
“หมอมาแล้วหล่าว...บ่าวเหอ” 
“หมอมาแล้วหล่าว บ่าวเหอ” ประโยคทีฟ่ังดูไรค้วามหมาย หรือเฉย ๆ ส าหรับคนทั่วไป แต่ส าหรับ
คุณบุญช่วย(นามสมมต)ิแล้วมันคือประโยคที่ยิ่งใหญ่ คือความหวัง และอีกหลาย ๆคือ ส าหรับเขา 
คุณบุญช่วยเป็นหนึ่งในผู้ตดิเชื้อเอชไอวี ท่ีได้โชค(ร้าย)สองชั้น เพราะติดเชื้อวณัโรคที่ปอดพ่วงไป
อีกหนึ่งโรค วันที่เขามารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลเขามาดว้ยรถเข็นนั่ง อาการของเขาคือไข้ต่ า ๆ ไอ
เรื้อรังมามากกว่าสามเดือน น้ าหนกัลดที่มาโรงพยาบาลในวันนั้นก็เพราะว่าร่างกายไม่ไหวแล้ว และ
ตัวเขาเองก็ไมค่ิดว่าเขาเป็นอะไรรนุแรงอย่างดีนอนให้น้ าเกลือถุงสองถุงแล้วคงกลับบ้านแบบบ
แข็งแรง แต่ไม่เป็นเช่นนัน้เขาตดิเชื้อวัณโรคผลเสมหะเป็นบวก(แค่ 3 บวกเอง) หน้าที่ตกเป็นของ
หมอส้ม(รชนากร บัวแก้ว) และของหมอน้องหนูในการดูแลคนไข้ คนไข้เข้าห้องแยก 5 เราสองคน
(หมอส้ม และหมอน้องหนู) เข้าไปพูดคุยให้ค าแนะน าเกี่ยวกับโรคกับยาอย่างละเอียด(บ่อยครั้งที่เรา
สองคนท างานแบบเป็นทีมดูโอ เข้าออกห้องคนไข้พร้อมกนั) เราสองคนท าการดูแลผู้ป่วยแบบถึง
ลูกถึงคนมากเพราะผู้ป่วยมีปัญหาซับซ้อน แต่ตัวเขาเองให้ความรว่มมือดีโดยมนี้องสะใภค้อยดูแล
อีกที ครบ 14 วันของการ ADMIT ผู้ป่วยไม่มีปัญหาอะไรกลับบ้านได้ เรานัดผู้ป่วยอีกครั้งในอีก
สองอาทิตย์ถัดไป  
สองวันหลังจากกลับบ้านคุณบุญช่วยพร้อมน้องสะใภ้กลับมาหาเราอีกครั้ง หมอส้มโทรศัพท์แจ้ง
น้องหนูให้รีบมาดคูนไข้ที่ศาลาแยกโรค หลังจากใส่หน้ากากเอ็น95 เป็นที่เรียบร้อยน้องหนกู็รีบมาดู
คนไข้แค่แวบแรกที่เห็น คณุบุญช่วยมีปัญหาแน่ ๆ ปากเจ่อมาแต่ไกลเลย สอบถามกันไปมาได้ความ
ว่าผู้ป่วยมีอาการคันบริเวณล าตัว แขนขา ตั้งแต่สองวันก่อนออกจากโรงพยาบาล และหนึ่งวัยก่อน
ออกจากโรงพยาบาลก็มีอาการเจ็บในปากและล าคอ แต่ไมบ่อกหมอน้องหนูกับหมอส้ม เพราะคิด
ว่าคันจากตุ่ม และผื่นที่มีอยูก่่อนแล้ว (ผืน่พีพีอี คืออาการเกดิตุ่มแดงที่ผิวหนัง และคันในผู้ติดเชื้อ
เอชไอวีที่มี CD4 ต่ าๆ ) และอาการเจ็บปากเจ็บคอก็เกดิจากการเป็นเชื้อราในปาก ซ่ึงก่อนหน้านีก้็
เคยเป็น แต่วันนี้ที่มาโรงพยาบาลเพราะอาการรุนแรงขึ้นปากเริ่มเจ่อ(พล้ิน)อย่างเห้นได้ชัด ปวดแสบ
ปวดร้อนมากกว่าเดิม ผื่นตามร่างกายก็มีมากขึ้นแถมพ่วงดว้ยแสบ ๆ คัน ๆ ปวดแสบเวลาฉี่ ก้นก็
แสบ ๆ ตาก็บวม ๆแดงๆ เอาแล้วสตีเวนฯ(อาการแพ้ยาอย่างรุนแรง คนไทยรู้จกัในนาม ตาหยีปาก
กระโถน) แน่ ๆ มากันครบเลยทั้งสามระบบคือ ทางเดินหายใจ ผิวหนัง และระบบขับถ่าย หมอน้อง
หนูกับหมอส้มไม่รอช้ารีบปรึกษามิสเตอร์ทีบีทันที(นายแพทย์กิตตวิุฒิ) เพื่อท าการรกัษาเบื้องต้น
และส่งต่อผู้ป่วยไปรับการรกัษาท่ีโรงพยาบาลพัทลุง หมอส้มติดต่อเจ้าหน้าที่ทีบีคลินกิโรงพยาบาล
พัทลุง น้องหนูโทรศัพท์ประสานงานกับเภสัชฉิงเรื่องการติดตามและสังเกต ADR อย่างตอ่เนื่อง 
หลังจากนั้นก็มาท าความเข้าใจกับคนไข้และญาติ 
ผ่านไปสองวันน้องหนูได้โทรศัพท์ไปประสานกับเภสัชฉิงโรงพยาบาลพัทลุงและสอบถามอาการ
คนไข้ปรากฏว่าคนไข้หมอให้กลับบ้านแล้ว OFFยาวัณโรคไปแล้ว หมอส้มก็ประสานกับเจ้าหน้าที่



ทีบีคลนิกเช่นกัน นอกจากนี้ยังได้โทรศัพท์สอบถามผู้ป่วยโดยตรงได้รับค าตอบว่าอาการดีขึ้นมาก
แล้วหมอให้ยามากิน 2 ตัว 
ผ่านแค่ 5 วัน หมอน้องหนูและหมอส้มประสานงานกับเจ้าหน้าที่ รพ.สต.ในพืน้ทีรใ่นการลงเยี่ยม
บ้านผู้ป่วย เราบุกไปถึงท่ีคุณบุญช่วยของเราอาการดีขึน้อยา่งเห็นได้ชัดผื่นแดงที่ล าตวัหายไป ปาก 
ตา ของผู้ป่วยก็กลับเป็นปกติไม่มีแผล ไม่อักเสบอย่างน่าอัศจรรย์ พวกเราให้ก าลังใจผู้ป่วยและญาติ
พร้อมท้ังก าชับเรื่องการกินยาและการไปตามนัดทุกครั้งที่โรงพยาบาลพัทลุงนัด 
สามอาทิตย์ถัดมาหมอน้องหนูและหมอส้มไปเยี่ยมผู้ป่วยอีกครั้งที่บ้านเพื่อดูว่าผู้ป่วยได้รับการ 
CHALENCE (การปรับยาวณัโรค) ยาไปถึงไหนแล้ว และจะมีการแพ้ยาอีกหรือไม่ เราไปเจอผู้ป่วย
ที่ รพ.สต. ในขณะที่ผู้ปว่ยมาฉดียา STREOTOMYCIN วันนั้นหมอส้มได้ท าหน้าที่พยาบาลวิชาชีพ
อีกครั้งเพราะพยาบาลวิชาชีพที่ฉีดยาให้ผู้ป่วยทุกวันวนันี้ตดิราชการหมอส้มเลยฉีดยาให้ผู้ป่วยเอง 
และเป็นครั้งแรกเช่นกันที่หมอน้องหนูได้รับรู้จริง ๆ ว่ากน้อักเสบจากการฉีดยาเป็นเช่นไร เราสอง
คน  (เพราะ จนท. รพ.สต. ไมว่่างไปกับเรา) ไปบ้านคนไขโ้ดยขับรถตามหลังไป หมอน้องหนูขอดู
ยาคนไข้ ตรวจสอบการกินยาโดยการเช็คยอดจ านวนที่เหลือกับม้ือที่กินยาและการลงลายมือชื่อใน
สมุด อย่างละเอียดพร้อมท้ังอธิบายอาการข้างคียงจากยาท่ีอาจเกิดขึ้นได้อีก  
อีกหนึ่งเดือนถัดมาหลังจากได้โทรศัพท์สอบถามความคืบหน้าในการ CHALENCE ยาจาก
เจ้าหน้าที่ทีบีคลินิกโรงพยาบาลพัทลุง จนทราบแล้วว่ารายละเอียดเป็นอย่างไร เราสองคน(หมอส้ม
กับหมอน้องหนู) ก็มาเยีย่มบ้านคนไข้อีก มาครั้งนี้เราก็ท าหน้าที่ของเราไม่บกพร่องดูเรื่องยาตาม
หน้าที่ของเภสัชกร หมอส้มก็ท าหน้าทีข่องหมอส้ม ท่ีส าคัญเลยก็คือคนไข้เชื่อฟังปฏิบัติตามค าส่ัง
ของเราสองคนอย่างเคร่งครัด สุขภาพโดยรวมของคณุบุญช่วยดูดขีึ้น บ้านช่องห้องหอสะอาดตากว่า
ครั้งก่อน ๆ บริเวณรอบ ๆ บ้านถูกกวาดถูกถางจนสะอาด ญาติ ๆ ของคุณบุญช่วยบอกว่าคณุบุญช่วย
ไม่ปล่อยให้ตัวเองว่างเลย ว่างเม่าอไหร่กก็วาดบ้าน ดายหญ้า และท าแปลงปลูกผักไว้กนิเองสุขภาพ
จะได้แข็งแรงเพราะกินผกัปลอดสารพิษอย่างท่ีเราสองคนแนะน า ก่อนกลับเราสองคนได้แวะไปชม
แปลงปลูกผักของคนไข้ดว้ย และการมาเยี่ยมของเราในครัง้นี้คือที่มาของช่ือเรื่อง    “หมอมาแล้วห
ล่าว บ่าวเหอ” 
บทเรียนที่ได้รับจากเรื่องเล่า 

1. การสอบถามอาการข้างเคียงจากการใช้ยาในผู้ป่วยทีต่ิดเชื้อเอชไอวี และมีตุ่มพีพีอี หรือเคย
เป็นเชื้อราในปากมาก่อนต้องท าการซักอาการอย่างละเอียดและควรเพ่ิมค าว่า”มากขึ้น” ใน
ค าถาม เช่น คันมากขึน้ หรือผื่นมากขึ้นไหม หรือเจ็ปากมากขึ้นกว่าเดิมไหม และต้อง
สอบถามประวัติการเกดิตุ่มพีพีอี ประวัติการเกิดเชื้อราในปาก เพื่อเป็นข้อมูลไว้เปรียบเทียบ 
ก่อน หลังกินยา 

2. การให้ที่ยิ่งใหญค่ือการให้ด้วยใจที่เต็มไปด้วยความปรารถนาดี ความจริงใจ แล้วเราจะได้
ใจของคนไข้ การดูแลรักษาต่าง ๆกจ็ะได้รับการตอบสนองจากคนไขด้้วยใจ 



3. การดูแลแบบองค์รวม(กาย จิต สังคม)เป็นส่ิงจ าเป็นส าหรับผู้ป่วยทุก ๆ กลุ่มโรค 
4. การให้บริการแบบองคร์วม ( กาย จติ สังคม ) คือส่ิงส าคัญในการดูแลผู้ติดเช้ือเอชไอวี 

เพราะทุก ๆ อย่างรวบตวัผู้ป่วยมีผลกระทบต่อการให้ความร่วมมือในการรกัษาท้ังส้ิน 
 

พัชรมณฑน์   ศรจี านงค์   


