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	 ดว้ยความเจรญิทางดา้นวตัถอุยา่งรวดเรว็ การพฒันาเศรษฐกจิทีก่า้วหนา้ไปเรือ่ยๆ และการสือ่สาร

สะดวกสบายมากยิ่งขึ้น มีการโฆษณาชวนเชื่อผ่านสื่อแขนงต่างๆ ทำ�ให้มีการเสพบริโภคทางหู ตา จมูก 

ลิ้น กาย (กามสุข) นำ�ไปสู่โรคทางกายที่มากับการพัฒนาเศรษฐกิจ มีพฤติกรรมเสี่ยงต่อการบริโภค ขาด

การดูแลตนเอง นำ�ไปสู่โรค ความดันโลหิตสูง ไขมันในเส้นเลือดสูง หัวใจหลอดเลือด โรคเบาหวาน	

รวมทั้งโรคมะเร็ง และเอดส์ มีอัตราเพิ่มขึ้นเรื่อยๆ ซึ่งเมื่อเป็นโรคแล้ว ต้องมีการรักษา เสียเวลา 	

เสียค่าใช้จ่าย รัฐบาลต้องให้การดูแล เพิ่มงบประมาณมากขึ้น เป็นปัญหาสาธารณสุข เกิดความเรื้อรัง	

ผู้มีอาการรู้สึกเครียด สุขภาพจิตเสีย 

	 จากสถานการณ์ดังกล่าว คณะผู้จัดทำ�จึงเห็นว่าสิ่งที่สามารถลดโรค ลดค่าใช้จ่ายให้สามารถดูแล

ตนเองได้ โดยใช้ธรรมะผสมผสานกับการดูแลสุขภาพ ทำ�ให้จิตใจสงบ อาการดีขึ้น เมื่อได้ปฏิบัติด้วย

ตนเองมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมอย่างจริงจัง จึงได้จัดทำ�แนวทางการจัดกิจกรรมการเรียนรู้สำ�หรับ

วิทยากร โครงการหมู่บ้านสุขภาพดี วิถีพุทธขึ้น หมายถึงการนำ�ธรรมะมาบูรณาการในการดำ�เนินชีวิต

เพื่อลดโรค ลดค่าใช้จ่าย ซึ่งการจะถ่ายทอดถึงประชาชนได้ต้องผ่านแกนนำ�เครือข่าย เนื่องจากเป็น	

ผูท้ีอ่ยูใ่นชมุชน มศีกัยภาพใกลช้ดิประชาชน เขา้ใจคนในชมุชนไดด้ ีเอกสารใชเ้ปน็แนวทางในการถา่ยทอด

สำ�หรับวิทยากร คณะผู้จัดทำ�  เขียนแนวทางง่ายๆ แบบการเรียนรู้ แบบมีส่วนร่วม ประกอบไปด้วย	

๖ บทวชิาเรยีงตามลำ�ดบั และมบีทเสรมิสนบัสนนุผูน้ำ�ไปถา่ยทอดใหเ้กดิความเชือ่มัน่คอื เทคนคิการเปน็

วทิยากรสขุภาพด ีวถิพีทุธ วทิยากรสามารถประยกุตบ์ทการเรยีนการสอนไดต้ามความเหมาะสมของกลุม่

เปา้หมาย และพืน้ที ่เอกสารแนวทางการจดักจิกรรมการเรยีนรูน้ีค้วรใชคู้ก่บัหลกัสตูรการจดัการเรยีนการ

สอนสำ�หรบัวทิยากรระดบัจงัหวดั วทิยากรระดบัอำ�เภอและแกนนำ�อาสาสมคัรหมูบ่า้นสขุภาพดี วถิพีทุธ

	 คณะผู้จัดทำ�  หวังเป็นอย่างยิ่งว่าบทการเรียนการสอนโครงการหมู่บ้านสุขภาพดี วิถีพุทธ เป็น

เนือ้หาในการใชธ้รรมะในชวีติประจำ�วนั นำ�มาผสมผสานทำ�ใหผู้ร้บัการถา่ยทอดมคีวามเขา้ใจใหส้ามารถ

ดูแลตนเองเป็นประโยชน์ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทำ�ให้ ลดโรค ลงได้ ชีวิตมีความสุข 

	 ขอขอบคณุนายแพทยส์าธารณสขุจงัหวดัอบุลราชธานี (นายแพทยส์รุพร ลอยหา)  กรมสนบัสนนุ

บริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข สำ�นักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ ที่ให้การสนับสนุน	

งบประมาณ  บุคลากร  ในการจัดทำ� และนำ�ลงสู่พื้นที่ในการปฏิบัติจริง

คณะกรรมการสนับสนุนและประสานงาน
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ภาคผนวก

	 ผนวกที่ ๑	 เฉลยแบบทดสอบความรู้ก่อนและหลังการเรียนรู้ 

	 	 โครงการหมู่บ้านสุขภาพดี วิถีพุทธ	 ๑๔๓
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ตารางการอบรม 
แนวทางการจัดกิจกรรมการเรียนรู   สําหรับวิทยากรระดับจังหวัด   

วิทยากรระดับอําเภอ และแกนนําอาสาสมัครหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ 
วันที่ ๑ 

๐๘.๐๐– ๐๘.๓๐  น. ลงทะเบียน 
๐๘.๓๐ – ๐๙.๓๐ น. พิธีเปด ไหวพระ สวดมนต 
๐๙.๓๐ – ๑๐.๒๐ น. ทดสอบความรูกอนการอบรม 

- อภิปรายภาพรวมหลักสูตร ฐานขอมูลโรคเรื้อรังเกิดจาก
พฤติกรรมสขุภาพ เปนปญหาสาธารณสุข 

- แนวคิดและวิวัฒนาการโครงการสุขภาพดี วิถีพุทธ 
- แนวทางการดําเนินงานหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ 

๑๐.๒๐ – ๑๑.๑๐ น. กิจกรรมกลุมเสริมสรางสัมพันธภาพ กายดี จิตดี วิถีพุทธ 
๑๑.๑๐ – ๑๒.๐๐ น.  การสอนสาธิต องคความรูสุขภาพดี วิถีพุทธ โดยแบงกลุมเวียนฐาน
   แลกเปลี่ยนเรียนรู ๔ ฐาน (ฐานละ ๔๐ นาที) 

      ฐานที่ ๑   สุขภาพองครวมภาคประชาชนและการดูแลสุขภาพองครวมตามบทบาท                
ของอาสาสมัครหมูบานสุขภาพดี  วิถีพุทธ 

 ฐานที่ ๒   สุขภาพดี วิถีพุทธ 
 ฐานที่ ๓   บทบาทของเครือขายตอการสรางสุขภาพดี วิถีพุทธ 
 ฐานที่ ๔ หมูบานจัดการสุขภาพดี วิถีพุทธ 

๑๒.๐๐ – ๑๓.๐๐ น. พักรับประทานอาหารกลางวัน 
๑๓.๐๐ – ๑๖.๐๐ น. การสอนสาธิตองคความรูสุขภาพดี วิถีพุทธ 
    โดยแบงกลุมเวียนฐาน แลกเปลี่ยนเรยีนรู (ตอ) 
๑๖.๐๐ – ๑๖.๓๐ น. สรุปบทเรียน  

มอบหมายงานเพื่อฝกปฏิบัติ การเรียนการสอน ๔ กลุม 
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วันที่ ๒ 
๐๘.๐๐ – ๑๑.๐๐ น. เทคนิคการเปนวิทยากรที่ดี 
๑๑.๐๐ – ๑๒.๐๐ น. ฝกปฏิบัติการเรียนการสอน กลุมที ่๑ กลุมที ่๒ 
๑๒.๐๐ – ๑๓.๐๐ น.  พักรับประทานอาหารกลางวัน 
๑๓.๐๐ – ๑๕.๓๐ น. ฝกปฏิบัติการเรียนการสอน (ตอ) กลุมที่ ๓ กลุมที ่๔  
๑๕.๓๐ – ๑๖.๐๐ น.  สรุปผลการเรียนการสอน 

อภิปราย  ซักถามปญหา แนวทางการแกไขปญหา  
    การวางแผนการดําเนินงาน 
๑๖.๐๐ – ๑๖.๓๐ น. ทดสอบความรูหลังการอบรม  

พิธีปด 
หมายเหต ุ ๑. กอนเขาสูบทเรียนเริ่มดวยกิจกรรมไหวพระสวดมนต 

 ๒. เมื่อจบบทเรียน อําลาดวยกิจกรรมสมาธิ และแผเมตตา 
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แบบทดสอบความรูกอนและหลงัการเรียนรู 
โครงการหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ 

หมูบาน.........................................จังหวัด....................................... 
วันที่..........เดือน..........................พ.ศ. ........... 

 
คําชี้แจง โปรดทําเครื่องหมาย   ลงในชองวางที่ตรงกับความเขาใจของทานมากที่สุด 

ขอ ขอความ ใช ไมใช 
๑. สุขภาพองครวม หมายถึง รางกายมีความสมบูรณ แข็งแรง จิตใจแจมใส  

มีความเสียสละเอื้ออาทร มีระบบบริการทีด่ีและทัว่ถึง 
  

๒. การคิด การตัดสินใจของชุมชนในการพัฒนาชุมชนตนเอง มีความรู  
ความเขาใจ รวมมือกันดแูลบริหารจัดการใหเกิดสุขภาวะที่ดี ข้ันพื้นฐาน
ดวยตัวเอง คือระบบสุขภาพภาคประชาชน 

  

๓. การมีไขมันไปเกาะตามผนงัภายในหลอดเลือด เปนภาวะที่หลอดเลือดไป
เล้ียงหัวใจตีบตัน เลือดไปเลีย้งไมสะดวก แสดงวาเปนโรคไขมันในเลอืดสูง 

  

๔. โรคเบาหวาน เกิดจากการกนิอาหารที่มีรสหวานมากเกนิไป ระดับน้ําตาล 
ในเลือดสูงเกนิเกณฑปกต ิ

  

๕. การกินอาหารไขมันสูง กากใยนอยและอาหารที่มีสารปนเปอน เชน  
สารเรงเนื้อแดง สารกันรา สารฟอกขาว ทําใหเกิดโรคมะเร็งได 

  

๖. ถาระดับคอเลสเทอรอลในเลือดสูง ตั้งแต ๒๕๐ mg / เดซิลิตร แสดงวา 
มีภาวะไขมันในเลือดสูง 

  

๗. การสรางสุขภาวะ โดยการออกกําลังกาย ใชหลักธรรมที่เกื้อกูลตอ 
การปองกัน รักษาและเยยีวยา คือมัชฌิมาปฏิปทา คือการเดินสายกลาง 

  

๘. ผูปวยดวยโรคความดันโลหติสูง สามารถสรางสุขภาพ 
ดวยการลดอาหารเค็ม โดยใชหลักธรรมคือ โภชเนมัตตญัุตา 

  

๙. ผูปวยโรคเอดสระยะสุดทาย ควรยอมรับสภาพความเจ็บปวย  
โดยใชหลักพทุธธรรม อิทธิบาท ๔ 
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ขอ ขอความ ใช ไมใช 
๑๐. คนปกติและคนมีพฤติกรรมเสี่ยงโรคไรเชื้อเรื้อรัง โรคติดเชื้อเรื้อรัง  

ควรสรางสุขภาวะดวยการลดความเครียด โดยใชหลักธรรมที่เกื้อกูลตอ 
การปองกัน รักษา เยียวยา โดยใชการนั่งสมาธิ สวดมนต สนทนาธรรม 

  

๑๑. การมีสวนรวมของภาคีเครือขายสุขภาพชมุชน หมายถึง มีสวนรวมในการ
วางแผนดําเนนิกิจกรรม ติดตอส่ือสารและดําเนินงานรวมในการปองกนั
ปญหาสุขภาพ เพื่อใหคนในชุมชนมีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตอง 

  

๑๒. การทํากิจกรรมใหผูอ่ืนดวยความเต็มใจ โดยไมหวังผลตอบแทน  
เปนจิตอาสาสาธารณะของการทําความด ี

  

๑๓. เปาหมายสูงสุดของหมูบานจัดการสุขภาพคือ เปนหมูบานที่ประชาชน
จัดการกนัเองได 

  

๑๔. ข้ันตอนการสรางและใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร คือการสังเคราะหบริบท
และวเิคราะหสถานการณ กาํหนดจุดหมายปลายทาง สรางเสนทางสู
ความสําเร็จและตรวจสอบกบัยุทธศาสตร สรางเสนทางสูการปฏิบัติ 
กําหนดตัวช้ีวดัและสรางนวตักรรมนําสูการปฏิบัติและติดตามผล 

  

๑๕. มาตรการทางสังคมคือ ขอตกลงรวมกันของทุกฝายในหมูบาน / ชุมชน 
เพื่อใหทุกกลุม ทุกฝาย ถือปฏิบัติเชน งดเครื่องดื่มแอลกอฮอลในงานศพ 
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กิจกรรมกลุม 
 เสริมสราง สัมพันธภาพ 
กายดี จิตดี วิถีพุทธ 

 
วัตถุประสงค 

๑. เพื่อใหสมาชิกทําความรูจักกัน เปดเผยตัวเอง รูจักนิสัยซึ่งกันและกันสรางความคุนเคย 
๒. ออกกําลังกาย โดยวิธีงายๆ ทําใหสมาชิกรูสึกสดชืน่ กระปรี้กระเปรา 
๓. ทําใหอารมณดี มีรอยยิ้ม สรางแรงจูงใจในการเขาสูบทเรียน 

 
 

กิจกรรม 
วัฒนธรรมไทย 

 
ขั้นตอน 

๑. วิทยากรใหสมาชิก เขาแถว เรียงลําดับตามอายุ โดยเรยีงตามป พ.ศ. ทีเ่กิด ถาเกิดป
เดียวกัน ใหใชเดือนและวันที่ ผูที่มีอายุมากที่สุด อยูหัวแถว เรียงตามลําดับไปเรื่อย ๆ 
หางแถวจะเปนผูมีอายุนอยที่สุด 

๒. วิทยากรตรวจสอบ สอบถามความถูกตอง ในการเรียงลําดับทีละคน 
๓. ใหผูที่อายุออนกวาไดไหวผูที่มีอายุมากกวา เปนคูๆ ทุกคน ผูที่มีอายุมากกวาใหพรผูที่มี

อายุนอยกวาจนครบทุกคน 
๔. วิทยากรสรุปเปนกิจกรรมที่ทําใหรู จักกันเรียงพี่ -นอง ตามลําดับ เปนการสราง

สัมพันธภาพตามวัฒนธรรมไทย 
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กิจกรรม 
กลุมวันเกิด 

 

วัตถุประสงคเพื่อทําใหสมาชิกเปดเผยตัวเอง รูจักนิสัยซึ่งกันและกันสรางสัมพันธภาพ 
ความคุนเคยมากขึ้น 
ขั้นตอน 

๑. วิทยากรใหสมาชิกรวมตัวกัน ตามกลุมวันเกิด นั่งเปนกลุม 
๒. ใหสมาชิกบอกถึงนิสัยของตนเองกับเพื่อนในกลุมที่เกิดวันเดียวกัน แลวสรุปเปน

ภาพรวมของกลุม 
๓. ใหสมาชิกคัดเลือกผูแทนนําเสนอใหกลุมอื่นๆ ฟง โดยมีการเชียรกัน เกิดความ

สนุกสนานจนครบทั้ง ๗ กลุม 
๔. วิทยากรสรุปสิ่งที่ไดจากกิจกรรม เปนการเปดเผยตัวเอง สรางความคุนเคย ทําใหเกิด

ความสนุก มีเพื่อน  
 

บุคลิกภาพตามวันเกิด ตามหลักจิตวิทยา 

๑. วันอาทิตย 
เฉลียวฉลาด เคารพเหตุผล  รูปงามน้ําใจดี มีคุณธรรมยิ่ง ชีวิตมีระเบียบ กระตือรือรน 

 

๒. วันจันทร 
เปนคนมุงมั่นในการศึกษาหาความรู ใจออน เชื่อคนงาย รักสงบ รักสวยรักงาม เจาชู 

กรุมกริ่ม มีจินตนาการ ออนไหว มีเสนห ชอบในรูป รส กลิ่น เสียง แสงสี ความศิวิไลซ 
 

๓. วันอังคาร 
เฉลียว ฉลาด เคารพเหตุผล รูปงามน้ําใจดี รักเกียรติ รักศักดิ์ศรี มีระเบียบ แบบแผน 

คลองแคลว กระตือรือรน 
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๔. วันพุธ 
มีความฉลาด หลักแหลม มีศิลปะการพูด มีเสนห 

 

๕. วันพฤหัสบดี 
มีเหตุผล ใจกวาง ใจบุญ รอบคอบ ไหวพริบดี ชอบชวยเหลือ รักเพื่อน นาคบ ชอบศึกษา

เลาเรียน คนควา ชอบสอน 
 

๖. วันศุกร 
ฉลาดในการหาเงิน และใชจายเงิน รักสงบ รักสวย รักงาม มีศิลปะ พูดจาหลักแหลม 

ชอบสะดวกสบาย สิ่งบันเทิงเริงใจ 
 

๗. วันเสาร 
เปนคนมีความมานะ อดทน มากกวาวันอื่น เงียบขรึม โกรธไมเปน พยาบาทเปน รักสงบ    

มีความคิดสรางสรรค เจรจาพาทีนาไววางใจ 
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กิจกรรม 
ยิ้มไว 

 
วัตถุประสงค 

เปนการใหกําลังใจกับสมาชิก และออกกําลังกายอยางงายๆ สนุกๆ 
ขั้นตอน 

๑. ใหสมาชิกยนืแถวตอน 
๒. พูดตามวิทยากรยิ้มไว ไมทุกข สนุกดี สนุกดี   ๓-๔ ครั้ง จนคลองจําประโยคได 
๓. ใหสมาชิกจับคู หันหนาเขาหากัน ทําทาประกอบคําพูด 
๔. พูดคําวา ยิ้มไว ใหสมาชิกยิ้ม ยกหัวนิว้โปงทั้ง ๒ ขาง ข้ึนไวขางแกม 
๕. ไมทุกข ใหสมาชิกหันหนาเขาหากัน คําวา “ไม” ใหใชมือขวากับมือขวาของคูตบกัน 

พูดคําวา “ทุกข” ใหใชมอืซายกับมือซายของคูมาตบกัน 
๖. สนุกดี สนุกดี ปรบมือ ๒ ครั้ง 
๗. ทําซ้ําๆ จนสมาชิกจําคําพูดและทําทาได ทั้งนี้กอนทําใหวิทยากรสาธิตใหดูกอน 
๘. วิทยากรสรุปกิจกรรมที่ได ทําใหรูสึกสนุกใหกําลงัใจตัวเอง ออกกําลังขอมือเล็กอยาง

งาย ๆ ฝกสมองไดสมาธิ (เนื่องจากตองพูดตองทําใหถูก) 
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สถานการณโรค 
 
 โรคเรื้อรังเกิดจากพฤติกรรมสุขภาพติดตอและไมติดตอ เปนปญหาสาธารณสุขที่

สําคัญของโลกรวมทั้งประเทศไทย ผูที่มีอาการเจ็บปวยตองทุกขทรมานทั้งรางกายและจิตใจ พบวา
โรคที่เกิดขึ้นเปนสาเหตุของการตายในลําดับตน ๆ 

 จากรายงานสถานการณปวยของประชาชนไทย พ.ศ. ๒๕๕๒ เปนการวิเคราะห
ขอมูลจากรายงานผูปวยในรายโรค สํานักนโยบายและยุทธศาสตร กระทรวงสาธารณสุข ผูปวยที่รับ
บริการรักษาที่โรงพยาบาลมีสิทธิการรักษาพยาบาลในระบบประกันสุขภาพของประเทศไทย 
ประกอบดวยประกันสุขภาพทั่วหนา สวัสดิการรักษาพยาบาลและครอบครัว และประกันสังคม 
ขอมูลป พ.ศ. ๒๕๔๓-๒๕๕๒ พบวา โรคหัวใจ เบาหวาน ความดันโลหิตสูง มะเร็งทุกชนิด โรค
หลอดเลือดสมอง และอุบัติเหตุ มีแนวโนมเพิ่มขึ้นตอเนื่อง 

 สถานการณของโรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรมสุขภาพ ขอมูลจากสํานักนโยบาย 
และยุทธศาสตรกระทรวงสาธารณสุขพบวา มีผูเสียชีวิตจากโรคเบาหวานในป ๒๕๕๒ ประมาณ 
๗,๐๑๙ คนหรือประมาณวันละ ๑๙ คน รอบ ๑๐ ปที่ผานมา (พ.ศ. ๒๕๔๒-๒๕๕๒) มีผูปวยรักษา
ตัวที่โรงพยาบาลกระทรวงสาธารณสุขเพิ่มขึ้น ๔.๐๒ เทา คาดวาคนไทยวัย ๑๕ ปข้ึนไป ประมาณ 
๓.๔๐ ลานคนเผชิญโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง ขอมูลป ๒๕๕๒ พบวาประชาชน ๑ แสน
คน มีผูเปนโรคความดันโลหิตสูงนอนรักษาตัวในโรงพยาบาล ๙๘๑ คน 

 จากการสํารวจ ป ๒๕๕๑-๒๕๕๒ ในประชากรไทยอายุ ๑๕ ปข้ึนไปพบวาเปนโรค
ความดันโลหิตสูง ๑๑.๕ ลานคน (ชายรอยละ ๒๑.๕ หญิงรอยละ ๒๑.๓) จากการสํารวจของสํานัก
สํารวจสุขภาพประชาชนไทย ขอมูลวันที่ ๒๕ มีนาคม ๒๕๕๔ พบวาผูมีอายุ ๖๐ ปข้ึนไปเปน     
โรคไขมันในเสนเลือดสูง ๒๐ % พบวาผูมีอายุ ๑๕ ปข้ึนไปมีภาวะอวนเปนโรคไขมันในเลือดสูง 
ผูชาย ๒๘.๔ % ผูหญิง ๔๐.๗ % ซึ่งไขมันในเลือดสูงเปนสาเหตุของการเกิดโรคแทรกซอน เชน
โรคหวัใจและหลอดเลือด 
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 โรคหัวใจและหลอดเลือดเปนสาเหตุสําคัญทําใหคนทั่วโลกตายถึง ๑๗.๕ ลานคน 
คนไทยตาย ๓๐ > ๙๕ คนตอวัน คนไทยปวยจากโรคหัวใจขาดเลือด สถิติป ๒๕๕๑ จาก ๘๑.๙ >
๒๗๖.๘๓ คน ตอประชากร ๑ แสนคน (๓.๔๑ เทา) โรคมะเร็งมีอุบัติการณ  แนวโนมเพิ่มขึ้นป 
๒๕๓๓-๒๕๔๕ เพิ่มขึ้นจาก ๑๔๐ ตอแสนประชากร องคการอนามัยโลกคาดวาป ๒๕๖๓ จะมีคน
ตายดวยโรคมะเร็ง ๑๖ ลานคน โรคเอดส ขอมูลขององคการอนามัยโลกพบวามีแนวโนมเพิ่มขึ้นจาก 
๗.๖ ลานคน ป ๒๕๓๓ เปน ๓๓.๔ ลานคนในป ๒๕๕๑ ในประเทศไทยลดลงจาก ๑.๗๖ หมื่นคน
ในป ๒๕๕๐ เปน ๐.๒๔ ในป ๒๕๕๓ แมวาจํานวนลดลงแตยังมีความเปนไปไดที่อาจสูงขึ้น
เนื่องจากยังคงมีพฤติกรรมเสี่ยงตอการติดเชื้อเอดส เชน มีเพศสัมพันธแบบรักรวมเพศ การใช 
เข็มฉีดยารวมกันและไมใชถุงยางอนามัย 

 จากสถานการณดังกลาวขางตนผูที่ปวยดวยโรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรมสุขภาพ
ตองเขารับการรักษาในโรงพยาบาล ตามแพทยนัด บอยครั้ง บางครั้งกวาจะไดเจาะเลือดปฏิบัติตาม
ข้ันตอนกอนพบแพทย จํากัดอาหาร ออกกําลังกาย ทําใหชีวิตขาดความสุข รูสึกเบื่อหนายทอแท
ชีวิตสิ้นหวัง 

 จากสถานการณดังกลาวขางตน ผูที่ปวยดวยโรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรมสุขภาพ
ตองเขารับการรักษาตัวอยางตอเนื่องทําใหเสียเวลาในการไปโรงพยาบาลแตละครั้งตองจํากัด
พฤติกรรม ลด ละ เลิก หลีกเลี่ยง สิ่งที่ตนเองชอบระยะเวลานาน เชน อาหาร ทําใหเกิดความเศรา 
เบื่อหนาย ทอแท บางคนถึงกับมีพฤติกรรมทํารายตนเองเพื่อใหพนจากการทุกขทรมานของโรค 
สถานบริการของรัฐตองเพิ่มงบประมาณในการบําบัดรักษา  ชีวิตของทุกคนในวาระสุดทายตองคืน
สูความเปนธรรมชาติ ตามหลักธรรมในทางพระพุทธศาสนา 

 ฉะนั้นเพื่อลดความวิตกกังวล ความเครียด ทอแทเบื่อหนายในชีวิต ลดคาใชจาย    
ลดโรค อาการของโรค การพึ่งธรรมะเปนสิ่งที่ดี ธรรมะมีสวนชวยดูแลจิตใจ ลดอาการของโรคได
โดยที่ผูปวย สามารถปฏิบัติตนเองที่บาน ไมเสียเวลา ไมเสียคาใชจาย การใชธรรมะผสมผสาน 
การดําเนินชีวิต อยาใหวัดเปนที่พ่ึงสุดทายของชีวิต แตขอใหใชวัด (ธรรมะ) ในการดําเนินชีวิต 
ประจําวัน เพื่อใหเกิดสุขภาพดี วิถีพุทธ 
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บทที่ ๑ 
รายละเอียดวิชาและกิจกรรมการเรียนรู 
วิชา สุขภาพองครวมภาคประชาชน 

............................................ 
๑. ชื่อวิชา  สุขภาพองครวมภาคประชาชน 
๒. จํานวนชั่วโมง ๒ ชั่วโมง 
๓. ลักษณะวิชา 

เปนการศึกษาระบบสุขภาพ ในสวนที่ประชาชนรวมรับผิดชอบเชื่อมโยงเขาสูระบบ 
การดูแลสุขภาพแบบองครวมและการสรางเครือขายสุขภาพภาคประชาชน ซึ่งมีแกนนําที่รวมกัน
รับผิดชอบ ไดแก อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานวิถีพุทธ (อสม.พ.) อาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําโรงเรียนวิถีพุทธ (อสร.พ.) และอาสาสมัครสาธารณสุขประจําวัดวิถีพุทธ (อสว.พ.) 
๔. วัตถุประสงครายวิชา เมื่อผานการเรียนรูรายวิชานี้แลว ผูเรียนสามารถ 

๔.๑  อธิบายระบบสุขภาพแบบองครวมได 
๔.๒ อธิบายระบบสุขภาพภาคประชาชนได 
๔.๓  สรางเครือขายสุขภาพภาคประชาชนในชุมชนได 

๕. กิจกรรมการเรียนรู 
หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ / เน้ือหาการเรียนรู 

๑. ระบบสุขภาพองครวม ๓๐ นาที แนวคิดและการสรางสุขภาพองครวม 
๑. วิทยากร สอบถามสมาชิกถึงความ

เขาใจ คําวา การดูแลตนเองแบบ 
องครวม หมายความวาอะไร 

๒. วิทยากร สุมถามสมาชิก ๔-๕ คน 
บรรยายสรุป อธิบายความหมาย การ
ดูแลตนเองแบบองครวม ความสําคัญ
และมิติของระบบสุขภาพองครวม 

 

 
 
 
 
 

ใบความรูที่ ๑ 
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หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ / เน้ือหาการเรียนรู 
๒ .  ระบบสุ ขภ าพภาค
ประชาชนและการสราง
เ ค รื อ ข า ย สุ ข ภ าพภ าค
ประชาชนในชุมชน 

๑.๓๐ ช่ัวโมง แนวคิดความหมายระบบสุขภาพภาค
ประชาชนและการสรางเครือขายสุขภาพ 
(บวร.สอ.) 
๑. วิทยากร  สอบถามสมาชิกถึงความ

เ ข า ใ จ  คํ า ว า ร ะ บบสุ ข ภ าพภ า ค
ประชาชน  เข าใจว าอย างไร  และ
เชื่อมโยงกับการสรางเครือขายสุขภาพ
ประชาชนในชุมชนอยางไร 
- วิทยากรสุมถามสมาชิก ๓-๕ คน 
- วิทยากรบรรยายสรุป 

๒. วิทยากร แบงกลุมสมาชิก ๘-๑๐ คน 
วิ ท ย า ก ร ใ ห ส ม า ชิ ก ไ ด เ ล า ถึ ง
ประสบการณความสําเร็จ ในการสราง
เครือขายการดูแลสุขภาพท่ี  ผานมา 

๓. วิทยากรใหสมาชิกแตละกลุมนําเสนอ 
๔. วิทยากร อานตัวอยางการดําเนินงาน

สุขภาพในชุมชุม ๑-๒ เรื่อง ใหสมาชิก
ฟงและแตละกลุมรวมกันวิเคราะห 
๔.๑ ไดอะไรจากการฟงเรื่องน้ี 
๔.๒ ลักษณะการดําเนินเปนอยางไร 
๔.๓ ถาตองไปดําเนินการเอง ใครบาง

ในชุมชนที่จะนําไปสูความสําเร็จ 
โดยมีวิธีการอยางไร บทบาทของ
เครือขายทําอะไร 

๕.   วิทยากรใหกลุมนําเสนอ วิทยากร
บรรยายสรุป 

 
 
 
 
  
 
 
 
 

ใบความรูที่ ๒ 
 
 
 
 
 

ใบงานที่ ๑ 
 

ใบงานที่ ๒ 
 
 
 
 
 
 
 

ใบความรูที่ ๓ 
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ใบความรูท่ี ๑ 

สุขภาพองครวม 
 
 ชีวิตในยุคปจจุบันที่มีแตความรีบรอน และขาดการดูแลสุขภาพที่ดี ทั้งนี้ทุกคน      

มุงสนใจแตการทํางาน และทํางานหนัก โดยรับประทานอาหารรวดเร็วไมถูกหลักอนามัย ไมสนใจ
กับสุขภาพ มารูตัวอีกครั้ง เมื่อมีความผิดปกติ เชน ออนเพลีย นอนไมหลับ ไขมันในเสนเลือดสูง 
เครียด ความดันโลหิตสูง เบาหวาน โรคหัวใจและหลอดเลือดตามมา รุนแรง เปนโรคมะเร็ง เปนตน 
ซึ่งเทากับวาเราละเลยไมสนใจตัวเอง ดวยเหตุนี้ คนจํานวนมากจึงตองหันกลับมาคิดดูแลตนเอง 
แบบองครวม ทั้งรางกาย จิตใจ ปญญา สังคม หรือเรียกวา การดูแลคนทั้งคน (HOLISTIC 
HEALTH) 

 ตอคําวาสุขภาพองครวมตาม พ.ร.บ. แหงชาติ พ.ศ. ๒๕๕๐ ซึ่งมีผลบังคับใช ต้ังแต
วันที่  ๒๐  มีนาคม ๒๕๕๐  “สุขภาพ หมายความวา ภาวะของมนุษยที่สมบูรณทางกาย ทางจิต 
ทางปญญา และทางสังคม เชื่อมโยงกันเปน สุขภาพองครวมอยางสมดุล” โดยสุขภาพองครวม 
ตองครอบคลุม ๔ มิติ ดวยกัน 

๑. มิติทางกาย ไดแกรางกายมีความสมบูรณ แข็งแรง ไมมีโรค เชน โรคเบาหวาน 
โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด เปนตน ปจจัยที่เปนองคประกอบสําคัญ อาหาร
โภชนาการ การหลีกเลี่ยงตอสิ่งแวดลอมที่ทําลายสุขภาพ การออกกําลังกายสม่ําเสมอ เศรษฐกิจ 
ที่พอเพียงในการสงเสริมสุขภาพ 

๒. มิติทางจิตใจ มีการผอนคลายความเครียด เปนบุคคลที่มีภาวะจิตใจแจมใส ไมมี
ความกังวลใจ มีความสุข ไมเปนโรคทางจิต 

๓. มิติทางปญญา คือมีความฉลาด ความรูทั่ว ความรูเทาทัน และเขาใจอยางแยกได
ในเหตุผลแหงความดี ความชั่ว ความมีประโยชน มีโทษ นําไปสูจิตใจอันดีงาม เอื้อเฟอเผื่อแผบุคคล
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ที่พรอมดวยปญญา ยอมมีความรูเทาทันเหตุผล มีความคิดเห็นและประพฤติปฏิบัติตนถูกตองในการ
สรางเสริมสุขภาพ 

๔. มิติทางสังคม คือ บุคคลที่อยูในสังคมไดอยางปกติสุขไมเปนภาระหรือภัยตอ
สังคม ทําคุณประโยชนใหสังคม และเปนที่ยอมรับนับถือของสังคม 

สุขภาวะทั้ง ๔ มิตินี้ ตองมีความเชื่อมโยงซึ่งกันและกันอยางสมดุล คือเปนหนึ่งเดียว
ในแตละบุคคล ไมมีการแยกสวนหรือดูแลสุขภาพคนทั้งคนมิใชดูแลเฉพาะโรค หรือเฉพาะปญหาที่
ปรากฏแตละมิติ แตละครั้งละคราวเทานั้น 
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ใบความรูที ่๒ 
 
ความหมายระบบสุขภาพภาคประชาชน 
  ระบบสุขภาพภาคประชาชนหมายถึงกระบวนการที่สมาชิกของสังคม หรือชุมชน
นั้นมีความรูความเขาใจ รวมมือกันดูแลและบริหารจัดการใหเกิดสุขภาวะที่ดีข้ันพื้นฐานดวยตนเอง 
โดยการสนับสนุนองคความรูเทคโนโลยีและทรัพยากรที่จําเปนจากภาครัฐ เอกชน และองคกร
ปกครองสวนทองถิ่น ฉะนั้น ภาพของระบบสุขภาพภาคประชาชนที่เกิดขึ้นในชุมชนทองถิ่น 
จึงเปนภาพการทํางานของประชาชนที่เปนเครือขาย (บวร สอ.) เนนการมีสวนรวมของทุกฝาย 
มีเปาหมาย มีตัวชี้วัด โดยประชาชนเปนผูกําหนดภายใตความตองการของชุมชนอยางแทจริง 
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ใบงานที่ ๑ 
เรื่องที่ ๑ 

คายสุขภาพ พ่ึงตนเอง แนวเศรษฐกิจพอเพียง 
 
นายสําเริง มีทรัพย เปนนักวิชาการสาธารณสุข โรงพยาบาลอํานาจเจริญ ภายหลัง

ชาวบานเรียกขานวา “ หมอเขียว” มีแนวคิด การดูแลสุขภาพประชาชน ประชาชนพึ่งตนเองได  
ใชตนเองเปน เปนหมอดูแลตนเอง 

“ หมอดีที่สุดในโลก คือ ตัวเอง” ลดยา ลดโรค ลดคาใชจาย จากแนวคิดดังกลาว          
จึงดําเนินการจัดทําคายสุขภาพ พ่ึงตนเอง แนวเศรษฐกิจพอเพียง ระยะเวลาการเขาคาย ๗ วัน 
สถานที่ คือที่นา มารดาของตนเองจํานวน ๔๐ ไร เปนสถานที่คนรู จักในชื่อ สวนปานาบุญ              
อ.ดอนตาล  จ.มุกดาหาร โดยผูเขารับการอบรมไมตองเสียคาใชจาย 

หลักวิชาที่ใช บูรณาการองคความรู หลักแพทยทางเลือกวิถีธรรม ตามแนวเศรษฐกิจ
พอเพียง นําจุดดีวิทยาศาสตร สุขภาพแผนปจจุบัน แพทยแผนไทย แพทยทางเลือก ประยุกต
ผสมผสานดวยพุทธธรรม ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงในการแกไขลดปญหาสุขภาพที่ตนเหตุ มาใช
ในการอบรม ผูเรียน เรียนรูวิธีปฏิบัติเพื่อการปองกัน ควบคุมโรค และฟนฟูเทคนิค ๙ ขอ (ยา ๙ เม็ด) 
สําหรับผูปวยมะเร็ง เนื้องอก เบาหวาน ความดันโลหิตสูง ไขมัน โรคหัวใจ หอบหืด ไตเสื่อม ภูมิแพ 
ปวดตามขอ ปวดเมื่อย ปวดตัว ปวดบวมแดงรอนตามรางกาย และผูปวยที่ภูมิตานทานนอย  

กลุมเปาหมาย ประชาชนที่สนใจ ผูปวยที่เปนโรคทุกระยะ สมัครใจเขาคายโดยมีการ
เผยแพรประชาสัมพันธ ในโรงพยาบาล สื่อตาง ๆ ของจังหวัด  

วิธีการที่ใชในการอบรม คือผูเขารับการอบรมตองไดรับการตรวจรางกายกอนและหลัง
การอบรม โดยมีอาสาสมัครที่ผานการอบรมแลวเปนผูดําเนินการ ผูเขารับการอบรมมีการฝกปฏิบัติ
จริงดวยยา  ๙ เม็ด ไดรับประสบการณตรงในการดูแลตนเองใชยา ๙ เม็ด ประกอบดวย 

๑. การรับประทานสมุนไพรปรับสมดุลน้ําคลอโรฟลล 
๒. กัวซา หรือ ขูดพิษ ขูดลม 
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๓. การสวนลางลําไสใหญ 
๔. การแชมือแชเทาในน้ําสมุนไพร 
๕. การพอก ทา หยอด ประคบ อบ เช็ด ดวยสมุนไพร 
๖. การออกกําลังกาย กดจุดลมปราณ โยคะ กายบริหารที่ถูกตอง 
๗. การรับประทานอาหารปรับสมดุลรางกาย 
๘. ใชธรรมะทําใจใหสบาย ผอนคลายความเครียด 
๙. รูเพียร รูพักใหพอดี 
การอบรม เมื่อครบกําหนดการเขาคาย ผูเขารับการอบรมที่มีอาการปวย รูสึกตัวเองวา 

สบาย เบากาย มีกําลัง จากการตรวจเช็กรางกาย น้ําตาลในกระแสเลือด น้ําหนัก ความดันโลหิต
ลดลง ๙๙% จากผลที่ปรากฏทําใหผูเขารับการอบรมมีแรงจูงใจนําไปปฏิบัติตอเนื่อง กระจายขาว
โดยบอกตอ และสนับสนุนเงินสําหรับดําเนินการจากผูที่ปฏิบัติตัวและอาการโรคหายหรือทุเลา 
ปจจุบันคายยังคงดําเนินอยางตอเนื่องยั่งยืน 
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เร่ืองที่ ๒ 
คายคุณธรรม รักเหนือรัก “สูสุขภาพดี วิถีพุทธ ดวยหัวใจ  

ความเปนมนุษยภายใตการดําเนินชีวิตแบบเศรษฐกิจพอเพียง” 
 
กัญญานี มีธรรม เปนเจาหนาที่ของสาธารณสุขอําเภอวารินชําราบ มีแนวคิดใหการ

ชวยเหลือประชาชนในการดูแลสุขภาพดวยตนเอง เพื่อลดยา ลดโรค ประกอบกับตนเองปฏิบัติ
ธรรมอยูแลว จึงมีความคิดจัดทํา คายธรรมะ ดําเนินการจัดทําคาย “คุณธรรมรักเหนือรัก สูสุขภาพดี 
วิถีพุทธ ดวยหัวใจ ความเปนมนุษยภายใตการดําเนินชีวิตแบบเศรษฐกิจพอเพียง” คําวา คุณธรรมรัก
เหนือรัก หรือคุณธรรมสาราณียธรรม ๖ คือ ธรรมอันเปนที่ตั้งแหงการระลึกถึงกัน ทําใหมีความเคารพ
นับถือชวยเหลือกันและกัน และสามัคคีพรอมเพรียง อันจะทําใหคนสามารถอยูดวยกันอยางมีความสุข 

ระยะเวลาของการเขาคาย จํานวน ๔ วัน ๓ คืน โดยใชสถานที่ศูนยฝกอบรมอําเภอ 
วารินชําราบ ผูที่เขารับการอบรมมีคาใชจาย ๑,๔๐๐ บาท ตอคน ผูเขารับการอบรมเปนบุคลากร
สาธารณสุข ในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลทั่วไป  

วัตถุประสงค เพื่อใหผู เขารับการอบรมเปนวิทยากรถายทอดความรูกับบุคลากร
สาธารณสุขดวยกัน  และนําไปใชในกลุมผูปวยโรคเรื้อรังและผูติดยาเสพติด 

หลักวิชาที่ใชในการอบรม หลักธรรม เรียนรูอยางรูแจง เห็นชัด พระพุทธเจาตรัสอะไร 
บูรณาการรวมกับหลักปรัชญา เศรษฐกิจพอเพียง มาปรับเปลี่ยน แกไขพฤติกรรมสุขภาพ ธรรมะ     
ที่ใชเปนหลัก คือ การปฏิบัติศีล ๕ อริยสัจ ๔ ธรรมแหงความจริง อยางประเสริฐ ๔ อยาง มรรค ๘ 
ขอปฏิบัติใหถึงความดับทุกข  สติปฏฐาน ๔ ธรรมอันเปนที่ ต้ังแหงสติ  การเรียนการสอน 
ประกอบการ ฝกปฏิบัติอยางงายๆ เมื่อครบกําหนดการเขาคาย ผูเขารับการอบรมสามารถดูตนเอง
ออกบอกตัวเองได ใชตัวเองเปน  อยูกับตนเองอยางมีสติ  และมีความสุข 

ผูเขารับการอบรมนําไปขยายผลตอ และมีการนําไปทําคลินิกธรรมะหลายโรงพยาบาล 
สําหรับผูปวยโรคเรื้อรังพบวาผูปวยมีอาการดีข้ึน พ่ึงยานอยลง และที่เห็นผลชัดเจน ผูที่ติดยาเสพติด
ไมกลับไปเสพซ้ํา ปจจุบันคายดําเนินการอยางตอเนื่องยั่งยืน 

ใบงานที่ ๒ 
สมาชิกวิเคราะหจากการฟงเรื่องที่อาน 

 
 
จากการฟงเรื่องที่อาน 
คายสุขภาพพึ่งตนเอง 
(เรื่องที่ ๑) หรอื คาย
คุณธรรมรักเหนือรัก 
สูสุขภาพดี วิถีพุทธ 
• สมาชิกคิดวาใครเปน

แกนนําหลัก 
• หลักวิชาทีใ่ชในการ

ดําเนินงานใชหลัก 
วิชาอะไร 

• การสรางและขยาย
เครือขายทําอยางไร 

• กลุมเปาหมายที่สําคัญ
คือใคร 

• งบประมาณทีใ่ช 
ไดรับการสนบัสนุน
จากที่ใด 

 

 
ลักษณะการดําเนินงานที่
ทําใหเกิดความตอเนื่อง
และยั่งยืนทําอยางไร 

 
• สมาชิกคิดวาในชุมชน

ของทาน ควรมีการ
รวมตัวกันเพื่อรวมมือ
กันดแูลสุขภาพที่เกิด
จากพฤติกรรม ๖ โรค
หรือไม 

• เครือขายที่มีอยูแลว 
ในชุมชนจะมวีิธีการ
รวมตัวกันอยางไรเพื่อ
สูเปาหมายเดียวกัน 
ในการเฝาระวงั
ปองกัน ควบคมุ รักษา 
ฟนฟูสมรรถภาพ 
คนในชุมชนทีเ่ปน
โรคเรื้อรัง เกิดจาก
พฤติกรรมสุขภาพ ๖ 
โรคใหมีการดแูล 
ซ่ึงกันและกัน เกิด
ความตอเนื่องยั่งยืน 

 

 
• บทบาทของเครือขาย

ผูท่ีรับผิดชอบหลัก 
ในการดําเนินงาน 
ใหเกิดความสาํเร็จ 
แตละขั้นตอนที่สําคัญ
คือใครในชุมชน 

• เริ่มเมื่อใด 
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ใบงานที่ ๒ 
สมาชิกวิเคราะหจากการฟงเรื่องที่อาน 

 
 
จากการฟงเรื่องที่อาน 
คายสุขภาพพึ่งตนเอง 
(เรื่องที่ ๑) หรอื คาย
คุณธรรมรักเหนือรัก 
สูสุขภาพดี วิถีพุทธ 
• สมาชิกคิดวาใครเปน

แกนนําหลัก 
• หลักวิชาทีใ่ชในการ

ดําเนินงานใชหลัก 
วิชาอะไร 

• การสรางและขยาย
เครือขายทําอยางไร 

• กลุมเปาหมายที่สําคัญ
คือใคร 

• งบประมาณทีใ่ช 
ไดรับการสนบัสนุน
จากที่ใด 

 

 
ลักษณะการดําเนินงานที่
ทําใหเกิดความตอเนื่อง
และยั่งยืนทําอยางไร 

 
• สมาชิกคิดวาในชุมชน

ของทาน ควรมีการ
รวมตัวกันเพื่อรวมมือ
กันดแูลสุขภาพที่เกิด
จากพฤติกรรม ๖ โรค
หรือไม 

• เครือขายที่มีอยูแลว 
ในชุมชนจะมวีิธีการ
รวมตัวกันอยางไรเพื่อ
สูเปาหมายเดียวกัน 
ในการเฝาระวงั
ปองกัน ควบคมุ รักษา 
ฟนฟูสมรรถภาพ 
คนในชุมชนทีเ่ปน
โรคเรื้อรัง เกิดจาก
พฤติกรรมสุขภาพ ๖ 
โรคใหมีการดแูล 
ซ่ึงกันและกัน เกิด
ความตอเนื่องยั่งยืน 

 

 
• บทบาทของเครือขาย

ผูท่ีรับผิดชอบหลัก 
ในการดําเนินงาน 
ใหเกิดความสาํเร็จ 
แตละขั้นตอนที่สําคัญ
คือใครในชุมชน 

• เริ่มเมื่อใด 
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ใบความรูที่ ๓ 
ระบบสุขภาพภาคประชาชน การสรางเครือขาย สุขภาพ บวร สอ. 

 
ระบบสุขภาพภาคประชาชน เปนเรื่องของการคิด การตัดสินใจ ของชุมชนในการพัฒนา

ชุมชนของตนเอง โดยชุมชนน้ันมีความรูความเขาใจรวมมือกัน ดูแลบริหารจัดการใหเกิดสุขภาวะ  
ที่ดีข้ันพื้นฐานดวยตนเอง ดวยการสนับสนุน องคความรูเทคโนโลยี ทรัพยากรที่จําเปนจากภาครัฐ 
ภาคเอกชน และองคกรปกครองสวนทองถิ่น ระบบสุขภาพภาคประชาชน มีจุดมุงหมายเพื่อพัฒนา
สุขภาพของคนในชุมชน ตระหนักในการดูแลสุขภาพ เปนหนาที่ของตนเอง การดูแลสุขภาพ 
ในชุมชน ตองมีการสรางภาคีเครือขายและภาคีเครือขายที่สําคัญ 

หมูบาน / ชุมชน (บ) วัด (ว) พระภิกษุสามเณร เผยแพรความรู โรงเรียน (ร) ครูให
ความรูนักเรียน สถานบริการสุขภาพ (ส) บุคลากรสาธารณสุขรวมถึงอาสาสมัครสาธารณสุข ดูแล
เฝาระวังเรื่องสุขภาพ โรค องคกรปกครองสวนทองถิ่น (อ)  สนับสนุนงบประมาณ 

บทบาทของภาคี เครือขาย มีสวนรวมในการดําเนินงานโดยมีจุดมุงหมายและความ
สนใจรวมกัน ในการปองกันแกไขปญหาสุขภาพ เพื่อใหคนในชุมชนมีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตอง 
มกีารจัดกิจกรรม พบปะ แลกเปลี่ยน เรียนรูรวมกัน มีการติดตอสื่อสารกันอยางตอเนื่อง วางแผน
รวมกันดําเนินกิจกรรมอยางมีสวนรวม สมาชิกมีความรูสึก / จิตสํานึกที่ผูกพันกับสิ่งที่พัฒนา
รวมกัน รับผิดชอบรวมกัน เปนเจาของ และมุงมั่นทําตามวัตถุประสงคที่กําหนดไวเปนภาพ
เครือขายดังนี้ 
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กระบวนการสรางเครือขาย 

บทบาทการดําเนินงานสุขภาพดี วิถีพุทธ 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

โรงเรียน (ร) 
ครูสอนปลูกฝงนิสัย (นร.) ใส 

ใจธรรม ลดละเลิก พฤติกรรมเส่ียง 
นักเรียน 

ปฏิบัติตัวนําความรูสูครอบครัว 
สถานบริการสาธารณสุข (ส) ใหความรู
ผสมผสานธรรมะดูแลสุขภาพ ฝกปฏิบัติ

จัดกิจกรรมสุขภาพ เสริมกําลังใจ 
ตรวจเช็ครางกายสม่ําเสมอ พุทธธรรมนํา
พฤติกรรม เปลี่ยนไดลดโรค ลดยา ลด
คาใชจาย ชุมชนสุขภาพดีชีวีมีสุข 

 

วัด (ว) พระภิกษุ สามเณร เผยแพรธรรมะ 
โดยผสมผสาน สรางนิสัยใชนาฬิกาชีวิต    

มีวินัยดี วิถีพุทธ หางไกลโรค 

หมูบาน / ชุมชน (บ) 
ประสาน จัดแกนนําตั้งคณะกรรมการ
หมูบาน  บริหาร คน ความรู หาทุน 

ประสานพระสงฆ ครู หมอ พอแม องคกร
ปกครองสวนทองถิ่น ศึกษาวิเคราะหขอมูล
แลกเปลี่ยนเรียนรู ไดแนวทางรวมมือ รวมใจ 

ปฏิบัติ พัฒนาชุมชน 

 
 

อบต. / แกนนําชุมชน (อ) 
จัดหาอาคารสถานที่ 

สนับสนุนงบประมาณ องคความรู 
อุปกรณ 

ภาคีเครือขาย บวร สอ. 
สราง 

สุขภาพดี วิถีพุทธ 
สรางนิสัย มีวินัย หางไกล ๖โรค 
ผสมผสาน หลักสุขภาพดี วิถีพุทธ 

ลดยา ลดโรค ลดคาใชจาย 

 



วิทยากรระดับจังหวัด วิทยากรระดับอำ�เภอ และแกนนำ�อาสาสมัคร

หมู่บ้านสุขภาพดี วิถีพุทธสำ�หรับ

แนวทางการจัดกิจกรรมการเรียนรู้

22

บทที่ ๒ 
รายละเอียดวิชาและกจิกรรมการเรียนรู 

วิชาการดูแลสุขภาพองครวมตามบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข 
………………………………….. 

  

๑. ชื่อวิชา  การดูแลสุขภาพองครวมตามบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข 
๒. จํานวนชั่วโมง  ๒ ชั่วโมง 
๓. ลักษณะวิชาการเฝาระวัง การปองกัน ควบคุม การรักษาฟนฟูผูปวยโรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรม

สุขภาพ ท้ังโรคติดตอ และไมติดตอท่ีสอดคลองกับบริบทของแตละพื้นที่ 
๔. วัตถุประสงครายวิชา เมื่อผานการเรียนรูรายวิชานี้แลว ผูเรียนสามารถ 

๑. บอกถึงโรค สาเหตุ อาการของโรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรมสุขภาพ ท้ังโรคติดตอ และ 
ไมติดตอ ในพื้นที่รับผิดชอบได 

๒. อธิบายการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุม รักษาพยาบาล และการฟนฟูสมรรถภาพสําหรับ 
โรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรมสุขภาพ ท้ังโรคติดตอและไมติดตอ ท่ีเปนปญหาสาธารณสุข 
ตามบริบทของพื้นที่ 

๕. กิจกรรมการเรียนรู 
หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ / เน้ือหาการเรียนรู 

๑. การเฝาระวังโรคเรื้อรังที่เกิด
จากพฤติกรรมสุขภาพ ทั้ง
โรคติดตอและไมติดตอ ที่เปน
ปญหาสาธารณสุขตามบริบท
ของพื้นที่ 

๒. การปองกัน การควบคุม 
รักษาพยาบาลและการฟนฟู
โรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรม 
สุขภาพติดตอและไมติดตอ 

๒ ช่ัวโมง  การประชุมกลุมยอย เพื่อวิเคราะห
ปญหาของโรค เรื้ อ รั งที่ เ กิ ดจ าก
พฤติกรรมสุขภาพ ทั้งโรคติดตอและ
ไมติดตอในพื้นที่ 
๑. วิทยากรนํา เข าสู บท เรี ยนให

สมาชิกต้ังจิตอธิษฐาน เพื่อรวมใจ
ใหเกิดสมาธิ 

๒. วิทยากรแบงกลุมสมาชิก ๘-๑๐ 
คน  วิ เ ค ร า ะห ส ภ าพป ญห า 
โรคเรื้อรังที่ เกิดจากพฤติกรรม
สุขภาพของโรคที่ติดตอและ 

 
 
 

 
 
 

 
ใบงานที่ ๑ 
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หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ / เน้ือหาการเรียนรู 
๓. บทบาทของอาสาสมัคร

สาธารณสุข กับการเฝาระวัง 
ปองกัน ควบคุมการรักษา 
พยาบาลและการฟนฟู
สมรรถภาพ 

 ไมติดตอของคนในชุมชน มีโรค
อะไรบาง สาเหตุอาการ การเฝา
ระวัง ควบคุม ดําเนินการอยางไร
เมื่อเจ็บปวย การรักษาพยาบาล
และฟนฟูสมรรถภาพอยางไร 
ตามบทบาทที่รับผิดชอบ 

๓. วิทยากรใหผูแทนกลุมนําเสนอ 
ใหสมาชิกฟง 

๔. วิทยากรสรุปบทเรียน 

 
 
 

 
 
 
 
 

ใบความรูที่ ๑ 
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ใบงานที่ ๑ 
วิเคราะหสภาพปญหาโรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรมสุขภาพ 

ทั้งโรคติดตอ และไมติดตอของคนในชุมชน ตามบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข 
 

สภาพโรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรม 
สุขภาพในชุมชนที่พบบอยๆ มีอะไรบาง 

บอกอาการ / สาเหตุ 

บทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข 
เรื่อง การเฝาระวังปองกันควบคุมโรค    
มีอะไรบางและดําเนินการอยางไร 

บทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข 
เรื่อง การรักษาพยาบาล 

และการฟนฟูสมรรถภาพ มีอะไรบาง
และดําเนินการอยางไร 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ใบความรูที ่๑ 
โรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรมสขุภาพติดตอ และ ไมติดตอ เปนปญหาสาธารณสุข 

 

วิเคราะหโรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรมสุขภาพ ทั้งโรคติดตอ และไมติดตอที่เปนปญหา
สาธารณสุข ๖ โรค จําแนกตามประเภท อาการ สาเหตุ การเกิดโรค การเฝาระวังปองกันควบคุมโรค 
การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสมรรถภาพตามบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข 

โรค 
อาการ / สาเหตุ 

การเฝาระวัง 
ปองกันควบคุมโรค 

การรักษาพยาบาล 
และการฟนฟูสมรรถภาพ 

๑. โรคเบาหวาน  คือ  โรคที่ เกิดจากความ
ผิ ด ป ก ติ ข อ ง ตั บ อ อ น ที่ ไ ม ส า ม า ร ถ 
หลั่ งอินซู ลิน  เพื่ อ รั กษาระดับน้ํ าตาล 
ในเลือดได 

โรคเบาหวานมี ๒ ชนิด 
- ชนิดที่ ๑ เบาหวานพึ่งพาอินซูลิน สวนมาก
เกิดในเด็ก 

- ชนิดที่ ๒ ไมตองพึ่งพาอินซูลิน เกิดจาก
กรรมพันธุ ความอวน โดยเฉพาะอวนลงพุง  
จากพฤติกรรมการกิน และสาเหตุอื่นๆ 

รูไดอยางไร วาเปนโรคเบาหวาน 
- มีอาการ กินจุ หิวนํ้าบอย ปสสาวะบอย 
ผูหญิงมักมีอาการคันชองคลอดหรือ 
ขาหนีบ 

- โดยการตรวจเลือดพบคาระดับน้ําตาล    
ในเลือดสูงเกิน ๑๖๐ มิลลิกรัม / เดซิลิตร 

๒. โรคความดันโลหิตสูง หรือ ฆาตกรเงียบที่
อาจเกิดจากความอวน การกินอาหารที่มี
โซเดียมสูง อาหารที่มีรสเค็ม มีผลทําให
เสี่ยงตอโรคหลอดเลือดและหัวใจ และเปน
สาเหตุรวมกับโรคเบาหวาน 

รูไดอยางไรวาเปนโรคความดันโลหิตสูง   
 มีอาการมึน ปวดบริเวณทายทอย เวียน
ศีรษะ คลื่นไส เพลีย ใจสั่น ชวงต่ืนนอนตอน
เชา 

 การเฝาระวังและปองกัน ควบคุม
โรค  ทั้ ง  ๖  ประ เภท  ตามบทบาท 
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบาน ประจําวัดและประจําโรงเรียน 
โดย  ทั่ ว ไปมี ค ว ามคล า ยคลึ งกั น 
เนื่ อ งจ ากสา เหตุ และป จ จั ย เสี่ ย ง
คลายคลึงและเชื่อมโยงกันในหลักการ
ดังนี้ 
 ๑. เ รี ยนรู ลั กษณะอาการ  และ
สาเหตุรวมทั้งภาวะเสี่ยง การปองกัน
และแก ไขปญหาทั้ ง  ๖  โรค  จ าก
เ จ า ห น า ที่ ส ถ า นี อ น า มั ย ห รื อ
โรงพยาบาล 
 ๒. รวมกับเจาหนาที่สถานีอนามัย
หรือโรงพยาบาลในการวางแผน
ดําเนินการปองกันและแกไขปญหา
โรคเรื้อรัง ๖ โรค 
 ๓. ใ ห แ ล ะ รั บ ข อ มู ล ข า ว ส า ร
เ กี่ ย ว กั บ โ ร ค เ รื้ อ รั ง  ๖  โ ร ค  แ ก
ประชาชนกลุมเปาหมาย เมื่อเกิดม ี  
ผูมีพฤติกรรมเสี่ยงใหแจงตอเจาหนาที่
ส าธ ารณสุ ขทันที และ ติดตามให
คําแนะนําในการดูแลสุขภาพ 
 

ก า ร รั ก ษ า พ ย า บ า ล แ ล ะฟ น ฟู
สมรรถภาพผูปวยเรื้อรัง ๖ ประเภท 
ต า มบทบ าทขอ ง อ าส าสมั ค ร
สาธารณสุขทั้ง ๓ ประเภท ดังกลาว
โดยทั่ วไปมีความคล ายคลึงกัน 
เนื่องจากสาเหตุและปจจัย เสี่ยง
คล ายคลึ งและ เชื่ อมโยงกันใน
หลักการดังนี้ 
 ๑. เรียนรูและชวยเหลือเบื้องตน
แก เจ าหน าที่สถานีอนามัยหรือ
โ ร งพย าบ าล ให บ ริ ก า ร รั ก ษ า 
พยาบาลและฟนฟูสมรรถภาพ
ผูปวยโรคเรื้อรัง ๖ ประเภท รวมทั้ง
การรับ – สงตอผูปวยจากหมูบาน 
ไปสถานีอนามัยหรือโรงพยาบาล
และสงกลับมายังหมูบาน 
 ๒. ใหขอมูลขาวสารคําแนะนํา
ในการใชบริการตามสิทธิที่มีอยู
ของผูปวย 
 ๓. นําพาผูปวยไปรับการตรวจ
รั ก ษ า ที่ ส ถ า นี อ น า มั ย ห รื อ
โรงพยาบาลแล วแตกรณี  ตาม 
สภาพความรุนแรงของโรคและ 
ตามความจําเปนที่ผูปวยไมมีญาติ
ดูแล 
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ใบความรูที ่๑ 
โรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรมสขุภาพติดตอ และ ไมติดตอ เปนปญหาสาธารณสุข 

 

วิเคราะหโรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรมสุขภาพ ทั้งโรคติดตอ และไมติดตอที่เปนปญหา
สาธารณสุข ๖ โรค จําแนกตามประเภท อาการ สาเหตุ การเกิดโรค การเฝาระวังปองกันควบคุมโรค 
การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสมรรถภาพตามบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข 

โรค 
อาการ / สาเหตุ 

การเฝาระวัง 
ปองกันควบคุมโรค 

การรักษาพยาบาล 
และการฟนฟูสมรรถภาพ 

๑. โรคเบาหวาน  คือ  โรคที่ เกิดจากความ
ผิ ด ป ก ติ ข อ ง ตั บ อ อ น ที่ ไ ม ส า ม า ร ถ 
หลั่ งอินซู ลิน  เพื่ อ รั กษาระดับน้ํ าตาล 
ในเลือดได 

โรคเบาหวานมี ๒ ชนิด 
- ชนิดที่ ๑ เบาหวานพึ่งพาอินซูลิน สวนมาก
เกิดในเด็ก 

- ชนิดที่ ๒ ไมตองพึ่งพาอินซูลิน เกิดจาก
กรรมพันธุ ความอวน โดยเฉพาะอวนลงพุง  
จากพฤติกรรมการกิน และสาเหตุอื่นๆ 

รูไดอยางไร วาเปนโรคเบาหวาน 
- มีอาการ กินจุ หิวนํ้าบอย ปสสาวะบอย 
ผูหญิงมักมีอาการคันชองคลอดหรือ 
ขาหนีบ 

- โดยการตรวจเลือดพบคาระดับน้ําตาล    
ในเลือดสูงเกิน ๑๖๐ มิลลิกรัม / เดซิลิตร 

๒. โรคความดันโลหิตสูง หรือ ฆาตกรเงียบที่
อาจเกิดจากความอวน การกินอาหารที่มี
โซเดียมสูง อาหารที่มีรสเค็ม มีผลทําให
เสี่ยงตอโรคหลอดเลือดและหัวใจ และเปน
สาเหตุรวมกับโรคเบาหวาน 

รูไดอยางไรวาเปนโรคความดันโลหิตสูง   
 มีอาการมึน ปวดบริเวณทายทอย เวียน
ศีรษะ คลื่นไส เพลีย ใจสั่น ชวงต่ืนนอนตอน
เชา 

 การเฝาระวังและปองกัน ควบคุม
โรค  ทั้ ง  ๖  ประ เภท  ตามบทบาท 
ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
หมูบาน ประจําวัดและประจําโรงเรียน 
โดย  ทั่ ว ไปมี ค ว ามคล า ยคลึ งกั น 
เนื่ อ งจ ากสา เหตุ และป จ จั ย เสี่ ย ง
คลายคลึงและเชื่อมโยงกันในหลักการ
ดังนี้ 
 ๑. เ รี ยนรู ลั กษณะอาการ  และ
สาเหตุรวมทั้งภาวะเสี่ยง การปองกัน
และแก ไขปญหาทั้ ง  ๖  โรค  จ าก
เ จ า ห น า ที่ ส ถ า นี อ น า มั ย ห รื อ
โรงพยาบาล 
 ๒. รวมกับเจาหนาที่สถานีอนามัย
หรือโรงพยาบาลในการวางแผน
ดําเนินการปองกันและแกไขปญหา
โรคเรื้อรัง ๖ โรค 
 ๓. ใ ห แ ล ะ รั บ ข อ มู ล ข า ว ส า ร
เ กี่ ย ว กั บ โ ร ค เ รื้ อ รั ง  ๖  โ ร ค  แ ก
ประชาชนกลุมเปาหมาย เมื่อเกิดม ี  
ผูมีพฤติกรรมเสี่ยงใหแจงตอเจาหนาที่
ส าธ ารณสุ ขทันที และ ติดตามให
คําแนะนําในการดูแลสุขภาพ 
 

ก า ร รั ก ษ า พ ย า บ า ล แ ล ะฟ น ฟู
สมรรถภาพผูปวยเรื้อรัง ๖ ประเภท 
ต า มบทบ าทขอ ง อ าส าสมั ค ร
สาธารณสุขทั้ง ๓ ประเภท ดังกลาว
โดยทั่ วไปมีความคล ายคลึงกัน 
เนื่องจากสาเหตุและปจจัย เสี่ยง
คล ายคลึ งและ เชื่ อมโยงกันใน
หลักการดังนี้ 
 ๑. เรียนรูและชวยเหลือเบื้องตน
แก เจ าหน าที่สถานีอนามัยหรือ
โ ร งพย าบ าล ให บ ริ ก า ร รั ก ษ า 
พยาบาลและฟนฟูสมรรถภาพ
ผูปวยโรคเรื้อรัง ๖ ประเภท รวมทั้ง
การรับ – สงตอผูปวยจากหมูบาน 
ไปสถานีอนามัยหรือโรงพยาบาล
และสงกลับมายังหมูบาน 
 ๒. ใหขอมูลขาวสารคําแนะนํา
ในการใชบริการตามสิทธิที่มีอยู
ของผูปวย 
 ๓. นําพาผูปวยไปรับการตรวจ
รั ก ษ า ที่ ส ถ า นี อ น า มั ย ห รื อ
โรงพยาบาลแล วแตกรณี  ตาม 
สภาพความรุนแรงของโรคและ 
ตามความจําเปนที่ผูปวยไมมีญาติ
ดูแล 
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โรค 
อาการ / สาเหตุ 

การเฝาระวัง 
ปองกันควบคุมโรค 

การรักษาพยาบาล 
และการฟนฟูสมรรถภาพ 

 องคการอนามัยโลก แบงคาความดันโลหิต
ของผูใหญ 

- ความดันโลหิตปกติ ไมเกิน ๑๔๐/๙๐ 
มิลลิเมตรปรอท 

- ความดันโลหิตสูง มีคาระหวาง ๑๔๐-
๑๖๐ / ๙๐-๙๕ มิลลิเมตรปรอท 

๓. โรคไขมันในเสนเลือดสูง  เกิดจากการ
บริโภคอาหารที่มีไขมันสูง เปนสาเหตุใหมี
ระดับคอเลสเทอรอลในเลือดสูง ซึ่งมีผล
กระตุนใหเกิดการจับตัวกันของเลือด ทําให
หลอดเลือดอุดตัน คอเลสเทอรอล แบงเปน 
๒ ประเภท คอเลสเทอรอลไมดี (LDL) ทํา
ใหไขมันจับตัวกันตามผนังหลอดเลือด 
คอเลสเทอรอลดี  (HDL) มีหนาที่ทําให 
คอเลสเทอรอลหลุดออกตามผนังหลอด
เลือด คอเลสเทอรอลไมดีสูงมีโอกาสเสี่ยง
ตอการเกิดโรคหัวใจขาดเลือด 

รูไดอยางไรวามีภาวะไขมันในเสนเลือดสูง 
โดยการเจาะเลือด หลังงดอาหาร นํ้า ๑๒ 
ช่ัวโมง ถาไดคาระดับของคอเลสเทอรอล 
ในเลือดสูงเกินกวา ๒๐๐ mg / เดซิลิตร 

๔. โรคหัวใจและหลอดเลือด เปนภาวะที่หลอด
เลือดไปเลี้ยงหัวใจเกิดการตีบตัน  และ
ยืดหยุนไมเต็มที่ เพราะไขมันไปเกาะตาม
ผนังภายในของหลอดเลือด ทําใหเลือดไป
เลี้ยงหัวใจไมสะดวก ทําใหเกิดการตายของ
กลามเนื้อหัวใจ และอาจเกิดอาการหัวใจ
วายถึงชีวิตได 

 ๔. ชวยเหลือเจาหนาที่สาธารณสุข
ในการสํ า ร วจภาวะสุ ขภ าพของ
ป ร ะ ช า ช น แ ล ะ ต ร ว จ คั ด ก ร อ ง 
โรคเรื้อรัง ๖ โรค เชน การนัดหมาย 
วัน  เ วลา  สถานที่  การ เจาะ เลื อด 
ตรวจหาระดับน้ําตาล  การวัดความดัน 
โลหิต เปนตน 
 ๕. จัดหรือช วย เหลือ เจ าหน าที่
สาธารณสุขและเครือขาย บวร สอ. ใน
การจัดกิจกรรมสรางเสริมสุขภาพ 
ปองกันควบคุมโรค  เชน  การออก 
กําลังกาย  การสาธิตอาหารสุขภาพ 
การรณรงค  ลด  ละ  เลิก  เครื่องดื่ม
แอลกอฮอล  ยาเสพติดใหโทษ  การ
เจริญสมาธิ เปนตน 
 ๖. รวมกับเจาหนาที่สาธารณสุข 
ในการจัดผูมีภาวะเสี่ยงตอการเกิดโรค 
๖  ป ร ะ เ ภ ท  แ ล ะ ผู ป ว ย เ ข า ค า ย
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพหรือ
ทัวรสุขภาพ (ถามี) 

 ๔. เยี่ยมหรือรวมกับเจาหนาที่ 
สาธารณสุขเยี่ยมผูปวยโรคเรื้อรัง 
โดยเฉพาะผูปวยที่ไมมีผูดูแลและ
ชวยเหลือตนเองไมได  ผูสูงอายุ 
รวมทั้งการติดตามใหคําแนะนําใน
การกินยา ตามแพทย พยาบาลหรือ
เจาหนาที่สาธารณสุขกําหนดไว 
 ๕. ช ว ย เ ห ลื อ เ จ า ห น า ที่
สาธารณสุขในการอํานวยความ
สะดวกแกหนวยแพทย เคลื่อนที่ 
ที่เขามาปฏิบัติงานในพื้นที่หมูบาน
หรือชุมชน 
  

 
 

โรค 
อาการ / สาเหตุ 

การเฝาระวัง 
ปองกันควบคุมโรค 

การรักษาพยาบาล 
และการฟนฟูสมรรถภาพ 

รูไดอยางไรวาเปนโรคหัวใจหลอดเลือด 
 การเจ็บแนนหนาอกตรงบริเวณหลังกระดูก
หนาอก บางครั้งมีอาการเจ็บราวไปถึงดานใน
ของแขนขางซาย คอ และหลัง ออนเพลีย 
เหนื่อยงาย เหมือนจะเปนลม เหงื่อออก คลื่นไส 
อาเจียน ผิวหนังเย็น ความจําสับสน การเตน
ของหั ว ใจผิ ดปกติ  อ าจจะช าหรื อ เ ร็ วไม
สม่ําเสมอและอาจหมดสติได 
๕. โรคมะเร็ง  เกิดจากการกินอาหารที่มีไขมัน

สูง กากใยนอย และอาหารที่มีสารปนเปอน 
เชน สารเรงเนื้อแดง บอแรกซ ฟอรมาลิน 
สารกันรา สารฟอกขาว และยาฆาแมลง 

รูอยางไรวาเปนโรคมะเร็ง 
 โรคมะเร็ งจะไมแสดงอาการในระยะ 
แรก ระยะตอมามีอาการเบื่ออาหาร นํ้าหนัก 
ลด  อ อนแอ  ร า งกายทรุดโทรม เร็ ว  ทั้ งนี้ 
ขึ้นอยูกับอวัยวะที่เกิดมะเร็ง สวนใหญจะเกิด 
ที่ทางเดินอาหาร 
๖. โรคเอดส คือ โรคติดตอเกิดจากเชื้อไวรัส 

เอช-ไอ-วี (HIV) ซึ่งจะเขาไปทําลายเม็ด
เลือดขาว (เปนแหลงสรางภูมิคุมกันโรค) 
ชนิด CD ซีดี ๔ (CD๔) จึงงายตอการติดเชื้อ
โรคอื่น เพราะภูมิตานทานลดลง เกิดโรค
แทรกซอนไดงายกวาคนปกติ เชน ปอด
อักเสบ วัณโรค เยื่อหุมสมองอักเสบ เปน
สาเหตุสําคัญของการเสียชีวิต 

รูไดอยางไรวาติดเชื้อเอดส 
 มี วิธีการเดียวที่ จะรู ได  คือ  ตรวจเลือด 
ปจจุบันเทคโนโลยีกาวหนา สามารถใชนํ้าลาย 
และปสสาวะตรวจแทนเลือดได 
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โรค 
อาการ / สาเหตุ 

การเฝาระวัง 
ปองกันควบคุมโรค 

การรักษาพยาบาล 
และการฟนฟูสมรรถภาพ 

รูไดอยางไรวาเปนโรคหัวใจหลอดเลือด 
 การเจ็บแนนหนาอกตรงบริเวณหลังกระดูก
หนาอก บางครั้งมีอาการเจ็บราวไปถึงดานใน
ของแขนขางซาย คอ และหลัง ออนเพลีย 
เหนื่อยงาย เหมือนจะเปนลม เหงื่อออก คลื่นไส 
อาเจียน ผิวหนังเย็น ความจําสับสน การเตน
ของหั ว ใจผิ ดปก ติ  อ าจจะช าหรื อ เ ร็ วไม
สม่ําเสมอและอาจหมดสติได 
๕. โรคมะเร็ง  เกิดจากการกินอาหารที่มีไขมัน

สูง กากใยนอย และอาหารที่มีสารปนเปอน 
เชน สารเรงเนื้อแดง บอแรกซ ฟอรมาลิน 
สารกันรา สารฟอกขาว และยาฆาแมลง 

รูอยางไรวาเปนโรคมะเร็ง 
 โรคมะเร็ งจะไมแสดงอาการในระยะ 
แรก ระยะตอมามีอาการเบื่ออาหาร นํ้าหนัก 
ลด  อ อนแอ  ร า งกายทรุดโทรม เร็ ว  ทั้ งนี้ 
ขึ้นอยูกับอวัยวะที่เกิดมะเร็ง สวนใหญจะเกิด 
ที่ทางเดินอาหาร 
๖. โรคเอดส คือ โรคติดตอเกิดจากเชื้อไวรัส 

เอช-ไอ-วี (HIV) ซึ่งจะเขาไปทําลายเม็ด
เลือดขาว (เปนแหลงสรางภูมิคุมกันโรค) 
ชนิด CD ซีดี ๔ (CD๔) จึงงายตอการติดเชื้อ
โรคอื่น เพราะภูมิตานทานลดลง เกิดโรค
แทรกซอนไดงายกวาคนปกติ เชน ปอด
อักเสบ วัณโรค เยื่อหุมสมองอักเสบ เปน
สาเหตุสําคัญของการเสียชีวิต 

รูไดอยางไรวาติดเชื้อเอดส 
 มี วิธีการเดียวที่ จะรู ได  คือ  ตรวจเลือด 
ปจจุบันเทคโนโลยีกาวหนา สามารถใชนํ้าลาย 
และปสสาวะตรวจแทนเลือดได 
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บทที่ ๓ 
รายละเอียดวิชาและกิจกรรมการเรียนรู 

วิชาสุขภาพดี วิถีพุทธ 
.......................................... 

 
๑. ชื่อวิชา    สุขภาพดีวิถีพุทธ 
๒. จํานวนชั่วโมง     ๓ ชั่วโมง 
๓. ลักษณะวิชา  

แนวคิดและหลักการบูรณาการสรางสุขภาพองครวมวิถีพุทธ การสรางสุขภาพองครวม
วิถีพุทธ พุทธธรรมนําทางสรางวินัย บริหารจิต ธรรมะโอสถกรณีโรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรม
สุขภาพ ทั้งโรคติดตอและไมติดตอที่เปนปญหาสาธารณสุขในพื้นที่ 
๔. วัตถุประสงครายวิชา  เมื่อผานการเรียนรูรายวิชานี้แลว ผูเรียนสามารถ 

๑. อธิบายแนวคิดและหลักการบูรณาการสรางสุขภาพองครวมวิถีพุทธได 
๒. อธิบายการสรางสุขภาพองครวมวิถีพุทธได 
๓. อธิบายการนําพุทธธรรมสูการสรางวินัยและบริหารจิตได 
๔. อธิบายการนําธรรมะโอสถ สูการดูแลรักษาโรคเรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรม 

สุขภาพซึ่งเปนปญหาสาธารณสุขในพื้นที่ได 
๕. เชื่อมโยงการบูรณาการหลักพุทธธรรมในแผนสุขภาพระดับบุคคล 

ครอบครัว และชุมชนหรอืหมูบานในการจัดการสุขภาพ 
๕. กิจกรรมการเรียนรู 

หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ / เน้ือหาการเรียนรู 
๑. แนวคิดและการสราง

สุขภาพองครวมวิถีพุทธ 
ภายใตแผนสุขภาพระดับ
บุคคล ครอบครัว ชุมชน 
หรือหมูบาน 

๓ ช่ัวโมง - แนวคิดการสรางสุขภาพ 
องครวมวิถีพุทธ 
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หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ / เน้ือหาการเรียนรู 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
๒. การบูรณาการ การสราง

และการดูแลสุขภาพ  
องครวมวิถีพุทธ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ๑. วิทยากรใหสมาชิกเลาถึง
หลักธรรมที่ไดปฏิบัติในการ
ดําเนินชีวิตที่ผานมา บทสวด
มนตที่ใชในการทําสมาธิ หรือ 
การสนทนาธรรม เคยทําหรือไม 
อยางไร 

๒. วิทยากรสุมถามสมาชิก   ๓-๔ 
คน 

๓.  วิทยากรบรรยาย สรุปถึง
หลักธรรมที่ปฏิบัติในชีวิต 
ประจําวัน 

การบูรณาการสรางสุขภาพ    
องครวมวิถีพุทธ 
 ๑. วิทยากร แบงกลุมสมาชิก  
๔ กลุม ทํากิจกรรม บัตรคําพุทธ
ธรรมที่เกื้อกูลใหเกิดสุขภาพ ๔ มิติ 
มีกลอง ๔ กลอง นํากลอง ๔ กลอง 
ประกอบดวย 
  –  ดานรางกาย 

 –  ดานจิตใจ 
 –  ดานปญญา 
 –  ดานสังคม 

 ใหแตละกลุมจับสลาก กลุม 
ละ ๑ ดาน ใหสมาชิกนําบัตรคํา 
พุทธธรรมที่เกื้อกูลใหเกิดสุขภาพ 
แตละดานที่ เกี่ยวของใสในกลอง 
ที่ไดรับ 
 ๒. วิ ท ย า ก ร ให แ ต ล ะ ก ลุ ม
อธิบายบัตรคําที่ใสในกลองกิจกรรม
เกื้อกูลพุทธธรรมเกี่ยวของอยางไร
กับดานที่กลุมไดรับ 
 ๓. วิทยากรสรุป 

 
 

ใบความรูที่ ๑ 
หลักธรรมที่ปฏิบัติ 
ในชีวิตประจําวัน 

 
 
 
 
 
 

ใบงานที่ ๑ 
บัตรคําพุทธธรรมที่เกื้อกูล 

ใหเกิดสุขภาพ 4 มิติ 
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หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ / เน้ือหาการเรียนรู 

 
 
 
 
 
 
 
๓. เชื่อมโยงการบูรณาการ

หลักพุทธธรรมในแผน
สุขภาพระดับบุคคล 
ครอบครัวและชุมชน
หรือหมูบานในการ
จัดการสุขภาพ 

 

 ๔. วิทยากรใหแตละกลุมเลือก   
โรคเรื้อรัง ๑ ใน ๖ โรค ทําการ
วิเคราะหสถานการณ อาการ 
สาเหตุของโรคกับการใช
หลักการวิถีพุทธ 

๕.  วิทยากรใหผูแทนกลุมนําเสนอ 
๖.  วิทยากรสรุป 
เชื่อมโยงการบูรณาการหลักพุทธ
ธรรมในแผนสุขภาพระดับบุคคล 
ครอบครัวและชุมชนหรือหมูบาน
ในการจัดการสุขภาพ 
๑.  วิทยากรสุมถามสมาชิก ๔–๕ 

คน ถึงประสบการณที่ผานมา  
วาเคยจัดทําแผนสุขภาพระดับ
บุคคล ครอบครัว ชุมชนหรือไม 
ดําเนินการอยางไร เรื่องอะไร  

๒. วิทยากรสรุปตามที่สมาชิกให
ขอมูล 

๓. วิทยากรใหกลุมระดมความคิด 
การจัดทําแผนสุขภาพระดับ
บุคคล ครอบครัว หรือชุมชน ใน
การจัดการสุขภาพของตนเอง
และชุมชนโดยบูรณาการกับ
หลักพุทธธรรม 

๔.  วิทยากรบรรยายสรุปตัวอยาง
การทําแผนสุขภาพที่บูรณาการ
หลักพุทธธรรมในการปองกัน
และแกไขปญหาโรคเรื้อรัง 
โรคใดโรคหนึ่ง 

ใบงานที่ ๒ 
วิเคราะห ๖ โรค 

ตามหลักการแพทยและ 
การสาธารณสุข 

 
 
 

ใบความรูที่ ๒ 
การบูรณาการสรางสุขภาพ
องครวมวิถีพุทธ ๖ กรณี 

– โรคเบาหวาน 
– โรคความดันโลหิตสูง 
– โรคไขมันในเสนเลือดสูง 
– โรคหัวใจและหลอดเลือด 
– โรคมะเร็ง 
– โรคเอดส 

 
 

ใบงานที่ ๓  
การจัดทําแผนดูแลสุขภาพ
ระดับบุคคล ครอบครัว 
ชุมชน หรือหมูบาน 

 
 

ใบความรูที่ ๓ 
ตัวอยางการทําแผนดูแล
สุขภาพระดับบุคคล 
ครอบครัว ชุมชน หรือ

หมูบาน 

 
 
 
 

ใบความรูที่ ๑ 
ธรรมะที่ควรปฏิบัติในชีวิตประจําวัน 

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

๑. แนวทางปฏิบัติ กิจวัตรประจําวันในการประพฤติ ปฏิบัติธรรม เพื่อสรางสุขภาพทั่วไป 
ในการสรางสุขภาพองครวมวิถีพุทธนั้น ควรจะเริ่มตนดวยการศึกษาทําความเขาใจหลัก

พุทธธรรม การนําไปประพฤติปฏิบัติเพื่อใหเกิดผลดีตอสุขภาพทางดานรางกาย จิตใจ ปญญา และ 
สังคม ตามหลักการศึกษาพุทธศาสนา สามารถจะกําหนดแนวทางในการศึกษาและปฏิบัติเพื่อให
สุขภาพดี ดวยหลักสัทธรรม ไดแก ปริยัติ (เรียนรูหลักธรรม) ปฏิบัติ (ประพฤติปฏิบัติตาม) และ
ปฏิเวธ (ผลที่เกิดขึ้น) สําหรับประชาชนทั่วไปในการปฏิบัตินั้น ควรใชหลัก ๓ ส. คือ สวดมนต 
สมาธิ และสนทนาธรรม ดังตารางตอไปนี้ 

ตารางกิจวัตรประจําวันในการประพฤติปฏิบัติธรรมเพื่อสรางสุขภาพทั่วไป 

เรียนรูหลักธรรม 
(ปริยัติ) 

ประพฤติปฏิบัติตาม 
(ปฏิบัติ) 

ผลที่เกิดขึ้น 
(ปฏิเวธ) 

หลักธรรมพื้นฐานสําหรับประชาชน
ทั่วไปควรรู 
๑. อริยสัจ ๔ 
๒. ไตรสิกขา (ศีล สมาธิ ปญญา) 
๓. บุญกิริยาวัตถุ ๓  

 (ทาน ศีล ภาวนา) 
๔. พรหมวิหาร ๔ 
๕. สังคหวัตถุ ๔ 
๖. อิทธิบาท ๔ 
๗. โพชฌงค ๗                         

(พุทธวิถีเสริมสุขภาพ) 

ใชหลักการ ๓ ส. 
(๑) สวดมนต 

บทสวดมนตโพชฌงคปริตร 
หรือบทสวดมนตอื่นๆ ที่ เคยสวดอยู
กอนแลว เชน พระคาถาชินบัญชร 
 พาหุงมหากา  พระคาถาหลวงพอโอภาสี  
พระคาถาหลวงปูทวด ฯลฯ 

(๑) หลังจากสวดไปไดระยะ เวลาหนึ่ง 
จิตใจจะเงียบสงบลงซึ่งเปน
จุดประสงคของการทําสมาธิน่ันเอง 
การสวดมนตไมไดชวยเฉพาะปลด 
ปลอยความเครียดเทานั้น แตยังชวย
พัฒนาการใชชีวิตใหเปนปกติมากขึ้น 
ซึ่งเกี่ยวพันโดยตรงกับสุขภาพของ
มนุษย ทุกครั้งที่เราสวดมนตซ้ําๆ  
บทใดบทหนึ่งจะชวยควบคุมจิตใจ 
ใหสงบลง 
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ใบความรูที่ ๑ 
ธรรมะที่ควรปฏิบัติในชีวิตประจําวัน 

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

๑. แนวทางปฏิบัติ กิจวัตรประจําวันในการประพฤติ ปฏิบัติธรรม เพื่อสรางสุขภาพทั่วไป 
ในการสรางสุขภาพองครวมวิถีพุทธนั้น ควรจะเริ่มตนดวยการศึกษาทําความเขาใจหลัก

พุทธธรรม การนําไปประพฤติปฏิบัติเพื่อใหเกิดผลดีตอสุขภาพทางดานรางกาย จิตใจ ปญญา และ 
สังคม ตามหลักการศึกษาพุทธศาสนา สามารถจะกําหนดแนวทางในการศึกษาและปฏิบัติเพื่อให
สุขภาพดี ดวยหลักสัทธรรม ไดแก ปริยัติ (เรียนรูหลักธรรม) ปฏิบัติ (ประพฤติปฏิบัติตาม) และ
ปฏิเวธ (ผลที่เกิดขึ้น) สําหรับประชาชนทั่วไปในการปฏิบัตินั้น ควรใชหลัก ๓ ส. คือ สวดมนต 
สมาธิ และสนทนาธรรม ดังตารางตอไปนี้ 

ตารางกิจวัตรประจําวันในการประพฤติปฏิบัติธรรมเพื่อสรางสุขภาพทั่วไป 

เรียนรูหลักธรรม 
(ปริยัติ) 

ประพฤติปฏิบัติตาม 
(ปฏิบัติ) 

ผลที่เกิดขึ้น 
(ปฏิเวธ) 

หลักธรรมพื้นฐานสําหรับประชาชน
ทั่วไปควรรู 
๑. อริยสัจ ๔ 
๒. ไตรสิกขา (ศีล สมาธิ ปญญา) 
๓. บุญกิริยาวัตถุ ๓  

 (ทาน ศีล ภาวนา) 
๔. พรหมวิหาร ๔ 
๕. สังคหวัตถุ ๔ 
๖. อิทธิบาท ๔ 
๗. โพชฌงค ๗                         

(พุทธวิถีเสริมสุขภาพ) 

ใชหลักการ ๓ ส. 
(๑) สวดมนต 

บทสวดมนตโพชฌงคปริตร 
หรือบทสวดมนตอื่นๆ ที่ เคยสวดอยู
กอนแลว เชน พระคาถาชินบัญชร 
 พาหุงมหากา  พระคาถาหลวงพอโอภาสี  
พระคาถาหลวงปูทวด ฯลฯ 

(๑) หลังจากสวดไปไดระยะ เวลาหนึ่ง 
จิตใจจะเงียบสงบลงซึ่งเปน
จุดประสงคของการทําสมาธิน่ันเอง 
การสวดมนตไมไดชวยเฉพาะปลด 
ปลอยความเครียดเทานั้น แตยังชวย
พัฒนาการใชชีวิตใหเปนปกติมากขึ้น 
ซึ่งเก่ียวพันโดยตรงกับสุขภาพของ
มนุษย ทุกครั้งที่เราสวดมนตซ้ําๆ  
บทใดบทหนึ่งจะชวยควบคุมจิตใจ 
ใหสงบลง 
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เรียนรูหลักธรรม 
(ปริยัติ) 

ประพฤติปฏิบัติตาม 
(ปฏิบัติ) 

ผลที่เกิดขึ้น 
(ปฏิเวธ) 

หลักธรรมที่กําหนดรู 
๑. ไตรลักษณ 
๒. ขันธ ๕ 
๓. กฎแหงกรรม 
๔. อภิณหปจจเวกขณะ ๕ 

หลักการปฏิบัติกรรมฐานที่ควรรู 
๑. สมถกรรมฐาน 
๒. วิปสสนากรรมฐาน 

(๒) สมาธิ (สมถะ) และวิปสสนา 
คือ ต้ังจิตใหมั่น ทําอาการสํารวม

ใจใหแนวแน เพื่อเพงเล็งในสิ่งใดสิ่ง
หน่ึงโดยพิจารณาสิ่งนั้นอยางเครงครัด
เพื่อใหเกิดปญญารูแจงในสิ่งนั้น 
วิธีทํา 
๑. น่ังขัดสมาธิหรือในทาที่รูสึกสบาย 
๒. หลับตาลง 
๓. กําหนดบริกรรมหรือสิ่งที่เคารพ 
๔. ต้ังใจรูลมหายใจ 
๕. รูสึกตัวสม่ําเสมอวากําลังหายใจ

เขาหรือออก 
๖. คิดในแงบวก เชน ฉันมีความสุข 

ผูอื่นมีความสุข 
๗. เขาสูวิปสสนากรรมฐาน 

 (หาก สามารถปฏิบัติได) 
(๓) สนทนาธรรม 
๑. สนทนาหลักธรรมพื้นฐานและ

หลักธรรมที่ควรรูและหลักการ
ปฏิบัติกรรมฐาน (หากสามารถ 
ทําไดจะมีประโยชนมาก) 

๒. ดูแลสุขภาพโรคตางๆ แบบ 
องครวมวิถีพุทธ 

(๒) .ทําสมาธิเพื่อใหจิตสงบ มีพลัง 
มีประโยชนในปจจุบัน คือ  
ทําใหใจสบาย คลายทุกข  
หนักแนน มั่นคง อารมณ 
แจมใส ความจําดี ทํางานมี
ประสิทธิภาพ สุขภาพดี นอน
หลับสบาย เรียนหนังสือเกง  
ที่สําคัญคือ  ไดบุญ 

 
 
 
 
 
 
 
 

(๓).  รูแนวทางในการสรางสุขภาพ 
ปองกันควบคุมโรคและดูแล
ตนเองเมื่อเปนโรคตางๆ ได  
ทําใหเกิดปญญา 

 
 
 
 
 

๒.  แนวทางปฏิบัติกิจวัตรประจําวันตามนาฬิกาชีวิตเพื่อสุขภาพดี วิถีพุทธ 
 

 ในการสรางสุขภาพดี วิถีพุทธ ใหมีความตอเนื่องและยั่งยืน จําเปนที่จะตองมีเครื่องมือ 
ประกอบการสรางวินัยใหเกิดปฏิบัติเปนนิสัย เครื่องมือดังกลาวนี้มีหลายชนิด ในที่นี้แนะนําใหใช
หลักของนาฬิกาชีวิตมาประยุกตเขากับหลักประพฤติปฏิบัติพุทธธรรม โดยเปนการผสมผสาน
กิจวัตรตาง ๆ ที่จําเปนจะตองทําในวันหนึ่ง ๆ กับวงจรการทํางานของอวัยวะสําคัญของรางกาย  
ในแตละชวงเวลาที่สอดคลองกัน ซึ่งประกอบดวยกิจกรรมดูแลความสะอาดของรางกาย ดื่มน้ํา 
รับประทานอาหารปฏิบัติภารกิจชีวิตประจําวัน เชน เรียนหนังสือ ประกอบอาชีพ ออกกําลังกาย 
ปฏิบัติธรรมและบริหารจิต เชน สวดมนต เจริญสมาธิ และเสวนาธรรม (๓ ส.) ดังกลาวในขอ ๑ 
ประกอบกับการปฏิบัติธรรมอื่น ๆ วัตถุประสงคที่จะใหเกิดขึ้น รวมทั้งการพักผอนสบายอารมณ 
เปนตน หากสามารถปฏิบัติกิจวัตรประจําวันดังกลาวไดเปนปกตินิสัย อวัยวะตาง ๆ ของรางกาย 
ก็จะสามารถทําหนาที่อยางปกติ และมีประสิทธิภาพ ซึ่งจะทําใหมีสุขภาพทั้ง ๔ มิติ คือสุขภาพกาย 
จิต ปญญา และสังคม คุณภาพชีวิตก็จะดีตามไปดวย และชีวิตนี้จะมีความหมายและคุณคามากที่สุด 
ทั้งตอตนเอง ครอบครัวและสังคม โดยปฏิบัติตามกิจวัตรตาง ๆ ดังตอไปนี้ 

๐๕.๐๐ น.   ต่ืนนอน แปรงฟน ลางหนา ด่ืมน้ํา ๒-๓ แกว 
๐๕.๐๐ - ๐๗.๐๐ น. สวดมนต เจริญสมาธิ แผเมตตา ออกกําลังกาย 
๐๗.๐๐ – ๐๘.๐๐ น. อาบน้ํา กินขาว (มื้อหนัก) 
๐๘.๐๐ – ๑๒.๐๐ น. ปฏิบัติภารกิจชีวิตประจําวัน 
๑๒.๐๐ – ๑๓.๐๐ น. กินขาวกลางวัน (มื้อหนัก) 
๑๓.๐๐ – ๑๖.๐๐ น.  ปฏิบัติภารกิจชีวิตประจําวัน 
๑๖.๐๐ – ๑๗.๐๐ น. ออกกําลังกาย 
๑๗.๐๐ – ๑๘.๐๐ น.  พักผอน อาบน้ํา สังสรรคในครอบครัว สังคม 
๑๘.๐๐ – ๑๙.๐๐ น. กินอาหารเย็นเบา ๆ หรืออาหารวาง 
๑๙.๐๐ – ๒๒.๐๐ น. ผอนคลาย สบายอารมณ สวดมนต เจริญสมาธิ เสวนา / ฟง /  

อานธรรมะ 
๒๒.๐๐ น.  แปรงฟน ด่ืมน้ํา ๑ แกว ปสสาวะ เขานอน 
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๒.  แนวทางปฏิบัติกิจวัตรประจําวันตามนาฬิกาชีวิตเพื่อสุขภาพดี วิถีพุทธ 
 

 ในการสรางสุขภาพดี วิถีพุทธ ใหมีความตอเน่ืองและยั่งยืน จําเปนที่จะตองมีเครื่องมือ 
ประกอบการสรางวินัยใหเกิดปฏิบัติเปนนิสัย เครื่องมือดังกลาวนี้มีหลายชนิด ในที่นี้แนะนําใหใช
หลักของนาฬิกาชีวิตมาประยุกตเขากับหลักประพฤติปฏิบัติพุทธธรรม โดยเปนการผสมผสาน
กิจวัตรตาง ๆ ที่จําเปนจะตองทําในวันหนึ่ง ๆ กับวงจรการทํางานของอวัยวะสําคัญของรางกาย  
ในแตละชวงเวลาที่สอดคลองกัน ซึ่งประกอบดวยกิจกรรมดูแลความสะอาดของรางกาย ดื่มน้ํา 
รับประทานอาหารปฏิบัติภารกิจชีวิตประจําวัน เชน เรียนหนังสือ ประกอบอาชีพ ออกกําลังกาย 
ปฏิบัติธรรมและบริหารจิต เชน สวดมนต เจริญสมาธิ และเสวนาธรรม (๓ ส.) ดังกลาวในขอ ๑ 
ประกอบกับการปฏิบัติธรรมอื่น ๆ วัตถุประสงคที่จะใหเกิดขึ้น รวมทั้งการพักผอนสบายอารมณ 
เปนตน หากสามารถปฏิบัติกิจวัตรประจําวันดังกลาวไดเปนปกตินิสัย อวัยวะตาง ๆ ของรางกาย 
ก็จะสามารถทําหนาที่อยางปกติ และมีประสิทธิภาพ ซึ่งจะทําใหมีสุขภาพทั้ง ๔ มิติ คือสุขภาพกาย 
จิต ปญญา และสังคม คุณภาพชีวิตก็จะดีตามไปดวย และชีวิตนี้จะมีความหมายและคุณคามากที่สุด 
ทั้งตอตนเอง ครอบครัวและสังคม โดยปฏิบัติตามกิจวัตรตาง ๆ ดังตอไปนี้ 

๐๕.๐๐ น.   ต่ืนนอน แปรงฟน ลางหนา ด่ืมน้ํา ๒-๓ แกว 
๐๕.๐๐ - ๐๗.๐๐ น. สวดมนต เจริญสมาธิ แผเมตตา ออกกําลังกาย 
๐๗.๐๐ – ๐๘.๐๐ น. อาบน้ํา กินขาว (มื้อหนัก) 
๐๘.๐๐ – ๑๒.๐๐ น. ปฏิบัติภารกิจชีวิตประจําวัน 
๑๒.๐๐ – ๑๓.๐๐ น. กินขาวกลางวัน (มื้อหนัก) 
๑๓.๐๐ – ๑๖.๐๐ น.  ปฏิบัติภารกิจชีวิตประจําวัน 
๑๖.๐๐ – ๑๗.๐๐ น. ออกกําลังกาย 
๑๗.๐๐ – ๑๘.๐๐ น.  พักผอน อาบน้ํา สังสรรคในครอบครัว สังคม 
๑๘.๐๐ – ๑๙.๐๐ น. กินอาหารเย็นเบา ๆ หรืออาหารวาง 
๑๙.๐๐ – ๒๒.๐๐ น. ผอนคลาย สบายอารมณ สวดมนต เจริญสมาธิ เสวนา / ฟง /  

อานธรรมะ 
๒๒.๐๐ น.  แปรงฟน ด่ืมน้ํา ๑ แกว ปสสาวะ เขานอน 
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ทั้งนี้ ควรทําความเขาใจ วงจรการทํางานของอวัยวะที่สําคัญของรางกายในรอบ ๑ วัน ที่
เปนเหตุผลสนับสนุนการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน ตามนาฬิกาชีวิตเพื่อสุขภาพดี วิถีพุทธดังกลาว
ขางตน ในชวงเวลาตาง ๆ ของแตละวันดังตอไปนี้ 
เวลา ๐๑.๐๐ – ๐๓.๐๐ น. –  ตับ ทําหนาที่สะสมอาหารสํารอง ขับสารเคมีออกจากรางกาย 

ผลิตน้ําดีสงไปเก็บที่ถุงน้ําดีเพื่อยอยไขมัน ถาชวงนี้ยังไมหลับนอน 
การทําหนาที่ของตับอาจดอยประสิทธิภาพ ทําใหเกิดโรคตาง ๆ 
หลายชนิด สงผลถึงตับออนอาจผลิตฮอรโมนอินซูลินนอยลงดวย
ทําใหเกิดโรคเบาหวานได 

เวลา ๐๓.๐๐ – ๐๕.๐๐ น. – ปอด ไดรับออกซิเจนไปฟนฟูเซลลและขับสารพิษออกจากเซลล
ตาง ๆ จากการตื่นนอนและสูดอากาศบริสุทธิ์ตอนเชา ๆ ทําวัตร
เชา สวดมนต 

เวลา ๐๕.๐๐ – ๐๗.๐๐ น. –  ลําไสใหญ ถูกกระตุนใหขับของเสียออกจากรางกาย (อุจจาระ) 
จากการดื่นน้ํา ๒-๓ แกว หลังตื่นนอน 

เวลา ๐๗.๐๐ – ๐๙.๐๐ น. –  กระเพาะอาหาร รับอาหารเชา หลั่งกรดไปยอยอาหารบางสวน
และสงอาหารลงไปยอยตอยังลําไสเล็ก 

เวลา ๐๙.๐๐ – ๑๑.๐๐ น. –  มาม เก็บพลังงานสํารอง เก็บสารอาหาร เก็บทุกอยางที่กระเพาะ
อาหารยอยเต็มที่แลว ทําหนาที่กรองแบคทีเรีย (เชื้อโรค) สราง
เม็ดเลือดขาว กรองเม็ดเลือดเสีย ผลิตน้ําดี 

เวลา ๑๑.๐๐ – ๑๓.๐๐ น. – หัวใจ ทําหนาที่สูบฉีดโลหิตไปเลี้ยงรางาย ในภาวะปกติหัวใจ 
จะสูบฉีดโลหิตในระดับความดันปกติ ถาหัวใจสูบฉีดโลหิตไป
เลี้ยงสวนตาง ๆ ของรางกายถี่ข้ึน แรงขึ้น เร็วข้ึน ก็จะเปนภาวะ
ของความดันโลหิตสูง 

 
 

เวลา ๑๓.๐๐ – ๑๕.๐๐ น.  –  ลําไสเล็ก ทําหนาที่ยอยอาหาร ลําไสเล็กตอนบน ทําหนาที่หลั่ง
น้ํายอยที่เปนดางจํานวนมาก แตถารางกายไมไดรับอาหารเชา
อาหารที่มารอยอยในลําไสเล็กไมมี ลําไสเล็กก็จะยอยตัวเองและ
เริ่มออนแอลง เพราะลําไสเล็กจะทํางานโดยเปลี่ยนรูปอาหารที่
ไดจากตอนเชา ทั้งคารโบไฮเดรต ไขมัน เกลือแร เปนพลังงาน
ทั้งหมด ลําไสเล็กตอนกลางและตอนปลายจะหลั่งน้ํายอยที่ 
เปนกรดทําใหเกิดกรด และแกสเพิ่มขึ้นที่ลําไสเล็ก 

เวลา ๑๕.๐๐ – ๑๗.๐๐ น. – กระเพาะปสสาวะ ขับของเสียที่เกิดจากการแปรรูปอาหารที่ลําไส
เล็กในชวงเวลาที่กระเพาะปสสาวะจะทํางานมากที่สุดเพื่อขับ
กรดและของเสียออกจากรางกาย 

เวลา ๑๗.๐๐ – ๑๙.๐๐ น. – ไต มีหนาที่ขับของเสียออกมากับน้ําปสสาวะโดยเฉพาะสวนที่ 
เปนกรด 

เวลา ๑๙.๐๐ – ๒๑.๐๐ น. – เยื้อหุมหัวใจ คลายตัวจากการพักงานหนัก พักผอน และผอน
คลาย 

เวลา ๒๑.๐๐ – ๒๓.๐๐ น. – ระบบความรอนของรางกาย ลดลงเนื่องจากไมตองการใช
พลังงานมากในการยอยอาหารหรือเปลี่ยนแปลงอิริยาบถ จึงควร
รักษาความอบอุนของรางกายใหอยูในภาวะปกติ 

เวลา ๒๓.๐๐ – ๐๑.๐๐ น. – ถุงน้ํ าดี  มีหนาที่ เก็บน้ําดีที่ผลิตจากตับ และสงน้ํ าดีไปยอย 
ไขมันในลําไสในชวงนี้มีความผอนคลายจากการไมตองสง 
น้ํายอยไปยอยอาหารหรือสงไปนอย ในระหวางการหลับนอน 

 
ที่มา     ๑.   ประยุกตจากหลักการทางการแพทยแผนปจจุบัน 

๒.  ประยุกตจากหลักการแพทยทางเลือก เรื่องเวลาชีวิต, ลอเกวียน พิมพครั้งที่ ๔                
       โรงพิมพ  บริษัทฟาอภัย ตุลาคม ๒๕๔๙ 
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เวลา ๑๓.๐๐ – ๑๕.๐๐ น.  –  ลําไสเล็ก ทําหนาที่ยอยอาหาร ลําไสเล็กตอนบน ทําหนาที่หลั่ง
น้ํายอยที่เปนดางจํานวนมาก แตถารางกายไมไดรับอาหารเชา
อาหารที่มารอยอยในลําไสเล็กไมมี ลําไสเล็กก็จะยอยตัวเองและ
เริ่มออนแอลง เพราะลําไสเล็กจะทํางานโดยเปลี่ยนรูปอาหารที่
ไดจากตอนเชา ทั้งคารโบไฮเดรต ไขมัน เกลือแร เปนพลังงาน
ทั้งหมด ลําไสเล็กตอนกลางและตอนปลายจะหลั่งน้ํายอยที่ 
เปนกรดทําใหเกิดกรด และแกสเพิ่มขึ้นที่ลําไสเล็ก 

เวลา ๑๕.๐๐ – ๑๗.๐๐ น. – กระเพาะปสสาวะ ขับของเสียที่เกิดจากการแปรรูปอาหารที่ลําไส
เล็กในชวงเวลาที่กระเพาะปสสาวะจะทํางานมากที่สุดเพื่อขับ
กรดและของเสียออกจากรางกาย 

เวลา ๑๗.๐๐ – ๑๙.๐๐ น. – ไต มีหนาที่ขับของเสียออกมากับน้ําปสสาวะโดยเฉพาะสวนที่ 
เปนกรด 

เวลา ๑๙.๐๐ – ๒๑.๐๐ น. – เยื้อหุมหัวใจ คลายตัวจากการพักงานหนัก พักผอน และผอน
คลาย 

เวลา ๒๑.๐๐ – ๒๓.๐๐ น. – ระบบความรอนของรางกาย ลดลงเนื่องจากไมตองการใช
พลังงานมากในการยอยอาหารหรือเปลี่ยนแปลงอิริยาบถ จึงควร
รักษาความอบอุนของรางกายใหอยูในภาวะปกติ 

เวลา ๒๓.๐๐ – ๐๑.๐๐ น. – ถุงน้ํ าดี  มีหนาที่ เก็บน้ําดีที่ผลิตจากตับ และสงน้ํ าดีไปยอย 
ไขมันในลําไสในชวงนี้มีความผอนคลายจากการไมตองสง 
น้ํายอยไปยอยอาหารหรือสงไปนอย ในระหวางการหลับนอน 

 
ที่มา     ๑.   ประยุกตจากหลักการทางการแพทยแผนปจจุบัน 

๒.  ประยุกตจากหลักการแพทยทางเลือก เรื่องเวลาชีวิต, ลอเกวียน พิมพครั้งที่ ๔                
       โรงพิมพ  บริษัทฟาอภัย ตุลาคม ๒๕๔๙ 
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ใบงานที่ ๑ 
บัตรคําพุทธธรรมที่เกื้อกูลใหเกิดสุขภาพ ๔ มิติ 

 

สุขภาพทางกาย 
- รักษาศีล 
- บิณฑบาต 
- เดินจงกรม 
- ธุดงค 
- การออกกําลังกาย 
- การรับประทานอาหารครบ ๕ หมู 
- การรูจักประมาณในการบริโภค 
- การทําความสะอาดบาน 
- การมีเพศสัมพันธที่ปลอดภัย 
- การเลิกดื่มสรุา 
- ไมเสพสิ่งเสพติด 

 

สุขภาพทางจิต 
- สวดมนต 
- นั่งสมาธิ 
- เจริญสมถกมัมัฏฐาน 
- เจริญวิปสสนากัมมัฏฐาน 
- นักเรียนเลนดนตรีใหผูปวยโรคเรื้อรังฟง 
- ผูเกษียณอายุเลานิทานใหเด็กสถานเลี้ยงเด็กกําพรา 
- ทีมฟุตบอลโรงเรียนสวนกุหลาบดีใจมากที่ชนะคูแขง 
- วันนี้เราเห็นครูสมศรีอารมณดีเมื่อลูกศิษยสอบไดยกชั้น 
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สุขภาพทางปญญา 
- คุณยายฟงเทศนที่วัดทุกวันพระ 
- คุณตาชอบอานหนังสือธรรมะแลวนําขอธรรมมาปฏิบัติ 
- สมัยนี้นักเรียนตองทํารายงาน การบานที่ครูใหเรียนดวยตนเอง 
- นักศึกษาปริญญาโทตองทําวิทยานิพนธ ๑ เรื่อง 
- สมัยนี้ประชาชนนิยมเขาหองสมุดมากขึ้น 
- ปูเลานิทานอีสปใหหลานฟงทุกคืน 
- อิกคิวซัง ใชสมองในการแกปญหาเชาว 
- ฉันชอบฟงรายการบรรยายธรรมของทาน ว.วชิรเมธี 
- การประชุมอบรมทางไกลเปนที่นิยมมากขึ้น 

 
สุขภาพทางสังคม 

- ชาวพุทธรวมมือกันทอดกฐิน เพื่อสรางหองสมุด 
- สุชาดาเปนแกนนําในการทําดอกไมงานบวชนาคทุกงาน 
- ประชาชนยอมรับใหมีผูปวยโรคเอดสอยูในชุมชนดวย 
- ชาวบานรวมมือลงแขกเกี่ยวขาว 
- หนวยกูภัยชวยเหลือเด็ก ที่ศีรษะติดหวงเหล็กโดยปลอดภัย 
- ประชาชนรวมบริจาคทรัพยสิน สิ่งของ ชวยเหลือผูประสบอุทกภัย 
- ตํารวจทางหลวงชวยประชาชนเข็นรถจากการถูกน้ําทวม 
- คนไทยมีจิตใจเอื้อเฟอเผื่อแผ 
- ชาวบานรวมมือกันทําความสะอาดถนนหลังน้ําทวม 
- เด็กนักเรียนรวมตัวกันไปกําจัดผักตบชวา 
- ชุมชนรวมมือกันสรางสะพานขามแมน้ํา 

หมายเหต ุ ธรรมบางขอบางหมวดอาจเกื้อกูลใหเกิดสุขภาวะมากกวา 1 มิติ 
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ใบงานที่ ๒  
วิเคราะหสถานการณ อาการ สาเหตุของโรคเรื้อรัง ๖ โรค และแนวทางการปองกันและแกไข 

กับการใชหลกัการวิถีพุทธ 
 

ชื่อโรค 
สถานการณ อาการ  

สาเหตุของการเกิดโรค 
แนวทางการดแูลสุขภาพองครวม

วิถีพุทธ 
๑. เบาหวาน 
 
 
๒. ความดันโลหิตสูง 
 
 
๓. ไขมันในเสนเลือด 
 
 
๔. หัวใจและหลอดเลือด 
 
 
๕. มะเร็ง 
 
 
๖. เอดส 
 
 

  

 

ใบความรูที่ ๒ 
เร่ืองที่ ๑ 

แนวทางการดูแลสุขภาพองครวม วิถีพุทธ  
กรณี โรคเบาหวาน 

 
ลักษณะของโรคเบาหวาน 

โรคเบาหวาน เกิดจากการขาดสารที่สรางจากตับออน ที่เรียกวา “อินซูลิน” ทําให
รางกายไมสามารถนําน้ําตาลไปใชได จึงทําใหเกิดน้ําตาลในเลือดสูงขึ้น โดยมีระดับน้ําตาลในเลือด
มากกวา ๑๒๕ มิลลิกรัมเปอรเซ็นต 

 
ประเภทของโรคเบาหวาน 

โรคเบาหวาน แบงได ๒ ชนดิ ไดแก 
 ๑. เบาหวานชนิดพึ่งอินซูลิน  (Insulin – dependent diabetes) พบในเด็กและคนอายุ 
ตํ่ากวา ๒๕ ป ตับออนของผูปวยชนิดนี้จะสรางอินซูลินไมไดเลย หรือนอยกวา เชื่อวารางกายมีการ
สรางภูมิคุมกันตอตานทําลายตับออนของตัวเอง จนไมสามารถสรางอินซูลินได 
  ผูปวยจําเปนตองพึ่งพาการฉีดอินซูลินเขาทดแทนในรางกายทุกวัน จึงจะสามารถ
เผาผลาญน้ําตาลได ในรายที่รุนแรง จะมีการคั่งของสารคีโตน (Ketone) ซึ่งเปนของเสียที่เกิดจาก
การเผาผลาญไขมัน สารนี้เปนพิษตอระบบประสาท ทําใหผูปวยหมดสติถึงตายได เรียกวาภาวะ 
ค่ังสารคีโตนหรือคีโตซสี (Ketosis) 
 ๒. เบาหวานชนิดไมพ่ึงอินซูลิน (Non – insulin dependent diabetes) พบในคนอายุ
มากกวา ๔๐ ป ข้ึนไป ตับออนของผูปวยชนิดนี้ สามารถสรางอินซูลินได แตไมเพียงพอกับความ
ตองการของรางกาย  จึงทําใหมีน้ําตาลที่เหลือใชกลายเปนเบาหวานได ผูปวยชนิดนี้มีทั้งคนอวนและ
คนรูปรางปกติ ผูปวยชนิดไมเกิดภาวะคีโตซีสเหมือนชนิดพึ่งอินซูลิน สามารถควบคุมอาหาร ใชยา
เบาหวานชนิดกิน เพื่อควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดใหปกติได 
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ใบความรูที่ ๒ 
เร่ืองที่ ๑ 

แนวทางการดูแลสุขภาพองครวม วิถีพุทธ  
กรณี โรคเบาหวาน 

 
ลักษณะของโรคเบาหวาน 

โรคเบาหวาน เกิดจากการขาดสารที่สรางจากตับออน ที่เรียกวา “อินซูลิน” ทําให
รางกายไมสามารถนําน้ําตาลไปใชได จึงทําใหเกิดน้ําตาลในเลือดสูงขึ้น โดยมีระดับน้ําตาลในเลือด
มากกวา ๑๒๕ มิลลิกรัมเปอรเซ็นต 

 
ประเภทของโรคเบาหวาน 

โรคเบาหวาน แบงได ๒ ชนดิ ไดแก 
 ๑. เบาหวานชนิดพึ่งอินซูลิน  (Insulin – dependent diabetes) พบในเด็กและคนอายุ 
ตํ่ากวา ๒๕ ป ตับออนของผูปวยชนิดนี้จะสรางอินซูลินไมไดเลย หรือนอยกวา เชื่อวารางกายมีการ
สรางภูมิคุมกันตอตานทําลายตับออนของตัวเอง จนไมสามารถสรางอินซูลินได 
  ผูปวยจําเปนตองพึ่งพาการฉีดอินซูลินเขาทดแทนในรางกายทุกวัน จึงจะสามารถ
เผาผลาญน้ําตาลได ในรายที่รุนแรง จะมีการคั่งของสารคีโตน (Ketone) ซึ่งเปนของเสียที่เกิดจาก
การเผาผลาญไขมัน สารนี้เปนพิษตอระบบประสาท ทําใหผูปวยหมดสติถึงตายได เรียกวาภาวะ 
ค่ังสารคีโตนหรือคีโตซสี (Ketosis) 
 ๒. เบาหวานชนิดไมพ่ึงอินซูลิน (Non – insulin dependent diabetes) พบในคนอายุ
มากกวา ๔๐ ป ข้ึนไป ตับออนของผูปวยชนิดนี้ สามารถสรางอินซูลินได แตไมเพียงพอกับความ
ตองการของรางกาย  จึงทําใหมีน้ําตาลที่เหลือใชกลายเปนเบาหวานได ผูปวยชนิดนี้มีทั้งคนอวนและ
คนรูปรางปกติ ผูปวยชนิดไมเกิดภาวะคีโตซีสเหมือนชนิดพึ่งอินซูลิน สามารถควบคุมอาหาร ใชยา
เบาหวานชนิดกิน เพื่อควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดใหปกติได 
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อาการของโรคเบาหวาน 
ปสสาวะบอย ทิ้งไวจะมีมดขึ้น ดื่มน้ําบอย ครั้งละมาก ๆ หิวบอย กินจุ น้ําหนักลด ผอมลง 

เปนแผล ฝงาย แตหายยาก คันตามผิวหนัง และบริเวณอวัยวะสืบพันธุ ตาพรามัว ปวดแสบปวดรอน
ตามปลายมือ เทา หมดความรูสึกทางเพศ 

 
อาการแทรกซอน 
 ๑. ตา  เปนตอกระจกกอนวัย  ประสาทตา จอตาเสื่อม ทําใหตามัวลงเรื่อย ๆ อาจตาบอด
ได 
 ๒. ระบบประสาท   ผูปวยอาจกลายเปนปลายประสาทอักเสบ ชา หรือปวดรอนตาม
ปลายมือปลายเทา ทําใหมีแผลที่เทางาย อาจลุกลามจนเทาเนาได 
 ๓. ไต   มักจะเสื่อม จนเกิดภาวะไตวายได  ซึ่งเปนสาเหตุการตายของผูปวยเบาหวานท่ี
พบบอย 
 ๔. ผนังหลอดเลือดแดงแข็ง   ทําใหเปนโรคความดันโลหิตสูง อัมพาต โรคหัวใจขาด
เลือด ถาหลอดเลือดที่เทาตีบแข็ง เลือดไปเลี้ยงเทาไมพออาจทําใหเปนตะคริวหรือแผลหายยาก 
หรือเทาเนา 
 ๕. เปนโรคติดเชื้อไดงายเนื่องจากภูมิตานทานโรคต่ํา เชน วัณโรคปอด กระเพาะ 
ปสสาวะอักเสบ กรวยไตอักเสบ ชองคลอดอักเสบ เทาเปนแผลอาจลุกลามเนาจนตองตัดขา 
 ๖. ภาวะคีโตซีส  พบเฉพาะผูปวยเบาหวาน ชนิดพึ่งอินซูลินที่ขาดการฉีดอินซูลินนานๆ 
รางกายจะหลั่งของสารคีโตน ซึ่งเกิดจากการเผาผลาญไขมัน ผูปวยจะคลื่นไส อาเจียน กระหายน้ํา  
ลมหายใจมีกลิ่น มีไข เกิดภาวะขาดน้ํารุนแรง ปวดทอง ทองเดิน จะซึมลง หมดสติ รักษาไมทัน 
อาจตายได 
 ๗. ภาวการณโรคแทรกซอน  โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง โรคหัวใจและหลอด
เลือด รวมถึงไขมันในเลือดสูง ลวนมีสาเหตุเบื้องตนและแนวทางดําเนินโรครวมกัน นั่นคือการมี
ภาวะน้ําตาลและไขมันในเลือดสูง 

 
 
 
 
 
 

การสรางสุขภาพและปองกันโรคกอนปวยเปนโรคเบาหวาน 
การสรางสุขภาพและการปองกันโรคเบาหวาน การปฏิบัติตน ทั้งนําหลักการแพทยและ

สาธารณสุข สังคม เศรษฐกิจ รวมทั้งพุทธธรรมผสมผสานกัน 
 

ปจจัยเสี่ยงท่ีควรหลีกเลี่ยงคือ 
 ๑.  ผูที่พอแม ญาติพี่นองเปนโรคเบาหวาน 
  โรคเบาหวานเปนโรคพันธุกรรม ลูกทุกคนไมไดเปนเบาหวานทั้งหมด ข้ึนอยูกับ
ระดับการกําหนดพันธุกรรมของพอแมแตละคน   ถาเปนโรคขึ้นมาก็ยึดตามหลักธรรมะ 
ปริญเญยยธรรม ที่ควรทําความเขาใจวา เปนเรื่องของกรรมแตละคน ไมควรกลาวโทษวาพอแมทํา
ใหเราเปนโรค แตควรนึกถึงบุญคุณและตอบแทนบุญคุณทานในหลัก กตัญู รูคุณ กตเวทิตา  
  คําวา “กรรม” คือการกระทําของเรา มี ๓ ทาง คือ ทางกาย ทางวาจา ทางใจ  
ที่พระพุทธเจาทรงสอนใหพิจารณาวา คนเรามีกรรมเปนของตนเอง มีกรรมเปนเผาพันธุ มีกรรม
เปนที่พ่ึงอาศัย 
  กรรมเปนเผาพันธุ   หมายถึง  บรรพบุรุษ ที่ปวยเปนโรคเบาหวาน ลูกหลานรุนตอมา
จะไดรับการถายทอดพันธุกรรม คือมีโอกาสปวยเปนโรคเบาหวานไดมากกวาคนทั่วไป สวน
พฤติกรรมนั้น  หมายถึง พฤติกรรมการดูแลตนเอง เพื่อหลีกเลี่ยงการเปนโรคเบาหวานโดยกิน
อาหารใหถูกหลักโภชนาการ ออกกําลังกาย อารมณแจมใส 
 ๒. ผูไดรับยาและฮอรโมนบางชนิด ผูไดรับยาและฮอรโมนบางชนิด มีโอกาสเสี่ยง 
ตอการเปนโรคเบาหวาน ควรหลีกเลี่ยง ลด หรือเลิกยากลุมสเตียรอยดและฮอรโมนทางเพศ 
คือเอสโตรเจน ถาจําเปนควรหายาชนิดอื่นทดแทน โดยเรียนรูใหเกิดปญญาในการดูแลตนเอง 
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การสรางสุขภาพและปองกันโรคกอนปวยเปนโรคเบาหวาน 
การสรางสุขภาพและการปองกันโรคเบาหวาน การปฏิบัติตน ทั้งนําหลักการแพทยและ

สาธารณสุข สังคม เศรษฐกิจ รวมทั้งพุทธธรรมผสมผสานกัน 
 

ปจจัยเสี่ยงท่ีควรหลีกเลี่ยงคือ 
 ๑.  ผูที่พอแม ญาติพี่นองเปนโรคเบาหวาน 
  โรคเบาหวานเปนโรคพันธุกรรม ลูกทุกคนไมไดเปนเบาหวานทั้งหมด ข้ึนอยูกับ
ระดับการกําหนดพันธุกรรมของพอแมแตละคน   ถาเปนโรคขึ้นมาก็ยึดตามหลักธรรมะ 
ปริญเญยยธรรม ที่ควรทําความเขาใจวา เปนเรื่องของกรรมแตละคน ไมควรกลาวโทษวาพอแมทํา
ใหเราเปนโรค แตควรนึกถึงบุญคุณและตอบแทนบุญคุณทานในหลัก กตัญู รูคุณ กตเวทิตา  
  คําวา “กรรม” คือการกระทําของเรา มี ๓ ทาง คือ ทางกาย ทางวาจา ทางใจ  
ที่พระพุทธเจาทรงสอนใหพิจารณาวา คนเรามีกรรมเปนของตนเอง มีกรรมเปนเผาพันธุ มีกรรม
เปนที่พ่ึงอาศัย 
  กรรมเปนเผาพันธุ   หมายถึง  บรรพบุรุษ ที่ปวยเปนโรคเบาหวาน ลูกหลานรุนตอมา
จะไดรับการถายทอดพันธุกรรม คือมีโอกาสปวยเปนโรคเบาหวานไดมากกวาคนทั่วไป สวน
พฤติกรรมนั้น  หมายถึง พฤติกรรมการดูแลตนเอง เพื่อหลีกเลี่ยงการเปนโรคเบาหวานโดยกิน
อาหารใหถูกหลักโภชนาการ ออกกําลังกาย อารมณแจมใส 
 ๒. ผูไดรับยาและฮอรโมนบางชนิด ผูไดรับยาและฮอรโมนบางชนิด มีโอกาสเสี่ยง 
ตอการเปนโรคเบาหวาน ควรหลีกเลี่ยง ลด หรือเลิกยากลุมสเตียรอยดและฮอรโมนทางเพศ 
คือเอสโตรเจน ถาจําเปนควรหายาชนิดอื่นทดแทน โดยเรียนรูใหเกิดปญญาในการดูแลตนเอง 
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 ๓.  หญิงที่คลอดบุตร  มีบุตรแรกเกิด น้ําหนัก ๔  กิโลกรัม ขึ้นไป 
  หญิงคลอดบุตรที่มีบุตรแรกเกิดน้ําหนัก ๔ กิโลกรัมขึ้นไป แสดงวามารดามีฮอรโมน 
เอสโตรเจนสูงและมีพฤติกรรมบริโภคแปง น้ําตาลมากเกินไป กินอาหารไมครบ ๕ หมู ขาด 
การออกกําลังกาย จึงควรปรับพฤติกรรมการกิน การออกกําลังกายและควบคุมอารมณ ใหเบิกบาน 
แจมใสเสมอ 

 ๔.  ผูที่มีน้ําหนักเกินมาตรฐานหรืออวน  
  ผูมีภาวะอวน จะมีน้ําหนักตัวเกินมาตรฐาน คํานวณไดคาดัชนีมวลกาย (BMI) คือ  
ใชน้ําหนักหนวยเปนกิโลกรัม หารดวยสวนสูง หนวยเปนเมตรยกกําลังสอง คาปกติคือ ๑๘ – ๒๒ 
กิโลกรัม / ตารางเมตร ถา BMI มากกวา ๒๕ กิโลกรัม / ตารางเมตร ถือวาน้ําหนักเกิน และถามีคา
BMI มากกวา ๓๐ กิโลกรัม / ตารางเมตร ถือวาอวน วัดโดยใชความยาวรอบเอว เปนตัวชี้วัดวาอวน
หรือไม คามาตรฐานในผูชาย ควรนอยกวา ๙๐ เซนติเมตร ในผูหญิงควรนอยกวา ๘๐ เซนติเมตร 
การลดน้ําหนัก ทําไดโดยควบคุมอาหาร กินอาหารครบ ๕ หมูตามหลักโภชนาการใหไดสัดสวนใน
ปริมาณที่พอเหมาะ ออกกําลังกายสม่ําเสมอ สัปดาหละ ๓ วัน วันละ ๓๐ นาที และลดความเครียด 
  หลักพุทธธรรมที่ควรยึดปฏิบัติคือ ปริญเญยยธรรม คือธรรมอันพึงกําหนดรู สิ่งที่
ควรรอบรูเทาทันตามสภาวะของมัน ซึ่งจะนําผูปฏิบัติดําเนินอยูในแนวทางแหงความปลอดทุกข  
พนจากทุกขโศก โรคภัยอยางแนนอน และหลักโภชเนมัตตัญุตา  คือ รู จักประมาณการ
รับประทานอาหาร การเดินจงกรม สวดมนต ทําสมาธิใหจิตสงบ 

 ๕.  ผูที่ไมออกกําลังกาย 
  ผูที่ไมออกกําลังกายจะเสี่ยงตอโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง โรคหัวใจขาดเลือด 
โรคไขมันในเลือดสูง โรคอวน โรคเครียด ฯลฯ บุคคลกลุมนี้ควรปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใหหันมา
ออกกําลังกายสม่ําเสมอและตอเนื่อง 
 
 

  สําหรับธรรมะที่ควรปฏิบัตินั้นคือ ภาเวตัพพธรรม ไดแกการเดินจงกรม และยึดถือ
ธรรมะขอปฏิบัติที่ไมผิดปฏิปทาที่เปนสวนแกนสารเนื้อแท ซึ่งจะนําผูปฏิบัติใหถึงความเจริญงอก
งาม ในธรรมเปนผูดําเนินอยูในแหงความปลอดพนจากทุกขโศกโรคภัย (อปณณกปฏิปทา) หมั่น
ประกอบความตื่น ขยันหมั่นเพียร โดยเฉพาะการออกกําลังกาย นอนไมดึก ต่ืนเชา พรอมทุกเวลาที่
ปฏิบัติกิจใหกาวหนาตอไป (ชาคริยานุโยค) ผูที่ไมออกกําลังกายตองปรับเปลี่ยนทัศนคติ วารางกาย
แข็งแรงตองออกกําลังเคลื่อนไหว ไมเกียจคราน 
  
การปฏิบัติตนเมื่อรูวาเปนโรคเบาหวาน 
 

 ๑.  ปรับจิตใจใหมีชีวิตอยูกับโรคอยางปกติสุข 
  เมื่อเปนโรคแลว ใหพบแพทยสม่ําเสมอ เรียนรูเรื่องโรคเบาหวานใหเขาใจถึง สาเหตุ 
อาการ การปองกัน  การรักษา  ใหเขาใจวาโรคนี้รักษาไมหาย  แตสามารถมีชีวิตอยูไดอยางปกติสุข  
ถาควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด ไมใหเกิดภาวะแทรกซอน 
  สําหรับหลักพุทธธรรมที่ควรยึดถือปฏิบัติคือ ปริญเญยยธรรม เสมอวาเรามีความ
เจ็บปวยเปนธรรมดา รางกายเปนรังแหงโรคภัยไขเจ็บ เขาใจถึงความเปนจริงของชีวิตและรางกาย 
มีความไมเที่ยง (อนิจจัง) เปนทุกข (ทุกขัง) และความเปนของมิใชตัวตน (อนัตตา) ปรับจิตใจใหมี
ชีวิตอยูกับโรคไดอยางเปนปกติสุข 
 

 ๒.  รูจักควบคุมระดับน้ําตาล 
  ๒.๑ ผูที่เปนโรคเบาหวาน จะตองรูจักควบคุมการรับประทานอาหารและระดับ
น้ําตาลใหอยูในระดับปกติ ๘๐ – ๑๐๐ มิลลิกรัม / เดซิลิตร พบเจาหนาที่สาธารณสุขตามนัด 
  โดยใชหลักพุทธธรรมในการทําใหเกิดขึ้น (ภาเวตัพพธรรม) มีหลัก อธิษฐานธรรม  
คือธรรมที่ควรต้ังไวในใจใหมั่นวาจะควบคุมระดับน้ําตาล คือ  ๑) พิจารณาวาโรคเบาหวานมาจาก
น้ําตาลเกินปริมาณ (ปญญา) ๒) ต้ังใจซื่อสัตยตอตนเองที่จะควบคุมระดับน้ําตาล (สัจจะ)  ๓)  รูจักเผื่อ
แผแบงปน เสียสละ ความเห็นแกกิน  (อาหารหวาน) มากเกินไป (จาคะ) รูจักหาความสงบใจ  
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  สําหรับธรรมะที่ควรปฏิบัตินั้นคือ ภาเวตัพพธรรม ไดแกการเดินจงกรม และยึดถือ
ธรรมะขอปฏิบัติที่ไมผิดปฏิปทาที่เปนสวนแกนสารเนื้อแท ซึ่งจะนําผูปฏิบัติใหถึงความเจริญงอก
งาม ในธรรมเปนผูดําเนินอยูในแหงความปลอดพนจากทุกขโศกโรคภัย (อปณณกปฏิปทา) หมั่น
ประกอบความตื่น ขยันหมั่นเพียร โดยเฉพาะการออกกําลังกาย นอนไมดึก ต่ืนเชา พรอมทุกเวลาที่
ปฏิบัติกิจใหกาวหนาตอไป (ชาคริยานุโยค) ผูที่ไมออกกําลังกายตองปรับเปลี่ยนทัศนคติ วารางกาย
แข็งแรงตองออกกําลังเคลื่อนไหว ไมเกียจคราน 
  
การปฏิบัติตนเมื่อรูวาเปนโรคเบาหวาน 
 

 ๑.  ปรับจิตใจใหมีชีวิตอยูกับโรคอยางปกติสุข 
  เมื่อเปนโรคแลว ใหพบแพทยสม่ําเสมอ เรียนรูเรื่องโรคเบาหวานใหเขาใจถึง สาเหตุ 
อาการ การปองกัน  การรักษา  ใหเขาใจวาโรคนี้รักษาไมหาย  แตสามารถมีชีวิตอยูไดอยางปกติสุข  
ถาควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด ไมใหเกิดภาวะแทรกซอน 
  สําหรับหลักพุทธธรรมที่ควรยึดถือปฏิบัติคือ ปริญเญยยธรรม เสมอวาเรามีความ
เจ็บปวยเปนธรรมดา รางกายเปนรังแหงโรคภัยไขเจ็บ เขาใจถึงความเปนจริงของชีวิตและรางกาย 
มีความไมเที่ยง (อนิจจัง) เปนทุกข (ทุกขัง) และความเปนของมิใชตัวตน (อนัตตา) ปรับจิตใจใหมี
ชีวิตอยูกับโรคไดอยางเปนปกติสุข 
 

 ๒.  รูจักควบคุมระดับน้ําตาล 
  ๒.๑ ผูที่เปนโรคเบาหวาน จะตองรูจักควบคุมการรับประทานอาหารและระดับ
น้ําตาลใหอยูในระดับปกติ ๘๐ – ๑๐๐ มิลลิกรัม / เดซิลิตร พบเจาหนาที่สาธารณสุขตามนัด 
  โดยใชหลักพุทธธรรมในการทําใหเกิดขึ้น (ภาเวตัพพธรรม) มีหลัก อธิษฐานธรรม  
คือธรรมที่ควรต้ังไวในใจใหมั่นวาจะควบคุมระดับน้ําตาล คือ  ๑) พิจารณาวาโรคเบาหวานมาจาก
น้ําตาลเกินปริมาณ (ปญญา) ๒) ต้ังใจซื่อสัตยตอตนเองที่จะควบคุมระดับน้ําตาล (สัจจะ)  ๓)  รูจักเผื่อ
แผแบงปน เสียสละ ความเห็นแกกิน  (อาหารหวาน) มากเกินไป (จาคะ) รูจักหาความสงบใจ  
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(อุปสมะ) สุขที่เปนธรรมชาติ ไมใชสุขที่เกิดจากการกินบริโภค และหลักอิทธิบาท ๔ (พอใจ ต้ังใจ 
ใสใจ และเขาใจ) มาชวยใหเกิดผลสําเร็จ 
  ๒.๒ ควบคุมอาหารโดยกินพอดี ครบทั้ง ๕ หมู ใหเหมาะสมกับความตองการ 
ของรางกาย อาหารหลากหลายชนิดไมซ้ําจําเจ กินไขมัน น้ําตาล และเกลือในปริมาณเล็กนอย 
   โดยใชหลักพุทธธรรม ภาเวตัพพธรรม ที่วา ความรู จักประมาณในการ
รับประทานอาหาร (โภชเนมัตตัญุตา) และอิทธิบาท ๔ (พอใจ ต้ังใจ ใสใจ และเขาใจ) 
 

 ๓.  ใชยาลดระดับน้ําตาลในเลือด 
  ผูปวยโรคเบาหวาน ตองกินยาลดระดับน้ําตาลในเลือด ในปริมาณที่เหมาะสม โดยใช
หลักธรรม ภาเวตัพพธรรมโดยเฉพาะความอดทน (ขันติ) ความขยันหมั่นเพียร (วิริยะ) คือเพียร
ไมใหน้ําตาลในเลือดสูง ลดละ เพียรรักษาระดับ เดินจงกรม สวดมนต ทําสมาธิ 
 

 ๔.  การดูแลสุขภาพรางกายและจิตใจ 
  ควบคุมดูแลความสะอาดของรางกาย โดยเฉพาะเทา ซอกนิ้วเทา ตองลางใหสะอาด 
เช็ดใหแหง หมั่นตรวจดูแผลพุพอง แผลถลอก รอยช้ํา เล็บขบหรือไม ควรพกทอฟพี่หรือน้ําตาลกอน
ติดตัว ถามีอาการเปนลม ใหรีบอม / เคี้ยวน้ําตาลหรือทอฟฟทันที  
  โดยยึดหลักพุทธธรรม เพื่อความเจริญกาวหนาตอไป (ภาเวตัพพธรรม) ควบคูไปกับ
ธรรมเกื้อกูลใหสําเร็จ (อิทธิบาท ๔) ความไมประมาทถึงความรุนแรงความแทรกซอนของโรค 
(อัปปมาทะ) และปฏิบัติสมาธิ 
 

 ๕. การปองกันการเกิดโรคแทรกซอน 
  โรคแทรกซอนของผูปวยเบาหวานมี ๒ ชนิด คือ 
  ๕.๑ แบบเฉียบพลัน ผูปวยมีอาการซึม หมดสติ หายใจเร็ว รวมกับมีกรดในเลือดสูง 
สาเหตุจากการขาดยาลดระดับน้ําตาลในเลือดหรือการติดเชื้ออยางรุนแรง 
  ๕.๒ แบบเรื้อรัง  มีผลทําใหเสนเลือดแดงตีบตันได เชน ตาพรามัวหรือตาบอด  
เจ็บหนาอกบริเวณหัวใจ ไตวาย ความดันโลหิตสูง ชาปลายมือปลายเทา สมรรถภาพทางเพศเสื่อม 

 การรักษาโรคแทรกซอนแบบเฉียบพลันนั้น ผูปวยตองเคี้ยวทอฟฟหรือน้ําตาลกอนที่พก 
มา หรือดื่มน้ําหวานทันที หากผูปวยชวยตัวเองไมไดตองใหญาติผูปวยปอน 
 ดานการนําหลักพุทธธรรมมาใชใหใชหลักปฏิบัติเชนเดียวกับการดูแลสุขภาพรางกาย
และจิตใจ ขอปฏิบัติรูถึงหลักธรรม (ปริญเญยยธรรม) ที่ไมผิดซึ่งเปนปฏิปทาที่เปนสวนแกนสาร 
เนื้อแท ที่จะนําผูปฏิบัติใหถึงความเจริญงอกงามในธรรม เปนผูดําเนินอยูในแนวทางแหงความ
ปลอดพนจากทุกขโศก โรครายอยางแนนอน ไมผิดพลาด (อปณณกปฏิปทา)  
 ๑)  การสํารวมอินทรีย คือระวังไมใหกุศลธรรมครอบงําใจ เมื่อรับรูอารมณดวยอินทรีย
ทั้ง ๖ (อินทรียสังวร) 
 ๒) ความรูจักประมาณในการบริโภค คือรูจักพิจารณากินอาหารเพื่อหลอเลี้ยงรางกายให
ทํากิจใหชีวิตผาสุก มิใชเพื่อสนุกสนาน มัวเมา (โภชเนมัตตัญุตา)  
 ๓) การขยันหมั่นเพียร ต่ืนตัวอยูเปนนิจ พรอมทุกเวลาที่จะปฏิบัติกิจใหกาวหนาตอไป 
(คริยานุโยค) 
 ธรรมเพื่อเวน (ปหาตัพพธรรม) ความไมประมาท ในโรคภัยไขเจ็บ คิดวาตนสุขภาพไมดี 
ไมดูแล ไมนึกถึงความรุนแรงของโรค และความแทรกซอนของโรคหรืออาจเกิดขึ้นได (อัปปมาทะ)  
 หลักธรรม (ภาเวตัพพธรรม) ในการเสริมพลังดานจิตใจ ดวยธรรมหมวด พละ ๔ เปน
พลังทําใหดําเนินชีวิตดวยความมั่นใจ ไมหว่ันไหวตอภัยทุกอยาง โดยเฉพาะ ปญญาพละ คือตองมี
ความรูเกี่ยวกับโรคเบาหวานและภาวะแทรกซอนใหถองแทเพื่อปฏิบัติไดถูกตอง วิริยะพละ โดย
ขยันหมั่นเพียรในการกินยาและดูแลสุขภาพ กายใจ ตนเองอยางตอเนื่อง คือทําแตสิ่งที่ถูกตอง กําลัง
แหงน้ําใจ สังคหพละ คือชวยเหลือเกื้อกูล อยูรวมกับผูอ่ืนไดดี ทําตนใหเปนประโยชนแกคูครอง 
ลูกหลาน ญาติพ่ีนอง สังคมเพื่อใหมีผูดูแลรักษาและชวยเหลือดวยสัมพันธภาพที่ดี มีความอบอุน
ทางกายและจิตใจที่ดีดวย 
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 การรักษาโรคแทรกซอนแบบเฉียบพลันนั้น ผูปวยตองเคี้ยวทอฟฟหรือน้ําตาลกอนที่พก 
มา หรือดื่มน้ําหวานทันที หากผูปวยชวยตัวเองไมไดตองใหญาติผูปวยปอน 
 ดานการนําหลักพุทธธรรมมาใชใหใชหลักปฏิบัติเชนเดียวกับการดูแลสุขภาพรางกาย
และจิตใจ ขอปฏิบัติรูถึงหลักธรรม (ปริญเญยยธรรม) ที่ไมผิดซึ่งเปนปฏิปทาที่เปนสวนแกนสาร 
เนื้อแท ที่จะนําผูปฏิบัติใหถึงความเจริญงอกงามในธรรม เปนผูดําเนินอยูในแนวทางแหงความ
ปลอดพนจากทุกขโศก โรครายอยางแนนอน ไมผิดพลาด (อปณณกปฏิปทา)  
 ๑)  การสํารวมอินทรีย คือระวังไมใหกุศลธรรมครอบงําใจ เมื่อรับรูอารมณดวยอินทรีย
ทั้ง ๖ (อินทรียสังวร) 
 ๒) ความรูจักประมาณในการบริโภค คือรูจักพิจารณากินอาหารเพื่อหลอเลี้ยงรางกายให
ทํากิจใหชีวิตผาสุก มิใชเพื่อสนุกสนาน มัวเมา (โภชเนมัตตัญุตา)  
 ๓) การขยันหมั่นเพียร ต่ืนตัวอยูเปนนิจ พรอมทุกเวลาที่จะปฏิบัติกิจใหกาวหนาตอไป 
(คริยานุโยค) 
 ธรรมเพื่อเวน (ปหาตัพพธรรม) ความไมประมาท ในโรคภัยไขเจ็บ คิดวาตนสุขภาพไมดี 
ไมดูแล ไมนึกถึงความรุนแรงของโรค และความแทรกซอนของโรคหรืออาจเกิดขึ้นได (อัปปมาทะ)  
 หลักธรรม (ภาเวตัพพธรรม) ในการเสริมพลังดานจิตใจ ดวยธรรมหมวด พละ ๔ เปน
พลังทําใหดําเนินชีวิตดวยความมั่นใจ ไมหว่ันไหวตอภัยทุกอยาง โดยเฉพาะ ปญญาพละ คือตองมี
ความรูเกี่ยวกับโรคเบาหวานและภาวะแทรกซอนใหถองแทเพื่อปฏิบัติไดถูกตอง วิริยะพละ โดย
ขยันหมั่นเพียรในการกินยาและดูแลสุขภาพ กายใจ ตนเองอยางตอเนื่อง คือทําแตสิ่งที่ถูกตอง กําลัง
แหงน้ําใจ สังคหพละ คือชวยเหลือเกื้อกูล อยูรวมกับผูอ่ืนไดดี ทําตนใหเปนประโยชนแกคูครอง 
ลูกหลาน ญาติพ่ีนอง สังคมเพื่อใหมีผูดูแลรักษาและชวยเหลือดวยสัมพันธภาพที่ดี มีความอบอุน
ทางกายและจิตใจที่ดีดวย 
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เร่ืองที่ ๒ 
แนวทางการดูแลสุขภาพองครวม วิถีพุทธ  

กรณีโรคความดันโลหิตสูง 
 

โรคความดันโลหิตสูง (Hypertension) เปนโรคที่พบบอย ในปจจุบันองคการอนามัยโลก
กําหนดไวในป ๑๙๙๙ วาผูที่มีความดันโลหิตวัดไดมากกวา ๑๔๐ / ๙๐ มิลลิเมตร (มม.) ถือวา 
เปนความดันโลหิตสูง หากเปนนาน ๆ จะเพิ่มความเสี่ยงตอโรคหลอดเลือดในสมองตีบ โรคหัวใจ 
โรคไตวาย เสนเลือดแดงใหญโปงพอง อัมพาต ฯลฯ การควบคุมความดันโลหิตใหปกติสม่ําเสมอ 
สามารถลดโอกาสเกิดโรคอัมพฤกษ อัมพาต หรือโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดได 

 

ปจจัยที่มีผลตอความดันโลหิต 
๑. อายุ เมื่ออายุมากขึ้น ความดันโลหิตจะสูงขึ้น แตก็ไมเสมอไป 
๒. เวลา ความดันโลหิตจะขึ้น ๆ ลง ๆ ไมเทากันตลอดวัน ตอนเชาอาจจะสูง ตอนเย็น

อาจตํ่ากวาตอนเชาได 
๓. จิตและอารมณ เวลาเครียดอาจสูงกวาปกติ ๓๐ มม. ปรอท ขณะพักผอนความดัน

โลหิตอาจเปนปกติได 
๔. เพศ ชายเปนโรคความดันโลหิตสูงไดบอยกวาหญิง 
๕. พันธุกรรมและส่ิงแวดลอม  ผูที่บิดามารดาเปนโรคความดันโลหิตสูง มีแนวโนมเปน

โรคนี้มากกวาผูที่ไมมีประวัติครอบครัวเปน 
๖. สภาพภูมิศาสตร สังคมเมืองมีภาวะความดันโลหิตสูงมากกวาชนบท 
๗. เชื้อชาติ  ผูที่กินเกลือมาก จะมีโอกาสเกิดโรคความดันโลหิตสูงมากกวาผูที่กินเกลือ

นอย เชน ญี่ปุน ตอนเหนือกินเกลือวันละ ๒๗ กรัม / วัน มีผูปวยความดันโลหิตสูง ๓๙ %  ญี่ปุน
ตอนใตกินเกลือวันละ ๑๗ กรัม / วัน มีผูปวยความดันโลหิตสูง เพียง ๒๑% 
 
ระดับความรุนแรง 

ระดับ ๑ คาความดันโลหิตระหวาง ๑๔๐ – ๑๕๙ / ๙๐ – ๙๙ มม.ปรอท 
ระดับ ๒ คาความดันโลหิตระหวาง ๑๖๐ – ๑๗๙ / ๑๐๐ – ๑๙๐ มม. ปรอท 
ระดับ ๓ คาความดันโลหิตมากกวา ๑๘๐ / ๑๑๐ ปรอท 

อาการ 
 ผูปวยความดันโลหิตสูง อาจจะไมมีอาการใดเลย หรือ อาจปวดศีรษะ เวียนศีรษะ แนน
หนาอก เหนื่อย นอนไมหลับ 
 
ภาวะแทรกซอน เกิดขึ้นได ๒ กรณี 

กรณีที่ ๑  ภาวะแทรกซอนจากความดันโลหิตสูง โดยตรง ไดแก ภาวะหัวใจวาย หรือ
หลอดเลือดในสมองแตก 

กรณีที่ ๒  ภาวะแทรกซอนจากหลอดเลือดแดงตีบหรือตัน เชน กลามเนื้อหัวใจขาดเลือด
เฉียบพลันหรือเรื้อรัง ทําใหหัวใจเตนผิดจังหวะ อาจถึงแกชีวิตได หลอดเลือดตีบ เกิดอัมพฤกษ 
อัมพาตหรือไตวายเรื้อรังได 

 
การสรางสุขภาพและปองกันโรค วิถีพุทธ กอนปวยเปนโรคความดันโลหิตสูง 

การสรางสุขภาพและปองกันโรคความดันโลหิตสูง วิถีพุทธกระทําได ดังนี้ 
๑. ผูที่มีประวัติพอแม พ่ีนอง เปนโรคความดันโลหิตสูง จะเสี่ยงตอการเปนโรคนี้ แตทุก

คนไมไดเปนโรคนี้ทั้งหมด ข้ึนอยูกับระดับการถายทอดพันธุกรรมของพอแมสูลูกแตละคน ถาเปน
ข้ึนมาไมควรกลาวโทษพอแม ใหนึกถึงพระธรรมคําสั่งสอนของพระพุทธเจาในหลัก กตัญู           
(รูคุณ) กตเวทิตา (ตอบแทนคุณ) และพิจารณาวาคนเรามีกรรมเปนของเผาพันธุ มีโอกาสเปนโรค
ความดันโลหิตสูงมากกวาคนทั่วไป พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองเปนเสมือนเผาพันธุที่ตกทอด
มาใหไดรับผลจากการกระทําทั้ง อดีต ปจจุบัน อนาคต ไมมีใครหลีกได แตสามารถหลีกเลี่ยงการ
เปนโรคความดันโลหิตสูงโดยกินอาหารใหถูกหลักโภชนาการ ออกกําลังกาย ทําอารมณใหแจมใส 

๒. ผูที่เปนโรคเบาหวาน  มีความเสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูงตามมา ยังตอง
ควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไมใหสูงเกิน ๑๐๐ มิลลิกรัมตอเดซิลิตร เฝาระวังโรคเปนระยะ ๆ 
ปฏิบัติตามคําแนะนําของเจาหนาที่สาธารณสุขและหมั่นปฏิบัติธรรม ธรรมที่ควรละเวนคือความไม
ประมาท (อัปปมาทะ) ศีล ๕ และพัฒนาจิตเจริญปญญาเปนประจํา ที่มีผูพิสูจนแลววาการเจริญ
สมาธิทําใหความดันโลหิตลดลงได 

๓. ผูที่มีอายุเพ่ิมมากขึ้น โรคความดันโลหิตสูงมักจะเกิดในคนที่มีอายุเพิ่มมากขึ้น เชน 
อายุ ๑๘ ป ความดันโลหิต ๑๒๐ / ๗๐ มม.ปรอท พออายุ ๖๐ ป อาจเพิ่มเปน ๑๔๐ / ๙๐ มม.ปรอท 
แตไมเสมอไป ทางการแพทยถือวาอายุ ๓๕ ป ข้ึนไป มักเสี่ยงตอโรคความดันโลหิตสูงและ
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อาการ 
 ผูปวยความดันโลหิตสูง อาจจะไมมีอาการใดเลย หรือ อาจปวดศีรษะ เวียนศีรษะ แนน
หนาอก เหนื่อย นอนไมหลับ 
 
ภาวะแทรกซอน เกิดขึ้นได ๒ กรณี 

กรณีที่ ๑  ภาวะแทรกซอนจากความดันโลหิตสูง โดยตรง ไดแก ภาวะหัวใจวาย หรือ
หลอดเลือดในสมองแตก 

กรณีที่ ๒  ภาวะแทรกซอนจากหลอดเลือดแดงตีบหรือตัน เชน กลามเนื้อหัวใจขาดเลือด
เฉียบพลันหรือเรื้อรัง ทําใหหัวใจเตนผิดจังหวะ อาจถึงแกชีวิตได หลอดเลือดตีบ เกิดอัมพฤกษ 
อัมพาตหรือไตวายเรื้อรังได 

 
การสรางสุขภาพและปองกันโรค วิถีพุทธ กอนปวยเปนโรคความดันโลหิตสูง 

การสรางสุขภาพและปองกันโรคความดันโลหิตสูง วิถีพุทธกระทําได ดังนี้ 
๑. ผูที่มีประวัติพอแม พ่ีนอง เปนโรคความดันโลหิตสูง จะเสี่ยงตอการเปนโรคนี้ แตทุก

คนไมไดเปนโรคนี้ทั้งหมด ข้ึนอยูกับระดับการถายทอดพันธุกรรมของพอแมสูลูกแตละคน ถาเปน
ข้ึนมาไมควรกลาวโทษพอแม ใหนึกถึงพระธรรมคําสั่งสอนของพระพุทธเจาในหลัก กตัญู           
(รูคุณ) กตเวทิตา (ตอบแทนคุณ) และพิจารณาวาคนเรามีกรรมเปนของเผาพันธุ มีโอกาสเปนโรค
ความดันโลหิตสูงมากกวาคนทั่วไป พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองเปนเสมือนเผาพันธุที่ตกทอด
มาใหไดรับผลจากการกระทําทั้ง อดีต ปจจุบัน อนาคต ไมมีใครหลีกได แตสามารถหลีกเลี่ยงการ
เปนโรคความดันโลหิตสูงโดยกินอาหารใหถูกหลักโภชนาการ ออกกําลังกาย ทําอารมณใหแจมใส 

๒. ผูที่เปนโรคเบาหวาน  มีความเสี่ยงตอการเกิดโรคความดันโลหิตสูงตามมา ยังตอง
ควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไมใหสูงเกิน ๑๐๐ มิลลิกรัมตอเดซิลิตร เฝาระวังโรคเปนระยะ ๆ 
ปฏิบัติตามคําแนะนําของเจาหนาที่สาธารณสุขและหมั่นปฏิบัติธรรม ธรรมที่ควรละเวนคือความไม
ประมาท (อัปปมาทะ) ศีล ๕ และพัฒนาจิตเจริญปญญาเปนประจํา ที่มีผูพิสูจนแลววาการเจริญ
สมาธิทําใหความดันโลหิตลดลงได 

๓. ผูที่มีอายุเพ่ิมมากขึ้น โรคความดันโลหิตสูงมักจะเกิดในคนที่มีอายุเพิ่มมากขึ้น เชน 
อายุ ๑๘ ป ความดันโลหิต ๑๒๐ / ๗๐ มม.ปรอท พออายุ ๖๐ ป อาจเพิ่มเปน ๑๔๐ / ๙๐ มม.ปรอท 
แตไมเสมอไป ทางการแพทยถือวาอายุ ๓๕ ป ข้ึนไป มักเสี่ยงตอโรคความดันโลหิตสูงและ
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เบาหวาน อายุมากขึ้นก็ยิ่งเสี่ยงมาก จึงตองหมั่นตรวจสุขภาพ วัดความดันโลหิตและน้ําตาลในเลือด
ทุกป และใชหลักธรรมะ คือใชสติ ความระลึกได และสัมปชัญญะ (ภาเวตัพพธรรม) ความรูตัว
ระมัดระวัง ออกกําลังกายสม่ําเสมอ ไมกินอาหารรส หวานจัด เค็มจัด (ปหาตัพพธรรม)  

๔. น้ําหนักเกินมาตรฐาน หรืออวน ผูที่มีคา BMI มากกวา ๒๕ กก. / ตารางเมตร ถือวา
น้ําหนักเกิน ถามีคา BMI มากกวา  ๓๐ กก. / ตารางเมตร ถือวาอวน วัดโดยใชความยาวรอบเอว เปน
ตัวชี้วัดวาอวน คามาตรฐานในผูชายควรนอยกวา ๙๐ ซม. ในผูหญิงควรนอยกวา ๘๐ ซม. การลด
น้ําหนักทําโดย ควบคุมอาหาร กินอาหารครบ ๕ หมู ใหไดสวนในปริมาณพอเหมาะ ออกกําลังกาย
สม่ําเสมอ สัปดาหละ ๓ วัน ครั้งละ ๓๐ นาที และควรลดความเครียด โดยใชหลักธรรมในดานการ
รูจักประมาณ (ภาเวตัพพธรรม) การรับประทานอาหาร (โภชเนมัตตัญุตา) เดินจงกรม สวดมนต 
ทําสมาธิ ทําจิตใจใหสงบ 

๕. ผูที่ชอบกินอาหารรสเค็มจัด ผูที่ชอบกินอาหารรสเค็ม เชน จาก กะป ซอส น้ําปลา 
ผักกาดดอง ฯลฯ จะเส่ียงตอโรคความดันโลหิตสูง จึงควรชิมอาหารกอนเติมน้ําปลา น้ําตาล ควร
หลีกเลี่ยงอาหารเครื่องดื่มที่มีเกลือ (โซเดียม) สูง ควรกินอาหารครบ ๕ หมู ที่หลากหลาย เชน กิน
ผัก ผลไม รสไมหวาน 

หลักพุทธธรรมที่ยึดถือปฏิบัติ คือ ภาเวตัพพธรรมรูจักประมาณในการบริโภค (โภช-
เนมัตตัญุตา) เชน พิจารณากินอาหารที่มีประโยชน (ปจจัยสันนิสิตศีล) เพิ่มพลังกายและใจ ให
เขมแข็งอดทนฝกตนใหลดอาหารเค็มจัด ดวยหลัก พละ ๔ คือ กําลังปญญา (ปญญาพละ) กําลัง
ความเพียร (วิริยพละ) กําลังการกระทําที่ไมมีโทษ  (อนวัชชพละ) และกําลังการสงเคราะห  
(สังคหพละ) เจริญสมาธิ เพื่อทําใหจิตตั้งมั่น สงบ แจมใส คลายเครียด จะลดและปองกันโรคความ
ดันโลหิตสูงได 

๖. ผูสูบบุหรี่ ด่ืมสุรา หรือเครื่องดื่มแอลกอฮอลผูที่สูบบุหรี่ดื่มสุราหรือเครื่องดื่มที่มี    
แอลกอฮอลเปนประจําจะเสี่ยงตอโรคความดันโลหิตสูงมาก จึงควรเลิกพฤติกรรมเสี่ยงเหลานั้น 
ธรรมะที่ยึดเหน่ียวคือ ปหาตัพพธรรม คือ ศีล ๕ ขอ ๕ เวนจากน้ําเมา สิ่งเสพติดใหโทษ รวมทั้ง  
สุรา บุหรี่ และปฏิบัติธรรมที่วาดวยความระลึกได และความรูตัวคือ สติสัมปชัญญะ อีกหมวดคือ 
การเวนจากชองทางของความเสื่อม ทางแหงความพินาศ (อบายมุข ๖) คือดื่มน้ําเมา เที่ยวกลางคืน  
เลนการพนัน คบคนชั่วเปนมิตร เกียจครานการทํางาน  

 

ธรรมที่ควรเจริญมากขึ้นคือ วัฒนมุข ๖ ไดแก ๑. ความไมมีโรค ความมีสุขภาพดี 
(อาโรคยะ) ๒. ความประพฤติดี มีวินัย ไมกอเวรกัน ไดฝกในมารยาทอันงาม (ศีล) ๓. ศึกษา
แนวทาง มองดูแบบอยาง เขาถึงความคิดของพุทธชนเหลา คนผูเปนบัณฑิต (พุทธานุมัติ) ๔. ใฝ 
เลาเรียนหาความรูฝกตนใหเชี่ยวชาญทันเหตุการณ (สุตะ) ๕. ดําเนินชีวิตและกิจการงานโดยทาง
ชอบธรรม (ธรรมานุวัติ) ๖. เพียรพยายามไมยอทอ มีกําลังใจแข็งกลา ไมทอถอย เฉื่อยชา เพียร
กาวหนาเรื่อยไป (อลันตา) ธรรมะที่ควรเจริญใหมากขึ้นคือ ระมัดระวัง หรือสํารวมตา หู จมูก ลิ้น 
กาย ใจ และสัมผัส (อินทรียสังวร) ธรรมที่ควรปฏิบัติ คือการเดินจงกรม สวดมนต เจริญสมาธิ  
ใหต้ังมั่น ต้ังใจในการงดดื่มสุรา สูบบุหรี่ใหได 

๗.  ผูที่ขาดการออกกําลังกาย ผูที่ขาดการออกกําลังกาย ทําใหเกิดโรคหลายชนิด เชน 
โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ไขมันในเลือดสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด ฯลฯ การออกกําลัง
กายที่ไดประโยชนคือ ตองออกกําลังกายทุกวัน เวนวัน หรือสัปดาหละ ๓ วัน วันละ ๓๐ นาที 

การออกกําลังกายควบคูกับการควบคุมอาหาร สามารถลดน้ําหนักได เชนเดินเร็ว วันละ 
๓๐ นาที ๓ นาทีแรก พลังงานจะถูกใชไปโดยใชน้ําตาล รอยละ ๖๐  และจากไขมัน รอยละ ๔๐  
นาทีที่ ๒๐ จะใชพลังงานจากน้ําตาลรอยละ ๕๐ และจากไขมันรอยละ ๕๐ หลังจากนาทีที่ ๓๐ 
ไขมันจะถูกเผาผลาญเปนรอยละ ๖๐ 

ธรรมท่ีชวยใหการออกกําลังกายมีประสิทธิภาพคือการเดินจงกรม โดยใหกําหนดความ
สั้น ยาว ของเสนทางที่จะเดิน ไมมีสิ่งรบกวน ที่เดินควรเรียบเสมอกัน จากนั้นตั้งสติ สํารวมสายตา
ใหทอดลงพอดี วางมือทั้งสองขางหนาทับเหมือนกับยืน เดินแตละกาวใหจิตตั้งมั่น กับคําบริกรรม
วา พุทโธ เดินสํารวมชา ๆ มีสติตลอดเวลา ธรรมะอีกหมวดหนึ่ง คืออิทธิบาท ๔ คือความพอใจ        
(ฉันทะ) ที่จะออกกําลังกาย ความต้ังใจ (วิริยะ) ขยันออกกําลังกายดวยความอดทน เขมแข็ง ความ 
ใสใจ (จิตตะ) คือต้ังจิตมั่น เอาจิตฝกใฝในการออกกําลังกายเสมอ และความเขาใจ (วิมังสา) คือ 
หมั่นใชปญญา พิจารณา ใครครวญ ตรวจหาเหตุผล และตรวจสอบปญหาของการไมออกกําลังกาย 
มีการวางแผน วัดผลคิดคนวิธีแกไขปรับปรุงตนเองเสมอ ๆ 

๘.  ผูที่มีความเครียดจิตใจ อารมณ มีผลตอความดันโลหิตมาก ขณะเครียด ทําใหความ
ดันโลหิตสูงกวาปกติ ถึง ๓๐ มม.ปรอท ขณะพักผอนความดันโลหิตจะกลับลดลงสูสภาวะปกติได 

การปองกัน ความเครียด คือปรับสุขภาพจิตและอารมณใหผอนคลาย ปรึกษาหาทางออก
กับเพื่อน ญาติพ่ีนอง การปฏิบัติดานธรรมะจะชวยหายเครียดได โดยใช 
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ธรรมที่ควรเจริญมากขึ้นคือ วัฒนมุข ๖ ไดแก ๑. ความไมมีโรค ความมีสุขภาพดี 
(อาโรคยะ) ๒. ความประพฤติดี มีวินัย ไมกอเวรกัน ไดฝกในมารยาทอันงาม (ศีล) ๓. ศึกษา
แนวทาง มองดูแบบอยาง เขาถึงความคิดของพุทธชนเหลา คนผูเปนบัณฑิต (พุทธานุมัติ) ๔. ใฝ 
เลาเรียนหาความรูฝกตนใหเชี่ยวชาญทันเหตุการณ (สุตะ) ๕. ดําเนินชีวิตและกิจการงานโดยทาง
ชอบธรรม (ธรรมานุวัติ) ๖. เพียรพยายามไมยอทอ มีกําลังใจแข็งกลา ไมทอถอย เฉื่อยชา เพียร
กาวหนาเรื่อยไป (อลันตา) ธรรมะที่ควรเจริญใหมากขึ้นคือ ระมัดระวัง หรือสํารวมตา หู จมูก ลิ้น 
กาย ใจ และสัมผัส (อินทรียสังวร) ธรรมที่ควรปฏิบัติ คือการเดินจงกรม สวดมนต เจริญสมาธิ  
ใหต้ังมั่น ต้ังใจในการงดดื่มสุรา สูบบุหรี่ใหได 

๗.  ผูที่ขาดการออกกําลังกาย ผูที่ขาดการออกกําลังกาย ทําใหเกิดโรคหลายชนิด เชน 
โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ไขมันในเลือดสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด ฯลฯ การออกกําลัง
กายที่ไดประโยชนคือ ตองออกกําลังกายทุกวัน เวนวัน หรือสัปดาหละ ๓ วัน วันละ ๓๐ นาที 

การออกกําลังกายควบคูกับการควบคุมอาหาร สามารถลดน้ําหนักได เชนเดินเร็ว วันละ 
๓๐ นาที ๓ นาทีแรก พลังงานจะถูกใชไปโดยใชน้ําตาล รอยละ ๖๐  และจากไขมัน รอยละ ๔๐  
นาทีที่ ๒๐ จะใชพลังงานจากน้ําตาลรอยละ ๕๐ และจากไขมันรอยละ ๕๐ หลังจากนาทีที่ ๓๐ 
ไขมันจะถูกเผาผลาญเปนรอยละ ๖๐ 

ธรรมที่ชวยใหการออกกําลังกายมีประสิทธิภาพคือการเดินจงกรม โดยใหกําหนดความ
สั้น ยาว ของเสนทางที่จะเดิน ไมมีสิ่งรบกวน ที่เดินควรเรียบเสมอกัน จากนั้นตั้งสติ สํารวมสายตา
ใหทอดลงพอดี วางมือทั้งสองขางหนาทับเหมือนกับยืน เดินแตละกาวใหจิตตั้งมั่น กับคําบริกรรม
วา พุทโธ เดินสํารวมชา ๆ มีสติตลอดเวลา ธรรมะอีกหมวดหนึ่ง คืออิทธิบาท ๔ คือความพอใจ        
(ฉันทะ) ที่จะออกกําลังกาย ความตั้งใจ (วิริยะ) ขยันออกกําลังกายดวยความอดทน เขมแข็ง ความ 
ใสใจ (จิตตะ) คือต้ังจิตมั่น เอาจิตฝกใฝในการออกกําลังกายเสมอ และความเขาใจ (วิมังสา) คือ 
หมั่นใชปญญา พิจารณา ใครครวญ ตรวจหาเหตุผล และตรวจสอบปญหาของการไมออกกําลังกาย 
มีการวางแผน วัดผลคิดคนวิธีแกไขปรับปรุงตนเองเสมอ ๆ 

๘.  ผูที่มีความเครียดจิตใจ อารมณ มีผลตอความดันโลหิตมาก ขณะเครียด ทําใหความ
ดันโลหิตสูงกวาปกติ ถึง ๓๐ มม.ปรอท ขณะพักผอนความดันโลหิตจะกลับลดลงสูสภาวะปกติได 

การปองกัน ความเครียด คือปรับสุขภาพจิตและอารมณใหผอนคลาย ปรึกษาหาทางออก
กับเพื่อน ญาติพ่ีนอง การปฏิบัติดานธรรมะจะชวยหายเครียดได โดยใช 
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๑. ธรรมที่ควรกําหนดใหรูเทาทัน (ปริญเญยยธรรม) คํานึงถึงลักษณะสามัญ ๓ อยาง 
(ไตรลักษณ) คือความไมเที่ยง (อนิจจัง) ความเปนทุกข (ทุกขัง) ความเปนของไมใชตน (อนัตตา) 
และทํากายใจใหปลอยวาง  

๒. ธรรมที่ควรเจริญไว (ภาเวตัพพธรรม) เหมาะสําหรับการบรรเทาความเครียด คือ 
การเจริญสมาธิเบื้องตน นั่งใหสบาย เพงจิตที่จุดใด จุดหนึ่ง แลวภาวนาพุทโธ หายใจเขาพุท หายใจ
ออกโธ  มีความรูสึกอยูที่จุดนั้นตลอดเวลา การเจริญกรรมฐานดวยการนอน คือนอนตะแคงขวา เอา
มือขวารองศีรษะ ยืดมือซายใหไปตามลําตัว แลวสํารวมจิตภาวนา พุทโธ หายใจเขาพุท หายใจออก
โธ เชนเดียวกับการนั่ง  

๓. ธรรมะที่ควรยึดถือปฏิบัติไว (ภาเวตัพพธรรม) เปนหลักพื้นฐานคือ ทางสายกลาง                   
(มัชฌิมาปฏิปทา) คือทางปฏิบัติที่ไมสุดโตงไปในอุดมการณใดอุดมการณหนึ่ง มุงเนนใชปญญา 
ในการแกไขปญหา สรุปคือ ศีล สมาธิ ปญญา เมื่อยึดสายกลาง จะทําใหรางกาย จิตใจ ไมตึงเครียด 
ไมเสี่ยงตอความดนัโลหิตสูง 

 
การปฏิบัติตนเมื่อรูวาเปนความดันโลหิตสูง 

๑. กินยาตามแผนการรักษาของแพทยอยางเครงครัด ตองใชความอดทน (ขันติ) และ
ความขยันหมั่นเพียร ( วิริยะ ) ที่ตองกินยา อาจตลอดชีวิตได 

๒. ควบคุมน้ําหนัก หมายถึงลดน้ําหนัก ผูที่อวนหรือน้ําหนักเกินมาตรฐาน 
๓. งดอาหารที่รสเค็มและปริมาณเกลือสูง อาหารรสเค็ม เชน ขนมกรุบกรอบ บะหมี่    

กึ่งสําเร็จรูป น้ําอัดลม ของหมักดอง กะป น้ําปลา ผงชูรส  
๔. ใชธรรมะการรู จักประมาณในการบริโภค (โภชเนมัตตัญุตา) ยึดหลักธรรม

พิจารณากอนกินอาหาร กินอาหารที่มีประโยชนตอรางกาย (ปจจัยสันนิสิตศีล) ความอดทน (ขันติ) 
ความขมใจปรับตัว (ทมะ) ที่ตองกินอาหารรสจืด  

๕. ออกกําลังกายสม่ําเสมอโดยใชแนวทางปฏิบัติตามขอ ๗ ในการสรางสุขภาพและ
ปองกันโรค 

๖. ลดความเครียด มีขอแนะนําแลวในขอ ๘ การสรางสุขภาพและปองกันโรค 
 
 

๗. การระมัดระวังโรคแทรกซอน โรคความดันโลหิตสูงมีโรคแทรกซอนหลายชนิด 
เชน โรคเบาหวาน โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคไขมันในเลือดสูง โรคไต โรคแทรกซอนที่
อันตรายท่ีสุดคือ โรคเสนเลือดแดงในสมองแตก เกิดเปนอัมพาต อัมพฤกษ หรือเสียชีวิตทันที  
จึงตองเฝาระวังตนเอง โดยการวัดความดันโลหิตเปนประจําทุกเดือน 

โดยภาพรวม ผูที่มีความดันโลหิตสูง ใหยึดหลักพุทธธรรม (ภาเวตัพพธรรม) ธรรมเปน
ที่อิงหรือที่พ่ึงอาศัย (อปสเสณะหรืออปสเสนธรรม ๔) หรือเรียกวา อุปนิสัย ๔ ธรรมอันเปน                
ที่พ่ึงพิง คือ 

๑. ของอยางหนึ่ง พิจารณาแลวเสพ ไดแก สิ่งของมีปจจัย ๔ พึงพิจารณาใชสอยและ
เสวนาใหเปนประโยชน  (สงฺขาเยกํ) 

๒. ของอยางหนึ่ง พิจารณาและอดกลั้น ไดแก ทุกขเวทนาจากโรคภัย ไขเจ็บ มีหนาว
รอน พึงพิจารณาอดกลั้น  (สงฺขาเยทํ ปริวชฺเชติ)  

๓. ของอยางหนึ่ง พิจารณาแลวเวนเสีย ไดแกสิ่งที่มีโทษตออันตรายแกรางกาย จิตใจ 
เชน การพนัน ดื่มสุรา พาล พึงละเวนเสีย (สงฺขาเยกํ ปริวชฺเชติ) 

๔. ของอยางหนึ่ง พิจารณาแลวบรรเทาเสีย ไดแกของมีโทษที่เปนอันตรายตอรางกาย 
เชน อกุศลจิต กามวิตก คนพาล ฯลฯ 
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๗. การระมัดระวังโรคแทรกซอน โรคความดันโลหิตสูงมีโรคแทรกซอนหลายชนิด 
เชน โรคเบาหวาน โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคไขมันในเลือดสูง โรคไต โรคแทรกซอนที่
อันตรายที่สุดคือ โรคเสนเลือดแดงในสมองแตก เกิดเปนอัมพาต อัมพฤกษ หรือเสียชีวิตทันที  
จึงตองเฝาระวังตนเอง โดยการวัดความดันโลหิตเปนประจําทุกเดือน 

โดยภาพรวม ผูที่มีความดันโลหิตสูง ใหยึดหลักพุทธธรรม (ภาเวตัพพธรรม) ธรรมเปน
ที่อิงหรือที่พ่ึงอาศัย (อปสเสณะหรืออปสเสนธรรม ๔) หรือเรียกวา อุปนิสัย ๔ ธรรมอันเปน                
ที่พ่ึงพิง คือ 

๑. ของอยางหนึ่ง พิจารณาแลวเสพ ไดแก สิ่งของมีปจจัย ๔ พึงพิจารณาใชสอยและ
เสวนาใหเปนประโยชน  (สงฺขาเยกํ) 

๒. ของอยางหนึ่ง พิจารณาและอดกลั้น ไดแก ทุกขเวทนาจากโรคภัย ไขเจ็บ มีหนาว
รอน พึงพิจารณาอดกลั้น  (สงฺขาเยทํ ปริวชฺเชติ)  

๓. ของอยางหนึ่ง พิจารณาแลวเวนเสีย ไดแกสิ่งที่มีโทษตออันตรายแกรางกาย จิตใจ 
เชน การพนัน ดื่มสุรา พาล พึงละเวนเสีย (สงฺขาเยกํ ปริวชฺเชติ) 

๔. ของอยางหนึ่ง พิจารณาแลวบรรเทาเสีย ไดแกของมีโทษที่เปนอันตรายตอรางกาย 
เชน อกุศลจิต กามวิตก คนพาล ฯลฯ 
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เร่ืองที่ ๓ 
แนวทางการดูแลสุขภาพองครวมวิถีพุทธ  

กรณีโรคไขมันในเลือดสูง 
 
ไขมันในเลือดสูงคืออะไร 

คือภาวะที่มีความผิดปกติของการเผาผลาญไขมันในรางกาย ทําใหมีระดับไขมันใน
เลือดตางไปจากเกณฑที่เหมาะสม กอใหเกิดความเสี่ยงตอการเกิดภาวะหลอดเลือดแดงแข็ง และทํา
ใหเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือดตามมา ที่พบบอยคือ โรคหลอดเลือดหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง 
และโรคหลอดเลือดแดงสวนปลาย และยิ่งกอใหเกิดตับออนอักเสบเฉียบพลันได 

ไขมันในเลือดมี ๒ ชนิด คือ 
๑. คอเลสเทอรอล  เปนสารอาหารประเภทไขมัน มีที่มา ๒ ทาง คือ จากอาหารที่กินเขา

ไป เชน เนื้อสัตวตาง ๆ ที่มีมัน ขาหมู หมูสามชั้น เนื้อติดมัน หนังไก นอกจากนั้นยังมีเครื่องในสัตว 
ไขแดง อาหารทะเล กุง หอย ปลาหมึก เมื่อกินเขาไปรายกายดูดซึมเขาทางลําไสเล็กจะทําใหเกิด
คอเลสเทอรอลสูงขึ้น  อีกทางหนึ่งคือ รางกายสรางขึ้นเองโดยเผาผลาญอาหารพวกแปง น้ําตาล 
ไขมัน เนื้อสัตว อวัยวะที่ทําหนาที่นี้คือ เซลลทุกชนิดในรางกาย 

๒. ไตรกลีเซอไรด  เปนสารอาหารประเภทไขมัน มีที่มา ๒ แหลง คือจากอาหารพวก
ของหวาน ผลไมหวานทุกชนิด จะถูกดูดซึมทางลําไสเล็ก อาหารแตละชนิดจะมีจํานวนไตรกลีเซอ-
ไรดมากนอยแตกตางกัน เชนเนื้อหมูจะมีไตรกลีเซอไรดมากกวาสัตวอ่ืน เพราะระหวางกลามเนื้อ 
มีไขมันแทรกอยู เรามองไมเห็นดวยตาเปลา   อีกแหลงจะสรางขึ้นเองโดยตับและเปนตัวสราง
สวนประกอบของไตรกลีเซอไรด แลวรวมกันเปนไตรกลีเซอไรดในรางกาย 

การท่ีจะทราบวาไขมันสูงหรือไม ตองเจาะเลือดดูทั้ง ๒ ตัว บางคนสูงทั้งสองตัว บาง
คนสูงเฉพาะตัวใดตัวหนึ่ง แตไมมีอาการแสดงของโรคเลย เชนโรคเกี่ยวกับตับ โรคหลอดเลือด
หัวใจ ฯลฯ แตบางคนไขมันในเลือดสูงพรอมกับมีอาการของโรคดังกลาวรวมดวย 
 
 

สาเหตุเกิดจากอะไร 
เกิดจากการกินอาหารประเภทใหพลังงานสูง จําพวกไขมัน กะทิ กินผักนอยหรือจาก

กรรมพันธุ การใชยาบางชนิด การไมออกกําลังกาย ชอบดื่มเหลา คนปกติจะมีระดับคอเลสเทอรอล
ไมเกิน ๒๐๐ มก. / ดล.  
 
อาการเปนอยางไร 

จะมีอาการเปนพื้นที่ผิวหนัง เชน ขอ หัวเขา ขอพับ หรือเกิดเสนโคงสีขาว บนขอบนอก
ตาดํา เพราะคอเลสเทอรอลไปจับที่กระจกตาดํา 
 
ทําไมรางกายคนเราจึงตองมีไขมัน 

ไขมันในรางกายมีทั้ง ไขมันดี (High density lipoprotein, HDL) คือ ไขมันที่มีความ
หนาแนนสูง เปนไขมันที่มีขนาดเล็กสุดทําใหไขมันคอเลสเทอรอลแตกตัวและขับออกสูตับ 
ในรูปน้ําดี หากคนเรามีไขมันดีตํ่า (HDL <  ๓๕ มก. / ดล) จะสัมพันธกับการเพิ่มภาวะเสี่ยงตอ 
การเกิดโรคหลอดเลือดแดงแข็งและโรคหัวใจหลอดเลือดตามมา สวนไขมันไมดี (Low density 
Lipoprotein, LDL) เปนไขมันที่มีความหนาแนนต่ํา มีหนาที่ขนสงไขมันคอเลสเทอรอล และยังเปน
สารตั้งตนในการผลิตไขมันเกือบครึ่งหนึ่งของไขมันทั้งหมดออกสูกระแสเลือด 

 
การสรางสุขภาพและปองกันโรควิถีพุทธกอนปวยเปนโรคไขมันในเลือดสูง 

ผูปวยเบาหวาน ผูที่มีน้ําหนักเกินมาตรฐาน คนอวน คนไมออกกําลังกาย ผูที่มีความดัน
โลหิตสูง ผูที่ดื่มสุรา สูบบุหรี่ ผูชายที่มีอายุ ๔๕ ป ข้ึนไป ผูหญิงที่มีอายุ ๕๕ ปข้ึนไป เปนกลุมเสี่ยง
ตอโรคไขมันในเลือดสูง การปฏิบัติตนเพื่อหลีกเลี่ยงโรคไขมันในเลือดสูง มีดังนี้ 

๑. เฝาระวัง โดยตรวจวัดระดับไขมันในเลือดอยางนอยปละ ๑ ครั้ง หรือทุกครั้งที่แพทยนัด 
๒. กินอาหารไขมันนอย งดอาหารเค็ม กินอาหารใหครบ ๕ หมู ออกกําลังกายสม่ําเสมอ 

เลิกสูบบุหรี่ เครื่องดื่มแอลกอฮอล ปรับอารมณใหคลายเครียด 
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สาเหตุเกิดจากอะไร 
เกิดจากการกินอาหารประเภทใหพลังงานสูง จําพวกไขมัน กะทิ กินผักนอยหรือจาก

กรรมพันธุ การใชยาบางชนิด การไมออกกําลังกาย ชอบดื่มเหลา คนปกติจะมีระดับคอเลสเทอรอล
ไมเกิน ๒๐๐ มก. / ดล.  
 
อาการเปนอยางไร 

จะมีอาการเปนพื้นที่ผิวหนัง เชน ขอ หัวเขา ขอพับ หรือเกิดเสนโคงสีขาว บนขอบนอก
ตาดํา เพราะคอเลสเทอรอลไปจับที่กระจกตาดํา 
 
ทําไมรางกายคนเราจึงตองมีไขมัน 

ไขมันในรางกายมีทั้ง ไขมันดี (High density lipoprotein, HDL) คือ ไขมันที่มีความ
หนาแนนสูง เปนไขมันที่มีขนาดเล็กสุดทําใหไขมันคอเลสเทอรอลแตกตัวและขับออกสูตับ 
ในรูปน้ําดี หากคนเรามีไขมันดีตํ่า (HDL <  ๓๕ มก. / ดล) จะสัมพันธกับการเพิ่มภาวะเสี่ยงตอ 
การเกิดโรคหลอดเลือดแดงแข็งและโรคหัวใจหลอดเลือดตามมา สวนไขมันไมดี (Low density 
Lipoprotein, LDL) เปนไขมันที่มีความหนาแนนต่ํา มีหนาที่ขนสงไขมันคอเลสเทอรอล และยังเปน
สารตั้งตนในการผลิตไขมันเกือบครึ่งหนึ่งของไขมันทั้งหมดออกสูกระแสเลือด 

 
การสรางสุขภาพและปองกันโรควิถีพุทธกอนปวยเปนโรคไขมันในเลือดสูง 

ผูปวยเบาหวาน ผูที่มีน้ําหนักเกินมาตรฐาน คนอวน คนไมออกกําลังกาย ผูที่มีความดัน
โลหิตสูง ผูที่ดื่มสุรา สูบบุหรี่ ผูชายที่มีอายุ ๔๕ ป ข้ึนไป ผูหญิงที่มีอายุ ๕๕ ปข้ึนไป เปนกลุมเสี่ยง
ตอโรคไขมันในเลือดสูง การปฏิบัติตนเพื่อหลีกเลี่ยงโรคไขมันในเลือดสูง มีดังนี้ 

๑. เฝาระวัง โดยตรวจวัดระดับไขมันในเลือดอยางนอยปละ ๑ ครั้ง หรือทุกครั้งที่แพทยนัด 
๒. กินอาหารไขมันนอย งดอาหารเค็ม กินอาหารใหครบ ๕ หมู ออกกําลังกายสม่ําเสมอ 

เลิกสูบบุหรี่ เครื่องดื่มแอลกอฮอล ปรับอารมณใหคลายเครียด 
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ผูที่เปนโรคเบาหวาน โรคหัวใจหลอดเลือด  ที่มีประวัติคนในครอบครัวเคยเปนจะเสี่ยง
ตอการเกิดโรคไขมันในเลือดสูงตามพันธุกรรม ควรมีความรูและทําความเขาใจเกี่ยวกับการเกิดโรค
ทางพันธุกรรมวาไมไดเกิดกับลูกหลานทุกคน  

ธรรมะท่ีควรทําความเขาใจ (ปริญเญยยธรรม) คือการแนะนําใหเขาเขาใจ อยาได
กลาวโทษพอแม ใหสํานึกพระคุณ (กตัญู) และตอบแทนคุณ (กตเวที)  

ผูที่มีน้ําหนักเกินมาตรฐานหรือคนอวน พุทธธรรมที่ควรปฏิบัติ เชนเดียวกับพุทธธรรม
ในกรณีโรคเบาหวาน 

คนที่ไมออกกําลังกาย  ใชธรรมสําหรับการเจริญใหมีข้ึน (ภาเวตัพพธรรม) คือการยึดถือ
และปฏิบัติพุทธธรรมที่นําไปสูความสําเร็จผลที่มุงหมาย (อิทธิบาท ๔) และธรรมที่ใหเกิด พละ 
กําลัง ทั้งกายและใจ (พละ ๔) รวมทั้งธรรมที่ชวย ชนะ ขมใจ เอาชนะตนเองใหออกกําลังกายประจํา
สม่ําเสมอ (ทมะ) 

ผูมีความดันโลหิตสูง ผูด่ืมสุราหรือน้ําเมาและสูบบุหรี่   ใชธรรมที่ควรปฏิบัติการละเวน 
(ปหาตัพพธรรม) ใหเนนการรักษาศีล ๕ ลด ละ เลิก การดื่มสุราและน้ําเมา ตัดชองทางของความ
เสื่อม ความพินาศ (อบายมุข ๖)           
 
ธรรมที่ควรปฏิบัติ คือ 

๑. ธรรมที่ควรละเวน (ปหาตัพพธรรม) คือดวยการอัปปมาทะ (ความไมประมาท ใน
ความไมมีโรค) ดูแลสุขภาพทั้งกาย จิต ใหแข็งแรง สมบูรณ ตรวจสุขภาพประจําป 

๒. ปฏิบัติธรรมเปนนิจ (ภาเวตัพพธรรม) เชน ไหวพระ สวดมนต และเบญจศีล เบญจ
ธรรม สมาธิ และวิปสสนากับกัมมัฏฐาน ชวยใหลดความดันโลหิตสูงไดมาก 

๓. บําเพ็ญบุญตามหลักบุญกิริยา ๓ ไดแกบริจาคทาน รักษาศีล เจริญภาวนา ใหจิตเบิกบาน 
๔. ปฏิบัติสังคหวัตถุ ๔ ไดแก 

- ทาน คือการให 
- ปยวาจา คือการพูดดวยถอยคําไพเราะ จริงใจ ไมขัดแยง 
- อัตถจริยา  คือการสังเคราะหทุกชนิด หรือประพฤติในสิ่งที่เปนประโยชนตอผูอ่ืน 
- สมานัตตา  คือเปนผูมีความสม่ําเสมอ เสมอตน เสมอปลาย 

 
 

การปฏิบัติตนเมื่อรูวาตนเองเปนโรคไขมันในเลือดสูง 
๑. กินยาลดไขมันในเลือด โดยยึดหลักธรรม (ภาเวตัพพธรรม) ความระลึกได (สติ) 

เตือนใจไวไมใหลืมกินยาและใชความรูตัว (สัมปชัญญะ) ไมหลงลืมกินยาหรือกินซ้ํา ตองใชความ
อดทน (ขันติ) และความหมั่นเพียร (วิริยะ) ในการกนิยานานอาจตลอดชีวิต 

๒. กินยารักษาโรคที่เสี่ยงตอการมีไขมันแทรกซอนที่มีอยูเดิม เชนโรคเบาหวาน ความ
ดันโลหิตสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด ตามแผนการรักษาโรคของแพทย โดยยึดหลักธรรมความ
ระลึกได (สติ) ความรูตัว (สัมปชัญญะ) 

๓. ควบคุมน้ําหนักและภาวะอวน กินอาหารใหถูกหลกัโภชนาการ และรูจักประมาณใน
การบริโภค (โภชเนมัตตัญุตา) 

๔. สงเสริมใหออกกําลังกายในรูปแบบทีเ่หมาะสมกับสภาวะสุขภาพ โดยยึดหลกัเดิน
จงกรมและความหมั่นเพียร (วิริยะ) 

๕. ลดสุราน้ําเมาและสูบบุหรี่ โดยเครงครัดในการรักษาศีล ๕ ขอที่ ๕ 
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การปฏิบัติตนเมื่อรูวาตนเองเปนโรคไขมันในเลือดสูง 
๑. กินยาลดไขมันในเลือด โดยยึดหลักธรรม (ภาเวตัพพธรรม) ความระลึกได (สติ) 

เตือนใจไวไมใหลืมกินยาและใชความรูตัว (สัมปชัญญะ) ไมหลงลืมกินยาหรือกินซ้ํา ตองใชความ
อดทน (ขันติ) และความหมั่นเพียร (วิริยะ) ในการกนิยานานอาจตลอดชีวิต 

๒. กินยารักษาโรคที่เสี่ยงตอการมีไขมันแทรกซอนที่มีอยูเดิม เชนโรคเบาหวาน ความ
ดันโลหิตสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด ตามแผนการรักษาโรคของแพทย โดยยึดหลักธรรมความ
ระลึกได (สติ) ความรูตัว (สัมปชัญญะ) 

๓. ควบคุมน้ําหนักและภาวะอวน กินอาหารใหถูกหลกัโภชนาการ และรูจักประมาณใน
การบริโภค (โภชเนมัตตัญุตา) 

๔. สงเสริมใหออกกําลังกายในรูปแบบทีเ่หมาะสมกับสภาวะสุขภาพ โดยยึดหลกัเดิน
จงกรมและความหมั่นเพียร (วิริยะ) 

๕. ลดสุราน้ําเมาและสูบบุหรี่ โดยเครงครัดในการรักษาศีล ๕ ขอที่ ๕ 
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เร่ืองที่ ๔ 
แนวทางการดูแลสุขภาพองครวมวิถีพุทธ 

กรณีโรคหัวใจและหลอดเลือด 
 
โรคหัวใจและหลอดเลือดมีหลายชนิด ที่พบบอยและรุนแรงถึงชีวิต คือโรคหัวใจ 

ขาดเลือดหรือโรคหลอดเลือดหัวใจอุดตัน 
สาเหตุ เกิดจากไขมันสะสมที่ผนังหลอดเลือดจนอุดตันหลอดเลือดหัวใจสงผลใหหัวใจ

ขาดเลือด เปนผลตามหลังจากมีปจจัยเสี่ยงตอภาวะไขมันอุดตันหลอดเลือดหัวใจ ไดแกเบาหวาน 
ความดันโลหิตสูง ระดับไขมันสูงในเลือด หรือพันธุกรรม 

อาการ เจ็บตื้อ แนน ๆ หรือหนัก มักเจ็บตรงหนาอกใตกระดูกหรือเยื้องมาจากทางซาย 
ราวไปที่ศอกหรือแขนซาย เจ็บประมาณ ๓ – ๕ นาที หากเจ็บเกิน ๓๐ นาที อาจเกิดกลามเนื้อหัวใจ
ตายเฉียบพลันได อาจมีเหง่ือออก ใจสั่น หนามืด เหนื่อยงาย หรือหมดสติ ผูปวยโรคหัวใจตีบตัน 
มีอาการแสดงไดหลายแบบ เชน ไมมีอาการใด ๆ แตทราบจากการตรวจคลื่นไฟฟาหัวใจผิดปกติ 
หัวใจวาย เสียชีวิตอยางปจจุบัน  
 
ปจจัยเสี่ยงของโรคหัวใจขาดเลือด 

๑. กินอาหารไขมันมากเกินไปทําใหมีคอเลสเทอรอลสูง 
๒. ขาดการออกกําลังกาย 
๓. คนที่มีความดันโลหิตสูงมากยิ่งเสี่ยงตอการเปนโรคนี้มากขึ้น 
๔. การสูบบุหรี่ 
๕. ผูเปนโรคเบาหวานมีผลเสียตอหลอดเลือดหัวใจ 
๖. กรรมพันธุ พอแมเปนโรคหัวใจ บุตรมักจะมีโอกาสเปนมากกวาคนอื่น 
๗. อายุมากขึ้นจะเสี่ยงตอการเกิดโรคมากขึ้น 
๘. ผูที่มีภาวะเครียด จะเสี่ยงตอโรคนี้สูง 
 

 
การสรางสุขภาพและปองกันโรควิถีพุทธกอนปวยเปนโรคหัวใจและหลอดเลือด 

๑. เฝาระวังการเกิดโรค โดยการตรวจคลื่นหัวใจ ตามคําแนะนําของแพทยดวยความไม
ประมาท (อัปปมาทะ) 

๒. รักษาโรคประจําตัว ถามีอยูกอน เชนโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมัน
ในเลือดสูง โรคเกาต  เปนตน ผูปวยเหลานี้ตองไดรับการรักษาอยางตอเนื่องตามคําแนะนําของ
แพทย ยึดหลักธรรม (ภาเวตัพพธรรม) ควบคูไปกับธรรมที่เกื้อกูลใหสําเร็จความประสงค (อิทธิบาท 
๔) ความไมประมาทถึงความรุนแรง ความแทรกซอนของโรค (อับปมาทะ) ปฏิบัติสมาธิใหจิต 
ต้ังมั่น สงบ หลักธรรมเพื่อความเจริญรักษาโรค (ภาเวตัพพธรรม) ในการเสริมพลังดานจิตใจดวย
ธรรม หมวดพละ ๔  ไดแก กําลังปญญา (ปญญาพละ) คือตองมีความรูเรื่อง  หัวใจและหลอดเลือด
และภาวะแทรกซอนใหถองแท เพื่อปฏิบัติใหถูกตอง กําลังความเพียร (วิริยพละ) ขยันหมั่นเพียร 
ในการกินยา ดูแลสุขภาพกาย ใจ อยางตอเนื่อง กําลังความสุจริต (อนวัชชพละ) คือทําแตสิ่งที่
ถูกตอง ดีงาม กําลังสังเคราะห (สังคหพละ) คือชวยเหลือ เกื้อกูล ทําตัวใหเปนประโยชนตอสังคม 
ญาติพ่ีนอง มีความอบอุนทางกาย ใจ ดวยสติสัมปชัญญะ อิทธิบาท ๔ และพละ ๔  

๓. งดดื่มสุรา น้ําเมา และสูบบุหรี่ ปจจัยทั้งสองนี้ มีผลตอโรคหัวใจและหลอดเลือดมาก 
จึงควรเลิกดื่ม เลิกสูบ โดยใชหลักธรรมเพื่อการงดเวน (ภาเวตัพพธรรม) ไดแกการรักษาศีล ๕     
ขอ ๕ เวนจากการดื่มสุรา น้ําเมา เวนอบายมุข ๖ เจริญธรรมมงคลชีวิต เวนจากการดื่มน้ําเมา เจริญ
ธรรมหมวดพละ ๔ และเดินจงกรม 

๔. ผูมีน้ําหนักเกินมาตรฐานหรือคนอวนและผูกินอาหารไขมันสูงควรควบคุมน้ําหนัก
ไมใหดัชนีมวลกาย (BMI) เกิน ๒๓ กิโลกรัม / ตารางเมตร วัดรอบเอวผูหญิงไมเกิน ๓๒ นิ้ว ผูชาย
ไมเกิน ๓๖ นิ้ว ไมกินอาหารที่มีไขมันสูง เชนอาหารทอด งดใชน้ํามันสัตว ควรใชน้ํามันพืชแทน  
ไมกินอาหารที่มีรสเค็มเกินไป ควรกินผักผลไมมาก ๆ 

สําหรับธรรมะที่เนนเพื่อการเขาใจ (ปริญเญยยธรรม) ควรเปนการรูจักประมาณในการ
บริโภค (โภชเนมัตตัญุตา) การพิจารณาใหรอบคอบรูจริงกอนบริโภค (ปจจัยสันนิสิตศีล)  
เสริมพลังกาย ใจ ใหอดทน ไมกินอาหารที่มีไขมันสูง และรสเค็มเกินไป ดวยการเจริญธรรม                   
(ภาเวตัพพธรรม) หมวดพละ ๔ และสวดมนตเจริญสมาธิเปนประจํา 

๕. ผูที่มีอายุมากขึ้น  
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การสรางสุขภาพและปองกันโรควิถีพุทธกอนปวยเปนโรคหัวใจและหลอดเลือด 

๑. เฝาระวังการเกิดโรค โดยการตรวจคลื่นหัวใจ ตามคําแนะนําของแพทยดวยความไม
ประมาท (อัปปมาทะ) 

๒. รักษาโรคประจําตัว ถามีอยูกอน เชนโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมัน
ในเลือดสูง โรคเกาต  เปนตน ผูปวยเหลานี้ตองไดรับการรักษาอยางตอเนื่องตามคําแนะนําของ
แพทย ยึดหลักธรรม (ภาเวตัพพธรรม) ควบคูไปกับธรรมที่เกื้อกูลใหสําเร็จความประสงค (อิทธิบาท 
๔) ความไมประมาทถึงความรุนแรง ความแทรกซอนของโรค (อับปมาทะ) ปฏิบัติสมาธิใหจิต 
ต้ังมั่น สงบ หลักธรรมเพื่อความเจริญรักษาโรค (ภาเวตัพพธรรม) ในการเสริมพลังดานจิตใจดวย
ธรรม หมวดพละ ๔  ไดแก กําลังปญญา (ปญญาพละ) คือตองมีความรูเรื่อง  หัวใจและหลอดเลือด
และภาวะแทรกซอนใหถองแท เพื่อปฏิบัติใหถูกตอง กําลังความเพียร (วิริยพละ) ขยันหมั่นเพียร 
ในการกินยา ดูแลสุขภาพกาย ใจ อยางตอเนื่อง กําลังความสุจริต (อนวัชชพละ) คือทําแตสิ่งที่
ถูกตอง ดีงาม กําลังสังเคราะห (สังคหพละ) คือชวยเหลือ เกื้อกูล ทําตัวใหเปนประโยชนตอสังคม 
ญาติพ่ีนอง มีความอบอุนทางกาย ใจ ดวยสติสัมปชัญญะ อิทธิบาท ๔ และพละ ๔  

๓. งดดื่มสุรา น้ําเมา และสูบบุหรี่ ปจจัยทั้งสองนี้ มีผลตอโรคหัวใจและหลอดเลือดมาก 
จึงควรเลิกดื่ม เลิกสูบ โดยใชหลักธรรมเพื่อการงดเวน (ภาเวตัพพธรรม) ไดแกการรักษาศีล ๕     
ขอ ๕ เวนจากการดื่มสุรา น้ําเมา เวนอบายมุข ๖ เจริญธรรมมงคลชีวิต เวนจากการดื่มน้ําเมา เจริญ
ธรรมหมวดพละ ๔ และเดินจงกรม 

๔. ผูมีน้ําหนักเกินมาตรฐานหรือคนอวนและผูกินอาหารไขมันสูงควรควบคุมน้ําหนัก
ไมใหดัชนีมวลกาย (BMI) เกิน ๒๓ กิโลกรัม / ตารางเมตร วัดรอบเอวผูหญิงไมเกิน ๓๒ นิ้ว ผูชาย
ไมเกิน ๓๖ นิ้ว ไมกินอาหารที่มีไขมันสูง เชนอาหารทอด งดใชน้ํามันสัตว ควรใชน้ํามันพืชแทน  
ไมกินอาหารที่มีรสเค็มเกินไป ควรกินผักผลไมมาก ๆ 

สําหรับธรรมะที่เนนเพื่อการเขาใจ (ปริญเญยยธรรม) ควรเปนการรูจักประมาณในการ
บริโภค (โภชเนมัตตัญุตา) การพิจารณาใหรอบคอบรูจริงกอนบริโภค (ปจจัยสันนิสิตศีล)  
เสริมพลังกาย ใจ ใหอดทน ไมกินอาหารที่มีไขมันสูง และรสเค็มเกินไป ดวยการเจริญธรรม                   
(ภาเวตัพพธรรม) หมวดพละ ๔ และสวดมนตเจริญสมาธิเปนประจํา 

๕. ผูที่มีอายุมากขึ้น  
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โรคหัวใจและหลอดเลือด และโรคที่ เกี่ยวเนื่องเชื่อมโยงเปนเหตุเปนผลกัน เชน 
โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมันในเลือดสูง มักมีโอกาสเปนสูงในผูที่มีอายุมากขึ้น 
เกณฑทั่วไปอายุ ๓๕ ปข้ึนไป บางโรคอาจเสี่ยงเมื่อมีอายุมากกวานั้น เชน โรคไขมันในเลือดสูง 
ผูชายที่มีอายุ ๔๕ ปข้ึนไป ผูหญิงอายุ ๕๕ ปข้ึนไป จึงควรเฝาระวังปองกันโรคตางๆ รวมทั้ง
โรคหัวใจและหลอดเลือดดวย 

๖. ผูที่พอแมพ่ีนองเปนโรคหัวใจ 
 โรคหัวใจและหลอดเลือดตีบตันเปนโรคทางพันธุกรรมโรคหนึ่ง ผูที่มีความเสี่ยง

กลุมนี้ จึงควรเฝาระวังตนเอง โดยตรวจสภาวะของหัวใจและหลอดเลือดเปนประจําทุกป และ
ปฏิบัติตนในการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรคนี้  

ประเด็นพันธุกรรมนั้น ควรทําความเขาใจและรู (ปริญเญยยธรรม) วาโรคนี้เปนโรค 
ของกรรมแตละคน ไมควรกลาวโทษพอแม ควรนึกถึงคุณพอแม ในหลัก กตัญู (รูคุณ) กตเวทิตา  
(ตอบแทนบุญคุณ) กรรมเปนเผาพันธุ หมายถึงลูกหลานมีโอกาสไดรับการถายทอดพันธุกรรม  
มีโอกาสเปนโรคหัวใจและหลอดเลือดมากกวาคนทั่วไป เพื่อหลีกเลี่ยงการเปนโรคหัวใจ เชน 
การกินอาหารใหถูกหลักโภชนาการ ออกกําลังกาย ทําอารมณใหแจมใส 

๗. ผูมีภาวะเครียด 
 ขณะเครียดอาจทําใหความดันโลหิตสูงมากกวาปกติได ความรูสึกเจ็บปวดก็เปน

สาเหตุหนึ่งที่ทําใหเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือดไดเชนกัน  
การปองกันไมใหเกิดภาวะเครียดทางการแพทย คือปรับสุขภาพจิตและอารมณใหผอน

คลาย ปรึกษาหารือกับญาติ หรือเพื่อน หากจําเปนก็พบนักจิตวิทยาหรือจิตแพทย 
  

ธรรมะท่ีควรทําความเขาใจและพิจารณา คือ 
๑. คํานึงถึงลักษณะสามัญ ๓ อยาง (ไตรลักษณ) คือความไมเที่ยง (อนิจจัง) ความเปน

ทุกข (ทุกขัง) ความเปนของไมใชตน (อนัตตา) แลวปลอยวาง  

๒. การเจริญสมาธิเบื้องตน คือนั่งใหสบาย พรอมทั้งบริกรรมคําวาพุทโธ หายใจเขา 
พุทธ หายใจออกโธ  มีความรูสึกที่ปลายจมูกตลอดเวลาที่หายใจเขาออก  การนอน ใหนอนตะแคง
ขวา มือขวารองศีรษะ ยืดมือซายไปตามตัว สํารวมตั้งมั่น ภาวนา พุท  -  โธ เหมือนกับการนั่ง 

๓. มัชฌิมาปฏิปทา ทางสายกลาง ไมสุดโตง ไปทางอุดมการณใด อุดมการณหนึ่ง
เกินไป มุงใชปญญาแกไขปญหา ไมงมงาย ใชสมาธิ ปญญา เมื่อยึดทางสายกลาง รางกายและจิตใจ 
ไมมีความตึงเครียด อารมณแจมใส ไมเสี่ยงตอการเปนโรคหัวใจและหลอดเลือด 

 
การปฏิบัติตนเมื่อรูตัววาตนเองเปนโรคหัวใจขาดเลือด 

๑. พบแพทยเพื่อรับการรักษาและปฏิบัติตามคําแนะนําอยางเครงครัด โดยใชสติ ความ
ระลึกไดกํากับ เมื่อถึงเวลากินยา ใชสัมปชัญญะ ความรูตัวเม่ือกินยาแลว ระวังไมกินยาซ้ําอีก เพราะ
อาจกินยาเกินขนาด เกิดอันตรายได ตองใช (ภาเวตัพพธรรม) ความอดทน (ขันติ) และความ
ขยันหมั่นเพียร (วิริยะ)ในการกินยา เปนเวลานาน อาจตลอดชีวิตได 

๒. เลิกสูบบุหรี่เด็ดขาด เปนวิธีการที่ไดผลที่สุด สําหรับธรรมะ ที่ควรงด เวน ลด ละ 
และเลิก (ปหาตัพพธรรม) 

๑) การปฏิบัติเบญจศีล (ศีล ๕) เนนขอ ๕ เวนจากน้ําเมา และปฏิบัติเบญจธรรม  
ขอ ๕ ที่วาดวยความระลึกได และความรูตัว (สติสัมปชัญญะ) จะชวยใหรูจักยั้งคิดวา บุหรี่ สุรา 
ไมทําใหเกิดประโยชน กลับเกิดโรคตาง ๆ เชน โรคหลอดเลือดหัวใจ โรคตับอักเสบ มะเร็ง จะชวย
ใหตัดสินใจเลิกงายขึ้น 

๒) เวนจากชองทางของความเสื่อม ทางแหงความพินาศ (อบายมุข ๖) ไดแก ดื่ม
น้ําเมา เที่ยวกลางคืน เลนการพนัน เกียจคราน อบายมุขอยางหนึ่งจะโยงไปสูอบายมุขอื่นได เชน 
ดื่มสุรา เกิดโรคตับแข็ง โรคพิษสุราเรื้อรังจะตามมา จึงควรละเวนอบายมุขทั้ง ๖ ในสวนธรรมที่
ความเจริญ (ภาเวตัพพธรรม) 

๓) เจริญธรรม มงคลชีวิต คือเหตุแหงความสุข ความกาวหนาในการดําเนินชีวิต 
หนึ่งใน ๓๘ ประการ คือการเวนจากการดื่มน้ําเมา โยงกับ ศีล ๕ และอบายมุข ขอ ๑ ดวย 

๔) ระมัดระวัง หรือสํารวม ตา จมูก ลิ้น กาย ใจ และสัมผัส (อินทรียสังวร) เพื่อตัด
วงจรราย ไมใหมีสิ่งเราใหกลับไปสูบบุหรี่อีก 

๕) เดินจงกรม สวดมนต เจริญสมาธิใหจิตใจคงมั่น งดสูบบุหรี่ ดื่มสุราใหได 
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๒. การเจริญสมาธิเบื้องตน คือนั่งใหสบาย พรอมทั้งบริกรรมคําวาพุทโธ หายใจเขา 
พุทธ หายใจออกโธ  มีความรูสึกที่ปลายจมูกตลอดเวลาที่หายใจเขาออก  การนอน ใหนอนตะแคง
ขวา มือขวารองศีรษะ ยืดมือซายไปตามตัว สํารวมตั้งมั่น ภาวนา พุท  -  โธ เหมือนกับการนั่ง 

๓. มัชฌิมาปฏิปทา ทางสายกลาง ไมสุดโตง ไปทางอุดมการณใด อุดมการณหนึ่ง
เกินไป มุงใชปญญาแกไขปญหา ไมงมงาย ใชสมาธิ ปญญา เมื่อยึดทางสายกลาง รางกายและจิตใจ 
ไมมีความตึงเครียด อารมณแจมใส ไมเสี่ยงตอการเปนโรคหัวใจและหลอดเลือด 

 
การปฏิบัติตนเมื่อรูตัววาตนเองเปนโรคหัวใจขาดเลือด 

๑. พบแพทยเพื่อรับการรักษาและปฏิบัติตามคําแนะนําอยางเครงครัด โดยใชสติ ความ
ระลึกไดกํากับ เมื่อถึงเวลากินยา ใชสัมปชัญญะ ความรูตัวเม่ือกินยาแลว ระวังไมกินยาซ้ําอีก เพราะ
อาจกินยาเกินขนาด เกิดอันตรายได ตองใช (ภาเวตัพพธรรม) ความอดทน (ขันติ) และความ
ขยันหมั่นเพียร (วิริยะ)ในการกินยา เปนเวลานาน อาจตลอดชีวิตได 

๒. เลิกสูบบุหรี่เด็ดขาด เปนวิธีการที่ไดผลที่สุด สําหรับธรรมะ ที่ควรงด เวน ลด ละ 
และเลิก (ปหาตัพพธรรม) 

๑) การปฏิบัติเบญจศีล (ศีล ๕) เนนขอ ๕ เวนจากน้ําเมา และปฏิบัติเบญจธรรม  
ขอ ๕ ที่วาดวยความระลึกได และความรูตัว (สติสัมปชัญญะ) จะชวยใหรูจักยั้งคิดวา บุหรี่ สุรา 
ไมทําใหเกิดประโยชน กลับเกิดโรคตาง ๆ เชน โรคหลอดเลือดหัวใจ โรคตับอักเสบ มะเร็ง จะชวย
ใหตัดสินใจเลิกงายขึ้น 

๒) เวนจากชองทางของความเสื่อม ทางแหงความพินาศ (อบายมุข ๖) ไดแก ดื่ม
น้ําเมา เที่ยวกลางคืน เลนการพนัน เกียจคราน อบายมุขอยางหนึ่งจะโยงไปสูอบายมุขอื่นได เชน 
ดื่มสุรา เกิดโรคตับแข็ง โรคพิษสุราเรื้อรังจะตามมา จึงควรละเวนอบายมุขทั้ง ๖ ในสวนธรรมที่
ความเจริญ (ภาเวตัพพธรรม) 

๓) เจริญธรรม มงคลชีวิต คือเหตุแหงความสุข ความกาวหนาในการดําเนินชีวิต 
หนึ่งใน ๓๘ ประการ คือการเวนจากการดื่มน้ําเมา โยงกับ ศีล ๕ และอบายมุข ขอ ๑ ดวย 

๔) ระมัดระวัง หรือสํารวม ตา จมูก ลิ้น กาย ใจ และสัมผัส (อินทรียสังวร) เพื่อตัด
วงจรราย ไมใหมีสิ่งเราใหกลับไปสูบบุหรี่อีก 

๕) เดินจงกรม สวดมนต เจริญสมาธิใหจิตใจคงมั่น งดสูบบุหรี่ ดื่มสุราใหได 



วิทยากรระดับจังหวัด วิทยากรระดับอำ�เภอ และแกนนำ�อาสาสมัคร

หมู่บ้านสุขภาพดี วิถีพุทธสำ�หรับ

แนวทางการจัดกิจกรรมการเรียนรู้

60

๖) เจริญธรรมอันเปนพลัง (พละ ๔) ไดแกการใชกําลังปญญา กําลังความเพียร 
กําลังการกระทําที่ไมมีโทษ เพื่อใหมีพลังกาย ใจ หยุดบุหรี่ สุรา ไดอยางมั่นใจ 

๓. ควบคุมน้ําหนักลดความอวน 
 ทําไดโดย ควบคุมอาหาร รับประทานอาหารใหครบ ๕ หมู ตามหลักโภชนาการ  

ใหไดสัดสวนในปริมาณท่ีพอเหมาะ ออกกําลังกายสม่ําเสมอ สัปดาหละ ๓ วัน ครั้งละ ๓๐ นาที 
และลดความเครียด 

๔. กินอาหารถูกหลักโภชนาการ สําหรับโรคหัวใจและหลอดเลือด 
 โดยกินอาหารใหครบ ๕ หมู ครบ ๓ มื้อ ไมกินจุบจิบ ไมกินไขมันมากเกินไป และ

กินผักนอยเกินไป หลีกเลี่ยงอาหารไขมันสูง เชน ไขนกกระทา ไขแดง ปลาหมึกใหญ ตับไก น้ํามัน 
ตับปลา ฯลฯ 

๕. ออกกําลังกายสม่ําเสมอ 
 ควรออกกําลังกายสม่ําเสมอ ๕ ประเภท  ว่ิง ข่ีจักรยาน วายน้ํา เดิน ว่ิงอยูกับที่  

ทําติดตอกันไมนอยกวา ๑๐ นาที อยางนอยวันละ ๓๐ นาที ควรออกทุกวัน วันเวนวัน หรือสัปดาห
ละ ๓ วัน 

๖. หลีกเลี่ยงสิ่งที่จะกระตุนใหเกิดหัวใจกําเริบ เชน 
 อยาทํางานหักโหมเกินไป อ่ิมเกินไป อยาใหทองผูก เพราะการเบงอุจจาระสงผลตอ

หัวใจ งดดื่ม ชา กาแฟ หลีกเลี่ยงสิ่งที่ทําใหต่ืนเตน ตกใจ 
 การนําพุทธธรรมมาหนุนเสริม คือ 

๑) อัปปมาทะ  ความไมประมาท มีสติเปนเครื่องกํากับความประพฤติ หลีกเลี่ยง
ปจจัยเสี่ยงตอการทําใหเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด ไมประมาท ในการกินอาหารใหถูกหลัก
โภชนาการ 

๒) มัชฌิมาปฏิปทา ทางสายกลาง ไมปฏิบัติสุดโตง ไปในทางอุดมการณใด 
อุดมการณหนึ่งเกินไป ใชปญญาในการแกไขปญหา ผูปวยโรคหัวใจและหลอดเลือดตองทํางาน 
โดยสายกลาง ไมทํางานหนักเกินไป หรือเรงรีบเกินไป จะเปนอันตรายแกชีวิตได 

๓) โภชเนมัตตัญุตา เปนผูประมาณในการบริโภคอาหาร กินอาหารครบ ๕ หมู 
ลดไขมัน เกลือ ลดความอวน น้ําชา กาแฟ 

๔) การเดินจงกรม คือต้ังใจในการเดินไปและกลับ ในจังหวะตาง ๆ ตามระยะทาง
ที่กําหนดไว เรียกวา เดินจงกรม เชน จงกรม ๑ ระยะ ซายยางหนอ ขวายางหนอ หรือเดินจงกรมโดย
กําหนดความสั้น ความยาว ของเสนทางที่จะเดินสุดแลวแตเรา ต้ังสติ อยาเงยหรือกมหนานัก สํารวม
สายตา ใหทอดลงพอดี วางมือทั้ง ๒ ลงขางหนาทับเหมือนกับการยืน การเดินแตละกาวใหจิตตั้งมั่น
อยูกับคําบริกรรมวา พุทโธ โดยเดินอยางสํารวมชา ๆ กําหนดรูในใจดวยการมีสติตลอดเวลา 

๕) อิทธิบาท ๔ มี  ๔ ประการ คือ 
– ฉันทะ  (ความพอใจ) คือความตองการที่จะทํา ใฝใจรักจะทําสิ่งนั้นอยูเสมอ 

และปรารถนาจะทําใหไดผลดียิ่ง ๆ ข้ึนไป กลาวคือมีความพอใจที่ไดรับการรักษาจากแพทย 
พยาบาล พอใจในยา และวิธีการรักษา พอใจและรับสภาพความเปนอยูของตนตามความเปนจริง 

– วิริยะ  (ความเพียร) คือ ขยันหมั่นประกอบสิ่งนั้นดวยความพยายาม 
เขมแข็ง อดทน เอาธุระ ไมทอถอย ดูแลตนเอง สม่ําเสมอ กินยา ปฏิบัติตนในการปองกัน การแพร 
เชื้อโรคตอผูอ่ืน 

– จิตตะ   (ความคิด) คือ ต้ังจิตรับรูในสิ่งที่ทํา และทําสิ่งนั้นดวยความคิด เอา
จิตฝกใฝ ไมปลอยใจใหฟุงซานเลื่อนลอยไป ใฝใจตอการดูแลตนเอง ไมหลงลืมกินยา และปฏิบัติ
ตนใหรางกายแข็งแรง จิตใจเขมแข็ง มีกําลังใจตอสูกับโรคและอยูในสังคมไดเปนปกติสุข 

– วิมังสา  (ความไตรตรอง หรือ ทดลอง) คือ หมั่นใชปญญา พิจารณา
ใครครวญ ตรวจหาเหตุผล และตรวจสอบขอยิ่งหยอนในสิ่งที่ทํานั้น มีการวางแผน วัดผล คิดคน
วิธีแกไขปรับปรุง แสวงหาทางเลือกที่ดี ในการดูแลตนเองและรักษาพยาบาล เปนตน 

๖) การเจริญสมาธิเบื้องตน นั่งใหสบาย พรอมบริกรรมคําวา พุทโธ หายใจเขาพุท 
หายใจออก โธ มีความรูสึกที่ปลายจมูก ตลอดเวลาที่หายใจเขาออก การนอน ใหนอนตะแคงขวา  
มือขวารองศีรษะ ยืดมือซายไปตามตัว สํารวมตั้งมั่น ภาวนา พุทโธ เหมือนกับการนั่ง 

โรคหัวใจและหลอดเลือด เกิดจากลักษณะการกินอาหารเปนสวนใหญ (โภช-
เนมัตตัญุตา) และการปฏิบัติดูแลรางกาย ทั้งภาวะที่ยังไมปวย (ภาวะปกติ) ภาวะที่มีความเสี่ยง 
หรือแมแตผูที่ปวยแลว ลวนตองใชหมวดธรรมที่สําคัญ คือ ความไมประมาท (อัปปมาทะ) จึงเนน
หมวด โภชเนมัตตัญุตา และหมวด อัปปมาทะ เปนพิเศษ 
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๔) การเดินจงกรม คือต้ังใจในการเดินไปและกลับ ในจังหวะตาง ๆ ตามระยะทาง
ที่กําหนดไว เรียกวา เดินจงกรม เชน จงกรม ๑ ระยะ ซายยางหนอ ขวายางหนอ หรือเดินจงกรมโดย
กําหนดความสั้น ความยาว ของเสนทางที่จะเดินสุดแลวแตเรา ต้ังสติ อยาเงยหรือกมหนานัก สํารวม
สายตา ใหทอดลงพอดี วางมือทั้ง ๒ ลงขางหนาทับเหมือนกับการยืน การเดินแตละกาวใหจิตตั้งมั่น
อยูกับคําบริกรรมวา พุทโธ โดยเดินอยางสํารวมชา ๆ กําหนดรูในใจดวยการมีสติตลอดเวลา 

๕) อิทธิบาท ๔ มี  ๔ ประการ คือ 
– ฉันทะ  (ความพอใจ) คือความตองการที่จะทํา ใฝใจรักจะทําสิ่งนั้นอยูเสมอ 

และปรารถนาจะทําใหไดผลดียิ่ง ๆ ข้ึนไป กลาวคือมีความพอใจที่ไดรับการรักษาจากแพทย 
พยาบาล พอใจในยา และวิธีการรักษา พอใจและรับสภาพความเปนอยูของตนตามความเปนจริง 

– วิริยะ  (ความเพียร) คือ ขยันหมั่นประกอบสิ่งนั้นดวยความพยายาม 
เขมแข็ง อดทน เอาธุระ ไมทอถอย ดูแลตนเอง สม่ําเสมอ กินยา ปฏิบัติตนในการปองกัน การแพร 
เชื้อโรคตอผูอ่ืน 

– จิตตะ   (ความคิด) คือ ต้ังจิตรับรูในสิ่งที่ทํา และทําสิ่งนั้นดวยความคิด เอา
จิตฝกใฝ ไมปลอยใจใหฟุงซานเลื่อนลอยไป ใฝใจตอการดูแลตนเอง ไมหลงลืมกินยา และปฏิบัติ
ตนใหรางกายแข็งแรง จิตใจเขมแข็ง มีกําลังใจตอสูกับโรคและอยูในสังคมไดเปนปกติสุข 

– วิมังสา  (ความไตรตรอง หรือ ทดลอง) คือ หมั่นใชปญญา พิจารณา
ใครครวญ ตรวจหาเหตุผล และตรวจสอบขอยิ่งหยอนในสิ่งที่ทํานั้น มีการวางแผน วัดผล คิดคน
วิธีแกไขปรับปรุง แสวงหาทางเลือกที่ดี ในการดูแลตนเองและรักษาพยาบาล เปนตน 

๖) การเจริญสมาธิเบื้องตน นั่งใหสบาย พรอมบริกรรมคําวา พุทโธ หายใจเขาพุท 
หายใจออก โธ มีความรูสึกที่ปลายจมูก ตลอดเวลาที่หายใจเขาออก การนอน ใหนอนตะแคงขวา  
มือขวารองศีรษะ ยืดมือซายไปตามตัว สํารวมตั้งมั่น ภาวนา พุทโธ เหมือนกับการนั่ง 

โรคหัวใจและหลอดเลือด เกิดจากลักษณะการกินอาหารเปนสวนใหญ (โภช-
เนมัตตัญุตา) และการปฏิบัติดูแลรางกาย ทั้งภาวะที่ยังไมปวย (ภาวะปกติ) ภาวะที่มีความเสี่ยง 
หรือแมแตผูที่ปวยแลว ลวนตองใชหมวดธรรมที่สําคัญ คือ ความไมประมาท (อัปปมาทะ) จึงเนน
หมวด โภชเนมัตตัญุตา และหมวด อัปปมาทะ เปนพิเศษ 
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เร่ืองที่ ๕ 
แนวทางการดูแลสุขภาพองครวมวิถีพุทธ  

กรณีโรคมะเร็ง 
 
โรคมะเร็งคืออะไร 

มะเร็ง คือกลุมของโรคที่เกิดจากเซลลของรางกายมีความผิดปกติที่ D.N.A. หรือสาย
พันธุกรรมมักสงผลใหเซลลมีการเจริญเติบโต แบงตัวเพิ่มจํานวนเซลลมากกวาปกติอยางรวดเร็ว  
จึงเกิดกอนเนื้อ ผิดปกติ เกิดการตายของเซลลในกอนเนื้อนั้น เนื่องจากขาดเลือดไปเลี้ยง ถาเซลล
พวกนี้เกิดอยูในอวัยวะใด จะเรียกมะเร็งตามอวัยวะนั้น เชน มะเร็งปอด มะเร็งสมอง มะเร็งเตานม 
มะเร็งปากมดลูก มะเร็งตอมลูกหมาก ฯลฯ 
 
อาการ 

๑) ชวงแรกไมมีอาการใดเลย 
๒) มีอาการอยางใดอยางหนึ่งตามสัญญาณอันตราย ๗ ประการ เตือนวาควรไปพบ

แพทย 
๓) ออนเพลีย  เบื่ออาหาร  น้ําหนักลด  รางกายทรุดโทรม 
๔) มีอาการบงบอกวามะเร็งอยูในระยะลุกลาม ข้ึนอยูกับวาเปนมะเร็งชนิดใด กระจาย

อยูสวนใด อาการกลุมนี้จะเจ็บปวดทุกขทรมานมาก 
 
สัญญาณอันตรายที่พึงระวัง และควรไปพบแพทย 

๑) ระบบขับถายเปลี่ยนแปลง  เชน  ปสสาวะเปนเลือด  อุจจาระสีดํา 
๒) กลืนอาหารลําบาก  เสียด  แนนทอง เปนเวลานาน 
๓) เสียงแหบ  ไอเรื้อรัง 
๔) มีเลือด ตกขาวผิดปกติ มีกลิ่นเหม็น 
๕) แผลรักษาแลวไมหาย 
๖) มีอาการเปลี่ยนแปลงของหูด หรือไฝตามรางกาย 
๗) มีกอนที่เตานมหรือสวนตางๆ ของรางกาย 
๘) หูอ้ือหรือมีเลือดกําเดาไหล 

ปจจัยเสี่ยงตอการเปนโรคมะเร็ง 
๑)  เกิดจากสิ่งแวดลอม  ไดแก 
 ๑.๑ สารกอมะเร็งที่ปนเปอนในอาหารและเครื่องดื่ม เชน เชื้อราอะฟลาทอกซิน  

สารกอมะเร็งที่เกิดจากการปง ยาง สารเคมีที่ใชในขบวนการถนอมอาหาร สีผสมอาหารจากสียอมผา 
 ๑.๒ รังสีเอกซเรย อัลตราไวโอเลตจากแสงแดด 
 ๑.๓ เชื้อไวรัส ไวรัสตับอักเสบบี ไวรัสฮิวแมนแพบพิลโลมา 
 ๑.๔ การติดเชื้อพยาธิใบไมในตับ 
 ๑.๕ จากพฤติกรรมการสูบบุหรี่ ดื่มสุรา 
๒) เกิดจากความผิดปกติในรางกาย  เชน  เด็กพิการแตกําเนิดมีโอกาสเปนมะเร็งเม็ด

เลือดขาว การมีภูมิคุมกันบกพรอง ภาวะทุพโภชนาการ ขาดไวตามิน 
 

การสรางสุขภาพและปองกันโรคกอนปวยเปนมะเร็ง  
๑. ลดละเลิกการสูบบุหรี่ ดื่มสุรา น้ําเมา เพราะเสี่ยงตอมะเร็งของระบบภายใน ไดแก 

ปอด และกลองเสียง ผูที่ดื่มสุราเสี่ยงตอมะเร็งตับ ทั้งสูบ ทั้งดม จะเสี่ยงตอมะเร็งปากและลําคอ 
               

ธรรมะท่ีควรปฏิบัติ 
๑) อบายมุข หมายถึง ชองทางแหงความเสื่อม พินาศ  เหตุยอยยับแหงโภคทรัพย   

ดื่มน้ําเมา  เที่ยวกลางคืน  เลนการพนัน  คบคนชั่วเปนมิตร เกียจครานการทํางาน ทําใหเสียทรัพย   
กอการทะเลาะวิวาท เกิดโรค  ไมรูจักอาย  ทอนกําลังปญญา  จึงควรละเวนอบายมุข ๖ รวมทั้งดื่ม
สุรา  สูบบุหรี่ สารเสพติดดวย 

๒) ศีล ๕ ขอ ๕ เวนจากการดื่มเหลา ธรรมที่ควรทําใหเจริญ (ภาเวตัพพธรรม) 
๓) มงคลชีวิต ๓๘ ประการ มงคลคือ เหตุแหงความสุข  คาถาที่ ๖ ขอ ๒๐  เวนจากการ

ดื่มน้ําเมา (มัชชปานา จ สญญโม)  
๔) สํารวมในอินทรีย ๖  อินทรียสังวร คือ ตา  หู  จมูก  ลิ้น  กาย  ใจ ไมใหยินดีตอการ

สูบบุหรี่น้ําเมา ทางตา จมูก ลิ้น กาย ใจ จะไดละเวน ลด เลิกพฤติกรรมนั้นได 
๕) เบญจธรรม ขอ ๕ สติสัมปชัญญะ ใหคํานึงถึงสุขภาพที่ดี ไมมีโรคเปนหลักเบื้องตน 

 
 



วิทยากรระดับจังหวัด วิทยากรระดับอำ�เภอ และแกนนำ�อาสาสมัคร

หมู่บ้านสุขภาพดี วิถีพุทธสำ�หรับ

แนวทางการจัดกิจกรรมการเรียนรู้

63

ปจจัยเสี่ยงตอการเปนโรคมะเร็ง 
๑)  เกิดจากสิ่งแวดลอม  ไดแก 
 ๑.๑ สารกอมะเร็งที่ปนเปอนในอาหารและเครื่องดื่ม เชน เชื้อราอะฟลาทอกซิน  

สารกอมะเร็งที่เกิดจากการปง ยาง สารเคมีที่ใชในขบวนการถนอมอาหาร สีผสมอาหารจากสียอมผา 
 ๑.๒ รังสีเอกซเรย อัลตราไวโอเลตจากแสงแดด 
 ๑.๓ เชื้อไวรัส ไวรัสตับอักเสบบี ไวรัสฮิวแมนแพบพิลโลมา 
 ๑.๔ การติดเชื้อพยาธิใบไมในตับ 
 ๑.๕ จากพฤติกรรมการสูบบุหรี่ ดื่มสุรา 
๒) เกิดจากความผิดปกติในรางกาย  เชน  เด็กพิการแตกําเนิดมีโอกาสเปนมะเร็งเม็ด

เลือดขาว การมีภูมิคุมกันบกพรอง ภาวะทุพโภชนาการ ขาดไวตามิน 
 

การสรางสุขภาพและปองกันโรคกอนปวยเปนมะเร็ง  
๑. ลดละเลิกการสูบบุหรี่ ดื่มสุรา น้ําเมา เพราะเสี่ยงตอมะเร็งของระบบภายใน ไดแก 

ปอด และกลองเสียง ผูที่ดื่มสุราเสี่ยงตอมะเร็งตับ ทั้งสูบ ทั้งดม จะเสี่ยงตอมะเร็งปากและลําคอ 
               

ธรรมะท่ีควรปฏิบัติ 
๑) อบายมุข หมายถึง ชองทางแหงความเสื่อม พินาศ  เหตุยอยยับแหงโภคทรัพย   

ดื่มน้ําเมา  เที่ยวกลางคืน  เลนการพนัน  คบคนชั่วเปนมิตร เกียจครานการทํางาน ทําใหเสียทรัพย   
กอการทะเลาะวิวาท เกิดโรค  ไมรูจักอาย  ทอนกําลังปญญา  จึงควรละเวนอบายมุข ๖ รวมทั้งดื่ม
สุรา  สูบบุหรี่ สารเสพติดดวย 

๒) ศีล ๕ ขอ ๕ เวนจากการดื่มเหลา ธรรมที่ควรทําใหเจริญ (ภาเวตัพพธรรม) 
๓) มงคลชีวิต ๓๘ ประการ มงคลคือ เหตุแหงความสุข  คาถาที่ ๖ ขอ ๒๐  เวนจากการ

ดื่มน้ําเมา (มัชชปานา จ สญญโม)  
๔) สํารวมในอินทรีย ๖  อินทรียสังวร คือ ตา  หู  จมูก  ลิ้น  กาย  ใจ ไมใหยินดีตอการ

สูบบุหรี่น้ําเมา ทางตา จมูก ลิ้น กาย ใจ จะไดละเวน ลด เลิกพฤติกรรมนั้นได 
๕) เบญจธรรม ขอ ๕ สติสัมปชัญญะ ใหคํานึงถึงสุขภาพที่ดี ไมมีโรคเปนหลักเบื้องตน 
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๒. กินอาหารเพื่อปองกันโรคมะเร็ง  เชน 
๑)  กินผักตระกูลกะหล่ํา เชน กะหล่ําปลี  กะหล่ําดอก  ผักคะนา  บรอกโคลี ฯลฯ เพื่อ

ปองกันโรคมะเร็งลําไส  กระเพาะอาหาร  และอวัยวะระบบทางเดินหายใจ 
๒)  กินอาหารที่มีกากมาก  เชน ผัก ผลไม และเมล็ดธัญพืชอื่นๆ เพื่อปองกันมะเร็งลําไส 
๓)  กินอาหารที่มีเบตา-แคโรทีน และวิตามินเอสูง เชน ผัก- ผลไม สีเขียว-เหลือง และ

วิตามินซีสูง และควรละเวนกินอาหารที่มีความเสี่ยงตอการเปนมะเร็ง  เชน  
 ๑)  อาหารที่มีราข้ึน โดยเฉพาะราสีเขียว-เหลือง ซึ่งจะมีสารอะฟลาทอกซิน 

ปนเปอน  อันเปนสาเหตุของโรคมะเร็งตับ 
 ๒)  อาหารดอง เค็ม อาหารใสดินประสิว เกลือไนเตรท-ไนไตรท จะเสี่ยงตอการ

เปนโรคทอน้ําดีในตับ 
 ๓)  อาหารที่เปนพาหะพยาธิในตับที่สุกๆ  ดิบๆ  เชน  ลาบปลา  กอยปลา  เพื่อ

ปองกันโรคมะเร็งทอน้ําดี มะเร็งตับ 
 ๔)  อาหารท่ีมีไขมันสูง เพื่อปองกันมะเร็งเตานม ลําไสใหญ เยื่อบุมดลูก ตอม

ลูกหมาก 
 ๕)  อาหารท่ีพลังงานสูง และปริมาณมากเกินไป ไมควบคุมน้ําหนักตัว เพื่อปองกัน

โรคมะเร็งปากมดลูก ถุงน้ําดี เตานม ลําไสใหญ 
 
หลักธรรม ทีค่วรนําไปปฏิบัติ ไดแก 

๑.  ปญญา คือ 
 ๑.๑  การฟง  จากผูรู คือ บุคลากรทางการแพทย สาธารณสุข พระภิกษุ การอาน จาก

เอกสารคําแนะนําเกี่ยวกับอาหารกับโรคมะเร็ง ธรรมะที่ทําใหเกิดปญญา ขอนี้เรียกวา สุตมยปญญา  
คือปญญาเกิดจากการฟง (และการอาน) 

 ๑.๒ การคิด  ฟงแลว  อานแลว ก็ใหนํามาคิดพิจารณาใหเขาใจถึงเหตุผล  อะไรถูก  
อะไรผิดอะไรใหประโยชน  ซึ่งทําใหเกิดศรัทธา ความเชื่อในเรื่องที่ไดคิดและไตรตรอง  ธรรมขอนี้ 
เรียกวา จินตามยปญญา คือปญญาเกิดจากการคิด 

 
 

 ๑.๓ การปฏิบัติในเรื่องการกินอาหารใหเกิดประโยชนเพื่อปองกันโรคมะเร็ง โดย
ปฏิบัติเปนประจําเปนนิสัย เปนพฤติกรรมสุขภาพประจําตัว จะทําใหปลอดจากโรคมะเร็งชนิดนั้นๆ 
ได เมื่อเกิดสั่งสมประสบการณ มีสติปญญาจากการปฏิบัติ  ถึงแมวาจะเปนโรคมะเร็ง ทําใหเกิด
ปญญา   ขอนี้เรียกวา ภาวนามยปญญา คือปญญาเกิดจากการลงมือทํา 

๒.  ปจจัยสันนิสิตศีล  คือ พิจารณาบริโภคปจจัย ๔ ใหเปนไปตามวัตถุประสงค และ
ประโยชนของอาหารแตละประเภทธรรมที่ควรเจริญใหมาก (ภาเวตัพพธรรม) 

๓.  โพชฌงค ๗  ประกอบดวย 
 ๑) สติ  ความระลึกได กอนกินอาหารนั้นวามีประโยชนหรือโทษตอการปองกัน

โรคมะเร็งหรือไม 
 ๒) ธัมมวิจยะ การเลือกธรรมประพฤติปฏิบัติ  เชน การกินและไมกินอาหารตาม

คําแนะนําของแพทย  อาจรวมถึงที่เลือก ธรรมหมวดปญญา ๓ โพชฌงค ๗ โภชเนมัตตัญุตา ปจจัย
สันนิสมาศีล เปนตน 

 ๓) วิรยิะ  ในการประพฤติปฏิบัติ 
 ๔)  ปติ  ความปลาบปลื้ม ฝกหายใจ ในการกินและไมกินอาหารที่กําหนดไว 
 ๕) ปสสัทธิ  ความผอนคลาย กายใจ ในการดํารงชีวิตอยูดวยอาหารที่เหมาะสม

ปราศจากโรค 
 ๖) สมาธิ  ความมีจิตมั่นในการประพฤติปฏิบัติในเรื่องการกินอาหารที่ถูกตอง และ

การสงเสริมสุขภาพจิต ทําใหเกิดภูมิตานทานโรคได 
 ๗) อุเบกขา  ความมีใจเปนกลาง เมื่อมีความรูและปฏิบัติตนในการหลีกเลี่ยงตอ

โรคมะเร็งตามหลักการแพทย สาธารณสุข และพุทธธรรมแลวก็จะมีจิตใจมั่นคงในการปฏิบัติ 
เพื่อปองกันโรคเหลานี้ 

๔.  โภชเนมัตตัญุตา  คือรูจักประมาณในการกินอาหารใหมีชีวิตอยูได  ไมกินอาหาร 
ที่เสี่ยงตอการเกิดโรคมะเร็ง และกินอาหารที่ชวยปองกันโรคมะเร็ง 

๕.  ลด ละเลิก การสูบบุหรี่ และการด่ืมแอลกอฮอล 
 การสูบบุหรี่เสี่ยงตอโรคมะเร็งปอด  กลองเสียง  ฯลฯ  การเคี้ยวยาสูบเสี่ยงตอมะเร็ง  

ชองปากและชองคอ  สวนการดื่มแอลกอฮอล จะเสี่ยงตอการเปนโรคมะเร็งตับ ถาทั้งดื่ม ทั้งสูบ จะ
เสี่ยงตอมะเร็งชองปาก  ชองคอ  กลองเสียง  และหลอดอาหาร 
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 ๑.๓ การปฏิบัติในเรื่องการกินอาหารใหเกิดประโยชนเพื่อปองกันโรคมะเร็ง โดย
ปฏิบัติเปนประจําเปนนิสัย เปนพฤติกรรมสุขภาพประจําตัว จะทําใหปลอดจากโรคมะเร็งชนิดนั้นๆ 
ได เมื่อเกิดสั่งสมประสบการณ มีสติปญญาจากการปฏิบัติ  ถึงแมวาจะเปนโรคมะเร็ง ทําใหเกิด
ปญญา   ขอนี้เรียกวา ภาวนามยปญญา คือปญญาเกิดจากการลงมือทํา 

๒.  ปจจัยสันนิสิตศีล  คือ พิจารณาบริโภคปจจัย ๔ ใหเปนไปตามวัตถุประสงค และ
ประโยชนของอาหารแตละประเภทธรรมที่ควรเจริญใหมาก (ภาเวตัพพธรรม) 

๓.  โพชฌงค ๗  ประกอบดวย 
 ๑) สติ  ความระลึกได กอนกินอาหารนั้นวามีประโยชนหรือโทษตอการปองกัน

โรคมะเร็งหรือไม 
 ๒) ธัมมวิจยะ การเลือกธรรมประพฤติปฏิบัติ  เชน การกินและไมกินอาหารตาม

คําแนะนําของแพทย  อาจรวมถึงที่เลือก ธรรมหมวดปญญา ๓ โพชฌงค ๗ โภชเนมัตตัญุตา ปจจัย
สันนิสมาศีล เปนตน 

 ๓) วิรยิะ  ในการประพฤติปฏิบัติ 
 ๔)  ปติ  ความปลาบปลื้ม ฝกหายใจ ในการกินและไมกินอาหารที่กําหนดไว 
 ๕) ปสสัทธิ  ความผอนคลาย กายใจ ในการดํารงชีวิตอยูดวยอาหารที่เหมาะสม

ปราศจากโรค 
 ๖) สมาธิ  ความมีจิตมั่นในการประพฤติปฏิบัติในเรื่องการกินอาหารที่ถูกตอง และ

การสงเสริมสุขภาพจิต ทําใหเกิดภูมิตานทานโรคได 
 ๗) อุเบกขา  ความมีใจเปนกลาง เมื่อมีความรูและปฏิบัติตนในการหลีกเลี่ยงตอ

โรคมะเร็งตามหลักการแพทย สาธารณสุข และพุทธธรรมแลวก็จะมีจิตใจมั่นคงในการปฏิบัติ 
เพื่อปองกันโรคเหลานี้ 

๔.  โภชเนมัตตัญุตา  คือรูจักประมาณในการกินอาหารใหมีชีวิตอยูได  ไมกินอาหาร 
ที่เสี่ยงตอการเกิดโรคมะเร็ง และกินอาหารที่ชวยปองกันโรคมะเร็ง 

๕.  ลด ละเลิก การสูบบุหรี่ และการด่ืมแอลกอฮอล 
 การสูบบุหรี่เสี่ยงตอโรคมะเร็งปอด  กลองเสียง  ฯลฯ  การเค้ียวยาสูบเสี่ยงตอมะเร็ง  

ชองปากและชองคอ  สวนการดื่มแอลกอฮอล จะเสี่ยงตอการเปนโรคมะเร็งตับ ถาทั้งดื่ม ทั้งสูบ จะ
เสี่ยงตอมะเร็งชองปาก  ชองคอ  กลองเสียง  และหลอดอาหาร 
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 ในการปฏิบัติธรรมนั้น (ปหาตัพพธรรม) ควรเนนใหรักษาศีล ๕ ขอ ๕ คือเวนการ
ดื่มสุรา น้ําเมา  ละเวนอบายมุข ชองทางความเสื่อม ขอ ๑  คืออัปปมาทะ ความไมประมาท 

๖.  ไมตากแดดจัดเปนประจํา  เพราะแสงแดดมีพลังงานของแสงอัลตราไวโอเลตจํานวน
มาก มีผลทําใหเกิดเปนมะเร็งผิวหนังได ควรยึดหลักทางสายกลาง ไมมากหรือนอยเกินไป 

๗.  ผูที่มีภูมิคุมกันบกพรองอันเกิดจากความผิดปกติจากกรรมพันธุหรือเกิดเชื้อไวรัส
เอดส 

ผูมีปจจัยที่จะเสี่ยงตอโรคมะเร็งตอมน้ําเหลือง  มะเร็งปากมดลูก  มะเร็งหลอดเลือด ผูที่ 
พอแม พ่ีนอง เปนมะเร็ง หรือผูติดเชื้อไวรัสเอดส ควรเฝาระวังตนเอง โดยตรวจสุขภาพเปนประจํา
ดวยความไมประมาท (อัปปมาทะ) ทําใจใหไดโดยใชหลักกตัญุตา (รู คุณ) กตเวทิตา  
(ตอบแทนบุญคุณ) ผูติดเชื้อไวรัสเอดส  ก็กินยารักษาโรคเอดส เพื่อไมใหเชื้อขยายตัวไปเปน 
โรคเอดส และโรคมะเร็งตอไป  การปฏิบัติสมาธิเปนประจํา ชวยใหรางกายมีภูมิคุมกันเพิ่มขึ้น  
และปองกันโรคมะเร็งได 

 
การปองกันตัวเมื่อรูวาเปนโรคมะเร็ง 

๑.  โรคมะเร็งมีการรักษาหายขาดไดและไมได 
 ปจจุบันแพทยสามารถรักษาโรคมะเร็งหลายชนิดใหหายได หรือทําใหมีชีวิตอยูรอด

ยาวนานเทากับคนปกติในวัยเดียวกันขึ้นอยูกับชนิด ระยะที่พบ มะเร็งที่สามารถรักษาใหหายได เชน 
มะเร็งตอมน้ําเหลืองชนิดฮอรดกิน  มะเร็งไตในเด็กชนิดวิมสทูเมอร  มะเร็งลูกอัณฑะ  มะเร็งเตานม  
มะเร็งปอดชนิด Small cell ฯลฯ 

๒. การรักษาโรคมะเร็ง 
 มี ๒ แบบ คือ รักษาแตละวิธี  และแบบผสมผสานหลายวิธีในผูปวยคนเดียวกัน 

 
การรักษาแตละวิธี 

๑) การผาตัด  คือผาตัดเอาเนื้องอกออก รวมทั้งตอมน้ําเหลืองใกลกับเนื้องอกออกไป 
๒)  การฉายแสง  คือใชรังสีรกัษาเพื่อทําลายเซลลมะเร็ง 
๓) เคมีบําบัด  คือใชสารเคมีรักษาทําลายเซลลมะเร็ง 
๔) การใชฮอรโมน เพื่อเปลี่ยนแปลงระดับฮอรโมน ทําใหเซลลหยุดการเจริญเติบโต 

 

การรักษาแบบผสมผสาน 
มะเร็งชนิดแบบผสมผสานตอการรักษาทางศัลยกรรมและรังสีรักษา เชน มะเร็งผิวหนัง  

บางชนิดตอบสนองตอเคมีบําบัดและรังสีรักษา เชน มะเร็งตอมน้ําเหลือง  มะเร็งเม็ดเลือดขาว  สวน
มะเร็งเตานมในผูปวยวัยหลังหมดระดูจะตอบสนอง ตอการรักษาโดยใชฮอรโมนหลังจากผาตัดเอา
กอนมะเร็งออกแลว จะเห็นไดวาการรักษามะเร็งแตละชนิดหรือการรักษามะเร็งแตละกลุมมีความ
แตกตางกัน แมแตการผสมผสานวิธีรักษาแตละวิธีก็ไมเหมือนกัน 

การปฏิบัติธรรมเพื่อหนุนเสริม คือ ปริญเญยยธรรม  หมวดไตรลักษณ คือความไมเที่ยง 
(อนิจจตา) ความเปนทุกข (ทุกขตา) และความมิใชตัวตน (อนัตตา) และใหกําลังใจตอสูโรครายดวย
การปฏิบัติธรรมหมวดพละ ๕ ซึ่งทําใหเกิดความเขมแข็ง มั่นคง ทั้งกายและใจ สามารถยืนหยัดตอสู
โรครายได ประกอบดวย คือความเชื่อในการรักษาตามคําแนะนําแพทย พยาบาลมีความเพียร
พยายามรักษาตอเนื่อง สติ ความระลึกไดในการปฏิบัติตนไมหลงลืม  สมาธิ ความตั้งจิตมั่น   สงบ 
เพื่อใหรางกายปรับสมดุล เกิดภูมิคุมกันโรค  ปญญา ความฉลาดรูเทาทันอาการของโรค ซึ่งจะได
ปฏิบัติตามหรือหลีกเลี่ยงสิ่งที่เปนโทษ 

๓.  การดูแลจิตใจผูปวยมะเร็ง 
 ๓.๑ ระยะกอนและขณะที่ไดทราบการวินิจฉัยโรค  ผูปวยสวนใหญอยูในวัย

รับผิดชอบครอบครัว จะเกิดความตึงเครียดกังวลใจ สับสน มักจะมีเจตคติ   เปนมะเร็งแลวตองตาย
ไมมีทางรักษาจะเกิดพฤติกรรมแสดงตางๆ  เชน ปฏิเสธความจริง ตอรอง ภาวะซึมเศรา โกรธและ
กาวราว การยอมรับพฤติกรรมตาง ๆ ที่เกิด อาจเสี่ยงหรือไมเสี่ยงตามลําดับ เชน อาจซึมเศรางาย 
จากรายงานพบวา ผูปวยที่มีประวัติกินเหลามาก ก็จะมีอัตราเสี่ยงตอภาวะนี้  และมีโอกาสฆาตัวตาย
มากขึ้น 

 
ธรรมที่ควรปฏิบัติเพื่อสรางขวัญกําลังใจ 

๑.  อัปปมาทะ  ความไมประมาท ไดแก ดําเนินชีวิตโดยมีสติเปนเครื่องกํากับ ความ
ประพฤติปฏิบัติ ไมยอมพลาดโอกาสสําหรับความดีงาม ทําการ    ความจริงจัง รอบคอบและรุดหนา 
เชน ไปตรวจรักษาพยาบาลตามกําหนด ไมชะลาใจวาเปนมะเร็งชนิดรักษาได เพราะวาตรวจพบชา
อาจรักษาไมหาย 
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การรักษาแบบผสมผสาน 
มะเร็งชนิดแบบผสมผสานตอการรักษาทางศัลยกรรมและรังสีรักษา เชน มะเร็งผิวหนัง  

บางชนิดตอบสนองตอเคมีบําบัดและรังสีรักษา เชน มะเร็งตอมน้ําเหลือง  มะเร็งเม็ดเลือดขาว  สวน
มะเร็งเตานมในผูปวยวัยหลังหมดระดูจะตอบสนอง ตอการรักษาโดยใชฮอรโมนหลังจากผาตัดเอา
กอนมะเร็งออกแลว จะเห็นไดวาการรักษามะเร็งแตละชนิดหรือการรักษามะเร็งแตละกลุมมีความ
แตกตางกัน แมแตการผสมผสานวิธีรักษาแตละวิธีก็ไมเหมือนกัน 

การปฏิบัติธรรมเพื่อหนุนเสริม คือ ปริญเญยยธรรม  หมวดไตรลักษณ คือความไมเที่ยง 
(อนิจจตา) ความเปนทุกข (ทุกขตา) และความมิใชตัวตน (อนัตตา) และใหกําลังใจตอสูโรครายดวย
การปฏิบัติธรรมหมวดพละ ๕ ซึ่งทําใหเกิดความเขมแข็ง มั่นคง ทั้งกายและใจ สามารถยืนหยัดตอสู
โรครายได ประกอบดวย คือความเชื่อในการรักษาตามคําแนะนําแพทย พยาบาลมีความเพียร
พยายามรักษาตอเนื่อง สติ ความระลึกไดในการปฏิบัติตนไมหลงลืม  สมาธิ ความตั้งจิตมั่น   สงบ 
เพื่อใหรางกายปรับสมดุล เกิดภูมิคุมกันโรค  ปญญา ความฉลาดรูเทาทันอาการของโรค ซึ่งจะได
ปฏิบัติตามหรือหลีกเลี่ยงสิ่งที่เปนโทษ 

๓.  การดูแลจิตใจผูปวยมะเร็ง 
 ๓.๑ ระยะกอนและขณะที่ไดทราบการวินิจฉัยโรค  ผูปวยสวนใหญอยูในวัย

รับผิดชอบครอบครัว จะเกิดความตึงเครียดกังวลใจ สับสน มักจะมีเจตคติ   เปนมะเร็งแลวตองตาย
ไมมีทางรักษาจะเกิดพฤติกรรมแสดงตางๆ  เชน ปฏิเสธความจริง ตอรอง ภาวะซึมเศรา โกรธและ
กาวราว การยอมรับพฤติกรรมตาง ๆ ที่เกิด อาจเสี่ยงหรือไมเสี่ยงตามลําดับ เชน อาจซึมเศรางาย 
จากรายงานพบวา ผูปวยที่มีประวัติกินเหลามาก ก็จะมีอัตราเสี่ยงตอภาวะนี้  และมีโอกาสฆาตัวตาย
มากขึ้น 

 
ธรรมที่ควรปฏิบัติเพื่อสรางขวัญกําลังใจ 

๑.  อัปปมาทะ  ความไมประมาท ไดแก ดําเนินชีวิตโดยมีสติเปนเครื่องกํากับ ความ
ประพฤติปฏิบัติ ไมยอมพลาดโอกาสสําหรับความดีงาม ทําการ    ความจริงจัง รอบคอบและรุดหนา 
เชน ไปตรวจรักษาพยาบาลตามกําหนด ไมชะลาใจวาเปนมะเร็งชนิดรักษาได เพราะวาตรวจพบชา
อาจรักษาไมหาย 
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๒. สมาธิเบื้องตน   
 การนอน คือใหนอนตะแคงขางขวาเอามือขวาวางรองศีรษะ ยืดมือซายไปตามตัว ไม

นอนขด นอนค่ํา หรือนอนหงาย แลวก็สํารวมสติต้ังมั่นดวยการภาวนาคําวา พุทโธ คือหายใจเขา 
พุท หายใจออก โธ ใหต้ังมั่นอยูในอารมณเดียว   

การเดินจงกรม ตามปกติคนเราโดยทั่วไปจะเดินชาหรือเร็วก็ตาม ยอมกาวเทาเดินไปตาม
ระยะหรือจังหวะ ไมปรากฏวามีใครเคยกําหนดวากาวหนึ่งๆ มีกี่ระยะหรือ กี่จังหวะ และไมเคย
กําหนดซาย-ขวา ในการกาวยาง นอกจากทางการทหาร ซึ่งมีความมุงหมายไปอีกทางหนึ่ง ตางจาก
ความมุงหมายในการปฏิบัติธรรม อิริยบถเดินเปนอาการเคลื่อนไหวทางกายอยางหนึ่ง สามารถ 
เปนสื่อใหจิตเกิดความต้ังมั่นไดเชนกัน แนวทางในการปฏิบัติเบื้องตน คือความตั้งใจในการเดินไป
และกลับในจังหวะตางๆ ตามระยะทางที่กําหนดไว เรียกวาเดินจงกรม 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เร่ืองที่ ๖ 
แนวทางการดูแลสุขภาพองครวม วิถีพุทธ  

กรณีโรคเอดส 
 

โรคเอดสคืออะไร 
เอดส หรือ AIDS (Acquired Immune Defiency Syndrome) เปนกลุมอาการของโรคที่

เกิดจากการติดเชื้อไวรัสเอดส ซึ่งจะเขาไปทําลายเม็ดเลือดขาว ซึ่งเปนแหลงสรางภูมิคุมกันโรค  
ทําใหติดเชื้ออื่นๆ ไดงายขึ้น เชน วัณโรค  ปอดบวม  เยื่อหุมสมองอักเสบ หรือเปนมะเร็งบางชนิด
ไดงายกวาคนปกติ 

 
ปจจัยเสี่ยงตอการเปนโรคเอดส 

๑)  ใชเข็มฉีดยา หรือกระบอกฉีดยา รวมกับผูติดเชื้อเอดส พบมากในกลุมผูติดยาเสพติด 
๒)  การรักษาเสี่ยงขณะผาตัด หรือขณะรักษาโรค 
๓)  การแพรเชื้อจากแมสูลูกขณะตั้งครรภ และขณะคลอด 
๔)  มีเพศสัมพันธกับผูติดเชื้อเอดสโดยไมใสถุงยางอนามัย ไมวาชายกับชาย หญิงกับ

ชาย หรือหญิงกับหญิง ทั้งชองทางธรรมชาติหรือไมใชธรรมชาติก็ตาม 
 

อาการ มี ๒ ระยะ 
๑)  ระยะไมมีอาการ  ผูติดเชือ้จะไมมีอาการผิดปกติแตอยางไร  ผูติดเชื้อบางคนไมทราบ

วาติดเชื้อ อาจแพรไปสูผูอ่ืนได 
๒)  ระยะมีอาการ  ผูติดเชื้อจะแสดงอาการหลังจากไดรับเชื้อ ๗-๘ ป แบงเปน ๒ ระยะ 

คือระยะเริ่มปรากฏอาการ  มีเชื้อราในปาก  ตอมน้ําเหลืองโต งูสวัด  มีไข  ทองเสีย  น้ําหนักลด  มีตุม
คันบริเวณผิวหนัง  ระยะโรคเอดส  เปนระยะที่ภูมิตานทานลดลง ทําใหผูปวยติดเชื้องายขึ้น เชน  
วัณโรค  ปอดบวม  เยื่อหุมสมองอักเสบ  ฯลฯ 
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เร่ืองที่ ๖ 
แนวทางการดูแลสุขภาพองครวม วิถีพุทธ  

กรณีโรคเอดส 
 

โรคเอดสคืออะไร 
เอดส หรือ AIDS (Acquired Immune Defiency Syndrome) เปนกลุมอาการของโรคที่

เกิดจากการติดเชื้อไวรัสเอดส ซึ่งจะเขาไปทําลายเม็ดเลือดขาว ซึ่งเปนแหลงสรางภูมิคุมกันโรค  
ทําใหติดเชื้ออ่ืนๆ ไดงายข้ึน เชน วัณโรค  ปอดบวม  เยื่อหุมสมองอักเสบ หรือเปนมะเร็งบางชนิด
ไดงายกวาคนปกติ 

 
ปจจัยเสี่ยงตอการเปนโรคเอดส 

๑)  ใชเข็มฉีดยา หรือกระบอกฉีดยา รวมกับผูติดเชื้อเอดส พบมากในกลุมผูติดยาเสพติด 
๒)  การรักษาเสี่ยงขณะผาตัด หรือขณะรักษาโรค 
๓)  การแพรเชื้อจากแมสูลูกขณะตั้งครรภ และขณะคลอด 
๔)  มีเพศสัมพันธกับผูติดเชื้อเอดสโดยไมใสถุงยางอนามัย ไมวาชายกับชาย หญิงกับ

ชาย หรือหญิงกับหญิง ทั้งชองทางธรรมชาติหรือไมใชธรรมชาติก็ตาม 
 

อาการ มี ๒ ระยะ 
๑)  ระยะไมมีอาการ  ผูติดเชือ้จะไมมีอาการผิดปกติแตอยางไร  ผูติดเชื้อบางคนไมทราบ

วาติดเชื้อ อาจแพรไปสูผูอ่ืนได 
๒)  ระยะมีอาการ  ผูติดเชื้อจะแสดงอาการหลังจากไดรับเชื้อ ๗-๘ ป แบงเปน ๒ ระยะ 

คือระยะเริ่มปรากฏอาการ  มีเชื้อราในปาก  ตอมน้ําเหลืองโต งูสวัด  มีไข  ทองเสีย  น้ําหนักลด  มีตุม
คันบริเวณผิวหนัง  ระยะโรคเอดส  เปนระยะที่ภูมิตานทานลดลง ทําใหผูปวยติดเชื้องายขึ้น เชน  
วัณโรค  ปอดบวม  เยื่อหุมสมองอักเสบ  ฯลฯ 
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การสรางสุขภาพและปองกันโรคกอนปวยเปนโรคเอดส 
๑)  ไมมีเพศสัมพันธกับผูมีเชื้อเอดส หรอืปวยเปนเอดส หากหลีกเลี่ยงไมไดใหใชถุงยาง

อนามัยทุกครั้ง 
๒)  ไมใชเข็มฉีดยา หรือของมีคมรวมกับผูอ่ืน 
๓)  ตรวจเลือด และขอรับบริการปรึกษาเรื่องโรคเอดสกอนแตงงาน และกอนมีบุตร 
๔)  รับเลือด ที่ผานการทดสอบวาปราศจากเชื้อไวรัสเอดส  

 
ธรรมะท่ีปฏิบัติขจัดความเสี่ยงทางเพศสัมพันธและทางเลือด 

๑) สติสัมปชัญญะ  หมายถึงความระลึกได  หมายถึง การควบคุมจิตใจใหจดจออยูกับ
กิจที่ทํา ไมพลั้งเผลอ สัมปชัญญะ หมายถึง ความรูสึกตัวพรอม หากเผลอสติก็ระลึกถึงขึ้นไดใหม 
สติสัมปชัญญะ เปนธรรมคูกัน  คือความระลึกนึกรู  พิจารณาเห็นดวยปญญา เห็นชอบ วาความคิดที่
จะเกิดวาจาที่พูด กรรมที่กําลังทําอยูนั้นถูกตองหรือผิดพลาด  ความดีหรือความชั่ว เลือกทําหรือ    
ไปในทางเจริญ  งดเวนความประพฤติในทางเสื่อม จึงควรใชสติสัปชัญญะเพื่อละเวน หลีกเลี่ยง 
จากปจจัยเสี่ยงตางๆ ตอการติดเชื้อโรคเอดส 

๒)  สทารสันโดษ  หมายถึง  พอใจในภรรยาตน (ขอ ๓)  ในเบญจธรรม  กามสํารวม คือ
สํารวมระวังรูจัก ยับยั้ง ควบคุมตนในทางกามารมณ ไมหลงใหลในรูป รส กลิ่น เสียง 

๓)  ศีล ๕ ขอ ๓  คือเวนจากการประพฤติผิดในกาม 
๔)  ทิศ ๖  คือบุคคลที่เราตองเกี่ยวของสัมพันธกัน จัดเปน ๖ ทิศ  ปจฉิมทิศคือ  ทิศ

เบื้องหลัง ไดแก สามี ภรรยา ขอ ๓ ไมนอกใจตอกันและกัน 
๕)  อัปปมาทะ  ความไมประมาท คือ การดําเนินชีวิตโดยมีสติเปนเครื่องกํากับ ความ

ประพฤติและไมถลําไปในทางเสื่อม ไมยอมพลาดโอกาสสําหรับความดีงาม ทําการดวยความจริงจัง  
รอบคอบและรุดหนา ความไมประมาทนี้ มีคุณประโยชนตอผูรับบริการ  บุคลากรทางการแพทย 
สาธารณสุข  ผูใหบริการเพื่อปองกันการติดเชื้อโรคเอดสจากปจจัยที่เกี่ยวของ 
 

ธรรมะท่ีขจดัความเสี่ยงจากการดื่มสุรา และเสพสารเสพติด 
๑) เวนจากการดื่มสุรา และใชสารเสพติดทุกชนิด เพราะทําใหสติขาดความยั้งคิด เกิด

ความประมาทนําไปสูความเสี่ยงทางเพศสัมพันธ และไดรับเชื้อทางเลือดอีกทอดหนึ่งดวย 
๒) เวนอบายมุข ๖  หมายถึง ชองทางแหงความเสื่อม  พินาศ  เหตุยอยยับแหงโภคทรัพย   

ดื่มน้ําเมา เที่ยวกลางคืน  เลนการพนัน  คบคนชั่วเปนมิตร  เกียจครานการงาน  ดื่มน้ําเมาทําให 
เสียทรัพย  ทะเลาะวิวาท  เกิดโรค  ถูกชักชวน ใหกระทําการที่เสี่ยงตอการติดเชื้อโรคเอดสได 

๓) เจริญมงคลชีวิต ๓๘ ประการ มงคลคือเหตุแหงความสุข 
๔) รักษาศีล ๕ ขอ ๕ เวนจากดื่มน้ําเมา 
๕) อินทรียสังวร  คือ ตา  หู  จมูก  ลิ้น กาย ใจ ไมยินดีตอการด่ืมน้ําเมา จะไดละเวนจาก

การกระทําที่เสี่ยงตอโรคเอดสได 
 
การปฏิบัติตนเมื่อรูวาตนเองเปนโรคเอดส 

๑. การดูแลสุขภาพทางกาย 
 ๑)  รักษาสุขภาพใหแข็งแรง ออกกําลังกายสม่ําเสมอและเหมาะสมกับสภาพรางกาย 
 ๒)  ใชถุงยางอนามัยทุกครั้งเมื่อมีเพศสัมพันธ 
 ๓)  งดสารเสพติด และไมควรใชเข็มฉีดยารวมกับผูอ่ืน 
 ๔)  งดบริจาคเลือด หรืออวัยวะตางๆ เชน ดวงตา น้ําอสุจิ 
 ๕)  ไมควรเขาใกลผูปวยโรคปอด เพราะมีภูมิตานทานต่ํารับเชื้อไดงาย 
 ๖)  หลีกเลี่ยงการตั้งครรภ เพราะเด็กมีโอกาส ๙๐% ที่จะรับเชื้อจากแมที่ติดเชื้อ

เอดส จากนั้นรักษาสุขภาพชองปากและฟน หลังอาหารทุกมื้อ และควรตรวจสุขภาพฟนและ 
ชองปากปละครั้ง 
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ธรรมะท่ีขจดัความเสี่ยงจากการดื่มสุรา และเสพสารเสพติด 
๑) เวนจากการดื่มสุรา และใชสารเสพติดทุกชนิด เพราะทําใหสติขาดความยั้งคิด เกิด

ความประมาทนําไปสูความเสี่ยงทางเพศสัมพันธ และไดรับเชื้อทางเลือดอีกทอดหนึ่งดวย 
๒) เวนอบายมุข ๖  หมายถึง ชองทางแหงความเสื่อม  พินาศ  เหตุยอยยับแหงโภคทรัพย   

ดื่มน้ําเมา เที่ยวกลางคืน  เลนการพนัน  คบคนชั่วเปนมิตร  เกียจครานการงาน  ดื่มน้ําเมาทําให 
เสียทรัพย  ทะเลาะวิวาท  เกิดโรค  ถูกชักชวน ใหกระทําการที่เสี่ยงตอการติดเชื้อโรคเอดสได 

๓) เจริญมงคลชีวิต ๓๘ ประการ มงคลคือเหตุแหงความสุข 
๔) รักษาศีล ๕ ขอ ๕ เวนจากดื่มน้ําเมา 
๕) อินทรียสังวร  คือ ตา  หู  จมูก  ลิ้น กาย ใจ ไมยินดีตอการดื่มน้ําเมา จะไดละเวนจาก

การกระทําที่เสี่ยงตอโรคเอดสได 
 
การปฏิบัติตนเมื่อรูวาตนเองเปนโรคเอดส 

๑. การดูแลสุขภาพทางกาย 
 ๑)  รักษาสุขภาพใหแข็งแรง ออกกําลังกายสม่ําเสมอและเหมาะสมกับสภาพรางกาย 
 ๒)  ใชถุงยางอนามัยทุกครั้งเมื่อมีเพศสัมพันธ 
 ๓)  งดสารเสพติด และไมควรใชเข็มฉีดยารวมกับผูอ่ืน 
 ๔)  งดบริจาคเลือด หรืออวัยวะตางๆ เชน ดวงตา น้ําอสุจิ 
 ๕)  ไมควรเขาใกลผูปวยโรคปอด เพราะมีภูมิตานทานต่ํารับเชื้อไดงาย 
 ๖)  หลีกเลี่ยงการตั้งครรภ เพราะเด็กมีโอกาส ๙๐% ที่จะรับเชื้อจากแมที่ติดเชื้อ

เอดส จากนั้นรักษาสุขภาพชองปากและฟน หลังอาหารทุกมื้อ และควรตรวจสุขภาพฟนและ 
ชองปากปละครั้ง 
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ธรรมที่ควรปฏิบัติเพื่อรักษาและเยียวยา 
๑)  อัปปมาทะ ความไมประมาท ไดแก ดําเนินชีวิตโดยมีสติเปนเครื่องกํากับ ความ

ประพฤติปฏิบัติ ไมยอมพลาดโอกาส สําหรับความดีงาม ทําการดวยความจริงจัง  รอบคอบและ
รุดหนา จะชวยใหมีรางกายแข็งแรง จิตใจเขมแข็ง ตอสูกับโรค  ชวยใหอยูไดนานไมแพรเชื้อสู 
ผูอ่ืน 

๒) การเดินจงกรม  ในการปฏิบัติธรรม อิริยาบถเดินเปนอาการเคลื่อนไหวทางกายอยาง
หนึ่ง สามารถเปนสื่อใหจิตเกิดความตั้งมั่น (สมาธิ) ไดเชนกัน แนวทางในการปฏิบัติเบื้องตน คือ
ความตั้งใจในการเดินไปและกลับในจังหวะตางๆ ตามระยะทางที่กําหนดไว 

๓) อิทธิบาท ๔ เปนศัพทในพุทธศาสนา หมายถึง ฐานหรือหนทางสูความสําเร็จ หรือ
คุณธรรมใหถึงความสําเร็จ เครื่องสําเร็จสมประสงค ทางแหงความสําเร็จ คุณธรรมที่นําไปสู
ความสําเร็จแหงผลที่มุงหมาย ๔ ประการ คือ 

 – ฉันทะ  (ความพอใจ) คือความตองการที่จะทํา ใฝใจรักจะทําสิ่งนั้นอยูเสมอ และ
ปรารถนาจะทําใหไดผลดียิ่ง ๆ ข้ึนไป กลาวคือมีความพอใจที่ไดรับการรกัษาจากแพทย พยาบาล 
พอใจในยา และวิธีการรักษา พอใจและรับสภาพความเปนอยูของตนตามความเปนจริง 

 – วิริยะ  (ความเพียร) คือ ขยันหมั่นประกอบสิ่งนั้นดวยความพยายาม เขมแข็ง 
อดทน เอาธุระ ไมทอถอย ดูแลตนเอง สม่ําเสมอ กินยา ปฏิบัติตนในการปองกัน การแพรเชื้อโรคตอ
ผูอ่ืน 

 –  จิตตะ   (ความคิด) คือ ต้ังจิตรับรูในสิ่งที่ทํา และทําสิ่งนั้นดวยความคิด เอาจิต
ฝกใฝ ไมปลอยใจใหฟุงซานเลื่อนลอยไป ใฝใจตอการดูแลตนเอง ไมหลงลืมกินยา และปฏิบัติตน
ใหรางกายแข็งแรง จิตใจเขมแข็ง มีกําลังใจตอสูกับโรคและอยูในสังคมไดเปนปกติสุข 

     – วิมังสา  (ความไตรตรอง หรือ ทดลอง) คือ หมั่นใชปญญา พิจารณาใครครวญ 
ตรวจหาเหตุผล และตรวจสอบขอยิ่งหยอนในสิ่งที่ทํานั้น มีการวางแผน วัดผล คิดคนวิธีแกไข
ปรับปรุง แสวงหาทางเลือกที่ดี ในการดูแลตนเองและรักษาพยาบาล เปนตน 

 
 

๒.  การดูแลสุขภาพจิตใจและสังคม 
 ๒.๑ คบหากับบุคคลตาง ๆ ตามปกติ ไมเก็บตัวคนเดียว ปรึกษาญาติพ่ีนอง คนรัก หาก
ยังไมมีคนพรอมที่จะรับฟงปญหาใหติดตอพบปะพูดคุยกับกลุมผูติดเชื้อใกลบาน โดยสอบถามจาก
หนวยสาธารณสุขใกลบาน 
 ๒.๒ สรางคุณคา โดยทําหนาที่เปนประโยชนตอสังคม 
 ๒.๓ ทําจิตใจใหสงบ เชน การฝกสมาธิ โดยมีผูใหคําปรึกษาคือ พระสงฆ  หรือปฏิบัติ
สมาธิดวยตนเอง  ทําสมาธิแลวรูสึกเพลิดเพลินโดยใชจินตนาการจะรูสึกสงบ สบาย  ลืมเรื่อง 
รําคาญใจ  
 
ธรรมะท่ีควรปฏิบัติ 

๑) สมาธิเบื้องตน 
๒) ถือทางสายกลาง (มัชฌิมาปฏิปทา) 
             

๓.   การดูแลดานโภชนาการ 
๑) ควรกินอาหารครบ ๕ หมู ไดสารอาหารที่จําเปนครบถวน เชน ถาน้ําหนักลด ควรเพิ่ม

อาหารเนื้อสัตว แปง งดอาหารไขมันสูง  เบื่ออาหาร ควรกินทีละนอย บอยครั้ง หลีกเลี่ยงอาหาร
กลิ่นแรง ถามีแผลในปาก ควรกินอาหารที่เคี้ยวและกลืนงาย  หลีกเลี่ยงอาหารกรอบ แข็ง รสจัด  ถา
คลื่นไสอาเจียน   กินทีละนอยแตบอยครั้ง งดของดอง เค็ม เปรี้ยว  อาหารประเภทปง จะชวยใหกิน
อาหารได  ถาทองเสีย ควรเพิ่มอาหารแข็ง หรือสารที่มีโพแทสเซียมสูง เชน น้ําสม น้ํามะนาว กลวย 
มะเขือเทศ  ดื่มน้ํามากๆ  หลีกเลี่ยงของทอด  อาหารท่ีมีเสนใย  เชน ถั่วลิสง  ขาวกลอง 
 ๒) งดกินอาหารที่ปรุงจากเนื้อสัตวดิบบางชนิด เชน แหนมสด  ลาบสด  ลู  ปลารา   
ไขลวก  อาหารหมักดอง  หรือเครื่องปรุงหมักดอง  เชน  ซอส  ซีอ๊ิว 
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๒.  การดูแลสุขภาพจิตใจและสังคม 
 ๒.๑ คบหากับบุคคลตาง ๆ ตามปกติ ไมเก็บตัวคนเดียว ปรึกษาญาติพ่ีนอง คนรัก หาก
ยังไมมีคนพรอมที่จะรับฟงปญหาใหติดตอพบปะพูดคุยกับกลุมผูติดเชื้อใกลบาน โดยสอบถามจาก
หนวยสาธารณสุขใกลบาน 
 ๒.๒ สรางคุณคา โดยทําหนาที่เปนประโยชนตอสังคม 
 ๒.๓ ทําจิตใจใหสงบ เชน การฝกสมาธิ โดยมีผูใหคําปรึกษาคือ พระสงฆ  หรือปฏิบัติ
สมาธิดวยตนเอง  ทําสมาธิแลวรูสึกเพลิดเพลินโดยใชจินตนาการจะรูสึกสงบ สบาย  ลืมเรื่อง 
รําคาญใจ  
 
ธรรมะท่ีควรปฏิบัติ 

๑) สมาธิเบื้องตน 
๒) ถือทางสายกลาง (มัชฌิมาปฏิปทา) 
             

๓.   การดูแลดานโภชนาการ 
๑) ควรกินอาหารครบ ๕ หมู ไดสารอาหารที่จําเปนครบถวน เชน ถาน้ําหนักลด ควรเพิ่ม

อาหารเนื้อสัตว แปง งดอาหารไขมันสูง  เบื่ออาหาร ควรกินทีละนอย บอยครั้ง หลีกเลี่ยงอาหาร
กลิ่นแรง ถามีแผลในปาก ควรกินอาหารที่เคี้ยวและกลืนงาย  หลีกเลี่ยงอาหารกรอบ แข็ง รสจัด  ถา
คลื่นไสอาเจียน   กินทีละนอยแตบอยครั้ง งดของดอง เค็ม เปรี้ยว  อาหารประเภทปง จะชวยใหกิน
อาหารได  ถาทองเสีย ควรเพิ่มอาหารแข็ง หรือสารที่มีโพแทสเซียมสูง เชน น้ําสม น้ํามะนาว กลวย 
มะเขือเทศ  ดื่มน้ํามากๆ  หลีกเลี่ยงของทอด  อาหารที่มีเสนใย  เชน ถั่วลิสง  ขาวกลอง 
 ๒) งดกินอาหารที่ปรุงจากเนื้อสัตวดิบบางชนิด เชน แหนมสด  ลาบสด  ลู  ปลารา   
ไขลวก  อาหารหมักดอง  หรือเครื่องปรุงหมักดอง  เชน  ซอส  ซีอ๊ิว 
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ธรรมที่ควรปฏิบัติเพื่อรักษาและเยียวยา 
๑) โภชเนมัตตัญุตา  คือรูจักประมาณในการกินอาหารใหมีชีวิตอยูได กินอาหารมี

ประโยชนครบ ๕ หมู  งดเวนอาหารที่ตองหาม เพื่อไมใหอาการกําเริบตามคําแนะนําของแพทย 
บุคลากรดานสาธารณสุข 
 
๔. สมุนไพรทางเลือกในการดูแลสุขภาพ 

สมุนไพรคือ ตัวยาท่ีไดจากพืช แรธาตุที่ยังไมไดแปรสภาพบางชนิดมีฤทธิ์กระตุนและ
บรรเทาอาการโรคติดเชื้อฉวยโอกาสได 
 
๕. ขอแนะนาํสําหรับผูติดเชื้อเอดส 

๑) บอกใหภรรยา สามี  คูนอนทราบ  เพื่อจะไดไปตรวจดูวาตัวเองติดเอดสหรือไม จะ
ไดหาทางปองกัน โดยใสถุงยางอนามัยทุกครั้งที่มีเพศสัมพันธ ถารูวาตัวเองติดเชื้อเอดสแลวไมบอก
คูนอน แลวยังมีเพศสัมพันธตอโดยไมปองกัน ไมคิดวาอีกฝายหนึ่งจะคิด ถือวาจงใจฆาผูอื่นดวย 

๒) ถายังไมมีอาการ ก็สามารถทํางานไดปกติ ยกเวนขายบริการทางเพศตองใหลูกคา
ใสถุงยางอนามัยทุกครั้ง 

๓)   ถาตรวจพบวาตัวเองติดเชื้อเอดส ควรรีบพบแพทยเพื่อขอคําแนะนํา ขอตรวจ 
ระดับภูมิคุมกัน หรือเพื่อแพทยจะไดวินิจฉัยการใหยาตานเอดสหรือยาปองกันโรคติดเชื้อแทรกซอน
ไดที่โรงพยาบาลศูนยทั่วประเทศไทย หรือคลินิกนิรนาม ของสภากาชาดไทย ทุกเชาวันศุกร 

๔)   หามบริจาคเลือด เชื้ออสุจิใหผูอ่ืน 
๕)   กินอยูรวมกับสมาชิกในครอบครัวไดปกติ แตตองใชชอนกลางเวลากินอาหาร

รวมกัน 
๖)   มีแปรงสีฟน มีดโกนหนวดสวนตัว 
๗)   ไมควรใหเลือด น้ําเหลืองเปรอะเปอนตามที่ตางๆ ผูมีบาดแผลอาจไดรับเชื้อนั้นได 
๘)   แมติดเชื้อเอดสไมควรตั้งครรภ หากตั้งครรภตองปรึกษาแพทยโดยเร็ว สามารถยุติ

การตั้งครรภไดโดยปรึกษาแพทย 

๙)   แมที่ติดเชื้อเอดส ไมควรใหบุตรดื่มนมตนเอง เพราะอาจไดรับเชื้อทางน้ํานมได 
๑๐) ผูติดเชื้อเอดส ไมจําเปนตองบอกนายจาง  ผูบังคับบัญชา  เพื่อนรวมงาน ทราบ 

เพราะอาจกอใหเกิดความยุงยาก 
๑๑) เลิกพฤติกรรม  / สําสอน เพื่อไมใหแพรเชื้อใหผูอ่ืนและไมรับเชื้อ อาจเรงรัดใหเกิด

โรคเอดสเต็มขั้นเร็วข้ึน 
๑๒) พักผอนใหเพียงพอ  ออกกําลังกายพอควร กินอาหารมีประโยชนมากๆ งดกินของ

ดิบๆ สุกๆ 
๑๓) งดสารเสพติด  เหลา  บุหรี่ เพราะสุขภาพจะทรุดโทรม ภูมิคุมกันลดลง 
๑๔) ไมควรมีสัตวเลี้ยงประเภท  นก  แมว เพราะอาจติดเชื้อรา หรือเชื้อพยาธิในสิ่ง

ปฏิกูลของสัตวเหลานี้ได 
 

๖. ถามีคนในบานติดเอดสเราควรทําอยางไร 
๑)  ทําเปนไมรู นอกจากเขาจะบอกเรา เมื่อเขาตองการปรึกษาความชวยเหลือจากเรา 
๒)  ไมตองกลาวโทษวาใครผิด หรือไปติดเชื้อมาไดอยางไร ขอผิดพลาดที่เกิดขึ้นแลว 
๓)  ใหกําลังใจวาทุกคนยังรักเขา เขาใจ ไมทอดทิ้ง ยินดีชวยเหลือใหความหวัง 
๔)  ไมรังเกียจผูติดเชื้อปฏิบัติกับเขาเหมือนเดิม  กินอาหาร ใชสวมดวยกันได 
๕)  ชวยดูแลพยาบาลผูติดเชื้อที่ไมสามารถชวยตัวเองได เชน จัดยา เช็ดตัว หุงหาอาหาร 

ทําความสะอาดบาน  พาไปพบแพทย 
๖)  ไมรวมเพศกับผูติดเชื้อโดยไมไดใสถุงยางอนามัย และไมใชของมีคมกับผูติดเชื้อ 
๗)  ชวยเลี้ยงดูบุตรของผูติดเชื้อที่ไมสามารถเลี้ยงดูลูกได หรือหลังจากผูติดเชื้อเสียชีวิต

ลงแลว เด็กกําพรา 
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๙)   แมที่ติดเชื้อเอดส ไมควรใหบุตรดื่มนมตนเอง เพราะอาจไดรับเชื้อทางน้ํานมได 
๑๐) ผูติดเชื้อเอดส ไมจําเปนตองบอกนายจาง  ผูบังคับบัญชา  เพื่อนรวมงาน ทราบ 

เพราะอาจกอใหเกิดความยุงยาก 
๑๑) เลิกพฤติกรรม  / สําสอน เพื่อไมใหแพรเชื้อใหผูอ่ืนและไมรับเชื้อ อาจเรงรัดใหเกิด

โรคเอดสเต็มขั้นเร็วข้ึน 
๑๒) พักผอนใหเพียงพอ  ออกกําลังกายพอควร กินอาหารมีประโยชนมากๆ งดกินของ

ดิบๆ สุกๆ 
๑๓) งดสารเสพติด  เหลา  บุหรี่ เพราะสุขภาพจะทรุดโทรม ภูมิคุมกันลดลง 
๑๔) ไมควรมีสัตวเลี้ยงประเภท  นก  แมว เพราะอาจติดเชื้อรา หรือเชื้อพยาธิในสิ่ง

ปฏิกูลของสัตวเหลานี้ได 
 

๖. ถามีคนในบานติดเอดสเราควรทําอยางไร 
๑)  ทําเปนไมรู นอกจากเขาจะบอกเรา เมื่อเขาตองการปรึกษาความชวยเหลือจากเรา 
๒)  ไมตองกลาวโทษวาใครผิด หรือไปติดเชื้อมาไดอยางไร ขอผิดพลาดที่เกิดขึ้นแลว 
๓)  ใหกําลังใจวาทุกคนยังรักเขา เขาใจ ไมทอดทิ้ง ยินดีชวยเหลือใหความหวัง 
๔)  ไมรังเกียจผูติดเชื้อปฏิบัติกับเขาเหมือนเดิม  กินอาหาร ใชสวมดวยกันได 
๕)  ชวยดูแลพยาบาลผูติดเชื้อที่ไมสามารถชวยตัวเองได เชน จัดยา เช็ดตัว หุงหาอาหาร 

ทําความสะอาดบาน  พาไปพบแพทย 
๖)  ไมรวมเพศกับผูติดเชื้อโดยไมไดใสถุงยางอนามัย และไมใชของมีคมกับผูติดเชื้อ 
๗)  ชวยเลี้ยงดูบุตรของผูติดเชื้อที่ไมสามารถเลี้ยงดูลูกได หรือหลังจากผูติดเชื้อเสียชีวิต

ลงแลว เด็กกําพรา 
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๗. การดูแลรกัษาผูติดเชื้อเอดส 
ผูปวยเอดสที่ออกจากโรงพยาบาลมารักษาตอที่บาน  ตองชวยดูแลในการจัดยา  ทําแผล  

เช็ดตัว  ใหกําลังใจ  สงเคราะหดานตางๆ  ซึ่งผูที่ดูแลผูปวยเอดสในบาน ตองผานการอบรมวาไมใช
คนในบาน อาจเปนเพื่อน อาสาสมัครสาธารณสุข ชวยดูแล  ซึ่งสภากาชาดไทยเปนหนวยงานที่ให
การอบรม เรื่องนี้ พรอมวีดิทัศนประกอบ ใชสอบญาติผูปวย และอาสาสมัครในชุมชน ไดดูแลผูปวย
ที่บาน วาไมมีญาติจริงๆ อาจตองสงไปที่วัดพระบาทน้ําพุ  อ.เมือง  จ.สระบุรี  เพื่อพักชั่วคราวระยะ
หนึ่ง ซึ่งอาจเปนชวงทายของชีวิตที่เขาจะไดรับทามกลางความรักและความเต็มใจ 
 
หลักพุทธธรรม   ตอผูปวยโรคเอดส 
๑) ไดแก  พรหมวิหาร ๔ 

เมตตา   - ความรักใคร ปรารถนาใหเปนสุข 
กรุณา     - ความสงสาร  คิดจะชวยใหพนทุกข 
มุทิตา     - ความยินดีเมื่อผูนั้นไดมีความสุข 
อุเบกขา  - ความวางเฉย  ไมดีใจ  เสียใจ  เมื่อผูนั้นถึงความวิปริต  ทําใจใหเปนกลาง 
 

๒) สังคหวัตถุ ๔  ไดแก 
ทาน  การให  เสียสละ  เอื้อเฟอแบงปน ของๆตนเพื่อประโยชนแกบุคคลอื่น ไมตระหนี่ 

ข้ีเหนียว  คุณธรรมขอนี้ชวยไมใหเปนคนละโมบ ไมเห็นแกตัว 
ปยวาจา  พูดดวยถอยคําไพเราะ จริงใจ ไมหยาบคาย  กาวราว  พูดใหเหมาะกับกาลเทศะ  

การพูดใหมี ปยวาจานั้นตองไมพูดเท็จ  พูดคําหยาบ  พูดสอเสียด  พูดเพอเจอ 
อัตถจริยา  สงเคราะหทุกชนิด ประพฤติ 
สมานัตตา  คือมีความสม่ําเสมอคุณธรรมขอนี้ชวยใหเปนคนมีจิตใจหนักแนน  ไมโลเล  

สรางคานิยมและไววางใจใหผูปวยเอดส 
 
 

๓) อิทธิบาท ๔  
๑.  ฉันทะ (ความพอใจ) คือตองการที่จะทําใจใฝรักจะทําสิ่งนั้นเสมอ สามารถทําใหดี

ยิ่งๆ ข้ึนไป  
๒. วิริยะ (ความเพียร)  คือหมั่นประกอบสิ่งนั้นดวยความพยายาม เขมแข็ง อดทน ไม

ทอถอย 
๓.  จิตตะ (ความคิด)  ต้ังจิตมั่น รับรูสิ่งทีท่ําดวยความคิด เอาจิตฝกใฝ 
๔. วิมังสา (ไตรตรอง) คือ หมั่นใชปญญา พิจารณาใครครวญ ตรวจหาเหตุผล และ

ตรวจสอบขอยิ่งหยอน ในสิ่งที่ทํานั้น มีการวางแผน คิด  แกไข  ปรับปรุง  เปนตน 
 
๔) อภัยทาน 

คือการยกโทษให ไมถือความผิด หรือลวงเกิน อภัยทานนี้เปนคุณแกผูให ยิ่งกวาผูรับ 
เพราะจะทําใหจิตใจผูใหผองใสจากโทสะ ทําใหผูปวยโรคเอดสอยูในสังคมอยางสงบสุข 

หากคนในครอบครัว ชุมชน สังคม ที่ดูแลผูปวยโรคเอดสโดยใชหลักธรรมดังกลาว ทํา
ใหผูปวยเอดส มีความเปนอยูดี เหมาะแกอัตภาพ เปนการใหโอกาส ใหอาชีพ และชีวิตใหมแกผูปวย
เอดส ผูปวยเอดสเอง ก็ตองตอบสนองดวยการชวยตัวเองไมใหเปนภาระแกครอบครัว ชุมชน สังคม 
สามารถดํารงชีวิตในสังคมไดอยางปกติสุข 
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๓) อิทธิบาท ๔  
๑.  ฉันทะ (ความพอใจ) คือตองการที่จะทําใจใฝรักจะทําสิ่งนั้นเสมอ สามารถทําใหดี

ยิ่งๆ ข้ึนไป  
๒. วิริยะ (ความเพียร)  คือหมั่นประกอบสิ่งนั้นดวยความพยายาม เขมแข็ง อดทน ไม

ทอถอย 
๓.  จิตตะ (ความคิด)  ต้ังจิตมั่น รับรูสิ่งทีท่ําดวยความคิด เอาจิตฝกใฝ 
๔. วิมังสา (ไตรตรอง) คือ หมั่นใชปญญา พิจารณาใครครวญ ตรวจหาเหตุผล และ

ตรวจสอบขอยิ่งหยอน ในสิ่งที่ทํานั้น มีการวางแผน คิด  แกไข  ปรับปรุง  เปนตน 
 
๔) อภัยทาน 

คือการยกโทษให ไมถือความผิด หรือลวงเกิน อภัยทานนี้เปนคุณแกผูให ยิ่งกวาผูรับ 
เพราะจะทําใหจิตใจผูใหผองใสจากโทสะ ทําใหผูปวยโรคเอดสอยูในสังคมอยางสงบสุข 

หากคนในครอบครัว ชุมชน สังคม ที่ดูแลผูปวยโรคเอดสโดยใชหลักธรรมดังกลาว ทํา
ใหผูปวยเอดส มีความเปนอยูดี เหมาะแกอัตภาพ เปนการใหโอกาส ใหอาชีพ และชีวิตใหมแกผูปวย
เอดส ผูปวยเอดสเอง ก็ตองตอบสนองดวยการชวยตัวเองไมใหเปนภาระแกครอบครัว ชุมชน สังคม 
สามารถดํารงชีวิตในสังคมไดอยางปกติสุข 
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ใบงานที่ ๓ 
การจัดทําแผนดูแลสุขภาพ 

ระดับบุคคล ครอบครัว ชมุชนหรือหมูบาน 
 

 
โรคเรื้อรังที่เกิดจาก
พฤติกรรมสุขภาพ 

ท่ีเปนปญหา
สาธารณสุข 

 

สาเหตุการ
เกิดโรค 

วางแผน 
การแกไขปญหา 

บุคคล ครอบครัว ชุมชน 
หรือหมูบาน กิจกรรมที่ทํา 

กําหนดการ
ดําเนินการ / สถานที่ 

ผูรับผิดชอบ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ใบความรูที่ ๓  
ตัวอยางการจัดทําแผนดูแลสุขภาพ 

ระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชนหรือหมูบาน 

โรคเรื้อรังที่เกิดจาก
พฤติกรรมสุขภาพ 

ท่ีเปนปญหา
สาธารณสุข 

สาเหตุ 
การเกิดโรค 

วางแผนการแกไขปญหา 
บุคคล ครอบครัว ชุมชน   
หรือหมูบาน กิจกรรมที่ทํา 

กําหนดการ 
ดําเนินการ / สถานที่ 

ผูรับผดิชอบ 

โรคเบาหวาน เกิดจากความผิดปกติ
ข อ ง ตั บ อ อ น  ที่ ไ ม
สามารถหลั่งอินซูลิน
เพื่อรักษาระดับน้ําตาล 
ในเลือดได ในบุคคลที่
มีพฤติกรรมเสี่ ย งต อ 
การเกิดโรค 

จัดทําโครงการดูแลสุขภาพ         
องครวมวิถีพุทธ ระดับบุคคล 
ครอบครัว ชุมชนหรือหมูบาน 
๑.  นัดใหประชาชนมารับการ

ประเมินภาวะสุขภาพ 
๒.  ประชาชนอายุ ๓๕ ปขึ้นไป

ไดรับการตรวจคัดกรอง
เบาหวานและความดันโลหิต  

๓.  จัดใหกลุมประชาชนที่มี
พฤติกรรมเสี่ยง ใหไดรับ
ความรูเรื่องการดูแลตนเอง  
ในเรื่องโรคเบาหวาน เชน การ
ออกกําลังกาย การรับประทาน
อาหารที่ถูกตองสําหรับผูปวย
ใหไดรับการรักษาพยาบาล
ตอเนื่อง 

๔. ใหกลุมประชาชนเปาหมาย  
ใชหลักธรรมะเขามาบูรณาการ
ในการดูแลตนเอง เชนเรื่อง
ของการสํารวมอินทรีย การ
รูจักบริโภค โดยพิจารณา 
การกินอาหารเพ่ือหลอเลี้ยง
รางกาย มิใชเพื่อสนุกสนาน 
มัวเมา (โภชเนมัตตัญุตา)    
เปนตน 

ทําในหมูบาน 
วันที่ ............................ 
สถานที่ ....................... 
..................................... 

เจาหนาที่ รพ.สต. 
แกนนําชุมชน 

อบต. อสม. อสร. 
อสว. ฯ 
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ใบความรูที่ ๓  
ตัวอยางการจัดทําแผนดูแลสุขภาพ 

ระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชนหรือหมูบาน 

โรคเรื้อรังที่เกิดจาก
พฤติกรรมสุขภาพ 

ท่ีเปนปญหา
สาธารณสุข 

สาเหตุ 
การเกิดโรค 

วางแผนการแกไขปญหา 
บุคคล ครอบครัว ชุมชน   
หรือหมูบาน กิจกรรมที่ทํา 

กําหนดการ 
ดําเนินการ / สถานที่ 

ผูรับผดิชอบ 

โรคเบาหวาน เกิดจากความผิดปกติ
ข อ ง ตั บ อ อ น  ที่ ไ ม
สามารถหลั่งอินซูลิน
เพื่อรักษาระดับน้ําตาล 
ในเลือดได ในบุคคลที่
มีพฤติกรรมเสี่ ย งต อ 
การเกิดโรค 

จัดทําโครงการดูแลสุขภาพ         
องครวมวิถีพุทธ ระดับบุคคล 
ครอบครัว ชุมชนหรือหมูบาน 
๑.  นัดใหประชาชนมารับการ

ประเมินภาวะสุขภาพ 
๒.  ประชาชนอายุ ๓๕ ปขึ้นไป

ไดรับการตรวจคัดกรอง
เบาหวานและความดันโลหิต  

๓.  จัดใหกลุมประชาชนที่มี
พฤติกรรมเสี่ยง ใหไดรับ
ความรูเรื่องการดูแลตนเอง  
ในเรื่องโรคเบาหวาน เชน การ
ออกกําลังกาย การรับประทาน
อาหารที่ถูกตองสําหรับผูปวย
ใหไดรับการรักษาพยาบาล
ตอเนื่อง 

๔. ใหกลุมประชาชนเปาหมาย  
ใชหลักธรรมะเขามาบูรณาการ
ในการดูแลตนเอง เชนเรื่อง
ของการสํารวมอินทรีย การ
รูจักบริโภค โดยพิจารณา 
การกินอาหารเพ่ือหลอเลี้ยง
รางกาย มิใชเพื่อสนุกสนาน 
มัวเมา (โภชเนมัตตัญุตา)    
เปนตน 

ทําในหมูบาน 
วันที่ ............................ 
สถานที่ ....................... 
..................................... 

เจาหนาที่ รพ.สต. 
แกนนําชุมชน 

อบต. อสม. อสร. 
อสว. ฯ 
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บทที่ ๔ 

รายละเอียดวิชาและกจิกรรมการเรียนรู 
วิชาบทบาทของเครือขายตอการสรางสุขภาพดี วิถีพุทธ 

 
จํานวน ๒ ชัว่โมง 
 

ลักษณะวิชา 
 ความสําคัญของภาคีเครือขาย ประกอบดวย อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน 

(อสม.พ) อาสาสมัครสาธารณสุขประจําโรงเรียน (อสร.พ) และอาสาสมัครสาธารณสุขประจําวัด 
(อสว.พ) ผูนําหมูบาน (กํานัน ผูใหญบาน) ผูบริหารโรงเรียน เจาหนาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบล องคการบริหารสวนตําบล ภาคเอกชนในพื้นที่ ตอการสรางสุขภาพวิถีพุทธ การปลูกจิตสํานึก
สาธารณะ การดําเนินงานเพื่อสาธารณะ การสรางพลังและอุดมการณของแกนนําภาคีเครือขายกับ
การสรางสุขภาพวิถีพุทธ 
 

วัตถุประสงครายวิชา 
๑. อธิบายความสําคัญของภาคีเครือขายตอการสรางสุขภาพดี วิถีพุทธได 
๒. อธิบายบทบาทของภาคีเครือขายหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ อาสาสมัครสาธารณสุขประจํา

หมูบาน (อสม.พ) อาสาสมัครสาธารณสุขประจําโรงเรียน (อสร.พ) อาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําวัด (อสว.พ) ผูนําหมูบาน (กํานัน ผูใหญบาน) ผูบริหารโรงเรียน เจาหนาที่โรงพยาบาล
สงเสริมสุขภาพตําบล องคการบริหารสวนตําบล ภาคเอกชนในพื้นที่กับการสรางสุขภาพดี  
วิถีพุทธได 

๓. จัดกิจกรรมสรางจิตอาสาสาธารณะและการดําเนินงานเพื่อสาธารณะได 
๔. จัดกิจกรรมการสรางพลังและอุดมการณ 

 

 
๕. กิจกรรมการเรียนรู 

หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ / เน้ือหาการเรียนรู 

บทบาทของภาคีเครือขาย 
หมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ 
กับการสรางสุขภาพตาม
แนวทางพุทธศาสนา 

 
 
 

๒  ช่ัวโมง กิจกรรมสะทอนบทบาทของ
ภาคีเครือขาย 

๑. วิทยากรใหสมาชิกแบงกลุม  
๘-๑๐ คน ระดมสมองบทบาท
สําคัญของภาคีเครือขายของ
การดําเนินการนําสุขภาพด ี
วิถีพุทธในหมูบ าน จัดการ
สุขภาพ 

๒. วิ ท ย า ก ร ใ ห ผู แ ท น ก ลุ ม
นําเสนอ 

๓. วิทยากรบรรยายสรุป 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

ใบความรูที่ ๑ 

๒. จิตอาสาสาธารณะและการ
ดําเนินงานเพื่อสาธารณะ 

 ๑. วิทยากรนําเขาสูบทเรียนทํา
กิจกรรมบําเพ็ญประโยชน 

๒. วิทยากรสรุปกิจกรรมและ
ประโยชนที่ไดรับ 

๓. วิทยากรเลาเรื่องการทําความดี
ใ ห ส ม า ชิ ก ฟ ง แ ล ะ ถ า ม
ความรูสึก ฟงแลวรูสึกอยางไร 
วิทยากรสรุป  

๔. วิทยากรใหอาสาสมัคร ๒-๓ 
คน เลาเรื่อง กิจกรรมที่ทําให
ผูอื่นดวยความเต็มใจ โดยไม
หวังผลตอบแทน เกิดจาก
ความภาคภูมิใจ 

๕. วิทยากรใหสมาชิกแบงกลุม 
๘ -๑๐  คน  แสดงบทบาท
สมมุ ติการทํ ากิจกรรม ทํ า
ความดีดวยความเต็มใจ 

๖. วิทยากรสรุป 
 

ใบงานที่ ๑ 
 
 

 
ใบงานที่ ๒ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ใบความรูที่ ๒ 
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๕. กิจกรรมการเรียนรู 

หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ / เน้ือหาการเรียนรู 

บทบาทของภาคีเครือขาย 
หมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ 
กับการสรางสุขภาพตาม
แนวทางพุทธศาสนา 

 
 
 

๒  ช่ัวโมง กิจกรรมสะทอนบทบาทของ
ภาคีเครือขาย 

๑. วิทยากรใหสมาชิกแบงกลุม  
๘-๑๐ คน ระดมสมองบทบาท
สําคัญของภาคีเครือขายของ
การดําเนินการนําสุขภาพดี 
วิถีพุทธในหมูบ าน จัดการ
สุขภาพ 

๒. วิ ท ย า ก ร ใ ห ผู แ ท น ก ลุ ม
นําเสนอ 

๓. วิทยากรบรรยายสรุป 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

ใบความรูที่ ๑ 

๒. จิตอาสาสาธารณะและการ
ดําเนินงานเพื่อสาธารณะ 

 ๑. วิทยากรนําเขาสูบทเรียนทํา
กิจกรรมบําเพ็ญประโยชน 

๒. วิทยากรสรุปกิจกรรมและ
ประโยชนที่ไดรับ 

๓. วิทยากรเลาเรื่องการทําความดี
ใ ห ส ม า ชิ ก ฟ ง แ ล ะ ถ า ม
ความรูสึก ฟงแลวรูสึกอยางไร 
วิทยากรสรุป  

๔. วิทยากรใหอาสาสมัคร ๒-๓ 
คน เลาเรื่อง กิจกรรมที่ทําให
ผูอื่นดวยความเต็มใจ โดยไม
หวังผลตอบแทน เกิดจาก
ความภาคภูมิใจ 

๕. วิทยากรใหสมาชิกแบงกลุม 
๘ -๑๐  คน  แสดงบทบาท
สมมุ ติการทํ ากิจกรรม ทํ า
ความดีดวยความเต็มใจ 

๖. วิทยากรสรุป 
 

ใบงานที่ ๑ 
 
 

 
ใบงานที่ ๒ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ใบความรูที่ ๒ 
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หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ/เน้ือหาการเรียนรู 
๓.การสรางพลังและอุดมการณ  ๑. วิทยากรเลาเรื่องใหสมาชิกฟง  

- จากการฟงเรื่องนี้แลวรูสึก
อยางไร มีอะไรถึงทําใหเกิด
การดําเนินการ 

- ใหสมาชิกแบงกลุม ๘-๑๐ คน 
เลาเรื่องแรงบันดาลใจในการ
ทํ า ค ว ามดี แ ล ะ เ กิ ด ม ร ร ค
ผลสําเร็จภาคภูมิใจ เลาให
สมาชิกในกลุมฟง เลือกเรื่องที่
เปนตัวอยางที่ดี ๑ เรื่อง  

๒ . วิ ท ย า ก ร  ใ ห ผู แ ท น ก ลุ ม
นําเสนอเรื่องที่ เปนตัวอยาง 
ที่สมาชิกเลือก 

๓. วิทยากรบรรยายสรุป 

ใบงานที่ ๓ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ใบความรูที่ ๓ 

ใบความรูที่ ๑ 
เร่ือง ความสําคัญในการสรางภาคีเครือขายในหมูบานจัดการสุขภาพดี วีถีพุทธ 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

หมายเหต ุ: รายละเอียดบทบาทภาคีเครือขาย บทที่ ๑ หนา ๒๑ 
 

 
 
 

ความรู 
เครือขายภาครฐัและเอกชน 

- โรงเรียน , รพ.สต. 

คน 
- แกนนําชุมชน 
- ภาคีเครือขาย 

(อสม.พ, อสว. พ,อสร. อบต.) 

ทุน 
องคกรปกครองสวนทองถิ่น 

อบจ. / อบต. 
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ใบความรูที่ ๑ 
เร่ือง ความสําคัญในการสรางภาคีเครือขายในหมูบานจัดการสุขภาพดี วีถีพุทธ 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

หมายเหต ุ: รายละเอียดบทบาทภาคีเครือขาย บทที่ ๑ หนา ๒๑ 
 

 
 
 

ความรู 
เครือขายภาครฐัและเอกชน 

- โรงเรียน , รพ.สต. 

คน 
- แกนนําชุมชน 
- ภาคีเครือขาย 

(อสม.พ, อสว. พ,อสร. อบต.) 

ทุน 
องคกรปกครองสวนทองถิ่น 

อบจ. / อบต. 
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ใบงานที่ ๑ 

กิจกรรมบําเพ็ญประโยชน 
 
เนื้อเพลงประกอบทา 

เมื่อย  ไหมจะ  พ่ีจา  นองจะมา  นวดให 
นวดทําใหดี  ตองนวดอยางนี้ ๆ  สบายดีจัง ๆ 

 
ขั้นตอน 
1. ใหสมาชิก พูดตามวิทยากร พรอมกัน ๑ ครั้ง 
2. ใหสมาชิกยืนเปนวงกลม และหันไปทางเดียวกัน 

พูด (รองทํานองเพลง) ประกอบทา วิทยากรสาธิตประกอบทานวด รองเพลงไปพรอม ๆ 
กัน คนที่อยูดานหลังนวดใหคนอยูดานหนา สมาชิกหันหนาสลับกันผลัดกันนวด ๒-๓ ครั้ง ตามที่
วิทยากรเห็นสมควร  

 
วิทยากรสรุป 

การนวดเปนการฝกในการทําประโยชนในการดูแลซึ่งกันและกัน ฝกจิตใจใหมีการ
ชวยเหลือเกื้อกูลมีจิตสํานึกเพื่อเปนสาธารณะ 

 
 
 
 
 
 

ใบงานที่ ๒ 
เร่ืองเลาการทําความด ี

จิตอาสาสาธารณะในการดําเนินงานเพื่อสาธารณะ 
 
นงคราญเปนแกนนําอาสาสมัคร สาธารณสุข มีคุณยายสี เปนผูสูงอายุซึ่งเปนโสด ไมมี

ลูกมีหลาน มีฐานะยากจนและปวยเปนโรคมะเร็งปากมดลูก อยูโรงพยาบาลคนเดียว ไมมีญาติ 
ลูกหลานไปเยี่ยม รูสึกชีวิตโดดเดี่ยวเดียวดาย เหงาเศรา บางครั้งรูสึกอยากตายโดยไมอยากรักษาตัว 
คุณยายสีเปนคนในชุมชนของคุณนงคราญ คุณนงคราญไปเยี่ยมทุกวันโดยชวยปอนขาว เช็ดตัวให 
บางครั้งอานหนังสือธรรมะใหฟง ทําใหคุณยายรูสึกไมโดดเดี่ยว มีกําลังใจมากขึ้นในการรักษาตัว 
สามารถลุกขึ้นรับประทานอาหารเองได สุดทายอาการของโรคลุกลามมากขึ้นคุณยายเสียชีวิตโดยที่
คุณนงคราญไดสวดมนต อานหนังสือธรรมะใหฟงจนหมดลมหายใจ รูสึกใจหาย แตก็ภาคภูมิใจ     
ที่ไดทําจนวาระสุดทายของชีวิต 
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ใบงานที่ ๒ 
เร่ืองเลาการทําความด ี

จิตอาสาสาธารณะในการดําเนินงานเพื่อสาธารณะ 
 
นงคราญเปนแกนนําอาสาสมัคร สาธารณสุข มีคุณยายสี เปนผูสูงอายุซึ่งเปนโสด ไมมี

ลูกมีหลาน มีฐานะยากจนและปวยเปนโรคมะเร็งปากมดลูก อยูโรงพยาบาลคนเดียว ไมมีญาติ 
ลูกหลานไปเยี่ยม รูสึกชีวิตโดดเดี่ยวเดียวดาย เหงาเศรา บางครั้งรูสึกอยากตายโดยไมอยากรักษาตัว 
คุณยายสีเปนคนในชุมชนของคุณนงคราญ คุณนงคราญไปเยี่ยมทุกวันโดยชวยปอนขาว เช็ดตัวให 
บางครั้งอานหนังสือธรรมะใหฟง ทําใหคุณยายรูสึกไมโดดเดี่ยว มีกําลังใจมากขึ้นในการรักษาตัว 
สามารถลุกขึ้นรับประทานอาหารเองได สุดทายอาการของโรคลุกลามมากขึ้นคุณยายเสียชีวิตโดยที่
คุณนงคราญไดสวดมนต อานหนังสือธรรมะใหฟงจนหมดลมหายใจ รูสึกใจหาย แตก็ภาคภูมิใจ     
ที่ไดทําจนวาระสุดทายของชีวิต 
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ใบความรูที ่๒ 
จิตอาสาสาธารณะ 

 
แมคําวา จิตอาสา ดูเหมือนเปนภาษาพระหรือภาษาบาลี แตเปนไทย-บาลี หรือไทย-บาลี 

ก็แปลมาจากภาษาอังกฤษวา service mind หรือ public mind ที่แปลวา จิตสาธารณะ เมื่อกลาวโดย
พยัญชนะตามรูปศัพทเปนคําสมาส แยกเปน ๒ คํา จิต กับ อาสา ซึ่งจิตหมายถึง ใจ อาสา หมายถึง 
การสมัครคาดหวัง เมื่อรวมกันจึงหมายถึงการสมัครใจ คาดหวังใจ ที่จะรวมกัน 

เมื่อกลาวโดยใจความ จิตอาสามีมาสมัยพุทธกาล ในพระพุทธศาสนาเดิม หมายถึงการ
เสียสละจิตที่คิดจะชวยเหลือ ซึ่งทางพระแบงเปน ๒ ระดับคือ ระดับภายในจากจิตใจ ระดับภายนอก
จากกายและวาจา  

ภายในจิตใจคือการพัฒนามุมมองที่กวางไกลและเปนอิสระ ไดแกการมีเมตตาเมื่อเขาอยู
ในปกติสุข กรุณาเมื่อเขาอยูในสถานการณลําบาก และมุทิตาเมื่อเขาประสบความสําเร็จหรือมี
ความสุขขึ้น จากนั้นพัฒนาความรูสึกรวมทางเรียกวา สมานัตตา การมีตนเสมอ คือความรูสึกรวม
หรือเสมอ ทําตัวเองใหเสมอกับคนอื่น รวมเผชิญและแกปญหา หรือกระทั่งรวมสุขรวมทุกข 

ระดับภายนอก คือ การแสดงออกใหเห็น สัมผัส เปนรูปธรรม ดวยการเสียสละ กําลัง   
๓ ประการ คือ กําลังทรัพยสินเงินทอง วิทยาความรู ธรรมะ (ทาน) กําลังเรี่ยวแรงดวยกาย หรือการ
ทําประโยชนเพื่อผูอ่ืน (อัตถจริยา) แมกระทั่งดวยการพูดจาใหกําลังใจ เปนกําลังแหงการสื่อสารที่
เปนประโยชน เปนจริง เปนที่เจริญใจไพเราะ (ปยวาจา) ทั้งหมดเปนกําลังหรือพลังใจที่จะขับเคลื่อน
ไปยังผูอ่ืนทั้งผูประสบทุกขลําบาก ไมสบาย ผูปกติ และผูประสพสุข 

ลักษณะกิจกรรม ที่ปรากฏชัด คือ เวยยาวัจจะ การขวนขวายสาธารณประโยชนในกิจ
ของผูอ่ืน เพื่อประโยชนสุข ผานกิจกรรมตาง ๆ เชน การปลูกตนไม การดูแลคนไข 

 
 
 
 

ใบงานที่ ๓ 
แรงบันดาลใจ 

 
 

เรื่องที่ ๑ 
พุทธประวัติ 

 
พระพุทธเจามีพระนามเดิมวา “สิทธัตถะ” เมื่อประสูติแลวไดมีพราหมณทั้ง ๘ ทํานายวา 

เจาชายมีลักษณะเปนมหาบุรุษ คือ ถาดํารงตนในฆราวาสจะไดเปนพระเจาจักรพรรดิ ถาออกบวช 
จะไดตรัสรูเปนศาสดาเอกของโลก 

พระบิดาไมประสงคจะใหเจาชายเปนศาสดาเอกจึงพยายามใหสิทธัตถะพบแตความสุข
ทางโลก เชน สรางประสาท ๓ ฤดูไมใหพบคนที่มีทุกข คนแก คนเจ็บ และคนตาย เพื่อเปนการผูก
ใจ ใหแตงงานเมื่อมีพระชนมายุได ๑๖ ป เมื่อมีพระชนมายุได ๒๙ ป มีบุตรชื่อ ราหุล (บวง) 

วันหนึ่งทอดพระเนตรเห็นคนแก คนเจ็บ คนตาย และสมณะ ตามลําดับทรงคิดวาชีวิต
ของทุกคนตองตกอยูในสภาพเชนนั้น ไมมีใครหลีกเลี่ยงไดจึงเกิดแนวคิดวา ธรรมดาในโลกนี้ตองมี
ของคูกัน เชน มีรอนก็ตองมีเย็น มีทุกขคือ เกิด แก เจ็บ ตาย ก็ตองมีหนทางหมดทุกข คือ ไมเกิด     
ไมแก ไมเจ็บ และไมตาย 

ฉะนั้นทรงเห็นวาความสุขทางโลกเปนเพียงมายา ความสุขในกามคุณเปนความสุข
จอมปลอม ชวนใหเห็นวาเปนความสุขเทานั้น 

วิถีทางที่จะพนทุกขของชีวิตเชนนี้ได จึงมีแรงบันดาลใจหาหนทางหลุดพนจาก          
วัฏสงสาร และชวยผูอ่ืนดวย จึงตัดสินพระทัยหนีออกผนวช และบําเพ็ญเพียรพบอุปสรรคมากมาย 
แตจากแรงจูงใจที่เกิดขึ้น ทําใหทรงมุงมั่นบําเพ็ญเพียรไมยอทอจนสําเร็จเปนพระสัมมาสัมพุทธเจา 
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แรงบันดาลใจ 
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เร่ืองที่ ๒ 
นายแพทย “หมอลํา” 

 
อาชีพแพทย เปนอาชีพที่สังคมใหการยอมรับยกยองวาเปนอาชีพที่มีเกียรติ ขณะที่อีก

มุมหนึ่งของสังคม วิชาชีพ “หมอลํา” ซึ่งเปนการแสดงพื้นบานที่หลอเลี้ยงจิตวิญญาณของชาวอีสาน 
ดูไปแลวศาสตรทั้ง ๒ ไมนาจะโคจรมาพบกันได หมอรักษาคนไขใชการแสดงหมอลําเปนการจูงใจ
ใหผูปวยโรคเอดสเปดเผยตัว เกิดเสียงทวงติงถึงความไมเหมาะสมอยูบอยๆ 

นพ.สุชาติ  ทองแปน “หมอแปน” ของชาวบาน จบแพทยศาสตรบัณฑิต ทํางาน
โรงพยาบาลมหาสารคาม เปนหัวหนากลุมงานโรคเอดส และโรคติดตอทางเพศสัมพันธรูจักกัน 
ในชื่อคลินิก “รมเย็น” จากการปฏิบัติงานพบวาผูปวยโรคเอดสไมกลาเขามารับการรักษาใน
โรงพยาบาล เนื่องจากอายถูกสังคมรังเกียจ ทําใหผูที่ปวยเปนโรคมีสถิติการตายสูง และมีการ
แพรกระจายรวดเร็ว 

หมอแปน มีความคิดอยากชวยเหลือผูปวยพรอมทั้งลดอัตราการปวย การตาย แรง
บันดาลใจสูงจึงหาวิธีดําเนินการเชิงรุกดวยการใช “หมอลํา” เปนเครื่องมือเพื่อจูงใจใหผูปวยเปดเผย
ตัวเขารับการบําบัดรักษา ต้ังวงหมอลําซึ่งหมอแปนเปนคนพื้นบานมีความชอบมาตั้งแตเด็กๆ ทําให
สามารถรองรําไดอยางคลองแคลว และใชบทกลอน รองรําสื่อเรื่องสาเหตุอาการการติดตอของโรค
เอดสจนทําใหผูปวยกลาแสดงออก เขามาบําบัดรักษา ชาวบานมีความเขาใจถึงวิธีการติดตอของโรค 
อยูรวมกับผูปวยได ปจจุบันวงหมอลํามีหมอแปนเปนพระเอก พยาบาลวิชาชีพเปนนางเอก  
มีพระรองเปนผูติดเชื้อเอดส มีสมาชิกรวมวงประมาณ ๓๐ คนทุกวิชาชีพ 

 
 
 
 
 

 
ใบความรูที่ ๓ 
แรงบันดาลใจ 

 
แรงบันดาลใจ (Impiration) เปนพลังในตัวเองที่ใชในการขับเคลื่อนการกระทําใด ๆ ที่

พึงประสงค ดังตัวอยางเรื่อง พุทธประวัติ 
แรงจูงใจ (Motivation) ภาวะที่อินทรียถูกแรงกระตุน (ปจจัยภายนอก) ผลักดันแรงจูงใจ

แสดงพฤติกรรมเพื่อบรรลุเปาประสงค เชนผูหญิงอวนอยากใสเสื้อผาสวยดูแลวเปนที่สนใจของเพศ
ตรงขามเกิดแรงจูงใจลดน้ําหนัก 
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บทที่ ๕ 
วิชาหมูบานจัดการสุขภาพดี วิถีพุทธ 

 

๑. ชื่อวิชา หมูบานจัดการสุขภาพดีวิถีพุทธ 
๒. จํานวนชั่วโมง ๓ ชั่วโมง 
๓. ลักษณะวิชา  

แนวคิดของการดําเนินชีวิตวิถีพุทธในหมูบานจัดการสุขภาพที่มีการใชแผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตรและขอตกลงมาตรการทางสังคม ที่บูรณาการหลักพุทธธรรมเปนแนวทางในการ
รวมมือรวมใจกันดูแลสุขภาพองครวมของบุคคล ครอบครัวและชุมชนหรือหมูบาน 
๔. วัตถุประสงครายวิชา เมื่อผานการเรียนรูรายวิชานี้แลวผูเรียนสามารถ 

๑. อธิบายลักษณะของการดําเนินชีวิตวิถีพุทธในหมูบานจัดการสุขภาพได 
๒. ทําแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรหมูบานจัดการสุขภาพดี วิถีพุทธได 
๓. กําหนดมาตรการทางสังคมที่เกี่ยวของกับวิถีพุทธเพื่อการปฏิบัติรวมกันได 

๕.  กิจกรรมการเรียนรู 
หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ/เน้ือหาการเรียนรู 

๑.  แนวคิดและลักษณะการ
ดํ า เ นิ น ชี วิ ต วิ ถี พุ ท ธ ใน
หมูบานจัดการสุขภาพ 

๓ ช่ัวโมง แนวคิดและลักษณะการดําเนินชีวิตวิถีพุทธ
ในหมูบานจัดการสุขภาพ                                
๑. วิทยากรตั้งคําถามใหสมาชิกแสดงความ

คิดเห็นตามความเขาใจ                             
 - หมูบานจัดการสุขภาพหมายถึงอะไร?      
 - ชุมชนของทานเปนหมูบานจัดการ

สุขภาพหรือไม 
๒.  สรุปรวมกัน  
๓.  วิทยากรสุมถามสมาชิก 
 ๓.๑  ใหเลาถึงการนําหลักพุทธธรรม

ไปใชในชีวิตประจําวัน และการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ  
จนประสบความสําเร็จ 

 ๓.๒  หมูบานจัดการสุขภาพดี วิถีพุทธ
นาจะเปนอยางไร?                            

๔.  วิทยากรบรรยายสรุป                                

 
 

ใบความรูที่ ๑ 
หมูบานจัดการสุขภาพ 

 
 
 
 

ใบความรูที่ ๒ 
หมูบานจัดการสุขภาพดี 

วิถีพุทธ 
 
 
 

ใบความรูที่ ๓ 
กิจวัตรประจําวัน 
ตามนาฬิกาชีวิต 

 

หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ/เน้ือหาการเรียนรู 

๒.  การจัดทําแผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตรหมูบานสุขภาพ
ดีวิถีพุทธ 

 
๑. วิทยากรตั้งคําถามใหสมาชิก 2-3 คน

ตอบ 
  - ทําไมตองมีการทําแผนที่ทางเดิน

ยุทธศาสตร 
 
 - เ ล า เ รื่ อ ง ก า รทํ า แ ผนที่ ท า ง เ ดิ น

ยุทธศาสตร ไดมาอยางไร มีใครรวม
จัดทําบาง 

 
 - วิทยากรบรรยายสรุปวิธีการทําแผนที่

ท า ง เ ดิ น ยุ ท ธ ศ าสต ร ม า ใ ช เ ป น
เครื่ องมื อในการดํ า เนินหมูบ าน
จัดการสุขภาพเชื่อมโยงกับวิถีพุทธ 

 

ใบความรูที่ ๔ 
แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 

 

๓. กําหนดมาตรการทางสังคม
ที่เกี่ยวของกับวิถีพุทธเพื่อ
การปฏิบัติรวมกัน 

 
อธิบายตัวอยางมาตรการทางสังคมวิถีพุทธ 
๑. วิทยากรแบงกลุมสมาชิกเปน ๔ กลุม 

มอบหมายใบงานกลุมละ ๑ โรค ให
สมาชิกดําเนินการดังนี้ 

๒.  สมาชิกนําแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร
ฉบับปฏิบัติการมาฝกทําตาราง โดย
เนนใหคิดกิจกรรมและมาตรการทาง
สังคมที่เกี่ยวของกับวิถีพุทธเพื่อปฏิบัติ
ผสมผสาน 

๓.  วิทยากรใหผูแทนกลุมนําเสนอ 
๔.  วิทยากรสรุปประเด็นโดยครอบคลุม

เนื้อหาตามวัตถุประสงค 

ใบความรูที่ ๕ 
ตัวอยางมาตรการทางสังคม 

ดานสุขภาพ  
กรณี ต.เหลาสรางถอ  
อ.คําชะอี จ.มุกดาหาร 

 

 

 

 



วิทยากรระดับจังหวัด วิทยากรระดับอำ�เภอ และแกนนำ�อาสาสมัคร

หมู่บ้านสุขภาพดี วิถีพุทธสำ�หรับ

แนวทางการจัดกิจกรรมการเรียนรู้

91

 

หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ/เน้ือหาการเรียนรู 

๒.  การจัดทําแผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตรหมูบานสุขภาพ
ดีวิถีพุทธ 

 
๑. วิทยากรตั้งคําถามใหสมาชิก 2-3 คน

ตอบ 
  - ทําไมตองมีการทําแผนที่ทางเดิน

ยุทธศาสตร 
 
 - เ ล า เ รื่ อ ง ก า รทํ า แ ผนที่ ท า ง เ ดิ น

ยุทธศาสตร ไดมาอยางไร มีใครรวม
จัดทําบาง 

 
 - วิทยากรบรรยายสรุปวิธีการทําแผนที่

ท า ง เ ดิ น ยุ ท ธ ศ าสต ร ม า ใ ช เ ป น
เครื่ องมื อในการ ดํา เนินหมูบ าน
จัดการสุขภาพเชื่อมโยงกับวิถีพุทธ 

 

ใบความรูที่ ๔ 
แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 

 

๓. กําหนดมาตรการทางสังคม
ที่เกี่ยวของกับวิถีพุทธเพื่อ
การปฏิบัติรวมกัน 

 
อธิบายตัวอยางมาตรการทางสังคมวิถีพุทธ 
๑. วิทยากรแบงกลุมสมาชิกเปน ๔ กลุม 

มอบหมายใบงานกลุมละ ๑ โรค ให
สมาชิกดําเนินการดังนี้ 

๒.  สมาชิกนําแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร
ฉบับปฏิบัติการมาฝกทําตาราง โดย
เนนใหคิดกิจกรรมและมาตรการทาง
สังคมที่เกี่ยวของกับวิถีพุทธเพื่อปฏิบัติ
ผสมผสาน 

๓.  วิทยากรใหผูแทนกลุมนําเสนอ 
๔.  วิทยากรสรุปประเด็นโดยครอบคลุม

เนื้อหาตามวัตถุประสงค 

ใบความรูที่ ๕ 
ตัวอยางมาตรการทางสังคม 

ดานสุขภาพ  
กรณี ต.เหลาสรางถอ  
อ.คําชะอี จ.มุกดาหาร 
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หัวขอการเรียนรู เวลา กิจกรรมการเรียนรู สื่อ/เน้ือหาการเรียนรู 

๔. หลักเกณฑและวิธี
ประเมินผลการดําเนินงาน
หมูบานจัดการสุขภาพดี  
วิถีพุทธ 

 
๑. วิทยากรอธิบายหลักเกณฑการ

ประเมินผลการดําเนินงาน 
๒. วิทยากรสอบถามสมาชิกเกี่ยวกับ 

ความรู ความเขาใจในการเรียน 
การสอนที่ผานมา 

ใบความรูที่ ๖ 
แนวทางการประเมินผลการ
ดําเนินงานหมูบานจัดการ

สุขภาพดีวิถีพุทธ 
 

อุปกรณการเรียนการสอน 
๑. กระดาษปรูฟ 
๒. ปากกาเคมี 
๓. กระดาษกาว 
๔. เนื้อหา ผูเรียนเตรียมมา 
๕. ผลการวิเคราะหชุมชน 
๖. ผลการตรวจสภาวะ

สุขภาพ 
๗. SRM หมูบาน 
๘. SLM หมูบาน 
๙. SAR ของประเด็นโรค

เรื้อรังที่เกิดจากพฤติกรรม
สุขภาพ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ใบความรูที่ ๑ 

 

หมูบานจัดการสุขภาพ     หมายถึงหมูบาน/ชุมชนที่มีกระบวนการพัฒนาและมีการสราง
การเรียนรูรวมกันของคนในชุมชนจนสามารถดูแลจัดการสุขภาพไดดวยชุมชนเอง   

 
กลยุทธ พัฒนาการจัดการดานสุขภาพในชุมชน 

(หมูบานจัดการสุขภาพ) 
การจัดการดานสุขภาพ เปนการดําเนินงานพัฒนาหมูบาน ที่เนนกระบวนการหลัก ๔ 

ดาน ไดแกการจัดทําแผนดานสุขภาพ การจัดการงบประมาณเพื่อใชพัฒนาดานสุขภาพ การจัด
กิจกรรมดานสุขภาพในหมูบาน / ชุมชน และการประเมินผลการดําเนินงานแบบมีสวนรวม ซึ่งตอง
ดําเนินการโดย อสม. แกนนํา ในหมูบาน / ชุมชน โดยเจาหนาที่สาธารณสุข องคกรปกครองสวน
ทองถิ่น และภาคีเครือขายทุกภาคสวนในชุมชนเปนผูรวมกันขับเคลื่อนตามกระบวนการจัดการดาน
สุขภาพ ๔ ดาน และผานการประเมินเปน “หมูบานจัดการสุขภาพ” 

แนวคิดการพัฒนา 
หมูบานจัดการสุขภาพมีเปาหมายสูงสุด (Ultimate Goal) คือเปนหมูบานที่ประชาชน

สามารถพึ่งพาตนเองดานสุขภาพได ตามคําขวัญที่วา “แมเราเปนชาวบาน เราก็สามารถดูแลสุขภาพ
ของพวกเรากันเองได” ตามคําขวัญนี้มีปรัชญาและฐานคิดอยูเบื้องหลัง คือ หมูบานจัดการสุขภาพ
เปนทั้งเปาหมายการพัฒนาและเปนทั้งกระบวนการพัฒนา (Process) โดยมีเปาหมายสุดทายคือ 
ประชาชนในหมูบานหรือชุมชนพึ่งพากันเองไดทางดานสาธารณสุข แตการที่ประชาชนจะสามารถ
พ่ึงตนเองนั้น ตองอาศัยกระบวนการพัฒนาดวยกระบวนเรียนรูของชุมชนเอง จนสามารถรูจัก
ตนเองเขาใจตนเองและกําหนดอนาคต ของชุมชนไดเอง จนเกิดชุมชนแหงการเรียนรูและการพึ่งพา
กันเองหรือจัดการกันเอง โดยใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร (Strategic Route Map) เปนเครื่องมือ 
ในการกําหนดเสนทางสูความสําเร็จ ดังแผนภูมิ 
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ใบความรูที่ ๑ 

 

หมูบานจัดการสุขภาพ     หมายถึงหมูบาน/ชุมชนที่มีกระบวนการพัฒนาและมีการสราง
การเรียนรูรวมกันของคนในชุมชนจนสามารถดูแลจัดการสุขภาพไดดวยชุมชนเอง   

 
กลยุทธ พัฒนาการจัดการดานสุขภาพในชุมชน 

(หมูบานจัดการสุขภาพ) 
การจัดการดานสุขภาพ เปนการดําเนินงานพัฒนาหมูบาน ที่เนนกระบวนการหลัก ๔ 

ดาน ไดแกการจัดทําแผนดานสุขภาพ การจัดการงบประมาณเพื่อใชพัฒนาดานสุขภาพ การจัด
กิจกรรมดานสุขภาพในหมูบาน / ชุมชน และการประเมินผลการดําเนินงานแบบมีสวนรวม ซึ่งตอง
ดําเนินการโดย อสม. แกนนํา ในหมูบาน / ชุมชน โดยเจาหนาที่สาธารณสุข องคกรปกครองสวน
ทองถิ่น และภาคีเครือขายทุกภาคสวนในชุมชนเปนผูรวมกันขับเคลื่อนตามกระบวนการจัดการดาน
สุขภาพ ๔ ดาน และผานการประเมินเปน “หมูบานจัดการสุขภาพ” 

แนวคิดการพัฒนา 
หมูบานจัดการสุขภาพมีเปาหมายสูงสุด (Ultimate Goal) คือเปนหมูบานที่ประชาชน

สามารถพึ่งพาตนเองดานสุขภาพได ตามคําขวัญที่วา “แมเราเปนชาวบาน เราก็สามารถดูแลสุขภาพ
ของพวกเรากันเองได” ตามคําขวัญนี้มีปรัชญาและฐานคิดอยูเบื้องหลัง คือ หมูบานจัดการสุขภาพ
เปนทั้งเปาหมายการพัฒนาและเปนทั้งกระบวนการพัฒนา (Process) โดยมีเปาหมายสุดทายคือ 
ประชาชนในหมูบานหรือชุมชนพึ่งพากันเองไดทางดานสาธารณสุข แตการที่ประชาชนจะสามารถ
พ่ึงตนเองนั้น ตองอาศัยกระบวนการพัฒนาดวยกระบวนเรียนรูของชุมชนเอง จนสามารถรูจัก
ตนเองเขาใจตนเองและกําหนดอนาคต ของชุมชนไดเอง จนเกิดชุมชนแหงการเรียนรูและการพึ่งพา
กันเองหรือจัดการกันเอง โดยใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร (Strategic Route Map) เปนเครื่องมือ 
ในการกําหนดเสนทางสูความสําเร็จ ดังแผนภูมิ 
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แผนภูมิ  แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 
(STRATEGIC ROUTE MAP) 

 
 
 
 
 
 
 

ชุมชนใชมาตรการทางสังคม 
ของชุมชน 

ชุมชนมีระบบเฝาระวังที่ม ี
ประสิทธิภาพ 

ประชาชนปรับเปลี่ยน 
พฤติกรรม 

ชุมชนมีโครงการของชุมชน 
โดยชุมชน 

อปท. ตัดสินใจขับเคลื่อนและ 
สนับสนุนทรัพยากรอยางเพียงพอ
และตอเนื่อง 

- สรางขอตกลงรวม 
- ใชแผนที่ทางเดนิยทุธศาสตร 

หนวยงานรัฐทุกระดับสนับสนุน 
และประสานงานอยางเขมแข็ง 
- สรางจิตสํานึก 
- สรางการมีสวนรวม 

กลุมองคกรในและนอกพ้ืนที ่
มีบทบาท 

- เพ่ือนชวยเพ่ือน 
- สรางศรัทธา 

ภาคเอกชนและส่ือมวลชน 
- เธอไดฉันได 
- สรางสัมพันธภาพ 

ระบบสื่อสารสนเทศมี
ประสิทธิภาพ 
- สรางเครือขายสื่อสาร 
- เช่ือมโยงถึงเพื่อน 

ระบบบริหารองคกรและภาคี
เครือขายแบบมีสวนรวมเปนธรรม
มีประสิทธิภาพ 
- เขาถึง เปนธรรม มีสวนรวม 
- ปรับระบบสนับสนุน 

การจัดการนวัตกรรมที่ดี 
- สรางและบริหารนวัตกรรม 
- พัฒนาคุณภาพ มาตรฐาน 
- มหกรรมนวัตกรรม 

การประสานงานมีประสิทธิภาพ 
- เช่ือมโยงเครือขาย 
- แลกเปลี่ยนเรียนรู

รวมกัน 
 

ระบบขอมูลมีและใชจริงอยางเพียงพอเปน
ปจจุบัน 
- พัฒนาระบบการจัดการขอมูล 
- สงเสริมการใชขอมูล 

บุคลากรมีสมรรถนะท่ีเหมาะสม มีจริยธรรม
ใกลชิดชุมชน 
- ปรับกระบวนทัศน 
- เสริมเสรางสมรรถนะ พัฒนา

ศักยภาพ 

องคกรมีบรรยากาศเอื้ออํานวยตอการทํางาน 
ทีมงานทํางานเต็มศักยภาพ สรางทีม สราง
งาน สรางขวัญกําลังใจ 

ประชาชน 

ภาคี 

กระบวนการ 

พ้ืนฐาน 

แผนที่ทางเดินยุทธศาสตรการสรางเสริมสุขภาพ ปองกนัโรค 
 
หมูบานจัดการสุขภาพ เปนกระบวนการทํางานในมิติของประชาชนและภาคีเครือขาย 

ในแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรการสรางเสริมสุขภาพ ปองกันโรค สวนมิติพ้ืนฐานและมิติ
กระบวนการเปนบทบาทการดําเนินงานในสถานบริการและเปนแรงผลักใหเกิดหมูบานจัดการ
สุขภาพ 

 
กิจกรรม / ขัน้ตอนการดําเนินงานหมูบานจัดการสุขภาพ 

 

ขั้นตอนที่ ๑ วิเคราะหสถานการณ 
๑. สํารวจชุมชนทั้งในเขตเทศบาลและนอกเขตเทศบาล ทุกแหงวาไดจัดทําแผนชุมชน

หรือไม กรณีที่ชุมชนมีการจัดทําแผนชุมชนตองวิเคราะหวามีแผนงานดานสุขภาพหรือไม มากนอย
เพียงใด โดยแยกแผนดานสุขภาพ เปน ๙ กลุมโรค ประกอบดวย 

๑.๑ โรคภัยเงียบ (DM HT หลอดเลือด หัวใจ สมอง ไตวาย) 
๑.๒ โรคมะเร็ง 
๑.๓ อุบัติเหตุจราจร 
๑.๔ สุขภาพมารดาและทารก 
๑.๕ โรคระบบทางเดินหายใจ (URI Asthma COPD Pneumonia Influenza) 
๑.๖ โรคระบบทางเดินอาหาร (อุจจาระรวง อาหารเปนพิษ) 
๑.๗ โรคเอดส 
๑.๘ โรคไขเลือดออก 
๑.๙ วัณโรค 
๑.๑๐ การคุมครองผูบริโภค (อาหารปลอดภัย) 
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๑.๖ โรคระบบทางเดินอาหาร (อุจจาระรวง อาหารเปนพิษ) 
๑.๗ โรคเอดส 
๑.๘ โรคไขเลือดออก 
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ขั้นตอนที่ ๒ การจัดทําแผนดานสุขภาพ 

กรณีที่หมูบานยังไมมีแผนชุมชนหรือมีแผนชุมชนแตไมมีแผนดานสุขภาพ ให
ดําเนินการจัดประชาคมหมูบาน/ชุมชน โดยที่บุคลากรสาธารณสุข ตองเขาไปมีสวนรวมใน
กระบวนการประชาคมและใหนําเสนอขอมูลสถานการณสุขภาพของชุมชนใหเกิดการรับรู 
ตลอดจนหาแนวทางในการแกไขปญหารวมกันในการจัดทําแผนสุขภาพชุมชน ซึ่งกระบวนการ
จัดทําแผนสุขภาพชุมชนเกิดจากการมีสวนรวมขององคกร / ภาคีเครือขายตอไปนี้หรือไม เชน 
องคกรปกครองสวนทองถิ่น อาสาสมัครสาธารณสุข เจาหนาที่สาธารณสุข แกนนําชุมชน พระ            
ครู สภาเด็ก ชมรมผูสูงอายุ ตัวแทนจากกลุมผูปวย ผูพิการ โดยใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรเปน
เครื่องมือ อาจมีการทบทวนแผนชุมชนดานสุขภาพ โดยใชขอมูลใหม หรือคากลาง เพื่อให
สอดคลองกับสถานการณ  
 
ขั้นตอนที่ ๓ การดําเนินการตามแผน 

เมื่อชุมชนไดแผนสุขภาพจากขั้นตอนที่ ๒ แลว ลักษณะของแผนดานสุขภาพ จะไดแผน
สุขภาพ ๓ ลักษณะ คือ แผนที่ชุมชนสามารถดําเนินการไดเอง แผนที่ชุมชนตองดําเนินการรวมกบั
ภาคีเครือขายอื่น ๆ และแผนที่ใหหนวยราชการเปนผูดําเนินการ 

- แผนที่ชุมชนสามารถดําเนินการไดเอง ใหเริ่มดําเนินการไดทันที 
- แผนที่ชุมชนตองดําเนินการรวมกับภาคีเครือขายอื่น ๆ มีกระบวนการแสวงหาความ

รวมมือหรือขอรับการสนับสนุน เชน การของบประมาณจากทองถิ่น 
- แผนท่ีใหหนวยราชการเปนผูดําเนินการใหดําเนินการประสานหนวยราชการที่

เกี่ยวของและกําหนดแนวทางปฏิบัติรวมกัน 
การถายทอดและการนําแผนไปสูการปฏิบัติใหครอบคลุมปญหาสุขภาพของชุมชน โดย

มีตัวชี้วัดสําคัญในระดับชุมชนดังตอไปนี้ 
๑. ชุมชนมีการกําหนดมาตรการทางสังคมดานสุขภาพ อยางนอย ๒ เรื่อง 
๒. ประชาชนในชุมชนไดรับการตรวจสุขภาพรอยละ ๘๐ 

๓. สตรีอายุ ๓๐-๖๐ ป ไดรับการตรวจมะเร็งปากมดลูกดวยวิธี Pap Smear 
๔. รานคา รานชํา ในชุมชน ไดรับการตรวจสอบผลิตภัณฑ รอยละ ๑๐๐ 
๕. รานคา รานชํา มีการติดปายตาม พ.ร.บ.บุหรี่และสุรา รอยละ ๑๐๐ 
๖. มีกิจกรรมสรางสุขภาพในชุมชนอยางตอเนื่อง 
๗. หญิงมีครรภไดรับการฝากครรภครั้งแรกกอน ๑๒ สัปดาห 
๘. เด็ก ๐-๕ ป ไดรับการประเมินภาวะโภชนาการ 
๙. มีกิจกรรมควบคุมลูกน้ํายุงลาย คา HI ไมเกิน ๑๐ คา CI เทากับ ๐ 
๑๐. ผูปวยเรื้อรัง และผูพิการ ผูดอยโอกาส ไดรับการดูแลเพื่อปองกันภาวะแทรกซอน 

ทุกรายในการดําเนินการในแตละตัวชี้วัดอาจมีการดําเนินงานทั้ง ๓ ลักษณะ ตามความเหมาะสม 
ในแตละชุมชน 
 
ขั้นตอนที่ ๔ กระบวนการติดตามและประเมินผล 

ติดตามประเมินผลสําเร็จรายหมูบานทั้งในสวนกระบวนการทํางาน (ตามเกณฑกรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ) และความสําเร็จตามตัวชี้วัด (ตามขั้นตอนที่ ๓) เพื่อสรุปวา ผานเกณฑ
หมูบานจัดการสุขภาพ กี่หมูบาน ตกเกณฑกี่หมูบาน ยังมีปญหาสุขภาพดานใดบาง 
 
ขั้นตอนที่ ๕ การแลกเปลี่ยนเรียนรูและการจัดการความรู 

ผลจากการดําเนินการในขั้นตอนที่ ๔ ในแตละพื้นที่จะไดหมูบานจัดการสุขภาพที่เปน 
Best practice เพื่อเปนตนแบบในการแลกเปลี่ยนเรียนรู นําไปสูการพัฒนาชุมชนอื่น ๆ ตอไป 
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๓. สตรีอายุ ๓๐-๖๐ ป ไดรับการตรวจมะเร็งปากมดลูกดวยวิธี Pap Smear 
๔. รานคา รานชํา ในชุมชน ไดรับการตรวจสอบผลิตภัณฑ รอยละ ๑๐๐ 
๕. รานคา รานชํา มีการติดปายตาม พ.ร.บ.บุหรี่และสุรา รอยละ ๑๐๐ 
๖. มีกิจกรรมสรางสุขภาพในชุมชนอยางตอเนื่อง 
๗. หญิงมีครรภไดรับการฝากครรภครั้งแรกกอน ๑๒ สัปดาห 
๘. เด็ก ๐-๕ ป ไดรับการประเมินภาวะโภชนาการ 
๙. มีกิจกรรมควบคุมลูกน้ํายุงลาย คา HI ไมเกิน ๑๐ คา CI เทากับ ๐ 
๑๐. ผูปวยเรื้อรัง และผูพิการ ผูดอยโอกาส ไดรับการดูแลเพื่อปองกันภาวะแทรกซอน 

ทุกรายในการดําเนินการในแตละตัวชี้วัดอาจมีการดําเนินงานทั้ง ๓ ลักษณะ ตามความเหมาะสม 
ในแตละชุมชน 
 
ขั้นตอนที่ ๔ กระบวนการติดตามและประเมินผล 

ติดตามประเมินผลสําเร็จรายหมูบานทั้งในสวนกระบวนการทํางาน (ตามเกณฑกรม
สนับสนุนบริการสุขภาพ) และความสําเร็จตามตัวชี้วัด (ตามขั้นตอนที่ ๓) เพื่อสรุปวา ผานเกณฑ
หมูบานจัดการสุขภาพ กี่หมูบาน ตกเกณฑกี่หมูบาน ยังมีปญหาสุขภาพดานใดบาง 
 
ขั้นตอนที่ ๕ การแลกเปลี่ยนเรียนรูและการจัดการความรู 

ผลจากการดําเนินการในขั้นตอนที่ ๔ ในแตละพื้นที่จะไดหมูบานจัดการสุขภาพที่เปน 
Best practice เพื่อเปนตนแบบในการแลกเปลี่ยนเรียนรู นําไปสูการพัฒนาชุมชนอื่น ๆ ตอไป 

 
 

 
 
 
 



วิทยากรระดับจังหวัด วิทยากรระดับอำ�เภอ และแกนนำ�อาสาสมัคร

หมู่บ้านสุขภาพดี วิถีพุทธสำ�หรับ

แนวทางการจัดกิจกรรมการเรียนรู้

98

 
ใบความรูที่ ๒ 

หมูบานจัดการสุขภาพดี วิถีพุทธ 

 
หมูบานจัดการสุขภาพดี วิถีพุทธ   หมายถึง  หมูบาน / ชุมชนที่มีกระบวนการพัฒนาการ

บริหารจัดการตามแนวทางการดําเนินงานหมูบานจัดการสุขภาพโดยมีการนําหลักพุทธธรรมมาใช
ในการสรางสุขภาพ และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพทั้งทางกาย จิตใจ ปญญา และสังคม รวมทั้ง
การปองกันควบคุมโรค ดูแลผูปวยและการฟนฟูสมรรถภาพที่เกิดจากพฤติกรรม เชน เบาหวาน 
ความดันโลหิตสูง ไขมันในเลือดสูง  โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคมะเร็งและโรคเอดส ตลอดจน
โรคที่เปนปญหาสาธารณสุขในพื้นที่ โดยมีองคกรภาคีเครือขาย บวร สอ.  บาน (บ) วัด (ว) โรงเรียน 
(ร) สถานบริการสุขภาพ (ส) และองคการบริหารสวนตําบล (อ) เขามามีสวนรวมในการพัฒนา  
และผานการประเมินมาตรฐานหมูบานจัดการสุขภาพดี วิถีพุทธ ดวยคะแนนไมนอยกวารอยละ ๗๕ 
และหากหมูบานใดผานเกณฑมาตรฐานดวยคะแนนรอยละ ๘๕ ข้ึนไป จะไดการรับรองเปนศูนย
เรียนรู หมูบานจัดการสุขภาพดี วิถีพุทธ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ใบความรูที ่๓ 

กิจกรรมปฏบิัติกิจวัตรประจําวันตามนาฬิกาชีวิตเพื่อสุขภาพดี วิถีพุทธ 
 

กิจกรรม 

 ๐๕.๐๐ น. ตื่นนอน ลางหนาแปรงฟน ดืม่น้ํา ๒ – ๓ แกว 
 ๐๕.๐๐ – ๐๗.๐๐ น. สวดมนต ปฏบัิติสมาธิ แผเมตตา ออกกําลังกาย 
 ๐๗.๐๐ – ๐๘.๐๐ น. อาบน้ํา กินขาว (มื้อหนัก) 
 ๐๘.๐๐ – ๑๒.๐๐ น. ปฏิบัติภารกิจชีวิตประจําวัน 
 ๑๒.๐๐ – ๑๓.๐๐ น. กินขาวกลางวนั (มื้อหนัก) 
 ๑๓.๐๐ – ๑๖.๐๐ น. ปฏิบัติภารกิจชีวิตประจําวัน 
 ๑๖.๐๐ – ๑๗.๐๐ น. ออกกําลังกาย 
 ๑๗.๐๐ – ๑๘.๐๐ น. พักผอน อาบน้ํา สังสรรคในครอบครัว สังคม 
 ๑๘.๐๐ – ๑๙.๐๐ น. กินอาหารเย็นเบา ๆ หรืออาหารวาง 
 ๑๙.๐๐ – ๒๒.๐๐ น. ผอนคลาย สบายอารมณ สวดมนต ปฏิบัตสิมาธิ ฟง / อานธรรมะ 
 ๒๒.๐๐ น. แปรงฟน ดื่มน้ํา ๑ แกว ปสสาวะ เขานอน 
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ใบความรูที ่๓ 

กิจกรรมปฏบิัติกิจวัตรประจําวันตามนาฬิกาชีวิตเพื่อสุขภาพดี วิถีพุทธ 
 

กิจกรรม 

 ๐๕.๐๐ น. ตื่นนอน ลางหนาแปรงฟน ดืม่น้ํา ๒ – ๓ แกว 
 ๐๕.๐๐ – ๐๗.๐๐ น. สวดมนต ปฏบัิติสมาธิ แผเมตตา ออกกําลังกาย 
 ๐๗.๐๐ – ๐๘.๐๐ น. อาบน้ํา กินขาว (มื้อหนัก) 
 ๐๘.๐๐ – ๑๒.๐๐ น. ปฏิบัติภารกิจชีวิตประจําวัน 
 ๑๒.๐๐ – ๑๓.๐๐ น. กินขาวกลางวนั (มื้อหนัก) 
 ๑๓.๐๐ – ๑๖.๐๐ น. ปฏิบัติภารกิจชีวิตประจําวัน 
 ๑๖.๐๐ – ๑๗.๐๐ น. ออกกําลังกาย 
 ๑๗.๐๐ – ๑๘.๐๐ น. พักผอน อาบน้ํา สังสรรคในครอบครัว สังคม 
 ๑๘.๐๐ – ๑๙.๐๐ น. กินอาหารเย็นเบา ๆ หรืออาหารวาง 
 ๑๙.๐๐ – ๒๒.๐๐ น. ผอนคลาย สบายอารมณ สวดมนต ปฏิบัตสิมาธิ ฟง / อานธรรมะ 
 ๒๒.๐๐ น. แปรงฟน ดื่มน้ํา ๑ แกว ปสสาวะ เขานอน 
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ใบความรูที่ ๔ 

แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 
 
แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร เปนเครื่องมือที่ชวยในการบริหารการเปลี่ยนแปลงที่แสดงให

เห็นรูปธรรมของการใชคนเปนศูนยกลางในการพัฒนาอยางแทจริง เปนการเปดโอกาสใหคนใน
ชุมชนไดใชสมรรถนะที่มีอยูอยางเต็มที่ ชวยทําใหทุกภาคสวนมองเห็นจุดหมายปลายทางหรือสิ่งที่
ตองการใหเกิดขึ้นในระยะเวลาที่กําหนดและวิธีการที่จะรวมกันทําใหบรรลุผลเหลานั้นไดโดยงาย
และเปนระบบ กลาวคือการตองการเห็นอะไรเกิดขึ้น เราจะตองเปลี่ยนแปลงอะไรบาง และในการ
เปลี่ยนแปลงนั้น เราจะทําอยางไรและทําอะไร ตรงสวนไหน อะไรเปนเครื่องมือบอกหรือชี้วัด
ความกาวหนาและความสําเร็จของงาน ใครจะรับผิดชอบอะไร ตรงไหน เมื่อใด จํานวนเทาใด จะใช
งบประมาณที่ไหน จํานวนเทาใด ในระยะเวลาเทาใด นั้นเอง 

องคประกอบของแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร ที่ชุมชนจะรวมกันคิดเอง ทําเอง ไมตองรอ
รับคําสั่งหรือบริการที่รัฐหรือองคกรใดจะนํามาให จะมี ๔ ระดับ ๔ มุมมองคือ ระดับประชาชน ที่
อยูบนสุดในภาพในระดับนี้ คือประชาชนจะแสดงบทบาทอะไร สวนชุมชนเองจะตองทําอยางไร 
เพื่อสนับสนุนประชาชนใหมีบทบาทเหลานั้น ระดับภาคี ในระดับที่รองลงมาในภาพ คือเพื่อนหรือ
พันธมิตรที่จะรวมกันสนับสนุนใหประชาชนแสดงบทบาท ระดับถัดมาคือระดับกระบวนการ หรือ
การบริหารจัดการที่มีประสิทธิภาพ ที่จะสงผลใหภาคี หรือประชาชนที่อยูในระดับบนสามารถ
แสดงบทบาทได และระดับลางสุดคือ พ้ืนฐาน หรือรากฐานเปนมุมมองดานการพัฒนา หรือ การ
เรียนรู ขององคกรประกอบหลักคือ บุคลากร องคกร และขอมูล 

 
 
 
 

 
 

แผนภูมิ การจัดทําแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 
 

 
                                      
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

     ๒           ๑ 

มีระบบเฝาระวัง มีมาตรการสังคม 

ประชาสังคมทํางาน 

ฝายวิชาการมีบทบาท 
(สถานีอนามัย/โรงพยาบาล ฯลฯ) 

ระบบบริการดี 

ระบบการสื่อสารดี 
เขาถึงทุกครอบครัว 

ขอมูลทันสมัย 
บุคลากรมีทักษะ 

องคกรมีมาตรฐาน 

มีการบริหารดวยแผนที่ยุทธศาสตร 

กลไกการประสานงานดี 

กลุมสนับสนุนทางการเงิน  
การเมืองมีบทบาท 

วัด โรงเรียน อปท. มีสวนรวม 

     ๒     

      ๑ Development  การพัฒนา 

Productivity  ผลผลิต 

มีโครงการของชุมชน 
โดยชุมชน เพื่อชุมชน 

ชุมชนเขมแข็ง 
บุคคลมีบทบาท 

ประชาชนมีบทบาท 

พันธมิตรแข็งแกรง 

บริหารจัดการดี 

รากฐานแข็งแรง 
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มีระบบเฝาระวัง มีมาตรการสังคม 

ประชาสังคมทํางาน 

ฝายวิชาการมีบทบาท 
(สถานีอนามัย/โรงพยาบาล ฯลฯ) 

ระบบบริการดี 

ระบบการสื่อสารดี 
เขาถึงทุกครอบครัว 

ขอมูลทันสมัย 
บุคลากรมีทักษะ 

องคกรมีมาตรฐาน 

มีการบริหารดวยแผนที่ยุทธศาสตร 

กลไกการประสานงานดี 

กลุมสนับสนุนทางการเงิน  
การเมืองมีบทบาท 

วัด โรงเรียน อปท. มีสวนรวม 

     ๒     

      ๑ Development  การพัฒนา 

Productivity  ผลผลิต 

มีโครงการของชุมชน 
โดยชุมชน เพื่อชุมชน 

ชุมชนเขมแข็ง 
บุคคลมีบทบาท 

ประชาชนมีบทบาท 

พันธมิตรแข็งแกรง 

บริหารจัดการดี 

รากฐานแข็งแรง 
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แผนที่ทางเดินยุทธศาสตรจะชวยอะไร 

 
๑. เสริมสรางพลังชุมชนในการตัดสินใจกําหนดเปาประสงค จุดหมายปลายทางและกําหนด

วิถีทางที่จะใหบรรลุผลไดดวยตนเอง 
๒. ปรับบทบาทประชาชนใหลุกขึ้นยืนไดดวยตนเองหรือพ่ึงตนเองไดดานสุขภาพและการพัฒนา

สังคม 
๓. ปรับกระบวนทัศนของภาครัฐและประชาชนในทางบวกและเชิงรุก 
๔. เชื่อมประสานกิจกรรมการดําเนินงานของทุกภาคสวนในพื้นที่เดียวกันไดเสริมพลังกัน 
๕. ใหเหตุผลของความสําเร็จและความลมเหลวของโครงการที่ดําเนินการไดอยางมีเหตุผล 
 

กระบวนการ ขั้นตอนการสรางและใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร Strategic Route Map : SRM  
(สราง ๓ ขั้นตอน  ใช ๔ ขั้นตอน) 

๑. การวิเคราะหบริบทและวิเคราะหสถานการณ (Situation Analysis) 
๒. การกําหนดจุดหมายปลายทาง (Destination Statement) 
๓. การสรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรและการตรวจสอบยุทธศาสตรกับแผนที่ทางเดิน

ยุทธศาสตร (Strategic Route Map Construction : SRM) 
๔. การสรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรฉบับปฏิบัติการ (Strategic Linkage Model 

Construction : SLM) 
๕. การอธิบายการทํางานหรือการนิยามเปาประสงคและตัวชี้วัด รวมถึงการสราง

นวัตกรรมและมาตรการทางสังคม (Strategic Objective Definition) 
๖. การสรางแผนปฏิบัติการ (Action Plan / Mini – SLM) และ  
๗. การเปดงานและติดตามผล (Launching) 

 
 

 
กระบวนการขั้นตอนการสรางและใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 

(สราง ๓ ขั้นตอน ใช ๔ ขัน้ตอน) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

การสรางแผนที่ 

การใชแผนที่ 

วิเคราะหบริบท / สถานการณ   ๑ 

กําหนดจุดหมายปลายทาง   ๒ 

สรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร   ๓ 

สรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร ปฏิบัติการ (SLM)   ๔ 

อธิบายการทํางาน (นิยามเปาประสงค) และสรางตัวชี้วัด    ๕ 

สรางแผนปฏิบัติการ (Mini‐SLM)   ๖ 

เปดงานและติดตามผล    ๗ 
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กระบวนการขั้นตอนการสรางและใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 

(สราง ๓ ขั้นตอน ใช ๔ ขัน้ตอน) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

การสรางแผนที่ 

การใชแผนที่ 

วิเคราะหบริบท / สถานการณ   ๑ 

กําหนดจุดหมายปลายทาง   ๒ 

สรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร   ๓ 

สรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร ปฏิบัติการ (SLM)   ๔ 

อธิบายการทํางาน (นิยามเปาประสงค) และสรางตัวชี้วัด    ๕ 

สรางแผนปฏิบัติการ (Mini‐SLM)   ๖ 

เปดงานและติดตามผล    ๗ 
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กระบวนการ ขั้นตอนการสรางและใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 

ข้ันตอนที่ ๑ การวิเคราะหบริบทและวิเคราะหสถานการณ การวิเคราะหและประเมิน
สถานการณ จะใชการสนทนาเชิงสรางสรรคที่เรียกวา สุนทรียปรัศนี คือ คุยกันในมุมดี สิ่งดี ๆ ที่
เปนสินทรัพยและขุมทรัพยของชุมชนไปพรอม ๆ กันทั้ง ๔ มุมมอง ๔ ระดับ ตามองคประกอบ 
ของแผนที่ ฯ เพื่อที่เราจะไดใชศักยภาพของชุมชนในการเสริมสรางพลังของชุมชนที่จะนําไปสู
จุดหมายปลายทางที่ตองการไดอันเปนวิธีการได คือเปนวิธีการใช “ปญญา” ของชุมชนเปนตัวต้ัง 
แทนการใช “ปญหา” ของชุมชนเปนตัวต้ังดังที่ผานมา ทั้งนี้โดยใชเครื่องมือในการจัดระบบ
ความคิดที่มีประสิทธิภาพและเรียบงายคือแผนที่ความคิด / แผนที่จิตใจ (Mind Map) ทั้งนี้เพราะ
แผนที่ความคิดชวยใหเห็นความคิดและความคิดเห็นของทุกคนรวมกัน พรอมทั้งเห็นความสัมพันธ 
ความเกี่ยวของของสิ่งตาง ๆ ที่รวมกันวิเคราะห นอกจากนั้นสามารถเพิ่มเติมความคิดไดโดยไมมี
ขอจํากัด 

ข้ันตอนที่ ๒ การกําหนดจุดหมายปลายทาง เปนความคาดหวังที่ตองการเห็นความ
เปลี่ยนแปลงทั้งอยูในวิสัยที่จัดการไดในระยะเวลาที่กําหนด จะระบุเวลาที่ชัดเจนวา ภาพฝนหรือ
ภาพอนาคตที่คาดหวังหรือสิ่งที่ตองการเห็นหรือใหเกิดขึ้นของชุมชน ทองถิ่น องคกร ณ เวลานั้น
เปนอยางไร จุดหมายปลายทาง ตองแสดงความเปนไปไดในอํานาจของหนวยงานองคกร สถาบัน
พ้ืนที่แตละระดับสามารถจัดการได จะไมแสดงความเปนไปไดภายใตเง่ือนไขของหนวยงานอื่น 

ข้ันตอนที่ ๓ การสรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรและการตรวจสอบยุทธศาสตรกับแผน
ที่ทางเดินยุทธศาสตรเปนแผนที่หรือภาพที่แสดงใหเห็นเสนทางเดินสูจุดหมายปลายทาง โดยผาน
การดําเนินงานการใหบรรลุวัตถุประสงคในแตละระดับ แตละมุมมองที่เชื่อมโยงเปนเหตุ เปนผล 
ซึ่งกันและกัน นั้นก็คือเมื่อกําหนดจุดหมายปลายทางและนําเสนอผูบริหารใหอนุมัติและประกาศ
เปนพันธะสัญญารวมกันแลวหรือหากเปรียบเทียบกับการเดินทาง เมื่อรูวาจะไปไหนแลว ข้ันตอน
ตอไปใหนําขอมูลที่มีอยูในผังจุดมุงหมายปลายทางนั้นมาสรุปเอาเฉพาะประเด็น นํามาสรางกลอง
ตาง ๆ ในโครงสรางของแผนที่ ประเด็นเหลานี้จะเรียกวา เปาประสงคของยุทธศาสตร สรุปใน
ภาพรวมกระบวนการสรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรจะเริ่มจากยุทธศาสตรที่มีอยูแลวเขียนเปนแผน

ที่ความคิด และจากแผนที่ความคิด เรานํามาสรางผังจุดหมายปลายทางพรอมคําอธิบาย แลวจาก
จุดหมายปลายทางเราจึงมาสรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรพรอมทั้งตรวจสอบวาแผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตรที่สรางขึ้นมานี้ สามารถตอบสนองตอยุทธศาสตรของทองถิ่นหรือไม มีความสอดคลอง
กับยุทธศาสตรหรือไม หากไมมีก็จัดการเพิ่มเติมสวนที่ขาดหายไป 

ข้ันตอนที่ ๔ การสรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรฉบับปฏิบัติการ การใชประโยชนของ
แผนที่ยุทธศาสตรใหเกิดการปฏิบัติจริงนั้น ใหเลือกใหเปนบางสวนโดยสรางแผนที่ฉบับปฏิบัติการ
เฉพาะสวนที่ทําจริง 

- ผูบริหารเลือกทางเดินที่คาดคิดวาจะทําใหไปถึงจุดหมายปลายทางที่สะดวก
รวดเร็วที่สุด หรือคาใชจายนอยที่สุด ภายในเวลาสั้นที่สุด 

- มีวัตถุประสงคของยุทธศาสตรจํานวนนอยกวาแผนที่หลัก เทาที่จําเปนตองใช 
ในชวงเวลาที่กําหนด 

- สามารถปรับแผนที่ฉบับปฏิบัติการได ถาการดําเนินงานสอเคาวางานจะไม
เปนไปตามแผน 

- การใชประโยชนของแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร จะกระทําที่แผนที่ฉบับนี ้
ข้ันตอนที่ ๕ การอธิบายการทํางานหรือนิยามเปาประสงคและตัวชี้วัด รวมถึงการสราง

นวัตกรรมและมาตรการทางสังคม เปนการอธิบายวิธีการทํางานในการสรางแผนปฏิบัติการที่จะ
นําไปใชงานจริง ที่คนในชุมชนทองถิ่นหรือองคกรมารวมกันคิด พิจารณา พรอมทั้งหารือรวมกันถึง
รายละเอียดเกี่ยวของกิจกรรมสําคัญ มาตรการหรืองาน (การกระทํา) ทั้งทางดานวิชาการทางสังคม 
ตัวชี้วัดผลงาน ตัวชี้วัด ผลสําเร็จพรอมทั้งหลักเกณฑ ปริมาณงาน หรือเปาหมายในการทํางาน 
ระยะเวลาดําเนินการ งบประมาณ ผูรับผิดชอบดําเนินการในแตละงานแตละกิจกรรม การใช
ประโยชนแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร ในขั้นตอนของการนิยามเปาประสงคหรืออธิบายการทํางาน 
จะใชตารางชวย ซึ่งปจจุบันไดมีการปรับปรุงรายละเอียดใหงายตอการนําไปใช มีจํานวน ๑๑ ชอง 
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ที่ความคิด และจากแผนที่ความคิด เรานํามาสรางผังจุดหมายปลายทางพรอมคําอธิบาย แลวจาก
จุดหมายปลายทางเราจึงมาสรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรพรอมทั้งตรวจสอบวาแผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตรที่สรางขึ้นมานี้ สามารถตอบสนองตอยุทธศาสตรของทองถิ่นหรือไม มีความสอดคลอง
กับยุทธศาสตรหรือไม หากไมมีก็จัดการเพิ่มเติมสวนที่ขาดหายไป 

ข้ันตอนที่ ๔ การสรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรฉบับปฏิบัติการ การใชประโยชนของ
แผนที่ยุทธศาสตรใหเกิดการปฏิบัติจริงนั้น ใหเลือกใหเปนบางสวนโดยสรางแผนที่ฉบับปฏิบัติการ
เฉพาะสวนที่ทําจริง 

- ผูบริหารเลือกทางเดินที่คาดคิดวาจะทําใหไปถึงจุดหมายปลายทางที่สะดวก
รวดเร็วที่สุด หรือคาใชจายนอยที่สุด ภายในเวลาสั้นที่สุด 

- มีวัตถุประสงคของยุทธศาสตรจํานวนนอยกวาแผนที่หลัก เทาที่จําเปนตองใช 
ในชวงเวลาที่กําหนด 

- สามารถปรับแผนที่ฉบับปฏิบัติการได ถาการดําเนินงานสอเคาวางานจะไม
เปนไปตามแผน 

- การใชประโยชนของแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร จะกระทําที่แผนที่ฉบับนี ้
ข้ันตอนที่ ๕ การอธิบายการทํางานหรือนิยามเปาประสงคและตัวชี้วัด รวมถึงการสราง

นวัตกรรมและมาตรการทางสังคม เปนการอธิบายวิธีการทํางานในการสรางแผนปฏิบัติการที่จะ
นําไปใชงานจริง ที่คนในชุมชนทองถิ่นหรือองคกรมารวมกันคิด พิจารณา พรอมทั้งหารือรวมกันถึง
รายละเอียดเกี่ยวของกิจกรรมสําคัญ มาตรการหรืองาน (การกระทํา) ทั้งทางดานวิชาการทางสังคม 
ตัวชี้วัดผลงาน ตัวชี้วัด ผลสําเร็จพรอมทั้งหลักเกณฑ ปริมาณงาน หรือเปาหมายในการทํางาน 
ระยะเวลาดําเนินการ งบประมาณ ผูรับผิดชอบดําเนินการในแตละงานแตละกิจกรรม การใช
ประโยชนแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร ในขั้นตอนของการนิยามเปาประสงคหรืออธิบายการทํางาน 
จะใชตารางชวย ซึ่งปจจุบันไดมีการปรับปรุงรายละเอียดใหงายตอการนําไปใช มีจํานวน ๑๑ ชอง 
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ในการใชประโยชนแผนท่ีทางเดินยุทธศาสตร ในข้ันตอนของการนิยามเปาประสงค
หรืออธิบายการทํางาน จะใชตาราง ซึ่งปจจุบันไดมีการปรับปรุงชื่อตารางและองคประกอบของ
ตารางดังนี้ 

๑. ชื่อตารางปรับเปลี่ยน ตารางอธิบายการทํางานเรื่อง.......(ตามประเด็น) 
๒. องคประกอบของตาราง 

๑. ชองที่ ๑ เติม เปาประสงคเปนเปาประสงค (เปลี่ยนแปลงอะไร) 
๒. ชองที่ ๒ เติม กลยุทธ เปนกลยุทธ (ทําอยางไร) 
๓. ชองที่ ๓ เติม กิจกรรม เปนกิจกรรม (ทําอะไร) 
๔. ชองที่ ๔ และ ๕ เติม มาตรการเปนมาตรการ (งาน) แบงออกเปนมาตรการทาง

วิชาการ (งานวิชาการ) กับมาตรการทางสังคม (งานสังคม) 
๕. ชองที่ ๖ เหมือนเดิม ดังภาพขางลางนี้ 

ตารางอธิบายการทาํงานเรื่อง.......................................... 

 
เปาประสงค 

(เปลี่ยนแปลง
อะไร) 

กลยุทธ 
(ทําอยางไร) 

กิจกรรม 
(ทําอยางไร) 

มาตรการงาน ตัวชี้วัด 
ผลงาน 

(PI) 

ตัวชี้วัด
ผลสําเร็จ 

(KPI) 

เปาหมาย/ 
กลุม 

เปาหมาย 

ระยะเวลา 
ดําเนินงาน 

งบ 
ประมาณ 

ผูรับ 
ผิดชอบ มาตรการทาง

วิชาการ 
(งานวิชาการ) 

มาตรการ 
ทางสังคม 

(งานสังคม) 
 
 

       
 
 
 
 
 

   

 
ในการดําเนินการอธิบายทํางานนี้ หากทําในระดับใด (ระดับจังหวัด อําเภอ ตําบล 

ทองถิ่น ชุมชน) ผูเขารวมหารือในแตละระดับกําหนดไวตามขอ ๓ ของการเตรียมความพรอมกอน
การเริ่มใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรที่จะรวมกันพิจารณา คิดริเริ่มถึงรายละเอียดในแตละ
เปาประสงคเชิงยุทธศาสตร (เปลี่ยนแปลงอะไร) กลยุทธ (ทําอยางไร) ที่จะเปลี่ยนแปลง ในแตละ
ระดับ แตละมุมมอง เกี่ยวกับ (๑) กิจกรรมสําคัญ (๒) มาตรการ (งาน) การกระทําทั้งดานวิชาการ

และสังคม (๓) ตัวชี้วัดผลงาน (๔) ตัวชี้วัดผลสําเร็จพรอมหลักเกณฑ ครบทุกชอง ในตารางอธิบาย
การทํางานหรือตาราง ๑๑ ชอง 

ข้ันตอนที่ ๖ การสรางแผนปฏิบัติการ คือแผนกิจกรรมสําคัญหลักมีตัวชี้วัดผลสําเร็จใน
การปฏิบัติงานจริงและกิจกรรมเสริมของแตละเปาประสงคในแตละระดับหรือมุมมอง การสราง
แผนปฏิบัติการและดําเนินการภายหลังที่ทําตารางอธิบายวิธีการครบทุกชองเรียบรอยแลว พรอมทั้ง
กําหนดตัวชี้วัดผลสําเร็จที่ชัดเจน 

ข้ันตอนที่ ๗ การเปดงานและติดตามผล เมื่อดําเนินการตามขั้นตอนตาง ๆ ครบถวนแลว 
จึงถึงเวลาเปดงานโดยมีขอพิจารณาดังนี้ 

๑. หากมีโครงการเกาอยูแลว อาจตองปรับโครงการใหสอดคลองกับแผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตร ปฏิบัติเสียกอน แตบางครั้งผูบริหารอาจตัดสินใจเปดโครงการใหม โดยการสราง
โครงการขึ้นจากตารางอธิบายการทํางาน (ตาราง ๑๑ ชอง) ซึ่งจะมีความสอดคลองกับแผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตรพอดี 

๒. ถาแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรปฏิบัติการใชสําหรับงานที่มีความรวมมือระหวางสาขา 
(เชน งานอาหารปลอดภัย) การมอบหมายความรับผิดชอบใหระดับกลุมงาน อาจมอบใหหนวยงาน
ในสาขาใดสาขาหนึ่งที่แตกตางกัน สวนการสรางแผนปฏิบัติการ (Mini – SLM) การกําหนดตัว
ผูรับผิดชอบก็ยังเปนหนาที่ของผูบริหารหนวยงานเหลานี้ในฐานะผูจัดการกลุมงาน รวมทั้งการ
ดําเนินงานตามแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร ฯ ก็ยังเปนหนาที่ของหนวยงานประจําที่ดําเนินการภายใต
แผนงานโครงการขององคกรตามปกติ เพียงแตแผนงานโครงการเหลานี้ ตองไดรับการปรับปรุง
เพื่อใหสามารถตอบสนองตอแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรปฏิบัติการเรื่องอาหารปลอดภัยได  
สวนคณะกรรมการจัดกิจกรรมจะทําหนาที่เสมือนผูบริหารการเปลี่ยนแปลงเทานั้น 

๓. ถาแผนปฏิบัติการใชภายในหนวยงานเดียว กระบวนการตาง ๆ ที่ระบุไวในการทาย
ระดับสูการปฏิบัติในเอกสารนี้ก็จะใชไดทั้งหมด 

๔. ดําเนินกิจกรรมตามแผนงาน โครงการที่ไดจากตารางอธิบายการทํางาน (ตาราง ๑๑ 
ชอง) ที่ผานความเห็นชอบของชุมชน องคกรและหรือการอนุมัติจากองคกร ทั้งนี้หากทุกอยางไดรับ
ความเห็นชอบและอนุมัติรวมกันแลว ไมจําเปนตองรองบประมาณมากอนจึงจะเริ่มลงมือทํางาน  
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และสังคม (๓) ตัวชี้วัดผลงาน (๔) ตัวชี้วัดผลสําเร็จพรอมหลักเกณฑ ครบทุกชอง ในตารางอธิบาย
การทํางานหรือตาราง ๑๑ ชอง 

ข้ันตอนที่ ๖ การสรางแผนปฏิบัติการ คือแผนกิจกรรมสําคัญหลักมีตัวชี้วัดผลสําเร็จใน
การปฏิบัติงานจริงและกิจกรรมเสริมของแตละเปาประสงคในแตละระดับหรือมุมมอง การสราง
แผนปฏิบัติการและดําเนินการภายหลังที่ทําตารางอธิบายวิธีการครบทุกชองเรียบรอยแลว พรอมทั้ง
กําหนดตัวชี้วัดผลสําเร็จที่ชัดเจน 

ข้ันตอนที่ ๗ การเปดงานและติดตามผล เมื่อดําเนินการตามขั้นตอนตาง ๆ ครบถวนแลว 
จึงถึงเวลาเปดงานโดยมีขอพิจารณาดังนี้ 

๑. หากมีโครงการเกาอยูแลว อาจตองปรับโครงการใหสอดคลองกับแผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตร ปฏิบัติเสียกอน แตบางครั้งผูบริหารอาจตัดสินใจเปดโครงการใหม โดยการสราง
โครงการขึ้นจากตารางอธิบายการทํางาน (ตาราง ๑๑ ชอง) ซึ่งจะมีความสอดคลองกับแผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตรพอดี 

๒. ถาแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรปฏิบัติการใชสําหรับงานที่มีความรวมมือระหวางสาขา 
(เชน งานอาหารปลอดภัย) การมอบหมายความรับผิดชอบใหระดับกลุมงาน อาจมอบใหหนวยงาน
ในสาขาใดสาขาหนึ่งที่แตกตางกัน สวนการสรางแผนปฏิบัติการ (Mini – SLM) การกําหนดตัว
ผูรับผิดชอบก็ยังเปนหนาที่ของผูบริหารหนวยงานเหลานี้ในฐานะผูจัดการกลุมงาน รวมทั้งการ
ดําเนินงานตามแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร ฯ ก็ยังเปนหนาที่ของหนวยงานประจําที่ดําเนินการภายใต
แผนงานโครงการขององคกรตามปกติ เพียงแตแผนงานโครงการเหลานี้ ตองไดรับการปรับปรุง
เพื่อใหสามารถตอบสนองตอแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรปฏิบัติการเรื่องอาหารปลอดภัยได  
สวนคณะกรรมการจัดกิจกรรมจะทําหนาที่เสมือนผูบริหารการเปลี่ยนแปลงเทานั้น 

๓. ถาแผนปฏิบัติการใชภายในหนวยงานเดียว กระบวนการตาง ๆ ที่ระบุไวในการทาย
ระดับสูการปฏิบัติในเอกสารนี้ก็จะใชไดทั้งหมด 

๔. ดําเนินกิจกรรมตามแผนงาน โครงการที่ไดจากตารางอธิบายการทํางาน (ตาราง ๑๑ 
ชอง) ที่ผานความเห็นชอบของชุมชน องคกรและหรือการอนุมัติจากองคกร ทั้งนี้หากทุกอยางไดรับ
ความเห็นชอบและอนุมัติรวมกันแลว ไมจําเปนตองรองบประมาณมากอนจึงจะเริ่มลงมือทํางาน  
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แตเราสามารถดําเนินกิจกรรมที่ไดกําหนดไวในตารางอธิบายการทํางานในกิจกรรมที่ไมใช
งบประมาณไปกอนได หรืออาจใชวิธีการมีสวนรวมลงหุนทรัพยากรของคนในชุมชนหรือองคกร
นําสิ่งที่มีอยูมาลงขันกันดําเนินการ 

๕. ในการเปดงาน ตองกําหนดระบบการติดตามความกาวหนา (Monitoring System) 
ของการปฏิบัติงานจะเฝาสังเกตจุดออน จุดแข็งของงานที่ตนกําลังดําเนินการอยู  หากพบ
ขอบกพรองก็จะคิดหาวิธีการหรือรูปแบบงานใหมที่ดีกวาแลวทดลองปฏิบัติ (นี่คือที่มาของความคิด
ริเริ่มที่เปนหัวใจของแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร) เมื่อถึงปลายไตรมาสก็จะมีการประชุมกันในกลุม
งาน โดยผูจัดการกลุมงานจะใชไปใน (๑) การปฏิบัติและทบทวนการปฏิบัติ (๒) การหารือเพื่อปรับ
กระบวนการหรือยุทธศาสตร และ (๓) การทบทวนการปฏิบัติงาน การปรับกระบวนการจะทําเปน
รายไตรมาส ถาจําเปนแตถาการปรับกิจกรรมทําหลายครั้งแลวไมไดผลก็ถึงเวลาพิจารณาปรับแผนที่
ทางเดินยุทธศาสตรปฏิบัติการใหม 
การเตรียมความพรอมกอนเริ่มใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 

ทุกครั้งกอนที่จะนําแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรไปใชประโยชนในการปฏิบัติการจริงของ
ทุกระดับ ทุกองคกร พ้ืนที่ ทองถิ่น ชุมชน ควรมีการดําเนินการดังนี้ 

๑. ทีมงานแกนนําขององคกร หนวยงานพื้นที่ ทองถิ่น และชุมชน ที่ไดรวมกันทําแผน
ที่ทางเดินยุทธศาสตรและหรือไดไปเรียนรูเพิ่มพูนทักษะ พรอมทั้งฝกปฏิบัติสรางแผนที่ทางเดิน
ยุทธศาสตรมาแลวตองมาหารือกันถกแถลง ทบทวนความรู ความเขาใจของแตละฝาย แตละบุคคล
รวมกันหาแนวทางในการขับเคลื่อนสูกลุมคนในวงกวางตอไป 

ทั้งนี้เนื่องจากในการแลกเปลี่ยนเรียนรูและหรือการสรางแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรใน
ระยะแรกหรือเริ่มตน จะมีเพียงผูแทนกลุมแกนนําขององคกรพื้นที่ ทองถิ่น ชุมชน กองทุนสุขภาพ
ตําบลสวนหนึ่งเทานั้น แตในการใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรตองสรางความเขาใจและการยอมรับ
จากคนอื่น ๆ ในองคกร ทองถิ่นและชุมชน ดังนั้นทีมงานแกนนําขององคกร หนวยงาน พ้ืนที่ 
ทองถิ่น และชุมชน จึงตองทบทวนความรู ความเขาใจในงานและผลผลิตเพื่อเตรียมความพรอม 
ของทีมแกนนําในการสื่อสารตอผูเกี่ยวของอื่น ๆ ตอไป 

การทบทวนทําใหฝกคิด ฝกทําและฝกพูด จะเขาใจเร็วข้ึนและในการพูดคุยกันระหวาง
ทบทวน ควรระลึกเสมอวา แผนที่ทางเดินยุทธศาสตรในทุกความคิดไมมีอะไรผิด ไมมีอะไรถูก 
ขอใหชวยกันคิด พูด ทํา ออกมาจะทําใหผูที่เขารวมกระบวนการไดรับการยอมรับ มีความสุข และ
ไมตอตาน 

๒. สรรหาทีมในการทํางานเพิ่มขึ้นจากกลุมแกนนําเดิมตามขอ ๑ เพื่อใหเกิดทั้งปริมาณ
และคุณภาพตลอดจนขยายวงของผูที่รูเรื่องแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร ออกไปใหมากขึ้นกวาเดิม 
ดังขอพึงระวัง ๑๐ ประการไดแนะนําไววา “อยาสื่อสารเฉพาะกลุมพิเศษไมกี่คน” ในการหาทีมงาน
นั้นควรหาเลขานุการที่สามารถบันทึกรายละเอียดทั้งหมดที่ถกแถลงหารือรวมกัน ริเริ่มสรางสรรค
และตกลงรวมกัน ตลอดจนถึงคํานิยาม คําอธิบายสิ่งตาง ๆ ที่กําหนด 

๓. เชิญผูเกี่ยวของมาหารือรวมกัน เพื่อรวมกันสรางและใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร
ของตนเอง โดยการกําหนดขอบเขตผูเกี่ยวของสามารถดําเนินการไดดังนี้ 

๓.๑ กําหนดผูแทนแตละกลุมเปาหมาย โดยสมาชิกกลุมเปนผูคัดเลือกและตกลง
รวมกัน กลุมละ ๓ คน คือผูที่พูดแลวคนฟง ผูที่คนอยากพูดดวยและผูที่รูเรื่อง
แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 

๓.๒ คัดเลือกแกนนําอื่น ๆ ของหมูบาน ทองถิ่น ตําบล องคกร หนวยงานขึ้นอยูกับ
ระดับในการสรางและใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร วาเปนระดับใด เชน 

ระดับจังหวัด ควรประกอบดวยผูแทนจากกลุมและฝายตาง ๆ ของสํานักงานสาธารณสุข
จังหวัดเขารวมจัดทํา เชน กลุมงานสุขภาพภาคประชาชน กลุมงานหลักประกันสุขภาพ กลุมงาน
ยุทธศาสตร กลุมงานสงเสริมสุขภาพ ฯลฯ และผูแทนจากสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ โรงพยาบาล 
สถานีอนามัย ศูนยบริการสาธารณสุขชุมชน ศูนยบริการสาธารณสุข องคกรปกครองสวนทองถิ่น 
ตําบล องคกรอาสาสมัครสาธารณสุข ผูแทนภาคประชาชน ผูแทนสวนราชการอื่นระดับจังหวัด
นอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข รวมทั้งกระทรวงศึกษาธิการและคณะผูแทนจากสํานักงานควบคุม
ปองกันโรคเขต ศูนยอนามัยเขต และศูนยฝกอบรมและพัฒนาสุขภาพภาคประชาชน ภาคผูแทน
ศาสนา ตามความเหมาะสม 
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การทบทวนทําใหฝกคิด ฝกทําและฝกพูด จะเขาใจเร็วข้ึนและในการพูดคุยกันระหวาง
ทบทวน ควรระลึกเสมอวา แผนที่ทางเดินยุทธศาสตรในทุกความคิดไมมีอะไรผิด ไมมีอะไรถูก 
ขอใหชวยกันคิด พูด ทํา ออกมาจะทําใหผูที่เขารวมกระบวนการไดรับการยอมรับ มีความสุข และ
ไมตอตาน 

๒. สรรหาทีมในการทํางานเพิ่มขึ้นจากกลุมแกนนําเดิมตามขอ ๑ เพื่อใหเกิดทั้งปริมาณ
และคุณภาพตลอดจนขยายวงของผูที่รูเรื่องแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร ออกไปใหมากขึ้นกวาเดิม 
ดังขอพึงระวัง ๑๐ ประการไดแนะนําไววา “อยาสื่อสารเฉพาะกลุมพิเศษไมกี่คน” ในการหาทีมงาน
นั้นควรหาเลขานุการที่สามารถบันทึกรายละเอียดทั้งหมดที่ถกแถลงหารือรวมกัน ริเริ่มสรางสรรค
และตกลงรวมกัน ตลอดจนถึงคํานิยาม คําอธิบายสิ่งตาง ๆ ที่กําหนด 

๓. เชิญผูเกี่ยวของมาหารือรวมกัน เพื่อรวมกันสรางและใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร
ของตนเอง โดยการกําหนดขอบเขตผูเกี่ยวของสามารถดําเนินการไดดังนี้ 

๓.๑ กําหนดผูแทนแตละกลุมเปาหมาย โดยสมาชิกกลุมเปนผูคัดเลือกและตกลง
รวมกัน กลุมละ ๓ คน คือผูที่พูดแลวคนฟง ผูที่คนอยากพูดดวยและผูที่รูเรื่อง
แผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 

๓.๒ คัดเลือกแกนนําอื่น ๆ ของหมูบาน ทองถิ่น ตําบล องคกร หนวยงานขึ้นอยูกับ
ระดับในการสรางและใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร วาเปนระดับใด เชน 

ระดับจังหวัด ควรประกอบดวยผูแทนจากกลุมและฝายตาง ๆ ของสํานักงานสาธารณสุข
จังหวัดเขารวมจัดทํา เชน กลุมงานสุขภาพภาคประชาชน กลุมงานหลักประกันสุขภาพ กลุมงาน
ยุทธศาสตร กลุมงานสงเสริมสุขภาพ ฯลฯ และผูแทนจากสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ โรงพยาบาล 
สถานีอนามัย ศูนยบริการสาธารณสุขชุมชน ศูนยบริการสาธารณสุข องคกรปกครองสวนทองถิ่น 
ตําบล องคกรอาสาสมัครสาธารณสุข ผูแทนภาคประชาชน ผูแทนสวนราชการอื่นระดับจังหวัด
นอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข รวมทั้งกระทรวงศึกษาธิการและคณะผูแทนจากสํานักงานควบคุม
ปองกันโรคเขต ศูนยอนามัยเขต และศูนยฝกอบรมและพัฒนาสุขภาพภาคประชาชน ภาคผูแทน
ศาสนา ตามความเหมาะสม 
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ทั้งนี้เนื่องจากงานสรางสุขภาพ การปองกัน ควบคุมโรคและภัยสุขภาพ ตลอดจนการ
พัฒนาคุณภาพชีวิต จําเปนตองอาศัยการเสริมพลังปญญาของทุกภาคสวนอยางมีทิศทางเดียวกัน 
ที่จะทําใหเปาหมายบรรลุสําเร็จ 

ระดับอําเภอ ควรประกอบดวย ผูแทนจากสํานักงานสาธารณสุขอําเภอ โรงพยาบาล 
สถานีอนามัย ศูนยบริการสาธารณสุขชุมชน ศูนยบริการสาธารณสุข องคกรปกครองสวนทองถิ่น 
คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล องคกรอาสาสมัครสาธารณสุข ผูแทนภาคประชาชน ผูแทน 
สวนราชการอื่น ระดับอําเภอนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข รวมทั้งกระทรวงศึกษาธิการและ 
คณะผูแทนจากสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด ผูแทนศาสนา ตามเหมาะสม 

ระดับตําบล  ทองถิ่น  ควรประกอบดวย  ผูแทนจากองคกรปกครองสวน  องคกร
อาสาสมัครสาธารณสุข คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบล กลุมอาชีพ ภาคเอกชน ผูนําศาสนา 
ผูแทนครู นักเรียน 

ระดับหมูบาน / ชุมชน ควรประกอบดวย ผูนําหรือผูแทนองคกรหมูบานหรือชุมชน (บ.) 
วัด (ว.) โรงเรียน (ร.) สถานีอนามัยหรือโรงพยาบาล (ส.) และองคกรปกครองสวนทองถิ่น (อ.) 
รวมกันเปนองคกรเครือขาย บวร สอ. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ใบงานที่ ๑ 
วิชา หมูบานจัดการสุขภาพดี วิถีพุทธ 

 
๑. แบงกลุมผูเรียน ๔ กลุม กําหนดมาตรการทางสังคมจากแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 

ที่สมาชิกเตรียมมา (ผลการวิเคราะหชุมชน SRM, SLM, SAR ผลการตรวจสุขภาพของชุมชน) 
จัดทําแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรฉบับปฏิบัติการ ในการแกไขปญหาสุขภาพโรคไรเชื้อเรื้อรัง  
และโรคติดตอเรื้อรัง ๑ โรค/กลุม ดังนี้ 

กลุมที่ ๑  โรคเบาหวาน 
กลุมที่ ๒ โรคความดันโลหิตสูง 
กลุมที่ ๓ โรคหลอดเลือดหัวใจ 
กลุมที่ ๔ โรคมะเร็ง 

 โดยคิดกิจกรรมและกําหนดมาตรการทางสังคมที่เกี่ยวของกับวิถีพุทธเพื่อการปฏิบัติ
รวมกันได ใชเวลา ๔๕ นาที 

๒. ตัวแทนกลุมนําเสนอ กลุมละ ๕ นาที 
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ใบงานที่ ๑ 
วิชา หมูบานจัดการสุขภาพดี วิถีพุทธ 

 
๑. แบงกลุมผูเรียน ๔ กลุม กําหนดมาตรการทางสังคมจากแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร 

ที่สมาชิกเตรียมมา (ผลการวิเคราะหชุมชน SRM, SLM, SAR ผลการตรวจสุขภาพของชุมชน) 
จัดทําแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรฉบับปฏิบัติการ ในการแกไขปญหาสุขภาพโรคไรเชื้อเรื้อรัง  
และโรคติดตอเรื้อรัง ๑ โรค/กลุม ดังนี้ 

กลุมที่ ๑  โรคเบาหวาน 
กลุมที่ ๒ โรคความดันโลหิตสูง 
กลุมที่ ๓ โรคหลอดเลือดหัวใจ 
กลุมที่ ๔ โรคมะเร็ง 

 โดยคิดกิจกรรมและกําหนดมาตรการทางสังคมที่เกี่ยวของกับวิถีพุทธเพื่อการปฏิบัติ
รวมกันได ใชเวลา ๔๕ นาที 

๒. ตัวแทนกลุมนําเสนอ กลุมละ ๕ นาที 
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ใบความรูที ่๕ 
ตัวอยางมาตรการทางสังคม ดานสุขภาพ 

มาตรการทางสังคมในการจัดการสุขภาพ ต.เหลาสรางถอ อ.คําชะอี จ.มกุดาหาร 
 

 ป ๒๕๕๒ คณะกรรมการกองทุนสุขภาพตําบลเหลาสรางถอไดมีโอกาสเรียนรูในเรื่อง
การสรางและใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรในการจัดการสุขภาพตําบล จึงไดนําเครื่องมือในการ
จัดทําแผนงานโครงการแกไขปญหาโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูงเนื่องจากตําบลมีผูปวย
เบาหวาน จํานวน ๗๓ คน และความดันโลหิตสูง ๕๑ คน โดยเริ่มนํารองที่หมู ๒ ต.เหลาสรางถอ
เพื่อที่จะพัฒนาเปนศูนยการเรียนรูเรื่องเบาหวาน ความดันโลหิตสูงของตําบลโดยมีกิจกรรม
ประกอบดวย 

๑. การอบรมใหความรูแกผูปวยโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง จํานวน ๒๕ คน 
๒. การประชาคมสุขภาพเพื่อหาแนวทางการแกไขปญหาเบาหวาน ความดันโลหิตสูง

ของหมูบาน จึงไดเกิดมาตรการทางสังคมขึ้นประกอบดวย 
 ๒.๑ ผูนําชุมชน อสม. เจาหนาที่ ตองออกกําลังกายอยางนอยสัปดาหละครั้ง 
 ๒.๒ รณรงคใหประชาชนปลูกผักปลอดสารพิษไวบริโภคในครัวเรือนเริ่มจากการ
แจกกลาตนมะรุมใหทุกบานเพราะเชื่อวามะรุมสามารถลดน้ําตาลในเลือดได 
 ๒.๓ รณรงคใหใชสารปรุงแตงอาหารใหนอยลง เชนผงชูรส 
 ๒.๔ จํากัดการบริโภคขาวเหนียวลงโดยใชกระติ๊บขาวนอยปองกันเบาหวาน 
 ๒.๕ รณรงคใหผูปกครองจํากัดเงินแกบุตรหลานไปโรงเรียนชั้นประถม ๕ บาท 
ตอวัน มัธยม ๒๐ บาทตอวัน 
  จากนั้นไดทําปายประชาสัมพันธใหชาวบานในหมูบานถือปฏิบัติปรากฏผลดังนี้ 

• ผูนําชุมชน โดยเฉพาะผูใหญบานเปนผูนําชาวบานออกกําลังกายเกือบทุกวัน 
• ตนกลามะรุมเติบโตพอเก็บใบไปกินกับน้ําพริกได 
• ผูปวยเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ปรับพฤติกรรมการเติมผงชูรสนอยลง 

• นักเรียนถูกจํากัดคาขนมไปโรงเรียน โดยโรงเรียนจัดทําอาหารกลางวันให
นักเรียน สหกรณโรงเรียนทําสินคา ขนมที่มีคุณภาพมาขายในราคาถูกให
นักเรียน และผูประกอบการไมนําสินคาไปขายในโรงเรียน 

มาตรการดังกลาวขางตนปรากฏผลเปนรูปธรรมชัดเจน บทเรียนที่ไดจากชาวบาน 
เหลาสรางถอไดแก 

๑. คณะกรรมการกองทุนมีความเขมแข็ง รวมกันทํางานเปนทีมดวยความเขาใจ
หลักเกณฑและระเบียบกองทุน และการกระจายโอกาสใหชุมชนมีสวนรวมอยางแทจริง 

๒. การเปดโอกาสใหชาวบานเจาของโครงการ จะเห็นวาหากชุมชนไดมีโอกาสเขามามี
สวนรวมตั้งแตริเริ่มโครงการก็จะไดรับความรวมมือ การสนับสนุนเปนอยางดีจากชาวบาน โอกาส
ที่โครงการจะประสบผลสําเร็จสูง ดวยการมีมาตรการทางสังคมของชาวบานตําบลเหลาสรางถอ 
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• นักเรียนถูกจํากัดคาขนมไปโรงเรียน โดยโรงเรียนจัดทําอาหารกลางวันให
นักเรียน สหกรณโรงเรียนทําสินคา ขนมที่มีคุณภาพมาขายในราคาถูกให
นักเรียน และผูประกอบการไมนําสินคาไปขายในโรงเรียน 

มาตรการดังกลาวขางตนปรากฏผลเปนรูปธรรมชัดเจน บทเรียนที่ไดจากชาวบาน 
เหลาสรางถอไดแก 

๑. คณะกรรมการกองทุนมีความเขมแข็ง รวมกันทํางานเปนทีมดวยความเขาใจ
หลักเกณฑและระเบียบกองทุน และการกระจายโอกาสใหชุมชนมีสวนรวมอยางแทจริง 

๒. การเปดโอกาสใหชาวบานเจาของโครงการ จะเห็นวาหากชุมชนไดมีโอกาสเขามามี
สวนรวมตั้งแตริเริ่มโครงการก็จะไดรับความรวมมือ การสนับสนุนเปนอยางดีจากชาวบาน โอกาส
ที่โครงการจะประสบผลสําเร็จสูง ดวยการมีมาตรการทางสังคมของชาวบานตําบลเหลาสรางถอ 
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ใบความรูที ่๖ 
แนวทางการประเมินผลการดําเนินงานหมูบานสขุภาพดี วิถีพุทธ 

 
ดําเนินการประเมินผลสัมฤทธิ์ตามวัตถุประสงคของการดําเนินงานหมูบานสุขภาพดี 

วิถีพุทธ ทั้ง ๓ ประการ โดยกําหนดตัวชี้วัด วิธีการวัดและเครื่องมือที่เหมาะสม เพื่อนําไปสู 
การวิเคราะห สงัเคราะห แปลผล และนําเสนอขอมูลและรายงานการประเมินผลตอไป 

 
๑. วัตถุประสงค ขอ ๑ 
 พัฒนาศักยภาพของแกนนําภาคีเครือขาย บวร สอ. ในการมีสวนรวมการสราง

สุขภาพตามแนววิถีพุทธ เชน การจัดทําแผนที่ยุทธศาสตร  แผนการปฏิบัติการประจําป การจัดการ
งบประมาณ การหางบประมาณแหลงทุนตางๆ การมีสวนรวมขององคกรภาคีเครือขาย บวร สอ. 
การจัดทําแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรและแผนที่ปฏิบัติประจําปดานสุขภาพดี วิถีพุทธ การจัดการ
งบประมาณเพื่อใชในการพัฒนาดานสุขภาพ วิถีพุทธ การสรรหางบประมาณจากแหลงทุนตางๆ  

 การพัฒนาศักยภาพของแกนนําองคกรภาคีเครือขาย บวร สอ.ในการรวมมือกันสราง
สุขภาพดี วิถีพุทธ (สุขภาพองครวมที่ผสมหลักพุทธธรรม) และสงเสริมสนับสนุนการดําเนินการ 
ใน รพ.สต.ได 

 ๑.๑ ตัวชี้วัดที่  ๑.๑ จํานวนแกนนํา บวร สอ. ที่ไดรับการอบรมตามหลักสูตร
ฝกอบรมแกนนําอาสาสมัครสาธารณสุขดานสุขภาพดี วิถีพุทธ ประจําหมูบาน / ชุมชน (อสม.พ.) 
อาสาสมัครสาธารณสุขประจําวัดดานสุขภาพดี วิถีพุทธ (อสว.พ.) อาสาสมัครสาธารณสุขประจํา
โรงเรียน ดานสุขภาพดี วิถีพุทธ (อสร.พ.) และจํานวนหมูบาน / ชุมชนที่อยูในพื้นที่ดําเนินการ 

วิธีการวัด  ตรวจสอบกิจกรรมการเขาอบรม  การมีสวนรวมในการดําเนินการ
ของเครือขาย 

เครื่องมือ (๑) บัญชีรายชื่อแกนนํา บวร สอ.ที่ไดรับการอบรม 
 (๒) รายชื่อหมูบาน / ชุมชนที่อยูในพื้นที่ดําเนินการ 

 ๑.๒ ตัวชี้วัดที่ ๑.๒  จํานวน รพ.สต. ที่รวมดําเนินการในภาคีเครือขาย บวร สอ. 
 
 
 

๒. วัตถุประสงค ขอ ๒ 
 เพื่อใหองคกรภาคีเครือขาย บวร สอ. นําหลักพุทธธรรมมาบูรณาการกับบริการ

สุขภาพที่สามารถประยุกตใชในกิจกรรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและดําเนินการสรางสุขภาพ ปองกัน
ควบคุมโรคและรักษาพยาบาลเบื้องตน  โรคเรื้อรังทั้ งชนิดไร เชื้อและติดเชื้อ  ๖  โรค  คือ 
โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมันในเลือดสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคมะเร็ง 
และโรคเอดส   ในประชาชนกลุมเปาหมายใหมีอัตราปวยและอัตราภาวะโรคแทรกซอนลดลง 

 ๒.๑ ตัวชี้วัดที่ ๒.๑  จํานวนโครงการ กิจกรรมดานสุขภาพมีการนําพุทธธรรมมาใช
ในการดูแลสุขภาพ 

วิธีการวัด ตรวจสอบชื่อโครงการ กิจกรรมดานสุขภาพและขอธรรมหรือ
หมวดพุทธธรรมที่นํามาใชผสมผสานกับบริการสุขภาพ 

เครื่องมือ บัญชีรายชื่อโครงการ / กิจกรรมดานสุขภาพที่มีการนําพุทธธรรม
มาใชในการดูแลสุขภาพ 

 ๒.๒ ตัวชี้วัดที่ ๒.๒ รอยละของประชาชน พระภิกษุ – สามเณรและนักเรียนมีการ
นําหลักพุทธธรรมไปใชในการดูแลสุขภาพ 

วิธีการวัด ทดสอบความรู และทัศนคติ ผูเขารับการอบรมกอนและหลังการ
ฝกอบรม และวิเคราะหประเภทและจํานวนผูมารับบริการที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหรือ
สถานีอนามัย  

เครื่องมือ แบบทดสอบวัดความรู ทัศนคติของผูเขารับการอบรมกอนและ
หลังการฝกอบรมแกนนําอาสาสมัครสาธารณสุข ดานสุขภาพดี วิถีพุทธ : จํานวนผูมารับบริการที่
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหรือสถานีอนามัย 
 ๒.๓ ตัวชี้วัดที่ ๒.๓ รอยละของประชาชน พระภิกษุ – สามเณรและนักเรียนมีการนํา
หลักพุทธธรรมไปใชในการสรางสุขภาพ ปองกัน ควบคุมโรคและรักษาพยาบาลเบื้องตนสําหรับ             
๖ โรค ไดแก  (๑) โรคเบาหวาน 
  (๒) โรคความดันโลหิตสูง 
  (๓) โรคไขมันในเลือดสูง 
  (๔) โรคหัวใจและหลอดเลือด  
  (๕) โรคมะเร็ง  
  (๖) โรคเอดส 
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๒. วัตถุประสงค ขอ ๒ 
 เพื่อใหองคกรภาคีเครือขาย บวร สอ. นําหลักพุทธธรรมมาบูรณาการกับบริการ

สุขภาพที่สามารถประยุกตใชในกิจกรรมปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและดําเนินการสรางสุขภาพ ปองกัน
ควบคุมโรคและรักษาพยาบาลเบื้องตน  โรคเรื้อรังทั้ งชนิดไร เชื้อและติดเชื้อ  ๖  โรค  คือ 
โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมันในเลือดสูง โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคมะเร็ง 
และโรคเอดส   ในประชาชนกลุมเปาหมายใหมีอัตราปวยและอัตราภาวะโรคแทรกซอนลดลง 

 ๒.๑ ตัวชี้วัดที่ ๒.๑  จํานวนโครงการ กิจกรรมดานสุขภาพมีการนําพุทธธรรมมาใช
ในการดูแลสุขภาพ 

วิธีการวัด ตรวจสอบชื่อโครงการ กิจกรรมดานสุขภาพและขอธรรมหรือ
หมวดพุทธธรรมที่นํามาใชผสมผสานกับบริการสุขภาพ 

เครื่องมือ บัญชีรายชื่อโครงการ / กิจกรรมดานสุขภาพที่มีการนําพุทธธรรม
มาใชในการดูแลสุขภาพ 

 ๒.๒ ตัวชี้วัดที่ ๒.๒ รอยละของประชาชน พระภิกษุ – สามเณรและนักเรียนมีการ
นําหลักพุทธธรรมไปใชในการดูแลสุขภาพ 

วิธีการวัด ทดสอบความรู และทัศนคติ ผูเขารับการอบรมกอนและหลังการ
ฝกอบรม และวิเคราะหประเภทและจํานวนผูมารับบริการที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหรือ
สถานีอนามัย  

เครื่องมือ แบบทดสอบวัดความรู ทัศนคติของผูเขารับการอบรมกอนและ
หลังการฝกอบรมแกนนําอาสาสมัครสาธารณสุข ดานสุขภาพดี วิถีพุทธ : จํานวนผูมารับบริการที่
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหรือสถานีอนามัย 
 ๒.๓ ตัวชี้วัดที่ ๒.๓ รอยละของประชาชน พระภิกษุ – สามเณรและนักเรียนมีการนํา
หลักพุทธธรรมไปใชในการสรางสุขภาพ ปองกัน ควบคุมโรคและรักษาพยาบาลเบื้องตนสําหรับ             
๖ โรค ไดแก  (๑) โรคเบาหวาน 
  (๒) โรคความดันโลหิตสูง 
  (๓) โรคไขมันในเลือดสูง 
  (๔) โรคหัวใจและหลอดเลือด  
  (๕) โรคมะเร็ง  
  (๖) โรคเอดส 
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  วิธีการวัด สอบถามพฤติกรรมปจจุบันและแนวโนมการเกิดพฤติกรรม
สุขภาพที่นําหลักพุทธธรรมมาบูรณาการในการปองกันและแกไขปญหาโรคเรื้อรัง ๖ โรค  
  เครื่องมือ   แบบสอบถามการวัดพฤติกรรมหรือแนวโนมการเกิดพฤติกรรม
สุขภาพดวยการบูรณาการหลักพุทธธรรมสําหรับโรค ๖ ชนิด 
  ขอซักถาม เชน ทานปฏิบัติอยางไรในชีวิตประจําวัน ในการนําหลักพุทธธรรม
ไปใชในการสรางสุขภาพ ปองกันควบคุม รักษาพยาบาลเบื้องตนสําหรับโรค ๖ ชนิด ดังกลาว
ขางตน 

 
 พฤติกรรมสุขภาพดี วิถีพุทธ หรือพฤติกรรมสุขภาพองครวมที่ผสมผสานหลักพุทธ
ธรรมที่ควรปฏิบัติเปนประจํา ไดแก 

๑.  รูจักประมาณในการบริโภคอาหารใหเหมาะสมกับสภาวะสุขภาพทั้งปริมาณและ
คุณภาพ (โภชเนมัตตัญุตา) 

๒.  ออกกําลังกาย 
๓.  สํารวมต้ังจิตใหมั่นสงบ (เจริญสมาธิ) 
๔.  ถือศีล ๕ 
๕.  ถือศีล ๘ 
๖.  เดินจงกรม 
๗.  ใชความระลึกได (สติ) และความรูตัว (สัมปชัญญะ) ในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน 
๘. ใชความไมประมาท (อัปปมาทะ) ในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน 
๙.  ใชทางสายกลาง (มัชฌิมาปฏิปทา) ในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน 
๑๐. ใชหลักธรรมสําหรับการครองเรือน (ฆราวาสธรรม) คือ ซื่อสัตย ควบคุมอารมณ 

อดทน เสียสละ 
๑๑. ใชหลักรูคุณ (กตัญู) ตอบแทนคุณ (กตเวทิตา) ในการปฏิบัติตอ พอ-แม พ่ีนอง 

ที่เปนโรคพันธุกรรม ซึ่งอาจถายทอดมาถึงเราได 
๑๒. ใชหลักธรรมนําใหสําเร็จความประสงค (อิทธิบาท) ในการดูแลสุขภาพ ไดแก  

ความพอใจ ความขยัน ความคิดใหรูแจง รูชัด และความพิจารณาจนรูแจง รูชัดเจนจนเกิดปญญา  
ในการดูแลสุขภาพ 

 

ตัวชี้วัดที่ ๒.๔.๑ : รอยละ ที่ลดลงของการเกิดโรคในผูปวยดวยโรค ๖ ชนิด ตอป 
ตัวชี้วัดที่ ๒.๔.๒ : รอยละที่ลดลงของการเกิดภาวะแทรกซอนของผูปวยเกา ดวยโรค              

๖ ชนิด ที่ไดรับบริการตอเนื่องตอป 
 
หมายเหตุ กลุมตัวอยางที่ประเมินตองเปนผูที่เขารวมโครงการหรือผานการอบรมและ

ผานการจัดความรู ทัศนคติ พฤติกรรม จึงจะไดขอมูลที่นาเชื่อถือ 
วิธีการวัด สํารวจและวิเคราะหสภาวะสุขภาพของประชาชน พระภิกษุ – สามเณร และ

นักเรียน เพื่อหาอัตราการปวยใหมในกลุมเสี่ยงและอัตราการเกิดโรคแทรกซอนในผูปวยโรคเรื้อรัง 
๖ โรคในแตละป  

เครื่องมือ : แบบสํารวจสภาวะสุขภาพของประชาชน พระภิกษุ-สามเณร และนักเรียน
สําหรับคนหาผูปวยใหมโดยโรค ๖ ชนิด และผูปวยเกาที่มีภาวะหรือโรคแทรกซอนในชวงเวลา    
แตละป 

 
๓. วัตถุประสงค ขอ ๓ 

พัฒนาหมูบานเปาหมายใหเปนหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธที่สมบูรณ และเปนศูนยการ
เรียนรูและทัศนศึกษาแกหมูบานในพื้นที่อ่ืน ๆ ตอไป และเพื่อสนับสนุนการดําเนินงานหมูบาน
จัดการสุขภาพตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข 

ตัวชี้วัดที่ ๓.๑ : รอยละของคะแนนแตละสวนของกลุมตัวอยางที่ผานเกณฑการตัดสิน
หมูบานสุขภาพดี วิถพุีทธ 

วิธีการวัด  ประเมินหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ ตามมาตรฐานและวิธีการที่กําหนด 
เครื่องมือ : เกณฑการตัดสิน หมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ โดยคะแนนแตละสวนของกลุม

ตัวอยางตองไดคะแนนไมตํ่ากวารอยละ ๗๐ สําหรับหมูบานศูนยการเรียนรูสุขภาพดี วิถีพุทธ ตอง
ไดคะแนนตั้งแตรอยละ ๘๕ ข้ึนไป ในแตละสวนของกลุมตัวอยาง 
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ตัวชี้วัดที่ ๒.๔.๑ : รอยละ ที่ลดลงของการเกิดโรคในผูปวยดวยโรค ๖ ชนิด ตอป 
ตัวชี้วัดที่ ๒.๔.๒ : รอยละที่ลดลงของการเกิดภาวะแทรกซอนของผูปวยเกา ดวยโรค              

๖ ชนิด ที่ไดรับบริการตอเนื่องตอป 
 
หมายเหตุ กลุมตัวอยางที่ประเมินตองเปนผูที่เขารวมโครงการหรือผานการอบรมและ

ผานการจัดความรู ทัศนคติ พฤติกรรม จึงจะไดขอมูลที่นาเชื่อถือ 
วิธีการวัด สํารวจและวิเคราะหสภาวะสุขภาพของประชาชน พระภิกษุ – สามเณร และ

นักเรียน เพื่อหาอัตราการปวยใหมในกลุมเสี่ยงและอัตราการเกิดโรคแทรกซอนในผูปวยโรคเรื้อรัง 
๖ โรคในแตละป  

เครื่องมือ : แบบสํารวจสภาวะสุขภาพของประชาชน พระภิกษุ-สามเณร และนักเรียน
สําหรับคนหาผูปวยใหมโดยโรค ๖ ชนิด และผูปวยเกาที่มีภาวะหรือโรคแทรกซอนในชวงเวลา    
แตละป 

 
๓. วัตถุประสงค ขอ ๓ 

พัฒนาหมูบานเปาหมายใหเปนหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธที่สมบูรณ และเปนศูนยการ
เรียนรูและทัศนศึกษาแกหมูบานในพื้นที่อ่ืน ๆ ตอไป และเพื่อสนับสนุนการดําเนินงานหมูบาน
จัดการสุขภาพตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข 

ตัวชี้วัดที่ ๓.๑ : รอยละของคะแนนแตละสวนของกลุมตัวอยางที่ผานเกณฑการตัดสิน
หมูบานสุขภาพดี วิถพุีทธ 

วิธีการวัด  ประเมินหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ ตามมาตรฐานและวิธีการที่กําหนด 
เครื่องมือ : เกณฑการตัดสิน หมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ โดยคะแนนแตละสวนของกลุม

ตัวอยางตองไดคะแนนไมตํ่ากวารอยละ ๗๐ สําหรับหมูบานศูนยการเรียนรูสุขภาพดี วิถีพุทธ ตอง
ไดคะแนนตั้งแตรอยละ ๘๕ ข้ึนไป ในแตละสวนของกลุมตัวอยาง 
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แบบประเมินหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ 
 

 วิธีการประเมิน : ใหทีม บวร สอ. และแกนนํากลุมตาง ๆ ในหมูบานพิจารณา ปรึกษา 
หาขอสรุปในการตอบคําถาม ตามสภาพความเปนจริงของหมูบาน 
 คําชี้แจง : โดยเติมขอความลงในชองวาง และ/หรือ ทําเครื่องหมาย / ในหรือเลือกใน [ ] 
ใหครบถวนสมบูรณ 
 
สวนที่ ๑ : ขอมูลพื้นฐานหมูบาน 
 
๑.๑ ชื่อหมูบาน / ชุมชน........................................................................................หมูที่..................... 
 ตําบล...................................................................อําเภอ.............................................................   
 จังหวัด................................................................รหัสไปรษณีย.................................................. 
 จํานวนหลังคาเรือน..............................หลัง จํานวนประชากร..............................คน 
 เปนหมูบานในเขต     [  ] อบต.     [  ] เทศบาลตําบล     [  ] เทศบาลเมือง     [  ] เทศบาลนคร 
 
๑.๒ องคกรอาสาสมัคร / เครือขาย ภาคประชาชนในระดับหมูบาน 
 
 ๑) มีอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.)  จํานวน...................คน  เขารวมกิจกรรม..............คน 
 ๒) พระภิกษุสงฆ สามเณร จํานวน...................รูป  เขารวมกิจกรรม..............รูป 
 ๓) จํานวนครูเขารวมพัฒนาหมูบาน จํานวน...................คน เขารวมกิจกรรม..............คน 
 ๔) จํานวนนักเรียนที่มารวมดําเนินการพัฒนาหมูบาน จํานวน............................คน 
       เขารวมกิจกรรม..............คน 
 ๕) มีกลุมชมรมสรางสุขภาพหรืออาสาสมัครอื่น ๆ จํานวน............................คน 
       เขารวมกิจกรรม..............คน 
 
 
 

รายละเอียดกิจกรรมกลุม / ชมรมตาง ๆ ที่เครือขาย บวร สอ. มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช 
[ ] ชมรมสรางสุขภาพ    [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] ทูบีนัมเบอรวัน    [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] แพทยพ้ืนบาน (แพทยประจําตําบล) [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] แกนนํากลุมผูติดเชื้อ HIV   [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมพิทักษสิ่งแวดลอม   [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมสายใยรักแหงครอบครัว  [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมเด็ก / เยาวชน    [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมเกษตรปลอดสารพิษ   [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมผูสูงอายุ    [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมจิตอาสา    [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมคุมครองผูบริโภค   [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] อ่ืน ๆ ระบุ..........     

 
สวนที่ ๒ : การมีสวนรวมในการจัดการหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ 
 
๒.๑ การจัดกิจกรรมตาง ๆ ขององคกร บวร สอ. ใครเปนแกนนําในการขับเคลื่อน 

[ ] ๑)  เจาหนาที่ รพ.สต. เปนผูกําหนดเวทีและวาระการประชุมใหกับคณะ บวร สอ. 
[ ] ๒)  คณะ บวร สอ. มีการประชุมและกําหนดวาระการประชุมดวยกัน 
[ ] ๓)  อสม. และชุมชนเปนผูกําหนดเวทีและวาระการประชุม เจาหนาที่ รพ.สต.เปนเพียง

ผูสนับสนุนและใหขอมูล 
[ ] ๔)  ความถี่ของการประชุมหรือการดําเนินการกิจกรรม 

  [ ] เดือนละ ๑ ครั้ง  [ ] ๒ เดือนตอครั้ง 
  [ ] ๓ เดือนตอครั้ง  [ ] อ่ืน ๆ (ระบุ)..................................................... 
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รายละเอียดกิจกรรมกลุม / ชมรมตาง ๆ ที่เครือขาย บวร สอ. มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช 
[ ] ชมรมสรางสุขภาพ    [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] ทูบีนัมเบอรวัน    [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] แพทยพ้ืนบาน (แพทยประจําตําบล) [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] แกนนํากลุมผูติดเชื้อ HIV   [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมพิทักษสิ่งแวดลอม   [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมสายใยรักแหงครอบครัว  [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมเด็ก / เยาวชน    [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมเกษตรปลอดสารพิษ   [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมผูสูงอายุ    [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมจิตอาสา    [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] กลุมคุมครองผูบริโภค   [ ] มีการนําหลักพุทธธรรมไปใช  [ ] ไมมี 
[ ] อ่ืน ๆ ระบุ..........     

 
สวนที่ ๒ : การมีสวนรวมในการจัดการหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ 
 
๒.๑ การจัดกิจกรรมตาง ๆ ขององคกร บวร สอ. ใครเปนแกนนําในการขับเคลื่อน 

[ ] ๑)  เจาหนาที่ รพ.สต. เปนผูกําหนดเวทีและวาระการประชุมใหกับคณะ บวร สอ. 
[ ] ๒)  คณะ บวร สอ. มีการประชุมและกําหนดวาระการประชุมดวยกัน 
[ ] ๓)  อสม. และชุมชนเปนผูกําหนดเวทีและวาระการประชุม เจาหนาที่ รพ.สต.เปนเพียง

ผูสนับสนุนและใหขอมูล 
[ ] ๔)  ความถี่ของการประชุมหรือการดําเนินการกิจกรรม 

  [ ] เดือนละ ๑ ครั้ง  [ ] ๒ เดือนตอครั้ง 
  [ ] ๓ เดือนตอครั้ง  [ ] อ่ืน ๆ (ระบุ)..................................................... 
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๒.๒  องคกรใดบางมีสวนรวมในการขับเคลื่อนการพัฒนาหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ (ตอบได
มากกวา ๑ ขอ) 
[ ] ๑)  ผูใหญบาน / ผูชวยผูใหญบาน 
[ ] ๒)  คณะกรรมการหมูบาน 
[ ] ๓)  ประธาน อบต. / นายก อบต. 
[ ] ๔)  สมาชิก อบต. 
[ ] ๕)  ครู / กรรมการสถานศึกษา 
[ ] ๖)  พระภิกษุ / ผูแทนวัด 
[ ] ๗)  กลุมแมบาน 
[ ] ๘)  กลุมเยาวชน 
[ ] ๙)  กลุมผูสูงอายุ 
[ ] ๑๐)  กลุมพัฒนาอาชีพ 
[ ] ๑๑)  ผูแทนกลุมตาง ๆ เชน กลุมสหกรณออมทรัพย 
[ ] ๑๒) เจาหนาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล 
[ ] ๑๓) องคกรภาคสวนตาง ๆ (ระบุ) 

 
๒.๓ มีการกําหนดกติกาของหมูบาน ขอบังคับ หรือขอปฏิบัติ ตามหลักพุทธธรรมในการปองกัน

และแกไขปญหาสุขภาพ เชน การออกกําลังกาย, การรับประทานอาหาร, การปฏิบัติสมาธิ 
ฯลฯ 
[ ] มี  ถามีระบุ............................................................. 
[ ] ไมมี 

๒.๔ ชื่อ รพ.สต. ที่รวมดําเนินงาน...................................................จํานวน................................แหง 
๒.๕ ชื่อหมูบาน / ชุมชน ที่เปนพื้นที่โครงการ.................................จํานวน................................แหง 
 หมูที่..................ตําบล................................................อําเภอ...................................................... 

 

๒.๖ ชื่อแกนนําองคกร บวร สอ. ที่ไดรับการอบรมและรวมดําเนินงาน 
 ๑)  ผูนํา / แกนนําหมูบาน / ชุมชน (ระบุชื่อ) 

    – 
    – 
    – 

 ๒) พระภิกษุ (ระบุชื่อ) 
    – 
    – 
    – 

 ๓) ครู – นักเรียน (ระบุชื่อ) 
    – 
    – 
    – 
  ๔)  เจาหนาที่ รพ.สต. (ระบุชื่อ) 
    – 
    – 
    – 

 ๕)  เจาหนาที่องคกรปกครองสวนทองถิ่น (ระบุชื่อองคกรและชื่อเจาหนาที่) 
    – 
    – 
    – 
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๒.๖ ชื่อแกนนําองคกร บวร สอ. ที่ไดรับการอบรมและรวมดําเนินงาน 
 ๑)  ผูนํา / แกนนําหมูบาน / ชุมชน (ระบุชื่อ) 

    – 
    – 
    – 

 ๒) พระภิกษุ (ระบุชื่อ) 
    – 
    – 
    – 

 ๓) ครู – นักเรียน (ระบุชื่อ) 
    – 
    – 
    – 
  ๔)  เจาหนาที่ รพ.สต. (ระบุชื่อ) 
    – 
    – 
    – 

 ๕)  เจาหนาที่องคกรปกครองสวนทองถิ่น (ระบุชื่อองคกรและชื่อเจาหนาที่) 
    – 
    – 
    – 
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สวนที่ ๓ : การจัดทําแผนดานสุขภาพดี วิถีพุทธ 
 

๓.๑ การจัดทําแผนดานสุขภาพดี วิถีพุทธ (แผนที่ทางเดินยุทธศาสตรหรือ SLM) จัดทําโดยใคร 
[ ]  คณะ บวร สอ. 
[ ]  เจาหนาที่ รพ.สต. 
[ ]  บวร สอ. และเครือขายสุขภาพตําบล รวมกันจัดทําแผนที่ทางเดินยุทธศาสตรและ

แผนปฏิบัติการประจําปของหมูบาน 
 

๓.๒ ชื่อโครงการ / กิจกรรม หมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ 
  ๑) โครงการ / กิจกรรม....................................................................................... 
   วัตถุประสงคโดยยอ...................................................................................... 
  ๒) โครงการ / กิจกรรม....................................................................................... 
   วัตถุประสงคโดยยอ...................................................................................... 
  ๓) โครงการ / กิจกรรม....................................................................................... 
   วัตถุประสงคโดยยอ...................................................................................... 
  ๔) โครงการ / กิจกรรม....................................................................................... 
   วัตถุประสงคโดยยอ...................................................................................... 
  ๕) โครงการ / กิจกรรม....................................................................................... 
   วัตถุประสงคโดยยอ...................................................................................... 

 

สวนที่ ๔ : การจัดการงบประมาณเพื่อใชในการพัฒนาดานสุขภาพ 
 

๔.๑ หมูบานไดรับงบประมาณสนับสนุนการจัดกิจกรรมดานสุขภาพจากองคกรปกครองสวน
ทองถิ่นหรือไม 
[ ] ๑) ไมไดรับสนับสนุน 
[ ] ๒) ไดรับสนับสนุนงบประมาณโดยมีคณะกรรมการหมูบานบริหารจัดการ 
 [ ]  นอยกวา ๑๐,๐๐๐ บาท [ ] ๑๐,๐๐๐ บาท [ ] มากกวา ๑๐,๐๐๐ บาท 

๔.๒ หมูบานใชงบประมาณดังกลาวจัดกิจกรรมใดบาง 
[ ]  พัฒนาศักยภาพ อสม. / คณะกรรมการ / กําลังคนในหมูบาน 
 จํานวนเงิน........................................บาท (ถาระบุได) 
[ ]  การปองกันและแกไขปญหาสาธารณสุขหมูบาน 
 จํานวนเงิน........................................บาท (ถาระบุได) 
[ ]  อ่ืน ๆ ระบุ............................................................... 
 จํานวนเงิน........................................บาท (ถาระบุได) 

 

๔.๓ นอกจากไดรับสนับสนุนงบประมาณจากองคกรปกครองสวนทองถิ่น (อบต. / เทศบาล) แลว 
หมูบานยังไดรับสนับสนุนงบประมาณจากหนวยงานหรือกองทุนใด เพื่อใชในการพัฒนาดาน
สุขภาพ 
[ ]  ๑) องคการบริหารสวนจังหวัด / เทศบาล / องคการบริหารสวนตําบล 
[ ]  ๒) กองทุนสัจจะหรือกองทุนออมทรัพย 
[ ]  ๓) กองทุนหมูบาน 
[ ]  ๔) การระดมทุนภายในหมูบาน 
[ ]  ๕) กองทุนหลักประกันสุขภาพตําบล 
[ ]  ๖) จากองคกรอิสระ อ่ืน ๆ เชน สสส. เปนตน 

 

สวนที่ ๕ : กิจกรรมพัฒนาสุขภาพดี วิถีพุทธ 
 

๕.๑ กิจกรรมดานการพัฒนาศักยภาพแกนนําสุขภาพ 
[ ] ๑)  ประชุม / อบรมจากเจาหนาที่ 
[ ] ๒)  จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรูเรื่องการดูแลสุขภาพและธรรมเพื่อสุขภาพ 
[ ] ๓)  ศึกษาดูงานและธรรมสัญจรของคณะแกนนําองคกรภาคีเครือขาย  บวร  สอ. และ

เจาหนาที่ 
[ ] ๔)  อ่ืน ๆ ระบุ 
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๔.๒ หมูบานใชงบประมาณดังกลาวจัดกิจกรรมใดบาง 
[ ]  พัฒนาศักยภาพ อสม. / คณะกรรมการ / กําลังคนในหมูบาน 
 จํานวนเงิน........................................บาท (ถาระบุได) 
[ ]  การปองกันและแกไขปญหาสาธารณสุขหมูบาน 
 จํานวนเงิน........................................บาท (ถาระบุได) 
[ ]  อ่ืน ๆ ระบุ............................................................... 
 จํานวนเงิน........................................บาท (ถาระบุได) 

 

๔.๓ นอกจากไดรับสนับสนุนงบประมาณจากองคกรปกครองสวนทองถิ่น (อบต. / เทศบาล) แลว 
หมูบานยังไดรับสนับสนุนงบประมาณจากหนวยงานหรือกองทุนใด เพื่อใชในการพัฒนาดาน
สุขภาพ 
[ ]  ๑) องคการบริหารสวนจังหวัด / เทศบาล / องคการบริหารสวนตําบล 
[ ]  ๒) กองทุนสัจจะหรือกองทุนออมทรัพย 
[ ]  ๓) กองทุนหมูบาน 
[ ]  ๔) การระดมทุนภายในหมูบาน 
[ ]  ๕) กองทุนหลักประกันสุขภาพตําบล 
[ ]  ๖) จากองคกรอิสระ อ่ืน ๆ เชน สสส. เปนตน 

 

สวนที่ ๕ : กิจกรรมพัฒนาสุขภาพดี วิถีพุทธ 
 

๕.๑ กิจกรรมดานการพัฒนาศักยภาพแกนนําสุขภาพ 
[ ] ๑)  ประชุม / อบรมจากเจาหนาที่ 
[ ] ๒)  จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรูเรื่องการดูแลสุขภาพและธรรมเพื่อสุขภาพ 
[ ] ๓)  ศึกษาดูงานและธรรมสัญจรของคณะแกนนําองคกรภาคีเครือขาย  บวร  สอ. และ

เจาหนาที่ 
[ ] ๔)  อ่ืน ๆ ระบุ 
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๕.๒ กิจกรรมปฏิบัติกิจวัตรประจําวันตามนาฬิกาชีวิตเพื่อสุขภาพดี วิถีพุทธ 
[ ] ๑)  ไมมีกิจกรรม 
[ ] ๒)  มีกิจกรรม (โปรดตอบแบบสอบถามตาราง ๑) 

 
ตาราง ๑  แบบสอบถามกิจกรรมปฏิบัติกิจวัตรประจําวันตามนาฬิกาชีวิตเพื่อสุขภาพดี วิถีพุทธ 

กิจกรรม 

ระดับพฤติกรรม 
๔ 

ปฏิบัติ 
เปนประจํา 

๓ 
ปฏิบัติ 
บอยคร้ัง 

๒ 
ปฏิบัติ 
บางครั้ง 

๑ 
ปฏิบัติ 

นาน ๆ คร้ัง 
๐๕.๐๐ น. ต่ืนนอนลางหนาแปรงฟน  
 ด่ืมน้ํา ๒-๓ แกว 
๐๕.๐๐ - ๐๗.๐๐ น. สวดมนต ปฏิบัติสมาธิ  แผเมตตา  
 ออกกําลังกาย 
๐๗.๐๐ – ๐๘.๐๐ น. อาบน้ํา กินขาว (มื้อหนัก) 
๐๘.๐๐ – ๑๒.๐๐ น. ปฏิบัติภารกิจชีวิตประจําวัน 
๑๒.๐๐ – ๑๓.๐๐ น. กินขาวกลางวัน (มื้อหนัก) 
๑๓.๐๐ – ๑๖.๐๐ น. ปฏิบัติภารกิจชีวิตประจําวัน 
๑๖.๐๐ – ๑๗.๐๐ น. ออกกําลังกาย 
๑๗.๐๐ – ๑๘.๐๐ น. พักผอน อาบน้ํา สังสรรคในครอบครัว  
 สังคม 
๑๘.๐๐ – ๑๙.๐๐ น. กินอาหารเย็นเบา ๆ หรืออาหารวาง 
๑๙.๐๐ – ๒๒.๐๐ น. ผอนคลาย สบายอารมณ  สวดมนต  
 ปฏิบัติสมาธิ ฟง/ อานธรรมะ 
๒๒.๐๐ น. แปรงฟน ด่ืมน้ํา ๑ แกว ปสสาวะ 
 เขานอน 

    

 
 หมายเหตุ ในแตละชวงเวลาของกิจวัตร หากทําไมไดครบในกิจกรรมนั้น ถือวาไมได
คะแนน เชน กิจกรรมเวลา ๐๕.๐๐ น. มี ๓ กิจกรรมยอย ถาทําทั้ง ๓ กิจกรรมยอย จึงถือวาทําครบ
และไดคะแนน ถาทําไมครบก็จะไมไดคะแนน 

๕.๓  กิจกรรมบริการดานสุขภาพผสมผสานตามหลักพุทธธรรม 
 [ ] ไมมี  
 [ ] มีเรื่อง 

- รวมกลุมสวดมนต / สมาธิ ที่วัด 
- จัดกิจกรรมทําบุญตักบาตรในวันสําคัญตาง ๆ 
- จัดกิจกรรมปรับพฤติกรรมสรางสุขภาพปองกันและรักษาพยาบาลเบื้องตนดวยการ    

บูรณาการหลักพุทธธรรม กรณีโรค ๖ ชนิด (โปรดตอบแบบสอบถามตามตาราง ๒) 
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๕.๓  กิจกรรมบริการดานสุขภาพผสมผสานตามหลักพุทธธรรม 
 [ ] ไมมี  
 [ ] มีเรื่อง 

- รวมกลุมสวดมนต / สมาธิ ที่วัด 
- จัดกิจกรรมทําบุญตักบาตรในวันสําคัญตาง ๆ 
- จัดกิจกรรมปรับพฤติกรรมสรางสุขภาพปองกันและรักษาพยาบาลเบื้องตนดวยการ    

บูรณาการหลักพุทธธรรม กรณีโรค ๖ ชนิด (โปรดตอบแบบสอบถามตามตาราง ๒) 
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ตาราง ๒  แบบสอบถามพฤติกรรมสรางสุขภาพดวยการบูรณาการหลักธรรม กรณีโรค ๖ ชนิด 

พฤติกรรมสุขภาพดี วิถีพุทธ 
ปฏิบัติ 

เปนประจํา 
ปฏิบัติ 
บอยคร้ัง 

ปฏิบัติ 
บางครั้ง 

ปฏิบัติ 
นาน ๆ คร้ังหรือ 
ไมเคยปฏิบัติ 

๑. รูจักประมาณในการบริโภคอาหารให
เหมาะสมกับภาวะสุขภาพทั้งปริมาณ 
และคุณภาพ (โภชเนมัญตัญุตา) 

๒. ออกกําลังกาย 
๓. สํารวมตั้งจิตใหมั่นสงบ (เจริญสมาธิ) 
๔. ถือศีล ๕ 
๕. ถือศีล ๘ 
๖. เดินจงกรม 
๗. ใชความระลึกได (สติ) และความรูตัว

(สัมปชัญญะ) ในการปฏิบัติกิจวัตร
ประจําวัน 

๘. ใชความไมประมาท (อัปปมาทะ)  
ในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน 

๙. ใชทางสายกลาง (มัชฌิมาปฏิปทา)  
ในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน 

๑๐. ใชหลักธรรมสําหรับครองเรือน (ฆราวาส
ธรรม)  คือ ซื่อสัตย ควบคุมอารมณ 
อดทน เสียสละ 

๑๑. ใชหลักรูคุณ (กตัญู) และตอบแทนคุณ 
(กตเวทิตา) ในการปฏิบัติตอพอ / แม  
พ่ีนองที่เปนโรคพันธุกรรม ซึ่งอาจ
ถายทอดมาถึงเราได 

๑๒. ใชหลักธรรมนําใหสําเร็จความประสงค 
(อทิธิบาท ๔) ในการดูแลสุขภาพไดแก 
ความพอใจ ความขยัน ความคิดใหรูแจง รูชัด 
และพิจารณาจนรูแจงรูชัด จนเกดิปญญา 
ในการดูแลสุขภาพ 

    

๕.๕ กิจกรรมดานการถายทอดความรู 
[ ]  ไมมีการจัดกิจกรรม 
[ ] ถามีกิจกรรมทาง 
  [ ] ๑. หอกระจายขาว 
  [ ] ๒. เสียงตามสาย 
  [ ] ๓. วิทยุชุมชน 
  [ ] ๔. ประชุมกลุมแลกเปลี่ยนเรียนรู 
 

สวนที่ ๖ :  การประเมินประสิทธิผลการลดอัตราปวยและอัตราการเกิดภาวะแทรกซอนของโรค 
 ๖ ชนิด ในประชาชน พระภิกษุ สามเณร และนักเรียน 
 

๖.๑ สํารวจรายชื่อและจํานวนผูมีพฤติกรรมเสี่ยงตอการเกิดโรค ๖ ชนิด ผูปวยดวยโรค ๖ ชนิด 
และผูปวยที่มีภาวะแทรกซอนที่มีอยูในพื้นที่โครงการ ฯ ณ วันที่เริ่มดําเนินงานโครงการ
หมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ โดยสํารวจจาก Family folder ของสถานีอนามัยหรือโรงพยาบาล 
ทั้งผูที่มารับบริการที่สถานบริการสุขภาพดังกลาว และผูที่สํารวจพบในชุมชน 

๖.๒ สํารวจรายชื่อและจํานวนผูมีพฤติกรรมเสี่ยงตอการเปนโรค ๖ ชนิด ผูปวยดวยโรค ๖ ชนิด ที่
เกิดข้ึนใหมและผูปวยที่มีภาวะแทรกซอนที่เกิดข้ึนใหมในพื้นที่โครงการฯ ณ วันสิ้นปหรือ
สิ้นสุดโครงการฯ  

๖.๓ วิเคราะห สังเคราะหแปลผลและนําเสนอขอมูลที่ไดจาก ขอ ๖.๑ และ ๖.๒ 
๖.๔ รายงานการประเมินผล 
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๕.๕ กิจกรรมดานการถายทอดความรู 
[ ]  ไมมีการจัดกิจกรรม 
[ ] ถามีกิจกรรมทาง 
  [ ] ๑. หอกระจายขาว 
  [ ] ๒. เสียงตามสาย 
  [ ] ๓. วิทยุชุมชน 
  [ ] ๔. ประชุมกลุมแลกเปลี่ยนเรียนรู 
 

สวนที่ ๖ :  การประเมินประสิทธิผลการลดอัตราปวยและอัตราการเกิดภาวะแทรกซอนของโรค 
 ๖ ชนิด ในประชาชน พระภิกษุ สามเณร และนักเรียน 
 

๖.๑ สํารวจรายชื่อและจํานวนผูมีพฤติกรรมเสี่ยงตอการเกิดโรค ๖ ชนิด ผูปวยดวยโรค ๖ ชนิด 
และผูปวยที่มีภาวะแทรกซอนที่มีอยูในพื้นที่โครงการ ฯ ณ วันที่เริ่มดําเนินงานโครงการ
หมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ โดยสํารวจจาก Family folder ของสถานีอนามัยหรือโรงพยาบาล 
ทั้งผูที่มารับบริการที่สถานบริการสุขภาพดังกลาว และผูที่สํารวจพบในชุมชน 

๖.๒ สํารวจรายชื่อและจํานวนผูมีพฤติกรรมเสี่ยงตอการเปนโรค ๖ ชนิด ผูปวยดวยโรค ๖ ชนิด ที่
เกิดข้ึนใหมและผูปวยที่มีภาวะแทรกซอนที่เกิดข้ึนใหมในพื้นที่โครงการฯ ณ วันสิ้นปหรือ
สิ้นสุดโครงการฯ  

๖.๓ วิเคราะห สังเคราะหแปลผลและนําเสนอขอมูลที่ไดจาก ขอ ๖.๑ และ ๖.๒ 
๖.๔ รายงานการประเมินผล 
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สวนที่ ๗ :  การประเมินผลหมูบานสขุภาพดี วิถีพุทธ 
 [ ] ไมมี 
 [ ]  มี ถามีตอบไดหลายขอ 
  [ ] ๑)  มีการเก็บรวบรวมขอมูล มีบันทึกการรายงานกิจกรรมการปฏบิัติงาน 
  [ ] ๒)  มีการสรุปผลการดําเนินงานทุก ๓ เดือน 
  [ ] ๓)  มีการประชมุ สรุปของเครือขาย บวร สอ. และเครือขายสุขภาพ 
  [ ] ๔)  มีการประชมุรวมกัน ของเครือขาย บวร สอ. โดยผานการประชาคม
    หมูบาน 
 
สวนที่ ๘ :  ในหมูบานสขุภาพดี วิถีพุทธ มีกองทุนที่ดําเนินการสนับสนนุกิจกรรมดานสุขภาพ

อะไรบาง 
[ ] ไมมี 
[ ] มี  ถามีเชน 

  [ ] ๑) กองทุนสุขภาพตามหลักประกันสุขภาพตําบล 
  [ ] ๒)  กองทุนสหกรณออมทรัพย 
  [ ] ๓)  กองทุนสวัสดิการผูสูงอายุ 
  [ ] ๔)  กองทุนสวัสดิการผูพิการ 
  [ ] ๕)  กองทุนสวัสดิการหมูบาน 
  [ ] ๖)  อ่ืน ๆ (ระบุ) ................................................... 
 

 
 
 
 
 

บทที่ ๖ 
รายละเอียดวิชาและกิจกรรมการเรียนรู 

วิชาเทคนิคการเปนวิทยากรท่ีดี 
 

๑. ชื่อวิชา เทคนิคการเปนวิทยากรที่ดี 
๒. จํานวนชั่วโมง  ๓ ชั่วโมง 
๓. ลักษณะวิชา 

การถายทอดองคความรูกับบุคลากร และแกนนํา อาสาสมัครสาธารณสุข โครงการสุขภาพดี 
วิถีพุทธ เกี่ยวของกับการแพทย การสาธารณสุข โดยนําธรรมะนํามาผสมผสานการดูแลสุขภาพ 
องครวม ทั้ง ๔ มิติ ไดแก มิติทางกาย ทางจิตใจ ทางปญญา และทางสังคม ดวยเทคนิคและ
กระบวนการครบวงจร ไดแก การเตรียมดานองคความรูและประสบการณ การถายทอดใหเกิด 
ความมั่นใจในการเปนวิทยากร ดวยบุคลิกภาพทักษะการพูดการบรรยายแบบมีสวนรวม และ 
การประเมินผลตามแผนการเรียนการสอน 
๔. วัตถุประสงครายวิชา 

เมื่อผานการเรียนรู รายวิชานี้แลว ผูเรียนสามารถ 
๑. พัฒนาบุคลิกภาพของวิทยากรใหเหมาะสมกับผูเรียนตามบริบทของพื้นที่ 
๒. บรรยายและถายทอดวิชาที่กําหนดอยางมั่นใจตามแผนการเรียนการสอนไดชัดเจน 

จูงใจ 
๓. จัดทําแผนการเรียนการสอนพัฒนาสื่อการเรียนการสอนไดตามบริบทของกลุม 

เปาหมาย และพื้นที่ 
๔. อธิบายการนําหลักวิชาแนวคิดหลักธรรมะไปบูรณาการ การสรางสุขภาพองครวม 

วิถีพุทธได 
๕. ประเมินผลการเรียนการสอน 
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บทที่ ๖ 
รายละเอียดวิชาและกิจกรรมการเรียนรู 

วิชาเทคนิคการเปนวิทยากรท่ีดี 
 

๑. ชื่อวิชา เทคนิคการเปนวิทยากรที่ดี 
๒. จํานวนชั่วโมง  ๓ ชั่วโมง 
๓. ลักษณะวิชา 

การถายทอดองคความรูกับบุคลากร และแกนนํา อาสาสมัครสาธารณสุข โครงการสุขภาพดี 
วิถีพุทธ เกี่ยวของกับการแพทย การสาธารณสุข โดยนําธรรมะนํามาผสมผสานการดูแลสุขภาพ 
องครวม ทั้ง ๔ มิติ ไดแก มิติทางกาย ทางจิตใจ ทางปญญา และทางสังคม ดวยเทคนิคและ
กระบวนการครบวงจร ไดแก การเตรียมดานองคความรูและประสบการณ การถายทอดใหเกิด 
ความมั่นใจในการเปนวิทยากร ดวยบุคลิกภาพทักษะการพูดการบรรยายแบบมีสวนรวม และ 
การประเมินผลตามแผนการเรียนการสอน 
๔. วัตถุประสงครายวิชา 

เมื่อผานการเรียนรู รายวิชานี้แลว ผูเรียนสามารถ 
๑. พัฒนาบุคลิกภาพของวิทยากรใหเหมาะสมกับผูเรียนตามบริบทของพื้นที่ 
๒. บรรยายและถายทอดวิชาที่กําหนดอยางมั่นใจตามแผนการเรียนการสอนไดชัดเจน 

จูงใจ 
๓. จัดทําแผนการเรียนการสอนพัฒนาสื่อการเรียนการสอนไดตามบริบทของกลุม 

เปาหมาย และพื้นที่ 
๔. อธิบายการนําหลักวิชาแนวคิดหลักธรรมะไปบูรณาการ การสรางสุขภาพองครวม 

วิถีพุทธได 
๕. ประเมินผลการเรียนการสอน 
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๕. กิจกรรมการเรียนรู 

หัวขอการเรียนรู  เวลา  กิจกรรมการเรียนรู  สื่อ / เนื้อหา การเรียนรู 
 
๑.  เทคนิคการเรียนรูแบบมี

สวนรวม 
 
 
 
 
 
๒.  คุณลักษณะและการเตรียม

ตัวของวิทยากรที่ดี 
 
 
 
 
 
 
 
 
๓.  แนวทางการเชื่อมโยง

ธรรมะสูแผนการเรียน 
การสอนและกิจกรรม 
การเรียนรู 

 
 
 
 
 

 
๓ ช่ัวโมง 

 
เทคนิคการเรียนรูแบบมีสวนรวม 
๑)  วิทยากรสอบถามสมาชิกในชั้นเรียน    

๔ – ๕  คน  สมาชิกทานใดเคยมี
ประสบการณ การเปนวิทยากรบาง            
และมีความรูสึกเปนอยางไร 

๒)  วิทยากรสรุปตามที่สมาชิกนําเสนอ 
 
คุณลักษณะและการเตรียมตัวของวิทยากร 
ท่ีดี 
๑)  วิทยากรสุมถามสมาชิก ๔ - ๕ คน 

เกี่ยวกับคุณลักษณะของวิทยากรที่ดี 
ควรประกอบดวยอะไรบาง และควร
เตรียมความพรอมอยางไร   

๒) วิทยากรบรรยายสรุปตามที่สมาชิกเสนอ
ความคิดเห็น 

๓) วิทยากรบรรยายสรุป 
 
แนวทางการเชื่อมโยงธรรมะสูแผนการเรียน 
การสอนและกิจกรรมการเรียนรู 
๑)  วิทยากรสุมถามสมาชิก ๔ - ๕ คน 

เกี่ยวกับการนําเอาหลักธรรมใดบาง 
มาใชในกิจกรรมการเรียนรูและไดรับ
ประโยชนจากการนํามาใชอยางไร 

๒)  วิทยากรบรรยายสรุปตามที่สมาชิกเสนอ
ความคิดเห็น 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ใบความรูที่ ๑ 
เทคนิคการเปนวิทยากรที่ดี 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

หัวขอการเรียนรู  เวลา  กิจกรรมการเรียนรู  สื่อ / เนื้อหา การเรียนรู 
 
๔.  แนวทางการจัดทําสื่อและ

การประเมินผลการใชสื่อ
การเรียนการสอน 

 
แนวทางการจัดทําสื่อและการประเมิน 
ผลการเรียนการสอนที่เชื่อมโยงกับ 
หลักธรรมะ 
๑)   วิทยากรใหสมาชิกแบงกลุม กลุมละ     

๘ - ๑๐ คน ฝกปฏิบัติการจัดทําสื่อและ
การฝกประเมินผลการใชสื่อประกอบ
กิจกรรมการเรียนการสอน 

๒)  ใหสมาชิกนําเสนอผลงานกลุม 
๓) วิทยากรบรรยายสรุปตามที่สมาชิกเสนอ

ความคิดเห็น 
 

 
 
 
 

ใบงานที่ ๑ 
แนวทางการจัดทําสื่อ 
และการประเมินผล 
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หัวขอการเรียนรู  เวลา  กิจกรรมการเรียนรู  สื่อ / เนื้อหา การเรียนรู 
 
๔.  แนวทางการจัดทําสื่อและ

การประเมินผลการใชสื่อ
การเรียนการสอน 

 
แนวทางการจัดทําสื่อและการประเมิน 
ผลการเรียนการสอนที่เชื่อมโยงกับ 
หลักธรรมะ 
๑)   วิทยากรใหสมาชิกแบงกลุม กลุมละ     

๘ - ๑๐ คน ฝกปฏิบัติการจัดทําสื่อและ
การฝกประเมินผลการใชสื่อประกอบ
กิจกรรมการเรียนการสอน 

๒)  ใหสมาชิกนําเสนอผลงานกลุม 
๓) วิทยากรบรรยายสรุปตามที่สมาชิกเสนอ

ความคิดเห็น 
 

 
 
 
 

ใบงานที่ ๑ 
แนวทางการจัดทําสื่อ 
และการประเมินผล 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



วิทยากรระดับจังหวัด วิทยากรระดับอำ�เภอ และแกนนำ�อาสาสมัคร

หมู่บ้านสุขภาพดี วิถีพุทธสำ�หรับ

แนวทางการจัดกิจกรรมการเรียนรู้

132

ใบความรูที่ ๑ 
เทคนิคการเปนวิทยากรที่ดี 

 
การเปนวิทยากรนั้นใคร ๆ ก็เปนไดแตการเปนวิทยากรที่ดีคงไมงายอยางที่คิดกันเพราะ

การทําหนาที่วิทยากรมีความจําเปนตองอาศัยการพูดหรือการสื่อสารเปนอยางมาก ถาไมไดรับการ
ฝกฝนอบรมเปนอยางดีก็คงจะทําหนาที่วิทยากรไดไมสําเร็จหรือสําเร็จไดก็ไมดี 

 
๑.  วิทยากรคือใคร 

วิทยากร คือ ผูที่ทําหนาที่เปนตัวการสําคัญที่จะทําใหผูเขารับการอบรม เกิดความรูความ
เขาใจ เกิดทักษะ เกิดทัศนคติที่ดีเกี่ยวกับเรื่องที่อบรม จนกระทั่งผูเขารับการอบรมเกิดการเรียนรู
และสามารถจุดประกายความคิด เกิดการเปลี่ยนแปลงทัศนคติ หรือพฤติกรรมไปตามวัตถุประสงค
ของเรื่องหรือวิชานั้น ๆ 

ดังนั้น การเปนวิทยากรท่ีดีและมีประสิทธิภาพนั้น จะตองเปนผูมีความรู ความสามารถ 
ทักษะ เทคนิคตาง ๆ ในหลาย ๆ ดาน เชน การพูด การสื่อสาร การจัดกิจกรรม ฯลฯ ตลอดจนจะตอง
เปนผูมีคุณลักษณะที่จําเปนอีกมากมาย 

เมื่อทราบความหมายและบทบาทของวิทยากรแลวก็ควรพิจารณาดวยวาทําอยางไรจึงจะ
เปนวิทยากรที่ดีและมีประสิทธิภาพไดกรณีนี้มีผูรูไดกลาวถึงไวอยางหลากหลายตางกรรมตางวาระ
กันอันอาจจะสรุปรวมเปนคุณสมบัติ ของวิทยากรที่ดีและมีประสิทธิภาพไดดังนี้ 
 

๒. คุณลักษณะของวิทยากรที่ดี 
๑) มั่นใจในตนเอง เตรียมพรอม ซอมดี มีสื่อและวิธีการที่เหมาะสม 
๒) เปนคนชางสังเกต คอยสังเกตพฤติกรรมทางกาย วาจา ตลอดจนกระบวนการกลุม

ของผูเขารับการอบรม 
๓) มีความคิดริเริมสรางสรรค 
๔) แกปญหาเฉพาะหนาเกง 

๕) มีการวางแผนที่ดี ทั้งเนื้อหาและลําดับขั้นตอนการนําเสนอรวมทั้งสื่อและเครื่องมือ
การสื่อสาร 

๖) เชื่อมโยงธรรมะในการเรียนการสอนหรือการจัดกิจกรรมได 
๗) มีมนุษยสัมพันธที่ดีและประสานงานเกง 
๘) มีบุคลิกภาพที่ดี 
๙) มีความเปนกัลยาณมิตร ยิ้มแยม แจมใส เปนกันเองคอยชวยเหลือดวยน้ําใจ มีความ

เมตตา ยอมรับในความแตกตางระหวางบุคคลและมีความเห็นใจของผูเขารับ 
การอบรม 

๑๐) เปนนักประชาธิปไตย มีความยืดหยุน รับฟงความคิดเห็นของผูอ่ืน ไมสรุปตัดบท 
งาย ๆ เมื่อมีผูเสนอความคิดเห็นที่แตกตางออกไป 

๑๑) มีความจริงใจในการถายทอดความรู 
๑๒) ปฏิบัติตนตอผูเขารับการอบรมอยางเสมอภาค ทัดเทียม วางตนเหมาะสมกับทุกคน 
๑๓) มีแบบฉบับลีลาที่เปนของตนเองยอมรับจุดเดนและจุดดอยของตนและมีความ

ภูมิใจและเขาใจ ในบุคลิกภาพของตนเอง และใชใหเกิดประโยชนตอการเปน
วิทยากร 

 
๓. คุณลักษณะพิเศษ 
 ๓.๑ ตองรูจริง 

๑) ตองเปนคนรอบรู ศึกษาหาความรูอยูเสมอ 
๒) ตองรูรายละเอียดในเรื่องนั้นอยางเพียงพอ 
๓) ตองเขาใจเหตุผลของรายละเอียดนั้น 
๔) ตองรูสมมติฐานหรือความเปนมาของสิ่งนั้น 
๕) ตองสามารถประยุกตสิ่งนั้นใหเห็นเปนจริงได 
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๕) มีการวางแผนที่ดี ทั้งเนื้อหาและลําดับขั้นตอนการนําเสนอรวมทั้งสื่อและเครื่องมือ
การสื่อสาร 

๖) เชื่อมโยงธรรมะในการเรียนการสอนหรือการจัดกิจกรรมได 
๗) มีมนุษยสัมพันธที่ดีและประสานงานเกง 
๘) มีบุคลิกภาพที่ดี 
๙) มีความเปนกัลยาณมิตร ยิ้มแยม แจมใส เปนกันเองคอยชวยเหลือดวยน้ําใจ มีความ

เมตตา ยอมรับในความแตกตางระหวางบุคคลและมีความเห็นใจของผูเขารับ 
การอบรม 

๑๐) เปนนักประชาธิปไตย มีความยืดหยุน รับฟงความคิดเห็นของผูอ่ืน ไมสรุปตัดบท 
งาย ๆ เมื่อมีผูเสนอความคิดเห็นที่แตกตางออกไป 

๑๑) มีความจริงใจในการถายทอดความรู 
๑๒) ปฏิบัติตนตอผูเขารับการอบรมอยางเสมอภาค ทัดเทียม วางตนเหมาะสมกับทุกคน 
๑๓) มีแบบฉบับลีลาที่เปนของตนเองยอมรับจุดเดนและจุดดอยของตนและมีความ

ภูมิใจและเขาใจ ในบุคลิกภาพของตนเอง และใชใหเกิดประโยชนตอการเปน
วิทยากร 

 
๓. คุณลักษณะพิเศษ 
 ๓.๑ ตองรูจริง 

๑) ตองเปนคนรอบรู ศึกษาหาความรูอยูเสมอ 
๒) ตองรูรายละเอียดในเรื่องนั้นอยางเพียงพอ 
๓) ตองเขาใจเหตุผลของรายละเอียดนั้น 
๔) ตองรูสมมติฐานหรือความเปนมาของสิ่งนั้น 
๕) ตองสามารถประยุกตสิ่งนั้นใหเห็นเปนจริงได 
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 ๓.๒ ถายทอดเปน 

๑) มีเทคนิคตาง ๆ เชน การบรรยาย การนําอภิปราย การสัมมนา กรณีศึกษา การจัด
กิจกรรม ฯลฯ เพื่อทําใหเกิดความรู เขาใจงาย ไดสาระ 

๒) พูดเปน คือ พูดแลวทําใหผูฟงเขาใจตามที่พูดไดอยางรวดเร็ว สามารถพูดเรื่อง
ยากซับซอนใหเขาใจงาย  

เพราะฉะนั้นการพูดจึงเปนปจจัยหนึ่งที่มีความจําเปนอยางยิ่งสําหรับวิทยากร : ซึ่ง
วิทยากรจะตองศึกษาหลักการ แนวคิดและวิธีการพัฒนาการพูดตลอดถึงการฝกหรือการสราง
ประสบการณใหกับตนเองใหมาก จนเกิดความชํานาญจะทําใหการปฏิบัติภารกิจในหนาที่ของ
วิทยากรเกิดความสมบูรณยิ่งขึ้น 
 

 ทฤษฎีการพูด 
ทฤษฎีการพูดมีหลากหลายทฤษฎีดวยกัน แตที่นาสนใจไดแก ทฤษฎี ๓ สบาย ของ            

ร.อ.ดร.จิตรจํานง สุภาพ ซึ่งผูเสนอทฤษฎีไดใหขอสรุปของทฤษฎี ๓ สบาย (The Theory Of Three 
Pleasant Speech) หมายถึงการพูดที่ฟงสบายหู ดูสบายตา พาสบายใจ 

ฟงสบายหู ไดแก การพูดดวยวจีสุจริต รูจักการใชถอยคําภาษาที่ถูกตองรูจักใชเสียง 
และการพูด ที่มีจังหวะถูกตองเหมาะสม 

ดูสบายตา ไดแก บุคลิกภาพมาตรฐานเบื้องตน ศิลปะการแสดง การพูดเบื้องตน  
การแสดงทาทางประกอบดี 

พาสบายใจ ไดแกการเลือกเรื่องดี การเตรียมการพูดที่ดี การจัดลําดับความคิด การสราง
โครงเรื่องดี 

การพูดที่ฟงสบายหู ดูสบายตา และพาสบายใจนี้เจาของทฤษฎีไดเสนอไวดวยวาผูพูด
จะตองพูดจากหัวใจทั้งสี่หองคือ 

พูดจากใจ คือการแสดงออกมาจากความจริงใจไมเสแสรง มีความมั่นใจ แนใจในตัวผูฟง
ที่ข้ึนใจ คือเขาใจเรื่องที่พูดอยางกระจางแจง ถูกตองไมโมเมยกเมฆหรอืเดา 

ดวยความตั้งใจ คือมีความอยากจะพูดกระตือรือรน กระฉับกระเฉง ไมเฉื่อยชา หรือ
แสดงอาการลักษณะเบื่อเซ็ง 

จนสุดใจ คือเปรียบเสมือนการสวมวิญญาณ ลงไปในคําพูดแตละคําอยางมีชีวิตชีวา             
มีความรูสึกเหมือนกับตัวเองอยูในสถานการณนั้นจริง ๆ 

การพูดทุกครั้ง ควรจะใชทฤษฎี ๓ สบาย ประกอบการพูดใหมากที่สุดและควรจะยึด
บันได ๑๓ ข้ันที่นําไปสูความสําเร็จในการพูด ตามที่เจาของทฤษฎีสอนแนะไวดังนี้คือ 

๑) เตรียมใหพรอม 
๒) ซักซอมใหดี 
๓) ทาทีใหสงา 
๔) หนาตาใหสุขุม 
๕) ทักที่ประชุมไมวกวน 
๖) เริ่มตนใหโนมนาว 
๗) เรื่องราวกระชับ 
๘) ตาจับที่ผูฟง 
๙) เสียงดังใหพอดี 
๑๐) อยาใหมีเออ อา 
๑๑) ดูเวลาใหพอครบ 
๑๒) สรุปจบใหจับใจ 
๑๓) ยิ้มแยมแจมใสตลอดการพูด 

 

 ขอพึงหลีกเลี่ยงในการพูด 
๑) อยาออกตัว เชน วันนี้เตรียมตัวมาไมพรอมพูดไมดี 
๒) อยาขออภัย เชน การพูดอาจผิดพลาด 
๓) อยาถอมตัว เชน ผมไมใชคนเกงมีประสิทธิภาพนอย 
๔) อยาออมคอม เชน บรรยายไปเรื่อย ๆ ขาดจุดเดนที่นาสนใจ 
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ดวยความตั้งใจ คือมีความอยากจะพูดกระตือรือรน กระฉับกระเฉง ไมเฉื่อยชา หรือ
แสดงอาการลักษณะเบื่อเซ็ง 

จนสุดใจ คือเปรียบเสมือนการสวมวิญญาณ ลงไปในคําพูดแตละคําอยางมีชีวิตชีวา             
มีความรูสึกเหมือนกับตัวเองอยูในสถานการณนั้นจริง ๆ 

การพูดทุกครั้ง ควรจะใชทฤษฎี ๓ สบาย ประกอบการพูดใหมากที่สุดและควรจะยึด
บันได ๑๓ ข้ันที่นําไปสูความสําเร็จในการพูด ตามที่เจาของทฤษฎีสอนแนะไวดังนี้คือ 

๑) เตรียมใหพรอม 
๒) ซักซอมใหดี 
๓) ทาทีใหสงา 
๔) หนาตาใหสุขุม 
๕) ทักที่ประชุมไมวกวน 
๖) เริ่มตนใหโนมนาว 
๗) เรื่องราวกระชับ 
๘) ตาจบัที่ผูฟง 
๙) เสียงดังใหพอดี 
๑๐) อยาใหมีเออ อา 
๑๑) ดูเวลาใหพอครบ 
๑๒) สรุปจบใหจับใจ 
๑๓) ยิ้มแยมแจมใสตลอดการพูด 

 

 ขอพึงหลีกเลี่ยงในการพูด 
๑) อยาออกตัว เชน วันนี้เตรียมตัวมาไมพรอมพูดไมดี 
๒) อยาขออภัย เชน การพูดอาจผิดพลาด 
๓) อยาถอมตัว เชน ผมไมใชคนเกงมีประสิทธิภาพนอย 
๔) อยาออมคอม เชน บรรยายไปเรื่อย ๆ ขาดจุดเดนที่นาสนใจ 
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 ถอยคําที่วิทยากรควรหลีกเลี่ยงในการขึ้นตนหรือลงทาย 
 “ขาพเจารูสึกยินดีและเปนเกียรติอยางยิ่งที่ไดมาพูดในวันนี้” 
 “เตรียมมาไมเต็มที่ ดังนั้นหากผิดพลาดไป ขอโทษ” 
 “ผมพูดมาก็มากแลวจึงขอจบเพียงเทานี้” 
 “ขาพเจาไมมีอะไรจะกลาวอีกแลว จึงใครขอยุติไวเพียงแคนี้สวัสดีครับ” 
 “ที่พูดมาทั้งหมดนั้น หวังวาคงเปนประโยชนแกทานไมมากก็นอย ขอบคุณมากครับ 
สวัสดี” 
 “ความคิดของดิฉันก็มีเพียงเทานี้แหละคะ ขอบคุณทานทั้งหลายที่อุตสาหฟงดิฉันพูด 
จนจบ” 
 

 ขอแนะนําและขอควรปฏิบัติสําหรับวิทยากร 
๑) ตองมีกิจกรรมมากกวาการบรรยาย 
๒) ตองมีการเตรียมตัวที่ดี 
๓) ตองมีสื่อชวยใหเกิดการเรียนรูไดดี 
๔) ตองมีกิจกรรมที่สอดคลองกับเนื้อหา เวลา และตรงเวลา 
๕) ควบคุมจิตใจใหสงบ 
๖) อยารูสึกเสียดายถอยคําบางคําที่ลืมพูด 
๗) ไมหลงระเริงคําสรรเสริญเยินยอ 
๘) อดทนฟงคําวิจารณของผูอ่ืนอยางสนใจ 
๙) บันทึกขอบกพรองเพื่อพิจารณาแกไขตอไป 
๑๐) ฟงเปน คือ ต้ังใจฟง ฟงโดยตลอด ขณะที่ฟงตองควบคุมอารมณขณะที่ฟงอยาคิด

คําตอบทันที และ จงฟงเอาความหมายมากกวาถอยคํา 
๑๑) นําเสนอเปนประเด็นและสรุปประเด็นใหชัดเจน 
๑๒) มีอารมณขัน สรางบรรยากาศในการอบรมไดอยางเหมาะสม 

๑๓) มีประสิทธิภาพในการอบรม สามารถเชื่อมโยงทฤษฎีเขากับการปฏิบัติไดดี 
มองเห็นเปนรูปธรรม 

๑๔) ใชภาษาพูดไดดี ใชภาษางาย ๆ รูจักเลือกภาษาใหตรงกับเนื้อหาและตรงกับความ
ตองการและพื้นฐานความรูของผูฟง 

๑๕) ตองใหคนติดใจในการเรียนรู มิใชติดใจในลีลาการแสดงเพราะวิทยากรไมใช
นักแสดง 

๑๖) ตองคํานึงอยูตลอดเวลาวาวิทยากรมีหนาที่ไปทําใหเขารู อยาไปอวดความรูแกเขา
และวิทยากรไมมีหนาที่พูดใหคนอื่นงง 

 
๔. มีหลักจิตวิทยาในการสอนผูใหญ 

๑) ความสนใจในการรับฟงจะเกิดขึ้นจากการรับรูถึงเรือ่งที่วิทยากรจะพูดหรือ
บรรยาย 

๒) มุงประโยชนในการรับฟงเปนสําคัญ 
๓) จะตั้งใจและเรียนรูไดดี ถาวิทยากรแยกเรื่องที่สอนออกเปนประเด็น/ข้ันตอน 
๔) จะเรียนรูไดดีถาไดฝกปฏิบัติไปดวยพรอม ๆ กับการรับฟง 
๕) จะเรียนรูไดดียิ่งขึ้น ถาฝกแลวไดทราบผลของการปฏิบัติอยางรวดเร็ว 
๖) จะเรียนรูไดดีเมื่อมีการฝกหัดอยูเสมอ 
๗) จะเรียนรูไดดีเมื่อเปดโอกาสใหใชเวลาในการทําความเขาใจ อยาเรงรัด เพราะแต

ละคนมีความสามารถในการเรียนรูตางกัน 
 

๕. จรรยาบรรณของวิทยากรที่ดี 
๑) เมื่อจะสอนตองมั่นใจวามีความรูจริงในเรื่องที่จะสอน 
๒) ตองมุงประโยชนของผูฟงเปนที่ต้ัง 
๓) ไมควรฉกฉวยโอกาสในการเปนวิทยากรเพื่อแสวงหาประโยชนสวนตัว 
๔) ความประพฤติและการปฏิบัติตนของวิทยากร ควรจะสอดคลองกับเรื่องที่สอน 
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๑๓) มีประสิทธิภาพในการอบรม สามารถเชื่อมโยงทฤษฎีเขากับการปฏิบัติไดดี 
มองเห็นเปนรูปธรรม 

๑๔) ใชภาษาพูดไดดี ใชภาษางาย ๆ รูจักเลือกภาษาใหตรงกับเนื้อหาและตรงกับความ
ตองการและพื้นฐานความรูของผูฟง 

๑๕) ตองใหคนติดใจในการเรียนรู มิใชติดใจในลีลาการแสดงเพราะวิทยากรไมใช
นักแสดง 

๑๖) ตองคํานึงอยูตลอดเวลาวาวิทยากรมีหนาที่ไปทําใหเขารู อยาไปอวดความรูแกเขา
และวิทยากรไมมีหนาที่พูดใหคนอื่นงง 

 
๔. มีหลักจิตวิทยาในการสอนผูใหญ 

๑) ความสนใจในการรับฟงจะเกิดขึ้นจากการรับรูถึงเรือ่งที่วิทยากรจะพูดหรือ
บรรยาย 

๒) มุงประโยชนในการรับฟงเปนสําคัญ 
๓) จะต้ังใจและเรียนรูไดดี ถาวิทยากรแยกเรื่องที่สอนออกเปนประเด็น/ข้ันตอน 
๔) จะเรียนรูไดดีถาไดฝกปฏิบัติไปดวยพรอม ๆ กับการรับฟง 
๕) จะเรียนรูไดดียิ่งขึ้น ถาฝกแลวไดทราบผลของการปฏิบัติอยางรวดเร็ว 
๖) จะเรียนรูไดดีเมื่อมีการฝกหัดอยูเสมอ 
๗) จะเรียนรูไดดีเมื่อเปดโอกาสใหใชเวลาในการทําความเขาใจ อยาเรงรัด เพราะแต

ละคนมีความสามารถในการเรียนรูตางกัน 
 

๕. จรรยาบรรณของวิทยากรที่ดี 
๑) เมื่อจะสอนตองมั่นใจวามีความรูจริงในเรื่องที่จะสอน 
๒) ตองมุงประโยชนของผูฟงเปนที่ต้ัง 
๓) ไมควรฉกฉวยโอกาสในการเปนวิทยากรเพื่อแสวงหาประโยชนสวนตัว 
๔) ความประพฤติและการปฏิบัติตนของวิทยากร ควรจะสอดคลองกับเรื่องที่สอน 
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๖.  เทคนิคการเตรียมตัวเปนวิทยากรที่ดี 
 บางคนเชื่อวาการเปนวิทยากรที่ดีเกิดจากพรสวรรคแตบางทานก็เชื่อวาเกิดจากพรแสวง 
จะโดยพรประเภทใดก็ตามวิทยากรที่ดีก็ควรจะรูจักเทคนิคการเตรียมตัว ซึ่งอาจกระทําไดหลายวิธี
ดวยกันกลาวคือ 

๖.๑ การหาขอมูล โดยวิธีตาง ๆ เชน 
๑) อานตําราหลาย ๆ ประเภท 
๒) ฟงจากคนอื่นเลา หรือฟงจากเทปวิทยุ 
๓) ศึกษาจาก วีดิทัศน รายการโทรทัศน โปรแกรมคอมพิวเตอร 

๖.๒ สะสมขอมูลตาง ๆ โดยจัดเก็บเปนระบบหรือแบงเปนประเภทเชน 
๑) ประเภทเพลง 
๒) ประเภทคําขวัญ คํากลอน สุภาษิต คําคม คําพังเพย และคําประพันธตาง ๆ 
๓)    ประเภทคําผวน 
๔)    ภาษาหักมุม (คิดสวนทางเพื่อใหผูฟงฮา) 
๕)   ลูกเลนเปนชุด หรือประเภทนิทานสั้น ๆ 
๖)    ประเภทเชาว เชนคําถามอะไรเอย ฯลฯ 
๗)   ประเภทเกมหรือกิจกรรม 

๖.๓ ศึกษาขอมูลแตละประเภท พยายามจับประเด็นและหักมุมนําเขาในเรื่องที่จะเสนอ
ใหได 

๖.๔ หัดเลา ใหเพื่อนหรือคนอื่นฟงในวงเล็ก ๆ กอนโดยคํานึงถงึ 
 ๑) การเริ่มเลาใหเด็กฟงและขยายวงถึงผูใหญ 
 ๒)  ตองพยายามหักมุมตอนทายใหได 
 ๓)  ใชน้ําเสียงที่เหมาะสมในการเลา 
 ๔)  ใชลีลาหรือกิริยาทาทางประกอบการเลา 

 

อยางไรก็ดีมีผู เปรียบเทียบวาการเปนนักพูดหรือวิทยากรที่ดีก็เหมือนกับเด็กหัดขี่
จักรยานนั้นเอง โดยยกตัวอยางแสดงไวใหเห็นชัดเจนดังนี้ 

๑) เด็กอยากไดจักรยาน : อยากเปนวิทยากรมืออาชีพ 
๒) หัดขี่แลวมักจะลม : ฝกพูดอาจจะไมสําเร็จในบางครั้ง 
๓) หัดขี่ใหเปน : ฝกพูดใหเปนวิธีการ / หลักการ 
๔) ข่ีทุกวันก็จะเกิดความชํานาญ : ฝกหรือแสดงบอย ๆ จะชํานาญ 
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อยางไรก็ดีมีผู เปรียบเทียบวาการเปนนักพูดหรือวิทยากรที่ดีก็เหมือนกับเด็กหัดขี่
จักรยานนั้นเอง โดยยกตัวอยางแสดงไวใหเห็นชัดเจนดังนี้ 

๑) เด็กอยากไดจักรยาน : อยากเปนวิทยากรมืออาชีพ 
๒) หัดขี่แลวมักจะลม : ฝกพูดอาจจะไมสําเร็จในบางครั้ง 
๓) หัดขี่ใหเปน : ฝกพูดใหเปนวิธีการ / หลักการ 
๔) ข่ีทุกวันก็จะเกิดความชํานาญ : ฝกหรือแสดงบอย ๆ จะชํานาญ 
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ใบงานที่ ๑ 
แนวทางการจัดทําสื่อและการประเมินผล 

 

แนวทางการจัดทําสื่อการเรียนการสอน 
เชื่อมโยงกับหลักธรรม 

การประเมินผลการใชสื่อ 
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บรรณานุกรม 
 

กรมสนับสนนุบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข, แนวทางสูความสําเร็จการพัฒนาหมูบาน
จัดการสุขภาพ, สํานักกิจการโรงพิมพองคกรสงเคราะหทหารผานศึก กรุงเทพ ฯ 
๒๕๕๓ 

กรมสนับสนนุบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข, หลักสูตรฝกอบรมพื้นฟูความรูอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจํา หมูบาน  (อสม.) ปพุทธศักราช ๒๕๕๓, สํานักกจิการโรงพิมพ
องคกรสงเคราะหทหารผานศึก  กรุงเทพ ฯ ๒๕๕๓ 

กองสุขศึกษา กรมสนับสนุนบริการสขุภาพ, คูมืออาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบานในการ
พัฒนา, หมูบานปรับเปลี่ยนพฤติกรรมลดโรค มะเรง็ ความดัน หัวใจและหลอดเลือด, 
พิมพที่กองสุขศึกษา, ๒๕๕๒ 

ความรูเรื่องโรคเอดสและ Virus-HIV  http://bangkok-guide.z-xxl.com/?p=๑๑๑๔ 
ความรูเรื่องโรคเอดส   http://www.thaiall.com/aids/ ศูนยวิจัยโรคเอดส สภากาชาดไทย   
พระธรรมปฎก (ป.อ.ปยุตฺโต), สมาธิฐานสูสุขภาพจิต และปญญาหยั่งรู, พิมพครั้งที่ ๕ : 

กรุงเทพมหานคร, โรงพิมพ บริษัทสหธรรมิก จํากัด, ๒๕๓๘ 
พระไพศาล วิสาโล, การชวยเหลือทางจิตใจแกผูปวยระยะสุดทาย คลินิกจิตเวช ธรรมศาสตร 
พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยตุโต), พจนานุกรมพุทธศาสน ฉบับประมวลศัพท,                                                    

 กรุงเทพฯ : เอสอาร.พริ้นติ้ง แมสโปรดักส, ๒๕๔๖ 
มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, พระไตรปฎกภาษาไทยฉบับมหาจุฬาลงกรณ 

ราชวิทยาลัย,    พระวินัยปฎก กรุงเทพฯ : โรงพิมพมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๓๙  
มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, พระไตรปฎกภาษาไทยฉบับมหาจุฬาลงกรณราช 

วิทยาลัย, พระสุตันตปฎก กรุงเทพฯ : โรงพิมพมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๓๙  
รศ.ดร.สมพร กันทรดุษฏี – เตรียมชยัศร,ี การปฏิบัติการสมาธิ เพื่อการเยียวยา สุขภาพ, กรุงเทพ ฯ 

สํานักงานกิจการโรงพิมพองคการสงเคราะหทหารผานศึก พิมพครั้งที่  ๙, ๒๕๕๒ 
ศูนยมะเร็ง  โรงพยาบาลสงขลานครินทร  ความรูเรื่องโรคมะเร็ง   
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สถาบันมะเร็งแหงชาติ www.nci.go.th  Siamhealth www.siamhealth.net 
สมาคมไขมันในเลือดสูงแหงประเทศไทย  สมาคมแพทยโรคหัวใจแหงประเทศไทย                              

ในพระบรมราชูปถัมภ  
สมาคมความดันโลหิตสงูแหงประเทศไทย,  http://www.thaihypertension.org/information.html 
สมเด็จพระญาณสังวร สมเด็จพระสังฆราชสกลมหาสังฆปริณายก, พระพุทธศาสนาและปรัชญา,  

กรุงเทพฯ บริษัทสองสยามจํากัด, ตุลาคม ๒๕๔๙ 
สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.), http://www.thaihealth.or.th/about/            

get-to-know 
สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข, สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี, มลูนธิิ อุทัย       

สุดสุข  หลักสูตรการจัดการเรียนการสอนแกนนําอาสาสมัครหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ 
พ.ศ. ๒๕๕๔ 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี, กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ, สํานักงานโครงการ
สุขภาพดี วิถีพุทธ ๒๕๕๔ 

สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ, กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ, สํานักบริหารการ
สาธารณสุข 
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เฉลยแบบทดสอบความรูกอนและหลังการเรียนรู 
โครงการหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ 

หมูบาน.........................................จังหวัด....................................... 
วันที่..........เดือน..........................พ.ศ. ........... 

 
คําชี้แจง โปรดทําเครื่องหมาย   ลงในชองวางที่ตรงกับความเขาใจของทานมากที่สุด 

ขอ ขอความ ใช ไมใช 
๑. สุขภาพองครวม หมายถึง รางกายมีความสมบูรณ แข็งแรง จิตใจแจมใส  

มีความเสียสละเอื้ออาทร มีระบบบริการทีด่ีและทัว่ถึง 
  

๒. การคิด การตัดสินใจของชุมชนในการพัฒนาชุมชนตนเอง มีความรู  
ความเขาใจ รวมมือกันดแูลบริหารจัดการใหเกิดสุขภาวะที่ดี ข้ันพื้นฐาน
ดวยตัวเอง คือระบบสุขภาพภาคประชาชน 

  

๓. การมีไขมันไปเกาะตามผนงัภายในหลอดเลือด เปนภาวะที่หลอดเลือดไป
เล้ียงหัวใจตีบตัน เลือดไปเลีย้งไมสะดวก แสดงวาเปนโรคไขมันในเลอืดสูง 

  

๔. โรคเบาหวาน เกิดจากการกนิอาหารที่มีรสหวานมากเกนิไป ระดับน้ําตาล 
ในเลือดสูงเกนิเกณฑปกต ิ

  

๕. การกินอาหารไขมันสูง กากใยนอยและอาหารที่มีสารปนเปอน เชน  
สารเรงเนื้อแดง สารกันรา สารฟอกขาว ทําใหเกิดโรคมะเร็งได 

  

๖. ถาระดับคอเลสเทอรอลในเลือดสูง ตั้งแต ๒๕๐ mg / เดซิลิตร แสดงวา 
มีภาวะไขมันในเลือดสูง 

  

๗. การสรางสุขภาวะ โดยการออกกําลังกาย ใชหลักธรรมที่เกื้อกูลตอการ
ปองกัน รักษาและเยยีวยา คือมัชฌิมาปฏิปทา คือการเดินสายกลาง 

  

๘. ผูปวยดวยโรคความดันโลหติสูง สามารถสรางสุขภาพดวยการลดอาหาร
เค็ม โดยใชหลักธรรมคือ โภชเนมัตตัญุตา 

  

๙. ผูปวยโรคเอดสระยะสุดทาย ควรยอมรับสภาพความเจ็บปวย โดยใชหลัก
พุทธธรรม อิทธิบาท ๔ 

  

 

ภาคผนวกที่ ๑
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คําเฉลยขอที่ไมใช 
 

๑. สุขภาพองครวม หมายถึง ภาวะของมนุษยที่สมบูรณทางกาย ทางจิต ทางปญญาและ
ทางสังคม เชื่อมโยงกันเปนสุขภาพองครวมอยางสมบูรณ โดยตองครอบคลุม ๔ มิติ คือ มิติทางกาย 
มิติทางจิตใจ มิติทางปญญา และมิติทางสังคม 

 
๓. การมีไขมันไปเกาะตามผนังภายในหลอดเลือด เปนภาวะที่หลอดเลือดไปเลี้ยงหัวใจ

ตีบตัน เลือดไปเลี้ยงไมสะดวก แสดงวาเปนโรคหัวใจและหลอดเลือด 
 
๔. โรคเบาหวาน คือโรคที่เกิดจากความผิดปกติของตับออน ที่ไมสามารถหลั่งอินซูลิน

เพื่อรักษาระดับน้ําตาลในเลือดได 
 
๖. ถาระดับคอเลสเทอรอลในเลือดสูงเกินกวา 200 mg/เดซิลิตร แสดงวามีภาวะไขมัน

ในเลือดสูง 
 
๗. การสรางสุขภาวะ โดยออกกําลังกาย ใชหลักธรรมที่เกื้อกูลตอการปองกันรักษาและ

เยียวยา คือ การเดินจงกรม 
 
 
 
 
 
 

 

ขอ ขอความ ใช ไมใช 
๑๐. คนปกติและคนมีพฤติกรรมเสี่ยงโรคไรเชื้อเรื้อรัง โรคติดเชื้อเรื้อรัง  

ควรสรางสุขภาวะดวยการลดความเครียด โดยใชหลักธรรมที่เกื้อกูลตอ 
การปองกัน รักษา เยียวยา โดยใชการนั่งสมาธิ สวดมนต สนทนาธรรม 

  

๑๑. การมีสวนรวมของภาคีเครือขายสุขภาพชมุชน หมายถึง มีสวนรวมในการ
วางแผนดําเนนิกิจกรรม ติดตอส่ือสารและดําเนินงานรวมในการปองกนั
ปญหาสุขภาพ เพื่อใหคนในชุมชนมีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกตอง 

  

๑๒. การทํากิจกรรมใหผูอ่ืนดวยความเต็มใจ โดยไมหวังผลตอบแทน เปนจติ
อาสาสาธารณะของการทําความด ี

  

๑๓. เปาหมายสูงสุดของหมูบานจัดการสุขภาพคือ เปนหมูบานที่ประชาชน
จัดการกนัเองได 

  

๑๔. ข้ันตอนการสรางและใชแผนที่ทางเดินยุทธศาสตร คือการสังเคราะหบริบท
และวเิคราะหสถานการณ กาํหนดจุดหมายปลายทาง สรางเสนทางสู
ความสําเร็จและตรวจสอบกบัยุทธศาสตร สรางเสนทางสูการปฏิบัติ 
กําหนดตัวช้ีวดัและสรางนวตักรรมนําสูการปฏิบัติและติดตามผล 

  

๑๕. มาตรการทางสังคมคือ ขอตกลงรวมกันของทุกฝายในหมูบาน / ชุมชน 
เพื่อใหทุกกลุม ทุกฝาย ถือปฏิบัติเชน งดเครื่องดื่มแอลกอฮอลในงานศพ 
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คําเฉลยขอที่ไมใช 
 

๑. สุขภาพองครวม หมายถึง ภาวะของมนุษยที่สมบูรณทางกาย ทางจิต ทางปญญาและ
ทางสังคม เชื่อมโยงกันเปนสุขภาพองครวมอยางสมบูรณ โดยตองครอบคลุม ๔ มิติ คือ มิติทางกาย 
มิติทางจิตใจ มิติทางปญญา และมิติทางสังคม 

 
๓. การมีไขมันไปเกาะตามผนังภายในหลอดเลือด เปนภาวะที่หลอดเลือดไปเลี้ยงหัวใจ

ตีบตัน เลือดไปเลี้ยงไมสะดวก แสดงวาเปนโรคหัวใจและหลอดเลือด 
 
๔. โรคเบาหวาน คือโรคที่เกิดจากความผิดปกติของตับออน ที่ไมสามารถหลั่งอินซูลิน

เพื่อรักษาระดับน้ําตาลในเลือดได 
 
๖. ถาระดับคอเลสเทอรอลในเลือดสูงเกินกวา 200 mg/เดซิลิตร แสดงวามีภาวะไขมัน

ในเลือดสูง 
 
๗. การสรางสุขภาวะ โดยออกกําลังกาย ใชหลักธรรมที่เกื้อกูลตอการปองกันรักษาและ

เยียวยา คือ การเดินจงกรม 
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คณะผูจัดทํา 

ดร.นายแพทยอุทัย  สุดสขุ ประธานกรรมการมูลนิธิ อุทัย  สุดสุข 
นายแพทยสมสินธุ  ฉายวิจิตร ผูอํานวยการสํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติเขต ๔ 
 สระบุรี 
นางอาริยา  สัพพะเลข มูลนิธิ อุทัย  สุดสุข 
นายแพทยปุณณวัส  กิตติมานนท โรงพยาบาลราชวิถี  กรมการแพทย 
นางสาวไพรัช  บญุจรัส สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี 
นางพรนภัส  ประเสริฐไทยเจริญ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี 
นายไชยสิทธิ์  เรืองโรจน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี 
นางหทัยภัทร  สมนกึ สถานีอนามัยโพธิ์ใหญ จังหวัดอุบลราชธานี 
นายสอาด มุงสิน วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีสรรพสทิธิประสงค 
 อุบลราชธานี 
นางนันทนา  ศรีพินิจ มูลนิธิ อุทัย  สุดสุข 
นางนลินี  มกรเสน มูลนิธิ อุทัย  สุดสุข 
นางจีระวรรณ  คะลีลวน มูลนิธิ อุทัย  สุดสุข 
นางนิพา   วัฒนมงคล มูลนิธิ อุทัย  สุดสุข   
นางสุนทรี  อภิญญานนท สํานักบริหารการสาธารณสุข  กระทรวงสาธารณสุข 
นางวิรุณศิริ  อารยะวงศ กรมสนับสนนุบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข 
นางสาวสุวภรณ  แนวจําปา สํานักสงเสริมธุรกิจบริการสุขภาพ   
 กรมสนับสนนุบริการสุขภาพ 
นางพรทิพย  บุนนาค สํานักงานบริหารการสาธารณสุข  
 สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
นางบรรจง  วาที โรงพยาบาลวังมวงสัทธรรม จังหวัดสระบุรี 
นายอุดมศักดิ์  บุญอรามพงษ สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ เขต ๔ สระบุรี 
นายอุสาห   พิบูลยบุญ ไวยาวัจกรฝายการเงินและการบัญชี  วัดจักรวรรดริาชาวาส 
นางนาตยา  เกรี่ยงชัยพฤกษ กองสุขศึกษา กรมสนับสนุนบริการสขุภาพ 
นางสมสินี  เกษมศิลป สํานักบริหารการสาธารณสุข  
 สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 

คณะกรรมการพัฒนาหลักสูตรการจัดการเรียนการสอน 
สําหรับวิทยากรระดับจังหวัด วิทยากรระดับอําเภอ 

และแกนนําอาสาสมัครหมูบานสุขภาพดี วิถีพุทธ ๒๕๕๔ 
 

คณะที่ปรึกษาฝายบรรพชิต 
พระราชโมล ี(พรหมา สปฺปฺโญ) รองเจาคณะภาค ๑๐ และเจาอาวาสวัดจักรวรรดิราชาวาส 
พระมหาภาณุวัฒน  ภาณุวฑฺฒโน ผูชวยเจาอาวาสและผูชวยอาจารยใหญ 
 สํานักเรียนวัดจักรวรรดิราชาวาส 
พระครูพิพิธปริยัติกิจ เจาอาวาสวัดทรัพยชะอม  จังหวัดสระบุรี 
พระมหาสมพงษ  สนฺตจิตฺโต วัดอรุณราชวราราม  กรุงเทพมหานคร 
พระนิธิพรรษ  นิธินนฺโท วัดมหาธาตุยุวราชรังสฤษฎิ์  กรุงเทพฯ 
พระมหาสมควร  ญาณวีโร วัดศรีบุรีรตนาราม  จังหวัดสระบุรี 
พระมหาคมกริช  สมิทฺธ ี วัดภิบาลวังมวง  จังหวัดสระบุรี 
พระระพิน   พุทธิสาโร วัดบึงทองหลาง  กรุงเทพฯ 
 

คณะที่ปรึกษา 

ศาสตราจารยพิเศษนายแพทยไพจิต ปวะบุตร กรรมการหลกัประกันสุขภาพแหงชาติ 
นายแพทยจักรธรรม  ธรรมศักดิ ์ กรรมการและเลขาธิการมูลนิธิโรงพยาบาล 
 สมเด็จพระยุพราช  
 กรรมการเลขาธิการมลูนิธสิถานีอนามัย 
 เฉลิมพระเกียรติ ๖๐ พรรษานวมินทราชนิี 
นายแพทยวีระวัฒน  พันธครุฑ รองเลขาธิการสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 
นายแพทยวุฒิไกร  มุงหมาย สาธารณสุขนิเทศกและรักษาราชการแทนผูอํานวยการ
 สํานักบริหารการสาธารณสุข 
แพทยหญิงประนอม  คําเที่ยง รองอธิบดีกรมสนับสนนุบริการสุขภาพ 
นายแพทยสุรพร  ลอยหา นายแพทยสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี 

ภาคผนวกที่ ๒
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คณะผูจัดทํา 

ดร.นายแพทยอุทัย  สุดสขุ ประธานกรรมการมูลนิธิ อุทัย  สุดสุข 
นายแพทยสมสินธุ  ฉายวิจิตร ผูอํานวยการสํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติเขต ๔ 
 สระบุรี 
นางอาริยา  สัพพะเลข มูลนิธิ อุทัย  สุดสุข 
นายแพทยปุณณวัส  กิตติมานนท โรงพยาบาลราชวิถี  กรมการแพทย 
นางสาวไพรัช  บญุจรัส สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี 
นางพรนภัส  ประเสริฐไทยเจริญ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี 
นายไชยสิทธิ์  เรืองโรจน สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี 
นางหทัยภัทร  สมนกึ สถานีอนามัยโพธิ์ใหญ จังหวัดอุบลราชธานี 
นายสอาด มุงสิน วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีสรรพสทิธิประสงค 
 อุบลราชธานี 
นางนันทนา  ศรีพินิจ มูลนิธิ อุทัย  สุดสุข 
นางนลินี  มกรเสน มูลนิธิ อุทัย  สุดสุข 
นางจีระวรรณ  คะลีลวน มูลนิธิ อุทัย  สุดสุข 
นางนิพา   วัฒนมงคล มูลนิธิ อุทัย  สุดสุข   
นางสุนทรี  อภิญญานนท สํานักบริหารการสาธารณสุข  กระทรวงสาธารณสุข 
นางวิรุณศิริ  อารยะวงศ กรมสนับสนนุบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข 
นางสาวสุวภรณ  แนวจําปา สํานักสงเสริมธุรกิจบริการสุขภาพ   
 กรมสนับสนนุบริการสุขภาพ 
นางพรทิพย  บุนนาค สํานักงานบริหารการสาธารณสุข  
 สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
นางบรรจง  วาที โรงพยาบาลวังมวงสัทธรรม จังหวัดสระบุรี 
นายอุดมศักดิ์  บุญอรามพงษ สํานักงานหลักประกันสขุภาพแหงชาติ เขต ๔ สระบุรี 
นายอุสาห   พิบูลยบุญ ไวยาวัจกรฝายการเงินและการบัญชี  วัดจักรวรรดริาชาวาส 
นางนาตยา  เกรี่ยงชัยพฤกษ กองสุขศึกษา กรมสนับสนุนบริการสขุภาพ 
นางสมสินี  เกษมศิลป สํานักบริหารการสาธารณสุข  
 สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
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คณะผูจัดทํา (ตอ) 

นายปรีชา  พฤกษา สาธารณสุขอําเภอมวกเหล็ก จังหวัดสระบุรี 
นางดวงสมร  พฤกษา สถานีอนามัยหนองโปง จังหวัดสระบุรี 
นางวันเพ็ญ  สงวนพงษ สถานีอนามัยเฉลิมพระเกียรติบานควนยูง  
 จังหวัดสุราษฎรธานี 
นางแสงเดือน  สลัดแกว สาธารณสุขอําเภอเมือง จังหวัดสุราษฎรธานี 
นางสมร  พรหมพิทักษกุล สํานักอนามัยกรุงเทพมหานคร 
พ.ญ.มาริษา  ศิลาบุตร ผูอํานวยการศูนยบริการสาธารณสุขที่ ๔๖ บานหนองเบน 






