อีกมุมหนึ่งของชีวิต   ปีที่ 11 ฉบับที่ 1 (กรกฎาคม – สิงหาคม 2544)

ตอน   จากลิเจีย สู่ทองผาภูมิ

โดย   ชมฬนาฏ  สารีวงษ์ 
          ส.สัญจร

ถ้าเอ่ยชื่อ “จังหวัดกาญจนบุรี” ตอนนี้คนไม่รู้จักคงไม่มี เพราะ “ขุมทรัพย์ถ้ำลิเจีย” เป็นข่าวดังไปทั่วโลก ผลออกมาเป็นอย่างไรนั้นก็ช่างเถอะ  แต่ที่แน่ ๆ เมืองกาญจน์มีคนรู้จักและสนใจมากขึ้นแน่นอน


กาญจนบุรี เป็นเมืองหน้าด่านที่สำคัญเมืองหนึ่งของกรุงศรีอยุธยา เพราะพม่าจะยกทัพมาตีไทยต้องผ่านทางด่านนี้ที่เรียกว่า “ด่านเจดีย์สามองค์”  ไม่ว่าจะเป็นสงครามเก้าทัพ ที่ทำให้บ้านลาดหญ้าเป็นสมรภูมิของทหารกล้า หรือสมัยสมเด็จพระนเรศวรมหาราช พม่ายกทัพเข้ามาจนได้มีการทำยุทธหัตถีกับสมเด็จพระนเรศวรมหาราชเป็นที่เลื่องลือกันทั่ว ล้วนผ่านมาทางด่านนี้ทั้งสิ้น  พระเจดีย์สามองค์จึงกลายเป็นตราประจำจังหวัดเมืองกาญจน์ไปโดยปริยาย

สมัยสงครามโลกครั้งที่ 2 ญี่ปุ่นลงมือสร้างทางรถไฟจากไทยไปพม่าผ่านจังหวัดกาญจนบุรี โดยแยกทางเดินจากสายเดิมที่ราชบุรี ใช้เชลยศึกชาวยุโรป อเมริกัน และพวกแขกที่ยึดจับมาได้ให้ทำงานสร้างทางรถไฟสายนี้ แต่โอกาสไม่อำนวย ญี่ปุ่นถูกกองทัพอีกฝ่ายส่งเครื่องบินมาทิ้งระเบิดทำลาย เชลยศึกเสียชีวิตร่วมหมื่นคน ถึงอย่างนั้นญี่ปุ่นก็ยังสร้างทางรถไฟข้ามแม่น้ำแควเพื่อเดินทางไปพม่าจนสำเร็จ และทางรถไฟสายนี้เอง ได้ชื่อว่า “ทางรถไฟสายมรณะ” ช่วงปลายเดือนพฤศจิกายนถึงต้นเดือนธันวาคมของทุกปี มีงานสัปดาห์สะพานข้ามแม่น้ำแควแสดงแสงสีเสียงจำลองเหตุการณ์เหล่านี้อย่างยิ่งใหญ่ มีนักท่องเที่ยวมาเยือนมากมาย  ทางรถไฟสายนี้เดิมผ่านทางอำเภอทองผาภูมิ อำเภอสังขละบุรีไปออกพม่า แต่หลังสงครามได้ถูกทำลายรื้อถอน ต่อมามีการปรับปรุงใหม่ให้บริการนักท่องเที่ยวถึงน้ำตกไทรโยคน้อย อำเภอไทรโยค


กาญจนบุรี ยังได้ชื่อว่าเป็นเมืองเกี่ยวข้องกับวรรณคดีขุนช้างขุนแผน แต่คนเมืองกาญจน์จะเจ้าชู้เหมือนขุนแผนหรือเปล่าไม่แน่ใจ ตามวรรณคดีกล่าวถึงขุนแผนไว้ว่าได้ครองเมืองกาญจน์จนถึงแก่กรรม ยังมีสถานที่ท่องเที่ยวเกี่ยวกับวรรณคดีเรื่องนี้หลายแห่ง เรื่องสถานที่ท่องเที่ยวในกาญจนบุรีนี้มีมากมาย อาทิ สุสานทหารสัมพันธมิตร พิพิธภัณฑ์สงครามโลกวัดชัยชุมพลชนะสงคราม ปราสาทเมืองสิงห์ ถ้าชอบธรรมชาติก็มีน้ำตกสวยงามหลายแห่ง เช่น น้ำตกเอราวัณ น้ำตกไทรโยคใหญ่ น้ำตกไทรโยคน้อย น้ำตกห้วยแม่ขมิ้น หรือถ้าจะมาช่วงเทศกาลเดือน 4 จะมีงานนมัสการพระแท่นดงรัง เป็นงานบุญยิ่งใหญ่ ช่วงสงกรานต์มีงาน “ไอ้บุญทอง บ้านหนองขาว” ที่อำเภอท่าม่วง เป็นงานแสดงวัฒนธรรมประเพณีพื้นบ้านที่สนุกสนานมากมายและยังมีผ้าทอมือและผ้าขาวม้าร้อยสี ซื้อหาเป็นของฝากได้ งานแสดงแสงสีเสียงปราสาทเมืองสิงห์ เป็นต้น หรือถ้าชอบพวกอัญมณี พลอยไพลิน นิล บุษราคัม และอื่น ๆ ก็หาซื้อได้หลากหลายรูปแบบ ล้วนแต่สวยงามทั้งสิ้น หรือถ้าจะหาอาหารอร่อย ๆ ที่เดินทางไม่ไกลจากกรุงเทพฯ เมืองกาญจน์ก็มีมากมาย เช่น เห็ดโคน ปลายี่สก ปลาคัง หรือผักหวานป่าที่ไทรโยคก็ได้รสธรรมชาติให้อิ่มอร่อยได้อย่างสบายใจ หากอยากมาพักผ่อนท่ามกลางบรรยากาศสบาย ๆ ชมวิวทิวทัศน์ ก็สามารถหารีสอร์ตหรือโรงแรมแบบธรรมชาติ อาบน้ำแร่แช่น้ำพุร้อนหินดาด  ได้ตามแต่ใจชอบ ถ้าอยากดูร่องรอยประวัติศาสตร์ที่ด่านพระเจดีย์สามองค์ อ.สังขละบุรี พร้อมซื้อหาพวกเฟอร์นิเจอร์ไม้หรือของฝากจากพม่าก็สามารถมาได้ที่สังขละบุรี ยังมีอีกมากหากใครอยากรู้ต้องมาเที่ยวเองแล้วละนะ ฝากคำขวัญจังหวัดไว้หน่อยก็แล้วกัน  “ แคว้นโบราณ ด่านเจดีย์ มณีเมืองกาญจน์ สะพานข้ามแม่น้ำแคว แหล่งแร่น้ำตก ” รับรองว่ามาเที่ยวแล้วต้องได้รับสิ่งดีดีกลับไปค่ะ


อำเภอทองผาภูมิ ตั้งขึ้นเมื่อปี รศ.120 เดิมมี 3 กิ่งอำเภอ คือ กิ่งอำเภอศรีสวัสดิ์ กิ่งอำเภอไทรโยค และกิ่งอำเภอวังกะ แต่เนื่องจากอยู่ห่างไกลจากแนวชายแดนและเพื่อความมั่นคงของประเทศ จึงแยกกิ่งอำเภอวังกะเป็นกิ่งอำเภอสังขละ และยกกิ่งอำเภอวังกะเป็นอำเภอสังขละบุรี ยกกิ่งอำเภอศรีสวัสดิ์เป็นอำเภอศรีสวัสดิ์ กิ่งอำเภอไทรโยคเป็นอำเภอไทรโยค ต่อมายกกิ่งอำเภอสังขละเป็นกิ่งอำเภอทองผาภูมิ และเป็นอำเภอทองผาภูมิเมื่อปี พ.ศ.2484 


บางคนรู้จักจากหนังไทยเรื่อง “ทองผาภูมิ” เมื่อนานมาแล้ว แต่ผู้เขียนเองไม่เคยดู ช่วงหนึ่งทองผาภูมิเป็นที่รู้จักในหมู่นักลงทุนทำเหมืองแร่ ทั้งตะกั่ว วุลแฟรม ดีบุก และรวมถึงแร่ทองคำด้วย หลายคนร่ำรวยจากยุคนั้น แม้ในปัจจุบันที่หมู่บ้านปิล็อกคี่ ตำบลปิล็อก ยังมีลำธารที่มีคนร่อนทองอยู่บ้าง แต่มีไม่มาก  ผู้เขียนเคยไปลองดูแต่ดูจะไม่คุ้มเหนื่อยเลยเปลี่ยนใจไปเล่นน้ำแทน ปัจจุบันทองผาภูมิเป็นที่รู้จักในเรื่องของอากาศที่เย็นสบาย ภูมิประเทศที่สวยงาม สถานที่พักผ่อนท่องเที่ยวที่ไม่ไกล มีแพพัก รีสอร์ต และอาหารธรรมชาติ เช่น ปลาแม่น้ำราคาถูก ผักกูด ยอดหวาย ผักหวานป่าที่รสชาติแสนอร่อย และที่ต้องยกผลประโยชน์ให้อีกอย่างก็คือ ถ้ำลิเจีย ซึ่งเป็นรอยต่อของเขตอำเภอทองผาภูมิและสังขละบุรี หลายคนคิดว่าเป็นอำเภอทองผาภูมิ แต่แท้จริงแล้วอยู่ในเขตอำเภอสังขละบุรี ช่วงวันหยุดเทศกาลที่พักจะเต็มหมด ต้องจองล่วงหน้าเป็นเดือนทีเดียว 142 กิโลเมตรจากตัวจังหวัด ใช้เวลาราว 2 ชั่วโมงนับว่าไม่ไกลเกินไปสำหรับนักท่องเที่ยวและผู้ต้องการพักผ่อน

อำเภอทองผาภูมิ เป็นอำเภอพื้นที่สูงที่มีแนวชายแดนติดกับประเทศเมียนม่าร์ระยะทางยาว 72 กิโลเมตร มีช่องทางเดินเข้าจากเมียนม่าร์ 17 ช่องทาง ลักษณะภูมิประเทศเป็นป่าเขา และมีอ่างเก็บน้ำเขื่อนเขาแหลมเป็นพื้นที่เก็บน้ำขนาดใหญ่ ลักษณะภูมิอากาศในฤดูหนาวหนาวจัดคล้ายภาคเหนือ ฤดูฝนฝนตกชุกคล้ายภาคใต้ และฤดูร้อนร้อนจัด ประชาชนมีหลากหลายเชื้อชาติ จากการสำรวจส่วนใหญ่เป็นคนไทยมีทั้งเชื้อชาติไทย และชนเผ่ากะเหรี่ยง ประมาณ 30,000 คน นอกนั้นเป็นพม่า มอญ ลาว ทั้งที่มีบัตรผู้พลัดถิ่นและไม่มีบัตรอีกประมาณ 25,000 คน ซึ่งมีการเคลื่อนย้ายที่อยู่เข้าออกระหว่างเมียนม่าร์กับไทยตลอดเวลา และไม่ทราบจำนวนที่แน่นอน ภาษาที่ใช้เป็นหลักคือภาษาไทย แม้จะเป็นชนชาติอื่นเราก็ใช้ภาษาไทย 


ทองผาภูมิ มี 7 ตำบล 44 หมู่บ้าน โดยอยู่ในความรับผิดชอบของสถานีอนามัย 13 แห่ง จำนวน  42 หมู่บ้าน ซึ่งเป็น สอ.ขนาดใหญ่ 2 แห่ง อีก 11 แห่ง เป็นสอ.ขนาดทั่วไป อีก 2 หมู่บ้านอยู่ในความดูแลของโรงพยาบาลทองผาภูมิ มีหมออนามัยทั้งหมด 42 คน เฉลี่ย สอ.ละ 2-3 คน สอ.ที่อยู่ไกลจากตัวอำเภอที่สุดราว 80 กิโลเมตร ซึ่งเป็นถนนวิ่งบนภูเขาเป็นดินลูกรังและหินกรวด และ สอ.ที่อยู่ใกล้อำเภอมากที่สุดประมาณ 9 กิโลเมตร มีอยู่ 2 แห่ง ที่ยังไม่มีไฟฟ้าใช้

ไข้มาลาเรียเป็นโรคที่เป็นปัญหาอันดับหนึ่งของอำเภอทองผาภูมิ นอกจากนี้ปัญหาอัตราการเกิดอุบัติเหตุ โดยเฉพาะอุบัติเหตุจราจรเป็นสาเหตุการตายที่สำคัญสาเหตุหนึ่ง ปัญหาการวางแผนครอบครัวของชนกลุ่มน้อยเป็นปัญหาใหญ่ในการควบคุมจำนวนประชากรที่เหมาะสม เพราะกลุ่มกะเหรี่ยงนิยมมีลูกมาก ส่วนใหญ่ไม่ยอมคุมกำเนิดแบบถาวรและไม่ค่อยยอมรับให้มีสิ่งแปลกปลอมเข้าไปในร่างกาย  นั่นหมายถึงการใส่ห่วงอนามัยและยาฝังคุมกำเนิดก็ยังไม่ค่อยได้รับการยอมรับ ส่วนกลุ่มพม่า มอญ พยายามจะมีลูกมากๆ มาช่วยหารายได้ แม้ทางอำเภอจะมีการร่วมมือกับทั้งฝ่ายปกครองและสาธารณสุขรณรงค์ใส่ห่วงอนามัยหญิงที่มีลูก 2 คนขึ้นไปทุกคน แต่ก็เป็นวิธีที่ไม่ได้ผลในระยะยาว


สถานะเงินบำรุงของสถานีอนามัย ที่มีมากที่สุด คือแสนกว่าบาท น้อยที่สุดเก้าพันกว่าบาท รายรับส่วนใหญ่เป็นเงินจากระบบประกันสุขภาพ ซึ่งได้รับเป็นงวด ส่วนรายรับจากผู้ป่วยมีน้อย สอ.บางแห่งได้เงินบำรุงเพียงเดือนละ 50 – 100 บาท เท่านั้น เนื่องจากผู้ป่วยส่วนใหญ่มีบัตรสงเคราะห์ฯ มีฐานะยากจน และคนต่างด้าวส่วนใหญ่เก็บเงินไม่ได้ นอกจากกลุ่มแรงงานที่นายจ้างดูแลค่ารักษาพยาบาลให้ การพัฒนาสถานีอนามัยส่วนหนึ่งได้รับบริจาคจากประชาชน  ที่ได้รับจาก อบต.บ้าง เช่น ซื้อทรายอะเบท ซื้อยาเพิ่มเติม   เจ้าหน้าที่ไม่สามารถเบิกค่าอยู่เวรเพราะเงินบำรุงมีน้อย   มีเพียงบางเดือนเท่านั้นที่เบิกได้จากงบประมาณ
โดยเฉลี่ยแล้วหมออนามัยทองผาภูมิอยู่ประมาณ 10 ปี  คนที่อยู่นานที่สุดคือ 22 ปี ส่วนใหญ่จะไม่ค่อยมีการโยกย้าย และอยู่กันเป็นทีมงานแบบพี่น้อง เป็นครอบครัวเดียวกัน จะเห็นได้จากการที่มีครอบครัวคู่หมออนามัยอยู่ด้วยกันถึง 8 ครอบครัว อีก 12 คนเป็นครอบครัวเดียวกับข้าราชการครูและหน่วยงานอื่นและคนท้องถิ่น ที่เหลือส่วนหนึ่งเป็นคนท้องถิ่นหรือไม่ก็ตั้งหลักปักฐานซื้อที่ดินทำไร่ทำสวนอยู่ทองผาภูมิ มีเพียง 10 คน เท่านั้นที่ยังไม่มีสภาพผูกพันใด ๆ กับทองผาภูมิ หมออนามัยทองผาภูมิจึงเป็นครอบครัวใหญ่ ไม่มีการเรียกตำแหน่ง “หัวหน้า”  เราเรียกกันว่า น้อง พี่ ป้า น้า อา ลุง ความขัดแย้งระหว่างเจ้าหน้าที่ด้วยกันไม่เคยมีความรุนแรง เพราะทุกคนต่างเข้าอกเข้าใจกัน
คุณหุมมา  ประชากุล หัวหน้าสถานีอนามัยสหกรณ์นิคม อยู่ทองผาภูมินานที่สุดถึง 22 ปี บอกว่า


“ พี่เป็นคนทองผาภูมิ เรียนหนังสือที่นี่ โตที่นี่ ไปเรียนที่อื่นแค่ 5 ปี รวมทั้งเรียนผดุงครรภ์นี่ด้วย แล้วกลับมาทำงานทองผาภูมิ ทำงานได้ปีเดียวก็แต่งงานกับครูใหญ่โรงเรียน ซึ่งอยู่ใกล้อนามัย อยู่อนามัยเหมือนบ้านเราเอง ไม่เคยคิดจะย้ายไปไหน เพราะมีความสุขดี  น้อง ๆ ก็ดี ทำงานเก่ง มีปัญหาพูดคุยกันได้ทุกเรื่อง งานไหนใครทำได้ก็เป็นหลักคนอื่นก็ช่วยกัน คิดไว้ว่าพออายุสัก 50 ปี จะลาออก แต่จะยังช่วยงานอนามัยไปเรื่อย ๆ อย่างที่บอกที่นี่เป็นบ้านพี่อีกหลังเหมือนกัน”

คุณเสวย  ศรีพงษ์วิไลยกุล สาธารณสุขอำเภอทองผาภูมิพึ่งย้ายมาจากอำเภอสังขละบุรี บอกความรู้สึกที่ต้องมาอยู่ทองผาภูมิ ว่า


“ ความรู้สึกครั้งแรกที่รู้ว่าต้องมาทำงานที่ทองผาภูมิ ไม่อยากมาเท่าไหร่ เพราะเดิมทำงานที่อำเภอสังขละบุรี แม้จะไกลกว่า บางสอ.ลำบากกว่า แต่ผมก็ชอบเพราะเป็นอำเภอเล็ก ๆ เงียบ สงบดี พอมาทองผาภูมิ ทำงานเป็นทีม เป็นระบบ อยู่แบบพี่น้อง ว่ากล่าวตักเตือนก็รับฟัง คิดว่ามีความสุขในการทำงานระดับหนึ่ง เดินบ้างวิ่งบ้าง ก็ต้องไปพร้อมกันเป็นทีมต้องพัฒนากันต่อไป ” 

สถานีอนามัยที่ลำบากที่สุดของทองผาภูมิ คือ สอ.ทุ่งเสือโทน และ สอ.ภูเตย  เนื่องจากทั้ง 2 แห่งไม่มีไฟฟ้า ไม่มีรถประจำทาง และอยู่ห่างไกลจากตัวอำเภอราว 80 กิโลเมตร ห่างจากตัวจังหวัด 230 กิโลเมตร เหมือนอยู่อีกจังหวัดหนึ่งเลย  ถ้าต้องไปประชุมที่จังหวัดแต่ละครั้งต้องมานอนค้างคืนที่อำเภอก่อน แล้วตี 4 กว่าๆ จึงเดินทางเข้าจังหวัด 

 
คุณจำนงค์  โพธา   กล่าวถึงความรู้สึกตอนที่มาบรรจุใหม่ๆ ที่ สอ.ภูเตย ซึ่งตอนนี้อยู่มาเกือบ 3 ปีแล้ว


“ พอจับฉลากได้ สอ.ภูเตย ถามพี่ ๆ ที่จังหวัดเขาบอกว่าลำบากหน่อยนะ ในใจนึกว่าอย่างมากก็แค่สถานีอนามัยทั่วๆ ไป พอมาถึงทองผาภูมิ พี่เขาให้อยู่ที่ สสอ.ก่อน 1 เดือน และพาเยี่ยมสอ.ต่างๆ  ได้ออกหน่วยไปโบอ่อง ต้องนั่งเรือไป ก็เริ่มนึกแล้วว่าสงสัยจะหนักกว่าที่คิดไว้ พอมาอยู่รู้สึกลำบากมากเรื่องรถ เพราะไม่มีรถประจำทาง มีมอเตอร์ไซค์ของ สอ.  ถนนเป็นลูกรัง บางช่วงเป็นหินอัด เป็นทางขึ้นเขาลงเขาคดเคี้ยว ผมขับล้มหลายครั้ง โดยเฉพาะหน้าฝน มีอยู่ครั้งน้ำป่าไหลท่วมอยู่  ผมใส่เสื้อสีขาวของนักเรียน พอ. คิดว่าถ้าไปตามรอยรถยนต์ต้องลึกแน่มันมองไม่เห็นพื้น นึกว่าตรงกลางต้องสูงกว่า เสื้อเลอะช่างมัน พอลงไปมันยุบลงไปน้ำท่วมรถเลย รถล้ม ผมเหลือแต่หัวพ้นน้ำ รีบตั้งรถลากขึ้นมา เสื้อเปลี่ยนเป็นสีน้ำตาล โชคดีติดเครื่องไปต่อได้ แต่พอจอดรถแล้วไม่ติดอีกเลย เอาไปซ่อมแล้วก็ไม่ดีเหมือนเดิม อยู่ที่นี่เหงามาก พอมืดก็มีแต่เสียงจิ้งหรีด แมลงร้อง ต้องจุดเทียนอ่านหนังสือ เล่นกีตาร์เป็นเพื่อนบ้าง บางทีจื้อ (พรชัย  ว่องจริงไว เพื่อนที่อยู่อนามัยทุ่งเสือโทน อยู่ไกลออกไปอีก 30 กิโลเมตร ) ก็มาคุยด้วย  บางทีผมก็ไปหาเขาบ้าง ”
คุณพรชัย  ว่องจริงไว  หมออนามัยแห่งทุ่งเสือโทน  ได้ระบายความรู้สึกบ้าง

“ ผมไม่รู้หรอกว่ามันจะเป็นยังไง แต่ใจผมนึกแต่ว่าต้องทำได้ ต้องอยู่ได้ ต้องลองดู คนอื่นเขายังทำได้ พอไปอยู่ยอมรับว่าไกล นึกน้อยใจบ้างบางครั้งว่า ทำไมเงินเดือนก็เท่ากัน งานก็เหมือนกัน เบี้ยเลี้ยงก็ไม่มี เบี้ยกันดารก็ไม่ให้ จะอ่านหนังสือทีก็ต้องจุดตะเกียง จะเล่นคอมพิวเตอร์จะหัดอินเตอร์เน็ตอะไรกับเขาก็ไม่ได้ ไกลก็ไกล ที่ท้อเห็นจะเป็นเรื่องไกลต้องขับมอเตอร์ไซค์ 2 ชั่วโมงบนทางดินลูกรัง หินกรวด ขรุขระมาก มันท้อใจจริง ๆ แต่พอเห็นหน้าชาวบ้านมา เขาก็หวังพึ่งเราเต็มที่ มันไกลเกินกว่าจะไปโรงพยาบาล ก็อดทนอยู่ต่อไป อีกอย่างก็มีพี่ มีเพื่อนคอยให้กำลังใจ ผมคิดแต่ว่า ต้องทำได้  ต้องอยู่ได้ ผมจะทำหน้าที่ให้ดีที่สุดเท่าที่ผมจะทำได้ ”


คุณศักดิ์สิทธิ์  ทุมเชียงลำ ประสบการณ์ 5 ปี ที่อยู่รักษาการหัวหน้าสถานีอนามัยภูเตย  เล่าให้ฟังว่า


“ตอนแรกที่มาอยู่ทองผาภูมิ ตื่นเต้น รู้สึกท้าทาย หวังว่าจะได้ทำงานอย่างที่เคยได้ฝึกงานและเรียนรู้มา แต่เมื่อมาอยู่ แล้ว หลายอย่างไม่เหมือนที่คิดไว้ ไม่ว่าจะเป็นผู้คน ที่ทำงาน สิ่งแวดล้อม เริ่มเกิดความหวาดกลัว ความเหงาและว้าเหว่ แต่ก็ได้กำลังใจจากพี่ ๆ เพื่อน ๆ ทำให้ค่อย ๆ ปรับตัวในการทำงาน มีความสุขมากขึ้น แม้จะต้องเจอบางสิ่งบางอย่างที่ทำให้หมดกำลังใจ แต่ก็อดทนทำให้เราอยู่ได้ เดี๋ยวนี้เราให้ความรู้ประชาชนมากขึ้น เขามีความรู้มากขึ้น ก็เริ่มช่วยกัน งบประมาณมีสนับสนุนทำให้การทำงานสะดวกขึ้น สิ่งที่ลำบากคือการเดินทาง ตอนหลังภรรยาย้ายมาอยู่ด้วยกัน ต้องผ่อนรถยนต์เพราะมีลูก มันลำบากเรื่องการเดินทาง แต่เรื่องงานไม่กลัว เพราะในที่ห่างไกล ไฟฟ้าไม่มี รถไม่มี ‘หมออนามัยคือที่หนึ่ง’ นี่เป็นคำพูดที่ชาวบ้านพูด อาจฟังดูเกินไปแต่เป็นความจริงอย่างนั้น เราทำทุกอย่าง กลุ่มแม่บ้านอยากทำอาชีพเสริมเขาก็มาหาเราให้เราแนะนำ พาไปดูงานที่หมู่บ้านอื่น เราก็ไป ”

 “สอ.เหมืองแร่อีต่อง” เป็นอีกแห่งหนึ่งที่ลำบากเหมือนกัน  ซึ่งอยู่บนสันเขาชายแดนไทย – เมียนม่าร์ เส้นทางขึ้นเขาข้างซ้ายข้างขวาเป็นภูเขาและหน้าผาสลับกันไปตลอดเส้นทางเกือบ 400 โค้ง บอกตรง ๆ ว่านับโค้งไม่ถ้วนเพราะเคยตั้งใจนับได้ 300 กว่าโค้งก็เมารถคอพับทุกที สถานีอนามัยแห่งนี้เป็นอีกแห่งหนึ่งที่อยู่ไกลจากตัวอำเภอราว 60 กิโลเมตร ตั้งอยู่บนเขาลูกหนึ่ง เขาอีกลูกหนึ่งเป็นโรงเรียน อีกลูกหนึ่งเป็นที่ตั้งทหาร หลังสถานีอนามัยเป็นหน่วย ตชด. พูดง่ายๆ เขายกเขาให้ดูแลกันคนละลูก ไม่แย่งพื้นที่กัน เบื้องหน้าสถานีอนามัยมีแนวเขากั้นแดนไทยกับเมียนม่าร์ ซึ่งอยู่ไม่ถึง  1 กิโลเมตร ทหารเมียนม่าร์ยืน นั่ง กิน นอน อยู่บนเขาลูกเดียวกัน มีธงชาติไทย กับธงชาติเมียนม่าร์ปักคู่กันอยู่ ชาวบ้านอยู่ตามหุบเขา ตามป่า มีหมู่บ้านอยู่ตรงกลาง และอาศัยตามช่องเขาหุบเขาทั่วไป

คุณสมพงศ์  เสตะพันธ์ หมออนามัยที่อยู่สถานีอนามัยเหมืองแร่อีต่อง ต.ปิล็อก ยาวนานถึง 10 ปีกว่า ก่อนจะย้ายไปอยู่ สอ. ที่ใกล้ตัวอำเภอ  เล่าเหตุการณ์อันระทึกของหมออนามัยชายแดนว่า


“ ช่วงนั้นจบใหม่ถูกส่งไปอยู่ สอ.อีต่อง เดิมมีพี่อยู่อีกคน ชื่อพี่เผือก เขาขี่ม้าขึ้นไปทำงานกับปืนหนึ่งกระบอกสะพายหลังไปด้วย ผมไปอยู่พี่เขาก็ลงมา อยู่ได้ 2 – 3 ปี ไฟยังแรง เหมืองแร่ยังมีการค้าขาย คนยังมีอยู่เยอะ ครั้งหนึ่งทหารพม่าบุกกลุ่มกะเหรี่ยง โจมตีจะให้แตก กะเหรี่ยงหนีเข้ามาที่หมู่บ้าน ทหารพม่าบุกเข้ามาล้อมไว้หมด ตอนแรกผมถืออุดมการณ์แรงกล้าไม่หนีไปไหน แต่พอลูกปืนใหญ่เฉียดหลังคาอนามัยไปลงฐาน ตชด. ผมก็อยู่ไม่ได้แล้ว คว้าวิทยุ พอ.สว. ของสมเด็จย่ากับกระเป๋าหยิบยาใส่ไปด้วยจำนวนหนึ่ง ไม่รู้เอาวิทยุไปทำไมเพราะใช้ไม่ได้ถ้าไม่มีเสา แต่ในใจนึกว่า นี่ของสมเด็จย่าต้องรักษาสุดชีวิต ก็หอบหิ้วไป หนีไปรวมกับชาวบ้านหนีออกมาตามช่องเขา อ้อมไปกลุ่มบ้านอีกกลุ่มหนึ่ง เดินไปหยุดไปเป็นระยะ ทหารไทยก็เอารถมารับเคลื่อนย้ายคน ผมก็โดดจะไปกับเขา แต่มีเจ้าของเหมืองคนหนึ่งบอกว่าหมอจะทิ้งกันเหรอ ผมก็เกิดอุดมการณ์แรงกล้าโดดลงมาอีก รอจนเที่ยวสุดท้ายย้ายคนหมดถึงได้ไป ระหว่างนั้นทหารกะเหรี่ยงที่โดนลูกระเบิด พวกที่ช่วยได้ก็หามมาหาให้ผมช่วยรักษา บางคนขาขาดใต้เข่าร่องแร่ง บางคนโดนลูกปืน ผมไม่เคยเรียน ไม่เคยทำ ไม่มีเครื่องมืออะไร แต่ก็ต้องช่วยไปตามเรื่อง มีกรรไกรติดมาก็ตัดหนังตัดเนื้อไป ฉีดยาบ้าง ให้ยากินบ้าง ที่รอดก็มี ที่ตายก็เยอะ ครั้งนั้นผมยังจำได้ไม่เคยลืมเลย”


การทำงานของหมออนามัยทองผาภูมิ คงเหมือนกับอำเภอชายแดนอื่น ๆ คือ ทำแบบตั้งรับไม่ได้ ต้องใช้เชิงรุกตลอด เพื่อให้ได้ผลงานตามเป้าหมายที่วางไว้

“ การทำงานของผมต้องออกพื้นที่ตลอด เพราะบ้านกระจัดกระจายอยู่ในไร่ ในป่า ถ้าจะให้งานครอบคลุมเช่นวัคซีน ถ้าจะนัดให้เขามาหาแบบสถานีอนามัยในเมืองไม่มีทางครบ เขาไม่มีรถก็ไม่มา พอมีรถยนต์ส่วนตัวก็ออกหน่วยสะดวกขึ้นหน่อย เมื่อก่อนใช้มอไซค์ล้มลุกคลุกคลานนับครั้งไม่ถ้วน ปัญหาคนต่างด้าวเรื่องการคุมกำเนิดเป็นปัญหามาก และโรคมาลาเรียก็เป็นโรคท้องถิ่นโดยเฉพาะต่างด้าวจะมีอาการแปลก ๆ มาอยู่เรื่อย ๆ

อยากขอให้ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องเล็งเห็นความสำคัญของคนที่อยู่ลำบาก สนับสนุนงบประมาณ ยานพาหนะที่เหมาะสม พวกเราอยู่ไกลไม่กล้าขอ ไม่กล้าเสนอ เราไม่เรียกร้องแต่ไม่ใช่เราไม่ต้องการ เราต้องทำงานมากขึ้นเพื่อเป้าหมาย แม้ว่าอยู่ลำบากแค่ไหน เพราะไม่มีข้อกำหนดว่าอยู่ลำบากทำแค่นี้พอ อยู่ที่สบายทำแค่นี้ เขาใช้เกณฑ์เดียวกันทั่วประเทศ ดังนั้นคนที่อยู่ลำบากต้องทำงานให้มากกว่าคนสบายเพื่อให้ได้ผลเท่ากัน ” คุณศักดิ์สิทธิ์  ทุมเชียงลำ เสนอแนะเชิงน้อยใจ
แม้จะอยู่ลำบากแต่ก็มีเหตุการณ์ประทับใจมากมายที่ทำให้พวกเขามีความสุขที่ได้อยู่ที่กันดารและห่างไกล
“ เดี๋ยวนี้ส่วนใหญ่สอ.ไม่ต้องทำคลอด แต่ที่ภูเตยยังทำคลอดเป็นประจำ  ตอนไปอยู่ใหม่ ๆ พี่เขาไม่อยู่ ตกกลางคืนมีคนมาคลอด ผมตื่นเต้นแล้วก็กลัวมาก เพราะฝึกมาน้อย แต่เขาก็มาไกล รถไปโรงพยาบาลก็ไม่มี  ก็ต้องทำคลอดให้ รู้สึกประทับใจมาก เพราะมันเป็นเหตุการณ์ที่เราต้องทำด้วยตัวเอง แต่ผมก็ยังกลัวการทำคลอดอยู่ พี่ๆ ได้ทำโครงการให้ผมไปฝึกทำคลอดที่โรงพยาบาล ช่วยเพิ่มความมั่นใจมากขึ้น เป็นสิ่งที่ภูมิใจ แต่ในสิ่งที่ประทับใจและภูมิใจนี้ก็มีส่วนที่ทำให้ผมรู้สึกว่า ชาวบ้านเขาหวังกับเรามากเหลือเกิน บางทีรู้สึกว่ามันมากเกินไปสำหรับขีดความสามารถของเรา บางคนมีรถก็ไม่อยากไปไหนจะให้เรารักษา บางทีเราก็อึดอัดกลัวเขาเป็นอะไรไป กลัวผิดพลาด เคยมีอุบัติเหตุจากการเข้าป่า ปืนลั่นกระสุนฝังใน เขาใส่รถอีแต๊กมาหาเรา ผมต้องเกลี้ยกล่อมให้เขาไปหารถในหมู่บ้านให้ได้ เพราะมันเกินความสามารถจริง ๆ บางคนก็เสียชีวิตแล้ว ก็พามาให้ช่วยเราช่วย บางทีอยากมีความรู้มาก ๆ อยากมีเครื่องมือดี ๆ อยากมีรถฉุกเฉินไว้ส่งผู้ป่วย แต่ก็ทำได้เท่าที่ทำอยู่ พยายามทำให้ดีที่สุด ชาวบ้านมีความเป็นกันเอง เขารู้ว่าเราเสียสละมาอยู่กับเขา  เดี๋ยวนี้มีความรู้มากขึ้น ก็ดีขึ้น แต่ถ้าถามว่าอยากย้ายหรือเปล่า ตอนนี้ยังชอบอากาศที่นี่อยู่ แต่บางทีก็อยากกลับบ้าน เพราะคิดว่าเราเสียโอกาสที่จะได้ทำอะไรเหมือนเพื่อนที่อยู่ตามในเมืองไปหลายอย่าง…ฝากถึงเพื่อน ๆ ว่า จะพยายามทำงานให้ดีที่สุดเท่าที่จะทำได้ เพื่อนๆ ช่วยเป็นกำลังใจให้ด้วย และคนที่อยู่ลำบากก็อย่าท้อใจ ยังมีคนอยู่ลำบากเหมือนพวกเราอีกมาก”  คุณศักดิ์สิทธิ์  ทุมเชียงลำ หัวหน้าอนามัยภูเตยกล่าวอย่างซึ้งใจ

กำลังใจที่เข้มแข็งเกิดจากการรวมตัวกันของหมออนามัย คอยให้กำลังใจกัน ช่วยเหลือกันทำงาน เป็นลักษณะของเครือข่ายหมออนามัยระดับอำเภอแบบหนึ่ง ที่มุ่งลงไปที่เนื้องาน แต่ถ้าหากจะพัฒนาเป็นเครือข่ายหมออนามัยเพื่อเพิ่มศักยภาพของตัวหมออนามัยเองยังเป็นเรื่องที่ยาก ทั้งนี้อาจเป็นเพราะโอกาสในการแสดงความคิดเห็นเพื่อตัวหมออนามัยมีน้อยหรือเป็นธรรมชาติที่ได้รับการฝึกฝนให้เป็นผู้ปฏิบัติมาโดยตลอด 

เมื่อก่อนเคยมีการรวมตัวกันเป็นกลุ่มชื่อกลุ่ม “New Born” ช่วงนั้นมีกลุ่มวัยรุ่นและไม่รุ่นประมาณ 25 คน รวมตัวกันเป็นทีมใหญ่มุ่งทำงานในชุมชนเป็นกลุ่ม เสริมสร้างประสบการณ์ความรู้แลกเปลี่ยนความเห็นกันอย่างเปิดเผย ทำงานตามความสนใจของกลุ่มเป็นหลัก โดยมีคุณสุคนธ์  อินเกตุ นักวิชาการสาธารณสุขของอำเภอเป็นแกนนำ แต่ด้วยปัจจัยแวดล้อมและข้อจำกัดหลายประการทำให้ทีมงานที่เข้มแข็ง จำเป็นต้องปิดบทบาทของกลุ่มลงเพื่อลดแรงเสียดทาน ซึ่งหลายคนยังรู้สึกผูกพันกับกลุ่มและนึกถึงความสนุกสนานในกลุ่มอยู่เสมอ 


ความกันดาร ความลำบากของอำเภอทองผาภูมิ บางคนอาจเข้าใจว่าถนนลาดยางอย่างดีที่มาถึงตัวอำเภอนั้นแสดงว่า อำเภอทองผาภูมิมีความเจริญ ไม่กันดาร  แต่ในความเป็นจริงแล้ว คงจะมีแต่ในตัวอำเภอเท่านั้นที่ไม่กันดาร ในแต่ละสถานีอนามัยรับผิดชอบหมู่บ้าน ตำบล ซึ่งมีความแตกต่างกัน แต่สิ่งหนึ่งที่เหมือนกันก็คือ ทุกหมู่บ้านมีกลุ่มบ้านที่อยู่ห่างไกลที่ต้องดูแล บางแห่งต้องนั่งเรือไป แม้จะว่ายน้ำไม่เป็นก็ตาม  บางแห่งฤดูฝนไปไม่ได้ก็มี ทุกหมู่บ้านมีชนกลุ่มน้อยเผ่ากะเหรี่ยง พม่า มอญ ลาว แขก อาศัยอยู่ และเป็นกลุ่มคนที่หมออนามัยต้องดูแลโดยไม่เลือกเชื้อชาติ สัญชาติ หรือยากดีมีจน


ปัญหาอุปสรรคในการทำงาน ที่ส่วนใหญ่จะกล่าวถึงการคมนาคม ภาษา วัฒนธรรม ประเพณี เป็นเรื่องที่ต้องใช้ระยะเวลาและเป็นเรื่องยากที่จะแก้ไข  มีคำกล่าวว่า โลกของเรานี้มี 3 ส่วน โลกนอกตัวเรา คือสิ่งแวดล้อมรอบตัวเราสิ่งเหล่านี้มันอยู่นอกเหนือการบังคับของเรา เราสามารถแก้ไขได้บ้างไม่ได้บ้าง  โลกที่สอง คือตัวเรา นี่คือสิ่งที่เราสามารถทำได้ แก้ไขได้ เพิ่มพูนได้ ดูแลให้แข็งแรงได้ โลกที่สาม คือโลกในตัวเรา คือจิตวิญญาณของเรานั่นเอง ดังนั้นหากหมออนามัยดูแลโลกที่ตัวเราและจิตวิญญาณของเราให้ดีแล้ว เราจะมีพลังไว้ดูแลโลกนอกตัวเราได้ ปัญหาอุปสรรคในการทำงานทั้งหลายก็จะมีทางแก้ไขไปได้ตามวิถีทางของมัน 


ในภาวะของการเปลี่ยนแปลงเรื่องของการกระจายอำนาจ การปฏิรูประบบราชการ หลายคนไม่แน่ใจในอนาคตจะเป็นอย่างไร หลายคนรอเวลา หลายคนรอให้ความชัดเจนเกิดขึ้นก่อนแล้วจึงตัดสินใจว่าจะทำอย่างไรต่อไป แต่วิถีทางแห่งการทำงานของหมออนามัยยังมุ่งตรงไปที่กลุ่มประชาชนไม่ว่าเราจะอยู่ในสถานะใด ปัญหาอุปสรรคในการทำงานที่แท้จริงของหมออนามัยจึงไม่ใช่ความกันดาร ความลำบาก ภาษา วัฒนธรรม ประเพณี หรือปัญหาความทุกข์ยากของประชาชนเพียงอย่างเดียว แต่เป็นปัญหาอันเนื่องมาจากพลังในการที่จะต่อสู้ในชีวิตหมออนามัยอีกส่วนหนึ่ง  เปรียบเสมือนกระแสลมฝนที่ผ่านมากระทบหมออนามัยทั้งหลาย ได้กัดกร่อนพลังแห่งชีวิต พลังแห่งการต่อสู้ของหมออนามัยจนเหลือน้อยเต็มที บางคนก็สูญสิ้นพลังไปกับกระแสแห่งกาลเวลา หมออนามัยจะเป็นอย่างไรในอนาคตอาจยากเกินไปที่จะคิดหรือวางแผนสำหรับหลายคน เอาแค่จะทำอย่างไรให้หมออนามัยโดยเฉพาะที่อยู่ห่างไกล กันดาร ลำบาก ห่างบ้าน ห่างพ่อแม่พี่น้อง ให้มีกำลังใจ ให้มีความหวังในการคิดต่อสู้และสร้างสรรค์เพื่ออนาคตของตัวเองก่อน เพราะแม้แต่จะสู้เพื่อตัวเองหลายคนก็หมดแรงและยอมปล่อยให้กระแสลมพัดพาไป แล้วจะต่อสู้กับความทุกข์ยากและโรคภัยเพื่อประชาชนหรือเพื่อหมู่คณะได้อย่างไร 

สุดท้ายขอฝากกลอนบทหนึ่งไว้เป็นกำลังใจสำหรับหมออนามัยทุกคนค่ะ

สุดเขตประเทศไทยทั่วปลายฟ้า

มีสถานีอนามัยให้อบอุ่น

คอยดูแลเกิดจนดับลับเป็นจุล

ก่อเกื้อหนุนพลังแกร่งแห่งชุมชน

ทั้งสองขาที่เหยียบย่ำทุกวันค่ำ

ล้วนน้อมนำด้วยศรัทธาพาเกิดผล

หมออนามัยกล้าแกร่งร่วมแรงพล

เชิดชูตนด้วยคุณค่าหมออนามัย



ขอเชิญชวนหมออนามัยในทุกถิ่นที่  ร่วมถ่ายทอดประสบการณ์ในบางแง่มุมเกี่ยวกับ “ชีวิตหมออนามัย” ทั้งความสำเร็จ ความล้มเหลว ความภาคภูมิใจ อยากระบาย  ดังเช่นหมออนามัยจาก อ.ทองผาภูมิ จ.กาญจนบุรี ท่านนี้บ้าง ส.สัญจร ยินดีเผยแพร่ให้ครับ    
