
 
๗๘ 

 

บทท่ี ๔ 
เปรียบเทียบวิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนา 

กับภูมิปัญญาทอ้งถิ่นไทย 
 

 พระพุทธองค์ทรงใช้พุทธวิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพุทธศาสนา ซึ่งเป็นวิธีการที่สืบ
ทอดกันมายาวนาน จนเป็นพ้ืนฐานที่ส าคัญของโครงสร้างของจิตใจนั้น นับเป็นประเด็นส าคัญที่จะ
ละเลยเสียมิได้ การใช้วิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย จึงเป็น
การเข้าถึงโครงสร้างทางกายและทางจิตใจได้เป็นอย่างดี ถึงแม้ว่าบางครั้งคนสมัยใหม่จะมองว่า        
ภูมิปัญญาท้องถิ่นเป็นเรื่องงมงายไร้สาระ แต่หากสามารถน าภูมิปัญญาท้องถิ่นมาใช้ให้ถูกต้องแล้วเกิด
ประโยชน์ต่อผู้ป่วยก็น่าจะเป็นสิ่งที่ไม่ควรมองข้ามเลยทีเดียว ทางผู้ศึกษาจึงได้วางกรอบของการ
เปรียบเทียบที่มีความเหมือนหรือความต่างกันอย่างไรบ้างในด้านต่าง ๆ โดยผู้วิจัยได้ตั้งประเด็นการ
เปรียบเทียบตามหัวขอ้ ที่เกี่ยวข้องโดยมีประเด็นที่ส าคัญ ดังต่อไปนี้ 

๔.๑. เปรียบเทียบความรู้วิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญา
ท้องถิ่นไทย 
 ทรรศนะความเข้าใจเรื่องวิธีการดูแลผู้ป่วย บุคคลทั้งหลายที่เกิดมาในโลกนี้มีโรคทางใจ
เบียดเบียนตลอดเวลา ส่วนโรคทางกาย พระพุทธองค์ก็ตรัสว่า ร่างกายก็เป็นรังแห่งโรคที่ต้องดูแลเอา
ใจใส่ตลอดเวลา ส าหรับโรคทางกายนั้นนานๆ อาจจะเป็นครั้งก็ได้ แต่โรคทางใจถูกเบียดเบียนอยู่
ตลอดเวลาหรืออาจกล่าวว่าเป็นได้ง่ายกว่าโรคทางกายเท่านั่น ทางด้านร่างกาย ถือเป็นกิจวัตรประจ าวัน
ของมนุษย์ทุกคน ซึ่งเป็นสิ่งทีบุ่คคลจะต้องปฏิบัติด้วยตนเองในขณะที่มีสุขภาพดี ทั้งด้านร่างกายและจิตใจ 
แต่เมื่อเจ็บป่วย กิจวัตรประจ าวันดังกล่าวจะหยุดชะงักลงไป และความต้านทานเชื้อโรคก็น้อยลง ฉะนั้นการ
ดูแลทางร่างกายเป็นสิ่งส าคัญยิ่ง และจ าจะต้องดูแลรักษาให้หายและมีสุขภาพที่ดี จากการศึกษาเรื่อง
ความรู้วิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย ทั้งสองแนวทาง มีประเด็นที่
จะต้องน ามาเปรียบเทียบถึงความเหมือนความต่าง ตามที่ผู้วิจัยวางหัวข้อไว้ในตารางดังต่อไปนี้ คือ 
 
 

ตารางที่ ๔.๑    เปรียบเทียบความรู ้วิธีการดูแลผู้ป่วย 
 

ความรู้วิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทาง
พระพุทธศาสนา 

ความรู้วิธีการดูแลผู้ป่วยตามหลัก 
ภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย 

๑.บิณฑบาตเลี้ยงชีพ ๑.ดูแลสุขสุขภาพของตนเองเพ่ือความอยู่รอด 
๒.ปัดกวาดใบไม้เพ่ือท าความสะอาด ๒.มีความรู้  ความเข้าใจ และมีประสบการณ์ในการ

ด ารงชีวิต 
๓.นั่งสมาธิภาวนา เจริญกรรมฐาน ๓.ศึกษาภูมิปัญญา และขนบธรรมเนียมประเพณี 
๔.ไหว้พระ สวดมนต์ ๔.ความเชื่อถือทางไสยศาสตร์ 



 
๗๙ 

 

 สรุปได้ว่า ความรู้ของวิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่น
ไทย ชี้ให้เห็นถึงความเหมือนความต่างอย่างชัดเจนของทั้งสองวิธี คือ 
     ๑.) ด้านเหมือนบิณฑบาตรเลี้ยงชีพ๑ ดูแลรักษาร่างกายและจิตใจ อย่างสม่ าเสมอกับ
ภูมิปัญญาท้องถิ่นไทยต้องดูแลสุขภาพของตนเพ่ือความอยู่รอด และมีความรู้ ความเข้าใจในการ
ด ารงชีวิต 
     ๒) ด้านความแตกต่าง คือ ปัดกวาดใบไม้เพ่ือท าความสะอาด นั่งสมาธิภาวนา เจริญ
กรรมฐาน ไหว้พระ สวดมนต์ ฝึกอบรมให้มีสติ รู้ตามความเป็นจริง๒ ส่วนศึกษาภูมิปัญญาท้องถิ่นนั้น 
ศึกษาขนบธรรมเนียมประเพณี ความเชื่อถือทางไสยศาสตร์๓ ใช้สมุนไพรในการรักษา และมีการ
วิวัฒนาการเปลี่ยนแปลงตามยุคสมัยนิยม 

๔.๒. เปรียบเทียบความหมายของวิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนากับภูมิ
ปัญญาท้องถิ่นไทย 
 จากการศึกษาในเรื่องในด้านความหมายของวิธีการดูแลผู้ป่วยของทั้งวิธีการดูแลตาม
แนวทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย ผู้วิจัยมีประเด็นที่จะต้องน ามาเปรียบเทียบเพ่ือให้
เห็นความเหมือนความต่างกันอย่างชัดเจนตามตารางข้างล่างนี้ 

ตารางที่ ๔.๒   เปรียบเทียบความหมาย 
ความหมายวิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทาง

พระพุทธศาสนา 
ความหมายวิธีการดูแลผู้ป่วย 

ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย 
๑.การดูแลผู้ป่วย ๑.การดูแลรักษาผู้ป่วย 
๒.ปรนนิบัติ ๒.เป็นการปฏิบัติกิจกรรมที่บุคลท าด้วยตนเอง 
๓.ผู้อุปัฏฐาก  ๓.การบ าบัดรักษาโรค 
๔.ผู้พยาบาลไข ้ ๔.การประกอบพิธีกรรม 
๕.ผู้ดูแลผู้ป่วย ๕.การใช้ประสบการณท์ี่ผ่านมาจากรุ่นสู่รุ่น 
 ๕.กระบวนการปรับแผนเพ่ือด าเนินชีวิต 
 ๖.ความรู้ความสามารถทีช่าวบ้านสั่งสมกันมา 

  
                                                           

 ๑ ที.ปา. (ไทย) ๑๑/๒๒๒ – ๒๒๓/๑๘๐ – ๑๘๑. 
 ๒ องฺ.เอกก. (ไทย) ๒๐/๖๒/๒๕๐. 
 ๓ กิ่งแก้ว  เกษโกวิท (และคณะ), "หมอพื้นบ้านและการดูแลสุขภาพตนเองของชาวบ้านอีสาน",
รายงานวิจัย, (มหาวิทยาลัยขอนแก่น, ๒๕๓๖), ม.ป.ป. 

๕.ฝึกอบรมให้มีสติ รู้ตามความเป็นจริง ๕.ใช้สมุนไพรในการรักษา 
๖.ดูแลรักษาร่างกายและจิตใจ อย่าง
สม่ าเสมอ 

๖.มีการวิวัฒนาการเปลี่ยนแปลงตามยุคสมัยนิยม 



 
๘๐ 

 

 สรุปจากการเปรียบเทียบความหมายของสองวิธีจะท าให้เห็นทั้งสองแนวทางเด่นชัด คือ 
     ๑) ด้านเหมือน ผู้ดูแลผู้ป่วย การดูแลผู้ป่วย การดูแลรักษาผู้ป่วย๔ ปรนนิบัติ ผู้
อุปัฏฐาก ผู้พยาบาลไข้๕ การบ าบัดรักษาโรค๖ 
     ๒) ด้านความแตกต่าง คือเป็นการปฏิบัติกิจกรรมที่บุคลท าด้วยตนเอง การประกอบ
พิธีกรรม๗ การใช้ประสบการณ์ที่ผ่านมาจากรุ่นสู่รุ่น๘ กระบวนการปรับแผนเพ่ือด าเนินชีวิต๙ และ
ความรู้ความสามารถที่ชาวบ้านสั่งสมกันมาในท้องถิ่นของตน๑๐ 

๔.๓. เปรียบเทียบด้านองค์ประกอบของวิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนากับ
ภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย 
 จากการศึกษาที่ผู้วิจัยได้ยกประเด็นการเปรียบเทียบด้านองค์ประกอบของวิธีการดูแลผู้ป่วย
เพ่ือให้เห็นถึงความเหมือนความต่างกัน ผู้วิจัยจึงได้สร้างตารางขึ้น เพ่ือเป็นการยืนยันให้เห็นภาพ
ชัดเจนมากข้ึนกว่าเดิม ดังต่อไปนี้ คือ. 

ตารางที่ ๔.๓   เปรียบเทียบด้านองค์ประกอบ 
องค์ประกอบวิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทาง

พระพุทธศาสนา 
องค์ประกอบวิธีการดูแลผู้ป่วย 

ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย 
๑.ผู้ป่วย ผู้มีความเจ็บป่วยอันเนื่องมาจากโรคภัย
ไข้เจ็บ หรือความผิดปกติจากทางกายและทางใจ 

๑.หมอ มียาดี รักษาดี  พูดจาดี แจกแจง
รายละเอียดให้คนไข้เข้าใจ 

๒.ความเจ็บป่วย อวัยวะในส่วนต่าง ๆ ของร่าง
ร่างกาย ไม่ท าหน้าที่ตามปกติ ทั้งทางด้าน จิตใจ 
อารมณ์ และสังคม 

๒.คนไข ้ให้ความร่วมมือในการรักษา รับประทาน
ยาตามหมอสั่ง และปฏิบัติตามอย่างเคร่งครัด      
มีความอดทนสูง เป็นต้น 

๓.พยาบาลหรือผู้ดูแล ผุ้ที่ให้ความช่วยเหลือ 
ปรนนิบัติ หรืออุปถัมภิ์ อุปัฏฐาก 

๓.ญาติ ต้องอยู่ไกล้ชิด ให้ก าลังใจ ไม่ทอดทิ้ง
คนไข้ 

                                                           

 ๔ พันเอกหญิง อุทัยวรรณ,  พงษ์บริบรูณ์ “การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมด้วยภูมิปัญญาไทย”, 
วารสารพยาบาลต ารวจ, ปีท่ี ๖ ฉบับท่ี ๒ (กรกฎาคม-ธันวาคม ๒๕๕๗), ๔. 
 ๕ วิ.ม. (ไทย) ๕ /๓๖๖ / ๒๔๑. 
 

๖ สมพร  ภูติยานันต์, ความรู้เบื้องต้นเกี่ยวกับแพทย์แผนไทย, (กรุงเทพมหานคร: โครงการพัฒนา
ต าราสถาบันการแพทย์แผนไทย, ๒๕๔๒), หน้า ๕๐-๕๑. 
 

๗ สมพร  ภูติยานันต์, ความรู้เบ้ืองต้นเกี่ยวกับแพทย์แผนไทย, อ้างแล้ว, หน้า ๕๐-๕๑. 
 ๘ ประภากร  แก้ววรรณา และคณะ, การจัดการความรู้ภูมิปัญญาท้องถิ่นปลาร้าข้ามปี บ้านหนองบัวน้อย 
ต าบลหนองสระปลา อ าเภอหนองหาน จังหวัดอุดรธานี, บรรณารักษศาสตร์และสารนิเทศศาสตร์ มข. ๒๒, ๓ (กรฎาคม-
ธันวาคม ๒๕๔๗), หน้า ๒๒. 
 ๙ กิตติพร  ศิริสูตร, “การน าภูมิปัญญาของชาวบ้านมาใช้ในการพัตนาหลักสูตรระดับท้องถิ่นตามหลักสูตร
ประถมศึกษาพุทธศักราช ๒๕๒๑ ในโรงเรียนร่วมพัฒนาการใช้หลักสูตรสังกัดส านักงานการประถมศึกษา จังหวัดสุพรรณบุรี”, 
วิทยานิพนธ์ครุศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวทยาลัย: จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, ๒๕๓๘), หน้า ๔๐. 
 ๑๐ ยิ่งยง  เทาประเสริฐ และธารา  อ่อนชมจันทร์, ศักยภาพของภูมิปัญญาพ้ืนบ้านต่อการดูแลรักษา
สุขภาพ กรณีศึกษา: การรักษากระดูกหักของหมอเมือง และการดูแลครรภ์ของชาวอาข่า จังหวัดเชียงราย, 
(เชียงราย: ส านักพิมพ์สถาบันราชภัฏเชียงราย, ๒๕๓๗), หน้า ๒. 



 
๘๑ 

 

 สรุปจากการเปรียบเทียบองค์ประกอบวิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนากับ
ภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย โดยสามารถท าให้เห็นภาพชัดเจน คือผู้ป่วยกับหมอหรือคนไข้กับผู้ดูแล  ผู้วิจัย
จึงได้ชี้ให้เห็นถึงความเหมือนความต่างกันโดยยกมาจากตารางข้างบนนี้ 
     ๑) ด้านเหมือนผู้ป่วย ความเจ็บป่วย คนไข ้
     ๒) ด้านความแตกต่าง คือ พยาบาลหรือผู้ดูแล และหมอ 

๔.๔. เปรียบเทียบชื่อโรคและการรักษาของวิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนา
กับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย 
 ในปัจจุบันมีการผสมผสานระหว่างแนวคิดทั้งสอง ความเชื่อ ทรรศนะคติของวิธีการดูแล
ผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย ทั้งสองระบบไว้ด้วยกัน ซึ่งสามารถเข้าใจ
ได้จากประวัติความเป็นมาพ้ืนฐานแนวคิดปรัชญา รวมทั้งลักษณะและรูปแบบการแพทย์ทั้งสองระบบ 
ผู้วิจัยจะขอยกความเหมือนความต่างโดยเฉพาะชื่อโรคชื่อโรคต่าง ๆ ของวิธีการดูแลผู้ป่วยดังนี้ 

ตารางที่ ๔.๔   เปรียบเทียบชื่อโรคและการรักษา 
 

ชื่อโรคในพระพทุธศาสนา ชื่อโรคในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย 
โรคตา โรคหู โรคจมูก โรคลิ้น โรคกาย โรคศรีษะ โรคใบ
หู โรคลิ้น โรคไอ โรคหืด โรคไข้หวัด โรคไข้ทรพิษ โรคไข้
เซื่องซึม โรคท้อง โรคลงแดง โรคจุกเสียด โรคลงราก โรค
เรื้อน โรคกลาก โรคมองคร่อ โรคลมบ้าหมู โรคหิดเปื่อย 
โรคหิดด้าน โรคคุดทะราด โรคหูด โรคละอองบวม โรค
อาเจียนโรหิต โรคเบาหวาน โรคเริม โรคพุพอง โรค
ริดสีดวง   โรคอหิวาตกโรค   โรคหน่อที่เท้า   โรคหิด 

โรคตุ่ม โรคกลิ่นตัวแรง โรคอมนุษย์เข้าสิง   โรคลม โรค

ลมขัดยอกตามข้อ โรคเท้าแตก เนื้องอก แผลไม่งอก   
โรคพิษงู โรคโดนยาแฝด โรคท้องผูก โรคผอมเหลือง โรค
ผดผื่ นคั น   โรคลมในท้ อง   โรคร้ อนในกาย             

โรคเนื้องอกในล าใส้    โรคฝี โรคปอด โรคเรื้อรัง โรค

โรคซาง โรคต้านขโมย โรคฝีในตับ โรคริดสีดวง
ทวาร โรคกระเพาะอาหาร โรคลมป่วง โรคใส้เลื้อน 
โรคเจ็บคอ โรคริดสีดวงจมูก โรคหอบหืด โรค
คุมก าเนิด     โรคต่อมลูกหมากโต โรคนิ่ว โรค
มดลูกเป็นแผล โรคเสื่อมสมรรถภาพทางเพศ โรค
หนองใน โรคกลาก โรคเกลื้อน โรคไข้ทรพิษ โรคถูก
พิษ โรคบวม โรคฟกช้ า โรคเริม โรคงูสวัด โรค
อีสุกอีใส โรคไข้เลือดออก โรคคางทูม  โรคกระษัย 
โรคไข้เด็ก โรคไข้ทับฤดู โรคไข้ผิดน้ า ร้อนไข้ร้อนใน 
โรคปวดเมื่อย โรคเคล็ดคัดยอก โรคประสาท โรค
เลือด โรคเหน็บชา โรคอ่อนเพลีย โรคอัมพฤษ์ โรค
อัมพาต  โรคกระดูกหัก แตก ร้าว โรคไขมันในเส้น
เลือด โรคความดันโรหิตสูง งูกัด โรคดีซ่าน 

                                                           

 ๑๑ อฺงฺ. ทสก. (ไทย) ๒๔/๖๐/๑๒๙-๑๓๑.  
 ๑๒ วิ.ม. (ไทย) ๔/๑๐๐/๑๕๕. 
 ๑๓ วิ. ม. (ไทย) ๕/๒๔๙/๑๘. 
 ๑๔ วิ. ม. (ไทย) ๕/๒๖๔/๔๘-๔๙. 
 ๑๕ วิ. ม. (ไทย) ๕/๒๖๕-๒๖๗/๕๐-๖๐. 
 ๑๖ วิ. ม. (ไทย) ๕/๒๖๘/๖๐-๖๒. 
 ๑๗ วิ. ม. (ไทย) ๕/๒๗๓/๖๙. 
 ๑๘ วิ. ม. (ไทย) ๕/๓๓๓/๑๘๙-๑๙๐. 



 
๘๒ 

 

ท้องร่ วง๑๙ โรคพันธุกรรม๒๐ โรคอลสกะ๒๑ โรค
อัมพาต๒๒ 

โรคเบาหวาน โรคปวดตามข้อ โรคไมเกรน โรคเส้น
เลือดหัวใจตีบ 

  
 เปรียบเทียบความเหมือน  
 โรคเรื้อรังหรือโรคกายประกอบด้วยโทษมาก ในทางพระพุทธศาสนา กล่าวว่าโรคนี้เกิด
จากรับประทานอาหารที่ประณีตหรือรับประทานอาหารมากเกินไป แล้วไม่ได้ออกก าลังกายท าให้
ร่างกายสะสมด้วยโทษหรือสิ่งอันเป็นพิษท าให้เกิดโรคหรือเจ็บป่วยเรื้อรัง  มีภิกษุรูปหนึ่งที่เป็นโรคนี้ 
ท าให้ผดผื่นคันขึ้นตามตัว (โรคดีซ่าน) ท าให้อาพาธบ่อยร่างกายไม่แข็งแรง ท่านรักษาด้วยการดื่มยา
ถ่าย เพราะการถ่ายจะท าให้ขับของเสียออกทางอุจจาระที่ท าให้เกิดพิษ เมื่อพิษออกหมดค่อยทาน
อาหารที่อ่อน ๆ เป็นน้ าข้าวใส น้ าต้มถั่วเขียวที่ไม่ข้น หรือน้ าต้มถั่วเขียวที่ข้นนิดหน่อย ต่อมาจึงค่อย
ฉันเนื้อต้ม ท าให้การอาพาธดีขึ้น 
 ในทางพระพุทธศาสนา ท่านรักษาด้วยการดื่มยาถ่าย เพราะการถ่ายจะท าให้ขับของเสีย
ออกทางอุจจาระที่ท าให้เกิดพิษ เมื่อพิษออกหมดค่อยทานอาหารที่อ่อน ๆ เป็นน้ าข้าวใส น้ าต้มถั่ว
เขียวที่ไม่ข้น หรือน้ าต้มถั่วเขียวที่ข้นนิดหน่อย ต่อมาจึงค่อยฉันเนื้อต้ม ท าให้การอาพาธดีขึ้น 
 ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย โรคดีซ่าน ท่านใช้สมุนไพรรักษา คือขมิ้นเครือ (ขมิ้นฤาษี), 
มะแว้งต้น, มะอึก, หญ้าใต้ใบ 
 สรุปชื่อโรคต่าง ๆ ของวิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่น
ไทย จะมีความแตกต่างและความเหมือนกันอยู่บ้าง ส่วนใหญ่แล้วเป็นโรคที่เกิดขึ้นทางกายเหมือนกัน
และมีวิธีรักษาโดยการใช้อาหารและสมุนไพรเหมือนกันดังตัวอย่างที่ยกมา คือเป็นการรักษาโดยวิธี
ธรรมชาติ 

๔.๕ เปรียบเทียบสมุฏฐานของการเกิดโรคของวิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทาง
พระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย 
 สาเหตุการเกิดโรคในทางพระพุทธศาสนาและภูมิปัญญาท้องถิ่นไทยนั้น ล้วนมีเหตุปัจจัย
เข้ามาเกี่ยวข้องด้วยกันทั้งสิน จะเหมือนหรือแตกต่างกันอย่างไร ผู้วิจัยได้วิเคราะห์น าเสนอ ดังนี้ 
 
 
 
 
 
 

 
                                                           

 ๑๙วิ. ม. (ไทย) ๕/๓๖๕/๒๓๙-๒๔๑. 
 ๒๐ ม. ม. (ไทย) ๑๓/๓๖๘/๔๕๔-๔๕๕. 
 ๒๑ ที. ปา. (ไทย) ๑๑/๘-๙/๘-๙., ส . ส. (ไทย) ๑๕/๑๒๔/๑๔๕-๑๔๖. 
 ๒๒วิ. ม. (ไทย) ๔/๑๑๙/๑๘๔-๑๘๗.  



 
๘๓ 

 

ตารางที่ ๔.๕   เปรียบเทียบสมุฏฐานการเกิดโรค 
 

สมุฏฐานของการเกิดโรคในพระพุทธศาสนา สมุฏฐานของการเกิดโรคในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย 
อาจเกิดจากสาเหตุปัจจัยภายนอกหรือภายในก็ได้
ในทางพระพุทธศาสนาได้ อธิบายว่า กรรมเป็น
เหตุปัจจัยหนึ่งที่ท าให้เกิดความเจ็บป่วยขึ้นได้ มี
สาเหตุ ๒ ประการ คืออดีตกรรมสืบเนื่องมาจาก
ผลกรรมที่กระท าในอดีตส่งผล และปัจจุบันกรรม 
คือการกระท าต่าง ๆ ในปัจจุบันซึ่งเป็นผลและ
เป็นอันตรายต่อสุขภาพ๒๓ 

เกิดจากอิทธิพลปัจจัยภายใน คือสิ่งมีชีวิตที่เกิด
มาประกอบด้วยธาตุ ดิน น ้า ลม ไฟ ซึ่งอยู่ใน
ภาวะที่ เกี่ยวข้องกันและอิทธิพลจากปัจจัย
ภายนอกซึ่งเกิดจากการเปลี่ยนแปลงของฤดูกาล
ต่าง ๆ ในช่วงรอยต่อของฤดูกาล จะมีผลท าให้
ร่ า ง ก า ย เ สี ย ส ม ดุ ล ใ น ก า ร ป รั บ ตั ว  อ า ยุ
เปลี่ยนแปลงไปตามวัย รวมถึงสิ่งแวดล้อมย่อมมี
ผลต่อชีวิตความเป็นอยู่และสุขภาพ 

 
 เปรียบเทียบความเหมือน และความต่าง 
 ในทางพระพุทธศาสนา กล่าวถึง สาเหตุว่าอาจเกิดจากปัจจัยภายนอกหรือภายในก็ได้ใน
พุทธศาสนา พูดถึงปัจจุบันกรรม คือการกระท าต่าง ๆ ในปัจจุบันซึ่งเป็นผลและเป็นอันตรายต่อ
สุขภาพ 
 ในทางการแพทย์แผนไทยหรือภูมิปัญญาท้องถิ่น เกิดจากอิทธิพลปัจจัยภายใน คือ
สิ่งมีชีวิตที่เกิดมาประกอบด้วยธาตุ ดิน น้ า ลม ไฟ ซึ่งอยู่ในภาวะที่เกี่ยวข้องกันและอิทธิพลจากปัจจัย
ภายนอกซ่ึงเกิดจากการเปลี่ยนแปลงของฤดูกาลต่าง ๆ อายุและสิ่งแวดล้อม 

 สาเหตุการเกิดโรคของทั้งสองวิธีนั้นใกล้เคียงกัน มีเพียงสาเหตุเดียว ที่มีกล่าวเฉพาะใน
พระพุทธศาสนา คือสาเหตุของโรคท่ีเกิดจากผลกรรม 

 สรุปสาเหตุการเกิดโรคของทั้งสองแนวคิดนั้น มีความเหมือนและความแตกต่างอยู่
กล่าวคือในทางพระพุทธศาสนานั้นกล่าวถึงกรรม ซึ่งเป็นสาเหตุในอดีตและการกระท าในปัจจุบันส่วน 
ทางด้านภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย กล่าวถึงสาเหตุการเกิดโรคไว้ว่ามีท้ังปัจจัยภายในและภายนอก 

๔.๖ เปรียบเทียบด้านการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย 
 การดูแลผู้ป่วยในทางพระพุทธศาสนาและการดูแลแบบภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย มีความ
เหมือนและความต่างกันอยู่ในหลายประเด็น และหัวข้อสุดท้ายนี้ ผู้วิจัยจะได้เปรียบเทียบการดูแล
ผู้ป่วยในทางพระพุทธศาสนาและการดูแลแบบภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย ในด้านการบรรเทาโรคด้วยธรรม
โอสถ การใช้พุทธานุภาพ การท าความสะอาดของร่างกาย การบริโภคอาหาร การออกก าลังกาย   
การดูแลเรื่องที่พักอาศัยและสิ่งแวดล้อม และการดูแลด้วยสมุนไพร ซึ่งมีล าดับดังต่อไปนี้ 
 
 
                                                           

 
๒๓ พระครูประสิทธ์ิกิตติสาร (จ าลอง กิตฺติสาโร / นิติธรรม), "การศึกษาเชิงเปรียบเทียบแนวคิดวิธีการ

รักษาสุขภาพจากพระไตรปิฎกกับแนวคิดวิธีการรักษาสุขภาพของแพทย์แผนไทยโดยพระสงฆ์ ",วิทยานิพนธ์พุทธ
ศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๕). หน้า ๒๕.  



 
๘๔ 

 

 ๔.๖.๑ เปรียบเทียบด้านการบรรเทาโรคด้วยธรรมโอสถ 
 การดูแลสุขภาพโดยธรรมโอสถ เพ่ือให้จิตใจผ่องแผ้ว เบิกบานนั้นมีอยู่มากมายหลายวิธี 
แต่ละวิธีก็เหมาะกับแต่ละคนแตกต่างกันไป วิธีหนึ่งอาจใช้กับคนหนึ่งได้ผล แต่อาจใช้กับอีกคนไม่
ได้ผลเลยก็มี ซึ่งการดูแลผู้ป่วยในทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาทอ้งถิ่นไทยซึ่งมีรายละเอียดดังตาราง 
ดังนี้ 

ตารางที่ ๔.๖.๑   เปรียบเทียบด้านการบรรเทาโรคด้วยธรรมโอสถ 
 

การบรรเทาโรคด้วยธรรมโอสถตามแนวทาง
พระพุทธศาสนา 

การบรรเทาโรคด้วยธรรมโอสถ 
ในภูมิปัญญาท้องถิ่น 

๑. พระธรรมโอสถที่พระพุทธเจ้าทรงใช้ได้แก ่สัญญา 
๑๐ ประการ โพชฌงค ์๗ ประการ ขันธ์ ๕ พรหมวิหาร 
๔ หลักไตรลักษณ์ เป็นต้น ต่อไปพระองค์ก็ทรงแนะให้
ท า สมาธิบ าบัด การเดินจงกรม การปฏิบัติวิปัสสนา
กรรมฐาน การฟังธรรม การพิจารณาธรรม การปฏิบัติ
ตามธรรม เป็นต้น 

๑. การดูแลสุขภาพจิต โดยการนั่งสมาธิ เดินจงกลม
และการสวดมนต์ เพ่ือเป็นการฝึกจิต พัฒนาจิต ท าให้
จิตสงบ จิตมีความเข้มแข็ง มีพลังเกิดปัญญา ย่อม
เลือกมีพฤติกรรมที่ส่งเสริมสุขภาพที่ไม่ตามใจตนเอง
ด้วยกิเลสและความอยากคือตัณหา 

  
 เปรียบเทียบความเหมือน  
 ในทางพระพุทธศาสนา กล่าวถึง หลักธรรมที่มีความหมายลึกซึ้ง เช่นพระพุทธองค์ทรง
สาธยายถึงอานุภาพของโพชฌงค์ ๗ ประการ แล้วสามารถรักษา พระมหากัสสปะ และพระมหาโมคัล
ลานะให้หายจากอาพาธรุนแรงได ้เป็นการพยาบาลผู้ป่วยทางด้านจิตใจ เป็นต้น 
 ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย กล่าวถึง การดูแลสุขภาพจิต โดยการนั่งสมาธิ เดินจงกลมและ        
การสวดมนต์ เพ่ือเป็นการฝึกจิต พัฒนาจิต ท าให้จิตสงบ จิตมีความเข้มแข็ง มีพลังเกิดปัญญา 
 สรุป การดูแลสุขภาพโดยธรรมโอสถทั้ง ๒ แนวทาง เพ่ือให้จิตใจผ่องแผ้ว จิตสงบ แล้วจะ
เกิดปัญญา รู้แจ้ง ทั้ง ๒ วิธีนี้ เมื่อจิตเข้มแข็งก็เกิดปัญญา และย่อมเลือกมีพฤติกรรมที่ส่งเสริมสุขภาพ
ที่ไม่ตามใจตนเอง เป็นการฝึกจิตถึงข้ันละกิเลสได้ เป็นต้น 

 ๔.๖.๒ เปรียบเทียบวิธีการดูแลผู้ป่วยด้านพุทธานุภาพและฤทธานุภาพ 
 คุณของพระพุทธเจ้าและพระพุทธานุภาพนั้น มีอานุภาพคุ้มโทษคุ้มภัยต่อโลกและชีวิต
แห่งสรรพสัตว์ ทุกรูปทุกนาม ผู้เชื่อและยึดมั่นต่อพระองค์อย่างแท้จริง ด้วยปัญญาอันชัดแจ้ง ย่อม
เชื่อมั่นในพุทธานุภาพหรือฤทธิ์ของพระองค์ที่มีความมหัศจรรย์อย่างแท้จริง ในทางการรักษาผู้ป่วยมี 
กล่าวไว้ในวินัยปิฎก มหาวรรค ส่วนการดูแลด้วยฤทธิ์ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทยนั้น มีกล่าวไว้เช่นกัน ใน
ตารางดังต่อไปนี้ 
 
 
 
 



 
๘๕ 

 

ตารางที่ ๔.๖.๒   เปรียบเทียบการดูแลผู้ป่วยด้านพุทธานุภาพและฤทธานุภาพ 
 

การดูแลผู้ป่วยด้านพุทธานุภาพ 
ในพระพุทธศาสนา 

การดแูลผู้ป่วยด้านพุทธานภุาพและฤทธานภุาพ 
ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย 

สมัยหนึ่ง อุบาสิกาชื่อสุปปิยา มีศรัทธาเลื่อมใสใน
พระพุทธศาสนา นางดูแลภิกษุอาพาธ โดยตัดชิ้น
เนื้อขาตนเองไปปรุงอาหารแทนเนื้อสัตว์ ถวายแด่
ภิกษุอาพาธ หลังจากนั้นนางป่วย พระพุทธองค์
ทรงทราบอาการไม่สบายของนาง ทรงแสดง
พุทธานุภาพรักษาแผลของนางให้หายเป็นปกติ มี
ผิวพรรณเรียบสนิท เกิดโลมชาติ  อย่างน่ า
อัศจรรย์ นางได้กล่าวสรรเสริญพระพุทธเจ้าไว้ว่า 
ท่ า น ผู้ เ จ ริ ญ  พ ร ะตถา คต ทร งมี ฤ ทธิ์ ม า ก             
มีอานุภาพมาก เพียงได้เห็นพระองค์เท่านั้น แผล
ใหญ่กลับหายเป็นปกติ๒๔ 

ภูมิปัญญาท้องถิ่นจะมวีิธีการในการดูแลรักษาโรคด้วย
การเสกปัดเป่าเป็นหลัก ส่วนมากจะเคี้ยวสมุนไพร
ประกอบในการเป่าท าให้โรคที่เป็นหาย ซึ่งเรียกว่าผู้ที่
มีฤทธิ์ หมอประเภทนี้ส่วนใหญ่เป็นผู้ชาย ทางเพชรบุรี
เรียกหมอชนิดนี้ว่าหมอปัด ปัจจุบันหาได้ยากแล้ว  
การเข้าทรงเพ่ือรักษา และการเล่นแม่มด การเซ่นไหว้ 
การบวงสรวงเพ่ือให้เกิดความขลังความศักดิ์สิทธิ์ 
ของผู้ถือไสยศาสตร์ 

 เปรียบเทียบความแตกต่างของ การดูแลผู้ป่วยด้านพุทธานุภาพและฤทธานุภาพ 
 ในทางพระพุทธศาสนา กล่าวถึง พุทธานุภาพของพระพุทธเจ้า ทรงแสดงในการรักษาแผล
ของสุปปิยาอุบาสิกา ด้วยฤทธิ์หรือพุทธานุภาพนั้นแผลของสุปปิยาอุบาสิกากลับหายเป็นปกติ มี
ผิวพรรณเรียบสนิท บันทึกกล่าวไว้ในวินัยปิฎก มหาวรรค เป็นต้น 
 ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย กล่าวถึง การเสกปัดเป่า ว่าส่วนมากจะเคี้ยวสมุนไพรประกอบในการ
เป่าท าให้โรคที่เป็นหาย ซึ่งเรียกว่าผู้ที่มีฤทธิ์ หมอประเภทนี้ส่วนใหญ่เป็นผู้ชาย ปัจจุบันหาได้ยากแล้ว 
 สรุป การดูแลผู้ป่วย ในทางพระพุทธศาสนาเชื่อมั่นในพระพุทธเจ้าด้านพุทธานุภาพ แต่ใน
ส่วนภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย เชื่อมั่นในหมอผู้มีฤทธิ์หรือหมอผีแม่มด ในด้านฤทธานุภาพ 

 ๔.๖.๓ เปรียบเทียบวิธีการดูแลผู้ป่วยด้านการท าความสะอาดร่างกาย 
 การรักษาท าความสะอาดร่างกาย เป็นสิ่งจ าเป็นขั้นพ้ืนฐานที่มนุษย์ทุกคนต้องดูแล เป็น
กิจวัตรที่ต้องปฏิบัติในขณะที่มีสุขภาพดี แต่เมื่อเจ็บป่วย กิจวัตรประจ าวันดังกล่าวจะหยุดชะงักลงไป 
และความต้านทานเชื้อโรคก็น้อยลง ฉะนั้น การดูแลร่างกายเป็นสิ่งส าคัญยิ่ง และจ าเป็นต้องดูแลรักษา
ให้หายและมีสุขภาพที่ดี วิธีดูแลผู้ป่วยในทางพระพุทธศาสนากับวิธีดูแลผู้ป่วยในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทยมีวิธี
ปฏิบัติ ดังนี้ 
 
 
 
 
                                                           

 ๒๔ วิ. ม. (ไทย) ๕/๒๘๐/๘๐-๘๒. 



 
๘๖ 

 

ตารางที่ ๔.๖.๓   เปรียบเทียบการดูแลผู้ป่วยด้านท าความสะอาดร่างกาย 
 

การดูแลผู้ป่วยท าความสะอาดร่างกาย     
ในพระพุทธศาสนา 

การดูแลผู้ป่วยท าความสะอาดร่างกายในภูมิ
ปัญญาท้องถิ่นไทย 

เป็นการป้องกันภาวะแทรกซ้อน จากการติดเชื้อ
เข้าสู่ร่างกายได้ ในสมัยพุทธกาลเป็นภารกิจที่
พระพุทธเจ้าทรงถือปฏิบัติ โดยทรงดูแลพระ
สาวก ด้วยการน าผ้าชุบน้ าร้อนมาเช็ดตัวให้ จน
น้ าเหลืองที่แห้งกรังทั่วตัวแห้ง และร่างกาย
สะอาด จึงน าสบงผ้าสบง และจีวร มาเปลี่ยนให้
พระติสสะเถระ มีความเบาใจ ชื่นใจมีอาการปลอด
โปร่งขึ้นมา เกิดก าลังใจขึ้นมาก ร่างกายสะอาด เบา
สบายมีจิต และอารมณ์เป็นหนึ่ง 

คนในครอบครัว ต้องดูแลเอาใจใส่ช่วยเหลือซึ่งกัน
และกันปรารถนาดีต่อกัน เมื่อเกิดเจ็บป่วยยิ่งต้อง
ห่วงใย ไม่ทอดทิ้ง สอดคล้องกับ วัฒนธรรมไทย 
วิถีแบบไทย มีน้ าใจ พ่ึงพาอาศัยกัน ช่วยดูแล
รักษาจนกว่าจะหายหรือจนหมดปัญญาในการ
เยียวยา คนในชุมชนมีความสัมพันธ์ที่ดีต่อกัน คน
ในครอบครัวดูแลเอาใจใส่ช่วยเหลือกันด้วยความ
รัก ความปรารถนาดี ทั้งในเวลาปกติและเวลา
เจ็บป่วย 

  
 เปรียบเทียบความเหมือนและความแตกต่าง  
 ในทางพระพุทธศาสนา ในสมัยพุทธกาลเป็นภารกิจที่พระพุทธเจ้าทรงถือปฏิบัติ โดยทรง
ดูแลพระสาวก ด้วยการน าผ้าชุบน้ าร้อนมาเช็ดตัวให้ จนน้ าเหลืองที่แห้งกรังทั่วตัวแห้ง และร่างกาย 
สะอาด จึงน าผ้าสบง และจีวร มาเปลี่ยนให้พระติสสะเถระ พระพุทธเจ้าทรงให้การพยาบาลพระองค์
เอง 
 ส่วนในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย คนในครอบครัว ต้องดูแลเอาใจใส่ช่วยเหลือซึ่งกัน มีน้ าใจ 
พ่ึงพาอาศัยกัน ช่วยดูแลรักษาจนกว่าจะหายหรือหมดปัญญาในการเยียวยา คนในชุมชนมี
ความสัมพันธ์ที่ดีต่อกัน คนในครอบครัวดูแลเอาใจใส่ช่วยเหลือกันด้วยความรัก ความปรารถนาดี ทั้ง
ในเวลาปกติและเวลาเจ็บป่วย 
 สรุป ในทางพระพุทธศาสนา พระพุทธเจ้าทรงให้การพยาบาลด้วยพระองค์เอง ส่วนในภูมิ
ปัญญาท้องถิ่นไทย คนในครอบครัว ต้องดูแลเอาใจใส่ช่วยเหลือซึ่งกันและกัน ความเหมือนคือ ดูแลท า
ความสะอาดเหมือนกัน ความต่างคือ พระพุทธเจ้าดูแลพระสาวกด้วยพระองค์เอง 

 ๔.๖.๔ เปรียบเทียบวิธีการดูแลผู้ป่วยด้านออกก าลังกาย 
 การดูแลสุขภาพเพ่ือให้ร่างกายสมบูรณ์แข็งแรงเป็นสิ่งส าคัญ การออกก าลังกายเป็นพุทธวิธี
อย่างหนึ่งที่พุทธองค์ทรงน ามาใช้ในการดูแลสุขภาพซึ่งมีอยู่หลายวิธีด้วยกัน ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย  
ก็มีเช่นกัน ตามตารางดังต่อไปนี้ 
 
 
 
 

 



 
๘๗ 

 

ตารางที่ ๔.๖.๔   เปรียบเทียบการดูแลผู้ป่วยด้านการออกก าลังกาย 
 

การดูแลผู้ป่วยด้านการออกก าลังกาย การดูแลผู้ป่วยด้านการออกก าลังกาย 
การออกก าลังกายพระพุทธเจ้าทรงใช้วิธีการออก
ก าลังกายที่เหมาะสม ควรกับสมณะเพศอย่างยิ่ง ทรง
ยึดหลักการปรับเปลี่ยนอิริยาบถทั้งสี่ คือ ยืน เดิน นั่ง 
นอน ให้มีความสมดุลต่อร่างกาย โดยเฉพาะอิริยาบถ
เดินที่พระองค์ทรงน ามาใช้ส าหรับการออกก าลังกาย
ทุกวัน ได้แก่ การเดินบิณฑบาต และการเดินจงกรม 

ใช้หลักกายานามัย การดัดตนด้วยตัวเองซึ่งเป็น
ท่าที่ ไม่ ฝื นร่ า งกายจนเกิน ไปสามารถปรับ
โครงสร้างร่างกายได้แก่ การนวด การคลายเส้น 
และการประคองคนไข้ให้ออกเดินรอบ ๆ เพ่ือจะ
ท าให้ขาไม่อ่อนแรง 

 
 เปรียบเทียบความเหมือนและความแตกต่าง  
 ในทางพระพุทธศาสนา พระพุทธเจ้าทรงใช้วิธีการออกก าลังกายที่เหมาะสม ควรกับสมณะเพศ
อย่างยิ่ง ทรงยึดหลักการปรับเปลี่ยนอิริยาบถทั้งสี่ คือ ยืน เดิน นั่ง นอน ให้มีความสมดุลต่อร่างกาย 
 ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย มีวิธีการดัดตนด้วยตัวเองซึ่งเป็นท่าที่ไม่ฝืนร่างกายจนเกินไป
สามารถปรับโครงสร้างร่างกายได้ และบ ารุงชีวิตด้วยอาหาร การอยู่การกินอย่างพอดี 
 สรุป ความเหมือนคือ ในทางพระพุทธศาสนา พระพุทธเจ้าทรงใช้พุทธวิธีการออกก าลังกาย
ที่เหมาะสม ทรงยึดหลักการปรับเปลี่ยนอิริยาบถทั้งสี่ คือ ยืน เดิน นั่ง นอน ให้มีความสมดุลต่อร่างกาย ส่วนใน
ภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย ใช้หลักมัชฌิมาปฏิปทาอันเป็นสายกลาง โดยการออกก าลังกายด้วยและกิน
อาหารอย่างพอเพียงเพ่ือสร้างความสมดุลของร่างกายด้วยเช่นกัน ส่วนความต่าง คือต่างที่อิริยาบถ 
และในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทยมีการกินเข้ามาร่วมด้วย  

 ๔.๖.๕ เปรียบเทียบวิธีการดูแลผู้ป่วยด้านที่พักอาศัย และสิ่งแวดล้อม 
 ในด้านที่พักอาศัยและสิ่งแวดล้อม มีความส าคัญต่อการด ารงชีวิตและการปฏิบัติธรรมของ
พระภิกษุเป็นอย่างยิ่ง ด้านที่พักอาศัยและสิ่งแวดล้อมในทางพระพุทธศาสนานั้นพระพุทธองค์จะทรง
ใช้ชีวิตส่วนใหญ่อยู่ตามธรรมชาติ แต่ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทยนั้นจะมีคนในครอบครัว ดูแลเอาใจใส่
ช่วยเหลือ ด้วยความรักและปรารถนาดีต่อกัน ซึ่งผู้วิจัยจะได้น ามาเปรียบเทียบเพ่ือให้เห็นถึงความ
เหมือนความต่างกัน โดยมีรายละเอียดมีดังต่อไปนี้ 
  

ตารางที่ ๔.๖.๕   เปรียบเทียบการดูแลผู้ป่วยด้านท่ีพักอาศัย และสิ่งแวดล้อม 
 

วิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนา วิธีการดูแลผู้ป่วยในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย 
การดูแลเรื่องที่พักอาศัย และสิ่งแวดล้อม พระ
พุทธองค์โดยทรงถือหลักด้านการอยู่กับธรรมชาติ 
ทรงประจักษ์ชัดว่า ธรรมชาติให้อากาศบริสุทธิ์ 
ท าให้สุขภาพดี ให้ความสุขเหมาะแก่การบ าเพ็ญ
เพียร ด้ านสุขลักษณะ และสุขอนามัยด้ าน
ร่างกายและสิ่งแวดล้อมพระองค์ทรงบัญญัติให้ 
ภิ กษุส งฆ์ดู แลสุ ขอนามัยด้ านร่ า งกายและ

ในส่วนของที่พักอาศัย และสิ่งแวดล้อม โดยเริ่ม
จากคนในครอบครัว ดูแลเอาใจใส่ช่วยเหลือด้วย
ความรักและปรารถนาดีต่อกัน เมื่อเจ็บป่วยยิ่ง
ห่วงใย ไม่ทอดทิ้ง สอดคล้องกับ วัฒนธรรมไทย 
วิถีแบบไทย ป้องกันการเกิดโรคหรือหลีกเลี่ยง
ความทุกข์ เข้าใจธรรมชาติมนุษย์ การอยู่กับ
ธรรมชาติส่งผลให้ที่พักอาศัย และสิ่งแวดล้อมถูก



 
๘๘ 

 

สิ่ งแวดล้อม เ พ่ือภิกษุมีสุขภาพพลานามัยที่
สมบรูณ์ 

สุขลักษณะ ท าให้สุขภาพกายและจิตดีขึ้น 
 

 เปรียบเทียบความเหมือน  
 ในทางพระพุทธศาสนา พระองค์ทรงบัญญัติให้ ภิกษุสงฆ์ดูแลสุขอนามัยด้านร่างกายและ
สิ่งแวดล้อม เป็นหลักในการปฏิบัติเพ่ือภิกษุมีสุขภาพพลานามัยที่สมบรูณ์ แข็งแรง และทรงเน้นให้อยู่กับ
ธรรมชาติเพ่ือความสงบและมีบรรยากาศที่เหมาะแก่การเจริญกรรมฐาน 
 ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย ดูแลเอาใจใส่ช่วยเหลือด้วยความรักและปรารถนาดีต่อกัน เมื่อเจ็บป่วย
ยิ่งห่วงใย ไม่ทอดทิ้ง ป้องกันการเกิดโรคหรือหลีกเลี่ยงความทุกข์ เข้าใจธรรมชาติมนุษย์ การอยู่กับธรรมชาติ
ส่งผลให้ที่พักอาศัย และสิ่งแวดล้อมถูกสุขลักษณะ ให้ก าลังใจแสดงความรักความห่วงใยที่ดีต่อกันเหมือนพ่ี
เหมือนน้อง 
 สรุป การดูแลผู้ป่วยด้านที่พักอาศัย และสิ่งแวดล้อม ในทางพระพุทธศาสนาและในภูมิปัญญา
ท้องถิ่นไทย ให้ความส าคัญกับการอยู่ในธรรมชาติ เพ่ือสร้างความสมดุลให้ชีวิตและสิ่งแวดล้อม 

 ๔.๖.๖ เปรียบเทียบการดูแลด้วยสมุนไพร 
 จากการศึกษาที่ผู้วิจัยได้ยกประเด็นขึ้นมาเปรียบเทียบด้านวิธีการดูแลผู้ป่วยด้วยสมุนไพรนั้น 
เพ่ือชี้ให้เห็นว่าความเหมือนความต่างในทางพระพุทธศาสนา และภูมิปัญญาท้องถิ่นไทยมีความแตกต่างกัน
มากน้อยเพียงใด เมื่อได้ศึกษาเรื่องผู้ดูแลหรือผู้พยาบาลผู้ป่วยที่ปรากฏในพระพุทธศาสนา กับภูมิปัญญา
ท้องถิ่นไทยโดยละเอียดแล้ว พบว่าได้มีการระบุถึงผู้ดูแลหรือผู้พยาบาลผู้ป่วย ไว้หลายแห่ง ความสามารถเพ่ือ
ใช้ในการแก้ปัญหา และเป็นแนวปฏิบัติในการด ารงชีวิตให้สอดคล้องกับสภาพแวดล้อมของสังคมที่เปลี่ยนไป
ในแต่ละยุคแต่ละสมัยเพ่ือให้บุคคลด าเนินชีวิตร่วมกันอย่างสันติสุข อันเป็นการสั่งสมทุนทางปัญญาซึ่งถือ
เป็นทุนทางสังคม ทัง้นี้ผู้วิจัยจึงได้สร้างตารางเพ่ือเป็นการยืนยันการเปรียบเทียบ เพ่ือให้เห็นภาพชัดเจนมาก
ขึ้น จากตารางข้างล่างนี้  
 

ตารางที่ ๔.๖.๖   เปรียบเทียบการดูแลผู้ป่วยด้วยสมุนไพร 

  
  

การดูแลผู้ป่วยด้วยสมุนไพรตามแนวทาง
พระพุทธศาสนา 

การดูแลผู้ป่วยด้วยสมุนไพรในภูมิปัญญาท้องถิ่น
ไทย 

การดูแลด้วยสมุนไพรในพระพุทธศาสนาอนุญาตให้
ภิกษุใช้และเก็บสมุนไพรตลอดจนอุปกรณ์ในการ
รักษาการเก็บดูแลรักษายามีครก สาก เครื่องร่อนยา
ผ้าร่อนยากลักยา กล้องสูดควันกล้องยานัตถุ์
ตลอดจนกระจกส าหรับส่องดูแผล และพระพุทธองค์
ทรงอนุญาตให้ใช้สมุนไพรได้แก่เภสัช ๕ ผลไม้ ยางไม้
เกลือ ยาผงชนิดต่าง ๆ มูลโค ดินเหนียว กระเทียม 
เหง้าบัว รากบัว เนื้อดิบ กระเทียม น้ าผึ้ง ฯลฯ เพื่อ
การดูแลรักษาโรค 

การดูแลด้วยสมุนไพรเริ่มจากเริ่มจากวิธีง่าย ๆ  จนถึงวิธีที่ต้องใช้
ความรู้ความสามารถ ได้แก่ การใช้ยากลางบ้านคือ สมุนไพร
ครัวเรือน รักษาการเจ็บป่วยเล็กน้อย เช่น กิน ใบกระเพราหรือ
ใบกระเพราต้มน้ าดื่ม แก้ท้องอืดท้องเฟ้อ เมื่อเจ็บป่วยรุนแรง ก็
ใช้ต้น เถา เหง้า หัว ผักและหญ้า สัตว์บก สัตว์น้ า สัตว์อากาศ 
ธาตุที่สลายตัวได้ยากและง่าย มีการนวดเพื่อผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อ ปรับสมดุลของร่างกาย กระตุ้นระบบภูมิต้านทานโรค 
การไหลเวียนของโลหิตดี ส่งเสริมสุขภาพกายและสุขภาพจิต 



 
๘๙ 

 

เปรียบเทียบความเหมือน 
 ในทางพระพุทธศาสนา มีพุทธานุญาตให้ภิกษุดูแลรักษาได้โดยมีเครื่องยาต่าง ๆ ไว้ใช้ 
ส าหรับบ าบัดดูแลรักษาเพ่ือบรรเทาโรคที่มารุมเร้าได้ตามความจ าเป็นและเหมาะสมแก่โรค ไว้หลาย
ประการ เช่น ได้แก่เภสัช ๕ ผลไม้ ยางไม้เกลือ ยาผงชนิดต่าง ๆ มูลโค ดินเหนียว กระเทียม เหง้าบัว 
รากบัว เนื้อดิบ กระเทียม น้ าผึ้ง เพ่ือการดูแลรักษาโรค เพราะโรคเมื่อเกิดแล้วย่อมบั่นทอนทั้งกาย
และใจท าให้สุขภาพเกิด ทรุดโทรมลง เป็นอุปสรรคต่อการด ารงชีวิต 
 ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย ใช้ยาสมุนไพรเพ่ือการดูแลสุขภาพผู้ป่วย มีทั้งการใช้ในรูปแบบ
อาหาร พืชผักผลไม้ เครื่องดื่มสมุนไพร เมื่อภาวะร่างกายเป็นปกติ เพ่ือปรับธาตุในร่างกายให้เกิดความ
สมดุล ซึ่งเป็นการดูแลสุขภาพเพ่ือการป้องกันโรค ส่วนการใช้ยาสมุนไพรเดี่ยวหรือยาส าหรับงาน
สาธารณสุขมูลฐานและยาต ารับ ๒๗ ขนาน ใช้เพ่ือรักษาอาการของโรคต่าง ๆ เมื่อภาวะเจ็บป่วยและ
ภาวะที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเจ็บป่วยจึงใช้ยา เช่น ๑. ยาประสะกะเพรา สรรพคุณ แก้ท้องขึ้น ท้องเฟ้อ 
๒. ยาวิสัมพยาใหญ่ สรรพคุณ แก้ท้องขึ้น อืดเฟ้อ จุกเสียด ๓. ยาประสะกานพลู สรรพคุณ แก้ปวดท้อง 
เนื่องจากธาตุไม่ปกติ ๔. ยาแสงหมึก สรรพคุณ แก้ตัวร้อน แก้ท้องขึ้น ปวดท้อง แก้ไอ ขับเสมหะ ๕. 
ยาถ่าย สรรพคุณ แก้ท้องผูก เป็นต้น 
 สรุป ในทางพระพุทธศาสนาและในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย ใช้สมุนไพรธรรมชาติที่หาได้ง่าย 
ไม่ว่าจะเป็น เภสัช ๕ ผลไม้ ยางไม้เกลือ กระเทียม เหง้าบัว รากบัว ฯลฯ ในทางพระพุทธศาสนา หรือ
ภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย จะหาในรูปแบบอาหาร พืชผักผลไม้ เครื่องดื่มสมุนไพรเพ่ือปรับธาตุในร่างกาย
ให้เกิดความสมดุล ทั้ง ๒ วิธีการดูแลล้วนใช้สมุนไพรที่หาไดจ้ากธรรมชาติมาใช้ดูแล เหมือนกัน 
 สรุปผลการศึกษาเปรียบเทียบ ผลการด าเนินงานการดูแลรักษาผู้ป่วยตามแนวทาง
พระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย มีผลต่อสังคมเป็นการรักษาที่มีลักษณะช่วยเหลือมนุษยชาติ
แบบแบ่งเบาภาระให้กับสังคม เป็นการเปรียบเทียบเพ่ือสะท้อนให้เห็นว่าการน าเอาหลักการตาม
แนวทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย มาแก้ปัญหาทั้งในทางกายทางใจและสังคมก็ไม่
แตกต่างกันมากนัก ทั้งนี้ไม่ว่าจะเป็นวิธีการดูแลตั้งแต่การเริ่มต้นการดูแลรักษาขณะที่ก าลังรักษา
จนถึงขั้นสุดท้าย คือเมื่อหายจากป่วยแล้วมีการติดตามผลจนท าให้ผู้ที่มารับการรักษาไว้วางใจให้ความ
เชื่อถือ และยังมีจรรยาบรรณของแพทย์ผู้ดูแลนับว่าเป็นวิธีการที่ช่วยเหลือสังคมทั้งทางตรงและ
ทางอ้อมอีกทางหนึ่ง ซึ่งไม่ต้องเสียค่าใช้จ่ายมากนัก เป็นหลักของพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญา
ท้องถิ่นอย่างแท้จริง ที่จะท าให้มนุษย์มีความสุขและสันติ 

๔.๗ ประโยชน์และคุณค่าของการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทศาสนากับภูมิปัญญา
ท้องถิ่นไทย 
 ประโยชน์หรือคุณค่าในวิธีการดูแลผู้ป่วย ตามแนวทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญา
ท้องถิ่นไทยนั้น จะต้องมีการรักษาจริยธรรมที่ดีงามและเป็นแบบอย่างที่ดี หมายถึงคุณค่าแท้จริงของ
ความเป็นผู้ดูแลผู้ป่วยอย่างมีประสิทธิภาพที่ดียิ่ง ถือว่าการมีบทบาทหน้าที่ในการเยียวยาบ าบัดโรค
และดูแลรักษาคนให้มีสุขภาพดี โดยไม่หวังสิ่งตอบแทนคือคุณค่าที่แท้จริง ส่วนวิชาชีพหมอพ้ืนบ้าน
เป็นเครื่องประกอบอาชีพเท่านั้น แต่อย่างไรก็ตามคุณค่าทางจริยธรรม เป็นสิ่งที่มีประโยชน์อยู่ในตัว



 
๙๐ 

 

อยู่แล้ว ซ่ึงขึ้นอยู่กับตัวหมอว่าจะชี้ให้เห็นเด่นชัดถึงคุณประโยชน์ในทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญา
ท้องถิน่ไทยให้เห็นคุณค่าทางจริยธรรมมากน้อยเพียงใด  
 ดังนั้น คุณค่าจริยธรรมของทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย ทางผู้วิจัยสรุป
ได้ดังนี ้คือ 
 ๑. คุณค่าทางความดี คือการประพฤติปฏิบัติตามหลักกุศลธรรม ซึ่งเป็นมาตรฐานของทุก
คนจะต้องฝึกหัดให้มีในตนเอง ในส่วนของพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย การที่จะประพฤติ
ธรรมทั้งทางกาย วาจา ใจมีผลกระท าในการด าเนินชีวิตโดยสุจริตธรรมเกื้อกูลซึ่งกันและกันไม่
เบียดเบียนกัน ไม่ท าร้าย ไม่ล่วงละเมิดกัน ไม่พยาบาทปองร้าย อาฆาตจองเวร โดยให้พิจารณาว่าท าดี
ได้ดีท าชั่วได้ชั่ว กรรมดีท าแล้วไม่เดือดร้อนตามหลักพระพุทธศาสนา ซึ่งปรากฏว่าภายหลังกลับท าให้
หัวใจแช่มชื่นเบิกบาน กอปรด้วยความรัก ความเมตตากรุณากัน น าสันติสุขมาให้ ส่วนกรรมชั่วท าแล้ว
ผู้ประพฤติย่อมเดือดร้อน และไมท่ าให้ดีขึ้นหรือเกิดประโยชน์แม้แต่น้อย ความดีนั้นเป็นกุศลเป็นบุญแท้
น าทางไปสู่สุคติ คุณค่าทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทยจึงหมายถึงการมีความประพฤติดี
ทั้งทางกาย วาจาใจต้องมีศีลมีธรรม ไม่มีความโลภ ความโกรธ ความหลง จึงจะน ามาสูสันติสุขอย่าง
ยั่งยืน 
 ๒. คุณค่าทางความงาม คือความรู้สึกประทับใจที่เกิดจากจริยธรรมของหมอพ้ืนบ้าน
จริยธรรมท าให้เกิดความงาม ละความชั่วเพราะเห็นความงามในความดี มีจิตใจงาม ในทาง
พระพุทธศาสนา องค์สมเด็จสัมมาสัมพุทธเจ้าก็บอกว่าจะแสดงธรรมต้องให้มีความงดงามในเบื้องต้น 
งามในท่ามกลาง และงามในที่สุดคืองามด้วยจริยธรรมนั้นเองที่บ่งบอกถืออุปนิสัยของหมอที่จะต้อง
ดูแลผู้ป่วย 
 ๓. คุณค่าทางความสุข คือจะมีความรู้สึกสบายใจสบายกาย เมื่อได้ช่วยเหลือเพ่ือนมนุษย์
ในยามป่วยไข ้ท าให้เขามคีวามสุขทางกายและทางใจ ถึงจะเป็นความสุขขั้นต่ าก็ถือว่าเป็นพ้ืนฐานแห่ง
การท าความดีของหมอทุกคนทีม่ีจรรยาบรรณ 
 คุณค่าวิธีการดูแลผู้ป่วยตามแนวทางพระพุทธศาสนากับภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย                      
ด้านจริยธรรม จะต้องมีคุณค่าทั้งทางร่างกายทั้งต่อตนเองและผู้อ่ืน คือการทุ่มเทด้วยกายถือการดูแล
รักษาคนเป็นหลัก ไม่โกงค่ารักษาพยาบาลท าตัวให้เป็นคนมีคุณค่าเห็นค่าของคนไม่เลือกชั้นวรรณะ 
ดังในพระพุทธศาสนา ที่พระพุทธเจ้าทรงดูแลพระสาวกของพระองค์อย่างมีความเมตตา นอกจากนี้
ทางด้านวาจา จริยธรรมที่จะท าให้หมอพ้ืนบ้านอยู่คู่กับคนไทยต่อไป ต้องเป็นผู้มีวาจาที่อ่อนหวาน 
รู้จักพูดในสิ่งที่ควรพูด ค าไหนควรพูด ค าไหนไม่ควรพูด รู้จักท าในสิ่งที่ควรท าและเมื่อผิดพลาด
สามารถแก้ไขได้ ด้วยการประพฤติตามหลักพุทธจริยธรรมและคุณค่าด้านจิตใจมีความปรารถนาที่จะ
ให้คนอ่ืนอยู่เป็นสุขปลอดภัยจากอันตรายทั้งปวงเพื่อความผาสุกยั่งยืนนานด้วยความดี ตามท่ีอาจารย์ 
บุญมี  แท่นแก้ว กล่าวไว้ ๓ ประการ คือ๒๕ 
 
 
 
                                                           

 ๒๕ บุญมี แท่นแก้ว, จริยศาสตร์, พิมพ์ครั้งที่ ๓, (กรุงเทพมหานคร: โอ. เอส. พริ้นติ้ง เฮาส์, ๒๕๓๙), หน้า ๒-๓. 
 



 
๙๑ 

 

     ๑) ความดีที่เป็นเนื้อแท้ หรือ ความดีในตัวผู้ดูแลผู้ป่วย คือ ความดีประเภทนี้จะ มี
คุณค่าในตัวของมันเองไม่ต้องอาศัยสิ่งอ่ืนมาตีความให้เช่น การท าความดี ความจริง ความงาม ที่เป็น
แบบอย่างของคนดีต่อไป  
     ๒) ความดีที่เป็นเครื่องเอ้ืออ านวยช่วยจุนเจือให้ทุกคนมีความสุข และส่งเสริมให้สูงขึ้น
ไปอีก เช่นความมีสุขภาพอนามัยที่ดี ความมีทรัพย์สมบัติพออยู่พอกินตามหลักธรรมพระพุทธศาสนา 
การมีความรู้ทั้งทางโลกทางธรรมนั้นนับเป็นมนุษย์ผู้ประเสริฐที่สุด สามารถอยู่กับสังคมได้อย่างยั่งยืน  
     ๓) ความดีทั้งที่ เป็นเนื้อแท้ในตัวหมอภูมิปัญญาท้องถิ่นไทยและความดีในทาง
พระพุทธศาสนาที่เป็นเครื่องเอ้ืออ านวยให้ท าความดีสูงขึ้นไปอีกเช่นความมีเมตตากรุณาความรักความ
ปรารถนาดี ความสามัคคี ขยันหมั่นเพียร มีความอดทนต่อการสร้างสรรค์ประโยชน์ร่วมกันความเป็น
พ่ีเป็นน้องกันอย่างภราดรภาพ ที่ส าคัญคือท าให้ชีวิตมีสุขภาพพลานามัยปราศจากจากโรคภัยไข้เจ็บ
ตลอดไป 

๔.๘ สรุปผลเปรียบเทียบ 
 ในทางพระพุทธศาสนามีความส าคัญรวมได้ดังนี้ 
     ๑) ผลด้านสุขภาพกายในพระพุทธศาสนา ท าให้มีร่างกายสดชื่น แข็งแรง ผ่องใส 
จิตใจเบิกบาน ปราศจากโรคภัยต่าง ๆ สามารถท ากิจของสงฆ์ได้อย่างครบถ้วนสมบูรณ์ 
     ๒) ผลด้านจิตใจในพระพุทธศาสนา เป็นผู้มีจิตใจผ่องใส จิตไม่แปรปรวน ไม่ฟุ้งซ่าน มี
ความจ าดี มีจิตเป็นกุศล สามารถขจัดโลภะ โทสะ โมหะ และสามารถเข้าถึงธรรมชั้นสูงได้เร็ว ขึ้น
กว่าเดิม 
     ๓) ผลด้านพระธรรมวินัยในพระพุทธศาสนา ยึดหลักพระธรรมวินัยอย่างเคร่งครัด ท า
ให้เกิดการบัญญัติทั้งวินัยและคุณธรรม ส าหรับผู้ป่วยและผู้ให้การรักษาผู้ป่วย 
     ๔) ผลด้านสังคมในพระพุทธศาสนา เกิดความผาสุกในหมู่คณะ แบ่งเบาภาระสังคม 
คนในสังคมมีความสนใจ มีเมตตาเอ้ือเฟ้ือต่อกัน อยู่ร่วมกันอย่างมีความสุขและสันติ 
 ในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทยมีความส าคัญรวมได้ดังนี้ 
     ๑) ผลด้านสุขภาพกายในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย ท าให้สุขภาวะร่างกายแข็งแรง สดชื่น 
แจ่มใส สามารถด าเนินชีวิตเป็นปกติ เลี้ยงชีวิตตามสภาพของฐานะแบบพอเพียง มีความสุขในการอยู่
ร่วมกันในสังคม 
     ๒) ผลด้านจิตใจในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย มีจิตใจผ่องใส ร่าเริง เบิกบาน ไม่วิตกกังวล    
มีความเมตตา มีจิตใจเป็นกุศล มีความเชื่อเรื่องบุญ-บาป และเรื่องผลของกรรม 
     ๓) ผลด้านพระธรรมวินัยในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย มีการวางกฎระเบียบในการเข้ารับการ
ดูแลรักษาระเบียบการรับประทานยา จรรยาบรรณของผู้ป่วยและผู้ให้การดูแลรักษา 
     ๔) ผลด้านสังคมในภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย แก้ไขปัญหาแบ่งเบาภาระแก่สังคม อยู่ร่วมกัน
อย่างสงบสุขท าให้ภาครัฐบาลลดค่าใช้จ่ายในการต้องสั่งยาจากต่างประเทศในจ านวนมาก ๆ๒๖ 
                                                           

 ๒๖ พระครูประสิทธิ์กิตติสาร (จ าลอง กิตฺติสาโร / นิติธรรม), "การศึกษาเชิงเปรียบเทียบแนวคิด
วิธีการรักษาสุขภาพจากพระไตรปิฎกกับแนวคิดวิธีการรักษาสุขภาพของแพทย์แผนไทยโดยพระสงฆ์", อ้างแล้ว, 
หน้า ๙๔. 



 
๙๒ 

 

 วิธีการดูแลผู้ป่วยทั้งทางพระพุทธศาสนาและทางภูมิปัญญาท้องถิ่นไทยนั้น ก็มีวิธีการดูแล
รักษาที่ถูกต้องเหมาะสมกล่าวคือ ในทางพระพุทธศาสนาเป็นการดูแลรักษาพระภิกษุสงฆ์ด้วยกัน    
ซึ่งการบวชเข้ามาในพระพุทธศาสนานั้น จะมีก็แต่เพียงเพ่ือนสหธรรมิกผู้ประพฤติธรรมเท่านั้นที่จะ
คอยช่วยเหลือดูแลกันเอง ดังนั้น พระองค์ได้ทรงชี้ถึงเหตุผลที่สงฆ์ต้องช่วยกันดูแลภิกษุที่ป่วยและยัง
ทรงบัญญัติปรับอาบัติแก่ภิกษุที่ไม่ยอมช่วยดูแลภิกษุอาพาธด้วย ในทางพระพุทธศาสนาจึงเหมาะสม
และสอดคล้องกับเพศบรรพชิต คือเรียบง่ายแบบธรรมชาติ 
 ส่วนภูมิปัญญาท้องถิ่นไทยจากการที่ได้ศึกษาเกี่ยวกับความเป็นมาและความส าคัญของ
หมอพ้ืนบ้าน หรือภูมิปัญญาท้องถิ่นไทย ในการดูแลรักษาโรคของกลุ่มชาติเผ่าพันธุ์ของตน พบว่าการ
ดูแลรักษาโรคด้วยสมุนไพรมีมาตั้งแต่โบราณกาล ดังจะเห็นได้ว่า การรักษาโรคของหมอพ้ืนบ้าน มี
หลายสาขา แต่ละสาขามีความส าคัญต่อการด าเนินชีวิตของชาวบ้านในพ้ืนที่ เพราะหมอพ้ืนบ้าน
ช่วยเหลือชาวบ้านมาโดยตลอด คนในชุมชนถือว่าหมอพ้ืนบ้านเป็นที่เคารพนับถือของชาวบ้านมาก  
ดั้งนั้นหมอพ้ืนบ้านจึงมีความส าคัญต่อคนในชุมชนเป็นอย่างยิ่ง สมควรเป็นอย่างยิ่งที่จะต้องรีบเร่ง
ศึกษาวิจัยองค์ความรู้ในการดูแลรักษาตลอดจนแนวทางการอนุรักษ์ ฟื้นฟู และการพัฒนาภูมิปัญญา 
ท้องถิ่นของหมอพ้ืนบ้านสู่สุขภาวะองค์รวมให้ยั่งยืนตลอดไป 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


