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นานาสาระเร่ืองความปวด

	 บทความชวนพิจารณาปัญหาสุขภาพจิต	 ส�าหรับผู้ป่วยก�าลังปวดท้องและ

เจ็บปวดใจโรคล�าไส้แปรปรวน	รวมถึงอาจจะปรับใช้กับวิธีในโรคเรื้อรังอื่น	ๆ	

ท�ำไมถึงต้องเป็นเรำ (Why me ?) 
	 ค�าถามนี้คงผุดขึ้นมาในใจคนไข้หลาย	 ๆ	 คน	 เวลาเจอโรคแปลก	 ๆ	 ที่หา 

ค�าอธิบายทางการแพทย์ไม่ได้ชัดเจน	โดยเฉพาะอย่างยิ่ง	กลุ่ม	Psychosomatic	

เช่น	ปวดศีรษะ	ไมเกรน	ปวดไปทั่วตัวแบบไฟโบรมัลอัลเจีย	หรือปวดป่วน	ๆ 	ด้วย

โรคล�าไส้แปรปรวนเช่นนี้	แน่นอนว่า	มีค�าตอบต่าง	ๆ	กันไปทั้งจากวงการแพทย์

แผนปัจจุบัน	 แพทย์แผนทางเลือก	 หรือวงการจิตวิญญาณ	 ไสยศาสตร์	 บางคน 

คิดว่า	เพราะอาหารที่รับประทานไม่ดีมีสารเคมีปรุงแต่งเยอะแยะ	ไม่ชีวจิต	หรือ

เพราะสารพิษในสิ่งแวดล้อมเดี๋ยวนี้หนักมาก	เพราะได้กรรมพันธุ์ไม่ดี	หรือกรรม

แบบอื่น	กรรมเก่า	กรรมหนัก	ชาติที่แล้วแกล้งใครไว้	ต่าง	ๆ	นานา	

	 ค�าถามอาจมีขึ้นมาในใจต่อว่า	 นี่ฉันเป็นจริง	 ๆ	 หรือ	 ตรวจผิดหรือเปล่า 

เป็นอะไร	เล็ก	ๆ	น้อย	ๆ	มั้ง	เดี๋ยวก็คงผ่านไป	หรือที่ต้องทรมานจากความป่วย 

อยู่นี้เพราะเจอหมอไม่ดีรักษาไม่เก่งหรือเปล่า	 ไปโรงพยาบาลดัง	 เจอหมอดัง	 ๆ	

ระดับประเทศ	หรือ	ศาสตราจารย์ที่เล่นเรื่องนี้โดยตรงจะหายไหม	ถ้าไปรักษาที่

ญี่ปุ่น	 อังกฤษหรืออเมริกาเลยจะรักษาหายไหม	 เอ	 หรือไปรักษาแผนธรรมชาต ิ

ที่สวิส	หรือไปฝังเข็มกับอาจารย์หวัง/อาจารย์เฉิน	ที่เมืองจีนไปเลยดีหลากหลาย

ค�าถามจะพลุง่พล่านขึน้ในกระแสความคดิ	ยิง่คดิกย็ิง่ว้าวุน่ใจ	อยากจะลกุออกไป

หาค�าตอบ	ไปตรวจกับหมออีกสักสามสี่ที่	หรือหันหาแพทย์แผนโบราณ	หรือไป

แก้กรรมตามต�าหนัก	

	 ที่จริงแล้วทุกค�าถามทุกความคิดสงสัย	 มีอารมณ์ผลักดันอยู่เบื้องหลัง 

ลองถามตัวเองดูก่อนว่า	 เราคิดเยอะ	ๆ	 เพราะเหตุใด	ถ้าอยู่กับความคิด	มนุษย ์

จะถูกความคิดพาไปเรื่อย	ๆ	นึกถึงอะไรก็เชื่อมโยงไปสู่เรื่องต่าง	ๆ	และบ่อยครั้ง 

ก็วน	 ๆ	 ไม่สามารถตัดสินใจน�าไปสู ่ข้อสรุปท่ีชัดเจนจนแล้วแก่ใจได้	 ดังนั้น 

จึงขอชวนทุกท่านมาดูในระดับผิวพื้นของอารมณ์บ้าง	 อารมณ์แรกที่เราอาจพบ

คือ	 ความโกรธ	 ความโกรธเล็ก	 ๆ	 น้อย	 ๆ	 จะเรียกใช้ค�าไทยว่า	 ความหงุดหงิด 

เซ็ง	ร�าคาญ	ถ้ามากขึ้นก็จัดเป็นค�าว่า	พลุ่งพล่าน	โมโห	โกรธ	

	 พลังงานความโกรธส่งไปสู่คนต่าง	 ๆ	 ได้ง่ายดาย	ประดุจเตาปิ้งย่างที่ร้อน 

เมื่อนั่งใกล้	เราอาจจะโกรธคนรอบข้างที่ท�าให้เราต้องเครียด	โกรธคนที่เราอยาก

ให้เห็นใจแต่เขาไม่เข้าใจ	 โกรธหมอที่รักษาไม่หาย	 โกรธพยาบาลที่พูดไม่ดี	 โกรธ 

ตัวเองที่ท�าไม่ส�าเร็จ	 โกรธคุณพ่อคุณแม่ที่ให้กรรมพันธุ์ไม่ดีกับเรามา	 บางครั้ง 

ปวดท้อง ไม่ปวดใจ กับโรค IBS
ผศ. นพ. ภุชงค์  เหล่ารุจิสวัสดิ์

ภาควิชาจิตเวชศาสตร์	คณะแพทยศาสตร์	จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย	
สมาคมการศึกษาเรื่องความปวดแห่งประเทศไทย

ลามไปโกรธสิ่งศักดิ์สิทธิ์ท่ีอุตส่าห์ยึดถือเป็นท่ีพึ่ง 

แต่ช่วยเราไม่ได้ชีวิตนี้มันช่างไม่ได้ดั่งใจ	

	 หากได้ลองนิ่งพอที่จะค่อย	ๆ	ส�ารวจใจตัวเอง

ลงไป	 ที่จริงแล้วเราก�าลังโกรธเพราะอะไร	 ใต้ความ

โกรธมีความกลัวอยู ่บ้างไหม	 เราก�าลังกลัวอะไร 

หรือเปล่า	กลัวควบคุมอะไร	 ไม่ได้กลัวความทรมาน 

กลัวความทุกข์	 กลัวความล้มเหลว	 เพราะชีวิตไม่ได้

เป็นไปอย่างที่คิด	 ความเซ็ง	 ความหงุดหงิด	 โกรธ 

หรือเปล่า	เราหวังว่าพลังงานความโกรธจะช่วยผลัก

ดันและควบคุมสถานการณ์ได้เหมือนเรื่องอ่ืน	 ๆ 

ทีผ่่านมา	แต่กบัเรือ่งสุขภาพ	ท้องไส้มันคิดของมนัเอง	

เพราะล�าไส ้มีระบบประสาทที่ท�างานอัติโนมัต ิ

ไม่สามารถสั่งการควบคุม	จากประสาทส่วนกลางได้

มิหน�าซ�้า	 ความเครียดจากระบบประสาทส่วนกลาง

กลับรบกวนจังหวะการท�างานของมันเสียอีก 

เรียกได้ว่า	 ไม่ช่วยให้ดีขึ้น	 ซ�้ายังท�าให้แย่ลง	 บรรดา

พวกโรคปวดเรื้อรังชนิดอื่น	ๆ	ก็เช่นกัน	ความเครียด

ย่อมสามารถท�าให้อาการปวดแย่ลงไปอีก	ยิ่งเครียด

ก็ยิ่งปวดและยิ่งปวดก็จะยิ่งเครียด	ถ้าเรารู้ไม่ทัน	

อยู่ที่เรียนรู้ อยู่ยอมรับมัน 
(Acceptance) 
	 ความทุกข์ทรมานเป็นของคู่โลก	 หากเรา

เกลียดกลัวความทุกข์ทรมานคงล�าบาก	เหมือนกลัว

เงาตนเอง	 เพราะหนีไปไหนไม่พ้น	 เนื่องจากอยู ่

ภายใน	 ในหัวคือความคิดที่ยิ่งคิดยิ่งเครียด	 ในใจคือ

ความประหวั่นพรั่นพรึง	ความเศร้าค่อย	ๆ	ก่อตัวขึ้น

เพราะเราอาจจะต้องสูญเสียสิ่งที่เรารักเราชอบ 

ไม่ว่าจากเวลาป่วยหรือเหตุการณ์อื่นในชีวิต	

	 การแก้ปัญหาขณะทีก่ลัวจนลนลานย่อมให้ผล

ไม่ดีเท่าการแก้ปัญหาอย่างมีสติ	 สติจะเกิดเมื่อรู้ทัน

ภาวะภายในใจ	 เพราะคนไข้หรือแม้กระทั่งหมอเอง
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เป็นมนุษย์ธรรมดา	 เราย่อมรู้สึกกลัวได้	 รู้สึกเศร้าได้	 แต่เราก็ไม่ควรปล่อยให้

ครอบง�าหรือให้อารมณ์ในทางลบให้ผลักดันจากที่ทุกข์เพราะอาการของโรคภัย 

ไข้เจ็บอยู่แล้ว	จะกลายเป็นทุกข์เพราะ	“การดิ้นรน”	แก้ปัญหาเรื่องโรคภัยไข้เจ็บ

เพิม่ไปอกีหนึง่ดอก	ดงัค�าทีก่วอีาวโุสท่านหนึง่	(รพนิทรนาถ	ฐากรู)	เคยกล่าวไว้ว่า	

“เราห้ามนกบินข้ามหัวเราไม่ได้	แต่เราห้ามมันมาท�ารังบนหัวเราได้”	

	 ปัญหาชีวิตบางปัญหา	 การยอมรับอาจช่วยได้มากกว่าการพยายามแก ้

การหยดุตัง้ค�าถามอาจง่ายกว่าการพยายามหาค�าตอบ	(ทีไ่ม่เคยตอบถกูจุด	เพราะ

ถ้าข้างในยังกลัวก็จะมีอะไรให้สงสัยไปเรื่อย	ๆ)	กับโรคเรื้อรังชนิดต่าง	ๆ	เช่นกัน	

คนไข้ทีแ่สวงหาการบ�าบดัรกัษานัน้เป็นเรือ่งถกูต้อง	แต่เมือ่ทราบว่าโรคนีมี้ลกัษณะ

ของความเรื้อรัง	ไม่ใช่ชนิดหายขาด	การยอมรับตัวโรคค่อย	ๆ	ศึกษาหนทางดูแล

รักษาตนเอง	 โดยพิจารณาตามความเป็นจริงของ	 “โรค”	 และ	 “โลก”	 ว่าม ี

การรกัษาชนดิใดบ้าง	ให้ผลอย่างไรส�าหรบัระยะนี	้อาการจะสัมพนัธ์กบัการใช้ชวีติ

อย่างไร	ค่อย	ๆ	ตามดูไป	ก็เครียดน้อยกว่าจ้องจะเอาให้หาย	

	 การรักษากลุม่โรคทีป่วดเรือ้รงันัน้	ในอนาคตอาจมีการศกึษาวจิยัทีร่กัษาได้

หายขาดก็เป็นได้แต่การแพทย์	 ณ	 ปัจจุบัน	 เป้าหมายที่เป็นไปได้มากสุดคือ 

ให้อาการปวดรบกวนการใช้ชีวิตคนไข้ให้น้อยท่ีสุด	 กล่าวคือ	 มองท่ีคุณภาพชีวิต	

การใช้ชีวิตไม่ใช่ความหนักเบาของอาการปวด	 แม้ว่าปวดโน่นน่ีก็มีอะไรท�า	

แสวงหาความสขุได้	แม้ไม่เตม็ทีก่ด็กีว่าไม่มเีลย	ซ่ึงสุขภาพจติเป็นปัจจยัส�าคัญมาก	

หากคนไข้จมทุกข์	 คิดลบวนเวียน	 ไม่ว่าจะปวดหนักเบา	 คุณภาพชีวิตก็ย�่าแย่ 

มีค�ากล่าวว่า	Pain	is	inevitable,	suffering	is	optional	หมายถึง	อาการปวด

นั้นเป็นโรคภัยไข้เจ็บที่ยังไม่หายเลี่ยงไม่ได้	 แต่เราจะทรมานใจกับมันมากน้อย 

ยงัเป็นเรือ่งทีพ่อเลือกได้	(อนันีก้รณปีวดเรือ้รงันะครับ	ถ้าส�าหรับการรกัษาอาการ

ปวดเฉียบพลัน	ถือเป็นเรื่องที่ผิดจริยธรรมที่จะปล่อยคนไข้ปวด)	

อย่ำผูกไข้ไว้กับคน สนใจอย่ำงอื่นบ้ำง (Distraction) 
	 ในค�าว่า	 “คนไข้”	 มีค�าว่า	 “คน”	 รวมกับค�าว่า	 “ไข้”	 ไม่ใช่มีแต่	 “ไข้” 

ล้วน	 ๆ	 	 จึงไม่ควรสนใจแต่ความป่วยไข้จนลืมความเป็นผู้เป็นคนส่วนอื่น	 ๆ 

ของเราไป	 โรคอะไรในท้องไส้เราก็เป็นแค่ส่วนหนึ่งของชีวิต	 ยังมีชีวิตส่วนอื่น	 ๆ	

นอกจากความป่วยเสมอ	เช่น	ครอบครวั	การงาน	สงัคม	ฯลฯ	คนไข้หลายท่านบ่น

ว่าไม่มีอารมณ์ท�าอะไรเลย	 ดูเหมือนว่าอาการปวดจะขัดขวางเราไม่ให้ลุกไป 

จัดการ	 แต่คนไข้ยังเหลือเวลาท่ีไม่ป่วย	 รู้สึกเป็นปกติอยู่บ้างอีกวันละหลายนาที 

หลายชัว่โมง	หรอืมวีนัทีเ่ป็นและวนัทีไ่ม่ได้เป็น	หากเราจะตัง้ใจเป็นกลางและดไูป

ตามหลักฐานจริง	ไม่เอาความทรมานมาสรุปว่าแย่ตลอด	

	 อาการต่าง	 ๆ	 ในกรณีที่เป็นไม่มาก	 การเอาจิตเอาใจหันไปรับรู้สิ่งอื่น	 ๆ	

แทนที่จะจ้องจับอาการปวด	บีบ	ๆ	 โครก	ๆ	ในท้อง	หรืออาการที่น่าร�าคาญตัว

ร�าคาญใจเหล่านัน้	ลองชวนตวัเองไปเทีย่วเล่น	ชวนตวัเองอ่านหนงัสือ	ชวนตวัเอง

ดูหนังฟังเพลง	ก็ลดการรับรู้อาการต่าง	ๆ 	ลง	เกิดเป็นความเพลินได้	อาจจะเพลิน

จนเผลอ	ๆ 	ดึงใจกลับมาดูอาการอีกที	เราก็ไม่รู้สึกปวด	ๆ 	บีบ	ๆ 	อะไรแล้ว	ไม่ต่าง

กับสมัยก่อนตอนเรียนหนังสือ	 ที่เมื่อเราหันไปคุยเล่นกับเพื่อนก็ไม่ได้รับรู้สิ่งที่ครู

อาจารย์สอนเป็นธรรมดา

	 คนไข้มกัจะคิดว่า	อยากท�าอะไรก็ไว้ก่อน	ไว้รอ

หายแล้วค่อยท�า	 แต่ก็จะไม่ได้ท�า	 เพราะเอาเข้าจริง	

อาการมันไม่เคยหาย	ๆ 	ขาด	ๆ 	มันมา	ๆ 	ไป	ๆ 	ตลอด	

ดังนั้น	 คงจะดีกว่าถ้าเราไม่มัวแต่รอดูว่าหายแน่	 ๆ

แล้วหรือยัง	อย่ามัวแต่รอหาย	ถ้าอาการปวดเบาลง

จนท�าพอไหวกน่็าจะรบีท�าเลย	คนไข้บางคนอาจเป็น

คนที่มีหลักการว่า	 ท�าอะไรต้องเต็มท่ี	 ถ้าไม่เต็มท่ีดี

ที่สุดฉันจะไม่ท�า	 เมื่อป่วยเรื้อรังเลยอดท�าโน่นท�านี่

เพราะจะรอหายก่อน	 หากเปล่ียนหลักการเสียใหม่

ว่า	 ท�าได้ไม่เต็มที่ดีกว่าไม่ได้ท�าเลย	 น่าจะพอเหลือ

อะไรท�าได้บ้าง	ชีวิตก็ไม่เหี่ยวเฉาแม้ว่าป่วย	

	 นอกจากน้ี	 แม้กายจะรวนไม่ปกติ	 ถ้าใจไม่

จดจ่อจนแปรปรวนตามกายไป	เรากย็งัพอจะสามารถ

ท�ากิจวัตรต่าง	 ๆ	 และสื่อสารกับคนรอบ	 ๆ	 ตัวได ้

ในวันเป็นไม่มาก	 ส่วนวันที่เป็นมากก็ควรจะเมตตา

ตวัเอง	ให้ตวัเองพกัผ่อนไปก่อน	อย่าเพิง่ไปคดิไกลว่า	

ถ้าพรุง่นีไ้ม่หาย	ถ้าเดอืนหน้าไม่หาย	ถ้าเป็นไปตลอด

จะท�ายังไงอยู ่ยังไง	 ก็เลยไม่หายเอาเสียจริง	 ๆ 

เพราะพอวันพรุ่งก็คิดล่วงหน้าถึงวันมะรืน	วันมะรืน

ก็ห่วงกังวลไปถึงเดือนหน้า	 ปีหน้า	 ยิ่งคิดไปไกล 

ก็ยิ่งเครียด	ก็ยิ่งไม่หาย	หลายคนคิดไปล่วงหน้าเป็น

ปี	และเอาความทกุข์ท้ังปี	(ล่วงหน้า)	มาทับใจในนาที

เดียว	

	 ดังนั้น	 ความป่วยไม่ได้ท�าลายทุกอย่าง	 เราไม่

ควรขยายผลความทุกข์ด้วยการสรุปเช่นนั้น	 ความ

กลัวในใจต่างหากที่ท�าลายชีวิตจนไม่คิดถึงอย่างอ่ืน	

เพราะหมกมุ่นแต่ทุกข์ภายในตัว	

กำรปรับใจไม่ใช่เรื่องยำก แต่ยำก
ส�ำหรับคนไม่คิดจะปรับ (Coping) 
	 ประโยคข้างต้นน้ี	 ผู ้เขียนดัดแปลงมาจาก 

ค�าสอนของพระธรรมาจารย์ท่านหนึ่ง	 ซึ่งค�าสอน 

ของท่านยังคงไม่ล้าสมัย	 เพราะจากงานวิจัยในต่าง

ประเทศปัจจบุนันี	้เริม่ใช้หลักค�าสอนทางพทุธศาสนา

มาช่วยบ�าบดัจติใจของผู้ป่วยโรคเรือ้รงัต่าง	ๆ 	รวมทัง้

โรคล�าไส้แปรปรวนอย่างได้ผลดีเยี่ยมในการทดลอง

ทัง้ในและนอกประเทศ	ซ่ึงส่วนนีส้�าคัญมากในการดแูล

รกัษาผู้ป่วย	เพราะถงึการรกัษาอาการต่าง	ๆ 	จะมยีา

รกัษาทีพ่ฒันาขึน้มากแล้ว	แต่คุณภาพชวีติของคนไข้

ก็ยังขึ้นกับความพึงพอใจในจิตเสียเป็นส่วนใหญ่	
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	 การจะป่วยเป็นโรคนีก็้ไม่ใช่ความผดิของใคร	เพราะทกุเรือ่งในชวีติเกดิจาก

เหตุปัจจัยที่ซับซ้อนมาก	 ไม่จ�าเป็นต้องโทษใคร	 ยิ่งคิดย้อนไปยิ่งยาวและได้แต่

อารมณ์ในทางลบ	แล้วเราจะท�าใจกันอย่างไร?	ค�าว่า	ท�าใจ	หมายถึง	การปรับที่

ภายในใจมใิช่ภายนอก	เร่ืองดิน้รนขวนขวายภายนอกต้องพกัก่อน	หนัมาพจิารณา

ปัจจัยภายใน	 ไตร่ตรองว่าสิ่ง	 ๆ	 ต่างที่เกิดขึ้นกระทบกับจิต	 กับความเป็นตัวตน	

หรอืสิง่ทีเ่ราคาดหวงักบัชวีติไว้อย่างไร	เมือ่เราแก้สิง่ทีเ่กดิขึน้ไม่ได้	(อย่างน้อยกใ็น

ชั่วนาทีนี้	ขณะจิตนี้)	ถ้าเรายังคาดหวังเท่าเดิม	ยังต้องการให้ทุกอย่างเหมือนเดิม	

เราคงต้องผดิหวงัและทกุข์กบัปัญหานีต่้อไป	เหมอืนข้างนอกเปลีย่นแปลงไปแล้ว	

ถ้าต้องการสมดุลข้างในต้องเปลี่ยน	 ความสงบสุขได้มาจากสมดุลของภายนอก

และภายใน	 (supply	 และ	 Demand)	 ที่ผ่านมาเรามักจะหาแต่ความสุขใส่ตัว 

(เพิ่ม	 supply)	ลืมไปว่าอีกทางที่ปรับสมดุลชีวิตได้คือ	ลดความคาดหวังกับชีวิต

ลง	(ลด	demand)	ว่า	ได้เท่านี้ก็พึงพอใจ	และ	“พอเพียง”	แล้ว	จุดที่ยากที่สุดก็

คือ	 การตกลงใจว่าจะเลิกยึดถือความคิดความต้องการแบบเดิมแล้วปรับลดลง

นั่นเอง	

ปัญหำสุขภำพจิตที่พบร่วม: ภำวะวิตกกังวล
และซึมเศร้ำ (Anxiety & Depression) 
	 2	 ภาวะนี้เป็นปัญหาทางจิตใจที่พบได้บ่อยในโรคเรื้อรังทุกชนิด	 ตั้งแต ่

โรคผิวหนังประเภทสิวฝ้า	ไปจนถึงโรคหนัก	ๆ	เช่น	มะเร็ง	ปัญหานี้พบได้ทั้งชนิด

ที่ใครบางคน	มีแนวโน้มจะคิดมาก	จิตใจอ่อนไหวอยู่ก่อน	เมื่อมาป่วยยิ่งดูชัดเจน

ข้ึน	และชนดิทีใ่ครบางคนแต่ก่อนกส็บายใจด	ีแต่พอป่วยแล้วกลายเป็นคนคดิมาก	

หรือกลายเป็นคนซึมเศร้าท้อแท้มาก	 คนที่มีพื้นฐานจิตใจวิตกกังวลหรือซึมเศร้า

ง่ายอยู่่ก่อนอาจจะปรับเปลี่ยนใจยากกว่าคนที่เพิ่งมาเป็นหลังป่วย	

	 ภาวะวิตกกังวลเป็นเรื่องท่ีเจอได้บ่อยส�าหรับผู้ป่วยโรคทางเดินอาหาร	

อาการต่าง	 ๆ	 ที่เกิดท�าให้คนไข้เผชิญกับความไม่ม่ันคงในชีวิต	 เมื่อใดจะปวด 

เมื่อใดจะถ่าย	 พอเจอความไม่แน่นอน	 คนไข้ก็ยิ่งคิดก็ยิ่งวิตกกังวลขึ้น	 ขี้ระแวง

สงสัยนั่นโน่นนี่	กลัวเรื่องร้าย	ๆ	จะเกิดขึ้น	 ไม่สบายใจ	 ไม่โล่งใจ	 เกิดมีปฏิกิริยา

ทางร่างกายที่ตามปกติก็รู้สึกได้เวลาเครียด	ๆ	ตามมา	เช่น	แน่นหน้าอก	หายใจ

ไม่อิ่ม	 ใจสั่น	 มือไม้สั่น	 ๆ	 เหงื่อแตก	 บางคนก็เกิดอาการ	 เหมือนมีอะไรติด	 ๆ 

ในคอ	กลืนล�าบาก	พะอืดพะอมตามมา

แน่นอนว่ำอำกำรป่วน ๆ ในท้องก็เกิดขึ้นได้เมื่อเครียด 
	 ดังนั้นหากคนไข้เครียดจากโรคล�าไส้แปรปรวน	 ย่อมย้อนกลับไปท�าให ้

ล�าไส้แปรปรวนมากขึ้น	และส่งผ่านความแปรปรวนไปสู่ระบบอื่น	ๆ	ของร่างกาย

อกี	ผ่านระบบประสาทอัตโินมตัคิล้ายคนเครยีดสงูนัน่เอง	และพออาการเยอะขึน้ 

ก็ยิ่งเครียดขึ้น	 วนเป็นวงจรอุบาทว์	 (vicious	 cycle)	 ไม่จบสิ้น	 หนัก	 ๆ	 เข้า 

ความรูส้กึดคีวามหวงัความมัน่ใจก็ถกูวงจรนีก้ดักร่อน	จนคนไข้ชกัท้อแท้หมดหวงั	

กลายเป็นภาวะซึมเศร้าตามมา	

	 ภาวะซึมเศร้า	 ความหดหู่ท้อแท้ใจ	 ก็เป็นอีกสภาพจิตใจหน่ึงที่พบได้ตาม

ปกติส�าหรับคนไข้ที่ก�าลังเป็นโรคเรื้อรัง	 แต่ถ้าท้อแท้เสียจนไม่เหลือความหวัง 

ใด	ๆ	ไม่เชื่อว่าจะดีขึ้นได้อีก	รู้สึกทั้งชีวิตกลายเป็นความผิดพลาด	ไร้ความหมาย	

ท�าอะไรกไ็ม่เติมความรูส้กึดตีดิต่อกนัเป็นสัปดาห์แล้ว

ละก	็จดัว่าเป็นความผดิปกตทิีเ่รยีกว่า	ภาวะซมึเศร้า	

ซึ่ง	 ณ	 จุดน้ีจะไม่ใช ่แค่ความผิดปกติของจิตใจ 

อย่างเดียว	 แต่แสดงถึงความเครียดท�าให้สมองที่

ท�างานด้านการควบคมุอารมณ์เสยีไปด้วย	ผลติได้แต่

อารมณ์ทางลบ	 ส่งผลต่อมุมมองให้ส่ิงต่าง	 ๆ	 แย่ไป

กว่าที่เป็นจริง	 ไม่เหลือความหวัง	 คนไข้จึงท้อแท ้

และชักไม่อยากมีชีวิตอยู่เพราะไม่รู้จะอยู่ไปในโลก 

ที่	(ดูแล้วตีความเองว่า)	สิ้นหวังนี้ท�าไม	ซึ่งเป็นความ

เสี่ยงอันตรายมาก	ควรรีบมาพบจิตแพทย์เพื่อบ�าบัด

รักษา	ไม่ควรคิดว่าคนไข้แค่เรียกร้องความสนใจ	

	 ต่อให้คนไข้ไม่ได้จิตตกถึงขีดสุดจนอยากตาย	

โรคซึมเศร ้ายังมีผลเสียต่อสุขภาพกายอยู ่มาก 

อาการทางกายจะเป็นหนักขึ้น	 อาการปวดจะรู้สึก

ชดัเจนขึน้	เกดิอาการอ่อนเพลีย	เบือ่อาหาร	กนิอะไร

ไม่ลง	และรบกวนการนอน	ทั้งนอนไม่หลับหรือนอน

หลับ	 ไปแล้วแต่ตื่นเร็วนอนต่อไม่ได้	 จึงควรบอก

แพทย์ที่รักษาโรคของท่านด้วยว่า	 ก�าลังเกิดภาวะ 

ซึมเศร้า	 เพื่อแพทย์จะได้ส่งต่อให้พบกับจิตแพทย์ 

ให้การบ�าบัดรักษาต่อไป	

	 มีข้อสังเกตว่า	 ยาที่ใช้รักษาภาวะซึมเศร้า	

(Antidepressants)	 หลายชนิดมีส ่วนช่วยใน 

การรักษาอาการปวดจากภาวะล�าไส้แปรปรวนและ

ในโรคปวดเรื้อรังอื่น	 ๆ	 ซึ่งเราอาจจะตีความได้เป็น

สองประเด็นคือ	

	 1.	สองโรคนี้มีการเกี่ยวเนื่องสัมพันธ์กันและ

ส ่งเสริมซึ่งกันและกัน	 เมื่อรักษาอารมณ์ดีขึ้น 

ลดความเครียดได้ภาวะล�าไส้แปรปรวนก็ดีขึ้นตาม	

	 2.	สองโรคนี้จริง	 ๆ	 ไม่เกี่ยวกัน	 แต่ยารักษา

ภาวะซึมเศร้าออกฤทธิ์ผ่านสาร	 serotonin	 ซึ่งเป็น

สารที่เกี่ยวข้องกับสาเหตุความป่วยของโรคล�าไส้

แปรปรวนด้วย	 จึงเอามาใช้ในโรคนี้แม้ว่าจะไม ่

ซึมเศร้า	

	 ในปัจจุบัน	 ทางการแพทย์คิดว่า	 เป็นไปได ้

ทั้งสองกรณีและเราไม่จ�าเป็นต้องแยกให้ขาดว่า 

เป็นอันไหนกันแน่	 ใช้ยา	 Antidepressants	 แล้ว 

ได้ผลก็ควรใช้	 และดูแลสุขภาพจิตควบคู่กันไปอย่าง

องค์รวมน่าจะเป็นค�าตอบที่สมบูรณ์ที่สุด	


