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บทคัดย่อ 

งานวิจัยชิ้นนี้มุ่งเน้นการสร้างบทละครเพลงเพื่อสร้างความเข้าใจของผู้ใกล้ชิดต่อผู้ป่วยโรค

ซึมเศร้า โดยผู้วิจัยเลือกการนําเสนอผ่านรูปแบบละครเพลงและการเล่าเรื ่องผ่านหลายตัวละคร  

ผู้วิจัยได้ทําการศึกษาข้อมูลเกี่ยวกับโรคซึมเศร้าผ่านหนังสือ เอกสารวิชาการ และการสัมภาษณ์

ผู ้เชี ่ยวชาญและผู้มีประสบการณ์ร่วมจากนั้นจึงนํามาสกัดเพื ่อออกแบบตัวละครและโครงเรื ่อง  

โดยผู้วิจัยเน้นการเล่าเรื่องราวผ่านตัวละครหลักที่เป็นคนใกล้ชิดผู้ป่วยโรคซึมเศร้าสี่คน ที่มีสถานะ

ความสัมพันธ์ต่อผู้ป่วยต่างกัน อาทิ คนรัก พ่อ แม่ พี่น้อง เพื่อนําเสนอมิติที่หลากหลายของคนใกล้ชิด

ผู ้ป่วย บทละครในงานวิจัยชิ ้นนี ้ถ ูกจัดแสดงในชื ่อ Spotlight on sunset โดยมีการเก็บข้อมูล 

ผ่านแบบสอบถามจากผู้ชมทั่วไป และการเสวนาร่วมกับผู้ทรงคุณวุฒิด้านศิลปะการละครและด้านจิต

เวชศาสตร์ ผลการศึกษาพบว่าบทละครสามารถทําให้ผู้ชมเกิดความเข้าใจต่อผู้ป่วยโรคซึมเศร้ามากขึ้น

ได้ผ่านการถ่ายทอดโดยตัวละครและการดําเนินเรื่องรวมถึงเนื้อหาในบทเพลง แต่ผู้วิจัยยังไม่สามารถ

ใช้วิธีเล่าเรื่องผ่านตัวละครหลักหลายตัวได้อย่างมีประสิทธิภาพทําให้มุมมองของผู้ชมยังคงอยู่กับตัว

ผู้ป่วยมากกว่าที่จะติดตามตัวละครคนใกล้ชิดดังที่ผู ้วิจัยต้องการ นอกจากนี้การใช้บทเพลงที่มาก

เกินไปและเล่าใจความเดิมซํ้า ๆ ก็ทําให้ละครมีความยาวมากจนอาจทําให้ผูช้มหลุดออกจากเรื่องได ้

 

คําสําคัญ ละครเพลง  การเขียนบทละคร  โรคซึมเศร้า 
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Abstract 

This research focuses on creating a musical theatre piece to build an 

understanding of Depression disorder for patient’s companions. The researcher 

chose to present this work through the medium of musical theatre, featuring 

multiple characters and perspectives. The research process involved gathering 

information on depression through books, academic sources, and interviews with 

experts and individuals with lived experience. This information was then distilled 

into the design of characters and storyline. The narrative centers around four main 

characters, each a close contact of a person with depression, representing different 

relationships such as romantic partner, father, mother, and sibling, thereby 

illustrating the diverse perspectives of those close to individuals with depression. 

The resulting musical, titled Spotlight on Sunset, with data collected through 

audience questionnaires and panel discussions with experts in theater arts and 

psychiatry. The findings indicate that the researcher effectively conveyed 

comprehensive information on depression and the dynamics between patients and 

their companions, fostering a deeper audience understanding of individuals with 

depression. However, the performance's lengthy storytelling sometimes caused a 

loss of audience engagement, due to extended segments of dialogue and songs that 

may have been unnecessary.  

 

Keywords: Musical Theatre, Playwriting, Depression Disorder 
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บทนํา 

โรคซึมเศร้า (Major Depressive Disorder) เป็นปัญหาทางสุขภาพจิต (Mental Health 

Problem) และป ัญหาทางจ ิต เวช  (Psychiatric Disorder)  ท ี ่ เก ิ ดข ึ ้ น ในประชากรท ั ่ ว โลก  

และมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง ผู้ที่ป่วยด้วยโรคซึมเศร้าจะมีอาการผิดปกติทางภาวะจิตใจและ

อารมณ์ เช่น อารมณ์เศร้า หดหู่ สิ้นหวัง นอนไม่หลับ มองโลกในแง่ลบ ซึ่งอาจส่งผลเสียต่อคุณภาพ

ชีวิต และอาจนําไปสู่การฆ่าตัวตาย (Hongsrisuwan, 2016) ผู้วิจัยมีโอกาสได้ใกล้ชิดและดูแลผู้ป่วย

ด้วย โรคซึมเศร้า (Major Depressive Disorder) มาเป็นระยะเวลา 5 ป ีจึงได้ศึกษาข้อมูลโรคซึมเศร้า 

ตลอดจนแนวทางการดูแลและช่วยเหลือผู้ป่วย จากประสบการณ์ดังกล่าวรวมถึงการศึกษาจากแหล่ง

อื่น ๆ ผู้วิจัยได้พบว่าปัจจัยที่มีผลต่อการบรรเทาและฟื้นหายของผู้ป่วยโรคซึมเศร้าที่สําคัญ คือการ

ปฏิบัติและสนับสนุนทางสังคมจากผู้ใกล้ชิด แนวทางด้านจิตวิทยาและสังคมบางประการในการปรับ

พฤติกรรมและทัศนคติที่มีต่อผู้ป่วยโรคซึมเศร้า นําไปสู่การทําให้ผู้ป่วยในความดูแลมีอาการที่ดีขึ้น

อย่างมีนัยยะสําคัญ ผู้วิจัยจึงตั้งใจที่จะสื่อสารความเข้าใจในประเด็นโรคซึมเศร้าและแนวทางในการ

ปรับพฤติกรรมต่อผู้ป่วยผ่านบทละครเวที โดยเน้นการดําเนินเรื่องผ่านตัวละครผู้ใกล้ชิดผู้ป่วยโรค

ซึมเศร้า 

ผู ้ว ิจ ัยเล ็งเห ็นถ ึงว ิธ ีการนําเสนอบทละครในร ูปแบบละครเพลง (Musical Theatre)  

ซึ่งใช้บทเพลงในการดําเนินเรื่อง ทั้งคําร้องและดนตรีจะสามารถถ่ายทอดให้ผู้ชมเข้าใจและรู้สึกตาม

เรื่องราวและตัวละครได้ในมิติใหม่ ๆ นอกเหนือจากการพูดปกติ เป็นการยกระดับการรับรู้ทางอารมณ์

ของผู้ชมได้อีกทางหนึ่ง อีกทั้งการพูดคุยถกประเด็นหรือปัญหาภายในของตัวละคร หรือการเล่าภาวะ

ทางอารมณ์ของผู้ป่วยโรคซึมเศร้าหรือกระทั่งผู้ใกล้ชิดก็ยังมีความละเอียดอ่อนมาก จนในหลายกรณี

ตัวละครไม่สามารถพูดหรืออธิบายออกมาได้เองตรง ๆ ดังนั้นเพลงจึงจะเป็นส่วนช่วยให้ตัวละคร

สามารถสื่อสารประเด็นดังกล่าวออกมาได้ชัดเจนมากยิ่งขึ้น 

นอกเหนือจากการศึกษากระบวนการเขียนบทละครเพลงจากแหล่งข้อมูลต่าง ๆ ผู้วิจัยยังได้

ศึกษาค้นคว้าข้อมูลเกี่ยวกับโรคซึมเศร้าเพิ่มเติมจากหนังสือ งานวิจัย รวมถึงการสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญ

ประกอบด้วย จิตแพทย์ นักจิตวิทยา พยาบาลจิตเวช อย่างละ 1 ราย ผู้ป่วยและผู้ใกล้ชิดผู้ป่วยอย่าง

ละ 5 ราย จากนั้นจึงนําข้อมูลทั้งหมดมาสร้างเป็นบทละครเพลงเรื่อง Spotlight on sunset และได้

ทําการแสดงทั้งหมด 3 รอบ ในวันที่ 11 – 12 พฤศจิกายน พ.ศ.2566 ณ ศูนย์ศิลปการละครสดใส 

พันธุมโกมล อาคารมหาจักรีสิรินธร คณะอักษรศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย  
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 ผู ้ว ิจ ัยคาดหวังว ่าบทความชิ ้นน ี ้และบทละครจากการว ิจ ัยจะสามารถเป ็นต ้นแบบ 

หรือแหล่งข้อมูลเพื ่อศึกษาการสร้างบทละครเพลงเกี ่ยวกับโรคซึมเศร้าหรือเรื ่องที ่มีประเด็น

ละเอียดอ่อน ตลอดจนการถ่ายทอดข้อมูลทางจิตเวชศาสตร์ผ่านบทละคร อีกทั้งยังคาดหวังให้บท

ละครเรื่องนี้สามารถก่อให้เกิดการตื่นตัวทางสังคม สื่อสารให้ผู้ชมได้เข้าใจผู้ป่วยโรคซึมเศร้าและหา

แนวทางในการอยู่ร่วมกันอย่างมีคุณภาพ ไม่ว่าจะในฐานะเป็นผู้ใกล้ชิด ผู้ดูแล หรือแม้แต่การอยู่

ร่วมกันในสังคม ซึ่งแนวทางในการปรับพฤติกรรมที่มีต่อผู้ป่วยโรคซึมเศร้าที่ดีนั้นจะเป็นปัจจัยสําคัญที่

ทําให้ผู้ป่วยมีอาการที่ดีขึ้นจนนําไปสู่การฟื้นหายได้ และยังทําให้ผู้ใกล้ชิดสามารถอยู่ร่วมกับผู้ป่วยได้

โดยไม่กระทบต่อสภาพจิตใจของตนเองอีกด้วย 

 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

1. เพื่อศึกษากระบวนการเขียนบทละครเพลง 

2. เพื่อศึกษาข้อมูลเกี่ยวกับโรคซึมเศร้าในปัจจุบัน รวมถึงปัจจัยการสนับสนุนทางสังคมที่

มีผลต่อการฟื้นหายของโรคซึมเศร้า พฤติกรรมภายใต้ความสัมพันธ์ระหว่างผู้ป่วยโรค

ซึมเศร้าและผู้ใกล้ชิด  

3. เพื่อสร้างบทละครเพลงเพื่อสื่อสารประเด็นโรคซึมเศร้าและสร้างความเข้าใจระหว่าง

ผู้ป่วยโรคซึมเศร้าและผู้ใกล้ชิด 

 

สมมติฐานการวิจัย 

  การเขียนละครเพลงเพื่อสร้างความเข้าใจของผู้ใกล้ชิดต่อผู้ป่วยโรคซึมเศร้าด้วยการเล่าผ่าน

หลายเส้นเรื่องจะช่วยสื่อสารแง่มุมที่หลากหลายของผู้ป่วยและผู้ใกล้ชิดในแต่ละรูปแบบความสัมพันธ์ 

และการใช้บทเพลงช่วยดําเนินเรื่องจะสร้างความต่อเนื่องและเชื่อมโยงเส้นเรื่องที่หลากหลายให้มี

เอกภาพ ช่วยขับเน้นความรู้สึกของตัวละครให้ลึกซึ้งมากขึ้นตลอดจนสื่อสารประเด็นของเรื ่องที่

ละเอียดอ่อนอย่างเรื่องโรคซึมเศร้าและความสัมพันธ์ให้ผู้ชมเข้าถึงและเข้าใจได ้

 

1. การศึกษาค้นคว้าข้อมูล 

1.1 โรคซึมเศร้า 
ผู้วิจัยได้ศึกษาข้อมูลเกี่ยวกับโรคซึมเศร้า โดยเก็บข้อมูลผ่านจากทั้งหนังสือ บทความวิชาการ 

และการสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญหรือผู้เกี่ยวข้อง อาทิ จิตแพทย์ นักจิตวิทยา พยาบาลจิตเวช ผู้ป่วยโรค
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ซึมเศร้าที่ฟื้นหายแล้ว และผู้ใกล้ชิดผู้ป่วยโรคซึมเศร้า รวมถึงนําประสบการณ์ส่วนตัวในการเคยเป็น

คนใกล้ชิดผู้ป่วยโรคซึมเศร้ามาเป็นส่วนในการสกัดเอาข้อมูลและนํามาใช้ในการเขียนเรื่องราว 

โรคซึมเศร้า (Major Depressive Disorder) เป็นปัญหาทางสุขภาพจิต (Mental Health 

Problem) และปัญหาทางจิตเวช (Psychiatric Disorder) ผู้ที่ป่วยด้วยโรคซึมเศร้าจะมีอาการผิดปกติ

ทางภาวะจิตใจและอารมณ์ เช่น อารมณ์เศร้า หดหู ่ สิ ้นหวัง นอนไม่หลับ มองโลกในแง่ลบ  

ซึ่งอาจส่งผลเสียต่อคุณภาพชีวิต และอาจนําไปสู่การฆ่าตัวตาย โดยมีสาเหตุปัจจัยในการเกิดโรคจาก

สอ งป ั จ จ ั ย หล ั ก ไ ด ้ แ ก ่  1 )  ป ั จ จ ั ย ท า ง ช ี ว ว ิ ท ย า  ( Biological Theories of Depression)  

ปัจจัยนี้เกี่ยวเนื่องกับความผิดปกติของเซลล์ภายในร่างกาย ทั้งพันธุกรรม ฮอร์โมน และความผิดปกติ

ของสารเคมีในสมอง 2) ปัจจัยทางจิตวิทยา (Psychological Theories of Depression) เกี่ยวเนื่อง

กับสภาวะทางจิตอันมีผลมาจากสังคม สภาพแวดล้อม ความเป็นอยู่ ทัศนคติ และการเลี้ยงดู อย่างไรก็

ตามทั้งสองปัจจัยข้างต้นสามารถส่งผลซึ่งกันและกันไม่มากก็น้อย กล่าวคือปัจจัยอย่างใดอย่างหนึ่ง

สามารถเป็นแรงกระตุ้นให้อีกปัจจัยหนึ่งเกิดขึ้นหรือรุนแรงมากขึ้น ทั้งนี้ผู้ป่วยโรคซึมเศร้าอาจป่วยด้วย

สาเหตุที่แตกต่างกันและมีความละเอียดอ่อน  

งานบทความในวารสารว ิ จ ั ยทางการพยาบาล  (Thai Journal Nursing Research)  

ของ Atcharaporn Sriarunwong et al. (2002) ได้อภิปรายผลการศึกษาลักษณะการฟื้นหายของ

ผู้ป่วยโรคซึมเศร้าหญิงจํานวน 31 คน พบว่ามโนทัศน์หลักในการฟื้นหายของกลุ่มตัวอย่าง คือ “การ

คืนความสําคัญให้กับตัวเอง” ภายหลังจากการสูญเสียคุณค่าในตัว โดยแบ่งเป็น 3 ระยะ เริ่มตั้งแต่การ

เริ่มรู้จักค้นหาสาเหตุของความเศร้า เนื่องจากปัจจัยทางความสัมพันธ์กับชีวิตตนเองและการกระทํา

ของคนรอบข้าง  ตามด้วยระยะการรู ้จ ักจัดการกับความซึมเศร้าด้วยตนเอง รู ้จ ักหาทางแก้ 

และขอความช่วยเหลือเองได้ และสุดท้ายคือระยะฟื้นหายจากภาวะซึมเศร้า คืนการรู้สึกถึงคุณค่าใน

ตนเองและเริ่มกลับมาใช้ชีวิตตามปกติได ้

อย่างไรก็ตาม Nantapuk Chanaphan ได้ศึกษาเรื่อง ความสัมพันธ์ระหว่างการสนันบสนุ

นทางสังคม และการคืนความสําคัญให้ตนเองของผู้ป่วยหญิงโรคซึมเศร้า (2013) โดยมีกลุ่มตัวอย่าง

เป็นผู้ป่วยหญิงโรคซึมเศร้า อายุระหว่าง 20-65 ปี และได้รับการรักษาด้วยยามาแล้วเป็นระยะเวลา 3 

เดือนขึ้นไป จํานวน 69 ราย ผลการวิจัยพบว่า การรู้จักตนเองของผู้ป่วยส่งผลในทางบวกต่อการคืน

ความสําคัญให้ตนเองในระดับเล็กน้อย การสนับสนุนทางสังคมส่งผลทางบวกต่อการคืนความสําคัญให้

ตนเองในระดับปานกลาง และการรู้จักตนเองและการสนับสนุนทางสังคมสามารถส่งผลร่วมกันถึง

ความแปรปรวนของการคืนความสําคัญให้ตนเองของผู้ป่วยถึงร้อยละ 15.8 สรุปได้ว่าปัจจัยที่ทํานาย
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การคืนความสําคัญให้กับตนเองของผู้ป่วยหญิงโรคซึมเศร้าอย่างมีนัยยะสําคัญทางสถิติที่สุดคือการ

ได้รับ “การสนับสนุนทางสังคมจากคนรอบข้าง” Nuntapuk ยังเสนอแนะอีกว่า การส่งเสริมให้

ครอบครัว หรือบุคคลรอบข้างผู้ป่วยให้การสนับสนุนทางสังคมแก่ผู้ป่วย จะช่วยให้ผู้ป่วยสามารถคืน

ความสําคัญให้กับตนเองและสามารถหายจากโรคซึมเศร้าได ้

จากที่กล่าวมาข้างต้นเห็นได้ว่าปัจจัยสําคัญประการหนึ่งที่นําไปสู่การฟื้นหายของโรคซึมเศร้า 

ก็คือผู้ป่วยสามารถรู้สึกมีคุณค่าในตัวเองได้ แต่ด้วยการณ์นั้นผู้ป่วยจําเป็นอย่างยิ่งที่จะต้องได้รับการ

สนับสนุนจากคนรอบข้าง ทว่าปัจจัยดังกล่าวเป็นสิ่งที่ผู้ป่วยควบคุมเองไม่ได้ กลับเป็นตัวคนรอบข้างที่

ต้องให้ความสําคัญ อย่างไรก็ตามปัญหาทางสังคมอันเกิดจากคนใกล้ชิดหรือผู้ดูแลที่ผู้ป่วยต้องพบเจอ

นั้นมีหลายประการด้วยกัน อาทิ คนในครอบครัวของผู้ป่วยไม่เชื่อว่าผู้ป่วยมีอาการ‘ป่วย’ คนรอบตัว

ใช้คําพูดและวิธีจัดการผู้ป่วยที่ไม่เหมาะสม ผู้ป่วยบางรายถูกกดดันให้หายเร็วเกินไป แน่นอนว่าผู้ป่วย

หนึ่งคนย่อมอยู่ในความสัมพันธ์กับคนหลากหลาย เป็นไปได้ที่จะพบเจอกับพฤติกรรมไม่พึงประสงค์

เหล่านั้นจากทุกความสัมพันธ์ เมื่อรวมกันประกอบกับปัจจัยทางชีววิทยาและสังคมอื่น ๆ ก็จะทําให้

อาการของผู้ป่วยเรื ้อรังและหนักขึ้นได้ ผู้วิจัยตั้งข้อสังเกตได้ว่าคนส่วนใหญ่ไม่รู ้ตัวว่าพฤติกรรม

บางอย่างส่งผลให้ผู้ป่วยมีอาการที่แย่ลงกว่าเดิม หรืออาจเป็นสาเหตุของอาการซึมเศร้าของผู้ป่วยด้วย

เช่นกัน ปัญหาที่เกิดขึ้นเหล่านี้ไม่ได้มาจากความเข้าใจในโรคซึมเศร้าที่ไม่มากพอเท่านั้น แต่ยังรวมถึง

การขาดความเข้าใจต่อตัวผู้ป่วยเองด้วย ด้วยกําแพงทางทัศนคติ การหลงลืมความเห็นอกเห็นใจต่อ

ผู้ป่วย และยึดมั่นในอัตตาของตนมากเกินไป จนไม่ตระหนักรู ้ว่าผู ้ป่วยมีความคิดและความรู้สึก 

ที่ซับซ้อนกว่านั้นมาก แต่ในทางกลับกันผู้ใกล้ชิดผู้ป่วยส่วนใหญ่ก็ต้องประสบกับความลําบากในการ

ดูแลและถูกปฏิบัติในทางที่ไม่ควรจากตัวผู้ป่วยจนอาจเกิดเป็นปัญหาทางจิตใจของตัวผู้ใกล้ชิดเองได้

เช่นกัน เพราะผู้ป่วยเองก็มักจะมีกําแพงทางทัศนคติต่อผู้ใกล้ชิดด้วยเช่นกัน 

1.2 ละครเพลงและการเขียนบทละครเพลง 

ผู้วิจัยได้ศึกษาเรื่องละครเพลงและการเขียนบทละครเพลงจากหนังสือและบทความสร้างสรรค์ 

Arron Frankel ได้เสนอเครื ่องมือของบทละครเพลงเอาไว้ในหนังสือ Writing the Broadway 

musical (2000) โดยแบ่งออกเครื ่องมือของบทละครเพลงเป็น 7 อย่างคือ การกระทํา (Action)  

ตัวละคร (Character) เหตุการณ์ (Situation) เวลาและสถานที่ (Time and Space) การเต้นรํา 

(Dancing) บทสนทนา (Conversation) และโครงเรื่อง (Plot) ซึ่งเห็นได้ว่าจะมีลักษณะคล้ายคลึงกับ

แนวคิด องค์ประกอบของละคร ของอริสโตเติล (Aristotle) ผู้วิจัยจึงพบได้ว่าแนวคิดในการเขียนบท

ละครเพลงนั้นไม่ได้แตกต่างจากแนวคิดในการเขียนบทละครเวทีทั่วไปมากนัก แต่ในเครื่องมือแต่ละ
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อย่างมีวิธีการใช้งานและบทบาทที่ต่างกัน บางเครื ่องมือที ่สําคัญมากในการเขียนบทละครเวที 

อาจต้องการการให้ความสําคัญมากขึ้นในการเขียนบทละครเพลง กลับกันบางเครื่องมือในบทละคร

เพลงก็ถูกลดความสําคัญลงในการเขียนบทละครเวทีทั่วไป และที่สําคัญที่สุดคือกระบวนการคิดในบท

ละครเพลงในทุกส่วนนั้นจะต้องคํานึงถึงและผูกโยงกับบทเพลงอยู่เสมอ  

1.3 การนําเสนอแบบหลายตัวละคร 

นอกเหนือจากการเป็นละครเพลง ผู้วิจัยตั้งใจให้บทละครถูกเล่าผ่านตัวละครหลักหลายตัวผู้

เป็นคนใกล้ชิดผู้ป่วยโรคซึมเศร้า เพื่อให้ผู้ชมได้เห็นมุมมองคนใกล้ชิดผู้ป่วยในรูปแบบความสัมพันธ์ที่

หลากหลาย ซึ่งจัดเป็นละครเพลงแบบ Gestalt musical หรือ Group musical 

ในหนังส ือ The Musical theatre writer’s survival guide (2005) David Spencer ได ้อธ ิบาย

เกี่ยวกับ Group musical ไว้ว่า คือละครเพลงที่ใช้ตัวละครหลายตัวในการดําเนินเรื่อง ซึ่งก็จะมี

รูปแบบปลีกย่อยแยกไปอีก หนึ่งในนั้นคือละครเพลงแบบ Gestalt musical หมายถึงละครเพลง 

ที่เล่าเรื่องของตัวละครหลายตัวที่มีเป้าหมายเดียวกัน ตัวละครแต่ละตัวจะมีเรื่องราวเป็นเอกภาพของ

ตัวเอง แต่จะมีจุดประสงค์เดียวกัน โดยจะเจาะลึกให้ผู้ชมได้เห็นทางเลือกที่แตกต่างกันของตัวละคร 

ในการบรรลุจุดประสงค์นั ้น เช่นในละครเพลงอย่าง Rent หรือ The Prom เป็นต้น ซึ ่งผู ้ว ิจัย 

ได้วิเคราะห์ผ่านบทละครทั้งสองเรื่องและพบว่าการเล่าเรื่องผ่านหลายตัวละครเช่นนี้สามารถกระจาย

นํ้าหนักของแต่ละตัวละครอย่างทั่วถึงและผลของการกระทําของตัวละครแต่ละตัวนั้นมักจะมีผล

ต่อเนื่องถึงกัน เป็นส่วนหนึ่งที่ทําให้บทละครมีความเป็นเอกภาพมากขึ้น  

ผู้วิจัยออกแบบให้บทละครแบ่งการดําเนินเรื ่องเป็น 2 ส่วนสลับกันระหว่างเรื ่องราวของ

ครอบครัวผู้ป่วย และเรื่องราวของคนรักของผู้ป่วย โดยมีตัวละครผู้ป่วยโรคซึมเศร้าคนเดียวกันเป็นตัว

แปรสําคัญของเรื่อง เชื่อมทั้งสองเรื่องราวเข้าด้วยกัน แต่ทั้งนี้ในเรื่องราวส่วนของครอบครัวก็จะแบ่งไป

ด้วยสมาชิกคนอื่นที่มีมิติความสัมพันธ์ต่างกันไปอีก เช่น พ่อ แม่ พี่น้อง รวมแล้วเป็น 4 ตัวละคร  

ซึ่งแต่ละคนก็จะมีการนําเสนอมุมมองและรับมือกับเรื่องโรคซึมเศร้าที่ต่างกัน มีเรื ่องราว ปัญหา  

หรืออุปสรรคของตนเอง แต่มีจุดประสงค์เดียวกันคือรับมือกับการที่คนใกล้ชิดป่วยเป็นโรคซึมเศร้า 

ผู้ชมจะได้เห็นการเดินทางของตัวละครเหล่านี้จากจุดที่ไม่ได้เข้าใจผู้ป่วยไปจนถึงจุดของการเรียนรู้เพื่อ

หาทางอยู่ร่วมกับผู้ป่วยให้ได ้
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2. การวางความคิดหลักของเรื่อง (Theme) 

การหาการกระทําและความคิดหลักของบทละครเกิดขึ้นจากการตั้งคําถามสําคัญของเรื่องเป็น

อันดับแรกว่า ‘อะไรคือสิ่งที่สําคัญที่สุดในการจะช่วยเหลือหรืออยู่ร่วมกับผู้ป่วยโรคซึมเศร้า’ เนื่องจาก

เป้าหมายของบทละครคือการสร้างความเข้าใจของผู้ใกล้ชิดต่อผู้ป่วยโรคซึมเศร้า บทละครควรให้

ข้อมูลที่เป็นประโยชน์และนําเสนอประเด็นความคิดที่ทําให้เข้าใจผู้ป่วยโรคซึมเศร้าได้มากขึ้น ไม่ว่าจะ

เป็นผู้ชมที่มีหรือไม่มีประสบการณ์การเป็นผู้ใกล้ชิดผู้ป่วยโรคซึมเศรา้ก็ตาม 

 Siriporn Em-on (2566) นักจิตวิทยนาคลินิก ชํานาญการ โรงพยาบาลหัวหิน ได้อธิบายใน

การสัมภาษณ์ว่า ปัญหาสําคัญของผู้ใกล้ชิดผู้ป่วยส่วนใหญ่ที่ทําให้ไม่สามารถช่วยเหลือหรืออยู่ร่วมกับ

ผู้ป่วยอย่างมีคุณภาพได้นั้นมีหลายประการ เช่น ผู้ใกล้ชิดส่วนใหญ่ย่อมหวังดีต่อผู้ป่วย คิดว่าเข้าใจ

ผู้ป่วยดีแล้ว แต่ที่จริงยังไม่เพียงพอ ส่งผลให้ไม่ได้รับฟังหรือเข้าใจผู้ป่วยได้อย่างแท้จริง ตลอดจนใช้

วิธีการสื่อสารที่ไม่เหมาะสม อีกกรณีคือแม้จะรู้ว่าผู้ป่วยเป็นโรคซึมเศร้าแต่ไม่สามารถยอมรับได้ 

เนื ่องจากยังยึดถือความเชื ่อของตัวเองเป็นหลัก ประเมินความรุนแรงของโรคซึมเศร้าตํ ่าเกินไป  

ไม่เชื่อว่าโรคดังกล่าวมีจริง หรือตัวผู้ใกล้ชิดเองก็อาจจะมีปัญหาของตนเองหรือมีสุขภาพจิตที่ไม่ได้ดี

มากนักอยู่แล้ว ผู้วิจัยสรุปได้ว่าแกนหลักของปัญหาคือการที่ผู้ใกล้ชิดไม่ได้ให้ความสําคัญต่อผู้ป่วยเป็น

อับดับแรกอย่างแท้จริง เพราะมักยังยึดติดกับตัวเองเป็นหลักทั้งที่รู ้ตัวหรือไม่รู้ตัวก็ดี Siriporn ยัง

อธิบายอีกว่ามีหลายกรณีที่ญาติผู้ป่วยเองมีปัญหาเรื่องการยอมรับดังที่กล่าวไปข้างต้น และแพทย์ก็จะ

แนะนําให้เข้ารับการบําบัดร่วมกันกับคนไข้เลย เพราะแม้จะเป็นเรื่องจําเป็นที่คนใกล้ชิดจะต้องให้

ความช่วยเหลือผู้ป่วย แต่วิธีช่วยเหลือที่ดีที่สุดคือต้องจัดการกับตัวเองให้ได้ก่อน เพื่อให้สามารถอยู่

ร่วมกันได้อย่างมีคุณภาพ ไม่ส่งผลเสียตามมาทั้งกับตัวผู้ป่วยและคนใกล้ชิดเอง 

ดังนั้นผู้วิจัยจึงนํามาเป็นความคิดหลักของเรื่องที่ว่า เราควรยอมรับข้อผิดพลาดของตัวเองและ

วางอัตตาลงเพื่อให้ความสําคัญกับคนที่เรารัก ตัวละครผู้ใกล้ชิดผู้ป่วยทุกคนจะมีเป้าหมายหลักร่วมกัน

คือการพยายามรับมือกับผู ้ป่วยโรคซึมเศร้า ภายใต้อุปสรรคที ่เกิดขึ ้นภายในจิตใจของพวกเขา  

จนได้เกิดกระบวนการเรียนรู้เปลี่ยนแปลงที่จะรับฟังและให้พื้นที่ในการแสดงความรู้สึกของผู้ป่วยได้

อย่างแท้จริง นอกจากนี้ความคิดหลักของเรื่องยังนําไปสู่ชื่อของบทละคร “Spotlight on sunset” 

ผู ้วิจัยเปรียบเปรยตัวละครคนใกล้ชิดผู ้ป่วยในเรื ่องเป็นดวงอาทิตย์ เปรียบผู ้ป่วยเป็นความมืด  

และเปรียบการให้ความสําคัญเป็นแสงสปอตไลต์ (Spotlight) ชื่อเรื่องจึงสื่อถึงตัวคนใกล้ชิดฯที่กําลัง

ลดบทบาทของตัวเองลงเพื่อให้ความสําคัญกับผู้ป่วยในท้ายที่สุด 
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3. การสร้างตัวละคร (Character) 

 ตัวละครในละครเพลงเรื่อง Spotlight on sunset มีกระบวนการสร้างโดยแบ่งเป็น ตัวละคร

ผู้ป่วยโรคซึมเศร้า ตัวละครคนใกล้ชิดผู้ป่วยโรคซึมเศร้า ตัวละครแวดล้อมอื่น ๆ และหมู่มวล โดยจะมี

รายนามและกระบวนการสร้างดังต่อไปนี ้

3.1 การสร้างตัวละคร ‘ต่าย’  

ต่ายเป็นตัวละครผู้ป่วยโรคซึมเศร้าซึ่งเป็นศูนย์กลางของเรื่องราวทั้งหมดที่จะได้รับการกระทํา

ของคนรอบข้าง แม้จะไม่ได้เป็นตัวละครดําเนินเรื่องที่ตั ้งใจให้ผู้ชมติดตามการกระทําและเรียนรู้  

แต่ก็ควรกล่าวถึงเป็นอันดับแรก โดยการสร้างตัวละครต่ายเป็นการถอดลักษณะที่พบได้บ่อยจากผู้ป่วย

โรคซึมเศร้า โดยสกัดจากข้อมูลในหนังสือรวมถึงจากการสัมภาษณ์ผู้เชี่ยวชาญทางจิตเวชศาสตร์และ

ผู้ป่วยโรคซึมเศร้า  

ต่ายเป็นนักศึกษาปีที่ 3 คณะสัตวแพทย์ ที่มหาวิทยาลัยแห่งหนึ่ง และเพิ่งได้รับการวินิจฉัยว่า

ป่วยเป็นโรคซึมเศร้า ต่ายเติบโตมาในครอบครัวที่สมบูรณ์ มีฐานะค่อนข้างดี อยู่ร่วมกับ พ่อ แม่  

และพี่สาว แต่ในความอบอุ่นของครอบครัวก็มีการเลี้ยงดูบางรูปแบบที่แม้จะไม่ใช่เรื่องที่ร้ายแรงแต่

เป็นการหล่อหลอมให้ต่ายเป็นคนที่มีนิสัยชอบกดดันตัวเอง รู้สึกต้องเอาใจคนอื่นตลอดเวลา ต้องทํา

ทุกอย่างให้สมบูรณ์แบบ รู้สึกตัวเองไม่ดีพอ ซึ่งสิ่งเหล่านี้ก็เป็นส่วนหนึ่งที่นําไปสู่การเกิดโรคในทาง

จิตวิทยา นอกจากนี้ทาง นภา แม่ของต่ายเองก็มีอาการเข้าค่ายว่าจะป่วยอาการทางจิตเวชเรื้อรังมา

นานแต่ไม่รู้ตัว สิ่งนี้จึงเป็นสาเหตุของโรคของต่ายในเชิงชีววิทยาด้วยเช่นกัน ในอาการป่วยของต่าย 

นอกเหนือจากอาการทั่วไปที่เกิดขึ้นกับผู้ป่วยโรคซึมเศร้า ต่ายยังมีความคิดฆ่าตัวตายและมักทําร้าย

ตัวเองด้วยการกรีดข้อมืออยู่บ่อยครั้งเมื่อรู้สึกเครียดเพื่อระบายความรู้สึกผิดหวังต่อตนเอง และทําโทษ

ตัวเอง และในเชิงกายภาพต่ายก็มักจะมีอาการชักเกร็ง (Hypervent) เมื่อเครียดมาก ๆ ปัจจุบันต่าย

รู้สึกอยากลาออกจากคณะสัตวแพทย์เพราะรู้ตัวว่าไม่ใช่ทางที่ตัวเองชอบ และอยากเปลี่ยนไปเรียน

การแสดงแทน แต่พ่อแม่ไม่เห็นด้วย และเมื่อพ่อแม่รู้เรื่องโรคของต่าย พวกเขาก็ไม่ได้ทําความเข้าใจ 

ต่ายมากพอ การไม่สามารถควบคุมทางเลือกในการเรียนของตัวเองและแรงกระทบจากครอบครัว 

จึงเป็นหนึ่งในชนวนสําคัญของเรื่องที่ทําให้อาการของต่ายทรุดหนักลง แต่ไม่ใช่แค่นั้น เพราะต่าย 

ยังมีคนรักคือ ซัน ซึ่งเป็นคนแรกที่รู้เรื่องโรคของต่าย แต่แม้ซันจะหวังดีและพยายามช่วยแค่ไหนแต่เขา

ก็ไม่ได้เข้าใจและรับฟังเธอมากพอ ทําให้ต่ายไม่สามารถเปิดใจระบายสิ่งที่เธอรู้สึกออกมาได้มาก

เพียงพอเช่นกัน เห็นได้ว่าต่ายจะเป็นตัวละครศูนย์กลางที่ได้รับแรงกระทบจากการกระทําของตัวละคร

คนใกล้ชิด ต่ายเป็นหัวใจสําคัญที่ทําให้ตัวละครดําเนินการกระทําต่อและเกิดการรู้เปลี่ยนแปลง 
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3.2 การสร้างตัวละคร ‘ซัน’ 

ซันเป็นตัวละครคนใกล้ชิดผู้ป่วยโรคซึมเศร้าซึ่งอยู่ในสถานะความสัมพันธ์แบบคนรัก ซึ่งผู้วิจัย

ได้รับแรงบันดาลใจมาจากประสบการณ์ส่วนตัวและเรื ่องราวของผู ้ให้สัมภาษณ์มาสกัดร่วมกัน  

โดยตัวละครซันเป็นนักเขียนบทละคร เพิ่งเรียนจบจากมหาวิทยาลัยในสายภาษาและยังว่างงาน 

จนกระทั่งมีเพื่อนสนิทมาชวนให้กลับมาช่วยเขียนบทละครเพลงของชมรมละครเวทีที่มหาวิทยาลัย  

ซันจึงถือโอกาสนี้เขียนบทละครเกี่ยวกับต่ายเพื่อแสดงถึงความรักที่เขามีต่อเธอและหวังว่าจะช่วยให้

เธอดีขึ้นได้ ซันเป็นคนแรกในเรื่องที่รู้เรื่องอาการป่วยของต่ายและพยายามหาทางช่วยเหลือมาเสมอ 

เขามักใช้วิธีพูดจาให้กําลังใจและเรียกสติให้ต่ายเปลี่ยนความคิดทัศนคติด้านลบของเธอ ทั้งความไม่

มั่นใจ รู้สึกไม่ดีพอ หรือกระทั่งความคิดอยากตายหรือทําร้ายตัวเอง แต่ซันไม่ได้รับฟังและทําความ

เข้าใจต่ายได้จริง ๆ โดยลึก ๆ แล้วซันเองก็เป็นคนที่ขาดความมั่นใจและต้องการการยอมรับ บวกกับ

สถานการณ์ส่วนตัวของซันที่อยู่ในช่วงกดดันของชีวิตและอนาคต การเขียนบทละครเวทีในเรื่องและ

การช่วยต่ายให้หายจากโรคจึงเป็นเหมือนสิ่งเดียวที่ทําให้ตัวเองรู้สึกมีคุณค่า แต่ในทางกลับกันเมื่อเขา

รู้สึกว่าต่ายไม่ได้รู้สึกดีกับสิ่งที่ทําให้ก็จะเริ่มกลับมาน้อยใจ ด้อยค่าตัวเอง จนกลายเป็นว่าสุดท้ายซันก็

ให้ความสําคัญกับตัวเองมากกว่าต่ายโดยไม่รู้ตัว 

3.3 การสร้างตัวละคร ‘นภา’ 

นภามีฐานะเป็นแม่ของต่าย โดยผู้วิจัยได้รับแรงบันดาลใจมาจากเรื ่องราวของผู้ป่วยโรค

ซึมเศร้าที่ให้สัมภาษณ์รายหนึ่ง นภาเป็นตัวแทนของคนใกล้ชิดผู้ป่วยโรคซึมเศร้าที่มีความคิดต่อต้าน

เรื่องโรคซึมเศร้าและปัญหาสุขภาพจิต โดยเธอเป็นแม่บ้านเต็มเวลา รักครอบครัว และต้องการอย่าง

ยิ่งที่จะให้ครอบครัวได้อยู่พร้อมหน้ากัน ด้วยความที่แท้จริงแล้วเธอเองก็รู้สึกโดดเดี่ยว ขาดความรักอยู่

เสมอ ซึ่งเป็นความคิดความรู้สึกสะสมทับถมที่เกิดมาเป็นเวลานานจากอาการทางจิตเวชที่เธอไม่รู้ตัว

ว่าเป็น ในบทละครไม่ได้มีการระบุชนิดโรคอย่างชัดเจน แต่ผู้วิจัยได้ออกแบบเอาไว้ให้นภามีอาการของ

โรคอารมณ์สองขั้ว (Bipolar Disorder) ซึ่งลุกลามมาจากอาการโรคซึมเศร้าหลังคลอด โดยจะเห็นใน

เรื่องว่าเธอจะมีช่วงที่อารมณ์ร้ายทําลายข้าวของและอารมณ์สลับกลับมาพูดจาตลกขบขันอย่างรวดเร็ว 

ซึ่งก็จะตรงกับการศึกษาในประเด็นที่ว่าผู ้ป่วยโรคซึมเศร้าส่วนใหญ่จะสามารถระบุได้ว่ามีคนใน

ครอบครัวที่มีประวัติทางจิตเวชมาก่อน ทั้งนี้อาการของนภาก็มีส่วนหนึ่งมาจากการที่เธอมักจะปิดกั้น

อารมณ์ด้านลบของตัวเองไว้เสมอ เพราะกลัวว่าความรู้สึกไม่ดีเหล่านั้นจะทําให้ความสัมพันธ์ในบ้าน

และภาพของครอบครัวที่อบอุ่นของตัวเองพังทลาย เธอมักจะปฏิเสธความรู้สึกเชิงลบและปัญหาที่เกิด

ในตัวเองและครอบครัว รวมถึงอาการป่วยของต่ายเธอก็มองว่าเป็นเพียงอารมณ์เพียงชั่วคราวเท่านั้น
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เป็นความคิดเช่นเดียวกับที่เธอมองความเศร้าของตัวเองเป็นเพียงสิ่งชั่วคราวและเลือกที่จะปฏิเสธมัน

จนลุกลามมาจนถึงปัจจุบัน 

3.4 การสร้างตัวละคร ‘วิทย’์ 
วิทย์มีฐานะเป็นพ่อของต่าย ซึ่งผู้วิจัยได้รับแรงบันดาลใจมาจากเรื่องราวของผู้ป่วยโรคซึมเศร้า

ที่ให้สัมภาษณ์หลายรายที่มีเรื่องคล้ายกัน วิทย์มีภาพลักษณ์เป็นพ่อที่อบอุ่น มีอารมณ์ขัน ขยันขันแข็ง 

เป็นผู้นําครอบครัว แต่เขามักจะใช้อารมณ์ขันและเรื่องการงานในการหลีกเลี่ยงการเผชิญกับเรื่องน่า

อึดอัดในครอบครัว โดยวิทย์จะเป็นตัวแทนของคนใกล้ชิดผู้ป่วยที่พยายามจะให้ความร่วมมือในการ

ช่วยเหลือ แต่ไม่ได้มีความเข้าใจมากพอ เห็นได้จากการที่เขามองโรคซึมเศร้าเป็นอุปสรรคต่อการเรียน

ของต่ายมากกว่าจะมองว่าเป็นอันตรายต่อชีวิต การช่วยเหลือของวิทย์ในช่วงแรกจึงเห็นเป็นเพียงการ

ช่วยให้ต่ายหายจะได้กลับเรียนคณะสัตวแพทย์ได้โดยไม่เครียด มองว่าปัญหาที่ทําให้ต่ายเกิดโรคคือสิ่ง

ที่อื่นในชีวิตต่ายนอกเหนือจากสิ่งที่ตนเองมองเห็นสมควร เช่นการเรียน โดยที่ไม่พยายามตระหนักว่า

อะไรกันแน่คือปัญหาที่แท้จริงที่ทําให้ต่ายป่วย นอกเหนือจากต่ายแล้ววิทย์เองก็รับรู้ถึงความผิดปกติ

ของนภาผู้เป็นภรรยามาเสมอ แต่ก็ไม่ได้ให้ความสําคัญเท่าที่ควรจนทําให้เกิดปัญหาค้างคามาหลายสิบ

ปีเช่นกันเพราะคิดว่าคงเป็นเพียงอารมณ์ชั่วคราว เรียกได้ว่าในการรับมือกับปัญหาในครอบครัวนั้น

วิทย์มักจะรับมือผิดจุดอยู่เสมอเพราะมักจะมองแต่ในมุมของตัวเอง 

3.5 การสร้างตัวละคร ‘ตาล’ 
ตาลมีฐานะเป็นพี่สาวของต่าย โดยผู้วิจัยได้รับแรงบันดาลใจมาจากเรื่องราวของคนใกล้ชิด

ผู้ป่วยโรคซึมเศร้าที่ให้สัมภาษณ์หลายรายที่มีประเด็นคล้ายกัน ตาลเป็นตัวแทนของคนใกล้ชิดผู้ป่วยที่

มีการตระหนักรู้เรื่องสุขภาพจิตมากพอสมควร มีความเห็นอกเห็นใจผู้ป่วย แต่ไม่สามารถให้ความ

ช่วยเหลือได้เท่าที่ควรอันเนื่องมาจากปัญหาส่วนตัว ตาลเป็นลูกสาวคนโตที่เป็นเสมือนแกะดําในบ้าน 

รักอิสระ ไม่ยอมคน เรียนไม่เก่ง ซึ่งตรงข้ามกับต่าย ทําให้รู้สึกว่าไม่เป็นที่รักเท่ากับน้องสาวและเข้ากับ

ที่บ้านไม่ค่อยได้ ตาลยังรู้สึกเสมอว่าเพราะตัวเองไม่เก่งจึงทําให้ความคาดหวังทั้งหมดที่พ่อแม่มีนั้นจะ

ไปลงที่ต่ายแทน ตาลเป็นคนแรกในครอบครัวที่จับสังเกตเรื่องอาการของต่ายได้ และพูดเรื่องนี้กับพ่อ

แม่เสมอแต่ไม่มีใครฟัง กระทั่งเมื่อรู้ว่าต่ายป่วยตาลก็ยังคงพยายามช่วยเจรจากับพ่อแม่แทนต่ายแต่ก็

มักจะถูกปฏิเสธอยู่ทุกครั้งจนกลายเป็นว่าทุกครั้งที่ตาลพยายามช่วยต่าย กลับเป็นตัวเธอเองที่มีปัญหา

กับครอบครัว และส่งผลต่อความรู้สึกของเธอเป็นอย่างมาก จนถึงจุดหนึ่งที่เธอเลือกจะถอยออกมา

จากความตึงเครียดในครอบครัวเพื่อเยียวยาจิตใจตัวเอง และไม่ได้มีโอกาสช่วยเหลือต่ายได้เท่าที่ควร 
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3.6 การสร้างตัวละคร ‘หยวน’ 
ตัวละครหยวนเป็นตัวละครสมทบซึ่งจะมีบทบาทอยู่ในฝั่งเรื่องราวของซัน ในขณะที่เรื่องราว

ทางฝั่งครอบครัวของต่ายอันประกอบไปด้วยตัวละครหลักอีกสามตัวอย่าง นภา วิทย์และตาล ซึ่งตัว

ละครทั้งสามคนนี้รวมถึงต่ายเองมีการกระทําที่ส่งผลถึงกันโดยตรง เป็นตัวสะท้อนและตัวแปรของการ

พัฒนาตัวละครซึ่งกันและกัน ดังนั้นในฝั่งของตัวละครซันจึงต้องการคนที่มาทําหน้าที่ในส่วนนี้เพิ่มเติม

เช่นกัน โดยหยวนนั้นเป็นเพื่อนรุ่นน้องที่สนิทกับซัน และเป็นคนชวนให้ซันกลับมาเขียนบทละครเวที

ของมหาวิทยาลัย หยวนเป็นคนที่เห็นถึงความสามารถในตัวซัน และให้ความไว้วางใจซันมาเสมอ 

หยวนเป็นคนอ่านคนขาดและรับรู้ปัญหาของซันกับต่ายและคอยหาทางสนับสนุนทั้งคู่มาเสมอ หยวน

จึงมีบทบาทอย่างมากในการสะท้อนให้ซันได้เข้าใจปัญหาในจิตใจของตัวเองจนเกิดการเรียนรู้ในช่วง

ท้ายเรื่อง 

3.7 การสร้างตัวละคร ‘นักจิตบําบัด’ 
ตัวละครนักจิตบําบัดเป็นตัวละครสมทบที่เกิดจากความต้องการของวิจัย ที่อยากให้ผู้ชมได้รับรู้

ถึงความสําคัญของการปรึกษาแพทย์หรือผู้เชี่ยวชาญในสมการเรื่องโรคซึมเศร้านี้ ตัวละครนักจิตบําบัด

ปรากฎตัวตั้งแต่ฉากแรกของบทละครทั้งสององก์เพื่อเป็นตัวช่วยให้ตัวละครหลักได้สะท้อนเห็นการ

กระทําของตัวเองที่มีต่อต่ายและให้คําปรึกษาแก่พวกเขาในการเรียนรู้ตนเองจนนําไปสู่การช่วยเหลือ

และทําความเข้าใจต่ายที่เป็นผู้ป่วยได้ดีมากยิ่งขึ้น ทั้งนี้ผู้วิจัยเลือกใช้บทบาทของนักจิตบําบัดแทน

จิตแพทย์ เนื่องจากในขอบข่ายหน้าที่ของนักจิตบําบัดหรือนักจิตวิทยานั้นจะเน้นการพูดคุยและ

สะท้อนสภาวะทางจิตใจมากกว่าขอบข่ายของจิตแพทย์นั่นเอง 

3.8 การสร้างกลุ่มตัวละครหมู่มวล 
นอกเหนือจากตัวละครหยวนและนักจิตบําบัดแล้ว ผู้วิจัยยังสร้างตัวละครสมบทหมู่มวลมาเพื่อ

สร้างสีสันให้กับเรื่องและเป็นผู้ขับร้องเสียงท่อนประสานบทพลง ซึ่งตัวละครหมู่มวลเหล่านี้จะสามารถ

รับบทบาทเป็นตัวละครที่หลากหลาย โดยส่วนใหญ่แล้วจะเป็นตัวละครที่ปรากฏอยู่ในฝั่งเรื่องราวของ

ซัน เช่นตัวละครกลุ่มเพื่อนนักแสดงละครเวทีมหาวิทาลัย หรือตัวละครรุ่นพี่ของซันที่มีบทบาทเป็นตัว

ช่วยในเรื่องราวของซันในช่วงท้ายเรื่องเป็นต้น 

 

4. การวางโครงเรื่อง 

 ผู้วิจัยแบ่งการวางโครงเรื่องออกเป็น 2 องก์ โดยมีการพักครึ่งการแสดงคั่นระหว่างองก์ โดย

องก์แรกจะเล่าเรื่องราวของตัวละครคนใกล้ชิดของต่ายทั้ง 4 ที่นับตั้งแต่ได้รับรู้ว่าต่ายป่วยโรคซึมเศร้า
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ก็มีปฏิกิริยาและมีวิธีรับมือแตกต่างกันไปแต่ยังคงมีพฤติกรรมที่ไม่ได้เหมาะสมจนทําให้ต่ายแย่ลงไป

เรื่อย ๆ และองก์ที่สอง จะเล่าเรื่องกระบวนการที่ตัวละครคนใกล้ชิดทั้ง 4 ได้สํารวจจิตใจของตนเอง

จนนําไปสู่การเรียนรู้เปลี่ยนแปลงและช่วยเหลือต่ายได้ดีมากขึ้น 

 องก์ที่ 1 ช่วงเปิดเรื่องและพัฒนาปมปัญหา 

 ผู้วิจัยเลือกให้ภาพแรกของเรื่องเป็นการนําภาพฉากในอนาคตมาแปะให้คนดูเห็นก่อน ซึ่งคือ

ฉากที่ตัวละคร นภา วิทย์ ตาล และซัน เข้ามาพบกับนักจิตบําบัดเพื่อคุยเรื่องอาการของต่าย ทั้งนี้

เพื่อให้ผู้ชมเกิดความสนใจว่าตัวต่ายซึ่งเป็นผู้ป่วยในเรื่องจะมีชะตากรรมอย่างไร จัดวางอารมณ์ของ

เรื่องให้นิ่งและตึงเครียดเล็กน้อย จากนั้นนักจิตบําบัดจึงได้เริ่มสัมภาษณ์พวกเขาและเริ่มพาเรื่อง

ย้อนกลับไปสู่ฉากแรกจริง ๆ ของเรื่อง ซึ่งเป็นการฉายภาพตัวตนของต่ายในมุมมองของคนใกล้ชิดแต่

ละคน ซึ่งส่วนใหญ่เป็นมุมมองในเชิงบวก ให้ผู้ชมสัมผัสได้ว่าบุคลิกภาพนอกของต่ายดูไม่เหมือนคนที่

จะสามารถป่วยเป็นโรคซึมเศร้าได้ กระทั่งจุดเรื่องราวปะทุขึ้นคือช่วงที่ตัวละครหลักทั้ง 4 เพิ่งจะได้รู้

ว่าต่ายได้รับการวินิจฉัยว่าป่วยเป็นโรคซึมเศร้าและเริ่มเห็นถึงการรับมือในแบบต่าง ๆ ของแต่ละตัว

ละคร 

ตัวละครซันตัดสินใจรับเขียนบทละครเพลงของมหาวิทยาลัยโดยใช้เรื่องของต่ายเป็นต้นแบบ

เพื่อให้ต่ายรู้ว่าตัวเองมีค่ากับเขาแค่ไหน ในเชิงความสัมพันธ์ซันก็เป็นคนที่พยายามเข้าใจและพูด

ปลอบโยนต่ายเสมอ แต่คําพูดเหล่านั้นไม่ใช่คําพูดให้กําลังใจที่เหมาะจะพูดกับต่ายหรือผู้ป่วยโรค

ซึมเศร้า และสะท้อนว่าซันไม่ได้รับฟังต่ายได้ อย่างแท้จริง ต่ายจึงไม่ได้มีท่าทีดีขึ้นแต่อย่างใด และต่าย

ก็ไม่ได้ประทับใจในบทที่ซันเขียน เพราะเธอมองว่าในบทนั้นเป็นเพียงภาพในมุมมองของซันแค่คน

เดียว ไม่ได้เกิดจากการพยายามทําความเข้าใจตัวเธอเลย ท่าทีที่ไม่ยินดีของต่าย ทําให้ซันรู้สึกว่า

ความหวังดีและความพยายามของตัวเองนั้นไร้ค่า ไม่ได้รับการตอบรับอย่างที่เขาหวัง ยิ่งเวลาผ่าน

ไปซันยิ่งมัวแต่เครียดกับงานจนไม่ได้มีเวลาให้กับต่ายเท่าที่ควร ต่ายเองก็รู้สึกถูกละเลย ซันก็รู้สึก

ลดทอนคุณค่าของตัวเองลงไปเรื่อย ๆ จากการที่ต่ายไม่สนใจในสิ่งที่เขาทําให้ ทั้งสองเริ่มห่างเหินไม่ได้

เกิดการสื่อสารที่เหมาะสมจนกระทั่งถึงจุดที่ซันต้องระบายความรู้สึกทั้งหมดที่อัดอั้นให้ต่ายรู้ ทํา

ให้ต่ายรู้สึกผิดอย่างมากที่สร้างความลําบากให้กับคนที่เธอรัก 

ตัวละครนภาผู้เป็นแม่ เป็นคนที่มีปฏิกิริยาต่อโรคของต่ายน้อยที่สุดในบ้านด้วยว่าเธอยังคง

ปฏิเสธในใจว่าต่ายไม่ได้ป่วย เป็นแค่ความเครียดความเศร้าเพียงชั่วคราวเท่านั้น และมองว่าปัญหา

สุขภาพจิตไม่ใช่เรื่องที่ใหญ่ถึงขั้นจะเป็นโรค ไม่ได้จําเป็นจะต้องถึงขั้นไปหาหมอ เธอจึงยังคงทําตัวเป็น

ปกติที่สุดและพยายามจะทําให้ครอบครัวเป็นครอบครัวที่สมบูรณ์และอบอุ่น โดยคิดว่าไม่มีอะไรจะ
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ช่วยเยียวยาลูกสาวได้ดีเท่าความรักจากครอบครัว แต่นั่นก็ทําให้มีปากเสียงกับตาลเสมอเพราะมี

ความเห็นไม่ตรงกันเรื่องอาการของต่าย นับวันผู้ชมจะเริ่มสังเกตได้ว่านภาจะหมกหมุ่นกับการให้

ครอบครัวอยู่พร้อมหน้ามาก จนหากมีอะไรมาทําลายบรรยากาศดี ๆ ในบ้านแม้เพียงนิดเดียวเธอก็จะ

เริ่มไม่พอใจ และจนจุดหนึ่งผู้ชมก็จะพบว่าเธอสามารถอารมณ์ร้ายจนขาดสติถึงขั้นทําลายข้าวของได้ 

ทําให้เห็นว่าแท้จริงแล้วนภาเองก็มีปัญหาทางจิตเวชบางอย่างเช่นกัน กลายเป็นว่าต่ายที่ออกตัวว่าเป็น

คนป่วยในบ้านก็ต้องคอยช่วยแม่ที่ป่วยด้วยเช่นกัน นอกจากนี้ความต่อต้านเรื่องโรคซึมเศร้าของนภา

ยังมากถึงขั้นที่ปล่อยให้ต่ายนอนชักเกร็งโดยไม่ช่วยเหลือเพราะคิดว่าเป็นเพียงการเรียกร้องความสนใจ 

ตัวละครวิทย์ดูเพียงผิวเผินเหมือนจะพยายามช่วยเหลือต่ายอยู่บ้างเช่นการพาไปหาหมอ คอยถามไถ่

ถึงอาการ แต่สุดท้ายเขาก็ยังประเมินความรุนแรงของโรคตํ่าเกินไป เห็นได้จากการที่เขามองว่าการ

เรียนสําคัญกว่าโรคที่ต่ายเป็น ทุกครั้งที่ถามถึงอาการป่วยของต่ายก็มักจะจบบทสนทนาด้วยการวน

กลับมาเรื่องเรียนเสมอ และวิทย์ยังไม่อนุญาตให้ต่ายลาออกจากคณะสัตวแพทย์ซึ่งเป็นหนึ่งในต้นต่อ

ความเครียดของต่าย รวมถึงกล่าวโทษชมรมละครเวทีที่เขามองว่าทําให้ต่ายเครียดเพิ่มจากการเรียน

จนทําให้ป่วย นอกจากนี้ทุกครั้งที่มีปัญหาในบ้านหรือในเวลาที่นภามีอาการอารมณ์ร้าย วิทย์ก็มักจะ

ทําให้ปัญหาเป็นเรื่องเล็กด้วยความตลกขบขันและไม่ลงมือทําอะไรอย่างจริงจัง 

ตัวละครตาลนั้นค่อนข้างมีความเห็นอกเห็นใจต่อต่ายและเป็นกังวลกับอาการป่วยของต่ายมาก

กว่าพ่อแม่ จึงพยายามจะช่วยพูดเจรจาต่อรองเรื่องต่าง ๆ กับพ่อแม่แทนต่ายอยู่เสมอ แม้ว่าที่จริงแล้ว

เธอจะไม่ค่อยอยากคุยปัญหากับพ่อแม่เลยก็ตาม เพราะส่วนใหญ่แล้วเธอก็จะมีความเห็นไม่ตรงกับพ่อ

แม่ และรู้สึกเป็นแกะดําในบ้านเป็นทุนเดิม ซํ้ายังมักจะมีปากเสียงกับนภาอย่างรุนแรงอยู่เสมอจนทํา

ให้อยากจะหนีไปอยู่คนเดียวเพื่อรักษาจิตใจตัวเอง จึงเกิดเป็นความขัดแย้งในใจตัวเองทําให้ไม่สามารถ

มาอยู่ช่วยเหลือต่ายได้อย่างเต็มที่เท่าที่ควร ตาลรู้ถึงปัญหาของตัวเองและพูดคุยกับต่ายตามตรง 

ซึ่งต่ายเองก็เข้าใจพี่สาวในเรื่องนี้จึงไม่ได้โกรธหากตาลจะไม่ได้อยู่เพื่อช่วยเหลือตนและขอเอาตัวเอง

ออกจากสถานการณ์ที่น่าอึดอัดในบ้าน 

 สังเกตได้ว่าตัวละครทั้ง 4 นั้นแม้จะมีความหวังดีและความต้องการที่จะช่วยเหลือต่าย แต่ว่า

ทุกคนล้วนแล้วแต่ยังไม่สามารถให้ความสําคัญกับต่ายเป็นอันดับหนึ่งได้จริง ๆ เลยสักคนด้วยเหตุผลที่

ต่างกัน ตัวละครหลักทั้ง 4 ก่อการกระทําต่อต่ายในลักษณะเหมือนเกมพินบอล (Pinball) ที่เมื่อตัว

ละครก่อการกระทําใด ๆ ต่อต่าย ต่ายก็จะสะสมแรงสั่นสะเทือนแล้วเด้งไปชนกับตัวละครถัดไป และ

เป็นแบบนี้ซํ้า ๆ วนไปเรื่อย ๆ ยิ่งนานไปการเด้งก็จะยิ่งเร็วขึ้นเรื่อย ๆ จนถึงจุดหนึ่งอาจทําให้ต่ายตก
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ไปสู่หลุมจุดที่แพ้ในเกมตามตัวอย่างดังกล่าว เช่นเดียวกับเหตุการณ์ในฉากปิดท้ายขององก์ที่ 1 ซึ่งคือ

เหตุการณ์ที่ต่ายสะสมแรงกดดันภายในจิตใตถึงขีดสุดและพยายามฆ่าตัวตายแต่ไม่สําเร็จ 

 องก์ที่ 2 ช่วงก่อเกิดการเรียนรู้เปลี่ยนแปลงของตัวละครและปิดเรื่อง 

 ในช่วงองก์ที่ 2 เรื่องราวจะกลับมาที่ห้องนักจิตบําบัดอีกครั้งดังเช่นภาพแรกของเรื่องที่กล่าวไว้

ในช่วงต้นขององก์ที่ 1 ตัวละครนภา วิทย์ ตาล และซันได้ทบทวนเรื่องราวทั้งหมดผ่านการพูดคุยกับ

นักจิตบําบัดและขอคําปรึกษาว่าจะช่วยเหลือต่ายต่ออย่างไร หลังจากนั้นเรื่องจะพาผู้ชมไปสํารวจว่า

ตัวละครแต่ละตัวนั้นจะสามารถผ่านปัญหาไปได้อย่างไร 

 ตัวละครตาลโทษตัวเองในสิ่งที่เกิดขึ้นกับต่าย เพราะคิดว่าถ้าตัวเองไม่มัวแต่ห่วงความรู้สึก

ตัวเองและอยู่กับต่ายในคืนเกิดเหตุก็คงไม่เกิดเรื่อง แต่ทางนักจิตบําบัดเป็นผู้สะท้อนว่าการตัดสินใจ

ของตาลที่เลือกจะถอยห่างจากผู้ป่วยหากไม่พร้อมจะให้ความช่วยเหลือนั้นเป็นทางเลือกที่ดีที่สุดแล้ว

ในความเห็นของผู้เชี่ยวชาญ แน่นอนว่าผู้ป่วยนั้นต้องการคนที่สามารถรับฟังและอยู่เคียงข้าง แต่หาก

ทําในสภาพที่ไม่พร้อมก็อาจจะส่งผลร้ายมากกว่าผลดีต่อทั้งสองฝ่าย อย่างไรก็ตาม ตาลตระหนักถึง

ปัญหาของตัวเองและประเมินว่าสําหรับตอนนี้ปัญหาเหล่านั้นไม่ได้หนักหนาเลยเมื่อเทียบกับสิ่งที่

น้องสาวเผชิญ เธอจึงเลือกที่จะให้ความช่วยเหลือน้องเป็นอันดับแรกและพาต่ายไปอยู่ด้วยหลังจากที่

ออกจากโรงพยาบาล ให้ห่างจากแรงกระตุ้นอาการทั้งหลาย 

 ตัวละครวิทย์หลังจากที่ได้พูดคุยกับนักจิตบําบัดแล้ว เขาไม่ได้เพียงรับคําปรึกษาเรื่องต่าย

เท่านั้น แต่ยังรวมถึงเรื่องอาการของนภาอีกด้วย โดยนักจิตบําบัดแสดงความเป็นห่วงและเสนอให้วิทย์

พานภาไปลองพบจิตแพทย์ ทําให้วิทย์เริ่มยอมรับกับตัวเองว่าแท้จริงแล้วนภาก็คงป่วยเช่นเดียวกันแต่

เขาเองที่มองข้ามสัญญาณเหล่านั้นมาตลอดหลายสิบปี และยอมรับได้ว่าที่ผ่านมาตัวเองมักเลือกจะที่

หลีกหนีไม่ยอมเผชิญปัญหาที่เกิดขึ้นในความสัมพันธ์และครอบครัวอย่างจริงจัง จนก่อให้ปัญหา

เหล่านั้นสะสมอยู่ในครอบครัวเรื่อยมาโดยเฉพาะอย่างยิ่งคือสะสมอยู่ในตัวภรรยาและลูกสาวโดยที่

ไม่ได้ตั้งใจ วิทย์ตัดสินใจที่จะพูดคุยปัญหาที่เกิดขึ้นกับนภาโดยตรงและขอร้องให้นภาช่วยไว้ใจเผย

ความรู้สึกให้ตนรับรู ้

 จากการตัดสินใจของวิทย์นั้น ก็ช่วยตัวละครนภาไว้ด้วยเช่นเดียวกัน หลังจากทบทวนเรื่องราว

กับนักจิตบําบัดในช่วงต้นองก์ที่ 2 และได้เปิดใจกับวิทย์ในเวลาต่อมา นภาเริ่มค่อย ๆ ยอมรับกับ

ตัวเองได้ว่าตนก็อาจจะกําลังมีปัญหาบางอย่าง เธอตระหนักได้ว่าตัวเองก็เลือกที่จะละเลยและปิดกั้น

ความรู้สึกเศร้าหมองและเดียวดายที่เป็นมาตลอดหลายสิบปีโดยไม่รู้ตัวว่ามันได้สะสมและกลายเป็นสิ่ง

ที่ตัวเธอเองควบคุมไม่ได้ นภาตัดสินใจไปพบแพทย์ตามที่วิทย์ขอ วิทย์และนภาตกลงกันว่าจะเว้น
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ระยะห่างกับต่ายไว้ก่อนระหว่างที่นภากําลังรับการรักษาหรือจนกว่าจะพร้อมเพื่อให้ทั้งสองฝ่ายได้

เยียวยาตัวเอง รวมถึงยอมเซ็นใบลาออกให้ต่ายก่อนจะรํ่าลาไปพักฟื้นที่ต่างจังหวัด 

 ตัวละครซันหลังจากต่ายเข้าโรงพยาบาลก็ยังคงไม่มีโอกาสได้พูดคุยกับเธอและได้แต่จมกับ

ความรู้สึกผิด กระทั่งได้มาตระหนักถึงปัญหาของตัวเองหลังจากที่ได้เอาบทละครที่เขียนให้รุ่นพี่ได้ลอง

อ่าน เขาพบว่าในบทละครของเขาที่ตั้งใจว่าจะเล่าเรื่องของต่ายนั้น กลับมีแต่เรื่องของตัวเองเต็มไป

หมด ละครที่ควรจะพูดถึงความยากเย็นในชีวิตนางเอก กลับไปโดดเด่นที่เรื่องของพระเอกที่แสดงถึง

ความรักและหวังดีพยายามจะเป็นผู้ช่วยเหลือ ซึ่งไม่ตรงกับที่ซันต้องการในทีแรก ทําให้ซันพบว่าเขา

เองก็ไม่ต่างจากละครที่เขียนเลยเพราะมัวแต่จะยัดเยียดความหวังดีของตัวเองให้ต่ายโดยไม่เคยรับฟัง

หรือทําความเข้าใจต่ายจริง ๆ เลยสักครั้ง ซันจึงตัดสินใจไปปรึกษานักจิตบําบัดเพื่อหาวิธีสื ่อสาร

กับต่ายได้ดียิ่งขึ้น จากนั้นไม่นานเขาจึงกลับไปหาต่ายและปรับเปลี่ยนตัวเองจากที่คอยแต่จะพูดให้

กําลังใจ เป็นการนั่งฟังต่ายระบายความในใจเงียบ ๆ โดยไม่ตัดสิน เพียงให้ต่ายได้รับรู้ว่าเขาพร้อมอยู่

ข้าง ๆ 

 จะเห็นได้ว่าตัวละครทั้ง 4 ต่างมีวิธีการค้นพบตัวเองและเรียนรู้ต่างกัน มีทั้งตัวละครที่สามารถ

บรรลุเป้าหมายตามแก่นความคิดของเรื่องได้ อย่างตัวซันหรือตาล แต่ก็มีตัวละครที่ยังไม่สามารถบรรลุ

เป้าหมายได้อย่างเช่นนภาเป็นต้น แต่แม้จะไม่ได้บรรลุเป้าหมายแต่ผู้วิจัยก็ให้ผู้ชมได้เห็นตัวละครอย่าง

นภาสามารถตระหนักรู้ถึงความคิดดังกล่าวและกําลังพยายามจะทําเป้าหมายนั้นให้ได้ ทั้งนี้เพื่อให้ผู้ชม

ได้เห็นว่ากระบวนการเรียนรู้ทําความเข้าใจเรื่องโรคซึมเศร้าของคนใกล้ชิดผู้ป่วยนั้นไม่ใช่เรื่องที่ทําได้

ง่ายดายและต้องใช้เวลามากพอสมควรแต่อย่างน้อยการเข้าใจถึงปัญหาและพยายามหาทางแก้ไขก็

เป็นจุดเริ่มต้นที่ดีแล้ว อย่างไรก็ตามเพื่อให้บทละครสามารถจบในภาวะอารมณ์ที่อบอุ่น ดูมีความหวัง 

ดังนั้นในเพลงสุดท้ายของเรื่อง ก็มีช่วงเวลาสั้น ๆ ที่ผู้วิจัยได้ให้ผู้ชมได้เห็นว่าครอบครัวของต่ายมี

โอกาสได้กลับมาพบกันอีกครั้งได้จริง ๆ ในที่สุด 

 

5.การนําเสนอผ่านเพลง 

 บทละครเรื่อง Spotlight on sunset ประกอบไปด้วย 20 บทเพลง และแบ่งออกเป็น 19 ฉาก 

รวมฉากนําเรื่องและฉากส่งท้าย ลําดับและตําแหน่งของบทเพลงที่ปรากฏในโครงเรื่องนั้นจัดวางโดย

พิจารณาจากการสังเกตความต้องการในแต่ละฉาก ว่ามีเหตุการณ์หรือสภาวะใดที่ควรต้องได้รับการ

ขยายความรู้สึกและความต้องการของตัวละคร หรือขับเน้นให้เห็นถึงจุดที่ตัวละครเกิดการตัดสินใจ 

บางเพลงก็ทําหน้าส่งเสริมให้เนื้อหาของฉากนั้น ๆ ให้น่าสนใจมากขึ้นหรือช่วยส่งเสริมวิธีการเล่าเรื่อง
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ในฉากนั้น และบางเพลงก็ช่วยไล่ระดับอารมณ์หรือผ่อนอารมณ์ให้ผู้ชมได้พัก โดยมีการวางลําดับฉาก

และบทเพลงดังที่เห็นจากตารางต่อไปนี ้

 

Table 1. Sequence of Scenes and Songs in the Musical Spotlight on Sunset 

องก์ / ฉาก เหตุการณ์ในโครงเรื่อง บทเพลง 

องก์ที่ 1  

ฉ า ก น ํ า

เรื่อง 

ซัน นภา วิทย์ และ ตาล ถูกนัดเข้ามาพบกับ

นักจิตบําบัด เพื ่อสัมภาษณ์ข้อมูลเพิ ่มเติม

เกี่ยวกับต่าย นักจิตบําบัดขอให้ทั้งสามเล่าเรื่อง

ของต่ายให้ฟัง เร ื ่องราวจึงย้อนกลับไปยัง

เหตุการณ์ก่อนหน้า 

1. เพลง หันมอง : ทําหน้าที่ขับเน้น

ความรู้สึกเสียใจของตัวละครหลัก

ทั้ง 4 และช่วยส่งเสริมวิธีการดําเนิน

เรื ่องแบบเล่าย้อน ให้ผู ้ชมเห็นว่า

เรื่องต่อจากนี้คือคําบอกเล่าของตัว

ละครผู้ใกล้ชิดผู้ป่วย 

ฉากที่ 1 ต่ายทานอาหารเช้ากับครอบครัว ทุกคนคุยกัน

เฮฮาเหมือนวันปกติทั่วไปแต่แฝงไปด้วยความ

อึดอัด มีเพียงตาลที ่ส ังเกตถึงความเครียด

ของต่าย จากนั้นต่ายก็ไปโรงพยาบาลจิตเวช

โดยไม่ได้บอกใครยกเว้นซัน ต่ายได้รับการ

วินิจฉัยว่าป่วยเป็นโรคซึมเศร้า 

2. เพลง  โลกท ั ้ ง ใบ  : ท ําหน ้าที่

แนะน ําต ัวละครหล ัก ทั ้ งความ

ต้องการและความสัมพันธ์ของตัว

ละคร 

ฉากที่ 2 ต่ายพูดคุยกับซันเรื่องอาการป่วย ซันพยายาม

ปลอบใจและสัญญาจะช่วยเหลือต่ายให้ได้ และ

ยังแนะนําให้ต ่ายขอลาออกจากคณะสัตว

แพทย ์

3. เพลง แสงตะวัน : ทําหน้าที่ขับ

เน้นความต้องการและความรู ้สึก

ของต ั วละครซ ัน  และบอกเล่ า

ความสัมพันธ์ของซันและต่าย 

 ซันกําลังเครียดเรื่องการหางาน แต่แล้วหยวนก็

ชวนซันให้กลับมาเขียนบทให้ชมรมเวที ซัน

ตัดสินใจรับโดยถือโอกาสเขียนบทเรื่องนี้เป็น

ของขวัญให้ต่าย 

4. เพลง นาทีเฉิดฉาย : ทําหน้าที่

ส่งเสริมการตัดสินใจสําคัญของตัว

ละครซัน 

ฉากที่ 3 ต่ายมาอนุญาตวิทย์และนภา เรื่องลาออกจาก

คณะสัตวแพทย์ แต่ทั้งสองไม่อนุญาตแม้ตาล

5. เพลง ความรักชนะทุกอย่าง : ทํา

หน้าที่ส่งเสริมการกระทําและบอก



MUSPAJ Vol 8 Issue 2 MAY - AUGUST 2026 89 

จะพยายามช่วยพูด ต่ายจึงยอมเผยว่าตัวเอง

กําลังป่วยเป็นโรคซึมเศร้า วิทย์และนภาแสดง

ความเป็นห่วงต่ายแต่ก็ยังไม่ได้สร้างความสบาย

ใจให้ต่ายกล้าระบายอะไรออกมาและยังคงไม่

อนุญาตเรื่องลาออกเช่นเดิม 

เล่าหลักคิดที่ตัวละครวิทย์และนภา

ยึดถือ  

ต่ายเขียนบันทึกบรรยายภาวะความรู้สึกของ

ตัวเอง เน้นยํ้าว่าความรักที่คนรอบข้างมีให้นั้น

ไม่ได้ช่วยให้เธอดีขึ้นแม้แต่น้อย เพราะไม่มีใคร

รับฟังและเข้าใจเธอจริง ๆ 

6. เพลง จม : ทําหน้าที ่เพลงที่ขับ

เน้นความรู้สึกของต่าย และบรรยาย

ถึงอาการซึมเศร้าต่อผู้ชมโดยตรง 

ฉากที่ 4 ต่ายพยายามระบายเรื ่องที ่พ่อแม่ไม่ยอมให้

ลาออกรวมถึงความกังวลเรื่องการแสดงละคร 

แต่ยังไม่ทันได้เล่าต่อ ซันก็เอาเพลงที่แต่งในบท

ละครมาร้องให้ต่ายฟังแทนการปลอบใจ โดย

เนื้อหาเพลงเป็นการบอกให้ต่ายเห็นคุณค่าของ

ต ัวเองและความร ักท ี ่ เขาม ีต ่อต ่าย ต ่าย

ประทับใจในความหวังดีของซัน แต่ก็รู ้สึกแย่

ที่ซันไม่ได้รับฟังปัญหาของเธออย่างจริงจัง 

7. เพลง  คนพ ิ เศษ  : ท ําหน ้ าที่

ส ่งเสริมการกระทําของซัน ที ่ให้

กําลังใจต่ายผ่านการเขียนบทละคร 

นอกจากนี้ทํานองและเนื้อหาที่สดใส

ก็ช่วยผ่อนอารมณ์ที่ตึงเครียดมาจาก

ฉากก่อนหน้า 

ฉากที่ 5 เล่าเหตุการณ์หลายเหตุการณ์ในช่วงเวลาที่

ผ่านไป 

- ซันเครียดอยู่กับการเขียนบท จนไม่มีเวลา

ให้ต่าย 

- วิทย์พาต่ายไปโรงพยาบาลแต่ย ังคงมอง

อาการของต่ายเป็นเรื่องเล็กและพยายามให้ต่า

ยออกจากชมรมละคร 

- นภาบ่นเรื่องที่ต่ายไปหาหมอ เพราะยังคงไม่

คิดว่าอาการของต่ายคือโรคจริง ๆ 

- ตาลพยายามเข้าข้างต่าย แต่ก็มีปากเสียงกับ

นภาตลอด 

8. เพลง โชว์พลัง : ทําหน้าที ่ช่วย

ส่งเสริมวิธีการดําเนินเรื่อง โดยทํา

ให ้ ผ ู ้ ช ม เห ็ น เหต ุ ก า รณ ์หลาย

เหตุการณ์ และการกระทําท ี ่ ไม่

เหมาะสมของตัวละครคนใกล้ชิดฯที่

ม ีต ่อต่ายไปเร ื ่อย ๆ ผ่านเวลาที่

ล่วงเลยไป 
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ฉากที่ 6 ตาลโกรธที่พ่อแม่ไม่ได้ให้ความสําคัญกับโรค

ที่ต่ายเป็น จึงพูดจี้ให้พ่อแม่เห็นว่าครอบครัว

กําลังมีปัญหาแค่ไหน แต่ทําให้นภาเกิดอาการ

โมโหร้ายจนทําลายข้าวของ ต่ายที ่ก ําลังมี

สภาพจิตใจยํ่าแย่ต้องฝืนตัวเองเพื่อมาดูอาการ

ของแม่แทน ต่ายพยายามจะโทรหาซัน แต่เขา

ก็มัวแต่ยุ่งจนไม่ได้รับสาย ด้วยความเครียดก็

ทําให้ในคืนนั้นต่ายกลับมากรีดแขนตัวเอง 

9. เพลง  ร ู ้ต ั วส ักท ี  : ท ําหน ้าที่

ส่งเสริมการกระทําของตัวละครตาล 

ท ี ่ต ้องการจะให ้พ ่อแม ่ เปล ี ่ ยน

ความคิด 

ฉากที่ 7 ซันเห็นว่าต่ายกรีดแขนตัวเองก็ตื ่นตูมและ

ขอร้องแกมกดดันให้ต่ายเลิกทําเช่นนี้ แต่นั่นยิ่ง

ทําให้ต่ายรู้สึกแย่กว่าเดิมจนขอตัวกลับไปโดย

ไม่ยอมพูดคุยกัน ซันเริ ่มรู ้สึกน้อยใจว่าต่าย

ไม่ได้รับรู้ถึงความรักความหวังดีของเขาเลย 

10. เพลง เธอไม่เคยเห็น : ทําหน้าที่

ขับเน้นความรู้สึกของตัวละครซันที่

มีต่อต่าย 

ฉากที่ 8 ต่ายมาโรงพยาบาลคนเดียว แต่ก็พบว่าตาลมา

รอรับ ตาลมาสารภาพกับต่ายตามตรงว่าตอนนี้

สภาพจิตใจของเธอไม่สามารถอยู ่ช ่วยต่าย

รับมือกับพ่อแม่ได้และจะไม่กลับบ้านสักระยะ 

ต่ายเข้าใจตาลและสนับสนุนให้ตาลดูแลตัวเอง

ให้ดีโดยไม่ต้องเป็นห่วงเธอ ก่อนจะกลับตาลได้

เซ็นต์ใบลาออกให้ต่าย แต่ต่ายไม่รับ เพราะ

อยากจะลองขอให้พ่อแม่อนุญาตเองอีกครั้ง 

11. เพลง  ร ักษาใจ  : ท ําหน ้าที่

ส่งเสริมการตัดสินใจสําคัญของตัว

ละครตาล 

ฉากที่ 9 ต่ายเผยกับซันว่าเธอไม่ชอบบทที ่ซ ันเขียน 

เพราะรู ้สึกว่าบทของซันไม่ได้แสดงถึงความ

เข้าใจในตัวเธอเลยแม้แต่น้อย ซันจึงเสียใจ

อย่างมากและตัดพ้อว่าสิ่งที่ตัวเองพยายามทํา

ไม่มีค่าสําหรับต่าย กลายเป็นว่าต่ายเป็นฝ่าย

ต้องมารู้สึกผิดกับซันที่ไม่รับความหวังดีของเขา 
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ฉากที่ 10 นภาเจอใบลาออกที่ตาลเซ็นต์ให้จึงคิดว่าต่าย

กับตาลกําลังทําทําอะไรข้ามหน้าตัวเอง จึงเปิด

การทะเลาะมีปากเสียงกับต่าย จนต่ายเกิด

อาการชัก แต่นภากลบคิดว่าต่ายแกล้งทําจึง

ปล่อยให้ต่ายชักอยู่ทั้งอย่างนั้น จนซันและวิทย์

เข้ามาช่วยได้ทัน ทว่าระหว่างที่ซันและวิทย์

ปล่อยให้ต่ายขึ้นห้องไปพักผ่อน ต่ายก็ตัดสินใจ

พยายามฆ่าตัวตาย 

12. เพลง  ขอบฟ ้ า  : ท ํ าหน ้ าที่

ส่งเสริมการตัดสินใจสําคัญของตัว

ละครต ่ าย  และบอกเล ่ าภาวะ

ซึมเศร้ารวมถึงประเด็นการฆ่าตัว

ตายของผู้ป่วยต่อผู้ชมโดยตรง 

องก์ที่ 2  

ฉากที่ 11 นภา วิทย์ และตาล พูดคุยกับนักจิตบําบัดเรื่อง

ต่าย นภาเริ่มรู้สึกอึดอัดจึงไม่ยอมอยู่คุยต่อให้

จบ 

13. เพลง หันมอง Reprise : ทํา

หน้าที ่ส่งเสริมวิธีการดําเนินเรื ่อง 

เหมือนกับเพลงที่ 1 แต่เป็นการบอก

ผู้ชมว่าตอนนี้เหตุการณ์ได้ดําเนิน

มาถึงปัจจุบันที ่ตัวละครกําลังเล่า

เรื่องให้นักจิตบําบัด 

ตาลปรึกษากับนักจิตบําบัด เพราะรู้สึกผิดที่ไม่

อยู่ช่วยเหลือต่าย นักจิตบําบัดพยายามสะท้อน

ว่าตาลทําถูกแล้วที่ต้องดูแลจิตใจตัวเองก่อน 

แต่ในที่สุดตาลก็ตัดสินใจว่าจากนี้เธอจะก้าว

ข้ามบาดแผลตัวเองและเลือกช่วยน้องเป็น

สําคัญ โดยจะพาต่ายไปอยู่ด้วยหลังจากออก

จากโรงพยาบาล 

14. เพลง รักษาใจ Reprise : ทํา

หน้าที ่ส่งเสริมการตัดสินใจสําคัญ

ของตัวละครตาล 

นภาและวิทย์มีปากเสียงกันจากเรื ่องที ่เกิด

กับต่าย จากนั้นวิทย์จึงได้กลับมาพูดคุยกับนัก

จิตบําบัดอีกครั้ง โดยนักจิตบําบัดแสดงความ

เป็นห่วงว่านภาเองก็อาจจะกําลังป่วยด้วยโรค

ทางจิตเวชบางอย่างเช่นเดยวกับลูกสาว 
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ฉากที่ 12 ซันเครียดเรื ่องต่าย หยวนพยายามช่วยให้

กําลังใจแต่ไม่ได้ช่วยให้ซันดีขึ้น ซันตระหนักได้

ว่าต่ายก็อาจจะรู้สึกไม่ต่างกันเวลาที่เขาเอาแต่

ให้กําลังใจโดยที่ไม่ได้ฟังเธอ 

 

ฉากที่ 13 ซันเอาบทละครมาให้รุ่นพี่ช่วยอ่าน คําติจากรุ่น

พ ี ่ท ําให ้ซ ันว ่าบทละครท ี ่ เขาต ั ้ งใจเข ียน

เกี่ยวกับต่าย กลับมีแต่เรื่องในมุมของเขา ซัน

จึงตระหนักได้ว่าแทนที่เขาควรจะเป็นฝ่ายให้

ความส ําค ัญก ับต ่ายแต ่ เขากล ับเป ็นฝ ่าย

เรียกร้องให้ต่ายมองเห็นความสําคัญของเขา

โดยไม่รู้ตัวมาตลอด หยวนช่วยสะท้อนว่าที่เป็น

แบบนี้เพราะว่าซันเองก็มักจะด้อยค่าตัวเอง

และกลัวว่าตัวเองจะหมดคุณค่า จากนั้นซันจึง

มาพูดคุยกับนักจิตบําบัด และคิดว่าตัวเอง

พร้อมจะไปอยู่เคียงข้างต่ายอีกครั้ง 

15. เพลง ยังไม่สาย : ทําหน้าที่ขับ

เน ้นความร ู ้ ส ึกและการเร ียนรู้

เปลี่ยนแปลงของตัวละครซัน 

ฉากที่ 14 วิทย์ขอโทษนภาและขอให้เธอช่วยเปิดใจ

ยอมรับและกล้าระบายความรู ้ส ึกลบที ่เกิด

ขึ้นกับตัวเอง ทั้งคู่เข้าใจกันและนภาก็ยอมไป

พบจิตแพทย์ตามที่วิทย์แนะนํา 

16. เพลง สิ่งที่เหลือ : ทําหน้าที่ขับ

เน ้นความร ู ้ ส ึกและการเร ียนรู้

เปลี่ยนแปลงของตัวละครวิทย์และ

นภา 

ฉากที่ 15 ซันกลับมาหาต่ายและแสดงให้เห็นวาเขาพร้อม

จะรับฟังต่าย อย่างไม่ตัดสิน จนต่ายกล้าจะ

เปิดใจให้ซันอีกครั ้ง ซันนั่งอย่างเงียบ ๆ รับ

ฟังต่ายระบายความรู้สึกทั้งหมดที่ไม่เคยพูดให้

ใครฟังมาก่อน 

17. เพลง ความในใจ : ทําหน้าที่ขับ

เน ้นความรู ้ส ึกของตัวละครต่าย 

คล้ายกับเพลง ‘จม’ แต่เปลี่ยนมา

เป ็นการพ ูดให ้ซ ันฟ ังแทนท ี ่จะ

ระบายตามลําพังกับผู้ชม 

ฉากที่ 16 ว ิ ทย ์ และนภามาลาต ่ าย ไปร ั กษาต ั วที่

ต่างจังหวัด ตาลรับหน้าที่ดูแลต่ายต่อ วิทย์และ

นภาให้ใบลาออกกับต่ายพร้อมกับแสดงถึง

ความเข้าใจในสิ่งที่ต่ายต้องเผชิญเรื่อยมา 

18. เพลง เหนื่อยมากเลยใช่ไหม : 

ทําหน้าที่ส่งเสริมการกระทําของตัว

ละคร วิทย์ นภา และตาล ที่เรียนรู้

จะเข้าใจต่ายมากขึ้น 
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ฉากที่ 17 ซันพาต่ายไปเที ่ยวทะเลดูพระอาทิตย์ตกดิน

ด้วยกัน ต่ายพูดออกมาว่า “ดีใจที่มีชีวิตอยู่” 

19. เพลง ตะวันลับฟ้า : ทําหน้าที่

ส่งเสริมการกระทําของตัวละครซัน 

ให้เห็นการเรียนรู ้ที ่จะลดบทบาท

ของตัวเองเพื ่อมอบความสําคัญ

ให้ต่าย 

ฉากส่งท้าย เล่าเหตุการณ์ส่งท้ายเมื ่อเวลาผ่านไป ต่าย

และซันยังคงรักษาความสัมพันธ์กันได้ดี นภา

รักษาตัวดีขึ้นและกลับมาอยู่พร้อมหน้ากับต่าย 

ครอบครัวพากันไปบําบัดที่โรงพยาบาลอย่าง

สมํ่าเสมอ 

20. เพลง Spotlight: บทเพลงส่ง

ท้าย ที่บอกเล่าสารจากเรื่องถึงผู้ชม

โดยตรง และในขณะเด ียวก ันก็

ส่งเสริมการดําเนินเรื่องให้ผู้ชมเห็น

ความเป็นไปของตัวละครแต่ละตัว

ในจุดจบของเรื่องราว 

Note. © Pawin Yeamkleep, 2025. Author’s own work. 

 

  จากตารางข้างต้นจะเห็นได้ว่าแต่ละเพลงจะทําหน้าที่ขับเน้นและส่งเสริมเรื่องราวในหน้าที่

ต่างกัน หรืออาจทับซ้อนกันบ้าง หนึ่งสิ่งที่เป็นจุดเด่นของการใช้เพลงคือความสามารถในการสื่อสาร

กับผู้ชมโดยตรง ในละครสมัยใหม่ที่มักจะไม่มีบทพูดเดี่ยวหรือบทรําพึงรําพัน (Monologue) การใช้

เพลงก็สามารถทดแทนการสื่อสารในรูปแบบที่คล้ายคลึงกันได้ โดยเฉพาะเพลงที่ทําหน้าที่ขับเน้น

ความรู้สึกหรือความต้องการของตัวละครต่อผู้ชมโดยตรง เช่นเพลง จม หรือ ขอบฟ้า ที่สามารถ

บรรยายความรู้สึกและอาการซึมเศร้าของตัวละครต่ายให้ผู้ชมโดยตรง เป็นต้น 

 

ผลการวิจัย 

 ละครเพลงเรื่อง Spotlight on sunset จัดแสดงในวันที่ 11 และ 12 พฤศจิกายน พ.ศ. 2566 

จํานวน 3 รอบการแสดง และมีการเสวนากับผู้ทรงคุณวุฒิ 2 ท่านในการแสดงรอบสุดท้าย ได้แก่ ธนา

นิษฐ์ ศักดิ์ศุภาวีณ์ นักการละคร ผู้เชี่ยวชาญด้านจิตวิทยาการปรึกษาและศิลปะบําบัด รวมถึงมีการใช้

แบบสอบถามกับผู้ชมการแสดง โดยมีผู้ร่วมทําแบบสอบถามทั้งหมด 64 คน โดยในแบบสอบถามเน้น

ไปที่ความเข้าใจของผู้ชมที่มีต่อผู้ป่วยโรคซึมเศร้า และความเข้าใจในการอยู่ร่วมกับผู้ป่วยโรคซึมเศร้า 

หลังจากได้ชมละคร โดยผู้ชมที่สามารถเข้าใจผู้ป่วยโรคซึมเศร้าเพิ่มขึ้นหลังจากชมละครในระดับมาก

ที่สุด มีจํานวนคิดเป็นร้อยละ 51.6 และผู้ชมที่เข้าใจผู้ป่วยโรคซึมเศร้าเพิ่มขึ้นในระดับมาก จํานวนร้อย
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ละ 35.9 และเข้าใจผู้ป่วยโรคซึมเศร้าเพิ่มขึ้นในระดับปานกลาง จํานวนร้อยละ 9.4 เห็นได้ว่าผู้ชมส่วน

ใหญ่สามารถเข้าใจผู้ป่วยโรคซึมเศร้าและได้รับความรู้ความเข้าใจในการอยู่ร่วมกับผู้ป่วยโรคซึมเศร้าได้

มากขึ้นหลังจากชมละคร 

 ผู้ชมได้แสดงความคิดเห็นในประเด็นการเล่าเรื่องคนใกล้ชิดผู้ป่วยโรคซึมเศร้าผ่านหลายตัว

ละครเพื่อให้เข้าใจแง่มุมตัวละครที่หลากหลาย ในระดับมากที่สุดมีจํานวนร้อยละ 67.2 ระดับมาก

จํานวนร้อยละ 26.6 และจํานวนที่อยู่ในระดับปานกลาง และระดับค่อนข้างน้อยในจํานวนเท่ากัน 

นอกจากนี้ผู้ชมร้อยละ 53.1 มีความเห็นว่าบทเพลงช่วยถ่ายทอดอารมณ์ความรู้สึกของตัวละครและ

ประเด็นสาระสําคัญของเรื่องในระดับมากที่สุด และร้อยละ 31.3 ในระดับมาก ตามด้วยร้อยละ 9.4 

ในระดับปานกลาง 

 ผู้ทรงคุณวุฒิทั้งสองท่านได้ให้ความเห็นตรงกัน ว่าบทและเพลงสามารถถ่ายทอดลักษณะ 

ความคิด รวมถึงสภาพแวดล้อมของผู้ป่วยโรคซึมเศร้าได้อย่างชัดเจน ครบถ้วน ตรงไปตรงมา อย่างไรก็

ตามทั้งสองท่านก็เห็นว่าด้วยข้อมูลที่มากรวมถึงการใช้เพลงก็เป็นส่วนที่ทําให้ละครมีความยาวมากเกิน

จําเป็น ซึ่งตรงกับความเห็นของอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ อ.ดร.สาวิตา ดิถียนต์ ที่ให้ความเห็นว่ามี

การใช้เพลงที่มากเกินไปและเกินจําเป็น กล่าวคือบางเพลงก็ทําหน้าที่ซํ้ากับบทพูดที่ตัวละครเคยพูดไป

แล้ว นอกจากนี้การมีเพลงเดี่ยวของตัวละครผู้ป่วยอย่างต่าย ก็ทําให้รูปแบบการเล่าผ่านมุมมองของตัว

ละครคนใกล้ชิดผู้ป่วยดูไม่ชัดเจน  

 

สรุปและอภิปรายผลการวิจัย 

ผู้วิจัยได้นําความเห็นที่ได้รับจากผู้ชมและผู้ทรงคุณวุฒิ รวมถึงอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ ที่ได้

อธิบายข้างต้นมาวิเคราะห์ และพบว่ามีข้อสังเกตและข้อที่ควรพัฒนาดังนี ้

1) การสื่อสารประเด็นเรื่องโรคซึมเศร้าได้แต่วัดผลเป็นกลุ่มเป้าหมายได้ไม่ชัดเจน 

บทละครสามารถถ่ายทอดประเด็นเกี่ยวกับโรคซึมเศร้าได้อย่างชัดเจนในระดับหนึ่ง ทําให้ผู้ชม

สามารถเข้าใจผู้ป่วยโรคซึมเศร้า รวมถึงวิธีการอยู่ร่วมกับผู้ป่วยโรคซึมเศร้าได้มากขึ้น แต่ผู้วิจัยกลับมา

วิเคราะห์เพิ่มเติมหลังจากกระบวนการวิจัยว่า ความต้องการในการสื่อสารประเด็นเพื่อ “ทําให้คน

ใกล้ชิดผู้ป่วยสามารถเข้าใจผู้ป่วยโรคซึมเศร้า” ได้มากขึ้นนั้น สามารถวัดผลได้อย่างคลุมเครือ และ

ซ้อนทับอยู่กับการ “ทําให้คนทั่วไปเข้าใจผู้ป่วยโรคซึมเศร้า” ผู้วิจัยมองว่าผู้ชมส่วนใหญ่นั้นอาจจะเป็น

บุคคลทั่วไปที่ไม่ได้มีประสบการณ์เป็นคนใกล้ชิดผู้ป่วย และผู้วิจัยก็ไม่ได้สอบถามต่อผู้ชมเพิ่มเติมในแง่

ของพื้นเพที่มาของผู้ชมเอง ว่ามีประสบการณ์ร่วมกับเรื่องมากน้อยเพียงใด เพราะต่อให้สามารถวัดได้
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ว่าผู้ชมส่วนใหญ่สามารถเข้าใจประเด็นและเชื่อมโยงกับเรื่องได้ แต่อาจยังไม่สามารถตอบได้อย่าง

ชัดเจนว่าจะสามารถทําให้ผู้ชมที่เป็นคนมใกล้ชิดผู้ป่วยจริง ๆ เข้าใจหรือเชื่อมโยงกับเรื่องได้ในระดับที่

เท่ากันหรือไม ่

 2) ปัญหาในการนําเสนอรูปแบบละครเพลง 

การใช้บทเพลงที่มากเกินจําเป็นก็ทําให้ละครมีความยาวมากเกิน ผู้วิจัยได้วิเคราะห์ทบทวน

กระบวนการสร้างสรรค์บทมาเทียบกับความเห็นของผู ้ชม ผู้ทรงคุณวุฒิ และอาจารย์ที ่ปรึกษา

วิทยานิพนธ์ ผู้วิจัยพบว่าประเด็นเรื่องการใช้เพลงเกินความจําเป็นในหลายจุดเกิดจากการที่ผู้วิจัยให้

ความสําคัญกับการขยายอารมณ์ความรู ้ส ึกของตัวละครมากเกินไป อีกทั ้งผ ู ้ว ิจ ัยยังมีความ

ทะเยอทะยานในฐานะผู้สื่อสารประเด็นและผู้ประพันธ์บทเพลง จนไม่ได้ตระหนักถึงความกระชับใน

การดําเนินเรื่องหรือนึกถึงมุมของผู้ชมที่ต้องให้พลังงานในการรับชมละครที่มีความยาวมากเกินพอดี 

และปัญหาอีกกรณีคือบทเพลงบางเพลงก็ทําให้วิธีการนําเสนอของเรื่องเกิดความไม่ชัดเจน เช่นในกรณี

ของบทเพลง 4 เพลงต่อไปนี ้

เพลงที่ 6 จม เป็นเพลงที่สามารถตัดออกได้ ในความตั้งใจแรกผู้วิจัยอยากให้ผู้ชมได้รับฟังการ

ถ่ายทอดภาวะซึมเศร้าของตัวละครต่าย แต่เมื่อวิเคราะห์ดูแล้วพบว่าการมีอยู่ของเพลงนี้มีส่วนทําให้

มุมมองของเรื่องที่ต้องการให้เล่าเรื่องผ่านตัวละครหลักที่เป็นคนใกล้ชิดผู้ป่วยไม่ชัดเจน เพราะบทเพลง

นี้เป็นการบรรยายสภาวะซึมเศร้าและความรู้สึกของตัวละครต่ายเพียงคนเดียว ซึ่งจะไม่ได้จําเป็นต้อง

ให้ผู้ชมได้เห็นหากต้องการเล่าผ่านคนใกล้ชิดผู้ป่วย ยิ่งหากผู้วิจัยต้องการให้ผู้ชมรับรู้เรื่องราวและ

เรียนรู้ไปพร้อมกับตัวละครด้วย เพราะในมุมมองของตัวละครคนใกล้ชิดแล้วนเอหาก็เพลงจมก็ไม่ใช่สิ่ง

ที่ตัวละครเหล่านั้นจะสามารถรับรู้ ดังนั้นผู้ชมก็ไม่จําเป็นต้องรับรู้เช่นกัน นอกจากนี้บทเพลงที่ใช้เล่า

ความรู้สึกของตัวละครต่ายก็ยังมีอีกเพลงอยู่แล้วคือเพลงที่ 17 ความในใจ ที่แม้จะไม่ได้เล่าเจาะจงถึง

ภาวะซึมเศร้าและก็เล่ารวมความรู้สึกสําคัญที่ต่ายมีให้ตัวละครซันรับฟัง 

บทเพลงที่ 8 เธอไม่เคยเห็น เป็นบทเพลงสามารถตัดออกได้ ตามความเห็นที่อาจารย์ที่ปรึกษา

วิทยานิพน์ให้ไว้ข้างต้นว่าในตัวบทสนทนาของฉากดังกล่าวก็ทําให้ผู้ชมเข้าใจได้มากเพียงพอแล้ว และ

ในฉากที่ 8 ผู้ชมก็จะได้เห็นถึงการปลดปล่อยอารมณ์ของซันอย่างเข้มข้นมากยิ่งกว่าอารมณ์ที่บทเพลง

ดังกล่าว 

บทเพลงที่ 10 รักษาใจ เป็นบทเพลงที่มีสองแนวทางในการแก้ไขเพื่อทําให้บทละครกระชับขึ้น 

แนวทางแรกคือตัดท่อนเพลงให้สั ้นลงได้ หรืออีกแนวทางคือ ปรับบทสนทนาของฉากให้สั ้นลง 



MUSPAJ Vol 8 Issue 2 MAY - AUGUST 2026 96 

เนื ่องจากปัญหาหลักของเพลงคือ มีส่วนเนื ้อหาที ่ทับซ้อนกับบทสนาทนาที ่มีการพูดคุยไปแล้ว  

คือการบรรยายถึงความรู้สึกและปมปัญหาของตัวละครตาล 

บทเพลงที่ 11 ขอบฟ้า เป็นบทเพลงที่สามารถตัดออกได้ ด้วยเหตุผลเดียวกับเพลง จม คือการ

ที่เพลงเป็นการเล่ามุมมองของผู้ป่วยอย่างต่าย ซึ่งทําให้วิธีการนําเสนอด้วยตัวละครคนใกล้ชิดไม่

ชัดเจน ผู้วิจัยมองว่าแนวทางในการแก้ไขมีสองทาง แนวทางแรกคือตัดเพลงออกทั้งเพลง แล้วแทน

ด้วยแค่เป็นบทสนาทาหรือเหตุการณ์ที่ทําให้รู้ว่าต่ายหายตัวไปและกําลังพยายามจะฆ่าตัวตาย หรืออีก

แนวทางคือ เปลี่ยนให้บทเพลงในตําแหน่งนี้เป็นเนื้อหาของตัวละครคนใกล้ชิดที่พยายามตามหาต่าย 

เป็นต้น 

แม้ว่าตัวบทเพลงจะสามารถทําหน้าที่บอกเล่าเนื้อหาหรือสื่อสารประเด็นโรคซึมเศร้าได้ชัดเจน

อย่างไรแต่หากไม่ได้คํานึงถึงข้อจํากัดเรื่องเวลา และการวางบทเพลงให้เหมาะสม ก็จะทําให้ผู้ชมไม่

สามารถอยู่กับเรื่องและรับสารที่ต้องสื่อได้อย่างมีประสิทธิภาพ นอกจากนี้การเลือกสรรบทเพลงก็ควร

คํานึงถึงการวางให้สอดคล้องและสนับสนุนรูปแบบการนําเสนอในส่วนอื่น เพื่อให้บทเพลงสามารถ

ตอบโจทย์ของบทละครได้ดีที่สุด 

 3) การใช้รูปแบบนําเสนอผ่านตัวละครหลักหลายตัวที่ยังไม่มีประสิทธิภาพ 

ในประเด็นการเล่าเรื่องผ่านตัวละครหลักหลายตัวนั้นแม้จะพอทําให้สามารถผู้ชมได้เห็นบทบาทของ

คนใกล้ชิดผู้ป่วยในแต่ละสถานะความสัมพันธ์ แต่ทว่าในสายตาผู้ชมแล้วอาจไม่ได้มองเห็นหรือคิดว่า

ละครเรื่องนี้มีตัวหลักหลายตัว ส่วนใหญ่แล้วอาจจะมองว่าตัวละครต่ายเป็นตัวละครหลักดังที่อาจารย์

ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ได้ลงความเห็นไว้ และดังที่ได้กล่าวไปในส่วนความเห็นของผู้ชมว่าผู้วิจัยไม่ได้ใส่

คําถามชี้วัดในประเด็นนี้ในแบบสอบถามว่าผู้ชมมองว่าตัวละครใดคือตัวละครหลัก ทําให้ผู้วิจัยไม่ได้

ความเห็นสําคัญจากผู้ชมที่เป็นตัวช่วยสรุปผลในประเด็นนี้ แต่เมื่อผู้วิจัยได้วิเคราะห์ทบทวนกระบวน

เขียนบทของตนเองก็พบว่าผู้วิจัยไม่ได้จัดวางความสําคัญของตัวละครหลักทั้งสี่คนนั้นก็ยังมีความไม่

เท่าเทียมกันไม่ใช่แค่ในเชิงการปรากฎตัว  

ตัวละครซันที่มีจํานวนการปรากฏตัวมากที่สุด 12 ฉาก ตามด้วยนภา วิทย์ และตาลที่เท่ากัน 9 

ฉาก แต่นอกเหนือจากจํานวนการปรากฏตามจํานวนฉากแล้วแล้ว ผู้วิจัยพบว่าตัวละครซันจะค่อนข้าง

โดดเด่นออกมาจากตัวละครอื่นเนื่องจากเป็นตัวละครที่ผู้วิจัยเองเข้าใจและเชื่อมโยงได้มากที่สุด และ

ยังมีลักษณะการกระทําที่เป็นรูปธรรมมากกว่าตัวละครอื่น คือมีทั้งการเขียนบทให้ต่าย มีการพูดคุย

ปะทะกันด้วยบทสนทนาโดยตรงกับต่ายมากกว่าตัวละครอื่น และชัดเจนว่าตัวละครซันนั้นมีพื้นที่ใน

การดําเนินเรื่องราวของตัวเองมากกว่า กล่าวคือในฉากของซันก็จะเล่าเรื่องของซันได้อย่างเต็มที่ แต่
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ส่วนในตัวละครฝั่งครอบครัวทั้งสามคนทั้งวิทย์ นภา และตาลนั้นปรากฎเป็นกลุ่มก้อนเดียวกันและต้อง

ถูกแบ่งความสําคัญของแต่ละคนไปอีก คล้ายกับการแบ่งออกเป็นสองเส้นเรื่องมากกว่าจะเป็นการแบ่ง

ตามเรื่องราวของตัวละครหลักสี่คน และสําหรับในตัวละครฝั่งครอบครัวที่มีความเป็นกลุ่มก้อนนั้นก็

อาจจะทําให้ผู้ชมสับสนได้ว่าทั้งสามคนถือเป็นตัวละครหลักหรือไม่ นอกจากนี้ผู้วิจัยยังตระหนักว่าได้

วางให้ตัวละครตาลมีบทบาทน้อยกว่า วิทย์ และนภา การที่เลือกให้ตัวละครตาลเป็นผู้เกิดการเรียนรู้

เป็นคนแรกของเรื่อง ตั้งแต่ช่วงต้นองก์ที่ 2 ก็ทําให้ในองก์ 2 นั้นผู้ชมมองเห็นบทบาทของตัวละครตาล

น้อยกว่าคนอื่น ๆ  

 ผู้วิจัยพบอีกว่ายังมีปัญหาที่มาจากการออกแบบตัวละครหลักหลายตัวให้มีลักษณะการกระทํา

และบทบาทในการดําเนินเรื่องที่ใกล้เคียงกันมากจนเกินไป โดยเฉพาะตัวละคร ซันและนภา ที่มี

ลักษณะปมปัญหาและการกระทําต่อต่ายที่คล้ายกัน คือมีผมปัญหาที่ต้องการถูกมองเห็น ถูกให้

ความสําคัญ และก็กระทําต่อต่ายด้วยการยัดเยียดความรักและต้องการให้ต่ายมองเห็นคุณค่าของ

ตนเองเหมือนกัน และเมื่อวิเคราะห์จากกระบวนการสร้างของตัวละครคนใกล้ชิด 4 คนที่ผู้วิจัยได้สร้าง

ไว้ให้อยู่ภายใต้ความคิดหลัก “การยอมรับในข้อบกพร่องและวางอัตตาลงเพื่อให้ความสําคัญกับคนที่

รัก” แม้แต่ละคนจะมีรายละเอียดเรื่องราวและการพัฒนาตัวละครที่แตกต่างกัน แต่สุดท้ายก็ยังอยู่

ภายใต้แนวทางการอยู่ร่วมกับผู้ป่วยเพียงสองประเด็นคือ “การรับฟังอย่างแท้จริง” และ “การยอมรับ

ปัญหาและความคิดเชิงลบ” ผู้วิจัยพบว่าการตั้งต้นวางประเด็นดังกล่าวให้ขยายหรือมีประเด็นอื่นเสริม

อีกอาจจะช่วยให้การสร้างตัวละครเกิดความแตกต่างขึ้นได้  

ในอีกกรณี คือเลือกคนใกล้ชิดแค่คนเดียวเป็นตัวละครหลักได้ ซึ่งผู้วิจัยมองว่าก็ยังสามารถนําเสนอปม

ปัญหา อุปสรรคของการเป็นคนใกล้ชิดผู้ป่วย ตลอดจนนําเสนอแนวคิดที่สร้างความเข้าใจต่อผู้ป่วยได้

เช่นกัน ซึ่งแม้จะมีการเล่าประเด็นเหล่านี้ผ่านตัวละครคนใกล้ชิดผู้ป่วยเพียงคนเดียว ตัวอย่างเช่น  

หากเลือกนําเสนอให้ซัน ที่เป็นคนรักของผู้ป่วย เป็นตัวละครหลักคนเดียว ก็เป็นไปได้ที่ผู้ชมจะสามารถ

นําไปเชื่อมโยงในสถานะความสัมพันธ์แบบอื่น ทั้งการเป็นครอบครัว หรือเพื่อน ได้เช่นเดียวกัน  

ส่วนในความต้องการที่จะสื่อสารถึงเล่ามุมมองที่แตกต่างกันของความสัมพันธ์แบบอื่นก็ยังสามารถวาง

ให้มีตัวละครคนใกล้ชิดอื่น ๆ ได้ แต่ไม่จําเป็นต้องให้เป็นตัวละครหลัก เพราะในการเล่าเรื่องของผู้ป่วย

ก็ย่อมขาดไม่ได้ที่จะต้องเล่าให้เห็นถึงสภาพแวดล้อมของผู้ป่วยอยู่แล้ว 

อีกประเด็นที่เป็นปัญหาในการเลือกใช้ตัวละครคนใกล้ชิดเป็นตัวละครหลัก ก็คือการที่ผู้วิจัยได้

มีฉากและเพลงบางเพลงที่เล่าผ่านมุมมองของตัวละครต่ายที่เป็นผู้ป่วย ดังที่ได้กล่าวเอาไว้ในหัวข้อที่ 2 

ก่อนหน้าเรื่องปัญหาของบทเพลง กล่าวคือการมีอยู่ของบทเพลง จม และเพลง ขอบฟ้า ประกอบกับ
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การที่ตัวละครต่ายก็ได้อยู่ในการดําเนินเรื่องแทบทุกฉาก ก็ยิ่งทําให้ตัวละครต่ายดูเป็นตัวละครหลัก

มากกว่าไปโดยปริยาย 

จากประเด็นที่กล่าวมาทั้งหมดนี้ ผู้วิจัยจึงมองว่าโจทย์ในการใช้รูปแบบการนําเสนอผ่านตัว

ละครหลักหลายตัวที่เป็นคนใกล้ชิดผู ้ป่วยโรคซึมเศร้านั ้นยังมีจุดบกพร่องและไม่ได้ส่งผลสําเร็จ 

ตามเป้าหมาย 

 ประเด็นที่ได้จากการวิเคราะห์กระบวนการเขียนบทละครทั้ง 3 ข้อข้างต้นนี้สะท้อนให้เห็นว่า

ในกระบวนการสร ้างบทละครเพ ื ่อส ื ่อสารประเด ็นเร ื ่องโรคซ ึมเศร ้าตามว ัตถ ุประสงค์  

ข้อที่ 3 ของงานวิจัยนั้นยังมีข้อบกพร่องหรือข้อขัดแย้งในการทํางานกับรูปแบบการนําเสนอโดยเฉพาะ

ในเรื่องการเลือกเล่าตัวละครหลักที่เป็นคนใกล้ชิดผู้ป่วยหลายคน แม้ว่าในเชิงข้อมูลที่นํามาถ่ายทอด

นั้นจะครบถ้วนมากน้อยเพียงใด แต่หากยังไม่สามารถทํางานกับวิธีการนําเสนออย่างลงตัวได้ก็อาจทํา

ให้สิ่งที่ต้องการสื่อสารนั้นคลุมเครือหรือสื่อสารกับผู้ชมได้ไม่ทั่วถึง 

อย่างไรก็ตามประเด็นทั้ง 3 ข้อนี้ยังสามารถนํามาวิเคราะห์ในแง่กระบวนการวิจัยในส่วนอื่นได้

อีก โดยเฉพาะอย่างยิ่งในเรื่องการศึกษากระบวนการเขียนบทละครเพลง ซึ่งเป็นวัตถุประสงค์ข้อแรก

ในงานวิจัย จากการศึกษาเรื่องการเขียนบทละครเพลงที่กล่าวไปในบทที่ 2 ผู้วิจัยได้ค้นพบเครื่องมือที่

ใช ้การเข ียนบทละครเพลง 7 ข ้อและองค ์ประกอบของละครเพลงของแอรอน แฟรงเคล  

และยังได้นํารูปแบบของละครเพลงแบบเกสตอลต์ที่ เดวิด สเปน เซอร์ เสนอมาปรับใช้ในการเขียนบท

ละครเพลง หากแต่ผู้วิจัยยังขาดการศึกษาในเรื่องของกลวิธีเพิ่มเติมในการเลือกสรรตําแหน่งของบท

พลงที่และออกแบบหน้าที่ของบทเพลงเหมาะสม ซึ่งผู้วิจัยมองว่าเป็นจุดที่สามารถนํามาแก้ไขปัญหา 

ในข้อที่ 2 เรื่องการรักษาสมดุลของการใช้บทเพลงที่กล่าวไว้ข้างต้นได้  

 ในส่วนการศึกษาประเด็นเรื่องโรคซึมเศร้า ซึ่งเป็นวัตถุประสงค์ข้อที่ 2 ของงานวิจัย ผู้วิจัย

พบว่าในขั้นตอนการศึกษาผ่านการสัมภาษณ์ผู้มีประสบการณ์ร่วมเกี่ยวกับโรคซึมเศร้าเพื่อนํามาใช้เป็น

ข้อมูลการสร้างบทละครนั้น ยังมีข้อมูลเกี่ยวกับคนใกล้ชิดผู้ป่วยที่อาจจะยังไม่ได้กว้างมากพอ กล่าวคือ

ข้อมูลเกี่ยวกับคนใกล้ชิดผู้ป่วยนั้นส่วนใหญ่มาจากคําบอกเล่าในมุมมองของนักจิตวิทยา และมุมมอง

ของผู้ป่วยเอง แต่ข้อมูลทางตรงที่มาจากการสัมภาษณ์คนใกล้ชิดผู้ป่วยจริง ๆ นั้น หากรวมข้อมูลจาก

ประสบการณ์ตรงของผู้วิจัยแล้วก็มีเพียงแค่ 3 คน ซึ่งน้อยกว่าจํานวนผู้ป่วยที่ให้สัมภาษณ์ ทั้งนี้ก็ด้วย

เหตุผลเรื่องข้อจํากัดของการเลือกสรรผู้ให้สัมภาษณ์ของผู้วิจัยเอง ซึ่งนี่อาจจะเป็นส่วนที่ทําให้มีผู้ชม

บางส่วนที่ไม่ได้สามารถเชื่อมโยงหรือเข้าใจตัวละครคนใกล้ชิดผู้ป่วยทั้งสี่คนในเรื่องอย่างครบถ้วน หาก

สามารถรับฟังมุมมองจากคนใกล้ชิดมากขึ้นก็อาจจะสามารถแก้ปัญหาดังกล่าวได ้
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