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บทคัดย่อ
  การศึกษากลไกของสมองขั้นพื้นฐานส�าหรับการฟังดนตรีได้มีการพัฒนา

อย่างต่อเน่ือง มข้ีอมลูจากทางประสาทวทิยาศาสตร์และคลนิกิวิทยาแสดงให้เหน็ว่า

สมองมีส่วนส�าคัญในการรับรู้และท�าความเข้าใจเกี่ยวกับการฟังเพลง เมื่อมนุษย์พัก

ผ่อนช่วงสั้นๆ เช่นการหลับตาท�าสมาธิ หรือฟังเพลง สมองจะปล่อยคลื่นสมองที่

เรียกว่าคลื่นอัลฟ่า (Alpha brainwave) ออกมาเพื่อให้เกิดการผ่อนคลาย 

  ดนตรียังมีผลดีต่อมนุษย์ในการช่วยเพิ่มประสิทธิภาพในการเรียนรู้ และ

ช่วยในกระบวนการบ�าบัด รักษา สามารถกระตุ้นเร้าต่อมนุษย์ทั้งด้านร่างกาย จิตใจ 

และจิตวิญญาณ พบว่าคลื่นเสียงมีผลกระทบต่ออัตราการเต้นของหัวใจ การสั่น

สะเทอืนทีเ่กดิเสียงจึงมคีวามสมัพนัธ์กับการระบบประสาทของมนษุย์ ท�าให้ดนตรีมี

ผลต่อสุขภาพของแต่ละบุคคล การใช้ดนตรีบ�าบัดควรเลือกใช้เพลงท่ีเหมาะสมโดย

ค�านึงถึงปัจจัยด้านต่างๆ ที่มีผลต่อประสิทธิภาพในการใช้ดนตรีบัดบัด นอกจากนั้น

ยังพบว่ามีรายงานทางการแพทย์มากมายที่พิสูจน์แล้วว่าดนตรีบ�าบัดมีประโยชน์ใน

การลดความเจ็บปวด ไม่สุขสบาย และเพื่อส่งเสริมสภาวะการผ่อนคลายในผู้ป่วย

  บทความฉบับนี้ได้ส�ารวจองค์ความรู้ทางดนตรีบ�าบัด องค์ความรู้อื่นๆ ที่มี

ลักษณะคล้ายกัน เริ่มจากศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความถี่และเสียงที่ปล่อยออก

มาจากดนตรสีดท่ีส่งผลต่อคลืน่สมองของมนุษย์ และศึกษาจากกรณีการต่างๆ ท้ังจาก

กระบวนการทางดนตรีบ�าบัดแบบตะวันตก ตลอดจนการใช้ดนตรีในพิธีกรรม เพื่อ

น�ามาเปรยีบเทยีบและแสดงให้เหน็ถงึกลไกของการฟังดนตรีท่ีสามารถบรรเทาอาการ

เจ็บปวด

ค�าส�าคัญ: การใช้เสียงบรรเทาความเจ็บปวด, ดนตรีบ�าบัด, ดนตรีพิธีกรรม

Abstract
  The study of the brain bases for musical listening has advanced 

greatly. When people take a short rest with closed eyes and listening 
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music, an alpha wave appears with brain signals. The alpha wave music 

can improve more relaxing for people. 

  Music known to have positive effects on humans, enhances 

learning and aids the healing process. Music affects the physical, 

psychological, and spiritual status of persons. Musical wave exhibits 

resonance with the fundamental frequency of human, influences 

vibrations of throughout the body, and can affect psychological healing. 

For music therapy, an appropriate selection of types of music, the right 

volume and other influencing factors is required for the desired 

consequences of music in promoting well-being of persons. There were 

many medical reports proofed that the usefulness of music therapy as 

to reduce suffering and to promote relaxation of patients.

  This paper aims to survey the body of knowledge about the 

music therapy review in comparative perspective. Start from the 

relationship between frequency and power emitted by live music in 

affecting human brainwaves. And study from case studies, music 

therapy and musical worship. To compare and demonstrate the 

mechanism of listening to music can relieve pain.

Keywords: Healing music, Music therapy, Ritual sounds 

บทน�า
  มีรายงานทางการแพทย์หลายฉบับที่พิสูจน์แล้วว่า เสียงดนตรีสามารถ

กระตุ ้นให้ระบบประสาทอัตโนมัติของสมองปล่อยคลื่นอัลฟ่า เพื่อให้เกิดการ

ผ่อนคลาย ดงัน้ันเสยีงดนตรจีงึสามารถกระตุ้นให้เกดิการผ่อนคลายได้ ดนตรยีงัมผีล

ดต่ีอมนุษย์ในการช่วยเพิม่ประสทิธภิาพในการเรยีนรู ้และช่วยในกระบวนการบ�าบัด 
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รกัษา มงีานศกึษาทีน่�าเสนอให้เหน็ถงึปฏกิริิยาของมนุษย์เมือ่ได้ฟังการแสดงดนตรสีด 
พบว่าเมื่อน�าเอาเครื่องตรวจคลื่นสมองมาท�าการสังเกตและบันทึกในระยะก่อนฟัง
ดนตรี ระหว่างฟังดนตรี และหลังฟังดนตรี พบว่ามีความสัมพันธ์ระหว่างคลื่นสมอง
และเสียงของดนตรีที่แตกต่างกันออกไป (Hassan, Murat, Ross, & Buniyamin, 
2012) ซึ่งการฟังดนตรีย่อมส่งผลกระทบต่อคลื่นสมองของมนุษย์ตามแต่ละบริบท
ในการฟังดนตรี
  ดนตรี คือเสียงที่ถูกจัดเรียงอย่างเป็นระบบระเบียบ มีรูปแบบและมี
โครงสร้าง เพ่ือถูกใช้ในวัตถุประสงค์ใดวัตถุประสงค์หนึ่ง ดนตรีถูกใช้ทั้งในด้าน
พิธีกรรมและด้านความบันเทิง เสียงของดนตรีได้เกิดขึ้นพร้อมกับวิถีชีวิตเรื่อยมา 
เมือ่มนุษย์ได้ยนิเสยีงจะมอีาการตอบสนองในลกัษณะต่างๆ ตามส�านกึ ความทรงจ�า 
รสนิยมและวัฒนธรรมท่ีห่อหุ ้มมนุษย์ การเลือกใช้ดนตรีหรือเพลงในบริบทท่ี
เหมาะสมย่อมท�าให้เกิดผลกระทบต่อสิ่งต่างๆ ทั้งในมนุษย์ และสังคม 
  เมื่อเสียงในรูปแบบที่ถูกจัดการในคุณลักษณะของดนตรีถูกน�ามาใช้
การส่งเสรมิในศาสตร์ต่างๆ เช่น การลดความเครยีดในระหว่างการพกัฟ้ืนของผูป่้วย 
สร้างทักษะส่งเสริมการเรียนรู้ นอกจากนั้นยังใช้กระตุ้นต่อพืชและการเจริญเติบโต
ของเซลล์ ในบทความนี้ผู้เขียนจะอธิบายถึงการน�าเสียงที่ถูกจัดการในรูปแบบของ
ดนตรีหรอืเพลงเข้าไปใช้ร่วมกบัการรกัษาทางการแพทย์เพือ่เป็นประโยชน์ต่อมนษุย์
  บทความฉบบัน้ีมีวตัถปุระสงค์เพือ่น�าเสนอกลไกการฟังดนตรท่ีีช่วยบรรเทา
ความเจบ็ปวด พร้อมส�ารวจการน�าเอาดนตรีไปใช้ในบรบิทต่างๆ ในการรกัษาทัง้จาก
ดนตรบี�าบดัและดนตรใีนพธิกีรรม ซึง่สะท้อนให้เห็นถงึความสมัพนัธ์กนัระหว่างดนตรี
บ�าบัดและดนตรีในพิธีกรรมอย่างน่าสนใจ พร้อมช้ีให้เห็นถึงความสัมพันธ์ระหว่าง
เสยีงดนตรีกับคลืน่สมอง และเสนอแนวคิดเก่ียวกบักลไกการท�างานของการใช้ดนตรี
เพื่อบรรเทาความเจ็บปวดนั้น กล่าวได้ว่าเสียงของดนตรีมีผลต่อบุคคลทั้งทางด้าน
ร่างกาย จติใจ สภาวะอารมณ์ และจิตวญิญาณ ซึง่รสนิยมและทนุความรบัรูท้างดนตรี 
สภาพสังคม เศรษฐกิจ ความทรงจ�าของแต่ละบุคคลมีผลส�าคัญต่อการรักษา 
เยี่ยวยาด้วยดนตรี ควรเลือกใช้ให้เหมาะสมกับแต่ละบุคคลเพื่อที่เสียงของดนตรีจะ

ช่วยส่งเสริมและฟื้นฟูสุขภาพของบุคคลได้ 
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ความสัมพันธ์ระหว่างเสียงกับคลื่นสมอง 
  เสียง (Sound) ประเภทต่างๆ ที่ได้ยินในสภาพแวดล้อมรอบตัวมนุษย์ 

บางเสียงกระตุ้นความรู้สึกผ่อนคลาย บางเสียงอาจท�าให้รู้สึกร�าคาญ ไม่เป็นที่

ต้องการ บางเสียงก็ก่อให้เกิดอันตรายเป็นมลพิษทางเสียง 

  เสียงแต่ละประเภทมีช่วงความถี่ (range of frequencies) มีพลังอ�านาจ 

(power) ส่งผลกระทบต่อผูฟ้งัทีแ่ตกต่างกนัไปทัง้ทางบวกและทางลบ พบว่าเสยีงที่

ไม่ดงั ไม่เบา ไม่สงู ไม่ต�า่มากเกนิไป มจีงัหวะทีเ่นบิ ไม่กระชากจงัหวะมากไปจะช่วย

ให้เกดิภาวะผ่อนคลาย ในทางกลบักนัเสยีงทีด่งัมากเกนิกว่า 85 เดซเิบลจะท�าให้สญู

เสยีการได้ยนิอย่างถาวรในมนษุย์เมือ่ได้ยนิอย่างต่อเนือ่งเป็นเวลามากกว่า 8 ชัว่โมง

ต่อวัน และเสียงที่ไม่ต้องการอาจก่อให้เกิดความเครียดต่อผู้ฟัง และภาวะความดัน

โลหติสงู รวมทัง้เสียงทีไ่ม่ต้องการยงัส่งผลกระทบต่อเดก็ด้วย (Hassan et al., 2012)

  กรมส่งเสริมคณุภาพสิง่แวดล้อม (2558) อธบิายไว้ว่า เสยีงท่ีเป็นอนัตรายน้ัน 

องค์กรอนามัยโลกก�าหนดไว้ว่า เสียงที่ดังเกิน 85 เดชิเบลที่ทุกความถี่เป็นอันตราย 

ส่วนใหญ่จะพบในโรงงานอุสาหกรรม สามารถท�าให้เกิดอันตรายต่อสุขภาพทางกาย

และจิตใจได้ กรมแรงงานได้ก�าหนดเกณฑ์มาตรฐานดังนี้ ไม่ควบได้รับเสียงดังเกิน 91 

เดซเิบล ตดิต่อกนัเกนิวนัละ 7 ชัว่โมง ไม่ควรได้รบัเสยีงเกนิ 80 เดซิเบล นานเกดิวันละ 

8 ชัว่โมง และนายจ้างไม่สามารถจ้างลกูจ้างท�างานในที ่ท่ีมรีะดับเสยีงเกนิ 140 เดซเิบล

  

ตารางที่ 1 แสดงระดับเสียงกับตัวอย่างแหล่งก�าเนิดเสียง 

ระดับเสียง (เดซิเบล) แหล่งก�าเนิดเสียง
30 - 49 เสียงกระซิบ
50 - 59 เสียงพิมพ์ดีด
60 - 79 เสียงสนทนาทั่วไป
80-99 เสียงจราจรตามปกติ
100 - 119 เสียงขุดเจาะถนน
120-139 เสียงค้อน เครื่องปั๊มโลหะ
140 ขึ้นไป เสียงเครื่องบินขึ้น 

ที่มา: กรมส่งเสริมคุณภาพสิ่งแวดล้อม (2558)
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 เสียงเกิดขึ้นจากการสั่นสะเทือน การสั่นสะเทือนของวัตถุท�าให้เกิดเสียง 

การจัดการเรียบเรียงเสียงให้เป็นระเบียบด้วยรูปแบบใดรูปแบบหนึ่งท�าให้เกิดการ

สร้างสรรค์ที่เรียกว่าบทเพลงหรือดนตรี การสั่นสะเทือนของเสียงย่อมเข้าไปปะทะ

กับระบบประสาทต่างๆ ของมนุษย์และเกิดการโต้ตอบ แสดงอาการ กริยา ท่าทาง

ตามแต่ความรู้สึก อารมณ์ ส�านึกของแต่ละบุคคล 

  คล่ืนสมองของมนุษย์ถูกบันทึกเป็นครั้งแรกโดยจิตแพทย์ชาวเยอรมัน

ชื่อฮันส์ เบอร์เกอร์ Hans Berger ในปี ค.ศ.1924 (Hassan et al., 2012) วนบุษป์ 

ยพุเกษตร (2563) การท�าความเข้าใจคลืน่สมองสามารถท�าการเข้าใจผ่านจติสวนศาสตร์ 

(Psychoacoustics) เป็นศาสตร์ที่ศึกษาเกี่ยวกับการรับรู้เรื่องเสียง ช่วยให้เข้าใจว่า 

ความคิด อารมณ์ และพฤติกรรมของมนุษย์จะสื่อสารระหว่างเซลล์ประสาท 

คล่ืนสมอง ถูกอธิบายโดยวิธีของสัญญาณไฟฟ้าจากมวลของเซลล์ประสาทที่

ปฏิสัมพันธ์กัน โดยคลื่นสมองแบ่งเป็น 5 คลื่นความถี่ ตามการใช้เครื่องมือตรวจวัด

คลื่นไฟฟ้าสมอง หรือ Electroencephalogram (EEG) ดังนี้

ตารางที่ 2 ตารางคลื่นสมองที่มีความสัมพันธ์กับคลื่นความถี่ 

คลื่นสมอง 

(Brainwaves)

ความถี่ 

(Frequency)
สภาวะ

Delta 0.1-3 Hz การนอนหลับลึก, โคม่า

Theta 4-7 Hz
ก�าลังนอนแล้วฝัน หรือช่วงที่ก�าลังท�าสมาธิ เป็นภาวะ

ผ่อนคลายสูงสุด

Alpha 8-12 Hz

จิตส�านึก, รับรู้ถึงร่างกาย, ผ่อนคลาย (ท�าสมาธิ)

เกิดขึ้นตอนตื่นตัว แต่ก�าลังใช้ความคิดหรืออยู่ใน

สภาวะสงบเงียบ 

Beta 13-40 Hz
ขณะในชีวิตประจ�าวันทั่วไป เกิดระหว่างช่วงเวลา

ปกติ เมื่อเรายุ่งวุ่นวายอยู่กับอะไรสักอย่าง
Gamma 41-100 Hz ก�าลังจดจอกับการแก้ปัญหา, เครียด

ที่มา: Hassan et al. (2012)
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  เดลตา (Delta) มีความถี่ 0.1-3 Hz ช่วงความถี่ของคลื่นเดลต้า จะพบใน

ช่วงทีม่นุษย์อยูใ่นสภาวะทีเ่รยีกว่า “หลบัลกึ” (Deep Sleep) หรอืสภาวะไม่รูส้กึตวั 

ส่วน เทลต้า (Theta) มีช่วงความถี่ระหว่าง 4-7 Hz จะพบในสภาวะ “ฝันกลางวัน” 

(daydream) เป็นช่วงที่มนุษย์อาจเกิดภาพหลอน ละเมอ หรือเกิดภวังค์ คลื่นสมอง

ทีพ่บในช่วงทีบ่คุคลรูส้กึตัว ใช้ชวีติประจ�าวนัท่ัวไป เรยีกว่าคลืน่เบต้า (Beta) มคีวามถ่ี 

13-40 Hz คลื่นที่แตกต่างจาก Delta waves และ Theta waves อย่างคลื่นอัลฟ่า 

(Alpha waves) ทีม่คีลืน่ความถี ่8-12 Hz ซึง่ปรากฏขึน้ในขณะทีม่นษุย์อยูใ่นสภาพ

ท่ีรูส้กึตวั อลัฟ่า (Alpha waves) จะท�างานในช่วงทีม่นษุย์รูส้กึสงบ ผ่อนคลาย ซึง่ใน

ช่วงนี้สมองของมนุษย์สามารถท�างานได้อย่างมีประสิทธิภาพสูง ทั้งด้านการตีความ 

คิดวิเคราะห์ เชื่อมโยงข้อมูลต่างๆ ในพื้นที่ความทรงจ�าของสมอง เนื่องจากสมอง

รู้สึกผ่อนคลาย แต่ยังมีสติรับรู้ได้ (ไม่ได้หลับสนิท หรือไม่รู้สึกตัว) และคลื่นแกมมา 

(Gamma waves) อยู่ระหว่างความถี่ที่ 41-100 เฮิร์ตส์ เกี่ยวข้องกับการรับรู้อย่าง

มีสติในระดับสูง หรือการมีสมาธิกับบางสิ่งที่สูงมาก เช่น เมื่อพยายามจดจ่ออยู่กับ

การแก้ปัญหา (Hassan et al., 2012) หรอืเป็นช่วงทีส่มองท�างานอย่างหนกั เครยีด 

ซึ่งจะต่างจากสภาวะของคลื่นอัลฟา 

  Hassan et al. (2012) ได้ท�าการตรวจสอบปฏกิริยิาระหว่างสมองกบัเสยีง

การแสดงสดการบรรเลงไวโอลิน โดยสังเกตจากการบันทึกคลื่นสมองผ่านเครื่อง 

electroencephalogram (EEG) ทั้งระยะก่อนฟัง ขณะฟัง และหลังฟังไวโอลิน

บรรเลงสด เพื่อท�าการเปรียบเทียบปฏิกิริยาคลื่นสมอง ซ่ึงจากสังเกตพบว่า มีการ

ปรับเปลี่ยนคลื่นสมอง (Theta, Alpha, Beta) ให้สมดุลในขณะการฟังเสียงจาก

ไวโอลิน จากการศกึษาได้แสดงให้เหน็ว่ามคีวามสมัพนัธ์กนัระหว่างความถีแ่ละเสยีง

ดนตรี ดนตรีจึงมีผลกระทบต่อคลื่นสมองของมนุษย์

  

บทบาทของดนตรี : กลไกของดนตรีต่อบุคคล
  เสยีงของดนตรสีามารถเคลือ่นผ่านเข้าร่างกายของบคุคลได้ในลกัษณะคลืน่ 

ในการเต้นของหวัใจและการเต้นของชพีจร เมือ่หวัใจบบีตวัจะท�าให้มกีารสัน่สะเทอืน
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ของเลือด ซึ่งเป็นการส่งคลื่นหรือเกิดการสั่นพ้องในหลอดเลือดแดงในความถี่ที่เป็น

ความถี่พื้นฐานจึงท�าให้เกิดการเต้นของชีพจรขึ้นทั้งๆ ท่ีเลือดท่ีสูบฉีดท่ีหัวใจยังเดิน

ทางไม่ถึงต�าแหน่งของชีพจร คลื่นที่เกิดขึ้นจะเดินทางได้เร็วกว่าการไหลเวียนของ

เลือด การสั่นสะเทือนในหลอดเลือดแดงจะส่งต่อไปยังอะตอม จากอะตอมต่อไปยัง

โมเลกุล เซลล์ ต่อมและอวยัวะต่างๆ (ศศธิร พุมดวง, 2548) เมือ่ได้ฟังทีม่คีณุลกัษณะ

ของเสียงที่มีเสียงย่านต�่าดังกว่าปกติ เช่น เพลงจังหวะเต้นร�า เพลงที่มีกลองร่ัวๆ 

จะท�าให้เกิดอารมณ์ที่ตื่นเต้น เร้าอารมณ์ ตลอดจนในบางสภาวะอาจกระตุ้นให้เกิด

การเต้นร�าได้ 

  โดยทั่วไปมนุษย์จะมีอัตราการเต้นของหัวใจ 72 ครั้ง/นาที และไม่ต�่ากว่า 

60 ครั้ง/นาที จึงกล่าวได้ว่าความถี่พื้นฐาน (fundamental frequency) ของ

หลอดเลือดแดงและของร่างกาย คือ 72 ครั้ง/นาที เสียงที่มีความถี่ใกล้เคียงกับ

ความถี่พ้ืนฐานของบุคคลจะท�าให้เกิดการรวมเป็นอันหนึ่งอันเดียวกับคลื่นความถี่

ของร่างกาย และประกอบกับการรับเสียงทางหูผ่านเข้าระบบประสาทและรวมถึง

กระบวนการทางเคมีในร่างกายจึงมีผลต่อการรักษาบคคลในด้านอารมณ์ ร่างกาย 

อวัยวะ เอนไซน์ เซลล์ รวมถึงอะตอม ซึ่งยังเชื่อว่าเสียงมีผลต่อการท�างานของกล้าม

เนื้อหัวใจ จากความรู้ด้านฟิสิกส์ที่อธิบายเป็นวิทยาศาสตร์ ยังมีความเช่ือท่ีเช่ือ

สอดคล้องกับความเชื่อด้านจิตวิญญาณ เมื่อบุคคลได้ฟังเสียงเพลงเพลงจะเข้าถึงจิต

ของผูน้ั้น ท�าให้เกดิอาการต่างๆ ดังเช่นความเชือ่ด้านภมูปัิญญาตะวนัออก ทีว่่าดนตรี

มีผลต่อศูนย์พลังงานทั้ง 7 ของมนุษย์ (ศศิธร พุมดวง, 2548) การสั่นของคลื่นเสียง 

กับการสั่นสะเทือนในร่างกายของมนุษย์มีความสอดคล้องกัน ท�าให้ดนตรีมีผลต่อ

ความรูสึ้กของมนษุย์ ส่งผลต่ออตัราการเต้นของหวัใจ เช่น เมือ่ดนตรมีจีงัหวะเรว็จะ

ท�าให้หัวใจเต้นเร็วขึ้น และมีสภาพจิตใจตื่นเต้น เป็นต้น 

  มนุษย์จะมีการตอบสนองต่อเสียงดนตรี เมื่อคลื่นเสียงผ่านเข้ามาในหู 

อวัยวะต่างๆ ในร่างกายจะปรับคลื่นความถี่ ให้ใกล้เคียงกับเสียงที่ได้ยิน ท�าให้เกิด

ความเปลี่ยนแปลงตั้งแต่ระดับอวัยวะ อะตอมและโมเลกุล เมื่อเสียงผ่านเข้ามาในหู 

เซลล์รับเสยีงจะเปลีย่นคลืน่เสยีงให้เป็นกระแสประสาท ส่งไปยงัสมองเพ่ือแปลความ
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หมาย (สราวลี สุนทรวิจิตร, 2560) เมื่อหูของมนุษย์ได้ยินเสียงของดนตรี เสียงจะ

ถกูกลไกของระบบประสาทส่งเป็นสญัญาณไปยงัธาลามสั (Thalamas) แล้วส่งไปยงั

ศนูย์ควบคมุการได้ยนิ (Auditory cortex) มคีวามเช่ือมโยงกบัระบบสมองและระบบ

ประสาทอื่นๆ จึงท�าให้เสียงของดนตรีสามารถสร้างผลกระทบต่อร่างกายและ

พฤติกรรมของมนุษย์ โดยมีระบบหลัก 3 ระบบในร่างกายที่ท�างานเชื่อมสัมพันธ์กัน 

คือ 1) ระบบจิตประสาทและต่อมไร้ท่อ (Psychoneuroendocrine system) 

2) ระบบประสาทอัตโนมัติ (Autonomic nervous system) 3) ระบบกระดูก

และกล้ามเนื้อ (Musculoskelatal system) จากสมองศูนย์ควบคุมการได้ยิน 

(Auditory cortex) เมือ่เสยีงของดนตรไีด้ถกูส่งไปยงัศูนย์กลางการความคมุอารมณ์ 

ความรู้สกึและพฤตกิรรม เสยีงดนตรจีะไปกระตุ้นให้เกดิการหลัง่สารอนิดอร์ฟินออก

มาได้เมือ่มนุษย์รูส้กึพงึพอใจ นอกจากนีด้นตรยีงัท�างานร่วมกบัระบบประสาทอตัโิน

มติัเพ่ือควบคมุภาวะสมดุลของร่างกายและการหลัง่ฮอร์โมนต่างๆ ท�าให้ดนตรีมผีลก

ระทบต่ออตัราการเต้นของหวัใจ ความดนัโลหิตและอตัราการหายใจ (สราวล ีสนุทร

วิจิตร, 2560) ดนตรีจึงสามารถสร้างสภาวะท�าให้ร่างกายรู้สึกผ่อนคลาย บรรเทา

ความเจ็บปวด หรือเกิดสภาวะทางอารมณ์ต่างๆ 

การใช้ดนตรีบรรเทาความเจ็บปวด
  เมื่อตั้งใจฟังเพลงอย่างมีสมาธิจดจ่อระดับหนึ่ง เสียงจะช่วยให้ประคับ

ประคองทางอารมณ์ หรอืเสยีงทีผู่ฟั้งมปีระสบการณ์ความรบัรูท้ีด่จีะช่วยกระตุน้ท�าให้

เกิดอาการตอบสนองบางอย่าง เช่นเดียวกันกับการฟังเพลงหรือดนตรีในขณะ

การออกก�าลังกาย ซึง่จะช่วยบรรเทาความเจ็บปวดหรอืลดอาการเหนือ่ยได้ดมีากกว่า

ไม่ได้ฟังเพลง โดยการเพ่ิม ลด หรือควบคุมระบบเสยีงมส่ีวนส�าคญัต่อประสาทการรบัรู้ 

  ส�านึกของแต่ละบุคคลที่ยึดโยงเกี่ยวกับคุณลักษณะทางดนตรีและ

ประสบการณ์ทางอารมณ์ พร้อมเชือ่มโยงทนุความรบัรู ้ความทรงจ�ากบัประสบการณ์

ของคนฟังที่มีต่อดนตรี ซ่ึงมีการตอบสนองออกมาตามส�านึกและความทรงจ�าของ

แต่ละบุคคล ดังนั้นประสบการณ์การฟังเพลงมีส่วนส�าคัญต่อผลของการใช้เพลง
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เพื่อบรรเทาอาการเจ็บปวด และส่งผลต่อความสนใจและอารมณ์ของผู้ป่วย ดังน้ัน

ดนตรจีงึเป็นสิง่ทีส่ามารถกระตุน้ให้เกดิการเบีย่งเบนความสนใจผ่านกระบวนการของ

ระบบประสาทอัตโนมัติ ดนตรีที่มีคุณลักษณะทางดนตรีท่ีไม่ช้าเกินไป ไม่เร็วเกินไป 

มีอัตราจังหวะที่สม�่าเสมอ ไม่เร่งเร้าสะเทือนอารมณ์มากไป และไม่ดัง-เบาเกินไปม ี

ผลกระทบด้านบวกกบัการผ่อนคลาย นอกจากนัน้เสยีงทีม่คีวามสมัพนัธ์กบัความทรงจ�า

ของมนุษย์แต่ละบุคคลจะส่งผลต่อจิตวิญญาณของแต่ละบุคคลตามประสบการณ์ 

ทุนความรับรู้ด้วยเช่นเดียวกัน โดยส่งผลทั้งบวกหรือลบขึ้นอยู่กับบริบทต่างๆ 

  ร่างกายคนเรามีเส้นใยประสาทที่สามารถ น�าส่งสัญญาณความปวด และ

สามารถขดัขวางสัญญาณความปวด 4 ชนดิ คอื 1) เส้นใยประสาทเอ เบต้า (A beta 

fiber) เป็นเส้นใยประสาทขนาดใหญ่ 2) เส้นใยประสาทเอ อัลฟ่า (A alpha fiber) 

เป็นเส้นใยประสาททีมี่ขนาดใหญ่ทีส่ดุ ทัง้ 1) และ 2) จะรบัสญัญาณจากการกด นวด 

และระดบัอณุหภมู ิ3) เส้นในประสาทเอ เดลต้า (A delta fiber) เป็นเส้นใยประสาท

ขนาดเล็ก 4) เส้นในประสาทซี (C fiber) มีขนาดเส้นใยเล็ก ทั้ง 3) และ 4) จะรับ

สัญญาณความปวดจากระบบประสาทส่วนปลาย ส่งผ่านตัวรับความรู้สึกปวดไปท่ี

บรเิวณไขสนัหลัง ซ่ึงจะม ีเอส. จ.ี เซลล์ ทีท่�าหน้าทีค่วบคมุการปิดหรอืการเปิดประตู

ของไขสันหลังว่าจะยอมให้สัญญาณความปวดเดินทางไปสู ่สมองได้หรือไม่ 

หากสัญญาณความปวดเข้าสู่สมองแล้วร่างกายจะรับรู้ความปวดได้ การปิดประตูนี้

ยังขึ้นอยู่กับการส่งสัญญาณจากเส้นใยประสาทขนาดใหญ่ทั้งสอง (1 และ 2) 

หากเส้นใยดังกล่าวได้รับการกระตุ้นก็จะสามารถกระตุ้นให้ทีเชลล์ปิดประตูได้ 

(ยศพล เหลืองโสมนภา และศรีสุดา งามข�า, 2556) กลไกความปวดบนพื้นฐานของ

ทฤษฎีควบคุมประตู เมื่อร่างกายเกิดการรับรู้ถึงการกระตุ้นจากสิ่งเร้าท่ีท�าให้เกิด

ความรู ้สึกเจ็บปวด ตรงบริเวณที่มีการผิดปกติจะหลั่งสารเคมีต่างๆ ออกมา 

สารเหล่านี้จะเป็นตัวน�าสัญญาณประสาทส่งต่อไปยังไขสันหลัง ซ่ึงมีระบบประตู

ควบคุมสัญญาณความปวด (SG cell) อยู่ เมื่อสัญญาณความปวดถูกส่งไปที่ระดับ

ไขสนัหลังจากเส้นใยประสาทขนาดเลก็ (A delta and C fibers) จะเป็นการกระตุน้

ให้ประตูเปิด สัญญาณความปวดจะสามารถผ่านขึ้นไปถึงสมองได้ เมื่อสมองได้รับ
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สญัญาณความปวดมนุษย์จะรูส้กึปวด ในทางตรงกันข้ามถ้าเส้นใยประสาทขนาดใหญ่ 

(A alpha and beta fibers) ได้รบัการกระตุน้จะเป็นการปิดประต ูท�าให้ยบัยัง้หรอื

ชะลอสัญญาณความปวดไม่ให้ผ่านขึ้นไปถึงสมองได้ มนุษย์ก็จะไม่รู ้สึกปวด 

(แพรวพรรณ แสงทองรุ่งเจริญ และศรีสุดา งามข�า, 2562) 

  การปิด เปิดประตูที่ไขสันหลังขึ้นอยู่กับระบบด้านการคิดอีกด้วย เพราะ

กลไกการท�างานของการคดิส่วนกลางสามารถควบคุมกลไกการท�างานของประตไูด้ 

โดยสามารถสัง่การให้ประตูปิดผ่านการส่งสญัญาณไปทางเส้นใยประสาทขนาดใหญ่

ให้ยบัยัง้การท�างานของทเีซลล์ เช่น เมือ่มคีวามเครยีดกจ็ะมคีวามสนใจต่อความปวด

มากท�าให้รู้สึกปวดมากขึน้ เพราะในสภาวะนัน้กลไกการท�างานของการคดิส่วนกลาง

ไม่สามารถสั่งการให้ประตูปิดได้ และการหลั่งสารเอนดอร์ฟินน์ท่ีสร้างจากต่อมพิทู

อิทารีย์ออกมาในขณะออกก�าลังกาย หรือช่วงที่รู้สึกผ่อนคลายอย่างเต็มที่ เป็นต้น 

สารนี้จะท�าปฏิกิริยากับเซลล์ประสาทในไขสันหลัง ซ่ึงจะมีผลต่อการหยุดการส่ง

สญัญาณความปวดมาทีส่มอง ซึง่จะสอดคล้องกบักรณทีีแ่พทย์สัง่ยามอร์ฟีน ซ่ึงเป็น

สารที่ช่วยบรรเทาอาการปวด (ยศพล เหลืองโสมนภา และศรีสุดา งามข�า, 2556) 

กิจกรรมที่สามารถ เบี่ยงเบนความสนใจของผู้ป่วย เช่น การฟังดนตรีท่ีชอบ หรือ

ดนตรีที่มีลักษณะฟังสบายๆ จะช่วยลดความปวดได้เช่นเดียวกัน 

  ต่อมาในปี 1999 เมลเซค ได้พัฒนาทฤษฎีต่อจากทฤษฎีควบคุมประตู 

เรียกว่า ทฤษฎีเชื่อมโยงระบบประสาท (Neuromatrix theory) อธิบายว่าการ

เช่ือมโยงของระบบประสาทเป็นเครอืข่ายซึง่กระจายในสมองและมกีารเกิดปฏกิริยิา

เชื่อมโยงต่อกัน โดยการความรู้สึกเจ็บปวดที่มากหรือน้อยน้ันข้ึนอยู่กับปัจจัยทาง

อารมณ์ ความรูส้กึนกึคดิ และสภาวะจติใจของแต่ละบุคคล ซึง่เกดิจากกระบวนการ

ท�างานของสมองเชือ่มโยงกนั โดยการเชือ่มโยงกนัของระบบประสาทและสิง่ต่างๆ ท่ี

มอีทิธพิลต่อความปวด เช่น ประสบการณ์ วฒันธรรม อารมณ์ สตปัิญญา ความเครยีด 

ระบบภูมิคุ้มกัน รวมทั้งสิ่งเร้าต่างๆ ที่เข้ามากระทบร่างกาย (แพรวพรรณ แสงทอง

รุ่งเจริญ และศรีสุดา งามข�า, 2562) ความรับรู้ท้ังจากสังคม สภาพเศรษฐกิจ 

ความทรงจ�าและประสบการณทีแ่ตกต่างกันของแต่ละบุคคลมคีวามสมัพนัธ์กบัระบบ
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ประสาทและการท�างานของสมอง นอกจากนั้นรสนิยมของแต่ละบุคคลก็มีผลอย่าง

มากกับความหมายและอารมณ์ของการฟังดนตรี 

 แนวคดิการควบคมุความเจบ็ปวดภายในของ ฮวิร์ (Hughes) และคณะ ได้

กล่าวถึงการพบสารที่มีคุณสมบัติคล้ายมอร์ฟินในร่างกาย ซึ่งมีฤทธ์ิในการควบคุม

ความปวดในร่างกาย ได้แก่ เอนเคฟาลิน และเอนดอร์ฟิน โดยเมื่อเนื้อเยื่อได้รับ

อันตราย จะมีการหลั่งสารออกมากระตุ้นเซลล์ และส่งกระแสความรู้สึกปวดไปยัง

สมอง ซึ่งระบบประสาทส่วนกลางจะส่งกระแสประสาทน�าลงมาท่ีบริเวณประตู

ควบคุมสัญญาณความปวด (SG cell) แล้วจะกระตุ้นให้มีการหลั่งสาร เอนเคฟาลิน 

ซึง่สารน้ีจะมผีลให้ยบัยัง้การปล่อยสารท�าให้ไม่มสีญัญาณไปกระตุน้เซลล์ท�าให้ประตู

ควบคุมสัญญาณความปวดปิด จึงไม่มีการส่งกระแสประสาทไปยังสมอง ท�าให้ไม่รู้

สึกปวด ส่วนการให้ฟังดนตรีบรรเลงจะมีผลต่อระบบประสาทอัตโนมัติ โดยกระตุ้น

ต่อมพิตูอิตารี ให้หลั่งสารเอนดอร์ฟิน ซึ่งมีฤทธิ์บรรเทาความเจ็บปวดโดยธรรมชาติ 

นอกจากนีเ้สยีงดนตรยัีงเบีย่งเบนความสนใจของผู้ป่วยออกจากความรูส้กึปวดท่ีก�าลงั

เกดิขึน้ให้มาอยูก่บัเสยีงดนตร ีการใช้ดนตรบีรรเลงเลยีนเสยีงธรรมชาตทิีไ่ม่มเีนือ้ร้อง 

ผูป่้วยไม่ต้องตดิตามเนือ้ร้องของเพลงท�าให้ได้รบัการผ่อนคลายเตม็ที ่เกดิความสงบ

สบาย จึงมีผลต่อการควบคุมและสามารถลดความปวดตาม 

   

ภาพประกอบที่ 1 กลไกของการท�างานตามทฤษฎีควบคุมการปิดและเปิดประตู

ที่มา: Lemone & Burke (2004)
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งานวจิยัและการศกึษาการใช้ดนตรบี�าบดับรรเทาอาการปวด 
และการศึกษาที่เกี่ยวข้อง
  สมองของมนุษย์สามารถตอบสนองและสามารถจ�าแนกอารมณ์ทางดนตรี

ได้ว่าเป็นความสุข ความเศร้า ความโกรธ ความกลัว ฯลฯ โดยการตรวจสอบคลื่น

ไฟฟ้าในสมอง พบว่าการตอบสนองเกดิขึน้ในระบบประสาทอตัโนมตั ิ(Krumhansl, 

1997) เช่น อตัราการเต้นของหวัใจทีม่คีวามเปลีย่นแปลง อณุหภมูใินร่างกาย เป็นต้น 

เมือ่ต่ืนเต้น โกรธ เหนือ่ย จะพบว่ามอีตัราการเต้นของหัวใจทีส่งูกว่าระดบัปกต ิและ

เมื่อกลับมาอยู่เฉยๆ นิ่งๆ สักระยะหนึ่งก็จะกลับมามีอัตราการเต้นของหัวใจที่ปกติ 

  การฟังดนตร ีเป็นเทคนคิเบีย่งเบนความสนใจทีส่ามารถช่วยท�าให้ดงึความ

สนใจไปยงัส่ิงอืน่เช่นดนตร ีและช่วยให้เกดิความทนต่อความปวดเพิม่ขึน้ ซ่ึงการกระ

ตุน้จากดนตรที�าให้เกดิการน�ากระแสประสาทเข้าสูร่ะบบควบคมุประตคูวามเจบ็ปวด 

จึงกระตุ้นให้ประตูควบคุมความเจ็บปวดถูกปิด นอกจากนั้นดนตรียังส่งผลต่อการก

ระตุน้ต่อมพทิอูทิาร ีท�าให้หลัง่เอนดอร์ฟิน ซึง่มฤีทธิย์บัยัง้การส่งกระแสความปวดที่

ระดับไขสันหลัง สามารถช่วยลดความปวดได้ในผู้ป่วยท่ีรับการผ่าตัด (เพ็ญประภา 

อิ่มเอิบ, วรีวรรณ คงชุ่ม, และกรณิศ หริ่มสืบ, 2557) พบว่าผู้ป่วยหลังผ่าตัดมดลูก

ที่ท�าการพักฟื้นอยู่มีความพึงพอใจต่อการฟังดนตรี โดยจากกลุ่มตัวอย่าง 15 คน 

พบว่าส่วนใหญ่เลือกฟังดนตรีลูกทุ่งจ�านวน 10 คน ดนตรีบรรเลง 4 คน และลูกกรุง 

1 คน จากการสอบถามพบว่าส่วนใหญ่รู้สึกดี ผ่อนคลาย ท�าให้ลืมความปวดได้บ้าง

ในขณะที่ฟัง ช่วยให้ดึงความสนใจให้มาที่การฟังเพลง แต่มีผู้ป่วย 1 คน ตอบว่ายังมี

อาการปวดมากไม่แตกต่างจากการไม่ฟังเพลง (เอมอร เอีย่มส�าอาง, 2556) จากงาน

วิจัยดังกล่าวจะเห็นได้ว่าแนวเพลงหรือคุณลักษณะทางดนตรีเป็นตัวแปรส�าคัญของ

การบรรเทาความเจบ็ปวด ซึง่จะได้ผลหรือป่าวนัน้ขึน้อยูก่บัรสนยิมของแต่ละบคุคล 

แต่เห็นได้ว่าเสียงของดนตรีจะเข้าไปช่วยในการเบี่ยงเบน ท�าให้ช่วยบรรเทาอาการ

เจ็บปวด 

  ดนตรบี�าบัดเป็นอกีกระบวนการหนึง่ทีส่ามารถช่วยลดความวติกกงัวล และ

ลดอาการปวดในผู้ป่วยมะเร็ง เนื่องจากการแพร่กระจายของมะเร็งภายในร่างกาย 
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จงึท�าให้เกิดการกระตุ้นไปทีร่ะบบประสาทการรบัรูค้วามปวด ซ่ึงส่งผ่านไปตามระบบ

ประสาท ผ่านไขสันหลังไปยังบริเวณก้านสมอง ส่งผลกระทบให้ผู้ป่วยมีการหลั่ง 

สารอินดอร์ฟินลดลง ท�าให้ผู้ป่วยมีความกังวลและอาการปวดมากขึ้น การน�าดนตรี

ดนตรีเข้ามาร่วมในการพักฟื ้นจึงช่วยเพิ่มและส่งเสริมให้ผู ้ป่วยมีการหลั่งสาร 

อนิดอร์ฟินดยีิง่ขึน้ จงึท�าให้ผูป่้วยได้มกีารผ่อนคลายและบรรเทาความปวดได้ด ีได้มี

การผ่อนคลาย โดยการทดลองใช้เพลงที่มีอัตราจังหวะ 60 - 90 ครั้งต่อนาที เปิดให้

ฟังคร้ังละประมาณ 20-30 นาท ีวนัละ 2 คร้ัง ซึง่พบว่าช่วยให้ผ่อนคลายและลดปวด 

คลายความวิตกกังวล (อุบล จ๋วงพานิช, จุรีพร อุ่นบุญเรือน, จัทราพร ลุนลด, 

และภัทรวุฒิ วิฒนศัพท์, 2555)

 มงีานศกึษาทีท่�าการเปรยีบเทยีบความปวดและสญัญาณชีพในผูป่้วยนรเีวช

หลังผ่าตัดช่องท้อง ระหว่างกลุ่มฟังดนตรีตามชอบกับกลุ่มที่ไม่ได้ฟังดนตรี มีกลุ่ม

ตัวอย่างในการศึกษาเป็นผู้ป่วยนรีเวชที่ได้รับการผ่าตัดทางหน้าท้องในโรงพยาบาล

สงขลานครินทร์ โดยเลอืกใช้ทัง้เพลงลกูทุง่ เพลงลกูกรงุ เพลงบรรเลงทัว่ไปและเพลง

บรรเลงไทยเดมิ ซ่ึงเลอืกเพลงทีม่อีตัราจงัหวะไม่เรว็เกนิไป ประมาณ 60 บทีต่อนาที 

(60 bpm) มีท�านองและเนื้อร้องที่นุ ่มนวล โดยท�าการประเมินความปวดและ

สัญญาณชีพหลังจากการฟังดนตรี ซึ่งท�าการแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มควบคุม

และกลุ่มทดลอง พบว่ากลุม่ตัวอย่างทีไ่ด้ฟังดนตร ีท�าให้เกดิการเบ่ียงเบนความสนใจ 

ช่วยให้เกิดการผ่อนคลาย ส่งผลให้เกิดการกระตุ้นให้สมองหล่ังสารเอนดอร์ฟิน 

ซึง่เป็นสารทีม่คีณุสมบติัคล้ายฝ่ิน ส่งผลให้ลดความปวดลง ส�าหรบัรปูแบบของดนตรี

ท่ีใช้ หากเป็นการฟังดนตรทีีช่อบและคุน้เคยจะยิง่ท�าให้ผูฟั้งผ่อนคลายลดความปวด

ได้ สอดคล้องกับการงานวิจัยเก่ียวกับการใช้ดนตรีบ�าบัดในผู้ป่วยหลังผ่าตัด พบว่า

ความปวดหลงัผ่าตดัในกลุม่ทีไ่ด้ฟังดนตรตี�า่กว่ากลุม่ควบคมุอย่างมนียัส�าคญัทางสถติิ 

เพราะเสียงดนตรีเร้าอารมณ์ทางด้านบวกจะกระตุ้นต่อมพิทูอทิารีให้หลัง่เอนดอร์ฟิน

ซึ่งมีฤทธิ์ยับยั้งการส่งกระแสความปวดที่ระดับไขสันหลัง สามารถช่วยลดความปวด

ได้ในผูป่้วยหลงัผ่าตดั และจากการทดลองยงัพบว่าการฟังดนตรนีานเพยีงพอจะท�าให้

เกิดการเปลี่ยนแปลงของความดันโลหิต อัตราการเต้นของชีพจร และอัตราการ
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หายใจ (อัจฉราพร โชติพนัง และอวยพร ภัทรภักดีกุล, 2559) จากการศึกษา

มีข้อสังเกตที่น่าสนใจว่าคุณลักษณะทางดนตรีหรือประเภทของดนตรีที่ชอบเป็น

ปัจจัยส�าคัญกับการลดอาการปวดและการผ่อนคลาย 

  ดนตรีได้เข้าไปมีบทบาทและหน้าที่ในพิธีกรรม ท�าหน้าที่ประกอบพิธีการ

รักษาในแบบภูมิปัญญาชาวบ้านเพื่อรักษาอาการต่างๆ ภายในชุมชน อนุลักษณ์ 

อาสาสู้ (2553) ดนตรท่ีีใช้ประกอบพธิรี�าผฟ้ีา หมูบ้่านหนองคอนไทยใช้แคนแปดเป่า

ประกอบพิธี โดยแคนแปด เป็นแคนที่มีระดับเสียงปานกลาง มีความกลมกล่อม 

ฟังนุ่มนวลไพเราะ สามารถสร้างเสียงที่ให้คุณลักษณะท่ีสามารถช่วยสร้างความปีติ

ลืมความทุกข์ ความโศกเศร้า จินดา แก่นสมบัติ (2552) พิธีกรรมบวงสรวงผี

บรรพบุรุษของหมอล�าผีฟ้า บ้านโนนทอง ต�าบลหนองจิก อ�าเภอบรบือ จังหวัดมหา

สารคาร พบว่าบรรเลงแคนเป็นเครื่องดนตรีหลักประกอบพิธีกรรม ซึ่งใช้ลายแคน

ลายใหญ่ เป็นโครงสร้างท�านองหลัก มีการเคลื่อนที่ของท�านองท่ีเรียงกันเป็นส่วน

ใหญ่ คือ บันไดเสียงเรียงขึ้นไปคือ C D E และเคลื่อนลงมาเรียงกัน E D C ไม่พบ

การกระโดดข้ามขึน้ท่ีมลีกัษณะของช่วงเสยีงทีม่ากเกดิไป จะพบเพยีง ขึน้คู ่3 เมเจอร์ 

คู่ 3 ไมเนอร์ คู่ 4 และ คู่ 5 เฟอร์เฟค ท�านองเพลงมีความเรียบง่าย มีท�านองวนไป

วนมา เมื่อจะเริ่มต้นหรือจบท่อนจะมีการเน้นจังหวะท�านองที่ชัดเจน มีอัตราจังหวะ

กระชับไม่ช้าเกินไปและไม่เร็วจนเกินไป 

  งานศกึษามาข้างต้นนัน้เพือ่แสดงให้เหน็ถงึการน�าดนตรเีข้าไปมบีทบาทใน

กจิกรรม ขบวนการรกัษา หรอืดนตรบี�าบัด โดยมบีรบิททีแ่ตกต่างกันออกไปตามแต่

ระดับของการน�าดนตรไีปใช้ในการรกัษา ทัง้ในระดับทีเ่สยีงถูกน�าไปใช้เพือ่ตอบสนอง

ระบบประสาทอัตโนมัติ ที่ส่งผลต่อความรู้สึกเจ็บปวดของมนุษย์ และเสียงท่ีถูกน�า

ไปใช้ในลักษณะของการสื่อสาร สร้างบรรยากาศในการท�ากิจกรรม ซึ่งเมื่อพิจารณา

ไปทีข่บวนการทางด้านดนตรบี�าบดัและดนตรใีนพธิกีรรมจะพบว่ามคีวามสอดคล้องกนั 

ในดนตรีบ�าบดัจะพบว่าผูน้�ากจิกรรมทางดนตรบี�าบดักจ็ะเป็นผูท่ี้ออกแบบขบวนการ

การรักษาให้ตรงกับจริตของผู้เข้ารับการรักษา เบื้องต้นน้ันดนตรีจะใช้เพื่อสร้าง

บรรยากาศของมติรภาพ สร้างความรูส้กึและพืน้ทีป่ลอดภยัระหว่างผูเ้ข้าร่วมกจิกรรม
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กบัผูน้�ากจิกรรม ซ่ึงจะเห็นได้ว่าคล้ายกบัดนตรีในพธิกีรรม ผูน้�าของพธิกีรรมหรอืเจ้า
พิธีก็ใช้ดนตรีเข้ามามีส่วนร่วมให้ในการสร้างบรรยากาศและสื่อสารเพื่อสร้างพื้นท่ี
และความรู้สึกร่วมกันระหว่างเจ้าพิธี ผู้น�าพิธีกรรมกับคนในพิธีกรรม ซึ่งจะแตกต่างกัน
ออกไปตามบริบทของสงัคมและวฒันธรรม อย่างไรกต็ามดนตรกีไ็ด้ถกูน�ามาใช้ทัง้ใน
ระดบัของการสร้างการมส่ีวนร่วมของคนในกจิกรรม และยงัใช้ในระดบัตวัต่อตวัเพือ่
ให้น�าไปสู่ความสัมฤทธิ์ผลของกิจกรรมที่ผู้น�ากิจกรรมได้วางแผนเอาไว้ ดนตรีได้
เข้าไปมีบทบาทอย่างมากในการสร้างบรรยากาศแห่งมิตรภาพ สร้างบรรยากาศ
ร่วมทั้งในระดับของการสร้างความรู้สึกที่ดีต่อกันระหว่างคนน�ากิจกรรมกับผู้ป่วย 
ตลอดจนการใช้ดนตรีเพือ่สือ่สารกบัส่ิงทีม่องไม่เหน็ และการใช้ดนตรสีร้างบรรยากาศ
ให้คนทั้งหมดที่อยู่ในบริเวณที่ท�ากิจกรรมเกิดปฏิสัมพันธ์ต่างๆ จนถึงขั้นที่ผู้ที่อยู่ใน
บริเวณกิจกรรมได้ท�าตามผู้น�ากิจกรรม 
  จากที่กล่าวมาข้างต้น ท้ังการทดลองดนตรีในด้านของทางการแพทย์และ
การศึกษาดนตรีในพิธีกรรม พบสิ่งที่สอดคล้องกันอย่างมีนัยส�าคัญคือ คุณลักษณะ
ทางดนตรีหรอืเสียงทีเ่ข้าไปมผีลกระทบต่อการบรรเทา ลดความปวด ลดความกงัวล 
มีลักษณะที่ไม่ช้าไม่เร็ว ไม่ดัง ไม่เบา มีเสียงค่อนข้างกลางไปต�่า ไม่มีเสียงสูงที่มาก
เกนิและใช้เสยีงแหลมบ่อย จะมกีารเน้น เรยีกความสนใจจากผูฟั้งตลอด แต่จะไม่ให้
ผูฟั้งคดิตามเพลงมากเกินไป ซึง่ส่งผลให้ผูฟั้งรูส้กึสบาย ผ่อนคลาย ซึง่จะไปสอดคล้อง
กบัคล่ืนสมองในระดับของคลืน่อลัฟา เวฟ ทีพ่บว่าเป็นคลืน่สมองทีส่ามารถพบได้ใน
ขณะท่ีสมองรู้สกึผ่อนคลาย นอกจากนัน้ยงัพบว่าเสยีงธรรมชาต ิและเสยีงของดนตรี
ทีม่ลีกัษณะทีไ่ม่ดงั ไม่เบา ไม่ช้าไม่เรว็มากไป จะช่วยท�าให้สมองปล่อยคลืน่อลัฟา เวฟ 
ออกมาได้ จงึท�าให้มนษุย์รูส้กึผ่อนคลาย โดยเสยีงดนตรส่ีงผลกระทบต่อการกระตุน้
ต่อมพิทูอิทารีให้หลั่งเอนดอร์ฟิน ซึ่งมีฤทธิ์ยับยั้งการส่งกระแสความปวดที่ระดับ
ไขสันหลัง สามารถช่วยลดความปวดได้ในผู้ป่วยหลังผ่าตัด และจากการทดลองยัง
พบว่าการฟังดนตรีนานเพียงพอจะท�าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงของความดันโลหิต 
อัตราการเต้นของชีพจร และอัตราการหายใจ ดนตรีจึงได้ถูกน�าไปใช้ในการสร้าง
บรรยากาศแห่งความเป็นมิตรและการสร้างความเข้าใจอนัดรีะหว่างมนษุย์กบัมนุษย์
ตลอดจนใช้เพื่อสื่อสาร ต่อรองกับสิ่งที่มองไม่เห็น 
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สรุป
  ดนตรี คือเสียงที่ถูกจัดเรียงอย่างเป็นระบบระเบียบ และมีแบบแผน

ประกอบไปด้วยโครงสร้างคุณลักษณะทางดนตรี เมื่อมนุษย์ได้ยินเสียงก็มักจะมี

อาการตอบสนองในลักษณะต่างๆ ตามความทรงจ�า จิตส�านึก และวัฒนธรรมที่ห่อ

หุม้มนุษย์ สราวล ีสุนทรวจิติร (2560) มนษุย์จะมกีารตอบสนองต่อดนตร ี2 ลกัษณะ 

คอื 1) การรับเสยีงด้วยร่างกาย เมือ่คลืน่เสยีงผ่านเข้ามาในห ูอวยัวะต่างๆ ในร่างกาย

จะปรับคลื่นความถี่ ให้ใกล้เคียงกับเสียงที่ได้ยิน ท�าให้เกิดความเปลี่ยนแปลงตั้งแต่

ระดบัอวยัวะ อะตอมและโมเลกลุ 2) การรบัเสยีงด้วยประสาทหแูละสมอง เมือ่เสยีง

ผ่านเข้ามาในหู เซลล์รับเสียงจะเปลี่ยนคลื่นเสียงให้เป็นกระแสประสาท ส่งไปยัง

สมองเพื่อแปลความหมาย 

  ดนตรีจะเข้าไปช่วยกระตุน้ของประสาทอตัโนมตัแิละเบีย่งเบนอารมณ์ของ

มนุษย์ให้ไปจดจ่ออยู่ที่เสียงดนตรี กระตุ้นให้รู้สึกผ่อนคลายและสามารถลดภาวะ

ซึมเศร้าได้ อีกทั้งยังสามารถส่งผลกระทบต่ออัตราการเต้นของหัวใจ และความดัน

โลหิต จึงท�าให้ร่างกายรู้สึกผ่อนคลาย บรรเทาความเจ็บปวด หรือเกิดสภาวะทาง

อารมณ์ต่างๆ ทั้งทางบวกและลบ ข้ึนอยู่กับประสบการณ์การรับรู้ และส�านึกของ

มนุษย์แต่ละบุคคล เพราะเมื่อมนุษย์ได้ยินเสียงที่แตกต่างไปจากประสบการณ์ของ

ตนเองก็จะน�าเสียงที่รับรู้ใหม่นี้ไปเปรียบเทียบกับเสียงท่ีคุ้นชิน จึงเกิดการสะท้อน

ความหมายและอารมณ์ที่แตกต่างกันไป

  สรุปได้ว่า กลไกต่างๆ ของดนตรีกับระบบประสาทและสมองที่ผู้เขียนได้

กล่าวมาข้างต้นนัน้ สามารถฉายให้เหน็ถงึกลไกของการฟังดนตรีท่ีช่วยบรรเทาอาการ

เจ็บปวดได้ โดยดนตรีสามารถน�าไปใช้ในกิจกรรมการบ�าบัด รักษา เยี่ยวยา ฟื้นฟู

ผู้ป่วย ทั้งด้านจิตใจ อารมณ์ ตลอดจนโรคทางร่างกาย ผลของดนตรีบ�าบัดมาจาก

การเปลีย่นแปลงทัง้สรรีวิทยาและสภาวะจิตใจ โดยผ่านกลไกทีห่ลากหลาย การปรบัตวั

ต่อการกระตุ้นด้วยดนตรีเมื่อถึงระดับที่เพียงพอ สามารถสร้างการตอบสนองใหม่ๆ 

เช่น การหลั่งฮอร์โมน การเปลี่ยนแปลงการท�างานของระบบประสาท สร้างการ

เปลีย่นแปลงของระบบประสาทอตัโนมตั ิเมือ่มนษุย์ได้ยนิเสยีงกม็กัจะมอีาการตอบ
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สนองในลักษณะต่างๆ ตามความทรงจ�า จิตส�านึก และวัฒนธรรมของแต่ละบุคคล 
เสียงดนตรยีงัช่วยควบคมุการหายใจ จงัหวะการเต้นของหวัใจ จากการศกึษาวจิยักึง่
ทดลองต่างๆ พบว่าช่วยลดอาการปวดและลดความต้องการใช้ยาแก้ปวด และที่
ส�าคัญยังช่วยลดความวิตกกังวล ซึมเศร้า ความรู้สึกโดดเดี่ยวต่อผู้ป่วยในช่วงพักฟื้น 
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