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Music affects the physical, psychological, and spiritual status of persons.  The mechanisms of music effect on persons are
complicated.  It is believed that musical wave exhibits resonance with the fundamental frequency of human, influences vibrations
of atoms throughout  the whole body, and together with hearing and nervous system and chemical process of the body influences
the health of persons and can effect 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.
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บทคดัยอ่:
ดนตรมีีผลตอ่สุขภาพของบคุคลทัง้ด้านรา่งกาย จิตใจ และจิตวญิญาณ  กลไกของดนตรต่ีอบุคคลยงัไม่ทราบแนชั่ด แต่เช่ือว่า

มีผลตอ่บุคคลจากการรวมตวัของคลืน่เสียงและความถีพ้ื่นฐานของรา่งกายจากการเตน้ของหวัใจ  ทำให้เกิดการสัน่สะเทอืนจากอะตอม
ไปยังทุกส่วนของร่างกาย รวมทั้งการรับเสียงดนตรีทางหูเข้าสู่ระบบประสาท และกระบวนการทางเคมีในร่างกาย ทำให้ดนตรีมีผล
ต่อสุขภาพของบุคคลและรวมถึงเกิดการรักษาถึงระดับจิต  ในการใช้ดนตรีบำบัดควรมีการเลือกเพลงและใช้ระดับเสียงที่เหมาะสม
และคำนงึถึงปัจจยัดา้นตา่งๆ ท่ีมีผลตอ่ประสทิธิภาพของดนตรใีนการสง่เสริมสุขภาพของบคุคล

คำสำคญั: ดนตร,ี ดนตรบีำบดั, ดนตรแีละสุขภาพ

บทนำ
ดนตรีมีผลต่อร่างกาย จิตใจ และจิตวิญญาณของบุคคล

ความเร็วของจังหวะเสียงดนตรี (tempo) มีผลต่อร่างกายทำให้เกิด
การเปลีย่นแปลงของจงัหวะของรา่งกาย  เช่น การเตน้ของหวัใจ
การหายใจ  รวมทั้งการทำงานของกล้ามเนื้อและอารมณ์ของ
บุคคล1, 2 ดนตรีมีผลดีต่อสุขภาพหลายประการ เช่น ทำให้
ภูมิต้านทานของร่างกายเพิ่มขึ้น3 ลดพฤติกรรมกระวนกระวาย
(agitation) ส่งเสริมการรับรู้วันเวลาและสถานที่ ลดความกังวล
ลดปวด ลดความเครียด ลดอาการซึมเศร้า ช่วยเบี่ยงเบนความ
สนใจ1 และเกิดความสงบ4

กลไกของดนตรตีอ่บคุคล
กลไกที่แท้จริงของดนตรีต่อบุคคลไม่สามารถอธิบายได้

ชัดเจนนกั2  อย่างไรก็ตามไดมี้ความเชือ่และการวิเคราะห์เก่ียวกับ
กลไกของดนตรท่ีีมีต่อบุคคลดงัน้ี

การรับเสียงของร่างกาย  การรับเสียงของร่างกายสามารถ
อธิบายตามหลักทางฟิสิกส์ได้ว่าเมื่อมีการสั่นสะเทือนของวัตถุ
สองอย่างท่ีความถ่ีใกล้เคียงกันจะทำให้เกิดการผสมผสานของคลืน่
เป็นความถีเ่ดียวกนั เรียกวา่เกิดการสัน่พอ้ง (resonance)1, 5 หรอื
ถ้าเป็นการสั่นสะเทือนของเสียงที่มีความถี่ใกล้เคียงกับคลื่น
อย่างอ่ืนก็จะทำใหเ้กิดการรวมของคลืน่เสียง (amplitude) สูงข้ึน
และจะมกีารปรบัความถีใ่ห้ใกล้เคียงกัน  ในทำนองเดยีวกนัเสียง
ของดนตรสีามารถเคลือ่นผ่านเข้าร่างกายของบคุคลไดใ้นลักษณะ
คลื่น โดยสามารถอธิบายได้บนพื้นฐานการเต้นของหัวใจและ
การเตน้ของชพีจร  เม่ือหัวใจบบีตวัจะทำใหมี้การส่ันสะเทอืนของ
เลือด  ซ่ึงเป็นการสง่คล่ืนหรอืเกิดการสัน่พ้องในหลอดเลอืดแดง
(arterial vessel resonance) ในความถี่ที่เป็นความถี่พื้นฐาน
จึงทำให้เกิดการเต้นของชีพจรขึ้นทั้งๆ ที่เลือดที่สูบฉีดที่หัวใจ
ยังเดินทางไม่ถึงตำแหน่งของชีพจร คลื่นที่เกิดขึ้นจะเดินทางได้

เร็วกว่าการไหลเวียนของเลือด  การส่ันสะเทือนในหลอดเลือดแดง
จะส่งต่อไปยังอะตอม  จากอะตอมต่อไปยังโมเลกุล เซลล์ ต่อม
และอวัยวะตา่งๆ5

โดยทัว่ไปบคุคลจะมกีารเตน้ของหวัใจ 72 ครัง้/นาทแีละ
ไม่ต่ำกว่า 60 ครัง้/นาที6  จึงกล่าวไดว่้าความถีพ้ื่นฐาน (funda-
mental  frequency) ของหลอดเลือดแดงและของรา่งกาย คือ 72
คร้ัง/นาที  และระบบหรือเซลล์ของร่างกายจัดเป็นระบบของ reso-
nance5, 7  ดังนั้นเสียงที่มีความถี่ใกล้เคียงกับความถี่พื้นฐานของ
บุคคลจะทำให้เกิดการรวมเป็นอันหน่ึงอันเดียวกับคล่ืนความถ่ีของ
ร่างกาย และประกอบกบัการรบัเสียงทางหผู่านเขา้ระบบประสาท
และรวมถึงกระบวนการทางเคมีในร่างกายจึงมีผลต่อการรักษา
บุคคลในด้านอารมณ์ ร่างกาย อวัยวะ เอนไซม์ เซลล์  รวมถึง
อะตอม5   ซ่ึง Dr. Manfred  Clayes3 เช่ือว่ากระบวนการเหล่าน้ีทำให้
เกิดการตอบสนองตอ่เสียง มีผลต่อการทำงานของกลา้มเน้ือหัวใจ
นอกจากน้ีการท่ีมีการส่ันสะเทือนของเสียงไปยังอะตอม  ซ่ึงอะตอม
จะมีอิเลคตรอนเคลือ่นท่ีเร็วมาก  และจากความเชือ่ด้านควอนตมั
ฟิสิกส์ (quantum physics) ซ่ึงเป็นวิทยาศาสตรใ์นระดับท่ีละเอียด
เชื่อว่าจิตอยู่ไปทุกที่และอิเลคตรอนก็มีจิตอยู่8 สอดคล้องกับ
ความเช่ือท่ีว่าจิตเป็นพลังงานมีคุณสมบัติเคล่ือนท่ี  และกระบวนการ
รักษาก็เกิดข้ึนในระดับจิต "healing occurring at the quantum and
electromagnetic levels of a person"9   ดังน้ันปรากฏการณ์ท่ีว่าเม่ือ
บุคคลได้ฟังเสียงเพลง หรือดนตรีแล้วจะเข้าถึงจิตของผู้นั้น เช่น
ทำให้มีพลังมีกำลังวังชาข้ึน  ก็น่าจะอธิบายด้วยหลักการท่ีกล่าวมาน้ี
และสอดคล้องกับความเชื่อที่ว่าดนตรีมีผลต่อศูนย์พลังงานทั้ง 7
ของบุคคล หรือเรียกว่าจักระตามความเชื ่อด้านภูมิปัญญา
ตะวันออก ดนตรีมีผลต่อแต่ละจักระของบุคคลแตกต่างกัน4

ผลการวิจัยเรื ่องจังหวะของดนตรีและการเต้นของหัวใจช่วย
สนับสนุนเรื่องของการเกิดการสั่นพ้องของคลื่นเสียง และการสั่น
สะเทือนในรา่งกาย  เช่น พบวา่ดนตรท่ีีมีจังหวะเรว็จะทำใหหั้วใจ
เต้นเรว็ข้ึน10
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การรับเสียงดนตรีทางประสาทหู  การรับเสียงจากหูที่
organ of Corti หรือเซลล์ขนจะเปล่ียนจากการส่ันสะเทือนของเสียง
เป็นคลื่นกระแสประสาทส่งไปยังสมอง3  และเซลล์ขนอยู่ที่ผนัง
ของเยือ่หุ้มเซลล ์  ซ่ึงอยูต่ดิกบันำ้เหลอืงของหชูัน้ใน ดงันัน้เสยีง
จึงทำใหมี้การส่ันสะเทอืนของนำ้เหลือง  ซ่ึงดนตรอีาจมผีลตอ่การ
เปล่ียนแปลงของระบบภูมิต้านทานของร่างกายได้3  หูด้านซ้ายและ
ด้านขวารับเสียงได้ไม่เท่ากันข้ึนอยู่กับลักษณะเสียง  จากการศึกษา
พบว่าหูด้านขวาจะเด่นในการรับเสียงพูดปกติ ส่วนหูด้านซ้าย
จะเด่นในการรับเสียงดนตรีหรือเสียงที่มิใช่เสียงพูด11-13 และ
เช่ือว่าเสียงท่ีรับจากหูด้านซ้ายส่วนใหญจ่ะส่งไปแปลความทีส่มอง
ซีกขวา ส่วนเสยีงทีไ่ดร้บัทางหดูา้นขวาขอ้มูลของเสยีงจะถกูส่งไป
แปลความที่สมองซีกซ้าย14 ซึ่งสมองซีกซ้ายจะทำหน้าที่เด่นด้าน
การพูดและภาษา  รวมท้ังการทำงานของร่างกาย  ส่วนสมองซีกขวา
จะทำหนา้ท่ีเด่นด้านการคดิสร้างสรรค1์5  และนักวิจัยให้ข้อสรุปว่า
สมองซีกขวาสว่น temporal lobe ของบคุคลมคีวามเฉพาะตอ่การ
เกิดจินตนาการจากการได้ฟังเสียงเพลง16  และเช่ือว่าดนตรีบรรเลง
ช่วยทำให้ผู ้ฟังเกิดการผ่อนคลายได้มากกว่าการใช้เพลงที่มี
เน้ือร้อง3

ปจัจยัทีม่ผีลตอ่การฟงัดนตรี
ความชอบ  จากการวจัิยในผูใ้หญ่อายุ 18-43 ปี จำนวน

18 ราย ให้เลือกเพลงประเภทผอ่นคลายตามความชอบ รอ้ยละ
68 เลือกเพลงที่มีเนื้อร้อง การเลือกดนตรีมีความหลากหลาย
ท้ังประเภทของเครือ่งดนตร ีจังหวะและรปูแบบของดนตร ี พบวา่
ระหว่างฟังดนตรีกลุ่มตัวอย่างมีการผ่อนคลายมากขึ้น และความ
วิตกกังวลลดลงอยา่งมีนัยสำคญั (p < .05)  และพบวา่อัตราการ
เต้นของหัวใจเต้นเพ่ิมข้ึนในช่วงแรก (orienting reflex) มีการเพ่ิม
และลดลงสลับกันอย่างเร็วตามมา การไหลเวียนของเลือดที่
ปลายนิว้ลดลง  การทำงานของกลา้มเน้ือก็ลดลงแต่มีช่วงข้ึนสูงสุด
และลงท่ีต่างกันมาก 2 ช่วง  อย่างไรก็ตามจากการวเิคราะหข้์อมูล
พบว่าเฉพาะการไหลเวียนของเลือดเท่านั้นที่ลดลงอย่างมีนัย-
สำคัญ17  ซ่ึงสาเหตุท่ีพบการเปลีย่นแปลงอืน่ๆน้อย  อาจเน่ืองจาก
มีความแตกต่างมากในการตอบสนองด้านร่างกาย และจำนวน
กลุ่มตัวอย่างน้อยจึงทำให้ไม่พบการเปลีย่นแปลงอยา่งมีนัยสำคัญ
ของการเต้นของหัวใจและอุณหภูมิ รวมทั้งการควบคุมตัวแปร
ภายนอกในขณะทดลองอาจยังไม่รัดกุม และอาจเนื่องจากความ
หลากหลายของเพลง  และมากกว่าคร่ึงของกลุ่มตัวอย่างเลือกเพลง
ท่ีมีเน้ือร้อง  และเพลงต่างรูปแบบกัน ดังน้ันการเลือกเพลงสำหรับ
ดนตรีบำบัดเพื่อให้เกิดการผ่อนคลายด้านร่างกาย จึงไม่ควร

พิจารณาเฉพาะความชอบของผู ้ฟังเพียงอย่างเดียว แต่ควร
พิจารณาถงึส่วนอืน่ๆ ประกอบดว้ย

จากการวจิยัพบวา่ปจัจยัทีม่ผีลตอ่การผอ่นคลายมากทีสุ่ด
คือความชอบในดนตร ี เม่ือเปรียบเทียบกับปัจจัยอ่ืนๆ เช่น การทำ
จิตใจให้ว่างในขณะฟังดนตรี (p < .01)18 อย่างไรก็ตามการ
นำเสนอปัจจัยเปรียบเทียบไม่ชัดเจนและไมค่รอบคลมุ  การนำผล
วิจัยนีไ้ปใชจึ้งต้องระมดัระวงัในการสรปุ   นอกจากนีจ้ากการวจัิย
พบความไมส่อดคลอ้งเร่ืองความชอบและประสทิธิภาพในการลด
ความเครยีด   โดยพบวา่กลุ่มนกัเรยีนวยัรุน่ในกลุม่ทีเ่ลือกเพลง
popular จะมีความเครียดสูงกว่ากลุ่มท่ีฟังเพลง New Age และกลุ่ม
ท่ีฟังเพลงคลาสสิก  ท้ังๆ ท่ีกลุ่มตัวอย่างชอบเพลง popular มากกว่า
เพลง New Age19

ลักษณะดนตรี ลักษณะดนตรีมีผลต่อการตอบสนอง
ของบุคคล  แต่การแบ่งลักษณะของดนตรไีม่สามารถแยกออกจาก
ยุคสมยัของดนตรไีด้ท้ังหมด

-ดนตรี Baroque เป็นดนตรีในยุค พ.ศ. 2143-
229320 ท่ีใช้เครือ่ง organ และ harp sichord เป็นหลัก รูปแบบ
ดนตรีอิสระไม่มีรูปแบบจำเพาะ ดนตรีเป็นธรรมชาติ จังหวะ
ต่ำกว่าอัตราการเต้นของหัวใจปกติ มีความสมดุลของเสียงทั้ง
dissonance ซึ่งหมายถึงเสียงที่ไม่เป็นเสียงเดียวกันทั้งหมด และ
consonance ซ่ึงหมายถึงเสียงท่ีรวมเสริมไปด้วยกันจากเคร่ืองดนตรี
ต่างๆ ท่ีใช้และมีการส้ินสุดของเสียง  รวมท้ังคุณภาพของเสียงหรือ
ความไพเราะของเสียง (timbres or tone color) และระดับความเข้ม
ของเสียง (intensity) ท่ีหลากหลาย19, 20

-ดนตรีคลาสสิก  เป็นดนตรีในยุค พ. ศ. 2313-2373
เกิดขึ้นที่โรงเรียนดนตรีในเวียนนา นอกจากนี้ดนตรีคลาสสิก
ยังรวมถึงดนตรีของ Hayden, Mozart และ Beethoven ในยุคต้นๆ
ลักษณะดนตรมีีรูปแบบชดัเจน มีความสมดลุ มีเสียงดนตรตีลอด
ไม่มีการหยดุ เป็นดนตรท่ีีได้รับความนยิม19  จากการวจัิยในกลุม่
ตัวอย่าง 144 ราย อายุ 12-76 ปี  พบว่าดนตรีคลาสสิกช่วยในการ
ลดความตึงเครียดได้อย่างมีนัยสำคัญ (p < .01)  แต่ไม่ได้ช่วยเร่ือง
การผ่อนคลาย21  จากการวิจัยในนักศึกษาจำนวน 78 ราย  แบ่งเป็น
4 กลุ่ม ใช้ดนตรีคลาสสิกร่วมกับการให้กลุ่มตัวอย่างคิดจินตนาการ
พบว่า β-endorphin ลดลงอย่างมีนัยสำคัญ  ซึ่งแสดงว่ากลุ่ม
ตัวอย่างมีความเครียดลดลง22 กล่าวได้ว่าดนตรีคลาสสิกช่วยลด
ความเครยีดของบคุคลไดใ้นระดบัหนึง่

-ดนตรี New Age เป็นดนตรีที่ถูกคิดค้นเพื่อการ
ส่งเสริมสุขภาพ มีพื้นฐานจากความเชื่อว่าดนตรีมีอิทธิพลต่อ
อารมณ์ของบุคคล เสียงและจังหวะต่างๆ ของดนตรีจะกระตุ้น
กระแสพลังงานในร่างกายของบุคคล  ดนตรี New Age  ถูกพัฒนา
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ในช่วง พ.ศ. 2503  เพ่ือช่วยในการผา่ตัดและช่วยลดความเครยีด
ในชวิีตประจำวนั ดนตร ีNew Age จะตา่งกับดนตร ี 2 ประเภท
ดังกล่าวขา้งต้น คือ ดนตร ีNew Age ไม่มี central theme จังหวะ
เสียงไม่เหมือนธรรมชาติ ไม่มีเสียงดนตรีที่ซ้ำเดิม (harmonic
progressions) ดนตรเีสียงเรยีบและไพเราะ ช่วยสรา้งบรรยากาศ
ผ่อนคลายและชว่ยใหเ้กิดสมาธ ิ  เพลงท่ีทำให้เกิดการผอ่นคลาย
เช่น The Fairy Ring, Afternoon of a fawn, Musical massage19

จากการวิจัยพบว่าดนตรี  New Age  ช่วยให้บุคคลผ่อนคลายเพ่ิมข้ึน
(p < .001) ลดความไมเ่ป็นมิตร (hostility) (p < .001) ลดความ
ตึงเครยีด (p < .001) แต่ก็ทำใหล้ดความชดัเจนในการคดิ (p <
.01) และความตืน่ตัว (vigilance) ลดลง (p < .001)21 ในทำนอง
เดียวกันการจัดดนตรีกลุ่ม New Age, จังหวะเสียง (beat) 52 คร้ัง/
นาท ี ซ่ึงน้อยกวา่อัตราการเตน้ของหวัใจ  ดนตรปีระเภทนีจั้ดเปน็
ดนตรช่ีวยใหส้งบ (calming music)23 และเปน็เพลงทีไ่มคุ่น้เคย
ให้แก่ผู้สูงอายุคร้ังละ 10 นาที  พบว่าผู้สูงอายุท่ีได้ฟังเพลงมีอาการ
กระสับกระสา่ยลดลงกวา่กลุ่มควบคมุ (p < . 05)24

ดนตรีจังหวะเร็ว (stimulative music) ส่วนใหญ่จะเป็น
instrumental music ทำใหผู้้ฟังมีพลังด้านรา่งกาย เพ่ิมความรูสึ้ก
ควบคุมและมีพลัง1, 2 กระตุ้นอารมณ์แต่จะไม่กระตุ้นให้เกิดการ
จินตนาการหรือความเคลิบเคลิ้ม  ส่วนดนตรีที่มีเสียงร้องจะ
กระตุ ้นร่างกายน้อยกว่าดนตรีที ่ใช้เครื ่องดนตรีอย่างเดียว2

ส่วนการฟังเพลงเบาจังหวะเร็ว หรือเพลงที่ไม่คุ้นเคยก็อาจช่วย
เร่ืองการมพีลังของผูฟั้งได้25

นอกจากนียั้งมีดนตรท่ีีใช้ในกองทพั เช่น เพลงมาชตา่งๆ
หรือเพลงเชียร ์ ซ่ึงมีผลตอ่บุคคลใหเ้กิดความฮกึเหิมได ้และควร
ไดม้กีารศกึษาผลของดนตรเีหล่านีต้อ่สุขภาพตอ่ไป

ความดังของเสียง  ระดับความดงัของเสียงมีผลต่อบุคคล
ดนตรีที ่ใช้เพื ่อให้เกิดการผ่อนคลายควรจะมีเสียงดังไม่มาก
นักวิจัยใชด้นตรรีะดบัเสียง 45-50 เดซิเบล  เพ่ือให้กลุ่มตวัอยา่ง
เกิดการผ่อนคลาย18 ซึ ่งความดังของเสียงในระดับดังกล่าว
จะเทา่กับความดงัของเสียงฝนตกระดบักลางๆ3

Live music หรอื tape recording   Live music หมายถงึ
การท่ีมีนักดนตรเีล่นดนตรใีห้ฟัง  ส่วนเทปเสยีง (tape recording)
จะเปน็ดนตรท่ีีได้อัดเสียงไวใ้นรปูแบบตา่งๆ เรียบรอ้ยแลว้  live
music อาจช่วยให้เกิดความเพลิดเพลินและมีส่วนร่วมของผู้ฟัง
ดนตรีมากกว่าการใช้เทปเสียง จากการทำวิจัยแบบทดลองใน
ผู้ป่วยมะเร็งจำนวน 50 ราย  พบว่ากลุ่มผู้ป่วยที่ฟังดนตรีโดยมี
นักดนตรีเป็นผู้เล่นให้ฟัง จะมีความวิตกกังวลน้อยกว่ากลุ่มที่ฟัง
ดนตรีจากเทปเสียงอย่างมีนัยสำคัญ26 แม้การใช้เทปเสียงจะทำ
ได้ง่าย ไม่ส้ินเปลอืง เหมาะกบัการใชใ้นทีต่่างๆ   อย่างไรกต็าม

ไม่สามารถสรปุไดชั้ดเจนถงึข้อดีข้อเสียของ live music และเทป
เสียงเพือ่นำผลไปใชไ้ดเ้นือ่งจากการศกึษาวจิยันอ้ย

การใช้ดนตรีเป็นกลุ่มหรือรายบุคคล  การใช้ดนตรี
กับบุคคลเป็นกลุ่มจะช่วยให้เกิดพลัง สร้างสัมพันธภาพ   โดยบุคคล
อาจฟังดนตรีอย่างเดียว  หรืออาจมีกิจกรรมร่วมไปกับการฟัง
ดนตรีด้วยก็ได้25 จากการวิจัยพบว่ากลุ่มตัวอย่างที่ได้มีกิจกรรม
เกี่ยวกับดนตรีร่วมด้วยในขณะฟังดนตรีจะช่วยลดปัญหาด้าน
อารมณ์ได้27 และการศึกษาเชิงคุณภาพในผู้สูงอายุจากสถานบำบัด
2 ราย พบว่า เมื่อให้ผู้สูงอายุระบายความรู้สึกผ่านทางการเล่น
ดนตรี ทำให้เกิดการเข้าใจยอมรับและช่วยสนับสนุนกันมากขึ้น
เม่ือมีการพุดคุยขอความคิดเห็นกัน  อีกรายมีประสบการณ์ว่า "รู้สึก
ดีใจที่มีผู้ฟังดนตรีร่วมด้วย ดนตรีช่วยทำให้รู้สึกสงบ วิเวก และ
ผ่อนคลาย"28

นอกจากนี้อารมณ์ของผู้ฟังเพลงก็มีความสำคัญ ดนตรี
ที่เข้ากับอารมณ์จะทำให้เกิดการสั่นสะเทือนในความถี่เดียวกับ
ความถีพ้ื่นฐานของรา่งกายสง่ผลตอ่ความรูสึ้กของบคุคล  ดงันัน้
ถ้าบุคคลอยู่ในภาวะโกรธก็ควรให้ฟังดนตรีที่เข้ากับอารมณ์โกรธ
หรือดนตรกีระตุน้  3 นาท ี หลังจากนัน้จงึค่อยปรบัให้เป็นดนตรี
ทีช่ว่ยทำใหเ้กิดการผอ่นคลาย4

ดนตรบีำบดั
ดนตรบีำบดั (music therapy) เป็นพฤตกิรรมศาสตรท่ี์นำ

ดนตรไีปใชอ้ย่างเปน็ระบบเพือ่ให้บุคคลผอ่นคลาย เปล่ียนแปลง
อารมณ์ พฤติกรรมและการทำงานของร่างกาย5 ผู้ให้การบำบัด
คือนักดนตร1ี ส่วน music intervention  มีวัตถุประสงคใ์นการใช้
ดนตรีเพื่อให้บุคคลผ่อนคลาย ลดความกังวล ลดความกลัว
ลดความตงึเครยีด และลดความคดิทีท่ำใหไ้ม่สบายใจลง แต่ผู้ให้
การบำบัดมิใช่นักดนตรี1  ซ่ึงเป็นข้อท่ีแตกต่างกัน  ส่วนข้ันตอนหลัก
ในการบำบดัเปน็ไปในรปูแบบเดยีวกนั

ดนตรแีละอปุกรณท์ีใ่ช้ในการฟงัดนตรี
-ดนตรท่ีีใช้ในการลดปวด  ดนตรท่ีีใช้ในการลดปวด

ควรมีลักษณะจังหวะสม่ำเสมอ ไม่มีเสียงแหลมหรือเร่งเร้า
เสียงดนตรีนุ่มพล้ิว29 และยังทำให้เกิดการง่วง2  การวิจัยจากฮ่องกง
ในผูป่้วย 220 ราย พบวา่ผู้ป่วยเลอืกดนตรท่ีีมีจังหวะชา้ เพ่ือใช้
ในขณะท่ีได้รับการส่องตรวจช่องคลอด  และพบว่ากลุ่มท่ีฟังดนตรี
มีความปวดนอ้ยกวา่กลุ่มควบคมุ (p < .001) และภายหลังการ
ส่องตรวจชอ่งคลอด  กลุ่มท่ีได้รับดนตรมีีความวติกกังวลน้อยกว่า
กลุ่มควบคมุ (p < .02)30 การวิจัยเชิงทดลองในมารดาไทยจำนวน
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110 ราย แบ่งเป็นกลุ่มดนตรแีละกลุ่มควบคมุ กลุ่มละ 50 ราย
ทำการทดลองใน 3 ชั่วโมงแรกของระยะก้าวหน้าของการคลอด
(active phase) โดยใชด้นตรบีรรเลงสากล (piano, harp, syn-
thesizer, orchestra และ slow jazz) ซ่ึงมีจังหวะเสียง 60-80 คร้ัง/
นาที มีเสียงนุ่มและไพเราะ วัดความปวดก่อนทดลองและขณะ
ทดลองชัว่โมงละครัง้ พบวา่มารดากลุม่ทีไ่ด้ฟังดนตรมีีความปวด
ด้านร่างกาย (sensation pain) และความตึงเครียดขณะปวด
ทางกาย (distress pain) น้อยกวา่มารดากลุม่ควบคมุอยา่งมีนัย-
สำคัญ31

-ดนตรีเพื่อผ่อนคลายและลดความกังวล การใช้
ดนตรเีพ่ือลดความกงัวลควรเปน็ live music และผู้ฟังมีส่วนรว่ม
(active listeners) ด้วย  จากงานวจัิยในผูป่้วยมะเรง็ พบวา่ผู้ป่วย
ที่ฟังดนตรีโดยมีนักดนตรีเป็นผู ้เล่นให้ฟังมีความวิตกกังวล
น้อยกว่ากลุ่มที่ฟังดนตรีจากเทปเสียงอย่างมีนัยสำคัญ26  มีการ
วิจัยเชิงทดลองในผู้ป่วยมะเร็งเม็ดเลือดขาวจำนวน 69 ราย
แบ่งเป็นกลุ่มดนตร ี36 ราย และกลุ่มควบคมุ 33 ราย  โดยจดัให้
ผู้ป่วยฟังดนตรี 1-3 วันก่อนที่จะได้รับการปลูกถ่ายไขกระดูก
นักดนตรีบำบัดเป็นเจ้าหน้าที่ในหน่วยปลูกถ่ายไขกระดูก และ
ได้รับการฝึกเกี่ยวกับดนตรี นักดนตรีบำบัดจะอธิบายผู้ป่วย
เร่ืองความชอบในดนตร ีปัญหาความเจบ็ป่วยของผูป่้วยและเลือก
ดนตรท่ีีมีเสียงดนตรอีย่างเดียว หรือมีเสียงร้องร่วมด้วย ให้เหมาะ
กับผูป่้วยแตล่ะราย ระยะเวลาทีไ่ด้ฟังดนตรใีนแตล่ะครัง้ 20-30
นาท ี  โดยเลอืกดนตรแีบบ passive คือฟังอย่างเดยีวเพือ่ลดปวด
แต่ถ้าต้องการลดความกังวลจะได้รับคำแนะนำให้ฟังดนตรีแบบ
active ร่วมด้วย  เช่น ร้องเพลงคลอร่วมด้วย  จำนวนคร้ังของการฟัง
ข้ึนอยู่กับปัญหาสุขภาพของผู้ป่วย   วัดภาวะอารมณ์ของผู้ป่วยก่อน
และหลังการได้รับดนตรีทันทีแต่ต้องหลังได้ยาระงับประสาทแล้ว
4 ช่ัวโมงหรอืหลังการไดรั้บหัตถการแลว้ 2 ช่ัวโมง  ใช้ the Profile
of Mood States (POMS) เป็นเครือ่งมือวัด transient mood state
6 states ไดแ้ก่ tension-anxiety, depression-dejection, anger
hostility, vigor-activity, fatigue-inertia และ confusion-
bewilderment  พบวา่ ร้อยละ 28 ของกลุ่มทีไ่ด้รับดนตร ี มีความ
กังวลและซึมเศร้าน้อยกว่ากลุ่มควบคุมแต่ไม่มีนัยสำคัญ (p =
.065) อย่างไรก็ตามพบว่าร้อยละ 37 ของกลุ่มที่ได้รับดนตรี
มีคะแนนอารมณ์ในทางลบโดยรวมน้อยกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมี
นัยสำคัญ (p = 0.01)27  ซึ่งแสดงถึงดนตรีช่วยลดปัญหาด้าน
อารมณ์ได้ดี  นอกจากนี้อีกงานวิจัยในกลุ่มตัวอย่าง 61 ราย
พบวา่การใชด้นตรหีลายประเภท เช่น คลาสสิก, country, jazz,
popular ก็ช่วยในการลดความเครียดและวิตกกังวลของผู้ป่วย
ในขณะอยูใ่นหอ้งผา่ตดัได3้2

อย่างไรก็ตามจากการวิจัยในชาวจีน โดยใช้เพลงบรรเลง
กลุ่ม New Age เช่น เพลง Songs from a secret garden, Intro-
duction to new world music volume 1: Relaxing และดนตรี
classic Beethoven's Symphony No. 8 พบว่าความวิตกกังวล
ระหว่างกลุ่มที่ได้ฟังดนตรีและกลุ่มควบคุมไม่ต่างกัน33  ซึ่งอาจ
เน่ืองจากกลุ่มควบคุมมีอายุมากกว่ากลุ่มฟังดนตรีจึงอาจจะมีความ
กังวลอยูใ่นระดบัตำ่ และขนาดตวัอยา่งน้อยเพยีงกลุม่ละ 15 ราย

อุปกรณ์ที่ใช้ในการฟังดนตรี  ปัจจุบันมีการใช้ตลับเทป
และแผน่ซีดี (CD) ซ่ึงใชง่้ายและราคาไมแ่พง มีการเลน่แผน่กลับ
โดยอัตโนมัติ ทำให้ฟังเพลงได้เป็นเวลานานตามต้องการโดยไม่ถูก
รบกวนหรือทำให้การฟังชงัก ถึงแม้แผ่นซีดีจะแพงกว่าตลับเทป
แต่คุณภาพของเสียงจะดีกว่าและเลือกเพลงตามต้องการได้1

ถ้าต้องการใช้หูฟังควรใช้หูฟังที่ใช้แล้วสบาย อาจมีฟองน้ำหุ้ม
การใช้หูฟังทำให้การฟังเพลงเป็นส่วนตัวและไม่รบกวนผู้อื่น จึง
สามารถนำดนตรีไปใช้ในหน่วยงานต่างๆ ได้ หรือในหน่วยที่มี
เสียงดังก็สามารถใชด้นตรไีด้ดีเช่นกัน1  เพ่ือให้ง่ายต่อการเลือกใช้
เพลงควรมีการทำห้องสมุดเทปเพลงและคัดเลือกเพลงไว้
หลากหลาย และแยกเพลงไวเ้ป็นหมวดหมู ่ อย่างไรก็ตามในกรณี
ท่ีต้องทำสำเนาของเพลงกค็วรคำนงึถึงเร่ืองของลิขสิทธ์ิไว้ด้วย1

ขั้นตอนการทำดนตรีบำบัด
- ก่อนใช้ดนตรบีำบดั  ควรมกีารประเมนิผูท่ี้ต้องการ

ใชด้นตรดีงันี้5

1.ความชอบดนตรี ประเภทของดนตรีที่ชอบ และ
ไมช่อบ

2.ดนตรท่ีีฟังแล้วรูสึ้กมีความสขุ ผ่อนคลาย ต่ืนเตน้
หรอืเศรา้

3.ช่วงเวลาที่ฟังดนตรี ความถี่ในการฟัง  รวมทั้ง
การผอ่นคลายอืน่ๆ ร่วมดว้ยในขณะฟงัดนตรี

4.ปฏิกิริยาของร่างกายและจิตใจจากการฟังดนตรี
เช่น อารมณดี์ แจ่มใสขึน้

อย่างไรก็ตามไม่ควรใช้ดนตรีกับผู้ที่มีประวัติชัก เคย
ได้รับอุบัติเหตุที่ศีรษะ34 หรือผิดปกติอื่นๆ เช่น มีปัญหาหูอื้อ
ปัญหาการมองและการทรงตวั35  เป็นตน้

- การทำดนตรีบำบัด  สิ่งแวดล้อมในการทำดนตรี
บำบดัตอ้งเงียบสงบ  ผู้รับการบำบดัควรอยูใ่นทา่ท่ีสุขสบาย และ
เพ่งความสนใจมาท่ีดนตรี อาจใช้เทคนิคผ่อนคลายอ่ืนๆ ร่วมด้วย1, 5

และควรปฏบัิติตามขัน้ตอนตา่งๆ ดังน้ี
1. อธิบายวตัถุประสงค ์ของดนตรบีำบดัเพือ่ช่วยใน

การผอ่นคลายและรกัษาตวัเอง
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2. อธิบายระยะเวลาในการทำ โดยปกตมัิกทำครัง้ละ
20-30 นาท ีวันละ 2 ครัง้ เช้าเย็น

3.แนะนำให้ผู้รับการบำบัดถอดแว่น หรือ contact
lenses และควรหรีไ่ฟลง

4.บอกให้ผู้รับการบำบัดน่ัง หรือนอนในท่าสบาย อาจ
เอาหมอนเล็กๆ รองเข่า เพื่อลดการปวดหลัง และมีผ้าห่มให้
ถ้ารูสึ้กหนาว

5.แนะนำใหผู้้รับการบำบดัหลับตา และหายใจลกึๆ
รวมทัง้การผอ่นคลายรา่งกาย

6. ให้ฟังดนตรี การใช้ดนตรีต้องแน่ใจว่าระดับเสียง
เหมาะสม เครือ่งมือ อุปกรณท่ี์ใช้มีคุณภาพ

7.ประเมินผลการใช้ว่าเป็นอย่างไรและอาจทำดนตรี
บำบัดซ้ำได้

สรุป
ดนตรีมีผลต่อบุคคลทั้งด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์

และจติวิญญาณ  ดนตรมีีหลายประเภท  ควรเลอืกใช้ให้เหมาะ
กับบคุคล อารมณ ์และภาวะสขุภาพ   รวมทัง้ควรมกีารทำวจัิย
เพื่อศึกษาดนตรีประเภทต่างๆ ของไทย และดนตรีสากล
ที่สามารถช่วยส่งเสริมและฟื้นฟูสุขภาพของบุคคลได้
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