ไป

ฆาเขาเราไมทํา อะไรจะเกิดข้ึนก็ใหเกิดไป ถาผมเปนอะไรไป อยามาหยอดนํ้าขาวตม เดือดรอนลูกเมยี 

ไมตองมาเลี้ยงไข ไมเปนภาระ จะอยูก็พอกินพอใชพอแลว คนรวยตายไปเอาอะไรไปไมไดแตลูกหลาน

ก็แยงกัน เรามาอยูอยางในหลวงเตือน มีอยูมีกินพอเพียง พอแลว” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระศาสนา 

 “เราคิดวาเวรกรรมมีจริงไมตองรอชาติหนาหรอก ในนรกมีคอมพิวเตอรเหมือนในโลก

มนุษย มนุษยมาทะเลาะกันทําไม พวกคนรวยที่มีมรดกเปนพันลาน หมื่นลาน เวลาตายไปอยูในแคใน

สี่เหลี่ยม เหรียญบาทเดียวยังเอาไปไมไดเลย จะโลภไปทําไม โลกจะสงบสุขไดตองอยูอยางพอเพียง มี

ความพอใจจิตใจผองใสพอแลว ที่บานมีหองพระ ผมไหวพระสวดมนต จะสวดมนตเทาที่จําได เทาน้ีก็

สบายใจแลว” 

(คุณ บ. 2558, เมษายน 1) 
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ผูใหขอมลูหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณทีผ่าสุก  

ภาพที่ 22 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 11 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, เมษายน 4) 

 

ขอมูลสวนตัว  

“ผมมีภรรยาแลวมีลูก 2 คน คนโตเปนผูหญิง 1 คน ชาย 1 คน ลูกสาวมีบุตร 2 คน ตอนน้ีแฟนไป

เลี้ยงหลานที่ กรุงเทพฯ หลานคนโต 4 ขวบ คนเล็ก 3 เดือน ผมทํางานเดิมอยูวิทยาลัยเทคนิคอางทอง

มาต้ังแต ป 2515 ทําหนาที่ผูชวยวิชาการ สาเหตุจากการเปนมะเร็งเน่ืองจากการที่ผมตองจัด

ตารางสอนวิทยาลัยเทคนิคจัด 70-80 กวาหอง เรียนแรก ๆ นอยไมมีรอบบาย พอมาตอนหลังมีรอบ

บายข้ึนมา การจัดตารางสอนก็เลยยุงยากข้ึน เพราะเวลาเราใหแผนกจัดเวลากอน ๆ เขาจะเลือกเวลา 

ก็จะเบิก ต้ังแต 7 โมงเชา เบิกไดช่ัวโมงหน่ึง 3โมงครึ่งไปเบิกไดถึง 2 ทุม คนจัดตารางสอนเขาเวรตอน

เชา 3โมงครึ่งและตอน 2 ทุม ฉะน้ันการจัดตารางสอนเขาเกิดปญหาจึงตองมาดูแลจัดต้ังใหม การ

จัดใชเวลา 7 วัน กวาจะเสร็จ ผมจะเครียด ไมไดนอน จะนอนดึก กินอาหารไมเปนเวลา ไมออกกําลัง

กายทําแตงาน กอนรูวาเปนมะเร็ง มีอาการเลือดออกมาจากทวารหมอบอกวาเปนริดสีดวง พอมากิน

ยาก็หาย พอจัดตารางเสร็จแลวมากินยาก็หายพอดี ตอมาชวงป 2538 ออกมาเปนผูชวยผูอํานวยการ

วิทยาลัยการอาชีวเทคนิคชัยชาญ ออกมากับ ผอ. 2 คนไปสรางวิทยาลัย จนสุดทายไดมาอยูชัยบาดาล

น่ังสบาย ๆ แตเครียดหมายความวามันไกลบานคือทุกเชาเย็นวันศุกรเดินทางกลับ ตอมายายกลับมา

เปนผูชวยการอาชีพวิทยาลัย การจัดตารางใหผูอื่นจัด แตยังทํางานหนัก ตองสรางมหาวิทยาลัย 

ควบคุมทั้งหมด จึงเครียด”  
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ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “กอนเปนมะเร็งผมมีอาการทองผูก 2-3 วันจะถายสักที อาการเริ่มจากเลือดออกมาก เมื่อ

ถายอุจจาระออกมากอนโดยชวงสุดทายที่เบงถายจะมีเลือดออกมามาก แรก ๆ เปนอยู 1-2 เดือน ไป

ซื้อยามากินก็ไมหาย จึงเดินทางไปหาหมอหมอบอกใหข้ึนเตียง และบอกวาเน้ืองอกเต็มกนเลย เน้ือ

งอกตรงไสตรงข้ึนไป เมื่อหมอสองกลองเสร็จบอกวาตองผาตัดใหญที่โรงพยาบาลอางทอง คือป 2545 

ในเดือนเมษายน หมอตัดออกไปฟุตหน่ึงและไดสงตัวมากรุงเทพ ผมเปนมะเร็งระยะข้ันที่ 2 จริง ๆ ยัง

ไมอันตรายมากแตมันอาจจะลามไดเลยตัดสินใจผาตัด เมื่อผาตัดแลวก็เดินทางมาที่สถาบันมะเร็ง

แหงชาติมาฉายแสง ประมาณเดือนสิงหาคมป 2545 คีโมอีก 5 เดือน ๆ ละ 5 ขวด คือ ตองน่ังรถไป

นอนสถาบันมะเร็ง 5 วันตอเดือน ผานไป 1 ป หมอบอกกลับบานได และผมจะสองกลองทุกป ๆ ละ

ครั้ง และใหคีโมผมจะทําเบิกบานราเริงไมทุกขรอนใด ๆ จะน่ังรถตูไปและน่ังรถตูกลับมาทํางาน บาง

คนไมรูเลยวาผมเปนมะเร็ง”  

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “เริ่มแรกกังวลกับการดูแล ไดมองดูพยาบาลทําใหดูและไดกลับมาทําเองที่บาน ไมเห็นมี

ปญหาอะไร ถุงเอามาเราก็แปะเขาไป ทีแรกเปนแบบกาวใชแลวทิ้ง เมื่อเราลอกออกมาเปนผื่นแดง

เพราะลอกบอย มันลําบาก ตอมาเลยไปที่สถาบันมะเร็งที่กรุงเทพฯ ถุงดีกวาเน้ือนุมมีแบบ 2 ช้ิน เรา

ถนัดคือแปะไวเลย เปลี่ยนลางถุงได เมื่อลางแลวก็นํามาใชใหมไดอีกพอมาใชแบบ 2 ช้ินอาทิตยละ 5 

อัน ตัวแปนอาทิตยละอัน ชวงหลังประหยัดผมไมไดออกไปทาํงาน ไมไดมีเหงื่อ ไมมีปญหาจึงใชไดนาน

บางทีถุงน้ันใช 2 อาทิตยตออัน มันมีใหเลือกหลายแบบ รุนมีถานใสใหมาดวยก็มี ถุง แบบปลายเปด 

ลางได หรือ แบบสายรัด ไมตองติดแปนเหมาะสําหรับคนประหยัดที่เบิกไมได ใชถุงพลาสติกอะไรก็ได

สวมครอบไว ของผมชอบ 2 ช้ินถุงปลายเปดเอานํ้าฉีดลางถุงใหสะอาดแลวเอาผาขาวมาเช็ดซับใหแหง 

หรือจะไปวายนํ้าก็ได สวนเรื่องเสื้อผาผมใสเหมอืนที่เคยใส ไมมีปญหาอะไร ผมขับรถได ไปซื้อของใกล

ได ถาทางไกลจะน่ังรถตูไปสะดวกดี” 

ดานการปฏิบัติตนดานกิจกรรมทางรางกาย  

 “ในชีวิตประจําวันต้ังแต 6 โมงเชาถึง 9 โมงจะไปเดินเลน ข่ีจักรยาน เมื่อผมออกกําลังกาย

แลวผมจะเขาหองสมุดที่จังหวัด กอนกลับบาน ผมจะรดนํ้าตนไม ปลูกตนไม รํากระบอง เพื่อเปลี่ยน

อิริยาบถ มี 12 ทา บิดแขน คอ ตัว เตะขา ผมจะนวดตัว กดเสนตัวเองเพราะมันเริ่มชา และจะซิดอัพ

ข้ึนลงเลือดลมไปทั่วรางกาย ผมสูง 175 ซ.ม. หนัก 72 ก.ก. ผมทํางานบานเอง เก็บกวาดถูบานเองสัก 

2-3 วันทีหน่ึง ทํากับขาวกินเอง แตกอนไมเคยทําแตตอนน้ีตองทําเองหมด เพราะแมบานไปเลี้ยง

หลานที่กรุงเทพฯ” 
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ดานการรบัประทานอาหาร 

 “ผมกินผักทุกอยางได จะกินกับขาวแคอยางเดียว รสชาติไมจัด ไมชอบของมัน แตมีหวาน

บางนิดหนอย สวนกาแฟไมด่ืม ด่ืมแลวจะมึนหัวและไมด่ืมเหลาดวย เวลามีงานเพื่อนเขารูจะไมชวน

กินเหลา ตอนน้ีผมหันมากินสมุนไพรมากข้ึนเชนรางจืด ใบเตย ใบหมอน และทุกวันจะด่ืมนํ้าตม

มะละกอและชงใบหมอนลางลําไส ขางบานมีมะละกอปลูกไวกินเยอะ และยางมะละกอลางไขมันได 

ผมจะกินขาวเชาเย็นและมีทานกวยเต๋ียวในตอนกลางวัน ผมจะเค้ียวขาวไมคอยละเอียด ผมมีปญหา

เรื่องฟน ใชฟนขางเดียว จะเลี่ยงไมกินอะไรทีแ่ข็ง ชวงหลังกินมะละกอสุกเยอะทองคอนขางเสียบอย”  

ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล  

 ผมมักจะตัดตนไมขางทางที่รก ๆ หอยเกะกะระถนนทางเขาบาน และถางหญาปลูกบัว 

ใหกับชุมชนใหสาธารณะ ทําอยูคนเดียว ตอนเชาลูกศิษยมักมาทักทายประจํา หรือตอนชวงเปนรอง

ผอ.เวลาจัดงานผมมักจะเลี้ยง ผอ.และลูกนอง ไมเคยเก็บตังคใคร บริการใหทุกอยางเลยไมคอยมี

ผลงานเทาไร ผมออกมาน้ีก็พอมีเงิน ลูกจบใหทั้งคู เวลามาเจอกันก็พากันไปกินขางบาง ปกติแมบาน

ทําอาหารใหทานเพราะเขาจบคหกรรมดูแลมาตลอด ตอนน้ีดูแลคนเอง จะกลับมาก็หลานเขาโรงเรียน

ได ผมไมคอยไปเที่ยวตางจังหวัด จะไปกับสถาบันรุนของปทุมวันดวยกัน และสถาบันมะเร็งปละครั้ง 

แตจะนัดเจอกันเดือนละครัง้เพื่อพูดคุยแลกเปลี่ยน และที่สถาบันมะเร็งแหงชาติผมจะไปอธิบายการใช

ถุงตาง ๆ ใหกับผูปวย จะทําหนาที่ใหกําลังใจผูปวยใหม ดูแลคนผาตัดใหม และผมยังไดมีโอกาสไป

สรางองคพระที่สระแกว โดยข้ึนรถไฟฟรีที่หัวลําโพง และมีรถทหารมารับอีกทีหน่ึง”  

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “ไปหองสมุดจะอานหนังสือธรรมะและความรูทั่วไป ขาวเศรษฐกิจ และปญหาชีวิต ผมไม

คิดทําช่ัวทุกอยาง จะไมฆาสัตวไมเบียดเบียนใคร ผมมักไปฟงพระเทศนและเวียนเทียน เชาทําบุญ คุย

ธรรมะ ผมจะมีเพื่อนถือศีลกินเจ เจอแตคนดี ๆ อยางผมมีเพื่อนเปน ผอ.ทานหน่ึงเรียนยังไมจบตรีเลย

แตเมื่อเขามีเวลา เขาไปเรียนตรีและโทเพื่อจะไดจบออกมามีโอกาสไดชวยสังคมทั้ง ๆ ที่เกษียณแลว 

และเขายังเรียนแพทยแผนไทยอีกดวย”  

ดานการจดัการกับความเครียด 

 “ผมจะสวดมนตทุกวันพระของหลวงพอจรญั มีหนังสือสวดมนต สวนใหญผมไมเครียดอะไร 

มีเพื่อนบางคนไปเลนหุน ผมไมไดเลน ราคาข้ึนลง มันเครียด ผมไมเอา หวยก็ไมเลน ซื้อไปก็ไมได แต

ผมมีฉลากออมสินแตจะเริ่มถอนออกแลว”  

 

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 “ผมจะคิดวาไหน ๆ ก็เปนแลว ก็ทําตัวปกติ ตอนแรกเริ่มนึกวาจะตายแตออกจาก

โรงพยาบาลก็ทําเองได ติดถุงเองได ไปไหน ๆ ไมมีใครรูเรื่องเลย เมื่อเราเปนเราก็ยอมรับวาเปนมะเร็ง 
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คือยอมรับรักษา ทําใจอยาเครียดกับมัน จะไมกินของแพงและเปนโทษ หรืออาจนาน ๆ สักครั้งนิด ๆ 

หนอย ๆ อยาไปเปรียบเทียบกับคนอื่น พอเพียงของเราไมจําเปนตองซื้อของแพงมาปลูก ของแพง

ปลูกไปตายหมด ปลูกของพื้น ๆ ตนไมใหญน้ันเอามาจากมหาวิทยาลัย และจะเลือกซื้อของที่จําเปน 

ซึ่งของลดราคาบางทีก็นาเบื่อ”  

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “2 สถาบันที่มีคาตอชีวิตเรา ผมทํากิจกรรมทางศาสนาพุทธอยูประจําต้ังแตสอนหนังสือ

เปนครู ในหลวงจะทํางานเพื่อประชาชนอยูเสมอ สังเกตผมจะมีรูปในหลวงเต็มหองเลย ปกติแฟนผม

มักชวนผมไปทําบุญ ผมเช่ือวิบากกรรมนะ ถาไมจริงคงไมมีวันน้ีหรอก จากไมมีอะไรเลย ผมกับพี่ชาย

จะชวยกันทํางานขายของ ขยันกันอยู 2 คนแตพี่นองคนอื่นไมเอาเลย ผมมาชวยงาน เรียนหนังสือ มา

ไดดีปจจุบัน ที่ทําตัวดี ครอบครัวเราไดดี ไมด่ืมเหลา ไมสูบบุหรี่ ชวยพอแม เปนครูแตมีเงิน มีรถขับ 

แตสมัยเด็ก ๆ ทางบานบอกใหผมชวยเชือดคอไกใหหนอย ผมทําไมเคยไดเลยพยายามเทาไรก็ทําไมได 

มีพี่ชายอีกคนหน่ึงทําไดปจจุบันสติไมคอยดี ไมคอยเจริญ ทรุดลง เรียนหนังสือไมจบ ติดผูหญิง และ

อีกอันหน่ึง ตอนเด็ก ๆ ผมเคยไปยิงนกพิราบ ถูกหัวพอดีเลย ตกลงมาตาย ยังติดตาผมอยูเลย” 

(คุณ ส. 2558,  เมษายน 4) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 23 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 12 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 3) 

 

ขอมูลสวนตัว  

 “ผมแตงงานแลวกับคุณป สุริทนานนท อายุ 64 ป ไมมีบุตร อยูกัน 2 คน ทําอาชีพคาขาย

พวกเสื้อผา ผาถุง กางเกงในยกทรง และขายพวกสมุนไพรไทยตาง ๆ มีอะไรจะปรึกษากันเพราะมีกัน
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อยู 2 คน ลุงมักจะมีอาการทองผูกบอย อุจจาระจะมีเลือด ใครจะคิดวาเปนมะเร็ง ปกติกินสารพัด

อยาง ชอบทานปลาสม นํ้าพริกกะป กินเผ็ด เค็ม เน้ือสัตว ชอบปลาทอด ปลาทูทอด อาหารทะเลชอบ

มาก ชอบกินอาหารปรุงแตง และจะปวดทองบอยเปนมานานแลว” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “กอนหนาผาตัด นํ้าหนักลดมาก ผอมซีด ไดเริ่มผาตัดเมื่อป 53 เจอหมอดีอยูสถาบันมะเร็ง 

หมอใหกําลังใจตองสูนะ ปทั้งปไมไดทําอะไร ไปหาหมอตรวจตลอด หมอนัดเอาเน้ือไปตรวจเช็ค 7 วัน

ใหไปฟงผล คุณหมอวุฒิบอกวาเปนมะเร็งลําไสสวนปลาย มีการใหคีโม 5 วัน และฉายแสงอีก 28 ครั้ง 

ไปดวยกัน 2 คนผัวเมีย เราจะพึ่งใครไดนอกจากตนเอง ตอนแรกเครียดมาก แตพอมองไปเห็นที่

โรงพยาบาลเปนกันเยอะ จึงตัดสินใจผาตัด เอาลําไสมาไวหนาทอง ผาตัดวันที่ 9 มีนาคมออกจาก

โรงพยาบาล 25 เมษายน 2553 กวา 6 โมงจึงไดออกมา ตาลายเห็นตูเย็นเตนได ปามาดูพยาบาลทํา

แผล ปาทําไดเกงกวาอีก” 

 ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “เริ่มแรก ๆ ลุงลําบากมากเลย แตตอนน้ีสบายใจใสเอี๊ยม ใครจะวายังไงก็ชาง ลุงเดินไป

ไหนไปไหนแบบน้ีแหละ ทําความสะอาดงายทําเองได จะอาบนํ้าทุกวัน ประมาณ 3 วันก็ถอดทิ้งซัก 

จะใชแบบช้ินเดียวและแบบสองช้ิน ปญหาจะมีเรื่องกาวติด ติดแนนดึงจะเจ็บ ติดเน้ือเจ็บทรมาน กาว

น้ีเหนียวมาก การทําความสะอาดจะลางสิ่งสกปรกดวยนํ้าแลวเอาผาเช็ดใหแหง เวลาถายจะรูตัวอยู 

การถายอุจจาระอยูกับการกิน ถากินมะละกอจะถายดี พวกเราจะเรียกกลุมน้ีวา “กนลอยฟา” 

หมายความวา ไมวาจะทําอะไรเราสามารถขับถายไดทุกเวลาและไมเลือกสถานที่ โดยไมมีกลิ่น แม

นอนหลับก็ยังถายได” 

ดานการปฏิบัติตนดานกิจกรรมทางรางกาย  

 “ลุงชอบถูบาน ชอบทําความสะอาดบานเอง ทํากับขาวเอง สวนตนไมปาเขาจะเปนคนปลูก

เพราะมือเขาเย็น ลุงปลูกอะไรตายหมด ตอนดูทีวีลุงจะบีบนวดตามตัว และจะเดินแกวงแขนไปมา

บอย ๆ นํ้าหนักลุงประมาณ 58 ก.ก. สูงประมาณ 165 ซ.ม. จะอวนมากไมได จะทําใหติดถุงลําบาก” 

ดานการรับประทานอาหาร 

 “ลุงชอบทํากับขาว และมักใสสมุนไพรไทยผสมลงไปดวยที่มีประโยชนตอรางกาย ชอบทาน

ผักผลไม พวกแตงโม กลวย สม สลัดผัก ยําผัก ทานทุกวัน ผักตมผักลวกบาง ไมชอบขนมหวาน จะด่ืม

นํ้าสมุนไพร นมถ่ัวเหลือง นมอาหารเสริม และมีใบยานาง จะไมทานเน้ือสัตวใหญ จะมีปลา กุงบาง 

ซึ่งผักผลไมจะเลือกที่มีประโยชน พวกชะอม กระถิน สะตอไมกินเลยมีกรดยูริค สวนหอมกระเทียมก็

ตองระวัง นาน ๆ กินทีหน่ึง” 

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  
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 “เวลามีปญหาจะปรึกษากันบอย ก็มีกันอยู 2 คน ทุกวันน้ีเปนจิตอาสาอยูวชิระ พระมงกุฎ 

สถาบันมะเร็งแหงชาติ เวลาประชุมเสร็จก็จะไปเย่ียมผูปวย ใหกําลังใจ ไปบอกเขาวาเมื่อปวยเปนโรค

ไมสบายทําตัวอยางไร เพราะเปนการไดบุญ เพราะคนที่ผาตัดใหม ๆ จะเครียด กังวล จะบอกเขาทํา

ตัวอยางไร และมาเขากลุม อยางโรงพยาบาลราชวิถีจะเขากลุมจิตอาสา “ชมรมจิตอาสาทวารเทียม

ราชวิถี” เดือนละครั้ง สองครั้ง มีประชุมนําผูปวยมาพูดคุย ปลอบโยน เพราะบางคนเขาเครียด อยาก

ฆาตัวตายก็มี คิดโนนคิดน้ีสารพัด เขาจะไดสบายใจ วาคนอื่นเขาก็มีชีวิตอยูไดดวยตนเอง ทําไมเราจะ

อยูไมได เราทํางานไดบอกวิธีการแกปญหาตาง ๆ สวนตัวทําอาชีพคาขาย ปกติทําแค 3 วัน ทํา

ชวงเวลาเชา ต้ังแตตีหาถึงเกาโมงเชาหรือสิบโมงเชาก็กลับบาน เราไมมีหน้ีสิน ในกลุมจิตอาสาจะมี

การจัดเที่ยว 2-3 ครั้งตอเดือน ไปสัมมนาคางคืน พูดคุย รองรําทําเพลง จะเอาภรรยาไปดวย สวน

เพื่อนบานจะไวใจกันฝากบานไดเลย ชวยดูแลใหดวย จะเผื่อแผแบงปนกัน มีผักก็มาเด็ดทานกันได

เลย” 

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “เราไมสรางหน้ี ไมโลภ ไมอยากได ไมลําบาก ปกติเช่ือเรื่องบาปบุญ จะสวดมนตและทํา

ความดีไปดวย เช่ือกฎแหงกรรมทําอะไรก็ไดแบบน้ัน ทุกวันลุงและปาจะไปซื้ออาหารเม็ดใหแมวจรจัด 

และใหนกมากิน เริ่มแรกนะมันเดินมาเหมือนหิวเราก็คิดวา เรายังหิวเลยสงสารมันก็ตัดสินใจซื้อ

อาหารใหมันกิน ทําอยูนาน มาสังเกตดูวาปกติจะคาขายดีกวาคนอื่น ๆ เขาไดกันวันละ 400-500 

บาท แตเราไดถึง 3,000 บาทตอวัน เราทําไมหวังสิ่งตอบแทนใด ๆ ทําจากใจจริง สงสารจริง ๆ” 

ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “เปนคนไมเครียดอารมณดี วางเมื่อไรก็ชวยผูอื่น เพราะเราผานความลําบากมาแลว เปน

คนใจดี สบาย ๆ ยังไงก็ได ไมวิตกกังวลใด ๆ ลงุเปนคนไมมหีน้ีสิน แลวจะหวงอะไร” 

 

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “พึงพอใจตนเอง ทําตัวสบาย ๆ อยางมีถุงหนาทองยังไมตองกงัวลกับการเขาหองนํ้าเลยเรา

ไมสรางหน้ีสิน เราจะกินเทาที่เราทาํได ไมลําบาก ตามหลักเศรษฐกิจพอเพียง ไมอยากสรางหน้ีอีกแลว

เมื่อ 20 ปกอนเข็ดแลว มีเทาที่มีไมจําเปนตองไปกินหองอาหาร ใครมีงานชวยใหบอกไกลแคไหนก็จะ

ไป ชีวิตฟุงเฟอไมมี บางทีหลานชวนไปกินของ ปง ยาง มันมีพิษ ก็จะไมไป นากลัว กินอยูที่บานดีกวา

ประหยัดดี”  

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “เช่ือคําสอนของพระพุทธเจาเช่ือในศีล 5 ลุงเลี่ยงกินสัตว จะกินสัตวที่ตายแลว ไมกินสัตว

ใหญ เช่ือวิบากกรรมมีผลตอเรา ทําดีไดดี ทําช่ัวไดช่ัว ตายแลวไปไหนไมมีใครตอบได จะทําบุญ

อยางไรก็สิทธ์ิของเรา เราไมยึดติด มันอยูที่ใจเรา เรามีเทาน้ีก็ชวยเทาน้ี ทําบุญไมตองลงทุนมาใส
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สตางค เรายินดี ทําดวยความเต็มใจ เมื่อตนเองตายไปไดบริจาครางใหกับโรงพยาบาลจุฬาเพื่อไปเปน

อาจารยใหเด็กไดทําการศึกษาตอไป” 

(คุณ ธ. 2558, พฤษภาคม 3) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 24 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 13 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 4) 

 

ขอมูลสวนตัว  

 “อาแตงงานแลวกับคุณ น. อายุ 64 ป มี บุตร 1 คน อายุ 30 ป ทํางานอยูตางจังหวัด อามี

อาชีพขายกับขาวพวกขาวแกง ทําแคครึ่งวัน จาก 07.00 น.ถึง 12.00 น. ขายทุกวันเวนวันอาทิตย

และวันนักขัตฤกษ สาเหตุที่ตนปวยนาจะชอบด่ืมเหลาและสูบบุหรี่ ดึกแลวยังด่ืมอยูเลย จะนอนก็ตี 2 

ตี 3 น้ันแหละ ชอบกินเน้ือวัวมาก กินเปนกับแกลม ทั้งเหลาและเบียร” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “เริ่มแรกอาคิดวาเปนริดสดีวง ถายเปนเลือดเปนมาเรื่อย ๆ จนมาผาตัดเมื่อป 2534 กอนน้ี

ปวดทองมาหลายปแลว นํ้าหนักลด มีนักสังคมสงเคราะหมาแนะนําใหผาตัดกับหมอธีรยุทธ ปแรก

ผาตัดก็ดีนะ เปนการผาตัดลําไสสวนปลาย อยูมาประมาณ 2 ป มีอาการปวดหลัง หมอบอกวาเอาไส

กลับเขาไปใหมก็แลวกัน เพราะยังถายที่ทวารไดอยู พอเอาเขาไป ชวงน้ันทองปองมาก อยูมาไดปกวา 

ลําไสบวมแนนถายไมออก อุดตันมากเน่ืองจากตอนน้ันรับประทานอาหารไดดี กินเยอะ เค้ียวขาวไม

ละเอียดดวย กินอาหารยอยยาก หนักเลย เพราะลําไสเจอฉายแสงและเคมี ไปทําลายลําไสทําใหอุด

ตัน ถายกระปดกระปอย ถายไมออกจนตองผาตัดอีกครั้งหน่ึงประมาณ 2 ปถัดมา โดยยายมาเอาออก

ฝงขวาแทนออกจากลําไสเล็กแทน จะอยูเหนือแผลเกาอีกที่หน่ึง ซึ่งลําไสใหญใชการไมไดถูกตัดออก
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หมด แตมีการโยงปลายทวารมีรูหายใจแสดงอาการปวดทองได ซึ่งจะมีอุจจาระออกมาบางนิดหนอย 

และมันจะแสดงอาการถากินอาหารผิดสําแดงตรงทวารจะเตือน มันจะเตือนบอกใหเรารูไดและจะมี

แกสมีเลือดออกมาบางนิดหนอยทางทวารหนัก เมื่อเรารูวิธีแลวเมื่อมีอาการปวดทองเราสามารถ

อาเจียนออกมา เอาของเสียออกมา อาเปนมะเร็งข้ันที่ 2 ใกล ข้ันที่ 3 มีสิทธ์ิเสียชีวิตได เพราะนํ้าหนัก

ลดลงไปมาก” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “การดูแลทวารเทียมหนาทอง อาจะดูแลเองทําความสะอาดเอง ชวยเหลือตนเอง ดู

พยาบาลแนะนํา วิธีการตัด ปดหนาทองแบบไหน ของอาใชแบบ 2 ตอน การใชแบบครั้งแรกมันมี

ปญหาเกี่ยวกับเงิน 2 ช้ินตกเกือบ 300 กวาบาท อาไปเอาของที่เขาบริจาคมาใช เราเลยกลายเปนคน

สาธิตการใชใหกับโรงพยาบาล ทําหนาที่บอกวิธีการใช ใชไดกี่วัน คอยแนะนําใหกับฝาย ostomy ที่

สถาบันมะเร็ง เมื่อกอนไปประจํา เขาใหของบริจาคมาใช ปจจุบันมาอยูโรงพยาบาลกลาง หมอจะให

เปนกลองเลย หมอถามพอไหม อาตอบวาอาใชกลองหน่ึง 3 เดือน แตแปนมี 10 ช้ิน เราใชแปน 3 ช้ิน

ตอเดือน สวนถุงเราก็ใชสลับไปมา คือจะลางตากแหงแลวก็นํามาใชใหมได อยูไดเกือบเดือน สวน

ทวารเทียมเราใชผาขนหนูผืนเล็ก ๆ เช็ด ซับใหแหง ซึ่งอาจะตัดรูไวครอบกอน วิธีครอบอาจะไลจาก

ขางลางข้ึนมา รีดข้ึนมามันจะไดแนน ตองดูจังหวะลําไสหดตัวจะดี มันจะกวางปดขอบแผลได มัน

ยืดหยุนตลอดเวลา อารูเวลาตองทําตอนทองวางนะ ทําตอนเชาเลย ถาจะอาบนํ้าใชผาโอปอซับ เวลา

อาบนํ้าจะไดไมเปยกงาย เวลาลางลําไสก็นวดเบา ๆ ใหลําไสขยายตัว หรือจะใชน้ิวลวงเขาไปพอที่จะ

เอาคราบไขมันที่ติดอยูบริเวณน้ันออกมาได และฉีดนํ้าเบา ๆ ลางทําความสะอาด และเอาผาเช็ดทํา

ความสะอาดใหดี สวนเวลานอนก็สบายจะนอนยึดขาตรง ตองนอนหงาย ตะแคงไมไดขางขวาเพราะ

อามีดานขวา ระวังนอนควํ่าทองหรือนอนตะแคง ในดานการแตงกายอาจะสวมเสื้อผาสบาย ๆ ไมรัด 

ใสกางเกงขาสั้น บางทีก็โสรง เวลาทําความสะอาดมันสะดวก”  

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “ปกติอากับภรรยาจะทาํงานบาน ปลูกตนไม รดนํ้าตนไม ทํางานบานเอง ทํางาย ๆ ไมหนัก

เกิน จะเปนคนปรุงอาหาร มีแมบานไปซื้อผักมาทํากับขาวขาย เราจะมีรถเข็นใชขนของทําประจํากอน

ผาตัดอีก อาจะออกกําลังกายแกวงแขน ตกเย็นจะเดินไปเยาวราช เดินจากฝงเจริญกรุงไปและออม

กลับมา เดินดูของและสะบัดแขน ขาไปดวย กระโดดเบา ๆ นิดหนอย แถว ๆ ประตูจีน อาชอบไปให

วัดโพธ์ิใหเขาชวยนวดขา เทา ยกเวนทอง เพื่อคลายกลามเน้ือบาง” 

ดานการรับประทานอาหาร 

 “อาหารทานไดทุกอยาง นอกจากของแข็ง เหนียว ผักผลไมก็จะเอามาปนใหละเอียด เชน

แอปเปล สัปปะรด เพราะตองเค้ียวใหละเอียด สวนเน้ือสัตวกินนอยสัปดาหละ 1-2 ครั้ง บางทีก็เอามา

ปนใหละเอียด ก็ไมอยากจะกินหรอกแตยังมีกิเลสอยู ยังอยากอยู แตแฟนอากินมังสวิรัติ และนองชาย
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อากินอาหารมื้อเดียว จากเมื่อกอนติดกัญชา พอมาเลิกไดก็กินมื้อเดียวไดเลย อายังติดรสชาติอยู 

บางครั้งไปไหนกับเพื่อนเราไมอยากทําตัวแตกตางจากเพื่อน ก็ตองกิน อามีปญหาเรื่องการเค้ียว จะ

เค้ียวไมคอยละเอียด จึงตองตม น่ึง ใหมันน่ิม ย่ิงถ่ัวตาง ๆ ตองเอาไปปนกอน สวนของมันทอดไมคอย

ทาน ชากาแฟก็ไมคอยด่ืม จะมีบางที ทอฟฟกาแฟบาง สวนพวกที่มีกลิ่นแรง ๆ ไมชอบเลย” 

ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล  

 “กับครอบครัวก็เขาใจกันดี สวนสังคมน้ันอาชวยงานลูกเสือ ขายดอกปอบปจะชวยสังคม

เสมอ งานการกุศลดารา และไดเปนจิตอาสาใหกับโรงพยาบาลวชิระ ราชวิถี โรงพยาบาลกลาง และ

สถาบันมะเร็งแหงชาติ มีหนาที่ แนะนําการรักษาตัวเอง ปลอบใจ ใหกําลังใจ ใหเขามองโลกดี ๆ ทําใจ

สบายอยาคิดมาก ใหขอมูลทั้งผูปวยและญาติของผูปวย” 

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “ในชีวิตประจําวันจิตใจเราเปนปกติไมมปีญหาอะไร อาพรอมอยูตลอดเวลา ไมฟุงซาน สงบ 

น่ิง ในจุดที่สบายใจ เราจะต้ังใจทํางาน จะทําอะไรก็ทําใหเสร็จดวยความต้ังใจ และสบายใจ ไมชอบไป

เบียดเบียนผูอื่น เพราะเปนการเบียดเบียนตนเอง สรางเวรสรางกรรม ทุกวันน้ี โรคภัยไขเจ็บก็มากพอ

อยูแลว เปนวิบากกรรมอยาคิดดีกวา อยาโมโห อยาโกรธ อยาฟุงซาน ย่ิงโมโหเทาไร เหมือนกับพิษงู

หลายตัว เปนพิษในรางกายของคนที่จะฆาเราเอง มันย่ิงกวาพิษงูเสียอีก ย่ิงอยากได อยากมี ย่ิงทําให

โรคเขามาแทรก เราตองทําจิตใจใหราเริง ถามัวแตคิดโนนคิดน้ี ในสมองไมวางเลย เราจะรักษาตัวยาก 

ถาจิตใจเราดีทุกอยางในรางกายก็จะดีข้ึน เราจะดูแลรางกายไดมากข้ึน ตองอดทน กัดฟนสูไป หลับ ๆ 

ไปเดียวก็หายปวย อาเช่ือพลังความดีมีจริง อาเคยน่ังสมาธิแลวไดกลิน่ไหมในตัวเองระบายออกมาจาก

ขางใน รางกายเรา ต้ังแตปลายเทาจนออกทาง ลมหายใจ รางกายมันดันออกมา มันเปนพิษออกมา 

ซึ่งอาเคยปวดมาก ๆ และใชมอรฟนประจํา จนมาน่ังสมาธิ อดทน ๆ  อาการก็ดีข้ึนเรื่อย ๆ” 

ดานการจัดการกับความเครียด 

 “จะใชวิธีกําหนดลมหายใจเขาออก หายใจลึก ๆ ยาว ๆ หรือนับ 1,2,3,…และพิจารณาใน

ทุกข มันจะคอย ๆ หายไป ไมชอบหลับตาเพอฝนไมเอาเลย จะรูตัว มารูปญหาคืออะไร ใชปญญา 

และบางครั้งใหภรรยาชวย อาเช่ือสิ่งศักด์ิสิทธ์ิในตน อาเช่ือพลังงานดีที่จะคุมครองตัวเรา อารูสึก

เหมือนจะมีคนมาดูแลตัวเองตลอดเวลา จริง ๆ คือใจเราเองน้ันแหละที่จองมองดู เชน เวลาเจ็บก็จะ

บอกใหอดทน เด๋ียวก็จะหาย เราสั่งการเองได ไมตองมีใครมาเตือน จึงไมตองวิตกอะไร” 

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 “เราผาตัดมา 20 ปแลว เปนมานานแลว เปนไปแลวเราอยูได จะกลบัไปอยางเกาไมได เรา

จึงตองอดทนสูตอไปกวาชีวิตจะหาไม ” 
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ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “เรื่องศีล พยายามปฏิบัติอยูแตไดไมครบ จะพยายามหลีกเลี่ยงไมทําผิด ในศีล อยางการ

พูดเพอเจอไมเอา น่ิงซะบาง เขาพูดบางครั้งก็ถูก ถาเห็นวาแทรกไดก็จะแทรกแตถาไมไดก็ควรน่ิงฟง

เขาพูดบาง มีคนพูดวาอายุมากแลว ควรน่ิงบาง รางกายจะไดไมทรุดลง” 

(คุณป. 2558, พฤษภาคม 4) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 25 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 14 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 5) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “อาชีพขายเสื้อผา ไดขายอยูที่สยามพารากอน ทําอาชีพน้ีมา 29 ปแลว ยังไมไดแตงงาน 

ตัวเองคิดวาที่เปนโรคอาจเน่ืองจากสมัยเด็กชอบกินนํ้าอัดลมมาก และไมระมัดระวังในการกิน และจะ

เปนคนทองเสียงายต้ังแตเด็ก ๆ ซึ่งคุณหมอบอกวา คนเปนมะเร็งลําไสใหญจะเปนไดทั้งทองผูกและ

ทองเสีย” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “เริ่มแรกเมื่อ 10 ปที่แลว คือป 2548 ไดคลําเจอกอนเน้ือที่เปนมะเร็งที่เตานม ไดผาตัด

ออกไปและใหคีโมเรียบรอย ตอมาอีก 2 ป ถายออกมาเปนเลือด ไปหาหมอที่โรงพยาบาลพญาไท 2 

สองกลองเปนตรงสวนลําไสสวนปลายกอนถึงทวารหนักอยู 5-6 เซนต ตองตัดทิ้งไปและมาเปดหนา

ทองแทน ในเดือนมีนาคม ป 2550 มีคนหวังดีหาพระ หายาหมอมาให ปกติจะเปนคนตรงเวลาหมอ

นัดจะไปพบเสมอ จึงตัดสินใจหาหมอแผนปจจุบันอยางเดียวเพื่อทําการรักษา ชวงรูวาเปน ไมรูวาจะ

ทําอยางไรดี เศรา ไมรูไปทางไหนดี คิดไปรอยแปด จะอยูในสังคมอยางไร คิดไปเรื่อย กินไมไดนอนไม
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หลับ นํ้าหนักลดลงไป 7 กิโล คาผาตัด 3แสนบาท ยังไมรวมเกี่ยวกับยา พอดีคุณหมอใจดีแนะนําใหไป

รามาแตเจานายแนะใหไปที่สถาบันมะเร็งดีกวา เลยไปผาตัดที่น่ันกับหมอสายปาน ดิฉันเปนมะเร็งข้ัน

ที่ 3 คือเขาไปในตอมนํ้าเหลืองแลว ตอนผาตัดใหม ๆ จะเจ็บมาก ทําใจยากมากและพูดกับหมอวา 

“หมอฉีดยาใหฉันตายไปไดไหม” หมอดุวาถาอยากตายก็ไมตองมารักษา” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง  

 “เรื่องการดูแลตัวเองเกี่ยวกับทวารเทียม แรก ๆ พี่ใชแบบ 2ช้ิน ตองเช็ดบริเวณใหแหงไม

งั้นแปะไมติด หลังจากฉายแสงและให คีโมเสร็จเพื่อน ๆ บอกใชแบบช้ินเดียวสะดวกกวา เพราะ 2 ช้ิน

ตองไปลางตาก จึงเปลี่ยนมาเปนแบบช้ินเดียว ใชได 3 วันตอช้ิน คือตองตัดตามลําไสของเราของทวาร

เทียม ใหมันครอบใหพอดี แลวลอกแผนน้ันออกจากน้ันก็แปะ และเมื่ออุจจาระเต็มสักครึ่งถุงซึ่งปลาย

ถุงมันเปดได ก็เอาไปทิ้ง ลางทําความสะอาดและเช็ดใหแหง สะดวกดีไมตองไปตาก รุนน้ีถูกสุดช้ินละ 

40 กวาบาท ใช 3 วันตอช้ินตกช้ินละ 10 กวาบาทเอง มีประกันสังคม กลองหน่ึงมี 30 ช้ินใชได 3 

เดือน เบิกไดทุกเดือนเหลือก็เอาไปบริจาคที่โรงพยาบาล แบงปนผูอื่นที่อยูตางจังหวัด ที่ตองเดินทาง

มาเบิกแค 10 ช้ินแลวก็น่ังรถกลับไปมันไมคุม จะวางไวที่โรงพยาบาลตอนไปประชุมคือไปใหคนอื่นเขา 

มันเหลือใชนะ ชวย ๆ กันประหยัดจะไดเผื่อแผผูอื่นได การใชงาย ๆ เวลาจะอาบนํ้าก็อาบไปไดเลย

ขณะมีถุง กอนอาบนํ้าก็เอาสูเหลวใสหรือนํ้ายาบวนปาก ใสเขาไปลางทําความสะอาด อุจจาระอยูที่

การกินของเราน้ันแหละ ดานการแตงกายชวงผาตัดใหม ๆ  กังวลอยูวาจะใสอยางไร จะอยูไดไหม แตมี

รุนพี่เขาทําใหดู เขาบอกไมตองกังวล เมืองนอกยังไปมาแลวเลย อยาเครียดทําตนใหเหมือนคนปกติ ก็

สบาย ๆ ปจจุบันน้ีก็แคสวมใสตัวหลวม ๆ คลุม ๆ หนอย” 

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

“พี่จะทํางานทุกอยางแตไมหนัก เริ่มจากทําอาหารใหคุณแมทานกอนออกมาทํางานทุกวัน และกวาด

บาน ถูบาน ซักผา ทําความสะอาดอื่น ๆ ยกเวนปลูกตนไมและรดนํ้าตนไม หลานจะมาชวยทําให 

ตอนเย็นจะไปเดินเลน โดยจะแกวงแขนไปมาเพื่อบริหารกลามเน้ือ เพราะตัดเตานมมาตองหมั่นสลัด

แขนไมเชนน้ันมันจะติด ซึ่งหมอบอกวามันเกินข้ึนพรอม ๆ กับมะเร็งลําไสใหญไมไดเกิดจากการลาม

ไป”  

ดานการรบัประทานอาหาร 

  “เรื่องอาหารพี่ยังมีสิง่ไมดีอยูหลายอยาง ยังชอบเคกและขนมปงอยู ผักผลไมกินบางแต

ไมมากเพราะเปนคนทองเสยีงายต้ังแตเด็กแลว พี่ทานยาคูลทําใหทองเสียนอยลง เพราะมันมีจุลินทรีย

ตัวดีไปชวยทําใหยอยไดดี และคุณหมอที่โรงพยาบาลรามาบอกวา ลําไสพี่ถูกตัดออกไปมากจึงมปีญหา

เรื่องการยอย กอนผาตัดนํ้าหนัก 60 ก.ก. ตอนปวยเหลือ 53 ก.ก. ตอนน้ีข้ึนมา 62 ก.ก. พี่สูง 160 

เซนต ตองลดนํ้าหนักลง พี่จะพยายามทานสิ่งที่มีประโยชนเปนโทษใหนอยลง” 

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  
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 “ตอนผาตัดใหม ๆ จะมีการฉายแสงและคีโมไปพรอม ๆ กัน รางกายเราไมไดเลยมันแย กิน

ไมได ทองเสียอยางเดียวมันไมมีแรง ผมรวง การฉายแสงทําใหหนาทองเนาเฟะคลายปลาดุกเผาดู

ไมไดเลย การฉายแสงแคน้ีนะเวลาฉ่ีก็ตองเช็ดก็ตองลาง ตอนฉายมันไมรูเรื่องอะไรหรอกแตพอไปโดน

นํ้ามันจะพองข้ึนมาทุกวัน ๆ โดยไมรูสึกตัว มันเนาทั้งหนาทองเลย เหมือนตกนรกทั้งเปน เปนอยูนาน 

2-3 เดือน กวาจะลอกสะเก็ดออกมา ทุกวันน้ีหนาทองจะลาย ไมมีเหลือ เหมือนเน้ือที่ลวกนํ้ารอนแลว 

ชวงน้ันตองการกําลังใจมากจากครอบครัว พอแมพี่นอง ซึ่งทุกคนเต็มที่กับเรา สําคัญมากนะคนรอบ

ขาง เพื่อนฝูงจะใหกําลังใจ แตเราตองชวยเหลือตนเองดวยนะจะมาพึ่งผูอื่นอยางเดียวตลอดเวลาไมได 

เคยคิดวาทําไมเราลําบากอยางน้ีนะ แตมาคิดวา มันเละอยูขางลางเราน้ีมันแคอยูในถุง เราดูแลดี ๆ ก็

จะไมมีกลิ่น แตคนที่ตองใสแพมเพอรสลุกข้ึนไมได เราตองคิดใหม ไมมาโทษแตกรรมแลวไมทําอะไร 

ทําตัวใหปกติ คนอื่นเขาเกงเขายังอยูไดเลย และที่โรงพยาบาลจะมีศูนยใหคนที่เปนมะเร็งมาเจอกัน 

มาพูดคุย มีรุนพี่มาบอกตอรุนนองวาควรทําอยางไร พยาบาลมาบอกก็ไมคอยเช่ือหรอก ไมไดเปนกับ

ตนเอง พูดไดวาไมเจ็บ ก็มันเจ็บนะ แตพอมีคนที่เปนมากอนมาบอก มารวมกลุมแลกเปลี่ยนกัน 

โดยเฉพาะคุณสมบัติจะบินข้ึนเหนือลองใตไปใหความรูกับคนมากมายและอยางพี่ชลผาตัดมา 22 ป

แลวจะไปตางประเทศบอย จะปฏิบัติดีมากไมมีความเครียดเลย พี่จึงไมเครียดตอนน้ีก็จะไมอาย จะ

บอกกันคุยกัน จะไปไหนก็ทําตัวปกติ” 

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “จะเปนคนไมอยากได ไมอยากมี อยางคนอื่นเขา เคยมีลูกคา มาโชวนาฬิกาฝงเพชรและ

ถามวาสวยไหม เราตอบไปวาสวยคะ เขาตองทํางานมาตลอดชีวิตเก็บเงินลานกวาบาทเพื่อมาซื้อ

นาฬิกาฝงเพชรแลวเก็บไวในกระเปา เขาจะทําไปทําไม มาเหน่ือยนอยหนอย ไมตองมาน่ังลําบากลํา

บน ต่ืนตี 3 มาขายอาหารทุกวันและขับรถมาเพื่อมาซื้อนาฬิกาเทาน้ันเอง เราไมเครียดดีกวา กินขาว

จานเดียวก็อิ่มแลว และยังมีอีกคือเพื่อนบางคนหารายไดพิเศษทําโนนทําน้ี เราไมเอาเทาน้ีพอแลว มี

เงินกินขาว มีคารถ ไดเจอเพื่อน ๆ ก็พอแลว ไมอยากหางานเยอะแยะเพื่อไดเงินแตไมมีเวลาพักผอน 

เรามาทําดี มาใหกําลังใจผูอื่นดีกวา เรามายินดีกับงานที่ทํา ชวยใครก็ได เราหายปวยเพราะมีคนบอก

ตอเรา แนะนําเรา เราก็ควรจะบอกตอคนอื่น ชวยคนอื่น เราคนพบอะไร มีเทคนิคอะไร ก็บอกตอ 

อยางคุณสมบัติเปนจิตอาสาของโรงพยาบาลจะมีเทคนิคตาง ๆ มาบอกวาควรทําอยางไร หรือพวก

กรรไกรที่ใชตัดเพื่อครอบทวารเทียม มีคุณสมบัติที่ ดีกวาที่พยาบาลแนะนํา เราก็ไปซื้อมาให

โรงพยาบาลไว มันไมแพง เผื่อบางคนที่มาจากตางจังหวัดไมรูจะไปซื้อที่ไหน สามารถนําก็ไปใชได 

ตัวเองยึดมั่นในพุทธศาสนา แตไมคอยไปวัด จะเนนไปชวยคนมากกวา เคยเห็นคนน่ังน่ิงทําสมาธิ แต

พอเจอปญหาก็มารองหมรองไหเปนวรรคเปนเวร วาทําไมชีวิตลําบากอยางน้ี ทุกวันพี่จะจัดอาหาร

เตรียมใหคุณแมกอนทุกครั้งใหเรียบรอยกอนออกจากบาน เพื่อไปทํางาน จากน้ันเมื่อมีเวลาพี่จะไป

ชวยคนทีเ่ขาเดือดรอน หรือไปชวยเหลือเด็กยากจน” 
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ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “เดียวน้ีพี่ไมคอยมีปญหาอะไร เมื่อเกิดเรื่องจะกําจัดปญหาวันตอวัน จึงไมมีปญหาใด ๆ 

สะสมไวไมไปยุงกับใครใหกระทบ เราเดือดรอน ตองปลอยวาง อยาไปยุงกันมาก เขาคิดของเขาเองได 

เราดูเขาอยูหาง ๆ อยาเอาปญหาเขามาใสหัวเรา เลยไมคอยมีปญหาอะไรกับใคร เมื่อกอนชอบเอา

ปญหาเขามาใสตัวเรา” 

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “ทุกวันน้ีพึงพอใจชีวิตที่เปนอยู เงินเดือนไมเยอะแตสบายใจ ดีที่มีงานทํา รูสึกชีวิตมีคา มี

เงินเหลือบางก็เอาไปชวยคนอื่น ใหไดเทาที่ทําได มีเที่ยวบาง มีสังคมบาง เราเขากับผูอื่นได ชีวิตเราอยู

ได” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “พี่เช่ือและศรัทธาในพระพุทธเจาที่สุด พระองคสอนดี ๆ ทั้งน้ัน แตคนที่ทํานํามาปฏิบัติดี 

ไมได พระองคสอนทุกอยางใหละโลภ โกรธ หลง แตคนไมทําเอง บางก็แปลความหมายผิด ในเรื่องศีล 

5 พี่เช่ือวาคุมครองเราได อยางพี่เคยมีลูกคามาถามวาชุดน้ีสวยไหมสําหรับเขา พี่คิดวาไมเหมาะแตพี่ก็

บอกไปวาสวย พี่รูวาพี่ผิดศีล พี่พูดปด พูดไมจริงเปนบาป แตพี่จะคอย ๆ  ปรับตัวไป จะไมเครยีดคอย ๆ 

ทํา และพี่เช่ือในวิบากกรรมมาก วามีจริง เพราะในสมัยเด็ก ๆ พี่ตองชวยครอบครัว ทําการฆาเปดฆา

ไก เอาไสมาผาและลางใหสะอาด เพื่อไปเซนไหวในเทศกาลตรุษจีนหรือสารทจีนทุกป มันเหมือนกับ

ตอนเราผาตัดลําไสใหญเลย เมื่อผาเสร็จหมอเอามาใหดู เหมือนกันเปะเลย” 

(คุณ อ. 2558, พฤษภาคม 5) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

  
ภาพที่ 26 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 15 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 5) 
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ขอมูลสวนตัว 

 “ผมแตงงานแลวกับคุณ อัญชลี ผมเกษียณอายุ ไมไดทํางานแลว มีบุตรชาย 1 คน ภรรยา

ทําอาชีพคาขายอาหาร สมัยกอนผมมีหนาที่ดูแลเทคแครลูกคา จะนอนดึก พักผอนนอย กวาจะนอนก็

ตี 2 ตี 3 ไมคอยออกกําลังกาย กินอาหารไมเปนเวลา กินอาหารเร็ว กินอาหารไมถูกตอง และ กิน

เยอะดวย กินอาหารพวกเน้ือ ๆ ทั้งน้ันตามแตที่ลูกคาจะสั่งมาทาน เค้ียวขาวไมละเอียด ด่ืมเหลาไม

มากแตไมสูบบุหรี่ ไมเที่ยวเวนแตตองดูแลลูกคาเทาน้ัน” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “จุดเริ่มตนมีอาการถายออกมาเปนเลือดนิดหนอยกอน เขาบอกวาเปนริดสีดวง เปนป ไมมี

การสองกลองอะไร จนไปพบคนรูจักบอกวานาจะไปสองกลองดูไหม จึงยายโรงพยาบาล จึงไปพบเจอ

กอนเน้ืออยูในลําไสใหญสวนปลาย ตัดช้ินเน้ือไปดู พบวาเปนเน้ือราย จากน้ันก็ยายโรงพยาบาลไปและ

ไดสองกลองอีกที่หน่ึง แลวจึงทําการผาตัดในเดือนพฤษภาคม ป 2551 พอรูวาเปนมะเร็งก็มีอาการ

เครียดทุกคนรูวาเปนมะเร็งอยูระดับ 2 เกือบ 3 แลว ใกลออกจากผนังลําไสแลว หมอบอกวาตอง

ตรวจที่ทางดานจากกน ตองเอาลําไสมาตอที่หนาทอง คิดวารับสภาพไมไดจริง ๆ เพราะตนเองตอง

ทํางานดูแลลูกคา แตงตัวไมไดตามปกติ ตองมีทวารใหมใกล ๆ กับเข็มขัดเลย ดานซายมือ จะเปนหวง

ภาพลักษณมาก ภาพลักษณสําคัญที่สุด ทําใจไมไดเลยตองไปน่ังวิปสสนากรรมฐานที่ฉะเชิงเทราจึงทํา

ใจได ทําใหความรูเรื่องการเค้ียวขาวใหละเอียด ถาเค้ียวไมละเอียดจะมีแก็สมาก ทําใหลําไสมีปญหา 

อยางกรณีตอนที่เอากอนมะเร็งออก พอประมาณ 4-5 เดือนไดผาตัดเอาลําไสเขาไปเก็บขางในใหม 

เกิดลําไสอุดตันจากการเค้ียวไมละเอียด คือไปกินขาวโพด กินไป 2 ฝก เค้ียวไมละเอียดทําใหลําไสตัน

เลย ผมตองไปนอนอยูโรงพยาบาลระหวางน้ันเกิดลําไสมันรั่วจากการฉายแสง คีโม นํ้าออกมาจาก

ลําไสและทองบวม จึงตองเขาหองผาตัดดวน ผาเสร็จก็ตองทําหนาทองใหม ผาออกไปเยอะทั้งลําไส

ใหญและลําไสเล็กดวย ลําไสเล็กโดนไป 3 ฟุต ลําไสใหญโดนไป 5 ฟุต ตอนน้ีลําไสสั้นมากเลย จะถาย

บอยมาก ตอนน้ันผมหวงภาพลักษณมากขอถายแบบปกติที่กน ผมตองถาย วันละ 40-50 ครั้ง คือ

ไมไดนอนเลย กนบวม อายไปไหนไมได ผานมา 4 เดือนจึงยอมมาถายที่ถุงหนาทองแทน หลังจากการ

กลับจากวิปสสนาเราก็หาวิธีแกไขปญหา วาเรากังวลใจเรื่องอะไรบาง สรุปวาคนมีทวารเทียมมักหวง

ภาพลักษณมากที่สุดและเรื่องจะพึ่งพิงใครไดบาง เริ่มแรกก็มีญาติพี่นองเราเองที่เอาใจใสในตัวเราน้ัน

แหละ จะไดมีกําลังใจไปสูกับขางนอก เพราะเราอายที่มีถุงหนาทอง มีญาติชวยดูแล” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “ตอนผาตัดใหม จะใชถุงทวารเทียมแบบช้ินเดียวจะเปนถุงแบบใสที่จะสามารถเห็นสิ่ง

ผิดปกติไดงาย ซึ่งช้ินเดียวพอเต็มก็ตองถอดทิ้ง เพราะมันเปนแบบปลายปด แตถาปลายเปดเรายังดูแล

ไดอีก ตอมา 2 เดือนไดเปลี่ยนมาเปนแบบ 2 สะดวกกวา อยางตัวแปนเราชําระได เอานํ้าไปเซาะลาง

ทําความสะอาดและใชทิชชูหรือสําลีเช็ดใหแหง สวนถุงก็ลางดวยนํ้าสะอาด กาวของช้ินเดียวจะอยูได 
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3-5 วัน กรณีปลายเปด แตถา 2 ช้ิน กาวจะอยูได 7 วัน แปนถาดูแลดี ๆ สามารถกลับมาใชได 2 รอบ

ก็ 14 วัน ดานการแตงกายผมสามารถใสเสื้อผาแบบปกติ แตถาใครตองคาดเข็มขัดอาจจะติดกับถุง

พอดี ดังน้ันคนที่ขับรถอาจมีปญหาในการคาดเข็มขัดเพราะจะอยูระหวางราวเข็มขัดพอดี” 

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “หลังผาตัด ทํางานปกติ ทําทุกอยางยกเวนยกของหนัก จะทําใหไสเลื่อนได ออกกําลังกาย

ได วายนํ้าได จะแกวงแขน บิดตัว เชา ๆ จะไปเดินเร็ว ประมาณ 10 กิโลเมตร และจะขับจักรยาน 

ประมาณ 45 กิโลเมตร ทําเปนประจํา” 

 ดานการรับประทานอาหาร 

 “ผมจะไมกินของเสาะทองเพื่อไมใหเกิดแก็ส เชน ไข ปลา นํ้าอัดลม เวลาด่ืมนํ้าจะไม ด่ืม

จากหลอด ไมพูดคุยมากขณะกินขาว และจะเค้ียวขาวละเอียดข้ึน ไมทานอาหารรสจัด จะเวนพวก

อาหารปงยาง ขนมหวานผมพยายามเลี่ยงไมคอยไดทาน จะทานผลไมผักปน พวก ใบยานาง สับปะรด 

แอปเปล บล็อคโคลี และผลไมตามฤดูกาล สวนเน้ือสัตวผมยังทานหมูอยูบาง ผมจะพยายามปรับตัว” 

 

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

 “ผมวาครอบครัวสําคัญมาก เปนกําลังใจ และเพื่อน ๆ ดวย หลังจากน้ันผมไดเขาชมรมผูมี

ทวารเทียมหรือทวารใหมที่สถาบันมะเร็ง วชิระ รามา ตากสิน มงกุฎ หลายโรงพยาบาล ไดเพื่อนจาก

ที่น่ี ใหกําลังใจเรา แนะนําเรา หลังจากน้ันผมคิดวาเราตองเปนจิตอาสาแลวแหละเพื่อใหกําลังใจผูอื่น 

กลุมของเรามีกิจกรรมทกุเดือน ที่ศูนยมะเร็งทุกวันพฤหัสที่ 4 ของเดือน ผมจะอยูที่ราชวิถีทุกวันจันทร 

เวลา 9.00น.- 12.00 น. จะแนะนํา ปรึกษา ปลอบใจ ใหกําลังใจ วันอังคารอยูที่โรงพยาบาลรามา 

ดูแลแผลคนไข สอนวิธีการดูแลตัวเองใหมีคุณภาพดีข้ึน ทําใหความกังวลใจของผูปวยถูกแกไขไดหมด

เลย ผมไดสรางนวัตกรรมใหม ใหกับผูปวยเกี่ยวกับความกังวลเรื่องกลิ่นแก็ส ดวยการทําถุงตอทอที่มี

วาวลปดเปดเอาแก็สออกได โดยไมตองหวงกับสถานที่และเวลา ปดเปดวาวลงาย ๆ ทําเองไดดวย

ตนเอง และอีกช้ินหน่ึงคือที่คาดเอวที่ทําจากผายืดนํามาตัดและใสถุงลงไปไมมีใครรูเลยวาเรามีทวาร

เทียมหนาทอง และยังชวยใหกลามเน้ือกระชับแข็งแรง ไมใหกลามเน้ือหนาทองฉีกขาด หรือยกของ

หนักเกินไป แมกระทั้งไอ จาม และยังปองกันไสเลื่อนได จะไปข่ีจักรยานก็ได หรือจะไปวายนํ้าได”  

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “การกําหนดลมหายใจชวยใหรางกายแข็งแรง เขาออกยาว ๆ จะชวยใหคามะเร็งลดลง ผม

จะน่ังสมาธิกอนนอน สวดมนต ผมเช่ือวาลดกิเลสรักษาโรคไดจริง กิเลสคือความอยากได อยากมี 

อยากเปน ถาอยากมากเราจะเครียด ทําใหรางกายทรุดโทรม และผมเช่ือในวิบากกรรมในชาติที่แลว

ผมไมรูแตชาติน้ีผมฆาปูมาไวเยอะมากต้ังแตเด็กแลว ที่บานผมชอบกินมาก เรากินอาหารมาคอย

พิถีพิถัน ไมละเอียดรอบคอบ ตอนน้ีคิดวาจะทําอยางไร ใหตนเองดีข้ึน และเมื่อกอนไมคอยทําบุญ”  
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ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “นอนปวย 2 ปแรก ลําบากมาก ใชเงินเยอะมาก คาใชจายเปนลาน ในการรักษา ตองมีการ

ฉีดมอรฟน กินอาหารไมได ตองกินอาหารเสริม กินเพื่อใหอยากอาหาร ลําบากมาก จากการฉายแสง 

คีโม มันมีผลตามมา ตอนแรก ๆ ทําใจยากแตพอมามีสติพยายามทําความเขาใจ ผมดีข้ึนเพราะผูอื่น 

ผมจึงต้ังใจมาเปนจิตอาสา ผมจึงไมมีความเครียด วิตกใด ๆ เพราะผมตองเปนผูไปใหกําลังใจผูอื่น ผม

จะมาเครียดไดอยางไร ใหรูจักปลอยวาง ใหดูใจตนเองเปนหลัก ตองดูแลรางกายตนเอง ตองยอมรับ

มัน และอยูดวยกันใหได ดูสภาพปจจุบันวาจะทําอยางไรใหเรามีความสุข” 

 

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “ผมมีความสุขกบัสิง่ที่ทําอยู เน่ืองจากผมมีญาติดี เพื่อนดี ทีท่ําใหผมมีชีวิตอยูไดทุกวันน้ี” 

 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “ผมยึดมั่นและศรัทธาตอพระศาสนา เช่ือวาการถือศีล 5 จะเปนเกาะคุมครองตนเองไดดี 

และเช่ือวาวิบากดีรายมีจริงไมชาติน้ีหรือชาติไหน ๆ ก็จะสงผลวิบากดีรายใหกับตนเอง” 

(คุณ ส. 2558, พฤษภาคม 5) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

 

ภาพที่ 27 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 16 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย.2558 : กรกฎาคม 1) 
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ขอมูลสวนตัว 

 “ผมมีอาชีพเปนกรรมกรรับจางแตตอนน้ีไมไดทํางาน มีภรรยาแลวอายุ 70 ป อยูกัน 2 คน

ตายาย ภรรยาผมผาตัดมดลูกออก ไมมีบุตร กอนหนาที่ทําอาชีพกรรมกรรับจางเปนไตถือทายเรือ เอา

เรือไปจับปลาตางจังหวัด ไปเขาชุมพร ประจวบ หัวหิน และเขาเกาะสมุย ใกลที่ไหนก็เอาปลาข้ึนที่น้ัน 

โดยมีเถาแกเอารถไปรับที่น้ัน นํ้าก็กินคือเขาที่ไหนก็ด่ืมที่น้ัน บางที่เขาไปที่เกาะก็เอานํ้าที่เกาะด่ืมไม

สะอาดเทาที่ควร เอามาด่ืมมาใช ผมอยูกินกับเรือ ระบบขับถายไมปกติ กินแตปลาไมทานผักและ

ผลไมเลย สมัยกอนก็กินรสจัด กินนํ้านอย ทองผูก กินอาหารไมเปนเวลา ตองทําปลาดองใหเสร็จกอน 

คอยไปทาน ของปงยางก็ทานบาง มีประวัติคุณแมเคยเปนมะเร็งสมองและความดัน หลังจากน้ันไม

นานก็เปนเน้ืองอกที่กน คลายเปนหัวริดสีดวง เปนมาประมาณ 4-5 ป ตอมาตอนหลังมันใหญข้ึน เวลา

ถายอุจจาระมีเลือดออกมามันเยอะ บางครั้งก็เอาเขาที่เดิมไมได ตอนหลังผมทนทรมานไมไหวผมไป

ผาตัดครั้งแรกที่โรงพยาบาลพระมงกุฎ” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “ที่โรงพยาบาลพระมงกุฎ ก็ทําการผาตัดออกหมด อยูตอมาก็เริ่มระคายเคืองและเกิดข้ึนมา

อีกในครั้งที่ 2 ที่โรงพยาบาลดําเนินสะดวก คาใชจายนอย ตอมาครั้งที่ 3 เลือดออกจนเลือดในตัวไม

พอ หมอตองใหเลือด กอนจะผาตัด ตอนน้ันยังบอกวาเปนริดสีดวงธรรมดาเลย ตอมาไปผาตัดที่เลิศ

สินครั้งที่ 4 อยูมา 4-5 ปก็ไมหาย เพราะหัวริดสีดวงไมไดอยูที่ปลายทวาร มันอยูลึกอยูขางใน หมอ

ตรวจไมพบ จนมาถึงครั้งที่ 5 ผมอายุมากข้ึน ผมหมดแรง ตอนน้ัน 60 กวา ๆ ตอนน้ันเลือดออกเยอะ 

ไมสามารถไปหาหมอไดและหัวริดสีดวงก็ใหญมากใกล ๆ ไขไก ผมพยายามเอามันกลับเขาที่เดิมมันก็

ไมยอมเขา จนผมระบบ บวม เลยไปที่โรงพยาบาลที่สมัครอยู หมอบอกเปนเยอะไมใชเรื่องเล็ก ๆ ซึ่ง

โรงพยาบาลพุทธเลิศหลายังไมมีเครื่องมือที่ทันสมัย หมอจึงทําเรื่องสงตัวไปที่ศูนยมะเร็งแหงชาติ ที่

ศูนยก็ตัดช้ินเน้ือผมไป เอายาระงับเบื้องตนและกลับมาบาน ครั้งแรกเขาไมแนใจวาใชหรือไม จนไป

ครั้งที่ 2 ไปตัดช้ินเน้ืออีกครั้ง ตอนหลังเขาลงความเห็นวา เปนเน้ือรายตองผาตัดใหญ หมอถามลุง

พรอมไหม? ผมไมกลัวแลวผาตัดมา 5 ครั้งแลว การผาตัดอันตรายมาก ผมมีกลองเสียงลอย ตองระวัง

ปองกันกอนถาจะผาตัดที่ไหนตองระวัง อยาลืมบอกหมอ หมอบอกผมวาถาภายใน 10 นาทีถาใสสาย

ยางไมไดลุงจะเปนเจาชายนินทา ตอนน้ันผาตัดเรียบรอยเอาช้ินเน้ือลําไสใหญมอียูราว ๆ 7-8 น้ิว หมอ

เอาออกหมดเลย ลําไสที่ตัดออกมาหมอบอกวาขอเอาไปศึกษาวิจัยในรุนตอไปไดไหม? คือเปนลําไส

ต้ังแตปากทวารข้ึนไปเลย ผาตัดเมื่อปลายป 2550 เดือนพฤศจิกายน ก็ 7 ปกวา ๆ แฟนเขาอนุญาต 

หมอตัดออกมาใหดู แฟนบอกวามันเปนปุม ๆ ข้ึนเต็มไปหมดเลย มันนาเกลียดมาก หมอบอกวาลุง

เปนมะเร็งข้ัน 2 กวา แตหมอก็ตรวจเลือดดูทุกเดือน หมอดูอาการกอนวามีอะไรผิดสังเกตอะไร ซึ่งผม

ไมมีการฉายแสงและคีโม” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 
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 “ตอนแรกประมาณ 3-4 เดือน ไมสามารถกมทําไดยากตองใหภรรยาชวยทําแผลให จะใช 

3 วันตอถุง ถาทําความสะอาดดี ๆ ไดถึง 4 วัน จะใชแบบ ช้ินเดียว จะดีกวา ตอนแรก ๆ ใชย่ีหอหน่ึง 

ใชแลวมันระคายเคืองติดแลวคัน แตพอมาเปลี่ยนเปนย่ีหอน้ีไมคัน ไดถึง 3-4 วัน เราแปะและลอกได

สะดวก ผมเบิกไดไปใชสทิธผูสูงอายุที่เรียกวาบัตรทองนะ ผมเบกิแตละครั้ง ๆ ได 10 ลูกใชเดือนหน่ึง 

ตองเบกิทุกเดือนไปรับฟรี แตรับตองเดินทางไปเบิกทุกเดือน ตองพึ่งพาตนเองใหมากทีสุ่ด และหมั่น

ไปหาหมอตามนัดไมเคยขาด สวนการแตงกายก็ใสสบาย ๆ หลวม ๆ ไมตองใสอะไรมากมาย”  

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “ปกติผมเปนนักกีฬา ตอนอายุรุน ๆ ประมาณ 20 ป ผมเคยไปตอยมวยหลังจากแตงงานก็

เลิก แตผมก็รักกีฬานะ ผมจะมีกลุมข่ีจักรยาน ทุกเชาและเย็นทํามาแตหนุม ๆ ไปกลับประมาณ 10 

กิโล ไปเดินและว่ิงที่สวนสุขภาพ หมอบอกวาลุงนํ้าหนักมากอยาว่ิงเลยแคเดินก็พอ ถาข้ีเกียจเดินก็ซื้อ

จักรยายมาข่ี ผมมีอยู 2 คัน อีก 4 ปก็ 80 แลว ตอนเชา ๆ ผมจะแกวงแขน เคลื่อนยายตัวเอง

ตลอดเวลา หนายังหนุมอยูเลย ดูในรูปไมมีใครเช่ือเลย น้ีผมถายรูปกับนางพยาบาล อยูแผนกตา เปน

จิตอาสาเหมือนกัน ผมจะชวยเหลือตนเอง ผมทํางานบาน หุงขาว ถูบาน เสื้อผาผมก็ซักเอง ผมทํางาน

แทนปาเพราะปาไปทํางาน 9 โมงกลับมา 5ทุม 6 ทุม ผมสามารถเปลี่ยนสายไฟทําเองไดนิด ๆ หนอย 

ทาสีบานเอง แตเขาผมไมคอยดีนะ 

 

ดานการรบัประทานอาหาร 

 “หมู เปด ไกจะทานนอยสุด แตกินปลาและผักได สะตอ ยอดผัก คะนากินไมไดเลย ผมเปน

เกาท แตงกวา ตําลึง สะเดา ฟกแฟง มะระ ทานได ผลไมพวกกลวย สม มะมวง มะละกอ ทานได 

ปลาก็ไมทอด ระวังนํ้ามัน ผมจะกินผักริมรั้ว จะปลูกตะไคร พริก มะนาว ผมปลูกเอง มีชีวิตเรียบงาย 

ในหลวงใหประหยัด ไมฟุมเฟอย ผมกินอาหาร 2 มื้อ ผมมีปญหาเรื่องฟนเค้ียวลําบาก แตจะพยายาม

เค้ียวใหละเอียด ผมมีโรคอื่น ๆ อีก ความดัน ไขขอเสื่อม ไขมันในเสนเลือด และไต แตปจจุบันดีข้ึน 

กินยาปจจุบันและยาสมุนไพร  

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

 “ผมกับแฟนเขาใจกันดีมาก เขาไปไหนก็จะซื้ออะไรมาฝาก อยูมาต้ังแตเขา อายุ 27 -28 ป 

เคยทะเลาะคํา 2 คํา เคยหนักมือตีเขาไปครั้งหน่ึง ผมมาน่ังรองไห ผมเสียใจ คือเปนเรื่องที่ผมตองไป

ลงเรือ ฝากแม แมไมสบาย แตเขาเช่ือเพื่อนไปเที่ยว ทําใหไมพูดไปหลายวัน เพื่อนขางบานก็ดี เพราะ

ผมเปนจิตอาสา จะชวยเหลือสังคม คือผมเปนตัวแทนชุมชน หัวหนาชุมชนเห็นวาผมทําประโยชนให

ประชาชน บางทีคนมาจากตางจังหวัดจะมาพบญาติอาสาไปสงที่บานบอยเลย และผมไดใบประกาศ

ตอตานยาเสพติดของชุมชนบางจะเกร็ง ทําคุณประโยชนใหโรงพยาบาลพุทธเลิศหลานภาลัยเปนใบ
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ประกาศเกียรติคุณ ใบรับเกียรติยศเปนตัวแทนของชุมชนดีเดน คนคัดเลือกผมเปนคนดีเดน ไปรับโลห 

ผมภูมิใจที่ไดชวยเหลือผูอื่น” 

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “ทางศาสนาผมสอนไมใหเบียดเบียนกัน เวลามีศาสนาอื่นมาเรื่อไร ทอดผาปา ผมไมเคย

ขาด ผมเปนกรรมการดวยซ้ํา ผมเช่ือทุกศาสนาสอนใหคนเปนคนดี ทําดีไมใชใหไปเปนโจร ข้ีขโมย 

หรือผิดลูกผิดเมีย แตคนเราแตกแยกออกไปเอง ผมเช่ือกฎแหงกรรม เพราะใครทําอะไรไวชาติน้ี ก็

ไดรับผลแลว และเช่ือวาอดีตชาติสงผลในปจจุบัน ผมไมรังเกียจคนจน คนที่ดอยกวา คนเขาบอกวา

การทําบุญบังคับกันไมไดข้ึนแตใจเรา ต้ังใจทํา บางคนทําเยอะแตใจไมแนวแนไมมีประโยชน ทํานอย

แตต้ังใจแนวแนมีประโยชนกวา และไดเห็นวาเราไมรังเกียจคนดีมีจน และผมเมื่อกอนจะติดแทงหวย 

เลนการพนันมากอน แตตอนน้ีตัดออกหมดแลว ลอตเตอรี่นาน ๆ  ครั้ง เราจะใชปญญาวามีประโยชนมี

โทษอยางไร ผมจะนึกถึงตอนที่เราเกิดมาไมมีเสื้อผาอาภรณมาเลย เรามาแตตัว ตอนจะตาย เรามี

สมบัติ มีรถเกง มีที่ดินเรียบรอยหมดเงินเยอะแยะไมสามารถเอาไปได เรามาแตตัวเวลาไปเราก็ไปแต

ตัว ผมไปเย่ียมคนรุนพี่ เขาปวยเปนมะเร็งมีเงินมากเปนรอย ๆ ลาน มีเรือประมงใหญโต ทําธุรกิจโรง

ปลาปนสงไปตางประเทศเปนเพื่อนพี่ชายผม เขาเปนมะเร็งและเปนอัมพฤตชวยตนเองไมไดเปนป ๆ 

ผมไปกับพี่ชาย เขาพูดวา “ น่ีประเสริฐ ช่ือพี่ชายผม เองดูซิวาเงินชวยอะไรกูไมไดเลย หัวเตียงมีเงิน

เปนปก ๆ กูเจ็บจะเปนจะตายอยูแลว” และอีกคน เขาเปนเพื่อนรุนพี่นะ ตอนน้ันเขาคาไมไผสง เวลา

มีคนตายหรืองานแตงงานอะไรไมเคยไปชวยเหลือยุงเกี่ยวอะไรเลย อยูคนเดียวเก็บตัวเงียบ หลังจาก

น้ันไมกี่ป เขาไมสบายและตายไป ไมมีคนไปงานเลย จะหามใสโรงยังตองไปขอรองแรงชาวบานมา

ชวยเหลือ เขาแกกวาผม 2 ป เมียตองมาขอแรงชาวบานมาชวยยกศพเขาโรง งานศพเรียกไดวาอยาง

กับศพไมมีญาติ” 

ดานการจัดการกบัความเครียด  

 “จะใชหลักการพิจารณาคนเราเลือกเกิดเองไมได นึกถึงคําพอหลวงเรื่องเศรษฐกิจพอเพียง 

อยางคนที่ซื้อรถมาทั้ง ๆ ที่ไมพรอม จะไปอยากไดอยางเขาบาง มันไมใชเพราะเมื่อซื้อมาแลวก็ตอง

รับผิดชอบ มีภาระ ตองผอนสงทั้ง ๆ ที่การเงินเราอัตคัด ผมไมเอาหรอก ทําแลวไมเปนประโยชนไม

ทําดีกวา ไมอยากสรางความทุกขมาใสตน ปลอยวาง” 

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “ผมพึงพอใจในชีวิตผม โดยใชหลักมีเมตตาตอเพื่อนมนุษยดวยกัน ไมฟุงเฟอ ทําตัวอยู

พอเพียง ไมอยากโนน ไมอยากน้ี จะประคองตัวทําแตความดี จนขีดสุดทายของเราที่มีชีวิตอยู อยาง

ผมอีก 4 ปก็ 80 ปแลว อายุปูนน้ีไมกังวลอะไรอีกแลว” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 
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 “พระองคสอนต้ังแตมีชีวิตคู ตองสาบานในโบสถ ผมนายคนน้ีช่ือน้ี จะรักและปกปองรักษา

คนน้ีจนชีวิตจะหาไม มีอะไรจะชวยเหลือกัน จะไมเปลี่ยนคูนอน สัญญาตอหนาบาทหลวง ภรรยาก็พูด

วาจะซื่อสัตยรักสามีคนน้ีตลอดชีวิตจะหาไม ไมวาจะลําบากก็ไมแยกจากกัน ผมเช่ือวาทุกศาสนาสอน

ใหคนเปนคนดี แตคนจะไปนอกรีดนอกคอก” 

(คุณ ป. 2558, กรกฎาคม 1) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 28 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 17 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, กรกฎาคม 5) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “ผมมีบุตร 1 คน อายุ 23 แลวเขาอยูกับแม เราเลิกกันต้ังแตผาตัด เขาทํางานอยูที่สิงคโปร

ทําอาหารไทยมีแฟนที่น่ัน ผมไมมีอาการอะไร แตตาผมเปนมะเร็งลําไสใหญ ผมเปนกรรมพันธุตา

รักษาอยูที่กรุงเทพ ตรวจที่ไหนก็ไมเจอ ไปเจอที่อุบล ทานมาถึงข้ันสุดทายแลว ไมไดผาเลยมารูก็โต

แลว อยูไดไมนาน ตอนน้ีทานเสียไปนานแลว สวนผมเปนเชพ ตองทานเน้ืออะไร ๆ ตองชิมและปรุง

แตงรสเยอะ และจะเปนคนเครียดดวย แตมีคนบอกวามันเกี่ยวกับอาหารดวย” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “ผมเริ่มตนปวยต้ังแตป พ.ศ.2541 น่ีก็ 17 ปแลว ผมผาตัดตอนอายุ 26 ป ตอนน้ันจะไป

ตางประเทศกับแฟน ไปตรวจรางกายเพราะปวดทองกะทนัหัน ผมผาตัดทองที่คาบิเรียน ใกลบานตอน

น้ัน กอนหนาอยูโรงพยาบาลตํารวจ 1 อาทิตย ไมไดกินอะไรกินแตยาอยางเดียว นํ้าก็ไมไดกิน จะ

ผาตัดทรมานนํ้าหนักลด 10 กิโล เราตองเอาเน้ือไปตรวจ พบวาเปนเน้ืองอก คุณหมอไมอยูไป
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ตางจังหวัดจึงตัดสินใจเปลี่ยนโรงพยาบาล ซึ่งประกันสังคมไดเปลี่ยนโรงพยาบาลจึงมาไดโรงพยาบาล

คาบิเลียนเมื่อ 1 มกราคม 2541 และไดผาตัด 8 มกราคม 2541 พอมาถึงก็ตรวจโนน ตรวจน่ีและเมื่อ

ผาตัดแลวหมอบอกวาอยูตรงปลายสุดตอไมได ตัดไป 1 คืบ จากทวารข้ึนมา จากน้ันใหคีโม 5 ครั้ง

และฉายแสง 3 ครั้ง รักษาอยู 8 เดือน นัด 3 เดือน 5 เดือน 8 เดือน ใหไปพบหมอ และป หน่ึง 

จากน้ันก็ปลอยกลับบาน”  

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “เรื่องการดูแผลจะทาํเอง แรก ๆ  หนักเรื่องอุปกรณ จะแพงตกราคาแผนละเกือบ 100 กวา

บาท แบบ 2 ช้ิน ใชได 3-4 ครั้ง ผมเบิกไมได แรก ๆ ตอนรักษา 2 กลองราคา 2,000บาท เบิกกับ

โรงพยาบาลได แตเราไมไดฉายแสง ไมมีอะไรแทรกซอนไมมีการฉายก็ไมไดเบิก จึงไปซื้อที่ศูนยมะเร็ง

ที่กรุงเทพฯ กลองละ 10 ช้ิน 2 กลองเทากับ 1,700 บาท ใช 3-4 วันก็ทิ้งเลย สวนการใสเสื้อผาไมมี

ปญหาอะไร ทํางานไดตามปกติ”  

ดานการปฏิบัติตนดานกิจกรรมทางรางกาย  

 “กอนผาตัดจะไปเลนตะกรอและว่ิง พักหลังไมไดไปและไมว่ิง จะทํางานบาน เก็บกวาดบาน 

เพราะถามีเหงื่อมากกาวจะหลุดงาย จะสะบัดแขน ขา ไปมา เพราะเวลาทํากับขาวขายจะเกร็งเพื่อ

ชวยคลายกลามเน้ือ” 

 ดานการรับประทานอาหาร 

 “อาหารน้ันจะลองกินดูวาอะไรไมถูกกับเราบาง พวกขนมจีนจะทําใหทองเสีย จะกินปลาที่

ยอยงาย ๆ นํ้าพริกผักกินเยอะกินทุกวัน ผักพวกมะเขือ แตงกวา ถ่ัว ผักใบเขียว ผักกาดขาว เห็ดตาง 

ๆ ฟกแฟงกินไดหมด แตกินอาหารไดนอยลง เพราะกินเยอะจะถายเยอะ กินพอประมาณ ของทอดไม

คอยชอบ ปง ยางไมคอยไดกินเทาไร กวยเต๋ียวผัดไมกิน กินกวยเต๋ียวนํ้า ปกติทองไมผูก ถาเจอของ

แสลงทองจะเสีย เรื่องการเดินทาง อาหารน้ันแตกอนมีปญหา ยังไมรูวาเดินทางเราจะทําอยางไร พัก

หลังเราไมมีปญหา คือถาเดินทางเราจะไมกินอาหาร พอถึงเปาหมายคอยกินเพราะมีหองนํ้า ย่ิงไปกับ

รถบัสรถทัวรจะไมกินอะไร กินแตนํ้า เราตองระวังตนเองหนอย และจะหลีกเลี่ยงอาหารที่มีแกส เชน 

สะตอ ผมจะกินอาหารวันละ 2 มื้อ  

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

 “คนใกลชิดก็ชวยเหลือกันดี เพื่อนสนิทบางคนยังไมรูเลยวาผมผาตัด เพราะเขาไมถาม ผมก็

ไมบอก ผมมักไปทําบุญ ทํากับขาวเลี้ยงคน หรือเลี้ยงวันเด็กประจํา ใหมาน่ังทานกันที่ราน หรือบางที

ขายขาวกลองละ 10 บาท ตามตลาดนัด วันละ 100 กลอง เด็ก ๆ จะมาซื้อเยอะเพราะมีนํ้าซุบดวย 

เน่ืองจากผมเคยเปนเด็กวัดเพราะลุงบวชอยู ผมกินขาววัด ทําใหผมมีเมตตาและสงสารคน ตอนผม

เปนเชพ ผมชอบใหปญญาคน ใหอาหารสมอง ใหความรูกับลูกนองผม ผมเคยเปนเชพ ผมให

แบบอยางที่ดีกับลูกนองมีอะไรก็บอกหมด ใหนําไปทําอาชีพสุจริต ปกติเชพจะหวงวิชา เพราะถาทําได
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ดีหัวหนาจะตกลงมาและใหข้ึนแทนเพราะฝมือเทียบเทาแตเสียเงินนอยกวา กุกจีนจะหวงวิชามาก แต

ผมจะสอนหมดใหเต็ม ๆ ผมไมกลัว อยากใหเขามีความรูเลี้ยงครอบครัว และใหกาวเดินไปขางหนา

ดีกวาตกตํ่าอยู”  

 

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “ผมจะด่ืมเหลา สูบบุหรี่ลดลง บางวันไมดูดเลย ปกติวันละซองแตจะลดลงมาเรือ่ย ๆ เหลือ

วันละครึ่งซอง บางที่ไปไหนมาไหนไกล ๆ ก็ไมด่ืมไมดูด ผมจะพากเพียรในศีล 5 เรื่องบุหรี่และเหลา

ผมรูวาไมดีแตจะคอยลดละเลิก ตอนเปนหัวหนาผมเคยทําสมาธิมันชวยใหจิตใจสงบ เพราะเปนคอร

สที่อบรมหัวหนาเชพ ไปเปนอาทิตยเลย นอนตี 1 ต่ืนตี 4 วันแรกใหกินอาหารทะเลตอมาวันที่ 2 ให

ทานมังสวิรัติลางทองรูสึกดีมาก และผมไดอุทิศรางกายและดวงตาใหกับโรงพยาบาล มาเปนครูใหญ

สอนคนดีกวาเอารางกายมาเผาทิ้งเปลา ๆ ไมมีประโยชน ผมจะสอนลูกนอง คนเคยรวยแลวมาลม จะ

เครียด จะไมสูจะทอแท แตถาคนไมเคยรวย แลวข้ึนมาดี มักจะไมเปนไร จะมีกําลังใจไปเรื่อย ๆ ให

เอาคนที่ดอยกวาตนเองมาเปรียบเทียบกับตัวเองอยาเอาคนที่สูงกวาตัวเองมาเปรียบเทียบ จะทําให

ทุกข” 

ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “ผมจะไปปลดปลอย ไปเที่ยว รองเพลง พานอง ๆ ไปกินขาว หรือเปลี่ยนบรรยากาศไป

สถานที่ตาง ๆ และเมื่อกอนจะเปนคนใจรอน ภายหลังปรับตัว จะรูจักหายใจเขาออกลกึ ๆ  จะชวยไดดี

มาก และถาลูกนองไมไดด่ังใจเรา เราจะไมพูดใหเขาไปปรับปรุงตัวเอง บางทีเราตองมองตัวเอง 

ปรับปรุงตนเองเหมือนกัน เราก็ตองฝก อยาบอกวาเราถูกตลอดบางทีเราก็ผิด”  

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 “ผมยอมรับกับสิ่งที่เกิดข้ึนกับตน ยอมรับในสิ่งที่เราเปนอยู ตอนแรกผมไมยอมเลย คิดวา

ถาเราไมยอมรับเราก็จะเปนทุกข ประคองตนไวทําทุกอยางใหดีที่สุด ผมจะใชแบบเศรษฐกิจพอเพียง 

ใชเงินเปน แบงเงินเปน 5 สวน กิน เที่ยว ใหผูมีพระคุณ เก็บ ทําบุญ ทําทุกเดือน จะวางแผน ไมอยาก

ไดอะไรเหมือนคนอื่น ไมรูจะมีไปทําไม อยูอยางพอมีพอกิน ไมด้ินรน ไมแยงอะไรกับใคร ผมไมเอาเลย 

คนเยอะ ๆ ผมไมชอบ แยงดู แยงกิน ผมไมเอา ผมจะไมวางเปาอะไรไวสูง อยาเปนทาสเงินใหเงินเปน

ทาสเรา ถาใชไมเปนเงินจะฆาคุณ” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “ศาสนามีสวนชวยใหเราเปนคนดี ผมเปนชาวพุทธ อยูแตวาจะดึงตรงไหนมาใช ศาสนา

พุทธแคศีล 5 ก็พอแลว ผมมักจะไปทําบุญตามตางจังหวัด และมักจะทําบุญกับคน ผมไมอยาก

เบียดเบียนผูอื่น มือเทาของเราก็มี เราไมขอใครกิน ไปตางจังหวัดก็ทํากับขาวเลี้ยงคน ผมเช่ือวิบาก

กรรม เลี้ยงคนไดประโยชนคนจะรักและเกรงใจ บางคนเลี้ยงลูกดวยเงิน จึงมีแตการฆากัน ผมจะเพียร
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ทําดี ผมจะปรับตัวอะไรไมดี และจะชวยมนุษยไปเรื่อย ๆ และไมทิ้งผูที่ทําใหเราเกิดมา คือพอแม ผม

อยูใหพี่นองพึ่งพาได”  

(คุณ ส. 2558, กรกฎาคม 5) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 29 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 18 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 22) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “ปจจุบันเปนขาราชการบํานาญอาชีพครู สอนประถมมา 34 ป และแตงงานแลว มีบุตร 2 

คน ภรรยาช่ือ สําเนียง วราราช สมัยกอนผมใชรางกายเปลืองมากเลยทั้งด่ืมเหลา สูบบุหรี่ เลนการ

พนัน และคนด่ืมจะทานไมเลือก เปนของชอบของคนด่ืมเหลา ด่ืมเหลามา 20 ปข้ึนด่ืมไมเลิก ด่ืมเหลา

ขาว ด่ืมเหลาแดง เมื่อเขาเมืองวันไหนเงินดีก็ด่ืมของนอก” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

“พอป 2535 เริ่มตรวจสุขภาพสถาบันมะเรง็ ตรวจตลอดทุกป จนมาถึง ป 2547 คุณหมอเจอกอนเน้ือ

ที่ผิดปกติและนัดตรวจใหมอีกครั้งหน่ึง เปนเน้ือรายน้ันคือมะเร็งน้ันเอง คุณหมอบอกผาตัดอยางเดียว

มันเปนที่ลําไสใหญสวนปลายมันทําใหเกิดปจจุบันน้ี พอผาตัดแลว ตอไมได จึงตองมาเจาะหนาทอง 

ผาตัดเมื่อ 20 มิถุนายน 2548 ก็ 10 ปแลว ก็ต้ังใจจะไปทําบุญ เมื่อรูวาตองผาตัด หมอนัดฉายแสง

และใหคีโม เตรียมตัว 1 เดือน ฉายแสง 28 ครั้งคีโม 3 ครั้ง แลวจึงทําการผาตัด ผาครั้งเดียวจบ ตอน

กลับมาบานตอนน้ันรูสึกเสียใจ แตดีใจก็ดีใจที่เอาออกไปเสียได ถาไมตรวจอาจไปถึงระยะ 4 ก็ได ซึ่ง

หมอบอกวาอยูระยะ 1-2” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 
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 “เรื่องการใชถุงเริ่มแรกแมบานดูแลให ประมาณเดือนหน่ึง ก็ชวยตนเอง ทําเองไดหมด 

จําเปนตองทํา ผมเปนขาราชการตองไปอยูทีจ่ังหวัดเลย อยูที่โนนไมมีครอบครัวจึงตองดูแลตนเองหมด 

การใชถุงน้ันปกติแบบ 2 ช้ัน มันถอดถุงออกมาลางได จริง ๆ ผมใชไดทั้ง 2 ช้ินและแบบ 1 ช้ิน ตอง

ดูแลใหสะอาด เรื่องความสะอาดน้ีสําคัญ มันเปนของเสีย ถาดูแลไมถวนถึงมันจะไปรบกวนคน

ขางเคียง มันนารังเกียจสาํหรับผูอื่น ผมไมมีปญหาเรื่องแกส เคยมีแกสมากถุงใหญ ก็ขอตัวไปเปดคลิก 

แปบออก ผมจะใชถุงของผมประหยัดหนอย โดนพยาบาลดุเอาวาใชเปลือง ครั้งแรก ๆ ผมเบิกได ผมก็

เบิก 3 วันเปลี่ยนที จริง ๆ ไดถึง 5-6วัน จนทุกวันน้ีผมใชถึง 7 วัน โดยลางทําความสะอาด ดูแลไม

ยาก และปกติจะหมั่นดูเวลาอาบนํ้าเวลาลางถุงทีหน่ึงจะดูวามีอะไรผิดปกติไหม ผมจะดูการขับถายไม

เคยเหลวเปนนํ้า เรื่องหมอนัดถือวาสําคัญ ผมมาตามนัดตลอด ติดธุระอะไรก็ตองเอาหมอกอน 

โดยเฉพาะเวลาทํา MRI ปเวนป สวนในเรื่องการแตงกายผมก็ไมยุงยากอะไร ไมบอกไมรูเลย นุงทับก็

ไดนุงปลอยก็ได ใสเข็มขัดไดไมอึดอัด” 

ดานการปฏิบัติตนดานกิจกรรมทางรางกาย  

 “จะแกวงแขนวันละ 20 นาที หมุนหันไปรอบตัว สะบัดขา และจะไปใหคนอื่นนวดตัว ไปที่

โรงพยาบาลเบิกได นวดเพื่อผอนคลายกลามเน้ือ” 

 ดานการรับประทานอาหาร 

 “แมบานทําอะไรมากินไดหมด แตจะหลีกเลี่ยง ของทอด ปาทองโกและกลวยทอดไมแตะ

เลยซึ่งแตกอนชอบมาก แตกาแฟยังทานอยู อาหารชอบรสจัดแตก็พยายามไมกินรสจัด เค็มไมเอาเลย 

ขนมหวานยังมีอยูบางนาน ๆ ที ของหมักดอง ของสุก ๆ ดิบ ๆ ไมเอาเลย” 

ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล  

 “ผมอยูไดเพราะคนใกลชิดโดยเฉพาะลูกสาวเปนหวง เปนหวงเพราะกลัวไมมีใครสงลูกหรือ

เปลาก็ไมรูนะ ผมสงหลานต้ังแตอนุบาล จนทุกวันน้ี สวนความสัมพันธเพื่อนและสังคม น้ัน เคยไปทํา

ที่สถาบันมะเร็งจะชวนเพื่อน ๆ มาตรวจสุขภาพที่โรงพยาบาลแนะนําใหมาดูแลตนเอง มี 2 รายแลว

ที่มาตรวจเจอมะเร็ง มานัดมาเจอ ทําไปไมเสียหายอะไร ผมมีประชุมทุกวันพฤหัสสุดทายของเดือน 

ลูกสาว แมบาน คนขางเคียงพี่สาวมาเปนสมาชิกที่สถาบันมะเร็ง” 

 ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “เรื่องโลภ โกรธ หลง ทุกคนมีหมด แตสามารถลดลงไปได ใหนอยลง ผมเคยทําใบนัดให

พระ คาใชจายของทานไมตองเสีย ผมเอาไปบอกบุญ และผมพาทานมาผมก็ออกคาใชจาย เสียสละ 

สิ่งที่เราทําบริสุทธ์ิ ผมมีความสุขที่ไดทําแบบน้ี เต็มใจทํา และผมจะสวดมนตทุกวัน ฟงธรรมทุกวัน

ตอนตี 5 ครึ่ง คนไทยถูกสอนงมงายแตเกิด สวดภาษาบาลีแตไมรูวาแปลวาอะไร เพราะไมรู

ความหมาย ” 
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ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “รวยจนตายแลวเอาไปไมได มีบํานาญเดือนละ 20,000 กวาบาท อยูไดมีลูกเอามาใหใชอีก 

และมหีลานอกี” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “คําสอนของพระองคมีคาที่สุดสําหรับมนุษยโลก ไมมีคําสอนใดที่จะทําใหโลกอยูเย็นเปน

สุขเทาคําสอนของพระพุทธเจา อยูที่พวกเราจะปฏิบัติไดหรือไม และผมเช่ือวิบากกรรมวาเราทําอยาง

น้ันจึงสงผลอยางน้ี ผมเปนครู ครูจะภูมิใจที่ไดมาเผยแพรความรูใหผูอื่น น้ีคือความดีที่ติดอยูกับตัวเรา 

สวนศีล 5 ถาไมดีคงไมต้ังหมูบานศีล 5 หรอก ถาทําไดมันจะดีมาก” 

(คุณส. 2558, พฤษภาคม 22) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

  
ภาพที่ 30 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 19 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, กรกฎาคม 1) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “ผมเปนทหารบกเหมือนพี่สุรไกร ตอนน้ีทํางานอยูที่จังหวัดตาก มีสํานักงานหรือเซพเฮาส

อยูที่น่ัน ลุย ๆ อยางน้ีใชชีวิตอยางงาย ๆ นอกเครื่องแบบ คือผมเปนทหารชายแดนมาตลอด 

พฤติกรรมการกิน เจาหนาที่มาใหอะไรก็ทาน ๆ ๆ ตอนน้ันเราไมไดมองเรื่องน้ี เรามองเรื่องความ

มั่นคงของชาติเปนหลัก พอเสร็จแลวเราก็ไปทําหนาที่ของเรา เพราะฉะน้ันการกินของเราจึงเร็วมาก 

รีบทาน ทานเร็วเพื่ออะไร เรามีอยางอื่นที่ตองทํา เพราะเราตองอิ่ม ทหารเดินทัพดวยทอง ผลกระทบ

จากน้ันไมเกิน 10 ป ก็ปวยเปนมะเร็งลาํไสใหญลําดับ 3 ทําการผาตัดที่โรงพยาบาลจฬุาแตยังไมเขาไป

ตอมนํ้าเหลือง น้ีพฤติกรรมการกินเปนอยางน้ีตอนหลังเพิ่งมารู” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 
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 “ดูแลตนเองกอนการผาตัด พูดงาย ๆ หยุดงานเลย ตอนน้ันคิดวาชีวิตมันลมเหลวไปไมถึง

อายุ 60 เราตองมีสติ นึกทบทวนยอนไปวาเราเกิดจากอะไร ก็ใชวิธีบําบัดหลังจากน้ัน บําบัดดวยวิธีน่ัง

สมาธิ เสาะแสวงหายาตรงไหนดี ซื้อรถคันหน่ึงขับไปทั่วประเทศขออนุญาตเขา ไมคิดจะผาตัด ตอน

น้ันสมัยกอน 10กวาป รูวาเปนมะเร็งยังไงก็ตายแนนอน ก็เลยเตรียมตัวตาย ก็เตรียมทุกอยางไวใหลูก 

ทุกอยางไมมีอะไรเปนของเรา เรามาน่ังคิดและจับไดวาทําไมพระพุทธเจาจึงสําเร็จ รูจริงจากเหตุจาก

ผล ไมมีอะไรเปนของเรา ฉะน้ันต้ังแตน้ันมาชีวิตทําเพื่อผูอื่น และผมใชหลัก 4 อ. ในการดูแลสุขภาพ 

คือ อาหาร อาหารที่ดีมีประโยชนจะบํารุงเลือด อากาศดีมีประโยชนจะบํารุงเลือด ออกกําลังกายดีมี

ประโยชนจะบํารุงเลือด อารมณดีมีประโยชนจะบํารุงเลือด”  

 

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “โชคดีที่ผมรักการออกกําลงักาย เน่ืองจากตนเองเปนนักบิน เปนโรงเรียนการบิน เลยฟต

จะแข็งแรง ออกกําลังกายประจํา ปจจบุันจะเกษียณแลว น้ีก็ 56 แลว”  

ดานการรบัประทานอาหาร 

 “ผมปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมการกินหมด และระหวางน้ันแฟนไมไดทํางานก็มาคุมเรื่องอาหาร

ทั้งหมด” 

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

 “ผมเช่ือพลังหมูกลุม มันตองมีเหตุผลมากอนไมเชนน้ันคนทั้งประเทศจะมาจุดเทียนชัย

ถวายพระพรใหองคในหลวงทานสุขภาพสมบูรณแข็งแรง หรือใครที่อวยพรใหเราคนหน่ึงมันไมไดมี

อะไรเปนแคคําพูดเทาน้ัน ทุกคนอยากไดคําอวยพร อยางจะไปสอบแมอวยพรหนอยอยางน้ี ขอ

กําลังใจหนอย ผมเช่ือการเสียสละใหคน ผมเคยไปเปนวิทยากรหลังที่ผาตัดไดใหความรูกับเด็ก

นักเรียนพยาบาล ผมมีประสบการณจริง บอกเขาตองทําอยางไร กับผูปวยเพราะผมก็เปนจิตอาสาอยู

ดวย”  

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “ชีวิตทําเพื่อผูอื่น ไมมีอะไรเปนของเราเอง ทรัพยสินก็ใหลูกหมด คือเราคิดไดอยู 2 อยาง

วาจะเอาอะไรไป ก็มาคิดไดวาความดีที่เราทําเอาไวใชไดกับความเลวเทาน้ันที่เราสะสมไวที่จะตองไป

รับใชกรรม โชคดีที่ไปผาตัดหมอนัดผาตัดเลย ซึ่งปกติคิวยาวมาก เขาคงอยากใหเราอยู ระหวางน้ันเรา

บอกไปวาตอไปน้ีเราจะทําเพื่อผูอื่น จะไมมีอะไรมายึด ทุกอยางเปนของสมมติ เหมือนทานนายพล

ทานบอกวาแกตัวลงไปก็ลุงทั้งน้ันอยูบนหัวโขนหมด ลาภ ยศ จากที่ละทิ้งโลก หนีโลก ก็หันกลับมา

ทางโลก ต้ังใจจะทําเพื่อผูอื่น มีรอยย้ิม มีความสบายใจ อยาทําทุกขใหเขา อยางเรามางานศพจะมีคน

พูดถึงคนตายอยู 2 ประเภท วา “คนดี ๆ อยางน้ีไมนาตายเลย” กับ “คนเลว ๆ อยางน้ีตายเสียไดก็

ดี” 
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ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “ถาใครทําอะไรแลวคุณเอาตนเองเขาไปยืนอยูขาง ๆ เขา คุณจะเครียดไปกับเขา คุณจะไป

มีความคิดแทนเขา แตถาเราบอกวาอนัน้ีวิถีชีวิตของเขา อยางเขาจะเดินทําไมตองเดินแบบน้ัน ก็เรื่อง

ของเขา เขาอยากจะทานเผ็ดอะไรก็เรื่องของเขา เขาไมออกกําลังกายก็เรื่องของเขา เราบอกเขา แลว 

เขาจะทําหรือไมก็เรื่องของเขา เพราะสุดทายก็คืออารมณ เราก็จะจับอยูกับอารมณ อารมณไมดีก็

เครียดแลว วาทําไมเขาตองทําแบบน้ัน อยาไปยุงเรื่องของเขา ชีวิตคนเกิดมากรรมไมเทากัน ตายไป

กรรมก็ไมเทากัน” 

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 “ทุกอยางไมหวง ถาใครได 4 อ. อาหาร อากาศ ออกกําลังกาย อารมณ รับรองชีวิตจะเปน

สุข สุดทายเมื่อมีความสุขจากสุขภาพรางกายแลว ก็ไหวพระสวดมนต ใครไมเคยทําไมรูเลยวาเปน

อยางไร คุณเคยไดยินหรือรูวาคําวาปติไหม ปติมันเกิดกับตน มันอิ่ม” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

  “พระพุทธองคสอนเรื่องกรรม กรรมของแตละคนไมเทากัน เราเกิดมาเราใชชีวิตเหมือน

เทวดา เพราะฉะน้ันเราจะทําอะไร ถาเราชอบเราก็ตองทําชีวิตใหเหมือนเทวดาไปเรื่อย ๆ น้ันคือการ

ให การให ผูใหคือผูรับที่ดี เราใหแลวไมตองหวัง ใหแลวเรามีความสุข เขาย้ิมมันพวงไปถึงอารมณ

ดวย” 

(คุณ พ. 2558, กรกฎาคม 1)   

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

 
ภาพที่ 31 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 20 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 18) 
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ขอมูลสวนตัว 

 “กอนจะเปนโรคนาจะเกิดจากจากด่ืมเหลา สูบบุหรี่และชอบกินแหนมของหมักดอง เริ่ม

ถายไมออกสลับทองผูกทองเสีย ทองผูกมา 8 เดือน อาการคือกอนนอนมันจะถายคือจะถายก็ถายไม

ออกประมาณ 3 เดือนผมไปโรงพยาบาลกรุงธนเกา ตอนน้ันเรียกวาสมิติเวช สําเหร หมอบอกขอสวน

ลําไสและใหยามาทาน เปนยาถายกินยาก เวลาถายก็จะถายออกหมด หมอบอก พี่ทําใจไดนะ พี่รูคน

เดียว เมื่อป 2541 เดือน มีนาคม เปนสวนปลายของลําไสใหญ ตัดและตอไมไดออกหนาทองอยาง

เดียว แตยังไมปดรูทวารใหผม ทิ้งไว 6 เดือน ผาแลวแตปดรูทวารไมได เพราะนํ้าเหลืองกระจายไปทั่ว

ทอง ผมถามวาผมตองทําอยางไร หมอบอกคุณเปนข้ันที่ 3 กําลังข้ึนข้ันที่ 4 หมอบอกตองฉายแสงให

แหงกอน ชีวิตผม ผมขอเลือกเองผมขอฉายแสง ตอมาทุกอยางผมจะถามหมอหมด ชีวิตผมขอใหผมรู

ดวยตัวเองดีกวา ผมยอมรับความจริงต้ังแตไปสองกลอง ตอนฉายแสงหมอใหผมกินยาเคมีไปดวยเชา

เย็นวันละเม็ด กินเดือนหน่ึง ผมถามหมอถาปดรูทวารใชโรงพยาบาลรัฐบาลไดไหม หมอบอกวาได 

และนองผมแนะนําใหมาที่สถาบันมะเรง็เอาประวัติที่โรงพยาบาลกรงุธนเกาไปที่สถาบันมะเร็งแหงชาติ

ไดคุณหมอธีรยุทธ ซึ่งหมอธีรยุทธไลกลับหาวาผมหนีโรงพยาบาลมา ผมไมไดหนีตอนน้ัน ตอนน้ันมีอยู 

700,000 บาท ตอนแรกมีอยูลานกวา รักษาโรงพยาบาลเกาหมดไป 3 แสนกวา แลวตองใชอีก 4 แสน

บาท ผมจะเอาเงินที่ไหนซื้อยา โดยเฉพาะโรงพยาบาลเอกชน เมื่อป 2541 ผมผาตัดอยางเดียวก็แสน

กวาแลว คารักษาพยาบาลและคาอะไรอื่นก็ยังไมไดคิดเลย จนผมมาไดผาตัดครั้งแรกเมื่อ 10 มีนาคม 

2541 และผาตัดทวารครั้งที่ 2 เมื่อ 25 เมษายน 2541 ของผมอยูทาย ๆ ล้ําไสใหญกอนถึงทวาร

เทียม” 

 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “ผมจะดูแลทําความสะอาดเอง เราตองพึ่งตนเองดีที่สุด ทําความสะอาดแผลเอง แฟนไม

เคยมายุงเลย ผมทําเองคนเดียว สวนถุงทวารผมใชถุงแบบถุง 3 ลอ คือใชถุงกวยเต๋ียว ขนาด 6 คูณ 9 

ใชแบบคาดเข็มขัด ใชถุงสวมลงไปในหวง ใชแลวทิ้งเลย ถูกดวย ไมมีฝาครอบมันอยูที่ความมั่นใจนะ 

เวลานอนไมตองกลัวหลุดถาเราไมด้ิน ไมหลุด ใหม ๆ เจออาจารยมยุรี ตอนหลังเขามีขาย เวลา

ทองเสียจะไมซึมออกมา ถาถายเหลวใสไมได ปกติจะเหลวคลายโจก เราไมตองลางทิ้งไปไดเลย ไม

จําเปนวาเต็มถุง ดู ๆ วามันเริ่มสกปรกก็ไปเปลี่ยนถุง ผมซื้อมา 140 บาทใชกับตัวแปนได 4-5 เดือน 

ถุงเราก็ซื้อแค ครึ่งกิโล แค 30-40 บาท ตกถุงละไมกี่สตางค และไมตองกลัวแผลติดเช้ืองาย ผม

พยายามหลีกเลี่ยงอนัตราย อะไรมีประโยชนก็จะทําและจะตรวจตราดูแลความผิดปกติตนเองอยูเสมอ 

เรื่องการนัดปกติตามนัดหมอตลอด สวนเรื่องการแตงกายสบาย ๆ ขายาว ขาสั้นผมใสไดสบาย ๆ” 

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  
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 ผมจะทํางานบานทุกวัน เลี้ยงหลานมีตัวเล็ก 2 คน ผมจะออกกําลังกาย ครึ่งช่ัวโมงว่ิง

จอกกิ้ง แกวงเทา แกวงมือตลอด ทําทุกวัน อาทิตยหน่ึงอยางนอย 3-4 วัน และผมชอบเลนดนตรี เปา

ขลุย ออแกน ผมเปนเด็กสวนมากอนเปนคนเบตง มาอยูกรุงเทพเลยไมคอยไดปลูก สัตวผมไมชอบ

เลี้ยงเพราะเขาตองรูจักหากินเอง เราไปเปลี่ยนพฤติกรรมเขาทําใหไมรูจักชวยตัวเอง” 

ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล  

 เพื่อนจะชวนไปดูแลผูปวยใหม กอนพอแมเสียผมจะไปสถาบันมะเร็งทุกวันพฤหัสสุดทาย

ของเดือน ไปโรงพยาบาลตากสินบาง โรงพยาบาลทหารเรือบาง ชวงหลังไมคอยไดไปไมวาง กับเพื่อน

ฝูงก็เปนมิตรย้ิมแยมแจมใส ญาติก็ดี บางคนรูวาผมผาตัดมาก็มาปรึกษา เรื่องอาหารการกิน กินอะไร 

รักษาอยางน้ี ผมบอกไมตองทําอะไรมากอยูที่ใจถาใจแข็งแรง แค 50 อยูไดแลว คือเราตองบอกให

ผูปวยรูวาตัวเองเปนอะไร ถาเขาไมรูตองบอกใหรู ญาติบอกวากลัวผูปวยช็อค ผมบอกวาเขาย่ิงช็อคก็

จะย่ิงหาย เพราะถาไมบอกเขาจะสงสัยตลอดเวลา ทําอยาน้ีทําไมทําไมได กินอยางน้ีทําไมกินไมได

และตองคอย ๆ บอก อยางเราเปนจิตอาสาเราตองถามญาติกอนวาผูปวยพรอมที่จะรับฟงไดไหม ถา

รับไมไดก็ไมตองบอก ถารับไดตองบอกไปน้ีเปนกําลังใจข้ันแรก ตองบอกความจริงกับเขากอน และยา

คือข้ันที่ 2 ซึ่งความจริงตองยอมรบัตนเองกอน วาตนเองเปนแลวนะแลวพรอมที่จะอยูกับเขา ใหกลาสู

ความจริง” 

ดานการพัฒนาทางปญญา 

 “พอใจในสิ่งที่ตนมีวาง ๆ ก็เลนหมากรุก ความโลภ โกรธ หลงมันทุกข คิดแตสิ่งที่ตนมีอยูก็

พอแลว ถาจะมีมากก็ทําเอง ทําเทาที่เรามี เราก็จะไมทุกข จริงแลวคําพูดคือทุกขที่มาจากปาก เรื่อง

จริงใหรายแกใครใจเราก็ไมเปนสุข ผมจึงเปนคนไมเคยใหรายแกใคร ผมเปนคนอารมณดี ผมจะสวด

มนตจีน เวลาผมนอนไมหลับผมจะสวดมนตบทน้ีเลย ในเรื่องของการมีศีล 5 แตผมไมครบหรอก 

อยางสุรางดได และการพูดจาผมไมเคยใหรายใคร ควรมีกฎในสังคม ทําไดบางไมไดบางเพราะผมเช่ือ

วากรรมมีจริง ทําดีตองไดดี ทําบุญทําดีชาติน้ีไดชาติน้ีหรือชาติหนา เช่ือวามีจริง สิ่งที่เราทําอะไร

ข้ึนอยูกับตนเองหมดเลย สมัยกอนเคยทําบาปตีหมา ผมไมไดต้ังใจตีนะ แลวเอาลูกหมาไปโยนนํ้า ตี

หมาตีไก ผูใหญใหไปไล ผมตีครั้งเดียวมันยังฝงใจผมอยูเลย” 

ดานการจดัการกับความเครียด 

 “ผมจะสวดมนต อารมณดี ชอบเลนดนตรี ทําตัวสบาย ๆ” 

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “จะพงึพอใจชีวิตที่เปนอยู ยอมรับและเปดเผย พรอมปรับปรุงตนเองเสมอ” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “ผมอยากจะงดไมกินเน้ือสัตว ไข ปหน่ึง 24 วัน เดือนละ 2 วัน ของเจาแมกวนอิม จริงผม

ยังไมไดทําแตผมคิดจะทํา ต้ังใจอยู จริง ๆ ศาสนาเราไมเสื่อมหรอกอยูที่เราจะปฏิบัติไดหรือไม การ
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ทําบุญคือการสละออก คนที่รับจากเราไดประโยชน ถาคิดจะไปทําบุญและหวังผลกลับมาอยาไปทํา

เลย ทําดีทําช่ัวจิตใจเรารูเอง” 

(คุณ ข. 2558, พฤษภาคม 18) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 32 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 21 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 18) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “เมื่อกอนเปนกุกอาหารจีน มีบุตร 4 คน แตงงานกันหมดแลว ปกติทํางานตลอดไมเคยพัก 

ตอนหลังมาถายจะเจ็บลําไส ตอนแรกตรวจธรรมดาเอายามาทาน ปวยอีกครั้งก็มาหาหมอหมอก็เอา

ยามาทาน พอครั้งน้ี หมอสงเขาโรงพยาบาลวชิระ หมอบอกลูกผมผมบอกรับรูได หมอบอกวาผมอยู

ข้ันที่ 3 ลําไสสวนปลายดานซายประมาณชวงเข็มขัด ต้ังแตน้ันมานอนโรงพยาบาลเดือนเศษ ตอมา

ฉายรังสี บําบัด 20 ครั้ง  

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “ผมจะหมั่นดูความผิดปกติเชนเรื่องการขับถาย เรื่องอาหารจะดูวาทานอะไรมีประโยชน 

อะไรไมมีประโยชน อยางชะอมสุดยอดเลย กลิ่นแรงมาก และจะแสงหาความรูใหม ๆ สิ่งดี ๆ ให

ตนเองคือเรื่องอาหาร กลัวสดุคือเรือ่งอาหารการขับถายจะมีปญหา ถามีนัดกับแพทยก็จะไปตามนัดไม

มีขัดเลย ดานดูแลรักษาความสะอาดจะดูแลแตแรก ทําไปก็ชินไปเอง ใชแบบ 2 ช้ินมีแปนกับถุง

ปลายเปดทําความสะอาดได เรื่องการใชเอาแนไมไดอยูที่การขับถาย ถาขับถายเหลวมันก็ เปลือง

เพราะมันเซาะแปน ทําใหมันรั่วและซึมออกมาได เรื่องแปนจะเปลีย่นตองเปลีย่นเลยแตถุงน้ียังลางเอา
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มาใสใหมได ผมไมมีปญหาเรื่องแกสเพราะผมไมชอบเรื่องหมักดอง เพราะจะมีปญหาเรื่องขับถาย

เหลว ทําใหเปลืองแปน ใชดีที่สุด 5 วัน ถุงใชไมเปลืองเทาไร แปนน้ีใชเปลืองย่ิงหนารอน สวนการแตง

กายไมมีปญหาเลย แตถาอวนมันก็ลําบาก ตองระวังเรื่องอาหารไขมัน ถาอวนมากก็จะจะติดแปนยาก 

แปนขอบมันเล็กไปหนอย บางทีไอเรายังตองประคองทองใหดี” 

  

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “พักหลังหัวเขาไมคอยดี ผมชอบยืดแขงยึดขา ต่ืนเชามาก็ยึดเสนยึดสายทําทุกวัน” 

ดานการรบัประทานอาหาร 

 “อาหารกินปกติ เหลาและบุหรี่ เลิกมา 20 ปแลว รสไมจัด ไมติดหวาน และไมเค็มจัด กิน

กวยเต๋ียวไมปรุง ไมกินเผ็ด สมัยกอนชอบหมู 3 ช้ันมาก ตอนน้ีไมกินแลว ผมไมกินมัน ผมยังกินเน้ือ

ปลาอยู มีผักบางกินผลไมบาง จะพยายามเรื่องอาหารเย็น จะพยายามงดอาหารเย็น การเค้ียวอาหาร

พยายามเค้ียวนาน ๆ ใหละเอียดใหยอยงายหนอย” 

ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล  

“ลูก ๆ ทุกคนใหกําลังใจผม ปลอบใจอยูเรื่อย ๆ ตอนที่มาปวย ตอมาคุณสมบัติที่เปนมะเร็งลําไสใหญ

เหมือนกันนัดเจอที่น่ีที่น่ันก็ไปหมด ไปเปนจิตอาสา ซึ่งกอนหนาน้ันเปนกุกมาตลอดไมเคยทํา เพราะ

ทํางานตางประเทศทําอาหารจีนสไตลฮองกง ทํามาต้ังแตอายุ 14- 15 ป มาหยุดตอนเกษียณ มาให

กําลังใจคนไขใหม บางทีคนที่จะเปนหรือเปนแลวตองใหเขาศึกษาตองบอกใหเขาเขาใจ เราอธิบายให

เขาเขาใจ ไมตองกลัว ทําใจใหไดตองชวยตนเองใหได ใหกําลังใจคนไข คนที่เปนเขาไมรูวาจะรักษา

อยางไร ใหกําลังใจคนไข เปดใจเปดโลก เมื่อมาจับกลุม หลายคนตางไมรูจักกันไดมาจับกลุมกัน 

คุณสมบัติแนะนําใหผมไดดีมาก ทําใหเราเกิดโลกกวาง”  

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “ผมจะพยายามเสียสละ ใหอภัย จะปฏิบัติดี ต้ังใจทําความดี”  

ดานการจัดการกบัความเครียด 

“ผาตัดครั้งแรกไมกลัวแตรับไมไดเพราะตองติดแปนตลอดชีวิต ไมคิดวาจะเปนอยางน้ี ลูก ๆ ก็

ปลอบใจ ทางโรงพยาบาลก็ดีจัดเที่ยว ใหกําลังใจผม ตามโรงพยาบาลวชิระ ราชวิถี บางที่นัดเจอก็คุย

กัน ก็หายเครียดไปได ผมวาดีมากปกติหมอดูแลที่วชิระ แตคุณสมบัติแนะนําผมไปโรงพยาบาลราชวิถี

บาง สถาบันมะเร็งบาง ไปรูจักพูดคุย ทําใหไมไดเครียด และผมบอกลูก ๆ วาจะไมเขาโรงพยาบาล

รอบ 2”  
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ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “เศรษฐกิจพอเพียงดีมากสําหรับผม ตอนน้ีตองเก็บ รูจักเก็บรูจักใช บางทีจะบอกลูกวา

เดือนน้ีไมตองใหนะ ตอนน้ีพอใจตนเอง สัญญากับลูกวาจะไมเขาโรงพยาบาลเปนครั้งที่ 2 มันทําใหลูก

ลําบากผมไมอยากทํา” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “ผมเคารพและศรัทธาและเช่ือมั่นในศีล 5 จะคุมครอง และเช่ือวากรรมมีจริง และนับถือ

เคารพในหลวงมาก ทานทํางานเพื่อประชาชน ผมเคยไดใกลชิดกับในหลวงและพระโอรส พระธิดา” 

(คุณ ธ. 2558, พฤษภาคม 18) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

 
ภาพที่ 33 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 22 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 21) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “อาชีพรัฐวิสาหกิจ อยูกับพี่สาว 2 คนยังไมไดแตงงาน ชวงป 2554 เกิดนํ้าทวมและยอมรับ

วากําลังเครียด และพี่เรียนตอโทดวย เรงทําตอนเย็นกลับมาบานก็น่ังทํา เชาไปทํางานก็งานเยอะอยู 

ตอนน้ันที่ทํางานตองทํา 5 ส. วุนวายทั้งที่ทํางานคือหนวยงานตองทําตองแบก เราก็เก็บเอกสารของ

เราที่มีเยอะแยะ และตองเก็บของหนีนํ้าทวมอีกทําใหเกิดความเครียดสะสมและการขับถายพี่ไมมีวินัย 

ไมสนใจวาตองถายทุกวัน ชวงเด็ก ๆ ไมคอยกินผัก พอมาทํางานคอยมากินบาง ตอนเด็ก ๆ กินสมตํา

ไมเปนดวยซ้ํา และตอนนํ้าทวม พี่หยุดการขับถาย ไมถายทุกวัน กินเยอะ ๆ ถึงจะถายออก บางทีก็

ทองเสีย ตอนไมถายบางครั้งตองกินยาถาย ถาไมปวดก็ไมถาย” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “ตอนแรกเริ่มจากไปหาหมอเพราะมีเลือดไหล ที่ราชวิถี หมอซักถามประวัติแลวใหไปสอง

กลองและไปติดตอหมอศัลยกรรม จึงทําการผาตัดที่น้ีซึ่งมีอาการทองผูก คิดวาเปนริดสีดวง ไปขอยา
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เหน็บมาอีก หมอเตือนแลวใหไปสองกลอง หมอที่ราชวิถีบอกมีความเปลี่ยนแปลงเกิดข้ึน แตไมไดบอก

วาเปนมะเร็งแตมาทําการผาตัดที่ศูนยมะเร็ง หมอบอกอยูสวนปลายใกลทวารหนัก” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “พี่หมั่นสังเกตดูสิง่ผดิปกติของรางกาย พี่มีอาการไสเลื่อน ไดบอกหมอใหทราบ มีปญหาปด

ถุงยาก จะหลุดงาย คุณสมบัติแนะนําใหโทรไปหาคนที่เคยเปนไสเลื่อนที่ไดผาตัดแลวมีอาการอยางไร

แตปญหาของมันคือการที่เราเปลี่ยนถุงบอย ๆ  เน่ืองจากมันปูดออกมา แผนถุงที่ใชปดก็ปดไมได ปลาย

จะยอย พี่เปนคนชอบแพ การปดถุงน้ันจะตองเปลี่ยนถุงบอยเพราะแพบอย และมาใชช้ินเดียวสะดวก

เสร็จแลวก็ทิ้งไดเลย ปกติสัปดาหประมาณ 2 อัน ไมตองมาซักตากใหแลว และจะดูแลตัวเองไดดี แตก็

มีนองมาชวยเหลือบาง”  

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “อยูที่บานกัน 2 คน ปกติมีงานบาน ทํากับขาว ปลูกตนไม มีออกกําลังกายบาง พีบ่อกให

เดินประมาณ ครึ่งช่ัวโมง ไปเขากลุมรํากระบอง” 

 ดานการรับประทานอาหาร 

 “จะรับประทานผักและผลไมมากข้ึน จากเมื่อกอนไมชอบทานเลย” 

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

 “จะมญีาติมาเย่ียมมากและกเ็ริม่หวงตนเองมากข้ึนไดกําลงัใจจากครอบครัว เพื่อนไมโดด

เด่ียว” 

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “พี่เช่ือผลของการกระทํา พี่ไมลืมเรือ่งในอดีตทีท่ําไมดี ยังทกุขอยูทุกวันน้ี เชนเรือ่งพอแมที่

เราทําไมดีไวกับทานยังคิดถึงอยูทุกวันน้ี” 

ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “พี่จะมีแนวทางการแกปญหาไวลวงหนา วาจะแกปญหาอยางไร ถาเกิดอยางน้ีกบัตน คิด

หลายแงหลายมุมไว ถาเกิดเหตุตองผิดหวัง พี่คิดวาพี่อยูไดเพราะเราผานเหตุการณมาแลว” 

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “การกินอยูเรียบงาย ดูความเหมาะสม อยูกัน 2 คน พึงพอใจและยอมรบัความจริงที่

เกิดข้ึน” 

(คุณ ป. 2558, พฤษภาคม 21) 
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ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 34 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 23 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, กรกฎาคม 3) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “เปนแมบาน มีบุตร 2 คน คนโต 33 ปคนเล็ก 27 ป เรียนจบหมดแลว จากการวิเคราะห

จากการเปนโรคนาจะเกิดจาก กินอาหารรสจัด เขมขน ผักกินนอย เข่ียผักทิ้ง กินเน้ือสัตวอยู ไมชอบ

กินนํ้าและถายยาก และเปนคนเก็บอารมณ พักผอนนอยตองพึ่งยาคลายเครียด และตนเองมีโรคปอด 

มีจุดที่ปอด และนํ้าทวมปอด ก็คอย ๆ เจาะเอานํ้าออก ไขลดลง ซึ่งเปนกอนมะเร็ง เมื่อกอนเมื่อเวลา

ปวดหัวมักจะกินยา จะกินยามากเชาและเย็นและตรงปากมดลูกเคยตรวจพบเน้ือไมดีที่ปากมดลูกก็

เอาออกไปแลว”  

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “อาการที่บอกวาจะเปนมันเริ่มปวดกนกอนอจุจาระปวดมาก แฟนใหไปหาหมอ ตัวเองบอก

วาไมมีอะไรคิดวาเปนริดสีดวง เมื่ออุจจาระแลวก็ไมเปนอะไรเปนอยูประมาณ 2 อาทิตยได ตอมาไมได

ปวดกอนถายอยางเดียว ถายเสร็จก็ปวดดวย ปวดมากเลยไมเคยปวดอยางน้ีมากอน ไปหาหมอ หมอ

บอกวาเปนมะเร็ง ก็ตกใจนิดหน่ึง วาทําไมเกิดกับเรา แตชางมันเหอะ รักษาไปเปนไรถึงเวลาจะเปนก็

เปนรักษาไป แฟนเครียด ลูกเครียดแตเราเฉย ๆ ไมวิตกอะไร แตแยตรงรักษาดวยรังสีและคีโมมันก็

เลยหนัก พี่ไดเคมีรังสีพรอมกัน หมอวิเคราะหแลวจริงข้ัน 2 จะไปข้ันที่ 3 หมอบอกจะใหมันเด็ดขาด 

เมื่อรังสีก็ใหคีโมวันน้ันเลย คือรอแผลแหงก็ไปขีดเสน พี่รังสี 33 ครั้ง คีโมหมอบอก 6 ครั้ง ผลของคีโม

ผมมันรวงแตรวงไมมาก คอแหง ปากแหงกินอะไรไมได เหมือนพองนะ เขาใหทํา 6 ครั้ง 3 อาทิตยทํา

ครั้งหน่ึง เขาบอกรังสีเยอะมากแลว ใหคีโม 2 ครั้งก็พอ เราดีใจมากไมไดทํารังสีไมไดไมแรงนะ ครั้งที่ 

20 กวาก็พอง เวลาฉ่ีมันเจ็บมันแสบเจ็บทรมาน หลังรักษาไปได 6 เดือนอาการดีข้ึนแตลําไสไปอุดตัน 

สาเหตุที่รูคือกินแลวไมถาย จะอวกอยางเดียว ตอนหลังตองมาตัดลําไสเล็กออกดวย 5 ฟุต นอนรักษา

อยูเกือบเดือน เพราะดูเหมือนเรามีอาการติดเช้ือ พี่ผาตัดลําไสใหญเมื่อปลายป 2549 เปนลําไสสวน
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ปลายใกลกน โดนควานหางไป 5 เซนต หูรูดมันเสียจึงถูกตัดไปแลวมีถุงหนาทองถาวร ซึ่งหมอก็ให

ระวังเรื่องไสตัน แรก ๆ ดูแลดีแตตอมาไปกินเย็นตาโฟ หมอบอกวารูไหมปลาหมึกกรอบนะมันหมัก

ดองกินไมได ชวงหลังผักแข็งก็กินไมได ถาจะกินก็เค้ียวใหละเอียดแลวคายออก มันเกี่ยวกับเรื่อง

อาหารและตนเองเปนคนทองผูกจริง ๆ ต้ังแตเด็ก ๆ นะ ต้ังแตโดนรังสีไสพี่มันหนาข้ึน รูที่ลงมันเล็ก

ลง” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “พี่ดูแลเขาเปรียบเหมือนเปนสวนหน่ึง แรก ๆ มันจะงงกับชีวิต มันไมเปนเวลา ตองปรับตัว

นิดหน่ึง แตตอนน้ีมันเปนสวนหน่ึงของเรา เหมือนแขน ขาอีกอยางหน่ึงสามีพี่เขาดีเขาจะมาดูแลตัดถุง 

ซื้อถุงให พี่ใชแบบ 2 ช้ิน เพราะพี่มีลมเยอะ พี่สามารถเปดปลอยลมขางบนได แตเพื่อนพี่บอกวาใช

แบบช้ินเดียวสะดวกกวา ดูบางไมปอง พี่มีลมเยอะอาจจะกินอาหารไมตรงเวลาหรือเปลาไมแนใจ 

เรื่องเสื้อผาพี่จะใสสบาย ๆ ไมคอยใสอะไรที่มันรัด ๆ และจะไปตามนัดหมออยูเสมอ จะไมเปนภาระ

กับใคร จะพึ่งพาตนเอง แรก ๆ แฟนไปดวยทําใหทุกอยางแตพอดีแมเปนไต เปนเบาหวานและไสต่ิง

แตก รักษาอยู 2-3 ปและโดนตัดขา ไปโรงพยาบาลไปฟอกไตอาทิตยละ 3 ครั้ง แฟนจึงพุงไปที่แมเขา 

ไปทําใหแม เราไมเปนไร อยูไดเองจนทุกวันน้ี ครอบครัวดี ตัวเองโชคดี เขาดีกับเราจนเราเกรงใจ” 

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “พี่ออกกําลังกาย เตนแอโรบิก ลูกสอนทางาย ๆ เหงื่อออกดี และทํางานบานเองทุกอยาง 

ซักผา ทํากับขาว เด็ก ๆ พี่อยูกับปา ตองชวยเขาทํางาน ทําใหเราเปนทุกอยาง” 

 ดานการรับประทานอาหาร 

 “ควรสนใจเรื่องอาหารการกิน พี่สาวลูกปาเปนมะเร็งเตานม กงเปนมะเร็งที่คอ ลูกเรามี

โอกาสเปนพี่จึงสนใจและทําอาหารกิน ขางนอกเปนอาหารขยะ พี่จะถามลูก ๆ เรื่องการอุจจาระ ลูก

บอกวาไดถายนะ ลูกสาวแตกอน กลัวแตตอนน้ีดีข้ึน เขาเรียนที่ศาลายาพี่ไปเย่ียมเขาก็จะมีผลไมไป

ฝาก” 

ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล  

 “ตอนแรกที่โรงพยาบาลรามาไมมีที่ใหคําปรึกษา ไดไปอานหนังสือชีวจิต ตอนน้ันลําไสเริ่ม

ตันแลว ไดโทรไปหาและพูดคุยปรึกษา ต้ังแตน้ันมาก็เริ่มเขามาที่ศูนยมะเร็ง ไดเปนสมาชิกกับศูนย

มะเร็ง จะมีประชุมกันเดือนหน่ึงถาวางจะไป เลยไดความรูไป ไดไปเผยแพรความรู  ชวยและเย่ียม

ผูปวยรายใหม เพราะบางคนรับไมได แตชวงน้ีพี่มีภาระคุณแมไมสบาย มีภาวะโรคซึมเศรา เพราะพอ

เปนอัมพฤตอัมพาตมา 20 ป แมเปนคนดูแลหลักและมีเด็กชวย หลังคุณพอเสียแลว คุณแมเปน

เบาหวาน ความดัน หัวใจ ลาสุดก็เปนโรคซึมเศรา หูแวว คุณแมไมมเีพื่อนมาจากตางจังหวัด แมไดยิน

เสียงพูดในสมอง กินยาโรคซึมเศรา พี่กับพี่สาวตองสลับไปดูแม” 

ดานการพัฒนาทางปญญา  
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 “พี่มีทิฎฐิกับแฟนมาก แตตอนหลังมาน่ังคิด ปกติเราเปนคนชอบเก็บไวในใจ สวนแฟนวัน

เดียวก็ลืมแลว และพี่ก็ข้ีงอน เขาเห็นใจเราที่เราปวย พี่อยากเห็นลูกกาวหนา แตก็เปนไปตามที่เปน 

มันก็ไดเทาน้ี โลกปจจุบันมันมัวเมามีเยอะแยะ ๆ อะไร ๆ ก็อยากไดเห็นบานใหญพี่ใสชุดกางเกง

ขากวยหรือกางเกงขาสั้น ใครคิดวาเปนคนรับใช สามีเปนคนหามาเราตองรูจักประหยัด รูจักเก็บ รูจัก

พอเพียงจริง ๆ ไมใชเรามีเยอะก็ใชอยางสุรุยสุราย เราตองเผื่ออนาคต ไมอยากใหลูกตองมา

รับผิดชอบ” 

ดานการจัดการกับความเครียด 

 “ใชหลักการสุขภาพตองดีที่สุด คือดีกวามีรถมีบาน จริง ๆ แลวไมไดใสใจ ไมคอยมีความรู 

งาน ๆ  ที่พึ่งของเราพี่มีกัลยาณมิตรดี เขาชอบเขาวัด พาพี่ไปวัดทําบุญน่ังสมาธิแตน่ังไมคอยไดแตทํา

ใจใหสงบได พี่จะปลอยเวลาผานไปสักระยะหน่ึง ซึ่งจริง ๆ มันไมใชเรื่องใหญเลย ก็ไมใชจะไดทุกครั้ง

หรอก แรก ๆ จะเครียดมากแตตอมาคิดวาจะเครียดทําไม ซึ่งเรื่องใหญกวาน้ันยังมี วางใจไมมีอะไรที่

มันจะผานไมได” 

ความผาสุกในสิง่ที่เปนอยู 

 “ตอนน้ีพี่พึงพอใจอยูแลว พี่ไมมีปญหาอะไรแลว ลูก ๆ ก็จบหมดแลว สบายแลว จะมีก็แค

ดูแลแมเทาน้ัน สมัยน้ีคนยึดเงินเปนใหญ สังคมตอไปน้ีถาไมมีเงินอยูยาก จะยกยองและเอาแตคนมี

เงิน พี่จะทําบุญแบบไมสุดโตง ตองดูกําลังเราแคไหน แฟนพี่ชอบทําบุญกับคน ทําแลวเห็นเลย ไมวา

เด็ก คนชรา คนปวยเราเห็นก็ชวย แตคนพูดวาจะไมไดข้ึนสวรรค พี่บอบวาชางมันเถอะสวรรคอยูใน

ใจ” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “พระพทุธเจาคือสจัจะความจรงิ แตคนนําไปปฏิบัติไมถูก พี่ยึดมั่น จริง ๆ นําไปปฏิบัติได

บาง บางครั้งอานแลวไมเขาใจ ไดสวดมนต ไปวัด” 

(คุณ พ. 2558, กรกฎาคม 3) 
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ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 35 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 24 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, มิถุนายน 5) 

 

ขอมลูสวนตัว 

 “มีครอบครัวแลว มีบุตร 1 คน ทํางานรัฐวิสาหกิจ ดานรถเมล กินอาหารเปนเวลาบางไม

เปนเวลาบาง และสวนใหญเราไมไดทําอาหารกินเอง เปนอาหารตามสั่งบาง ขาวแกงบาง สมัยกอน

ชอบทานอาหารพวกหมักดอง หนอไมดอง ของปง ๆ ยาง ๆ ด่ืมนํ้านอย ผักผลไมนอย ทํางานบน

รถเมล มีอะไรก็กิน กินอาหารไมตรงเวลา พักผอนนอย จึงนาจะเกี่ยวกับเรื่องกินนะเพราะมีอาการ

ทองผูก ตอนแรกคิดวากินกาแฟ แตเราเปนริดสีดวงดวยนะ คือมากินกาแฟเพื่อจะใหผอมทําไมกลาย

มาเปนทองผูก หน่ึงอาทิตยผานไปทองผูกไปกินยาระบายก็ออกฤทธ์ิของยา พอถายเสร็จกลับมา

ทองผูกอีก มาสังเกตไมยอมถาย กลัวเปนมะเร็งก็ไปหาหมอที่โรงพยาบาลจุฬา พอดีไดรักษาเกี่ยวกับ

กรดไหลยอยไดสักพักหน่ึงกอนน้ัน เคยมาตรวจริดสีดวงหมอบอกอยาใหทองผูก คุณหมอจับสองกลอง

และตัดช้ินเน้ือไป ผลออกมากลายเปนเน้ือราย ทําใจแลวแหละ ซึ่งอาการมีทองเสียบางทองผูกบาง 

เปนประมาณ 1 เดือน เริ่มสังเกตตนเองตลอดเวลา เพราะเราเปนคนทองผูกอยูแลว คือปกติ 2-3 วัน

จะถายสักครั้งหน่ึง มันผิดสังเกตจึงตองกินยาระบาย และหมดไป แตจะมาใชแตยาระบายน้ีไมใชนะ 

มันไมใชชีวิตประจําวัน ก็เลยไปหาหมอ หมอบอกวาเปนเน้ือราย หมอก็บอกวิธีการรักษา เราทํางาน

รถเมลดวยถามาใสแพมเพอรสมันอาจจะเลอะเทอะ และอาจติดเช้ือดวย” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “หมอนัดผาตัดเมื่อป 2554 เดือนมีนาคม วันเกิดตนเอง ขอลางานไปหาหมอ และไดสอง

กลองในเดือนมิถุนายน ตัดช้ินเน้ือออกมาฟงผลวาเปนเน้ือราย เปนตอนอายุ 44- 45 ป ตองมาผาตัดที่

โรงพยาบาลจุฬา นัดมาก็ไมไดผาเพราะมีคนนํ้าทวมเขามาที่กรุงเทพ เราตองการผาไว ๆ เพราะตอง

เลี้ยงลูกคนเดียว ถาเราหยุดรายไดเราจะไมมี หมอบอกจะเปนปลายลําไสตรงหูรูด หมอบอกถาเอา

ออกอยางเดียวอาจจะลามตองเอาออกตองปดทวารเทียม ตองเจาะใสถุงถาย แรก ๆ กังวลตองหิ้วถุง 
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กังวลกลัวคนเห็นแลวทํางานไมได หมอก็ไมยอมใหไปดูวาคนไขอื่นเจาะถุงแลวเปนอยางไร ผาตัดไปได

หน่ึงอาทิตย พยาบาลโรงพยาบาลจุฬาแนะนําใหรูจักนายทหารทานหน่ึงซึ่งเขาแนะใหมามาที่ศูนย

มะเร็งจึงไดศึกษาหาความรู ความรูสึกครั้งแรกคือจะผาตัดก็ผา มันเปนแลว ยอมรับความจริง ไมมีใคร

อยากเปนหรอก ก็เปนแลวจะยอนกลับไปไมได เปนคนตรงนะครั้งแรกก็รองไห เพราะไมไดทํางาน

เครียด ไมอยากหยุดงาน และหมอขอนัดใหม ๆ ก็ 2 เดือน 3 เดือน ตอมาปจจุบันก็ 6 เดือน จะมี 3 

หมอ หมอผาตัด 1 หมอฉายแสง 1 หมอเคมี 1จะฉายแสงกอนผาตัด 30 ครั้ง คีโม 2 ครั้ง หลังผาตัด

ใหคีโมเม็ด หมอบอกวาเบิกไดเลยใหคีโมเม็ด คือ 2 อาทิตยคือ 1 ครั้ง ไมมีอาการแพอะไร ปกติดี ผม

ไมรวงนะ คงเปนระยะนอยอยู แตมีอาการเบื่ออาหารนิดหนอย ไมหิว ไมอยากกิน” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “เมื่อไปที่ศูนยมะเร็งแหงชาติไปเจอคนก็จะอยากรูวาอาบนํ้าแบบไหน มีอะไรตองระวังไหม 

เพราะกลัวแผลติดเช้ือ แตพี่เขาแนะนําอาบนํ้าไดเลยและเช็ดซับ ๆ บางคนเปดถุงอาบก็มี ปกติจะใช

แบบ 2 ช้ินเพราะสะดวกกับการทํางาน ใชตากเอา ใชสลับกัน อาบนํ้าแลวก็ซักตาก เหมือนกางเกงใน 

10 วัน ใช 2 ถุงสลับกัน เดือนหน่ึงประมาณ 6 ถุง สวนแปน 5 วัน เปลี่ยนครั้งหน่ึง 10 วันเปลี่ยน 2 

แปน เหมือนกัน 2 ชุด สลับกัน คารักษาพยาบาลเบิกไดเปนรัฐวิสาหกิจ ถุงมีสวนตางที่ตองจายเกิน 

คือ 100 บาทเราเบิกได 70 จายเอง 30 มันไมเบียดเบียนตัวเองมาก และเมื่อหมอนัดก็จะไปตามนัด

ตลอดไมเคยขาด สวนเรื่องเสื้อผาแรก ๆ ก็กังวลกลัวมันพองตอนผาใหม ๆ ซึ่งปกติใสเสื้อกระโปรงทับ

แตขออนุญาตหัวหนาใสเสื้อคลายพยาบาลที่ใสคลุมปดลงมา อุจจาระตอนไมมาก็เหมือนคนปกติ แต

พอมันมาตองระวังเพราะเราตองไปเบียดกับคนบนรถแตก็มีวิธีนะ คือมีการทําเปนสเตยและทําเปน

กระเปาขางใน มันก็จะหอยอยูที่ตนขา ถามือถือกระบอกเก็บตังค มันมาก็มาไป มันมาก็จะหนักอยูใน

น้ี พอถึงทาก็ว่ิงไปลางแตถามาเยอะก็สละทิ้งไปและก็แปะใหม โชคดีปลายทางเปนคุรุสภา อยูปอ 23 

มันดีอยางหน่ึงนะอยูในถุงไมตองว่ิงเขาหองนํ้า กลายเปนดีไปอีก อยากจะถายก็ถายไดเฉย ๆ เลย” 

 ดานการรับประทานอาหาร 

 “กินอาหารตามสั่ง อาหารทอดไมกินนะ แตยาง ๆ มีบาง ๆ ปจจุบันจะเลือกทานหนอยเนน

พวกผัก ๆ จะสั่งประมาณน้ัน ก็ยากบางทํางานรถเมลแตถาเปนแมบานก็จะทํากินเอง พวกตมจับฉาย 

แกงสม การใชชีวิตปกติหนูตองระวังอะไรบาง อยางการกินตองระวังอยางกระดูกหรือพวกเม็ด ๆ เชน 

เม็ดมังคุดสมัยกอนกลืนกินได แตตอนน้ีไมกลากลืนแลว สวนขนมหวานไมชอบเทาไร เพราะตนเองมี

ความดันและเบาหวาน ของมัน ๆ ไมกิน สวนกาแฟยังติดอยูแตพยายามเลิกอยู” 

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

“มีลูกชายคนเดียว แฟนเขาหลงทาง แฟนนาน ๆ กลับบานทีหน่ึง จะอยูกับลูก ชีวิตก็โอเคคือตอนไม

สบายเราทําใจมากกวา เปนก็รักษาตายก็ไปเผา ใชชีวิตแบบงาย ๆ เชาไปทํางานลูกไปโรงเรียนเย็นก็

มาเจอกัน เรามีโอกาสที่จะรักษา คนที่เปนระยะสุดทายไมมีโอกาสรักษา เราอยากทําอะไรก็ทําไวให
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ลูกเรียบรอยไมตองกลัว พรุงน้ีเราจะตายหรือเปลาไมรู ไปเจอเพื่อนถามวาเปนจริงหรือ อยางคนน้ีเขา

อยูมา 25 ปแลว เขายังอยูไดเลย ตอนรักษาตัวเคยไปถือศีลมา 3 เดือน” 

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “ลูกเราตองเรียนหนังสือ บานเราตองสง เราตองเปนผูนําของลูก เราอยูกัน 2 คน อยาง

เมื่อกอนเราเคยโกรธ โมโหราย แตตอนน้ีปลอยวางชางมัน อยากทําอะไรก็ทําไป ทําใจไดข้ึนเยอะ 

อยางลูกชายอยากใหเขาไดดี ก็บนปากเปยกปากแฉะ เดียวน้ีไมบนแลว ทํางานดีกวา อารมณไมเสีย 

ทําใจตนเอง มีรอยเอาแค 30 พอ เมื่อกอนก็ข้ีนอยใจ แตตอนน้ีธรรมดาเฉย ๆ มันดีข้ึน” 

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 “เปนแลว ก็พอใจในสิ่งที่เกิดข้ึนกับเรา เปนแลวจะทําไงได ไมมีใครอยากเปนหรอก มันได

แคแกไข แตถามวาเหมือนเดิมหรือไม มนัไมเหมือนเดิมหรอกแตมันก็ยังดีกวา ยังมีเวลาอยากทําอะไร

ก็ทําซะ จะทําบุญก็ทําบุญ อยากจะวางแผนครอบครัวลูกไวก็ทํา มีขอดีที่เราเปนโรครายเรายังมีเวลา

จะทําความดี ตายไปแลวไมไดทํา มีอะไรจะใหพอแมกินก็ใหซะ ไมใชตายแลวมาเคาะโรงใหมากิน เรา

มีเงินนอยก็กินนอย ไมมีก็บอกวาไมมี สมัยกอนพอแมลําบากเพราะมีรายไดนอย เราใหทานเทาที่มี ไม

เคยทอดทิ้ง” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “ศรัทธาในพระศาสนา สวนใหญเปนการใหทําความดี อยูที่ใจคนมากกวาที่ใจคนไมยอมรับ 

สวนใหญทําดีไดดีทั้ง น้ัน อยางคนว่ิงราวก็ตองติดคุก คนเอาเปรียบคนตอไปภายหนาก็ตองถูก

ตรวจสอบ ศีล 5 เปนแนวทางได ทําไดแตไมไดทั้งหมด เปนสิ่งดีที่ควรปฏิบัติ อยางไมผิดลูกผิดเมียเขา 

เราทําได หรือการเบียดเบียนเขาเราอาจเบียดเบียนโดยไมรูตัว แตเปนคนไมเห็นแกตัว ไมเคยทําราย

เพื่อน จะสงเสริมก็ดูที่เหตุผล เราจะทํากับเขาเรามีเหตุผลไหม คนดีมีโอกาสดีอยูแลว คนเลวเปลี่ยน

นิสัยดีข้ึนก็โอเค มันอยูที่วิถีชีวิตของพวกเขา และตัวเองเช่ือในวิบากกรรม อยางลูกชายไปตกปลา ถาม

วาไปตกมันทําไม ตกไปตัวเองกินสักเทาไร เพื่อเพลิดเพลินก็ไมใช ไปตกมาก็มาน่ังทําบาป เ ช่ือการ

กระทําของตนเองทําอะไรก็ไดอยางน้ัน กลัวเวรกรรม ” 

(คุณ ส. 2558, มิถุนายน 5) 
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ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 36 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 25 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, มิถุนายน 3) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “กอนหนาทําอาชีพคาขาย สักพักหน่ึงพอหางเปดเยอะเริ่มเบื่อ ปดรานอยูเฉย ๆ หลังจาก

ปดราน ตอนน้ันไปเที่ยวเชียงใหม ไมถายเลย หงุดหงิด กลับมาทําทุกวิธีทางใหถายก็ไปหาของที่รสจัด

มาทาน ใหระบายแตมีคนบอกใหกินยาระบายแตจะไมกินเลย ปกติเปนคนชอบกินของแหง ๆ เน้ือยาง

แหง ๆ ไมชอบผลไม กินผักนอย ชอบทุเรียน กอนไมสบายกินผักดอง ของรสจัด บวยและปลาหมึก 

กินของยาก และปกติเปนคนทองผูกอยูแตไมมาก” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “เริ่มหาสาเหตุ แตก็เขาขางตนเอง ไปอานหนังสือเจอเขาวาจะถายออกมาเปนเลือด 

อุจจาระจะเล็กลง เริ่มสงสัยตนเอง อยากจะถายอยูเรื่อยเห็นวาผิดปกติ ไปหาหมอหมอบอกเปนลําไส

อักเสบ ทานยาที่หมอจัดให จะไปโรงพยาบาลก็กลัวสองกลอง เพราะแตงงานแลวแทงลูก ทําอยู 6-7 

ครั้งไมไดเลย กลัวมากไมอยากทําอีก แตก็ทนไมไหว มีคนบอกใหไปที่ศูนยพัฒนาแพทยของในหลวง 

เปนหมอปลดเกษียณแลว จะรูผลเรว็ แตไมมีเครื่องมือไดทําการผาตัดที่โรงพยาบาลสมุทรปราการใจก็

ไมไดคิดอะไร แตถาเราหิวกินอาหารมันติดอยูที่คอ หิวนะมันทรมาน คิดวาผาตัดเล็กนอย ไมคิดวา

ตนเองเปนมะเร็ง หมอถามสาเหตุวาเรากินของปงยางหรือเปลา แตตนบอกวาพอกับปานา เปนมะเร็ง

ปอด ตนเองไดผาตัดวันพฤหัส วันที่ 20 ตุลาคม 2554 เปนมะเร็งข้ันที่ 3 ที่โรงพยาบาลสมุทรปราการ 

และหมอก็เขียนใบสั่งใหมาที่สถาบันมะเร็งแหงชาติ ใจคอไมคอยดี เริ่มตรวจ เช็คเลือด เริ่มใหยาคีโม 

ใหคีโมเปนเม็ด กินวันละ 6 เม็ด เริ่มมีผลขางเคียง ใครแพทําใหเล็บเขียว บัตร 30 บาท ยาเม็ดละ 180 

บาท วันละ 6 เม็ด บัตร 30 บาทไมไดแลว เปนคนกลัวเข็มยอมกินยาเม็ดดีกวา ยอมเสียเงิน สวนเกิน
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เปนหมื่นนะ พอใกลจะหมดคีโมก็นัดฉายแสงประมาณ 30 ครั้ง ทําใหเรารูวาอยูข้ันที่ 3 ชวงฉายแสง

อยาใหโดนนํ้าเด็ดขาด อีก 2 เดือนโดนนํ้าไมได ถาโดยนํ้าจะเนาเฟะ คนแพจะเนา” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “ พอมาอยูที่ศูนยมะเร็งของที่ซื้อไวใชไมได เอาไปบริจาค ที่น้ีและนําใหใช 2 ช้ินแบบมีถวย 

ครอบถามีบุมลงไป ถาไมมีถวยครอบมันจะซึมออกมา นํ้ายอยจะออกมาจะกัดแผลใหเนา ทําใหแหง 

มันไมช้ืนก็ไมรําคาญตัว ถุงน้ีอยูได 2-3 วัน ถามันซึมจะไปอยูใตถุง จะกัด มันคันมาก ทรมานอยู 2 ป

แรก ตอนน้ีเริ่มชินแลว ถุงก็อยาใหมันมีลม จะกินนํ้าก็อยาใชหลอดดูด อยาด่ืมนํ้าอัดลม อยาพูดมาก

ถุงจะพอง บางคนบอกเอามือลวงเขาไปทําความสะอาดบาง มันมีไข คนที่เปนผูพันเขาบอก คนน้ันเขา

รักษาสุขภาพดีมาก เขาจะลวงเขาไปในลําไสใหญเพื่อทําความสะอาด เวลาถุงมีลมมากก็ไปปลอยใน

หองนํ้า บางคนมีสายหอยลงมาขางลางและมีวาวลปดเปด ปจจุบันใชแบบถุงช้ินเดียวสะดวกกวา 2 

ช้ิน เราลางทําความสะอาดไดสกปรก ก็โยนทิ้งไป ถาใช 2 ช้ินมันจะมาอัดตามซอก แตก็แลวแตคนนะ

ที่จะชอบแบบไหน ทําความสะอาดยาก แตถาเรารูจักปรับตัวเอง รูจักใชนํ้าฉีดตามรองตอนแรก ๆ ก็

กลัวจะใชสําลี เขาไมอธิบายอะไร ใชประสบการณเรยีนรูจากตนเอง สวนการเบิกถุงทวารเทียม เขาให

เบิกไดคือให 5 ช้ิน กลอง 750 บาท โควตา 5 ช้ิน (บัตรทอง) แตไมพอหรอกแบบช้ินเดียว ดานเสื้อผา

ใสสบาย ๆ ไมไดไปไหน จะใสแบบหลวม ๆ  ตอนน้ีไมแสวงหาความรูแลว ตอนน้ีอยูตัวแลว และจะเปน

คนตามหมอนัด หมอนัด 4 เดือนครั้งที่ศูนยมะเร็ง เราจะพึ่งตนเองเสมอ แฟนพี่เปนเบาหวาน แฟนพี่

กลัวไมกลาเห็น เรื่องทางเพศไมคอย คือเราเปนเพื่อนกันมากอนจงึคุยไดทุกเรื่อง ตอนน้ีขอเงินเขาใช ”  

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “พี่จะทํางานบานทุกอยาง ปลูกตนไม ซกัผา ตอนตี 5 เดินรอบ ๆ 3-4 รอบ เย็น ๆ ไปเตน 

แอโรบิค และจะนวดแขนขาตนเองบาง” 

 ดานการรับประทานอาหาร 

 “จะพยายามกินของมีประโยชนตอรางกาย เค้ียวขาวก็ละเอยีดข้ึน ของหมักดองจะไมแตะ

เลย ของหวานไมคอยไดกินแลว” 

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

 “พี่มีกลุมสตรี ไปกวาดขยะ เปดหูเปดตา ไปแนะนําผูปวยรายใหม ๆ ในการดูแลตนเองบาง 

ตนเองเปนคนเจาระเบียบ แฟนชอบเอาสัตวมาเลี้ยง เปนสุนักขางถนน พี่จึงแยกมาอยูอีกหลังขาง ๆ 

เราเริ่มทําใจได เขาดีกับเราทุกอยาง เราอยูก็สบายใจ ปลูกตนไม จัดบานคลายเครียด เราไมสบาย เขา

ไปบนไมกินเน้ือสัตว 3 เดือน ซึ่งเขาเปนคนชอบกินเน้ือสัตวมาก แตเขาจะกินเจปละ 3 เดือนตลอด

ชีวิต” 
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ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “จะเปนคนไมเอาของผูอื่น ชอบจุนเจือชวยเหลอืผูอื่น เปนคนประหยัดเพราะมาจากศูนย 

และไมชอบทะเลาะกบัแฟนเพราะเราเปนครอบครัวใหญ ” 

 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “เช่ือมั่นศรทัธาในพระศาสนา และเช่ือในศีล 5 แตยังทําไมไดครบ” 

(คุณ อ. 2558, มิถุนายน 3) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 37 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 26 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 5) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “เปนแมบาน ปกติรองเพลงสงลูกเรียนจบปริญญาตรี ตอนน้ีลูกสงตัวเองเรียน มีบุตร 2 คน 

คนเล็กจบที่ศรีปทุม คนโตเรียนที่หนองจอก ต้ังแตเล็กจนโตเปนโรคกระเพาะและขับถายบางไม

ขับถายบางจนชิน ”  

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “ป 2546 ถายไมออกหลายวันเปน 10 วัน อยางที่บอกเคยถายไมออกมาหลายวัน จึงไม

สนใจ เขาหองนํ้าเบงอยางไรก็ไมออก ทั้ง ๆ ที่เปนคนกินนํ้าเยอะ ไดลุกข้ึนมาทําความสะอาดหองนํ้ามี

เลือดออกมาแดงเต็มหองนํ้า ไปหาหมอที่โรงพยาบาลสมุทรสาคร หมอบอกขอลวงกนนะและบอกวา

เปนมะเร็งลาํไสนะ หมอใหผาตัดเลย มันเปนมะเร็งลําไสที่ลําไสใหญใกลทวารหนัก จะตองเย็บกนตาย

แยกลําไสมาไวหนาทอง ตอนน้ันคิดวาไมเอาดีกวา แลวหันมากินยาหมออยูเปนเดือน มันบังคับถาย

ออกมา และผอมลง ๆ  ลูกชายบอกใหไปหาหมอปจจุบนัเถอะ เลยตัดสินใจไปสถาบันมะเร็งแหงชาติ ก็

วิตกกังวล แค 15 วัน ก็มาคิดไดวารางกายไมดีแลวจะมาใหใจไมสบายจิตมันแยดวยแหละ เราตองสู 
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เราอาจจะตายหรือเปลา เราอาจตายเพราะไมใชจากมะเร็งก็ได หมอบอกวาตองฉายแสงและคีโม แต

เราบอกไมมีรายได มีแตสิทธบัตรทอง และข้ึนอยูกับสมุทรสาคร หมอบอกใหไปขอสงตัวมาที่สถาบัน

มะเร็ง เพราะทางโนนไมมีฉายแสง คือผาตัดป 2547 ที่สมุทรสาครและตองมาฉายแสงที่สถาบันมะเร็ง 

ฉายแสง 24 ครั้ง และเคมี 6 เข็ม คือฉีดเข็มแรกที่โรงพยาบาลและอีก 5 หลอด ใหใสกระติกนํ้าแข็งไป

หาโรงพยาบาลนอกฉีดเอง ตอนเขาเข็มที่ 2 เหมือนจะหมดแรง ไมอยากทําอะไรอยากนอนอยางเดียว 

มีการคลื่นไสอาเจียนเหมือนคนแพทอง หมดแรง ฉายแสงยังไมทรมานเทาเคมี ฉายแสงทุก 2 เดือน

ครั้ง ตอนไปหาหมอที่โรงพยาบาลสมุทรสาครและหนีไปกินยาหมอตอนน้ันมะเร็งแคข้ันแรก แตพอมา

ที่สถาบันมะเร็งถึงข้ันที่ 3  

 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “จะหมั่นสังเกตความผิดปกติ เอาใจใสดูแลตนเอง ทําความสะอาดดวยตนเอง และใชแบบ

ช้ินเดียวและปลายเปด ของเราไมเปนจุนแบบคนอื่นเขา ของเราบุมเขาไปขางในเราตองใชแบบมีสวน

เขาไปกดเพื่อรับเขาข้ึนมา ถาใชแบบธรรมดามันจะซึมเขาไปใตแปน ที่แรกก็ใชแบบ 2 ช้ิน มันเทอะทะ 

มันหนา พอมีความรูข้ึนมา วิวัฒนาการข้ึนมาสามารถเลือกใชถุงเองไดก็มาเลือกใชแบบช้ินเดียว 

สบายดีราคา 750 กลองหน่ึง มี 5 ช้ิน ใชสิทธ์ิบัตรทองรับฟรี พี่ประหยัดบางคนใช 5-6 วันบางคนแค 

3 วัน สวนพี่ใช 10 วันเลย แตเราตองดูสิ่งสกปรก ถามันออกมาตองรีบไปลาง ขางในถุงไมสามารถทํา

ใหแหงไดหรอก เราฉีดนํ้าเขาไปและเขยาเอานํ้าออกมา 3-4 ครั้งและใชมือลูบไลนอกในใหสะอาด มัน

ชินจะเปนเรื่องที่งายมากปกติไปหาหมอไปตามนัด ไมเคยขาด และไมเคยหวงเรื่องการแตงกาย จะ

แตงต้ังแตใสเข็มขัด รัดทอง ใสเสื้อคลุม ไปงานสังสรรคกินเลี้ยง หรือจะแตงตัวทะมัดทะแมง วองไว 

หรืองานสังคม สบายไมวิตกอะไร”  

ดานการปฏิบัติตนดานกิจกรรมทางรางกาย 

 “หลายอยางตองเปลี่ยนไปหลังจากตัวเองเปนอยางน้ี ตองหันมาดูแลตนเอง ถาอยากอยู

นาน ๆ ต่ืนเชามาพี่จะออกกําลังกาย ตามทาของพี่ 20 นาที กลามเน้ือ เสนอะไรคลายตัวทําให

แข็งแรง จะเดินข้ึนสะพานลอย ไมตองจับราวสะพานและกาวเปนข้ัน ๆ ได ไมรูสึกเหน่ือยนะสังเกต

นาจะเปนการออกกําลังกายดวย ทําจนชินเรา ไมคอยมีเงินมากมายจะไปซื้อเครื่องออกกําลังกาย เรา

มาดูแลตนเองดวยธรรมชาติบําบัด และจะเดินข้ึนลงบันไดประจาํ เปนการออกกําลงักาย รอน ๆ เหงื่อ

ก็ออกมา เปนคนเหงื่อเยอะ และพี่ทํางานบานเองทุกวัน จะไปไหนตองเก็บบานใหสะอาดกอน ถาไม

ออกไปไหนจะทํากับขาวกินเองในบาน”  

ดานการรบัประทานอาหาร 

 “พี่ยังกินอาหารรสจัดอยู นิสัยเสีย ทุกอยางไดหมด หมู เน้ือไมกินแลว ขนมไมคอยชอบ

เทาไร ขนมกรุบกรอบไมชอบ กาแฟทานบางแตไมใสนํ้าตาล และตอนน้ีเนนผักมากกวาเน้ือสัตว กิน
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กะทิมีประโยชนแตใหกินพอดี ๆ ๆ พี่ซื้อนํ้ามันมะพราวสกัดเย็นมากิน ๆ ๆ ๆ ถามีคอลเรสเตอรอล 

เจาะเลือดเขาตองรูไปเช็คผลเลือดไมมีเลย โดนฝรั่งหลอก หลัง ๆ มาน้ี ขางในเริ่มหยอน ลําไสไม

สามารถยอย เค้ียวขาวไมละเอียด ตับไตทํางานหนัก พี่ด่ืมนํ้ามะพราว เพราะมันลางพิษได อยาง

สารเคมีที่ฉีดน้ัน ตับเขายังตอวา สงสารเขา ใหเขาอยูนาน ๆ รักเขาใหมาก ๆ หนอย ตอนน้ีตอง

พยายามเค้ียวขาวใหละเอียด” 

ดานพัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล  

 “ครอบครัวจะชวยเหลือดูแลใหความสะดวก ลูกใหเรานะแตไมพอใชหรอก แตเขาดูแล

ตัวเองไดสงตัวเองเรียนก็ไมอยากไปอะไรกับเขามาก ไปกับเพื่อนฝูงก็ไมมีใครรังเกียจ สนุกสนาน รื่น

เริง เพื่อนจะหัวเราะถาไมไดไปเขาจะคิดถึงกัน จะเขากลุมทุกวันพฤหัสของเดือนประชุมกันและไปหา

ผูปวยรายใหมไปใหกําลังใจ แนะนําการดูแลตนเอง” 

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “อยางเพื่อนมีโกรธมาดาน้ันดาน้ี พี่ก็บอกวาปลอยวางเถอะ อยาคิดมาก เพื่อนจะบอกวาไม

เจอเองไมรูหรอก ตนเองบอกวาเคยผานมาแลวรูวามันยากเย็นแตก็จะทํา เขาจะฟงหรือไมฟงก็แลวแต 

จะปฏิบัติหรือไมปฏิบัติ ถือวาเราทําดีที่สุดแลว อยางคนทะเลาะกัน เราไปหามก็คือความดีที่เราใหมัน

เปนธรรมะ บางคนไมรูเลยวาจริง ๆ ธรรมะคืออะไร ก็สิ่งที่ทําเหลาน้ีคือธรรมะทั้งสิ้น ธรรมะของพระ

ไมคอยไดแปลเทาไร ทําใหคนไมคอยเขาใจ ถาปฏิบัติทุกวัน ทําเองไดเอง เราถึงรับรูวามันมีจริง เรา

เช่ือมั่น เราศรัทธา อยางที่พี่ทําเปนตัวอยางที่พี่ทํามา ไมเชนน้ันพี่จะหามใครไมไดเลย พี่คิดวาไมมี

อะไรย่ิงใหญเทาการใหทาน เราจะพยายามพูดกับเพื่อนพูดกับเพื่อนบาน แตเราจะไมพูดตรง ๆ ตอง

พูดออม ๆ คนมีกิเลสมีอารมณ 

ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “พี่หงุดหงิด แตพี่จะใชเวลาเปนเครื่องพิสจูน พอสักพักก็เย็นลงมันก็ลมืแลว อารมณดีก็กลบั

มาแลว คิดวาจะไปเอาเรื่องอะไรกับมัน เอาปญญามาคิดอยาไปมีกรรมไปกับเขาเลยเราจะระวัง

กายกรรม วจีกรรม และมโนกรรม แคน้ีเราก็แยแลว เราตองใชปญญา ซึ่งปญญาเกิดจากชีวิตที่เราผาน

มา อยางวาสติมาปญญาเกิด น่ิงเสียและน่ังพิจารณา ปญญาจะเกิด อยาไปทุกข อยาไปยึด กินไมได

นอนไมหลับ ข้ีไมออก จะเครียดไปทําไม มักมีคนมามาปรึกษาปญหา พี่จะไมพูดใหเสียกับฝายใด” 

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 “ถาพูดถึงเมื่อกอนยังคะนองยังวัยรุนอยูใชชิวิตอยางประมาท ไมถึงพระไมถึงเจา เช่ือพระ

พุทธองคแตไมไดเขามาอยางสนิทใจ ละเลยไมคิดอะไร หลังจากเปนโรคแลวเราปรับตัวเขามาหาพระ 

คือเราเห็นโลงแลวเราเปนแบบน้ีเราก็ชอบชีวิตอยางน้ีมากกวาที่เปนมา เราใชชีวิตประมาท มีเงินก็ไม

เคยเก็บใชหมด หมดหาใหม หมดหาใหม ชีวิตปจจุบันมีความสุขมากกวา ไมเปนอุปสรรคเลยกับถุง
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หนาทอง โชคดีที่ไดเปนมะเร็ง สมัยกอนการกินอยูก็ไมระวังคะนองมาก อารมณรอน ใครอยามาพูดผิด

หูไมไดเลย ชอบชีวิตอยางน้ีมากกวาเขาถึงพระมีปญญา ใจเย็นเห็นใครก็สงสารเวทนา” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “มหาบุรุษของโลกสอนในโลภ โกรธ หลง ไดหมด ปฏิบัติไดจริง พระองคกลับมาชวย

มนุษยชาติ ศรัทธาในคําสั่งสอนในพระพุทธศาสนา ศาสนาพุทธสอนครบถวนมองไปถึงอนาคต 

พระองคสําเร็จมาแลว ในศีล 5 จะคุมครองถาใครปฏิบัติจะเปนผลดี ทานแนะนํามา ถาทํามาดีจะ

แคลวคลาดทุกอยาง พี่ยังติดขอมุสาอยู พี่เช่ือในวิบากกรรม จะไมอยากวาใครดีใครไมดี ถาไมดีก็จะถูก

เก็บไวคนเดียว สะสมเปนของตน” 

(คุณ ส. 2558, พฤษภาคม 5) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 38 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 27 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, สิงหาคม 6) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “พี่รับราชการ และแตงงานมีบุตรแลว 2 คน อดีตไมชอบทานผักและผลไมเลย ชอบทาน

พวกอาหารปง ยาง รับประทานรสจัด และทานเน้ือสัตวทุกชนิด เชนพวกขาหมู หมูพะโล แกง รสจัด

ชอบอาหารอรอย ของจืด ๆ ชืด ๆ ไมอรอยเราไมชอบ พี่ผาตัดลําไสใหญสวนปลาย พี่ทองผูก อุจจาระ

แข็ง พอมีเลือดออกมาก็ไปหาหมอ หมอบอกเปนระยะเริ่มตน และผาตัดตอนอายุ 40 ป สาเหตุหลักที่

เปนเน่ืองจากอาหารและความเครียดที่เปนสวนประกอบใหญและการพักผอนที่ไมเพียงพอเพราะเปน

ผลที่ทําใหรางกายออนแอ เรามีเรื่องรับผิดชอบมากเหมือนกับเราเปนผูจัดการที่บานเลย แมสามีพูด

ภาษาไทยไมไดไดแตภาษาจีน คนรับใชก็พูดจีนไมได ตองเปนตัวกลาง ลูกและสามีก็ตองดูแล สามี

ทํางานภาคธุรกิจ เปนมนุษยเงินเดือน งานเยอะ พูดงายวาทํางานบานดวยและทํางานที่ทํางานดวย 

และชวงน้ันเปนชวงกอรางสรางตัว และความโลภที่จะหาเงินมาใหมาก ๆ มีการเลนหุน ซื้อที่เก็งกําไร 
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ประมาณน้ัน เยอะมาก มันเลยกลายเปนหลายอยาง อยางยุคชาติชายน้ัน ขายของไมทันอาจผูกคอ

ตายได ที่ดินตรงน้ันจายยังไมหมดยังตองโอนเปนรอยลาน ที่เราตองจัดการและฝาฟนไปใหได” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “ครั้งแรกตรวจที่ซังฮี้กอน จากน้ันไปที่สถาบันมะเร็งแหงชาติโดยฉายแสงและทําคีโมที่น่ีแต

มาผาตัดที่โรงพยาบาลพญาไท 2 ตอนที่ไปสถาบันมะเร็งแหงชาติน้ันเห็นวามีผูปวยมารักษาเยอะมาก 

สามีบอกวาเราจะไมผาตัดที่น่ี เราไปเบียดเบียนคนที่หนักกวาเรา เราพอมีเงินจายที่โรงพยาบาล

เอกชน เราจะไปผาตัดที่โรงพยาบาลพญาไท 2 โดยไดรักษาอยูที่น้ัน 3 เดือนและคีโมฉายแสงที่สถาบนั

มะเร็งเพราะที่พญาไท 2แพงมาก เราเปนขาราชการนาจะไดใชสิทธ์ิน้ัน จนถึงปจจุบันน้ี พี่เปนคนไข

ที่น่ีมา 22 ปแลว 

 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “เราถือวาทวารเทียมเปนสวนหน่ึงของรางกายที่สําคัญมาก คือวาการมีทวารเทียมใหมเปน

เหมือนผูชวยชีวิตเราเราตองดูแลเขามาก ๆ มากกวาปกติใหความรักเขาตองดูแลดวยใจดวย เราไมได

ทําแบบรังเกียจ ตองยอมรับเขาอยางแทจริงและเราตองชวยเหลือตัวเองใหไดมากที่สุดเทาที่จะทําได 

เราไมควรไปรบกวนคนอื่น แมกระทั้งคนในครอบครัวคือการที่เราชวยเหลือตนเองมากที่สุดเปนสิ่งที่

ไมใชเพื่อใครคือเพื่อตนเอง ถาเรามัวไปพึ่งแตคนอื่นถาเขาไมมาบริการเรา จิตใจก็ไมเปนสุข เราก็จะ

หงุดหงิดและทําใหรอบขางไมมีความสุขไปดวย สวนการแตงกายน้ันถาเรายอมรับดวยใจการแตงกาย

ข้ึนอยูกับรสนิยม เมื่อเรายอมรับดวยใจเราจะเกิดความเช่ือมั่นอยากจะแตงตัวอยางไรก็ได ชุดวายนํ้า

เราก็ใสได ถาเรามั่นใจ ถึงแมเราจะมีถุง เรายอมรับวาเรามีถุงถึงแมเราจะไมสวยเหมือนนางแบบ เราก็

แตงตัวแบบที่เราชอบ ดูตามกาลเทศะ ไปงานไหน ไปอยางไรควรแตงอยางไร โดยรวมแลวการแตง

กายไมเปนอุปสรรคในเรื่องน้ี สวนดานความผิดปกติทางรางกายน้ัน เราจําปนอยางมากที่เราควรได

เขากลุมทํากิจกรรมตาง ๆ รวมกัน เพื่อไดแลกเปลี่ยนประสบการณ” 

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “เรื่องการออกกําลังกายก็ควรจะทํา เพราะทําใหรางกายเราคลองตัวและยังชวยรักษากาย

ใหสมบูรณแข็งแรงสขุภาพดี การออกกําลังกายไดพบปะผูคน และการทํางานบานก็มีสวนชวย น้ีก็เปน

การออกกําลังกายที่เปนการทํางานบาน เราทําเทาที่เราทําไดคอย ๆ ทํา เราเหน่ือยเราก็พัก คอย ๆ 

ทําของเราไป บานเราก็สะอาดดวยและไดออกแรงไดออกกําลังกายดวย ทุกวันน้ีทํางานบานแลวก็จะ

ออกไปออกกําลังกายที่สวนสาธารณะ ไมไดไปที่ฟสเนตแพง ๆ ที่สวนสาธารณะมันมันมีที่โยก ที่หมุน

มือ ที่เขาต้ังไว ไดไปแกวงขา ไปโยก มันเปนเครื่องชวยที่ทําใหเราไมเบือ่ บางทีก็เดินออกกําลังกาย จะ

เลนเครื่องประมาณ 30–45 นาทีและน่ังรถกลับเทาน้ีเราก็ไดยึดเสนยึดสายแลว ไมตองเสียเงินอะไร
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ดวย และเห็นสวนสาธารณะไมงามตามีขยะ ก็จะชวย กทม. เก็บเศษพลาสติก เราเก็บแลวเรามี

ความสุข ดูสะอาด เราออกกําลังกายแลวตอบแทน กทม.ไปดวย”  

 

ดานการรบัประทานอาหาร 

 “หลังจากเปนน้ีนะ คุณหมอบอกตองเปลี่ยนพฤติกรรมการกิน ตอนน้ีก็ทานผักได จากผักที่

สังเกตอันไหนที่ไมมีกลิน่แรง อะไรขมทานยาก ทานบางก็มีสวนชวยดวย อยางสามีทานผักเกงมาก จะ

บอกวาผักชนิดน้ีอรอยนะจะใหความรวมมือเชนผักปวยเลง ดอกขจร ผักกาดแกว อะไรอยางน้ี เรา

คอย ๆ เสริมคอยมาทีละอยาง และเริม่หลายอยางมากข้ึน ดีกวาเราไปรวมกันที่เดียวแลวไมรูวาเราแพ

อะไร ตัวเองติดรสอรอยอยู แตเราไมทานมาก อยางนํ้ามันหอยใสมาเรากเ็ลือกไมทานนํ้ามันทานแตผกั 

ของทอดมีอยูบาง แตเราตองรูจักตนเองอยาสรางเงื่อนไข จะทําใหเราเครียด ที่ไปสรางเงื่อนไขล็อค

ตนเอง แตเรารูตัววาเรามีทางเลือก สิ่งเหลาน้ันไมควรทําเราก็ไมแตะ เพราะบางที่เราก็ตองจําเปน แต

ใหระลึกรูวาเราเปนอะไรอยู อะไรมีประโยชนตอเราเราก็ทํา ไมมีประโยชนตอเรา เราก็ไมทํา เรามีขอ

เตือนใจอยางน้ี มันอยูในใจเรา สวนการเค้ียวอาหารน้ีจําเปนมากเน่ืองจากเปนมะเร็งลําไสใหญ ทั้งเรา

ยังฉายแสงและใหคีโมดวย เพราะฉะน้ันลําไสใหญของเราไมแข็งแรงเหมือนปกติทั่วไป เราตองชวยเขา 

เราตองเค้ียวขาวใหละเอียด เพื่อใหลําไสทํางานนอยลง ที่บานผักจะหั่นใหละเอียดนิดหน่ึง ใหมันเล็ก

ใหทานงาย อยางเน้ือสัตวตองหั่นใหเลก็มาก เลือกทานเทาที่เหมาะสม การเค้ียวขาวละเอียดทําใหการ

ขับถายไมมีปญหา” 

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล 

 “ครอบครัวดี แตในขณะเดียวกัน ตัวเราผูปวยก็ตองทําตัวพูดงาย เราตองเปนตนนารัก

สําหรับครอบครัวดวย ทําตัวมีประโยชนตอทุกคนเพราะถาทําตัวเปนผูปวยเรียกรองความสงสาร นา

เวทนา แตไมทําตัวมีประโยชน อยางไรครอบครัวก็ไปไมรอด ฉะน้ันจริง ๆ แลวตัวเราตองเปนหลกั เรา

ตองรูบทบาทหนาที่ของเรา ในครอบครัวเราตองมีประโยชนเราตองทําหนาที่ เราเปนแมบานตอง

จัดการทําชีวิตประจําวันใหเปนปกติสุขที่สุด อันน้ีรางกายเราเจ็บปวยแตหนาที่เราก็ไมควรบกพรอง 

การดูแลลูก การอบรมสั่งสอนหรือการดูแลคนในบานเราก็ตองทําได ในที่ทํางานก็เหมือนกัน หลังจาก

ที่เราผานพนการรักษาและแข็งแรงพอ เราก็มาคิดวาชีวิตที่เหลืออยูก็ทําประโยชนตอทุกคน ตอสังคม

ตอประเทศชาติก็เมื่อเราคิดและต้ังมั่นวาจะทําอยางน้ี อะไรที่เปนชองทาง หรือมีโอกาส เมื่อโอกาส

มาถึงเราก็มาเปนจิตอาสา ตอนน้ีเปนจิตอาสาหลายที่ไดเขารวมชมรม จติอาสาสถาบันแหงชาติ อันดับ

แรกตอมาที่โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ราชวิถี วชิระ รามาบาง จุฬาบาง เขาขอความรวมมือใหชวย

ไป เขารวมกิจกรรมเรายินดี ก็พยายามจัดเวลาใหได ดวยความยินดี พอเราไปทําเราเห็นวา

ผูดอยโอกาสจํานวนมาก เราอยากจะดึงเขาออกมา เขาไมมีความเช่ือมั่นในครอบครัว หรือการศึกษา 

หรืออะไรก็แลวแต การที่เราเขาไปชวยเหลือดึงเขาออกมาทําใหเขามีความสุข ก็ทําใหเราคิดวาเราก็มี
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ความสุข ขณะเดียวกันมีประโยชนตอสังคม ทํามาประมาณ 20 ปต้ังแตหมดการรักษาและรางกาย

แข็งแรงดี” 

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “ระหวางนอนใหคีโม มันเครียด ยาแรง จิตตก รางกายออนแอมาก หงุดหงิด ปากก็พอง

ราวไปถึงเหงือก กินไมไดทรมานสุด ๆ ที่น้ีจิตเราตองสงบ สมาธิเราตองมี พี่อานหนังสือพิมพทุกฉบับ 

ทําใหสายตาสั้น แตเราก็ยังนอนไมหลับ แตแฟนพี่เขาเอาเทปมาใหฟง ปรากฏวาใจสงบ เหมือนกับคน

ที่ชอบสวดมนตแลวเขาใจในคําสอนน้ัน ๆ ทําใหใจเราสบาย ผอนคลายลืมความเจ็บตัว ใจสงบไม

ฟุงซาน เมื่อใจยอมรับ มันก็จะโปรง โลง” 

ดานการจัดการกับความเครียด 

 “จะเปนคนคิดในเชิงบวก เราตองยอมรับวา มีเหรียญ 2 ดาน พอเราเจอปญหาที่รายแรงมา

กระทบปุบ ทุกอยางมีทางออก มันตองมีชองทางจนได เราตองหามันเจอ เมื่อมันมีบวกก็ตองมีลบเปน

เรื่องปกติ เปนเรื่องธรรมชาติ เปนเรื่องของมนุษยทุกคน อยางเรื่องงานที่จะตองเปนของพี่แน ๆ 

แลวแตมามีปญหามาปวยทันทีตองรักษา ทําใหตําแหนงไปเปนของคนอื่น จากลูกนองเรามาข้ึนเปน

หัวหนา เราตองกลับไปเปนลูกนอง เราเสียใจมากในตอนแรก แตพอพี่คิดได เราไปยึดติดอยูกับอะไร 

เขาข้ึนมาไมไดแยงเรา มันเปนชะตาชีวิตใหเรามาปวย เราใหการสนับสนุนสงเสริม เราทําหนาที่เต็มที่

แลว ตําแหนงไมสําคัญ มันสําคัญที่การยอมรับของเพื่อนรวมงาน ในที่สุดพี่ก็ตองออกจากงาน เพื่อมา

ทําธุรกิจและยังไดบํานาญ” 

ความผาสุกในสิ่งที่เปนอยู 

 “พี่คิดวาคนเราชีวิตที่เหลืออยูจะมีความสขุได ไมใชไปเบียดเบียนผูอื่น เรามีเงินก็รูจักใช ลูก

ตองดําเนินตอไปใหเขาเขาใจ เขาตองยอมรับตนเอง เขาตองมีความสามารถถาคุณมีนอยคุณก็ตองอด

ออม ใหมันเหลือใช ไมใชมีรายได 15,000 บาท แตไปใช 20,000 บาท ยังน้ีไมได” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “พี่เช่ือในคําสอนของพระองค ในศีล 5 คือความจริงคือหลัก คือแกนในการดํารงชีวิต 

เรียกวาสัตวประเสริฐ ถาไมมีจุดน้ีเราก็ไมตางจากสัตวเดรัจฉาน เพราะฉะน้ันเราเปนมนุษย เรามีสติ 

เรามีปญญา คิดอยางไรก็หนีไมพน เพราะเรารวบรวมแกนมาแลว เพียงแตวาเราเอามาประยุกตใชน้ี

คือความจริง เปนทฤษฎีที่ดีที่สุดมาใหเรา มันอยูแตละคนจะนํามาปฏิบัติไดมากนอยแคไหน” 

(คุณ ช. 2558, สิงหาคม 6) 
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ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 39 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 28 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, สิงหาคม 13) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “มีครอบครัวแลว ภรรยาช่ือ มยุรี โพธ์ิกระเจน อายุ 59 ป มีบุตร 2คน ผูชายคนโต คนเล็ก

เปนผูหญิง ผมทํางานรัฐวิสาหกิจองคการโทรศัพท ปลดเกษียณเมื่อ 9 ปที่แลว กอนหนาไมสบายคิดวา

มาจากความเครียด เปนคนเครียดงาย กอนถายเปนเลือด เปนคนทองผูก เมื่อกอนทองผูกผมจะ

เครียด ผมจะไปเดินสวน ออกกําลังกาย แตมีอาหารทอด และพวกเน้ือยาง ปลาดุกยาง ๆ ทํางานขาง

นอก เปนชางโทรศัพทตรวจแกโทรศัพทตามบาน ทํางานขางนอกทุกวัน อาหารการกินหาทานลําบาก 

และทํางานออกแรง กลางแดด มาถึงบานก็หลับ งานหนัก”  

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

“กอนเขาโรงพยาบาลถายเปนเลือด 3-4 หน และไปเขาโรงพยาบาลเลย ที่ทํางานกับโรงพยาบาลอยู

ใกลกัน ผมทํางานองคการโทรศัพทชุมทางหัวหมากติดกับโรงพยาบาลแพทยปญญา หมอตรวจแลวมี

เน้ือรายในลําไสใหญ ญาติทําการปรึกษาแลวตองผาตัด ผมใหแฟนเปนผูเอาธุระเรื่องน้ี ผมผาตัด

สวนลางของลําไสใหญ ตองปดทวารหนักอยางเดียว ผมก็เครียดเหมือนกันนะ ผมไมรับรูอะไรแลว 

แลวแตแมบานและญาติ ไหน ๆ มาขนาดน้ีแลว ที่ทํามาก็โอเค อยูไดนะ ผมมีการทําสวนลางลาํไสใหญ 

(เออริเกต) ใสนํ้าเขาไปมีทอและมีสายสวน มีถุงใสนํ้าเขาไป ใหเราทําเอง แตกอนน้ีที่ศูนยมะเร็ง

พยาบาลรุนแรก ๆ ประมาณ ป 2536 หลังผาตัดมาแลวเปนปเขาแนะนําใหผมทําอยางน้ี เพราะผม

ถายงาย เวลาถายไมสะดวก เพราะตองทํางานขางนอก พอไดสวนลางมนัจะโลง เราชวยใหขับถายงาย

ข้ึน ผมทําทุกวัน ผมละหมาดประมาณตี 5 หลังจากน้ันผมก็ทําเลย ใสนํ้าประมาณ ลิตรถึงสองลิตร มี

ขอกําหนดนิดหน่ึงจะสวนลางลําไสใหญไดหามมีความดันและโรคหัวใจ ผมไมมี ผมจะสวนต้ังแตน้ันมา 

ปจจุบันก็ประมาณ 20 ปแลว ผมวามันดี ทําแลวมันดีข้ึน มันลดคาใชจายไดนะ บางทีผมไมไปไหนผม

ก็ไมมีแผนผมพออยูได ผมใชถุงธรรมดา ผมเอาเข็มขัดรัด ไมตองใชแปน ถุงก็ซื้อจากศูนยมะเร็ง ใชถุง
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ประกบคูกันไดมีหู 2 ขาง ใชเข็มขัดรัดได ถาไปไหนไกลหนอยเราก็คอยแปะ ผมรักษาพยาบาลมา

หลายที่ ผมผาตัดที่โรงพยาบาลแพทยปญญา ใหคีโมที่โรงพยาบาลกรุงเทพคริสเตียน เพราะวาหมอที่

ผาตัดแนะนํามา ฉายแสงที่โรงพยาบาลรามา มีคนแนะนําใหไปศึกษาหารายละเอียดไดที่ศูนยมะเร็ง

แหงชาติ”  

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “ปกติผมทําความสะอาดทวารเทียมเองหมด นอกจากแผนที่แปะที่ตองใหแฟนตัดรูกลมให

ไดขนาด และผมชอบใชแบบ 2 ช้ินเปนหลัก และจําเปนตองดูแลใหสะอาด ใหแหง เพราะกอนแปะผม

จะเอาพัดลมมาพัดและเช็ดใหแหง เดือน ๆ ปกติประมาณ 4 ช้ินตอเดือน คาใชจายอุปกรณแผนละ

ประมาณ 150-170 บาท ผมไมมีปญหาเรื่องแก็สเพราะไดสวนลางลําไส มันดีนะ ดานเสื้อผา จะใส

เสื้อผาแบบหลวม ๆ  เวลามีปญหาก็จะรีปรึกษาหมอ ผมจะไปตามนัดทุกครั้ง จะถามวาทําไมเปนอยาง

น้ันทําไมเปนอยางน้ี จะไปทํากิจกรรมเพื่อแชรความคิดเห็นแลกเปลี่ยนความรู” 

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “ผมจะออกกําลังกายไปทุกเชาที่สวนสาธารณะซึ่งหางจากที่น้ี 700-800 เมตร ผมมี

มอเตอรไซดอยูคันหน่ึง ไปเดิน เมื่อกอนว่ิงได จอกกิ้ง สัก 35- 40 นาที ปจจุบันเดินรอบ ๆ สวนไดคุย

กับพรรคพวก จะแกวงแขนไปมา สวนเรื่องหายใจก็นาน ๆ ที สวนงานบานผมจะตัดหญา ตัดตนไม 

ชวยลางจานทํากับขาวแมบานทํา ที่บานมีแมวลูกสาวใหดูแลแมว ทําความสะอาดข้ีแมว” 

 ดานการรับประทานอาหาร 

 “อาหารตอนน้ีเลือกทานอาหาร ผมทานนมแพะเกือบทุกวัน โจก ขนมปงและผัก ผมชอบ

มาก แตเน้ือนอยมาก มีปลานิดหนอย กินรสไมจัด เปรี้ยวไมชอบ เผ็ดนิดหนอย กินอาหาร 3 มื้อ 

ตอนน้ีเริ่มกินมื้อเย็นใหนอยลง และพยายามกินผักและผลไมมากข้ึน แตตอนน้ีพยายามเค้ียวขาวให

ละเอียดลง ผมเค้ียวขาวไมคอยละเอียดเพราะมีฟนปลอมแตก็คอย ๆ เค้ียว เมื่อกอนเด็กไมคอยรักษา 

ตอนเด็ก ๆ จนมากไมมียาสีฟน”  

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

 “สําหรับดานครอบครัวก็โอเคนะ ตอนไปโรงพยาบาลจะชวยเขาแนะนําผูปวยใหมในการ

ดูแลตนเอง ใหกําลังใจ รักษาสุขภาพ ชวนคนมาเดินดวยกัน เรื่องความเสียสละผมวาดีนะ ถามีโอกาส

ก็ควรทํา และการทําอะไรเปนกลุมจะมีพลัง ทําเพื่อสวนรวม” 

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “ทางดานศาสนาอิสลาม มีหลายอยางในเรื่องการเสียสะ คือการเลือกออก ใครมีเงินก็เอา

ไปชวยคนจน และทุก ๆ ปตองมีการตวงขาวสารใหคนจน เอาออกไปใหไปใหใครก็ได ปละครั้ง” 

ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “ผมมักจะเดินผอนคลาย เดินตามสนามหญา แยกออกไปตางคนตางเงียบ” 
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ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “ผมคอนขางพึงพอใจชีวิต เรามีขนาดน้ีแลว เพราะเราหามาไดดวยลําแขง ไมไดมีมรดก 

และพอแบงปนได แตดูตามฐานะ เพราะเสียคาใชจายตอเดือนหลายตังค ผมหาหมอประจําเพราะผม

เปนหวัดเรื้อรัง ตอนน้ีก็เปนตอมลูกหมากดวย” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “ผมศรัทธาตอพระศาสนา ผมตองละหมาด เมื่อกอนยังหนุมหลงระเริงในสิ่งไมดี อิสลามมี 

3 โลกคือโลกปจจุบัน โลกหลุมฝงศพ โลกหนา ถาทําความดีโลกน้ีโลกหนาจะดี ทําดี ไมทําช่ัว เช่ือ

กรรมเพราะมีโลกหนา คือเราทําไปพระเจาจะตอบรับที่ทําไป” 

(คุณ ธ. 2558, สิงหาคม 13) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 40 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 29 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, กรกฏาคม 6) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “ผมมีอาชีพทําสวน คาขายตนไม มีภรรยาช่ือวิเชียร อายุ 41 ป มีบุตร 1 คนอายุ 17 ป 

เรียนอยู กศน. กอนหนาไมสบายเหมือนคนทั่วไป อยากหาตังคกินอิ่มบางไมอิ่มบาง ผมเปนคนกิน

อาหารไมเปนเวลา ทําใหสุขภาพกระเพาะ ลําไสไมดี ระบบยอยอาหารไมดี ผมกินทุกอยางไดหมด 

การเค้ียวอาหารก็รีบ ๆ อะไรหากินงาย สะดวกกินไดทุกอยาง ปง ๆ ยาง ๆ ก็กินหมด กินไมเลือก 

สมัยกอนกินผักผลไมนอยมากทั้ง ๆ ที่อยูกับผักและผลไม”  

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา 

 “ตอนผมรูวามีอาการ จะปวด ระบบขับถาย เวลากินและยอยแลวถาย บางครั้งจะมีเลือด

ออกมา ตอนถายมีเลือดออกมา สงัเกตมีเลือดไมมาก แตมันรูสึกเจ็บจี๊ด ๆ ในทองเปนบางครั้ง ผมไมรู
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เวลาไปกินเหลาต่ืนเชามาก็เริ่มขับถายเปนเลือดมากข้ึน ตอมาเริ่มมากข้ึนคือกินเยอะแตขับถายนอย

และเริ้มเปนกอนมากข้ึนในทอง เปนกอน ๆ คลายมะนาว พอเอามือกด ๆ ไลไปมันก็จมลงไปหายไป 

แรก ๆ ผมไมรูไปกินยาริดสีดวงเพื่อใหหาย ตอมากดกอนน้ีไป ก็เริ่มเจ็บย่ิงกดย่ิงเจ็บ ขับถายยาก กิน

นอยลงขับถายนอยลงกินอาหารไมไดสุดทายขับถายไมออก คือกินอาหาร 3 วันแตไมขับถายเลย ผม

เลยไปที่โรงพยาบาลอภัยภูเบศร เมื่อป 2547 อยูโรงพยาบาล 20 วัน หมอสงไปเอ็ซเรย บอกวามีกอน

เน้ือในทอง หมอทําใหไมได สงผมมาที่ศูนยมะเร็งที่กรุงเทพฯ ชวงน้ันกินแลวถายไมออกนํ้าหนักลดลง 

10 กิโล อุจจาระออกมาเทากับชอนกาแฟ กินขาวตม 3 วัน ถายออกมาแค 1 ชอนกาแฟและสี 

นํ้าตาล ๆ คลายสีเลือดชํ้า ๆ หมอบอกเริ่มมากแลว หมอนัดตรวจและผาตัด หมอรับรอง 90 % หมอ

บอกวาเปนตอนปลายลําไสใหญ จากทวารถึงลําไสใหญถูกตัดออกหมด ผมเปนระยะที่ 3 ตอนน้ันใจไม

เสีย ถึงเวลาที่สุดก็แคน้ัน แตเรามีโอกาสโชคดีอยูแตผมยังมีอีกกอนหน่ึงมันเบียดกับกระเพาะปสสาวะ

จึงตองผาตัดออกไปดวย เปนการผาตัดลําไสและเปดหนาทอง หลังจากน้ันหมอใหเคมีและฉายแสง 

ประมาณ 2 เดือนเต็มชวงเดือนที่ 3 ก็หาง ๆ แตตองมาตรวจ 3 เดือน 6 เดือน ตอนน้ีปละครั้ง แต

เทากับปละ 2 ครั้งเพราะผมมาหาหมอผาตัดและคีโม ผมทําประจําตามหมอนัด” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง 

 “ปกติผมจะทําความสะอาดชวยเหลอืดูแลตนเอง มันตองแหง พยายามอยาใหถูกสิ่งสกปรก

มากอยางผม ทําสวนตองพยายามอยาใหไปถูกเศษใบไมใบหญา และบางครั้งก็อดไมไดตองออกกําลัง 

ซึ่งผมทําไดปกติทุกอยาง จริงเราตองใชแรงแตตองเซพต้ีหนอย อยางบานนอกเรา เราบานสวนถาหาก

จะออกแรงจะปองกันโดยใชผาขาวมารัดประคองไว ชวยมัน อยางที่เขากลัวยกของหนักเพราะอะไร 

คือลําไสจะโผลออกมา เมื่ออกแรงมันจะดันออกมาจากทอง การใชถุงนะผมใชแบบช้ินเดียว ถุงมี

คุณภาพ 3-5 วัน บาง 7 วันก็มี เอาถุงไปลางโดยแกะเปดถายออกไป ถุงน้ีผมเบิกไดใชบัตร 30 บาท 

อยางงบประมาณถุงหนาทองไมเกิน 700บาทรัฐบาลใหแคน้ัน อยางดี 7-8 ช้ิน ใชได 5 ครั้งคือได 35 

วัน บางช้ินเจอความรอน จะใชเปลืองกวา เราตองไปเบิกทุกเดือน เราเสีย 400 บาทแตประหยัด ไป 

300 บาท ขอสําคัญเราไดของดี อยางที่สถาบันมะเร็งถุงมีคุณภาพดี อยางโรงพยาบาลตางจังหวัดคือ

ถูกกวา แตเวลาทํางานมันรอนมันจะหลดุงายกวา โรงพยาบาลตางจังหวัดราคาถูกกวาแตไมถึงช่ัวโมงก็

หลุดแลว เราจะไปเบิกมาก ๆ ไมไดเพราะถุงน้ีถูกระจายไปทั่วทุกคนจะไดรับ และถาเบิกมากเกินมัน

จะเสื่อมคุณภาพดวยถาเราเก็บไวในที่ไมดี บางคนเอามาใชไมหมดกไ็มมีประโยชนควรเฉลี่ยไดใหทั่วถึง

กัน” 

ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “ปกติออกกําลังกายโดย ปวดแขนก็สะบัดแขน ปวดขาก็สะบัดขา บีบนวดตัวเอง ผม

อยากจะแนะนําผูที่เปนอยางผม และเริ่มมีอายุมากข้ึนพอเสร็จจากภาระหนาที่ การงานแลวชวงเย็น 

เวลานอนเรามาตรวจดูแขนขาวาปวดเมื่อยไหม ตนคอเราเมื่อยไหม ถาปวดเมื่อยตรงไหนก็นวด ๆ 
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คลึง ๆ ใหสบาย ขางไหนทํางานมากปวดมากก็นวด ใหเวลากับตนเองบาง อยาใหความสําคัญกับคน

อื่นโดยลืมตนเอง ผมไปหาหมอดี ผมซึ้งกับหมอผาตัดทานหน่ึงทานพูดวาคุณสมบูรณ ตอจากน้ีไปนะ 

คุณคือหมอใหญในตัวเอง คุณเปนอะไรคุณตองรู ผมกลับมาคิดวาที่หมอพูดน้ันถูกนะ เราลืมตนเอง 

เราปวยแลวยังไมรูเลยวาปวยเพราะอะไร ต้ังแตตนมาจากสาเหตุอะไร แตตอนน้ีเราเปนอะไรเราตอง

เรียนรูเชนเราปวดทองเราไปกินอะไรมาเราตองรู หรือเราไปทํางานหนักมาเมื่อยแขนหรือไปตกตนไม

มาอยางน้ีเราตองรูวาเราจะรักษาอยางไร” 

ดานการรบัประทานอาหาร 

 “ปจจุบันหลังจากผาตัดมาไดเรียนรูเรื่องสุขภาพ อาหารการกิน จะกินอาหารที่ยอยงาย 

พวกปลา ผัก ที่มีกากใยอาหารทําใหเราดีข้ึน เวลาผมไปออกงานผมตองแกะผลไมโชวและชิมไปดวย 

ทําใหรูวาผลไมมีประโยชน ทําใหเราสดช่ืน นํ้าหนักเพิ่มมากข้ึนดวย เมื่อกอนผมมีความเครียด และสูบ

บุหรี่เยอะดวย และกินนอยมากกินแตนํ้าทําใหทุกอยางเปลี่ยนไปหมด ระบบยอยระบบขับถายเสียไป

หมด คือจะกินนอยและผิดเวลา เชนกลางวันไมกินแตไปเสริมตอนกลางคืน กินและนอน รางกายไม

ขยับเขย้ือนลําไสไมทํางาน ตอนหลังพยายามดูสิ่งใดขาด เชนถาเราขับถายยากจะกินพวกผักตม ผักใน

สวนเรามีเยอะแยะ มีครอโรฟลลในตัว กินนํ้าพริกผักปลา สวนกินเน้ือสัตวก็ยังกินอยู แตรูวายอยยากก็

จะกินผักเสริมเขาไปมาก ๆ เพื่อขับถายไดงายข้ึน ผักประจํา เชน ผักบุง ผักขม บวบ มะเขือทุกชนิด 

กระเจี๊ยบเขียว กะหล่ําจะมีสารพิษ คะนาจะปลูกเอง จะกินเลือกหางาย ๆ ในสวนบานเรา เชน เวลา

รอนจะกินนํ้าเตา เด็ดผักทานํ้า กินเขาไปคือรอนจะทําใหเราเปนไขพวกพิษรอน ไมวาจะสารเคมีหรือ

เรื่องอาหารการกินของเรา ผมจะกินรางจืดซึ่งตอนน้ีเปนยาสามัญประจําบาน ผมจะตองผานตรงที่ฉีด

ยาฆาแมลง ยาฆาหญา เรายังคลุกคลีอยูดวย ผมจึงกินรางจืดมาตมเขม ๆ มันจะขับออกมาทางเหงื่อ 

ทางปสสาวะ ผมจะหลีกเลี่ยงการใชสารเคมีใหนอยลง อยางผมทําพันธุไม พวกแมลงมากิน จะเปลี่ยน

มาใชสมุนไพรธรรมชาติเชนใบสะเดา ใบกระเพรา ผมปลูกอยู 1 ไร เชนมะมวง ขนุน มะนาว ผมทําปุย

หมักเอง ทุกปจะไปรวมงานกันใชชีวิตเศรษฐกิจพอเพียงหลีกเลี่ยงยาฆาแมลง”  

ดานพัฒนาสมัพันธภาพระหวางบุคคล  

 “เราอยูอยางสามัคคีชวยเหลือซึ่งกันและกัน จริงคนเราครอบครัวตองเปนหลัก จะดีที่บาน

กอน และชวยสังคมนอกบาน ภายในครอบครัวมีความสุข และพอเวลามีงานสังคมก็ไปชวยหรือมีการ

ทดแทนกันได ใครไมอยูก็ทํากันได จะใชชีวิตในครอบครัวอยางอบอุนจะไมคอยถือสา ใหอภัยกัน 

ครอบครัวจะเปนสุข ครอบครัวไหนผิดไมอภัย หรือครอบครัวเอาแตผิดมาพูดก็จะอยูลําบาก ควรเอา

ความดีมาคุยกัน สวนเรื่องสังคม ผมออกงานอาชีพเกษตร จะไมคากําไรเกินควร ชวยไดก็จะชวย ใคร

ต้ังใจในอาชีพน้ีก็จะถายทอดใหหมดไมหวงวิชาเลย คือมีใจรัก ที่จะใหสังคมดีข้ึน คติของผม ผมจะใช

ชีวิตไมเบียดเบียนใคร แมเงิน 1 บาทก็ไมรับ ผมไมเอา” 

ดานการพัฒนาทางปญญา 
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 “ผมภูมิใจ พอใจในชีวิตที่พอเพียงที่เราทําได จะไมหยิบมาเปนทรัพยสิน มันเปนความโลภ

หรือเราอยากได เราไดจากที่การที่เขาเต็มใจ เราเช่ือทําดี เราใหเราสบายใจมีความสุขไมเบียดเบียน

เขา อยางเราไปหยิบของเขามาเราไมสบายใจ ในชวงหน่ึงของชีวิตเราเราหลงไปกับชีวิต ชวงที่ด้ินรน 

พอเรายืนอยูกับที่ได เรารูวาเราไดเบียดเบียนและทําอยางไรใหดีข้ึน สิ่งไหนรูวาไมดีก็งดเสียเวนไป 

เพราะในชวงหน่ึงอยากรูอยากเห็น เขาทําไดมาก อยากทําไดบาง แตบางที่เราก็ทําไมได เราจะเรียนรู

ชวงชีวิตที่ผานมา อะไรสิ่งที่ดีไดก็ทําใหมากข้ึน อะไรไมดีก็คอย ๆ ลดลงเรื่อย ๆ” 

ดานการจัดการกับความเครียด 

 “ผมจะใหอภัย อภัยใหผูอื่นไมโกรธ ถาเก็บไวมันวุนวายมันแคนเหมือนเอาไฟมาจุดไวในใจ

เราเปนประกายลุกโชน นอนก็ไมหลับ ถาเราหยุดคิดเราใหอภัยซะ อยางผมเน้ียผมมีสวนอยูที่สนาม

เจ็ด ผมเคยคิดวาปหน่ึงที่คนมาลักขโมยผม ขนุน มะมวงหรืออะไรก็ตาม ถาเปนรายไดเปนหมื่น ๆ 

มะมวงเต็มตนสอยไปหมด ผมเก็บมาได 2 ถังเกือบ 100 กิโล ผมเคยคิดจะไปเขียนปาย จะมาลักทําไม

คือใครมาลักก็เหมือนวาจะสาปแชงไว คิดไปคิดมาเกิดเขามาฟนตนไมเรา ปน้ีเราละไวปหนาเราไปเฝา

เรายังไดกิน พอคิดวาใหอภัยเราก็ไมแคน ไมเครียด ไมโกรธ อยางคนลักที่เราแชงไวอายุก็ไมถึง 100 ป

หรอก เราปลูกไวเปนทาน เราก็สบายใจ คิดอยางน้ี จบแคน้ี ไมมีอะไรคาง ไมมีอาฆาตทั้งชาติน้ีและ

ชาติไหน ๆ เราทําใจไดเปนการกําจัดความเครียด กังวลไปได แตมีบางครั้งผมเครียดทําอะไรในใจไม

สําเร็จ ผมคิดวาก็ทําไมหละ เราทําไดแคน้ี เรานาจะพอใจ เรายังมีชีวิตอยู วันพรุงน้ีเราทําตอก็ได เด่ียว

งานก็จบ นับไปเรื่อย ๆ ไมเสร็จพรุงน้ีก็ทําใหมก็ได ถายังมีชีวิตอยู”  

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “ปจจุบันอยูอยางเรียบงาย พอใจในความเปนอยู สบาย ๆ มีอะไรก็ใชสิ่งน้ันพอใจในสิ่งที่เรา

ทําได ใหกําลังใจตนเองที่เราทําได ไมควรตําหนิตนเอง เราควรจะหันไปมองขางหลัง ตองภูมิใจใน

ตนเอง อยางเปนสุข ถาอยากทําแลวทําไมไดน้ีแหละเปนทุกข จงทําเทาที่เราทําได อยาอยากมาก

เกินไป อยาเปนหน้ีเขาทําใหตนเองเปนทุกข” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “ผมศรัทธาในพระพุทธเจาพระองคสอนใหเราเปนคนดี ยึดหลักความจริง ใชปญญาใหเปน

ประโยชน ทําดีละช่ัวทําจิตใจผองใส คําที่พระองคตรังเปนความจริง อยาเช่ือในสิ่งที่คนอื่นพูด 

พิจารณาเสียกอนวามันจรงิหรอืไมน้ีจะเห็นวามันละเอียดออนมาก ไมเช่ือในสิ่งที่งมงายคือเช่ือในความ

จริงและตองปฏิบัติ ตองปฏิบัติแลวจึงรูวาจริงหรือไม ตองทําเรื่อย ๆ ไปคือตัวเราหากรูวิธีแลว ปฏิบัติ

ไปก็จะเห็นพระองคเอง ใครเขาถึงธรรมคนน้ันเห็นพระองค อยูที่วาเราจะเขาถึงหรือไมแคไหน เราวัด

ไมได จะวัดไดก็วัดจิตใจตนเอง วาเขาถึงแคไหน เราทําดีอยูไหม เบียดเบียนอยูไหม จิตใจสบายอยูไหม 

จริง ๆ นะทําแลวจิตใจสบายคือขอที่ถูก ทําอะไรก็ชาง ถาเขาบอกวาถูกแตพอทําไปแลวกลับมาไม

สบายใจน้ันไมถูก อยางทําบุญกลับมาแลวไมสบายใจน้ันมันบาป มันทุกข มันอยูตรงน้ี และผมยังเช่ือ
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ในวิบากกรรม มันมีจริง เราเบียดเบียนสัตว เราเจ็บปวยเพราะอะไร เน่ืองจากเราเบียดเบียนเขามา 

อยางที่ผมเปนน้ีเราจําไมไดวาเราทําอะไรมา อยางสัตวถูกฆามามันเจ็บปวด เราก็เจ็บปวดเหมือนกัน 

เมื่อมันมีวาระ อยางศาสนาทานวาเราทํามามีผลแหงกรรม ความอาฆาตพยาบาทตาง ๆ ของสัตวที่เขา

ไมยินดีที่จะตาย บางที่เขาอาฆาตพยาบาท เราไมรู ที่เรารูคือคนเปนอยางน้ีอยางน้ี อยางเราไปทําราย

เขา เขาไมเอาเรื่อง 10 ปผานไปลูกหลานเขามาเอาเรื่อง น้ีคือผลวิบากที่พวกเขาพยาบาทไว” 

(คุณ ส. 2558, กรกฏาคม 6) 

 

ใหขอมูลหลักในการดูแลสุขภาพตนเองดวยจิตวิญญาณที่ผาสุก  

ภาพที่ 41 ขอมูลสวนบุคคลของผูใหขอมูลรายที่ 30 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, พฤษภาคม 21) 

 

ขอมูลสวนตัว 

 “ทํางานที่คณะแพทยจุฬาทําเมื่อป 2512 บรรจุเปนขาราชการทํางานในหองแลป จบจาก

มหิดลและมาอยูที่จุฬาตอนแรกอยูที่มหิดล ทํางานในหองแลปตลอด ออกกอนเกษียณประมาณ 5-6 

ป แตงงานแลว มีลูก 3 คน แฟนเสียแลวเมื่อป 2551- 52 ตอนเด็ก ๆ พี่เปนคนทองผูก 3 วัน 5 วัน

ถายทีหน่ึง เราอายุนอยพอแมมีลูกเยอะ ไมไดสนใจวาถายทุกวันไหม จะไปวาคนอื่นวาถายทุกวันเลย 

ซึ่งเราอึดอัดเหมือนกันนะ สมัยกอนของหมักดองชอบมาก ตอนหลังมาทํามะเร็งจึงกินอาหารเสริม” 

ขอมูลการเจ็บปวย การรักษา “ตนเองทํางานเกี่ยวกับเรื่องมะเร็งพอดีทําที่จุฬาแผนกอิมิโนทําเรื่อง

สถิติ วาทําไมคนเปนกันเยอะโดยเฉพาะมะเร็งตับ มะเร็งลําไส cs9 เรากลัวเปนมะเร็ง ถามหาอะไร

หรืออาหารอะไรที่เปนประโยชนตอตานมะเร็ง ตอนน้ันยังไมรูเลยวาตนเองเปนมะเร็ง เราออกกอนป 

2547 แตอาจารยไมยอมใหออก เพราะมีงานบางอยางที่ไมมีใครทําไดเราจึงอยูตออีก 3 เดือน เพื่อ

สอนรุนนอง ไดทํามากพอชํานาญแลว เราทํางานตลอด อาจเครียด เน่ืองจากลูก 3 คนตองเรียนและ

งานหยุดไมได จริง ๆ มีอาการเปนปแลว แตวานอย คือมีอาการตอนไปกินอาหารทะเล อาหารเผ็ด แต
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ถายออกมาเหมือนบิด ปวดมวนอยูอยางน้ันและเมื่อย กินยาไปก็ไมหาย จนตอมาเลือดมันออกมาก 

เขาหองนํ้าเหมือนมีแกสมีลม เหมือนมีเลือดออกมา บอกลูกใหพาไปโรงพยาบาลเขาหองฉุกเฉินที่

โรงพยาบาลจุฬา หมอบอกวาพี่ทําใจไดไหมและเขาก็เอาถุงมือใส ตรวจที่ทวารหนัก เขาดูที่บัตรพี่เปน

เจาหนาที่ พี่บอกพี่ทําใจได พี่ทําเรื่องมะเร็งอยูแผนกอิมิโน เขาบอกวาเปนเน้ือไมดีเลยครับ มันแข็ง

มากและเปนหยัก ๆ นาจะตรวจอยางเร็วจริงจังเลย แกเขียนบัตร สงอาจารยจีระวัฒน วันจันทรจะ

ออกพอดี แตจิตเราก็อธิฐานขอใหเจอหมอดี ๆ ผาตัดเมื่อ 22 ตุลาคม ป 2547 เขาตรวจ 2 ระบบทํา

พรอมกันจะฉายแสง 20 วันและคีโมดวย เพราะตอนตรวจสองกลองมันใหญประมาณ 7 เซนต มันอยู

ปลายทวาร ถึงตองปดกนใสถุง และขูดลอกทวารหูรูดออกหมดเลย อาจารยบอกวาเอาลึกนะ มันอยู

ปลายทวาร แตเราตอรองเราไมอยากใสถุง อยาถึงกับเอาออกหมดเลยดีกวา อาจารยยอม แตมันจะ

หมิ่นกับตรงทวารนิดหน่ึงถามีทองเสีย พี่บอกวาพี่ใสแพมเพอรสได เราไมเปนไรเราไปด้ือกับหมอตอง

มาผาตัด 5-6 ครั้ง หนหน่ึงประมาณ 15 วัน 5 ครั้งเอาไสเขาเอาไสออก ครั้งสุดทายผาที่สีขาง เปนการ

ผาใหญอีกครั้งหน่ึง ตอนแรกมีไสพับ เราไมรูเราปวดมาก อาจารยไปนอก พี่ปวดมาก ทุก 2 ช่ัวโมงพี่

ตองฉีดยา มันปวดมาก มันไปพับ เราจะบิดตัวทาไหน คือจากครั้งแรกเราเอาถุงออก เอาไสเขาไป ตรง

กนเวลาอุจจาระ มันจะเปนแผล เราคิดวาเราด้ือกับอาจารย แทนที่จะทําอะไรใหสบาย ก็ตองเอาไส

เขาไสออก และผาตัดครั้งสุดทายป 2549 วันพืชมงคล จากที่หมอตรวจพี่อยูในข้ันแรก อยูที่ผิวหนัง 

ยังไมเขาไป ยังไมทะลุและอาจารยสงไปฉายแสง มันทรมานมากเพราะมันฉายชวงตรงกระเพาะและ

ชวงตรงกน ทําใหเกิดผลภายหลัง เสนเลือดตรงกระเพาะโดนแสงมันเลยแข็งตัว เลยตองสวน หลัง

ผาตัด จะเปนคนแข็งแรงเร็ว ตรวจเลือดแลวก็ไมไดไปที่ตับ จึงหยุดทําคีโมเพราะไมไดกระจายไปไหน 

ไมมีเซลลมะเร็งแลว พอปดแลวก็ตรวจ ทีที สแกนแรก ๆ 2 ปทําครั้งหน่ึง ตอมาปละครั้ง ไป 3 หน 

และมา 5-6 สักครั้งหน่ึง ” 

ดานความรับผิดชอบ การดูแลสุขภาพตนเอง   

“จะเปนคนสนใจตรวจสุขภาพเสมอ ตองดูเรือ่งอาหารที่ไมมสีารพิษ ผกัก็ลางใหสะอาด มะเรง็ลําไส

เกิดจากอาหารจริง ๆ สวนการดูแลทวารเทียมจะดูแลเองและมีลกูชวยเปลี่ยนแปนให ใชแบบ 2 ช้ิน 

ใช 6 วันจะเปลี่ยนถุงและแปนทําความสะอาดไดมีปลายเปด แรกไมคอยเปน แรกพี่ติดเช้ือจากที่พี่

ตองสวนปสสาวะ ไมรูวาเกิดจากการที่เราลางถุงหรือไม จงึตองมีแอลกอฮอลขวดหน่ึงไวเช็ด ใหแหง

ขางในดวย ทําวันละ 2 หน ถาถายเยอะ กลางวันและกอนนอน สวนการนอนตองนอนตะแคงขางเพื่อ

เปลี่ยนอิริยาบถจะนอนใหก็นอนตัวตรง แตจะเมื่อยถานอนตัวตรงเฉย ๆ บางที่ทองเสียจะทุกข ถุง

เดียวเต็ม ๆ มีทอเหมือนกันแตคิดวาทอไมไดจะใหกําลังใจตนเอง สวนเรื่องเสื้อผา การแตงกายใสชุด

ทํางานได ใสเสือ้คลมุอยูแลว พี่ใสเสื้อผาแบบ 2 ช้ิน เสื้อคลมุอยู ใสสบาย ๆ พี่เปนคนชอบพึ่งตนเอง

เปนหลักไมชอบพึ่งคนอื่นเกรงใจเขา  
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ดานการปฏิบัติตนดานกจิกรรมทางรางกาย  

 “จะรดนํ้าตอนเชาโดยใชสายฉีด และจะเปลี่ยนอิริยาบถจะยืนและดัดหลัง น่ังนาน ๆ ไมได 

มันจะยึด และจะไมยกของหนัก หลงัมันจะยอก แตบางที่เราเผลอตัว และจะทํางานบานตาง ๆ” 

 ดานการรับประทานอาหาร 

 “พอพี่เปนเบาหวาน มีพี่นอง 5 คน นอง 3-4 คนเปนเบาหวานหมดเลย พี่ชอบกินแกง

เปรี้ยว ๆ พวกแกงสม ของทอดบาง ปงยางนอย เน้ือไมทานนานแลว หมูก็ชักเหม็น ทานปลาและจะ

กินอาหารมังสวิรัติในวันพระเพื่อสุขภาพ จะมีผลไม พวกกลวย สม สาลี ผักก็ บล็อคโคลี ถ่ัว จะมีไวใน

ตูเย็น พี่จะไมกินผักกานแข็ง และผักควรเค้ียวใหละเอียด และอยากินเผ็ด พี่ไมด่ืมนํ้าเย็นไมกินนํ้าแข็ง 

เราควรรูวากินอะไรไดบาง อยาเยอะแคพออิ่ม อาหารตองสะอาด พี่จะเตรียมอาหารใหหลาน หลาน

ชอบทานผัก”  

ดานการพัฒนาทางปญญา  

 “พี่จะเปนคนข้ีโมโห โกรธงายหายเร็ว จะพยายามทําใหไดเพราะเราเปนนักปฏิบัติ เวลาโก

ธรจะใจสั่น ทุกข หงุดหงิด กวาจะหายตองปรับจิต ตองใชเวลา เคยมีเรื่องทะเราะกันรุนแรง พอเขา

เปนทหารเอาปนมา เราก็ไปแจงความ เราไมเคยทะเลาะกับใครรุนแรง อยางน้ีคงเปนวิบากกรรมอะไร

สักอยาง แตหลังจากน้ันมาน่ังสมาธิ พิจารณาวาถาไมทะเลาะ เราก็ไมไดออกมาอยูที่น้ี ไมไดปลูกบาน 

ที่ตรงน้ันพี่ก็ใหเชา บานน้ีเราก็คงไมไดปลูก ซึ่งมันก็จะแพงข้ึนเรื่อย ๆ เราน่ังสมาธิมา 4-5 ป มา

พิจารณาดูปญหาที่มีและคอย ๆ หายไป ซึ่งปญหาที่เราเคยเปนน้ันเราทุกขจัง มองยอนกลับไปปญหา

นิดเดียว อยางที่ทานบอก มีสมาธิ มีสติ มีปญญาเกิด ผูใดเห็นธรรมผูน้ันเห็นพระพุทธเจา พี่ไดทําและ

ปฏิบัติ ตอนเปนทุกขพี่ไมไดพึ่งพาใครพี่พึ่งตนเอง และเน่ืองจากแฟนพี่กินเหลาทุกวัน แตงงานปุบพี่ก็

ทุกขเลย พี่คงเครียดเรื่องน้ีดวยแหละ เพราะเวลาเขาเมามาเขาทําอะไรผิดปกติ เอาแตใจตนเอง ทําให

เราเกิดโรคน้ีดวย เริ่มจากทองผูกและเรื่องอาหาร แตเราไมโทษเขาหรอกมันเปนกรรมของเราเอง เรา

จะทําเทาที่ทําได อายุขนาดน้ีแลว ทําเถอะสมาธิ ทําใหเราเกิดปญญา พระพุทธ พระธรรม พระสงฆ

สอนใหเรามีศีล มีสติ มีสมาธิ มีปญญา เช่ือมั่นและศรัทธาที่มีปญญารูแลว” 

ดานการจัดการกบัความเครียด 

 “พี่ไมคอยเครียด เพราะพี่สวดมนตและน่ังสมาธิ บางทกี็ไปหาหลวงพอเลย” 

ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู 

 “พี่จะเปนคนประหยัด รูจักซื้อ ถาพอมีก็หาความสุขใหตนเองบาง ถาไมมีตองทําใจ อาหาร

กินอยูอยางเรียบงาย รักษาสุขภาพบาง ไมตองคิดอะไรมากลูกเตา เราก็ไปกินของเรา เราเปน

ขาราชการมีเงินเดือน เราไมตองไปหวังลูก หรือนอยใจลูก ทําอะไรที่ของเราใหเปนสุขไป จะไดไมมี

อะไรกับลูก ลูกก็สบายใจ บางคนทิ้งแม แมนอยใจ ตอนน้ีไมเจ็บปวยไมทรมาน ไมเปนอะไรใหตอง

รักษา ไมทรมานมา 9 ปแลว บางครั้งมาน่ังคนเดียวก็เหงา ๆ คิดวาเปนธรรมดานะมนุษยมีทุกอยางน้ี
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แหละ ความสุขไมมีหรอก พี่บอกลูก ๆ วามันมีทุกขทั้งน้ันแหละในโลกน้ีไมมีสุขหรอก สุขมันก็ประ

เดียวประดาวที่จิตของเราเปนสุข สุขตามมัน จริงมันมีแตทุกขทั้งหมด จะหิวก็ทุกขจะถายก็ทุกข เดียว

รอนก็ทุกขก็ตองเปดแอร เรายังดีเมื่อมีทุกขยังไดระบายทุกขมีแอร” 

ความผาสุกในการศรัทธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 

 “พี่เช่ือมั่นและศรัทธาทําแลวได วันไหนไมทํามันแยเหมือนหมดหวัง พี่อาจอยูไดเพราะเรื่อง

น้ีหรือเปลาไมรูนะ พี่ไมไดทําสมาธิบางทีเหมือนจะหมดแรง เช่ือเรื่องศีลหาเปนพื้นฐาน เช่ือในวิบาก

กรรมทําอะไรก็ไดอยางน้ัน เรื่องการเจ็บปวยคือวิบากของเรา คิดไดและเราก็รอดมา อะไรเปนบุญทํา

ทั้งน้ัน และขอสําคัญน่ังสมาธิและสวดมนต น่ังทําที่บาน มีเรื่องมาเยอะพอปฏิบัติได ชีวิตเราก็ได 

พอใจรูวาการทําดีมันตองได” 

(คุณ ก. 2558, พฤษภาคม 21) 
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ภาคผนวก ง 

การปกปองรักษาขอมูลของผูเขารวมการวิจัย 
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การปกปองรักษาขอมลูของผูเขารวมโครงการวิจัย  

 ขอมูลสวนตัวของทานจะไดรับความปกปดเปนความลับและไมมีการเปดเผย การเขาถึง

ขอมูลสวนตัวของทานจะจํากัดบุคคลผูเขาถึงขอมูลไวเฉพาะผูที่เกี่ยวของเทาน้ัน โดยใชรหัสแทนช่ือ

จริงของทานในการเขาถึงขอมูลจริงดังกลาว ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณจะถูกนําไปถอดเทปเพื่อให

รหัสขอมูล โดยเทปที่บันทึกขอมูลการสัมภาษณจะถูกเกบ็ไวอยางปลอดภัย และจะทําลายเมื่อการวิจยั

สิ้นสุดลง การนําขอมูลไปศึกษาหรือไปเผยแพรจะทําในลักษณะของภาพรวมและนําเสนอในเชิง

วิชาการเทาน้ัน โดยไมเปดเผยช่ือหรือที่อยูของทานแตอยางใด ขาพเจาในฐานะผูวิจัยจะดําเนินการ

วิจัยในครั้งน้ีอยางรัดกุมและปลอดภัยที่สุด และจะไมมีการอางอิงรายช่ือของทานในรายงานใด ๆ ที่

เกี่ยวการกับวิจัยครั้งน้ี ยกเวนจะตองปฏิบัติตามขอบังคับของกฎหมายเทาน้ัน  

หากทานมีคําถามหรือตองการทราบขอมลูเพิ่มเติมเกี่ยวกบัการศึกษาวิจัยน้ี ทานสามารถติดตอ

ขาพเจาไดที่  

ผูวิจัย   นางสาวหมายขวัญพทุธ สุขโสต  

รหสัประจําตัว  56054150173        

นักศึกษาหลกัสูตร วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขา สาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยราชภัฏสุรินทร 

สถานที่ปฏิบัติงาน ศูนยเรียนรูสุขภาพพึ่งตนตามแนวเศรษฐกิจพอเพียง สวนปานาบุญ จังหวัด

มุกดาหาร  

โทรศัพท   094-484-1497  

 

   ขอขอบคุณในการเขารวมการวิจัยของทานมา ณ ที่น้ี 
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ภาคผนวก จ 

รายช่ือผูเช่ียวชาญตรวจสอบเครื่องมือ 
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รายช่ือผูเช่ียวชาญตรวจสอบเครื่องมือ 

1. นายแพทย เกรียงศักด์ิ ชัยนาภาพงษ นายแพทยชํานาญการพเิศษศัลยกรรมทั่วไป  

      โรงพยาบาลชลบรุ ี

2. นายแพทย สมพงษ ชลคีรี   นายแพทยชํานาญการพเิศษ กลุมงานศัลยกรรม  

      โรงพยาบาล ศูนยสระบุรี  

3. นางสาว กนกวรรณ เรควัฒน   พยาบาลวิชาชีพชํานาญการโรงพยาบาลชลบรุ ี

      ตําแหนงบริหารหัวหนาหอผูปวยศัลยกรรมทั่วไปชาย 1  

      การศึกษาเฉพาะทางการพยาบาลผูปวยออสโตมีและแผล  

      โรงพยาบาลศิริราช  

      ปริญญาโทดานบรหิารการพยาบาล  

      มหาวิทยาลัยบูรพาป 2546  

      พยาบาลผูเช่ียวชาญดานการพยาบาลสาขาอายุรศาสตร  

      ศัลยศาสตร 

4. พ.อ (พ) หญงิ พรรณี นิรมิตภาษ  หัวหนาพยาบาลหนวยศัลยกรรม ลําไสใหญและทวารเทียม  

      กองศัลยกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา กรงุเทพฯ 

5. สมณะแสนดิน ภูมิพุทโธ    สมณะผูติดตามพอครสูมณะโพธิรักษ (ปจฉา) 

      ผูนําศาสนาพุทธของสนัติอโศก ทีอ่ยูพุทธสถานสันติอโศก  

      65/1 ซอยเทียนพร ถนน นวมินทร คลองกุม บึงกุม  

      กรุงเทพฯ 

      คณะแพทยศาสตรมหาวิทยาลัยเชียงใหม  

6. นายใจเพชร กลาจน    นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการโรงพยาบาลอํานาจเจรญิ   

      ผูเช่ียวชาญการแพทยทางเลอืกวิถีธรรม กระทรวง 

      สาธารณสุข 

      ประธานมลูนิธิแพทยวิธีธรรมแหงประเทศไทย 

7. ดร. ดวงกมล ภูนวล    นักวิชาการสาธารณสุข ชํานาญการพิเศษ  

      หัวหนากลุมงานสุขศึกษา โรงพยาบาลอุตรดิตถ 

      พยาบาลศาสตร วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี อุตรดิตถ 

      วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (วท.ม.) สาขาสุขศึกษา 

      คณะสาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยมหิดล 

      ศิลปศาสตรดุษฎีบัณฑิต สาขาพัฒนาสังคม คณะ 

      สังคมศาสตร  มหาวิทยาลัยนเรศวร   
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ภาคผนวก ฉ 

การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา 
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การหาคาความสอดคลองของแบบสอบถาม 
 

 ผลการตรวจสอบความครอบคลุมเชิงเน้ือหา โดยใชวิธีการตรวจในเชิงประจักษโดย

ผูทรงคุณวุฒิ 7 ทาน ประกอบดวย นายแพทยผูชํานาญการพิเศษศัลยกรรม 2 ทาน พยาบาลวิชาชีพ

ชํานาญการพิเศษเฉพาะทางการพยาบาล ผูปวย ออสโตมีและแผล 2 ทาน สมณะหรือพระสงฆ 1 รูป 

นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการแพทยทางเลือกวิถีธรรม 1 ทานและนักวิชาการสาธารณสุข 

ชํานาญการพิเศษ หัวหนากลุมงานสุขศึกษา1 ทาน นําผลการตรวจในเชิงประจักษไปหาคาดัชนีความ

สอดคลองโดยใชสูตรคํานวณหาคา IOC 

 IOC = ౎ొ  

เมื่อ  IOC  หมายถึง คาดัชนีความสอดคลองระหวางขอคําถามกับเน้ือหา 

  R   หมายถึง ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นของผูทรงคุณวุฒ ิ

  N   หมายถึง จํานวนผูทรงคุณวุฒ ิ

โดยพิจารณาขอคําถามทีส่ามารถใชตองมีคา IOC ≥ 0.50 ซึ่งแสดงในแตละขอคําถามดังน้ี 

 

ตารางที่ 36 คาความสอดคลอง 

 

 

ขอ 

 

ขอคําถาม 

คะแนนความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญ  

รวม 

 

คา

IOC 

คน

ที่ 1 

คน

ที่ 2 

คน

ที่ 3 

คน

ที่ 4 

คน

ที่ 5 

คน

ที่ 6 

คน

ที่ 7 

สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไป 

ขอ 1 เพศ +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 2 ปจจุบันอายุ +1 0 +1 +1 +1 +1 +1 6 0.80 

ขอ 3 ศาสนา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 4 ระดับการศึกษา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 5 รายได +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 6 สถานภาพ +1 0 +1 +1 +1 +1 +1 6 0.80 

ขอ 7 การแพรกระจายของโรค +1 +1 -1 0 +1 +1 +1 4 0.50 

ขอ 8 ผาตัดยาวนานเทาไร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 9 ชนิดของทวารเทียม +1 +1 -1 0 +1 +1 +1 4 0.50 

ขอ 10 เปนโรคยาวนานกี่ป +1 0 +1 0 +1 +1 +1 5 0.70 
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ขอ ขอคําถาม คะแนนความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญ รวม คาIOC 

คนที่ 

1 

คนที่ 

2 

คนที่ 

3 

คนที่ 

4 

คนที่ 

5 

คนที่ 

6 

คนที่ 

7 

สวนที่ 2 การปฏิบัติตนดานสุขภาพมี 6 ดาน 

 1. ความรับผิดชอบตอสุขภาพ 16 ขอ 

ขอ 1 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 2 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 3 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 4 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 5 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 6 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 7 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 8 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 -1 +1 +1 +1 5 0.70 

ขอ 9 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 -1 +1 0 +1 4 0.50 

ขอ 10 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 11 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 -1 +1 +1 +1 5 0.70 

ขอ 12 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ13 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 -1 +1 0 +1 4 0.50 

ขอ 14 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 15 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 -1 +1 +1 +1 5 0.70 

ขอ 16 ความรับผิดชอบตอสุขภาพ +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

           

 2. กิจกรรมทางดานรางกาย 9 ขอ 

ขอ 1 กิจกรรมทางดานรางกาย +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 2 กิจกรรมทางดานรางกาย +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 3 กิจกรรมทางดานรางกาย +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 4 กิจกรรมทางดานรางกาย +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 5 กิจกรรมทางดานรางกาย +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 6 กิจกรรมทางดานรางกาย +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 7 กิจกรรมทางดานรางกาย +1 +1 +1 +1 +1 0 +1 6 0.80 
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ขอ 

 

ขอคําถาม 

คะแนนความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญ  

รวม 

 

คาIOC คนที่ 

1 

คนที่ 

2 

คนที่ 

3 

คนที่ 

4 

คนที่ 

5 

คนที่ 

6 

คนที่ 

7 

ขอ 8 กิจกรรมทางดานรางกาย +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 9 กิจกรรมทางดานรางกาย +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

           

 3. การรับประทานอาหาร 16 ขอ 

ขอ 1 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 2 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 3 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 4 การรบัประทานอาหาร +1 +1 0 +1 +1 +1 +1 6 0.80 

ขอ 5 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 6 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 7 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 8 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 9 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 10 การรบัประทานอาหาร +1 +1 0 +1 +1 +1 +1 6 0.80 

ขอ 11 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 12 การรบัประทานอาหาร +1 +1 -1 +1 +1 +1 +1 5 0.70 

ขอ 13 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 14 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 15 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 16 การรบัประทานอาหาร +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

 4. พัฒนาสัมพันธภาพระหวางบุคคล 8ขอ 

ขอ 1 พัฒนาสมัพันธภาพระหวาง

บุคคล 

+1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 2 พัฒนาสมัพันธภาพระหวาง

บุคคล 

+1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 3 พัฒนาสมัพันธภาพระหวาง

บุคคล 

+1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 
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ขอ 

 

ขอคําถาม 

คะแนนความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญ  

รวม 

 

คาIOC คนที่ 

1 

คนที่ 

2 

คนที่ 

3 

คนที่ 

4 

คนที่ 

5 

คนที่ 

6 

คนที่ 

7 

ขอ 4 พัฒนาสมัพันธภาพระหวาง

บุคคล 

+1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 5 พัฒนาสมัพันธภาพระหวาง

บุคคล 

+1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 6 พัฒนาสมัพันธภาพระหวาง

บุคคล 

+1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 7 พัฒนาสมัพันธภาพระหวาง

บุคคล 

+1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 8 พัฒนาสมัพันธภาพระหวาง

บุคคล 

+1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

 5. พัฒนาปญญา10 ขอ 

ขอ 1 พัฒนาปญญา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 2 พัฒนาปญญา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 3 พัฒนาปญญา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 4 พัฒนาปญญา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 5 พัฒนาปญญา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 6 พัฒนาปญญา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 7 พัฒนาปญญา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 8 พัฒนาปญญา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 9 พัฒนาปญญา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 10 พัฒนาปญญา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

           

 6. การจัดการความเครียด 8 ขอ 

ขอ 1 การจัดการความเครียด +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 2 การจัดการความเครียด +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 3 การจัดการความเครียด +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 4 การจัดการความเครียด +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 
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ขอ 

 

ขอคําถาม 

คะแนนความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญ  

รวม 

 

คาIOC คนที่ 

1 

คนที่ 

2 

คนที่ 

3 

คนที่ 

4 

คนที่ 

5 

คนที่ 

6 

คนที่ 

7 

ขอ 5 การจัดการความเครียด +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 6 การจัดการความเครียด +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 7 การจัดการความเครียด +1 0 +1 +1 +1 +1 +1 6 0.80 

ขอ 8 การจัดการความเครียด +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

           

สวนที่ 3 ความผาสุกทางจิตวิญญาณมี 2 ดาน 

 ความผาสุกและศรทัธาที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา 15 ขอ 

ขอ 1 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 0 +1 +1 +1 +1 +1 6 0.80 

ขอ 2 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 3 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 4 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 0 +1 +1 +1 +1 0 5 0.70 

ขอ 5 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 6 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 7 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 8 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 +1 +1 +1 +1 +1 0 6 0.80 

ขอ 9 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1  0 +1 +1 +1 +1 +1 6 0.80 

ขอ 10 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 +1 +1 +1 +1 +1 0 6 0.80 

ขอ 11 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 +1 +1 +1 +1 +1 0 6 0.80 

ขอ 12 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 13 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1  0 +1 +1 +1 +1 0 5 0.70 

ขอ 14 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 15 ที่ยึดมั่นตอพระพุทธศาสนา +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

           

 2. ความผาสุกในสิง่ทีเ่ปนอยู 15 ขอ 

ขอ 16 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 17 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 18 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 0 +1 +1 +1 +1 +1 6 0.80 
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ขอ 

 

ขอคําถาม 

คะแนนความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญ  

รวม 

 

คา

IOC 

คน

ที่ 1 

คน

ที่ 2 

คน

ที่ 3 

คน

ที่ 4 

คน

ที่ 5 

คน

ที่ 6 

คน

ที่ 7 

ขอ 19 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 20 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 21 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 22 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 23 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 24 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 25 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 26 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 27 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 28 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 29 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

ขอ 30 ความผาสุกในสิ่งทีเ่ปนอยู +1 +1 +1 +1 +1 +1 +1 7 1.00 

 รวมทั้งหมด         0.91 

 

สรปุคา IOC ของแบบสอบถาม= 0.91 

 

ตารางที ่37 สรปุยอดสมัภาษณเจาะลึก 30 คน วิจัยเชิงคุณภาพ 

ลําดับที ่ ช่ือ – นามสกลุ อายุ ผาตัดมากี่ป สัมภาษณเมื่อใด 

1 คุณ ส 54 11 สัมภาษณเมื่อ 6 กรกฏาคม 2558 

2 คุณ ส 65 11 สัมภาษณเมื่อ 22 พฤษภาคม 2558 

3 คุณ ส 74 3 สัมภาษณเมื่อ 11 กุมภาพันธ 2558 

4 คุณ ช 62 22 สัมภาษณเมื่อ 6 สิงหาคม 2558 

5 คุณ บ 69 5 สัมภาษณเมื่อ 1 เมษายน 2558 

6 คุณ พ 76 8 สัมภาษณเมื่อ 1 กรกฎาคม 2558 

7 คุณ ส 58 7 สัมภาษณเมื่อ 5 พฤษภาคม 2558 

8 คุณโส 43 17 สัมภาษณเมื่อ 5 กรกฎาคม 2585 

9 คุณ พ 57 9 สัมภาษณเมื่อ 3 กรกฎาคม 2558 
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ลําดับที ่ ช่ือ – นามสกลุ อายุ ผาตัดมากี่ป สัมภาษณเมื่อใด 

10 คุณ ป 75 23 สัมภาษณเมื่อ 4 พฤษภาคม 2558 

11 คุณ ข 57 17 สัมภาษณเมื่อ 18 พฤษภาคม 2558 

12 คุณ ส 61 11 สัมภาษณเมื่อ 5 พฤษภาคม 2558 

13 คุณ ป 55 3 สัมภาษณเมื่อ 11 พฤศจิกายน 2558 

14 คุณ ก 66 11 สัมภาษณเมื่อ 21 พฤษภาคม 2558 

15 คุณ ธ 69 22 สัมภาษณเมื่อ 13 สิงหาคม 2558 

16 คุณ อ 55 8 สัมภาษณเมื่อ 5 พฤษภาคม 2558 

17 คุณ จ 66 29 สัมภาษณเมื่อ 16 มีนาคม 2558 

18 คุณ ธ 65 5 สัมภาษณเมื่อ 3 พฤษภาคม 2558 

19 คุณ ว 79 20 สัมภาษณเมื่อ 8 กุมภาพันธ 2558 

20 ภิกษุ ส 44 7 สัมภาษณเมื่อ 5 กุมภาพันธ 2558 

21 คุณ อ 54 11 สัมภาษณเมื่อ 16 มีนาคม 2558 

22 คุณ น 49 1 สัมภาษณเมื่อ 31 มีนาคม 2558 

23 คุณ ส 68 13 สัมภาษณเมื่อ 4 เมษายน 2558 

24 คุณ พ 56 10 สัมภาษณเมื่อ 1 สิงหาคม 2558 

25 คุณ ป 57 4 สัมภาษณเมื่อ 21 พฤษภาคม 2558 

26 คุณ ส 47 4 สัมภาษณเมื่อ 5 มิถุนายน 2558 

27 คุณ อ 58 4 สัมภาษณเมื่อ 3 มิถุนายน 2558 

28 คุณ ธ 67 6 สัมภาษณเมื่อ 18 พฤษภาคม558 

29 คุณ ช 62 22 สัมภาษณเมื่อ 6 สิงหาคม 2558 

30 คุณ ส 66 1 สัมภาษณเมื่อ 10 พฤศจิกายน557 
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ภาคผนวก ฆ 

เอกสารที่เกี่ยวของในการดําเนินการวิจัย 
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เอกสารแสดงความยินยอมเขารวมการวิจัยโดยไดรับการบอกกลาว 

(Informed Consent Form) 

ช่ือโครงการภาษาไทย ความสัมพันธระหวางการปฏิบัติตนดานสุขภาพกับความผาสุกทางจิตวิญญาณ

ของผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มทีวารเทียมหนาทอง 

ช่ือโครงการภาษาอังกฤษ RESEARCH TITLE : RELATIONSHIPS BETWEEN HEALTH PRACTICES 

AND SPIRITTUAL WELL- BEING IN COLON CANCER PATIENTS WITHCOLOSTOMY 

 

วันที่ใหคํายินยอม วันที่......................เดือน.................................................พ.ศ.................................... 

  กอนที่ขาพเจาจะลงนามในเอกสารแสดงความยินยอมเขารวมการวิจัยน้ี ขาพเจานาย/

นาง/นางสาว..................................ผูวิจยัไดอธิบายขอมลูตาง ๆ ของการวิจัยเกี่ยวกับวัตถุประสงคของ

การวิจัย วิธีการวิจัย อันตรายหรือความเสี่ยงที่เกิดข้ึนจากวิจยัรวมทั้งประโยชนที่เกิดข้ึนจากการวิจัย

อยางละเอียดและมีความเขาดีแลว 

 ผูวิจัยไดรบัรองวาจะตอบคําถามตาง ๆ ที่ขาพเจายังสงสัยดวยความเต็มใจและไมปดบังซอน

เรนจนขาพเจาพอใจ 

 ขาพเจาเขารวมงานวิจัยน้ีดวยความสมัครใจของขาพเจาเอง และขาพเจามสีิทธิที่จะบอก

เลิกการเขารวมการวิจัยน้ีเมื่อใดก็ได โดยการบอกเลิกการเขารวมการวิจัยของขาพเจา จะไมมี

ผลกระทบใด ๆ ตอการดูแลรกัษาทางการแพทย 

 ผูวิจัยรบัรองวาจะทําการพิทักษสิทธิของขาพเจาอยางเครงครัดเพื่อไมใหเกิดอันตรายตอ

การใหสัมภาษณของขาพเจา หากขาพเจาเกิดความสะเทือนใจในขณะการใหสัมภาษณเชิงลึก

รายบุคคลอันเปน เหตุแหงการวิจัยน้ี ขาพเจามสีิทธิเลือก ทีจ่ะใหสัมภาษณตอหรือยุติการใหสมัภาษณ

ไดตลอดเวลา 

 ผูวิจัยไดแจงใหขาพเจาทราบแลววาการวิจัยน้ีไมมีคาตอบแทนใด ๆ  

 

ขาพเจาไดอานขอความขางตนอยางละเอียดถ่ีถวนแลวและมีความเขาใจดีทุกประการและไดลงนามใน

เอกสารแสดงความยินยอมเขารวมการวิจัยโดยไดรบัการบอกกลาวฉบบัน้ีดวยความเต็มใจ 

 ลงนาม.............................................................................................................ยินยอม 

 ลงนาม...........................................................................................................พยาน 
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การทํากิจกรรมภาคสนามกับผูใหขอมูลมีตัวอยางดังน้ี 

 1. โครงการพัฒนาคุณภาพชีวิต ออสโตเมท ณ บานสวนสรุไกร อ.บานแพว จงัหวัด

สมุทรสาครวันที่ 1-2 สิงหาคม พุทธศักราช 2558 

 เมื่อวันที่ 1-2 สิงหาคม พ.ศ. 2558 ที่ผานมาไดมีโอกาสเขารวมกิจกรรมพัฒนาคุณภาพชีวิต

ของผูปวยมะเร็งลําไสที่มีทวารเทียมหนาทอง ซึ่งมีผูเขารวมโครงการประมาณ 60 ทาน ที่จัดข้ึนโดย

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา โรงพยาบาลราชวิถี และ โรงพยาบาลวชิระ ไดรูจักกับพันเอกพิเศษหญิง 

พรรณี นิรมิตภาษ หัวหนาพยาบาลหนวยศัลยกรรมลําไสใหญและทวารหนัก กองศัลยกรรม 

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ในฐานะผูกอต้ัง “ชมรมพยาบาลดูแลแผลทวารใหม” และทีมงานรวมมือ

กันจัดโครงการพัฒนาคุณภาพชีวิตออสโตเมทข้ึน โดยใหความรูแกประชาชนเกี่ยวกับทวารเทียมหนา

ทอง และแผลรอบทวารเทียม โดยจัดอยูเปนระยะ ๆ เพื่อใหคนไขใหมไดรับความรูเกี่ยวกับการดูแล

ตนเองและพัฒนาสมรรถภาพของตน ขณะเดียวกันผูที่ผานการผาตัดทวารเทียมหนาทองมาแลวก็ไดมี

โอกาสพบปะแลกเปลี่ยนประสบการณตาง ๆ ในการดูแลตนเองใหดีข้ึน รูจักการใชถุงรองรับทวาร

เทียมในลักษณะตาง ๆ การเบิกใชถุงทวารเทียมที่หลายทานอาจมีปญหาในการเบิกจาย การไดมา

เรียนรูการปรับเปลี่ยนวิถีแหงการดําเนินชีวิตใหเหมาะสมเกี่ยวกับการปฏิบัติตนดานสุขภาพ ใหได

คุณภาพชีวิตที่ดีในสังคมอยางมีความสุข และมีการรวมกันจัดทํากิจกรรมเสริมสรางสมานความรัก 

ความสามัคคี ในหมูกลุมใหเกิดแรงบันดาลใจที่ตน และพรอมจะเสียสละทําสิ่งดี ๆ ที่เปนประโยชนตอ

ผูอื่นหรือตอสาธารณชนได มีผูปวยหลายทานเมื่อตนเองสุขภาพกายใจดีข้ึน ก็ไดแบงเวลาไปทํางาน

เปนจิตอาสาชวยโรงพยาบาล ใหขอมูลและแนะนําการปฏิบัติตนดานสุขภาพอยางไรใหตนเองมี

ความสุข และอยูในโลกแหงความเปนจริงอยางไรใหไดอยางผาสุก ที่สามารถพึ่งตนเองได พอใจชีวิตที่

เปนอยู และการปฏิบัติตนดานสุขภาพตาง ๆ เชนกิจกรรมทางรางกาย การรับประทานอาหาร 

ความสัมพันธกับผูอื่น การกําจัดความวิตก กังวล หรือความทุกขรอนออกจากใจขณะเดียวกันก็หมั่น

เพียรเรียนรูวิถีชีวิตตน อีกทั้งพรอมที่จะเปลี่ยนแปลงตนเองและพัฒนาปญญาใหสูงย่ิงข้ึนอยูเสมอ  

 2. โครงการแลกเปลี่ยนเรียนรูการพฒันาจิตอาสา : ศูนยมิตรภาพบําบัดวันที่ 6 สิงหาคม 

พ.ศ.2558 เวลา 09.30 – 16.00 น. ณ. หองประชุมอาคารเพชรรัตน ช้ัน 6 โรงพยาบาลวชิระ 

 จากการเขารวมในโครงการในครั้งน้ี ผูวิจัยไดประโยชนอยางมาก ไดเรียนรูถึงการรวมมือ

รวมใจกันของหนวยงานของแผนกโรคตาง ๆ รวมทั้งแผนกออสโตมี ที่พยายามจัดสรรหาองคความรู

ตาง ๆ มาชวยกันพัฒนาสงเสริมคุณภาพชีวิตของมนุษย ใหผูที่เดือดรอนสามารถผานความทุกขรอนสู

ความสุขที่ย่ังยืนได ดวยกําลังแรงกายแรงใจของคนกลุมหน่ึงที่ไมไดรูจักกัน แตมาทํางาน มาเสียสละ 

และพรอมที่จะอุทิศเวลาใหกับผูอื่นไดตลอดเวลา น้ีคือจุดเริ่มตนของความสุขที่แทจริงคือการ

ชวยเหลือเกื้อกูลแบงปน ถาทุกคนรวมใจกันคิดและรวมใจกันทํา จะเปนพลังแหงความดีงามที่พัดพา

ความรมเย็นไปสูมวลมนุษยชาติซึ่งในโครงการเหลาน้ีเปนจุดหน่ึงที่ชวยสงเสริมการปฏิบัติตนดาน
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สุขภาพดานการพัฒนาความสัมพันธภาพระหวางบุคคลอันเปนหน่ึงใน 6 ขอ ของทฤษฎีการสงเสริม

สุขภาพของเพนเดอร ที่จะชวยใหผูปวยมีศักยภาพและสมรรถภาพในการดูแลตนเองใหเขมแข็งและ

พรอมที่จะย่ืนมือไปชวยผูอื่นเมื่อถึงเวลาอันควร 

 3. การย่ืนเรื่องปญหาการไดรับสทิธิประโยชนในการเบิกอปุกรณรองรับของเสียและ

อุปกรณเสริมของผูมสีิทธิบัตรประกันสังคมถวนหนา (บัตรทอง) เพื่อคุณภาพชีวิต วันที่ 22 ตุลาคม 2558  

 ผูวิจัยไดมีโอกาสเขารวมปรกึษากับปญหาการไดรับสทิธิประโยชนในการเบิกอุปกรณรองรับ

ของเสียและอุปกรณเสริมของผูมีสิทธิบัตรประกันสังคมถวนหนา (บัตรทอง) เพื่อคุณภาพชีวิต โดยมี

เจาหนาที่ของโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาและผูปวยมะเร็งลําไสใหญที่มีทวารเทียมหนาทองเปนผูปวย

หลักที่อยูในงานวิจัยเชิงประจักษรวมพูดคุย และเปนตัวแทนย่ืนเรื่องปญหาสิทธิบัตรประกันสังคม 

(บัตรทอง) กับการเบิกอุปกรณรองรบัของเสยีและอปุกรณเสริมที่ สปสช. โดยมีนายแพทย ประทีป มา

รับเรื่อง ขณะทําหนาที่ รักษาการสํานักเลขาธิการสุขภาพแหงชาติอยูขณะน้ัน 

 4. การประชุมวิชาการของออสโตเมท เปนความรูสูประชาชน วันที่ 20 พฤศจิกายน 2558 

เรื่อง “ วิธีพิชิตมะเร็งลําไสใหญ” 

 ผูวิจัยไดเขาไปสังเกตการณแบบมีสวนรวม ของหนวยศัลยกรรมลําไสใหญ-ทวารหนักและ

ออสโตมี คลินิก กองศัลยกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ณ. หองประชุมพลเอกชูฉัตร กําภู อยุธยา 

ช้ัน 7 เวลา 12.30-14.00น. ในวันที่ 20 พฤศจิกายน 2558 กองศัลยกรรม อาคารเฉลิมพระเกียรติ ฯ 

มีการใหองคความรูกับผูปวยทั้งรายเกาและรายใหมที่สนใจในการดูแลสุขภาพตนเอง และมีการ

แนะนําการใชอุปกรณถุงรองรับทวารเทียมในบริเวณน้ันดวย สวนเน้ือหาในการบรรยายเชิงวิชาการมี

รายการดังน้ี 1. การรักษามะเร็งลําไสใหญ ผูบรรยายคือ พ.ท. ชินกฤต บุญญอัศดร 2. การคัดกรอง

และการเฝาระวังมะเรง็ลาํไสใหญผูบรรยายคือ ร.ท.หญิงจิราพร แสงแกวสันติสุข 3. การดูแลผูปวยที่มี

ทวารเทียม ผูบรรยายคือ พ.อ. หญิง พรรณี นิรมิตภาษ 

 5. งานสังสรรคปใหมที่ทางพยาบาลจัดใหกับผูปวยออสโตเมท ในวันที่ 15 มกราคม 2559 

ที่โรงพยาบาลวชิระพยาบาล ในเวลา 16 .00 น ที่หองอาหารขางโรงพยาบาลมีการ รองเพลง พูดคุย 

สังสรรคกันอยางเปนกันเอง และแลกเปลี่ยนประสบการณใหม ๆ ในแตละวัน ทั้งการเมือง เศรษฐกิจ 

และสังคมฯ 

 6. สถาบันมะเร็งแหงชาติ ชมรมออสโตเมทไดจัดงานสังสรรคปใหมใหกับผูปวยออสโตเมท 

ในวันที่ 28 มกราคม 2559 ที่สถาบันแหงชาติ ช้ัน 6 ในเวลา 11.00 น มีกิจกรรมใหทํารวมกัน เชน 

การวาดภาพลงบนถุงผาดวยสีเทียน สรางความสนุกสนานแก ผูปวยออสโตเมทเปนอยางมาก และมี

การโหวตใหคะแนนแกผูที่สรางสรรคงานออกมาเปนที่ถูกใจของทุกคน และมีการพูดคุยแลกเปลี่ยน

ประสบการณในการดูแลสุขภาพตลอดจนรื่นเริงในเสียงเพลงที่ผลัดกันข้ึนเวที  
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ตัวอยางการทํากจิกรรมภาคสนามกบัผูใหขอมลู  

 
ภาพที่ 42 เขารวมโครงการพัฒนาคุณภาพชีวิตออสโตเมทของโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา  ณ บาน 

 สวนสุรไกร จงัหวัดสมุทรสาคร 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย  2558, สิงหาคม 1-2) 

 

ตัวอยางการทํากจิกรรมภาคสนามกบัผูใหขอมลู  

 
ภาพที่ 43 เขารวมโครงการแลกเปลี่ยนเรยีนรูในการพฒันาจิตอาสาศูนยพฒันามิตรภาพบําบัด 

 โรงพยาบาลวชิระ 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, สิงหาคม 6) 
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ตัวอยางการทํากจิกรรมภาคสนามกบัผูใหขอมลู  

 

 
ภาพที่ 44 เขารวมกจิกรรมสังสรรคงานปใหม สถาบันมะเรง็แหงชาติ 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2559, มกราคม 28) 

 

ตัวอยางการทํากจิกรรมภาคสนามกบัผูใหขอมลู  

 

   

ภาพที่  45 รวมประชุมวิชาการ “วิธีพิชิตมะเรง็ลําไสใหญ” ของออสโตเมท โรงพยาบาล 

   พระมงกุฎเกลา 

ที่มา (หมายขวัญพทุธ สุขโสต, ภาพถาย. 2558, พฤศจิกายน 20) 
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ประวัตผิูวิจัย 

 

ช่ือ-สกลุ    นางสาวหมายขวัญพทุธ สุขโสต 

วันเดือนปเกิด   15 ธันวาคม พ.ศ. 2508 

สถานที่เกิด   อําเภอบางกอกใหญ จังหวัดกรงุเทพฯ 

ที่อยูปจจบุัน   ศูนยเรียนรูสุขภาพพึ่งตนตามแนวเศรษฐกิจพอเพียง 

    สวนปานาบญุ 1 อําเภอดอนตาล  จังหวัดมกุดาหาร 49120 

ประวัติการศึกษา  พ.ศ. 2525 จบการศึกษาศิลปคํานวณ โรงเรียน สตรีวัดระฆัง 

    ตําบล หัวหมาก อําเภอ บางกะป จงัหวัดกรุงเทพฯ 

    พ.ศ. 2530 จบการศึกษาหลักสูตรบรหิารธุรกิจบัณฑิต 

    สาขาการโฆษณา – การประชาสัมพันธ มหาวิทยาลัยรามคําแหง 

ตําแหนงหนาที่การงาน พ.ศ.2531 -2534 จองทัวรภายในประเทศและสํารองหองพกั 

    พ.ศ. 2534  มัคคุเทศกทัวรภายในประเทศ 

    พ.ศ. 2535 – 2553 มัคคุเทศกทัวรตางประเทศ 

    พ.ศ.2554 – ถึงปจจุบัน จิตอาสาแพทยวิถีธรรม  

    ศูนยเรียนรูสุขภาพพึ่งตน 

    ตามแนวเศรษฐกิจพอเพียง สวนปานาบุญ 1 อําเภอดอนตาล  

    จังหวัด มุกดาหาร   

 

  

 

 

 

 

 




