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บทคัดย่อ 
 

 สารนิพนธ์เรื่องนี้มี จุดมุ่งหมายเพื่อ ๑) ศึกษาหลักการรักษาพยาบาลตามแนวพุทธ                   
๒) วิเคราะห์หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธและการรักษาพยาบาลสมัยใหม่ เป็นการวิจัย
เชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยศึกษาข้อมูลจากเอกสาร (Documentary Research) 
 ผลการศึกษาพบว่า 

 ๑. หลักการรักษาโรคทางกาย มี ๓ วิธี คือ การรักษาทางการแพทย์ การใช้ธรรมชาติ
บ าบัด และการรักษาด้วยพลังจิต ส่วนการรักษาโรคทางใจใช้การเจริญวิปัสสนา คือ การใช้ปัญญา
พิจารณาเห็นแจ้งตามความเป็นจริงในสังขาร แนวทางการแก้ปัญหาความเจ็บป่วยตามวิธีของ
พระพุทธเจ้า ๒ ระดับ คือ ระดับโลกิยะ มีเป้าหมายเพื่อการบรรเทาทุกข์ยามเจ็บป่วยและระดับ        
โลกุตตระ มีเป้าหมายเพื่อการพ้นทุกข์ คือการบรรลุมรรคผลนิพพาน โดยท้ัง ๒ วิธีนี้สามารถน าไปใช้
ได้ตามความเหมาะสมและความจ าเป็นและความต้องการของแต่ละบุคคลได้เป็นอย่างดี พระพุทธองค์
ทรงมีแนวทางในการแก้ปัญหาสุขภาพและความเจ็บป่วย ๒ แนวทางใหญ่ๆ คือ การรักษาโรคด้วย
ธรรมโอสถ เป็นการน าเอาหลักธรรมช้ันสูงหมวดต่างๆ มาท าการบ าบัดรักษา 

 ๒. หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธและการรักษาพยาบาลสมัยใหม่ (แพทย์
ทางเลือก) เป็นวิธีการท่ีสามารถป้องกันโรคท่ีจะเกิดขึ้นแก่มนุษย์ท้ังด้านร่างกายและจิตใจได้ แต่ในทาง
กลับกันเมื่อคนเรามีการดูแลรักษาสุขภาพตนเองก่อนแล้ว เมื่อถึงเวลาหนึ่งการรักษาด้วยวิธีการต่างๆ 
ท่ีอาจจะมีความแตกต่างกันตามอาการของโรคก็เป็นเพียงการเยียวยารักษาในระดับหนึ่งเท่านั้น เมื่อ
ร่างกายเกิดความเปล่ียนแปลงไป ส่ิงท่ีดีท่ีสุดคือการป้องกันหรือการดูแลสุขภาพของตนเองก่อน 
เพราะเราย่อมรู้สาเหตุท่ีเกิดขึ้นของโรคนั้นๆ ได้เป็นอย่างดี แล้วปรับสมดุลของร่างกายด้วยวิธีการ
ต่างๆ เช่น การบริโภคอาหาร การออกก าลังกาย การบริหารจิต การอยู่กับธรรมชาติและสุขลักษณะท่ี
ถูกต้อง เป็นการรักษาพยาบาลท่ีสอดคล้องกับหลักการรักษาพยาบาลท้ังตามแนวพุทธและสมัยใหม่
เพราะเป็นการรักษาท่ีต้นเหตุนั่นเอง 
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ABSTRACT 
 The objectives of this research were to 1] study on the principle of 
patient treatment in accordance with Buddhist approach and modern treatment  2] 
analyze the principle of patient treatment in accordance with Buddhist approach and 
modern treatment, and it was the qualitative research through the data derived from 
documentary studies 
 The findings were as followed : 
 1. In the physical treatment there were 3 approaches included: Medical 
Treatment, natural therapies, and it was the treatment through the power of mind, 
but in the mental treatment, it was healed through the insight development, that is 
to say; How to use the wisdom to consider and realize as what really it is happened 
in compounded things. There were 2 levels of the guidelines for solving of the 
problems involving with the sickness made by the lord Buddha namely: Lokiya level-
its target was aimed atsuffering relief, and Lokuttara level-its target was aimed at 
accomplishment of Nirvana, both of them could be brought for utilization as suitable 
and necessary according to the need of each person very well. The lord Buddha had 
placed 2 main categories of the guideline for solving of the health problems 
included: How to make the diseases treatment with Dhamma medicine and how to 
bring various high groups of doctrines for sickness and illness healing. 
 2.The principle of patient treatment in accordance with Buddhist 
Approach and modern treatment [Alternative Medicine] was actually the approach 
used for prevention of diseases being occurred to human beings in both physical and 
mental aspects, but in the opposite side if our health had to be taken care first, the 
treatment with different approaches would have to be made according to symptoms 
of the disease,this was just only one level of the treatment, when our body had to 
be changed, what is the best approach of treatment, is prevention or taking care of 
our health first, because we had already known the cause of each disease very well, 
then the balance of our body had to be adjusted with different approaches such as 
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food consumption, exercise, mind training, living with natural and appropriate 
hygienic condition which is the treatment being harmonious with the principle of 
patient treatment in accordance with Buddhist approach and modern treatment, 
because it was the treatment emphasized on the cause of the disease. 
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๑๓ ม.ม.   (ไทย)   = สุตตันตปิฎก  มัชฌิมนิกาย     อุปริปัณณาสก์ (ภาษาไทย) 
๑๔ ม.อุ.   (ไทย)   = สุตตันตปิฎก  มัชฌิมนิกาย     อุปริปัณณาสก์ (ภาษาไทย) 
๑๕ ส .ส. (ไทย)   = สุตตันตปิฎก  สังยุตนิกาย      สคาถวรรค (ภาษาไทย) 
๑๖ ส .นิ.      (ไทย)   = สุตตันตปิฎก  สังยุตตนิกาย    นิทานวรรค (ภาษาไทย) 
๑๗ ส .ข.     (ไทย) = สุตตันตปิฎก  สังยุตตนิกาย    ขันธวารวรรค (ภาษาไทย) 
๑๘ ส .สฬา. (ไทย) = สุตตันตปิฎก  สังยุตตนิกาย    สฬายตนวรรค (ภาษาไทย) 
๑๙ ส .ม (ไทย) = สุตตันตปิฎก  สังยุตตนิกาย    มหาวารวรรค (ภาษาไทย) 
๒๑ องฺ.จตุกฺก.   (ไทย) = สุตตันตปิฎก  อังคุตตรนิกาย  จตุกกนิบาต (ภาษาไทย) 
๒๒ องฺ.ปญฺจก (ไทย)   = สุตตันตปิฎก  อังคุตตรนิกาย  ฉักกนิบาต (ภาษาไทย) 
๒๔ องฺ.ทสก (ไทย)   = สุตตันตปิฎก  อังคุตตรนิกาย  ทสกนิบาต (ภาษาไทย) 
๒๕ ขุ.ธ.  (ไทย) = สุตตนฺตปิฎก  ขุททกนิกาย    ธรรมบท                                (ภาษาไทย) 



ซ 

 

 

 ขุ.ธ.อ.     (บาลี) = ขุทฺทกนิกาย  ธมฺมปทอฏฺฐกถา                                (ภาษาบาลี) 
 ขุ.ธ.อ. (ไทย)  ขุททกนิกาย  ธรรมบทอรรถกถา                                (ภาษาไทย) 

 
 

 
 



 

 

 

บทที่ ๑ 
บทน า 

๑.๑  ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

 พระพุทธศาสนาถือว่าความเจ็บปุวยเป็นปัญหาส าคัญของมนุษย์เช่นเดียวกับปัญหา
เกี่ยวกับความแก่และความตาย เพราะความเจ็บปุวยนั้นเป็นกระบวนการของชีวิตท่ีด าเนินไปตามกฎ
แห่งธรรมชาติซึ่งใครๆ ไม่อาจปฏิเสธได้ ดังท่ีพระพุทธองค์ตรัสว่า “เรามีความแก่เป็นธรรมดา ไม่ล่วง
พ้นความแก่ไปได้ เรามีความเจ็บเป็นธรรมดา ไม่ล่วงพ้นความเจ็บไปได้ เรามีความตายเป็นธรรมดา ไม่
ล่วงพ้นความตายได้”๑ อาการเจ็บปุวยทางร่างกายมีผลกระทบต่อจิตใจโดยตรง เรียกว่าปุวยท้ังทาง
กายและทางใจไปพร้อมๆ กัน ดังนั้น มนุษย์จึงพยายามแสวงหาวิธีการเอาชนะความเจ็บปุวยด้วย
รูปแบบวิธีการต่างๆ เพื่อให้ตนเองปลอดภัยจากอาการเจ็บปุวยนั้น ในสมัยโบราณมนุษย์ใช้หลักการ
รักษาพยาบาลผู้ท่ีมีอาการเจ็บปุวยด้วยวิธีการทางธรรมชาติ เพราะมนุษย์อยู่กับธรรมชาติจึง
รักษาพยาบาลโดยใช้ธรรมชาติบ าบัด กล่าวคือใช้ยาสมุนไพรท่ีหาได้ตามธรรมชาติไม่ว่าจะเป็นแบบ
รับประทาน แบบทา แบบพอกภายนอก ผู้ท่ีจะท าการรักษาพยาบาลได้ต้องเป็นผู้รู้และเข้าใจเกี่ยวกับ
ยาสมุนไพรท่ีมีอยู่อย่างหลากหลายในธรรมชาติเป็นอย่างดี จึงจะสามารถน ามาประกอบ หรือปรุงเป็น
ยารักษาผู้ปุวยได้ตามอาการของโรคท่ีเกิดขึ้น ดังปรากฏในพระวินัยปิฎก หมวดเภสัชชขันธกะ ซึ่งระบุ
ถึงการรักษาพยาบาลโรคต่างๆ ด้วยเภสัช ๕ ชนิด คือ เนยใส เนยข้นน้ ามัน น้ าผ้ึง และน้ าอ้อย พร้อม
ท้ังยาสมุนไพรท่ีได้จากต้นไม้ต่างๆ เช่น เปลือกไม้ ใบไม้ ผลไม้ ยางไม้ แร่ธาตุต่างๆ เช่น เกลือ 
ก ามะถนัผง มูลโคแห้ง แก้โรคพุพองและกล่ินตัว และยานัตถุ์ แก้ ปวดหัว๒ เป็นต้น 
 หลักการรักษาพยาบาลแนวพุทธนั้น พระพุทธเจ้า ทรงเล็งเห็นความส าคัญในการ
รักษาพยาบาลภิกษุด้วยหวังว่าจะให้มีสุขภาพดี ปราศจากความเจ็บปุวย เมื่อสุขภาพของภิกษุดีแล้ว ก็
เอื้อต่อการปฏิบัติธรรมเพื่อการบรรลุมรรคผลนิพพานอันเป็นเปูาหมายสูงสุดในทางพระพุทธศาสนา 
ด้วยเหตุนี้เอง พระพุทธองค์จึงทรงอนุญาตให้ภิกษุท่ีอาพาธ สามารถแสวงหาเภสัช (สมุนไพร) มาท า
การรักษาโรคและให้เป็นไปตามอาการของโรค ดังปรากฏในพระวินัยปิฎก มหาวรรคว่า “ภิกษุ
ท้ังหลาย เราอนุญาตรากไม้ท่ีเป็นยา คือ ขมิ้น ขิงสด ข่า ว่านเปราะ ว่านน้ า อุตพิด แฝก แห้วหมู และ
รากไม้ท่ีใช้เป็นยาชนิดอื่นๆ ท่ีมีอยู่แต่ไม่ใช่เป็นของเค้ียวของฉัน เธอรับประเคนแล้วเก็บไว้ฉันเมื่อมีเหตุ
จ าเป็นจึงฉันได้”๓ 
 พระพุทธองค์ ทรงมีคามเช่ียวชาญในการรักษาพยาบาลโรคท่ีเกิดขึ้นทางใจโดยเฉพาะ
กล่าวคือ ทรงเป็นแพทย์ทางวิญญาณ ท่านเปรียบเทียบโรคท่ีเกิดขึ้นทางร่างกายบางโรค สามารถ
รักษาตามแนวทางของแพทย์แผนปัจจุบันก็หายได้ แต่โรคทางวิญญาณ คือโรคทางความคิดหรือโรค

                                                             

 ๑ องฺ.ปญฺจก. (ไทย) ๒๒/๕๗/๙๙-๑๐๐. 
 ๒ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๖๐/๔๔. 
 ๓ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๖๓/๔๖. 



๒ 
 

 

ทางกิเลสตัณหา ได้แก่ จิตหรือมโนส่วนลึกท่ีเป็นไปในอ านาจของกิเลส โดยเฉพาะอวิชชาหรือ
มิจฉาทิฏฐิต้องใช้แพทย์ทางวิญญาณท่ีมีความเช่ียวชาญเป็นพิเศษ คือ “พระพุทธเจ้า” มารักษาด้วยยา
ขนานเอกคือ “ธรรมะ” เท่านั้นจึงจะหายขาดจากโรคทางวิญญาณนี้ได้”๔ พระพุทธเจ้าทรงมีวิธีการ
รักษา คือการตรวจดูด้วยญาณ เมื่อรู้ภาวะของเหล่าสรรพสัตว์แล้ว ทรงวางยา (การแสดงธรรม) โดย
ใช้ธรรมะบ าบัดตามสมควรแก่อุปนิสัยของแต่ละคน เพื่อเป็นการสกัดกั้นต้นตอของโรคท่ีนอนเนื่องใน
สันดาน ได้แก่ ความโลภ ความโกรธ ความหลง ได้อย่างไม่มีใครยิ่งกว่า๕  ธรรมะบางหมวด เมื่อฟัง
แล้วพิจารณาตาม ท าให้จิตใจสงบระงับ ผ่อนคลาย เป็นสมาธิ ส่งผลไปถึงกายท าให้หายโรคทางกาย
และทางใจได้เหมือนดังครั้งท่ีพระมหากัสสปะอาพาธ พระพุทธองค์ ได้เสด็จไปเยี่ยมอาการแล้ว ทรง
แสดงโพชฌงค์ ๗ ให้ฟังพระมหากัสสปะได้พิจารณาตามธรรมนั้น หายจากโรคนั้นได้ 
 การแพทย์สมัยใหม่โดยเฉพาะในสังคมไทย จ าแนกเป็น ๒ ระบบ คือ แพทย์แผนไทย และ
แพทย์แผนปัจจุบัน การบ าบัดรักษาความเจ็บปุวยแบบด้ังเดิม เป็นไปอย่างเรียบง่าย โดยอาศัยยา
สมุนไพรท่ีมีอยู่ตามธรรมชาติ การดูแลเอาใจใส่ของคนในครอบครัวหรือชุมชน อาศัยความรู้ด้ าน
วิชาการแพทย์แผนโบราณ๖ ท่ีมีความผูกพันกับพระพุทธศาสนาเป็นแนวทางในการแก้ปัญหาความ
เจ็บปุวย การปลูกฝังแนวความคิด ความเช่ือในเรื่องความเจ็บปุวย ทุกข์ทรมานและความตาย                    
ตามหลักค าสอนของพระพุทธศาสนา ท าให้เกิดแนวทางปฏิบัติในกรณีท่ีต้องเผชิญกับความเจ็บไข้  
รวมท้ังความตาย  ตามค่านิยมทางวัฒนธรรมไทย  เมื่อสังคมไทยเจริญขึ้น มีการติดต่อกับ
ชาวตะวันตกได้รับความรู้วิทยาการต่างๆ มาพัฒนาระบบการแพทย์ให้มีความเจริญก้าวหน้า  ดังท่ี
เรียกกันว่าแพทย์แผนปัจจุบันจนได้รับความนิยมเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว  ลักษณะการดูแลรักษาความ
เจ็บปุวยด้วยการแพทย์แบบด้ังเดิมถูกลดบทบาทและความนิยมลง ความเป็นมาของการแพทย์แผน
ไทย มีรากฐานจากการแพทย์อายุรเวทของอินเดียพร้อมกับเผยแผ่พระพุทธศาสนาในสังคมไทย  
ปรัชญา  แนวคิดและหลักการ  จึงได้รับอิทธิพลจากการแพทย์ของอินเดีย และพระพุทธศาสนาเป็น
ส าคัญ มุ่งเน้นความเป็นองค์รวม (Holism) ของบุคคลท่ีประกอบด้วยร่างกาย (Body)  จิตใจ (Mind) 
สังคมและส่ิงแวดล้อมท่ีมีการท างานท่ีสัมพันธ์กัน มีความสอดคล้องกลมกลืนกับธรรมชาติ เมื่อใดท่ี
มนุษย์มีชีวิตเบี่ยงเบนไปจากกฎเกณฑ์ของธรรมชาติ ร่างกายของมนุษย์จะเสียสมดุล  เกิดการเจ็บปุวย
ปรัชญาการแพทย์แผนไทยถือว่า การเจ็บปุวยนั้นมีสาเหตุมาจากความไม่สมดุลภายในตัวผู้ปุวย  
หรือไม่สมดุลกับส่ิงภายนอกและส่ิงแวดล้อม เช่น  ดิน น้ า อากาศ และฤดูกาล หรือการวินิจฉัยว่าการ
เจ็บปุวยมีสาเหตุมาจากท่ีร่างกายไม่สมดุลท้ังระบบ ดังปรากฏในคัมภีร์แพทย์แผนโบราณของไทย  

                                                             

 ๔ พุทธทาสภิกขุ, แก่นพุทธศาสน์, พิมพ์ครั้งที่ ๔, (กรุงเทพมหานคร: ส านักพิมพ์สุขภาพใจ, ๒๕๕๑), 
หน้า ค าน า. 
 ๕ พระครูอินทสารวิจักษ์ อินฺทสโร (กิจโร่), “ศึกษาการรักษาโรคด้วยยาสมุนไพรและธรรมโอสถ                      
ที่ปรากฏในคัมภีร์พระพุทธศาสนา”, วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรมหาบัณฑิต , (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัย             
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๑), หน้า ๓. 
 ๖ ศศิธร  เขมาภิรัตน์, “การศึกษาเปรียบเทียบพุทธวิธีในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมกับการแพทย์
แผนไทย”, วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรมหาบัณฑิต , (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๘),                     
หน้า ๗๐. 



๓ 
 

 

เช่น  คัมภีร์สมุฏฐานวินิจฉัย กล่าวถึงองค์ประกอบของร่างกายของมนุษย์ความสมดุล ความแปรปรวน
อันเป็นท่ีต้ังของการเกิดโรค รวมท้ังการบ าบัดรักษาด้วยการรักษาสมดุลต่างๆ๗ 
 ร่างกายมนุษย์ประกอบด้วยธาตุกัมมัฏฐาน ๔ (กรรมฐาน คือ ธาตุกรรมฐานท่ีพิจารณา
ธาตุเป็นอารมณ์ คือ ก าหนดพิจารณากายนี้ แยกเป็นส่วนๆ ให้เห็นว่าเป็นธาตุส่ีแต่ละอย่างไม่ใช่ของ
เรา ไม่ใช่ตัวตนของเรา)๘ เช่น ปถวีธาตุ ธาตุดิน คือธาตุท่ีมีลักษณะแข่นแข็ง ภายในตัวก็มี ภายนอก
ตัวก็มี กล่าวเฉพาะท่ีเป็นภายใน ก าหนดเป็นธาตุท่ีประกอบขึ้นเป็นส่วนต่างๆ ของร่างกาย หรือท าให้
ร่างกายมีส่ิงยึดเหนี่ยวเป็นรูปเป็นร่างขึ้นมา  ซึ่งประกอบด้วยกันท้ังหมด  ๒๐  ประการ  คือ  ผม  ขน 
เล็บ ฟัน หนัง เนื้อ เอ็น กระดูก เยื่อในกระดูก ม้าม หัวใจ ตับ พังผืด ไต ปอด ไส้ใหญ่ ไส้น้อย อาหาร
ใหม่ อาหารเก่า และมันสมอง หรือส่ิงอื่นใดก็ตามในตัว ท่ีมีลักษณะแข่นแข็ง เป็นต้น  อาโปธาตุ  ธาตุ
น้ า คือ ธาตุท่ีมีลักษณะเอิบอาบ ภายในตัวก็มี ภายนอกตัวก็มี กล่าวเฉพาะเป็นภายใน ส าหรับก าหนด
พอให้ส าเร็จประโยชน์  ท่ีประกอบด้วยน้ า ๑๒ ประการ คือ ดี เสลด หนอง เลือด เหงื่อ มันข้น น้ าตา 
เปลวมัน น้ าลาย น้ ามูก ไขข้อ มูตรหรือส่ิงอื่นใดก็ตามในตัว ท่ีมีลักษณะเอิบอาบเป็นต้น เตโชธาตุ 
ธาตุไฟ ทางการแพทย์ แผนไทยระบุว่าเป็นธาตุท่ีท าให้เกิดความอบอุ่นในร่างกาย ประกอบด้วย ๔ 
ประการคือ ไฟท่ียังกายให้อบอุ่น ไฟท่ี ยังกายให้ทรุดโทรม ไฟท่ียังกายให้กระวนกระวาย ไฟท่ี ยัง
อาหารให้ย่อย หรือส่ิงอื่นใดก็ตามในตัว ท่ีมีลักษณะร้อนเป็นต้น วาโยธาตุ  ธาตุลม ทางการแพทย์ 
แผนไทยจะก าหนดไว้ ๖ ประการคือ ลมพัดขึ้นเบ้ืองบน ลมพัดลงเบ้ืองต่ า ลมในท้อง ลมในไส้ ลมซ่าน
ในล าตัว ลมหายใจ หรือส่ิงอื่นใดก็ตามใน ตัวท่ีมี ลักษณะพัดผันไปเป็นต้น ธาตุท้ัง ๔ ท่ีเป็น
องค์ประกอบท้ังหมดของร่างกาย มนุษย์นี้  ถือเปน็สาเหตุหนึ่งท่ีท าใหเ้กิดการเจ็บไข้  ถ้าธาตุท้ัง ๔ อยู่
ในสภาพที่สมดุล ร่างกายก็จะอยู่ปกติสุข แต่ถ้าเมื่อใดก็ตามท่ีธาตุท้ัง ๔ เกิดการขาดสมดุล ร่างกายจะ
เกิดความเจ็บปุวย การรักษาโรคท่ีเกิดจากการขาดสมดุลของธาตุจึงเป็นการปรับสภาพร่างกายให้
กลับมามีความสมดุลดังเดิม ได้แก่ การใช้ตัวยาประจ าธาตุ แก้สภาพท่ีหย่อน  ก าเริบ  หรือพิการ  
นอกจากนี้ ในคัมภีร์แพทย์ แผนโบราณของไทย ยังได้อธิบายถึงความเจ็บปุวยอันเนื่องมาจาก
ความสัมพันธ์ของมนุษย์กับส่ิงแวดล้อม ได้แก ่ความเจ็บปุวยที่เกิดจากความแปรปรวนของฤดูกาล (อุตุ 
ปริณามชาอาพาธ)  ความเจ็บปุวยอันเนื่องมาจากวัย จากเวลา และจากสถานท่ีท่ีเป็นท่ีต้ังของการเกิด
โรคอีกด้วย 
 แพทย์แผนไทยเป็นระบบการแพทย์ท่ีพัฒนาควบคู่กับการเปล่ียนแปลงของสภาพ
สังคมไทย  จึงท าให้การแพทย์แผนไทยมีลักษณะและรูปแบบเฉพาะตัวซึ่งสะท้อนถึงวัฒนธรรมความ
เช่ือของคนไทยในอดีต องค์ความรู้ ส่วนใหญ่ได้จากต าราและคัมภีร์แพทย์ซึ่งเช่ือว่ามีท่ีมาจาก
การแพทย์อายุเวชของอินเดีย โดยการคัดลอกสืบต่อกันมารุ่นแล้วรุ่นเล่า ความรู้ ด้านการพยาบาล           
ส่วนใหญ่มักไม่มีการเปล่ียนแปลงจากต าราท่ีบรรพบุรุษสะสมมา นอกจากความรู้ ท่ีได้จากต าราแล้ว 
ความรู้บางส่วนยังได้จากการสะสมประสบการณ์การต่อสู้กับปัญหาความเจ็บปุวยต่างๆ ด้วยวิธีการ
สังเกต ทดลองใช้ คัดเลือก และถ่ายทอดสืบต่อกันมาเกิดเป็นภูมิปัญญาท้องถิ่น ความรู้ทางการแพทย์

                                                             

 ๗ เรื่องเดียวกัน, “การศึกษาเปรียบเทียบพุทธวิธีในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมกับการแพทย์                     
แผนไทย”, หน้า ๗๘-๗๙. 
 ๘ ที.ม. (บาลี) ๑๐/๓๗๘/๒๕๑-๒๕๒, ที.ม. (ไทย) ๑๐/๓๗๘/๓๐๗-๓๐๘. 



๔ 
 

 

ในลักษณะนี้  จึงเป็นความรู้พื้นฐานในการด ารงชีวิตของชาวบ้าน  ซึ่งอาจมีความแตกต่างหลากหลาย
ในแต่ละท้องถิ่นหรือชุมชน๙ 
 จึงสรุปได้ว่า เมื่อใดท่ีมนุษย์มีชีวิตเบี่ยงเบนไปจากกฎเกณฑ์ทางธรรมชาติ ร่างกายของ
มนุษย์จะเสียสมดุล  เกิดการเจ็บปุวย การรักษาพยาบาลด้วยยาสมุนไพรตามแนวพุทธจึงเป็นวิธีการ                 
ท่ีสอดคล้องกับธรรมชาติซึ่งหมอผู้ท าการรักษาต้องมีความรู้ความเข้าใจในยาสมุนไพรท่ีจะน ามา
ประกอบปรุงขึ้นเป็นยารักษาโรคตามอาการท่ีเกิดขึ้นทางร่างกาย ส่วนการรักษาพยาบาลตามแนว
แพทย์สมัยใหม่ แพทย์ท่ีท าการรักษาก็อาจวินิจฉัยโรคตามอาการเช่นกัน แล้วท าการรักษาไปตาม
อาการโดยใช้เครื่องมือทางการแพทย์และยาท่ีมีประสิทธิภาพสูงมาช่วยในการบ าบัดรักษา แต่การ
รักษาผู้ปุวยท่ีเป็นโรคทางใจต้องใช้ธรรมะมาท าการบ าบัดรักษาท่ีปรุงขึ้นตามอุปนิสัยของผู้ปุวยและ
เมื่อผู้ปุวยทางใจได้รับการรักษาโดยการใช้ธรรมะมาบ าบัดแล้วก็สามารถหายขาดจากอาการท่ีปุวยได้
อย่างถาวร 
 จากหลักการและเหตุผลดังกล่าว ผู้วิจัยจึงมีความสนใจใคร่ท่ีจะศึกษาวิเคราะห์แนวคิด
และทฤษฎีการรักษาพยาบาลตามแนวพุทธและการรักษาพยาบาลตามแนวแพทย์สมัยใหม่ เพื่อน าผล
ท่ีได้จากการวิจัยมาเป็นแนวทางการด าเนินชีวิตได้อย่างแท้จริง 
 
๑.๒  วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 ๑.๒.๑   เพื่อศึกษาหลักการรักษาพยาบาลผู้ปุวยตามแนวพุทธในพระวินัยปิฎก 
 ๑.๒.๒ เพื่อศึกษาวิ เคราะห์หลักการรักษาพยาบาลผู้ปุวยตามแนวพุทธและการ
รักษาพยาบาลตามแนวแพทย์สมัยใหม่ 
 
๑.๓   ขอบเขตของการวิจัย 
 ๑.๓.๑ ขอบเขตด้านเนื้อหา  การวิจัยในครั้งนี้มุ่งศึกษาวิเคราะห์หลักการรักษาพยาบาล
ตามแนวพุทธกับการรักษาพยาบาลตามแนวการแพทย์สมัยใหม่ 
 ๑.๓.๒  ขอบเขตด้านเอกสาร 
 ๑.๓.๒.๑  เอกสารช้ันปฐมภูมิ ได้แก่ พระไตรปิฎกภาษาไทยฉบับมหาจุฬาลงกรณราช
วิทยาลัย พุทธศักราช ๒๕๓๙ โดยศึกษาค้นคว้าหลักการรักษาพยาบาลตามแนวพุทธในพระวินัยปิฎก 

 ๑.๓.๒.๒  เอกสารชั้นทุติยภูมิ ได้แก่ การรักษาพยาบาลตามแนวแพทย์สมัยใหม่โดยศึกษา
จากเอกสาร หนังสือ ส่ิงพิมพ์ต่างๆ ท่ีเกี่ยวข้องกับงานวิจัย 
 

๑.๔  นิยามศัพท์เฉพาะท่ีใช้ในการวิจัย 
 ๑.๔.๑   การรักษาพยาบาลแนวพุทธ  หมายถึง การรักษาโรคท่ีเกิดขึ้นกับผู้ปุวยท้ังทาง
กายและทางใจ โดยใช้สมุนไพรและธรรมะบ าบัด  

                                                             

 ๙ โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, ระบบการแพทย์พื้นบ้านในชนบทไทย, (กรุงเทพมหานคร: ส านัก 
ปลัดกระทรวงสาธารณสุข, ๒๕๓๕), หน้า ๙๓. 



๕ 
 

 

 ๑.๔.๒  การรักษาพยาบาลตามแนวแพทย์สมัยใหม่ หมายถึง การรักษาโดยใช้เครื่องมือ          
ทางการแพทย์และยาท่ีมีประสิทธิภาพสูงมาช่วยในการบ าบัดรักษา 
 ๑.๔.๓ สมุนไพร หมายถึง ยาไทยท่ีหมอผู้ท าการรักษาได้มาจากธรรมชาติกล่าวคือ 
ต้นไม้ รากไม้ เปลือกไม้  ได้แก่ ขม้ิน ขิงสด ข่า เป็นต้น ท่ียังไม่ได้ประกอบขึ้นเป็นยา  
 ๑.๔.๔ ธรรมะบ าบัด หมาถึง การรักษาโรคทางความคิดหรือโรคทางกิเลสตัณหา 
ได้แก่ จิตหรือมโนส่วนลึกที่มันเป็นได้ด้วยอ านาจของกิเลส โดยเฉพาะคืออวิชชาหรือมิจฉาทิฏฐิ 
 ๑.๔.๕ ต ารับยาไทย หมายถึง ส่วนผสมของสมุนไพรจ านวนมากกว่าหนึ่งส่วนท่ีหมอยา
ได้ประกอบข้ึนเป็นต ารับยาเพื่อรักษาผู้ปุวยตามอาการของโรค 
 
๑.๕  ทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ศึกษาเอกสารและงานวิจัยต่างๆดังนี้ 
 ๑. เอกสาร  
 พุทธทาสภิกขุ  กล่าวไว้ในหนังสือ “ธรรมศาสตรา: ปรัชญาแห่งความพอเพียง” ว่า  
ปัญหาของมนุษย์ทุกชนิดควรจะถูกตัดลงไปด้วยศาสตราคือ ธรรมะ ปัญหาเกิดขึ้นได้ทุกอย่าง                       
ทุกทาง  ปัญหาทุกยุคทุกสมัยของมนุษย์ เป็นปัญหาทางกาย, ปัญหาทางจิตและปัญหาทางวิญญาณ 
ท้ังหมดนี้ เป็นปญัหาส่วนบุคคล ความก้าวหน้าทางวัตถุมี อย่างรวดเร็วรุนแรงมาก เพราะใครๆ ก็ชอบ
แล้วท าได้ง่าย ส่วนเรื่องทางจิตยังไม่ค่อยมีการค้นคว้า๑๐  
 พระครูอมรธรรมนิเทศก์ ได้กล่าวไว้ในหนังสือแนวทางนักเทศน์ว่า การเทศนาก็เหมือน
การบอกยารักษาโรค กิเลส เป็นเสมือนโรค แต่เป็นโรคทางใจแล้วก าเริบไปทางร่างกาย เช่น มือชอบ
ท าร้ายคนอื่น ประหารคนอื่น ปากชอบด่าคนอื่นถ้าไม่รักษาศีลก็จะเป็นมากขึ้น ธรรมะก็เหมือนยา
รักษาโรค คือมีศีล พระพุทธเจ้าเป็นเสมือนนายแพทย์ผู้ช านาญการทุกโรค สามารถจัดยารักษาโรคได้
ถูกทุกโรค พระสงฆ์สาวก เปรียบเสมือนศิษย์หมอท่ีได้รับต ารายาสืบต่อมา การแสดงธรรม ก็เหมือน
การบอกยารักษาโรค ต้องบอกให้ถูกต้อง ถ้าบอกยาผิดก็อาจเป็นอันตรายแก่ผู้ใช้ได้ การบอกยาได้
ถูกต้องนั้น ต้องบอกให้ครบบริบูรณ์ทุกประการ อย่าซ่อนเงื่อนวิชา คือบอกให้ผู้รับยาสามารถน าไปใช้
ได้ผล คือโรคหายจากการใช้ยาท่ีรับไป โดยผู้บอกต้องเน้นหลักการ ๓ อย่าง ได้แก่ (๑) บอกตัวยา ว่า
คือยาอะไร เทียบด้วยหลักปริยัติ (๒) บอกวิธีใช้ ว่าจะรับประทานก่อน-หลังอาหาร วันละกี่ครั้ง เทียบ
ด้วยการปฏิบัติ และ (๓) บอกสรรพคุณยา ว่าใช้แล้วได้ผลอย่างไร ยานั้นใช้แก้โรคอะไร เทียบด้วย
ปฏิเวธ๑๑ 
 สมพร  บุษราทิจ  กล่าวไว้ในหนังสือ “พุทธวิธี จิตบ าบัด” ว่าพุทธวิธี จิตบ าบัดเป็นการ
รักษาโดยอิงมนุษยวิทยา (Humanistic Approach) เกี่ยวกับปรัชญา การคิดอย่างมีเหตุผล  และ
พระพุทธศาสนาจัดอยู่ในประเภทนี้  สรุปได้ความว่าการน าพระพุทธศาสนามาใช้ในการท าจิตบ าบัด
ท าได้สองทาง คือ การศึกษาปฏิบัติธรรมโดยตรง  มีเปูาหมายคือการบรรลุธรรม  เข้าถึงภาวะท่ีจิต
                                                             

 ๑๐ พุทธทาสภิกขุ, ธรรมศาสตรา: ปรัชญาแห่งความพอเพียง,  (กรุงเทพมหานคร:  มิตรสัมพันธ์กราฟ
ฟิค, ๒๕๕๐), หน้า  ๑๗-๑๘, ๒๑. 
 ๑๑ พระครูอมรธรรมนิเทศ, แนวทางนักเทศน์, (บุรีรัมย์:  มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 
ห้องเรียนวัดพระพุทธบาทเขากระโดง, ๒๕๔๓), เอกสารประกอบการเรียนการสอน. 



๖ 
 

 

สงบ ส้ินทุกข ์และอีกทางหนึ่งนั้นเป็นการน าหลักพระพุทธศาสนามาประยุกต์ใช้  ซึ่งเปูาหมายของการ
รักษา (การปฏิบัติธรรม) คือ การค้นหาว่ามีอะไรตกค้างอยู่ในใจบ้าง ขจัดส่ิงตกค้างอันเป็นส่ิงปนเปื้อน
ออกไปจากใจ  เมือ่ใจสะอาดมี ส่ิงปนเป้ือนน้อยลงเท่าใดการรับรู้ โลกการรู้จักชีวิตก็จะเป็นจริงมากขึ้น   
ส่ิงเร้าต่างๆ ท่ีเคยท าให้จิตใจว้าวุ่น  ไม่สงบ ก็ไม่มีอิทธิพลอีกต่อไป เป็นใจท่ี สงบ เอิบอิ่มรู้จักโลก รู้จัก
ชีวิตตามท่ี เป็นจริง และมีสุขภาพจิตสมบูรณ๑๒ 
 เพ็ญนภา  ทรัพย์เจริญ  ได้กล่าวถึงหลักพระพุทธศาสนาท่ีมีต่อหลักการทางการแพทย์
แผนไทยว่า  การแพทย์แผนโบราณหรือการแพทย์แผนไทยเกี่ยวข้องกับวิถีชีวิตของคนไทยมานับพันปี  
และด้วยวิถีชีวิตท่ีเป็นชาวพุทธ การด าเนินชีวิตต้ังแต่เกิด แก่ เจ็บ และตาย จึงเกี่ยวข้องกับ
พระพุทธศาสนาท้ังส้ิน การแพทย์แผนไทยจึงอาศัยแนวทางของพระพุทธศาสนามาเป็นหลักด้วย
เช่นกัน  และหลักการนั้นก็คือหลักท่ี ว่า ความเจ็บปุวยมิได้มองแค่เช้ือโรค  หากแต่มีสาเหตุมาจาก 
สมุฏฐานส่ีประการ คือ ธาตุสมุฏฐาน ซึ่งประกอบด้วยธาตุ ๔ คือ ดิน น้ า ลม และไฟ๑๓ 
 สีวลี  ศิริไล ได้กล่าวไว้ในรายงานการวิจัยเรื่อง “การศึกษาวิเคราะห์พุทธจริยศาสตร์ และ
เกณฑ์ตัดสินปัญหาจริยธรรมทางการแพทย์ ในสมัยปัจจุบัน” ได้ศึกษาถึงโครงสร้างของพุทธ จริย
ศาสตร์ในประเด็นเกี่ยวกับความดี ความจริงสูงสุดของชีวิต บ่อเกิดความดีความจริง เกณฑ์ตัดสิน
จริยธรรมทางพุทธศาสนาเถรวาท และการใช้เหตุผลเชิงจริยธรรมในการตัดสินใจเลือกการกระท าของ
แพทย์พร้อมท้ังสัมภาษณ์ทรรศนะพระภิกษุผู้ทรงคุณวุฒิทางพระพุทธศาสนาเถรวาทผลการศึกษา 
พบว่า  โครงสร้างของพระพุทธจริยศาสตร์สามารถน าเป็นประโยชน์ทางการแพทย์ ในการดูแลรักษา
ผู้ปุวยได้อย่างสอดคล้องกับความเช่ือและวัฒนธรรมของคนไทยได้อยา่งเหมาะสม๑๔ 
 โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์ ได้เขียนเรื่อง แนวคิดไทยเรื่องเจ็บไข้ได้ปุวย สรุปได้ว่าไสย
ศาสตร์เป็นผลลัพธ์ของกระบวนการปรับตัวทางสังคมและการแสวงหาความมั่นคงทางจิตใจของมนุษย์ 
ไสยศาสตร์มีท้ังเป็นรูปธรรมทางกายภาพและเป็นนามธรรมอันประกอบขึ้นด้วยอ านาจส่ิงศักด์ิสิทธิ์ท่ี
ก าหนดและแบ่งตามความเป็นไปของชีวิตมนุษย์และธรรมชาติท้ังปวง อ านาจเหล่านี้แฝงเร้นและสิง
สถิตอยู่ในสรรพส่ิงทุกหนทุกแห่ง โดยมีช่ือเรียกแตกต่างกันไป เช่น ผีฟูา ผีแถน รุกขเทวดา เจ้าท่ี 
อ านาจศักด์ิสิทธิ์เหล่านี้ สามารถก่อให้เกิดคุณและโทษได้ หากใครละเมิดกฎเกณฑ์อันศักด์ิสิทธิ์ อาจ
บันดาลให้เกิดเคราะห์กรรมต่างๆ รวมท้ังความเจ็บปุวยขึ้นได้๑๕ 
 นวลฉวี ทรรพนันท์ ได้รวบรวมจากหนังสือนาฬิกาชีวิต ซึ่งเป็นหนังสือท่ีอาจารย์                
สุทธิวัสส์ ค าภา ได้บรรยายเกี่ยวกับการดูแลรักษาสุขภาพโดยใช้ลูกด่ิง (Pendulum) มาเป็นอุปกรณ์

                                                             

 ๑๒ สมพร  บุษราทิจ, ศ.นพ., พุทธวิธีจิตบ าบัด, (กรุงเทพมหานคร:  โรงพิมพ์นันทพันธ์, ๒๕๔๒), หน้า 
๒๗๒-๒๗๓. 
 ๑๓ เพ็ญนภา  ทรัพย์เจริญ,  การแพทย์แผนไทย การแพทย์แบบองค์รวม, (กรุงเทพมหานคร:  โรง
พิมพ์ องค์การสงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๓๙), หน้า ๓๔. 
 ๑๔ สีวลี  ศิริไล, “การศึกษาเชิงวิเคราะห์พุทธจริยศาสตร์  จริยธรรม และเกณฑ์ตัดสินปัญหาจริยธรรม
ทางการแพทย์ในมัยปัจจุบัน”, รายงานการวิจัย, (ภาควิชามนุษยศาสตร์ คณะสังคมศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล, 
๒๕๒๑), หน้า ๔.  
 ๑๕ โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, แนวคิดไทยเรื่องเจ็บไข้ได้ป่วยในภูมิปัญญาชาวบ้านกับการพัฒนา
ชนบท เล่ม ๒,  (กรุงเทพมหานคร: อัมรินทร์พริ้นต้ิงกรุป, ๒๕๓๖), หน้า ๓-๖๔. 
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ในการประเมินสุขภาพแบบองค์รวม สรุปใจความได้ว่า ท่านได้ Pendulum จากแพทย์ประจ าตัว
ประธานาธิบดีเวเนซูเอล่า แล้วน ามาพัฒนาประสานกับภูมิรู้ภูมิธรรมท่ีกว้างขวางและลึกซึ้ง น า  
Pendulum มาประเมินภาวะสุขภาพโดยวิธีทางธรรมชาติได้อย่างมีประสิทธิภาพสูง อีกท้ังได้เผยแพร่
ความรู้เรื่องสุขภาพ โรคภัยไข้เจ็บท่ีเกิดจากมูลเหตุตามพระไตรปิฎก คือ กรรม จิต พลังและร่างกาย 
อาหารซึ่ง Pendulum สามารถช่วยประเมินภาวะท้ัง ๔ มิติ ได้อย่างละเอียดถี่ถ้วนและแก้ปัญหาได้ดี
รอบด้านและมีประสิทธิผล๑๖ อาจารย์สุทธิวัสส์ ค าภา ได้กล่าวอีกว่าการแพทย์ตะวันออกถือว่า
กลางวันและกลางคืนมีความสัมพันธ์กับสุขภาพของมนุษย์อย่างแยกไม่ออก โดยมองลึกลงไปว่าเวลา 
๒๔ ช่ัวโมงในวันหนึ่งนั้น ภายในร่างกายของมนุษย์ยังมีการไหลเวียนของพลังชีวิต (ลมปราณ) ท่ีผ่าน
อวัยวะในร่างกายซึ่งประกอบด้วยอวัยวะตันและอวัยวะกลวง อวัยวะตัน หมายถึง หัวใจ ปอด ม้าม 
ตับ ไต อวัยวะกลวง หมายถึง กระเพาะอาหาร ถุงน้ าดี ล าไส้ใหญ่ ล าไส้เล็ก กระเพาะปัสสาวะ ระบบ
ความร้อนของร่างกาย การไหลเวียนของพลังชีวิตท่ีผ่านแต่ละอวัยวะนั้นจะใช้เวลา ๒ ช่ัวโมง ท้ังหมด 
๑๒ อวัยวะ รวมเป็น ๒๔ ช่ัวโมงคือ ๑ วัน เรียกว่า “นาฬิกาชีวิต”๑๗

 

 ๒. งานวิจัย/วิทยานิพนธ์ 
 พระมหาปองปรีดา ปริปุณฺโณ (จ าปาศรี)   ได้ท าการศึกษาเรื่อง “การปูองกันและการ
รักษาโรคตามหลักพระพุทธศาสนา” พบว่า พระพุทธศาสนาได้แบ่งโรคเป็น ๒ ประเภท คือ โรคทาง
กาย และโรคทางใจ รวมท้ังศึกษาถึงการรักษาและการปูองกันโรคดังกล่ าวโดยปฏิบัติตามหลัก
ไตรสิกขา คือ อธิศีลสิกขา อธิจิตตสิกขา และอธิ ปัญญาสิกขา ผลการศึกษาพบวิธีการรักษาโรคทาง
กาย ๓ วิธี  คือ การรักษาทางการแพทย์ การใช้ธรรมชาติ บ าบัด และ การรักษาด้วยพลังจิต และพบ
วิธีการรักษาโรคทางใจด้วยการเจริญวิปัสสนา คือ การใช้ปัญญาพิจารณาให้เห็นแจ้งตามความเป็นจริง 
ในสังขาร๑๘ 

 พระอธิการไพศาล   กิตฺติภทฺโท  (บ ารุงแคว้น)  ได้ท าการศึกษาเรื่อง“การศึกษาวิเคราะห์ 
เรื่องการประยุกต์ใช้พุทธปรัชญาในการบ ารุงรักษาจิตผู้ปุวย” พบว่า ร่างกายและจิตใจท้ังสองนี้มี 
ความสัมพันธ์กัน เมื่อมนุษย์ปุวยทางด้านร่างกาย  จิตใจก็พลอยกระทบกระเทือนไปด้วย ในท านอง
เดียวกัน  เมื่อมนุษย์ไม่สบายใจ ร่างกายก็พลอยกระทบกระเทือนไปด้วย การบ าบัดรักษาต้องด าเนิน
ควบคู่กันไปท้ังด้านร่างกายและจิตใจ บางคนปุวยใจมากกว่าปุวยกาย เมื่อจิตใจส าคัญกว่าร่างกาย
เช่นนี้  พระพุทธศาสนาจึงเน้นเรื่องการดูแลจิตใจเป็นส าคัญ การน าหลักธรรมมาประยุกต์ใช้ในการ
บ าบัดดูแลผู้ปุวยด้านจิตใจ  เป็นวิถีทางบ าบัดรักษาท่ีมี เหตุผลทางวิทยาศาสตร์รองรับ  ส่งผลให้การ
บ าบัดโรคทางกายหายได้ไวหรือไม่ลุกลามไป การศึกษาพบว่า พระพุทธศาสนาเกี่ยวข้องกับการแพทย์
และการเยียวยา ๒ ด้าน คือ ด้านสัจธรรม คือการดูแลรักษาชีวิตตามธรรมชาติ กับด้านจริยธรรม คือ

                                                             

 ๑๖ นวลฉวี ทรรพนันท์, นาฬิกาชีวิต, (กรุงเทพมหานคร: บริษัทฟูาอภัยจ ากัด, ๒๕๔๘), หน้าแนะน า. 
 ๑๗ เรื่องเดียวกัน, นาฬิกาชีวิต, หน้า ๗. 
 ๑๘ พระมหาปองปรีดา  ปริปุณฺโณ, “การปูองกันและการรักษาโรคตามหลักพระพุทธศาสนา”, 
วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๕),      
หน้า ๕. 
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การดูแลรักษาโรคท่ี เกิดขึ้นทั้งทางกายและจิตใจด้วยการเน้นการกระท าท่ีถูกต้องดีงามเป็นประโยชน์ 
แก่คนไข้อย่างแท้จริง๑๙ 

 สรอ้ยสุดา อิ่มอรุณรักษ์ ได้ท าการศึกษาเรื่อง “ผลของการฝึกอานาปานสติภาวนาท่ีมีต่อ
ภาวะสุขภาพจิต” โดยศึกษาจากกลุ่มตัวอย่างของบุคคลท่ัวไปท่ี เข้าอบรมอานาปานสติภาวนา ณ  
ธรรมาศรมนานาชาติ สวนโมกขพลาราม จังหวัดสุราษฎร์ธานี เป็นชาย ๓๘ คน หญิง ๒๕ คน ผล
การศึกษา พบว่า ภายหลังจากการเข้าอบรมแล้วสุขภาพจิตของผู้ เข้าอบรมท่ีมีภาวะสุขภาพจิตอยู่ ใน
เกณฑ์ปกติ มลัีกษณะไม่เปล่ียนแปลง แต่ก็มี แนวโน้มว่าดีขึ้นกว่าก่อนเข้าอบรม กลุ่มท่ีมีแนวโน้มของ
ภาวะจิตไม่ดี ตอบว่ารู้สึกดี ขึ้นในทุกด้าน ส่วนผู้ท่ีมี การรับรู้ผิดปกติเห็นว่าเหมือนเดิม๒๐ 

 อุทัยวรรณ  เลาประเสริฐสุข   ได้ท าการศึกษาเรื่อง “พุทธวิธีบรรเทาทุกข์ยามเจ็บปุวย” 
พบว่า แนวทางการแก้ปัญหาความเจ็บปุวยตามวิธีของพระพุทธเจ้าว่ามีอยู่  ๒ ระดับ คือระดับโลกิยะ 
เป็นพุทธวิธีท่ีทรงมีเปูาหมายเพื่อการบรรเทาทุกข์ยามเจ็บปุวยและระดับโลกุตตระเป็นพุทธวิธีท่ีทรงมี
เปูาหมายเพื่อการดับทุกข ์คือ บรรลุพระนิพพาน โดยท้ัง  ๒ วิธีนี้ สามารถน าไปเลือกใช้ได้ตามความ
เหมาะสม และมีความจ าเป็นกับความต้องการของแต่ละบุคคลได้อย่างดียิ่ง พระพุทธเจ้าทรงมี
แนวทางในการแก่ ปัญหาสุขภาพและความเจ็บปุวย ๒ แนวทางใหญ่ๆ คือ ๑) การปูองกัน ด้วยการ
ดูแลรักษาสุขภาพอนามัยอย่างครบถ้วนท้ังทางด้านกายภาพและจิตภาพ ๒) การรักษาโรคด้วยพระ
ธรรม ซึ่งทรงน าเอาหลักธรรมช้ันสูงหมวดต่างๆ ท่ีทรงได้จากการตรัสรู้มาบ าบัดรักษาโรค๒๑ 
 เกศนี ลิ่มบุญสืบสาย ได้วิจยัการศึกษาวิเคราะห์บทบาทของหมอชีวกโกมารภัจท่ีปรากฏ
ในคัมภีร์พระพุทธศาสนาสรุปว่า แพทยท่ี์มีคุณธรรมอย่างนี้ รู้ธรรมะอย่างนี้ จะสามารถสอนและพูดจา
ใหค้นไข้สบายใจ  อยู่เหนือความเจ็บไข้ได้ปุวย ไม่กลัวความตายมีความสบายใจก็ จะท าให้ผู้ปุวยหาย
ได้เร็วเพราะความสบายใจเหมือนธรรมปติี  แพทย์จึงควรเป็นธัมมิกแพทย์ คือมีธรรมะ เผยแพร่ธรรม
มะ แล้วใช้ธรรมะนั้นให้เกิดแกผู้่ปุวย๒๒ 
 ไมตรี สุทธิจิตต์ ได้ท าการศึกษาเรื่อง “อาหารส าหรับการรักษาผู้ติดเช้ือเอชไอวีและผู้ติด
เช้ือเอดส์ จากการศึกษาพบว่า ผู้ปุวยโรคเอดส์มักขาดวิตามินหลายชนิดและขาดสารแอนติออกซิ
แดนท์ การบกพร่องอาหารที่ส าคัญจะท าให้ผู้ปุวยทรุดลงได้รวดเร็วและมักจะสัมพันธ์กับความรุนแรง
ของโรค ผลการวิจัยมีแนวโน้มว่า ปัจจัยส าคัญท่ีสามารถยับยั้งโรคเอดส์ได้คือโภชนาการและอาหารซึ่ง
มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคเอดส์มาก เช่น อาการเบื่ออาหาร น้ าหนักตัวลดลง พบว่า ผู้ติดเช้ือเอช

                                                             

 ๑๙ พระอธิการไพศาล กิตฺติภทฺโท (บ ารุงแคว้น), “การศึกษาเชิงวิเคราะห์เรื่องการประยุกต์ใช้พุทธ
ปรัชญาในการบ ารุงรักษาจิตผู้ปุวย”, วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัย            
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๕), หน้า ๔. 
 ๒๐ สร้อยสุดา อิ่มอรุณรักษ์, “ผลการฝึกอานาปานสติภาวนาต่อภาวะสุขภาพจิต”, วิทยานิพนธ์            
อักษรศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๔๓), หน้า ๗. 
 ๒๑ อุทัยวรรณ  เลาประเสริฐสุข, “การศึกษาวิเคราะห์พุทธวิธีบรรเทาทุกข์ยามเจ็บปุวย”, วิทยานิพนธ์
พุทธศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๖), หน้า ๗.  
 ๒๒ เกศนี  ลิ่มบุญสืบสาย,  “การศึกษาวิเคราะห์บทบาทของหมอชีวกโกมารภัจที่ปรากฏในคัมภีร์
พระพุทธศาสนา”, วิทยานิพนธ์ พุทธศาสตรมหาบัณฑิต, สาขาพระพุทธศาสนา  (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัย
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๔), หน้า ๑๒๖. 



๙ 
 

 

ไอวีและโรคเอดส์ได้รับอาหารบางอย่างจะมีการแสลงและเป็นพิษ จะท าให้ความต้านทานต่อโรคลดลง 
อาการปุวยโรคเอดส์จะยิ่งรุนแรงมากขึ้น แต่หากผู้ปุวยได้รับอาหารท่ีดีและเหมาะสม สภาพปุวยจะ
บรรเทาลงและหายไป การดูแลด้านโภชนาการในโรคเอดส์จึงมีความส าคัญมาก ผู้ปุวยต้องได้อาหาร
เฉพาะซึ่งมีความเหมาะสมควบคู่กับยารักษาโรค๒๓ 
 เอกชัย ปัญญาวัฒนานุกูลและคณะ ได้ท าการศึกษา “โครงการศึกษาประสิทธิภาพยา
ไทย” มีวัตถุประสงค์เพื่อประเมินผลทางคลินิกของยาไทย (ยาแผนโบราณ) ท่ีได้รับการคัดเลือกในการ
รักษาโรคหรืออาการเจ็บปุวยท่ีก าหนด เพื่อศึกษาผลข้างเคียงของต ารับยาแผนโบราณท่ีได้รับการ
คัดเลือกและเพื่อให้ผู้ประกอบโรคศิลปะแผนโบราณแบบประยุกต์ได้เรียนรู้และมีประสบการณ์การ
วิจัยทางคลินิค ประชากรท่ีศึกษาคือผู้ปุวยท่ีมารับการบริการรักษาโรคท่ีโรงพยาบาลชุมชน ๔ แห่ง คือ 
โรงพยาบาลสวรรคโลก จ.สุโขทัย โรงพยาบาลเรณูนคร จ.นครพนม โรงพยาบาลกาบเชิง จ.สุรินทร์ 
โรงพยาบาลสูงเนิน จ.นครราชสีมาและโรงพยาบาลอายุรเวชวิทยาลัย (ชีวกโกมาภัจจ์) ๑ แห่ง โดย
คณะผู้วิจัยได้ก าหนดเกณฑ์การคัดเลือกผู้ปุวยและก าหนดยาไทยท่ีต้องการศึกษาและผลทางคลินิก
ท้ังหมด ๔ ต ารับ คือ ยาริดสีดวงทวาร ยาเพชรสังฆาต ยาเลือดงามและยาปราบชมพูทวีป ผล
การศึกษาสรุปได้ดังนี้ คือ ๑) ยาริดสีดวงทวาร  (พื้นท่ีวิจัยคืออายุรเวชวิทยาลัย) ศึกษาผู้ปุวย ๑๖ คน 
พบว่า ผู้ปุวยหายจากอาการโรค ๑๔ ราย (ร้อยละ ๘๗.๕) ไม่หาย ๒ ราย (ร้อยละ ๑๒.๕) ไม่พบ
อาการข้างเคียง ๒) ยาริดสีดวงทวาร (พื้นท่ีวิจัยคือรพ.เรณูนคร) ศึกษาผู้ปุวย ๒๕ ราย พบว่า ผู้ปุวยดี
ขึ้นและหายไป ๒๒ ราย (ร้อยละ ๘๘) และพบอาการข้างเคียง ๑ รายโดยไม่มีอาการอ่อนเพลีย                 
๓) ยาเพชรสังฆาต ยาริดสีดวงทวาร  (พื้นท่ีวิจัยคือรพ.สวรรคโลก) ศึกษาผู้ปุวย ๗ ราย พบว่า ผู้ปุวย
หายจากอาการโรค ๕ ราย (ร้อยละ ๗๑.๔) และผู้ปุวยท่ีมีอาการหายไปบางอาการ ๑ ราย (ร้อยละ 
๑๔.๓) และไม่พบอาการข้างเคียง ๔) ยาเลือดงาม (พื้นท่ีวิจัยคือ รพ.กาบเชิง) ศึกษาผู้ปุวย ๔๐ ราย 
พบว่า ผู้ปุวยหายและบรรเทาลง ๔๐ ราย (ร้อยละ ๙๒.๕) และพบว่ามีอาการข้างเคียง ๕) ยาปราบ
ชมพูทวีป ยาริดสีดวงทวาร  (พื้นท่ีวิจัยคือ รพ.สูงเนิน) ศึกษาผู้ปุวย ๒๗ ราย พบว่า ผู้ปุวยมากกว่าครึ่ง
หายจากอาการปุวยและมีอาการข้างเคียง๒๔ 
 มาลี อาณากุลและบุษกร เมธางกูร ได้กล่าวไว้ในหนังสือธรรมานามัยซึ่งได้แนวคิดในการ
ด าเนินชีวิตท่ีสอดคล้องกับหลักพุทธธรรมจากศาสตราจารย์นายแพทย์อวย เกตุสิงห์ สรุปใจความได้ว่า 
หลักธรรมานามัยเป็นหลักการบูรณาการทางสุขภาพที่มีองค์ประกอบย่อย ๓ ส่วน คือ กายานามัย จิต
ตานามัยและชีวิตานามัย เป็นระบบท่ีช่วยแก้ปัญหาวิกฤติของภาวะสุขภาพด้วย การปรับใช้ภูมิปัญญา
การแพทย์แผนไทยเพื่อให้เกิดความสมบูรณ์ในการด าเนินชีวิตตามวิถีแบบไทยๆ กระบวนการดูแล

                                                             

 ๒๓ ไมตรี สุทธิจิตต์, “อาหารส าหรับการรักษาผู้ติดเชื้อเอชไอวีและผู้ติดเชื้อเอดส์”, บทคัดย่อ 
ภาควิชาเคมี คณะแพทย์ศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่, ๒๕๓๙. อ้างใน สถาบันการแพทย์แผนไทย  กระทรวง
สาธารณสุข, รวมบทคัดย่องานวิจัยการแพทย์แผนไทย และทิศทางการวิจัยในอนาคต, พิมพ์ครั้งที่  ๑, 
(กรุงเทพมหานคร: องค์การสงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓) หน้า ๕๖. 
 ๒๔ เอกชัย ปัญญานุกูลและคณะ, “โครงการศึกษาประสิทธิภาพยาไทย”, บทคัดย่อ, (สุรินทร์: 
ส านักงานสาธารณสุขสุรินทร์, ๒๕๓๘.) อ้างใน สถาบันการแพทย์แผนไทย  กระทรวงสาธารณสุข, รวมบทคัดย่อ
งานวิจัยการแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยในอนาคต, พิมพ์ครั้งที่ ๑, (กรุงเทพมหานคร: องค์การสงเคราะห์
ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓) หน้า ๖๗-๖๘. 



๑๐ 
 

 

รักษาแบบองค์รวมคือการดูแลสุขภาพโดยวิธีการต่างๆ ในสภาพปกติมากกว่าการรักษาในภาวะท่ี
เจ็บปุวย หรือแม้เวลาเจ็บปุวยก็น าเอาวิธีการต่างๆ ท่ีสอดประสานกันได้เพื่อให้มีประสิทธิภาพต่อการ
รักษาอย่างถูกวิธี การปฏิบัติตามหลักธรรมานามัยเป็นทางเลือกหนึ่งในการดูแลรักษาร่างกายและ
จิตใจตนเองก่อนท่ีจะเจ็บปุวย ให้ความส าคัญกับการปรับธาตุให้สมดุลด้วยอาหาร การออกก าลังกาย 
การจัดส่ิงแวดล้อม การฝึกสมาธิและวิปัสสนาเพื่อรักษาดุลยภาพของร่างกายและจิตใจให้มากท่ีสุด๒๕

 

 นิรุจน์ อุทธา และสงวนศักด์ิ พลโยธา ได้ท าการศึกษาวิจัยเรื่อง “การพัฒนาระบบ
การแพทย์แผนไทยแบบผสมผสานด้วยวิธีการใช้สมุนไพรในการดูแลตนเองของผู้ปุวยโรคข้อและ
กระดูกเส่ือมและศึกษารูปแบบการให้การบริการในสถานบริการสาธารณสุขจังหวัดขอนแก่น  

ผลการวิจัยพบว่า ชนิดของสมุนไพรท่ีมีความเหมาะสมและเป็นท่ียอมรับของผู้ปุวยโรคข้อและกระดูก
เส่ือมท่ีได้รับการพัฒนาและทดลองใช้ คือ ไพล โดยน ามาท าเป็นน้ ามันไพลส าหรับถูนวดและท าเป็น
ลูกประคบ ส่วนสมุนไพรท่ีใช้ส าหรับการรับประทาน คือ ต้นไมยราบ ด้วยวิธีการน ามาท าเป็นชา
ส าหรับด่ืมวันละ ๔ เวลาก่อนอาหารและก่อนนอน ผลการทดลองใช้ในผู้ปุวยกลุ่มทดลองจ านวน ๑๒๔ 
คนเป็นเวลา ๓ เดือน พบว่า ผู้ปุวยมีอาการดีขึ้น (ร้อยละ ๘๒.๕, ๗๘.๒, และ๗๕.๔) ในกลุ่มท่ีอาการ
ไม่รุนแรง (ไม่พึ่งพายาแผนปัจจุบัน) มีอาการปานกลาง (พึ่งพายาแผนปัจจุบันบางครั้ง) และกลุ่มท่ีมี
อาการรุนแรง (ต้องพึ่งพายาแผนปัจจุบันเป็นประจ า) ตามล าดับ และมีความแตกต่างจากกลุ่มควบคุม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ส าหรับการศึกษารูปแบบการน าไปใช้แบบผสมผสานกับยาแผนปัจจุบันใน
สถานีอนามัย พบว่า สามารถให้บริการแบบผสมผสานได้เป็นอย่างดีแต่มีข้อจ ากัดด้านการจัดท าเป็น
ผลิตภัณฑ์ท่ียังไม่สะดวกต่อการใช้และจัดเก็บ หากได้รับการพัฒนารูปแบบของผลิตภัณฑ์ท่ีมีความ
เหมาะสม ทันสมัยก็จะเป็นประโยชน์ต่อการน าไปพัฒนาการใช้แบบผสมผสานกับยาแผนปัจจุบันใน
สถานบริการสาธรณสุขได้๒๖ 
 จิดาพร ภูริพัฒนาวงศ์ ได้ท าการศึกษาเรื่องการตรวจหาสารสเตียรอยด์ในยาลูกกลอนท่ีมี
จ าหน่ายในอ าเภอหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา จากการศึกษาการพัฒนาวิธีการวิเคราะห์หาการปนปลอม
ของสารสเตียรอยด์ในยาแผนโบราณซึ่งมีจ าหน่ายในร้านขายยา ร้านขายของช าบริเวณวัดและตัวยา
แผนโบราณท่ีส่งมาท าการตรวจวิเคราะห์หาการปนปลอมโดยวิธีการท่ีเหมาะสมและมีประสิทธิภาพ 
สเตียรอยด์ท่ีท าการวิเคราะห์มี ๒ ชนิด คือ เพรดนิโซโลน (prednisolone) และเด็กซ์ซ่าเมทธาโซน 
(dexamethasone) การวิเคราะห์หาการปนปลอมท่ีเหมาะสมคือการใช้วิธี ทีแอลซี (TLC = Thin-
layer chromatography) ผลการวิเคราะห์หาการปนปลอมของสารสเตียรอยด์ในยาแผนโบราณ 
พบว่า ยาซึ่งขึ้นทะเบียนต ารับถูกต้องตามกฎหมายไม่พบการปนปลอม ส่วนยาแผนโบราณซึ่งจ าหน่าย

                                                             

 ๒๕ มาลี อาณากุลและบุษกร เมธางกูร, เอกสารการสอนชุดวิชาหลักธรรมานามัย, พิมพ์ครั้งที่ ๑, 
(นนทบุรี: โรงพิมพ์มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๔๗), หน้า  ๒. 
 ๒๖ นิรุจน์ อุทธาและสงวนศักด์ิ พลโยธา, “การพัฒนาระบบการแพทย์แผนไทยแบบผสมผสานด้วย
วิธีการใช้สมุนไพรในการดูแลตนเองของผู้ปุวยโรคข้อและกระดูกเสื่อมและศึกษารูปแบบการให้การบริการในสถาน
บริการสาธารณสุขจังหวัดขอนแก่น”, รวมบทคัดย่องานวิจัยการแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยในอนาคต , 
โครงการพัฒนาต ารา สถาบันการแพทย์แผนไทย กระทรวงสาธารณสุข, พิมพ์ครั้งที่ ๑, (กรุงเทพมหานคร: องค์การ
สงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓), หน้า ๕๙. 



๑๑ 
 

 

ท่ัวไปตามร้านขายของช า บริเวณวัด หรือตัวอย่างท่ีส่งมาท าการวิเคราะห์ พบว่า มีการปนปลอมของ
สารสเตียรอยด์มากกว่า ๕๐%

๒๗
 

 จุฑามาศ วารีแสงทิพย์ ได้ท าการศึกษาเรื่องการฟื้นฟูคุณภาพชีวิตของผู้ปุวยโรคไตวาย
เรื้อรังระยะสุดท้ายด้วยธรรมปฏิบัติ ผลการศึกษา พบว่า ความซึมเศร้าและคุณภาพชีวิตในกลุ่ม
ควบคุมระหว่างก่อนและหลังการศึกษาไม่มีความแตกต่างกันมีนัยส าคัญทางสถิติ ภาวะความซึมเศร้า
ของกลุ่มท่ีท าการทดลองสวดมนต์ และกลุ่มท่ีสวดมนต์ร่วมกับการท าสมาธิ มีแนวโน้มว่าจะลดลง ส่วน
กลุ่มท่ีท าสมาธิ ความซึมเศร้าลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (P value = ๐.๐๑) คุณภาพชีวิต
ทางด้านร่างกายของท้ังสามกลุ่ม เพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ โดยกลุ่มท่ีท าการทดลองสวดมนต์
คุณภาพชีวิตเพิ่มขึ้นในมิติหน้าท่ีทางกายภาพ (PF) และสุขภาพท่ัวไป (GH) (P value = ๐.๐๑) 
คุณภาพชีวิตของกลุ่มท่ีท าสมาธิเพิ่มขึ้นในมิติของหน้าท่ีทางกายภาพ (PF) (P value = ๐.๐๑) 
ค่าเฉล่ียของมิติทางสุขภาพ (PCS) และสุขภาพโดยรวมเมื่อเปรียบกับหนึ่งปีก่อน (RHT) และคุณภาพ
ชีวิตในกลุ่มท่ีสวดมนต์ร่วมกับการท าสมาธิเพิ่มขึ้นในมิติของสุขภาพทั่วไป(GH) อัตราการเต้นของหัวใจ
และอัตราการหายใจในกลุ่มท่ีสวดมนต์ลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (P value < ๐.๐๑และเท่ากับ 
๐.๐๒ ตามล าดับ) และกลุ่มท่ีสวดมนต์ร่วมกับท าสมาธิ อัตราการหายใจเท่านั้นลดลงอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ (P value < ๐.๐๑) จึงสรุปได้ว่า ธรรมปฏิบัติด้วยวิธีการท าสมาธิ ท าให้ภาวะซึมเศร้าของ
ผู้ปุวยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (P value < ๐.๐๑) ธรรมปฏิบัติด้วย
การสวดมนต์ การท าสมาธิ และการสวดมนต์ร่วมกับการท าสมาธิท าให้คุณภาพชีวิตในมิติของด้าน
ร่างกายของผู้ปุวยดีขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ อีกท้ังอัตราการเต้นของหัวใจและอัตราการหายใจใน
กลุ่มท่ีสวดมนต์ ลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ และอัตราการหายใจเท่านั้นในกลุ่มท่ีสวดมนต์ร่วมกับ
ท าสมาธิ ลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ๒๘              
 สุรพงษ์ อินทรวิเชียร ได้ศึกษาต ารับยาสมุนไพรท่ีมีอยู่ในเขตอ าเภอโพนพิสัย จังหวัด
หนองคาย โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษารวบรวมความรู้เกี่ยวต ารับยาสมุนไพรท่ีหมอพื้นบ้านใช้ท าการ
รักษาผู้มีอาการเจ็บปุวย จากหมอพื้นบ้านท่ีอาศัยอยู่ในเขตท้องท่ีอ าเภอโพนพิสัย จังหวัดหนองคาย 
จ านวน ๒๘ ราย ในปีพ.ศ. ๒๕๓๗ โดยการสัมภาษณ์จากการศึกษา พบว่า หมอพื้นบ้านส่วนใหญ่มี
อายุอยู่ ระหว่าง ๖๑-๗๐ ปี จบการศึกษาระดับประถมปีท่ี ๔ (ร้อยละ ๗๑.๔๓) มีอาชีพหลัก คือ การ
ท านา ท าไร่ (ร้อยละ ๗๘.๕๗) มีประสบการณ์ในการใช้ยาสมุนไพร อยู่ระหว่างอายุ ๒๑-๓๐ ปี (ร้อย
ละ ๓๒.๑๔) ได้รับการถ่ายทอดความรู้จากหมอพื้นบ้าน (ร้อยละ ๔๒.๘๖) ไม่มีการถ่ายทอดความรู้
ให้แก่ศิษย์ (ร้อยละ ๘๕.๗๑) และยังให้บริการรักษาอยู่ (ร้อยละ ๘๕.๗๑) ส าหรับต ารับยาสมุนไพร มี 
๑๕๙ ต ารับ มีจ านวนสมุนไพร ๔๖๐ รายการ ส่วนใหญ่ใช้ในการรักษากลุ่มอาการ/โรค ระบบทางเดิน

                                                             

 ๒๗ จิดาพร ภูริพัฒนาวงศ์, “การตรวจหาสารสเตียรอยด์ในยาลูกกลอนที่มีจ าหน่ายในอ าเภอหาดใหญ่ 
จังหวัดสงขลา”, รวมบทคัดย่องานวิจัยการแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยในอนาคต, โครงการพัฒนาต ารา 
สถาบันการแพทย์แผนไทย กระทรวงสาธารณสุข, พิมพ์ครั้งที่  ๑,  (กรุงเทพมหานคร: องค์การสงเคราะห์ทหารผ่าน
ศึก, ๒๕๔๓), หน้า ๕๙. 
 ๒๘ จุฑามาศ วารีแสงทิพย์, “การฟ้ืนฟูคุณภาพชีวิตของผู้ปุวยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายด้วยธรรม
ปฏิบัติ”, วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรดุษฎีบัณฑิต , (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, 
๒๕๕๓), บทคัดย่อ. 



๑๒ 
 

 

อาหาร (ร้อยละ ๒๘.๓๐) สมุนไพรส่วนใหญ่หาได้ตามหมู่บ้าน (ร้อยละ ๓๖.๗๔) รองลงมาหาได้ตาม
โคก (ร้อยละ ๓๒.๓๕) พันธ์ไม้จะเป็นไม้ยืนต้นขนาดกลาง (ร้อยละ ๒๒.๙๙) รองลงมาจะเป็นพวกต้น
ล้มลุก (ร้อยละ ๑๑.๗๖) ส่วนท่ีมาใช้จะเป็นแก่น ต้น เถา (ร้อยละ ๒๕.๑๓) รองลงมาจะเป็นพวกหัว 
เหง้า (ร้อยละ ๑๔.๗๑) จากการศึกษาช้ีให้เห็นว่า สมุนไพรโดยมากจะมีอยู่ตามหมู่บ้านและเป็นไม้
จ าพวกยืนต้นซึ่งในอนาคตหากขาดการจัดการท่ีดี จะก่อให้เกิดปัญหาการขาดแคลนสมุนไพรและภูมิ
ปัญญาขาดการสืบทอดจะต้องหาทางอนุรักษ์โดยเร่งด่วน๒๙ 
 สมทรง ณ นคร (ศุภศิลป์) และคณะ ได้ศึกษาเรื่องความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการใช้
สมุนไพรรักษาโรคของชาวชนบทและบุคลากรสาธารณสุขภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ผลการวิเคราะห์
ข้อมูลเกี่ยวกับ ความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการใช้สมุนไพรรักษาโรคของชาวชนบท พบว่า ชาว
ชนบททุกคนมีความรู้ว่าสมุนไพร คือพืชท่ีน ามาเป็นยารักษาโรค ชาวชนบทส่วนใหญ่ รู้จักพืชสมุนไพร
หลายสิบชนิด หนึ่งในสามของชนบทมีทัศนคติท่ีดีต่อการใช้สมุนไพรรักษาโรค ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์
กับทัศนคติ ได้แก่ การอ่านออกเขียนได้ ความถ่ีของการอ่านหนังสือ ความถี่ของการฟังวิทยุ และการ
อาศัยอยู่ร่วมกับบิดามารดา การศึกษาด้านความรู้ เกี่ยวกับสมุนไพรของบุคลากรสาธารณสุขกลุ่ม
ตัวอย่าง พบว่า ทุกคนมีความรู้ว่า สมุนไพร คือพืชท่ีน ามาเป็นยารักษาโรคได้ อย่างไรก็ตามมีบุคลากร
สาธารณสุขบางคนท่ีมีความรู้ถูกต้องสมบูรณ์ว่า สมุนไพร หมายถึง สัตว์และแร่ธาตุ นอกเหนือจากพืช
ซึ่งน ามาเป็นยาสมุนไพรรักษาโรคได้ บุคลากรสาธารณสุขเกือบทุกคน รู้จักสมุนไพรหลายสิบชนิดท่ี
ระบุไว้ในหนังสือสมุนไพรเล่มหนึ่ง สามในส่ีของบุคลากรสาธารณสุขกลุ่มตัวอย่าง มีทัศนคติท่ีดีต่อการ
ใช้สมุนไพรในการรักษาโรค เกือบครึ่งหนึ่งของบุคลากรสาธารณสุขเคยใช้สมุนไพรในการรักษาโรค 
(ร้อยละ ๘๓.๓) รักษาได้หายขาด ส าหรับบุคคลท่ีแนะน าบุคลากรสาธารณสุขส่วนใหญ่ให้ใช้สมุนไพร
รักษาโรค ได้แก่ บิดามารดาของบุคลากรสาธารณสุขและบุคลากรการแพทย์แผนปัจจุบัน เหตุท่ี
บุคลากรสาธารณสุขกลุ่มตัวอย่างใช้สมุนไพรรักษาโรค คือ การเช่ือถือในสรรพคุณของสมุนไพรซึ่งใช้
กันมาแต่บรรพบุรุษ เช่นเดียวกับเหตุผลของชาวชนบท ในด้านการเคยรักษาผู้ปุวยด้วยสมุนไพร พบว่า 
บุคลากรเพียงครึ่งหนึ่งเคยแนะน าหรือรักษาผู้ปุวยด้วยสมุนไพร ส าหรับการใช้สถิติวิเคราะห์
ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยด้านประชากร สังคม และเศรษฐกิจ กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรรักษา
โรคของบุคลากรสาธารณสุข พบว่า ไม่มีปัจจัยใดมีอิทธิพลก าหนดพฤติกรรมการใช้สมุนไพรรักษา
โรค๓๐ 
 สมรทิพย์ สุรพงศ์ และคณะ ได้ท าการศึกษาเกี่ยวกับการตรวจหา Dicoumarol ในยา
บ ารุง เลือดแผนโบราณ จากรายงานของคณะแพทย์ศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัยและ
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ พบว่า มีทารกท่ีมีสภาวะเลือดออกโดยไม่มีสาเหตุชัดเจนนั้น ส่วนใหญ่

                                                             

 ๒๙ สุรพงษ์ อินทรวิเชียร, “ต ารับยาสมุนไพรที่มีอยู่ในเขตอ าเภอโพนพิสัย จังหวัดหนองคาย”, รวม
บทคัดย่องานวิจัยการแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยในอนาคต, โครงการพัฒนาต ารา สถาบันการแพทย์แผน
ไทย กระทรวงสาธารณสุข, พิมพ์ครั้งที่ ๑, (กรุงเทพมหานคร : องค์การสงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓), หน้า ๖๖. 
 ๓๐ สมทรง ณ นคร (ศุภศิลป์) และคณะ, “ความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการใช้สมุนไพรรักษาโรคของ
ชาวชนบทและบุคลากรสาธารณสุขภาคตะวันออกเฉียงเหนือ”, รวมบทคัดย่องานวิจัยการแพทย์แผนไทยและทิศ
ทางการวิจัยในอนาคต, โครงการพัฒนาต ารา สถาบันการแพทย์แผนไทย กระทรวงสาธารณสุข, พิมพ์ครั้งที่ ๑, 
(กรุงเทพมหานคร: องค์การสงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓), หน้า ๑๗๐-๑๗๑. 



๑๓ 
 

 

มารดารับประทานยาบ ารุงเลือดแผนโบราณระหว่างให้นม เนื่องจากยาพวกนี้จะมีสาร Coumarin 
และอนุพันธ์ท่ีมีฤทธิ์ยับยั้งการแข็งตัวของเลือดได้ จึงได้ท าการตรวจสอบยาบ ารุงเลือดแผนโบราณ 
จ านวน ๒๐ ต ารับ โดยใช้การทดสอบทางเคมีและ Thin-Layer Chromatography พบว่า มีอนุพันธ์
ของ Coumarin ท่ีมีฤทธิ์ยับยั้งการแข็งตัวของเลือดได้ คือ Dicoumarin (๑ ต ารับ) และ ๔-hydroxy 
coumarin (๑ ต ารับ) นอกจากนี้ ก็พบ Coumarin และอนุพันธ์อื่นๆ จากการสุ่มตัวอย่างท่ีมีสาร 
Dicoumarol มาอีก ๖ ตัวอย่าง และต ารับท่ีมี ๔-hydroxy coumarin มาอีก ๕ ต ารับ น ามา
ตรวจสอบทางเคมี Thin-Layer Chromatography และทางจุลชีววิทยา ปรากฏผลว่า ตัวอย่างท่ีมี
สาร Dicoumarol จะมีเช้ือรา Penicillium spp. ขึ้น ส่วนตัวอย่างท่ีมี ๔-hydroxy coumarin นี้ไม่
พบในสมุนไพรท่ีใช้ในต ารับ ช้ีให้เห็นว่า  Dicoumarin และ ๔-hydroxy coumarin น่าจะเกิดจาก
การเปล่ียนแปลงท่ีมีเช้ือลงไปปนเปื้อนในยา จึงควรท่ีจะได้มีการศึกษาอย่างละเอียดต่อไป จากการ
ทดลองข้างต้นยังแสดงให้เห็นว่า ยาแผนโบราณส่วนใหญ่ปลอดภัยในด้านสาเหตุของสภาวะเลือดออก
ผิดปกติในทารก นอกจากนั้นจะถูกปนเป้ือนโดยเช้ือราและบักเตรี๓๑ 
 กิตติพงษ์ แนวกิจ และคณะ  ไ ด้ศึกษาเปรียบเทียบปริมาณสารแคพไซซินอยด์ 
(Capsaicinoids) จากพริกชนิดต่างๆ ในประเทศไทย เพื่อน าไปใช้ประโยชน์ในการพัฒนายาจาก
สมุนไพรพริกท่ีน ามาศึกษารวมท้ังส้ิน ๑๐ ตัวอย่าง ประกอบด้วย พริกขี้หนูแดงชนิดยาว จาก ๓ แหล่ง 
(ขนาด ๐.๘x๖ ซม.) พริกขี้หนูสีแดงชนิดส้ัน (ขนาด ๐.๕x๔ ซม.) พริกช้ีฟูาแดง พริกเหลือง พริกหนุ่ม 
พริกหยวกเขียว พริกหยวกแดง และพริกขี้หนูแห้ง (ขนาด ๑x๕ ซม.) เปรียบเทียบวิธีวิเคราะห์ปริมาณ
แคพไซซินอยด์ ๓ วิธี ได้แก่ วิธีกราวิเมตริก (gravimetric) วิธีตามเภสัชต ารับเยอรมนี ฉบับท่ี ๘ (ค.ศ. 
๑๙๘๒) และฉบับท่ี ๙ (ค.ศ. ๑๙๘๖) ผลการศึกษา พบว่า ปริมาณแคพไซซินอยด์ จากการวิเคราะห์
แต่ละวิธีท่ีเหมาะสมท่ีสุดในการท าวิจัยครั้งนี้ และสรุปได้ว่า พริกขี้หนูแดงชนิดยาวมีปริมาณแคพไซ ซิ
นอยด์มากท่ีสุด คือ ๐.๓๘ เปอร์เซ็นต์ อย่างไรก็ดี การศึกษานี้เป็นการศึกษาน าร่องสมควรสุ่มตัวอย่าง 
พริกขี้หนูแดงชนิดยาวจ านวนมากขึ้นจากหลายๆ แห่งและฤดูกาลท่ีแตกต่างกันเพื่อให้ได้ข้อมูลมากขึ้น
และสามารถน าไปใช้ในการพัฒนาผลิตยาจากสมุนไพรต่อไป๓๒   
 
 
 
 
 
 

                                                             

 ๓๑ สมรทิพย์ สุรพงศ์ และคณะ, “การตรวจหา Dicoumarol ในยาบ ารุงเลือดแผนโบราณ”, รวม
บทคัดย่องานวิจัยการแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยในอนาคต, โครงการพัฒนาต ารา สถาบันการแพทย์แผน
ไทย กระทรวงสาธารณสุข, พิมพ์ครั้งที่ ๑, (กรุงเทพมหานคร: องค์การสงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓), หน้า ๒๒๓. 
 ๓๒ กิตติพงษ์ แนวกิจ และคณะ, “ศึกษาเปรียบเทียบปริมาณสารแคพไซซินอยด์ (Capsaicinoids) จาก
พริกชนิดต่างๆ ในประเทศไทย”, รวมบทคัดย่องานวิจัยการแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยในอนาคต , 
โครงการพัฒนาต ารา สถาบันการแพทย์แผนไทย กระทรวงสาธารณสุข, พิมพ์ครั้งที่ ๑, (กรุงเทพมหานคร: องค์การ
สงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓), หน้า ๗๒. 



๑๔ 
 

 

๑.๖  วิธีด าเนินการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยใช้วิธีการศึกษา
ข้อมูลจากเอกสาร (Documentary research) ซึ่งมีข้ันตอนในการศึกษา ดังนี ้
 ๑.๖.๑  ศึกษาค้นคว้าเอกสารช้ันปฐมภูมิ ได้แก่  พระไตรปิฎกภาษาไทยฉบับมหาจุฬา     
ลงกรณราชวิทยาลัย พุทธศักราช ๒๕๓๙ โดยศึกษาค้นคว้าหลักการรักษาพยาบาลตามแนวพุทธใน
พระวินัยปิฎก 
 ๑.๖.๒  ศึกษาค้นคว้าเอกสารชั้นทุติยภูมิ ได้แก่ ศึกษาค้นคว้าหลักการรักษาพยาบาลตาม
แนวแพทย์สมัยใหม่ โดยศึกษาจากเอกสาร หนังสือ ส่ิงพิมพ์ต่างๆ ท่ีเกี่ยวข้องกับงานวิจัย 

 ๑.๖.๓ วิเคราะห์ข้อมูล สรุปผลการวิจัย และข้อเสนอแนะ 

๑.๗  ประโยชน์ท่ีคาดว่าจะได้รับ 

 ๑.๗.๑  เกิดองค์ความรู้และมีความเข้าใจหลักการรักษาพยาบาลตามแนวพุทธและการ
รักษาพยาบาลตามแนวแพทย์สมัยใหม่ 
 ๑.๗.๒  สามารถน าองค์ความรู้ ท่ีได้จากการศึกษาแนวคิดและหลักการรักษาพยาบาล                  
ตามแนวพุทธและการรักษาพยาบาลตามแนวแพทย์สมัยใหม่ มาเป็นแนวทางในการด าเนินชีวิตได้
อย่างแท้จริง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๕ 
 

 

๑.๘  กรอบแนวคิดในการวิจัย  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

        
แผนภาพที่ ๑ กรอบแนวคิดในการวิจัย 

หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธ
และการรักษาพยาบาลสมัยใหม่ 

เอกสารปฐมภูมิ 

- พระไตรปิฎก 

-อรรถกถา 

- เอกสาร ต าราท่ี
เกี่ยวข้อง 

หลักการรักษาพยาบาล 

ผู้ป่วยตามแนวพุทธ 

- หลักการรักษาพยาบาล 

ผู้ปุวยตามแนวพุทธ 

- ความหมาย 

- ความส าคัญ 

- โรคท่ีปรากฏใน
พระพุทธศาสนา 

- สาเหตุของการเกิดโรค 

- พุทธวิธีการรักษาพยาบาล
ผู้ปุวย 

- หลักธรรมท่ีเกี่ยวข้องกับ
การรักษาพยาบาล เอกสารทุติยภูมิ 

 

- เอกสาร  
- ต ารา 

- งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
 

 

 

การรักษาพยาบาล 

ผู้ป่วยตามแนวแพทย์
สมัยใหม่ 

- หลักการรักษาพยาบาล 

ตามแนวแพทย์สมัยใหม่ 

- วิธีการรักษา 

- กระบวนการขับสารพิษ 

สรุปและอภิปรายผล 



 

 

 
บทที่ ๒ 

การรักษาพยาบาลตามแนวพุทธ 
 
 ในบทนี้ผู้วิจัยจะได้ท าการศึกษาวิธีการรักษาพยาบาลผู้ปุวยตามแนวพุทธ ความหมาย 
ความส าคัญของวิธีการรักษาพยาบาลผู้ปุวยตามแนวพุทธ โรคท่ีปรากฏในพระพุทธศาสนา สาเหตุของ
การเกิดโรค พุทธวิธีการรักษาพยาบาลผู้ปุวย และหลักธรรมท่ีเกี่ยวข้องกับการรักษาพยาบาลผู้ปุวย 
เพื่อให้เกิดความรู้ความเข้าใจยิ่งขึ้นผู้วิจัยจะได้ท าการศึกษาในรายละเอียดตามล าดับหัวข้อต่อไป 

๒.๑  หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธ 
 พระพุทธศาสนาเกี่ยวข้องกับการแพทย์และการเยียวยาผู้ปุวย ๒ ด้าน คือ ด้านสัจธรรม 
คือ การดูแลรักษาชีวิตตามธรรมชาติกับด้านจริยธรรม คือ การดูแลรักษาโรคท่ีเกิดขึ้นท้ังทางกายและ
จิตใจโดยเน้นไปท่ีการกระท าท่ีถูกต้องดีงามเป็นประโยชน์แก่คนไข้อย่างแท้จริง การเจ็บไข้นั้นมีสาเหตุ
มาจากความไม่สมดุลในตัวผู้ปุวยหรือไม่สมดุลกับส่ิงภายนอกและส่ิงแวดล้อม เช่น ดิน น้ า อากาศ 
และฤดูกาล หรือการวินิจฉัยว่าการเจ็บปุวยมีสาเหตุมาจากการที่ร่างกายไม่สมดุลท้ังระบบ ดังนั้น เมื่อ
พระภิกษุอาพาธ พระพุทธองค์ทรงอนุญาตให้ใช้เภสัชสมุนไพร อาหาร และการใช้วิธีการต่างๆ 
นอกเหนือจากการใช้ยาในการบ าบัดรักษา มีประเด็นท่ีจะน ามาศึกษาตามล าดับดังนี้ 
 การรักษาพยาบาลตามแนวพระพุทธศาสนาเถรวาททางด้านร่างกายนั้น พระพุทธเจ้าทรง
เล็งเห็นความส าคัญในการรักษาพยาบาลภิกษุด้วยหวังว่าจะให้มีสุขภาพดี ปราศจากความเจ็บปุวยเมื่อ
สุขภาพของภิกษุดีแล้วก็เอื้อต่อการปฏิบัติธรรมเพื่อการบรรลุมรรคผลนิพพานอันเป็นเปูาหมายสูงสุด
ในทางพระพุทธศาสนา ด้วยเหตุนี้เอง พระพุทธเจ้าจึงทรงอนุญาตให้ภิกษุท่ีอาพาธ สามารถแสวงหา
เภสัช (สมุนไพร) มาท าการรักษาโรคและให้เป็นไปตามอาการของโรค ดังปรากฏในพระวินัยปิฎก 
มหาวรรคว่า “ภิกษุท้ังหลาย เราอนุญาตรากไม้ท่ีเป็นยา คือ ขมิ้น ขิงสด ข่า ว่านเปราะ ว่านน้ า อุตพิด 
แฝก แห้วหมู และรากไม้ท่ีใช้เป็นยาชนิดอื่นๆ ท่ีมีอยู่แต่ไม่ใช่เป็นของเค้ียวของฉัน เธอรับประเคนแล้ว
เก็บไว้ฉันเมื่อมีเหตุจ าเป็นจึงฉันได้”๑ และทรงมีข้อแนะน าเกี่ยวกับการรักษาพยาบาลว่า“ภิกษุ
ท้ังหลาย ภิกษุผู้พยาบาลภิกษุไข้ท่ีประกอบด้วยองค์ ๕ ควรพยาบาลภิกษุไข้ คือ (๑) สามารถจัดยา 
(๒) รู้จักของแสลงและไม่แสลง คือ น าของแสลงออกไป น าของไม่แสลง (๓) ไม่พยาบาลคนไข้เพราะ
เห็นแก่อามิส มีจิตเมตตา (๔) ไม่รังเกียจท่ีจะน าอุจจาระ ปัสสาวะ น้ าลายหรือของท่ีอาเจียนออกมาไป
เทท้ิง (๕) สามารถพูดให้คนไข้เห็นชัด ชวนให้อยากรับไปปฏิบัติ เร้าใจให้อาจหาญแกล้วกล้า ปลอบ
ชโลมใจให้สดช่ืนร่าเริงด้วยธรรมีกถาเป็นบางครั้งบางคราว, ภิกษุท้ังหลาย  ผู้พยาบาลภิกษุไข้ท่ี
ประกอบด้วยองค์ ๕ นี้แล ควรพยาบาลคนไข้”๒ 
 การรักษาพยาบาลโรคทางด้านจิตใจ พระพุทธเจ้าทรงมีความเช่ียวชาญในการ
รักษาพยาบาลโรคท่ีเกิดขึ้นทางใจโดยเฉพาะกล่าวคือ ทรงเป็นแพทย์ทางวิญญาณ ท่านเปรียบเทียบ

                                                             

 ๑ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๖๓/๔๖. 
 ๒ วิ.ม. (ไทย) ๕/๓๖๖/๒๔๒. 



๑๗ 
 

 

โรคท่ีเกิดขึ้นทางร่างกายบางโรค สามารถรักษาตามแนวทางของแพทย์แผนปัจจุบันก็หายได้ แต่โรค
ทางวิญญาณ คือโรคทางความคิดหรือโรคทางกิเลสตัณหา ได้แก่ จิตหรือมโนส่วนลึกท่ีเป็นไปในอ านาจ
ของกิเลส โดยเฉพาะอวิชชาหรือมิจฉาทิฏฐิต้องใช้แพทย์ทางวิญญาณท่ีมีความเช่ียวชาญเป็นพิเศษ คือ 
“พระพุทธเจ้า” มารักษาด้วยยาขนานเอกคือ “ธรรมโอสถ” เท่านั้นจึงจะหายขาดจากโรคทาง
วิญญาณนี้ได้”๓ พระพุทธเจ้าทรงมีวิธีการรักษา คือการตรวจดูด้วยข่ายคือพระญาณ เมื่อรู้ภาวะของ
เหล่าสรรพสัตว์แล้ว ทรงวางยา (การแสดงธรรม) โดยใช้ธรรมะบ าบัดตามสมควรแก่อุปนิสัยของแต่ละ
คน เพื่อเป็นการสกัดกั้นต้นตอของโรคท่ีนอนเนื่องในสันดาน ได้แก่ ความโลภ ความโกรธ ความหลง 
ได้อย่างไม่มีใครยิ่งกว่า  ธรรมะบางหมวด เมื่อฟังแล้วพิจารณาตาม ท าให้จิตใจสงบระงับ ผ่อนคลาย 
เป็นสมาธิ ส่งผลไปถึงกายท าให้หายโรคทางกายและทางใจได้เหมือนดังครั้งท่ีพระมหากัสสปะอาพาธ 
พระพุทธองค์ ได้เสด็จไปเยี่ยมอาการแล้วทรงแสดงธรรมเรื่องโพชฌงค์ ๗ ให้ฟังพระมหากัสสปะได้
พิจารณาตามธรรมนั้นแล้วหายจากโรคนั้นได้ 
 จึงสรุปได้ว่า หลักเวชกรรมตามแนวพุทธในพระไตรปิฎกนั้น พระพุทธองค์ได้ทรงอนุญาต
ให้ภิกษุใช้สมุนไพร ใช้อาหาร ใช้ความร้อน อนุญาตให้มีการพักผ่อนอิริยาบถ การผ่าตัด และการเยี่ยม 
(ภิกษุ) ผู้อาพาธ เป็นส่ิงท่ีถือปฏิบัติมาต้ังแต่ครั้งพุทธกาลแล้วและในยุคปัจจุบันนี้ก็ยังเถือปฏิบัติกันอยู่ 
เพราะผู้อาพาธทุกคนเมื่อได้รับก าลังกายและก าลังใจดีจากคนรอบข้างหรือญาติพี่น้องแล้วย่อม
สามารถต่อสู้กับโรคภัยและหายจากโรคภัยไข้เจ็บได้ในท่ีสุด 
 
๒.๒  ความหมายและความส าคัญของการรักษาพยาบาลตามแนวพุทธกับการ 
       รักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวทางการแพทย์สมัยใหม่ 

 ๒.๒.๑ ความหมายของการรักษาพยาบาล 
 การรักษาพยาบาลตามแนวพุทธ หมายถึง การตรวจ การวินิจฉัย และการบ าบัดรักษา
ผู้ปุวยท่ีเป็นโรคทางกายและทางใจ ซึ่งวิธีการรักษาผู้ปุวยทางกายใช้สมุนไพรในการบ าบัดรักษา การ
รักษาผู้ปุวยทางใจใช้ธรรมะในการบ าบัดรักษาหรืออาจจะใช้ท้ังสองอย่างควบคู่กันไป 
 การรักษาพยาบาลสมัยใหม่ หมายถึง การรักษาโดยใช้เครื่องมือทางการแพทย์และยาท่ีมี
ประสิทธิภาพสูงมาช่วยในการบ าบัดรักษา 
 ในพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๔๒ ได้ให้ความหมายของค าท่ีเกี่ยวข้อง
กับเวชกรรมแผนไทยไว้ดังนี้๔ 
 เวช หมายถึง หมอรักษาโรค 
 เวชกรรม หมายถึง การรักษาโรค 
 เวชศาสตร์ หมายถึง ช่ือต ารารักษาโรคแผนโบราณ วิชาว่าด้วยการรักษาโรคและการใช้ยา 

                                                             

 ๓ พุทธทาสภิกขุ, แก่นพุทธศาสน์, พิมพ์ครั้งที่ ๔, (กรุงเทพมหานคร: ส านักพิมพ์สุขภาพใจ, ๒๕๕๑), 
หน้า ค าน า. 
 ๔ ราชบัณฑิตยสถาน, พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๔๒, (กรุงเทพมหานคร:                     
นานมีบุ๊คส์พับลิเคชั่นส์, ๒๕๔๖), หน้า ๒๔๖. 



๑๘ 
 

 

 เวชกรรมแผนไทยหมายความว่า การตรวจ การวินิจฉัย การบ าบัด หรือการปูองกันโรค
ด้วยกรรมวิธีการแพทย์แผนไทย 
 รุ จินาถ อรรถสิษฐ์ ไ ด้ให้ความหมายว่ า แพทย์แผนไทย หมายถึง  ความรู้ และ
ความสามารถในการตรวจวินิจฉัยและรักษาโรคภัยไข้เจ็บ โดยอาศัยพืช สัตว์ แร่ธาตุ และวิธีการทาง
ธรรมชาติอื่นๆ ท่ีขึ้นกับวัฒนธรรม ความเช่ือและศาสนาของชุมชน ท้ังนี้ รวมไปถึงการส่งเสริมคุณภาพ
และฟื้นฟูสุขภาพเพื่อให้ร่างกายอยู่ในภาวะสมดุล๕ 
 ดังนั้น จึงสรุปได้ว่า เวชกรรมแผนไทย หมายถึง การตรวจ การวินิจฉัย และการ
บ าบัดรักษาโรคด้วยยาสมุนไพรและวิธีอื่นตามทฤษฎีการแพทย์แผนไทย ซึงรวมถึงการให้ค าแนะน าใน
การประพฤติตนให้เป็นไปตามปกติ ไม่ฝืนธรรมชาติและคงไว้ซึ่งการปฏิบัติตนในทางท่ีดีต่อสุขภาพ 

 ๒.๒.๒ ความส าคัญของการรักษาพยาบาล 
 พระพุทธศาสนาและการแพทย์สมัยใหม่ถือว่าความเจ็บปุวยเป็นปัญหาส าคัญของมนุษย์
เช่นเดียวกับปัญหาเกี่ยวกับความแก่และความตาย เพราะความเจ็บปุวยนั้นเป็นกระบวนการของชีวิต
ท่ีด าเนินไปตามกฎแห่งธรรมชาติซึ่งใครๆ ไม่อาจปฏิเสธได้ ดังท่ีพระพุทธองค์ทรงตรัสไว้ว่า “เรามี
ความแก่เป็นธรรมดา ไม่ล่วงพ้นความแก่ไปได้ เรามีความเจ็บเป็นธรรมดา ไม่ล่วงพ้นความเจ็บไปได้ 
เรามีความตายเป็นธรรมดา ไม่ล่วงพ้นความตายไปได้”๖ อาการเจ็บปุวยทางกายมีผลกระทบต่อจิตใจ
โดยตรง เรียกว่า ปุวยท้ังทางกายและทางใจไปพร้อมๆ กัน 
 การมีสุขภาพท่ีดีนอกจากจะเป็นการสะท้อนนัยส าคัญของความสุขสบาย (Wellness) ท่ี
มนุษย์มุ่งหวังและปรารถนาแล้วยังนับว่าเป็นองค์ประกอบส าคัญของชีวิตและเป็นส่ิงท่ีท าให้มนุษย์
ปฏิบัติหน้าท่ีโดยการท ากิจกรรมต่างๆ ได้อย่างมีประสิทธิภาพและบรรลุถึงความอยู่ดีมีสุขของชีวิต 
(Well-Being)๗ ดังท่ีพระพุทธองค์ตรัสย้ าในประเด็นนี้ว่า “ความไม่มีโรคเป็นลาภอันประเสริฐ”๘เพราะ
การท่ีมนุษย์มีสุขภาพดีและโรคภัยไม่เบียดเบียนนั้นนับว่าเป็นช่วงเวลาท่ีเหมาะสมแก่การบ าเพ็ญ
เพียร๙ 
 
 
 
 
 

                                                             

 ๕ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, เวชกรรมแผนไทย, เอกสารการสอนชุดวิชาเวชกรรมแผนไทย 
หน่วยที่ ๑-๘, พิมพ์ครั้งที่ ๑, (กรุงเทพมหานคร: มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๔๘), หน้า ๖. 
 ๖ องฺ.ปญฺจก (ไทย) ๒๒/๕๗/๙๙-๑๐๐. 
 ๗ พระธรรมโมลี (ทองอยู่ ญาณวิสุทโธ), “การศึกษาเปรียบเทียบแนวคิดเรื่องสุขภาพแบบองค์รวมใน
พระพุทธศาสนาเถรวาทกับแนวคิดตะวันตก”, สารนิพนธ์พุทธศาสตรดุษฎีบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัย
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๐), หน้า ๑. 
 ๘ ม.ม. (ไทย) ๑๓/๕๓-๕๔/๒๕๔-๒๕๕. 
 ๙ องฺ.ปญฺจก. (ไทย) ๒๒/๕๓-๕๔/๙๒-๙๓. 



๑๙ 
 

 

๒.๓  โรคท่ีปรากฏในพระไตรปิฎก 
 ๒.๓.๑  โรค 
 ค าว่า “โรค” ในทางพระพุทธศาสนามาจากรากศัพท์ภาษาบาลีว่า “รุช” แปลว่า เสียด
แทง มีความหมายว่า ส่ิงท่ีเสียดแทงให้เจ็บปวด ค าศัพท์ท่ีมีความหมายว่า เจ็บปุวยหรือโรค มีกล่าวไว้
อีกหลายค าใช้เรียกต่างๆ กันไป ได้แก่ 
 “โรคาพาธ” หมายถึง ความเจ็บไข้ท่ีเกิดจากเช้ือโรค  
 “อาพาธ” หมายถึง ความเจ็บปุวย  
 “พยาธิ” หมายถึง ความเจ็บปุวย  
 “อามัย” หมายถึง ความไม่สบาย ตรงข้ามกับอนามัย คือ ความสบาย 
 ส่วนค าว่า “โรค” ตามพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ.๒๕๔๒ ได้ให้ความหมาย
ไว้ว่า หมายถึง ความเจ็บไข้  ความเจ็บปุวย๑๐  ดังนั้นจึงสรุปได้ว่า ความไม่สบายกาย ความไม่สบายใจ
ทุกอย่าง จึงเป็นสาเหตุอีกประการหนึ่งท่ีท าให้เกิดโรคภัยไข้เจ็บได้ ดังนั้น มนุษย์จึงแสวงหาแนวทางใน
การรักษาโรคด้วยวิธีการต่างๆ เสมอมา 
 ๒.๓.๒ ชื่อโรคต่างๆ ที่ปรากฏในพระไตรปิฎก 
 โรคท่ีปรากฏในพระไตรปิฎก มีมากมายหลายโรค แต่เท่าท่ีได้ศึกษาค้นคว้า พบว่า มีโรค
ชนิดต่างๆ ซึ่งจะได้ยกมากล่าวไว้ดังต่อไปนี้ คือ โรคตา โรคหู โรคจมูก โรคล้ินท่ีท าให้ โรคกาย โรค
ศีรษะ โรคใบหู โรคปาก โรคฟัน โรคไอ โรคหืด โรคไข้หวัด โรคไข้ทรพิษ โรคไข้เซื่องซึม โรคท้อง โรค
ลงแดง  โรคจุกเสียด โรคลงราก โรคเรื้อน โรคกลาก โรคมองคร่อ โรคลมบ้าหมู โรคหิดเปื่อย โรคหิด
ด้าน โรคคุดทะราด โรคหูด โรคละอองบวม โรคอาเจียนโลหิต โรคเบาหวาน โรคเริม โรคพุพอง โรค
ริดสีดวง๑๑ โรคอหิวาตกโรค๑๒ โรคหน่อท่ีเท้า๑๓ โรคหิด โรคตุ่ม โรคกล่ินตัวแรง โรคอมนุษย์เข้าสิง๑๔ 
โรคลม  โรคลมขัดยอกตามข้อ โรคเท้าแตก เนื้องอก แผลไม่งอก ๑๕ โรคพิษงู โรคโดนยาแฝด โรค
ท้องผูก โรคผอมเหลือง โรคผดผ่ืนคัน โรคลมในท้อง๑๖ โรคร้อนในกาย๑๗ โรคเนื้องอกในล าไส้๑๘ โรค
ท้องร่วง๑๙ โรคฝี  โรคปอด โรคพันธุกรรม๒๐ โรคอลสกะ๒๑ โรคอัมพาต๒๒ 

                                                             

 ๑๐ ราชบัณฑิตยสถาน,  พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน ๒๕๔๒,  (กรุงเทพมหานคร: นานมีบุคส์
พับลิเคชั่นส,์ ๒๕๔๖), หน้า ๙๗๙. 
 ๑๑ องฺ. 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) ๕/๒๗๓/๖๙. 
 ๑๗ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๗๘/๗๖. 
 ๑๘ วิ.ม. (ไทย) ๕/๓๓๓/๑๘๙-๑๙๐. 
 ๑๙ วิ.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. 
 ๒๒ วิ.ม. (ไทย) ๔/๑๑๙/๑๘๔-๑๘๗. 



๒๐ 
 

 

 ๒.๓.๒ การจ าแนกโรค 
 พระพุทธเจ้า ทรงจ าแนกชนิดของโรคออกเป็น ๒ ชนิด คือ โรคทางกาย (กายิกโรโค) และ 
โรคทางใจ (เจตสิกโรโค)๒๓ 
 ๑. โรคทางกาย หมายถึง การเจ็บปุวยทางกาย เช่น ปุวยด้วยโรคตา โรคหู โรคจมูก โรค
ล้ิน โรคในกาย โรคศีรษะ โรคในช่องหู โรคปาก 
 ๒. โรคทางใจ หมายถึง โรคท่ีเกิดทางใจ เช่น ความโลภ ความโกรธ ความหลง ความอิจฉา
ริษยา ความหึงหวง ความวิตกกังวล ความอาลัยอาวรณ์  ความคับแค้นใจ 
 
๒.๔  สาเหตุของการเกิดโรค 
 ๒.๔.๑ สาเหตุการเกิดโรคทางกาย 
 การเกิดโรคทางกายมีหลายสาเหตุ คือ  โรคเกิดจากดี เสมหะ ลม ไข้ สันนิบาต ฤดู
แปรปรวน การบริหารไม่สม่ าเสมอ การใช้ความเพียรเกินก าลัง ผลของกรรม หนาว ร้อนหิวกระหาย 
ปวดอุจจาระ ปวดปัสสาวะ๒๔ ธาตุ ๔ ไม่สมดุล๒๕ การไม่รู้ประมาณในการบริโภค๒๖ การถูกสัมผัสจาก
เหลือบยุงและสัตว์เล้ือยคลาน๒๗ การถูกท าร้าย การมีอายุมาก ความเศร้าโศก และการมีโทสะมาก 
เป็นต้น  
 การเกิดโรคทางกายท่ีปรากฏในคัมภีร์พระพุทธศาสนานี้ ใกล้เคียงกับศาสตร์ทาง
การแพทย์  มีเพียงสาเหตุเดียวท่ีมีกล่าวเฉพาะในพระพุทธศาสนา คือ สาเหตุของโรคท่ีเกิดจากผล
กรรมดังพุทธพจน์ท่ีว่า 

   บุคคลในโลกนี้...เป็นผู้เบียดเบียนสัตว์ทั้งหลาย ด้วยฝุามือบ้าง ด้วยก้อนหินบ้าง ด้วยท่อน 

   ไม้บ้าง ด้วยศัสตราบ้าง เพราะกรรมนั้นท่ี เขาให้บริบูรณ์ ยึดมั่นไว้อย่างนั้นหลังจากตาย
แล้ว ถ้าไม่ไปเกิดในอบาย ทุคติ วินิบาต นรก กลับมาเกิดเป็นมนุษย์ในท่ีใดๆ เขาก็จะเป็นผู้มีโรคมาก 

   ...มาณพ การท่ีบุคคลเป็นผู้เบียดเบียนสัตว์ท้ังหลาย ด้วยฝุามือบ้าง...นี้เป็นปฏิปทาท่ี
เป็นไปเพื่อความมีโรคมาก๒๘

 

   เรามีกรรมเป็นของตน เป็นผู้รับผลของกรรม มีกรรมเป็นก าเนิด มีกรรมเป็นเผ่าพันธุ์ 
   มีกรรมเป็นท่ีพึ่งอาศัย เราท ากรรมใดไว้ จะเป็นกรรมดี  หรือกรรมช่ัวก็ตาม ย่อมเป็นผู้รับ
ผลของกรรมนั้น๒๙

 

   บุคคลท ากรรมใด ทางกาย ทางวาจา ทางใจ กรรมนั้นแล เป็นสมบัติของเขา ท้ังเขาจะน า 

   กรรมนั้นไปได้ อนึ่ง กรรมนั้นย่อมติดตามเขาไป ดุจเงาติดตามตัวไป ฉันนั้น๓๐
 

                                                             

 ๒๓ องฺ.จตุกฺก . (ไทย) ๒๑/๑๕๗/๒๑๗. 
 ๒๔ องฺ. ทสก. (ไทย) ๒๔/๖๐/๑๒๙-๑๓๑. 
 ๒๕ ที.ปา. (ไทย) ๑๑/๓๑/๓๐๖-๓๐๗, องฺ.ทสก. (ไทย) ๒๔/๑๑/๑๗. 
 ๒๖ ขุ.ธ. (ไทย) ๒๕/๓๒๕/๑๓๔. 
 ๒๗ องฺ.จตุกฺก . (ไทย) ๒๑/๑๕๗/๒๑๘. 
 ๒๘ ม.อุ. (ไทย) ๑๔/๒๙๑/๓๕๑. 
 ๒๙ ม.อุ. (ไทย)  ๑๔/๒๘๙/๓๕๐, องฺ.ทสก. (ไทย)  ๒๔/๔๘/๑๐๔. 
 ๓๐ ส .ส. (ไทย)  ๑๕/๑๓๑/๑๖๐. 



๒๑ 
 

 

  “โรคกรรม” พบได้ในทางการแพทย์แผนปัจจุบันท่ีว่า โรคบางชนิดแพทย์ไม่สามารถหา
สาเหตุและวินิจฉัยโรคได้ เรียกโรคท านองนี้ว่า “โรคท่ีรักษาไม่หาย” หรือ “โรคท่ีรักษายาก” เป็นต้น  
ทางพระพุทธศาสนาเรียกว่าเป็น “โรคกรรม” จะรักษาอย่างไร ใช้ความพยายามแค่ไหนก็ไม่หาย  
จนกว่าจะส้ินกระแสแห่งกรรมนั้น 

 ๒.๔.๒  สาเหตุการเกิดโรคทางใจ  
 การเกิดโรคทางใจ พระพุทธศาสนากล่าวว่า เกิดจากกิเลส ตัณหาครอบง าจิตใจดังพุทธ
พจน์ว่า “สัตว์ผู้อ้างว่า  ตนเองไม่มีโรคทางกายตลอดระยะเวลา ๑ ปีบ้าง ๒ ปีบ้าง ๓ ปีบ้าง ๔ ปีบ้าง                
๕ ปีบ้าง ๑๐ ปีบ้าง ๒๐ ปีบ้าง ๓๐ ปีบ้าง ๔๐ ปีบ้าง ๕๐ ปีบ้าง แม้ยิ่งกว่า ๑๐๐ ปีบ้าง ยังพอมีอยู่                  
แต่สัตว์ผู้กล่าวอ้างว่า ตนเองไม่มีโรคทางใจตลอดระยะเวลา แม้ครู่เดียวหาได้โดยยาก ยกเว้น ท่านผู้
หมดกิเลสแล้ว”๓๑ 
 ส าหรับโรคทางใจหรือทางจิตนั้นมีสาเหตุมาจากจิตมีกิเลสตัณหา จึงท าให้ด้ินรนเกิดทุกข์
ใจ ดังท่ีท่านได้แสดงสาเหตุแห่งความทุกข์ไว้ในธัมมจักกัปปวัตนสูตร๓๒ ว่า “ภิกษุท้ังหลาย สาเหตุแห่ง
ความทุกข์ (ความเจ็บปุวยทางจิต) อันเป็นความจริงอันประเสริฐนี้คือตัณหา อันให้เกิดภพใหม่ 
ประกอบด้วยความก าหนัดเพลิดเพลินในอารมณ์ เพลินไปท่ีนั่นท่ีนี่ ได้แก่ ความอยากในกาม ความ
อยากเป็น ความไม่อยากมีอยากเป็น (ความเบื่อหน่าย)” เพราะตัณหาเป็นสาเหตุนี้เอง จึงท าให้มนุษย์
ด้ินรนทางจิตอย่างไม่มีเวลาหยุดนิ่ง เกิดเป็นโรคทางด้านจิตใจอยู่ตลอดเวลา จนถึงกับพระองค์ ตรัสว่า 
“นตฺถิ ตณฺหา สมา นที”๓๓ แปลว่า “แม่น้ าเสมอด้วยตัณหาไม่มี”๓๔ เพราะแม่น้ าอื่นยังมีเวลาเต็ม แต่
แม่น้ าคือตัณหาไม่มีเวลาเต็ม ไม่มีเวลาพัก ไหลไปเรื่อยๆ พระอรรถกถาจารย์ได้อธิบายความยิ่งใหญ่
ของตัณหาถึงกับอุทานว่า พูดถึงความสูงของตัณหา พรหมโลกก็ยังต่ าไป พูดถึงความกว้าง จักรวาลก็
แคบเกินไปเสียแล้ว ด้วยเหตุนี้ พระพุทธเจ้าจึงตรัสว่า ผู้ท่ีจะยืนยันตนเองปราศจากโรคทางจิตแม้ช่ัว
ครู่เดียวไม่ปรากฏ ยกเว้นพระอรหันต์ผู้ส้ินกิเลสอาสวะแล้วเท่านั้น๓๕ รากเหง้าของกิเลสท้ังหลายมีอยู่ 
๓ ประการ คือ ความโลภ ความโกรธ ความหลง๓๖  
 สรุปว่า สาเหตุของการเกิดโรคทางกาย อาจเกิดจาก ฤดูแปรปรวน การบริหาร                                
ไม่สม่ าเสมอ การใช้ความเพียรเกินก าลัง ผลของกรรม หนาว ร้อนหิวกระหาย ปวดอุจจาระ                       
ปวดปัสสาวะ ธาตุ ๔ ไม่สมดุล การไม่รู้ประมาณในการบริโภค การถูกสัมผัสจากเหลือบยุงและ
สัตว์เล้ือยคลาน การถูกท าร้าย การมีอายุมาก  ความเศร้าโศก และการมีโทสะมาก เป็นต้น                       
ส่วนสาเหตุของการเกิดโรคทางใจเกิดจากกิเลสและตัณหามารุมเร้าจนท าให้มนุษย์ได้รับผลกระทบ

                                                             

 ๓๑ องฺ.จตุกฺก . (ไทย)  ๒๑/๑๕๗/๒๑๗. 
 ๓๒ วิ.ม. (ไทย) ๔/๑๓/๑๗. 
 ๓๓ ขุ.ธ.อ. (บาลี) ๒๕/๑๕๑/๑๑๐. 
 ๓๔ ขุ.ธ.อ. (ไทย) ๒๕/๒๕๑/๑๑๐. 
 ๓๕ พระสุธีวรญาณ (ณรงค์ จิตฺตโสภโณ), พระสงฆ์กับสาธารณสุขชุมชน, เอกสารประกอบการสอน
รายวิชาสาธารณสุขในพระไตรปิฎก ชุดที่ ๓, (มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย ห้องเรียนวัดพระพุทธบาท
เขากระโดง จังหวัดบุรีรัมย์, มปพ.), หน้า ๖. 
 ๓๖ ที. ปา. (ไทย)  ๑๑/๓๐๕/๒๕๙., ม. มู (ไทย)  ๑๒/๘๙/๘๓. 



๒๒ 
 

 

ทางด้านจิตใจท้ังโดยตรงและโดยอ้อม และเจ็บปุวยได้ในท่ีสุด ส าหรับโรคกรรม จะรักษาอย่างไร ใช้
ความพยายามแค่ไหนก็ไม่หาย จนกว่าจะส้ินกระแสแห่งกรรมนั้น 

 
๒.๕  วิธีการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธ 
 หลักเวชกรรมในทางพระพุทธศาสนานั้น พระพุทธเจ้าทรงใช้วิธีการบ าบัดรักษาและ
ปูองกันโรคท่ีเกิดขึ้นกับพระองค์และพระภิกษุสงฆ์ท่ีอาพาธทางกายและทางใจดังนี้ 
 ๒.๕.๑ ทางด้านร่างกาย 
 ๒.๕.๑.๑ ร่างกายประกอบด้วยธาตุ ๔  คือ ปฐวีธาตุ อาโปธาตุ วาโยธาตุ เตโชธาตุ ธาตุท่ี 
๕ คือ อากาศธาตุ มีลักษณะเป็นช่องว่าง ได้แก่ ตา หู จมูก ปาก คอ ทวารหนัก ทวารเบา๓๗  
 ๒.๕.๑.๒ ความไม่สมดุลของธาตุ ๔ ท าให้เกิดโรคท้ังทางกายและทางใจ ดังปรากฏใน
พระไตรปิฎกว่า อาพาธมีดี มีเสมหะ มีไข้ เป็นสมุฏฐาน อาพาธเกิดแต่ฤดูแปรปรวน การบริหารไม่
สม่ าเสมอ ความเพียรเกินก าลัง วิบากของกรรม ความหนาว ความร้อน ความเครียด ความหิวกระหาย 
ปวดอุจจาระ ปวดปัสสาวะ ความสัมผัสแห่งเหลือบ ยุง ลม แดด สัตว์เล้ือยคลาน๓๘ 
 ๒.๕.๑.๓ โรค การตรวจโรค และการวินิจฉัยโรค มีการสืบประวัติ ดูอาการ วินิจฉัยทาง
พุทธจักษุ ดังกรณีของมัฏฐกุณฑลี แล้วเสด็จไปโปรด เขาเกิดความเล่ือมใสในพระพุทธองค์ก่อน
เสียชีวิต จิตเป็นสุข หรือกรณีทรงเตือนสติพระเจ้าปเสนทิโกศลท่ีทรงอึดอัดพระวรกายเนื่องจากเสวย
พระกระยาหารมากว่า “มนุษย์ผู้มีสติทุกเมื่อรู้จักประมาณในโภชนะ ย่อมมีเวทนาเบาบาง เขาย่อมแก่
ช้า ครองอายุได้ยืนนาน” พระองค์ทรงช่ืนชมในพุทธภาษิตและทรงน้อมน าไปปฏิบัติ 

 ๒.๕.๒  วิธีการรักษาพยาบาลโรคทางกาย 

 ๒.๕.๒.๑ การใช้เภสัชสมุนไพร 

 ในครั้งพุทธกาลเมื่อหมู่ภิกษุสงฆ์เกิดอาพาธ พระพุทธเจ้าทรงมีพุทธานุญาตให้ภิกษุมี
เครื่องยาต่างๆ ไว้ใช้ตามความจ าเป็นและตามความเหมาะสมแก่โรคดังนี้ 
 “เภสัช ๕” ได้แก่ เนยใส เนยข้น น้ ามัน น้ าผ้ึงและน้ าอ้อย เป็นได้ท้ังยายาและมี
คุณประโยชน์ทางโภชนาการ ทรงอนุญาตให้ภิกษุท่ีอาพาธด้วยโรคผอมเหลืองฉันอาหารไม่ได้ รับ
ประเคนแล้วเก็บไว้ฉันได้นาน ๗ วัน และฉันได้ตลอดเวลา 

 “น้ ามันเหลวที่เป็นยา” ได้แก่ มันเหลวหมี มันเหลวปลา มันเหลวปลาฉลาม มันเหลวหมู 
มันเหลวลา ทรงอนุญาตให้ภิกษุท่ีอาพาธเป็นไข้ รับประเคนแล้วฉันในเวลากลางวันคือเวลาเพลเท่านั้น 

 “รากไม้ท่ีเป็นยาชนิดต่างๆ” ได้แก่ ขิงสด ว่านน้ า ว่านเปราะ อุตพิด ข่าแฝก แห้วหมูหรือ
รากไม้ท่ีเป็นยาชนิดอื่นๆ ซึ่งไม่ใช่ของเค้ียวของฉัน ทรงอนุญาตให้ภิกษุท่ีอาพาธ เมื่อรับประเคนแล้ว
สามารถเก็บไว้ได้และให้ฉันเฉพาะเวลาท่ีจ าเป็น 

 “น้ าฝาดท่ีเป็นยาชนิดต่างๆ” ได้แก่ น้ าฝาดสะเดา น้ าฝาดโมกมัน น้ าฝาดขี้กา น้ าฝาด
บอระเพ็ด น้ าฝาดกระถินพิมาน หรือน้ าฝาดท่ีเป็นยาชนิดอื่นๆ ซึ่งไม่ใช่ของเค้ียวของฉัน ทรงอนุญาต
ให้ภิกษุท่ีอาพาธ เมื่อรับประเคนแล้วสามารถเก็บไว้ได้และให้ฉันเฉพาะเวลาท่ีจ าเป็น 

                                                             

 ๓๗ ม.ม. (ไทย) ๑๓/๑๑๔-๑๑๙/๑๒๖-๑๓๐. 
 ๓๘ องฺ. ทสก. (ไทย) ๒๔/๖๐/๑๒๘-๑๓๑. 



๒๓ 
 

 

 “ใบไม้ท่ีเป็นยาชนิดต่างๆ” ได้แก่ ใบสะเดา ใบโมกมัน ใบข้ีกา ใบแมงลัก ใบฝูายหรือใบไม้
ท่ีเป็นยาชนิดอื่นๆ ซึ่งไม่ใช่ของเค้ียวของฉัน ทรงอนุญาตให้ภิกษุท่ีอาพาธ เมื่อรับประเคนแล้วสามารถ
เก็บไว้ได้และให้ฉันเฉพาะเวลาท่ีจ าเป็น 

 “ผลไม้ท่ีเป็นยาชนิดอื่นๆ” ได้แก่ ลูกพิลังคะ ดีปลี พริก สมอไทย สมอพิเภก มะขามปูอม 
ผลโกฐ หรือผลไม้ท่ีเป็นยาชนิดอื่น ซึ่งไม่ใช่ของเค้ียวของฉัน ทรงอนุญาตให้ภิกษุท่ีอาพาธ รับประเคน
แล้วเก็บไว้ได้ ให้ฉันได้เฉพาะเวลาท่ีจ าเป็น 

 “ยางไม้ท่ีเป็นยาชนิดต่างๆ” ได้แก่ หิงคุ ยางเค่ียวจากหิงคุ ยางเค่ียวจากเปลือกหิงคุ ยาง
จากยอดต้นตันตกะ ยางจากใบตันตกะ ยางเค่ียวจากตันตกะ ก ายานหรือยางท่ี เป็นยาชนิดอื่นท่ีมีอยู่ 
ซึ่งไม่ใช่ของเค้ียวของฉัน ทรงอนุญาตให้ภิกษุท่ีอาพาธรับประเคนแล้วเก็บไว้ได้ ให้ฉันได้เฉพาะเวลาท่ี
จ าเป็น 
 “เกลือท่ีเป็นยาชนิดต่างๆ” ได้แก่ เกลือสมุทร เกลือด า เกลือสินเธาว์ เกลือดินโปร่ง เกลือ
หุง หรือเกลือท่ี เป็นยาชนิดอื่นท่ีมีอยู่ ซึ่งไม่ใช่ของเค้ียวของฉัน ทร งอนุญาตให้ภิกษุท่ีอาพาธรับ
ประเคนแล้วเก็บไว้ได้ ให้ฉันได้เฉพาะท่ีจ าเป็น 
 “ยาผงท่ีเป็นยาชนิดต่างๆ” ทรงอนุญาตให้ภิกษุท่ี อาพาธเป็นโรคฝีดาษ หิด ตุ่ม พุพอง 
ใช้ทาเพื่อไม่ให้น้ าเหลืองท่ี ไหลเย้ิมออกมาไปเกาะติดกับจีวรผิวหนังจนท าให้แกะออกล าบาก 
 “มูลโค ดินเหนียว กากน้ าย้อม” ทรงอนุญาตให้ใช้ทาดับกล่ินตัวแรง 
 “ยาทาตา” ท่ีท าด้วยเครื่องปรุงต่างๆ เช่น   หรดาล กลีบทอง เขม่าไฟ ทรงอนุญาตให้
ภิกษุท่ี เป็นโรคตา ทายาทาตา ยาปูายตา 
 “เครื่องผสมยาตา” ได้แก่ ไม้จันทน์ กฤษณา กลัมพัก ใบเฉียง แห้วหมู ทรงอนุญาตให้ใช้
ยาหยอดตา ยาปูายตาท่ี ปรุงด้วยเครื่องปรุงดังกล่าวได้ ส าหรับรักษาโรคตา 
 “น้ ามัน ยานัตถุ์ และการสูดควัน” โรคปวดร้อนท่ีศีรษะ ทรงอนุญาตน้ ามันส าหรับโรค
ปวดศีรษะ เมื่อยังไม่หายอนุญาตให้นัตถุ์ยา และสูดควันได้ 
 “น้ ามันหุง และน้ าเมาเจือด้วยน้ ามันหุง” ทรงอนุญาตให้ฉันน้ ามันหุงและน้ าเมาท่ี เจือด้วย
น้ ามันหุงท่ี ไม่เกินขนาดได้ ส าหรับน้ ามันหุงท่ีเจือน้ าเมาเกินขนาดทรงอนุญาตให้ใช้ทาเท่านั้นภิกษุรูป
ใดด่ืม ต้องอาบัติ ตามธรรม (ปรับอาบัติปาจิตตีย์)  
 “เขาสัตว์กอกระบายโลหิตออก” ทรงอนุญาตให้ใช้เขาสัตว์กอก ระบายโลหิตออก 
ส าหรับแก้โรคลมขัดยอกตามข้อ 
 “ยาทาเท้า” ทรงอนุญาตยาทาเท้า ส าหรับโรคเท้าแตก และหากยังไม่หายทรงอนุญาต 
ให้ปรุงน้ ามันทาเท้า 
 “ยามหาวิกัฏ” ได้แก่ คูถ มูตร เถ้า ดิน ทรงอนุญาตให้เจือน้ าฉันแก้พิษงู 
 “น้ าด่ืมเจือคูถ” ทรงอนุญาตให้ฉันแก้ยาพิษ 
 “น้ าละลายจากดินติดผาลไถ” ทรงอนุญาตให้ฉันแก้โรคเสน่ห์ ยาแฝด 
 “น้ าด่างดิบ” ทรงอนุญาตให้ฉันแก้โรคท้องผูก 
 “น้ าสมอดองมูตรโค” ทรงอนุญาตให้ฉันแก้โรคผอมเหลือง 
 “สมุนไพรหอม” ทรงอนุญาตให้ลูบไล้สมุนไพรหอม ส าหรับแก้โรคผิวหนัง 
 “ยาถ่าย” ทรงอนุญาต ส าหรับแก้โรคท้องผูก 



๒๔ 
 

 

 “ยาดองโลณโสจิรก” (ยาท่ีปรุงด้วยส่วนผสมนานาชนิด) ทรงอนุญาตให้เจือน้ าด่ืมอย่างน้ า
ปานะแก้โรคลมในท้อง 
 “เหง้าบัวและรากบัว” พระสารีบุตรใช้ฉันแก้โรคร้อนในกาย 
 “ก้านอุบลอบ” พระพุทธเจ้าได้รับการปรุงถวายจากหมอชีวก ใช้สูดส าหรับแก้โรค 
หมักหมมส่ิงอันเป็นโทษในร่างกาย๓๙ 
 “เนื้อดิบและเลือดสด” ทรงอนุญาตให้ภิกษุท่ีอาพาธด้วยโรคอมนุษย์เข้าสิงฉันเนื้อดิบและ
เลือดสดได้๔๐ 
 “กระเทียม” ตามปกติพระองค์ทรงห้ามฉันกระเทียม เพราะส่งกล่ินรบกวนผู้มาฟังธรรม 
ครั้นทรงทราบว่าภิกษุอาพาธด้วยโรคลมเสียดท้อง ฉันกระเทียมแล้วหาย จึงทรงอนุญาตให้ฉันเฉพาะ
ยามอาพาธ๔๑ 
 “น้ าส้ม น้ าผ้ึง เนยใส น้ าอ้อย” ทรงอนุญาตให้ใช้รวมกัน ส าหรับรักษาโรคลงแดง๔๒ 
  “น้ ามูตรเน่าที ผสมยาต่างๆ” ทรงอนุญาตให้ใช้รักษาโรคผอมเหลือง๔๓ 
  “น้ าอ้อย” พระพุทธเจ้าทรงประชวรด้วยโรคลม พระอุปัฏฐากได้เตรียมน้ าร้อนให้สรง
สนาน และได้ชงน้ าอ้อยกับน้ าร้อนถวายให้ฉัน (ด่ืม)๔๔ 
  “อุปกรณ์ส าหรับใช้ปรุงยาและเก็บรักษายา” พระพุทธเจ้าทรงมีพุทธานุญาตให้ใช้อุปกรณ์
ปรุงยาและเก็บรักษายาตามท่ีมีกล่าวไว้ในพระไตรปิฎก หมวดเภสัชขันธกะ ดังนี้   
 ครกและสาก  เครื่องร่อนยาผงและผ้าร่อนยา  กลักยาตาและไม้ปูายยาตา ภาชนะส าหรับ
เก็บไม้ปูายยาตา 
 กล่องยานัตถุ์  กล้องสูดควัน ฝาปิดกล้องสูดควัน ชนิดท่ีท าด้วยกระดูก ท าด้วยงา ท าด้วย
เขา  ท าด้วยไม้อ้อ ท าด้วยไม้ไผ่ ท าด้วยไม้ ท าด้วยยางไม้ ท าด้วยโลหะ ท าด้วยเปลือกสังข์ลักจ่ันท่ีท า
ด้วยโลหะ  ท าด้วยไม้ และท าด้วยผลไม้  ใช้บรรจุน้ ามันหุง อ่างน้ า  ใช้ใส่น้ าต้มใบไม้ชนิดต่างๆ ให้
ภิกษุอาบหรือแช่รักษาโรคลม และเขาสัตว์ส าหรับใช้กรอกระบายโลหิต๔๕ 
 กระจกหรือภาชนะ ส าหรับตรวจดูแผลบนใบหน้า ผ้ารัดเข่า ไม้แคะหูและของท่ีใช้ห่อ ไม้ 
บังเวียน กัปปิยภูมิ๔๖ 
 ๒.๕.๒.๒  การใช้อาหาร 
 พระพุทธเจ้าทรงมีพุทธานุญาตให้ใช้อาหารเป็นยาและบ ารุงสุขภาพตามท่ีระบุไว้ มีดังนี้ 

                                                             

 ๓๙ วิ. ม. (ไทย)  ๕/๒๖๐-๓๓๖/๔๓-๑๙๗. 
 ๔๐ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๖๔/๔๙, เน้ือดิบและเลือดสด  ที่พระพุทธเจ้าทรงอนุญาตให้ฉันได้น้ัน  อรรถกถา
อธิบายไว้ว่า  ภิกษุผู้เป็นไข้น้ัน  ไม่ได้กินเน้ือดิบ  ไม่ได้กินเลือดสด  แต่อมนุษย์ที่สิงอยู่ในร่างภิกษุน้ันกินและด่ืมครั้น
ได้กินเน้ือดิบและเลือดสดแล้ว  ก็ออกจากร่างภิกษุน้ันไป และดูเพ่ิมเติมใน วิ.อ. (บาลี) ๓/๒๖๔/๑๗๔. 
 ๔๑ วิ.จู. (ไทย)  ๗/๒๘๙/๗๔. 
 ๔๒ ม.มู. (ไทย)  ๑๒/๔๘๕/๕๒๔. 
 ๔๓ ม.มู. (ไทย)  ๑๒/๔๘๔/๕๒๔ 
 ๔๔ ส .ส. (ไทย)  ๑๕/๑๙๙/๒๘๗-๒๘๘. 
 ๔๕ วิ.ม. (ไทย)  ๕/๒๖๔-๒๖๗/๔๙-๕๗ 
 ๔๖ วิ.จู. (ไทย)  ๗/๒๔๔, ๒๔๗, ๒๗๖,๒๗๗, ๒๙๕/๗, ๙,๖๔-๖๕.,  



๒๕ 
 

 

 ๑. น้ าข้าวใส น้ าต้มถั่วเขียวไม่ข้น น้ าต้มถั่วเขียวข้น น าต้มเนื้อ ทรงอนุญาตให้ภิกษุ
อาพาธท่ีฉันยาถ่าย ใช้บ ารุงสุขภาพได้๔๗ 
 ๒. ข้าวยาคู เมื่อครั้งท่ีพระพุทธเจ้าทรงประชวรด้วยโรคลมในพระอุทร พระอานนท์ได้
ต้มข้าวยาคูซึ่งปรุงด้วยข้าวสาร ถั่วเขียวและงาบดถวาย ทรงด่ืมแล้วหายจากการประชวร๔๘

พระพุทธเจ้าตรัสว่า ข้าวยาคูเป็นยามีประโยชน์  ๕ ประการ คือ 
 ๑. บรรเทาความหิว 
 ๒. บรรเทาความกระหาย 
 ๓. ท าให้ลมเดินคล่อง 
 ๔. ช าระล าไส้ 
 ๕. ช่วยย่อยอาหาร๔๙ 
 ๒.๕.๒.๓  การใช้ความร้อน 
 เมื่อภิกษุอาพาธด้วยโรคลมตามอวัยวะ ทรงมีพุทธานุญาตให้ใช้ความร้อนบ าบัดโรคได้ดังนี้ 
 ๑. ทรงอนุญาตการเข้ากระโจมรมเหงื่อ 
 ๒. ภิกษุอาพาธด้วยโรคลมไม่หาย ทรงอนุญาตการรมด้วยใบไม้ 
 ๓. ภิกษุอาพาธด้วยโรคลมไม่หายอีก  ทรงอนุญาตการรมใหญ่๕๐ 
 ๔.  ภิกษุอาพาธด้วยโรคลมไม่หายอีก  ทรงอนุญาตน้ าต้มใบไม้ชนิดต่างๆ ใส่อ่าง
ส าหรับอาบหรือแช่ได้ 
 ๕. ภิกษุอาพาธเป็นแผลช้ืน ทรงอนุญาตให้รมควัน๕๑ 
 ๖. ภิกษุท่ีอ้วนอาพาธมาก ทรงอนุญาตเรือนไฟส าหรับอบตัว 
 ๒.๕.๒.๔  การพักผ่อนอิริยาบถ 
 สมัยหนึ่ง พระพุทธเจ้าแสดงธรรมเกือบตลอดท้ังคืน  พระองค์ทรงมีอาการปวดหลังทรงใช้
การบ าบัดด้วยวิธีการพักผ่อน ดังพุทธพจน์ท่ีว่า “สารีบุตร...จงแสดงธรรมมีกถาแก่ภิกษุท้ังหลาย เรา
เมื่อยหลัง จักขอพักผ่อนสักหน่อย”๕๒  
 ๒.๕.๒.๕  การผ่าตัด 
 การผ่าตัด  เป็นวิธีการรักษาโรคท่ีก้าวหน้าท่ีสุดในสมัยพุทธกาล เช่น การผ่าตัดสมองและ
การผ่าตัดล าไส้  ปรากฏอยู่ในหมู่คฤหัสถ์ ทรงมีพุทธานุญาตให้ภิกษุผ่าตัดได้๕๓  ในบางกรณีการผ่าตัด
ในหมู่สงฆ์ท่ีกล่าวไว้ในคัมภีร์พระไตรปิฎก มีดังนี้ 
 ๒.๕.๒.๕.๑  การผ่าตัดฝ ี 
 ภิกษุท่ีอาพาธด้วยโรคฝี ทรงอนุญาตให้ท าการผ่าตัด บอกไว้เพียงคร่าวๆ ดังนี้ 

                                                             

 ๔๗ วิ.ม. (ไทย)  ๕/๒๖๙/๖๒,๖๓. 
 ๔๘ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๗๔/๗๐. 
 ๔๙ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๘๒/๘๙, องฺ.ปญฺจก. (ไทย) ๒๒/๒๐๗/๓๕๐ 
 ๕๐ วิ.อ. (บาลี) ๓/๒๖๗/๑๗๔-๑๗๕. 
 ๕๑ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๖๗/๕๖-๕๙ 
 ๕๒ ที.ปา. (ไทย) ๑๑/๓๐๐/๒๔๙. 
 ๕๓ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๖๗/๕๘. 



๒๖ 
 

 

 ๑) ภิกษุอาพาธเป็นฝี ทรงอนุญาตการผ่าตัด 
 ๒) น้ าฝาด 
 ๓) งาบด 
 ๔) ยาพอก 
 ๕) ผ้าพันแผล 
 ๖) ให้ชะด้วยน้ าแปูงเมล็ดผักกาด ส าหรับแผลคัน 
 ๗) ให้รม ส าหรับแผลช้ืน๕๔ 
 ๒.๕.๒.๕.๒ การผ่าตัดเนื้องอก  
 ภิกษุท่ีอาพาธเป็นเนื้องอกท่ียื่นออกมา ทรงอนุญาตให้ท าการผ่าตัดด้วยวิธีต่างๆ ดังนี้ 
 ๑)  การผ่าตัดเนื้องอก  ทรงอนุญาตให้ตัดด้วยเกลือ 
 ๒)  น้ ามันทาแผล 
 ๓)  ผ้าเก่าซับน้ ามันท่ีไหลเย้ิม๕๕ 
 ๒.๕.๒.๖ การเสด็จเยี่ยมและพยาบาลภิกษุไข้ 
 ภารกิจอันส าคัญท่ีพระพุทธเจ้าทรงถือปฏิบัติอยู่เนืองๆ คือ การเสด็จไปเยี่ยมภิกษุอาพาธ 
ตามศาลาโรงไข้ (คิลานศาลา) หรือตามท่ีพักอาศัย เช่น 
 “สมัยหนึ่ง พระผู้มีพระภาคเจ้า...เข้าไปหาท่านพระมหากัสสปะถึงท่ีอยู่...ได้ตรัสถามพระ
มหากัสสปะดังนี้ว่า กัสสปะ เธอยังสบายดีหรือ ยังพอเป็นอยู่ได้หรือ ทุกขเวทนาทุเลาลงไม่ก าเริบขึ้น
หรือ อาการทุเลาปรากฏ อาการไม่ก าเริบไม่ปรากฏหรือ”๕๖   
 บางครั้งพระองค์ทรงพยาบาลภิกษุไข้ด้วยพระองค์เอง ครั้งหนึ่งพระองค์เสด็จเยี่ยมภิกษุท่ี
โรงไข้ (คิลานศาลา) ทรงพบภิกษุรูปหนึ่งอาพาธถูกทอดท้ิงนอนจมอุจจาระไม่มีใครพยาบาลพระองค์
รักษาพยาบาล ดังพุทธด ารัสว่า “อานนท์ เธอไปตักน้ ามา เราจะอาบน้ าให้ภิกษุนี้” พระอานนท์ทูล
สนองพระด ารัสแล้วตักน้ ามาถวาย พระผู้มีพระภาคทรงราดน้ า  ท่านพระอานนท์ขัดสี พระผู้มีพระ
ภาคเจ้าทรงประคองศีรษะขึ้น ท่านพระอานนท์ยกเท้าวางบนเตียง๕๗ 
 ข้อความข้างต้นนี้ จะเห็นได้ว่า พระพุทธเจ้าทรงให้ความส าคัญต่อส่ิงแวดล้อมของผู้ปุวย  
ความสะอาดทางร่างกาย ส่ิงแวดล้อมท่ี เป็นระเบียบเรียบร้อย ปลอดโปร่งโล่งสบาย เป็นปัจจัยหนึ่ง
ส่งเสริมให้ผู้ปุวยหายเร็วขึ้น 
 ๒.๕.๒.๗  จรรยาแพทย์ พระพุทธองค์ ตรัสถึงลักษณะของแพทย์ท่ีดีว่าประกอบด้วยธรรม 
๕ อย่าง คือ สามารถจัดยา รู้ของควร ของแสลง น าของแสลงออก น าของควรเข้าไปให้ มีจิตเมตตา 
จิตไม่มุ่งอามิส ไม่รังเกียจท่ีจะน าอุจจาระ ปัสสาวะ หรือเขฬะไปเทท้ิง สามารถช้ีชวน ปลุกใจคนไข้
ด้วยธรรมิกถาเป็นครั้งคราว และลักษณะของคนพยาบาลท่ีไม่ดี มีธรรมตรงกันข้าม ๕ ประการ 
 สรุปได้ว่า การใช้สมุนไพร ยา และวิธีการในการรักษา สร้างภูมิคุ้มกันโรค ปูองกันโรค ใน
คราวท่ีพระพุทธองค์ประทับ ณ พระเชตวันมหาวิหาร ภิกษุหลายรูปอาพาธ ซูบผอม เศร้าหมอง ทรง
                                                             

 ๕๔ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๖๗/๕๘-๕๙. 
 ๕๕ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๖๗/๖๐. 
 ๕๖ ส .สฬา. (ไทย)  ๑๘/๗๔-๗๕/๖๖, ส .ม. (ไทย)  ๑๙/๑๙๕/๑๒๘. 
 ๕๗ วิ.ม. (ไทย)  ๕/๓๖๕/๒๔๐. 



๒๗ 
 

 

ด าริวิธีบ าบัด ทรงอนุญาตเภสัช ๕ ซึ่งเป็นท้ังยาและน าไปประกอบอาหาร ให้ภิกษุฉันได้ท้ังในกาลและ
นอกกาล ทรงอนุญาตมูลเภสัช กสาวเภสัช ปัณณเภสัช ผลเภสัช ชตุเภสัช โลณเภสัช จุณเภสัชน้ า
ปานะ มีการใช้สมุนไพร ยาหลายประเภทและวิธีการในการกิน ด่ืม พอก ทา หยอดยา นัตถุ์ยา สูด
ควัน ให้ความอบอุ่นและความร้อน เช่น รมควันรักษาโรคเรื้อน อาบน้ าอุ่น แช่อวัยวะท่ีปวดในน้ าอุ่น 
อบไอน้ าสมุนไพร การปฏิบัติตนในชีวิตประจ าวัน ได้แก่ กินอาหารมีประโยชน์ ถูกหลักอนามัย 
พอประมาณ การขับถ่าย ความสะอาด การสุขาภิบาลส่ิงแวดล้อม การสวมเส้ือผ้าเหมาะสมกับสภาพ
อากาศ เน้นการสร้างภูมิคุ้มกันในร่างกายและการปูองกันโรค๕๘ 

 ๒.๕.๓  ทางด้านจิตใจ 
 ๒.๕.๓.๑ กิเลสเป็นสาเหตุเกิดโรคทางใจ กิเลสเกิดขึ้นตามหลักปฏิจจสมุปปบาท เหตุ
ปัจจัยอิงอาศัยกัน ท าให้กองทุกข์เกิดแก่มนุษย์ กิเลสส าคัญ ๓ ประการ คือ โลภะ โทสะ โมหะ เป็น
ต้นเหตุให้กิเลสอื่นเกิดขึ้นตามมา เกิดความเศร้าหมองใจ 
 ๒.๕.๓.๒ โรคทางจิต ในพระไตรปิฎกได้กล่าวถึงผู้ปุวยท่ีมีอาการทางจิต เกิดวิกลจริต 
(อุมฺมตฺตโก) มีจิตแปรปรวน (จิตฺตวิปริยาปนฺโน) มีจิตฟุูงซ่าน (วิกฺขิตฺตจิตฺโต) มีความจ าผิดปกติ 
(วิสญฺญา) อันเนื่องมาจากความผิดปกติทางกาย เช่น สมอง๕๙ นอกจากนี้ ยังกล่าวถึงโรคทางจิตว่า 
ได้แก่  “โสกปริเทวทุกฺขโทมนสฺสุปายาสาปิ ทุกฺขา, อปฺปิเยหิ สมฺปโยโค ทุกฺโข, ปิเยหิ วิปฺปโยโค ทุกฺโข, 
ยมฺปิจฺฉ  น ลภติ ตมฺปิ ทุกฺข ” แปลว่า แมค้วามโศก ความร่ าไรร าพัน ความไม่สบายกาย ความไม่สบาย
ใจ ความคับแค้นใจ ก็เป็นทุกข์, ความประสบกับส่ิงไม่เป็นท่ีรักท่ีพอใจ ก็เป็นทุกข์, ความพลัดพราก
จากส่ิงเป็นท่ีรักท่ีพอใจ ก็เป็นทุกข์, มีความปรารถนาส่ิงใด ไม่ได้ส่ิงนั้น ก็เป็นทุกข์๖๐ 
 ๒.๕.๓.๓ โรคเกิดจากกรรมวิบาก พระพุทธศาสนา อธิบายว่า กรรมวิบาก คือ ผลของ
กรรมช่ัวในอดีตชาติและปัจจุบันชาติ อกุศลกรรมในอดีตชาติต้องมีพลังสูงจนท าให้เกิดโรคในปัจจุบัน
ชาติได้๖๑ บางคนอาจไม่ เช่ือว่า อกุศลกรรมในอดีตชาติเป็นเหตุหนึ่งของโรค อย่างไรก็ตาม
พระพุทธศาสนาสอนให้ใช้ปัญญาพิจารณาโดยแยบคายแล้วจึงเช่ือ 

 ๒.๕.๔  วิธีการรักษาพยาบาลโรคทางใจ 

 การรักษาโรคท่ีเกิดขึ้นทางใจนั้น พระพุทธเจ้าทรงมีความเช่ียวชาญในด้านการรักษาโรค
ทางใจโดยเฉพาะกล่าวคือ ทรงเป็นแพทย์ในทางวิญญาณ ท่านเปรียบเทียบโรคทางกาย รักษาด้วย
แพทย์แผนปัจจุบันก็หายได้ แต่โรคทางวิญญาณ คือ โรคทางความคิดหรือโรคทางกิเลสตัณหา ได้แก่ 
จิตหรือมโนส่วนลึกท่ีมันเป็นได้ด้วยอ านาจของกิเลส โดยเฉพาะคืออวิชชาหรือมิจฉาทิฏฐิ ต้องใช้แพทย์
ทางวิญญาณ คือ “พระพุทธเจ้า” มารักษาด้วยยา คือ “ธรรมะ” เท่านั้นถึงจะหายขาดจากโรคทาง
วิญญาณนี้ได้๖๒ โดยทรงมีวิธีการรักษาคือทรงใช้ญาณตรวจดูโรค เมื่อรู้ภาวะของเหล่าสรรพสัตว์แล้วก็
                                                             

 ๕๘ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๖๐-๒๖๑/๔๓-๔๕. 
 ๕๙ ที.ม. (ไทย) ๑๐/๓๘๑/๓๑๕. 
 ๖๐ วิ.ม. (บาลี) ๔/๑๔/๑๔,วิ.ม.(ไทย) ๔/๑๔/๒๑. 
 ๖๑ ขุ.อุ. (ไทย)  ๒๕/๔๓/๒๕๕ 
 ๖๒ พุทธทาสภิกขุ, แก่นพุทธศาสน์, พิมพ์ครั้งที่ ๔, (กรุงเทพมหานคร: ส านักพิมพ์สุขภาพใจ,               
๒๕๕๑), หน้า ค าน า. 



๒๘ 
 

 

ทรงวางยา (การแสดงธรรม) คือ ธรรมโอสถ เพื่อเป็นการสกัดต้นตอของโรคท่ีนอนเนื่องในสันดาน 
ได้แก่ ความโลภ ความโกรธ ความหลง ได้อย่างไม่มีใครยิ่งกว่า๖๓ ธรรมโอสถบางหมวด เมื่อฟังแล้ว
พิจารณาตาม ท าให้จิตใจสงบระงับ ผ่อนคลาย เป็นสมาธิ ส่งผลไปถึงกายให้หายจากโรคทางกายและ
โรคทางใจได้ ดังเมื่อครั้งท่ีพระมหากัสสปะอาพาธ พระพุทธองค์เสด็จไปเยี่ยมอาการแล้ว ทรงแสดง
โพชฌงค์ ๗ ให้ฟัง พระมหากัสสปะได้พิจารณาตามธรรมนั้นก็หายจากโรคนั้นได้ และพุทธด ารัสท่ีตรัส
ไว้ว่า “อโรคฺยา ปรมา ลาภา”๖๔ แปลว่า “ความไม่มีโรค เป็นลาภอย่างยิ่ง”๖๕ ความไม่มี โรค 
ประกอบด้วยสุขภาพสมบูรณ์มี ก าลังกายแข็งแรง มีก าลังสมองว่องไว มีก าลังประสาทคล่องแคล่ว  
และมีก าลังใจเข้มแข็ง นี่คืออนามัยๆ นี้เป็นเครื่องช่วยให้ชีวิตมีสุขภาพสมบูรณ์  ปราศจากโรคท้ังกาย
และทางใจ  เมื่อมีสุขภาพที่สมบูรณ์ร่างกายแข็งแรง สมองว่องไว ประสาทคล่องแคล่ว จิตใจเบิกบานดี
แล้ว ชีวิตก็เป็นอยู่ราบรื่นยืนนาน๖๖ พระพุทธองค์ทรงแนะน าให้ภิกษุพิจารณาเนืองๆ ว่า “เรามีความ
แก่เป็นธรรมดา ไม่ล่วงพ้นความแก่ไปได้ เรามีความเจ็บไข้เป็นธรรมดา ไม่ล่วงพ้นความเจ็บไข้ไปได้  
เรามีความตายเป็นธรรมดา ไม่ล่วงพ้นความตายไปได้”๖๗ เป็นเรื่องท่ีทุกชีวิตจะต้องประสบพบเจอ
อย่างหลีกเล่ียงไม่ได้ ทรงสอนไม่ให้ประมาทในการด าเนินชีวิต คราวใดท่ีสุขภาพร่างกายได้ประสบกับ
ความเจ็บไข้ได้ปุวย มนุษย์จึงพยายามท่ีจะแสวงหาวิธีการเยียวยารักษา เอาชนะ ความเจ็บปุวยด้วย
รูปแบบต่างๆ เพื่อท่ีจะให้ตนเองปลอดภัยจากอาการเจ็บปุวยทางใจตามแนวพุทธแบบองค์รวมพอสรุป
ได้ดังนี้ 
 การบ าบัดรักษาด้วยธรรม พระพุทธองค์ทรงใช้ ได้แก่ โพชฌงค์ ๗ สัญญา ๑๐ สติปัฏฐาน 
๔ และอริยมรรคมีองค์ ๘ เป็นต้น ทรงเลือกใช้ธรรมโอสถ ให้ถูกกับโรคและจริตของผู้ปุวย เช่น ตรัส
อสุภกถาแก่บุคคลราคจริต เมตตาภาวนาแก่บุคคลโทสจริต กรณีของนกุลปิตา ทรงช้ีแนะให้ปล่อยวาง 
เจริญมรณสติ แม้กายจะปุวยแต่ใจไม่ทุกข์ตาม 
 ธรรมบ าบัดเพิ่มพูนพลังจิตมีหลายวิธี เช่น สมาธิบ าบัด การเดินจงกรม การปฏิบัติ
วิปัสสนากรรมฐาน การฟังธรรม การพิจารณาธรรม การปฏิบัติธรรม เป็นต้น 
 
 
 
 
 

                                                             

 ๖๓ พระครูอินทสารวิจักษ์ อินฺทสโร ( กิจโร่), “ศึกษาการรักษาโรคด้วยยาสมุนไพรและธรรมโอสถที่
ปรากฏในคัมภีร์พระพุทธศาสนา”, วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาจุฬาลงกรณราช
วิทยาลัย, ๒๕๕๑), หน้า ๓. 
 ๖๔ ม.มู. (บาลี) ๑๒/๑๐๐/๙๕. 
 ๖๕ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๑๐๐/๙๕. 
 ๖๖ สมเด็จพระมหาวีรวงศ์ (พิมพ์ ธมฺธโร), อานุภาพแห่งกรรม, อ้างถึงใน พระมหาพรเทพ  อุตฺตโม 
(เดชประสาท), “การศึกษาวิธีบ าบัดโรคซึมเศร้าตามแนวพระพุทธศาสนาเถรวาท”, วิทยานิพนธ์พุทธศาสตร
มหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๓), หน้า ๔๐๑. 
 ๖๗ องฺ.ปญฺจก. (ไทย) ๒๒/๕๗/๙๙-๑๐๐. 



๒๙ 
 

 

๒.๖  หลักธรรมท่ีเกี่ยวข้องกับการรักษาพยาบาลผู้ป่วย 
 พระพุทธเจ้า ทรงน าพระธรรมโอสถมาบ าบัดรักษาโรคให้กับภิกษุสงฆ์ และคฤหัสถ์จะ
น ามากล่าวโดยสังเขปได้ดังนี้ 

 ๒.๖.๑ โพชฌงค์ ๗ 
 ในการน าหมวดธรรมโพชฌงค์ ๗ มาใช้ในการรักษาพยาบาลผู้ปุวยมีกรณีตัวอย่างดังนี้ 
 ๒.๖.๑.๑ เมื่อครั้งท่ีพระพุทธเจ้า ประทับ ณ พระเวฬุวันวิหาร ทรงประชวรหนักได้รับ
ทุกขเวทนาแรงกล้า ครั้งนั้น พระมหาจุนทะ สวดสาธยายโพชฌงค์ ๗ ให้พระองค์ฟัง พระองค์
พิจารณาตามธรรมนั้นไปด้วย ครั้นพระมหาจุนทะแสดงธรรมจบลง ก็ทรงหายจากพระประชวร 
พระองค์ตรัสกับพระมหาจุนทะว่า “จุนทะ โพชฌงค์ดีนัก จุนทะ โพชฌงค์ดีนัก”๖๘  
 ๒.๖.๑.๒ พระมหากัสสปะ๖๙ อาพาธหนักอยู่ ณ ปิปผลิคูหา ครั้งนั้น พระผู้มีพระภาคเจ้า
เสด็จไปเยี่ยมถึงท่ีพักทรงแสดงธรรม “โพชฌงค์ ๗” ให้พระมหากัสสปะฟัง พระมหากัสสปะน้อมจิต
พิจารณาตามไปด้วย ครั้นพระองค์ทรงแสดงธรรมจบลง พระมหากัสสปะก็หายจากอาพาธและอาพาธ
นั้น พระมหากัสสปะก็ละได้แล้ว๗๐ 
 ๒.๖.๑.๓ พระมหาโมคคัลลานะ๗๑ อาพาธหนักอยู่ ณ ภูเขาคิชฌกูฏ ครั้งนั้น พระผู้มีพระ
ภาคเจ้าเสด็จไปเยี่ยมถึงท่ีพัก พระองค์ทรงแสดงธรรม“โพชฌงค์ ๗” ใหพ้ระมหาโมคคัลลานะฟัง พระ
มหาโมคคัลลานะน้อมจิตพิจารณาตามไปด้วย  ครั้นทรงแสดงธรรมจบลงพระโมคคัลลานะก็หายจาก
อาพาธ และอาพาธนั้น พระมหาโมคคัลลานะละได้แล้ว๗๒ 
 พระพุทธเจ้าและพระสาวกบางรูป ฟังสวดสาธยายธรรมโพชฌงค์ ๗ แล้วสามารถรักษา
โรคได้ทันทีนั้น ล้วนแต่เป็นพระอรหันต์ท้ังส้ิน เป็นบุคคลผู้ผ่านการฝึกอบรมศีล สมาธิ และปัญญา
อย่างครบถ้วนสมบูรณทุ์กประการแล้ว 

 ๒.๖.๒ ไตรลักษณ ์
 ในการน าหมวดธรรมเรื่องไตรลักษณ์มาใช้ในการรักษาพยาบาลผู้ปุวยมีกรณีตัวอย่างดังนี้ 
 ๒.๖.๒.๑ พระอัสสชิ อาพาธหนัก ครั้งนั้นพระผู้มีพระภาคเจ้าทรงเสด็จไปเยี่ยมถึงท่ีพัก 
ทรงทราบว่า พระอัสสชิ มีความทุรนทุรายเพราะคิดว่าตนนั้นเส่ือมจากสมาธิ พระองค์ตรัสบอกอย่าได
ยึดถือสมาธินั้นเลย หากมีศีลบริสุทธิ์ดีแล้ว ไม่ควรท่ีจะทุรนทุรายอะไรอีก ตรัสสอนให้พิจารณาเรื่อง
ขันธ์ ๕ ว่าไม่เท่ียง เป็นทุกข์ เป็นอนัตตา ทรงสอนให้พิจารณาก าหนดรู้ชัดเวทนา ๓ อย่างคือ สุข ทุกข์ 
ไม่สุข ไม่ทุกข์ ล้วนแต่ไม่เท่ียง ไม่น่าหมกมุ่น ไม่น่าเพลิดเพลิน หลังจากตายไปก็ให้ก าหนดรู้ชัดใน
อาการเช่นนี้๗๓ 

                                                             

 ๖๘ ส .ม. (ไทย)  ๑๙/๑๙๗/๑๓๐-๑๓๑. 
 ๖๙ พระมหากัสสปะ  คือ พระสาวกที่พระพุทธเจ้าทรงกล่ายกย่องว่าเป็นเลิศในการธุดงค์. 
 ๗๐ ส .ม. (ไทย)  ๑๙/๑๙๕/๑๒๘-๑๒๙. 
 ๗๑ พระมหาโมคคลัลานะ คือ พระสาวกที่พระพุทธเจ้าทรงกล่าวยกย่องว่าเป็นเลิศในการมีฤทธ์ิมาก. 
 ๗๒ ส .ม. (ไทย)  ๑๙/๑๙๖/๑๒๙-๑๓๐. 
 ๗๓ ส .ข. (ไทย)  ๑๗/๘๘/๑๖๓-๑๖๖. 
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 ๒.๖.๒.๒ คหบดีผู้สูงวัยช่ือ นกุลปิตา ถูกโรคภัยไข้ เจ็บเบียดเบียนอยู่  เสมอได้รับ
ทุกขเวทนาอย่างหนัก  เกิดความทุกข์ใจ ร าคาญใจอย่างยิ่ง ครั้นมีโอกาสเข้าเฝูาพระพุทธเจ้า จึงได้
กราบทูลขอพรถึงวิธีการแก้ไขเยียวยารักษาโรคท่ีเป็นอยู่ พระผู้มีพระภาคเจ้า ตรัสบอกนกุลปิตาไป
ดังนี้ว่า พึงต้ังใจไว้อยู่เสมอว่า ถึงแม้กายจะกระสับกระส่าย แต่จิตจักไม่กระสับกระส่ายตามไปด้วย  
ท่านได้ฟังอมตะธรรมนั้นแล้วก็เกิดความยินดี มีอินทรีย์ผ่องใสและสีหนา้บริสุทธิ์ผุดผ่องขึ้นทันที๗๔ 

 ๒.๖.๒.๓ กรณีของพระติสสะเป็นอีกกรณีหนึ่งท่ีน่าสนใจพระติสสะได้ล้มปุวยด้วยโรคร้าย 
มีตุ่มขนาดใหญ่ขึ้นเต็มตัว  ตุ่มท่ีแตกก็ส่งกล่ินเหม็น จนผ้าสบงจีวรเปื้อนด้วยเลือดและหนอง เมื่อพระ
พุทธองค์ทรงทราบ จึงเสด็จไปดูแลรักษาพยาบาล  ผลัดเปล่ียนสบงจีวร  ตลอดจนถูสรีระและอาบน้ า
ให้  พระติสสะเมื่อสบายตัวและรู้สึกดีขึ้นพระองค์ก็ตรัสว่า “อีกไม่นาน กายนี้จะนอนทับแผ่นดิน  
ปราศจากวิญญาณเหมือนท่อนไม้ท่ีถูกท้ิงแล้ว หาประโยชน์ไม่ได้” พระติสสะพิจารณาตาม เมื่อพระ
พุทธองค์ตรัสเสร็จพระติสสะก็บรรลุเป็นพระอรหันต์ พร้อมกับดับขันธ์ไปในเวลาเดียวกัน  

 ๒.๖.๓  พระรัตนตรัย 
 ในการน าหมวดธรรมเรื่องพระรัตนตรัยมาใช้ในการรักษาพยาบาลผู้ปุวยมรกรณีตัวอย่าง
ดังนี้ 
 ๒.๖.๓.๑ คราวหนึ่งทีฆาวุอุบาสกปุวยหนัก ได้ขอให้บิดาช่วยพาเข้าเฝูาพระพุทธองค์และ
กราบทูลว่าตนเองปุวยหนักเห็นจะอยู่ได้ไม่นาน พระพุทธองค์ทรงแนะให้ทีฆาวุอุบาสกต้ังจิตพิจารณา
ว่า ๑) จักมีความเล่ือมใสไม่หวั่นไหวในพระพุทธเจ้า ๒) จักมีความเล่ือมใสไม่หวั่นไหวในพระธรรม ๓) 
จักมีความเล่ือมใสไม่หวั่นไหวในพระสงฆ์ ๔) จักต้ังตนอยู่ในศีลท่ีพระอริยะสรรเสริญ๗๕ เมื่อทีฆาวุทูล
ว่าได้ประกอบตนอยู่ในธรรมท้ัง ๔ ประการแล้ว  พระพุทธองค์ก็ทรงแนะให้ทีฆาวุพิจารณาว่าสังขาร
ท้ังปวงนั้นไม่เท่ียง  เป็นทุกข์ และเป็นอนัตตา ทีฆาวุได้พิจารณาเห็นตามนั้น  หลังจากนั้นพระพุทธเจ้า
ได้เสด็จออกไป  ไม่นานทีฆาวุก็ถึงแก่กรรม พระพุทธองค์ได้ตรัสในเวลาต่อมาว่าอานิสงส์จากการท่ี
ทีฆาวุพิจารณาตามท่ีพระองค์ได้ตรัสสอน ทีฆาวุได้บรรลุเป็นพระอนาคามี 

 ๒.๖.๓.๒ เล่ากันมาว่า พระเจ้าสุทโธทนะ พุทธบิดา เมื่อทรงอยู่ในภาวะใกล้จะสวรรคต 
ทรงเกิดอาการทุกขเวทนาอย่างแรงกล้าจากความเจ็บปวด พระพุทธองค์ซึ่งขณะนั้น ประทับอยู่ ณ 
กูฏาคารศาลา ปุามหาวัน ใกล้พระนครเวสาลี ทรงทราบข่าวว่า พระพุทธบิดาประชวรหนักมาก ได้
เสด็จพร้อมด้วยพระสาวกเป็นอันมากไปทรงบ าเพ็ญปิตุอุปัฏฐากธรรม ถวายการพยาบาลตามพุทธวิสัย 
กล่าวคือ ในขณะนั้น พระเจ้าสุทโธทนะ ได้รับการบีบค้ันจากอาหารกล้า เกิดทุกขเวทนายิ่งนัก   มี
พระอาการทุรนทุรายหมดสติ พระพุทธองค์ ทรงยกพระหัตถ์ต้ังพระทัยอธิษฐานจิตบ าบัดโรคาพาธ
แล้วทรงลูบลงท่ีพระเศียรของพระเจ้าสุทโธทนะ ทรงเช็ดพระพักตร์ของพระบิดาด้วยน้ าท่ีพระสารีบุตร
น ามาถวาย อาพาธท่ีหนักก็ทุเลาลงด้วยพระบารมี พระอานนท์ ยกมือลูบท่ีพระพักตร์เบื้องซ้าย 
อาพาธกล้าข้างซ้ายก็เพลาลง พระราหุลยกมือลูบท่ีพระปฤษฎางค์ อาพาธกล้าท่ีพระกายก็ทุเลาลง 
พระเจ้าสุทโธทนะทรงส าราญพระกายคลายความทุกข์เวทนาอันสาหัส ทรงลุกขึ้นอวสานสุดส้ินเพียง

                                                             

 ๗๔ ส .ข. (ไทย)  ๑๗/๑/๑-๓. 
 ๗๕ ส .ม. (ไทย) ๑๙/๙๙๙/๔๙๑-๔๙๓. 
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นั้นแล้ว ก็ทูลลาพระบรมศาสดาและลาพระบรมวงศานุวงศ์แล้ว พระองค์ก็เสด็จนิพพานด้วยอนุปาทิ
เสสนิพพาน๗๖ 

 ๒.๖.๔  สัญญา ๑๐ 
 ในการน าหมวดธรรมเรื่องสัญญา ๑๐ มาใช้ในการรักษาพยาบาลผู้ปุวยมรกรณีตัวอย่าง
ดังนี้ 
 สมัยหนึ่ง พระผู้มีพระภาคประทับอยู่ ณ พระเชตวัน อารามของอนาถบิณฑิกเศรษฐี    
เขตกรุงสาวัตถี สมัยนั้นแล  ท่านพระคิริมานนท์อาพาธ ได้รับทุกข์เป็นไข้หนัก ท่านพระอานนท์จึงเข้า
ไปเฝูาพระผู้มีพระภาคถึงท่ีประทับ ถวายอภิวาทแล้วนั่ง ณ ท่ีสมควร ได้กราบทูลพระผู้มีพระภาคดังนี้
ว่า “ข้าแต่พระองค์ผู้เจริญ  ท่านพระคิริมานนท์อาพาธ  ได้รับทุกข์  เป็นไข้หนักขอประทานวโรกาส  
ขอพระผู้มีพระภาคได้โปรดอนุเคราะห์เสด็จไปเยี่ยมท่านพระคิริมานนท์ยังท่ีอยู่เถิด พระพุทธเจ้าข้า” 
             พระผู้มีพระภาคตรัสว่า “อานนท์  ถ้าเธอเข้าไปหาแล้วกล่าวสัญญา ๑๐ ประการแก่คิริมา
นนท์ภิกษุ เป็นไปได้ท่ีการอาพาธของคิริมานนท์ภิกษุจะสงบระงับโดยฉับพลัน เพราะได้ฟังสัญญา ๑๐  
ประการนี้ ได้แก่    
 ๑. อนิจจสัญญา                           
 ๒. อนัตตสัญญา 
 ๓. อสุภสัญญา 
 ๔. อาทีนวสัญญา 
 ๕. ปหานสัญญา 
 ๖. วิราคสัญญา 
 ๗. นิโรธสัญญา 
 ๘. สัพพโลเก อนภิรตสัญญา 
 ๙. สัพพสังขาเรสุ อนิจจสัญญา 
 ๑๐. อานาปานสติ 
 ๑) อนิจจสัญญา  เป็นอย่างไร 
 คือ ภิกษุในธรรมวินัยนี้ไปสู่ปุาก็ดี ไปสู่โคนไม้ก็ดี ไปสู่เรือนว่างก็ดี พิจารณาว่า ‘รูปไม่เท่ียง  
เวทนาไม่เท่ียง  สัญญาไม่เท่ียง สังขารไม่เท่ียง วิญญาณไม่เท่ียง’ เป็นผู้พิจารณาเห็นโดยความเป็นของ
ไม่เท่ียงในอุปาทานขันธ์ ๕ นี้อยู่อย่างนี้ 
 ๒) อนัตตสัญญา  เป็นอย่างไร 
 คือ ภิกษุในธรรมวินัยนี้ไปสู่ปุาก็ดี  ไปสู่โคนไม้ก็ดี  ไปสู่เรือนว่างก็ดี  พิจารณา เห็นว่า ตา
เป็นอนัตตา รูปเป็นอนัตตา หูเป็นอนัตตา เสียงเป็นอนัตตา จมูกเป็นอนัตตา กล่ินเป็นอนัตตา ล้ินเป็น
อนัตตา รสเป็นอนัตตา กายเป็นอนัตตา โผฏฐัพพะเป็นอนัตตา ใจเป็นอนัตตา ธรรมารมณ์เป็นอนัตตา  
เป็นผู้พิจารณาเห็นโดยความเป็นอนัตตาในอายตนะท้ังหลายท่ีเป็นภายในและภายนอก ๖ ประการนี้
อยู่อย่างนี้นี้เรียกว่า อนัตตสัญญา 

                                                             

 ๗๖ สมเด็จพระมหาสมณเจ้ากรมพระปรมานุชิตชิโนรส, ปฐมสมโพธิ (ฉบับบาลี), (กรุงเทพมหานคร: 
บริษัท สหธรรมิก จ ากัด, ๒๕๓๗), หน้า ๒๐๖-๒๐๗. 
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 ๓) อสุภสัญญา  เป็นอย่างไร 
            คือ  ภิกษุในธรรมวินัยนี้พิจารณาเห็นกายนี้เท่านั้น  ต้ังแต่พื้นเท้าขึ้นไป  ต้ังแต่ปลายผมลง
มา มีหนังหุ้มอยู่โดยรอบ เต็มไปด้วยของไม่สะอาดมีประการต่างๆ ว่า ‘ในกายนี้มี ผม ขน เล็บ ฟัน  
หนัง เนื้อ เอ็น กระดูก เยื่อในกระดูก ไต หัวใจ ตับ พังผืด ม้าม ปอด ไส้ใหญ่ ไส้น้อย อาหารใหม่  
อาหารเก่า ดี เสลด หนอง เลือด เหงื่อ มันข้น น้ าตา เปลวมัน  น้ าลาย น้ ามูก ไขข้อ มูตร’ เป็นผู้
พิจารณาเห็นโดยความเป็นของไม่งามในกายนี้อยู่อย่างนี้ นี้เรียกว่า อสุภสัญญา 
             ๔) อาทีนวสัญญา  เป็นอย่างไร 
             คือ ภิกษุในธรรมวินัยนี้ไปสู่ปุาก็ดี  ไปสู่โคนไม้ก็ดี  ไปสู่เรือนว่างก็ดี  พิจารณาเห็นว่า    
‘กายนี้มีทุกข์มาก  มีโทษมาก  เพราะฉะนั้น  อาพาธต่างๆ  จึงเกิดขึ้นในกายนี้คือ  โรคตา  โรคหู   
โรคจมูก  โรคล้ิน  โรคกาย  โรคศีรษะ โรคท่ีใบหู  โรคปาก  โรคฟัน  โรคไอ  โรคหืด  โรคไข้หวัด    
โรคไข้พิษ  โรคไข้เช่ือมซึม  โรคท้อง  โรคลมสลบ โรคลงแดง โรคจุกเสียด โรคลงราก โรคเรื้อน  โรคฝี  
โรคกลาก  โรคมองคร่อ  โรคลมบ้าหมู  โรคหิดเปื่อย โรคหิดด้าน  โรคคุดทะราด โรคหูด  โรคละออง
บวม  โรคอาเจียนเป็นเลือด  โรคดี  โรคเบาหวาน  โรคเริม  โรคพุพอง  โรคริดสีดวง  อาพาธมีดีเป็น
สมุฏฐาน  อาพาธมีเสลดเป็นสมุฏฐาน  อาพาธมีลมเป็นสมุฏฐาน  อาพาธมีไข้สันนิบาต เป็นสมุฏฐาน   
อาพาธท่ีเกิดแต่ฤดูแปรปรวน   อาพาธท่ีเกิดแต่การบริหารท่ีไม่สม่ าเสมอ  อาพาธท่ีเกิดแต่ความเพียร
เกินก าลัง  อาพาธท่ีเกิดแต่วิบากของกรรมความหนาว  ความร้อน  ความหิว  ความกระหาย  ปวด
อุจจาระ  ปวดปัสสาวะ’ เป็นผู้พิจารณาเห็นโดยความเป็นโทษในกายนี้อยู่อย่างนี้  นี้เรียกว่า  อาทีนว
สัญญา 
 ๕) ปหานสัญญา  เป็นอย่างไร 
 คือ ภิกษุในธรรมวินัยนี้ไม่รับกามวิตกท่ีเกิดขึ้น ละ บรรเทา ท าให้ส้ินสุด ท าให้ถึง ความ
เกิดขึ้นไม่ได้อีกต่อไป  ไม่รับพยาบาทวิตกท่ีเกิดขึ้น ละ บรรเทา ท าให้ส้ินสุดท าให้ถึงความเกิดขึ้นไม่ได้
อีกต่อไป  ไม่รับวิหิงสาวิตกท่ีเกิดขึ้น ละ บรรเทา ท าให้ส้ินสุด ท าให้ถึงความเกิดขึ้นไม่ได้อีกต่อไป ไม่
รับบาปอกุศลธรรมท่ีเกิดขึ้นแล้วเกิดขึ้นอีก ละ บรรเทา ท าให้ส้ินสุด ท าให้ถึงความเกิดขึ้นไม่ได้อีก
ต่อไป  นี้เรียกว่า ปหานสัญญา 
 ๖) วิราคสัญญา  เป็นอย่างไร 
 คือ ภิกษุในธรรมวินัยนี้ไปสู่ปุาก็ดี ไปสู่โคนไม้ก็ดี ไปสู่เรือนว่างก็ดี พิจารณาเห็นว่า    
‘ภาวะท่ีสงบ ประณีต คือความระงับสังขารท้ังปวง  ความสละคืนซึ่งอุปธิท้ังปวง ความส้ินไปแห่ง
ตัณหา ความคลายก าหนัด นิพพาน’  นี้เรียกว่า วิราคสัญญา 
 ๗) นิโรธสัญญา  เป็นอย่างไร 
 คือ ภิกษุในธรรมวินัยนี้ไปสู่ปุาก็ดี  ไปสู่โคนไม้ก็ดี  ไปสู่เรือนว่างก็ดี พิจารณาเห็นว่า    
‘ภาวะท่ีสงบ ประณีต คือความระงับสังขารทั้งปวง ความสละคืนซึ่งอุปธิท้ังปวง ความส้ินไปแห่งตัณหา  
ความดับ นิพพาน’ นี้เรียกว่า นิโรธสัญญา 
 ๘) สัพพโลเก  อนภิรตสัญญา เป็นอย่างไร 
 คือ ภิกษุในธรรมวินัยนี้ละอุปาทานในโลกท่ีเป็นเหตุต้ังมั่น  ยึดมั่น  และเป็นอนุสัยแห่งจิต  
งดเว้น  ไม่ถือมั่น  นี้เรียกว่า สัพพโลเก อนภิรตสัญญา 
 ๙) สัพพสังขาเรสุ อนิจจสัญญา เป็นอย่างไร 



๓๓ 
 

 

 คือ ภิกษุในธรรมวินัยนี้ย่อมอึดอัด ระอา รังเกียจในสังขารท้ังปวง นี้เรียกว่าสัพพสังขาเรสุ  
อนิจจสัญญา 
 ๑๐) อานาปานสติ เป็นอย่างไร 
 คือ ภิกษุในธรรมวินัยนี้ไปสู่ปุาก็ดี ไปสู่โคนไม้ก็ดี ไปสู่เรือนว่างก็ดี นั่งคู้บัลลังก์ ต้ังกายตรง  
ด ารงสติไว้เฉพาะหน้า มีสติหายใจเข้า มีสติหายใจออก 
              อานาปานสติ ๑๖ ขั้น 
              ๑. เมื่อหายใจเข้ายาวก็รู้ชัดว่าหายใจเข้ายาว  เมื่อหายใจออกยาวก็รู้ชัดว่าหายใจออกยาว 
              ๒. เมื่อหายใจเข้าส้ัน ก็รู้ชัดว่าหายใจเข้าส้ัน  เมื่อหายใจออกส้ัน ก็รู้ชัดว่าหายใจออกส้ัน 
              ๓. ส าเหนียกว่า จะรู้ชัดกองลมท้ังปวง หายใจเข้า ส าเหนียกว่า จะรู้ชัดกองลมท้ังปวง  
หายใจออก 
              ๔. ส าเหนียกว่าจะระงับกายสังขารหายใจเข้า ส าเหนียกว่า จะระงับกายสังขาร หายใจ
ออก 
              ๕. ส าเหนียกว่า จะรู้ชัดปีติ หายใจเข้า ส าเหนียกว่า จะรู้ชัดปีติ หายใจออก 
 ๖. ส าเหนียกว่า จะรู้ชัดสุข  หายใจเข้า  ส าเหนียกว่า จะรู้ชัดสุข หายใจออก 
              ๗. ส าเหนียกว่ จะรู้ชัดจิตตสังขาร หายใจเข้า ส าเหนียกว่า จะรู้ชัดจิตตสังขาร หายใจออก 
              ๘. ส าเหนียกว่า จะระงับจิตตสังขาร หายใจเข้า ส าเหนียกว่า จะระงับจิตตสังขาร    
หายใจออก 
              ๙. ส าเหนียกว่า จะรู้ชัดจิต หายใจเข้า ส าเหนียกว่า จะรู้ชัดจิต  หายใจออก 
             ๑๐. ส าเหนียกว่า จะยังจิตให้บันเทิง หายใจเข้า ส าเหนียกว่า จะยังจิตให้บันเทิง หายใจ
ออก 
             ๑๑. ส าเหนียกว่า จะต้ังจิตมั่น หายใจเข้า ส าเหนียกว่า จะต้ังจิตมั่น  หายใจออก 
             ๑๒. ส าเหนียกว่า จะเปล้ืองจิต  หายใจเข้า ส าเหนียกว่า จะเปล้ืองจิต หายใจออก 
            ๑๓. ส าเหนียกว่า จะพิจารณาเห็นว่าไม่เท่ียง  หายใจเข้า ส าเหนียกว่า จะพิจารณเห็นว่า
ไม่เท่ียง  หายใจออก 
             ๑๔. ส าเหนียกว่าจะพิจารณาเห็นความคลายออกได้  หายใจเข้า ส าเหนียกว่า                    
จะพิจารณาเห็นความคลายออกได้ หายใจออก 
             ๑๕. ส าเหนียกว่า จะพิจารณาเห็นความดับไป หายใจเข้า ส าเหนียกว่า จะพิจารณาเห็น
ความดับไป  หายใจออก 
             ๑๖. ส าเหนียกว่า จะพิจารณาเห็นความสละคืน หายใจเข้า ส าเหนียกว่า จะพิจารณาเห็น
ความสละคืน  หายใจออก 
 ถ้าเธอจะพึงเข้าไปหาแล้วกล่าวสัญญา ๑๐ ประการนี้แก่คิริมานนท์ภิกษุเป็นไปได้ท่ีอาพาธ
ของคิริมานนท์ภิกษุนั้นจะระงับไปโดยฉับพลันเพราะได้ฟังสัญญา ๑๐ ประการนี้ 
             ครั้งนั้นแล ท่านพระอานนท์ได้เรียนสัญญา ๑๐ ประการนี้ในส านักของพระผู้มีพระภาค  
เข้าไปหาท่านพระคิริมานนท์ถึงท่ีอยู่  กล่าวสัญญา ๑๐ ประการนี้แก่ท่านพระคิริมานนท์                          



๓๔ 
 

 

ขณะนั้นเอง  อาพาธของท่านพระคิริมานนท์สงบระงับลงโดยฉับพลันเพราะได้ฟังสัญญา ๑๐ ประการ
นี้  ท่านพระคิริมานนท์ได้หายขาดจากอาพาธนั้น๗๗ 
 
๒.๗  สรุป 
 เมื่อกล่าวโดยสรุปแล้วการรักษาพยาบาลผู้ปุวยตามแนวพุทธนั้น  พระพุทธเจ้าทรงใช้
วิธีการบ าบัดรักษาและปูองกันโรคท่ีเกิดขึ้นกับพระองค์ พระภิกษุสงฆ์ท่ีอาพาธทางกายและทางใจ
รวมท้ังอุบาสกและอุบาสิกาดังนี้  
 ๒.๗.๑ ทางด้านร่างกาย อันประกอบด้วยธาตุ ๔ คือ ปฐวีธาตุ อาโปธาตุ วาโยธาตุ 
เตโชธาตุ ธาตุท่ี ๕ คือ อากาศธาตุ มีลักษณะเป็นช่องว่าง ได้แก่ ตา หู จมูก ปาก คอ ทวารหนัก ทวาร
เบา ความไม่สมดุลของธาตุ ๔ ท าให้เกิดโรคท้ังทางกายและทางใจ ดังปรากฏในพระไตรปิฎกว่า 
อาพาธมีดี มีเสมหะ มีไข้ เป็นสมุฏฐาน อาพาธเกิดแต่ฤดูแปรปรวน การบริหารไม่สม่ าเสมอ ความ
เพียรเกินก าลัง วิบากของกรรม ความหนาว ความร้อน ความเครียด ความหิวกระหาย ปวดอุจจาระ 
ปวดปัสสาวะ ความสัมผัสแห่งเหลือบ ยุง ลม แดด สัตว์เล้ือยคลาน การใช้สมุนไพร ยา และวิธีการใน
การรักษา สร้างภูมิคุ้มกันโรค ปูองกันโรค ทรงด าริวิธีบ าบัด ทรงอนุญาตเภสัช ๕ ซึ่งเป็นท้ังยาและ
น าไปประกอบอาหาร ให้ภิกษุฉันได้ท้ังในกาลและนอกกาล ทรงอนุญาตมูลเภสัช กสาวเภสัช ปัณณ
เภสัช ผลเภสัช ชตุเภสัช โลณเภสัช จุณเภสัช น้ าปานะ มีการใช้สมุนไพร ยาหลายประเภทและวิธีการ
ในการกิน ด่ืม พอก ทา หยอดยา นัตถุ์ยา สูดควัน ให้ความอบอุ่นและความร้อน เช่น รมควันรักษา
โรคเรื้อน อาบน้ าอุ่น แช่อวัยวะท่ีปวดในน้ าอุ่น อบไอน้ าสมุนไพร การปฏิบัติตนในชีวิตประจ าวัน 
ได้แก่  กินอาหารมีประโยชน์ ถูกหลักอนามัย พอประมาณ การขับถ่าย ความสะอาด การสุขาภิบาล
ส่ิงแวดล้อม การสวมเส้ือผ้าเหมาะสมกับสภาพอากาศ เน้นการสร้างภูมิคุ้มกันในร่างกายและการ
ปูองกันโรค 

 ๒.๗.๒ ทางด้านจิตใจ  การรักษาโรคท่ีเกิดขึ้นทางใจนั้น พระพุทธเจ้าทรงมีความ
เช่ียวชาญในด้านการรักษาโรคทางใจโดยเฉพาะกล่าวคือ ทรงเป็นแพทย์ในทางวิญญาณ ท่าน
เปรียบเทียบโรคทางกาย รักษาด้วยแพทย์แผนปัจจุบันก็หายได้ แต่โรคทางวิญญาณ คือ โรคทาง
ความคิดหรือโรคทางกิเลสตัณหา ได้แก่ จิตหรือมโนส่วนลึกท่ีมันเป็นได้ด้วยอ านาจของกิเลส 
โดยเฉพาะคืออวิชชาหรือมิจฉาทิฏฐิ ต้องใช้แพทย์ทางวิญญาณ คือ “พระพุทธเจ้า” มารักษาด้วยยา 
คือ “ธรรมะ” เท่านั้นถึงจะหายขาดจากโรคทางวิญญาณนี้ได้ โดยทรงมีวิธีการรักษาคือทรงใช้ญาณ
ตรวจดูโรค เมื่อรู้ภาวะของเหล่าสรรพสัตว์แล้วก็ทรงวางยา (การแสดงธรรม) คือ ธรรมโอสถ เพื่อเป็น
การสกัดต้นตอของโรคท่ีนอนเนื่องในสันดาน ได้แก่ ความโลภ ความโกรธ ความหลง ได้อย่างไม่มีใคร
ยิ่งกว่า  
  

                                                             

 ๗๗ องฺ.ทสก. (ไทย) ๒๔/๖๐/๑๒๙. 



 

 

 
บทที่ ๓ 

หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธและการรักษาพยาบาล 

ตามแนวแพทยส์มัยใหม ่
 ร่างกายและจิตใจมีความสัมพันธ์เกี่ยวข้องกันตลอดเวลา เมื่อมนุษย์มีความเจ็บป่วยทาง
ร่างกาย จิตใจก็พลอยกระทบกระเทือนไปด้วย ในท านองเดียวกันเมื่อมนุษย์ไม่สบายใจ ร่างกายก็
พลอยกระทบกระเทือนไปด้วยเช่นกัน ดังนั้นการบ าบัดรักษามนุษย์เมื่อมีความเจ็บป่วยก็จ าเป็นต้อง
ด าเนินการควบคู่กันไปท้ังด้านร่างกายและจิตใจ 

 
๓.๑  วิเคราะหห์ลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธ 
 ในครั้งพุทธกาลเมื่อหมู่ภิกษุสงฆ์เกิดอาพาธ  พระพุทธเจ้าทรงอนุญาตให้ภิกษุมีเครื่องยา
ต่างๆ ไว้ใช้ตามความจ าเป็นและเหมาะสมแก่โรค และทรงอนุญาตให้ใช้เภสัชสมุนไพร อาหาร และ
การใช้วิธีการต่างๆ นอกเหนือจากการใช้ยาในการบ าบัดรักษาดังนี้  
 ๓.๑.๑ ทรงอนุญาตเภสัช ๕ ได้แก่ เนยใส เนยข้น น้ ามัน น้ าผ้ึง และน้ าอ้อย เป็นได้ท้ังยา
และมีคุณประโยชน์ทางโภชนาการ ทรงอนุญาตให้ภิกษุท่ีอาพาธด้วยโรคผอมเหลืองฉันอาหารไม่ได้ 
รับประเคนเก็บไว้ฉันได้นาน ๗ วัน และฉันได้ตลอดเวลา  
 ๓.๑. ๒ ทรงอนุญาตให้ใช้อาหารเป็นยาและบ ารุงสุขภาพตามที่ระบุไว้ คือ น้ าข้าวใส 
น้ าต้มถั่วเขียวไม่ข้น น้ าต้มถั่วเขียวข้น น าต้มเนื้อ ทรงอนุญาตให้ภิกษุอาพาธท่ีฉันยาถ่าย ใช้บ ารุง
สุขภาพได้๑  ข้าวยาคู  เมื่อครั้งท่ีพระพุทธเจ้าทรงประชวรด้วยโรคลมในพระอุทร  พระอานนท์ได้ต้ม
ข้าวยาคูซึ่งปรุงด้วยข้าวสาร  ถั่วเขียวและงาบดถวาย  ทรงด่ืมแล้วหายจากการประชวร๒ พระพุทธเจ้า
ตรัสว่า ข้าวยาคูเป็นยามีประโยชน์  ๕ ประการ คือ บรรเทาความหิว บรรเทาความกระหาย ท าให้ลม
เดินคล่อง ช าระล าไส้ และช่วยย่อยอาหาร๓  
 ๓.๑.๓  การใช้ความร้อน เมื่อภิกษุอาพาธด้วยโรคลมตามอวัยวะเพื่อบ าบัดรักษาโรค 
ทรงอนุญาตการเข้ากระโจมรมเหงื่อ รมด้วยใบไม้ การรมใหญ่ และทรงอนุญาตน้ าต้มใบไม้ชนิดต่างๆ 
ใส่อ่างส าหรับอาบหรือแช่ได้ ทรงอนุญาตให้รมควัน ทรงอนุญาตเรือนไฟส าหรับอบตัว 
  ๓.๑.๔ การพักผ่อนอิริยาบถ สมัยหนึ่ง พระพุทธเจ้าแสดงธรรมเกือบตลอดท้ังคืน  
พระองค์ทรงมีอาการปวดหลังทรงใช้การบ าบัดด้วยวิธีการพักผ่อน ดังพุทธพจน์ท่ีว่า  “สารีบุตร...จง
แสดงธรรมมีกถาแก่ภิกษุท้ังหลาย เราเมื่อยหลัง จักขอพักผ่อนสักหน่อย”  
 ๓.๑.๕ ทรงอนุญาตให้ท าการผ่าตัด ภิกษุท่ีอาพาธเป็นเนื้องอกท่ียื่นออกมา ทรงอนุญาต
ให้ท าการผ่าตัดด้วยวิธีต่างๆ คือ การผ่าตัดเนื้องอก ทรงอนุญาตให้ตัดด้วยเกลือ น้ ามันทาแผล ผ้าเก่า
ซับน้ ามันท่ีไหลเย้ิม  

                                                             

 ๑ วิ.ม. (ไทย)  ๕/๒๖๙/๖๒,๖๓. 
 ๒ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๗๔/๗๐. 
 ๓ วิ.ม. (ไทย) ๕/๒๘๒/๘๙, องฺ.ปญฺจก. (ไทย) ๒๒/๒๐๗/๓๕๐ 



๓๖ 
 

 

 ๓.๑.๖ การเสด็จเยี่ยมและพยาบาลภิกษุไข้ ครั้งหนึ่งพระองค์เสด็จเยี่ยมภิกษุท่ีโรงไข้ 
(คิลานศาลา) ทรงพบภิกษุรูปหนึ่งอาพาธถูกทอดท้ิงนอนจมอุจจาระไม่มีใครพยาบาลพระองค์
รักษาพยาบาล ดังพุทธด ารัสว่า “อานนท์เธอไปตักน้ ามา เราจะอาบน้ าให้ภิกษุนี้” พระอานนท์ทูล
สนองพระด ารัสแล้วตักน้ ามาถวาย พระผู้มีพระภาคทรงราดน้ า ท่านพระอานนท์ขัดสี พระผู้มีพระภาค
เจ้าทรงประคองศีรษะขึ้นท่านพระอานนท์ยกเท้าวางบนเตียง๔ จะเห็นได้ว่า พระพุทธเจ้าทรงให้
ความส าคัญต่อส่ิงแวดล้อมของผู้ป่วย  ความสะอาดทางร่างกาย ส่ิงแวดล้อมท่ี เป็นระเบียบเรียบร้อย 
ปลอดโปร่งโล่งสบาย เป็นปัจจัยหนึ่งส่งเสริมให้ผู้ป่วยหายเร็วขึ้น 
 ดังนั้น จึงสรุปได้ว่าวิธีการรักษาผู้ป่วยตามแนวพุทธนั้นมีมากมายหลายวิธี ท้ังนี้ขึ้นอยู่กับ
อาการของผู้ป่วยว่าเป็นโรคแบบไหน อย่างไร เช่น การรักษาด้วยการใช้สมุนไพร ได้แก่ พืช สัตว์ แร่
ธาตุ เช่น เภสัช ๕ ได้แก่ เนยใส เนยข้น น้ ามัน น้ าผ้ึง และน้ าอ้อย ซึ่งเป็นท้ังอาหารและยารักษาโรค
ผอมเหลือง รากบัวและเหง้าบัว รักษาโรคร้อนในกาย น้ าต้มถั่วเขียว น้ าต้มเนื้อ ใช้บ ารุงสุขภาพของ
ภิกษุ การรักษาด้วยความร้อน พระพุทธองค์ทรงอนุญาตการใช้เรือนไฟในการลดความอ้วน การรม
ด้วยใบไม้ น้ าต้มใบไม้ รักษาโรคลมตามอวัยวะ การรักษาด้วยการพักผ่อนอิริยาบถ เป็นการรักษา
อาการปวดเมื่อยในร่างกาย การรักษาโดยการผ่าตัด เพื่อรักษาโรคฝีและเนื้องอก ทรงแสดงพุทธนุภาพ
รักษาแผลของอุบาสิกาช่ือสุปปิยา ทรงอนุญาตผู้รักษาพยาบาลเพื่อให้โรคหายเร็ว ทรงเสด็จเยี่ยมภิกษุ
อาพาธและทรงรักษาพยาบาลด้วยพระองค์เอง ทรงให้ความส าคัญต่อส่ิงแวดล้อมของผู้ป่วย เช่น การ
ดูแลความสะอาด และอากาศปลอดโปร่ง ทรงอนุญาตคุณธรรมของผู้รักษาพยาบาลผู้ป่วย ๕ ประการ 
คือ สามารถจัดยาละของแสลง ความมีเมตตาธรรม ความไม่รังเกียจอุจจาระปัสสาวะ ปลอบใจด้วย
ธรรมิกถา คุณธรรมของคนไข้ ๕ ประการ คือ ท าความสบาย รู้ประมาณในความสบาย บอกอาการไข้
ตามความจริง มีความอดทน 

 
๓.๒  วิเคราะห์หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวทางการแพทย์สมัยใหม่ 
 ถ้าเปรียบร่างกายมนุษย์เหมือนโทรศัพท์มือถือ บางทีโทรศัพท์ช ารุดเพราะมีฝุ่นจับ เมื่อท า
ความสะอาดปัดฝุ่นออกก็สามารถโทรได้ มนุษย์ก็เหมือนกันถ้าท าความสะอาดในตัวเราก าจัดของเสีย
ออกบ้างก็สามารถมีสุขภาพที่แข็งแรงได้ เพราะร่างกายมนุษย์สามารถบ าบัดตนเองได้โดยใช้กลไกทาง
ธรรมชาติ แต่คนส่วนใหญ่ไม่ฟังเสียงตนเอง พึ่งยาเคมี ใช้ยาเคมีมากจนเกินความจ าเป็นและพึ่ง
โรงพยาบาลมากเกินไปจึงท าให้เกิดโรคเรื้อรังเพิ่มมากขึ้นเรื่อยๆ  แต่ถ้ามนุษย์หันมาพึ่งตนเองมากขึ้น 
ใช้ยาเคมีเท่าท่ีจ าเป็น ปรุงอาหารให้เป็นยา หัดฟังเสียงร่างกายท่ีบอกเตือนอยู่เสมอรู้ว่าการรักษาตาม
แบบแพทย์แผนปัจจุบันไม่ได้ส าเร็จทุกอย่าง ต้องใช้การรักษาแบบผสมผสานโดยการน าหลักธรรมทาง
พระพุทธศาสนามาดับเหตุของการเกิดโรคจึงจะประสบความส าเร็จในการดูแลรักษาสุขภาพ แต่ถ้า
แก้ปัญหาท่ีปลายเหตุ รักษาโรคท่ีปลายเหตุก็นับวันแต่จะเพิ่มจ านวนผู้ป่วยโรคเรื้อรังมากขึ้นและเพิ่ม
ความรุนแรงมากขึ้น๕ 
                                                             

 ๔ วิ.ม. (ไทย)  ๕/๓๖๕/๒๔๐. 
 ๕ ใจเพชร กล้าจนและปรางธาราไพร ช ากรม, โลกร้อนและโรคร้อนท าให้มนุษย์เจ็บป่วยมากขึ้นได้
อย่างไร, ศูนย์เรียนรู้สุขภาพพ่ึงตนเองตามแนวเศรษฐกิจพอเพียงสวนป่านาบุญ, (มุกดาหาร : บริษัทส านักพิมพ์
แสงแดดจ ากัด), มปท. 



๓๗ 
 

 

 เมื่อใช้ยาเคมีแล้วอาการป่วยไม่ดีขึ้นหรือดีขึ้นช่ัวคราวและกลับมีอาการเกิดขึ้นอีก แพทย์
ทางเลือกเรือกว่า อาการของพิษสะสม ถ้ามีอาการเหล่านี้ต้องแก้ท่ีต้นเหตุและรีบขับสารพิษออกจาก
ร่างกายแล้วจะไม่กลายเป็นผู้ป่วยเรื้อรังและมีโรคประจ าตัวซึ่งได้แก่ ปวดศีรษะบ่อย หงุดหงิด ปวด
เมื่อยหลัง ไหล่ คอ มีแผลร้อนในท่ีปากเป็นประจ า หรือระบบเผาผลาญท างานได้น้อยท าให้ร่างกาย
อ้วน อ่อนเพลีย ง่วงนอน สมาธิไม่ดี ความจ าเส่ือม ประสาทตึงเครียด ร่างกายไม่แข็งแรง หน้าตา
หมองคล้ า ผิวพรรณหยาบกร้าน ท้องผูกเรื้อรัง ถ่ายอุจจาระล าบาก เบื่ออาหาร ท้องอืด ท้องเฟ้อ เรอ 
ผายลมบ่อยและมีกล่ินเหม็น ปวดท้อง ท้องเสีย ถ่ายอุจจาระเหลว เป็นประจ า คล่ืนเหียนอาเจียน 
เวียนศีรษะ และมีไข้ต่ าๆ ตลอดเวลา เหนื่อยง่าย ปากเหม็น ปากเปื่อย มีกล่ินตัวแรง เป็นโรคผิวหนัง
เรื้อรัง มีผ่ืนคันตามตัว เป็นแผลและฝีบ่อยๆ มีอาการหอบหืด ภูมิแพ้ เป็นลมพิษได้ง่าย ปวดเมื่อยตาม
ร่างกาย ปวดตามข้อตามกระดูก รวมถึงโรคเก๊าต์หรือรูมาตอยด์ มะเร็งล าไส้ มะเร็งต่อมน้ าเหลืองและ
มะเร็งอื่นๆ 

 ๓.๒.๑  วิธีการรักษา 

 การรักษาโรคท่ีได้ผลตามแนวทางแพทย์สมัย (แพทย์ทางเลือก) ควรแก้ท่ีต้นเหตุ เช่นการ
รับประทานอาหารตามธรรมชาติ มีการปรุงแต่งรสชาติน้อยเข้าสู่ร่างกาย รีบขับสารพิษออกจาก
ร่างกายซึ่งอาจท าได้หลายวิธี เช่น การรับประทานสมุนไพร การรับประทานอาหารเพื่อปรับสมดุลใน
ร่างกาย กัวซัวหรือขูดซาหรือขูดพิษหรือขูดลม การสวนล้างล าไส้ใหญ่ (ดีทอกซ์) การแช่มือแช่เท้าใน
น้ าสมุนไพร การพอก ทา หยอด ประคบ อบ อาบด้วยสมุนไพรท่ีถูกกับร่างกาย กล่าวคือ เมื่อใช้แล้ว
รู้สึกสบาย การออกก าลังกาย การกดจุดลมปราณ การท าโยคะกายบริหารท่ีถูกต้อง การใช้ธรรมะเพื่อ
ท าให้จิตสบายผ่อนคลายความตึงเครียด รู้เพียร รู้พักให้พอดี 

 ๓.๒.๒ กระบวนการขับสารพิษออกจากร่างกาย 

 ตับเป็นอวัยวะท่ีส าคัญในร่างกายเป็นอวัยวะท่ีใหญ่ท่ีสุด ท างานมากท่ีสุด มีหน้าท่ีส าคัญ
ต่อการด ารงชีวิตกว่า ๔๐ อย่าง เช่น การเก็บพลังงานของร่างกาย การขับสารพิษออกจากร่างกาย 
สร้างน้ าดี ช่วยย่อยอาหารโดยเฉพาะไขมัน สร้างวิตามินบางชนิดและอื่นๆ ถ้าตับเส่ือมสมรรถภาพลง 
สารพิษก็จะค่ังค้างในร่างกายท้ังของเสียท่ีเกิดจากร่างกายเป็นปกติ ยาและสารพิษท่ีเรารับประทาน
เข้าไปโดยการดื่ม กินและสัมผัสทางประสาท ตับยังมีความสามารถในการท างานสูงมาก กล่าวกันว่า
ถึงแม้เนื้อตับจะหายไปบ้างแต่เจ้าตัวยังไม่แสดงอาการใดๆ ท่ีบ่งบอกว่าตับเสียหายแล้วจนกระท่ังการ
ท างานของตับลดลงกว่า ๘๐% แล้วจึงจะแสดงอาการออกมา เช่น อาหารไม่ย่อย ท้องอืด โดยเฉพาะ
เวลารับประทานอาหารมันๆ ปากขม เหนื่อยเพลีย ตัวเหลือง ปวดชายโครงด้านขวา เป็นต้น 

 ตับไม่มีการเคล่ือนไหว คือไม่เต้นเหมือนหัวใจ ไม่ร้องโครกครากเหมือนล าไส้ ตับวางตัวอยู่
นิ่งๆ อยู่ใต้ชายโครงด้านขวา คล าก็ไม่ได้ หลายๆ คนจึงไม่ค่อยนึกถึงตับว่ามีความส าคัญต่อชีวิต
อย่างไร 

 ปัจจุบันนักวิทยาศาสตร์ พบว่า ยาพาราเซตามอล ท าให้กระบวนการขับสารพิษออกจาก
ร่างกายของตับลดลง ท าให้ผู้ท่ีรับประทานยาพาราเซตามอลเป็นประจ าจะเส่ียงต่อโรคหอบหืดมากถึง 
๒๐๐% ถ้ารับประทานยาพาราเซตามอลสัปดาห์ละครั้งจะเส่ียงต่อการหอบหืดถึง ๘๐% 



๓๘ 
 

 

 ดังนั้น ถึงเวลาแล้วที่เราควรใส่ใจต่อการเปล่ียนแปลงของโลก ถึงเวลาแล้วท่ีเราควรรับรู้ว่า
การใช้ยาเคมีท่ีเกินความจ าเป็นมีผลเสียต่อสุขภาพอย่างไร ถึงเวลาแล้วท่ีเราควรหาทางเลือกท่ีถูกต้อง
ในการดูแลรักษาสุขภาพของตนเอง และถึงเวลาแล้วที่เราจะต้องรักษาดูแลปัญหาสุขภาพที่ต้นเหตุ 

 ๓.๒.๓  ผลจากการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธ 

 การรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธการการรักษาท่ีได้ผลดีมาก พระพุทธเจ้าทรงหาย
จากอาการประชวร พระโมคคัลลานะ หายจากการอาพาธ พระสารีบุตรหายจากการอาพาธด้วยโรค
ร้อนในกาย ภิกษุหายจากอาพาธด้วยโรคลมเสียดท้อง เป็นต้น 

 หมอชีวกโกมารภัจ รักษาโรคได้หายขาด เช่น โรคปวดศีรษะ รักษาด้วยเนยใส หนึ่งซอง
มือกับท้ังยานัตถุ์เพียงครั้งเดียว รักษาพระอาการประชวรด้วยโรคริดสีดวงทวารของพระเจ้าพิมพิสาร
ด้วยการทายาท่ีใช้เล็บตักมาเพียงครั้งเดียว รักษาพระอาการประชวรของพระเจ้าจันทปัชโชตด้วยการ
หุงเนยใสให้มีกล่ิน รส เหมือนน้ าฝาดให้เสวยเพียงครั้งเดียว ถวายก้านบัวอบพระโอสถ ๓ ก้านแด่
พระพุทธเจ้าพร้อมท้ังกราบทูลให้ทรงงดพระกระยาหารที่ปรุงด้วยน้ าต้มผักช่ัวคราว ไม่นานพระวรกาย
ก็เป็นปกติ ถวายพระโอสถปรุงยาสรรพคุณแรงทาท่ัวพระบาท รักษาพระอาการห้อพระโลหิตหาย
อย่างสนิท ผ่าตัดสมองเศรษฐีชาวเมืองราชคฤห์ รักษาอาการปวดศีรษะ ผ่าตัดเนื้องอกในล าไส้ของ
บุตรเศรษฐีชาวเมืองพาราณสีหายเป็นปกติ 
 
๓.๓  เปรียบเทียบความเหมือนและความแตกต่างระหว่างหลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วย 

         ตามแนวพุทธและหลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวทางการแพทย์สมัยใหม่ 
 ๓.๓.๑ ความเหมือน  
 หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธและการรักษาพยาบาลผู้ป่วยสมัยใหม่                      
มีความเหมือนกันตรงท่ีถือว่าร่างกายประกอบด้วยธาตุ ๔ ความไม่สมดุลของธาตุ ๔ โรค การตรวจโรค 
การวินิจฉัยโรค การใช้สมุนไพร ยา และวิธีการสร้างภูมิคุ้มกันโรค การป้องกันโรค และจรรยาแพทย์ 
 การรักษาพยาบาลผู้ป่วยทางด้านร่างกายและจิตใจตามแนวพุทธมีวิธีการรักษาโรคทาง
กาย ๓ วิธี คือ การรักษาทางการแพทย์ การใช้สมุนไพรบ าบัด และการใช้ธรรมะบ าบัด 

 การรักษาพยาบาลผู้ป่วยทางด้านร่างกายและจิตใจสมัยใหม่  (แพทย์ทางเลือก)                      
ด้านร่างกาย เช่น อาการปวดศีรษะบ่อย หงุดหงิด ปวดเมื่อยหลัง ไหล่ คอ เป็นต้น รักษาโดยการ
รับประทานอาหารตามธรรมชาติท่ีปรุงแต่งรสชาติน้อย การขับสารพิษออกจากร่างกาย ซึ่งอาจท าได้
หลายวิธี เช่น การรับประทานสมุนไพร การรับประทานอาหารเพื่อปรับสมดุลในร่างกาย การพอก ทา 
หยอด ประคบ อบ อาบ การออกก าลังกาย การท าโยคะ การกดจุดลมปราณ เป็นต้น ส่วนด้านจิตใจ 
คือ การใช้ธรรมะเพื่อท าให้จิตใจสบายผ่อนคลายความตึงเครียด รู้เพียร รู้พักให้พอดี 

 ๓.๓.๒  ความแตกต่าง 

 หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธ คือ การจัดสภาพแวดล้อมให้เอื้อต่อการ
รักษาพยาบาลผู้ป่วยเพื่อให้ผู้ป่วยรู้สึกสบายในบรรยากาศรอบๆ ข้าง ดังกรณีของพระติสสะซึ่งท่านได้
ล้มป่วยด้วยโรคร้าย มีตุ่มขนาดใหญ่ขึ้นเต็มตัว ตุ่มท่ีแตกก็ส่งกล่ินเหม็น จนผ้าสบงจีวรปนเปื้อนด้วย
เลือดและหนอง เมื่อพระพุทธองค์ทรงทราบจึงเสด็จไปดูแลรักษาพระติสสะด้วยพระองค์เอง                  



๓๙ 
 

 

มีการผลัดเปล่ียนสบงจีวรตลอดจนถูสรีระและอาบน้ าให้ เมื่อพระติสสะสบายตัวและรู้สึกดีขึ้น              
พระพุทธองค์ ได้ตรัสกับพระติสสะว่า “อีกไม่นาน กายนี้จักนอนทับแผ่นดินปราศจากวิญญาณ 
เหมือนท่อนไม้ท่ีถูกท้ิงแล้วหาประโยชน์ไม่ได้” พระติสสะพิจารณาตาม เมื่อพระพุทธองค์ตรัสเสร็จ
พระติสสะก็บรรลุเป็นพระอรหันต์พร้อมกับดับขันธ์ในเวลาเดียวกัน 

 การรักษาพยาบาลสมัยใหม่ท่ีก าลังได้รับความนิยมอยู่ในปัจจุบันคือ การท ากัวซา หรือขูด
ซา หรือขูดพิษ หรือขูดลมและการสวนล้างล าไส้ใหญ่ (ดีทอกซ์) เพื่อขับสารพิษออกจากร่างการ  
 
๓.๔  สรุป 
 หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธและการรักษาพยาบาลสมัยใหม่ (แพทย์
ทางเลือก) เป็นวิธีการท่ีสามารถป้องกันโรคท่ีจะเกิดขึ้นแก่มนุษย์ท้ังด้านร่างกายและจิตใจได้ แต่ในทาง
กลับกันเมื่อคนเรามีการดูแลรักษาสุขภาพตนเองก่อนแล้ว เมื่อถึงเวลาหนึ่งการรักษาด้วยวิธีการต่างๆ 
ท่ีอาจจะมีความแตกต่างกันตามอาการของโรคก็เป็นเพียงการเยียวยารักษาในระดับหนึ่ง เท่านั้น เมื่อ
ร่างกายเกิดความเปล่ียนแปลงไป ส่ิงท่ีดีท่ีสุดคือการป้องกันหรือการดูแลสุขภาพของตนเองก่อน 
เพราะเราย่อมรู้สาเหตุท่ีเกิดขึ้นของโรคนั้นๆ ได้เป็นอย่างดี แล้วปรับสมดุลของร่างกายด้วยวิธีการ
ต่างๆ เช่น การบริโภคอาหาร การออกก าลังกาย การบริหารจิต การอยู่กับธรรมชาติและสุขลักษณะท่ี
ถูกต้อง เป็นการรักษาพยาบาลท่ีสอดคล้องกับหลักการรักษาพยาบาลท้ังตามแนวพุทธและสมัยใหม่
เพราะเป็นการรักษาท่ีต้นเหตุนั่นเอง 

  
 
 

 



 

 

 
บทที่ ๔ 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 
 

๔.๑  สรุปลการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) มีจุดมุ่งหมายเพื่อ ๑) 
ศึกษาหลักการรักษาพยาบาลตามแนวพุทธ ๒) วิเคราะห์หลักการรักษาพยาบาลตามแนวพุทธและการ
รักษาพยาบาลสมัยใหม่ โดยศึกษาข้อมูลจากเอกสาร (Documentary Research) วิเคราะห์ข้อมูล
จากเอกสารเชิงเนื้อหา (Content Analysis) ซึ่งผู้วิจัยได้พบประเด็นท่ีสามารถน ามาสรุปผลการวิจัย 
อภิปรายผลและข้อเสนอแนะตามล าดับดังนี้ 
 จากการศึกษาพบว่า 

 ๔.๑.๑ หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธนั้น พระพุทธเจ้าทรงใช้วิธีการ
บ าบัดรักษาและป้องกันโรคท่ีเกิดขึ้นกับพระองค์และพระภิกษุสงฆ์ท่ีอาพาธทางกายและทางใจดังนี้  
 ทางด้านร่างกาย อันประกอบด้วยธาตุ ๔ คือ ปฐวีธาตุ อาโปธาตุ วาโยธาตุ เตโชธาตุ ธาตุ
ท่ี ๕ คือ อากาศธาตุ มีลักษณะเป็นช่องว่าง ได้แก่ ตา หู จมูก ปาก คอ ทวารหนัก ทวารเบา ความไม่
สมดุลของธาตุ ๔ ท าให้เกิดโรคท้ังทางกายและทางใจ ดังปรากฏในพระไตรปิฎกว่า อาพาธมีดี                    
มีเสมหะ มีไข้ เป็นสมุฏฐาน อาพาธเกิดแต่ฤดูแปรปรวน การบริหารไม่สม่ าเสมอ ความเพียรเกินก าลัง 
วิบากของกรรม ความหนาว ความร้อน ความเครียด ความหิวกระหาย ปวดอุจจาระ ปวดปัสสาวะ 
ความสัมผัสแห่งเหลือบ ยุง ลม แดด สัตว์เล้ือยคลาน การใช้สมุนไพร ยา และวิธีการในการรักษา 
สร้างภูมิคุ้มกันโรค ป้องกันโรค ทรงด าริวิธีบ าบัด ทรงอนุญาตเภสัช ๕ ซึ่งเป็นท้ังยาและน าไปประกอบ
อาหาร ให้ภิกษุฉันได้ท้ังในกาลและนอกกาล ทรงอนุญาตมูลเภสัช กสาวเภสัช ปัณณเภสัช ผลเภสัช 
ชตุเภสัช โลณเภสัช จุณเภสัช น้ าปานะ มีการใช้สมุนไพร ยาหลายประเภทและวิธีการในการกิน ด่ืม 
พอก ทา หยอดยา นัตถุ์ยา สูดควัน ให้ความอบอุ่นและความร้อน เช่น รมควันรักษาโรคเรื้อน อาบ
น้ าอุ่น แช่อวัยวะท่ีปวดในน้ าอุ่น อบไอน้ าสมุนไพร การปฏิบัติตนในชีวิตประจ าวัน ได้แก่  กินอาหารมี
ประโยชน์ ถูกหลักอนามัย พอประมาณ การขับถ่าย ความสะอาด การสุขาภิบาลส่ิงแวดล้อม การสวม
เส้ือผ้าเหมาะสมกับสภาพอากาศ เน้นการสร้างภูมิคุ้มกันในร่างกายและการป้องกันโรค 
 ทางด้านจิตใจ  การรักษาโรคท่ีเกิดขึ้นทางใจนั้น พระพุทธเจ้าทรงมีความเช่ียวชาญใน
ด้านการรักษาโรคทางใจโดยเฉพาะกล่าวคือ ทรงเป็นแพทย์ในทางวิญญาณ ท่านเปรียบเทียบโรคทาง
กาย รักษาด้วยแพทย์แผนปัจจุบันก็หายได้ แต่โรคทางวิญญาณ คือ โรคทางความคิดหรือโรคทางกิเลส
ตัณหา ได้แก่ จิตหรือมโนส่วนลึกท่ีมันเป็นได้ด้วยอ านาจของกิเลส โดยเฉพาะคืออวิชชาหรือมิจฉาทิฏฐิ 
ต้องใช้แพทย์ทางวิญญาณ คือ “พระพุทธเจ้า” มารักษาด้วยยา คือ “ธรรมะ” เท่านั้น ถึงจะหายขาด
จากโรคทางวิญญาณนี้ได้ โดยทรงมีวิธีการรักษาคือทรงใช้ญาณตรวจดูโรค เมื่อรู้ภาวะของเหล่าสรรพ
สัตว์แล้วก็ทรงวางยา (การแสดงธรรม) คือ ธรรมโอสถ เพื่อเป็นการสกัดต้นตอของโรคท่ีนอนเนื่องใน
สันดาน ได้แก่ ความโลภ ความโกรธ ความหลง ได้อย่างไม่มีใครยิ่งกว่า  



๔๑ 
 

 

 ๔.๑.๒ หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธและการรักษาพยาบาลสมัยใหม่ 
(แพทย์ทางเลือก) เป็นวิธีการท่ีสามารถป้องกันโรคท่ีจะเกิดขึ้นแก่มนุษย์ท้ังด้านร่างกายและจิตใจได้ 
แต่ในทางกลับกันเมื่อคนเรามีการดูแลรักษาสุขภาพตนเองก่อนแล้ว เมื่อถึงเวลาหนึ่งการรักษาด้วย
วิธีการต่างๆ ท่ีอาจจะมีความแตกต่างกันตามอาการของโรคก็เป็นเพียงการเยียวยารักษาในระดับหนึ่ง
เท่านั้น เมื่อร่างกายเกิดความเปล่ียนแปลงไป ส่ิงท่ีดีท่ีสุดคือการป้องกันหรือการดูแลสุขภาพของ
ตนเองก่อน เพราะเราย่อมรู้สาเหตุท่ีเกิดขึ้นของโรคนั้นๆ ได้เป็นอย่างดี แล้วปรับสมดุลของร่างกาย
ด้วยวิธีการต่างๆ เช่น การบริโภคอาหาร การออกก าลังกาย การบริหารจิต การอยู่กับธรรมชาติและ
สุขลักษณะท่ีถูกต้อง เป็นการรักษาพยาบาลท่ีสอดคล้องกับหลักการรักษาพยาบาลท้ังตามแนวพุทธ
และสมัยใหม่เพราะเป็นการรักษาท่ีต้นเหตุนั่นเอง 

 
๔.๒  อภิปรายผล 
 การศึกษาวิเคราะห์หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธและการรักษาพยาบาล
สมัยใหม่ มีประเด็นท่ีควรน ามาอภิปรายผลดังนี้ 
 ๔.๒.๑ ในครั้งพุทธกาลเมื่อหมู่ภิกษุสงฆ์เกิดอาพาธ พระพุทธเจ้าทรงอนุญาตให้ภิกษุมี
เครื่องยาต่างๆ ไว้ใช้ตามความจ าเป็นและเหมาะสมแก่โรคและทรงอนุญาตให้ใช้เภสัชสมุนไพร อาหาร 
และการใช้วิธีการต่างๆ นอกเหนือจากการใช้ยาในการบ าบัดรักษาดังนี้  
 ๑) ทรงอนุญาตเภสัช ๕ ได้แก่ เนยใส เนยข้น น้ ามัน น้ าผ้ึง และน้ าอ้อย เป็นได้ท้ังยาและ
มีคุณประโยชน์ทางโภชนาการ ทรงอนุญาตให้ภิกษุท่ีอาพาธด้วยโรคผอมเหลืองฉันอาหารไม่ได้รับ
ประเคนเก็บไว้ฉันได้นาน ๗ วัน และฉันได้ตลอดเวลา  
 ๒) ทรงอนุญาตให้ใช้อาหารเป็นยาและบ ารุงสุขภาพตามท่ีระบุไว้ คือ น้ าข้าวใส น้ าต้มถั่ว
เขียวไม่ข้น น้ าต้มถั่วเขียวข้น น าต้มเนื้อ ทรงอนุญาตให้ภิกษุอาพาธท่ีฉันยาถ่าย ใช้บ ารุงสุขภาพได้  
ข้าวยาคู  เมื่อครั้งท่ีพระพุทธเจ้าทรงประชวรด้วยโรคลมในพระอุทร  พระอานนท์ได้ต้มข้าวยาคูซึ่งปรุง
ด้วยข้าวสาร  ถั่วเขียวและงาบดถวาย ทรงด่ืมแล้วหายจากการประชวร พระพุทธเจ้าตรัสว่า ข้าวยาคู
เป็นยามีประโยชน์  ๕ ประการ คือ บรรเทาความหิว บรรเทาความกระหาย ท าให้ลมเดินคล่อง ช าระ
ล าไส้ และช่วยย่อยอาหาร 
 ๓) การใช้ความร้อน เมื่อภิกษุอาพาธด้วยโรคลมตามอวัยวะเพื่อบ าบัดรักษาโรค ทรง
อนุญาตการเข้ากระโจมรมเหงื่อ รมด้วยใบไม้ การรมใหญ่ และทรงอนุญาตน้ าต้มใบไม้ชนิดต่างๆ ใส่
อ่างส าหรับอาบหรือแช่ได้ ทรงอนุญาตให้รมควัน ทรงอนุญาตเรือนไฟส าหรับอบตัว  
 ๔) การพักผ่อนอิริยาบถ สมัยหนึ่ง พระพุทธเจ้าแสดงธรรมเกือบตลอดท้ังคืน พระองค์ทรง
มีอาการปวดหลังทรงใช้การบ าบัดด้วยวิธีการพักผ่อน ดังพุทธพจน์ท่ีว่า “สารีบุตร...จงแสดงธรรมมี
กถาแก่ภิกษุท้ังหลาย เราเมื่อยหลัง จักขอพักผ่อนสักหน่อย”  
 ๕) ทรงอนุญาตให้ท าการผ่าตัด ภิกษุท่ีอาพาธเป็นเนื้องอกท่ียื่นออกมา ทรงอนุญาตให้ท า
การผ่าตัดด้วยวิธีต่างๆ คือ การผ่าตัดเนื้องอก ทรงอนุญาตให้ตัดด้วยเกลือ น้ ามันทาแผล ผ้าเก่าซับ
น้ ามันท่ีไหลเย้ิม  
 ๖) การเสด็จเยี่ยมและพยาบาลภิกษุไข้ ครั้งหนึ่งพระองค์เสด็จเยี่ยมภิกษุท่ีโรงไข้ (คิลาน
ศาลา) ทรงพบภิกษุรูปหนึ่งอาพาธถูกทอดท้ิงนอนจมอุจจาระไม่มีใครพยาบาลพระองค์รักษาพยาบาล 



๔๒ 
 

 

ดังพุทธด ารัสว่า “อานนท์เธอไปตักน้ ามา เราจะอาบน้ าให้ภิกษุนี้” พระอานนท์ทูลสนองพระด ารัสแล้ว
ตักน้ ามาถวาย พระผู้มีพระภาคทรงราดน้ า ท่านพระอานนท์ขัดสี พระผู้มีพระภาคเจ้าทรงประคอง
ศีรษะขึ้นท่านพระอานนท์ยกเท้าวางบนเตียง  จะเห็นได้ว่า พระพุทธเจ้าทรงให้ความส าคัญต่อ
ส่ิงแวดล้อมของผู้ป่วย  ความสะอาดทางร่างกาย ส่ิงแวดล้อมท่ี เป็นระเบียบเรียบร้อย ปลอดโปร่งโล่ง
สบาย เป็นปัจจัยหนึ่งส่งเสริมให้ผู้ป่วยหายเร็วขึ้น ซึ่งมีความสอดคล้องกับงานวิจัยของ อุทัยวรรณ  
เลาประเสริฐสุข  ท่ีได้ท าการศึกษาเรื่อง “พุทธวิธีบรรเทาทุกข์ยามเจ็บป่วย” พบว่า แนวทางการ
แก้ปัญหาความเจ็บป่วยตามวิธีของพระพุทธเจ้าว่ามีอยู่  ๒ ระดับ คือระดับโลกิยะ เป็นพุทธวิธีท่ีทรงมี
เป้าหมายเพื่อการบรรเทาทุกข์ยามเจ็บป่วยและระดับโลกุตตระเป็นพุทธวิธีท่ีทรงมีเป้าหมายเพื่อการ
ดับทุกข์ คือ บรรลุพระนิพพาน โดยท้ัง ๒ วิธีนี้ สามารถน าไปเลือกใช้ได้ตามความเหมาะสม และมี
ความจ าเป็นกับความต้องการของแต่ละบุคคลได้อย่างดียิ่ง พระพุทธเจ้าทรงมีแนวทางในการแก่ 
ปัญหาสุขภาพและความเจ็บป่วย ๒ แนวทางใหญ่ๆ คือ ๑) การป้องกัน ด้วยการดูแลรักษาสุขภาพ
อนามัยอย่างครบถ้วนท้ังทางด้านกายภาพและจิตภาพ  ๒) การรักษาโรคด้วยพระธรรม ซึ่งทรงน าเอา
หลักธรรมช้ันสูงหมวดต่าง ๆ ท่ีทรงได้จากการตรัสรู้มาบ าบัดรักษาโรค 
 ๔.๒.๒ การรักษาพยาบาลสมัยใหม่ (แพทย์ทางเลือก) 
 การสะสมสารพิษในร่างกายเป็นสาเหตุให้เกิดอาการปวดศีรษะบ่อย หงุดหงิด ปวดเมื่อ
หลัง อ่อนเพลีย ประสาทตึงเครียด เป็นต้น การรักษาพยาบาลผู้ป่วยด้านร่างกายสมัยใหม่โดยการ
รับประทานอาหารตามธรรมชาติท่ีมีการปรุงแต่งรสชาติน้อย การรับประทานสมุนไพร การ
รับประทานอาหารเพื่อปรับสมดุลในร่างกาย การแช่มือและเท้าในน้ าสมุนไพร การพอก ทา หยอด 
ประคบ อบ อาบด้วยสมุนไพร การออกก าลังกาย การท าโยคะ การรักษาท่ีได้รับความนิยมในปัจจุบัน
คือ การท ากัวซา หรือขูดซาหรือขูดพิษหรือขูดลม และการสวนล้างล าไส้ใหญ่ (ดีทอกซ์) เพื่อขับ
สารพิษออกจากร่างกาย เป็นต้น 
 การรักษาพยาบาลผู้ป่วยด้านจิตใจตามแนวสมัยใหม่ (แพทย์ทางเลือก) คือ การใช้ธรรมะ
มาขจัดส่ิงปนเป้ือนออกจากจิตใจโดยการเจริญจิตภาวนาและวิปัสสนากรรมฐานเพื่อให้จิตใจไม่ขุ่นมัว
ตึงเครียด รู้เพียรรู้พักให้พอดีซึ่งมีความสอดคล้องกับสมพร  บุษราทิจ ท่ีได้กล่าวไว้ในหนังสือ “พุทธ
วิธีจิตบ าบัด” ว่า พุทธวิธีจิตบ าบัดเป็นการรักษาโดยอิงมนุษยวิทยา (Humanistic Approach) 
เกี่ยวกับปรัชญา การคิดอย่างมีเหตุผลและพระพุทธศาสนาจัดอยู่ในประเภทนี้ สรุปได้ความว่าการน า
พระพุทธศาสนามาใช้ในการท าจิตบ าบัดท าได้สองทาง คือ การศึกษาปฏิบัติธรรมโดยตรงมีเป้าหมาย
คือการบรรลุธรรม เข้าถึงภาวะท่ีจิตสงบ ส้ินทุกข์ และอีกทางหนึ่งนั้นเป็นการน าหลักพระพุทธศาสนา
มาประยุกต์ใช้  ซึ่งเป้าหมายของการรักษา (การปฏิบัติธรรม) คือ การค้นหาว่ามีอะไรตกค้างอยู่ในใจ
บ้าง  ขจัดส่ิงตกค้างอันเป็นส่ิงปนเป้ือนออกไปจากใจ เมื่อใจสะอาดมีส่ิงปนเป้ือนน้อยลงเท่าใดการรับรู้ 
โลกการรู้จักชีวิตก็จะเป็นจริงมากขึ้น ส่ิงเร้าต่างๆ ท่ีเคยท าให้จิตใจว้าวุ่น ไม่สงบ ก็ไม่ มีอิทธิพลอีก
ต่อไป เป็นใจท่ี สงบ เอิบอิ่มรู้จักโลก รู้จักชีวิตตามท่ี เป็นจริงและมีสุขภาพจิตสมบูรณ์และสอดคล้อง
กับงานวิจัยของพระอธิการไพศาล  กิตฺติภทฺโท (บ ารุงแคว้น) ท่ีได้ท าการศึกษาเรื่อง“การศึกษา
วิเคราะห์ เรื่องการประยุกต์ใช้พุทธปรัชญาในการบ ารุงรักษาจิตผู้ป่วย” พบว่า ร่างกายและจิตใจท้ัง
สองนี้มี ความสัมพันธ์กัน เมื่อมนุษย์ป่วยทางด้านร่างกาย  จิตใจก็พลอยกระทบกระเทือนไปด้วย ใน
ท านองเดียวกัน  เมื่อมนุษย์ไม่สบายใจ ร่างกายก็พลอยกระทบกระเทือนไปด้วย การบ าบัดรักษาต้อง



๔๓ 
 

 

ด าเนินควบคู่กันไปท้ังด้านร่างกายและจิตใจ บางคนป่วยใจมากกว่าป่วยกาย เมื่อจิตใจส าคัญกว่า
ร่างกายเช่นนี้  พระพุทธศาสนาจึงเน้นเรื่องการดูแลจิตใจเป็นส าคัญ การน าหลักธรรมมาประยุกต์ใช้ใน
การบ าบัดดูแลผู้ป่วยด้านจิตใจ  เป็นวิถีทางบ าบัดรักษาท่ีมี เหตุผลทางวิทยาศาสตร์รองรับ ส่งผลให้
การบ าบัดโรคทางกายหายได้ไวหรือไม่ลุกลามไป การศึกษาพบว่า พระพุทธศาสนาเกี่ยวข้องกับ
การแพทย์และการเยียวยา ๒ ด้าน คือ ด้านสัจธรรม คือ การดูแลรักษาชีวิตตามธรรมชาติ กับด้าน
จริยธรรม คือ การดูแลรักษาโรคท่ี เกิดขึ้นทั้งทางกายและจิตใจด้วยการเน้นการกระท าท่ีถูกต้องดีงาม
เป็นประโยชน์แก่คนไข้อย่างแท้จริง 
 
๔.๓  ข้อเสนอแนะ 
 จากการศึกษาวิเคราะห์หลักการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธและการรักษาพยาบาล
สมัยใหม่ ผู้วิจัยได้พบประเด็นท่ีน่าสนใจควรแก่การศึกษาค้นคว้าจึงมีข้อเสนอแนะดังนี้ 
 ๔.๓.๑ ข้อเสนอแนะท่ัวไป 
 พระพุทธศาสนาถือว่าความเจ็บป่วยเป็นปัญหาส าหรับมนุษย์เช่นเดียวกับความแก่และ
ความตายเพราะความเจ็บป่วยเป็นกระบวนการของชีวิตท่ีด าเนินไปตามกฎธรรมชาติซึ่งใครๆ ไม่อาจ
ปฏิเสธได้ ดังท่ีพระพุทธองค์ทรงตรัสไว้ว่า “เรามีความแก่เป็นธรรมดา ไม่ล่วงพ้นความแก่ไปได้ เรามี
ความเจ็บเป็นธรรมดา ไม่ล่วงพ้นความเจ็บไปได้ เรามีความตายเป็นธรรมดา ไม่ล่วงพ้นความตายไป
ได้” ดังนั้นมนุษย์จึงพยายามแสวงหาวิธีการเอาชนะความเจ็บป่วยด้วยรูปแบบวิธีการต่างๆ เพื่อให้
ตัวเองปลอดภัยจากการเจ็บป่วยนั้น ในสมัยโบราณมนุษย์ใช้หลักการรักษาพยาบาลผู้ท่ีมีอาการ
เจ็บป่วยด้วยวิธีการทางธรรมชาติ กล่าวคือ การใช้ยาสมุนไพรท่ีหาได้ตามธรรมชาติไม่ว่าจะเป็นแบบ
รับประทาน แบบทา แบบพอกภายนอก ผู้ท่ีจะท าการรักษาพยาบาลได้ต้องเป็นผู้รู้และเข้าใจเกี่ยวยา
สมุนไพรท่ีมีอยู่อย่างหลากหลายในธรรมชาติและสามารถน ามาประกอบหรือปรุงเป็นยารักษาผู้ป่วย
ตามอาการของโรคท่ีเกิดขึ้น 
 ๔.๓.๒ ข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัติ 
 การหลีกเล่ียงพฤติกรรมท่ีเป็นมูลเหตุท่ีก่อให้เกิดโรค อาจช่วยป้องกันการเกิดโรคได้ 
อย่างไรก็ตามเมื่อเจ็บป่วยด้วยโรคบางอย่างก็อาจแก้ไขได้โดยการปรับปรุงพฤติกรรม เช่น การออก
ก าลังกายและการดัดตนด้วยท่าฤๅษีดัดตนซึ่งเป็นภูมิปัญญาของไทยท่ีเน้นการจัดโครงสร้างของ
ร่างกายให้เข้าท่ีด้วยตนเอง นอกจากนี้ ยังมีวิธีการรักษาโรคทางกายด้วยการรับประทานอาหารตาม
ธรรมชาติท่ีปรุงแต่งรสชาติน้อยเข้าสู่ร่างกาย การรับประทานสมุนไพร การใช้ธรรมะบ าบัดและการขับ
สารพิษออกจากร่างกาย 
 ๔.๓.๓ ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยต่อไป 
 ๑) ควรศึกษาวิธีการดูแลรักษาสุขภาพของพระสงฆ์ไทยตามแนวแพทย์แผนไทยและแพทย์
ทางเลือก 
 ๒) ควรศึกษาวิเคราะห์พืชสมุนไพรท่ีจะน ามาท าการรักษาพยาบาลผู้ป่วยตามแนวพุทธ
และแพทย์ทางเลือก 
 ๓) ควรศึกษาวิเคราะห์การส่งเสริมสุขภาพด้วยสมุนไพรท่ีเป็นท้ังยาและอาหารใน
สถานศึกษาและในชุมชน  



บรรณานุกรม 
 

๑. ภาษาไทย-บาลี 

 ก. ข้อมูลปฐมภูมิ (Primary Sources) 
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย. พระไตรปิฎกภาษาบาลี  ฉบับมหาจุฬาเตปิฏกํ , ๒๕๐๐. 
 กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพ์มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๓๕. 
________พระไตรปิฎกภาษาไทย  ฉบับมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย. 
 กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพ์มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๓๙. 

 ข. ข้อมูลทุติยภูมิ (Secondary Sources) 

(๑) หนังสือ: 
โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์. แนวคิดไทยเร่ืองเจ็บไข้ได้ป่วยในภูมิปัญญาชาวบ้านกับการพัฒนาชนบท เล่ม ๒. 

กรุงเทพมหานคร: อัมรินทร์พริ้นต้ิงกรุป, ๒๕๓๖. 
นวลฉวี ทรรพนันท์. นาฬิกาชีวิต. กรุงเทพมหานคร: บริษัทฟูาอภัยจ ากัด. ๒๕๔๘. 
พุทธทาสภิกขุ. แก่นพุทธศาสน์. พิมพ์ครั้งท่ี ๔. กรุงเทพมหานคร: ส านักพิมพ์สุขภาพใจ, ๒๕๕๑. 
พุทธทาสภิกขุ. ธรรมศาสตรา: ปรัชญาแห่งความพอเพียง. กรุงเทพมหานคร: มิตรสัมพันธ์กราฟฟิค, ๒๕๕๐. 
เพ็ญนภา  ทรัพย์เจริญ.  การแพทย์แผนไทย  การแพทย์แบบองค์รวม. กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพ์องค์การสงเคราะห์

ทหารผ่านศึก, ๒๕๓๙. 
มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช. เวชกรรมแผนไทย. เอกสารการสอนชุดวิชาเวชกรรมแผนไทย หน่วยท่ี ๑-๘. พิมพ์ครั้ง

ท่ี ๑. กรุงเทพมหานคร: มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๔๘. 
มาลี อาณากุลและบุษกร เมธางกูร. เอกสารการสอนชุดวิชาหลักธรรมานามัย. พิมพ์ครั้งท่ี ๑. นนทบุรี: โรงพิมพ์

มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๔๗. 
ราชบัณฑิตยสถาน. พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถานพ.ศ. ๒๕๔๒. กรุงเทพมหานคร: นานมีบุ๊คส์พับลิเคช่ันส์, 

๒๕๔๖. 
สมพร  บุษราทิจ. พุทธวิธีจิตบําบัด. กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพ์นันทพันธ์, ๒๕๔๒. 
อภิชาต ลิมติยะโยธิน. เอกสารการสอนชุดวิชานวดแผนไทย. พิมพ์ครั้ งท่ี ๑. นนทบุรี : โรงพิมพ์ 

มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๔๗. 

 (๒) วิทยานิพนธ์: 
กิตติพงษ์ แนวกิจ และคณะ. “ศึกษาเปรียบเทียบปริมาณสารแคพไซซินอยด์ (Capsaicinoids) จากพริกชนิดต่าง  ๆใน

ประเทศไทย”. รวมบทคัดย่องานวิจัยการแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยในอนาคต. โครงการ
พัฒนาต ารา สถาบันการแพทย์แผนไทยกระทรวงสาธารณสุข. พิมพ์ครั้งท่ี ๑. กรุงเทพมหานคร: องค์การ
สงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓. 



๔๕ 
 

เกศนี  ล่ิมบุญสืบสาย. “การศึกษาวิเคราะห์บทบาทของหมอชีวกโกมารภัจท่ีปรากฏในคัมภีร์พระพุทธศาสนา”. 
วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพระพุทธศาสนา. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬา
ลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๔. 

จิดาพร ภูริพัฒนาวงศ์. “การตรวจหาสารสเตียรอยด์ในยาลูกกลอนท่ีมีจ าหน่ายในอ าเภอหาดใหญ่จังหวัดสงขลา”. รวม
บทคัดย่องานวิจัยการแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยในอนาคต. โครงการพัฒนาต ารา สถาบัน
การแพทย์แผนไทย กระทรวงสาธารณสุข, พิมพ์ครั้งท่ี ๑. กรุงเทพมหานคร: องค์การสงเคราะห์ทหารผ่าน
ศึก, ๒๕๔๓. 

จุฑามาศ วารีแสงทิพย์. “การฟื้นฟูคุณภาพชีวิตของผู้ปุวยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายด้วยธรรมปฏิบัติ”. วิทยานิพนธ์
พุทธศาสตรดุษฎีบัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๓. 

นิรุจน์ อุทธาและสงวนศักด์ิ พลโยธา. “การพัฒนาระบบการแพทย์แผนไทยแบบผสมผสานด้วยวิธีการใช้สมุนไพรในการ
ดูแลตนเองของผู้ปุวยโรคข้อและกระดูกเส่ือมและศึกษารูปแบบการให้การบริการในสถานบริการ
สาธารณสุขจังหวัดขอนแก่น”. รวมบทคัดย่องานวิจัยการแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยใน
อนาคต. โครงการพัฒนาต าราสถาบันการแพทย์แผนไทย กระทรวงสาธารณสุข. พิมพ์ครั้งท่ี ๑. 
กรุงเทพมหานคร: องค์การสงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓. 

พระครูอินทสารวิจักษ์ อินฺทสโร (กิจโร่). “ศึกษาการรักษาโรคด้วยยาสมุนไพรและธรรมโอสถท่ีปรากฏในคัมภีร์
พระพุทธศาสนา”.  วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรมหาบัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาจุฬาลงกรณราช
วิทยาลัย, ๒๕๕๑. 

พระธรรมโมลี (ทองอยู่ ญาณวิสุทโธ). “การศึกษาเปรียบเทียบแนวคิดเรื่องสุขภาพแบบองค์รวมในพระพุทธศาสนาเถร
วาทกับแนวคิดตะวันตก”. สารนิพนธ์พุทธศาสตรดุษฎีบัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬา
ลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๐. 

พระมหาปองปรีดา  ปริปุณฺโณ. “การปูองกันและการรักษาโรคตามหลักพระพุทธศาสนา”.วิทยานิพนธ์พุทธศาสตร
มหาบัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๕. 

พระมหาพรเทพ  อุตฺตโม (เดชประสาท). “การศึกษาวิธีบ าบัดโรคซึมเศร้าตามแนวพระพุทธศาสนาเถรวาท”. 
วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรมหาบัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, 
๒๕๕๓. 

พระอธิการไพศาล กิตฺติภทฺโท (บ ารุงแคว้น). “การศึกษาเชิงวิเคราะห์เรื่องการประยุกต์ใช้พุทธปรัชญาในการ
บ ารุงรักษาจิตผู้ปุวย”. วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรมหาบัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬา
ลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๕. 

ไมตรี สุทธิจิตต์, “อาหารส าหรับการรักษาผู้ติดเช้ือเอชไอวีและผู้ติดเช้ือเอดส์”, บทคัดย่อ. ภาควิชาเคมี คณะแพทย์
ศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่, ๒๕๓๙. อ้างใน สถาบันการแพทย์แผนไทย  กระทรวงสาธารณสุข. รวม
บทคัดย่องานวิจัยการแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยในอนาคต. พิมพ์ครั้งท่ี ๑. กรุงเทพมหานคร: 
องค์การสงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓. 

ศศิธร  เขมาภิรัตน์. “การศึกษาเปรียบเทียบพุทธวิธีในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมกับการแพทย์แผนไทย”. 
วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรมหาบัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, 
๒๕๔๙. 



๔๖ 
 

สมทรง ณ นคร (ศุภศิลป์) และคณะ. “ความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมการใช้สมุนไพรรักษาโรคของชาวชนบทและ
บุคลากรสาธารณสุขภาคตะวันออกเฉียงเหนือ”. รวมบทคัดย่องานวิจัยการแพทย์แผนไทยและทิศ
ทางการวิจัยในอนาคต. โครงการพัฒนาต าราสถาบันการแพทย์แผนไทย กระทรวงสาธารณสุข. พิมพ์ครั้ง
ท่ี ๑. กรุงเทพมหานคร: องค์การสงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓. 

สมรทิพย์ สุรพงศ์ และคณะ. “การตรวจหา Dicoumarol ในยาบ ารุงเลือดแผนโบราณ”. รวมบทคัดย่องานวิจัย
การแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยในอนาคต. โครงการพัฒนาต ารา สถาบันการแพทย์แผนไทย 
กระทรวงสาธารณสุข. พิมพ์ครั้งท่ี ๑. กรุงเทพมหานคร: องค์การสงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓. 

สร้อยสุดา อิ่มอรุณรักษ์. “ผลการฝึกอานาปานสติภาวนาต่อภาวะสุขภาพจิต”. วิทยานิพนธ์อักษรศาตรมหาบัณฑิต. 
บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๔๓. 

สุรพงษ์ อินทรวิเชียร. “ต ารับยาสมุนไพรท่ีมีอยู่ในเขตอ าเภอโพนพิสัย จังหวัดหนองคาย”. รวมบทคัดย่องานวิจัย
การแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยในอนาคต. โครงการพัฒนาต ารา สถาบันการแพทย์แผนไทย 
กระทรวงสาธารณสุข. พิมพ์ครั้งท่ี ๑. กรุงเทพมหานคร: องค์การสงเคราะห์ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓. 

อุทัยวรรณ  เลาประเสริฐสุข. “การศึกษาวิเคราะห์พุทธวิธีบรรเทาทุกข์ยามเจ็บปุวย”. วิทยานิพนธ์พุทธศาสตร
มหาบัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๖.  

เอกชัย ปัญญานุกูลและคณะ. “โครงการศึกษาประสิทธิภาพยาไทย”. บทคัดย่อ. สุรินทร์: ส านักงานสาธารณสุข
สุรินทร์, ๒๕๓๘.  อ้างใน สถาบันการแพทย์แผนไทย กระทรวงสาธารณสุข. รวมบทคัดย่องานวิจัย
การแพทย์แผนไทยและทิศทางการวิจัยในอนาคต. พิมพ์ครั้งท่ี ๑. กรุงเทพมหานคร: องค์การสงเคราะห์
ทหารผ่านศึก, ๒๕๔๓. 

(๓) รายงานวิจัย: 
สีวลี  ศิริไล. “การศึกษาเชิงวิเคราะห์พุทธจริยศาสตร์ จริยธรรม และเกณฑ์ตัดสินปัญหาจริยธรรมทางการแพทย์ในมัย

ปัจจุบัน”. รายงานการวิจัย. ภาควิชามนุษยศาสตร์ คณะสังคมศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๒๑. 

(๓) เอกสารที่ไม่ได้ตีพิมพ์: 
ใจเพชร กล้าจนและปรางธาราไพร ช ากรม. โลกร้อนและโรคร้อนทําให้มนุษย์เจ็บป่วยมากขึ้นได้อย่างไร. ศูนย์เรียนรู้

สุขภาพพึ่งตนเองตามแนวเศรษฐกิจพอเพียงสวนปุานาบุญ. มุกดาหาร: บริษัทส านักพิมพ์แสงแดดจ ากัด, 
มปท. 

พระครูอมรธรรมนิเทศ. แนวทางนักเทศน์. บุรีรัมย์: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย ห้องเรียนวัดพระพุทธ
บาทเขากระโดง. ๒๕๔๓, เอกสารประกอบการเรียนการสอน. 

พระสุธีวรญาณ (ณรงค์ จิตฺตโสภโณ). พระสงฆ์กับสาธารณสุขชุมชน. เอกสารประกอบการสอนรายวิชา สาธารณสุขใน
พระไตรปิฎก ชุดท่ี ๓. มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย ห้องเรียนวัดพระพุทธบาทเขากระโดง 
จังหวัดบุรีรัมย์, มปพ. 

 

 

 



๔๗ 
 

ประวัติผู้วิจัย 
 

ชื่อ  นายเทอดศักดิ์ ปฏิภาณวัฒน์ 
วัน เดือน ปีเกิด  วันท่ี ๑๒ มีนาคม พ.ศ.๒๔๙๗ 
สถานที่เกิด  อ.เมือง จ.ขอนแก่น 
ประวัติการศึกษา  ม.ศ. ๕ แผนกวิทยาศาสตร์ โรงเรียนเซนต์ดอมินิก 
กรุงเทพมหานคร 
 - สอบเทียบ ม.ศ. ๕ แผนกวิทยาศาสตร์ กรุงเทพมหานคร 
 - นิติศาสตร์บัณฑิต นิติศาสตร์มหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยรามค าแหง  
  กรุงเทพมหานคร 
 - มหาบัณฑิต สาขาพัฒนบริหารศาสตร์ ทางรัฐประศาสนาศาสตร์  
  (นโยบายสาธารณะ) สถาบันบัณฑิตพัฒนบริหารศาสตร์(NIDA) 
 - หลักสูตรเภสัชกรรมแพทย์แผนไทยและเวชกรรมแพทย์แผนไทย 
  สถาบันการแพทย์แผนไทย กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและ 
  แพทย์ทางเลือก กระทรวงสาธารณสุข ศูนย์การศึกษาและการ 
  พัฒนาการแพทย์แผนไทย มหาวิทยาลัยขอนแก่น จ.ขอนแก่น 
 - แพทย์แผนไทยบัณฑิต มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช จ.นนทบุรี 
 - คณะกรรมการวิชาชีพที่ได้รับข้ึนทะเบียนเป็นผู้ประกอบโรคศิลปะ  
  สาขาการแพทย์แผนไทย ให้แก่ นายเทอดศักดิ์ ปฏิภาณวัฒน์ ๔  
  ประเภท คือ 
 ๑. ประเภทเภสัชกรรมไทย 
 ๒. ประเภทเวชกรรมไทย 
 ๓. ประเภทผดุงครรภ์ไทย 
 ๔. ประเภทนวดไทย 
ตําแหน่งการงาน ปัจจุบันประกอบอาชีพ กิจการสถานพยาบาลเทอดศักดิ์  
 คลินิคการแพทย์แผนไทย 
ปีที่เข้าศึกษา  ๑๖ มิถุนายน ๒๕๕๖ 
ปีที่สําเร็จการศึกษา  ๒๒  กุมภาพันธ์ ๒๕๕๘ 
ที่อยู่ปัจจุบัน  ๓๐๖ หมู่ท่ี ๑๒ ต.โจดหนองแก อ.พล จ.ขอนแก่น 
 โทร. ๐๘๑-๗๐๘๖๐๕๑ 
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