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บทคัดย่อ 

บทความนี้ เป็นส่วนหนึ่ งของงานวิจัยเรื่อง “กระบวนการอุปัฏฐากภิกษุ ไข้ ใน

พระไตรปิฎกและสังคมปัจจุบัน มีวัตถุประสงค์ 3 ข้อ คือ  (๑) เพื่อศึกษาการอุปัฏฐากภิกษุไข้ใน

พระไตรปิฎก (๒) เพื่อศึกษากระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในสังคมปัจจุบัน (๓) เพื่อนำเสนอ

กระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปิฎกและสังคมปัจจุบัน  เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพและ

สัมภาษณ์และสัมภาษณ์บุคคลจำนวน ๑๐ รูป/คน ผลการวิจัยพบว่า หลักการอุปัฏฐากภิกษุไข้มี 

๗ ประการคือ ๑) หลักอุปัชฌายวัตร ๒) หลักสัทธิวิหาริกวัตร ๓) หลักอาจาริยวัตร ๔) หลัก

อันเตวาสิกวัตร ๕) หลักภิกษุผู้ร่วมอุปัชฌาย์ ๖) หลักภิกษุผู้ร่วมอาจารย์เดียวกัน และ ๗) หลัก

สงฆ์ ส่วนกระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปิฎกและสังคมปัจจุบัน ได้แก่ ๑) กระบวนการ

ดูแลสุขภาพภิกษุไข้ประกอบด้วย ๑. การดูแลความสะอาดร่างกายของภิกษุไข้ให้สะอาดอยู่เสมอ  

๒. อนามัยสิ่งแวดล้อมและที่อยู่อาศัยของภิกษุไข้ให้มีความเพียงพอในปัจจัย ๔ คือ อาหารถูก

ลักษณะอนามัย เครื่องนุ่งห่มสะอาด ที่อยู่อาศัยมีอากาศถ่ายเทดี ยารักษาโรคเพียงพอแก่ความ

ต้องการ ๓. การดูแลอารมณ์ของภิกษุไข้โดยการจัดการความเครียดด้วยสมาธิบำบัด ๔. การงด
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สูบบุหรี่ของภิกษุไข้ ซึ่งเป็นสาเหตุของโรคมะเร็งและโรคระบบทางเดินหายใจ ๒) กระบวนการ

รักษาพยาบาลภิกษุไข้ ประกอบด้วยยาและอาหารซึ่งเป็นหนึ่งในปัจจัยสี่ที่มีความจำเป็นต่อการ

ดำรงชีวิตของภิกษุไข้ ให้มีความเพียงพอในปัจจัย ๔ คือ อาหาร เครื่องนุ่งห่ม ที่อยู่อาศัย และยา

รักษาโรค มาสนับสนุนในรักษาพยาบาล ๓) กระบวนการฟื้นฟูร่างกายและจิตใจภิกษุไข้ 

ประกอบด้วย ๑. ออกกำลังกายของภิกษุไข้ ด้วยการเดินจงกรม เดินบิณฑบาต มีการเคลื่อนไหว

ของร่างกายที่ทำให้เกิดการเผาผลาญพลังงาน ส่งผลดตี่อสุขภาพกายและจิตโดยรวม ๒. การสวด

มนต์ของภิกษุไข้ ส่งผลให้มีสุขภาพดีทั้งทางกายและทางใจ ๓. การเจริญสมาธิของภิกษุไข้ ระลึก

รู้ตัวอยู่กับปัจจุบันทุก ๆ ขณะ ช่วยบรรเทาความทุกข์จากโรคให้เบาบางลงไดด้ว้ย 
 

คำสำคัญ: (กระบวนการ), (อุปัฏฐากภิกษุไข้), (พระไตรปฎิก),(สังคมปัจจุบัน) 

Abstract 
 

This article was a part of dissertation entitled “ The Process of Patient Bhikkhu 

Attendance in Tipitaka and Contemporary Society”  contained 3 objectives:  (1)  to study the 

patient Bhikkhu attendance in Tipitaka, ( 2)  to study the process of the patient Bhikkhu 

attendance in the present society, and ( 3)  to present the process of the patient Bhikkhu 

attendance in Tipitaka and society today.  It was a qualitative research and 10 heads 

interviewing samples. There are 7 principles of the patient Bhikkhu attendance: 1) 

Upajjhāyavatta, 2) Saddhivihārikavatta, 3) Ācariyavatta, 4) Antevāsikavatta, 5) Bhikkhus 

with same preceptor, 6) Bhikkhus with same master, 7) Sangha or normal Bhikkhus must 

look after the sick monks.  Its finding was that the process of the patient Bhikkhu attendance 

in Tipitaka and present society are: 1) the process of the patient Bhikkhu attendance consists 

of: (1) maintaining the clean of patients’ body all times, (2) healthy environment and shelter 

sufficient in 4 basic needs;  healthy food, clean clothes, house with well ventilation and 

medicines are sufficient for the needs, ( 3)  emotional care by stress management with 

meditation therapy, (4) the smoke abstinence of the sick monks which is the cause of cancer 

and respiratory disease.  2)  the process of patient Bhikkhu attendance consists of medicine 

and food, one of the four essential factors for patient monk, which are sufficient for living, 

namely food, clothing, housing, and medicine to support medical treatment, 3) the process of 

rehabilitation of the body and mind of Bhikkhus consisting of: (1) daily exercise by meditative 

walking, alms-giving walking, which help bodily movements increasing energy metabolism, in 
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which it generates a positive effect on overall physical and mental health, ( 2)  Mantra 

chanting will help both physical and mental health, (3)  meditation with being aware of the 

present every moment can help alleviate the suffering of the disease. 
 

Keywords: (The Process), (Patient Bhikkhu Attendance) (Tipitaka), (Contemporary Society) 

1. บทนำ 

ในสมัยพุทธกาล พระพุทธเจ้าให้ความสำคัญ และกล่าวยกย่องเรื่องการอุปัฏฐากแล้วยัง

สนับสนุนให้พุทธศาสนิกชนใส่ใจเรื่องการอุปัฏฐากเป็นสำคัญด้วย พระพุทธเจ้าทรงยกย่องการ

อุปัฏฐากภิกษุที่อาพาธดังพระพุทธพจน์ว่า  “ภิกษุทั้ งหลาย พวกเธอไม่มีมารดา ไม่มีบิดาผู้คอย

พยาบาล ภิกษุทัง้หลาย ถา้พวกเธอไม่พยาบาลกันเอง ใครเล่าจะคอยพยาบาลพวกเธอ ภิกษุทัง้หลาย 

ผู้จะพยาบาลเราก็จงพยาบาลภิกษุไข้เถิด” 

 ถา้มีอุปัชฌาย์ อาจารย์ สัทธิวิหารกิ อันเตวาสิก ภิกษุผู้ร่วมอุปัชฌาย์ ภิกษุผู้ร่วมอาจารย์  

อุปัชฌาย์ อาจารย์ สัทธิวิหารกิ อันเตวาสิก ภิกษุผู้ร่วมอุปัชฌาย์ ภิกษุผู้ร่วมอาจารย์พึงพยาบาลภิกษุ

ไข้นั้นจนตลอดชีวติ (หรอื) จนกว่าเธอจะหาย  

  ถ้าไม่มีอุปัชฌาย์ อาจารย์ สัทธิวิหาริก อันเตวาสิก ผู้ร่วมอุปัชฌาย์ หรือผู้ร่วมอาจารย์ 

สงฆ์ต้องพยาบาลภิกษุไข้นั้น ถา้ไม่พยาบาล ต้องอาบัติทุกกฏ3   

  ในพระพุทธพจน์สรุปว่า “โย ภิกฺขเว มํ อุปฏฺ เหยฺย  โส คิลานํ อุปฏฺ เหยฺย”4  “ภิกษุ

ทั้งหลาย ผู้จะพยาบาลเรา ก็จงพยาบาลภิกษุไข้เถิด”5 

 การปฏิบัติดูแลภิกษุอาพาธ เป็นสิ่งที่ชาวพุทธควรให้ความสำคัญและร่วมเป็นพลังในการ

ขับเคลื่อนสู่การปฏิบัติให้เกดิเป็นรูปธรรม เพื่อเป็นการเอือ้อำนวยให้พระสงฆ์ได้รับการรักษาพยาบาล

ตามสิทธิขั้นพื้นฐานเช่นเดียวกับประชาชนชาวไทยทุกคนได้อย่างไร6 ดังนั้น การอุปัฏฐาก หรือ การ

ประคับประคองโรคภัยไข้เจ็บต่อพระสงฆ์ เท่ากับการได้อุปัฏฐากพระพุทธเจ้า ตามความเชื่อผู้คน

ส่วนมากแล้วมีความเชื่อว่าถ้าหากผู้ใดได้ถวายอาหารหรือสิ่งของต่อพระปัจเจกพุทธเจ้า หรือ พระ

สัมมาสัมพุทธเจา้ บุญที่เกิดจากการถวายทานนั้น มีอานิสงส์มาก ถงึขนาดตั้งจิตอธิษฐานขอให้ได้เป็น

สาวก หรืออัครสาวก ได้สมใจปรารถนาเลย ตามพระพุทธดำรัสที่กล่าวมาข้างต้นนั้น การที่เราดูแล

ช่วยเหลือปรนนิบัติต่อพระภิกษุผู้อาพาธ เท่ากับว่าเราได้สร้างกุศลต่อพระพุทธเจ้าโดยตรง ดังนี้ ผล

 
 3 ว.ิม. (ไทย) 5/365/239-241.    

 4 ว.ิม. (บาลี) 5/365/116.  

 5 ว.ิม. (ไทย) 5/365/240.   

 6 วัฒนา วัฒนาภาและคณะ, คู่มือปฏิบัติพระอาพาธและรักษาสุขภาพ , พิมพ์คร้ังท่ี 2, 

(กรุงเทพมหานคร: ห้างหุน้ส่วนจำกัด บางกอกบล็อก, 2563), หน้า 7.  
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บุญมหาศาลจักบังเกิดขึ้นแก่เราผู้ได้ปรนนิบัติอุปัฏฐากพระภิกษุสงฆ์ผู้อาพาธ เปรียบเสมือนเราได้

ถวายทานต่อพระพุทธเจา้นั่นเอง 

 พระพุทธพจน์เหล่านีแ้สดงให้เห็นว่า ผู้ให้การพยาบาลนั้น มีความสำคัญและความเป็นมา

ในพุทธกาล แสดงว่าการพยาบาลนั้นเป็นองค์ประกอบหลักที่มีความสำคัญในส่วนประกอบของ

การแพทย์และสาธารณสุขที่ขาดเสียมิได้ และมักใช้คู่กับคำอื่น ๆ เช่น การแพทย์ การพยาบาล การ

รักษาพยาบาล การปฐมพยาบาล เป็นต้น7  

ส่วนในรายงานประจำปี ๒๕๖๒ ของโรงพยาบาลสงฆ์ สังกัดกรมการแพทย์ กระทรวง

สาธารณสุข ซึ่งเป็นโรงพยาบาลเฉพาะทางด้านการอุปัฏฐากพระสงฆ์อาพาธตามหลักพระธรรมวินัย 

ซึ่งให้บริการจำนวน ๒๗๙ เตียง โดยโรงพยาบาลสงฆ์ไดใ้ห้บริการพระสงฆ์อาพาธ จำแนกเป็นจำนวน

ผู้ป่วยนอก ๗๔,๘๗๔ คร้ัง จำนวนผู้ป่วยใน ๔,๙๕๓ ราย และมีจำนวนพระสงฆ์ที่อาพาธจำแนกตาม

จังหวัดต่างอีกประมาณ ๑,๘๕๒ รูป8 ซึ่งเป็นปัญหามาก เนื่องจากไม่มีใครรักษาดูแลภิกษุไข้เพื่อให้

ท่านได้หายจากอาการอาพาธ และยังมีภิกษุไข้ตามวัดต่างๆ อีกเป็นจำนวนมากที่ไม่มีใครดูแลอย่าง

เป็นระบบ 

ในปัจจุบันเป็นที่ยอมรับว่าการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค เป็นวิธีการที่จะได้

ประสิทธิภาพคุ้มค่าที่สุดในการพยายามให้ประชากรมีสุขภาพแข็งแรง สามารถดำเนินชีวิตประจำวัน 

ตลอดจนมีคุณภาพชีวิตที่ดี โดยมุ่งเน้นกลุ่มที่เป็นเสาหลักของประเทศคือ พระภิกษุสงฆ์ ซึ่งมีลักษะ

การดำเนินชวีิตที่อาจแตกต่างจากฆราวาสโดยทั่วไป ทำให้มีความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพ9 

 ด้วยเหตุผลดังกล่าวมาข้างต้น  ผู้วิจัยมีความสนใจศึกษาเรื่อง กระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้

ในพระไตรปิฎกและสังคมปัจจุบัน เพื่อให้ทราบถึงวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว้ทั้ง ๓ ข้อ คือ เพื่อศึกษาการ

อุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปิฎก เพื่อศึกษากระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในสังคมปัจจุบัน และเพื่อ

นำเสนอกระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปิฎกและสังคมปัจจุบัน อันจะเป็นข้อมูลนำเสนอเป็น

ดุษฎีนิพนธ์ที่เป็นองค์ความรู้ทางพระพุทธศาสนา ซึ่งยังไม่มีการศึกษาวิเคราะห์สรุปไว้เป็นงานวิจัย

อย่างเป็นทางการ ผู้วิจัยจึงต้องการค้นควา้และนำเสนอในเรื่องนี้ 

2 วัดถุประสงค์ของการวิจัย 

 
 7 นพ. อุทัย สุดสุข, สาธารณสุขในพระไตรปิฎก: บูรณาการสู่สุขภาพดีชีวีมีสุข , 

(กรุงเทพมหานคร: โรงพมิพ์เทพประทานการพมิพ์, 2552), หนา้ 41.  

 8 โรงพยาบาลสงฆ์, รายงานประจำปี 2562 โรงพยาบาลสงฆ์ ,  (กรุงเทพมหานคร: 

กรมการแพทย์, 2562), หน้า 36.  

 9 ประเสริฐ  อัสสันตชัย, คู่มือการดูแลสุขภาพพระสงฆ์, (กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพ์มีเดีย

เพรส, 2555), หนา้ 1. 
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บทความนี้ เป็นส่วนหนึ่งของดุษฎีนิพนธ์เรื่อง “กระบวนการอุปัฏฐากภิกษุ ไข้ใน

พระไตรปฎิกและสังคมปัจจุบัน” สำหรับวัตถุประสงค์ที่ต้องการนำเสนอในบทความนีม้ี 3 ข้อ คอื  

1) เพื่อศึกษาเมตตาภาวนาในคัมภีร์พุทธศาสนาเถรวาท 

2) เพื่อศึกษาการปฏิบัติวิปัสสนาภาวนาแบบเมตตาเจโตวิมุตติ 

3) เพื่อนำเสนอการเจริญเมตตาภาวนาของผู้ปฏิบัติธรรม: ศึกษากรณีชุมชนวัดโคกสว่าง 

อำเภอธาตุพนม จังหวัดนครพนม 

3.วิธีการดำเนินการวิจัย 

ในการศึกษากระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปิฎกและสังคมปัจจุบันนี้ เป็นการ

วิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) และสัมภาษณ์บุคคล ๑๐ รูป/คน ผู้วิจัยกำหนดขั้นตอนการ

วิจัยต่าง ๆ ดังนี้ 

๑) รวบรวมข้อการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปฎิก กระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในสังคม

ปัจจุบัน และกระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปิฎกและสังคมปัจจุบัน จากปฐมภูมิ (Primary 

source) จากคัมภีร์พระไตรปิฎก อรรถกถา ปกรณวิเสสวิสุทธิมรรค และข้อมูลทุติยภูมิ (Secondary 

source) จากหนังสือ ตำรา บทความทางวิชาการ รวมทั้งงานวิจัยที่เก่ียวข้อง 

๒) เรียบเรยีง ตรวจสอบความถูกต้อง และความน่าเชื่อถือของข้อมูล ตลอดจนจัดลำดับ

ความสำคัญของแหล่งที่มา โดยเปรียบเทียบกับคัมภีร์พระไตรปฎิก 

๓) วิเคราะห์ สังเคราะห์ ข้อมูล และสรุปคำตอบปัญหาการวจิัย  

๔) การสัมภาษณเชิงลึก (In-depth Interview) ๑๐ รูป/คน ได้แก ่

 - นักวชิาการทางพระพุทธศาสนา ๓ รูป/คน 

- บุคคลากรทางการแพทย์ ๕ ท่าน 

- ผู้อุปัฏฐากภิกษุไข้ ๒ รูป 

๕) ตรวจสอบความถูกต้องสมบูรณ์ โดยการเข้าพบกับอาจารย์ที่ปรึกษา และคณาจารย์

ที่มีความเช่ียวชาญเป็นประจำ 

  ๖) ปรับปรุง แก้ไขเนื้อหา ตามคำแนะนำของคณะกรรมการสอบดุษฎีนิพนธ์ และ

ดำเนินการตามขั้นตอนของบัณฑติวิทยาลัย 

4. ผลการวิจัย 

1. การอุปัฏฐากภิกษุไขใ้นพระไตรปิฎก 



 
 
86  Journal of Palisueksabuddhaghosa Review  Vol 9 No. 1 January - April 2022 

 
การอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปิฎก โดยแบ่งออกเป็น ความหมายของการอุปัฏฐาก คือ 

ผู้รับใช้ ผู้บำรุง ผู้ปฏิบัติพระสงฆ์ที่เป็นไข้10 และ ความหมายของภิกษุไข้  คือ ภิกษุที่มีความทุกข์จาก

การเจ็บป่วยเข้าครอบงำ ทำให้เกดิความทุกข์กาย หรอืทุกข์ใจ หรอืทุกข์ทั้งทางร่างกายและจิตใจ พระ

พุทธองค์ทรงให้ความสำคัญกับภิกษุไข้เป็นอย่างมาก ทรงพยาบาลภิกษุไข้และทรงทำให้ดเูป็นตัวอย่าง

ดังพระพุทธพจน์ว่า  

ภิกษุทั้งหลาย ผู้ใดจะพยาบาลเรา ผู้นั้นก็จงพยาบาลภิกษุไข้เถิด11 และทรงเปรียบภิกษุไข้

ว่า เป็นเหมือนกับพระองค์ จึงทรงสั่งให้พระสงฆ์อุปัฏฐาก พยาบาล และดูแลภิกษุไข้เป็นอย่างด ีถา้ไม่

ดูแลภิกษุไข้พระพุทธองค์ก็ทรงปรับอาบัติทุกกฎ12   

หลักการการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปฎิก ๗ ประการคือ  

๑) หลักอุปัชฌายวัตร ที่พระสัทธิวิหาริกกับพระอุปัชฌาย์ ต้องมีความเอื้อเฟื้อ

ซึ่งกันและกัน ถา้ฝ่ายหนึ่งฝ่ายใดเป็นไข้ต้องดูแลรักษากันคนกว่าจะหายไข้ เพราะเมือ่พระอุปัชฌาย์ให้

การอุปสมบทกุลบุตรเพื่อศาสนทายาทในพระพุทธศาสนา พระอุปัชฌาย์ 13 ก็เปรียบเสมือนบิดา

ในทางธรรมของภิกษุที่เป็นพระสทัธิวหิาริก เมื่อทั้งสองฝ่ายได้ปฏิบัติหน้าที่ของตนได้อย่างถูกต้องแล้ว 

ก็จะเกดิผลดีต่อพระพุทธศาสนาอย่างมาก  

๒) หลักสัทธิวิหาริกวัตร เมื่อภิกษุผู้ เป็นพระสัทธิวิหาริกได้ปฏิบัติต่อพระ

อุปัชฌาย์ของตนอย่างนี้แล้ว พระอุปัชฌาย์ก็พึงปฏิบัติต่อภิกษุผู้เป็นพระสัทธิวิหาริกของตน เหมือน

บิดาปฏิบัติต่อบุตรเช่นกัน  

๓) หลักอาจาริยวัตร เมื่อภิกษุผู้เป็นพระอันเตวาสิกได้ปฏิบัติต่อพระอาจารย์ที่

เป็นไข้ของตนอย่างนี้แล้ว พระอาจารย์ก็พึงปฏิบัติต่อภิกษุผู้เป็นพระอันเตวาสิกที่เป็นไข้ของตน 

เหมือนบิดาปฏิบัติต่อบุตรเช่นกัน   

๔) หลักอันเตวาสิกวัตร เมื่อภิกษุผู้เป็นพระอันเตวาสิกได้ปฏิบัติต่อพระอาจารย์ที่

เป็นไข้ของตนอย่างนี้แล้ว พระอาจารย์ก็พึงปฏิบัติต่อภิกษุผู้ เป็นพระอันเตวาสิกที่เป็นไข้ของตน 

เหมือนบุตรปฏิบัติต่อบิดาเช่นกัน  

 
10 ราช บัณ ฑิ ตยสถ าน , พ จนานุ ก รมฉ บั บ ราชบั ณ ฑิ ต ยส ถาน  พ .ศ . 2 5 5 4 , 

(กรุงเทพมหานคร: บริษัท    ศริิวัฒนาอินเตอร์พร้ินท์ จำกัด (มหาชน), 2556), หน้า 261. 

 11 ว.ิม. (ไทย) 5/365/240.   
12 ว.ิม. (ไทย) 5/365/241. 
13 วชฺชาวชฺชํ อุปนิชฺฌายตีติ อุปชฺฌาโย ท่ีชื่อว่าอุปัชฌาย์ เพราะอรรถว่าเข้าไปเพ่งโทษน้อย

ใหญ่; ดูรายละเอยีดใน วินย.ฏกีา (บาลี) 2/183/2. 
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๕) หลักภิกษุผู้ร่วมพระอุปัชฌาย์  คอื ภิกษุที่ไม่เป็นไข้ก็พึงพยาบาลภิกษุที่เป็นไข้

เช่นเดียวกับหลักอุปัชฌายวัตร สัทธิวหิาริกวัตร  หลักอาจริยวัตร หลักอันเตวาสิกวัตร ที่พึงปฏิบัติต่อ

กัน   

๖) หลักภิกษุผู้ร่วมพระอาจารย์เดียวกัน คอื ภิกษุที่ไม่เป็นไข้ก็พึงพยาบาลภิกษุที่

เป็นไข้เช่นเดียวกับหลักอุปัชฌายวัตร สัทธิวิหาริกวัตร หลักอาจริยวัตร หลักอันเตวาสิกวัตร หลัก

ภิกษุผูร้่วมพระอุปัชฌาย์เดียวกัน ที่พงึปฏิบัติต่อกัน  

๗) หลักสงฆ์ คือ ภิกษุที่ไม่เป็นไข้ก็พึงพยาบาลภิกษุที่เป็นไข้เช่นเดียวกับหลัก

อุปัชฌายวัตร สัทธิวิหาริกวัตร หลักอาจริยวัตร หลักอันเตวาสิกวัตร หลักภิกษุผู้ร่วมพระอุปัชฌาย์

เดียวกัน หลักภิกษุผู้ร่วมพระอาจารย์เดียวกันที่พงึปฏิบัติต่อกัน ถา้ไม่พยาบาล ต้องอาบัติทุกกฎ14  

หลักธรรมที่นำมาใช้ประกอบการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปฎิก โดยแบ่งออกเป็น 

๑) หลักธรรมในคิลานสูตรว่า คนไข้บางคนได้โภชนะที่เป็นสัปปายะ  หรือไม่

เป็นสัปปายะ ได้ยาที่เป็นสัปปายะ หรือไม่สัปปายะก็ตาม และได้คนพยาบาลที่เหมาะสม หรือไม่

เหมาะสมก็ตาม ย่อมไม่หายจากอาพาธนั้นได้เลยเป็นต้น15  

๒) หลักธรรมในโพชฌงคสูตร เปน็หลักธรรมที่ใชใ้นการบรรเทาอาการเจ็บป่วยที่

เป็นพุทธวิธีในการรักษาสุขภาพด้วยโพชฌงค์  โดยการปฏิบัติธรรมที่เรียกว่า การเจริญสติปัฏฐานก็

ได้ ชื่อว่า ได้เจรญิโพชฌงค์ด้วยเช่นกัน และเมื่อเจริญสติถึงระดับหนึ่งแล้ว แน่นอนว่าก็ย่อมเกิดผลต่อ

สุขภาพของผู้ปฏิบัติตามได้เป็นอย่างดี ก็ทำให้จิตใจของผู้นั้น มีความเบิกบานผ่องใส ปลอดโปร่งโล่ง

เบา เป็นอิสระ อันนีค้อืสภาพจิตที่ดีงาม16 

๓) หลักภาวนา ๔  เป็นหลักธรรมที่สนับสนุนการดูแล การอุปัฏฐากของภิกษุไข้มี 

๔ ประการ คือ ๑. หลักกายภาวนา  ๒. หลักศีลภาวนา ๓. จิตภาวนา ๔.ปัญญาภาวนามาสนับสนุน

การอุปัฏฐากภิกษุไข้ ก็ทำให้จติใจของผู้นั้น มีความเบิกบานผ่องใส ปลอดโปร่งโล่งเบา เป็นอิสระ อันนี้

คอืสภาพจิตที่ดีงาม17 

๔) หลักธรรมโยนิโสมนสิการ คือการกระทำไว้ในใจโดยอุบายอันแยบคาย ได้แก่ 

๑. การพิจารณาอย่างถูกต้อง เหมาะสม เช่น พระพุทธองค์ได้เทศนาแก่พระอริยสาวกให้พิจารณา

 
14 วิ.ม. (ไทย) 5/365/241. 
15 องฺ.เอกก. (ไทย) 20/22/170. 
16 พ ร ะ พ ร ห ม คุ ณ า ภ ร ณ์  (ป .อ . ป ยุ ตฺ โ ต ),  โพ ช ฌ ง ค์  พุ ท ธ วิ ธี เส ริ ม สุ ข ภ า พ , 

(กรุงเทพมหานคร: พมิพ์สวย, 2550), หน้า 6-27. 
17 พระพรหมคุณาภรณ์ (ป.อ. ปยุตฺโต), โพชฌงค์ พุทธวธีิเสริมสุขภาพ, หน้า 6-27. 
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โดยแยบคายในการฉันอาหาร เป็นต้น การใช้ความคดิอย่างถูกวิธี การใส่ใจ ใคร่ครวญ การพิจารณา

โดยอุบายวิธีที่แยบคาย เช่น พิจารณาว่าไม่เที่ยงในสิ่งที่ไม่เที่ยง พิจารณาว่าเป็นทุกข์ในสิ่งที่เป็นทุกข์18 

๕) หลักขันธ์ ๕ หมายถึง ส่วนประกอบ ๕ อย่างที่รวมเข้าเป็นชีวิต ด้วยรูปขันธ์ 

เวทนาขันธ์ สัญญาขันธ์ สังขารขันธ์ วิญญาณขันธ์ ที่ประชุมกันเข้าเป็นหน่วยรวม ซึ่งบัญญัติเรียกว่า

สัตว์ บุคคล ตัวตน ตัวเรา ตัวเขา เป็นต้น  การแสดงขันธ์ ๕ เป็นการชี้ให้เห็นกระบวนการของ

ธรรมชาติที่มีการเกิดและการดับโดยเหตุปัจจัยต่าง ๆ เมื่อใดเหตุปัจจัยแยกออกจากกัน ตัวตนก็ไม่มี

อีกต่อไป เป็นเพียงการบัญญัติเรยีกสิ่งหนึ่งที่ดำรงอยู่และดับสลายไปในที่สุด19   

 ๖) ศีลขอที่ ๕ ต้องการใหมนุษยตระหนักอยูเสมอถึงความทุกขอันเกิดแต

การบรโิภคอยางไมมีสติ การละเมิดศีลขอนีย้ังเปนเหตุใหผูละเมิดตองประสบกับสิง่เลวรา้ย คอื 

๑) เสียทรัพยทันตาเห็น 

๒) กอการทะเลาะวิวาท 

๓) เปนบอเกิดแหงโรค 

๔) เปนเหตุใหเสียชื่อเสียง 

๕) เปนเหตุใหไมรูจักอาย 

๖) เปนเหตุใหทอนกำลังปญญา20 

วิธีการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปิฎก โดยแบ่งออกเป็น องค์ของภิกษุผู้อุปัฏฐากภิกษุไข้

ในทางพระพุทธศาสนา พระพุทธเจา้ทรงวางองค์ของภิกษุผู้อุปัฏฐากภิกษุไข้ และการอุปัฏฐากภิกษุไข้

ไว้อย่างรัดกลุม และทรงวางวิธีการของภิกษุไข้ว่า ตนเองจะต้องทำตัวอย่างไรในเวลาเป็นไข้ เพื่อให้

ภิกษุผู้ที่อุปัฏฐากไข้สามารถดูแลคนไข้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ21 วิธีการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระวินัย

ปิฎกเพื่อบรรเทาโรคที่มารุมเร้าได้ตามความจำเป็นและเหมาะสมแก่โรคไว้หลายประการเช่น ทรง

อนุญาต เภสัช ๕ ได้แก่ เนยใส เนยข้น น้ำมัน น้ำผึ้ง น้ำอ้อย22 ซึ่งถือว่าเป็นทั้งยาและมีคุณประโยชน์

ทางโภชนาการที่พระพุทธองค์ทรงให้ภิกษุที่อาพาธด้วยโรคผอมเหลืองฉันอาหารไม่ได้ สามารถรับ

ประเคนโดยเก็บไว้ฉันได้นาน ๗ วัน ให้ฉันได้ตลอดเวลา และวิธีการผ่าตัดเพื่ออุปัฏฐากภิกษุไข้เช่น 

ทรงอนุญาตให้ทำการผ่าตัดโรคฝีเป็นต้น วิธีการอุปัฏฐากภิกษุไข้ทางกายและทางจิต จะต้องคำนึงถึง

ตัวของโรคเป็นสำคัญ เมื่อมีโรคความเจ็บป่วยทั้ง ๒ ชนิด ในการรักษาหรือบรรเทาความเจ็บป่วยนั้น 

 
 18 ดูรายละเอยีดใน ท.ีปา.(ไทย) 11/149/109. 

19 พระพรหมคุณาภรณ์ (ป.อ. ปยุตฺโต), วิธีคิดตามหลักพุทธธรรม, (กรุงเทพมหานคร: 

ธรรมสภา, 2550), หนา้ 29. 
20 ที.ปา. (ไทย) 11/248/202-203. 
21 ว.ิม. (ไทย) 5/366/243. 
22 ว.ิม. (ไทย) 5/260/44. 
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จะต้องใช้ยาก็คือ ยารักษาทางกาย และยารักษาทางใจ23  ดังนั้น ในทางพระพุทธศาสนาจึงต้องศึกษา

ยาทางกายและยาทางใจไปพรอ้มกันด้วย 

2. กระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในสังคมปัจจุบัน 

กระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในสังคมปัจจุบัน โดยแบ่งออกเป็น  สภาวะภิกษุไข้ในสังคม

ปัจจุบัน โดยภิกษุไข้ในสังคมปัจจุบันนี้ส่วนใหญ่ใช้ยาและวิธีการรักษาแผนปัจจุบัน เพราะเข้าถึงง่าย 

ประสิทธิภาพดี และมักไม่ขัดต่อพระวินัย เมื่อพิจารณาขั้นตอนการเข้าตรวจรักษาในโรงพยาบาลโดย

ละเอียดพบว่ามีหลายจุดที่หากพระไม่ได้รับความร่วมมือหรือให้การช่วยเหลือพิเศษจากโรงพยาบาล 

จะทำให้ต้องอาบัติทั้งหนักและเบาได้ไม่น้อย สภาพปัญหาการเจ็บป่วยของภิกษุไข้มีสุขภาวะที่ค่อยไม่

สมบูรณ์มากนัก เนื่องด้วยภัตตาหารการฉัน และการดูแลสุขภาพของท่านไม่สามารถออกกำลังได้

ตามปกติ ทำให้พระสงฆ์ชราภาพมีสุขภาพที่สุ่มเสี่ยงต่อโรคและการเจ็บป่วย อีกทั้งพระสงฆ์เป็น

ประชากรกลุ่มที่เข้าถงึบรกิารการรักษาได้ยากด้วยมีขอ้จำกัด เช่น ไม่มีโรงพยาบาลสงฆ์กระจายอยู่ใน

จังหวัดใหญ่ ๆ ทั่วประเทศ ทำให้พระภิกษุจำนวนไม่น้อยที่ไม่สามารถเข้าถึงบริการสุขภาพใน

โรงพยาบาลได้24 

กระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในสังคมปัจจุบัน โดยแบ่งออกเป็น ยาที่ใช้ในการรักษาภิกษุ

ไข้โรคเบาหวานประกอบ ยารับประทาน และยาฉีดอินสุลิน ซี่งการใช้ยาจะต้องให้เหมาะสมกับอาการ

เจ็บป่วยที่เกิดขึน้ต่อร่างกาย เช่น ภิกษุไข้โรคเบาหวานชนิดที่ ๑ ต้องฉดีอินซูลินเป็นหลัก สำหรับภิกษุ

ไข้โรคเบาหวานชนิดที่ ๒ ส่วนหนึ่งอาจเริ่มด้วยการปรับพฤติกรรม คือ ควบคุมอาหาร และการออก

กำลังกายก่อน หากควบคุมระดับน้ำตาลไม่ได้ตามเป้าหมายจึงเริ่มให้ยาโดยเลือกยาให้เหมาะกับภิกษุ

ไข้แต่ละราย ในบางกรณีจำเป็นต้องเร่ิมยาลดระดับน้ำตาลในเลือดตั้งแต่แรกซึ่งอาจเป็นยากินหรอืยา

ฉีดขึ้นกับระดับน้ำตาลในเลือดและสภาวะเจ็บป่วยอื่นๆ ที่มีผลต่อสุขภาพของภิกษุไข้ แต่สิ่งที่มีส่วน

สำคัญในการรักษาคอืภิกษุไข้จะต้องมีวนิัยในการใช้ยาเคร่งครัด   

การใช้แพทย์ทางเลือกเป็นกระบวนการหนึ่งที่นำมาเป็นแนวทางในการดูแลภิกษุไข้โรค

เรื้อรังที่มีข้อจำกัดในการดูแลรักษา ทั้งนี้เนื่องจากโรคเรื้อรังจะมีการกำเริบของโรคอยู่ตลอดเวลา 

ส่งผลให้เกิดการรักษามีระยะเวลาที่ยาวนาน ส่งผลกระทบต่อด้านร่างกาย จิตใจของภิกษุไข้ วิธีการ

บำบัดรักษาที่ใช้พลังงานในการบำบัดรักษา ที่สามารถวัดได้และไม่สามารถวัดได้ ในการบำบัดรักษา 

 
23 อง.ฺจตุกฺก. (ไทย) 21/157/217. 
24 พระวิชิต ธมฺมชิโต, การดูแลภิกษุอาพาธในโรงพยาบาล, (กรุงเทพมหานคร: เครือข่าย

พุทธิกา, 2560), หน้า 19-20. 
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เช่น การสวดมนต์บำบัด พลังกายทพิย์ พลังจักรวาล เรกิ โยเร เป็นต้น25 และผู้ที่ต้องดูแล ทั้งนี้การใช้

แพทย์ทางเลือกจะเป็นกระบวนหนึ่งที่จะช่วยลดภาระค่าใช้จ่ายที่จะเกิดขึ้นจากการรักษา นอกจากนี้

ภิกษุไข้จะได้แนวทางการดูแลตนเองอย่างมีประสบการณ์ตรง  

การควบคุมอาหารสำหรับภิกษุไข้โรคเรื้อรังนั้น จำเป็นต้องมีสารอาหารครบถ้วนทั้ง

ปริมาณ และคุณภาพ เหมาะสมกับสภาพความต้องการ ทางร่างกายของภิกษุไข้ มีความสัมพันธ์กับ

สภาพของโรคที่เป็นอยู่ ภิกษุไข้ส่วนใหญ่ มักมีการสูญเสียพลังงาน และร่างกายมีการเผาผลาญ

พลังงานมากขึน้ ทั้งนี ้สาเหตุอาจเกิดจากความเสื่อมสภาพของร่างกาย ในขณะที่เจ็บป่วย นอกนีภ้ิกษุ

ไข้จะต้องมีวนิัยในการบรโิภคอาหาร จำเป็นจะต้องเลือกอาหารที่เหมาะสมกับร่างกายของตนเอง เช่น 

ในภิกษุไข้โรคเบาหวาน และความดันโลหิตสูง จะต้องระมัดระวังการบรโิภคอาหารประเภท หวาน มัน 

เค็ม ซึ่งเป็นอาหารที่ควรงดเว้นในการรับประทาน ควรเลือกรับประทานในปริมาณที่เหมาสม เพราะ

ถา้เกดิการควบคุมปริมาณไม่ได้จะส่งผลที่สุขภาพของตนเอง ส่งผลให้เป็นปัจจัยสนับสนุนให้เกิดโรค

แทรกซ้อนต่าง ๆ อย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้ ในกรณีของภิกษุไข้ที่เป็นโรคเบาหวานถ้าควบคุมปริมาณ

น้ำตาลไม่ได้ มีปริมาณน้ำตาลในร่างการเกินกำหนด จะส่งผลต่อการทำงานของอวัยวะอื่นๆ มีส่วน

ส่งเสรมิให้เกดิโรคความดันโลหิตสูง หรอื ภาวะไตวายได้ในที่สุด 

กระบวนการดูแลสุขภาพภิกษุไข้ตามหลักปฏิบัติ ๖ อ. ได้แก่ 

๑) อาหารเป็นหนึ่งในปัจจัยสี่ที่มีความจำเป็นต่อการดำรงชวีิตของมนุษย์  ทั้งเพื่อ

การเจริญเติบโต  การซ่อมแซมส่วนที่สึกหรอ  และให้มีพลังสำหรับการทำกิจกรรมในชีวิตประจำวัน

ดังนั้นเราควรเลือกรับประทานอาหารที่สะอาด ปลอดภัย  และมีคุณค่าทางโภชนาการเพื่อภาวะ

สุขภาพที่ดี   

๒) ออกกำลังกายเป็นการทำให้ร่างกายได้ใช้กำลังงานเพื่อให้ร่างกายทั้งหมด  

หรอืส่วนใดส่วนหนึ่งได้เคลื่อนไหว  หรอืเป็นกระบวนการที่ทำให้คนเกิดการเคลื่อนไหว  เพื่อให้อวัยวะ

และระบบต่างๆ  ในร่างกายพรอ้มที่จะทำงานได้อย่างมีประสิทธิภาพโดยที่กิจกรรมที่เลือกมานั้นต้อง

เหมาะสมกับวัยเพศและสภาพความพร้อมของร่างกายเพื่อช่วยกระตุ่ นให้อวัยวะต่าง ๆ มี   

สมรรถภาพในการทำหน้าที่ที่ดียิ่งขึ้นจะเห็นได้ว่าการออกกำลังกายนั้นเป็นการช่วยเสรมิสรา้งสุขภาพ  

และส่งผลโดยตรงต่อคุณภาพชวีิตของประชาชนทุกคน   

 
 25เทวัญ ธานีรัตน์, “การแพทย์ทางเลือกคอือะไร”, วารสารสำนกัการแพทย์

ทางเลอืก, ปทีี่ 1 ฉบับที่ 1 (กันยายน-ธันวาคม 2551) : 7-8.  
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๓) อารมณ์เป็นเรื่องสำคัญที่สุด จะละเลยมิได้  ถึงจะรับประทานอาหารดีและ

ถูกต้อง  ไม่เสพของมึนเมาเป็นพิษ  ไม่หักโหมร่างกายในการทำงาน  แต่ทว่าเป็นคนจิตใจไม่ดี  

อารมณ์เคร่งเครยีดหน้าตาบูดบึง้เสมอ   

๔) อากาศมีความสำคัญและจำเป็นอย่างยิ่งต่อการดำรงชีพของมนุษย์  สัตว์  

และพืช  หากมีสารมลพิษปนเปื้อนในอากาศ  ย่อมส่งผลกระทบตั้งแต่ระดับเล็กน้อยจนถึงขั้นรุนแรง

ได้  โดยเฉพาะมลพิษทางอากาศ 

๕) อนามัยสิ่งแวดล้อมมีความสัมพันธ์ระหว่างสุขภาพอนามัยของมนุษย์  กับ

สิ่งแวดล้อมที่อยู่รอบตัวมนุษย์ มนุษย์ทุกคนมีความเกี่ยวข้องสัมพันธ์กับสิ่งแวดล้อมดังนั้นงานด้าน

อนามัยสิ่งแวดล้อมจึงมีความสำคัญต่อสุขภาพอนามัยเช่น  งานอนามัยสิ่งแวดล้อมเป็นงานที่มุ่งเน้น

การรักษาคุณภาพของสิ่งแวดล้อมให้มีคุณภาพที่เหมาะสมต่อการดำรงชวีิตของมนุษย์  

๖) อบายมุขเช่น พฤติกรรมการบริโภคบุหรี่   สุราและสารเสพติดเป็นต้น 

ก่อให้เกิดผลเสียต่อสุขภาพของประชาชนอย่างมาก  ยาหรอืสารเคมีที่เสพเขา้สู่ร่างกายแล้วทำให้เกิด

พิษเรื้อรังแก่ร่างกายของผู้เสพ  และก่อให้เกิดความเสื่อมโทรมทางร่างกายและจิตใจของผู้เสพ  และ

ยังก่อความเสื่อมโทรมไปถงึสังคมอีกด้วย26 

3. กระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปิฎกและสังคมปัจจุบัน 

กระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปฎิกและสังคมปัจจุบัน โดยแบ่งออกเป็น  

๑) กระบวนการดูแลสุขภาพภิกษุไข้หลัก อ.ที่ ๕ อนามัยสิ่งแวดล้อม กับการดูแลความ

สะอาดร่างกายจัดเป็นอนามัยสิ่งแวดล้อมอย่างหนึ่งสำหรับภิกษุไข้ โดยร่างกายอยู่ในส่วนของขันธ์ ๕ 

คือ คือ รูป เวทนา สัญญา สังขาร และวิญญาณ ไม่เที่ยง27 ขันธ์ ๕ เกี่ยวข้องกับความไม่เที ่ยง 

เพราะมีอาการ ๔ ได้แก่ ๑.อาการเกิด  ๒. อาการดับ ๓. อาการแปรปรวน ๔. อาการทนอยู่ได้

ช่ัวขณะๆ ๕. อาการขัดต่อความเที่ยง ร่างกายของภิกษุไข้รวมอยู่ในขันธ์จึงมีลักษณะไม่เที่ยง เมื่อมี

โรคภัยไข้เจ็บมาเบียดเบียนก็เป็นทุกข์ซึ่งมาบูรณาการกับหลัก อ.ที่ ๕ คือ อนามัยสิ่งแวดล้อม ฉะนั้น 

การดูแลร่างกาย การทำความสะอาดร่างกาย หรือการตรวจร่างกาย และกระทำหัตถการทางการ

แพทย์ต่าง ๆ แก่ภิกษุไข้ถือปฏิบัติตามแนวปฏิบัติการตรวจร่างกายหรอืทำหัตถการในภิกษุไข้โดยหลัก

อนามัยที่ถูกต้องทางการแพทย์   

๒) กระบวนการดูแลสุขภาพภิกษุไข้ตามหลัก อ.ที่ ๔ อากาศ และ อ.ที่ ๕ อนามัย

สิ่งแวดล้อม โดยอากาศมีความสำคัญและจำเป็นอย่างยิ่งต่อการดำรงชีพของมนุษย์  สัตว์  และพืช 

ส่วนการดูแลที่พักอาศัยและอนามัยสิ่งแวดล้อม โดยใช้หลักธรรมในภาวนา ๔ ข้อที่ ๑ คอื กายภาวนา

 
 26สำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ, การมีสุขภาพท่ีด ี ตามหลัก  6 อ. สร้างสุขภาพ

คนไทย, [ออนไลน์], แหล่งท่ีมา : http://www.thaihealth.or.th/healthcontent/article/5331, [3 เมษายน 2565]. 
27 ม.มู. (ไทย) 12/358/396. 
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มาอุปัฏฐากภิกษุไข้ด้านปัจจัย ๔  คือ ความเพียงพอในปัจจัย ๔ คือ ๑. มีอาหารถูกลักษณะอนามัย 

๒. มีเครื่องนุ่งห่มสะอาด  ๓. ที่อยู่อาศัยที่มีอากาศถ่ายเทดี ๔. มียารักษาโรค เพียงพอแก่ความ

ต้องการของภิกษุไข้28  เช่น นางวิสาขาที่ถวายคลิานภัต คอื อาหารเพื่อภิกษุไข้โดยเฉพาะ ถวายคลิานุ

ปัฏฐากภัต คอื อาหารเพื่อภิกษุผู้อุปัฏฐากภิกษุไข้โดยเฉพาะ และถวายคลิานเภสัช คอื ยากรักษาโรค

โดยเฉพาะแก่ภิกษุไข้นั้น 

๓) กระบวนการดูแลสุขภาพภิกษุไข้ตามหลัก อ.ที่ ๓ อารมณ์กับการจัดการความเครียด

โดยนำหลักธรรมในคิลานสูตรว่า คนไข้บางคนได้โภชนะที่เป็นสัปปายะ หรือไม่สัปปายะ ได้ยาที่

เป็นสัปปายะ หรือไม่สัปปายะ และได้คนพยาบาลที่เหมาะสม หรือไม่ เหมาะสมก็ตามย่อมหายจาก

อาพาธนั้นได้29 มาบูรณาการกับอารมณ์และการจัดการความเครียดโดยจิตใจและอารมณ์มีผลต่อ

ความดันโลหิตได้มาก ในการป้องกันไม่ให้เกิดความเครียด ในทางการแพทย์ คือ  ๑ การปรับ

สุขภาพจิตและอารมณ์ให้ผ่อนคลาย  ๒. เปลี่ยนอิริยาบถหลีกหนีจากสิ่งที่ทำให้เกิดความเครียด

ช่ัวคราวหรือถาวรแล้วแต่กรณี ๓.ใช้สมาธิบำบัด เช่น อานาปานสติ  พุทธานุสติ การเจริญเมตตา 

เพื่อสงบนิวรณ์กเิลส จนเกิดปีติผ่อนคลายเป็นต้น 

๔) กระบวนการดูแลสุขภาพภิกษุไข้ตามหลัก อ.ที่ ๖  อบายมุข ๖ กับการงดสูบบุหรี่และ

สารเสพติดทีก่่อให้เกดิความเสือ่มโทรมทางร่างกายและจิตใจของผู้เสพ และยังก่อความเสื่อมโทรมไป

ถึงสังคมอีกด้วย โดยนำหลักศีล ๕ ข้อที่ ๕ คือ การงดเว้นจากการดื่มสุราและเมรัยอันเป็นที่ตั้งแห่ง

ความประมาทมาบูรณาการกับอบายมุขข้อที่ ๑ งดดื่มน้ำเมา งดสูบบุหรี่ และสารเสพติดอื่นๆ  การ

งดสูบบุหรี่ บุหรี่รวมทั้งยาสูบทุกชนิด ประกอบด้วยสารที่ทำให้เสพติด ได้แก่ นิโคติน ภิกษุไข้จงึไม่ควร

เสพหรือข้องแวะ แม้ว่าการสูบบุหรี่จะแพร่หลายในสังคมจนอาจเห็นเป็นเรื่องปกติสถิติพระภิกษุที่สู

บุหรี่ มีถึง ๔๑.๓ % ทั่วประเทศ30  บุหรี่ประกอบด้วยสารพิษและสารก่อมะเร็งหลายชนิด ทำให้เกิด

โทษมากมายต่อสุขภาพ ได้แก่ เป็นสาเหตุของมะเร็ง โรคระบบทางเดินหายใจ เช่น ถุงลมโป่งพอง 

และเป็นแบบอย่างที่ไม่ดีของสังคมโดยส่วนรวม 

กระบวนการรักษาพยาบาลภิกษุไข้ในพระไตรปฎิกและสังคมปัจจุบัน โดยแบ่งออกเป็น  

๑) กระบวนการรักษาพยาบาลภิกษุไข้ตามหลัก อ.ที่ ๑ อาหาร โดยอาหารเป็นหนึ่งใน

ปัจจัยสี่ที่มีความจำเป็นต่อการดำรงชีวิตของมนุษย์ ทั้งเพื่อการเจริญเติบโต การซ่อมแซมส่วนที่สึก

หรอ  และให้มีพลังสำหรับการทำกจิกรรมในชีวิตประจำวันโดยนำหลักธรรมในคิลานสูตรว่า คนไข้ใด

ได้โภชนะที่เป็นสัปปายะจึงหายจากอาพาธนั้น  เมื่อไม่ได้ย่อมไม่หาย  ได้ยาที่เป็นสัปปายะจึงหายจาก

 
28 ที.สี. (ไทย) 9/184/62. 
29 องฺ.เอกก. (ไทย) 20/22/170. 
30 กระทรวงสาธารณสุข, สถิติการอาพาธของพระสงฆ์ที่มารับการตรวจรักษา พ.ศ. 

2549, (กรุงเทพมหานคร: โรงพมิพ์โรงพยาบาลสงฆ์, 2550), หน้า 40. 
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วารสาร มจร บาฬีศกึษาพทุธโฆสปรทิรรศน์ ปีที่ 9 ฉบบัที่ 1 มกราคม – เมษายน 2566 

อาพาธนั้น เมื่อไม่ได้ ย่อมไม่หาย และได้คนพยาบาลที่เหมาะสมจึงหายจากอาพาธนั้น  เมื่อไม่ได้ย่อม

ไม่หาย เพราะอาศัยคนไข้นี้ เราจึงอนุญาตอาหารสำหรับภิกษุไข้  อนุญาตยาสำหรับภิกษุไข้  อนุญาต

คนพยาบาลสำหรับภิกษุไข้31 และหลักภาวนา ๔ ข้อที่ ๑ คอื กายภาวนา ได้แก่ การฝกึอบรมทางกาย

ของภิกษุไข้ให้มีความเพียงพอในปัจจัย ๔ คอื ๑. อาหาร ๒. เครื่องนุ่งห่ม ๓. ที่อยู่อาศัย ๔. ยารักษา

โรค มาสนับสนุน รักษาพยาบาลภิกษุไข้โดยมาบูรณาการกับ อ.ที่ ๑ อาหารกับการใช้ยา เพราะยาของ

ภิกษุไข้ต้องได้รับการจ่ายจากเภสัชกร แพทย์ หรือ พยาบาล ผู้ชำนาญการเฉพาะทาง และพระพุทธ

องค์ก็ทรงอนุญาต เภสัช ๕ ได้แก่ ๑. เนยใส ๒. เนยข้น  ๓. น้ำมัน ๔. น้ำผึ้ง ๕. น้ำอ้อย32  ซึ่งถือว่า

เป็นทั้งยา และมีคุณประโยชน์ทางโภชนาการสำหรับภิกษุไข้ที่เป็นโรคผอมเหลืองฉันอาหารไม่ได้เป็น

ตน้ 

๒) กระบวนการรักษาพยาบาลภิกษุไข้ตามหลัก อ.ที่ ๑ อาหารโดยนำหลักภาวนา ๔ ข้อที่ 

๑ คือ กายภาวนา ได้แก่ การฝึกอบรมทางกายให้มีความเพียงพอในปัจจัย ๔ คือ ๑. อาหาร ๒. 

เครื่องนุ่ งห่ม  ๓ . ที่ อยู่ อาศั ย ๔  ยารักษาโรค 33  มาสนับสนุน  รักษาภิกษุ ไข้  เนื่ องจากใน

พระพุทธศาสนาได้ให้ความสำคัญเรื่องปัจจัย ๔ เป็นอย่างมากเช่น ข้อที่ ๒ ว่าด้วยขณะฉันอาหาร

บิณฑบาตว่า เราย่อมพิจารณาโดยแยบคายแล้วฉันอาหารบิณฑบาตไม่ให้เป็นไปเพื่อความ

เพลิดเพลิน ไม่ให้เป็นไปเพื่อความเมา ไม่ให้เป็นไปเพื่อประดับ แต่เพื่อความสิ้นไปแห่งความลำบาก

ทางกาย34มาบูรณาการกับ อ.ที่ ๑ คือ อาหาร โดยภิกษุไข้ฉันได้ตั้งแต่ ๐๖.๐๐ น. จนถึง ๑๒.๐๐ น. 

ซึ่งเป็นเวลาฉันอาหารของภิกษุในพระพุทธศาสนาเท่านั้น 

  กระบวนการฟื้นฟูร่างกายและจิตใจภิกษุไข้ในพระไตรปิฎกและสังคมปัจจุบัน โดยแบ่ง

ออกเป็น  

 ๑) กระบวนการฟื้นฟูร่างกายและจิตใจภิกษุไข้ตามหลัก อ.ที่ ๒ ออกกำลังกายมาบูรณา

การกับการเดินจงกรมโดยสอนให้ภิกษุไข้เดินจงกรมที่วัด หรือ สถานที่ที่ตนเองรักษาไข้เพื่อเป็นการ

ออกกำลังกาย เช่น สอนวิธียืน วิธีกลับ การเดินจงกรมมีการเดิน ๖ ระยะเช่น การเดินจงกรมระยะที่ 

๑ ขวาย่างหนอ ซ้ายย่างหนอ เป็นต้น 35 ประมาณ ๒๐-๓๐ นาที และสอนให้กำหนดอิริยาบถย่อย 

เช่น ก้าวไป ถอยหลับ เหลียวซ้าย แลขวา คู้ เหยียด พาดสังฆาฏิ ถือบาตร ห่มจีวร นุ่งผ้า กิน ดื่ม 

 
31 องฺ.เอกก. (ไทย) 20/22/171. 
32 ว.ิม. (ไทย) 5/260/44. 
33 ที.สี. (ไทย) 9/184/62. 
34 ขุ.ม. (ไทย) 29/206/601. 

 35 พระราชสิทธิมุนี วิ. (บุญชิต ญาณสํวโร ป.ธ.9), มารู้จักวิปัสสนากรรมฐานแบบพอง

หนอ-ยุบหนอสำนักวัดมหาธาตุยุวราชรังสฤษฎิ์ วรวิหาร, (กรุงเทพมหานคร: สํานักวัดมหาธาตุยุวราช

รังสฤษฎิ์, 2558), หนา้ 13-14. 
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เค้ียว ถ่ายอุจจาระ ปัสสาวะ เดิน ยืน นั่ง นอน หลับ ตื่น พูด นั่ง เป็นต้น การออกกำลังกายด้วยการ

เดินบิณฑบาต หรือกิจกรรมทางกายช่วยรักษาสุขภาพภิกษุไข้ได้มีกิจกรรมทางกาย (Physical 

Activity) คอืการเคลื่อนไหวของร่างกายที่ทำให้เกดิการเผาผลาญพลังงาน ส่งผลดีต่อสุขภาพกายและ

จิตโดยรวม 

 ๒) กระบวนการฟื้นฟูร่างกายและจิตใจภิกษุไข้ตามหลัก อ.ที่ ๔ อารมณ์มาบูรณาการกับ

หลักธรรมในโพชฌงคสูตร มาเป็นบทสวดมนต์เพื่อบรรเทาภิกษุไข้ บทสวดโพชฌงค์ หรอืองค์แห่งการ

ตรัสรู้ เป็นหลักธรรมสำคัญหมวดหนึ่ง ประกอบด้วยองค์ ๗ ได้แก่ ๑. สติ ความระลึกได้ ๒. ธัมมวิจ

ยะ ความเฟ้นธรรม ๓. วิริยะ ความเพียร ๔. ปีติ ความอิ่มใจ ๕. ปัสสัทธิ ความผ่อนคลายสงบกายใจ 

๖. สมาธิ ความมีใจตั้งมั่น ๗.อุเบกขา ความมีใจเป็นกลาง  โพชฌงค์ ๗ นับเป็นธรรมขั้นสูง และยัง

เป็นพุทธวิธีเสรมิสุขภาพ 36  อาจนำโพชฌงค์มาใช้เป็นหลักการรักษาร่วมกับการดูแลสุขภาพแบบองค์

รวม เช่น ดุลยภาพบำบัด เพื่อให้ส่งผลดีในการบำบัดโรคกล่าวคอื เมื่อเกิดการเจ็บป่วย ผู้ป่วยต้องตั้ง

สติ พิจารณาหาสาเหตุที่แท้จริงจากตัวเองหรือแพทย์ หรือหาความรู้แล้วรักษาตามเหตุปัจจัย ใช้

ความเพียรพยายามดูแลรักษาตนเองโดยไม่ประมาทตามการรักษาของแพทย์ รวมทั้งทำใจให้เอิบอิ่ม 

ผ่อนคลายหรอืสงบเย็น มีสมาธิ และอุเบกขา จะช่วยให้มีสุขภาพพรอ้มทั้งทางกายทางใจของภิกษุไข้ 

 ๓) กระบวนการฟื้นฟูร่างกายและจิตใจภิกษุไข้ตามหลัก อ.ที่ ๓ อารมณ์มาบูรณาการ

สมาธิ  คือการหมั่นเจริญสมาธิ ได้แก่ พยายามระลึกรู้ตัวอยู่กับปัจจุบันทุกๆ ขณะ ไม่ปล่อยใจให้

เหม่อลอยเป็นการปฏิบัติธรรมที่ช่วยบรรเทาความทุกข์ความกังวลที่เกิดจากการฟุง้ปรุงแต่งไปในอดีต

หรืออนาคต ก็จะช่วยลดความเครียดของภิกษุไข้ลงได้อีกทางหนึ่ง และยังทำให้สมาธิเกิดได้ง่ายขึ้น

ด้วย แต่ก็สามารถนำมาใช้ประโยชน์ต่อกลุ่มเสี่ยงและภิกษุไข้ที่เป็นโรคต่างๆ ได้ด้วย สมาธิเป็นธรรม

โอสถในทางพระพุทธศาสนา ซึ่งปัจจุบันเริ่มปรากฏหลักฐานทางวิทยาศาสตร์สนับสนุนมากขึ้นเรื่อย 

ๆ37 

5. องค์ความรู้จากการวิจัย 

กระบวนการอุปัฏฐากภิกษุไข้ในพระไตรปฎิกและสังคมปัจจุบัน ได้แก่  

๑) กระบวนการดูแลสุขภาพภิกษุไข้ ประกอบด้วย ๑. การดูแลความสะอาดร่างกายของ

ภิกษุไข้ให้สะอาดอยู่เสมอ ๒. อนามัยสิ่งแวดล้อมและที่อยู่อาศัยของภิกษุไข้ให้มีความเพียงพอใน

ปัจจัย ๔ คือ อาหารถูกลักษณะอนามัย เครื่องนุ่งห่มสะอาด ที่อยู่อาศัยมีอากาศถ่ายเทดี ยารักษา

 
36 สมเด็จพระพุทธโฆษาจารย์ (ป.อ.ปยุตฺโต), โพชฌงค์: พุทธวิธีเสริมสุขภาพ ฉบับ 2 

พากย์ ,(กรุงเทพมหานคร: โรงพมิพ์เจรญิดีม่ันคงการพิมพ์, 2561), หน้า 25. 
37 วัฒนา วัฒนาภา, วรนุช ตั้งเจริญเสถียร, คู่มือปฏิบัติพระอาพาธ และรักษาสุขภาพ, 

พมิพ์คร้ังท่ี 2, (กรุงเทพมหานคร: ห้างหุ้นส่วนจำกัด บางกอกบล็อก, 2562), หนา้ 90. 
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วารสาร มจร บาฬีศกึษาพทุธโฆสปรทิรรศน์ ปีที่ 9 ฉบบัที่ 1 มกราคม – เมษายน 2566 

โรคเพียงพอแก่ความต้องการ  ๓. การดูแลอารมณ์ของภิกษุไข้โดยการจัดการความเครียดด้วยสมาธิ

บำบัด ๔. การงดสูบบุหรี่ของภิกษุไข้ ซึ่งเป็นสาเหตุของโรคมะเร็งและโรคระบบทางเดินหายใจ  

๒) กระบวนการรักษาพยาบาลภิกษุไข้ ประกอบด้วยยาและอาหารซึ่งเป็นหนึ่งในปัจจัยสี่ที่

มีความจำเป็นต่อการดำรงชีวติของภิกษุไข้ ให้มีความเพียงพอในปัจจัย ๔ คือ อาหาร เคร่ืองนุ่งห่ม ที่

อยู่อาศัย และยารักษาโรค มาสนับสนุนในรักษาพยาบาล  

๓) กระบวนการฟืน้ฟูร่างกายและจิตใจภิกษุไข้ ประกอบด้วย ๑. ออกกำลังกายของภิกษุ

ไข้ ด้วยการเดินจงกรม เดินบิณฑบาต มีการเคลื่อนไหวของร่างกายที่ทำให้เกดิการเผาผลาญพลังงาน 

ส่งผลดีต่อสุขภาพกายและจิตโดยรวม ๒. การสวดมนต์ของภิกษุไข้ ส่งผลให้มีสุขภาพดีทั้งทางกาย

และทางใจ ๓. การเจริญสมาธิของภิกษุไข้ ระลึกรูต้ัวอยู่กับปัจจุบันทุก ๆ ขณะ ช่วยบรรเทาความทุกข์

จากโรคให้เบาบางลงได้ด้วย 
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