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บทคัดย่อ

		  ดนตรีเป็นสิ่งท่ีสามารถสัมผัสได้จากการรับรู้ทางการได้ยิน การมองเห็น  

หรือการสัมผัสจากการจินตนาการ ดนตรีก�ำเนิดจากการท่ีมนุษย์ได้สร้างสรรค์เสียง 

ที่เกิดจากวัสดุธรรมชาติ จากการผิวปาก ปรบมือ จนเข้าสู่ยุคท่ีมนุษย์ได้มีการริเริ่ม 

คิดค้นประดิษฐ์เครื่องดนตรีที่มีประสิทธิภาพน�ำมาใช้บรรเลงเพื่อความสนุกสนาน  

ความผ่อนคลาย ประกอบการแสดง หรอืใช้ในการปลกุใจ รวมถงึการน�ำไปใช้บชูาเทพเจ้า 

จวบจนถึงปัจจุบันดนตรียังคงเป็นสิ่งที่มีความส�ำคัญต่อมนุษย์โลก เพราะดนตรีเป็นได้

ทัง้ความบนัเทงิ ความสนุกสนาน สามารถสร้างแรงบนัดาลใจให้กบัมนษุย์ และในปัจจบัุน

วงการแพทย์ยังได้น�ำดนตรเีข้าไปใช้ในการดูแลเยยีวยามนษุย์ท่ีมภีาวะท่ีผดิปกตทิางด้าน

ร่างกาย จิตใจ หรืออารมณ์ ที่เรียกว่า “ดนตรีบ�ำบัด” บทความนี้จะน�ำเสนอให้เห็นถึง

ศักยภาพในด้านต่าง ๆ ของดนตรีที่น�ำมาทดลองใช้บ�ำบัดกับกลุ่มเด็กและผู้สูงอายุ  

ซ่ึงผลจากการศกึษาพบว่า ดนตรมีศีกัยภาพในการสร้างความเปลีย่นแปลงให้กบัมนษุย์

ได้ในเชิงบวกต่อสุขภาพร่างกาย สุขภาพจิตใจ ท�ำให้ผู้ที่ได้รับการบ�ำบัดรู้สึกผ่อนคลาย 

สงบ สามารถกระตุน้การตอบสนองและการไหลเวยีนของโลหติ เสรมิสร้างอารมณ์และ

ความคดิในเชงิบวก ลดความตึงเครยีด ความซึมเศร้า สร้างก�ำลงัใจ และยงัสามารถสร้าง

ปฏสิมัพันธ์ระหว่างบคุคลได้อกีด้วย ซึง่จากผลของการศกึษาได้แสดงให้เหน็ถงึศกัยภาพ

และประสิทธิผลของดนตรี ว่าดนตรีนั้นไม่ได้มีความส�ำคัญเพียงแค่เพื่อความบันเทิง 

อีกต่อไป

ค�ำส�ำคัญ: 	 ดนตรี, ดนตรีบ�ำบัด, เด็กและผู้สูงอายุ

Abstract

		  Music is perceived through listening, seeing, or feeling with 

imagination. It was originated from humans using natural materials, 

whistling, or clapping. Later, humans have created effective musical 

instruments and have used them for entertaining, relaxing, running 

performances, and encouraging. Music has also been used as the tool for 

spiritual worship. It has been always significant for humanities for its 

benefits of entertaining, giving joys, and encouraging until nowadays. 

Currently, music is applied to use in medicine in terms of mental and 
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emotional treatments, which is called “music therapy”. This article 

presents the effectiveness of music that has been used to treat children 

and elderly people. The result of the study showed that music had 

positive effects on humans’ bodies and minds. Those who had been 

treated with music felt relaxed and clam. It can stimulate the response 

and blood circulation, encourage good mood and positive thinking, reduce 

stress, and create interactions between people. Therefore, the findings 

of this study proves that the potential and effectiveness of music is not 

only for entertaining anymore.

Keywords: 	music, music therapy, children and elderly

บทน�ำ

		  เป็นที่ทราบกันดีว่า ดนตรีคือศิลปะในรูปแบบหนึ่งที่สามารถตีความผ่าน 

การฟัง การได้ยิน และการมองเห็น ซึ่งสามารถกล่าวได้ว่า ดนตรีคือศาสตร์และศิลป์ 

รูปแบบหน่ึงทีผ่่านกระบวนการทางความคดิ การออกแบบ และการถ่ายทอด ตลอดจน

การน�ำมาเผยแพร่ในรูปแบบต่าง ๆ ซึ่งการเลือกฟังดนตรีนั้นจะขึ้นอยู่กับรสนิยม 

ความชอบ หรือสิ่งแวดล้อมรอบ ๆ ตัวของผู้ฟัง เพราะดนตรีสามารถสื่อสารออกมาได้

ทัง้อารมณ์และความรูส้กึ จงึไม่แปลกทีจ่ะถกูน�ำมาใช้ในการบ�ำบดัรกัษามนษุย์ต้ังแต่ใน

ยุคอดีต หรือที่เรียกว่า “ดนตรีบ�ำบัด” (Music Therapy) ซูซาน มันโร เป็นคนแรก 

ที่น�ำเสนอผลของการใช้ดนตรีบ�ำบัดกับกลุ่มผู้ป่วยของเธอโรงพยาบาลบัลเฟอร์ เมาท์ 

ในมอนทรีออล ประเทศฝรั่งเศส (Bintasan, 2010) ซึ่งเป็นส่วนส�ำคัญที่ส่งผลให้ดนตรี

บ�ำบัดได้กลายเป็นอีกหนึ่งทางเลือกในการบ�ำบัดผู้ป่วยในระยะประคับประคอง และ 

ยงัได้น�ำมาใช้เป็นการดูแลเสรมิให้กบักลุม่ผูป่้วยในโรงพยาบาลในประเทศสหรฐัอเมรกิา

และอังกฤษ โดยวิธีการของดนตรีบ�ำบัดเป็นการน�ำเอาดนตรีในรูปแบบต่าง ๆ มา 

ผสมผสานเพ่ือสร้างเป็นกิจกรรมที่เหมาะสมกับผู้ที่เข้ารับการบ�ำบัด โดยมีเป้าหมาย 

เพื่อให้ผู้รับการบ�ำบัดเกิดสุขภาวะทางร่างกาย จิตใจและอารมณ์ท่ีเป็นผลในเชิงบวก 

โดยในบทความน้ีจะกล่าวถงึเนือ้หาทีเ่กีย่วข้องกบัความเป็นมาของดนตร ีประโยชน์และ

ข้อค้นพบของการใช้ดนตรีบ�ำบัด ซึ่งเจาะจงในเฉพาะกลุ่มเด็กและผู้สูงอายุ เนื่องจาก

รัฐบาลไทยได้ให้ความส�ำคัญที่จะส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตในกลุ่มเด็กและ 
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ผู้สูงอายุที่มีช่วงอายุ 60 ปีขึ้นไป ผู้เขียนหวังว่า บทความนี้จะเป็นแนวทางในการศึกษา 

น�ำไปปรบัใช้หรอืต่อยอดการใช้ดนตรบี�ำบดัเพือ่เป็นประโยชน์ในการพฒันาคณุภาพชวิีต

ให้กับสังคมและมนุษย์โลกได้

ดนตรี (Music)

		  ดนตรีเกิดขึ้นมาพร้อมกับมนุษย์ โดยมีการสันนิษฐานว่ามนุษย์ได้เร่ิมสร้าง

เสียงดนตรีมาตัง้แต่ยคุสมัยทีม่กีารด�ำรงชวีติอยูใ่นป่าเขาตามธรรมชาต ิซึง่มนษุย์ได้สร้าง

ความสุขจากการสร้างสรรค์เครื่องดนตรีจากวัสดุธรรมชาติ จากการสร้างเสียงร้อง เช่น 

การปรบมือ การเคาะหิน เคาะไม้ รวมทั้งการเป่าปาก ดีดนิ้ว เป็นต้น ซึ่งการสร้างสรรค์

เสยีงดนตรมีจีดุประสงค์เพือ่ทีจ่ะได้เปล่งเสยีงในการร้องร�ำท�ำเพลง ปลดปล่อยอารมณ์ 

หรือเป็นการบูชาเทพเจ้าและแสดงความขอบคุณต่อพระเจ้าตามความเชื่อของแต่ละ

ศาสนา จากนัน้ได้มีการเปลีย่นแปลงจากเพลงทีใ่ช้ร้องเพือ่อ้อนวอนและขอบคณุพระเจ้า

ได้พัฒนากลายมาเป็นเพลงสวดทางศาสนา ซึ่งในขณะนั้นยังเป็นเพียงเพลงที่ร้อง

ประสานเสยีงทีใ่ช้เพยีงแนวเดยีวเท่านัน้ โดยเรยีกแนวท�ำนองว่า “Melody” (DeNora, 

2002)

		  จวบจนกระทั่งศตวรรษที่ 12 มนุษย์ได้ริเริ่มใช้เสียงต่าง ๆ จากเครื่องดนตรี

มาประยุกต์ในการประสานเสียงแบบหลายแนว ท�ำให้มีการสร้างสรรค์เครื่องดนตร ี

หลากหลายประเภทขึ้นมาเพ่ือสร้างเสียงท่ีแตกต่างกัน ซ่ึงก่อให้เกิดเป็นแนวดนตร ี

ที่ผสมผสานท�ำนองหลากหลายแนวที่เรียกว่า “Harmony” และหลังจากนั้นท�ำให้เกิด

การบันทึกเรื่องราวทางด้านดนตรีนับต้ังแต่น้ันมา โดยนักวิชาการทางดนตรีได้แบ่ง

พัฒนาการของดนตรีออกเป็นยุคสมัย ตั้งแต่ยุค Polyphonic Period ไปจนถึง  

ยุค Modern Period หรือยุคปัจจุบัน โดยในแต่ละยุคสมัยจะมีเอกลักษณ ์

และความโดดเด่นที่ชัดเจนเป็นของตนเอง ซึ่งสิ่งท่ีขับเคลื่อนตัวดนตรีให้พัฒนา 

และเปลี่ยนแปลง เกิดขึ้นจากการกระท�ำ ความคิด และความสร้างสรรค์ของมนุษย ์

โดยทั้งสิ้น (Egon, 1957) 

		  ดนตรีมีความส�ำคัญต่อการด�ำรงชีวิตของมนุษย์เป็นเวลานานตั้งแต่อดีต  

ซึ่งอาจจะด้วยความบังเอิญหรือจากความคิดของมนุษย์ที่สร้างสรรค์ดนตรีขึ้นมา  

และหากว่าดนตรีมกีารพฒันามากขึน้มากเพยีงใด กจ็ะเห็นได้ว่าดนตรไีด้เข้าไปมอีทิธพิล

และความส�ำคัญกับมนุษย์อย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้ ซึ่งสิ่งหนึ่งที่เห็นได้ชัดเจนมากที่สุดก็คือ 
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“ดนตรี” สามารถเข้าถึงอารมณ์ และบ่งบอกถึงความรู้สึกของมนุษย์ได้ไม่ว่าจะสุข 

หรือทุกข์

		  การตคีวามของค�ำว่าดนตรีน้ัน ความหมายอาจแตกต่างกนับ้างในแต่ละแหล่ง

ข้อมูล แต่สิ่งที่เหมือนกันก็คือ “ดนตรี” คือ ศาสตร์และศิลป์ในรูปแบบหนึ่งที่สามารถ

สร้างสรรค์และแสดงออกมาได้หลากหลายรูปแบบ เช่น การร้องเพลง การสร้างเสยีงเพลง

จากเครื่องดนตรี หรือการอ่านบทกวี เป็นต้น (Eyerman and Jamieson, 1998)

		  Chareansuk (2007) ได้ให้นยิามความหมายของค�ำว่าดนตรเีอาไว้ว่า ดนตรี

เป็นศิลปะที่มนุษย์สร้างขึ้นโดยอาศัยเสียงเป็นสื่อในการถ่ายทอดความรู้สึกของศิลปิน

และส่งถึงผู้ฟัง โดยท่ีดนตรีนั้นถือว่าเป็นความสวยงามรูปแบบหนึ่งท่ีมนุษย์ได้คิดค้น 

สร้างสรรค์ขึน้มา และน�ำมาเรยีบเรยีงผ่านกระบวนการทางความคดิแบบศลิปะ บวกกบั

การใช้หลกัการทฤษฎขีองดนตร ีท�ำให้เกดิความแตกต่างระหว่างดนตรใีนแต่ละรปูแบบ 

ซ่ึงการเรียบเรียงดนตรีให้เกิดความงดงาม ศิลปินผู้ที่สร้างสรรค์ต้องมีศักยภาพในการ

ถ่ายทอดและสอดใส่อารมณ์ของตนเองลงไป เพื่อให้เสียงหรือบทเพลงเหล่านั้น 

เกิดความรู้สึกทางศิลปะได้ 

		  ดนตรี ในความหมายสากล คือเสียงที่มีการจัดเรียงอย่างเป็นระเบียบ  

มแีบบแผนโครงสร้าง โดยมรีปูแบบของกจิกรรมเชงิศลิปะของมนษุย์ประกอบ และการ

แสดงออกทางดนตรีสามารถแสดงโดยผ่านท่วงท�ำนอง จังหวะ และคุณภาพของเสียง 

โดยที่ดนตรีนั้นสามารถน�ำไปใช้ในด้านศิลปะ สุทรียศาสตร์ การสื่อสาร ความบันเทิง 

หรือเพื่อใช้ในด้านพิธีการต่าง ๆ ได้ 

		  “ดนตรี” ตามความหมายของพจนานกุรม ฉบบัราชบณัฑติยสถาน คอื เสยีง

ท่ีประกอบกนัจนกลายเป็นท�ำนองของเพลงและเกดิการผสมผสาน ส่งผ่านเครือ่งบรรเลง

ทีท่�ำให้เกดิเสยีง ท�ำให้รู้สกึเพลดิเพลนิ เกดิอารมณ์รกั โศกเศร้า หรอืรืน่เรงิได้ตามท�ำนอง

ของเพลง (Royal Institute of Thailand, 2013)

		  นอกจากน้ียังมีความหมายของดนตรี ท่ีอ้างถึงเรื่องของประโยชน์ท่ีได้รับ 

จากดนตรี คือ ดนตรีเป็นลักษณะของเสียงที่ได้รับการจัดเรียงอย่างเป็นระเบียบ 

ซ่ึงมีแบบแผนและโครงสร้างที่ชัดเจน โดยประโยชน์ของดนตรีมี 3 ด้านท่ีส�ำคัญ คือ  

เพื่อความสุนทรีย์ การบ�ำบัดรักษาและการศึกษา (Hallam, 2012)	

		  จุดเริ่มต้นของแนวคิดในการน�ำดนตรีเข้าไปใช้ในการบ�ำบัด เกิดจากการที่

มนุษย์ได้เห็นถึงประโยชน์ของดนตรีที่เชื่อว่าดนตรีท�ำให้รู้สึกผ่อนคลาย ซึ่งในอดีตกาล
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มนุษย์ได้มีความเชื่อในเรื่องของสิ่งเหนือธรรมชาติและได้มีชนเผ่าจ�ำนวนมากท่ีได้ใช้

ดนตรีเพื่อการผ่อนคลายและบ�ำบัดโรคภัยไข้เจ็บตามความเช่ือท่ีว่าการร้องและเล่น

ดนตรเีป็นการเชญิวญิญาณทีม่อี�ำนาจเหนือธรรมชาติได้เข้ามาช่วยดแูลรกัษาผูท่ี้เจบ็ป่วย 

ซ่ึงท�ำให้มนุษย์ได้เกิดความศรัทธาและส่งผลให้เกดิเป็นความเชือ่ตัง้แต่นัน้มาว่าการร้อง

และเล่นดนตรีสามารถรักษาโรคให้แก่ผู้ที่ป่วยไข้ได้ (Bintasan, 2010) 

		  ส�ำหรับประโยชน์ของดนตรีต่อการบ�ำบดั ได้มกีารศึกษาและวจิยัพบว่า ดนตรี

มผีลต่อการเปลีย่นแปลงของร่างกาย ช่วยเสรมิสร้างพฒันาการในการท�ำงานของสมอง

ในหลากหลายด้าน ดนตรีมีผลต่ออัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการเต้นของชีพจร  

ความดันโลหติ การตอบสนองของม่านตา และการไหลเวยีนของเลอืด นอกจากนีด้นตรี

ยังส่งผลต่อจิตใจ ซึ่งจะสามารถสังเกตได้จาก สภาวการณ์เปลี่ยนแปลงของอารมณ์ 

สตสัิมปชญัญะ จนิตนาการ การรบัรู ้และการสือ่สารทางอวจันภาษา โดยประโยชน์ของ

ดนตรีที่มีต่อร่างกาย ล้วนแต่มาจากองค์ประกอบของดนตรี ซ่ึงแต่ละส่วนมีประโยชน์

แตกต่างกันออกไป (Root Wilson, 2010) ดังนี้ 

		  1.		จงัหวะ (Rhythm) จงัหวะหรอืลลีานัน้มส่ีวนส�ำคญัในการช่วยสร้างเสรมิ

สมาธิ (Concentration) และมีส่วนช่วยให้เกิดความรู้สึกผ่อนคลาย (Relax)

		  2. 		ระดับเสียง (Pitch) ระดับของเสียงไม่ว่าจะเป็นเสียงของเครื่องดนตร ี

หรือเสียงร้อง ก็มีผลต่อความรู้สึกของสิ่งมีชีวิตได้ โดยระดับเสียงต�่ำ ระดับเสียงสูง หรือ

ในระดับเสียงปานกลาง จะช่วยให้เกิดความรู้สึกที่แตกต่างกันได้

		  3. 		ระดับความดังเบา (Dynamic) จากการศึกษาวิจัยพบว่า เสียงที่เบา 

และนุ่มนวล จะมีผลท�ำให้เกิดความสบายใจ รู้สึกสงบ มีความสุข แต่หากได้รับเสียงที่มี

ความดังจะท�ำให้เกิดการกระตุกเกร็งของกล้ามเนื้อ ซึ่งความดังที่อยู่ในระดับที่พอดี  

จะช่วยให้สามารถจัดระเบียบในการควบคุมตนเองได้ดีและมีสมาธิมากกว่าเสียงระดับ

อื่น ๆ และระดับความดังสามารถกระตุ้นให้เกิดความตื่นตัวและเรียกความสนใจได้  

แต่ผู้ใช้ควรที่ควบคุมระดับของเสียงให้อยู่ในระดับที่พอเหมาะ หากใช้ระดับเสียงที่ดัง

เกินไปจะเกิดอันตรายต่อการฟังได้ (Hays, 2005)

		  4. 		ท�ำนอง (Melody) ท่วงท�ำนองของเสียงดนตรีมีผลต่อความคิดริเริ่ม

สร้างสรรค์ และท�ำนองเพลงท่ีคุ้นเคย จะช่วยสร้างความรู้สึกปลอดภัย ช่วยเบ่ียงเบน

ออกจากความรู้สึกเครียด กังวล ไม่สบายใจ ช่วยลดความวิตกกังวลได้ นอกจากนี้ก็ยัง

ช่วยระบายความรู้สกึส่วนลกึภายในจติใจได้ดี ช่วยกระตุ้นการส่ือสารได้ทัง้ข้อความจาก
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เนื้อเพลง หรือสื่ออารมณ์จากท�ำนองเพลงโดยไม่ต้องอาศัยค�ำพูด ซึ่งผู้ใช้จะสามารถ

สัมผัสได้จากการร้องหรือการบรรเลงดนตรีด้วยตนเอง

		  5. 		เสียงประสาน (Harmony) มีส่วนส�ำคัญในการสื่อสารความรู้สึกและ

อารมณ์ ซึง่เสียงประสานจะสามารถสร้างความแตกต่างของอารมณ์ได้ชัดเจนกว่าท�ำนอง

เพียงอย่างเดียวและยังมีส่วนท่ีเติมเต็มตัวของดนตรีให้มีบรรยากาศและเต็มไปด้วย 

ความรู้สึกมากขึ้น จะสังเกตเห็นได้ชัดเจนจากปฏิกิริยาของผู้รับฟังที่แสดงออกมา 

ในขณะที่ฟังเสียงประสานประเภทต่าง ๆ 

		  จากผลการศกึษาจากข้างต้น แสดงให้เหน็ว่า นอกจากดนตรจีะเป็น “ศิลปะ” 

แขนงหนึ่งแล้ว ดนตรียังมีผลต่อการเปลี่ยนแปลงร่างกาย จิตใจ และอารมณ์ ซึ่งในทาง 

การแพทย์จึงมีความสนใจและน�ำดนตรีเข้าไปใช้ร่วมกับการดูแลรักษาผู้ป่วย ที่เรียกว่า 

“ดนตรีบ�ำบัด” (Music Therapy)  โดยผู้เชี่ยวชาญทางด้านดนตรีได้กล่าวถึงดนตร ี

ที่น�ำมาใช้ในการบ�ำบัดไว้ว่าเป็นเสียงที่น�ำมาผสมผสานรวมกันจนกลายเป็นท�ำนองที่มี

ความสวยงาม มีจังหวะที่แตกต่าง มีเสียงที่สูงต�่ำ และท่วงท�ำนองที่บ่งบอกถึงอารมณ์

ได้ดี และน�ำมาเป็นส่วนหนึ่งในการน�ำมาบ�ำบัดรักษาผู้ป่วย หรือผู้ที่มีความผิดปกติของ

ร่างกาย (Bintasan, 2010)

ภาพที่ 1 ครั้นที่ผู้เขียนได้ท�ำการศึกษา
ผลของการใช้ดนตรีเพือ่ลดระดบัความเครยีดและความเจบ็ปวดของผูป่้วยมะเรง็ระยะสดุท้าย

โรงพยาบาลศรีนครินทร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น
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ภาพที่ 2 องค์ประกอบของดนตรีบ�ำบัด

ดนตรีบ�ำบัด (Music Therapy)

		  ดนตรีบ�ำบัด (Music Therapy) หรือการบ�ำบัดด้วยดนตรี เป็นศาสตร์ 

อย่างหน่ึงที่ว่าด้วยเรื่องของการน�ำดนตรี หรือองค์ประกอบทางดนตรีมาประยุกต์ใช้ 

เพื่อให้เกิดความเปลี่ยนแปลงและพัฒนาสุขภาวะของร่างกาย จิตใจ อารมณ์ รวมท้ัง

พัฒนาทักษะทางสังคมของมนุษย์ ซึ่งการที่จะเข้าถึงเป้าหมายที่ตั้งไว้ต้องใช้นักดนตรี

บ�ำบัดที่ผ่านการรับรองโดยตรงหรือแพทย์ร่วมมือกับนักดนตรีบ�ำบัด ผู้ซึ่งต้องมีสภาวะ

จติใจท่ีด ีมคีวามคดิในเชงิบวก และสามารถสร้างปฏสิมัพนัธ์กับผูท้ีเ่ข้าการรบัการบ�ำบัด

ได้ ซึ่งดนตรีบ�ำบัดจะมีรูปแบบ โครงสร้าง และหลักเกณฑ์ที่ชัดเจน โดยอิงกับทฤษฏี 

ทางด้านวิทยาศาสตร์ โดยเป้าหมายของดนตรีบ�ำบัด ไม่ได้อยู่ที่ทักษะทางด้านดนตรี

เป็นหลัก แต่จะเน้นในเรื่องผลส�ำเร็จจากการเกิดพัฒนาการทางร่างกาย จิตใจ และ

อารมณ์ของผู้ทีไ่ด้เข้ารบัการบ�ำบดั ซึง่ทัง้หมดนีจ้ะขึน้อยูก่บัข้อจ�ำกดัของตวับคุคลทีต้่อง

ท�ำการบ�ำบัดด้วย (Nelson, 2006) ดนตรีบ�ำบัดไม่ได้เพียงแต่ใช้กับกลุ่มผู้ป่วยหรือผู้ที่

มีอาการผิดปกติทางร่างกายเท่านั้น แต่ยังมีการน�ำมาใช้บ�ำบัดกับกลุ่มอื่น ๆ โดยไม่ม ี

ข้อจ�ำกัดของอายุและระดับความสามารถ

		  จากภาพที่ 2 องค์ประกอบของดนตรีบ�ำบัด จะประกอบไปด้วย ดนตรี  

นักดนตรีบ�ำบัดและผู้รับบริการ ซ่ึงทั้ง 3 สิ่งเหล่านี้ จะต้องมีการเชื่อมโยงความ
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สมัพนัธภาพทางการบ�ำบดัซึง่กนัและกนั นกัดนตรบี�ำบดัจะต้องสร้างปฏสัิมพนัธ์ทีด่กีบั

ผู้เข้ารับบริการ ท�ำความเข้าใจในตัวดนตรีที่จะน�ำมาใช้ในการบ�ำบัด และต้องทราบถึง

บริบทและภาวะอารมณ์ของผู้รับบริการ โดยจะทราบได้จากข้ันตอนการประเมินก่อน

เข้ารับบริการ ซึ่งกระบวนการของดนตรีบ�ำบัดแบ่งเป็น 6 ขั้นตอน ประกอบไปด้วย 

		  1.		ประเมนิผูรั้บบริการ (Assessment) 2.วางแผนในการบ�ำบดั (Treatment 

Plan) 3.ด�ำเนินการบ�ำบัด (Implementation) 4.จดบันทึกสถานการณ์และผล 

ที่เกิดขึ้นระหว่างการบ�ำบัด (Documentation of Progress) 5. ประเมิลผลการบ�ำบัด 

(Evaluation) และ 6. เสร็จสิ้นกระบวนการบ�ำบัด (Termination of treatment) 

(Bruscia, 2014)

		  ลักษณะเด่นของดนตรีบ�ำบัด ดนตรีบ�ำบัดจะมีลักษณะเด่นท่ีเรียกว่า 

“เฉพาะตวั” ในหลายด้านและสามารถน�ำมาประยกุต์ใช้ได้กบัมนษุย์หลากหลายช่วงวยั 

ซ่ึงลกัษณะเด่นทีเ่หน็ได้ชดัเจนทีพ่บจากการศึกษาและงานวจิยั มดีงันี ้(Boonrod, 2017; 

Cromie, 1999; Gold, Voracek, & Wigram, 2004; Ruokonen & Ruismaki, 2011; 

Udom, 2004) 

		  1. 		สามารถประยุกต์เข้ากับระดับความสามารถของตัวบุคคลได้ง่าย

		  2. 		ช่วยกระตุ้นการท�ำงานของสมองได้หลายส่วน

		  3. 		ช่วยกระตุ้นและส่งเสริมพัฒนาการในทุกด้าน

		  4. 		ช่วยในการพัฒนาทางด้านอารมณ์และด้านจิตใจ

		  5. 		ส่งเสริมทักษะทางสังคมและทางด้านการสื่อสาร

		  6. 		สร้างความสนุกสนานและส่งเสริมการรับรู้

		  7. 		สามารถประยุกต์ใช้ได้กับทุกเพศ ทุกวัยและทุกระดับความสามารถ  

โดยไม่เพยีงแค่การบ�ำบัดผู้ป่วยเท่านัน้ แต่ดนตรียังมีส่วนช่วยในการสร้างความผ่อนคลาย 

และส่งเสริมความสุขให้กับบุคคลทั่วไปได้ 

		  จากการศกึษา ค้นคว้า เอกสารและงานวจัิย เกีย่วกบัการน�ำดนตรมีาใช้บ�ำบดั

กับมนุษย์ ผู้เขียนได้พบว่า มีการศึกษาและงานวิจัยมากมายท่ีสนับสนุนว่า ดนตร ี

มีประสิทธิภาพและศักยภาพต่อผู้รับการบ�ำบัด โดยบทความนี้จะเป็นการเสนอผล 

ของการศึกษาที่แสดงให้เห็นถึงประสิทธิผลและศักยภาพของการน�ำดนตรีมาใช้บ�ำบัด

ในกลุ่มเด็กและผู้สูงอายุ ดังนี้
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การใช้ดนตรีบ�ำบัดในเด็ก

		  วยัเดก็ คอื ช่วงวยัทีม่กีารเรยีนรูอ้ยูร่อบตวั โดยทีเ่ดก็แต่ละคนย่อมมอีปุนสิยั

ที่แตกต่างกันไป สามารถแปรเปลี่ยนได้จากการเลี้ยงดูของครอบครัว สังคมในโรงเรียน 

และกจิกรรมทีเ่ดก็ท�ำอยูเ่ป็นประจ�ำ โดยสิง่ต่าง ๆ  เหล่านี ้ล้วนแต่เป็นตวัก�ำหนดทศิทาง 

พฤติกรรม และลักษณะนิสัยให้กับเด็ก ผู้เขียนจะน�ำเสนอผลของการใช้ดนตรีบ�ำบัด 

ในกลุ่มเด็กแรกเกิด กลุ่มเด็กในช่วงอายุ 3-7 ปี และกลุ่มเด็กท่ีมีภาวะโรคซึมเศร้า  

ซึ่งในปัจจุบันภาวะซึมเศร้าได้กลายเป็นปัญหาหลักระดับประเทศและอาจมีแนวโน้ม 

ที่จะมีจ�ำนวนเพิ่มมากขึ้น และน�ำไปสู่สถานการณ์ที่ร้ายแรงขึ้นได้ ดังนั้นผู้เขียนเห็นว่า 

ควรมีการป้องกันหรือแนวทางการลดความเสี่ยงในเบื้องต้น ซึ่งมีงานวิจัยสนับสนุนว่า 

ดนตรเีป็นหนึง่ทางเลอืกทีส่ามารถน�ำไปใช้เพือ่ลดความเสีย่งและสามารถเยยีวยาภาวะ

ซึมเศร้าได้ โดยผู้เขียนได้ท�ำการศึกษาและรวบรวมผลการศึกษาไว้ ดังนี้

		  ในมุมมองของการใช้ดนตรีกับกลุ่มเด็ก ไม่มีข้อบังคับหรือวัตถุประสงค์ท่ี

ตายตัวในผลลัพธ์ท่ีได้ว่าจะต้องให้เด็กที่ได้เข้ารับการบ�ำบัดสามารถเข้าใจในตัวโน้ต 

ต่างๆ และซาบซ้ึงกบัสนุทรยีะของตัวดนตรี เพยีงแต่มเีป้าหมายให้เดก็ทีไ่ด้รบัการบ�ำบัด 

มีภาวะอารมณ์และจิตใจดีขึ้น เกิดความผ่อนคลาย การใช้กิจกรรมดนตรีกับเด็กด้วย

ดนตรีโดยการเปิดเพลงที่มีผลต่อ EQ ซึ่งจะส่งผลต่อการเปลี่ยนแปลงในเชิงบวก 

กับเดก็ได้ โดยเพลงหรอืดนตรีเหล่านัน้ต้องเป็นสิง่ทีเ่ดก็มคีวามรูส้กึชอบ หากผูป้กครอง

จะใช้ดนตรีกับเด็กไม่ควรอย่างยิ่งที่จะบังคับหรือหยิบยื่นประเภทของดนตรีให้เด็ก 

โดยตนเองเป็นผู้เลือกให้ แต่ส�ำหรับผู้ปกครองที่มีความประสงค์ที่จะให้ลูกได้ฟังเพลง

ต้ังแต่อยู่ในครรภ์ สามารถเลือกเพลง เช่น เพลงคลาสสิก เพลงสมัยนิยม หรือเพลง

บรรเลงที่มีความผ่อนคลายได้ดี โดยใช้วิธีการเปิดเพลงแล้วแนบหูฟังท่ีท้องของมารดา 

เพ่ือให้เดก็ในครรภ์ได้ฟังและสมัผสักับดนตรไีด้ ซึง่มผีลจากการวจิยัท่ีได้ท�ำการเปิดเพลง

ให้ทารกในครรภ์ฟัง แต่ในความเป็นจรงิแล้วเดก็ทารกในครรภ์จะไม่สามารถได้ยนิเสยีง

เพลงได้เท่าวัยเด็ก 3-4 ปี แต่สิ่งส�ำคัญ คือ ดนตรีจะช่วยปรับสภาพอารมณ์เชิงบวกและ

ให้ความผ่อนคลายกับมารดา ซึ่งจะส่งผลต่อสภาพอารมณ์ของเด็กในครรภ์ได้โดยตรง 

(Partanen, Kujala, Tervaniemi, & Huotilainen, 2013) และงานวิจัยยังพบอีกว่า 

ดนตรียงัช่วยสร้างพฒันาการทางการได้ยนิให้กบัทารกได้ โดยทารกจะสามารถแยกแยะ

ความต่างของระดับเสยีงท่ีได้ยนิ และมอีารมณ์ทีด่จีากการฟังเพลง ผูป้กครองจะรบัรูไ้ด้

ทันทีโดยดูจากอัตราการเต้นของหัวใจที่เพ่ิมขึ้นเมื่อฟังเพลงกับเด็กที่อยู ่ในช่วงวัย  



วารสารอารยธรรมศึกษา โขง-สาละวิน
Mekong-Salween Civilization Studies Joural184

0-3 ปี ซึ่งถือได้ว่าเป็นช่วงวัยแรกของชีวิต (Rabinowitch, Cross, & Burnard, 2013) 

การเสริมสร้างพัฒนาการของเด็กในช่วงนี้จึงเป็นสิ่งส�ำคัญ แต่ในทางกลับกัน Perret 

(2005) นักวิชาการด้านดนตรี ได้กล่าวว่า การฟังเพลงยังไม่สามารถเรียกได้ว่าเป็นการ

ใช้ดนตรีบ�ำบัด เพียงแต่การฟังเพลง จะเป็นการช่วยปรับสภาพของอารมณ์ หรือสร้าง

พัฒนาการทางอารมณ์ให้เปลี่ยนแปลงไปในทางที่ดี ซึ่งสิ่งนี้ยังเป็นเรื่องที่ถกเถียงกัน 

ในกลุ่มของนักวิชาการทางดนตรีบ�ำบัดอยู่ในปัจจุบัน 

		  ในประเทศสหรัฐอเมริกา ทางการของรัฐฟลอริดาได้ยกให้ดนตรีคือ “ยา” 

ประเภทหน่ึง เพราะดนตรมีีส่วนส�ำคญัต่อการท�ำให้อารมณ์ของผูท้ีก่�ำลงัวติกกงัวล หรอื

มคีวามเครยีดลดลงไปได้ (Gregory, 2000) ซึง่มผีลวจิยัพบว่า ดนตรบี�ำบดัสามารถช่วย

สร้างความสุขและความมั่นใจให้กับเด็ก เพื่อให้เด็กมีความพร้อมก่อนที่จะเริ่มต้นเรียน

รู้สิ่งใหม่ ๆ  ได้ ซึ่งวิธีการใช้ดนตรีบ�ำบัดในเด็กนั้นท�ำได้โดยการฝึกประสาทที่หู ให้รับฟัง

เสียงสูงและเสียงต�่ำ สามารถแยกแยะความแตกต่างได้ อีกทั้งการให้เด็กสามารถ 

เรียนรู้และสร้างจินตนาการไปตามจังหวะของเสียงเพลง สามารถเรียนรู้ในด้านทักษะ

การฟัง ฝึกความเข้าใจจากการสื่อสารกับคุณครูผู้สอน ฝึกการเคลื่อนไหวขยับร่างกาย

ให้สอดคล้องไปกับเสียงเพลงและท�ำนองของดนตรี ซึ่งทางครูผู้สอนหรือผู้ปกครองเอง

สามารถสังเกตลักษณะสีหน้าของเด็กในขณะที่เด็กฟังเพลง จะสามารถรับรู้ถึงสภาวะ

อารมณ์ของเดก็ได้ (Wigram, 2004) อกีทัง้ยงัมกีารทดสอบให้เด็กชัน้อนบุาลได้ฟังเพลง

ในช้ันเรยีน พบว่า เดก็เริม่เรยีนรูจ้กักบัการอดทน และสามารถรูจ้กัการรอคอย สามารถ

ควบคุมอารมณ์ได้ดี (Rose, Jones, & Heaton, 2017)

		  การใช้ดนตรบี�ำบดักบักลุม่วยัเดก็ สามารถท�ำได้โดยการให้เดก็มส่ีวนร่วมกบั

กจิกรรมได้ และสามารถส่งเสรมิให้มทีกัษะในการเล่นดนตรไีด้อกีวธิหีนึง่ ซึง่ผลจากการ

วิจัยของ Hallam (2010) พบว่า การให้เด็กมีส่วนร่วมในกิจกรรมดนตรีบ�ำบัด จะช่วย

ให้เด็กมีสมาธิมากขึ้น มีความผ่อนคลาย และรู้จักการปรับสภาพอารมณ์ได้ดียิ่งข้ึน  

ซ่ึงการเล่นดนตรีจะส่งเสริมให้มีพ้ืนที่ในการระบายอารมณ์ โดยเฉพาะอย่างยิ่งการใช้

กิจกรรมที่ต้องใช้พัฒนาการทางด้านสมอง จะสามารถส่งเสริมให้เด็กท่ีมีภาวะผิดปกต ิ

อย่างเช่น เด็กออทิสติกหรือเด็กที่มีพัฒนาการทางสมองช้า จะสามารถมีพัฒนาการที่ดี

ขึ้นเมื่อได้รับการบ�ำบัดด้วยการเล่นดนตรีแบบมีส่วนร่วม โดยจะท�ำให้เด็กจะมีสมาธ ิ

ที่ดีขึ้น มีความจดจ่อกับการเรียนรู้ อีกทั้งยังเป็นผลลัพธ์ที่พึงพอใจต่อผู้ปกครอง ผู้ดูแล 

รวมถึงนักบ�ำบัดอีกด้วย (Kirschner & Tomasello, 2010)
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		  กิจกรรมดนตรีเป็นอีกหนึ่งวิธีที่มีส่วนช่วยพัฒนาสมองให้เติบโตขึ้น โดยการ

ใช้กจิกรรมดนตรีส�ำหรบัเด็กวยั 0-3 ปี สามารถสร้างสรรค์กิจกรรมทีใ่ห้เดก็ได้มส่ีวนร่วม 

เช่น ผู้ปกครองร้องเพลงให้ฟัง ขยับตัวเด็กไปมาตามจังหวะของเสียงเพลง เปิดเพลง 

ให้เด็กฟังเป็นประจ�ำทุกวัน วันละ 2-3 ชั่วโมง อาจจะเป็นบทเพลงคลาสสิกหรือเพลง

ร่วมสมยัทีมี่จงัหวะไม่เคร่งเครยีด โดยจะเป็นการฟังเพือ่พฒันาสมอง และยงัสอดแทรก

ความสัมพันธ์ที่ดีระหว่างคนในครอบครัวอีกด้วย (Silverman, 2003) ซ่ึงผลของการ 

ได้ฟังบทเพลงที่ผ่อนคลายจะส่งผลต่อการนอนหลับได้สนิทมากข้ึน ค�ำแนะน�ำทาง 

การแพทย์เกีย่วกับการใช้ดนตรบี�ำบดัในเดก็นัน้ กล่าวว่าการเลอืกดนตรใีห้เหมาะสมกบั

ภาวะทางอารมณ์ของเด็กนั้นจะส่งผลอย่างมากในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและการ

แสดงออกทางอารมณ์ของเด็ก (Rickson & Watkins, 2003)

		  ในกลุ่มเด็กที่มีอายุ 5–7 ปี หรือก�ำลังก้าวเข้าสู่วัยเรียนระดับช้ันประถม  

เด็กช่วงวัยเหล่านี้จะมีการแสดงออกทางภาวะอารมณ์ท่ีชัดเจน มีการทดลองใช้ดนตรี

บ�ำบัดกับเด็กช่วงวัยน้ีกันอย่างแพร่หลาย ซึ่งการพิจารณาเลือกดนตรีหรือบทเพลง 

จะสามารถอิงจากอารมณ์ทีเ่กดิขึน้ของเด็กในขณะนัน้ เช่น เดก็ทีม่อีารมณ์ร้อน หงดุหงดิ

ฉุนเฉียวง่าย การเลือกเพลงที่มีจังหวะช้า ผ่อนคลาย ฟังสบาย ซึ่งอัตราความช้าของ 

ช่วงจงัหวะ หรือการเรยีบเรยีงท�ำนองเพลงทีนุ่ม่นวลนัน้ มผีลอย่างยิง่ต่อการปรบัเปลีย่น

ความรู้สึกและอารมณ์ในตัวเด็กได้ อีกทั้งการเปิดเพลงบรรเลงท่ีมีท่วงท�ำนองเพลง 

ทีนุ่ม่นวล ยังเป็นการส่งเสรมิให้เดก็ไดเ้ข้าถงึแก่นแท้ของเนือ้หา ซาบซึง้กบัรายละเอียด

จากดนตร ีและสามารถซมึซบัความเป็นดนตรไีด้อกีด้วย (Gold, Voracek, & Wigram, 

2004)

		  ส�ำหรับเด็กที่มีภาวะโรคซึมเศร้า การบ�ำบัดด้วยดนตรียังเป็นอีกวิธีหนึ่ง 

ท่ีจะช่วยลดภาวะของโรคซมึเศร้างลงไปได้ ซึง่ผูป้กครองอาจสงัเกตได้จากเมือ่เดก็เริม่มี

ความคดิในการตดัสนิใจทีช้่าลง การเคลือ่นไหวช้า หรอืนอนหลบัได้ยากขึน้ และบางครัง้

หลับนานจนผิดปกติ อาการเหล่านี้ก�ำลังบ่งบอกได้ว่าเด็กมีความเสี่ยงของโรคซึมเศร้า 

(Porter et al., 2017)  โดยค�ำแนะน�ำทางการแพทย์เกี่ยวกับการบ�ำบัดด้วยดนตรี  

ได้แนะน�ำว่าควรเลือกใช้บทเพลงทีม่จีงัหวะสนกุสนาน เช่น บทเพลงทีม่ช่ีวงจงัหวะทีเ่รว็ 

มท่ีวงท�ำนองทีเ่ร็วหรอืเป็นประเภทบทเพลงแรพ็ และหากเป็นเพลงคลาสสกิจะสามารถ

เลือกใช้บทเพลงของโมสาร์ท (Mozart) ได้เช่นเดียวกัน การบ�ำบัดโรคซึมเศร้าในเด็ก

ด้วยดนตรีน้ัน จะช่วยเพิ่มระดับโดพามีนซึ่งเป็นฮอร์โมนความสุข ท�ำให้เกิดอารมณ ์
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ความสุขมากขึ้น ลดความหวาดระแวง สร้างความผ่อนคลาย และช่วยให้เด็กเกิดความ
สบายใจในการแสดงออกทางความรู้สึกต่างๆ ออกมาได้ดียิ่งขึ้น (Stein, Zitner, & 
Jensen, 2006)
		  นอกจากนีย้งัมกีลุม่ของผูส้งูอายทุีเ่ป็นกลุม่น่าสนใจ ซึง่ผู้เขียนได้ท�ำการศกึษา 
ค้นคว้างานวิจยั เก่ียวกบัการใช้ดนตรกีบักลุม่ผูส้งูอายท้ัุงในประเทศไทยและต่างประเทศ 
พบว่า ดนตรมีผีลท�ำให้ผูส้งูอายเุกดิความสนใจ ความกระตอืรอืร้น กระตุน้ความทรงจ�ำ 
ช่วยควบคุมอารมณ์ ลดความเศร้า คลายความเครียด ลดความวิตกกังวล ท�ำให้จิตใจ 
มีสมาธิและส่งเสริมสัมพันธภาพกับบุคคลได้

การใช้ดนตรีบ�ำบัดในผู้สูงอายุ
		  ช่วงวัยสูงอายุ เป็นช่วงวัยที่ร่างกายเริ่มมีความเปลี่ยนแปลง และอวัยวะ 
หลาย ๆ ส่วนในร่างกายได้เสื่อมถดถอยลงตามกาลเวลา ไม่เพียงแต่การเปลี่ยนแปลง 
ทางด้านร่างกายทีเ่กดิข้ึนในผูส้งูอาย ุการเปลีย่นแปลงทางด้านจติใจกเ็ป็นอกีหนึง่ปัจจยั
ส�ำคัญที่ส่งผลกระทบต่อการด�ำรงชีวิตของผู้สูงอายุ เพราะผู้สูงอายุต้องพบกับการ
เปลี่ยนแปลงของร่างกายที่ไม่สามารถหลีกเลี่ยงได้ และต้องมีวิธีการปรับตัวเพื่อให้
สามารถยอมรับการเปล่ียนแปลงต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นได้ (Boonrod, 2017) ยังมีการ
เปลีย่นแปลงทางความรูส้กึ การรบัรู ้อารมณ์ ความจ�ำ ซึง่การเปลีย่นแปลงเหล่านีส่้งผล
ต่อการเปลี่ยนแปลงทางพฤติกรรมของผู้สูงอายุได้อีกด้วย ดังนั้น การที่ผู ้สูงอาย ุ
ส่วนใหญ่ที่เกิดอาการเจ็บป่วยข้ึนจึงไม่ใช่เรื่องผิดปกติแต่อย่างใด (Brotons, 2000)  
โดยการบ�ำบัดอาการเจ็บป่วยที่เกิดขึ้นนั้น สามารถรักษาได้หลากหลายวิธีด้วยกัน  
ทัง้การใช้ยาปฏิชวีนะ การบ�ำบดัทางร่างกาย และการใช้ดนตรบี�ำบัดกเ็ป็นทางเลอืกหนึง่
ท่ีสามารถน�ำมาปรับใช้ได้ ซ่ึงมีผลการศึกษาและงานวิจัยอยู ่มากมายรองรับถึง
ประสทิธผิลในเชงิบวกของการใช้ดนตรกีบักลุม่ผูสู้งอาย ุในบทความนี ้ผูเ้ขียนจะน�ำเสนอ
ผลของการใช้ดนตรีบ�ำบัดในกลุ ่มผู ้สูงอายุที่มีภาวะซึมเศร้าและผู ้สูงอายุที่มีโรค 
ความจ�ำเสื่อม ซึ่งเป็น 2 กลุ่มโรคที่พบมากที่สุดในปี ค.ศ. 2019 ในกลุ่มของผู้สูงอาย ุ
รองจากโรคหัวใจ (American Heart Association, 2019) โดยผู้เขียนได้รวบรวมและ
สรุปผลการศึกษาไว้ ดังนี้
		  ดนตรีบ�ำบัดในผู้สูงอายุที่มีภาวะซึมเศร้า 
		  จากการส�ำรวจประชากรสูงอายุของ United Nations Population Fund 
(United Nations Population Fund, 2012) คาดการณ์ว่า ในปี ค.ศ. 2001-2100 
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จะเป็นศตวรรษแห่งผู้สูงอายุ เน่ืองจากโลกก�ำลังก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ ซึ่งแต่ละ

ประเทศจะมอีตัราการเข้าสูส่งัคมผูส้งูอายแุตกต่างกันออกไป ขึน้อยูก่บัสภาพเศรษฐกจิ 

สังคม ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยี และการแพทย์ โดยทั้งนี้ เนื่องจากที่ประชากรโลก

มีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว โดยมีการคาดการณ์ว่าแนวโน้มจ�ำนวนผู้สูงอาย ุ

จะเพิ่มในทุก ๆ ปี จนก้าวเข้าสู่ “สังคมผู้สูงอายุอย่างสมบูรณ์” และจากการส�ำรวจ 

ในปี ค.ศ. 2012 ในประเทศไทยได้พบผู้สูงอายุที่มีภาวะซึมเศร้ามากถึง 2.7 ล้านคน 

(Yodkul & Srijakkoy, 2012) ซึ่งถือได้ว่าภาวะซึมเศร้าเป็นปัญหาหลักของผู้สูงอายุ 

โดยองค์การอนามัยโลกได้ท�ำนายไว้ว่า ในปี ค.ศ. 2020 โรคซึมเศร้าจะเป็นโรคท่ีก่อ 

ให้เกิดความทกุข์ทรมานเป็นอนัดับ 2 รองจากโรคหวัใจ (World Health Organization, 

2001) และผู้ที่มีปัญหาสุขภาพกายและสุขภาพจิตจะมีความเสี่ยงสูงท่ีท�ำให้เกิดภาวะ

ซึมเศร้าได้ โดยเฉพาะผู้สูงอายุ เนื่องจากเป็นวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงต่างๆ ทั้งทางด้าน

ร่างกาย จิตใจ อารมณ์และสังคม ผนวกกับการมีโรคเรื้อรังต่าง ๆ  ที่ต้องเผชิญ ประกอบ

กับร่างกายที่เริ่มอ่อนล้าและเสื่อมลง ท�ำให้การที่จะออกจากบ้านหรือการท�ำกิจกรรม

ต่าง ๆ สามารถท�ำได้น้อยลง ท�ำให้เกิดความเหงา ว้าเหว่ หดหู่และเกิดเป็นภาวะ 

ซึมเศร้าในที่สุด นอกจากยาซึ่งเป็นตัวเลือกแรกในการรักษาโรคซึมเศร้า ยังมีการวิจัย

และทดลองเกี่ยวกับการน�ำกิจกรรมดนตรีเข้ามาบ�ำบัดในกลุ่มผู้สูงอายุที่พักอยู่ใน 

บ้านพกัคนชรา และพบว่า เมือ่น�ำกจิกรรมดนตรเีข้าไปบ�ำบดักบัผูสู้งอายุท่ีมีภาวะซึมเศร้า 

ดนตรีสามารถช่วยลดภาวะซึมเศร้าได้เช่นเดียวกบัการใช้ยาในการรกัษา (Dev, Smitha, 

& Pillai, 2014) และมีงานวิจัยของ Chu et al. (2014) ได้ท�ำการศึกษาประสิทธิผล

ของการจัดกลุ่มดนตรีบ�ำบัดเพื่อพัฒนาภาวะซึมเศร้าและชะลอการเสื่อมสมรรถภาพ

ทางปัญญาในผู้สูงอายุที่มีภาวะสมองเส่ือม ซ่ึงผลวิจัยได้พบว่า หลังจากการเข้าร่วม 

กลุ่มดนตรีบ�ำบัด ภาวะซึมเศร้าได้ลดลงภายใน 1 เดือนแรก และพบการพัฒนาในด้าน

ความทรงจ�ำที่เพิ่มขึ้น ในเดือนที่ 6 และ เดือนที่ 12 ของการเข้าร่วมกลุ่ม โดยผลจาก

การสัมภาษณ์ผู้สูงอายุที่ได้เข้าร่วมกลุ่มดนตรีบ�ำบัด ได้มีความเห็นว่า การเข้าร่วม

กิจกรรมดนตรีบ�ำบัดดังกล่าว ไม่เป็นอันตรายและไม่ต้องใช้ค่าใช้จ่ายใด ๆ แต่สามารถ

ช่วยลดภาวะซึมเศร้าของผู ้สูงอายุได้ และนอกจากนี้ยังสามารถชะลอการเสื่อม 

ของพัฒนาการทางสมอง และยังสามารถเรียกคืนความทรงจ�ำในระยะสั้นได้อีกด้วย 

ซึ่ง Chu et al. (2014) ยังพบอีกว่า ดนตรีบ�ำบัดกลุ่ม เป็นทางเลือกที่เหมาะสมในกลุ่ม

ผู้สูงอายุที่มีภาวะสมองเสื่อมขั้นปานกลางได้ดี



วารสารอารยธรรมศึกษา โขง-สาละวิน
Mekong-Salween Civilization Studies Joural188

		  มีงานวิจัยของ Boonrod (2017) ได้จัดกิจกรรมดนตรีเพื่อผู้สูงอายุ โดยใช้

นวัตกรรมเคร่ืองดนตรีส�ำหรับผู้สูงอายุที่ผู้วิจัยได้พัฒนาข้ึน และได้ศึกษาผลของการ 

เข้าร่วมกิจกรรมดนตรีของผู้สูงอายุพบว่า ดนตรีช่วยให้ผู้สูงอายุมีปฏิสัมพันธ์กับสังคม

มากขึ้น ลดความรู ้สึกโดดเดี่ยว ว้าเหว่ ลดความเครียด สามารถมีทักษะในการ 

เล่นดนตรไีด้ ท�ำให้ผูส้งูอายเุกดิความภูมใิจในศักยภาพของตนเอง และสามารถมคีณุภาพ

ชวิีตทีด่ขีึน้ได้ และยงัพบงานวจัิยทีส่นับสนุนของ Ray and Mittelman (2017) ท่ีท�ำการ

ศึกษาการใช้ดนตรีบ�ำบัดกับกลุ่มผู ้สูงอายุที่มีภาวะซึมเศร้า โดยปราศจากการใช้ 

ยาปฏิชีวนะร่วมด้วย ซึ่งได้ผลว่า ดนตรีมีผลในเชิงบวกต่อการรักษาภาวะซึมเศร้าของ 

ผู้สูงอายุให้ดีขึ้น แต่ไม่สามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการหลงลืมของผู้สูงอายุได้ดี

เท ่ากับการใช้ยาปฏิชีวนะร่วมในการรักษาควบคู ่ไปด้วย มีผลการศึกษาของ 

Soontornvijit (2017) พบว่า ดนตรีมีผลทางด้านจิตใจ สามารถเชื่อมโยงระหว่างกาย

กับจิตของมนุษย์ ดนตรีบ�ำบัดจึงมีประโยชน์ต่อการเยียวยาร่างกาย จิตใจอารมณ์และ

จิตวิญญาณของมนุษย์ให้มคีวามสมดลุ และส่งผลให้บคุคลทีม่ภีาวะซมึเศร้ามคีวามรูส้กึ

นึกคิด เข้าใจตนเอง สร้างความรู้สึกมีคุณค่าในตัวเอง มีสติรู้เท่าทันความคิด อารมณ์

ความรู้สึก พฤติกรรม สามารถเข้าใจโลกและชีวิตมากขึ้น 

		  ดนตรีบ�ำบัดในผู้สูงอายุท่ีเป็นโรคความจ�ำเสื่อม การบ�ำบัดด้วยดนตรี 

ในกลุ่มโรคความจ�ำเสื่อม มีวัตถุประสงค์ในการรื้อฟื้นความจ�ำของกลุ่มผู้บ�ำบัด โดยมี

วิจัยของ Kanuengpean and Phokeaw (2015) ได้ท�ำการศึกษาผลของดนตรีบ�ำบัด

ต่อความสามารถในการจ�ำของผู้สูงอายุ ซึ่งในงานวิจัยชิ้นนี้ยังไม่ถือว่าเป็นดนตรีบ�ำบัด

ภาพที่ 3 นวัตกรรมเครื่องดนตรีส�ำหรับผู้สูงอายุ 
ที่ผู้เขียนได้พัฒนาขึ้นเพื่อน�ำไปใช้ในกิจกรรมดนตรีเพื่อผู้สูงอายุ
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อย่างครบถ้วนสมบูรณ์ตามองค์ประกอบ เนื่องจากเป็นเพียงการใช้ดนตรีกับผู้สูงอายุ

โดยตรง ไม่ได้เกิดสัมพันธภาพทางการบ�ำบัดของนักดนตรีบ�ำบัดกับผู้สูงอายุตามท่ี 

ผู้เขียนได้อธิบายองค์ประกอบของดนตรีบ�ำบัดไว้ในภาพที่ 1 โดยในการวิจัยนี้ได้ใช ้

กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้สูงอายุในจังหวัดสุรินทร์ ประเทศไทย โดยให้กลุ่มผู้สูงอายุได้รับ 

ฟังเพลงบรรเลงของโมสาร์ท (Mozart) จ�ำนวน 3 ครั้งต่อสัปดาห์ ครั้งละ 30 นาที  

เป็นระยะเวลา 2 สัปดาห์ หลังจากการทดสอบผลการวิจัยพบว่า ดนตรีสามารถเพิ่ม

ประสิทธิภาพทางด้านความจ�ำในผู้สูงอายุได้ โดยอ้างอิงผลได้ว่าดนตรีเป็นคลื่นเสียง

อย่างหนึ่ง ที่มีอิทธิพลต่อร่างกายและจิตใจของมนุษย์ ท�ำให้เกิดการเปลี่ยนแปลงของ

ตัวบุคคลได้มากขึ้น (Cass, 2017) ผู ้สูงอายุที่มีภาวะสมองเสื่อมมักจะมีอาการ

กระวนกระวาย ขีโ้มโห อารมณ์แปรปรวนเป็นภาวะแทรกซ้อน เปรยีบได้ว่า การใช้ดนตรี

บ�ำบัดเป็นอีกหนึ่งทางเลือกในการน�ำเข้ามาดูแลมนุษย์แทนการใช้ยาในการรักษาได้ 

(Sixsmith and Gibson, 2007) ซ่ึงจากการวิจัยของ Thongwachira and 

Kespichayawattana (2010) ที่มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาการใช้ดนตรีบ�ำบัดกับกลุ่ม 

ผู ้สูงอายุที่มีอาการกระวนกระวายจากภาวะสมองเสื่อม โดยมีจุดประสงค์เพื่อลด

พฤติกรรมกระวนกระวายดังกล่าว ซึ่งในการท�ำการศึกษาวิจัย จะใช้กลุ่มตัวอย่างเป็น 

ผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราบ้านบางแค ที่มีภาวะสมองเสื่อมจ�ำนวน 32 ราย 

โดยกระบวนการวิจัยท�ำขึน้ด้วยการจัดอบรมให้ความรูแ้ก่ผูท่ี้ท�ำหน้าท่ีดแูลกลุม่ผูส้งูอายุ 

ให้เกดิความรู้ความเข้าใจและตระหนกัถงึพฤติกรรมทีผ่ดิแปลกไปของผูส้งูอาย ุมกีารจดั

สิง่แวดล้อมภายในตวับ้านพกัและอาคาร เพือ่เป็นการลดสิง่เร้าทีอ่าจจะท�ำให้เกดิการก

ระตุ้นให้มีพฤติกรรมต่าง ๆ เช่น การก�ำจัดเสียงที่อาจก่อให้เกิดการรบกวน และก�ำจัด

กลิ่นที่ไม่พึงประสงค์ต่างๆ ซึ่งในส่วนของดนตรีนั้นจะให้ผู้สูงอายุมานั่งรวมกลุ่มกันและ

ใช้วิธีการเปิดเพลงที่ผู้สูงอายุคุ้นเคยและชื่นชอบ เช่น บทเพลงไทยเดิม เพลงลูกกรุง 

บทเพลงของวงสุนทราภรณ์ เป็นต้น เพื่อจะได้เป็นการเบี่ยงเบนความสนใจจากสิ่งเร้า

ท่ีมอียูภ่ายนอก รวมทัง้มกีารท�ำกิจกรรมเข้าจงัหวะและร่วมเล่นดนตรกีบันกับ�ำบดัและ

ผู้ดูแล รวมถึงการให้ผู้สูงอายุได้แสดงศักยภาพด้านดนตรีโดยการร้องเพลงเพื่อเป็น

กิจกรรมที่ช่วยในการกระตุ้นความจ�ำ การท�ำกิจกรรมทั้งหมดใช้ระยะเวลาจ�ำนวน 5 

สปัดาห์ หลงัจากนัน้จะประเมนิผลโดยใช้แบบประเมนิพฤตกิรรมกระวนกระวายท้ังก่อน

และหลังการจัดกิจกรรม ซึ่งได้ผลพบว่า หลังสิ้นสุดกิจกรรม พฤติกรรมกระวนกระวาย

ได้ลดลง โดยในสัปดาห์ที่ 1 และ 2 ระดับพฤติกรรมลดลงยังไม่มาก แต่เมื่อถึงสัปดาห์
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ที่ 3 ความกระวนกระวายได้ลดลงอย่างต่อเนื่อง ซึ่งกิจกรรมนี้ยังช่วยบริหารกล้ามเนื้อ

บริเวณใบหน้าและแขนให้กับผู้สูงอายุได้อีกด้วย 

		  และยังพบงานวิจัยมากมาย ที่แสดงให้เห็นถึงประโยชน์ของดนตรีบ�ำบัด 

ต่อผู้สูงอายุ โดยมีงานวิจัยของ Lesta and Petocz (2006) พบว่า การร้องเพลง  

การบรรเลงดนตรี และการเคลือ่นไหวมผีลในเชงิบวกต่อด้านร่างกาย อารมณ์ และสร้าง

ความม่ันใจในตนเองให้กับผูส้งูอาย ุซึง่สอดคล้องกับผลการวจัิยของ Southcott (2009) 

ที่ท�ำการศึกษาประสบการณ์ของนักร้องวงประสานเสียงผู้สูงอายุด้วยการสัมภาษณ ์

เชิงลึก ได้พบว่าดนตรีสามารถช่วยให้พวกเขามีคุณภาพชีวิตที่ดี เสริมสร้างจินตนาการ 

และท�ำให้รู้สึกว่าตนเองมีคุณค่าในสังคม 

		  ดนตรีบ�ำบัดส�ำหรับผู้สูงอายุ เป็นอีกหน่ึงทางเลือกท่ีมีการน�ำมาใช้ตั้งแต่ 

ในอดีตมายาวนาน ซึ่งมีงานวิจัยของ VanderArk, Newman, and Bell (1983)  

ได้ท�ำการศึกษาผลของดนตรีต่อการเปลี่ยนแนวคิดและทัศนคติของชีวิตผู ้สูงอายุ 

ในบ้านพักคนชรา ผูเ้ข้าร่วมเป็นผูส้งูอายทุีม่อีายตุัง้แต่ 60 ถงึ 95 ปี โดยได้รบัมอบหมาย

ให้เข้าร่วมการประชมุดนตรสีปัดาห์ละ 2 ครัง้เป็นเวลา 5 สปัดาห์ตดิต่อกนั โดยพวกเขา

จะต้องร่วมร้องเพลงและร่วมบรรเลงบทเพลงที่คุ้นเคยด้วยเครื่องดนตรีท่ีเรียบง่าย  

อย่างเครื่องเคาะจังหวะ เช่น กลองบองโก้ (Bongo) ซึ่งผลของการจัดกิจกรรมได้รับ

ความพึงพอใจเป็นอย่างมากจากผู้เข้าร่วม และพบว่าผู้สูงอายุที่ได้เข้าร่วมกิจกรรม 

มีแนวคิดและทัศนคติต่อดนตรีที่ดีขึ้น สามารถลดความโดดเดี่ยว สร้างปฏิสัมพันธ์  

และเพิม่คณุค่าให้กับผูสู้งอายไุด้ และงานวจัิยทีส่นับสนุนของ Hanser and Thompson 

(1994) ที่ท�ำการศึกษาผลของดนตรีบ�ำบัด โดยใช้การทดสอบว่าการฟังเพลงสามารถ

ช่วยบรรเทาภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุได้หรือไม่ กลุ่มทดลองของการศึกษา คือ  

ผู้สูงอายุจ�ำนวน 30 คน อายุเฉลี่ยประมาณ 61-86 ปี และได้รับการวินิจฉัยว่า 

เป็นโรคซึมเศร้า โดยกระบวนการศึกษาของ Hanser and Thompson (1994)  

ได้ให้ผู้สูงอายุได้ฟังเพลงระหว่างการประกอบกิจวัตรประจ�ำวัน เช่น การนวดหน้า  

การล้างจาน หรือการเดินออกก�ำลังกายในทุกๆ วัน ซึ่งผลการวิจัยพบว่า หลังจาก 

การทดลอง 8 สัปดาห์ ผู้สูงอายุมีภาวะซึมเศร้าลดลง มีความมั่นใจในตนเอง และนับถือ

ตัวเองมากขึ้น 
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บทสรุป 
		  จากผลของการศึกษางานวิจัยและการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการ 
น�ำดนตรีเข้าไปใช้บ�ำบัดดูแลเด็กและผู้สูงอายุ พบว่า ดนตรีมีศักยภาพในการสร้าง 
ความเปลี่ยนแปลงให้กับมนุษย์ได้ ทั้งทางด้านอารมณ์ จิตใจและทางด้านความคิด  
โดยมีงานวจัิยทีส่นบัสนุนว่า ดนตรเีปรียบเสมอืนยาชนดิหนึง่ท่ีใช้ในการดแูลและเยยีวยา
มนุษย์ อย่างที่ทราบกันในชื่อของ “ดนตรีบ�ำบัด” ซึ่งเป้าหมายของดนตรีบ�ำบัด ไม่ได้มี
เป้าหมายเพือ่ให้ผูท้ีเ่ข้ารบัการบ�ำบดัสามารถมทีกัษะทางด้านดนตรเีป็นหลกั แต่จะเน้น
ในเรื่องผลส�ำเร็จในเชิงบวกที่เกิดจากการพัฒนาการทางร่างกาย จิตใจและอารมณ์ 
ที่ดีขึ้นของผู้ที่ได้เข้ารับการบ�ำบัด ซึ่งนอกเหนือจากการใช้ดนตรีบ�ำบัดกับกลุ่มผู้ป่วย 
ท่ีมภีาวะอาการผดิปกตต่ิาง ๆ  ดนตรบี�ำบดัยงัสามารถน�ำมาใช้ได้กบัหลากหลายกลุม่วยั 
ไม่ว่าจะเป็นวยัเดก็หรือกลุม่ผูส้งูอาย ุซึง่ผลของการใช้ดนตรบี�ำบดักบักลุม่วยัเด็ก พบว่า
ดนตรีมส่ีวนช่วยเสรมิสร้างพฒันาการของสมองให้เตบิโตขึน้ โดยเฉพาะกบัเดก็วยัทารก
แรกเกิดจนถึงอายุ 3 ปี และยังพบอีกว่า ดนตรีมีผลต่อการเปลี่ยนแปลงทั้งด้านอารมณ์ 
สตสัิมปชญัญะ การรบัรูย้อมรบัสภาพความเป็นจรงิ สร้างจนิตนาการ และเพิม่ศกัยภาพ
ทางด้านการสื่อสาร นอกจากนี้ยังช่วยลดความหวาดระแวง สร้างความผ่อนคลาย และ
ช่วยให้เด็กเกิดความสบายใจในการแสดงออกทางความรู้สึกต่าง ๆ ออกมาได้ดียิ่งข้ึน 
ส่วนผลของการศกึษาการใช้ดนตรบี�ำบดักบักลุม่ผูส้งูอาย ุพบว่าดนตรช่ีวยให้ผูส้งูอายมีุ
ปฏิสัมพันธ์กับสังคมมากขึ้น ลดความรู้สึกโดดเดี่ยว ว้าเหว่ ลดความเครียด สามารถ
เสรมิสร้างทักษะในการเล่นดนตรไีด้ ท�ำให้ผูส้งูอายเุกดิความภมูใิจในศกัยภาพของตนเอง 
และสามารถมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นได้ ผลสรุปของการศึกษาที่ผู้เขียนรวบรวมไว้เกี่ยวกับ
การใช้ดนตรบี�ำบดัในกลุม่เด็กและผูส้งูอาย ุแสดงให้เหน็ถงึศักยภาพในเชงิบวกของดนตรี
ที่แสดงให้เห็นถึงศักยภาพในเชิงบวกของดนตรีที่ผู้เขียนมีความประสงค์ที่จะเสนอแนะ
ให้ผู้อ่านหรือผู้ที่สนใจ สามารถศึกษาเพื่อเป็นแนวทางในการน�ำไปศึกษา ค้นคว้าและ
ต่อยอดได้ ซึ่งดนตรีบ�ำบัดยังสามารถน�ำไปใช้ในการจัดกิจกรรมหรือน�ำไปประยุกต์ใช้
กับการศึกษาได้ เช่น การน�ำไปจัดเป็นกิจกรรมนันทนาการเพื่อเสริมสร้างสุขภาวะและ
สร้างสมัพันธภาพของคนในชุมชน หรอืการน�ำไปสอดแทรกในกจิกรรมการเรยีนการสอน 
เช่น การน�ำเข้าไปบูรณาการการเรียนการสอนกับศาสตร์อื่น ๆ การร่วมท�ำวิจัยในต่าง
สาขาวิชา หรือการน�ำไปพัฒนาเป็นรายวิชาศึกษาทั่วไปในสถาบันระดับอุดมศึกษาได้ 
เพ่ือเป็นการเปิดโลกทัศน์ด้านดนตรีบ�ำบัดให้แก่เยาวชน นิสิตนักศึกษา และพัฒนา 

องค์ความรู้ในศาสตร์ของดนตรีบ�ำบัดให้กับสังคมไทยได้เจริญก้าวหน้าต่อไป
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