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ของกํานัลและความซี ้
วิบูลย วัฒนนามกุล* 

______________________________ 

“ เปนแพทย จริงๆ แลวซื้อไดทุกคน แตซื้อโดยวิธีไหน   บางคนก็ซื้องาย 

บางคนก็มวีิธซีื้ออีกแบบ มนัถูกหรือแพงเทานั้นเอง และใชวิธีการอยางไร” 

บทนํา 

ธุรกิจยาถือไดวาเปนธุรกิจที่มีมูลคามหาศาลและใหผลตอบแทนดีเมื่อเทียบกับธุรกิจอ่ืนๆ   ป 

ค.ศ.2000 บริษัทยาที่ถูกจัดอยูในอันดับตนของนิตยสารฟอรจูน (Fortune) มีผลการตอบแทนสูงจากการ

ลงทุน และกําลังเพิ่มสูงขึ้นเมื่อเทียบกับบริษัทประเภทอื่น   หากพิจารณาสัดสวนของกําไร บริษัทยา 11 

บริษัทในฟอรจูน 500 (Fortune 500) มีกําไรรอยละ 18.6 ขณะที่คาเฉลี่ยของบริษัทอื่นๆ ในฟอรจูน 500 

มีเพียงรอยละ 4.91 

ในขณะที่มีการถกเถียงถึงคาใชจายในการดูแลสุขภาพและคายาที่สูง  บริษัทยามักอางถึง

ตนทุนที่ตองใชจายไปกับการวิจัยและพัฒนายาใหมๆ  แตขอมูลแสดงใหเห็นวาในป ค.ศ.2000  บริษัทยา 

11 บริษัทจากฟอรจูน 500 ใชงบประมาณถึงรอยละ 30  ไปกับการตลาดและการบริหาร  แตกลับใชกับ

การวิจัยและพัฒนายาเพียงรอยละ 12  เทานั้น2   ในสหรัฐอเมริกามีผูแทนบริษัทยาหนึ่งคนตอแพทย 10 

– 15 คน  และบริษัทยาตองจายใหกับผูแทนบริษัทยาถึงประมาณปละ 5 พันลานเหรียญสหรัฐ  จาก

จํานวนเงิน  13 พันลานเหรียญสหรัฐตอปที่ใชไปในการสงเสริมการขาย2  หรือประมาณ 8,000 – 13,000 

เหรียญสหรัฐตอปตอแพทย 1 คน3      สําหรับขอมูลของประเทศไทยพบวาขอมูลเกี่ยวกับคาใชจายที่
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บริษัทยาใชกับผูแทนบริษัทยามีรายงานอยูนอยมาก  ทั้งนี้เพราะบริษัทมักถือวาขอมูลคาใชจายในการ

สงเสริมการขายดวยวิธีตางๆ เปนขอมูลที่ไมเปดเผย4 

วิชาชีพแพทยมักอางถึงการประกอบวิชาชีพวามีพื้นฐานมาจากความรูและทักษะที่ไดเรียนรูฝก

ปฏิบัติมา และประยุกตใชตามสถานการณและสภาพคนไข   ในขณะที่บริษัทยาทุมงบประมาณจํานวน

มากไปกับการตลาดและผูแทนยาสะทอนใหเห็นถึงความสําคัญของผูแทนยาในสายตาของบริษัทยา ซึ่ง

สอดคลองกับผลการศึกษาวิจัยถึงอิทธิพลของผูแทนยาที่มีผลตอการใชยาของแพทย เชน แพทยที่รับเงิน

จากบริษัทยาในการเปนวิทยากรหรือเขารวมประชุมวิชาการ  หรือเพื่อทําการวิจัย   มีความสัมพันธอยาง

มากตอการที่แพทยผูนั้นจะนํายาเขาสูบัญชียาโรงพยาบาล5    นอกจากนี้ปฏิสัมพันธกับผูแทนบริษัทยา

ยังมีผลกระทบตอการสั่งจายยาของแพทยและแพทยประจําบาน (residents)  ในดานของคาใชจาย,  

การจายยาไมสมเหตุสมผล  ความตระหนัก  ความชอบและการจายยาใหมอยางรวดเร็ว  และการจายยา

สามัญ (generic drugs) ลดลง6   การใชการรักษาแบบใหมในผูปวยโรคจิต7   การศึกษาวิจัยที่เกี่ยวกับ

บริษัทยายังชี้ใหเห็นวาบริษัทยาใชกลวิธีหลายๆ อยางเพื่อการตลาด  เชน  การใหของขวัญ, การแจก

ตัวอยางยา, การเลี้ยงอาหาร,  การใหเงินสนับสนุนการเดินทางหรือคาที่พักในการรวมประชุมวิชาการ, 

การเปนวิทยากรโดยผูแทนบริษัทยา, การใหเงินสนับสนุนการศึกษาตอเนื่อง (continuing medical 

education, CME),  การใหเงินทุนสนับสนุนการทําวิจัยหรือการนําเสนอผลงานวิชาการ   และมี

การศึกษาที่แสดงใหเห็นวาปฏิสัมพันธระหวางแพทยกับผูแทนบริษัทยา  มีความสัมพันธกับการที่แพทย

จายยาของบริษัทที่เปนผูสนับสนุนการศึกษาตอเนื่องมากขึ้น,  แพทยจายยาของบริษัทที่เปนผูสนับสนุน

การเดินทางไปประชุมวิชาการมากขึ้น,  แพทยจายยาที่ไมสมเหตุสมผลของบริษัทที่สนับสนุนมากขึ้น

หลังจากการฟงการบรรยายของแพทยที่ทําหนาที่เปนผูแทนบริษัทยา, และยังพบความสัมพันธระหวาง

ปฏิสัมพันธของแพทยกับบริษัทยา  และทัศนคติที่ดีตอผูแทนบริษัทยา 

เห็นไดวาบริษัทยาใหความสําคัญอยางมากตอการสงเสริมการขาย  ไมวาจะเปนทางตัวแทน

บริษัทยา อุปกรณส่ิงของตางๆ ที่ใชในการสงเสริมการขาย  คาใชจายที่เกิดขึ้นอยางมากนี้ยอมสงผลตอ

ราคายาใหสูงขึ้นตามไปดวย  ขณะเดียวกันความสัมพันธของผูแทนบริษัทยาและแพทยที่เกิดขึ้นก็มี
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ควบคุมราคายา. กรุงเทพ: จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 
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 Chren, Mary-Magaret, Landefeld, Seth. (1994). Physicians’ Behavior and Their Interactions With Drug Companies: A 

controlled Study of Physicians Who Requested Additions to a Hospital Drug Formulary. JAMA, 271, 9: 684-689. 
6
 Wazana, Ashley. (2000). Physicians and the Pharmaceutical Industry: Is a gift ever just a gift? JAMA, 283, 3: 373-380. 

7
 Schwartz, Thomas L. et al. (2001). Newly Admitted Psychiatric Patient Prescriptions and Pharmaceutical Sales Visits. Annals 

of Clinical Psychiatry, 13, 3: 159-162. 
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อิทธิพลตอการใชยาของแพทยและอาจทําใหการใชยาไมเหมาะสมมีมากขึ้น  ปรากฏการณนี้เกิดขึ้นและ

ดํารงอยู ซึ่งสะทอนออกมาใหเห็นในรูปของคาใชจายดานสุขภาพที่เปนคายาที่มีปริมาณสูงมากและมี

แนวโนมเพิ่มข้ึนทุกขณะ  และยอมสงผลกระทบดานลบตอผูปวย   รัฐบาลในฐานะผูจัดจัดสรร

งบประมาณคายาใหกับโรงพยาบาลรัฐ และสังคมโดยรวม  การแกปญหาดังกลาวนอกเหนือจากตอง

ทราบวามีอะไรเกิดขึ้นบางแลวเราจําเปนตองทราบวาปรากฏการณดังกลาวเกิดขึ้นไดอยางไรเพื่อสราง

ความเขาใจใหเกิดขึ้น 

จากการสืบคนเอกสารตาง ๆ เพื่อทบทวนดูการศึกษาที่ผานมาในประเด็นเหลานี้  พบวา

การศึกษาถึงอิทธิพลของบริษัทยากับบุคลากรการแพทยลวนแตเนนที่การตลาด, พฤติกรรม, การคา,  

การโฆษณา  การผลิตและยอดจําหนาย    เชนเดียวกับที่แวนเดอรกีสท (Van Der Geest)8  และคณะ

กลาวในบทความของเขา   วาการศึกษาเหลานี้เปนการศึกษาเชิงปริมาณที่วัดสิ่งที่สามารถวัดได เห็นได

ชัดเจน    ทํานองเดียวกับพอรลีน นอรรีส (Pauline Norris)9 ที่ทําการศึกษาทบทวนงานวิจัยตางๆ 

เกี่ยวกับการสงเสริมการขายยาไวเปนอยางดีและบอกวาชองวางสําคัญคือมีการวิจัยเชิงคุณภาพไวนอย

ในเรื่องทัศนคติตอการสงเสริมการขาย และจําเปนตองมีการสัมภาษณเชิงลึกเพื่อเขาใจตอทัศนคติและ

คุณคา (values) ใหชัดเจนขึ้น   อยางไรก็ตาม เมื่อไมนานมานี้ มีการเผยแพรการศึกษาการทํางานของ

ผูแทนยาในสหรัฐอเมริกาดวยวิธีการแบบชาติพันธุวรรณาโดยโอดานิ (Odani)10  งานของเขาพยายาม

แสดงใหเห็นถึงการแลกเปลี่ยนของกํานัล (gift exchange) ที่เขาไปมีบทบาทสําคัญในชีวิตการทํางาน

ประจําวันของผูแทนยา    การศึกษาเชิงปริมาณตอความสัมพันธระหวางแพทยและผูแทนยาเปนเหมือน

การเปดเผยใหเห็นถึงชวงตนและชวงทายของกระบวนการทํางานของผูแทนยา กลาวคือ ทําใหเราทราบ

ถึงปริมาณจํานวนผูแทนยา, จํานวนความถี่ที่ผูแทนยาเขาพบแพทย  ส่ิงของเครื่องมือหรือรูปแบบทีผู่แทน

ยาใชในการทํางาน   และทราบถึงผลลัพธ คือการใชยาของแพทยไดรับอิทธิพลจากผูแทนยา   แต

การศึกษาเชิงปริมาณเหลานี้ไมไดใหความเขาใจที่ลึกซึ้งพอตอกระบวนการตรงกลางที่ผูแทนยากระทํา 

การศึกษาเชิงคุณภาพจึงจําเปนที่จะเขามาเติมเต็มความเขาใจที่หายไปตรงสวนนี้ได 

ในบทความนี้ผมตองการที่จะแสดงใหเห็นถึง การสราง “ความซี้” ซึ่งถือเปนหัวใจสําคัญตอการ

ทํางานของผูแทนยา   ความซี้หรือความสัมพันธที่ดูคลายความสัมพันธแบบสนิทสนมเปนสิ่งที่ผูแทนยา

เรียนรูจากการทํางานในชีวิตประจําวันวาเปนสิ่งที่สําคัญตอความสําเร็จในการทํางาน   มันเปนเสมือน

                                                           
8
 Geest, Van Der. Et al., (1996). The Anthropology of Pharmaceuticals: A Biographical Approach. Annu Rev Anthropol, 25: 

153-178. 
9
 Norris, Pauline. (2003). Drug Promotion Database. [Online]. Available: http://www.drugpromo.info [2004, June 29]. 

10
 Oldani, J. Michael. Thick Prescriptions: Toward an Interpretation of Pharmaceutical Sales Practices. Medical Anthropology 

Quarterly. 18(3). pp. 325-356. 
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เครื่องมือที่ผูแทนยาใชในการโนมนาวใหแพทยใชยาของเขา  ส่ิงที่เปนองคประกอบสําคัญตอการสราง

ความซี้ใหเกิดขึ้นไดคือการแลกเปลี่ยนของกํานัล ซึ่งเกิดขึ้นอยูทุกเมื่อเชื่อวันในชีวิตการทํางานของผูแทน

ยา 

นอกเหนือจากความตองการที่จะถายทอดสิ่งที่ไดพบเห็นจากพื้นที่ศึกษา  ผมยังมุงหวังที่จะให

บทความนี้เปนตัวกระตุนการศึกษาทําความเขาใจตอปรากฏการณความสัมพันธระหวางแพทยและ

ผูแทนยา ซึ่งมีคนศึกษาไวนอยมาก  และเพื่อใหเกิดความเขาใจจึงจําเปนตองถกเถียงกับทฤษฎีแนวคิด

บางอยาง โดยเฉพาะการแลกเปลี่ยนเชิงสังคม (social exchange) ที่ผมนํามาใชเพื่อนําพาไปสูความ

เขาใจ 

บทความนี้ประกอบดวยบทนําที่ตองการกลาวใหเห็นถึงภาพรวมของบริษัทยาวาเปนธุรกิจที่

ใหญ  สามารถทํากําไรไดสูง และผูแทนยาเปนผูที่มีบทบาทสําคัญตอการทํากําไรของบริษัท  และพูดถึง

การศึกษาเกี่ยวกับผูแทนยาที่มีการเผยแพร   ถัดมาจะกลาวถึงระเบียบวิธีวิจัยที่พยายามจะบอกใหเห็น

ถึงวิธีการไดมาซึ่งขอมูลและอุปสรรคที่มีในการศึกษา    และเพื่อใหเห็นภาพคราวๆ ของผูแทนยาผมจึง

ตองเขียนอธิบายลักษณะทั่วไปของผูแทนยาในประเทศไทยไวในหัวขอผูแทนยาคือใคร   หัวขอถัดไปจะ

เปนหัวขอหลักของงานชิ้นนี้ คือ การสรางความซี้ ที่บอกถึงกระบวนการที่ผูแทนยาพยายามทําเพื่อให

ไดมาซึ่งความซี้ โดยจะประกอบดวยหัวขอยอย 4 หัวขอ คือ การหาประตูใหเจอ ซึ่งเปนประสบการณที่

ผูแทนยาเรียนรูจากการทํางานในชีวิตประจําวันที่สอนใหเขาเรียนรูวาชองทางหรือประตทูีผู่แทนยาควรจะ

ทําคืออะไร เพื่อที่จะพาไปสูความซี้ได   อีกหัวขอยอยคือ “ตัวตนที่ไรตัวตน” (selfless self)  ซึ่งถือเปนสิ่ง

สําคัญอีกสิ่งหนึ่งตอการสรางความซี้ กลาวคือ ตัวตนของผูแทนยาตองปรับเปลี่ยนไปตามสถานการณ 

ตามลักษณะของแพทย จนเหมือนกับผูแทนยาไมมีตัวตน   การหาโอกาสสรางพันธะ เปนหัวขอที่

พยายามแสดงใหเห็นถึงอํานาจทะลุทะลวงในการเขาถึงของผูแทนยา เพื่อสรางโอกาสในการโนมนาว

แพทย   หัวขอสุดทาย คือ หลอหลอมและตอกย้ําพันธะ เปนการพูดถึงอีกกระบวนการที่สําคัญตอการ

สรางความซี้ของผูแทนยา โดยการเพิ่มความถี่หรือความเขมขนของการให  ในชวงทายของเอกสารจะ

กลาวถึงบรรทัดฐาน (norm) และตรรกะพื้นฐานของบรรทัดฐานนี้ที่เปนกฎเกณฑสําคัญในการกําหนด

พฤติกรรมการแสดงออกของแพทยและผูแทนยา 

 

ระเบียบวิธวีจิัย 

เพื่อใหเขาใจตอความสัมพันธระหวางแพทยและผูแทนยา  ผมจึงไดทําการศึกษาเชิงคุณภาพ

ข้ึน โดยทําการศึกษาในพื้นที่จังหวัดขอนแกนเปนหลัก   นอกจากเปนจังหวัดภูมิลําเนาของผม ซึ่งทําให

สะดวกตอการทําการวิจัยแลว  ผมยังมีความคุนเคยตอสถานที่, แพทย, เภสัชกรโรงพยาบาล หรือผูแทน

ยาบางคน ซึ่งสิ่งเหลานี้เปนประโยชนอยางยิ่งในการเขาถึงขอมูล 
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ผมไดทําการเก็บขอมูลในชวงระหวางกลางเดือนมิถุนายนถึงกลางเดือนกรกฎาคม และอีกครั้ง

ระหวางตุลาคม ถึง ธันวาคม 2547 รวมระยะเวลา 4 เดือน 

วิธีการใหไดมาซึ่งขอมูลภาคสนามสวนใหญจะใชวิธีการพูดคุย  สัมภาษณเชิงลึก และทําการ

สังเกต เชน สังเกตการทํางานของผูแทนยา การออกรานของผูแทนยาเมื่อมีการประชุมวิชาการ เปนตน   

ผูที่ใหขอมูลไดแก แพทย และผูแทนยา ซึ่งสวนใหญทํางานอยูในจังหวัดขอนแกน โดยการเลือกแบบ

เจาะจง  นอกจากนี้ผูใหขอมูลหลักบางสวนเปนนักศึกษาเภสัชศาสตรซึ่งไดออกไปฝกงานเปนผูแทนยา

กับบริษัทยา เพื่อใหไดขอมูลบางอยางที่ผูแทนยาอาจจะเคยชินหรือคิดวาเปนเรื่องธรรมดาจึงละเลย

มองขามไป  สรุปแลวผูใหขอมูลหลักมีทั้งหมด 25 คน เปน แพทย 9 คน, ผูแทนยา 11 คน และนักศึกษา

เภสัชศาสตร 5 คน  สําหรับการศึกษาชิ้นนี้ ไมไดตีกรอบผูแทนยาวา ตองจบเภสัชศาสตรมาหรือไม 

เนื่องจากผูใหขอมูลในการวิจัยครั้งนี้เปนแพทยและผูแทนยาเปนหลัก ทําใหการเก็บขอมูลมี

อุปสรรคเร่ืองเวลาเปนอยางมาก กลาวคือ แพทยมักจะมีงานยุง การหาเวลาเพื่อพูดคุยจึงคอนขางยาก 

เวลาที่มีก็คอนขางจํากัด  บางครั้งผมตองตามไปพบที่โรงพยาบาลเอกชนที่แพทยทํางาน ซึ่งมีคนไข

จํานวนนอยกวา หรือบางครั้งกับแพทยบางคนที่พอจะมีเวลาและคุนเคยกันมากอน ผมก็ใชโอกาสในการ

รับประทานอาหารรวมกันและพูดคุยถึงเรื่องที่กําลังศึกษาอยู   ในกลุมของผูแทนยาซึ่งเกือบทั้งหมดมี

พื้นที่ที่รับผิดชอบในการทํางานหลายจังหวัด มีการเดินทางมาก ตองทําการนัดหมายทีดี่ แตผูแทนยาสวน

ใหญพักโรงแรมไมไดอยูกับครอบครัว ดังนั้นเวลาวางหลังจากการทํางานโรงพยาบาล ซึ่งมักเปนเวลา

ราชการ และหลังจากทํางานในคลินิก (ไปพบแพทยที่ทําคลินิก) ซึ่งมักเปนเวลาค่ํา จึงเปนเวลาที่ผม

พอจะนัดพูดคุยได 

นอกเหนือจากอุปสรรคเร่ืองเวลาแลว ประเด็นที่ศึกษาก็ถือไดวาเปนเรื่องที่คอนขางจะออนไหว  

เนื่องจากเปนเรื่องที่อาจไปเกี่ยวของกับผลประโยชนที่เกิดขึ้น ซึ่งบางกรณีผิดจรรยาบรรณหรือผิด

กฎหมาย หรือผูแทนยาบางบริษัทอาจรูสึกไมสบายใจในการใหขอมูล เพราะเปนขอมูลที่พาดพิงถึงบริษัท

หรือผลิตภัณฑที่ตนเองรับผิดชอบอยู  ผมเคยคุยกับผูแทนยาคนหนึ่งซึ่งผมรูจักมากอน และผูแทนยาคนนี้

ก็มีภูมิลําเนาอยูในจังหวัดขอนแกน เวลาสวนใหญจึงอยูในจังหวัดขอนแกนเปนหลัก ผูแทนยาคนนี้ยอมมี

เวลาวางมากขึ้น  แตจากการพูดคุยครั้งแรกประมาณครึ่งชั่วโมง ผมรูสึกไดถึงทาทีกระอักกระอวน และ

พยายามตัดบทการพูดคุย   และเมื่อถามถึงเวลาที่สะดวกที่จะขอสัมภาษณ ผูแทนยาคนนี้ก็จะบอกวาไม

วางตลอดเวลา ไมวาจะเปนเสาร-อาทิตย หรือชวงเย็นก็ตาม   ในการพูดคุยครั้งนั้นผมไดถามถึงกรณีที่

ผูแทนยาพาแพทยออกไปรับประทานอาหาร หรือเปนผูสนับสนุนทางการเงิน (sponsor) ในดานตางๆ  

ผูแทนยาคนนี้ใหขอมูลวา การใหการสนับสนุนทางการเงินกับแพทยจะทําไดเมื่อเกี่ยวของกับการ

สนับสนุนวิชาการเทานั้น  นโยบายของบริษัทจะไมใหผูแทนยาพาแพทยไปทานอาหารหรือพาไปเที่ยว  

เพราะวามันผิดจรรยาบรรณและไมเปนการสนับสนุนวิชาการ   ขอมูลที่ผมไดรับมันขัดแยงกับขอมูลจาก
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แหลงอื่นๆ หรือแมแตจากประสบการณของผมในการทํางานเปนผูแทนยาหรือเปนผูส่ังซื้อยา  หลังจากที่

ผมไดพูดคุยกับผูแทนยาคนนี้ประมาณ 2 สัปดาห ผมมีโอกาสไดพบเพื่อนผมคนหนึ่งซึ่งเปนผูบริหาร

ระดับสูงของบริษัทนี้  ผมไดพูดคุยและถามถึงนโยบายของบริษัท   ผูบริหารบริษัทยาคนนี้เลาใหฟงวา ถา

ผูแทนยาพาแพทยออกไปรับประทานอาหารหรือพาไปสังสรรค (entertain) และนําใบเสร็จรับเงินมาเบิก  

บริษัทจะพิจารณาถึงวงเงินและเหตุผลวาทําไมตองพาแพทยคนนี้ไป  ถาทําไปแลวผลตอบแทนที่บริษัท

จะไดรับคืออะไร   บริษัทจะพิจารณาจุดนี้โดยที่ไมไดกลาวถึงเรื่องจรรยาบรรณใดๆ เลย  เมื่อผมถามวา

ถาผูแทนยาพาหมอไปเลี้ยงอาหารโดยไมมาเบิกคาใชจาย  คําตอบที่ไดคือบริษัทจะไมทําอะไรถึงแม

บริษัทจะทราบก็ตาม   กรณีนี้เปนกรณีที่ชัดเจนที่ผมมีโอกาสตรวจสอบไดวาผูแทนยาคนนี้จงใจโกหก   

อีกกรณีหนึ่งที่ทําใหผมรูสึกถึงความออนไหวในประเด็นที่ศึกษาก็คือ ในชวงแรกที่ลงพื้นที่ ผมไดไปพบกับ

เภสัชกรที่มีหนาที่ในการสั่งยาเขาโรงพยาบาล ซึ่งผมคุนเคยและรูจักมาเปนเวลานานมาก ขณะที่ให

ขอมูลวาการศึกษาของผมเปนอยางไร และตองการใหแนะนําผูแทนยาใหผมรูจัก ผมถูกซักถามอยาง

ละเอียดตอเร่ืองที่กําลังทําการศึกษา   เปนที่ทราบกันดีวาคนที่มีหนาที่ส่ังยาเขาโรงพยาบาล เปนคนที่มี

ความสําคัญตอผูแทนยามาก ผูแทนยาตองเอาใจ ตองเขาถึงใหได เพราะถือวาเปนดานสําคัญใน

กระบวนการขายยา ดังนั้น ในการขอความรวมมือจากผูแทนยา จึงดูเหมือนเปนเรื่องเล็กนอยจากคนทีอ่ยู

ในตําแหนงที่สําคัญมากเชนนี้  แตผมตองประหลาดใจมาก เมื่อผมไมไดรับการแนะนําผูแทนยาเลยสัก

คน 

อยางไรก็ตาม ประเด็นที่ผมศึกษาก็ไมไดเปนอะไรที่ออนไหวมากจนไมสามารถพูดคุยหาขอมูล

ไดเลย  เนื่องจากในชีวิตประจําวันของผูแทนยา ไดเจอผูแทนยาดวยกันเอง ทั้งในขณะที่ไปทํางานที่

โรงพยาบาล, คลินิก  ขณะนั่งรอพบแพทย/เภสัชกรโรงพยาบาล หรือสถานที่พัก ก็มักจะเปนโรงแรมที่

ผูแทนยาหรือเซลแมนนิยมไปพักรวมกัน   ผูแทนยาที่ทํางานในพื้นที่เดียวกันก็มักจะรูจักกัน  บางครั้ง

โดยเฉพาะผูแทนยาที่คุนเคยกันก็มักจะแลกเปลี่ยนขอมูลของแพทยหรือลูกคาดวยกัน การพูดคุย

แลกเปลี่ยนกันเปนสวนหนึ่งชีวิตการทํางานของผูแทนยา  ดังนั้น สําหรับผูแทนยาบางคนการเลา

ถายทอดประสบการณการทํางานของเขาจึงไมใชส่ิงที่ตองระวังตัวมากนัก 

อีกประการหนึ่งที่มีสวนชวยในการเขาถึงขอมูลไดมาก ก็คือ เครือขายความสัมพันธของผมที่มี

ตอผูแทนยาและแพทยบางคน เชน เพื่อนผมคนหนึ่งเปนผูจัดการบริษัทยาและยินดีใหความรวมมือเปน

อยางดีโดยแนะนําใหผมรูจักกับผูแทนยาที่รับผิดชอบเขตขอนแกน  ทําใหผูแทนยาคนนี้ใหความรวมมือ

กับผมเปนอยางดี  แพทยบางคนเคยทํางานโรงพยาบาลเดียวกับผมมากอน จึงคุนเคยกนัด ีถงึแมปจจบัุน

จะทาํงานคนละแหง แตเนื่องจากมีความไววางใจกันมากอน การใหขอมูลเชิงลึกจึงเปนไปได   นอกจากนี ้

กอนที่จะทําการสัมภาษณ ผมจะบอกกับผูใหขอมูลวา ชื่อตัวบุคคล, ชื่อโรงพยาบาล, ชื่อบริษัทยา, ชื่อตัว

ยา จะถูกปดไวเปนความลับ เพื่อปองกันผลกระทบที่อาจะเกิดขึ้นได   การไมระบุชื่อจริงอาจเปนสวนหนึ่ง

ที่ทําใหผูใหขอมูลหลักกลาที่จะใหขอมูลไดมากขึ้น 



7 

เอกสารการประชุมประจําปทางมานุษยวิทยา ครั้งที่ 5 

 

ผูแทนยาคือใคร 
ผูแทนยา คือ ผูที่ทําหนาที่เปนตัวกลางระหวางลูกคา (ซึ่งสวนใหญมักเปนบุคคลากรทางดาน

สุขภาพ เชน แพทย, เภสัชกร) และบริษัทยา เปาหมายของผูแทนยาคือ ยอดขายของผลิตภัณฑที่

รับผิดชอบ รูปแบบการทํางานโดยทั่วๆ ไปของผูแทนยา ไดแก การนําขอมูลยา ซึ่งมักจะเปนดานบวกของ

ผลิตภัณฑตนเองไปใหแพทย, การเขาไปกระตุนเตือนความจําของแพทยตอยาของเขา ซึ่งเรียกวา การ 

remind ยา, การโนมนาวใหแพทยใชยาของเขาดวยวิธีการตาง ๆ เชน การใหของแจก ซึง่ผูแทนยาเรยีกวา 

กิมมิก (gimmick) ซึ่งหมายถึง ของแจกตางๆ ตั้งแตปากกา กระดาษทิชชู สมุดฉีก ที่ทับกระดาษ, 

กระเปาเอกสาร เปนตน หรือการใหเงินสนับสนุนการประชุมวิชาการ การพาไปรับประทานอาหาร การพา

ไปเที่ยว การบริการตาง ๆ   ผูแทนยาในประเทศไทยมักจะตองทําหนาที่รับคําสั่งซื้อ (order) ควบคูไปกับ

การไปโนมนาวใหแพทยใชยาของตนดวย  การรับคําสั่งซื้อจากโรงพยาบาล มักจะรับจากฝายเภสัชกรรม

หรือหองยา แตถาเปนคลินิกสวนตัวของแพทยก็รับคําสั่งซื้อโดยตรงกับแพทยไดเลย บางครั้งลูกคาก็อาจ

สงคําสั่งซื้อเขาบริษัทโดยตรง 

ในแวดวงผูแทนยามักจะเรียกผูแทนยาที่จบเภสัชศาสตรมาวา “ดีเทล” สวนผูที่ไมไดจบเภสัช

ศาสตรมาวา “เซล”   คําวา ดีเทลมาจากคําภาษาอังกฤษวา “detail man” หรือ “detailer” สวนคาํวา เซล 

มาจากคําวา “salesman” 

การจัดองคกรของบริษัทยาในประเทศไทยมีหลายรูปแบบ แตที่พบไดทั่วไปมักจะประกอบดวย

ผูจัดการทั่วไป (general manager) ซึ่งเปนผูบริหารสูงสุดในบริษัท รองลงมาคือ ผูจัดการฝายการตลาด 

(marketing manager) ซึ่งจะเปนผูดูแลเกี่ยวกับการตลาดและการขายทั้งหมด ตอจากนั้นจึงเปน 

ผูจัดการฝายการขาย (sale manager) ซึ่งเปนผูรับผิดชอบโดยตรงตอการขาย และผูจัดการผลิตภัณฑ 

(product manager) ซึ่งเปนผูรับผิดชอบโดยตรงตอตัวผลิตภัณฑ ตอการศึกษาถึงขอมูลตางๆ ของ

ผลิตภัณฑ การหาเอกสารที่เกี่ยวกับผลิตภัณฑที่รับผิดชอบ และบางครั้งตองเปนผูฝกอบรมเร่ืองเกี่ยวกับ

ตัวผลิตภัณฑดวย ระดับถัดไป คือ ตําแหนงผูควบคุมดูแล (supervisor) ซึ่งจะทําหนาที่เปนเหมือนพี่เลี้ยง

ของผูแทนยา  และระดับสุดทายถึงเปนตําแหนงผูแทนยา ซึ่งจะเปนผูเขาไปพบลูกคาโดยตรง 

บริษัทมักแบงพื้นที่รับผิดชอบในการขายเปนเขตกรุงเทพฯ (และปริมณฑล)  และเขต

ตางจังหวัด ซึ่งทั้งสองสวนก็จะแบงยอย ๆ ออกเปนพื้นที่ที่ผูแทนยารับผิดชอบแตละคน เชน เขตอีสาน

เหนือ ประกอบดวย ขอนแกน อุดรธานี มหาสารคาม รอยเอ็ด สกลนคร ยโสธร หนองบัวลําภู เลย 

นครพนม ชัยภูมิ เปนตน   ผูแทนยาที่อยูในเขตกรุงเทพฯ จะตองเขาบริษัทบอยกวาผูแทนยาตางจังหวัด

ซึ่งโดยทั่วไปเขาบริษัทเดือนละ 1 คร้ังๆ ละประมาณ 5 วัน ในชวงสิ้นเดือน 
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บริษัทยาอาจแบงไดเปน 2 กลุมใหญๆ คือ กลุมที่เปนบริษัทที่มีการทําการศึกษาวิจัยหายาใหม

ของตัวเอง เปนบริษัทตางชาติที่ใหญ บริษัทประเภทนี้เรียกวา บริษัท ”ออริจินอล” (“original”) เชน 

Pfizer, Novartis   สวนอีกประเภทเปนบริษัทที่ไมมีการวิจัยคนควาหายาใหม แตผลิตยาที่หมดสิทธิบัตร

แลวออกจําหนาย บริษัทประเภทเรียกวา บริษัท “โลคอล” (“local”) หรือ “โลคอลเมด” (“local made”) 

ซึ่งโดยทั่วไปจะมีขนาดเล็กกวาและเปนบริษัทของคนไทย (แตบางบริษัทก็เปนของตางประเทศ)  เชน 

สยามฟารมาซูติคัลส, ไบโอฟารม, ไทยนครพัฒนา เปนตน 

รายไดของผูแทนยาในแตละบริษัทจะแตกตางกัน สวนใหญจะแบงเปนรายไดที่ไมไดข้ึนอยูกับ

ผลงานหรือยอดขายโดยตรง เชน เงินเดือน, เบี้ยเลี้ยง, และอีกสวนหนึ่งเปนรายไดที่แปรตามยอดขายที่

ทําได แตละบริษัทก็อาจจะมีวิธีคิดใหผลตอบแทนในสวนนี้ตางกันไป เชน ใหเปนเงินกอนตามอัตราสวน

ที่ทําไดเมื่อเทียบกับเปาหมายที่บริษัทกําหนด เชน ถาทําได 100% เมื่อเทียบกับเปาหมายจะได 15,000 

บาท และจะไดเพิ่มข้ึนเมื่ออัตราสวนนี้เพิ่มข้ึน หรืออาจใหรางวัลตามยอดขายของผลิตภัณฑเฉพาะตัวที่

บริษัทตองการสงเสริมการขาย   ระยะเวลาที่คิดใหรางวัลก็อาจตางกันไป เชน คิดทุกเดือน และ/หรือคิด

ทุก 3 เดือน และ/หรือคิดตามรอบป  บางบริษัทคิดทุกเดือนและทุก 3 เดือนและเมื่อครบป   หัวใจสําคัญ

สําหรับการใหรางวัลกับผูแทนยาคือ การกําหนดเงื่อนไขใหข้ึนกับยอดขาย เพื่อเปนแรงจูงใจใหผูแทนยา

ทํายอดขายมากๆ   นอกจากนี้ผูแทนยาอาจมีรายไดนอกเหนือจากที่บริษัทกําหนดไวอยางเปนทางการ 

เชน เงินสวัสดิการหรือเงินที่มอบใหกับผูส่ังซื้อยา โดยคิดเปนเปอรเซ็นตจากยอดขาย แตผูแทนยาไมได

ใหกับลูกคาทั้งหมด สวนตางนี้ผูแทนยาบางคนจะเก็บไวเอง   นอกจากนี้อาจเปนการนํายาตัวอยางไป

ขายใหกับแหลงซื้อบางแหง ซึ่งจะเปนที่รูกันในแวดวงผูแทนยา   ยาตัวอยางนี้เมื่อนําไปขายจะไดราคาต่ํา

กวาราคาปกติ ข้ึนกับวายาตัวนั้นไดรับความนิยมมากนอยเพียงใด   ผูแทนยาบางคนอาจมีผลประโยชน

จากการเบิกคาใชจายจากบริษัท ซึ่งในความเปนจริงไมไดใชจายหรือใชจายนอยกวาใบเสร็จที่เบิก เชน

เบิกเงินที่อางวาพาแพทยไปรับประทานอาหาร  หรือการเลิกทํางานเร็วกวาที่บริษัทกําหนด แตวายังคง

เบิกเบี้ยเลี้ยงเต็มจํานวน เชน บริษัทจายเบี้ยเลี้ยงสําหรับการทํางานเปนเวลา 25 วัน แตผูแทนยาทํางาน

เพียง 18 วัน และเบิกเบี้ยเลี้ยงเต็ม 25 วัน เปนตน   โดยรวมรายไดของผูแทนยาจัดไดวาสูงเมื่อเทียบกับ

อาชีพอื่น แตก็จะแตกตางกันไปขึ้นกับบริษัท และยอดขายที่สามารถทําได   ถาเปนบริษัทออริจินอล 

รายไดโดยรวมก็มักจะสูงกวาบริษัทโลคอลเมด  ผูแทนยาบางคนอาจมีรายไดตอเดือนถึงหลักแสนก็ได 

 

การสรางความ “ซ้ี” 

ขอมูลจากสนามทาํใหเหน็ไดอยางชัดเจนวา ความสัมพนัธแบบ “ซี้” หรือความสมัพันธแบบสนิท

สนม เปนความสัมพนัธที่ผูแทนยาตองการจะสรางใหเกิดขึ้นกับแพทย  เพราะความ “ซี้” นีเ้อื้อประโยชน

ใหกับผูแทนยาไดในหลายดานและมีระยะเวลานาน 
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คําวา “ซี้” ความหมายเดิมคือ ตาย ซึง่มาจากภาษาจีน  ตอมามกีารนาํมาใชเปนภาษาพูดวา 

“เพื่อนซี”้ ซึ่งมาจากคําวาเพื่อนตาย ที่แปลวาเพื่อนทีส่นิทกันมากจนยอมตายแทนกนัได  คําวา “ซี้” ซึ่ง

เลือนมาจาก “เพื่อนซี”้ จงึมคีวามหมายวาสนทิสนมกนัมาก11   อยางไรก็ตาม คําวา “ซี้” ที่ใชในบทความ

นี้มิไดมีความหมายเฉพาะในสวนทีห่มายถึงสนทิสนมกนัมากตามที่สังคมทัว่ไปใชเทานั้น แตเปนคําที่

แสดงความสมัพันธแบบสนทิสนมที่ผูแทนยาพยายามสรางขึ้นแบบจงใจเพื่อผลประโยชนตอการทาํงาน 

คําวา “ซี้” ในแวดวงผูแทนยานี้ผมเองก็เคยไดยินมานาน แตกอนหนานี้ไมไดตระหนักถึง

ความสําคัญของมันมากนัก ถึงแมในชวงแรกของการเก็บขอมูลสําหรับการศึกษาครั้งนี้ก็ตาม ใน    

ชวงแรก ๆ ของการเก็บขอมูลผมก็ไดยินผูแทนยาพูดถึงวา “ความสัมพันธ” (ผูแทนยาบางคนใชคํานี้ แต

หมายถึงความสัมพันธที่สนิท) “ความ “ซี้"” แตผมยังไมทราบวามันเปนหัวใจหลักในการเขาไปมีอิทธิพล

ตอการใชยาของแพทยในพื้นที่ที่ผมศึกษา จนกระทั่งผมเก็บขอมูลไดมากขึ้นจึงพบวา ผูแทนยาที่เปนผูให

ขอมูลหลักสวนใหญตางพูดวา ความ “ซี้” เปนสิ่งที่สําคัญที่สุดที่ทําใหการทํางานของเขาประสบ

ความสําเร็จ นอกเหนือจากสิ่งอื่น ๆ ที่มีอิทธิพลตอการขายยา 

ผูแทนยาที่ยอมใหขอมูลกับผมทั้งหมด 11 คน จากจํานวนนี้ 8 คนคิดวา ความ “ซี้” เปนสิ่งที่

สําคัญมากตองานของเขา, 2 คนบอกวาสําคัญหรือคิดวามันเปนสิ่งที่เสริมกับส่ิงอื่นๆ และมีเพียงคนเดียว

ที่ไมคิดวามันเปนหัวใจตอการทํางานของผูแทนยา   สวนนักศึกษาเภสัชศาสตร 5 คน มี 3 คน ที่บอกวา

ความ“ซี้” เปนสิ่งที่สําคัญมากตอการทํางานของผูแทนยา  มี 1 คน ที่คิดวามันเปนสวนเสริมกับส่ิงอื่นๆ 

เทานั้น และอีก 1 คน บอกวาหัวใจสําคัญของการทํางานของผูแทนยาเปนอยางอื่น ที่ไมใชความ “ซี้”   

นอกจากจํานวนของผูใหขอมูลหลักที่ยืนยันแลว ขอมูลเชิงคุณภาพจากประสบการณของพวกเขาก็ทําให

เห็นภาพไดอยางชัดเจนวาความ“ซี้” เปนตัวการสําคัญตอความสัมพันธระหวางแพทยและผูแทนยา 

เฟรดสัน (Freidson)12 ไดศึกษาถงึบุคลากรประเภทตางๆ ทีท่ํางานเกีย่วกับสุขภาพรวมกัน  และ

แสดงถึงความแตกตางลําดบัชั้นและอํานาจ (authority) ที่ดูเหมอืนวามันสะทอนถึงรูปแบบของคนที่

ทํางานในสงัคมที่เปนตนกาํเนิดของวิชาชพี ในทาํนองเดียวกันผมคิดวาความสัมพันธระหวางแพทยกับ

ผูแทนยาก็ดูเหมือนจะสะทอนถึงการใหคุณคาที่สังคมไทยยอมรับ กลาวคือ สังคมไทยเปนสงัคมที่

ความสัมพันธแบบใกลชิดมีบทบาทสําคญัมากในชีวิตประจําวนั โดยเฉพาะในสังคมที่ไมใชเมืองใหญ 

เมื่อเราออกไปชนบทและพูดคุยกับคนพื้นที ่ เรามกัจะไดรับคําถามเกีย่วกับเร่ืองสวนตัวที่ในสังคม

ตะวันตก หรือสังคมเมืองถือวาไมสุภาพ เชน แตงงานหรอืยัง อายเุทาไร ทาํงานอะไร เปนตน อีกสิง่หนึ่งที่

นาจะสะทอนลักษณะของสงัคมไทยไดดีกคื็อ คําเรยีกบคุคลที่นิยมใชคําที่เราเรียกญาติของเรา เราใชคํา

                                                           
11

 พจนานุกรม ฉบับมติชน. 2547. กรุงเทพ: มติชน 

12
 Freidson, Eliot. (1970). Profession of Medicine. New York: Dodd, Mead. 
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เหลานี้ทกุวนัในสังคมไทย  ใชกับคนที่รูจกั   เปนเพื่อนรวมงาน หรือแมแตคนที่ไมรูจักและเพิ่งเจอกันครั้ง

แรก  เวลาเราตองการจะถามทางกับคนที่เดินสวนมาบนทางเทา ถาเปนคนที่ดูอาวุโสกวาเรากม็ักจะใช

คําวา “พี่” ถาอาวุโสมากๆ ก็อาจใชคําวา “ปา” “ลุง” หรือถาอาวุโสนอยกวาก็ใชคําวา “นอง”   การใช

สรรพนามเหลานี้สะทอนใหเห็นถึงความสมัพันธแบบญาติ หรือความสัมพันธแบบสนิทชิดเชื้อ  อยางนอย

มันบอกวาสงัคมแบบไทยเปนสังคมที่ใหคุณคากับความสัมพนัธแบบสนิทสนมสงู 

แตในบริบทของความสัมพันธระหวางแพทยและผูแทนยาที่ผมศึกษานี้ ผูแทนยาไมไดพยายาม

สรางความ“ซี้” แบบทื่อๆ หรือสรางความสัมพันธแบบสนิทเพราะตองการความสัมพันธแบบสนิทโดยตัว

ของมันเอง แตพวกเขาสรางความสัมพันธแบบสนิท เพราะรูดีวามันเปนประโยชนตออาชีพของเขา ความ

“ซี้” หากมองจากมุมนี้จึงเปรียบเสมือน “ประตู”, ทางผานหรือเครื่องมือ ที่นําไปสูยอดขายในที่สุด  มัน

เปนความเปนเหตุเปนผลเชิงเครื่องมือ (instrumental rationality)   กระบวนการสรางความ“ซี้” เปนการ

กระทําที่ผูแทนยาไดคิดไตรตรองไวกอน  มันเปนประสบการณที่ไดเรียนรูจากบริบทที่สวนหนึ่งเปน

ตัวกําหนดวาตองทําใหบรรลุเปาหมายที่กําหนดไว  บางสวนก็ไดจากการเรียนรูจากการปฏิบัติจริงใน

ชีวิตประจําวัน และบางสวนก็ไดจากการถายทอดจากประสบการณของผูอ่ืนอีกที   ดังนั้นหาก ความ“ซี้” 

มันมีกระบวนการเกิดดังกลาวนี้ มันจึงเปนความโอบออมอารี ความใจดี ความเอื้อเฟอที่มันถูกสราง 

(manipulated) ข้ึน  กระบวนการนี้แมมันจะเปนประโยชนตอการทํางานของผูแทนยา แตจริงๆ สวนใหญ

มันก็เปนความสัมพันธที่แอบแฝงผลประโยชนไวเบื้องหลัง 

ธุรกิจคาขายโดยทั่วไปก็มีการแลกเปลี่ยนดวยเงินตราเปนหลัก  ถาเราตองการจะซื้อขาวโพดตม 

เราก็คงจะพิจารณาจากวาเราตองการขาวโพดตมมากินเอง หรือฝากคนอื่น และพิจารณาวา ขาวโพด

รานนี้มันอรอยหรือไม, ราคาเปนอยางไร, มีรานอื่นที่ขายขาวโพดตมที่ถูกกวาหรือดีกวาหรือไม และถาใน

ที่สุดถาเราตัดสินใจซื้อเราก็จายเงิน เพื่อแลกกับขาวโพดที่เราตองการ   หากเทียบกับยา เงื่อนไขตาง ๆ ที่

หอมลอมกระบวนการแลกเปลี่ยนมันซับซอนมากกวาการซื้อขาวโพดตมมาก เงื่อนไขเหลานี้ เชน การใช

ยาที่ดีคือตองเปนไปตามหลักวิชาการ,  ผูตัดสินใจเลือกวาจะใชยาอะไร คือ ตัวแพทยไมใชตัวคนไขถึงแม

ตัวคนไขจะเปนคนใชยากับตัวเขาเอง และเปนคนจายเงิน  หรือผูที่จายคายาเปนบุคคลที่สาม  คนไขมี

ความรูตอตัวยานอยเมื่อเทียบกับแพทย ความรูและความเขาใจตอการตัดสินใจเลือกยา จึงไมเทากัน

ระหวางแพทยกับคนไข  การโฆษณายาก็มีขอจํากัดไมสามารถโฆษณาสูสาธารณะไดเหมือนสินคาอยาง

อ่ืน เปนตน   เงื่อนไขตางๆ เหลานี้เปนตัวขยายกระบวนการตัดสินใจ หรือกระบวนการอื่น ๆ กอนที่ยาจะ

ถูกแลกเปลี่ยนกับเงิน  ชวงกระบวนการที่ถูกยืดออกนี้ เปนชวงที่ผูแทนยาเขามามีบทบาทสําคัญตอการ

ใชยาของแพทย เปนชวงที่ผูแทนยาสามารถเขามาแทรกแซงการใชความรูตามอุดมคติ (ถึงแมมันจะไม

สามารถเปนไปตามอุดมคติไดในหลายๆ กรณี)  ดวยความ“ซี้” 
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กระบวนการสรางความ “ซี้” ของผูแทนยาเปนสิ่งที่ซับซอนมีหลากหลายวิธีการ  ผูแทนยาที่มี

ประสบการณจะเรียนรูไดวามันตองปรับเปลี่ยนในรายละเอียดเพื่อใหเหมาะสมกับสถานการณตางๆ กัน   

อยางไรก็ตาม ผมพยายามจะสังเคราะหประสบการณที่ผมไดเรียนรูจากการถายทอดจากผูใหขอมูลหลัก

เพื่อใหเห็นภาพที่ชัดเจนขึ้น  และเพื่อใหงายตอการถายทอด  ผมจําเปนตองแบงเปนหัวขอยอยๆ ซึ่งการ

ทํางานจริงของผูแทนยาไมจําเปนตองมีข้ันตอนที่ชัดเจนตามนี้ก็ได และบางกรณีอาจปฏิบัติตามเนื้อหาที่

วิ่งแทรกผานการแบงตามหัวขอที่ผมเขียนก็ได 

 

หา “ประตู” ใหเจอ 

ความสัมพันธระหวางแพทยและผูแทนยามีรูปแบบที่หลากหลายและเปนพลวัต (dynamic) 

องคประกอบตางๆ เชน แพทย, ผูแทนยา, ตัวยาในตลาด, ความรู, นโยบายของรัฐและโรงพยาบาล เปน

ตน ตางก็ลวนหลากหลายและเปนพลวัต   ในขณะที่แรงบังคับที่มีอิทธิพลสูงตอตัวผูแทนยาคือ ยอดขาย  

ซึ่งเปนแรงคอยผลักดัน และลากจูงไปสูผลสุดทาย คือ เงินที่จะเขาบริษัท   กระบวนการตรงกลางกอนที่

จะไดมาซึ่งยอดขายจึงเปนสวนที่ตัวผูแทนยาเปนผูแสดงเปนหลัก ภายใตอิทธิพลของบริบทตางๆ  

บริบทที่หลากหลายเปนตัวกําหนดสําคัญตอการสราง ความ“ซี้” เปรียบเสมือนแพทยแตละคน

ตางก็มี “ประตู” ของตนเองที่เปดไปสูความซี้   ทักษะที่สําคัญสําหรับผูแทนยาในการสรางความซี้ ก็คือ 

การหาประตูที่นําไปสูความซี้ของหมอใหเจอ   การรูประตูแหงความซี้นี้จะทําใหการทํางานของผูแทนยามี

ประสิทธิภาพ และสามารถสรางความซี้ ไดรวดเร็วกวาเมื่อเทียบกับการเขาถึงแบบทั่วๆ ไป 

อดีตผูแทนยาหนุม “สกล” (ชื่อสมมติ) หลังจากที่เขาจบเภสัชศาสตรมา เขาไดทํางานใชทุนใน

โรงพยาบาลชุมชน 2 ป จึงลาออกไปทํางานฝายผลิตของโรงงานยา 1 ป และยายไปทํางานกับ

โรงพยาบาลเอกชนอีก 1 ป จึงไดไปทํางานเปนผูแทนยากับบริษัทขามชาติแหงหนึ่ง 10 ป และเพิ่งลาออก

จากการเปนผูแทนยามาไมถึงป ปจจุบันไดชวยกิจการของครอบครัว 

“สกล” เปนคนที่มีบุคลิกเรียบรอยสุภาพ ไมด่ืมเหลา ไมสูบบุหรี่ ไมเที่ยวกลางคืน หากเขาทํางาน

ในโรงพยาบาลหรือในสํานักงาน สกลก็จะกลับบานตรงเวลาเกือบทุกวัน และแทบจะไมไปสังสรรค เฮฮา

กับเพื่อนๆ เลย ถึงแมเขาจะเปนคนที่ราเริง ยิ้มแยมแจมใส  

จากการทํางานเปนผูแทนยานานถึง 10 ป ในบริษัทเดียว ซึ่งในชวงทายบริษัทไดไปผนวกรวมกับ

อีกบริษัทหนึ่ง แตสกลก็ยังทํางานตอในตําแหนงเดิม   สกล ถือไดวา เปนคนที่ประสบการณสูงมากในการ

ทํางานเปนผูแทนยา และถือวาประสบความสําเร็จระดับหนึ่ง ยอดขายที่ผานมาก็ทําถึงเปาบางไมถึงบาง 

ซึ่งเขาคิดวาเปนเรื่องธรรมดา  

สกล ไดถายทอดถึง ส่ิงที่มีผลตอการขายยาใหฟงวา   
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“…พูดงายๆ คือ ความซี้… บริษัทจะมีการเทรน [train] เพื่อใหเราเขากับลูกคาได  เพื่อใหเราเขาเกณฑ

มาตรฐาน  แตจะซี้ไดหรือไมขึ้นกับประสบการณ   เทรนกันยาก  เลียนแบบยาก  ยกเวนวาสนิทกัน [จึงจะ

แนะนําหรือถายทอดกัน] (การจะซี้กับหมอไดจะตองรูวาหมอมีหลายแบบ)  โดยทั่วไปตองใชเซลลิ่งสกีล 

[selling skill] คือ พยายามสนองนีด [need] ของหมอใหได จากการพูดคุย  แลวพยายามสนองนีดของ

หมอ  โดยมองวาหมอทุกคนเปนลูกคา    แตระดับสูงกวาในการทําใหซี้ได คือ ตองแยกคนเปนหลายๆ 

ประเภท  หลายสไตล เชน บางคนชอบเอนเทอรเทน [entertain], ชอบวิชาการ, บางคนชอบมีอํานาจ  ซึ่ง

แตละประเภทจะอาศัยแอฟโฟรส [approach] ที่แตกตางกัน  โดยทั่วๆ ไป  ยาเราจะตอบสนองนีดได

ระดับหนึ่ง  แตวายังมีนีดทางอารมณ และจิตใจ   สินคาเราแตกตางอยางไรกับสินคาเดิมในตลาด  และ

สินคาเราชวยแกปญหาอะไรใหลูกคาได ... ส่ิงสําคัญคือ ผูแทนยาคนนั้นๆ  มีประสบการณแบบไหนและ

อยากจะใชวิธีแบบไหนเพื่อเขาถึงลูกคา  ผูแทนยาก็จะเลือกจากหลายๆ ชองทาง และนี่ทําใหเกิดความ

แตกตางวาทําไมบางคนซี้   บางคนไมซี้   เพราะมีวิธีการแอฟโฟรสที่แตกตางกัน ... ประเด็นตองรูวาหมอ

อยากไดอะไร  แลวเราสนองตอบตามนั้น  บางคนเปนกรรมการวิชาการ  แตเอาของทั่วไปไปให หมอก็ไม

ใชและอาจเกิดผลลบในแงภาพพจน  หมอบางคนอยากไดตําราวิชาการ  ซึ่งถาเอาไปใหหมอจะดีใจมาก  

คุยแลวคุยอีกถึงหนังสือเลมโนนเลมนี้  บางคนไมอยากไดอะไร  แตวากําลังจัดงานประชุม  แตหมอไม

อยากไปขอบริษัทยา  ถาไมมีใครเสนอมาก็จะใชงบของภาควิชา  ซึ่งทําใหดูวาไมมีฝมือ  ไมเวลโนน [well 

known]    แตถามีบริษัทยาเสนอตัวเปนสปอนเซอรใหก็จะตรงกับนีดของหมอ … เหตุผลในการใชยาตาม

หลักวิชาการ และความสนิทกับผูแทนยามันจะพบกันคนละครึ่งทาง  คือหมอตองพิจารณาตัวคนไขดวย 

เพราะหมอเองก็ตองเปนหวงชื่อเสียงตัวหมอดวย  ตองพิจารณาเงินที่คนไขสามารถจายดวย   ตัวผูแทน

ยาจะมีผลอยางชัดเจน ในกรณีที่ผูปวยไมมีปญหาเรื่องเงิน  ยาที่มีใหเลือกไมคอยแตกตางกันมากนักใน

แงผลการรักษา หรือผลขางเคียง  ในกรณีนี้ขึ้นกับวาหมอซี้กับผูแทนยาหรือไม  ไมใชแครูจัก  แตขึ้นกับ

วาซี้หรือไม ... ลูกคาที่ซี้ๆ ก็มีเยอะ  โดยมีเงื่อนไขวาตองคบกันมานานๆ  มันเหมือนเพื่อน  รูนิสัยใจคอ  

มันตางจากความรักที่ไมตองใชเวลานานก็ได  ความสัมพันธมันเปลี่ยนจากลูกคาไปเปนเพื่อน  เปนพี่เปน

นอง มักจะไมคุยกันถึงเรื่องวา ถาทําอยางนี้แลวจะไดอะไร  แตวาคุยกันวาพี่อยากไดอะไร  บริษัทชวย

อะไรได” 

อีกกรณีศึกษาหนึ่ง   “ปญญา” เปนผูแทนยาหลังจากที่เรียนจบเภสัชศาสตรทันที โดยไมไดไป

ทํางานใชทุนกับหนวยงานของรัฐมากอน ปญญาเปนคนหนุมบุคลิกดี ลักษณะการพูดจาชัดเจนทาทีเปน

มิตร ถึงแมเขาจะทํางานเปนผูแทนยามาไดเพียง 8 เดือน แตจากประสบการณการทํางานที่เขาถายทอด

ใหฟงมีหลายประเด็นนาสนใจมาก 

ปญญาเลาประสบการณการทํางานใหฟงวา  

 “งานผูแทนยาเกี่ยวกับรีเลชั่นชิป [relationship] เปนสวนใหญ ตอใหสินคาดีแตไมมีรีเลชั่นชิปก็จะขายได

ระดับหนึ่งเทานั้น แตถามีรีเลชั่นชิปมาเสริมมันก็จะเลิศแนนอน  ถา “ซี้” โอกาสจะงายและ[ขายได]เยอะ 

จากประสบการณที่ทํามาบอกไดชัดเจนเลยวารีเลชั่นชิปมีผลชัดเจน  ถึงแมวายาที่ขายจะเปนยาที่

คอนขางจะเฉพาะกับคนไข กับหมอเฉพาะกลุมมาก แตเนื่องจากมีคูแขงที่ขายยาคลายๆ กัน แตกตางกัน

ไมมาก  รีเลชั่นชิปจึงมีผลมาก  ขณะเดียวกันปจจัยอื่นก็มีผลดวย เชน ตัวโปรดักท [product]  ซึ่งที่ขาย
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อยูเปนยาที่มีไซดแอฟเฟค [side effect] มาก หมอจึงตองพิจารณาประเด็นนี้ดวย การใชขอมูลที่สามารถ

เปรียบเทียบระหวางยาและสามารถสรุปไดชัดเจนวา ยาตัวไหนดีกวาทําไดยาก  มันขึ้นกับการพรีเซ็นท 

[present]   มีการทําสตั๊ดดี้ [study] หลากหลายขึ้นกับวาหมอจะเชื่อดานไหนมากกวา  ขึ้นกับการเลน

ขอมูล   คูแขงขายยากอน รูจักกับหมอมากอน ขณะที่เรามาใหม ยังไมมีรีเลชั่นชิป ชวงแรกจึงขายไมได  

หมออาจใชบางนิดๆ หนอยๆ  แตพอนานเขาเริ่มมีรีเลชั่นชิป หมอก็จะเริ่มฟงเรามากขึ้น” 

“[ระยะเวลาที่ใชในการสรางความสัมพันธ]ไมแนนอน ขึ้นกับวาผูแทนยาเขาตรงประตูหรือไม  หมอแตละ

คนมีประตูตางกัน บางคนประตูใหญ 1-2 เดือนก็เขาได  แตบางคนประตูเล็ก ก็ใชเวลานานขึ้น การจะหา

ประตูเจอ ตองอาศัยขอมูล ตองไปหาเรื่อยๆ  บางทีก็ตองสุม  ผูแทนยาตองหาเอง บริษัทยามีใหนิดหนอย 

... การหาประตูเพื่อสรางรีเลชั่นชิป  ตองอาศัยการหาขอมูล เชน จากเลขาของหมอ   จากพยาบาล  ซึ่งไม

สามารถถามตรงๆ ได   ก็ตองหาจากทางอื่น เชน แฟนหมอ  เคยมีผูแทนยาทํากับหมอไมไดผล  แตพอไป

ทํากับแฟน และแฟนหมอไปบอกหมอใหชวยใชกลับไดผล ยาเดินดี  ยาเขาโรงพยาบาล  บางคนเชิญไป

ตางประเทศก็แลวก็ไมไดผล … การทําใหไดรีเลชั่นชิปก็ตองอาศัยการสุมดวย  ขณะเดียวกันก็ตองดูวา

หมอเปนคนแบบไหน  ตองดูใหออก  แลวใชเทคนิคตามชนิดหมอตองหานีดที่หมอตองการใหเจอ   ผูแทน

ยาตองปรับตัวเปลี่ยนสี  เลือดเย็น  ตามหมอใหได   เปนอาชีพที่ใครมีอีโก [ego] สูงทําไมได  ใครปรับ

สภาพเร็วไมไดก็อยูไมได  เพราะทํางานกับคนหลากหลายประเภท  มีหลากหลายนีด    หลากหลาย

อารมณ  ตองปรับตัวตลอดเวลา ทําใหมีขอเสีย คือ ขาดความเปนตัวของตัวเอง เล่ือนลอย ... บางทีผูแทน

ยาก็ทําบางเทคนิคไมได ก็จะใชวิธทีี่รองลงมา เชน ผูหญิงอาจไมเหมาะที่พาหมอไปอาบน้ํา ก็ใชวิธีอื่น” 

 “ไมมีเทคนิคอะไรที่ใชไดรอยเปอรเซ็นต ... บริษัทจะตองรูตลาดวาเปนสไตลไหน  และบริษัทจะรับ

ผูแทนยาใหเหมาะกับตลาด  เชน ตลาดนี้หมอเจาชู  ก็จะตองหาผูแทนยาที่เปนผูหญิง  แตถาหมอชอบ

กินเหลา  จะหาผูแทนยาผูหญิงไปก็ไมเหมาะ” 

กรณีศึกษาที่ 3 “สุวัช” (ชื่อสมมติ) เรียนจบเภสัชศาสตร และเขาทํางานกับบริษัทยาโดยไมได

ไปทํางานใชทุนกับหนวยงานของรัฐเชนเดียวกับ “ปญญา” สุวัชทํางานเปนผูแทนยาไดทั้งหมด 3 ปคร่ึง 

โดยผานการทํางานมา 3 บริษัทๆ สุดทายทํามาได 2 ปแลว สุวัชเปนผูชายที่มีบุคลิกเรียบรอย สุภาพ 

ทาทางมุงมั่นในการทํางาน   ยาที่สุวัชขายในปจจุบันเปนยาในกลุมรักษามะเร็ง ซึ่งมีจํานวนในตลาดไม

มาก เมื่อเทียบกับกลุมอ่ืนๆ   รูปแบบการทํางานก็จะแตกตางจากการไปขายยากลุมอ่ืนๆ  โดยเฉพาะถา

เปนยาที่มีการแขงขันสูงอยางเชน ยาปฏิชีวนะ, ยาตานการอักเสบที่ไมใชสเตียรอยด (Non-steroidal 

anti-inflammatory drugs, NSAIDs)     การขายยารักษามะเร็งตามความคิดของสุวัชจะมีลักษณะเปน 

ผูเชี่ยวชาญเฉพาะทางมากกวา และการทํางานก็จะใชการใหขอมูล (detail) ตามเอกสารวิจัย  ทําใหดู

เปนวิชาชีพมากกวาผูแทนยากลุมอ่ืน  เวลาทํางานก็ไมตองหิ้วถุงใสกิมมิกทั้งสองมือ แตถือแฟมเอกสาร

เล็กๆ และเงินที่ตองใชเวลาพาไปหมอไปสังสรรคหรือใหเงินสนับสนุนเรื่องตาง ๆ 

สุวัช เลาใหฟงถึงการทํางานเปนผูแทนยาวา  
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“หมอคนนี้มีคนไขกี่เคส, ใชยาอยางไร, ใชนานแคไหน, กลาตัดสินใจใชยาหรือไม, มุมมองตอการยอมรับ

ยาใหม, เปนคนหัวโบราณหรือเปลา, ขอมูลในเขต   ส่ิงเหลานี้เปนส่ิงที่ผูแทนยาตองรู ถาไปทํางานใหมก็

จะไดขอมูลคราวๆ จากซุป [ซุปเปอรไวเซอร] บริษัทไมไดเทรนเรื่องพวกนี้ แตตองหาขอมูลเอง เชน ถาม

จากเจาหนาที่หนาหองพักแพทย, ถามจากรุนพี่ในเขต, การรูลักษณะของแพทยเปนส่ิงที่ผูแทนยาตอง

เรียนรู เอง  โดยผูแทนยาจบใหม อาจตองใชเวลา  6 เดือน จึงจะรูลักษณะหมอ แตถาเปนคนมี

ประสบการณทํางานมาแลว คุยกับหมอ 3 ครั้งก็นาจะรู 

การที่จะเรียนรูวา “ลักษณะของหมอ” เปนส่ิงที่สําคัญในการขาย ก็เปนส่ิงที่ตองเรียนรูเอาเอง 

ขอมูลพื้นฐานเกี่ยวกับการรักษาคนไขของหมอ เชน มีผูปวยกี่คน จะเปนตัวประกอบการตัดสินใจเลือกวา

จะทํากับหมอไหม เพื่อใหคุมคาในการทํางาน  

...ตองรูนิสัยหมอ เชน คนนี้ชอบเลนกีฬา เลนกอลฟ ถาเราเลนเปน เราก็จะพูดภาษาเดียวกับเขา  เราก็ไป

เรียนกอลฟมา และถือของติดไมติดมือเล็ก ๆ นอย ๆ ที่เกี่ยวกับกอลฟ เชน ลูกกอลฟ ที หนังสือกอลฟ ไป

ใหเขา ไปเรื่อยๆ เราก็จะสนิทกับเขา   ผมทําแนวลึก ไมใชแบบหนากวาง ดังนั้น จะเจอบอย บางเดือนเจอ

เปน 10 รอบ  อยาง[ชื่อโรงพยาบาลแหงหนึ่ง]ประมาณ 4 ครั้ง/เดือน ที่เปนแบบเขาไปพบและไดพูดคุย

ไมใชเจอแบบเดินเจอ  เพราะหมอที่เราตองทํางานดวยก็มีไมกี่คน แตไมไดเจอบอยจนเกินไป  เพราะมัน

ขึ้นกับวาการไปเจอมีอะไรใหเขาหรือเปลา   เราตองแพลน [plan] วาจะไปทําอะไรและไมทําใหเขา

รําคาญหรือรูสึกวาเจอเราแลวไมเสียเวลาเปลา  แตวาการเจอก็ตองมีชองวางไมไดเจอทุกวัน หางกัน 2-3 

วัน 

 ...บางครั้งคุยครั้งเดียวก็สนิทได ถาคุยถูกทาง …  

โดยทั่ว ๆ ไป ตองใชเวลามากกวา 1 เดือนถึงจะชวนหมอไปทานขาวแลวเขาไปดวย  ถาเจอกันครั้งแรก

แลวชวนไป หมอไมไปแนนอน   ความสัมพันธตองดีระดับหนึ่งแลวถึงจะไปกินขาวดวย   หมอบางคนนาน

ถึง 3-4 ปถึงจะไปกับเรา แตไมไดหมายความวาไมไดซี้กับเรา เขาซี้กับเราแตวามันเปนเรื่องเวลาที่วางไม

ตรงกัน หรือเปนเพราะหมอเปนผูหญิงไปดึกๆ ไมได   แตบางครั้งหัวหนาเรามาชวนเขาไปเขาก็อาจจะไป  

การพาไปกินขาวหรือเอนเทอรเทนก็ชวยในเรื่องความสนิทไดบางเล็กนอย   เราตองหาเหตุผลที่จะทําให

เขาสนิทกับเราใหเร็วที่สุด เพื่อที่เราจะเกนเบนนิฟต [gain benefit] เรื่องเซล [sale]   ทานขาวหรือเอน

เทอรเทนก็เปนวิธีหนึ่งที่ทําใหสนิท ... เพราะมีเวลาไดพูดคุย แลกเปลี่ยนทัศนคติหลายอยาง เชน เกี่ยวกับ

คนไข ยา โรงพยาบาล งานอดิเรก เปนการจูนเขาหากัน เพื่อใหสนิท  

กรณีหนึ่งไปเจอเปนครั้งแรก ในชวงใกล ๆ การประชุม  เราก็สปอนเซอรใหหมอไปประชุมและไดโทรคุยกับ

อาจารยทุกวัน เกี่ยวกับเรื่องเตรียมการไปประชุม ทําใหสนิทกัน ตอนไปพบหมอคนนี้ครั้งแรก ยังไมมีเรื่อง

อะไรจะคุย พอดีมีการประชุมศัลยฯ ก็เลยถามวาอาจารยจะไปไหม  อาจารยมีใครลงทะเบียนใหแลวหรือ

ยัง อาจารยสนใจไหม ผมจะลงทะเบียนกับจัดการเรื่องที่พักให   ที่เราออฟเฟอรสปอนเซอร [offer 

sponsor] ใหเพราะเรามีขอมูลวาเขาเปนหมอคียแมน [key man] ที่ดูเบรสท [breast] (ยาเราใชรักษา

มะเร็งเตานม) เปนหลัก   ตอๆ มาก็จะคุยเกี่ยวกับการรักษาคนไข เชน ถามวา อาจารยไดสงตรวจอีอารรี

เซปเตอร [ER receptor] หรือเปลา ถาอาจารยไมสง ใหผมหาใหไหม   เราตองใหเขากอน ใหเขารูสึกวา

เราอํานวยความสะดวกในการทํางานของเขา  ตอมาอาจารยก็บอกวา อาทิตยหนาจะมีการประชุมยาเขา 
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เปนการประชุมนอกรอบ ซึ่งปกติตองกําหนดเปนป และหมอคนนี้เปนหัวหนาฝายองคกรแพทยพอดี   

อาจารยถามวา [ชื่อบริษัทยาของสุวัช] มีตัวไหนเสนอไหม  เราก็เสนอไป 2 ตัว และก็เขาไปทั้งสองตัว ซึ่ง

กอนนี้ที่นี่ไมมียาของเราเขาอยูเลย” 

จากกรณีศึกษาดังกลาว ทําใหเราเห็นชัดวา วิธีการการสรางความซี้ของผูแทนยาเกิดจาก

ประสบการณจริงในการทํางาน   บริษัทยาถึงแมจะใหความสําคัญกับตัวผูแทนยาและทุมเงินไปกับการ

ฝกอบรมผูแทนยา แตก็เปนการใหเทคนิคพื้นฐานในการเขาถึงแพทยเทานั้น และการฝกอบรมของบริษัท

ยาก็ดูคลายกับการประยุกตใชความรูทางพฤติกรรมของคนที่มองแตตัวคน และไมไดสนใจบริบทมากนัก 

การฝกอบรมของบริษัทยาในการเขาถึงแพทย จึงดูเหมือนการอานหนังสือพวก “How to” ทั้งหลาย 

การทํางานของผูแทนยาเพื่อใหไดผลโดยผานความซี้ มีความซับซอนและเปนชีวิตจริงมากกวา

การฝกอบรมของบริษัทยามาก  ผูแทนยาเรียนรูลองผิดลองถูก ปฏิบัติจริงจากสนามจริง สนามจริงซึ่งมี

ความหลากหลายและซับซอน ทําใหผูแทนยาตองเรียนรูวา วิธีการไหนเหมาะสมกับสถานการณไหน และ

ส่ิงที่ผูแทนยาทําเพื่อสรางความซี้ก็คือการพยายามหาความตองการของแพทยใหเจอ แพทยแตละคนมี

ความตองการที่ตางกัน  ถาผูแทนยาสามารถหาความตองการของแพทยเจอก็เปรียบเสมือนวาหาประตู 

(แหงการสรางความซี้) เจอ 

ขอมูลประสบการณของทั้ง “สกล”, “ปญญา” และ “สุวัช” แสดงใหเห็นวาความตองการของ

แพทยมีหลายระดับ หลายมิติ อาจเปน ประโยชนในการรักษาคนไข, ประโยชนของตัวแพทยทางดาน

อารมณ จิตใจหรือวัตถุ ฯลฯ แพทยบางคนสนใจวิชาการ และพอใจกับการไดรับส่ิงที่เกี่ยวของกับวิชาการ  

บางคนจะรูสึกดีหากไดรับส่ิงที่จะทําใหเขาโดดเดนในแวดวงวิชาการ  แตบางคนชอบที่จะไดรับของแจก

ของบริษัทยา   ส่ิงตางๆ เหลานี้ เปนสิ่งที่ผูแทนยาจะตองหาใหเจอ และใชมันตามบรรทัดฐาน (norms) 

หรือกติกาที่ถูกกําหนดไวแลว  กติกาดังกลาวเปนเหมือนวัฒนธรรม คือไมไดเขียนไวเปนลายลักษณ

อักษร แตทุกคนในบริบทดังกลาวรูและปฏิบัติเปนประจํา   ผูแทนยาที่หาประตูเจอแตไมไดปฏิบัติตาม 

บรรทัดฐานดังกลาวก็ไมสามารถสรางความซี้ได  

ความตองการหรือประตูเหลานี้ ไมไดเปนเพียงสิ่งที่ผูแทนยาจะใชเพื่อ “ให” กับแพทยและรอ 

“รับ” การใชยา เหมือนกับการแลกเปลี่ยนตรงไปตรงมา  แตผูแทนยาใชประตูเหลานี้เพื่อส่ิงที่มีพลัง

มากกวาทั้งทางดานกวาง คือ มีอิทธิพลในหลายๆ เร่ืองที่จะเอื้อตอผลประโยชนของผูแทนยา  และใน

ดานลึก คือ พลังนี้คงอยูไดนาน  กลาวอีกอยางก็คือ ผูแทนยาใชประตูเพื่อสรางความซี้  มันเหมือนเปน

การเปลี่ยนความสัมพันธจากการที่เปนผูซื้อ-ผูขาย,  ผูให-ผูรับ ไปสูความสัมพันธที่สนิทสนม เปนพี่นอง  

กระบวนการทํางานของผูแทนยาอาศัยการแลกเปลี่ยนของกํานัลเพื่อสรางความสัมพันธ  และ

ความสัมพันธนี้จึงนําไปสูการสั่งยาอีกทีหนึ่ง 
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ไมเคิล เจ โอดานิ (Michael J. Oldani)13 ไดนําเสนอประสบการณประจําวันของผูแทนยาใน

สหรัฐอเมริกา โดยอาศัยประสบการณของตัวเขาที่เคยทํางานเปนผูแทนยา ขอมูลที่ไดจากเครือขายที่มี

จากการทํางานเปนผูแทนยา และเอกสารที่พูดถึงการทํางานของผูแทนยา   โอดานิไดใหภาพในระดับเล็ก 

(micro) ที่สะทอนใหเห็นถึงภาพใหญ (macro) ของธุรกิจยาที่อาศัยผูแทนยาเปนกําลังหลักในการสราง 

“สคริป” (“scripts”)   หรือใบส่ังยาของแพทยซึ่งนําไปสูกําไรมหาศาลของบริษัทยา  เขาอธิบายถึงการ

ทํางานของผูแทนยาที่อาศัยการแลกเปลี่ยนของกํานัล เปนเครื่องมือสําคัญในการเขาไปมีอิทธิพลตอการ

ใชยาของแพทย และความสับสนซับซอน (involution) ของกระบวนการแลกเปลี่ยนดังกลาว ซึ่งมัน

สามารถปกปด และดํารงไวซึ่งความเสี่ยงและอาการขางเคียงตอผูปวย 

โอดานิอาศัยแนวคิดทฤษฎีการแลกเปลี่ยนทางสังคมที่เชื่อวาการแลกเปลี่ยน (คือการให, การ

รับ และการใหคืน) มันมีพลังอํานาจบางอยางแฝงอยู การให, การรับ หรือการใหคืน มันถูกควบคุม มีกฎ

กติกากํากับ ไมใชอะไรที่เปนอิสระ มาใชเปนแนวคิดหลักในการทําความเขาใจกับการทํางานของผูแทน

ยา เขาแสดงใหเห็นวาผูแทนยาใชการแลกเปลี่ยนของกํานัลเปนตัวสรางสิ่งที่ผูแทนยาจะไดรับตอบแทน

จากแพทย นั่นคือ ใบส่ังยา 

ถึงแมงานของโอดานิจะเปนงานที่มีคุณคาที่พยายามเปดและกระตุนใหเกิดการคนควา”โลก

ลึกลับนี้” (this secret world)  งานของเขาถือเปนงานจํานวนนอยชิ้นมาก ๆ ที่พยายามทําความเขาใจ

ตอบริษัทยาที่เขาไปมีอิทธิพลตอการใชยาของแพทยโดยอาศัยผูแทนยาที่เปนชองทางหลัก  แตวางาน

ของเขาก็ทําใหเขาใจวา หัวใจในการทํางานของผูแทนยาในสหรัฐอเมริกาในคริสตทศวรรษที่ 90 ก็คือการ

ใชการแลกเปลี่ยนของกํานัล แลวสิ่งที่ผูแทนยา (และบริษัทยา) มุงหวังก็จะไดเอง   แตสําหรับขอมูลและ

ประสบการณที่ผมไดรับถายทอดมา ผูแทนยาไดกาวไปไกลกวาแคการใชการแลกเปลี่ยนของกํานัลเปน

เครื่องมือแบบ “ซื้อใจ” หรือแบบสราง “หนี้ทางใจ” หรือ “หนี้บุญคุณ” กับแพทยที่ในที่สุดก็ตองตอบแทน

กลับ แตผูแทนยาที่ผมศึกษาใชการแลกเปลี่ยนของกํานัลเพื่อสรางหรือเปลี่ยนหรือตกแตงความสัมพันธ

แบบที่ผมเรียกวา “ซี้”   มันเปนการเปลี่ยนความสัมพันธไปสูสภาวะที่การคิดวาจะไดอะไร จะเสียอะไร 

หรือทําอยางไรใหไดผลประโยชนสวนตัวสูงสุดหมดไป ผมไมแนใจวาบริบทของการทํางานของผูแทนยา

ในสหรัฐอเมริกากับในพื้นที่ของผมแตกตางกันในประเด็นเรื่องความสัมพันธระหวางผูแทนยาและแพทย

หรือไม เพราะโอดานิเองก็ไดกลาวถึงความสัมพันธระหวางแพทยและผูแทนยาไวบางคือ “เศรษฐกิจ

ประจําวันที่แทจริงของยามีพื้นฐานบนความสัมพันธเชิงสังคมซึ่งถูกหลอหลอมและทําใหเขมแข็งผานการ

ใหที่ตอกย้ําและไดคํานวณไวแลว” 

                                                           
13

 Oldani, J. Michael. Thick Prescriptions: Toward an Interpretation of Pharmaceutical Sales Practices. Medical Anthropology 

Quarterly. 18(3). pp. 325-356. 
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ผมไมคิดวาผูแทนยาที่ใหขอมูลผมจะคิดวาการพาหมอและลูกของหมอไปสังสรรค โดยการพา

ไปดูหนัง เพื่อใหหมอมีโอกาสดูโฆษณาของบริษัทยาที่ฉายใหดูกอนจะฉายหนังสําหรับเด็ก หรือผูแทนยา

คิดจะพาแพทยประจําบานไปดูเบสบอลหรือดูกีฬาอื่นๆ เพื่อใหแพทยประจําบานมีโอกาสเห็นและใชแกว

เบียรที่เปนของบริษัทของผูแทนยา  ผูแทนยาอาจจะทําสิ่งที่โอดานิยกตัวอยางเหลานี้แตไมนาจะเปน

เปาหมายหลัก  มันอาจจะชวยไดบาง  แตหัวใจมันนาจะเปนความสัมพันธตางหาก 

สําหรับแพทยบางคนที่มีผูแทนยาพาไปรับประทานอาหารบอย ๆ  การถูกพาไปเลี้ยงสําหรับ

แพทยคนนี้ก็คงมีผลไมมากในการสรางความสัมพันธ หากเทียบกับแพทยคนที่ไมถูกพาไปเลี้ยงบอย   

มองในแงหนึ่ง ส่ิงที่เปนความตองการของแพทยคนหนึ่งก็คลายกับส่ิงที่แพทยคนนั้นใหคุณคากับมัน การ

ไดรับส่ิงที่มีคุณคาจึงสงผลตอการเกิดความสัมพันธที่ดีมากกวาสิ่งที่ไมมีหรือมีคุณคานอย   การให

หนังสือวิชาการจึงมีผลตอความสัมพันธที่เกิดกับแพทยแตละคนไมเทากัน  แพทยบางคนอาจรูสึกเบื่อที่

ไดยินเรื่องวิชาการจากผูแทนยา เพราะการทํางานทั้งวันก็วนเวียนอยูกับเร่ืองวิชาการมากพออยูแลว  ส่ิง

ที่แพทยตองการจึงอาจเปนความบันเทิง การพักผอน   แพทยไมไดมองความสัมพันธกับผูแทนยาในแบบ

ทฤษฎีทางเลือกที่มีเหตุผล (rational choice theory) ที่คิดวาคนเราพยายามตักตวงผลประโยชนใหมาก

ที่สุดเมื่อเทียบกับส่ิงที่ตัวเองตองเสียไป โดยผลประโยชนถูกมองในรูปของวัตถุหนึ่งที่มีคาเทากันหมด ไม

วาจะอยูในบริบทไหน    ตรงกันขามวัตถุถูกใหคุณคาตางกันในคนหรือบริบทที่ตางกัน และนี่เปนเหตุผล

วาผูแทนยาจะตองมองใหออกวาแพทยแตละคนใหคุณคากับอะไรมาก  

เมื่อ “สุวัช” รูวาแพทยคนนี้เปนคนชอบเลนกอลฟ และสุวัชไปเรียนรูวิธีเลนกอลฟมา  สุวัชก็

สามารถพูดคุยเรื่องกอลฟกับแพทยคนนี้ได การที่สุวัชนําของฝากที่เกี่ยวของกับกอลฟ เชน อุปกรณการ

เลนกอลฟ, หนังสือกอลฟไปใหแพทยคนนี้ หรือการสนทนาเรื่องกอลฟกันเปนการใหส่ิงที่แพทยคนนี้ชอบ

หรือคลั่งไคลอยู เปนการใหส่ิงที่มีคุณคาตามความคิดของแพทยคนนี้ 

การจะรูถึงประตูเหลานี้ไดอาจไดมาจากการถามผูแทนยาดวยกันเอง, การถามคนใกลเคียงกบั

แพทยเชน พยาบาลที่ทํางานกับแพทยคนนั้น, ขอมูลจากบริษัท และที่สําคัญจากประสบการณที่ผูแทน

ยาไดเรียนรูมา แตบางครั้งหากไมแนใจวาแพทยมีความตองการหรือประตูเปนอยางไร ผูแทนยาก็อาจจะ

ตองสุมวิธีการเขาถึงและสังเกตดูการตอบสนองของแพทย 

 

“ตัวตนที่ไรตัวตน” (“Selfless self”) 

อีกประเด็นหนึ่งที่สําคัญในการเขาถึงแพทยเพื่อสรางความซี้ ก็คือการปรับตัวตนของผูแทนยา  

คนทั่วๆ ไปมีความเปนตัวตนของตัวเองตางๆ กันไป ลักษณะที่แตกตางกันของตัวตน และโอกาสของ

เวลาและสถานที่ เปนสิ่งที่ทําใหคนเกิดความสัมพันธกัน  ความสัมพันธที่ เกิดขึ้นบางสวนก็เปน
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ความสัมพันธที่สนิทสนมกัน แตบางสวนก็ไมเปน  ปรากฏการณเหลานี้เปนเรื่องปกติในสังคม แตใน

บริบทที่ผูแทนยาตั้งใจจะสรางความสัมพันธแบบสนิทสนม (ไมวาจะเปนของจริงหรือของเทียมก็ตาม) ให

เกิด  ส่ิงที่ผูแทนยาสามารถทําได คือ การจัดการเรื่องเวลา, สถานที่ และตัวตนของผูแทนยา ส่ิงทีดู่เหมอืน

จะจัดการแทบไมไดเลยก็คือตัวตนของคูปฏิสัมพันธ ซึ่งก็คือตัวตนของแพทย   ผูแทนยาที่มีศักยภาพสูง

ในการจูงใจแพทยใหใชยาของตน จึงตองมีความสามารถในการปรับตัวตนใหเหมาะสมที่จะสรางความซี้

กับแพทย และเนื่องจากแพทยมีหลากหลาย ผูแทนยาก็จะตองแสดงตัวตนเปลี่ยนไปตามตัวตนของ

แพทย  ตัวตนของผูแทนยาจึงเปนตัวตนที่ถูกจัดการ ถูกปรับเปล่ียนตามสถานการณ เปน “ตัวตนที่ไร

ตัวตน” (“selfless self”) 

“ผูแทนยาตองปรับตัว เปล่ียนสี... ตองปรับตัวตลอดเวลา ทําใหมีขอเสีย คือ ขาดความเปนตัวของตัวเอง 

เล่ือนลอย...” 

“การคุยตามตัวของตัวเราเอง อาจจะไปขัดกับหมอ เราตองลดความเปนตัวของตัวเอง  เปนในส่ิงที่เขา

อยากซื้อ ไมใชเปนส่ิงที่เราอยากขาย ตองมองจากมุมมองของเขา ไมใชมุมมองของตัวเอง แตบางที่เราก็

ทําไมได”  

ปจเจกที่เติบโตในสังคมและเรียนรูถึงการปรับตัวใหอยูไดในสังคมที่ความตองการดานวัตถุมี

อิทธิพลมากขึ้นทุกวัน  ปจเจกตองทําสิ่งที่เปนประโยชนตอผูอ่ืน   ตัวตนของปจเจกแบบนี้เปนตัวตนที่เนน

การตอบแทนกันและกัน (reciprocity)    ตัวตนจึงขึ้นกับวามันทําอะไร ไมใชมันเปนอะไร   สังคมจะ

ยอมรับตัวตนที่เนนการตอบแทนกันและกันวามีวุฒิภาวะ (maturity) ก็ตอเมื่อมันถูกเปลี่ยนไปสูส่ิงที่เปน

ประโยชนกับผูอ่ืน เหมือนวามันเปนวัตถุที่เปนประโยชนกับผูอ่ืน   กลาวอีกนัยหนึ่งคือตัวตนชนิดนี้ตอง

ระวังและเรียนรูกับการแสดงออกหรือความตองการสิ่งที่ตัวเองตองการ  เพราะหากเรียกรองสิ่งที่ตัวเอง

ตองการตามความรูสึกจริงๆ  ก็จะถูกสังคมมองวาไมมีวุฒิภาวะหรือเปนคนที่เอาแตใจตัวเอง   ตัวตนที่

เนนการตอบแทนกันและกันจึงเปนตัวตนที่กระทําสิ่งที่แปลกแยกตอตัวมันเอง มันทําสิ่งที่ผูอ่ืนตองการ 

แทนที่จะทําสิ่งที่ตัวเองตองการ14 

ตัวตนที่มีพื้นฐานแบบการตอบแทนกันและกัน (reciprocity) ในสังคมโดยรวมก็ทําใหเกิด

ความสัมพันธเชื่อมโยงภายในสังคมขึ้นได และลักษณะของความสัมพันธแบบนี้ดูเหมือนจะเปน

ความสัมพันธที่เดนมากในสังคมไทยปจจุบัน   การที่ตัวตนนี้กระทําเพื่อใหตัวเองเปนประโยชนตอผูอ่ืนก็

เพราะมันตองการเปนตัวตนที่ไดรับการยอมรับจากผูอ่ืน และตองการสิ่งที่เปนประโยชนที่ผูอ่ืนจะกระทํา

กลับคืนให   ภาวะแปลกแยกของตัวตนนี้ดูจะเปนเรื่องปกติจนคนบางคนมองขามมันไป  ภาวะแปลก

แยกนี้เกิดขึ้นในบริบทสังคมทั่วไป แตหากมีบางคนกระทําสิ่งที่แปลกแยกนี้จนมากเกินระดับที่สังคม

                                                           
14

 Gouldner, Alvin W. (1975). For Sociology: Renewal and critique in sociology today. Harmondsworth: Penguin Books. 
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ยอมรับ ผูนั้นก็อาจถูกมองวาผิดปกติ หรือเปนคนที่ไมจริงใจ หรือในทางตรงกันขามอาจถูกมองวาเปน 

“พอพระ แมพระ” ก็ได 

ในกรณีของผูแทนยา เราพบวาผูแทนยากระทําสิ่งที่แปลกแยกมาก  พยายามกระทําทุกอยาง

เพื่อใหตัวตนของพวกเขาเขากันไดกับแพทย ทําหลายสิ่งหลายอยางที่เปนประโยชน (โดยเฉพาะทางดาน

วัตถุ) ตอแพทย เชน มอบส่ิงของตาง ๆ ให ใหการสนับสนุนทางดานการเงินแกการประชุม พาไป

รับประทานอาหาร พาไปเที่ยว ขับรถรับ-สงแพทยหรือลูกของแพทย ฯลฯ  ทําไมผูแทนยาจึงกระทําสิ่งที่ดู

เหมือนมันเปนสิ่งแปลกแยกมากถึงขนาดนี้?  ที่ผูแทนยากระทําไปเพราะสวนหนึ่งบริบทเปนตัวบังคับและ

เพราะผูแทนยาเรียนรูวาการกระทําดังกลาวสามารถสรางผลประโยชนใหกับเขาได   บริบทที่เปนตัว

บังคับที่สําคัญก็คือ แรงกดดันเรื่องตัวเลขยอดขาย  และบริบทของสถานที่ที่ผูแทนยาตองไปทํางาน  

กลาวคือ ผูแทนยาจํานวนมากตางก็แขงขันกันเขาถึงแพทย ตางคนตางก็เอาของไปให  ตางก็นัดเลี้ยง ซึ่ง

ความเขมขนของการแขงขันกันนี้จะแตกตางกันไปตามสถานที่  

นักศึกษาเภสัชศาสตรคนหนึ่งไดไปฝกงานในตําแหนงผูแทนยากับบริษัทยาแลวเลาใหฟงวา    

“...ส่ิงที่ไดทําทุกวันคือ ไดเล้ียงหมอทุกวัน ไดเล้ียงเบรคคอนเฟอรเรน [conference]  เล้ียงขาวเที่ยง 

เปล่ียนไปตามแผนกตางๆ ใน 2 โรงพยาบาลที่รับผิดชอบ พี่ [ผูแทนยาที่นักศึกษาเภสัชศาสตรคนนี้

ออกไปฝกงานดวย] เขาจะไปจองไวลวงหนากับแผนกตางๆ วาจะมาเลี้ยง ... เล้ียงบอยมาก ชงกาแฟ จน

หนูจําไดวาหมอคนนี้ชอบกาแฟรสอะไร... เราตองรูวาหมอที่นี่ชอบกินอะไร และตองไปซื้อมาแตเชา 

จัดเตรียมไว ตองรูใหหมดวาแถวไหนมีอะไรอรอย แลวพยายามไปซื้อมา...”     

นักศึกษาเภสัชศาสตรคนนี้ คิดวา การแยงกันใหแบบนี้เปนการทําใหหมอไดใจ (spoil) และถา

ตองการทํางานในอาชีพนี้จริงก็คงตองทําอยางนี้ดวย (แยงกันใหหมอ)   บริบทที่ผูแทนยาตางก็พยายาม

แขงกันใหเปนสวนหนึ่งที่บังคับผูแทนยาตองทําสิ่งที่แปลกแยกในระดับสูง ถาหากเขาตองการยอดขาย   

ความสัมพันธที่ผลประโยชนทางวัตถุเขามามีบทบาทยิ่งมากเทาไรก็จะทําใหผูแทนยากระทําสิ่งที่แปลก

แยกมากยิ่งขึ้น จนตัวตนของผูแทนยาเปน “ตัวตนที่ไรตัวตน” 

 

หาโอกาสสรางพนัธะ 

นอกเหนือจากที่ผูแทนยาตองหา “ประตู” ใหพบแลว  การสรางความซี้จําเปนตองหาโอกาส

เพื่อที่จะเปนชองทางในการสรางความสัมพันธ  ชองทางดังกลาวนี้จะเปนประโยชนตอความซี้ทั้งในดาน

ของปริมาณ เชน เพิ่มจํานวนครั้งในการพูดคุย ในการให  หรือเชิงคุณภาพ เชน โอกาสที่จะสรางความ

ประทับใจหรือทําใหแพทยเห็นวาผูแทนยามาดูแลเอาใจ 

โอกาสดังกลาวนี้ ที่พบไดบอย ไดแก การใหเปนสิ่งตางๆ เชน การใหกิมมิก, การใหการ

สนับสนุนเงินตอการประชุม, การพาออกไปรับประทานอาหารหรือไปสังสรรค เปนตน  ส่ิงตางๆ เหลานี้
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สวนใหญบริษัทยาจะมีสวนในการออกคาใชจาย แตก็มีบางครั้งที่ผูแทนยาเปนผูจายเอง ส่ิงที่ถูกใหมี

ขนาด (เชน ราคา) ตางกัน หรือบางอยางก็เหมาะสมกับลักษณะของแพทยตางกัน เชน แพทยที่อาวุโส

และมีครอบครัว อาจไมเหมาะสมหรือไมสะดวกที่จะไปเที่ยวผับ (pub) กับผูแทนยา  ความแตกตางนี้ทํา

ใหมันมีสภาพเหมือนเครื่องมือที่ผูแทนยาจะตองเปนผูพิจารณาเลือกใชใหเหมาะสม ซึ่งหมายถึง

ประสิทธิผลในการสรางความซี้ 

การใหกิมมิกหรือส่ิงอื่นๆ มันมีอํานาจตางกันอาจเปนเพราะบริบทตางๆ ที่หอมลอมการใหนั้น 

ดังเชนที่กลาวมาแลววาสิ่งที่ใหมันมีคุณคาตางกัน ส่ิงเดียวกันก็มีคุณคาตางกันไดถาผู รับตางกัน 

นอกจากนี้ชวงจังหวะของเวลาก็สงผลตออิทธิพลของการใหได การแลกเปลี่ยนจะสรางความสัมพันธได

จะตองถูกหนวงเวลา (deferred) และมีความแตกตาง (different)   บูรดิเยอ (Bourdieu)15 เสนอวาการ

เรงรีบใหคืนมากเกินไปแสดงถึงการพยายามหลีกเลี่ยงที่จะเปนหนี้บุญคุณ มันเหมือนเปนการตัดไมตรีตอ

ของกํานัลที่ใหมากอน  (initial gift)  นอกจากนี้ในบริบทที่มีส่ิงที่เขามาแทรกแซง รบกวนส่ิงที่ส่ือไปกับ

การให เชน แพทยบางคนมีผูแทนยาจํานวนมากเชิญออกไปรับประทานอาหารขางนอก, แพทยไดรับแจก

ปากกาทุกวันๆ ละหลายดาม เปนตน   การแทรกแซง (interferes) แบบนี้ เดวิด ชีล (David Cheal)16  

เรียกวา  “commodity noise”   ซึ่งถาจะทําใหของกํานัลทํางานไดผล (จากการยืมวิธีคิดแบบการสื่อสาร

มาใช) ชีลเสนอวิธีแกไขโดยการเพิ่มจํานวนของสัญญาณเพื่อใหแนใจวาผูรับสามารถรับสัญญาณได

อยางดังและชัดเจน ซึ่งทําไดโดยการใหซ้ํา ๆ ในโอกาสตาง ๆ 

ส่ิงตางๆ เหลานี้ถูกใชเปนเครื่องมือเพื่อสรางพันธะ ผูแทนยาทั้งหลายโดยภาพรวมจงึแยงชงิกนั

ให เพื่อแยงชิงกันสรางความซี้ คลายกับที่โมส (Mauss) ใชคําวาพอตลัตช (potlatch) เพื่ออธิบายถึงชน

เผาที่เขาศึกษาที่นํา “total prestation” เพื่อใชทาทาย ตอตาน ชิงดีชิงเดน สําหรับการแขงขันกันในสังคม 

โดยอาศัยการให การรับ และการใหคืน เพื่ออํานาจและลําดับข้ันในสังคม   แตผูแทนยาใชมันเพื่อสราง

ความซี้ ซึ่งเปนอํานาจในการเขาไปมีอิทธิพลตอการใชยาของแพทย 

การสรางหรือการหาโอกาสถือเปนสิ่งที่สําคัญ เพราะผูแทนยาเปนผูที่เขาไปรุก เพื่อสรางพันธะ

กับแพทย และการทําใหสนิทกับแพทยใหเร็วที่สุด จะทําใหผูแทนยาไดรับผลประโยชน คือยอดขายไดเร็ว

ตามไปดวย การพาแพทยไปรับประทานอาหาร หรือพาไปสังสรรคก็เปนอีกวิธีหนึ่งในการสรางความซี้ 

เพราะมันเปนการเปดโอกาสใหเกิดการพูดคุยแลกเปลี่ยนทัศนคติ เปนการปรับเขาหากัน นอกเหนือจาก

พันธะทางจิตใจที่เกิดขึ้น เพราะผูแทนยาเปนผูใหและแพทยเปนผูรับ 

                                                           
15

 Bourdieu, Pierre. (1990). The World of Time. In. Komter, Aafke E. (1996). The Gift: An Interdisciplinary Perspective. 

Amsterdam: Amsterdam University Press. 
16

 Cheal, David. (1987). “Showing Them You Love Them”: Gift Giving and the Dialectic of Intimacy. In. Komter, Aafke E. (ed). 

(1996). The Gift: An Interdisciplinary Perspective. Amsterdam: Amsterdam University Press. 
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อีกกรณีหนึ่งที่แสดงใหเห็นถึงความสําคัญของโอกาสไดแกการใหการสนับสนุนทางดาน

การเงินแกแพทยในการเดินทางไปประชุม ทั้งการประชุมที่จัดโดยองคกรวิชาชีพ หรือจัดโดยตัวบริษัทยา

เองก็ตาม   การใหเงินสนับสนุนไปประชุมนอกสถานที่นี้หากเทียบกับการใหกิมมิกแลวถือวา มีมูลคาที่สูง

กวามาก ซึ่งยอมมีผลตอพันธะทางจิตใจของแพทยมากกวากิมมิกมูลคาไมกี่บาท  แตหากผูแทนยาคนที่

เขาใจตอกติกาการสรางความซี้ไดดี ก็จะมองเห็นถึงโอกาสที่จะสรางพันธะเพิ่มเติม นอกเหนือจากพันธะ

ที่เกิดจากการรับเงินสนับสนุน  โอกาสดังกลาวคือ โอกาสที่ผูแทนยาจะใหการดูแลเอาใจและใชเวลากับ

แพทย  

“[บริษัทจายเงินใหแพทยไปตางประเทศ] มันไดผล คือ มันเปนหนี้ (ทางใจ) ไง...บริษัทยาหนึ่งจัดหวยแตก

มาก (หมายถึงไมไดไปตางประเทศที่ใชเงินมากๆ)  แตผูแทนยาเทคแครดูแลเอาใจอยางดี  หมอมาก็ชวย

ยกกระเปา หมอก็จําฝงใจ ยอมรับ ขอบคุณ  ทุกคนก็อยากใหใครมาเอาใจ อยากใหใครมายกยองวาดี วา

เกง   ถาผูแทนยาคนนั้นทําไมเปน ถึงคุณจะจัดไปอเมริกาก็หมดความหมาย...”    

ผูแทนยาพยายามเลาใหฟงถึงโอกาสที่จะสรางพันธะจากการเปนผูสนับสนุนเงินใหแพทยไป

นอกสถานที่ 

ระหวางการลงพื้นที่ของผม หลายครั้งผมตองเขาไปบริเวณที่เปนหองพักแพทยเพื่อพูดคุยเก็บ

ขอมูล  ทุกครั้งผมจะรูสึกวา ตัวเองเปนสิ่งแปลกปลอมในสถานที่นั้น ความรูสึกนี้คงเปนธรรมดาที่เกิดขึ้น

ไดเมื่อเราตองเขาไปในที่ที่เราไมคุนเคย โดยเฉพาะในสถานที่ที่เปนสวนตัวอยางหองพัก   ลักษณะของ

หองพักแพทยมีทั้งที่เปนหองพักรวมที่แพทยหลาย ๆ คนจะมานั่งพัก เพื่ออานหนังสือ, อานหนังสือพิมพ, 

ดูโทรทัศน, ด่ืมกาแฟ, หรือแมแตทํางาน เชน สรุปรายงานที่เกี่ยวกับผูปวย   หรือบางที่อาจเปนหองพัก

เฉพาะบุคคลหรือหนึ่งหองมีแพทยนั่งอยู 2 คน   ในบริเวณหองพักแพทยก็มักจะมีเจาหนาที่ธุรการนั่งอยู

เพื่อทํางานธุรการตางๆ และคอยประสานงานเมื่อมีผูมาพบแพทย ซึ่งหลายครั้งผมก็จะสอบถามขอมูล

เกี่ยวกับเวลาของผูใหขอมูลหลักวาสะดวกเวลาใดจากเจาหนาที่ธุรการเหลานี้   ความรูสึกของผมที่มีตอ

การเขาไปพบแพทยที่มีงานยุงมาก ในสถานที่สวนตัวก็คือ การเขาพบควรเปนกิจจะลักษณะ มีสาระ

พอสมควร   บอยครั้งระหวางที่ผมอยูในบริเวณหองพักแพทย ผมจะพบผูแทนยาเดินไปเดนิมา คอยดวูามี

แพทยคนไหนอยูบาง แลวก็จะเขาไปเพื่อทักทาย พูดคุย แจกกิมมิกกับแพทยที่อยู   การทะลุทะลวงของ

ผูแทนยาหรือกลาวอีกอยางคือ การทะลุทะลวงของ potlatch ของผูแทนยานี้ มันเกิดขึ้นไดแมแตใน

สถานที่ๆ ผมรูสึกวามันเปนที่สวนตัว   การที่ผูแทนยาทําเชนนี้ได อาจเปนเพราะวาผูแทนยาเคยเขา

มาแลว และก็อาจจะมาเปนประจําทุกๆ เดือนจึงเกิดความเคยชิน ซึ่งผมคิดวามันเปนจริงในบางสวน แต

ส่ิงที่เราจะละเลยไมไดก็คือ การแขงขันที่เขมขน  และแรงกดดันของบริบทตอผูแทนยา ทําใหจําเปนตอง

เขาถึงแพทยใหได   อีกสิ่งหนึ่งที่ทําใหผมรูสึกถึงความสามารถในการทะลุทะลวงของผูแทนยาก็คือ 

ระหวางการเก็บขอมูลผมไดพบกับอดีตผูแทนยาคนหนึ่ง  คนๆ นี้เคยทํางานเปนผูแทนยาเปนเวลานาน

หลายป แตปจจุบันรับราชการและกําลังเก็บขอมูลกับแพทยเพื่อทําวิทยานิพนธปริญญาเอก  ผมได
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พูดคุยและเลาใหฟงถึงความรูสึกที่ตองเขาไปลุกล้ําในที่สวนตัว และความรูสึกแปลกปลอมของตัวเองใน

สถานที่นั้น   อดีตผูแทนยาคนนี้เลาใหผมฟงวา สําหรับเธอแลวไมมีปญหาเรื่องดังกลาวเลย เพราะเคย

ทํางานเปนผูแทนยามานาน  ทั้งๆ ที่เธอไมไดรับผิดชอบในพื้นที่นี้ และก็ไมรูจักกับแพทยที่จะไปเก็บขอมูล

มากอน 

อดีตผูแทนยาคนนี้บอกวาทักษะและประสบการณในการทํางานเปนผูแทนยาทําใหสามารถ

เขาไปเขาถึงกับแพทยในสถานที่อยางนี้โดยไมรูสึกอึดอัด   พฤติกรรมของผูแทนยาหรืออดีตผูแทนยา

ดังกลาวสะทอนถึงอํานาจทะลุทะลวงเพื่อเขาถึงใหถึงเปาหมายเกินกวาที่ความรูสึกแปลกแยกจาก

สถานที่จะกั้นไวได 

สําหรับตัวผูแทนยาเองผมคิดวาเปนเรื่องธรรมดาที่จะรูสึกวาเปนอื่นกับบางสถานที่ที่พวกเขา

ตองเขาไป แตสภาพแวดลอมและกติกาของเกมที่ผูแทนยาเหลานี้ตองเลน และผลประโยชนที่เปนตัวลอ

เปนสิ่งสําคัญที่ทําใหผูแทนยาทําในสิ่งที่คนทั่วไปและผูแทนยาเองก็คิดวามันฝนใจ 

การตองฝนใจทําตัวใหเขาไปอยูในพื้นที่ที่ผูแทนยารูสึกวาเปนอื่นนี้ยังเกิดไดนอกเหนือจากมิติ

ของพื้นที่ดวย 

ความซี้ของผูแทนยา ยังแสดงออกมาในการปฏิบัติตอผูอ่ืนที่ไมใชแพทยหรือลูกคาดวย  ผูให

ขอมูลหลักของผมคนหนึ่งเลาใหฟงวา เขาตองพยายามสรางความซี้กับผูควบคุมดูแล (supervisor) หรือ

ผูจัดการ ซึ่งถือวาเปนหัวหนาของเขาดวย  เขาบอกวาตองคิดเสมือนวาผูควบคุมดูแลหรือผูจัดการเปน

ลูกคาของเขา เพราะวาถาเขาสามารถซี้กับหัวหนาได เขาก็จะไดผลประโยชนมากขึ้น  ผลประโยชนที่จะ

ไดรับ เชน การขอใหบริษัทสนับสนุนเงินใหกับลูกคาในเขต, การเบิกคาใชจายที่ตองพาแพทยไปสังสรรค 

หรือพาไปรับประทานอาหาร หรือซื้อของบางอยางใหลูกคาเปนกรณีพิเศษ   ส่ิงตางๆ เหลานี้บริษัทไมได

แบงเปนโควตาที่ชัดเจนตามพื้นที่รับผิดชอบของผูแทนยา แตมักใชการพิจารณาเปนกรณีๆ ไป  โดยที่

ผูแทนยาจะไมทราบวาผูแทนยาคนอื่นไดส่ิงตางๆ เหลานี้มากนอยเพียงใด   ดังนั้นถาเขาสามารถซี้กับ

หัวหนาได เขาก็จะไดรับผลประโยชนมากขึ้น 

นักศึกษาเภสัชศาสตรคนหนึ่งเลาใหผมฟงหลังจากที่เธอไดไปฝกงานกับบริษัทขามชาติ 2 

บริษัท   นักศึกษาคนนี้มีโอกาสไดทํางานในโรงพยาบาลเหมือนกับวาเปนผูแทนยาอยู 2 บริษัทๆ ละ

ประมาณ 1 เดือน   นักศึกษาคนนี้ไดรับการฝกอบรมในบริษัทเปนเวลาชวงสั้นๆ ประมาณบริษัทละ 1 

สัปดาห   สวนเวลาที่เหลืออีกบริษัทละประมาณ 1 เดือน ก็จะไดออกตลาดโดยมีผูแทนยาของบริษัทเปน

พี่เลี้ยง   เวลาสวนใหญที่ออกตลาดพี่ผูแทนยาก็ปลอยใหนักศึกษาคนนี้ทํางานเองโดยผูแทนยาจะบอกวา

ใหไปเตือนความจํา (remind) หรือรับคําสั่งซื้อยาจากโรงพยาบาลใดบาง   นักศึกษาคนนี้เลาถึงสิ่งที่เธอ

ไดยินมาจากพี่ผูแทนยาที่เธอไดออกตลาดดวยวา 
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“ ... พี่เขาพาทั้งครอบครัวหมอไปดูหนัง  ดูละคร  ทําอยางไรก็ไดใหซี้ไดมากที่สุด  บางทียอมไปเลนกับลูก

หมอ ทําใหสนิทถึงลูกเลย ไมใชเฉพาะตัวแพทย   พี่เขาบอกวามันก็ขัดกับความรูสึกเขา เขาก็ไมไดชอบ

หรอกนะที่ตองทําตัวไปสนิทกับหมอ กับลูกหมอ  พาหมอไปซื้อชุดวายน้ําใหลูก  ไปดูละครเปนเพื่อนหมอ 

เพื่อนลูก  ไปเปนเหมือนสวนเกินของครอบครัวเขา แตก็ตองทําเพราะเปนส่ิงเดียวที่ทําใหซี้กับแพทยคน

นั้น เขาไมชอบหรอกนะแตตองทําเพราะมันเปนหนาที่ มันเปนส่ิงเดียวที่จะทําใหเขาไดตัวเลข … ” 

ถึงแมผูแทนยาจะตองเขาไปในทามกลางความสัมพันธที่สนิทของครอบครัว   ทั้ง ๆ ที่ตัวแพทย

ไมไดเปนญาติ หรือคนที่โดยวัฒนธรรมถือวาจะมีความสัมพันธสนิทสนมกับเครือขายความสัมพันธที่

แนนแฟนในครอบครัวได   แตผูแทนยาก็ตองทะลุทะลวงแทรกเขาไปใหไดทั้ง ๆ ที่ตัวเองก็รูสึกวาตัวเอง

เปนอื่นในทามกลางของมิติความสัมพันธนี้ 

ผูแทนยาคนนี้รูและยอมฝนใจทํา  เพราะรูวาหากสามารถเลนบทบาทนี้ไดดีส่ิงที่จะตามมาคือ 

ความซี้   ซึ่งจะนํามาซึ่งผลประโยชนตาง ๆ  มันเปนเหมือนกับเงื่อนไขที่ถูกกําหนดไวลวงหนาดวยบรรทัด

ฐานของสังคมนั้น ๆ แลว  และผูแทนยาตองเลนตามบรรทัดฐานนี้อยางจริงจัง และเปนสวนหนึ่งของชีวิต

แบบแยกไมออก  มันไมใชแคการแสดงละคร หรือฝกซอมพูดคุยกับผูที่สมมุติวาเปนแพทย ในชวงการ

ฝกอบรมในบริษัทยา   แตมันดูเหมือนเปนธรรมชาติที่ผูแทนยาจะตองเลนกับบรรทัดฐาน  เลนกับความซี้ 

ในสภาพที่เต็มไปดวยผลประโยชนทางวัตถุ 

 

หลอหลอมและตอกย้ําพันธะ 

ถึงแมวาการหาและการใช “ประตู”  จะถือวาเปนสิ่งสําคัญตอการสรางความซี้   แตใน

รายละเอียดของกระบวนการสรางความซี้ก็เปนสิ่งที่ซับซอน  และผูแทนยาไดใชวิธีการหลากหลายเพื่อ

สรางความซี้ในแตละบริบท   ในทามกลางความซับซอนและเปนพลวัตเหลานี้  กระบวนการสรางความซี้

ที่โดดเดนของผูแทนยาที่ผมไดศึกษา ก็คืออาศัยการ “ให” หรือกลาวอีกอยางหนึ่งก็คืออาศัยการ

แลกเปลี่ยนของกํานัล 

“การหาประตู” เปรียบเสมือนการหาใหพบสิ่งที่มีคุณคาในสายตาของแพทย ซึ่งจะเพิ่มอํานาจ

ของการให   “การหาโอกาส” เปนเหมือนอํานาจทะลุทะลวงผานสิ่งกีดขวางตาง ๆ ของผูแทนยา เพื่อที่จะ

สราง “การให” ใหเกิดขึ้น   และอีกลักษณะหนึ่งที่ผูแทนยาใชก็คือการเพิ่มความถี่หรือความเขมขนของ 

“การให” 
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โมส (Mauss) อธิบายถึงพันธะที่เกิดขึ้นจากการใหวาเกิดมาจาก ฮัว (hau) หรือ พลังทางจิต

วิญญาณ (spiritual power) ที่มีอยูส่ิงของตาง ๆ   และ ฮัว จะถูกสงผานตามไปกับผูที่ไดครอบครอง

ส่ิงของนั้น ๆ   ในขณะที่ ฮัว พยายามที่จะกลับไปสูแหลงกําเนิดของมัน17   นอกจากนี้การใหที่เกิดขึ้นดวย

ความเต็มใจ (หรือแกลงทําใหดูวาเต็มใจ)   มันก็อาจจะทําใหแพทยรูสึกขอบคุณ (gratitude) ข้ึนมาได 

และความรูสึกนี้ซิมเมล (Simmel)18 คิดวามันไมสามารถชดเชยหรือถูกหักลางไดดวยการใหตอบแทน

กลับ  เพราะวาการใหกอนมีส่ิงที่การใหตอบแทนไมมี คือ ความตั้งใจจะให และสิ่งที่ใหกอน (first gift) นี้

มันเกิดขึ้นอยางอิสระ ปราศจากภาระหนาที่ที่ตองให 

การใหที่ไดผลของผูแทนยาไมไดเปนเพียงแคสงส่ิงของ หรืออะไรที่อาจเปนทั้งรูปธรรมและ

นามธรรมกับแพทยเทานั้น   แตการใหเปนกระบวนการที่ตองทําอยางประณีตและมีพิธีกรรม (หรือตอง

ทําตามบรรทัดฐานที่ยอมรับกัน) การใหจึงจะมีผลในการสรางพันธะ 

“ ... ไปถึงใหกอน มีหนังสือ มีขนมมา ลงทุนเดือนละพัน สองพัน ผมก็จะมีใหตลอด พยายามหาอะไรติด

ไมติดมือเปนสินน้ําใจ อยางเอาของมาจากกรุงเทพมาใหเขากิน เอามาจากทางใต เขาไมเคยกิน เอามา

ใหเขากิน เขาก็ประทับใจในตัวเรา ก็ชวยได  เขาจะดูวาเราไมใชจะมาเอาอยางเดียว ... ขนมมันไมแพง ส่ี

หาสิบบาท แตมันดูมีน้ําใจ   เราใหเขาแลว ถาเขามีอะไรจะใหได เขาตองใหเรา ... ในชวงเทศกาล มี

ของขวัญที่บริษัทเตรียมใหสําหรับลูกคา  แตถาไมมีผมก็ตองไปหาเอาเอง ... ตองลงทุนเอง ... ถาไมตรง

เทศกาลก็บอกวาพอดีผมไปเที่ยวมา... หรือบริษัทจัดไปก็อางไปเรื่อย  บางทีผมฝากผูแทนเขตอื่นซื้อแลว

อางวาผมไปเที่ยวมา แลวคิดถึง เพื่อสุขภาพนะก็เอามาฝาก วิธีพูดนะ ไมใชใหมึงกิน แลวมีอะไรมึงชวยกู

นะโวย ...” 

ผูแทนยาคนหนึ่งเลาใหฟงถึงประสบการณในการพยายามสรางพันธะดวยการให และ

กระบวนการใหที่เปนสวนประกอบที่ทําใหการใหนั้นไดผล 

ส่ิงสําคัญในการใหที่จะไดผลตอการสรางพันธะ (ซึ่งอาจนําไปสูความซี้ได) คือการใหนั้น

จะตองดูดี ดูแลวเปนการใหแบบมีน้ําใจ หรือเปน generalized reciprocity ตามแบบซาลินส (Sahlins) 

หรือดูเปน “pure gift” ตามที่มาลิเนาสกี (Malinowski) เรียก   ดังนั้นการใหจึงตองไมสรางเงื่อนไขในการ

ตอบแทนแบบโจงแจง  เพราะถาหากผูแทนยาสรางเงื่อนไขอยางโจงแจง มันจะทําลายภาพลักษณของ

การใหแบบมีน้ําใจ และเปนการฝนบรรทัดฐานในการสรางความซี้ 

 

 

                                                           
17

 Mauss, Marcel. (1954). The Gift: Forms and Functions of Exchange in Archaic Societies. Illinois: The Free Press. 
18

 Simmel, Georg. (1950). The Sociology of Georg Simmel. In Komter, Aafke E. (ed.). (1996). The Gift: An Interdisciplinary 

Perspective. Amsterdam: Amsterdam University Press. 
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แพทยคนหนึ่งยอมรับวา การที่ ผูแทนยาสนับสนุนเงินใหกับแพทยไปประชุมวิชาการ

ตางประเทศ หรือเปนสนับสนุนเงินใหกับ “lecture tour” (คือการเดินทางไปโดยมีการบรรยายนิดๆ 

หนอยๆ เทานั้น แตเนนการเที่ยวเปนหลัก) ลวนมีอิทธิพลตอแพทยมากในการใชยา  และถาบริษัทยามา

เสนอเปนผูสนับสนุนเงินเพื่อไปรวมประชุมวิชาการระดับโลก (world congress)  ก็จะไมรับปากวากลับ

มาแลวจะใชยาของเขา และถาเจอวาหลังจากไปประชุมกลับมาแลว จะใหชวยใชยาใหก็จะตัดขาด จะไม

ใชยาบริษัทนี้ 

แพทยอีกคนหนึ่งเลาความรูสึกตอการเขามาติดตอของผูแทนยาวา  

“ ... [ให]กับภาควิชา ก็จะเอามาใหเลย  จะไดไมดูนาเกลียด เชน ซื้อกาแฟมาใหเลย คิดวาไมเปนไร 

เพราะไมใชเปนการทําเพื่อหวังเปนเงื่อนไข ... [การใหการสนับสนุนเงินเพื่อไปประชุมวิชาการ โดยไมตั้ง

เงื่อนไข] มันดูดีกวาการตั้งเงื่อนไขการใชยาจํานวนหนึ่ง ถึงจะไดผลตอบแทน ...”  

ผูแทนยาคนหนึ่งเลาประสบการณในการเสนอยาเขาโรงพยาบาลแหงหนึ่งและผูบริหาร

โรงพยาบาลไดขอใหบริษัทบริจาคเงินใหกับโรงพยาบาลดวย   ในการเสนอยาครั้งนี้ ผูแทนยาคนนี้ตอง

แขงขันกับอีกบริษัทซึ่งมียาที่เปนคูแขงกัน  “มีอยูบริษัทหนึ่ง [คูแขง] ไดเสนอยาตนเอง และก็บริจาคเงิน

ใหโรงพยาบาลดวย  แตผูแทนยาคนนี้ตองการคํายืนยันวายอดสั่งซื้อจะไมนอยกวาที่ไดแสดงใหดู [ตัวเลข

การใชยาในกลุมนี้ที่ผานมา]   ซึ่งทําใหแพทยผูนี้ไมพอใจตอเงื่อนไขที่ผูแทนยาเรียกรอง ...”    ผลลัพธก็

คือโรงพยาบาลไมพิจารณายาของบริษัทที่เรียกรองเงื่อนไข 

ตัวอยางเหลานี้เปรียบเสมือนภาพสะทอนใหเห็นถึงกฎเกณฑที่กํากับกระบวนการแลกเปลี่ยน

วา การวางเงื่อนไขแลกเปลี่ยนที่เนนผลตอบแทนแบบโจงแจง เปนการทําลายพันธะที่เกิดจากการใหแบบ

มีน้ําใจ   การใหที่แสดงออกถึงความมุงหวังผลตอบแทนอยางชัดเจน เปนการแสดงออกถึงการปราศจาก

ความใจดี เปนการใหเพราะตองการไดรับ หากคาดวาจะไมมีการใหคืนก็จะไมให 

ถึงแมผูแทนยาอยากจะใหแพทยส่ังใชยาของเขามากมายเพียงใดก็ตาม   แตถาหากเขาแสดง

ออกแบบโจงแจง ตรงไปตรงมา  พันธะจากการใหที่ดูเปนแบบใจดีก็จะไมเกิด หรือกลาวอีกอยางหนึ่งมัน

ฝนบรรทัดฐาน    ดังนั้น วิธีการที่ผูแทนยาใชจึงอาจจะออกมาเปนการออดออน, การรองขอความ

ชวยเหลือ, หรือบางกรณีผูแทนยาอาจสรางเงื่อนไขหรือบางครั้งโกหก เพื่อทําใหแพทยใชยาของเขา  

“บางที่ก็ไปหา บอกวา อาจารยชวยใชหนอย ปดยอดไมได [พูดดวยเสียงออยๆ]” 

 

“ในชวงนั้นบริษัทยาใหโควตาผูแทนยาในการเลือกเชิญแพทยที่เขาเงื่อนไข เชน เปนหมอที่สําคัญ ที่ใชยา

มาก หรือเปนผูนําทางดานความคิด (key opinion leader) หรือเปนประโยชนตอบริษัทยาในดานอื่นๆ มี

หมอคนหนึ่ง ทราบขาวจากหมอคนอื่นวา ผูแทนยาคนนี้ไดเชิญหมอบางคนไปตางประเทศ จึงไดโทรหา

ผูแทนยา และถามเรื่องไปประชุมตางประเทศและขอใหชวยลอบบี้ [lobby] กับบริษัทใหเขาไดไปดวย ซึ่ง
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จริงๆ หมอคนนี้ไมเขาเงื่อนไข    กรณีนี้ก็พยายามทําใหสถานการณใหเปนโอกาส โดยพูดกับหมอคนนี้ใน

ทํานองวา ถามีเคส [case] ซักหนอย หรือ ถาหมอชวยใหเรามีผลงานหนอย เราก็จะมีเหตุผลในการขอกับ

บริษัท เปนเหมือนกับการบอกเงื่อนไข แตวาวิธีการพูดตองทําใหนิ่มนวล ไมรูสึกวาเปนหนี้บุญคุณ    เคส

นี้ก็ใหไปตางประเทศ แตใหหมอเขาใจวาใหหมอชวยใชยา ถึงแมอยากจะใหเปนเงื่อนไขแตก็ตองระวังใน

การพูด” 

 

“คุณหมอครับ ชวยหนอยนะครับ ยาตัวนี้มีสตอก [stock] อยูเยอะเลย ผมกลัวมันจะเอ็กซปาย [expire, 

หมดอายุ] กอน ชวยหนอยนะครับ ... เปนการขอความชวยเหลือ ขอความกรุณา ... ที่บอกวายาใกลเอ็กซ

ปาย เปนการของความกรุณา จริงๆ ยายังไมไดใกลเอ็กซปาย” 

การ“ให” สามารถสรางพันธะได แตไมใชจะใหอยางไรก็ได  การใหที่ไมทําตามบรรทัดฐาน 

นอกจากจะไมไดผลในการสรางพันธะแลว   ในบางกรณีมันยังสรางผลเสียตอความสัมพันธไดดวย 

เนื่องจากการใหจําเปนตองกระทําเพื่อใหดูดี ดูมีน้ําใจ ดังนั้นชวงจังหวะเวลา บุคลิกทาทาง ส่ิง

ที่ให ปริมาณการให คําพูด ซึ่งเปนองคประกอบหลักๆ ในกระบวนการใหจึงสงผลตอพันธะที่เกิดขึ้นได   

ปจจัยหลักๆ เหลานี้อาจมองไดวาเปน บรรทัดฐาน ที่หอหุม เหมือนเปนวัฒนธรรม หรือกติกาที่ผูเลนตองรู 

เขาใจจึงจะใชการใหเปนเครื่องมือที่มีประสิทธิภาพได 

แนวคิดที่มีศักยภาพตอการอธิบายการแสดงออกในปฏิสัมพันธระหวางแพทยและผูแทนยา 

คือ แนวคิดของบูรดิเยอที่เสนอวา คนพยายามปกปดหรือลืมผลประโยชนที่เกิดจากการแลกเปลี่ยนของ

กํานัล    ดังนั้น การใหจึงถูกแสดงออกเหมือนเปนการใหดวยความจริงใจ (good faith) และการพยายาม

กลบเกลื่อนนี้เปนเสมือนกติกาที่ผูเลนตองทําตามและถาไมทําตามก็จะเปนการฝาฝนบรรทัดฐาน   บูรดิ

เยอไดพยายามยกตัวอยางที่เปนการฝนบรรทัดฐานวา คนงานสรางบานในฝรั่งเศสในป ค.ศ.1955 ที่กลับ

บานหลังจากเสร็จงานโดยไมยอมกินอาหารที่ไดจัดไวใหตามธรรมเนียม และคนงานนี้ไดบวกคาอาหาร 

(ที่ไมไดกิน) เขาไปในคาแรง การแสดงออกวาอาหารมีราคาเปนเงิน เปนการหักหลังตอความลับที่ทุกคน

รักษาเอาไว การฝาฝนนี้ทําใหผูฝาฝนถูกประณามได  นอกเหนือจากการกลบเกลื่อนดังกลาวแลว  อีก

สวนหนึ่งที่บูรดิเยอคิดวามีบทบาทอยางมากในการชวยกลบเกลื่อนก็คือ เวลา   กลาวคือ การใหคืน

จะตองไมไดใหคืนอยางทันที เพราะจะทําใหรูสึกวาถูกปฏิเสธที่จะรับ การใหคืนตองใหหลังทิ้งระยะเวลา

ไปชวงหนึ่ง ซึ่งจะทําใหขาดการเอาใจใส  มันเปนเหมือนกับการหลอกตัวเอง (self-deception)19  

นอกจากนี้ อีกวิธีหนึ่งที่ใชในการปกปดถึงผลประโยชนที่เกิดขึ้นจากการแลกเปลี่ยนของกํานัลตาม

ความคิดของบูรดิเยอก็คือ การพูดกลบเกลื่อน (euphemism) ซึ่งจะเปนการทําใหส่ิงที่มีภาพพจนลบดูดี

ข้ึน และเปนการปดบังอําพรางสิ่งที่สังคมไมยอมรับไว  การพูดจากลบเกลื่อนอาจมีลักษณะเปน คําพูดที่

                                                           
19

 Bourdieu, Pierre. (1995). Outline of a Theory of Practice. Cambridge: Cambridge University Press. 
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กํากวม ซับซอน เชน การทําบุญ (ไมใชการลงทุน),  การจาริกแสวงบุญ (ไมใชการทองเที่ยว),  การอุทิศ

ตนเพื่อศาสนา (ไมใชตองการเงินเดือน) เปนตน20 

ในขณะที่บูรดิเยอพยายามชี้ใหเห็นวาการปกปดผลประโยชนที่มีในการแลกเปลี่ยนเปน

คุณสมบัติของการแลกเปลี่ยนเชิงสัญลักษณ  ซึ่งเปนการเอารัดเอาเปรียบที่เกิดขึ้นในสังคมที่ดํารงอยู

อยางแยบยล ผูแทนยากลับใชการแลกเปลี่ยนของกํานัลที่กระทําภายใตกติกาเดียวกันคือ การไม

แสดงผลประโยชนอยางโจงแจง เพื่อสรางความซี้ซึ่งมันมีอิทธิพลตอการลอหลอกเอาผลประโยชนได

อยางมีประสิทธิผล 

อยางไรก็ตาม คําอธิบายดังกลาวก็ยังไมไดตอบคําถามวา ทําไมผูแทนยาจึงพยายามกลบ

เกลื่อนการกระทําตามบรรทัดฐานของการตอบแทนกันและกัน (norm of reciprocity)? หรือกลาวอีก

อยาง ทําไมผูแทนยาจึงไมแสดงเรื่องผลประโยชนอยางโจงแจง? 

ในสังคมมีปรากฏการณบางอยางที่เปนปรากฏการณตัวแทนของบรรทัดฐานเหลานี้ ซึ่งถาเรา

เขาไปศึกษาปรากฏการณนี้ อาจจะทําใหเราเขาใจบรรทัดฐานนี้ไดดียิ่งขึ้น ปรากฏการณตัวแทนนี้ไดแก 

“การหอของขวัญ” 

ในสังคมไทยและสังคมอื่นๆ หลายสังคมมีวิธีปฏิบัติตอการใหส่ิงของในฐานะที่เปนของขวญัแก

กัน ที่เดนชัดก็คือการหอของขวัญ  การใหส่ิงของในฐานะของขวัญ เชน ของขวัญวันเกิด, ของขวัญปใหม, 

ของขวัญแตงงาน เปนตน  คนทั่วไปนิยมใชกระดาษหรือวัสดุสีสดใสหอและผูกดวยโบวสวยงาม หรือ

อยางนอยก็ผูกดวยโบวอยางเดียว  หากพิจารณาดูก็เปนเรื่องที่แปลก เพราะกระดาษหอของขวัญและ

โบวที่สวยงามในที่สุดก็จะถูกฉีกออก เหลือแตส่ิงที่อยูภายใน ถึงเราจะทราบวากระดาษและโบวจะถูกฉีก

และทิ้งไปในระยะเวลาอันสั้น แตเราก็มักจะหอของขวัญกอนจะใหกับใคร และบางครั้งเราก็ใชเงินและ

เวลาไปไมนอย เพื่อเลือกกระดาษและโบวที่สวยงาม    ชีล21 คิดวาการหอของขวัญมันมีเหตุผลทั่ว ๆ ไป

คือ มันทําใหดูดึงดูดใจ (attractive) และทําใหประหลาดใจ (surprise) และที่สําคัญการหอของขวัญมัน

เปลี่ยนสินคาไปเปนของขวัญ   ผมเห็นดวยกับความคิดของชีล  ในสังคมไทยถาเราจะใหของขวัญกับใคร

และสิ่งที่ใหหากมีสติกเกอรราคาติดอยู เราก็จะแกะออกกอน เพราะเราไมตองการใหผูรับเห็นราคา  ซึง่ถา

ราคาสูงไปตามความคิดของผูรับ ก็อาจจะทําใหผูรับรูสึกไมดีวาเปนการเกทับหรือขม โดยการเอาของ

                                                           
20

 ชนิดา เสงี่ยมไพศาลสุข. (2548).บทความ “L’e’conomie des biens symboliques” (เศรษฐกิจของทรัพยสินเชิงสัญลักษณ) ของปแยร 

บูรดิเยอ: บทแปลและบทวิคราะหมโนทัศนทางสังคมวิทยา. (วิทยานิพนธ). คณะศิลปศาสตร มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร. 
21

 Cheal, David. (1987). “Showing Them You Love Them”: Gift Giving and the Dialectic of Intimacy. In. Komter, Aafke E. (ed). 

The Gift: An Interdisciplinary Perspective. Amsterdam: Amsterdam University Press. 
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ราคาสูงมาให  หรือถารูสึกวาราคาต่ําไปก็อาจรูสึกไมดีวาใหของราคาต่ําไป ไมเหมาะสม  นอกจากนี้ 

หากของที่ใหเปนสิ่งที่ผูใหต้ังใจทําขึ้นเอง หรือใชเวลาทํานาน หรือเปนสิ่งที่ไปซื้อมาแตวาใชเวลาเสาะ

แสวงนาน  หรือเปนสิ่งที่มีความผูกพัน เชน เสื้อกีฬาของทีมโปรดของผูรับ   ส่ิงตาง ๆ เหลานี้ก็จะทําให

ของขวัญมีคุณคามากขึ้นในสายตาของผูรับ  การเพิ่มคุณคาเกิดจากเพราะผูรับทราบวา ผูใหต้ังใจจะให 

เปน “ความตั้งใจจริง” ที่จะให   ความตั้งใจจริงเปนการแสดงออกที่ไมไดคํานึงถึงผลประโยชนเปนหลัก 

เปนการกระทําที่หางจากการคํานวณเรื่องผลประโยชน 

อยางไรก็ตาม มีส่ิงของบางอยางที่ในสังคมไทยมักจะไมหอของขวัญ เชน พระเครื่อง โดยทั่วไป

ถาเราใหพระเครื่องในฐานะของขวัญกับใคร เราก็มักจะไมหอดวยกระดาษสีสันฉูดฉาดเหมือนสิ่งของ

อ่ืนๆ  ที่เปนเชนนั้นอาจเปนเพราะเราไมตองการปฏิบัติกับพระเครื่องเปนเหมือนสินคา หรือส่ิงของทัว่ๆ ไป  

พระเครื่องเปนสิ่งที่ศักดิ์สิทธิ์ เปนของสูง เปนสิ่งที่ไมไดอยูในโลกของฆารวาสที่เต็มไปดวยกิเลส เปนสิ่งที่

ควรแกการเคารพบูชา  การนํากระดาษสีสันฉูดฉาดไปหอจึงอาจทําใหหลายคนดูวาไมเหมาะสม ทั้ง ๆ ที่

ในความเปนจริงเราก็พบวา มีตลาดพระที่มีการซื้อ ขาย แลกเปลี่ยน มีการใหราคาคางวดกับพระเครื่อง 

ดังเรามักจะไดยินวาพระเครื่องรุนนี้ เปนรุนที่ดัง หายาก มีราคาเปนหลักลาน   การที่พระเครื่องมีการซื้อ

ขาย แลกเปลี่ยนเหมือนสินคาทั่วไป แตเพราะบรรทัดฐานที่กํากับอยู เราจึงเลี่ยงไมใชคําวา “ซือ้-ขาย”  ไป

ใชคําวา “บูชา”หรือ “เชา” แทน ทั้งๆ ที่การปฏิบัติก็เหมือนกัน คือ แลกเปลี่ยนกับเงิน 

ผมไดพูดคุยกับพยาบาลที่ดูแลผูปวยหลังผาตัด  เธอเลาใหฟงวา หลายครั้งที่ผูปวยตองการ

ตอบแทนใหกับหมอที่ทําการผาตัด แตผูปวยพยายามหลีกเลี่ยงการใหเงิน หรือสินคาทั่วๆ ไป เพราะไม

ทราบวาควรจะใหมูลคาเทาไรจึงเหมาะสม  ทางออกที่เปนไปได คือ การมอบพระเครื่องใหกับหมอแทน  

เธอบอกวา การที่ผูปวยใหพระเครื่องเพราะผูปวยไมทราบวาจะใหเปนเงินเทาไร การมอบพระเครื่องซึ่งตี

ราคาเปนเงินยาก จึงนาจะเหมาะสมกับสถานการณนี้ นอกเหนือจากการที่พระเครื่องเปนของสิริมงคล 

จึงเปรียบเสมือนกับเปนการใหส่ิงดีๆ กับหมอ 

การหอของขวัญ การแกะสติกเกอรราคาออกจากสิ่งที่จะใหเปนของขวัญ การใชคําวา “เชา” 

หรือ “บูชา”  แทนคําวา “ซื้อขาย” พระเครื่อง หรือการมอบพระเครื่องใหกับแพทยที่ผาตัดให เปนสิ่งที่

แสดงวาผูใหพยายามทําใหหางออกจากเรื่องของ “ผลประโยชนอยางโจงแจง”   การที่ชีลอธิบายวาการ

หอของขวัญเปนเพราะตองการเปลี่ยนจากสินคาไปเปนของขวัญ ถือวาเปนการอธิบายที่นาสนใจ และ

ลึกซึ้งระดับหนึ่ง แตมันเหมือนเปนการบอกสิ่งที่ปรากฏใหเห็น (ที่หลายคนอาจจะมองไมเห็น) แตมันยัง

ไมลึกซึ้งพอที่สามารถอธิบายตรรกะที่เปนฐานของปรากฏการณพวกนี้ได  ฐานวิธีคิดของคนที่ทําใหเกิด

เหตุการณเหลานี้ รวมทั้งการเปลี่ยนสินคาไปสูของขวัญดวยก็คือ การพยายามหลีกเลี่ยงการแสดงออกถงึ

ผลประโยชนอยางโจงแจงตางหาก  และตรรกะชุดเดียวกันนี้นี่เองที่เปนตัวกําหนดรูปแบบสําคัญของ

บรรทัดฐานที่เราพบในปรากฏการณของความสัมพันธระหวางแพทยกับผูแทนยา 
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การคุกคาม เปนตรรกะพื้นฐานที่ทําใหเกิดบรรทัดฐานของการแลกเปลี่ยน ขณะเดียวกันมันกม็ี

บทบาทสําคัญตอความสัมพันธที่เกิดขึ้น  คนที่สามารถซื้อของไดถูกเพราะสามารถตอรองราคาไดเกง ผู

ซื้อเปนผูไดรับผลประโยชนมากขึ้น แตความสัมพันธแบบสนิทสนมก็ไมไดเกิดขึ้น คนที่เลนพนันไดมาก 

(คือไดเงินของผูที่เสียมา) ก็ไมไดรูสึกสนิทสนมกับผูที่เสีย   ตรงกันขามกับการใหของขวัญ หรือการตัก

แกงเขียวหวานไปมอบใหเพื่อนบาน หรือการใหขนมหมอแกงเพราะเดินทางไปเพชรบุรีมา ผูรับจะรูสึกดี 

ความสัมพันธแบบสนิทสนมมีโอกาสเกิดขึ้นไดจากการแลกเปลี่ยนแบบนี้ เพราะผูใหไมไดคุกคาม(หรือ

อยางนอยไมแสดงออกถึงการคุกคาม)ผูรับอยางโจงแจง (ที่ใชคําวาอยางโจงแจง เพราะถึงแมจะใหแบบ

มีน้ําใจ แตมันก็สามารถสรางความผูกพัน หรือหนี้ทางใจขึ้นได) 

การแสดงออกถึงความตองการผลประโยชนอยางโจงแจง จะทําใหอีกฝายพยายามปกปอง

ตัวเองจากการคุกคาม (ซึ่งบางกรณีอาจไมทราบแนชัดวา ส่ิงที่จะตองเสียไปเปนอะไรก็ได) ในระยะแรกๆ 

ของการทํางานของผูแทนยากับแพทย แพทยจะตองระวังตัวในระดับหนึ่ง แตเมื่อแพทยรูสึกวาไมมีการ

คุกคาม ความสัมพันธจึงเปลี่ยนรูปแบบไปได   ดังนั้น ผูแทนยาที่ประสบความสําเร็จในการขายจึง

หลีกเลี่ยงการคุกคาม หรือหลีกเลี่ยงที่จะแสดงผลประโยชนอยางโจงแจง โดยการใชการแลกเปลี่ยนของ

กํานัล และการแสดงออกถึงผลประโยชนก็จะเลี่ยงมาเปนการพูดออดออน การขอความชวยเหลือ ขอ

ความเห็นใจ หรือโกหกเพื่อทําใหแพทยใชยา การใหเงินสนับสนุน (เชน ไปตางประเทศ) โดยไมมีเงื่อนไข

วากลับมาแลวตองใชยาของเขา  

เมื่อผูแทนยาสามารถทําใหแพทยปราศจากความกังวลเรื่องการคุกคาม  ความสัมพันธก็จะ

เปลี่ยนรูปแบบไป  จากที่ไมมีความสัมพันธกันเลย หรือจากความสัมพันธที่ยึดผลประโยชนเปนพื้นฐาน 

ไปสูความสัมพันธที่มีความไววางใจมากขึ้น และถาผูแทนยาสามารถสรางความซี้ได ความสัมพันธก็จะ

กลายเปนการโอบออมอารีย มีเมตตากรุณา เปนความสัมพันธที่ปรารถนาที่จะทําใหกับอีกฝายโดยไมได

คํานึงวาตัวเองจะไดผลตอบแทนอะไรเปนหลัก  แพทยที่แตแรกจะระมัดระวังตัวก็อาจจะแสดงออกถึง

ความตองการที่จะชวยเหลือผูแทนคนนั้น ถึงแมวาการชวยเหลือ เชน การชวยใชยา การเสนอยาเขา

โรงพยาบาล  จริงๆ แลว มันก็เปนผลของการคุกคามของผูแทนยานั่นเอง  แตถาหากความสัมพันธแบบ

สนิทสนมหรือความซี้ไมเกิดขึ้น แพทยก็จะไมชวยผูแทนยาคนนั้นดวยการใชยาหรือเสนอยาเขา

โรงพยาบาลให 

กลาวอีกนัยหนึ่งก็คือ การคุกคาม  เปนแนวคิดพื้นฐานที่ทําใหเกิดบรรทัดฐานในการ

แลกเปลี่ยน ไมใชแคการเปลี่ยนจากสินคาไปเปนของขวัญ แลวทําใหความสัมพันธเกิดขึ้นแบบที่ชีลเสนอ  

การแสดงออกถึงผลประโยชนอยางโจงแจงของผูแทนยาจึงเปนการฝนบรรทัดฐาน การจะบอกถึง

ผลประโยชนจึงตองบอกแบบออมๆ หรือใชกลยุทธอ่ืนที่ไมทําใหแพทยรูสึกวาถูกคุกคาม 
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หากเราถอยหางออกจากปรากฏการณของความสัมพันธระหวางผูแทนยาและแพทย และหัน

มาพิจารณาสังคมโดยรวม การให การรับ การใหคืน พันธะ ความสัมพันธ ความซี้ ก็ดูเปนสิ่งที่ปะปนอยู

กับสังคมอยูแลว   โดยทั่วไปคนในสังคมไทยก็มีการให การรับ การใหคืน มีความสัมพันธ จนไมอาจแยก

ออกจากชีวิตประจําวันได    ส่ิงตางๆ เหลานี้ใกลชิดกับเรามากจนบางครั้งมองไมเห็นมัน บอยครั้งเรา

ปฏิบัติโดยไมตองมานั่งคิดวาจะตองทําอะไรออกไป เมื่อมีคนมาใหของเรา เราปฏิบัติจนเปนธรรมชาติ  

และแนนอนบางสวนก็นํามาใชเปนเครื่องมือเพื่อประโยชนบางอยาง   แตสําหรับกรณีผูแทนยา มันดู

ประหนึ่งวามันเต็มไปดวยผลประโยชนทางวัตถุ  ภายใตบริบทของวิชาชีพ มีการนํา “การให” มาใชแบบ

จงใจใหมันเปนเครื่องมือ เพื่อผลประโยชนที่คาดไวลวงหนาแลว   ถึงแมทั้งผูแทนยาและแพทยตางกรู็ดีวา

ตางฝายตองการผลประโยชนอะไร  แตก็ปลอยใหเกมดําเนินตอไป ปลอยใหการไหลของผลประโยชน

ดําเนินตอไป ไมวาจะโดยรูตัวหรือไมรูตัวก็ตาม 

ทามกลางความสัมพันธระหวางแพทยและผูแทนยา  ผูที่ เขามารวมอยูในกระบวนการ

แลกเปลี่ยนที่เห็นไดชัดคือ แพทยและผูแทนยา หรือกลาวใหครอบคลุมมากขึ้นก็คือ แพทยและบุคลากรที่

เกี่ยวของกับสุขภาพ เชน เภสัชกร พยาบาล เปนตน และในดานของผูแทนยาก็รวมถึงบริษัทยาดวย   

ถึงแมแพทยจะดูมีสถานะทางสังคมสูงกวา และดูเหมือนเปนผูที่เปนตอเพราะเปนผูตัดสนิใจวาจะเลอืกใช

ยาอะไร  ขณะที่ผูแทนยาตองคอยเอาใจแพทย แตทั้ง 2 ฝายตางก็ไดรับผลประโยชนดวยกันทั้งคู ตัว

แพทยเองก็ไดรับผลประโยชนจากของกํานัลตางๆ ที่ผูแทนยานํามาให  ตัวผูแทนยาเองในที่สุดก็ไดรับ

ผลตอบแทนของการทํางานในระดับที่สูง เมื่อเทียบกับรายไดจากอาชีพอื่นๆ โดยเฉลี่ย 

การถกเถียงถึงปรากฏการณระหวางแพทยและผูแทนยา มักจะตีกรอบอยูกับแพทยและผูแทน

ยาที่เปนผูเขามามีสวนรวมในวงจรการแลกเปลี่ยนนี้เทานั้น   ถึงแมส่ิงที่ปรากฏอยูใหเห็น คือ การ

แลกเปลี่ยนระหวางแพทยและผูแทนยา แตยังมีผูที่มีสวนไดเสียกับบริษัทที่อยูหางไกลออกไปทาง

กายภาพจากการแลกเปลี่ยนนี้   และมักจะถูกมองขามหรือถาจะพูดถึงก็เปนในแงมุมอ่ืนเปนหลัก   สวน

ดังกลาวนี้คือ ผูปวยและรัฐบาล (ในฐานะผูใหงบประมาณรักษาพยาบาล) หรือสังคมโดยรวมนั่นเอง  

ในขณะที่แพทยและผูแทนยาตางก็ไดรับผลประโยชนจากการแลกเปลี่ยน  ผลประโยชนเหลานี้กลับเปน

ตนทุนของยา  ยิ่งแพทยและผูแทนยาไดผลประโยชนมากเทาไร คายาก็สูงขึ้นตามนั้น   ขณะเดียวกัน ยิ่ง

แพทยถูกโนมนาวจากผูแทนยามากเทาไร โอกาสการใชยาที่ไมเหมาะสมก็ยิ่งจะมีมากยิ่งขึ้นเทานั้น   แท

ที่จริงผูปวยหรือสังคมเปนผูมีสวนไดเสียโดยตรงจากการแลกเปลี่ยนดังกลาว แตถูกละเลยที่จะเนนถึง

ผลเสียที่เกิดขึ้น  ผูปวยหรือสังคมจึงเปรียบเสมือนเปนผูที่อยูในวงจรการแลกเปลี่ยนที่มองไมเห็น 

(invisible parties) 

_________________________________________ 


