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งานวิจัยครั้งน้ีมีวัตถุประสงค ๑) เพื่อศึกษาสภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวย
เปนโรคเบาหวาน ๒) เพื่อศึกษาหลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข และ ๓) เพื่อ
ศึกษาการประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของพระสงฆผูปวยเปน
โรคเบาหวาน ดําเนินการศึกษาโดยวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพภาคสนาม (Field Research) โดยศึกษา
สภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวานจากการสัมภาษณเชิงลึกพระสงฆผูปวย
เปนโรคเบาหวานในจังหวัดพัทลุง จํานวน ๖ รูป และศึกษาหลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมี
ความสุขโดยการวิจัยเอกสาร (Documentary Research) จากแหลงขอมูลตางๆ คือ พระไตรปฎก     
อรรถกถาหนังสือ ตํารา เอกสาร สิ่งพิมพทางวิชาการ งานวิจัย วิทยานิพนธ และแหลงขอมูลออนไลน
ศึกษาการประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของพระสงฆผูปวยเปน
โรคเบาหวาน โดยเช่ือมโยงขอมูลหลักพุทธธรรมใหสอดคลองกับสภาพปญหาการดําเนินชีวิตของ
พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน จัดประเภทของขอมูลตามหัวเรื่องที่กําหนด และทําการวิเคราะหขอมูล
เชิงพรรณนา เรียบเรียงผลการวิเคราะหขอมูลและขอเสนอแนะเพื่อการนําเสนอและจัดพิมพวิทยานิพนธ
ฉบับสมบูรณ 

ผลการวิจัยพบวา 
๑) สภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน พบวา พระสงฆ

ผูปวยเปนโรคเบาหวานมีปญหาในการดําเนินชีวิต ๓ ดาน คือ (๑) ปญหาดานสุขภาพทางรางกาย เชน 
ออนเพลีย นอนไมหลับ ไมมีเรี่ยวแรง กระหายนํ้ามาก ด่ืมนํ้ามาก ปสสาวะมาก กลั้นปสสาวะไมอยู       
มีความอยากฉันอาหารหวาน นํ้าหนักลดทั้งๆ ที่ฉันอาหารมาก มีปญหาเรื่องการควบคุมนํ้าหนัก รวมทั้ง 
มีโรคแทรกซอน คือ โรคไต โรคเกาต และขอเขาเสื่อม ความดันโลหิตสูง เปนแผลเรื้อรัง มีผื่นคันตาม  
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ขอพับ ชาตามมือและเทา ปวดแสบปวดรอนบริเวณปลายมือปลายเทา (๒) ปญหาดานสุขภาพจิต เชน 
ไมมีสมาธิ ขาดความมั่นใจ มีความวิตกกังวลอารมณหงุดหงิดงาย บางครั้งก็มีอาการเซื่องซึม กลัวควบคุม
อาการเบาหวานไมได ทําใหเกิดอาการเบื่อหนาย ทอแทกับโรค กินไมไดนอนไมหลับ ไมสนใจอยากทํา
อะไร ความไมสบายใจ ซึมเศรา (๓) ปญหาดานการอยูรวมกับผูอื่นในสังคม เชน พระสงฆบางรูปจําเปน
ลดการรับกิจนิมนตเพื่อไมใหเปนการรบกวนญาติโยม เน่ืองจากตองควบคุมอาหาร และตองหลีกเลี่ยง
อาหารบางอยางตามคําแนะนําของแพทย การฉันอาหารรวมกับผูอื่นเปนเรื่องลําบาก บางรูปประสบ
ปญหาการปฏิบัติศาสนกิจตางๆ ที่ไมสะดวกเหมือนแตกอนโดยเฉพาะเรื่องของการเดินทางและเรื่อง
อาหารที่ตองควบคุม ขณะที่บางรูปยังคงปฏิบัติศาสนกิจไดตามปกติ แตเพิ่มความระมัดระวังเรื่องอาหาร 

๒) หลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข พบวา มีหลักธรรม ๓ ประการ
ที่สอดคลองกับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของพระสงฆผูปวยโรคเบาหวาน ไดแก (๑) หลัก
อภิณหปจจเวกขณ ธรรมที่ควรพิจารณาใหยอมรับตามความจริง ๕ ประการ ที่ควรพิจารณาเนืองๆ     
ทุกวัน (๒) หลักอินทรียสังวร การรูจักสํารวมระวัง มีการคุมครองปองกันเวลามีการเห็น การไดยิน      
การดมกลิ่น การลิ้มรส การสัมผัส การคิดนึกหรือรับรูความรูสึกตางๆ (๓) หลักโภชเนมัตตัญุตา คือ 
ความรูจักประมาณในการบริโภคอาหาร  

๓) การประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของพระสงฆผูปวย
เปนโรคเบาหวาน พบวา พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวานมีการประยุกตใชหลักพุทธธรรมเพื่อการ
ดําเนินชีวิตอยางมีความสุข ตามหลักอภิณหปจจเวกขณ หลักอินทรียสังวร หลักโภชเนมัตตัญุตา 
นอกจากน้ี ยังมีการนําหลักพุทธธรรมขออื่นๆ มาประยุกตใชดวย เชน ไตรลักษณหรือสามัญญลักษณะ 
อธิษฐานธรรม ความอดทน (ขันติ) ความขยัน หมั่นเพียร (วิริยะ) อปณณกปฏิปทา อัปปมาทธรรม และ
พละ ๔ 
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Abstract 

 
The objectives of this thesis were as follows 1) to study state of problems 

of diabetic patient’s living of Buddhist monks 2) to study the Buddhist principle for 

happy living and 3) to study an application of Buddhist principle for diabetic patient’s 

happy living of Buddhist monks. The study was conducted by means of qualitative by 

field research to study the problems of life of the clergy, patients with diabetes from 

interviewing 6 priests patients with diabetes in Phatthalung. Buddhadhamma for 

living happily by documentary research from various sources i.e. Tripitaka, texts 

commentary copies. Lahore academic thesis research and online resources to study 

the application of Buddhist principles in the daily life of the monks happily patients 

with diabetes by linking data Buddhism in keeping with the life style of the monks 

patients with diabetes. Classification of data on a given subject. Analysis and 

descriptive information compiled the data analysis and suggestions for presenting and 

publishing research integrity. 

The research results found that; 

1) The state of problems of diabetic patient’s living of Buddhist monks 

found that patients with diabetes have a problem in the clergy. The following three 



 ง

aspects: (1) physical health problems, such as fatigue, insomnia, do not have the 

strength, thirsty. , drink more water, urine, incontinence, sweet appetite weight while 

eating. There are problems. About weight control as well as complications is kidney 

disease, gout, and osteoarthritis of the knee, high blood pressure, a wound. Dismantle 

the nest, itchy rash, hand and foot three crook tea burning the peripheral feet             

(2) mental health problems, such as Distracted, lack of self-confidence, anxiety, and 

moody. Sometimes the drowsiness. Fear control diabetes symptoms not causing 

symptoms of disease, can't eat, frustrated with insomnia, not the heart want to do it. 

However, uneasiness, depression (3) problems in living with others in the society such 

as monks some necessary reduce the mission. In order not to disturb the folk magic 

due to the diet. To avoid certain foods and follow the doctor's advice. Eating with 

others is difficult. Some people experiencing religious practice. Inconvenience as 

before and especially about travel and food to control, while some still practice. The 

religious activity normally, but more careful about food. 

2) The Buddhist principle for happy living found that there are three 

principles that corresponds to a life style. Happy of the diabetic patients, including   

(1) Abhinhapaccavekkhana: ideas to be constantly reviewed; facts which should be 

again and again contemplated (2) Indriya-samvara: control of the senses. There are 

protected against when seeing, hearing, smell, taste, touch, wishful thinking or 

feeling, perception of various eatables. (3) Bhojane-mattaññutā: moderation in eating. 

Knowledge know about the consumption of food. 

3) An application of Buddhist principle for diabetic patient’s happy living 

of Buddhist monks found that there are application of Buddhist principles in order to 

live happily. According to Abhinhapaccavekkhana, Indriya-samvara and Bhojane-

mattaññutā. There is also the introduction of Buddhism other deals, such as 

Tilakkhana or Sāmañña-lakkhana: the common characteristics, Adhitthānadhamma: 

foundations on which a tranquil sage establishes himself, Khanti: forbearance, Viriya: 

energy, Apannaka-patipadā: sure course, Appamāda: heedfulness and the four Balas 

(powers). 
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วิทยานิพนธฉบับน้ีสําเร็จไดอยางสมบูรณ ดวยความเมตตานุเคราะหจากผูมีพระคุณ
หลายทาน ที่ไดเมตตาชวยเหลือแนะนําใหงานสําเร็จบรรลุตามวัตถุประสงค ผูวิจัยขอเจริญพรขอบคุณ   
ผศ.ดร.สิทธิโชค ปาณะศรี และขอกราบขอบพระคุณ พระครูวิจิตรศีลาจาร, ดร. กรรมการควบคุม
วิทยานิพนธ ที่ชวยใหคําช้ีแนะแนวทางในการเขียนวิทยานิพนธ จนไดเน้ือหาวิทยานิพนธที่ครบถวน
สมบูรณ 

ขอกราบขอบพระคุณและเจริญพรขอบคุณอาจารยประจําหลักสูตรทุกทาน ที่ได
ประสิทธ์ิประสาทความรู ใหคําแนะนํา และใหกําลังใจแกผูวิจัยมาต้ังแตตนจนกระทั่งสําเร็จการศึกษา 

ขอเจริญพรขอบคุณบรรณารักษ และเจาหนาที่หองสมุด มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณ
ราชวิทยาลัย วิทยาเขตนครศรีธรรมราช ทุกทานที่อํานวยความสะดวกในการคนควาเอกสารและ
งานวิจัยที่เกี่ยวของ  

ขอขอบพระคุณและเจริญพรขอบคุณทานผูประสานงานขอมูลการทําวิทยานิพนธ และผู
ใกลชิด ที่ใหกําลังใจ และสนับสนุนในทุกๆ เรื่อง จนทําใหผูจัดทําวิทยานิพนธไดรับประโยชนจาก
การศึกษา 

อานิสงสใดที่จักพึงบังเกิดจากการทําวิทยานิพนธน้ี ผูวิจัยขอนอมบูชาคุณพระรัตนตรัย             
คุณบิดามารดา ครูอาจารย และผูมีอุปการคุณทุกทานที่มีสวนชวยเหลือในการทําวิทยานิพนธครั้งน้ี 

 
 

พระครูธรรมคุณประสิทธ์ิ (นิตย เตชสีโล) 
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คําอธิบายสัญลักษณและอักษรยอ 
 

วิทยานิพนธฉบับน้ี ใชพระไตรปฎกภาษาบาลีและภาษาไทย ฉบับมหาจุฬาลงกรณราช
วิทยาลัย คัมภีรอรรถกถาภาษาไทย ใชฉบับมหามกุฏราชวิทยาลัย ในการอางอิง โดยจะระบุ เลม/ขอ/
หนา หลังอักษรยอช่ือคัมภีร เชน วิ.ม. (ไทย) ๔/๖๐/๗๒ หมายถึง วินัยปฎก มหาวรรค พระไตรปฎก
ภาษาไทย เลมที่ ๔ ขอที่ ๖๐ หนา ๗๒ เปนตน 
 

พระวินัยปฎก 
วิ.มหา. (ไทย) = วินัยปฎก  มหาวิภังค   (ภาษาไทย) 
 

พระสุตตันตปฎก 
ที.ม. (ไทย) = สุตตันตปฎก  ทีฆนิกาย  มหาวรรค  (ภาษาไทย) 
ม.ม.  (ไทย) = สุตตันตปฎก  มัชฌิมนิกาย  มัชฌิมปณณาสก  (ภาษาไทย) 
ม.มู. (ไทย) = สุตตันตปฎก  มัชฌิมนิกาย  มูลปณณาสก  (ภาษาไทย) 
ส.ํส.  (ไทย) = สุตตันตปฎก  สังยุตตนิกาย  สคาถวรรค (ภาษาไทย)  
ส.ํม.  (ไทย) = สุตตันตปฎก  สังยุตตนิกาย  มหาวารวรรค (ภาษาไทย) 
องฺ.ปฺจก. (ไทย) = สุตตันตปฎก  อังคุตตรนิกาย  ปญจกนิบาต  (ภาษาไทย) 
องฺ.ฉกกฺ.  (ไทย) = สุตตันตปฎก  อังคุตตรนิกาย  ฉักกนิบาต  (ภาษาไทย) 
องฺ.ทสก.  (ไทย) = สุตตันตปฎก  อังคุตตรนิกาย  ทสกนิบาต  (ภาษาไทย) 
ขุ.เถร. (บาล)ี = สุตฺตนฺตปฎก  ขุทฺทกนิกาย  เถรคาถาปาล ิ  (ภาษาบาล)ี 
ขุ.เถร. (ไทย) = สุตตันตปฎก  ขุททกนิกาย  เถรคาถา   (ภาษาบาล)ี 
ขุ.ม.  (ไทย) = สุตตันตปฎก  ขุททกนิกาย  มหานิทเทส  (ภาษาไทย) 
ขุ.จู.  (ไทย) = สุตตันตปฎก  ขุททกนิกาย  จูฬนิทเทส  (ภาษาไทย) 
ขุ.ป.  (ไทย) = สุตตันตปฎก  ขุททกนิกาย  ปฏิสัมภิทามรรค  (ภาษาไทย) 
 

พระอภิธรรมปฎก 
อภิ.สง.ฺ (ไทย) = อภิธรรมปฎก  ธรรมสังคณี   (ภาษาไทย) 
อภิ.วิ. (ไทย) = อภิธรรมปฎก  ธรรมสังคณี     (ภาษาไทย) 

 
อรรถกถา 

ม.ม.อ.  (ไทย) = มัชฌิมนิกาย  ปปญจสทูนี  มัชฌิมปณณาสกอรรถกถา  (ภาษาไทย) 
อง.ฺปฺจก.อ.  (ไทย) = อังคุตตรนิกาย  มโนรถปรูณี  ปญจกนิบาตอรรถกถา  (ภาษาไทย) 
ขุ.สุ.อ.  (ไทย) = ขุททกนิกาย  ปรมัตถโชติกา  สุตตนิบาตอรรถกถา  (ภาษาไทย) 
อภิ.สง.ฺอ. (ไทย) = อภิธรรมปฎก  ธัมมมสงัคณี  อัฏฐสาลินีอรรถกถา  (ภาษาไทย) 

 
 



 
 

ฌ 
 

ปกรณวิเสส 
วิสุทธิ. (ไทย) = วิสุทธิมรรคปกรณ   (ภาษาไทย) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
บทท่ี ๑ 

 

บทนํา 
 

๑.๑ ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

ธรรมชาติของมนุษยทุกคนยอมตองการมีความสุข ปราศจากความทุกขทั้งหลาย          
แตปญหาที่สําคัญประการหน่ึงที่ทําใหคนเราไมมีความสุขในปจจุบันคือ ปญหาจากโรคที่เกิดจาก
พฤติกรรมการดําเนินวิถีชีวิตยุคใหม ไดแก โรคเรื้อรัง เชน โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ไขมัน      
ในเลือดสูง หัวใจและหลอดเลือด มะเร็งและเอดส โรคเหลาน้ีพบมากข้ึนตามความเจริญทางวัตถุนิยม
ของสังคม โรคเหลาน้ีมักรักษาไมหาย เปนแลวเปนเลย ถาไมรูจักปฏิบัติตนใหถูกตองจะเกิด
ภาวะแทรกซอน มีความพิการ และ เสียชีวิตกอนวัยอันสมควร ตองเสียคาใชจายในการรักษาพยาบาล
มาก ทั้งคาใชจายสวนบุคคล ครอบครัว และประเทศชาติ ผูปวยมีมาก ไปแออัดอยูที่โรงพยาบาล 
บุคคลากรมีภาระงานมากและไมเพียงพอ ปญหาตางๆ เหลาน้ีตองรวมมือรวมใจกันหาทางปองกัน  
และแกไข โดยเริ่มตนที่ตัวเราเองทุกคน๑ โรคเบาหวานเปนโรคเรื้อรังชนิดหน่ึง ที่พบมากข้ึนในคน    
ยุคปจจุบันที่มีวิถีดําเนินชีวิต และพฤติกรรมเสี่ยงตอการเปนโรคน้ี พบไดในคนทุกเพศ ทุกวัย 
ประมาณรอยละ ๓.๕ ของคนทั่วไป พบมากในคนอายุมากกวา ๔๐ ปข้ึนไป คนที่อยูในเมืองมีโอกาส
เปนโรคน้ีมากกวาชาวชนบท และหญิงที่มีลูกดกมีโอกาสเปนโรคน้ีไดมากข้ึน เปนโรคที่เปนแลว      
เปนเลย รักษาไมหายขาด แตถารูจักหลีกเลี่ยงปจจัยเสี่ยง ก็สามารถปองกันได และหากพลาดพลั้ง    
เกิดเปนโรคน้ี ถารูจักดูแลตนเองใหถูกตอง ก็จะสามารถอยูกับโรคน้ีได และใชชีวิตตามปกติไดอยาง    
มีความสุข ตรงกันขามถาไมปฏิบัติตนใหถูกตอง อาการของโรคก็อาจลุกลามมากข้ึน มีโรคแทรกซอน 
มีความทุกขมากและอาจเสียชีวิตกอนวัยอันสมควร๒ 

ในปจจุบันน้ี การดูแลสุขภาพมักนิยมดูแลใหครบ ๔ มิติ คือ สุขภาพกาย จิต ปญญา และ
สังคม เรียกวา สุขภาพองครวม จึงจะทันยุคทันสมัย กลาวคือ ตองดูแลคนทั้งคน ไมใชดูแตสวนที่     
เปนโรคเทาน้ัน สุขภาพทางกายหมายถึง ความสบายทางกาย ไมมีโรคทางกาย เชน โรคไขหวัดใหญ 
โรคไขเลือดออก โรคปอดบวม เปนตน สุขภาพทางจิต หมายถึง ความสบายใจ ไมมีโรคทางจิต เชน
ความเครียดมาก ความกระวนกระวายใจ ความซึมเศรา โรคจิตประเภทและขนาดความรุนแรงตางๆ 
สุขภาพทางปญญา หมายถึง การมีและใชปญญาความรู ความชํานาญ และประสบการณใหเกิด
ประโยชนแกตนเองและผูอื่นอยางมีเหตุมีผล และสุขภาพทางสังคม หมายถึง การอยูในครอบครัว 
ชุมชน และ สังคมทั่วไปอยางเปนปกติสุข เปนที่ยอมรับและไมเปนภาระแกสังคม ซึ่งทั้ง ๔ มิติ        
ของสุขภาพดังกลาวน้ี จะตองมีความเช่ือมโยงซึ่งกันและกัน รวมทั้งมีความสมดุลพอดีกัน สําหรับ   

                                                             
๑ พระมหาสมพงษ สนฺตจิตฺโต และอุทัย สุดสุข, การปองกันและรักษาโรคเบาหวานวิถีพุทธ, 

(กรุงเทพมหานคร: มูลนิธิอุทัย สุดสุข, ๒๕๖๐), หนา คํานํา. 
๒ เรื่องเดียวกัน, หนา ๑. 



 
 

๒ 
 

การปองกันและรักษาโรคเบาหวานน้ัน นอกจากจะตองปฏิบัติใหครอบคลุมสุขภาพ ๔ มิติ ดวยบริการ
การแพทยและการสาธารณสุข ๔ สาขา เพื่อใหมีความตอเน่ืองและย่ังยืน จําเปนตองใชมาตรการอื่นๆ 
สงเสริมสนับสนุนดวยไดแกมาตรการทางสังคม เชน การนําหลักพุทธธรรมผสมผสานกับหลักการ
แพทยและการสาธารณสุขในการดูแลสขุภาพ เรียกวา สุขภาพดี วิถีพุทธ๓ 

หลักคําสอนในพระพุทธศาสนา มีลักษณะเปนองครวมในความหมายตางๆ ทุกหลักธรรม 
ซึ่งอาจยอนไปพิจารณาต้ังแตจุดเริ่มตนก็มีลักษณะเปนแบบองครวม ไมเอียงไปทางมุงแสวงหาและ
เสพแตความสุขทางกาย บํารุงบําเรอจนเกินพอดีที่เรียกวา “กามสุขัลลิกานุโยค”๔ หรือการมุงแต
ความหลุดพนอิสระ จนกระทั่งทําลายและจํากัดความตองการความจําเปนทางกาย โดยอาจมองเอียง
ถึงที่สุดวาความสุขสมบรูณทางกายเปนอุปสรรคตอความสุขทางจิตใจที่เรียกวา “อัตตกิลมกานุโยค”๕ 
เจาชายสิทธัตถะทรงสละความสุขสุดโตงทางกาย โดยดําริวาเปนทางที่ปกปดไมใหมีโอกาสในการ
แสวงหาความสุขทางจิตใจและไดมุงดําเนินชีวิตอีกแบบในการละเลยตอสุขภาวะทางกายถึงหกป 
กอนที่จะเขาใจวาวิธีการที่ไมสมดุลดังกลาวก็ไมใชทาง จึงหันมาดูแลสุขภาวะทางกายเลิกทรมานตน 
แนวคําสอนสายกลางที่มีดุลยภาพดวยการเขาใจความพอดี จึงเรียกวาทางสายกลาง มัชฌิมาปฏิปทา๖ 
หรือขอปฏิบัติที่เปนสายกลาง ไมเอียงไปทางใดทางหน่ึง ซึ่งอยูบนพื้นฐานของความเปนจริง ตามกฎ
แหงเหตุผลและความเปนไปตามองคประกอบและตัวแปรที่พอดีที่เรียกวา มัชเฌนธรรมเทศนา๗      
การสั่งสอนธรรมของพระพุทธเจา ทรงมุงผลในทางปฏิบัติ ใหทุกคนจัดการกับชีวิตที่เปนอยูจริงๆ      
ในโลกน้ีเริ่มแตบัดน้ี เชน ทรงสอนมนุษยใหรูจักตนเอง รูจักรางกายและจิตของตนจะไดบํารุงรักษา
รางกายและจิตใจใหดํารงอยูอยางปกติสุข การนําหลักพุทธธรรมมารวมในกระบวนการดูแลสุขภาพ 
ใหรางกายและจิตใจอยูในสภาพปกติ คือ การดูแลสุขภาพแบบองครวม พระสาวกของพระพุทธเจา       
ไดใหสมญานามพระองควา ทรงเปนนายแพทยผูรักษาโรค ดังปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนาวา 
“มหาการุณิโก สตฺถา สพฺพโลกติกิจฺฉโก”๘ แปลวา “พระศาสดา ทรงมีพระกรุณาอยางใหญหลวง      
ทรงเยียวยารักษาสัตวโลกทั้งมวล”๙ 

ดังน้ัน ผูวิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาแนวทางการประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิต
อยางมีความสุขของผูปวยโรคเบาหวาน เพื่อจะไดรวบรวมองคความรูเกี่ยวกับการประยุกตใชหลัก
พุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขสําหรับผูปวยโรคเบาหวาน รวมถึงเปนแนวทางสําหรับ
ผูปวยโรคอื่นๆ แมกระทั่งผูมีสุขภาพปกติก็จะไดใชเปนแนวทางในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขตอไป 

 

 

 
                                                             

๓ เรื่องเดียวกัน, หนา ๒-๓. 
๔ วิ.มหา. (ไทย) ๔/๑๓/๒๐. 
๕ วิ.มหา. (ไทย) ๔/๑๓/๒๐. 
๖ วิ.มหา. (ไทย) ๔/๑๓/๒๐. 
๗ ที.ม. (ไทย) ๑๐/๒๙๙/๓๔๘. 
๘ ขุ.เถร. (บาลี) ๒๖/๗๒๒/๓๖๙. 
๙ ขุ.เถร. (ไทย) ๒๖/๗๒๒/๔๖๒. 



 
 

๓ 
 

๑.๒ วัตถุประสงคของการวิจัย  

๑.๒.๑ เพื่อศึกษาสภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 
๑.๒.๒ เพื่อศึกษาหลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 
๑.๒.๓ เพื่อศึกษาการประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ

พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 
 

๑.๓ ปญหาทีต่องการทราบ 

๑.๓.๑ สภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวานเปนอยางไร 

๑.๓.๒ หลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขมีเรื่องใดบาง 

๑.๓.๓ การประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของพระสงฆ
ผูปวยเปนโรคเบาหวานมีแนวทางอยางไร 

 

๑.๔ ขอบเขตการวิจัย  

วิทยานิพนธ เรื่อง “การประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ
พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน” ผูวิจัยกําหนดขอบเขตในการวิจัย ดังน้ี  

๑.๔.๑ ขอบเขตดานเน้ือหา 

๑.๔.๑.๑ ศึกษาสภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน
จากการสัมภาษณเชิงลึกพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 

๑.๔.๑.๒ ศึกษาหลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข จากคัมภีร
พระไตรปฎก อรรถกถา หนังสือ ตํารา เอกสาร แหลงขอมูลออนไลน งานวิจัยและวิทยานิพนธ         
ซึ่งตีพิมพเปนภาษาไทยเทาน้ัน 

๑.๔.๒ ขอบเขตดานเน้ือหา 

ศึกษาวิเคราะหการประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ
พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน โดยกําหนดประเด็นที่ศึกษา ดังน้ี 

๑.๔.๒.๑ สภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 

๑.๔.๒.๒ หลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 

๑.๔.๒.๓ การประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ
พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 

๑.๔.๑ ขอบเขตดานพ้ืนท่ี 

พื้นที่ที่ศึกษา คือ จังหวัดพัทลุง 

 

๑.๕ นิยามศพัทเฉพาะที่ใชในการวิจัย  

๑.๕.๑ การประยุกตใช หมายถึง การนําหลักการและแนวคิดที่สําคัญของสิ่งใดสิ่งหน่ึง     
มาปรับใชใหเกิดประโยชนในดานตางๆ  



 
 

๔ 
 

๑.๕.๒ หลักพุทธธรรม หมายถึง หลักอภิณหปจจเวกขณ หลักอินทรียสังวร และหลัก    
โภชเนมัตตัญุตา 

๑.๕.๓ พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน หมายถึง พระสงฆผูปวยดวยโรคที่รางกาย       
ไมสามารถนํานํ้าตาลไปใชได เกิดจากการขาดสารที่สรางจากตับออนที่เรียกวา อินซูลิน จึงทําให
นํ้าตาลในเลือดสูงข้ึน และถูกขับออกมาทางปสสาวะ และพบระดับนํ้าตาลในเลือดมากกวา ๑๒๐ 
มิลลิกรัมเปอรเซ็นต โดยเจาะเลือดหลังงดอาหารและนํ้าอยางนอย ๘ ช่ัวโมงกอนเจาะเลือด 

 

๑.๖ ทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ  

๑.๖.๑ เอกสารท่ีเก่ียวของ 

พระมหาสมพงษ สนฺตจิตฺโต และอุทัย สุดสุข กลาววา โรคเบาหวานเปนโรคเรื้อรังชนิด
หน่ึง ที่พบมากข้ึนในคนยุค ปจจุบันที่มีวิถีดําเนินชีวิต และพฤติกรรมเสี่ยงตอการเปนโรคน้ี พบไดใน
คนทุกเพศ ทุกวัย ประมาณรอยละ ๓.๕ ของคนทั่วไป พบมากในคนอายุ มากกวา ๔๐ ปข้ึนไป คนที่
อยูในเมืองมีโอกาสเปนโรคน้ีมากกวาชาวชนบท และหญิงที่มีลูกดกมีโอกาสเปนโรคน้ีไดมากข้ึน     
เปนโรคที่เปนแลวเปนเลย รักษาไมหายขาด แตถารูจักหลีกเลี่ยงปจจัยเสี่ยง ก็สามารถปองกันได และ
หากพลาดพลั้งเกิดเปนโรคน้ี ถารูจักดูแลตนเองใหถูกตอง ก็จะสามารถอยูกับโรคน้ีได และใชชีวิต
ตามปกติไดอยางมีความสุข ตรงกันขาม ถาไมปฏิบัติตนใหถูกตอง อาการของโรคก็อาจลุกลามมากข้ึน 
มีโรคแทรกซอน มีความทุกขมากและอาจเสียชีวิตกอนวัยอันสมควร๑๐  

เทพ หิมะทองคํา และคนอ่ืนๆ กลาววา เบาหวาน คือ ภาวะที่รางกายมีระดับนํ้าตาลใน
เลือดสูงกวาปกติ เกิดข้ึนเน่ืองจากรางกายไมสามารถนํานํ้าตาลในเลือดซึ่งไดจากอาหารไปใชตามปกติ 
รางกายของคนเราจําเปนตองใชพลังงานในการดํารงชีวิต พลังงานเหลาน้ีไดมาจากอาหารตางๆ        
ที่รับประทานเขาไป โดยเฉพาะอยางย่ิงอาหารประเภทแปง ซึ่งจะถูกยอยสลายเปนนํ้าตาลกลูโคสใน
กระเพาะอาหาร และถูกดูดซึมเขาไปในกระแสเลือด เพื่อสงผานไปหาเน้ือเย่ือสวนตางๆ ของรางกาย 
แตการที่รางกายจะนํานํ้าตาลกลูโคสไปใชเปนพลังงาน ไดน้ันมีความจําเปนตองอาศัยฮอรโมนจาก   
ตับออนช่ือ อินซูลิน เปนตัวนําพากลูโคสในเลือดเขาไปในเน้ือเย่ือของอวัยวะตางๆ หากขาดฮอรโมน
อินซูลินแลว ก็จะทําใหนํ้าตาลไมสามารถเขาไปในเน้ือเย่ือได และจะมีนํ้าตาลในเลือดคางอยูมากกวา
ปกติ ซึ่งอาจมีสาเหตุมาจากตับออนไมสามารถสรางฮอรโมนอินซูลินออกมาไดเพียงพอ อาจจะสราง
ไมไดเลย หรือสรางไดแตอินซูลินน้ันออกฤทธ์ิไมดี ความผิดปกติเหลาน้ีลวนแตเปนสาเหตุที่ทําให
รางกายนํานํ้าตาลไปใชไดไมดี สงผลใหนํ้าตาลในเลือดเหลือคางอยูมาก และมีระดับนํ้าตาลสูงกวาปกติ 
ในคนปกติกอนรับประทานอาหารเชา จะมีระดับนํ้าตาลในเลือดประมาณ ๗๐-๑๑๐ มิลลิกรัม/
เดซิลิตร และหลังรับประทานอาหารแลว ๒ ช่ัวโมง ระดับนํ้าตาลไมเกิน ๑๔๐ มิลลิกรัม/เดซิลิตร๑๑ 

                                                             
๑๐ พระมหาสมพงษ สนฺตจิตฺโต และอุทัย สุดสุข, การปองกันและรักษาโรคเบาหวานวิถีพุทธ , 

(กรุงเทพมหานคร: มูลนิธิอุทัย สุดสุข, ๒๕๖๐), หนา ๑. 
๑๑ เทพ หิมะทองคํา และคนอ่ืนๆ, ความรู เ ร่ืองเบาหวานฉบับสมบูรณ ,  พิมพครั้ งที่  ๒, 

(กรุงเทพมหานคร: วิทยพัฒน, ๒๕๔๐), หนา ๑๒-๒๕. 



 
 

๕ 
 

เมื่อในเลือดมีระดับนํ้าตาลสูงมาก ไตจะกรองนํ้าตาลออกมากับนํ้าปสสาวะทําใหปสสาวะ
มีรสหวาน จึงเรียกภาวะน้ีวา “เบาหวาน” อีกนัยหน่ึงหมายถึงการปสสาวะ เบาหวานจึงหมายถึง 
ปสสาวะหวานน่ันเอง ผูปวยเบาหวานที่ควบคุมระดับนํ้าตาลในเลือดไดดี หรือผูปวยเบาหวานที่ระดับ
นํ้าตาลในเลือดไมสูงมากนัก (ระหวาง ๑๔๐-๑๘๐ มิลลิกรัม/เดซิลิตร) อาจตรวจไมพบนํ้าตาลใน
ปสสาวะก็ไดทั้งน้ีเพราะไตของคนเรามีความสามารถในการกั้นนํ้าตาลไดระดับหน่ึง คือประมาณ 
๑๘๐-๒๐๐ มิลลิกรัม/เดซิลิตร หากระดับนํ้าตาลในเลือดตํ่ากวา ๑๘๐-๒๐๐ มิลลิกรัม/เดซิลิตร ไตจะ
ไมกรองนํ้าตาลออกมากับนํ้าปสสาวะ ดังน้ันในการวินิจฉัยโรคหากใชวิธีการตรวจนํ้าตาลในเลือดจะ
ไดผลแนนอนกวาและสามารถตรวจพบไดแตเน่ินๆ เพราะการตรวจพบวามีนํ้าตาลออกมาในปสสาวะ
ยอมแสดงวาระดับนํ้าตาลในเลือดสูงกวา ๑๘๐-๒๐๐ มิลลิกรัม/เดซิลิตร๑๒ 

ระดับนํ้าตาลในเลือดของผูปวยที่ไมไดเปนโรคเบาหวาน กอนรับประทานอาหารเชาจะมี
คาประมาณ ๗๐-๑๑๐ มิลลิกรัม/เดซิลิตรเมื่อรับประทานอาหาร อาหารจะยอยสลายกลายเปน
นํ้าตาลกลูโคส และถูกดูดซึมเขาสูกระแสเลือดทําใหระดับนํ้าตาลในเลือดสูงข้ึนคนปกติจะมีคานํ้าตาล
หลังรับประทานอาหารแลว ๒ ช่ัวโมง ไมเกิน ๑๔๐ มิลลิกรัม/เดซิลิตร นํ้าตาลในเลือดจะถูกฮอรโมน
อินซูลิน ซึ่งสรางจากเบตาเซลลของตับออนดึงออกจากเสนเลือดไปเก็บในเน้ือเย่ือ เพื่อใชเปนพลังงาน
ทําใหระดับนํ้าตาลในเลือดลดลง ตามปกติเบตาเซลลของตับออนจะหลั่งอินซูลินออกมาในปริมาณ
นอยๆ ตลอดเวลา แตเมื่อรับประทานอาหารแลวระดับนํ้าตาลในเลือดสูงข้ึนจะเปนการกระตุน     
เบตาเซลลของตับออนใหหลั่งอินซูลินออกมามากข้ึน เพื่อใหดึงนํ้าตาลในเลือดออกไดในปริมาณที่
สมดุลกัน๑๓ 

สุมณฑา เสรีรัตน กลาววา โรคเบาหวานเปนช่ือของกลุมอาการของโรค ซึ่งรางกาย     
ไมสามารถใชนํ้าตาลไดตามปกติเน่ืองจากขาดอินซูลินหรืออินซูลินไมมีประสิทธิภาพเพียงพอตอ   
ความตองการความปกติของรางกายทําใหระดับนํ้าตาลในเลือดสูงข้ึนเกินขีดจํากัดที่ไตจะสามารถ    
กักเก็บไวได จึงถูกขับออกมาทางปสสาวะ เมื่อรางกายขาดพลังงานจากนํ้าตาลจึงเปลี่ยนมาใชโปรตีน 
และไขมันทําใหรางกายเกิดการเปลี่ยนแปลงในการใชโปรตีนและไขมันตามมาดวย เปนผลใหเกิด    
โรคแทรกซอนตางๆ พยาธิสภาพของโรคเบาหวานเกิดข้ึนจากการที่รางกายมีการเปลี่ยนแปลงในการ
เผาผลาญสารอาหารจําพวกคารโบไฮเดรต ไขมันและโปรตีน เน่ืองจากความไมสมดุลของการสราง
อินซูลินในรางกายอินซูลินจะมีหนาที่ควบคุมการเผาผลาญคารโบไฮเดรต ไขมันและโปรตีน การพรอง
อินซูลินพบสาเหตุใหญๆ อยางนอย ๔ ประการ คือ กรรมพันธุ ภาวการณเผาผลาญ ภาวะการติดเช้ือ 
และปจจัยทางภาวะภูมิตานทาน เปนผลใหไอสเลทเบตาเซลล (Hiseles Beta Cell) ถูกทําลายหรือ
สรางอินซูลินไมได เปนโรคอวนหรือมีภาวะเครียด ทั้งทางรางกายและจิตใจอื่นๆ ซึ่งผลจากการสราง
อินซูลินไมเพียงพอหรือขาดหรือทําหนาที่ไมไดเต็มที่จะทําใหกลูโคสในกระแสเลือดผานเขาสูเซลลได
ชา ในขณะเดียวกัน จะมีการสรางกลูโคสจากไกลโคเจนที่ตับและมีการดูดซึมเพิ่มจากอาหารที่
รับประทานเขาไป จึงเกิดภาวะนํ้าตาลในเลือดสูง (Hyperglycemia) ระดับกลูโคสที่สูงข้ึนน้ีถาเกิน
ความสามารถของไต จะดูดกลับ (Renal the Shold) ก็จะถูกขับออกมาพรอมกับปสสาวะ จึงตรวจ

                                                             
๑๒ เรื่องเดียวกัน, หนา ๑๒-๒๕. 
๑๓ เรื่องเดียวกัน, หนา ๑๒-๒๕. 



 
 

๖ 
 

พบนํ้าตาลในปสสาวะ (Glucosuria) นํ้าตาลที่เขมสูงจะพาเอานํ้าออกมาเปนจํานวนมาก ทําใหผูปวย
ปสสาวะบอยๆ (Polyuria) พรอมกับสูญเสียเกลือแรบางชนิด โดยเฉพาะโซเดียมรางกายจึงขาดทั้ง
อาหารนํ้าและเกลือแร จึงมีอาการหิวบอย กินจุ กระหายนํ้า ด่ืมนํ้าบอยและนํ้าหนักลด ผอมลง      
บางรายออนเพลีย อาการมากนอยแลวแตการสูญเสียนํ้าตาล นํ้าและเกลือแรไปเปนแบบเรื้อรัง น่ันคือ 
ลักษณะอาการของโรคเบาหวาน๑๔ 

สนอง อุนากูล กลาววา โรคเบาหวานเปนโรคที่เกิดจากการที่รางกายไมสามารถใช
นํ้าตาลได ทําใหระดับนํ้าตาลในเลือดสูงกวาปกติ ผลของภาวะนํ้าตาลในเลือดสูงทําใหเกิดอาการ
สําคัญ ๔ ประการ คือ๑๕ 

(๑) ถายปสสาวะมาก (Polyuria) เมื่อระดับนํ้าตาลในเลือดสูงเกินขีดจํากัดของไต 
รางกายจะขับนํ้าตาลออกทางปสสาวะทําใหแรงดันออสโมติคของปสสาวะสูงข้ึน ไตฝอย (Renal 
tubule) จึงไมสามารถดูดซึมนํ้ากลับเขาสูรางกายได ผูปวยจึงถายปสสาวะออกมาจํานวนมากและ
บอยครั้ง 

(๒) ด่ืมนํ้าจํานวนมาก (Polydipsia) เน่ืองจากรางกายเสียนํ้าทางปสสาวะเปน
จํานวนมาก จึงเกิดอาการขาดนํ้าอยางรุนแรง ทําใหมีอาการกระหายนํ้ามาก ด่ืมนํ้าบอยและจํานวน
มาก 

(๓) นํ้าหนักลด (Weight Loss) เมื่อเซลลไมสามารถนํากลูโคสไปใชพลังงานได
รางกายจึงจะสลายไขมันและโปรตีนที่เก็บสะสมไว มาใชพลังงานแทนจึงเกิดการสูญเสียเน้ือเย่ือ
รวมกับภาวะที่รางกายขาดนํ้า นํ้าหนักจึงลดลงอยางรวดเร็ว 

(๔) รับประทานอาหารจุ (Polyphagia) จากการที่รางกายไมสามารถนํากลูโคสใน
เลือดมาใชไดเพื่อเปนการชดเชยภาวะน้ีผูปวยจึงหิวบอยและรับประทานอาหารจุ 

นอกจากน้ี ในรายที่เปนเบาหวานชนิดพึ่งอินซูลิน มักมีรูปรางซูบผอม ไมมีไขมัน 
กลามเน้ือฝอลีบ ในรายที่เปนเบาหวานชนิดไมพึ่งอินซูลิน มักมีรูปรางอวน อาจพบอาการชาตามมือ
และเทา ความดันโลหิตสูง ตอกระจกหรือภาวะแทรกซอนอื่นๆ บางรายอาจตรวจไมพบสิ่งผิดปกติ
ตามรางกาย แตเมื่อตรวจปสสาวะมักจะพบนํ้าตาลในปสสาวะขนาดมากกวาหน่ึงบวกข้ึนไป๑๖ 

ชัยชาญ ดีโรจนวงศ ไดสรุปผลการสํารวจประชากรไทยของสํานักพัฒนาวิชา  
การแพทย กรมการแพทย ป พ.ศ. ๒๕๓๙-๒๕๔๐ พบวา ผูปวยเบาหวานในประเทศไทย มีแนวโนม
มากข้ึน มีความชุกรอยละ ๒.๕ ถึง รอยละ ๖ สวนใหญเปนเบาหวานประเภทที่ ๒ โดยชวงอายุ ๓๐-
๖๐ ป มีความชุก รอยละ ๔-๗ สวนประชากรที่มีอายุ ๖๐ ปข้ึนไป จะพบความชุกรอยละ ๑๐-๑๕ 
อัตราความชุกของโรคเบาหวานแตกตางกันไปตามประชากร วัฒนธรรม อายุ เศรษฐกิจ สิ่งแวดลอม 

                                                             
๑๔ สุมณฑา เสรีรัตน, ความรูเกี่ยวกับโรคเบาหวาน, (กรุงเทพมหานคร: อรุณศิลปครีเอชั่น, ๒๕๔๐), 

หนา ๑. 
๑๕ สนอง อุนากูล, คูมือโรคเบาหวาน, (กรุงเทพมหานคร: เล่ียงเชียง, ๒๕๔๕), หนา ๖๓-๗๕. 
๑๖ พระมหาสมพงษ สนฺตจิตฺโต และอุทัย สุดสุข, การปองกันและรักษาโรคเบาหวานวิถีพุทธ, หนา 

๗. 



 
 

๗ 
 

ประเทศสหรัฐอเมริกามีอัตราความชุกรอยละ ๒-๔ ผูปวยเบาหวานในประเทศไทย มีแนวโนมมากข้ึน  
มีความชุกรอยละ ๒.๕ ถึง รอยละ ๖ สวนใหญเปนเบาหวานประเภทที่ ๒ โดยชวงอายุ ๓๐-๖๐ ป๑๗ 

๑.๖.๒ งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

พระธรรมโมลี (ทองอยู ญาณวิสุทฺโธ) ไดทําการศึกษาเรื่อง “การศึกษาเชิงวิเคราะห   
วิถีชีวิต พฤติกรรมสุขภาพ และการดูแลสุขภาพแบบองครวมของพระสงฆที่ปรากฏในพระไตรปฎก” 
ผลการวิจัยพบวา แนวคิดตามหลักคําสอนในทางพระพุทธศาสนาถือวาสุขภาวะหรือสุขภาพ หมายถึง 
ความสุขสมบูรณของชีวิต ในทางรางกาย (กายิกสุข) และทางจิตใจ (เจตสิกสุข) โดยองคประกอบ
เหลาน้ีแยกเปน ๔ ดานคือ ดานรางกาย จิตใจ ศีล (สังคมและสิ่งแวดลอม) และปญญา โดยการที่ชีวิต
ของมนุษยจะเกิดความสุขไดน้ัน มิติทั้ง ๔ ดานน้ีจะตองประสานเปนหน่ึงเดียวกัน๑๘ 

พระครูอินทสารวิจักษ อินฺทสโร ไดทําการศึกษาเรื่อง “การรักษาโรคดวยยาสมุนไพร
และธรรมโอสถที่ปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนา” ผลการวิจัยพบวา พุทธศาสนาแบงโรค           
เปน ๒ ประเภท คือ (๑) โรคทางกาย และ (๒) โรคทางใจ หลักในการรักษาโรคมี ๒ แนวทางคือ     
(๑) การรักษาดวยยาสมุนไพร ซึ่งอาจมีการรักษาดวยการผาตัด (๒) การรักษาดวยธรรมโอสถ     
หมวดธรรมที่ใชไดแก โพชฌงค ๗ สัญญา ๑๐ สัปปายะ ๗ ควบคูไปกับการทําสมาธิเจริญสติปฏฐาน๑๙ 

 แมชีภคพร ธรรมญาณี ไดทําการศึกษาเรื่อง “ศึกษาแนวทางการใชหลักอภิณหปจจ
เวกขณในการฝกจิตผูสูงวัย” ผลการวิจัยพบวา  

๑) ผูสูงวัยไดพิจารณาถึงชะราธัมมะตา คือ พิจารณาความแก โดยเรียงจากคาเปอรเซ็นต
มากไปหาคาเปอรเซ็นตนอยตามลําดับไดแก ความแกเปนเรื่องธรรมดา (๔๕%) ความแกเปนเรื่องจริง
แหงสัจจะธรรม (๓๕%) ความแกเปนอุปสรรคในการดําเนินชีวิต (๓๐%)ความแกเปนเรื่องความทุกข 
(๒๕%) และ ความแกทําใหพฤติกรรมเปลี่ยนแปลง (๕%)    

๒) ผูสูงวัยไดพิจารณาพยาธิธัมมะตา คือ ความเจ็บปวย โดยเรียงจากคาเปอรเซ็นตมาก
ไปหาคาเปอรเซ็นตนอยตามลําดับไดแก ความเจ็บปวยเปนเรื่องในการดําเนินชีวิต (๕๐%) ความ
เจ็บปวยนํามาซึ่งทุกข (๔๐%) ความเจ็บปวยสงผลดานจิตใจ (๓๐%) ความเจ็บปวยเปนอุปสรรคใน
การดําเนินชีวิต (๒๐%) และความเจ็บปวยเปนภาระในการรักษา (๑๐%)  

 
 

                                                             
๑๗ ชัยชาญ ดีโรจนวงศ, “แนวความคิดใหมในการรักษาผูปวยเบาหวานชนิดที่ ๒”, สารราชวิทยาลัย

อายุรแพทยแหงประเทศไทย, ปที่ ๑๘ ฉบับที่ ๓๐ (เมษายน-มิถุนายน ๒๕๔๗): ๓๑.   
๑๘ พระธรรมโมลี (ทองอยู ญาณวิสุทฺโธ), “การศึกษาเชิงวิเคราะหวิถีชีวิต พฤติกรรมสุขภาพ และการ

ดูแลสุขภาพ แบบองครวมของพระสงฆที่ปรากฏในพระไตรปฎก”, ดุษฎีนิพนธพุทธศาสตรดุษฎีบัณฑิต สาขา
พระพุทธศาสนา, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๑), หนา ก-ข. 

๑๙ พระครูอินทสารวิจักษ อินฺทสโร, “การรักษาโรคดวยยาสมุนไพรและธรรมโอสถที่ปรากฏในคัมภีร
พระพุทธศาสนา”, วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัย
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๐), หนา ก-ข.   



 
 

๘ 
 

๓) ผูสูงวัยไดพิจารณาถึงมรณะธัมมะตา คือ พิจารณาความตาย โดยเรียงจากคา
เปอรเซ็นตมากไปหาคาเปอรเซ็นตนอยตามลําดับไดแก ความตายเปนเรื่องความทุกข (๕๐%) ความ
ตายเปนเรื่องธรรมดา (๓๕%) ความตายเปนเรื่องของการสูญเสีย (๒๕%) ความตายเปนเรื่องใกลตัว 
(๑๕%) และ ความตายเปนเรื่องของการพลัดพราก (๕%)  

๔) ผูสูงวัยไดพิจารณาถึงปยวินาภาวตา การพลัดพรากจากสิ่งที่ตนรักและพอใจ โดยเรียง
จากคาเปอรเซ็นตมากไปหาคาเปอรเซ็นตนอยตามลําดับไดแก ความพลัดพรากเปนเรื่องความทุกข 
(๕๕%) ความพลัดพรากเปนเรื่องของการสูญเสีย (๔๐%) ความพลัดพรากเปนเรื่องของการพลัดพราก 
(๓๕%) ความพลัดพรากเปนเรื่องใกลตัว (๒๐%) และ ความพลัดพรากเปนเรื่องธรรมดา (๑๐%)  

๕) ผูสูงวัยไดพิจารณากัมมัสสกตา พิจารณากรรม โดยเรียงจากคาเปอรเซ็นตมากไปหา
คาเปอรเซ็นตนอยตามลําดับไดแก มีกรรมเปนของตน ดีหรือช่ัว (๔๕%) มีกรรมเปนที่พึ่งอาศัย 
(๓๕%) มีกรรมเปนผูใหผล (๓๐%) มีกรรมเปนผูติดตาม (๒๐%) และมีกรรมเปนแดนเกิด (๑๐%)๒๐ 

นอกจากน้ี ยังไดใหขอเสนอแนะวา วิธีการใชหลักอภิณหปจจเวกขณในการฝกจิตผูสูงวัย 
ควรฝกจิตใหต้ังมั่นเปนสมาธิอยูตลอดเวลา เชน ฝกตามหลักสติสัมปชัญญะ ในระหวางทํางาน หรือ
วางการทํางานเปนตน ฝกใหจิตต่ังมั่นอยางสมํ่าเสมอดวยสติ เมื่อจิตต่ังมั่นเปนสมาธิในระดับใดระดับ
หน่ึงแลวก็หันมาเจริญปญญาวิปสสนาโดยการยกจิตพิจารณาถึงหลักอภิณหปจจเวกขณ คือ เราไมลวง
พนความแก เจ็บ ตาย ของ พลัดพรากจากของรักของชอบใจทั้งสิ้น และเรามีกรรมเปนของตนเอง    
ช่ัวก็ตาม ดีก็ตามจะตองเปนทายาทของกรรมน้ัน ๆ ธรรมทั้ง ๕ ประการน้ี ควรพิจารณาเนืองๆ ทุกวัน 
เพื่อใหใจเกิดความคุนเคย จะเปนเหตุใหรีบเรงทําความดี และเพื่อไมใหเกิดความมัวเมาทั้งปวง๒๑ 

สุภีร ทุมทอง ไดทําการศึกษาเรื่อง “ศึกษาการพัฒนาอินทรียสังวรในพระพุทธศาสนา
เถรวาท” ผลการวิจัยพบวา อินทรียสังวร หมายถึง การปดกั้น การหาม การปองกัน การระมัดระวัง 
ไมใหจิตถูกฉุดดึงออกไปสนใจอารมณอันจะเปนเหตุใหเกิดอกุศล และยังหมายถึงการคุมครองรกัษาจติ
ใหอยูกับหลักอันมั่นคงไว ทําใหจิตรอดพนจากการถูกครอบงําดวยกิเลสตางๆ เมื่อมีการรับรูอารมณ 
หรือเรียกวา ความคุมครองทวาร อินทรียสังวรน้ันมีความสําคัญตอการดํารงชีวิตประจําวัน ทําใหมี 
การฝกจิต ทําใหเปนผูมีศีลดี ทําใหชีวิตอยูอยางรมเย็นเปนสุข และมีความสําคัญตอการปฏิบัติธรรม
เพื่อความหลุดพน โดยเปนหมวดธรรมในภาคปฏิบัติ เปนเหตุทําใหสุจริต ๓ สมบูรณ เกิดสมาธิ เกิด
ปญญา จนถึงความสิ้นไปแหงทุกขได๒๒   

 

                                                             
๒๐ แมชีภคพร ธรรมญาณี, “ศึกษาแนวทางการใชหลักอภิณหปจจเวกขณในการฝกจิตผูสูงวัย”, 

วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราช
วิทยาลัย, ๒๕๕๖), หนา ข. 

๒๑ เรื่องเดียวกัน, หนา ข. 
๒๒ สุภีร  ทุมทอง, “ศึกษาการพัฒนาอินทรียสังวรในพระพุทธศาสนาเถรวาท”, วิทยานิพนธ        

พุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, 
๒๕๕๓), หนา ก. 



 
 

๙ 
 

อินทรียสังวรมีประโยชน ทําใหไดรับความสุขอันประณีตปราศจากกิเลสรบกวน และเปน
ประโยชนตอการฝกปฏิบัติในธรรมวินัย สําหรับพระภิกษุสามเณรก็มีประโยชนมาก ทําใหสามารถอยู
ในเพศพรหมจรรยไดนาน เปนเหตุใหเจริญงอกงามในธรรมวินัย มีคุณธรรมตางๆ เปนบุญเขตอันยอด
เย่ียม หากขาดอินทรียสังวรแลว จะนําความทุกขมาใหมากมาย และมีอกุศลวิตกเขามารบกวนมากจน
อยูไมเปนสุข สําหรับพระภิษุก็ทําใหกลายเปนผูมัวเมาในกามคุณ ๕ เปนเหตุใหตองลาสิกขาบทไป 
เสื่อมจากประโยชนที่มุงหมายจากการบวช เมื่อตายไปก็เปนเหตุใหเกิดในอบายภูมิได๒๓ 

วิธีปฏิบัติอินทรียสังวรอันยอดเย่ียมในพระธรรมวินัยน้ัน พระพุทธองคทรงมุงเนนใหมกีาร
พัฒนาอินทรียใหเกิดประโยชนอยางสูงสุด คือ มีปญญาเห็นความจริงของสังขารทั้งปวง เรียกวา
อินทรียภาวนา องคธรรมหลักที่ใชในการฝกหัด คือ มีสติ มีความรูตัว ไมหลงลืม เตรียมพรอมอยูเสมอ 
อุบายวิธีในการฝกใหมีอินทรียสังวร เชน การปฏิบัติกรรมฐาน การไมยึดถือนิมิตและอนุพยัญชนะ 
เลือกอารมณ หลบหลีกอารมณ เผชิญหนาอยางมีสติ การปฏิบัติตามวินัยอยางเครงครัด และโยนิโส
มนสิการ เปนตน อินทรียสังวรน้ันมีความเกี่ยวของกับหลักธรรมอื่นๆ เชน ไตรสิกขา ปฏิจจสมุปบาท 
และสติปฏฐาน เปนตน๒๔ 

แนวทางในการนําหลักอินทรียสังวรมาประยุกตในสังคมไทย คือ ใหใชตา หู จมูก ลิ้น 
กาย และใจอยางถูกตอง มีความสํารวมระวังทางทวารทั้ง ๖ ไมหลงยินดียินรายไปตามอารมณ รูจัก
บังคับควบคุมตนเอง ไมทําตามความอยากและกิเลสตางๆ เริ่มตนดวยการฟงคําสอนของพระพุทธเจา
ใหเกิดสัมมาทิฏฐิ รูจักความจริงและวิธีปฏิบัติตอความจริงตามหลักอริยสัจ รูจักสุขที่ควรกลัวและไม
ควรกลัว สงเสริมการปฏิบัติสมาธิภาวนาเพื่อพัฒนาจิต และใหการศึกษาที่ถูกตอง๒๕ 

บดินทร จิตตเจริญ ไดทําการศึกษาเรือ่ง “การรับรูหลักโภชนาการในพระพุทธศาสนา: 
กรณีศึกษาชาวพุทธที่เขารวมกิจกรรมทางศาสนาในเขตพระนคร กรุงเทพมหานคร” ผลการวิจัยพบวา 
หลักโภชนาการในพุทธศาสนาสามารถสรุปได ๒ ประการ คือ ๑) หลักโภชเนมัตตัญุตา การรูจัก
ประมาณในการบริโภคทั้งปริมาณและประเภทอาหาร โดยพิจารณาดวยปญญาเพื่อเสพคุณคาแทจริง
ของอาหาร และ ๒) หลักอาหารสัปปายะ โดยพิจารณาอาหารที่เอื้อตอการอยูดี ถูกกับรางกาย 
เพียงพอ ถูกสุขลักษณะ ไมลําบาก และอนุเคราะหตอพรหมจรรย นอกจากน้ีโดยทั่วไปหลักโภชนาการ
ในพุทธศาสนาสอดคลองกับหลักโภชนาการทางการแพทยที่เนนใหบริโภคเพื่อสงเสริมการเจรญิเติบโต 
ซอมแซม และความปกติของระบบรางกายตาง ๆ ไมมากหรือนอยเกินไป สอดคลองกับหลักการ
แพทยแผนไทยที่เนนการบริโภคอาหารใหสอดคลองตามธาตุ เพื่อความสมดุลและบําบัดโรค และ
สอดคลองกับการแพทยทางเลือกที่เนนการบริโภคเพื่อรักษาความสมดุลแหงหยินหยาง และสภาพ
ปจจุบันของผูบริโภค๒๖ 

                                                             
๒๓ เรื่องเดียวกัน, หนา ก. 
๒๔ เรื่องเดียวกัน, หนา ข. 
๒๕ เรื่องเดียวกัน, หนา ข. 
๒๖ บดินทร จิตตเจริญ, “การรับรูหลักโภชนาการในพระพุทธศาสนา: กรณีศึกษาชาวพุทธที่เขารวม

กิจกรรมทางศาสนาในเขตพระนคร กรุง เทพมหานคร”, วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขา
พระพุทธศาสนา, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๕), หนา ก. 



 
 

๑๐ 
 

ศศิธร เขมาภิรัตน ไดทําการศึกษาเรื่อง “การศึกษาเปรียบเทียบพุทธวิธีในการดูแล
สุขภาพแบบองครวมกับการแพทยแผนไทย” ผลการวิจัยพบวา พระพุทธศาสนาแบงโรคเปน            
๒ ประเภท คือ โรคทางกาย และโรคทางใจ การแกปญหาสุขภาพและความเจ็บปวยมี ๒ แนวทาง   
คือ (๑) การปองกัน พระพุทธองคทรงใชหลักปฏิบัติในการดูแลรักษาสุขภาพทั้งทางกายและทางใจ 
อยางสม่ําเสมอเปนประจํา (๒) การรักษา โรคทางกายรักษาได ๓ วิธี ไดแก การรักษาทางการแพทย 
การใชธรรมบําบัด การรักษาดวยพุทธานุภาพ สวนการรักษาโรคทางใจมี ๓ วิธี ไดแก การพิจารณา   
หาเหตุผล คุณ โทษ การเจริญวิปสสนากรรมฐาน และการคบกัลยาณมิตร จากการเปรียบเทียบพบวา 
พุทธวิธีกับการแพทยแผนไทยมีทั้งความเหมือนและความตางกัน กลาวคือความเหมือนกัน ไดแก 
แนวคิดที่เห็นวา (๑) รางกายประกอบดวยธาตุ ๔ คือ ดิน นํ้า ลม ไฟ (๒) ความไมสมดุลของธาตุ ๔   
ทําใหเกิดโรค (๓) โรค การตรวจโรค การวินิจฉัยโรค (๔) การใชสมุนไพรยา วิธีการสรางภูมิคุมกัน๒๗ 

สรณีย สายศร ไดทําการศึกษาเรื่อง “การศึกษาเชิงวิเคราะห แนวทางการปองกันและ
แกปญหาภาวะความเจ็บปวยในเชิงบูรณาการแนวพุทธ : ศึกษากรณีโรคมะเร็ง” ผลการวิจัยพบวา 
แนวคิดของหลักการ วิธีการปองกัน และบําบัดรักษาโรคมะเร็งของการแพทยทางเลือกแบบบูรณาการ 
กับหลักพุทธธรรม และพุทธวิธีในการดูแลรักษาสุขภาพเพื่อปองกันและแกปญหาภาวะความเจ็บปวย 
มีทัศนะที่สอดคลองกันในหลายๆ ประเด็น ไมวาจะเปนทัศนะเรื่ององครวม และการดูแลรักษาสุขภาพ
แบบองครวม ทัศนะเรื่องสุขภาพ ทัศนะเรื่องความเจ็บปวย และแนวทาง วิธีการปองกันและแกปญหา
ภาวะความเจ็บปวย เปนตน และทั้ง ๒ แนวทางขางตนน้ัน ก็สามารถนํามาบูรณาการหรือสังเคราะห
เขาดวยกัน จนเกิดเปนองคความรูใหม คือ การแพทยแบบบูรณาการแนวพุทธ ซึ่งมีหลักและวิธีการ
ปฏิบัติที่สามารถนํามาประยุกตใชในการดูแลรักษาสุขภาพใหดีข้ึนทั้งทางรางกายและจิตใจ และ
สามารถชวยในการปองกันและแกปญหาภาวะความเจ็บปวยจากโรคมะเร็งไดจริง รวมทั้งยังชวย
สงเสริมใหผูปฏิบัติมีคุณภาพชีวิตที่ดี และมีความสุขสดใสทั้งทางรางกายและจิตใจไดอยางแทจริงและ
ย่ังยืนดวยน่ันเอง๒๘ 

เสาวนีย ฤดี ไดทําการศึกษาเรื่อง “สุขภาวะองครวมแนวพุทธ : กรณีศึกษาผูปวยคลินิก
โรคเบาหวาน โรงพยาบาลราชวิถี” ผลการวิจัยพบวา สุขภาวะองครวมดานกายและดานสังคม      
ดานกายและโดยรวมทุกดาน ดานสังคมและดานจิตใจ ดานสังคมและดานปญญา (รูคิด) ดานสังคม
และโดยรวมทุกดาน ดานจิตใจและดานปญญา (รูคิด) ดานจิตใจและโดยรวมทุกดาน ดานปญญา      
(รูคิด)และโดยรวมทุกดาน มีความสัมพันธเชิงบวกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๑ ดานกาย

                                                             
๒๗ ศศิธร เขมาภิรัตน, “การศึกษาเปรียบเทียบพุทธวิธีในการดูแลสุขภาพแบบองครวมกับการแพทย

แผนไทย”, วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬา
ลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๘), หนา ก-ข.   

๒๘ สรณีย สายศร, “การศึกษาเชิงวิเคราะห แนวทางการปองกันและแกปญหาภาวะความเจ็บปวยใน
เชิงบูรณาการแนวพุทธ : ศึกษากรณีโรคมะเร็ง”, วิทยานิพนธศิลปศาสตรมหาบัณฑิต สาขาปรัชญาและศาสนา, 
(บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร, ๒๕๔๘), หนา ก-ข.   



 
 

๑๑ 
 

และดานจิตใจ มีความสัมพันธเชิงบวกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๕ สวนดานกายและ    
ดานปญญา (รูคิด) ไมมีความสัมพันธ๒๙ 

ชัยนิตย อินทรงาม ไดทําการศึกษาเรื่อง “การสรางเสริมพลังเกี่ยวกับการดูแลตนเอง
ของผูปวยโรคเบาหวาน จังหวัดอุบลราชธานี” ผลการวิจัยพบวา ผูปวยโรคเบาหวานภายหลังการ
ทดลองการสรางเสริมพลังในการดูแลตนเองสําหรับผูปวยโรคเบาหวาน ของอําเภอสวางวีระวงศ 
ผูปวยโรคเบาหวานในกลุมที่เขารวมโครงการมีความรูเกี่ยวกับโรคเบาหวาน เจตคติตอโรคเบาหวาน 
พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวาน อยูในระดับสูง และระดับนํ้าตาลในเลือดของผูปวย
โรคเบาหวานอยูในระดับพอใช ผูปวยโรคเบาหวานกลุมที่เขาร วมโครงการ มีความรูเกี่ยวกับ
โรคเบาหวาน เจตคติตอโรคเบาหวาน พฤติกรรมการดูแลตนเองและระดับนํ้าตาลในเลือดดีกวากลุมที่
ไมไดเขารวมโครงการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕๓๐ 

สลันยา ต้ันหลก ไดทําการศึกษาเรื่อง “ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลและ
ปจจัยดานครอบครัวกับพฤติกรรมการเผชิญความเครียดของผูปวยโรคเบาหวานที่มารักษาใน
โรงพยาบาลพิปูน อําเภอพิปูน จังหวัดนครศรีธรรมราช” ผลการวิจัยพบวา พฤติกรรมการเผชิญ
ความเครียดของผูปวยโรคเบาหวานที่มารักษาในโรงพยาบาลพิปูนโดยรวมอยูในระดับปานกลาง 
ผูปวยโรคเบาหวานจะมีพฤติกรรมการเผชิญความเครียดดานมุงจัดการกับปญหากับดานมุงจัดการ   
กับอารมณควบคูกันและมีระดับใกลเคียงกัน โดยพฤติกรรมการเผชิญความเครียดแบบจัดการกับ
อารมณมีคาสูงกวาเล็กนอย ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการเผชิญความเครียดอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ ประกอบดวยการปฏิบัติตามหลักศาสนา การเขารวมกิจกรรม         
ทางสังคม การสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว และสัมพันธภาพในครอบครัว สวนปจจัยที่ไมมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการเผชิญความเครียดประกอบดวยการรับรูภาวะสุขภาพของผูปวย 
ความรูความเขาใจเกี่ยวกับโรคเบาหวาน ความสามารถในการดูแลตนเอง รายไดตอเดือน ทักษะ    
การแกไขปญหา และฐานะทางเศรษฐกิจของครอบครัว๓๑ 

จิรวรรณ เจริญกุลวัฒนะ ไดทําการศึกษาเรื่อง “ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรม
สุขภาพของผูปวยโรคเบาหวาน โรงพยาบาลบานนา จังหวัดนครนายก” ผลการวิจัยพบวา พฤติกรรม
สุขภาพของผูปวยเบาหวาน สวนใหญอยูในระดับปานกลาง ปจจัยนําที่มีความสัมพันธกับ พฤติกรรม
สุขภาพของผูปวยโรคเบาหวาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ ไดแก เจตคติตอพฤติกรรม
                                                             

๒๙ เสาวนีย ฤดี, “สุขภาวะองครวมแนวพุทธ : กรณีศึกษาผูปวยคลินิกโรคเบาหวาน โรงพยาบาล   
ราชวิถ”ี, วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาชีวิตและความตาย, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬา
ลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๕), หนา ข. 

๓๐ ชัยนิตย อินทรงาม, “การสรางเสริมพลังเก่ียวกับการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวาน จังหวัด
อุบลราชธานี”, วิทยานิพนธสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการสรางเสริมสุขภาพ, (บัณฑิตวิทยาลัย: 
มหาวิทยาลัยราชภัฏอุบลราชธานี, ๒๕๕๓), หนา จ. 

๓๑ สลันยา ตั้นหลก, “ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลและปจจัยดานครอบครัวกับพฤติกรรม
การเผชิญความเครียดของผูปวยโรคเบาหวานที่มารักษาในโรงพยาบาลพิปูน อําเภอพิปูน จังหวัดนครศรีธรรมราช”, 
วิทยานิพนธคหกรรมศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการพัฒนาครอบครัวและสังคม, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัย 
สุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๕๔), หนา ง. 



 
 

๑๒ 
 

สุขภาพของผูปวยโรคเบาหวาน การรับรูประโยชนและอุปสรรคของโรคเบาหวาน ปจจัยเอื้อที่มี
ความสัมพันธกับ พฤติกรรมสุขภาพของผูปวยโรคเบาหวาน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ 
ไดแก นโยบายเกี่ยวกับโรคเบาหวาน และการเขาถึงบริการสุขภาพ ปจจัยเสริมที่มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมสุขภาพของผูปวยโรคเบาหวานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ ไดแก ไดแก         
การสนับสนุนจากบุคคลและการไดรับขาวสารเกี่ยวกับโรคเบาหวาน ปจจัยทางชีวสังคมที่มี
ความสัมพันธกับ พฤติกรรมสุขภาพของผูปวยโรคเบาหวานอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ คือ เพศ อายุ 
อาชีพ ระดับการศึกษาสวน สถานภาพสมรสรายได ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพของผูปวย
โรคเบาหวาน โรงพยาบาลบานนาจังหวัดนครนายก๓๒ 

 

๑.๗ วิธีดําเนินการวิจัย  

วิทยานิพนธ เรื่อง “การประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ
พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน” เปนการวิจัยเชิงคุณภาพภาคสนาม (Field Research) และการ
วิจัยเอกสาร (Documentary Research) ดําเนินการศึกษาตามลําดับข้ันตอน ดังน้ี 

๑.๗.๑ ศึกษาสภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน โดยการ
สัมภาษณเชิงลึกพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวานในจังหวัดพัทลุง จํานวน ๖ รูป 

๑.๗.๒ ศึกษาหลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข จากแหลงขอมูล
ตางๆ  ดังน้ี 

๑.๗.๒.๑ เอกสารช้ันปฐมภูมิ (Primary Source) ไดแก พระไตรปฎก อรรถกถา 
๑.๗.๒.๒ เอกสารช้ันทุติยภูมิ (Secondary Source) ไดแก หนังสือ ตํารา เอกสาร 

สิ่งพิมพทางวิชาการ งานวิจัย วิทยานิพนธ และแหลงขอมูลออนไลน 
๑.๗.๓ ศึกษาการประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ

พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน โดยเช่ือมโยงขอมูลหลักพุทธธรรมใหสอดคลองกับสภาพปญหา    
การดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 

๑.๗.๔ จัดประเภทของขอมูลตามหัวเรื่องที่กําหนด และทําการวิเคราะหขอมูล          
เชิงพรรณนา 

๑.๗.๕ เรียบเรียงผลการวิเคราะหขอมูลและขอเสนอแนะเพื่อการนําเสนอ 
๑.๗.๖ จัดพิมพวิทยานิพนธฉบับสมบูรณ 
 

๑.๘ ประโยชนที่ไดรบัจากการวิจัย 

๑.๘.๑ ทําใหทราบสภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 

๑.๘.๒ ทําใหทราบแนวคิดเกี่ยวกับหลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 

                                                             
๓๒ จิรวรรณ เจริญกุลวัฒนะ, “ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพของผูปวยโรคเบาหวาน 

โรงพยาบาลบานนา จังหวัดนครนายก”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาสุขศึกษา, (บัณฑิตวิทยาลัย: 
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร, ๒๕๕๖), หนา ก. 



 
 

๑๓ 
 

๑.๘.๓ ทําใหทราบแนวทางการประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมี
ความสุขของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 

๑.๘.๔ ผลการวิจัยกอใหเกิดองคความรูเกี่ยวกับการประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการ
ดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 



 

บทท่ี ๒ 

 

สภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆ 
ผูปวยเปนโรคเบาหวาน 

 
วิทยานิพนธ เรื่อง “การประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ

พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน” ในเบื้องตน ผูวิจัยจักไดนําเสนอองคความรูเกี่ยวกับโรคเบาหวาน
และสภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน โดยไดทําการศึกษาขอมูลใน
ประเด็นดังตอไปน้ี 

๒.๑ ความหมายของโรคเบาหวาน 

๒.๒ สาเหตุของโรคเบาหวาน 

๒.๓ ประเภทของโรคเบาหวาน 

๒.๔ อาการของโรคเบาหวาน 

๒.๕ การปองกันและรักษาโรคเบาหวาน 

๒.๖ โรคเบาหวานในพระไตรปฎก 

๒.๗ สภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 

โดยแตละประเด็นมีรายละเอียด ดังน้ี 

 

๒.๑ ความหมายของโรคเบาหวาน 

พระมหาสมพงษ สนฺตจิตฺโต และอุทัย สุดสุข กลาววา โรคเบาหวานเปนโรคเรื้อรัง  
ชนิดหน่ึง ที่พบมากข้ึนในคนยุค ปจจุบันที่มีวิถีดําเนินชีวิต และพฤติกรรมเสี่ยงตอการเปนโรคน้ี เปน
โรคที่เปนแลวเปนเลย รักษาไมหายขาด แตถารูจักหลีกเลี่ยงปจจัยเสี่ยง ก็สามารถปองกันได และหาก
รูจักดูแลตนเองใหถูกตอง ก็จะสามารถอยูกับโรคน้ีได และใชชีวิตตามปกติไดอยางมีความสุข ตรงกัน
ขาม ถาไมปฏิบัติตนใหถูกตอง อาการของโรคก็อาจลุกลามมากข้ึน มีโรคแทรกซอน มีความทุกขมาก
และอาจเสียชีวิตกอนวัยอันสมควร๑  

เทพ หิมะทองคํา และคนอ่ืนๆ กลาววา เบาหวาน คือ ภาวะที่รางกายมีระดับนํ้าตาล   
ในเลือดสูงกวาปกติ เกิดข้ึนเน่ืองจากรางกายไมสามารถนํานํ้าตาลในเลือดซึ่งไดจากอาหารไปใช
ตามปกติ สงผลใหนํ้าตาลในเลือดเหลือคางอยูมาก และมีระดับนํ้าตาลสูงกวาปกติ๒ 

                                                             
๑ พระมหาสมพงษ สนฺตจิตฺโต และอุทัย สุดสุข, การปองกันและรักษาโรคเบาหวานวิถีพุทธ , 

(กรุงเทพมหานคร: มูลนิธิอุทัย สุดสุข, ๒๕๖๐), หนา ๑. 
๒ เทพ หิมะทองคํา และคนอ่ืนๆ, ความรู เ ร่ืองเบาหวานฉบับสมบูรณ ,  พิมพครั้ งที่  ๒ , 

(กรุงเทพมหานคร: วิทยพัฒน, ๒๕๔๐), หนา ๑๒-๒๕. 



 
 

๑๕ 
 

สุมณฑา เสรีรัตน กลาววาโรคเบาหวานเปนช่ือของกลุมอาการของโรค ซึ่งรางกาย       
ไมสามารถใชนํ้าตาลไดตามปกติเน่ืองจากขาดอินซูลินหรืออินซูลินไมมีประสิทธิภาพเพียงพอตอ    
ความตองการความปกติของรางกายทําใหระดับนํ้าตาลในเลือดสูงข้ึนเกินขีดจํากัดที่ไตจะสามารถกัก
เก็บไวได จึงถูกขับออกมาทางปสสาวะ เมื่อรางกายขาดพลังงานจากนํ้าตาลจึงเปลี่ยนมาใชโปรตีน     
และไขมันทําใหรางกายเกิดการเปลี่ยนแปลงในการใชโปรตีนและไขมันตามมาดวย เปนผลใหเกิด    
โรคแทรกซอนตางๆ พยาธิสภาพของโรคเบาหวานเกิดข้ึนจากการที่รางกายมีการเปลี่ยนแปลงในการ
เผาผลาญสารอาหารจําพวกคารโบไฮเดรต ไขมันและโปรตีน เน่ืองจากความไมสมดุลของการสราง
อินซูลินในรางกายอินซูลินจะมีหนาที่ควบคุมการเผาผลาญคารโบไฮเดรต ไขมันและโปรตีน การพรอง
อินซูลินพบสาเหตุใหญๆ อยางนอย ๔ ประการ คือ กรรมพันธุ ภาวะการเผาผลาญ ภาวะการติดเช้ือ 
และปจจัยทางภาวะภูมิตานทาน เปนผลใหไอสเลทเบตาเซลล (Hiseles Beta Cell) ถูกทําลายหรือ
สรางอินซูลินไมได เปนโรคอวนหรือมีภาวะเครียด ทั้งทางรางกายและจิตใจอื่นๆ ซึ่งผลจากการสราง
อินซูลินไมเพียงพอหรือขาดหรือทําหนาที่ไมไดเต็มที่ จะทําใหกลูโคสในกระแสเลือดผานเขาสูเซลล   
ไดชา ในขณะเดียวกัน จะมีการสรางกลูโคสจากไกลโคเจนที่ตับและมีการดูดซึมเพิ่มจากอาหารที่
รับประทานเขาไป จึงเกิดภาวะนํ้าตาลในเลือดสูง (Hyperglycemia) ระดับกลูโคสที่สูงข้ึนน้ีถาเกิน
ความสามารถของไตจะดูดกลับ (Renal the Shold) ก็จะถูกขับออกมาพรอมกับปสสาวะ จึงตรวจพบ
นํ้าตาลในปสสาวะ (Glucosuria) นํ้าตาลที่เขมสูงจะพาเอานํ้าออกมาเปนจํานวนมาก ทําใหผูปวย
ปสสาวะบอยๆ (Polyuria) พรอมกับสูญเสียเกลือแรบางชนิดโดยเฉพาะโซเดียม รางกายจึงขาด     
ทั้งอาหาร นํ้า และเกลือแร จึงมีอาการหิวบอย กินจุ กระหายนํ้า ด่ืมนํ้าบอยและนํ้าหนักลด ผอมลง 
บางรายออนเพลีย อาการมากนอยแลวแตการสูญเสียนํ้าตาล นํ้า และเกลือแรไป๓ 

สนอง อุนากูล กลาววา โรคเบาหวานเปนโรคที่เกิดจากการที่รางกายไมสามารถใช
นํ้าตาลได ทําใหระดับนํ้าตาลในเลือดสูงกวาปกติ ผลของภาวะนํ้าตาลในเลือดสูงทําใหเกิดอาการ
สําคัญ ๔ ประการ คือ๔ 

(๑) ถายปสสาวะมาก (Polyuria) เมื่อระดับนํ้าตาลในเลือดสูงเกินขีดจํากัดของไต 
รางกายจะขับนํ้าตาลออกทางปสสาวะทําใหแรงดันออสโมติคของปสสาวะสูงข้ึน ไตฝอย (Renal 
tubule) จึงไมสามารถดูดซึมนํ้ากลับเขาสูรางกายได ผูปวยจึงถายปสสาวะออกมาจํานวนมากและ
บอยครั้ง 

(๒) ด่ืมนํ้าจํานวนมาก (Polydipsia) เน่ืองจากรางกายเสียนํ้าทางปสสาวะเปน
จํานวนมาก จึงเกิดอาการขาดนํ้าอยางรุนแรง ทําใหมีอาการกระหายนํ้ามาก ด่ืมนํ้าบอยและจํานวน
มาก 

(๓) นํ้าหนักลด (Weight Loss) เมื่อเซลลไมสามารถนํากลูโคสไปใชพลังงานได
รางกายจึงจะสลายไขมันและโปรตีนที่เก็บสะสมไว มาใชพลังงานแทนจึงเกิดการสูญเสียเน้ือเย่ือ
รวมกับภาวะที่รางกายขาดนํ้า นํ้าหนักจึงลดลงอยางรวดเร็ว 

                                                             
๓ สุมณฑา เสรีรัตน, ความรูเกี่ยวกับโรคเบาหวาน, (กรุงเทพมหานคร: อรุณศิลปครีเอชั่น, ๒๕๔๐), 

หนา ๑. 
๔ สนอง อุนากูล, คูมือโรคเบาหวาน, (กรุงเทพมหานคร: เล่ียงเชียง, ๒๕๔๕), หนา ๖๓-๗๕. 



 
 

๑๖ 
 

(๔) รับประทานอาหารจุ (Polyphagia) จากการที่รางกายไมสามารถนํากลูโคสใน
เลือดมาใชไดเพื่อเปนการชดเชยภาวะน้ีผูปวยจึงหิวบอยและรับประทานอาหารจุ 

นอกจากน้ี ในรายที่เปนเบาหวานชนิดพึ่งอินซูลิน มักมีรูปรางซูบผอม ไมมีไขมัน 
กลามเน้ือฝอลีบ ในรายที่เปนเบาหวานชนิดไมพึ่งอินซูลิน มักมีรูปรางอวน อาจพบอาการชาตามมือ
และเทา ความดันโลหิตสูง ตอกระจกหรือภาวะแทรกซอนอื่นๆ บางรายอาจตรวจไมพบสิ่งผิดปกติ
ตามรางกาย แตเมื่อตรวจปสสาวะมักจะพบนํ้าตาลในปสสาวะขนาดมากกวาหน่ึงบวกข้ึนไป๕ 

สรุปไดวา โรคเบาหวานเปนกลุมอาการของโรคเรื้อรังที่เกิดจากตับออนผลิตอินซูลิน     
ไมเพียงพอหรือความบกพรองในการออกฤทธ์ิของอินซูลิน ทําใหระดับนํ้าตาลในเลือดสูงข้ึน หรือทั้ง
สองอยางประกอบกัน การเกิดระดับนํ้าตาลในเลือดสูงเปนเวลานาน ทําใหเกิดการทําลาย การเสื่อม
สมรรถภาพ และการลมเหลวของอวัยวะตางๆ โดยเฉพาะอยางย่ิง ตา ไต ระบบประสาท หัวใจและ
หลอดเลือด 

 

๒.๒ สาเหตุของโรคเบาหวาน 

จิรวรรณ เจริญกุลวัฒนะ กลาววา โรคเบาหวานสามารถเกิดไดจากหลายสาเหตุ        
ซึ่งนักวิชาการดานการแพทยและสาธารณสุข ไดสรุปไวดังน้ี๖ 

๑) กรรมพันธุ เบาหวานมีสาเหตุจากกรรมพันธุสวนหน่ึงของโรคเบาหวาน โดยการ
ถายทอดความผิดปกติของการทํางานของตับออน ทั้งความผิดปกติของการหลั่งหรือการทํางานของ
อินซูลินมาทางยีนจากรุนพอแม ดังน้ัน ผูที่มีญาติพี่นองเปนเบาหวานจะมีโอกาสเปนเบาหวานได
มากกวาผูที่ไมมีญาติพี่นองเปนโรคเบาหวาน 

๒) สาเหตุจากสิ่งแวดลอมและพฤติกรรม สิ่งแวดลอมและพฤติกรรมที่สําคัญ และมี
อิทธิพลตอการเกิดโรคเบาหวาน คือ 

(๑) อาหาร โดยเฉพาะอาหารหวานจัด เชน ขนมหวาน นํ้าอัดลม อาหารเหลาน้ีมี
นํ้าตาลมาก ทําใหรางกายดูดซึมไดอยางรวดเร็ว และเปนการกระตุนการหลั่งฮอรโมนอินซูลินไดทันที 
ถาเกิดบอยครั้งจะทําใหเปนโรคเบาหวานได 

(๒) ความอวน ในคนอวนรางกายตองการอินซูลินมากข้ึน เพราะปริมาณอาหารโดย
เฉพาะที่มีนํ้าตาลสูงมีปริมาณมาก แตจํานวนปริมาณตัวรับอินซูลิน (Insulin Receptors) จะลด
จํานวนลงทําใหอินซูลินออกฤทธ์ิไมได 

(๓) โรคติดเชื้อ โรคติดเช้ือบางชนิด เชน ไวรัส เมื่อเปนแลวทําใหตับออนอักเสบ
และทําลายเบตาเซลล ซึ่งเปนตัวผลิตฮอรโมนอินซูลิน 

                                                             
๕ พระมหาสมพงษ สนฺตจิตฺโต และอุทัย สุดสุข, การปองกันและรักษาโรคเบาหวานวิถีพุทธ, หนา 

๗. 
๖ จิรวรรณ เจริญกุลวัฒนะ, “ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพของผูปวยโรคเบาหวาน 

โรงพยาบาลบานนา จังหวัดนครนายก”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาสุขศึกษา, (บัณฑิตวิทยาลัย: 
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร, ๒๕๕๖), หนา ๑๖ – ๑๗. 



 
 

๑๗ 
 

(๔) การออกกําลังกาย การออกกําลังกายทําใหปฏิกิริยาตอบรับอินซูลินจากเซลล
ไขมันและกลามเน้ือทั่วไปดีข้ึน แตถาขาดออกกําลังกาย หรือออกกําลังกายนอยเกินไป จํานวนตัวรับ
อินซูลิน (Insulin Receptors) ในเซลลไขมันและเซลลกลามเน้ือจะลดลง เปนผลทําใหอินซูลิน     
ออกฤทธ์ิไมได 

(๕) ความผิดปกติของฮอรโมน ทําใหเกิดโรคเบาหวานได เพราะตอมที่ผลิต
ฮอรโมนบางชนิดมีฤทธ์ิตานฮอรโมนมากเกินไป ถาฮอรโมนเหลาน้ีหลั่งออกมามากจะทําใหมีระดับ
นํ้าตาลในเลือดมากข้ึนดวยจนเกิดอาการของโรคเบาหวาน ฮอรโมนเหลาน้ี ไดแก โกรวธฮอรโมน 
(Growth hormone) คอรติโคสเตอรอยด (Corticosterroid) แคทีคอลาม ี(Catecholamine) กลูคา
กอน (Glucagon) และไธรอกซิน 

(๖) การต้ังครรภ หลายครั้งในหญิงที่มีประวัติพี่นองหรือเปนเบาหวานในระหวาง
การต้ังครรภ รางกายมีความทนตอนํ้าตาลตํ่า ดังน้ัน หญิงต้ังครรภแตละครั้ง จะทําใหรางกาย มีความ
คงทนตอนํ้าตาลลดลง และทําใหเปนเบาหวานไดมากข้ึน 

(๗) ความเครียด เมื่อมีการเครียดอยางรุนแรง หรือมีความเครียดเปนระยะ
เวลานานๆ พบวารางกายจะหลั่งฮอรโมนคอรติซอล (Cortisol) และแคทีคอลามี (Catecholamine) 
ออกมามาก ซึ่งจะทําใหปริมาณนํ้าตาลในเลือดสูงข้ึน 

(๘) ความผิดปกติของตับออน ซึ่งอาจะเกิดจําจํานวนเบตาเซลลลดลง หรือการขาด
เบตาเซลล ซึ่งอาจเกิดจากการไดรับสารที่เปนพิษตอการเจริญเติบโตของเบตาเซลล พบมากในเด็กเกดิ
ใหมและในผูปวยที่มีอายุนอย จํานวนเบตาเซลลเทาเดิมแตมีความผิดปกติที่อวัยวะอื่นๆ เชน หลอด
เลือดฝอยแข็งและหนา มีแคลเซียมมาจับที่เบตาเซลล ซึ่งเปนผลใหเบตาเซลลผลิตอินซูลินไดนอยลง
เชนกัน 

พระมหาสมพงษ สนฺตจิตฺโต และอุทัย สุดสุข กลาววา โรคเบาหวานเกิดจากตับออน
สรางฮอรโมนอินซูลิน (Insulin) ไดนอยหรือไมไดเลย ฮอรโมนชนิดน้ีมีหนาที่คอยชวยใหรางกาย       
เผาผลาญนํ้าตาลมาใชเปนพลังงาน เมื่ออินซูลินในรางกายไมพอ นํ้าตาลก็ไมถูกนําไปใช จึงเกิดการค่ัง
ของนํ้าตาลในเลือดและอวัยวะตางๆ เมื่อนํ้าตาลค่ังในเลือดมากๆ ก็จะถูกไตกรองออกมาในปสสาวะ 
ทําใหปสสาวะหวานหรือมีมดข้ึนได จึงเรียกวา เบาหวาน ผูปวยมักจะมีอาการปสสาวะบอยและมาก 
เน่ืองจากนํ้าตาลที่ออกมาทางไต จะดึงเอานํ้าจากเลือดออกมาดวย จึงทําใหมีปสสาวะมากกวาปกติ 
เมื่อถายปสสาวะมาก ก็ทําใหรูสึกกระหายนํ้าตองคอยด่ืมนํ้าบอยๆ เน่ืองจากผูปวยไมสามารถ         
นํานํ้าตาลมาเผาผลาญเปนพลังงาน จึงหันมาเผาผลาญกลามเน้ือและไขมันแทน ทําใหรางกาย
ผายผอม ไมมีไขมัน กลามเน้ือฝอลีบ ออนเปลี้ย เพลียแรง นอกจากน้ี การมีนํ้าตาลค่ังอยูในอวัยวะ
ตางๆ จะทําใหอวัยวะตางๆ เกิดความผิดปกติ และนํามาซึ่งภาวะแทรกซอนมากมาย ผูที่มีความเสี่ยง
ตอการเปนโรคเบาหวาน มีดังน้ี๗  

๑) ผูที่พอแม ญาติพี่นองเปนโรคเบาหวาน (พันธุกรรม)  
๒) ผูไดรับยา และฮอรโมนบางชนิด  

                                                             
๗ พระมหาสมพงษ สนฺตจิตฺโต และอุทัย สุดสุข, การปองกันและรักษาโรคเบาหวานวิถีพุทธ, หนา 

๔-๕. 



 
 

๑๘ 
 

๓) หญิงที่คลอดบุตร ซึ่งมีบุตรแรกเกิดนํ้าหนัก ๔ กิโลกรัม ข้ึนไป  
๔) ผูที่มีนํ้าหนักเกินมาตรฐานหรืออวน  
๕) ผูไมออกกําลังกาย 
๖) ผูที่ด่ืมสุรามากเปนประจํา 
๗) ผูที่เปนโรคอื่น อาจมีโรคเบาหวานรวมดวย เชน ตับออน อักเสบเรื้อรัง มะเร็งของ    

ตับออน ตับแข็งระยะสุดทาย คอพอกเปนพิษ โรคคุชชิง เปนตน 

เทพ หิมะทองคํา และคนอ่ืนๆ ใหแนวคิดไววา เบาหวานสืบทอดไดทางกรรมพันธุ ซึ่ง
เปนเพียงหน่ึงในหลายปจจัยที่กอใหเกิดเบาหวาน ปจจัยที่เปนสาเหตุใหเปนเบาหวาน มีดังน้ี๘  

๑) ความอวน เน่ืองจากเน้ือเย่ือตางๆ ในรางกายมีการตอบสนองตออินซูลินลดนอยลง 
อินซูลินจึงไมสามารถพานํ้าตาลเขาไปในเน้ือเย่ือไดดีเชนเดิม จึงมีนํ้าตาลสวนเกินในกระแสเลือด  

๒) อายุ เมื่ออายุมากข้ึน ตับออนจะสังเคราะหและหลั่งอินซูลินนอยลง ขณะที่รับนํ้าตาล
เทาเดิม จึงมีนํ้าตาลสวนเกินในกระแสเลือด  

๓) ตับออนไดรับความกระทบกระเทือน เชน ตับออนอักเสบเรื้อรังจากการด่ืมสุรามาก 
หรือตับออนบอบชํ้าจากการไดรับอุบัติเหตุ ซึ่งมีความจําเปนตองตัดตับออนออกบางสวน สําหรับคนที่
มีความโนมเอียงจะเปนเบาหวานอยูแลว ปจจัยดังกลาวจะทําใหอาการเบาหวานแสดงออกเร็วข้ึน  

๔) การติดเช้ือไวรัสบางชนิด เชน คางทูม หัดเยอรมัน มีรายงานวาเด็กอายุ ๑๐ ปเปน
เบาหวานอยางปจจุบันทันดวน และเสียชีวิตลง หลังจากมีอาการเหมือนไขหวัดใหญมากอน จากการ
ตรวจตับออน พบวา สามารถเพาะเช้ือไวรัสจากเน้ือเย่ือของตับออน เมื่อทดลองฉีดไวรัสน้ีเขาไปในหนู 
พบวาไวรัสชนิดน้ีทําใหหนูเปนเบาหวาน  

๕) ยาบางชนิด เชน ยาขับปสสาวะ ยาคุมกําเนิด ทําใหระดับนํ้าตาลในเลือดสูงข้ึน  
๖) การต้ังครรภ เน่ืองจากฮอรโมนหลายชนิดที่รกสังเคราะหข้ึน มีผลยับย้ังการทํางาน

ของอินซูลิน 

สรุปไดวา สาเหตุของโรคเบาหวาน ไดแก สาเหตุจากกรรมพันธุ และสาเหตุที่ไมใช
กรรมพันธุ เชน โรคอวน อายุ ความเครียด ตับออนไดรับความกระทบกระเทือน การติดเช้ือไวรัส      
บางชนิด ยาบางชนิด การขาดการออกกําลังกาย การต้ังครรภ ผูปวยอาจมีหลายสาเหตุรวมกัน เชน      
มีพันธุกรรมเปนโรคเบาหวาน อวน ต้ังครรภ มีความเครียดและขาดการออกกําลังกาย ทําใหมีอาการ
ของโรคเบาหวาน 

 

๒.๓ ประเภทของโรคเบาหวาน 

ตามเกณฑของสถาบันสุขภาพแหงชาติประเทศสหรัฐอเมริกา ซึ่งองคการอนามัยโลกได
รับรองใหใชเปนเกณฑมาตรฐานในการแบงประเภทของโรคเบาหวาน แบงออกเปน ๒ ประเภท คือ๙  

                                                             
๘ เทพ หิมะทองคํา และคนอ่ืนๆ, ความรูเร่ืองเบาหวานฉบับสมบูรณ, หนา ๓๕. 
๙ ฉัตรเลิศ พงษไชยกุล, “โรคเบาหวาน.”, ศรีนครินทรเวชสาร, ปที่ ๑๔ ฉบับที่ ๑, (๒๕๔๒): ๕๑-

๕๒. 



 
 

๑๙ 
 

๒.๓.๑ ประเภทท่ีมีอาการทางคลินิกของโรคเบาหวาน (Clinical Class) ไดแก ผูปวย
ที่มีอาการแสดงที่ตรวจพบ แบงออกได ๓ ชนิด คือ  

๒.๓.๑.๑ ผูปวยโรคเบาหวาน ไดแก ผูปวยที่เปนโรคเบาหวานและมีอาการแสดง
ทางคลินิกตรวจพบได แบงออกเปนเปน ๓ ชนิด คือ  

(๑) ผูปวยโรคเบาหวานชนิดพ่ึงอินซูลิน (Insulin Dependent Diabetes 
Mellitus: IDDM Type I) เดิมเรียกวา Juvenile Onset Mellitus มักพบในวัยเด็ก อายุตํ่ากวา ๒๕ 
ป โรคเบาหวานชนิดน้ีเกิดจากตับออนสรางฮอรโมนอินซูลินไดนอย หรือสรางไมไดเลย ทําใหผูปวย
โรคเบาหวานชนิดน้ีตองพึ่งการฉีดอินซูลินเขารางกายทุกวัน เพื่อปองกันภาวะกรดค่ังในรางกาย  

(๒) ผูปวยโรคเบาหวานชนิดไมพ่ึงอินซูลิน (Non Insulin Dependent 
Diabetes Mellitus: NIDDM Type II) เดิมเรียกวา Maturity Onset Diabetes Mellitus พบไดทุก
วัย แตพบมากในคนที่มีอายุมากกวา ๔๐ ปข้ึนไป โรคเบาหวานชนิดน้ีการขาดอินซูลินไมมาก ตับออน
สามารถสรางอินซูลินได แตอินซูลินออกฤทธ์ิในการทํางานไดไมเต็มที่ ผูปวยโรคเบาหวานชนิดน้ี      
ไมจําเปนตองพึ่งอินซูลินในการรักษา การรักษาโรคเบาหวานชนิดน้ี มักรักษาดวยยาเม็ดรับประทาน
ซึ่งยาจะไปกระตุนเบตาเซลล ใหหลั่งอินซูลินเพิ่มข้ึน ผูปวยโรคเบาหวานชนิดน้ี รอยละ ๗๐-๙๐          
มีรูปรางอวน  

(๓) ผูปวยโรคเบาหวานท่ีพบรวมกับภาวะอ่ืนๆ เชน ตับออนอักเสบ ภาวะ
ผิดปกติของฮอรโมน ภาวะการใชยาหรือสารเคมีบางอยาง ตลอดทั้งความผิดปกติของโครงสราง
พันธุกรรม 

๒.๓.๑.๒ ผูท่ีมีความทนตอกลูโคสบกพรอง (Impair Glucose Tolerance: IGT) 
ผูปวยชนิดน้ีมีระดับนํ้าตาลในเลือดหลังอาหารปกติ เมื่อทดสอบความทนตอกลูโคสบกพรองจะไดคา
ระหวางระดับคาปกติกับคาที่เปนโรคเบาหวาน ผูปวยโรคเบาหวานชนิดน้ียังไมมีอาการและอาการ
แสดงใหเห็น จึงยังไมควรเรียกวาเปนโรคเบาหวาน แตไมถือวาเปนปกติ  

๒.๓.๑.๓ ผูปวยท่ีมีความทนตอกลูโคสบกพรองในระหวางต้ังครรภ (Gestational 
Diabetes Mellitus: GDM) ไดแก ผูปวยที่ตรวจพบความทนตอกลูโคสบกพรองในระหวางต้ังครรภ      
แตผูปวยโรคเบาหวานที่ต้ังครรภไมถือเปน GDM 

๒.๓.๒ ประเภทท่ีเสี่ยงตอการเกิดโรคเบาหวาน (Statistical Risk Class) ไดแก กลุม
คนซึ่งไมมีอาการของโรคเบาหวาน เมื่อทดสอบความทนตอกลูโคสบกพรองแลวพบวาปกติ ประวัติ      
และผลการตรวจรางกายปกติ แตมีแนวโนมและมีโอกาสเสี่ยงที่จะเกิดโรคเบาหวาน หรือ IGT 
มากกวาคนอื่นๆ แบงไดเปน ๒ กลุม คือ  

๒.๓.๒.๑ กลุมท่ีเคยมีความทนตอกลูโคสบกพรอง หรือกลุมคนที่มีระดับนํ้าตาลใน
เลือดสูงกวาปกติ เรียกวา Previous Abnormality of Glucose Tolerance เชน ในคนที่มีความทน
ตอกลูโคสบกพรองในขณะต้ังครรภ หรือในรายที่เกิดความเครียดฉับพลัน  

๒.๓.๒.๒ กลุมท่ีไมเคยมีความทนตอกลูโคสบกพรอง หรือกลุมคนที่ไมเคยมีระดับ
นํ้าตาลในเลือกสูงกวาปกติ แตมีโอกาสเสี่ยงตอการเกิดโรคเบาหวานมากกวาคนอื่นๆ เรียกวา 



 
 

๒๐ 
 

Potential Abnormality of Glucose หรือ Pre-diabetic Potential Diabetes Mellitus แบงออก
ได ๒ กลุม คือ  

(๑) กลุมท่ีเสี่ยงตอการเกิดโรคเบาหวานชนิดพ่ึงอินซูลิน ไดแก บุคคลที่ตรวจ
พบสารตอตานในเลือด (Antibody) ตอเซลลตับออน (Islets Cell) หรือแฝดชนิดไขใบเดียวกันที่      
คูแฝดของตนเปนโรคเบาหวานชนิดพึ่งอินซูลิน  

(๒) กลุมท่ีเสี่ยงตอการเกิดโรคเบาหวานชนิดไมพ่ึงอินซูลิน ไดแก บุคคลที่มี
ประวัติพอแม พี่นอง และแฝดชนิดไขใบเดียวกัน เปนโรคเบาหวาน ปจจัยเสี่ยงที่สําคัญอีกประการ คือ 
ความอวน นอกจากน้ียังมีปจจัยดานอาหาร และลักษณะการดําเนินชีวิต อาจมีผลตอการเกิด
โรคเบาหวานชนิดน้ีได 

สรุปไดวา การจําแนกโรคเบาหวาน แบงไดเปน ๒ ประเภท คือ ๑) ประเภทมีอาการทาง
คลินิกของโรคเบาหวาน ไดแก ผูปวยโรคเบาหวาน ทั้งชนิดพึ่งอินซูลินและชนิดไมพึ่งอินซูลิน รวมทั้ง
เบาหวานที่พบรวมกับภาวะอื่น ผูที่มีความทนตอกลูโคสบกพรองและผูปวยที่มีความทนตอกลูโคส
บกพรองในระหวางต้ังครรภ ๒) ประเภทที่เสี่ยงตอการเกิดโรคเบาหวาน ไดแก กลุมที่เคยมีความทน
ตอกลูโคสบกพรอง กลุมที่ไมเคยมีความทนตอกลูโคสบกพรอง แตมีโอกาสเสี่ยงตอการเกิด
โรคเบาหวานมากกวาคนอื่น 

 

๒.๔ อาการของโรคเบาหวาน 

โรคเบาหวานมักเกิดข้ึนโดยไมมีอาการอะไรบงช้ี คอยๆ กอตัวข้ึนอยางเงียบๆ หากไมได
รับการตรวจระดับนํ้าตาลในเลือดก็จะไมทราบเปนโรคเบาหวาน จนกระทั่งโรคไดดําเนินไปมากแลวถึง
จะรูตัว บางครั้งผูปวยมาพบแพทยเน่ืองจากโรคแทรกซอนเกิดข้ึนโดยที่ตนเองไมรูตัวมากอนเลยวา
เปนโรคเบาหวาน ซึ่งปลอยไวบางรายอาจอันตรายถึงชีวิต 

เทพ หิมะทองคํา และคนอ่ืนๆ ไดสรุปอาการของโรคเบาหวานที่สําคัญ มีดังน้ี๑๐ 

๑. ปสสาวะบอย และมีปริมาณมาก เน่ืองจากในกระบวนการกรองนํ้าตาลในเลือดที่สูง
มากออกมาทางปสสาวะ ไตจําเปนตองดึงนํ้าออกมาดวย ดังน้ันผูปวยที่มีระดับนํ้าตาลสูงมากเทาใดก็
ย่ิงปสสาวะบอยและมากข้ึนเทาน้ัน ทําใหตองต่ืนมาเขาหองนํ้าตอนกลางคืนหลายครั้ง  

๒. คอแหง กระหายนํ้า และด่ืมนํ้ามาก เปนผลจากการที่รางกายเสียนํ้าไปเพราะปสสาวะ
บอยและมาก ทําใหเกิดภาวะขาดนํ้าจึงตองชดเชยดวยการด่ืมนํ้าบอยๆ 

๓. นํ้าหนักลด และผอมลง เน่ืองจากในภาวะที่ขาดอินซูลิน รางกายไมสามารถนํานํ้าตาล
ในเลือดไปใชเปนพลังงานได รวมกับการขาดนํ้าจากการปสสาวะบอย รางกายจึงตองนําโปรตีนและ
ไขมันที่เก็บสะสมไวในเน้ือเย่ือมาใชแทน ทําใหรูสึกออนเพลียและนํ้าหนักตัวลดลงโดยไมทราบสาเหตุ 
ในรายที่เปนโรคเบาหวานชนิดที่ ๒ อาการมักคอยเปนคอยไป เรื้อรัง นํ้าหนักตัวอาจจะลดลงบาง
เล็กนอย  

๔. หิวบอย และกินจ ุเน่ืองจากรายกายขาดพลังงาน จึงหิวบอยและกินจุ 
                                                             

๑๐ เทพ หิมะทองคํา และคนอ่ืนๆ, ความรูเร่ืองเบาหวานฉบับสมบูรณ, หนา ๓๒. 



 
 

๒๑ 
 

พระมหาสมพงษ สนฺตจิตฺโต และอุทัย สุดสุข ไดสรุปอาการของโรคเบาหวานไวดังน้ี๑๑  

๑. ปสสาวะบอยจํานวนมาก ถาทิ้งไวจะมีมดข้ึน  
๒. ด่ืมนํ้าบอย และครั้งละมากๆ  
๓. หิวบอย กินจุ  
๔. นํ้าหนักลด ผอมลง ออนเปลี้ยเพลียแรงโดยเฉพาะ อยางย่ิงในระยะที่เปนเบาหวาน

ชนิดพึ่งอินซูลิน อาการตางๆ มักเกิดข้ึนรวดเร็วมาก 
๕. เปนแผล เปนฝงายแตหายยาก  
๖. คันตามผิวหนัง และบริเวณอวัยวะสืบพันธุ  
๗. ตาพรามัว  
๘. มีอาการชา หรือปวดแสบปวดรอนตามปลายมือและเทา หรือหมดความรูสึกทางเพศ  
๙. ในรายที่เปนไมมาก อาจไมมีอาการผิดปกติอยางชัดเจน และตรวจพบโดยบังเอิญจาก

การตรวจปสสาวะหรือตรวจเลือด ขณะที่ไปหาหมอดวยโรคอื่น 

นอกจากน้ีในรายที่เปนเบาหวานชนิดพึ่ งอินซูลิน มักมีรูปรางซูบผอม ไมมีไขมัน 
กลามเน้ือฝอลีบ ในรายที่เปนเบาหวานชนิดไมพึ่งอินซูลิน มักมีรูปรางอวน อาจพบอาการชาตามมือ
และเทา ความดันโลหิตสูง ตอกระจก หรือภาวะแทรกซอนอื่นๆ บางรายอาจตรวจไมพบสิ่งผิดปกติ
ตามรางกาย การตรวจปสสาวะ มักจะพบนํ้าตาลในปสสาวะขนาดมากกวาหน่ึงบวกข้ึนไป๑๒ 

นอกจากน้ันเมื่อเปนเบาหวานมานาน โดยไมไดรับการรักษาอยาง จริงจัง หรือปลอยปละ
ละเลย อาจเกิดโรคแทรกซอนได เชน  

๑. อาจเปนตอกระจกกอนวัย ประสาทตาหรือจอตา (Retina) เสื่อม หรือเลือดออกใน    
นํ้าวุนลูกตา (vitreous hemorrhage) ทําใหมีอาการตามัวลงเรื่อยๆ หรือมองเห็นจุดดําลอยไปลอย
มา และอาจทําใหตาบอดในที่สุด  

๒. ผูปวยอาจเปนปลายประสาทอักเสบ มีอาการชาหรือปวดรอนตามปลายมือปลายเทา 
ซึ่งอาจทําใหมีแผลเกิดข้ึนที่เทาไดงาย อาจลุกลามจนเทาเนา บางคนอาจมีการวิงเวียน เน่ืองจากมี
ภาวะความดันโลหิตตกในทายืน บางคนอาจไมมีความรูสึกทางเพศ หรือทองเดินตอนกลางคืนบอย 
หรือกระเพาะปสสาวะไมทํางาน กลั้นปสสาวะไมอยู หรือไมมีแรงเบงปสสาวะ 

๓. ไตเสื่อม จนเกิดภาวะไตวาย มีอาการ บวม ซีด ความ ดันโลหิตสูง ซึ่งเปนสาเหตุการ
ตายของผูปวยเบาหวานที่พบไดคอนขางบอย 

๔. ผนังหลอดเลือดแดงแข็ง (Atherosclerosis) ทําใหเปน โรคความดันโลหิตสูง อัมพาต 
โรคหัวใจขาดเลือดถาหลอดเลือดที่เทาตีบแข็ง เลือดไปเลี้ยงเทาไมพออาจทําให เทาเย็นเปนตะคริว
หรือปวด ขณะเดินมากๆ หรืออาจทําใหเปนแผลหายยากหรือเทาเนา ซึ่งอาจเกิดรวมกับการติดเช้ือ  

                                                             
๑๑ พระมหาสมพงษ สนฺตจิตฺโต และอุทัย สุดสุข, การปองกันและรักษาโรคเบาหวานวิถีพุทธ, หนา 

๖-๗. 
๑๒ เรื่องเดียวกัน, หนา ๗. 



 
 

๒๒ 
 

๕. เปนโรคติดเช้ือไดงายเน่ืองจากภูมิตานทานโรคตํ่า เชน วัณโรคปอด กระเพาะ
ปสสาวะอักเสบ กรวยไตอักเสบ ชองคลอดอักเสบ และคันในชองคลอด เปนฝพุพองบอย เทาเปนแผล
ซึ่งอาจลุกลามจนเทาเนา อาจตองตัดน้ิวหรือตัดขา เปนตน 

๖. ภาวะคีโตซิส (Ketosis) พบเฉพาะในผูปวยที่เปนเบาหวานชนิดพึ่งอินซูลิน ที่ขาดการ
ฉีดอินซูลินนานๆ รางกายจะมีการค่ังของสารคีโตน ซึ่งเกิดจากการเผาผลาญไขมัน ผูปวยจะมีอาการ
คลื่นไสอาเจียน กระหายนํ้าอยางมาก หายใจหอบลึก และลมหายใจมีกลิ่นเฉพาะ มีไข กระวนกระวาย 
มีภาวะขาดนํ้ารุนแรง ตาโบ หนังเหี่ยว ความดันตํ่าชีพจรเบาเร็ว อาจมีอาการปวดทอง ทองเดิน ผูปวย
จะซึมลงเรื่อยๆ จนกระทั่งหมดสติ หากรักษาไมทันอาจตายได 

๗. ภาวะการเกิดโรคแทรกซอน โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและหลอด
เลือด รวมถึงโรคไขมันในเลือดสูงน้ัน ลวนมีสาเหตุเบื้องตนและแนวทางการดําเนินโรครวมกัน น่ันคือ
การมีภาวะนํ้าตาลและไขมันในเลือดสูง เน่ืองจากภาวะนํ้าตาลในเลือดสูงกอเกิดโรคเบาหวาน ภาวะ
ไขมันในเลือดสูงกอเกิดโรคไขมันในเลือดสูง ทั้งภาวะที่เลือดมีนํ้าตาลและไขมันสูงเปนระยะเวลานาน 
จะทําใหหลอดเลือดในรางกายเริ่มขาดความยืดหยุน และมีการแข็งตัวของหลอดเลือดในลําดับตอมา 
เมื่อหลอดเลือดมีการแข็งตัวไมยืดหยุน โรคความดันโลหิตสูงก็เกิดข้ึน และสิ่งที่ตามมา คือ เรื่อง
โรคหัวใจและหลอดเลือด ประกอบกับไขมันที่มากในเลือดจะทําหนาที่เหมือนตัวอุดกั้นทางเดินโลหิต 
ทําใหหลอดเลือดมีการอุดตัน กอใหเกิดความเสียหายตออวัยวะที่หลอดเลือดน้ันหลอเลี้ยงอยู ซึ่งทั้ง
ไขมันและนํ้าตาลในเลือดสูงน้ันเกิดจากลักษณะการกินอาหารเปนสวนใหญ๑๓ 

สรุปไดวา อาการของโรคเบาหวาน ไดแก ปสสาวะบอย และมีปริมาณมาก กระบวนการ
กรองนํ้าตาลในเลือดที่สูงมากออกมาทางปสสาวะ ไตจําเปนตองดึงนํ้าออกมาดวย คอแหง กระหายนํ้า 
และด่ืมนํ้ามาก นํ้าหนักลด และผอมลง หิวบอย และกินจ ุซึ่งอาการดังกลาวอาจแตกตางในระยะเวลา
ที่เปนโรค ความรุนแรงของโรคและภาวะแทรกซอน 

 

๒.๕ การปองกันและรกัษาโรคเบาหวาน 

วรรณี นิธิยานันท กลาวถึงการปองกันและรักษาโรคเบาหวานวา ปจจุบันมีหลักฐานทาง
การแพทยสนับสนุนอยางชัดเจนวา เบาหวานเปนโรคที่สามารถปองกันได ความเสี่ยงตอการเกิด
โรคเบาหวานมีปจจัยหลายประการ ซึ่งบางประการไมสามารถแกไขได ไดแก พันธุกรรม เช้ือชาติ และ
อายุที่มากข้ึน อยางไรก็ตาม ปจจัยหลายประการก็สามารถแกไข หรือปองกันได เชน การมีกิจกรรม
ทางกายนอย หรือไมมีกิจกรรมเคลื่อนไหวรางกาย การรับประทานอาหารที่ไมถูกหลักโภชนาการ 
นํ้าหนักตัวที่มากเกินไป หรืออวน หรืออวนลงพุง 

ดังน้ันการปองกันคือ การปรับเปลี่ยนวิถีชีวิตหรือวิถีการดํารงชีวิตในรูปแบบที่สรางเสริม
สุขภาพ ไดแก ควบคุมนํ้าหนักใหอยูในเกณฑมาตรฐาน หากนํ้าหนักมากเกินไปตองลดนํ้าหนัก      
ออกกําลังกาย หรือการมีกิจกรรมทางกายอยางเหมาะสม เพียงพอ และสม่ําเสมอ รับประทานอาหาร
ตามสุขบัญญัติ หรืออาหารสุขภาพ ไมสูบบุหรี่หรือไมอยูในที่ที่ตองสูดควันบุหรี่เปนประจํา เหลาน้ีเปน

                                                             
๑๓ เรื่องเดียวกัน, หนา ๗-๙. 



 
 

๒๓ 
 

วิธีที่ไดผล และดีที่สุดสําหรับการปองกันโรคเบาหวาน แตในกรณีที่ปจจัยทางพันธุกรรมและเช้ือชาติ   
มีผลกระทบสูง การปองกันอาจไมสัมฤทธิผลแตสามารถชะลอการเกิดโรคเบาหวานได 

๑. การลดปริมาณอาหาร หรือการลดนํ้าหนัก หลักสําคัญในการลดนํ้าหนัก คือ ตองลด
ปริมาณอาหารลง เพื่อใหจํานวนแคลอรีที่ไดรับตอวันนอยกวาที่รางกายใช คือตองรับประทานแคลอรี
นอยลงวันละ ๕๐๐-๑,๐๐๐ กิโลแคลอรี ซึ่งจะทําใหนํ้าหนักลดลงไดประมาณ ๐.๔๕-๐.๙ กิโลกรัม   
ตอสัปดาห ปริมาณอาหารที่ควรลดในเบื้องตน คือ อาหารจําพวกแปง นํ้าตาล ไขมัน และควรออก
กําลังกาย หรือมีกิจกรรมทางกายที่เหมาะสม เพียงพอ และสม่ําเสมอ นอกจากน้ีอาหารที่รับประทาน
ควรเปนอาหารตามหลักโภชนาการ หรืออาหารสุขภาพ 

การรับประทานอาหารนอกจากตองจํากัดปริมาณหรือจํานวนแลว ยังตองคํานึงถึง
คุณภาพของอาหารดวย อาหารสุขภาพคือ อาหารประจําวันที่มีหลากหลาย และมีสารอาหารครบ   
ทุกหมู ซึ่งประกอบดวย อาหารประเภทคารโบไฮเดรต โปรตีน ไขมัน ผัก ผลไม และนํ้านม อยาง
ครบถวนและไดสัดสวน คือ มีคารโบไฮเดรตรอยละ ๕๐-๖๐ โปรตีนรอยละ ๑๕ (หรือรอยละ ๑๒-๒๐) 
และไขมันรอยละ ๒๕-๓๕ รวมทั้งจํากัดการรับประทานนํ้าตาล เกลือ แอลกอฮอล และคาเฟอีนในแต
ละวัน หลังการรับประทานอาหาร ระดับนํ้าตาลในเลือดจะสูงข้ึนมากหรือนอยเพียงใด ข้ึนอยูกับ
ปริมาณ และชนิดของอาหารคารโบไฮเดรตที่รับประทาน 

อาหารประเภทคารโบไฮเดรต ประกอบดวย ขาว แปง ถ่ัวตางๆ และนํ้าตาล การเลือก
รับประทานอาหารที่ไมหวานจัดและมีปริมาณคารโบไฮเดรตพอควร มีแนวโนมที่จะปองกันการเกิด
โรคเบาหวานได และอาหารที่มีปริมาณคารโบไฮเดรตตํ่ายังเหมาะสําหรับการลดนํ้าหนักดวย อาหารที่
แนะนําใหรับประทาน เชน ขาวซอมมือ ขาวโอต วุนเสน เสนหมี่ กวยเต๋ียว ขาวโพด เผือก มะกะโรนี 
สปาเก็ตตี และควรหลีกเลี่ยงขาวขาว ขาวเหนียว ขนมปงขาว แครกเกอร มันฝรั่ง มันสําปะหลัง 
ฟกทอง เพราะทําใหระดับนํ้าตาลในเลือดสูงข้ึนมากกวาอาหารกลุมแรก สําหรับขาวซอมมือ ขนมปง
โฮลวีต ถ่ัวตางๆ มีใยอาหารอยูดวย จึงทําใหระดับนํ้าตาลในเลือดไมข้ึนสูงมาก แตถ่ัวบางชนิดก็มีไขมัน
มากหากจะรับประทานตองจํากัดจํานวน เชน ถ่ัวลิสง มะมวงหิมพานต อัลมอนด แมคาเดเมีย   

อาหารประเภทไขมัน ไดแก กะทิ นํ้ามันที่ใชประกอบอาหารทุกชนิด ไขมันสัตวประเภท
ตางๆ และไขมันที่อยูในเน้ือสัตวที่ไมติดมัน ซึ่งมีความแตกตางกันในโครงสรางของกรดไขมันที่
ประกอบอยู และปริมาณคอเลสเตอรอล แมวานํ้ามันและไขมันจากพืช รวมทั้งกะทิจะไมมี
คอเลสเตอรอลเปนสวนประกอบ แตสามารถทําใหระดับคอเลสเตอรอลในเลือดเพิ่มข้ึนได หาก
รับประทานมากเกินไป นํ้ามันหรือไขมันทุกชนิดจะมีกรดไขมันเปนสวนประกอบในอัตราสวนแตกตาง
กันไป โดยแบงเปน ๓ ประเภทใหญ คือ 

(๑)  ไขมันประเภทอิ่ม ตัว  ( saturated fat) คือ ไขมันที่ มีกรดไขมันอิ่ ม ตัวเป น
สวนประกอบหลัก และกรดไขมันชนิดอื่นๆ เพียงเล็กนอย ไดแก ไขมันจากสัตวทุกชนิด นํ้ามันพืชที่
สกัดจากปาลม มะพราว และนํ้ากะทิ ไขมันประเภทน้ีถารับประทานมากทําใหระดับคอเลสเตอรอลใน
เลือดสูงข้ึน และมีผลตอการยอยสลายกลูโคสในกลามเน้ือลาย เน่ืองจากเกิดภาวะด้ืออินซูลินในระยะ
ยาวอาจทําใหระดับนํ้าตาลในเลือดเพิ่มข้ึน 



 
 

๒๔ 
 

(๒) ไขมันประเภทไมอิ่มตัวหน่ึงตําแหนง (mono-unsaturated fat) คือ ไขมันที่มีกรด
ไขมันไมอิ่มตัวหน่ึงตําแหนงเปนสวนประกอบหลัก ไดแก ไขมันที่สกัดจากมะกอกโอลีฟ ถ่ัวลิสง รําขาว 
ไขมันประเภทน้ีไมมีผลตอระดับคอเลสเตอรอลในเลือด มีผลการวิจัยบงช้ีวา นํ้ามันจากมะกอกโอลีฟ 
ทําใหระดับแอลดีแอลคอเลสเตอรอลและไตรกลีเซอไรดในเลือดลดลงได 

(๓) ไขมันประเภทไมอิ่มตัวหลายตําแหนง (polyunsaturated fat) คือ ไขมันที่มีกรด
ไขมันไมอิ่มตัวหลายตําแหนงเปนสวนประกอบหลัก ไดแก นํ้ามันขาวโพด นํ้ามันถ่ัวเหลือง นํ้ามันเมล็ด
ทานตะวัน นํ้ามันดอกคําฝอย นํ้ามันที่ไดจากปลาทะเลชนิดตางๆ   

อาหารประเภทโปรตีน คือ เน้ือสัตวชนิดตางๆ รวมทั้งเครื่องใน ไข และนํ้านม พืชบาง
ชนิดมีโปรตีนเชนกัน เชน ถ่ัว เมล็ดธัญพืชตางๆ แตมีในปริมาณนอย และมีกรดอะมิโนจําเปน 
(essential amino acid) ไมครบถวน แนะนําใหรับประทานเน้ือสัตวที่ไมติดหนังและมีไขมันตํ่า เชน 
เน้ือปลา เน้ือไก วันละ ๑๐๐ - ๒๐๐ กรัม ข้ึนอยูกับพลังงานตอวันที่ควรไดรับรวมกับไข วันละ ๑/๒ - 
๑ ฟอง และโปรตีนจากพืช จํากัดการรับประทานอาหารทะเลยกเวนปลา หลีกเลี่ยงหรืองดเน้ือสัตวติด
มันและเครื่องในสัตว เน่ืองจากสวนใหญมีปริมาณคอเลสเตอรอลและ/หรือไขมันอิ่มตัวสูง นอกจากน้ี 
ในแตละวันควรรับประทานอาหารที่มีกากใยอาหาร (dietary fiber) ใหมากพอ เพื่อเพิ่มกากอาหารใน
ลําไส ชวยลดอาการทองผูก ใยอาหารสามารถลดหรือชะลอการดูดซึมไขมันและนํ้าตาลจากทางเดิน
อาหาร อาหารที่มีกากใยอาหารมาก ไดแก ผักตางๆ ธัญพืชที่ขัดสีนอยหรือขัดสีไมหมด ถ่ัวบางชนิด 
เชน ถ่ัวแดง ถ่ัวเหลือง และผลไม เชน ฝรั่ง แอปเปล ควรหลีกเลี่ยงหรือจํากัดการรับประทานขนม
หวาน และอาหารที่ปรุงโดยทอดดวยนํ้ามัน 

๒. การมีกิจกรรมทางกายหรือการออกกําลังกาย (physical activity or exercise)       
การออกกําลังกายไมวาในรูปแบบใด หรือกิจกรรมออกแรงในการทํางาน หรือทํากิจวัตรประจําวัน 
เชน การเดิน การข้ึนลงบันได การเช็ดขัดถู การขุดดินทําสวน ที่ทําอยางตอเน่ืองและใชเวลานานพอ 
เปนสวนสําคัญที่จะชวยควบคุมหรือลดนํ้าหนัก เพราะทําใหรางกายโดยเฉพาะอยางย่ิงกลามเน้ือมัด
ตางๆ ใชพลังงานเพิ่มข้ึน และยังทําใหนํ้าหนักตัวที่ลดลงแลวไมกลับเพิ่มข้ึนอีก การออกกําลังกายหรือ
การมีกิจกรรมออกแรงที่มากเพียงพอทําใหภาวะด้ืออินซูลินลดลง ระดับนํ้าตาลจะดีข้ึน นอกจากน้ี ยัง
เปนการสรางเสริมสุขภาพที่ดีดวย  

กิจกรรมเคลื่อนไหวรางกายที่เหมาะสมคือ กิจกรรมที่ออกแรงปานกลาง เชน การเดิน
อยางตอเน่ืองครั้งละ ๓๐ - ๔๕ นาที สัปดาหละ ๓ - ๕ ครั้ง หรืออยางนอย ๑๕๐ นาทีตอสัปดาห 
หากสามารถเพิ่มเปน ๖๐ - ๗๕ นาทีทุกวัน จะทําใหนํ้าหนักตัวลดลงและอยูคงที่ได ถาเปนกิจกรรม
ออกแรงหนัก เชน ว่ิงเหยาะๆ วันละ ๓๐ นาที จะไดประโยชนเชนเดียวกัน แตหากไมสามารถทํา
กิจกรรมที่ตอเน่ือง และนานจนครบตามระยะเวลาที่กําหนด อาจทําสะสมครั้งละ ๑๐ นาที จนไดวัน
ละอยางนอย ๓๐ นาที แตประโยชนในการเพิ่มสมรรถภาพของกลามเน้ือ และการหมุนเวียนโลหิตจะ
ไมดีเทากับการทําตอเน่ืองครั้งเดียว 

ผูสูงอายุหรือผูที่มีปจจัยเสี่ยงของโรคหัวใจและหลอดเลือดตองตรวจรางกายกอนเริม่ออก
กําลังกาย การออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุ หรือผูที่ไมเคยออกกําลังกาย ควรเริ่มโดยเดินเพียงชวง
สั้นๆ กอน ประมาณ ๕-๑๐ นาที แลวคอยเพิ่มเวลาและความเร็วข้ึน ทุก ๑-๒ สัปดาห จนสามารถทํา



 
 

๒๕ 
 

ไดเต็มที่ กอนออกกําลังกายควรอบอุนรางกาย (warm up) เพื่อยืดเสนเอ็น และเตรียมกลามเน้ือให
พรอมสําหรับการออกกําลังกาย และหลังการออกกําลังกายควรผอนคลาย (cool down) เพื่อปรับ
สภาพกอนหยุดออกกําลังกาย 

การรับประทานอาหารและการออกกําลังกายของผูที่เปนโรคเบาหวาน มีหลักปฏิบติัและ
วิธีการเชนเดียวกับการปองกันการเกิดโรค แตผูที่เปนโรคเบาหวานและมีภาวะหรือโรคอื่นรวมดวยจะ
มีขอจํากัดบางอยางเพิ่มเติม เชน ผูที่มีโรคไตเรื้อรังรวมดวย ตองลดเกลือและปริมาณเน้ือสัตวลง อาจ
ตองงดผลไมหากพบวามีเกลือโพแทสเซียมสูงในเลือด หรือผูที่มีโรคหัวใจขาดเลือดรวมดวย ตองลด
เกลือและจํากัดปริมาณไขมัน รวมทั้งเน้ือสัตวที่รับประทานใหเขมงวดย่ิงข้ึน 

๓. ยารักษาโรคเบาหวาน วิธีการควบคุมรักษาโรคเบาหวานนอกจากการรับประทาน
อาหารอยางถูกตองเหมาะสม และออกกําลังกายสม่ําเสมอ ดังที่กลาวมาแลว จําเปนตองพบแพทย
เปนระยะๆ ตามนัด และตรวจสุขภาพตามกําหนด เพือ่คนหาหรือติดตามโรคแทรกซอน ที่อาจเกิดข้ึน 
รวมทั้งรับประทานยาหรือฉีดยาตามที่แพทยแนะนําเปนประจํา 

ยารักษาโรคเบาหวานมีหลายชนิด ทั้งยารับประทาน และยาฉีด แพทยจะพิจารณา
เลือกใชยาใหเหมาะสมตามลักษณะอาการ ของผูเปนโรคเบาหวานแตละราย ผูที่เปนโรคเบาหวาน
ชนิดที่ ๑ จําเปนตองรักษาดวยยาฉีดอินซูลินต้ังแตแรกเริ่ม และรักษาตลอดไป สวนผูที่ เปน
โรคเบาหวานชนิดที่ ๒ จํานวนหน่ึงสามารถควบคุมเบาหวานไดโดยการรับประทานอาหารอยาง
ถูกตองเหมาะสม และการออกกําลังกายเทาน้ัน ไมจําเปนตองใชยา แตหากไมสามารถควบคุม
เบาหวานไดตองรับประทานยารวมดวย ผูที่เปนโรคเบาหวานชนิดที่ ๒ สวนหน่ึงที่เปนมานานอาจมี
ปญหาด้ือยา และในบางภาวะ เชน ขณะต้ังครรภ เมื่อเขารับการผาตัด มีโรคไต โรคตับ รวมดวย 
จําเปนตองรักษาดวยยาฉีดอินซูลิน พบวา ผูที่เปนโรคเบาหวานจํานวนไมนอย จําเปนตองรักษาดวย
ยารับประทานรวมกับยาฉีดอินซูลิน เพื่อใหการควบคุมเบาหวานไดผลตามเปาหมาย 

ผูปวยโรคเบาหวานจําเปนตองเรียนรูและเขาใจเกี่ยวกับโรคน้ี รวมทั้งรูวิธีการควบคุมและ
รักษาเปนอยางดี เพราะเปนพื้นฐานสําคัญ ในการที่จะนําไปสูการปฏิบัติตัวที่ถูกตอง ดวยความเต็มใจ 
ปฏิบัติไดอยางสม่ําเสมอ และมีคุณภาพชีวิตที่ดี กลาวอีกนัยหน่ึงคือ เรียนรูโรคเบาหวาน เพื่อการดูแล
ตนเอง ใหถือเสมือนวาโรคเบาหวานเปนสัตวเลี้ยงที่มาอาศัยอยูดวย ตองดูแลใหดีและเอาใจใส จนอยู
รวมกันไดอยางไมมีปญหา ไมบั่นทอนสุขภาพกายและสุขภาพจิต อยาปลอยปละละเลยจนเกิดโรค
แทรกซอนจากโรคเบาหวาน ทําใหเสียสุขภาพ เสียเงิน เสียเวลาที่ใชในการรักษาพยาบาลมากข้ึน ใน
ที่สุดโรคเบาหวานจะครอบคลุมจิตใจ ทําใหหดหู เศราหมอง และมีคุณภาพชีวิตแยลง 

จุดประสงคของการรักษาโรคเบาหวานคือใหผูที่เปนโรคเบาหวานปราศจากอาการตางๆ  
จากระดับนํ้าตาลในเลือดที่สูงเกินปกติ การรักษาตองควบคุมระดับนํ้าตาลในเลือดและความผิดปกติ
อื่นๆ ใหใกลเคียงภาวะปกติที่สุดเทาที่สามารถทําได เพื่อใหปลอดจากภาวะหรือโรคแทรกซอนจาก
เบาหวาน และเพื่อใหมีคุณภาพชีวิตที่ดี ในเด็กตองมีการเจริญเติบโตเปนไปอยางสมวัย ในหญิงมีครรภ
ตองคํานึงถึงผลกระทบตอทารกในครรภและมารดาดวย 



 
 

๒๖ 
 

ปจจุบันการรักษาโรคเบาหวานมิไดจํากัดเฉพาะการควบคุมระดับนํ้าตาล ทั้งกอนและ
หลังรับประทานอาหารใหเปนปกติ หรือใกลเคียงปกติเทาน้ัน แตการรักษาตองมีการควบคุมภาวะหรอื
โรคอื่นๆ ที่พบรวมกับโรคเบาหวานดวย ไดแก ความดันโลหิตสูง ระดับไขมันผิดปกติในเลือด          
ซึ่งโรคเบาหวานและปจจัยเหลาน้ี รวมทั้งการสูบบุหรี่ เปนตัวสงเสริมใหเกิดโรคแทรกซอนทางหลอด
เลือดในผูที่เปนโรคเบาหวาน๑๔ 

เทพ หิมะทองคํา และคนอ่ืนๆ ไดอธิบายไววา การรักษาโรคเบาหวาน มี ๓ วิธี ทั้งน้ี
ข้ึนกับความผิดปกติของผูปวยเปนสําคัญ เพื่อรักษาระดับนํ้าตาลในเลือดใหอยูในระดับปกติและ
ปองกันโรคแทรกซอนที่เกิดตามมา ดังน้ี  

๑. การควบคุมอาหาร ในเวลา ๒๐๐ ป การรักษาโรคเบาหวานมีอยูวิธีเดียวเทาน้ันคือ 
การจํากัดอาหาร เริ่มโดยแพทยชาวอังกฤษ โดยการอดอาหารและการจํากัดอาหารคารโบไฮเดรต     
ทําใหอัตราตายของผูปวยลดลงเปนอันมาก เมื่อถึงยุคอินซูลิน สถิติการตายของผูปวยย่ิงนอยลงอีก   
แตการควบคุมอาหารเปนหัวใจของการควบคุมโรคเบาหวาน เพราะลดระดับนํ้าตาลในเลือดไดรอยละ 
๕๐ หลักสําคัญในการรับประทานอาหารของผูปวยเบาหวาน ควรมีหลักการเลือก ดังน้ี๑๕  

๑) รับประทานอาหารหลากหลาย และมีความสมดุลของอาหาร รับประทานอาหาร
ใหเปนเวลา ไมควรรับประทานเวลาที่หิว เพราะจะทําใหรับประทานมากกวาที่ควร  

๒) หลีกเลี่ยงของหวานและอาหารที่สวนผสมของนํ้าตาล  
๓) รับประทานอาหารประเภทคารโบไฮเดรตที่มีใยอาหารเพิ่มมากข้ึน  
๔) รับประทานอาหารที่มีไขมันใหนอยลง  
๕) ลดอาหารเค็ม หรือการใชเกลือในอาหารใหนอยลง  
๖) หลีกเลี่ยงเครื่องด่ืมที่มีแอลกอฮอล  

๒. การรักษาดวยยาฉีด มียาเพียงอยางเดียว คือ อินซูลิน ซึ่งสกัดจากตับออนของหมูและ
วัว แพทยจะเปนผูวินิจฉัยถึงชนิดและขนาดของอินซูลินที่ใหกับผูปวย ซึ่งมีการออกฤทธ์ิสั้น ออกฤทธ์ิ
ปานกลาง และชนิดผสม  

๓. การรักษาโรคเบาหวานดวยยาเม็ดรับประทาน ยาเม็ดรับประทานที่ใชรักษา
โรคเบาหวานที่ใชกันแพรหลายในปจจุบัน แบงออกเปน ๓ กลุม คือ  

๑) ยากลุมซัลโฟนิลยูเรีย ออกฤทธ์ิกระตุนเบตาเซลลของตับออน ใหหลั่งอินซูลิน
ออกมา ใชสําหรับผูปวยโรคเบาหวานชนิดไมพึ่งอินซูลิน 

๒) ยากลุมเฟนเอธิล ไบกัวไนล (Phenethel Biguanides) ใชไดดีสําหรับผูปวย
โรคเบาหวานที่อายุนอย ซึ่งการรักษาดวยยาซัลโฟนิลฟูเรียไมไดผล ยาน้ีชวยลดนํ้าหนัก ทําใหระดับ
โคเลสเตอรอล และไตรกลีเซอรไรดในเลือดลดลงนอย ออกฤทธ์ิโดยเพิ่มการใชกลูโคสในกระบวนการ
แอนแอโรบิค กลัยโคไลสิส ลดการดูดซึมของกลูโคสจากทางเดินอาหาร และยับย้ังการสรางกลูโคสที่
ตับดวย ผลขางเคียงของพิษยา มักมีอาการทางระบบทางเดินอาหาร เชน คลื่นไส อาเจียน แนนทอง 
ถายอุจจาระเหลว แพทยวินิจฉัยถึงชนิดและขนาดยาที่ผูปวยแตละคนจะไดรับ การเพิ่มและลดขนาด

                                                             
๑๔ วรรณี นิธิยานันท, “โรคเบาหวาน”, สารานุกรมไทยสําหรับเยาวชน, ๓๕ (๒๕๕๓): ๒๖๑-๒๖๗. 
๑๕ เทพ หิมะทองคํา และคนอ่ืนๆ, ความรูเร่ืองโรคเบาหวาน, หนา ๑๐๗-๑๒๑. 



 
 

๒๗ 
 

ของยา ตองสัมพันธกับภาวะของโรค แมวาการใชยาอยูในความดูแลของแพทย แตผูปวยตองมีความรู
เกี่ยวกับยาที่รับประทาน การออกฤทธ์ิของยาตองสัมพันธกับการรับประทานอาหาร หรือการใช
พลังงานของรางกาย ถาไมไดสัดสวนกัน จะทําใหเกิดภาวะนํ้าตาลในเลือดตํ่าอาจทําใหหมดสติ  

๓) ยาเพิ่มความไวตออินซูลิน เปนพัฒนาการใหมลาสุดของยารักษาเบาหวานโดยมี
กลไก คือ ยาจะไปกระตุนใหเซลลรางกายสรางสารที่ชวยใหเซลลมีความไวตออินซูลินมากข้ึน จึงเพิ่ม
การนํานํ้าตาลและไขมันเขาสูเซลล 

สรุปไดวา การรักษาโรคเบาหวานเพื่อรักษาระดับนํ้าตาลในเลือดใหอยูในระดับปกติ
และปองกันโรคแทรกซอน มี ๓ วิธีที่สําคัญ ไดแก การควบคุมอาหาร การรักษาดวยยาฉีดอินซูลินซึ่ง
แพทยจะเลือกใชขนาดและชนิดของอินซูลินตามความเหมาะสมของผูปวยเปนสําคัญ และการรักษา
โรคเบาหวานดวยยาเม็ดรับประทาน ผูปวยทุกรายตองควบคุมอาหาร แตการใชยาอาจใชยาฉีด
อินซูลินและยารับประทานอาจใชรวมกันหรือใชเพียงวิธีเดียว นอกจากน้ีการออกกําลังกายทําใหเกิด
การใชพลังงานกลามเน้ือ จะชวยเผาผลาญนํ้าตาลในเลือด 

 

๒.๖ โรคเบาหวานในพระไตรปฎก 

โรคเบาหวานตรงกับความหมายของคําภาษาบาลีวา มธุเมโห อาพาโธ๑๖ มธุ แปลวา 
หวาน เมหะหรือเมโห แปลวา นํ้าปสสาวะ รวมแลวไดความวา นํ้าปสสาวะหวาน โรคน้ีมีมาต้ังแตสมัย
ใดไมมีหลักฐานที่แนชัด ในพระไตรปฎก พระสุตตันตปฎก เลม ๒๔ อังคุตตรนิกาย ทสกนิบาต ทุติย
ปณณาสก สจิตตวรรค คิริมานันทสูตร วาดวยการหายอาพาธของพระคิริมานนท๑๗ ปรากฏขอความ
วา 

สมัยหน่ึง พระผูมีพระภาคประทับอยู ณ พระเชตวัน อารามของอนาถบิณฑิกเศรษฐี    
เขตกรุงสาวัตถี สมัยน้ันแล ทานพระคิริมานนทอาพาธ ไดรับทุกขเปนไขหนัก ทานพระอานนทจึงเขา
ไปเฝาพระผูมีพระภาคถึงที่ประทับ ถวายอภิวาท แลวน่ัง ณ ที่สมควร ไดกราบทูลพระผูมีพระภาค
ดังน้ีวา  

“ขาแตพระองคผูเจริญ ทานพระคิริมานนทอาพาธ ไดรับทุกข เปนไขหนัก ขอประทาน
วโรกาส ขอพระผูมีพระภาคไดโปรดอนุเคราะหเสด็จไปเย่ียมทานพระคิริมานนทยังที่อยูเถิด 
พระพุทธเจาขา”  

พระผูมีพระภาคตรัสวา “อานนท ถาเธอเขาไปหาแลวกลาวสัญญา ๑๐ ประการ         
แกคิริมานนทภิกษุ เปนไปไดที่การอาพาธของคิริมานนทภิกษุจะสงบระงับโดยฉับพลันเพราะไดฟง
สัญญา ๑๐ ประการน้ี”  

สัญญา ๑๐ ประการ คือ  
๑. อนิจจสัญญา  
๒. อนัตตสัญญา  

                                                             
๑๖ วิ.มหา. (ไทย) ๒/๑๕/๒๐๔. 
๑๗ อง.ฺทสก. (ไทย) ๒๔/๖๐/๑๒๘-๑๓๐. 



 
 

๒๘ 
 

๓. อสุภสัญญา  
๔. อาทีนวสัญญา 
๕. ปหานสัญญา  
๖. วิราคสัญญา  
๗. นิโรธสัญญา  
๘. สัพพโลเก อนภิรตสัญญา  
๙. สัพพสังขาเรสุ อนิจจสัญญา  
๑๐. อานาปานสติ  

อาทีนวสัญญา พิจารณาเห็นวากายยอมอาจมีโรคภัย กายน้ีมีทุกขมาก มีโทษมาก 
เพราะฉะน้ันอาพาธตางๆ ซึ่งรวมถึงโรคเบาหวานจึงเกิดข้ึนในกายน้ี เกิดความรูสึกรับรูในทุกขตางๆ
(ทุกขเวทนา) เปนธรรมดาจากการผัสสะ ยอมเกิดทุกขเวทนาอันเปนทุกขตามธรรมหรือธรรมชาติของ
กายเปนธรรมดา พิจารณาเห็นโดยความเปนโทษในกายน้ีอยูอยางน้ี  

พระอานนทไดเรียนสัญญา ๑๐ ประการน้ีในสานักของพระผูมีพระภาค เขาไปหาทาน
พระคิริมานนทถึงที่อยู กลาวสัญญา ๑๐ ประการน้ีแกทานพระคิริมานนท ขณะน้ันเองอาพาธของทาน
พระคิริมานนทสงบระงับลงโดยฉับพลันเพราะไดฟงสัญญา ๑๐ ประการน้ี ทานพระคิริมานนทได
หายขาดจากอาพาธน้ัน  

ในพระสุตตันตปฎก มัชฌิมนิกาย มัชฌิมปณณาสก ราชวรรค ธัมมเจติยสูตร กลาวถึง
สมณพราหมณมีอาการซูบผอม เศราหมอง มีผิวพรรณไมผองใส ผอมเหลือง ตามตัวสะพรั่งไปดวย 
เสนเอ็น ไมกลาสบตาคน เปนโรคพันธุกรรม๑๘  

โรคพันธุกรรม หมายถึง โรคที่เกิดจากสายเลือดฝายมารดาหรือฝายบิดา เชน โรคโลหิต
จาง โรคจิตฟนเฟอน โรคเบาหวาน เปนตน อีกนัยหน่ึง เรียกวา โรคประจําตระกูล๑๙  

โรคเบาหวานเปนอันตรายที่ปรากฏ๒๐ เกิดจากโรคมีอาการปรากฏทางกาย ทําใหเกิด
ความเสื่อม เพื่อความสูญไปแหงกุศลธรรม๒๑ คือ การปฏิบัติชอบ การปฏิบัติเหมาะสม การปฏิบัติที่
เอื้อประโยชน การปฏิบัติธรรมถูกตองตามหลักธรรม การรักษาศีลใหบริบูรณ ความเปนผูสํารวม
อินทรียทั้ง ๖ (ตา หู จมูก ลิ้น กาย ใจ) ความเปนผูรูจักประมาณในการบริโภคอาหาร ความเปนผูมี
ความเพียรเครื่องต่ืนอยูเสมอ สติสัมปชัญญะ ความหมั่นเจริญสติปฏฐาน ๔ ความหมั่นเจริญ
สัมมัปปธาน ๔ ความหมั่นเจริญอิทธิบาท ๔ ความหมั่นเจริญอินทรีย ๕ ความหมั่นเจริญพละ ๕   
ความหมั่นเจริญโพชฌงค ๗ ความหมั่นเจริญอริยมรรคมีองค ๘ 

                                                             
๑๘ ม.ม. (ไทย) ๑๓/๓๗๐/๔๕๔. 
๑๙ ม.ม.อ. (ไทย) ๒/๓๖๙/๒๕๕-๒๕๖. 
๒๐ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๕/๑๖. 
๒๑ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๕/๑๘. 



 
 

๒๙ 
 

เพราะอันตรายน้ัน ทุกขจึงติดตามนรชนน้ันไป๒๒ ทุกขเกิดจากโรคเบาหวานเพราะความ
เสียหายที่เกิดจากโรค เกิดความทุกขกาย ทุกขใจ ความเศราโศก ความคร่ําครวญ ความคับแคนใจ 
ทุกขจึงติดตาม ไปตาม ไลตามบุคคลน้ัน คือ ชาติทุกขจึงติดตาม ไปตาม ไลตาม ชราทุกข... พยาธิทุกข
...มรณทุกข  

ทุกขจากโรคเบาหวานเพราะด้ินรน ยึดถือวาเปนของเรา๒๓ ไดแก ความยึดถือวาเปนของ
เรา ๒ อยาง คือ (๑) ความยึดถือวาเปนของเราดวยอํานาจตัณหา (๒) ความยึดถือวาเปนของเราดวย
อํานาจทิฏฐิ  

หมูสัตวผูหวาดระแวงวาจะมีความแปรผันไปแหงวัตถุที่ยึดถือวาเปนของเรายอมด้ินรน
บาง เมื่อวัตถุน้ันกาลังแปรผันไป ยอมด้ินรนบาง เมื่อวัตถุน้ันแปรผันไปแลว ยอมด้ินรนบาง คือกระวน
กระวาย กระเสือกกระสน ทุรนทุราย หว่ันไหวสั่นเทา กระสับกระสายอยู  

เมื่อไมมีความถือวาเปนของตน ยอมไมเศราโศก๒๔ อธิบายวา ไมเศราโศกถึงวัตถุที่แปร
ผันไปหรือเมื่อวัตถุแปรผันไปแลวก็ไมเศราโศก ยอมไมเศราโศกคือไมลําบาก ไมคร่ําครวญ ไมตีอก  
พร่ําเพอ ไมถึงความหลงใหลวา ตาของเราแปรผันไป หูของเรา จมูกของเรา ลิ้นของเรา กายของเรา 
ใจของเรา บุคคลใดถูกความไมยินดี คือ ทุกขเวทนากระทบ ครอบงํา กลุมรุมประกอบยอมเศราโศก 
เปนทุกข  

ความทุกขเหมือนนํ้าไหลเขาเรือรั่ว อธิบายวา เปรียบเหมือนนํ้าไหลเขาเรือรั่ว คือ นํ้าไหล
เขา พุงเขา ทะลักเขาตามรอยรั่วน้ันๆ เพราะฉะน้ัน สัตวเกิดพึงมีสติทุกเมื่อ ละกามทั้งหลายได ครั้น
ละกามเหลาน้ันไดแลว พึงขามโอฆะได เหมือนคนวิดนํ้าเรือแลวไปถึงฝงได ฉะน้ัน๒๕  

ในคําวา เพราะฉะน้ัน สัตวเกิดพึงมีสติทุกเมื่อ ไดแก เพราะการณน้ัน เพราะเหตุน้ัน 
เพราะปจจัยน้ัน เพราะตนเหตุน้ัน สัตวเกิดเมื่อเห็นโทษน้ันในกามทั้งหลาย  

สติ คือ ความตามระลึกถึง ความระลึกไดเฉพาะหนา สติ คือ ความระลึกได ความจําได 
ความไมเลื่อนลอย ความไมหลงลืม สติ คือ สตินทรีย (สติที่เปนใหญ) สติพละ(สติที่เปนกําลัง) 
สัมมาสติ (ระลึกชอบ) สติสัมโพชฌงค (สติที่เปนองคแหงการตรัสรูธรรม) เอกายนมรรค (มรรคที่เปน
ทางเอก)๒๖ 

มีสติ อธิบายวา มีสติดวยเหตุ ๔ อยาง คือ๒๗  
๑. ช่ือวามีสติ เมื่อเจริญสติปฏฐานพิจารณากายในกาย  
๒. ช่ือวามีสติ เมื่อเจริญสติปฏฐานพิจารณาเวทนาในเวทนาทั้งหลาย  
๓. ช่ือวามีสติ เมื่อเจริญสติปฏฐานพิจารณาจิตในจิต  

                                                             
๒๒ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๕/๒๒-๒๓. 
๒๓ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๕/๔๘. 
๒๔ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๙๖/๒๙๕. 
๒๕ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๕/๒๓.   
๒๖ ขุ.ม. (ไทย) ๓๐/๔/๔๕.   
๒๗ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๖/๒๔.     



 
 

๓๐ 
 

๔. ช่ือวามีสติ เมื่อเจริญสติปฏฐานพิจารณาธรรมในธรรมทั้งหลาย  

ช่ือวามีสติดวยเหตุอีก ๔ อยาง สัตวเกิดน้ันพระผูมีพระภาคตรัสเรียกวา ผูมีสติรวมความ
วา เพราะฉะน้ัน สัตวเกิดพึงมีสติทุกเมื่อ  

ละกามทั้งหลายได อธิบายวา คําวา กาม ไดแก กาม ๒ อยาง แบงตามหมวด คือ (๑) 
วัตถุกาม (๒) กิเลสกาม ... เหลาน้ีเรียกวา วัตถุกาม ... เหลาน้ีเรียกวากิเลสกาม  

คําวา ละกามทั้งหลายได อธิบายวา พึงละกามไดโดยเหตุ ๒ อยาง๒๘ คือ  

(๑) โดยการขมไว บุคคลพึงละกามไดโดยการขมไว คือบุคคลเมื่อพิจารณาเห็นวากาม
ทั้งหลายเปรียบเหมือนรางโครงกระดูกเพราะใหความยินดีเล็กนอย เหมือนช้ินเน้ือเพราะเปนของ
ทั่วไปแกคนสวนมาก เหมือนคบเพลิงหญาเพราะไหมลุกลาม เหมือนหลุมถานเพลิงเพราะมีความรอน
มาก เหมือนของที่ยืมมาเพราะเปนของครอบครองช่ัวคราวตามกําหนด เหมือนหอกหลาว เพราะเปน
เครื่องทิ่มแทง เหมือนกองไฟเพราะเผาผลาญ จึงละกามไดโดยการขมไว  

บุคคลที่ละกามไดโดยการขมไว ๑๐ จําพวก ไดแก บุคคลกําลังเจริญพุทธานุสสติ บุคคล
กําลังเจริญธัมมานุสสติ บุคคลกําลังเจริญสังฆานุสสติ บุคคลกําลังเจริญสีลานุสสติ บุคคลกําลังเจริญ 
จาคานุสสติ บุคคลกําลังเจริญเทวตานุสสติ บุคคลกําลังเจริญอานาปานัสสติ บุคคลกําลังเจริญมรณา
นุสสติ บุคคลกําลังเจริญกายคตาสติ บุคคลกําลังเจริญอุปสมานุสสติ ยอมละกามไดโดยการขมไว  

(๒) โดยการตัดขาดเมื่อพิจารณาเห็น บุคคลที่ละกามไดโดยการตัดขาด ๔ จําพวก ไดแก 
บุคคลกําลังเจริญโสดาปตติมรรคยอมละกามอันเปนเหตุไปสูอบายได  บุคคลกําลังเจริญ
สกทาคามิมรรคยอมละกามอยางหยาบได บุคคลกําลังเจริญอนาคามิมรรคยอมละกามอยางละเอียด
ได บุคคลกําลังเจริญอรหัตตมรรคยอมละกามไดหมดสิ้นไมเหลือทุกสิ่งทุกประการ โดยการตัดขาด 
สัตวเกิดกําหนดรูวัตถุกามแลว ละ ละเวน บรรเทา ทําใหหมดสิ้นไป ใหถึงความไมมีอีกซึ่งกิเลสกาม 
ละ ละเวน บรรเทา ทําใหหมดสิ้นไป ใหถึงความไมมีอีกซึ่งกามฉันทนิวรณ ละ ละเวน บรรเทา ทําให
หมดสิ้นไป ใหถึงความไมมีอีกซึ่งพยาบาทนิวรณ ... ถีนมิทธนิวรณ ... อุทธัจจกุกกุจจนิวรณ ... 
วิจิกิจฉานิวรณ พึงขาม ขามไป ขามพน กาวลวง ลวงเลยกาโมฆะ (หวงนํ้าคือกาม) ภโวฆะ (หวงนํ้าคือ
ภพ) ทิฏโฐฆะ (หวงนํ้าคือทิฏฐิ) อวิชโชฆะ (หวงนํ้าคืออวิชชา) ได รวมความวาครั้นละกามเหลาน้ันได
แลว พึงขามโอฆะได๒๙  

เปรียบเหมือนบุคคลวิด ตัก ทิ้งนํ้าในเรือที่ทําใหเรือบรรทุกหนัก แลวพึงไปถึงฝงได
รวดเร็วดวยเรือที่เบา โดยไมยากนัก ฉันใด สัตวเกิดกําหนดรูวัตถุกามแลว ละ ละเวน บรรเทา ทําให
หมดสิ้นไป ใหถึงความไมมีอีกซึ่งกิเลสกาม ละ ละเวน บรรเทา ทําใหหมดสิ้นไป  

ฝง คือ ธรรมเปนที่ระงับสังขารทั้งปวงเปนที่สลัดทิ้งอุปธิทั้งหมด เปนที่สิ้นตัณหา เปนที่
คลายกําหนัด เปนที่ดับกิเลส เปนที่เย็นสนิท  

                                                             
๒๘ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๓/๗-๙.       
๒๙ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๖/๒๕. 



 
 

๓๑ 
 

พระอรหันตน้ันถึงฝงไดดวยความรูย่ิง ถึงฝงไดดวยการกําหนดรู ถึงฝงไดดวยการละ ถึง
ฝงไดดวยการเจริญภาวนา ถึงฝงไดดวยการทําใหแจง ถึงฝงไดดวยการเขาสมาบัติ ถึงฝงไดดวยความรู
ย่ิงธรรมทั้งปวง ถึงฝงไดดวยการกําหนดรูทุกขทั้งปวง ถึงฝงไดดวยการละกิเลสทั้งปวง ถึงฝงไดดวยการ
เจริญอริยมรรค ๔ ถึงฝงไดดวยการทําใหแจงนิโรธ ถึงฝงไดดวยการเขาสมาบัติ ๘  

พระอรหันตน้ันถอนลิ่มสลักคืออวิชชาไดแลว๓๐ ถมคูคือกรรมไดแลว ถอนเสาระเนียดคือ
ตัณหาไดแลว เปนผูไกลจากขาศึกคือกิเลสปลดธงคือมานะลงเสียแลว ปลงภาระไดแลว ไมเกี่ยวของ
กับโยคกิเลสแลว ละองค ๕ (แหงนิวรณ) ไดแลว ประกอบดวยองค ๖ มีธรรมเครื่องรักษาอยางเอก 
(คือสติ) มีอปสเสนธรรม ๔ อยาง มีปจเจกสัจจะอันบรรเทาไดแลว มีการแสวงหาอันสละไดโดยชอบ 
ไมบกพรอง มีความดําริไมขุนมัว มีกายสังขารอันระงับไดแลว มีจิตหลุดพนดีแลว มีปญญาหลุดพนไดดี 
เปนผูบริสุทธ์ิบริบูรณ อยูจบพรหมจรรย เปนอุดมบุรุษ เปนบรมบุรุษ ถึงการบรรลุปรมัตถธรรมแลว 
ดํารงตนอยูโดยการดับไฟคือกิเลส๓๑ ดํารงตนอยูโดยไมตองเวียนวายตายเกิด ดํารงตนอยูโดยการ
สมาทานธรรมข้ันสุดยอด ดํารงตนอยูโดยความเปนผูหลุดพน ไมมีการเวียนเกิด เวียนตายและภพใหม  

กลาวโดยสรุป โรคเบาหวานเปนโรคพันธุกรรม ไมมีหลักฐานที่แนชัดวามีต้ังแตสมัยใด   
ในคิริมานันทสูตรวาดวยการหายอาพาธของพระคิริมานนท สัญญา ๑๐ ประการ ขอ ๔ อาทีนวสัญญา 
พิจารณาเห็นวากายยอมอาจมีโรคภัย กายน้ีมีทุกขมาก มีโทษมาก เพราะฉะน้ันอาพาธตางๆ ซึ่ง
รวมถึงโรคเบาหวานจึงเกิดข้ึนในกายน้ี มีอาการปรากฏทางกาย มีความทุกขเพราะความเสียหายที่เกิด
จากโรค เกิดความทุกขกาย ทุกขใจ ผูมีสติกําหนดรู ใชธรรมเปนที่ระงับสังขารทั้งปวง 
 

๒.๗ สภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 

ขอมูลเกี่ยวกับสภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน ผูวิจัยได
ทําการสัมภาษณพระสงฆที่ปวยเปนโรคเบาหวาน ในพื้นที่จังหวัดพัทลุง จํานวน ๖ รูป ไดขอมูล ดังน้ี 

๒.๗.๑ พระครูสิริสุตคุณ อายุ ๗๕ ป พรรษา ๕๔ ปวยเปนโรคเบาหวานชนิดพึ่งอินซูลิน
มาเปนระยะเวลา ๑๐ ป ใหขอมูลวา การปวยเปนโรคเบาหวาน ทําใหมีอาการออนเพลีย นอนไมหลับ 
นํ้าหนักลด รวมทั้งมีโรคแทรกซอน คือ โรคไต โรคเกาต และขอเขาเสื่อม นอกจากน้ียังสงผลใหตอง  
งดเวนการปฏิบัติศาสนกิจบางอยางที่ตองเดินทางไกล รวมถึงลดการรับกิจนิมนตเพื่อไมใหเปนการ
รบกวนญาติโยม เน่ืองจากตองควบคุมอาหาร๓๒ 

๒.๗.๒ พระใบฎีกาประจิน ธมฺมสาโร อายุ ๔๗ ป พรรษา ๑๗ ปวยเปนโรคเบาหวาน
ชนิดพึ่งอินซูลินมาเปนระยะเวลา ๒ ป ใหขอมูลวา การปวยเปนโรคเบาหวาน ทําใหรางกายออนเพลีย 
ไมมีเรี่ยวแรง รวมถึงมีความอยากฉันอาหารหวาน และมีปญหาเรื่องการควบคุมนํ้าหนัก เพราะเปน

                                                             
๓๐ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๖/๒๖. 
๓๑ ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๖/๒๗. 
๓๒ สัมภาษณ พระครูสิริสุตคุณ, เจาคณะอําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๑๐ พฤษภาคม ๒๕๖๑. 



 
 

๓๒ 
 

เบาหวานชนิดไมพึ่งอินซูลิน ทําใหอวน และมีอาการชาตามมือและเทา ความดันโลหิตสูง เปนตอ
กระจก ไมมีสมาธิ ขาดความมั่นใจ และมีความวิตกกังวล๓๓ 

๒.๗.๓ พระครูจิรธรรมคุณ อายุ ๗๓ ป พรรษา ๕๑ ปวยเปนโรคเบาหวานชนิดพึ่ง
อินซูลินมาเปนระยะเวลา ๒๑ ป ใหขอมูลวา การปวยเปนโรคเบาหวาน ทําใหมีอาการออนเพลีย      
ชาตามมือตามเทา มีอาการเบาหวานข้ึนตา ทําใหสายตาเสื่อม ตองรักษาดวยการยิงเลเซอร อาการ
เหลาน้ีทําใหมีปญหาเรื่องอารมณหงุดหงิดงาย บางครั้งก็มีอาการเซื่องซึม และตองหลีกเลี่ยงอาหาร
บางอยางตามคําแนะนําของแพทย๓๔ 

๒.๗.๔ พระครูวิจิตรธรรมวิภัช อายุ ๗๓ ป พรรษา ๕๑ ปวยเปนโรคเบาหวานชนิดไม
พึ่งอินซูลินมาเปนระยะเวลา ๓ ป ใหขอมูลวา การปวยเปนโรคเบาหวาน ทําใหนํ้าหนักลด ออนเพลีย 
ไตเสื่อม กรวยไตอักเสบ ถายปสสาวะบอย อารมณหงุดหงิดงาย กลัวควบคุมอาการเบาหวานไมได ทํา
ใหเกิดอาการเบื่อหนาย ทอแทกับโรค กินไมไดนอนไมหลับ รูสึกเบื่อ ไมสนใจอยากทําอะไร มีความไม
สบายใจ ซึมเศรา ทอแท และมีผลตอการปฏิบัติศาสนกิจตางๆ ที่ไมสะดวกเหมือนแตกอนทั้งเรื่องของ
การเดินทางและเรื่องอาหารที่ตองควบคุม๓๕ 

๒.๗.๕ พระครูกวีวราภรณ อายุ ๗๙ ป พรรษา ๕๙ ปวยเปนโรคเบาหวานชนิดไมพึ่ง
อินซูลินมาเปนระยะเวลา ๘ ป ใหขอมูลวา การปวยเปนโรคเบาหวาน ทําให นํ้าตาลในเลือดสูง 
กระหายนํ้ามาก ด่ืมนํ้ามาก ปสสาวะมาก กลั้นปสสาวะไมอยู นํ้าหนักลดทั้งๆ ที่ฉันอาหารมาก หิวบอย 
ตาพรามัว เปนแผลเรื้อรัง มีผื่นคันตามขอพับ ปวดแสบปวดรอนบริเวณปลายมือปลายเทา เฉ่ือยชา 
ออนเพลีย ซึมเศรา สับสน ความจําเสื่อม บางครั้งก็รูสึกเบื่อ ไมสนใจอยากทําอะไร ไมสบายใจ 
ทอแท๓๖  

๒.๗.๖ พระครูสังฆรักษสมศักด์ิ ธนปฺโ อายุ ๕๓ ป พรรษา ๒๖ ปวยเปน
โรคเบาหวานชนิดไมพึ่งอินซูลินมาเปนระยะเวลา ๑๕ ป ใหขอมูลวา การปวยเปนโรคเบาหวาน ทําให
รางกายออนเพลีย ไมมีเรี่ยวแรง เหน่ือยงาย นํ้าหนักลด สวนดานจิตใจ มีความวิตกกังวลบาง 
โดยเฉพาะระยะแรกๆ ที่ตรวจพบวาเปนเบาหวาน สมาธิไมดีเวลาทําอะไร สวนการปฏิบัติศาสนกิจ
ตางๆ ยังคงทําไดตามปกติ แตก็ตองระมัดระวังเรื่องอาหาร๓๗ 

                                                             
๓๓ สัมภาษณ พระใบฎีกาประจิน ธมฺมสาโร, ผูชวยเจาอาวาสวัดสมหวัง อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง, 

๑๐ พฤษภาคม ๒๕๖๑. 
๓๔ สัมภาษณ พระครูจิรธรรมคุณ, เจาอาวาสวัดปรางหมูใน อําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๑๘ 

พฤษภาคม ๒๕๖๑. 
๓๕ สัมภาษณ พระครูวิจิตรธรรมวิภัช, รองเจาคณะอําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๑๘ พฤษภาคม 

๒๕๖๑. 
๓๖ สัมภาษณ พระครูกวีวราภรณ, เจาคณะตําบลควนมะพราว อําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๒ 

มิถุนายน ๒๕๖๑. 
๓๗ สัมภาษณ พระครูสังฆรักษสมศักดิ์ ธนปฺโ, ผูชวยเจาอาวาสวัดเขาเจียก อําเภอเมืองพัทลุง 

จังหวัดพัทลุง, ๘ มิถุนายน ๒๕๖๑. 



 
 

๓๓ 
 

เมื่อนําขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณมาจําแนกตามลักษณะของปญหา พบวา พระสงฆ
ผูปวยเปนโรคเบาหวานมีปญหาในการดําเนินชีวิต ๓ ดาน คือ ปญหาดานสุขภาพทางรางกาย ปญหา
ดานสุขภาพจิต และปญหาดานการอยูรวมกับผูอื่นในสังคม ซึ่งสรุปไดดังน้ี 

๑) ปญหาดานสุขภาพทางรางกาย 

การปวยเปนโรคเบาหวาน ทําใหมีอาการออนเพลีย นอนไมหลับ ไมมีเรี่ยวแรง กระหาย
นํ้ามาก ด่ืมนํ้ามาก ปสสาวะมาก กลั้นปสสาวะไมอยู มีความอยากฉันอาหารหวาน นํ้าหนักลดทั้งๆ ที่
ฉันอาหารมาก มีปญหาเรื่องการควบคุมนํ้าหนักรวมทั้งมีโรคแทรกซอน คือ โรคไต โรคเกาต และขอ
เขาเสื่อม ความดันโลหิตสูง เปนแผลเรื้อรัง มีผื่นคันตามขอพับ ชาตามมือและเทา ปวดแสบปวดรอน
บริเวณปลายมือปลายเทา  

๒) ปญหาดานสุขภาพจิต 

การปวยเปนโรคเบาหวาน ทําใหมีอาการไมมีสมาธิ ขาดความมั่นใจ มีความวิตกกังวล
อารมณหงุดหงิดงาย บางครั้งก็มีอาการเซื่องซึม กลัวควบคุมอาการเบาหวานไมได ทําใหเกิดอาการ
เบื่อหนาย ทอแทกับโรค กินไมไดนอนไมหลับ ไมสนใจอยากทําอะไร ความไมสบายใจ ซึมเศรา 

๓) ปญหาดานการอยูรวมกับผูอ่ืนในสังคม 

การปวยเปนโรคเบาหวาน ทําใหพระสงฆบางรูปจําเปนลดการรับกิจนิมนตเพื่อไมใหเปน
การรบกวนญาติโยม เน่ืองจากตองควบคุมอาหาร และตองหลีกเลี่ยงอาหารบางอยางตามคําแนะนํา
ของแพทย ทําใหการฉันอาหารรวมกับผูอื่นเปนเรื่องลําบาก บางรูปประสบปญหาการปฏิบัติศาสนกิจ
ตางๆ ที่ไมสะดวกเหมือนแตกอนโดยเฉพาะเรื่องของการเดินทางและเรื่องอาหารที่ตองควบคุม ขณะที่
บางรูปยังคงปฏิบัติศาสนกิจไดตามปกติ แตเพิ่มความระมัดระวังเรื่องอาหาร 
 



 

บทท่ี ๓ 

 

หลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 

 
พระพุทธเจาทรงสอนมนุษยใหรูจักตนเอง รูจักรางกายและจิตของตน จะไดบํารุงรักษา

รางกายและจิตใจใหดํารงอยูอยางปกติสุข การนําหลักพุทธธรรมมารวมในกระบวนการดูแลสุขภาพ ให
รางกายและจิตใจอยูในสภาพปกติ คือ การดูแลสุขภาพแบบองครวม ในการวิจัยครั้งน้ี ผูวิจัยจะได
นําเสนอองคความรูเกี่ยวกับหลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข โดยเนนหลัก     
พุทธธรรมที่เกี่ยวของกับการดูแลรักษาสุขภาพ ประกอบดวย 

๓.๑ หลักอภิณหปจจเวกขณ 
๓.๒ หลักอินทรียสังวร  
๓.๓ หลักโภชเนมัตตัญุตา  

 

๓.๑ หลักอภิณหปจจเวกขณ 

๓.๑.๑ ท่ีมาและความหมายของอภิณหปจจเวกขณ 

คําวา อภิณหปจจเวกขณ ในพระพุทธศาสนาเถรวาท ถือวาเปนหลักความจริงที่ทุกคน
ควรพิจารณา ความจริงที่ทุกคนรวมทั้งสัตวจะตองไดรับโดยเสมอหนา และยุติธรรมอยางย่ิง คือหลัก
ความจริงที่วา ทุกคนจะตองแกชรา ตองเจ็บปวย ตองตาย ตองพลัดพรากจากของรักและตองรับผล
แหงการกระทําที่ตนเองไดทําเอาไวอยางหลีกเลี่ยงไมได พระพุทธองคทรงแสดงธรรมที่ควรพิจารณา
เนืองๆแกภิกษุทั้งหลายวา “ภิกษุทั้งหลาย ฐานะ ๕ ประการน้ี ที่สตรี บุรุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิตตอง
พิจารณาเนืองๆ ฐานะ ๕ ประการ อะไรบาง คือ สตรี บุรุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิตควรพิจารณาเนืองๆ 
วา 

๑. เรามีความแกเปนธรรมดา ไมลวงพนความแกไปได 
๒. เรามีความเจ็บไขเปนธรรมดา ไมลวงพนความเจ็บไขไปได 
๓. เรามีความตายเปนธรรมดา ไมลวงพนความตายไปได 
๔. เราจะตองพลัดพรากจากของรักของชอบใจทั้งสิ้น 
๕. เรามีกรรมเปนของตน เปนผูรับผลของกรรม มีกรรมเปนกําเนิด มีกรรมเปนเผาพันธุ 

มีกรรมเปนที่พึ่งอาศัย เราทํากรรมใดไวจะเปนกรรมดีหรือกรรมช่ัวก็ตาม ยอมเปนผูรับผลของกรรม
น้ัน”๑ 

สตรี บุรุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิตควรพิจารณาเนืองๆ วา เรามีความแกเปนธรรมดา      
ไมลวงพนความแกไปได เพราะอาศัยอํานาจประโยชนอะไร เพราะอาศัยอํานาจประโยชนน้ีแลวา   
สัตวทั้งหลายมีความมัวเมาในความเปนหนุมสาวซึ่งเปนเหตุใหประพฤติช่ัวดวยกาย ประพฤติช่ัวดวย

                                                             
๑ อง.ฺปฺจก. (ไทย) ๒๒/๕๗/๙๙-๑๐๐. 



 
 

๓๕ 
 

วาจา ประพฤติช่ัวดวยใจ เมื่อเขาพิจารณาฐานะน้ันอยูเนืองๆ ยอมละความมัวเมาในความเปนหนุม
สาวน้ันไดโดยสิ้นเชิง หรือทําใหเบาบางลงได สตรี บุรุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิตจึงควรพิจารณาเนืองๆ 
วา เรามีความแกเปนธรรมดา ไมลวงพนความแกไปได๒  

สตรี บุรุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิตควรพิจารณาเนืองๆ วา เรามีความเจ็บไขเปนธรรมดา 
ไมลวงพนความเจ็บไขไปได เพราะอาศัยอํานาจประโยชนอะไรเพราะอาศัยอํานาจประโยชนน้ีแลวา 
สัตวทั้งหลายมีความมัวเมาในความไมมีโรคซึ่งเปนเหตุใหสัตวประพฤติช่ัวดวยกาย ประพฤติช่ัวดวย
วาจา ประพฤติช่ัวดวยใจ เมื่อเขาพิจารณาฐานะน้ันอยูเนืองๆ ยอมละความมัวเมาในความไมมีโรคน้ัน
ไดโดยสิ้นเชิง หรือทําใหเบาบางลงไดสตรี บุรุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิตจึงควรพิจารณาเนืองๆ วา เรามี
ความเจ็บไขเปนธรรมดา ไมลวงพนความเจ็บไขไปได๓  

สตรี บุรุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิตควรพิจารณาเนืองๆ วา เรามีความตายเปนธรรมดา ไม
ลวงพนความตายไปไดเพราะอาศัยอํานาจประโยชนอะไร เพราะอาศัยอํานาจประโยชนน้ีแลวา สัตว
ทั้งหลายมีความมัวเมาในชีวิตซึ่งเปนเหตุใหประพฤติช่ัวดวยกาย ประพฤติช่ัวดวยวาจา ประพฤติช่ัว
ดวยใจ   เมื่อเขาพิจารณาฐานะน้ันอยูเนืองๆ ยอมละความมัวเมาในชีวิตน้ันไดโดยสิ้นเชิง หรือทําให
เบาบางลงได สตรี บุรุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิตจึงควรพิจารณาเนืองๆ วา เรามีความตายเปนธรรมดา 
ไมลวงพนความตายไปได๔  

สตรี บุรุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิตควรพิจารณาเนืองๆ วา เราจะตองพลัดพรากจากของ
รักของชอบใจทั้งสิ้น เพราะอาศัยอํานาจประโยชนอะไร เพราะอาศัยอํานาจประโยชนน้ีแลวา สัตว
ทั้งหลายมีความกําหนัดดวยอํานาจความพอใจในของรักของชอบใจซึ่งเปนเหตุใหประพฤติช่ัวดวยกาย 
ประพฤติช่ัวดวยวาจา ประพฤติช่ัวดวยใจ เมื่อเขาพิจารณาฐานะน้ันอยูเนืองๆ ยอมละความกําหนัด
ดวยอํานาจความพอใจในของรักของชอบใจน้ันไดโดยสิ้นเชิง หรือทําใหเบาบางลงไดสตรี บุรุษ 
คฤหัสถ หรือบรรพชิตจึงควรพิจารณาเนืองๆ วา เราจะตองพลัดพรากจากของรักของชอบใจทั้งสิ้น๕ 

สตรี บุรุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิตควรพิจารณาเนืองๆ วา เรามีกรรมเปนของตน เปนผูรับ
ผลของกรรม มีกรรมเปนกําเนิด มีกรรมเปนเผาพันธุ มีกรรมเปนที่พึ่งอาศัย เราทํากรรมใดไว จะเปน
กรรมดีหรือกรรมช่ัวก็ตาม ยอมเปนผูรับผลของกรรมน้ัน เพราะอาศัยอํานาจประโยชนอะไร เพราะ
อาศัยอํานาจประโยชนน้ีแลวา สัตวทั้งหลายมีกายทุจริต วจีทุจริต มโนทุจริต เมื่อเขาพิจารณาฐานะ
น้ันอยูเนืองๆ ยอมละทุจริตไดโดยสิ้นเชิง หรือทําใหเบาบางลงได สตรี บุรุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิตจึง
ควรพิจารณาเนืองๆ วา เรามีกรรมเปนของตน เปนผูรับผลของกรรม มีกรรมเปนกําเนิด มีกรรมเปน
เผาพันธุ มีกรรมเปนที่พึ่งอาศัย เราทํากรรมใดไว จะเปนกรรมดีหรือกรรมช่ัวก็ตาม ยอมเปนผูรับผล
ของกรรมน้ัน๖ 

                                                             
๒ อง.ฺปฺจก. (ไทย) ๒๒/๕๗/๑๐๐. 
๓ อง.ฺปฺจก. (ไทย) ๒๒/๕๗/๑๐๐. 
๔ อง.ฺปฺจก. (ไทย) ๒๒/๕๗/๑๐๐. 
๕ อง.ฺปฺจก. (ไทย) ๒๒/๕๗/๑๐๑. 
๖ อง.ฺปฺจก. (ไทย) ๒๒/๕๗/๑๐๑. 



 
 

๓๖ 
 

อรรถกถาฐานสูตรที่ปรากฏใน อังคุตตรนิกาย ปญจกนิบาต กลาวไววา บทวา เราเปนผูมี
ความแกเปนสภาพ เราไมลวงพนความแกไปได ยอมเที่ยวไปในภายในความแกน่ันเอง แมในบท
ทั้งหลายที่เหลือก็นัยน้ีเหมือนกัน ในบททั้งหลายวา เปนตน กรรมเปนของเราคือเปนของมีอยูของตน 
เพราะฉะน้ัน เราจึงช่ือวามีกรรมเปนของตน เราเปนทายาทของกรรม อธิบายวา กรรมเปนมรดก คือ
เปนสมบัติของเรา กรรมเปนกําเนิดคือเปนเหตุเกิดของเรา เพราะฉะน้ัน เราจึงช่ือวามีกรรมเปนกําเนิด 
กรรมเปนเผาพันธุของเรา มีกรรมเปนเผาพันธุ มีกรรมเปนที่อาศัย เปนทายาทของกรรมน้ัน เราจัก
เปนผูรับผลที่กรรมน้ันให๗ 

หลักความจริงที่ทุกคนควรพิจารณา ๕ ขอ น้ี เปนสิ่งที่ผูมีชีวิตตามอายุขัยจะตองได
ประสบทุกคน ไมมีใครจะหลีกหนีไดพน ตางแตวาชาหรือเร็วเทาน้ันเมื่อรูกฎความจริงตามที่
พระพุทธเจาทรงแสดงไวแลวเชนน้ี ทุกคนก็ไมควรประมาท ควรหมั่นพิจารณาอยูเปนประจํา เพื่อการ
ทําใจหรือปรับใจ ยอมรับความจริงไวกอน เมื่อเหตุการณใน ๕ ขอน้ีเกิดข้ึน เราก็จะไดไมตองฝนกฎ
ธรรมดาของโลก เมื่อเราไมฝนกฎของธรรมดาหรือธรรมชาติ ความทุกขก็เกิดไดนอย หรือไมเกิดเลย 
การสํารวจเรื่องน้ี ก็เพื่อไมใหเรามัวเมา ประมาท สําหรับความประมาทน้ันคืออะไร ไดแก การปลอย
เสียซึ่งสติ ไมระลึกตรึกตรอง มองพิจารณา ปลอยใหจิตนอมไปทางอกุศล เชน ทางความโลภ โกรธ 
หลง เปนตน ไมดําริไปทางกุศล มีทาน ศีล ภาวนา เปนตน ดังน้ีเรียกวา ความประมาท สิ่งที่เกื้อหนุน
ใหเกิดความประมาทคือความเมา ๓ อยาง คือ ๑) ความเมาในวัย คือคิดวาเรายังหนุมสาว ยังไมตอง
ละอกุศล ยังไมตองเจริญกุศล ๒) ความเมาในความไมมีโรค คือคิดวาเรายังแข็งแรง ไมเจ็บปวย ยังไม
ตองละอกุศล ๓) ความเมาในชีวิต คือคิดวาเรายังไมตาย ยังมีชีวิตสืบตอไปไดนาน ยังไมตองละอกุศล 
ยังไมตองเจริญกุศล๘ 

ความมัวเมาทั้ง ๓ น้ี เปนเครื่องเกื้อหนุนใหเกิดความประมาท เพราะวาเปนเหตุให
กระทําบาปทางกาย วาจา ใจ คิดประทุษรายแกผูอื่น เปนเหตุใหเสื่อมจากกุศล ทาน ศีล ภาวนา ฟง
พระธรรมเทศนา เปนตน การหมั่นระลึก พิจารณาถึงหลักความจริงดังกลาว ยอมถือไดวา เปนผูไม
ประมาทมัวเมา สามารถตัดความยินดีในภพทั้งหลายได คลายความรักใครในชีวิตเสียได จะเวนเสียซึ่ง
บาปกรรม ทําใหเปนผูมักนอย สันโดษ ไมสะสมหวงแหน ตระหน่ีขาวของ จะคุนเคยในอนิจจสัญญา 
คือรูวาสังขารคือรูปธรรม นามธรรม รางกาย จิตใจ ไมเที่ยง ทุกขสัญญา คือรูวาเปนทุกข อนัตตสัญญา 
คือรูวาไมใชตัวตน สัตว บุคคล เรา เขา จะเปนผูไมกลัวตาย เวลาจะตายจะมีสติไมหลงตาย เมื่อมีชีวิต
อยูก็จะเปนผูไมประมาท จะเปนผูขยันขันแข็งในการละอกุศลกรรม และ จะเปนผูขยันขันแข็งในการ
เจริญกุศลกรรม บุคคลผูมีความไมประมาทในกุศลธรรมน้ี ยอมเปนมงคลอันประเสริฐในชีวิต๙ 

 

 

                                                             
๗ อง.ฺปฺจก.อ. (ไทย) ๒๒/๘๑/๑๒๗.   
๘ พระมหาบุญเ ลิศ านทิ นฺ โน , อ ริยวินั ย  รวบรวมจากพระไตรปฎก , พิมพครั้ งที่  ๓ , 

(กรุงเทพมหานคร: บริษัทเฟองฟา พริ้นติ้งจํากัด, ๒๕๔๗), หนา ๗๖.   
๙ เรื่องเดียวกัน, หนา ๗๖.   



 
 

๓๗ 
 

พระพรหมคุณาภรณ (ป. อ. ปยุตฺโต) กลาววา อภิณหปจจเวกขณ คือ ขอที่สตรีก็ตาม 
บุรุษก็ตาม คฤหัสถก็ตาม บรรพชิตก็ตาม ควรพิจารณาเนืองๆ ประกอบดวย 

๑. ชราธัมมตา ควรพิจารณาเนืองๆ วา เรามีความแกเปนธรรมดา ไมลวงพนความ
แกไปได 

๒. พยาธิธัมมตา ควรพิจารณาเนืองๆ วา เรามีความเจ็บปวยเปนธรรมดา ไมลวงพน
ความเจ็บปวยไปได  

๓. มรณธัมมตา ควรพิจารณาเนืองๆ วา เรามีความตายเปนธรรมดา ไมลวงพน
ความตายไปได 

๔. ปยวินาภาวตา ควรพิจารณาเนืองๆ วา เราจักตองมีความพลัดพรากจากของรัก
ของชอบใจทั้งสิ้น  

๕. กัมมัสสกตา ควรพิจารณาเนืองๆ วา เรามีกรรมเปนของตน เราทํากรรมใด ดีช่ัว
ก็ตาม จักตองเปนทายาทของกรรมน้ัน๑๐  

ขอที่ควรพิจารณาเนืองๆ ๕ อยางน้ี มีวัตถุประสงคเพื่อละสาเหตุตางๆ มีความมัวเมา 
เปนตน ที่ทําใหสัตวทั้งหลายตกอยูในความประมาท และประพฤติทุจริตทางไตรทวาร กลาวคือ 

ขอ ๑ เปนเหตุละหรือบรรเทาความเมาในความเปนหนุมสาวหรือความเยาววัย 
ขอ ๒ เปนเหตุละหรือบรรเทาความเมาในความไมมีโรค คือ ความแข็งแรงมีสุขภาพดี 
ขอ ๓ เปนเหตุละหรือบรรเทาความเมาในชีวิต 
ขอ ๔ เปนเหตุละหรือบรรเทาความยึดติดผูกพันในของรักทั้งหลาย 
ขอ ๕ เปนเหตุละหรือบรรเทาความทุจริตตางๆ โดยตรง๑๑ 

เมื่อพิจารณาขยายวงออกไป เห็นวามิใชตนผูเดียวที่ตองเปนอยางน้ี แตเปนคติธรรมดา
ของสัตวทั้งปวงที่จะตองเปนไป เมื่อพิจารณาเห็นอยางน้ีเสมอๆ มรรคก็จะเกิดข้ึน เมื่อเจริญมรรคน้ัน
มากเขา ก็จะละสังโยชนทั้งหลาย สิ้นอนุสัยได๑๒ 

พร รัตนสุวรรณ กลาววา อภิณหปจจเวกขณ หมายถึง สิ่งที่จะตองพิจารณาทุกวัน ไดแก 
เรามีความแก ความเจ็บ ความตาย ความพลัดพราก และมีกรรมเปนของๆ ตน เพื่อความไมประมาท
ใหระลึกรูตัวอยูเสมอ ดังน้ันเมื่อเราสามารถที่จะทําไดโดยมีสติและสัมปชัญญะแลวก็จะทําใหเราไม
ประมาทในชีวิตได ธรรมทั้ง ๔ ขอแรกเปนสิ่งที่เที่ยงแทแนนอนและขอสุดทาย คือ กรรมของตนๆ น้ัน
ก็จะไดรับผลการกระทํา เพราะฉะน้ันเราจะตองหมั่นพิจารณาบอยๆ ถึงความจริงดังกลาวน้ีจะทําให
เราไมเมา เชน เมาลาภยศ สรรเสริญ เมาความรัก เมาสามี เมาภรรยา เปนตน เปนหนทางใหเรา

                                                             
๑๐ พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสตร ฉบับประมวลธรรม, พิมพครั้งที่ 

๓๔, (กรุงเทพมหานคร: มูลนิธิการศึกษาเพื่อสันติภาพ พระธรรมปฎก (ป. อ. ปยุตฺโต), ๒๕๕๙), หนา ๑๘๐. 
๑๑ เรื่องเดียวกัน, หนา ๑๘๐. 
๑๒ เรื่องเดียวกัน, หนา ๑๘๐-๑๘๑. 



 
 

๓๘ 
 

ประมาทได ไมสามารถที่จะควบคุมตัวเองไดหรือหลงไปกระทําในสิ่งที่ไมดี ซึ่งจะกอใหเกิดผลเสียหาย
ตอตนเองและผูอื่นได๑๓ 

สุชาติ เผือกสกนธ กลาววา อภิณหปจจเวกขณ คือ การพยายามทําตัวใหเปนกันเองกับ
ความพลัดพราก ความสูญเสีย ความผิดหวัง คลายๆ หมองูที่อยูกับงู หรือคนที่อยูกับเสือ คุนเคยเปน
กันเองจนไมกลัว หรือเอาหลักธรรมอภิณหปจจเวกขณ ๕ ขอ เราพิจารณาทุกวันหรือวันละหลายๆ 
ครั้งวาเรามีความแกเปนธรรมดา ลวงพนความแกไปไมได เรามีความเจ็บไขเปนธรรมดา ไมลวงพน
ความเจ็บไขไปได เรามีความตายเปนธรรมดา ไมลวงพนความตายไปได เราจะตองพลัดพรากจาก    
สิ่งอันเปนที่รักที่พอใจเปนธรรมดา ไมอาจจะลวงพนไปได เรามีกรรมเปนของของตน เปนผูรับผลแหง
กรรม มีกรรมเปนกําเนิด มีกรรมเปนเผาพันธุ มีกรรมเปนที่พึงอาศัย ทําดีจักไดดี ทําช่ัวจักไดช่ัว 
พิจารณาบอยๆ วันละ ๒-๓ ครั้ง ต่ืนนอน กอนนอน อะไรก็แลวแต ก็นึกถึงพวกน้ีไวบอยๆ แลวเราก็จะ
เปนกันเองกับความผิดหวัง ความพลัดพราก ความสูญเสีย ไดอะไรมาก็เปนสมบัติ แตก็นึกถึงวิบัติดวย
เสมอ นึกอยูเสมอมันอยูกับใจของเรา คุนเคยกับใจของเรา และก็จะบรรเทาความหวาดกลัว ความ
หว่ันพรั่นพรึงหรือความกลัว กลัวความพลัดพราก กลัวความสูญเสีย กลัวความอะไรตางๆ ที่คน
ทั้งหลายเขากลัวกันอยู๑๔ 

นิธี ศิริพัฒน กลาววา อภิณหปจจเวกขณ เปนการรวมหลักอัปปมาทะ (ความไม
ประมาท) กับกฎแหงกรรม ที่มีความสัมพันธสอดคลองซึ่งกันและกันไดเปนอยางดี อภิณหปจจเวกขณ  
คือ อุปนิสสยปจจัย ที่ชวยอุปการะใหอัปปมาทธรรมเกิดข้ึนหรือต้ังอยู ดังน้ัน ใหพิจารณาอยูเนืองนิตย 
เพื่อเตือนสติไมใหหลงใหลในการยึดมั่นเบญจขันธ แตในทางตรงกันขาม ใหปรารถนาที่จะบําเพ็ญ
สรางบุญบารมีใหมากที่สุดเทาที่จะทําได เปนการละเวนและการสํารวมระวังในการทํากรรมช่ัว
ทั้งหลายไมใหเกิดอีก ซึ่งจะเปนพื้นฐานสําคัญในการปฏิบัติธรรมในระดับสูงตอไป๑๕ 

สรุปไดวา อภิณหปจจเวกขณ หมายถึง ธรรมที่ควรพิจารณาใหยอมรับตามความจริง     
๕ ประการน้ี ควรพิจารณาเนืองๆ ทุกวัน เพื่อใหใจเกิดความคุนเคย จะเปนเหตุใหรีบเรงทําความดี    
ไมมัวเมาประมาทในวัย ไมมัวเมาประมาทในความไมมีโรค ไมมัวเมาประมาทในชีวิต ไมเศราโศก
เสียใจในเมื่อตนเองตองพลัดพรากจากบุคคลและสิ่งของที่รักที่ชอบใจ และเพื่อใหเกิดความเช่ือมั่นใน
กฎแหงกรรม 

๓.๑.๒ องคธรรมของอภิณหปจจเวกขณ 

องคธรรมของอภิณหปจจเวกขณที่ปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนาเถรวาทน้ันมีอยู       
๕ ประการ มีรายละเอียดดังน้ี 
                                                             

๑๓ พร  รัตนสุวรรณ, ธรรมะบรรยายเ ร่ือง  อภิณหปจจ เวกขณ , [ออนไลน ] แหลงที่ มา : 
http://www.archive.org/details/pondrattana_apin [๑๐ มีนาคม ๒๕๖๑].   

๑๔ สุชาต ิเผือกสกนธ, เมตตาบารมี บารมีที่สะสมไดงายแตมีผลานิสงสสูง, [ออนไลน] แหลงที่มา: 
http://www.cdthamma.com/ text/t013.htm [๑๐ มีนาคม ๒๕๖๑]. 

๑๕ นิธี ศิริพัฒน อางถึงใน แมชีภคพร ธรรมญาณี, “ศึกษาแนวทางการใชหลักอภิณหปจจเวกขณ     
ในการฝกจิตผูสูงวัย”, วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัย
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๖), หนา ๑๔. 



 
 

๓๙ 
 

๓.๑.๒.๑ ชราธัมมตา  

ชราธัมมตา หมายถึง เรามีความแกเปนธรรมดาไมลวงพนความแกไปได สัตว
ทั้งหลายเมื่อเกิดมาแลวทุกชีวิตยอมหนีความแกไปไมได พระองคจึงทรงแนะนําใหนํามาพิจารณา
เนืองๆ บอยๆ เพื่อใหบรรเทาความลุมหลงมัวเมาในชีวิตวาเรายังไมแก  

ดังเชนพระอานนทไดทูลกับพระผูมีพระภาคถึงความแกชรา ในสมัยหน่ึงที่พระองค
ประทับอยู ณ ปราสาทของนางวิสาขามิคารมาตาในบุพพารามใกลพระนครสาวัตถี ก็สมัยน้ัน พระผูมี
พระภาคเสด็จออกจากที่หลีกเรนในเวลาเย็น แลวประทับน่ังผินพระปฤษฎางคผิงแดดในที่มีแสงแดด
สองมาจากทิศประจิมอยู ครั้งน้ัน พระอานนทเขาไปเฝาพระผูมีพระภาคถึงที่ประทับถวายบังคมแลว 
บีบนวดพระกายของพระผูมีพระภาคดวยฝามือ พลางกราบทูลวา “ขาแตพระองคผูเจริญ นาอัศจรรย 
ไมเคยมีมาแลว เวลาน้ี พระฉวีของพระผูมีพระภาคไมบริสุทธ์ิผุดผองเหมือนเมื่อกอน พระสรีระ         
ก็หยอนยนเปนเกลียว พระกายก็คอมไปขางหนา และความแปรปรวนของอินทรีย คือ พระจักษุ 
พระโสตะ พระฆานะ พระชิวหา พระกาย ก็ปรากฏอยู”๑๖ 

พระผูมีพระภาคตรัสวา “ดูกรอานนท ขอน้ีเปนอยางน้ัน ชราธรรมยอมมีแอบแฝงอยู
ในความเปนหนุมสาว พยาธิธรรมยอมมีในความไมมีโรค มรณธรรมยอมมีในชีวิต ผิวพรรณไมบริสุทธ์ิ   
ผุดผองเหมือนเมื่อกอน สรีระก็หยอนยนเปนเกลียว กายก็คอมไปขางหนา และความแปรปรวนแหง
อินทรีย คือ จักษุ โสตะ ฆานะ ชิวหา กาย ก็ปรากฏอยู”๑๗ 

ครั้นตรัสภาษิตน้ีจบลงแลว จึงไดตรัสคาถาตอไปอีกวา “ถึงทานจะติความแกอันเลว
ทราม ถึงทานจะติความแกอันทําใหผิวพรรณทรามไป รูปอันนาพึงใจก็คงถูกความแกยํ่ายีอยูน่ันเอง 
แมผูใดพึงมีชีวิตอยูไดรอยป ผูน้ันก็ไมสามารถพนความชรา ความตายได สัตวทั้งปวงมีความตาย    
เปนเบื้องหนา ความตายยอมไมละเวนอะไรๆ ยอมย่ํายีทั้งหมดทีเดียว”๑๘ 

“ภิกษุทั้งหลาย สิ่งทั้งปวงมีความแก (ชรา) เปนธรรมดา คืออะไรเลา ดูกรภิกษุ
ทั้งหลาย คือ จักษุ รูป จักษุวิญญาณ จักษุสัมผัส (ผัสสะ) มีความชรา (ความแปรปรวนของจิต)      
เปนธรรมดา แมสุขเวทนา ทุกขเวทนา หรืออทุกขมสุขเวทนา ที่เกิดข้ึนเพราะจักษุสัมผัสเปนปจจัย     
ก็มีความชรา (ความแปรปรวน) เปนธรรมดา...ฯลฯ ใจ ธรรมารมณ มโนวิญญาณ มโนสัมผัส (ผัสสะ)   
มีความชรา (ความแปรปรวนของจิตข้ึน) เปนธรรมดา แมสุขเวทนา ทุกขเวทนา หรืออทุกขมสุขเวทนา 
ที่เกิดข้ึนเพราะมโนสัมผัสเปนปจจัย ก็มีความชรา (แปรปรวน) ข้ึนเปนธรรมดา ดูกรภิกษุทั้งหลาย 
อริยสาวกผู ไดสดับแลว เห็นอยูอยางน้ี ยอมเบื่อหนาย (นิพพิทา) ทั้งในจักษุ ทั้งในรูป ทั้งในจักษุ
วิญญาณ ทั้งในจักษุสัมผัส ทั้งในสุขเวทนา ทุกขเวทนา หรืออทุกขมสุขเวทนา ที่เกิดข้ึนเพราะจักษุ
สัมผัสเปนปจจัย ฯลฯ ทั้งในใจ ทั้งในธรรมารมณ ทั้งในมโนวิญญาณ ทั้งในมโนสัมผัส ทั้งในสุขเวทนา 
ทุกขเวทนา หรืออทุกขมสุขเวทนา ที่เกิดข้ึน เพราะมโนสัมผัสเปนปจจัย เมื่อเบื่อหนายยอมคลาย

                                                             
๑๖ สํ.ม. (ไทย) ๑๙/๙๖๓/๕๐. 
๑๗ สํ.ม. (ไทย) ๑๙/๙๖๔/๕๑. 
๑๘ สํ.ม. (ไทย) ๑๙/๙๖๕/๕๔. 



 
 

๔๐ 
 

กําหนัด เพราะคลายกําหนัดยอมหลุดพน เมื่อหลุดพนแลวยอมมีญาณหย่ังรูวาหลุดพนแลว รูชัดวา 
ชาติสิ้นแลว พรหมจรรยอยูจบแลวกิจควรทํา ทําเสร็จแลว กิจอื่นเพื่อความเปนอยางน้ีมิไดมี ดังน้ี”๑๙ 

ชรา โดยความหมายทั่วไป มีความหมายแปลวา ความแก ความทรุดโทรม, อันลวน
เกิดข้ึนเพราะความไมเที่ยง จึงมีการเปลี่ยนแปลงหรืออาการแปรปรวนไปเปนธรรมดา จึงมีความหมาย
หลายนัยยะ ข้ึนอยูกับสาระและธรรมน้ันๆ ดังน้ันจึงอยาวิจิกิจฉาหรือยึดมั่นดวยทิฏุปาทานใน
ความหมายของคําวาชรา ที่หมายถึงความแก ความเฒาของสังขารรางกายแตอยางเดียว อันจักเปน
ดังที่พระองคทานกลาวไววา “ธรรมทั้งปวงไมควรยึดมั่น” ในอวิชชาสูตร, แมในพระไตรปฎกเอง       
ก็มีการกลาวถึงชราหรือความแปรปรวนไวหลายนัยดวยกัน ดังเชน ชรา ที่หมายถึงความแปรปรวน
วนเวียนของทุกขในปฏิจจสมุปบาทก็มี ชรา ที่หมายถึง แปรปรวนถดถอยของสังขารรางกายหรือ   
ความแกเฒาในทุกขอริยสัจก็ม ีหรือในมหาสติปฏฐาน ๔ ก็มี ชรา ที่หมายถึงการแปรปรวนของธรรม
หรือจิตหรือขันธตางๆ ในชราธรรมสูตรก็มี๒๐ 

ดังน้ัน ชรา โดยโลกุตตระหรือทางธรรมแลว จึงมีความหมายถึง การเปลี่ยนแปลง 
การแปรปรวน การทรุดโทรมลงของบรรดาสังขารทั้งปวง ไมใชหมายเฉพาะแตสังขารกายอยางเดียว
ตามธรรมชาติเทาน้ัน สังขารในความหมายพระไตรลักษณที่ครอบคลุมสิ่งที่ถูกปรุงแตงทุกสรรพสิ่ง     
ซึ่งเมื่อเกิดข้ึนแลวยอมต้ังอยูระยะหน่ึง อยางชราหรืออยางแปรปรวนถดถอยหรือเสื่อมลงไปน่ันเอง 
แลวจึงตองดับไปเปนที่สุด๒๑  

ชรา ในวงจรปฏิจจสมุปบาท จึงมีความหมายเฉกเชนเดียวกัน ในความแปรปรวน 
ความไมเที่ยงที่เกิดข้ึนเชนกัน แตเนนแสดงถึงความแปรปรวนที่หมายถึง ความแปรปรวนของอุปาทาน
ขันธทั้ง ๕ หรือ ความแปรปรวนของอุปาทานทุกข ซึ่งก็คือ ความวนเวียนอยูในอุปาทานทุกขน่ันเอง 
และเปนทุกขชนิดที่มีอุปาทานความยึดมั่นถือมั่นในกิเลส หรือความพึงพอใจของตัวของตน เขามามี
อํานาจครอบงํา ดําเนิน และเปนไปโดยไมรูตัวอยูตลอดเวลา ตลอดชีวิต ไมไดเปนทุกขธรรมชาติ
เหมือนดังเวทนาที่ยอมเกิดข้ึนเปนธรรมดาเมื่อมีการผัสสะ แตเปนความทุกขชนิดที่พระพุทธเจา ทรง
เพียรพยายามสั่งสอนเวไนยสัตว ใหดับมันลงไป คืออุปาทานทุกข อันกอใหเกิดความรูสึกรับรูที่เรารอน
เผาลนดวยไฟของเวทนาที่ประกอบดวยอุปาทาน (เวทนูปาทานขันธ) อันดําเนินเกิดข้ึนและเปนไป
อยางวนเวียนตอเน่ืองยาวนาน และเสมอๆ เปนอเนกอยูในชราน้ีน่ีเอง๒๒  

สรุปไดวา ชราธรรม หรือความแก เปนธรรมชาติของการเกิดของสังขารทั้งปวง     
เปนธรรมดา ไมใชหมายความถึงแตสังขารรางกายหรือชีวิตอยางเดียว การเปลี่ยนแปลง แปรปรวน 
และการเสื่อมไปของสังขารทั้งปวงเปนธรรมดา 

                                                             
๑๙ สํ.ม. (ไทย) ๑๘/๓๗/๖๖. 
๒๐ แมชีภคพร ธรรมญาณี, “ศึกษาแนวทางการใชหลักอภิณหปจจเวกขณในการฝกจิตผูสูงวัย”, 

วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราช
วิทยาลัย, ๒๕๕๖), หนา ๒๒-๒๓. 

๒๑ เรื่องเดียวกัน, หนา ๒๓. 
๒๒ เรื่องเดียวกัน, หนา ๒๓. 



 
 

๔๑ 
 

๓.๑.๒.๒ พยาธิธัมมตา  

พยาธิธัมมตา หมายถึง เรามีความปวยไขเปนธรรมดาไมลวงพนความปวยไขไปได
บุคคลที่เกิดมาในโลกน้ีไมมีใครหนีความปวยไขไปได ไมวาจะเปนเด็ก หนุมสาว หรือคนแกชราก็ตาม 
ยอมหนีความเจ็บปวยไปไมได ดังในพยาธิธรรมสูตรสอนใหเราพิจารณาเนืองๆ บอยๆ ก็จะชวยลด
ความประมาทในความไมมีโรค ที่พระพุทธองคทรงแสดงแกภิกษุทั้งหลายไวดังน้ี 

“ดูกรภิกษุทั้งหลาย สิ่งทั้งปวงมีความปวยไข (พยาธิ) เปนธรรมดา คือ อะไรเลา ดูกร
ภิกษุทั้งหลาย คือ จักษุ รูป จักษุวิญญาณ จักษุสัมผัส (ผัสสะ) มีความปวยไข (พยาธิ) (ความแปรปรวน
ของจิต) เปนธรรมดา แมนสุขเวทนา ทุกขเวทนา หรือ อทุกขมสุขเวทนา ที่เกิดข้ึนเพราะจักษุสัมผัส 
เปนปจจัย ก็มีความชรา (ความแปรปรวน) เปนธรรมดา ใจ ธรรมารมณ มโนวิญญาณ มโนสัมผัส 
(ผัสสะ) มีความปวยไข (พยาธิ) (ความแปรปรวนของจิตข้ึน) เปนธรรมดาแมสุขเวทนา ทุกขเวทนา 
หรือ อทุกขมสุขเวทนา ที่เกิดข้ึนเพราะมโนสัมผัสเปนปจจัย ก็มีความเจ็บปวย(แปรปรวนข้ึน) เปน
ธรรมดา๒๓ 

ภิกษุทั้งหลาย อริยสาวกผูไดสดับแลว เห็นอยูอยางน้ียอมเบื่อหนาย (นิพพิทา) ทั้งใน
จักษุ ทั้งในรูป ทั้งในจักษุวิญญาณ ทั้งในจักษุสัมผัสทั้งในสุขเวทนา ทุกขเวทนา หรืออทุกขมสุขเวทนา 
ที่เกิดข้ึน เพราะจักษุสัมผัสเปนปจจัย ฯลฯ ทั้งในใจ ทั้งในธรรมารมณ ทั้งในมโนวิญญาณ ทั้งในมโน
สัมผัส ทั้งในสุขเวทนา ทุกขเวทนา หรืออทุกขมสุขเวทนา ที่เกิดข้ึน เพราะมโนสัมผัสเปนปจจัย เมื่อ
เบื่อหนาย ยอมคลายกําหนัด เพราะคลายกําหนัด ยอมหลุดพน เมื่อหลุดพนแลว ยอมมีญาณหย่ังรูวา
หลุดพนแลว รูชัดวา ชาติสิ้นแลว พรหมจรรยอยูจบแลวกิจควรทํา ทําเสร็จแลว กิจอื่น เพื่อความเปน
อยางน้ีมิไดม ีดังน้ีฯ”๒๔  

ดังน้ัน พยาธิธัมมตา แสดงถึง ธรรมหรือธรรมชาติของการเจ็บปวย ไข (พยาธิ) ของ
สังขาร เปนเรื่องธรรมดาของผูที่มีชีวิต ผูที่ยอมรับความจริงที่เกิดข้ึนทางทวารทั้ง ๖ ทาง แลวพิจารณา
สิ่งปรากฏ ยอมเกิดความเบื่อหนาย ยอมคลายกําหนัด เพราะคลายกําหนัด ยอมหลุดพน เมื่อหลุดพน
แลว ยอมมีญาณหย่ังรูวาหลุดพนแลว 

๓.๑.๒.๓ มรณธัมมตา  

มรณธัมมตา หมายถึง มีความตายเปนธรรมดา ไมลวงพนความตายไปได จะเปน
คหบดีหรือคนยากจนก็หนีความตายไปไมพน พระองคทรงใหเราพิจารณาเนืองๆ บอยๆ เพื่อบรรเทา
ในชีวิตวาตนเองจะยังไมตาย ในมรณสูตรทานแสดงใหเห็นถึงความเปนอนิจจังทุกขังอนัตตาของชีวิต
เพื่อความไมลุมหลงมัวเมา และสอนใหเจริญมรณัสสติ หรือมรณสติ คือการมีสติระลึกถึงความตาย   
อันจะตองมีมาถึงตนเปนธรรมดา พิจารณาเพื่อใหใจสงบจากอกุศลธรรม และเกิดความไมประมาท 
และไมหวาดกลัว แตคิดเรงขวนขวายบําเพ็ญกิจ และทําความดี ดังพระพุทธพจนวา 

                                                             
๒๓ สํ.ม. (ไทย) ๑๘/๓๘/๖๗. 
๒๔ สํ.ม. (ไทย) ๑๘/๓๘/๖๗. 



 
 

๔๒ 
 

“ภิกษุทั้ งหลาย มรณัสสติ อันภิกษุเจริญแลว ทําใหมากแลว ยอมมีผลมาก            
มีอานิสงสมาก หย่ังลงสูอมตะ มีอมตะเปนที่สุด ก็มรณัสสติอันภิกษุเจริญแลวอยางไร ทําใหมากแลว
อยางไรยอมม ีผลมากมีอานิสงสมากหย่ังลงสูอมตะ มีอมตะเปนที่สุดดังน้ี”๒๕ 

“เมื่อภิกษุในธรรมวินัยน้ี ยอมเห็นกลางวันผานไปกลางคืนยางเขามา ยอมพิจารณา
เห็นดังน้ีวา เหตุแหงความตายของเรามีมากหนอ คือ งูพึงกัดเราแมลงปองพึงตอยเรา หรือตะขาบพึง
กัดเรา เราพึงตายเพราะเหตุน้ัน อันตรายน้ันพึงมีแกเรา เราพึงพลาดลมลง อาหารที่เราฉันแลวไมพึง
ยอย ดีของเราพึงกําเริบ เสมหะของเราพึงกําเริบ หรือลมที่มีพิษเพียงดังศัสตราของเราพึงกําเริบ     
เราพึงตายเพราะเหตุน้ัน อันตรายน้ันพึงมีแกเรา ดูกรภิกษุทั้งหลาย ภิกษุน้ันพึงพิจารณาเห็นดังน้ีวา 
ธรรมอันเปนบาป อกุศลที่เรายังละไมได อันจะพึงเปนอันตรายแกเราผูกระทํากาละในกลางคืน มีอยู
หรือ(ไม) หนอ ถาภิกษุพิจารณาอยู ยอมทราบอยางน้ีวา ธรรมอันเปนบาปอกุศลที่เรายังไมไดละ     
อันจะพึงเปนอันตรายแกเราผูกระทํากาละในกลางคืน ยังมีอยู ภิกษุน้ันพึงทําฉันทะความพยายาม 
ความอุตสาหะ ความเพียร ความไมทอถอย สติและสัมปชัญญะใหมีประมาณย่ิง เพื่อละธรรมอันเปน
บาปอกุศลเหลาน้ัน เปรียบเหมือนบุคคลผูมีผาโพกศีรษะถูกไฟไหม หรือมีศีรษะถูกไฟไหมพึงทําฉันทะ 
ความพยายามความอุตสาหะ ความเพยีร ความไมทอถอย สติและสัมปชัญญะใหมีประมาณย่ิง เพื่อดับ
ผาโพกศีรษะหรือศีรษะน้ัน ฉะน้ัน ดูกรภิกษุทั้งหลาย ก็ถาภิกษุพิจารณาอยูยอมทราบอยางน้ีวา ธรรม
อันเปนบาปอกุศลที่เรายังละไมได อันจะพึงเปนอันตรายแกเราผูกระทํากาละในกลางคืนไมมี ภิกษุน้ัน
พึงเปนผูมีปติและปราโมทย ตามศึกษาในกุศลธรรมทั้งหลายทั้งกลางวันกลางคืนอยูเถิด”๒๖ 

ดังน้ันมรณัสสติ หรือมรณสติ แสดงถึง ธรรมหรือธรรมชาติของการตาย (มรณะ) 
ของสังขาร เปนธรรมดาโลก ก็ถาภิกษุพิจารณาอยูยอมทราบอยางน้ีวาธรรมอันเปนบาปอกุศลที่เรายัง
ละไมได อันจะพึงเปนอันตรายแกเราผูกระทํากาละในกลางวันไมมี  ภิกษุน้ันพึงเปนผูมีปติและ
ปราโมทย 

๓.๑.๒.๔ ปยวินาภาวตา  

ปยวินาภาวตา หมายถึง การพลัดพรากจากของรักของชอบใจเปนธรรมดา ไมลวง
พนความพลัดพรากจากของรักของชอบใจไป ไมวาจะเปนใครก็หนีความทุกขเหลาน้ีไปไมพน หากทํา
ใจไมไดอาจถึงชีวิตได ดังที่เราทราบจากสื่อตางๆ บางคนถึงข้ันตอมใจตายไปก็มี พระองคจึงทรงใหเรา
พิจารณาทุกวันๆ เพื่อชวยทําใหจิตคลายความทุกขดังน้ี  

“ภิกษุทั้งหลาย ก็ความพลัดพรากจากสิ่งที่รักก็เปนทุกข ความไมประสบ ความไม
พรั่งพรอม ความไมรวม ความไมระคนดวยรูป เสียง กลิ่น รส โผฏฐัพพะ อันนาปรารถนา นาใคร       
นาพอใจ หรือดวยบุคคลผูปรารถนาประโยชน ปรารถนาสิ่งที่เกื้อกูล ปรารถนาความผาสุก ปรารถนา
ความเกษมจากโยคะ ซึ่งมีแกผูน้ัน คือ มารดา บิดา พี่ชาย นองชาย พี่หญิง นองหญิง มิตร อํามาตย 
หรือ ญาติสาโลหิต น้ีเรียกวา ความพลัดพรากจากสิ่งเปนที่รัก เปนทุกข”๒๗  

                                                             
๒๕ อง.ฺฉกฺก. (ไทย) ๒๒/๑๙/๔๔๔.   
๒๖ อง.ฺฉกฺก. (ไทย) ๒๒/๑๙/๔๔๔.   
๒๗ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๑๔๖/๒๓. 



 
 

๔๓ 
 

ดังน้ัน ปยวินาภาวตา เราจักตองพลัดพรากจากของที่รักที่ชอบใจไปทั้งหมดทั้งสิ้น 
เราจึงตองเมื่อหมั่นพิจารณาอยูเสมออยางน้ี ก็จะชวยปองกันความมัวเมาในความเปนหนุมสาว         
ในทรัพยสมบัติ และชีวิต บรรเทาความลุมหลง ความยึดมั่นถือมั่น และชวยปองกันการทําทุจริต ทําให
เรงขวนขวายกระทําแตสิ่งที่ดีงามเปนประโยชนตลอดไป 

๓.๑.๒.๕ กัมมัสสกตา  

กัมมัสสกตา หมายถึง เรามีกรรมเปนของตนดีก็ตาม ช่ัวก็ตามจะตองไดรับผลแหงตน
ทุกคนไมอาจหนีการกระทําของตนไปได เหมือนเงาตามตนฉันน้ัน 

กรรม หมายถึง การกระทําที่ประกอบดวยเจตนา คือทําดวยความจงใจหรือจงใจทํา 
ดีก็ตาม ช่ัวก็ตาม เชน ขุดหลุมพรางดักคนหรือสัตวใหตกลงไปตายเปนกรรม แตขุดบอนํ้าไวกินใช สัตว
ตกลงไปตายเองไมเปนกรรม แตถารูอยูวาบอนํ้าที่ตนขุดไวอยูในที่ซึ่งคนจะพลัดตกไดงาย แลวปลอย
ปละละเลย มีคนตกลงไปตาย ก็ไมพนเปนกรรม การกระทําที่ดีเรียกวา กรรมดี ที่ช่ัว เรียกวา กรรมช่ัว
กรรมจําแนกตามคุณภาพ หรือตามธรรมที่เปนมูลเหตุ มี ๒ คือ ๑) อกุศลกรรม กรรม (การกระทํา)   
ที่เปนอกุศล กรรมช่ัว คือเกิดจากอกุศลมูล ๒) กุศลกรรม กรรม (การกระทํา) ที่เปนกุศล กรรมดี     
คือเกิดจากกุศลมูล สวนอีกประเด็น คือ กรรม ๓ กรรมจําแนกตามทวาร คือ ทางที่ทํากรรม มี ๓ คือ 
๑) กายกรรม การกระทําทางกาย ๒) วจีกรรม การกระทําทางวาจา ๓) มโนกรรม การกระทําทาง
ใจ๒๘ 

อริยสาวกน้ันยอมพิจารณาเห็นดังน้ีวา ไมใชเราแตผูเดียวเทาน้ันที่มีกรรมเปนของตน 
เปนทายาทแหงกรรม มีกรรมเปนกําเนิด มีกรรมเปนเผาพันธุ มีกรรมเปนที่พึ่ง จักทํากรรมใดดีก็ตาม 
ช่ัวก็ตาม เราจักเปนผูรับผลของกรรมน้ัน โดยที่แท สัตวทั้งปวงบรรดาที่มีการมา การไป การจุติ     
การอุบัติ ลวนมีกรรมเปนของตน เปนทายาทแหงกรรม มีกรรมเปนกําเนิด มีกรรมเปนเผาพันธุ        
มีกรรมเปนที่พึ่ง จักทํากรรมใดดีก็ตาม ช่ัวก็ตาม จักเปนผูรับผลของกรรมน้ัน เมื่ออริยสาวกน้ัน
พิจารณาฐานะน้ันอยูเนืองๆ มรรคยอมเกิดข้ึน อริยสาวกน้ันยอมเสพ อบรม ทําใหมากซึ่งมรรคน้ัน 
เมื่อเสพ อบรม ทําใหมากซึ่งมรรคน้ันอยู ยอมละสังโยชนได อนุสัยยอมสิ้นไป๒๙ 

สรุปไดวา การพิจารณาความจริงของชีวิตเนืองๆ บอยๆ เรียกวาอภิณหปจจเวกขณ         
ซึ่งหมายถึง การพิจารณาในธรรม ๕ ประการ ดวยกัน คือ เรามีความแกธรรมดาไมลวงพนความแก    
ไปได เรามีความเจ็บไขเปนธรรมดาไมลวงพนความเจ็บไขไปได เรามีความตายเปนธรรมดาไมลวงพน
ความตายไปได เรามีความพลัดพรากจากของรักของชอบใจเปนธรรมดาไมลวงพนความพลัดพราก
จากของรักของชอบใจไปได เรามีกรรมเปนของๆ ตน เราจะทําดีก็ตาม ทําช่ัวก็ตามจะตองไดรับผล
ของกรรมน้ัน สืบตอไปเมื่อพิจารณาธรรมหาประการน้ันอยูเนืองๆ บอยๆ ก็จะเกิดปญญาความรูและ
เขาใจ จนจิตใจเกิดสติปญญา รูแจงตามความเปนจริง ไมหลงในวัย ในความไมมีโรค และในชีวิต ก็จะ
ไมต้ังอยูในความประมาทหันมาทําความดี 

                                                             
๒๘ พระพรหมคุณาภรณ  (ป .อ . ปยุ ต โต), พุทธธรรม ฉบับป รับขยาย , พิ มพครั้ งที่  ๓๙ , 

(กรุงเทพมหานคร: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๗), หนา ๒๔๒-๒๔๓. 
๒๙ สํ.ส. (ไทย) ๑๘/๔๐/๖๙. 



 
 

๔๔ 
 

๓.๒ หลักอินทรียสังวร  

๓.๒.๑ ความหมายของอินทรียสังวร  

คําวา อินทรีย ในพระบาลีที่แสดงเกี่ยวกับอินทรียสังวร หมายเอาเฉพาะอายตนะภายใน 
๖ คือ ตา หู จมูก ลิ้น กาย ใจ ซึ่งโดยสภาวะเปนอุปาทายรูป คือ รูปที่ตองอาศัยมหาภูตรูป สวนใจน้ัน
เปน นามธรรม๓๐ 

ดังน้ัน อินทรียสังวร ไดแก การสํารวมอินทรียทั้ง ๖ คือ ตา หู จมูก ลิ้น กาย ใจ ไมให
ยินดียินราย ในเวลาเห็นรูป ฟงเสียง ดมกลิ่น ลิ้มรส ถูกตองโผฏฐัพพะ รูธรรมารมณดวยใจ ระวังไมให
กิเลสครอบงําใจ ในเวลารับรูอารมณทางอินทรียทั้ง ๖๓๑ 

สมเด็จพระญาณสังวร สมเด็จพระสังฆราช สกลมหาสังฆปริณายก (เจริญ สุวฑฺฒโน) 
ทรงอธิบายวา อินทรียสังวร คือ ความสํารวมอินทรีย ก็คือสํารวมอินทรียทั้ง ๖ น้ี สํารวมตา สํารวมหู 
สํารวมจมูก สํารวมลิ้น สํารวมกาย สํารวมใจ สํารวมอยางไร ก็คือวามีความสํารวมคือความปองกัน 
ระมัดระวังดวยสติ ในทุกเวลาที่ตากับรูปไดประจวบกัน หูกับเสียงไดประจวบกัน จมูกกับกลิ่นได
ประจวบกัน ลิ้นกับรสไดประจวบกัน กายและสิ่งที่กายถูกตองไดประจวบกัน มโนคือใจและธรรมะคือ
เรื่องราวไดประจวบกัน พระพุทธเจาไดสั่งสอนไววาใหพิจารณาโดยแยบคาย สํารวมอินทรียคือตา      
ก็คือในขณะที่ตากับรูปประจวบกัน หรือที่เรียกกันงายๆ วาตาเห็นรูป ก็มีสติคอยสํารวมระวังเอาไว     
มิใหยึดถือสิ่งที่ตาเห็นน้ันเกิดความยินดีเกิดความยินราย อันเรียกวานํากิเลสใหไหลเขามาทวมจิตใจ     
สูจิตใจ คือระมัดระวังมิใหเปนอารมณ ที่นําความยินดีความยินรายไหลเขามาสูจิตใจ ทวมจิตใจ       
อันความยินดีความยินรายที่ไหลเขามาทวมจิตใจทางตาน้ีแหละ ไดช่ือวาเปนอาสวะอยางหน่ึง ตามที่
ไดกลาวแลววาอาสวะคือกิเลสที่ดองจิตใจ หรือดองจิตสันดาน ก็ไหลเขามาทางตาน้ีน้ันเอง โดยที่
ยึดถือเปนอารมณ เกิดความยินดีเกิดความยินรายข้ึนในจิต ทวมจิตใจ๓๒ 

พระธรรมธีรราชมหามุนี (โชดก ญาณสิทธิเถร) ไดใหความหมายวา อินทรียสังวร 
หมายถึง ปดกั้น ปองกัน ไมใหบาปอกุศลธรรมทั้งหลายเกิดข้ึนในจิตเวลาที่มีการรับรูอารมณทางทวาร
ทั้ง ๖ หรือ หมายถึง การคุมครอง การปองกันรักษาจิตใหมั่นคง เมื่อรับรูอารมณแลว อารมณก็จะไม
ฉุดจิตใหออกไปสนใจภายนอก ไมหลงยินดีในอารมณที่นารัก ไมเกลียดชังในอารมณที่ไมนารัก๓๓ 

พระโสภณมหาเถระ (มหาสีสยาดอ) ไดใหความหมายวา อินทรียสังวรศีล คือ การใชสติ
สํารวมระวังไมใหเกิดกิเลสขณะที่วิญญาณเกิดข้ึนรับรูอารมณ โดยใหความหมายในลักษณะการอธิบาย
แบบอภิธรรม ช้ีถึงองคธรรมของสังวรแตละอยาง บอกถึงสังวรธรรมมี ๕ อยาง ไดแก ศีล สมาธิ 
ปญญา ขันติ และวิริยะ เมื่อใดที่มีธรรมะเหลาน้ีเกิดข้ึนในชวนจิต เมื่อน้ันเปนสังวร เมื่อใดที่เปนฝาย

                                                             
๓๐ อภ.ิสง.ฺ (ไทย) ๓๔/๕๙๕/๓๙๐. 
๓๑ อภ.ิสง.อ. (ไทย) ๑/๑/๒๘๕.   
๓๒ สมเด็จพระญาณสังวร สมเด็จพระสังฆราช สกลมหาสังฆปริณายก (เจริญ สุวฑฺฒโน), สัมมาทิฏฐิ, 

(เชียงใหม: โรงพิมพนันทพันธ, ๒๕๕๔), หนา ๑๓๕-๑๓๖. 
๓๓ พระธรรมธีรราชมหามุนี (โชดก ญาณสิทฺธิเถร), วิปสสนากรรมฐาน ภาค ๒ วาดวยมหาสติ     

ปฏฐาน, (กรุงเทพมหานคร: สหธรรมิก, ๒๕๔๘), หนา ๔๓๓. 



 
 

๔๕ 
 

ตรงขาม ไดแก ความไมมีศีล ความลืมสติ ความหลง ความไมอดทน และความเกียจครานเกิดข้ึนใน
ชวนจิต เมื่อน้ันเปนอสังวร สติสังวรน้ันเปนอินทรียสังวรอยางแทจริง๓๔ 

พุทธทาสภิกขุ ไดใหความหมายของอินทรียสังวรเอาไววา อินทรียสังวร คือ การสํารวม
ตา หู จมูก ลิ้น กาย ใจ หกอยางไว ดวยหวังวา รูป เสียง กลิ่น รส สัมผัส และความรูสึกนึกข้ึนเองใน
ใจอยาทําความรักใครพอใจยินดีหรือความโกรธเคืองหงุดหงิดยินราย ใหเกิดข้ึนในใจของตนได๓๕ 
นอกจากน้ี ทานยังมองวาอินทรียสังวรไมใชแคเรื่องศีล แตยังรวมถึงการเจริญวิปสสนาจนกระทั่งบรรลุ
ธรรมเปนพระอรหันต ซึ่งอินทรียสังวรเปนเหมือนพื้นฐานใหจิตวางเฉยเมื่อตามองเห็นรูป หูฟง จมกูดม
กลิ่น เปนตน ในขณะน้ันก็สามารถเพงมองใหเห็นความจริงของรูป เสียง กลิ่น รส สัมผัส ธรรมารมณ 
และสภาวธรรมตางๆ ที่เกิดข้ึน ใหเห็นโดยความเปนของวางเปลาจากตัวตน จนกระทั่งหลุดพนก็ได 
ดังน้ัน การบําเพ็ญอินทรียสังวรน้ัน หากมีความต้ังใจจริง ก็สามารถถึงที่สุดแหงทุกขได ดังที่ทานกลาว
ไววา “การสํารวมอินทรียน้ัน ไมใชมีแตอยางตํ่าเปนข้ันศีล อาจมีสูงข้ึนไปจนถึงข้ัน บรรลุอรหัตตผล 
ถาผูใดสํารวมอินทรียชนิดเกิดญาณวิเศษมองเห็นเปนวิปสสนา ถึงกับเห็นความเปนอนัตตาของทุกสิ่ง
ทุกอยางทั้งที่เปนภายนอกและภายใน จนอนัตตานุปสสนาญาณเกิดข้ึนแลว ผูน้ันจะบรรลุถึงที่สุดแหง
ทุกขไดแกนิพพาน ขอน้ีหมายความวา ไมใชเพียงแตการเห็นรูป แลวเฉยไดอยางเดียว ซึ่งเปนเพียง
อินทรียสังวรศีล แตในขณะที่เฉยน่ันแหละหมายถึงการเพงความเปนธาตุ ความเปนของวางเปลาในรูป 
เสียง กลิ่น รส สัมผัส ธรรมารมณ ตลอดถึงผัสสะ และเวทนาทุกชนิดที่อาศัยรูปเปนตนเกิดข้ึน จนเกิด
วิมุตติข้ึน”๓๖ 

พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ. ปยุตฺโต) ไดใหความหมายของอินทรียสังวร คือ การสํารวม
อินทรียทั้ง ๖ คือ ตา หู จมูก ลิ้น กาย ใจ ไมใหยินดียินราย ในเวลาเห็นรูป ฟงเสียง ดมกลิ่น ลิ้มรส 
ถูกตองโผฏฐัพพะ รูธรรมารมณดวยใจ ระวังไมใหกิเลสครอบงําใจ ในเวลารับรูอารมณทาง อินทรียทั้ง 
๖ การสํารวมอินทรียจึงเปนไปใน ๒ ลักษณะ คือ  

ก) สํารวม ระวังในอินทรียทั้ง ๖ ดวยการไมสอดสายสงออกไปเที่ยวกระทบหรือผัสสะกับ
ในเหลา รูป เสียง กลิ่น รส โผฏฐัพพะ และธรรมารมณ ที่ไมจําเปน เพราะเมื่อไมเกิดการผัสสะหรือ 
เมื่อผัสสะดับ จึงดับเวทนาได อันเปนไปตามปฏิจจสมุปบาทธรรมฝายนิโรธหรือฝายดับทุกข  

ข) อีกในลักษณะหน่ึงน้ัน ยอมไมสามารถสํารวมไดตลอดเวลา เพราะความที่ยอมตองมี
การกระทบกันบางเปนธรรมดาในการดําเนินชีวิตแมแตในภิกษุ ที่ประกอบดวยความสํารวมแลวก็ตาม 
ดังน้ันเมื่อเกิดการกระทบหรือเกิดการผัสสะกันแลว ก็ใหมีการสังวร สํารวมไมใหยินดียินราย ในเวลาที่
เห็นรูป ฟงเสียง ดมกลิ่น ลิ้มรส ถูกตองโผฏฐัพพะ รูธรรมารมณดวยใจ หรือการอุเบกขา หรือไมพัวพัน 
เสียน่ันเอง กลาวคือ ยังมีความระวังไมใหกิเลสครอบงําใจ ในเวลารับรูอารมณทางอินทรียทั้ง ๖ อีก
ดวย  

                                                             
๓๔ พระโสภณมหาเถระ (มหาสีสยาดอ), วิปสสนานัย เลม ๑, แปลโดย พระคันธสาราภิวงศ 

(กรุงเทพมหานคร: ประยูรสาสนการพิมพ, ๒๕๕๕), หนา ๑๓-๑๔.   
๓๕ พุทธทาสภิกข,ุ ตามรอยพระอรหันต, (กรุงเทพมหานคร: ธรรมสภา, ม.ป.ป.), หนา ๒๑๘.   
๓๖ เรื่องเดียวกัน, หนา ๒๒๖-๒๒๗. 



 
 

๔๖ 
 

กลาวคือ ถาปลอยให อายตนะภายนอกกระทบกับอายตนะภายใน ยอมเกิดข้ึนและ
เปนไปดังน้ีเสมอ จะไปหามไมใหเกิด ไมใหเปนไปยอมไมได อายตนะภายนอก กระทบกัน เชน ตาเห็น
รูป อายตนะภายใน การกระทบกันของปจจัยทั้ง ๒ ยอมเกิด วิญญาณ ๖ การประจวบกันของปจจัย
ทั้ง ๓ ขางตน เรียกวา ผัสสะ ผัสสะเปนปจจัย จึงมี เวทนา คือ ความรูสึกเปนสุข ทุกข อทุกขมสุข (ไม
สุขไมทุกข) อยางหน่ึงอยางใดข้ึนเปนธรรมดา๓๗ 

พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ. ปยุตฺโต) เนนคําสอนเรื่องอินทรียสังวรในแงของการใช
อินทรียเพื่อการศึกษาเอาไวเปนอยางมาก โดยเฉพาะในยุคปจจุบันที่มีสิ่งเราเขามามากมาย หากการ
ใชอินทรียไมถูกตอง ใชเพื่อเสพเสวยอารมณทางโลก เพื่อหาความสุขจากรูป เสียง กลิ่น รส สัมผัส 
อยางน้ีเปนวงจรของความทุกข และทําใหเกิดปญหาตางๆ มากมาย แตหากใชอินทรียอยางถูกตอง 
เปนไปเพื่อการศึกษา ก็จะมีประโยชนต้ังแตการดําเนินชีวิตธรรมดา จนถึงการเปนผูมีอิสระ หลุดพน 
หมดทุกขไปได โดยทานไดอธิบายกระบวนธรรมที่เกิดข้ึนทั้งฝายทุกขกับฝายหมดทุกขใหเขาใจได
โดยงาย เมื่อมีการรับรูอารมณ จนเกิดความรูสึกแลว หากมีการปฏิบัติอยางถูกตอง ก็จะเปนจุดเปลี่ยน
ที่สําคัญ ทานจึงไดแนะนําการใชอินทรียที่ถูกตอง และแนะนําหลักโยนิโสมนสิการเพื่อใหใชอินทรีย
ดวยสติปญญา จะไดเปนไปฝายออกจากทุกข๓๘ 

ดังน้ัน อินทรียสังวรศีล ยอมหมดจดดวยสังวร ๔ อยางนอกจากปาติโมกขสังวร และใน
สังวร ๔ อยางเหลาน้ัน ญาณสังวรไมอาจเกิดข้ึนกอนการปฏิบัติธรรม เพราะจัดเปนวิปสสนาญาณและ
มรรคญาณ ซึ่งเปนผลของการเจริญวิปสสนา สวนสังวร ๓ อยาง คือ สติสังวร ขันติสังวร และวิริย
สังวร เปนธรรมสําคัญในการเจริญอินทรียสังวรศีล๓๙  

สรุปไดวา อินทรียสังวรศีล หมายถึง การปองกัน การปด การหาม การไมใหบาปอกุศล
เขามาครอบงําจิต สํวร แมจะแยกเปน ๕ อยาง แตก็มีความหมายในทํานองเดียวกัน คือ การปองกัน
หรือการหามไมใหบาปอกุศลเขาสูจิต ปองกันดวยศีลเรียกวาปาติโมกขสังวรหรือสีลสังวร ปองกันดวย
สติเรียกวาสติสังวร ปองกันดวยปญญาเรียกวาญาณสังวร ปองกันดวยความอดทนอดกลั้นเรียกวาขันติ
สังวร ปองกันดวยความเพียรเรียกวา วิริยสังวร 

๓.๒.๒ องคธรรมของหลักอินทรียสังวร 

๓.๒.๒.๑ สํารวมตา ที่เมื่อกระทบรูป ยอมเกิดความชอบใจ ไมชอบใจ หรือเฉยๆ 
อยางใดอยางหน่ึงเกิดข้ึนเปนธรรมดา  

รูป คือ ธรรมชาติที่มีลักษณะเสื่อมสิ้นสลายไป คือ มันเกิดข้ึนแลวมันก็แตกสลายไป 
ก็คือ เปนการปฏิเสธของการรับรูอารมณ คือ รูปมันไมสามารถจะรับรูได ไมเหมือนจิตเจตสิก         
จิตเจตสิกน้ีมันรูอารมณได มันไปจับไปรับรูอารมณได แตรูปน้ีมันรับรูอารมณไมได มันก็มีหนาที่เกิด
มาแลวก็สลายตัวเทาน้ัน แตไมใชวาจิตเจตสิกจะไมสลายตัว มันก็เกิดข้ึนดับไปเหมือนกันแตวามันรับรู

                                                             
๓๗ พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ. ปยุตฺโต), พุทธธรรมฉบับปรับขยาย, หนา ๖๔-๖๕.     
๓๘ เรื่องเดียวกัน, หนา ๖๖๗-๗๓๒. 
๓๙ พระโสภณมหาเถระ (มหาสีสยาดอ), วิปสสนานัย เลม ๑, แปลโดย พระคันธสาราภิวงศ, หนา 

๑๔-๑๘. 



 
 

๔๗ 
 

อารมณได แตรูปมันรับรูอารมณไมได ก็เลยใชเฉพาะคําวาเสื่อมสิ้นสลายไป ซึ่งมี ๒๘ รูปดวยกัน         
ในคนหน่ึงก็จะมี ๒๘ รูป แตวามันตางกันอยูระหวางผูหญิง ผูชาย คือ ภาวรูป ในระหวางอิตถีภาวรูป 
รูปของความเปนหญิง กับปุริสภาวรูป รูปของความเปนชาย ซึ่งมีอยูในเซลทั่วรางกาย ผูชายก็มีเฉพาะ
ปุริสภาวรูป ผูหญิงก็มีเฉพาะอิตถีภาวรูป แตรวมผูหญิงผูชายแลว ก็เปน ๒๘ รูป๔๐ 

๓.๒.๒.๒ สํารวมหู ที่เมื่อกระทบเสียง ยอมเกิดความชอบใจ ไมชอบใจ หรือเฉยๆ 
อยางใดอยางหน่ึงเกิดข้ึนเปนธรรมดา  

เสียงคือสิ่งที่กระทบทางหู สิ่งที่เปนปรมัตถก็คือเสียงกับสภาพไดยิน เสียงก็เปนคลื่น
ปรมาณู ผานมากระทบกับประสาทหู ประสาทหูเปนรูป เปนฝายรับ เสียงเปนรูปเปนฝายกระทบ     
พอกระทบกันแลวมันก็เกิดวิญญาณ เกิดความรับรูข้ึน วิญญาณหรือจิตที่เกิดทางหู จึงเรียกวา       
โสตวิญญาณจิต คือสภาพไดยิน ฉะน้ันเสียงเปนรูป ไดยินเปนนาม เสียงกับไดยินคนละอยาง เสียงเปน
ธรรมชาติอยางหน่ึง ไดยินเปนธรรมชาติอยางหน่ึง ฉะน้ันขณะไดยินเสียงถาสติระลึกรูก็จะกําหนด
สภาพไดยินไดถูก แตก็ขอเสนอไววา กําหนดมาที่สภาพการไดยิน เพราะถากําหนดไปที่เสียง มักจะ
ไปสูสมมติบัญญัติงาย จะไปนึกวาเสียงน้ันเสียงใคร เสียงคนเสียงสุนัขเสียงแมว เสียงนก เสียงเรือ      
น่ันเปนสมมติบัญญัติอารมณ แตถาเรากําหนดสภาพไดยิน ไดยินก็ตัดสมมติบัญญัติออกไป ก็คือ     
เปนปรมัตถ ถาเลยไปแลวเราบังคับไมได บังคับจะไมใหเลยไปเปนเสียง รูวาเปนเสียงคนเสียงสัตว    
เราบังคับไมไดเลย เพราะความไวของจิต พอมันไปรูวาเปนเสียงคนเสียงสัตว มีความหมายอยางน้ันๆ 
แสดงวาขณะน้ันอะไรกําลังปรากฏ ปรมัตถอะไรกําลังปรากฏ ก็คือจิตทางใจกําลังปรากฏ ไมใชจิตทาง
หูแลวจิตทางใจรับชวงมาทางใจไปรับรูเปนเรื่องราวตางๆ ความหมายของเสียงน้ัน ถาสติเกิดข้ึน สติ
จะตองกําหนดปรมัตถตามหลักการของพุทธศาสนา ก็ตองกําหนดที่ใจ ในขณะแรกไดยินเสียงกําหนด
ที่หู ไดยินๆ แตเลยไปรูวาเสียงคน เสียงสัตว กําหนดมาที่ใจ ใจคิดนึกไปถึงบัญญัติ ก็ใหกําหนดมาที่ใจ 
ก็จะตัดอารมณบัญญัติออกไป๔๑ 

๓.๒.๒.๓ สํารวมจมูก ที่เมื่อกระทบกลิ่น ยอมเกิดความชอบใจ ไมชอบใจ หรือเฉยๆ 
อยางใดอยางหน่ึงเกิดข้ึนเปนธรรมดา  

จมูก มีการรูกลิ่น มีประสาทจมูก กลิ่นก็เปนนํ้ามันระเหย เปนรูปชนิดหน่ึงมากระทบ
กับประสาทจมูก แลวก็เกิดการรูกลิ่น ตัวกลิ่น ตัวประสาทจมูกเปนรูป ตัวรูกลิ่นเปนนาม แตเมื่อเรารู
ไปวา กลิ่นน้ันเปนกลิ่นอะไร กลิ่นนํ้าหอม นํ้าหอมย่ีหอน้ันย่ีหอน้ี กลิ่นผลไม น่ีเปนบัญญัติ เปนสมมติ 
ตัวที่เปนปรมัตถคือกลิ่น ลักษณะของการรูกลิ่นนํ้าหอม กลิ่นซากศพ แสดงวาไมใชรูกลิ่นเกิดข้ึนไมใช
จิตทางจมูกเกิดข้ึน แตเปนจิตทางใจจิตทางใจที่ไปคิดสูสมมุติบัญญัติ สติก็ตองรูมาที่ใจก็เปนอันวา 
ขณะใดที่จิตไปรูสมมุติบัญญัติ ใหกําหนดมาที่ใจ อันน้ีมีความสําคัญ ในขณะที่ปฏิบัติไปถึงระดับหน่ึงที่
เขาไปสูความวาง ผูปฏิบัติถาไมเขาใจเรื่องปรมัตถธรรมเรื่องจิตแลวก็จะไมกาวหนาทางการปฏิบัติ คือ 
จะไปอยูกับความวาง เพราะความวางก็เปนสมมติบัญญัติเชนการกําหนดลมหายใจ กําหนดลมหายใจ

                                                             
๔๐ พระครูเกษมธรรมทัต (สุรศักดิ์ เขมรํสี), วิปสสนาภูมิ, พิมพครั้งที่ ๔, (กรุงเทพมหานคร: บุญสิริ

การพิมพ, ๒๕๔๕), หนา ๔๐. 
๔๑ เรื่องเดียวกัน, หนา ๔๐. 



 
 

๔๘ 
 

เขา กําหนดลมหายใจออก กําหนดมากเขา ลมน้ันจะละเอียดๆ พอละเอียดมากเขา ไมรูสึกแลว และ
ความรูสึกทางกายก็ไมม ีความรูสึกทางจมูกก็ไมมี ละเอียดมากจิตมีสมาธิแลว รูปจะละเอียด พอรูป
ละเอียดเขาไป รับรูไมไดแลว ลมหายใจไมรูสึก ความวางจะเขามาแทนที ่จิตก็เขาไปรูสึกกับความวาง 
แตใจสงบ เย็น แตมีความวางเปนอารมณ มันก็ไมเห็นอนิจจัง ทุกขัง อนัตตา เพราะความวางน้ัน ก็คือ
สมมติบัญญัติน่ันเอง ทีน้ีเราก็จําไววา ความวางเปลาเปนสมมติบัญญัติอยางหน่ึงจะไมมีลักษณะของ
ความเกิดดับอะไรเลย เมื่อภาวะอยางน้ันเกิดข้ึน ก็จะตองยอนมาดูที่ตัวที่ไปรู ความวาง คือ ตัวจิต ผู
ปฏิบัติมักจะมีปญหาวา ทําไมได ไดแคไปอยูกับความวาง จะบอกใหกําหนดจิต ก็กําหนดไมถูก ยอนดู
จิตไมถูก แมจะอธิบายวา จิต คือ ตัวรูอารมณ บางคนก็ไมสามารถจะเขาใจได ฉะน้ันการฝกฝนทีแรก 
ก็ตองพยายามเรียนรูเรื่องจิตไวดวย จิตที่ไปรูสมมติบัญญัติก็กําหนดไวที่จิต นอกจากทางจมูกแลวก็
ทางลิ้น๔๒ 

๓.๒.๒.๔ สํารวมลิ้น ที่เมื่อกระทบรส ยอมเกิดความชอบใจ ไมชอบใจ หรือเฉยๆ 
อยางใดอยางหน่ึงเกิดข้ึนเปนธรรมดา  

ทางลิ้น ก็มีประสาทลิ้น มีรสมากระทบลิ้น แลวก็มีตัวรูรสเกิดข้ึน คือปรมัตถธรรม 
รสตางๆ เปนปรมัตถ แตพอรูวาเปนรสแกงไก แกงหมู รสผลไม เปนบัญญัติทั้งหมด ตัวที่เปนปรมัตถ
คือรสตางๆ รูวาเปนรสอะไร ตัวที่ไปรูรสเปนนามหรือเปนจิต รสตางๆ เปนรูป รูรสเปนนาม รสกับการ
รูรสคนละอยางกัน ประสาทลิ้น ภายนอกก็คือ รสายตนะ ไดแก รสตางๆ เปนรูปธรรมทั้งคู กระทบกัน
ก็ทําใหเกิดการรูรสข้ึน สภาพรูรสน้ัน เปนมนายตนะ เปนจิตที่เกิดข้ึนที่ลิ้นทําหนาที่รูรส รสก็อยางหน่ึง 
รูรสก็อยางหน่ึง รสน้ัน เปนรูป รูรสน้ีเปนนาม รสก็เปนรสตางๆ ไมรูวาเปนรสอะไร ปรมัตถธรรม แค
รสตางๆ ไมรูวาเปนรสแกงน้ันแกงน้ี รสขนม รสอะไรตางๆ แครูรสเทาน้ัน น่ันคือปรมัตถ ก็ทําสติระลึก
รู เวลากินขาวรสกระทบลิ้น ระลึกรูสภาพรสรูรส แตพอมันเลยไปสูสมมุติบัญญัติรูวา รสน้ีเปน รสเค็ม
เปนตน เราก็รูมารูที่ใจ คือมนายตนะ ตัวจิตที่เกิดที่ใจที่ไปคิดนึกใหรูวาเปนสมมุติบัญญัติตางๆ แลวถา
มันเลยไปสูวาพอใจไมพอใจ ชอบใจไมชอบใจ ก็กําหนดรูความพอใจไมพอใจ อันไหนไมชอบก็กําหนดรู
ความไมชอบใจ ซึ่งเปนธัมมายตนะเกิดข้ึน๔๓ 

๓.๒.๒.๕ สํารวมกาย ที่เมื่อกระทบโผฏฐัพพะ ยอมเกิดความชอบใจ ไมชอบใจ หรือ
เฉยๆ อยางใดอยางหน่ึงเกิดข้ึนเปนธรรมดา  

ในรางกายจะมีกายปสาท การรับรูโผฏฐัพพารมณ สิ่งที่จะมากระทบกายเรียกวา 
โผฏฐัพพารมณ แบงออกเปน ๓ อยาง คือ  

๑. ปฐวีโผฏฐัพพารมณ คือ ลักษณะของดิน ปฐวี ก็คือ ดิน ลักษณะของดินก็จะมี
ลักษณะแคนแข็ง ฉะน้ันขณะสิ่งใดที่มากระทบกายเปนความแคนแข็ง เชน เราน่ังสัมผัส โตะเกาอี้ รูสึก
แข็ง ความแข็งน้ัน เปนลักษณะของธาตุดิน เปนรูป ตัวที่รูสึกแข็งเปนจิต จัดเปนนามธรรม กายปสาท

                                                             
๔๒ เรื่องเดียวกัน, หนา ๔๑. 
๔๓ เรื่องเดียวกัน, หนา ๔๑. 



 
 

๔๙ 
 

ที่รับความแข็ง คือรูป ตัวความแข็งเปนรูป ตัวรูสึกแข็งเปนนาม แข็งก็อยาง ๑ รูสึกแข็งก็อยาง ๑ แข็ง
เปนรูป รูสึกแข็ง เปนนาม๔๔  

๒. เตโชโผฏฐัพพารมณ ก็คือ ไฟ ไฟมีลักษณะรอนและเย็นดังที่กลาว สวนที่เปน
ความรอนก็ดี เย็นก็ดี เปนลักษณะของไฟ มีอยูในรางกาย เชนในทองก็รูสึกรอน บางทีลมพัดมา
กระทบผิวกายรูสึกเย็น น่ันคือลักษณะของไฟ หรือวาแดดกระทบรูสึกรอนวูบมา ใหเจริญสติ กําหนด
ตรงที่รูสึกเย็นและรอน เย็นตรงไหน รอนตรงไหน กําหนดตรงน้ัน ถาเลยไปวา รอนน้ีเปนไฟ เย็นน้ีเปน
พัดลม เห็นหนาตาของลม ลมมาจากพัดลม เปนสมมุติบัญญัติ ถาเกิดข้ึนอยางน้ัน เราบังคับไมไดก็
กําหนดมาที่ใจ๔๕  

๓. วาโยโผฏฐัพพารมณ ก็คือ ลักษณะของลม ลมจะมีลักษณะเครงตึง มันตึงแลวก็
หยอน คือ ตึงนอยก็เปนความหยอน ฉะน้ัน ในรางกายสวนไหน ที่มีตึง ก็คือ ธาตุลม แตถาหยอน ธาตุ
ลมลดระดับลงมา เรียกวาหยอน เชน เราเกร็งมือรูสึกตึง แตพอเราแบมือ เราเรียกวาหยอน ที่หยอนก็
คือยังตึง แตตึงคลาย เพราะฉะน้ัน จึงบอกวา ตึงและหยอน เปนลักษณะของธาตุลม๔๖ 

สิ่งที่มากระทบกายก็จะมีเพียงธาตุดิน ธาตุไฟ ธาตุลม ฉะน้ัน สรุปแลวก็คือ สิ่งที่มา
กระทบกาย มีลักษณะ เย็น รอน ออน แข็ง หยอน ตึง ออนก็คือแข็งนอย ความแข็งมันลดระดับลงเรา
ก็รูสึกวาออน แตที่จริงออนก็คือแข็ง ในทางการกําหนดรู จะเปนลักษณะเย็นก็ตาม รอนก็ตาม ออนก็
ตาม แข็งก็ตาม หยอนก็ตาม ตึงก็ตาม เปนสิ่งที่มากระทบทางกาย ที่เรากําหนดรูน้ัน เรียกวา เปนรูป 
ความรูสึก รูสึกเย็น รูสึกรอน รูสึกออน รูสึกแข็ง รูสึกหยอน รูสึกตึง น้ันเปนนาม แตไปรูวา เปนสิ่งของ 
ช่ือน้ัน ช่ือน้ี เปนความหมาย เปนสมมุติบัญญัติ เปนเรื่องของจิตใจที่เขาไปรับรู๔๗ 

๓.๒.๒.๖ สํารวมใจ ที่เมื่อกระทบธรรมารมณ ความคิดความนึก ที่มักผุดเกิดข้ึนเอง
เสมอๆ ตลอดจนความคิดที่เกิดข้ึนจากการปรุงแตงสืบเน่ืองตอจากการผัสสะของอินทรียอื่นๆ ทั้ง ๕ 
ยอมเกิดความชอบใจ ไมชอบใจ หรือเฉยๆ อยางใดอยางหน่ึงเกิดข้ึนเปนธรรมดา 

สรุปไดวา การจะมีอินทรียสังวรไดน้ัน จะตองมีสติต้ังมั่นเตรียมพรอมอยูเสมอ จึง
ตองมีการฝกอบรมไว โดยการฝกใหมีสติ มีความรูตัวเปนพื้นฐานเอาไว และมีการซอมอยูเสมอๆ เมื่อมี
การกระทบอารมณทางทวารทั้ง ๖ เปนการพัฒนาอินทรียทั้ง ๖ ใหมีคุณภาพ นํามาใชประโยชน นํา
ความสงบสุขมาให เรียกวาอินทรียภาวนา ผูที่มีอินทรียฝกดีแลว ยอมเปนผูที่ปลอดภัยจากบาปอกุศล 
และปลอดภัยจากทุกขที่จะเกิดมาจากกิเลสตางๆ แมในยุคสมัยที่มีเรื่องราวมากมายอยางยุคปจจุบัน 
มีสิ่งย่ัวยวนใจมาลอมากมาย หลักอินทรียสังวรก็ยังใชไดเสมอเพราะเปนการปองกันไวต้ังแตตน 

การรูจักสํารวมระวัง มีการคุมครองปองกันเวลามีการเห็น การไดยิน การดมกลิ่น 
การลิ้มรส การสัมผัส การคิดนึกหรือรับรูความรูสึกตางๆ เปนหลักการของอินทรียสังวรตามที่
พระพุทธเจาทรงสั่งสอนไว เมื่อฝกหัดใหมีการคุมครองไดบอยๆ มั่นคงข้ึน ก็ช่ือวาไดเปนผูมีทวาร      
อันคุมครองแลวในอินทรียทั้งหลาย จะทําใหจิตเปนสมาธิ มีความต้ังมั่นดี จะทํากิจการงานใดๆ ก็ทํา
                                                             

๔๔ อภ.ิวิ. (ไทย) ๓๕/๑๗๒/๑๓๔. 
๔๕ อภ.ิวิ. (ไทย) ๓๕/๑๗๕/๑๓๖.   
๔๖ อภ.ิวิ. (ไทย) ๓๕/๑๗๖/๑๓๗. 
๔๗ ดูรายละเอียดใน พระครูเกษมธรรมทัต (สุรศักดิ์ เขมรํสี), วิปสสนาภูมิ, หนา ๔๒-๔๘. 



 
 

๕๐ 
 

ดวยเหตุผล งานสําเร็จดวยดี หรือจะพิจารณาความจริงอะไรก็แจมชัด เกิดประโยชนทั้งทางโลกและ
ทางธรรม 
 

๓.๓ หลักโภชเนมัตตัญุตา  

๓.๓.๑ ความหมายของโภชเนมัตตัญุตา 

โภชเนมัตตัญุตา คือ ความรูจักประมาณในการบริโภคอาหาร๔๘ อันเปนคําสอนในเรื่อง
การบริโภคอาหารโดยวิธีการพิจารณาทั้งปริมาณและคุณคา เพื่อใหเกิดความรูความเขาใจถึง
วัตถุประสงคของการบริโภคอาหารใหถองแทเสียกอนที่จะบริโภค คําสอนมุงใหพิจารณาดวยปญญา
ทั้งกอนและหลังการบริโภค ดังพระพุทธพจนวา “ภิกษุพึงพิจารณาโดยแยบคายแลวฉันบิณฑบาต 
ไมใชเพื่อเลน ไมใชเพื่อความมัวเมา ไมใชเพื่อประดับ ไมใชเพื่อตกแตง แตเพียงเพื่อกายน้ีดํารงอยูได 
เพื่อใหชีวิตินทรียเปนไป เพื่อบําบัดความหิว เพื่ออนุเคราะหพรหมจรรย ดวยคิดเห็นวา โดยอุบายน้ี 
เราจักกําจัดเวทนาเกาเสียได และจักไมใหเวทนาใหมเกิดข้ึน ความดํารงอยูแหงชีวิต ความไมมีโทษ 
และการอยูโดยผาสุกจักมีแกเรา”๔๙ 

พระพุทธเจ าทรงสอนภิกษุใหรู จั กพิจารณาในการบริโภคอาหารดวยความมี
สติสัมปชัญญะอยางหยาบวันละ ๓ วาระ เปนบทพิจารณาประจําวัน คือ๕๐ 

๑. ขณะแสวงหารับบิณฑบาต คือ อาหาร เครื่องด่ืม นํ้าด่ืม ใหพิจารณาสิ่งเหลาน้ีเปน    
สักแตวาเปนเพียงธาตุตามธรรมชาติเทาน้ัน กําลังเปนไปตามเหตุปจจัยตามปกติ ไมวาจะเปน
บิณฑบาตและตัวบุคคลผูบริโภค ก็เปนเพียงธาตุตามธรรมชาติเทาน้ัน มิใชสัตวอันย่ังยืน มิใชชีวบุคคล
ที่เปนอมตะ วางเปลาจากตัวตน อาหารก็บูดโดยธรรมชาติ คนก็เนาโดยธรรมดา น่ีคือสารัตถะหรือ  
ธาตุแทๆ ของอาหารและผูบริโภคอาหาร ดังน้ันการพิจารณากอนบริโภคอาหารจึงเปนการยํ้าเตือน    
ใหรูวา ไมมีเหตุผลใดๆ ที่จะบริโภคเพื่อวัตถุประสงคเชิงสัญญะ 

๒. ขณะบริโภคบิณฑบาต คือ อาหาร เครื่องด่ืม นํ้าด่ืม ใหคิดเสมอวาจะรอบคอบใน    
การฉันบิณฑบาต ไมใหเปนไปเพื่อความเพลิดเพลินสนุกสนาน ไมใหเปนไปเพื่อความเมามัน เกิดกําลัง
พลังทางกาย ไมใหเปนไปเพื่อประดับ ไมใหเปนไปเพื่อตกแตง แตเพื่อใหรางกายน้ีดํารงอยูได           
ใหอัตภาพดําเนินไปได มิใหรางกายลําบาก เพื่ออนุเคราะหพรหมจรรย ทําไดตามน้ีก็จะชวยระงับ    
ดับบรรเทาทุกขเวทนาเกา คือความหิวได และไมทําใหเกิดทุกขเวทนาใหม พรอมกันน้ีรางกายก็
กระปรี้กระเปรา ไรโทษภัย และอยูโดยผาสุก 

๓. หลังการบริโภคบิณฑบาต คือ อาหาร เครื่องด่ืม นํ้าด่ืม ใหพิจารณาวาบิณฑบาตที่เรา
บริโภคแลวไมทันพิจารณาในวันน้ัน ถือวาเราไมไดบริโภคเพื่อความเพลิดเพลินสนุกสนาน ไมไดบริโภค
เพื่อความเมามัน เกิดกําลังพลังทางกาย ไมไดบริโภคเพื่อประดับ ไมไดบริโภคเพื่อตกแตง แตเพื่อให
รางกายน้ีดํารงอยูได ใหอัตภาพดําเนินไปได เพื่อมิใหรางกายลําบาก เพื่ออนุเคราะหพรหมจรรย ทําได

                                                             
๔๘ พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสตร ฉบับประมวลศัพท, หนา ๒๙๓. 
๔๙ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๒๓/๒๓. 
๕๐ พุทธทาสภิกข,ุ คําสอนสําหรับผูบวชใหม, (กรุงเทพมหานคร: ธรรมสภา, ๒๕๔๓), หนา ๗๙-๘๔. 



 
 

๕๑ 
 

ตามน้ีก็จะชวยระงับดับบรรเทาทุกขเวทนาเกาคือความหิวได และไมทําใหเกิดทุกขเวทนาใหม พรอม
กันน้ีรางกายก็กระปรี้กระเปรา ไรโทษภัย และอยูโดยผาสุก 

บทพิจารณาในเรื่องอาหาร ทั้งกอนบริโภค ขณะบริโภค และหลังบริโภค ก็เพื่อใหมีสติ
และบริโภคดวยปญญา รูจุดมุงหมายวาบริโภคเพื่อสนองความตองการที่แทจริงของชีวิต มิใชเพื่อความ
อรอยติดในรสชาติของอาหาร จํากัดปริมาณอาหารใหพอดีกับความตองการของรางกาย จํากัด
ประเภทอาหารใหพอดีที่จะไดรับสิ่งที่มีคุณคาเปนประโยชนและไดสัดสวน การบริโภคที่ผิด
วัตถุประสงค ไมถูกตองดีงาม ยอมกอทุกข เกิดโทษทั้งตอตนเอง สังคม และสิ่งแวดลอม 

ในพระพุทธศาสนาไดจัดแบงรูปแบบการบริโภคไวตามเงื่อนไขไตรสิกขา คือ ตองมีศีล 
สมาธิ และปญญา โดยแบงออกเปน ๔ รูปแบบ คือ๕๑ 

๑. เถยยบริโภค (บริโภคอยางขโมย คือ แอบลักเขากิน) เปนการบริโภคของภิกษุผูทุศีล 
คือ ไมมีศีล ไมมีสมาธิ และไมมีปญญา แตหลอกเขาวามีศีล แลวไดบริโภคบิณฑบาต ผูที่ทุศีล ไมมีคุณ
ความดีสมควรแกภาวะของตน คงมีแตนุงหมเปนตน และอาการภายนอกที่เปนเครื่องหมายเพศ 
บุคคลเชนน้ีเปนผูไมมีสิทธิในทักขิณา 

๒. อิณบริโภค (บริโภคอยางเปนหน้ี) เปนการบริโภคของภิกษุผูมีศีล แตไมพิจารณาใน
การบริโภค อาหารบิณฑบาตตองพิจารณาทุกคําขาว มีสตินับคําขาว พิจารณากอนบริโภคบิณฑบาต 
ขณะบริโภคบิณฑบาต และหลังบริโภคบิณฑบาต ถาไมมีการพิจารณาถือวาเปนการบริโภคแบบเปน
หน้ี คือ มีศีล แตไรสมาธิ ไรปญญา เชน ฉันอาหารไมพิจารณาวาเราฉันเพียงเพื่อใหรางกายดํารงอยูได 
ยังชีวิตใหเปนไป มีสุขภาพเกื้อหนุนแกการปฏิบัติธรรม มิใชฉันเพื่อโกเก สนุกสนานมัวเมา ติดในรส 
เปนตน 

๓. ทายัชชบริโภค (บริโภคในฐานะทายาท หรือมีสิทธิโดยชอบธรรมในฐานะที่เปน
ทายาทของพระพุทธเจา) เปนการบริโภคของผูมีศีล มีสมาธิ มีปญญา ต้ังแตระดับพระอริยบุคคลช้ัน
โสดาปตติมรรคข้ึนไปถึงข้ันอรหัตตมรรค ถือวาเปนการบริโภคในฐานะบุตรของพระพุทธเจาที่รับชวง
มรดกหรือทายาทแหงธรรม 

๔. สามิบริโภค (บริโภคในฐานะเจาของ) เปนการบริโภคของพระขีณาสพ (พระอรหันต) 
เพราะนอกจากมีศีล มีสมาธิ มีปญญาแลว ยังหมายถึง มีปญญาข้ันสูง มีอิสระเหนือสิ่งเสพบริโภค     
ไมตกเปนทาสวัตถุ ทั้งในการแสวงหา การบริโภค กระทําดวยปญญา มิไดกระทําดวยกิเลสตัณหา เปน
ผูที่พนจากความเปนทาสแหงตัณหาแลว เปนผูมีคุณความดีสมควรแกของถวายอยางแทจริง มีสิทธิ
สมบูรณในการรับและบริโภคทักขิณา 

ผูใดไมไดเปนทักขิไณยบุคคลแทจริง ทานถือวา ยังไมมีสิทธิสมบูรณที่จะรับทักขิณาของ
ชาวโลกมาบริโภค เชน พระภิกษุสามเณร แมจะมีความประพฤติดีงาม เปนผูมีศีล และต้ังใจปฏิบัติ    
แตตราบใดที่ยังเปนปุถุชนอยู การรับอาหารบิณฑบาตของชาวบานมาฉัน ทานถือวา เปนการบริโภค
อยางเปนหน้ี คือ เปนหน้ีตอชาวโลก ควรจะเรงปลดหน้ีเสียดวยการใสใจปฏิบัติธรรมใหบรรลุความ
เปนทักขิไณยบุคคล ทักขิไณย หรือผูควรแกทักขิณา ก็คือบุคคลที่ไดฝกอบรมตนในทางความประพฤติ 

                                                             
๕๑ พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ. ปยุตฺโต), พุทธธรรม ฉบับปรับขยาย, หนา ๒๘๓. 



 
 

๕๒ 
 

และคุณธรรมตางๆ อยางเพียบพรอม กลายเปนตัวอยางแหงชีวิตที่ดีงามและมีความสุข จนกระทั่งวา
แมเพียงการมีบุคคลเชนน้ีอยูในโลก ก็เปนประโยชนแกมวลมนุษยคุมคาอยูแลว ย่ิงบุคคลเชนน้ีจาริก
เผยแผธรรมดวยการไปปรากฏตัว แสดงชีวิตแบบอยางเชนน้ันใหเห็นกวางขวางออกไป หรือแสดง    
คําสอนแนะนําผูอื่น เพื่อเขาถึงชีวิตเชนน้ันดวยตนเองบาง ก็ย่ิงเปนประโยชนล้ําคาเกินกวาราคาของสิง่
ตอบแทนใดๆ และบุคคลเชนน้ี ยอมไมเรียกรองหรือหวังผลตอบแทนใดๆ ดวย อาศัยปจจัยสี่แตพอ
ดํารงชีวิตอยูไดเทาน้ัน ของที่ใหเพื่อความดํารงอยูของบุคคลเชนน้ีแหละ คือ ทักขิณา และบุคคลเชนน้ี
ยอมทําใหทักขิณาน้ันมีผลมาก และไดช่ือวาเปนนาบุญอันยอดเย่ียมของโลก๕๒ 

๓.๓.๒ ลักษณะของโภชเนมัตตัญุตา 

โภชเนมัตตัญุตา หรือการรูจักประมาณในการบริโภคอาหารแบงเปน ๒ ลักษณะ คือ 
การรูจักประมาณโดยการรับ และการรูจักประมาณโดยการบริโภค ซึ่งมีอธิบายดังน้ี 

๓.๓.๒.๑ การรูจักประมาณโดยการรับ อธิบายได ๔ สถานะ คือ 
๑) เมื่อสิ่งที่เขาจะใหมีนอย และผูใหมีความประสงคที่จะใหนอย ควรรับแตนอย 
๒) เมื่อสิ่งที่เขาจะใหมีนอย แตผูใหแมมีความประสงคจะใหมาก ก็ควรรับแต

นอยเหมือนกัน 
๓) เมื่อสิ่งที่เขาจะใหมีมาก ผูใหมีความประสงคจะใหนอย ควรรับแตนอย

เชนกัน 
๔) เมื่อสิ่งที่เขาจะใหแมมีจํานวนมาก ทั้งผูใหก็มีความประสงคจะใหมากก็ตาม 

สมควรรูจักกําลังของตนแลวรับเอาตามกําลังน้ัน๕๓ 

การรูจักประมาณโดยการรับน้ัน ไมสามารถกําหนดเกณฑใหระบุลงไปตายตัวได 
เพราะข้ึนอยูกับสิ่งของ ความประสงคของผูให และความตองการของผูรับแตละคน อยางไรก็ตาม  
การรูจักรับแตเพียงพอประมาณ ตามความเหมาะสมแกอัตภาพของตน ก็นับวาเปนผูรูจักประมาณ
โดยการรับ 

๓.๓.๒.๒ การรู จักประมาณโดยการบริโภค เปนเรื่องของวัตถุประสงค หรือ
เปาหมายของการบริโภค เปนลักษณะของการบริโภคที่ใชสติปญญา พระพุทธเจาทรงใชคําวา
พิจารณาโดยอุบายอันแยบคาย คือ พิจารณาโดยใชปญญาใหซาบซึ้งถึงคุณคาของอาหารที่ตนบริโภค  

การรูจักประมาณโดยการบริโภค สามารถแยกพิจารณาได ๘ ประการ คือ๕๔ 

๑) การบริโภคอาหารไมใชเพ่ือเลน 
การบริโภคอาหารไมใชเพื่อเลน พระพุทธเจาตรัสไวเพื่อประหานอุปนิสัยแหง

โมหะ การบริโภคอาหารจะไดไมตกอยูในอํานาจของความลุมหลง บริโภคเพื่อเลน คือ ทําเปน
เครื่องหมายกีฬา เหมือนอยางพวกเด็กชาวบาน เปนตน เปนการบริโภคโดยความลุมหลงเพลิดเพลิน
                                                             

๕๒ พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต), ประโยชนสูงสุดของชีวิตนี้, พิมพครั้งที่ ๔, (กรุงเทพมหานคร: 
ธรรมสภา, ๒๕๓๐), หนา ๑๒๔-๑๒๗. 

๕๓ ขุ.สุ.อ. (ไทย) ๒๘/๓๑๘/๓๙๘. 
๕๔ พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ. ปยุตฺโต), พุทธธรรม ฉบับปรับขยาย, หนา ๖๙๔-๖๙๖. 



 
 

๕๓ 
 

ไมใสใจตอคุณคาที่แทจริงของอาหาร และเปาหมายหรือวัตถุประสงคของการบริโภคอาหาร 
ตัวอยางเชน พวกอาชีพแสดงการฟอนรํา ขับรอง เปนการบริโภคดวยหลงเพลิดเพลิน 

๒) การบริโภคอาหารไมใชเพ่ือความมัวเมา 
การบริโภคอาหารไมใชเพื่อความมัวเมา พระพุทธเจาตรัสไวเพื่อประหาน

อุปนิสัยแหงโทสะ การบริโภคอาหารจะไดไมตกอยูในอํานาจของโทสะ ที่แสดงออกโดยความเปนผูเมา
กําลัง เมาความเปนบุรุษ คึกคะนองตามมานะแหงตน เหมือนพวกนักมวย เปนตน จะเห็นไดจากการ
บริโภคของพระราชาและอํามาตยทั้งหลายที่มีมานะแหงชนช้ันสูง จึงมุงบริโภคสิ่งที่ประณีตละเอียด 
ไมใชเพียงแตมานะของผูดีเทาน้ัน แมมานะของผูชายก็มีอิทธิพลตอการบริโภคเชนกัน 

๓) การบริโภคอาหารไมใชเพ่ือการประดับ 
การบริโภคอาหารไมใชเพื่อการประดับ พระพุทธเจาตรัสไวเพื่อประหานอุปนิสยั

แหงราคะ กลาวคือ คนที่รักสวยรักงาม ซึ่งมักประดับรางกายของตนใหดูดีอยูเสมอ ตัวอยางเชน หญิง
สาวที่อาศัยรูปรางเลี้ยงตน จึงบริโภคสิ่งที่ประณีต เพื่อประดับประดารางกายของตนใหมีผิวพรรณ   
ผุดผอง เปนผูมีองคอวัยวะนอยใหญ อิ่มเต็มดังหญิงชาววัง หรือหญิงแพศยา การบริโภคอาหารเพื่อ
อวดความโกหรู สงางาม ประดับบารมีก็เปนการบริโภคเพื่อประดับ  

๔) การบริโภคอาหารไมใชเพ่ือตกแตง 
การบริโภคอาหารไมใชเพื่อตกแตง พระพุทธเจาตรัสไวเพื่อประหานอุปนิสัยแหง

ราคะเชนกัน แตการบริโภคที่แทจริงไมใชเปนไปเพื่อการตอบสนองราคะความกําหนัดแหงตน เพื่อให
รางกายมีกลามเน้ือเหมือนกับรางกายของพวกนักมวยปล้ํา ที่จะตองบริโภคอาหารประเภทปลา เน้ือ 
ที่ดีเลิศ เพื่อใหเน้ือในสรีระหนาแนน ทนตอการชก ตอย ตี ทนไมทนมือ ทนตอการทุบตี การบริโภค
ของนักมวยปล้ําจึงเปนไปเพื่อการตกแตงรางกายใหบึกบึน หรือแมแตการบํารุงรางกายเพื่อการงาน
บางอยาง เชน นายแบบ นางแบบ เปนตน ก็เปนการบริโภคเพื่อตกแตง 

๕) การบริโภคอาหารเพ่ือใหรางกายดํารงอยู 
การบริโภคอาหารเพื่อใหรางกายดํารงอยู หมายถึง ความต้ังอยูแหงอัตภาพ คือ 

มหาภูตรูปทั้ง ๔ (ธาตุ ๔ คือ ดิน นํ้า ไฟ ลม) นับวาเปนประโยชนหลักประการหน่ึงแหงการบริโภค
อาหาร เพื่อชวยใหรางกายมีความสมบูรณแข็งแรง สามารถประกอบกิจการงานในหนาที่ของตนได
ตามปกติ และดํารงอยูสืบเน่ืองกันไป 

๖) การบริโภคอาหารเพ่ือใหชีวิตินทรียเปนไป 
การบริโภคอาหารเพื่อใหชีวิตินทรียเปนไป คือ การบริโภคอาหารเพื่อรักษาชีวิต

เอาไวใหอยูในรางกายตอไป มิใชมีเพียงรางกายแตปราศจากชีวิต หรือมีเพียงชีวิตแตปราศจากรางกาย 
การบริโภคอาหารจึงเปนไปเพื่อใหเกิดความสมดุลและดํารงอยูตอไปของสิ่งทั้งสอง 

๗) การบริโภคอาหารเพ่ือระงับความเบียดเบียน 
การบริโภคอาหารเพื่อระงับความเบียดเบียน คือความหิว การบริโภคอาหารจึง

เปนไปเพื่อกําจัดหรือระงับความหิวซึ่งเปนเวทนาเกา และปองกันไมใหเวทนาใหมคือความไมสบาย
กายอันเกิดข้ึนจากการบริโภคเกินประมาณ 



 
 

๕๔ 
 

๘) การบริโภคอาหารเพ่ืออนุเคราะหพรหมจรรย 
การบริโภคอาหารเพื่ออนุเคราะหพรหมจรรย คือ เมื่อรางกายไดรับการหลอ

เลี้ยงดวยอาหารสมบูรณแลว ก็อํานวยประโยชนดวยการทําความดี ทําคุณประโยชน ทั้งในหนาที่
สวนตัวและในหนาที่สวนรวม 

พรหมจรรย หมายถึง การครองชีวิตอยางประเสริฐ การประพฤติที่ประเสริฐ      
ดีงาม สิ่งที่เรียกวา พรหมจรรย ไดแก การใหทาน การขวนขวายในกิจการงานตางๆ เบญจศีล     
พรหมวิหารสี่ การเวนขาดจากเมถุนธรรม สทารสันโดษ (ความยินดีพอใจอยูแตในคูครองของตน) 
ความเพียร การรักษาอุโบสถ อริยมรรค และพระศาสนาโดยรวม๕๕ 

การบริโภคอาหารเพื่ออนุเคราะหพรหมจรรย ภิกษุอาศัยกําลังกายที่เกิดจาก
การบริโภคอาหาร ปฏิบัติเพื่อสลัดออกจากความกันดาร คือ ภพ ดวยอํานาจการประกอบเนืองๆ ใน
ไตรสิกขา เหมือนพวกคนที่ตองขามแมนํ้ายอมอาศัยแพ และเหมือนพวกคนที่ตองการขามมหาสมุทร
ยอมอาศัยเรือ๕๖ 

สรุปไดวา ความเปนผูรูจักประมาณในการบริโภคอาหาร มี ๒ ลักษณะ คือ การรูจัก
ประมาณโดยการรับ และการรูจักประมาณโดยการบริโภค ซึ่งผูปฏิบัติจะไดรับประโยชน คือ มี
ทุกขเวทนาที่เบาบางลง มีความสุขจากการบริโภค และอาหารน้ันจะหลอเลี้ยงรางกายตามสมควรแก
อัตภาพ เปนปจจัยหนุนใหมีอายุยืนยาวมากข้ึน เพราะไมมีโรคแสลงที่เกิดจากอาหาร ดังพระพุทธพจน
วา “คนที่มีสติทุกเมื่อ รูจักประมาณในการบริโภคอาหารที่ตนได จะมีเวทนาเบาบางลง อาหารที่
บริโภคเขาไปแลว จะคอยๆ ยอย เลี้ยงอายุไป”๕๗ 
 

                                                             
๕๕ พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานกุรมพุทธศาสตร ฉบับประมวลศัพท, หนา ๒๕๗-

๒๕๘. 
๕๖ วิสุทฺธิ. (ไทย) ๑๘/๔๘. 
๕๗ สมเด็จพระมหาสมณเจา กรมพระยาวชิรญาณวโรรส, พระธัมมปทัฏฐกถาแปล ภาค ๖, 

(กรุงเทพมหานคร: มหามกุฏราชวิทยาลัย, ๒๕๑๘), หนา ๑๓๐. 



 

บทท่ี ๔ 
 

การประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 
ของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 

 
วิทยานิพนธ เรื่อง “การประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ

พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน” ผูวิจัยไดประมวลขอมูลจากการสัมภาษณพระสงฆผูปวยเปน
โรคเบาหวาน ในพื้นที่จังหวัดพัทลุง และนําเสนอโดยจําแนกเปน ๔ ประเด็น คือ 

๔.๑ การประยุกตใชหลักอภิณหปจจเวกขณในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 
๔.๒ การประยุกตใชหลักอินทรียสังวรในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 
๔.๓ การประยุกตใชหลักโภชเนมัตตัญุตาในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 
๔.๔ การประยุกตใชหลักพุทธธรรมขออื่นๆ ในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 
มีรายละเอียด ดังน้ี 

 

๔.๑ การประยุกตใชหลักอภิณหปจจเวกขณในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 

การพิจารณาความจริงของชีวิตเนืองๆ บอยๆ เรียกวาอภิณหปจจเวกขณ ซึ่งหมายถึง 
การพิจารณาในธรรม ๕ ประการ ดวยกัน คือ เรามีความแกธรรมดาไมลวงพนความแกไปได เรามี
ความเจ็บไขเปนธรรมดาไมลวงพนความเจ็บไขไปได เรามีความตายเปนธรรมดาไมลวงพนความตายไป
ได เรามีความพลัดพรากจากของรักของชอบใจเปนธรรมดาไมลวงพนความพลัดพรากจากของรักของ
ชอบใจไปได เรามีกรรมเปนของๆ ตน เราจะทําดีก็ตาม ทําช่ัวก็ตามจะตองไดรับผลของกรรมน้ัน สืบ
ตอไปเมื่อพิจารณาธรรมหาประการน้ันอยูเนืองๆ บอยๆ ก็จะเกิดปญญาความรูและเขาใจ จนจิตใจเกดิ
สติปญญา รูแจงตามความเปนจริง ไมหลงในวัย ในความไมมีโรค และในชีวิต ก็จะไมต้ังอยูในความ
ประมาทหันมาทําความดี 

๔.๑.๑ ชราธัมมตา  

ชราธัมมตา หมายถึง เรามีความแกเปนธรรมดาไมลวงพนความแกไปไดสัตวทั้งหลายเมื่อ
เกิดมาแลวทุกชีวิตยอมหนีความแกไปไมไดพระองคจึงทรงแนะนําใหนํามาพิจารณาเนืองๆ บอยๆ
เพื่อใหบรรเทาความลุมหลงมัวเมาในชีวิตวาเรายังไมแก ดังเชนพระอานนทไดทูลกับพระผูมีพระภาค
ถึงความแกชราในสมยัหน่ึงที่พระองคประทับอยู ณ ปราสาทของนางวิสาขามิคารมาตาในบุพพาราม
ใกลพระนครสาวัตถี ก็สมัยน้ัน พระผูมีพระภาคเสด็จออกจากที่หลีกเรนในเวลาเย็น แลวประทับน่ัง    
ผินพระปฤษฎางคผิงแดดในที่มีแสงแดดสองมาจากทิศประจิมอยูครั้งน้ัน ทานพระอานนทเขาไปเฝา
พระผูมีพระภาคถึงที่ประทับถวายบังคมพระผูมีพระภาคแลว บีบนวดพระกายของพระผูมีพระภาค
ดวยฝามือ พลางกราบทูลวา “ขาแตพระองคผูเจริญ นาอัศจรรย ไมเคยมีมาแลว เวลาน้ี พระฉวีวรรณ
ของพระผูมีพระภาคไมบริสุทธ์ิผุดผองเหมือนเมื่อกอนพระสรีระก็หยอนยนเปนเกลียว พระกายก็คอม



 
 

๕๖ 
 

ไปขางหนา และความแปรปรวนของอินทรีย คือ พระจักษุ พระโสตะ พระฆานะ พระชิวหา พระกาย 
ก็ปรากฏอยู”๑ 

จากการสัมภาษณพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน ในพื้นที่จังหวัดพัทลุง มีการใชหลัก
ชราธัมมตา โดยพิจาณาวา โรคเบาหวานที่เกิดข้ึนน้ัน สวนหน่ึงเปนเพราะอายุที่เพิ่มมากข้ึน อวัยวะ
ตางๆ เสื่อมไปตามวัย ทําใหรางกายไมแข็งแรงเหมือนแตกอน ดังน้ัน การทําใจใหสามารถยอมรับ
ความจริงในขอน้ีได จะชวยใหจิตใจมีความเขมแข็ง และสามารถดําเนินชีวิตไดอยางมีความสุขแม
จะตองตอสูกับโรคก็ตาม๒ 

๔.๑.๒ พยาธิธัมมตา 

พยาธิธัมมตา หมายถึง เรามีความปวยไขเปนธรรมดาไมลวงพนความปวยไขไปไดบุคคลที่
เกิดมาในโลกน้ีไมมีใครหนีความปวยไขไปไดไมวาจะเปนเด็กหนุมสาวหรือคนแกชราก็ตาม ยอมหนี
ความเจ็บปวยไปไมได ดังในพยาธิธรรมสูตรสอนใหเราพิจารณาเนืองๆ บอยๆ ก็จะชวยลดความ
ประมาทในความไมมีโรค ที่พระพุทธองคทรงแสดงแกภิกษุทั้งหลายไวในพยาธิธรรมสูตร แสดงถึง
ธรรมหรือธรรมชาติของการเจ็บปวย, ไข (พยาธิ) ของสังขาร เปนธรรมดา ดังที่พระพุทธทรงตรัสวา 
“ดูกรภิกษุทั้งหลาย สิ่งทั้งปวงมีความปวยไข (พยาธิ) เปนธรรมดา คือ อะไรเลา ดูกรภิกษุทั้งหลาย คือ 
จักษุ รูป จักษุวิญญาณ จักษุสัมผัส (ผัสสะ) มีความปวยไข (พยาธิ) (ความแปรปรวนของจิต) เปน
ธรรมดา แมสุขเวทนา ทุกขเวทนา หรือ อทุกขมสุขเวทนา ที่เกิดข้ึนเพราะจักษุสัมผัสเปนปจจัย ก็มี
ความชรา (ความแปรปรวน) เปนธรรมดา ใจ ธรรมารมณ มโนวิญญาณ มโนสัมผัส (ผัสสะ) มี ความ
ปวยไข (พยาธิ) (ความแปรปรวนของจิตข้ึน) เปนธรรมดาแมสุขเวทนา ทุกขเวทนา หรืออทุกขมสุข
เวทนาที่เกิดข้ึนเพราะมโนสัมผัสเปนปจจัย ก็มีความเจ็บปวย (แปรปรวนข้ึน) เปนธรรมดา “ภิกษุ
ทั้งหลาย อริยสาวกผูไดสดับแลว เห็นอยูอยางน้ียอมเบื่อหนาย (นิพพิทา) ทั้งในจักษุ ทั้งในรูป ทั้งใน
จักษุวิญญาณ ทั้งในจักษุสัมผัสทั้งในสุขเวทนา ทุกขเวทนา หรืออทุกขมสุขเวทนา ที่เกิดข้ึน เพราะ
จักษุสัมผัสเปนปจจัย ฯลฯ ทั้งในใจ ทั้งในธรรมารมณ ทั้งในมโนวิญญาณ ทั้งในมโนสัมผัสทั้งในสุข
เวทนา ทุกขเวทนา หรืออทุกขมสุขเวทนา ที่เกิดข้ึน เพราะมโนสัมผัสเปนปจจัย เมื่อเบื่อหนาย ยอม
คลายกําหนัด เพราะคลายกําหนัด ยอมหลุดพน เมื่อหลุดพนแลว ยอมมีญาณหย่ังรูวาหลุดพนแลว รู
ชัดวา ชาติสิ้นแลว พรหมจรรยอยูจบแลวกิจควรทํา ทําเสร็จแลว กิจอื่นเพื่อความเปนอยางน้ีมิไดมี 
ดังน้ี”๓ 

จากการสัมภาษณพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน ในพื้นที่จังหวัดพัทลุง มีการใชหลัก
พยาธิธัมมตา โดยพิจาณาวา ความเจ็บปวยที่เกิดข้ึนน้ัน เปนเรื่องปกติธรรมดาของสังขาร แมจะไม
ปวยดวยโรคเบาหวาน ก็อาจตองปวยดวยโรคอยางอื่น ที่อาจจะเบากวาหรือรายแรงหนักหนากวาก็

                                                             
๑ สํ.ม. (ไทย) ๑๙/๙๖๒/๔๙-๕๐. 
๒ สัมภาษณ พระครูสิริสุตคุณ, เจาคณะอําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๑๐ พฤษภาคม ๒๕๖๑. 
๓ สํ.ม. (ไทย) ๑๘/๓๘/๖๗.   



 
 

๕๗ 
 

เปนได แมคนอื่นๆ เขาก็เจ็บปวยเหมือนกัน และโรคน้ีก็ยังอยูในวิสัยที่สามารถรักษาได แมจะไม
หายขาด แตก็พอจะประคับประคองใหอยูในระดับที่ควบคุมได๔ 

๔.๑.๓ มรณธัมมตา 

มรณธัมมตา หมายถึง ความตายเปนธรรมดาไมลวงพนความตายไปได จะเปนคหบดีหรือ
คนยากจนก็หนีความตายไปไมพน พระองคทรงใหเราพิจารณาเนืองๆ บอยๆ เพื่อบรรเทาในชีวิตวา
ตนเองจะยังไมตาย ในมรณสูตรทานแสดงใหเห็นถึงความเปนอนิจจังทุกขังอนัตตาของชีวิตเพื่อความ
ไมลุมหลงมัวเมาดังในชราสูตรกลาววา มรณัสสติ หรือมรณสติ เปนพระสูตรที่กลาวถึงการมีสติระลึก
ถึงความตาย อันจะตองมีมาถึงตนเปนธรรมดา พิจารณาเพื่อใหใจสงบจากอกุศลธรรม และเกิดความ
ไมประมาท และไมหวาดกลัว แตคิดเรงขวนขวายบําเพ็ญกิจ และทําความดี (ขอ ๗ ในอนุสติ ๑๐) 
มรณัสสติสูตรที ่๑ เปนการมีสติ ไมประมาท ระลึกถึงความตายอยูเสมอๆ เพื่อใหเกิดนิพพิทา สวนใน
มรณัสสติ สูตรที่๒ น้ัน เปนการสอนใหมีสติระลึกถึงความตายวาไมเที่ยง เกิดข้ึนเมื่อไรก็ไดทุกขณะ   
จึงควรมีความเพียรในมรณสติสูตรปรากฏในพระคัมภีรที่พระองคทรงแสดงถึงผูเจริญมรณสติไวดังน้ี 
สมัยหน่ึง พระผูมีพระภาคประทับอยู ณ ปราสาทสรางดวยอิฐ ใกลบานนาทิกคาม ณ ที่น้ันแล พระผูมี
พระภาคตรัสกะภิกษุทั้งหลายวา “ภิกษุทั้งหลาย มรณัสสติ อันภิกษุเจริญแลว ทําใหมากแลว ยอมมี
ผลมาก มีอานิสงสมาก หย่ังลงสูอมตะ มีอมตะเปนที่สุด ก็มรณัสสติ อันภิกษุเจริญแลวอยางไร ทําให
มากแลวอยางไร ยอมมีผลมาก มีอานิสงสมาก หย่ังลงสูอมตะ มีอมตะเปนที่สุด”๕ 

จากการสัมภาษณพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน ในพื้นที่จังหวัดพัทลุง มีการใชหลัก
มรณธัมมตา โดยพิจาณาวา แมความเจ็บปวยที่เกิดข้ึนน้ันอาจจะทวีความรุนแรงถึงข้ึนทําใหเสียชีวิต    
ก็ตองทําใจยอมรับใหไดวา ความตายน้ันเปนสิ่งปกติธรรมดาที่จะตองพบเจอกันทุกคน ไมมีใครที่จะ
หนีพนความตายไปได แมจะเจ็บปวยหรือไมก็ตาม๖ 

๔.๑.๔ ปยวินาภาวตา 

ปยวินาภาวตา หมายถึง การพลัดพรากจากของรักของชอบใจเปนธรรมดา ไมลวงพน
ความพลัดพรากจากของรักของชอบใจไป ไมวาจะเปนใครก็หนีความทุกขเหลาน้ีไปไมพน หากทําใจ
ไมไดอาจถึงชีวิตไดดังที่เราทราบจากสื่อตางๆ ทั้งในทีวี หนังสือพิมพ บางคนถึงข้ันตรอมใจตายไปก็มี
พระองคจึงทรงใหเราพิจารณาทุกวันๆ เพื่อชวยทําใหจิตคลายความทุกขดังน้ี ภิกษุทั้งหลาย ก็ทุกข 
อริยสัจเปนไฉน ก็ความพลัดพรากจากสิ่งที่รัก ก็เปนทุกข เปนไฉน ความไมประสบความไมพรั่งพรอม
ความไมรวม ความไมระคนดวยรูป เสียง กลิ่น รส โผฏฐัพพะ อันนาปรารถนา นาใคร นาพอใจ หรือ
ดวยบุคคล ผูปรารถนาประโยชน ปรารถนาสิ่งที่เกื้อกูล ปรารถนาความ ผาสุก ปรารถนาความเกษม
จากโยคะ ซึ่งมีแกผูน้ัน คือ มารดา บิดา พี่ชาย นองชาย พี่หญิง นองหญิง มิตร อํามาตย หรือญาติ

                                                             
๔ สัมภาษณ พระครูกวีวราภรณ, เจาคณะตําบลควนมะพราว อําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๒ 

มิถุนายน ๒๕๖๑. 
๕ อง.ฺ ฉกฺก. (ไทย) ๒๒/๑๙/๔๔๔. 
๖ สัมภาษณ พระครูกวีวราภรณ, เจาคณะตําบลควนมะพราว อําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๒ 

มิถุนายน ๒๕๖๑. 



 
 

๕๘ 
 

สาโลหิต น้ีเรียกวา ความพลัดพรากจากสิ่งเปนที่รัก ก็เปนทุกข ดังน้ัน ปยวินาภาวตา เราจักตองพลัด
พรากจากของที่รักที่ชอบใจไปทั้งหมดทั้งสิ้น เราจึงตองเมื่อหมั่นพิจารณาอยูเสมออยางน้ี ก็จะชวย 
ปองกันความมัวเมาในความเปนหนุมสาว ในทรัพยสมบัติ และชีวิต ฯลฯ บรรเทาความลุมหลง    
ความยึดมั่นถือมั่น และชวยปองกันการทําทุจริต ทําใหเรงขวนขวายกระทําแตสิ่งที่ดีงามเปนประโยชน
ตลอดไป๗ 

จากการสัมภาษณพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน ในพื้นที่จังหวัดพัทลุง มีการใชหลัก 
ปยวินาภาวตา โดยพิจาณาวา เปนความจริงของทุกชีวิตที่ตองยอมรับใหไดวา คนเราทุกคนตองพลัด
พรากจากกัน ไมวันใดก็วันหน่ึง ในฐานะที่เปนพระสงฆก็มีความเกี่ยวของมีความผูกพันกับวัด กับ
เพื่อนสหธรรมิก กับศิษยานุศิษย รวมถึงญาติโยมที่ไดชวยเหลือเกื้อกูล อนุเคราะหสงเคราะหกัน ก็ตอง
ทําใจยอมรับวา วันหน่ึงเราก็ตองจากกัน แมความเจ็บปวยน้ันอาจเปนตัวเรงใหความพลัดพรากน้ัน
มาถึงเร็วข้ึนก็ตองยอมรับใหได๘ 

๔.๑.๕ กัมมัสสกตา 

กัมมัสสกตา หมายถึง เรามีกรรมเปนของตน ดีก็ตาม ช่ัวก็ตาม จะตองไดรับผลแหงตน
ทุกคนไมอาจหนีการกระทําของตนไปได เหมือนเงาตามตนฉันน้ัน ความเปนผูมีกรรมเปนของตน เปน
กฎแหงกรรมอันหน่ึง คือ ทุกคนจําจะตองรับผลกรรมที่ตนทําไว๙ 

พระพุทธพจนในพระไตรปฎก ตรัสวา อริยสาวกน้ันยอมพิจารณาเห็นดังน้ีวา ไมใชเราแต
ผูเดียวเทาน้ันที่มีกรรมเปนของตน เปนทายาทแหงกรรม มีกรรมเปนกําเนิด มีกรรมเปนเผาพันธุ      
มีกรรมเปนที่พึ่ง จักทํากรรมใดดีก็ตาม ช่ัวก็ตาม เราจักเปนผูรับผลของกรรมน้ัน โดยที่แทสัตวทั้งปวง
บรรดาที่มีการมา การไป การจุติ การอุบัติ ลวนมีกรรมเปนของตน เปนทายาทแหงกรรม มีกรรมเปน
กําเนิด มีกรรมเปนเผาพันธุ มีกรรมเปนที่พึ่ง จักทํากรรมใดดีก็ตาม ช่ัวก็ตาม จักเปนผูรับผลของกรรม
น้ัน เมื่ออริยสาวกน้ันพิจารณาฐานะน้ันอยูเนืองๆ มรรคยอมเกิดข้ึน อริยสาวกน้ันยอมเสพ อบรม     
ทําใหมากซึ่งมรรคน้ัน เมื่อเสพ อบรม ทําใหมากซึ่งมรรคน้ันอยู ยอมละสังโยชนได อนุสัยยอมสิ้นไป๑๐ 

จากการสัมภาษณพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน ในพื้นที่จังหวัดพัทลุง มีการใชหลัก 
กัมมัสสกตา โดยพิจาณาวา ความเจ็บปวยที่เกิดข้ึนน้ัน เปนเพราะกรรมที่ทําไวทั้งในอดีตชาติ และภพ
ชาติปจจุบันประกอบกัน ทุกขเวทนาจากความเจ็บปวยจึงเปนการเสวยผลแหงกรรมน้ัน ดังน้ันจึงตอง
ยอมรับวาเปนการเสวยผลกรรมใหหมดสิ้น และเปนการฝกขันติบารมีโดยการอดทนกับเวทนาที่
เกิดข้ึน เพื่อเปนปจจัยเกื้อหนุนตอการมุงสูพระนิพพานตอไป นอกจากน้ีก็ตองยอมรับคําที่วา มีกรรม
เปนเผาพันธุ คือ บรรพบุรุษ ปู ยา ตา ยาย เคยปวยเปนโรคเบาหวาน เราซึ่งเปนลูกหลานรุนตอมาจะ

                                                             
๗ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๑๔๖/๒๓. 
๘ สัมภาษณ พระครูกวีวราภรณ, เจาคณะตําบลควนมะพราว อําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๒ 

มิถุนายน ๒๕๖๑. 
๙ เปล้ือง ณ นคร, พจนานุกรมไทย-ไทย, [ออนไลน], แหลงที่มา: http://guru.sanook.com/ 

search/knowledge_ search.php?select=1&q, [๑๒ มิถุนายน ๒๕๖๑]. 
๑๐ สํ.ส. (ไทย) ๑๘/๔๐/๖๙. 



 
 

๕๙ 
 

ไดรับการถายทอดพันธุกรรมมีโอกาสปวยเปนโรคเบาหวานไดมากกวาคนทั่วไป หรือมีการกระทําของ
ตัวเองเปนเสมือนเผาพันธุญาติพี่นองที่จะติดตัวติดตามเสมอไป สวนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง
ในปจจุบัน เพื่อหลีกเลี่ยงการเปนโรคเบาหวาน เชน การกินอาหารใหถูกหลักโภชนาการ การออก
กําลังกาย การทําอารมณใหแจมใส เปนตน๑๑ 
 

๔.๒ การประยุกตใชหลักอินทรียสังวรในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 

อินทรียสังวร คือการรูจักสํารวมระวัง มีการคุมครองปองกันเวลามีการเห็น การไดยิน 
การดมกลิ่น การลิ้มรส การสัมผัส การคิดนึกหรือรับรูความรูสึกตางๆ เปนหลักการของอินทรียสังวร
ตามที่พระพุทธเจาทรงสั่งสอนไว เมื่อฝกหัดใหมีการคุมครองไดบอยๆ มั่นคงข้ึน ก็ช่ือวาไดเปนผูมี
ทวารอันคุมครองแลวในอินทรียทั้งหลาย จะทําใหจิตเปนสมาธิ มีความต้ังมั่นดี จะทํากิจการงานใดๆ 
ก็ทําดวยเหตุผล งานสําเร็จดวยดี หรือจะพิจารณาความจริงอะไรก็แจมชัด เกิดประโยชนทั้งทางโลก
และทางธรรม 

การจะมีอินทรียสังวรไดน้ัน จะตองมีสติต้ังมั่นเตรียมพรอมอยูเสมอ จึงตองมีการ
ฝกอบรมไว โดยการฝกใหมีสติ มีความรูตัวเปนพื้นฐานเอาไว และมีการซอมอยูเสมอๆ เมื่อมีการ
กระทบอารมณทางทวารทั้ง ๖ เปนการพัฒนาอินทรียทั้ง ๖ ใหมีคุณภาพ นํามาใชประโยชน นําความ
สงบสุขมาให เรียกวาอินทรียภาวนา ผูที่มีอินทรียฝกดีแลว ยอมเปนผูที่ปลอดภัยจากบาปอกุศล และ
ปลอดภัยจากทุกขที่จะเกิดมาจากกิเลสตางๆ แมในยุคสมัยที่มีเรื่องราวมากมายอยางยุคปจจุบัน มีสิ่ง
ย่ัวยวนใจมาลอมากมาย หลักอินทรียสังวรก็ยังใชไดเสมอเพราะเปนการปองกันไวต้ังแตตน 

จากการสัมภาษณพระครูสิริสุตคุณ พบวามีการประยุกตใชหลักอินทรียสังวร ดังน้ี๑๒ 

๔.๒.๑ สํารวมตา ที่เมื่อกระทบรูป ยอมเกิดความชอบใจ ไมชอบใจ หรือเฉยๆ อยางใด
อยางหน่ึงเกิดข้ึนเปนธรรมดา สิ่งสําคัญที่ผูปวยโรคเบาหวานพึงระมัดระวังคือเรื่องอาหาร ดังน้ัน
จะตองฝกสํารวมตา เมื่อไดเห็นอาหารที่ชอบฉัน หรืออาหารที่ฉันอยูเปนประจํา เมื่อเห็นแลวตอง
พิจารณาใหไดวาอาหารน้ันมีคุณหรือโทษอยางไร จะสงผลตออาการของโรคหรือไม เปนอาหาร
ประเภทที่แพทยใหงดหรือควบคุมหรือไม หากเปนอาหารที่ตองงดเด็ดขาด ก็ตองตัดใจใหได ถาเปน
อาหารที่ตองควบคุมปริมาณ ก็ตองทําใหได อยาตามใจปากหรือเห็นแกความเอร็ดอรอยเพียงอยาง
เดียว ตองคํานึงถึงสุขภาพของตนดวย 

นอกจากน้ีการไดพบเจอกับสิ่งหรือเหตุการณที่ไมนาพอใจ ซึ่งอาจทําใหเกิดอารมณโกรธ 
ขัดเคือง ไมพอใจ ก็ตองรูจักระงับอารมณใหได หรือที่ในภาษาทางวิปสสนาทานวา เห็นก็สักแตวาเห็น 
อยาเก็บมาเปนอารมณ เพราะอาจทําใหอาการของโรคย่ิงกําเริบหนักไป จนยากแกการรักษาได 

๔.๒.๒ สํารวมหู ที่เมื่อกระทบเสียง ยอมเกิดความชอบใจ ไมชอบใจ หรือเฉยๆ อยางใด
อยางหน่ึงเกิดข้ึนเปนธรรมดา เสียงเปนสิ่งที่มีผลตออารมณของคนเราเปนอยางมาก โดยเฉพาะผูปวย
                                                             

๑๑ สัมภาษณ พระครูกวีวราภรณ, เจาคณะตําบลควนมะพราว อําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๒ 
มิถุนายน ๒๕๖๑. 

๑๒ สัมภาษณ พระครูสิริสุตคุณ, เจาคณะอําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๑๐ พฤษภาคม ๒๕๖๑. 



 
 

๖๐ 
 

โรคเบาหวานที่มักจะมีอารมณแปรปรวน หงุดหงิดงาย จะตองพยายามหลีกเลี่ยงการอยูในที่ที่มีเสียง
รบกวน หากเลี่ยงไมไดก็ตองพยายามอดทนตอเสียงเหลาน้ัน ระงับอารมณใหได ไดยินก็สักแตวาไดยิน 
รูจักปลอยวาง ไมเก็บมาเปนอารมณ 

๔.๒.๓ สํารวมจมูก ที่เมื่อกระทบกลิ่น ยอมเกิดความชอบใจ ไมชอบใจ หรือเฉยๆ อยาง
ใดอยางหน่ึงเกิดข้ึนเปนธรรมดา กลิ่นเปนสิ่งที่มีผลตออารมณของคนเราเชนเดียวกับเสียง ดังน้ัน 
ผูปวยโรคเบาหวาน พึงระมัดระวังและหักหามใจเมื่อไดรับกลิ่นที่พึงปรารถนา เชน กลิ่นอาหารบาง
ชนิดที่กระตุนความอยากอาหาร แตหากอาหารน้ันเปนของแสลงกับโรค ก็ตองพยายามขมใจ 

นอกจากน้ีการหลีกเลี่ยงกลิ่นที่ไมพึงปรารถนา หรือที่เรียกวากลิ่นรบกวน ก็จะทําให
สามารถควบคุมอารมณไดดีข้ึน แตถาหลีกเลี่ยงไมไดก็ตองฝกใจใหมีความอดทนและยอมรับ ไดกลิ่นก็
สักแตวาไดกลิ่น 

ในปจจุบัน ไดมีการนํากลิ่นมาชวยในการบําบัดโรค เชน กลิ่นดอกไมบางชนิด ที่ทําใหเกิด
ความรูสึกผอนคลาย ก็พยายามหาไมดอกชนิดน้ันมาปลูกไวในบริเวณวัด ซึ่งนอกจากจะไดประโยชน
จากกลิ่นที่ชวยใหผอนคลายแลวแลว ยังเปนการออกกําลังกาย ใชเวลาวางใหเปนประโยชน จิตใจจะ
ไดไมฟุงซาน และเปนการสรางบรรยากาศที่ดีภายในวัดไดอีกดวย 

๔.๒.๔ สํารวมลิ้น ที่เมื่อกระทบรส ยอมเกิดความชอบใจ ไมชอบใจ หรือเฉยๆ อยางใด
อยางหน่ึงเกิดข้ึนเปนธรรมดา ผูปวยโรคเบาหวานจะประสบปญหาอยู ๒ ลักษณะ คือ รสอรอยของ
อาหาร และรสขมของยารักษาโรค  

สําหรับรสอรอยของอาหารน้ัน ผูปวยโรคเบาหวานตองรูตัวเองวา ตนไมสามารถฉัน
อาหารทุกอยางไดเหมือนกับคนปกติ แมจะเปนอาหารที่มีรสชาติถูกปาก ก็ตองระมัดระวังถาอาหาร
น้ันแสลงตอโรค หรืออาหารทั่วไปก็ตองควบคุมปริมาณใหพอเหมาะ ถามากเกินไปก็อาจมีผลตอทําให
อวนได การรักษาหรือควบคุมโรคก็จะยากข้ึนไปอีก 

สวนยาน้ัน ผูปวยเปนโรคเบาหวาน ตองรับประทานยาลดระดับนํ้าตาลในเลือด ตาม
แผนการรักษาของแพทย แมจะเปนยาที่มีรสขมก็ตองอดทน เพราะจะชวยในการบรรเทาอาการให
ทุเลาเบาบางลง หรือควบคุมไมใหกําเริบหนักไปกวาเดิม  

๔.๒.๕ สํารวมกาย ที่เมื่อกระทบโผฏฐัพพะ ยอมเกิดความชอบใจ ไมชอบใจ หรือเฉยๆ 
อยางใดอยางหน่ึงเกิดข้ึนเปนธรรมดา อาการอยางหน่ึงที่ผูปวยเบาหวานจะตองประสบคือ เมื่อเกิด
บาดแผลแลวจะหายไดยาก บางครั้งอาจติดเช้ือจนกลายเปนแผลอักเสบได จึงตองระมัดระวังมิใหเกิด
บาดแผลทีผ่ิวหนัง และตองดูแลรักษาความสะอาดเปนพิเศษ โดยเฉพาะเทา ซอกน้ิวเทา ตองลางให
สะอาด และเช็ดใหแหงอยูเสมอ นอกจากน้ันก็หมั่นตรวจดูวา มีแผลพุพอง แผลถลอก รอยชํ้าเล็บขบ
หรือไม ถามีความผิดปกติตองรีบพบแพทยทันที 

๔.๒.๖ สํารวมใจ ที่เมื่อกระทบธรรมารมณ ความคิดความนึก ที่มักผุดเกิดข้ึนเองเสมอๆ 
ตลอดจนความคิดที่เกิดข้ึนจากการปรุงแตงสืบเน่ืองตอจากการผัสสะของอินทรียอื่นๆ ทั้ง ๕ ยอมเกิด
ความชอบใจ ไมชอบใจ หรือเฉยๆ อยางใดอยางหน่ึงเกิดข้ึนเปนธรรมดา ผูปวยโรคเบาหวานมักมี



 
 

๖๑ 
 

อารมณที่แปรปรวนไดงาย ควรปรับทัศนคติเกี่ยวกับความเปนจริงของ ชีวิตน้ีโดยพิจารณาเสมอๆ วา 
เรามีความเจ็บปวยเปนธรรมดา ไมลวงพนความเจ็บปวยไปได และเขาใจรางกายน้ีวา เปนรังแหง
โรคภัยไขเจ็บ น่ีคือความเปนจริงของ ชีวิตและรางกายสังขารน้ี (สัจธรรม) ที่ตองเกิดกับทุกๆคนไมมี
ใครลวงพนไปได และเขาใจถึงลักษณะธรรมชาติของชีวิตดวยสิ่งทั้งหลายมีความไมเที่ยง (อนิจจัง) เปน
ทุกข (ทุกขัง) และความเปนของมิใชตัวตน (อนัตตา) ทําจิตใหเขาใจ ทําใจใหยอมรับปรับจิตใจใหมี
ชีวิตอยูกับโรคไดอยางเปนปกติสุข ระลึกพิจารณาเสมอวา กายปวย แตใจไมปวย หนาที่ของการ 
รักษาทางกายเปนหนาที่ของหมอและเราใหความรวมมือ แตสําหรับจิตใจ เราตองมีสติมั่นคง รูเทาทัน
ความเปนจริง 
 

๔.๓ การประยุกตใชหลักโภชเนมัตตัญุตาในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 

โภชเนมัตตัญุตา คือ ความเปนผูรูจักประมาณในการบริโภคอาหาร มี ๒ ลักษณะ คือ 
การรูจักประมาณโดยการรับ และการรูจักประมาณโดยการบริโภค ซึ่งผูปฏิบัติจะไดรับประโยชน คือ 
มีทุกขเวทนาที่เบาบางลง มีความสุขจากการบริโภค และอาหารน้ันจะหลอเลี้ยงรางกายตามสมควรแก
อัตภาพ เปนปจจัยหนุนใหมีอายุยืนยาวมากข้ึน เพราะไมมีโรคแสลงที่เกิดจากอาหาร ดังพระพุทธพจน
วา “คนที่มีสติทุกเมื่อ รูจักประมาณในการบริโภคอาหารที่ตนได จะมีเวทนาเบาบางลง อาหารที่
บริโภคเขาไปแลว จะคอยๆ ยอย เลี้ยงอายุไป” 

พระครูวิจิตรธรรมวิภัช และพระครูจิรธรรมคุณ ใหสัมภาษณไวในแนวทางเดียวกันวา 
พระสงฆผูปวยโรคเบาหวานจะตองรูจักประมาณโดยการบริโภค ควบคุมอาหารโดยฉันพอดี คือการ
ฉันอาหารครบทุกกลุม ใหเหมาะสมกับความตองการของรางกาย ฉันอาหารใหหลากหลายชนิดไมซ้ํา
จําเจ ฉันอาหารใหครบ ๕ หมู ฉันอาหารหลากหลาย ฉันอาหารประเภทไขมัน นํ้าตาล และเกลือใน
ปริมาณเล็กนอยเทาที่จําเปน๑๓ 

ในเรื่องน้ี วรรณี นิธิยานันท ไดเสนอแนวคิดเกี่ยวกับอาหารที่ผูปวยเบาหวานควรควบคุม 
คือ๑๔ 

๑) อาหารท่ีตองงด ไดแก 
(๑) นํ้าตาลทุกชนิด นํ้าผึ้ง นมขนหวาน 
(๒) ขนมตางๆ เชน ทองหยิบ ทองหยอด ฝอยทอง สังขยา ขนมหมอแกง เคก คุกกี้ 

ไอศกรีม  
(๓) ขนมเช่ือม ขนมใสกะทิ ผลไมกระปอง ผลไมแชอิ่ม ผลไมแหง ผลไมกวน 
(๔) นํ้าหวาน นํ้าอัดลม นํ้าผลไมผสมนํ้าตาล และเครื่องด่ืมที่มีนํ้าตาล เชน ชา กาแฟ 
(๕) เครื่องด่ืมที่มีแอลกอฮอล 
(๖) ผลไมที่มีรสหวานมาก เชน ทุเรียน องุน ลําไย ละมุด ออย 

                                                             
๑๓ สัมภาษณ พระครูวิจิตรธรรมวิภัช, รองเจาคณะอําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, และสัมภาษณ 

พระครูจิรธรรมคุณ, เจาอาวาสวัดปรางหมูใน อําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๑๘ พฤษภาคม ๒๕๖๑. 
๑๔ วรรณี นิธิยานันท, คูมือความรูประกอบโรคเบาหวาน, (กรุงเทพมหานคร: เรือนแกวการพิมพ, 

๒๕๔๕), หนา ๕๓. 



 
 

๖๒ 
 

 
๒) อาหารท่ีตองจํากัด ไดแก 

(๑) ผลไมตางๆ เชน สม เงาะ สับปะรด กลวย 
(๒) อาหารสําเร็จรูป หรืออาหารพิเศษสําหรับผูปวยโรคเบาหวาน เชน นํ้าตาลจาก

ผลไม ขนมปงหวาน ผูปวยเบาหวานไมจําเปนตองรับประทาน และถากินก็ตองจํากัดปริมาณการกิน
เชนเดียวกับอาหารจําพวกแปง และนํ้าตาลชนิดอื่นๆ ดวย 

(๓) ธัญพืชและผลิตภัณฑจากธัญพืชตางๆ ควรกินแตพอควรตามจํานวนที่กําหนด 
ไดแก ขาว ขนมจีน บะหมี่ มะกะโรนี 

(๔) พืชที่มีคารโบไฮเดรตสูง เชน เผือก มัน ถ่ัวเมล็ดแหงตางๆ 
๓) อาหารท่ีรับประทานไดไมจํากัด ไดแก 

(๑) ผักทุกชนิด เชน ผักบุง ผักกาดหอม ผักต้ังโอ ผักกาดเขียว ผักคะนา หนอไม    
ผักโขม ถ่ัวพ ูมะเขือยาว เปนตน ทั้งน้ียกเวนผักประเภทหัวที่มีแปงมาก จําพวกมัน เผือก 

(๒) อาหารโปรตีนประเภทเน้ือสัตว เชน ปู กุง ปลา เน้ือ หมู และโปรตีนจากพืช 
เชน ถ่ัว เตาหู เปนตน 
 

๔.๔ การประยกุตใชหลกัพุทธธรรมขออื่นๆ ในการดําเนนิชีวิตอยางมีความสุข 

นอกเหนือจากหลักอภิณหปจจเวกขณ หลักอินทรียสังวร และหลักโภชเนมัตตัญุตา ที่
นํามาประยุกตใชในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขแลว พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวานยังมีการนํา
หลักพุทธธรรมขออื่นๆ มาประยุกตใชได ซึ่งผูวิจัยไดรวบรวมขอมูลจากการใหสัมภาษณมีรายละเอียด
ดังน้ี 

๔.๔.๑ พระครูกวีวราภรณ กลาววา เมื่อรูตัววาปวยเปนโรคเบาหวาน ตองพิจารณา 
เสมอๆ วา เรามีความเจ็บปวยเปนธรรมดา ไมลวงพนความเจ็บปวยไปได และเขาใจรางกายน้ีวาเปน
รังแหงโรคภัยไขเจ็บ น่ีคือความเปนจริงของชีวิตและรางกายสังขารน้ี (สัจธรรม) ที่ตองเกิดกับทุกๆ คน 
ไมมีใครลวงพนไปได และเขาใจถึงลักษณะธรรมชาติของชีวิตดวยสิ่งทั้งหลายมีความไมเที่ยง (อนิจจัง) 
เปนทุกข (ทุกขัง) และความเปนของมิใชตัวตน (อนัตตา) ทําจิตใหเขาใจ ทําใจใหยอมรับปรับจิตใจใหมี
ชีวิตอยูกับโรคไดอยางเปนปกติสุข ระลึกพิจารณาเสมอวา กายปวย แตใจไมปวย หนาที่ของการรักษา
ทางกายเปนหนาที่ของหมอและเราใหความรวมมือ แตสําหรับจิตใจ เราตองมีสติมั่นคง รูเทาทันความ
เปนจริง๑๕ 

๔.๔.๒ พระครูจิรธรรมคุณ กลาววา ผูที่เปนโรคเบาหวานจะตองรูจักควบคุมระดับ
นํ้าตาลใหอยูในระดับปกติ ควรเจาะเลือดตรวจหานํ้าตาลดวยตนเอง หรือพบเจาหนาที่สาธารณสุข
ตามนัด เชน ทุก ๑ – ๓ เดือน รูจักควบคุมระดับนํ้าตาล และการรับประทานอาหาร โดยยึดหลัก 

                                                             
๑๕ สัมภาษณ พระครูกวีวราภรณ, เจาคณะตําบลควนมะพราว อําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๒ 

มิถุนายน ๒๕๖๑. 



 
 

๖๓ 
 

อธิษฐานธรรม ธรรมที่ควรต้ังไวในใจใหมั่นวาจะควบคุมระดับนํ้าตาล หรือเปนธรรมเปนที่มั่น มี ๔ 
อยาง คือ  

๑) ปญญา พิจารณาวาโรค เบาหวานมาจากนํ้าตาลมากเกินปริมาณ  
๒) สัจจะ ต้ังใจซื่อสัตยตอตนเองที่จะควบคุมระดับนํ้าตาล   
๓) จาคะ รูจักเพื่อแผแบงปนเสียสละ ความเห็นแกกินมากเกินไป   
๔) อุปสมะ รูจักหาความ สงบใจ สุขที่เปนธรรมชาติ ไมใชสุขที่เกิดจากการกิน

บริโภค๑๖ 

๔.๔.๓ พระครูวิจิตรธรรมวิภัช กลาววา ผูปวยเปนโรคเบาหวาน ตองรับประทานยาลด
ระดับนํ้าตาลในเลือด ในปริมาณที่เหมาะสม ตามแผนการรักษาของแพทย ซึ่งจะตองใชเวลานาน ควร
เพิ่มพลังกายและพลังใจโดยใชหลักธรรม ไดแก ความอดทน (ขันติ) ความขยัน หมั่นเพียร (วิริยะ) ทั้ง 
๔ ประการ ขอเพียรเพื่อละ มีความเพียรไมใหนํ้าตาลในเลือดสูงเกิน เปนความเพียรที่ลดละ จากน้ัน
เพียรรักษาระดับ และเดินจงกรม สวดมนต ทําสมาธิใหจิตใจสงบ๑๗ 

๔.๔.๔ พระครูสิริสุตคุณ กลาววา ผูปวยเบาหวานนอกจากตองปฏิบัติตามคําแนะนําของ
แพทยแลว การนําหลักพุทธธรรมมาใช เชน เปนผูดําเนินอยูในแนวทางแหงความปลอดพนจากทุกข
โศกโรคภัยอยางแนนอนไมผิดพลาด ที่เรียกวา อปณณกปฏิปทา คือ  

๑) อินทรียสังวร การสํารวมอินทรีย คือระวังไมใหบาปอกุศลธรรมครอบงําใจ เมื่อ
รับรูอารมณดวยอินทรียทั้ง ๖  

๒) โภชเนมัตตัญุตา ความรูจักประมาณในการบริโภค คือ รูจักพิจารณา
รับประทานอาหารเพื่อหลอเลี้ยงรางกายใชทํากิจใหชีวิตผาสุก มิใชเพื่อสนุกสนาน มัวเมา  

๓) ชาคริยานุโยค การหมั่นประกอบความต่ืน ไมเห็นแกนอน คือ ขยันหมั่นเพียร
ต่ืนตัวอยูเปนนิตย ชําระจิตมิใหมีนิวรณ พรอมเสมอทุกเวลาที่จะปฏิบัติกิจใหกาวหนาตอไป  

นอกจากน้ีตองต้ังตนอยูใน อัปปมาทธรรม คือ ความไมประมาทในโรคภัยไข เจ็บ คิดวา
ตนสุขภาพดีไมดูแล ไมนึกถึงความรุนแรงของโรค และความแทรกซอนของโรคที่อาจเกิดข้ึนได และ
เสริมพลังดานจิตใจดวย พละ ๔ อันเปนพลังทําใหดําเนินชีวิตดวยความมั่นใจ ไมหว่ัน ไหวตอภัยทุก
อยาง ไดแก ปญญาพละ กําลังปญญาความรู หรือการศึกษา คือตองมีความรูเกี่ยวกับเรื่องโรค 
เบาหวานและภาวะแทรกซอนใหถองแท เพื่อจะปฏิบัติไดถูกตอง วิริยพละ กําลังแหงความเพียร
พยายาม โดยจะตองขยันหมั่นเพียรในการกินยาและดูแลสุขภาพกาย สุขภาพ ใจตนเองอยางตอเน่ือง 
อนวัชชพละ กําลังแหงความความดี คือทําแตสิ่งที่ถูกตองดีงาม สังคหพละ กําลังแหงนํ้าใจ คือ

                                                             
๑๖ สัมภาษณ พระครูจิรธรรมคุณ, เจาอาวาสวัดปรางหมูใน อําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๑๘ 

พฤษภาคม ๒๕๖๑. 
๑๗ สัมภาษณ พระครูวิจิตรธรรมวิภัช, รองเจาคณะอําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๑๘ พฤษภาคม 

๒๕๖๑. 



 
 

๖๔ 
 

ชวยเหลือเกื้อกูล อยูรวมกับผูอื่นดวยดี ทําตนใหเปนประโยชนแกสังคม ลูกหลาน ญาติพี่นอง เพื่อใหมี
ผูดูรักษาและชวยเหลือดวยสัมพันธภาพที่ดี รวมทั้งใหมีความอบอุนทางกายและจิตใจที่ดีดวย๑๘ 

 

                                                             
๑๘ สัมภาษณ พระครูสิริสุตคุณ, เจาอาวาสวัดอัมพวนาราม เจาคณะอําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, 

๑๐ พฤษภาคม ๒๕๖๑. 



 

บทท่ี ๕ 
 

สรุปและขอเสนอแนะ 
 

วิทยานิพนธ เรื่อง “การประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ
พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน” ในครั้งน้ีมีวัตถุประสงค ๑) เพื่อศึกษาสภาพปญหาการดําเนินชีวิต
ของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน ๒) เพื่อศึกษาหลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมี
ความสุข และ ๓) เพื่อศึกษาการประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ
พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 

ดําเนินการศึกษาโดยวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพภาคสนาม (Field Research) โดยศึกษา
สภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวานจากการสัมภาษณเชิงลึกพระสงฆ
ผูปวยเปนโรคเบาหวานในจังหวัดพัทลุง จํานวน ๖ รูป และศึกษาหลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนิน
ชีวิตอยางมีความสุขโดยการวิจัยเอกสาร (Documentary Research) จากแหลงขอมูลตางๆ คือ 
พระไตรปฎก อรรถกถา หนังสือ ตํารา เอกสาร สิ่งพิมพทางวิชาการ งานวิจัย วิทยานิพนธ และ
แหลงขอมูลออนไลนศึกษาการประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ
พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน โดยเช่ือมโยงขอมูลหลักพุทธธรรมใหสอดคลองกับสภาพปญหาการ
ดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน จัดประเภทของขอมูลตามหัวเรื่องที่กําหนด และทํา
การวิเคราะหขอมูลเชิงพรรณนา เรียบเรียงผลการวิเคราะหขอมูลและขอเสนอแนะเพื่อการนําเสนอ
และจัดพิมพวิทยานิพนธฉบับสมบูรณ ผลการวิจัยสรุปได ดังน้ี 
 

๕.๑ สรุปผลการวิจัย 

๕.๑.๑ สภาพปญหาการดําเนินชีวิตของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน พบวา 
พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวานมีปญหาในการดําเนินชีวิต ๓ ดาน คือ  

๑) ปญหาดานสุขภาพทางรางกาย การปวยเปนโรคเบาหวาน ทําใหมีอาการ
ออนเพลีย นอนไมหลับ ไมมีเรี่ยวแรง กระหายนํ้ามาก ด่ืมนํ้ามาก ปสสาวะมาก กลั้นปสสาวะไมอยู     
มีความอยากฉันอาหารหวาน นํ้าหนักลดทั้งๆ ที่ฉันอาหารมาก มีปญหาเรื่องการควบคุมนํ้าหนัก
รวมทั้งมีโรคแทรกซอน คือ โรคไต โรคเกาต และขอเขาเสื่อม ความดันโลหิตสูง เปนแผลเรื้อรัง มีผื่น
คันตามขอพับ ชาตามมือและเทา ปวดแสบปวดรอนบริเวณปลายมือปลายเทา  

๒) ปญหาดานสุขภาพจิต การปวยเปนโรคเบาหวาน ทําใหมีอาการไมมีสมาธิ    
ขาดความมั่นใจ มีความวิตกกังวลอารมณหงุดหงิดงาย บางครั้งก็มีอาการเซื่องซึม กลัวควบคุมอาการ
เบาหวานไมได ทําใหเกิดอาการเบื่อหนาย ทอแทกับโรค กินไมไดนอนไมหลับ ไมสนใจอยากทําอะไร 
ความไมสบายใจ ซึมเศรา 



 
 

๖๖ 
 

๓) ปญหาดานการอยูรวมกับผูอ่ืนในสังคม การปวยเปนโรคเบาหวาน ทําให
พระสงฆบางรูปจําเปนลดการรับกิจนิมนตเพื่อไมใหเปนการรบกวนญาติโยม เน่ืองจากตองควบคุม
อาหาร และตองหลีกเลี่ยงอาหารบางอยางตามคําแนะนําของแพทย ทําใหการฉันอาหารรวมกับผูอื่น
เปนเรื่องลําบาก บางรูปประสบปญหาการปฏิบัติศาสนกิจตางๆ ที่ไมสะดวกเหมือนแตกอนโดยเฉพาะ
เรื่องของการเดินทางและเรื่องอาหารที่ตองควบคุม ขณะที่บางรูปยังคงปฏิบัติศาสนกิจไดตามปกติ  
แตเพิ่มความระมัดระวังเรื่องอาหาร 

๕.๑.๒ หลักพุทธธรรมสําหรับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข พบวา มีหลักธรรม ๓ 
ประการที่สอดคลองกับการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของพระสงฆผูปวยโรคเบาหวาน ไดแก  

๑) หลักอภิณหปจจเวกขณ ธรรมที่ควรพิจารณาใหยอมรับตามความจริง            
๕ ประการ ที่ควรพิจารณาเนืองๆ ทุกวัน เพื่อใหใจเกิดความคุนเคย จะเปนเหตุใหรีบเรงทําความดี     
ไมมัวเมาประมาทในวัย ไมมัวเมาประมาทในความไมมีโรค ไมมัวเมาประมาทในชีวิต ไมเศราโศก
เสียใจในเมื่อตนเองตองพลัดพรากจากบุคคลและสิ่งของที่รักที่ชอบใจ และเพื่อใหเกิดความเช่ือมั่นใน
กฎแหงกรรม 

๒) หลักอินทรียสังวร การรูจักสํารวมระวัง มีการคุมครองปองกันเวลามีการเห็น 
การไดยิน การดมกลิ่น การลิ้มรส การสัมผัส การคิดนึกหรือรับรูความรูสึกตางๆ เปนหลักการตามที่
พระพุทธเจาทรงสั่งสอนไว เมื่อฝกหัดใหมีการคุมครองไดบอยๆ มั่นคงข้ึน ก็ช่ือวาไดเปนผูมีทวารอัน
คุมครองแลวในอินทรียทั้งหลาย จะทําใหจิตเปนสมาธิ มีความต้ังมั่นดี จะทํากิจการงานใดๆ ก็ทําดวย
เหตุผล งานสําเร็จดวยดี หรือจะพิจารณาความจริงอะไรก็แจมชัด เกิดประโยชนทั้งทางโลกและทาง
ธรรม 

๓) หลักโภชเนมัตตัญุตา คือ ความรูจักประมาณในการบริโภคอาหาร อันเปน   
คําสอนในเรื่องการบริโภคอาหารโดยวิธีการพิจารณาทั้งปริมาณ และคุณคา เพื่อใหเกิดความรู      
ความเขาใจถึงวัตถุประสงคของการบริโภคอาหารใหถองแทเสียกอนที่จะบริโภค 

๕.๑.๓ การประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของพระสงฆ
ผูปวยเปนโรคเบาหวาน พบวา พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน มีการประยุกตใชหลักพุทธธรรม 
เพื่อการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข ซึ่งมีการประยุกตใชทั้งหลักอภิณหปจจเวกขณ หลักอินทรียสังวร 
หลักโภชเนมัตตัญุตา นอกจากน้ี ยังมีการนําหลักพุทธธรรมขออื่นๆ มาประยุกตใชดวย เชน         
ไตรลักษณหรือสามัญญลักษณะ อธิษฐานธรรม ความอดทน (ขันติ) ความขยัน หมั่นเพียร (วิริยะ)
อปณณกปฏิปทา อัปปมาทธรรม และพละ ๔  
 

๕.๒ ขอเสนอแนะ 

๕.๒.๑ ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย 

จากการศึกษาการประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ
พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน ผูวิจัยมีขอเสนอแนะเชิงนโยบาย ดังน้ี 



 
 

๖๗ 
 

๑) โรคเบาหวานเปนโรคเรื้อรังที่ไมสามารถรักษาใหหายขาดได พระสงฆผูปวยเปน
โรคเบาหวานตองประสบกับปญหาตางๆ ในการดําเนินชีวิตทั้งในเรื่องสุขภาพสวนตัว และการปฏิบัติ
ศาสนกิจอันเปนเรื่องสวนรวม ดังน้ัน ควรมีแนวทางในการใหความรูและแนวปฏิบัติสําหรับพระสงฆที่
ยังไมปรากฏอาการปวยดวยโรคน้ี รวมทั้งมีการตรวจประเมินพระสงฆกลุมเสี่ยง เพื่อปองกันและรักษา
อยางทันทวงที 

๒) การดําเนินชีวิตของพระสงฆเปนการดําเนินชีวิตที่เน่ืองดวยผูอื่น คือ ฆราวาส
ญาติโยม ดังน้ัน ควรมีการสงเสริมใหฆราวาสมีสวนรวมในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ โดยการ
หลีกเลี่ยงหรืองดเวนการถวายอาหารที่อาจจะกอใหเกิดโรค หรือทําใหอาการของโรครุนแรงข้ึน 

๓) บุคคลที่เกี่ยวของกับพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวานหรือโรคอื่นๆ ควรปฏิบัติ   
ตอทานอยางเหมาะสม เชน หลีกเลี่ยงการนิมนตทานไปปฏิบัติศาสนกิจในที่ไกลๆ ที่ตองใชเวลา
เดินทางนานๆ 

๕.๒.๒ ขอเสนอแนะเพ่ือการวิจัย 

จากการศึกษาการประยุกตใชหลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของ
พระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน ผูวิจัยมีขอเสนอแนะเพื่อการวิจัย ดังน้ี 

๑) ควรมีการศึกษาแนวทางการสงเสริมสุขภาพของพระสงฆตามหลักพุทธธรรม 
๒) ควรมีการศึกษาหลักพุทธธรรมเพื่อการปองกันและรักษาโรคเรื้อรัง 
๓) ควรมีการศึกษาเชิงลึกเกี่ยวกับแนวทางการประยุกตใชหลักพุทธธรรมเพื่อการ

ดําเนินชีวิตอยางมีความสุขของพระสงฆผูปวยดวยโรคเบาหวานหรือโรคเรื้อรังอื่นๆ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



บรรณานุกรม 
 

ก. ขอมูลปฐมภูมิ 

มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย . พระไตรปฎกภาษาบาลี  ฉบับมหาจุฬาเตปฏกํ ๒๕๐๐ . 
กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๓๕. 

________. พระไตรปฎกภาษาไทย ฉบับมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย. กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพ
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๓๙. 

 

ข. ขอมูลทุติยภูมิ 

๑. ภาษาไทย: 

(๑) คัมภีร: 

สมเด็จพระพุฒาจารย (อาจ อาสภมหาเถระ) (แปลและเรียบเรียง). คัมภีรวิสุทธิมรรค. พิมพครั้งที่ ๖. 
กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๘. 

สมเด็จพระมหาสมณเจา กรมพระยาวชิรญาณวโรรส . พระธัมมปทัฏฐกถาแปล ภาค ๖. 
กรุงเทพมหานคร: มหามกุฏราชวิทยาลัย, ๒๕๑๘. 

 
(๒) หนังสือ: 

เทพ หิมะทองคํา และคนอื่นๆ. ความรูเรื่องเบาหวานฉบับสมบูรณ. พิมพครั้งที่ ๒. กรุงเทพมหานคร: 
วิทยพัฒน, ๒๕๔๐. 

ปน มุทุกันต. แนวสอนธรรมะตามหลักสูตรนักธรรมตรี. กรุงเทพมหานคร: มหาวิทยาลัยมหามกุฏ
ราชวิทยาลัย, ๒๕๓๕. 

พระครูเกษมธรรมทัต (สุรศักด์ิ เขมรํสี). วิปสสนาภูมิ. พิมพครั้งที่ ๔. กรุงเทพมหานคร: บุญสิริ     
การพิมพ, ๒๕๔๕ 

พระธรรมธีรราชมหามุนี (โชดก ญาณสิทฺธิเถร). วิปสสนากรรมฐาน ภาค ๒ วาดวยมหาสติปฏฐาน. 
กรุงเทพมหานคร: สหธรรมิก, ๒๕๔๘. 

พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต). ประโยชนสูงสุดของชีวิตน้ี. พิมพครั้งที่ ๔. กรุงเทพมหานคร: 
ธรรมสภา, ๒๕๓๐. 

พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ. ปยุตฺโต). ธรรมนูญชีวิต. กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพการศาสนา, ๒๕๔๗. 

________. พจนานุกรมพุทธศาสตร ฉบับประมวลธรรม. พิมพครั้งที่ ๓๔. กรุงเทพมหานคร:  มูลนิธิ
การศึกษาเพื่อสันติภาพ พระธรรมปฎก (ป.อ.ปยุตฺโต), ๒๕๕๙. 



 
 

๖๙ 
 

________. พจนานุกรมพุทธศาสตร ฉบับประมวลศัพท. พิมพครั้งที่ ๑๔. กรุงเทพมหานคร:  มูลนิธิ
การศึกษาเพื่อสันติภาพ พระธรรมปฎก (ป.อ.ปยุตฺโต), ๒๕๕๓. 

________. พุทธธรรม ฉบับปรับขยาย. พิมพครั้งที่ ๓๙. กรุงเทพมหานคร: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลง
กรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๗. 

พระมหาบุญเลิศ านทินฺโน. อริยวินัย รวบรวมจากพระไตรปฎก. พิมพครั้งที่ ๓. กรุงเทพมหานคร: 
บริษัทเฟองฟา พริ้นต้ิงจํากัด, ๒๕๔๗. 

พระมหาสมพงษ สนฺตจิตฺโต และอุทัย สุดสุข. การปองกันและรักษาโรคเบาหวานวิถีพุทธ. 
กรุงเทพมหานคร: มูลนิธิอุทัย สุดสุข, ๒๕๖๐. 

พระโสภณมหาเถระ (มหาสีสยาดอ). วิปสสนานัย เลม ๑. แปลโดย พระคันธสาราภิวงศ . 
กรุงเทพมหานคร: ประยูรสาสนการพิมพ, ๒๕๕๕. 

พุทธทาสภิกขุ. ตามรอยพระอรหันต. กรุงเทพมหานคร: ธรรมสภา, ม.ป.ป. 

________. คําสอนสําหรับผูบวชใหม. กรุงเทพมหานคร: ธรรมสภา, ๒๕๔๓. 

มหาวิทยาลัยจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย. หลักพุทธธรรมในการดําเนินชีวิต. กรุงเทพมหานคร: 
มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๒. 

วรรณี นิธิยานันท. คูมือความรูประกอบโรคเบาหวาน. กรุงเทพมหานคร: เรือนแกวการพิมพ, 
๒๕๔๕. 

สนอง วรอุไร. ทําชีวิตใหไดดีและมีสุข. พิมพครั้งที่ ๑๐. กรุงเทพมหานคร: อัมรินทร, ๒๕๕๐. 

สนอง อุนากูล. คูมือโรคเบาหวาน. กรุงเทพมหานคร: เลี่ยงเชียง, ๒๕๔๕. 

สมเด็จพระญาณสังวร สมเด็จพระสังฆราช สกลมหาสังฆปริณายก (เจริญ สุวฑฺฒโน). สัมมาทิฏฐิ. 
เชียงใหม: โรงพิมพนันทพันธ, ๒๕๕๔ 

สุทธิพงศ ตันตยาพิศาลสุทธ์ิ. หลักพระพุทธศาสนา. กรุงเทพมหานคร: วัฒนาพานิช, ๒๕๓๙. 

สุมณฑา เสรีรัตน. ความรูเก่ียวกับโรคเบาหวาน. กรุงเทพมหานคร: อรุณศิลปครีเอช่ัน, ๒๕๔๐. 
 
(๓) บทความ: 

ฉัตรเลิศ พงษไชยกุล. “โรคเบาหวาน.”. ศรีนครินทรเวชสาร. ปที่ ๑๔ ฉบับที่ ๑, (๒๕๔๒): ๕๑-๕๒. 

ชัยชาญ ดีโรจนวงศ. “แนวความคิดใหมในการรักษาผูปวยเบาหวานชนิดที่ ๒”. สารราชวิทยาลัย
อายุรแพทยแหงประเทศไทย. ปที่ ๑๘ ฉบับที่ ๓๐ (เมษายน-มิถุนายน ๒๕๔๗): ๓๑. 

วรรณี นิธิยานันท. “โรคเบาหวาน”. สารานุกรมไทยสําหรับเยาวชน. ๓๕ (๒๕๕๓): ๒๖๑-๒๖๗. 
 
 
 



 
 

๗๐ 
 

(๔) สื่ออิเล็กทรอนิกส: 

เปลื้อง ณ นคร. พจนานุกรมไทย-ไทย. [ออนไลน]. แหลงที่มา: http://guru.sanook.com/ 
search/knowledge_ search.php?select=1&q, [๑๒ มิถุนายน ๒๕๖๑]. 

พร  รั ตนสุ วร รณ . ธรรมะบรรยาย เรื่ อง  อ ภิณหปจจ เวกขณ . [ออนไลน ] แหล งที่ ม า : 
http://www.archive.org/details/pondrattana_apin [๑๐ มีนาคม ๒๕๖๑].   

สุชาติ เผือกสกนธ. เมตตาบารมี บารมีท่ีสะสมไดงายแตมีผลานิสงสสูง. [ออนไลน] แหลงที่มา: 
http://www.cdthamma.com/ text/t013.htm [๑๐ มีนาคม ๒๕๖๑]. 

 
(๕) ดุษฎีนิพนธ/วิทยานิพนธ และงานวิจัย: 

จิรวรรณ เจริญกุลวัฒนะ. “ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพของผูปวยโรคเบาหวาน 
โรงพยาบาลบานนา จังหวัดนครนายก”. วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขา
สุขศึกษา. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร, ๒๕๕๖. 

ชัยนิตย อินทรงาม. “การสรางเสริมพลังเกี่ยวกับการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวาน จังหวัด
อุบลราชธานี”. วิทยานิพนธสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการสรางเสริม
สุขภาพ. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยราชภัฏอุบลราชธานี, ๒๕๕๓. 

บดินทร จิตตเจริญ. “การรับรูหลักโภชนาการในพระพุทธศาสนา: กรณีศึกษาชาวพุทธที่เขารวม
กิจกรรมทางศาสนาในเขตพระนคร กรุงเทพมหานคร”. วิทยานิพนธพุทธศาสตร
มหาบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราช
วิทยาลัย, ๒๕๕๕. 

พระครูอินทสารวิจักษ อินฺทสโร, “การรักษาโรคดวยยาสมุนไพรและธรรมโอสถที่ปรากฏในคัมภีร
พระพุทธศาสนา”, วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา, 
บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๐. 

พระธรรมโมลี (ทองอยู ญาณวิสุทฺโธ). “การศึกษาเชิงวิเคราะหวิถีชีวิต พฤติกรรมสุขภาพ และ       
การดูแลสุขภาพ แบบองครวมของพระสงฆที่ปรากฏในพระไตรปฎก”. ดุษฎีนิพนธ  
พุทธศาสตรดุษฎีบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหา
จุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๑. 

แมชีภคพร ธรรมญาณี. “ศึกษาแนวทางการใชหลักอภิณหปจจเวกขณในการฝกจิตผูสูงวัย”. 
วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา. บัณฑิตวิทยาลัย: 
มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๖. 

ศศิธร เขมาภิรัตน. “การศึกษาเปรียบเทียบพุทธวิธีในการดูแลสุขภาพแบบองครวมกับการแพทย    
แผนไทย”. วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา. บัณฑิต
วิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๘. 



 
 

๗๑ 
 

สรณีย สายศร. “การศึกษาเชิงวิเคราะห แนวทางการปองกันและแกปญหาภาวะความเจ็บปวยในเชิง
บูรณาการแนวพุทธ : ศึกษากรณีโรคมะเร็ง”. วิทยานิพนธศิลปศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาปรัชญาและศาสนา. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร, ๒๕๔๘. 

สลันยา ต้ันหลก. “ความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลและปจจัยดานครอบครัวกับพฤติกรรมการ
เผชิญความเครียดของผูปวยโรคเบาหวานที่มารักษาในโรงพยาบาลพิปูน อําเภอพิปูน 
จังหวัดนครศรีธรรมราช”. วิทยานิพนธคหกรรมศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการพัฒนา
ครอบครัวและสังคม. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยสโุขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๕๔. 

สุภีร ทุมทอง. “ศึกษาการพัฒนาอินทรียสังวรในพระพุทธศาสนาเถรวาท”. วิทยานิพนธพุทธศาสตร
มหาบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราช
วิทยาลัย, ๒๕๕๓. 

เสาวนีย ฤดี. “สุขภาวะองครวมแนวพุทธ: กรณีศึกษาผูปวยคลินิกโรคเบาหวาน โรงพยาบาลราชวิถี”. 
วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาชีวิตและความตาย. บัณฑิตวิทยาลัย: 
มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๕. 

 
(๕) บทสัมภาษณ: 

สัมภาษณ พระครูกวีวราภรณ, เจาคณะตําบลควนมะพราว อําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง , ๒ 
มิถุนายน ๒๕๖๑. 

สัมภาษณ พระครูจิรธรรมคุณ, เจาอาวาสวัดปรางหมูใน อําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง , ๑๘ 
พฤษภาคม ๒๕๖๑. 

สัมภาษณ พระครูวิจิตรธรรมวิภัช, รองเจาคณะอําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๑๘ พฤษภาคม 
๒๕๖๑. 

สัมภาษณ พระครูสังฆรักษสมศักด์ิ ธนปฺโ, ผูชวยเจาอาวาสวัดเขาเจยีก อําเภอเมืองพัทลุง จังหวัด
พัทลุง, ๘ มิถุนายน ๒๕๖๑. 

สัมภาษณ พระครูสิริสุตคุณ, เจาอาวาสวัดอัมพวนาราม เจาคณะอําเภอเมืองพัทลุง จังหวัดพัทลุง, ๑๐ 
พฤษภาคม ๒๕๖๑. 

สัมภาษณ พระใบฎีกาประจิน ธมฺมสาโร, ผูชวยเจาอาวาสวัดสมหวัง อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง, ๑๐ 
พฤษภาคม ๒๕๖๑. 

 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ก 
หนังสือขออนุญาตสัมภาษณ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

๗๔ 
 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ข 
แบบสมัภาษณเชิงลึกเพื่อการวิจัย 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

๗๖ 
 

แบบสัมภาษณเชิงลกึเพือ่การศกึษาวิจัย  
เรื่อง การประยุกตใชหลกัพุทธธรรมในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุข 

ของพระสงฆผูปวยเปนโรคเบาหวาน 

 
ตอนที่ ๑ ขอมูลสวนตัวผูใหสัมภาษณ 
๑.๑  ช่ือ......................................................................อายุ..................ป พรรษา............................ 
๑.๒  สังกัดวัด........................................................ตําบล................................................................

อําเภอ...........................................................จังหวัด.............................................................. 
๑.๓  ตําแหนงภายในวัด.................................................................................................................. 
๑.๔  ตําแหนงทางการปกครอง....................................................................................................... 
๑.๕  ระยะเวลาที่ปวยเปนโรคเบาหวานจนถึงปจจบุัน...............................ป 
๑.๖  ชนิดของโรคเบาหวานที่เปน 

 พึ่งอินซูลิน  ไมพึ่งอินซูลิน 
๑.๗  วันที่เก็บขอมลู........................................................................................................................ 

 
ตอนที่ ๒ คําถามเกี่ยวกบัสภาพปญหาการดําเนินชีวิต 
๒.๑  การปวยเปนโรคเบาหวาน สงผลใหทานประสบปญหาดานสุขภาพทางรางกายอยางไรบาง 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
 
๒.๒  การปวยเปนโรคเบาหวาน สงผลใหทานประสบปญหาดานสุขภาพจิตอยางไรบาง 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 



 
 

๗๗ 
 

๒.๓  การปวยเปนโรคเบาหวาน สงผลใหทานประสบปญหาดานการอยูรวมกับผูอื่นในสังคมอยางไร
บาง 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 
 
๒.๔  การปวยเปนโรคเบาหวาน สงผลใหทานประสบปญหาดานอื่นๆ นอกจากที่กลาวแลวขางตน

อยางไรบาง 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
 

ตอนที่ ๓ คําถามเกี่ยวกบัการประยกุตใชในการดําเนนิชีวิตอยางมีความสุข 
๓.๑  ทานไดนําหลักอภิณหปจจเวกขณ มาใชในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขในขณะที่ปวยเปน

โรคเบาหวานอยางไร 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
 
 



 
 

๗๘ 
 

๓.๒ ทานไดนําหลักอินทรียสังวร มาใชในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขในขณะที่ปวยเปน
โรคเบาหวานอยางไร 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 

................................................................................................................................................................ 
 
๓.๓  ทานไดนําหลักโภชเนมัตตัญุตา มาใชในการดําเนินชีวิตอยางมีความสุขในขณะที่ปวยเปน

โรคเบาหวานอยางไร 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
 
๓.๔  นอกจากหลักธรรม ๓ ประการขางตนแลว ทานไดนําหลักธรรมอื่นๆ มาใชในการดําเนินชีวิต

อยางมีความสุขในขณะที่ปวยเปนโรคเบาหวานอยางไรบาง 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
................................................................................................................................................................ 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ค 
รายนามผูใหสมัภาษณ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

๘๐ 
 

รายนามผูใหสัมภาษณ 
 
๑. พระครสูิรสิุตคุณ   อายุ ๗๕ ป พรรษา ๕๔ 

เจาอาวาสวัดอัมพวนาราม เจาคณะอําเภอเมืองพัทลงุ  
จังหวัดพทัลงุ 

๒. พระครกูวีวราภรณ    อายุ ๗๙ ป พรรษา ๕๙ 
เจาคณะตําบลควนมะพราว อําเภอเมืองพัทลุง  
จังหวัดพทัลงุ 

๓. พระครจูิรธรรมคุณ    อายุ ๗๓ ป พรรษา ๕๑ 
เจาอาวาสวัดปรางหมูใน อําเภอเมืองพัทลุง จงัหวัดพัทลุง 

๔. พระครูวิจิตรธรรมวิภัช   อายุ ๗๓ ป พรรษา ๕๑ 
รองเจาคณะอําเภอเมืองพัทลุง จงัหวัดพทัลงุ 

๕. พระครสูังฆรักษสมศักด์ิ ธนปฺโ อายุ ๕๓ ป พรรษา ๒๖ 
ผูชวยเจาอาวาสวัดเขาเจียก อําเภอเมืองพัทลุง  
จังหวัดพทัลงุ 

๖. พระใบฎีกาประจิน ธมฺมสาโร  อายุ ๔๗ ป พรรษา ๑๗  
ผูชวยเจาอาวาสวัดสมหวัง อําเภอกงหรา จงัหวัดพัทลุง 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ง 
ภาพประกอบ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

๘๒ 
 

 
สัมภาษณพระครูวิจิตรธรรมวิภัช รองเจาคณะอําเภอเมืองพทัลุง 

วันที่ ๑๘ พฤษภาคม ๒๕๖๑ 
 

 
สัมภาษณพระครกูวีวราภรณ เจาคณะตําบลควนมะพราว 

วันที่ ๒ มิถุนายน ๒๕๖๑ 
 



 
 

๘๓ 
 

 
 

 
สัมภาษณพระครจูริธรรมคุณ เจาอาวาสวัดปรางหมูใน 

วันที่ ๑๘ พฤษภาคม ๒๕๖๑ 
 



 
 

๘๔ 
 

 
 

 
สัมภาษณพระครสูังฆรักษสมศักด์ิ ธนปฺโญ ผูชวยเจาอาวาสวัดเขาเจียก 

วันที่ ๘ มิถุนายน ๒๕๖๑ 
 
 



 
 

๘๕ 
 

 
 

 
สัมภาษณพระครสูริิสุตคุณ เจาอาวาสวัดอัมพวนาราม 

วันที่ ๑๐ พฤษภาคม ๒๕๖๑ 



 
 

๘๖ 
 

 
สัมภาษณพระใบฎีกาประจิน ธมฺมสาโร ผูชวยเจาอาวาสวัดสมหวัง 

วันที่ ๑๐ พฤษภาคม ๒๕๖๑ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

๘๗ 
 

 
 

ประวัติผูวิจัย 
 
ชื่อ - ฉายา - นามสกุล : พระครูธรรมคุณประสิทธ์ิ (นิตย เตชสีโล) 

 
วัน เดือน ปเกิด : ๑๖ มีนาคม พ.ศ. ๒๔๘๒ 

 
สถานท่ีเกิด                    : หมูที่ ๓ ตําบลสมหวัง อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 

 
การศึกษา : พุทธศาสตรบัณฑิต   

มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 
 

อุปสมบท                     : ๑๕ มกราคม ๒๕๔๘  
 

สังกัด                          : วัดสมหวัง ตําบลสมหวัง อําเภอกงหรา จงัหวัดพัทลุง 
 

ปท่ีเขาศึกษา : ๒๕๖๐ 
 

ปท่ีสําเร็จการศึกษา : ๒๕๖๑ 
 

ท่ีอยูปจจุบัน                        : วัดสมหวัง ตําบลสมหวัง อําเภอกงหรา จงัหวัดพัทลุง 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

๘๘ 
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