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ข้อมูลพื้นฐาน : พระสงฆกั์บการพัฒนาสุขภาวะ 
 

 

 ปัจจุบัน มีคนไทยร้อยละ ๙๕ นับถือศาสนาพุทธ พร้อมยึดถือหลักธรรมคําสอนเป็นแนวปฏิบัติในการ
ดําเนินชีวิต โดยมี พระภิกษุสงฆ์ เป็นผู้มีบทบาทสําคัญในการเผยแผ่หลักธรรม ส่งเสริมคุณธรรม จริยธรรม และ
แบบอย่างที่ดีให้กับผู้คนในสังคม 
 หากในช่วงเวลาที่ผ่านมา พระสงฆ์กลับต้องเผชิญปัญหาสุขภาพอย่างมาก โดยเฉพาะการเจ็บป่วยด้วยโรค
ไม่ติดต่อเรื้อรัง ได้แก่ โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ และไขมันในเลือดสูง สาเหตุส่วนหน่ึงเกิดจาก 
พฤติกรรม ที่ส่งผลกระทบต่อสุขภาวะ อาทิ รับประทานอาหารหวาน มัน เค็ม ที่ รับใส่บาตรทําบุญจาก
ประชาชน พฤติกรรมเสี่ยงต่างๆ อย่างการสูบบุหรี่ ด่ืมกาแฟวันละหลายแก้ว บริโภคเคร่ืองด่ืมชูกําลัง และขาดการ
ออกกําลังกายอย่างเหมาะสม รวมท้ังค่านิยมทางโลกธรรมที่พระสงฆ์บางรูปยังปฏิเสธรักษาในโรงพยาบาล และ
บางส่วนเข้าไม่ถึงระบบบริการทางสุขภาพ หรือขาดญาติพ่ีน้องดูแล เป็นต้น 
 ตามข้อมูลจากกรมอนามัย ในการตรวจคัดกรองสุขภาพพระสงฆ์และสามเณรทั่วประเทศ จํานวน ๓๔๙,๖๕๙ 
รูป พบว่า แต่ละภูมิภาค มีปัญหาด้านสุขภาพที่แตกต่างกัน อาทิ เขต กทม. มีภาวะไขมันสูงผิดปกติ ทําให้เกิดภาวะ
โรคอ้วนมากที่สุด ภาคใต้ มีภาวะกรดยูริกสูงและการทํางานของไตผิดปกติ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ พบภาวะโลหิต
จาง และพบว่าพระสงฆท์ี่อายุ ๓๕ ปีขึ้นไปยังเสี่ยงต่อการทํางานของไตผิดปกติถึง ๘ เท่า และหากมีภาวะอ้วนร่วมด้วย
ก็จะเสี่ยงต่อการเกิดโรคไขมันในเลือดผิดปกติและเบาหวานมากกว่าธรรมดา ๒ เท่า  

ข้อมูลข้างต้น สอดคล้องกับสถติิของพระสงฆท์ี่เข้ารับการตรวจรักษาในโรงพยาบาลสงฆ์ เมื่อปี ๒๕๕๘ ซึ่งโรค
อันดับต้นๆ ที่พบ ได้แก่ ไขมันในเลือดสูง โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง และรวมถึงโรคผู้สูงอายุอ่ืนๆ เช่น โรคต้อ
กระจก ข้อเข่าเสื่อม ต่อมลูกหมากโต เป็นต้น 
  แม้ที่ผ่านมาจะมีหลายหน่วยงานดําเนินการแก้ไขปัญหาสุขภาวะพระสงฆ์ แต่ยังเป็นเพียงโครงการเฉพาะกิจ 
ขาดการกําหนดเป้าหมายการทํางานร่วมกันอย่างบูรณาการ ขาดการมีส่วนร่วมของภาคส่วนต่างๆ ในพ้ืนที่ ซึ่ง 
สมัชชาสุขภาพแห่งชาติครั้งที่ ๕ พ.ศ.๒๕๕๕ ได้เห็นความสําคัญในประเด็นน้ีและมีฉันทมติเรื่อง ‘พระสงฆ์กับการ
พัฒนาสุขภาวะ’ เพ่ือให้ทุกหน่วยงานที่เก่ียวข้องร่วมกันขับเคลื่อนอย่างเป็นรูปธรรม ประกอบ ด้วย สํานักงาน
พระพุทธศาสนาแห่งชาติ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ 
กระทรวงมหาดไทย กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ฯลฯ  
 เรื่อง “พระสงฆ์กับการพัฒนาสุขภาวะ” ได้รับฉันทมติจากสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ ครั้งที่ ๕ พ.ศ.๒๕๕๕ มี
สาระครอบคลุมการพัฒนาแนวทางปฏิบัติสําหรับพระสงฆ์ที่สอดคล้องกับพระธรรมวินัยและสถานการณ์ด้าน
สุขภาพ การบรรจุเน้ือหาพระสงฆ์กับการพัฒนาสุขภาวะไว้ในหลักสูตรต่างๆ การจัดทําฐานข้อมูลและระบบข้อมูล
ด้านสุขภาพ โครงการวัดส่งเสริมสุขภาพ การพัฒนาระบบและรูปแบบการให้บริการด้านสุขภาพ การติดตามและ
ตรวจเย่ียมพระสงฆ์ที่เจ็บป่วยด้วยโรคเร้ือรังหรือทุพพลภาพอย่างต่อเน่ือง รวมถึงการรณรงค์ส่งเสริมให้ประชาชน
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ตระหนักเรื่องการถวายสังฆทาน อาหารและเครื่องด่ืม เป็นต้น ซึ่งในกระบวนการติดตามการขับเคล่ือนมติฯ ได้มี
การต้ังกลไกคณะทํางานขับเคลื่อนมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ “พระสงฆ์กับการพัฒนาสุขภาวะ” โดยมี นพ.
ณรงค์ศักด์ิ อังคะสุวพลา รองประธานกรรมการขับเคล่ือนและติดตามการดําเนินงานตามมติสมัชชาสุขภาพ
แห่งชาติ เป็น ประธานคณะทํางานฯ มีผู้แทนสํานักอนามัยผู้สูงอายุ กรมอนามัย และ ผู้แทนสํานักงาน
พระพุทธศาสนาแห่งชาติ เป็นคณะทํางานและเลขานุการ มีการติดตามขับเคลื่อนงานร่วมกันอย่างต่อเนื่อง ทั้ง
หน่วยงานรัฐ ภาควิชาการ ประชาสังคม ภาคีสมัชชาสุขภาพพื้นที่ และองค์กรสงฆ์ทั้งในส่วนกลางและพื้นที่      
 ต่อมา ในการประชุมมหาเถรสมาคม ครั้งที่ ๕/๒๕๕๙ เมื่อวันที่ ๒๙ กุมภาพันธ์ ๒๕๕๙ ที่ประชุมได้รับ
ทราบมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติดังกล่าว และสนับสนุนโครงการให้ทุกตําบลเป็นศูนย์กลางขับเคล่ือนวัดส่งเสริม
สุขภาพ และในการประชุมมหาเถรสมาคม เมื่อวันที่ ๒๐ มีนาคม ๒๕๖๐ มีมติรับทราบการยกร่าง ธรรมนูญสุขภาพ
พระสงฆ์แห่งชาติ เพ่ือให้พระสงฆ์สามารถดูแลสุขภาพตนเองได้ตามหลักพระธรรมวินัย โดยชุมชนและสังคมมี
แนวทางอุปัฏฐากพระสงฆ์อย่างถูกต้อง พร้อมส่งเสริมบทบาทของพระสงฆ์ในการเป็นผู้นําด้านสุขภาวะของชุมชน
และสังคมในอนาคต และให้ดําเนินการวัดส่งเสริมสุขภาพและธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ์แห่งชาติ เข้าสู่แผนงาน     
สาธารณสงเคราะห์ของคณะสงฆ์ และต้ังคณะทํางานพระสงฆ์กับการพัฒนาสุขภาวะเพ่ือพัฒนาและขับเคลื่อนงานนี้ 

และเมื่อวันที่ ๑๙ เมษายน ๒๕๖๐ ที่ผ่านมา ในเวทีแลกเปลี่ยนค้นหาประเด็นสําคัญและพัฒนาธรรมนูญ
สุขภาพพระสงฆ์แห่งชาติได้ยกร่างประเด็นสําคัญในการพัฒนาธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ์แห่งชาติในเบ้ืองต้น 
ประกอบด้วย ๗ หมวด ได้แก่  

หมวดที่ ๑  คําปรารถ (สถานการณ์ด้านสุขภาพพระสงฆ์)  
หมวดที่ ๒   คํานิยาม   
หมวดที่ ๓   จุดมุ่งหมายของธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ์  
หมวดที่ ๔  พระสงฆ์กับการดูแลและเสริมสร้างสุขภาวะตนเองตามหลักพระธรรมวินัย  

(ทางกาย จิต สังคม ปัญญา)  
หมวดที่ ๕   ชุมชนและสังคมกับการดูแลอุปัฏฐากพระสงฆ์ที่ถูกต้องตามหลักพระธรรมวินัย  
หมวดที่ ๖  บทบาทพระสงฆ์ในการเป็นผู้นําด้านสุขภาวะของชุมชนและสังคม  
หมวดที่ ๗  การขับเคลื่อนธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ์ 

  

 ธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ์แห่งชาติฉบับแรกที่จะเกิดขึ้นน้ี นับว่าเป็นเคร่ืองมือและกติการ่วมสําคัญที่จะ
นําไปสู่ความเปลี่ยนแปลงและแก้ปัญหาสุขภาวะของพระสงฆ์ได้อย่างมีเป้าหมายและเป็นรูปธรรม ตามเจตนารมณ์
ของมติสมัชชาสุขภาพแห่งชาติ พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.๒๕๕๐ เพ่ือให้บรรลุภาพพึงประสงค์ตามธรรมนูญว่า
ด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ ฉบับที่ ๒ พ.ศ.๒๕๕๙ ในหมวดการสร้างเสริมสุขภาพ ที่มุ่งให้ “บุคคลได้รับการสร้าง
เสริมสุขภาพและพัฒนาทักษะส่วนบุคคลและบุคคลอย่างเหมาะสมกับสภาวะความจําเป็นด้านสุขภาพ” ทั้งน้ี 
ธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ์แห่งชาติ เป็นธรรมนูญสุขภาพเฉพาะประเด็นที่ธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ 
ฉบับที่ ๒ พ.ศ.๒๕๕๙ ให้การสนับสนุนอย่างเต็มที่ โดยในกระบวนการยกร่างธรรมนูญสุขภาพพระสงฆ์แห่งชาติ 
ทางสํานักงานพระพุทธศาสนาแห่งชาติ ร่วมกับสํานักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ  (สช.) หน่วยงาน องค์กร 
และภาคีเครือข่ายที่เก่ียวข้อง จะเปิดเวทีการรับฟังความคิดเห็นอย่างกว้างขวางจากทุกภาคส่วนทั่วประเทศ โดย
คาดว่าจะเสร็จสิ้นและประกาศใช้ได้ภายในปี ๒๕๖๐  


