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บทคัดย่อ 
 บทความนี้เป็นส่วนหนึ่งของข้อค้นพบจากงานดุษฎีนิพนธ์เรื่อง“พัฒนาการของก าเนิด
มนุษย์ในครรภ์เชิงเปรียบเทียบทรรศนะทางพระพุทธศาสนาและสูติศาสตร์” โดยบทความนี้
น าเสนอเฉพาะประเด็นเกี่ยวกับพัฒนาการทางจิตใจของมนุษย์ในครรภ์และแนวทางการ
เสริมสร้างคุณธรรมแก่บุตรตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดา ใช้วิธีการวิจัยเชิงเอกสารและการสัมภาษณ์
เชิงลึก 
 ผลการวิจัยพบว่า มนุษย์ประกอบด้วยกายและจิต ทางพระพุทธศาสนาถือว่า กาย
มนุษย์เริ่มมีชีวิตหรือเริ่มมีปฏิสนธิวิญญาณในขณะที่เป็นกลละ ซึ่ง กลละ เข้าได้กับ ตัวอ่อน 
บลาสโตซิสต์ในระยะฝังตัวทางสูติศาสตร์ ทารกในครรภ์เริ่มมีประสบการณ์ประสาทสัมผัสทั้ง 6 
คือ ทางใจ ทางกาย ทางการมองเห็น การได้ยิน การได้กลิ่น การรับรส จากสิ่งแวดล้อมรอบตัว 
มีอารมณ์ความรู้สึก มีความทรงจ า และมีการฝันตั้งแต่อยู่ในครรภ์ เมื่อบิดามารดาต้องการให้
บุตรที่จะเกิดมา เป็นผู้มีคุณธรรมจริยธรรมที่ดีต่อไปในอนาคต ย่อมมีปัจจัยจากการปฏิบัติตน
ของบิ ดามารดา  ทั้ ง  3  ช่ ว ง เ วลา  (ช 3, Periods of time-3 )  คื อ  คื อ  ก่ อนตั้ ง ครรภ์                   
(pre-pregnancy) ขณะตั้งครรภ์ (prenatal) และหลังคลอด (postnatal) ด้วยวิธีปฏิบัติ          
(อ3, Performance-3) คือ การดูแลสุขภาพอนามัยทั้งกาย (physical health) และใจ มี
อารมณ์ดี (psychological well-being) และให้การอบรมเลี้ยงดูที่ดี (childrearing practice) 
โดยบิดามารดาและครอบครัว ควรประพฤติตนเป็นตัวอย่างที่ดีให้กับบุตร ตามหลักการท า

ความดีทาง พระพุทธศาสนา หรือบุญกิริยาวัตถุ 3 (บ3, Puñña-kiriyā-vatthu-3) คือ การท า
ทาน รักษาศีล และการเจริญภาวนา สรุปเป็นแนวทางเสริมสร้างคุณธรรมแก่ทารกตั้งแต่อยู่ใน
ครรภ์ โดยใช้วิธี ช3 อ3 บ3 (ช-อ-บ 3) 
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Abstract 
 The article was a part of the research entitled the Comparative Analysis 
of Prenatal Development between Buddhist and Obstetrical Views. The article 
aimed at presenting the development of human mind and the guildline to build 
up virtue morality for the children since in womb. This article employs 
documentary research and In-depth interview. 
 The results show that man consists of body and mind (consciousness). 
For the interpretation of human genesis at the embryo stage, Kalala is the embryo 
during the implantation stage in Obstetrics. Fetus begins to experience six senses 
mind (consciousness), touch, sight, hearing, smell and taste from the 
surroundings, emotions, memories and dreams since in womb. Virtue morality 
can be developed in children since the fetal stage with the guideline P3-P3-P3 
(PPP3) which means the three Periods of time, the three Performances and the 

three Puñña-kiriyā-vatthu. To elaborate, the three performance factors are 
parental physical healthcare, psychology (attitudes) and childrearing practice. 
These should all be observed in the three periods of time, namely: pre-
pregnancy, prenatal and postnatal. Parents should take care of themselves and 
their children in terms of physical health and psychological well-being. Children 
also learn from their parents the way to value and prioritize things in life by 
practicing or performing the three bases of meritorious action, the three Puñña-

kiriyā-vatthu: Charitable giving (dāna), Morality (sīla) and Meditation (bhāvanā).  
 

Keywords: Virtue morality, Children, Pregnancy 
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บทน า 
 บุตรหรือลูก มีความส าคัญเป็นความหวังต่อผู้เป็นพ่อแม่ และครอบครัวญาติพ่ีน้อง 
ฉะนั้นการส่งเสริมพัฒนาการของลูกตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดา ไม่ว่าจะเป็นการเตรียมความพร้อม
ก่อนมีบุตร หรือการดูแลขณะตั้งครรภ์ จึงเป็นเรื่องที่จ าเป็นและมีประโยชน์อย่างยิ่ง ค าสอนใน
พระพุทธศาสนา เรื่องการเกิดขึ้นของชีวิตมนุษย์เป็นไปตามหลักปฏิจจสมุปบาท เชื่อมโยง
สัมพันธ์เป็นเหตุปัจจัยกันและกัน ตั้งแต่อดีตชาติกระทั่งเกิดในครรภ์มารดา การเกิดเป็นมนุษย์
นั้นมีปรากฏขึ้นตั้งแต่จิตดวงแรกปรากฏในครรภ์มารดา พระวินัยปิฎก มหาวิภังค์ อธิบายว่า ที่
ชื่อว่ากายมนุษย์ ได้แก่ จิตดวงแรกเกิด คือ วิญญาณดวงแรกปรากฏขึ้นในครรภ์มารดาจนถึง
เวลาตาย อัตภาพในระหว่างนี้ชื่อว่า กายมนุษย์ (วิ.มหา. (ไทย) 1/172/141.) (มหาจุฬาลงกรณ
ราชวิทยาลัย, 2539) 
 ปัจจุบัน สูติศาสตร์มีบทบาทอย่างส าคัญมากต่อการช่วยดูแลและส่งเสริมสุขภาพของ
หญิงมีครรภ์ ด้วยวิธีทางกายภาพต่าง ๆ เช่น การฝากครรภ์ การให้ความรู้เกี่ยวกับอาหาร ออก
ก าลังกาย การรักษาอารมณ์ของมารดา รวมทั้ง การรักษาทางการแพทย์เพ่ือกระตุ้นพัฒนาการ
ของทารกในครรภ์ ให้ทารกแข็งแรงสุขภาพดี และท าให้มารดาสามารถคลอดทารกได้อย่าง
ปลอดภัย แม้เทคโนโลยีทางการแพทย์มีความก้าวหน้า แต่ก็ยังไม่สามารถที่จะขจัดปัญหาขณะ
ตั้งครรภ์ต่าง ๆ ได้ทั้งหมด เพียงแต่ช่วยลดและช่วยบรรเทา รวมถึง การวิเคราะห์หาสาเหตุทาง
กายอย่างมีเหตุผลและเป็นระบบ งานวิจัยทางการแพทย์ต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับการพัฒนาการทั้ง
ทางกายและใจของทารกในครรภ์ การปฏิบัติตนของมารดาและปัจจัยต่าง ๆ ซึ่งมีผลกระทบต่อ
ทารกในครรภ์ เช่น ภาวะเครียดหรือวิตกกังวลในขณะตั้งครรภ์ อาจเป็นสาเหตุให้ทารกในครรภ์ 
มีน้ าหนักตัวแรกเกิดต่ ากว่าเกณฑ์มาตรฐาน เพ่ิมความเสี่ยงที่จะเกิดภาวะแทรกซ้อนขณะคลอด 
แท้งบุตร เพ่ิมโอกาสการเกิดความพิการแต่ก าเนิด เป็นต้น นักวิจัยในหลาย ๆ ประเทศ 
ประยุกต์วิธีปฏิบัติต่าง ๆ เพ่ือใช้ในการส่งเสริมสุขภาพหญิงมีครรภ์ ทั้งยังมีการศึกษาถึง
ประโยชน์ของการสวดมนต์หรือท าสมาธิ รวมทั้งแนวทางปฏิบัติในพระพุทธศาสนาต่อหญิงมี
ครรภ์มากขึ้นตามล าดับ มีโครงการทางพระพุทธศาสนาที่ส่งเสริมพัฒนาการทางจิตใจของทารก
ในครรภ์อย่างมีประสิทธิภาพ เช่น โครงการจิตประภัสสรของเสถียรธรรมสถาน  
 ผู้วิจัยต้องการศึกษารายละเอียดในพระไตรปิฎกและคัมภีร์ทางพระพุทธศาสนา 
เปรียบเทียบกับสูติศาสตร์ในการแพทย์สมัยใหม่เพ่ือให้ได้ข้อสรุปที่ถูกต้องที่สุดและชัดเจนใน
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การอธิบายความรู้เกี่ยวกับพัฒนาการทางจิตใจที่ปรากฏทางพระพุทธศาสนา หรือมีองค์ความรู้
อ่ืนใดในพระพุทธศาสนาได้กล่าวถึงแนวทางการส่งเสริมพัฒนาการการเจริญเติบโตของมนุษย์
ในครรภ์ รวมทั้งความสัมพันธ์ของทารกและมารดาไว้ว่ าอย่างไรอีกบ้าง ทั้งนี้เพ่ือสรุปเป็น
แนวทางเสริมสร้างคุณธรรมแก่บุตรตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดา 
 

 วัตถุประสงค์ของการวิจัย  
 1. เพ่ือศึกษาพัฒนาการทางจิตใจของมนุษย์ในครรภ์ในพระพุทธศาสนาและสูติศาสตร์
 2. เพ่ือน าเสนอแนวทางการเสริมสร้างคุณธรรมแก่ทารกตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดา 
 

 ขอบเขตของการวิจัย 
 1. ขอบเขตด้านเนื้อหา 
 เปรียบเทียบพัฒนาการทางใจของก าเนิดมนุษย์ในครรภ์ทางพระพุทธศาสนาและสูติ
ศาสตร์ แนวทางส่งเสริมพัฒนาการของก าเนิดมนุษย์ในครรภ์ในพระพุทธศาสนาและสูติศาสตร์
แนวทางการเสริมสร้างคุณธรรมแก่ทารกตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดา 
  

 2. ขอบเขตด้านเอกสาร 
 ผู้วิจัยจะศึกษาจากคัมภีร์พระไตรปิฎกภาษาไทย ฉบับมหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณ
ราชวิทยาลัย ฉบับ พ.ศ.2539 คัมภีร์ที่ส าคัญทางพระพุทธศาสนาเถรวาท หนังสือทางการแพทย์
แผนปัจจุบัน เช่น Williams Obstetrics. 24th ed, Langman's Medical Embryology, 12th 
ed และเอกสารงานวิ จั ย เกี่ ยวกับ พัฒนาการของทารกในครรภ์ทั้ งภาษาไทยและ
ภาษาต่างประเทศ 
 

 3. ขอบเขตด้านประชากร 
 ผู้วิจัยสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth interviews) ประชากร 10 รูป/คน ประกอบด้วย
ผู้ทรงคุณวุฒิทางด้านพระพุทธศาสนา และสูตินรีแพทย์ 
 

ผลการวิจัย 
 คัมภีร์ที่ส าคัญทางพระพุทธศาสนาได้อธิบายเกี่ยวกับพัฒนาการของก าเนิดมนุษย์ใน
ครรภ์ไว้ดังนี้ จากองค์ประกอบของปฏิจจสมุปบาท แสดงให้เห็นปัจจัยที่ส่งผลให้เกิดการเวียน
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ว่ายตายเกิด ทั้งนี้เพราะผลแห่งอวิชชาเป็นเหตุให้เกิดสังขาร สังขารในปฏิจจสมุปบาท หมายถึง 
อภิสังขาร (ขุ.ม. (ไทย) 29/188/532-533.) (มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, 2539) หรือ     
สังขาร 3 คือ ปุญญาภิสังขาร (สภาพที่ปรุงแต่งกรรมฝ่ายดี) อปุญญาภิสังขาร (สภาพที่ปรุงแต่ง
กรรมฝ่ายชั่ว) อาเนญชาภิสังขาร (สภาพที่ปรุงแต่งภพอันมั่นคงไม่หวั่นไหว) (ที.ปา. (ไทย) 
11/305/268.) (มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, 2539) สังขารเป็นปัจจัยให้เกิดวิญญาณ คือ 
เพราะมีกุศลกรรมและอกุศลกรรมที่ท ามา) ย่อมท าให้มีการให้ผลของกรรม มีการเกิด (ปฏิสนธิ
วิญญาณ) ท าให้เกิดในภพภูมิต่าง ๆ เพราะมีการท ากรรมที่เป็นสังขารเป็นปัจจัยให้เกิดปฎิสนธิ
วิญญาณตามมา และในขุททกนิกาย มหานิทเทส ระบุว่า “มนุษย์ย่อมเคลื่อน ตายสูญหาย 
สลายไป ในขณะที่เป็นกลละ (น้ าใส) บ้าง ในขณะที่เป็นอัพพุทะ (น้ าล้างเนื้อ) บ้าง ในขณะที่
เป็นเปสิ (ชิ้นเนื้อ) บ้าง ในขณะที่เป็นฆนะ (ก้อนเนื้อ) บ้าง ในขณะที่เป็นปัญจสาขา (5 ปุ่ม คือ 
มือ 2 เท้า 2 ศีรษะ 1) บ้าง” (ขุ.มหา. (ไทย) 29/39/145.) (มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, 
2539) เพราะฉะนั้นกายมนุษย์นั้นเริ่มมีชีวิตเมื่อมีปฏิสนธิวิญญาณปฏิสนธิจิต คือ จิตดวงแรก
วิญญาณดวงแรก ซึ่งปรากฏในครรภ์มารดา ในรูปกายที่เรียกว่ากลละ และค าว่า กลละ หรือ
กายมนุษย์เริ่มแรกในครรภ์มารดา หมายถึง รูปละเอียดมีลักษณะกลมใส ขนาดเท่าหยดน้ ามันที่
ติดอยู่บนขนแกะซึ่งเหลือจากการสะบัด 3 ครั้ง กลละประกอบด้วยมหาภูตรูป 4 และอุปาทาย
รูป 24 อยู่ข้างใน (ส .ส.ฏี. (บาลี) 1/235/326.) (มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, 2539) คัมภีร์
อภิธัมมัตถสังคหบาลีและอภิธัมมัตถวิภาวินีฎีกา อธิบายว่า ในขณะปฏิสนธิกาล มี เพียง     
มนายตนะและกายายตนะ เกิดขึ้น ส่วนจักขวายตนะ โสตายตนะ ฆนายตนะ ชิวหายตนะ 
เกิดข้ึนในเวลาต่อมา (สัปดาห์ที่ 11) (วิภาวินี. (ไทย) 296-302.) (มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, 
2539)  
 สามารถน ามาเปรียบเทียบกับความรู้ทางสูติศาสตร์ดังนี้ กลละ หรือ กายมุนษย์ที่เริ่มมี
ชีวิตเริ่มมีปฎิสนธิวิญญาณทางพระพุทธศาสนา คือ บลาสโตซิสต์ระยะฝังตัว เมื่ออายุครรภ์
สัปดาห์ที่ 3 (อายุตัวอ่อนสัปดาห์ที่ 1) เนื่องจาก รูปร่างลักษณะเข้าได้ลักษณะของกลละที่เป็น
หยดน้ าใส และยังสามารถเปรียบเทียบล าดับขั้นตอนการเจริญสัปดาห์ต่อไป อายุครรภ์สัปดาห์ 
ที่ 4 เป็นอัพพุทะ (ข้นขึ้น) อายุครรภ์สัปดาห์ ที่ 5 เปสิ (ชิ้นเนื้อ) อายุครรภ์สัปดาห์ ที่ 6 ฆนะ 
(ก้อนกลม) อายุครรภ์สัปดาห์ ที่ 7 ปัญจสาขา (มีศีรษะและปุ่มแขน-ขาเห็นชัด) ได้อย่าง
สอดคล้องกันอย่างน่าอัศจรรย์ โดยอายุครรภ์ทางสูติศาสตร์ (Gestational age, GA) เริ่มนับ
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จากวันแรกของประจ าเดือนครั้งสุดท้าย ซึ่งจะแตกต่างจากอายุทารกหรืออายุฟีตัส (Fetal age) 
ที่เริ่มนับเมื่อมีการปฏิสนธิของไข่และอสุจิ อายุครรภ์ทางสูติศาสตร์มากกว่าอายุทารก 2 สัปดาห์ 
(Gestational age – Fetal age = 2) ข้อมูลเรื่องจุดเริ่มต้นการนับอายุการตั้งครรภ์ของการ
วิจัยจึงมีความส าคัญ ซึ่งการนับแบบอายุครรภ์ใช้เฉพาะทางสูติศาสตร์เท่านั้น ตั้งแต่อายุครรภ์
สัปดาห์ที่ 3 – 10 หรืออายุตัวอ่อนมนุษย์ตั้งแต่ไข่เริ่มผสมกับอสุจิจนถึงสิ้นสุดสัปดาห์ที่ 8 เรียก
ตัวอ่อนมนุษย์ว่า ระยะเอ็มบริโอ้ (Embryo) และหลังจากนี้ ตั้งแต่เริ่มอายุครรภ์ 11 สัปดาห์
หรืออายุทารก 9 สัปดาห์เป็นต้นไป เรียกระยะทารกในครรภ์ว่า ฟีตัส (Fetus) (Sadler, T.W., 
2012) ทารกหรือฟีตัสสัปดาห์ที่ 11 นั้นมีการเจริญของอวัยวะต่าง ๆ แล้วรวมทั้งอวัยวะเกี่ยวกับ
การรับรู้ คือ ตา หู จมูก ลิ้น และพัฒนาให้สมบูรณ์ต่อไปตามอายุที่มากขึ้นเรื่อย ๆ ค าอธิบาย
เรื่องของอายตนะทั้ง 6 ของมนุษย์ทางพระพุทธศาสนาสอดคล้องเข้ากับความรู้ทางสูติศาสตร์ 
คือ ในขณะปฏิสนธิกาล กลละ หรือ บลาสโตซิสต์ระยะฝังตัว คือ กายแรกของมนุษย์ที่มีกาย
และใจแล้ว กาย คือ กายายตนะ ใจ คือ มนายตนะ โดยที่อายตนะอ่ืนยังไม่ปรากฏ เพราะกาย
มนุษย์ยังมีแค่เพียงไม่ก่ีเซลล์ มนายตนะไม่ได้หมายถึงอวัยวะ-หัวใจ (heart) เพราะตัวอ่อนระยะ
นี้ยังไม่ได้เริ่มสร้างหัวใจ เมื่อตัวอ่อนมนุษย์อายุถึงสัปดาห์ที่ 11 (อายุครรภ์ 13 สัปดาห์) พบว่า 
อวัยวะในร่างกายมีการสร้าง ตาทั้งสองข้าง หูทั้งสองข้าง จมูก และลิ้นแล้ว ซึ่งสอดคล้องกับ จัก
ขวายตนะ โสตายนะ ฆนายตนะ ชิวหายตนะ เกิดขึ้นในเวลาต่อมา (สัปดาห์ที่ 11) 
 คณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาลรามาธิบดี ได้ให้ความรู้เกี่ยวกับพัฒนาการทางจิตใจว่า 
พัฒนาการทางจิตใจเป็นขบวนการที่ส าคัญยิ่งในชีวิตมนุษย์ ที่ควบคู่มากับการพัฒนาการทาง
ร่างกาย มนุษย์แต่ละคนที่เกิดขึ้นมาควรมีโอกาสได้พัฒนาทั้งร่างกายและจิตใจ ให้เต็มศักยภาพ
ที่ได้รับมาตามธรรมชาติ อะไรที่เป็นธรรมชาติ มนุษย์ยังมีความสามารถไปแก้ไขได้น้อยมากใน
ขณะนี้ เช่น พันธุกรรมด้านต่าง ๆ ที่ติดตัวมา เนื่องจากได้ถ่ายทอดมาจากพ่อแม่ของตน เช่น   
สีผม รูปร่าง ความฉลาด โรคบางชนิด แต่ส่วนที่สามารถท าได้ดีคือ ส่วนที่เป็นพัฒนาการตั้งแต่
อยู่ในครรภ์มารดาและหลังจากเด็กคลอดออกมาแล้ว โดยจัดสิ่งแวดล้อมให้เหมาะสมที่สุดที่เด็ก
จะพัฒนาไปอย่างเต็มที่ เพ่ือให้เป็นทรัพยากรบุคคลที่มีคุณภาพต่อตนเอง และสังคมส่วนรวม
ต่อไป โดยสามารถจัดปัจจัยที่มีผลต่อการพัฒนาทางด้านจิตใจของมนุษย์เป็นกลุ่มใหญ่ ๆ ได้     
2 กลุ่ม คือ 1) ปัจจัยทางชีวภาพ (Biological factors) คือ สิ่งที่ติดตัวเด็กมาแต่ แรกเกิด          
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2) ปัจจัยทางสิ่งแวดล้อม (Environmental factors) สิ่งแวดล้อมคือ สภาพแวดล้อมรอบตัว
เด็กท่ีเด็กมาปรับตัวเพ่ือให้มีชีวิตอยู่รอดและพัฒนาตนเอง จนกระท่ังมีลักษณะเฉพาะของตัวเอง  
 ทั้ง 2 ปัจจัยนี้มีปฏิสัมพันธ์กันอย่างมากตามแผนภูมิข้างล่างนี้  
 ปัจจัยทางชีวภาพ <–-> สิ่งแวดล้อม <–-> บุคลิกภาพเฉพาะตน (คณะแพทยศาสตร์ 
โรงพยาบาลรามาธิบดี, 2558) 
 จากข้อมูลที่ได้ศึกษาท าให้เห็นว่า ทารกมีการรับรู้ได้ตั้งแต่ยังอยู่ในครรภ์ ตั้งแต่กลละ 
หรือ บลาสโตซิสต์ระยะฝังตัว (เท่ากับอายุครรภ์สัปดาห์ที่ 3 หรืออายุตัวอ่อนสัปดาห์ที่ 1) และ
อายุครรภ์น้อยที่สุดที่มีการพิสูจน์การรับรู้ด้วยเครื่องมือทางวิทยาศาสตร์คือ อายุครร ภ์             
7 สัปดาห์ หรืออายุตัวอ่อนมนุษย์ 5 สัปดาห์ ซึ่งตรงกับระยะ ปัญจสาขา ตัวอ่อนมนุษย์เริ่มรับรู้
ถึงความรู้สึกสัมผัสทางกายและการเจ็บปวดได้ (สตีเฟน ฮวน, 2551) ที่เราทราบเช่นนี้ เพราะ
ระยะนี้ตัวอ่อนมีแขนขาเป็นปุ่มชัดเจน ท าให้มีการตอบสนองต่อการกระตุ้นด้วยความเจ็บปวด 
นักวิจัยจึงสามารถสังเกตปฏิกิริยาของร่างกายได้ง่ายกว่าตัวอ่อนที่ยังเป็นก้อนกลม แสดงให้เห็น
ว่า การรับรู้ทางกายของทารกเริ่มมีตั้งแต่ในครรภ์ที่อายุครรภ์น้อย ๆ แล้ว หากมองในมุม
พระพุทธศาสนา การตอบสนองเช่นนี้ได้แสดงว่าทารกมีกายวิญญาณ รูสิ่งตองกายแล้ว เมื่อ
ร่างกายเจริญขึ้นเรื่อย ๆ ท าให้นักวิจัยสามารถทดสอบถึงการตอบสนองต่อการรับรู้ด้วยอวัยวะ
อ่ืน ๆ ได้มากขึ้น ทารกในครรภ์แม้อวัยวะยังไม่สมบรูณ์ทั้งหมดแต่ก็มีการรับรู้ มีการเคลื่อนไหว
อย่างจงใจแม้อายุครรภ์น้อย ๆ เช่น อายุครรภ์ 8 สัปดาห์ หรืออายุตัวอ่อน 6 สัปดาห์ เริ่มมี
สัญชาติญาณและมีการเคลื่อนไหวเพ่ือการโต้ตอบ อายุครรภ์ 13 สัปดาห์ หรืออายุทารก (ฟีตัส) 
11 สัปดาห์ ภาพวีดีโอจากการอัลตร้าซาวน์ทารกขณะที่ถูกท าแท้ง พบว่า ทารกในครรภ์อ้าปาก
กรีดร้อง หัวใจเต้นเร็วขึ้น และพยายามเคลื่อนที่ อย่างมากเพ่ือหลบหนีอุปกรณ์ท าแท้ง 
(Nathanson, 1984) แสดงให้เห็นว่า แม้ร่างกายของทารกในครรภ์ยังมีขนาดเล็ก ระบบ
ประสาทอวัยวะยังเจริญไม่เต็มที่ แต่ทารกมีจิตใจ มีความกลัวเมื่อมีอุปกรณ์แปลกปลอมพยาม
ยามที่จะท าร้ายตนเองจึงกรีดร้องและพยายามเคลื่อนตัวเพ่ือหลบหนีอย่างสุดความสามารถ 
อายุครรภ์ 14 สัปดาห์ หรืออายุทารก 12 สัปดาห์ เริ่มยิ้มเป็น เริ่มยิ้มแหย ๆ หรือท าหน้าไม่
พอใจ (สตีเฟน ฮวน, 2551) ทารกสามารถควบคุมการกลืนได้ สังเกตจาก ทารกจะมีความเร็ว
ในการกลืนน้ าคร่ าที่มีรสหวานมากกว่าน้ าคร่ าที่มีรสขม (Chamberlain David B., 2014) 
แสดงว่าทารกสามารถรับรสได้แล้ว  
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 การตอบสนองต่อแสง แม้ว่าเปลือกตายังปิด แต่ทารกก็ยังสามารถสอบสนองต่อแสงไฟ
ที่ส่องมายังหน้าท้องมารดาได้ หมายความว่า ทารกสามารถประมวลเรื่องการเห็นได้บ้างแล้ว 
แม้จะยังไม่ได้เปิดเปลือกตาก็ตาม การรับกลิ่นของทารกเป็นการตรวจสอบที่ยาก เพราะไม่มีตัว
แปรอ่ืนใดที่จะท าให้ทราบว่า ทารกได้กลิ่นหรือไม่ เพียงแต่สามารถทดสอบเมื่อหลังคลอดและ
พบว่า จมูกของทารกท างานได้และยังสามารถจ ากลิ่นมารดาตัวเองได้  (สตีเฟน ฮวน, 2551) 
แสดงว่า ทารกมีการรับรู้กลิ่นได้ตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดา รวมทั้ง มีความสามารถในการจดจ า
กลิ่นได้แล้ว งานวิจัยเกี่ยวกับพฤติกรรมการรับรู้ของทารกท าให้เราสามารถสรุปได้ว่า ทารกใน
ครรภ์นั้นมีความสามารถรับรู้ได้ มีอารมณ์ ความคิด มีจิตใจ มิใช่เป็นมีแค่ร่างกายหรือก้อนเนื้อ
เท่านั้น 
 ศาสตราจารย์ นายแพทย์ จ าลอง ดิษยวณิช (จ าลอง ดิษยวณิช, ศ.นพ., 2541) ได้
เปรียบเทียบมโนทัศน์ของจิตในพุทธจิตวิทยากับจิตวิเคราะห์  ไว้ดังนี้ จิต (Mind) ในพระ
อภิธรรมหรือพุทธจิตวิทยา (Buddhist psychology) เป็นส่วนหนึ่งของขันธ์ 5 ที่เรียกว่า       
กองวิญญาณ (Consciousness) ค าว่า “วิญญาณ” หมายถึง ธรรมชาติที่รู้อารมณ์ (สิ่งเร้า) ที่
เกิดขึ้นทางทวารทั้ง 6 จิตที่เกิดขึ้นทางทวารทั้ง 6 นี้มีชื่อเรียกว่า วิถีจิต (Vithi Citta) เป็นจิตที่
เกิดขึ้นในขณะที่คนเราตื่นตัว หรือรู้สึกตัวว่าก าลังท าอะไรอยู่ วิถีจิตนี้ เมื่อเปรียบเทียบกับจิต
วิ เคราะห์  (Psychoanalysis) คือ จิตส านึก (The Conscious) และจิตก่อนส านึก (The 
Preconscious) ความจริงจิตก่อนส านึกซึ่งอาจเรียกว่า จิตกึ่งส านึก คือ ส่วนของจิตที่รวบรวม
เนื้อหาต่าง ๆ ที่คนเราสามารถจะรู้ หรือระลึกได้เมื่อมีความตั้งใจ เช่น เมื่อมีคนถามว่า        
“คุณอายุเท่าไร?” หรือ “เบอร์โทรศัพท์ที่บ้านคุณหมายเลขอะไร?” เราก็ตอบได้ทันที ดังนั้น 
จิตก่อนส านึก คือ มโนวิญญาณ (Mind-Consciousness) ซึ่งเป็นวิถีจิตอย่างหนึ่งที่เกิดขึ้นทาง
ใจ ส่วนจิตส านึกตรงกับวิถีจิตที่เกิดขึ้นทางตา เรียกว่า จักขุวิญญาณ (Eye-Consciousness) 
ทางหู เรียกว่า โสตวิญญาณ (Ear-Consciousness) ทางจมูก เรียกว่า ฆานวิญญาณ (Nose-
Consciousness) ทางลิ้น เรียกว่า ชิวหาวิญญาณ (Tongue-Consciousness) และทางกาย 
เรียกว่า กายวิญญาณ (Body-Consciousness) ในพระอภิธรรมได้กล่าวถึงจิตอีกประเภทหนึ่ง
คือ ภวังคจิต (Bhavanga Citta or Life-Continuum) หมายถึง จิตที่ไม่ข้ึนวิถีหรือไม่รับอารมณ์ 
(สิ่งเร้า) ทางตา หู จมูก ลิ้น กายและใจ เช่น ในขณะที่คนเราหลับสนิทและไม่ฝันหรือคนที่อยู่ใน
ภาวะสลบ (coma) จะด้วยสาเหตุอะไรก็ตาม จิตหรือวิญญาณยังคงท างานอยู่ เปรียบเทียบกับ
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เครื่องผลิตไฟฟ้า (Dynamo) ภวังคจิต คือ เครื่องผลิตไฟฟ้าที่ท างานอยู่ตลอดเวลา และท าให้มี
กระแสไฟฟ้าเกิดขึ้น กระแสไฟฟ้าที่ปรากฏออกมาเป็นแสงสว่างในหลอดไฟเปรียบเสมือนวิถีจิต 
ภวังคจิต (Life-continuum) สามารถเปรียบเทียบได้กับจิตไร้ส านึก (The Unconscious) ตาม
แนวคิดของซิกมันด์ ฟรอยด์ (Sigmund Freud) และจิตไร้ส านึกรวม (The Collective 
Unconscious) ตามทรรศนะของคาร์ จี จุง (Carl G. Jung) เพียงแต่ภวังคจิตในพระพุทธศาสนา
มีขอบเขตกว้างขวางและลึกซึ้งกว่าในจิตวิทยาสมัยใหม่มาก บรรจบ บรรณรุจิ (บรรจบ บรรณ
รุจิ, ผศ. ร.ท. ดร., 2561) ให้สัมภาษณ์ว่า พัฒนาการของจิตมนุษย์ จิตของมนุษย์ในครรภ์ระดับ
นั้นเป็นภวังคจิต ยังไม่ใช่วิถีจิต คือ จิตที่ท างานในใต้ส านึก จิตใต้ส านึกไม่มีศัพท์ใช้ มีแต่แบบ
เรียกทางศาสนาว่า ภวังคจิต จิตที่เป็นองค์แห่งภพ คือ เป็นต้นเหตุให้เกิดภพ คือ นามรูปหรือ
ชีวิต นั่นหมายความว่า เริ่มตั้งแต่ปฏิสนธิ ปฏิสนธิแล้วกลายมาเป็นภวังคจิต       ที่ท าหน้าที่ใน
การสร้างสรรค์ร่างกาย การสร้างสรรค์ร่างกายของภวังคจิตนั้น มีผลของกรรมเข้ามาเกี่ยวข้อง
ด้วย  
 พระมหาสมบูรณ์ วุฑฺฒิกโร, ดร. (พระมหาสมบูรณ์ วุฑฺฒิกโร, ดร., 2561) ให้สัมภาษณ์
ว่า เมื่อประสาทการรับรู้ของทารกในครรภ์เริ่มท างานได้ตั้งแต่ทางกาย ตา หู จมูก ลิ้น และ
พัฒนามากขึ้นตามสัปดาห์ สันนิษฐานว่า ระบบการรับรู้ของทารกในครรภ์จะมากขึ้นเรื่อย ๆ 
จนถึงใกล้คลอด ก็จะมากขึ้นตามล าดับ ดังนั้น เราสามารถปลูกฝังคุณธรรมของเด็กตั้งแต่อยู่ใน
ครรภ์ทางด้านจิตภาพ นอกจากนี้ แม้จะยังไม่ตั้งครรภ์ หากบิดามารดาประสงค์จะให้บุตรเกิดมา
เป็นคนดีมีศีลธรรม ตนเองจะต้องประพฤติสมาทานรักษาศีลอยู่เป็นประจ า เพราะทารกที่
เกิดข้ึนในครรภ์นั้น ย่อมมีปัจจัยด้านกรรมที่เกี่ยวเนื่องกับบิดามารดาด้วย ถ้ากรรมในอดีตชาติดี 
พัฒนาการก็เป็นในทางที่ดียิ่ง ๆ ขึ้นไปต่อยอด ถ้าดีบ้างไม่ดีบ้างก็ขึ้นอยู่กับส่วนที่ 2 พฤติกรรม
ของมารดา จะไปส่งเสริมสนับสนุนเอ้ือเฟ้ือให้จิตพัฒนาการได้ดียิ่ง ๆ ขึ้นไป ขึ้นอยู่กั บการ
กระท าท่ีดีอยู่ตลอดเวลาทางกาย วาจา ใจ ของมารดาผู้ตั้งครรภ์นั้น 
 นายแพทย์มานิตย์ แสนมณีชัย อธิบายว่า จิตไม่ใช่สมอง “สมองพัฒนาเร็วมาก เมื่อเด็ก
คลอดออกมา สมองท างานแล้ว 95% เป็นสมองส่วนสัญชาติญาณท างาน แต่สมองส่วนอารมณ์
จะท างานเพียง 50% มีความสุขจะยิ้ม ทุกข์หน้าบึ้ง แต่สมองส่วนจิตวิเคราะห์ ตอนคลอด
ท างานแล้วแค่ 25% จะสมบูรณ์แบบตอนอายุ 20 ปี อย่างไรก็ตาม ถ้าเรียนรู้เรื่องสมอง ก็จะ
เข้าใจเรื่องการเลี้ยงลูกผ่านประสาทสัมผัสทั้ง 6 “ถ้าจะให้สมองลูกท างาน ต้องคุยกับลูกในท้อง 
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มีการศึกษาพบว่า ความจ าเกิดจากเซลล์ ๆ หนึ่งไปเชื่อมกับอีกเซลล์ ถ้าคุณสอนเด็กครั้งเดียว 
เด็กไม่จ า ต้องท าซ้ า ถ้าแม่เครียดตั้งแต่ตั้งท้อง สารแห่งความเครียดจะขัดขวางความจ าของลูก 
ลูกเรียนรู้โดยธรรมชาติ ซึ่งทฤษฎีของสมอง ก็คือ คุณใช้มันก็อยู่ ไม่ใช้มันก็ตายเพราะเซลล์สมอง
หนึ่งเซลมีจุดเชื่อมโยงเยอะแยะ” (กรุงเทพธุรกิจ, 2558)  
 ผู้วิจัยสรุปได้ว่า ทารกในครรภ์นั้นมีจิตใจ มีความสามารถท่ีจะรับรู้ มีความรู้สึกตั้งแต่อยู่
ในครรภ์มารดา แม้จะไม่สามารถแสดงออกได้ทั้งหมด เพราะอวัยวะเกี่ยวกับการรับความรู้สึก
ต่าง ๆ นั้นยังเจริญไม่เต็มที่ การน าความรู้ทางพระพุทธศาสนาและสูติศาสตร์  มาประยุกต์เพ่ือ
ใช้ดูแลมารดาและทารกในครรภ์ จะยังประโยชน์แก่มารดาและทารกในครรภ์ซึ่งเป็นการดูแลทั้ง
ร่างกายและจิตใจไปพร้อมๆกัน นอกจากนี้ยังเป็นการส่งเสริมสุขภาพทั้งทางด้านสังคมและจิต
วิญญาณ ตามความหมายของการดูแลสุขภาพซึ่งครอบคลุ่ม 4 มิติ คือ กาย จิตใจ สังคมและจิต
วิญญาณ เทคโนโลยีสมัยใหม่มีส่วนอย่างมากที่ท าให้คุณภาพชีวิตของมนุษย์ดีขึ้นร่วมทั้งลด
อุบัติการณ์การเสียชีวิตทั้งทารกแรกคลอดและมารดา ท าให้จ านวนประชาการโลกเพ่ิมขึ้น แต่
ถึงกระนั้นก็ยังไม่สามารถที่จะลดอัตราการเสียชีวิตจากการตั้งครรภ์ได้ทั้งหมด เพราะยังมีอีก
หลายปัจจัยที่สูติศาสตร์ไม่สามารถก าหนดหรือควบคุมได้ทั้งหมด แต่สิ่งที่เป็นตัวก าหนดหรือ
ควบคุมมนุษย์ทุกคนในทางพระพุทธศาสนาคือ เรื่องของกรรมนิยาม โรคบางอย่างไม่สามารถ
คาดเดาได้ เพียงแต่บรรเทาและแก้ไขตามสาเหตุ ส าหรับโรคที่ยังหาสาเหตุทางการแพทย์ไม่ได้ก็
ยากที่จะควบคุม ดังนั้น เมื่อปัจจัยเรื่องของกรรม มีส่วนในการพัฒนาของมนุษย์ตั้งแต่ก่อนเกิด 
ขณะอยู่ในครรภ์ และเมื่อคลอดออกมาแล้ว นอกจากแนวทางการส่งเสริมพัฒนาการของทารก
ในครรภ์ทางการแพทย์ เช่น การรับประทานอาหาร การออกก าลังกาย การดูแลจิตใจมารดา 
และกระตุ้นพัฒนาการลูกในครรภ์ด้วยวิธีทางกายภาพต่าง ๆ ในทางพระพุทธศาสนามีส่วนช่วย
พัฒนาในด้านจิตใจเป็นส าคัญ โดยสรุปเป็นข้อแนะน าหรือแนวทางปฏิบัติส าหรับหญิงมีครรภ์
และครอบครัว ตามหลักค าสอนในโอวาทปาติโมกข์ท่ีว่า การไม่ท าบาปทั้งปวง การท ากุศลให้ถึง
พร้อม และการท าจิตของตนให้ผ่องแผ้ว (ดูรายละเอียดเพ่ิมใน ที.มหา. (ไทย) 10/90/ 50-51.) 
(มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย, 2539) ดังนั้น บิดาและมารดาตั้งครรภ์ควรท าแต่กุศลความดี
ตลอดเวลาทั้งทางกาย ทางวาจา และทางใจ ด้วยกุศลกรรมบถ 10 หรือบุญกิริยาวัตถุ 3 คือ 
การกระท าความดีพ้ืนฐาน กล่าวโดยย่อ คือ การท าทาน การรักษาศีล และการเจริญภาวนา 
เป็นต้น 
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 โครงการที่ประสบความส าเร็จในการน าพระพุทธศาสนาเข้ามาส่งเสริมสุขภาพกายและ
ใจทารกในครรภ์รวมทั้งมารดา เช่น โครงการจิตประภัสสรของเสถียรธรรมสถาน ผู้เข้าร่วม
กิจกรรม คือ พ่อแม่ท่ีเตรียมตั้งครรภ์หรือก าลังตั้งครรภ์ ไม่จ ากัดอายุครรภ์ และตั้งใจที่จะลงทุน
สร้างจิตประภัสสรให้ลูกในครรภ์ด้วยการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่ท าให้เกิดทุกข์แก่ตนเองและ
ครอบครัว หรือวงศาคณาญาติและผู้ท างานเกี่ยวข้องที่ต้องการเรียนรู้ เพ่ือน าไปร่วมสร้างสังคม
ที่ส่งเสริมการให้ก าเนิดชีวิตด้วยจิตประภัสสรกิจกรรมต่าง ๆ ที่ส่งเสริมพัฒนาการลูกน้อยใน
ครรภ์ รวมทั้ง สร้างความสัมพันธ์ในครอบครัวโดยน าหลักธรรมทางพระพุทธศาสนาเป็น
แนวทางปฏิบัติ (เสถียรธรรมสถาน, 2017)  
 พ่อหรือบิดา และครอบครัวเป็นส่วนส าคัญอย่างมาก ที่จะดูแลร่างกายและให้ก าลังใจ 
มารดาผู้ตั้งครรภ์ เพราะพัฒนาการที่ดีของทารกมาจากสุขภาพกายและใจที่ดีของมารดา 
ความสุขความสบายใจของหญิงมีครรภ์ สามีหรือบิดาของทารกในครรภ์จึงควรให้ความส าคัญ
อย่างมาก  
 

อภิปรายผลการวิจัย 
 จากความรู้เกี่ยวกับพัฒนาการทางจิตใจของทารกในครรภ์ทั้งทางพระพุทธศาสนาและ
สูติศาสตร์ดังผลการวิจัยที่ได้กล่าวมาแล้ว มีประเด็นการวิจัยที่สามารถอภิปรายผลตาม
วัตถุประสงค์ โดยสามารถสรุปเป็นแนวทางส่งเสริมคุณธรรมแก่บุตรตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดา 
ด้วยแนวทาง ช3 อ3 บ3 หรือ ช-อ-บ 3 (หากแปลเป็นภาษาอังกฤษใช้ P3-P3-P3) โดยมี
รายละเอียดดังนี้ 
 ช3  หมายถึ ง  ช่ ว ง เวลา 3  ช่ ว ง เวลา  (Periods of time-3) คือก่อนตั้ งครรภ์               
(pre-pregnancy) ขณะตั้งครรภ์ (prenatal) และหลังคลอด (postnatal) 
 อ3 หมายถึง ความประพฤติต่าง ๆ ของบิดามารดา (Parent's Performance-3) คือ 
อนามัยดี-สุขภาพกายดี (physical health) อารมณ์ดี-สุขภาพจิตดี (psychological well-
being) และอบรมเลี้ยงดูที่ดี (childrearing practice)  

 บ3 หมายถึง บุญกิริยาวัตถุ 3 (Puñña-kiriyā-vatthu-3) คือ การให้ทาน การรักษา
ศีล และการเจริญภาวนา  
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 โดยทั้งหมดนี้ เป็นปัจจัยส าคัญ เมื่อบิดามารดาต้องการให้บุตรที่จะเกิดมาเป็นผู้สืบสกุล 
เป็นบุตรที่ดี เป็นผู้มีคุณธรรมจริยธรรมที่ดีต่อไปในอนาคต ย่อมมีปัจจัยจากการอบรมเลี้ยงดู
หรือการปฏิบัติตนของบิดามารดาและครอบครัวในการเป็นตัวอย่างที่ดีทั้งการดูแลสุขภาพกาย
และใจ อารมณ์ การประพฤติบุญกุศล โดยย่อคือ การท าทาน รักษาศีล เจริญภาวนา ในทั้ง 3 
ช่วงเวลา สามารถอธิบายได้ดังนี้ 
  

 1. ช่วงก่อนการตั้งครรภ์  
 อนามัยดี (สุขภาพกายดี) การวางแผนครอบครัวเป็นสิ่งส าคัญ เพราะปัจจัยเรื่องของ
สุขภาพอนามัยและพันธุกรรมจากบิดาและมารดา ย่อมส่งผลโดยตรงกับบุตรที่จะเกิดขึ้น ดังนั้น
บิดามารดาจ าเป็นต้องตรวจสุขภาพ และประเมินภาวะเสี่ยงต่อการเกิดโรคพันธุกรรม หาก
พบว่ามีความเสี่ยง ควรที่จะปรึกษาแพทย์ผู้เชี่ยวชาญด้านพันธุศาสตร์ หรือโรคประจ าตัวมารดา
จะมีผลกระทบต่อการตั้งครรภ์หรือไม่ ดังนั้น มารดาผู้ที่มีโรคประจ าตัวก็ควรปรึกษาแพทย์
เฉพาะทางด้านนั้น ๆ ด้วย หรือในกรณีผู้ที่มีบุตรยาก สามารถปรึกษาสูตินรีแพทย์ผู้เชี่ยวชาญ
ด้านภาวะมีบุตรยาก หรือผู้ที่ยังไม่พร้อมมีบุตรก็ควรที่จะคุมก าเนิด เพ่ือป้องกันปัญหาตั้งครรภ์
ไม่พร้อม เป็นต้น นอกจากนี้ ผู้วิจัยเห็นว่า การให้ความรู้คู่สมรสก่อนการตั้งครรภ์ เกี่ยวกับความ
เสี่ยงต่าง ๆ ของการตั้งครรภ์ ให้ทราบแต่เนิ่น ๆ จะมีประโยชน์ เพราะการตั้งครรภ์อาจมีความ
เสี่ยงต่อทั้งมารดาและทารก เช่น ภาวะแทรกต่าง ๆ ทั้งขณะตั้งครรภ์ หรือขณะคลอด โดยบาง
โรคนั้นสามารเกิดขึ้นโดยที่แพทย์ไม่สามารถที่จะรักษาหรือป้องกันได้ เช่น ภาวะน้ าคร่ าอุดตัน 
โรคครรภ์เป็นพิษ โรคทางพันธุกรรมอ่ืน ๆ เป็นต้น รวมทั้งโรคที่สามารถพบได้หลังคลอดบุตร 
เช่น ภาวะซึมเศร้าหลังคลอด เพ่ือที่ครอบครัวจะได้ช่วยกันดูแลมารดาหลังคลอดและทารกได้
อย่างมีประสิทธิภาพ การที่คู่สมรสรวมทั้งครอบครัวมีความรู้เรื่องเกี่ยวกับ การตั้งครรภ์ และ
ภาวะแทรกซ้อนต่าง ๆ ขณะตั้งครรภ์โดยที่ไม่สามารถคาดเดาได้ล่วงหน้า จะท าให้สามารถลด
ความไม่เข้าใจ ความขัดแย้งต่าง ๆ หากมีปัญหาเกิดขึ้นในภายหลัง ทั้งนี้เพ่ือความไม่ประมาท 
แต่คู่สมรสก็ไม่ควรวิตกกังวลจนเกินไปด้วย 
 อารมณ์ดี สุขภาพจิตใจมีผลต่อสุขภาพกาย เพราะหากใจป่วยกายก็อาจจะป่วยตามไป
ด้วย นายแพทย์ประเวช ตันติพิวัฒนสกุล กล่าวว่า ความเครียดในระยะสั้น ช่วยกระตุ้นให้เรา
ตื่นตัว มีพลังในการจัดการปัญหาที่ผ่านเข้ามา แต่ความเครียดที่ต่อเนื่องยาวนานและแฝงเป็น
ส่วนหนึ่งของวิถีชีวิต จะส่งผลเสียรุนแรงต่อสภาพร่างกายและจิตใจ กระทบต่อร่างกายทั้งทาง
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ระบบฮอร์โมน ระบบประสาทอัตโนมัติ และระบบภูมิคุ้มกัน ดังนั้น เมื่อรู้ตัวว่าเครียด ต้องรู้จัก
ผ่อนคลาย ถอยตัวเองออกจากปัญหาที่ก าลังประสบอยู่ชั่วคราว มีทักษะผ่อนคลายเพ่ือช่วยพัก
ความคิดและร่างกาย เทคนิคง่าย ๆ ที่แนะน า คือ การออกก าลังกายและการฝึกหายใจคลาย
เครียด เมื่อพักใจได้ดีพอควรแล้ว ก็ถึงเวลาที่จะหันกลับมาพิจารณาปัญหาที่ท าให้เครียด มีหลัก
คิดง่าย ๆ คือ มีอะไรที่เราท าได้บ้าง ให้วางแผนลงมือท าอย่างเป็นขั้นตอน และมีอะไรที่เราท า
ไม่ได้ ให้ฝึกใจยอมรับและแก้ที่ใจของเรา หรือจะหากิจกรรมสร้างสรรค์ที่ชอบท าเพ่ือผ่อนคลาย
ความเครียด วิธีนี้ก็ใช้ได้ผลดีเช่นกัน เพราะไม่เพียงแต่ให้ความสุขกับเราเท่านั้น ยังมีผลช่วยเพ่ิม
ประสิทธิภาพการด าเนินชีวิต เพ่ิมพฤติกรรมสุขภาพที่ดีได้อีกด้วย (ส านักงานกองทุนสนับสนุน
การสร้างเสริมสุขภาพ, 2557) การดูแลสุขภาพใจด้วยการเจริญภาวนา เป็นอีกวิธีที่ปฏิบัติได้
ง่ายและมีประโยชน์ ศูนย์เรียนรู้สุขภาวะ (ศูนย์เรียนรู้สุขภาวะ ส านักงานกองทุนสนับสนุนการ
สร้างเสริมสุขภาพ, 2560) ได้ให้ความรู้ว่า การฝึกสติและสมาธิเป็นประจ าสม่ าเสมอทุกวันโดย
การนั่งสมาธิวันละ 10 นาทีท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลง คือ 1) สามารถควบคุมการท างานของ
ร่างกายส่วนต่าง ๆ ได้ดีขึ้น 2) สมองส่วนต่าง ๆ สามารถติดต่อสื่อสารกันได้อย่างมีประสิทธิภาพ
มากขึ้น 3) ควบคุมอารมณ์ของตนเองได้ดีขึ้น และแสดงออกอย่างระมัดระวังมากขึ้น 4) มีความ
ยืดหยุ่นมากขึ้นทั้งในมุมมองต่อโลกและการด าเนินชีวิต 5) เห็นอกเห็นใจผู้ อ่ืนมากขึ้น              
6) ตระหนักรู้ตัวเองและสามารถพัฒนาตัวเองให้ดีขึ้น 7) ควบคุมความกลัวได้ดี ท าให้มีความ
กล้ามากขึ้น 8) มีคุณธรรมมีความเมตตาต่อตนเองและผู้อ่ืน การท าสมาธิสามารถปฏิบัติได้ทุก
เพศทุกวัย แต่มีข้อห้ามในการท าสมาธิส าหรับผู้ที่ เป็น โรคจิต มีภาวะเมเนีย ( mania)           
โรคไบโพล่าร์ (bipolar) และคนที่มีอาการหูแว่วประสาทหลอน ผู้ที่มีอาการเหล่านี้ไม่ควรฝึก
สมาธิ (ล าพู โกศัลวิทย์, ผศ. พญ., 2561) และหากสงสัยว่ามีอาการดังกล่าว ควรเข้าการรักษา
กับจิตแพทย์อย่างเคร่งครัด เพราะในปัจจุบัน จิตแพทย์สามารถรักษาหรือบรรเทาโรคหรือ
อาการผิดปกติทางจิตเหล่านี้ได้  
 การอมรมตนเองของบิดาและมารดา บุตรที่จะมาเกิดกับบิดามารดาเช่นไร ก็จะต้องมี
กรรมที่ใกล้เคียงกัน ระดับจิตใจคล้าย ๆ กัน หากบิดามารดาต้องการที่จะมีบุตรเป็นคนดี ต้อง
เตรียมตัวตั้งแต่เด็กจะมาเกิด บิดามารดาจะต้องอยู่ในศีลในธรรม ใจบุญใจกุศล ปฏิบัติบุญกิริยา
วัตถุ 3 คือ ให้ทาน รักษาศีล เจริญภาวนา และควรปฏิบัติอย่างต่อเนื่อง เพ่ือจะดึงดูดเด็กที่มี
บุญมาเกิดในครรภ์ เกิดมาแล้วก็รูปร่างหน้าตาดี สติปัญญาดี นิสัยดี เลี้ยงง่าย และน าสิ่งดี ๆ   
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มาสู่ครอบครัว แต่หากท าดีไม่ตลอด ดีบ้างไม่ดีบ้าง โอกาสในช่วงจังหวะที่คิดไม่ดี ใจเป็นอกุศล 
อาจจะดึงดูดปฏิสนธิวิญญาณที่ไม่ดีมาก็เป็นได้ ดังนั้นหากต้องการมีบุตรที่ดี บิดามารดา 
จ าเป็นต้องอยู่ในกุศลความดีอย่างสม่ าเสมอตั้งแต่ก่อนตั้งครรภ์  
 

 2. ช่วงระยะเวลาตั้งครรภ์  
 เมื่อทารกเกิดขึ้นในครรภ์มารดาแล้ว การกระท าทุกอย่างของมารดา ทั้งกายและจิตใจ
ย่อมมีผลกระทบต่อทารกในครรภ์ ทารกในครรภ์สามารถรับรู้และซึมซับพฤติกรรมของมารดา
ได้ตั้งแต่อยู่ในครรภ์ ดังนั้น สุขภาพของทารกในครรภ์ขึ้นกับการดูแลสุขภาพกายและใจรวมทั้ง
การกระท าทุกอย่างของมารดา มารดาจึงเป็นทุกสิ่งทุกอย่างส าหรับทารกในครรภ์ 
 อนามัยดี การดูแลสุขภาพกาย โดย การฝากครรภ์  (Antenatal care-ANC) กับ
บุคลากรทางสาธารณสุข มารดารับประทานอาหารเช่นไร ทารกย่อมได้อาหารเช่นนั้นด้วย 
มารดาควรรับประทานอาหารที่มีสารอาหารหลากหลายและครบถ้วนทั้ง 5 หมู่ ทานยาบ ารุง
ส าหรับสตรีตั้งครรภ์ตามแพทย์สั่ง ควรออกก าลังกายอย่างถูกวิธี มารดาตั้งครรภ์ควรมีการ
บริหารร่างกายที่เหมาะสมกับอายุครรภ์และถูกวิธี เพ่ือท าให้เลือดลม ไหลเวียนดี ภูมิคุ้มกันโรค
ดี การจัดสิ่งแวดล้อมให้แก่ทารกในครรภ์เพ่ือกระตุ้นระบบประสาททารกในครรภ์ เช่น การส่อง
ไฟฉายที่หน้าท้อง การฟังเพลง การพูดคุยกับลูกในท้อง การลูบสัมผัสหน้าท้อง เป็นต้น 
ตลอดจนปฏิบัติตามค าแนะน าของสูตินรีแพทย์หรือพยาบาลผดุงครรภ์ เ พ่ือเตรียมตัวคลอด
อย่างถูกวิธี และควรทราบถึงสัญญาณอันตรายที่ควรรีบมาพบแพทย์หากมีอาการ  
 อารมณ์ดี สุขภาพจิตของมารดาขณะตั้งครรภ์ มีผลต่อทารกในครรภ์ มารดามีภาวะ
ซึมเศร้าหรือมารดาที่มีภาวะทางจิตระหว่างตั้งครรภ์ จะส่งผลเสียต่อพัฒนาการของทารกใน
ครรภ์หรือส่งผลให้เกิดปัญหากับลูกได้ภายหลัง แม้ว่าช่วงระยะเวลาตั้งครรภ์กระทั่งคลอด 
มารดาจะมีส่วนส าคัญอย่างมากต่อสุขภาพทารกในครรภ์ แต่บิดาและครอบครัวก็มีส่วนส าคัญ
อย่างมากต่อจิตใจของมารดา บิดาและครอบครัวสามารถดูแลสุขภาพกายของมารดา รวมทั้ง
ดูแลสุขภาพใจมารดาตั้งครรภ์ด้วยการเป็นก าลังใจที่ดี ท าให้มารดามีความสุข ไม่เครียด เป็นต้น 
 อมรมดี มารดาควรประกอบกุศลความดี ทั้งกาย วาจา ใจ โดยย่อคือบุญกิริยาวัตถุ 3 มี การท า
ทาน (การให้) การรักษาศีล เช่น รักษา ศีล 5 ไม่ฆ่าสัตว์ ไม่ลักทรัพย์ ไม่พูดปดหรือค าหยาบ     
ไม่ประพฤติผิดในกาม ไม่ใช้และไม่บริโภคสิ่งเสพย์ติด และการเจริญภาวนาหรือการปฏิบัติสมาธิ 
ซึ่งการท าภาวนาเป็นการช าระจิตใจให้ผ่องใสรูปแบบหนึ่ง ที่สตรีมีครรภ์ปฏิบัติได้ง่ายและมีผลดี
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กับทารกในครรภ์ นอกจากจะได้บุญที่เกิดจากการภาวนาแล้วยังมีประโยชน์ต่อสุขภาพกายและ
ใจของหญิงมีครรภ์ด้วย เช่น หญิงมีครรภ์ผู้ได้รับการฝึกให้มีการเจริญสติหรือฝึกสมาธิสามารถ
ลดระดับความเครียดและความวิตกกังวลได้  (Vieten C., Astin J., 2008) การท าสมาธิดู
เหมือนว่าจะเป็นวิธีที่มีแนวโน้มในการลดอุบัติการณ์การคลอดก่อนก าหนด (Sriboonpimsuay, 
Wanlapa, 2011) การท าสมาธิมีส่วนช่วยส่งเสริมการท างานของระบบประสาทพาราซิมพาเท
ติกในระหว่างตั้งครรภ์ (Muthukrishnan, Shobitha, et al, 2016) การท าสมาธิก่อนคลอด
ช่วยให้หญิงตั้งครรภ์รับมือกับความทุกข์ทางกายภาพของร่างกาย เสริมสร้างความสัมพันธ์ทาง
สังคมและมีผลในการเสริมสร้างพลังทางจิตวิญญาณ ในอนาคตการท าสมาธิก่อนคลอดจะเป็น
สิ่งจ าเป็น (Chan, Ka Po, 2016) นอกจากการเจริญสมาธิภาวนาแล้ว ผู้วิจัยเห็นว่า การสวด
มนต์ เป็นอีกกิจกรรมที่หญิงมีครรภ์สามารถท าได้ง่ายและมีประโยชน์ต่อสุขภาพกายและใจ 
ช่วยท าให้จิตใจสงบ สามารถท าควบคู่ไปกับการเจริญสมาธิภาวนา การได้สวดมนต์จะช่วยท าให้
จิตใจมารดา (หญิงมีครรภ์) รู้สึกผ่อนคลาย ลดความวิตกกังวลลงได้ บทสวดมนต์ที่ชาวพุทธ
คุ้นเคยคือ การท าวัตร เช้า-เย็น สวดมนต์แผ่เมตตา บทสวดชัยมงคลคาถา (พาหุงมหากา)     
บทสวดพระปริตรธรรม หรือบทสวดมนต์ส าหรับหญิงมีครรภ์ เช่น บทสวดอังคุลิมาลปริตร   
เป็นต้น มารดาและครอบครัวสามารถข้าอบรมโครงการให้ความรู้ต่าง ๆ เพ่ือการดูแลทารกใน
ครรภ์ให้มีประสิทธิภาพได้ เช่น โครงการส าหรับสตรีตั้งครรภ์ทางด้านพระพุทธศาสนา 
ตัวอย่างเช่น โครงการจิตประภัสสรเสถียรธรรมสถาน หรือ โครงการอ่ืนๆ ตามหน่วยงาน 
สถานพยาบาลที่สตรีมีครรภ์เข้าร่วมได้สะดวก เช่น โรงเรียนพ่อแม่ เป็นต้น เพราะหากมารดามี
จิตใจที่ดี สุขภาพที่ดี ทารกในครรภ์ย่อมมีพัฒนาการทั้งกายและใจที่ดีตามไปด้วย นอกจากนี้ยัง
เป็นต้นแบบที่ดีด้านคุณธรรมจริยธรรมให้กับทารกได้ตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดา เพราะทารกใน
ครรภ์นั้นสามารถรับรู้และคุ้นเคยกับพฤติกรรมต่าง ๆ ของมารดามาตั้งแต่อยู่ในครรภ์ 
 รวมทั้งการที่บิดาเป็นต้นแบบสร้างกุศลความดี ทั้งกาย วาจา ใจ ปฏิบัติบุญกิริยาวัตถุ 
3 ด้วยการท าทาน (การให้) รักษาศีล เช่นเดียวกับมารดา และเจริญภาวนา สวดมนต์หรือนั่ง
สมาธิเป็นเพ่ือนมารดาตั้งครรภ์ ก็จะท าให้ครอบครัวอบอุ่น ลดปัญหาการขัดแย้งต่าง ๆ ได้ ทั้ง
ยังเป็นประโยชน์เป็นบุญกุศลกับผู้ที่ได้ปฏิบัติเองอีกด้วย 
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 3. ช่วงเวลาหลังจากคลอดแล้ว  
 อนามัยดีและอารมณ์ดี บิดาและครอบครัวมีส่วนส าคัญอย่างมากในการดูแลมารดา
และทารกหลังคลอดบุตร ภาวะแทรกซ้อนที่ครอบครัวต้องระวังและให้ความสนใจ คือ ภาวะ
ซึมเศร้าหลังคลอด โดยต้องสังเกตอาการของมารดาหลังคลอดบุตร หากมีภาวะเครียด ร้องไห้ 
หรือมีพฤติกรรมแปลกไป ควรรีบปรึกษาแพทย์ เพ่ือป้องกันพฤติกรรมอันตรายจากภาวะ
ซึมเศร้า เช่น การฆ่าตัวตาย ภาวะนี้สามารถเกิดขึ้นกับมารดาหลังคลอดโดยไม่ขึ้นกับอายุ หรือ
การศึกษา เกินการคาดเดาได้ เพียงแต่ครอบครัวมีส่วนอย่างมากที่จะป้องกันและดูแลมารดา
หลังคลอด แม้ว่าภาวะซึมเศร้าจะไม่ได้เกิดกับมารดาทุกคน แต่หากมีอาการซึมเศร้าเกิดขึ้นและ
ได้รับการรักษาทันท่วงที จะปลอดภัยทั้งมารดาและทารกที่คลอดออกมาด้วย นอกจากนี้ หลัง
คลอดบุตรแล้ว หากทารกหลังคลอดได้รับน้ านมจากมารดา มารดาจ าเป็นต้องเลือกรับประทาน
อาหารที่มีสารอาหารหลากหลายและครบถ้วนทั้ง 5 หมู่ ในสัดส่วนอันเหมาะสม และแม้ทารก
จะหยุดรับประทานน้ านมจากมารดาแล้ว การเลี้ยงดูบุตรให้แข็งแรง มีพัฒนาการที่ดี                
มีภูมิคุ้มกันโรค ก็มาจากการรับประทานอาหารที่เหมาะกับทารกหรือเด็กในช่วงเวลานั้นด้วย 
มารดาหลังคลอดรวมทั้งทารกควรได้รับการตรวจสุขภาพหรือฉีดวัคซีนตามแพทย์นัด บิดา
มารดาควรสังเกตและจดบันทึกพัฒนาการบุตร บิดาหรือครอบครัวสามารถช่วยเหลือมารดาใน
การดูแลทารก แบ่งเบาภาระมารดาหลังคลอดจาการงานต่าง ๆ สร้างบรรยากาศที่ดีให้
ครอบครัวอบอุ่น มีความสุข  
 อบรมดี การอบรมเลี้ยงดูบุตรเป็นหน้าที่ของบิดาและมารดา เพ่ือให้ได้บุตรที่ดี เป็นคน
ดีมีคุณธรรมในอนาคต เช่น การดูแลเรื่องสุขภาพ การให้การศึกษา บิดามารดาและครอบครัว
จ าเป็นต้องเป็นตัวอย่างที่ดีให้กับบุตร ทั้งทางกาย วาจาและใจ มีการปลูกฝังคุณธรรมต่าง ๆ 
ให้กับบุตร ตั้งแต่ยังเยาว์วัย อุปมาดังเช่น ไม้อ่อนดัดง่าย ไม่แก่ดัดยาก ซึ่งต้องดูแลไปจนกว่า
บุตรเติบใหญ่ สิ่งแวดล้อมจึงเป็นส่วนส าคัญให้กับการปลูกฝังคุณธรรมจริยธรรมให้กับบุตร การ
ได้อัตภาพความเป็นมนุษย์อย่างเดียวโดยปราศจากการเลี้ยงดูที่ดีในวัยเด็ก ซึ่งเป็นวัยที่เริ่ม
เรียนรู้สิ่งต่าง ๆ รอบตัวมากขึ้น ไม่สามารถท าให้มนุษย์เป็นมนุษย์ที่ดีสมบูรณ์แบบได้ ผู้วิจัย
ยกตัวอย่างเรื่องจริงที่เกิดขึ้นเพ่ือให้เห็นภาพชัดเจนถึงความส าคัญของการอบรมเลี้ยงดูบุตรที่มี
ผลต่อพฤติกรรมของมนุษย์นอกเหนือปัจจัยจากพันธุกรรม ดังกรณี เด็กหญิงชาวรัสเซีย นาตา
ชา นิไคโลวา (Natasha Mikhailova) เมื่อ พ.ศ.2552 ขณะนั้น เธอมีอายุ 5 ขวบ ได้รับการ
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ช่วยเหลือออกมาจากที่พักอาศัยที่ห่างไกลในฝังตะวันออกของรัสเซีย ซึ่งสิ่งที่เจ้าหน้าที่ต ารวจ
เห็นคือ เด็กหญิงเดินสี่ขา กินอาหารด้วยการเลีย ไม่สามารถพูดภาษามนุษย์ได้ และทักทายคน
ที่ไปช่วยเหลือเธอด้วยการเห่าเหมือนสุนัข เนื้อตัวสกปรกมอมแมม เพราะเธอถูกครอบครัวของ
เธอ จับขังอยู่ร่วมกับสุนัขและแมวเหมือนกับสัตว์เลี้ยง (Blomfield, Adrian, 2009) เห็นได้ว่า 
มนุษย์แม้เกิดเป็นมนุษย์แต่สิ่งแวดล้อมและการเลี้ยงดูจึงเป็นปัจจัยส าคัญในการก าหนด
พฤติกรรมของบุตรในอนาคต การเลี้ยงดู การอบรมสั่งสอน จึงเป็นปัจจัยส าคัญที่จะท าให้เด็ก
นั้น เป็นคนเช่นไร หากอยู่ในสิ่งแวดล้อมที่ดี เด็กก็มีโอกาส เป็นคนดี มากกว่าได้รับการเลี้ยงดู
ในทางที่ไม่ดี หากบิดาและมารดาหมั่นสร้างกุศลและความดี บุตรก็ย่อมประพฤติตามและ
คุ้นเคยเป็นนิสัยไปจนกระทั่งเติบโต ซึ่งการท าความดีตามหลักกุศลกรรมบถ 10 หรือบุญกิริยา
วัตถุ 10 ประการ โดยย่อคือ บุญกิริยาวัตถุ 3 เป็นการท าความดีพ้ืนฐานของมนุษย์  
 ดังนั้น หากปรารถนาให้บุตรในครรภ์ เติบโตมา มีคุณธรรมจริยธรรม เป็นบุตรที่น ามา
ซึ่งความภาคภูมิใจให้กับบิดาและมารดา รวมทั้ง ครอบครัวในอนาคต ช่วงเวลาทั้ง 3 ช่วง (ช3) 
จึงมีความส าคัญ คือ การเตรียมตัวตั้งแต่ช่วงก่อนมีบุตร ช่วงเวลาการตั้งครรภ์จนกระทั่งคลอด 
และช่วงเวลาหลังจากคลอดแล้ว ส าหรับบิดามารดาจะปฏิบัติตนอย่างไรให้ได้บุตรที่ดีนั้น ก็ต้อง
ปฏิบัติตนทั้ง ทางกาย วาจา และใจ โดยผู้วิจัยได้ สรุป เป็นหัวข้อที่ส าคัญคือ หลัก อ3 มาจาก 
อนามัย (สุขภาพกาย) อารมณ์ (สุขภาพใจ) และการอบรมเลี้ยงดู การอบรมบุตรที่ดี ย่อมมาจาก
บิดามารดาเป็นตัวอย่างที่ดีให้กับบุตรด้วยการปฏิบัติบุญกิริยาวัตถุ 3 (บ3) อย่างสม่ าเสมอ  
 ผู้วิจัยได้สรุป แนวทางการเสริมสร้างคุณธรรมแก่บุตรตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดาด้วยวิธี  
ช3-อ3-บ3 หรือ ช-อ-บ 3 ในรูปแบบตารางและแผนภาพดังต่อไปนี้ 
 ตารางสรุปแนวทางการเสริมสร้างคุณธรรมแก่บุตรตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดาด้วยวิธี 
ช3 อ3 บ3 

อนามัยดี  
(Physical Health) 

อารมณ์ดี  
(Psychological well-being) 

อบรมดี  
(Practice)  

ช่วงก่อนการต้ังครรภ์ (Pre-Pregnancy period) 

คู่สมรส (มารดาและบิดา)  
ดูแลสุขภาพให้แข็งแรง  

คู่สมรส (มารดาและบิดา) 
มีสุขภาพจิตดี รักษาอารมณ์ดี  
สร้างบรรยากาศครอบครัวให้
อบอุ่น 

คู่สมรส (มารดาและ
บิดา) 
ควรศึกษาเรื่องของกฎแห่ง
กรรมประพฤติกุศลกรรม 
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อนามัยดี  
(Physical Health) 

อารมณ์ดี  
(Psychological well-being) 

อบรมดี  
(Practice)  

ตรวจสุขภาพก่อนแต่งงาน 
ปรึกษาแพทย์กรณีเสี่ยงต่อ
โรคทางพันธุกรรม 
วางแผนครอบครัว 
มีบุตรเมื่อพร้อม 
คุมก าเนิดอย่างถูกวิธี 

สร้างบุญกิริยาวัตถุ 10 
โดยย่อคือ บุญกิริยาวัตถุ 3 
(บ3) (Puñña-kiriyā-
vatthu-3, P3) ท าทาน 
รักษาศีล 5 
เจริญภาวนา อย่าง
สม่ าเสมอ เพ่ือให้ได้บุตรที่
ดีมาเกิด 

ช่วงระยะการต้ังครรภ์ (Prenatal period) 

มารดา ควรฝากครรภ์  
ดูแลสุขภาพ ทานอาหาร
ให้ครบ 5 หมู่ ทานยาบ ารุง
ตามแพทย์สั่ง ออกก าลัง
ก า ย แ ล ะ พั ก ผ่ อ น  ใ ห้
เหมาะสมกับอายุครรภ์  
กระตุ้นพัฒนาการของลูก
ในครรภ์ ด้วยวิธีต่าง ๆ, 
เตรียมตัวคลอดบุตร ควร
ทราบสัญญาณอันตรายที่
ควรรีบพบแพทย ์
บิดา ควรช่วยดูแลสุขภาพ
และแบ่ ง เบาภาระของ
มารดา 

มารดา มีการเปลี่ยนแปลงทาง
ร่างกายหลายอย่างอาจส่งผลกับ
อารมณ์ได้  ควรที่จะมีวิธีผ่ อน
คลายความเครียด มีที่ปรึกษา 
ใจแม่สื่อถึงลูกได้ แม่เครียดลูกจะ
ได้รับผลกระทบไปด้วย 
บิดาและครอบครัว มีส่วนส าคัญ
ในการช่วยให้อารมณ์ของมารดา
ตั้ ง ครรภ์ ดี  และไม่ เ ครี ยด ให้
ก าลังใจ 

มารดาและบิ ด า  คว ร
ประกอบกุศล สร้างบุญ
กิริยาวัตถุ 10 โดยย่อคือ 
บุญกิริยาวัตถ ุ3 (บ3)  
(Puñña-kiriyā-vatthu-
3, P3)ท าทาน (การให้ ) 
รักษาศีล 5 เจริญภาวนา 
เช่น สวดมนต์ ปฏิบัติสมาธิ 
อย่างสม่ าเสมอ บุตรใน
ครรภ์สามารถคุ้นเคยกับ
การท าความดีของมารดา 
ตั้งแต่อยู่ ในครรภ์ โดยมี
บิดาช่วยส่งเสริมมารดาใน
การท าความดี 
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อนามัยดี  
(Physical Health) 

อารมณ์ดี  
(Psychological well-being) 

อบรมดี  
(Practice)  

ช่วงเวลาหลังคลอด (Postnatal period) 

มารดา  พบแพทย์ เ พ่ื อ
ตรวจหลังคลอดตามนัด 
บ ารุงร่างกายเพ่ือการสร้าง
น้ านม  
บิดา ช่วยแบ่งเบาภาระ
มารดาในการดูแลงานบ้าน
เพราะมารดาต้องดูแลบุตร
ที่ยังเล็ก  
บิดาและมารดา ควรดูแล
สุขภาพทั้งตนเองและบุตร
ให้แข็งแรง ให้การศึกษา
แก่บุตร  

บิดาและครอบครัว สังเกตและ
เฝ้าระวังภาวะซึมเศร้าหลังคลอด 
หากมีอาการผิดปกติควรรีบพา
มารดาไปพบแพทย ์ 
บิ ด า และมา รดา  ควรสร้ า ง
บรรยากาศให้ครอบครัวอบอุ่น 
เ พ่ือสุขภาพจิตที่ดีของทั้ งบิดา 
มารดา บุตร และครอบครัวหมู่
ญาติ 

บิ ด าและมารดา  เ ป็ น
ต้ นแบบที่ ดี ใ ห้ กั บบุ ต ร 
ตั้งแต่เล็กจนโต การสอนที่
ดีคือ การท าเป็นตัวอย่าง 
ควรประพฤติกุศลกรรม 
สร้างบุญกิริยาวัตถุ 3  
( บ 3 )  (Puñña-kiriyā-
vatthu-3 , P3 ) ท า ท า น 
รักษาศีล 5 และ 
เจริญภาวนา เพ่ือให้บุตร
เป็นคนดีมีคุณธรรมใน
อนาคต 
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 พระพุทธศาสนาสอนให้เห็นทั้งโลกียธรรมและโลกุตตรธรรม มนุษย์ไม่ได้มีเพียงร่างกาย
หยาบเท่านั้น แต่มนุษย์ยังมีจิตใจและเป็นผู้ที่สามารถฝึกจิตได้ ดังพุทธพจน์ที่ว่า “ทนฺโต เสฏฺโฐ 
มนุสฺเสสุ คนผู้ฝึกฝนตนเองได้ ย่อมเป็นคนเหนือคน” แม้ว่าสมัยพุทธกาลไม่ได้มีเทคโนโลยีทาง
การแพทย์เจริญก้าวหน้าเช่นปัจจุบัน แต่สิ่งที่สามารถน ามาประยุกต์ใช้ในการดูแลหญิงมีครรภ์
ทางสูติศาสตร์ได้เป็นอย่างดีคือ การน าค าสอนทางพระพุทธศาสนา มาดูแลด้านจิตใจและจิต
วิญญาณของมารดาตั้งครรภ์ เพ่ือส่งผลดีต่อสุขภาพกายและใจของมารดารวมทั้งทารกในครรภ์ 
และสามารถน ามาปฏิบัติได้ตลอดชีวิต ดังนั้น การเสริมสร้างคุณธรรมแก่บุตรตั้งแต่อยู่ในครรภ์
มารดาจึงเป็นสิ่งที่สามารถท าได้ หากบิดา-มารดาเห็นความส าคัญ ด้วยการปฏิบัติกุศลกรรม
ตั้งแต่ก่อนการตั้งครรภ์เพ่ือให้มีบุตรที่มีดีมาเกิด และปฏิบัติตนให้ต้นแบบที่ดีให้กับบุตรทั้ง ทาง
กาย วาจาและใจ ตั้งแต่บุตรยังอยู่ในครรภ์มารดา 
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