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บทคัดย่อ 
 

บทความน้ีเป็นส่วนหน่ึงของงานวิจัยเรื่อง “ศึกษาวิเคราะห์บทบาทของพระคิลานุปัฏฐากใน

การดูแลสุขภาวะพระสงฆ์” มีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) เพื่อศึกษาบทบาทของคิลานุปัฏฐากในคัมภีร์

พระพุทธศาสนา  2) เพื่อศึกษาหลักธรรมและวิธีการดูแลสุขภาวะผู้ป่วยสำหรับพระคิลานุปัฏฐาก

ตามหลักพุทธศาสนา และ 3) เพื่อศึกษาวิเคราะห์หลักธรรมและวิธีการดูแลสุขภาวะผู้ป่วยสำหรับ

พระคิลานุปัฏฐากตามหลักพุทธศาสนา  โดยมีระเบียบวิธีการวิจัยเชิงเอกสาร  ผลการวิจัยพบว่า 

พระคิลานุปัฏฐากมีความรู้ด้านสุขภาพมากกว่าพระสงฆ์ทั่วไป การดูแลสุขภาพตามหลักพระธรรม

วินัย คณะสงฆ์พึงส่งเสริมให้มีพระคิลานุปัฏฐากเพื่อคอยดูแลและส่งเสริมสร้างสุขภาพตนเอง 

อุปัชฌาย์ อาจารย์และสหธรรมกิ ที่เอื้อต่อพระธรรมวนัิย โดยใช้ประโยชน์ความรูด้า้นสุขภาพจากการ

อบรมหลักสูตรพระคิลานุปัฏฐากได้อย่างถูกต้อง และเหมาะสม พระคิลานุปัฏฐากที่ดูแลพระสงฆ์

อาพาธน้ันต้องสละเวลาและมคีวามต้ังใจที่จะถวายการรักษา พระสงฆ์ที่อุทศิตนเพื่อพระพุทธศาสนา

พร้อมที่จะถวายการอุปฐากพระสงฆ์ผู้อาพาธด้วยวธิีการต่าง ๆ การนำหลักธรรมมาใช้ในการดำเนิน

ชีวิต เพื่อให้ผู้ป่วยได้เข้าใจตามธรรมและสามารถนำหลักธรรมน้ีไปใช้เพื่อพัฒนาจิตใจของตนให้มี

ความแข็งแกร่ง พระพุทธองค์ทรงเน้นสอนไตรลักษณ์ ที่เป็นลักษณะเกี่ยวข้องกับชีวิตของมนุษย์ที่
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ประกอบดว้ย รูปธรรมและนามธรรม ความไม่เที่ยง เป็นต้น ถอืเป็นแก่นของคำสอน การใช้หลักธรรม

ในการทำงาน เพื่อต้องการให้ความช่วยเหลอืผูอ้ื่นบรรเทาความทุกข์ทางดา้นจติใจ 

เพราะการเจ็บป่วยและความตายเป็นทุกข์ เป็นภัยของมนุษย์แต่ขณะเดียวกัน ก็เห็นว่าเป็นเรื่อง

ธรรมชาติธรรมดาของทุกชีวติ 

คำสำคัญ: (บทบาท),(พระคลิานุปัฏฐาก),(สุขภาวะ),(พระสงฆ์)  

Abstract 
 

This article is part of the research entitled “An analysis of the roles of Gilãnupaṭṭhãk 

monk for well-being of monk”. The research contains 3 objectives including 1) to study the 

roles of the patient attendants in Buddhist scripture, 2) to study the Buddhist virtue and 

patients’ well-being care for Gilanupatthaka Bhikkhus in Buddhism, and 3) to analyze the 

Buddhist virtue and patients’ well-being care for Gilanupatthaka Bhikkhus in Buddhism. The 

findings revealed that Gilanupatthaka Bhikkhus had more health knowledge than general monks. 

Health care according to Buddhism, the Sangha should encourage the monks to look after well-

being and promote their own health, preceptors, teachers, and companions contributing to the 

discipline by applying the health knowledge from the Phra Gilanupatthaka course training 

correctly and appropriately. They must spend the time and intentionally give treatment, ready to 

look after the patient Sangha with diverse ways. To apply the Buddhist teachings in daily life, 

the Gilanupatthaka Bhikkhus must apply Buddhist virtues in daily life for enabling the patients to 

understand Dhamma and strengthen it in progress. For specific patient healing, the Buddha 

emphasized on mental development by Three Common Manners teaching, viz. impermanence, 

as its essence. To apply Dhamma for work aims to provide the helps, mental difficulty and 

suffering reliefs in which these sickness and death are the true state everyone must face and 

accept them all as the natural way. 

Keywords: (Roles),(Gilãnupaṭṭhãk Monk),(Well-Being),(Monk) 
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1. บทนำ 

รัฐบาลไทยปัจจุบันได้กำหนดกรอบยุทธศาสตร์ชาติ 20 ป ีโดยมีเปา้หมายเพื่อพัฒนาให้

ประเทศไทยมีความมั่นคง มั่งคั่ง ย่ังยืน ตามหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง3

4 ซึ่งนำไปสู่การ

พัฒนาให้สังคมไทย ทุกองค์กร สถาบันให้มีความสมบูรณ์ทั้งด้านสุขภาพทางสังคม และสถาบัน

พระพุทธศาสนาซึ่งเป็นสถาบันหน่ึงที่สำคัญย่ิงอยู่คู่สังคมไทยมาอย่างช้านานเป็นแหล่งกำเนิด

วัฒนธรรมของชาติ พระสงฆ์ได้รับการยกย่องในฐานะผู้นำที่เป็นแบบอย่าง เป็นผู้สิทธิในการส่ังสอน

ศีลธรรม ปัจจุบันมีจำนวนพระสงฆ์อยู่วัด และสำนักสงฆ์ทั่วประเทศไทย วัดถอืเป็นจำนวนที่อยู่เกอืบ

ทุกชุมชน วัดของไทยมีจำนวน 41,205 วัด แบ่งเป็นวัดสังกัดมหานิกาย 37,366 วัด ธรรมยุต 

3,803 วัด จนีนิกาย 15 วัด อนัมนิกาย 21 วัด ในจำนวนน้ีจำแนกเป็นวัดประเภทพระอารามหลวง 

310 วัด อยู่ในสังกัดมหานิกาย 247 วัด ธรรมยุต 63 วัด และประเภทวัดราษฎร์ 40,895 วัด

มหานิกาย 37,119 วัด ธรรมยุต 3,740 วัด จนีนิกาย 15 วัด อนัมนิกาย 21 วัด และมพีระสงฆ์

จำนวน 290,015 รูป สามเณรจำนวน 58,418 รูป รวมเป็น 348,433 รูป ในจำนวนพระสงฆ์

ทั้งหมดมากกว่าร้อยละ 50 ของพระสงฆ์เป็นผู้สูงอายุและมีแนวโน้มเป็นผู้สูงอายุมากข้ึนซึ่งประสบ

ปัญหาด้านสุขภาพและองค์ความรู้การเตรียมพร้อม การดูแลรักษาตนเองเมื่อยามอาพาธทำให้

เกดิผลกระทบต่อตัวพระสงฆ์เอง และการพัฒนาองค์กรของพระพุทธศาสนาที่ต้องทำหน้าที่สนับสนุน

เกื้อกูลให้สังคมมคีวามสุขเจรญิรุ่งเรอืง 

คนไทยร้อยละ 95 นับถือศาสนาพุทธ ซึ่งใช้หลักการทางพระพุทธศาสนาเป็นแนว

ทางการดำเนินชีวิต จนกลายเป็นรากฐานทางประเพณี และวัฒนธรรม อันเป็นเอกลักษณ์มรดกของ

ชาติไทย พระสงฆ์เป็นผู้มีความสำคัญ ในการสืบทอดพระพุทธศาสนา พัฒนาการเรียนรู้ด้าน

คุณธรรม จริยธรรม และการพัฒนาสังคม ท้องถิ่น ชุมชน อันเป็นแบบอย่างที่ดีให้กับชุมชน ในเรื่อง

การดูแลสุขภาพตนเองสิ่งแวดลอ้มภายในวัด และขยายผลสู่การพัฒนาสุขภาวะของชุมชน พระสงฆ์มี

ปัญหาทางสุขภาพ โดยเฉพาะป่วยเป็นโรคติดต่อไม่เรื้อรัง ไดแ้ก่ โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง 

โรคหัวใจขาดเลือดและภาวะไขมันในเลอืดสูง ซึ่งสาเหตุสำคัญส่วนหน่ึงมาจากอาหารที่รับมาจากการ

บณิฑบาตร การทำบุญของประชาชน ที่ยังขาดความรูค้วามเข้าใจ และตระหนักถงึผลที่มีสุขภาพของ

พระสงฆ4์

5 

 
4 สำนักงานเลขานุการของคณะกรรมการยุทธศาสตร์ชาติ, ยุทธศาสตร์ชาติ พ.ศ. 2561-

2580, (กรุงเทพมหานคร: สำนักงานเลขานุการสำนักนายกรัฐมนตร,ี 2560), หนา้ 2. 
5 ชลธิชา จิรภัคพงค์, สุขภาวะพระสงฆ์: การพัฒนารูปแบบสุขภาวะตามแนววถีิพุทธโดย

การบูรณาการสาธารณสุขเพื่อคุณภาพชีวิตที่ดีของจังหวัดลำปาง, Veridian E-Journal Science and 

Technology Silpakorn University, Volume 12 Number 6 (November – December 2019), หนา้ 1227-1247. 
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นอกจากน้ีพระสงฆ์ยังมีพฤติกรรมเสี่ยงต่อสิ่งที่เป็นสาเหตุของการเกิดโรค เช่น การสูบ

บุหรี่ ดื่มกาแฟ ดื่มเครื่องดื่มชูกำลัง และขาดการออกกำลังกายที่เหมาะสม หากไม่ได้รับการแก้ไข   

จะกลายเป็นผู้ป่วยรายใหม่ ปัญหาสุขภาพของพระสงฆ์ ได้มหีน่วยงานต่าง ๆ ดำเนินการแกไ้ขปัญหา

อยู่แล้ว แต่เป็นเพยีงโครงการเฉพาะกจิที่ขาดระบบกลไกการดำเนินงาน ขาดการบูรณาการกับภาค

ส่วนต่าง ๆ อย่างจริงจัง และมีการดำเนินงานเฉพาะในบางพื้นที่ เท่าน้ัน แม้ว่าพระสงฆ์จะมี

หลักประกันสุขภาพ แต่เมื่ออาพาธยังมปีัญหาในการเข้าถงึบรกิารทางการแพทย์และการสาธารณสุข 

รวมทั้งขาดการดูแลสุขภาพพระสงฆ์อย่างต่อเนื่องและครบวงจร หากไม่มีการพัฒนากระบวนการ

ส่งเสริมและการดูแลพระสงฆ์ในด้านสุขภาพ จะทำให้ตัวของพระสงฆ์ขาดการดำรงชีวิตอย่าง

เหมาะสมให้อยู่ในสุขภาวะที่ถูกต้อง ซึ่งส่งผลต่อการสบืทอดพระพุทธศาสนาซึ่งมพีระสงฆ์เป็นผู้นำใน

การพัฒนาความดีงามด้านคุณธรรม จริยธรรม ทั้งด้านการปฏิบัติให้เป็นตัวอย่างและส่ังสอน

ประชาชนทั่วไป ซึ่งเป็นความจำเป็นสำคัญย่ิงต่อความเจริญมั่นคงหรือความล้มเหลวอ่อนแอของ

ประเทศไทย 

จากสถานการณ์สุขภาพพระสงฆ์ดังกล่าว รัฐบาลจึงเล็งเห็นความสำคัญของสุขภาพ

พระสงฆ์ ซึ่งสอดคล้องมติมหาเถรสมาคม ที่ 191/2560 และมติสมัชชาแห่งชาติครั้งที่ 5 ให้มกีาร

ขับเคลื่อนงาน “พระสงฆ์กับการพัฒนาสุขภาวะ” ธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ์แห่งชาติ พุทธศักราช 

2560 5

6 ที่จัดทำข้ึนภายใต้มติมหาเถรสมาคม ครั้งที่ 7/2560 เมื่อวันที่ 20 มีนาคม 2560 มติที่ 

191/2560 เรื่องการดำเนินงานพระสงฆ์กับการพัฒนาสุขภาวะที่กำหนดให้ดำเนินการวัดส่งเสริม

สุขภาพและธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ์แห่งชาติ เพื่อเป็นกรอบและแนวทางการส่งเสริมสุขภาวะ

พระสงฆ์ทั่วประเทศ ซึ่งกำหนดเป้าหมายเพื่อใช้เป็นกรอบและแนวทางส่งเสรมิสุขภาพพระสงฆ์และ

ชุมชนทั่วประเทศ โดยกำหนดเป้าหมายในการขับเคลื่อน 3 ประการ ได้แก่ 1) พระสงฆ์กับการดูแล

สุขภาพตนเองตามหลักพระธรรมวนัิย 2) ชุมชนและสังคมกับการดูแลอุปัฏฐากพระสงฆ์ที่ถูกต้องตาม

หลักพระธรรมวนัิย และ 3) บทบาทพระสงฆใ์นการเป็นผู้นำดา้นสุขภาวะของชุมชนและสังคม โดยยึด

หลัก “ใช้ทางธรรมนำทางโลก”6

7 

พระคิลานุปัฏฐากในพระพุทธศาสนา ถือว่ามีความสำคัญอย่างย่ิง ด้วยเหตุปัจจัยหลาย

อย่างรวมไปถงึการแสดงความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลที่มต่ีอกันของพระสงฆ์ เป็นการอุปัฏฐากระหว่าง

อุปัชฌาย์กับอันเตวาสิก หรือระหว่างพระสงฆ์กับพระสงฆ์ด้วยกันเอง เพราะเหตุที่พระสงฆ์เมื่อไม่มี

ใครทำหน้าที่ผู้อุปัฏฐากให้บางครัง้ย่อมไดร้ับความลำบากมาก พระคลิานุปัฏฐาก จงึมีความสำคัญใน

 
6 มหาเถรสมาคม , ธรรมนูญ สุขภ าพ พ ระสงฆ์แห่ งชาติ , ออนไล น์ , แหล่ ง ท่ีมา: 

http://mahathera.onab.go.th/index.php?url=mati&id=7466, [30 มนีาคม 2564]. 
7 มหาเถรสมาคม, การดำเนินงานพระสงฆ์กับการพัฒนาสุขภาวะ, ออนไลน์, แหล่งท่ีมา: 

http://mahathera.onab.go.th/index.php?url=mati&id=7466, [30 มนีาคม 2564]. 

http://mahathera.onab.go.th/index.php?url=mati&id=%E0%B9%97%E0%B9%94%E0%B9%96%E0%B9%96
http://mahathera.onab.go.th/index.php?url=mati&id=%E0%B9%97%E0%B9%94%E0%B9%96%E0%B9%96
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เบื้องต้น 3 ประการ คือ 1 )  ความสำคัญในฐานะที่พระสงฆ์พึ งปฏิบั ติต่อกันด้วยความ

เมตตา 2) ความสำคัญในฐานะที่เกื้อกูลต่อการปฏิบัติธรรมของพระสงฆ์ และ 3) ความสำคัญ

ในฐานะสร้างความมั่นคงให้แก่พระพุทธศาสนา 7

8 การทำหน้าที่คิลานุปัฏฐากเป็นสิ่งที่พระสงฆ์พึง

ปฏิบัติต่อกันตามหลักพระธรรมวินัย นอกจากมีวัตถุประสงค์ตามพุทธบัญญัติดังกล่าวแล้วยังมี

จุดมุ่งหมายหลัก คือ 1) เพื่อให้พระภิกษุเอาใจใส่ในการทำหน้าที่อุปัฏฐากกันและกัน 2) เพื่อได้รับ

การศึกษาจากพระอุปัชฌาย์อาจารย์ 3) เพื่อขวนขวายปอ้งกันความเสื่อมเสยีอันจักมีหรอืมแีลว้ และ 

4) เพื่อความดีงามในพระสงฆ์ คือ ให้มีความรักใคร่ เคารพเลื่อมใส หวังดีอย่างย่ิงต่อกันและกันใน

พระสงฆ์ ตลอดจนการดูแลยามอาพาธเจ็บป่วย และไดร้ับทุกขเวทนา เพื่อสงเคราะห์ ให้ถึงที่สุดแห่ง

ธรรม  

ผู้วิจัยได้กำหนดรูปแบบหรือวิธีการวิจัยเป็นการวิจัย โดยมีแนวทางการศึกษาในการ

จัดเก็บข้อมูลอันประกอบด้วย การวิจัยเชิงเอกสาร ทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

หลักธรรมในการดูแลสุขภาวะสำหรับพระคิลานุปัฏฐาก และนำไปเผยแพร่ประยุกต์ใช้กับประชาชน

ทั่วไป กลุ่มคน องค์กร สถาบันซึ่งจะสนับสนุนให้เกิดการพัฒนา ความเจริญรุ่งเรืองด้านมนุษย์และ

สังคมไทยโดยรวม ดังน้ัน จากการศึกษาข้อมูลเบื้องต้น ผู้วจิัยจึงสนใจที่จะศึกษาวิเคราะห์หลักธรรม

การดูแลสุขภาวะของพระคิลานุปัฏฐาก โดยจะศึกษาทั้งด้านความเป็นจิตอาสา หลักธรรมที่ใช้

ประกอบการเป็นพระคลิานุปัฏฐาก เพื่อจักไดท้ราบและเข้าใจในพระคลิานุปัฏฐากสบืไป 
 

2. วัตถุประสงค์ของการวจิัย 

บทความน้ีเป็นส่วนหน่ึงของงานวิจัย/วทิยานิพนธ์เรื่อง “ศึกษาวิเคราะห์บทบาทของพระคิลา

นุปัฏฐากในการดูแลสุขภาวะพระสงฆ์”  สำหรับวัตถุประสงค์ที่ต้องการนำเสนอในบทความน้ีม ี3 ข้อ คอื  

2.1 เพื่อศึกษาบทบาทของคลิานุปัฏฐากในคัมภรี์พระพุทธศาสนา 

2.2 เพื่อศึกษาหลักธรรมและวิธีการดูแลสุขภาวะผู้ป่วยสำหรับพระคิลานุปัฏฐากตาม

หลักพุทธศาสนา 

2.3 เพื่อศึกษาวิเคราะห์หลักธรรมและวิธีการดูแลสุขภาวะผู้ป่วยสำหรับพระคิลานุ

ปัฏฐากตามหลักพุทธศาสนา 
 

3. วธีิดำเนนิการวจิัย 

งานวจิัยในการวจิัยครัง้น้ี ผูว้จิัยไดก้ำหนดขอบเขตในการศึกษาไวดั้งน้ี 

การวจิัยเชิงเอกสาร (Documentary Research) ผู้วจิัยมุ่งศึกษาวเิคราะห์ข้อมูลจาก คัมภรี์

พระไตรปิฎก  อรรถกถา และวรรณกรรมทางพระพุทธศาสนาในส่วนที่เป็นแนวคิด ทฤษฎี และ

 
8 สํานักอนามัยผู้สูงอายุ กรมอนามัย, คู่มือแนวทางการอบรมหลักสูตรพระคิลานุปัฏฐาก, 

(กรุงเทพมหานคร: สํานักอนามัยผูสู้งอายุ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, 2561), หนา้ 9. 
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วารสาร มจร บาฬศึีกษาพุทธโฆสปริทรรศน์ ปทีี่ 8 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม – สิงหาคม 2565 

หลักการที่เกี่ยวข้อง ผู้วิจัยจึงได้จัดข้ันตอนของการดำเนินการวิจัย (Research Process) มีลำดับ

ข้ันตอนดังน้ี 

1.7.1 ศึกษาข้อมูลจากเอกสารช้ันปฐมภูมิ  (Primary Source) ได้แก่  จากคัมภีร์

พระไตรปิฎกภาษาไทย ฉบับมหาจุฬาลงกรณราชวทิยาลัย และฉบับภาษาบาล ีฉบับมหาจุฬาเตปิฏกํ 

2500 เพื่อให้ทราบถงึหลักการ และแนวคดิสำคัญ ๆ ที่เกี่ยวข้องกับหลักธรรมการดูแลสุขภาวะของ

พระคลิานุปัฏฐาก 

1.7.2 ศึกษาข้อมูลจากเอกสารช้ันทุติยภูมิ (Secondary Source) คือ ตำรา และเอกสาร

งานวิจัย ทั้งที่เป็นภาษาไทย และภาษาอังกฤษ เพื่อเป็นการอธิบายขยายความเนื้อหาเพิ่มเติมจาก

เนื้อหาในพระไตรปฎิกให้มคีวามละเอยีดชัดเจนมากย่ิงข้ึน 

1.7.3 ศึกษาข้อมูลจากหนังสือ งานนิพนธ์ และบทบรรยาย ตลอดจนถึงผลงานที่

เกี่ยวข้องกับการศึกษาวเิคราะห์หลักธรรมการดูแลสุขภาวะของพระคลิานุปัฏฐาก 

1.7.4 รวบรวม ประมวล สังเคราะห์ และวเิคราะห์ ข้อมูลเหล่าน้ันให้เห็นทิศทางอย่าง

ชัดเจนถงึแนวคดิเรื่องการศึกษาวเิคราะห์หลักธรรมการดูแลสุขภาวะของพระคลิานุปัฏฐาก 

1.7.5 สรุปผลการวจิัยและข้อเสนอแนะ 
 

 

4. ผลการวจิัย/ประเด็นท่ีค้นพบจากการวจิัย 

การอาศัยพึ่งพากันในยามป่วยไข้ เป็นการถวายอุปัฏฐากหรือดูแลซึ่งกันและกันมาต้ังแต่

สมัยพุทธกาล โรคภัยไข้เจ็บก็มมีาแต่สมัยพุทธกาล ดังปรากฏในคิลานวัตถุกถา8

9 และทุติยอุปัฏฐานก

สูตร 9

10 การดูแลรักษาพระสงฆ์ก็เช่นกัน การอุปัฏฐากพระสงฆ์ต้องมีความพร้อมในเรื่องจิตใจที่จะ

ดูแลพระอุปัชฌาย์ อาจารย์ และเพื่อน เมื่อท่านเหล่าน้ีอาพาธ 10

11 หรอืแม้แต่ดูแลบุคคลอื่นที่ว่าพอจะ

ช่วยรักษาไดด้้วยความเต็มใจ อันเป็นการรักษาทางกายเพื่อให้ทุเลาจากพยาธแิละรักษาโรคทางใจให้

ท่านมีกำลังใจที่จะดูแลตัวเองและรักษาอาการป่วยให้ดีข้ึน หลักการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในสมัยปัจจุบัน

11

12 โดยการดูแลภกิษุไข้เนื่องจากวิถชีีวติ หรือสถานะของท่านเป็นภิกษุ ปลีกตัวออกมาอยู่กับหมู่สงฆ์ 

หรืออยู่เพียงลำพัง ห่างจากฆราวาส และไม่คลุกคลีกันจนเกินจำเป็นแม้แต่ในหมู่ภิกษุด้วยกัน การ

นอน การพักรักษาตัวที่วัด หรืออยู่ร่วมกับฆราวาสที่โรงพยาบาล จึงไม่สะดวกสำหรับภิกษุและเป็น

 
9 วิ.ม. (ไทย) 5/365/239-243 
10 องฺ.ปญฺจก. (ไทย) 22/124/204-205. 
11 วิ.ม. (ไทย) 5/365/240. 
12 พระวิชิต ธมฺมชิโต, คู่มือดูแลพระภิกษุไข้ในโรงพยาบาล, (กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพ์ญาณ

ภาวัน, 2560), หนา้19. 
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เหตุให้เกดิอาบัติ พระสงฆ์ที่เป็นคลิานุปัฏฐาก ดูแลบำบัดผูป้่วย ต้องมคีวามหนักแน่นในการดูแล และ

มคีวามจรงิใจต่อการรักษาโรคทางกายและใจของผูป้่วย  

ภกิษุที่ปฏบิัติเคร่งครัดตามพระธรรมวนัิยต่างทราบดวี่า การที่จะดูแลสุขภาพและเยียวยา

เมื่ออาพาธ โดยหลักการแล้วพระพุทธศาสนาไม่ได้กำหนดวิธีการรักษาโรคเป็นข้อที่ต้องถือปฏิบัติ

ชัดเจนตามน้ัน ไม่มีข้อห้ามตามพระธรรมวนัิยที่เหมาะกับสมณสารูป และมักไม่ขัดต่อพระธรรมวินัย 

การใช้หลักธรรมะสำหรับบำบัดผู้ป่วย เป็นการนำหลักธรรมมาใช้ในการดำเนินชีวิต เพื่อให้ผู้ป่วยได้

เข้าใจตามธรรมและสามารถนำหลักธรรมน้ีไปใช้เพื่อพัฒนาจิตใจของตนให้มีความแข็งแกร่ง ที่จะทำ

ให้ร่างกายไดดู้แลบำรุง ฉะน้ันธรรมจงึมคีวามสำคัญต่อผูป้่วยเพื่อเป็นยาบรรเทาทุกข์ หรอืธรรมโอสถ

ของพระพุทธเจา้ที่มคีวามสำคัญทางดา้ยจิตใจ12

13 โดยหลักธรรมสำคัญทางพระพุทธศาสนา โดยแบ่ง

ออกเป็นหลักธรรมที่ใช้สำหรับพระคิลานุปัฏฐาก เป็นหลักธรรมที่ใช้ในการอุปัฏฐากภิกษุคือ สังคห

วัตถ1ุ3

14 พรหมวหิาร14

15 ขันธ์ 515

16 ไตรลักษณ์1617 ปฏจิจสมุปบาท และกเิลส-กรรม-วบิาก17

18 เป็นอาท ิ

พระคลิานุปัฏฐากมคีวามรู้ดา้นสุขภาพมากกว่าพระสงฆ์ทั่วไป การดูแลสุขภาพตามหลัก

พระธรรมวินัย คณะสงฆ์พึงส่งเสริมให้มีพระคิลานุปัฏฐากเพื่อคอยดูแลและส่งเสริมสร้างสุขภาพ

ตนเอง อุปัชฌาย์ อาจารย์และสหธรรมกิ ที่เอื้อต่อพระธรรมวนัิย โดยใช้ประโยชน์ความรู้ดา้นสุขภาพ

จากการอบรมหลักสูตรพระคิลานุปัฏฐากได้อย่างถูกต้อง และเหมาะสม พระคิลานุปัฏฐากที่ดูแล

พระสงฆ์อาพาธน้ันต้องสละเวลาและมีความต้ังใจที่จะถวายการรักษา พระสงฆ์ที่อุทิศตนเพื่อ

พระพุทธศาสนาพรอ้มที่จะถวายการอุปฐากพระสงฆ์ผูอ้าพาธดว้ยวธิกีารต่าง ๆ การนำหลักธรรมมา

ใช้ในการดำเนินชีวติ เพือ่ให้ผูป้่วยไดเ้ข้าใจตามธรรมและสามารถนำหลักธรรมน้ีไปใช้เพื่อพัฒนาจติใจ

ของตนให้มีความแข็งแกร่ง คำสอนสากลใช้กับทุกสิ่งทุกอย่าง แต่พระพุทธองค์ทรงเน้นสอนไตร

ลักษณ์ ที่เป็นลักษณะเกี่ยวข้องกับชีวิตของมนุษย์ที่ประกอบด้วย รูปธรรมและนามธรรม ความไม่

เที่ยง หลักคำสอนที่เป็นหัวใจของพระพุทธศาสนา ถือเป็นแก่นของคำสอน การใช้หลักธรรมในการ

ทำงาน เพื่อต้องการให้ความช่วยเหลือผู้อื่นบรรเทาความทุกข์ทางด้านจิตใจ เพราะการเจ็บป่วยและ

 
13 พ ระพ รหม คุณ าภรณ์  (ป .อ .ป ยุตโต ), พุ ทธรรม  ฉ บับปรับปรุ ง , พิ มพ์ ครั้ ง ท่ี  6,(

กรุงเทพมหานคร: โรงพมิพ์มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย,2538), หนา้ 104. 
14 อฺง อฏฺก. (ไทย) 23/24/267. 
15 ที.ม. (ไทย) 10/184/225. 
16 พระมหาโยธิน โยธิโก (ปัดชาสี) “การจัดการขันธ์ 5 เพื่อแก้ปัญหาและพัฒนามนุษย์ใน

พระพุทธศาสนา”, ดุษฎีนิพนธ์ ดุษฎีบัญฑิตส สาขาวิชาพระพุทธศาสนา, (บัญฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัย

มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, 2561), หนา้ 118-120. 
17 สํ.ข. (ไทย) 17/12/27-28. 
18 ม.อุ. (ไทย) 14/383/433-441. 
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วารสาร มจร บาฬศึีกษาพุทธโฆสปริทรรศน์ ปทีี่ 8 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม – สิงหาคม 2565 

ความตายเป็นทุกข์ เปน็ภัยของมนุษย์แต่ขณะเดยีวกัน ก็เห็นว่าเป็นเรื่องธรรมชาติธรรมดาของทุกชีวิต

18

19 
 

 

5. องคค์วามรู้ท่ีได้จากการวจิัย 

การดูแลสุขภาวะของพระสงฆ์ในปัจจุบันน้ี ยังขาดการดูแลและการเอาใจใส่ต่อพระสงฆ์

ดว้ยกัน ดว้ยว่าบทบาทของพระคลิานุปัฏฐากที่ต้องดูแลภิกษุผู้ป่วยไข้ยังมีน้อย แต่ผูป้่วยมีมากข้ึน ทำ

ให้การดูแลยังไม่ทั่วถึงหากจะให้บุคคลอื่นมาดูแลพระสงฆ์ทั้งแพทย์และพยาบาลก็มิควรได้ เพราะ

อาจจะทำให้พระสงฆ์ละเมิดต่อพระธรรมวินัยที่ให้ผู้หญิงมาจับต้อง ฉะน้ันการดูแลสุขภาวะของ

พระสงฆ์ผูป้่วยควรจะเป็นหน้าที่ของพระสงฆ์ดว้ยกันที่ผ่านการอบรมทางการแพทย์ เกี่ยวกับการดูแล

ผู้ป่วยอย่างถูกวิธี อน่ึงพระสงฆ์ที่ป่วยหากไม่ไม่ได้รับการดูแลจากลูกศิษย์ ก็ทำให้การพยาบาลต่อ

ตนเองน้ันลำบาก สุขภาวะที่ต้องดูแลร่างกายและการใช้ธรรมโอสถดูแลสุขภาพจติใจ ดว้ยเหตุน้ีทำให้

พระคลิานุปัฏฐากจงึต้องเสยีสละส่วนตนและเตรยีมพรอ้มที่จะดูแลพระสงฆ์ทุกเวลา 

6 ข้อเสนอแนะสำหรับการวจิัยคร้ังต่อไป 

 จากการศึกษาคน้ควา้วจัิยเรือ่ง ศึกษาวเิคราะห์บทบาทของของพระคลิานุปฏัฐากในการ

ดูแลสุขภาวะพระสงฆ์ ผูว้จิัยเห็นว่ายังมปีระเด็นที่น่าสนใจควรแก่การทำวจิัยเพิ่มเติมอกีหลายประเด็น 

เช่น 

1) ศึกษาวเิคราะห์การบำรุงสุขภาวะของพระสงฆ์ตามหลักโภชนาหารที่ถูกต้อง 

2) ศึกษาเรื่องการดูแลสุขภาวะของพระสงฆ์กับแพทย์ปัจจุบันโดยไม่ละเมดิพระธรรมวนัิย 

3) ศึกษาวเิคราะห์หลักธรรมกับการดูแลสุขภาพทางจติใจ 
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