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บทคัดยอ 

      การวิจัยเรื่อง ศึกษาการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ นั้น ผูวิจัยได
ต้ังวัตถุประสงคไว ๓ ประการดวยกัน คือ (๑) เพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน   
(๒) เ พ่ือศึกษาการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ  ๔  ที่ปรากฏในคัมภีร
พระพุทธศาสนา   (๓) เพ่ือศึกษาการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ โรงพยาบาล
ไทรนอย  จ.นนทบุรี การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงคุณภาพแบบปรากฏการณวิทยา ท่ีมีการวิจัยเชิง
เอกสารและการรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณเชิงลึก  
      ผลการวิจัยพบวา ปจจุบันประชาชนสวนใหญที่เขามารับบริการในโรงพยาบาลจะมาดวย
ภาวะโรคไมติดตอเพ่ิมมากข้ึน เชน โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง  โรคอวน อันเปนผลมาจาก
พฤติกรรมการขาดการดูแลตนเองท่ีถูกตอง ทําใหเกิดการเจ็บปวยไดงาย ซ่ึงผูปวยเบาหวานแตละรายจะ
มีปญหาในการดูแลสุขภาพของตนเองแตกตางกันไป ข้ึนอยูกับเหตุปจจัยหลายอยาง เชน ความเช่ือ 
ความพอใจ เพศ วัย ภาวะของรางกายที่แตกตางกัน ขนบธรรมเนียม ประเพณี เช้ือชาติ ศาสนา รวมถึง
การรับรูในเหตุการณตางๆทั้งภายในและภายนอกตนเอง โดยคุณภาพชีวิตที่ดีของผูปวยเบาหวาน เปน
ผลมาจากการดูแลเอาใจใสตนเองของผูปวยเบาหวานแตละราย ถาผูปวยรายใดสนใจดูแลสุขภาพของ
ตนเองดี ก็จะสามารถดําเนินชีวิตไดอยางมีความสุข แตถาผูปวยรายใดดูแลสุขภาพของตนไดไมดี
เทาที่ควร เม่ือเปนโรคเบาหวานนานๆ ก็จะเกิดภาวะแทรกซอนตามมาไดงาย  ดังนั้นแนวคิดและ



 

ข 

พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน จึงมีความสําคัญในการท่ีจะทําใหผูปวยเบาหวานเกิด
ความตระหนัก ใหความสนใจในการดูแลสุขภาพของตนเอง 
    จากการศึกษาการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ที่ปรากฏในคัมภีร
พระพุทธศาสนา  พบวาอริยสัจ ๔ สามารถนํามาปรับใชไดทั้งในแงของโลกิยะ  และในแงของ       
โลกุตตระ เพราะอริยสัจ ๔ เปนหลักของการเชื่อมโยงความจริงในธรรมชาติมาสูการใชประโยชนของ
มนุษย ซ่ึงพระพุทธเจาทรงนํามาจัดรูปแบบ  วางระบบไวให  มีความเปนเหตุ  เปนผล  ทําใหเขาใจ
เกี่ยวกับความเปนจริงของทุกข สาเหตุท่ีทําใหเกิดทุกข ความดับทุกข และขอปฏิบัติใหถึงความดับทุกข 
หากบุคคลใดสามารถนําหลักธรรมน้ีมาปฏิบัติตามไดก็จะสามารถหลุดพนจากความทุกขทั้งทางกาย
และทางใจ เกิดภาวะของความสุขกายและสุขใจเขามาแทนท่ีได   ซ่ึงจะเห็นไดวา  อริยสัจ ๔  คือวิธีการ
แกปญหาชีวิตโดยตรง  และในฐานะท่ีเปนวิธีการแกปญหาชีวิต จึงสามารถนํามาเปนแนวทางในการ
แกปญหาเกี่ยวกับการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานได เพราะปญหาทางดานสุขภาพ ก็ถือเปนปญหา
ชีวิตในอีกรูปแบบหนึ่ง 
 จากการสัมภาษณเชิงลึกพบวาผูปวยเบาหวานมีการดูแลตนเองในเรื่องของการควบคุมอาหาร 
รูจักรายการอาหารแลกเปลี่ยน หรือปรับเปลี่ยนเมนูอาหารใหเขากับตนเอง รับประทานยาเม็ดหรือฉีดยา 
ตามคําแนะนําของแพทย ไมปรับเปลี่ยนยาเอง ไมซ้ือยารับประทานเอง มีการสังเกตอาการผิดปกติท่ีอาจ
เกิดระหวางการไดรับยา การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ  พักผอนเปนเวลา มีการดูแลสุขอนามัยสวน 
บุคคล เชน ความสะอาดของรางกาย ชองปาก ผิวหนัง ฝาเทา ไปพบแพทยตามนัดเพื่อติดตาม
ผลการรักษาและเฝาระวังโรคแทรกซอนที่อาจเกิดข้ึน เม่ือมีการเจ็บปวยกลับไปพบแพทยกอนวันนัด มี
การสวดมนต แผเมตตา หรือน่ังสมาธิเพื่อใหจิตใจผอนคลายจากความทุกข หรือความไมสบายใจตางๆ  
แตผูปวยทุกรายก็ไมสามารถดูแลตนเองไดทุกวิธีตามที่กลาวมา แมวาผูปวยเบาหวานจะไมสามารถ
อธิบายหลักของอริยสัจ ๔ ไดทั้งหมด แตการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ก็ได
แทรกซึมอยูในวิถีชีวิตการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานทุกรายอยูแลว ดังนั้นผูปวยเบาหวานรายใดที่
เกิดการตระหนักรู มีความสนใจ เขาใจ เกี่ยวกับการดูแลตนเองมาก และมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมให
สอดคลองตามแนวทางอริยสัจ ๔ ผลการตรวจสุขภาพรางกายจะออกมาดีและจิตใจก็ไมเศราหมอง  
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Abstract 
 

 This thesis is to study of  self-care of  diabetic patients  according to the Four                         
Noble Truths. Three objectives are conducted in this research. Firstly, it is to study the 
behavior in self-care of diabetic patients. Secondly, it is to study of  self-care of  diabetic 
patients  according to the Four Noble Truths from the Tipitaka Commentary. Finally, it is 
to study of  self-care of  diabetic patients  according to the Four Noble Truths in Sainoi 
Hospital, Nonthaburi Province. This research is divided into a phenomenologically 
qualitative research, and a documentary research. The data are collected by in-depth 
interview. 
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 From the research, it is found that at present, most of the people who receive 
the hospital services in the state of non-communicable diseases such as diabetes, high 
blood pressure and obesity resulting from the lack of proper care the fact of which easily 
causes the illness. Each of the diabetic patients who has problems of their health care 
varies, depending on many factors such as the belief, the satisfaction in the body 's sex, 
age, status of different ethnic traditions, including the religious awareness events both 
inside and outside the self. The good quality of each of the diabetic patients 's life is a 
result of his   self-care. If the patients are well interested in their health care, they will be 
able to live happily. On the contrary, if a patient does not take care of his health as good as 
it should be, when he is a diabetic for a long time, there will easily be in a confused state. 
Thus the diabetic patients 's self-concept and behavioral care is important in order to cause 
the diabetes to be  of  awareness and interest in their health care. 

 From the study of  self-care of  diabetic patients  according to the Four Noble 
Truths appearing in the Buddhist Scripture, it is found that the Four Noble Truths can be 
applies to both terms of materiality on mundane state  and super mundane one, because  
the Four Noble Truths are mainly of the links to the true nature of human use. The Buddha 
formatted the system to keep then rightly and is the reasonability. This is to cause the 
people to understand the reality of suffering, the causes of suffering, the causes leading to 
the cessation of suffering. Anyone who can take this principle into practice, he will be free 
from suffering both physically and mentally. The physical state of happiness and delight 
can be replaced. It can be seen that the Four Noble Truths are the ways to solve life 
problems directly and as the means of solving life problems. They can be applied to 
solving the problems by the care of patients of diabetes, because the health problems is      
a problem of life in another form. 
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 From the in-depth interviews it is found that the patients with diabetes take care 
of themselves in the matter of diet, know about the food exchange list or modify the menu 
to themselves and take medication tablets or injections. They also follow the instructions 
by the physician. Not modify the drug by himself. They observed the symptoms that may 
occur between exposure to drugs, and have exercise regularly at leisure time with personal 
hygiene, cleanliness of the body such as skin, mouth, feet and go to the doctor      
according to the appointments for following-up the treatment and surveillance of potential 
complications. When they are sick, they go to see the doctor before an appointment. They 
have a compassionate prayer or meditation to relax the mind from suffering or when they 
are uncomfortable. However, not all the patients can take care of themselves all as 
mentioned above. Although the diabetes cannot explain all the main Four Noble Truths,  
the process of the Four Noble Truths may already infiltrate the life of self-care by the 
diabetic patients. Therefore, the patients with diabetes caused by any awareness are 
interested to understand more about the self-care, and the modifying of behavior to 
conform with the main results of the Four Noble Truths which will cause the good   
physical health to arise and the psychological distress will not arise at all. 
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วิทยาลัยท่ีไดกรุณาชวยคนหาหนังสือ แนะนํา ใหขอมูล ความรู แกผูวิจัยต้ังแตเริ่มศึกษามาโดย
ตลอด 

 ขอกราบขอบพระคุณคณาจารยในบัณฑิตวิทยาลัยทุกทาน ผูประสิทธิ์ประสาทวิชา
ความรู ทําใหผูวิจัยมีความรู สามารถศึกษาคนควาและจัดทําวิทยานิพนธสําเร็จไดดวยดี ขอขอบคุณ
เจาหนาท่ีบัณฑิตวิทยาลัยทุกทาน  ขอขอบคุณเพื่อนนิสิตปริญญาโท  สาขาวิชาพระพุทธศาสนา
(ภาคพิเศษ) รุนท่ี ๒๑  เจาหนาท่ีพยาบาลและผูปวยเบาหวานของโรงพยาบาลไทรนอยทุกทาน ท่ี
เปนกัลยาณมิตรคอยชวยเหลือ ตอบคําถามและใหกําลังใจในการทําวิจัย ตลอดถึงผูเปนเจาของ
ผลงานทางวิชาการทุกทาน ท่ีผูวิจัยนํามาอางอิงประกอบในการทําวิจัยครั้งนี้  

 คุณความดีและคุณประโยชนใดๆท่ีเกิดข้ึนจากวิทยานิพนธนี้ ผูวิจัยขอนอมถวายเปน
พุทธบูชา ถวายเปนพระราชกุศลแดพระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัวภูมิพลอดุลยเดช สมเด็จพระนาง
เจาสิริกิต์ิพระบรมราชินีนาถ  พระบรมวงศานุวงศ  บูชาคุณบุพการีผูใหกําเนิด  และขอมอบแด ครู
อาจารย ญาติมิตรทุกทาน และสรรพสัตวท้ังปวง ท้ังท่ียังมีชีวิตอยูและไดลวงลับไปแลว   

                                                                                                          นางสาวธญัทิพย วภิาพงศศานต 



สารบญั 
 
เรื่อง                                                                                                                                                 หนา 
บทคัดยอภาษาไทย  ก 
บทคัดยอภาษาอังกฤษ       ค 
กิตติกรรมประกาศ                         ฉ  
สารบัญ ช 
สารบัญตาราง ญ 
สารบัญแผนภมิู                                          ญ 
คําอธิบายสัญลักษณและคํายอ     ฎ 

บทท่ี ๑. :  บทนํา       ๑ 
                 ๑.๑  ความเปนมาและความสําคัญของปญหา  ๑ 
 ๑.๒  วัตถุประสงคของการวจิัย ๕ 
         ๑.๓  ขอบเขตของการวิจัย    ๖ 
          ๑.๔  กรอบแนวคิดในการวจิยั   ๗ 
               ๑.๕  คําจํากัดความของศัพทที่ใชในการวจัิย                                                                          ๘ 
                 ๑.๖  ทบทวนเอกสารและงานวจัิยที่เกี่ยวของ                                                                         ๘  
         ๑.๗  วธิีดําเนินการวจัิย       ๑๔ 
        ๑.๘  ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ      ๑๕      

บทท่ี ๒. :  แนวคิดและพฤตกิรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน                                                  ๑๖  
                   ๒.๑ นิยาม  การวินิจฉัย  จําแนกประเภท  สาเหตุ  อาการของโรคเบาหวาน                      ๑๖ 
  ๒.๑.๑  การวินิจฉัยโรคเบาหวาน               ๑๘ 
  ๒.๑.๒  ประเภทของโรคเบาหวาน                                         ๒๐ 
  ๒.๑.๓  สาเหตุและโอกาสของการเกดิโรคเบาหวาน           ๒๑ 

 ๒.๑.๔  อาการของโรคเบาหวาน                                                    ๒๓ 
     ๒.๒  แนวคิดและพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน           ๒๕ 

๒.๒.๑  ทฤษฎีเกี่ยวกับการดูแลตนเอง                                                                      ๒๗ 
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 ๒.๒.๒  พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน                 ๓๗ 
  ๒.๒.๒.๑ การรับประทานอาหาร             ๓๗ 
    ๒.๒.๒.๒ การออกกําลังกาย             ๔๖ 

   ๒.๒.๒.๓ การใชยาเม็ดเพื่อควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด          ๕๑ 
   ๒.๒.๒.๔ การใชยาฉีดเพื่อควบคุมระดับนํ้าตาลในเลือด          ๕๓ 
   ๒.๒.๒.๕ การดูแลรกัษาความสะอาดของรางกาย           ๕๘ 
   ๒.๒.๒.๖ การไปตรวจตามแพทยนดั            ๕๙ 

  ๒.๒.๒.๗ ขอควรปฏิบัติอ่ืนๆ             ๖๐ 
                   ๒.๓  ความสําคัญของการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน                      ๖๐ 
                   ๒.๔ ปญหาของการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน ๖๔ 

 ๒.๔.๑  ดานรางกาย                            ๖๖ 
 ๒.๔.๒ ดานสังคม                ๖๘ 
 ๒.๔.๓ ดานอารมณและจิตใจ               ๖๙ 

 ๒.๕  สรุป    ๗๐ 
บทท่ี  ๓. : การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ท่ีปรากฏในคัมภรี                   ๗๒
 พระพุทธศาสนา 
 ๓.๑   ความหมายของคําวา อรยิสัจ ๔     ๗๒                            
 ๓.๒  องคประกอบของอริยสัจ                                                                                          ๗๖         

๓.๒.๑ ทุกขอรยิสัจ    ๗๖                        
๓.๒.๒  ทุกขสมุทัยอรยิสัจ ๘๐ 
๓.๒.๓  นิโรธอรยิสัจ ๘๕ 
๓.๒.๔  ทุกขนิโรธคามินีปฏิปทาอรยิสัจ                    ๘๖ 

 ๓.๓  กระบวนการของอริยสัจ ๔                                                                                        ๙๐  
๓.๓.๑ กระบวนการของเหตุและผล                                                                        ๙๑ 
๓.๓.๒  กระบวนการตรวจสอบ  ๙๓  

 ๓.๔ การแกปญหาตามหลักอรยิสัจ ๔ ๙๕ 
๓.๔.๑ ข้ันเตรยีมการ   ๙๕ 

  ๓.๔.๒  ข้ันปฏิบัติการ   ๙๗ 
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 ๓.๕ แนวคิดการดแูลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔                            ๙๘ 
 ๓.๖ สรุป                                          ๑๑๗ 
บทท่ี ๔. : การดแูลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอรยิสัจ ๔ โรงพยาบาลไทรนอย        ๑๑๘ 
                 จ.นนทบุร ี
     ๔.๑ อริยสัจ ๔ ตามการรับรูของผูปวยเบาหวาน          ๑๑๘   
     ๔.๒ วิเคราะหขอมูลของผูปวยเบาหวานจําแนกรายบคุคลและรายกลุม      ๑๒๓ 
     ๔.๓  วิเคราะหการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอรยิสัจ ๔                      ๑๓๕        
  ๔.๓.๑ ดานรางกาย                                                                                                 ๑๓๗ 
  ๔.๓.๒ ดานสังคม ๑๔๒                            

    ๔.๓.๓ ดานอารมณและจิตใจ                                   ๑๔๔ 
      ๔.๔ สรุป          ๑๔๗    
บทท่ี ๕. :  บทสรุป และ ขอเสนอแนะ                                                                                               ๑๔๘ 
 ๕.๑ บทสรุป   ๑๔๗ 
 ๕.๒ ขอเสนอแนะ ๑๕๒ 
บรรณานกุรม    ๑๕๔ 
ภาคผนวก ก.                                                                                                              ๑๖๒ 
ภาคผนวก ข.                                                                                                                    ๑๖๓ 
ภาคผนวก ค.                                                                                                                        ๑๖๗         
ประวตัิผูวิจัย                                                                                                                                      ๑๙๘ 
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สารบญัตาราง 
 

         หนา 
  ตารางที่ ๑     พลังงานทีร่างกายควรไดรับในแตละวนั (แคลอรีตอกโิลกรัม)                   ๔๐ 
  ตารางที่ ๒    สัดสวนอาหารแยกตามปริมาณพลังงานทีค่วรไดรับตอวนั      ๔๒ 
  ตารางที่ ๓    กจิของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอรยิสัจ ๔        ๙๙ 
  ตารางที่ ๔    ลกัษณะของผูใหขอมูล(กลุมตัวอยาง)จําแนกเปนรายบุคคล    ๑๒๐ 
  ตารางที่ ๕    ผลการตรวจรางกายและการแปลผลเลือดของผูปวยเบาหวาน    ๑๒๑ 

 จําแนกเปนรายบุคคล ยอนหลัง ๓ เดือน 
 
 

 
 

สารบญัแผนภมู ิ
 

         หนา 
แผนภูมิที่ ๑    กรอบแนวคิดในการวิจัย                   ๗ 
แผนภูมิที่ ๒   อริยสัจ ๔ ตามการรับรูของผูปวยเบาหวาน           ๑๑๙     
แผนภูมิที่ ๓   การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอรยิสัจ ๔     ๑๒๖              
แผนภูมิที่ ๔   พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานท่ีสัมพันธกบัโรค     ๑๓๖ 
         และอริยสัจ๔ 
 
 
 
 

 
 



คําอธิบายสัญลกัษณและคํายอ 
 

 ก. คํายอชื่อคัมภีรพระไตรปฎก  อักษรยอในวิทยานิพนธฉบับน้ี  ใชอางอิงจากพระไตรปฎก
ภาษาบาลี ฉบับมหาจุฬาเตปฏกํ ๒๕๐๐ และ พระไตรปฎกภาษาไทย  ฉบับมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 
๒๕๓๙  การอางอิงใชระบุ  เลม/ขอ/หนา   หลังคํายอช่ือคัมภีร  เชน  วิ.ม. (บาลี) ๔/๑๔/๑๔ หมายถึง 
วินยปฏก  มหาวคฺคปาลิ พระไตรปฎกภาษาบาลี เลมที่ ๔ ขอที่ ๑๔ หนา ๑๔, วิ.ม. (ไทย) ๔/๑๔/๒๑ 
หมายถึง วินัยปฎก มหาวรรค พระไตรปฎกภาษาไทย เลมที่ ๔ ขอที่ ๑๔ หนา ๒๑ 

 
พระวินัยปฎก 

 

 ว.ิมหา. (บาล)ี = วินยปฏก มหาวิภงฺคปาล ิ (ภาษาบาล)ี 
 ว.ิมหา. (ไทย) = วินัยปฎก มหาวิภังค  (ภาษาไทย) 
 ว.ิม. (บาล)ี = วินยปฏก มหาวคฺคปาลิ  (ภาษาบาล)ี 
 ว.ิม. (ไทย) = วินัยปฎก มหาวรรค  (ภาษาไทย) 
 ว.ิจู. (ไทย) = วินัยปฎก จูฬวรรค  (ภาษาไทย) 

 
พระสุตตันตปฎก 

 ที.สี. (ไทย) = สุตตันตปฎก  ทีฆนกิาย สีลขันธวรรค  (ภาษาไทย) 

 ที.ม. (ไทย) = สุตตันตปฎก  ทีฆนกิาย มหาวรรค  (ภาษาไทย) 
 ม.มู. (ไทย) = สุตตันตปฎก มัชฌิมนกิาย มูลปณณาสก  (ภาษาไทย) 
 ม.ม. (ไทย) = สุตตันตปฎก มัชฌิมนกิาย มัชฌิมปณณาสก  (ภาษาไทย) 
 ม.อุ. (ไทย) = สุตตันตปฎก มัชฌิมนกิาย อุปริปณณาสก  (ภาษาไทย) 
 สํ.ส. (บาล)ี = สุตฺตนฺตปฏก สํยุตฺตนิกาย สคาถวคฺคปาล ิ (ภาษาบาล)ี 
 สํ.ส. (ไทย) = สุตตันตปฎก สังยุตตนิกาย สคาถวรรค  (ภาษาไทย) 
 สํ.สฬา. (ไทย) = สุตตันตปฎก สังยุตตนิกาย สฬายตนวรรค  (ภาษาไทย) 
 สํ.ม. (บาล)ี = สุตฺตนฺตปฏก สํยุตฺตนิกาย มหาวารวคฺคปาลิ  (ภาษาบาล)ี 
 สํ.ม. (ไทย) = สุตตันตปฎก สังยุตตนิกาย มหาวารวรรค  (ภาษาไทย) 
 องฺ.จตุกฺก. (ไทย) = สุตตันตปฎก  อังคุตตรนกิาย จตุกกนิบาต  (ภาษาไทย) 
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 องฺ.ปฺจก. (ไทย) = สุตตันตปฎก  อังคุตตรนกิาย ปญจกนิบาต  (ภาษาไทย) 
 องฺ.ทสก. (ไทย) = สุตตันตปฎก  อังคุตตรนกิาย ทสกนิบาต  (ภาษาไทย) 
 ขุ.ขุ. (ไทย) = สุตตันตปฎก  ขุททกนิกาย ขุททกปาฐะ  (ภาษาไทย) 
 ขุ.ธ. (ไทย) = สุตตันตปฎก  ขุททกนิกาย ธรรมบท   (ภาษาไทย) 
 ขุ.อิติ.  (บาล)ี = สุตฺตนฺตปฏก  ขุทฺทกนิกาย อิติวุตฺตกปาลิ  (ภาษาบาล)ี 
 ขุ.อิติ. (ไทย) = สุตตันตปฎก  ขุททกนิกาย อิติวุตตกะ   (ภาษาไทย) 
 ขุ.สุ. (ไทย) = สุตตันตปฎก  ขุททกนิกาย สุตตนิบาต   (ภาษาไทย) 
 ขุ.เถร. (ไทย) = สุตตันตปฎก  ขุททกนิกาย เถรคาถา   (ภาษาไทย) 
 ขุ.ม. (ไทย) = สุตตันตปฎก  ขุททกนิกาย มหานิทเทส   (ภาษาไทย) 
 ขุ.ป.  (บาล)ี = สุตฺตนฺตปฏก  ขุทฺทกนิกาย ปฏิสมฺภิทามคฺคปาลิ(ภาษาบาลี) 
 ขุ.ป. (ไทย) = สุตตันตปฎก  ขุททกนิกาย ปฏิสัมภิทามรรค (ภาษาไทย) 
 

พระอภิธรรมปฎก 
 อภิ.สงฺ. (ไทย) = อภิธรรมปฎก  ธรรมสังคณี    (ภาษาไทย) 
 อภิ.วิ. (ไทย) = อภิธรรมปฎก  วิภังค   (ภาษาไทย) 
 

ปกรณวิเสส 
            วิสุทฺธิ.       (บาลี)      =    วิสุทฺธิมคฺคปกรณ    (ภาษาบาล)ี 
            วิสุทฺธิ.       (ไทย)      =    วิสุทธิมรรคปกรณ    (ภาษาไทย) 
  
  ข.คํายอเกี่ยวกับคัมภีรอรรถกถา  ในวิทยานิพนธฉบับน้ี ผูวิจัยใชคัมภีรอรรถกถาบาลี
อักษรไทย ฉบับมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย   โดยใชรูปแบบ ช่ือยอคัมภีร ตามดวยเลม (ถามี)/ ขอ (ถา
มี) / หนา เชน ม.มู.อ. (ไทย) ๑/๙๐/๒๒๘ หมายถึง มัชฌิมนิกาย  ปปญจสูทนี  มูลปณณาสกอรรถกถา 
(ภาษาไทย)เลม ๑ ขอ ๙๐ หนา ๒๒๘ 

 
อรรถกถาพระสุตตันตปฎก 

 

 ที.ม.อ.  (บาล)ี = ทีฆนิกาย  สุมงฺคลวลิาสินี  มหาวคฺคอฏฐกถา   (ภาษาบาล)ี  



 

ฐ 

 ม.มู.อ.  (บาล)ี = มชฺฌิมนิกาย  ปปฺจสูทนี          มูลปณณฺาสกอฏฐกถา   (ภาษาบาลี)  
 ม.มู.อ.  (ไทย) = มัชฌิมนิกาย  ปปญจสูทนี          มูลปณณาสกอรรถกถา  (ภาษาไทย)  
 สํ.ม.อ. (บาล)ี = สํงฺยุตฺตนิกาย สารตฺถปฺปกาสิน   มหาวคฺคอฏฐกถา  (ภาษาบาล)ี 
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บทท่ี ๑ 
        บทนํา 
 
๑.๑   ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

ศาสนาพุทธมีหลักพุทธธรรม หรือหลักคําสอนมากมายท่ีสามารถนํามาปรับประยุกตใช
ใหเกิดประโยชนในชีวิตประจําวัน และหนึ่งในคําสอนเหลานั้น พระพุทธเจาทรงสอนให          
พุทธบริษัท พิจารณาอยูเสมอๆวา 

ภิกษุท้ังหลาย  ฐานะ ๕ ประการนี้ ท่ีสตรี  บุรุษ คฤหัสถ หรือบรรพชิต ตองพิจารณาเนืองๆ 
ฐานะ ๕ ประการ คือ  ๑. เรามีความแกเปนธรรมดา  ไมลวงพนความแกไปได  ๒. เรามีความ
เจ็บไขเปนธรรมดา  ไมลวงพนความเจ็บไขไปได  ๓. เรามีความตายเปนธรรมดา  ไมลวงพน
ความตายไปได  ๔. เราจะตองพลัดพรากจากของรักของชอบใจท้ังส้ิน  ๕. เรามีกรรมเปนของ
ตน  เปนผูรับผลของกรรม  มีกรรมเปนกาํเนิด  มีกรรมเปนเผาพันธุ   มีกรรมเปนท่ีพึ่งอาศัย    
เราทํากรรมใดไวจะเปนกรรมดีหรือกรรมชั่วก็ตาม   ยอมเปนผูรับผลของกรรมนัน้๑   

ใน ขอท่ี ๒  และขอท่ี ๕ ของ อภิณหปจจเวกขณ  ๕ ท่ีเรียกกันวา พยาธิธัมมตา  กลาววา 
“…เรามีความเจ็บไขเปนธรรมดา  ไมสามารถลวงพนความเจ็บไขไปได...” หมายถึง ความเจ็บปวย
ยอมเกิดข้ึนกับทุกๆคน  โดยไมมีการยกเวน  การเจ็บปวยไมใชเปนเรื่องของความเคราะหราย แต
เปนเรื่องท่ีตองเกิดข้ึนอยางแนนอน ตามผลกรรมในอดีตหรือในปจจุบันท่ีเราไดกระทําไวเอง สงผล
ใหเปนไป แมบางรายอาจจะเกิดจากผูอ่ืนกระทําใหเปน แตก็ยังเปนผลสืบเนื่องจากกรรมท่ีเรา
กระทําไวนั่นเอง  เชน  พฤติกรรมการบริโภคอาหารท่ีเปลี่ยนไป  นิยมบริโภคอาหารตะวันตก (Fast 
Food) เพื่อความสะดวก รวดเร็ว แตคุณคาทางสารอาหารนอย เด็กในปจจุบันติดอาหารรสชาติหวาน 
บริโภคน้ําอัดลม ขนมขบเค้ียวมากข้ึน รับประทานผักผลไมนอยลง  ออกกําลังกาย นอยลง ทําให
สงผลตอการเกิดโรคเบาหวาน โรคอวนเพิ่มมากข้ึน ซ่ึงส่ิงเหลานี้เปนผลมาจากกรรมหรอืการกระทํา
ของเรานั่นเอง 

 
 

                                                 

 ๑ องฺ.ปฺจก. (ไทย) ๒๒/๕๗/๙๙-๑๐๐. 



 

๒

โรคเบาหวานเปนกลุมโรคท่ีเกิดจากความผิดปกติของการเผาผลาญสารอาหารใน
รางกาย ทําใหเกิดระดับน้ําตาลในกระแสเลือดผิดปกติ และถือเปนปญหาสําคัญ  เพราะเปนการ 
เจ็บปวยเรื้อรัง  ท่ีมีแนวโนมเพิ่มข้ึนตามคาดรรชนีมวลกายของประชากรท่ีสูงข้ึน  ซ่ึงเปนผลกระทบ 
จากวิถีการดําเนินชีวิตท่ีเปลี่ยนแปลงไป    การรักษาโรคเบาหวานดวยยาอยางเดียวไมไดผล การ
รักษาตองควบคูไปกับการปรับเปลี่ยนวิถีการดํารงชีวิต คือ การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดูแล
ตนเอง  เชน พฤติกรรมการบริโภคอาหาร  การออกกําลังกาย   การรับประทานยาท่ีถูกตอง การเขา
รับการรักษาอยางตอเนื่อง   การปองกันตนเองจากภาวะแทรกซอน  การปองกันตนเองจากภาวะ
เครียด   ส่ิงเหลานี้เปนเรื่องสําคัญ เพราะเม่ือใดท่ีผูปวยเบาหวานไมสามารถควบคุมระดับน้ําตาลได  
ก็จะทําใหเกิดภาวะแทรกซอนตามมาหลายระบบ  ซ่ึงไดแก ภาวะแทรกซอนทางตา ไต ระบบ
ประสาท  ระบบหัวใจและหลอดเลือด  นอกจากตัวผูปวยเบาหวานเองแลว ผูท่ีมีบทบาทสําคัญใน
การควบคุมระดับน้ําตาลของผูปวยโรคเบาหวาน คือ ญาติ หรือผูดูแล ซ่ึงเปนผูหาอาหารใหผูปวย
รับประทาน  พาผูปวยมารับการรักษา และท่ีสําคัญ คือ สามารถกระตุนใหผูปวยมีพฤติกรรมการ
ดูแลสุขภาพท่ีดีไดมากกวาบุคคลอ่ืน     

แมในปจจุบันจะมีการใหความรูเกี่ยวกับโรคเบาหวานแกผูปวย   แตผูปวยสวนใหญ ก็
ยังไมสามารถดูแลตนเองไดอยางถูกตอง เหมาะสม  เนื่องจากปจจัยหลายอยาง ท่ีสําคัญคือยังไมมี
ความเขาใจท่ีถูกตองเกี่ยวกับโรคท่ีตนเองกําลังเผชิญอยู  หลายๆทานเพียงแตรับรูส่ิงท่ีเปนปญหา แต
มองไมเห็นทางออกหรือวิธีการแกปญหา ซ่ึงเม่ือผูวิจัยเห็นปญหาดังกลาวแลว  จึงคิดแสวงหา
ทางออกโดยการใหผูปวยเบาหวานหันมาสนใจสุขภาพของตนตามหลักพุทธธรรม ซ่ึงจะชวย
เสริมสรางความแข็งแรงดานรางกายซ่ึงมีสวนสัมพันธ สอดคลองกับปญหาทางจิตใจ   
 ในบทสวดคิริมานันทสูตร๒ หรือท่ีชาวพุทธเรียกวา  “อาพาธสูตร”  วาดวยการหาย
อาพาธของพระคิริมานนท  เปนเหตุการณท่ีพระคิริมานนทอาพาธ ไดรับทุกขเปนไขหนัก          
พระอานนทจึงเขาไปเฝาพระพุทธเจาถึงท่ีประทับ    และขอประทานวโรกาส ขอพระผูมีพระภาคได
โปรดอนุเคราะหเสด็จไปเยี่ยมพระคิริมานนทยังท่ีอยู  พระพุทธเจาจึงไดประทานธรรมโอสถ
(สัญญา ๑๐ ประการ)๓ ใหพระอานนทไปแสดงแกพระคิริมานนท  จนสามารถขมอาพาธหนัก 
กระท่ังหายจากการอาพาธนั้น ในขอท่ี ๔ อาทีนวสัญญา มีใจความสําคัญดังนี้  คือใหพิจารณาเห็นวา    

                                                 

         ๒ ดูรายละเอียดใน  องฺ.ทสก.(ไทย)  ๒๔/๖๐/๑๒๘-๑๓๓. 
         ๓ สัญญา  ๑๐   ประการ คือ  ๑. อนิจจสัญญา  ๒. อนัตตสัญญา  ๓. อสุภสัญญา ๔. อาทีนวสัญญา  
๕. ปหานสัญญา ๖. วิราคสัญญา  ๗. นิโรธสัญญา ๘. สัพพโลเก อนภิรตสัญญา  ๙. สัพพสังขาเรสุ อนิจจสัญญา    
๑๐. อานา-ปานสติ  อาทีนวสัญญา., องฺ.ทสก.(ไทย)  ๒๔/๖๐/๑๒๘-๑๓๐. 



 

๓

          กายน้ี  มีทุกขมาก มีโทษมาก  เพราะฉะน้ัน อาพาธตาง ๆ จึงเกิดข้ึนในกายนี้ คือ โรคตา โรคหู     
     โรคจมูก  โรคลิ้น  โรคกาย  โรคศีรษะ โรคท่ีใบหู  โรคปาก  โรคฟน โรคไอ โรคหืด โรคไขหวัด   
     โรคไขพิษ  โรคไขเช่ือมซึม โรคทอง โรคลมสลบ โรคลงแดง โรคจุกเสียด  โรคลงราก โรคเรื้อน     
     โรคฝ  โรคกลาก โรคมองครอ โรคลมบาหมู โรคหิดเปอย โรคหิดดาน โรคคุดทะราด  โรคหูด     
     โรคละอองบวม โรคอาเจียนเปนเลือด โรคดี  โรคเบาหวาน โรคเริม โรคพุพอง โรคริดสีดวง     
     อาพาธมีดีเปนสมุฏฐาน  อาพาธมีเสลดเปนสมุฏฐาน  อาพาธมีลมเปนสมุฏฐาน  อาพาธมีไข  
     สันนิบาตเปนสมุฏฐาน  อาพาธท่ีเกิดแตฤดูแปรปรวน อาพาธท่ีเกิดแตการบริหารท่ีไมสมํ่าเสมอ      
     อาพาธท่ีเกิดแตความเพียรเกินกําลัง  อาพาธท่ีเกิดแตวิบากของกรรม ความหนาว ความรอน     
     ความหิว ความกระหาย ปวดอุจจาระ ปวดปสสาวะ ใหผูพิจารณาเห็นความเปนโทษในกายน้ี 

จากขอความขางตนจะเห็นวามีการกลาวถึงโรคเบาหวาน๔ ซ่ึงเปนโรคท่ีมีมาต้ังแตสมัย
พุทธกาล  แปลมาจากคําวา มธุเมโห อาพาโธ  พระฎีกาจารยอธิบายขอความน้ีวา เปนโรคเบาหวาน 
บางอาจารยวาโรคอวน๕  พระอรรถกถาจารย ผูอธิบายคัมภีรมหานิทเทสอธิบายขอความท่ีวา        
มธุเมโหติ สรีรพฺภนฺตเร อุกฺกฏฐโรโค วาเปนโรคเบาหวาน หมายถึงโรคอุกฤษฏในรางกาย๖ และ
พระอาจารย ผูแตงคัมภีรปาจิตติยโชนา ชาวพมาอธิบายวา มธุ วิยมุตฺตาทิ มิหติ เสจตีติ มธุเมโห, โส 
อาพาโธ มุตฺตเมโห สุกฺกเมโห รตฺตเมโหติ อเนกวิโธ๗ แปลวา โรคมธุเมห(เบาหวาน) คือ โรคท่ีมูตร
(ปสสาวะ)เหมือนน้ําผึ้ง(น้ําหวาน)ไหลซึมออกมา มีหลายชนิด คือ มุตตเมห มูตรไหลซึม สุกกเมห 
สุกก(เหง่ือ)ไหลซึม รัตตเมห(ไหลซึมออกเปนสีแดง)  ซ่ึงคําอธิบายท่ีบอกวาเปนโรคท่ีมีปสสาวะ
หวานเหมือนน้ําผึ้งตรงกับอาการท่ีชวยวินิจฉัยโรคเบาหวานในปจจุบันและภาวะท่ีมีเหง่ือไหลซึม 
ออกมาก็เปนอาการแสดงอยางหนึ่งของโรคเบาหวานเม่ือรางกายมีภาวะน้ําตาลในเลือดตํ่ากวาปกติ 

จากเหตุการณท่ีวาพระพุทธเจาทรงประทานธรรมโอสถ ใหพระอานนทไปแสดงแก
พระคิริมานนท  จนสามารถขมอาพาธหนักและหายจากการอาพาธนั้นเปนกรณีท่ีนาศึกษาวา เปน
ผลจากการสงจิตไปตามธรรมบรรยาย ความเช่ือม่ัน  มีศรัทธาแนวแน  พิจารณาเนื้อความ เกิดความ
เขาใจอยางลึกซ้ึง จนสามารถบรรเทาหรือขจัดทุกขเวทนา และสามารถเช่ือมโยงกับการรักษาผูปวย
เบาหวานในปจจุบันไดหรือไม  นอกจากนี้ในพระวินัยปฎก  พระพุทธเจายังทรงบัญญัติเกี่ยวกับ

                                                 

 ๔ วิ.มหา. (บาลี) ๒/๑๕/๑๑๑, วิ.มหา. (ไทย) ๒/๑๕/๒๐๔. 
 ๕ ถูลกายสฺส มํสูปจโยติ เอเก วชิร.ฏีกา (บาลี) ๓๗๐. 
 ๖ ขุ.ม.อ. (บาลี) ๕/๕๘. 
 ๗ ปาจิตฺยาโชนา ฉบับบาลีอักษรพมา ๑๒๗. 



 

๔

เรื่องชีวิตความเปนอยู  เรื่องการบริโภค การดูแลสุขอนามัย ซ่ึงเปนภูมิความรู   หรือเปนพุทธวิธีท่ีใช
ไดผลมาแลว เม่ือ ๒,๕๐๐ กวาปท่ีผานมา  

โรงพยาบาลไทรนอย จังหวัดนนทบุรี เปนโรงพยาบาลชุมชน ๖๐  เตียง  ท่ีใหบริการ
สงเสริมสุขภาพ  ปองกันโรค ตรวจรักษาโรค  รวมถึงการฟนฟูสมรรถภาพของประชาชนในเขต
อําเภอไทรนอยและอําเภอใกลเคียง  โดยมีแผนกผูปวยนอกใหบริการคลินิกโรคเรื้อรัง หลายโรค 
เชน   โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคถุงลมปอดโปงพอง  แตในการวิจัยนี้ ผูทําวิจัยสนใจ
ศึกษา  ผูปวยโรคเบาหวาน  เนื่องจากการท่ีผูวิจัยไดทํางานในแผนกผูปวยนอก แผนกอุบัติเหตุและ
ฉุกเฉิน มาเปนระยะเวลากวา  ๑๐  ป  ทําใหไดเห็นความกังวลและความทุกขทรมานของผูปวย
เบาหวานท่ีตองเขามารับการรักษา  ตองมาตรวจโรคตามนัด  ตองเจาะเลือดทุกเดือน, ทุก ๒ เดือน 
หรือตามความรุนแรงของโรคท่ีเปน จากสถิติของผูมารับบริการท่ีโรงพยาบาลไทรนอย  ใน
ปงบประมาณ ๒๕๔๘, ๒๕๔๙ และ ๒๕๕๐  พบวามีผูปวยโรคเบาหวาน มารับการรักษาเปน
จํานวน  ๗,๙๑๔, ๘,๓๕๗  และ ๙,๕๐๔  ราย   ตามลําดับ๘  ซ่ึงมีแนวโนมเพิ่มจํานวนมากข้ึนทุกป  
บางรายนอกจากเจ็บปวยทางดานรางกายแลว ก็เริ่มมีอาการปวยทางดานจิตใจดวย เนื่องจาก
เบาหวานเปนโรคเรื้อรัง  รักษาไมหายขาด บางรายกังวลมาก บางรายกังวลนอย บางรายรักษามา
นาน หมดกําลังใจ ทอแท เบ่ือหนาย ขาดความรูเกี่ยวกับเรื่องโรคเบาหวาน  มีความเช่ือ มีการรับรูท่ี
ไมถูกตอง ทําใหอาการของโรครุนแรงมากข้ึน 

จากการศึกษาขอมูลพบวาโรคเบาหวาน สงผลกระทบตอคุณภาพชีวิตของผูปวย 
เศรษฐกิจของครอบครัว   ตลอดถึงชุมชน และประเทศชาติ เพราะตองใชงบประมาณอยางมหาศาล 
ในการดูแลรักษาอยางตอเนื่อง   ต้ังแตเริ่มเปนโรคจนกระท่ังผูปวยเสียชีวิต  จากสถิติของกระทรวง
สาธารณสุขในชวง ๒๐ ป ท่ีผานมา  พบวาจํานวนผูตายและอัตราตายดวยโรคเบาหวานสูงข้ึน
ตามลําดับเวลา  โดยในปลาสุดท่ีไดทําการสํารวจไว  ประเทศไทยมีผูปวยเบาหวานเพ่ิมข้ึนมากกวา
สองเทานับจากป ๒๕๓๐ ซ่ึงมีผูปวยไมถึง ๑ ลานคน แตลาสุดพบผูเปนเบาหวานถึง ๓.๒ ลานคน 
โดยพบเด็กอายุนอยท่ีสุดปวยเปนเบาหวานดวยอายุเพียง  ๓  ขวบ  คาดการณวาในป ๒๕๖๘ จะพบ
ผูปวยเปนโรคเบาหวานมากกวา ๔.๗ ลานคน และมีสถิติผูเสียชีวิตเฉลี่ยปละกวา  ๕๒,๐๐๐ คน๙  

                                                 

 ๘ การจัดเก็บฐานขอมูลผูปวยโดยการวินิจฉัยแยกโรค งานเวชระเบียน, โรงพยาบาลไทรนอย,         
๖ มิถุนายน ๒๕๕๒. 
 ๙ สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข. [ออนไลน]. แหลงที่มา : http:// 
epid.moph.go.th/ weekly/w_2548/menu_wesr48.html [6 มิถุนายน 2552]. 



 

๕

ซ่ึงขอมูลนี้เปนตัวเลขท่ีตํ่ากวาความเปนจริง  เพราะยังมีผูปวยเบาหวานอีกกลุมใหญท่ีไปรับบริการ 
รักษาโรคจากโรงพยาบาลเอกชนและคลินิกของเอกชน 

ซ่ึงหลักคําสอนหรือหลักพุทธธรรมของพระพุทธศาสนา เปนคําสอนท่ีดีสามารถนํามา
ประยุกตใชใหเหมาะสมกับความตองการ ท้ังทางดานรางกาย  จิตใจ  อารมณและสังคม โดยเฉพาะ
หลักอริยสัจ ๔  เปนการดึงเอาพุทธธรรมเขาหาบุคคลไดอยางดีเยี่ยม  คือ หลักพุทธธรรมอยูในวิสัย  
อยูในจิตสํานึกและความสามารถของสามัญชนทุกคนท่ีจะหยั่งถึงได โดยไมตองอาศัยพิธีการอะไร
ใหยุงยาก นอกจากสงเสริมเรื่องการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมทางกายแลวการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
ทางใจก็เปนเรื่องท่ีสําคัญ  และสําหรับผูทําวิจัยเองคิดวาเรื่องใจเปนเรื่องสําคัญ ดังพุทธพจนท่ีวา   
“...ธรรมท้ังหลาย มีใจเปนหัวหนา มีใจเปนใหญ สําเร็จดวยใจ...”๑๐ จึงนับไดวา จิตใจเปนส่ิง
ประเสริฐท่ีสุดของรางกาย  จิตเปนผูนํา สวนรางกายเปนเพียงผูปฏิบัติตามคําส่ังของจิต  ความสุขอัน
เกิดจากจิตสงบเปนความสุขท่ีสามารถปฏิบัติไดเอง ไมตองซ้ือหา แตกลับมีคุณคามหาศาลยิ่งกวา
ทรัพยสมบัติใด ๆ  ดังนั้นเม่ือจะดูแลสุขภาพทางดานรางกาย ก็ตองเริ่มจากการดูแลสุขภาพใจกอน 
ปญหาสุขภาพจึงจะลดนอยลง  

จากประเด็นท่ีกลาวมาท้ังหมดขางตน แสดงใหเห็นวาโรคเบาหวานเปนโรคท่ีบ่ันทอน
สุขภาพทั้งทางกายและทางใจ มีผลทําใหคุณภาพชีวิตของผูปวยแยลง ถือเปนปญหาสังคมเพราะ
นับวันแนวโนมของผูท่ีปวยดวยโรคนี้จะเพ่ิมมากข้ึน และพระพุทธศาสนาจะมีสวนในการชวย
แกไขปญหาไดอยางไร ดังนั้นจึงทําใหผูวิจัยสนใจท่ีจะศึกษาการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตาม
แนวทางอริยสัจ  ๔   และขยายผลของความรูใหเดนชัดมากยิ่งข้ึน เพื่อใหผูปวยเบาหวานมีความ
เขาใจในโรคท่ีตนเองเปนและสามารถดูแลตนเองได  มีสุขภาพกายและจิตท่ีดี  สามารถดําเนินชีวิต
ไดอยางถูกตองเหมาะสม ตอไป 

 

๑.๒   วตัถุประสงคของการวจิัย 

  ๑. เพื่อศึกษาพฤติกรรมการดแูลตนเองของผูปวยเบาหวาน 
 ๒. เพื่อศึกษาการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ท่ีปรากฏใน

คัมภีรพระพุทธศาสนา   
 ๓. เพื่อศึกษาการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ โรงพยาบาล

ไทรนอย  จ.นนทบุรี 

                                                 

 ๑๐  ขุ.ธ. (ไทย) ๒๕/๑/๒๓ . 
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๑.๓   ขอบเขตของการวจิัย  

 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative research) แบบปรากฏการณวิทยา
(Phenomenology) ท่ีมีการวิจัยเอกสาร (Documentary Research)  โดยมุงศึกษาพฤติกรรมการดูแล
ตนเองของผูปวยเบาหวาน ความสัมพันธระหวางการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานกับแนวทาง
อริยสัจ ๔ ท่ีปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนา   รวมถึงศึกษาวิเคราะหแนวทางอริยสัจ ๔ ในการดูแล
ตนเองของผูปวยเบาหวาน โรงพยาบาลไทรนอย จ.นนทบุรี   โดยศึกษาจากเอกสารปฐมภูมิ   
(Primary Source)  คือ   คัมภีรพระไตรปฎกภาษาไทย ฉบับมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย             
พ.ศ. ๒๕๓๙  และเอกสารทุติยภูมิ คือ อรรถกถา ฎีกา  ตลอดจนเอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของอ่ืนๆ     
รวมทั้งการรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณเชิงลึก( In-depth interview) การบันทึกเทป ซ่ึงในการ
เก็บขอมูล ผูวิจัยไดสรางแนวคําถาม ( Interview guideline ) เกี่ยวกับความเขาใจในหลักอริยสัจ ๔ 
และศึกษาความเขาใจแนวทางอริยสัจ ๔ ในการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานโรงพยาบาลไทรนอย 
จ.นนทบุรี  ซ่ึงคําถามท้ังหมดสรางข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวของ  โดยมีขอบเขตของ
การศึกษา  ดังนี้ 
 ประชากร  
 ประชากรท่ีใชในการศึกษาครั้งนี้ เปนผูปวยท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคเบาหวาน ท่ี
เขามารับการรักษาในแผนกผูปวยนอก  โรงพยาบาลไทรนอย จ.นนทบุรี และรักษาตอเนื่องมานาน
กวา ๑ป  
 กลุมตัวอยาง  เปนผูปวยท่ีไดรับคัดเลือกโดยมีคุณสมบัติตามเกณฑท่ีกําหนดจํานวน   
๑๐ ราย จากจํานวนผูปวยโรคเบาหวานท่ีมารับบริการในแผนกผูปวยนอก  โรงพยาบาลไทรนอย          
จ.นนทบุรี  โดยมีข้ันตอนในการคัดเลือกกลุมตัวอยางตามเกณฑคุณสมบัติดังนี้ 
 ๑.ผูปวยไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคเบาหวานหรือเปนผูปวยเบาหวานมากอนแลวมีโรค
อ่ืนแทรกซอนตามมาภายหลัง    
 ๒.ไมจํากัดเพศ การศึกษา อาชีพ และฐานะทางเศรษฐกิจ สามารถอานออก เขียนได  
ส่ือสารดวยภาษาไทยชัดเจน  
 ๓.มีสติสัมปชัญญะครบถวน สามารถรับรูเวลา สถานท่ี บุคคล ไดถูกตอง 
 ๔.เปนผูปวยท่ีสมัครใจและยินยอมใหความรวมมือในการดําเนินการวิจัยครั้งนี้ 
 
 
 
 



 

๗

 วิธีการเลือกกลุมตัวอยาง 
 ๑.คัดเลือกผูปวยจากเวชระเบียน  ท่ีมารับการรักษาแผนกผูปวยนอกโรงพยาบาล     
ไทรนอย    และไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคเบาหวานหรือเปนผูปวยเบาหวานมากอนแลวมีโรคอื่น
แทรกซอนตามมาภายหลัง  
 ๒.เขียนจดหมายเชิญ หรือโทรศัพท นัดหมาย วัน เวลา สถานท่ี ในการดําเนินการ 
พรอมช้ีแจงรายละเอียดการขอสัมภาษณเพื่อทําการวิจัย 
  
๑.๔   กรอบแนวคิดในการวจิัย (Conceptual Framework)  

ในการวิจัยครัง้นี้  ผูวิจยัใชหลักธรรมอรยิสัจ  ๔  เปนกรอบใหญ  ในฐานะเปนเครื่องมือ
ในการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน โดยกําหนดเปนกรอบและเปนฐานในการศึกษา   ดังนี ้
                                             
                                                                                                                                                         

                                                                                                                   กรณีศึกษา 

 

 
ปญหาพฤติกรรม      การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน                 การดูแลตนเองของผูปวย  
การดูแลตนเอง                     ตามแนวทางอริยสัจ ๔ท่ีปรากฏ                      เบาหวานตามแนวทาง 
ของผูปวยเบาหวาน              ในคัมภรีพระพุทธศาสนา                                อริยสัจ ๔ รพ.ไทรนอย  
                                                                                                                      
 
                                                                                                   สัมภาษณ 

 

                                          สรุปผลการวิจยั 

                                   
                                              

 

แผนภูมิท่ี ๑      กรอบแนวคิดในการวจิัย 

                                            



 

๘

๑.๕   คําจาํกดัความของศัพทท่ีใชในการวจิัย 

 อริยสัจ  ๔  หมายถึง หลักคําสอนของพระพุทธเจา ,หลักธรรมท่ีพระพุทธเจาทรงแสดง
ไววาดวยความจริงอันประเสริฐ  ๔  ประการ คือ  ทุกข  สมุทัย  นิโรธ  และมรรค โดยงานวิจัยนี้จะ
ศึกษาการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ท่ีปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนา
และนํามาเปนแนวทางในการศึกษาการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานโรงพยาบาลไทรนอย          
จ.นนทบุรี                        
         การดูแลตนเอง   หมายถึง  การปฏิบัติในกิจกรรมที่ บุคคลริเริ่มและกระทํา เพื่อท่ีจะ
รักษาไวซ่ึงชีวิต  
 ผูปวยเบาหวาน  หมายถึง  ผูท่ีมีระดับน้ําตาลในเลือดสูงมากกวา  ๒๐๐  มิลลิกรัม/
เดซิลิตรในชวงเวลาใดก็ได หรือระดับน้ําตาลในเลือดสูงมากกวา ๑๒๖ มิลลิกรัม/เดซิลิตร  ขณะอด
อาหารอยางนอย  ๘  ช่ัวโมง  หรือระดับน้ําตาลในเลือดสูงมากกวา ๒๐๐  มิลลิกรัม/เดซิลิตร ท่ี ๒ 
ช่ัวโมงหลังทดสอบโดยการใหน้ําตาล glucose ทางปาก 
  การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน หมายถึง การปฏิบัติตน การทํากิจกรรมตางๆของ
ผูปวยโรคเบาหวาน เพื่อดูแลสุขภาพของตนเองอยางเหมาะสมและสมํ่าเสมอ ในดานการควบคุม 
อาหาร การรับประทานยา การออกกําลังกาย การดูแลรักษาความสะอาดของรางกาย การไปตรวจ
ตามแพทยนัด และขอปฏิบัติอ่ืนๆ เนนการมองโรคแบบอริยสัจ ๔ และนํามาเปนแนวทางในการ
ดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน โดยใหมีความสอดคลองกับชีวิตประจําวันของผูปวย 

 

๑.๖   ทบทวนเอกสารและงานวจิัยท่ีเกี่ยวของ 
 ในการศึกษาคนควาครั้งนี้ ไดคนควางานวจิัยทางวิชาการ และวิทยานิพนธท่ีมีเนื้อหา

เกี่ยวของกับการศึกษาวเิคราะหหลักพุทธธรรมตอการดแูลตนเองในผูปวยเบาหวาน    เอกสารและ
ผลงานทางวิชาการท่ีเกี่ยวของ ประมวลไดดังนี ้

ก.หนังสือ  
๑.๖.๑ ศาสตราจารยนายแพทยสุนทร   ตัณฑนันทน ไดกลาวไววา โรคเบาหวานมี

ความสําคัญมากท้ังในประเทศไทยและตางประเทศ เนื่องจากจํานวนผูปวยเบาหวานพบมากข้ึน
เรื่อยๆ ในทุกป ซ่ึงตามการคาดคะเนขององคการอนามัยโลก ในอีก ๒๐ ปขางหนาจะมีผูปวย
เบาหวานเพิ่มข้ึนกวาเทาตัว  และโรคเบาหวานก็ทําใหเกิดภาวะแทรกซอนท่ีรุนแรงตออวัยวะตางๆ



 

๙

ท่ีสําคัญ ของรางกาย เชน ตา ไต ระบบประสาท ระบบหัวใจ หลอดเลือด๑๑ ถาเปนมากผูปวยจะ
เสียชีวิตจากภาวะแทรกซอนท่ีเกิดข้ึน ดังนั้นการปองกันไมใหเกิดโรคเบาหวานและการดูแลรักษา
จึงเปนเรื่องท่ีจําเปนตองใหความสําคัญ 

 ๑.๖.๒. ดร.อัญชลี   ศิริพิทยาคุณกิจ   ไดกลาวถึงโรคเบาหวานวาเปนโรคเรื้อรังท่ีคุนเคย
กันดีในประเทศไทย ซ่ึงทําใหประเทศตองสูญเสียคาใชจายอยางมหาศาลในการดูแลรักษาพยาบาล
ผูปวยอยางตอเนื่อง ต้ังแตเริ่มพบโรคจนกระท่ังผูปวยเสียชีวิต ดังนั้นจึงจําเปนตองวางแผนจัดทํา
โครงการตางๆเพื่อใหคนไทยตระหนักและเกิดพฤติกรรมการดูแลสุขภาพท่ีถูกตอง ธรรมชาติของ
มนุษยหากใหขอมูลในสภาวะท่ียังอยูในความปกติ ก็มักจะไมสนใจและไมใสใจ แตถาเปนขอมูล
เกี่ยวกับความตาย  ความทุกขทรมานจากโรคท่ีเกิดข้ึน สวนใหญจะสามารถชักจูงใหรับรูและเกิด
ความตระหนัก  จนปรับเปลี่ยนพฤติกรรมบางอยางได เพื่อความมีสุขภาพดีของตน๑๒ 

 ๑.๖.๓ นงเยาว  ชาญณรงค   ไดศึกษาคนควาเรื่องการปฏิบัติสมาธิ  ในงานวิทยานิพนธ
เรื่อง  การศึกษาเปรียบเทียบการทําสมาธิของพุทธศาสนาและ ที.เอ็ม. สรุปความวา การฝกสมาธเิปน
การปฏิบัติท่ีใหผลดีท้ังแกรางกายและจิตใจ เปนการพักผอนท่ีลึก เปนการพักท่ีแทจริงท้ังกายและใจ 
การฝกสมาธิเปนผลใหระบบตางๆ ของอวัยวะ พลังสมองตลอดจนสติปญญาเกิดเปนผลดีตอ
สุขภาพ ความพึงพอใจของจิตใจ ตลอดท้ังจิตสํานึกและจิตใตสํานึกอยางลึกซ้ึง สวนการฝกสมาธิ
แบบพุทธ ที.เอ็ม. มีความคลายคลึงกัน โดยสวนใหญจะมีความแตกตางกันบางก็ในรายละเอียดและ
วิธีการปฏิบัติปลีกยอย ผลดีท่ีเกิดจากการฝกสมาธิของท้ังสองแบบนี้ เปนไปในทํานองเดียวกัน คือมี
ผลดีตอสุขภาพ  รางกาย  จิตใจ  สมองและสติปญญา  เม่ือฝกอยางสมํ่าเสมอแลวผู ฝกเองจะไดรับ 
ผล และรับรูถึงส่ิงดีท่ีเกิดข้ึนไดดวยตัวเองภายใน  นอกจากตัวผูฝกจะไดรับผลดีอยางประมาณมิได
แลว บุคคลอ่ืนและสังคมท่ีอยูรอบขางพรอมกับส่ิงแวดลอมก็พลอยไดรับผลดีไปดวย๑๓ 

 

                                                 

         ๑๑ ศาสตราจารยนายแพทยสุนทร   ตัณฑนันทน, ตําราโรคเบาหวาน, (กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพ
เรือนแกวการพิมพ, ๒๕๔๖), หนา ๒. 
         ๑๒  อัญชลี   ศิริพิทยาคุณกิจ.[ออนไลน]. แหลงที่มา : http:// epid.moph.go.th/ weekly/w_2548/ 
menu_wesr48.html [6 มิถุนายน 2552]. 
         ๑๓ นงเยาว  ชาญณรงค, “การศึกษาเปรียบเทียบการทําสมาธิของพุทธศาสนาและ ที.เอ็ม. : ศึกษา
เปรียบเทียบคําสอนวิธีปฏิบัติและผลที่ไดรับตามท่ีปรากฏในคัมภีร และที่ปฏิบัติในสํานักปฏิบัติสมาธิ วิปสสนา
กรรมฐานที่มีช่ือเสียงตางๆ และที่ศูนย ที.เอ็ม.”, วิทยานิพนธอักษรศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย: 
มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๒๕). 



 

๑๐

ข.งานวิจัย 

๑.๖.๔. พระอธิการไพศาล   กิตฺติภทฺโท (บํารุงแควน) ไดทําการศึกษาเรื่องการ
บํารุงรักษาจิตผูปวย ในงานวิทยานิพนธ เรื่อง การศึกษาเชิงวิเคราะห:การประยกุตใชพทุธปรชัญาใน
การบํารุงรักษาจิตผูปวย๑๔ สรุปความไดวา รางกายและจิตใจท้ังสองนี้มีความสัมพันธกัน  เม่ือมนุษย
ปวยทางดานรางกาย จิตใจก็พลอยกระทบกระเทือนไปดวย  ในทํานองเดียวกันเม่ือมนุษยไมสบาย
ใจ  รางกายก็พลอยกระทบกระเทือนไปดวย  การรักษาตองดําเนินไปดวยกันท้ังทางดานรางกายและ
จิตใจ บางคนปวยใจมากกวาปวยกาย เม่ือจิตใจสําคัญกวารางกาย พระพุทธศาสนาจึงเนนเรื่องการ
ดูแลจิตใจเปนสําคัญ  การนําหลักธรรมมาประยุกตใชในการดูแลผูปวยดานจิตใจ เปนวิถีทางท่ีมี
เหตุผลทางวิทยาศาสตรรองรับ  จากการศึกษาพบวา พระพุทธศาสนาเกี่ยวของกับการแพทยและ
การเยียวยา ๒ ดาน คือ ๑. ดานสัจธรรม การดูแลรักษาชีวิตตามธรรมชาติ 
     ๑.๖.๕. พระสมชาย  ปโยโค (ดําเนิน) ไดทําการศึกษาเรื่องความเขาใจในการดําเนิน
ชีวิตตามหลักอริยสัจ ๔ ของเยาวชน : ศึกษาเฉพาะกรณีเยาวชนในโรงเรียนทามะกาวิทยาคม อําเภอ
ทามะกา จังหวัดกาญจนบุรี๑๕ สรุปความวาอริยสัจ ๔ เปนหลักการแกไขปญหาชีวิตท่ีถูกตองและ
สมบูรณ เยาวชนในโรงเรียนทามะกาวิทยาคม อําเภอทามะกา จังหวัดกาญจนบุรี มีความรูท่ัวไป 
เกี่ยวกับอริยสัจ ๔ โดยรวมอยูในระดับดี  โดยมีความเขาใจ เรื่องทุกข นิโรธ และ การปฏิบัติตนตาม
หลักอริมรรค อยูในระดับมาก สวนการปฏิบัติตนตามหลักสมุทัย อยูในระดับปานกลาง ผลการ
เปรียบเทียบความรู ความเขาใจในการแกปญหาและการพัฒนาตนเองตามหลักอริยสัจ ๔ พบวา 
นักเรียนท่ีมีเพศและระดับช้ันเรียนท่ีแตกตางกัน มีผลตอความรูในหลักอริยสัจ ๔ ท่ีแตกตางกัน 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ ๐.๐๕  สวนนักเรียนท่ีมีเพศ และ อายุท่ีแตกตางกัน มีผลตอความ
เขาใจในการแกปญหาและพัฒนาตนตามหลักอริยสัจ ๔ ท่ีแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ ๐.๐๕ ในขณะท่ีอายุ ประสบการณในการเขาคายคุณธรรมจริยธรรม  การเขารวมทํากิจกรรม
ทางพระพุทธศาสนาในโรงเรียน การอนุญาตจากผูปกครองในการทํากิจกรรมทางพระพุทธศาสนา 
และการเขารวมกิจกรรมทางพระพุทธศาสนาในชุมชนตางกันไมมีผลตอความรูหลักอริยสัจ ๔ ของ

                                                 

         ๑๔ พระอธิการไพศาล   กิตฺติภทฺโท (บํารุงแควน), “การศึกษาเชิงวิเคราะห  เรื่อง  การประยุกตใช
พุทธปรัชญาในการบํารุงรักษาจิตผูปวย”, วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัย
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๕). 
         ๑๕ พระสมชาย  ปโยโค (ดําเนิน), “ความเขาใจในการดําเนินชีวิตตามหลักอริยสัจ ๔ ของเยาวชน : 
ศึกษาเฉพาะกรณีเยาวชนในโรงเรียนทามะกาวิทยาคม อําเภอทามะกา จังหวัดกาญจนบุรี”, วิทยานิพนธ          
พุทธศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๕๓). 



 

๑๑

นักเรียน และในขณะท่ีการเขารวมทํากิจกรรมทางพระพุทธศาสนาในโรงเรียน การอนุญาตของ
ผูปกครองในการทํากิจกรรมทางพระพุทธศาสนา และการเขารวมกิจกรรมทางพระพุทธศาสนาใน
ชุมชนตางกัน ไมมีผลตอความเขาใจในการแกปญหาและพัฒนาตนตามหลักอริยสัจ ๔ ของนักเรียน  

     ๑.๖.๖. รอยตํารวจเอกหญิงอุทัยวรรณ  เลาประเสริฐสุข  ไดทําการศึกษาถึงแนวทางการ
แกปญหาความเจ็บปวย ในงานวิทยานิพนธเรื่อง การศึกษาเชิงวิเคราะหพุทธวิธีบรรเทาทุกขยาม
เจ็บปวย สรุปความวา  ตามวิธีของพระพุทธเจาการแกปญหาความเจ็บปวย มี ๒ ระดับ๑๖ คือ 
ระดับโลกียะ เปนพุทธวิธีท่ีทรงมีเปาหมายเพื่อการบรรเทาทุกขยามเจ็บปวย และระดับโลกุตตระ   
เปนพุทธวิธีท่ีทรงมีเปาหมายเพื่อการดับทุกข คือพระนิพพาน โดยท้ัง ๒ วิธีนี้สามารถนําไปใชได
ตามความเหมาะสม และมีความจําเปนกับความตองการของแตละบุคคลไดอยางดียิ่ง  ผลการศึกษา
พบวา พระพุทธเจาทรงมีแนวทางในการแกปญหาสุขภาพและความเจ็บปวย ๒ แนวทางใหญๆ คือ 
๑.ปองกันดวยการดูแลรักษาสุขภาพอนามัยอยางครบถวนท้ังทางดานกายภาพและจิตภาพ             
๒.การรักษาโรคดวยพระธรรมโอสถ ซ่ึงทรงนําเอาหลักธรรมช้ันสูงหมวดตางๆ ที่ทรงใชในการ
ตรัสรูมาบําบัดรักษาโรค  

 ๑.๖.๗. อุรา   สุวรรณรักษ  ไดศึกษาเกี่ยวกับการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน    ใน
งานวิทยานิพนธเรื่อง  การเพิ่มพลังอํานาจตอการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวาน  โรงพยาบาล
สทิงพระ  จังหวัดสงขลา สรุปความวา การเพิ่มพลังอํานาจในการดูแลตนเองของผูปวย
โรคเบาหวาน โดยการใชกระบวนการใหคําปรึกษาทางสุขภาพรายบุคคล และการการใหคําปรึกษา
ทางสุขภาพแบบกลุม  ในกลุมทดลอง และกลุมเปรียบเทียบ   พบวาผูปวยโรคเบาหวานกลุมทดลอง
มีความรูเรื่องโรคเบาหวานดีกวากอนทดลอง สามารถรับรูและดูแลตนเองไดดีกวากลุมเปรียบเทียบ  
เม่ือตรวจระดับน้ําตาลในกระแสเลือดกอนอาหารเชา    พบวากลุมทดลองมีระดับน้ําตาลในกระแส
เลือดลดลงกวากอนทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ( P < .01)๑๗ 

 

 

                                                 

         ๑๖ รอยตํารวจเอกหญิงอุทัยวรรณ  เลาประเสริฐสุข,  “การศึกษาเชิงวิเคราะหพุทธวิธีบรรเทาทุกข
ยามเจ็บปวย”,  วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย
,๒๕๔๖). 
         ๑๗ อุรา   สุวรรณรักษ ,  “ การเพ่ิมพลังอํานาจตอการดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวาน โรงพยาบาล
สทิงพระ จังหวัดสงขลา ”, วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหิดล,๒๕๔๒). 



 

๑๒

 ๑.๖.๘. พูนศิริ   อรุณเนตร  ไดศึกษา การใชกระบวนการกลุมในการดูแลผูปวย
เบาหวาน   ในงานวิทยานิพนธเรื่อง  ผลการสอนโดยใชกระบวนการกลุมตอความรู เรื่อง
โรคเบาหวาน  พฤติกรรมการดูแลตนเองและการควบคุมโรคของผูปวยเบาหวานชนิดไมพึ่งอินซูลนิ      
สรุปความวา การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยคะแนนความรูเรื่องโรคเบาหวาน  พฤติกรรมการดูแลตนเอง 
และการควบคุมโรคเบาหวานระหวางกอนไดรับความรูและหลังไดรับความรู   โดยใชกระบวนการ
กลุมมีความแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ   (P >.05) คะแนนความรูในเรื่องโรคแทรกซอนเม่ือ
ควบคุมโรคไมดี  และวิธีแกไขเม่ือมีน้ําตาลในเลือดสูง  คะแนนพฤติกรรมการดูแลตนเองในเรื่อง
วิธีการ แกไขเม่ือมีเรื่องไมสบายใจ ไมเปลี่ยนแปลง๑๘ 

  ๑.๖.๙. ปยะพรรณ  เทียนทอง  ไดศึกษา ปจจัยท่ีมีผลตอการดูแลตนเองของผูปวย
เบาหวาน   ในงานวิทยานิพนธเรื่อง ปจจัยสนับสนุนทางครอบครัวท่ีมีผลตอพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพของผูปวยโรคเบาหวาน      สรุปความวา  ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอการสนับสนุนทางครอบครัว  
ไดแก เพศ  การศึกษา และจํานวนสมาชิกท่ีอาศัยอยูในครัวเรือนเดียวกัน  โดยเพศชายจะไดรับการ
สนับสนุนทางครอบครัวดีกวาเพศหญิง กลุมตัวอยางท่ีมีการศึกษาสูงกวาจะไดรับการสนับสนุนทาง
สังคมมากกวา  และผูท่ีมีสมาชิกอยูในครัวเรือนเดียวกันจํานวนมากกวา ไดรับการสนับสนุนทาง
ครอบครัวมากกวาผูท่ีมีสมาชิกนอย ในสวนของการวิเคราะหปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอพฤติกรรมการ
ดูแลสุขภาพตนเอง  พบวาปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง  ไดแก  การรับฟง
ปญหา ถาคนในครอบครัวผูปวยรับฟงปญหามากข้ึน  ผูปวยก็จะมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพท่ี
ถูกตองมากข้ึนเชนกัน๑๙ 

  ๑.๖.๑๐. Pawana Keertiyutawong ไดศึกษาประสิทธิภาพของโปรแกรมการดูแลตนเอง
ในผูปวยเบาหวาน    ในงานวิทยานิพนธเรื่อง  A Self-Management  Program  For  Improving  
Knowledge, Self-Care  Activity  Of  Life, And  Glycosylated  HbA1c In  Thala  With Types 2 
Diabetes  Mellitus : ประสิทธิภาพของโปรแกรมการจัดการดูแลตนเองในผูปวยเบาหวานชนิดท่ี ๒  

                                                 

         ๑๘ พูนศิริ   อรุณเนตร, “ ผลการสอนโดยใชกระบวนการกลุมตอความรูเรื่องโรคเบาหวาน  
พฤติกรรมการดูแลตนเองและการควบคุมโรคของผูปวยเบาหวานชนิดไมพ่ึงอินซูลิน ”, วิทยานิพนธพยาบาล-
ศาสตรมหาบัณฑิต, ( บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๔๑). 
         ๑๙  ปยะพรรณ  เทียนทอง  ,  “  ปจจัยสนับสนุนทางครอบครัวที่มีผลตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ของผูปวยโรคเบาหวาน ”,  วิทยานิพนธสังคมศาสตรมหาบัณฑิต, ( บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหิดล
,๒๕๔๐). 



 

๑๓

ตอระดับความรู กิจกรรมการดูแลตนเอง คุณภาพชีวิตและคาน้ําตาลสะสม สรุปความวากลุม
ตัวอยางสามารถจัดการดูแลตนเอง มีระดับความรู   กิจกรรมการดูแลตนเอง และคุณภาพชีวิตดีกวา
กลุมควบคุม ท้ัง ๓ เดือน, ๖ เดือน   ถึงแมวาคาน้ําตาลสะสมในกลุมการจัดการ ดูแลตนเองจะตํ่ากวา  

กลุมควบคุม อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ๒๐ 

  ๑.๖.๑๑ จุฬารัตน  เขาประเสริฐ  ไดทําการศึกษาการบําบัดรักษาผูปวยโรคจิตเภท ใน
งานวิทยานิพนธเรื่อง การประยุกตใชพุทธธรรมในการบําบัดโรคจิตเภท สรุปความวา วิธีการรักษา
โรคทางใจในพระพุทธศาสนา  คือการใชโยนิโสมนสิการ เปนการพิจารณาหาเหตุผล พรอมกับการ
รูจักแกปญหา ดําเนินชีวิตใหถูกตอง การใชสมาธิบําบัด  เชน อานาปานสติ การเจริญสติปฏฐาน  
การเจริญเมตตา  การคบหากัลยาณมิตร  เพื่อสงบระงับนิวรณกิ เลส จนทําใหเกิดปติสุข ท่ี
พระพุทธเจาทรงใชบําบัดโรคทางใจแกสาวกเม่ือ ๒,๕๐๐ ปท่ีผานมา สอดคลองกับการรักษาของ
จิตแพทยตามแนวจิตบําบัดในยุคปจจุบัน๒๑  

  จากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของพบวาการรักษาโรคทางกายอยางเดียว
มักไมไดผลดี   แตเม่ือใดท่ีมีการบํารุงรักษาจิตใจของผูปวยดวย  ผูปวยจะมีแนวโนมการดูแลตนเอง
ไดดีมากข้ึน  โดยเฉพาะผูปวยเบาหวาน การรักษาดวยยาอยางเดียวมักไมไดผล เพราะตราบใดท่ี
จิตใจของผูปวยยังไมตระหนักรูถึงโรคท่ีตนเองกําลังเผชิญอยู  ผูปวยก็จะมองไมเห็นทางออกหรือ
วิธีการดูแลสุขภาพที่เหมาะสมกับตนเอง  ดังนั้นผูวิจัยจึงสนใจท่ีจะศึกษาการดูแลตนเองของผูปวย
เบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ และเนื่องจากยังไมปรากฏพบเอกสารหรืองานวิจัยในเรื่องท่ีจะ
ศึกษานี้  ผูวิจัยจึงไดทําการศึกษาเพื่อใหบรรลตุามวัตถุประสงคท่ีไดกลาวแลว 

 

 

 

 
                                                 

         ๒๐ Pawana Keertiyutawong, “A Self-Management  Program  For  Improving  Knowledge, Self-
Care Activity Of  Life,And Glycosylated  HbA1c In Thala  With Types 2  Diabetes  Mellitus” A Thesis Of The 
Requirements  For The Degree  Of  Doctor  Of  Philosophy ( Nursing)  Faculty  Of  Graduate  Studies 
Mahidol   University ,  2005. 
         ๒๑ จุฬารัตน  เขาประเสริฐ,   “การประยุกตใชพุทธธรรมในการบําบัดโรคจิตเภท”,  วิทยานิพนธ
พุทธศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย,๒๕๔๘). 



 

๑๔

๑.๗ วธิดีําเนินการวจิัย 

  การศึกษาครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative  research) แบบปรากฏการณวิทยา
(Phenomenology)  ท่ีมีการวิจัยเชิงเอกสาร ( Documentary Research)  โดยมุงศึกษาพฤติกรรมการ
ดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน ความสัมพันธระหวางการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานกับ
แนวทางอริยสัจ ๔ ท่ีปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนา   รวมถึงศึกษาวิเคราะหแนวทางอริยสัจ ๔ ใน
การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน โรงพยาบาลไทรนอย จ.นนทบุรี  ซ่ึงเก็บรวบรวมขอมูลโดยการ
สัมภาษณเชิงลึก ( In-depth interview) การบันทึกเทป การวัดสัญญาณชีพ และระดับน้ําตาลในเลือด 
ซ่ึงมีวิธีดําเนินการวิจัยเปนข้ันตอนดังนี้ 

 ๑.๗.๑. ศึกษาขอมูลจากเอกสารช้ันปฐมภูมิ (Primary Source)  คือ  คัมภีรพระไตรปฎก
ภาษาบาลี ฉบับมหาจุฬาเตปฏกํ ๒๕๐๐ และคัมภีรพระไตรปฎกภาษาไทย ฉบับมหาจฬุาลงกรณราช
วิทยาลัย  พ.ศ. ๒๕๓๙ ในสวนท่ีของเก่ียวกับการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทาง
อริยสัจ ๔ ท่ีปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนา  และนําไปวิเคราะหความเขาใจการดูแลตนเองของ
ผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ โรงพยาบาลไทรนอย  จ.นนทบุรี 
 ๑.๗.๒. ศึกษาขอมูลจากเอกสารช้ันทุติยภูมิ (Secondary Source) คือ อรรถกถา ฎีกา  
อนุฎีกา ปกรณวิเสส  วิทยานิพนธท่ีเกี่ยวของ ตลอดท้ังงานวิจัย เอกสารและหนังสือตําราท่ีมีเนื้อหา
สอดคลองเกี่ยวกับหัวขอท่ีทําการวิจัย  
 ๑.๗.๓. รวบรวมขอมูลภาคสนาม จากกลุมตัวอยางท่ีกําหนดไวในขอบเขตการศึกษา
จํานวน ๑๐ ราย  มีเครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล คือ เครื่องบันทึกเสียง แบบบันทึกขอมูล
สวนบุคคล และแบบสัมภาษณผูปวยเบาหวาน โดยมีข้ันตอนดังนี้  
 ๑.ทําการสัมภาษณเชิงลึก ซ่ึงคําถามการสัมภาษณเปนคําถามกวางๆเกี่ยวกับความเขาใจ
ในหลักอริยสัจ ๔ และการนําหลักอริยสัจ ๔ มาเปนแนวทางในการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน 
 ๒.บันทึกเทปขณะทําการสัมภาษณ 
 ๓.ติดตามผลการวัดสัญญาณชีพ(ชีพจร ความดันโลหิต) ระดับน้ําตาลในเลือดและ 
สภาวะทางกายภาพอ่ืนๆ เชน สวนสูง น้ําหนัก คาดัชนีมวลกาย ในเวชระเบียนของผูปวย 
 ๑.๗.๔. นําขอมูลท่ีไดจากการรวบรวมเอกสารตามขอ ๑.๗.๑. ขอ ๑.๗.๒. ขอ ๑.๗.๓.   
มาเรียบเรียง ประมวลและวิเคราะหเพื่อตอบปญหาการวิจัย 
 ๑.๗.๕.  สรุปและเสนอผลการวิจัย 
 



 

๑๕

๑.๘   ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรบั 
 ๑.๘.๑. ทําใหทราบถึงพฤตกิรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน 

 ๑.๘.๒. ทําใหทราบถึงการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ท่ี
ปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนา   

 ๑.๘.๓.ทําใหทราบถึงการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ 
โรงพยาบาลไทรนอย  จ.นนทบุร ี  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

๑๖

๑.๘   ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรบั 
 ๑.๘.๑. ทําใหทราบถึงพฤตกิรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน 

 ๑.๘.๒. ทําใหทราบถึงการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ท่ี
ปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนา   

 ๑.๘.๓. ทําใหทราบถึงการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ และ
ไดทราบถึงแนวทางการสรางเสริมสุขภาพตามหลักพระพุทธศาสนาของผูปวยเบาหวาน       
โรงพยาบาลไทรนอย  จ.นนทบุรี  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

บทท่ี ๒ 
แนวคิดและพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน 

 

 ในบทท่ี ๒ นี้เปนการศึกษาแนวคิดและพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน 
เพื่อหาความสัมพันธระหวางอริยสัจ ๔ กับการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานวาสามารถนํามา
ประยุกตใชไดจริง    และขยายผลของความรูใหเดนชัดมากยิ่งข้ึน    เพื่อใหผูปวยเบาหวาน มีความ
เขาใจในโรคท่ีตนเองเปนและสามารถดูแลตนเองได  มีสุขภาพกายและจิตท่ีดี  สามารถดําเนินชีวิต
ไดอยางถูกตองเหมาะสม ดังนั้นผูวิจัยจึงไดศึกษาคนควาเอกสารวิชาการ  บทความและงานวิจัยท่ี
เกี่ยวของกับแนวคิดและพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน   สรุปสาระสําคัญท่ีเปน
ประโยชนตอการศึกษา นําเสนอเปนลําดับ ดังนี้ 
   
๒.๑   นิยาม  การวินิจฉัย  จําแนกประเภท  สาเหตุ  อาการของโรคเบาหวาน 

 คณะกรรมการวินิจฉัยและแบงประเภทของโรคเบาหวาน(The Expert Committee on 
the Diagnosis and Classification of Diabetes Mellitus) ไดใหคําจํากัดความของโรคเบาหวาน ไว
ดังนี้     “โรคเบาหวานเปนโรคท่ีมีความผิดปกติเกี่ยวกับเมตาบอลิซึม   แสดงอาการโดยมีระดับ
น้ําตาลใน เลือดสูง ซ่ึงเปนผลมาจากความผิดปกติของการหลั่งอินซูลินและ/หรือการออกฤทธิ์ของ
อินซูลิน ภาวะท่ีระดับน้ําตาลในเลือดสูงอยางเรื้อรัง     ทําใหเกิดการเสื่อมของอวัยวะตางๆใน
รางกาย  ซ่ึงใน ระยะยาวจะเกิดการสูญเสียหนาท่ีและอวัยวะท่ีสําคัญรวมถึงระบบการทํางานของ
อวัยวะตางๆจะเริ่มลมเหลว ไดแก ตา ไต หัวใจ ระบบประสาทและหลอดเลือด”  

 มีนักวิชาการนิยามคําวา “โรคเบาหวาน” ไวมากมาย  แตตามพจนานุกรมฉบับ
ราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๔๒ ไดใหความหมายไววา “เบา”๑เปนคําวิเศษณ หมายถึง ถาย

                                          

         ๑ ราชบัณฑิตยสถาน, พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๔๒, (กรุงเทพมหานคร :  
นานมีบุคสพับลิเคช่ันส, ๒๕๔๖), หนา ๖๓๗.  



 ๑๗ 

ปสสาวะ,เยี่ยว คําวา “หวาน”๒เปนคําวิเศษณเชนเดียวกัน หมายถึง มีรสอยางรสน้ําตาล รวมเปน 
คํานาม คือ คํา วา  “เบาหวาน”๓ หมายถึง ช่ือโรคชนิดหนึ่งมีระดับน้ําตาลใน เลือดสูง กวาปกติ 

 ณัฐพร  สุขพอดี กลาวไววา เบาหวานเปนโรคหนึ่งของเมตาบอลิก๔( metabolic 
syndrome)ซ่ึงพยาธิสภาพและหลายอาการของเบาหวาน มาจากภาวะด้ืออินซูลิน รวมกับความ
ผิดปกติในการหลั่งอินซูลินของตับออน๕ 

 วราภรณ  วงศถาวราวัฒน  ไดใหคําจํากัดความโรคเบาหวาน ไววา เปนกลุมโรคทาง   
เมตาบอลิซึมท่ีมีระดับน้ําตาลในเลือดสูง อันเปนผลมาจากความบกพรองของการหลั่งอินซูลิน หรือ 
การ ออกฤทธิ์ของอินซูลิน หรือท้ังสองอยาง๖   

 สุนทรี  นาคะเสถียร ไดใหความหมายไววา เบาหวาน คือ ภาวะท่ีรางกายมีระดับน้ําตาล 
ใน เลือดสูงกวาปกติ เกิดข้ึนเนื่องจากรางกายไมสามารถนําน้ําตาลในเลือดซ่ึงไดจากอาหารไปใชได 
ตามปกติ๗ 

 สุรเกียรติ  อาชานานุภาพ ไดอธิบายไววา เบาหวาน เปนภาวะท่ีตับออนสรางฮอรโมน
อินซูลิน( Insulin) ไดนอยหรือไมไดเลย ซ่ึงฮอรโมนชนิดนี้มีหนาท่ีคอยชวยใหรางกายเผาผลาญ
น้ําตาลไปใชเปนพลังงาน เม่ืออินซูลินในรางกายไมพอหรือมีพอแตใชไมได  น้ําตาลก็ไมถูก  
นําไปใช จึงเกิดการค่ังของน้ําตาลในเลือดและอวัยวะตางๆ  เม่ือน้ําตาลค่ังในเลือดมากๆก็จะถูกไต    

 
 
 

                                          

         ๒ เรื่องเดียวกัน, หนา ๑๒๗๖. 
         ๓ เรื่องเดียวกัน, หนา ๖๓๗. 
         ๔ metabolic syndrome คือ โรคกินเกิน(สารอาหารไหลลนในรางกาย) ประกอบดวยกลุมอาการ
หลักๆ คือ อวน(พุงพลุย) เบาหวาน ไขมัน ความดันโลหิตสูง ซึ่งเปนปญหาสุขภาพของคนท่ัวโลกที่มีอันจะกิน 
(จนเกินพอดี). 
         ๕ ณัฐพร  สุขพอดี, ความรูพ้ืนฐานเกี่ยวกับเบาหวาน, (นนทบุรี : สถาบันวิจัยและพัฒนาระบบ
สุขภาพชุมชน, ๒๕๕๐), หนา ๑๕. 
         ๖ วราภรณ  วงศถาวราวัฒน, Clinical Practice Guideline  ทางอายุรกรรม พ.ศ.๒๕๔๔, 
(กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพแหงจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, ๒๕๔๔), หนา ๓๗๓. 
         ๗ สุนทรี  นาคะเสถียร,  เบาหวานคืออะไร, ใน ความรูเรื่องเบาหวาน ฉบับสมบูรณ, รวบรวม
จัดพิมพโดยศาสตราจารย นายแพทยเทพ  หิมะทองคํา, (กรุงเทพมหานคร : บริษัทวิทยพัฒนจํากัด,  ๒๕๔๖) : 
๒๗. 



 ๑๘ 

กรองออกมาในปสสาวะ ทําใหปสสาวะหวานหรือมีมดข้ึนได จึงเรียกวา “ เบาหวาน ”๘ 
 จากความหมายท่ีแสดงมานี้  จึงพอนิยามไดวา  โรคเบาหวาน( Diabetes Mellitus, DM )  

คือ  โรคเรื้อรังชนิดหนึ่ง เปนกลุมโรคท่ีเกิดจากความผิดปกติของการเผาผลาญสารอาหารในรางกาย   
ทําใหเกิดระดับน้ําตาลในเลือดสูงผิดปกติ หรือ อาจกลาวไดวา ประสิทธิภาพของฮอรโมนอินซูลิน 
ลดลง รางกายมีความดื้อตออินซูลิน หรือมีการสรางอินซูลินจากตับออนลดลง เม่ือรางกายนําน้ําตาล 
มาใชไมได จึงทําให ระดับน้ําตาลในเลือดสูงตามมา 
  

 ๒.๑.๑ การวินิจฉัยโรคเบาหวาน๙ 
 แตเดิมองคการอนามัยโลก (World Health Organization , WHO) และ National 
Diabetes Data Group (NDDG) ใชคาระดับน้ําตาลในเลือดขณะอดอาหารอยางนอย ๘ ช่ัวโมง 
( Fasting Plasma Glucose , FPG)   ท่ี > ๑๔๐ มก./ดล.  เปนเกณฑในการวินิจฉัยโรคเบาหวาน ตอมา
ในป พ.ศ.๒๕๔๐  สหพันธโรคเบาหวานแหงสหรัฐอเมริกา ( American Diabetes Association , 
ADA) และ พ.ศ.๒๕๔๑  องคการอนามัยโลกไดประกาศใชเกณฑการวินิจฉัยโรคเบาหวานใหม
ลาสุด คือเปลี่ยนเปนใชคา FPG ท่ี > ๑๒๖ มก./ดล. เปนเกณฑในการวินิจฉัยโรคเบาหวาน* โดยให
เหตุผลในการเปลี่ยนวาจากการศึกษาเพิ่มเติมพบวา  ระดับ FPG > ๑๒๖ มก./ดล.  มีคาใกลเคียงกับ
เกณฑการวินิจฉัยคาระดับน้ําตาลในเลือดท่ี  ๒  ช่ัวโมง หลังจากทดสอบความทนตอกลูโคส ( Oral 
Glucose Tolerance Test  , OGGT) ท่ี ๒ ช่ัวโมง > ๒๐๐ มก./ดล.   นอกจากนี้ยังคนพบวามีบุคคล
บางกลุมท่ีแมระดับน้ําตาลในเลือดไมสูงแตกลับมี ภาวะแทรกซอนเชนเดียวกับผูท่ีไดรับการวินิจฉัย
วาเปนโรคเบาหวาน  จึงปรับคาการวินิจฉัยใหมใหลดนอยลงกวาเดิม  และการทํา FPG ยังทําไดงาย
กวา สะดวกกวา เวลาในการแปลผลเร็วกวา และคาใชจายนอยกวา ดังนั้นองคการอนามัยโลก จึง
แนะนําใหใชคาระดับน้ําตาลในเลือดขณะอดอาหาร อยางนอย ๘ ช่ัวโมง  เปนการทดสอบหลักของ
การวินิจฉัยโรคเบาหวาน  ซ่ึงการตรวจคัดกรองโรคเบาหวาน และวินิจฉัยโรคเบาหวาน ใชเกณฑใน
การวินิจฉัยดังนี้ คือ  

                                          

         ๘ สุรเกียรติ  อาชานานุภาพ, ตําราการตรวจรักษาโรคท่ัวไป, (กรุงเทพมหานคร : พิมพดี กรุงเทพฯ, 
๒๕๔๔), หนา ๔๗๔. 
         ๙ วิทยา  ศรีดามา , การดูแลรักษาผูปวยเบาหวาน , (กรุงเทพมหานคร:โรงพิมพยูนิต้ี พับลิเคช่ัน , 
๒๕๔๓), หนา ๒-๓. 
 * คาปกติของระดับนํ้าตาลในเลือด คือ ๗๐-๑๒๖  มิลลิกรัมตอเลือด ๑๐๐ เดซิลิตร ในขณะอด
อาหาร และใช   มก./ดล.  เปนตัวยอหนวยนับระดับนํ้าตาลในเลือด. 



 ๑๙ 

 ๑. คาระดับน้ําตาลในเลือดขณะอดอาหาร** อยางนอย ๘ ช่ัวโมง > ๑๒๖ มก./ดล. โดย
ใหทําการตรวจยืนยัน ๒ ครั้ง  วิธีนี้เปนวิธีการเจาะเลือดหลังจากงดอาหารในเวลากลางคืนนาน ๘ 
ช่ัวโมงเพื่อตรวจระดับน้ําตาลในเลือด 
 ๒. คาระดับน้ําตาลในเลือดจากวิธีการสุมเจาะเลือด ( Random Plasma Glucose , RPG ) 
> ๒๐๐ มก./ดล.  วิธีนี้เปนวิธีการสุมเจาะเลือดเพ่ือตรวจระดับน้ําตาลในเลือดในเวลาใดก็ไดโดยไม 
ตองงดอาหาร รวมกับมีอาการของโรคเบาหวาน 

 ๓. คาระดับน้ําตาลในเลือดท่ี  ๒  ช่ัวโมง หลังจากทดสอบความทนตอกลูโคส  > ๒๐๐ 
มก./ดล.  วิธีนี้เปนวิธีการใหผูถูกทดสอบงดอาหารในเวลากลางคืน อยางนอย ๘ ช่ัวโมงและทําการ
ทดสอบในตอนเชา โดยการเจาะเลือดตรวจระดับน้ําตาล แลวใหรับประทานกลูโคส ๗๕ กรัมในน้ํา  
๓๐๐ มิลลิลิตร ในเวลา  ๕  นาที หลังจากรับประทานกลูโคสแลวอีก ๒ ช่ัวโมงถัดมาจึงเจาะเลือด
ตรวจระดับน้ําตาลซํ้าอีกครั้ง  รวมกับมีอาการของโรคเบาหวาน 
 ในกรณีท่ีคาระดับน้ําตาลในเลือดจากวิธีการสุมเจาะเลือด หรือคาระดับน้ําตาลในเลือด 
ท่ี  ๒  ช่ัวโมง หลังจากทดสอบความทนตอกลูโคสที่ ๒  ช่ัวโมง  > ๒๐๐ มก./ดล.   แตไมมีอาการ
ของโรคเบาหวานที่ชัดเจน ใหทําการตรวจซํ้า โดยครั้งถัดไปแนะนําใหตรวจ คาระดับ น้ําตาลใน
เลือด ขณะอดอาหารอยางนอย ๘ ช่ัวโมง เพื่อความสะดวก ถาคาระดับน้ําตาลในเลือด > ๑๒๖ มก./ 
ดล.  ก็ใหวินิจฉัยวาเปนโรคเบาหวาน 
 นอกจาก  ๓  วิธี ท่ีกลาวมาขางตนแลว  ยังมีการตรวจวัดคาน้ํ าตาลเฉลี่ยสะสม 
(Haemoglobin A1c , HbA1c) ซ่ึงเปนการตรวจวัด ประเมินระดับคาน้ําตาลเฉลี่ยสะสมในเลือด 
ในชวง ๒-๓ เดือนท่ีผานมา ระดับน้ําตาล เฉลี่ยสะสม ท่ีดีไมควรเกิน  ๗ % ซ่ึงถือเปนการชวย
วินิจฉัยโรคเบาหวานอีกวิธีการหนึ่งดวย แตในปจจุบันยังไมนิยมใชเนื่องจากวิธีการตรวจมีราคา
แพง เวลาในการแปลผลชากวาวิธีการอ่ืนๆ  และอีกวิธีท่ีสามารถตรวจไดแตไมเปนท่ีนิยม คือ การ
ตรวจหาน้ําตาลกลูโคสใน ปสสาวะ ๑๐เพราะเกิดความผิดพลาดไดงาย และบางครั้งการตรวจพบ
น้ําตาล ในปสสาวะ ก็อาจจะไมไดช้ีชัดลงไปทันทีวาผูปวยรายนั้นเปนเบาหวาน  ๑๐๐ % ตองยืนยัน
โดยการงดอาหารอยางนอย   ๘  ช่ัวโมงในเวลากลางคืน แลวเจาะเลือดกอนอาหารเชา ถาน้ําตาลใน  

                                          

         ** อดอาหาร หมายถึง การงดรับประทานอาหารหรือเครื่องด่ืมที่ใหพลังงาน สําหรับนํ้าเปลา
สามารถ ด่ืมได. 
 ๑๐ โรงพยาบาลสงฆ, คูมือโรคเบาหวาน, ( กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพคณะรัฐมนตรีและราช
กิจจานุเบกษา, ๒๕๕๐), หนา ๕.           



 ๒๐ 

เลือดสูง เกิน ๑๒๖ มก./ดล.    ก็เปนเบาหวาน  ถาน้ําตาลใน เลือดตํ่ากวา  ๑๐๐ มก./ดล.   ก็แสดงวา
ปกติ  ไมเปนเบาหวาน   ถาน้ําตาลในเลือด อยูระหวาง ๑๐๐-๑๒๕  มก./ดล. ก็ยังก้ํากึ่ง บอก ไมได
แนนอนวาเปนหรือไมเปน ตองตรวจซํ้า ๑๑ ดังวิธีท่ีกลาวมาขางตน 
  

 ๒.๑.๒ ประเภทของโรคเบาหวาน 
 สําหรับการแบงประเภทของโรคเบาหวาน ในอดีตแบงออกเปน ๒ ชนิดใหญๆ๑๒ ไดแก  

 ๑. เบาหวานชนิดพึ่งอินซูลิน ( insulin-dependent diabetes mellitus , IDDM ) เปนชนิด
ท่ีพบไดนอยแตมีความรุนแรงและอันตรายสูง มักพบในเด็กและคนอายุตํ่ากวา ๒๕ ป แตก็อาจพบ
ในคนสูงอายุไดบาง  ตับออนของผูปวยชนิดนี้จะสรางอินซูลินไมไดเลยหรือไดนอยมาก เช่ือวา
รางกายมีการสรางแอนติบอดีข้ึนตอตานทําลายตับออนของตัวเองจนไมสามารถสรางอินซูลินได 
ดังท่ีเรียกวา โรคภูมิตานตัวเอง หรือ ออโตอิมมูน ( autoimmune) ซ่ึงเปนผลมาจากความผิดปกติทาง
กรรมพันธุ รวมกับการติดเช้ือ หรือการไดรับสารพิษจากภายนอก  ซ่ึงผูปวยชนิดนี้ตองพึ่งพิงการฉีด
อินซูลินเขาทดแทนในรางกายทุกวัน  

 ๒. เบาหวานชนิดไมพึ่งอินซูลิน ( non-insulin-dependent diabetes mellitus , NIDDM ) 
เปนเบาหวานชนิดท่ีพบเห็นกันเปนสวนใหญ  ซ่ึงมักจะมีความรุนแรงนอย มักพบในคนอายมุากกวา  
๔๐ ป ข้ึนไป แตก็อาจพบในเด็กหรือวัยหนุมสาวไดบาง  ตับออนของผูปวยชนิดนี้ยังสามารถสราง
อินซูลินได แตไมเพียงพอกับความตองการของรางกาย  จึงทําใหมีน้ําตาลท่ีเหลือใชกลายเปน 
เบาหวานได ผูปวยชนิดนี้ยังอาจแบงเปนพวกท่ีอวนมากๆ กับพวกท่ีไมอวน (รูปรางปกติ หรือผอม) 
สาเหตุอาจเกิดจากกรรมพันธุ จากการใชยา หรือพบรวมกับโรคอ่ืนๆ การควบคุมอาหารหรือการใช
ยาเบาหวานชนิดกิน ก็มักจะไดผลในการควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดใหปกติได หรือบางครั้งถา 
ระดับน้ําตาลสูงมากๆ ก็อาจตองใชอินซูลินแบบฉีดเปนครั้งคราว  แตไมตองใชอินซูลินตลอดไป จึง 
ถือวาไมตองพึ่งอินซูลิน 

 จนกระท่ังในป พ.ศ.๒๕๔๐ สหพันธโรคเบาหวานแหงสหรัฐอเมริกา ไดจําแนก
ประเภทของโรคเบาหวานออกเปน ๔ ชนิด ตามสาเหตุของการเกิดดังนี้๑๓ คือ  

  
 

                                          

         ๑๑ เรื่องเดียวกัน, หนา ๑๓. 
       ๑๒ สุรเกียรติ  อาชานานุภาพ, ตําราการตรวจรักษาโรคท่ัวไป, หนา ๔๗๓. 
         ๑๓ ณัฐพร   สุขพอดี, ความรูพ้ืนฐานเก่ียวกับเบาหวาน, หนา ๑๓. 



 ๒๑ 

 ๑.โรคเบาหวานชนิดท่ี ๑  เกิดจากการทําลายเบตาเซลลของตับออน  สวนใหญเกิดจาก 
Autoimmune  หรือเปนผลมาจากการท่ีระบบภูมิคุมกันของรางกายตอตับออนตัวเองผิดปกติ ทําให
ตับออนไมสามารถผลิตอินซูลินได สวนนอยไมทราบสาเหตุ แตเบาหวานชนิดท่ี ๑ นี้จําเปนตองพึ่ง
อินซูลิน คือ รางกายจะขาดอินซูลินอยางถาวรตองรักษาดวยการฉีดอินซูลินและตองฉีดไปทุกวัน
ตลอดชีวิต ถาขาดเม่ือไร จะเกิดภาวะนํ้าตาลในเลือดสูงมากจนถึงข้ันท่ีเปนอันตรายตอชีวิต  
โรคเบาหวานชนิดนี้มักจะพบในเด็กและเด็กวัยรุน  นานๆ ครั้งจึงจะพบในผูใหญ   

 ๒.โรคเบาหวานชนิดท่ี ๒ เกิดจากภาวะดื้ออินซูลินรวมกับความผิดปกติในการหลั่ง
อินซูลินของตับออน โดยเบาหวานชนิดท่ี ๒ นี้ พบประมาณรอยละ ๙๐-๙๕ % ของผูปวยเบาหวาน
ท้ังหมด  มักเปนในคนอวน ไมจําเปนตองพึ่งอินซูลินตลอดชีวิต สามารถรักษาไดดวยการควบคุม
อาหารและการออกกําลังกาย  อาจตองฉีดอินซูลินบางเปนครั้งคราว    ถาระดับน้ําตาลในเลือดสูง
มากแตไมตองฉีดตลอดไปเหมือนเบาหวานชนิดท่ี ๑๑๔ 

 ๓.โรคเบาหวานชนิดอ่ืน ไดแก โรคเบาหวานท่ีเกิดจากความผิดปกติทางพันธุกรรมท่ี
ทราบชนิดชัดเจน  โรคของตับออน ความผิดปกติของฮอรโมน ยา หรือสารเคมี 

 ๔.โรคเบาหวานขณะต้ังครรภ หมายถึงโรคเบาหวานหรือความผิดปกติของความทนตอ
กลูโคสที่ไดรับการวินิจฉัยครั้งแรกขณะต้ังครรภ 

 จากขอมูลท่ีแสดงมาขางตน จะเห็นไดวามีความพยายามท่ีจะแบงประเภทของ
โรคเบาหวานใหชัดเจนมากยิ่งข้ึนตามสาเหตุของการเกิดโรค  เพื่อสะดวกในการเฝาระวังและรักษา
โรคเบาหวานซ่ึงปจจุบันพบมากข้ึนในคนทุกเพศทุกวัย 

 
 ๒.๑.๓ สาเหตุและโอกาสของการเกิดโรคเบาหวาน 
 สาเหตุของการเกิดโรคยังไมทราบแนชัด แตปจจัยท่ีอาจเปนตนเหตุของโรคเบาหวาน๑๕ 
ไดแก 

 ๑.กรรมพันธุ ผูปวยท่ีมีประวัติครอบครัว ไดแก บิดา มารดา   ญาติพี่นองเปน
โรคเบาหวานมีโอกาสเปนโรคเบาหวานมากกวาผู ท่ีไมมีประวัติสมาชิกในครอบครัวเปน
โรคเบาหวาน 

  

                                          

         ๑๔ สาธิต   วรรณแสง, มารูจักโรคเบาหวานกันเถอะ, (กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพหมอชาวบาน, 
๒๕๕๐ )., หนา ๑๐.  
       ๑๕ สุนทรี  นาคะเสถียร,  เบาหวานคืออะไร, หนา ๓๕-๓๖. 



 ๒๒ 

 ๒ .ความอวน  ความอวนทําให เนื้อเยื่อดื้อตอการออกฤทธิ์ของอินซูลิน(Insulin 
Resistance) จากการศึกษาในกลุมคนอเมริกันของประเทศสหรัฐอเมริกา ผลการศึกษาปรากฏชัดวา 
ความอวนมีผลทําใหเกิดการดื้อตออินซูลิน     และผูท่ีมีน้ําหนักมากกวาหรือเทากับรอยละ  ๒๐   
ของน้ําหนักท่ี ควรจะเปน หรือผูท่ีมีคาดัชนีความหนาของรางกาย( Body Mass Index ) สูงมากกวา
หรือเทากับ ๒๗ กิโลกรัมตอตารางเมตร จะเปนผูท่ีมีความเส่ียงสูง๑๖ 

 ๓.อายุ  เม่ืออายุมากกวา ๓๕ ปข้ึนไป  ตับออนจะสังเคราะหและหลั่งอินซูลินไดนอยลง 
ในขณะท่ีไดรับน้ําตาลเทาเดิม ดังนั้นจึงมีระดับน้ําตาลเกินอยูในเลือด 

 ๔.มีประวัติโรคเบาหวานขณะต้ังครรภ  หรือคลอดบุตรท่ีมีน้ําหนักมากกวา ๔ กิโลกรัม 
เนื่องจากฮอรโมนหลายชนิดท่ีรกสังเคราะหข้ึนมีผลยับยั้งการทํางานของอินซูลิน๑๗ 

 ๕.ตับออนไดรับความกระทบกระเทือน เชน ตับออนอักเสบเรื้อรังจากการดื่มสุรามาก
เกินไป หรือตับออนบอบช้ําจากอุบัติเหตุ   เกิดการกระทบกระแทกอยางแรงจนตองผาตัดเอาตับ 
ออน บางสวนออกไป สําหรับบุคคลท่ีมีความโนมเอียงท่ีจะเปนเบาหวานอยูแลว ปจจัยท่ีกลาวมาจะ
ชักนําใหอาการของโรคเบาหวานแสดงออกเร็วข้ึน 

 ๖.การติดเช้ือไวรัสบางชนิด  เชน คางทูม หัดเยอรมัน เคยมีรายงานวาเด็กอายุ ๑๐ ขวบ 
เปนเบาหวานและเสียชีวิตอยางรวดเร็ว หลังจากมีการติดเช้ือ จากการตรวจตับออนพบวาสามารถ
เพาะเช้ือไวรัสจากเนื้อเยื่อบดของตับออนได นอกจากนี้เม่ือทดลองฉีดไวรัสตัวนี้เขาไปในหนู
ทดลอง พบวาไวรัสชนิดนั้นทําใหหนูเปนเบาหวานได 

 ๗.ยาบางชนิด เชน ยาลดความดันโลหิต  ยาขับปสสาวะ ยาคุมกําเนิด ยาท่ีมีสวนผสม
ของSteroid  มีผลทําใหระดับน้ําตาลในเลือดสูงข้ึนได๑๘ 
                                                                  
 
                                             
                                                                            

                                          

         ๑๖ Haffner , S.M., Epidemiology of type 2 diabetes : risk factor , Diabetes Care , 21 ( Suppl.1) , 
1998. 
        ๑๗ American diabetes association , Screening for type 2 diabetes , Diabetes Care , 23 ( Suppl.1) , 
2000. 
        ๑๘ เทพ   หิมะทองคําและคณะ, ความรูเร่ืองเบาหวานฉบับสมบูรณ , (กรุงเทพมหานคร : บริษัท
วิทยพัฒนจํากัด, ๒๕๔๕ ), หนา  ๓๕. 



 ๒๓ 

 ๒.๑.๔ อาการของโรคเบาหวาน 
 ในวงการแพทยแผนตะวันตก  โรคเบาหวานเปนโรคท่ีรูจักกันท่ัวไปต้ังแตตน
คริสตศตวรรษ มีบันทึก วานายแพทยชาวกรีก ช่ือกาเลน(Galen) ไดบรรยายถึงโรคท่ีทําใหผูปวย
ผอมลง ปสสาวะบอย หิวบอย กินน้ํามาก และถึงแกความตายภายหลังจากเปนโรคไมนาน ตอมา 
นายแพทยชาวโรมัน ช่ือแอรีเทียส(Aretaeus) ไดต้ังช่ือโรคตามอาการนี้วา ไดอะบีทีส(Diabetes) 
หมายถึง การท่ีรางกายขับน้ําหรือปสสาวะออกมามากกวาปกติ ในภายหลังนายแพทยชาวอังกฤษ 
ช่ือ โทมาส วิลลิส(Thomas Willis) ไดตรวจพบน้ําตาลในปสสาวะของผูปวย และบันทึกไววาถา 
ปสสาวะ ของผูปวย มี รสหวานเหมือนน้ําผึ้งผูปวยจะผอมลง ออนเพลียและตายในท่ีสุด  จึงมีผูเติม 
คําวา เมลลิตัส(Mellitus) ซ่ึงเปนภาษาลาติน หมายถึง น้ําผึ้ง ลงทายคําวา ไดอะบีทีส เปน คําวา 
ไดอะ บีทีส เมลลิตัส (Diabetes Mellitus) หมายถึง โรคที่ปสสาวะมีรสหวานเหมือนน้ําผึ้ง ๑๙และ
อาการตางๆท่ีตรวจพบและบันทึกไว ก็ไดกลายมาเปนช่ือของโรคเบาหวาน  ซ่ึงในปจจุบันพบวาผูท่ี
มีระดับน้ําตาล ในเลือดสูงไมมาก  อาจจะไมมีอาการแสดงใดๆใหเห็นเลย  แตสวนใหญในผูปวย
เบาหวานจะพบอาการดังนี้๒๐  คือ 

 ๑.ปสสาวะบอย ปสสาวะมาก คนปกติจะไมตองลุกข้ึนมาปสสาวะในเวลากลางคืน  
หรือปสสาวะอยางมากไมเกิน ๑  ครั้ง แตเม่ือไรท่ีระดับน้ําตาลในเลือด สูงมากกวา    ๑๘๐   มก./ดล.       
(ไตสามารถกรองน้ําตาล ท่ีผานไตไดสูงสุด คือ ๑๘๐ มก./ดล.๒๑ ) โดยเฉพาะในเวลากลางคืน 
น้ําตาล จะถูกขับออกทางปสสาวะ    ทําใหน้ําถูกขับออกมากข้ึนดวย จึงพบวามีอาการ ปสสาวะบอย
และ รางกายเกิดการสูญเสียน้ํา   
 ๒.คอแหง กระหายน้ํามาก เปนผลจากการปสสาวะบอย สูญเสียน้ําทางปสสาวะมากทํา   
ให เกิดภาวะรางกายขาดนํ้า จึงตองชดเชยดวยการด่ืมน้ําบอยๆ   

 ๓.หิวบอย  กินจุ  น้ําหนักลด  ออนเพลีย เนื่องจากรางกายไมสามารถ นําน้ําตาลกลูโคส
ไปใช เปนพลังงานได     ตองสลายพลังงานจากกลามเน้ือและไขมันในรางกายไปใชแทน จึงทําให
รูสึกออนเพลียและน้ําหนักตัวลดลงโดยไมทราบสาเหตุ                                                                                     

                                          

         ๑๙ ดูรายละเอียดใน วลัย อินทรัมพรรย, ประวัติของโรคเบาหวาน, เอกสารการสอนชุดวิชาอาหาร
บําบัดโรค หนวยที่ ๘-๑๕, พิมพครั้งที่ ๑๓, (นนทบุรี : โรงพิมพมหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๕๒), หนา 
๔๓. 
         ๒๐ สุนทรี  นาคะเสถียร,  เบาหวานคืออะไร, หนา ๓๒. 
         ๒๑ สาธิต   วรรณแสง, มารูจักโรคเบาหวานกันเถอะ, หนา ๑๑. 



 ๒๔ 

 ๔.ผิวหนังอักเสบ  เปนฝบอย แผลหายชา คันตามผิวหนัง สาเหตุของอาการคัน
เนื่องจากผิว แหง หรือมีการอักเสบของผิวหนัง  นอกจากนี้ยังพบวามีติดเช้ืองาย  เชน เช้ือรา 
โดยเฉพาะอยางยิ่งบริเวณชองคลอดของผูหญิง  

 ๕.ตาพรามัว  ตองเปลี่ยนแวนบอย เพราะมีการเปลี่ยนแปลงของสายตา เชน สายตาส้ัน 
ตอ  กระจก จากการมีระดับน้ําตาลในเลือดสูงเปนเวลานานๆ ทําใหเสนประสาทตาเส่ือม๒๒  

 ๖.ชาปลายมือ  ปลายเทา กลามเนื้อออนแรง ประสาทอัตโนมัติเส่ือม เนื่องจากมีระดับ
น้ําตาล ในเลือด สูงนานๆทําใหเสนประสาทเส่ือม เกิดแผลท่ีเทาไดงาย เพราะไมรูสึกเจ็บ๒๓ 

 ดังนั้นจึงพอจะสรุปสาเหตุและอาการของโรคเบาหวานไดวา เปนโรคท่ีเกิดจาก 
พันธุกรรม และส่ิงแวดลอม ซ่ึงไดแก   ความอวน อายุ  วิถีการดําเนินชีวิต  การรับประทานอาหาร 
ขาดการออกกําลังกาย  การนอนพักผอนนอย นอนไมเปนเวลา  ภาวะเครียด  ยาบางชนิด การติดเช้ือ 
หรือมีเหตุตางๆที่มีผลทําใหตับออนทําหนาท่ีลดลง ผลิตอินซูลินไดนอยเกินไป หรือไมผลิตเลย  
หรือผลิตอินซูลินได  แตฮอรโมนออกฤทธิ์ในการทํางานไดไมเต็มท่ี  จึงทําใหประสิทธิภาพในการ
นํากลูโคสเขาสูเซลลลดลง เม่ือน้ําตาลไมถูกนําไปใชเปน พลังงาน จึงเกิดการค่ังของน้ําตาลในเลือด  
ทําใหระดับน้ําตาล ในเลือดสูงตามมา และสามารถอธิบายอาการของโรคที่เกิดไดดังนี้  คือ การท่ี 
รางกายของคนเราประกอบดวยเซลลหลายลานเซลล เซลลเหลานั้นก็ตองการพลังงานเพื่อเปนกลไก
ในการทํางาน    แหลงพลังงานท่ีไดก็มาจากอาหาร   โดยอาหารท่ีรับประทานเขาไปจะแตกตัว
ออกมาเปนน้ําตาลท่ีเรียกวา     “ กลูโคส ”   มีฮอรโมนอินซูลินท่ีผลิตจากตับออน๒๔  ทําหนาท่ีนํา
กลูโคสเขาสูเซลล  เพื่อเผาผลาญเปนพลังงานชวยใหรางกายสามารถเคลื่อนไหวทํากิจกรรมตางๆได 
และระดับน้ําตาล ในเลือดก็จะลดลง ถาน้ําตาลใน เลือด มีนอยก็จะกระตุนใหตับออนหลั่งอินซูลิน 
ออกมานอย  ถาน้ําตาลในเลือดมีมากก็จะกระตุนให ตับออนหลั่งอินซูลินออกมามาก ซ่ึงถาตับออน 
มีความผิดปกติ กลไกตางๆก็จะผิดปกติไปดวย   

                                          

         ๒๒ สาธิต   วรรณแสง, มารูจักโรคเบาหวานกันเถอะ, หนา ๘. 
         ๒๓ โรงพยาบาลสงฆ, คูมือโรคเบาหวาน, หนา ๒.           
         ๒๔ ตับออน (Pancrease)  เปนอวัยวะภายในชองทอง  อยูทางดานหลังของกระเพาะอาหาร มีสี
เหลืองออน ยาวประมาณ ๖ น้ิว แบงออกไดเปนสวนหัว (Head) สวนกลาง (Body) และสวนหาง (Tail)  ตับออนมี
หนาที่สําคัญๆ ๒ ประการ  คือ ๑. สรางนํ้ายอยที่เรียกวา “นํ้ายอยของตับออน” (Pancreatic juice) ประกอบดวย
เอ็นไซม (enzymes) หลายชนิด ซึ่งมีหนาที่ชวยในการยอยอาหาร จําพวกแปง โปรตีน ไขมัน ใหมีขนาดเล็กลง จน
สามารถซึมผานผนังของลําไสเขาสูรางกายได  ๒.เปนตอมไรทอ (Endocrine gland) สรางฮอรโมนหลายชนิด ซึ่ง
จะสงเขากระแสเลือดโดยตรง ฮอรโมนที่สําคัญไดแก “อินซูลิน” (Insulin).           



 ๒๕ 

 ตามปกติเลือดจะไหลเวียนมาท่ีไตเพ่ือกรองส่ิงปฏิกูลในเลือดออกไป และเก็บสารท่ียัง
เปนประโยชนตอรางกายรวมทั้งนําน้ําตาลกลับไปใหรางกายเก็บไวใช อีก  โดยรางกายจะมีกลไกใน
การใชน้ําตาลในระดับหนึ่งเทานั้น สวนท่ีเหลือก็จะคางอยูในกระแสเลือดซ่ึงถาความเขมขนของ
น้ําตาล ในเลือดมีสูงก็จะเปนอันตรายตออวัยวะตางๆของรางกาย ได   ดังนั้นธรรมชาติของรางกาย 
จึง สรางตับและกลามเนื้อใหมีคุณสมบัติพิเศษสามารถเก็บสะสมน้ําตาลจาก เลือดได และหาก 
น้ําตาล มีมาก  เกินกวาท่ีจะเก็บไวท่ีตับและกลามเนื้อแลว รางกายก็ยัง สามารถ เปลี่ยน น้ําตาลไป 
สะสมในรูปของ ไขมันไดอีก  ดังนั้นคนท่ีกินแตแปงแมไมกินไขมันก็ อวน ได เชนกัน และในคนท่ี
อวนเซลลของคนอวนมักจะด้ือตออินซูลิน คือเซลลไมยอมใหอินซูลินผานเขาไปทําหนาท่ีได
ตามปกติ  ทําใหรางกายของคนอวนไมสามารถใชน้ําตาลและเก็บ สะสมน้ําตาลไวท่ี ตับหรือ  
กลามเน้ือ ได เม่ือเลือดผานไปท่ีไต ไตจึงกรองเอาน้ําตาลออกมาดวย  แต ไมใชน้ําตาลเทานั้นท่ี  
รางกาย ขับออกมา หากยังมีน้ํา ใน รางกายตามออกมากับน้ําตาลดวย  จึงทําใหปสสาวะมาก หิวน้ํา 
บอย   คอแหง เม่ือรางกายใช น้ําตาล ไมได รางกายก็จะขาดพลังงาน ออนเพลีย  และจะหันไป เรง 
สลายใหไดพลังงานจากไขมันและ กลามเน้ือ แทน ทําใหผูปวยเบาหวานมีอาการกลามเน้ือฝอลีบ  
ผอมและออนเพลียมากยิ่งข้ึน ในขณะท่ีผูปวยเบาหวานบางรายอาจจะรับประทานอาหารได
ตามปกติหรือรับประทานจุข้ึนเพราะรางกายตองการอาหารมากเนื่องจากขาดพลังงาน   เพราะใช
พลังงานจากนํ้าตาลท่ีมีอยูเดิมไมได 

  แตอยางไรก็ตามผูปวยเบาหวานไมควรทอแทหรือหมดหวังในชีวิต เพราะถาผูปวยดูแล
เอาใจใสในสุขภาพของตน หรือมีพฤติกรรมในการดูแลตนเองท่ีดี ก็จะสามารถมีชีวิตท่ีมีความสุข
และอายุยืนยาวไดเหมือนคนปกติท่ัวไป 
 
๒.๒   แนวคิดและพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน 
 ในปจจุบันการใหบริการทางดานสุขภาพท้ังในภาครัฐและภาคเอกชน ตางก็ประกอบ
ไปดวย ๔ มิติใหญๆ  คือ การใหบริการในดานการสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค รักษาโรค และฟนฟู
สุขภาพหลังการเจ็บปวย ซ่ึงพบวาประชาชนสวนใหญท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลจะมาดวยภาวะ
โรคไมติดตอเพิ่มมากข้ึน เชน โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง ไขมันในเสนเลือดสูง โรคหัวใจ โรค
อวน มะเร็ง ภูมิแพ  เปนตน อันเปนผลมาจากพฤติกรรมการขาดการดูแลตนเองที่ถูกตอง ทําใหเกิด
อาการเจ็บปวยไดงาย รัฐบาลจึงมีการกําหนดเปนนโยบายสาธารณสุข ใหประชาชนมุงเนนในการ
พัฒนาคุณภาพการดูแลตนเอง ใหพึ่งพาตนเองได เพราะเม่ือประชาชนสามารถดูแลตนเองได ก็จะ
เปนการชวยลดงบประมาณของประเทศลงไดอีกทางหนึ่ง นอกจากนี้การท่ีประชาชนในชาติมี



 ๒๖ 

คุณภาพชีวิตท่ีดีเกิดการเจ็บปวยนอยลง ประชาชนเหลานั้นก็ถือเปนสวนหนึ่งหรืออาจจะเปนกําลัง
สําคัญในการพัฒนาประเทศดวย   

 แตเนื่องจากผูปวยเบาหวานแตละราย มีพฤติกรรมการแสดงออกในการท่ีจะดูแล
สุขภาพของตนเองแตกตางกันไป ดังนั้นจึงตองศึกษาและทําความเขาใจเกี่ยวกับ คําวาพฤติกรรม
และการดูแลตนเอง กอน   ตามพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๔๒ ไดใหความหมาย
ไววา “พฤติ”๒๕ เปนคํานาม หมายถึง ความประพฤติ,กิจการ,ความเปนไป,ลักษณะความเปนอยู คํา
วา “กรรม”๒๖ เปนคํานาม หมายถึง การ,การกระทํา,การงาน,กิจ รวมเปนคํานาม คือ “พฤติกรรม”๒๗ 
หมายถึง การกระทําหรืออาการท่ีแสดงออกทางกลามเนื้อ ความคิด และความรูสึกเพื่อตอบสนองส่ิง
เรา 
 กมลรัตน  หลาสุวงษ ใหความหมายวา พฤติกรรม (Behavior) หมายถึง การกระทําทุก
อยางท่ีเกิดข้ึนในส่ิงมีชีวิต ไมวาจะรูตัวหรือไมรูตัวและไมวาบุคคลอ่ืนจะสังเกตการกระทําท่ีเกิดข้ึน
นั้นไดหรือไมก็ตาม๒๘  
 กนกรัตน   สุขะตุงคะ ไดอธิบายวา  พฤติกรรม หมายถึง  การแสดงออกท่ีสามารถ
มองเห็นได ส่ิงท่ีทําใหเกิดพฤติกรรม คือ การทํางานของสมองและระบบตางๆในรางกาย 
พฤติกรรมแบงออกเปน ๓ ชนิดใหญๆ ไดแก 
 ๑.Reflex เปนพฤติกรรมตอบสนองตอส่ิงเราทันทีทันใด โดยไมตองผานการตีความท่ี
สมองสวนกลาง  เชน พฤติกรรมการกลืนอาหาร กระพริบตาหลบอันตราย สะดุงเม่ือไดยินเสียงดัง
โดยไมไดคาดฝน เปนตน 
 ๒.Instinct  เปนพฤติกรรมท่ีไดรับการถายทอดมาโดยไมตองอาศัยการเรียนรู  โดย
ลักษณะของพฤติกรรมสัญชาตญาณ  คือ ไดรับการถายทอดทางพันธุกรรม  มีลักษณะเปนไปตาม
สายพันธุ มีรูปแบบซํ้าๆ  เกิดจากการกระตุนภายในตนเอง เชน  ความอยากรู การหลีกหนี การ
รวมกลุม การแสวงหา  เปนตน           
 

                                          

         
๒๕ เรื่องเดียวกัน, หนา ๗๖๘. 

         ๒๖ เรื่องเดียวกัน, หนา ๑๕. 
         ๒๗ เรื่องเดียวกัน, หนา ๗๖๘. 
         ๒๘ กมลรัตน  หลาสุวงษ, จิตวิทยาการศึกษา, (กรุงเทพมหานคร : หางหุนสวนจํากัด ศรีเดชา, 
๒๕๒๘) , หนา ๕. 



 ๒๗ 

         ๓.Learning เปนพฤติกรรมท่ีเกิดจากการเรียนรู ทําไดโดยการวางเง่ือนไข การ
เลียนแบบพฤติกรรมของบุคคลท่ีเขามาในชวงวิกฤติของวัย  ลองผิดลองถูก และความรูความเขาใจ
ทําใหเกิดการหยั่งรู๒๙ 
 เฉลิมพล  ตันสกุล กลาววา พฤติกรรม คือกิจกรรมตางๆ ท่ีเกิด ซ่ึงอาจเปนการกระทําท่ี
บุคคลนั้นแสดงออกมา รวมท้ังกิจกรรมที่เกิดข้ึนภายในตัวบุคคลและกิจกรรมนี้อาจสังเกตไดดวย
ประสาทสัมผัสหรือไมสามารถสังเกตได๓๐ 
 วสันต  ศิลปะสุวรรณ ใหทัศนะไววา พฤติกรรมของมนุษยนั้นมีอิทธิพลตอสุขภาพของ
ตนเองและคนอ่ืน หรือชวยทําใหเกิดการแพรกระจายของโรคตางๆไปสูบุคคลอ่ืน บุคคลใดก็ตามถา
ตองการมีชีวิตท่ียืนยาว จะตองมีพฤติกรรมการปฏิบัติสวนบุคคลท่ีถูกตอง๓๑ 

 จากท่ีกลาวมาพอจะสรุปไดวาพฤติกรรม หมายถึง กิจกรรมทุกประเภทที่มนุษยกระทํา
หรือแสดงออกมาใหผูอ่ืนสังเกตเห็นไดทาง สีหนา แววตา วาจา ทาทาง แตพฤติกรรมบางอยางก็ไม
สามารถสังเกตเห็นไดดวยตา จะเห็นไดก็ตอเม่ือใชเครื่องมือบางอยางชวยในการสังเกต ซ่ึง
พฤติกรรมท่ีแตละบุคคลแสดงออกมาน้ีเปนผลมาจากการท่ีคนเรารับรูส่ิงแวดลอม  แลวแสดงการ
ตอบสนองออกมาตามความคิดความเขาใจ 
 

 ๒.๒.๑ ทฤษฎีเกี่ยวกับการดูแลตนเอง 
   คําวา “การดูแลตนเอง” ไมใชคําสมัยใหม  เพราะในอดีตทุกชนชาติก็มีพัฒนาการใน

การดูแลสุขภาพของตนเองและถายทอดสืบตอกันมา เชน ชาวกรีกโบราณรักษาสุขภาพโดยการดแูล
เรื่องสุขอนามัย การเลือกอาหารท่ีเหมาะสม  เพราะเช่ือวาการเจ็บปวยเกิดจากความไมสมดุลใน
รางกาย ประเทศจีนก็เนนเรื่องอาหาร การออกกําลังกาย และยาสมุนไพร ซ่ึงยาสมุนไพรหลายๆ
ชนิดถือเปนยาอายุวัฒนะทําใหรางกายแข็งแรง อายุยืน แมกระท่ังในประเทศอินเดียซ่ึงเปนดินแดน
ตนกําเนิดของพระพุทธศาสนาก็มีเรื่องเลา และบันทึกเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพไวมากมาย  จนมีคํา

                                          

         ๒๙ กนกรัตน   สุขะตุงคะ , คูมือจิตวิทยาคลินิก ,  ( กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพเมดิคัล มีเดีย , 
๒๕๔๐ ) , หนา ๖๙. 
         ๓๐ เฉลิมพล  ตันสกุล, พฤติกรรมศาสตรสาธารณสุข,  ( กรุงเทพมหานคร : หางหุนสวนสามัญนิติ
บุคคล สหประชาพานิชย, ๒๕๔๑) , หนา ๒. 
         ๓๑ วสันต  ศิลปะสุวรรณ, พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค สําหรับคนไทย, รวบรวมจัดพิมพโดย
กองสุขศึกษา กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข, ( นนทบุรี : โรงพิมพชุมนุมสหกรณการเกษตร
แหงประเทศไทย จํากัด,  ๒๕๔๙), หนา  ๑๔. 



 ๒๘ 

กลาววาพระพุทธศาสนาเปนสถาบันหลักหนึ่งในสามที่ควบคุมพฤติกรรมของคนไทยมานานแลว  
โดยมีพระไตรปฎกซ่ึงเปนคัมภีรท่ีสอนใหคนไทยรูจักการรักษาอนามัยของตนและการรักษาอนามยั
ส่ิงแวดลอม๓๒  ซ่ึงความหมายของการดูแลตนเองอาจจะแตกตางกันไปตามบริบทของสังคม แตตาม
พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๔๒ ไดใหความหมายไววา  การดูแลตนเอง  มาจาก
คําวา “ดูแล” กับคําวา  “ตนเอง”  ดูแล๓๓ เปนคํากริยา  หมายถึง เอาใจใส ปกปกรักษา ปกครอง,   
ตน๓๔เปนคํานาม หมายถึง ตัว(ตัวคน) เม่ือรวมคําวา ดูแลตนเอง จึงหมายถึง เอาใจใสในตัวคน หรือ
ปกปก ปกครองตนเอง  การดูแลตนเองถูกอธิบายในลักษณะของกรอบแนวคิด รูปแบบ การ
เคลื่อนไหว และทฤษฎีมากมาย๓๕ เชน 
 สมจิต   หนุเจริญกุล กลาววา การดูแลตนเองหมายถึงการปฏิบัติในกิจกรรมท่ีบุคคล
ริเริ่มและกระทําเพื่อจะรักษาไวซ่ึงชีวิต  สุขภาพและสวัสดิภาพของตน การดูแลตนเองเปนการ
กระทําท่ีจงใจ  มีเปาหมาย และเม่ือกระทําอยางมีประสิทธิภาพจะมีสวนชวยใหโครงสรางหนาท่ี
และพัฒนาการของแตละบุคคลดําเนินไปถึงขีดสูงสุด 
 เลวิน กลาววา การดูแลตนเองเปนกระบวนการท่ีบุคคลหนึ่งๆ ทําหนาท่ีโดยตัวเองและ
เพื่อตัวเอง ในการปองกันและสงเสริมสุขภาพตลอดจนการสืบคนหาโรคและการรักษาขั้นตนดวย
ตนเอง 
 สไตเกอรและลิบสัน ใหความหมายของการดูแลตนเองวาเปนกิจกรรมที่ริเริ่มกระทํา
โดยบุคคล ครอบครัว ชุมชน เพื่อใหบรรลุ หรือคงไวซ่ึงภาวะสุขภาพใหดีท่ีสุด 
 นูริส  ใหความหมายของการดูแลตนเองวา คือ กระบวนการท่ีประชาชนและครอบครัว 
มีโอกาสท่ีจะชวยเหลือตนเองและรับผิดชอบตนเองดานสุขภาพอนามัย โดยพัฒนาศักยภาพ
ความสามารถ เพื่อการดูแลสุขภาพอนามัยของตนเอง 
 เพนเดอร กลาววาการดูแลตนเองเปนการปฏิบัติท่ีบุคคลริเริ่มและกระทําในแนวทาง
ของตนเองเพื่อดํารงรักษาชีวิต สงเสริมสุขภาพและความเปนอยูท่ีดีของตนไว การดูแลตนเองของ

                                          

         ๓๒ เพ็ญนภา  ทรัพยเจริญ, ทศวรรษการแพทยแผนไทย, พิมพครั้งที่  ๒, (กรุงเทพมหานคร :  
สํานักพิมพองคการสงเคราะหทหารผานศึก,  ๒๕๓๙), หนา ๑๐๑ - ๑๐๕. 
         ๓๓เรื่องเดียวกัน, หนา ๔๑๓. 
         ๓๔เรื่องเดียวกัน, หนา ๔๒๒. 
         ๓๕ ดูรายละเอียดใน สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, เอกสารการ
ฝกอบรมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง “การเสริมสรางแนวคิดและการปรับปรุงโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพใน
เขตกรุงเทพมหานคร ๓๐ เม.ย.- ๒ พ.ค.๕๑”. 



 ๒๙ 

บุคคลตองมีแบบแผน เปาหมาย ข้ันตอนตลอดจนความตอเนื่อง และเม่ือใดท่ีไดกระทําอยางถูกตอง
ครบถวนจะทําใหเพิ่มประสิทธิภาพของการดูแลตนเองมากข้ึน๓๖  
   เม่ือกลาวถึงทฤษฎีท่ีเกี่ยวของกับการดูแลตนเอง  ผูวิจัยจะคิดถึงทฤษฎีการดูแลตนเอง
ของโอเร็ม (Orem)   ซ่ึงโอเร็ม ไดอธิบายมโนทัศน(Concept)๓๗ของการดูแลไววา “การดูแลตนเอง
เปนการปฏิบัติกิจกรรมท่ีบุคคลริเริ่มและกระทําเพื่อใหเกิดประโยชนแกตนเองในการดํารงไวซ่ึง
ชีวิต สุขภาพ และความเปนอยูอันดี”  การสรางทฤษฎีการดูแลตนเอง ของโอเร็ม ใชพื้นฐานความ
เช่ือท่ีนํามาอธิบายมโนทัศนหลักของทฤษฎี  ไดแก                                            

 ๑.บุคคลเปนผูมีความรับผิดชอบตอการกระทําของตนเอง                                                              
 ๒.บุคคลเปนผูท่ีมีความสามารถและเต็มใจท่ีจะดแูลตนเองหรือผูท่ีอยูในความปกครอง
ของตนเอง  

 ๓.การดูแลตนเองเปนส่ิงสําคัญ และเปนความจําเปนในชีวิตของบุคคลเพ่ือดํารงรักษา 
สุขภาพชีวิตการพัฒนาการและความเปนปกติสุขของชีวิต (Well being)                       

 ๔. การดูแลตนเองเปนกิจกรรมท่ีเรียนรูและจดจําไวไดจากสังคม ส่ิงแวดลอมและการ
ติดตอส่ือสารท่ีซํ้ากันและกัน 

 ๕.การศึกษาและวัฒนธรรมมีอิทธิพลตอบุคคล                                                                                        
 ๖.การดูแลตนเองหรือการดูแลผูอยูในความปกครองหรือผูอ่ืนเปนส่ิงท่ีมีคาควรแกการ
ยกยองสงเสรมิ                                                                                                                                              

 ๗. ผูปวย คนชรา คนพิการ หรือทารกตองไดรับการชวยเหลือดูแลจากบุคคลอ่ืน เพื่อ 
สามารถท่ีจะกลับมารับผิดชอบดูแลตนเองได ตามความสามารถท่ีมีอยูในขณะน้ัน ซ่ึงกระทําโดยมี
เจตนาท่ีจะชวยเหลือสนบัสนุนบุคคลท่ีมีความตองการท่ีดํารงความมีสุขภาพดีในชวงระยะเวลาหนึง่ 
 ทฤษฎีการดูแลตัวเอง (Self – care Theory)  เปนแนวคิดท่ีอธิบายการดูแลตนเองของ
บุคคล และการดูแลบุคคลท่ีพึ่งพิง กลาวคือ บุคคลท่ีมีวุฒิภาวะเปนผูใหญและกําลังเขาสูวัยผูใหญ   
มีการเรียนรูในการกระทําและผลของการกระทําเพื่อสนองตอบความตองการดูแลตนเองท่ีจําเปน 
โดยการควบคุมปจจัยท่ีมีผลตอหนาท่ี หรือพัฒนาการของบุคคลเพ่ือคงไวซ่ึงชีวิต สุขภาพ และความ

                                          

        ๓๖ Pender, N.J., A Conceptual Model Preventive Health Behavior Nursing Outlook, 1987,     
p. 385-390. 
         ๓๗มโนทัศน(บางตําราเรียก มโนมติ) เปนสวนประกอบหลักของทฤษฏี  เปนความคิดที่เปน
นามธรรมหรือภาพรวมของปรากฏการณหรือความจริงตางๆ ที่แสดงใหเห็นภาพความคิดรวบยอดของ
คุณลักษณะและความหมายของสิ่งตางๆ. 



 ๓๐ 

ผาสุก การกระทําดังกลาวรวมไปถึงการกระทําเพื่อบุคคลท่ีตองพึ่งพาซึ่งสมาชิกในครอบครัวหรือ
บุคคลอ่ืน 
 โอเร็ม มีแนวคิดวา การดูแลตนเองเปนรูปแบบหนึ่งของการกระทําอยางจงใจและมี
เปาหมาย ซ่ึงเกิดข้ึนอยางเปนกระบวนการประกอบดวย ๒ ระยะสัมพันธกัน คือ 
  ระยะท่ี ๑ เปนระยะของการประเมินและตัดสินใจ ในระยะนี้บุคคลจะตองหาความรู
และขอมูลเกี่ยวกับสถานการณท่ีเกิดข้ึน และสะทอนความคิด ความเขาใจในสถานการณ และ
พิจารณาวาสถานการณนั้นจะสามารถเปลี่ยนแปลงไดหรือไม อยางไร มีทางเลือกอะไรบาง ผลท่ี
ไดรับแตละทางเลือกเปนอยางไร แลวจึงตัดสินใจท่ีจะกระทํา                 

 ระยะท่ี ๒ ระยะของการกระทําและประเมินผลของการกระทํา ซ่ึงในระยะนี้จะมีการ
แสวงหาเปาหมายของการกระทํา ซ่ึงเปาหมายมีความสําคัญเพราะจะชวยกําหนดทางเลือกกิจกรรม
ท่ีตองกระทําและเปนเกณฑท่ีจะใชในการติดตามผลของการปฏิบัติกิจกรรม           
           วัตถุประสงคหรือเหตุผลของการกระทําการดูแลตนเองนั้น โอเร็ม เรียกวา การดูแล
ตนเองที่จําเปน (Self-care requisites) ซ่ึงเปนความตั้งใจหรือเปนผลที่เกิดไดทันทีหลังการกระทํา 
การดูแลตนเองที่จําเปนมี ๓ อยาง คือ การดูแลตนเองที่จําเปนโดยท่ัวไป ตามระยะพัฒนาการ และ
เม่ือมีภาวะเบ่ียงเบนทางดานสุขภาพ๓๘  ดังนี้ 

 ๑) การดูแลตนเองท่ีจําเปนโดยท่ัวไป (Universal self-care requisites)  
 เปนการดูแลตนเองท่ีเกี่ยวของกับการสงเสริม และรักษาไวซ่ึงสุขภาพและสวัสดิภาพ

ของบุคคล และการดูแลตนเอง เหลานี้จําเปนสําหรับบุคคลทุกคน ทุกวัย แตจะตองปรับให
เหมาะสมกับระยะพัฒนาการ จุดประสงค และกิจกรรมการดูแลตนเองท่ีจําเปนโดยท่ัวไปมีดังนี้    

 ๑.๑ คงไวซ่ึงอากาศ น้ํา และอาหารท่ีเพียงพอ           
       ๑.๑.๑ บริโภคอาหาร น้ํา อากาศ ใหเพียงพอกับหนาท่ีของรางกายท่ีผิดปกติ และคอย

ปรับตัวตามความเปลี่ยนแปลงท้ังภายในและภายนอก            
              ๑.๑.๒ รักษาไวซ่ึงความคงทนของโครงสรางและหนาท่ีของอวัยวะท่ีเกี่ยวของ    
                   ๑.๑.๓ หาความเพลิดเพลินจากการหายใจ การด่ืม และการรับประทานอาหาร โดยไม
ทําใหเกิดโทษ      
           ๑.๒ คงไวซ่ึงการขับถายและการระบายใหเปนไปตามปกติ            
                   ๑.๒.๑ จัดการใหมีการขับถายตามปกติท้ังจัดการกับตนเองและส่ิงแวดลอม            

                                          

         ๓๘ Orem, D.E, Nursing : Concepts of  Practice, (St.Louis:Mosby Co., 2001), p. 47-49.   



 ๓๑ 

                   ๑.๒.๒ จัดการเกี่ยวกับกระบวนการในการขับถายซ่ึงรวมถึงการรักษาโครงสราง และ
หนาท่ีใหเปนไปตามปกติและการระบายส่ิงปฏิกูลจาการขับถาย             
                   ๑.๒.๓ ดูแลสุขวิทยาสวนบุคคล             
                  ๑.๒.๔ ดูแลส่ิงแวดลอมใหสะอาดถูกสุขลักษณะ       

 ๑.๓ คงไวซ่ึงความสมดุลระหวางการมีกิจกรรมและการพักผอน              
                   ๑.๓.๑ เลือกกิจกรรมใหรางกายไดเคลื่อนไหวออกกําลังกายการตอบสนองทางอารมณ 
ทางสติปญญา และมีปฏิสัมพันธกับบุคคลอ่ืนอยางเหมาะสม              
                   ๑.๓.๒ รับรูและสนใจถึงความตองการการพักผอนและการออกกําลังกายของ
ตนเอง              
                  ๑.๓.๓ ใชความสามารถ ความสนใจ คานิยม และกฎเกณฑจากขนบธรรมเนียม 
ประเพณีเปนพื้นฐานในการสรางแบบแผนการพักผอน และการมีกิจกรรมของตนเอง         

   ๑.๔ คงไวซ่ึงความสมดุลระหวางการอยูคนเดียวกับการมีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืน                
                  ๑.๔.๑ คงไวซ่ึงคุณภาพและความสมดุลท่ีจํา เปนในการพัฒนาเพื่อเปนท่ีพึ่งของตนเอง 
และสรางสัมพันธภาพ กับบุคคลอ่ืนเพื่อท่ีจะชวยใหตนเองทําหนาท่ีได อยางมีประสิทธิภาพรูจัก
ติดตอของความชวยเหลือจากบุคคลอ่ืนในเครือขายสังคมเม่ือจําเปน             
           ๑.๔.๒ ปฏิบัติตนเพื่อสรางมิตร ใหความรัก ความผูกพันกับบุคคลรอบขาง เพื่อจะได
พึ่งพาซ่ึงกันและกัน             

       ๑.๔.๓ สงเสริมความเปนตัวของตัวเอง และการเปนสมาชิกในกลุม         
       ๑.๕ ปองกันอันตรายตางๆ ตอชีวิต หนาท่ี และสวัสดิภาพ 

                       ๑.๕.๑ สนใจและรับรูตอชนิดของอันตรายท่ีอาจจะเกิดข้ึน 
                       ๑.๕.๒ จัดการปองกันไมใหเกิดเหตุการณท่ีอาจจะเปนอันตราย 
                       ๑.๕.๓ หลีกเลี่ยงหรือปกปองตนเองจากอันตรายตาง ๆ 
                       ๑.๕.๔ ควบคุมหรือขจัดเหตุการณท่ีเปนอันตรายตอชีวิต และสวัสดิภาพ           
                  ๑.๖ สงเสริมการทําหนาท่ีและพัฒนาการใหถึงขีดสูงสุด ภายใตระบบสังคมและ
ความสามารถของตนเอง (Promotion of normalcy) 
                       ๑.๖.๑ พัฒนาและรักษาไวซ่ึงอัตมโนทัศนท่ีเปนจริงของตนเอง 
                       ๑.๖.๒ ปฏิบัติในกิจกรรมท่ีสงเสริมพัฒนาการของตนเอง 
                      ๑.๖.๓ ปฏิบัติกิจกรรมท่ีสงเสริมและรักษาไวซ่ึงโครงสรางและหนาท่ีของบุคคล 
(Health promotion & preventions) 



 ๓๒ 

                  ๑.๖.๔ คนหาและสนใจในความผิดปกติของโครงสราง และหนาท่ีแตกตางไปจากปกติ
ของตนเอง (Early detection) 

 ๒) การดแูลตนเองที่จําเปนตามระยะพัฒนาการ(Developmental self-care requisites)  
 เปนการดูแลตนเองท่ีเกิดข้ึนจากกระบวนการพัฒนาการของชีวิตมนุษยในระยะตางๆ 

เชน การต้ังครรภ การคลอดบุตร การเจริญเติบโต เขาสูวัยตางๆ ของชีวิต และเหตุการณท่ีมีผลเสีย
หรือเปนอุปสรรค ตอพัฒนาการ เชน การสูญเสียคูชีวิต หรือบิดามารดา หรืออาจเปนการดูแลตนเอง
ท่ีจําเปนโดยท่ัวไปที่ปรับใหสอดคลอง เพื่อการสงเสริมพัฒนาการ การดูแลตนเองที่จําเปนสําหรับ
กระบวนการพัฒนาการแบงออกเปน ๒ อยางคือ        
              ๒.๑ พัฒนาและคงไวซ่ึงภาวะความเปนอยูท่ีชวยสนับสนุนกระบวนการของชีวิตและ
พัฒนาการของชีวิตและพัฒนาการท่ีชวยใหบุคคลเจริญเขาสูวุฒิภาวะในระหวางท่ี 

     ๒.๑.๑ อยูในครรภมารดา และการคลอด 
                  ๒.๑.๒ ในวัยทารก วัยเด็ก วัยรุน วัยผูใหญ วัยชรา และในระยะต้ังครรภ         
           ๒.๒ ดูแลเพื่อปองกันการเกิดผลเสียตอพัฒนาการโดยจัดการเพ่ือบรรเทาเบาบาง
อารมณ เครียดหรือเอาชนะตอผลท่ีเกิดจาก 
                  ๒.๒.๑ การขาดการศึกษา 
                  ๒.๒.๒ ปญหาการปรับตัวทางสังคม 
                  ๒.๒.๓ การสูญเสียญาติมิตร 
                  ๒.๒.๔ ความเจ็บปวย การบาดเจ็บ และการพิการ 
                  ๒.๒.๕ การเปลี่ยนแปลงเนื่องจากเหตุการณตาง ๆ ในชีวิต 
                  ๒.๒.๖ ความเจ็บปวยในข้ันสุดทายและการท่ีจะตองตาย 

 ๓) การดูแลตนเองท่ีจําเปนเม่ือมีปญหาทางดานสุขภาพ (Health deviation self-
care requisites)  

 เปนการดูแลตนเองท่ีเกิดข้ึนเนื่องจากความพิการต้ังแตกําเนิด โครงสรางหรือหนาท่ี
ของรางกายผิดปกติ เชน เกิดโรคหรือความเจ็บปวย และจากการวินิจฉัย และการรักษาของแพทย 
การดูแลตนเองท่ีจําเปนในภาวะนี้มี ๖ อยางคือ     
          ๓.๑ แสวงหาและคงไวซ่ึงความชวยเหลือจากบุคคลท่ีเช่ือถือได เชน เจาหนาท่ีสุขภาพ
อนามัย     

 ๓.๒ รับรู สนใจ และดูแลผลของพยาธิสภาพ ซ่ึงรวมถึงผลท่ีกระทบตอพัฒนาการของ
ตนเอง     



 ๓๓ 

           ๓.๓ ปฏิบัติตามแผนการรักษา การวินิจฉัย การฟนฟู และการปองกันพยาธิสภาพท่ี
เกิดข้ึนอยางมีประสิทธิภาพ      
           ๓.๔ รับรูและสนใจท่ีจะคอยปรับและปองกันความไมสุขสบายจากผลขางเคียงของการ
รักษาหรือจากโรค      
           ๓.๕ ปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดข้ึนจากการเจ็บปวย และการรักษา โดยยอมรับ
ภาวะสุขภาพของตนเอง ตลอดจนความจําเปนท่ีตนเองตองการความชวยเหลือเฉพาะจากระบบ
บริการสุขภาพ รวมทั้งการปรับบทบาทหนาท่ีและการพึ่งพาบุคคลอ่ืน การพัฒนาและคงไวซ่ึงความ
มีคุณคาของตนเอง       
           ๓.๖ เรียนรูท่ีจะมีชีวิตอยูกับผลของพยาธิสภาพหรือภาวะท่ีเปนอยู รวมท้ังผลของการ
วินิจฉัย และการรักษาในรูปแบบแผนการดําเนินชีวิต ที่สงเสริมพัฒนาการของตนเองใหดีท่ีสุดตาม
ความสามารถที่เหลืออยู รูจักต้ังเปาหมายท่ีเปนจริงซ่ึงจะเห็นวาการสนองตอบตอความตองการการ 
ดูแลตนเองในประเด็นนี้ จะตองมีความสามารถในการผสมผสานความตองการดูตนเองในประเด็น
อ่ืนๆ เขาดวยกัน เพื่อจัดระบบการดูแลท่ีจะชวยปองกัน อุปสรรคหรือบรรเทาเบาบางผลที่เกิดจาก
พยาธิสภาพ การวินิจฉัย และการรักษาตอพัฒนาการของตนเอง  

 ๔) ความสามารถในการดูแลตนเอง (Self-care agency) 
 ความสามารถในการดูแลตนเองเปนมโนมติท่ีกลาวถึงคุณภาพอันสลับซับซอนของ

มนุษย ซ่ึงบุคคลท่ีมีคุณภาพดังกลาวจะสราง หรือพัฒนาการดูแลตนเองได โครงสรางของ
ความสามารถในการดูแลตนเองมี ๓ ระดับ๓๙ คือ                                        

 ๔.๑ ความสามารถในการปฏิบัติการเพื่อดูแลตนเอง (Capabilities for self-care 
operations)      เปนความสามารถท่ีจําเปน และจะตองใชในการดูแลตนเองในขณะนั้นทันที ซ่ึง
ประกอบดวยความสามารถ ๓ ประการ คือ       
       ๔.๑.๑.การคาดการณ (Estimative) เปนความสามารถในการตรวจสอบสถานการณและ
องคประกอบในตนเองและส่ิงแวดลอมท่ีสําคัญสําหรับการดูแลตนเอง ความหมาย และความ
ตองการในการปรับการดูแลตนเอง 
         ๔.๑.๒.การปรับเปลี่ยน (Transitional) เปนความสามารถในการตัดสินใจเกี่ยวกับส่ิงท่ี
สามารถควร และจะกระทําเพื่อสนองตอบตอความตองการในการดูแลตนเองท่ีจําเปน  
 

                                          

         ๓๙ Ibid., pp. 258-260. 



 ๓๔ 

         ๔.๑.๓. การลงมือปฏิบัติ (Productive operation) เปนความสามารถในการปฏิบัติ
กิจกรรมตางๆ เพื่อสนองตอบตอความตองการดูแลตนเองท่ีจําเปน   

 ๔.๒ พลังความสามารถในการดูแลตนเอง (Power components : enabling capabilities 
for  self -care)      โอเร็ม มองพลังความสามารถท้ัง ๑๐ ประการนี้ ในลักษณะของตัวกลาง ซ่ึงเช่ือม
การรับรูและการกระทําของมนุษย แตเฉพาะเจาะจงสําหรับการกระทําอยางจงใจเพ่ือการดูแลตนเอง 
ไมใชการกระทําโดยท่ัวไป ๔๐พลังความสามารถ ๑๐ ประการนี้ ไดแก       
          ๔.๒.๑ ความสนใจและเอาใจใสในตนเอง ในฐานะท่ีตนเปนผูรับผิดชอบในตนเอง 
รวมทั้งสนใจและเอาใจใสในตนเอง ในฐานะท่ีตนเปนผูรับผิดชอบในตนเอง รวมทั้งสนใจและเอา
ใจใสภาวะแวดลอมภายใน ภายนอกตนเอง ตลอดจนปจจัยท่ีสําคัญสําหรับการดูแลตนเอง        
           ๔.๒.๒ ความสามารถท่ีจะควบคุมพลังงานทางดานรางกายของตนเองใหเพียงพอ 
สําหรับการริเริ่ม และการปฏิบัติการดูแลตนเองอยางตอเนื่อง       
           ๔.๒.๓ ความสามารถท่ีจะควบคุมสวนตางๆ ของรางกายเพ่ือการเคลื่อนไหวท่ีจําเปน
ในการริเริ่ม หรือปฏิบัติการเพื่อดูแลตนเองใหเสร็จสมบูรณ และตอเนื่อง        
           ๔.๒.๔ ความสามารถท่ีจะใชเหตุใชผลเพื่อการดูแลตนเอง        
           ๔.๒.๕ มีแรงจูงใจท่ีจะกระทําการดูแลตนเอง เชน มีเปาหมายของการดูแลตนเองท่ี
สอดคลองกับคุณลักษณะและความหมายของชีวิต สุขภาพ และสวัสดิภาพ        
           ๔.๒.๖ มีทักษะในการตัดสินใจเกี่ยวกับการดูแลตนเองและปฏิบัติตามท่ีได
ตัดสินใจ        
            ๔.๒.๗ มีความสามารถในการเสาะแสวงหาความรูเกี่ยวกับการดูแลตนเองจากผูท่ี
เหมาะสม และเช่ือถือได สามารถจะจดจําและนําความรูไปใชในการปฏิบัติได        
            ๔.๒.๘ มีทักษะในการใชกระบวนการทางความคิดและสติปญญา การรับรู การจัด
กระทํา การติดตอ และการสรางสัมพันธภาพกับบุคคลอ่ืน เพื่อปรับการปฏิบัติการดูแลตนเอง        
            ๔.๒.๙ มีความสามารถในการจัดระบบการดูแลตนเอง        
             ๔.๒.๑๐ มีความสามารถท่ีจะปฏิบัติการดูแลตนเองอยางตอเนื่อง และสอดแทรกการ
ดูแลตนเองเขาไปเปนสวนหนึ่งในแบบแผนการดําเนินชีวิตในฐานะบุคคลซ่ึงมีบทบาทเปนสวน
หนึ่งของครอบครัวและชุมชน 

                                          

         ๔๐ Ibid., p. 264. 



 ๓๕ 

 ๔.๓ ความสามารถและคุณสมบัติข้ันพื้นฐาน (Foundational capabilities and 
disposition)   เปนความสามารถข้ันพื้นฐานของมนุษยท่ีจําเปนสําหรับการกระทําอยางจงใจ 
(Deliberate action) ๔๑ ซ่ึงแบงออกเปน      

  ๔.๓.๑ ความสามารถท่ีจะรู (Knowing) กับความสามารถท่ีจะกระทํา (Doing)   
ทางสรีระและจิตวิทยาแบงเปนการรับความรูสึก การรับรู ความจํา และการวางตนใหเหมาะสม เปน
ตน    
     ๔ .๓ .๒  คุณสมบัติหรือปจจัย ท่ี มีผลตอการแสวงหาเปาหมายของการกระทํา 
ความสามารถและคุณสมบัติข้ันพื้นฐาน ประกอบดวย 
          ๑. ความสามารถและทักษะในการเรียนรู ไดแก ความจํา ความสามารถในการอาน 
เขียนนับเลข รวมทั้งความสามารถในการหาเหตุผลและการใชเหตุผล 
          ๒.หนาท่ีของประสาทรับความรูสึก (Sensation) ท้ังการสัมผัส การมองเห็น การไดยิน 
การไดกลิ่น และการรับรส 
            ๓. การรับรูในเหตุการณตาง ๆ ท้ังภายในและภายนอกตนเอง 
            ๔. การเห็นคุณคาในตนเอง 
            ๕ นิสัยประจําตัว 
            ๖. ความต้ังใจ 
            ๗. ความเขาใจในตนเอง 
            ๘. ความหวงใยในตนเอง 
          ๙. การยอมรับตนเอง 
          ๑๐. ระบบการจัดลําดับความสําคัญ รูจักจัดแบงเวลาในการกระทํากิจกรรมตาง ๆ  
                    ๔.๓.๓ ความสามารถท่ีจะจัดการเกี่ยวกับตนเอง เปนตนจะเห็นวาหากบุคคลขาด
ความสามารถและคุณสมบัติข้ันพื้นฐานเหลานี้ เชน ผูปวยไมรูสึกตัว ยอมขาดความสามารถในการ
กระทํากิจกรรมที่จงใจ และมีเปาหมายโดยท่ัวไป และไมสามารถจะพัฒนาความสามารถเพ่ือ
สนองตอบตอความตองการดูแลตนเองได นั่นคือขาดท้ังพลังความสามารถเพื่อสนองตอบตอความ
ตองการการดูแลตนเองได นั่นคือขาดท้ังพลังความสามารถ ๑๐ ประการ และความสามารถในการ
ปฏิบัติการเพื่อดูแลตนเองการประเมินความสามารถในการดูแลตนเอง โดยประเมินวาบุคคล
สามารถจะกระทําการดูแลตนเอง เพื่อสนองตอบตอความตองการการดูแลตนเองที่จําเปนในแตละ

                                          

         ๔๑ Ibid., p. 265. 



 ๓๖ 

ขอท่ีใชแจกแจงไวนอกจากโครงสรางของความสามารถในการดูแลตนเองของบุคคลยังตอง
คํานึงถึงปจจัยพื้นฐานซ่ึงมีอิทธิพลตอความสามารถในการดูแลตนเอง  
 นอกจากนี้ โอเร็มก็ยังมีทฤษฎีความบกพรองในการดูแลตนเอง( Self-care deficit) ซ่ึง
กลาววาเม่ือความตองการการดูแลตนเองมากกวาความสามารถที่จะตอบสนองได บุคคลจะมีความ
บกพรองในการดูแลตนเอง หรือความบกพรองในการดูแลตนเองเปนความสัมพันธระหวาง 
ความสามารถในการดูแลตนเอง (ความสามารถในการกระทํา) และความตองการการดูแลตนเอง
ท้ังหมด (งานท้ังหมดท่ีตองกระทํา) ความจํากัดในการดูแลตนเองอาจเกิดจากการรู การพิจารณา
ตัดสินใจ และการลงมือปฏิบัติ โดยยกตัวอยางขีดจํากัดในการดูแลตนเองไดดังนี้                  

 ๑.การดูแลตนเองที่จําเปนซ่ึงเปนส่ิงใหมและยังไมเขาใจ  เชน  ผูปวยเบาหวานซ่ึงเริ่ม
รักษาดวยการฉีดยาอินซูลินไมเขาใจถึงความสัมพันธระหวางอาหาร  การออกกําลังกายกับ
ประสิทธิภาพของอินซูลิน        

 ๒.ความจําเส่ือมในผูสูงอายุ ทําใหไมสามารถรับประทานยาตามเวลาท่ีกําหนด                                        
 ๓.ขาดแหลงประโยชน   ไมมีเงินท่ีจะซ้ือยา  หรือโรงพยาบาลท่ีจะรักษาอยูหางไกลจาก

บาน เดินทางไมสะดวก                                                                                                                                             
 ๔.สมาชิกในครอบครัวรบกวนการกระทําในการดูแลตนเองของผูปวย เชน มีลูกหลาน

หลายคนท่ีผูปวยเบาหวานตองดูแล เปนตน 
 จากทฤษฏีการดูแลตนเองของโอเร็มท่ีกลาวมา ท้ังในเรื่อง การดูแลตนเองที่จําเปน

โดยท่ัวไป การดูแลตนเองที่จําเปนตามระยะพัฒนาการ การดูแลตนเองที่จําเปนเม่ือมีภาวะเบ่ียงเบน
ทางดานสุขภาพ ความสามารถในการดูแลตนเองและความบกพรองในการดูแลตนเอง ไดสะทอน
ใหเห็นถึงความเช่ือเกี่ยวกับคน ส่ิงแวดลอม และสุขภาพ ท่ีเกื้อหนุนกัน หรือกลาวไดวา คนท่ีมี
สุขภาพดี คือคนท่ีสามารถทําหนาท่ีไดท้ังทางดานสรีระ(กาย)  จิต สังคม และมีความสัมพันธท่ีดีกับ
บุคคลรอบขาง ซ่ึงการทําหนาท่ีดังกลาวมีความเกี่ยวพันธ ไมสามารถแยกออกจากกันได และการท่ี
จะมีสุขภาพดีไดนั้น บุคคลก็ตองการการดูแลในระดับท่ีเพียงพอและตอเนื่อง๔๒ เนื่องจากการดูแล
ตนเองเปนการปรับหนาท่ีของบุคคลเพื่อท่ีจะสงเสริม ปองกัน รักษา และฟนฟูสุขภาพกาย ใจใหดี
และมีความสุขได 

 

                                          

         ๔๒ นวลขนิษฐ  ลิขิตลือชา, หลักสูตร การบริหารการพยาบาลแนวใหม, รวบรวมจัดพิมพโดยสํานัก
การพยาบาล กรมการแพทย  กระทรวงสาธารณสุข, ( กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพองคการรับสงสินคาและพัสดุ
ภัณฑ(ร.ส.พ.), ๒๕๔๗), หนา  ๒๓๖. 



 ๓๗ 

  ดังนั้นจึงพอจะสรุปไดวา พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน   หมายถึง   
การท่ีผูปวยเบาหวานมีการปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพ หรือทํากิจกรรมอยางถูกตองสมํ่าเสมอ  
เพื่อท่ีจะ ควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดใหอยูในเกณฑปกติ และปองกันไมใหเกิดโรคแทรกซอน
ตางๆตามมา โดยการควบคุมอาหาร การออกกําลังกาย การรับประทานยา  การดูแลรักษาความ
สะอาดของรางกาย การไปตรวจตามแพทยนัด ขอควรปฏิบัติอ่ืนๆ รวมถึงการดูแลจิตใจใหมี
สุขภาพจิตดีอยูเสมอ    

 ๒.๒.๒ พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน 
 ผูปวยเบาหวานแตละรายจะมีพฤติกรรมในการดูแลตนเองแตกตางกันไปตามความเช่ือ

และการรับรู   ซ่ึงพฤติกรรมการดูแลตนเองที่ผูปวยเบาหวานทุกรายควรตระหนักและปฏิบัติตน ใน
การการดูแลสุขภาพอยางเครงครัด ไดแก 

 ๑.การรับประทานอาหาร 
 การรับประทานอาหารเปนกิจกรรมประจําวันอยางหนึ่งท่ีมนุษยทุกคนตองกระทํา    
เพราะอาหารมีความสําคัญตอการอยูรอดของมนุษยในดานการบํารุง รักษา และสงเสริมใหรางกายมี
ความสมบูรณและแข็งแรง แตในผูปวยเบาหวานตองทําความเขาใจเกี่ยวกับเรื่องอาหารท่ีควรและ
ไมควรรับประทาน หรือรับประทานไดแตตองจํากัดจํานวนเพราะอาหารบางอยางเม่ือผูปวย
เบาหวานรับประทานเขาไปแลวอาจจะเปนประโยชนหรือเปนโทษกับรางกาย  ดังนั้นจึงมีคําท่ีใช
เฉพาะผูปวยเบาหวานสําหรับการรับประทานอาหารเพิ่มเขามาวา เปนการควบคุมอาหารบาง 
รับประทานอาหารแลกเปลี่ยนบาง 
 ๑.๑ การควบคุมอาหาร  หมายถึง การท่ีผูปวยสามารถเลือกรับประทานอาหารท่ีถูกตอง
ท้ังประเภทและปริมาณอาหารท่ีเหมาะสมกับการปวยเปนโรคเบาหวาน      ซ่ึงตองเขาใจวาการ
ควบคุมอาหารไมใชการอดอาหาร  แตเปนการปรับปริมาณและชนิดของอาหารใหเหมาะสมในแต
ละบุคคลตามสภาพของโรค อายุ น้ําหนัก  โดยหลักของการควบคุมอาหารสําหรับผูปวยเบาหวาน
นั้น จะเนนใน ๓  ขอใหญ  คือ  

 ๑.๑.๑ ปริมาณพลังงานท่ีไดรับพอเหมาะ  เพื่อใหสามารถควบคุมน้ําหนักใหอยูใน 
เกณฑท่ี ปกติ    เพราะคนท่ัวไปมักจะเขาใจวาการกินน้ําตาลมากจะทําใหน้ําตาลในเลือดสูง  แตใน
ความเปน  จริงระดับน้ําตาลในเลือดจะสูงข้ึนมากนอยแคไหนข้ึนกับปริมาณพลังงานท่ีรางกาย



 ๓๘ 

ไดรับ    หากผูปวยเบาหวานทานใดไดรับปริมาณพลังงานมากเกินความตองการของรางกาย ระดับ
น้ําตาลใน เลือดก็จะสูงไปดวย๔๓ 

 ๑.๑.๒ มีสารอาหารครบทั้ง ๕ หมู ไดแก โปรตีน คารโบไฮเดรต ไขมัน วิตามินและ
เกลือแร 

 ๑.๑.๓ สอดคลองกับชีวิตประจําวันของผูปวยเบาหวานแตละราย 
 โดยผูปวยเบาหวานควรจะทําความเขาใจในเบ้ืองตนวาสารอาหารประเภทใดให
พลังงานแตกตางกัน มากนอยอยางไร ดังนี้                                                                                                 

 ๑. สารอาหารโปรตีน   สารอาหารโปรตีน ๑ กรัม ใหพลังงาน  ๔  กิโลแคลอรี โปรตีน
เปนสวน ประกอบพื้นฐานสําคัญของโครงสรางของเซลล และฮอรโมนหลายๆอยาง ดังนั้นจึง
แนะนําใหรับประทานปริมาณโปรตีน ๐.๘ กรัม/น้ําหนัก/วัน หรือประมาณ ๑๐-๑๔ ชอนโตะ/วัน 
ในผูปวยสูงอายุโปรตีนควรมาจาก ไข นม เนื้อไมติดมัน เตาหู ถั่ว  

 ๒. สารอาหารคารโบไฮเดรต   คารโบไฮเดรต  ๑ กรัม  ใหพลังงาน ๔ กิโลแคลอรี  การ
รับประทานสารอาหารคารโบไฮเดรต  จําพวกแปงซ่ึงมีอยูหลายชนิด  เชน น้ําตาล(Sugar)แปง
(starch) ใยอาหาร ( Fiber) และน้ําตาลชนิดอ่ืนๆ(sucrose ,fructose,lactose)  จากผลไมชนิดตางๆก็
จะทําใหระดับน้ําตาลในเลือดสูงข้ึนได สารอาหารโปรตีน และไขมันจะชวยชะลอการยอยและการ
ดูดซึมของคารโบไฮเดรต  วันหนึ่งๆรางกายควรไดรับคารโบไฮเดรต ๕๐-๕๕%  เม่ือคํานวณจาก
ปริมาณอาหารท่ีรางกายไดรับในแตละวัน  และแบงจํานวนดังกลาวเปนม้ือๆอยางเหมาะสม 
นอกจากนั้นควรไดอาหารท่ีมีใยอาหารมากกวา ๒๕-๔๐ กรัม/วัน                                                                     

 ๓. สารอาหารไขมัน   สารอาหารไขมัน ๑ กรัมใหพลังงาน ๙  กิโลแคลอรี รางกาย
ตองการ ๒๕-๓๐%  จากปริมาณอาหารท่ีรางกายไดรับในแตละวัน    และในผูปวยท่ีอวนควรลด
ปริมาณพลังงานจากไขมันใหตํ่า กวา   ๓๐%   โดยลด/หลีกเลี่ยงการใชน้ํามันจากสัตว   น้ํามัน
มะพราว  น้ํามัน ปาลม ซ่ึงมีเปนไขมันอ่ิมตัว เปลี่ยนมาใชน้ํามันรําขาว น้ํามันถั่วเหลือง  น้ํามัน
มะกอกแทน เพราะเปนไขมันชนิดไมอ่ิมตัว จะชวยลดภาวะแทรกซอน เชน โรคไขมันในเสนเลือด
สูง หรือโรคหัวใจ ได  และควรหลีกเลี่ยง ไขมันจากสัตวทุกชนิด เนย หอยนางรม ปลาหมึก เครื่อง
ในสัตว หนังไก หนังเปด หนังหมู ไขแดง เพราะมีโคเลสเตอรอลสูง 

 
 

                                          

         ๔๓ โรงพยาบาลสงฆ, คูมือโรคเบาหวาน, หนา ๘. 



 ๓๙ 

 ๔. วิตามินและเกลือแร   ยังไมมีหลักฐานถึงความจําเปนในการเพ่ิมวิตามินสําหรับ
ผูปวยเบาหวาน แตอยางไรก็ตามสารตานอนุมูลอิสระ เชน vitamin E, vitamin C, ß-carotene ชวย
ลดปจจัยเส่ียงในการเกิดโรคหัวใจได 

 นอกจากนี้ผูปวยเบาหวานควรควบคุมน้ําหนักใหอยูในเกณฑปกติ ซ่ึงคามาตรฐานของ 
คน เอเชียท่ี กําหนดโดย The Asia-Pacific Perspective Redefining Obesity ป พ.ศ. ๒๕๔๓ กําหนด
วาเกณฑดัชนีมวลกายท่ีเหมาะสมของคนเอเชียอยูในชวง ๒๐-๒๓  ,ผูท่ีมีน้ําหนักเกินมาตรฐาน 
หมายถึง ผูท่ีมี ดัชนีมวลกาย ๒๓-๒๔.๙ ,ผูท่ีเปนโรคอวนระดับ ๑ หมายถึงผูที่มีดัชนีมวลกาย ๒๕-
๒๙.๙  และผูท่ี เปนโรคอวนระดับ ๒ หมายถึงผูท่ีมีดัชนีมวลกาย เกิน ๓๐ ดังนั้นผูปวยเบาหวานจึง
ควรเลือกชนิดของอาหารใหเขากับวิถีการดําเนินชีวิตประจําวันของตนเอง     

 การประเมินคาดัชนีมวลกาย( Body Mass Index : BMI ) หรืออาจเรียกวาดัชนีอวนผอม 
มีวิธีการคํานวณ ๔๔ดังนี้  

 คาดัชนีมวลกาย    =    น้ําหนักตัว (กิโลกรัม)        
                                    สวนสูง(เมตร)๒   
 
 เชน   ถาผูปวยเบาหวานมีน้ําหนัก ๘๐ กิโลกรัม  สวนสูง ๑๖๐ เซนติเมตร 
 คาดัชนีมวลกาย(อวนผอม)ของผูปวยเบาหวานรายน้ี 
                          =   ๘๐         =   ๓๑.๒๕   กิโลกรัมตอตารางเมตร 
                             ( ๑.๖)๒   
 
 นอกจากคาดัชนีมวลกาย ก็ยังสามารถใชคาการวัดเสนรอบเอว( Waist circumference )

โดยผูปวยท่ีมีเสนรอบเอวมาก แมวา BMI จะปกติก็มีความเส่ียงตอการเกิดโรคอวน เชนกัน เสน
รอบเอวท่ีเหมาะสมสําหรับคนเอเชียคือ  ๙๐ ซม.สําหรับผูชายและ ๘๐ ซม.สําหรับผูหญิง๔๕ 

 สําหรับการคํานวณพลังงานท่ีผูปวยควรไดรับในแตละวันตองประเมินจากดัชนีมวล
กายของผูปวย และแปลผลวาผูปวยมีภาวะน้ําหนักนอย น้ําหนักปกติ หรือน้ําหนักมากกวาปกติ 
รวมกับประเมินลักษณะการใชแรงงานประจําวันวามีการใชแรงงานอยูในระดับแรงงานนอย 
แรงงานปานกลาง หรือแรงงานมาก 

 

                                          

         ๔๔ สาธิต   วรรณแสง, มารูจักโรคเบาหวานกันเถอะ, หนา ๑๔.  
         ๔๕ ณัฐพร   สุขพอดี, ความรูพ้ืนฐานเก่ียวกับเบาหวาน, หนา ๑๑. 



 ๔๐ 

ตารางที่ ๑ พลังงานท่ีรางกายควรไดรับในแตละวัน (แคลอรีตอกิโลกรัม) 
 

บทท่ี ๑น้ําหนัก ใชแรงงานนอย 
(แคลอรีตอกิโลกรัม) 

ใชแรงงานปานกลาง 
(แคลอรีตอกิโลกรัม) 

ใชแรงงานมาก 
(แคลอรีตอกิโลกรัม) 

 
น้ําหนักมาก(อวน) 

น้ําหนักปกติ 
น้ําหนักนอย(ผอม) 

คนชรา 
 

 
๒๐-๒๕ 
๓๐ 
๓๕ 
๒๐ 

 
๓๐ 
๓๕ 
๔๐ 

- 

 
๓๕ 
๔๐ 

๔๗-๕๐ 
- 

 

แปลวาผูปวยรายนี้ มีคาดัชนีมวลกายมากกวาปกติ จัดวาเปนคนมีน้ําหนักมาก (อวนระดับ ๒) 
และ ถาตองการคํานวณพลังงานท่ีควรไดรับในแตละวันตองประเมินลักษณะการใชแรงงาน
ประจําวันดวย ถาผูปวยมีอาชีพทํานา จัดวาเปนผูใชแรงงานมาก 

 พลังงานท่ีควรไดรับ                            = ๓๕  แคลอรี  ×  ๘๐  กิโลกรัม 
   สรุปวาผูปวยรายนี้ควรไดรับพลังงาน            =      ๒,๘๐๐  แคลอรีตอวัน 
 
    ๑.๒ รายการอาหารแลกเปลี่ยน(Food Exchange Lists) 

 รายการอาหารแลกเปลี่ยนไดมีการกําหนดข้ึนโดย The American Dietetic Association 
และ The American Diabetic Association โดยมีวัตถุประสงค เพื่อใชเปนแนวทางในการวางแผน
กําหนดรายการอาหารและใชเปนเครื่องมือในการใหคําแนะนําหรือใชสอนผูปวย โดยเฉพาะ
โรคเบาหวานใหสามารถดูแลตนเองในการรับประทานอาหาร ใหไดพลังงานตามท่ีรางกาย
ตองการ๔๖ หรืออาจกลาวไดวาประโยชนของรายการอาหารแลกเปลี่ยน คือ ชวยในการเลือกอาหาร
ท่ีเหมาะสมกับผูปวยและไมตองรับประทานอาหารจําเจแบบเดิมบอยๆ 

 

                                          

         ๔๖ วีนัส  ลีฬหกุล, โภชนศาสตรทางการพยาบาล, (กรุงเทพมหานคร : บริษัท บุญศิริการพิมพ จํากัด, 
๒๕๔๕), หนา ๒๙๒. 



 ๔๑ 

 ดังนั้นผูปวยเบาหวานควรเรียนรูเรื่องอาหารแลกเปลี่ยน เพื่อลดความจําเจในการ
รับประทานอาหารแบบเดิม ๆ และเม่ือจําเปนตองรับประทานอาหารนอกบาน ผูปวยก็จะสามารถ
รับประทานอาหารไดอยางเหมาะสม  เพราะสามารถคํานวณปริมาณพลังงานท่ีจะไดรับจากอาหารท่ี
เลือกรับประทานได และมีคุณคาทางโภชนาการใกลเคียงกัน  โดยยกตัวอยาง รายการอาหาร
แลกเปลี่ยนแบงเปนหมวดหมู ๔๗ดังนี้ 

 ๑.๒.๑ รายการอาหารแลกเปลี่ยนหมวด ขาว/แปง  ใหพลังงาน ๘๐ กิโลแคลอรี 
 ขาวสวย ๑ สวน  = ๑ ทัพพี 
 ขาวตม ๑ สวน  = ๒ ทัพพี 
 กวยเตี๋ยว ๑ สวน  = ๑ ทัพพี 
 ขาวเหนียว ๑ สวน  = ๑/๒ ทัพพี 
 ขนมจีน ๑ สวน  = ๑ จับ 
 ขนมปง ๑ สวน  = ๑ แผน 
 บะหมี่ ๑ สวน  = ๑ กอน 

 ๑.๒.๒ รายการอาหารแลกเปลี่ยนหมวดเนื้อสัตว ใหพลังงาน ๓๕-๗๕ กิโลแคลอรี 
 ปลาทู ๑ สวน  = ๒ ชอนกินขาว 

 เนื้อหมู ๑ สวน  = ๒ ชอนกินขาว 
 ถั่วเล็ดแหงสุก ๑ สวน  = ๒ ชอนกินขาว 
 กุงสุก ๑ สวน  = ๓-๕ ตัว 
 ลูกช้ิน ๑ สวน  = ๔ ลูก 
 ไขไก ๑ สวน  = ๑ ฟอง 
 เตาหูแผน ๑ สวน  = ๑/๒ แผน 
 ๑.๒.๓ รายการอาหารแลกเปลี่ยนหมวดผัก  ใหพลังงาน ๒๕ กิโลแคลอรี 

 ฟกทองสุก ๑ สวน  = ๑ ทัพพี 
 ผักคะนาสุก ๑ สวน  = ๑ ทัพพี 
 ผักบุงจีนสุก   ๑ สวน  = ๒ ทัพพี 

 แตงกวาดิบ ๑ สวน  = ๒ ทัพพี 
 
 

                                          

         ๔๗ กลุมงานโภชนวิทยา สถาบันโรคทรวงอก กรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข.  



 ๔๒ 

 ๑.๒.๔ รายการอาหารแลกเปลี่ยนหมวดผลไม  ใหพลังงาน ๖๐ กิโลแคลอรี 
 เงาะ ๑ สวน  = ๔ ผล 

 ฝรั่ง ๑ สวน  = ๑/๒ ผลกลาง 
 มะมวงดิบ    ๑ สวน  = ๑/๒ ผล 

 มะมวงสุก ๑ สวน  = ๑/๒ ผล 
 กลวยน้ําวา ๑ สวน  = ๑ ผล 

 กลวยหอม ๑ สวน  = ๑/๒ ผล 
 แอปเปล    ๑ สวน  = ๑ ผล 

 เงาะ ๑ สวน  = ๔ ผล 
 มังคุด ๑ สวน  = ๔ ผล 

 สมเขียวหวาน ๑ สวน  = ๑ ผลใหญ 
 องุน ๑ สวน  = ๑๒ เม็ด 
 สมโอ ๑ สวน  = ๒ กลีบใหญ 
 ชมพู ๑ สวน  = ๔ ผลใหญ  
 มะละกอ ๑ สวน  = ๖-๘ ช้ินพอคํา 
 สับปะรด ๑ สวน  = ๖-๘ ช้ินพอคํา 

 แตงโม ๑ สวน  = ๖-๘ ช้ินพอคํา 
 
ตารางที่ ๒ สัดสวนอาหารแยกตามปริมาณพลังงานท่ีควรไดรับตอวัน 
 

พลังงาน 
กิโล

แคลอร ี

นมพรองมันเนย 
(แกว) 

ขาว,แปง 
(ทัพพี) 

เนื้อสัตว 
(สวน) 

น้ํามันพืช 
(ชอนชา) 

ผลไม 
(สวน) 

๑,๐๐๐ ๑ ๔ ๓ ๓ ๒ 
๑,๒๐๐ ๑ ๖ ๔ ๓ ๒ 
๑,๕๐๐ ๑ ๙ ๖ ๓ ๒ 
๑,๘๐๐ ๑ ๑๐ ๖ ๔ ๒ 
๒,๐๐๐ ๑ ๑๑ ๗ ๕ ๓ 
๒,๔๐๐ ๑ ๑๒ ๙ ๖ ๔ 

 



 ๔๓ 

 สําหรับแนวทางการใชอาหารเพื่อรักษาโรคเบาหวานน้ี  ในแนวคิดของศาสตร
การแพทยทางเลือก แพทยแผนไทยและแพทยแผนจีน ตลอดจนการแพทยทองถิ่นในประเทศตางๆ
ท่ีมีมานานแลว ตางเช่ือวา “อาหาร คือ ยา” อาหารจึงเปนส่ิงสําคัญอันดับแรกท่ีผูปวยเบาหวานตอง
ใหความสําคัญ  ซ่ึงการรับประทานอาหารสุขภาพมีใหเลือกหลายรูปแบบ เชน อาหารแมคโครไบโอ
ติกส เนนท่ีการปรับ หยิน-หยาง ในรางกาย ใหความสําคัญกับการเตรียมวัตถุดิบและการปรุง และ
อาหารตองปลอดสารพิษและมาจากธรรมชาติ วัตถุดิบจะใชธัญพืช  เครื่องปรุงรสตองมาจาก
ธรรมชาติ ,อาหารชีวจิต ยึดหลักการคงสภาพตามธรรมชาติเดิมไว มีการปรุงแตงรสชาติอาหารไม
มากนัก เนนการใชพืช ผัก ผลไมท่ีมีเสนใยสูง สวนเน้ือสัตวจะใชเนื้อปลาบาง เนื้อไกบาง สัปดาห
ละ ๑-๒ ครั้ง,อาหารมังสวิรัติ  เนนไมรับประทานเน้ือสัตวทุกชนิดฉะนั้นรายการอาหารจึงไมมี
เนื้อสัตวเลย แตจะไดสารอาหารจากธัญพืช และผลไมแทน,อาหารสูตรกินเนื้อกินผัก มีหลักการ คือ 
งดอาหารประเภท ขาว แปง และคารโบไฮเดรตทุกชนิด แตอาหารท่ีรับประทานได คือ ผักสวนท่ี
เปนใบ ใบเขียวท้ังหลายและรับประทานเน้ือได ท่ีสําคัญตองรับประทานผักมากกวาเนื้อ ๒ เทา แต
สูตรอาหารน้ีใชในผูปวยเบาหวานระยะเริ่มแรก เปนสูตรระยะส้ันๆ แค ๒-๓ เดือน แลวปรับเปน
อาหารประเภทขาว แปง คารโบไฮเดรต แตนอย,อาหารไทย เปนอาหารตามภูมิปญญาไทยท่ีมีมา 
ต้ังแตดั้งเดิมซ่ึงมีหลากหลายในแตละทองถิ่น  อาหารไทยสําหรับผูปวยเบาหวานนั้นเนนการ
รับประทานขาว แปง น้ําตาลแตนอย เลือกเนื้อสัตวท่ีมีไขมันตํ่า เชน เนื้อปลา รับประทานผักท่ีมี
แปง นอย เลือก ผัก ใบ หลีกเลี่ยงผักหัว รับประทานอาหารท่ีมีเสนใยสูง  ปรุงอาหารโดยใชรสชาติ
กลางๆ  เลือกรับประทานพืชผักสมุนไพรท่ีลดระดับน้ําตาลในเลือด ซ่ึงหาไดงายตามทองถิ่น เชน 
ตําลึง มะระ ข้ีนก มะแวงเครือ ใบกระเพรา พริก ยอดมะระหวาน เปนตน สวนผลไมท่ีเหมาะสม 
เชน ฝรั่ง ชมพู มะละกอท่ีไมสุกมาก ซ่ึงเปนผลไมท่ีมีคุณคาสูงแตน้ําตาลนอย๔๘      
 
 ๑.๒ สรุปอาหารสําหรับผูปวยเบาหวาน๔๙ 

 ๑.๒.๑ ประเภทตองหาม  ไดแก   อาหารท่ีมีน้ําตาลมาก  ขนมหวาน เชน  ทองหยิบ 
ทองหยอด ฝอยทอง ขนมเคก ไอศกรีม ผลไมเช่ือม ผลไมกวนตางๆ เครื่องดื่มประเภทน้ําอัดลม  
น้ําหวาน  เครื่องดื่มชูกําลัง  นมขนหวาน  น้ําผลไมซ่ึงมีน้ําตาลประมาณ  ๘-๑๕ % เปนสวนใหญ    

                                          

         ๔๘ สํานักการแพทยทางเลือก, คูมือการดูแลผูปวยเบาหวานแบบผสมผสานสําหรับประชาชน,
(กรุงเทพมหานคร : สํานักงานกิจการโรงพิมพองคการสงเคราะหทหารผานศึก, ๒๕๕๒.), หนา ๘-๑๐. 
         ๔๙ โรงพยาบาลสงฆ, คูมือโรคเบาหวาน, หนา ๑๐. 



 ๔๔ 

ยกเวนน้ํา มะเขือเทศ   มีน้ําตาลประมาณ ๑% ถาจะด่ืมกาแฟ ควรดื่มกาแฟดํา ไมควรใสน้ําตาล  นม 
ขนหวาน หรือครีมเทียม(มีน้ําตาลกลูโคสประมาณ ๕๘  % )  แตใหใสนมจืดพรองไขมันหรือ
น้ําตาล เทียมแทน  ถาดื่มนม ควร ดื่มนมจืดพรองไขมัน ถาจะดื่มน้ําอัดลม   ควรด่ืมน้ําอัดลมที่ใส
น้ําตาลเทียม   เชน   เปป ซ่ีแมกซ   ไดเอทโคก 

 ๑.๒.๒ ประเภทรับประทานไดไมจํากัดจํานวน  ไดแก ผักใบเขียว ซ่ึงมีไฟเบอร 
(เสนใยอาหาร)ทําใหการดูดซึมน้ําตาลชา โดยผูปวยเบาหวานควรไดรับไฟเบอรประมาณ ๔๐ กรัม
ตอวัน  โดยสามารถแบงประเภทของไฟเบอรตามปริมาณท่ีพบในอาหารไดดังนี้ 

 ๑.๒.๒.๑ ไฟเบอรสูง ( > ๓ กรัม / อาหาร ๑๐๐ กรัม) เชน แอปเปล  ฝรั่ง  ขาวโพดออน  
ถั่วแระ  ถั่วฝกยาว  ถั่วเขียว  แครอท  เม็ดแมงลัก  

 ๑.๒.๒.๒ ไฟเบอรปานกลาง ( ๑- ๓ กรัม / อาหาร ๑๐๐ กรัม) เชน ขนมปงโฮลวีท  
มะกะโรนี สปาเกตตี กะหล่ําปลี ขาวซอมมือ ขาวโพดตม 

 ๑.๒.๒.๓ ไฟเบอรนอย ( < ๑ กรัม / อาหาร ๑๐๐ กรัม) เชน ขาว ขนุน ลิ้นจี่ ชมพู องุน 
มะมวง ลําไย แตงโม สม 

 ๑.๒.๓ ประเภทรับประทานไดแตจํากัดจํานวน ไดแก อาหารพวกแปง  เชน ขาว  
บะหม่ี ขนมจีน ผลไมตางๆ  และผักประเภทหัว  ท่ีมีสวนประกอบของแปงหรือน้ําตาลมาก เชน 
เผือก มัน ฟกทอง                

 ๑.๓ หลักการงายๆในการควบคุมอาหาร๕๐                                                                                                
 ๑.๓.๑ รับประทานอาหารใหครบ ๕  หมู และใหหลากหลายเพ่ือท่ีรางกายจะไดรับ 

สารอาหารอยางเพียงพอ           
 ๑.๓.๒ รับประทานอาหาร   ๓  ม้ือ  อาหารวาง ๑ ม้ือ โดยอาหารวางอาจใชนมจืด ๑ 

กลองหรือขนมปงจืด ๒-๓ แผน หรือผลไม เชน กลวยน้ําวา ๑ ผล หรือสมเขียวหวาน ๑ ผล และ
รับประทานอาหารใหเปนเวลา หามงดอาหาร    เพราะการลดม้ืออาหารจะทําใหอัตราการเผาผลาญ
พลังงานลดลง                                                                                                                                                                  

 ๑.๓.๓ รับประทานขาวเปนหลัก สลับกับอาหารพวกแปงเปนบางม้ือ   โดยลดปริมาณ
อาหารทุกม้ือท่ีรับประทาน เนนรับประทานอาหารจานเดียว เริ่มแรกลดขาวลงม้ือละ ๑ ทัพพี   งด
ของหวาน สัปดาหตอไปก็เริ่มลดขาว แปง ลงครึ่งหนึ่งอยางนี้เปนตน                                                                  

                                          

         ๕๐ สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ(สสส.), คูมือพิชิตอวน พิชิตพุง, (นนทบุรี : 
หางหุนสวนจํากัด เอ.วี.โปรเกรสซีฟ, ๒๕๕๒), หนา ๑๔.  
 



 ๔๕ 

 ๑.๓.๔ รับประทานพืชผัก ผลไมใหมากข้ึน เพราะกากใยอาหารจะชวยขับไขมันใน
อาหารท้ิง และชะลอการดูดซึมของน้ําตาลเขาสูกระแสเลือด                                                                                          

 ๑.๓.๕ รับประทานเนื้อปลา เนื้อสัตวไมติดมัน    ไข และถั่วเมล็ดเปนประจํา                                             
 ๑.๓.๖ ดื่มนมใหพอเหมาะกับวัย                                                                                                                  
 ๑.๓.๗ หลีกเลี่ยงอาหาร หวาน มัน และเค็ม                                                                                                 
 ๑.๓.๘ หลีกเลี่ยงอาหารท่ีมาจากการทอด  ใชการยาง อบ ตม หรือเผาแทนการทอด  ถา

จะผัดควรใชน้ํามัน จํานวนนอย                                                                                                                                       
 ๑.๓.๙ รับประทานน้ําตาลใหนอยลง กอนรับประทานอาหารใหอานสลากอาหาร และ 

หลีกเลี่ยง sucrose,dextrose,fructose,corn syrup หลีกเลี่ยงน้ําอัดลมที่ใสน้ําตาล หลีกเลี่ยงคุกกี้ เคก 
ลูกอม   หลีกเลี่ยงอาหารเค็ม โดยการเติมเกลือใหนอย ใหชิมรสอาหารกอนปรุง                                                  

 ๑.๓.๑๐ เค้ียวอาหารชาๆ ใชเวลาเค้ียวประมาณ ๓๐ ครั้ง/ ๑ คํา และสงอารมณความรูสึก
พอใจในรสชาติอาหารใหสมองรับรู  ศูนยควบคุมความหิว  ความอ่ิมท่ีสมองถึงจะรับรูวา
รับประทานอ่ิมแลวใชเวลาประมาณไมนอยกวา ๑๕ นาที ดังนั้นอาหาร ๑ จานเล็ก ควรใชเวลาใน
การรับประทานอาหารไมนอยกวา ๑๕ นาที                                                                                                                    

 ๑.๓.๑๑ มีความอดทนถารูสึกหิวท้ังๆท่ีเพิ่งจะรับประทานอาหารไป  และอาจใชการ
เปลี่ยนอิริยาบถในขณะน้ันไปทําอยางอ่ืนแทน ถาไมหายหิวก็ใหรับประทานผลไมรสหวานซัก   
 ๑-๒ คํา หรือใหดื่มน้ําเปลาก็จะชวยบรรเทาความหิวได                                                                                                

 ๑ .๓ .๑๒  หลีกเลี่ยงเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล  เพราะจะเปนการทําลายสุขภาพ   
โดยเฉพาะตับซ่ึงเปนอวัยวะสําคัญท่ีมีหนาท่ีในการผลิตน้ําดี   แปรสภาพสารพิษและยาตางๆใหอยู 
ในรูปท่ีรางกาย สามารถ ขับถายออกไปได    ผลิตสารท่ีเปนปจจัยการแข็งตัวของเลือด (clotting 
factors)  ควบคุมการเผาผลาญสารอาหารตางๆของรางกาย เชน คารโบไฮเดรตและไขมัน เปนตน                                

               เม่ือไดทราบถึงหลักของการควบคุมอาหารแลวส่ิงท่ีเปนผลสืบตอมาก็คือ ผูปวย
เบาหวานมักจะมีภาวะโภชนาการเกินทําใหมีปญหาในการรักษาน้ําหนักตัว  ดังนั้นผูปวยเบาหวาน
จึงควรทราบวาตนเองควรจะไดรับปริมาณสารอาหารในแตละวันเทาไหร  จึงจะไดพลังงานท่ี
เหมาะสมไมเกิดภาวะโภชนาการเกิน   

               ในคนท่ีมีน้ําหนักตัวปกติ  ควรจะไดพลังงาน ๒๕-๓๐ กิโลแคลอรี / กิโลกรัมน้ําหนัก
ตัว มาตรฐาน  สําหรับผูหญิง ควรอยูระหวาง ๑,๒๐๐-๑,๖๐๐ กิโลแคลอรี  และผูชาย ควรอยูระหวาง 
๑,๖๐๐-๒,๐๐๐ กิโลแคลอรี ถาเทียบเปนสัดสวนอาหาร จะไดปริมาณอาหารใน ๑ วัน  ดังนี้   คือ 
ขาว แปง วันละ ๘-๑๒  ทัพพี ,เนื้อสัตว(ไมติดมัน) วันละ ๖-๑๒  ชอนโตะ,ผักวันละ ๔-๖  สวน



 ๔๖ 

,ผลไม(ไมหวาน)วันละ ๓-๕ สวน,นมพรองมันเนยวันละ ๑-๒ แกว,น้ํามัน น้ําตาล เกลือ  วันละ  
นอย  หรือ  คารโบไฮเดรต  ๕๐-๕๕ %, ไขมัน ๓๐  %, โปรตีน ๑๕-๒๐% แตสําหรับผูปวย
เบาหวานการลดพลังงานอาหารลงไปบาง  โดยกําหนดประมาณวันละ ๒๐-๒๕ กิโลแคลอรี / 
กิโลกรัมน้ําหนัก ตัวมาตรฐาน ๕๑   หรือสัปดาหละครึ่งถึง ๑ กิโลกรัม ก็จะสามารถชวยลดน้ําหนัก  
ตัวลงอยางชาๆ เปนอัตราการลดน้ําหนักท่ีเหมาะสม และผูปวยจะสามารถควบคุมระดับน้ําตาลให      
อยูในเกณฑปกติไดดียิ่งข้ึน                                                                                                                                              
 จากขอมูลท่ีนําเสนอมาขางตน ทําใหผูวิจัยพอจะสรุปคําจํากัดความอาหารสําหรับผูปวย                            
เบาหวานไดดังนี้คือ อาหารสําหรับผูปวยเบาหวานก็เปนอาหารที่มีลักษณะเชนเดียวกับอาหาร
ธรรมดาท่ัวๆ ไป คือสามารถใชรายการอาหารปกติของสมาชิกในครอบครัวได เพียงแตดัดแปลงไม
เติมน้ําตาลในอาหารท่ีปรุง โดยมีหลักการสําคัญคือ พยายามจัดอาหารเพ่ือควบคุมน้ําหนักตัวของ  
ผูปวยใหอยูใน เกณฑปกติ ดวยการเลือกใชอาหารหมวดตางๆ อยางเหมาะสม และอาจจัดใหมี
รสชาติอ่ืนๆ บางเชน รสเปรี้ยว เค็มและเผ็ดบางเล็กนอย  เพื่อไมใหผูปวยรูสึกแตกตางจากผูอ่ืนมาก
จนเกินไป 

 ๒.การออกกําลังกาย 
 การออกกําลังกายเปนส่ิงสําคัญสําหรับผูปวยเบาหวานทุกราย     เพราะชวยทําใหระบบ
ไหลเวียนเลือดดีข้ึน เปนการเพิ่มการใชพลังงาน ชวยปรับสมดุลในรางกาย   ถือเปนวิธีการสําคัญใน
การรักษาโรคเบาหวาน รองลงมาจากการควบคุมอาหาร เพราะเปนกิจกรรมท่ีชวยใหน้ําตาลในเลอืด 
ถูกนําไปใชมากข้ึน  และเนื้อเยื่อของรางกายจะมีการตอบสนองตออินซูลินดีข้ึน หลังออกกําลังกาย 
๔๘ ช่ัวโมง รางกายจะยังไวตออินซูลิน  ดังนั้นหากออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอก็จะทําใหรางกาย 
ตอบสนองตอ อินซูลินดีข้ึนเรื่อยๆ โดยท่ีน้ําหนักอาจ ไม เปลี่ยนแปลงมากนัก  นอกจากน้ีการออก
กําลังกายยังชวยกระตุนใหมีการไหลเวียนเลือดไปท่ัวรางกาย ลดไขมันในเลือด ปองกันการตีบแข็ง
ของหลอดเลือด  และยังมีผลพลอยไดหลังจากออกกําลังกายอีก คือ รางกายจะหลั่งสารความสุขชวย
ลดความเครียด ทําใหรูสึกรางกายกระปรี้กระเปราข้ึน   
 
 
 

                                          

         ๕๑ โรงพยาบาลสงฆ, คูมือโรคเบาหวาน, หนา ๑๒. 



 ๔๗ 

 ๒.๑ การออกกําลังกายท่ีถูกตองและเหมาะสมของผูปวยเบาหวาน๕๒ ควรปฏิบัติดังนี้                                 
   ๒.๑.๑ กอนออกกําลังกาย ควรไดรับการตรวจรางกายจากแพทย  เพราะการออกกําลัง
กายอาจทําใหเกิดภาวะกรดค่ังในเลือดไดงาย หรือเกิดภาวะแทรกซอน เชน ความดันโลหิตสูง                                      
    ๒.๑.๒ ควรเลือกการออกกําลังกายท่ีเหมาะสม   และสามารถทําไดอยางตอเนื่อง                                      

 ๒.๑.๓ ระยะเวลาที่เหมาะสมในการออกกําลังกายของผูปวย  คือ หลังอาหาร ๒ ช่ัวโมง 
ซ่ึงเปนเวลาที่น้ําตาลในเลือดอยูในระดับคอนขางสูง  ไมควรออกกําลังกายกอนอาหารหรือหลังต่ืน 
นอน ใหมๆ เพราะจะทําใหเกิดภาวะน้ําตาลในเลือด ตํ่าไดงาย                                                                               

 ๒.๑.๔ ควรใชรองเทาท่ีเหมาะสมในการออกกําลังกาย  ไมคับแนนหรือหลวม
จนเกินไป  เพื่อปองกันการเกิดแผลท่ีเทา                                                                                                                         

 ๒.๑.๕ ควรออกกําลังกายในสถานท่ีท่ีปลอดภัย  หางไกลจากถนน หรือไมใชสถานท่ีท่ี
มีรถสัญจรไปมา และควรมีผูอ่ืนอยูดวย                                                                                                                           

 ๒.๑.๖ สําหรับผูปวยเบาหวานที่เริ่มออกกําลังกาย  อยาหักโหมหรือออกกําลังกายจน
เหนื่อยเกินไป  ใหประมาณการออกกําลังของตนเอง แลวคอยๆ เพิ่มข้ึนทีละนอย                                                          

 ๒.๑.๗ ขณะออกกําลังกาย ถารูสึกมีอาการผิดปกติ  เชน เวียนศีรษะ  หนามืด จุกแนน
หนาอก เหนื่อยผิดปกติ ใหนั่งพักและดื่มน้ําหวาน ถาอาการผิดปกติยังไมทุเลาควรรีบไปพบแพทย 

 ๒.๒ การออกกําลังกายท่ีจะมีประโยชนตอรางกาย๕๓ มีหลัก ดังนี้                                                               
 ๒.๒.๑ จะตองออกแรงจนรูสึกใจเตนแรงและมีเหง่ือออก  (แตไมใหเหนื่อยเกินไปจน

จุกแนนหรือพูดไมออก)                                                                                                                                                   
 ๒.๒.๒ ออกกําลังกายอยางนอยวันละครั้ง ครั้งละ ๓๐ นาที ถึง ๑ ช่ัวโมง  ซ่ึงจะตองมี

การอุนเครื่อง  ( Warm Up) กอนเริ่มออกกําลังกาย และผอนคลาย( Cool Down) หลังออกกําลังกาย 
อยางละ ๕  นาที  เพื่อลดโอกาสการเกิดกลามเนื้ออักเสบ                                                                                                

 ๒.๒.๓ ออกกําลังกายอยางนอยสัปดาหละ ๓ ครั้ง และไมควรหยุดออกกําลังกาย
ติดตอกันเกิน ๒ วัน ตัวอยางการออกกําลังกายสําหรับผูปวยเบาหวาน  ไดแก  การเดินเร็ว การวิ่ง
เหยาะๆ การถีบจักรยาน กระโดดอยูกับท่ี โยคะ วายน้ํา  หรือเลนกีฬาชนิดท่ีไมหักโหม เปนตน  
หรือการทํางานดวยแรงกายก็ไดประโยชน เชน ทําไร ทํานา ทําสวน กอสราง ขุดดิน หาบน้ํา ตักน้ํา  
เข็นรถ เดินไกล  แต ขอใหมีเหง่ือ และตองทําติดตอกันอยางนอย ๑๕-๒๐ นาที                                                             

                                          

          ๕๒ สาธิต   วรรณแสง, มารูจักโรคเบาหวานกันเถอะ, หนา ๒๒-๒๔.                                                                                                  
         ๕๓ อางแลว. 



 ๔๘ 

 ๒.๒.๔ ถาคิดวาไมมีเวลาออกกําลังกาย มีคําแนะนําวา ใหวิ่งหรือกระโดดอยูกับท่ี หรือ
อาจจะใชเวลาขณะท่ีนั่งหรือนอนดูโทรทัศนมาออกกําลังกาย    ประมาณ  ๑๕-๒๐ นาที                                              

 ๒.๒.๕ ในการออกกําลังกายควรด่ืมน้ําเปลาใหเพียงพอ 
  สําหรับผูปวยเบาหวานท่ีไมสามารถออกกําลังกายแบบปกติไดเนื่องจากขอจํากัด

บางอยาง เชน ขาชา การทรงตัวไมดี สายตาไมดี มีบาดแผลท่ีเทา หรือสูงอายุ มากๆเดินไมสะดวก  
การทํากายบริหารก็นับเปนอีกทางเลือกหนึ่งของการออกกําลังท่ีเหมาะสม เพราะการทํากายบริหาร
จะเปนการบริหารกลามเนื้อและชวยยืดหยุนขอตอตางๆไดเปนอยางดี การทํากายบริหารเพียงวันละ 
๕-๑๐ นาที แมจะไมมีผลชวยใหลดระดับน้ําตาลในเลือดมากนัก แตก็ยังเปนผลดีตอผูสุขภาพของ 
ผูปวย มากกวา การไมไดออกกําลังเลย สําหรับผูปวยเบาหวานท่ีสามารถออกกําลังกายโดยการเลน
กีฬาได ทากายบริหารนี้ก็สามารถใชเปนทาสําหรับการอบอุนรางกายได  ดังนั้นจึงยกตัวอยางทากาย
บริหารท่ีเหมาะสมกับผูปวยเบาหวานทุกเพศทุกวัย๕๔ ดังนี้ 

 ๒.๓ ทากายบริหารสําหรับผูปวยเบาหวาน 
 ๒.๓.๑ ทาท่ี ๑ เหยียดแขน กํามือ 
 ๑. นั่งตัวตรง เหยียดแขนไปขางหนาแขนขนานกับพืน้ แบฝามือออกโดยกางนิว้ท้ังหา 

แขนเหยียดตึง 
 ๒. กํามือใหแนน (กําหมัด) ในขณะท่ีกํามือใหนับ ๑-๒-๓ ชา ๆ 
 ๓. คอย ๆ คลายมือออก 
 ๔. ทําอยางนี้ประมาณ ๑๐ ครัง้ หรือมากกวานี้ 
 ๒.๓.๒ ทาท่ี ๒ เหยียดแขน พับขอศอก  
 ๑. นั่งตัวตรง หลังไมพิงพนกัเกาอ้ี 
 ๒. เหยียดแขนไปขางหนา โดยหงายฝามือข้ึนดานบน นิ้วท้ังหาเรยีงชิดติดกนั 
 ๓. พับขอศอกเขาหาลําตัว โดยใหมือมาแตะท่ีหัวไหล ในขณะท่ีพับขอศอก ใหทอน

แขนดานบนขนานกับพืน้ 
 ๔. เหยียดแขนออกกลับไปสูทาเดิม(เหยียดแขน)  

 ทําอยางนี้ประมาณ ๑๐ ครั้ง หรือมากวา (การนับ ใหนับพับ-เหยียด นบั ๑ ครั้ง) 
ทานี้เปนการบริหารกลามเนือ้บริเวณทอนแขนและขอตอบริเวณศอก 
 
 

                                          

         ๕๔ เทพ   หิมะทองคําและคณะ, ความรูเร่ืองเบาหวานฉบับสมบูรณ , หนา  ๙๖-๑๐๖. 



 ๔๙ 

 ๒.๓.๓ ทาท่ี ๓ ทาหมุนไหล 
 ๑. นั่งตัวตรง หลังไมพิงพนกัเกาอ้ี 

๒. มือจับท่ีหัวไหลท้ังสองขาง โดยมือซายจบัไหลซาย มือขวาจับไหลขวา แลวกาง
ขอศอกออกดานขางลําตัว โดยขนานกับพืน้ 

๓. หมุนหัวไหลไปดานหนาประมาณ ๑๐ ครั้งหรือมากกวานี ้
  ๔. เม่ือหมุนไปดานหนาแลวใหเปลีย่น หมุนกลับไปดานหลังประมาณ ๑๐ ครั้ง หรอื 

มากกวานี้เชนกัน 
 ทานี้เปนการบริหารกลามเนือ้บริเวณไหลและขอตอบริเวณไหล 

 ๒.๓.๔ ทาท่ี ๔ บีบศอกชิด 
 ๑. นั่งตัวตรงหลังไมพิงเกาอ้ี 

๒. มือจับท่ีหัวไหลท้ังสองขาง โดยมือซายจบัไหลซาย มือขวาจับไหลขวา แลวใหกาง 
ขอศอกออกดานขางลําตัว โดยขนานกับพืน้ 
 ๓. บีบขอศอกท้ังสองขางมาชนกันบริเวณดานหนาโดยแขนยังขนานกบัพื้น 
(พยายามบีบใหขอศอกชนกันใหได) 
 ๔. กางศอกออกกลับไปอยูในทาเดิม 

๕. การนับ ใหทําทาบีบ – กางออก นับ ๑ ครั้ง 
 ๖. ทําอยางนี้ประมาณ ๑๐  ครั้งหรือมากกวานี้ 

ทานี้เปนการบริหารกลามเนือ้บริเวณทอนแขนและหัวไหลไปพรอม ๆ กัน รวมถึงการยดืหยุนของ
ขอตอบริเวณไหลดวย 
 ๒.๓.๕ ทาที ๕  ยกไหล แขนตรง 

 ๑.  นั่งตัวตรง หลังไมพิงพนกัเกาอ้ี 
 ๒.  เหยียดแขนข้ึนช้ีฟา โดยหันฝามือเขาหากันนิว้ท้ังหาเรียงชิดติดกัน แขนเหยียดตึง 

๓. ยกหัวไหลข้ึน (ไหลซาย) โดยยกข้ึนท้ังทอนแขนในลักษณะแขนเหยยีดตรงไมงอ 
๔. เสร็จแลวใหยกไหลลง กลับมาสูทาเดิมคือแขนเหยียดตรง 
๕. ทําอยางนี้ประมาณ ๑๐ ครั้ง หรือมากกวานี ้แลวเปลี่ยนเปนไหลขวา ทําเหมือนกัน 

ทานี้เปนการบริหารกลามเนือ้บริเวณหัวไหลทอนแขน และฝามือ 
 
 
 
 



 ๕๐ 

 ๒.๓.๖ ทาท่ี  ๖ นั่งตัวตรง ยกปลายเทา 
 ๑. นั่งตัวตรง หลังไมพิงพนกัเกาอ้ี วางเทาชิดกันท้ังสองขาง หัวเขาชิดกัน มือท้ังสอง

ขางวางท่ีหัวเขา 
 ๒.  ยกปลายเทาข้ึนจากพืน้ใหมากท่ีสุดท้ังสองขาง โดยที่สนเทายังอยูติดกับพื้น (จะ

รูสึกตึงบริเวณหนาแขง) 
 ๓.  วางปลายเทาลงกับพืน้กลับไปสูทาเริ่มตน 
 ๔.  การนับ ใหทํา ยก – วาง นับ ๑ ครั้ง 
 ๕.  ทําอยางนีป้ระมาณ ๑๐ ครั้งหรือมากกวานี ้

ทานี้เปนการบริหารกลามเนือ้บริเวณทอนขาดานลาง คือ หนาแขง นอง และขอเทา 
 ๒.๓.๗ ทาท่ี ๗ นั่งตัวตรง ยกสนเทา 
 ๑. นั่งตัวตรง หลังไมพิงพนกัเกาอ้ี วางเทาชิดกันสองขาง หัวเขาชิดกัน มือท้ังสองขาง

วางท่ีหัวเขา  
๒. ยกสนเทาข้ึนจากพืน้ใหมากท่ีสุดท้ังสองขางโดยท่ีปลายเทาจกิอยูกบัพื้น (จะรูสึก

ปวดบริเวณนองเล็กนอย) 
 ๓. วางสนเทากับพื้นกลับสูทาเริ่มตน 

๔. การนับ  ใหทํา ยก – วาง นับ ๑ ครั้ง 
 ๕. ทําอยางนีป้ระมาณ ๑๐ ครั้ง หรือมากกวานี ้

ทานี้เปนการบริหารกลามเนือ้บริเวณทอนขาดานลางเชนกัน 
 ๒.๓.๘ ทาท่ี ๘ ยกขา  
 ๑. นั่งตัวตรงหลังไมพิงพนักเกาอ้ีวางเทาชิดกันท้ังสองขาง หัวเขาชิดกัน 
 ๒. เหยียดขาซายออกใหตรงเพียงขางเดยีวแลวกระดกปลายเทาเขาหาลําตัวใหมากท่ีสุด 
 ๓. ยกเทาซาย ข้ึน – ลง ชา ๆ โดยการยกใหยกท้ังทอนขา และใหปลายเทากระดกเขาหา 

ลําตัวใหมากท่ีสุดในขณะท่ียกข้ึนลง 
 ๔. การนับ ใหยกข้ึน – ลง นบั ๑ โดยทําชา ๆ ทําอยางนี้ประมาณ ๑๐ ครัง้หรือมากกวานี้ 
 ๕. เปลีย่นเปนยกเทาขวา ทําเหมือนกัน   

ทานี้เปนการบริหารกลามเนือ้บริเวณทอนขาและกลามเนื้อหนาทอง 
 
 
 
 



 ๕๑ 

 ๒.๓.๙ ทาท่ี ๙ หมุนขอเทา 
 ๑. นั่งตัวตรง หลังพิงพนักเกาอ้ี 
 ๒. ยกเทาท้ังสองขางเหยียดตรงโดยใหขนานกับพื้น 
 ๓. หมุนขอเทาท้ังสองขางพรอม ๆ กันโดยการหมุนใหหมุนในลกัษณะหมุนขอเทาเขา

หากันหรือหมุนแยกออกจากกันโดยทําทาละ ๑๐ ครั้ง หรอืมากกวานี ้
ทานี้เปนการบริหารกลามเนือ้บริเวณทอนขา ขอเทา และหนาทอง 

 ๒.๓.๑๐ ทาท่ี ๑๐ ยอเขา 
 ๑. ยืนตรง ยกมือท้ังสองขางเทาเอว ยืดอกแบะไหลและขอศอกไปขางหลัง แยกขาออก
จากกนัเลก็นอย 

 ๒. เขยงเทาข้ึนชา ๆ ใหสูงท่ีสุด ยืดตัวตรง 
 ๓. คอย ๆ ยอเขาลงมาโดยท่ียังเขยงเทาอยู 
 ๔. คอย ๆ ยืนข้ึนชา ๆ จนขาเหยียดตรงเทายังคงเขยงเหมอืนเดิม 
 ๕. ลดสนเทาลงสูพื้นชา ๆ  
 ๖. ทําอยางนี้ประมาณ ๑๐ ครัง้ 

ทานี้เปนการฝกกลามเนื้อบรเิวณลําตัวดานลางและกลามเนื้อหนาทอง (ถาการทรงตัวไมดีสามารถ
ใชมือแตะพนกัเกาอ้ีไวได 
 จากทากายบรหิารท่ียกตัวอยางมาขางตน จะเห็นไดวาเปนทาท่ีสามารถทําไดงาย ไม
ตองใชพื้นท่ีมาก จะทําเวลาใดก็ได  ดังนั้นขอเพียงแตผูปวยเบาหวานมีความอดทน ต้ังใจในการดแูล
ตนเองอยางดทีากายบริหารท่ียกมาเปนตัวอยางนี้กจ็ะชวยใหผูปวยมีสุขภาพท่ีดีไดเชนกัน 

 
 ๓. การใชยาเม็ดเพื่อควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด 

 

 ยาท่ีใชมี ๒ กลุม คือยาฉีดอินซูลินและยาเม็ดรับประทาน ผูปวยเบาหวานชนิดท่ี ๑ ตอง
ฉีดอินซูลินเปนหลัก ในบางรายอาจจําเปนตองเสริมยากิน สําหรับผูปวยเบาหวานชนิดท่ี ๒ สวน
หนึ่งอาจเริ่มดวยการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมชีวิต คือ ควบคุมอาหาร และการออกกําลังกายกอน หาก
ควบคุมระดับน้ําตาลไมไดตามเปาหมายจึงเริ่มใหยา โดยเลือกยาใหเหมาะกับผูปวยแตละราย ใน



 ๕๒ 

บางกรณีจําเปนตองเริ่มยาลดระดับน้ําตาลต้ังแตแรก ซ่ึงอาจเปนยากินหรือยาฉีด ข้ึนกับระดับน้ําตาล 
ใน เลือด และสภาวะเจ็บปวยอ่ืนๆ ท่ีอาจมีรวมดวย๕๕ 

 ๓.๑ การรับประทานยาเม็ดลดระดับน้ําตาลในเลือด 
 เม่ือกลาวถึงการรักษาโรคเบาหวานดวยการรับประทานยา ในผูปวยบางรายท่ีสามารถ

ควบคุมอาหาร  รวมท้ังมีการออกกําลังกายท่ีเหมาะสมก็จะสามารถลดระดับน้ําตาลในเลือดได 
ใกลเคียงกับคนปกติ จึงไมจําเปนตองใชการรับประทานยาลดระดับน้ําตาล แตเม่ือใดก็ตามท่ีการ 
ควบคุมอาหารและการออกกําลังกายไมไดผล  ผูปวยรายนั้นก็จําเปนจะตองรับประทานยา   ซ่ึง
ผูปวยเบาหวานควรจะมีความรูในเรื่องดังตอไปน้ี เพราะจะเปนการเพิ่มประสิทธิภาพในการดูแล 
ตนเองท่ีสําคัญอีกแบบหนึ่ง                                                    

 ๓.๑.๑ ทราบช่ือยา  ขนาดของยา และวิธีการใชยา  เพราะความถี่ของการใชยาข้ึนอยูกับ
ระยะเวลาการออกฤทธิ์และปฏิกิริยาตอบสนองของรางกาย    อีกท้ังเม่ือเวลาเจ็บปวยแลวไปเขารับ
การรักษา   ณ สถานพยาบาลหรือโรงพยาบาลตางๆ    แพทยท่ีทําการรักษาจะทราบวาผูปวยกําลัง
รับประทานยาลดระดับน้ําตาลชนิดใดอยู นอกจากนี้ควรจะพกสมุดประจําตัวผูปวยโรคเบาหวานตดิ 
ตัวอยูเสมอ เพราะ ในสมุดบันทึกจะมีประวัติการรักษาของผูปวยเบาหวานอยูดวย                                                         

 ๓.๑.๒ ทราบกลไกการออกฤทธิ์ของยา วาหลังจากรับประทานยาแลว เวลาใดยาจงึออก
ฤทธิ์ไดสูงสุด     

 ๓.๑.๓ ทราบผลขางเคียงของยา โดยเฉพาะภาวะน้ําตาลในเลือดตํ่าและวิธีแกไข                                        
 ๓.๑.๔ ทราบขอหามในการใชยา เชน ในกรณีท่ีปวย รับประทานอาหารไมไดเลย  

ผูปวยไมควรรับประทานยาลดระดับน้ําตาลในเลือดเพราะจะทําใหน้ําตาลในเลือด ตํ่ากวาปกติ 
ผูปวย ควรไป พบ แพทยเพื่อรักษาอาการปวยนั้นๆกอน  และผูปวยเบาหวานไมควรเพิ่มหรือลดยา
ดวยตัวเอง เพราะอาจจะทําใหเกิดภาวะน้ําตาลในเลือดตํ่าหรือสูงไดงาย       

 ๓.๒ เม่ือรับประทานยาลดระดับน้ําตาลในเลือดผูปวยเบาหวานควรปฏิบัติดังนี้                                         
 ๓.๒.๑ รับประทานอาหารใหสมํ่าเสมอ     ตรงเวลา    แนะนําใหรับประทานอาหารใน 

ปริมาณท่ีสมํ่าเสมอ ไมควรรับประทานมากเม่ืออาหารถูกปาก หรือลดปริมาณอาหารเม่ืออาหารไม
ถูกปากเพราะจะทําใหการควบคุมเบาหวานเปนเรื่องยาก    มีการแกวงของระดับน้ําตาล  ดังนั้น 
ผูปวย เบาหวานไมควรปรับ ขนาดยาเอง                  

 

                                          

         ๕๕ สมาคมโรคเบาหวานแหงประเทศไทย, แนวทางเวชปฏิบัติสําหรับโรคเบาหวาน พ.ศ. ๒๕๕๑
(กรุงเทพมหานคร:บริษัท รุงศิลปการพิมพ (๑๙๗๗) จํากัด, ๒๕๕๑), หนา ๒๒. 



 ๕๓ 

 ๓.๒.๒ รับประทานยาตามม้ือท่ีแพทยส่ัง                                                                                                    
 ๓.๒.๓ ไมควรใชยารวมกับผูอ่ืน หรือแบงปนยาใหผูอ่ืนใช                                                                        
 ๓.๒.๔ หากการควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดยังไมดีควรจะมีเครื่องตรวจเจาะน้ําตาล 

ปลาย นิ้วท่ี บาน                                                                                                                                       
 ๓.๒.๕ เม่ือจําเปนตองเดินทางออกไปธุระยังสถานท่ีตางๆ ควรพกยาติดตัวไปดวยแต

ไมควรใสกระเปาเส้ือผาชุดท่ีใสไป เพราะยาอาจหลนหายได และควรเตรียมยาใหเกินขนาดท่ีจะใช
เล็กนอย                

 ๓.๒.๖ หากการควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดยังไมดีควรจะมีเครื่องตรวจเจาะน้ําตาล 
ปลาย นิ้วท่ี บาน        

 ๓.๒.๗ หากยาหมดหรือมีอาการผิดปกติกอนวันนัด เชน  หนามืด คลื่นไส อาเจียน เปน
ตน ผูปวยเบาหวานสามารถไปพบแพทยไดโดยไมตองรอมาตามวันนัดเดิม                                                     

 ๓.๒.๘ กอนรับประทานยาสมุนไพรควรปรึกษาแพทยหรือแจงใหแพทยทราบทุกครั้ง 
ไมควรเพิ่มหรือลดขนาดยาเอง                                                                                                                                         

 ๓.๒.๙ ควรแจงแพทยวามีประวัติแพยาอะไรบาง    เม่ือสงสัยวาเกิดอาการแพยา  ให
หยุดยาแลวไปพบแพทยหรือเภสัชกร                                                                                                                              

 ๓.๒.๑๐ หลีกเลี่ยงพฤติกรรมท่ีบ่ันทอนสุขภาพ เชน การด่ืมสุรา  การสูบบุหรี่ เปนตน                              
 ๓.๓ วิธีปองกันไมใหลืมรับประทานยา 
 ๓.๓.๑ รับประทานยาเวลาเดียวกันทุกวัน   

 ๓.๓.๒ รับประทานยาเวลาเดียวกับยาอ่ืนๆท่ีใชอยู หรือสัมพันธกับกิจกรรมอ่ืน ๆ เชน 
หลังแปรงฟน                     

 ๓.๓.๓ เก็บยาไวในท่ีมองหางายและหยิบงาย     
 ๓.๓.๔ ใหความสนใจกับม้ืออาหารท่ีมักลืมรับประทานยา      
 ๓.๓.๕ แบงขนาดยาเปนม้ือๆตอวัน           
                                   
 ๔. การใชยาฉีดเพื่อควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด                                                                                         
 ผูปวยเบาหวานและผูปวยท่ัวไปสวนใหญจะกลัวการฉีดยาเพราะคิดวาตองเกิดความ

เจ็บปวดขณะแทงเข็มฉีดยาผานเขาไปในเนื้อเยื่อของรางกาย ซ่ึงในความเปนจริงก็จะเกิดความ
เจ็บปวดบางแตก็ไมมาก เพราะเข็มท่ีใชสําหรับยาฉีดอินซูลิน เปนเข็มขนาดเล็ก จะเกิดความ
เจ็บปวดนอย และในปจจุบันก็มีปากกาสําหรับฉีดอินซูลินซ่ึงมีขนาดเล็ก งายตอการพกพา ผูปวย
หรือญาติสามารถฝกฉีดตนเองไดโดยไมตองมาฉีดยาท่ีโรงพยาบาลทุกวันแบบแตกอน และสามารถ



 ๕๔ 

ปรับตัวเลขขนาดยาแลวฉีดไดเลย ตัวปากกาใชไดตลอดจนกวาจะชํารุด เปลี่ยนเฉพาะหลอดยา
อินซูลินเม่ือยาหมดหลอด การเปลี่ยนก็จะเปลี่ยนคลายไสหมึกปากกาและเปลี่ยนเฉพาะหัวเข็มฉีดยา 
แตอยางไรก็ตามผูปวยเบาหวานก็ยังควรท่ีจะมีความรูเกี่ยวกับยาฉีดอินซูลินและข้ันตอนการฉีดยา
แบบปกติบาง ซ่ึงยาฉีดอินซูลินท่ีใชในปจจุบัน สังเคราะหข้ึนโดยอาศัยกระบวนการ genetic 
engineering ทําใหมีโครงสรางเชนเดียวกับอินซูลินท่ีรางกายคนสรางข้ึน เรียกวา human insulin 
ระยะหลังมีการ ดัดแปลง human insulin ใหมีการออกฤทธิ์ตามตองการ เรียกอินซูลินดัดแปลงนี้วา 
insulin analog อินซูลินแบงเปน ๔ ชนิดตามระยะเวลาการออกฤทธิ์๕๖ คือ 

 ๑. อินซูลินออกฤทธิ์ส้ัน (short acting หรือ regular human insulin, RI) เปนอินซูลิน
มาตรฐาน จะออกฤทธิ์ในเวลา ๓๐-๖๐ นาที  ออกฤทธิ์สูงสุดท่ี ๒-๔ ช่ัวโมง และมีฤทธิ์อยูนาน ๖-๘ 
ช่ัวโมง น้ํายามีลักษณะใส จึงมักเรียกวา “อินซูลินชนิดน้ําใส “ ใชฉีดกอนอาหารครึ่งช่ัวโมง เพื่อ
ควบคุมระดับน้ําตาล หลังอาหารและใชฉีดเม่ือตองการลดระดับน้ําตาลในเลือดอยางรวดเร็ว 

 ๒. อินซูลินออกฤทธิ์นานปานกลาง (intermediate acting insulin, NPH) เปนอินซูลิน
มาตรฐานท่ีใชกันโดยท่ัวไป ออกฤทธิ์ในเวลา  ๑-๔ ช่ัวโมง  ออกฤทธิ์สูงสุดท่ี  ๘-๑๒ ช่ัวโมง และมี
ฤทธิ์อยูนาน ๑๒-๒๐ ช่ัวโมง น้ํายาจะมีลักษณะขาวขุน เรียกวา “อินซูลินน้ําขุน” ใชเปนอินซูลิน
หลักในการรักษาเบาหวาน สามารถฉีดได วันละ ๑-๒  ครั้ง 

 ๓. อินซูลินออกฤทธิ์เร็ว (rapid acting insulin analog, RAA) เปนอินซูลินรุนใหมท่ีเกิด
จากการดัดแปลงกรดอะมิโนที่สายของอินซูลินออกฤทธิ์ในเวลา ๕-๒๐ นาที  ออกฤทธิ์สูงสุดท่ี  ๑-
๓ ช่ัวโมง และมีฤทธิ์อยูนาน ๓-๕ ช่ัวโมง 

 ๔. อินซูลินออกฤทธิ์ยาว (long acting insulin analog, LAA) เปนอินซูลินรุนใหมท่ีเกิด
จากการดัดแปลงกรดอะมิโนท่ีสายของอินซูลินเชนกัน หรือไดจากการเสริมแตงสายของอินซูลิน
ดวยกรดไขมัน อินซูลินออกฤทธิ์ในเวลา ๑-๔ ช่ัวโมง  เวลาท่ีออกฤทธิ์สูงสุด  ไมมี และมีฤทธิ์อยู
นาน  ๒๔ ช่ัวโมง น้ํายาจะมีลักษณะขาวขุน ใชฉีดเพื่อรักษาระดับอินซูลินในเลือดใหสูงข้ึนนอย ๆ 
อยูตลอดเวลาท้ังวัน ตองใชรวมกับอินซูลินท่ีออกฤทธิ์ส้ันเสมอ 
 เม่ือทราบถึงชนิด ลักษณะ เวลาท่ีเริ่มออกฤทธิ์ เวลาออกฤทธิ์สูงสุด และระยะเวลาของ
การออกฤทธิ์แลว เม่ือผูปวยเบาหวานทานใดมีความจําเปนตองฉีดยาอินซูลินเพื่อลดระดับน้ําตาลใน 
เลือด ผูปวยก็จะสามารถคาดคะเนถึงระยะเวลาที่จะตองรับประทานอาหาร ตองออกกําลังกาย หรือ
กําหนด ปรับเปลี่ยนกิจกรรมประจําวันของตนใหสอดคลองกับระยะเวลาการออกฤทธิข์องยาไดเพือ่
เปนการปองกันไมใหเกิดภาวะแทรกซอนจากการใชยาฉีดอินซูลิน เชน อาการหนามืด ซึม ถามตอบ

                                          

         ๕๖ เรื่องเดียวกัน, หนา ๒๔. 



 ๕๕ 

ไมรูเรื่อง จากภาวะนํ้าตาลในเลือดตํ่า เปนตน  นอกจากน้ีผูปวยเบาหวานก็ควรจะเรียนรูเกี่ยวกับ 
ข้ันตอนการเตรียมยา วิธีฉีดยา ตําแหนงตางๆในรางกายท่ีสามารถฉีดยาไดและทําใหประสิทธิภาพ
ของยาฉีดไดผลดี 
 ๔.๑ ขั้นตอนการเตรียมอินซูลินแบบเข็มฉีดยา๕๗ 

 ๔.๑.๑ ลางมือใหสะอาดและเช็ดใหแหงกอนเตรียม 
 ๔.๑.๒ คลึงขวดอินซูลินไปมาบนฝามือท้ังสองขาง เพื่อใหตัวยาผสมกันดี และเพื่อ

คลายความเย็นของยา ซ่ึงจะชวยลดอาการปวดหลังจากฉีดอินซูลิน 
 ๔.๑.๓ เช็ดจุกยางดวยสําลีชุบ ๗๐ % แอลกอฮอล 
 ๔.๑.๔ ดูดอากาศเขามาในกระบอกฉีดยาเทากบัจํานวนยาท่ีตองการฉีด 
 ๔.๑.๕ แทงเข็มฉีดอินซูลินใหทะลุจุกยางของขวด และดันอากาศเขาไปในขวดจนหมด 
 ๔.๑.๖ คว่ําขวดยาลงและคอย ๆ ดูดอินซูลินเขามาในกระบอกจนไดจํานวนเทาตองการ  

ตรวจดูวา มีฟองอากาศหรือไม ถามีใหดันกานสูบเพื่อไลอากาศเขาไปในขวดอินซูลิน และดูด
อินซูลินท่ีไมมีฟองอากาศออกมาใหมใหไดตามจํานวนท่ีตองการ แลวดึงเข็มออกจากขวดยา ปด
ปลอกเข็มและเตรียมนําไปฉีด 

 ๔.๒ อุปกรณและเทคนิคการฉีดอินซูลิน 
 ในปจจุบันไดมีการพัฒนากระบอกฉีดอินซูลินใหสะดวกตอผูใชและมีประสิทธิภาพ
มากข้ึนไดแก การออกแบบกระบอกฉีดใหจับงาย ขีดบอกขนาดอินซูลินมองเห็นชัดเจน ไมมีน้ํายา 
อินซูลิน เหลือคางหลังจากกานกระบอกฉีดถูกดันจนสุด ซ่ึงชวยใหผูปวยไดรับยาอยางครบถวน 
สวนเข็มท่ีฉีดไดมีการออกแบบใหมีขนาดของเข็มเล็กลง เพื่อลดความเจ็บปวด ความยาวของเข็มก็มี
การปรับขนาดเพื่อชวยใหสามารถเลือกใชความยาวของเข็มไดเหมาะสมกับความอวน ผอม ของ
ผูปวย การฉีดอินซูลินตองเลือกกระบอกฉีดและขนาดเข็มท่ีเหมาะสมกับรูปรางของผูปวย ผูปวยท่ี
อวนควรเลือกเข็มฉีดขนาดยาวกวาผูปวยท่ีผอม ท้ังนี้เพราะการฉีดอินซูลินตองการใหฉีดเขาไปท่ีช้ัน
ใตผิวหนัง ถาใชเข็มยาวในผูปวยท่ีผอมการแทงเข็มอาจเลยช้ันใตผิวหนังเขาไปท่ีช้ันกลามเนื้อได 
ซ่ึงทําใหยาออกฤทธิ์เร็วข้ึน และออกฤทธิ์ไมสมํ่าเสมอ ในทางตรงกันขามผูปวยท่ีอวน มาก การใช
เข็มขนาดส้ันอาจทําใหยารั่วซึมออกมาทางผิวหนังได 
 
 

                                          

         ๕๗ สาธิต   วรรณแสง, มารูจักโรคเบาหวานกันเถอะ, หนา ๒๖-๒๗. 



 ๕๖ 

 เทคนิคการฉีดอินซูลินมีความสําคัญท่ีจะชวยใหผูปวยไดรับยาอยางมีประสิทธิภาพโดย
มีเทคนิคดังนี้  

 ๔.๒.๑ การแทงเข็มควรหันปลายตัดของเข็มออกดานนอก จะชวยลดความเจ็บปวดได 
 ๔.๒.๒ การดึงผิวหนังสําหรับฉีดอินซูลิน ควรใชน้ําหนักจากนิ้วหัวแมมือ นิ้วช้ี และ 

นิ้วกลางเพียงสามนิ้วเทานั้นแทนการใชน้ําหนักจากนิ้วทุกนิ้ว เพราะการใชน้ําหนักจากนิ้วทุกนิ้วจะ
ทําใหช้ันกลามเนื้อถูกดึงข้ึนมาดวย 

 ๔.๒.๓ การแทงเข็มในผูปวยเด็กหรือผูปวยท่ีผอม ควรดึงผิวหนังข้ึนและปกเข็มทํามุม 
๔๕ องศาเม่ือปกเข็มลงไปแลวไมจําเปนตองดึงกานกระบอกฉีดยาข้ึนเพื่อตรวจดูวามีเลือดออก
หรือไม สามารถฉีดยาลงไปไดเลย หลังจากถอนเข็มถามีเลือดซึมออกมาใหใชสําลีแหงกดไว ๕ – ๘ 
วินาที  โดยไมตองคลึงผิวหนัง 

 ๔.๒.๔ เทคนิคท่ีจะชวยลดความเจ็บปวดในการฉีดอินซูลินมีดังนี้ 
๔.๒.๔.๑ อินซูลินท่ีฉีดตองไมเย็นเกินไป ควรอยูในระดับอุณหภูมิหอง 
๔.๒.๔.๒ ตรวจใหแนใจวาไมมีฟองอากาศในกระบอกฉีดอินซูลิน 
๔.๒.๔.๓ เม่ือเช็ดผิวหนังบริเวณท่ีจะฉีดอินซูลินดวยแอลกอฮอลแลว ควรรอใหแหง 

กอนฉีดอินซูลิน 
๔.๒.๔.๔ กอนฉีดควรผอนคลาย ไมเกร็งกลามเนื้อ 
๔.๒.๔.๕ ปกเข็มอยางรวดเร็ว 
๔.๒.๔.๖ เม่ือปกหรือถอนเข็มควรจับกระบอกฉีดใหนิ่งตามทิศทางท่ีแทงเข็มลงไป ไม 

เอียงไปมา 
๔.๒.๔.๗ ไมใชเข็มท่ีใชจนท่ือแลว 

 สําหรับตําแหนงท่ีฉีดอินซูลินไดแก ตนแขน ตนขา สะโพก หนาทองบริเวณท่ีหางจาก
สะดือโดยรอบประมาณ ๒ นิ้ว แตละตําแหนงจะมีการดูดซึมยาไมเทากัน โดยความสามารถในการ
ดูดซึมยาจากมากไปหานอยเรียงตามลําดับดังนี้  หนาทอง > ตนแขน > หนาขา > สะโพก ถามีการ
เคลื่อนไหวอวัยวะหลังจากท่ีฉีดอินซูลินจะทําใหการดูดซึมยาเร็วข้ึนดังนั้นจึงไมควรฉีดอินซูลินท่ีตน
แขนหรือตนขากอนออกกําลังกาย เพราะอาจทําใหเกิดอาการน้ําตาลในเลือดตํ่า ได ไมแนะนํา ใหฉีด 
อินซูลินเขาช้ันกลามเนื้อเพราะยาจะดูดซึมไดเร็วเกินไป ตําแหนงท่ีแนะนําใหฉีดมากท่ีสุดคือ บริเวณ
หนาหอง เนื่องจากสามารถดูดซึมยาไดดีในอัตราท่ีสมํ่าเสมอ และมีช้ันไขมัน หนา ผูปวยจะเจ็บนอย 
ท่ีสุด ในการฉีดอินซูลินแตละครั้งควรเปลี่ยนบริเวณที่เคยฉีดอินซูลินแลวในครั้งกอน โดยเลือก
บริเวณท่ีหางจากตําแหนงเดิมท่ีเคยฉีดไวหลังสุด  ๑  นิ้ว  แทนการหมุนเวียนการฉีดอินซูลินไปใน
อวัยวะตางๆ กัน เพราะการทําเชนนั้นทําใหการดูดซึมยาในแตละวันมีระดบัไมสมํ่าเสมอ 



 ๕๗ 

 ๔.๓ การใชกระบอกฉีดและเข็มฉีดอินซูลินซํ้า 
 การใชกระบอกฉีดและเข็มฉีดอินซูลินซํ้าหลายครั้ง พบวามีความปลอดภัย ท้ังนี้อาจ
เปน เพราะในอินซูลินจะมีสวนผสมของสารที่ ทําใหแบคทีเรีย  ท่ีมักพบบริเวณผิวหนังไม
เจริญเติบโตจากการศึกษาของรัชตะ  รัชตะนาวิน และคณะ ท่ีศึกษาถึงความปลอดภัยของการใช
กระบอกฉีดอินซูลินชนิดพลาสติกและเข็มซํ้าหลายครั้งในผูปวยเบาหวานภายในโรงพยาลบาล
รามาธิบดีพบวา จํานวน ครั้งท่ีสามารถใชกระบอกฉีดอินซูลินเขาใตผิวหนังรวมท้ังส้ิน ๑,๘๓๖  ครัง้
ไมมีผูปวยรายใดมีลักษณะการติดเช้ือท่ีผิวหนังเลย มีเพียง ๙  รายท่ีเกิดผื่นแดงเล็กนอยบริเวณท่ีฉีด 
และหายไปเองภายใน ๒ – ๓ วัน  ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของสมจิตร  สัมฤทธิ์  พบวา การฉีด
อินซูลินเขาใตผิวหนังจํานวน ๓,๘๔๐  ครั้ง ไมพบผูปวยรายใดมีการติดเช้ือเนื่องจากการฉีดอินซูลิน
เลย และอายุการใชงานของเข็มฉีดอินซูลินเฉลี่ย ๓.๘  วัน หรือ ๔.๖  ครั้ง๕๘ 
 จะเห็นไดวาการใชกระบอกและเข็มฉีดอินซูลินซํ้ามีความปลอดภัยถาทําอยางถูกวิธี
และ เปน การประหยัดคาใชจายลงไปไดมาก ผูปวยท่ีจําเปนตองใชกระบอกฉีดและเข็มฉีดอินซูลิน
ซํ้า ควร มีเทคนิคดังนี้ 

 ๔.๓.๑ ระมัดระวังไมใหเข็มสัมผัสกับวัตถุอ่ืน นอกจากผิวหนังท่ีฉีดยาเทานั้น 
 ๔.๓.๒ ในการเก็บกระบอกฉีดและเข็มฉีดอินซูลิน ตองเก็บในท่ีสะอาดระดับ

อุณหภูมิหองหรือในตูเย็น ไมเก็บกระบอกฉีดและเข็มฉีดอินซูลินในสภาพท่ีไมใสปลอกเข็ม
เด็ดขาด การใสปลอกเข็มตองระมัดระวังไมใหเข็มสัมผัสถูกปลอกเข็ม ควรใสปลอกเข็มและเข็ม
ฉีดเขาหากันตรง ๆ และเข็มฉีดอยูตรงกลางของปลอกเข็ม 

 ๔.๓.๓ ไมแนะนําใหใชสําลีชุบแอลกอฮอล เช็ดท่ีเข็มฉีดอินซูลิน เพราะจะทําใหสารท่ี 
เคลือบเข็มเพื่อชวยหลอลื่นลดความเจ็บปวดหลุดออกไป 

 ๔.๓.๔ เม่ือรูสึกวาเข็มท่ือ หรือเจ็บปวดมากข้ึนเม่ือฉีดอินซูลิน หรือเข็มสัมผัสกับวัตถุ
อ่ืนควรเปลี่ยนอันใหม 

 ๔.๓.๕ ไมควรใชกระบอกฉีดและเข็มฉีดอินซูลินรวมกับผูอ่ืน 
 
 
 

                                          

         ๕๘  สมจิตร  สัมฤทธิ์, “ความปลอดภัยของการใชกระบอกอินซูลินซ้ําฉีดอินซูลินชนิดพลาสติกและ
เข็มซ้ําในผูปวยเบาหวานภายนอกโรงพยาบาล”, วิทยานิพนธปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, ( บัณฑิตวิทยาลัย :
มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๒๙) 



 ๕๘ 

 ๔.๔ การเก็บอินซูลิน๕๙ 
 เพื่อรักษาประสิทธิภาพการออกฤทธิ์ของอินซูลิน ไมควรเก็บอินซูลินไวในอุณหภูมิ
มากกวา  ๓๐  องศาเซลเซียส ควรเก็บไวในตูเย็นในสวนท่ีไมใชชองแชแข็ง อินซูลินสามารถเก็บท่ี
ระดับอุณหภูมิหองไดนาน  ๑  เดือน  โดยประสิทธิภาพของการออกฤทธิ์ลดลงเพียงเล็กนอย ดังนั้น  
ผูปวยเบาหวานที่ฉีดอินซูลินและจําเปนตองเดินทางไปตางจังหวัด หรืออยูในพื้นท่ีท่ีไมสามารถนํา
อินซูลินแชเย็นได สามารถเก็บอินซูลินในระดับอุณหภูมิหองโดยระวังไมใหถูกแสงแดด หรืออยูใน
บริเวณท่ีรอนเกินไป 
 

 ๕.การดูแลรักษาความสะอาดของรางกาย 
 ปกติการดูแลสุขอนามัยก็ถือเปนเรื่องสําคัญสําหรับบุคคลท่ัวไป โดยเฉพาะผูปวย

เบาหวานตองดูแลสุขอนามัยเปนพิเศษ นอกจากดูแลความสะอาดของรางกายตามปกติ  หลังทํา
ความสะอาดฟนดวยแปรงสีฟนแลว ควรใชไหมขัดฟนทุกวัน ควรตรวจฟนกับทันตแพทยเปน
ประจํา  เนื่องจากมีโอกาสติดเช้ือไดงายและถาเปนแผลก็จะหายยากกวา  แผลท่ีพบไดบอยในผูปวย
เบาหวาน คือแผลท่ีเทาเปนผลจากการท่ีมีพยาธิสภาพของหลอดเลือดสวนปลายและระบบประสาท 
ทําใหเลือดไปเลี้ยงบริเวณเทาไมเพียงพอ มีอาการชาบริเวณเทา ซ่ึงอาจเกิดแผลไดโดยไมรูตัว ดังนั้น
จึงมีคําแนะนําเกี่ยวกับการปฏิบัติตัวท่ัวไปสําหรับผูปวยเบาหวานเพ่ือปองกันการเกิดแผลท่ีเทา๖๐ 
ดังนี้ 

 ๕.๑ ทําความสะอาดเทาทุกวันดวยน้ําสะอาดและสบูออน วันละ ๒ ครั้ง และทําความ
สะอาดทันทีทุกครั้งท่ีเทาเปอนส่ิงสกปรก และเช็ดเทา รวมทั้งบริเวณซอกนิ้วเทาใหแหงทันที 

 ๕.๒ สํารวจเทาอยางละเอียดทุกวัน รวมทั้งบริเวณซอกนิ้วเทา วามีแผล, หนังดานแข็ง
,ตาปลา, รอยแตก หรือการติดเช้ือรา หรือไม 

 ๕.๓ หากมีปญหาเรื่องสายตา ควรใหญาติหรือผูใกลชิดสํารวจเทาและรองเทาใหทุกวัน 
 ๕.๔ หากผิวแหงควรใชครีมทาบางๆ แตไมควรทาบริเวณซอกระหวางนิ้วเทาเนื่องจาก

อาจทําใหซอกน้ิวอับช้ืน, ติดเช้ือรา และผิวหนังเปอยเปนแผลไดงาย 
 

                                          

         ๕๙ อางแลว. 
         ๖๐ สมาคมโรคเบาหวานแหงประเทศไทย, แนวทางเวชปฏิบัติสําหรับโรคเบาหวาน พ.ศ. ๒๕๕๑, 
หนา ๖๕. 



 ๕๙ 

 ๕.๕ หามแชเทาในน้ํารอนหรือใชอุปกรณใหความรอน (เชน กระเปาน้ํารอน) วางท่ีเทา
โดยไมไดทําการทดสอบอุณหภูมิกอน 

 ๕.๖ หากจําเปนตองแชเทาในน้ํารอนหรือใชอุปกรณใหความรอนวางท่ีเทา จะตองทํา
การทดสอบอุณหภูมิกอน โดยใหผูปวยใชขอศอกทดสอบระดับความรอนของน้ําหรืออุปกรณให 
ความ รอนกอนทุกครั้ง ผูปวยท่ีมีภาวะแทรกซอนท่ีเสนประสาทสวนปลายมากจนไมสามารถรับ
ความรูสึกรอนไดควรใหญาติหรือผูใกลชิดเปนผูทําการทดสอบอุณหภูมิแทน 

 ๕.๗ หากมีอาการเทาเย็นในเวลากลางคืน ใหแกไขโดยการสวมถุงเทา 
 ๕.๘ เลือกสวมรองเทาท่ีมีขนาดพอดี, ถูกสุขลักษณะ, เหมาะสมกับรูปเทา และทําจาก

วัสดุท่ีนุม (เชน หนังท่ีนุม) แบบรองเทาควรเปนรองเทาหุมสน (ซ่ึงจะชวยปองกันอันตรายท่ีเทาได
ดี), ไมมีตะเข็บหรือมีตะเข็บนอย (เพื่อมิใหตะเข็บกดผิวหนัง) และมีเชือกผูก (ซ่ึงจะชวยใหสามารถ
ปรับความพอดีกับเทาไดอยางยืดหยุนกวารองเทาแบบอ่ืน) 

 ๕.๙ หลีกเลี่ยงหรือหามสวมรองเทาท่ีทําดวยยางหรือพลาสติก เนื่องจากจะมีโอกาสเกิด
การเสียดสีเปนแผลไดงาย 

 ๕.๑๐ หามสวมรองเทาแตะประเภทท่ีใชนิ้วเทาคีบสายรองเทา เพราะอาจจะเดินไป
สะดุด หรือกระแทกกับวัตถุตางๆ จนเกิดแผลท่ีเทาโดยไมรูตัว เนื่องจากมีอาการชาบริเวณปลายเทา 

 
 ๖.การไปตรวจตามแพทยนัด 

 จากท่ีกลาวมาขางตนวาโรคเบาหวานเปนโรคเรื้อรัง ดังนั้นการรักษาโรคเบาหวานก็
ตองรักษาอยางตอเนื่อง โดยการท่ีผูปวยตองไปพบแพทยตามนัดทุกครั้ง อาจจะนัดทุก ๑ เดือน ทุก 
๒ เดือน หรือทุก ๓ เดือน ก็แลวแตระดับน้ําตาลในเลือดและสภาพรางกายผูปวย  แมผูปวยจะไมมี 
อาการผิดปกติใดๆ ก็ตาม เพราะการไปตรวจตามแพทยนัดจะทําใหผูปวยมีโอกาสไดตรวจสุขภาพ
ของตนเองอยางสมํ่าเสมอ  เพราะภาวะแทรกซอนของโรคเบาหวาน บางครั้งอาจไมกอใหเกิด 
อาการ ในระยะแรกๆ แตเม่ือผูปวยมีปญหา หรืออาการผิดปติควรรีบไปพบแพทย โดยไมตองรอให
ถึงวันนัดหมาย  และการไปพบแพทยตามนัดถือเปนพฤติกรรมความรวมมืออยางหนึ่งในการรักษา
และดูแลตนเองของผูปวยโรคเบาหวาน  ซ่ึงกอใหเกิดผลดีตอผูปวยหลายประการ ดังนี้ 

 ๖.๑ ผูปวยมีโอกาสไดรับการตรวจรางกาย เชน ตรวจวัดสัญญาณชีพ ไดแก การวัด
ความดันโลหิต การวัดชีพจร การตรวจระดับน้ําตาลในเลือด เพื่อ คนหาความผิดปกติของระบบ
ตางๆ ใน รางกาย เปนตน 



 ๖๐ 

 ๖.๒ ผูปวยไดรับคําแนะนําในการดูแลสุขภาพจากแพทย พยาบาล และเจาหนาท่ีท่ี
เกี่ยวของ  ทําใหเกิดความรู ความเขาใจในโรคท่ีเปน   ไดรับการตรวจรักษาอยางตอเนือ่งทําใหทราบ
สภาวะของโรคในปจจุบันไดดีข้ึน 

 ๖.๓ เม่ือผูปวยมีปญหา  หรือมีคําถามเก่ียวกับความเจ็บปวย สามารถท่ีจะซักถาม
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นกับแพทย พยาบาล เภสัชกร หรือเจาหนาท่ีอ่ืนๆ ท่ีเกี่ยวของ ทําใหไดรับ
กําลังใจ ไดทราบขอเท็จจริงเกี่ยวกับความเจ็บปวยและการดูแลสุขภาพตนเองท่ีถูกตอง 

 ๖.๔ ส่ิงสําคัญอีกอยางหนึ่งของการมาตรวจตามนัด คือ แพทยสามารถติดตามอาการ
และปรับเปลี่ยนยาตามสภาวะของโรคไดอยางถูกตองและตอเนื่อง 

 
 ๗.ขอควรปฏิบัติอ่ืนๆ 
 ผูปวยควรจะพกบัตรประจําตัวผูปวยเบาหวาน หรือสมุดประจําตัวผูปวยติดตัวทุกครั้ง

เม่ือออกนอกบาน  เพราะถากรณีฉุกเฉิน ผูปวยเปนลม หมดสติ ในสมุดจะมีประวัติการรักษาโรค
ของผูปวย ท่ีอยูอาศัย เบอรโทรศัพทของญาติท่ีติดตอได  และเม่ือตองเดินทางไกลไปพักแรม
ตางจังหวัด   ส่ิงท่ีตองพกติดตัว คือ  ลูกอม  ทอฟฟ  น้ําตาลกอน  เม่ือผูปวยมีภาวะน้ําตาลในเลือดตํ่า
จะไดแกไข ไดทันทวงที    และเตรียมยาเม็ดลดระดับน้ําตาลในเลือดไปใหพอในกรณีท่ีไปพักคาง
คืน หลายวัน  ถา มีเหตุฉุกเฉินใหไปเขารับการรักษาตัวยังโรงพยาบาลท่ีอยูใกลท่ีสุดในละแวกนั้น 
 
๒.๓ ความสําคัญของการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน 
 เนื่องจากโรคเบาหวานเปนโรคเรื้อรัง  รักษาไมหายขาด   คุณภาพชีวิตท่ีดีของผูปวย
เบาหวาน จึงข้ึนอยูกับการดูแลเอาใจใสตนเองของผูปวยแตละราย ถาผูปวยรายใดสนใจดูแลสุขภาพ
ของตนเองดี ก็จะสามารถดําเนินชีวิตไดอยางมีความสุขกาย สบายใจ แตถาผูปวยรายใดดูแลสุขภาพ
ของตนไดไมดีเทาท่ีควร เม่ือเปนโรคเบาหวานนานๆ ก็จะเกิดภาวะแทรกซอนของโรคเบาหวาน
ตามมาไดงาย  ซ่ึงถือเปนเรื่องท่ีสําคัญเพราะเปนเหตุใหเกิดอันตรายถึงชีวิต บางรายก็เกิดภาวะ
ทุพพลภาพตามมา   
 วลัย อินทรัมพรรย ไดแสดงทัศนะวา โรคเบาหวานเปนโรคท่ีทําลายสุขภาพของผูปวย
ไปทีละนอย  ทําใหเกิดโรคแทรกซอนตางๆที่เปนอันตรายตอสุขภาพมาก เชน ไตพิการ ตาบอด 
หลอดเลือดแดงแข็ง เทาเนา  นอกจากน้ียังส้ินเปลืองคาใชจายในการรักษาพยาบาลปละมากๆ เปน
การสูญเสียเศรษฐกิจของชาติดวย และโรคเบาหวานน้ีถึงแมจะรักษาไมหายแตวิวัฒนาการในการ



 ๖๑ 

ดูแลรักษาผูปวยท่ีดีข้ึน ก็ทําใหผูปวยมีอายุยืนนานข้ึนกวาแตกอนมากและมีอายุขัยเกือบเทาคนท่ีไม
เปนโรคเบาหวานหากมีการรักษาควบคุมท่ีดี๖๑ 
 ศุภวรรณ  บูรณพิร ไดแสดงทัศนะวา ผูปวยเบาหวานชนิดท่ี ๒ มักมีพฤติกรรมชีวิต
รวมถึงพฤติกรรมการรับประทานอาหารและกิจกรรมทางกายที่จะสงเสริมใหเกิดโรค ดังนั้นจึง
จําเปนท่ีจะตองใหความรูแกผูปวยทันทีท่ีไดรับการวินิจฉัยวาเปนโรคเบาหวาน เพื่อปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมใหสามารถควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด ระดับไขมันในเลือดและความดันโลหิตไดดี๖๒ 
 มีการศึกษาท่ีสนับสนุนวาการใหการรักษาดวยโภชนบําบัด(Medical nutrition therapy, 
MNT) โดยนักกําหนดอาหารหรือนักโภชนาการท่ีมีประสบการณในการดูแลผูปวยเบาหวานจะ
สามารถลด HbA1C ไดรอยละ ๑ ในผูปวยเบาหวาน ชนิดท่ี ๑ ท่ีไดรับการวินิจฉัยใหม และลด 
HbA1C ไดรอยละ ๒ ในผูปวยเบาหวานชนิดท่ี ๒ ท่ีไดรับการวินิจฉัยใหม และลด HbA1C ไดรอย
ละ ๑ ในผูปวยเบาหวานชนิดท่ี ๒ ท่ีเปนเบาหวานเฉลี่ย ๔ ป และยังสามารถลด LDL-Cholesterol 
ในคนท่ีไมเปนเบาหวาน ๑๕-๒๕ มก./ดล. โดยจะเห็นผลใน ๓-๖ เดือน๖๓ 
 ซ่ึงภาวะแทรกซอนของโรคเบาหวานหากปลอยไวนาน โดยไมรักษาหรอืดแูลตนเองไม
ถูกตองแลว  ภาวะแทรกซอนจะเกิดข้ึนอยางรวดเร็วและรุนแรงมากข้ึนเรื่อยๆ ตามระยะเวลา สวน
ใหญเปนภาวะแทรกซอนท่ีเกิดข้ึนกับหลอดเลือด  โดยมีท้ังโรคของหลอดเลือดขนาดเล็ก
(Microvascular complication)  ไดแก ภาวะแทรกซอนท่ีเกิดกับไต (Diabetic Nephropathy,DN) ซ่ึง
เปนสาเหตุของภาวะไตวายเรื้อรังท่ีพบไดบอยท่ีสุดในปจจุบัน ,ภาวะแทรกซอนท่ีบริเวณจอ
ประสาทตา (Diabetic Retinopathy,DR) เปนสาเหตุสําคัญของการสูญเสียตาในผูใหญวัยทํางานท่ี
พบบอยท่ีสุด และภาวะแทรกซอนท่ีเกิดกับเสนประสาทสวนปลาย (Diabetic Neuropathy) โดยมี
อาการผิดปกติท่ีพบบอยท่ีสุด ไดแก อาการชาบริเวณปลายเทา ซ่ึงอาจเริ่มจากขางเดียวหรือ สองขาง 
ก็ได  สวนโรคที่เกิดกับหลอดเลือดขนาดใหญ ( Macrovascular complication )  ไดแกโรคหลอด
เลือดหัวใจ (Coronary Heart Disease,CHD),โรคหลอดเลือดสมอง (Stroke),และโรคหลอดเลือด
แดงสวนปลาย(Peripheral Arterial Disease,PAD) ๖๔ ซ่ึงแบงได ๒ ประเภท คือ 

                                          

         ๖๑ วลัย อินทรัมพรรย, อาหารบําบัดโรค, หนา ๔๔. 
 ๖๒ ศุภวรรณ  บูรณพิร, อายุรศาสตรประยุกต เลม ๖, (เชียงใหม:รานทริคอิงค, ๒๕๕๑), หนา ๑๕๕. 
         ๖๓ American Diabetes Association. Nutrition recommendations and intervention for diabetes. 
Diabetes Care. 2008;31(supp1): S61-S78. 
         ๖๔ ดูรายละเอียดใน สุธน พรธิสาร, ตําราอายุรศาสตร ๒๕๕๒, (ปทุมธานี :โรงพิมพมหาวิทยาลัย 
ธรรมศาสตร ), ๒๕๕๒), หนา ๒๔. 



 ๖๒ 

 ๑.ภาวะแทรกซอนชนิดเฉียบพลัน เปนภาวะแทรกซอนท่ีเกิดข้ึนอยางรวดเร็วไดแก 
 ๑.๑ ภาวะน้ําตาลในเลือดตํ่า( Hypoglycemia )  เปนภาวะท่ีมีระดับน้ําตาลในเลือดตํ่า  

กวา ปกติ  คือ  ตํ่ากวา  ๗๐  มก./ดล.   อาจเกิดจากการรับประทานยามากกวาขนาดท่ีควรไดรบั   การ
รับประทานอาหารนอยลง หรือการใชแรงงานมากกวาปกติ  โดยผูปวยจะมีอาการหาวบอย 
ออนเพลีย มึนงง ไมมีแรง ระดับความรูสึกตัวลดลง จนหมดสติในท่ีสุด 
 ๑.๒ ภาวะน้ําตาลในเลือดสูง( Hyperglycemia )  เปนภาวะท่ีมีระดับน้ําตาลในเลือดสูง 
กวา ปกติ  คือ เริ่มสูงต้ังแต ๑๒๖ มก./ดล.   ข้ึนไป รวมกับมีอาการอ่ืนๆ  เชน มีไข  ติดเช้ือ  หรือบาง
รายอาจจะมีระดับน้ําตาลในเลือดสูงกวา  ๒๐๐  มก./ดล.  หรือ สูงกวา ๒๕๐ มก./ดล.  รวมกับอยาง
อ่ืน เชน เปนผูสูงอายุ เปนวัยหนุมสาว ซ่ึงรางกายของผูปวยเบาหวานแตละทานจะมีความทนหรือ
ขีดจํากัดไมเทากัน มักเกิดจากการการควบคุม ดูแลตนเองไมดีของผูปวยเบาหวาน เชน การขาดยา 
ไมไดควบคุมอาหาร  ขาดการออกกําลังกาย นอนพักผอนนอย การเจ็บปวยดวยโรคติดเช้ือ
เฉียบพลันและโรคอื่นๆ  เชน ไขหวัด  ทองเสีย เปนตน โดยผูปวยจะมีอาการนํา กอนท่ีจะหมดสติ 
คือ หิว  กระหายน้ํา ปสสาวะมาก หายใจหอบลึก บางรายอาจมีคลื่นไส อาเจียน ซึม  หมดสติ ไม 
รูสึกตัว(Coma)  

 ๑.๓ ภาวะติดเช้ือ (Infection) เม่ือน้ําตาลในเลือดสูงกวาปกติ(Hyperglycemia) จะมีผล
ทําใหระบบภูมิคุมกันโรคของรางกายทํางานลดลง  อวัยวะที่ไวตอการติดเช้ือ ไดแก ผิวหนัง ปอด 
กรวยไต และกระเพาะปสสาวะ จะพบมีการติดเช้ือไดงาย ถึงแมในปจจุบันจะมีการคิดคนยา
ปฏิชีวนะเพิ่มข้ึนมามากมาย แตเช้ือโรคก็มีการพัฒนาสายพันธุข้ึนไปเชนเดียวกัน ดังนั้นจึงเกิดเช้ือ
โรคท่ีดื้อตอยาข้ึนมาและถาผูปวยเบาหวานยังดูแลสุขภาพของตนไดไมดีเชนเดิม โรคแทรกซอนก็
จะทวีความรุนแรงมากข้ึนจนทําใหผูปวยเสียชีวิตจากภาวะ การติดเช้ือได 

 ๒.ภาวะแทรกซอนชนิดเร้ือรัง   เปนภาวะแทรกซอนท่ีเกิดข้ึนอยางคอยเปนคอยไป ซ่ึง
เปนท่ีทราบกันดีวา ระดับน้ําตาลในเลือดที่สูงติดตอกันเปนเวลานานจะทําลายหลอดเลือด และ
อวัยวะ ตางๆของรางกายใหเส่ือมลงเร็วกวาท่ีควรจะเปน  การควบคุมระดับน้ําตาล ใหใกลเคียง 
ภาวะ ปกติรวมทั้งการควบคุมน้ําหนัก การออกกําลังกาย   จะสามารถปองกันหรือชะลอการเกิดโรค 
แทรก ซอนได แตเม่ือไรท่ีไมสามารถควบคุมไดก็จะเกิดภาวะแทรกซอน ทางหลอดเลือดชนิด 
macrovascular  เกิดจากภาวะโรคหลอดเลือดแดงแข็ง (Atherosclerosis) และชนิด microvascular 
เปนการเปลี่ยนแปลงของเสนเลือดขนาดเล็ก เกิดกับอวัยวะสําคัญๆ ดังนี้ คือ    
              ๑.ตา( บริเวณจอประสาทตา หรือท่ีเรียกวา retina : diabetic retinopathy ) ทําใหตาเริ่ม
มัวจนถึงข้ันตาบอด มักเกิดหลังจากท่ีเปนเบาหวานนานเกิน ๑๐ ปข้ึนไป จะเริ่มจากสายตาอาจมัวลง
โดยเฉพาะในท่ีมืด หรือแสงสวางไมพอ  หรือตอนกลางคืนมองเห็นเปนจุดดําๆลอยอยู หรือเหมือน



 ๖๓ 

มีเงามืดหรือมานบางๆโปรงแสงมากั้น หรือมองเห็นเสนตรงกลายเปนเสนคดไมตรง อาจเกิดจาก
หลอดเลือดแดงเล็กๆท่ีจอรับภาพของตาตีบตันหรือแตกมีเลือดออก                                                                          

 ๒.ไต ( diabetic nephropathy ) ทําใหเกิดไตเส่ือม หรือไตวาย อาการเริ่มตนอาจมีบวมที่
เทาหรือขา ถาเปนมากข้ึนจะซีดและความดันโลหิตสูงตามมา ในระยะแรกจะตรวจพบไขขาว
ออกมาในปสสาวะแสดงวาการทําหนาท่ีของไตเส่ือมลง                                                                                    

 ๓.ระบบประสาทสวนปลาย (peripheral neuropathy ) จะมีอาการชา ไมมีความรูสึก
ตามปลายแขน ปลายขา  บางครั้งรูสึกหนักๆท่ีขาหรือเทาโดยเฉพาะอยางยิ่งเวลาเดิน ซ่ึงถาผูปวย
เบาหวานเริ่มมีอาการเหลานี้ก็แสดงวาปลายประสาทเริ่มเส่ือม  ถาเปนอาการของระบบประสาท
อัตโนมัติเส่ือม จะกลั้นปสสาวะไมได หรือไมมีแรงเบงปสสาวะ หมดความรูสึกทางเพศ หรือ
อวัยวะเพศชายไมแข็งตัว ทองอืดเปนประจํา ถาเปนอาการของเสนประสาทสมองอัมพาตมักจะ
เกิดข้ึนทันทีและอาจมีอาการเจ็บปวด อาการอัมพาตมักเกิดท่ีใบหนา เชน หนังตาตก กลามเน้ือตา
เปนอัมพาต เห็นภาพซอน หรือปากเบ้ียว เปนตน                                                                                                            

 ๔.หัวใจ อาจเกิดโรคกลามเนื้อหัวใจขาดเลือดมาเลี้ยง เกิดกลามเน้ือหัวใจตาย
(Myocardial Infraction) เพราะหลอดเลือดหัวใจตีบตัน โดยจะมีอาการเจ็บคลายๆมีของหนักมาทับ
ท่ีกลางหนาอก ทําใหหายใจไมสะดวก อาจมีอาการเจ็บราวไปท่ีไหลซาย คาง จุกแนนคอหอย หรอืมี
เหง่ือออกรวมดวย         
               จากผลการวิจัยของ United Kingdom Prospective Study(UKPS)๖๕ ในผูปวยเบาหวาน
ชนิดท่ี ๒ และใน Diabetic Control Complication Trial (DCCT)๖๖ ในผูปวยเบาหวานชนิดท่ี ๑ ซ่ึง
ท้ัง สองงานวิจัยถือวาเปน Land mark study  สําหรับผูปวยโรคเบาหวานท่ีมีในปจจุบัน ท้ังสอง
การศึกษามีวัตถุประสงคเพื่อเปรียบเทียบการลดน้ําตาลแบบ Intensive treatment กับการลดน้ําตาล 
ใน แบบ Conventional treatment ในผูปวยเบาหวานท่ีไดรับการวินิจฉัยใหม จะมีความแตกตางของ 
การเกิดภาวะแทรกซอนหรือไม ซ่ึงผลจากการวิจัยของการศึกษาท้ังสองแสดงวา การลดระดับ
น้ํ าตาล  ในเลือดของผูปวยเบาหวานใหใกล เ คียงปกติเปนส่ิงท่ีมีประโยชน  สามารถลด

                                          

         
๖๕UK Prospective Diabetes Study (UKPDS) Group.Intensive blood-glucose control with 

sulphonylureas or insulin compared with conventional treatment and risk of complication inpatients with type 2 
diabetes (UKPDS 33).Lancet.1998 ; 352 : 837-853. 
         

๖๖The Diabetic Control and Complication Trial Research Group:The effect of intensive treatment 
of diabetes on the development and progression of long-term complication in insulin-dependent diabetes 
mellitus. N Engl  J Med.๑1993 ; 429 : 986-997.  



 ๖๔ 

ภาวะแทรกซอนท้ังโรคของหลอดเลือดขนาดเล็กและโรคท่ีเกิดกับหลอดเลือดขนาดใหญ โดยพบวา
ในทุกๆ ๑ % ของคาน้ําตาลเฉลี่ยสะสมท่ีลดลงในผูปวยเบาหวานจะลดภาวะแทรกซอนจากโรคท่ี 
เกิดกับหลอดเลือด ขนาดเล็ก ได ๓๐-๓๕% และ ๒๕% ในผูปวยเบาหวานชนิดท่ี ๑ และ ๒ 
ตามลําดับ                                                      

 ดังนั้นการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานจึงเปนเรื่องท่ีสําคัญ และผูปวยเบาหวานทุก
รายควรจะตระหนักและใหความสนใจในการดูแลสุขภาพของตนเอง โดยเริ่มจากกิจกรรมท่ีผูปวย
เบาหวานตองทําทุกวันเพื่อปองกันโรคแทรกซอน    มีดังนี้ คือ การควบคุมอาหาร  การกระตุน
ตนเองใหออกกําลังกาย และสามารถออกกําลังกายไดถูกตองเหมาะสม ทําใหการใชชีวิตประจําวัน
กระฉับกระเฉงข้ึน  รับประทานยารักษาโรคเบาหวานไดอยางถูกตอง  ดูแลสุขภาพโดยท่ัวไป เพื่อ
เปนการสงเสริมสุขภาพ การแกไขปญหาในใชชีวิตประจําวัน และบูรณาการจัดการปญหาใน
ชีวิตประจําวัน  การดูแลตนเองในภาวะปกติและโอกาสพิเศษ  การดูแลตนเองขณะท่ีเจ็บปวย เชน 
ไมสบาย เปนหวัด เกิดโรคติดเช้ือตางๆ   รวมถึงการตรวจและดูแลเทาในชีวิตประจําวัน  การดูแล
บาดแผลเบ้ืองตน และแผลท่ีไมรุนแรงดวยตนเอง๖๗  และควรทราบวาเม่ือไรจะตองไปพบแพทย   
สําหรับการปองกันโรคแทรกซอนทางตาใหผูปวยเบาหวานเขารับการตรวจตาทุกปโดยจักษุแพทย   

 
๒.๔   ปญหาของการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน 
 ผูปวยเบาหวานแตละรายจะมีปญหาในการดูแลสุขภาพของตนเองแตกตางกันไป 
ข้ึนอยูกับเหตุปจจัยหลายๆอยาง เชน ความเช่ือ ความพอใจ เพศ วัย ภาวะของรางกายท่ีแตกตางกัน 
รวมไปถึงขนบธรรมเนียม ประเพณี เช้ือชาติ ศาสนา และสภาพแวดลอมทางภูมิศาสตรของแตละ
ทองถิ่นซ่ึงสงผลตอการตัดสินใจในการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานแตละราย 
 วลัย อินทรัมพรรย ไดกลาววา ประชาชนไทยในแตละภาคมีการบริโภคอาหารท่ี
แตกตางกัน ภาคเหนือและภาคตะวันออกเฉียงเหนือ นิยมรับประทานขาวเหนียว ในขณะท่ีทางภาค
กลางและภาคใตนิยมรับประทานขาวเจา ภูมิประเทศทางภาคกลางและภาคใตมีแมนาและทะเล การ
จับสัตวน้ํามีอยูท่ัวไป ประชาชนจึงนิยมรับประทานอาหารสด  อาหารทะเล แตภาคเหนือและภาค 
ตะวันออกเฉียงเหนือภูมิประเทศเปนภูเขาอยูหางไกลจากทะเล อาหารหมักดอง แบบปลารา ปลา
เค็มจึงเปนท่ีนิยม และศาสนาก็มีสวนทําใหมีการเลือกรับประทานอาหารที่แตกตางกัน เชน ศาสนา

                                          

         ๖๗ สมาคมโรคเบาหวานแหงประเทศไทย, แนวทางเวชปฏิบัติสําหรับโรคเบาหวาน พ.ศ. ๒๕๕๑, 
หนา ๒๐. 
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อิสลามไมรับประทานหมู ศาสนาคริสตบางลัทธิงดการบริโภคเนื้อสัตวในวันศุกร๖๘ หรือศาสนา
พุทธบางนิกายรับประทานเนื้อสัตวเกือบทุกชนิด ยกเวนสัตวบางอยาง เชน ชาง หมี เสือ เปนตน 
ในขณะท่ีบางนิกายรับประทานอาหารเจ ไมบริโภคเนื้อสัตวเลย รวมถึงผักท่ีมีกลิ่นดวย 
 นายแพทยนิพัทธิ์  กาญจนธนาเลิศ ไดกลาวถึง โรคเบาหวานไววา เปนโรคท่ีทําให
ผูปวยรูสึกวาเปนโรคเรื้อรังและมีผลกระทบรุนแรง ผูปวยท่ีเปนโรคนี้จึงมักจะมีปฏิกิริยาตอบสนอง
ทางจิตใจมาก ในทํานองเดียวกัน เม่ือมีอาการทางจิตก็ทําใหการรับรูเรื่องโรคและการตัดสินใจตางๆ 
ของผูปวยถูกรบกวนและเบ่ียงเบนไปจากปกติ ทําใหอาการท่ีปวยนอยในแตละเรื่องกลายเปนอาการ
มากข้ึนจากท่ีควรจะเปน  เชน อาการปวดจากระบบประสาทสวนปลาย เชน ปวดชา แขนขา จากท่ี
ปวดนอยก็รูสึกปวด หรือ ชาแขนขา มากข้ึน หรืออาการใจส่ันจากภาวะน้ําตาลในเลือดตํ่า ผูปวยก็
จะรูสึกใจส่ันไดมากข้ึน และโรคทางจิตใจท่ีอาจเกิดรวมกับอาการเบาหวานมีไดต้ังแตอาการปรบัตัว
เม่ือรูวาเปนโรค ไมสบายใจ กังวล ซึมเศราในบางครั้ง ในภาวะท่ีไมสบายใจ ไดยารักษาเบาหวาน
เกินขนาดหรือไมพอ ก็อาจเกิดอาการน้ําตาลในเลือดตํ่าหรือสูงได๖๙ จนถึงขนาดเกิด ภาวะเพอ
(Delirium)๗๐ 
 ดังนั้นจากประสบการณการทํางานในโรงพยาบาลท่ีผูวิจัยไดพบเห็นและรับทราบ
ปญหาของผูปวยเบาหวานมาโดยตลอด จึงพอจะสรุปปญหาของการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน
เปนประเด็นตางๆ ดังนี้ คือ 
 
 
 
 
 

                                          

         ๖๘ วลัย อินทรัมพรรย, อาหารบําบัดโรค, เอกสารการสอนชุดวิชาอาหารบําบัดโรค หนวยที่ ๑-๗, 
พิมพครั้งที่ ๑๓, (นนทบุรี : โรงพิมพมหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๕๒), หนา ๖๑. 
         ๖๙ นิพัทธิ์  กาญจนธนาเลิศ,  ดูรายละเอียดใน สมาคมผูใหความรูโรคเบาหวาน, เอกสารงานประชุม
วิชาการประจําป ๒๕๕๐ คร้ังท่ี ๙, (กรุงเทพมหานคร : หางหุนสวนจํากัด ยูเน่ียนก็อปปเซอรวิส, ๒๕๕๐), หนา 
๑๙. 
         ๗๐ ภาวะเพอ (Delirium) เปนความผิดปกติที่เกิดจากความเจ็บปวยทางรางกายชนิดเฉียบพลัน ซึ่ง
ผูปวยจะมีอาการสับสน และรับรูสภาพแวดลอมผิดปกติ คือการรับรูกาลเวลา สถานที่ บุคคลผิดปกติ อารมณ
เปล่ียนแปลงงาย มีประสาทหลอน มีพฤติกรรมไมเหมาะสม  ขาดการยับยั้งช่ังใจ  ถาไดรับการรักษาจะกลับสู
ภาวะปกติ. 
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 ๒.๔.๑ดานรางกาย 

 ๒.๔.๑.๑ การรับประทานอาหาร 
 เปนท่ีทราบกันดีวาอาหารถือเปนแหลงพลังงานท่ีสําคัญของรางกาย แตส่ิงท่ีผูปวย

เบาหวานสวนใหญจะมีปญหาในเรื่องการตัดสินใจเลือกซ้ือ  เลือกรับประทานอาหารท่ีเหมาะสมกับ
เพศ วัย น้ําหนักและอายุ  ดังนั้นจึงทําใหการควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดใหอยูในในเกณฑ ปกติไม
ดีเทาท่ีควร   

 ๒.๔.๑.๒ การออกกําลังกาย 
 ผูปวยเบาหวานสวนใหญยังไมตระหนักถึงผลของการออกกําลังกายท่ีมีตอสุขภาพของ

ตนเอง คือ ไมทราบถึงประโยชนและผลเสียของการไมออกกําลังกาย บางทานอาจเล็งเห็น
ประโยชนแตเลือกชนิดของการออกกําลังกายท่ีเหมาะสมสําหรับเองยังไมได หรือบางทานมีขออาง
ตางๆ เชน ไมมีเวลา จัดสรรเวลาในการออกกําลังกายไมได  และเม่ือตองออกกําลังกายก็ปฏิบัติไม
ถูกตอง 

 ๒.๔.๑.๓ การใชยา 
 เม่ือพูดถึงยาลดระดับน้ําตาลในเลือด ผูปวยเบาหวานหลายรายอาจมีปญหาในการใชยา

ท้ังแบบยาเม็ด และยาฉีดเนื่องจากยามีหลากหลาย บางครั้งแพทยปรับลดหรือเพิ่มยาตามระดับ
น้ําตาลท่ี ตรวจพบในแตละครั้ง แตผูปวยไมปฏิบัติตาม ก็จะเกิดผลเสียตามมา จากขอมูลการวิจัย
ของ UPKDS  ใน sub-group study over weight patients๗๑ พบวายาเม็ดลดระดับน้ําตาลในเลือดแต
ละชนิด ออกฤทธิ์แตกตางกัน บางชนิดออกฤทธิ์โดยการยับยั้งการหลั่ง อินซูลินจากตับออน บาง
ชนิดชะลอการยอยและการดูดซึมแปงและน้ําตาล  บางชนิดออกฤทธิ์ท่ี เซลลกลามเนื้อ เนื้อเยื่อ
ไขมัน และตับ เพื่อกระตุนใหอินซูลินทํางานดีข้ึน จะเห็นไดวาผูปวยหลายๆรายมีความจําเปนท่ี
จะตองใชยามากกวา ๑ ชนิด  ซ่ึงยาแตละชนิดก็มีผลขางเคียงจากการใชยาแตกตางกัน ดังนั้นการท่ี
ผูปวยเบาหวานจะไดรับผลดีจากการใชยา ก็ตองหลีกเลี่ยงพฤติกรรมการใชยาดังตอไปนี้  

 ๑. การใชยาเกินขนาด  อาจทําใหระดับน้ําตาลในเลือดตํ่า  หมดสติและเสียชีวิตไดงาย  
หลังจากการรับประทานยา   อาจมีอาการใจส่ัน มึนงง เวียนศีรษะ หนามืด  ควรรีบรับประทานของ
หวานทันที เพราะบางครั้งการท่ีผูปวยเบาหวานรับประทานอาหารท่ีหวานมากกวาปกติแลว เพิ่ม

                                          

         
๗๑ ดูรายละเอียดใน UK Prospective Diabetes Study  Group:Effect  of intensive blood-glucose 

control with metformin on  complication in overweight patients with type 2 diabetes (UKPDS 34).Lancet.1998 
; 352 : 854-865. 



 ๖๗ 

ขนาดยาเอง อาจจะไมสามารถเพิ่มสมรรถภาพของยาใหมากข้ึนตามขนาดท่ีเพิ่มข้ึน แตอาจเกิดเปน
พิษได ดังนั้นผูปวยเบาหวานไมควรเพิ่มขนาดยาดวยตนเอง 

 ๒. การใชยาผิดเวลา  เนื่องจากยาเม็ดและยาฉีดแตละชนิดมีความแตกตางกัน ท้ังเวลา
เริ่มออกฤทธิ์ ระยะเวลาท่ีออกฤทธิ์ และเวลาออกฤทธิ์สูงสุดไมเทากัน ฉะนั้นควรรับประทานยาลด
น้ําตาล ในเลือด และฉีดยาตามเวลาท่ีแพทยส่ัง คือกอนอาหารเชาประมาณ ๓๐ นาที เพราะยาจะ
ออกฤทธิ์ไดดี จากการท่ียาดูดซึมเขากระแสเลือดพอดีกับท่ีกลูโคสในเลือดสูงข้ึนจากการ
รับประทานอาหาร 

 ๓. การใชยาอ่ืนๆรวมในการรักษา เชน สมุนไพรบางชนิด หรือยาบางอยาง อาจชวย
เสริมฤทธิ์ทําใหระดับน้ําตาลในเลือดตํ่ากวาปกติได  เม่ือไปพบแพทยตามนัดควรแจงใหแพทย
ทราบเกี่ยวกับยาอ่ืนๆท่ีรับประทานรวมกับยารักษาโรคเบาหวาน และผูปวยเบาหวานไมควรซ้ือยา
รับประทานเอง 
 ๒.๔.๑.๔ การดูแลรักษาความสะอาดของรางกาย 
 ผูปวยบางรายปลอยปละละเลยการดูแลความสะอาดของรางกาย  ก็จะทําใหเกิดการ
หมักหมมของส่ิงสกปรกหรือเช้ือโรค ทําใหเกิดการติดเช้ือไดงาย จึงตองดูแลชองปากและฟนให
สะอาด ซ่ึงโรคเบาหวานถาควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไมได  ผูปวยรายนั้นก็จะไมสามารถทําการ 
ถอนฟนหรือผาตัดในชองปากได  เพราะการทําฟนจะทําใหเกิดแผลในชองปาก ถาเกิดแผลแลวแผล
จะหายชากวาผูปวยท่ัวไป นอกจากนี้การดูแลผิวหนังท่ัวรางกายก็เปนอีกเรื่องท่ีตองเฝาระวัง เพราะ
ผิวหนังเปนปราการดานสําคัญในการปองกันเช้ือโรคท่ีจะเขามาสูรางกาย ถาผูปวยเบาหวานดูแล
ผิวหนังใหดีไมเกิดบาดแผล โอกาสท่ีเช้ือโรคจะเขามาสูรางกายก็เปนไปไดยาก เพราะบางครั้งแผล
ถลอกเพียงนิดเดียว แตอาจลุกลามใหญโตไปถึงข้ันท่ีตองตัดนิ้วเทา ตัดเทา  หรือตองตัดขาก็มี  
นอกจากการดูแลรักษาเทาท่ีกลาวมาในขางตนแลว การตัดเล็บก็เปนเรื่องสําคัญ คือ ตองตัดเล็บ
บอยๆ  ตองตัดเล็บใหตรงและใหมุมเล็บยังคงยาวคลุมนิ้ว ไมควรตัดใหส้ันและโคง เพราะจะทําให
มุมของเล็บฝงลงไปในผิวหนังดานบน หากเล็บยาวขึ้น มุมของเล็บก็จะแทงเนื้อท่ีหอเล็บอยู ซ่ึงจะ
ทําใหเกิดเล็บขบ และเกิดการติดเช้ือได ซ่ึงความรูเหลานี้ผูปวยเบาหวานบางรายก็ไมทราบหรืออาจ
ไมตระหนักในความสําคัญวาเปนเรื่องท่ีตองดูแลเปนพิเศษ 

 ๒.๔.๑.๕ การไปตรวจตามแพทยนัด 
 การไปตรวจตามแพทยนัดก็เปนเรื่องสําคัญเพราะผูปวยเบาหวานจะสามารถประเมิน
ภาวะสุขภาพของตนเองไดจากการท่ีตองเจาะเลือดตรวจระดับน้ําตาล  ช่ังน้ําหนัก วัดความดนัโลหิต   
วัด ชีพจรทุกครั้งท่ีเขารับการตรวจ  และนอกจากการตรวจระดับน้ําตาลแลวประมาณ ๓-๖ เดือน 
หรือไมเกิน ๑ ป ก็จะมีการนัดเจาะเลือดเพื่อตรวจระดับไขมันในเสนเลือด ตรวจการทํางานของตับ 
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ไต ตรวจคลื่นไฟฟาหัวใจ รวมทั้งการ X-rays ปอด เพื่อประเมินภาวะแทรกซอน ตามสภาพและ
ความเส่ียงท่ีพบในผูปวยแตละรายดวย  หากผูปวยทานใดไมเขารับการตรวจตามแพทยนัด บาง
รายรับการรักษาไมตอเนื่อง บางรายไปซ้ือยารับประทานเอง  ผูปวยเหลานี้ก็จะเสียสิทธิประโยชน
ไป และเม่ือมารับการรักษาอีกครั้ง  โรคเบาหวานท่ีเปนอาจจะรุนแรงจนเกิดภาวะแทรกซอนกับ
ระบบการทํางานอ่ืนไของรางกายไปแลวก็ได ทําใหการควบคุมโรคและภาวะสุขภาพกาย 
สุขภาพจิต รวมทั้งคุณภาพชีวิตของผูปวยแยลง 

 ๒.๔.๒ ดานสังคม  
 เม่ือผูปวยรับรูวาตนเองเปนโรคเบาหวาน นอกจากจะสงผลตอภาวะสุขภาพทางกาย
โดยตรงแลว ยังสงผลกระทบตอบทบาททางสังคมดวย  เนื่องจากผูปวยเบาหวานตองดูแลตนเองใน
ดานตางๆ  ตองปรับเปลี่ยนพฤติกรรม  แบบแผนในการดํารงชีวิต  และมีขอจํากัดหลายประการใน
การควบคุมโรค จึงทําใหผูปวยหลายรายรูสึกวาถูกจํากัดในกิจกรรมบางอยาง เชน การรับประทาน
อาหาร  ตองเปลี่ยนสถานะทางอาชีพและสังคม สูญเสียบทบาทหนาท่ี และที่สําคัญ คือ สูญเสีย
รายไดจากการขาดงาน ในวันท่ีมีอาการเจ็บปวย เชน มีภาวะระดับน้ําตาลในเลือดสูงหรือตํ่าผิดปกติ  
โดยเฉพาะผูปวยท่ีมีการควบคุมโรคท่ีไมดี จะมีภาวะแทรกซอนตามมา จนไมสามารถทํางานได
ตามปกติ มีผลทําใหคาใชจายในครอบครัวเพิ่มสูงมากข้ึน   เกิดผลเสียท้ังตอตัวผูปวยเอง  ครอบครัว 
สังคม และประเทศชาติ  โดยผลเสียตอตัวผูปวยและครอบครัวโดยตรงนั้น คือ ส้ินเปลืองคาใชจาย
ในการรักษาพยาบาล  คาใชจายในการเดินทางไป-กลับ ระหวางบานและโรงพยาบาล ซ่ึงสมาพันธ
โรคเบาหวาน พบวาผูปวยเบาหวานท่ีไมมีภาวะแทรกซอน เสียคาใชจายในการรักษามากกวาผูท่ี
ไมไดเปนเบาหวานและผูท่ีเจ็บปวยปกติถึง ๓ เทา  และผูปวยเบาหวานท่ีมีภาวะแทรกซอนจะเสีย
คาใชจายในการดูแลรักษาสูงกวาผูปวยเบาหวานท่ีไมมีภาวะแทรกซอนถึง ๓ เทา  ซ่ึงนับวาเปนการ
สูญเสียคารักษาพยาบาลท่ีมากเกินความจําเปน สวนผลเสียโดยออมก็คือ  การขาดรายไดจากการ
ทํางาน สมรรถภาพในการทํางานเส่ือมลง   ผลเสียตอสังคมและประเทศชาติ  คือ การสูญเสีย
ทรัพยากรบุคคล เพราะเกิดภาวะแทรกซอน เชน ตองตัดขา  ตาบอดจากภาวะเบาหวานข้ึนตาทําให
จอประสาทตาเส่ือม   ผูปวยเกิดความพิการทํางานไมได  หรือเสียชีวิตกอนวัยอันควร ตลอดจน
สูญเสียคาใชจายในการนําเขายาจากตางประเทศ๗๒ เปนตน  
 
 

                                          

         ๗๒ จันทรเพ็ญ   ชูประภาวรรณ, สุขภาพคนไทย ป พ.ศ.๒๕๔๓ : สถานะสุขภาพคนไทย , 
(กรุงเทพมหานคร : อุษาการพิมพ, ๒๕๔๓), หนา ๑๙.  



 ๖๙ 

 ๒.๔.๓ ดานอารมณและจิตใจ 
 จากผลกระทบดานสุขภาพทางกายและสังคมดังท่ีไดกลาวมาแลว ผลกระทบที่สําคัญ
ท่ีสุด คือผลกระทบดานอารมณและจิตใจ เพราะวาเบาหวานเปนโรคเร้ือรัง รักษาไมหายขาด ผูปวย
ตองมารับการรักษาอยางตอเนื่อง  ตองเจาะเลือดทุกคร้ังท่ีมารับการตรวจท่ีโรงพยาบาล หรือบางราย
ท่ีตองควบคุมเปนพิเศษอาจตองเจาะเลือดปลายนิ้วเพื่อตรวจระดับน้ําตาลท่ีบานเองดวย ตองควบคุม 
อาหาร ตองหม่ันออกกําลังกาย รับประทานยาตอเนื่อง  เพราะเม่ือใดก็ตามที่ผูปวยเบาหวานไม
สามารถควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดใหอยูในเกณฑท่ีปกติได  ภาวะแทรกซอนตางๆ ก็จะตามมา 
มากมาย ซ่ึง บางโรค บางอาการก็เปนภาวะแทรกซอนแบบเฉียบพลัน  บางโรค บางอาการก็เปน
แบบคอยๆเปน คอยๆไป จนเปนแบบเร้ือรัง ส่ิงเหลานี้มีผลทําใหเกิดความกังวลใจ เครียด ทอแท 
หมดกําลังใจ เบ่ือหนายการรักษา ทําใหอาการของโรครุนแรงมากข้ึน อาจเกิดภาวะซึมเศราจนถึงข้ัน
ทํารายตนเองไดงาย  
 เทพ  หิมะทองคํา  ไดอธิบายไววา ความรูสึกของผูปวยเบาหวานในระยะแรก คือ กลัว 
ตกใจ สับสนไมเช่ือวาจะรักษาไมหาย หวังจะไดพบแพทยเกงๆ บางรายรักษาแผนโบราณควบคูกัน
ไป ซ่ึงตองใชเวลาซักระยะหนึ่งจึงจะยอมรับความจริงได โดยความรุนแรงและระยะท่ีเกิดอารมณ
ของผูปวยแตละรายจะไมเหมือนกัน ท้ังนี้ข้ึนกับพื้นฐานทางสุขภาพจิตของผูปวย กําลังใจ แรง
สนับสนุนจากครอบครัว รวมท้ังส่ิงแวดลอม และการแสดงออกท่ีแตกตางกันของผูปวยแตละราย มี
รูปแบบดังนี้๗๓ คือ  

 ๒.๔.๓.๑ ตอตาน ผูปวยมักมีอารมณหงุดหงิดงาย รําคาญตอภาระและกิจกรรมบําบัด
ตางๆ ในชีวิตประจําวันของตนท่ีเปล่ียนไป อาจไมใหความรวมมือในการรักษา 

 ๒.๔.๓.๒ หลีกหนี ผูปวยไมยอมรับความจริง ปฏิเสธและหลีกหนีการเผชิญความจริง 
เชน ไมยอมไปพบแพทย เปล่ียนสถานท่ีรักษาหลายแหงเพราะเช่ือวาจะตองมีแพทยท่ีเกงและรักษา
โรคนี้หาย 

 ๒.๔.๓.๓ ปกปด ผูปวยไมยอมรับวาตนเองเปนโรคเบาหวาน โดยพยายามแสดงใหเหน็
วาไมมีอาการแสดงของโรคเบาหวาน เม่ือใกลวันท่ีแพทยนัดพบก็จะหลอกตนเองโดยการ
รับประทานอาหารนอยๆ  หลีกเล่ียงส่ิงตองหาม เพื่อใหผลเลือดในวันท่ีไปพบแพทยไมสูงหรือเปน
ปกติ หากสภาพรางกายท่ัวไปไมมีการเปล่ียนแปลง ผูปวยอาจกลับมามีพฤติกรรมเดิม คือไมควบคุม
อาหาร 

                                          

         ๗๓ ดูรายละเอียดใน  เทพ   หิมะทองคําและคณะ, ความรูเร่ืองเบาหวานฉบับสมบูรณ , 
(กรุงเทพมหานคร : บริษัทวิทยพัฒนจํากัด, ๒๕๔๕ ), หนา ๘๓-๘๕. 



 ๗๐ 

 ๒.๔.๓.๔ ยอมรับ มักเปนปฏิกิริยาของผูท่ีมีพื้นฐานทางสุขภาพจิตดี  ครอบครัวอบอุน  
ยอมรับความจริง ใหความรวมมือในการรักษาดีมาก พยายามทุกวิถีทางเพื่อบําบัดโรคของตน และ
สามารถปรับพฤติกรรมท่ีตองกระทําในชีวิตประจําวันได  ซ่ึงแพทยท่ีดูแลผูปวยเบาหวานมักจะ
ทราบถึงความสัมพันธระหวางกันของปจจัยทางจิตใจและการควบคุมระดับน้ําตาล แมยังไมมี 
หลักฐานเพียงพอท่ีจะยืนยันวาปจจัยทางจิตใจมีผลโดยตรง ตอ การเร่ิมตนของโรคเบาหวาน๗๔ แตก็
มีรายงานเกี่ยวกับเร่ืองนี้เปนจํานวนมากท่ีแสดงถึงการควบคุมระดับน้ําตาลท่ีไมดีในผูปวยเบาหวาน 
เม่ือเผชิญกับความเครียดเฉียบพลัน ส่ิงท่ีเกิดข้ึนอาจ เนื่องมาจากฮอรโมนของการตอบสนองตอ
ความเครียดมีสวนตอตานการตอบสนองตออินซูลิน มีการศึกษาเปนจํานวนมาก แสดงใหเห็นวา
การควบคุมน้ําตาลจะไมดีในผูปวยเบาหวานท่ีมีโรคทางจิตเวช อาการทางจิตเวชหรือส่ิงท่ีกอใหเกิด 
ความเครียดตอชีวิต๗๕ และโรคซึมเศราชนิดรุนแรงทําใหเกิดภาวะแทรกซอนจากเบาหวานไดบอย
กวา  จากขอมูลดังกลาวขางตนแสดงใหเห็นวา การขาดความรูความเขาใจในการดูแลตนเองของ
ผูปวยเบาหวานทําใหผูปวยมีโอกาสที่จะเกิดภาวะแทรกซอนตามมามากมาย   
  
๒.๕  สรุป   
 จากแนวคิดและพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานท่ีผูวิจัยไดกลาวมา แสดง
ใหเห็นวาผลของการขาดการดูแลตนเองท่ีถูกตอง ในเร่ืองของการรับประทานอาหาร   การออก
กําลังกาย การใชยาเม็ดหรือยาฉีดเพื่อควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด การดูแลรักษาความสะอาดของ
รางกาย  การไปตรวจตามแพทยนัด  หรือการสังเกตอาการผิดปกติท่ีตองไปพบแพทยกอนวันนัด 
และขอควรปฏิบัติอ่ืนๆ เชน การพักผอนรวมถึงเร่ืองของอารมณ ความรูสึก  มีผลทําใหเกิดอาการ
เจ็บปวยตามมา   และเช่ือมโยงใหเห็นเปนปจจัยท่ีสงผลใหเกิดโรคไดอยางเปนข้ันตอน หากผูท่ี
เจ็บปวยไมตระหนักรูวาตนเองมีความเจ็บปวยเกิดข้ึนหรือไมยอมรับในโรคท่ีตนเองเปน แลวปรับ
พฤติกรรมใหเหมาะสม อาการปวยหรือโรคท่ีเปนก็จะรุนแรงมากยิ่งข้ึน 
 
 

                                          

         ๗๔ Helz JW,Templeton B, Evidence of the role of psychosocial factors in diabetes mellitus ,    
( A review.AM J Psychiatry , 1990), p. 1275-1282.   
         ๗๕ Gordon D,Fisher SG,Wilson M,et al, Psychological factors and their  relationships to 
diabetic control , ( Diabet  Med, 1993), p. 530-534. 



 ๗๑ 

 ดังนั้นแนวคิดและพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน จึงมีความสําคัญใน
การที่จะทําใหผูปวยสามารถมีชีวิตอยูกับสภาวะการเจ็บปวยไดอยางมีความสุข ดังคําพูดท่ีวา แมกาย 
จะปวย  แต จิตไมปวย  อนาคตก็ยังสดใส เพราะโรคเบาหวานแมไมหายขาด แตถาดูแลตนเองไดดี 
คือมีการปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพหรือทํากิจกรรมอยางถูกตองสม่ําเสมอ เพื่อท่ีจะควบคุมระดับ 
น้ําตาล ในเลือดใหอยูในเกณฑท่ีปกติ ผูปวยเบาหวานก็จะมีชีวิตยืนยาว โดยไมมีโรคแทรกซอนเลย  
เพียงแคผูปวยเบาหวานเปล่ียนแนวคิด และวิธีปฏิบัติในการดูแลสุขภาพ โดยการนําหลักอริยสัจ ๔ 
มาเปนแนวทางในการดูแลตนเอง  ผูปวยเบาหวานก็จะสามารถทําใหสุขภาพกายและจิตของตนดี 
ข้ึนไดเปนลําดับๆ ไป 
 



 

 

บทท่ี ๓ 
การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ 

ที่ปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนา 
 

 พระพุทธศาสนาเปนศาสนาท่ีใหความสําคัญในเร่ืองของปญญา กลาวคือ ปญญาเปน
หลักในการดําเนินชีวิต โดยพระพุทธเจาทรงช้ีแนะใหใชปญญาพิจารณาในการแกไขความทุกข
เพื่อใหชีวิตมีความสุข ซ่ึงหลักธรรมท่ีช่ือวา อริยสัจ ๔ ถือเปนหลักธรรมท่ีสําคัญ เปนหลักของการ
เช่ือมโยงความจริงในธรรมชาติมาสูการใชประโยชนของมนุษยเพราะตามกฎธรรมชาติเอง ถาเรา 
ไมรูจุดเร่ิมตน ไมรูลําดับ ไมรูวิธีปฏิบัติ  ก็จะเกิดความสับสนไดงาย แตพระพุทธเจาทรงตองการให
เราไดประโยชนจากกฎธรรมชาติโดยสะดวก จึงนํามาจัดรูปแบบ  วางระบบไวให  มีความเปนเหตุ  
เปนผล  เรียกวา อริยสัจ ๔  ดังนั้นในบทนี้ ผูวิจัยจึงไดศึกษาคนควา การดูแลตนเองของผูปวย
เบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ท่ีปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนา  สรุปสาระสําคัญท่ีเปน
ประโยชนตอการศึกษา นําเสนอเปนลําดับ ดังนี้ 
     
๓.๑   ความหมายของคําวา อริยสัจ  ๔ 

 อริยสัจ ๔ ตามคําจํากัดความในพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๔๒ ได
ใหความหมายไววา “อริย, อริยะ”เปนคํานาม ในพระพุทธศาสนา เปนคําสําหรับเรียกบุคคลผูบรรลุ
ธรรมวิเศษ มีโสดาปตติมรรค เปนตน วาพระอริยะ หรือพระอริยบุคคล และยังเปนคําวิเศษณ 
หมายถึง เปนของพระอริยะ เปนชาติอริยะ เจริญ เดน ประเสริฐ๑, คําวา สัจ, สัจจะ  เปนคํานาม 
หมายถึง ความจริง, ความจริงใจ๒ รวมเปนคํานาม คือ คําวา  “อริยสัจ” หมายถึง ความจริงของพระ
อริยะ, ความจริงอันประเสริฐ, ช่ือธรรมสําคัญหมวดหนึ่งในพระพุทธศาสนา มี ๔ ขอ คือ  
 ๑) ทุกข 
 ๒) ทุกขสมุทัย  เหตุท่ีทําใหเกิดทุกข  
 ๓) ทุกขนิโรธ  ความดับทุกข  
                                                 

         ๑ ราชบัณฑิตยสถาน, พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๔๒, (กรุงเทพมหานคร :   
นานมีบุคสพับลิเคช่ันส, ๒๕๔๖), หนา ๑๓๓๗.  
         ๒ เรื่องเดียวกัน, หนา ๑๒๗๖. 



 

 

 
 

๗๓ 

 ๔) ทุกขนิโรธคามินีปฏิปทา หรือ มรรค ทางแหงความดับทุกข๓ 
 และตามพจนานุกรมศัพทศาสนาสากล อังกฤษ-ไทย ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 
๒๕๕๒ ไดใหความหมายไววา อริยสัจ ๔ คือความจริงอันประเสริฐ ความจริงของพระอริยะ หรือ
ความจริงท่ีทําใหผูเขาถึงกลายเปนพระอริยะ มีอยู ๔ ประการ คือ 
 ๑) ทุกข คือสภาพท่ีทนไดยาก ภาวะท่ีทนอยูในสภาพเดิมไมได สภาพท่ีบีบค้ัน 
 ๒) ทุกขสมุทัย คือ สาเหตุท่ีทําใหเกิดทุกข ไดแก ตัณหา ๓ 
 ๓) ทุกขนิโรธ คือ ความดับทุกข ไดแก ดับสาเหตุท่ีทําใหเกิดทุกข คือ ดับตัณหาทั้ง ๓ 
ไดอยางส้ินเชิง 
 ๔) ทุกขนิโรธคามินีปฏิปทา คือ ปฏิปทาที่นําไปสูความดับทุกข ขอปฏิบัติใหถึงความ
ดับทุกข ไดแก มรรคมีองค ๘๔ 
  เม่ือพิจารณาแลวจะเห็นไดวา อริยสัจ ๔ เปนหลักธรรมท่ีพระพุทธเจาทรงแสดงใหเห็น
ถึงความเปนเหตุเปนผลของส่ิงตางๆและในคัมภีรพระพุทธศาสนาไดปรากฏเนื้อหาท่ีเปน
ความหมายแหงอริยสัจ ๔ ซ่ึงมีความสอดคลองกันไวโดยสังเขป ดังนี้ 

 ในพระสูตรท่ีช่ือวา ขันธสูตร มีขอความกลาวถึง อริยสัจ ๔ ดังนี้วา “ ภิกษุท้ังหลาย    
อริยสัจ ๔ ประการนี้  อริยสัจ  ๔ ประการ  มีอะไรบาง กลาวคือ 
             ๑.  ทุกขอริยสัจ   ๒.  ทุกขสมุทยอริยสัจ   ๓. ทุกขนิโรธอริยสัจ   ๔.  ทุกขนิโรธคามินี
ปฏิปทาอริยสัจ”๕ 

 ในสัมมาสัมพุทธสูตรมีขอความท่ีกลาวไววา  “ภิกษุท้ังหลาย อริยสัจ ๔ ประการนี้ คือ 
๑. ทุกขอริยสัจ  ฯลฯ ๔. ทุกขนิโรธคามินีปฏิปทาอริยสัจ  เพราะเรารูแจงอริยสัจ ๔ ประการนี้ตาม
ความเปนจริง ชาวโลกจึงเรียกตถาคตวา  พระอรหันตสัมมาสัมพุทธเจา”๖ 

 ในตถสูตร ท่ีวาดวยส่ิงจริงแท กลาววา “อริยสัจ ๔ ประการนี้ เปนของแท  ไมผิด  ไม
เปนอยางอ่ืน ฉะนั้น จึงเรียกวาอริยสัจ”๗ 

                                                 

         ๓ เรื่องเดียวกัน, หนา ๑๓๓๗. 
         ๔ ราชบัณฑิตยสถาน, พจนานุกรมศัพทศาสนาสากล อังกฤษ-ไทย ฉบับราชบัณฑิตยสถาน  พ.ศ. 
๒๕๔๒, (กรุงเทพมหานคร : บริษัทบอลพริ้นต้ิงจํากัด, ๒๕๕๒), หนา ๖๗. 
         ๕ ดูรายละเอียดใน สํ.ม. (ไทย) ๑๙/๑๐๘๓/๕๙๘. 
         ๖ สํ.ม. (ไทย) ๑๙/๑๐๙๓/๖๐๗. 
         ๗ สํ.ม. (ไทย) ๑๙/๑๐๙๗/๖๐๙.  



 

 

 
 

๗๔ 

 “ภิกษุท้ังหลาย    เพราะไมรูแจงแทงตลอดอริยสัจ  ๔  ประการ    เราและเธอทั้งหลาย
จึงเท่ียวเรรอนไปตลอดกาลยาวนานอยางนี้”๘ 

 ในคัมภีรวิสุทธิมรรค  พระพุทธโฆสาจารยใหความหมายของอริยสัจไว ๔ นัยวา 
       ๑.  เปนสัจจะท่ีพระอริยะตรัสรู     
  ๒.  เปนสัจจะของพระอริยะ 
       ๓.  เปนสัจจะท่ีทําใหเปนอริยะ   
  ๔.  เปนสัจจะอยางอริยะ คือ จริงแท ไมเท็จ ไมลวง๙  
                ในคัมภีรมังคลัตถทีปนี  พระสิริมังคลาจารยใหความหมายไวเปน  ๓  นัย ดังนี้ 

 ๑.  เปนของจริง เพราะเปนธรรมชาติจริงแท  
 ๒.  เปนสัจจะของพระอริยะเจาท้ังหลาย 

  ๓.  เพราะเปนสัจจะท่ีทําใหสําเร็จความเปนพระอริยะ เพราะสัจจะเหลานั้น พระ 
ผูมีพระภาคเจาตรัสรูจําเพาะดวยพระองคเอง๑๐ 
              ในสวนของนักวิชาการดานพระพุทธศาสนาท้ังท่ีเปนพระภิกษุสงฆและฆราวาสได
นิยามความหมายคําวา อริยสัจ ๔  ไวมากมาย สรุปไดพอสังเขป ดังนี้ 
 พระธรรมธีรราชมหามุนี(โชดก) กลาวไววา  “อริยสัจ หมายถึง ของจริงอันประเสริฐ 
ของจริงอันหางไกลจากกิเลส ของจริงอันยังความเปนพระอริยเจาใหสําเร็จ”๑๑ 
 พระธรรมปฎก (ป.อ.ปยุตฺโต)๑๒ ทานใหคําจํากัดความไววา อริยสัจ  หมายถึง ความจริง
อยางประเสริฐ, ความจริงของพระอริยะ, ความจริงท่ีทําใหคนเปนพระอริยะมี ๔ อยาง คือ ทุกข
(หรือทุกขสัจจะ) สมุทัย(หรือสมุทัยสัจจะ) นิโรธ( หรือ นิโรธสัจจะ) มรรค(หรือ มัคคสัจจะ) เรียก

                                                 

         ๘ ที.ม. (ไทย) ๑๐/๑๕๕/๙๙.         
         ๙ พระพุทธโฆสเถระ, คัมภีรวิสุทธิมรรค, แปลโดย สมเด็จพระพุฒาจารย (อาจ อาสภมหาเถระ), 
พิมพครั้งที่ ๖, (กรุงเทพฯ : บริษัท  ธราเพรส  จํากัด, ๒๕๔๘), หนา ๘๒๘- ๘๒๙.  
         ๑๐ มงฺคล. (บาลี) ๒/๔๐๕-๔๐๖, วัดพระปฐมเจดียราชวรมหาวิหาร, มังคลัตถทีปนี แปลไทย ภาค ๒, 
(กาญจนบุรี : สหายพัฒนาการพิมพ, ๒๕๔๙), หนา ๓๓๘. 
         ๑๑ พระธรรมธีรราชมหามุนี(โชดก ป.ธ.๙), หลักปฏิบัติสมถะและวิปสสนากรรมฐาน, พิมพครั้งที่ ๖,   
(กรุงเทพมหานคร : บริษัท สหธรรมิก จํากัด, ๒๕๔๖), หนา ๒๓๙. 
        ๑๒ ปจจุบันดํารงสมณศักด์ิเปน พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ.ปยุตฺโต). 



 

 

 
 

๗๕ 

เต็มวา ทุกข(อริยสัจจ) ทุกขสมุทัย(อริยสัจจ) ทุกขนิโรธ(อริยสัจจ) และทุกขนิโรธคามินีปฏิปทา
(อริยสัจจ)๑๓   
 พระเทพดิลก(ระแบบ  ฐิตญาโณ) ไดกลาวไววา “เม่ือพูดถึงแกนของพระพุทธศาสนา
แลวหลักธรรมท้ังหมดรวมลงที่อริยสัจ แกนท่ีสุดของอริยสัจ คือนิโรธ อันเปนผลมาจากการเจริญ
มรรคมีองค ๘ ประการใหสมบูรณ แกนนี้จึงเปนแกนระดับอุดมคติของพระพุทธศาสนาคือวิมุตติ 
ไดแกการที่จิตหลุดพนจากอํานาจของกิเลสและหลุดพนจากความทุกข”๑๔ 
 พระวิสุทธิสังวรเถร วิ. (พรหมวงฺโส) ไดกลาวถึงพระธรรมคําส่ังสอนหลักของ
พระพุทธเจา คือ อริยสัจ ๔ ซ่ึงทานแสดงทัศนะและจัดลําดับใหม  ดังนี้  ๑.สุข  ๒.เหตุใหเกิดสุข ๓.
ความขาดสุข ๔.เหตุใหเกิดภาวะขาดสุข๑๕ 
 วศิน  อินทสระ ใหความหมายของ อริยสัจ วาหมายถึง ความจริงอันประเสริฐ ความ
จริงของพระอริยะ ความจริงท่ีทําใหเปนอริยชน และความจริงอันทําใหบุคคลผูปฏิบัติหางไกลจาก
ขาศึก๑๖ 

 จากความหมายท่ีแสดงมานี ้ พอจะสรุปตามทัศนะของผูวิจัยไดวา อริยสัจ ๔ เปน ความ
จริงอันประเสริฐท่ีทําใหคนเปนพระอริยะ  ทําใหคนเปนผูมีความเจริญ ทําใหคนหางไกลจากกิเลส 
หากทุกคน ทําความเขาใจเกี่ยวกับความเปนจริงของทุกข สาเหตุท่ีทําใหเกิดทุกข ความดับทุกข และ
ขอปฏิบัติใหถึงความดับทุกข หรือจะเปล่ียนมุมมองเปนดานบวก คือ ทําความเขาใจเกี่ยวกับความ
เปนจริงของความสุข เหตุใหเกิดความสุข  การขาดความสุข และเหตุใหเกิดภาวะขาดความสุข 
รวมท้ังปฏิบัติตามก็จะสามารถหลุดพนจากความทุกขท้ังทางกายและทางใจ เกิดภาวะของความสุข
กายและสุขใจเขามาแทนท่ีได  

 
 
 

                                                 

 ๑๓ พระธรรมปฎก(ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสน ฉบับประมวลศัพท, พิมพครั้งที่ ๑๑, 
(กรุงเทพมหานคร :โรงพิมพมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๖), หนา ๓๒๘. 
          ๑๔ พระเทพดิลก(ระแบบ  ฐิตญาโณ), เพ่ือความมั่นคงของพระพุทธศาสนา, (กรุงเทพมหานคร : 
บริษัทแปดสิบเจ็ด(๒๕๔๕) จํากัด, ๒๕๕๑), หนา ๒๗.            
          ๑๕ พระวิสุทธิสังวรเถร วิ. (พรหมวงฺโส), ชวนมวนชื่น, พิมพครั้งที่ ๑๗, (กรุงเทพมหานคร : บริษัท
คิว พริ้นท แมเนจเมนท จํากัด, ๒๕๕๑), หนา ๔.                  
          ๑๖ วศิน  อินทสระ, หลักธรรมอันเปนหัวใจพระพุทธศาสนา, พิมพครั้งที่ ๒ , (กรุงเทพมหานคร : 
สํานักพิมพธรรมดา, ๒๕๔๔), หนา ๑๓-๑๔.            



 

 

 
 

๗๖ 

๓.๒ องคประกอบของอริยสัจ  

 อริยสัจมีองคประกอบ  หรือสวนประกอบ  ๔  ประการ ดังพระบาลีวา  “จตฺตารีมานิ 
ภิกฺขเว  อริยสจฺจานิ   กตมานิ จตฺตาริ  ทุกฺขํ  อริยสจฺจํ ทุกฺขสมุทโย  อริยสจฺจํ ทุกฺขนิโรโธ อริยสจฺจํ 
ทุกฺขนิโรธคามินีปฏิปทา  อริยสจฺจํ” ความวา “ภิกษุท้ังหลาย อริยสัจ ๔ ประการนี้ อริยสัจ ๔    
ประการ อะไรบาง คือ ๑. ทุกขอริยสัจ ๒. ทุกขสมุทยอริยสัจ ๓. ทุกขนิโรธอริยสัจ ๔. ทุกขนิโรธคา
มินีปฏิปทาอริยสัจ”๑๗ สรุปยอลงมาคือ 

 ทุกข,  ทุกขสมุทัย  เรียกส้ัน ๆ วา สมุทัย,  ทุกขนิโรธ  เรียกส้ัน ๆ วา  นิโรธ,  ทุกขนิโรธ
คามินีปฏิปทา  เรียกส้ัน  ๆ  วา  มรรค  อริยสัจแตละขอ  มีคําอธิบาย ดังนี้ 
      ภิกษุท้ังหลาย    ขอนี้เปนทุกขอริยสัจ    คือ    แมความเกิดก็เปนทุกข    แมความแกก็เปนทุกข     
    แมความเจ็บก็เปนทุกข    แมความตายก็เปนทุกข    ความประสบส่ิงอันไมเปนท่ีรักก็เปนทุกข     
    ความพลัดพรากจากส่ิงอันเปนท่ีรักก็เปนทุกข    ปรารถนาส่ิงใดไมไดส่ิงนั้นก็เปนทุกข    โดยยอ 
    อุปาทานขันธ ๕  เปนทุกข 
      ภิกษุท้ังหลาย  ขอนี้เปนทุกขสมุทยอริยสัจ คือ  ตัณหาอันทําใหเกิดอีก ประกอบดวยความ    
    เพลิดเพลินและความกําหนัด    มีปกติใหเพลิดเพลินในอารมณนั้น  ๆ  คือกามตัณหา  ภวตัณหา      
    วิภวตัณหา 
      ภิกษุท้ังหลาย ขอนี้เปนทุกขนิโรธอริยสัจ คือ ความดับตัณหาไมเหลือดวยวิราคะ ความสละ     
    ความสละคืน  ความพน  ความไมอาลัยในตัณหา 
      ภิกษุท้ังหลาย    ขอนี้เปนทุกขนิโรธคามินีปฏิปทาอริยสัจ    คือ    อริยมรรคมีองค ๘ นี้แล     
    ไดแก  ๑. สัมมาทิฏฐิ ฯลฯ ๘. สัมมาสมาธิ๑๘ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

 
 ๓.๒.๑ ทุกขอริยสัจ    

 ๓.๒.๑.๑ ความหมายของทุกข 
ทุกข  คือ  สภาพท่ีทนอยูไดยาก สภาพท่ีคงทนอยูไมได เพราะถูกบีบค้ันดวยความเกิดข้ึน

และความดับสลาย เนื่องจากตองเปนไปตามเหตุปจจัยท่ีไมข้ึนตอตัวมันเอง ,อาการแหงทุกขท่ี
ปรากฏข้ึนหรืออาจปรากฏข้ึนไดแก คน ,สภาพท่ีทนไดยาก ความรูสึกไมสบาย ไดแก ทุกขเวทนา 
ความไมสบายกาย  ไมสบายใจ คือ ท้ังทุกขกายและทุกขใจ๑๙   

                                                 

         ๑๗  สํ.ม. (บาลี) ๑๙/๑๐๘๓-๑๐๘๔/๓๗๑-๓๗๒, สํ.ม. (ไทย) ๑๙/๑๐๘๓-๑๐๘๔/๕๙๘-๕๙๙. 
         ๑๘ ส.ํม. (ไทย) ๑๙/๑๐๘๑/๕๙๓. 
         ๑๙ พระธรรมปฎก(ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสน ฉบับประมวลศัพท, หนา ๘๐. 



 

 

 
 

๗๗ 

 ๓.๒.๑.๒ ประเภทของทุกข 

 ในพระสูตรตาง ๆ เชน ธัมมจักกัปปวัตตนสูตร  สัมมาทิฏฐิสูตร ไดมีการกลาวถึงเร่ือง
ทุกข ไวเชนกัน แตในท่ีนี้จะกลาวถึงทุกข  ในมหาสติปฏฐานสูตรและทุกข ในพระอภิธรรมปฎก  
กลาวคือ 

 ๑)  ชาติ  คือ  ความเกิด เปนทุกข 
ไดแก  ความเกิด  ความเกิดพรอม  ความหยั่งลง  ความบังเกิดเฉพาะ  ความปรากฏแหงขันธ    ความ
ไดอายตนะ ในหมูสัตวนั้นๆ ของเหลาสัตวนั้นๆ นี้เรียกวา ชาติ๒๐ 
 ๒)  ชรา  คือ  ความแก  เปนทุกข 
ไดแก  ความแก  ความครํ่าครา   ความมีฟนหลุด  ความมีผมหงอก  ความมีหนังเหี่ยวยน  ความเส่ือม
อายุ  ความแกหงอมแหงอินทรีย ในหมูสัตวนั้นๆ ของเหลาสัตวนั้นๆ นี้เรียกวา ชรา๒๑ 
 ๓)  มรณะ  คือ  ความตาย  เปนทุกข 
ไดแก  ความจุติ  ความเคล่ือนไป  ความทําลายไป  ความหายไป  ความตาย กลาวคือ มฤตยู  การทํา
กาละ  ความแตกแหงขันธ  ความทอดท้ิงรางกาย  ความขาดสูญแหงชีวิตินทรีย  ของเหลาสัตวนั้นๆ    
จากหมูสัตวนั้นๆ นี้เรียกวา  มรณะ๒๒ 
 ๔)  โสกะ  คือ  ความโศก  เปนทุกข 
ไดแก  ความเศราโศก  กิริยาท่ีเศราโศก  ภาวะท่ีเศราโศก  ความแหงผากภายใน  ความแหงกรอบ
ภายใน  ความเกรียมใจ  ความโทมนัส  ลูกศรคือความโศก  ของผูท่ีถูกความเส่ือมญาติ  ความเส่ือม
โภคทรัพย   ความเส่ือมเกี่ยวดวยโรค  ความเส่ือมศีล  หรือความเส่ือมทิฏฐิกระทบ ของผูประกอบ   
ดวยความเส่ือมอยางใดอยางหนึ่ง  (หรือ)ผูท่ีถูกเหตุแหงทุกขอยางใดอยางหนึ่งกระทบ  นี้เรียกวา    
โสกะ๒๓ 

 ๕)  ปริเทวะ  คือ  ความครํ่าครวญ  เปนทุกข 
ไดแก  ความรองไห ความครํ่าครวญ  กิริยาท่ีรองไห กิริยาท่ีครํ่าครวญ ภาวะท่ีรองไห ภาวะท่ีครํ่า 
ครวญ ความบนถึง ความพรํ่าเพอ  ความรํ่าไห  ความพิไรรําพัน กิริยาท่ีพิไรรําพัน ภาวะท่ีพิไรรําพัน  
ของผูท่ีถูกความเส่ือมญาติ  ความเส่ือมโภคทรัพย  ความเส่ือมเกี่ยวดวยโรค ความเส่ือมศีล หรือ

                                                 

         ๒๐ อภิ.วิ. (ไทย) ๓๕/๑๙๑/๑๖๓.  
         ๒๑ อภิ.วิ. (ไทย) ๓๕/๑๙๒/๑๖๔.  
         ๒๒ อภิ.วิ. (ไทย) ๓๕/๑๙๓/๑๖๔. 
         ๒๓ อภิ.วิ. (ไทย) ๓๕/๑๙๔/๑๖๔. 



 

 

 
 

๗๘ 

ความเสื่อมทิฏฐิกระทบ   ของผูท่ีประกอบดวยความเสื่อมอยางใดอยางหน่ึง (หรือ)ผูท่ีถูกเหตุแหง
ทุกขอยางใดอยาง  หนึ่งกระทบ  นี้เรียกวา  ปริเทวะ๒๔ 

 ๖)  ทุกข  คือ ความทุกขกาย ความไมสบาย  ความเจ็บปวยทางกาย  เปนทุกข 
ไดแก ความไมสําราญทางกาย  ความทุกขทางกาย  ความเสวยอารมณท่ีไมสําราญ เปนทุกข  อันเกิด
แตกายสัมผัส  กิริยาเสวยอารมณท่ีไมสําราญเปนทุกข  อันเกิดแตกายสัมผัส  นี้เรียกวา ทุกข๒๕ 

๗) โทมนัส  คือ  ความทุกขใจ ความเสียใจ  เปนทุกข 
ไดแก  ความไมสําราญทางใจ  ความทุกขทางใจ  ความเสวยอารมณท่ีไมสําราญ เปนทุกข  อันเกิด
แตเจโตสัมผัส  กิริยาเสวยอารมณท่ีไมสําราญเปนทุกข  อันเกิดแตเจโตสัมผัส  นี้เรียกวา  โทมนัส ๒๖ 

 ๘) อุปายาส  คือ  ความคับแคนใจ  เปนทุกข 
ไดแก  ความแคน  ความคับแคน  ภาวะท่ีแคน  ภาวะท่ีคับแคน  ของผูท่ีถูกความเส่ือมญาติ  ความ
เส่ือมโภคทรัพย  ความเส่ือมเกี่ยวดวยโรค  ความเส่ือมศีล หรือความเส่ือมทิฏฐิกระทบ  ของผูท่ี
ประกอบดวยความเสื่อมอยางใดอยางหน่ึงกระทบ(หรือ)ผูท่ีถูกเหตุแหงทุกขอยางใดอยางหน่ึง
กระทบ  นี้เรียกวา อุปายาส๒๗ 
 ๙)  อัปปยสัมปโยค  คือ  การประสบกับอารมณอันไมเปนท่ีรัก  เปนทุกข 
ไดแก  การไปรวม  การมารวม  การประชุมรวม  การอยูรวมกับอารมณอันไมเปนท่ีปรารถนา  ไม
เปนท่ีรักใคร ไมเปนท่ีชอบใจของเขาในโลกนี้  เชน รูป เสียง กล่ิน รส โผฏฐัพพะ หรือจากบุคคลผู
ปรารถนาแตส่ิงท่ีมิใชประโยชน ปรารถนาแตส่ิงท่ีไมเกื้อกูล ปรารถนาแตส่ิงท่ีไมผาสุก  ไม
ปรารถนาความหลุดพนจากโยคะของเขาน้ีเรียกวา การประสบกับอารมณอันไมเปนท่ีรักเปนทุกข๒๘ 

 ๑๐)  ปยวิปปโยค  คือ  ความพลัดพรากจากอารมณอันเปนท่ีรัก  เปนทุกข 
ไดแก  การไมไปรวม  การไมมารวม การไมประชุมรวม  การไมอยูรวมกับอารมณอันเปนท่ี
ปรารถนาเปนท่ีรักใครชอบใจของเขาในโลกนี้  เชน  รูป  เสียง กล่ิน  รส  โผฏฐัพพะ หรือจากบุคคล
ผูท่ีมุงประโยชน  มุงความเกื้อกูล  มุงความผาสุก  มุงความเกษมจากโยคะของเขา  เชน  มารดา  บิดา    

                                                 

         ๒๔ อภิ.วิ. (ไทย) ๓๕/๑๙๕/๑๖๓๔-๑๙๕. 
         ๒๕ อภิ.วิ. (ไทย) ๓๕/๑๙๖/๑๖๕. 
         ๒๖ อภิ.วิ. (ไทย) ๓๕/๑๙๗/๑๖๕. 
         ๒๗ อภิ.วิ. (ไทย) ๓๕/๑๙๘/๑๖๕. 
         ๒๘ อภิ.วิ. (ไทย) ๓๕/๑๙๙/๑๖๕. 



 

 

 
 

๗๙ 

พี่ชาย  นองชาย  พี่หญิง  นองหญิง  มิตร  อํามาตย ญาติ  หรือสายโลหิต  นี้เรียกวา  การพลัดพราก
จากอารมณอันเปนท่ีรักเปนทุกข๒๙ 

 ๑๑)  อิจฉิตาลาภะ  คือ  การไมไดส่ิงท่ีตองการ  ความปรารถนาส่ิงใดไมไดส่ิงนั้น  เปน
ทุกข ไดแก   เหลาสัตวผูมีความเกิดเปนธรรมดา  เกิดความปรารถนาข้ึนอยางนี้วา  ไฉนหนอขอเรา
อยาไดมีความเกิดเปนธรรมดา  หรือขอความเกิดอยาไดมาถึงเราเลยนะ  ขอนี้ไมพึงสําเร็จไดตาม
ความปรารถนา  นี้เรียกวา  การไมไดส่ิงท่ีตองการเปนทุกข 
             เหลาสัตวผูมีความแกเปนธรรมดา   ฯลฯ เหลาสัตวผูมีความเจ็บเปนธรรมดา  ฯลฯ 
เหลาสัตวผูมีความตายเปนธรรมดา  ฯลฯ เหลาสัตวผูมีความเศราโศก  ความพิไรรําพัน  ความทุกข  
ความโทมนัส  และความคับแคนเปนธรรมดา ตางก็เกิดความปรารถนาข้ึนอยางนี้วา  ไฉนหนอ  ขอ
เราอยาไดเปนผูมีความเศราโศก ความพิไรรําพัน ความทุกข ความโทมนัส และความคับแคนเปน
ธรรมดาเลย  ขอความเศราโศก  ความพิไรรําพัน  ความทุกข  ความโทมนัส  และความคับแคน
อยาไดมาถึงเราเลยนะ  ขอนี้ไมพึงสําเร็จไดตามความตองการ  นี้เรียกวา  การไมไดส่ิงท่ีตองการเปน
ทุกข๓๐ 
 ๑๒)  ปญจุปปาทานขันธ คือ อุปาทานขันธ  ๕ เปนทุกข   
ไดแก  รูปูปาทานขันธ (กองรูปท่ีเปนอารมณของอุปาทาน)  เวทนูปาทานขันธ  (กองเวทนาท่ีเปน
อารมณของอุปาทาน)  สัญูปาทานขันธ  (กองสัญญาท่ีเปนอารมณของอุปาทาน)  สังขารูปาทาน
ขันธ  (กองสังขารท่ีเปนอารมณของอุปาทาน)  และวิญญาณูปาทานขันธ  (กองวิญญาณท่ีเปน
อารมณของอุปาทาน)  เหลานี้เรียกวา  โดยยอ  อุปาทานขันธ  ๕ เปนทุกข๓๑ ตามบาลีวา  “สงฺขิตฺเตน  
ปฺจุปาทานกฺขนฺธา ทุกฺขา”๓๒  แปลวา  วาโดยยอ  อุปาทานขันธ  ๕  เปนตัวทุกข๓๓  ซ่ึงท่ีกลาวมานี้ 
คือ  ทุกขในอริยสัจ  

 

 

 

                                                 

        ๒๙ อภิ.วิ. (ไทย) ๓๕/๒๐๐/๑๖๕-๑๖๖. 
         ๓๐ อภิ.วิ. (ไทย) ๓๕/๒๐๑/๑๖๖. 
         ๓๑ อภิ.วิ. (ไทย) ๓๕/๒๐๒/๑๖๖. 
         ๓๒ วิ.ม. (บาลี) ๔/๑๔/๑๔, วิ.ม. (ไทย) ๔/๑๔/๒๑,สํ.ม. (บาลี) ๑๙/๑๐๘๑/๓๖๗,สํ.ม. (ไทย) ๑๙/
๑๐๘๑/๕๙๓,ขุ.ป. (บาลี) ๓๑/๓๐/๓๕๙,ขุ.ป. (ไทย) ๓๑/๓๐/๔๘๓. 
         ๓๓ ดูรายละเอียดใน ที.ม. (ไทย) ๑๐/๓๘๗-๓๙๙/๓๒๔-๓๒๘. 



 

 

 
 

๘๐ 

  ๓.๒.๒ ทุกขสมุทัยอริยสัจ  
 ๓.๒.๒.๑ ความหมายของทุกขสมุทัย 
 ทุกขสมุทัย  แยกศัพทเปน  ทุกฺข  แปลวา  ทุกข  สํ  แปลวา  พรอม  อุ  แปลวา  ข้ึน  อิ   

ธาตุ แปลวา  ไป  ตอกันเขาตามหลักอักขรวิธีเปน  ทุกขสมุทัย  แปลวา  ข้ึนไปพรอมแหงทุกข 
ถือเอาโดยความวา  เหตุแหงทุกข หรือเหตุใหเกิดทุกข๓๔ 

 ๓.๒.๒.๒  ประเภทของทุกขสมุทัย 
 เหตุท่ีทําใหเกิดทุกข  ในธัมมจักกัปปวัตตนสูตร๓๕  พระพุทธเจาทรงหมายเอา ตัณหา

อัน    ประกอบดวยความเพลิดเพลินและความกําหนัด    มีปกติใหเพลิดเพลินในอารมณนั้น  ๆ  คือ  
 ๑) กามตัณหา  หมายถึง  ความทะยานอยากในกามารมณ  ซ่ึงไดแก  รูป  เสียง  กล่ิน  

รส สัมผัสทางกาย  สัมผัสทางใจ  ท่ีนาใครนาปรารถนานาพอใจ  เชน  อยากเห็นรูปที่สวย  ๆ งาม ๆ 
อยากฟงเสียงเพราะ  ๆ  อยากดมกล่ินท่ีหอม  ๆ  อยากรับประทานอาหารท่ีมีรสอรอย  ๆ  อยาก
สัมผัสถูกตองส่ิงท่ีนุมนวลออนละมุน  อยากจะประสบแตอารมณท่ีนายินดี  นาพอใจ  ประทับใจ  
ซ่ึงความตองการดังกลาวนี้  ลวนเปนเหตุท่ีต้ังชวนใหลุมหลง  เกิดกิเลสข้ึนในจิตใจ  

 ในทางธรรม  คําวา “กาม” อธิบายไดใน  ๒  ลักษณะ  คือ 
 ๑.๑ ) วัตถุกาม  หมายถึง  รูป  เสียง  กล่ิน  รส โผฏฐัพพะ  อันนาใคร นาปรารถนา  

นายินดีพอใจในวัตถุกาม หมายถึง วัตถุท่ีเปนเหตุใหใคร ใหอยากไดทุกประเภท ต้ังแตวัตถุหยาบ ๆ  
เชน ทรัพยท่ีเคล่ือนท่ีได  นําเอาไปไหนมาไหนได  เชน  ชาง  มา  โค  กระบือ   และทรัพยท่ีนําไป
ไหนมาไหนไมได  เชน  บาน  ท่ีดิน  เรือก  สวน ไร  นา  ไปจนถึงวัตถุอันละเอียดท่ีเรียกวา  วัตถุอัน
เปนทิพย  ดังในกามสุตตนิทเทสท่ีพระสารีบุตร อธิบายเกี่ยวกับกามสูตรไววา   
      วัตถุกาม  คือ รูป  เสียง กล่ิน รส    โผฏฐัพพะ  ท่ีนาพอใจ  เคร่ืองปูลาด  เคร่ืองนุงหม ทาสหญิง 
    ชาย  แพะ แกะ ไก  สุกร ชาง โค มา ลา ท่ีนา ท่ีสวน เงิน ทอง หมูบาน นิคม ราชธานี แควน  
     
 
 
 
 
 

                                                 

         ๓๔ พระธรรมปฎก(ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสน ฉบับประมวลศัพท, หนา ๘๑. 
         ๓๕ สํ.ม. (ไทย) ๑๙/๑๐๘๑/๕๙๓. 



 

 

 
 

๘๑ 

    ชนบท๓๖ กองพลรบ๓๗ คลังหลวง๓๘ และวัตถุท่ีนายินดีอยางใดอยางหนึ่ง  เหลานี้  ช่ือวาวัตถุ 
    กาม๓๙ 

 อีกอยางหนึ่ง กามท่ีเปนอดีต ท่ีเปนอนาคต ท่ีเปนปจจุบัน กามที่เปนภายใน ท่ีเปน
ภายนอก ท่ีเปนท้ังภายในและภายนอก กามอยางหยาบ อยางกลาง อยางประณีต กามท่ีเปนของสัตว
ในอบาย ท่ีเปนของมนุษย ท่ีเปนของทิพย กามท่ีปรากฏเฉพาะหนา ท่ีเนรมิตข้ึนเอง ท่ีไมไดเนรมิต
ข้ึนเอง ท่ีผูอ่ืนเนรมิตให กามที่มีผูครอบครอง ท่ีไมมีผูครอบครอง ท่ียึดถือวาเปนของเรา ท่ีไมยึดถือ
วาเปนของเรา สภาวธรรมท่ีเปนกามาวจร ท่ีเปนรูปาวจร ท่ีเปนอรู ปาวจรแมท้ังปวง กามท่ีเปนเหตุ
เกิดแหงตัณหา เปนอารมณแหงตัณหา ท่ีช่ือวากาม เพราะมีความหมายวานาปรารถนา นายินดี นา
ลุมหลง เหลานี้เรียกวา  “วัตถุกาม”๔๐ เชนกัน                                                                                                     

      วัตถุเหลานี้  ไดช่ือวา  เปนวัตถุกาม  เพราะเปนส่ิงท่ีคนท้ังหลายอยากได อยากมีไว
ครอบครองเปนสมบัติของตัวเอง  เม่ือมีแลว ไดแลวก็ไมรูจักพอ  ยังอยากจะมีเพิ่มมากข้ึนเร่ือยๆ  

  ๑.๒)  กิเลสกาม  หมายถึง  กิเลสเปนเหตุใคร  ไดแก  ความใครท่ีมีอยูภายในจิตใจ เปน
สภาวะท่ีตองการ  ความอยากได  ความดิ้นรน  กระสับกระสาย    ท่ีมีอยูภายในจิตใจ นอนเนื่องอยู
ในจิตใจ    ในกามสุตตนิทเทส  อธิบายวา   
      กิเลสกามนี้  คือ ความพอใจ  ความกําหนัด   ความกําหนัดดวยอํานาจความพอใจ    ความดําริ 
    ความกําหนัด    ความกําหนัดดวยอํานาจความดําริช่ือวากาม    ไดแก    ความพอใจดวยอํานาจ 
    ความใคร    ความกําหนัดดวยอํานาจความใคร    ความเพลิดเพลินดวยอํานาจความใคร    ความ 
    ทะยานอยากดวยอํานาจความใคร    ความเยื่อใยดวยอํานาจความใครความเรารอนดวยอํานาจ 
    ความใคร    ความสยบดวยอํานาจความใคร    ความติดใจดวยอํานาจความใคร    หวงน้ําคือความ 
    ใคร    กิเลสเคร่ืองประกอบคือความใคร  กิเลสเคร่ืองยึดม่ันคือความใคร    กิเลสเคร่ืองกั้นจิตคือ 
    ความพอใจดวยอํานาจความใครในกามท้ังหลาย กามเหลานี้เรียกวา กิเลสกาม๔๑ 

                                                 

         ๓๖ ชนบท หมายถึง รัฐหลายๆ รัฐมารวมกัน  มีกาสีชนบทและโกศลชนบท  เปนตน (ขุ.ม.อ. (บาลี)  
๑/๑๔). 
         ๓๗ กองพลรบ  มี  ๔  เหลา  คือ  (๑)  กองพลชาง  (๒)  กองพลมา  (๓)  กองพลรถ  (๔)  กองพล
ทหารราบ (ขุ.ม.อ. (บาลี) ๑/๑๔). 
         ๓๘ คลังหลวงมี ๓ อยาง คือ (๑) คลังทรัพยสิน (๒) คลังพืชพันธุธัญญาหาร (๓) คลังผา 
(ขุ.ม.อ. (บาลี) ๑/๑๔). 
         ๓๙ ขุ.ม. (ไทย)  ๒๙/๑/๑. 
         ๔๐ ขุ.ม. (ไทย)  ๒๙/๑/๒. 
         ๔๑ อางแลว. 



 

 

 
 

๘๒ 

 จากขอความในขางตน สามารถชี้ใหเห็นไดวา  ความใครท่ีมีอยูภายในจิตใจ หรือความ
นึกคิดของบุคคลท่ัวไปในเร่ืองกาม  ท่ีช่ือวา  กิเลสกาม  คือ เปนสภาวะท่ีนอนเนื่องอยูในจิตใจ  แต
เม่ือใดท่ีมีส่ิงเรามากระตุนหรือยั่วยุทางตา  หู  จมูก  ล้ิน  กาย  และใจ แลว กิเลสกามท่ีนอนเนื่องอยู
ในจิตใจก็จะมีปฏิกิริยาตอบสนองข้ึนมาทันที   

     ๒) ภวตัณหา  หมายถึง  ความทะยานอยากในความมีความเปน  หรือในภพ 
 ในพระอภิธรรมปฎก กลาวอธิบายความหมายของคําวาภวตัณหา หมายถึง  ความ

กําหนัด   ความกําหนัดนัก   ความกําหนัดนักแหงจิตท่ีสหรคต๔๒ดวยภวทิฏฐิ๔๓  นี้ เ รียกวา 
“ภวตัณหา” ๔๔ 

      ความทะยานอยากในความมีความเปนนั้น  หมายความถึง ความอยากเปนนั่นเปนนี่  
เชนอยากเปนคนสวย อยากเปนคนรวย อยากเปนคนสุขภาพดี  อยากเปนท่ีนับหนาถือตาของบุคคล
ท่ัวไป และตองการจะใหเปนอยางนั้นตลอดไป  ไมอยากใหเปล่ียนแปลงไปเปนอยางอ่ืน  ยอมรับ
ไมไดหรือไมยอมรับกับการเปล่ียนแปลงจึงตองทําทุกอยางทุกวิธีท่ีจะรักษาความมีความเปนนั้นไว  
โดยท่ีสุดแมกระท่ังความอยากมีชีวิตอยูนาน  ๆ  ไมอยากตาย 

  ความทะยานอยากในภพ  หมายความถึง  ความอยาก ความติดใจท่ีจะเกิดเปนมนุษย  
ความอยากเกิดในสวรรค  ความอยากเกิดในพรหมโลก   
      ในพระอภิธรรมปฎกใหคําจํากัดความ คําวา ภวตัณหา  หมายถึง ความพอใจในภพ  
ความยินดีในภพ  ความเพลิดเพลินในภพ  ความปรารถนาภพ   ความเยื่อใยในภพ    ความเรารอน
เพราะภพ  ความสยบในภพ  ความหมกมุนในภพ  นีเ้รียกวา  “ภวตัณหา”๔๕ สวนเหตุหรือปจจยัให
เกิดภวตัณหา ในตัณหาสูตร พระพุทธเจาตรัสไววา  
      ภิกษุท้ังหลาย เง่ือนตนแหงภวตัณหายอมไมปรากฏ  ในกาลกอนแตนี้ภวตัณหาไมมี  แตภายหลัง 
    จึงมี เพราะเหตุนั้น  เราจึงกลาวคําอยางนี้วา  กเ็ม่ือเปนเชนนัน้  ภวตัณหามีขอนีเ้ปนปจจยัจึง 
     
 
 
                                                 

         ๔๒ สหรคต แปลวา ไปดวยกัน กํากับกัน รวมกัน (พระธรรมปฎก(ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธ
ศาสน ฉบับประมวลศัพท, หนา ๒๕๘). 
        ๔๓ ภวทิฏฐิ แปลวา ความเห็นเน่ืองดวยภพ ความเห็นวาอัตตาและโลกจักมีอยูคงอยูเที่ยงแทตลอดไป 
( เรื่องเดียวกัน, หนา ๑๖๘). 
         ๔๔ อภิ.วิ.(ไทย) ๓๕/๙๑๖/๕๗๓.    
         ๔๕ อภิ.วิ.(ไทย) ๓๕/๘๙๕/๕๖๒.   



 

 

 
 

๘๓ 

    ปรากฏ  ภิกษุท้ังหลาย  เรายอมกลาวภวตัณหาวา  มีอาหาร มิไดกลาววาไมมีอาหาร กอ็ะไรเปน 
    อาหารของภวตัณหา  ควรกลาววา อวิชชา…อวิชชาท่ีบริบูรณยอมทําใหภวตัณหาบริบูรณ   
    ภวตัณหานีมี้อาหารอยางนี้  และบริบูรณอยางนี้ ๔๖                                  

     ๓) วิภวตัณหา  คือ ความทะยานอยากไมเปนนั่นเปนนี่๔๗  เปนความอยากในเชิงปฏิเสธ 
กลาวคือ  ตนเองไมชอบใจไมปรารถนาส่ิงใดแลว  ก็อยากท่ีจะไมเปนอยางนั้น  ๆ  เชน  อยากไมแก  
อยากไมเจ็บปวย  อยากไมตาย  อยากท่ีจะไมใหเปล่ียนแปลงเปนอยางอ่ืนท่ีไมชอบใจ ไมปรารถนา       
อีกความหมายหน่ึง  วิภวตัณหา  หมายถึง  ความทะยานอยากในวิภพ๔๘ หรือความทะยานอยากท่ี
ปราศจากภพ   

 ในพระอภิธรรมปฎก กลาวอธิบายความหมายของคําวาวิภวตัณหา หมายถึง  ความ
กําหนัด  ความกําหนัดนัก   ความกําหนัดนักแหงจิตท่ีสหรคตดวยอุจเฉททิฏฐิ๔๙  นี้ เรียกวา 
“วิภวตัณหา” ๕๐ 

 ในสัมมาทิฏฐิสูตร๕๑แสดงตัณหาไว  ๖ ประการ  ดังนี้ 
     ๑) รูปตัณหา            หมายถึง ตัณหา คือ ความทะยานอยากในรูป 
     ๒) สัททตัณหา        หมายถึง ตัณหา คือ ความทะยานอยากในเสียง 
     ๓) คันธตัณหา         หมายถึง ตัณหา คือ ความทะยานอยากในกล่ิน 
     ๔) รสตัณหา            หมายถึง ตัณหา คือ ความทะยานอยากในรส  
     ๕) โผฏฐัพพตัณหา  หมายถึง ตัณหา คือ ความทะยานอยากในโผฏฐัพพะ 
     ๖) ธัมมตัณหา          หมายถึง ตัณหา คือ ความทะยานอยากในธรรมารมณ หรือ ตัณหาที่

เกิดข้ึนในเร่ืองของส่ิงท้ัง  ๕  ขางตนท่ีเคยมีประสบการณมาแลว 
 ตัณหาตามท่ีกลาวมานี้  เม่ือยึดเหนี่ยวเกาะเกี่ยวจิตใจของสัตวอยางม่ันคงแลว  จะยึด

เหนี่ยวในอารมณเพิ่มข้ึนตามแรงผลักดันของตัณหา และตัณหานี่เองเปนปจจัยใหเกิดอุปาทานคือ
ความยึดม่ันถือม่ันตอไป 

 

                                                 

         ๔๖ องฺ.ทสก. (ไทย) ๒๔/๖๒/๑๓๗-๑๓๘. 
         ๔๗ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๙๑/๘๖.  
         ๔๘ สํ.ม. (ไทย) ๑๙/๑๗๐/๙๘.  
         ๔๙ อุจเฉททิฏฐิ แปลวา ความเห็นวาขาดสูญ เชน เห็นวาคนและสัตวจุติจากอัตภาพน้ีแลวขาดสูญ 
(พระธรรมปฎก(ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสน ฉบับประมวลศัพท, หนา ๓๕๘). 
         ๕๐ อภิ.วิ.(ไทย) ๓๕/๙๑๖/๕๗๓.    
         ๕๑ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๙๖/๙๑. 



 

 

 
 

๘๔ 

 ตัณหาเปนสาเหตุแหงทุกข  
 เม่ือแยกแยะสาเหตุจะไดเปน  ๒  ประเด็นหลัก๕๒  คือ 
 ๑)  ตัณหาเปนสาเหตุใหแสวงหาเพ่ือดํารงชีพ 

 จะเห็นไดวา  เปนสาเหตุเฉพาะหนา ท่ีมนุษยหรือแมสัตวอ่ืนๆ ก็ตองประสบกันทุกวัน  
ในท่ีนี้จะพูดถึงเร่ืองของมนุษยเปนหลัก  กลาวคือ มนุษยจําเปนอยางยิ่งท่ีจะตองแสวงหา ตอสูดิน้รน 
เพื่อจะไดมาซ่ึงการดํารงชีพท่ีดีตามคานิยมของสังคมท่ีเปล่ียนแปลงไปตามยุคสมัย  

     มาตรฐานการดํารงชีพท่ีดี คือ ตองมีกินมีใชอยางสมบูรณไมขาดแคลน และคนใน
สังคมมีความปรองดอง  มีความเอ้ือเฟอเผ่ือแผแกกัน ซ่ึงทางพระพุทธศาสนาถือวา  ปจจัย  ๔ คือ ท่ี
อยูอาศัย  อาหาร  เคร่ืองนุงหม  และยารักษาโรค    เปนส่ิงจําเปนท่ีจะอุดหนุนการดํารงชีพท่ีดีของ
มนุษย  แตเม่ือใดท่ีมีการบริโภคปจจัย ๔ ท่ีผิด ถึงจะมีเงินเทาไหรก็ไมพอใช และการท่ีจะไดปจจัย
เหลานั้น  ก็จําเปนท่ีจะตองมีการดิ้นรนแสวงหา ซ่ึงหากเพิ่มระดับความอยากใหมากข้ึนกวาเดิม ก็
เทากับหาทุกขมาใสตัวมากข้ึน เพียงเพื่อใหไดมาซ่ึงส่ิงท่ีจะสนองความตองการอันไมมีขอบเขตของ
ตน  ดังนั้นหากทุกคนดํารงชีพโดยใชความจําเปน เปนตัวต้ัง ยอนดูและสํารวจตนเองก็จะสามารถ
คนพบตัวเองและไมตองวิ่งตามความอยากได 

 ๒)  ตัณหาเปนสาเหตุใหตองเวียนเกิดตายในภพตอไป 
 เม่ือบุคคลเต็มไปดวยตัณหาท่ีครอบงําจิตใจแลวก็ดิ้นรนไปตามอํานาจของตัณหานั้น

อยางไมมีท่ีส้ินสุดแลว  ก็ยอมเปนเหตุใหทํากรรมตาง  ๆ  ท้ังถูกและผิด  กรรมท่ีทําดวยอํานาจของ
ตัณหานี่เอง  เปนพลังสงเสริมใหไปเกิดในภพใหม  จะเกิดในภพอยางไรนั้นสุดแลวแตกรรมท่ีทําลง
ไปจะเปนส่ิงท่ีคอยจําแนกใหดีหรือเลว   ดังขอความในจูฬกัมมวิภังคสูตร ท่ีกลาววา กรรมยอม
จําแนกสัตวท้ังหลายใหเลวและดีตางกัน๕๓  การที่มนุษยหรือสัตวอ่ืนไปเกิดในภพภูมิท่ีดีหรือท่ีเลว
ตางกัน  ก็เพราะกรรมเปนตัวกําหนด หรือกลาวไดวาเพราะพลังอํานาจของตัณหานั่นเอง  มนุษยจึง
ไดทํากรรม 

 
 
 
 

                                                 

         ๕๒ พระมหาเกษม  สฺญโต, การศึกษาเชิงวิเคราะหเร่ืองทุกขในพระพุทธศาสนา, (พิมพเปนที่ระลึก
ในงานวันอนุสรณมหาวิทยาลัยมหามกุฏราชวิทยาลัย, ๒๕๔๑), หนา ๘๙–๙๐. 
         ๕๓ ม.อุ. (ไทย) ๑๔/๒๘๙/๓๘๐. 



 

 

 
 

๘๕ 

 ๓.๒.๓ นิโรธอริยสัจ  
 ๓.๒.๓.๑ ความหมายของทุกขนิโรธ 
 ทุกขนิโรธ  มาจาก  ทุกฺข  แปลวา  ทุกข  และนิโรธ  แปลวา  ความดับทุกข คือดับ

ตัณหาไดส้ินเชิง ภาวะปลอดทุกขเพราะไมมีทุกขท่ีจะเกิดข้ึนได ๕๔ รวมกันแปลวา  ความดับกิเลส
ไมเหลือดวยวิราคะ    ความปลอยวาง    ความสละคืน    ความพน  ความไมติด๕๕  

 ๓.๒.๓.๒ ประเภทของนิโรธ 

 ในปฏิสัมภิทามรรค๕๖ แบงนิโรธออกเปน  ๕  อยาง  หรือ  ๕  ระดับ   

 พระพรหมคุณาภรณ ไดอธิบาย ไวดังนี้ คือ 

 ๑) วิกขัมภนนิโรธ  ไดแก  การที่ผูเจริญปฐมฌาน  ดับนิวรณไดดวยการขมไว (สมาบัติ  
๘  คือ รูปฌาน  ๔  และอรูปฌาน  ๔  เปนวิกขัมภนนิโรธท้ังหมด  เพราะนับแตเขาถึงปฐมฌานแลว
เปนตนไป อกุศลธรรมท้ังหลายมีนิวรณเปนตน ยอมถูกขมใหระงับดับไปเอง แตก็ดับช่ัวเวลาที่อยู
ในฌานสมาบัติเทานั้น หรือเปรียบเปนการดับกิเลสแบบเอาหินทับหญา ) 

  ๒) ตทังคนิโรธ  ไดแก  การท่ีผูเจริญสมาธิถึงข้ันชําแรกทําลายกิเลส  ดับความเห็นผิด
ตาง  ๆ ลงได  ดวยธรรมท่ีเปนคูปรับกัน  (หมายถึงการดับกิเลสข้ันวิปสสนา  คือการใชปญญา
พิจารณาสภาวะของส่ิงท้ังหลาย  เชน  พิจารณาความไมเท่ียงเปนตน  พิจารณาเห็นแงใด ก็เกิดญาณ
ข้ึนกําจัดความเห็น  หรือความยึดถือในทางตรงกันขามท่ีขัดตอสัจธรรมในแงนั้น  ๆ  ลงได เปรียบ
เปนการดับกิเลสแบบจุดดวงไฟ ดับความมืด แตก็ยังเปนการดับช่ัวคราว เหมือนวาพอไฟดับ ก็มืด
อีก ) 

  ๓) สมุจเฉทนิโรธ  ไดแก  การท่ีผูเจริญโลกุตตรมรรค  ซ่ึงใหถึงความส้ินกิเลส  ดับ
กิเลสลงไดดวยการตัดขาด  (หมายถึง  อริยมรรคทั้ง  ๔  คือ  โสดาปตติมรรค  สกทาคามิมรรค 
อนาคามิมรรค  และอรหัตมรรค เปรียบเหมือนตนไมถูกสายฟาฟาด หรือขุดรากถอนโคนท้ิง) 

  ๔) ปฏิปสสัทธินิโรธ  ไดแก  การดับกิเลสในขณะแหงผล  โดยเปนภาวะท่ีกิเลสราบ
คาบไปแลว  (หมายถึง  อริยผลทั้ง  ๔  คือ  โสดาปตติผล  สกทาคามิผล  อนาคามิผล  อรหัตผล เปน
ภาวะสงบเรียบซ้ึงสนิท เพราะกิเลสไดถูกมรรคตัดขาดระงับดับส้ินไปแลว) 

                                                 

         ๕๔ พระธรรมปฎก(ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสน ฉบับประมวลศัพท, หนา ๑๐๔. 
         ๕๕ ท.ีม. (ไทย) ๑๐/๔๐๑/๓๓๒. 
         ๕๖ ข.ุป. (ไทย) ๓๑/๒๗/๕๘๔. 



 

 

 
 

๘๖ 

  ๕) นิสสรณนิโรธ  ไดแก  การดับกิเลสซ่ึงเปนภาวะพนออกไปแลวจากกิเลส  ดํารงอยู
ตางหาก หางไกลจากกิเลส  ไมเกี่ยวของกับกิเลสเลย  เปนภาวะท่ีปลอดโปรงเปนอิสระ๕๗ 

 ๓.๒.๔ ทุกขนิโรธคามินีปฏิปทาอริยสัจ  

 ๓.๒.๔.๑ ความหมายของทุกขนิโรธคามินีปฏิปทา 
 ทุกขนิโรธคามินีปฏิปทา แปลวา  ขอปฏิบัติใหถึงความดับทุกข หมายถึงมรรคมีองค ๘ 

เรียกส้ัน  ๆ  วา  “มรรค”๕๘ 
 ๓.๒.๔.๒ องคประกอบของทุกขนิโรธคามินีปฏิปทา 
 ในมหาสติปฏฐานสูตร อธิบายวา  ทุกขนิโรธคามินีปฏิปทาอริยสัจ    ก็คือ  อริยมรรคมี

องค ๘   ไดแก ๑.สัมมาทิฏฐิ   ๒.สัมมาสังกัปปะ   ๓.สัมมาวาจา  ๔.สัมมากัมมันตะ ๕.สัมมาอาชีวะ   
๖ . สัมมาวายามะ  ๗ . สัมมาสติ  ๘ . สัมมาสมาธิ๕๙ และคําว า   “อริยมรรค”  ยั งหมายถึง  
“มัชฌิมาปฏิปทา” คือ เปนขอปฏิบัติท่ีเปนกลาง หรือท่ีนิยมแปลกันวา  “ทางสายกลาง”  ซ่ึงเปนขอ
ปฏิบัติท่ีเปนไปเพื่อความสงบระงับ เพื่อความรูยิ่ง  เพื่อตรัสรู  เพื่อนิพพาน  โดยไมสุดโตงเอนเอียง
ไปในดานกามสุขัลลิกานุโยค  คือพัวพันหาความสุขในกาม  และอัตตกิลมถานุโยค  คือการทําตน
หรือทรมานตนใหลําบากเพ่ือใหไดมาซ่ึงวัตถุหรือบรรลุเปาหมายท่ีตนเองประสงค  
 ๓.๒.๔.๓ อธิบายองคประกอบของทุกขนโิรธคามินีปฏปิทา  

 อริยมรรคประกอบดวยองค  ๘  ดังท่ีกลาวแลวขางตน  มีคําอธิบายดังนี้ 
 ๑) สัมมาทิฏฐิ   แปลวา  ความเห็นชอบ  หมายความถึง   ความรูในทุกข    (ความทุกข)    
ความรูในทุกขสมุทัย  (เหตุเกิดแหงทุกข)  ความรูในทุกขนิโรธ (ความดับแหงทุกข)    ความรูใน
ทุกขนิโรธคามินีปฏิปทา (ขอปฏิบัติใหถึงความดับแหงทุกข)  นี้เรียกวา  สัมมาทิฏฐิ๖๐ 
 ๒) สัมมาสังกัปปะ  แปลวา  ความดําริชอบ หมายความถึง ความดําริในการออกจาก
กาม    ความดําริในการไมพยาบาท    ความดําริในการไมเบียดเบียน  นี้เรียกวา  สัมมาสังกัปปะ๖๑          
 
                                                                   

                                                 

         ๕๗ พระพรหมคุณาภรณ  (ป.อ. ปยุตฺโต), พุทธธรรม ฉบับปรับปรุงและขยายความ, พิมพครั้งที่ ๑๑ 
(กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพ บริษัท สหธรรมิก จํากัด, ๒๕๔๙), หนา ๒๗๘. 
         ๕๘ พระธรรมปฎก(ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสน ฉบับประมวลศัพท, หนา ๘๐.  
         ๕๙ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๑๓๕/๑๒๖. 
         ๖๐ ดูรายละเอียดใน ที.ม. (ไทย) ๑๐/๔๐๒/๓๓๕. 
         ๖๑ อางแลว. 



 

 

 
 

๘๗ 

  ๓) สัมมาวาจา  แปลวา  เจรจาชอบ  หมายความถึง เจตนาเปนเหตุงดเวนจากการพูด
เท็จ    เจตนาเปนเหตุงดเวนจากการพูดสอเสียด    เจตนาเปนเหตุงดเวนจากการพูดคําหยาบ    เจตนา
เปนเหตุงดเวนจากการพูดเพอเจอ  นี้เรียกวา    สัมมาวาจา๖๒   
  ๔) สัมมากัมมันตะ  แปลวา  การกระทําชอบหรือการงานชอบ  หมายความถึง เจตนา
เปนเหตุงดเวนจากการฆาสัตว    เจตนาเปนเหตุงดเวนจากการถือเอาส่ิงของท่ีเจาของเขาไมไดให    
เจตนาเปนเหตุงดเวนจากการประพฤติผิดในกาม  นี้เรียกวา    สัมมากัมมันตะ๖๓ 

 ๕) สัมมาอาชีวะ  แปลวา  อาชีพชอบหรือเล้ียงชีพชอบ  หมายความถึง อริยสาวกใน
ธรรมวินัยนี้ละมิจฉาอาชีวะแลว    สําเร็จการเล้ียงชีพดวยสัมมาอาชีวะ นี้เรียกวา  สัมมาอาชีวะ๖๔    

  ๖) สัมมาวายามะ  แปลวา  เพียรชอบหรือพยายามชอบ หมายความถึง   
 ๖.๑) สรางฉันทะ    พยายาม    ปรารภความเพียร    ประคองจิต    มุงม่ันเพื่อปองกัน

บาปอกุศลธรรมท่ียังไมเกิดมิใหเกิดข้ึน 
 ๖.๒) สรางฉันทะ    พยายาม    ปรารภความเพียร    ประคองจิต    มุงม่ันเพื่อละบาป

อกุศลธรรมท่ีเกิดข้ึนแลว 
 ๖.๓) สรางฉันทะ    พยายาม    ปรารภความเพียร    ประคองจิต    มุงม่ันเพื่อทํากุศล

ธรรมท่ียังไมเกิดข้ึนใหเกิดข้ึน 
 ๖.๔) สรางฉันทะ    พยายาม    ปรารภความเพียร    ประคองจิต    มุงม่ันเพื่อความดํารง

อยู  ไมเลือนหาย    ภิญโญภาพ    ไพบูลย    เจริญเต็มท่ีแหงกุศลธรรมท่ีเกิดข้ึนแลว  นี้เรียกวา    
สัมมาวายามะ๖๕  
           ความเพียรท้ัง  ๔  นี้  เรียกไดอีกอยางหนึ่งวา  “สัมมัปปธาน” แปลวา  ความเพยีรท่ีต้ัง
ไวโดยชอบหรือความเพียรท่ีถูกตอง หรือเรียกส้ัน  ๆ  วา  “ปธาน”  คือ  ๑. สังวรปธาน  (เพยีรระวงั)  
๒. ปหานปธาน (เพยีรละ)  ๓. ภาวนาปธาน  (เพยีรเจริญ) ๔. อนุรักขนาปธาน  (เพียรรักษา)๖๖    
 
 
 

                                                 

         ๖๒ อางแลว. 
         ๖๓ อางแลว. 
         ๖๔ ดูรายละเอียดใน ที.ม. (ไทย) ๑๐/๔๐๒/๓๓๖. 
         ๖๕ อางแลว. 
         ๖๖ องฺ.จตุกฺก. (ไทย) ๒๑/๑๔/๒๔. 



 

 

 
 

๘๘ 

 ความเพียรพยายามนี้เปนหลักธรรมท่ีสําคัญอีกหลักธรรมหน่ึงในพระพุทธศาสนา  
เพราะพระพุทธศาสนาตองการจะเนนในเร่ืองการลงมือทําความเพียรเปนสําคัญ  เพื่อจะไดพบกับ
ความจริงท่ีมีอยูโดยธรรมชาติ  การปฏิบัติและผลในการปฏิบัตินั้นเปนเร่ืองท่ีเปนไป ตามเหตุปจจัย
ของกฎธรรมชาติ  พระพุทธเจามิใชผูทรงบันดาล  หากบุคคลใดมุงหวังความสุขความสําเร็จเพื่อตน  
ไมวาจะเปนระดับใดก็ตาม  จําเปนตองเพียรพยายามสรางเหตุปจจัยดวยกําลังของตนอยางเต็มท่ีเต็ม
ความสามารถและทําไปจนไดบรรลุส่ิงนั้น ไมควรคิดมุงหวังส่ิงใดแลวออนวอนขอเอาผลท่ีตน
ตองการจากอํานาจพิเศษอยางใดอยางหนึ่ง  โดยไมตองลงมือทําอะไรเลย  

 ในมหาสีหนาทสูตร พระพุทธเจาไดกลาวกับพระสารีบุตรถึงเร่ืองการบําเพ็ญเพียร
อยางยิ่งยวดเร่ิมจากทรงกระทําทุกกรกิริยาจนถึงเปล่ียนมาเปนการบําเพ็ญเพียรทางจิตใจ  จนไดพบ
หลักความจริงของธรรมชาติแลวทรงนํามาประกาศเปดเผยแกผูอ่ืน เพื่อเกื้อกูลแกคนหมูมาก    เพื่อ
สุขแกคนหมูมาก  เพื่ออนุเคราะหแกชาวโลก  เพื่อประโยชน  เพื่อสุขแกเทวดาและมนุษยท้ังหลาย๖๗  
จะเห็นไดวาพระพุทธเจาผูเปนพระศาสดาทรงเปนแตผูบอกทางไปสูความสุขท่ีแทจริง แตการทํา
ความเพียรนั้นตัวเราตองเปนผูกระทําเอง โดยเร่ิมจากภายใน คือเร่ิมท่ีจิตกอน  หมายความวา  ตอง
ทําจิตใหพรอมและถูกตองแลวจึงสงผลออกมาทางภายนอกคือกาย กลาวอีกนัยหนึ่งก็คือตองลงมือ
ปฏิบัติใหประสานกลมเกลียวกันระหวางจิตกับกาย ดังคํากลาวท่ีวา “เธอท้ังหลายควรทําความเพียร
เองเถิด   ตถาคตเปนเพียงผูช้ีบอกเทานั้น ผูบําเพ็ญภาวนา  ดําเนินตามทางน้ีแลว  เพงพินิจอยูจักพน
จากเคร่ืองผูกแหงมาร๖๘ได”๖๙                                                                                        

 สรุปแลวความเพียรโดยชอบมีอุปการะมากในการทํากิจทุกอยาง เพราะวาเปนเหตุ
สงเสริมใหบุคคลประสบความสําเร็จในส่ิงท่ีมุงหวังทุกประการ  และยังเปนไปเพื่อความสุข  ความ
เจริญแกตนและสังคม  ในระดับสูง  หากเหตุปจจัยพรอมแลวสามารถทําใหบรรลุคุณพิเศษได  
ในทางตรงกันขาม  หากความเพียรนั้นเปนความเพียรท่ีผิดท่ีเรียกวา  มิจฉาวายามะ  เชน  เพียรท่ีจะ
สรางความช่ัวความเส่ือมเสีย  ความเพียรนั้นก็จะสงผลไปในทางเสียหาย  กอความเดือดรอนใหแก
ตนและบุคคลอ่ืนดวย  ซ่ึงเปนความเพียรท่ีผิดและควรหลีกเล่ียง 

 

 

                                                 

         ๖๗ ดูรายละเอียดใน ม.มู. (ไทย) ๑๒/๑๕๕-๑๖๑/๑๕๘-๑๖๕. 
         ๖๘ เครื่องผูกแหงมาร  หมายถึง วัฏฏะอันเปนไปในภูมิ ๓ (กามาวจรภูมิ  รูปาวจรภูมิ  อรูปาวจรภูมิ)  
(ขุ.ธ.อ. (บาลี) ๗/๕๕). 
         ๖๙ ข.ุธ. (ไทย) ๒๕/๒๗๖/๑๑๗. 



 

 

 
 

๘๙ 

 ๗) สัมมาสติ  แปลวา  ระลึกชอบ  หมายความถึง  
 ๗.๑) พิจารณาเห็นกายในกายอยู    มีความเพียร    มีสัมปชัญญะ    มีสติกําจัดอภิชฌา

และโทมนัสในโลกได 
 ๗.๒) พิจารณาเห็นเวทนาในเวทนาท้ังหลายอยู    ฯลฯ 
 ๗.๓) พิจารณาเห็นจิตในจิตอยู    ฯลฯ 
 ๗.๔) พิจารณาเห็นธรรมในธรรมท้ังหลายอยู    มีความเพียร    มีสัมปชัญญะ มีสติ    

กําจัดอภิชฌาและโทมนัสในโลกได  นี้เรียกวา สัมมาสติ๗๐ 
 จะเห็นไดวา  สัมมาสติ  ก็คือสติเปนเครื่องพิจารณากาย  เวทนา จิต  และธรรม  สติ  
แปลกันโดยท่ัวไปวา  ความระลึกได  ซ่ึงเม่ือดูความหมายโดยรวมแลวจะหมายความรวมถึง ความ
ไมหลงลืม ความจําส่ิงตาง  ๆ  เหตุการณเร่ืองราวตาง  ๆ  ท่ีผานมาไดดี  ไมเผลอเลอ  ไมเลินเลอ  ไม
ฟนเฟอนเลอะเลือน  หรือมีความระมัดระวัง  มีความพรอมอยูเสมอในการท่ีจะรับรูถึงส่ิงตาง  ๆ  รู
วาจะปฏิบัติอยางไรกับส่ิงตางๆท่ีเขามาเกี่ยวของ  สติมีอุปการะมากในการทํากิจท้ังปวง จะทํากิจ
อะไรก็ตาม หากมีสติกํากับอยูเสมอก็จะไมเกิดความผิดพลาด  หากขาดสติก็จะสงผลเสียท้ังแก
ตนเองและผูอ่ืน   

 ๘) สัมมาสมาธิ แปลวา  ต้ังใจม่ันชอบ หมายความถึง  

 ๘.๑) สงัดจากกามและอกุศลธรรมท้ังหลาย    บรรลุปฐมฌานท่ีมีวิตก มีวิจาร    มีปติ    
และสุขอันเกิดจากวิเวกอยู 

 ๘.๒) เพราะวิตกวิจารสงบระงับไป    บรรลุทุติยฌานท่ีมีความผองใสภายใน    มีภาวะ
ท่ีจิตเปนหนึ่งผุดข้ึน ไมมีวิตก ไมมีวิจาร  มีแตปติและสุขอันเกิดจากสมาธิอยู 

 ๘.๓) เพราะปติจางคลายไป    มีจิตเปนอุเบกขา    มีสติ    มีสัมปชัญญะอยูและเสวยสุข
ดวยกาย (นามกาย) บรรลุตติยฌานท่ีพระอริยะท้ังหลายกลาวสรรเสริญวา ผูมีอุเบกขา   มีสติ    อยู
เปนสุข 

 ๘.๔)  เพราะละสุขและทุกขได    เพราะโสมนัสและโทมนัสดับไปกอนแลว บรรลุ
จตุตถฌานท่ีไมมีทุกขไมมีสุข  มีสติบริสุทธ์ิเพราะอุเบกขาอยู  นี้เรียกวา   สัมมาสมาธิ๗๑ 

 

                                                 

         ๗๐ ดูรายละเอียดใน ที.ม. (ไทย) ๑๐/๔๐๒/๓๓๖. 
         ๗๑ ดูรายละเอียดใน ที.ม. (ไทย) ๑๐/๔๐๒/๓๓๗. 



 

 

 
 

๙๐ 

 ท้ังหมดท่ีกลาวมานี้ รวมเรียกวา    ทุกขนิโรธคามินีปฏิปทาอริยสัจ 

  อริยมรรคมีองค  ๘  นี้  โดยยอแลว  สามารถสรุปลงในไตรสิกขา  หมายถึง  ขอปฏิบัติ
ท่ีตองศึกษา๗๒  และนําไปปฏิบัติในชีวิตประจําวัน หรือเรียกวา สิกขา  ๓    อยาง  ไดแก  อธิศีล
สิกขา  อธิจิตตสิกขา  และอธิปญญาสิกขา๗๓  หรือเรียกงาย  ๆ  วา  ศีล  สมาธิ  ปญญา  ดังนี้ 

 ๑)  อธิศีลสิกขา  คือ  การฝกความประพฤติสุจริตทางกาย   วาจา  ไดแก  รวมเอาองค
มรรคขอสัมมาวาจา  สัมมากัมมันตะ  และสัมมาอาชีวะ ไวดวยกัน ถือเปนขอปฏิบัติสําหรับ
ฝกอบรมในทางความประพฤติอยางสูง๗๔ 

 ๒)  อธิจิตตสิกขา  คือ  การฝกในดานคุณภาพและสมรรถภาพของจิต  ไดแก  รวมเอา
องค มรรคขอสัมมาวายามะ  สัมมาสติ  และสัมมาสมาธิ ไวดวยกัน ถือเปนขอปฏิบัติสําหรับ
ฝกอบรมจิตเพื่อใหเกิดคุณธรรม เชน สมาธิอยางสูง๗๕ 

 ๓)  อธิปญญาสิกขา  คือ  การฝกปญญาใหเกิดความรู   ความเขาใจ  ส่ิงท้ังหลายตาม
ความเปนจริงจนถึงความหลุดพน  มีจิตใจเปนอิสระ  ผองใส  เบิกบาน ไดแก  รวมเอาองคมรรคขอ
สัมมาทิฏฐิ  และสัมมาสังกัปปะ ไวดวยกัน ถือเปนขอปฏิบัติสําหรับฝกอบรมปญญาเพื่อใหเกิด
ความรูแจงอยางสูง๗๖ 
 
๓.๓ กระบวนการของอริยสัจ ๔ 

 คําวา  “กระบวนการ”  หมายถึง  ปรากฏการณธรรมชาติท่ีคอย  ๆ  เปล่ียนแปลงอยางมี
ระเบียบไปสูผลอยางหนึ่ง, กรรมวิธีหรือลําดับการกระทําซ่ึงดําเนินตอเนื่องกันไปจนสําเร็จลง ณ 
ระดับหนึ่ง๗๗ 

 

                                                 

         ๗๒ พระธรรมปฎก(ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสน ฉบับประมวลศัพท, หนา ๗๐. 
         ๗๓ วิ.มหา. (ไทย) ๑/๔๕/๓๓. 
         ๗๔ พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสตร ฉบับประมวลธรรม, พิมพครั้งที่ 
๑๖,   (กรุงเทพมหานคร : บริษัท เอส.อาร. พริ้นต้ิง แมส โปรดักส จํากัด, ๒๕๕๑), หนา ๑๐๗. 
         ๗๕ อางแลว. 

             ๗๖ อางแลว. 
         ๗๗ ราชบัณฑิตยสถาน, พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ.๒๕๒๕, พิมพครั้งที่ ๖, 
(กรุงเทพมหานคร : บริษัท อักษรเจริญทัศน  อจท. จํากัด, ๒๕๓๙), หนา ๗๕. 



 

 

 
 

๙๑ 

 จากการศึกษาเร่ืองอริยสัจ ๔  ผูวิจัยมองเห็นกระบวนธรรมหรือกระบวนความคิดใน
อริยสัจ ๔  สรุปไดเปน  ๒  กระบวนการ  คือ 

 ๓.๓.๑  กระบวนการของเหตุและผล  
 กระบวนการของอริยสัจ ๔  ก็คือ  การดําเนินไปอยางมีระบบของธรรมท่ีเกี่ยวเนื่องกัน

สัมพันธกันในลักษณะท่ีเปนเหตุและผลของกันและกัน หรือกระบวนการเกิดข้ึนและกระบวนดับ
ไปของทุกขเปนธรรมชาติของชีวิตท่ีมีความสัมพันธกันตามเหตุและผล 

 ในเร่ืองทุกขรวมท้ังสาเหตุท่ีเกิดนี้  พระพุทธเจาทรงแสดงวา  เปนสภาวธรรมที่ตอง
อาศัยกันและกันเกิดข้ึน เรียกช่ือวา “ปฏิจจสมุปบาท” จะเกิดข้ึนเองลอย ๆ โดยไมมีสาเหตุไมได  
โดยทรงแสดงถึงกระบวนการเกิดข้ึนแหงทุกขวา   
      เพราะอวิชชาเปนปจจัย   สังขารจึงมี    เพราะสังขารเปนปจจัย  วิญญาณจึงมี  เพราะวิญญาณเปน 
    ปจจัย  นามรูปจึงมี   เพราะนามรูปเปนปจจัย  สฬายตนะจึงมี  เพราะสฬายตนะเปนปจจัย  ผัสสะ 
    จึงมี   เพราะผัสสะเปนปจจัย  เวทนาจึงมี  เพราะเวทนาเปนปจจัย  ตัณหาจึงมี    เพราะตัณหาเปน 
    ปจจัย  อุปาทานจึงมี  เพราะอุปาทานเปนปจจัย  ภพจึงมี  เพราะภพเปนปจจัย  ชาติจึงมี เพราะชาติ 
    เปนปจจัย  ชรา  มรณะ  โสกะ  ปริเทวะ ทุกขะ โทมนัส  อุปายาสจึงมี  กองทุกขท้ังมวลนี้มีการ 
    เกิดข้ึนดวยอาการอยางนี้๗๘ ซ่ึงถือเปนสมุทัยวาร(สายเกิด) แหงปฏิจจสมุปบาทหรือกระบวนการ 
ของเหตุและผลในการเกิดข้ึนของทุกข  

 ในสมุทัยวารนี้รวมเอาอริยสัจ  ๒  ขอ  คือทุกขและทุกขสมุทัยเขาดวยกัน และแยกชาติ  
ชรา  มรณะ  โสกะ  ปริเทวะ  ทุกข  โทมนัส  และอุปายาส  มาไวขอท่ี ๑  คือทุกข  ในฐานะที่เปน
ปญหาท่ีประสบซ่ึงจะตองคิดหาทางแกไข  แลวจึงกลาวถึงกระบวนการของเหตุปจจัยท่ีกอใหเกิด
ทุกขวา  มีอะไรบาง  อะไรเปนเหตุของอะไร  อะไรเปนผลของอะไร  จนจบท้ังกระบวนการ   
จัดเปนขอท่ี  ๒  คือทุกขสมุทัย  ในฐานะท่ีเปนสาเหตุของปญหา  และตรัสถึง กระบวนการของการ
ดับทุกขไววา   
      เพราะอวิชชาดับไปไมเหลือดวยวิราคะ๗๙ สังขารจึงดับ  เพราะสังขารดับ  วิญญาณจึงดับ เพราะ 
    วิญญาณดับ นามรูปจึงดับ เพราะนามรูปดับ สฬายตนะจึงดับ  เพราะสฬายตนะดับ ผัสสะจึงดับ  
 
 

                                                 

         ๗๘ วิ.ม. (ไทย)  ๔/๑/๒. 
         ๗๙ วิราคะ แปลวา ความสิ้นกําหนัด ธรรมเปนที่สิ้นราคะ ความคลายออกไดหายติด เปนไวพจนของ
นิพพาน (พระธรรมปฎก(ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสน ฉบับประมวลศัพท, หนา ๒๓๕). 



 

 

 
 

๙๒ 

    เพราะผัสสะดับ เวทนาจึงดับ เพราะเวทนาดับ ตัณหาจึงดับ เพราะตัณหาดับ อุปาทานจึงดับ   
    เพราะอุปาทานดับ ภพจึงดับ เพราะภพดับ ชาติจึงดับ เพราะชาติดับ ชรา มรณะ โสกะ ปริเทวะ  
    ทุกขะ โทมนัส  อุปายาสจึงดับ  กองทุกขท้ังมวลนี้มีการดับดวยอาการอยางนี้๘๐  
 ซ่ึงถือเปนนิโรธวาร (สายดับ) แหงปฏิจจสมุปบาทหรือกระบวนการของเหตุและผลใน
การดับของทุกขซ่ึงนิโรธวารน้ี  มีความหมายเทากับอริยสัจขอท่ี  ๓  คือทุกขนิโรธ  แสดงใหเห็นวา  
เม่ือแกปญหาอยางถูกตองตรงสาเหตุแลว  ปญหานั้น ๆ ก็จะดับไปตามเหตุปจจัย  และเม่ือถือเอาโดย
ความแลว  ยังบงถึงแนวทางปฏิบัติหรือวิธีดําเนินการท่ีจะตองลงมือปฏิบัติในการจัดการกับปญหา
ใหสําเร็จลุลวงได  อันหมายถึงอริยสัจขอท่ี  ๔  คือ  ทุกขนิโรธคามินีปฏิปทา  

 นิโรธวาร (สายดับ) ของปฏิจจสมุปบาทนี้  ถึงแมจะกินความถึงอริยสัจขอท่ี ๔ ดวย แต
ก็ยังไมใหผลในทางปฏิบัติท่ีชัดเจน เพราะวา ปฏิจจสมุปบาทแสดงเฉพาะแตกระบวนการที่เปนไป
ตามธรรมชาติอยางเดียว ไมไดแสดงวิธีการไววา ตองปฏิบัติอยางไรบาง เพื่อการปฏิบัติท่ีไดผล   
สวนอริยสัจขอท่ี  ๔  จะแสดงขอปฏิบัติไวเพื่อวัตถุประสงคขอนี้คือความดับทุกขอยางชัดเจน
โดยตรง  และสามารถทดลองพิสูจนไดวา  หากลงมือปฏิบัติตามหลักอริยมรรคมีองค ๘ โดยเร่ิมตน
ท่ีสัมมาทิฏฐิ คือมีความเห็นท่ีถูกตองดีงามตามความเปนจริงนี้  เร่ือยไปจนถึงสัมมาสมาธิอยาง
ถูกตองครบถวนแลว  ก็สามารถจะนําไปสูจุดหมาย  คือ  สามารถแกปญหาไดอยางเห็นผลแนนอน  

 พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต) ไดอธิบายเกี่ยวกับกระบวนการของอริยสัจ ๔ ไววา   
      การสอนนั้น ตองเร่ิมจากส่ิงท่ีมองเห็นส่ิงท่ีปรากฏ หรือส่ิงท่ีงายไปหาส่ิงท่ียาก จึงเร่ิมดวยปญหา  
    ท้ังๆ ท่ีหลักอริยสัจนั้น ลวนยอนจากผลมาหาเหตุ  ธรรมดาวา ในส่ิงท้ังหลาย เหตุเกิดกอนแลวจึง 
    มีผล แตในอริยสัจ ๔ นี่ พูดถึงผลกอนแลวจึงสาวไปหาเหตุ  คูท่ีหนึ่ง ทุกขเปนผล สมุทัยเปนเหตุ   
    คูท่ีสอง นิโรธเปนผล มรรคเปนเหตุ ยกผลมาพูดกอนเหตุ ท้ังสองชุด การที่พระพุทธเจาทรง  
    แสดงอยางนี้ มีเหตุผลในการแสดง อยูๆ ถาพระพุทธเจาไปตรัสถึงเหตุของทุกขกอน ก็จะไมมี 
    ใครฟงจะพูดถึงเหตุของทุกขโดยยังไมพูดถึงตัวทุกขไดอยางไร ก็ตองพูดถึงปญหา พูดถึงตัวความ 
    ทุกข ช้ีถึงสภาพท่ีปรากฏ หรือปรากฏการณท่ีมองเห็นเสียกอน พอพูดถึงเร่ืองราวของเขาวา “คุณ   
    มีปญหาอยางนี้ มีทุกขอยางนี้ เกี่ยวกับชีวิตของเขา เขาก็สนใจ พอเขาสนใจแลวก็พูดตอไปวา ถา 
    คุณจะแกไข คุณจะตองรูเหตุ และกําจัดเหตุของมัน ทีนี้ก็มาพูดถึงเหตุของมัน”๘๑ 
 

                                                 

         ๘๐ วิ.ม. (ไทย)  ๔/๑/๒-๓. 
         ๘๑ พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต), จาริกบุญจารึกธรรม (ฉบับปรับปรุงใหม), (กรุงเทพมหานคร : 
บริษัท พิมพสวย จํากัด, ๒๕๔๗), หนา ๑๓๖-๑๓๘. 



 

 

 
 

๙๓ 

 ซ่ึงการท่ีกระบวนการของอริยสัจ ๔  เร่ิมท่ีทุกขกอน  เพราะวาทุกขเปนธรรมฝายผล  
เปนสภาพท่ีเห็นไดงาย และมีปรากฏอยูเปนประจําและเปนจริงในชีวิตของทุกคน เม่ือมีทุกขก็ตองมี
สาเหตุท่ีทําใหเกิดทุกข ซ่ึงสาเหตุหลักท่ีทําใหเกิดทุกขก็คือตัวตัณหา เพราะเม่ือคนยังมีตัณหามีความ
ทะเยอทะยานอยากดวยประการตาง  ๆ  จึงเปนเหตุใหเกิดความคิดหาอุบายที่จะทําหรือพูด  เพื่อจะ
ใหไดส่ิงท่ีตนตองการมาสนองความอยากซ่ึงเปนสาเหตุใหเกิดทุกข  และเม่ือไดมาสมปรารถนาแลว  
ก็ยังเปนทุกขอีก  เนื่องจากจะตองคิดหาอุบายท่ีจะรักษาไวไมใหสูญสลายหรือเปล่ียนแปลงไป หาก
ส่ิงท่ีตนไดมาทุกอยางนั้นมีอันตองเปล่ียนแปลงสูญสลายไปตามเหตุปจจัยแลว  ก็ไมพนจากความ
ทุกขไปได เม่ือรูเห็นทุกขพรอมท้ังสาเหตุตามท่ีเปนจริงแลว  ยอมจะเบ่ือหนายคลายความตองการ
ในส่ิงท่ีเปนทุกขหรือกอใหเกิดทุกข  และคิดหาหนทางท่ีจะพนไปจากทุกขโดยกําหนดวา  เม่ือมี
ทุกข อุบายท่ีจะแกทุกขดับทุกขก็ตองมีเชนกัน  จึงไดต้ังเปาหมายท่ีจะทําตนใหพนจากความทุกข  
เรียกวา  ทุกขนิโรธ  ไว  กําหนดเปาหมายเอาไวแลว  ก็จําเปนตองมีวิธีดําเนินการ  เรียกวา  มรรค  
เพื่อจะใหบรรลุถึงเปาหมายท่ีกําหนดไวนั้น 
 

 ๓.๓.๒ กระบวนการตรวจสอบ 
 อริยสัจ ๔  เปนหลักการหรือคําสอนท่ีแสดงถึงกระบวนการเกิดข้ึนของทุกข และ
กระบวนการดับไปของทุกขวา  ดําเนินไปอยางไร  และเพื่อความสมบูรณครบถวนของการ
ดําเนินการแตละข้ันตอน  พระพุทธเจาไดทรงแสดงกระบวนการตรวจสอบ  เพื่อตรวจสอบการ
ดําเนินการแตละข้ันตอนไวดวย  ไดแก ญาณทัสสนะ๘๒ ๓  คือ  สัจจญาณ  กิจจญาณ  กตญาณ   ซ่ึงมี 
๓ รอบ  ๑๒ อาการ๘๓ อธิบายไดดังนี้ 
      ๑)  สัจจญาณ  คือ  รูสภาพหรือภาวะที่เปนจริงของแตละเรื่องวา  คืออะไร กลาวคือรูวา  
อะไรคือทุกขของชีวิต  อะไรคือสาเหตุของทุกข  ภาวะดบัทุกขเปนอยางไร  วิธีการดบัทุกขคืออะไร 
 
 

                                                 

         ๘๒ ดูรายละเอียดใน วิ.ม. (ไทย) ๔/๑๖/๒๓-๒๔. 
         ๘๓ ๓  รอบ  ๑๒  อาการ  หมายถึง สัจจญาณ  กิจจญาณ  กตญาณ  เกิดขึ้นเวียนไปในอริยสัจ  ๔  ขอ  
ขอละ    ๓  รอบ(๔  x  ๓  =  ๑๒)  รวมเปน  ๑๒  รอบ  ดังน้ี  ก.  (๑)  น้ีทุกข  (๒)  ทุกขน้ีควรกําหนดรู  (๓)  ทุกข
น้ี   กําหนดรูแลว  ข.  (๑)  น้ีสมุทัย  (๒)  สมุทัยน้ีควรละ  (๓)  สมุทัยน้ีละแลว  ค.  (๑)  น้ีนิโรธ  (๒)  นิโรธ น้ีควร
ทําใหแจง  (๓)  นิโรธน้ีทําใหแจงแลว  ง.  (๑)  น้ีมรรค  (๒)  มรรคน้ีควรทําใหเจริญ  (๓)  มรรคน้ีทําใหเจริญแลว  
(สํ.ม.อ. (บาลี) ๓/๑๐๘๑/๓๘๐,  สารตฺถ. ฏีกา (บาลี) ๓/๑๖/๒๑๙). 



 

 

 
 

๙๔ 

     ๒)  กิจจญาณ  คือ  รูถึงหนาท่ีหรือวิธีการท่ีจะพึงกระทําในแตละเร่ืองวา พึงปฏิบัติ
อยางไร  กลาวคือ  
 ๒.๑  ในเร่ืองทุกขนั้น  รูวา  เปนส่ิงท่ีพึงรูใหชัดเจน 
 ๒.๒  ในเร่ืองสมุทัยนั้น  รูวา เปนส่ิงท่ีพึงละหรือกําจดัใหส้ินไป 
๒.๓  ในเร่ืองนิโรธนั้น  รูวา  เปนสิงท่ีตองทําใหเปนจริงข้ึน หรือทําใหสําเร็จบริบูรณ  
 ๒.๔  ในเร่ืองมรรคนั้น  รูวา  เปนส่ิงท่ีตองเจริญ  คือทําใหครบถวนปฏิบัติใหสมบูรณ 

 ๓)  กตญาณ  คือ  รูในส่ิงท่ีลงมือปฏิบัติไปแลว  เปนการตรวจสอบผลของการกระทําท่ี
ดําเนินการหรือลงมือปฏิบัติไปแลววา ไดผลหรือมีผลเปนอยางไร เปนไปตามวัตถุประสงคอยาง
สมบูรณหรือไม กลาวคือ 

 ๓.๑  เร่ืองทุกข  ซ่ึงเปนส่ิงท่ีจะตองรูอยางชัดเจน   ถ่ีถวน  และตามเปนจริงนั้น  รูอยาง
ชัดเจน  ถูกตองแลว หรือยัง 
 ๓.๒  เร่ืองสมุทัย  ซ่ึงเปนส่ิงท่ีตองละอยางเด็ดขาดนั้น ละไดแลว หรือยัง 
              ๓.๓  เร่ืองนิโรธ  ซ่ึงเปนส่ิงท่ีตองทําใหเปนจริง  คือสําเร็จผลบริบูรณนั้น  ทําสําเร็จ
แลวหรือยัง   
              ๓.๔  เร่ืองมรรค ซ่ึงเปนส่ิงท่ีตองเจริญ  คือทําใหครบถวนนั้น  ทําใหครบถวนแลวหรือ
ยัง 
 กลาวโดยสรุปไดวา คําสอนเร่ืองอริยสัจ ๔ นั้น  พระพุทธเจาไดทรงแสดงกระบวนการ
เกิดและกระบวนการดับของทุกข ซ่ึงเปนกระบวนความสัมพันธของเหตุและผล พรอมท้ังทรงแสดง
หลักการตรวจสอบ เพื่อความสมบูรณครบถวนของการดับทุกขหรือแกปญหาตามกระบวนการของ
อริยสัจ ๔  ซ่ึงเปนกระบวนการท่ีสามารถตรวจสอบไดดวยตนเอง  ดังท่ีทานพระอัสชิเถระตรัสกับ
สารีบุตรปริพาชกวา   

เย ธมฺมา เหตุปฺปภวา    เตสํ เหตุ ตถาคโต อาห 
เตสฺจ โย นิโรโธ        เอวํวาที มหาสมโณติ ฯ๘๔   

  ธรรมเหลาใดเกิดแตเหตุ พระตถาคตตรัสเหตุแหงธรรมเหลานั้น 
 และความดับแหงธรรมเหลานั้น พระมหาสมณะมีปกติตรัสอยางนี้๘๕   
 
 

                                                 

         ๘๔ วิ.ม. (บาลี) ๔/๖๑/๕๓. 
         ๘๕ วิ.ม. (ไทย) ๔/๖๑/๗๕. 



 

 

 
 

๙๕ 

๓.๔ การแกปญหาตามหลักอริยสัจ ๔ 
จากการศึกษาเกี่ยวกับความหมาย  องคประกอบ  รายละเอียด รวมถึงกระบวนการของ

อริยสัจ ๔ ดังท่ีกลาวมาแลว  จะเห็นไดวา  อริยสัจ ๔ ก็คือวิธีการแกปญหาชีวิตโดยตรง  และใน
ฐานะท่ีเปนวิธีการแกปญหาชีวิต จึงสามารถนํามาเปนแนวทางในการแกปญหาเร่ืองสุขภาพไดดวย 
ซ่ึงในท่ีนี้จะกลาวถึงการแกปญหาเกี่ยวกับการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน เพราะปญหาทางดาน
สุขภาพ ก็คือ พยาธิทุกข ซ่ึงถือเปนปญหาชีวิตในอีกรูปแบบหน่ึงนั่นเอง  แบงเปนข้ันตอน๘๖  ได
ดังนี้ 

๓.๔.๑  ขั้นเตรียมการ  เปนข้ันแสวงหาความรูเกี่ยวกับส่ิงท่ีเปนปญหาหรือส่ิงท่ี
ตองการแกไขใหชัดเจนครบถวน ประกอบดวย  ๔  ข้ันตอนยอย คือ 

- ศึกษาปญหา (ทุกฺเข ญาณํ) หมายถึง  ตองศึกษาปญหาใหแจงชัด 
- คนหาสาเหตุ (ทุกฺขสมุทเย ญาณํ) หมายถึง  ตองคนหาสาเหตุของปญหาใหพบ 
- กําหนดเปาหมายหรือจุดจบของการแกปญหา (ทุกฺขนิโรเธ ญาณํ) หมายถึง  ตอง

วางเปาหมายในการแกปญหาใหชัดเจน 
- กําหนดวิธีการ (ทุกฺขนิโรธคามินีปฏิปทาย ญาณํ) หมายถึง  ตองรูหรือกําหนดวิธีการใน

การแกไขปญหาแตละปญหาใหถูกตองเหมาะสม 
๓.๔.๑.๑  ขั้นรูปญหา  ในการแกปญหา  อันดับแรกตองรูจักปญหาแตละปญหา

เสียกอนวา  ปญหามีอยูจริงและสรางความทุกขท้ังทางกาย ทางใจ อยางไร ตอจากนั้นก็ตองรวบรวม
ขอมูลเกี่ยวกับปญหา  คือจะตองรูเร่ืองท่ีเปนปญหาอยางถูกตองถ่ีถวนทุกแงมุมวา  อะไรบางท่ีเปน
ปญหาอยู ณ ปจจุบันนี้  ซ่ึงมีผลตอการดําเนินชีวิตในแตละวัน  ข้ันสุดทาย คือ ตองตรวจสอบดูใหดี
วา ส่ิงท่ีรูท่ีเขาใจวาเปนปญหานั้น  เปนปญหาจริงหรือไม  ในข้ันตอนของปญหานี้  การกําหนดรู
ปญหาอยางถูกตองตรงประเด็น  เปนส่ิงจําเปนและสําคัญมาก  ฉะนั้น ในข้ันนี้ จึงตองศึกษาใหรู
ระดับของปญหาอยางชัดเจน 

 
 
 

                                                 

         ๘๖ พระศรีรัชมงคลบัณฑิต, “การประยุกตใชวิธีการตามหลักอริยสัจสี่แกปญหาสังคมไทยในยุค
โลกาภิวัตน”, วิทยานิพนธศาสนศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยมหามกุฏราชวิทยาลัย, 
๒๕๔๕). 
 



 

 

 
 

๙๖ 

 ๓.๔.๑.๒  ขั้นหาสาเหตุ  ตองรูสาเหตุหรือปมของปญหาอยางถูกตองวา  ปญหานั้น ๆ 
เกิดจากสาเหตุคืออะไร  ปญหาแตละปญหาอาจมีสาเหตุอยางเดียวหรือหลายสาเหตุก็เปนได  เม่ือรู
สาเหตุของปญหาแลว  ในข้ันนี้  พระพุทธเจาทรงสอนวา  ใหละหรือกําจัด  กลาวคือ  เม่ือรูวา อะไร
เปนสาเหตุใหเกิดปญหาก็ละหรือกําจัดส่ิงอันเปนสาเหตุนั้น หากแกปญหาไมตรงประเด็นไมถูกจุด  
กลาวคือไมไดแกท่ีตัวสาเหตุ ปญหาก็จะไมไดรับการแกไขหรืออาจกลายเปนสภาพที่ยุงยากบาน
ปลายออกไปจนเปนเร่ืองท่ีแกไดยาก  และตองมีการตรวจสอบวา  สาเหตุแหงปญหาท้ังมวลไดรู
อยางถูกตอง  ตรงประเด็นแลวหรือยัง  ท่ีพระพุทธเจาทรงสอนใหละหรือกําจัดนั้น  ไดปฏิบัติตาม
หรือไม  ฉะนั้น  ในข้ันนี้  จึงตองหาสาเหตุของปญหาใหพบวา  สาเหตุของปญหาคืออะไร   
 ๓.๔.๑.๓  ขั้นกําหนดเปาหมาย  ในการแกปญหาแตละอยางจะตองมีการกําหนด
เปาหมายในการแกปญหาวา  มีเปาหมายหรือจุดหมายในการแกปญหาระดับไหน  กลาวคือ จะ
แกปญหาน้ันใหหมดส้ินไปโดยเด็ดขาด  หรือจะเปนเพียงการบรรเทาหรือลดความรุนแรงของ
ปญหาลงเทานั้น  ซ่ึงวัตถุประสงคหรือเปาหมายสูงสุดในการแกปญหา  ก็คือทําปญหาใหหมดส้ิน
ไป  ในข้ันตอนนี้  ช้ันแรกตองรูวา  เปาหมายของการแกปญหาคือสภาพท่ีหมดปญหาน้ัน  เปนไป
ไดจริง ๆ  หมายความวา  ปญหานั้น ๆ แกได  และข้ันสุดทายตองมีการตรวจสอบดูวา   จุดหมาย
แหงการแกปญหานั้น ๆ  ถูกตองชัดเจนแลวหรือยัง  กลาวโดยสรุปก็คือ  ตองวางเปาหมายในการ
แกปญหาไวใหชัดเจนวา  เปนการแกไขระดับใด  คือ  ยับยั้ง  บรรเทา  หรือทําใหหมดส้ินไป ท้ังนี้
ข้ึนอยูกับสภาพปญหานั้น ๆ 
  ๓.๔.๑.๔  ขั้นรูหรือกําหนดวิธีการแกไข  ข้ันนี้เปนข้ันสรุปความคิดท้ังหมดท่ีไดจากการ
รูข้ันตอนท้ัง  ๓  ข้ันตอนขางตนอยางชัดเจนจนสามารถกําหนดวิธีปฏิบัติหรือดําเนินการเพ่ือให
บรรลุจุดหมายในการแกปญหาไดอยางถูกตองเหมาะสม รวมถึงวางแนวทางเพื่อปองกันปญหา
เชนนั้นไมใหเกิดซํ้าซอนข้ึนอีก ในข้ันนี้ ตองรูวิธีการปฏิบัติเพื่อใหบรรลุจุดหมายในการแกปญหา
อยางถูกตองครบถวนวา  จะมีวิธีดําเนินการอยางไร  หรือพูดงาย ๆ วา  จะทําอยางไรบาง  ปญหาท่ีมี
อยูจึงจะไดรับการแกไขใหบรรเทาลงหรือหมดส้ินไป จากนั้นก็นําเสนอวิธีปฏิบัติวา ปญหาแตละ
ปญหาตองแกดวยวิธีอยางนี้ ๆ แกปญหาอยางไรจึงจะไดผลดี  และเม่ือแกปญหาไดสําเร็จแลว  จะมี
วิธีดําเนินการอยางไรบาง เพื่อเปนการปองกันไมใหปญหาเดิม ๆ เกิดข้ึนมาอีก  ในข้ันตอนนี้เรียกวา 
เปนท้ังแกปญหาและปองกันไมใหเกิดปญหาอีกอยางมีระบบแบบแผน  และท่ีสําคัญคือ  ตองมีการ
ตรวจสอบดูผลการปฏิบัติวา  แผนงานหรือวิธีดําเนินการเพื่อแกปญหาท่ีนําเสนอไปนั้น  นําไป
ปฏิบัติไดจริงหรือไม ปฏิบัติไดอยางถูกตองครบถวนหรือยัง เม่ือปฏิบัติตามวิธีท่ีไดนําเสนอนั้นแลว
ไดรับผลเปนอยางไร  ปญหาไดรับการแกไขหรือยัง  แกปญหาไดในระดับไหน  เปนท่ีพอใจหรือไม  



 

 

 
 

๙๗ 

ฉะนั้น  จึงตองมีการกําหนดวิธีการแกไขใหชัดเจนเหมาะสมกับสภาพปญหาวา  ตองใชวิธีการทาง
กายหรือวิธีการทางจิตใจ  หรือตองใชท้ังสองอยางนั้นคูกันไป 
 ๓.๔.๒ ขั้นปฏิบัติการ  คือ  ดําเนินการแกไขปญหานั้นตามวิธีการท่ีพระพุทธเจาไดทรง
คนพบวา  เปนวิธีการเดียวเทานั้นท่ีจะแกปญหาของชีวิตไดอยางครบถวนสมบูรณ  คือ  วิธีการที่
เรียกวา  “หลักมัชฌิมาปฏิปทา” หมายถึง  ทางสายกลาง ซ่ึงเปนขอปฏิบัติท่ีชวยใหแกไขปญหาได
สําเร็จ โดยวิธีการท่ีไมตึงหรือหยอนจนเกินไป  เปนหนทางอันประเสริฐท่ีสามารถสรุปลงในมรรค 
๘  คือ สัมมาทิฏฐิ  สัมมาสังกัปปะ สัมมาวาจา สัมมากัมมันตะ สัมมาอาชีวะ สัมมาวายามะ 
สัมมาสติและสัมมาสมาธิ  ดังท่ีกลาวแลวขางตน  ซ่ึงประกอบดวยหลักการสําคัญ  ๓  ประการ  คือ   
 ๓.๔.๒.๑  หลักปญญาสิกขา  โดยใจความ  ก็คือ  ดานความรู  หมายความวา  จะตองมี
การใหความรูเกี่ยวกับปญหาท่ีตองการแกไข  ในดานความรูนี้  ตองมีความรูในเรื่องดังตอไปนี้   คือ 
ใหรูปญหา  ใหรูความจริง  ใหรูวิธีแกไข และใหรูวิธีปองกัน ท้ังนี้  เพื่อใหเกิดการแกไข
เปล่ียนแปลงดานความรู ไปในทางท่ีพึงประสงค 
 ๓.๔.๒.๒  หลักศีลสิกขา   โดยใจความ  ก็คือ  ดานพฤติกรรม  กลาวคือ  ส่ิงท่ีจะตอง
แกไขควบคูกันไปกับการแกไขดานความรูและความคิด  ก็คือการแกไขปรับเปล่ียนพฤติกรรมดาน
สุขภาพ  โดยใชวิธีสงเสริม ปองกัน รักษา และฟนฟูสุขภาพ 
    ๓.๔.๒.๓  หลักจิตตสิกขา  โดยใจความ  ก็คือ  ดานจิตใจ  กลาวคือ  ในการดําเนินการ
แกไขเปล่ียนแปลงท้ังในดานความรูและดานพฤติกรรมนั้น  จะบรรลุผลตามเปาหมายไดก็ตอเม่ือ
จิตใจตองมีความพรอมท่ีจะรับการแกไขดวย   จิตใจจึงเปนรากฐานท่ีสําคัญของการแกไข
เปล่ียนแปลงในทุกดานของชีวิต  เพราะคนท่ีฝกฝนอบรมพัฒนาจิตใจไดแลวเปนผูประเสริฐท่ีสุด 
ท้ังในดาน ความคิด  การพูด  และการกระทําตาง ๆ ก็จะดี ไปหมดทุกอยาง 

 จากขอมูลขางตนจะเห็นไดวาวิธีการแกปญหาตามหลักอริยสัจ ๔ นั้น เปนวิธีการ
แกปญหาท่ีเปนระบบ ปฏิบัติไดจริงและสามารถตรวจสอบไดเพียงแตผูประสบปญหา ตองลงมือ
กระทําดวยตนเอง  ดังพุทธพจนท่ีวา “วิริเยน ทุกฺขมจฺ เจติ”๘๗ บุคคลลวงทุกขไดดวยความเพียร๘๘  
ซ่ึงหมายถึง  ปญหาสามารถแกไขไดจากความเพียรพยายามของตนเอง และตองใชสติ ปญญา
พิจารณาไตรตรองอยางรอบคอบดวย 

 

 
                                                 

         ๘๗ ส.ํส. (บาลี) ๑๕/๒๔๖/๒๕๘, ขุ.อิติ. (บาลี) ๒๕/๑๘๖/๓๗๐. 
         ๘๘ ส.ํส. (ไทย) ๑๕/๒๔๖/๓๕๓, ขุ.อิติ. (ไทย) ๒๕/๑๘๖/๕๔๔. 



 

 

 
 

๙๘ 

๓.๕ แนวคิดการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ 

 มีประกาศในพระราชกิจจานุเบกษา ใหความหมายของคําวา “โรค” ไววา เปนความ
เจ็บปวย การบาดเจ็บ ความผิดปกติของรางกายหรือจิตใจและหมายความรวมถึงอาการท่ีเกิดจาก
ภาวะดังกลาวดวย๘๙ ซ่ึงมีความสอดคลองกับโรคในทางพระพุทธศาสนา กลาวคือ ในโรคสูตร ได
แบงโรคท่ีเกิดกับมนุษยออกเปน ๒  อยาง๙๐  

 ๑) โรคทางกาย( กายิโก โรโค) หมายถึง ความเจ็บปวยท่ีเกิดข้ึนกับรางกาย เนื่องจาก
องคประกอบของรางกายทํางานผิดปกติ  ทําใหรูสึกไมสบาย หรือมีอาการผิดปกติ ท่ีแสดงออกมา 
เชน ปวดศีรษะ ไอ  จาม หนามืด ตาลาย คล่ืนไส อาเจียน  เปนตน  และสามารถรักษาใหหาย หรือ
บรรเทาไดโดยการใชยาและการดูแลสุขภาพใหเหมาะสมกับโรคท่ีเปน 

 ๒) โรคทางใจ (เจตสิโก  โรโค)  หมายถึง  ความเจ็บปวยท่ีเกิดข้ึนเนื่องจากความ
ผิดปกติทางจิตใจหรืออารมณ มีความเครียดและความวิตกกังวลท่ีรุนแรง บางรายมีบุคลิกภาพ
เปล่ียนแปลงไปจากเดิม เชน เอะอะ วุนวาย กาวราว หวาดระแวง ๙๑หรือกลาวไดวา เปนภาวะท่ีจติใจ
ของคนเราถูกครอบงําดวยกิเลส  อวิชชา ตัณหา  อุปาทาน ทําใหเกิดปญหาทางใจข้ึนมา  

ในพระสูตรอ่ืนๆ  เชน  คิริมานันทสูตร  มีการกลาวถึงสัญญา  ๑๐ประการ๙๒ ซ่ึง
พระพุทธเจาไดประทานธรรมโอสถใหพระอานนทไปแสดงแกพระคิริมานนท  จนสามารถขม
อาพาธหนัก กระท่ังหายจากการอาพาธนั้น ในขอท่ี ๔ อาทีนวสัญญา มีใจความสําคัญดังนี้  คือให
พิจารณาเห็นวา  “ กายนี้  มีทุกขมาก มีโทษมาก  เพราะฉะนั้นอาพาธตางๆจึงเกิดข้ึนในกายนี้ คือ 
โรคตา... โรคเบาหวาน...ปวดปสสาวะ ใหผูพิจารณาเห็นความเปนโทษในกายน้ี อยูอยางนี้ ” 
 จากขอความท่ีนํามากลาวนี้แมวาจะมีการกลาวถึงโรคเบาหวาน แตก็ไมมีวิธีการรักษาท่ี
แนชัด เพราะพระไตรปฎกไมใชตําราการตรวจรักษาโรค หากแตหลักธรรมคําสอนและพระวินัย
หรือท่ีเรียกวาศีลของพระภิกษุกลับสามารถนํามาเปนแนวทางในการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน
ไดเปนอยางดี แมโรคเบาหวานท่ีเปนจะไมหายขาด เพราะโรคนี้เกิดจากความเส่ือมของรางกาย คือ 
ตับออนทํางานผิดปกติ แตการดูแลตนเองท่ีถูกตอง ก็สามารถชวยใหผูท่ีปวยเปนโรคเบาหวานมี
คุณภาพชีวิตท่ีดีใกลเคียงกับบุคคลท่ัวไปท่ีไมเปนโรคได  

                                                 

         ๘๙ มาตรา ๔ แหงพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.๒๕๒๕. 
         ๙๐ ดูรายละเอียดใน องฺ.จตุกฺก. (ไทย) ๒๑/๑๕๗/๒๑๗. 
         ๙๑ จําลอง ดิษยวณิช, ความเครียด ความวิตกกังวล และสุขภาพ, (เชียงใหม : โรงพิมพแสงศิลป 
เชียงใหม, ๒๕๔๕), หนา ๓๗.    
         ๙๒  องฺ.ทสก.(ไทย)  ๒๔/๖๐/๑๒๘-๑๓๐. 



 

 

 
 

๙๙ 

 ซ่ึงหากพิจารณาจากหัวขอ การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ท่ี
ปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนา  จะสามารถบรรยายดวยหัวขออริยสัจ ๔ กับกิจในอริยสัจ ๔ 
ควบคูกันไป  ซ่ึงสอดคลองกับการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน ไดดังนี้ 
 
ตารางท่ี ๓     กิจของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ  ๔ 
  

อริยสัจ กิจในอริยสัจ กิจของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ๔ 
ทุกข ปริญญา    (กําหนดรู) ผูปวยตองกําหนดรูวาตนเองเปนผูปวยเบาหวาน 

ไมปฏิเสธภาวะของการเจ็บปวยท่ีเกิดข้ึน 
สมุทัย ปหานะ    (ละ) ตองละพฤติกรรมท่ีสงเสริมใหเกิดภาวะน้ําตาล

ในเลือดสูง 
นิโรธ สัจฉิกริยา (ทําใหแจง) มุงม่ันท่ีจะดูแลตนเอง 
มรรค ภาวนา     (ทําใหเจริญ) ปฏิบัติตามแนวทางในการสงเสริม ปองกัน ดูแล

และฟนฟูสุขภาพของตนเม่ือเจ็บปวย 
 

กิจของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ท่ีสําคัญตามหัวขอการดูแลตนเองของผูปวย
เบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ท่ีปรากฏในคัมภีรพระพุทธศาสนา  สามารถนํามาอธิบาย
รายละเอียด ไดดังนี้ 

๓.๕.๑ ทุกข คือ สภาพปญหาท่ีเปนอยูในปจจุบันเปนอยางไร เปนเร่ืองท่ีตองกําหนดรูวา
อะไรบางถือเปนปญหา   ทุกข คือความไมสบายกายไมสบายใจ หรืออาจกลาวไดวา ทุกข คือ ความ
โศกเศรา (โสกะ)  ความรําพันดวยความเสียใจ (ปริเทวะ)  ความเจ็บไขไดปวย (ทุกขะ) ความเสียใจ 
(โทมนัสสะ) ความทอแท ส้ินหวัง คับแคนใจ (อุปายาสะ) การตรอมใจ ผิดหวังจากส่ิงท่ีไมรัก ไม
ชอบ (อัปปเยหิ สัมปโยคะ)  การพลัดพรากจากส่ิงท่ีรัก ท่ีชอบ (ปเยหิ วิปปโยคะ)  ความหมนหมอง
เม่ือปรารถนาแลวไมไดส่ิงนั้น (ยัมปจฉัง นลภติ)  
 ตัวอยางของเร่ืองทุกขกับความเจ็บปวย ก็มีปรากฏในคัมภีรทางพระพุทธศาสนา
มากมาย  เชน ในคิลานวัตถุกถา วาดวยเร่ืองภิกษุอาพาธเปนโรคทองรวง นอนกล้ิงเกลือกไปมาบน
ปสสาวะและอุจจาระของตนเอง๙๓  จากขอความท่ีนํามากลาวจะเห็นไดวา เม่ือรางกายมีความเจ็บไข
ไดปวยเกิดข้ึน มีอาการทองรวง กล้ันอุจจาระไมได โดยท่ัวไปก็มักจะมีอาการปวดทองรวมดวย  จึง

                                                 

         ๙๓ ดูรายละเอียดใน วิ.ม. (ไทย) ๕/๓๖๕/๒๓๙-๒๔๑.   



 

 

 
 

๑๐๐ 

ทําใหพระภิกษุมีอาการดิ้นรนนอนกล้ิงเกลือกไปมา  ซ่ึงแสดงใหเห็นวาความเจ็บปวยเปนทุกข หรือ
ในโทณปากสูตร ท่ีกลาวถึง กษัตริยพระองคหนึ่งของกรุงสาวัตถี ช่ือวา พระเจาปเสนทิโกศล 
พระองคทรงมีพระวรกายท่ีอวน เพราะเสวยพระกระยาหารท่ีหุงดวยขาวสารทะนานหน่ึง๙๔  ทําให
เคล่ือนไหวรางกายลําบาก เวลาจะเดินไปไหน ก็รูสึกอึดอัด อุยอาย วันหนึ่งไดไปเขาเฝาพระพุทธเจา  
พระองคทรงสังเกตเห็นความอึดอัด   อุยอายนั้น   จึงทรงตรัสพระคาถาแนะนําใหพระเจาปเสนทิ
โกศลทรงมีสติกําหนดประมาณพระกระยาหารที่ทรงเสวย  จากพระสูตรท่ีนํามากลาวอางนี้ จะเห็น
ไดวาการท่ีมีรางกายอวนเกินไป เกิดความอึดอัดไมสบาย ก็เปนทุกข  
 ในกรณีโรคเบาหวาน  ความทุกขทางกาย  เปรียบไดกับอาการของโรคเบาหวาน ไดแก  
อาการปสสาวะบอย คอแหง กระหายน้ํามาก  หิวบอย กินจุ  น้ําหนักลด ออนเพลียงาย  เวียนศีรษะ  
ผิวหนังอักเสบงาย ตาพรามัว ชาปลายมือ ปลายเทา เปนตน  สวนความทุกขทางใจ  คือ  การที่ปวย
ดวยโรคเร้ือรังอาจจะทําใหผูปวยเบาหวานเกิดความรูสึกทอแท  ส้ินหวัง  เบ่ือหนายในการดูแล
รักษาสุขภาพของตน หลายทานกังวล ไมสามารถเลือกอาหารท่ีเหมาะสมกับตนเอง บางทาน
ควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไมได  มีภาวะน้ําตาลในเลือดตํ่าหรือสูงกวาปกติ ก็ตองหยุดงานบอยๆ  
กังวลวา   จะเปนภาระใหครอบครัว  คิดกังวลถึงเร่ืองตางๆในชีวิตประจําวันท่ีเม่ือปวยแลวจะทําให
ประสิทธิภาพในการใชชีวิตแยลง เชน เบาหวานข้ึนตาทําใหตาพรามัว หรือมือเทาชา ทําใหไม
สามารถขับรถได  เปนตน ดังนั้นผูปวยตองกําหนดรูวาตนเองเปนผูปวยเบาหวานและไมปฏิเสธ
ภาวะของการเจ็บปวยท่ีเกิดข้ึน 
 ๓.๕.๒ สมุทัย สาเหตุ หรือปจจัยท่ีทําใหเกิดปญหาคืออะไร ข้ันตอนนี้เปนขั้นตอนการ
วินิจฉัยปญหาวาเกิดจากอะไร หรืออะไรคือสาเหตุของปญหา คือเหตุท่ีทําใหเกิดทุกข ตนตอของ
ทุกขก็อยูท่ีใจ คือความอยาก (ตัณหา ๓ อยาง) กลาวไดวา  ความอยากได หมายรวมถึงอยากทุกอยาง
ท่ีนํามาสนองสัมผัสท้ัง ๕ และกามารมณ (กามตัณหา)  ความอยากเปนโนนเปนเปนนี่ (ภวตัณหา)  
ความไมอยากเปน ความไมพอใจในส่ิงท่ีตัวเองเปนอยู (วิภวตัณหา)  
 ตัวอยางของสมุทัยท่ีสงผลใหเกิดความเจ็บปวย ดังท่ีกลาวอางในเร่ืองของทุกข กรณี 
พระภิกษุเกิดโรคทองรวง นาจะเกิดจากการฉันอาหารท่ีไมสะอาด รางกายจึงมีปฏิกิริยาตอบสนอง
โดยการขับของเสียออกทางอุจจาระ  หรือกรณีท่ีพระเจาปเสนทิโกศล ทรงมีพระวรกายท่ีอวนก็มี
สาเหตุมาจาก การท่ีพระองคไมทรงกําหนดประมาณพระกระยาหารท่ีจะเสวยใหพอเหมาะกับ
ตนเอง เพราะมีความอยากในรสชาติอาหาร เปนตน ซ่ึงพระสูตรท่ีกลาวถึงเร่ืองของตัณหากับอาหาร  
ผูวิจัยจะนําไปกลาวรวมในขอของนิโรธเน่ืองจากมีขอความเช่ือมโยงกัน 

                                                 

         ๙๔ ดูรายละเอียดใน สํ.ส. (ไทย) ๑๕/๑๒๔/๑๔๕-๑๔๖. 



 

 

 
 

๑๐๑ 

 ในกรณี โรคเบาหวาน สมุทัย  คือ สาเหตุท่ีทําใหเปนโรคเบาหวาน ไดแก กรรมพันธุ 
คือ ผูปวยท่ีมีประวัติบิดา มารดา ญาติพี่นอง เปนโรคเบาหวานและอายุท่ีเพิ่มมากข้ึน มีโอกาสปวย
ดวยโรคนี้มากกวาบุคคลท่ัวไป ซ่ึงสมุทัยขอนี้ผูปวยเบาหวานไมสามารถเปล่ียนแปลงได แตในสวน
ของสาเหตุอ่ืนๆท่ีพบบอยๆวาทําใหเกิดโรคเบาหวาน ไดแก ความอวน ท้ังท่ีเกิดจากการรับประทาน
จําพวกแปง อาหารที่หวานมาก หรืออาหารประเภทของทอด ของมัน รางกายมีการเผาผลาญ
สารอาหารนอย สารอาหารท่ีรางกายไดรับแลวไมมีการเผาผลาญก็จะกลายไปเปนไขมันสวนเกินใน
รางกาย ถาไมมีการออกกําลังกายก็จะทําใหเกิดโรคอวน จนทําใหเนื้อเยื่อในรางกายดื้อตอการออก
ฤทธ์ิของอินซูลิน นอกจากนี้การติดเช้ือบางชนิด ยาบางชนิด ท่ีมีผลตอตับออน หรืออุบัติเหตุท่ีมี
ผลกระทบตอตับออนโดยตรง หรือภาวะที่เครียดงาย นอนพักผอนไมเปนเวลาก็ทําใหระบบการ
ทํางานของรางกายแปรปรวนไปจากปกติ  ทําใหรางกายทรุดโทรมเร็ว เกิดภาวะเจ็บปวยดวย
โรคเบาหวานและโรคแทรกซอนอ่ืนๆตามมาไดงาย  ในสวนของสมุทัยท่ีเกิดทางใจ บุคคลทุกคน
ลวนอยากมีสุขภาพรางกายท่ีแข็งแรง โดยเฉพาะผูปวยเบาหวานยอมอยากหายจากโรคเบาหวาน  ไม
อยากเปนโรคเบาหวาน อยากควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดใหอยูในเกณฑปกติ แตในทางกลับกัน
ผูปวยเบาหวานหลายทานก็อยากรับประทานอาหารไดทุกประเภท อยากรับประทานอาหารหวานๆ 
อาหารรสชาติท่ีรูสึกอรอยถูกใจ ไมอยากควบคุมอาหาร ไมอยากออกกําลังกาย ไมอยากไปพบ
แพทย  ไมอยากถูกเจาะเลือดเพ่ือตรวจระดับน้ําตาล ทุกคร้ังท่ี ไปพบแพทยตามนัด ดังนั้นในขอ
สมุทัย ผูปวยเบาหวานจึงตองละพฤติกรรมท่ีสงเสริมใหเกิดภาวะน้ําตาลในเลือดสูง 

 ๓.๕.๓ นิโรธ เปนการกําหนดเปาหมายใหชัดเจน วาอยากใหชีวิตเปนอยูอยางไร คือ
ความดับทุกข ภาวะท่ีตัณหาดับส้ินไป ความหลุดพน  
 ตัวอยางของนิโรธกับความเจ็บปวย ซ่ึงเช่ือมโยงกับเร่ืองของอาหาร มีปรากฏใน
สัมมาทิฏฐิสูตร ท่ีกลาวถึงพระภิกษุรูปหนึ่งไดต้ังคําถามกับพระสารีบุตรเก่ียวกับเร่ืองอาหาร ซ่ึง
พระสารีบุตรไดตอบกลับไปวา เม่ือใด พระอริยสาวกรูชัดอาหาร เหตุเกิดแหงอาหาร ความดับแหง
อาหาร๙๕ และขอปฏิบัติใหถึงความดับแหงอาหาร เม่ือนั้นพระอริยสาวกก็ช่ือวามีสัมมาทิฏฐิ มี
ความเห็นตรงมีความเล่ือมใสอันแนวแนในธรรม และไดอธิบายวา อาหารยอมมีเพื่อความดํารงอยู
ของหมูสัตวผูเกิดแลว หรือเพื่ออนุเคราะหเหลาสัตวผูแสวงหาท่ีเกิด มี ๔ ชนิด คือ 
 

                                                 

         ๙๕ ความดับแหงอาหาร  จะปรากฏไดก็ตอเมื่อดับตัณหาที่เปนปจจัยแหงอาหารทั้งที่เปนอุปาทินน
กะและอนุปาทินนกะได  กลาวคือ  เมื่อเหตุดับไปโดยประการทั้งปวง  แมผลก็ยอมดับไปโดยประการทั้งปวง  
(ม.มู.อ.(บาลี) ๑/๙๐/๒๒๘,  ม.มู.ฏีกา (บาลี) ๑/๙๐/๓๙๓). 



 

 

 
 

๑๐๒ 

     ๑. กวฬิงการาหาร(อาหารคอืคําขาว) หยาบบาง ละเอียดบาง  
     ๒. ผัสสาหาร(อาหารคือการสัมผัส) 
     ๓. มโนสัญเจตนาหาร(อาหารคือความจงใจ) 
     ๔. วิญญาณาหาร(อาหารคือวญิญาณ)  

 และเพราะตัณหาเกิด  เหตุเกิดแหงอาหารจึงมี แตเม่ือใดท่ีตัณหาดับ ความดับแหง
อาหารจึงมี ซ่ึงความดับแหงอาหารก็คือ  มรรคมีองค ๘ นั่นเอง๙๖    

 ในกรณีโรคเบาหวาน นิโรธ  คือ  ภาวะของการท่ีผูปวยเบาหวานมีคุณภาพชีวิตท่ีดี   ท้ัง
ดานรางกายและจิตใจ   ระดับน้ําตาลในกระแสเลือดอยูในระดับปกติ  สัญญาณชีพปกติ  ไมเกิด 
ภาวะแทรกซอน ลดอัตราการพิการและสูญเสียชีวิต    ฐานะทางเศรษฐกิจดีข้ึน ดังนั้นผูปวย
เบาหวานจึงตองมุงม่ันท่ีจะดูแลตนเอง 

 ๓.๕.๔ มรรค เปนแนวทาง หรือกระบวนการท่ีสามารถ ทําใหบรรลุเปาหมาย หรือ
แกไขปญหาเปนอยางไร โดยจะตองกําหนดใหสอดคลองกับมูลเหตุของปญหาในแตละเร่ือง มรรค 
คือ  ขอปฏิบัติ หรือหนทางท่ีนําไปสูการหลุดพนจากความทุกขท้ังทางกายและใจ   การเดินทางสาย
กลางเพื่อไปใหถึงการดับทุกข  มี ๘ ประการ 
 ในกรณีโรคเบาหวาน มรรค  คือ  หนทางการปฏิบัติ  ลงมือทํา  เพื่อทําใหสุขภาพของ
ผูปวยเบาหวานดีข้ึน  โดยเร่ิมจาก ความเห็นชอบ  (สัมมาทิฏฐิ)  ความศรัทธาในเบ้ืองตนตอ
หลักธรรม คําสอน เชน เช่ือเร่ืองกรรม มีความเขาใจถูกตองเก่ียวกับการดําเนินชีวิตใหเปนสุข , 
ความดําริชอบ (สัมมาสังกัปปะ)  หรือความคิดชอบ มีความคิดท่ีถูกตองตามหลักธรรม เชนการใช
ปญญาพิจารณา ความไมเท่ียงของสังขาร  ,เจรจาชอบ (สัมมาวาจา) คือการปฏิบัติตามหลักธรรม ไม
พูดโกหก ไมพูดสอเสียด ไมพูดคําหยาบ ไมพูดเพอเจอ  ผูปวยบางรายเมื่อซักถามเร่ืองการ
รับประทานอาหาร ก็ตอบไมตรงตามความเปนจริง เชน ยังฝนรับประทานอาหารหวาน หรือไม
ควบคุมอาหาร แตกลัวจะถูกตําหนิจึงไมบอกความจริง , ทําการชอบ (สัมมากัมมันตะ) หรือ กระทํา
ส่ิงท่ีไมผิดหลักศีลธรรม เชน ไมฆาสัตว ไมลักทรัพยเพื่อเปนการทําจิตใจของตนใหบริสุทธ์ิผองใส 
รวมถึงมีพฤติกรรมการบริโภคอาหาร  การออกกําลังกาย   การรับประทานยาท่ีถูกตอง การเขารับ
การรักษาอยางตอเนื่อง การปองกันตนเองจากภาวะแทรกซอน  การปองกันตนเองจากภาวะเครียด   
เม่ือจิตใจดีก็จะสงเสริมใหกระบวนการทํางานของรางกายดีไปดวย , เล้ียงชีพชอบ (สัมมาอาชีวะ) 
คือการทํามาหากินในทางท่ีถูก ไมเบียดเบียนหรือทําความเดือดรอนใหกับสัตวหรือผูอื่น แมกระท่ัง
ตนเอง  เชน ทํางานจนพักผอนไมเปนเวลา ก็ไมถูกตอง , ความเพียรชอบ (สัมมาวายามะ) คือการ

                                                 

         ๙๖ ดูรายละเอียดใน ม.มู. (ไทย) ๑๒/๙๐/๘๔-๘๕. 



 

 

 
 

๑๐๓ 

หม่ันดูแลสุขภาพ เชน การพยายามละอาหารท่ีควรหลีกเล่ียงออกไปจากใจ  เพียรพยายามในการ
ควบคุมอาหาร พยายามออกกําลังกาย ไปพบแพทยตามนัด  รับประทานยาอยางตอเนื่อง เปนตน, 
ระลึกชอบ (สัมมาสติ)  คือมีสติต้ังม่ันในส่ิงท่ีถูกตองตามหลักธรรม เชนการพึงระลึกถึงความตายท่ี
ตองเกิดกับทุกคน  พึงระลึกถึงความเจ็บปวยวาเปนเร่ืองธรรมดา , จิตต้ังม่ันชอบ (สัมมาสมาธิ) คือมี
จิตท่ีมีสมาธิ ไมคิดฟุงซาน เกี่ยวกับโรคท่ีตนเองเปน  

 ตามท่ีไดกลาวอางในบทที่ ๒ กรณีศาสตราจารย เฮอรเบอรต เบนสัน อายุรแพทยจาก
มหาวิทยาลัยฮารวารด ไดทําการวิจัยพบวา จิตใจและรางกายมีความสัมพันธใกลชิดกันจริง และการ
ทําสมาธิสามารถรักษาโรคได เพราะสมาธิทําใหจิตใจและรางกายผอนคลาย ไมเครียด ในเวลาท่ีเรา
เครียด ความดันโลหิตจะสูงข้ึน การหายใจจะเร็วข้ึน ชีพจรเตนเร็วข้ึน กลามเน้ือจะตึงตัวมากข้ึน 
อัตราการเผาผลาญสารอาหารในรางกายมากข้ึน และรางกายใชออกซิเจนมากข้ึน ดวยเหตุนี้ 
ความเครียดจึงทําใหเกิดโรคตางๆ ได การทําใหเกิดการผอนคลาย ทําใหโรคตางๆ หายได งานวิจัย
ของศาสตราจารยเบนสันพบวา “ผูปวยมาพบแพทยรอยละ ๖๐-๙๐ เปนโรคเกี่ยวกับจิตใจมากกวา
รางกาย การทําใหเกิดการผอนคลายดวยการทําสมาธิจึงชวยใหโรคสวนใหญหายหรือดีข้ึนได”๙๗ 
หรือในกรณีของการสวดมนต ขณะสวดมนต ถาผูสวดมนตมีสติในการสวด มีจิตนอมไปตามคํา
สวด จะมีผลทําใหจิตเกิดสมาธิ ซ่ึงเปนประโยชนตอรางกายมาก คือ ทําใหมีการผอนคลายท้ังทาง
กาย  ทางใจ นอกจากนั้นยังสามารถใชบําบัดโรคไดดวย ในพระไตรปฎกมีกลาวไวหลายเร่ือง  เชน 
เม่ือพระมหากัสสปเถระอาพาธ พระพุทธเจาเสด็จมาและทรงแสดงโพชฌงค ๗ พอทรงสวดจบ 
พระมหากัสสปะก็หายอาพาธ ในทํานองเดียวกัน พระโมคคัลลานะหายอาพาธ ไดเม่ือพระพุทธเจา
ทรงแสดงโพชฌงค ๗ ใหฟง แมแตพระพุทธเจาเองเม่ือทรงอาพาธ ก็ทรงโปรดใหพระมหาจุนทะ
แสดงโพชฌงค ๗ ถวาย เม่ือสวดจบพระพุทธองคก็ทรงหายจากอาการประชวร๙๘เชนกัน  

จากขอความท่ีกลาวมาในขางตน การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน ก็คือสวนท่ีกลาวถึง
มรรคใน อริยสัจ ๔  ถือเปนแนวทาง หรือกระบวนการท่ีสําคัญ  ซ่ึงผูปวยเบาหวานตองปฏิบัติเพือ่ทํา
ใหบรรลุเปาหมาย หรือแกไขปญหาใหได  และเม่ือปฏิบัติไดก็สามารถจะนําไปสูการหลุดพนจาก
ความทุกขท้ังทางกายและทางใจ   ดังนั้นผูปวยเบาหวานจึงจําเปนตองปฏิบัติตามแนวทางในการ
สงเสริม ปองกัน ดูแลฟนฟูสุขภาพรางกายและจิตใจของตน อยางเครงครัดจึงจะมีสุขภาพท่ีดีได  ซ่ึง
ในพระพุทธศาสนามีวิธีการดูแลตนเองในเร่ืองของรางกายและจิตใจ ดังนี้ 
 

                                                 

         ๙๗ L.T., Benson, et al, “Relaxation Response”, Med Clin North AM, (1977) : 22-25. 
 ๙๘ ดูรายละเอียดใน สํ.ม. (บาลี) ๑๙/๑๙๕-๑๙๗/๗๑-๗๔, สํ.ม. (ไทย) ๑๙/๑๙๕-๑๙๗/๑๒๘-๑๓๑. 



 

 

 
 

๑๐๔ 

 ๓.๕.๔.๑ การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานทางดานรางกาย 
  การที่แตละบุคคลมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับการดูแลตนเองนั้น ถือเปนส่ิงท่ีสําคัญ 

เพราะหากบุคคลมีความรู ความเขาใจเกี่ยวกับโรคภัยไขเจ็บตางๆ วา ตนมีพฤติกรรมอยางไรจึงจะ
เส่ียงตอการเกิดโรค และ มีพฤติกรรมอยางไรจึงจะปลอดภัยจากโรค เม่ือนั้นแตละบุคคลก็จะมี
พฤติกรรมการดูแลตนเองท่ีเหมาะสม ดังจะเห็นไดจาก ในสมัยพุทธกาล องคประกอบดานความรู
ความเขาใจเร่ืองสุขภาพของพระสงฆนั้น เกิดจากพระธรรมวินัย ซ่ึงพระพุทธเจาทรงแสดงและ
บัญญัติไวเพื่อเปนหลักส่ังสอนพุทธสาวก พุทธสาวิกา  หลักธรรมคําสอนและแนวทางการดูแล
รักษาสุขภาพ ตามท่ีปรากฏในพระไตรปฎกนั้นมีอยูมากมาย แตในบทนี้จะนําเสนอในสวนท่ี
เกี่ยวของกับการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน   ซ่ึงการท่ีผูปวยเบาหวานจะมีสุขภาพท่ีดีไดนั้น 
หลักการสําคัญท่ีสอดคลองกับการดูแลรักษาสุขภาพของทางพระพุทธศาสนา ก็คือ  หลักของการ
รับประทานอาหาร การออกกําลังกาย การดูแลรักษาความสะอาดของรางกาย  และขอควรปฏิบัติ
อ่ืนๆ ซ่ึงมีรายละเอียดดังนี้ 
 ๑) การรับประทานอาหาร 
 การรับประทานอาหาร หากไมรูจักพิจารณาไตรตรอง ก็จะกอใหเกิดทุกขแกรางกายได 
หรือท่ีเรียกวา “อาหารปริเยฏฐิทุกข”๙๙ มีพุทธพจนตรัสไววา  “สัตวท้ังปวงดํารงอยูไดดวย       
อาหาร๑๐๐”๑๐๑ หรือ “ภิกษุท้ังหลาย  เม่ือมือท้ัง ๒ มีอยู  การจับและการวางก็ปรากฏ  เม่ือเทาท้ัง ๒ มี
อยู  การกาวไปและการถอยกลับก็ปรากฏ  เม่ือขอท้ังหลายมีอยู  การคูเขาและการเหยียดออกก็
ปรากฏ  เม่ือทองมีอยู ความหิวและความกระหายก็ปรากฏ”๑๐๒ หรือ“ความหิวเปนโรคอยางยิ่ง๑๐๓ 

                                                 

 ๙๙ อาหารปริเยฏฐิทุกข  หมายถึง ทุกขเก่ียวกับการแสวงหาอาหาร ทุกขในการหากิน ไดแก            
อาชีวทุกข คือ ทุกขเน่ืองดวยการเล้ียงชีวิต (พระธรรมปฎก(ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสน ฉบับประมวล
ศัพท, หนา ๓๕๕). 
         ๑๐๐ อาหาร  หมายถึงปจจัยที่เปนเหตุใหสัตวดํารงชีพอยูได  ไดแก  อาหาร  ๔  คือ  (๑)  กวฬิงการา
หาร (อาหารคือคําขาว)  (๒)  ผัสสาหาร(อาหารคือผัสสะ)  (๓)  มโนสัญเจตนาหาร(อาหารคือมโนสัญเจตนา)   
(๔)  วิญญาณาหาร(อาหารคือวิญญาณ)  ยกเวนอสัญญีสัตตพรหม  ซึ่งมฌีานเปนอาหาร. 
         ๑๐๑ ขุ.ขุ. (ไทย) ๒๕/๔/๕. 
         ๑๐๒ สํ.สฬา. (ไทย) ๑๘/๒๓๖/๒๓๓. 
         ๑๐๓ ความหิว ที่เรียกวาเปนโรคอยางยิ่ง เพราะจะตองเยียวยารักษาอยูตลอดเวลา (ขุ.ธ.อ. (บาลี)       
๖/๑๑๖). 



 

 

 
 

๑๐๕ 

สังขารท้ังหลาย๑๐๔เปนทุกขอยางยิ่ง”๑๐๕ ซ่ึงจะสังเกตไดวาพุทธพจนท่ีนํามากลาวอางนี้ เปนส่ิงท่ี
เรียกไดวาเปนธรรมชาติของส่ิงมีชีวิต และเพราะชีวิตดํารงอยูไดดวยอาหารนี่เอง ดังนั้นอาหารท่ี
รับประทานเขาไปก็ควรจะมีประโยชนและมีปริมาณท่ีเหมาะสมกับความตองการของรางกาย 
 ในมหาวิภังค แหงพระวินัยปฎก มีการกลาวถึงคําวา “โภชเนมัตตัญุตา ซ่ึงแปลวา 
ความเปนผูรูจักประมาณในการบริโภค”๑๐๖ หรือแปลวา รูจักประมาณในการกิน คือกินเพื่อหลอ
เล้ียงรางกายใหชีวิตเปนอยูไดผาสุก มิใชเพื่อสนุกสนานมัวเมา๑๐๗ นอกจากนี้ยังมีธรรมเนียมท่ี
เกี่ยวกับโภชนะ ขอท่ีภิกษุสามเณรควรประพฤติปฏิบัติเกี่ยวกับการรับบิณฑบาตและฉันอาหารท่ี
เรียกวาโภชนปฏิสังยุต๑๐๘ เปนหมวดท่ี ๒ แหงเสขิยวัตร มี ๓๐ สิกขาบท คือใหพึงทําความศึกษาวา
เราจักรับบิณฑบาตโดยเคารพ  เม่ือรับบิณฑบาต  เราจักดูแลแตในบาตร เราจักรับบิณฑบาตพอสม
สวนกับแกง ไมรับมาก  เราจักรับบิณฑบาตพอเสมอขอบปากบาตร เราจักฉันบิณฑบาตโดยเคารพ 
ไมรังเกียจ เราจักดูแตในบาตรเวลาฉัน ถาฉันในบาตร เราจักฉันบิณฑบาตไปตามลําดับ ไมขุดให
แหวง  เราจักฉันบิณฑบาตพอสมสวนกับแกง ไมฉันกับมากเกินไป  เราจักฉันบิณฑบาต ไมขยุมแต
ยอดลงไป เราจักไมเอาขาวสุกปดแกงและกับดวยจะไดมาก เราไมเจ็บไข จักไมขอแกงหรือขาวสุก
เพื่อ ประโยชนแกตนมาฉัน เราจักไมมองดูบาตรของผูอ่ืนดวยคิดจะเพงโทษ เราจักไมทําคําขาวให
ใหญเกินไป เราจักทําคําขาวใหกลมกลอม เราจักไมอาปากในเม่ือคําขาวยังไมมาถึง ไมอาปากคาง 
เราจักไมเอานิ้วมือท้ังหมดใสปากในขณะฉัน เราจักไมพูดท้ังท่ีปากยังมีคําขาว เราจักไมฉันโยนคํา
ขาวเขาปาก เราจักไมฉันกัดคําขาว เราจักไมฉันทํากระพุงแกมใหตุย เราจักไมฉันพลางสลัดมือพลาง 
เราจักไมฉันโปรยเมล็ดขาว ทําขาวเร่ียราด  เราจักไมฉันแลบลิ้น เราจักไมฉันดังจับๆ ไมสํารวม  เรา
จักไมฉันดังซูดๆ ไมสํารวม  เราจักไมฉันเลียมือ เราจักไมฉันขอดบาตร  เวนเหลือนอยตองขอด เรา
จักไมฉันเลียริมฝปาก เราจักไมเอามือเปอนจักภาชนะน้ํา เราจักไมเอาน้ําลางบาตรมีเมล็ดขาวเทลง 
ใน ละแวกบาน๑๐๙ ซ่ึงจะดูสกปรกเปนท่ีนารังเกียจ 
 ในสัพพาสวสูตร มีขอความกลาวถึงอาสวะท่ีตองละดวยการใชสอย ท่ีเกี่ยวของกับการ
รับประทานอาหาร ซ่ึงพระพุทธเจาทรงตรัสสอนวา   

                                                 

         ๑๐๔ สังขารทั้งหลาย  ในที่น้ีหมายถึงขันธ  ๕  (ขุ.ธ.อ. (บาลี) ๖/๑๑๙). 
         ๑๐๕ ขุ.ธ. (ไทย) ๒๕/๒๐๓/๙๕. 
         ๑๐๖ วิ.มหา. (ไทย) ๑/๑/๒,อภิ.สงฺ. (ไทย) ๓๔/๑๒๘/๒๓.  
         ๑๐๗ พระธรรมปฎก(ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสน ฉบับประมวลศัพท, หนา ๑๗๗. 
         ๑๐๘ เรื่องเดียวกัน, หนา ๑๗๖. 
         ๑๐๙ ดูรายละเอียดในพระอาจารยจันทา ถาวโร, พระวินัย ๒๒๗ เทศนภาคปฏิบัติ, (กรุงเทพมหานคร 
: ธรรมสภา และศูนยหนังสือพุทธศาสนา, ๒๕๔๘), หนา ๒๙๗-๓๓๖. 



 

 

 
 

๑๐๖ 

      ภิกษุพิจารณาโดยแยบคายแลวฉันบิณฑบาตไมใชเพื่อเลน ไมใชเพื่อความมัวเมา ไมใชเพื่อ  
    ประดับ๑๑๐ ไมใชเพื่อตกแตง๑๑๑ แตเพียงเพื่อกายนี้ดํารงอยูได เพื่อใหชีวิตินทรียเปนไป เพื่อบําบัด  
    ความหิว เพื่ออนุเคราะหพรหมจรรย ดวยคิดเห็นวาโดยอุบายน้ี เราจักกําจัดเวทนาเกาเสียได และ 
    จักไมใหเวทนาใหมเกิดข้ึน ความดํารงอยูแหงชีวิต  ความไมมีโทษ และการอยูโดยผาสุกจักมีแก 
    เรา แลวจึงบริโภคอาหาร๑๑๒ และยังทรงตรัสถึงอาสวะท่ีตองละดวยการอดกล้ัน มีใจความดังนี้ 
      ภิกษุในธรรมวินัยนี้พิจารณาโดยแยบคายแลว เปนผูอดทนตอความหนาว ความรอน ความหิว   
    ความกระหาย ...ซ่ึงเม่ือเธอไมอดกล้ันอยู    อาสวะและความเรารอนท่ีกอความคับแคนก็จะพึง 
    เกิดข้ึน เม่ือเธออดกล้ันอยู อาสวะและความเรารอนท่ีกอความคับแคน ยอมไมมีแกเธอดวยอาการ 
    อยางนี้ ๑๑๓   
 ในเจโตขีลสูตร วาดวยกิเลสเคร่ืองตรึงจิตดุจตะปู มีท้ังหมด ๕ ประการ  ในประการท่ี 
๔ พระพุทธเจาตรัสไววา “การฉันอาหารตามความตองการจนอ่ิมเกินไป ประกอบความสุขในการ
นอน ความสุขในการนอนเอกเขนก ความสุขในการหลับอยู ฯลฯ นี้เปนกิเลสเคร่ืองผูกใจ ท่ีภิกษุผูมี
จิตไมนอมไปเพื่อความเพียร เพื่อประกอบเนืองๆ เพื่อกระทําตอเนื่อง เพื่อบําเพ็ญเพียรยังตัดไม
ขาด”๑๑๔ 
 ในกกจูปมสูตร  พระพุทธเจาก็ทรงตรัสเกี่ยวกับประโยชนของการฉันอาหารม้ือเดียว 
ไววา   
       เราไดเตือนภิกษุท้ังหลาย ณ ท่ีนี้วา เราฉันอาหารม้ือเดียว เราเม่ือฉันอาหารม้ือเดียว  ยอมรูสึกวา 
    มีอาพาธนอย มีความลําบากกายนอย มีความเบากาย มีกําลัง และอยูอยางผาสุก มาเถิด แมพวกเธอ 
    ก็จงฉันอาหารม้ือเดียว แมเธอท้ังหลายเม่ือฉันอาหารม้ือเดียว จักรูสึกวามีอาพาธนอย มีความ 
    ลําบากกายนอย  มีความเบากาย มีกําลัง และอยูอยางผาสุก เราไมตองพรํ่าสอนภิกษุเหลานั้นอีก  
    เพียงแตทําใหสติเกิดข้ึนในภิกษุเหลานั้นเทานั้น๑๑๕ 

                                                 

         ๑๑๐ เพ่ือประดับ  ในที่น้ีหมายถึงเพ่ือใหรางกายอวนพี  อวบอิ่มเหมือนหญิงแพศยา  (ม.มู.ฏีกา (บาลี)  
๑/๒๓/๒๑๑, องฺ.ฉกฺก.ฏีกา (บาลี) ๓/๕๘/๑๕๕, วิสุทฺธิ. (บาลี) ๑/๑๘/๓๓). 
         ๑๑๑ เพ่ือตกแตง  ในที่น้ีหมายถึงเพ่ือประเทืองผิวใหงดงาม  เหมือนหญิงนักฟอน  มุงถึงความมี
ผิวพรรณงาม  (ม.มู.ฏีกา (บาลี) ๑/๒๓/๒๑๑, องฺ.ฉกฺก.ฏีกา (บาลี) ๓/๕๘/๑๕๕, วิสุทฺธิ. (บาลี) ๑/๑๘/๓๓). 
         ๑๑๒ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๒๓/๒๓. 
         ๑๑๓ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๒๔/๒๔. 
         ๑๑๔ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๑๘๖/๑๙๙-๒๐๐. 
         ๑๑๕ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๒๒๕/๒๓๖. 



 

 

 
 

๑๐๗ 

 ในมหาอัสสปุรสูตร พระพุทธเจาก็ทรงตรัสถึงการรูจักประมาณในโภชนะ มีใจความ
วา 
       เธอท้ังหลายควรสําเหนียกอยางนี้วา เราท้ังหลายจักรูจักประมาณในโภชนะ    จักพิจารณาโดย  
    แยบคายแลวกลืนกินอาหาร ไมใชเพื่อเลน ไมใชเพื่อความมัวเมา ไมใชเพื่อประดับ ไมใชเพื่อตก 
    แตง แตเพียงเพื่อกายนี้ดํารงอยูได เพื่อใหชีวิตินทรียเปนไป  เพื่อบําบัดความหิว เพื่ออนุเคราะห 
    พรหมจรรย  โดยอุบายน้ี เราจักกําจัดเวทนาเกาเสียได  และจักไมใหเวทนาใหมเกิดข้ึน ความดํารง  
    อยูแหงชีวิต ความไมมีโทษ และการอยูโดยผาสุกจักมีแกเรา๑๑๖  
 นอกจากการรูจักประมาณในโภชนะแลวพระพุทธเจายังทรงช้ีแนะให เจริญ
สติสัมปชัญญะดวย ดังพุทธพจนท่ีวา “เธอท้ังหลายควรสําเหนียกอยางนี้วา เราท้ังหลายจักเปนผูมี
สติสัมปชัญญะ ทําความรูสึกตัวในการกาวไป ...การครองสังฆาฏิ  บาตร  และจีวร การฉัน  การดื่ม 
การเค้ียว การล้ิม”๑๑๗  
 แมในภัททาลิสูตร ซ่ึงวาดวยพระภัททาลิกับคุณแหงการฉันอาหารม้ือเดียว เนื่องจาก
พระภัททาลิไมสามารถฉันอาหารมื้อเดียวได จึงไดกราบทูลพระพุทธเจาวา เม่ือฉันอาหารม้ือเดียว 
จะมีความกระวนกระวาย  ซ่ึงพระพุทธเจาตรัสสอนวา  
      ภิกษุท้ังหลาย เราฉันอาหารม้ือเดียว เราเม่ือฉันอาหารม้ือเดียว๑๑๘ ยอมรูสึกวาสุขภาพมีโรคาพาธ 
    นอย กระปร้ีกระเปรา มีพลานามัยสมบูรณ อยูสําราญ ภิกษุท้ังหลายมาเถิด แมเธอท้ังหลายก็จงฉัน 
    อาหารมื้อเดียวเถิด เธอท้ังหลายเม่ือฉันอาหารม้ือเดียว จักรูสึกวาสุขภาพมีโรคาพาธนอย   
    กระปร้ีกระเปรา มีพลานามัยสมบูรณ อยูสําราญ๑๑๙  
 ในกีฏาคิริสูตร  วาดวยเหตุการณในกีฏาคีรีนิคม เนื่องจากพระอัสสชิและพระ        
ปุนัพพสุกะฉันอาหารในเวลาวิกาล พระพุทธเจาจึงทรงตรัสถึงคุณของการฉันอาหารนอย ดังนี้  
      ภิกษุท้ังหลาย   เราไมฉันโภชนะในราตรีเลย เราเม่ือไมฉันโภชนะในราตรี ก็รูสึกวาสุขภาพมี 
    โรคาพาธนอย    กระปร้ีกระเปรา มีพลานามัยสมบูรณ อยูสําราญ มาเถิด ภิกษุท้ังหลาย แมเธอ 
    ท้ังหลายก็จงอยาฉันโภชนะในราตรีเลย เธอท้ังหลาย เม่ือไมฉันโภชนะในราตรี ก็จักรูสึกวา 
    สุขภาพมีโรคาพาธนอย    กระปร้ีกระเปรา มีพลานามัยสมบูรณ อยูสําราญ๑๒๐ 
                                                 

         ๑๑๖ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๔๒๒/๔๕๖. 
         ๑๑๗ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๔๒๔/๔๕๗. 
         ๑๑๘ ฉันอาหารมื้อเดียว หมายถึงการฉันอาหารในเวลาเชา คือต้ังแตดวงอาทิตยขึ้นจนถึงเวลาเที่ยงวัน 
แมภิกษุฉันอาหาร ๑๐ ครั้ง ในชวงเวลาน้ีก็ประสงควา ฉันอาหารมื้อเดียว (ม.มู.อ. (บาลี) ๒/๒๒๕/๓). 
         ๑๑๙ ดูรายละเอียดใน ม.ม. (ไทย) ๑๓/๑๓๔/๑๕๐-๑๕๑. 
         ๑๒๐ ดูรายละเอียดใน ม.ม. (ไทย) ๑๓/๑๗๔/๒๐๑-๒๑๔. 



 

 

 
 

๑๐๘ 

 ในโทณปากสูตร คือ พระสูตรท่ีวาดวยการหุงขาวสารทะนานหน่ึง ซ่ึงไดกลาวอางใน
ขางตนแลว และพอสรุปไดวาการท่ีพระเจาปเสนทิโกศล มีรางกายท่ีอวนเกินไปเปนส่ิงท่ีไมดี  
เพราะทําใหรูสึกอึดอัด  อุยอาย  เม่ือพระพุทธเจาทรงสังเกตเห็นความอึดอัด  อุยอายนั้น จึงทรงตรัส
พระคาถาแนะนําใหพระเจาปเสนทิโกศลทรงมีสติกําหนดประมาณพระกระยาหารท่ีทรงเสวย  ดังนี้ 
“มนุษยผูมีสติอยูทุกเม่ือ รูจักประมาณในโภชนะท่ีไดแลว ยอมมีเวทนาเบาบาง เขายอมแกชา อายุก็
ยั่งยืน๑๒๑ และทรงตรัสพระคาถาแกพระเจาปเสนทิโกศล อีกวา  “ความไมมีโรคเปนลาภอยางยิ่ง 
ความสันโดษเปนทรัพยอยางยิ่ง   ความคุนเคยเปนญาติอยางยิ่ง  นิพพานเปนสุขอยางยิ่ง”๑๒๒  พระ
เจาปเสนทิโกศลก็ทรงรับฟง และปฏิบัติตามจนในท่ีสุดก็สามารถลดความอวนไดสําเร็จ 
             ในสารีปุตตเถรคาถา ซ่ึงกลาววาเปนภาษิตของพระสารีบุตรเถระ มีขอความท่ีถือเปนคํา
แนะท่ีดีในการรับประทานอาหาร คือ “ภิกษ ุ เม่ือฉันอาหารสดก็ตาม แหงก็ตาม ไมพึงฉันใหอ่ิม
เกินไป  ไมพึงฉันใหนอยเกนิไป  พึงฉันแตพอประมาณ พึงมีสติอยู  พึงเลิกฉันกอนอ่ิม ๔-๕ คํา    
แลวดื่มน้าํ เทานี้ก็เพยีงพอเพือ่อยูผาสุก๑๒๓  
 จากขอความท่ีนําเสนอมาในขางตนจะเห็นไดวาในพระวินัยและพระสูตรตางๆไมเพียง
แคแนะนําเร่ืองความเปนผูรูจักประมาณในการบริโภคอาหารเทานั้น แตยังพูดถึงการใหมีสติ ขณะ
ดื่ม เค้ียว ล้ิมรสชาติอาหาร ประโยชนของการรับประทานอาหาร ในเร่ืองของการไมฉันโภชนะใน
ราตรีก็รูสึกวาสุขภาพดีมีโรคนอย รางกายกระปร้ีกระเปรา มีพลานามัยสมบูรณนั้น ในปจจุบันก็มี
ผลงานวิจัยมากมายท่ีรับรองวาการท่ีไมรับประทานอาหารในเวลากลางคืน จะชวยใหรางกายได
พักผอน ซอมแซมสวนท่ีสึกหรอของตัวเอง แมกระท่ังมารยาทในการรับประทานอาหารก็ยังกลาว
ไวโดยละเอียด ซ่ึงหากบุคคลใดสามารถปฏิบัติตามไดก็จะเปนผลดีกับรางกายของผูปฏิบัติเอง 
 ๒) การออกกําลังกาย 
 ในพระวินัยปฎก  จูฬวรรค กลาวถึงหมอชีวกโกมารภัจเดินทางผานไปกรุงเวสาลี แลว
สังเกตเห็นวา  ทายกทายิกาในกรุงเวลาสีจัดต้ังภัตตาหารประณีตไวถวายพระภิกษุ เม่ือพระภิกษุฉัน
ภัตตาหารประณีตเหลานั้นก็ทําใหรางกายอวน มีอาพาธมาก จึงไปเขาเฝาพระพุทธเจาและทูลขอให
ทรงอนุญาตท่ีจงกรมและเรือนไฟ เพื่อใหภิกษุท้ังหลายมีอาพาธนอย เม่ือหมอชีวกโกมารภัจทูลขอ 
พระพุทธเจาก็ทรงอนุญาตตามนั้น ซ่ึงผูวิจัยเห็นวาการสรางท่ีเดินจงกรมและเรือนไฟนั้นก็เปน
วิธีการที่จะทําใหพระภิกษุท่ีมีรางกายอวนไดมีโอกาสในการเดินออกกําลังกาย และการอบความ

                                                 

         ๑๒๑ ดูรายละเอียดใน สํ.ส. (ไทย) ๑๕/๑๒๔/๑๔๕-๑๔๖. 
         ๑๒๒ ขุ.ธ. (ไทย) ๒๕/๒๐๔/๙๖. 
         ๑๒๓ ขุ.เถร. (ไทย) ๒๖/๙๘๒-๙๘๓/๕๐๐. 



 

 

 
 

๑๐๙ 

รอนในเรือนไฟก็เปนอีกวิธีหนึ่งท่ีสามารถทําใหเหง่ือออก ชวยเรงปฏิกิริยาในการเผาผลาญ
สารอาหารในรางกาย เปนการลดน้ําหนักอีกวิธีหนึ่ง ซ่ึงในปจจุบันก็มีทํากันมากมายในสถานท่ีลด 
น้ําหนัก หรือเรียกวาการอบซาวนา และนอกจากจะอนุญาตท่ีเดินจงกรมและเรือนไฟแลว 
พระพุทธเจายังทรงต้ังกฎกติกาในการสราง การใชและดูแลรักษาเรือนไฟรวมกัน ท้ังยังคํานึงถึง
ความปลอดภัยอีกดวย๑๒๔ 
 ในจังกมสูตร คือ พระสูตรท่ีวาดวยการเดินจงกรม พระพุทธเจาไดตรัสถึงอานิสงสของ
การเดินจงกรมมีขอความดังนี้  
       ภิกษุท้ังหลาย    อานิสงสแหงการเดินจงกรม    ๕    ประการนี้ 
     อานิสงสแหงการเดินจงกรม    ๕    ประการ    อะไรบาง    คือ 
     ๑. เปนผูมีความอดทนตอการเดินทางไกล 
    ๒. เปนผูมีความอดทนตอการบําเพ็ญเพียร 
     ๓. เปนผูมีอาพาธนอย 
     ๔. อาหารที่กิน ดื่ม เค้ียว ล้ิมแลวยอยไดงาย 
     ๕. สมาธิท่ีไดเพราะการเดินจงกรมต้ังอยูไดนาน๑๒๕ 
 นอกจากการเดินจงกรมและการอบความรอนในเรือนไฟจะชวยในการเผาผลาญ
สารอาหารในรางกายแลว การปรับเปล่ียนอิริยาบถในการยืน เดิน นั่ง นอน ใหมีความสมดุลกันก็
เปนอีกวิธีหนึ่งท่ีพระภิกษุสามารถกระทําได  ดังจะเห็นไดจากขอวัตรปฏิบัติท่ีมีพระบัญญัติให
พระภิกษุเดินบิณฑบาตทุกเชา หามฉันอาหารในท่ีทานเกิน ๑ ม้ือ ยกเวนแตปวย เพื่อไมใหพระภิกษุ
เกียจครานในการบิณฑบาตและนอกจากจะไดสูดอากาศยามเชาท่ีบริสุทธ์ิเปนประโยชนตอรางกาย
แลว การเดินบิณฑบาตก็เปนการออกกําลังกายอยางหนึ่งท่ีใหผลดีมาก ซ่ึงผูวิจัยมีความเห็นวา
พระพุทธเจาทรงใหความสําคัญในเร่ืองของการเดินอยูแลว จึงไดกลาวถึงอานิสงคของการเดิน
จงกรมไวถึง ๕ ประการ โดยเฉพาะในผูท่ียังไมเปนโรคหรือปวยเปนโรคแลว เชน โรคเบาหวาน 
โรคอวน โรคหัวใจ โรคความดันโลหิตสูง เปนตน  ถาบุคคลเหลานี้มีการเดินในชีวิตประจําวันให
มากข้ึน โรคภัยไขเจ็บตางๆ ก็จะนอยลง ดังอานิสงคของการเดินจงกรมในประการท่ี ๓ คือ เปนผูมี
อาพาธนอย และประการที่ ๔  คือ อาหารที่กิน ดื่ม เค้ียว ล้ิมแลวยอยไดงาย  
 

                                                 

         ๑๒๔ ดูรายละเอียดใน วิ.จู. (ไทย) ๗/๒๖๐/๓๓-๓๗. 
         ๑๒๕ องฺ.ปฺจก. (ไทย) ๒๒/๒๙/๔๑. 



 

 

 
 

๑๑๐ 

 ในปจจุบันวิทยาศาสตรก็สามารถอธิบายประโยชนของการเดินไดอยางเปนรูปธรรม 
กลาวคือ รางกายของมนุษยต้ังฉากกับพื้นโลก มีขา ๒ ขางเพ่ือยืนหรือเดิน ดังนั้นเม่ือหัวใจบีบตัว
เพื่อใหเลือดหมุนเวียนไปเล้ียงอวัยวะสวนตางๆของรางกาย เลือดสวนหน่ึงก็จะมาค่ังท่ีสวนขา 
ดังนั้นการกาวเดินจึงชวยใหเลือดมีการไหลเวียนกลับไปหัวใจไดดีข้ึน ภาวะโรคหัวใจขาดเลือดก็จะ
นอยลง นอกจากนี้การเดินยังชวยใหเซลลตางๆของรางกายทํางานไดดีข้ึน ท้ังเซลลประสาท เซลล
สมอง ระบบหลอดเลือดและกลามเน้ือตางๆก็จะทํางานไดดีข้ึน เพราะเวลาท่ีเดินไมใชเพียง
กลามเน้ือขาเทานั้นท่ีเกิดการเคล่ือนไหว แตกลามเนื้อตนขา สะโพก กลามเนื้อหนาทอง แขน ไหล 
และกลามเน้ืออ่ืนๆในรางกายรวมท้ังเสนเอ็น เสนประสาท ระบบน้ําเหลือง ระบบไหลเวียนเลือด ก็ 
จะมีการเคล่ือนไหวตามกันไปดวยทําใหรางกายเกิดความกระฉับกระเฉง แข็งแรง กลามเนื้อไมลีบ
ฝอ ระบบหัวใจและหลอดเลือดทํางานไดดี ระบบการยอยอาหาร ระบบขับถายของเสียทํางานได
เปนปกติ ระบบภูมิตานทานของรางกายก็จะดีตามไปดวย ซ่ึงจะสังเกตไดวาในปจจุบันมีคนจํานวน
มากท่ีมีอายุยังไมถึงวัยชราแตก็เร่ิมเดินไมไหวและเกิดโรคมากมาย สาเหตุก็เพราะทําอะไรๆสบาย
เกินไป มีเคร่ืองอํานวยความสะดวกมากข้ึน ใชแขนนอยลง  เดินนอยลง  ขาจึงออนแรงลง   
 ซ่ึงผูวิจัยมีทัศนะวาการเดินจงกรมและการเดินบิณฑบาตเปนกุศโลบายท่ีดีมาก แต
เพราะการเดินเปนวิธีการออกกําลังกายท่ีงายเกินไปจนทําใหบุคคลตางๆคาดไมถึงประโยชนท่ีจะได
จากการเดิน  โดยเฉพาะในผูปวยโรคเบาหวาน สาเหตุท่ีสําคัญอยางหน่ึงคือ ความอวน ซ่ึงสวนใหญ
เกิดจากการท่ีรับประทานอาหารมากเกินความตองการของรางกาย  ออกกําลังกายไมพอ ประกอบ
กับเม่ืออายุเพิ่มมากขึ้นอัตราการเผาผลาญสารอาหารของรางกายจะตํ่าลง ดังนั้น ไขมัน สวนเกินจึง 
ไป สะสมท่ีหนาทอง ตนขา ตนแขน ใตผิวหนังตางๆจนไมเหลือพื้นท่ีท่ีจะสะสมไดแลวจึงไปจับท่ี
อวัยวะภายใน เชน หัวใจ ตับ ไต ทําใหอวัยวะเหลานั้นสูญเสียการทําหนาท่ี ระบบการหล่ังฮอรโมน
ก็ผิดปกติ โดยเฉพาะในโรคเบาหวานความอวนจะมีผลใหฮอรโมนอินซูลินซ่ึงเปนฮอรโมนท่ี
ควบคุมระดับน้ําตาลในรางกายทํางานผิดปกติตามไปดวย ดังนั้นการออกกําลังกายจึงเปน วิธีหนึ่งท่ี 
สามารถควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดได เนื่องจากการออกกําลังกายเปนการเรงใหรางกายมีการใช
พลังงานซ่ึงไดมาจากนํ้าตาลและไขมันท่ีสะสมตามสวนตางๆของรางกาย   แตการออกกําลังกายก็
ยังไมเพียงพอท่ีจะทําใหมีสุขภาพดี หากบุคคลนั้นๆยังขาดการดูแลรักษาความสะอาดของรางกาย 
 
 
 
 
 



 

 

 
 

๑๑๑ 

 ๓) การดูแลรักษาความสะอาดของรางกาย 
 สําหรับผูปวยเบาหวานการดูแลรักษาความสะอาดของรางกายก็ถือวาเปนอีกเร่ืองท่ี
สําคัญเพราะวาผูปวยเบาหวานจะมีภูมิตานทานของรางกายตํ่ากวา บุคคลท่ัวไป หากวารางกายไม 
สะอาดหรือมีการติดเช้ือเกิดข้ึนในรางกาย ก็จะทําใหเกิดภาวะแทรกซอนตามมาไดงาย ซ่ึงมีความ
สอดคลองกับในสมัยพุทธกาลที่พระพุทธเจาและพระอริยสาวกมีขอวัตรปฏิบัติท่ีคํานึงถึงความ
สะอาดหรือสุขอนามัยสวนบุคคล ดังนี้ 
 ในพระวินัยปฎก  มหาวรรค กลาวถึง พระภิกษุรูปหนึ่งมีอาการเดินเขยก ขณะ
บิณฑบาตในกรุงราชคฤหเพราะเทาแตก อุบาสกคนหน่ึงสังเกตเห็น จึงถอดรองเทาแลวเขาไปถวาย 
ซ่ึงพระภิกษุรูปนี้ไมกลารับ แตพระพุทธเจาไดทราบเหตุการณจึงทรงตรัสอนุญาต๑๒๖และอีก
เหตุการณหนึ่งซ่ึงถือเปนตนบัญญัติ คือ เม่ือภิกษุรูปหนึ่งอาพาธเปนหนอท่ีเทา    พวกภิกษุตองพยุง
ภิกษุรูปนั้นไปถายอุจจาระบาง ถายปสสาวะบาง เม่ือพระพุทธเจาทอดพระเนตรเห็นและสอบถาม
อาการแลว ก็ทรงอนุญาตใหภิกษุผูมีเทาเจ็บ เทาแตก หรืออาพาธเปนหนอท่ีเทาสวมรองเทาได ซ่ึง
ท้ัง ๒ เหตุการณนี้แสดงใหเห็นวาพระพุทธเจาทรงคํานึงถึงความสะอาดของเทาและความปลอดภัย
จากส่ิงสกปรกตางๆท่ีอาจจะเขาสูรางกายจากการที่เทาเปนแผลได 
  สําหรับขอปฏิบัติในการใชหองสุขา  ในวัจจกุฏิวัตตกถา ซ่ึงวาดวยวัตรปฏิบัติในวัจ
กุฎี๑๒๗ ตนบัญญัติเกิดเม่ือมีภิกษุรูปหนึ่งถายอุจจาระ แลวไมยอมชําระ พระพุทธองคจึงทรงบัญญัติ
วาเม่ือมีน้ํา อยูจะไมลางไมได  รูปใดไมลางตองอาบัติทุกกฎ เม่ือมีพระภิกษุรอเขาหองน้ําหลายรูป 
รูป ใดมาถึงกอนใหเขาตามลําดับท่ีมาถึง ไมใชเขาตามลําดับพรรษา และใหภิกษุผูไปวัจกุฎียืน
กระแอมขางนอก ภิกษุผูนั่งอยูขางในก็ควรกระแอมตอบรับ เปนการสงสัญญาณใหทราบวาหอง
สุขาไมวาง และใหพาดจีวรไวบนราวจีวรหรือบนสายระเดียงแลวไมตองรีบเขาวัจกุฎี ไมตองเขาไป
เร็วนัก ไมเวิกผาเขาไป  เม่ือยืนบนเขียงถายอุจจาระแลวคอยเวิกผา ไมถอนใจดังพลางถายอุจจาระ 
ไมเค้ียวไมชําระฟนพลางถายอุจจาระ ไมถายอุจจาระนอกรางอุจจาระ ไมถายปสสาวะนอกราง
ปสสาวะ ไมบวนน้ําลายลงในรางปสสาวะ  ไมชําระใหมีเสียงดังโจก โจก   ไมชําระดวยไมเนื้อแข็ง  
ไมท้ิงไมชําระลงในชองถายอุจจาระ ไมควรออกมาเร็ว  ไมเวิกผาออกมา  ไมเหลือน้ําไวในกระบอก 
ชําระ  ยืนบน เขียง ชําระแลวปดผา  ถาภิกษุถายไวเลอะเทอะวัจกุฎี    ตองลางใหสะอาด  ถาตะกรา 
ใสไมชําระเต็ม ตองนําไปท้ิง  ถาวัจกุฎีสกปรกตองกวาด  ถาชานภายนอกรก บริเวณโดยรอบรก ซุม
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๑๑๒ 

ประตูรกก็ตองกวาด ถาไมมีน้ําในหมอชําระ  ตองตักน้ํามาไวใหเรียบรอยและภิกษุท้ังหลายตอง 
ประพฤติชอบในวัจกุฎี๑๒๘ ขอวัตรนี้ถือเปนมารยาทท่ีสําคัญในการใชหองสุขา นอกจากนั้นพระ
พุทธองคยังทรงเนนถึงความสะอาดของหองน้ํา บริเวณโดยรอบหองน้ําซ่ึงถือเปนมาตรการปองกัน 
การแพรกระจายของเช้ือโรคไดเปนอยางดี 
 ในคิลานวัตถุกถา ซ่ึงไดนํามากลาวในขางตนบางแลววา มีพระภิกษุอาพาธเปนโรค
ทองรวง นอนกล้ิงเกลือกไปมาบนปสสาวะและอุจจาระของตนเอง เม่ือพระพุทธเจาและพระ
อานนทเสด็จจาริกไปพบ แลวสอบถามถึงอาการปวยและทรงทราบวาภิกษุรูปนี้ไมมีผูคอยพยาบาล
จึงมีรับส่ังใหพระอานนทไปตักน้ํา เพื่อมาชวยกันอาบน้ําใหภิกษุรูปนี้ หลังจากเสร็จกิจแลว 
พระองคก็มีรับส่ังใหประชุมสงฆเพราะเร่ืองนี้เปนตนเหตุ และตรัสวา “ภิกษุท้ังหลาย  พวกเธอไมมี
มารดา ไมมีบิดาผูคอยพยาบาล ภิกษุท้ังหลาย ถาพวกเธอไมพยาบาลกันเอง ใครเลาจะคอยพยาบาล
พวกเธอ ภิกษุท้ังหลาย  ผูจะพยาบาลเราก็จงพยาบาลภิกษุไขเถิด...ถาไมพยาบาลตองอาบัติทุกกฎ๑๒๙ 
ขอวัตรนี้แสดงใหเห็นวานอกจากพระพุทธองคจะทรงพยาบาลภิกษุใหภิกษุท้ังหลายดูเปนตัวอยาง
ในแงของการดูแลความสะอาดของรางกายยามปวยไขแลว พระองคยังทรงวางกฎใหพระภิกษุดูแล 
ซ่ึงกันและกัน ไมทอดท้ิงกันในยามปวยไขอีกดวย 
 และเม่ือกลาวถึงการรักษาความสะอาดของรางกายโดยการอาบน้ํา  ในสมัยพุทธกาล 
เม่ือ พระพุทธเจาประทับอยู  ณ พระเวฬุวัน ภิกษุท้ังหลายสรงน้ําในแมน้ําตโปทา แล ะพระเจา 
พิมพิสารเสด็จไปแมน้ําตโปทาดวยมีพระราชประสงคจะทรงสนานพระเศียร แตเ ม่ือทรง 
ทอดพระเนตรเห็นพระภิกษุสรงน้ําอยู  พระองคก็ดําริวา  “เราจะสนานตอเม่ือพระคุณเจาท้ังหลาย
สรงน้ําเสร็จแลว” แตพระภิกษุสรงน้ําจนพลบคํ่า เม่ือพระองคทรงสนานพระเศียรเสร็จก็ไมทันเวลา 
ท่ีประตูเมืองปด จึงตองประทับแรมอยูนอกเมือง เม่ือความทราบถึงพระพุทธเจา เร่ืองท่ีพระภิกษุ
อาบน้ําไมรูความพอดีจึงทรงมีพระบัญญัติวา “ภิกษุใด  ยังไมถึงคร่ึงเดือน อาบน้ํา  ตองอาบัติ 
ปาจิตตีย” แตก็ทรงอนุญาตใหภิกษุอาบน้ําไดในสมัยท่ีรอน สมัยท่ีอบอาว สมัยท่ีเปนไข  คือ  ภิกษุ
ใดไมไดอาบนํ้าจะไมมีความผาสุก  สมัยท่ีทํางาน คือ โดยท่ีสุดแมการกวาดบริเวณ  ภิกษุพึงอาบน้ํา  
ได สมัยท่ีเดินทางไกล  คือ ภิกษุคิดวา  เราจะเดินทางคร่ึงโยชน  พึงอาบน้ําได   ภิกษุนั้นเม่ือจะไปพงึ 
อาบน้ําได  ไปแลวพึงอาบน้ําได สมัยท่ีมีพายุฝุน คือ ภิกษุท้ังหลายถูกลมฝุนเปรอะเปอนหรือหยาด
ฝนตกถูกกาย  ๒-๓ หยด ภิกษุพึงอาบน้ําได เพราะหากจําวัดท้ัง ๆ  ท่ีเนื้อตัว  จีวรยังชุมเหง่ือ  
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๑๑๓ 

เสนาสนะก็จะเสียหาย๑๓๐ และนอกจากเสนาสนะจะเสียหายแลวภิกษุก็จะไมสบายตัว อาจปวยไข
จากการท่ีรางกายเปยกช้ืนจากหยาดฝน หรือการเดินทางไกล การทํางานปดกวาดเช็ดถู ก็จะมีส่ิง
สกปรกมาเปรอะเปอนเนื้อตัว ถาไมอาบน้ําก็จะทําให เกิดการหมักหมมของเช้ือโรคจนเปนสาเหตุ 
ใหเจ็บปวยได                
 สําหรับอนามัยในชองปากก็มีพระวินัยบัญญัติเกี่ยวกับไมชําระฟน  จากเหตุการณท่ี
พระภิกษุหลายรูปไมเค้ียวไมชําระฟน ทําใหปากมีกล่ินเหม็น พระพุทธเจาจึงทรงรับส่ังถึง โทษ  ๕ 
ประการ ของการไมเค้ียวไมชําระฟน  ซ่ึงโทษ ๕ ประการ คือ ๑. ตาฝาฟาง ๒. ปากมีกล่ินเหม็น ๓. 
ประสาทล้ินรับรสไดไมดี ๔. น้ําดีและเสมหะหุมหออาหาร ๕. เบ่ืออาหาร และการเค้ียวไมชําระฟน
มีประโยชน  ๕ ประการ คือ ๑. ตาสวาง ๒. ปากไมมีกล่ินเหม็น ๓. ประสาทล้ินรับรสไดดี ๔. น้ําดี 
และเสมหะไมหุมหออาหาร ๕. เจริญอาหาร นอกจากอธิบายเร่ืองคุณและโทษของการใชไมชําระ
ฟนแลว พระพุทธองคยังทรงกําหนดขนาดของไมชําระฟนใหมีขนาดพอเหมาะอีกดวยเพราะเม่ือ
ส้ันเกินไปก็จะหลุดไปติดในลําคอ๑๓๑ เปนอันตรายตอชีวิตได    
 ในเสนาสนวัตตกถา วาดวยวัตรปฏิบัติในเสนาสนะ  พระพุทธเจาทรงบัญญัติ ให
พระภิกษุรักษาความสะอาดดังนี้ 
      ภิกษุท้ังหลาย  ตนอยูในวิหารใด ถาวิหารนั้นสกปรก ถาสามารถพึงชําระใหสะอาด เม่ือจะ 
    ชําระวิหารใหสะอาด พึงขนบาตรและจีวรออกกอนวางไว ณ ท่ีสมควร  พึงขนผาปูนั่ง ผาปูนอน     
    ฟูก หมอนออกไปวางไว  ณ  ท่ีสมควร เตียง ต่ัง พึงยกอยางระมัดระวัง  ไมใหครูด ไมใหกระทบ 
    บานประตูและกรอบประตู ขนออกไปต้ังไว ณ  ท่ีสมควร เขียงรองเตียง  กระโถน  พนักพิง พึง 
    ขนออกมาวางไว ณ ท่ีสมควร พรมปูพื้น พึงสังเกตท่ีปูไวเดิม คอยขนออกมาวาง ณ ท่ีสมควร ถา  
    ในวิหารมีหยากเยื่อ พึงกวาดเพดานลงมากอน กรอบหนาตางและมุมหองพึงเช็ด ถาฝาท่ีทาน้ํามัน 
    หรือพื้นทาสีดําข้ึนรา  พึงใชผาชุบน้ําบิดแลวเช็ด ถาเปนพื้นไมไดทา  พึงใชน้ําประพรมแลวเช็ด   
    อยาใหวิหารคลาคลํ่าดวยฝุนละออง พึงเก็บหยากเยื่อไปท้ิง ณ ท่ีสมควร  ไมพึงเคาะเสนาสนะใกล 
    ภิกษุ    ใกลวิหาร  ใกลน้ําดื่มใช   บนเนินเหนือลม  พึงเคาะเสนาสนะใตลม พรมปูพื้นพึงผ่ึงแดด 
    ชําระ ตบ ขนกลับปูไวตามเดิม เขียงรองเตียงพึงผ่ึงแดด  เช็ด ขนกลับวางไวตามเดิม เตียง ต่ังพึง  
    ผ่ึงแดด ชําระ ปด  ยกอยางระมัดระวัง ไมใหครูด ไมใหกระทบ บานประตูและกรอบประตู ขน   
    
 

                                                 

         ๑๓๐ ดูรายละเอียดใน วิ.มหา. (ไทย) ๒/๓๕๗-๓๖๔/๔๘๓-๔๘๘. 
         ๑๓๑ ดูรายละเอียดใน วิ.จู. (ไทย) ๗/๒๘๒/๖๙-๗๐. 



 

 

 
 

๑๑๔ 

    กลับต้ังไวตามเดิม ฟูก หมอน ผาปูนั่ง  ผาปูนอน พึงผ่ึงแดด  ชําระ ตบ  ขนกลับวางปูไวตามเดิม     
    กระโถน พนักพิง พึงผ่ึงแดด  เช็ดถู ขนกลับวางไวตามเดิม๑๓๒ 
 จากขอความท่ีนํามากลาวนี้แสดงใหเห็นวาพระพุทธเจาใหความสําคัญในเร่ืองของ
อนามัยสวนบุคคลเปนอยางมาก และยังทรงคํานึงถึงสภาพแวดลอม ท่ีอยูอาศัย รวมถึงบุคคลใน
สังคมท่ีอยูรวมกันก็ตองชวยดูแลซ่ึงกันและกันดวย ชีวิตจึงจะเกิดความผาสุก 
 ๔) ขอควรปฏิบัติอ่ืนๆ 
 ในสิงคาลกสูตร พระพุทธเจาไดทรงตรัสเกี่ยวกับอบายมุข    ๖    ประการ    ซ่ึง ๑ ใน ๖ 
ขอนั้น ก็คือ การหมกมุนในการเสพของมึนเมาคือสุราและเมรัยอันเปนเหตุแหง  ความประมาทเปน
อบายมุขแหงโภคะท้ังหลาย  เปนบอเกิดแหงโรค๑๓๓ และยังทรงตรัสใหมีสติสัมปชัญญะ ทําความ
รูสึกตัวในการกาวไป การถอยกลับ การแลดู การเหลียวดู การคูเขา การเหยียดออก...การถายอุจจาระ 
ปสสาวะ การเดิน การยืน การนั่ง การนอน การต่ืน การพูด การนิ่ง๑๓๔ ซ่ึงพระสูตรนี้มีความ
สอดคลองกับการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานเปนอยางยิ่ง กลาวคือ ถาหากผู ท่ีปวยเปน
โรคเบาหวานหรือโรคชนิดอ่ืนๆ แลวมีพฤติกรรมในการดื่มสุรา เสพของมึนเมา ก็จะเปนการกระตุน
ใหรางกายเส่ือมโทรมเร็วข้ึน ภาวะแทรกซอนตางๆก็จะเกิดไดงายข้ึน และเม่ือดูแลสุขภาพทางดาน
รางกายดีแลว ก็ตองดูแลทางดานจิตใจดวยเพราะวารางกายกับจิตใจมีความสัมพันธเกี่ยวเน่ืองกัน 
ดังนั้นเม่ือตองการมีคุณภาพชีวิตท่ีดีก็ตองดูแลตนเองทางดานจิตใจดวย    
 ๓.๕.๔.๒ การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานทางดานจิตใจ 
 การดูแลตนเองทางดานจิตใจของผูปวยเบาหวาน ก็เปนเร่ืองท่ีสําคัญไมยิ่งหยอนไปกวา
ดานรางกาย เพราะเบาหวานเปนโรคเร้ือรังเม่ือรางกายเกิดภาวะเจ็บปวยนานๆเขา จิตใจก็จะพลอย
เจ็บ ปวยตามไปดวย ดังพุทธพจนท่ีวา “สัตวผูอางวา ตนเองไมมีโรคทางกายตลอดระยะเวลา ๑ ป
บาง    ๒ ปบาง  ๓ ปบาง ๔ ปบาง ๕ ปบาง ๑๐ ปบาง ๒๐ปบาง ๓๐ ปบาง ๔๐ ปบาง ๕๐ ปบาง แม
ยิ่งกวา    ๑๐๐ ปบาง  ยังพอมีอยู แตสัตวผูจะกลาวอางวา ตนเองไมมีโรคทางใจตลอดระยะเวลาแม
ครูเดียว    หาไดโดยยาก ยกเวนทานผูหมดกิเลสแลว”๑๓๕ และเปรียบความเบิกบานใจและความสุข
ใจ กับการท่ีคนไขอาการหนัก  บริโภคอาหารไมได  ไมมีกําลัง  ตอมาหายปวย  บริโภคอาหารได  
กลับมีกําลังเปนปกติ เพราะการหายจากโรคเปนเหตุ๑๓๖ 

                                                 

         ๑๓๒ วิ.จู. (ไทย) ๗/๓๗๐/๒๓๘. 
         ๑๓๓ ดูรายละเอียดใน ที.ปา. (ไทย) ๑๑/๒๔๗-๒๔๘/๒๐๒-๒๐๓. 
         ๑๓๔ ม.มู. (ไทย) ๑๒/๔๒๔/๔๕๗. 
         ๑๓๕ องฺ.จตุกฺก. (ไทย) ๒๑/๑๕๗/๒๑๗. 
         ๑๓๖ ดูรายละเอียดใน ที.สี. (ไทย)  ๙/๒๑๙/๗๔. 



 

 

 
 

๑๑๕ 

 ในปธานสูตร วาดวยความเพียรอยางเด็ดเดี่ยว กลาวถึงความหิวไววา “กิเลสกาม
ท้ังหลาย    เราเรียกวาเสนากองท่ี ๑ ของทาน ความไมยินดี เราเรียกวาเสนากองท่ี ๒ ของทาน ความ
หิวกระหาย    เราเรียกวาเสนากองท่ี ๓ ของทาน ตัณหา(ความทะยานอยาก)  เราเรียกวาเสนากองท่ี 
๔ ของทาน...การยกตนและขมผูอ่ืน เราเรียกวาเสนากองท่ี๑๐ ของทาน”๑๓๗ สําหรับพระสูตรนี้ใน
ทัศนะของผูวิจัยคาดวาพระพุทธองคทรงมุงหวังใหพระภิกษุมีความเขมแข็งดานจิตใจในการ
เอาชนะกิเลส ตัณหาท้ังหลายท่ีเขามากระทบ รวมทั้งความหิวกระหายดวย ซ่ึงบางคร้ังอาจจะไมได
รับประทานอาหารตามความตองการของรางกายแตเปนเพราะตองการตอบสนองความอยากในการ
รับประทานอาหารของตนเทานั้นเอง 
 ในสารีปุตตสูตร   พระสารีบุตรไดกราบทูลพระพุทธเจาวา “ภิกษุถูกผัสสะแหงความ
เจ็บปวยและความหิวกระทบแลว พึงอดกล้ันความหนาว  หรือความรอน  ภิกษุนั้นถูกผัสสะ
เหลานั้นกระทบแลว โดยอาการมากอยาง  ก็ไมใหโอกาส พึงทําความเพียรและความบากบ่ันให
ม่ันคง”๑๓๘ จะเห็นวาในพระสูตรนี้มีความใกลเคียงกับปธานสูตร คือ สอนใหมีจิตใจท่ีม่ันคงเม่ือ
ความเจ็บปวย ความหิว ความรอน ความหนาว เขามากระทบก็สามารถอดทน อดกล้ันได 
 ในปูติคัตตติสสเถรวัตถุ วาดวยเร่ืองพระติสสเถระผูมีรางกายเนาเปอย ซ่ึงพระพุทธเจา
ใหการดูแลทําความสะอาดรางกาย  จีวร และเคร่ืองนุงหม จนไดรับความสุขสบายทางดานรางกาย
แลวก็ดูแลทางดานจิตใจตอโดยทรงตรัสพระคาถาเพ่ือใหพระติสสเถระเห็นความไมเท่ียงของ
สังขาร จนสามารถปลอยวางความทุกขของรางกายท่ีเนาเปอยได ซ่ึงพระคาถาดังกลาวมีใจความวา 
“อีกไมนานนัก  รางกายน้ีก็จักปราศจากวิญญาณ   ถูกทอดท้ิงทับถมแผนดิน  เหมือนทอนไมท่ีไร
ประโยชน ฉะนั้น ”๑๓๙   และอีกพระสูตรหน่ึงท่ีสําคัญสามารถนํามาเปนแนวทางในการดูแลตนเอง
ของผูปวยเบาหวานทางดานจิตใจไดก็คือมหาสติปฏฐานสูตร ท่ีวาดวยการเจริญสติปฏฐาน๑๔๐ ซ่ึง
พระพุทธเจาทรงตรัสวา 
 
 
 
 
                                                 

         ๑๓๗ ขุ.สุ. (ไทย) ๒๕/๔๓๙/๕๙๙. 
         ๑๓๘ ขุ.สุ. (ไทย) ๒๕/๙๗๓/๗๓๒. 
         ๑๓๙ ขุ.ธ. (ไทย) ๒๕/๔๑/๓๘.  
         ๑๔๐ สติปฏฐานแปลวา  ธรรมเปนที่ต้ังแหงสติ  หรือการปฏิบัติมีสติเปนประธาน  (ที.ม.อ. (บาลี)  
๓๗๓/๓๖๘,  ม.มู.อ. (บาลี) ๑/๑๐๖/๒๕๓). 



 

 

 
 

๑๑๖ 

      ภิกษุท้ังหลาย    ทางนี้เปนทางเดียว  เพื่อความบริสุทธ์ิของเหลาสัตว เพื่อลวงโสกะและปริเทวะ    
    เพื่อดับทุกขและโทมนัส  เพื่อบรรลุญายธรรม   เพื่อทําใหแจงนิพพาน   ทางนี้คือสติปฏฐาน ๔  
    ประการ...๑. พิจารณาเห็นกายในกายอยู    มีความเพียร    มีสัมปชัญญะ    มีสติ 
  ๒. พิจารณาเห็นเวทนาในเวทนาท้ังหลายอยู  มีความเพียร มีสัมปชัญญะ มีสติกําจัด   
    อภิชฌาและโทมนัสในโลกได 
  ๓. พิจารณาเห็นจิตในจิตอยู    มีความเพียร    มีสัมปชัญญะ    มีสติ กําจัดอภิชฌาและ 
    โทมนัสในโลกได 
   ๔. พิจารณาเห็นธรรมในธรรมท้ังหลายอยู    มีความเพียร    มีสัมปชัญญะ มีสติ     
    กําจัดอภิชฌาและโทมนัสในโลกได๑๔๑ 
              ในเร่ืองสติปฏฐาน ๔ นี้ เปนการเจริญสติท่ีเปนหลักใหญ  ซ่ึงในท่ีนี้ผูวิจัยจะนําเสนอ
เพียงบางสวน คือ ในสวนของกายานุปสสนา  หมวดสัมปชัญญะ ท่ีทรงตรัสวา 
      ภิกษุท้ังหลาย    อีกประการหนึ่ง ภิกษุทําความรูสึกตัวในการกาวไป การถอยกลับ ทําความรูสึก   
    ตัวในการแลดู การเหลียวดู ทําความรูสึกตัวในการคูเขา การเหยียดออก ทําความรูสึกตัวในการ   
    ครองสังฆาฏิ  บาตร  และจีวร ทําความรูสึกตัวในการฉัน การดื่ม  การเค้ียว การล้ิม ทําความรูสึก 
    ตัวในการถายอุจจาระและปสสาวะ ทําความรูสึกตัวในการเดิน การยืน  การนั่ง  การนอน  การตื่น 
    การพูด  การนิ่ง ดวยวิธีนี้  ภิกษุพิจารณาเห็นกายในกายภายในอยู    พิจารณาเห็นกายในกายภาย 
    นอกอยู    หรือพิจารณาเห็นกายในกายท้ังภายในท้ังภายนอกอยู    พิจารณาเห็นธรรมเปนเหตุ 
    เกิดในกายอยู    พิจารณาเห็นธรรมเปนเหตุดับในกายอยู    หรือพิจารณาเห็นท้ังธรรมเปนเหตุเกิด 
    ท้ังธรรมเปนเหตุดับในกายอยู หรือวา ภิกษุนั้นมีสติปรากฏอยูเฉพาะหนาวา การมีอยู ก็เพียงเพื่อ 
    อาศัยเจริญญาณ  เจริญสติเทานั้น  ไมอาศัย (ตัณหาและทิฏฐิ) อยู  และไมยึดม่ันถือม่ันอะไร ๆใน  
    โลก ภิกษุท้ังหลาย   ภิกษุพิจารณาเห็นกายในกายอยู  อยางนี้แล๑๔๒ และในทัศนะของผูวิจัย
นอกจากพิจารณาสภาวะหรืออาการตางๆท่ีเกิดกับรางกายแลว ก็ควรพิจารณาเวทนาคือ ความรูสึก
สุข ทุกข ไมสุขไมทุกข อารมณเฉยๆ ตามมาดวยการพิจารณาจิตใจของตนวามีราคะ โทสะ โมหะ 
หดหู ฟุงซาน อยางไร สุดทายเม่ือจิตเห็นความเปนจริงของชีวิตก็จะเห็นธรรม เกิดปญญา ปลอยวาง
ทุกขท่ีเกิดจากความเจ็บปวยได  รูเหตุ รูผล สามารถดําเนินชีวิตอยางมีคุณคาและมีความสุขไดเปน
อยางดี 
 

                                                 

         ๑๔๑ ที.ม. (ไทย) ๑๐/๓๗๓/๓๐๑-๓๐๒. 
         ๑๔๒ ที.ม. (ไทย) ๑๐/๓๗๖/๓๐๕. 



 

 

 
 

๑๑๗ 

๓.๖  สรุป 
 อริยสัจ ๔  เปนหลักคําสอนท่ีครอบคลุมถึงหลักธรรมตางๆในพระพุทธศาสนาท่ี
พระพุทธเจาทรงประกาศไว ท้ังในสวนของทฤษฎีและสวนท่ีเปนการปฏิบัติ  อริยสัจ ๔ ท่ีกลาวมา
ท้ังหมดนี้  สรุปแลวก็มีเพียงเร่ืองของทุกขและความดับทุกข โดยอริยสัจขอทุกขและทุกขสมุทัยรวม
เปนเร่ืองทุกข  และขอทุกขนิโรธกับทุกขนิโรธคามินีปฏิปทารวมเปนเร่ืองความดับทุกข  ทุกขใน
อริยสัจ ๔ นี้  โดยสรุปหมายเอาทุกขในเบญจขันธ  คือ รูป เวทนา สัญญา สังขาร วิญญาณ เปน
สําคัญ เพราะวาเบญจขันธเปนศูนยรวมแหงทุกขทุกชนิด  และ  อริยสัจ ๔  ก็คือความจริงของชีวิต  
เพราะวาในชีวิตของคนเรานั้น  มีอริยสัจครบท้ัง  ๔  อยูแลว  ทุกขมีอยูจริงในชีวิต  ท้ังทุกขทางกาย
และทางใจ  เหตุใหเกิดทุกขคือตัณหาก็มีอยูจริงในชีวิต  จุดหมายในการแกทุกขเพื่อความส้ินทุกข
หรือปราศจากทุกขก็ตองแกในชีวิตของเราน้ีเองไมใชท่ีอ่ืน และวิธีการแกทุกขก็ตองลงมือแกใน
ชีวิตคือเบญจขันธนี้ ท่ีสําคัญ  คือ อริยสัจ ๔  เปนหลักการแกปญหาชีวิตท่ีถูกตองและสมบูรณแบบ  
ถือเปนหลักแหงปญญา  กลาวคือ  ในอริยสัจ  ๔  นั้น  มีองคประกอบท่ีสําคัญ คือ  ญาณ  หมายถึง   
ความรอบรู  ความหยั่งรู  ความรูชัดเจนประกอบอยูดวยถึง  ๓  ญาณ  ไดแก สัจจญาณ  กิจจญาณ  
และกตญาณ  หมายความวา  ทุกข้ันตอนของอริยสัจท้ัง  ๔  ตองประกอบดวยความรู  ๓  ข้ัน  คือรูวา
อะไรคืออะไร เชน รูวาโรคเบาหวานเปนปญหาของชีวิต รูวาควรทําอยางไรเม่ือเปนโรคเบาหวาน  รู
วาอาการท่ีเกิดจากโรคเบาหวานมีอะไรบาง  รูวาควรจะมีวิธีจัดการเพ่ือแกปญหาไดอยางไรบาง  รูวา 
ไดทําครบถวนแลวหรือยัง  และเม่ือใดก็ตามที่ทําไดครบถวนทุกข้ันตอน ส่ิงท่ีเปนปญหา เชน 
โรคเบาหวานก็จะไมใชปญหาอีกตอไป  ความรูลักษณะอยางนี้ไดช่ือวาเปนปญญา   
 ดังนั้นอริยสัจ ๔ จึงเปนหลักการท่ีสามารถนํามาเปนแนวทางในการแกปญหาและ
จัดการกับชีวิตของมนุษยดวยภูมิปญญาของมนุษยเองอยางมีระบบ  สมควรแกเหตุและผล  เปน
ระบบวิธีท่ีเปนแบบอยางในวิธีการแกปญหาทุก ๆ ปญหา  เปนหลักการแกปญหาโดยการนําเอา
ความรูตามหลักความจริงท่ีมีอยูตามธรรมชาติมาใชใหเปนประโยชน  ไมตองอางอํานาจพิเศษเหนือ
ธรรมชาติหรือส่ิงศักดิ์สิทธ์ิใด  ๆ  มาชวยดลบันดาลใหไดรับผลสําเร็จในส่ิงท่ีตองการ และเนื่องจาก
ความทุกขเปนหลักความจริงท่ีเปนสากล  ดังนั้น ไมวาจะเปนชนชาติใด อาศัยอยูสวนไหนของโลก 
นับถือศาสนาอะไร มีฐานะความเปนอยูตางกันอยางไร อยูในวัยและเพศใดก็ตาม ก็สามารถนํา
หลักธรรมนี้มาเปนแนวทางในการดูแลสุขภาพใหเหมาะสมตามสภาพวิถีชีวิตและความเปนอยูของ
แตละบุคคลและแตละสังคมได  
 



 

 

บทท่ี  ๔ 

การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔  
                           โรงพยาบาลไทรนอย  จ.นนทบุร ี
 

 การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงคุณภาพโดยใชระเบียบวิธีวิจัยเชิงปรากฏการณวิทยาแบบ
พรรณนา (Descriptive Phenomenology) โดยเปดโอกาสใหผูปวยเบาหวาน ไดอธิบายถึงเร่ืองราว
ตางๆที่ตนเองประสบ ภายใตสถานการณท่ีเปนจริง เนนการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตาม
แนวทางอริยสัจ ๔ เพื่อคนหาและพิจารณากระบวนการการดูแลตนเองของผูปวย ทําใหเห็นปจจัย
เช่ือมโยงเหตุและผลท่ีแทจริง ตามแนวทางอริยสัจ ๔ สรุปสาระสําคัญท่ีเปนประโยชนตอการศึกษา 
นําเสนอเปนลําดับ  ดังนี้ 

 

๔.๑ อริยสัจ ๔ ตามการรับรูของผูปวยเบาหวาน 

 ความหมายของอริยสัจ ๔ ตามการรับรูของผูปวยเบาหวาน สามารถแบงไดเปน ๓ 
ประเด็น คือ ๑. ผูปวยเบาหวานไมเคยไดยินและไมเคยทราบความหมายของคําวา อริยสัจ ๔ มากอน  
๒.ผูปวยเบาหวานเคยไดยินคําวาอริยสัจ ๔  แตไมเคยทราบความหมาย  ๓. ผูปวยเบาหวานเคยได
ยินและทราบความหมายของคําวา อริยสัจ ๔ แตไมสามารถอธิบายไดท้ังหมด  สามารถแสดงเปน
แผนภูมิไดดังนี้ 

 

 

 

 

 

 



 

 

๑๑๙

 

     ไมเคยไดยินและไมเคยทราบความหมาย 

 

   ความหมายของอริยสัจ ๔    เคยไดยิน  แตไมเคยทราบความหมาย   

ตามการรับรูของผูปวยเบาหวาน 

      เคยไดยินและทราบความหมาย  

                            แตไมสามารถอธิบาย ไดท้ังหมด 
   

แผนภูมิท่ี ๒   อริยสัจ ๔ ตามการรับรูของผูปวยเบาหวาน 
 

 จากแผนภูมิ สามารถนํามาอธิบายความหมายของอริยสัจ ๔ ตามการรับรูของผูปวย
เบาหวาน๑ ไดดงันี้                              
 ๔.๑.๑ ผูปวยเบาหวานไมเคยไดยินและไมเคยทราบความหมายของคําวา อริยสัจ ๔ มา
กอน  จากการสัมภาษณ ผูปวย ๑ ใน ๑๐ ราย บอกวา “ไมเคยไดยิน”๒   
 ๔.๑.๒ ผูปวยเบาหวานเคยไดยินคําวาอริยสัจ ๔  แตไมเคยทราบความหมาย จากการ
สัมภาษณ ผูปวย ๘ ใน ๑๐ ราย บอกวา “เคยไดยินนะ แตไมรูวาคืออะไร เพราะปาเรียนจบแค ป.๔”๓ 
หรือ “เคยไดยิน แตไมรูวาคืออะไร เพราะลุงจบ ป.๔”๔ หรือ “หนูเคยไดยินนะคะพ่ี แตจําไมไดวามี
อะไรบาง”๕ เปนตน 

 ๔.๑.๓ ผูปวยเบาหวานเคยไดยินและทราบความหมายของคําวา อริยสัจ ๔ แตไม
สามารถอธิบายไดท้ังหมด จากการสัมภาษณ ผูปวยบอกวา “เคยไดยินคะ จําไดวาสอนเร่ืองทุกข แต
จําไมไดท้ังหมด”๖   

                                                 

         ๑ ผูปวยเบาหวาน รายที่ ๑ แทนดวย ID ๑. 
         ๒ สัมภาษณ ID ๒, วันที่ ๒๕ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
         ๓ สัมภาษณ ID ๑, วันที่ ๒๓ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
         ๔ สัมภาษณ ID ๓, วันที่ ๒๕ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
         ๕ สัมภาษณ ID ๔, วันที่ ๒๗ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
         ๖ สัมภาษณ ID ๕, วันที่ ๒๘ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

๑๒๐

 จากขอความท่ียกมาแสดง แมผูปวยเบาหวานจะไมเคยไดยินคําวาอริยสัจ ๔ หรือเคยได
ยิน แตอธิบายไมได หรืออธิบายไดแต ไดไมท้ังหมด แตส่ิงหนึ่งท่ีผูปวยเบาหวานทั้งหมดมี
เหมือนกันคือ ผูปวยเชื่อในหลักคําสอนของพระพุทธเจา วาเปนส่ิงท่ีมีประโยชน ถาทําตามไดชีวิต
จะมีความสุข 
 

ตารางท่ี ๔    ลักษณะของผูใหขอมูล(กลุมตัวอยาง)จําแนกเปนรายบุคคล๗ 
 

ID เพศ อายุ 
(ป) 

สถานภาพ ระดับการศึกษา ระยะเวลาที่เปน
โรคเบาหวาน(ป) 

หมายเหตุ 
(โรคแทรกซอน) 

๑ หญิง ๕๔ หมาย ป.๔ ๘ ความดันโลหิตสูง,หอบหืด 
นํ้าทวมปอด 

๒ หญิง ๖๑ สมรส ป.๓ ๗ ความดันโลหิตสูง,ตอ
กระจก 

๓ ชาย ๗๔ สมรส ป.๔ ๒ โรคหัวใจ 

๔ หญิง ๓๓ สมรส ม.๖ ๓ ไมมี 

๕ หญิง ๖๕ สมรส ม.๓ ๑๕ ไขมันในเสนเลือดสูง, 
ตอกระจก 

๖ หญิง ๖๕ สมรส ป.๔ ๑๓ ความดันโลหิตสูง, โรคไต 
ไขมันในเสนเลือดสูง,  
แผลเบาหวานที่เทา 

๗ หญิง ๖๔ สมรส ม.๑ ๑๓ ความดันโลหิตสูง,โรคไต, 
โรคหัวใจ(ทําบอลลูนขยาย
หลอดเลือดหัวใจ),
เบาหวานขึ้นตา (ตาขวา
บอด)  

๘ หญิง ๕๗ หมาย ป.๔ ๑๖ ความดันโลหิตสูง,ตอหิน 

๙ หญิง ๕๙ สมรส เทียบเทาอนุปริญญา ๑๖ ความดันโลหิตสูง 

๑๐ ชาย ๖๔ สมรส ป.๔ ๒๑ ความดันโลหิตสูง, โรคไต 
โลหิตจาง, ไขมันในเสน
เลือดสูง,แผลเบาหวานที่เทา 

                                                 
 ๗ เวชระเบียนผูปวยโรงพยาบาลไทรนอย, ๔ มกราคม ๒๕๕๔. 



 

 

๑๒๑

                   จากการติดตามผลการตรวจวดัสัญญาณชีพ ระดับน้ําตาลในเลือด รวมถึงการคํานวณคา 
ดัชนีมวลกาย ในเวชระเบียนของผูปวยเบาหวาน จําแนกรายบุคคล  ไดผลดังตอไปนี้ 
 
ตารางท่ี ๕  ผลการตรวจรางกายและการตรวจระดับน้ําตาลในเลือดของผูปวยเบาหวานจําแนกเปน  
                   รายบุคคล๘

 

 (ยอนหลังเดือนท่ี ๑,๒,๓  คือ ธันวาคม,พฤศจิกายน,ตุลาคม ๒๕๕๓ ตามลําดับ )  

 

ID 
เดือน
ท่ี 

นํ้าหนัก 
(กิโลกรัม) 

สวนสูง 
(เซนติเมตร) 

คาดัชนีมวลกาย

(BMI) 

ระดับ 

นํ้าตาล 

ในเลือด
(mg/dl) 

 

ชีพจร 
(คร้ัง/นาที) 

ความดันโลหิต
(มิลลิเมตร
ปรอท) 

๑ ๑ 
๒ 
๓ 

๑๐๖ 
๑๐๘ 
๑๑๔ 

๑๕๕ 
๔๔.๑๗ 

๔๕ 

๔๗.๕ 

๑๙๕ 

๑๔๓ 

๒๗๓ 

๙๐ 

๘๖ 

๘๐ 

๙๐/๖๐ 

๑๕๒/๑๐๑ 

๑๔๔/๙๕ 

๒ ๑ 
๒ 
๓ 

๑๑๐ 

๑๑๒ 

๑๑๕ 

 

๑๖๐ 
๔๒.๙๗ 

๔๓.๗๕ 

๔๔.๙๒ 

๑๓๑ 

๑๓๗ 

๙๙ 

HbA1C=๖.๗๔ 

๗๐ 

๘๘ 

๘๐ 

๑๒๓/๘๓ 

๑๒๙/๘๙ 

๑๐๔/๘๓ 

๓ ๑ 
๒ 
๓ 

๖๓ 

๖๔.๕ 

๖๔ 

 

๑๖๐ 
๒๔.๖ 

๒๕.๒ 

๒๕ 

๑๐๐ 

๑๐๕ 

๑๐๖ 

HbA1C=๖.๐๙ 

๖๖ 

๗๒ 

๗๒ 

๑๒๗/๖๒ 

๑๓๙/๖๕ 
๑๖๒/๘๒ 

๔ ๑ 
๒ 
๓ 

๕๘ 

๕๘.๕ 

๕๘ 

 

๑๕๔ 
๒๔.๔๗ 

๒๔.๖๘ 

๒๔.๔๗ 

๑๑๖ 

๑๓๖ 

๑๘๒ 

๗๐ 

๘๐ 

๘๒ 

๑๑๓/๖๘ 

๑๐๒/๖๖ 

๑๑๐/๗๐ 

๕ ๑ 
๒ 
๓ 

๔๐.๙ 

๔๒ 

๔๑ 

 

๑๖๑ 
๑๕.๗๙ 

๑๖.๒๒ 

๑๕.๘๓ 

๘๕ 

๑๑๘ 

๑๑๖ 

HbA1C=๗.๘๓ 

๖๘ 

๖๖ 

๗๐ 

๑๓๖/๗๕ 

๑๓๐/๗๑ 

๑๓๕/๖๒ 
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๑๒๓

๔.๒  วิเคราะหขอมูลของผูปวยเบาหวานจําแนกรายบุคคลและรายกลุม 

  จากลักษณะของผูใหขอมูล(กลุมตัวอยาง)จําแนกเปนรายบุคคล    ผลการตรวจวัดระดบั
น้ําตาลในเลือด  การคํานวณคาดัชนีมวลกาย รวมถึงสัญญาณชีพในเวชระเบียนของผูปวยเบาหวาน 
จําแนกรายบุคคล  สามารถนํามาวิเคราะห ไดผลดังตอไปนี้ 
           ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๑ (ID๑) มีการควบคุมน้ําหนักท่ีดีสามารถลดน้ําหนักได ๘ 
กิโลกรัม ภายในระยะเวลา ๓ เดือน คาดัชนีมวลกาย จาก ๔๗.๕ เหลือลงเหลือ ๔๔.๑๗ แมน้ําหนัก 
จะยังไมอยูใน เกณฑปกติ คือ ยังเปนโรคอวนระดับ ๒ (คาดัชนีมวลกายเกิน ๓๐) แตผูปวยก็มี
สุขภาพรางกายที่แข็งแรงข้ึน ซ่ึงดูไดจากคาระดับน้ําตาลในเลือด จากเดิม ๒๗๓ mg% ลดลงมา
เหลือ ๑๙๕ mg% ในสวนของสัญญาณชีพอ่ืน เชน ชีพจร  ๙๐ คร้ัง/นาที ก็อยูในเกณฑปกติ( คาปกติ 
๖๐-๑๐๐ คร้ัง/นาที )ความดันโลหิต ก็ลดลงมาอยูในเกณฑปกติ คือ  ๙๐/๖๐  มิลลิเมตรปรอท จาก
เดือนกอน  ๑๕๒/๑๐๑ มิลลิเมตรปรอท  และ ๑๔๔/๙๕ มิลลิเมตรปรอท ( คาปกติไมเกิน  ๑๔๐/๙๐ 
มิลลิเมตรปรอท ) โรคแทรกซอนท่ีเกิดตามมาในชวงระยะเวลา ๘ ปท่ีเปนเบาหวาน คือ ความดัน
โลหิตสูง, หอบหืด, น้ําทวมปอด 
          ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๒ (ID๒)  มีการควบคุมน้ําหนักท่ีดีสามารถลดน้ําหนักได ๕ 
กิโลกรัม ภายในระยะเวลา ๓ เดือน คาดัชนีมวลกาย จาก ๔๔.๙๒ เหลือ ๔๒.๙๗ แมน้ําหนักจะยัง 
ไมอยูใน เกณฑปกติ คือ ยังเปนโรคอวนระดับ ๒ (คาดัชนีมวลกายเกิน ๓๐) แตผูปวยก็มีสุขภาพ
รางกายท่ีแข็งแรงข้ึน ซ่ึงดูไดจากคาระดับน้ําตาลในเลือด จากเดิม ๑๓๗ mg% ลดลงมาเหลือ     
๑๓๑ mg% คาน้ําตาลเฉล่ียสะสม (Haemoglobin A1c , HbA1c) ซ่ึงเปนการตรวจวัด ประเมินระดับ
คาน้ําตาลเฉล่ียสะสมในเลือด ในชวง ๒-๓ เดือนท่ีผานมา อยูในระดับดี คือ ๖.๗๔ % (ระดับน้ําตาล   
เฉล่ียสะสม ท่ีดีไมควรเกิน  ๗ %)   ในสวนของสัญญาณชีพอ่ืน  เชน  ชีพจร  ๗๐ คร้ัง/นาที อยูใน
เกณฑปกติ  ความดันโลหิต ก็อยูในเกณฑปกติ คือ  ๑๒๓/๘๓   มิลลิเมตรปรอท  โรคแทรกซอนท่ี
เกิดตามมาในชวงระยะเวลา ๗ ปท่ีเปนเบาหวาน คือ ความดันโลหิตสูง,ตอกระจก 
          ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๓ (ID๓) มีการควบคุมน้ําหนักท่ีดี คือ น้ําหนักลดลงไป ๑ 
กิโลกรัม ภายในระยะเวลา ๓ เดือน คาดัชนีมวลกาย จาก ๒๕ เหลือ ๒๔.๖ แมน้ําหนักจะยังไมอยู 
ใน เกณฑ ปกติ คือ ยัง เปนผูมีน้ําหนักเกินเกณฑมาตรฐาน (คาดัชนีมวลกาย ๒๓-๒๔.๙)แตก็ยังไม
เขาขายเปนโรคอวนและผูปวยก็มีสุขภาพรางกายท่ีแข็งแรง ซ่ึงดูไดจากคาระดับน้ําตาลในเลือด ๑๐๐ 
mg% และเดือนกอนๆก็ไมสูงมาก คือ ๑๐๕ mg% และ ๑๐๖ mg%  คาน้ําตาลเฉล่ียสะสม อยูใน       
ระดับ ดี คือ ๖.๐๙ %  ในสวนของสัญญาณชีพอ่ืน เชน ชีพจร  ๖๖ คร้ัง/นาที อยูในเกณฑปกติ  ความ
ดันโลหิต ก็ลดลงอยูในเกณฑปกติ คือ ๑๒๗/๖๒ มิลลิเมตรปรอท จากเดือนกอน ๑๖๒/๘๒ มิลลิเมตร
ปรอท  โรคแทรกซอนท่ีเกิดตามมาในชวงระยะเวลา ๒ ปท่ีเปนเบาหวาน คือ โรคหัวใจ 



 

 

๑๒๔

           ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๔ (ID๔) มีการควบคุมน้ําหนักท่ีดี คือน้ําหนักข้ึนลงไมเกิน ๑/๒  
กิโลกรัม ภายในระยะเวลา ๓ เดือน คาดัชนีมวลกายคงเดิม ๒๔.๔๗  แมน้ําหนักจะยังไมอยูใน 
เกณฑปกติ คือ ยัง เปนผูมีน้ําหนักเกินเกณฑมาตรฐาน แตก็ยังไมเขาขายเปนโรคอวนและผูปวยก็มี
สุขภาพรางกายท่ีแข็งแรง ซ่ึงดูไดจากคาระดับน้ําตาลในเลือด จากเดิม ๑๘๒ mg% ลดลงมาเหลือ 
๑๑๖ mg%  ในสวนของสัญญาณชีพอ่ืน เชน ชีพจร  ๗๐ คร้ัง/นาที อยูในเกณฑปกติ  ความดันโลหิต 
ก็อยูในเกณฑปกติ คือ  ๑๑๓/๖๘  มิลลิเมตรปรอท ยังไมมีโรคแทรกซอนในชวงระยะเวลา ๓ ปท่ีเปน
โรคเบาหวาน  
            ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๕ (ID๕) ) มีการควบคุมน้ําหนักท่ีดี คือน้ําหนักข้ึนลงไมเกิน ๑.๕  
กิโลกรัม ภายในระยะเวลา ๓ เดือน คาดัชนีมวลกาย ๑๕.๗๙  แมน้ําหนักจะยังไมอยูใน เกณฑปกติ 
คือ น้ําหนักตํ่ากวาเกณฑมาตรฐาน (คาดัชนีมวลกายท่ีเหมาะสมอยูในชวง ๒๐-๒๓) แตผูปวยก็มี
สุขภาพรางกายท่ีแข็งแรง (จากเดิมกอนเปนโรคเบาหวานผูปวยมีน้ําหนัก ๔๗ กิโลกรัม ชวงท่ีเปน
เบาหวานระยะแรกนํ้าหนักลดลงเหลือ ๓๗ กิโลกรัม) ดูไดจากคาระดับน้ําตาลในเลือด ๘๕ mg% 
ซ่ึงเทากับคาของคนปกติท่ีไมเปนโรคเบาหวาน และเดือนกอนๆระดับน้ําตาลในเลือด ก็ไมสูงมาก 
คือ  ๑๑๘ mg% และ ๑๑๖ mg%   แตคาน้ําตาลเฉล่ียสะสม สูงกวาเกณฑปกติ คือ ๗.๘๓% ในสวน
ของสัญญาณชีพอ่ืน เชน ชีพจร  ๖๘ คร้ัง/นาที อยูในเกณฑปกติ  ความดันโลหิต ๑๓๖/๗๕   
มิลลิเมตรปรอท อยูในเกณฑปกติ  โรคแทรกซอนท่ีเกิดตามมาในชวงระยะเวลา ๑๕  ปท่ีเปน
เบาหวาน คือ ไขมันในเสนเลือดสูง, ตอกระจก 
          ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๖ (ID๖) ยังมีการควบคุมน้ําหนักท่ีดี พอใช คือ หนักเพิ่มข้ึนมา ๑ 
กิโลกรัม ภายในระยะเวลา ๓ เดือน คาดัชนีมวลกายจาก ๒๕.๖๖ ข้ึนมา ๒๖.๐๕ ยังถือเปนโรคอวน
ระดับ ๑ (คาดัชนีมวลกาย ๒๕-๒๙.๙) ผูปวยรายนี้มีสุขภาพรางกายท่ีออนแอลง เนื่องจากมีระดับ
น้ําตาลในเลือด เพิ่มสูงข้ึน  คือ ๑๓๗ mg% จากเดือนกอน ระดับน้ําตาลใน เลือด ๖๒ mg% และ ๖๕ 
mg%  ซ่ึงตํ่ากวาเกณฑปกติ (ระดับน้ําตาลในเลือดไมควร ตํ่ากวา ๗๐ mg%) ผูปวยจึงรับประทาน
อาหารมากขึ้น และพบวาผูปวยรายนี้มีแผลเบาหวานที่เทา เนื่องจากเทาชาไมทราบวามีบาดแผล 
ต้ังแตเม่ือไหร แตผูปวยยังคงทําแผลตอเนื่องท่ีโรงพยาบาล มาเกือบ ๒ เดือนแลว และผูปวยยังมีคา
น้ําตาลเฉล่ียสะสม สูงกวาเกณฑปกติ คือ ๗.๖ % ในสวนของสัญญาณชีพอ่ืน เชนชีพจร  ๗๖ คร้ัง/
นาที อยูในเกณฑปกติ  ความดันโลหิต ก็ลดลงอยูในเกณฑปกติ คือ ๑๔๐/๗๗ มิลลิเมตรปรอท จาก
เดือนกอน ๑๕๑/๗๖ มิลลิเมตรปรอท  โรคแทรกซอนท่ีเกิดตามมาในชวงระยะเวลา ๑๓  ปท่ีเปน
เบาหวาน คือ ความดันโลหิตสูง, โรคไต, ไขมันในเสนเลือดสูง, แผลเบาหวานท่ีเทา 
           ผูปวยเบาหวานรายที่ ๗ (ID๗) ) มีการควบคุมน้ําหนักท่ีดี คือน้ําหนักข้ึนลงไมเกิน ๑  
กิโลกรัม ภายในระยะเวลา ๓ เดือน คาดัชนีมวลกาย จาก ๒๙.๖๗ เหลือ ๒๙.๒๙ แตน้ําหนกัยงัไมอยู 



 

 

๑๒๕

ในเกณฑ ปกติ คือ ยังเปนโรคอวนระดับ ๑ (คาดัชนีมวลกาย ๒๕-๒๙.๙) ผูปวยรายนี้มีสุขภาพ
รางกายท่ีออนแอลง เนื่องจากมีระดับน้ําตาลในเลือด เพิ่มสูงข้ึน  คือ ๒๐๔ mg% จากเดือนกอนๆ
ระดับน้ําตาล ในเลือด ๑๔๔ mg% และ ๑๖๕ mg%  และพบวาผูปวยรายน้ี  มีความดันโลหิตสูงข้ึน  
คือ  ๑๖๑/๘๕ มิลลิเมตรปรอท จากเดือนกอน คือ ๑๔๖/๖๖ มิลลิเมตรปรอท และผูปวยยังมีคาน้ําตาล 
เฉล่ียสะสม สูงกวาเกณฑปกติ คือ ๙.๕ % ในสวนของสัญญาณชีพอ่ืน คือ ชีพจร  ๘๒ คร้ัง/นาที อยู
ในเกณฑปกติ  โรคแทรกซอนท่ีเกิดตามมาในชวงระยะเวลา ๑๓  ปท่ีเปนเบาหวาน คือ  ความดัน
โลหิตสูง,โรคไต, โรคหัวใจ(ทําบอลลูนขยายหลอดเลือดหัวใจ),เบาหวานข้ึนตา (ตาขวาบอด)  
            ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๘ (ID๘) มีการควบคุมน้ําหนักท่ีดี คือน้ําหนักข้ึนลงไมเกิน ๑  
กิโลกรัม ภายในระยะเวลา ๓ เดือน คาดัชนีมวลกาย  ๒๖.๒๙ ยังถือเปนโรคอวนระดับ ๑ (คาดัชนี
มวลกาย ๒๕-๒๙.๙) ผูปวยรายน้ีมีสุขภาพรางกายท่ีออนแอลง เนื่องจากมีระดับน้ําตาลในเลือด เพิ่ม 
สูงข้ึน  คือ  ๒๒๘ mg% จากเดือนกอนๆระดับน้ําตาล ในเลือด ๑๙๐ mg% และ ๑๘๕ mg%  ใน
สวนของสัญญาณชีพอ่ืน คือ ชีพจร  ๗๐ คร้ัง/นาที อยูในเกณฑปกติ  ความดันโลหิต ๑๐๕/๖๔  
มิลลิเมตรปรอท อยูในเกณฑปกติ โรคแทรกซอนท่ีเกิดตามมาในชวงระยะเวลา ๑๖  ปท่ีเปน
เบาหวาน คือ  ความดันโลหิตสูง,ตอหิน 
             ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๙ (ID๙) มีการควบคุมน้ําหนักท่ีดี คือน้ําหนักข้ึนลงไมเกิน ๑.๕  
กิโลกรัม ภายในระยะเวลา ๓ เดือน คาดัชนีมวลกาย  ๒๔.๙๕   แมน้ําหนักจะยังไมอยูใน เกณฑ 
ปกติ คือ ยัง เปนผูมีน้ําหนักเกินเกณฑมาตรฐาน แตก็ยังไมเขาขายเปนโรคอวน ผูปวยรายน้ีมีสุขภาพ
รางกายท่ีออนแอลง เนื่องจากมีระดับน้ําตาลในเลือด เพิ่ม สูงข้ึน  คือ  ๒๗๕ mg% จากเดือนกอนๆ
ระดับน้ําตาล ในเลือด ๑๙๒ mg% และ ๑๗๓ mg%  และผูปวยยังมีคาน้ําตาล เฉล่ียสะสม สูงกวา 
เกณฑปกติ คือ ๑๐.๒ % ในสวนของสัญญาณชีพอ่ืน คือ ชีพจร  ๗๘ คร้ัง/นาที อยูในเกณฑปกติ  
ความดันโลหิต ๑๔๐/๗๐  มิลลิเมตรปรอท อยูในเกณฑปกติ โรคแทรกซอนท่ีเกิดตามมาในชวง
ระยะเวลา ๑๖  ปท่ีเปนเบาหวาน คือ  ความดันโลหิตสูง 
          ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๑๐ (ID๑๐) มีการควบคุมน้ําหนักท่ีดี คือน้ําหนักข้ึนลงไมเกิน 
๐.๕  กิโลกรัม ภายในระยะเวลา ๓ เดือน คาดัชนีมวลกาย จาก ๒๓.๐๔ ลดลงเหลือ ๒๒.๘๕ ซ่ึง
ลดลงมา อยูในเกณฑปกติ ผูปวยมีสุขภาพรางกายท่ีแข็งแรง ซ่ึงดูไดจากคาระดับน้ําตาลในเลือด จาก 
เดิม ๓๘๒ mg% ลดลงมาเหลือ ๙๐ mg% และ ๘๘ mg% แตผูปวยยังมีคาน้ําตาล เฉล่ียสะสม สูงกวา 
เกณฑปกติ คือ ๑๕ % ในสวนของสัญญาณชีพอ่ืน เชน ชีพจร  ๘๐ คร้ัง/นาที อยูในเกณฑปกติ  
ความดันโลหิต ก็อยูในเกณฑปกติ คือ ๑๓๐/๖๔   มิลลิเมตรปรอท โรคแทรกซอนท่ีเกิดตามมาในชวง
ระยะเวลา ๒๑ ปท่ีเปนเบาหวาน คือ  ความดันโลหิตสูง, โรคไต, โลหิตจาง, ไขมันในเสนเลือดสูง, 
แผลเบาหวานท่ีเทา 



 

 

๑๒๖

  จากผลการตรวจวัดระดับน้ําตาลในเลือด  การคํานวณคาดัชนีมวลกาย รวมถึงสัญญาณ
ชีพในเวชระเบียนของผูปวยเบาหวาน จําแนกรายบุคคล  สามารถนํามาวิเคราะหการดูแลตนเองของ
ผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔  เปน ๒ กลุม และแสดงเปนแผนภูมิไดดังนี้ 
 
          
                  ผูปวยเบาหวานดูแลตนเองไดดี 

              

การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน                                                                                             
ตามแนวทางอริยสัจ ๔ 

                                       ผูปวยเบาหวานดูแลตนเองไดไมดี 

 

แผนภูมิท่ี ๓    การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ 

 

 จากแผนภูมิ สามารถนํามาอธิบายการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทาง
อริยสัจ ๔  ไดเปน ๒ กลุม ดังนี้             

 ๑. กลุมผูปวยเบาหวานท่ีดูแลตนเองไดดี 

 ในกลุมผูปวยเบาหวานท่ีดูแลตนเองไดดีนั้น เม่ือนําขอมูลท่ีไดมาวิเคราะหแลวจะพบวา
ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๑, ๒, ๓, ๔, ๕, ๑๐  มีการดูแลตนเองท่ีสอดคลองกับการดูแลตนเองตาม
แนวทางอริยสัจ ๔ กลาวคือ  

 ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๑  
 ในสวนของทุกข  ผูปวยมีท้ังทุกขท่ีเกิดทางกายและทางใจท่ีเช่ือมโยงกัน คือ อาการ
ปสสาวะบอย ตองต่ืนกลางดึกเพื่อเขาหองน้ํา  บางคร้ังรูสึกเบ่ือท่ีตองเจาะเลือดทุกคร้ัง ท่ีไปพบ
แพทยตามนัด และในชวงหลังมีอาการเหนื่อย  มีโรคแทรกซอนเขามา คือ ความดันโลหิตสูง, หอบ
หืด, น้ําทวมปอด  
 ในสวนของสมุทัย ผูปวยคิดวาเปนกรรมพันธุ และเกิดจากพฤติกรรมการรับประทาน
อาหารที่ไมเปนเวลา นอนไมเปนเวลา เครียดเร่ืองลูก และงาน 
 ในสวนของนิโรธ ผูปวยไมอยากมีโรคแทรกซอนเพิ่ม ไมอยากเหนื่อยงาย 



 

 

๑๒๗

  ในสวนของมรรค ผูปวยมีวิธีดูแลสุขภาพ ดังนี้คือ ผูปวยมีการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพของตนท้ังทางดานรางกายและจิตใจ  คือ คุมอาหารโดยดื่มนมจืด ไมรับประทาน
อาหารรสจัด ไมรับประทานอาหารจุบจิบ ไมดื่มน้ําอัดลม  รับประทานอาหารใหครบ ๓ ม้ือ   แม
บางคร้ังจะรูสึกเบ่ืออาหารไมอยากรับประทานอะไร ก็ตองพยายามฝนใจรับประทานอาหารใหตรง
เวลา   รับประทานยาใหตรงเวลา  ไปพบแพทยตามนัด ไมขาดยา ถาไมสบายก็มาโรงพยาบาลกอน
วันนัด ชวงไหนท่ีมีปญหา น้ําทวม ปอด ก็จํากัดน้ําตามท่ีแพทย แนะนํา โดยเครงครัด เวลาจะไป
ตางจังหวัด ก็เตรียมยาไปใหพรอม มีการเดินออกกําลังกายรอบบาน เวลาท่ีมีปญหาเขามาในชีวิต
แลวเครียดอยาง เชน เร่ืองลูกๆ ทะเลาะกัน แลวโทรมาหา ผูปวยก็แกปญหาโดยการปดโทรศัพท ไม
รับโทรศัพท แลวก็สวดมนต นั่งสมาธิ ใหจิตใจสบาย ผอนคลายความทุกข 

 ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๒ 
 ในสวนของทุกข  ผูปวยมีทั้งทุกขท่ีเกิดทางกายและทางใจท่ีเช่ือมโยงกันคือ ถารูสึก
น้ําตาลในเลือดตํ่า จะเวียนศีรษะ  ไมอยากทําอะไร  ไมอยากหยิบอะไร เบ่ือ เหมือนคนข้ีเกียจ มี
อาการชาท่ีเทา ขาและมือ  ขาเหยียดไดแตรูสึกไมมีแรง เดินไมไดมา ๒ ป  แรกๆยกขาไมข้ึน ยกไม
พนดิน เหมือนขาจะลากๆ เอามือไปจับขาก็ยังมีความรูสึก แต ชาๆ   มือท้ัง ๒ ขางก็ชา เปนมานาน
ประมาณ ๒ ป  ทําใหเครียด ทุกขไมสบายใจ เบ่ือ เพลีย ไมอยากทําอะไร 
 ในสวนของสมุทัย ผูปวยเคยดูในโทรทัศนวาเกิดจากตับออนผิดปกติ  ตับออนไม
ทํางาน แลวก็เกี่ยวกับพวกรับประทานอาหารรสหวาน รสจัดๆ และคิดวามีสาเหตุมาจากกรรมพันธุ
ดวย เพราะแมของผูปวยก็เปนเบาหวาน  และโดยสวนตัวผูปวยก็รับประทานอาหารไมเปนเวลา 
 ในสวนของนิโรธ ผูปวยอยากมีสุขภาพแข็งแรง ไมมีโรคแทรกซอน 
  ในสวนของมรรค ผูปวยมีวิธีดูแลสุขภาพ ดังนี้คือ ผูปวยมีการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม
การดูแลสุขภาพของตนท้ังทางดานรางกายและจิตใจ และรูจักเตรียมตัวรับมือกับอาการผิดปกติท่ี
อาจเกิดข้ึน เชน เม่ือรางกายมีภาวะน้ําตาล ในเลือดตํ่ากวาปกติ คือ ถารูสึกเวียนศีรษะ เพลียๆ ตองหา 
ลูกอมมาอม หรือมีอะไร หวานๆก็เอามาอม ประมาณซัก ๑๐ นาที ถึงจะรูสึกดีข้ึน หรือถารูสึกเวียน
ศีรษะแลวนอนพัก ก็จะดีข้ึน นอกจากนี้ก็รับประทานยาใหถูกเวลา ท่ีสําคัญคือ การควบคุมอาหาร 
ไมรับประทานของหวาน รับประทานอาหารใหเปนเวลา ไมขาดยา ไปพบแพทยตามนัดไมเคยขาด 
แพทยนัดเม่ือไหรก็ไปทุกคร้ัง ในดานจิตใจ เวลาท่ีเครียดก็ฟงเทศน พอไดยินเสียงพระเทศนก็คลาย
ทุกขใจได  พยายามดูแลจิตใจใหสบาย ทําบุญบอยๆ ไปทําบุญหลอพระบางถามีโอกาส สวดมนต
ไหวพระกอนนอน 
 
 



 

 

๑๒๘

  ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๓  
  ในสวนของทุกข  ผูปวยมีทุกขท่ีเกิดทางกาย  คือ  อาการปสสาวะบอย ชวงกลางคืน   
๗-๘ คร้ัง และจากการที่ตองลุกเขาหองน้ํา ทําใหผูปวยรูสึก นอนพักผอนไดไม เพียงพอ  
  ในสวนของสมุทัย ผูปวยคิดวาเกิดจากตัวผูปวยเองที่อายุมากข้ึน รางกายก็เจ็บปวยได
เปนธรรมดา และเกิดจากการทํางานท่ีมากเกินไป ก็นาจะมีผลตอการเกิดโรค เพราะในสมัยกอน 
ผูปวยทํางานหามรุงหามคํ่า ต้ังแต ๓ ทุมถึงเชา  สําหรับเร่ืองกรรมพันธุ พอ แม ของผูปวยไมมีใคร
ปวยเปนโรคเบาหวาน ก็อาจจะไมมีผลตอการเกิดโรคของผูปวย 
 ในสวนของนิโรธ ผูปวยอยากมีชีวิตปกติ เหมือนในปจจุบัน  
 ในสวนของมรรค ผูปวยมีวิธีดูแลสุขภาพ ดังนี้คือ ไมรับประทานอาหารรสหวาน 
รับประทานผักผลไมเปนประจําไมเคยขาด ไมดื่มน้ําอัดลม ไมดื่มสุรา ไมสูบบุหร่ีเพราะทําลาย
สุขภาพ พบแพทยตามนัด  และมีระเบียบในการรับประทานยาและอาหาร นอกจากนี้ผูปวยก็สวด
มนตไหวพระทุกคืน ไมเคยขาด เวลาจะนอนก็รูสึกนอนหลับไดสนิท ไมกังวลกับอาการเจ็บปวย
เพราะคิดวาเปนเร่ืองปกติท่ีรางกายเส่ือมลงตามวันเวลา คนอ่ืนปวย เราก็ปวยไมใชเร่ืองแปลก จึงไม
ทุกขใจ 

 ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๔ 
  ในสวนของทุกข  ผูปวยมีทุกขท่ีเกิดทางกาย  คือ  อาการชานิ้ว ชาท่ีนิ้วมืออยางเดียว ชา
มือเหมือนเวลาท่ีนั่งนานๆแลวเปนเหน็บ รูสึกทรมานเพราะวาชามือแลวราวไปถึงขอศอก  ตองคอย
สะบัดมือบอยๆ ชวงต้ังครรภหลังจากรูตัววาเปนเบาหวาน แพทยใหฉีดยาวันละ ๔ คร้ัง คือ เชา 
กลางวัน เย็น กอนนอน ฉีดทุกวัน ฉีดบริเวณหนาทอง แลวก็ตนขา ฉีดต้ังแตตอนทอง ๕หรือ ๖ 
เดือน จนคลอดเลย  ชวงแรกๆ พยาบาลฉีดใหก็ไมคอยเจ็บ  หลังๆมาฝกฉีดเองก็รูสึกเจ็บบางเปน
บางคร้ัง   
  ในสวนของสมุทัย ผูปวยคิดวาเกิดจากตัวผูปวยเองที่รับประทานขาวเยอะ กับขาวไม
มากแตสามารถรับประทานขาวไดม้ือละ ๔ จาน โดยเฉพาะม้ือเย็นทานขาวมาก  แลวก็ชอบ
รับประทานอาหารรสมัน เค็ม โดยเฉพาะเค็มเปนรสอาหารท่ีชอบมาก การออกกําลังกายก็มีบาง แต
นอย ประมาณเดือนละ ๑ คร้ัง 
  ในสวนของนิโรธ ผูปวยอยากมีชีวิตเหมือนปกติท่ัวไป ไมมีภาวะน้ําตาลในเลือดสูง
หรือตํ่า 
  ในสวนของมรรค ผูปวยมีวิธีดูแลสุขภาพ ดังนี้คือ รับประทานยาตามท่ีแพทยส่ัง ไม
รับประทานอาหารจุบจิบ ไมดื่มน้ําอัดลม รับประทานขาวใหเปนเวลา ไมทานอาหารรสหวาน ชวง 
เย็นก็ ทานขาวนอยลง เหลือแคจานเดียวไม เยอะเหมือนเม่ือกอน แลวพยาบาลก็แนะนําใหคํานวณ



 

 

๑๒๙

วาในแตละวัน รางกายตองการพลังงานเทาไหร  ตองรับประทานอาหารอยางไร จึงจะเหมาะสม 
ผูปวยก็ปฏิบัติตาม นอกจากนั้นก็พยายามออกกําลังกายใหบอยข้ึน บางคร้ังลืมทานยา หลังจากนั้นก็
ตองมาเขมงวดกับตัวเองมากข้ึนวา ทานยาตอนนี้ตองทานขาวตอนนี้ บางทีมาทํางานสายทานขาวไม
ทันตองรีบทํางาน ผูปวยก็แกปญหาโดยการหาอาหารอยางอ่ืนเชน รับประทานขนมปงแทนขาว 
เวลาไปตางจังหวัดก็เตรียมยา เตรียมหาซ้ืออาหารไป ตองรูระยะเวลาการออกฤทธ์ิของยาดวย จึงจะ
ไมเกิดภาวะน้ําตาลในรางกายตํ่า 

 ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๕ 
  ในสวนของทุกข  ผูปวยมีทุกขท่ีเกิดทางกาย  คือ  น้ําหนักลดลงมากจาก ๔๗ กิโลกรัม 
ภายใน ๑ ป เหลือ ๓๗ กิโลกรัม แตรับประทานอาหารจุ หิวบอย หิวตลอดเวลา ตัวผอมดําเกรียม ผิว
แหงเปนขุย คันตามผิวหนัง  ปสสาวะบอย เพลีย ไมมีแรง แนนหนาอก ตาลาย หายใจไมสะดวก พอ
ไปตรวจสุขภาพ ถึงไดพบวาเปนโรคเบาหวาน ชวงไหนท่ีน้ําตาลตํ่าๆจะรูสึกวารางกาย และมือ จะ
ส่ันๆ เปนบางแตไมบอย 
  ในสวนของสมุทัย ผูปวยคิดวาเกิดจากจากตัวผูปวยเองท่ีรับประทานอาหารไมเปนเวลา 
และกอนตรวจพบเบาหวานผูปวยดื่มน้ําอัดลมทุกวัน  แลวผูปวยคิดวากรรมพันธุก็นาจะมีสวน 
เพราะ พอ แมของผูปวยก็ปวยเปนโรคเบาหวานท้ังคู เชนกัน 
 ในสวนของนิโรธ ผูปวยอยากมีชีวิตแบบปกติ ไมอยากมีโรคอ่ืนแทรกซอนตามมา และ
สามารถควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดใหอยูในเกณฑปกติได 
  ในสวนของมรรค ผูปวยมีวิธีดูแลสุขภาพ ดังนี้คือ รับประทานยาตามท่ีแพทยใหมา 
หลังจากเปนเบาหวานไมนานก็ตรวจพบไขมันในเสนเลือดสูง แพทยใหคุมอาหารยังไมไดใหเร่ิมยา
ไขมัน เพราะชวงนั้นทานปาทองโกวันละ ๒ ตัว ก็เลยเลิกทานปาทองโก เปล่ียนมาทานขนมปงแทน
แลวลดขาวเหลือ ๑ ทัพพี ออกกําลังกายมากข้ึน ทานอาหารที่แปงนอย ทานขาวไมเกินม้ือละทัพพี
คร่ึง แลวก็ไปพบกับนักโภชนาการใหคําแนะนําเร่ืองอาหาร ผูปวยก็เปล่ียนมาทานตมวุนเสนกับ
ผักกาดขาวมากข้ึนเพราะน้ําตาลตํ่ากวาเมนูอาหารอยางอ่ืนท่ีผูปวยรับประทานบอยๆ นอกจากนี้  
ผูปวย ก็คุมอาหารทุกอยางแบบเครงมาก เนนทานผัก ผลไมก็ทาน ถามีสมก็ทานมื้อละ ๑ ลูก ถาสม
หวานมากก็จะลด เหลือวันละ ๑ ลูก ฝร่ังไมคอยไดทาน เพราะทานแลวทองจะอืด  อาหารท่ีไมทาน
เลยก็คือขนุน ทุเรียน จนน้ําตาลลดลงมาอยูในระดับปกติ และแพทยก็ปรับลดยาเบาหวานเหลือม้ือ 
ละ ๑ เม็ด จากเดิมใหทาน ๒ เม็ด ในสวนของการออกกําลังกายผูปวยรายน้ีออกกําลังกายโดยการข่ี
จักรยานประมาณ ๓ กิโลเมตร ทุกวัน และรํามวยจีนกับชมรมผูสูงอายุประมาณ ๑ ช่ัวโมง ทํามา ๑๕ 
ป อาทิตยหนึ่งตองไปไมตํ่ากวา ๓ วัน เร่ืองการดูแลเทาไมใหเปนแผล ผูปวยก็ดูแลเทาทุกวัน ถาตอง
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ออกไปนอกบานก็จะใสถุงเทา รองเทาระวังไมใหเกิดแผล  ดานจิตใจก็พยายามทําใจใหสบายไม
เครียด สวดมนตทุกคืนประมาณวันละช่ัวโมง แลวก็นั่งสมาธิตอตามวิทยุชองวัดสังฆทาน 

 ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๑๐      
  ในสวนของทุกข  ผูปวยมีทุกขท่ีเกิดทางกาย  คือ  ปสสาวะบอย ท้ังกลางวัน กลางคืน 
ปสสาวะทุก ๑-๒ ช่ัวโมง มาระยะหลัง มีแผลที่เทา หลังแผลหาย ขา ๒ ขางก็เร่ิมมีสีคลํ้าข้ึนมาเร่ือยๆ
ถึงหนาแขง เนื่องจากการไหลเวียนของเลือดไปท่ีขาไมดีจากภาวะท่ีเปนโรคเบาหวานนานๆ แลว
เร่ิมมีอาการชาท่ีมือ และเทา ๒ ขางตามมา 
  ในสวนของสมุทัย ผูปวยคิดวาเกิดจากการที่ผูปวยชอบรับประทานอาหารหวานๆมา
ต้ังแตสมัยเปนเด็ก จะทานอะไรก็แลวแต เชน กวยเตี๋ยว ตองหวานไวกอน ถาไมหวานก็ทานไมได  
แลวก็รับประทานอาหารจุบจิบเหมือนกัน ขนมหวานก็ชอบ  เร่ืองทานขาวก็ม้ือละหลายทัพพี อยาง
เวลาไปรานอาหาร คนอ่ืนทานจานเดียว แตผูปวยตองทานอยางนอย ๒ จาน ชวงกอนปวยเปน
เบาหวาน ผูปวยดื่มสุรา ดื่มเบียรวันละ ๑-๒ ขวด  และผูปวยคิดวาเร่ืองกรรมพันธุก็นาจะมีสวน 
เพราะมารดาของผูปวยก็เปนโรคเบาหวาน  
 ในสวนของนิโรธ ผูปวยอยากมีชีวิตปกติเหมือนบุคคลท่ัวไป ไมมีโรคแทรกซอนแบบ
ท่ีผานมา เชน แผลเบาหวานท่ีเทา  
  ในสวนของมรรค ผูปวยมีวิธีดูแลสุขภาพ ดังนี้คือ  เครงครัดในเร่ืองของการฉีดยา
อินซูลินและการรับประทานอาหาร  โดยผูปวยปรับลดการทานขาวจากม้ือละ ๒ จาน ใหเหลือแค
จานเดียว แลวเลือกอาหารที่จะทาน ไมใหมีรสหวาน  ผลไมก็ทาน ฝร่ัง เร่ืองไตกับเร่ืองท่ีเคยซีด  ก็
มารักษาที่โรงพยาบาลเคยใหเลือด ๒ คร้ัง ไมขาดการรักษา  ท่ีสําคัญคือ เลิกดื่มสุรา เลิกดื่มเบียร 
เร่ืองเทา หรือขาท่ีมีสีคลํ้า  หลังแผลหาย เวลาอาบน้ําก็จะฟอกสบูแลวตรวจดูเทา ตลอดวา มีแผลรึไม   
แลวชวงท่ีเปนแผล ผูปวยมีการ สังเกตวา ถาเม่ือไหรทานหนอไมดอง แผลที่เทาจะเฟะข้ึนมา  ผูปวย
ก็เลิกทานหนอไมดองทันที แลวก็มาทําแผลท่ีโรงพยาบาลทุกวัน ทานยาตามท่ีแพทยส่ัง  มาตรวจ
ตามนัด เวลาโรงพยาบาลมีกิจกรรมใหเขากลุมเบาหวานผูปวยก็เขารวมดวย  ในสวนของการออก
กําลังกาย ผูปวยออกกําลังกายทุกเชา เย็น เวลานั่งพักก็ขยับแขนขาใหเปนจังหวะตอเนื่อง คร้ังละ ๑๐ 
นาที ก็ถือเปนวิธีออกกําลังกายอยางงายๆ  เร่ืองสายตาผูปวยก็ไปตรวจสายตากับจักษุแพทยทุกป  
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  ดังนั้นเม่ือมองในภาพรวมจะพบวาผูปวยแตละรายมีทุกข คือ อาการของโรคเบาหวาน 
ท่ีเกิดท้ังทางกายและทางใจไมเหมือนกัน  

 ในสวนของทุกข ท่ีพบในผูปวยกลุมนี้  ไดแก  ๑. อาการปสสาวะบอย ตองต่ืนกลางดึก
เพื่อเขาหองน้ํา จนผูปวยบางรายรูสึกนอนพักผอนไดไมเพียงพอ  ๒. รูสึกเบ่ือท่ีตองเจาะเลือดทุก
คร้ังท่ีไปพบแพทยตามนัด  ๓. ถารูสึกน้ําตาลในเลือดตํ่า จะเวียนศีรษะ  ไมอยากทําอะไร  ไมอยาก
หยิบอะไร เบ่ือ เหมือนคนข้ีเกียจ ๔.มีอาการชาท่ีเทา ขาและมือ  ขาเหยียดไดแตรูสึกไมมีแรง บาง
รายเดินไมได  ยกขาไมพนพื้นดิน  ๕. รับประทานอาหารจุ หิวบอย หิวตลอดเวลา ๖. ตัวผอมดํา
เกรียม ผิวแหงเปนขุย  ๗. เปนเบาหวานขณะต้ังครรภทานยาเม็ดลดระดับน้ําตาลในเลือดไมได
เพราะจะมีผลตอบุตรในครรภ ดังนั้นแพทยจึงใหฉีดยาลดระดับน้ําตาลในเลือดวันละ ๔ คร้ัง คือ เชา 
กลางวัน เย็น กอนนอน ฉีดทุกวัน ฉีดบริเวณหนาทอง แลวก็ตนขา ฉีดต้ังแตรูวาเปนเบาหวานจนถึง
วันท่ีคลอด  ซ่ึงชวงแรกพยาบาลฉีดใหก็ไมคอยเจ็บ  ชวงหลังผูปวยฝกฉีดยาเองก็รูสึกเจ็บบางเปน
บางคร้ัง   
  ในสวนของสมุทัย  ผูปวยกลุมนี้มีความตระหนักรูเกี่ยวกับอาการของโรคเบาหวานท่ี
เกิดกับรางกาย วาเกิดจากสาเหตุใดบาง  ดังนี้  ๑. เกิดจากพฤติกรรมการรับประทานอาหารท่ีไมเปน
เวลา ไมมีคุณคา  ๒. มีการออกกําลังกายนอย  ๓.อวน  ๔. นอนไมเปนเวลา ๕. กรรมพันธุ ๖. เครียด    
  ในสวนของนิโรธ ผูปวยเบาหวานสวนใหญ อยากมีสุขภาพแข็งแรง ไมมีโรคแทรก
ซอน สามารถควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดใหอยูในเกณฑปกติได    
  และสวนสําคัญของผูปวยกลุมนี้ ก็คือ มรรค หรือ ความสนใจในการดูแลสุขภาพมีมาก
ดังนี้  ๑.เครงครัดในเร่ือง ของการรับประทานอาหาร  และมีการสังเกตวาอาการผิดปกติท่ีเกิดข้ึนเกิด
จากสาเหตุใดและพยายามแกไขใหตรงจุด  ไมรับประทานอาหารตามใจ ไมรับประทานอาหาร
จุบจิบ ไมดื่มน้ําอัดลม ๒. มีการปรับเปล่ียนเมนูอาหารใหเหมาะสมกับโรคเบาหวานและโรคแทรก
ซอนอ่ืนๆท่ีตนเองเปน ๓. มีการออกกําลังกาย ควบคุมน้ําหนักท่ีดี   ๔. นอนพักผอนใหเปนเวลา    
๕ . ดูแลสุขอนามัยสวนบุคคลไดดี  เชน ดูแลเทาไมใหเกิดแผลเบาหวาน  ๗.มีการดูแลสุขภาพทาง
ใจ คือ สวดมนต ไหวพระ นั่งสมาธิ ทําให จิตใจสบาย  ผอนคลาย   ดังนั้นระดับน้ําตาลในเลือดจึง
อยูในเกณฑปกติ หรือสูงจากเกณฑปกติไมมาก หรือ มีระดับน้ําตาลในเลือดลดลงอยางตอเนื่อง  แม
จะยังไมอยูในเกณฑปกติ แตก็ไมสูงข้ึนจากเดิม สัญญาณชีพก็อยูในเกณฑปกติ สุขภาพรางกาย
โดยท่ัวไปดูแข็งแรงดีเหมือนบุคคลท่ัวไป 
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 ๒. กลุมผูปวยเบาหวานท่ีดูแลตนเองไดไมดี 

                  ในกลุมผูปวยเบาหวานท่ีดูแลตนเองไดไมดีนั้น เม่ือนําขอมูลท่ีไดมาวิเคราะหแลวจะ
พบวาผูปวยเบาหวานรายท่ี ๖, ๗, ๘, ๙ มีการดูแลตนเองที่ไมสอดคลองกับการดูแลตนเองตาม
แนวทางอริยสัจ ๔ กลาวคือ 
 ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๖ 
  ในสวนของทุกข  ผูปวยมีทุกขท่ีเกิดทางกาย  คือ  ตอนแรกท่ียังไมรูวาเปนเบาหวาน มี
ผ่ืนข้ึนตามตัว คันตามผิวหนัง ปสสาวะบอยจนรูสึกวาผิดปกติ แลวก็หิวน้ําบอย กลางคืนตองเอา
กระติกน้ําไปตั้งไวขางท่ีนอน  เปนอยูประมาณ ๑ เดือน ผูปวยก็มาตรวจท่ีโรงพยาบาล พอรูวาเปนก็
รักษามา ตลอด   ชวงท่ีรูวาเปนเบาหวานแลว ถาน้ําตาลตํ่าจะมีอาการใจส่ัน มือ ส่ัน   เหง่ือออกแบบ
อาบนํ้า   ขา ออนแรง ลุกไมไหว   อาการตาลายบานหมุนก็มีบาง และเร่ิมมีอาการ ชาเทา เปนแผลท่ี
เทามา ๒ รอบ ลาสุดทําแผลต้ังแต ๒๘ ตุลาคม ๒๕๕๓ จนถึงปจจุบัน แผลยังไมหาย สําหรับทุกขท่ี
เกิดทางใจ เร่ือง แผลที่เทา ถึง จะเบ่ือก็ตองมาทํา ถาไมทําเดี๋ยวแผลลุกลามจะถูกตัดเทา ตอนเปน
แผลที่เทาคร้ังแรกถูกตัดนิ้วนางไปตองนอนโรงพยาบาลเปนเดือน  
  ในสวนของสมุทัย ผูปวยคิดวาเกิดจากกรรมพันธุ คือ บิดาของผูปวยเปนเบาหวาน แลว
เร่ืองอาหารก็นาจะมีสวน  พวกอาหารหวาน น้ําอัดลม  
 ในสวนของนิโรธ ผูปวยอยากมีสุขภาพดี ไมมีโรคแทรกซอน  ไมมีแผลเบาหวานท่ีเทา 
  ในสวนของมรรค ผูปวยมีวิธีดูแลสุขภาพ ดังนี้คือ  ควบคุมอาหาร ไมทานรสหวาน ถา
เห็นของนาอรอยอยากทานแต ทานไมไดเพราะจะมีผลกับรางกายกับโรคท่ีเปนก็ตัดใจเดินหนีไมซ้ือ   
ไมดื่มน้ําอัดลมเลย เวลาไปงานเล้ียงตางๆก็จะขอน้ําเปลา พยายามทานขาวใหเปนเวลา ทานผลไม
เปนพวก ชมพู  องุน ลองกอง อยางละ ๒-๓ ลูก  เนนทานฝรั่งเพราะน้ําตาลตํ่า แลวก็ไมทานเค็ม ไม
ทานอาหารรสมัน ไมทานของทอด มาโรงพยาบาลตามนัด ทานยาตามเวลา พักผอนใหพอ ดูแล
ตรวจเทาทุกวันกอนนอน เพราะถาเปนแลวหายยาก แผลท่ีเทาท่ีเปนคร้ังปจจุบันนี้ก็ยังตองทํา
ตอเนื่องทุกวันท่ีโรงพยาบาล  เร่ืองรองเทาท่ีสวมใสตองใสสบายมีสายรัดสน บางคร้ังรองเทาหลุด
แบบไมรูตัวเพราะ เทาชา ระวังการเกิดแผลท่ีเทา   ไปตรวจตาตามท่ีแพทยนัด ทุก ๔ เดือน
นอกจากนี้ผูปวยยังรูจักวิธีดูแลชวยเหลือตนเองเบ้ืองตนเม่ือรางกายมีภาวะนํ้าตาลในเลือดตํ่า    ถามี
อาการผิดปกติอะไรผูปวยจะไปพบแพทยกอนวันนัด  ท่ีสําคัญ คือ สวดมนตไหวพระกอนนอนให
ใจสบาย 
 ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๗  
  ในสวนของทุกข  ผูปวยมีทุกขท่ีเกิดทางกาย  คือ  ชวงแรกกอนตรวจพบวาเปน
เบาหวานมีอาการ มึนศีรษะ  เพลีย ใจส่ัน บอยๆ  แตชวง ๒ ปท่ีผานมา เร่ิมมีอาการชาท่ีเทากอน 



 

 

๑๓๓

แลวเร่ิมชาที่มือ แตท่ีทุกขทางกายแลวมีผลทางใจมาก คือ เครียด จากเร่ืองท่ีแพทยบอกวาตาขวา
บอดแลวตองควักลูกตาออกไมอยางนั้นจะติดเช้ือไปท่ีตาอีกขางหนึ่ง  
  ในสวนของสมุทัย ผูปวยคิดวาเกิดจากการรับประทานอาหารที่มากเกินไป และทาน
อาหารท่ีไมมีประโยชน เชน น้ําอัดลม นอกจากน้ีผูปวยคิดวากรรมพันธุก็นาจะมีสวน เพราะมารดา
และพ่ีสาวของผูปวยก็เปนโรคเบาหวานเหมือนกัน 
  ในสวนของนิโรธ ผูปวยอยากสุขภาพแข็งแรง ไมอยากปวยเปนโรคอ่ืนอีกเพราะจาก
เบาหวาน มาตรวจพบความดันโลหิตสูง มาเปนโรคไต โรคหัวใจ ผาตัดทําบอลลูนขยายหลอดเลือด
หัวใจไป ๒ เสนแลวเม่ือป ๒๕๕๑   สุดทายตาขวาอักเสบจนตาบอด 
  ในสวนของมรรค ผูปวยมีวิธีดูแลสุขภาพ ดังนี้คือ พยายามคุมอาหาร เลือกชนิดของ
อาหารที่จะทาน  ทานขาวม้ือละ ๑ ทัพพี ดื่มนมวันละ ๑ กลอง เปนนมจืดหรือนมพรองมันเนย เม่ือ
รูสึกหิวบอย ก็แกอาการหิวบอยโดยการดื่มน้ําเยอะๆ ทานผลไม เนนเปนฝร่ัง เพราะเสนใยอาหาร
มากน้ําตาลตํ่า   เนน การทานขาว ทานยาใหเปนเวลา นอนใหเปนเวลา  ออกกําลังกายสมํ่าเสมอ  
โดยการเดินออกกําลังกายจากหนาบานไปทางเขาหมูบาน เดินไป-กลับประมาณ ๔๐ นาที - ๑ 
ช่ัวโมง (เดินออกกําลังกายพรอมกับสามีอาทิตยละประมาณ ๓ คร้ัง) ดูแลความสะอาดของรางกาย
ท่ัวไป ตรวจฟนกับทันตแพทยปละ ๑-๒ คร้ัง และเฝาระวังบาดแผลที่เทา ผูปวยจะใชกระจกสองเทา
อาทิตยละคร้ัง อยูในบานก็สวมรองเทา เวลาเดินออกกําลังกาย ก็จะใสถุงเทาและรองเทาผาใบท่ีหุม
สนไมรัดแนน เลือกรองเทาท่ีใสสบายจะไดไมเกิดแผล ไปตรวจตาตามท่ีจักษุแพทยนัด ปละคร้ัง  
เร่ืองการดูแลจิตใจ ผูปวยจะสวดมนตทุกวันกอนนอน  และทําบุญใสบาตรทุกเชา ใหจิตใจสบาย  
 ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๘ 
  ในสวนของทุกข  ผูปวยมีทุกขท่ีเกิดทางกาย  คือ  คันท่ีผิวหนัง คันมากตามแขน ขา 
ตอมาเร่ิมชาน้ิวมือท้ัง ๒ ขาง สงผลใหเกิดทุกขใจตามมาดวย  คือ หงุดหงิดมาก เพราะคันไมหาย  
แตพอไปตรวจเร่ืองฮอรโมนแพทยเจาะเลือดเช็คสุขภาพแลวบอกวาเปนเบาหวานผูปวยมีอาการ
ตกใจ เพราะตรวจพบวา เบาหวานข้ึนตาไปแลว   แพทยก็รักษาโดยการยิงเลเซอรไป ๔ คร้ัง ฉีดยา
ไป ๕ คร้ัง และผูปวยรูสึกเสียใจท่ีรักษาชาเกินไป เพราะการท่ีชวงแรกไมสนใจดูแลตนเอง ทําให
ปจจุบันมีปญหาเร่ืองการมองไมชัด 
  ในสวนของสมุทัย ผูปวยคิดวาเกิดจากการท่ีผูปวยรับประทานอาหารมาก ทานอาหาร
เกง ทานขนมหวาน น้ําอัดลม  ทานแบบนี้ต้ังแตเปนสาว  แลวก็ดื่มสุราทุกวัน ต้ังแตอายุ ๒๐ -๓๐ ก็
ดื่มมาตลอด อกหักบาง เสียใจบางก็ดื่ม แลวเวลาท่ีดื่มเหลา ดื่มเบียรก็จะไมทานและผูปวยคิดวา
แอลกอฮอลทําใหตับแย ดังนั้นผูปวยก็หยุดดื่มต้ังแตแพทยบอกวาเปนเบาหวาน 
  



 

 

๑๓๔

 ในสวนของนิโรธ ผูปวยอยากไมอยากตาบอด มีชีวิตเหมือนคนปกติท่ัวไป  
 ในสวนของมรรค ผูปวยมีวิธีดูแลสุขภาพ ดังนี้คือ พยายามเอาชนะ ความอยากใน
รสชาติอาหารใหได   ควบคุมอาหารแลวก็ออกกําลังกายบาง  แมวาจะไมชอบทานผลไม แตตอนน้ีก็
พยายามจะทานผลไมท่ีไมคอยหวานใหมากข้ึน  เชน พวก ฝร่ัง แอปเปล ชมพู ถาหิวบอยก็ดื่ม
น้ําเปลา เปนขวดๆ พยายามไมไปหาอาหารมาทานเหมือนแตกอน  และทานยาสม่ําเสมอ ไมขาดยา 
พบแพทยตามนัด  โดยเฉพาะเร่ืองสายตา ตองไปพบหมอจักษุแพทย ทุก ๑-๒ เดือน ตามนัด  
 ผูปวยเบาหวานรายท่ี ๙ 
   ในสวนของทุกข  ผูปวยมีทุกขท่ีเกิดทางกาย  คือ  มีแผลพุพอง อยูๆ ก็เปนข้ึนมา เปนตุม
แดงๆ คัน  มีเทาชา ขาบวม เหมือนจะเนา ปสสาวะ บอยมาก กลางคืนวันละ ๓-๔ คร้ัง แรกๆมีหิว
บอย น้ําหนัก ๘๐ กิโลกรัม  แตตอนหลังเบ่ืออาหารน้ําหนักลดลงมาเหลือประมาณ ๗๒ กิโลกรัม  
พอเปนหลายอาการก็กลุมใจ ทุกขใจเพราะไมทราบสาเหตุ จนตรวจพบวาเปนโรคเบาหวานก็ยัง
กลุมใจเปนพักๆเวลาท่ีน้ําตาลสูง 
  ในสวนของสมุทัย ผูปวยคิดวาเกิดจากกรรมพันธุก็เปนปจจัยหนึ่ง เพราะบิดา มารดา 
ของผูปวย เปนเบาหวานท้ังคู และสมัยกอนผูปวยดื่มสุรามาก ดื่มทุกวัน ตอเนื่องเปน ๑๐ ป 
โดยเฉพาะเวลามีเร่ืองเสียใจก็ดื่มสุรา มีงานสังสรรคอะไรก็ดื่มสุราตลอด  อวัยวะในรางกายคือ ตับ 
ตับออน ก็คงแยจากการดื่มสุรา แลวผูปวยเชื่อวานาจะมาจากธาตุท้ัง ๔ ในรางกายไมสมดุลกัน  
รวมถึง อากาศ อาหาร อายุ ท่ีอยูอาศัย พฤติกรรมก็เปนมูลเหตุของการกอเกิดโรคดวย 
  ในสวนของนิโรธ ผูปวยอยากมีชีวิตแบบปกติท่ัวไป ไมมีโรคแทรกซอน 
 ในสวนของมรรค ผูปวยมีวิธีดูแลสุขภาพ ดังนี้คือ ใหดูแลเร่ืองอาหาร ความสมดุลของ
การทํากิจวัตรประจําวัน นอนใหเปนเวลา รับประทานอาหารใหเปนเวลา อาหารอะไรแสลงกับโรค
ท่ีเปนอยูก็อยาไปทาน  ออกกําลังกาย พบแพทยตามนัด  รักษาจิตใจใหแจมใส เวลาท่ี ไมสบายก็รีบ
รักษาอยาปลอยท้ิงไว   

 ดังนั้นเ ม่ือมองในภาพรวมจะพบวาผูปวยแตละรายของกลุมนี้ก็ มีอาการของ
โรคเบาหวานหรือทุกขท่ีเกิดทางกายและใจคลายกับกลุมแรก แตอาการหรือทุกขที่เกิดทางรางกายมี
มากมาย หลากหลายกวา กลาวคือ  
  ในสวนของทุกข  ผูปวยกลุมนี้   มีอาการดังตอไปนี้   ๑. ผ่ืนข้ึนตามตัว คันตามผิวหนัง  
บางรายเปนแผลพุพอง     ๒. ปสสาวะบอย  ๓. หิวน้ําบอย  ๔.  รับประทานอาหารจุ หิวบอย  ๕. ใจ
ส่ัน  มือส่ัน  ๕.เหง่ือออกมากคลายอาบน้ํา   ๖.ขา ออนแรง ลุกไมไหว   ๗. ชาเทา  เปนแผลท่ีเทางาย 
แตหายยาก  ๘. มองภาพไมชัดตามัวลงจากภาวะเบาหวานข้ึนตา  ๙. มึนศีรษะ เพลีย ความรูสึกตัวชา  
๑๐.น้ําหนักลดมากผิดปกติ 
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  ในสวนของสมุทัย   ผูปวยกลุมนี้ มีความตระหนักรู เกี่ยวกับสาเหตุท่ีทําใหเปน
โรคเบาหวาน ไมแตกตางจากผูปวยกลุมแรก  รวมท้ังในสวนของนิโรธ ซ่ึงผูปวยเบาหวานทุกราย 
ยอมอยากมีสุขภาพแข็งแรง ปกติเหมือนบุคคลท่ัวไป  ไมมีโรคแทรกซอน สามารถควบคุมระดับ
น้ําตาลในเลือดใหอยูในเกณฑปกติได   แตส่ิงสําคัญท่ีทําใหผูปวยกลุมนี้ดูแลตนเองไดไมดี แตกตาง
จากกลุมแรก  ก็คือ ในขอของมรรค  ผูปวยเบาหวานกลุมนี้มีความสนใจในการดูแลสุขภาพนอยกวา
กลุมแรก คือ ผูปวยมีความรูแตไมปฏิบัติในส่ิงท่ีตนเองรูวาเปนส่ิงท่ีดี  ยังรับประทานอาหารตามใจ 
และรับประทานอาหารไมเปนเวลา เม่ือรับประทานอาหารไมเปนเวลา ก็จะรับประทานยาคาด
เคล่ือนตามไปดวย นอกจากนี้ยังมีการออกกําลังกายนอยกวา มีโรคแทรกซอนมากกวา และมี
ความเครียดในเร่ืองครอบครัวและการทํางานมากกวาผูปวยกลุมแรก แมจะมีการสวดมนต ไหวพระ 
นั่งสมาธิ ทําให จิตใจสบาย  ผอนคลาย  แตการดูแลสุขภาพทางกายกับทางใจยังไมสัมพันธกัน หรือ
มีความสัมพันธกันแตทําไดไมตอเนื่อง   ดังนั้นจึงควบคุมน้ําหนักไดไมดี  ระดับน้ําตาลในเลือดจึง
ไมอยูในเกณฑ ปกติ หรือสูง จาก เกณฑปกติมาก หรือระดับน้ําตาลในเลือดสูงข้ึนจากเดิม หรือมีคา
น้ําตาล เฉล่ียสะสมสูงกวา เกณฑปกติ  สัญญาณชีพบางอยางไมอยูในเกณฑปกติ เชน มีความดัน
โลหิตสูงข้ึน สุขภาพรางกายท่ัวไปดูออนแอลง  
 จากการวิเคราะหผลของการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานสามารถนํามาอธิบาย
เช่ือมโยงใหเห็นถึงการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔  ไดดังนี้ 

 

๔.๓ วิเคราะหการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔   

 การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔  จากการสัมภาษณ และการ
สืบคนจากเอกสารเวชระเบียนประจําตัวผูปวยของโรงพยาบาลไทรนอย ซ่ึงผูปวยเบาหวานเขามารับ 
การรักษาอยางตอเนื่องไดขอมูลพื้นฐานซ่ึงสามารถนํามาวิเคราะหผลของการดูแลตนเองของผูปวย 
เบาหวานท่ีสัมพันธกับโรคและอริยสัจ๔ ไดดังนี ้
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                  พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานท่ีสัมพันธกับโรคและอริยสัจ๔ 

 

 

อาการของโรคเพ่ิมมากข้ึน/เกิดโรคแทรกซอน                ไมมีอาการผิดปกติ/ไมเกิดโรคแทรกซอน 

 

 

      รักษา/ปรับพฤติกรรมการดูแลตนเอง                 พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค 

 

 

แผนภูมิท่ี ๔   พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานท่ีสัมพันธกับโรคและอริยสัจ๔ 

 
 จากแผนภูมิ สามารถนํามาอธิบายการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทาง
อริยสัจ ๔  ไดดังนี้ 
 ในสวนของทุกข ผูปวยตองกําหนดรูวาตนเองเปนผูปวยเบาหวาน ไมปฏิเสธภาวะของ
การเจ็บปวยท่ีเกิดข้ึน และรูสภาพปญหาหรืออาการของโรคเบาหวานที่เปนอยูในปจจุบันเปน
อยางไร ซ่ึงผูปวยท่ีไปสัมภาษณทุกรายมีการรับรูวาตนเองปวยเปนโรคเบาหวาน ไมมีรายใดท่ี
ปฏิเสธโรคหรืออาการเจ็บปวยท่ีเกิดข้ึน เชน เม่ือผูวิจัยต้ังคําถามวา “คุณปาเปนเบาหวานมากี่ปแลว
คะ” , “คุณลุงเปนเบาหวานมากี่ปแลวคะ”, “คุณเปนเบาหวานมากี่ปแลวคะ” ผูปวยเบาหวานทุกราย
สามารถตอบระยะเวลาท่ีเร่ิมเปนหรือเร่ิมตรวจพบอาการผิดปกติท่ีเกี่ยวกับโรคเบาหวานไดทันที 
 ในสวนของสมุทัย  ผูปวยตองตองละพฤติกรรมท่ีสงเสริมใหเกิดภาวะนํ้าตาลในเลือด 
สูง ตองวินิจฉัยปญหาวาเกิดจากอะไร หรืออะไรคือสาเหตุของปญหา จากการสัมภาษณผูปวย
เบาหวานทุกรายเม่ือเกิดอาการผิดปกติเกิดข้ึนกับรางกายก็พยายามหาสาเหตุและพยายามลดละ
พฤติกรรมท่ีทําใหเกิดอาการผิดปกตินั้นๆ เชน ไมรับประทานอาหารรสหวาน ไมรับประทาน



 

 

๑๓๗

อาหารอ่ืนๆท่ีแสลงกับโรคท่ีเปน เชน ทุเรียน ลําไย ขนุน ทานขาวในแตละม้ือนอยลง ไมดื่ม
น้ําอัดลม เปนตน 

  ในสวนของนิโรธ  ผูปวยตองมุงม่ันท่ีจะดูแลตนเอง คือ มีการกําหนดเปาหมายให
ชัดเจน วาอยากใหชีวิตเปนอยูอยางไร อาการที่ทําใหเกิดทุกขตางๆหมดไป เชน เม่ือผูวิจัยต้ังคําถาม
วา “เม่ือคุณเปนโรคเบาหวานแลว อยากมีชีวิตความเปนอยูอยางไรตอไป” ผูปวยเบาหวานตอบวา 
“อยากมีชีวิตเหมือนปกติท่ัวไป ไมมีน้ําตาลสูงหรือตํ่า” , “ไมอยากมีโรคอ่ืนอีก” เปนตน 

  ในสวนของมรรค ผูปวยตองปฏิบัติตามแนวทางในการสงเสริม ปองกัน ดูแลและฟนฟู
สุขภาพของตนเม่ือเจ็บปวย ซ่ึงผูปวยเบาหวานทุกรายสามารถตอบคําถามในการสงเสริม ปองกัน 
ดูแลและฟนฟูสุขภาพของตนเม่ือเจ็บปวยไดทันที เม่ือผูวิจัยต้ังคําถามวา “คุณลุง/คุณปา/คุณมี
แนวทางหรือกระบวนการในการดูแลตนเองอยางไร” และมีการตรวจสอบความสามารถในการดูแล
ตนเองของผูปวยโดยการต้ังคําถามวา “คุณลุง/คุณปา/คุณ เคยพบเจออุปสรรคในการดูแลสุขภาพ
ของตนเองบางไหม ถาพบอุปสรรคแกไขอยางไร และจากประสบการณท่ีคุณลุงเลามา หากมีบุคคล
อ่ืนมาขอคําแนะนําในการดูแลสุขภาพ  คุณลุง/คุณปา/คุณ มีวิธีแนะนําบุคคลในครอบครัว หรือ
บุคคลรอบขางในการปองกันไมใหเปนโรคเบาหวาน หรือเม่ือเปนโรคเบาหวานแลวควรจะดูแล
สุขภาพอยางไรบาง  เปนตน 
 จากการสัมภาษณแมผูปวยเบาหวานทุกรายจะไมสามารถอธิบายหลักอริยสัจ ๔ หรือ
อธิบายไดแต ไดไมท้ังหมด แตกระบวนการของอริยสัจ ๔ ก็ไดแทรกซึมอยูในวิถีชีวิตในการดูแล
ตนเองของผูปวยเบาหวานทุกราย  ดังรายละเอียดตอไปนี้                             

 ๔.๓.๑ ดานรางกาย 
 จากการสัมภาษณอาการของโรคเบาหวานจากกลุมตัวอยางพบวา อาการท่ีเกิดข้ึนกับ
รางกายท่ีผูปวยเบาหวานประสบกับตัวเอง อยูในสวนของอริยสัจ ๔ ขอท่ีวาดวยทุกข มีดังนี้   คือ   
๑. ปสสาวะบอย ปสสาวะมาก  ๒. หิวน้ํา บอย ๓. กินจุ ๔.บางรายอวน บางรายผอม  ๕. มือเทาชา  
๖. คันหรือเปนตุมตามตัว ๗. ตามัว ๘.ใจส่ัน รูสึกใจหวิวๆคลายจะเปนลม ๙. ตาลาย ตาพรามัว ซ่ึง
จะเห็นไดวา  เม่ือใดท่ีรางกายขาดความสมดุล หรือเสียสมดุล โครงสรางตางๆต้ังแตระบบกระดูก 
กลามเน้ือ เสนเอ็น เสนประสาท เนื้อเยื่อตางๆ ระบบไหลเวียนเลือด ระบบน้ําเหลือง ระบบ 
ประสาทอัตโนมัติตางๆก็จะผิดปกติไป ตามๆกัน เชน ภาวะน้ําตาลในเลือดสูงสามารถทําลายเสน
เลือดเล็กๆใน ไตได  ทําใหไตไมสามารถ กรอง ของ เสียไดดีเทาท่ีควร จึงสงผลใหมีโปรตีนร่ัว
ออกมาในปสสาวะ เม่ือมีภาวะนี้นานๆจึงเกิดภาวะไตเส่ือมและไตวายในท่ีสุด อยางกรณีผูปวย
เบาหวาน ID๖, ID๗, ID๑๐ เปนโรคเบาหวานแลวเกิดโรคไตแทรกซอนตามมา 



 

 

๑๓๘

 ผูปวยหลายรายเคยเกิดอาการตามัว  เกิดตอกระจก ตอหิน บางรายผาตัดไปแลว บางราย
ยังรักษาอยู  เพราะไมสามารถควบคุมระดับน้ําตาล ในเลือดใหอยูในเกณฑท่ีปกติได  เพราะเม่ือเปน 
เบาหวานนานๆ จะมีผลตอเสนเลือดบริเวณตาทําใหจอประสามตาเส่ือม ตาจะมัวลงเร่ือยๆ และตา
จะบอดไดในท่ีสุด อยางกรณีผูปวยเบาหวาน ID๒, ID๕ เปนโรคตอกระจกแทรกซอนตามมา , ID๘ 
เปนโรคตอหิน และ ID๗ ซ่ึงตามัวลงเร่ือยๆจนในท่ีสุดตาบอดตองควักตาออกและใสลูกตาเทียมไว
แทน 
              จากการสัมภาษณผูปวยเบาหวานจะมีการคนหาสาเหตุ  ปรับเปล่ียนพฤติกรรม  เกิดการ
เรียนรู  และสนใจในการดูแลตนเองที่ดีข้ึน มากบาง นอยบางข้ึนอยูกับผลกระทบท่ีตนเองประสบ 
ผูปวยเบาหวานสวนใหญสามารถสังเกตอาการผิดปกติท่ีเกิดกับรางกายได และพยายามคนหา
สาเหตุ หลังจากนั้นก็มีกระบวนการในการแกปญหาของตนเอง ซ่ึงแนวคิดและการดูแลตนเองแบบ
นี้ของผูปวยเบาหวาน จัดอยูในสวนของอริยสัจ ๔ ขอท่ีวาดวยสมุทัย และมรรค  ยกตัวอยาง เชน  
 เวลาท่ีน้ําตาลในรางกายตํ่ากวาปกติ ผูปวยบอกวา “ถาปาน้ําตาลตํ่าจะมีอาการ ใจส่ัน   
มือส่ัน เหง่ือออกแบบ อาบนํ้า เลย   ขา ออนแรง ลุกไป หาอะไรกินไมได  อาการตาลายบานหมุนก็
มีบางเหมือนกัน ถา มีคนอยูใกลๆ ปาก็ขอน้ําหวานเคากิน พอกินน้ําหวานหรือ อะไร ไปซัก ๑๐ 
นาทีถึงจะรูสึกคอยยังช่ัว”๙ หลังจากท่ีผูปวยรายน้ีเคยเกิดภาวะนํ้าตาลตํ่า ทุกคร้ังท่ีไปไหน หรือ ทํา 
อะไรท่ีตองออกนอกบาน  ผูปวยก็จะเตรียมลูก อม หรือน้ําหวานติดตัวไปดวยทุกคร้ัง และบอก คน 
ใกลชิดไววาใหชวยสังเกต อาการดวย ถาเมื่อไหรมีอาการก็ใหชวยเหลือทันที หรือใหรีบพาสง
โรงพยาบาล ซ่ึงผูปวยเบาหวานรายอ่ืนๆ ก็มีวิธีสังเกตและดูแลสุขภาพรางกายของตนเอง ดังนี้ 
 “ถารูสึกเวียนหัวเพลียๆ เอาแลว ตองหาลูกอมมาอม หรือมีอะไรหวานๆก็เอามาอม 
ประมาณซัก ๑๐ นาที ถึงจะรูสึกดีข้ึน หรือรูสึกเวียนหวัแลวนอนซักงีบใหญๆก็จะดีข้ึน”๑๐ 
 “เร่ืองเทา หรือขาท่ีมีสีคลํ้า  หลังแผลหาย เวลาอาบน้ําก็จะฟอกสบูแลวก็ดู เทา ตลอด  
วามีแผลอะไรรึเปลา แลวชวงท่ีเปนแผล ลุงสังเกตวา ถาเม่ือไหรกินหนอไมดอง แผลที่เทาของลุงจะ
เฟะข้ึนมาทันที ลุงก็เลิกกินหนอไมดองเลย”๑๑ 
 
 

                                                 

 ๙ สัมภาษณ ID๖, วันที่ ๒๙ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๑๐ สัมภาษณ ID ๒, วันที่  ๒๕ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๑๑ สัมภาษณ ID ๑๐, วันที่ ๔ มกราคม ๒๕๕๔. 



 

 

๑๓๙

 “เร่ืองการทํางานลุงวามีผลตอการเกิดโรคเหมือนกันนะ เพราะบางชวงลุงทํางานหามรุง
หามคํ่า ต้ังแต ๓ ทุมยันเชาเลย ขาวไมไดกิน ตอนหลังถึงรูสึกเหนื่อยมาก พอไปโรงพยาบาลหมอ
บอกวาเปนโรคหัวใจ จากนั้นลุงก็เปล่ียนไมทํางานแบบนั้นอีก”๑๒ 
 และผูปวยหลายรายก็มีกระบวนการในการดูแลตนเองมากข้ึน ดังคําพูดตอไปนี้
 “เม่ือกอนหนูกินขาวเยอะมากบางทีม้ือหนึ่ง หนูกินขาว ๓-๔ จาน กับขาวกินไมเยอะ 
อยางหมูทอดช้ินเดียวเนี่ย  หนูสามารถกินพรอมขาวไดหลายจาน ปลาโอช้ินเดียว หนูก็กินขาวได
เกือบ ๔ จาน ไขตมลูกหนึ่งก็กินขาวไดเยอะ โดยเฉพาะม้ือเย็นกินขาวมาก”๑๓ แลวผูปวยรายนี้บอก
ตอไปวา “ปจจุบัน กินยาตามท่ีหมอส่ัง ไมกินจุบจิบ ไมกินน้ําอัดลม กินขาวใหเปนเวลา ไม          
กิน อาหารรสหวาน ชวงเย็นกินขาวนอยลงแคจานเดียวไมเยอะเหมือนเมื่อกอน แลวพี่พยาบาลก็ 
คํานวณใหวารางกายตองการพลังงานกี่แคลอรี ตองกินอาหารอยางไร เทาไหรจึงจะเหมาะสม”๑๔

 “ตอนน้ีกินอาหารตองพยายามเลือกวาอันนี้กินได นี่กินไมได  จะไมปลอยปละละเลย
เหมือนเมื่อกอนอีกแลว ตอนหลังนี่พอน้ําตาลสูงจะมาน่ังทบทวนวาน้ําตาลสูงจากอะไร แลวก็
ปรับปรุงแกไขตัวเอง มาต้ังสติวาเราควรจะชวยตัวเองดวยนะ อยากินยาเยอะเกินไป เม่ือกอนกินยา 
๘ เม็ด ๑๐ เม็ด ตอนหลังนี่อะไรท่ีแสลงก็จะไมกิน หมอก็ลดยาลงมาบางแลว แลวถึงปาจะไมชอบ
ทานผลไม แตตอนน้ีก็พยายามจะทานผลไมท่ีไมคอยหวานใหมากข้ึนเชน พวก ฝร่ัง แอปเปล ชมพู 
ถาหิวบอยก็ดื่มน้ําเปลา เปนขวดๆ พยายามไมสรรหาของกินเหมือนแตกอน”๑๕  
 “หลังจากเปนเบาหวานไมนานก็เจอไขมันในเสนเลือดสูง ประมาณ ๒๘๐ หมอก็ใหคุม
อาหารยังไมไดใหกินยาไขมัน เพราะชวงนั้นกินปาทองโกวันละ ๒ ตัว ก็เลยเลิกกินปาทองโก 
เปล่ียนมากินขนมปงแทนแลวลดขาวเหลือ ๑ ทัพพี หมอบอกใหปาออกกําลังกาย ใหทานอาหารท่ี
แปงนอย ทานขาวไดไมเกินม้ือละทัพพีคร่ึง แลวก็สงไปพบกับนักโภชนาการๆ ก็ใหตวงอาหารทุก
อยาง ปาก็กลับไปบอกหมอวาทําไมไดหรอก ถาจะตองตวงทุกอยาง ขอกะๆ ประมาณเอา หมอก็
บอกถาอยางนั้นใหกินตมวุนเสนกับผักกาดขาวแลวกัน ปาก็คุมอาหารทุกอยางแบบเครงมาก เนน
ทานผัก ผลไมก็ทาน ถามีสมก็ทานม้ือละ ๑ ลูก ถาสมหวานมากก็จะลด เหลือวันละ ๑ ลูก ฝร่ังไม
คอยไดทาน เพราะทานแลวทองจะอืด  แลวอาหารท่ีไมทานก็คือขนุน ทุเรียน จนน้ําตาลลงมา  เหลือ  
๘๕ หมอก็ลดยาเบาหวานเหลือเม็ดเดียวจากเดิมใหกิน ๒ เม็ด”๑๖  และผูปวยรายนี้บอกตอวา “ปาก็
                                                 

 ๑๒ ID ๓, สัมภาษณ  ๒๕ ธันวาคม ๒๕๕๓.   
 ๑๓ ID ๔, สัมภาษณ  ๒๗ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๑๔ ID ๔, สัมภาษณ  ๒๗ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๑๕ ID ๘, สัมภาษณ  ๓๐ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๑๖ ID ๕, สัมภาษณ  ๒๘ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

๑๔๐

ออกกําลังกายโดยการข่ีจักรยานประมาณ ๓ กิโล ทุกวัน ไปท่ีสนามของหมูบาน จะมีชมรมผูสูงอายุ 
ประมาณ ๑๐-๒๐ คน ก็ปวยกันทุกคน นะแหละ แตทุกคนก็มาแลวรํามวยจีนประมาณ ๑ ช่ัวโมง ทํา
มา ๑๕ ป แลว ก็มีบางวันที่ไมไดไปแตอยางนอย อาทิตยหนึ่งตองไปไมตํ่ากวา ๓ วัน เร่ืองการดูแล
เทาไมใหเปนแผล ปาก็ดูเทาทุกวัน ถาตองออกไปนอกบานก็จะใสถุงเทา รองเทาระวังไมใหเกิด
แผล”๑๗   
 “เร่ืองแผลท่ีเทา ถึงจะเบ่ือก็ตองมาทํา ถาไมทําเดี๋ยวแผลลุกลามจะถูกตัดเทา ตอนเปน
แผลที่เทาคร้ังแรกถูกตัดนิ้วนางไปตองนอนโรงพยาบาลเปนเดือน กลับมาทําแผลตออีกรวม
เดือน”๑๘ ดังนั้นเม่ือเร่ิมมีแผลที่เทาอีกคร้ังผูปวยจึงมาทําแผลท่ีโรงพยาบาลทุกวัน ไมเคยขาด และยัง
กลาวตอไปวา “แผลที่เทาท่ีเปนคร้ังปจจุบันนี้ปาทํามาจะครบ ๔ เดือนแลวยังไมมีทีทาวาจะหาย 
แลวตองดูเร่ืองรองเทาดวยใหใสสบายมีสายรัดสน บางคร้ังรองเทาหลุดแบบไมรูตัวเพราะ เทาเราชา 
ระวังการเกิดแผลท่ีเทา ตองเช็คเทาทุกวันกอนนอนถามีอาการผิดปกติอะไรตองมาหาหมอกอนวัน
นัด”๑๙   
 หรือกรณีผูปวยเบาหวานID๓ ท่ีบอกวา “ตอนน้ีหมอลดเหลือฉีดยาแคคร้ังเดียวกอน
อาหารเชา อยางเดือนท่ีแลวน้ําตาลลุงก็แค ๑๐๐ เดียว  เร่ืองกินขาวลุงก็กินตรงเวลานะ พอไปฉีดยาที่
โรงพยาบาลกลับมาถึงบาน ไดเวลาลุงก็กินขาวเลย ไมรอใคร เชาก็กินขาวประมาณเจ็ดโมง กลางวัน
ก็กิน  ตอนเย็น ๔ โมงคร่ึงก็กินยา  ๕ โมงเย็นลุงก็กินขาวแลว ลุงปฏิบัติอยางนี้มาตลอด แลวลุงก็ไป
หาหมอตามนัดไมเคยขาด”๒๐ ซ่ึงผูปวยรายน้ีสนใจในการดูแลสุขภาพของตนเองจนแพทยลดขนาด
ของยาอินซูลินแบบฉีดลง จากเดิมฉีดวันละ ๒ คร้ังกอนอาหารเชา เย็น ลดลงมาเหลือแค วันละ ๑ 
คร้ังกอนอาหารเชาคร่ึงช่ัวโมง สวนม้ือเย็นเปล่ียนเปนยาเม็ดแทนยาฉีด 
              ในเร่ืองของการปรับลดขนาดยาท่ีใชในการรักษาโรคเบาหวาน  นายแพทยทีปทัศน 
ชุณหสวัสดิกุล แสดงทัศนะไววา ถาเกิดเปล่ียนยาฉีดเปนยากินได ถือเปนความสุขอยางหนึ่งของ
ผูปวยเบาหวาน ไมตองฉีดอินซูลิน แลวกลับมากินยาได ถือวาเปนผลการรักษาท่ีนาพอใจ หรือ
ผูปวยท่ีเคยกินยาอยูแลวเลิกกินยาได ก็ถือวาประสบผลความสําเร็จของการรักษา เปนผลดี ฉะนั้นดู 
๓  ปจจัย คือ ควบคุมน้ําตาลไดดีข้ึน ลดยาได หรืองดกินยาได ถือวาเปน พวกท่ีดี โดยแบงระดับของ
การรักษาเปน ๔ ระดับ คือ 

                                                 

 ๑๗ สัมภาษณ ID ๕, วันที่  ๒๘ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๑๘ สัมภาษณ ID ๖, วันที่ ๒๙ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๑๙ สัมภาษณ ID ๖, วันที่  ๒๙ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
         ๒๐ สัมภาษณ ID ๓, วันที่ ๒๕ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

๑๔๑

 ระดับท่ี ๑ ควบคุมอาหารอยางเดียว  
 ระดับท่ี ๒ ควบคุมอาหารโดยใชยากินรวมดวย  
 ระดับท่ี ๓ ควบคุมอาหาร ใชยากินและใชอินซูลินฉีด แตฉีดเฉพาะตอนกอนนอน  
 ระดับท่ี ๔ ควบคุมอาหาร ใชอินซูลินฉีดอยางเดยีว ๒๑ 

               บางรายเม่ือปวยเปนโรคเบาหวาน ผูปวยก็มีการไปศึกษาหาความรูเกี่ยวกับสาเหตุ 
อาการท่ีเกิดกับตนเอง แลวเม่ือมีอาการแสดงท่ีเกี่ยวของกับโรคเบาหวานผูปวยก็พยายามดูแลรักษา
พึ่งพาตนเองดวย เชน เม่ือมีอาการชาท่ีเทา ขา ๒ ขาง จากการสัมภาษณ ID๙  ผูปวยตอบวา “ ปาไป
เรียนแพทยแผนไทย แลวก็เภสัช รวมถึงเร่ืองการนวดรักษาโรคดวยนะ หลังจากนั้นปาก็นํามาใชกับ
ตัวเอง เวลาท่ีเทาชาก็นวดเทา ตําแหนงไหนท่ีนวดเองไมไดก็ใหลุง(สามี)นวดใหบาง เพราะลุงก็
เรียน แลวก็เปนอาจารยสอนเร่ืองนวดเหมือนกัน แถมศึกษามากอนปาซะอีก ปาเช่ือวาความเจ็บปวย
เกิดจากธาตุท้ัง ๔ ในรางกายไมสมดุลกัน  รวมถึง อากาศ อาหาร อายุ ท่ีอยูอาศัย พฤติกรรมก็เปน
มูลเหตุของการกอเกิดโรคดวย กรณีโรคเบาหวานปาวานาจะเกิดไดจากทุกปจจัยท่ีปาบอกมา  อยาง
เรื่องพฤติกรรมท่ีกอใหเกิดโรคท้ัง ๘ อยาง ก็นาจะเปนสาเหตุสําคัญ อยางตัวปาเองสมัยสาวๆ เวลามี
เร่ืองไมสบายใจก็จะดื่มเหลา อาทิตยละ๓-๔ วัน ถึงแมปาจะเลิกดื่มนานแลว แตรางกายก็ไดผล
กระทบไปซะแลว”๒๒  
       แพทยหญิงเพ็ญนภา ทรัพยเจริญ ไดอธิบายพฤติกรรมท่ีกอใหเกิดโรคท้ัง ๘ อยาง๒๓

ดังนี้ 
        ๑.กินอาหารมากหรือนอยเกนิไป กินไมถูกกับธาตุของตัวเอง ไมถูกกับโรคท่ีเปน      
 ๒.ยืน เดิน นั่ง นอนไมสมดุลกัน โครงสรางรางกายเสียสมดุล 
       ๓.อากาศไมสะอาด อากาศรอนหรือเยน็ไป 
      ๔.อดขาว อดนอน อดน้ํา   
       ๕.กล้ันอุจจาระ ปสสาวะ หรืออุจจาระไมเปนเวลา ทองผูก  
       ๖.ทํางานมากเกินไปพกัผอนไมพอก็ปวย 
       ๗.มีเร่ืองไมสบายใจ เศราเสียใจ ใจเปนทุกข 
                                                 

         ๒๑ ทีปทัศน ชุณหสวัสดิกุล, การรักษาเบาหวานดวยธรรมชาติบําบัด.[ออนไลน]. แหลงที่มา :   
http://www.dtam.moph.go.th /alternative/viewstory.php?id=395 [ 25 พฤศจิกายน 2553]. 
         ๒๒ สัมภาษณ ID๙, วันที่ ๒ มกราคม ๒๕๕๔. 
          ๒๓ กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก กระทรวงสาธารณสุข, คูมือประชาชนใน
การดูแลสุขภาพดวยการแพทยแผนไทย, (กรุงเทพมหานคร : สํานักงานกิจการโรงพิมพองคการสงเคราะหทหาร
ผานศึกในพระบรมราชูปถัมภ, ๒๕๔๗). หนา ๕.  



 

 

๑๔๒

       ๘. โมโห อารมณเสียงาย  
 รวมถึงการติดส่ิงเสพติดตางๆไมวาจะเปน กัญชา บุหร่ี สุรา หรือสารเสพติดอ่ืนๆก็มีผล
ตอสภาพรางกายทําใหเกิดการเจ็บปวย 
 จากขอความท่ีนําเสนอมาผูวิจัยมีทัศนะวาความเคยชิน หรือการตามใจตัวเองจน
กอใหเกิดพฤติกรรมท้ัง ๘ ประการ ลวนแลวแตทําใหเกิดโรคได ท้ังโรคเบาหวานและโรคอ่ืนๆท่ีจะ
ตามมาในภายหลัง แตเม่ือไหรท่ีทุกขจากโรคภัยเกิดข้ึนแลว บุคคลท่ีปวยมีการกําหนดรูหรือ
ตระหนักรู พยายามเปล่ียนแปลงแกไขใหเปนไปในทางท่ีดี มีการนําหลักอริยสัจ ๔ มาใชในการดแูล
ตนเองดานรางกาย จะโดยต้ังใจหรือไมก็ตาม เม่ือนั้นสุขภาพรางกายก็จะดีข้ึนหรือไมทรุดโทรมลง
ไปกวาเดิมแนนอน     
 
๔.๓.๒ ดานสังคม 
  ปจจุบันสภาพสังคมเปล่ียนแปลงไป ชีวิตมีการแกงแยงแขงขันเพื่อใหไดมาซ่ึงส่ิงของ
และบริการท่ีตอบสนองความตองการพื้นฐานท้ังทางดานรางกายและจิตใจ จึงสงผลใหประชาชนมี
ความวิตกกังวล ความเครียดสูง  จึงมักจะมีอารมณเสีย  หงุดหงิด  ฉุนเฉียวงาย  เบ่ือหนาย  บางคน
เม่ือปวยเปนโรคตางๆแลว ก็รูสึกวาทํางานได ไมเหมือนปกติ รูสึกดอยคา ไมเปนท่ียอมรับ ทําให
เกิดภาวะซึมเศรา บางรายเม่ือทํางานไมไดก็สงผลกระทบตอวิถีชีวิตครอบครัวและความสัมพันธใน
ครอบครัวดวย ซ่ึงเม่ือกลาวถึงดานสังคม ผูวิจัยสังเกตไดวา ผูปวยเบาหวานมีการปรับเปล่ียนอาชีพ
และลักษณะงานท่ีทํา  ซ่ึงการปรับเปล่ียนวิถีชีวิตใหเหมาะสมกับโรคเบาหวานที่ เปนอยูนี้  
สอดคลองกับแนวทางอริยสัจ ๔ ขอท่ีวาดวยมรรค และสงผลไปถึงอริยสัจ ๔ ขอท่ีวาดวยนิโรธ คือ
ตองการใหชีวิตมีความสุข  ดังขอความท่ียกมาอางนี้  

จากการสัมภาษณผูปวยตอบวา “เกือบ ๓ ปแลวละท่ีขาเร่ิมออนแรงแลวเดินไมได ก็อยู
บานทุกวันไปไหนลําบาก ทํางานรับจางนอกบานไมไดก็ตองเปล่ียนมารับจางเล้ียงเด็กอยูกับบาน ก็
เปนลูกของแมคาท่ีขายของอยูแถวๆบานนี่ แหละ ก็พอมีรายไดบาง”๒๔ ซ่ึงผูปวยเบาหวานรายอ่ืนๆ 
ก็มีการปรับเปล่ียนวิถีชีวิต อาชีพและลักษณะงานท่ีทํา ดังนี้       
                 “ตองปรับตัวนะคือ ชวงแรกเปนยากินพอน้ําตาลสูงกวา ๒๐๐ หมอก็บอกวาคุมไมไดแลว
ตองเปล่ียนมาฉีด ปาก็มาเรียนรูการฉีดยาเองเพราะไมสะดวกในการเดินทางมาฉีดยาท่ีโรงพยาบาล 

                                                 

 ๒๔ สัมภาษณ ID ๒, วันที่ ๒๕ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

๑๔๓

เร่ืองการทํางานปาก็ไมคอยมีแรง ทําไมคอยไหว กอนเปนเบาหวานปาทํานา หลังจากเปนเบาหวาน
ก็เปล่ียนมาทํากับขาว ปรุงอาหารขาย เพราะเบาแรงหนอย”๒๕    
 “กอนท่ีจะเปนเบาหวานปาทํางานขายผลไมเงาะ ทุเรียน ลางสาด มังคุด ก็เกือบทุกชนิด
ตามฤดูกาล ท่ี จ.นครศรีธรรมราช นอนดึกมาก แลวก็ต่ืนต้ังแตตี ๓ เข็นรถเข็นของ ๕ คัน ไปจอดท่ี
ตลาด ขายของเสร็จกวาจะเขาบานก็ ๕ ทุม พอยายมาอยูกรุงเทพก็ยังขายอยูท้ังผลไม และขายขาว
แกง  หลังจากตรวจพบเบาหวาน ลูกก็ไมใหขายผลไม ใหปาพักผอนเยอะๆ ประมาณป ๒๕๔๖ ปา
ถึงมาเปดรานขายของชําท่ีบาน”๒๖                                                                          
 “สมัยกอนลุงเปนชางกลึง พอมาปวยก็ทํางานไมได ชวงท่ีมีแผลที่เทา ก็ไมไดทํางาน 
ใหลูกนองทําแทน ลุงก็ยืนคุมงาน แลวใหลูกชายทําแทน ดูแลแทนดวย ก็พยายามปรับเปล่ียนชีวิต
ไป”๒๗                                                                                                                    
 นอกจากการปรับเปล่ียนอาชีพและลักษณะงานท่ีทําแลว ผูปวยยังมีการปรับในเร่ือง
ของกิจกรรมประจําวันอีกดวย จากการสัมภาษณผูปวยบอกวา  

  “หลังจากรูตัววาเปนเบาหวาน หมอก็ใหฉีดยาวันละ ๔ คร้ังเลย เชา กลางวัน เย็น กอน
นอน ฉีดทุกวัน ฉีดบริเวณหนาทอง แลวก็ตนขา ฉีดต้ังแตตอนทอง ๕หรือ ๖ เดือน จนคลอดเลย 
แรกๆพี่พยาบาลฉีดใหไมคอยเจ็บ  หลังๆก็มาฝกฉีดเองก็มีเจ็บบาง”๒๘  หรือ “บางทีทํางานแลวลืม
กินยา กินขาวแลว มานึกเอะ ลืมกินยารึเปลา หลังจากนั้นตองมาเขมงวดกับตัวเองวา กินยาตอนนี้
ตองกินขาวตอนนี้ บางทีมาทํางานสายก็กินขาวไมทันตองรีบทํางานเลยก็มี ก็แกปญหาโดยการหา
อยางอ่ืนกินแทนขาว เวลาไปตางจังหวัดก็หาซ้ืออาหารของเราเตรียมไปเอง เพราะเรารูอยูวาเราเปน
อยางนี้ก็ตองเตรียมไป เอายา อาหาร ขนม น้ํา ของ เราไป เราตองรูระยะเวลา การออกฤทธ์ิของยา 
ดวย”๒๙ 

  ผูปวยเบาหวานหลายรายอยูในวัยทํางาน และมีวิถีชีวิตท่ีไมคอยไดเคล่ือนไหวหรือออก
กําลังกาย ประกอบกับรับประทานอาหารนอกบานเพิ่มมากข้ึน นิยมซ้ืออาหารสําเร็จรูปหรือกึ่ง
สําเร็จรูปรับประทาน ไมไดทําอาหารเอง ตองพึ่งพารานอาหารตามส่ัง จึงควบคุมอาหารลําบาก แต
ผูปวยก็พยามยามที่จะมีกิจกรรมในการสรางเสริมความแข็งแรงของรางกาย โดยอธิบายใหผูวิจัยฟง

                                                 

 ๒๕ สัมภาษณ ID ๖, วันที่ ๒๙ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๒๖ สัมภาษณ ID ๗, วันที่ ๒๙ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๒๗ สัมภาษณ ID ๑๐, วันที่ ๔ มกราคม ๒๕๕๔. 
 ๒๘ สัมภาษณ ID ๔, วันที่ ๒๗ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๒๙ สัมภาษณ ID ๔, วันที่ ๒๗ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

๑๔๔

วา “สมัยกอนกินอาหารไมเปนเวลา  และชอบกินเปปซ่ีมาก กินท่ีเปนแบบวุนๆเลยนะ วันละขวด 
เพราะบานตรงขามเปนรานคาก็หากินงาย  จนเม่ือเร่ิมปวยจึงเปล่ียนพฤติกรรมคือ หยุดกินเลย
น้ําอัดลม น้ําเปปซ่ี” และเร่ิมมีการรวมกลุมกันออกกําลังกายเปนชมรมผูสงอายุ “ปาก็ออกกําลังกาย
โดยการข่ีจักรยานประมาณ ๓ กิโล ทุกวัน ไปท่ีสนามของหมูบาน จะมีชมรมผูสูงอายุ ประมาณ ๑๐-
๒๐ คน ก็ปวยกันทุกคน นะแหละ แตทุกคนก็มารวมตัวกัน แลวรํามวยจีนประมาณ ๑ ช่ัวโมง ทํามา 
๑๕ ป แลว” 

 จากการสัมภาษณถาครอบครัวไหนท่ีมีลูกหลานอยูดวยและคอยใหความชวยเหลือดูแล
ผูปวยเบาหวานก็จะมีสุขภาพจิตใจและอารมณท่ีดี ดังคําพูดท่ีวา “เพราะปาเดินไมไดขาไมมีแรงไม
คอยไดออกกําลังกาย เคล่ือนไหวก็ไมไดดีเหมือนกอน จะไปไหนก็ลําบาก อยางเวลาจะไป
โรงพยาบาลก็ตองใชรถนั่งมารับแลวก็เข็นรถกันไป แตก็มีลูกๆ นี่แหละท่ีคอยชวยพยุงข้ึนรถ  ก็ถือ
เปนความโชคดีของปาท่ีมีลูกอยูดวย”๓๐  
               ผูวิจัยมีทัศนะวาการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานอาจจะไมเพียงพอในการที่จะทําให
ผูปวยมีสุขภาพดีและมีความสุขอยูในสังคมได หากแตครอบครัวของผูปวย ไมวา จะเปน สามี 
ภรรยา  ลูก หลาน ญาติมิตร เพื่อนบาน ก็ลวนแลวแตมีสวนสําคัญ  ซ่ึงขอมูลท่ีไดจากการสัมภาษณ
แสดงใหเห็นวาผูปวยเบาหวานมีการนําหลักอริยสัจ ๔ มาเปนแนวทางในการดูแลตนเองดานสังคม
ดวย   จะโดยต้ังใจหรือไมก็ตาม ดังนั้นนอกจากตัวผูปวยแลว ควรจะมีการสงเสริมใหเกิด      
สัมพันธภาพท่ีดีของบุคคลในครอบครัวและชุมชน รวมถึงสภาพแวดลอมของที่อยูอาศัยใหเปน
ชุมชนแหงกัลยาณมิตร คอยดูแลชวยเหลือซ่ึงกันและกัน เม่ือสามารถเร่ิมตนจากจุดเล็กๆแลวก็จะ
พัฒนากลายเปนสังคมและประเทศแหงความเปนกัลยาณมิตรท่ียั่งยืนตอไปได  
 
๔.๓.๓ ดานอารมณและจิตใจ 
  ในดานอารมณและจิตใจท่ีจะยกขอความมาแสดงตอไปนี้ มีความสอดคลองกับ
แนวทางอริยสัจ ๔ ขอท่ีวาดวยมรรคและนิโรธ กลาวคือ  จากการสัมภาษณเชิงลึก ผูปวยเบาหวาน
บางรายเม่ือมีการปรับสภาพจิตใจของตนเองในเร่ืองของการเลือกรับประทานอาหารหลัง จากปวย
ไดแลว การดําเนินชีวิตประจําวันก็ดีข้ึน เชน เม่ือตองไปเขาสังคมหรือไปงานเล้ียงสังสรรคเม่ือถูก
เพื่อนชักชวนใหรับประทานอาหารท่ีแสลงกับโรคท่ีตนเองเปนอยู ผูปวยตอบเพื่อนวา “อยาเลยไมดี
ตอสุขภาพ ขอทานอยางอ่ืนดีกวา ”๓๑  ซ่ึงการกระทํานี้แสดงใหเห็นถึงความม่ันคงของอารมณ  ท่ีไม

                                                 

         ๓๐ สัมภาษณ ID ๒, วันที่ ๒๕ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
         ๓๑ สัมภาษณ ID ๕, วันที่ ๒๘ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

๑๔๕

ปลอยใหความอยากอาหารมีอิทธิพลเหนือความถูกตองในการดูแลสุขภาพของตนเอง และผูปวย
เบาหวานรายนี้ก็ไมไดปฏิเสธการเขารวมกิจกรรมของสวนรวม ยังมีการพบปะสังสรรคกับเพื่อนๆ
ไดเหมือนเดิม  สําหรับเร่ืองอาหารกับโรคเบาหวาน ผูปวยอีกทานหนึ่ง กลาววา “เนนย้ําให ต้ังสติ
แลว เอาชนะความอยากในรสชาติอาหารใหได”๓๒  ซ่ึงผูปวยเบาหวานรายอ่ืนๆ ก็มีวิธีการ
ปรับเปล่ียนอารมณและจิตใจ  ดังนี้       
                    “เร่ืองใจก็มองคนท่ีแยกวาเรา จะไดสบายใจ มีกําลังใจในการรักษา ไมฟุงซาน โชคดี
ดวยท่ีบานปาอยูใกลวัด ไดยินพระสวดมนต พระเทศน อยูบอยๆ ทําใหปาไมคอยทุกขใจ ปา
พยายามดูแลจิตใจใหสบาย ทําบุญบอยๆ ไปทําบุญหลอพระบางถามีโอกาส สวดมนตไหวพระกอน
นอน”๓๓                                                                                                                                             
 “เวลาเครียด ทุกขไมสบายใจ เบ่ือ เพลีย เวียนหัว นอน ไมอยากทําอะไร แบบที่ บอก
คุณหมอเม่ือกี้ ...แลวแตกอนความดัน ปาไมเคยลดเลย ปาก็ทุกข แตไดยินหลวงพอท่ีวัดเทศนก็พอ
คลายทุกขใจไดบาง”๓๔                                                                                                        
 “รูสึกเพลีย ทรมาน พอจะเดินก็เดินไมคอยจะไหว แรกๆก็กังวลเหมือนกันนะ ตอนน้ัน
เพื่อนท่ีไปปฏิบัติธรรมดวยกันก็ทักวาสภาพแบบเธอจะอยูไดซักกี่วัน  แตพอรูวาเปนอะไรแลวก็คิด
วาอะไรจะเกิดมันก็ตองเกิดแบบหลวงพอสนองวา  ก็เลยหายเครียด ตอนหลังพอคุมน้ําตาลไดอาการ
ก็ ดีข้ึน”๓๕ 
 “ดานจิตใจก็พยายามทําใจใหสบายไมเครียด สวดมนตทุกคืนประมาณวันละช่ัวโมง 
แลวก็นั่งสมาธิตอตามวิทยุชองวัดสังฆทาน”๓๖ และจากการสัมภาษณผูปวยบอกวา “ตองดูแลคุณแม
อายุ ๙๐ ป บางทีก็หงุดหงิดบางแกหลงๆลืมๆแลว แตก็ตองทําใจ ไปนั่งสวดมนตก็รูสึกผอนคลาย 
แลวก็ใหแมฟงวิทยุฟงสวดมนตไปดวย”๓๗ 
 “บางทีก็เครียด แตพอสวดมนตซัก ๓ จบกน็อนหลับได  มีท่ีเครียดมาก คือ ชวงท่ีหมอ
บอกวาตาบอดตองควักลูกตาออกไมอยางนัน้จะติดเช้ือไปที่ตาอีกขางหนึ่ง ปาก็พยายามทําใจ 
ครอบครัวก็ใหกําลังใจ”๓๘   ซ่ึงในเร่ืองกําลังใจจากครอบครัวผูปวยอีกรายกลาววา                                                         

                                                 

 ๓๒ สัมภาษณ ID ๘, วันที่ ๓๐ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๓๓ สัมภาษณ ID ๒, วันที่ ๒๕ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๓๔ สัมภาษณ ID ๒, วันที่ ๒๕ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๓๕ สัมภาษณ ID ๕, วันที่ ๒๙ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๓๖ สัมภาษณ ID ๕, วันที่ ๒๙ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๓๗ สัมภาษณ ID ๕, วันที่ ๒๙ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
 ๓๘ สัมภาษณ ID ๕, วันที่ ๒๙ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

๑๔๖

  “เวลามีปญหาก็จะหาคนปรึกษา แบบคุณลุง(สามี)ก็จะชวยดแูลสุขภาพซ่ึงกันและ
กัน”๓๙  

ในสวนของการสวดมนต นั่งสมาธิในชีวิตประจําวัน จะเห็นไดชัดเจนวามีประโยชน
สามารถชวยใหจิตใจเกิดความผอนคลาย เกิดความสงบ มีความสุข เสริมสรางประสิทธิภาพในการ
ทํางาน การดําเนินชีวิตประจําวัน จากการสัมภาษณ ผูปวยบอกวา “วันไหนไมไดสวดมนตจะรูสึก
ไมสบายใจ เวลาจะนอนก็รูสึกนอนหลับไดไมสนิท ถาต่ืนมาสวดมนตซักพักก็จะหลับสบาย”๔๐ ซ่ึง
สอดคลองกับ งานวิจัยและทัศนะของ รศ.ดร.สมพร  กันทรดุษฏี-เตรียมชัยศรี ท่ีกลาวไววาเสียงสวด
มนตดวยสมาธิเปนยา เพราะสมองของเราเม่ือไดรับการกระตุนดวยคล่ืนเสียงชาๆประมาณ ๑๕ นาที 
ข้ึนไปเซลลประสาทบริเวณกานสมองจะหล่ังสารส่ือประสาท ช่ือ ซีโรโทนิน(serotonin)ซ่ึงมีฤทธ์ิ
คลายยานอนหลับ ลดความเครียด ลดอาการซึมเศรา  ลดระดับน้ําตาลในเลือด   และยังเปนสารต้ัง
ตนในการสังเคราะหสารส่ือประสาทอ่ืนๆ  เชน เมลาโทนิน ซ่ึงทําหนาท่ียืดอายุการทํางานของเซลล
ประสาท นอกจากนี้ยังกลาววา สมาธิ เปน วิทยาศาสตรจิตประสานกายข้ันสูง เปนเทคนิคการ
เยียวยาท่ีไดรับการพิสูจนทางวิทยาศาสตร การแพทยในศตวรรษนี้วา เปนศาสตรแหงการเอ้ืออาทร
ตอรางกาย จิตใจ อารมณ สังคมและวิญญาณของบุคคล ๔๑ 

 ผูปวยเบาหวานบางรายไมมีลูกหลานคอยดูแล หรือคอยดูแลบางแตก็มีปญหามาให
ผูปวยเบาหวานไมสบายใจ ดังคําพูดท่ีวา “เวลาท่ีมีปญหาเขามาในชีวิตแลวเครียด อยางเร่ืองลูกๆ 
ทะเลาะกัน แลวโทรมาหา ปาก็เครียดนะก็คิดวามีผลตอสุขภาพ ปาก็แกปญหาโดยการปดโทรศัพท 
ไมรับโทรศัพทเลย แลวปาก็สวดมนต นั่งสมาธิ แผเมตตาใหเจากรรมนายเวรเผ่ืออะไรๆจะดีข้ึน
บาง”    ซ่ึงผูปวยเบาหวานรายน้ีก็มีกลไกในการดูแลอารมณและจิตใจของตนเองไมใหเศราหมองได
โดยการสวดมนตและน่ังสมาธิ 

 จากขอมูลท่ีกลาวมาขางตน ผูวิจัยมีทัศนะวาผูปวยเบาหวานมีการนําหลักอริยสัจ ๔ มา
เปนแนวทางในการดูแลตนเองดานอารมณและจิตใจ ไมวาจะโดยต้ังใจหรือไมก็ตาม แตการปรับ
สภาพอารมณและจิตใจของผูปวยเบาหวานทุกรายก็สามารถทําใหผูปวยกลับมาดําเนินชีวิตตาม
อัตภาพของตนเองได   ถึงแมโรคท่ีเปนอยูจะไมหายไปแตผูปวยเบาหวานก็มีสุขภาพจิตใจท่ีสดช่ืน 
เบิกบาน แจมใสข้ึนพรอมรับสภาพปญหาท่ีจะมากระทบในการดําเนินชีวิตประจําวันไดเปนอยางดี  

                                                 

 ๓๙ สัมภาษณ ID ๙, วันที่  ๒ มกราคม ๒๕๕๔. 
         ๔๐ สัมภาษณ ID ๓, วันที่ ๒๕ ธันวาคม ๒๕๕๓. 
         ๔๑ รศ.ดร.สมพร  กันทรดุษฏี-เตรียมชัยศรี, การปฏิบัติสมาธิเพ่ือการเยียวยาสุขภาพ, (นนทบุรี : 
สํานักงานกิจการโรงพิมพ องคการสงเคราะหทหารผานศึก, ๒๕๕๒), หนา ๓.  



 

 

๑๔๗

๔.๔ สรุป 
 ปจจุบันประชาชนสวนใหญยังไมสามารถพึ่งพาตนเองในเร่ืองของการดูแลสุขภาพได 
เม่ือเจ็บปวยก็ตองการเขารับการรักษาในโรงพยาบาลที่ดี มีช่ือเสียง หรือมีการใหบริการสุขภาพท่ี
หลากหลายเพื่อตอบสนองความตองการของตน  ซ่ึงความตองการตรงสวนนี้มีผลใหรัฐบาลตอง
รับภาระคาใชจายตางๆ ตั้งแตคารักษาพยาบาล คายาและเวชภัณฑตางๆเปนจํานวนสูงมากข้ึนทุกป 
หากประชาชนทุกคนมีความตระหนักรู เขาใจ และปรับพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพตนเองใหมาก
ข้ึน ก็จะเปนการชวยลดคาใชจายในการบริการสุขภาพลง มีผลชวยลดงบประมาณคาใชจายของ
ประเทศชาติ ไดอีกทางหน่ึง โดยเฉพาะกลุมผูปวยโรคเร้ือรัง เชน โรคเบาหวาน ซ่ึงการดูแลสุขภาพ
มีหลายทางใหเลือก และหนึ่งในทางเลือกนั้น ก็คือ การดูแลสุขภาพที่เนนการนําหลักธรรมทาง
พระพุทธศาสนา คือ อริยสัจ ๔ มาเปนแนวทางในการดูแลสุขภาพแบบองครวม ท้ังกาย จิต สังคม
และส่ิงแวดลอม ท่ีสําคัญคือ สามารถนํามาเปนเคร่ืองมือในการดูแลตนเองไดกอนปวย หรือเม่ือปวย
แลวก็สามารถนํามาปรับใชเพื่อใหมีคุณภาพชีวิตท่ีดีตามอัตภาพได 
 ดังนั้นผูปวยเบาหวานทุกรายจําเปนตองดํารงชีวิตดวยความไมประมาท มีการเรียนรู
ธรรมชาติของโรคเบาหวาน รูถึงอาการผิดปกติท่ีจะเกิดกับรางกายเม่ือระดับน้ําตาลในเลือดสูงหรือ 
ตํ่า  คือ เปนการรูทุกขท่ีจะเกิดกับรางกาย   หรือรูสาเหตุท่ีทําใหระดับน้ําตาลเพ่ิมสูงข้ึนหรือลดตํ่าลง 
มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีไมกอใหเกิดโรคแทรกซอน ซ่ึงเปนการรูสาเหตุหรือสมุทัยท่ีทําใหอาการของ
โรคเบาหวานเปนมากข้ึน   และรูวาตนเองจะดําเนินชีวิตตอไปอยางไร เพื่อใหชีวิตมีความสุข ถือ
เปนการรูกิจของนิโรธ  สุดทายรูวิธีสงเสริม ปองกัน ดูแล รักษา และฟนฟูสุขภาพของตนเองใหดี
ข้ึน  นอกจากนี้ยังตองมีการดูแลสภาพจิตใจ  ใหเบิกบานแจมใส ไมโมโห ไมหงุดหงิด เศราโศก
เสียใจงาย  เพราะจะเปนการบ่ันทอนสุขภาพทางกายอีกประการหน่ึง ซ่ึงส่ิงเหลานี้เปนการปฏิบัติ
ตามแนวทางของมรรค  เม่ือรูแลวก็ตองนํามาปฏิบัติ และทบทวนดวยวาไดดูแลตนเองอยางท่ี
สมควรปฏิบัติครบถวนหรือไม ส่ิงไหนไดทําไปแลวก็มีการประเมินยอนกลับเพื่อใหตรวจสอบการ
ดูแลตนเองได  ซ่ึงการท่ีจะพัฒนาประชาชนใหมีสุขภาพท่ีดีได หัวใจสําคัญท่ีทําใหเกิดสุขภาพดี
ข้ึนอยูกับการตระหนักวาหนาท่ีท่ีสําคัญของตนคือตองจัดการดูแลสุขภาพของตนดวยตนเองกอน  
อยาหวังที่จะพึ่งพาแตยาและระบบบริการสุขภาพท่ีรัฐบาลจัดให เพราะการพัฒนาสุขภาพอยาง
ยั่งยืนตองมีการปรับเปล่ียนรูปแบบการดําเนินชีวิตใหมีพฤติกรรมการดูแลตนเองท่ีถูกตอง  
เหมาะสมและสอดคลองกับการเปล่ียนแปลงของสังคมไทยและสังคมโลก  
  
                                                                                                                                                                                                                       

  



 
 

บทท่ี ๕ 
บทสรุป และ ขอเสนอแนะ 

 

 การวิจยัเร่ือง ศึกษาการดแูลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ นั้น ผูวิจัย
ไดต้ังวัตถุประสงคในการวจิยัไว ๓ ประการดวยกัน คือ (๑) เพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเองของ
ผูปวยเบาหวาน (๒) เพื่อศึกษาการดแูลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ท่ีปรากฏ
ในคัมภีรพระพุทธศาสนา  (๓) เพื่อศึกษาการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ 
โรงพยาบาลไทรนอย  จ.นนทบุรี จากการศึกษา ผูวจิัยสรุปสาระสําคัญ นําเสนอเปนลําดับ ดังนี ้
 
๕.๑  บทสรุป 
 ๑) พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน    
 จากการศึกษาแนวคิดและพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานพบวา   ใน
ปจจุบันการใหบริการทางดานสุขภาพท้ังในภาครัฐและภาคเอกชน ประกอบไปดวย ๔ มิติใหญๆ  
คือ การใหบริการในดานการสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค รักษาโรค และฟนฟูสุขภาพภายหลังการ
เจ็บปวย ซ่ึงพบวาประชาชนสวนใหญท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลจะมาดวยภาวะโรคไมติดตอ
เพิ่มมากข้ึน เชน โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ โรคอวน มะเร็ง ภูมิแพ  อันเปนผลมา
จากพฤติกรรมการขาดการดูแลตนเองท่ีถูกตอง ทําใหเกิดการเจ็บปวยไดงาย รัฐบาลจึงมีการกําหนด
นโยบายสาธารณสุข ใหประชาชนมุงเนนในการพัฒนาคุณภาพการดูแลตนเอง ใหพึ่งพาตนเองได 
เพราะเม่ือประชาชนสามารถดูแลตนเองได ก็จะเปนการชวยลดงบประมาณของประเทศลงไดอีก
ทางหนึ่ง นอกจากนี้การที่ประชาชนในชาติมีคุณภาพชีวิตท่ีดีเกิดการเจ็บปวยนอยลง ประชาชน
เหลานั้นก็ถือเปนกําลังสําคัญในการพัฒนาประเทศดวย  ดังนั้นการจะควบคุมโรคเบาหวานให
ไดผลดีก็ตองเร่ิมจากตัวผูปวยเองกอน คือ ผูปวยตองใหความรวมมือในการดูแลรักษาสุขภาพของ
ตน ไมปลอยปละละเลย จนเกิดโรคแทรกซอนตามมา 
 เนื่องจากโรคเบาหวานเปนโรคเร้ือรัง  รักษาไมหายขาด และเกิดไดกับคนทุกวัยเพราะ
เปนความผิดปกติท่ีถายทอดผานทางพันธุกรรม จากพฤติกรรมการบริโภคเกินจนกลายเปนโรคอวน 
การดื่มสุรา  การใชยาผิด การเจ็บปวย อุบัติเหตุท่ีมีผลทําใหตับออนอักเสบหรือสูญเสียหนาท่ีในการ
ทํางาน หรือภาวะต้ังครรภก็ทําใหเกิดเบาหวานได  ดังนั้นคุณภาพชีวิตท่ีดีของผูปวยเบาหวาน จึง



 

 

  ๑๔๙

ข้ึนอยูกับการดูแลเอาใจใสตนเองของผูปวยเบาหวานแตละราย ถาผูปวยรายใดสนใจดูแลสุขภาพ
ของตนเองดี ก็จะสามารถดําเนินชีวิตไดอยางมีความสุขกาย สบายใจ แตถาผูปวยรายใดดูแลสุขภาพ
ของตนไดไมดีเทาท่ีควร เม่ือเปนโรคเบาหวานนานๆ ก็จะเกิดภาวะแทรกซอนตามมาไดงาย  และ
ถือเปนเร่ืองท่ีสําคัญเพราะเปนเหตุใหเกิดภาวะทุพพลภาพตามมา หรือเปนอันตรายจนถึงข้ัน
เสียชีวิตได  
 ผูปวยเบาหวานแตละรายจะมีปญหาในการดูแลสุขภาพของตนเองแตกตางกันไป 
ข้ึนอยูกับเหตุปจจัยหลายๆอยาง เชน ความเช่ือ ความพอใจ เพศ วัย ภาวะของรางกายท่ีแตกตางกัน 
ขนบธรรมเนียม ประเพณี เช้ือชาติ ศาสนา รวมถึงการรับรูในเหตุการณตางๆทั้งภายในและภายนอก
ตนเอง ในกรณีท่ีความตองการในการดูแลตนเองมีมากกวาความสามารถที่จะตอบสนอง บุคคลนั้น
จะมีความบกพรองหรือมีขีดจํากัดในการพิจารณา ตัดสินใจ และลงมือปฏิบัติในการดูแลตนเอง เชน 
ผูปวยเบาหวานซ่ึงเร่ิมรักษาดวยการฉีดยาอินซูลินไมเขาใจถึงความสัมพันธระหวางอาหาร การออก
กําลังกายกับประสิทธิภาพของอินซูลิน, ผูสูงอายุมีอาการหลงลืม ความจําเส่ือม ทําใหไมสามารถ
รับประทานยาตามเวลาท่ีกําหนด, ผูปวยเบาหวานมีสมาชิกในครอบครัวท่ีตองใหการดูแล  หรือ
โรงพยาบาลอยูหางไกล เดินทางไมสะดวก เปนผลทําใหผูปวยเบาหวานเกิดการละเลยในการดูแล
ตนเอง  ดังนั้นแนวคิดและพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน จึงมีความสําคัญในการท่ีจะ
ทําใหผูปวยเบาหวานเกิดความตระหนัก ใหความสนใจในการดูแลสุขภาพของตนเอง สามารถมี
ชีวิตอยูกับสภาวะของการเจ็บปวยไดอยางมีความสุข 
  

 ๒) การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ท่ีปรากฏในคัมภีร
พระพุทธศาสนา   

 จากการศึกษาการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ ท่ีปรากฏใน
คัมภีรพระพุทธศาสนา  พบวาหลักธรรมท่ีช่ือวาอริยสัจ ๔ สามารถนํามาปรับใชไดท้ังในแงของ
โลกิยะ  และในแงของโลกุตตระ เพราะอริยสัจ ๔ เปนหลักของการเช่ือมโยงความจริงในธรรมชาติ
มาสูการใชประโยชนของมนุษย ซ่ึงพระพุทธเจาทรงตองการใหเราไดประโยชนจากกฎธรรมชาติ
โดยสะดวก จึงนํามาจัดรูปแบบ  วางระบบไวให  มีความเปนเหตุ  เปนผล  ทําใหเขาใจเกี่ยวกับความ
เปนจริงของทุกข สาเหตุท่ีทําใหเกิดทุกข ความดับทุกข และขอปฏิบัติใหถึงความดับทุกข หรือจะ
เปล่ียนมุมมองเปนดานบวก คือ ทําความเขาใจเกี่ยวกับความเปนจริงของความสุข เหตุใหเกิด
ความสุข  การขาดความสุข และเหตุใหเกิดภาวะขาดความสุข หากบุคคลใดสามารถนําหลักธรรมนี้
มาปฏิบัติตามไดก็จะสามารถหลุดพนจากความทุกขท้ังทางกายและทางใจ เกิดภาวะของความสุข
กายและสุขใจเขามาแทนท่ีได    



 

 

  ๑๕๐

เม่ือกลาวถึงการรักษาโรคท่ีปรากฏในคัมภีรทางพระพุทธศาสนา จะเห็นไดวาในสมัย
พุทธกาล องคประกอบดานความรูความเขาใจในเร่ืองสุขภาพของพระภิกษุนั้น เกิดจากพระธรรม
วินัย ซ่ึงพระพุทธเจาทรงแสดงและบัญญัติไวเพื่อเปนหลักส่ังสอนพุทธสาวก พุทธสาวิกา  
หลักธรรมคําสอนและแนวทางการดูแลรักษาสุขภาพ ตามท่ีปรากฏในพระไตรปฎกนั้นมีอยูมากมาย 
ท้ังในพระวินัย  พระสูตร และพระอภิธรรม  ท้ังในเร่ืองของหลักการรับประทานอาหาร การออก
กําลังกาย การดูแลรักษาความสะอาดของรางกาย  และขอควรปฏิบัติอ่ืนๆ เชน  ในมหาวิภังค 
พระพุทธเจาทรงตรัสถึงเร่ือง ความเปนผูรูจักประมาณในการบริโภค ในหมวดท่ี ๒ แหงเสขิยวัตร มี 
๓๐ สิกขาบท ทรงตรัสถึงขอควรประพฤติปฏิบัติเกี่ยวกับการรับบิณฑบาตและฉันอาหาร ใน        
กกจูปมสูตร ทรงตรัสถึงประโยชนของการรับประทานอาหาร ในเจโตขีลสูตร ทรงตรัสถึงโทษของ
การบริโภคอาหารจนอิ่มเกินไป และในจังกมสูตร ทรงตรัสถึงอานิสงคของการเดินจงกรม เปนตน 
ซ่ึงองคประกอบดานความรูความเขาใจในเร่ืองสุขภาพมีความสอดคลองกับการดูแลตนเองของ
ผูปวยเบาหวาน 
 เม่ือนํากิจของผูปวยเบาหวานมาอธิบายตามกรอบในอริยสัจ สามารถนํามาอธิบายไดวา 
ในสวนของทุกข ผูปวยตองกําหนดรูวาตนเองเปนผูปวยเบาหวาน ไมปฏิเสธภาวะของการเจ็บปวยท่ี
เกิดข้ึน และรูสภาพปญหาหรืออาการของโรคเบาหวานท่ีเปนอยูในปจจุบัน  ในสวนของสมุทัย  
ผูปวยตองละพฤติกรรมท่ีสงเสริมใหเกิดภาวะนํ้าตาลในเลือดสูง ตองวินิจฉัยปญหาวาเกิดจากอะไร 
หรืออะไรคือสาเหตุของปญหา ในสวนของนิโรธ  ผูปวยตองมุงม่ันท่ีจะดูแลตนเอง คือ มีการ
กําหนดเปาหมายใหชัดเจน วาอยากใหชีวิตเปนอยูอยางไร  ในสวนของมรรค ผูปวยตองปฏิบัติตาม
แนวทางในการสงเสริม ปองกัน ดูแลและฟนฟูสุขภาพของตนเม่ือเจ็บปวย จากการศึกษาเกี่ยวกับ
ความหมาย  องคประกอบ  รายละเอียด รวมถึงกระบวนการของอริยสัจ ๔  จะเห็นไดวา  อริยสัจ ๔  
คือวิธีการแกปญหาชีวิตโดยตรง  และในฐานะท่ีเปนวิธีการแกปญหาชีวิต จึงสามารถนํามาเปน
แนวทางในการแกปญหาเกี่ยวกับการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานได เพราะปญหาทางดาน
สุขภาพ ก็คือ พยาธิทุกข ซ่ึงถือเปนปญหาชีวิตในอีกรูปแบบหนึ่ง 
 
 ๓) การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ โรงพยาบาลไทรนอย    
จ.นนทบุรี 
   การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ ๔ โรงพยาบาลไทรนอย          
จ.นนทบุรี จากการสัมภาษณเชิงลึกพบวาผูปวยมีการดูแลตนเองในเร่ืองของการควบคุมอาหาร รูจัก
รายการอาหารแลกเปล่ียน หรือปรับเปล่ียนเมนูอาหารใหเขากับตนเอง รับประทานยาเม็ดหรือฉีดยา 
ตามคําแนะนําของแพทย ไมปรับเปล่ียนยาเอง ไมซ้ือยารับประทานเอง มีการสังเกตอาการผิดปกติที่



 

 

  ๑๕๑

อาจเกิดระหวางการไดรับยา มีการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ  พักผอนเปนเวลา มีการดูแล 
สุขอนามัยสวนบุคคล เชน ความสะอาดของรางกาย  ชองปาก ผิวหนัง ฝาเทา ไปพบแพทยตามนัด
เพื่อติดตามผลการรักษาและเฝาระวังโรคแทรกซอนท่ีอาจเกิดข้ึน เม่ือมีการเจ็บปวยกลับไปพบ
แพทยกอนวันนัด และมีการสวดมนต แผเมตตา หรือนั่งสมาธิเพื่อใหจิตใจผอนคลายจากความทุกข 
หรือความไมสบายใจตางๆ  ซ่ึงการดูแลตนเองท่ีกลาวมาขางตนก็คือการปฏิบัติตามแนวทางของ
มรรคนั่นเอง   แตผูปวยทุกรายก็ไมสามารถดูแลตนเองไดทุกวิธีตามท่ีกลาวมา แมวาผูปวยเบาหวาน
จะไมสามารถอธิบายหลักของอริยสัจ ๔ ไดท้ังหมด แตกระบวนการของอริยสัจ ๔ ก็ไดแทรกซึมอยู
ในวิถีชีวิตการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานทุกรายอยูแลว ดังนั้นผูปวยเบาหวานรายใดท่ีเกิดการ
ตระหนักรู มีความสนใจ เขาใจ เกี่ยวกับการดูแลตนเองมาก และมีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมให
สอดคลองตามแนวทางอริยสัจ ๔ ผลการตรวจสุขภาพรางกายจะออกมาดี  จิตใจก็ไมเศราหมอง  
 ผลการวิจัยพบวา ความรูและการปฏิบัติตนตามแนวทางอริยสัจ ๔ มีความสัมพันธกับ
การดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน กลาวคือ หลักอริยสัจ ๔ ของพระสัมมาสัมพุทธเจา สามารถ
นํามาเปนแนวทาง  และบูรณาการเขากับการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานไดเปนอยางดี จะเห็น
ไดวาการดูแลสุขภาพมีหลายทางใหเลือก แตหนึ่งในทางเลือกนั้น ก็คือ การดูแลสุขภาพที่เนนการ
นําหลักธรรมทางพระพุทธศาสนา คือ อริยสัจ ๔ มาเปนแนวทางในการดูแลสุขภาพแบบองครวม 
ท้ังกาย จิต สังคมและส่ิงแวดลอม ท่ีสําคัญคือ สามารถนํามาใชในการดูแลตนเองไดกอนปวย เพราะ
รางกายของคนเราเส่ือมลงทุกวัน จึงจําเปนตองดํารงชีวิตดวยความไมประมาท คือ บํารุงชีวิตดวย
อาหาร กินอยางพอดี กินใหถูกกับโรคหรือสภาพรางกายของตน ใชหลักมัชฌิมาปฏิปทาในการกิน 
มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีไมกอใหเกิดโรค และมีการดูแลสภาพจิตใจใหเบิกบานแจมใสอยูเสมอ  ดงันัน้
การนําหลักอริยสัจ ๔ มาเปนแนวทางในการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานก็เปนอีกวิธีการหนึ่งซ่ึง
ทําใหผูปวยเบาหวานมีการควบคุมระดับน้ําตาลไดดีข้ึน มีคุณภาพชีวิตท่ีดีและมีความสุขได  เพราะ
อริยสัจ ๔ คือหลักของความจริงท่ีทําใหเห็นปจจัยเช่ือมโยงเหตุและผลท่ีแทจริงของการเกิด
โรคเบาหวาน และไมเพียงสามารถรักษาโรคทางกายใหทุเลาเบาบางลงแตสามารถรักษาอาการปวย
ทางใจที่เกิดตามมาดวยได แมจะเปนโรคเบาหวานมานาน แตโรคเบาหวานก็จะไมใชโรคที่นากลัว
อีกตอไป 

 
 
 
 
 



 

 

  ๑๕๒

๕.๒ ขอเสนอแนะ 

 จากการที่ผูวิจัยไดไปสัมภาษณผูปวยเบาหวานบางรายท่ีบาน ทําใหไดเห็นสภาพปญหา
ท่ีซับซอนในการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน ดังนั้นผูวิจัย ขอเสนอแนะดังนี้    

 ๕.๒.๑ ขอเสนอแนะเชิงหลักการ     

               ๑.  กิจกรรมบางอยางผูปวยไมสามารถกระทําไดโดยลําพัง  เชน  มาโรงพยาบาลเอง
ไมได เนื่องจากขาไมมีแรง เดินไดไมสะดวก บางรายเดินไมไดเลย  ตองมีคนคอยพยุง หรือ มีญาติ
คอยรับสง หรือผูปวยบางรายเดินทางมาโรงพยาบาลไมสะดวกเพราะไมมีรถประจําทางผานบานถา
จะมาโรงพยาบาลตองอาศัยเพื่อนบาน ขอเสนอแนะคือ ผูวิจัยไดประสานงานกับทีมเยี่ยมบาน และ
ทีมกายภาพบําบัดใหออกไปเยี่ยมผูปวยท่ีบาน  กรณีท่ีเดินทางมาโรงพยาบาลไมสะดวก เดินไมได 
และแนะนําผูปวยบางรายท่ีตองเดินทางมาพรอมกับเพื่อนบานท่ีปวยดวยโรคเดียวกันวาใหแจง 
ความประสงคกับเจาหนาท่ีท่ีออกใบนัดวาขอนัดเปนวันเดียวกันกับเพื่อนบาน และผูวิจัยแนะนําให
ผูปวยท่ีเดินไมไดไปข้ึนทะเบียนทําบัตรผูพิการเพื่อท่ีผูวิจัยจะไดขอรถเข็นจากสํานักงานประกัน
สุขภาพของกระทรวงสาธารณสุขใหเปนรายบุคคล      

            ๒. ควรนําหลักของอริยสัจ ๔ นี้ไปใชกับผูปวยอ่ืนๆหรือประชาชนโดยท่ัวไปท่ีเขา
มารับบริการในโรงพยาบาลทั้งท่ีเปนโรคเร้ือรังและไมเร้ือรัง เพื่อเปนการสงเสริมการดูแลสุขภาพ
ของตนเองกอนท่ีจะปวย  และเปนแนวทางการสรางเสริมสุขภาพตามหลักพระพุทธศาสนา     

            ๓.  การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงคุณภาพ ท่ีมีการวิจัยเอกสารและสัมภาษณเชิงลึก
ผูปวยเบาหวานซ่ึงไมตองใชงบประมาณมาก แตถาตองการทําวิจัยเชิงปริมาณเพื่อใหไดตัวเลขท่ี
นาเช่ือถือ สามารถยอมรับได ผูวิจัยเสนอแนะใหเขียนโครงการเพ่ือขอทุนในการทําวิจัย เพราะเปน
การวิจัยในมนุษยซ่ึงตองผานคณะกรรมการจริยธรรม และมีคาใชจายอ่ืนๆ เชน  คาใชจายในการนัด
ผูปวยมาเขารวมโครงการ คาเจาะเลือดกอนและหลังการเขากิจกรรมกลุม นอกจากนี้ยังตองมี
คาตอบแทนใหผูปวยท่ีเขารวมโครงการดวย    

 
 ๕.๒.๒  ขอเสนอแนะเชิงจริยธรรม 

 การเลือกกลุมตัวอยางในการสัมภาษณเชิงลึกคร้ังนี้ผูวิจัยเลือกเฉพาะผูท่ีนับถือศาสนา
พุทธเพ่ือตัดปญหาความไมสบายใจของกลุมตัวอยางเม่ือตองตอบคําถามเกี่ยวกับหลักธรรมทาง
พระพุทธศาสนา ซ่ึงวิธีการดูแลตนเองตามแนวทางอริยสัจ๔  เปนวิธีของเหตุและผล ถาตอง
นําไปใชกับผูปวยเบาหวานท่ีนับถือศาสนาอ่ืนอาจตองปรับเปล่ียนวิธีการเพื่อใหเขากับหลักธรรม
ศาสนานั้นๆ 



 

 

  ๑๕๓

 ๕.๒.๓  งานวิจัยคร้ังตอไป 
 จากผลของการวิจัยทําใหทราบถึงพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานและ
ความเขาใจในการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานตามแนวทางอริยสัจ  ๔ โรงพยาบาลไทรนอย              
จ.นนทบุรี นอกจากนี้ยังเปนขอมูลพื้นฐานในการประเมินและใหการดูแลชวยเหลือผูปวยเบาหวาน
สําหรับบุคลากรตางๆ ที่เกี่ยวของ ดังนั้นผลการวิจัยคร้ังนี้สามารถนําไปเปนขอมูลพื้นฐานการวิจัย
ในอนาคต เกี่ยวกับ 
 ๑. ประสิทธิภาพของโปรแกรมอริยสัจ ๔ กับการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวานและ
ผูดูแล : ศึกษากรณี โรงพยาบาลไทรนอย จ.นนทบุรี  
 ๒. ศึกษาวเิคราะหคุณคาของการเดินจงกรมในพระพุทธศาสนาเถรวาท 
 ๓. ศึกษาวเิคราะหหลักสุขอนามัยในวจัจกฏิุวัตตกถา  
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นวลขนิษฐ  ลิขิตลือชา. หลักสูตร การบริหารการพยาบาลแนวใหม. สํานักการพยาบาล กรมการ 
                  แพทย  กระทรวงสาธารณสุข. กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพองคการรับสงสินคาและ 
     พัสดุภัณฑ(ร.ส.พ.), ๒๕๔๗. 
นิพัทธ์ิ  กาญจนธนาเลิศ. สมาคมผูใหความรูโรคเบาหวาน. เอกสารงานประชุมวิชาการประจําป  
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                  หนังสือพุทธศาสนา, ๒๕๔๘. 
พระเทพดิลก(ระแบบ  ฐิตญาโณ). เพื่อความมั่นคงของพระพุทธศาสนา. กรุงเทพมหานคร : บริษัท 
                  แปดสิบเจ็ด(๒๕๔๕) จํากัด, ๒๕๕๑. 
พระธรรมธีรราชมหามุนี(โชดก ป.ธ.๙). หลักปฏิบัติสมถะและวิปสสนากรรมฐาน. พิมพคร้ังท่ี ๖. 
                  กรุงเทพมหานคร : บริษัท สหธรรมิก จํากัด, ๒๕๔๖. 
พระธรรมปฎก (ป.อ. ปยุตฺโต). จาริกบุญจารึกธรรม (ฉบับปรับปรุงใหม). กรุงเทพมหานคร : บริษัท  
                  พิมพสวย จํากัด, ๒๕๔๗. 
__________. พจนานุกรมพุทธศาสน ฉบับประมวลศัพท. พิมพคร้ังท่ี ๑๑.กรุงเทพมหานคร :โรง 
                  พิมพมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๖. 
__________. พุทธธรรม. กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพมหาจฬุาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๓๘. 
พระพรหมคุณาภรณ  (ป.อ. ปยุตฺโต). พจนานุกรมพุทธศาสตร ฉบับประมวลธรรม.  พิมพคร้ังท่ี ๑๖    
                  กรุงเทพมหานคร : บริษัท เอส.อาร. พร้ินต้ิง แมส โปรดักส จํากัด, ๒๕๕๑. 
__________. พระไตรปฎก:ส่ิงท่ีชาวพุทธตองรู.กรุงเทพมหานคร: บริษัทสหธรรมิกจํากัด, ๒๕๕๑. 
__________. พุทธธรรม ฉบับปรับปรุงและขยายความ. พิมพคร้ังท่ี ๑๑ กรุงเทพมหานคร :โรงพิมพ 

     บริษัท สหธรรมิก จํากัด, ๒๕๔๙. 
พระพุทธโฆสเถระ. คัมภีรวิสุทธิมรรค. แปลโดย สมเด็จพระพุฒาจารย (อาจ อาสภมหาเถระ). พิมพ 
                  คร้ังท่ี ๖. กรุงเทพมหานคร : บริษัท  ธราเพรส  จํากัด, ๒๕๔๘. 
พระมหาเกษม  สฺญโต. การศึกษาเชิงวิเคราะหเร่ืองทุกขในพระพุทธศาสนา. พิมพเปนท่ีระลึกใน 
                  งานวันอนุสรณมหาวิทยาลัยมหามกุฏราชวิทยาลัย, ๒๕๔๑. 
พระวิสุทธิสังวรเถร วิ. (พรหมวงฺโส). ชวนมวนชื่น. พิมพคร้ังท่ี ๑๗. กรุงเทพมหานคร : บริษัทคิว  
                  พร้ินท แมเนจเมนท จํากัด, ๒๕๕๑. 
พระสุวรรณ. คิริมานนทสูตร พุทธวีธีรักษาอาการปวย. กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพสรอยทอง, 

๒๕๔๑. 



 

๑๕๖ 

 
เพ็ญนภา  ทรัพยเจริญ. ทศวรรษการแพทยแผนไทย. พิมพคร้ังท่ี  ๒. กรุงเทพมหานคร :    
                  สํานักพิมพองคการสงเคราะหทหารผานศึก, ๒๕๓๙. 
ราชบัณฑิตยสถาน. พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๒๕. พิมพคร้ังท่ี ๖. 
                  กรุงเทพมหานคร : บริษัท อักษรเจริญทัศน  อจท. จํากัด, ๒๕๓๙. 
__________. พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๔๒. กรุงเทพมหานคร : นานมีบุคส 
                  พับลิเคช่ันส, ๒๕๔๖. 
โรงพยาบาลสงฆ. คูมือโรคเบาหวาน. กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพคณะรัฐมนตรีและราชกิจจา- 
                  นุเบกษา, ๒๕๕๐. 
วราภรณ  วงศถาวราวัฒน. Clinical Practice Guideline  ทางอายุรกรรม พ.ศ.๒๕๔๔.  
     กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพแหงจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, ๒๕๔๔. 
วลัย อินทรัมพรรย. ประวัติของโรคเบาหวาน. เอกสารการสอนชุดวิชาอาหารบําบัดโรค หนวยท่ี ๘- 
      ๑๕ พมิพคร้ังท่ี ๑๓. นนทบุรี : โรงพิมพมหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๕๒. 
__________. อาหารบําบัดโรค. เอกสารการสอนชุดวิชาอาหารบําบัดโรค หนวยท่ี ๑-๗. พิมพคร้ังท่ี  
                  ๑๓. นนทบุรี : โรงพิมพมหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๕๒. 
วศิน  อินทสระ. หลักธรรมอันเปนหัวใจพระพุทธศาสนา. พิมพคร้ังท่ี ๒. กรุงเทพมหานคร :  
                  สํานักพิมพธรรมดา, ๒๕๔๔. 
วสันต  ศิลปะสุวรรณ. พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค สําหรับคนไทย.  กองสุขศึกษากรม 
                  สนับสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข. นนทบุรี : โรงพิมพชุมนุมสหกรณ 
                  การเกษตรแหงประเทศไทย จํากัด, ๒๕๔๙. 
วิทยา  ศรีดามา. การดูแลรักษาผูปวยเบาหวาน. กรุงเทพมหานคร:โรงพิมพยูนิต้ี พับลิเคช่ัน,  

     ๒๕๔๓. 
วีนัส  ลีฬหกุล. โภชนศาสตรทางการพยาบาล. กรุงเทพมหานคร : บริษัท บุญศิริการพิมพ จํากัด,  
                  ๒๕๔๕. 
วัดพระปฐมเจดียราชวรมหาวิหาร. มังคลัตถทีปนี แปลไทย ภาค ๒. กาญจนบุรี : สหายพัฒนาการ 
                  พิมพ, ๒๕๔๙. 
ศุภวรรณ  บูรณพิร. อายุรศาสตรประยุกต เลม ๖. เชียงใหม : รานทริค อิงค, ๒๕๕๑. 
สมพร  กันทรดุษฏี-เตรียมชัยศรี. การปฏิบัติสมาธิเพื่อการเยียวยาสุขภาพ. นนทบุรี : สํานักงาน  
                  กิจการโรงพมิพ องคการสงเคราะหทหารผานศึก, ๒๕๕๒. 
 



 

๑๕๗ 

 
สถาบันวิจัยพฤติกรรมศาสตร มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ. เอกสารการฝกอบรมเชิงปฏิบัติการ   
                  “การเสริมสรางแนวคิดและการปรับปรุงโครงการปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพในเขต 
                  กรุงเทพมหานคร, ๒๕๕๑. 
สมาคมตอมไรทอแหงประเทศไทย. ตําราโรคเบาหวาน. กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพเรือนแกวการ

พิมพ, ๒๕๔๖. 
สมาคมโรคเบาหวานแหงประเทศไทย. แนวทางเวชปฏิบัติสําหรับโรคเบาหวาน พ.ศ. ๒๕๕๑. 
                  กรุงเทพมหานคร:บริษัท รุงศิลปการพิมพ (๑๙๗๗) จํากัด, ๒๕๕๑. 
สาธิต   วรรณแสง. มารูจักโรคเบาหวานกันเถอะ. กรุงเทพมหานคร : สํานักพิมพหมอชาวบาน,  
                  ๒๕๕๐. 
สุธน พรธิสาร. ตําราอายุรศาสตร ๒๕๕๒. ปทุมธานี :โรงพิมพมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร, ๒๕๕๒. 
สุรเกียรติ  อาชานานุภาพ. ตําราการตรวจรักษาโรคท่ัวไป. กรุงเทพมหานคร : พิมพดี กรุงเทพฯ,  
                  ๒๕๔๔. 
สํานักการแพทยทางเลือก. คูมือการดูแลผูปวยเบาหวานแบบผสมผสานสําหรับประชาชน. 
                  กรุงเทพมหานคร : สํานักงานกิจการโรงพิมพองคการสงเคราะหทหารผานศึก, ๒๕๕๒. 
สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ(สสส.). คูมือพิชิตอวน พิชิตพุง. นนทบุรี : หาง 
                  หุนสวนจํากัด เอ.วี.โปรเกรสซีฟ, ๒๕๕๒. 
 
 (๒) วิทยานิพนธ  
จุฬารัตน  เขาประเสริฐ. “การประยุกตใชพุทธธรรมในการบําบัดโรคจิตเภท” . วิทยานิพนธพุทธ-

ศาสตรมหาบัณฑิต.บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๘. 
นงเยาว  ชาญณรงค. “การศึกษาเปรียบเทียบการทําสมาธิของพุทธศาสนาและ ที.เอ็ม. : ศึกษา

เปรียบเทียบคําสอนวิธีปฏิบัติและผลที่ไดรับตามท่ีปรากฏในคัมภีรและท่ีปฏิบัติใน
สํานักปฏิบัติสมาธิวิปสสนากรรมฐานท่ีมีช่ือเสียงตางๆและท่ีศูนยที.เอ็ม.”. วิทยานิพนธ
อักษรศาสตรมหาบัณฑิต. สาขาศาสนาเปรียบเทียบ บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล
, ๒๕๒๕. 

ปยะพรรณ  เทียนทอง  .  “  ปจจัยสนับสนุนทางครอบครัวท่ีมีผลตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของ        
ผูปวยโรคเบาหวาน”. วิทยานิพนธสังคมศาสตรมหาบัณฑิต. สาขาวิชาวิจัยประชากร
และสังคม บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๔๐.    

 



 

๑๕๘ 

 
พระศรีรัชมงคลบัณฑิต. “การประยุกตใชวิธีการตามหลักอริยสัจส่ีแกปญหาสังคมไทยในยุคโลกาภิ- 
                  วัตน”. วิทยานิพนธศาสนศาสตรมหาบัณฑิต. บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหามกุฏ 
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พระอธิการไพศาล   กิตฺติภทฺโท (บํารุงแควน). “การศึกษาเชิงวิเคราะห  เร่ือง  การประยุกตใชพุทธ        

ปรัชญาในการบํารุงรักษาจิตผูปวย”. วิทยานิพนธพุทธศาสตรมหาบัณฑิต.บัณฑิต
วิทยาลัยมหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๕. 

พูนศิริ   อรุณเนตร.  “ผลการสอนโดยใชกระบวนการกลุมตอความรูเร่ืองโรคเบาหวาน  พฤติกรรม        
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วิทยานิพนธพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต. สาขาการพยาบาลผูใหญ  บัณฑิตวิทยาลัย 
มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๔๑.    

รอยตํารวจเอกหญิงอุทัยวรรณ  เลาประเสริฐสุข. “การศึกษาเชิงวิเคราะหพุทธวิธีบรรเทาทุกขยาม        
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จุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, ๒๕๔๖. 

สมจิตร  สัมฤทธ์ิ. “ความปลอดภัยของการใชกระบอกอินซูลินซํ้าฉีดอินซูลินชนิดพลาสติกและเข็ม  
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สทิงพระ  จังหวัดสงขลา”. วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต.บัณฑิตวิทยาลัย         
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นามสมมติ...........(รหัส/ID)............................เพศ.............   อายุ............ป   

สถานภาพ...................................... ระดับการศึกษา...................................... 

ระยะเวลาท่ีเปนโรคเบาหวาน................ป  โรคแทรกซอน......(ถามี)............ 

วัน  เดือน ป ท่ีสัมภาษณ................................................................................. 

 แนวคําถามในการเก็บขอมูล สรางจากวัตถุประสงคและแนวคิดในการวิจัย เปนแนว
คําถามท่ีสามารถปรับเปล่ียนไดตามสถานการณ และขอมูลท่ีไดจากผูใหขอมูล โดยมีแนวคําถาม
ดังนี้ 

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

๑. คําถามเปดการสนทนา(Opening Question) เพื่อทําความรูจักและสรางความคุนเคยกับผูให
สัมภาษณ 

 ผูสัมภาษณ กลาวขอบคุณผูใหสัมภาษณ ท่ีสละเวลามาสนทนาพูดคุยดวย และแนะนํา
ตัววาเปนนิสิตปริญญาโท สาขาวิชาพระพุทธศาสนา  บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณ
ราชวิทยาลัย  ซ่ึงมีความสนใจท่ีจะศึกษา อริยสัจ ๔  ในฐานะเปนเคร่ืองมือในการดูแลตนเองของ
ผูปวยเบาหวาน  โดยจะศึกษาเฉพาะกรณีผูปวยเบาหวาน โรงพยาบาลไทรนอย  จ.นนทบุรี โดยมี
วัตถุประสงคเพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน และเปดโอกาสใหผูปวย
เบาหวานไดอธิบายถึงเร่ืองราวตางๆท่ีตนเองประสบ ภายใตสถานการณท่ีเปนจริง เพื่อคนหาและ
พิจารณากระบวนการการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน ทําใหเห็นปจจัยเช่ือมโยงเหตุและผลที่
แทจริง ตามหลักอริยสัจ ๔ กลาวคือ ทุกข  คือสภาพปญหาท่ีเปนอยูในปจจุบันเปนอยางไร  สมุทัย 
คือ สาเหตุ หรือปจจัยท่ีทําใหเกิดปญหา ไดแกอะไรบาง  นิโรธ  อยากใหชีวิตเปนอยูอยางไร และ
มรรค แนวทาง หรือกระบวนการท่ีสามารถ ทําใหบรรลุเปาหมาย (แกไขปญหา) เปนอยางไร  ถา
ทานไมสนใจ หรือคิดวาไมตองการที่จะสนทนาดวยหัวขอเร่ืองเชนนี้ กรุณาบอกดวยเพ่ือท่ีผูวิจัยจะ
ไดไมรบกวน แตถาทานตกลงท่ีจะพูดคุยดวย ระหวางท่ีผูสัมภาษณถามคําถามแลวทานไมตองการ
ตอบ ทานก็ไมจําเปนตองตอบ รวมถึงทานอาจขอยุติคําสัมภาษณเม่ือใดก็ได แมวาจะยังไมหมดขอ



 
 
 

 

 ๑๖๔ 

คําถาม และเร่ืองราวตางๆท่ีทานเลา จะไมมีการจดช่ือของทาน ผูวิจัยสนใจความคิดเห็นของทานท่ีมี
ตอขอคําถามเทานั้น 

 

๒. คําถามเกร่ิน( Introduction Question)   

 เปนการแนะนาํหัวขอท่ีจะสนทนา โดยจะสอบถามความรู ความเขาใจท่ัวไปเกีย่วกับ
อริยสัจ ๔ เพื่อใหผูใหขอมูลเกิดความเช่ือมโยงในเร่ืองท่ีจะสนทนาและไดแสดงความรูสึก ความ
เขาใจเกี่ยวกับเร่ืองท่ีจะสนทนา มีรายละเอียดดังนี ้

 แบบสัมภาษณความรูเกี่ยวกบัอริยสัจ ๔ 
 ความรูท่ัวไปเกี่ยวกับอริยสัจ ๔ 
 ๒.๑ ทานเขาใจวาหลักธรรมท่ีช่ือวา อริยสัจ คือหลักคําสอน ท่ีสอนเกี่ยวกับอะไร  
 ๒.๒ อริยสัจ  ประกอบดวยอะไรบาง    
 ๒.๓ ในอริยสัจ ๔ คือ ทุกข สมุทัย นิโรธ และมรรค   ทานคิดวาขอใด เปนเหตุ ขอใด

เปนผลที่เกิดตามมา  
 

 ความรูท่ัวไปเกี่ยวกับทุกข 
 ๒.๔ ทานเขาใจวา ทุกข หมายถึง อะไร  
 ๒.๕ ถาทุกข  หมายถึง ปญหาท่ีเกิดข้ึนหรือเปนส่ิงท่ีทําใหทานไมสบายกาย ไมสบายใจ 

ทานคิดวา  ชวงชีวิตท่ีผานมานี้ทานเปนทุกขดวยเร่ืองอะไรบาง  
 

 ความรูท่ัวไปเกี่ยวกับสมุทัย 
 ๒.๖ ทานเขาใจวา สมุทัย หมายถึง อะไร  
 ๒.๗ ถาสมุทัย หมายถึง สาเหตุของการเกดิปญหา หรือสาเหตุท่ีทําใหทุกขเกิดข้ึน ทาน

คิดวาอะไรเปนสาเหตุใหชีวติของทานเกิดปญหา หรือเกดิความทุกข 
 

 ความรูท่ัวไปเกี่ยวกับ นิโรธ  
 ๒.๗ ทานเขาใจวา นิโรธ หมายถึง อะไร  
 ๒.๘ ถานิโรธ หมายถึง ความดับแหงทุกข หรือผลของการแกปญหา ทานอยากใหชีวิต

ของทานมีความเปนอยูอยางไร 
 

 ความรูท่ัวไปเกี่ยวกับมรรค 
 ๒.๙ ทานเขาใจวา มรรค หมายถึง อะไร  



 
 
 

 

 ๑๖๕ 

 ๒.๑๐ ถามรรค หมายถึง หนทางท่ีจะนําไปสูความดับทุกข  หรือวิธีปฏิบัติเพื่อกําจัด
สาเหตุแหงปญหา ทานมีวิธีจัดการอยางไรบางเม่ือมีความทุกขหรือมีปญหาเกิดข้ึน 

 

๓.คําถามเขาสูประเด็น(Transition Question) 

 ๓.๑ ทานเปนเบาหวานมากีป่แลว 

 ๓.๒ ทานมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอยต้ังแตเม่ือไหร 
  

๔.คําถามหลัก(Key Question) 

 ๔.๑ จากระยะเวลาที่ทานเร่ิมเปนโรคเบาหวานจนถึงปจจุบัน ทานเคยมีอาการอะไรบาง
ท่ีคิดวาเปนอาการของโรคเบาหวาน 

 ๔.๒ ตามท่ีทานเลามา อาการที่เกิดทําใหทานรูสึกอยางไร  

 ๔.๓ ตามประสบการณหรือความคิดของทาน  ทานคิดวา การที่ทานเปนโรคเบาหวานมี
ผลกระทบตอการดําเนินชีวิตของทาน อยางไร 

 ๔.๔  จากท่ีทานเลามา  ทานคิดวาอะไร คือ สาเหตุ หรือปจจัยท่ีทําใหทานเปน
โรคเบาหวาน 

 ๔.๕ ทานพอจะบอกไดไหมวา ทานสันนิษฐานการเกิดโรคของทานจากอะไร จากตัว
ทานเอง บุคคลในครอบครัว หรือบุคคลอ่ืนๆ 

 ๔.๖ เม่ือทานเปนโรคเบาหวานแลว ทานอยากมีชีวิตความเปนอยูอยางไรตอไป 

 ๔.๗ ทานมีแนวทางหรือกระบวนการในการดูแลตนเองอยางไร 

 ๔.๘ ทานพบเจออุปสรรคในการดูแลสุขภาพของตนเองบางไหม ถาพบอุปสรรคทาน
แกไขอยางไร 

 ๔.๙ ทานคิดวา สังคม วัฒนธรรม ประเพณี ตลอดจนสภาพเศรษฐกิจเปนปจจัยท่ีมีผล
ตอการเกิดโรคเบาหวานหรือไม 

 ๔.๙.๑ ถาตอบวามีผลตอการเกิดโรคเบาหวาน( มีอยางไร) 

 ๔.๙.๒ ถาตอบวาไมมีผล (ทําไมจึงคิดเชนนั้น) 



 
 
 

 

 ๑๖๖ 

 ๔.๑๐ จากประสบการณท่ีทานไดเลามานั้น หากมีบุคคลอ่ืนมาขอคําแนะนํา ในการดูแล
สุขภาพ  ทานมีวิธีแนะนําบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลรอบขางในการปองกันไมใหเปน
โรคเบาหวาน หรือเม่ือเปนโรคเบาหวานแลวควรจะดูแลสุขภาพไดอยางไรบาง 

 

๕.คําถามจบการสนทนา(Ending Question) 
 ผูวิจัยเปดโอกาสใหผูใหขอมูลซักถามหรือกลาวในส่ิงท่ีตองการพูดเพิ่มเติม 

 ๕.๑ มีอะไรท่ีทานอยากจะเลาแลวยังไมไดเลาเพิ่มเติม หรือมีอะไรท่ีตองการจะซักถาม
ผูวิจัยหรือไม โปรดบอกดวย 
 ๕.๒ กลาวขอบคุณผูใหขอมูลและสรุปประเด็นท่ีสนทนา 

 
 

 
 

 



ภาคผนวก ค. 
บันทึกคําสัมภาษณเชิงลึกในการดูแลตนเองของผูปวยเบาหวาน 

 

๑. สัมภาษณ ID ๑๑ 
 คําถาม คุณปาเคยไดยินหลักธรรมท่ีช่ือวา อริยสัจ ๔ ไหมคะ วาคือหลักคําสอน
เกี่ยวกับอะไร 
 คําตอบ เคยไดยินนะ แตไมรูวาคืออะไร เพราะปาเรียนจบแค ป.๔ 
 บทสนทนาท่ัวไป  ไมทราบก็ไมเปนไรนะคะ อริยสัจ เปนธรรมะท่ีพระพุทธเจาตรัสรู
และสอนเกี่ยวกับเร่ืองของหลักความจริง วาทุกขเกิดจากอะไร อะไรบางท่ีเปนทุกข และเพื่อชีวิตท่ีมี
ความสุข เราจะมีวิธีแกปญหาอยางไรเม่ือเราเผชิญกับความทุกข  
 คําถาม แลวคุณปาเช่ือในหลักคําสอนของพระพุทธเจาหรือเปลาคะ 
 คําตอบ เช่ือซิ ปาเช่ือวา คําสอนของพระพุทธเจามีประโยชน 
 บทสนทนาท่ัวไป  ถาอยางนั้นเรามาพูดคุยถึงเร่ืองของเบาหวานกับการดูแลตนเองของ
คุณปากันกอนนะคะ เพราะโรคเบาหวานก็เปนทุกขอยางหนึ่ง 
 คําถาม คุณปาเปนเบาหวานมากี่ปแลวคะ                                                         
 คําตอบ ปาเปนมาประมาณ ๘ ป แลว 

  คําถาม แลวเร่ิมมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอยต้ังแตเม่ือไหรคะ 

  คําตอบ ก็มารักษาท่ีรพ.ไทรนอยไดประมาณปหนึ่ง กอนหนานั้นก็รักษามาหลายท่ี 
ท้ังโรงพยาบาลเอกชน คลินิก สถานีอนามัย แลวแตวาชวงนั้นไปอยูท่ีไหน ก็รักษาท่ีนั่น กอนหนานี้ 
ปาไปอยูโคราช มา ๓ ป ปาก็ไปรักษาท่ีโรงพยาบาลในจังหวัดโคราชนั่นแหละ 

  คําถาม จากระยะเวลาท่ีคุณปาเร่ิมเปนโรคเบาหวานจนถึงปจจุบัน เคยมีอาการ
อะไรบางคะท่ีคุณปาคิดวาเปนอาการของโรคเบาหวาน 

  คําตอบ ชวงแรกปวยบอย ปสสาวะบอย ไปรักษาท่ีโรงพยาบาลนนทเวช หมอเจาะ
เลือด เจอน้ําตาลสูง ประมาณ ๓๐๐ แลวก็รักษามาเร่ือยๆ ก็หาย คือคุมอาหารแลวก็กินยา มาชวงหลัง
ประมาณ ๕ เดือนท่ีแลว เร่ิมมีเหนื่อย แนนหนาอก หายใจไมสะดวก  

 

                                                 

         ๑ สัมภาษณ  ๒๓ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

   ๑๖๘ 

  คําถาม ตามท่ีคุณปาเลามา อาการที่เกิดทําใหคุณปารูสึกอยางไรบางคะ  

  คําตอบ ปาก็เครียดนะ 

  คําถาม ตามประสบการณหรือความคิดของคุณปา ๆ คิดวา การที่เปนโรคเบาหวาน
มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิตของคุณปา อยางไร 

  คําตอบ ก็มี คือ ตองควบคุมอาหาร กินตามใจไมได  แลวเหน่ือยงายทําอะไรมากก็
ไมได เพิ่งมารูตัวก็ตอนงานบวชหลานน่ีแหละ   

  คําถาม จากท่ีคุณปาเลามา คุณปาคิดวาอะไร คือ สาเหตุ หรือปจจัยท่ีทําใหคุณปา
เปนโรคเบาหวาน 

  คําตอบ คิดวาเปนกรรมพันธุนะ เพราะพอของปาเปนเบาหวาน แตแมของปาไมได
เปน แลวเร่ืองอาหารก็นาจะมีสวนดวย แตไมรูวาเปนแบบไหน สมัยสาวๆทํางานแบกขาวทํางาน
ต้ังแต ตี ๕ คร่ึง ทํางานหลายอยาง ออกนาบาง กลางวันกลับมากินขาวบาน แลวกลับไปทํางานตอ
กวาจะเขาบานอีกรอบก็ ทุม ๒ ทุม เขาไปแลว  พอกินขาวแลวก็นอน กินไมเปนเวลา ทํางานเยอะ 
บางวันตองกลับมาใหนมลูกดวย  ก็อาจจะเปนสาเหตุได คือ กินนอน ไมเปนเวลา 

  คําถาม คุณปาพอจะบอกไดไหมคะวา คุณปาสันนิษฐานการเกิดโรควาเกิดจาก
อะไร จากตัวคุณปาเองหรือวาจากบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลอ่ืนๆ 

  คําตอบ ก็ท้ังตัวเองและครอบครัว คือ ม้ือเชา กลางวัน ไมกินอาหาร กินแตม้ือเย็น 
กินประมาณ หนึ่งทุม กลางวันทํางาน กินแตน้ํา ไมหิว ถาหิวก็กินน้ําเปลาแทน เพราะตองเล้ียงลูก 
หลาย คน พักผอนไมพอ เครียดเร่ืองทํามาหากินดวย ก็เลยปวยงาย  

  คําถาม เม่ือคุณปาเปนโรคเบาหวานแลว อยากมีชีวิตความเปนอยูอยางไรตอไป 

  คําตอบ ก็อยากปวยนอยสุดละนะ คือไมมีโรคอะไรแทรกอะไร แบบท่ีปวยอยู
ตอนนี้ คือเหนื่อยงาย  

  คําถาม คุณปามีแนวทางหรือกระบวนการในการดูแลตนเองอยางไร 

  คําตอบ ก็คุมอาหารโดยกินนมจืด ไมกินอาหารรสจัด มาหาหมอตามนัด ไมขาดยา 
ถาไมสบายก็มาโรงพยาบาล 

  คําถาม คุณปาพบเจออุปสรรคในการดูแลสุขภาพของตนเองบางไหมคะ ถาพบ
อุปสรรคแกไขอยางไร 



 

 

   ๑๖๙ 

  คําตอบ ปญหาคือโรคแทรกซอนนี่แหละ น้ําทวมปอด ตองจํากัดน้ํา แลวเม่ือกอน 
ตอง เล้ียงลูก  ๕ คน เล้ียงมาคนเดียวต้ังแตเล็กเพราะแยกกับพอของเด็ก ตอนน้ีก็ตองชวยเล้ียงหลาน
ดวย  เครียดนะมีภาระทางบาน เวลาลูกทะเลาะกันก็โทรมาหาใหแมไปรับ แมก็ปวยอยู ไปไมไหว ก็
เครียดอีก  ออกไปไหนก็ไมสะดวก ชวงหลังน้ําหนักข้ึนเยอะ แตนี่ก็ลงไปบางแลว  เพราะจํากัด 
อาหาร 

  คําถาม คุณปาคิดวา สังคม วัฒนธรรม ประเพณี ตลอดจนสภาพเศรษฐกิจเปน
ปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดโรคเบาหวานหรือไม 

  คําตอบ มีแนนอน 

  คําถาม แลวคุณปาคิดวามีผลตอการเกิดโรคเบาหวานอยางไรคะ 

  คําตอบ ของกินหากินงาย แลวบางอยางก็ไมมีประโยชน เด็กๆก็วิ่งซ้ือวิ่งกินแต
น้ําอัดลม ขนม ไมคอยกินขาว พอแมก็ไปทํางานหาเงิน ไมมีเวลาดูแล  ปาก็ตามหลานไมทัน  

  คําถาม จากประสบการณท่ีคุณปาเลามา หากมีบุคคลอ่ืนมาขอคําแนะนําในการ
ดูแลสุขภาพ  คุณปามีวิธีแนะนําบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลรอบขางในการปองกันไมใหเปน
โรคเบาหวาน หรือเม่ือเปนโรคเบาหวานแลวควรจะดูแลสุขภาพอยางไรบางคะ 

  คําตอบ อยากินเยอะ อยากินจุบจิบ ไมอยางนั้นจะเปนแบบปา เร่ืองน้ําอัดลมปาวาก็ 
นาจะมี สวน นะ  ลูกๆของปาก็ชอบกิน ปายังเตือนๆ เคาอยูเลย ขนาดปาไมกินยังเปนเบาหวานเลย 
กินผักเยอะๆ ไมกินเค็ม ปากลัวเปนโรคไตดวย นอกจากนั้นก็มาหาหมอตามนัด เวลาจะไป
ตางจังหวัด ก็เตรียมยาไปใหพรอม กินยาใหตรงเวลา เวลาท่ีมีปญหาเขามาในชีวิตแลวเครียดอยาง
เร่ืองลูกๆ ทะเลาะกัน แลวโทรมาหา ปาก็เครียดนะก็คิดวา มีผลตอสุขภาพ  ปาก็แกปญหาโดยการ
ปดโทรศัพท ไมรับโทรศัพทเลย แลวปาก็สวดมนต นั่งสมาธิ แผเมตตาใหเจากรรมนายเวร เผ่ือ
อะไรๆจะดีข้ึนบาง ปาก็ทําใจ ก็ตองใชเวลาเหมือนกัน ปานั่งสมาธิมาต้ังแตสาวๆแลว  ไมอยางนั้น
จะทุกข อยูมาไมไดถึงปจจุบันหรอก วันพระก็ทําบุญนะปาอธิษฐานแลวใหลูกไปทําบุญแทน แลว
ปาก็สอนใหเคานั่งสมาธิกัน  แตวาเคาไมคอยทํา  เวลาอยูบานถึงเหนื่อยงายแตก็เดินออกกําลังกาย
รอบบาน หลังบาน ตอนมานอนโรงพยาบาล ท่ีโรงพยาบาลแนะนําใหออกกําลังกายบาง  โดยการ
แกวงขาประมาณ ๓๐ นาที  แลวก็กินอาหารใหครบ ๓ ม้ือ กินม้ือวางได  แตวาบางทีปาก็เบ่ืออาหาร
ไมอยากกินอะไร แตก็ตองพยายามกิน  
 เม่ือสัมภาษณเสร็จ ผูวิจัยเปดโอกาสใหผูใหขอมูลซักถามหรือกลาวในส่ิงท่ีตองการพูดเพิ่มเติม 
หลังจากนั้นผูวิจัยกลาวขอบคุณผูใหขอมูลและสรุปประเด็นท่ีสนทนา 



 

 

   ๑๗๐ 

๒. สัมภาษณ ID ๒๒ 
 คําถาม คุณปาเช่ือในหลักคําสอนของพระพุทธเจาหรือเปลาคะ 
 คําตอบ เช่ือซิ คําสอนของพระพุทธเจามีประโยชน บานปาอยูติดวัด  ไดยินพระ
สวดมนตทุกวันตอนตี ๔  
 คําถาม คุณปาเคยไดยินหลักธรรมท่ีช่ือวา อริยสัจ ๔ ไหมคะ   
 คําตอบ ไมเคยไดยิน  
 บทสนทนาท่ัวไป  ไมเคยก็ไมเปนไรคะ อธิบายส้ันๆ วา อริยสัจ ๔ เปนธรรมะท่ี
พระพุทธเจาตรัสรูและสอนเกี่ยวกับเร่ืองของหลักความจริง แบงเปน ๔ หัวขอใหญๆ  วาทุกขเกิด
จากอะไร อะไรบางท่ีเปนทุกข และเพ่ือชีวิตท่ีมีความสุข เราจะมีวิธีแกปญหาอยางไรเม่ือเราเผชิญ
กับความทุกข ถาอยางนั้นเรามาพูดคุยถึงเร่ืองของเบาหวานกับการดูแลตนเองของคุณปากันกอนนะ
คะ  
 คําถาม คุณปาเปนเบาหวานมากี่ปแลวคะ 

  คําตอบ ๔ ป  

  คําถาม แลวเร่ิมมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอยต้ังแตเม่ือไหรคะ 

  คําตอบ เร่ิมเปนรักษาท่ีบางบัวทอง น้ําตาล ๑๐๐ กวาๆ  ตรวจพบท่ีคลินิกหมอ
รังสรรคในอําเภอบางบัวทอง แลวรักษาท่ีคลินิกกอน คลินิกแนะนําใหมารักษาท่ีโรงพยาบาล     
ไทรนอยเพราะใกลบาน จากนั้นก็รักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอยเร่ือยมา 

  คําถาม จากระยะเวลาท่ีคุณปาเร่ิมเปนโรคเบาหวานจนถึงปจจุบัน เคยมีอาการ
อะไรบางคะท่ีคุณปาคิดวาเปนอาการของโรคเบาหวาน 

  คําตอบ  ถารูสึกน้ําตาลตํ่าจะเวียนหัว ไมอยากทํา อะไร ไมอยากหยิบอะไร เบ่ือ 
เหมือน คนข้ีเกียจ   แตก็ไมไดเปนบอย ตอนท่ีเปนน้ําตาลประมาณ ๘๐  เร่ืองฉ่ี ตอนน้ีปาก็ฉ่ีปกตินะ 
ไมบอย กลางคืน แคหนเดียว แตตอนเปนใหมๆ มีมดตอม ฉ่ีบอยท่ีสุดเลย มีตาลายดวย เร่ืองตาก็เปน
ตอกระจกนะ แตไมถึงเบาหวานข้ึนตา เร่ืองขาก็เหยียดไดแตรูสึกไมมีแรง ชาท่ีขา เดินไมไดมา ๒ ป 
แลว แรกๆยกขาไมข้ึน ยกไมพนดิน เหมือนจะลากๆขา เอามือไปจับขาก็รูสึกนะ แต ชาๆ   เร่ืองมือก็
มี  ชาท่ีมือ เปนมานานแลวเหมือนกัน ชาประมาณ ๒ ป  (ชวงพูดคุย ผูวิจัยทดสอบอาการชาท่ีมือ
และเทาใหผูปวยเบาหวานรายนี้ พบวาประสาทรับความรูสึกยังดีอยู แตออนแรง ภายหลังเสร็จส้ิน

                                                 

         ๒ สัมภาษณ  ๒๕ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

   ๑๗๑ 

การสัมภาษณผูวิจัยไดแนะนําวิธีการออกกําลังกายเบ้ืองตนและบอกกับผูปวยวาจะประสานกับทีม
กายภาพบําบัดของโรงพยาบาลใหออกมาเยี่ยมผูปวยท่ีบานและแนะนําการออกกําลังกายท่ีเหมาะสม
พรอมกับติดตามอาการของผูปวยเปนระยะ) 

  คําถาม ตามท่ีคุณปาเลามา อาการที่เกิดทําใหคุณปารูสึกอยางไรบางคะ  

  คําตอบ เครียด ทุกขไมสบายใจ เบ่ือ เพลีย เวียนหัว นอน ไมอยากทําอะไร แบบท่ี 
บอกคุณหมอเม่ือกี้ แลวหมอท่ีโรงพยาบาลก็ขู ปานะวา ถาคุมไมไดน้ําตาลสูง ความดันสูงจะสงไป 
รักษาตอท่ี โรงพยาบาลพระนั่งเกลา เพราะแตกอนความดัน ปาไมเคยลดเลย ปาก็ทุกข แตไดยิน
หลวงพอท่ีวัดเทศนก็พอคลายทุกขใจไดบาง 

  คําถาม ตามประสบการณหรือความคิดของคุณปา ๆ คิดวา การที่เปนโรคเบาหวาน
มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิตของคุณปา อยางไร 

  คําตอบ  ก็พอเปนเบาหวานนี่แหละ ทําใหเดินไมได  ชวงทํากับขาว อยูๆก็ลุกเดิน
ไมไดซะอยางนั้น เดินไมไดก็ไมไดไปหาหมอ หลานชายรักษาแบบคนโบราณคือพาไปถวาย
สังฆทาน ทําบุญปลอยปลา ทําลูกประคบสมุนไพร จางคนมานวดแลวประคบดวยลูกประคบ ก็พอ
เดินไดไปไหนไปไดแตตองใชไมเทาชวย มาตอนหลังเกือบ ๓ ปแลวละท่ีขาเร่ิมออนแรงแลวเดิน
ไมได ก็อยูบานทุกวันไปไหนลําบาก ทํางานรับจางนอกบานไมไดก็ตองเปล่ียนมารับจางเล้ียงเด็กอยู
กับบาน ก็เปนลูกของแมคาท่ีขายของอยูแถวๆบานนี่แหละ ก็พอมีรายไดบาง 

  คําถาม จากท่ีคุณปาเลามา คุณปาคิดวาอะไร คือ สาเหตุ หรือปจจัยท่ีทําใหคุณปา
เปนโรคเบาหวาน 

  คําตอบ ปาเคยดูในโทรทัศนนะหมอเคาพูดใหฟงวาเกิดจากตับออนผิดปกติ  ตับ
ออนไมทํางาน แลวก็เกี่ยวกับพวกกินหวาน กินรสจัดๆ แลวก็คิดวามาจากกรรมพันธุดวย เพราะแม
ของปาเปนเบาหวาน แลวตัวปาเองก็อวนนาจะมีสวนดวย 

  คําถาม คุณปาพอจะบอกไดไหมคะวา คุณปาสันนิษฐานการเกิดโรควาเกิดจาก
อะไร จากตัวคุณปาเองหรือวาจากบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลอ่ืนๆ 

  คําตอบ  จากตัวปาเอง ปาคิดวาปากินขาวไมเปนเวลา เพราะเม่ือกอนปาทํางาน
กอสราง  แตปาไมไดกินของหวานบอยนะ กินได แตไมไดกินบอย พอเย็นกลับมาบาน  บางทีก็มืด
คํ่า แลวกวาจะไดกินขาว พอกินเสร็จก็นอน แตตอนนี้ถึงไมไดทํางานนอกบานแตปาก็ไมไดอดนะ 
เพื่อนบาน ก็จะแวะเวียนเอาอาหาร ขนม มาฝากตลอด ปาก็เลยมีของกินเยอะ แตปาก็พยายามเลือกท่ี
ไมหวานหรือถากินก็กินไมมาก เร่ืองการนอนปาก็ไมไดอดนอนนะ ปกตินอน ๓ ทุม ต่ืนตี ๕ 



 

 

   ๑๗๒ 

  คําถาม เม่ือคุณปาเปนโรคเบาหวานแลว อยากมีชีวิตความเปนอยูอยางไรตอไป 

  คําตอบ ก็ไมอยากมีโรคอ่ืนอีก ตอนแรกเปนเบาหวานแลวก็เร่ิมมีความดันตามมา 

  คําถาม คุณปามีแนวทางหรือกระบวนการในการดูแลตนเองอยางไร 

  คําตอบ ถารูสึกเวียนหัวเพลียๆ เอาแลว ตองหาลูกอมมาอม หรือมีอะไรหวานๆก็
เอามาอม ประมาณซัก ๑๐ นาที ถึงจะรูสึกดีข้ึน หรือรูสึกเวียนหัวแลวนอนซักงีบใหญๆก็จะดีข้ึน
เหมือนกัน แลวก็กินยาใหถูกเวลา อยางยาเบาหวาน มีตัวหนึ่ง ตองกินกอนอาหารคร่ึงช่ัวโมง ท่ี
สําคัญตองควบคุมอาหาร ไมกินของหวาน กินใหเปนเวลา ไมขาดยา ไปหาหมอตามนัดไมเคยขาด 
หมอนัดเม่ือไหรก็ไปตลอด 

  คําถาม คุณปาพบเจออุปสรรคในการดูแลสุขภาพของตนเองบางไหม ถาพบ
อุปสรรคแกไขอยางไร 

  คําตอบ ปญหาคือเร่ืองน้ําหนักเพิ่มมากข้ึนนะ จาก ๑๐๐ กิโล ก็ข้ึนมา ๑๐๐ กวาๆ 
๑๑๗ บาง ๑๑๒ บางตอนนี้ก็ยืนพื้นท่ี  ๑๐๐ กวาๆ เพราะปาเดินไมไดขาไมมีแรงไมคอยไดออกกาํลัง
กาย เคล่ือนไหวก็ไมไดดีเหมือนกอน จะไปไหนก็ลําบาก อยางเวลาจะไปโรงพยาบาลก็ตองใชรถนัง่
มารับแลวก็เข็นรถกันไป แตก็มีลูกๆ นี่แหละท่ีคอยชวยพยุงข้ึนรถ  แลวเวลาที่เดินไมไดก็เคยเปน
แผลกดทับนะ แตตอนนี้หายแลว ทําแผลเองไมถึงขนาดตองไปโรงพยาบาล หรือถาปวยดวยโรค
อ่ืนๆ ก็ไปหาหมอกอนวันนัด แต ๔ ปมานี่ ปาไมเคยตองนอนโรงพยาบาลเลย 

  คําถาม คุณปาคิดวา สังคม วัฒนธรรม ประเพณี ตลอดจนสภาพเศรษฐกิจเปน
ปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดโรคเบาหวานหรือไม 

  คําตอบ มีซิ ลูกชายอยูกับปา เคาเปนคนซ้ือของเขาบาน เวลาซ้ือก็จะซ้ือมาเยอะๆ 
ใหหลานๆเด็กท่ีปารับเล้ียงกินดวย ปาก็ของกินเยอะ แลวสมัยนี้ขนมก็หากินงาย เด็กๆก็ติดขนมไม
คอยจะยอมกินขาว กินขนมกอน พอกินขนมแลวก็อ่ิมไมยอมกินขาว แลวเร่ืองน้ําอัดลมก็ชอบกิน 
กัน มากเลย เปปซ่ี โคก แตหลานปา ๆสอนไว ใหกินนม  

  คําถาม แลวคุณปาคิดวามีผลตอการเกิดโรคเบาหวานอยางไรคะ 

  คําตอบ ถากินมากไปก็อวน ปาตองเลือกกิน แลวก็ใหเด็กๆ กับคนอื่นไปบาง 
ไมอยางนั้นน้ําตาลข้ึนแน 



 

 

   ๑๗๓ 

  คําถาม จากประสบการณท่ีคุณปาเลามา หากมีบุคคลอ่ืนมาขอคําแนะนําในการ
ดูแลสุขภาพ  คุณปามีวิธีแนะนําบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลรอบขางในการปองกันไมใหเปน
โรคเบาหวาน หรือเม่ือเปนโรคเบาหวานแลวควรจะดูแลสุขภาพอยางไรบางคะ 
 คําตอบ  เร่ืองโรคท่ีเปนก็ตองรักษาอยาขาดการรักษา ตองควบคุมอาหาร ไมกินรส
หวาน ตองรูจักพอ แบบท่ีในหลวงบอกวา พอเพียง สวนเร่ืองใจก็มองคนท่ีแยกวาเรา จะไดสบายใจ 
มีกําลังใจในการรักษา ไมฟุงซาน โชคดีดวยท่ีบานปาอยูใกลวัด ไดยินพระสวดมนต พระเทศน อยู
บอยๆ ทําใหปาไมคอยทุกขใจ ปาพยายามดูแลจิตใจใหสบาย ทําบุญบอยๆ ไปทําบุญหลอพระบาง
ถามีโอกาส สวดมนตไหวพระกอนนอน แลวปาก็สอนใหเด็กๆ หลานๆท่ีปาเล้ียงมาสวดมนตดวย 
เด็กๆก็สวดกันไดนะ(ปาใหหลานสาธิตการสวดมนตใหผูวิจัยฟง) แลวหลานๆก็ชวยบีบนวดขา ชวย
หยิบของให สวนลูกๆของปา เคาก็ชวยดูแลเวลาปาจะไปโรงพยาบาล สวนมากก็ตองพึ่งพาลูกๆดวย 
แลวปาก็สอนลูกใหควบคุมอาหาร ลูกชายกินเหลา สูบบุหร่ี ปาก็เตือนๆคาอยู  แลวเร่ืองงานปาก็
บอกไมใหเครียด ใหดูแมเปนตัวอยาง ขนาดเดินไปไหนไมไดยังไมเครียดเลย 
  เม่ือสัมภาษณเสร็จ ผูวิจัยเปดโอกาสใหผูใหขอมูลซักถามหรือกลาวในส่ิงท่ีตองการพูด
เพิ่มเติม หลังจากนั้นผูวิจัยกลาวขอบคุณผูใหขอมูลและสรุปประเด็นท่ีสนทนา 
 
๓. สัมภาษณ ID ๓๓ 
 คําถาม คุณลุงเช่ือในหลักคําสอนของพระพุทธเจาหรือเปลาคะ 
 คําตอบ เช่ือซิ 
 คําถาม คุณลุงเคยไดยินหลักธรรมท่ีช่ือวา อริยสัจ ๔ ไหมคะ   
 คําตอบ เคยไดยิน แตไมรูวาคืออะไร เพราะลุงจบ ป.๔ 
 บทสนทนาท่ัวไป  ไมเปนไรคะ ถาอยางนั้นเรามาพูดคุยถึงเร่ืองของเบาหวานกับการ
ดูแลตนเองของคุณลุงกันกอนนะคะ  
 คําถาม คุณลุงเปนเบาหวานมากี่ปแลวคะ 

  คําตอบ ๒ ป 

  คําถาม แลวเร่ิมมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอยต้ังแตเม่ือไหรคะ 

  คําตอบ เร่ิมต้ังแตเปนเลย เพระเจาะเลือดเจอที่ไทรนอยนี่แหละ 

                                                 

         ๓ สัมภาษณ  ๒๕ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

   ๑๗๔ 

  คําถาม จากระยะเวลาที่คุณลุงเร่ิมเปนโรคเบาหวานจนถึงปจจุบัน เคยมีอาการ
อะไรบางคะท่ีคุณลุงคิดวาเปนอาการของโรคเบาหวาน 

  คําตอบ  ตอนแรกก็รูสึกวาปสสาวะบอย ตอนกลางคืน ๗-๘ คร้ัง อาการอ่ืนก็ไมมี
อะไร แฟนก็ทักใหลุงไปหาหมอ ลุงก็เดินไปหาหมอตามธรรมดา หมอก็เจาะเลือดหาน้ําตาล เจอข้ึน 
ไป ๗๐๐ หมอยังตกใจ ใหนอนโรงพยาบาลวันนั้นเลย แลวก็รักษาอยู ๗ วัน ถึงจะใหลุงกลับบานได 
หลังจากนั้นก็ฉีดยามาตลอดวันละ ๒ เข็ม กอนอาหารเชา เย็นแลวก็กินยาควบคูกันไป เร่ืองปวดหัว
หรือเวียนหัวแบบที่เคาวาน้ําตาลตํ่าลุงก็ไมเคยเปน มือ เทาลุงก็ไมชา 

  คําถาม ตามท่ีคุณลุงเลามา อาการที่เกิดทําใหคุณลุงรูสึกอยางไรบางคะ  

  คําตอบ ลุงก็เฉยๆนะ เปนก็รักษา ไมทุกขหรอก ลุงอายุเยอะแลว 

  คําถาม ตามประสบการณหรือความคิดของคุณลุง ๆ คิดวา การที่เปนโรคเบาหวาน
มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิตของคุณลุง อยางไร 

  คําตอบ  ลุงไมคิดวามีผลกระทบอะไรนะ ลุงก็ยังทํางานไดปกติ แตอาจจะเหนื่อย
งายหนอย ถาเม่ือไหร รูสึกเหนื่อยก็พัก แลวก็ไปทํางานตอ เร่ืองท่ีเม่ือกอนกลางคืนปสสาวะบอยทํา
ใหนอนหลับไมสนิท ตอนนี้ก็เหลือแคคืนละ ๓ หน  ลดนอยลงไปเยอะแลว 

  คําถาม จากท่ีคุณลุงเลามา คุณลุงคิดวาอะไร คือ สาเหตุ หรือปจจัยท่ีทําใหคุณลุง
เปนโรคเบาหวาน 

  คําตอบ ลุงก็ไมแนใจนะวาเกิดจากสาเหตุอะไร เพราะลุงก็ไมชอบกินอาหารรส
หวาน กินผักผลไม ก็กินประจําไมเคยขาด มีเงาะ มีมะละกอ สมโอ ประจํา  ขาวลุงก็กินเปนเวลา  
เร่ืองกรรมพันธุ พอ แม ลุงก็ไมเปนนะ เปนชาวนาแข็งแรงท้ังคู ลุงก็ทํางานออกแรงมาตลอดก็เลย
แข็งแรง 

  คําถาม คุณลุงพอจะบอกไดไหมคะวา คุณลุงสันนิษฐานการเกิดโรควาเกิดจาก
อะไร จากตัวคุณลุงเองหรือวาจากบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลอ่ืนๆ 

  คําตอบ  ก็นาจะจากตัวลุงเอง เพราะวาลุงอายุเยอะแลว รางกายมันก็เจ็บปวยไดเปน
ธรรมดา 

  คําถาม เม่ือคุณลุงเปนโรคเบาหวานแลว อยากมีชีวิตความเปนอยูอยางไรตอไป 

  คําตอบ ก็มีชีวิตแบบปกตินี่แหละ ไมอยากมีโรคอ่ืนเพิ่มข้ึนมา พอเปนเบาหวานได
ประมาณ ๑ ป ก็เปนโรคหัวใจตามมา  



 

 

   ๑๗๕ 

  คําถาม คุณลุงมีแนวทางหรือกระบวนการในการดูแลตนเองอยางไร 

  คําตอบ ลุงก็กินยาไมเคยขาด จนตอนนี้หมอลดเหลือฉีดยาแคคร้ังเดียวกอนอาหาร
เชา อยางเดือนท่ีแลวน้ําตาลลุงก็แค ๑๐๐ เดียว  เร่ืองกินขาวลุงก็กินตรงเวลานะ พอไปฉีดยาท่ี
โรงพยาบาลกลับมาถึงบาน ไดเวลาลุงก็กินขาวเลย ไมรอใคร เชาก็กินขาวประมาณเจ็ดโมง กลางวัน
ก็กิน  ตอนเย็น ๔ โมงคร่ึงก็กินยา  ๕ โมงเย็นลุงก็กินขาวแลว ลุงปฏิบัติอยางนี้มาตลอด แลวลุงก็ไป
หาหมอตามนัดไมเคยขาด 

  คําถาม คุณลุงพบเจออุปสรรคในการดูแลสุขภาพของตนเองบางไหม ถาพบ
อุปสรรคแกไขอยางไร 

  คําตอบ ไมมีนะลุงคิดวาลุงดูแลตัวเองได อยางเร่ืองท่ีตองฉีดอินซูลินทุกเชา บาง
คนก็ฉีดเอง แตลุงนั่งรถไปฉีดท่ีโรงพยาบาลทุกเชาสบายใจกวา ลุงก็ไปฉีดท่ีโรงพยาบาล ลุงไมคิด
วามันเปนปญหารึวาอุปสรรคอะไร 

  คําถาม คุณลุงคิดวา สังคม วัฒนธรรม ประเพณี ตลอดจนสภาพเศรษฐกิจเปน
ปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดโรคเบาหวานหรือไม 

  คําตอบ มีซิ 

  คําถาม แลวคุณลุงคิดวามีผลตอการเกิดโรคเบาหวานอยางไรคะ 

  คําตอบ  เร่ืองการทํางานลุงวามีผลตอการเกิดโรคเหมือนกันนะ เพราะบางชวงลุง
ทํางานหามรุงหามคํ่า ต้ังแต ๓ ทุมยันเชาเลย ขาวไมไดกิน ตอนหลังถึงรูสึกเหน่ือยมาก พอไป
โรงพยาบาลหมอบอกวาเปนโรคหัวใจ จากนั้นลุงก็เปล่ียนไมทํางานแบบนั้นอีก 

  คําถาม จากประสบการณท่ีคุณลุงเลามา หากมีบุคคลอ่ืนมาขอคําแนะนําในการ
ดูแลสุขภาพ  คุณลุงมีวิธีแนะนําบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลรอบขางในการปองกันไมใหเปน
โรคเบาหวาน หรือเม่ือเปนโรคเบาหวานแลวควรจะดูแลสุขภาพอยางไรบางคะ 
 คําตอบ  เร่ืองอาหารลุงก็จะแนะนําไมใหกินของหวาน ไมกินน้ําอัดลม ไมกินเหลา 
ไมสูบบุหร่ีเพราะมันทําลายสุขภาพ ตัวลุงเองก็ไมกินเหลา ไมสูบบุหร่ี แลวใหกินผักผลไมเยอะๆ 
แบบฝร่ังมะละกอ ไมหวานมาก ลุงกินประจํา  กินเขาไปก็ถายคลอง กลวย สม ลุงก็กิน ลุงกินขาวไม
มาก เนนผลไม แลวก็เค้ียวใหละเอียดจะไดยอยงาย ถาไมอยากกินขาวก็เปล่ียนไปกินกวยเตี๋ยว 
ขนมจีน หรืออยางอ่ืนแตไมใหอดอาหาร แลวลุงก็สวดมนตไหวพระทุกคืน ไมเคยขาด วันไหน
ไมไดสวดมนตไหวพระจะไมสบายใจ เวลาจะนอนก็รูสึกนอนหลับไดไมสนิท ถาต่ืนมาสวดมนต
ซักพักก็จะหลับสบาย 



 

 

   ๑๗๖ 

 เม่ือสัมภาษณเสร็จ ผูวิจัยเปดโอกาสใหผูใหขอมูลซักถามหรือกลาวในส่ิงท่ีตองการพูด
เพิ่มเติม หลังจากนั้นผูวิจัยกลาวขอบคุณผูใหขอมูลและสรุปประเด็นท่ีสนทนา 
 
๔. สัมภาษณ ID ๔๔ 
 คําถาม เคยไดยินหลักธรรมท่ีช่ือวา อริยสัจ ๔ หรือเปลาคะ  
 คําตอบ หนูเคยไดยินนะคะพี่ แตจําไมไดวามีอะไรบาง  
  คําถาม แลวคิดวาเปนหลักคําสอน ท่ีสอนเกี่ยวกับเร่ืองอะไรคะ  
 คําตอบ หนูไมแนใจคะ 
 คําถาม แลวคุณเช่ือในหลักคําสอนของพระพุทธเจาหรือเปลาคะ 
 คําตอบ เช่ือคะพี่  
 บทสนทนาท่ัวไป ถาอยางนั้นเรามาพูดคุยถึงเร่ืองของเบาหวานกับการดูแลตนเองกัน
กอนนะคะ  
 คําถาม คุณเปนเบาหวานมากี่ปแลวคะ 

  คําตอบ ประมาณ ๓ ปคะ ต้ังแตกอนหนูต้ังทองอีกคะ ตอนนี้ลูกของหนูยังไมครบ 
๓ ขวบเลย 

  คําถาม แลวเร่ิมมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอยต้ังแตเม่ือไหรคะ 

  คําตอบ ตอนตรวจสุขภาพประจําป พี่เจาหนาท่ีท่ีหอง Lab ก็บอกวาน้ําตาลสูงนะ 
๑๕๕    แตหนูก็ยังไมไดสนใจเพราะคิดวาชวงนั้นกินอาหารหวานเยอะพวกทุเรียน หรือมะมวงนี่
แหละ ตอนน้ันหนูก็ยังไมไดสนใจ  จนมาต้ังทองแลวน้ําหนักหนูข้ึนเยอะ พี่เจาหนาท่ีท่ีรับฝากทอง 
สงตรวจน้ําตาลใน เลือดอีกรอบ พบวาสูงถึง ๒๐๐  คราวนี้ก็เร่ิมรักษาแลวเพราะพ่ีพยาบาลบอกวา
ถาน้ําตาลสูงจะมีผลตอ ลูกในทอง 

  คําถาม จากระยะเวลาที่คุณเร่ิมเปนโรคเบาหวานจนถึงปจจุบัน เคยมีอาการ
อะไรบางคะท่ีคุณคิดวาเปนอาการของโรคเบาหวาน 

  คําตอบ  ตอนน้ันยังไมรูตัววาเปนนะคะ ไมคอยไดสังเกตตัวเอง แตเร่ิมมีอาการชา
นิ้ว ชาท่ีนิ้วมืออยางเดียว ปสสาวะก็ปกติ ถึงตอนนี้ก็ยังมีชามืออยู ชามือเหมือนเวลาที่เราน่ังนานๆ

                                                 

         ๔ สัมภาษณ  ๒๗ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

   ๑๗๗ 

แลวเปนเหน็บ แตยังไมมีชาท่ีเทา หลังคลอดระยะท่ีเร่ิมยาฉีดใหมๆเปล่ียนเปนยากิน มีเวียนหัว รูสึก
หวิวๆ ชวงกอนเท่ียง คิดวาน้ําตาลตํ่า  มาปรึกษาหมอเจาะเลือด น้ําตาลเหลือ ๗๗ ก็เลยรูวาน้ําตาลตํ่า 

  คําถาม ตามท่ีคุณเลามา อาการที่เกิดทําใหคุณรูสึกอยางไรบางคะ  

  คําตอบ มันก็ทรมานนะเพราะวาชามือแลวราวไปถึงขอศอกเลย ตองคอยสะบัดมือ
บอยๆ  

  คําถาม ตามประสบการณหรือความคิดของคุณ ๆ คิดวา การท่ีเปนโรคเบาหวานมี
ผลกระทบตอการดําเนินชีวิตของคุณอยางไร 

  คําตอบ  มีนะ หลังจากรูตัววาเปนเบาหวาน หมอก็ใหฉีดยาวันละ ๔ คร้ังเลย เชา 
กลางวัน เย็น กอนนอน ฉีดทุกวัน ฉีดบริเวณหนาทอง แลวก็ตนขา ฉีดต้ังแตตอนทอง ๕หรือ ๖ 
เดือน จนคลอดเลย แรกๆพี่พยาบาลฉีดใหไมคอยเจ็บ  หลังๆก็มาฝกฉีดเองก็มีเจ็บบาง  แลวกิน
อาหารบางอยางก็ไมไดหนูจะรูสึกแนนหนาอก รูสึกจะกินทุเรียนไปแคนิดเดียวแลวก็กินมะมวงมัน 
แลวก็รูสึกหายใจไมสะดวก มึนๆ หนามืด ปวดหัวมาก คล่ืนไส อาเจียน นอนราบไมได มัน
กระสับกระสาย มาท่ีโรงพยาบาลวันนั้นน้ําตาลข้ึนสูง ประมาณ  ๒๗๘ เกือบ ๓๐๐ จนตองนอน
โรงพยาบาล ตอนนั้นทองอยูดวย หลังคลอดมาตรวจน้ําตาลแลวไมสูงก็คิดวาเปนเบาหวานจากการ 
ต้ังครรภ ก็เลยหยุดยา พอมา ตรวจรางกายประจําปอีกคร้ังก็เจอน้ําตาลสูงอีก หมอเคาเลยเร่ิมใหฉีด 
ยา อีกรอบ คราวนี้หนูฉีดไปก็เร่ิม เวียนหัวเลยปรึกษาขอเปนยาแบบกิน ตอนหลังเปล่ียนมาเปนยา
กินอาการเวียนหัวก็ดีข้ึน น้ําตาลอยูท่ี ๑๑๖ ก็ดีข้ึน 

  คําถาม จากท่ีคุณเลามา  คุณคิดวาอะไร  คือ  สาเหตุ  หรือปจจัยท่ีทําให เปน
โรคเบาหวาน 

  คําตอบ หนูคิดวาหนูเปนจากกินขาวเยอะ ของหวานหนูไมกิน อยางเคกหนูก็ไมกิน
แตหนูกินขาวเยอะมากบางทีม้ือหนึ่ง หนูกินขาว ๓-๔ จาน กับขาวกินไมเยอะ อยางหมูทอดช้ินเดียว
เนี่ยหนูสามารถกินพรอมขาวไดหลายจาน ปลาโอช้ินเดียว หนูก็กินขาวไดเกือบ ๔ จาน ไขตมลูก
หนึ่งก็กินขาวไดเยอะ โดยเฉพาะม้ือเย็นกินขาวมาก  แตไมไดกินดึกมากนะ กินขาวประมาณ ๕ โมง
เย็น ม้ือเชาไมคอยกิน แตมาพักหลังนี่ตองกินใหเปนเวลามากข้ึน เร่ืองเปนกรรมพันธุไมแนใจ
เพราะวาหนูไมไดอยูกับเคา(พอ แม)ก็เลยไมทราบวาเปนเบาหวานกันรึเปลา 

  คําถาม คุณพอจะบอกไดไหมคะวา คุณสันนิษฐานการเกิดโรควาเกิดจากอะไร 
จากตัวคุณเองหรือวาจากบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลอ่ืนๆ 



 

 

   ๑๗๘ 

  คําตอบ  เกิดจากตัวหนูท่ีกินขาวเยอะ แลวก็ชอบกินรสมัน เค็ม โดยเฉพาะเค็มเปน
รสอาหารที่ชอบมากเลย การออกกําลังกายก็มีผลนะ หนูออกกําลังกายโดยการกระโดดเชือกนานๆ
คร้ัง บางทีก็เปนอาทิตย บางทีนานเปนเดือนถึงจะไดออกกําลังกาย 

  คําถาม เม่ือคุณเปนโรคเบาหวานแลว อยากมีชีวิตความเปนอยูอยางไรตอไป 

  คําตอบ อยากมีชีวิตเหมือนปกติท่ัวไป ไมมีน้ําตาลสูงหรือตํ่า 

  คําถาม คุณมีแนวทางหรือกระบวนการในการดูแลตนเองอยางไร 

  คําตอบ กินยาตามท่ีหมอส่ัง ไมกินจุบจิบ ไมกินน้ําอัดลม กินขาวใหเปนเวลา ไม 
กิน อาหารรสหวาน ชวงเย็นกินขาวนอยลงแคจานเดียวไมเยอะเหมือนเมื่อกอน แลวพี่พยาบาลก็ 
คํานวณใหวารางกายตองการพลังงานกี่แคลอรี ตองกินอาหารอยางไร เทาไหรจึงจะเหมาะสม 

  คําถาม คุณพบเจออุปสรรคในการดูแลสุขภาพของตนเองบางไหม ถาพบอุปสรรค
แกไขอยางไร 

  คําตอบ มีๆ บางทีทํางานแลวลืมกินยา กินขาวแลว มานึกเอะ ลืมกินยารึเปลา 
หลังจากนั้นตองมาเขมงวดกับตัวเองวา กินยาตอนนี้ตองกินขาวตอนนี้ บางทีมาทํางานสายก็กินขาว
ไมทันตองรีบทํางานเลยก็มี ก็แกปญหาโดยการหาอยางอ่ืนกินแทนขาว เวลาไปตางจังหวัดก็หาซ้ือ
อาหารของเราเตรียมไปเอง เพราะเรารูอยูวาเราเปนอยางนี้ก็ตองเตรียมไป เอายา อาหาร ขนม น้ํา 
ของ เราไป เราตองรูระยะเวลาการออกฤทธ์ิของยาดวย 

  คําถาม คุณคิดวา สังคม วัฒนธรรม ประเพณี ตลอดจนสภาพเศรษฐกิจเปนปจจัยท่ี
มีผลตอการเกิดโรคเบาหวานหรือไม 

  คําตอบ ใช มีผล 

  คําถาม แลวคุณคิดวามีผลตอการเกิดโรคเบาหวานอยางไรคะ 

  คําตอบ  เพราะมันเปนแรงจูงใจในการเลือกอาหาร เพราะไอนูนก็นากิน ไอนี่ก็นา
กิน ถาอยากกินอันนี้ก็จะซ้ือมากินๆๆ คือ ขอกินซักหนอยเถอะ ของมันหลากหลาย ลอตาลอใจ 

  คําถาม จากประสบการณท่ีคุณเลามา หากมีบุคคลอ่ืนมาขอคําแนะนําในการดูแล
สุขภาพ   คุณมีวิธีแนะนําบุคคลในครอบครัว  หรือบุคคลรอบขางในการปองกันไมใหเปน
โรคเบาหวาน หรือเม่ือเปนโรคเบาหวานแลวควรจะดูแลสุขภาพอยางไรบางคะ 



 

 

   ๑๗๙ 

 คําตอบ  หนูจะบอกวาอยากินขาวเยอะ อยากินของหวาน เวลาอาบน้ําดูแลเทาอยาง 
ดี ดูแลเทาไมใหเปนแผล โดยฟอกสบู ทาครีม ดูแลรักษาความสะอาดของรางกาย แลวก็พูดวาใหดู
เราเปนตัวอยาง  
 เม่ือสัมภาษณเสร็จ ผูวิจัยเปดโอกาสใหผูใหขอมูลซักถามหรือกลาวในส่ิงท่ีตองการพูด
เพิ่มเติม หลังจากนั้นผูวิจัยกลาวขอบคุณผูใหขอมูลและสรุปประเด็นท่ีสนทนา 
 
๕. สัมภาษณ ID ๕๕ 
 คําถาม คุณปาเคยไดยินหลักธรรมท่ีช่ือวา อริยสัจ ๔ หรือเปลาคะ  
 คําตอบ เคยไดยินคะ จําไดวาสอนเร่ืองทุกข แตจําไมไดท้ังหมด  
  บทสนทนาท่ัวไป  ถาอยางนั้นขออนุญาตทบทวนหลัก อริยสัจ ๔ ซักเล็กนอยนะคะ 
หลักธรรมนี้ เปนหลักธรรมท่ีพระพุทธเจาตรัสรูและสอนเก่ียวกับหลักความจริง วาทุกขเกิดจาก
อะไร อะไรบางท่ีเปนทุกข และเพื่อชีวิตท่ีมีความสุข เราจะมีวิธีแกปญหาอยางไรเม่ือเราเผชิญกับ
ความทุกข  
 คําถาม แลวคุณปาเช่ือในหลักคําสอนของพระพุทธเจาหรือเปลาคะ 
 คําตอบ เช่ือซิ ปาเช่ือในคําสอนของพระพุทธเจา เม่ือกอนปาก็ปฏิบัติอยูวัด
สังฆทาน /หลวงพอสนอง แตตอนนี้ดูแลแมก็เลยไมไดไปวัด แตเปดวิทยุชองสังฆทานธรรมชวงคํ่า 
 บทสนทนาท่ัวไป  ถาอยางนั้นเรามาพูดคุยถึงเร่ืองของเบาหวานกับการดูแลตนเองของ
คุณปากันกอนนะคะ เพราะโรคเบาหวานก็เปนทุกขอยางหนึ่ง 
 คําถาม คุณปาเปนเบาหวานมากี่ปแลวคะ 

  คําตอบ เปนมาเกือบ ๑๕ ปแลวนะ ตอนนั้นอายุประมาณ ๕๐ กวาๆ  

  คําถาม แลวเร่ิมมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอยต้ังแตเม่ือไหรคะ 

  คําตอบ ตอนแรกไปตรวจพบท่ีโรงพยาบาลพระน่ังเกลาน้ําตาล ๓๐๐ กวา เกือบ 
๔๐๐     แลวแนะนําใหมารักษาท่ีโรงพยาบาลบางบัวทอง/ใกลบาน  แตตอนนี้สิทธ์ิบัตรทองอยู   
ไทรนอยเดินทางก็สะดวกก็เปล่ียนมารักษาท่ีไทรนอยไดหลายปแลว แตจําไมไดวากี่ป 

  คําถาม จากระยะเวลาท่ีคุณปาเร่ิมเปนโรคเบาหวานจนถึงปจจุบัน เคยมีอาการ
อะไรบางคะท่ีคุณปาคิดวาเปนอาการของโรคเบาหวาน 

                                                 

         ๕ สัมภาษณ  ๒๘ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

   ๑๘๐ 

  คําตอบ  ตอนแรก ยังไมรูวาเปนเบาหวาน น้ําหนักจาก ๔๗ กิโล ภายใน ๑ ป ลดลง
มาเหลือ ๓๗ กิโล กินเกง กินจุ หิวบอยนะ หิวตลอดเวลา  แตตัวผอมดําเกรียม ผิวแหงเปนขุย ๆคัน
ตามผิวหนัง  ปสสาวะบอย ไมมีแรงเลย แนนหนาอก ตาลาย หายใจไมสะดวก แฟนก็บอกใหไป
ตรวจสุขภาพ ถึงไดเจอเบาหวาน ตอนหลังท่ีเปนถาน้ําตาลตํ่าๆจะรูสึกรางกาย มือส่ันๆ เปนบาง 
เหมือนกันแตไมบอย 

  คําถาม ตามท่ีคุณปาเลามา อาการที่เกิดทําใหคุณปารูสึกอยางไรบางคะ  

  คําตอบ รูสึกเพลีย ทรมาน พอจะเดินก็เดินไมคอยจะไหว แรกๆก็กังวลเหมือนกัน
นะ ตอนน้ันเพื่อนท่ีไปปฏิบัติธรรมดวยกันก็ทักวาสภาพแบบเธอจะอยูไดซักกี่วัน  แตพอรูวาเปน
อะไรแลวก็คิดวาอะไรจะเกิดมันก็ตองเกิดแบบหลวงพอสนองวา  ก็เลยหายเครียด ตอนหลังพอคุม
น้ําตาลไดอาการก็ ดีข้ึน 

  คําถาม ตามประสบการณหรือความคิดของคุณปา ๆ คิดวา การที่เปนโรคเบาหวาน
มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิตของคุณปา อยางไร 

  คําตอบ  ตอนนั้นปาทํางานรับจางท่ัวไปใครเอาอะไรมาใหทําก็ทํา พอปวยไมมีแรง
ก็ทําไมคอยไหว 

  คําถาม จากท่ีคุณปาเลามา คุณปาคิดวาอะไร คือ สาเหตุ หรือปจจัยท่ีทําใหคุณปา
เปนโรคเบาหวาน 

  คําตอบ สมัยกอนชอบกินเปปซ่ีมาก กินท่ีเปนแบบวุนๆเลยนะ วันละขวด เพราะ
บานตรงขามเปนรานคาก็หากินงาย แลวกรรมพันธุก็นาจะมีสวนนะ พอ แมของปาก็เปน แตแกเปน
ตอนอายุเยอะแลวท้ังคู 

  คําถาม คุณปาพอจะบอกไดไหมคะวา คุณปาสันนิษฐานการเกิดโรควาเกิดจาก
อะไร จากตัวคุณปาเองหรือวาจากบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลอ่ืนๆ 

  คําตอบ  จากตัวปาเองกินอาหารไมเปนเวลา กินน้ําอัดลม 

  คําถาม เม่ือคุณปาเปนโรคเบาหวานแลว อยากมีชีวิตความเปนอยูตอไปอยางไรคะ 

  คําตอบ ไมอยากมีโรคอ่ืน ชวงแรกท่ียังตรวจไมพบเบาหวาน ปามีปวดขา หมอให
กินยาแกปวดแลวมีเทา ๒ ขางบวม ชวงบวมๆเร็วแตกวาจะยุบเปนอาทิตยเลย แตพอคุมไดก็ไมเปน
อีก ยาแกปวดหมอก็ใหปาหยุดกินต้ังแตเทาบวม 

  คําถาม คุณปามีแนวทางหรือกระบวนการในการดูแลตนเองอยางไรคะ 



 

 

   ๑๘๑ 

  คําตอบ ก็กินยาตามท่ีหมอใหมา หลังจากเปนเบาหวานไมนานก็เจอไขมันในเสน
เลือดสูง ประมาณ ๒๘๐ หมอก็ใหคุมอาหารยังไมไดใหกินยาไขมัน เพราะชวงนั้นกินปาทองโกวัน
ละ ๒ ตัว ก็เลยเลิกกินปาทองโก เปล่ียนมากินขนมปงแทนแลวลดขาวเหลือ ๑ ทัพพี หมอบอกใหปา
ออกกําลังกาย ใหทานอาหารที่แปงนอย ทานขาวไดไมเกินม้ือละทัพพีคร่ึง แลวก็สงไปพบกับนัก
โภชนาการๆ ก็ใหตวงอาหารทุกอยาง ปาก็กลับไปบอกหมอวาทําไมไดหรอก ถาจะตองตวงทุก
อยาง ขอกะๆ ประมาณเอา หมอก็บอกถาอยางนั้นใหกินตมวุนเสนกับผักกาดขาวแลวกัน ปาก็คุม
อาหารทุกอยางแบบเครงมาก เนนทานผัก ผลไมก็ทาน ถามีสมก็ทานม้ือละ ๑ ลูก ถาสมหวานมากก็
จะลด เหลือวันละ ๑ ลูก ฝร่ังไมคอยไดทาน เพราะทานแลวทองจะอืด  แลวอาหารที่ไมทานก็คือ
ขนุน ทุเรียน จนน้ําตาลลงมา  เหลือ ๘๕ หมอก็ลดยาเบาหวานเหลือเม็ดเดียวจากเดิมใหกิน ๒ เม็ด  
แลวปาก็ออกกําลังกายโดยการข่ีจักรยานประมาณ ๓ กิโล ทุกวัน ไปท่ีสนามของหมูบาน จะมีชมรม
ผูสูงอายุ ประมาณ ๑๐-๒๐ คน ก็ปวยกันทุกคน นะแหละ แตทุกคนก็มาแลวรํามวยจีนประมาณ ๑ 
ช่ัวโมง ทํามา ๑๕ ป แลว ก็มีบางวันท่ีไมไดไปแตอยางนอย อาทิตยหนึ่งตองไปไมตํ่ากวา ๓ วัน 
เร่ืองการดูแลเทาไมใหเปนแผล ปาก็ดูเทาทุกวัน ถาตองออกไปนอกบานก็จะใสถุงเทา รองเทาระวัง
ไมใหเกิดแผล  ดานจิตใจก็พยายามทําใจใหสบายไมเครียด สวดมนตทุกคืนประมาณวันละช่ัวโมง 
แลวก็นั่งสมาธิตอตามวิทยุชองวัดสังฆทาน 

  คําถาม คุณปาพบเจออุปสรรคในการดูแลสุขภาพของตนเองบางไหม ถาพบ
อุปสรรคแกไขอยางไร 

  คําตอบ ก็มีบางคือตองดูแลคุณแมอายุ ๙๐ ป บางทีก็หงุดหงิดบางแกหลงๆลืมๆ
แลว แตก็ตองทําใจ ไปนั่งสวดมนตก็รูสึกผอนคลาย แลวก็ใหแมฟงวิทยุฟงสวดมนตไปดวย 

  คําถาม คุณปาคิดวา สังคม วัฒนธรรม ประเพณี ตลอดจนสภาพเศรษฐกิจเปน
ปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดโรคเบาหวานหรือไม 

  คําตอบ มีซิ 

  คําถาม แลวคุณปาคิดวามีผลตอการเกิดโรคเบาหวานอยางไรคะ 

  คําตอบ  รานคาอยูใกลบานอยากกินอะไรก็ไปซ้ือหามาไดงาย การทํางานของคน
ปจจุบันก็มีสวน แบบลูกปาทําคอมพิวเตอร   ออกจากบานต้ังแตเชากลับมาก็มืดคํ่าอยูแต ในหองไม 
ออกกําลังกาย เลย ชอบกินน้ําอัดลมดวย  อาหารก็ลอตาลอใจ บางคร้ังเรากินอ่ิมแลวออกไปเห็น 
อาหารนากินก็อยากจะกินอีก แลวเพื่อนๆก็มักจะชวนกันกิน แตถาไปคนเดียวก็พยายามถอยออกมา
ไมกิน 



 

 

   ๑๘๒ 

  คําถาม จากประสบการณท่ีคุณปาเลามา หากมีบุคคลอ่ืนมาขอคําแนะนําในการ
ดูแลสุขภาพ  คุณปามีวิธีแนะนําบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลรอบขางในการปองกันไมใหเปน
โรคเบาหวาน หรือเม่ือเปนโรคเบาหวานแลวควรจะดูแลสุขภาพอยางไรบางคะ 
 คําตอบ ตองคุยกันกอนวาเคากินอาหารอยางไร แลวแนะนําใหควบคุมอาหาร ไม
กินอาหารหวาน ไมกินอาหารรสจัด มันจัด เค็มจัด รูจักปรับอาหารใหเขากับสภาพรางกายของ
ตัวเอง ออกกําลังกาย ไปหาหมอตามนัด อยาขาดการรักษา ตรวจตาปละคร้ัง เบาหวานจะไดไมข้ึน
ตา หรือจะไดตรวจพบเร็วไมทําใหตาบอด  ทําจิตใจใหสบาย 
 เม่ือสัมภาษณเสร็จ ผูวิจัยเปดโอกาสใหผูใหขอมูลซักถามหรือกลาวในส่ิงท่ีตองการพูด
เพิ่มเติม หลังจากนั้นผูวิจัยกลาวขอบคุณผูใหขอมูลและสรุปประเด็นท่ีสนทนา 
 
๖. สัมภาษณ ID ๖๖ 
 คําถาม คุณปาเช่ือในหลักคําสอนของพระพุทธเจาหรือเปลาคะ 
 คําตอบ ปาเช่ือนะ 
 คําถาม คุณปาเคยไดยินหลักธรรมท่ีช่ือวา อริยสัจ ๔ ไหมคะ   
 คําตอบ ไมเคยไดยิน ปาเรียนจบ ป.๔ 
 บทสนทนาท่ัวไป  ไมเคยก็ไมเปนไรคะ อธิบายส้ันๆ วา อริยสัจ ๔ เปนธรรมะท่ี
พระพุทธเจาตรัสรูและสอนเกี่ยวกับเร่ืองของหลักความจริงของชีวิต แบงเปน ๔ หัวขอใหญๆ คือ
ทุกข  สมุทัย นิโรธ มรรค  ทุกขเกิดจากอะไร อะไรบางท่ีเปนทุกข และเพื่อชีวิตท่ีมีความสุข เราจะมี
วิธีแกปญหาอยางไรเม่ือเราเผชิญกับความทุกข  ถาอยางนั้นเรามาพูดคุยถึงเร่ืองของเบาหวานกับการ
ดูแลตนเองของคุณปากันกอนนะคะ  
 คําถาม คุณปาเปนเบาหวานมากี่ปแลวคะ                                                      
 คําตอบ ประมาณ ๑๔ -๑๕  ป  

  คําถาม แลวเร่ิมมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอยต้ังแตเม่ือไหรคะ 

  คําตอบ มารักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอย ต้ังแตแรกเลย ป ๒๕๔๑  

  คําถาม จากระยะเวลาท่ีคุณปาเร่ิมเปนโรคเบาหวานจนถึงปจจุบัน เคยมีอาการ
อะไรบางคะท่ีคุณปาคิดวาเปนอาการของโรคเบาหวาน 

                                                 

         ๖ สัมภาษณ  ๒๙ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

   ๑๘๓ 

  คําตอบ  ตอนแรกมีผ่ืนข้ึนตามตัว คันตามผิวหนัง ฉ่ีบอยจนรูสึกวาผิดปกติ แลวก็
หิวน้ําบอย กลางคืนตองเอากระติกน้ําไปต้ังไวขางท่ีนอนเลย  เปนอยูประมาณ ๑ เดือน ปาก็ไปคุย
อาการกับคนที่ เปนเบาหวานเคาก็แนะนําให ไปตรวจ ปาก็เลยไปตรวจ พอรูวาเปนก็รักษาท่ี
โรงพยาบาลไทรนอยมา ตลอด   ชวงท่ีรูวาเปนเบาหวานแลว ถาปาน้ําตาลตํ่าจะมีอาการใจส่ัน มือ 
ส่ัน   เหง่ืออกแบบอาบนํ้าเลย   ขา ออนแรง ลุกไปหาอะไรกินไมได  อาการตาลายบานหมุนก็มีบาง 
เหมือนกัน ถามีคนอยูใกลๆ ปาก็ขอน้ําหวานเคากิน พอกินน้ําหวานหรือ อะไร ไปซัก ๑๐ นาทีถึงจะ
รูสึกคอยยังช่ัว ปญหาตอนนี้คือ ชาเทา เปนแผลท่ีเทามา ๒ รอบ ลาสุดทําแผลต้ังแต ๒๘ ตุลาคม 
๒๕๕๓ จนถึงตอนนี้แผลยังไมหายเลย 

  คําถาม ตามท่ีคุณปาเลามา อาการที่เกิดทําใหคุณปารูสึกอยางไรบางคะ  

  คําตอบ เวลาน้ําตาลตํ่ารูสึกชวยเหลือตัวเองไมไดเหมือนจะตาย เวลาท่ีใจส่ันแลว
เหง่ืออกมากปารูสึกวาตัวปาเหม็นมาก หลังกินน้ําหวานแลวพอมีแรงตองรีบลุกไปอาบน้ําทันที เร่ือง 
แผลท่ีเทา ถึง จะเบื่อก็ตองมาทํา ถาไมทําเดี๋ยวแผลลุกลามจะถูกตัดเทา ตอนเปนแผลท่ีเทาคร้ังแรก
ถูกตัดนิ้วนางไปตองนอนโรงพยาบาลเปนเดือน กลับมาทําแผลตออีกรวมเดือน มีปวดเหมือนกันแต
ไมมากเพราะเทาชา 

  คําถาม ตามประสบการณหรือความคิดของคุณปา ๆ คิดวา การที่เปนโรคเบาหวาน
มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิตของคุณปา อยางไร 

  คําตอบ  ก็ตองปรับตัวนะคือ ชวงแรกเปนยากินพอน้ําตาลสูงกวา ๒๐๐ หมอก็บอก
วาคุมไมไดแลวตองเปล่ียนมาฉีด ปาก็มาเรียนรูการฉีดยาเองเพราะไมสะดวกในการเดินทางมาฉีดยา
ท่ีโรงพยาบาล เร่ืองการทํางานปาก็ไมคอยมีแรง ทําไมคอยไหว กอนเปนเบาหวานปาทํานา หลังจาก
เปนเบาหวานก็เปล่ียนมาทํากับขาว ปรุงอาหารขาย เพราะเบาแรงหนอย อาหารก็ทําขายไดทุกวัน 
เพราะแถวบานปามีหมูบาน แลวก็โรงงานเยอะ ของขายดี บางทีก็มาส่ังอาหารท่ีบาน ของบางอยาง
ตองทําตอนเย็น ทําตอนกลางคืนไมไหว อดนอนไมได เพลีย ก็อยูกัน ๒ คน ตายาย ลูกแยก
ครอบครัวออกไปหมด ปาเปนคนทํากับขาวแลว แฟนเปนคนออกไปขาย 

  คําถาม จากท่ีคุณปาเลามา คุณปาคิดวาอะไร คือ สาเหตุ หรือปจจัยท่ีทําใหคุณปา
เปนโรคเบาหวาน 

  คําตอบ ปาไม รูนะวาเกิดจากอะไร  แตพอของปาเปนเบาหวาน  แมไม เปน 
กรรมพันธุก็อาจจะมีสวน แลวเร่ืองอาหารก็นาจะมีสวน  พวกอาหารหวาน น้ําอัดลม  



 

 

   ๑๘๔ 

  คําถาม คุณปาพอจะบอกไดไหมคะวา คุณปาสันนิษฐานการเกิดโรควาเกิดจาก
อะไร จากตัวคุณปาเองหรือวาจากบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลอ่ืนๆ 

  คําตอบ  จากตัวปาเอง ปาคิดวาเม่ือกอนปากินน้ําอัดลม  

  คําถาม เม่ือคุณปาเปนโรคเบาหวานแลว อยากมีชีวิตความเปนอยูอยางไรตอไป 

  คําตอบ ก็ไมอยากมีโรคอื่นอีก ชวง ๒ ป กอนมีปวดหลัง หมอก็ตรวจพบโรคไต 
แทรกเขามา โรงพยาบาลไทรนอยสงไปรักษาเร่ืองโรคไตท่ีโรงพยาบาลพระน่ังเกลา หมอนัดทุก ๒ 
เดือน แลวก็มีไขมันสูงอีกโรค หมอใหยากินคุมไขมันไว  

  คําถาม คุณปามีแนวทางหรือกระบวนการในการดูแลตนเองอยางไร 

  คําตอบ ถาปาน้ําตาลต่ําจะมีอาการใจส่ัน มือส่ัน เหง่ืออกแบบอาบน้ําเลย   ขา ออน 
แรง   ลุกไป หาอะไรกินไมได  อาการตาลายบานหมุนก็มีบางเหมือนกัน ถามีคนอยูใกลๆ ปาก็ขอ 
น้ําหวานเคากิน พอกินน้ําหวานหรืออะไรไปซัก ๑๐ นาทีถึงจะรูสึกคอยยังช่ัว ตอนนี้ปาไมกิน
น้ําอัดลมเลย เวลาไป กิน เล้ียงงานตางๆก็จะขอน้ําเปลา พยายามกินขาวใหเปนเวลา กินผลไม ชมพู  
องุน ลองกอง อยางละ ๒-๓ ลูก  เนนกินฝร่ังเพราะน้ําตาลตํ่า หมอ พยาบาลแนะนํา ไว แลวก็ไมกิน
เค็ม ไมกินอาหารรสมัน ไมกินของทอด กินยาตามเวลา ไปหาหมอตามนัด อยางเร่ืองตรวจตา หมอก็
นัดทุก ๔ เดือน ปาก็ไปตามนัด 

  คําถาม คุณปาพบเจออุปสรรคในการดูแลสุขภาพของตนเองบางไหม ถาพบ
อุปสรรคแกไขอยางไร 

  คําตอบ ปาทํากับขาวขายก็ตองชิมรสอาหาร ปาก็เปล่ียนไปใหแฟนชิมอาหารแทน 
ถาวันไหนทํากับขาวไมไหว ปาก็พัก หยุดขาย เพราะของท่ีขายทําวันตอวันอยูแลว 

  คําถาม คุณปาคิดวา สังคม วัฒนธรรม ประเพณี ตลอดจนสภาพเศรษฐกิจเปน
ปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดโรคเบาหวานหรือไม 

  คําตอบ มี 

  คําถาม แลวคุณปาคิดวามีผลตอการเกิดโรคเบาหวานอยางไรคะ 

  คําตอบ  ของกินหางาย อยางเวลาไปตลาดนัด บางคนมีเงินเยอะก็ซ้ือๆๆ เยอะเลย
แลวก็กินไมหมด บางคนเสียดายของก็กินจนหมดแลวก็อวน 



 

 

   ๑๘๕ 

  คําถาม จากประสบการณท่ีคุณปาเลามา หากมีบุคคลอ่ืนมาขอคําแนะนําในการ
ดูแลสุขภาพ  คุณปามีวิธีแนะนําบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลรอบขางในการปองกันไมใหเปน
โรคเบาหวาน หรือเม่ือเปนโรคเบาหวานแลวควรจะดูแลสุขภาพอยางไรบางคะ 
 คําตอบ  ตองควบคุมอาหาร ไมกินรสหวาน ถาเห็นของนาอรอยอยากกินแตกิน
ไมไดเพราะจะมีผลกับรางกายกับโรคท่ีเราเปนก็ตองหักใจเดินหนีไมซ้ือ ตองมาโรงพยาบาลตามนัด 
กินยาตามเวลา พักผอนใหพอ ดูแลเทาอยาใหเปนแผลแบบปา เพราะถาเปนแลวหายยาก แผลท่ีเทาท่ี
เปนคร้ังปจจุบันนี้ปาทํามาจะครบ ๔ เดือนแลวยังไมมีทีทาวาจะหาย แลวตองดูเร่ืองรองเทาดวยให
ใสสบายมีสายรัดสน บางคร้ังรองเทาหลุดแบบไมรูตัวเพราะ เทาเราชา ระวังการเกิดแผลท่ีเทา ตอง
เช็คเทาทุกวันกอนนอนถามีอาการผิดปกติอะไรตองมาหาหมอกอนวันนัด  สวดมนตไหวพระกอน
นอนใหใจสบาย 
 เม่ือสัมภาษณเสร็จ ผูวิจัยเปดโอกาสใหผูใหขอมูลซักถามหรือกลาวในส่ิงท่ีตองการพูด
เพิ่มเติม หลังจากนั้นผูวิจัยกลาวขอบคุณผูใหขอมูลและสรุปประเด็นท่ีสนทนา 
 
๗. สัมภาษณ ID ๗๗ 
 คําถาม คุณปาเขาใจวาหลักธรรมท่ีช่ือวา อริยสัจ ๔ คือหลักคําสอน ท่ีสอนเกี่ยวกับ
อะไรคะ  
 คําตอบ ปาเคยไดยินคะ แตไมรูวาคืออะไร    
 คําถาม แลวคุณปาเช่ือในหลักคําสอนของพระพุทธเจาหรือเปลาคะ 
 คําตอบ เช่ือคะ ปาเช่ือวา คําสอนของพระพุทธเจามีประโยชน 
 บทสนทนาท่ัวไป  ถาอยางนั้นเรามาพูดคุยถึงเร่ืองของเบาหวานกับการดูแลตนเองของ
คุณปากันกอนนะคะ  
 คําถาม คุณปาเปนเบาหวานมากี่ปแลวคะ 

  คําตอบ เปนมาต้ังแตป ๒๕๔๐ คะ ก็ประมาณ ๑๓ ป 

  คําถาม แลวเร่ิมมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอยต้ังแตเม่ือไหรคะ 

  คําตอบ ประมาณป ๒๕๔๖ คะ 

  คําถาม จากระยะเวลาท่ีคุณปาเร่ิมเปนโรคเบาหวานจนถึงปจจุบัน เคยมีอาการ
อะไรบางคะท่ีคุณปาคิดวาเปนอาการของโรคเบาหวาน 
                                                 

         ๗ สัมภาษณ  ๒๙ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

   ๑๘๖ 

  คําตอบ  ตอนแรกมึนศีรษะเพลีย ใจส่ัน นองสะใภเปนพยาบาลก็เลยพาไปหาหมอ 
ท่ีโรงพยาบาลพระน่ังเกลา ตรวจพบวาเปนเบาหวานคะ แตตอนนั้นยังรักษาไมตอเนื่อง แตชวง ๒ ป
ท่ีผานมา เร่ิมมีอาการชาท่ีเทากอน แลวถึงมาเร่ิมชาท่ีมือ เร่ืองแผลที่เทาปาไมเคยเปนคะ 

  คําถาม ตามท่ีคุณปาเลามา อาการที่เกิดทําใหคุณปารูสึกอยางไรบางคะ  

  คําตอบ ปาก็ทนๆเอานะอาการท่ีเกิดแบบเวียนหัว นั่งพักซักครูก็หายคะ บางทีก็
เครียด แตพอสวดมนตซัก ๓ จบก็นอนหลับได  มีท่ีเครียดมาก คือ ชวงท่ีหมอบอกวาตาบอดตอง
ควักลูกตาออกไมอยางนั้นจะติดเช้ือไปท่ีตาอีกขางหนึ่ง ปาก็พยายามทําใจ ครอบครัวก็ใหกําลังใจ 

  คําถาม ตามประสบการณหรือความคิดของคุณปา ๆ คิดวา การที่เปนโรคเบาหวาน
มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิตของคุณปา อยางไร 

  คําตอบ กอนท่ีจะเปนเบาหวานปาทํางานขายผลไมเงาะ ทุเรียน ลางสาด มังคุด ก็
เกือบทุกชนิดตามฤดูกาล ท่ี จ.นครศรีธรรมราช นอนดึกมาก แลวก็ต่ืนต้ังแตตี ๓ เข็นรถเข็นของ    
๕ คัน ไปจอดท่ีตลาด ขายของเสร็จกวาจะเขาบานก็ ๕ ทุม พอยายมาอยูกรุงเทพก็ยังขายอยูท้ังผลไม 
และขายขางแกง  หลังจากตรวจพบเบาหวาน ลูกก็ไมใหขายผลไม ใหปาพักผอนเยอะๆ ประมาณป 
๒๕๔๖ ปาถึงมาเปดรานขายของชําท่ีบาน 

  คําถาม จากท่ีคุณปาเลามา คุณปาคิดวาอะไร คือ สาเหตุ หรือปจจัยท่ีทําใหคุณปา
เปนโรคเบาหวาน 

  คําตอบ คิดวาเปนเพราะปากินเกง อยางสมัยกอนขาวไมคอยกินแตกินขนมจีนวัน
ละ ๑/๒ กิโล กับแกงเขียวหวานหรือแกงไตปลา ผลไมก็ชอบกินล้ินจี่ กินทีละ ๑/๒ กิโลเหมือนกัน 
กินบอย แตบางทีก็กินไมเปนเวลา บางชวงขายของเพลิน ขาวเชาก็ไปทานเกือบ ๑๑ โมง ตอนหลัง
มาแกดวยกินนม ขนมปงรองทองไวกอน เม่ือกอนปากินหวาน น้ําอัดลมก็กินบาง แต เดี๋ยวนี้ไมคอย
กินแลว พยายามคุมอาหาร 

  คําถาม คุณปาพอจะบอกไดไหมคะวา คุณปาสันนิษฐานการเกิดโรควาเกิดจาก
อะไร จากตัวคุณปาเองหรือวาจากบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลอ่ืนๆ 

  คําตอบ จากตัวปาเองคะเพราะปากินเกง แลวกรรมพันธุก็นาจะมีสวน เพราะแม
ของปาเปนเบาหวานเหมือนกัน/แมของปาเสียชีวิตไปแลวนะคะ พี่สาวของปาก็เปนเบาหวานดวย  

  คําถาม เม่ือคุณปาเปนโรคเบาหวานแลว อยากมีชีวิตความเปนอยูอยางไรตอไป 



 

 

   ๑๘๗ 

  คําตอบ ไมอยากเปนโรคอ่ืนอีกเพราะจากเบาหวาน มาเปนความดัน มาเปนโรคไต 
โรคหัวใจ ผาตัดทําบอลลูนขยายหลอดเลือดหัวใจไป ๒ เสนแลวเม่ือป ๒๕๕๑ตอนน้ันหัวใจเตนแค 
๔๐ กวาๆ เอง  ตาขวาอักเสบจนตาบอด 
  คําถาม คุณปามีแนวทางหรือกระบวนการในการดูแลตนเองอยางไร 
  คําตอบ พยายามคุมอาหาร กินขาว กินยาใหเปนเวลา เดินออกกําลังกายจากหนา
บานไปทางเขาหมูบาน เดินไป-กลับประมาณ ๔๐ นาที - ๑ ช่ัวโมง (เดินออกกําลังกายพรอมกับสามี
อาทิตยละประมาณ ๓ คร้ัง) เร่ืองการดูแลความสะอาดของรางกายท่ัวไป ปาก็ไปตรวจฟนกับหมอ
ฟนปละ ๑-๒ คร้ัง และเฝาระวังบาดแผลท่ีเทา ปาจะใชกระจกสองเทาอาทิตยละคร้ัง อยูในบานก็
สวมรองเทา เวลาเดินออกกําลังกาย ปาก็จะใสถุงเทาและรองเทาผาใบท่ีหุมสนไมรัดแนน เลือก
รองเทาท่ีใสสบายจะไดไมเกิดแผล ไปตรวจตาตามแพทยนัด ปละคร้ัง แลวปาก็ทําบุญใสบาตรทุก
เชา ใหจิตใจสบาย จะมีพระเดินผานหนาบาน ปาก็เปดรานประมาณ ๖ โมงเชาอยูแลว ก็ใสบาตรเลย   
  คําถาม คุณปาพบเจออุปสรรคในการดูแลสุขภาพของตนเองบางไหม ถาพบ
อุปสรรคแกไขอยางไร 
  คําตอบ บางชวงปาขายของเพลิน ขาวเชาก็ไปทาน ๑๑ โมง เกือบเท่ียงนูน ยาก็กิน
ไมเปนเวลา หรือบางทีต้ังใจจะกินขาว มีคนมาซื้อของก็ยังกินไมได ถามีลูกคามากก็ปดรานเกือบ
เท่ียงคืน ทําใหนอนดึก 
  คําถาม คุณปาคิดวา สังคม วัฒนธรรม ประเพณี ตลอดจนสภาพเศรษฐกิจเปน
ปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดโรคเบาหวานหรือไม 
  คําตอบ มีคะ 
  คําถาม แลวคุณปาคิดวามีผลตอการเกิดโรคเบาหวานอยางไรคะ 
  คําตอบ  อยางอาหารมันๆเนี่ยนากิน ลูกสาวพาไปกินบอย เดี๋ยวพาไปกินท่ีนูน 
เดี๋ยวพาไปกินท่ีนี่ ทุกวันอาทิตยลูกบอกวาเปนวันครอบครัวจะพาแมไปกินอาหารนอกบานบอยมาก 
คือ เม่ือกอนลําบาก พอตอนน้ีพอมีกินก็อยากจะพาแมไปเท่ียว ไปทานอาหารนอกบาน ไมตอง
เหนื่อยทําเอง แลวอาหารก็หาทานงาย บางทีก็อดใจไมไหว อยางลูกพาไปก็ขัดไมไดเดี๋ยวลูกจะ
เสียใจ   
  คําถาม จากประสบการณท่ีคุณปาเลามา หากมีบุคคลอ่ืนมาขอคําแนะนําในการ
ดูแลสุขภาพ  คุณปามีวิธีแนะนําบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลรอบขางในการปองกันไมใหเปน
โรคเบาหวาน หรือเม่ือเปนโรคเบาหวานแลวควรจะดูแลสุขภาพอยางไรบางคะ 
 คําตอบ  ปาเปนอสม.(อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน) ปาจะบอกวาอยากิน
หวาน อยากินมาก ขาว  ขนมจะกลายเปนแปง เปนน้ําตาล กินหวานไปก็ไมดีน้ําตาลจะข้ึน นอนให 



 

 

   ๑๘๘ 

เปนเวลา กินใหเปนเวลา ทานยาใหเปนเวลา ออกกําลังกายสม่ําเสมอ ไปหาหมอตามนัด สําหรับการ 
เลือกชนิดของอาหารที่จะทาน ใหทานขาวม้ือละ ๑ ทัพพี ดื่มนมวันละ ๑ กลอง เปนนมจืดหรือนม
พรองมันเนย เม่ือหิวบอยสามารถแกอาการหิวบอยโดยการดื่มน้ําเยอะๆ ทานผลไม เนนเปนฝร่ัง 
เพราะเสนใยอาหารมากนํ้าตาลตํ่า ตัวปาเองก็ทานเกือบทุกวัน เวลาทองผูกปาจะทานนมจืดแลวก็จะ 
ถายอุจจาระได  เร่ืองจิตใจปาจะสวดมนตทุกวันกอนนอน(สวด อิติปโส ๓ จบ) แลวไหวพระทุกวัน
พระ ๘ คํ่า ๑๕ คํ่า ในกรณีท่ีเราควบคุมอาหารไดหมอก็จะลดยาลง  แบบปาคุมอาหารได ไมกิน 
อาหารที่มีน้ํามัน ของทอด จนไขมันลง หมอก็ลดยาไขมันท่ีเคยทานกกอนนอนไป  
  เม่ือสัมภาษณเสร็จ ผูวิจัยเปดโอกาสใหผูใหขอมูลซักถามหรือกลาวในส่ิงท่ีตองการพูด
เพิ่มเติม หลังจากนั้นผูวิจัยกลาวขอบคุณผูใหขอมูลและสรุปประเด็นท่ีสนทนา 
 
๘. สัมภาษณ ID ๘๘ 
 คําถาม คุณปาเขาใจวาหลักธรรมท่ีช่ือวา อริยสัจ ๔ คือหลักคําสอน ท่ีสอนเกี่ยวกับ
อะไรคะ  
 คําตอบ เคยไดยินนะ แตไมรูวาคืออะไร  
 คําถาม แลวคุณปาเช่ือในหลักคําสอนของพระพุทธเจาหรือเปลาคะ 
 คําตอบ เช่ือซิ ปาเช่ือวา คําสอนของพระพุทธเจามีประโยชน 
 บทสนทนาท่ัวไป  ถาอยางนั้นเรามาพูดคุยถึงเร่ืองของเบาหวานกับการดูแลตนเองของ
คุณปากันกอนนะคะ  
 คําถาม คุณปาเปนเบาหวานมากี่ปแลวคะ 
  คําตอบ ประมาณ ๑๖ ปแลว ต้ังแตป ๒๕๓๗ มีโรงพยาบาลไปตรวจสุขภาพใหท่ี
ทํางานแลวแจงผลมาวาน้ําตาลสูงใหไปตรวจซํ้าท่ีโรงพยาบาลแตปาก็ไมสนใจไปตามนัดปลอยไป
เร่ือยๆจนป ๒๕๔๘ ก็ยังไมไดเร่ิมการรักษาอะไรเลย  

  คําถาม แลวเร่ิมมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอยต้ังแตเม่ือไหรคะ 

  คําตอบ ประมาณป ๒๕๔๙ คะ ยายมาอยูหมูบานแถวน้ี 

  คําถาม จากระยะเวลาท่ีคุณปาเร่ิมเปนโรคเบาหวานจนถึงปจจุบัน เคยมีอาการ
อะไรบางคะท่ีคุณปาคิดวาเปนอาการของโรคเบาหวาน 

                                                 

         
๘
 สัมภาษณ  ๓๐ ธันวาคม ๒๕๕๓. 



 

 

   ๑๘๙ 

  คําตอบ  สิงหาคม ป ๒๕๔๖ เร่ิมมีอาการคันท่ีผิวหนัง คันมากตามแขน ขา เดือน
ตอมาเร่ิมชานิ้วมือ ๒ ขาง  แลวประจําเดือนก็ใกลหมดก็คิดวาจะเขาวัยทองดวย ยังไมคิดวาตัวเองจะ
เปนโรคเบาหวาน พอฮอรโมนหมด ก็เร่ิมไปหาหมอ ท่ีโรงพยาบาลพระมงกุฎ คราวนี้ตรวจรางกาย
พบน้ําตาล ๒๖๐ ก็เร่ิมรักษาท่ีนั่นประมาณ ๒ ป 

  คําถาม ตามท่ีคุณปาเลามา อาการที่เกิดทําใหคุณปารูสึกอยางไรบางคะ  

  คําตอบ ตอนเร่ิมมีอาการคันท่ีผิวหนัง หงุดหงิดมาก เพราะคันไมหาย,แตพอไป
ตรวจเร่ืองฮอรโมนหมอเจาะเลือดเช็คสุขภาพแลวบอกวาเปนเบาหวานปาก็ตกใจ เพราะตอนนั้น
ตรวจตาดวย เบาหวานข้ึนตาไปแลว (ประมาณป ๒๕๔๘) หมอก็รักษาโดยการยิงเลเซอรไป ๔ คร้ัง 
ฉีดยาไป ๕ คร้ัง ปาเสียใจเหมือนกันนะท่ีรักษาชาเกินไป เพราะเราไมสนใจดูแลตัวเองแทๆ ทําให
ตาเรามีปญหา เร่ืองตานี่อึดอัดมากถาจะมองไมเห็น 

  คําถาม ตามประสบการณหรือความคิดของคุณปา ๆ คิดวา การที่เปนโรคเบาหวาน
มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิตของคุณปา อยางไร 

  คําตอบ  ก็มีบางนะ เชน ทํากิจวัตรประจําวันไมไดตามปกติ แบบชวงท่ีเบาหวานขึน้
ตาก็อานหนังสือไมได ตาจะมัว ตองยิงเลเซอร แลวก็หยอดยาดวยเพราะเปนตอหินโอกาสตาบอดสงู
มาก หรือเวลาจะกินยา ถาเรายังไมพรอมท่ีจะกินอาหารก็ตองคอยระวัง ไมอยางนั้นเดี๋ยวกินยาไป
แลวจะทําใหใจส่ัน น้ําตาล ตํ่า 

  คําถาม จากท่ีคุณปาเลามา คุณปาคิดวาอะไร คือ สาเหตุ หรือปจจัยท่ีทําใหคุณปา
เปนโรคเบาหวาน 

  คําตอบ คิดวาเกิดจากการท่ีเราทานมาก  ปาทานอาหารเกง  ทานขนมหวาน 
น้ําอัดลม  กิน แบบน้ีต้ังแตเปนสาว ตอนน้ันน้ําหนัก ๔๕ กิโล ตอนน้ีอยูท่ี ๖๒-๖๓ กิโล เร่ือง
กรรมพันธุ พอแมของปาก็ไมไดเปนนะ คงเปนตัวปาเองนี่แหละท่ีกินอาหารแหลกลาน แลวก็ดื่ม
เหลาทุกวัน ต้ังแตอายุ ๒๐ ,๓๐ ก็ดื่มมาตลอด อกหักบาง เสียใจบางก็ดื่ม ชวงกินเหลา กินเบียรก็จะ
ไมกินขาว ปาวาแอลกอฮอลนี่สําคัญทําใหตับแย แต ปาก็หยุดดื่มต้ังแตหมอบอกวาเปนเบาหวาน 

  คําถาม คุณปาพอจะบอกไดไหมคะวา คุณปาสันนิษฐานการเกิดโรควาเกิดจาก
อะไร จากตัวคุณปาเองหรือวาจากบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลอ่ืนๆ 

  คําตอบ  จากตัวปาเอง คือ ปาออกจากงานป ๒๕๔๕ ตอนนั้นคุณแมเสียชีวิต ปาก็
เสียใจกินเหลาหนักมาก กินแบบเพรียวๆ ไมผสมอะไรเลย การกินเหลาก็คงมีผลมาถึงปจจุบันเพราะ
ปาเร่ิมกินมาต้ังแตสมัยสาวๆ เวลามีเร่ืองไมสบายใจก็กินเหลาตลอด 



 

 

   ๑๙๐ 

  คําถาม เม่ือคุณปาเปนโรคเบาหวานแลว อยากมีชีวิตความเปนอยูอยางไรตอไป 

  คําตอบ ไมอยากตาบอด มีชีวิตเหมือนคนปกติท่ัวไป 

  คําถาม คุณปามีแนวทางหรือกระบวนการในการดูแลตนเองอยางไร 

  คําตอบ ไปพบหมอตาตามนัด ทุก ๑-๒ เดือน เร่ืองตามีหมอ ๒ คน คนหนึ่งเปน
หมอเลเซอรอีกคนเปนหมอตอหิน , ตอนนี้กินอาหารตองพยายามเลือกวาอันนี้กินได นี่กินไมได  
แตบางคร้ังบางอยางถึงไมเหมาะนานๆก็ขอกินซักที แตจะไมปลอยปละละเลยเหมือนเม่ือกอนอีก
แลว ตอนหลังนี่พอน้ําตาลสูงจะมานั่งทบทวนวาน้ําตาลสูงจากอะไร แลวก็ปรับปรุงแกไขตัวเอง มา
ต้ังสติวาเราควรจะชวยตัวเองดวยนะ อยากินยาเยอะเกินไป เม่ือกอนกินยา ๘ เม็ด ๑๐ เม็ด ตอนหลัง
นี่อะไรท่ีแสลงก็จะไมกิน หมอก็ลดยาลงมาบางแลว แลวถึงปาจะไมชอบทานผลไม แตตอนนี้ก็
พยายามจะทานผลไมท่ีไมคอยหวานใหมากข้ึนเชน พวก ฝร่ัง แอปเปล ชมพู ถาหิวบอยก็ดื่มน้ําเปลา 
เปนขวดๆ พยายามไมสรรหาของกินเหมือนแตกอน  

  คําถาม คุณปาพบเจออุปสรรคในการดูแลสุขภาพของตนเองบางไหม ถาพบ
อุปสรรคแกไขอยางไร 

  คําตอบ ตอนไปฉีดยาเขาท่ีลูกตา ปาไมไดหยุดยาละลายล่ิมเลือด หลังฉีดทําใหมี
เลือดออกในตา ตอนน้ีก็กําลังแดงอยู คือกอนหนานี้ท่ีเคยฉีดก็ไมไดหยุดยา ก็ไมมีปญหาอะไร แต
คร้ังสุดทายนี้อาจจะพอดีกับท่ีปรับยาก็เลยเกิดอาการ หลังเกิดอาการตาแดง(เยื่อบุตาขาวแดง) ปาก็
พยายามใสแวนตากันแดดตลอด ใหตาระคายเคืองกับแสงนอยท่ีสุด พักการใชสายตา  

  คําถาม คุณปาคิดวา สังคม วัฒนธรรม ประเพณี ตลอดจนสภาพเศรษฐกิจเปน
ปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดโรคเบาหวานหรือไม 

  คําตอบ มี 

  คําถาม แลวคุณปาคิดวามีผลตอการเกิดโรคเบาหวานอยางไรคะ 

  คําตอบ  สภาพสังคมปจจุบันมันสงเสริมใหเด็กเลือกรับประทานแตอาหารไมมี
คุณคา เม่ือโตข้ึนรางกายก็จะไมแข็งแรง  

  คําถาม จากประสบการณท่ีคุณปาเลามา หากมีบุคคลอ่ืนมาขอคําแนะนําในการ
ดูแลสุขภาพ  คุณปามีวิธีแนะนําบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลรอบขางในการปองกันไมใหเปน
โรคเบาหวาน หรือเม่ือเปนโรคเบาหวานแลวควรจะดูแลสุขภาพอยางไรบางคะ 



 

 

   ๑๙๑ 

 คําตอบ  ก็แนะนําทุกอยางท่ีพูดมาเม่ือสักครูคะ แตจะเนนย้ําใหต้ังสติแลว เอาชนะ 
ความอยากในรสชาติอาหารใหได ท่ีสําคัญคือ ควบคุมอาหารแลวก็ออกกําลังกายบาง 
 เม่ือสัมภาษณเสร็จ ผูวิจัยเปดโอกาสใหผูใหขอมูลซักถามหรือกลาวในส่ิงที่ตองการพูด
เพิ่มเติม หลังจากนั้นผูวิจัยกลาวขอบคุณผูใหขอมูลและสรุปประเด็นท่ีสนทนา 
 
๙. สัมภาษณ ID ๙๙ 
 คําถาม คุณปาเขาใจวาหลักธรรมท่ีช่ือวา อริยสัจ ๔ คือหลักคําสอน ท่ีสอนเกี่ยวกับ
อะไรคะ  
 คําตอบ เคยไดยินนะ แตจําไมไดวาสอนเร่ืองอะไร   
 คําถาม แลวคุณปาเช่ือในหลักคําสอนของพระพุทธเจาหรือเปลาคะ 
 คําตอบ เช่ือซิ ปาเช่ือในคําสอนของพระพุทธเจา 
 บทสนทนาท่ัวไป  ถาอยางนั้นเรามาพูดคุยถึงเร่ืองของเบาหวานกับการดูแลตนเองของ
คุณปากันกอนนะคะ  
 คําถาม คุณปาเปนเบาหวานมากี่ปแลวคะ 

  คําตอบ ๑๖ ป 

  คําถาม แลวเร่ิมมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอยต้ังแตเม่ือไหรคะ 

  คําตอบ ป ๒๕๔๙ ก็ประมาณ ๔ ป 

  คําถาม จากระยะเวลาท่ีคุณปาเร่ิมเปนโรคเบาหวานจนถึงปจจุบัน เคยมีอาการ
อะไรบางคะท่ีคุณปาคิดวาเปนอาการของโรคเบาหวาน 

  คําตอบ  ปามีแผลพุพอง อยูๆ ก็เปนข้ึนมา เปนตุมแดงๆ คัน ไมทราบสาเหตุ แตคิด
วาเปนความไมสมดุลของรางกายท่ีภาษาโบราณเรียกวา กําเริบ หยอน พิการนะ มีเทาชา ขาบวม 
เหมือนจะเนา ปสสาวะบอย บอยมาก กลางคืนวันละ ๓-๔ คร้ัง แรกๆก็มีหิวบอย แตตอนหลังเบ่ือ
อาหาร แรกๆน้ําหนัก ๘๐ กวากิโล ปจจุบันลดลงมาเหลือประมาณ ๗๒ กิโล 

  คําถาม ตามท่ีคุณปาเลามา อาการที่เกิดทําใหคุณปารูสึกอยางไรบางคะ  

  คําตอบ กลุมใจบอยๆ แตพอไปเรียนแผนไทยก็นํามาใชดูแลรักษาตัวเอง  

                                                 

         ๙ สัมภาษณ  ๒ มกราคม ๒๕๕๔.  



 

 

   ๑๙๒ 

  คําถาม ตามประสบการณหรือความคิดของคุณปา ๆ คิดวา การที่เปนโรคเบาหวาน
มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิตของคุณปา อยางไร 

  คําตอบ  พอปวยแลวขาดงานบอย  

  คําถาม จากท่ีคุณปาเลามา คุณปาคิดวาอะไร คือ สาเหตุ หรือปจจัยท่ีทําใหคุณปา
เปนโรคเบาหวาน 

  คําตอบ กรรมพันธุก็เปนปจจัยหนึ่ง เพราะพอแมของปาเปนท้ังคู แลวก็ตัวปาเองท่ี
เวลามีเร่ืองเสียใจก็กินเหลาต้ังแตสาวๆ สังสรรคอะไรก็กินเหลาตลอด แลวกินมาเปน ๑๐ ๆ ป 

  คําถาม คุณปาพอจะบอกไดไหมคะวา คุณปาสันนิษฐานการเกิดโรควาเกิดจาก
อะไร จากตัวคุณปาเองหรือวาจากบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลอ่ืนๆ 

  คําตอบ  ก็นาจะเปนจากตัวปา เพราะสมัยสาวๆ เวลามีเร่ืองไมสบายใจก็จะดื่มเหลา 
อาทิตยละ๓-๔ วัน ถึงแมปาจะเลิกดื่มนานแลว แตรางกายก็ไดผลกระทบไปซะแลว อีกเหตุผลหน่ึง
ปาเช่ือวานาจะมาจาก  เกิดจากธาตุท้ัง ๔ ในรางกายไมสมดุลกัน  รวมถึง อากาศ อาหาร อายุ ท่ีอยู
อาศัย พฤติกรรมก็เปนมูลเหตุของการกอเกิดโรคดวย กรณีโรคเบาหวานปาวานาจะเกิดไดจากทุก
ปจจัยท่ีปาบอกมา  อยางเร่ืองพฤติกรรมท่ีกอใหเกิดโรคท้ัง ๘ อยาง ก็นาจะเปนสาเหตุสําคัญ 

  คําถาม เม่ือคุณปาเปนโรคเบาหวานแลว อยากมีชีวิตความเปนอยูอยางไรตอไปคะ
  คําตอบ มีชีวิตแบบปกติท่ัวไป ไมมีโรคแทรก 

  คําถาม คุณปามีแนวทางหรือกระบวนการในการดูแลตนเองอยางไร 

  คําตอบ ก็พยายามหาสาเหตุท่ีปวยกอน ปาไปเรียนแพทยแผนไทย แลวก็เภสัช 
รวมถึงเร่ืองการนวดรักษาโรคดวยนะ หลังจากนั้นปาก็นํามาใชกับตัวเอง เวลาท่ีเทาชาก็นวดเทา 
ตําแหนงไหนท่ีนวดเองไมไดก็ใหลุง(สามี)นวดใหบาง เพราะลุงก็เรียน แลวก็เปนอาจารยสอนเร่ือง
นวดเหมือนกัน แถมศึกษามากอนปาซะอีก ระยะแรกรักษาดวยยาแผนไทยกอน ตอนหลังมีอาการ
หลายอยางก็เขารับการรักษาในคลินิกควบคูกันไป ตอนหลังยายมาที่หมูบานนี้ก็มารักษาท่ี
โรงพยาบาลไทรนอย ไปรักษาตอเนื่องตลอด ไมขาดนัด คุมอาหาร ออกกําลังกายโดยการข่ีจักรยาน
อยางนอยอาทิตยละ ๓ วัน ข่ีในหมูบานแตตองระวังเพราะสุนัขเยอะ  ปาก็พยายามปรับพฤติกรรม
ทุกอยางท่ีบอกไป ใหไปตรวจตาท่ีโรงพยาบาลพระน่ังเกลาก็ไปตรวจ  

  คําถาม คุณปาพบเจออุปสรรคในการดูแลสุขภาพของตนเองบางไหม ถาพบ
อุปสรรคแกไขอยางไร 



 

 

   ๑๙๓ 

  คําตอบ ก็มีบาง เชน อาหารหลายม้ือตองรับประทานอาหารนอกบาน  ไมได
ทําอาหารเอง ตองพึ่งพารานอาหารตามส่ัง จึงควบคุมอาหารลําบาก แตม้ือไหนท่ีพอมีเวลา ก็จะไป
ซ้ือของมาทําทานเอง เวลามีปญหาก็จะหาคนปรึกษาแบบคุณลุง(สามี)ก็จะชวยดูแลสุขภาพซ่ึงกัน
และกัน 

  คําถาม คุณปาคิดวา สังคม วัฒนธรรม ประเพณี ตลอดจนสภาพเศรษฐกิจเปน
ปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดโรคเบาหวานหรือไม 

  คําตอบ มี 

  คําถาม แลวคุณปาคิดวามีผลตอการเกิดโรคเบาหวานอยางไรคะ 

  คําตอบ  สังคมเปล่ียนไป การพึ่งพากันของคนในสังคมมีนอยลง คือในหมูบาน
จัดสรรรูจักกันไมมาก รวมกลุมทํากิจกรรมสาธารณประโยชนไดไมมาก อยูแบบบานใครบานมัน 
อยากใหมีการรวมกลุมใหความรูเร่ืองโรคตางๆ แตบางหมูบานก็มีท่ีเปน อสม.(อาสาสมัคร
สาธารณสุขประจําหมูบาน)คอยใหคําแนะนําในการดูแลสุขภาพ  และคอยประกาศเวลาท่ี
โรงพยาบาลมีโครงการตรวจสุขภาพฟรี หรือโครงการอ่ืนๆ ท่ีเปนประโยชนตอคนในทองถ่ิน  เร่ือง
อาหารท่ีพูดไป หลายม้ือท่ีไมมีเวลาทําอาหารเอง ไปส่ังอาหารทานเพราะทําเองเดี๋ยวนี้แพงกวาซ้ือ
กิน ก็เปนอาหารจานดวนบางทีก็ไดคุณคานอย แตถือวาทําใหอ่ิมและพอดํารงชีวิตอยูได แลวเดี๋ยวนี้
เด็กๆยุคใหมออกไปทํางานกันต้ังแตเชา กลับมาบานก็มืดคํ่าไมไดออกกําลังกาย  เพราะตองทํางาน
หาเงิน พวกนี้แกตัวไปรางกายก็จะแย แต ก็มีบางพวกท่ีใชชีวิตไมคุมคา กินเหลา สูบบุหร่ีเท่ียว
ตะลอนไปวันๆ หาสาระไมได   พวกน้ีอีกหนอยก็จะปวยเปนภาระสังคม หนึ่งในโรคท่ีจะปวยก็
เบาหวานนี่แหละ  

  คําถาม จากประสบการณท่ีคุณปาเลามา หากมีบุคคลอ่ืนมาขอคําแนะนําในการ
ดูแลสุขภาพ  คุณปามีวิธีแนะนําบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลรอบขางในการปองกันไมใหเปน
โรคเบาหวาน หรือเม่ือเปนโรคเบาหวานแลวควรจะดูแลสุขภาพอยางไรบางคะ 
 คําตอบ  ก็ใหดูแลเร่ืองอาหาร ความสมดุลของการทํากิจวัตรประจําวัน นอนให
เปนเวลา กินใหเปนเวลา อาหารอะไรแสลงกับโรคท่ีเปนอยูก็อยาไปทาน ออกกําลังกาย รักษาจิตใจ
ใหแจมใส เวลาท่ี ไมสบายก็รักษาอยาปลอยท้ิงไว   
 เม่ือสัมภาษณเสร็จ ผูวิจัยเปดโอกาสใหผูใหขอมูลซักถามหรือกลาวในส่ิงท่ีตองการพูด
เพิ่มเติม หลังจากนั้นผูวิจัยกลาวขอบคุณผูใหขอมูลและสรุปประเด็นท่ีสนทนา 
 



 

 

   ๑๙๔ 

๑๐. สัมภาษณ ID ๑๐๑๐ 
 คําถาม คุณลุงเขาใจวาหลักธรรมท่ีช่ือวา อริยสัจ ๔ คือหลักคําสอน ท่ีสอนเกี่ยวกับ
อะไรคะ  
 คําตอบ เคยไดยินนะ แตไมรูวาคืออะไร   
 คําถาม แลวคุณลุงเช่ือในหลักคําสอนของพระพุทธเจาหรือเปลาคะ 
 คําตอบ เช่ือซิ  
 บทสนทนาท่ัวไป  ถาอยางนั้นเรามาพูดคุยถึงเร่ืองของเบาหวานกับการดูแลตนเองของ
คุณลุงกันกอนนะคะ  
 คําถาม คุณลุงเปนเบาหวานมากี่ปแลวคะ 

  คําตอบ ต้ังแตป ๒๕๓๒ ถึงตอนนี้ก็ ๒๑ ปแลว 

  คําถาม แลวเร่ิมมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลไทรนอยต้ังแตเม่ือไหรคะ 

  คําตอบ มารักษาท่ีไทรนอยป ๒๕๔๗ ตอนแรกอยูแถวบางกอกนอย ยายไป
นครปฐมแลวก็มาอยูท่ีไทรนอย 

  คําถาม จากระยะเวลาท่ีคุณลุงเร่ิมเปนโรคเบาหวานจนถึงปจจุบัน เคยมีอาการ
อะไรบางคะท่ีคุณลุงคิดวาเปนอาการของโรคเบาหวาน 

  คําตอบ  ฉ่ีบอย ท้ังกลางวัน กลางคืน ฉ่ีทุก ๑-๒ ช่ัวโมง ตอนน้ันเร่ิมมีอาการก็ไป
ตรวจท่ีคลินิกกอน แลวผลก็ออกมาวาเปนเบาหวาน น้ําตาลข้ึนประมาณ ๒๐๐ แตอาการอ่ืนลุงไมมี
นะ พวกเวียนหัวอะไรเนี่ย มาเร่ิมมีมือเทา ชา ประมาณ ๖-๗ ปหลัง เร่ิมมีแผลท่ีเทาประมาณป 
๒๕๔๖ อยูๆแผลก็พุข้ึนมาไมรูวาโดนอะไร พุข้ึนมาจากใตฝาเทากอน หลังจากนั้นก็ทําแผลมา
ตลอด มีคร้ังหนึ่งหมอท่ีโรงพยาบาลธนบุรีจะตัดนิ้วเทาลุง ลุงก็ขอไปปรึกษาลูกกอน แลวก็มีคน
แนะนํากับแมบาน(ภรรยา)วาไมตองตัดหรอกใหเอาใบหูกวางมาตํากับปูนแดงแบบท่ีกินกับ
หมากนะนะ ลุงก็ทําตาม ท่ีนี้นิ้วท่ีเปนแผลก็ถูกปูนกัดหลุดออกมาเลย ลุงก็ไมตองไปตัดนิ้วท่ี
โรงพยาบาล พอกอยูนานเหมือนกัน ประมาณ ๓ เดือนได หลังจากนั้นแผลก็หาย หลังแผลหาย ขา 
๒ ขางก็เร่ิมมีสีดําๆ แตไมไดเปนแผลนะ เพียงแคเทามีสีคลํ้าข้ึนมาเร่ือยๆถึงหนาแขง เร่ืองสายตาลุง 
ก็ยังมองเห็นปกติ 

  คําถาม ตามท่ีคุณลุงเลามา อาการที่เกิดทําใหคุณลุงรูสึกอยางไรบางคะ  

                                                 

         ๑๐ สัมภาษณ  ๔ มกราคม ๒๕๕๔. 



 

 

   ๑๙๕ 

  คําตอบ เร่ืองฉ่ีบอย ก็รูสึกรําคาญ กลางคืนพอจะหลับๆก็ตองลุกมาฉี่ , เร่ืองทําแผล
นานๆก็เบ่ือเหมือนกัน แตทําแผลยังมีวันหาย ถาไมทําแผลก็จะลุกลามตอไป 

  คําถาม ตามประสบการณหรือความคิดของคุณลุง ๆ คิดวา การที่เปนโรคเบาหวาน
มีผลกระทบตอการดําเนินชีวิตของคุณลุง อยางไร 

  คําตอบ  สมัยกอนลุงเปนชางกลึง พอมาปวยก็ทํางานไมได ชวงท่ีมีแผลที่เทา ก็
ไมไดทํางาน ใหลูกนองทําแทน ลุงก็ยืนคุมงาน แลวใหลูกชายทําแทน ดูแลแทนดวย ก็พยายาม
ปรับเปล่ียนชีวิตไป 

  คําถาม จากท่ีคุณลุงเลามา คุณลุงคิดวาอะไร คือ สาเหตุ หรือปจจัยท่ีทําใหคุณลุง
เปนโรคเบาหวาน 

  คําตอบ ลุงคิดวาเปนเพราะลุงชอบกินอาหารหวานๆมาตั้งแตสมัยเปนเด็ก จะกิน
อะไรก็แลวแต เชน กวยเต๋ียว ตองหวานไวกอน ถาไมหวานก็กินไมได  แลวก็กินจุบจิบเหมือนกัน 
ขนมหวานก็ชอบกิน บุหร่ีไมสูบ ไมดูด เพราะไมชอบมาต้ังแตเด็ก เหลาก็กินบาง กินเปนพวกเบียร
วันละ ๑-๒ ขวด  แตพอเปนฝในตับไปรักษาท่ีโรงพยาบาลธนบุรีป ๒๕๔๐ หมอก็เจาะทองไปดูด
หนองออกมา หมอไมกลาผาตัดกลัวแผลหายยาก เพราะตอนนั้นน้ําตาลข้ึนไป ๕๐๐  หลังจากปวย
คร้ังนั้นลุงก็เลิกกินเหลา เบียร ไมเคยแตะอีกเลย เร่ืองกรรมพันธุก็นาจะมีสวน แมของลุงเปน
เบาหวาน  

  คําถาม คุณลุงพอจะบอกไดไหมคะวา คุณลุงสันนิษฐานการเกิดโรควาเกิดจาก
อะไร จากตัวคุณลุงเองหรือวาจากบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลอ่ืนๆ 

  คําตอบ  จากตัวลุงเอง ตอนน้ันมีคนอ่ืนเห็นอาการท่ีลุงฉ่ีบอย  ก็ทักวาลุงตองเปน
โรคเบาหวาน ใหไปตรวจลุงก็ไปฉ่ีรดตนไมสังเกตวา ฉ่ีมีมดข้ึนดวย ก็ไปตรวจ, แลวลุงก็เปนคน
ชอบกินอาหารหวานมาก กินขาวหลายทัพพี อยางเวลาไปรานอาหาร คนอ่ืนกินจานเดียว แตลุงตอง
กินอยางนอย ๒ จาน 

  คําถาม เม่ือคุณลุงเปนโรคเบาหวานแลว อยากมีชีวิตความเปนอยูอยางไรตอไปคะ 
 คําตอบ ไมมีโรคแทรกแบบท่ีผานมา ความดันสูง, โรคไต, เลือดจาง ไขมันในเสน
เลือดสูง,แผลเบาหวานท่ีเทา แลวก็มีชีวิตปกติเหมือนคนท่ัวๆไป 

  คําถาม คุณลุงมีแนวทางหรือกระบวนการในการดูแลตนเองอยางไร 



 

 

   ๑๙๖ 

  คําตอบ เร่ืองเทา หรือขาท่ีมีสีคลํ้า  หลังแผลหาย เวลาอาบน้ําก็จะฟอกสบูแลวก็ดู 
เทา ตลอดวา มีแผลอะไรรึเปลา แลวชวงท่ีเปนแผล ลุงสังเกตวา ถาเม่ือไหรกินหนอไมดอง แผลที่
เทาของลุงจะเฟะข้ึนมาทันที ลุงก็เลิกกินหนอไมดองเลย แลวก็มาทําแผลท่ีโรงพยาบาลทุกวัน กินยา
ตามท่ีหมอให มาหาหมอตามนัด เวลาโรงพยาบาลมีกิจกรรมใหเขากลุมเบาหวานลุงก็เขารวมดวย 
พยาบาลท่ีเขากลุมแนะนําเร่ืองออกกําลังกายวาใหทําทุกวัน อยางนั่งๆอยูก็ขยับแขนขาใหเปนจงัหวะ
ตอเนื่อง คร้ังละ ๑๐ นาที ลุงทําเชา เย็นทุกวัน ก็เปนวิธีออกกําลังกายอยางงายๆแลว  เร่ืองสายตาลุงก็
ไปตรวจท่ีโรงพยาบาลพระน่ังเกลาปละคร้ัง หลังฉีดยาประมาณคร่ึงช่ัวโมงก็กินขาว  เร่ืองอาหารลุง
ก็ตองปรับลดลงจากกินขาวม้ือละ ๒ จาน ใหเหลือแคจานเดียว แลวก็เลือกอาหารท่ีจะทาน ไมใหมี
รสหวานผลไมก็กิน ฝร่ัง เร่ืองไตกับเร่ืองท่ีลุงซีด ก็มารักษาท่ีโรงพยาบาลเคยใหเลือด ๒ คร้ัง ไม
ขาดการรักษา  

  คําถาม คุณลุงพบเจออุปสรรคในการดูแลสุขภาพของตนเองบางไหม ถาพบ
อุปสรรคแกไขอยางไร 

  คําตอบ มาปหลังๆถาน้ําตาลตํ่าจะรูสึกมึนๆศีรษะ เคยเจาะเลือดน้ําตาลเหลือ 
ประมาณ  ๘๐ ก็จะรีบไปกินขาวประมาณ ๒๐ นาทีถึงจะรูสึกดีข้ึน, น้ําตาลเคยข้ึนสูงประมาณ ๕๐๐-
๖๐๐ ก็พยามยามคุมอาหาร หมอใหฉีดยา ลุงก็ใหแมบาน(ภรรยา) เปนคนฉีด, ม้ือไหนถาไมไดกิน
ขาวก็จะกินนมจืด 

  คําถาม คุณลุงคิดวา สังคม วัฒนธรรม ประเพณี ตลอดจนสภาพเศรษฐกิจเปน
ปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดโรคเบาหวานหรือไม 

  คําตอบ มี 

  คําถาม แลวคุณลุงคิดวามีผลตอการเกิดโรคเบาหวานอยางไรคะ 

  คําตอบ  ลุงคิดวาอาหารมีการปนเปอนสารเคมี พอเรากินเขาไปก็ปวย ของไมมี
ประโยชนมีขายตามรานคาท่ัวไป แลวเด็กก็ไปซ้ือมากิน อยางพวกน้ําอัดลม กับขนมถุงๆนี่กินกัน 
เปนเร่ืองปกติ  กินแลวก็ไปสะสม รางกายก็แยก็ปวยเปนท้ังเบาหวานและโรคอ่ืนๆ  

  คําถาม จากประสบการณท่ีคุณลุงเลามา หากมีบุคคลอ่ืนมาขอคําแนะนําในการ
ดูแลสุขภาพ  คุณลุงมีวิธีแนะนําบุคคลในครอบครัว หรือบุคคลรอบขางในการปองกันไมใหเปน
โรคเบาหวาน หรือเม่ือเปนโรคเบาหวานแลวควรจะดูแลสุขภาพอยางไรบางคะ 
 คําตอบ ถายังไมเปนโรคเบาหวาน บอกวาไมใหกินอาหารรสหวาน เพราะตัวเรากิน
มาแลวเราก็เปนโรคเบาหวาน การกินไมเปนเวลา พักผอนไมเปนเวลาก็ทําใหสุขภาพทรุดโทรม 



 

 

   ๑๙๗ 

สงเสริมใหปวยมากข้ึน เร่ืองการนอน ตัวลุง๒ ทุมก็นอนแลว ต่ืน ๖ โมงเชา ถาเปนเบาหวานแลวให
ระวังอาการชาท่ีเทากับระวังเร่ืองการเกิดแผล ใสถุงเทาเพื่อปองกันการกระแทกแลวก็ใสรองเทารัด
สน พื้นรองเทานุมจะชวยใหไมเสียดสี ไมระคายเคืองฝาเทาเวลาเดินลงน้ําหนัก อีกเร่ืองคือ ไป 
ทําบุญ ท่ีวัดบางใหใจสบาย อยางอ่ืนก็ตามท่ีลุงพูดไปแลว 
 เม่ือสัมภาษณเสร็จ ผูวิจัยเปดโอกาสใหผูใหขอมูลซักถามหรือกลาวในส่ิงท่ีตองการพูด
เพิ่มเติม หลังจากนั้นผูวิจัยกลาวขอบคุณผูใหขอมูลและสรุปประเด็นท่ีสนทนา 
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