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บทคดัย่อ 
 การวิจยัเชิงคุณภาพคร้ังน้ี มีวตัถุประสงคเ์พ่ือ 1) ศึกษาบริบท วฒันธรรม ความเช่ือ เก่ียวกบัการเค้ียวหมาก 2) ศึกษาความหมายของการ
เค้ียวหมาก 3) ศึกษาพฤติกรรมการเค้ียวหมาก และ 4) ศึกษาการรับรู้ถึงผลของการเค้ียวหมากต่อสภาวะสุขภาพในช่องปาก ในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย์
เก็บขอ้มูลโดยสัมภาษณ์เชิงลึก สังเกต และการศึกษาจากเอกสาร ผูใ้ห้ขอ้มูล ประกอบดว้ย ผูเ้ค้ียวหมาก ผูเ้คยเค้ียวหมาก คนในครอบครัวหรือ
ผูดู้แล ผูน้ าชุมชน ผูสู้งอายุ คนขายหมาก บุคลากรสาธารณสุข อาสาสมคัรสาธารณสุข รวมจ านวนทั้งหมด 73 คน วิเคราะห์ข้อมูลโดยวิธี
วิเคราะห์เน้ือหา (Content analysis)  
 พบวา่วฒันธรรมการเค้ียวหมากในอ าเภอนางรอง มีการเค้ียวหมากตั้งแต่สมยัโบราณ  วยักลางคน จนถึงผูสู้งอาย ุอาย ุ50-90 ปี อายนุอ้ยท่ีสุด 27 
ปี ผูห้ญิงมีการเค้ียวหมากมากกว่าผูช้าย พฤติกรรมการเค้ียวหมาก วนัละ 3-4 ค  า ต่อวนั มากท่ีสุด 20 ค า เวลาท่ีเค้ียวต่ืนนอน,หลงัอาหารเชา้-เยน็, 
ก่อนเขา้นอน, เวลาพกัผ่อน  ความหมายเชิงสญัลกัษณ์ของหมากเป็นส่ือกลางในการพบปะสังสรรค์ ตอ้นรับแขก น ามาประกอบในพิธีกรรมต่าง 
ๆ ความเช่ือดา้นสุขภาพท าให้ไม่มีกล่ินปาก สดช่ืน ไม่เครียด ไม่ง่วงนอน ป้องกนัการคล่ืนไส้อาเจียน การแสดงความรักของหนุ่มสาว แสดงเศรษ
ฐานะของผูท่ี้เค้ียวหมาก ดา้นแฟชัน่ความงามท่ีนิยมฟันด าในผูสู้งอาย ุ ส่วนการรับรู้สุขภาพช่องปากภายหลงัเค้ียวหมากมีทั้งรับรู้วา่สุขภาพช่อง
ปากของตนเองดีข้ีนและรับรู้ถึงอนัตรายท่ีส่งผลต่อสุขภาพช่องปาก อยา่งไรก็ตามผูเ้ค้ียวหมาก ไม่สามารถเลิกได ้
ค าส าคญั: เค้ียวหมาก, สุขภาพช่องปาก   

Abstract 
 The purpose of this qualitative research was to study Betel nut chewing and oral health focused on: 1) cultural context and community 
beliefs on Betel nut chewing, 2) meaning of Betel nut chewing to the locals, 3) their chewing behaviors, and 4) perceptions of the effects of nut 
chewing on oral health of betel chewers in Nang Rong district, Buriram province. Various qualitative data collection techniques were used 
including in-depth interview, group interview, observation and documentary studies. Data were collected from 73 key informants: current nut 
chewers, ex-chewers, family members and/or caregivers, community leaders, elderly, betel nut sellers as well as health professionals and 
volunteers. The collected data were analyzed using by content analysis. 
 The findings revealed that betel nut chewers were of middle to old age (50-90 years old) while a 27-year old chewer was identified for 
early adulthood group. There were more female betel chewers than male. Majority of the nut chewers reported chewing 3-4 betel quid a day 
and 20 betel quids for some. They started chewing upon waking up in the morning, after breakfast until the evening, bedtime and sometimes 
sleeping with a chewed nut into their mouth. 
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บทน า 
การเค้ียวหมากเป็นวฒันธรรมอยา่งหน่ึงใสงัคม

ไทยท่ีไดมี้การปฏิบติัสืบทอดกนัมาเป็นเวลาชา้นาจนถึง
ปัจจุบนัหมากเป็นส่วนหน่ึงในวิถีชีวิตของคนในสังคม
                                                           
1 วิทยาจารยช์ านาญการพิเศษ   วิทยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดัขอนแก่น   
2 ทนัตแพทยเ์ช่ียวชาญ โรงพยาบาลนางรอง จงัหวดับุรีรัมย ์
3 นกัวิชาการสาธารณสุข (ทนัตสาธารณสุข) โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลกา้วหนา้ อ าเภอโนนสงั จงัหวดัหนองบวัล าภู 
4 นกัวิชาการสาธารณสุข (ทนัตสาธารณสุข) โรงพยาบาลโนนแดง อ าเภอโนนแดง จงัหวดันครราชสีมา 

เช่น พิธีกรรมหรือพิธีมงคลต่างๆ1 หรือตอ้นรับผูม้าเยือน 
การเค้ียวหมากเกิดจากทั้งวฒันธรรม ประเพณี ความเช่ือ 
การเรียนรู้ทางสงัคมความชอบและภาพลกัษณ์ของผูเ้ค้ียว
หมาก2-3  อยา่งไร ก็ตามผลจากการเค้ียวหมากมีการศึกษา
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วารสารวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพ

ปีที่ 14  ฉบับที่ 1  มกราคม – เมษายน 2564 

พบว่าจะเพ่ิมความเส่ียงต่อการเกิดความผิดปกติของ
เน้ือเยื่ออ่อนในช่องปาก4 เป็นพฤติกรรมท่ีเส่ียงต่อการ
เกิดโรคมะเร็งช่องปากและโรคปริทนัต์ เป็นปัจจยัท่ีท า
ให้เกิดความเจ็บปวดและการสูญเสียฟันตามมา4-7  และ
จากการศึกษาทางเคมีในผลหมาก พบว่า ผลหมากมี
สารอลัคาลอยด์ (alkaloid) ซ่ึงนบัวา่เป็นสารเสพติดอยา่ง
อ่อน กระตุน้ประสาทส่วนกลาง คลา้ยๆ กบัสารนิโคติน
ในบุหร่ี8  
  จากการศึกษาปัจจยัเส่ียงต่อการเกิดมะเร็งในคน
ไทยภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ ของสุพรรณี พรหมเทศ 
และคณะ7  พบว่าการเค้ียวหมากเป็นปัจจยัเส่ียงต่อการ
เป็นมะเร็งช่องปากอยา่งมีนยัส าคญั (OR = 8.88; 95%CI 
= 1.48-53.2) ผูท่ี้กินหมากและอมหมากไวท่ี้กระพุง้แกม้
เป็นประจ าปูนท่ีใช้กินหมากจะกัดเน้ือเยื่อในช่องปาก
และเกิดระคายเคืองจากความแขง็ของหมากท่ีเค้ียวอาจท า
ให้เซลลข์องเน้ือเยื่อกระพุง้แกม้เกิดการเปล่ียนแปลงจน
อาจกลายเป็นรอยโรคในช่องปากการกินหมากจึงเป็น
การเพ่ิมความเส่ียงต่อการเกิดความผิดปกติของเน้ือเยื่อ
อ่อนในช่องปากและผูท่ี้กินหมากเป็นประจ า มีความเส่ียง
ต่อการเกิดโรคปริทนัต์ 6,9 ส่งผลให้มีความเส่ียงต่อการ
สูญเสียฟันเพ่ิมข้ึน6  นอกจากการเค้ียวหมากท่ีมีผลต่อ
สุขภาพช่องปากแลว้ ยงัพบว่าการเค้ียวหมากเป็นปัจจยั
เส่ียงกับการเป็นมะเร็งทางเดินอาหารส่วนบน (มะเร็ง
หลอดอาหาร) 4.68 เท่า10  
 จ า กก า รส า ร ว จสภ า ว ะ สุ ข ภ าพ ช่ อ งป า ก
ระดบัประเทศ คร้ังท่ี 7 พบว่าในกลุ่มวยัท างานมีผูเ้ค้ียว
หมากอยู่ ร้อยละ 3.5 และเพ่ิมข้ึนในวยัผูสู้งอายุร้อยละ 
11.4 พบในเขตชนบทร้อยละ 21.3 สูงกว่าเขตเมืองท่ีมี
เพียงร้อยละ 5.8 ภาคใต้และภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ
นิยม เ ค้ี ยวหมากมาก ท่ี สุด  ร้ อยละ  29.6 และ  18.4 
ตามล าดบั5 นอกจากน้ี ผลการส ารวจสภาวะสุขภาพช่อง
ปาก เขตพ้ืนท่ีบริการท่ี 9 คร้ังท่ี 6  พบว่า จงัหวดับุรีรัมย ์
มีการเค้ียวหมากในกลุ่มวยัท างาน คิดเป็นร้อยละ 1.8 และ
ในผูสู้งอาย ุร้อยละ 41.2  พบในเขตเมืองและเขตชนบท 
ร้อยละ 45.1 และ ร้อยละ 37.2 ตามล าดบั11  และจากผล
การส ารวจพฤติกรรมในกลุ่มผูสู้งอาย ุในเขตชนบทของ

อ าเภอนางรอง  พบวา่ เค้ียวหมากร้อยละ 38 12  การเค้ียว
หมากในอ าเภอนางรอง และจงัหวดับุรีรัมย ์มีค่าสูงกว่า
ทั้ง ระดบัภาค และระดบัประเทศ  
 ในการศึกษาขอ้มูลเบ้ืองตน้ของประชากรท่ีเค้ียว
หมากในอ าเภอนางรอง จังหวดับุรีรัมย์ พบว่า ผูเ้ค้ียว
ห ม า ก มี 
ความเช่ือวา่เค้ียวหมากแลว้สุขภาพช่องปากจะดี ฟันแน่น 
ไม่มีกล่ินปาก ฟันไม่โยกง่ายเน่ืองจากมีปูนมาโอบไว  ้
เม่ือเค้ียวแล้วก็ติด ต้องเค้ียวทุกวนั การเค้ียวหมากมี
ผลเสียต่อสุขภาพและสุขภาพช่องปาก  โดยเฉพาะ
สุขภาพช่องปากอาจส่งผลต่อการเกิดมะเร็งช่องปาก ท า
ใหเ้กิดการเจ็บ 
 การ เ ค้ียวหมากแม้ว่าจะ เ ป็นส่วนหน่ึงของ
วฒันธรรมไทยหรือส่วนหน่ึงในวถีิชีวิตของผูเ้ค้ียวแต่ผล
ท่ีตามมาจากการเค้ียวหมาก อาจท าให้สุขภาพและ
สุขภาพช่องปากของผู ้เ ค้ี ยวเ กิดโรคข้ึนได้ ดังนั้ น 
คณะผูว้ิจยัจึงมีความสนใจ ในการศึกษาการเค้ียวหมาก
กับสุขภาพช่องปาก ของประชาชนในอ าเภอนางรอง 
จงัหวดับุรัมย ์เพื่อจะไดศึ้กษาบริบท วฒันธรรมความเช่ือ
ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการเค้ียวหมาก สาเหตุ ท่ีท าให้เค้ียวหมาก 
และการรับรู้เก่ียวสุขภาพช่องปากของผูท่ี้เค้ียวหมาก อนั
จะเป็นขอ้มูลเพ่ือน าด าเนินการสร้างเสริมสุขภาพช่อง
ปากและป้องกันโรค และลดพฤติกรรมการเค้ียวหมาก
ต่อไป 
วตัถุประสงค์ 
  1.ศึกษาบริบท วฒันธรรม ความเช่ือ เก่ียวกบัการ
เค้ียวหมากของชุมชนในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย ์
  2. ศึกษาความหมายของการเค้ียวหมากของ 
  3.ผูท่ี้เค้ียวหมากในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย ์
  4.. ศึกษาพฤติกรรมการเค้ียวหมาก ของผูท่ี้เค้ียว
หมากในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย ์
  5.ศึกษาการรับรู้ถึงผลของการเค้ียวหมากต่อ
สภาวะสุขภาพในช่องปาก ของผูเ้ค้ียวหมาก ในอ าเภอ
นางรอง จงัหวดับุรีรัมย ์
วธีิการวจัิย 
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พบว่าจะเพ่ิมความเส่ียงต่อการเกิดความผิดปกติของ
เน้ือเยื่ออ่อนในช่องปาก4 เป็นพฤติกรรมท่ีเส่ียงต่อการ
เกิดโรคมะเร็งช่องปากและโรคปริทนัต์ เป็นปัจจยัท่ีท า
ให้เกิดความเจ็บปวดและการสูญเสียฟันตามมา4-7  และ
จากการศึกษาทางเคมีในผลหมาก พบว่า ผลหมากมี
สารอลัคาลอยด์ (alkaloid) ซ่ึงนบัวา่เป็นสารเสพติดอยา่ง
อ่อน กระตุน้ประสาทส่วนกลาง คลา้ยๆ กบัสารนิโคติน
ในบุหร่ี8  
  จากการศึกษาปัจจยัเส่ียงต่อการเกิดมะเร็งในคน
ไทยภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ ของสุพรรณี พรหมเทศ 
และคณะ7  พบว่าการเค้ียวหมากเป็นปัจจยัเส่ียงต่อการ
เป็นมะเร็งช่องปากอยา่งมีนยัส าคญั (OR = 8.88; 95%CI 
= 1.48-53.2) ผูท่ี้กินหมากและอมหมากไวท่ี้กระพุง้แกม้
เป็นประจ าปูนท่ีใช้กินหมากจะกัดเน้ือเยื่อในช่องปาก
และเกิดระคายเคืองจากความแขง็ของหมากท่ีเค้ียวอาจท า
ให้เซลลข์องเน้ือเยื่อกระพุง้แกม้เกิดการเปล่ียนแปลงจน
อาจกลายเป็นรอยโรคในช่องปากการกินหมากจึงเป็น
การเพ่ิมความเส่ียงต่อการเกิดความผิดปกติของเน้ือเยื่อ
อ่อนในช่องปากและผูท่ี้กินหมากเป็นประจ า มีความเส่ียง
ต่อการเกิดโรคปริทนัต์ 6,9 ส่งผลให้มีความเส่ียงต่อการ
สูญเสียฟันเพ่ิมข้ึน6  นอกจากการเค้ียวหมากท่ีมีผลต่อ
สุขภาพช่องปากแลว้ ยงัพบว่าการเค้ียวหมากเป็นปัจจยั
เส่ียงกับการเป็นมะเร็งทางเดินอาหารส่วนบน (มะเร็ง
หลอดอาหาร) 4.68 เท่า10  
 จ า กก า รส า ร ว จสภ า ว ะ สุ ข ภ าพ ช่ อ งป า ก
ระดบัประเทศ คร้ังท่ี 7 พบว่าในกลุ่มวยัท างานมีผูเ้ค้ียว
หมากอยู่ ร้อยละ 3.5 และเพ่ิมข้ึนในวยัผูสู้งอายุร้อยละ 
11.4 พบในเขตชนบทร้อยละ 21.3 สูงกว่าเขตเมืองท่ีมี
เพียงร้อยละ 5.8 ภาคใต้และภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ
นิยม เ ค้ี ยวหมากมาก ท่ี สุด  ร้ อยละ  29.6 และ  18.4 
ตามล าดบั5 นอกจากน้ี ผลการส ารวจสภาวะสุขภาพช่อง
ปาก เขตพ้ืนท่ีบริการท่ี 9 คร้ังท่ี 6  พบว่า จงัหวดับุรีรัมย ์
มีการเค้ียวหมากในกลุ่มวยัท างาน คิดเป็นร้อยละ 1.8 และ
ในผูสู้งอาย ุร้อยละ 41.2  พบในเขตเมืองและเขตชนบท 
ร้อยละ 45.1 และ ร้อยละ 37.2 ตามล าดบั11  และจากผล
การส ารวจพฤติกรรมในกลุ่มผูสู้งอาย ุในเขตชนบทของ

อ าเภอนางรอง  พบวา่ เค้ียวหมากร้อยละ 38 12  การเค้ียว
หมากในอ าเภอนางรอง และจงัหวดับุรีรัมย ์มีค่าสูงกว่า
ทั้ง ระดบัภาค และระดบัประเทศ  
 ในการศึกษาขอ้มูลเบ้ืองตน้ของประชากรท่ีเค้ียว
หมากในอ าเภอนางรอง จังหวดับุรีรัมย์ พบว่า ผูเ้ค้ียว
ห ม า ก มี 
ความเช่ือวา่เค้ียวหมากแลว้สุขภาพช่องปากจะดี ฟันแน่น 
ไม่มีกล่ินปาก ฟันไม่โยกง่ายเน่ืองจากมีปูนมาโอบไว  ้
เม่ือเค้ียวแล้วก็ติด ต้องเค้ียวทุกวนั การเค้ียวหมากมี
ผลเสียต่อสุขภาพและสุขภาพช่องปาก  โดยเฉพาะ
สุขภาพช่องปากอาจส่งผลต่อการเกิดมะเร็งช่องปาก ท า
ใหเ้กิดการเจ็บ 
 การ เ ค้ียวหมากแม้ว่าจะ เ ป็นส่วนหน่ึงของ
วฒันธรรมไทยหรือส่วนหน่ึงในวถีิชีวิตของผูเ้ค้ียวแต่ผล
ท่ีตามมาจากการเค้ียวหมาก อาจท าให้สุขภาพและ
สุขภาพช่องปากของผู ้เ ค้ี ยวเ กิดโรคข้ึนได้ ดังนั้ น 
คณะผูว้ิจยัจึงมีความสนใจ ในการศึกษาการเค้ียวหมาก
กับสุขภาพช่องปาก ของประชาชนในอ าเภอนางรอง 
จงัหวดับุรัมย ์เพื่อจะไดศึ้กษาบริบท วฒันธรรมความเช่ือ
ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการเค้ียวหมาก สาเหตุ ท่ีท าให้เค้ียวหมาก 
และการรับรู้เก่ียวสุขภาพช่องปากของผูท่ี้เค้ียวหมาก อนั
จะเป็นขอ้มูลเพ่ือน าด าเนินการสร้างเสริมสุขภาพช่อง
ปากและป้องกันโรค และลดพฤติกรรมการเค้ียวหมาก
ต่อไป 
วตัถุประสงค์ 
  1.ศึกษาบริบท วฒันธรรม ความเช่ือ เก่ียวกบัการ
เค้ียวหมากของชุมชนในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย ์
  2. ศึกษาความหมายของการเค้ียวหมากของ 
  3.ผูท่ี้เค้ียวหมากในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย ์
  4.. ศึกษาพฤติกรรมการเค้ียวหมาก ของผูท่ี้เค้ียว
หมากในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย ์
  5.ศึกษาการรับรู้ถึงผลของการเค้ียวหมากต่อ
สภาวะสุขภาพในช่องปาก ของผูเ้ค้ียวหมาก ในอ าเภอ
นางรอง จงัหวดับุรีรัมย ์
วธีิการวจัิย 

 

 การวิจัยน้ีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative 
Research)  ศึกษาการเค้ียวหมากกบัสุขภาพช่องปากของ
ประชาชนในเขตอ า เภอนางรอง  จังหวัด บุ รี รัมย์  
ด าเนินการวิจัยระหว่างเดือนมีนาคม 2559-กุมภาพนัธ์ 
พ.ศ. 2560  โดยมีพ้ืนท่ีวิจยัเป็น อ าเภอนางรอง จังหวดั
บุรีรัมยจ์ านวน 7 ต  าบลไดแ้ก่ ต าบลนางรอง ต าบลสะเดา 
ต าบลถนนหัก ต าบลหนองไทร ต าบลล าไทรโยง ต าบล
หนองยายพิมพ ์และต าบลหัวถนน เหตุผลท่ีเลือกเพราะ
เป็นพ้ืนท่ีมีผูเ้ค้ียวหมากมาก มีการคมนาคมสะดวกและมี
ความเป็นไปได้ในการด าเนินการวิจัยและเก็บข้อมูล 
รวมทั้ งมีการกระจายออกไปทุกทิศของอ าเภอนางรอง  
บางพ้ืนท่ี เช่น ต าบลหนองไทร เคยเป็นแหล่งท่ีปลูกตน้
หมากจ านวนมากของอ าเภอนางรอง จังหวดับุรีรัมย์ 
รวมทั้งชุมชนพร้อมใหค้วามร่วมมือ นอกจากน้ีบางพ้ืนท่ี
เช่น ต าบลหัวถนน เป็นต าบลท่ีมีการรณรงคท์ าโครงการ
การเ ลิกหมากทีมผู ้วิจัยได้ท างานในพ้ืน ท่ีท าให้ มี
สมัพนัธภาพกบัชุมชน ในการใหค้วามเช่ือใจและร่วมมือ
ในการด าเนินงานต่อไป  การศึกษาคร้ังน้ีไดรั้บอนุญาต
ท าการศึกษาจากคณะกรรมการจริยธรรมในมนุษย์ 
วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดขอนแก่น 
เอกสารรับรอง เลขท่ี SCPHKK 2016 – 002 
ประชากรกลุ่มตัวอย่าง(กลุ่มผู้ให้ข้อมูล) 

ในการศึกษาคร้ังน้ี กลุ่มผูใ้ห้ข้อมูล แบ่งเป็น 
กลุ่มผูใ้หข้อ้มูลหลกั และกลุ่มผูใ้หข้อ้มูลรอง ดงัน้ี 

กลุ่มผู้ให้ข้อมูลหลัก ได้แก่ ผูเ้ค้ียวหมาก ท่ีพกั
อาศัยอยู่ในอ าเภอนางรอง ท่ีเต็มใจให้สัมภาษณ์เชิงลึก 
จ านวน 49 คน หรือจนกระทั่งข้อ มูล อ่ิมตัว  (Data 
saturation) โดยคัดเลือกจากการสัมภาษณ์ผู ้น าชุมชน 
เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขและอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ า
หมู่บา้น (อสม.) ก่อน แลว้ใชว้ธีิ Snowball sampling  เพื่อ
สมัภาษณ์ผูเ้ค้ียวหมากคนต่อไป 

กลุ่มผู้ให้ข้อมูลรอง  เป็นผูท่ี้เก่ียวข้อง หรือรู้
เร่ืองราวกับเร่ืองหมาก การเค้ียวหมาก การขายหมาก 
หรือการด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพ จ านวน 24 คน ดงัน้ี   

- ผูท่ี้เลิกเค้ียวหมาก ท่ีพกัอาศยัอยูใ่นอ าเภอ
นางรอง ท่ีเต็มใจให้สัมภาษณ์เชิงลึก จ านวน 4 คน หรือ

จนกระทั่งข้อมูลอ่ิมตัว (Data saturation) โดยคัดเลือก
จากการสัมภาษณ์ผูน้ าชุมชน เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขและ
อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ก่อน แลว้
ใช้วิธี  Snowball sampling  เ พ่ือสัมภาษณ์ผู ้ท่ี เ ลิกเ ค้ียว
หมากคนต่อไปคนในครอบครัวหรือผูดู้แลผูเ้ค้ียวหมาก 
กรณีผูเ้ค้ียวหมากเป็นผูสู้งอาย ุ เพ่ือสัมภาษณ์พฤติกรรม
การเค้ียวหมากและการรับรู้ผลต่อสุขภาพช่องปาก 
จ านวน 2 คนผูน้ าชุมชน ผูสู้งอายเุจา้หน้าท่ีสาธารณสุข/
ทันตาภิบาลและตัวแทนอาสาสมัครประจ าหมู่บ้าน 
จ านวน 15 คนเพื่อสัมภาษณ์บริบทของชุมชน และ
สถานการณ์การปลูกหมาก การเค้ียวหมากและการรับรู้
ผลต่อสุขภาพช่องปาก 
เจ้าของร้านขายหมาก หรือร้านขายส่งหมากและผลิต
หมากแห้งท่ีเป็นแหล่งขายส่งรายใหญ่ จ านวน 3 ร้านท่ีมี
อยูใ่นชุมชน 
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการท าวจัิย 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ีใช้การสัมภาษณ์
เชิงลึกทั้งระดบับุคคลและการสมัภาษณ์กลุ่ม  การสังเกต 
และการศึกษาจากเอกสารในส่วนท่ีเป็นประวติัหรือ
บริบทชุมชน   
1. การสัมภาษณ์เชิงลกึ มีแนวค าถาม ดงัน้ี 
  1) ผูเ้ค้ียวหมาก ในประเด็นค าถาม ไดแ้ก่ สาเหตุ
ความเป็นมาท่ีเร่ิมเค้ียวหมาก  ระยะเวลาในการเค้ียว
หมาก ความหมายหรือนัยของการกินหมาก ความเช่ือ
เก่ียวกับการเค้ียวหมาก พฤติกรรมการเค้ียวหมาก เช่น 
จ านวนและ ความถ่ีของการเค้ียว และช่วงเวลาท่ีเค้ียว 
สถานท่ี ๆ เค้ียว และความรู้สึกเวลาเค้ียวและไม่ไดเ้ค้ียว 
รวมทั้ง  ค่าใชจ่้ายเก่ียวกบัหมาก แหล่งท่ีซ้ือขาย หรือการ
เข้าถึงแหล่งของหมาก รวมทั้ งการรับรู้เก่ียวกับเค้ียว
หมากต่อสุขภาพช่องปาก และความคิดเห็นในการหยุด
หรือเลิกหมาก  
 2) ผูเ้ลิกเค้ียวหมากแลว้ แนวค าถามไดแ้ก่  ขอ้มูล
ทัว่ไป เช่น ประวติัชีวิต ครอบครัว  มีอะไรท่ีท าให้เลิก
เค้ียวหมากและ เลิกไดโ้ดยวธีิใด 
 3) ผูน้ าชุมชน ผูสู้งอายุ ผู ้ปลูกหมากเจ้าหน้าท่ี
สาธาณสุข อสม มีแนวค าถามในประเด็น ไดแ้ก่ บริบท
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พ้ืนท่ี ลกัษณะ สภาพพ้ืนท่ี ประวติั อ าเภอนางรอง การ
ปลูกหมาก วัฒนธรรม ประเพณี เ ก่ียวกับหมากของ 
อ าเภอนางรอง ความหมายหรือนัยของการกินหมาก 
ความเช่ือดั้ งเดิม และความเช่ือในขณะน้ี เก่ียวกับการ
เค้ียวหมาก การเขา้ถึงแหล่งหมากและวตัถุดิบในการ
เค้ียวหมาก  
 4) ผู ้ ดู แ ล ในค รอบค รั ว  อสม .  เ จ้ า หน้ า ท่ี
สาธารณสุข ทนัตาภิบาลในประเด็น การเค้ียวหมากต่อ
ส ภ า ว ะ สุ ข ภ า พ ใ น 
ช่องปาก ในประเด็นค าถาม ดงัต่อไปน้ี การรับรู้เก่ียวกบั
เค้ียวหมากต่อสุขภาพช่องปากของผูเ้ค้ียวหมาก สุขภาพ
ช่องปากของผูเ้ค้ียวหมากอนัเน่ืองมาจากผลการเค้ียว
หมาก การดูแลสุขภาพช่องปากของคนเค้ียวหมาก การ
แนะน าให้เลิกหมาก  ความคิดเห็นในการหยุดหรือเลิก
หมาก  
  5) คนขายหมาก ในประเด็นค าถาม เก่ียวกบัการ
จ าหน่ายหมาก แหล่งท่ีมาของหมาก เวลาจ าหน่าย แหล่ง
ท่ีซ้ือขาย การเขา้ถึงแหล่งซ้ือหมาก  
 2. การสังเกตแบบไม่มส่ีวนร่วม  สงัเกตการณ์การ
เค้ียวหมาก การผลิตหมาก การขายหมาก โดยทีมวจิยั 
 3. เค ร่ือ ง มือ เก็บบันทึก ข้อ มูล  ได้แ ก่  เทป
บนัทึกเสียง กลอ้งถ่ายภาพ สมุดบนัทึก แบบบนัทึกการ
ประชุม 
 4.ตวัผู้วจิัย เป็นเคร่ืองมือส าคญัในการเก็บบนัทึก
รวบรวมขอ้มูล จากการพูดคุยสัมภาษณ์ สังเกต และการ
ด าเนินการเพื่อให้ไดข้อ้มูลท่ีถูกตอ้ง ชดัเจน ครอบคลุม
และเช่ือถือได ้

ขั้นตอนการด าเนินการวจิยั  
1. เตรียมชุมชน สร้างสัมพนัธภาพอนัดีกบัผูน้ า

ชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุข เจ้าหน้าโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล และโรงพยาบาลนางรอง เพ่ือ
ช้ีแจงวตัถุประสงค์ของการศึกษา รวมทั้งเตรียมทีมวิจยั
ในการเก็บขอ้มูลวจิยั  

2. ศึกษาบริบทของชุมชนไดแ้ก่ ประวติัชุมชน 
สภาพแวดล้อมทั่วไป  สังคม   ประเพณีวัฒนธรรม 
สถานการณ์ส่ิงแวดลอ้ม การสอบถามขอ้มูลจากชุมชน 

และจากการสงัเกต  รวมทั้งทบทวนเอกสาร  ศึกษาขอ้มูล
พ้ืนฐานทัว่ไป 

3. ศึกษาขอ้มูลชุมชน โดยการสัมภาษณ์เชิงลึก 
การสงัเกต  
การตรวจสอบคุณภาพของข้อมูล 
 ในการศึกษาคร้ังน้ีผูศึ้กษาได้ท าการตรวจสอบ
ความถูกต้องและความเพียงพอของข้อมูลท่ีได้จาก
ก า ร ศึ กษ า โด ย ใ ช้ ก า ร ต ร ว จสอบแบบสาม เ ส้ า
(Triangulation) ด้วยการตรวจสอบข้อมูลเร่ืองเดียวกัน
ถามจากผูใ้ห้ขอ้มูลในต่างช่วงเวลา ต่างสถานท่ีและต่าง
บุคคล นอกจากน้ีมีการพิจารณาจากการบนัทึกเทป การ
บนัทึกช่วยจ า เพ่ือประเมินความถูกตอ้งของขอ้มูล 
การวเิคราะห์ข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มูลเชิงคุณภาพ ใชว้ิธีวิเคราะห์
เน้ือหา (Content analysis) โดยการน าขอ้มูลท่ีไดจ้ากการ
บนัทึกแยกประเภทและคิดเป็นหมวดหมู่ และเช่ือมโยง
ความเป็นเหตุเป็นผลของขอ้มูลมาระบุหัวเร่ือง จากการ
บนัทึกมีการวิเคราะห์ขอ้มูลเป็นระยะๆ เพื่อให้เห็นภาพ
ชดัเจนข้ึนแลว้น ามาสร้างขอ้สรุปเป็นการอธิบายให้เห็น
สภาพเง่ือนไขและปรากฏการณ์โดยน าเสนอผลการ
วเิคราะห์ในรูปของการบรรยาย  
สรุปและอภิปรายผล 

ข้อค้นพบท่ีได้จากการศึกษา สรุปและน ามา
ตีความ และขอ้เสนอแนะ ไดด้งัน้ี 
  1.บริบท วฒันธรรม ความ 
เช่ือ เกีย่วกบัการเคีย้วหมากของชุมชน ในอ าเภอนางรอง 
จงัหวดับุรีรัมย์ 
 ปัจจุบันแม้ว่าจ านวนผู ้เค้ียวหมากจะลดลงใน
กลุ่มคนรุ่นใหม่ แต่ในส่วนของวยักลางคนและผูสู้งอายุ 
ยงัคงนิยมเค้ียวหมากกนัอยู ่อายขุองผูท่ี้เค้ียวหมาก มีอายุ
ตั้งแต่ 50 ปี ข้ึนไป ในการศึกษาคร้ังน้ี มีผูเ้ค้ียวมีอายมุาก
ท่ีสุด 90 ปี  ส่วนผูเ้ค้ียวหมากท่ีอายนุอ้ยท่ีเป็นวยัรุ่น อายุ 
27 ปี  เพศหญิงจะเค้ียวหมากมากกว่าเพศชาย ส่วนการ
ปลูกหมากและพลูในอ าเภอนางรอง ในสมยัก่อนมีการ
ปลูกหมากเกือบทุกหลงัคาเรือน ท าใหผู้ค้นท าให้ชอบพา
กนัเค้ียวหมาก แต่ปัจจุบนัคนรุ่นใหม่ไม่นิยมเค้ียวหมาก 
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พ้ืนท่ี ลกัษณะ สภาพพ้ืนท่ี ประวติั อ าเภอนางรอง การ
ปลูกหมาก วัฒนธรรม ประเพณี เ ก่ียวกับหมากของ 
อ าเภอนางรอง ความหมายหรือนัยของการกินหมาก 
ความเช่ือดั้ งเดิม และความเช่ือในขณะน้ี เก่ียวกับการ
เค้ียวหมาก การเขา้ถึงแหล่งหมากและวตัถุดิบในการ
เค้ียวหมาก  
 4) ผู ้ ดู แ ล ในค รอบค รั ว  อสม .  เ จ้ า หน้ า ท่ี
สาธารณสุข ทนัตาภิบาลในประเด็น การเค้ียวหมากต่อ
ส ภ า ว ะ สุ ข ภ า พ ใ น 
ช่องปาก ในประเด็นค าถาม ดงัต่อไปน้ี การรับรู้เก่ียวกบั
เค้ียวหมากต่อสุขภาพช่องปากของผูเ้ค้ียวหมาก สุขภาพ
ช่องปากของผูเ้ค้ียวหมากอนัเน่ืองมาจากผลการเค้ียว
หมาก การดูแลสุขภาพช่องปากของคนเค้ียวหมาก การ
แนะน าให้เลิกหมาก  ความคิดเห็นในการหยุดหรือเลิก
หมาก  
  5) คนขายหมาก ในประเด็นค าถาม เก่ียวกบัการ
จ าหน่ายหมาก แหล่งท่ีมาของหมาก เวลาจ าหน่าย แหล่ง
ท่ีซ้ือขาย การเขา้ถึงแหล่งซ้ือหมาก  
 2. การสังเกตแบบไม่มส่ีวนร่วม  สงัเกตการณ์การ
เค้ียวหมาก การผลิตหมาก การขายหมาก โดยทีมวจิยั 
 3. เค ร่ือ ง มือ เก็บบันทึก ข้อ มูล  ได้แ ก่  เทป
บนัทึกเสียง กลอ้งถ่ายภาพ สมุดบนัทึก แบบบนัทึกการ
ประชุม 
 4.ตวัผู้วจิัย เป็นเคร่ืองมือส าคญัในการเก็บบนัทึก
รวบรวมขอ้มูล จากการพูดคุยสัมภาษณ์ สังเกต และการ
ด าเนินการเพื่อให้ไดข้อ้มูลท่ีถูกตอ้ง ชดัเจน ครอบคลุม
และเช่ือถือได ้

ขั้นตอนการด าเนินการวจิยั  
1. เตรียมชุมชน สร้างสัมพนัธภาพอนัดีกบัผูน้ า

ชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุข เจ้าหน้าโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล และโรงพยาบาลนางรอง เพ่ือ
ช้ีแจงวตัถุประสงค์ของการศึกษา รวมทั้งเตรียมทีมวิจยั
ในการเก็บขอ้มูลวจิยั  

2. ศึกษาบริบทของชุมชนไดแ้ก่ ประวติัชุมชน 
สภาพแวดล้อมทั่วไป  สังคม   ประเพณีวัฒนธรรม 
สถานการณ์ส่ิงแวดลอ้ม การสอบถามขอ้มูลจากชุมชน 

และจากการสงัเกต  รวมทั้งทบทวนเอกสาร  ศึกษาขอ้มูล
พ้ืนฐานทัว่ไป 

3. ศึกษาขอ้มูลชุมชน โดยการสัมภาษณ์เชิงลึก 
การสงัเกต  
การตรวจสอบคุณภาพของข้อมูล 
 ในการศึกษาคร้ังน้ีผูศึ้กษาได้ท าการตรวจสอบ
ความถูกต้องและความเพียงพอของข้อมูลท่ีได้จาก
ก า ร ศึ กษ า โด ย ใ ช้ ก า ร ต ร ว จสอบแบบสาม เ ส้ า
(Triangulation) ด้วยการตรวจสอบข้อมูลเร่ืองเดียวกัน
ถามจากผูใ้ห้ขอ้มูลในต่างช่วงเวลา ต่างสถานท่ีและต่าง
บุคคล นอกจากน้ีมีการพิจารณาจากการบนัทึกเทป การ
บนัทึกช่วยจ า เพ่ือประเมินความถูกตอ้งของขอ้มูล 
การวเิคราะห์ข้อมูล 

การวิเคราะห์ขอ้มูลเชิงคุณภาพ ใชว้ิธีวิเคราะห์
เน้ือหา (Content analysis) โดยการน าขอ้มูลท่ีไดจ้ากการ
บนัทึกแยกประเภทและคิดเป็นหมวดหมู่ และเช่ือมโยง
ความเป็นเหตุเป็นผลของขอ้มูลมาระบุหัวเร่ือง จากการ
บนัทึกมีการวิเคราะห์ขอ้มูลเป็นระยะๆ เพื่อให้เห็นภาพ
ชดัเจนข้ึนแลว้น ามาสร้างขอ้สรุปเป็นการอธิบายให้เห็น
สภาพเง่ือนไขและปรากฏการณ์โดยน าเสนอผลการ
วเิคราะห์ในรูปของการบรรยาย  
สรุปและอภิปรายผล 

ข้อค้นพบท่ีได้จากการศึกษา สรุปและน ามา
ตีความ และขอ้เสนอแนะ ไดด้งัน้ี 
  1.บริบท วฒันธรรม ความ 
เช่ือ เกีย่วกบัการเคีย้วหมากของชุมชน ในอ าเภอนางรอง 
จงัหวดับุรีรัมย์ 
 ปัจจุบันแม้ว่าจ านวนผู ้เค้ียวหมากจะลดลงใน
กลุ่มคนรุ่นใหม่ แต่ในส่วนของวยักลางคนและผูสู้งอายุ 
ยงัคงนิยมเค้ียวหมากกนัอยู ่อายขุองผูท่ี้เค้ียวหมาก มีอายุ
ตั้งแต่ 50 ปี ข้ึนไป ในการศึกษาคร้ังน้ี มีผูเ้ค้ียวมีอายมุาก
ท่ีสุด 90 ปี  ส่วนผูเ้ค้ียวหมากท่ีอายนุอ้ยท่ีเป็นวยัรุ่น อายุ 
27 ปี  เพศหญิงจะเค้ียวหมากมากกว่าเพศชาย ส่วนการ
ปลูกหมากและพลูในอ าเภอนางรอง ในสมยัก่อนมีการ
ปลูกหมากเกือบทุกหลงัคาเรือน ท าใหผู้ค้นท าให้ชอบพา
กนัเค้ียวหมาก แต่ปัจจุบนัคนรุ่นใหม่ไม่นิยมเค้ียวหมาก 

 

จ านวนตน้หมากก็ยงัพอเหลือบา้งไม่มาก ตน้หมากส่วน
ใหญ่จะสูงเพราะปลูกมานานตั้งแต่รุ่นปู่ย่า ตายาย และ
ชาวบ้านจะเรียกว่าหมากบ้าน ปัจจุบันน าเขา้มาจากทั้ ง
จ ากต่ า งจังหวัด  ทางภาคใต้และภาค เหนือ  เ ช่น 
นครศรีธรรมราช ระนอง ชุมพร นราธิวาส ตาก จนัทรบุรี 
ระยอง ตราด ส่วนต่างประเทศมาจากประเทศมาเลเซีย
และพม่า 
  ในอดีตเหตุการณ์เก่ียวกบัหมากท่ีส าคญั ในพ้ืนท่ี
อ าเภอนางรองซ่ึงเช่ือมโยงกบัเหตุการณ์สมยั จอมพล ป. 
พิบูลสงคราม ไดมี้การให้เลิกการเค้ียวหมาก ให้ตดัตน้
หมากพลูท้ิงให้หมด  เพราะมีนโยบายส่งเสริมวฒันธรรม
และการพฒันาประเทศให้ทัดเทียมกับประเทศท่ีเจริญ
แลว้  การกวดขนัคร้ังน้ีท าใหผู้เ้ค้ียวหมาก ไม่วา่ผูเ้ฒ่าผูแ้ก่ 
หนุ่มสาว ท่ีเคยมีความสุขกับการเค้ียวหมาก การเจียน
หมาก จีบพลู จ าตอ้งยอมเสียสละเพ่ือความไม่ลา้หลงัของ
ไทย แต่ก็ยงัมีการลกัลอบกินหมากกันในหมู่คนท่ีขาด
หมากไม่ไดจ้ริงๆ  ดงัค าบอกเล่าให้ฟังของผูสู้งอาย ุโดย
คุณตา วยั 92 ปี ชาวนางรอง ได้เล่าให้ฟังด้วยความคบั
ขอ้งใจพร้อมมีเสียงไอ วา่ “ สมัยสงครามโลกคร้ังท่ีสอง 
เท่าท่ีจ าความได้ ท่ีจอมพล ป. ให้ตัดต้นหมากต้นพลูทิ้ง
หมด  ต้นพะยอมให้เรียกว่าต้นชัยชนะ”  และเม่ือถามถึง
เหตุผลของการตดัตน้หมากและพลู  คุณตาคนเดิมเล่าว่า 
“ไม่มีเหตุผล ไม่รู้”ผูเ้ฒ่าผูแ้ก่ ท่ีอายุมากส่วนใหญ่จะเล่า
ถึงเร่ืองท่ีทางการใหต้ดัหมาก ก็จะจ ากนัได ้ดงัเช่น คุณตา
วยั 83 ปี เล่าว่า “ตอนตาเป็นเด็กน้อย จอมพล ป. พิบูลย์
สงคราม เขาให้ตัดเครือพลู ตัดต้นหมาก ไม่ให้กินหมาก 
ใครฟันด า อายเขา  สมัยก่อนคนไม่ต่อต้าน กลัว  กลัว
โดนยิง คนแต่ก่อนกลวั เขาเป็นเจ้าเป็นนาย เห็นต ารวจมา 
ก็พากันกลัว กลัวเขาจับ แต่พอจอมพล ป. ลง ก็เลยให้
กิน”  แมจ้ะหมดสมยัจอมพล ป. พิบูลสงคราม แลว้  รัฐ
อนุญาตให้ประชาชนกินหมากไดเ้หมือนเดิม อย่างไรก็
ตามจ านวนคนกินหมากก็ลดลง เพราะคนบางส่วนเลิก
กินหมาก  รวมทั้งมีการรับเอาวฒันธรรมตะวนัตกมากข้ึน  
จึงท าใหค้วามนิยมเค้ียวหมากพลูลดลง   

วฒันธรรมความเป็นมาในการเค้ียว
หมากในอ าเภอนางรอง มีการเค้ียวหมากตั้ งแต่สมัย

โบราณ ตั้งแต่จ าความได ้ก็เห็นพ่อแม่ ปู่ย่าตายาย เค้ียว
แลว้สมยัก่อนหมากจะเป็นส่ือกลางในการพบปสังสรรค์
กัน เวลาไปหากันหรือชุมนุมกัน ก็จะพากันถือตะกร้า
หมากไปนัง่เค้ียวดว้ยกนั และใชใ้นการตอ้นรับแขกผูม้า
เยี่ยมเยือนท่ีบ้านนอกจากน้ีมีการน าหมากมาเป็น
ส่วนประกอบใชใ้นพิธีกรรมต่าง ๆ โดยมีความเช่ือวา่ให้
เกิดศิริมงคล เช่น พิธีการสู่ขอ การแต่งงาน การรับขวญั
นาค พิธีอุปสมบท ท าขวญัเด็ก ข้ึนบา้นใหม่  ข้ึนศาลพระ
ภูมิ ไหวค้รู งานเซ่นไหวต้่าง ๆ การเล้ียงผี โดยเฉพาะการ
เซ่นสังเวยเจ้าพ่อหลักเมืองนางรอง จะต้องท าทุกปี    
รวมทั้ งการเร่ิมต้นท านา (แรกนา) เพ่ือให้มีความอุดม
สมบูรณ์ การบริกรรมคาถาเพื่อสะกดมา้และบงัคบัมา้ให้
ข่ีง่าย เป็นตน้ นอกจากน้ีในระหวา่งพิธี พระสงฆห์รือคน
ถูกประทบัร่างทรง  จะมีการเค้ียวหมาก ในพระสงฆ์ใน
ระหว่างสวดหรือหลงัสวดเสร็จ โดยเช่ือว่าช่วยให้การ
เทศน์มีเสียงท่ีดีข้ึน นอกจากน้ีในคนทรง หรือ ร่างทรง
เช่ือว่าจะท าให้มีวิชาดีเก่งกล้า  ดังค าบอกเล่าของผูน้ า
ชุมชน (ชาย, อายุ 54 ปี)  ว่า “คนทรง ร่างทรง จะกิน
เพ่ือให้เช่ือว่า ตัวเองมีวิชาดีเก่งกล้า ส่วนพระนักเทศน์ 
เคีย้วหมากไปด้วยมันเป็นการดัดเสียงด้วย ท าให้คอไม่
แห้ง ตอนเป็นพระหนุ่มไม่กิน พอกินแล้วเวลาเทศน์มัน
สามารถเปลี่ยนเสียงได้ ในหมากท่ีมันอยู่ในปาก และอีก
อย่างหน่ึงญาติโยมถวายให้” 

ความเช่ือเก่ียวกบัหมากในดา้นสุขภาพ 
ยงัมีการน าหมากร่วมกับการรักษาพยาบาล โดยตอ้งมี
หมาก พลู บุหร่ี พานดอกไม ้แต่งเป็นขนัธ์ห้า  โดยเป่า
คาถา อาคม เช่น การเป่ากระดูก เป่าแผล เป็นตน้ โดยเช่ือ
วา่จะท าใหอ้าการดีข้ึน  ส่วนความเช่ือของการเค้ียวหมาก
กบัสุขภาพช่องปากผูท่ี้เค้ียวหมากเช่ือว่าการเค้ียวหมาก
ช่วยให้ไม่มีกล่ินปาก การเค้ียวหมากมีส่วนช่วยให้ฟัน
แขง็แรง ไม่ผงุ่ายเพราะหมากมนัจะไปเคลือบฟันไว ้ถา้มี
ฟันผุมนัจะช่วยให้ไม่ปวดฟัน เค้ียวแลว้ฟันแน่น ไม่โยก
เพราะปูนท่ีเค้ียวเขา้ไปจะมาโอบฟันให้แน่นกบัเหงือกผู ้
ท่ีไม่เค้ียวหมาก จะมีฟันท่ีสกปรก มีกล่ินปาก และท าให้
ไม่เป็นโรคปริทนัต์ (ร ามะนาด) และท าให้ล้ินชา ด่ืมน ้ า
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ปีที่ 14  ฉบับที่ 1  มกราคม – เมษายน 2564 

ร้อนแล้วไม่ร้อนเวลาอยู่ไฟ  ดังบางค ากล่าวของผูใ้ห้
ขอ้มูล ดงัน้ี   
“เคีย้วหมากท าให้ฟันแน่น ฟันไม่ผุ ฟันไม่โยกเพราะมี
ปูนมาโอบไว้” (หญิง อาย ุ67 ปี) “เคีย้วแล้วช่องปากจะดี 
ไม่ท าให้เป็นร ามะนาด”(หญิง อายุ69 ปี) “คนท่ีไม่กิน
หมาก ฟันจะคลอน เคีย้วแล้วมันกแ็น่นจริงๆ คนเฒ่าหัก
ยาก วยัประมาณเอง็น่ีหักหมดแล้ว” (หญิง อาย ุ75ปี) 
 ในปัจจุบนั ช่วงท่ีซ้ือขายหมากกนัมาก คือช่วงท่ี
หมากบ้านไม่ค่อยมีแลว้ คือช่วงหลงัเดือนตุลาคมหรือ
ช่วงหนา้หนาวไปจนถึงหนา้ร้อน และช่วงท่ีมีงานบุญต่าง 
ๆ ผูท่ี้มาซ้ือหมากส่วนใหญ่จะอยูใ่นช่วงกลุ่มวยัหนุ่มสาว
และวยัท างาน แต่ผูท่ี้เค้ียวหมาก ส่วนใหญ่คือ พอ่แม่ ปู่ยา
ตายาย หรือกลุ่มผูสู้งอาย ุ

วตัถุดิบในการเค้ียวหมาก ท่ีเป็นหลกัๆ 
คือ ผลหมาก ใบพลู ปูนแดง และยาเส้น (ยาฉุน) บางคร้ัง
อาจมีการใส่อ่ืนเพ่ิมเติม เช่น เปลือกพะยอม แก่นคูณ 
เปลือกสีเสียด เม็ดมะค่า เม็ดมะขาม ส่วนอุปกรณ์ ไดแ้ก่ 
มีดผ่าหมาก หรือกรรไกรหนีบ บอกปูน(เตา้ปูน) ตะบนั
หมากหรือครกและสากต าหมาก  ตลับนวด  (สีผึ้ ง) 
กระโถน/ถงับว้นน ้ าหมาก ผา้เช็ดปาก รวมทั้งเซ่ียนหมาก
หรือตะกร้าใส่อุปกรณ์เค้ียวหมาก   
  2 ความหมายของการเคี้ยวหมากของผู้ที่เคี้ยว
หมากในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย์ 
  ผูท่ี้เค้ียวหมากในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย ์
ใหค้วามหมายเชิงสญัลกัษณ์เก่ียวกบัการเค้ียวหมากหลาย
ด้าน ได้แก่  1) เป็นส่ือกลางในการพบปะสังสรรค์กัน 
และการตอ้นรับแขกผูม้าเยี่ยมเยอืนท่ีบา้น 2) ดา้นสุขภาพ 
จะมีผลดีต่อสุขภาพและสุขภาพช่องปาก ท าให้รู้สึกสด
ช่ืน ไม่เครียด ไม่ง่วงนอน ป้องกันการคล่ืนไส้อาเจียร 
(จากการเหม็นกล่ินไส้เดือนท่ีตาย ขณะท าไร่ ท าสวน) 
ท าให้ฟันแขง็แรง ไม่ผ ุและฟันแน่น ไม่เป็นโรคปริทนัต ์
ไม่มีกล่ินปาก  3) พิธีกรรมต่าง ๆ ทั้ ง ทางศาสนา การ
ท าบุญ การแต่งงาน การประทบัทรง และบริกรรมคาถา 
4) การฝากรักหรือตอบรักของหนุ่มสาว 5) แสดงเศรษ
ฐานะของผูท่ี้เค้ียวหมาก 6) ดา้นแฟชัน่ความงาม นิยมให้
มีฟันสีด า ผูสู้งอายสุมยัก่อนไม่ชอบคนฟันขาว   

 ส่วนสาเหตุหรือความเป็นมาท่ีเร่ิมเค้ียวหมาก 
สมยัก่อนหมากจะเป็นส่ือกลางในการพบปะสังสรรคก์นั 
เวลาไปมาหากันหรือชุมนุมกัน  เ ค้ียวยามว่างและมี
ส่ิงแวดลอ้มท่ีเอ้ือ หาได้ง่าย คือปลูกตน้หมากกันเยอะ
เกือบทุกหลงัคาเรือน ท าใหช้อบพากนัเค้ียวหมาก สาเหตุ
หลกัท่ีเค้ียวหมากเน่ืองจากเค้ียวตามคนแก่ ตามพ่อแม่ 
หรือเห็นคนแก่เค้ียวแลว้เค้ียวตาม  ดังค ากล่าวของยาย 
อาย ุ75 ปี กล่าววา่ “เคีย้วตามคนแก่  เคีย้วมาเร่ือยๆ กเ็ลย
ติด เคี ้ยวตั้งแต่ตอนอายุ 17 ปี เคี ้ยวแล้วไม่ง่วง”  อีก
สาเหตุหน่ึงคือ เพศหญิงหลงัจากคลอดลูก ตอ้งอยูไ่ฟกิน
น ้ าร้อน คนแก่จึงใหเ้ค้ียวหมากใหล้ิ้นชา ใหล้ิ้นหนาจะได้
ไม่ตอ้งร้อน ไม่ให้ง่วงนอนตอนอยู่ไฟ   ในดา้นสาเหตุ
ดา้นสุขภาพ เน่ืองจากผูสู้งอายใุหเ้ค้ียวเพราะมนัมีผลดีต่อ
ช่องปาก ไม่ให้ฟันผ ุอีกสาเหตุมีมาจากปวดฟันผู ้มีความ
เช่ือกนัวา่ ถา้เค้ียวหมากแลว้จะหายปวดฟัน ก็น าหมากมา
เค้ียว เค้ียวไปเค้ียวมาก็ติด และผูสู้งอายสุมยัก่อนไม่ชอบ
คนฟันขาว บางคนเค้ียวหมากเพราะต้องการเลิกบุหร่ี  
นอกจากน้ีการเค้ียวหมากแลว้จะท าให้รู้สึกสดช่ืน เพลิน 
ช่วยให้สมองไม่ท่ือ ไม่เครียด   อย่างไรก็ตามแมผู้เ้ค้ียว
หมากบางคนอาจมีอาการยนัหมาก (มีอาการมึนเมา 
คล่ืนเหียนและเวยีนศรีษะ) ก็จะหาวิธีแกอ้าการแพห้มาก
เพื่อให้ตนเองยงัคงให้เค้ียวหมากได ้   ดงัท่ีผูเ้ค้ียวหมาก
เล่าให้ฟังวา่ “เม่ืออาย ุ40 กว่า ฉันเคีย้วคร้ังแรก ตอนไม่กี่
ปีน่ี  ฉันกินไม่หลายค าหรอก ยายบอกว่า เอ้าลองเคีย้วดู  
ก็เคี ้ยวหมาก กินคร้ังแรกก็เป็นลม เป็นฝน ตอนนี้เมา
หมาก ยนัหมาก เวยีนหน้า ยายบอกว่าเดี๋ยวมันกห็าย แต่ก็
ไม่เขด็”และไดเ้ล่าถึง การแกห้มากยนั “ กกิ็นน า้เยน็ ร้อน 
เหง่ือแตก เวียนหน้า เปิดพัดลม  เป็นครู่ใหญ่ ไม่ถึงชม.ก็
ไปอาบน า้” 
 3 พฤติกรรมการเคีย้วหมาก ของผู้ที่เคี้ยวหมาก
ในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย์ 
  พฤติกรรมการเค้ียวหมาก จะเค้ียวหลายคร้ัง
ต่อวนั บางคนเค้ียวถึง 20 ค า เค้ียวเร่ือยๆตลอดเวลา เป็น
ค าต่อค า เค้ียวค านึงจืดแลว้ก็เปล่ียนค าใหม่ ส่วนเวลาท่ี
เค้ียวหมากพบวา่เค้ียวตั้งแต่เชา้ ถึงเยน็ ผูเ้ค้ียวหมากบาง
คนนอนไม่หลบัก็จะลุกข้ึนมาเค้ียวหมาก ดงัค าบอกเล่า
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ร้อนแล้วไม่ร้อนเวลาอยู่ไฟ  ดังบางค ากล่าวของผูใ้ห้
ขอ้มูล ดงัน้ี   
“เคีย้วหมากท าให้ฟันแน่น ฟันไม่ผุ ฟันไม่โยกเพราะมี
ปูนมาโอบไว้” (หญิง อาย ุ67 ปี) “เคีย้วแล้วช่องปากจะดี 
ไม่ท าให้เป็นร ามะนาด”(หญิง อายุ69 ปี) “คนท่ีไม่กิน
หมาก ฟันจะคลอน เคีย้วแล้วมันกแ็น่นจริงๆ คนเฒ่าหัก
ยาก วยัประมาณเอง็น่ีหักหมดแล้ว” (หญิง อาย ุ75ปี) 
 ในปัจจุบนั ช่วงท่ีซ้ือขายหมากกนัมาก คือช่วงท่ี
หมากบ้านไม่ค่อยมีแลว้ คือช่วงหลงัเดือนตุลาคมหรือ
ช่วงหนา้หนาวไปจนถึงหนา้ร้อน และช่วงท่ีมีงานบุญต่าง 
ๆ ผูท่ี้มาซ้ือหมากส่วนใหญ่จะอยูใ่นช่วงกลุ่มวยัหนุ่มสาว
และวยัท างาน แต่ผูท่ี้เค้ียวหมาก ส่วนใหญ่คือ พอ่แม่ ปู่ยา
ตายาย หรือกลุ่มผูสู้งอาย ุ

วตัถุดิบในการเค้ียวหมาก ท่ีเป็นหลกัๆ 
คือ ผลหมาก ใบพลู ปูนแดง และยาเส้น (ยาฉุน) บางคร้ัง
อาจมีการใส่อ่ืนเพ่ิมเติม เช่น เปลือกพะยอม แก่นคูณ 
เปลือกสีเสียด เม็ดมะค่า เม็ดมะขาม ส่วนอุปกรณ์ ไดแ้ก่ 
มีดผ่าหมาก หรือกรรไกรหนีบ บอกปูน(เตา้ปูน) ตะบนั
หมากหรือครกและสากต าหมาก  ตลับนวด  (สีผึ้ ง) 
กระโถน/ถงับว้นน ้ าหมาก ผา้เช็ดปาก รวมทั้งเซ่ียนหมาก
หรือตะกร้าใส่อุปกรณ์เค้ียวหมาก   
  2 ความหมายของการเคี้ยวหมากของผู้ที่เคี้ยว
หมากในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย์ 
  ผูท่ี้เค้ียวหมากในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย ์
ใหค้วามหมายเชิงสญัลกัษณ์เก่ียวกบัการเค้ียวหมากหลาย
ด้าน ได้แก่  1) เป็นส่ือกลางในการพบปะสังสรรค์กัน 
และการตอ้นรับแขกผูม้าเยี่ยมเยอืนท่ีบา้น 2) ดา้นสุขภาพ 
จะมีผลดีต่อสุขภาพและสุขภาพช่องปาก ท าให้รู้สึกสด
ช่ืน ไม่เครียด ไม่ง่วงนอน ป้องกันการคล่ืนไส้อาเจียร 
(จากการเหม็นกล่ินไส้เดือนท่ีตาย ขณะท าไร่ ท าสวน) 
ท าให้ฟันแขง็แรง ไม่ผ ุและฟันแน่น ไม่เป็นโรคปริทนัต ์
ไม่มีกล่ินปาก  3) พิธีกรรมต่าง ๆ ทั้ ง ทางศาสนา การ
ท าบุญ การแต่งงาน การประทบัทรง และบริกรรมคาถา 
4) การฝากรักหรือตอบรักของหนุ่มสาว 5) แสดงเศรษ
ฐานะของผูท่ี้เค้ียวหมาก 6) ดา้นแฟชัน่ความงาม นิยมให้
มีฟันสีด า ผูสู้งอายสุมยัก่อนไม่ชอบคนฟันขาว   

 ส่วนสาเหตุหรือความเป็นมาท่ีเร่ิมเค้ียวหมาก 
สมยัก่อนหมากจะเป็นส่ือกลางในการพบปะสังสรรคก์นั 
เวลาไปมาหากันหรือชุมนุมกัน  เ ค้ียวยามว่างและมี
ส่ิงแวดลอ้มท่ีเอ้ือ หาได้ง่าย คือปลูกตน้หมากกันเยอะ
เกือบทุกหลงัคาเรือน ท าใหช้อบพากนัเค้ียวหมาก สาเหตุ
หลกัท่ีเค้ียวหมากเน่ืองจากเค้ียวตามคนแก่ ตามพ่อแม่ 
หรือเห็นคนแก่เค้ียวแลว้เค้ียวตาม  ดังค ากล่าวของยาย 
อาย ุ75 ปี กล่าววา่ “เคีย้วตามคนแก่  เคีย้วมาเร่ือยๆ กเ็ลย
ติด เคี ้ยวตั้งแต่ตอนอายุ 17 ปี เคี ้ยวแล้วไม่ง่วง”  อีก
สาเหตุหน่ึงคือ เพศหญิงหลงัจากคลอดลูก ตอ้งอยูไ่ฟกิน
น ้ าร้อน คนแก่จึงใหเ้ค้ียวหมากใหล้ิ้นชา ใหล้ิ้นหนาจะได้
ไม่ตอ้งร้อน ไม่ให้ง่วงนอนตอนอยู่ไฟ   ในดา้นสาเหตุ
ดา้นสุขภาพ เน่ืองจากผูสู้งอายใุหเ้ค้ียวเพราะมนัมีผลดีต่อ
ช่องปาก ไม่ให้ฟันผ ุอีกสาเหตุมีมาจากปวดฟันผู ้มีความ
เช่ือกนัวา่ ถา้เค้ียวหมากแลว้จะหายปวดฟัน ก็น าหมากมา
เค้ียว เค้ียวไปเค้ียวมาก็ติด และผูสู้งอายสุมยัก่อนไม่ชอบ
คนฟันขาว บางคนเค้ียวหมากเพราะต้องการเลิกบุหร่ี  
นอกจากน้ีการเค้ียวหมากแลว้จะท าให้รู้สึกสดช่ืน เพลิน 
ช่วยให้สมองไม่ท่ือ ไม่เครียด   อย่างไรก็ตามแมผู้เ้ค้ียว
หมากบางคนอาจมีอาการยนัหมาก (มีอาการมึนเมา 
คล่ืนเหียนและเวยีนศรีษะ) ก็จะหาวิธีแกอ้าการแพห้มาก
เพื่อให้ตนเองยงัคงให้เค้ียวหมากได ้   ดงัท่ีผูเ้ค้ียวหมาก
เล่าให้ฟังวา่ “เม่ืออาย ุ40 กว่า ฉันเคีย้วคร้ังแรก ตอนไม่กี่
ปีน่ี  ฉันกินไม่หลายค าหรอก ยายบอกว่า เอ้าลองเคีย้วดู  
ก็เคี ้ยวหมาก กินคร้ังแรกก็เป็นลม เป็นฝน ตอนนี้เมา
หมาก ยนัหมาก เวยีนหน้า ยายบอกว่าเดี๋ยวมันกห็าย แต่ก็
ไม่เขด็”และไดเ้ล่าถึง การแกห้มากยนั “ กกิ็นน า้เยน็ ร้อน 
เหง่ือแตก เวียนหน้า เปิดพัดลม  เป็นครู่ใหญ่ ไม่ถึงชม.ก็
ไปอาบน า้” 
 3 พฤติกรรมการเคีย้วหมาก ของผู้ที่เคี้ยวหมาก
ในอ าเภอนางรอง จงัหวดับุรีรัมย์ 
  พฤติกรรมการเค้ียวหมาก จะเค้ียวหลายคร้ัง
ต่อวนั บางคนเค้ียวถึง 20 ค า เค้ียวเร่ือยๆตลอดเวลา เป็น
ค าต่อค า เค้ียวค านึงจืดแลว้ก็เปล่ียนค าใหม่ ส่วนเวลาท่ี
เค้ียวหมากพบวา่เค้ียวตั้งแต่เชา้ ถึงเยน็ ผูเ้ค้ียวหมากบาง
คนนอนไม่หลบัก็จะลุกข้ึนมาเค้ียวหมาก ดงัค าบอกเล่า

 

ของยายวยั 79 ปี  “เคีย้วค าต่อค า เคีย้วเร่ือยๆ บางทีตีหน่ึง
ตีสองนอนไม่หลับก็ลุกขึ้นมาเคีย้วหมาก นอกจากวัน
ไหนมีงานท าจะไม่ค่อยเคีย้ว ถ้าไม่ได้เคีย้วจะมีอาการ
หาว แต่ไม่ใช่หาวง่วงนอน หาวหิวหมาก หงุดหงิด 
เปร้ียวปาก ” 
 ส่วนความรู้สึกเม่ือไม่ไดเ้ค้ียวหมาก ผูเ้ค้ียวหมาก
จะรู้สึกว่าขาดหมากไม่ได้ เพราะ  ผู ้เ ค้ียวหมากรู้สึก
หงุดหงิด รู้สึกหิวหมาก เปร้ียวปากอยากเค้ียว หาวบ่อย 
ง่วงนอน หนา้ซีด กระสบักระส่าย  มวนทอ้ง ทอ้งอืด เป็น
ตน้ และมีการเปรียบเทียบหมากเหมือนเป็นยาเสพติด
ชนิดหน่ึง ขาดไม่ได ้ท าให้มีอาการทะวายทอ้ง (ทอ้งอืด) 
และมีอาการจะอาเจียน  นอกจากน้ียงัเปรียบเทียบหาก
ไม่ใหท้านขา้ว อยูไ่ด ้แต่หากไม่ใหเ้ค้ียวหมากไม่สามารถ
อยูไ่ด ้   “ถา้ไม่กินขา้วยงัอยูไ่ด ้แต่ไม่ไดเ้ค้ียวหมากฉนัอยู่
ไม่ได”้  (หญิง อาย ุ56 ปี) รวมทั้งเทียบการเค้ียวหมากเป็น
ของท่ีรักมากกว่าคู่รักของตน   “ถา้ให้ฉันเลิกหมาก ให้
ฉนัเลิกกบัผวัยงัง่ายกวา่ (หญิง อาย ุ59 ปี)  

4 การรับรู้ถึงผลของการเคี้ยวหมากต่อ
สภาวะสุขภาพในช่องปาก ของผู้เคีย้วหมาก  

การรับรู้สุขภาพช่องปากของตนเอง
โดยทั่วไปก่อนเค้ียวหมาก  มีทั้ งปกติ มีกล่ินปาก ฟันผุ 
ฟันโยก แต่ไม่มีแผลในปาก หรือแสบร้อนในปาก  ดงัค า
กล่าว ดงัน้ี “แต่ก่อนฟันผุ พอเคีย้วหมากปูนโอบไว้กเ็ลย
ท าให้ฟันไม่ผุ ไม่คลอน”  (หญิง อายุ 67 ปี) “ปากไม่
เหมน็ รู้สึกมัน่ใจเวลาพูดคุย” (ยาย อาย ุ73ปี)  “เหงือกกะ
ไม่เห็นบ๋วม ฟันกย็งัไม่เห็นออก... คนเฒ่ากบ็อกว่าฟันมนั
ทน เว้นแต่ว่ามนัด าน่ันแหละ”(หญิง อาย ุ61 ปี)   

ส่วนภายหลงัเค้ียวหมาก ผูเ้ค้ียวหมากมีทั้งรับรู้
วา่สุขภาพช่องปากของตนเองดีข้ีนเช่น ไม่มีกล่ินปาก ฟัน
ไม่ผุ ฟันแน่น ฟันไม่มีเลือดออก  ส่วนสุขภาพช่องปาก
แยล่ง เช่น ฟันผ ุฟันโยกคลอนไม่มีฟัน ฟันหลุดหมดแลว้ 
ฟันสีด าปากเป็นแผล แสบปาก และเส่ียงเป็นมะเร็งช่อง
ปาก นอกจากน้ี มีความเช่ือว่าฟันหลุดล่วงเป็นไปตาม
อายุ  ดงัตวัอย่างค าพูดท่ีรับรู้ว่าสุขภาพช่องปากตนเอง 
“ตอนนีก้พ็อกินพริกได้บ้างนิดหน่อย ตั้งแต่กินหมากมา 
2 ปี กกิ็นกระเทียมไม่ได้ มันแสบปาก...คิดว่าหมากมันก็

ไม่ช่วยนะ ถ้ารักษาเหงือกรักษาฟัน ถ้าเหงือกร่นกรั็กษา
ไม่ได้ เส่ียงต่อการเป็นมะเร็ง แต่เราติดแล้ว เราก็เลิก
ไม่ได้” (ชาย 27 ปี)     “หลงัจากเคีย้วแล้วกไ็ม่มกีล่ินปาก 
แต่เวลากินเผด็จะแสบปาก”(ยาย อาย ุ77ปี) 
 การดูแลสุขภาพช่องปากของคนเคี้ยวหมาก  ผู ้
เค้ียวหมากจะมีการท าความสะอาดช่องปาก แปรงฟัน
หลงัต่ืนนอนตอนเชา้ และก่อนเขา้นอน  บางคนแปรง
ตอนกลางวนั หรือตอนเยน็  ส่วนผูสู้งอายบุางคนแค่บว้น
ปาก หรือหลบัไปพร้อมกบัหมากท่ีเค้ียว  นอกจากน้ีบาง
คนมีการน ากน้หมากมาขดัท าความสะอาดฟัน หรือใชย้า
เสน้ (ยาสูบ) ถูฟัน 
 การเลิกหมากหรือการได้รับค าแนะน าให้เลิก
หมาก  คนเค้ียวหมากมกัจะไดรั้บค าแนะน า จากคนรอบ
ข้ า ง  
ทั้ งครอบครัว อาสาสมัครสาธารณสุข ผู ้น า ชุมชน 
บุคลากรทางสาธารณสุข ใหเ้ลิกเค้ียวหมาก เน่ืองจากการ
เค้ียวหมากไม่มีผลดีต่อสุขภาพช่องปากจะท าให้เกิด
โรคมะเร็งช่องปาก  ดงัเช่น “มี หมอโรงบาลบอกให้เลิก 
บอกว่ามันไม่ดีต่อร่างกาย” “เคยมี หมอบอกว่าจะเป็น
มะเร็งช่องปาก”  ส่วนคนในครอบครัวนอกจากแนะน า
ใ ห้ เ ลิ ก ย ั ง พู ด ถึ ง ผ ล ก ร ะ ท บ ด้ า น อ่ื น  เ ช่ น  
 ท าให้สกปรกเสียค่าใช้จ่าย แต่ก็มีผูเ้ค้ียวหมากอีกส่วน
หน่ึงไม่มีคนแนะน าให้เลิกหมากเพราะเห็นว่ามนัก็เป็น
เร่ืองปกติของผูสู้งอายท่ีุจะเค้ียวกนั   

การหยุดหรือเลิกเคี้ยวหมาก ผูเ้ค้ียวหมากจะ
แสดงความเห็นอยา่งจริงจงั วา่เลิกไม่ได ้เพราะติดไปแลว้ 
เหมือนติดส่ิงเสพติดอย่างไรก็ตามหากมีปัญหาสุขภาพ
หรือหมอสัง่ใหเ้ลิก ก็จะพยายามเลิก หรือเป็นขอ้ตกลงใน
ครอบครัวให้เลิก แต่บางรายเคยเลิก แต่ตอ้งกลบัมาเค้ียว
เพราะเวลาไปพบปะเพื่อนบา้น หรือเสียดายหมากพลูท่ี
ปลูกไว ้ 

วิธีการเลิกเคีย้วหมาก  มีวิธีการท่ีจะท าให้เลิก
เค้ียวหมากหลายวธีิ ไดแ้ก่ อมขนมหรือลูกอม หรือใชว้ิธี
อมเม็ดมะขามคัว่ หรือหักดิบหรือเลิกไปเลย และมีความ
ตั้งใจจริงท่ีจะเลิก หรือขอ้จ ากดัจากปัญหาสุขภาพ หรือ
บุคลากรทางสาธารณสุขแนะน าให้เลิก เช่น เข้าร่วม
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โครงการเลิกหมาก เป็นกิจกรรมหน่ึงของชมรมผูสู้งอายุ
ร่วมกบัเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข ของต าบลถนนหกั โดยให้
ความรู้และแสดงภาพของคนเป็นมะเร็งช่องปากและให้
อมค าหมากท่ีเป็นสมุนไพรแทน  ดงัค าบอกเล่าของผูเ้ลิก
หมาก “เข้าร่วมโครงการเลิกหมาก...หมอบอก กลัวเป็น
โรค มะ เ ร็ง  เ ห็น รูปก็ เล ยกลัว”อย่า งไรก็ตามยัง มี 
ผูเ้ค้ียวหมากบางคนก็ไม่ทราบวิธีในการเลิกเค้ียวหมาก
และคิดวา่มีอายมุากแลว้ไม่สามารถเลิกได ้  “จ๊ัก (ไม่รู้) จิ
เลิกยังไงได้เฒ่าแล้วลูกเอ้ยย เฒ่าปานน่ีแล้วลูก”  (ยาย 
อาย ุ85 ปี รายหน่ึงไดก้ล่าว)  

การรับรู้ถึงอนัตรายหรือโทษของการเคีย้วหมาก  ผู ้
เค้ียวหมากรับรู้ว่า จะท าให้เกิดปัญหาและโรคในช่อง
ปาก เช่น แผลในช่องปาก ปวดแสบ ปวดร้อน ปากเป่ือย 
ปริทนัต ์ฟันโยก และโรคมะเร็งในช่องปาก แต่มีบางราย
คิดว่าการเกิดโรคมะเร็งเกิดจากโชคชะตาของแต่ละคน
มากกวา่ เพราะคนท่ีเค้ียวบางคนก็ไม่เป็นมะเร็งช่องปาก 
ดังค าบอกของผู ้เ ค้ี ยวหมากรายหน่ึง  “เขา ว่า เ ป็น
โรคมะเร็ง แต่ยายว่ามันไม่ใช่หรอก ขึน้อยู่กับดวงชะตา
มากกว่า”(ยาย อาย ุ79 ปี)   
การอภิปรายผล 
 ขอ้คน้พบจากการศึกษาคร้ังน้ี เม่ือท าการศึกษา
ทั้ งจากผู ้เ ค้ียวหมาก  คนเคยเ ค้ียวหมาก  ญาติผู ้ดูแล 
ผูสู้งอาย ุคนขายหมาก ผูน้ าชุมชน บุคลากรสาธารณสุข
และอาสาสมคัรสาธารณสุข น ามาวิเคราะห์และตีความ 
ดงัน้ี 
 แม้ความนิยมในการเ ค้ียวหมากจะลดลงใน
สงัคมไทย โดยเฉพาะคนรุ่นใหม่และแนวโนม้พฤติกรรม
ในการเค้ียวหมากจะลดลงเพราะคนรุ่นใหม่มีค่านิยมใน
เร่ืองฟันสีขาวและมองวา่การเค้ียวหมากเป็นของผูสู้งอาย ุ
แต่ในคนรุ่นเก่าโดยเฉพาะผู ้ท่ีอยู่ในวยักลางคนและ
ผูสู้งอายแุละ อ าเภอนางรอง ยงัคงเค้ียวหมากกนัอยู ่โดยมี
ผูห้ญิงเค้ียวหมากมากกว่าผูช้ายอาจเน่ืองจาก เพศชาย
นิยมสูบบุหร่ีมากกว่า จากการศึกษาคร้ังน้ีมีผู ้ชายท่ี
ตอ้งการเลิกบุหร่ี แลว้มาเค้ียวหมากแทน และสอดคลอ้ง
กบัการศึกษาการเค้ียวหมากในวิถีชีวิตผูไ้ทย ต าบลโคก
สูง อ าเภอโคกสูง  จังหวัดมุกดาหารท่ีส่วนใหญ่เป็น

ผูห้ญิงเค้ียวหมาก13  และการศึกษาของ วนัชยั วฒันศพัท์
และคณะ14  ท่ีไดส้ ารวจพฤติกรรม การเค้ียวหมากของ
ประชากรจังหวดัขอนแก่น จ านวน 9,002 ราย ในกลุ่ม
เพศหญิงท่ี อาย ุ35 ปีข้ึนไปและเพศชายท่ีมีอาย ุ40 ปีข้ึน
ไป  พบวา่มีผูเ้ค้ียวหมาก จ านวน 1,494 คน ร้อยละ 16.60  
และในกลุ่มท่ีเค้ียวเป็นเพศหญิงมากกว่าชาย (จ านวน 
1,001 คน ร้อยละ 67)  

อย่างไรก็ตามหมากเป็นเหมือนส่ิงท่ีคู่กับวิถี
ชีวติคนไทยทั้งในเชิงวฒันธรรม โดยเป็นส่ือกลางในการ
พบปะสังสรรคก์นั เวลาไปหากนัหรือชุมนุมกนั ก็จะพา
กันถือตะกร้าหมากไปนั่งเค้ียวด้วยกัน และใช้ตอ้นรับ
แขกผู ้มา เยี่ ยมเยือนท่ีบ้าน  ซ่ึง เ ป็นพฤติกรรมและ
ความสัมพันธ์ของมนุษย์ท่ีอยู่รวมกันเป็นสังคมเป็น
กระบวนการทางสงัคม (Social process) ท่ีท าสืบทอดกนั
มา เป็นรูปแบบของการปฏิสัมพนัธ์กันของบุคคลหรือ
กลุ่มคน เพ่ือถ่ายทอดแนวคิด การเรียนรู้ หรือแนวทาง
ของการปฏิบติัต่อกนัและกนั15  และกระบวนการดงักล่าว
มีอิทธิพล ในการท าให้เกิดพฤติกรรม ความเช่ือต่าง ๆ 
ของสงัคม และจากการท่ีเห็นคนรอบขา้งเค้ียวหมาก เช่น 
พ่อแม่ ปู่ย่าตายาย ญาติพ่ีน้อง เค้ียวหมากและเค้ียวตาม
การมา หรือมีการบอกกล่าวให้เค้ียวดว้ยจุดประสงค ์ต่าง 
ๆ ทั้งดา้นวฒันธรรม ความเช่ือ ดา้นพิธีกรรมต่าง ๆ ท่ีมี
การน าหมากมาเป็นส่วนประกอบ เช่น พิธีการสู่ขอ การ
แต่งงาน การรับขวญันาค พิธีอุปสมบท ท าขวญัเด็ก ข้ึน
บ้านใหม่  ข้ึนศาลพระภูมิ ไหวค้รู งานเซ่นไหวต้่าง ๆ 
การเล้ียงผี การเร่ิมตน้ท านา (แรกนา) เพ่ือให้มีความอุดม
สมบูรณ์ การบริกรรมคาถาเพื่อสะกดมา้และบงัคบัมา้ให้
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โดยเช่ือว่าช่วยให้การเทศน์มีเสียงท่ีดีข้ึน ส่ิงเหล่าน้ีเกิด
จากทั้งการขดัเกลาทางสงัคมและการเรียนรู้ทางสงัคม 
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โครงการเลิกหมาก เป็นกิจกรรมหน่ึงของชมรมผูสู้งอายุ
ร่วมกบัเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข ของต าบลถนนหกั โดยให้
ความรู้และแสดงภาพของคนเป็นมะเร็งช่องปากและให้
อมค าหมากท่ีเป็นสมุนไพรแทน  ดงัค าบอกเล่าของผูเ้ลิก
หมาก “เข้าร่วมโครงการเลิกหมาก...หมอบอก กลัวเป็น
โรค มะ เ ร็ง  เ ห็น รูปก็ เล ยกลัว”อย่า งไรก็ตามยัง มี 
ผูเ้ค้ียวหมากบางคนก็ไม่ทราบวิธีในการเลิกเค้ียวหมาก
และคิดวา่มีอายมุากแลว้ไม่สามารถเลิกได ้  “จ๊ัก (ไม่รู้) จิ
เลิกยังไงได้เฒ่าแล้วลูกเอ้ยย เฒ่าปานน่ีแล้วลูก”  (ยาย 
อาย ุ85 ปี รายหน่ึงไดก้ล่าว)  

การรับรู้ถึงอนัตรายหรือโทษของการเคีย้วหมาก  ผู ้
เค้ียวหมากรับรู้ว่า จะท าให้เกิดปัญหาและโรคในช่อง
ปาก เช่น แผลในช่องปาก ปวดแสบ ปวดร้อน ปากเป่ือย 
ปริทนัต ์ฟันโยก และโรคมะเร็งในช่องปาก แต่มีบางราย
คิดว่าการเกิดโรคมะเร็งเกิดจากโชคชะตาของแต่ละคน
มากกวา่ เพราะคนท่ีเค้ียวบางคนก็ไม่เป็นมะเร็งช่องปาก 
ดังค าบอกของผู ้เ ค้ี ยวหมากรายหน่ึง  “เขา ว่า เ ป็น
โรคมะเร็ง แต่ยายว่ามันไม่ใช่หรอก ขึน้อยู่กับดวงชะตา
มากกว่า”(ยาย อาย ุ79 ปี)   
การอภิปรายผล 
 ขอ้คน้พบจากการศึกษาคร้ังน้ี เม่ือท าการศึกษา
ทั้ งจากผู ้เ ค้ียวหมาก  คนเคยเ ค้ียวหมาก  ญาติผู ้ดูแล 
ผูสู้งอาย ุคนขายหมาก ผูน้ าชุมชน บุคลากรสาธารณสุข
และอาสาสมคัรสาธารณสุข น ามาวิเคราะห์และตีความ 
ดงัน้ี 
 แม้ความนิยมในการเ ค้ียวหมากจะลดลงใน
สงัคมไทย โดยเฉพาะคนรุ่นใหม่และแนวโนม้พฤติกรรม
ในการเค้ียวหมากจะลดลงเพราะคนรุ่นใหม่มีค่านิยมใน
เร่ืองฟันสีขาวและมองวา่การเค้ียวหมากเป็นของผูสู้งอาย ุ
แต่ในคนรุ่นเก่าโดยเฉพาะผู ้ท่ีอยู่ในวยักลางคนและ
ผูสู้งอายแุละ อ าเภอนางรอง ยงัคงเค้ียวหมากกนัอยู ่โดยมี
ผูห้ญิงเค้ียวหมากมากกว่าผูช้ายอาจเน่ืองจาก เพศชาย
นิยมสูบบุหร่ีมากกว่า จากการศึกษาคร้ังน้ีมีผู ้ชายท่ี
ตอ้งการเลิกบุหร่ี แลว้มาเค้ียวหมากแทน และสอดคลอ้ง
กบัการศึกษาการเค้ียวหมากในวิถีชีวิตผูไ้ทย ต าบลโคก
สูง อ าเภอโคกสูง  จังหวัดมุกดาหารท่ีส่วนใหญ่เป็น

ผูห้ญิงเค้ียวหมาก13  และการศึกษาของ วนัชยั วฒันศพัท์
และคณะ14  ท่ีไดส้ ารวจพฤติกรรม การเค้ียวหมากของ
ประชากรจังหวดัขอนแก่น จ านวน 9,002 ราย ในกลุ่ม
เพศหญิงท่ี อาย ุ35 ปีข้ึนไปและเพศชายท่ีมีอาย ุ40 ปีข้ึน
ไป  พบวา่มีผูเ้ค้ียวหมาก จ านวน 1,494 คน ร้อยละ 16.60  
และในกลุ่มท่ีเค้ียวเป็นเพศหญิงมากกว่าชาย (จ านวน 
1,001 คน ร้อยละ 67)  

อย่างไรก็ตามหมากเป็นเหมือนส่ิงท่ีคู่กับวิถี
ชีวติคนไทยทั้งในเชิงวฒันธรรม โดยเป็นส่ือกลางในการ
พบปะสังสรรคก์นั เวลาไปหากนัหรือชุมนุมกนั ก็จะพา
กันถือตะกร้าหมากไปนั่งเค้ียวด้วยกัน และใช้ตอ้นรับ
แขกผู ้มา เยี่ ยมเยือนท่ีบ้าน  ซ่ึง เ ป็นพฤติกรรมและ
ความสัมพันธ์ของมนุษย์ท่ีอยู่รวมกันเป็นสังคมเป็น
กระบวนการทางสงัคม (Social process) ท่ีท าสืบทอดกนั
มา เป็นรูปแบบของการปฏิสัมพนัธ์กันของบุคคลหรือ
กลุ่มคน เพ่ือถ่ายทอดแนวคิด การเรียนรู้ หรือแนวทาง
ของการปฏิบติัต่อกนัและกนั15  และกระบวนการดงักล่าว
มีอิทธิพล ในการท าให้เกิดพฤติกรรม ความเช่ือต่าง ๆ 
ของสงัคม และจากการท่ีเห็นคนรอบขา้งเค้ียวหมาก เช่น 
พ่อแม่ ปู่ย่าตายาย ญาติพ่ีน้อง เค้ียวหมากและเค้ียวตาม
การมา หรือมีการบอกกล่าวให้เค้ียวดว้ยจุดประสงค ์ต่าง 
ๆ ทั้งดา้นวฒันธรรม ความเช่ือ ดา้นพิธีกรรมต่าง ๆ ท่ีมี
การน าหมากมาเป็นส่วนประกอบ เช่น พิธีการสู่ขอ การ
แต่งงาน การรับขวญันาค พิธีอุปสมบท ท าขวญัเด็ก ข้ึน
บ้านใหม่  ข้ึนศาลพระภูมิ ไหวค้รู งานเซ่นไหวต้่าง ๆ 
การเล้ียงผี การเร่ิมตน้ท านา (แรกนา) เพ่ือให้มีความอุดม
สมบูรณ์ การบริกรรมคาถาเพื่อสะกดมา้และบงัคบัมา้ให้
ข่ีง่าย เป็นตน้ รวมทั้งการเค้ียวหมากของคนถูกประทบั
ร่างทรง และพระสงฆใ์นระหวา่งสวดหรือหลงัสวดเสร็จ 
โดยเช่ือว่าช่วยให้การเทศน์มีเสียงท่ีดีข้ึน ส่ิงเหล่าน้ีเกิด
จากทั้งการขดัเกลาทางสงัคมและการเรียนรู้ทางสงัคม 
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 การยอมรับค่านิยมถือวา่เป็นจุดเร่ิมตน้ของการเกิดข้ึนมา
แห่งตวัตน หรือกล่าวได้ว่าการขดัเกลาทางสังคมเป็น
กระบวนการทางจิตวิทยาและทางสังคมท่ีมีผลให้ เกิด
บุคลิกภาพตามแนวทางท่ีสงัคมตอ้งการ16  การเค้ียวหมาก
เป็นส่ิงท่ีผูเ้ค้ียวหมากพบเห็นจากคนรอบขา้งตั้งแต่แรก
เกิด การสอนวิธีท าค าหมาก การเค้ียวหมากและไดเ้ค้ียว
ตามกันมาในครอบครัว ในชุมชน กล่าวได้ว่าเกิดการ
เรียนรู้ทางสังคมท่ีท าให้บุคคลแสดงพฤติกรรมออกมา
นั้น ไม่ได้เกิดข้ึนและเปล่ียนแปลงจากสภาพแวดลอ้ม
เพียงอย่างเดียว แต่ยงัมีความปฏิสัมพนัธ์กับปัจจัยส่วน
บุ ค คล ร่ วมด้ ว ย  ก ล่ า ว คื อ  ปั จ จั ย ทั้ ง ส าม ได้ แ ก่    
ปัจจัยส่วนบุคคล  สภาพแวดล้อมและพฤติกรรมท่ี
แสดงออก มีอิทธิพลต่อบุคคลแตกต่างกนั  การเรียนรู้เร่ิม
จากการสังเกต เป็นการเรียนรู้จากตวัแบบ ในผูค้นรอบ
ขา้ง หรือการรับรู้เก่ียวกบัสถานการณ์ต่าง ๆของสังคม 
จากการสงัเกตจากตวัแบบ ทั้งตวัแบบจริงและสญัลกัษณ์ 
การเรียนรู้โดยก ากบัตนเอง การควบคุมตนเอง17 
 ในดา้นความเช่ือเก่ียวกบัหมากในดา้นสุขภาพ มี
การน าหมากร่วมกบัการรักษาพยาบาล โดยตอ้งมีหมาก 
พลู บุหร่ี พานดอกไม้ แต่งเป็นขนัธ์ห้า  โดยเป่าคาถา 
อาคม เช่น การเป่ากระดูก เป่าแผล เป็นตน้ โดยเช่ือวา่จะ
ท าใหอ้าการดีข้ึน นบัเป็นความเช่ือท่ีสอดคลอ้งในการน า
หมากมาเป็นส่วนหน่ึงของพิธีกรรมในการรักษาของชาว
ผูไ้ทยต าบลหนองสูง อ าเภอหนองสูง จงัหวดัมุกดาหาร  
โดยประสาน สิงห์ทอง13 พบวา่ความเช่ือของชาวผูไ้ทย ท่ี
ไ ด้ เ ห็ น ห ม อ เ ป่ า น ้ า ม น ต์ ส่ ว น ใ ห ญ่   
จะเค้ียวหมากก่อนเร่ิมพิธีเป่าน ้ ามนต ์และผูไ้ดรั้บการเป่า
น ้ ามนต์มีอาการทุเลาจากเดิม ซ่ึงเป็นความเช่ือศรัทธา 
ของแต่ละคน  นอกจากน้ี ความเช่ือท่ีวา่เม่ือเค้ียวหมากจะ
ท าให้ปากชา ล้ินชา เพ่ือให้ด่ืมน ้ าร้อนในระหว่างอยู่ไฟ 
หรือหลงัคลอดบุตร  

ส่วนความเช่ือของการเค้ียวหมากกับสุขภาพ
ช่องปาก ผูท่ี้เค้ียวหมากเช่ือวา่การเค้ียวหมากช่วยให้ไม่มี
กล่ินปาก การเค้ียวหมากมีส่วนช่วยให้ฟันแข็งแรง ไม่ผุ
ง่ายเพราะหมากจะไปเคลือบฟันไว ้ถา้มีฟันผุมนัจะช่วย
ใหไ้ม่ปวดฟัน เค้ียวแลว้ฟันแน่น ไม่โยกเพราะปูนท่ีเค้ียว

เขา้ไปจะมาโอบฟันให้แน่นกบัเหงือกผูท่ี้ไม่เค้ียวหมาก 
จะมีฟันท่ีสกปรก มีกล่ินปาก และท าให้ไม่เป็นโรคปริ
ทนัต ์(ร ามะนาด) รวมทั้งค่านิยมฟันสีด าในผูสู้งอาย ุ  การ
ให้ความส าคัญกับการเกิดกล่ินปากของคนในสังคม 
เน่ืองจากตอ้งมีการพบปะ พูดคุยกบัผูค้น ปฏิสัมพนัธ์กบั
ผูอ่ื้น มีการศึกษาท่ีพบวา่ กล่ินปากเป็นสาเหตุของปัญหา
ในช่องปากท่ีมีส่งผลกระทบต่อการปฏิสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้น
ในสงัคม ถึงร้อยละ 65 18 

ส่วนค่านิยมฟันสีด าใน ยงัมีอยู่ในผูสู้งอายบุาง
คนแมจ้ะนิยมนอ้ยลงมากในยคุน้ี โดยให้เหตุผลนอกจาก
ฟันสีด า คือฟันแข็งแรง ดงัการศึกษาของปิยะฉัตร พชัรา
นุฉัตร19  ท่ีไดศึ้กษาความคิด ความเช่ือและการปฏิบติัตน
ท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพช่องปากของชาวบา้น กรณีศึกษา
ในหมู่บา้นแห่งหน่ึงของจงัหวดัขอนแก่น พบว่าค่านิยม
ไทยสมัยหน่ึงนิยมเค้ียวหมากเพ่ือให้ฟันด า สวย และ
แข็งแรง แมว้่าปัจจุบันค่านิยมดังกล่าวเปล่ียนไป แต่ก็
ยงัคงมีผูสู้งอายุบางคนยงัคงเค้ียวหมาก อย่างไรก็ตาม
ปัจจุบนั ความนิยมฟันขาวมีมากกว่าฟันด าและบางคน
ตอ้งไปฟอกสีฟันให้ขาว เป็นเหตุผลหน่ึงท่ีท าให้คนรุ่น
ใหม่ไม่เค้ียวหมาก  นอกจากน้ีเหตุการณ์เก่ียวกบัหมากท่ี
ส าคญัเม่ือสมยั จอมพล ป. พิบูลสงคราม ไดมี้การให้เลิก
การเค้ียวหมาก ใหต้ดัตน้หมากพลูท้ิงใหห้มด  เพราะรัฐมี
นโยบายส่งเสริมวฒันธรรมและการพฒันาประเทศให้
ทดัเทียมประเทศท่ีเจริญแลว้ และเห็นว่า การกินหมาก 
ท าให้มีฟันสีด า และการบ้วนน ้ าหมากท าให้บ้านเมือง
สกปรก จึงมีการสั่งให้ตัดหมากและพลูท้ิง เพ่ือให้คน
ไทยเลิกกินหมาก 20   แต่ก็ยงัมีการลกัลอบกินหมากกนัใน
หมู่คนท่ีขาดหมากไม่ได้จริงๆ เม่ือหมดยุคจอมพล ป. 
พิบูลสงคราม แลว้  รัฐอนุญาตใหกิ้นหมากไดเ้หมือนเดิม 
แต่จ านวนคนกินหมากก็ลดน้อยลง เพราะคนเลิกกิน
หมากส่วนหน่ึง  ประกอบกับสมัยนั้ นมีการรับเอา
วฒันธรรมตะวนัตกมากข้ึน  จึงไม่มีใครนิยมเค้ียวหมาก
พลูเหมือนก่อน  และเลิกนิยมฟันด า แต่ะกลบัมานิยมฟัน
ขาวแบบชาติตะวนัตก2 ในปัจจุบนัผูท่ี้ยงักินหมากหรือ
เค้ียวหมากนั้ น จะเป็นผูสู้งอายุหรืออยู่ในวยักลางคน 
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ปีที่ 14  ฉบับที่ 1  มกราคม – เมษายน 2564 

แมว้่าคนรุ่นใหม่จะไม่นิยมกินหมาก แต่อ าเภอนางรอง
เด็กรุ่นใหม่ยงัมีหลงเหลือเค้ียวหมาก 

ส าหรับการรับรู้ของผูเ้ค้ียวหมากเก่ียวกบัการ
เค้ียวหมากมีส่วนช่วยให้ฟันแข็งแรง ไม่ผุง่ายเพราะ
หมากจะไปเคลือบฟันไว ้ถา้มีฟันผุมนัจะช่วยให้ไม่ปวด
ฟัน เค้ียวแลว้ฟันแน่น ไม่โยกเพราะปูนท่ีเค้ียวเขา้ไปจะ
มาโอบฟันให้แน่นกบัเหงือกผูท่ี้ไม่เค้ียวหมาก จะมีฟันท่ี
สกปรก  มีกล่ินปาก  และท าให้ไม่เป็นโรคปริทันต์ 
(ร ามะนาด) ในส่วนของการลดลงของโรคฟันผุ พบว่า
การเค้ียวหมากมีผลท าให้เกิดโรคฟันผุลดลง6,21-22 จาก
การศึกษาของสุภาภรณ์ ฉัตรชยัวิวฒันา และคณะ6  ท่ีได้
ศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างการเค้ียวหมากกับสุขภาพ
ช่องปากในสตรีชนบทจังหวัดขอนแก่นพบว่าพบ
ความสัมพนัธ์เชิงผกผนัระหว่างการเค้ียวหมากกบัโรค
ฟันผุ โดยมีอตัราส่วนค่าความเส่ียง (ระดบัความเช่ือมัน่ 
95%) เท่ากบั 0.488 (0.395 ถึง 0.603) กล่าวคือ เป็นปัจจยั
ป้องกนัฟันผุ ถึงร้อยละ 52 ทั้ งน้ีอาจเน่ืองจากการเค้ียว
หมากมีการขดัสีฟัน และในค าหมากมีฟลูออไรด ์รวมทั้ง
การเค้ียวหมากช่วยลดความเป็นกรดภายในช่องปาก และ
สามารถลดการละลายตวัของผิวเคลือบฟัน ส่วนคราบ
หมากท่ีเคลือบผิวฟันเอาไว ้ช่วยลดการกดักร่อนจากกรด
ได ้6,21  นอกจากน้ีในใบพลูยงัมีน ้ ามนัหอมระเหย  มีฤทธ์ิ
ฆ่าเช้ือโรคบางชนิดได ้และท าให้ลมหายใจมีกล่ินหอม23  
ดงัความเขา้ใจเก่ียวกบัหมากและฟันผุ ของยาย (อายุ 72 
ปี) ในอ าเภอนางรอง ว่า “มันก็เหมือน มันฆ่าไปในตัว 
มันเหมือนปูนกับพลูมีสารอะไรซักอย่างท่ีช่วยให้ฟันไม่
ผุ แต่เราต้องแปรงฟันด้วย เคีย้วหมากน่ีฟันทนไม่มีกล่ิน
ปาก” 
 อ ย่ า ง ไ ร ก็ ต า ม พ บ ว่ า ก า ร เ ค้ี ย ว ห ม า ก มี
ความสัมพัน ธ์โดยตรงกับโรคปริทันต์อัก เสบ  จา
การศึกษาปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับโรคปริทันต์ใน
ผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคเบาหวานของ สุพตัรา  วฒันเสน และ
คณะ 9- พบวา่ กลุ่มท่ีเค้ียวหมากมีโอกาสเส่ียงต่อการเกิด
โรคปริทนัต์อกัเสบเป็น 4.49 เท่า เม่ือเทียบกบักลุ่มท่ีไม่
เ ค้ียวหมาก  (ORadj =4.49, 95% CI: 1.85-10.92)  และ
ส่งผลให้เกิดการสูญเสียฟันเพ่ิมข้ึน เน่ืองจากส่วนผสม

ของค าหมาก ท าให้เกิดคราบสกปรกและเกิดการสะสม
ของแผ่นคราบหินปูน นอกจากน้ียงัเกิดการยบัย ั้งการยึด
เกาะของเซลล์ ท่ีผิวรากฟัน และลดการสร้างเน้ือเยื่อ
คอลลาเจน เน่ืองจากฤทธ์ิของสารประกอบในหมาก6  

ในด้านการรับรู้เก่ียวกับการอันตรายหรือ
โทษของการเค้ียวหมาก ผูเ้ค้ียวหมากรับรู้วา่ จะท าใหเ้กิด
ปัญหาและโรคในช่องปาก เช่น แผลในช่องปาก ปวด
แสบ ปวดร้อน ปากเป่ือย ปริทนัต ์ฟันโยก และโรคมะเร็ง
ในช่องปาก แต่ก็มีบางรายท่ีไม่ทราบวา่การเค้ียวหมากมี
โทษหรืออนัตราย คนเค้ียวหมากมกัจะไดรั้บค าแนะน า 
จากคนรอบขา้ง ครอบครัว อสม. ชุมชนและบุคลากรทาง
สาธารณสุข ใหเ้ลิกเค้ียวหมาก เพราะไม่มีผลดีต่อสุขภาพ
ช่องปาก และเกิดเป็นโรคมะเร็งช่องปากได้ อย่างไรก็
ตามผูเ้ค้ียวหมากแสดงความเห็นอยา่งจริงจงั วา่เลิกไม่ได ้
เพราะติดไปแลว้ เหมือนติดส่ิงเสพติดอ  แต่หากมีปัญหา
สุขภาพหรือหมอสั่งให้เลิก ก็จะพยายามเลิก หรือเป็น
ขอ้ตกลงในครอบครัวให้เลิก แต่บางรายเคยเลิก แต่ตอ้ง
กลบัมาเค้ียวเพราะเวลาไปพบปะเพ่ือนบา้น  

ส่วนผูท่ี้เค้ียวหมากรู้สึกว่าสดช่ืน อนัเน่ืองมาก
จากผลหมาก (Aareca catechu) และ ใบพลู (Piper Betel) 
จะ เ ต็มไปด้ว ยสารอัลค า ร์ลอยด์  ( alkaloids) เ ช่ น 
Arecoline, Ethyl acetate and n-butanol  โดยเช่ือว่าสาร
เ ห ล่ า น้ี  มี ส่ ว น ช่ ว ย ก ร ะ ตุ ้ น  
ให้ผูเ้ค้ียว มีความรู้สึกวา่ท าให้ร่างกายสดช่ืน ผลของการ
เพ่ิมอัตราการเต้นของหัวใจ  และ  เ พ่ิมอุณหภูมิของ
ผิวหนงัของร่างกาย ของผูเ้ค้ียว24 แต่การเค้ียวหมากน ามา
ซ่ึงโรคมะเร็งช่องปาก  มีการศึกษาความชุกของการเค้ียว
หมากในเมืองหลวงของประเทศจีน พบความชุกสูงถึง
ร้อยละ64.5-82.7 และพบว่ามีความสัมพนัธ์ต่อการเกิด
โรคในช่องปากรวมถึงมะเร็งช่องปาก25  ส าหรับประเทศ
ไทยไดมี้การศึกษาปัจจยัเส่ียงต่อการเกิดมะเร็งในคนไทย
ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ ของสุพรรณี พรหมเทศ และ
คณะ7 พบว่าการเค้ียวหมากเป็นปัจจัยเส่ียงต่อการเป็น
มะเร็งช่องปากอยา่งมีนัยส าคญัถึง 8.88เท่า เม่ือเทียบกบั
คนไม่เค้ียวหมาก โดยผูท่ี้มีอายุ 60 ปีข้ึนไป มีความเส่ียง
สูงข้ึน เพศชายเป็นนอ้ยกว่าเพศหญิง7  ผูท่ี้กินหมากและ



11
Research and Development Health System Journal

VOL.14  NO.1 JANUARY – APRIL 2021 

แมว้่าคนรุ่นใหม่จะไม่นิยมกินหมาก แต่อ าเภอนางรอง
เด็กรุ่นใหม่ยงัมีหลงเหลือเค้ียวหมาก 

ส าหรับการรับรู้ของผูเ้ค้ียวหมากเก่ียวกบัการ
เค้ียวหมากมีส่วนช่วยให้ฟันแข็งแรง ไม่ผุง่ายเพราะ
หมากจะไปเคลือบฟันไว ้ถา้มีฟันผุมนัจะช่วยให้ไม่ปวด
ฟัน เค้ียวแลว้ฟันแน่น ไม่โยกเพราะปูนท่ีเค้ียวเขา้ไปจะ
มาโอบฟันให้แน่นกบัเหงือกผูท่ี้ไม่เค้ียวหมาก จะมีฟันท่ี
สกปรก  มีกล่ินปาก  และท าให้ไม่เป็นโรคปริทันต์ 
(ร ามะนาด) ในส่วนของการลดลงของโรคฟันผุ พบว่า
การเค้ียวหมากมีผลท าให้เกิดโรคฟันผุลดลง6,21-22 จาก
การศึกษาของสุภาภรณ์ ฉัตรชยัวิวฒันา และคณะ6  ท่ีได้
ศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างการเค้ียวหมากกับสุขภาพ
ช่องปากในสตรีชนบทจังหวัดขอนแก่นพบว่าพบ
ความสัมพนัธ์เชิงผกผนัระหว่างการเค้ียวหมากกบัโรค
ฟันผุ โดยมีอตัราส่วนค่าความเส่ียง (ระดบัความเช่ือมัน่ 
95%) เท่ากบั 0.488 (0.395 ถึง 0.603) กล่าวคือ เป็นปัจจยั
ป้องกนัฟันผุ ถึงร้อยละ 52 ทั้ งน้ีอาจเน่ืองจากการเค้ียว
หมากมีการขดัสีฟัน และในค าหมากมีฟลูออไรด ์รวมทั้ง
การเค้ียวหมากช่วยลดความเป็นกรดภายในช่องปาก และ
สามารถลดการละลายตวัของผิวเคลือบฟัน ส่วนคราบ
หมากท่ีเคลือบผิวฟันเอาไว ้ช่วยลดการกดักร่อนจากกรด
ได ้6,21  นอกจากน้ีในใบพลูยงัมีน ้ ามนัหอมระเหย  มีฤทธ์ิ
ฆ่าเช้ือโรคบางชนิดได ้และท าให้ลมหายใจมีกล่ินหอม23  
ดงัความเขา้ใจเก่ียวกบัหมากและฟันผุ ของยาย (อายุ 72 
ปี) ในอ าเภอนางรอง ว่า “มันก็เหมือน มันฆ่าไปในตัว 
มันเหมือนปูนกับพลูมีสารอะไรซักอย่างท่ีช่วยให้ฟันไม่
ผุ แต่เราต้องแปรงฟันด้วย เคีย้วหมากน่ีฟันทนไม่มีกล่ิน
ปาก” 
 อ ย่ า ง ไ ร ก็ ต า ม พ บ ว่ า ก า ร เ ค้ี ย ว ห ม า ก มี
ความสัมพัน ธ์โดยตรงกับโรคปริทันต์อัก เสบ  จา
การศึกษาปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับโรคปริทันต์ใน
ผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคเบาหวานของ สุพตัรา  วฒันเสน และ
คณะ 9- พบวา่ กลุ่มท่ีเค้ียวหมากมีโอกาสเส่ียงต่อการเกิด
โรคปริทนัต์อกัเสบเป็น 4.49 เท่า เม่ือเทียบกบักลุ่มท่ีไม่
เ ค้ียวหมาก  (ORadj =4.49, 95% CI: 1.85-10.92)  และ
ส่งผลให้เกิดการสูญเสียฟันเพ่ิมข้ึน เน่ืองจากส่วนผสม

ของค าหมาก ท าให้เกิดคราบสกปรกและเกิดการสะสม
ของแผ่นคราบหินปูน นอกจากน้ียงัเกิดการยบัย ั้งการยึด
เกาะของเซลล์ ท่ีผิวรากฟัน และลดการสร้างเน้ือเยื่อ
คอลลาเจน เน่ืองจากฤทธ์ิของสารประกอบในหมาก6  

ในด้านการรับรู้เก่ียวกับการอันตรายหรือ
โทษของการเค้ียวหมาก ผูเ้ค้ียวหมากรับรู้วา่ จะท าใหเ้กิด
ปัญหาและโรคในช่องปาก เช่น แผลในช่องปาก ปวด
แสบ ปวดร้อน ปากเป่ือย ปริทนัต ์ฟันโยก และโรคมะเร็ง
ในช่องปาก แต่ก็มีบางรายท่ีไม่ทราบวา่การเค้ียวหมากมี
โทษหรืออนัตราย คนเค้ียวหมากมกัจะไดรั้บค าแนะน า 
จากคนรอบขา้ง ครอบครัว อสม. ชุมชนและบุคลากรทาง
สาธารณสุข ใหเ้ลิกเค้ียวหมาก เพราะไม่มีผลดีต่อสุขภาพ
ช่องปาก และเกิดเป็นโรคมะเร็งช่องปากได้ อย่างไรก็
ตามผูเ้ค้ียวหมากแสดงความเห็นอยา่งจริงจงั วา่เลิกไม่ได ้
เพราะติดไปแลว้ เหมือนติดส่ิงเสพติดอ  แต่หากมีปัญหา
สุขภาพหรือหมอสั่งให้เลิก ก็จะพยายามเลิก หรือเป็น
ขอ้ตกลงในครอบครัวให้เลิก แต่บางรายเคยเลิก แต่ตอ้ง
กลบัมาเค้ียวเพราะเวลาไปพบปะเพ่ือนบา้น  

ส่วนผูท่ี้เค้ียวหมากรู้สึกว่าสดช่ืน อนัเน่ืองมาก
จากผลหมาก (Aareca catechu) และ ใบพลู (Piper Betel) 
จะ เ ต็มไปด้ว ยสารอัลค า ร์ลอยด์  ( alkaloids) เ ช่ น 
Arecoline, Ethyl acetate and n-butanol  โดยเช่ือว่าสาร
เ ห ล่ า น้ี  มี ส่ ว น ช่ ว ย ก ร ะ ตุ ้ น  
ให้ผูเ้ค้ียว มีความรู้สึกวา่ท าให้ร่างกายสดช่ืน ผลของการ
เพ่ิมอัตราการเต้นของหัวใจ  และ  เ พ่ิมอุณหภูมิของ
ผิวหนงัของร่างกาย ของผูเ้ค้ียว24 แต่การเค้ียวหมากน ามา
ซ่ึงโรคมะเร็งช่องปาก  มีการศึกษาความชุกของการเค้ียว
หมากในเมืองหลวงของประเทศจีน พบความชุกสูงถึง
ร้อยละ64.5-82.7 และพบว่ามีความสัมพนัธ์ต่อการเกิด
โรคในช่องปากรวมถึงมะเร็งช่องปาก25  ส าหรับประเทศ
ไทยไดมี้การศึกษาปัจจยัเส่ียงต่อการเกิดมะเร็งในคนไทย
ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ ของสุพรรณี พรหมเทศ และ
คณะ7 พบว่าการเค้ียวหมากเป็นปัจจัยเส่ียงต่อการเป็น
มะเร็งช่องปากอยา่งมีนัยส าคญัถึง 8.88เท่า เม่ือเทียบกบั
คนไม่เค้ียวหมาก โดยผูท่ี้มีอายุ 60 ปีข้ึนไป มีความเส่ียง
สูงข้ึน เพศชายเป็นนอ้ยกว่าเพศหญิง7  ผูท่ี้กินหมากและ

 

อมหมากไวท่ี้กระพุง้แกม้เป็นประจ า ปูนท่ีใชกิ้นหมากจะ
กัด  (calcium hydroxide) เ น้ือเยื่อในช่องปากและเกิด
ระคายเคืองจากความแข็งของหมากท่ีเค้ียวก็อาจท าให้
เซลลข์องเน้ือเยือ่กระพุง้แกม้เกิดการเปล่ียนแปลงจนอาจ
กลายเป็นรอยโรคในช่องปากการกินหมากจึงเป็นการ
เพ่ิมความเส่ียงต่อการเกิดความผิดปกติของเน้ือเยื่ออ่อน
ในช่องปากนอกจากน้ี  วันชัย  วฒันศัพท์ และคณะ14 
พบวา่ประชาชนในชนบทจงัหวดัขอนแก่นยงัคงนิยมการ
เค้ียวหมากและยงัพบว่าการเค้ียวหมากมีความสัมพนัธ์
กบัการเกิดมะเร็งช่องปาก  

นอกจากน้ีมีหลักฐานงานวิจัยหลายเร่ืองท่ี
ช้ีให้เห็นว่าการเค้ียวหมากเป็นปัจจัยเส่ียงท่ีก่อให้เกิด
มะเร็งช่องปาก คอหอย และหลอดอาหาร และปริญญา 
ผกานนท์ 26  ไดท้ าการศึกษาผลของการกินหมากต่อสุข
ภาวะช่องปากของผูสู้งอาย ุต าบลค าน ้ าแซบอ าเภอวาริน
ช าราบ จงัหวดัอุบลราชธานี จากการศึกษาพบวา่ การกิน
หมากของผูสู้งอายุ มีผลต่อการเกิดรอยโรคในช่องปาก
เป็นอาการในระยะเร่ิมตน้ของโรคมะเร็งช่องปากสาเหตุ
ของการเกิดรอยโรคหรือแผลในช่องปากอาจเกิดจากปาก
ถูกปูนกดัจากการกินหมากโดยเฉพาะอยา่งยิ่งเม่ือร่วมกบั
การใชย้าเส้นมว้นเป็นกอ้นเล็กๆเช็ดและสีฟันแลว้น าไป
จุกท่ีมุมปากลว้นแต่เป็นสารก่อมะเร็งทั้งส้ิน โดยพบว่า
การกินหมากมีความสมัพนัธ์กนักบัลกัษณะความผิดปกติ
เยือ่บุช่องปาก (รอยโรคในช่องปาก) อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ี (P-Value<0.05) 

ความพยายามในการให้ผูเ้ค้ียวหมากเลิกหมาก 
จากหลายฝ่ายทั้งครอบครัว ชุมชนหรือหน่วยงานของรัฐ 
ท่ีจะหาวิธีท่ีจะท าให้เลิกเค้ียวหมากหลายวิธี ไดแ้ก่ อม
ขนมหรือลูกอม เมด็มะขามคัว่ หรือหกัดิบหรือเลิกไปเลย 
หรือบางคนมีความตั้งใจจริงท่ีจะเลิก ดว้ยขอ้จ ากดัจาก
ปัญหาสุขภาพ หรือบุคลากรทางสาธารณสุขแนะน าให้
เลิกเค้ียวหมาก และจัดท าโครงการเลิกหมาก โดยให้
ความรู้และแสดงภาพของคนเป็นมะเร็งช่องปากและให้
อมค าหมากท่ีเป็นสมุนไพรแทน  รวมทั้ งส่งเสริมให้ผู ้
เค้ียวหมากมีความตระหนัก และดูแลสุขภาพช่องปาก
ของตนเองและเขา้รับบริการตรวจสุขภาพช่องปากและ

รับการรักษาทางทันตกรรมในรายท่ีมีปัญหาต่อไป 
นอกจากน้ีการสร้างพลงัอ านาจในปัจเจกบุคคลหรือการ
สร้างอ านาจในระดบัจิตวิทยา ท่ีจะให้บุคคลสามารถจะ
ด าเนินชีวิตและควบคุมชีวติตนเองได ้และการเห็นคุณค่า
ในตนเอง เนน้การพฒันาแนวคิดเชิงบวกต่อตนเอง โดย
การสร้างพลงัอ านาจในระดบัปัจเจกบุคคล ประกอบดว้ย
การเช่ือมั่นอ านาจและสมรรถนะความสามารถของ
ตนเอง มีความรู้สึกว่าตนสามารถควบคุมและเป็นนาย
ของตนได ้และกระบวนการมีส่วนร่วมท่ีจะมีอิทธิพลต่อ
การตดัสินใจของกลุ่มองคก์รหรือสถาบนั พร้อมทั้งมีการ
สร้างพลงัอ านาจในระดบัองคก์รหรือชุมชน เพ่ือไดร่้วม
ตดัสินใจและเปล่ียนแปลงระบบของสงัคม27  
ข้อเสนอแนะจากผลการวจิยั 

1) การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการเค้ียว
หมาก ต้องมีวิธีในการส่ือสาร ท่ีสามารถสร้างความ
ตระหนกั กระตุน้ใหก้ลุ่มคนท่ีเค้ียวหมากเกิดแรงบนัดาล
ใจในการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม โดยตอ้งมีการเปล่ียน
เง่ือนไขทางสงัคมส่ิงแวดลอ้มท่ีเอ้ือต่อสุขภาพ  

2) สร้างการมีส่วนร่วม ให้เกิดการร่วม
แรงร่วมใจของครอบครัว ชุมชน และภาคีเครือข่าย สร้าง
หรือเปล่ียนแปลงเง่ือนไขส่ิงแวดลอ้มท่ีเอ้ือต่อสุขภาพ 
แต่ไม่ใช้สั่งการ และท่ีส าคญัคือตวัผูเ้ค้ียวหมากเอง ใน
การสร้างความเขม้แข็งทางจิตใจ ในการลดเลิกการเค้ียว
หมากหรือสร้างพลงัอ านาจทางปัจเจกบุคคลหรือพลงั
อ านาจในระดับจิตวิทยาและการสร้างพลังอ านาจใน
ชุมชน 

3) บุคลากรทางสาธารณสุข ตอ้งหาวิธี
ในการส่ือสาร และสร้างความตระหนักในการดูแล
สุขภาพช่องปาก การเลิกเค้ียวหมาก แต่ไม่ใชส้ัง่การ ควร
แสดงความปรารถนาดี ท่ีจะให้กบัผูเ้ค้ียวหมากมีสุขภาพ
และสุขภาพช่องปากท่ีดี  ให้การดูแลแบบองค์รวม 
(Holistic care) ไม่แยกส่วน มองผูม้ารับบริการทุกมิติ ทุก
ดา้นท่ีมีผลกระทบต่อการเจ็บป่วยทั้ง ดา้นร่างกายจิตใจ 
สังคม วฒันธรรม ความเช่ือ ขนบธรรมเนียมประเพณี 
เศรษฐกิจสงัคม ส่ิงแวดลอ้ม บุคคลครอบครัว และชุมชน 
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ปีที่ 14  ฉบับที่ 1  มกราคม – เมษายน 2564 

มุ่งเนน้ให้ระบบบริการมีความละเอียดอ่อนต่อมิติความ
เป็นมนุษย ์(Humanistic sensibility)  

4) ปรับระบบบริการสาธารณสุขใหเ้ป็น
เชิงรุกมากข้ึน เช่น การเยี่ยมบา้นท่ีให้เวลาและศึกษาวิถี
ชีวิต เขา้ใจชุมชนมากข้ึนภายใตเ้ง่ือนไข วฒันธรรมของ
เขา  และค่อยหาวิ ธีป รับเป ล่ียนพฤติกรรมและให้
ค  าแนะน าท่ีเหมาะสมแต่ละบุคคล โดยไม่น าวิธีเดียวกนั
ทั้งประเทศมาใช ้หรือ “ตดัเส้ือโหลใหค้นสวมใส่” 

ข้อเสนอแนะในการศึกษาวิจัยคร้ังต่อไป  ควร
ศึกษาเชิงลึกในระดับชุมชน หรือบริบท เ ง่ือนไขท่ี
เก่ียวขอ้ง และปฏิสัมพนัธ์ของเง่ือนไขส่ิงแวดลอ้มท่ีเอ้ือ
ในการเค้ียวหมาก และควรมีการศึกษาเชิงปริมาณในการ

หาปัจจยัเชิงสาเหตุ ขนาดของปัญหา และผลกระทบต่าง 
ๆ ของการเค้ียวหมาก รวมทั้ง ควรศึกษานวตกรรมหรือ
วิธีการในการเลิกเค้ียวหมาก  ด้วยวิธีการท่ี ง่ายและ
เหมาะสมกบับุคคลภายใตเ้ง่ือนไขของแต่ละคน   
กติตกิรรมประกาศ  
 ขอขอบพระคุณ ผศ.ดร.ทพญ.ปิยะฉัตร  พชัรานุ
ฉัตร ท่ีกรุณาให้ค  าแนะน าและข้อเสนอแนะในการท า
วจิยั ขอขอบพระคุณผูใ้หข้อ้มูลเก่ียวกบัการเค้ียวหมากใน
คร้ังน้ี รวมทั้ งขอขอบพระคุณ คุณนาถหทัย  แป้นทอง
และบุคลากรสาธารณสุข อ าเภอนางรอง และ ทุกท่านท่ีมี
ส่วนเก่ียวขอ้ง ท่ีใหค้วามร่วมมือในการศึกษาวจิยัคร้ังน้ี  
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