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บทคัดยอ 
 

การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาเชิงคุณภาพ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความรู ความเขาใจ 
เกี่ยวกับพยาธิสภาพ และการเกิดโรค รวมทั้งการปฏิบัติตัวของผูปวยและผูสัมผัสโรคเร้ือนในชาว
ไทยมุสลิมในพ้ืนท่ีอําเภอรือเสาะ จังหวัดนราธิวาส เลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง ประกอบดวย
ผูปวยโรคเร้ือนท่ีกําลังรักษาและรับประทานยา จํานวน 3 คน ผูปวยท่ีไมยินยอมรับการรักษา 
จํานวน 2 คน ผูปวยท่ีรักษาจนหายแลว จํานวน 2 คน และผูสัมผัสโรครวมบาน จํานวน 5 คน เก็บ
รวบรวมขอมูลโดยการสังเกต   การสัมภาษณเชิงลึก ตลอดจนศึกษาขอมูลจากเอกสารตางๆ ตั้งแต
เดือนพฤษภาคมถึงเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2550 และวิเคราะหขอมูลโดยการวิเคราะหเชิงเนื้อหา 

พบวาผูปวยมีความรูในเร่ืองพยาธิสภาพของโรคเร้ือนนอย มีความเขาใจวาอาการท่ี
ปรากฏตามผิวหนังไมตางจากอาการของโรคผิวหนังท่ัวไป  มีความเช่ือวาโรคเร้ือนเปนโรคติดตอ
ทางพันธุกรรมหรือท่ีเรียกวา “ทางสายเลือด” และการเกิดโรค “เปนพระประสงคของพระเจา”   
ผูปวยบางคนไมยอมรับการรักษาดวยการใชยาแผนปจจุบัน เม่ือมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับโรคท่ี
ไมถูกตอง ทําใหเกิดการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพและการปองกันการแพรเช้ือท่ีไมเหมาะสม 
เชน ใชผาเช็ดตัวรวมกัน ไมไดปดปากหรือจมูกเม่ือไอ เพื่อปองกันการแพรกระจายเชื้อไปสูผูอ่ืน 
เปนตน ผูสัมผัสโรคเร้ือน มีความรูความเขาใจมากกวาผูปวย มีการปองกันตนเองและการจัดกา
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ไมใหคนในบานติดโรค ใหผูท่ีอยูในบานตรวจ โรคทุกป และคอยสังเกตอาการท่ีสงสัยจะเปน
โรคเร้ือน   

ผูปวยมีความศรัทธาในศาสนาอิสลามและเช่ือวาความเปนไปตางๆท่ีเกิดข้ึนท้ังหมด
สวนมากมาจากพระเจาท้ังส้ิน โดยเฉพาะในเร่ืองของความเจ็บปวย  ดังนั้น เจาหนาท่ีผูมีสวน
เกี่ยวของควรปรับใชหลักศาสนาอิสลามในการดําเนินการใหความรู และการปฏิบัติตนในการ
ปองกันโรคสูผูอ่ืน เพื่อใหเกิดความรูความเขาใจท่ีถูกตอง และลดการแพรกระจายเช้ือรวมท้ังเกิด
การปฏิบัติตอไป 
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ABSTRACT 

 
This qualitative research aimed at the investigation of knowledge and 

understanding on pathogenesis of leprosy and the practice on self care and disease 
prevention among Thai Muslim patients and household contact person in Rueso 
district, Narathiwat province. The twelve selected informants comprised three who 
were being treated, two refused to be treated, two have recovered and five household 
contact persons. In-depth interview including contextual observation and related 
documents were applied for data collection, between May to August 2007. Content 
analysis was presented.  
  Most informants misunderstood that skin lesions indicating leprosy were not 
different from general skin disease. Leprosy was believed to be a hereditary or 
congenital disease and occurred according to “God’s command.” Some patients 
considered standard treatment for leprosy to be unacceptable due to the lack of  
knowledge and understanding. Inappropriate practices on self-care and disease 
prevention, such as coughing without proper caution was found. Household contact 
persons displayed better knowledge and understanding about disease prevention than 
the patients. They not only practiced on self-protection but also took care of other 
family members by arranging annual check ups and watching for suspected leprosy 
symptoms. 

This study suggests that the patients believe of one’s illness is due to the 
requirement of God. Thus, healthcare personal may appropriately apply the religion 
concept in knowledge dissemination to achieve the effective leprosy control.        
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