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บทคัดย่อ   
 บทความวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์ (1) เพื่อศึกษาองค์ความรู้ เกี่ยวกับผู้ปุวยระยะสุดท้ายใน
พระพุทธศาสนา (2) เพื่อน าเสนอการดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้ายเชิงพุทธบูรณาการ เป็นการวิจัยเชิงเอกสาร 
ผู้วิจัยศึกษาจากพระไตรปิฎกและอรรถกถา น าข้อมูลที่ได้มาสังเคราะห์ วิเคราะห์ สรุปแล้ วน าเขียน
บรรยายเชิงพรรณนา ผลการวิจัยพบว่า  
 ผู้ปุวยระยะสุดท้าย คือ ผู้ที่เจ็บปุวยจากโรคร้ายที่คุกคามต่อชีวิต และผู้ปุวยอยู่ในสภาพที่หมด
หวังจะรักษาให้หายขาด ตามหลักการแพทย์แผนปัจจุบันเน้นการดูแลแบบองค์รวม แบบพหุวิชาชีพ 
เพื่อให้การดูแลอย่างท่ัวถึงในทุกมิติ ส่วนหลักการตามแนวพระพุทธศาสนาเน้นการช่วยประคับประคอง
จิตใจของผู้ปุวยให้สะอาด สว่าง สงบ การท าให้ผู้ปุวยระยะสุดท้ายเกิดความสุขใจ คือ จิตไม่เศร้าหมอง
จึงเป็นสิ่งส าคัญที่สุด ส าหรับการดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้ายเชิงพุทธบูรณาการ มี 4 ขั้นตอนได้แก่ (ก) การ
สร้างศรัทธาให้กับผู้ปุวยเพื่อน้อมใจให้มีศรัทธาในพระรัตนตรัยก่อน โดยใช้พิธีกรรมทางพุทธศาสนา เช่น 
การถวายสังฆทาน การสมาทานรักษาศีล เป็นต้น (ข) การสวดมนต์สาธยายธรรม เพื่อช่วยให้ผู้ปุวยเกิด
ศรัทธาจนสามารถท าให้จิตเป็นสมาธิได ้(ค) การสนทนาธรรมกับผู้ปุวย เป็นการสร้างกรรมนิมิตอารมณ์ที่
ดี การเตือนสติผู้ปุวยให้อยู่กับ “บุญญานุสติ” เป็นวิธีการที่ใช้เพื่อระลึกความทรงจ าของผู้ปุวยในขณะที่
ผู้ปุวยเกิดอาการหลงลืมสติ และ (ง) การบรรยายธรรมและธรรมปฏิบัติ ใช้ในกรณีที่ผู้ปุวยมีความสนใจ
จะฟังธรรมะและไม่สามารถพูดโต้ตอบกับผู้แสดงธรรมได้แล้ว ซึ่งผู้แสดงธรรมสามารถแสดงถึงวิธีการ
ปฏิบัติธรรมและน าปฏิบัติธรรมตามหลักมหาสติปัฏฐาน 4  
 
ค าส าคัญ : องค์ความรู้, ผู้ปุวยระยะสุดท้าย, พุทธบูรณาการ 
 
Abstract 
 This research article was aim (1) to study the knowledge about the terminal 
patients in Buddhism, and (2) to present the Buddhist integration for taking care of the 
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terminal patients. After the researcher had studied data from Tipitaka and 
commentaries, the researcher analyzed, synthesized, and found that ;  
 The terminal patients are the patients who got the incurable disease, so these 
patients sometime felt disappointed for their treatment. Moreover, the doctors just 
tried to treat them with the multiple profession, so they can live in the society. In 
Buddhism, monks tried to teach patients to have pure, clam and happy minds, so they 
can leave this world peacefully. However, there are four steps of the Buddhist 
integration for taking care of the terminal patients as follows (A) to cultivate faith in the 
Triple Gems for the terminal patients by letting them to perform the Buddhist 
ceremonies such as offerings and precepts observing etc., (B) to chant the Buddha 
verse until their minds become tranquil and stable, (C) to chat with the terminal 
patients for reminding them to be happy with their merit making and to be mindful 
with their lives, (D) to give a sermon and practice meditation : the terminal patients 
who interested in Dhamma (sermon), but they cannot talk or respond well, the 
meditation master only demonstrate the way to practice meditation and letting them 
to practice meditation easily as they can through the Four Foundations of Mindfulness. 
 
Keywords : Knowledge, Buddhist Integration, Terminal Patients 
 
บทน า 
 ผู้ปุวยระยะสุดท้ายเป็นผู้ปุวยท่ีหมดหวังจะหายขาดจากโรคและก าลังอยู่ในระยะสุดท้ายของชีวิต
เป็นความเจ็บปุวยที่ไม่มีทางรักษาให้หายด้วยวิธีการใดๆ อาการจะทรุดลงไปเรื่อยๆ ในที่สุดร่างกายไม่
สามารถกลับคืนสู่สภาพปกติได้และเสียชีวิตในที่สุด ปัจจุบันถึงแม้ว่าวิทยาการทาง แพทย์จะ
เจริญก้าวหน้ามากขึ้น จนกระทั่งสามารถรักษาและควบคุมโรคร้ายแรงต่างๆ ดีขึ้น ท าให้ผู้ปุวยมีชีวิตยืน
ยาวขึ้น เป็นผลให้ผู้ปุวยระยะสุดท้ายของชีวิตมีแนวโน้มจะเพิ่มขึ้นเรื่อยๆ จึงจ าเป็นต้องเข้ารับการรักษา
ในโรงพยาบาลเพิ่มมากขึ้นเช่นกัน จากการศึกษาเกี่ยวกับเหตุผลการมาใช้บริการที่โรงพยาบาลในช่วง
สุดท้ายของชีวิต ผลการศึกษาของ Jintana Tangworaphongchai (2007 : 1) พบว่า เนื่องจาก
ครอบครัวมีความสามารถไม่เพียงพอในการดูแล เกิดความล้มเหลวในการควบคุมอาการและความ
ต้องการการดูแลจากผู้ปุวย ท าให้ผู้ดูแลที่บ้านเกิดความเครียด ซึ่งผู้ปุวยระยะสุดท้ายบางรายจะมีความ
ทุกข์ทรมานมากจากอาการของโรคที่เจ็บปุวย ท าให้มีผลกระทบต่อสภาพจิตใจ อารมณ์ จิตสังคมและจิต
วิญญาณทั้งของผู้ปุวยและญาติ ผู้ที่อยู่ใกล้ชิด รวมทั้งแพทย์ พยาบาลและทีม สหวิชาชีพที่ให้การดูแล
รักษาให้การพยาบาลแก่ผู้ปุวยเหล่านี้ ในอดีตผู้ปุวยระยะสุดท้ายที่ตายที่บ้านจะได้รับการดูแลจาก
สมาชิกในครอบครัว ญาติ และเพื่อนบ้าน ซึ่งเป็นบุคคลที่ผู้ปุวยคุ้นเคย ผู้ใกล้ชิดผู้ปุวยที่อยู่ในภาวะ
โศกเศร้าจะได้รับการดูแลจากญาติและเพื่อนบ้านเช่นกัน 
 แต่เมื่อการดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้ายอยู่ในโรงพยาบาลที่ผู้ดูแลเป็นผู้เชี่ยวชาญในวิชาชีพ ไม่ใช่คนที่
ผู้ปุวยคุ้นเคยมาก่อน ผู้ปุวยและญาติจะต้องปฏิบัติตามกฎระเบียบต่างๆ ซึ่งเป็นสิ่งใหม่และไม่คุ้นเคย
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เช่นกัน แม้ว่าผู้ปุวยที่ตายในโรงพยาบาลจะทุกข์ทรมานจากการเจ็บปวดน้อยกว่าผู้ปุวยที่ตายที่บ้าน แต่
สิ่งที่ผู้ปุวยได้รับเป็นความทุกข์ทรมานอีกรูปแบบหนึ่ง คือ การสูญเสียความเป็นตัวของตัวเองและสภาพ
ปกติของตน ได้รับการปฏิบัติที่บั่นทอนความเป็นมนุษย์ (Dehumanized) และได้รับการปฏิบัติตาม
ระบบท่ีเคยชิน (Institutionalized) ทั้งๆ ที่ผู้ปุวยระยะสุดท้ายเป็นมนุษย์ที่มีชีวิตและต้องการได้รับการ
ตอบสนองความจ าเป็นด้านร่างกาย ความต้องการเป็นคนส าคัญและเป็นสมาชิกคนหนึ่งในสังคม และ
ต้องการการตอบสนองด้านความคิด ความเช่ือเกี่ยวกับชีวิต สอดคล้องกับ สเตราส์และเกลเซอ (Fulton, 
Gere B. & Metress, Eileen K. 1995 : 314-316) ที่กล่าวว่า “หลายคนไม่ได้ตระหนักว่าผู้ใกล้ตายมี
ชีวิต วันละ 24 ช่ัวโมง ช่ัวโมงละ 60 นาที และไม่จ าเป็นต้องปฏิบัติกับเขาราวกับเขาใกล้ตาย
ตลอดเวลา” (Howell, Susan Brooks. 1987)  
 กระบวนทัศน์ในการดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้าย ตลอดจนการเตรียมความพร้อมให้ตนเองเมื่อต้อง
เผชิญกับความตายของคนใกล้ชิดและการตายของตนเอง ต้องอาศัยกระบวนการเรียนรู้เกี่ยวกับความ
ตายในชีวิตประจ าวัน หรือการจัดประสบการณ์การเรียนรู้เกี่ยวกับความตาย ซึ่งนับวันจะมีความจ า
เป็นมากขึ้น เนื่องจากโอกาสที่คนจะเรียนรู้และเข้าใจความตาย กระบวนการตายอย่างตรงไปตรงมาใน
ชีวิตประจ าวัน มีน้อยลง แม้ว่ามนุษย์ไม่สามารถจะควบคุมความตายได้ แต่การเตรียมความพร้อมก่อนที่
จะเผชิญกับเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นอย่างมีสติตั้งมั่น จะช่วยเอื้ออ านวยให้ผู้ปุวยระยะสุดท้ายสามารถจากไป
อย่างสงบ และลดการทรมานจากการใช้เครื่องมือทางการแพทย์น้อยท่ีสุด การฝึกสติรับรู้ความตายก็เป็น
ส่วนหน่ึงของชีวิต ความตายมิใช่เรื่องน่ากลัว ที่ต้องหลีกเลี่ยงหรือประวิงเวลายื้อยุดให้ตายช้าที่สุด การ
เข้าใจว่าการตายมิใช่มิติทางกายภาพ แต่เป็นมิติที่เกี่ยวข้องกับจิตใจและสัมพันธภาพระหว่างผู้ปุวยกับ
ญาติและผู้ดูแล จะได้ไม่เข้าใจผิดว่าการตายอย่างปัจจุบันทันด่วนเป็นเป็นการตายดี ไม่ทรมาน เพราะ
ผู้ปุวยขาดการเตรียมตัวใดๆ อาจมีสิ่งค้างคาใจอยู่ก็ได้ และยิ่งบุคคลยอมรับว่า การตายมิได้เป็นสิ่งที่ต้อง
จัดการโดยแพทย์หรือโรงพยาบาลแต่เพียงผู้เดียว แต่ผู้ที่เป็นที่รัก ญาติและผู้ดูแลได้มีส่วนร่วมในการ
ร่วมกันจัดการให้ความตายเกิดขึ้นอย่างท่ีเรียกว่า “ตายดี” น่าจะเป็นสิ่งท่ีได้รับการยอมรับกันโดยทั่วไป 
 การดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้ายด้วยการให้ค าแนะน าเกี่ยวกับความจริงของชีวิตเป็นสิ่งที่ส าคัญและมี
ความจ าเป็นอย่างยิ่ง ในพระไตรปิฎกและอรรถกถาได้ปรากฏเรื่องราวท่ีพระพุทธเจ้าทรงให้ค าแนะน าแก่
พระสาวกและพุทธบริษัท ซึ่งเป็นผู้ปุวยระยะสุดท้ายหลายกรณี เช่น ทีฆาวุอุบาสกปุวยหนัก ได้ขอให้
บิดาช่วยพาเข้าเฝูาพระพุทธองค์ และกราบทูลว่าตนเองปุวยหนักเห็นจะอยู่ได้ไม่นาน พระพุทธองค์ทรง
แนะให้ทีฆาวุอุบาสกตั้งจิตพิจารณาว่า สังขาร ท้ังปวงนั้นไม่เที่ยง เป็นทุกข์ เป็นอนัตตา ทีฆาวุอุบาสกได้
พิจารณาเห็นตามนั้น หลังจากนั้น พระพุทธเจ้าได้เสด็จออกไป ไม่นานทีฆาวุอุบาสกก็ถึงแก่กรรม พระ
พุทธองค์ได้ตรัสในเวลาต่อมาว่า อานิสงส์จากการที่ทีฆาวุอุบาสกพิจารณาตามที่พระองค์ได้ตรัสสอน
ทีฆาวุอุบาสกได้บรรลุเป็นพระอนาคามี (ส .ม. (ไทย) 19/999/491) การดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้ายดังกล่าว 
มีหลักการ กระบวนการ และกรณีศึกษาปรากฏอยู่ในคัมภีร์พระไตรปิฎกและอรรถกถามากมาย ผลงาน
การแนะน าเพื่อให้เข้าใจความตายและความจริงชีวิตให้กับมวลมนุษย์ของพระพุทธเจ้า ท าให้
พระพุทธศาสนายังด ารงอยู่และแพร่หลายจนมาถึงปัจจุบัน ย่อมเป็นสิ่งยืนยันได้ว่า วิ ธีการและค าสอน
ของพระพุทธเจ้า สามารถปลูกฝังพุทธธรรมให้ปรากฏทนต่อการพิสูจน์ยั่งยืนมาจนถึงทุกวันนี้เป็นสิ่งที่มี
ค่า มีประโยชน์ ควรที่พระสงฆ์และญาติผู้ใกล้ชิดผู้ปุวยระยะสุดท้ายจะได้ศึกษาเพื่อเป็นแบบอย่างและ
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น ามาประยุกต์ใช้เพื่อช่วยเหลือเพื่อนมนุษย์ให้สามารถค้นพบสัจธรรมของชีวิตและเข้าใจความตายได้
อย่างถูกต้อง 
 บทความนี้ จะน าเสนอองค์ความรู้เกี่ยวกับผู้ปุวยระยะสุดท้ายตามหลักพระพุทธศาสนา และการ
ดูแลผู้ปุวยระยะสดุท้ายเชิงพุทธบูรณาการ ด้วยสังเคราะห์องค์ความรู้ที่ปรากฏในพระไตรปิฎกและคัมภีร์
ทางพระพุทธศาสนาให้เห็นตัวอย่างที่ชัดเจนในแง่มุมต่างๆ อย่างเป็นรูปธรรม เพื่อเสนอการดูแลผู้ปุวย
ระยะสุดท้ายเชิงพุทธบูรณาการที่เหมาะสม สามารถน ามาประยุกต์ใช้ได้กับผูปุ้วยระยะสุดท้ายในปัจจุบัน
ได้ 
 
ระเบียบวิธวีิจัย 
 งานวิจัยนี้ เป็นการเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ใช้การวิจัยเชิงเอกสาร 
(Documentary Research) ขอบเขตด้านเอกสาร คือ พระไตรปิฎก ภาษาไทย ฉบับของมหาวิทยาลัย
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย (Mahachulalongkornrajavidyalaya, 1996) และเอกสาร หนังสือ 
งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับผู้ปุวยระยะสุดท้าย ขอบเขตเนื้อหา คือ องค์ความรู้เกี่ยวกับผู้ปุวยระยะสุดท้าย 
และการดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้าย แล้วน าข้อมูลที่ได้มาสังเคราะห์ และเขียนบรรยายเชิงพรรณนา 
 
ผลการวิจัย 
 ความตายเป็นสัจธรรมของชีวิต ที่ไม่มีใครหลีกเลี่ยงพ้น ความตาย (Death) และภาวะใกล้ตาย 
(Dying) มีความหมายต่างกัน ความตาย เกี่ยวข้องกับการท าหน้าที่ของอวัยวะภายในที่ส าคัญหยุดลง
อย่างสมบูรณ์ ในขณะที่ภาวะใกล้ตาย เป็นกระบวนการของการสูญเสียการท าหน้าที่ของอวัยวะภายในที่
ส าคัญในร่างกาย กล่าวได้ว่า ภาวะใกล้ตายเป็นพัฒนาการที่ด าเนินควบคู่กันมากับการมีชีวิต จึงเป็น
กระบวนการที่ต่อเนื่องตั้งแต่เกิดจนกระทั่งตาย ปัจจุบันความรู้ทางวิทยาศาสตร์การแพทย์และเทคนิค
วิชาการใหม่ๆ มีความเจริญก้าวหน้าอย่างมากและได้น ามาใช้ในการยืดชีวิตผู้ปุวยให้ยาวนานออกไป เป็น
ผลท าให้มีผู้ปุวยระยะสดุท้ายหรือผูปุ้วยท่ีมีภาวะใกล้ตายเพิ่มขึ้น ในพระพุทธศาสนามีองความรู้ การดูแล 
และช่วยเหลือผู้ปุวยระยะสุดท้ายให้เข้าใจชีวิตอย่างถูกต้องไว้มากมาย ในส่วนนี้ ผู้วิจัยขอน าเสนอองค์
ความรู้เกี่ยวกับผู้ปุวยระยะสุดท้ายตามหลักพระพุทธศาสนา ดังน้ี 
 1. องค์ความรู้เกี่ยวกับผู้ป่วยระยะสุดท้ายในพระพุทธศาสนา 
 ในพระพุทธศาสนา ผู้ปุวยระยะสุดท้าย หมายถึง บุคคลที่ถูกครอบง าย่ ายี ท่วมทับอย่างหนักโดย
โรคทางกาย เช่น โรคหืด ไข้หวัด ไข้พิษ ไข้เช่ือม โรคเบาหวาน ซึ่งมีสาเหตุมาจากดี เสมหะ เป็นต้น มีผล
ท าให้บุคคลนั้นเกิดความทุกข์อย่างหนักทั้งร่างกายและจิตใจ โดยที่โรคดังกล่าวนี้จะต้องอยู่ในสภาวะที่
หนัก หรือรุนแรงซึ่งในทางการแพทย์เรียกว่า “ระยะลุกลาม” หรือ “เรื้อรัง” หรือ “ระยะวิกฤติ” ความ
เจ็บปุวยระยะนี้มีลักษณะส าคัญ 5 ประการ คือ (1) มีผลต่อระบบร่างกายหลายอย่างและมีผลต่อการท า
หน้าที่ทางร่างกายและทางสังคมอย่างกว้างขวาง (2) เป็นปัญหาในช่วงชีวิต กล่าวคือ มีพัฒนาการมา
นานกว่าจะเกิดอาการอย่างเห็นได้ชัด (3) อาจจะควบคุมได้ แต่รักษาไม่ได้ (4) มีลักษณะที่เป็นอันตรายที
ละเล็กทีละน้อยท าให้จ ากัดการท ากิจกรรมในสังคม (5) ลักษณะที่เกิดขึ้นแบบไม่รู้ตัวจนกว่าจะถึงระยะ
วิกฤตจึงมีอาการเจ็บปวด นอกจากนี้ ยังมีหลักพิจารณาอีกลักษณะหนึ่งว่า ผู้ที่ได้ช่ือว่ามีอาการปุวยระยะ
สุดท้ายใกล้ตายนี้ คือผู้ปุวยที่มีลักษณะตรงกับท่ีพระพุทธเจ้าตรัสไว้ว่า  
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 ภิกษุท้ังหลาย คนไข้ 3 จ าพวกนี้มีปรากฏอยู่ในโลก คนไข้ 3 จ าพวกไหนบ้าง คือ คนไข้บางคนใน
โลกนี้ได้โภชนะที่เป็นสัปปายะ หรือไม่ได้โภชนะท่ีเป็นสัปปายะก็ตาม ได้ยาที่เป็นสัปปายะ หรือไม่ได้ยาที่
เป็น สัปปายะก็ตาม และได้คนพยาบาลที่เหมาะสม หรือไม่ได้คนพยาบาลที่เหมาะสมก็ตาม ย่อมไม่หาย
จากอาพาธนั้นได้เลย (องฺ.ติก. (ไทย) 20/22/169)  
 ในอภิธัมมัตถสังคหทีปนี มีค าที่มีความหมายตรงกับค าว่า “ระยะสุดท้ายใกล้ตาย” อีกค าหนึ่ง ซึ่ง
ถือว่ามีความหมายใกล้เคียงมากที่สุด คือ ค าว่า “มรณาสันนกาล” แปลว่า เวลาที่บอกให้รู้ว่าใกล้จะถึง
แก่ความตาย เป็นการเตือนให้รู้ล่วงหน้า เพื่อให้เตรียมตัว ไม่ใช่ตายในตอนนั้น ขณะนั้น อาจจะเร็วหรือ
ช้า เป็นนาที เป็นช่ัวโมง เป็นวัน เป็นเดือน หรือเป็นปี มรณาสันนกาลนี้  มี 2 ประเภท ดังนี้ 
(Phraseelajaratheraะ. 2004 : 219-222)  
 ประเภทที่ 1 อาสันนกาล คือ เวลาใกล้ตาย หมายถึง วิถีจิตใกล้ตายชนิดธรรมดา ได้แก่ วิถีจิต
ใกล้ตายที่เกิดขึ้นแก่บุคคลผู้ที่จะตายภายในเวลา 1-2 นาที หรือ 1-2 ช่ัวโมง เป็นต้น ส าหรับบุคคล
ประเภทน้ี เรียกว่า บุคคลผู้ใกล้จะตาย (มรณาสันนบุคคล)  
 ประเภทที่ 2 ปัจจาสันนกาล คือ เวลาใกล้จวนตาย หมายถึง วิถีจิตใกล้จะสิ้นใจ ขาดใจตาย 
ได้แก่ วิถีจิตใกล้ตายที่เกิดขึ้นแก่บุคคลผู้ที่ก าลังจะตายภายในเวลาไม่ถึง 10 วินาที หรือไม่ถึง 20 วินาที 
จุติจิตเกิดขึ้นท าหน้าที่ของตน และรูปที่เกิดจากกรรม (กัมมชรูป) ครั้งสุดท้ายได้ดับลงพร้อมกับขณะ
แตกดับ (ภังคขณะ) ของจิตที่เคลื่อน (จุติจิต,ตาย) ส าหรับบุคคลประเภทนี้ ท่านเรียกว่า บุคคลผู้ใกล้จวน
ตาย (ปัจจาสันนมรณบุคคล)  
 มรณาสันนกาล คือ เวลาสุดท้ายใกล้ตาย ผู้ปุวยระยะสุดท้ายก็คือบุคคลผู้ก าลังอยู่ในช่วงมรณา
สันนกาล หรือ เรียกว่า มรณาสันนกาลบุคคล ซึ่งพระพุทธศาสนาแบ่งระยะเวลานี้ออกเป็น 2 ช่วง คือ 
(1) ช่วงใกล้จะตาย (อาสันนกาล) และ (2) ช่วงก าลังจะตาย (ปัจจาสันนกาล) ซึ่งบุคคลที่ก าลังเจ็บปุวย
ด้วยโรคอย่างใดอย่างหนึ่งที่อยู่ในช่วงเวลาเหล่านี้ จัดว่า เป็นผู้ที่ก าลังถูกภัยคือความตายคุกคามนั่นเอง 
กรณีของพระเทวทัตที่ปุวยหนักเป็นเวลา 9 เดือนก่อนตาย (ขุ.ธ.อ. (ไทย) 40/196) และกรณีของ
พระพุทธเจ้าที่ทรงปลงอายุสังขารก่อนปรินิพพาน 3 เดือนก็สามารถจัดอยู่ในลักษณะเดียวกันได้ (ที.ม. 
(ไทย) 10/168-169/116) ส่วนกรณีของนายจุนทสูกรีกทนทุกข์ทรมานด้วยโรคร้ายอันเนื่องมาจากการ
ฆ่าหมู คือ ระยะเวลา 7 วัน และวันท่ี 8 จึงตาย (ขุ.ธ.อ. (ไทย) 40/170-174)  
 ส าหรับค าอธิบายของ Major P. Longsomboon (1997 : 563) กล่าวไว้ว่า “ผู้ปุวยระยะ
สุดท้ายใกล้ตาย” โดยนัยก็คือผู้ปุวยที่อยู่ในสภาวะวิกฤต ซึ่งอาจจะท าให้ผู้ปุวยตายได้ตลอดเวลา บุคคล
ที่ความตายปรากฏอยู่เฉพาะหน้าหรือชีวิตของเขาอยู่ในส านักหรือใกล้ความตายเรียกในภาษาบาลีว่า 
“มรณสนฺติก” หรือบางทีเรียกว่า “มรณภยตชฺชิต” แปลว่า ผู้อันภัยคือมรณะคุกคามแล้ว ส่วน
Suwaporn Naewchampa (2011 : 32) ได้นิยามผู้ปุวยระยะสุดท้าย คือ ผู้ปุวยด้วยโรคอย่างใดอย่าง
หนึ่งซึ่งก าลังอยู่ในระยะใกล้ตาย (อาสันนกาล) หรือระยะก าลังจะตาย (ปัจจาสันนกาล) เรียกว่า “มรณา
สันนกาลบุคคล” หรือ “ผู้ถูกภัยคือความตายคุกคาม” (มรณภยตชฺชิต) นอกจากนั้น Atcharawadee 
Manchart (2009) ได้กล่าวว่า ผู้ปุวยระยะสุดท้าย หมายถึง ผู้ที่เจ็บปุวยจากโรคร้ายที่คุกคามต่อชีวิต 
เช่น โรคมะเร็ง โรคทางสมอง โรคไต โรคอัลไซเมอร์ โรคพาร์คินสัน โรคความ ดันโลหิตสูงและไตวาย 
เป็นต้น และผู้ปุวยอยู่ในสภาพท่ีหมดหวังจะรักษาให้หายขาดหรือรอดชีวิตได้ การรักษาดูแลเป็นไปเพื่อ
ประคับประคองไม่ให้ผู้ปุวยได้รับความเจ็บปวด 
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 สรุปได้ว่า ผู้ปุวยระยะสุดท้ายตามหลักพระพุทธศาสนา หมายถึง ผู้ที่ปุวยด้วยโรคใดโรคหนึ่งที่
ก าลังจะตาย ได้ตลอดเวลา บุคคลที่ความตายปรากฏอยู่เฉพาะหนา้หรือชีวิตของเขาอยู่ในส านักหรือใกล้
ความตาย 
 
 2. ลักษณะอาการของผู้ป่วยระยะสุดท้าย 
 อาการของผู้ปุวยระยะสุดท้ายใกล้ตายที่ปรากฏในพระพุทธศาสนา ในที่นี้แบ่งออกเป็น 2 
ประการ ตามระยะเวลาใกล้ตาย (มรณสันนกาล) ที่จะปรากฏแก่ผู้ปุวย คือ อาการในระยะอาสันนกาล 
คือ ระยะใกล้ตาย และระยะปัจจาสันนกาล คือ ระยะก าลังจะตาย โดยมีรายละเอียดอาการแต่ละระยะ
ดังนี ้
  2.1 ระยะอาสันนกาล คือ ระยะใกล้ตาย ระยะก่อนที่ความตายจะเกิดขึ้น ในที่นี้จะแบ่ง
อาการออกเป็น 2 ประการ ดังนี้ 
   2.1.1 อาการทางกาย คือ อาการบีบคั้นทางกายที่เกิดมาจากโรคนั้นๆ พระพุทธศาสนา
เรียกว่า “พยาธิทุกข์” คือ ทุกข์เพราะความเจ็บปุวย (ขุ.ม. (ไทย) 29/24/103) ได้แก่ ทุกขเวทนาที่เกิด
จากอาการของโรคบีบคั้นท าให้ ร่างกายเจ็บปวดรวดร้าว เร่าร้อน รู้สึกไม่สบาย ในเวทนา 5 เรียกความ
ทุกข์ทางด้านร่างกายนี้ว่า “ทุกข”์ หรือเรียกช่ือเต็มว่า “ทุกขินทรีย์” อินทรีย์คือความทุกข์กาย ความไม่
สบายทางกาย ความเจ็บปวดทางกาย (ที.ปา. (ไทย) 11/320/310) หรือร่างกายที่ดิ้นรน กระเสือก
กระสน ทุรนทุราย หวั่นไหว สั่นเทา กระสับกระส่ายที่เกิดจากโรคบีบคั้น (พยาธิ) อย่างหนักหรืออย่าง
รุนแรง (ขุ.ม. (ไทย) 29/171/485) ที่ตรงกับทางการแพทย์แผนปัจจุบันเรียกว่า “อาการระยะสุดท้าย
ของโรค” ถึงแม้ว่าในคัมภีร์ทางพระพุทธศาสนาจะไม่ได้ให้รายละเอียดของการทุกขเวทนาทางกายในแต่
ละโรคเช่นเดียวกับการแพทย์แผนปัจจุบันก็ตาม แต่ก็อาจกล่าวได้ว่า ทุกขเวทนาทางกายที่เกิดจากโรค
ระยะสุดท้ายนั้นมีลักษณะอาการดังกล่าวตาม สมุฎฐาน คือ อวัยวะเป็นเจ้าการไม่ท าหน้าที่ตามปกติ 
(Suchoa Phoychom. 1996 : 199) หรือไม่สามารถท าหน้าที่ตามปกติได้ อันเนื่องมาจากอวัยวะนั้น
เกิดความเสียหายเพราะโรคภัยไข้เจ็บต่างๆ ที่เกิดกับอวัยวะนั้น หรือเกิดจากบาดแผล เกิดจากความ
ผิดปกติในร่างกายส่วนใดส่วนหนึ่ง (Seang Jan-Ngarm. 1992 : 267) ตลอดจนท าให้อวัยวะที่สัมพันธ์
กับอวัยวะที่เกิดโรคนั้นๆ ได้รับผลกระทบไปด้วย เช่น โรคที่เกิดตามอวัยวะต่างๆ ในร่างกายภายนอก 
เช่น โรคตา โรคหู โรคจมูก โรคลิ้น โรคกาย โรคศีรษะ โรคที่หู โรคปาก โรคฟัน เป็นต้น (องฺ.ทสก. (ไทย) 
24/60/129-130) จะท าให้เกิดทุกขเวทนาในอวัยวะนั้นๆ อย่างแสนสาหัส เช่น ดิ้นรน กระเสือกกระสน 
ทุรนทุราย หวั่นไหว สั่นเทา กระสับกระส่าย เจ็บปวด ไม่สบายกาย เป็นไข้ เป็นต้น บางคนอาจต้องทุกข์
ทรมานอย่างนี้เป็นปี เป็นเดือน เป็นสัปดาห์ เป็นวัน เป็นช่ัวโมง เป็นนาที หรือเป็นวินาที จึงจะ สิ้นใจ
ตาย 
   โรคเกิดกับอวัยวะภายในร่างกาย เช่น เนื้อ เอ็น กระดุก เยื่อในกระดูก ไต หัวใจ ตับ 
พังผืด ม้าม ปอด ไส้ใหญ่ ไส้น้อย ดี เลือด ไขข้อ เป็นต้น (ม.อุ. (ไทย) 14/154/198 -199) จะท าให้
อวัยวะส่วนนั้นๆ บกพร่อง เสียหาย ถูกท าลายหมด หรือเสียหายหมด ไม่สามารถท างานได้ โดยที่ใน
ขณะที่โรคก าลังคุกคามทีละนิดๆ ท าความเสียหายแก่อวัยวะภายในทีละหน่อยๆ นั้น จะส่งผลกระทบต่อ
อวัยวะส่วนอ่ืนท่ีเกี่ยวข้อง และต่อระบบอวัยวะของร่างกาย จึงก่อให้เกิดอาการเจ็บไข้ หรือไม่สบาย แต่
เมื่อถึงขั้นวิกฤตหรือระยะสุดท้ายของโรค อวัยวะจะถูกท าลายจนถึงขั้นท างานได้น้อย หรือไม่สามารถ
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ท างานได้เลย เมื่อนั้นก็จะถึงวาระสุดท้ายของชีวิต คือ ความตาย ในส่วนของอวัยวะภายในน้ี ส าหรับบาง
คนโรคอาจแสดงอาการตั้งแต่เริ่มต้น อาจเป็นทุกขเวทนาเพียงเล็กน้อย แต่บางคนโรคอาจแสดงอาการ
ครั้งเดียวเมื่ออวัยวะส่วนน้ันๆ เสียหายเกือบหมดหรือทั้งหมด จึงท าให้ทุกขเวทนาที่ปรากฏทางกายเกิด
ความรุนแรงอย่างแสนสาหัส บางคนอาจต้องตายเพราะพิษไข้ ตายเพราะความเจ็บปวด เป็นต้น ซึ่ง
ความทุกข์กระเสือกกระสน ทุรนทุรายนี้ ในอัตตฑัณฑสุตตนิทเทส ท่านเปรียบเทียบให้เห็นภาพอย่าง
ชัดเจนว่าเหมือนฝูงปลาที่กระเสือกกระสน ทุรนทุรายในบ่อท่ีมีน้ าน้อย (ม.อุ. (ไทย) 14/154/199)  
   ส่วนโรคที่สามารถเกิดกับอวัยวะบางส่วนของร่างกาย ในส่วนอวัยวะภายนอกส่วนใดส่วน
หนึ่ง เช่น มือ เท้า แขน ขา ผิวหนัง เป็นต้น ได้แก่ โรคเรื้อน โรคฝี โรคกลาก โรคหิดเปื่อยโรคหิดด้าน 
โรคหูด โรคเริม โรคพุพอง โรคริดสีดวง เป็นต้น โรคจากอวัยวะภายในร่างกายส่วนใดสว่นหน่ึง หรือโรคที่
เรียกช่ือตามอาการ ได้แก่ โรคหืด โรคไข้หวัด โรคไข้พิษ โรคไข้เช่ือมซึม โรคท้อง โรคลมสลบ โรคลงแดง 
โรคจุกเสียด โรคลงราก โรคมองคร่อ โรคลมบ้าหมู โรคอาเจียนเป็นเลือด โรคดี โรคเบาหวาน เป็นต้ น 
และโรคที่มีสมุฏฐานอื่นๆ เช่น มีสมุฏฐานมาจากดี เสลด ลม ไข้สันนิบาต ฤดูแปรปรวน การบริหารที่ไม่
สม่ าเสมอ การมีความเพียรเกินก าลัง วิบากกรรม ความหนาว ความร้อน ความหิว ความกระหาย ปวด
อุจจาระ ปวดปัสสาวะ เป็นต้น (องฺ.ทสก. (ไทย) 24/60/129-130)  
   จะเห็นว่า อาการทางกายเหล่านี้เป็นทุกขเวทนา ความเจ็บปวดที่รุนแรง แสนสาหัส และ
อดทนได้ยาก อย่างเช่น กรณีของพระพุทธเจ้าหลังจากทรงปลงพระชนมายุสังขาร และหลังจากเสวย
พระกระยาหารของนายจุนทกัมมารบุตร ได้เกิดอาการพระประชวรอย่างรุนแรง ลงพระบังคนหนักเป็น
โลหิต (โลหิตปกฺขนฺทิกาพาธ) ทรงมีทุกขเวทนาอย่างแสนสาหัส จวนเจียนจะปรินิพพานพระองค์ทรงมี
สติสัมปชัญญะ ทรงอดกลั้นทุกขเวทนาเหล่านั้นไว้ไม่พรั่นพรึง (ที.ม. (ไทย) 10/190-191/139)  
   กรณีนายจุนทสูกริกนั้น มีข้อความบรรยายอาการทุกข์ทรมานทางร่างกายก่อนตายว่า 
เกิดความ เร่าร้อนในสรีระ ความเร่าร้อนในอเวจีมหานรกปรากฏแก่เขาท้ังเป็น ขึ้นช่ือว่าความเร่าร้อนใน
อเวจีเป็นความเร่าร้อนที่สามารถท าลายนัยน์ตาของผู้ยืนดูอยู่ในที่ประมาณ 100 โยชน์ได้...ความเร่าร้อน
นั้นปรากฏแก่นาย จุนทสูกริกนั้นแล้ว อาการอันเหมาะสมด้วยกรรมก็เกิดขึ้น เขาร้องเสียงเหมือนหมู 
คลานไปในท่ามกลางเรือน ไปสู่ทิศตะวันออกบ้าง ทิศตะวันตกบ้าง (ขุ.ธ.อ. (ไทย) 40/171-172)  
   กรณีพระปูติคัตตติสสเถระ มีข้อความบรรยายอาการทุกข์ทรมานทางร่างกายก่อนตาย
ว่าเมื่อพระติสสเถระไดบ้รรพชาอุปสมบทแล้ว ได้เกิดโรคขึ้นในสรีระร่างกายของท่าน โดยเริ่มจากเป็นตุ่ม
เล็กๆ เท่าเมล็ดผักกาด แล้วโตขึ้นเรื่อยๆ เท่าเมล็ดถั่วเขียว เมล็ดถั่วด า เมล็ดกระเบา ผลมะขามปูอม 
และผลมะตูม จากน้ันตุ่มเหล่านี้จึงแตก เน่า เปื่อย มีน้ าเลือด น้ าหนองไหลออกมาร่างกายจึงเต็มไปด้วย
เลือดและหนองที่เน่าเปื่อย นอนทุกข์ทรมานอยู่แต่เพียงผู้เดียว ก่อนที่จะได้ฟังธรรมจากพระพุทธเจ้า 
และบรรลุเป็นพระอรหันต์ ปรินิพพานในท่ีสุด เป็นต้น (ขุ.ธ.อ. (ไทย) 40/435-437)  
   2.2.2 อาการทางจิต คือ ภาวะทางจิตใจ สภาพทางจิต ของผู้ปุวยระยะสุดท้ายอัน
เนื่องมาจากโรคที่เกิดขึ้นกับร่างกาย และก่อให้เกิดทุกขเวทนาทางกายอย่างหนักและรุนแรง อีกทั้งยังมี
อาการทุกข์ทรมานอย่างต่อเนื่องไม่สามารถรักษาให้หายได้ ผลของอาการแห่งโรคทางกายเหล่านี้ย่อม
ส่งผลกระทบต่อสภาวะจิตใจของผู้ปุวยท าให้จิตใจไม่สบายไปด้วย เมื่อจิตใจไม่สบายเกิดปัญหาภายใน
หลายอย่าง เช่น ท้อแท้ หดหู่ เซื่องซึม เหงาหงอย เบื่อหน่าย เป็นต้น บางทีก็ถึงกับเครียด คับแค้น หมด
หวัง สิ้นหวัง ฯลฯ เหล่านี้ถือว่าเป็นสภาพจิตที่ไม่ดี เป็นความปุวยทางจิตตามไปด้วย (Phraphromkunaporn 
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(P.O. Payudto. 2010 : 1) ซึ่งโดยทั่วไปสามารถประมวลอาการทางจิตของผู้ปุวยระยะสุดท้าย แบ่ง
ออกเป็นลักษณะใหญ่ๆ ดังนี้ 
   ลักษณะที่ 1 ทุกขเวทนาทางจิตใจที่เรียกว่า “โทมนัส” เรียกเต็มว่า “โทมนัสสินทรีย์” 
อินทรีย์คือความทุกข์ใจ (ที.ปา. (ไทย) 11/320/310) ความเศร้าเสียใจ หรือตรอมใจ หมดก าลังใจ ไม่
อยากมีชีวิตอยู่ ไม่อยากรักษาอีกต่อไป เพราะคิดว่าถึงรักษาต่อไปก็ไม่สามารถท าให้ตนเองหายจากโรค
นั้นๆ ได้ เมื่อความทุกข์กายและความทุกข์ใจเกิดขึ้นและเกิดขึ้นรุนแรงมากขึ้นอย่างต่อเนื่องจนทนไม่ไหว 
เมื่อนั้นผู้ปุวยระยะสุดท้ายที่หมดก าลังใจและรู้สึกท้อแท้จะเกิดภาวะทางจิตอย่างหนึ่งที่เรียกว่า 
“วิภวตัณหา” คือ ความทะยานอยากในความไม่มีไม่เป็น อยากไม่เป็นนั่นไม่เป็นนี่ อยากตาย อยาก
พรากพ้นไปจากภาวะที่ตนเกลียดชังไม่พึงปรารถนา (Phraphromkunaporn (P.O. Payudto). 2008) 
โดยเฉพาะ “ความอยากตาย” ซึ่งมักถือว่าเป็นทางออกสุดท้ายของผู้ปุวยที่ก าลังเผชิญกับความทุกข์ทาง
กายและความทุกข์ทางใจอย่างแสนสาหัสจนรูส้ึกว่าตนเองไม่สามารถจะอดทนต่อความทุกข์เหลา่นี้ได้ ใน
สังคมตะวันตกสืบเนื่องจากความทุกข์ประเภทนี้จึงก่อให้เกิดประเด็น “ยูทานาเซีย” (Euthanasia) คือ 
การกระท าท่ีน าไปสู่ความตายของผู้ปุวยด้วยการกระท าของแพทย์ ซึ่งโดยทั่วไปมักจะใช้วิธีการฉีดยาพิษ
ท าให้ผู้ปุวยค่อยๆ ตายโดยไม่ต้องทุกข์ทรมานมาก หรือเรียกว่า “การท าให้ตายด้วยความเมตตา” 
(Mercy Killing) ในปัจจุบันค าว่า “ยูทานาเซีย” ถูกตีความจากความหมายเดิมตามภาษากรีก คือ 
“ความตายที่ดี (Good death) ” เพื่อช่วยให้ผู้ปุวยระยะสุดท้ายใกล้ตายได้เสียชีวิตโดยไม่เจ็บปวด
ทรมานโดยตั้งอยู่บนฐานของความเมตตา (Fulton B. Gere, Metress R. Eileen. 1995 : 169)  
   ลักษณะที่ 2 เป็นความรู้สึกที่ตรงข้ามกับความรู้สึกแรก คือ ความไม่อยากตาย อยากมี
ชีวิต และน าไปสู่ความรู้สึกกลัว และหวาดหวั่นพรั่นพรึงต่อความตาย มีลักษณะตรงกับ “ภวตัณหา” คือ 
ความอยากเกิดอยากคงอยู่ตลอดไป (Phraphromkunaporn (P.O. Payudto). 2008) กล่าวคือ อยาก
มีชีวิตอยู่ต่อไป ซึ่งความรู้สึกเช่นนี้ย่อมมีอยู่กับมนุษย์และสัตว์ทุกตัวตน ยิ่งผู้ปุวยระยะสุดท้ายใกล้ตาย
เมื่อรับรู้ว่าตนเองปุวยเป็นโรคร้ายแรง ไม่สามารถรักษาได้ และต้องตาย ย่อมส่งผลต่อสภาวะทางจิตใจ 
เกิดความเครียด ความหวาดหวั่น ความพรั่นพรึง ความสะดุ้ง ความครั่นคร้าม ความเกรงกลัว ความ
หวาดกลัว (ขุ.ม. (ไทย) 29/202/590) ต่อความตายที่จะเกิดขึ้นกับตนเอง โดยเฉพาะผู้ปุวยระยะสุดท้าย
แล้วถือว่าก าลังจะเผชิญหน้ากับความตาย อยู่ใกล้ชิดกับความตาย หรืออยู่ใกล้กับความตายมากที่สุด จึง
ย่อมมีผลต่อสภาวะทางจิตใจ ได้แก่ ความเครียด ความหวาดหวั่น ความพรั่นพรึง ความสะดุ้ง ความครั่น
คร้าม ความเกรงกลัว ความหวาดกลัว เป็นต้น ก็ยิ่งเกิดขึ้นรุนแรงเพิ่มทวีคูณมากยิ่งขึ้น ดังที่พระพุทธเจ้า
ตรัสรู้ “สัตว์ทุกประเภทย่อมหวาดกลัวความตาย” (ขุ.ธ. (ไทย) 25/129/72)  
   ส าหรับสาเหตุที่มนุษย์รู้สึกหวาดกลัวต่อความตายนั้นสามารถประมวลจากพระไตรปิฎก
ได้ดังนี้ 
    (1) เพราะไม่ได้ท าความเลื่อมใสในพระรัตนตรัย คือ พระพุทธ พระธรรม และพระสงฆ์ 
หรือตอนที่ยังแข็งแรงชอบประพฤติทุศีล ประกอบกรรมชั่วเป็นนิจ เมื่อถึงคราวเจ็บปุวยหนักจึงรู้สึกสะดุ้ง
หวาดกลัวต่อความตาย (ส .ม. (ไทย) 19/1023/541-542)  
    (2) เพราะจิตใจยังรัก ยึดติด ลุ่มหลง พอใจในกามทั้งหลาย ได้แก่ ในส่วนของวัตถุกาม 
เช่น รูป เสียง กลิ่น รส โผฏฐัพพะ (สัมผัสทางกาย) บ้าน ที่ดิน สามี ภรรยา บุตร ธิดา หรือวัตถุอื่นๆ อัน
เป็นที่น่ารัก น่าใคร่ น่าพอใจ และในส่วนของกิเลสกาม ได้แก่ ราคะ โลภะ อิจฉา (ความอยากได้) เป็น
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ต้น ท่ีท าให้ใคร่ ให้รัก ให้พอใจ (ขุ.ม. (ไทย) 29/1/1-2) บุคคลผู้มีใจที่รักและพอใจต่อกามเหล่านี้ เมื่อถึง
คราวเจ็บปุวยหนักจึงรู้สึกสะดุ้งหวาดกลัวต่อความตาย เพราะไม่อยากพรากไปจากกามอันน าปรารถนา
เหล่านี้ 
    (3) เพราะมีจิตใจรัก อาลัย พอใจ ยึดติด ในสรีระร่างกายของตน เมื่อถึงคราวเจ็บปุวย
หนักจึงรู้สึกสะดุ้งหวาดกลัวต่อความตาย เพราะไม่อยากพรากไปจากกายอันน่าปรารถนา น่าพอใจน้ี 
    (4) เพราะในขณะที่ร่างกายแข็งแรงอยู่ ไม่เคยท าความดี ไม่เคยสร้างบุญกุศลไว้ได้
กระท าแต่ความช่ัว อกุศล และกรรมหยาบช้าต่าง ๆ มากมาย เมื่อถึงคราวเจ็บปุวยหนักจึงรู้สึกสะดุ้ง
หวาดกลัวต่อความตาย เพราะกลัวจะไปสู่ทุคติภูมิ 
    (5) เพราะยังเคลือบแคลงสงสัย ไม่ถึงความตกลงใจในสัทธรรม เมื่อถึงคราวเจ็บปุวย
หนักจึงรู้สึกสะดุ้งหวาดกลัวต่อความตาย เพราะไม่ได้ตั้งใจฝึกฝนอบรมในพระสัทธธรรม (องฺ.จตุกฺก. 
(ไทย) 21/184/261-262)  
  ด้วยเหตุผลทั้ง 5 ประการนี้ จึงท าให้มนุษย์รู้สึกสะดุ้งหวาดกลัวต่อความตายที่จะเกิดกับ
ตนเอง ยิ่งเมื่อต้องเจ็บปุวยอย่างหนัก ส าหรับคนท่ีไม่เคยฝกึจิตใจก็จะยิ่งมีความรูส้ึกกลวั หวาดหวั่น พรั่น
พรึงต่อความตายมากยิ่งข้ึน และไม่เฉพาะแต่ผู้ปุวยระยะสุดท้ายที่ก าลังจะเผชิญหน้ากับความตายเท่านั้น 
แม้คนปกติทั่วไป เพียงระลึกนึกถึงก็ก่อให้เกิดความรู้สึกกลัวต่อความตายเช่นเดียวกันดังที่ Wasin 
Inthasara (1997 : 14) ได้กล่าวถึงความตายที่เป็นเหตุให้คนต้องทุกข์ เพราะปรารภถึงมัน เช่น (1) 
เพราะปรารภและวิตกกังวลถึงคติในเบื้องหน้า (2) เพราะระลึกถึงคนอันเป็นท่ีรักอยู่เบื้องหลัง (3) เพราะ
ฝืนใจตาย จ าใจตาย  
  2.1 ระยะปัจจาสันนกาล คือ ระยะก าลังจะตาย ขณะความตายก าลังเกิดขึ้น ระยะนี้ขณะ
จิตก าลังดับลง วิถีจิตที่เกิดในเวลาใกล้ตายนี้ เรียกว่า “มรณาสันนวิถี” คือ วิถีจิตใกล้ตาย หรือกระแส
ของจิตใกล้ตาย วิถีจิตใกล้ตายนี้เมื่อว่าโดยจ านวนย่อมมีมากมายหลายร้อยวิถี มิใช่เป็นวิถีจิตที่เกิดขึ้น
เป็นวิถีสุดท้ายในภพหนึ่งๆ เท่านั้น และจิตที่เสพอารมณ์คือชวนจิตที่เกิดขึ้นในวิถีจิตใกล้ตายนี้ย่อมจะมี
ก าลังลดน้อยลง วิถีจิตใกล้ตายจึงมีจิตที่เสพอารมณ์เพียงเล็กน้อยส าหรับอาการทั่วไป เฉพาะคนที่ตาย 
ทุกคนจะมีมรณาสันนวิถี คือ วิถีจิตใกล้ตาย จิตใจขณะนั้นจะท าหน้าที่ระลึกรู้อารมณ์ รับอารมณ์ครั้ง
สุดท้าย จะเป็นบุญหรือบาปของผู้ที่ใกล้จะตายอารมณ์ที่มาปรากฏนี้เป็นเหมือนผู้น าทางว่าจะไปเกิดใน
ภพใด อารมณ์ที่ปรากฏครั้งสุดท้ายนี้มาจากกรรมที่มีอ านาจมากที่ผู้นั้นได้กระท าไว้นั่นเอง ในขณะที่จะ
ตายนั้น จิตของคนเรา จะบังคับให้นึกคิดเรื่องใดๆ ตามที่เราต้องการไม่ได้ เพราะจิตขณะนั้นดุจคนนอน
หลับ จิตนึกคิดเรื่องต่างๆ ตามก าลังอ านาจของกรรมที่ได้กระท าไว้แล้ว และจิตได้สะสมสิ่งนั้นๆ ไว้ 
(Prayoon Ditsathanaphong. 2003 : 42-43) ปรากฏเป็นธรรมารมณ์กรรมอย่างเดียว เพราะทวารอื่น
นอกจากมโนทวารปิดหมด ธรรมารมณ์ที่เกิดขึ้นจึงเป็นประดุจมโนภาพในความฝันแก่ผู้ปุวยระยะสุดท้าย
ใกล้ตายและมีลักษณะแตกต่างกัน (Samak Burawas. 2011 : 311) พระพุทธศาสนาแบ่งอารมณ์ทาง
จติของผู้ปุวยระยะสุดท้ายขณะความตายเกิดขึ้นที่เรียกว่า “อารมณ์ของปฏิสนธิจิต” มี 3 ประการ ดังนี้ 
(อภิ.วิ.อ. (ไทย) 77/493)  
   2.2.1 กรรม หรือ กรรมอารมณ์ เจตนาที่เป็นกุศลและอกุศลที่ได้กระท าแล้วจะปรากฏ
แก่ผู้ปุวยระยะสุดท้ายในขณะที่ความตายก าลังเกิดขึ้น ได้แก่ การนึกถึงกรรมที่ตนได้กระท าไว้ในระหว่าง
ที่มีชีวิตอยู่ส่วนมากมักเป็นกรรมหนัก คือ ครุกรรม ซึ่งจะกลายเป็นชนกกรรม (กรรมแต่งให้เกิด กรรมที่
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เป็นตัวน าไปเกิด) ต่อไป อนึ่ง ถ้าระหว่างใกล้จะตายมีคนให้สติ คือ ให้นึกถึงพระพุทธรูป หรือหาพระมา
เทศน์ให้ฟัง ก็จะกลายเป็น อาสันนกรรม (กรรมจวนเจียน หรือกรรมใกล้ตาย) ซึ่งมีผลถึงชาติหน้าได้
เหมือนกัน ส่วนอาจิณณกรรม (กรรมที่ท ามากหรือกรรมที่กระท าจนชิน) และกตัตตากรรม (กรรมสักว่า
ท า กรรมที่ท าไว้ด้วยเจตนาอันอ่อน หรือมิใช่เจตนานั้นโดยตรง) ก็อาจมาปรากฏเป็นอารมณ์กรรมได้
เหมือนกัน จุติจิตรับเช่นนี้ไว้ 
   2.2.2 กรรมนิมิต หรือ กรรมนิมิตอารมณ์ กรรมที่กระท านั้นไม่ว่าจะเป็นกุศลหรืออกุศล 
เป็นการกระท าท่ีประกอบด้วยวัตถุใดวัตถุในการกระท ากรรมนั้นๆ มาปรากฏเป็นอารมณ์ก่อนจิตจะดับ
ลง กรรมนิมิตนี้จะเกิดขึ้นในกรณีที่ผู้ตายไม่สามารถระลึกถึงกรรมเก่าได้ แต่จะนึกถึงภาพต่างๆ ที่เนื่อง
ด้วยกรรมที่ท าไว้ เช่น อุปกรณ์ในการท ากุศล อุปกรณ์ในการกระท าปาณาติบาต บางทีเห็นสัตว์ที่เคยฆ่า 
เห็นพระที่เคยถวายจตุปัจจัย เป็นต้น Phraanurudthajarn (2004 : 263) และพระสีลาจารย์ (2004 : 
219-220) ได้แสดงกรรมนิมิตไว้ 2 อย่าง คือ  
     (1) อุปลัทธกรรมนิมิต ได้แก่ อารมณ์ 6 คือ รูป เสียง กลิ่น รส โผฏฐัพพะ 
ธรรมารมณ์ (สภาพของรูป สภาพของนาม) และบัญญัติ ที่ตนได้เคยประสบพบเห็นมา โดยความเป็น
ประธานในเวลากระท ากุศลกรรมหรืออกุศลกรรม 
     (2) อุปกรณกรรมนิมิต ได้แก่ อารมณ์ 6 คือ รูป เสียง กลิ่น รส โผ ฏฐัพพะ 
ธรรมารมณ์ (สภาพของรูป สภาพของนาม) และบัญญัติ ที่ตนได้เคยประสบพบเห็นมา แต่อารมณ์ 6 นั้น 
มิใช่ปรากฏโดยความเป็นประธาน เพียงแต่เป็นเครื่องอุดหนุน ในขณะที่กระท ากุศลกรรมหรือ
อกุศลกรรม อารมณ์ 6 ดังกล่าวมานี้หมายเอาเฉพาะที่เกี่ยวกับการกระท าของแต่ละบุคคลๆ เท่ านั้น ที่
ตนได้เคยประสบพบเห็นมาแล้วในขณะที่กระท ากุศลกรรม อกุศลกรรม 
   นอกจากนี้ Phraanurudthajarn (2004 : 263) และพระสีลาจารย์ (2004 : 219-220) 
ได้จ าแนกกุศลกรรมและอกุศลกรรมโดยอุปลัทธกรรมนิมิตและอุปกรณกรรมนิมิตแล้ว สามารถพิจารณา
ได้จากตัวอย่างต่อไปนี้ 
   กุศลกรรมที่เกี่ยวกับทาน เช่น การเลี้ยงพระ การใส่บาตร การถวายผ้ากฐิน เครื่องไทย
ธรรม การสร้างสถานศึกษาตลอดจนสร้างวัด สร้างอาราม สร้างวิหาร อาหารคาวหวาน พระภิกษุ
สามเณรผู้เป็นปฏิคาหก จัดเป็นอุปลัทธกรรมนิมิต ส่วนพระพุทธรูป ดอกไม้ ธูป เทียน ถ้วยชาม จาน 
ช้อน ขัน ถาด อาสนะ โต๊ะ เก้าอี้ อาคารสถานที่ศึกษา โบสถ์วิหาร ศาลา เครื่องดนตรี แขกที่รับเชิญมา
ในงาน เครื่องมือในการก่อสร้าง ช่างไม้ ช่างปูน ตลอดจนคนที่มาช่วยในกิจการนี้ จัดเป็นอุปกรณกรรม
นิมิต 
   กุศลกรรมที่เกี่ยวกับศีล เช่น ภิกษุสามเณรผู้ให้ศีล การกล่าวค าให้ศีลของผู้ให้  การเปล่ง
วาจารับศีลของตน ถ้าเป็นการบวชนาค อัฐบริขาร ภิกษุสงฆ์ โบสถ์ การสวดกรรมวาจา จัดเป็นอุปลัทธ
กรรมนิมิต ส่วนเครื่องไทยธรรม เครื่องสักการะ ตลอดจนบุคคลและสถานที่ ถ้าเป็นการบวชนาค 
เครื่องใช้สอยที่นอกจากอัฐบริขาร ภาชนะใส่เครื่องไทยธรรม บุคคลที่มาร่วมอนุโมทนาในงาน การแห่
เวียนรอบโบสถ์ แตรวงที่บรรเลงในงาน จัดเป็นอุปกรณกรรมนิมิต ส าหรับฝุายกุศลกรรมที่เกี่ยวกับ
ภาวนา จ าแนกได้ดังนี้ คือ ถ้าเรียนปริยัติ การศึกษาเล่าเรียนธรรม หนังสือธรรม การท่อง การสาธยาย
ทบทวนสิ่งที่เรียนมาแล้ว ครูอาจารย์ผู้คอยบอก คอยอธิบาย ถ้าเจริญสมถกัมมัฎฐานต่างๆ มีกสิณเป็น
ต้น อิริยาบถนั่ง การบริกรรม อุคคหนิมิต ปฏิภาคนิมิต อัปปนา ครูอาจารย์ ถ้าเจริญวิปัสสนา รูป นาม 
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อิริยาบถน้อยใหญ่ สติที่คอยก าหนดรู้ และครูอาจารย์ผู้คอยแนะน าพร่ าสอนปรับแต่งอินทรีย์ จัดเป็น
อุปลัทธกรรมนิมิต ถ้าเรียนปริยัติ อาคารเรียน ตัวนักศึกษา อุปกรณ์ต่างๆ ที่ใช้ประกอบการสอน ถ้า
เจริญสมถะ บุคคล สถานท่ีและเรื่องอื่นๆ ที่เกี่ยวข้องกับการเจริญสมถะ ถ้าเจริญวิปัสสนา สถานท่ีสัปปา
ยะ อุปกรณ์เครื่องใช้ต่างๆ ตลอดจนผู้คนที่เกี่ยวข้องกับการเจริญวิปัสสนา จัดเป็นอุปกรณกรรมนิมิต 
   อกุศลกรรมที่เกี่ยวกับปาณาติบาต เช่น สัตว์ท่ีถูกฆ่า ถูกตี กริยาอาการและความโหดร้าย
ของตน จัดเป็นอุปลัทธกรรมนิมิต สถานที่ อุปกรณ์เครื่องใช้ต่างๆ ที่เกี่ยวกับการฆ่าสัตว์ หนัง เนื้อ และ
กระดูกสัตว์เป็นต้น จัดเป็นอุปกรณกรรมนิมิต 
   อกุศลกรรมที่เกี่ยวกับอทินนาทาน เช่น วัตถุสิ่งของต่าง ๆ กิริยาอาการของตน ตลอดจน
ความละโมบที่เกิดขึ้นในใจ จัดเป็นอุปลัทธกรรมนิมิต ส่วนสถานที่ประกอบกรรม เครื่องใช้ทุกชนิด เช่น 
อาวุธท่ีใช้ในการฆ่าสัตว์ จัดเป็นอุปกรณกรรมนิมิต 
   อกุศลกรรมที่เกี่ยวกับกาเมสุมิจฉาจาร เช่น บุคคลที่ตนร่วมประเวณี กิริยาอาการที่
แสดงออก รวมทั้งตนเอง จัดเป็นอุปลัทธกรรมนิมิต ส่วนสถานท่ี การกล่าววาจาเกี้ยวพาราสีชักชวนข่มขู่
บังคับ ตลอดจนกระทั่งอุปกรณ์ที่ใช้ในการมีเพศสัมพันธ์เป็นต้น จัดเป็นอุปกรณกรรมนิมิต 
   อกุศลกรรมที่เกี่ยวกับมุสาวาท เช่น ค าพูดที่ไม่เป็นจริง และวัตถุก็มิใช่เรื่องจริง จัด เป็น
อุปลัทธกรรมนิมิต ส่วนผู้สดับรับฟังจัดเป็นอุปกรณกรรมนิมิต 
   อกุศลกรรมที่เกี่ยวกับสุราเมรัย เช่น ตัวน้ าเมา อาการมึนเมาสุรา จัดเป็นอุปลัทธกรรม
นิมิต ส่วนภาชนะบรรจุสุราเมรัย กับแกล้ม บุคคลผู้ร่วมวงดื่ม สถานที่ตลอดจนเครื่องใช้ชนิดอื่นๆ 
จัดเป็นอุปกรณกรรมนิมิต 
   2.2.3 คตินิมิต หรือ คตินิมิตอารมณ์ ภาพคติหรือภพภูมิที่ผู้ตายจะไปเกิดในภพหน้า 
หรือเห็นสิ่งแวดล้อม สถานท่ีที่ผู้ตายจะไปเกิดในภพหน้าเข้ามาปรากฏให้เห็นในขณะที่ก าลังจะตายหรือ
ขณะจิตดับลง หากจะไปเกิดในนรกจะปรากฏให้เห็นเป็นเช่นกับหม้อทองแดงขนาดใหญ่ หากจะไปเกิด
เป็นมนุษย์ จะปรากฏให้เห็นเป็นภาพท้องของมารดา ผ้ากัมพล และยานพาหนะ หากจะไปเกิดในเท
วโลก จะปรากฏให้เห็นเป็นเช่นกับต้นกัลปพฤกษ์ วิมาน เป็นต้น คตินิมิตนี้พระเถราจารย์ทั้งหลายมี
Phraanurudthajarnเป็นต้น ได้แสดงไว้ 2 อย่าง คือ (1) อุปลัพภคตินิมิต คือ อารมณ์ 6 ของภพชาติที่
จนจะ พึงเห็น และ (2) อุปโภคคตินิมิต คือ อารมณ์ 6 ของภพชาติที่ตนจะพึงได้เสวย แต่เมื่อจ าแนก
อารมณ์ 6 โดยอุปลัพภคตินิมิตและอุปโภคคตินิมิตแล้ว มีอุทาหรณ์ต่อไปนี้ ( Phraanurudthajarn. 
2004 : 34, Phrasumangkalasamittathera. 1999 : 263, Phraseelajarathera. 2004 : 219-220)  
    (1) พรหมคติกะ บุคคลผู้จะไปเกิดในพรหมโลกนั้น ไม่มีคตินิมิตทั้ง 2 ที่กล่าวมาจะมีก็
เพียงแต่บัญญัติกรรมนิมิต หรือมหัคคตกรรมนิมิตเท่าน้ัน 
    (2) เทวคติกะ บุคคลผู้จะไปเกิดในเทวภูมินั้น จะเห็นราชรถ วิมาน เทพบุตร เทพธิดา 
เครื่องประดับ สวนสรรค์ สระโบกขรณีสวรรค์ น้ีจัดเป็นอุปลัพภคตินิมิต ส่วนถ้ารู้สึกว่าตนเองไปนั่งอยู่ใน
ราชรถ ก าลังเที่ยวไปในสวนสวรรค์ หรือสถานที่ต่าง ๆ มีความสดช่ืนเบิกบานใจมีโอกาสบริโภค
สุธาโภชน์ร่วมกับเทพบุตร และเทพธิดา สวมใส่ทิพยอาภรณ์ น้ีจัดเป็นอุปโภคคตินิมิต 
    (3) มนุษยคติกะ บุคคลผู้จะไปเกิดในมนุษยโลก จะเห็นครรภ์มารดา ห้อง เรือน เครื่องใช้ 
บ้านเมือง ต าบล หมู่บ้าน ตลอดจนผู้คน นี้จัดเป็นอุปลัพภคตินิมิต ส่วนถ้ารู้สึกว่าตนก าลังเดินไปในที่
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นั้นๆ หรืออยู่ในสถานท่ีนั้นๆ ก าลังสนทนาปราศรัยกับผู้คน ประกอบการงานอย่างใดอย่างหนึ่งอยู่ หรือมี
ความรู้สึกคล้ายๆ กับว่าตนได้ถือปฏิสนธิอยู่ในครรภ์มารดา นี้จัดเป็นอุปโภคคตินิมิต 
    (4) ดิรัจฉานคติกะ บุคคลผู้จะไปเกิดในดิรัจฉานก าเนิด เห็นสัตว์ต่างๆ มีสุนัข นก ปลา 
วัว กระบือ เป็นต้น สถานท่ีอันเป็นที่อยู่อาศัยของสัตว์ดิรัจฉานมีต้นไม้ ปุา เขา เป็นต้น นี้จัดเป็น อุปลัพ
ภคตินิมิตส่วนถ้ารู้สึกว่าตนก าลังเป็นสัตว์ดิรัจฉานชนิดใดชนิดหนึ่งหรือก าลังเล่นอยู่กับสัตว์เหล่านั้นเป็น
ต้น นี้จัดเป็นอุปโภคคตินิมิต 
   (5) เปตอสุรการยคติกะ บุคคลผู้จะไปเกิดเป็นเปรตหรืออสุรกาย จะเห็นแนวไพร ที่
รกชัฏ หุบเหวอันกันดาร ทะเลที่เวิ้งว้าง แม่น้ าที่มีกระแสเช่ียวกราก แนวเขาที่สงบเยือกเย็นวังเวงเป็นที่
หวาดสยอง เปรตชนิดต่างๆ อสุรกายชนิดต่างๆ นี้จัดเป็นอุปลัพภคตินิมิต ส่วนถ้ารู้สึกตนว่าก าลังเดินไป 
หรืออยู่ในสถานที่ต่างๆ ดังกล่าวมานั้น ร่างกายของตนปรากฏเป็นสิ่งที่น่าเกลียด น่าขยะแขยง น่ า
สะพรึงกลัว ก าลังแสวงหาน้ าดื่ม ก าลังแสวงหาอาหารบริโภคหรือก าลงัอดอยากหิวโหยสุดประมาณเจียน
จะขาดใจเสียให้ได้ น้ีจัดเป็นอุปโภคคตินิมิต 
   (6) นิรยคติกะ บุคคลผู้จะไปเกิดในนิรยภูมิ จะเห็นเครื่องประหาร เครื่องลงทัณฑ์สุนัข
เขี้ยวเหล็ก กาปากเหล็ก แร้งปากเหล็ก ล้วนก าลังข่มขู่จู่โจมเข้าท าร้าย แสดงอาการอันน่าสะพรึงกลัว 
พระยายมราช นายนิรยบาล สัตว์นรกชนิดต่างๆ ตลอดจนสถานที่ลงทัณฑ์ นี้จัดเป็นอุปลัพภคตินิมิต 
ส่วนถ้ารู้สึกตนว่า ก าลังถูกฉุดกระชากอย่างรุนแรงถูกทุบตี ถูกสัตว์นรกขบกัดจิกตีถูกจองจ าด้วยเครื่อง
พันธนาการต่าง ๆ ท่องเที่ยวไปในสถานท่ีที่มีสัตว์ถูกจองจ า แสดงสีหน้าแววตาบ่งบอกถึงความหวาดกลัว
อย่างสุดีดก าลังถูกสอบสวนเรื่องการท าบาปกรรม ตามร่างกายเกิดความเจ็บปวดอย่างรุนแรง เหมือนถูก
เผาด้วยเปลวไฟอันร้อนแรง ประหนึ่งจะหลอมละลายเรือนร่างให้กลายเป็นเถ้าธุลีไปในพริบตา ถูกคม
อาวุธท าร้ายอย่างโหดเหี้ยมเป็นต้น นี้จัดเป็นอุปโภคคตินิมิต 
   สัตว์ทั้งหลายเมื่อใกล้จะตาย อารมณ์ 6 ท่ีเป็นกรรม กรรมนิมิต หรือคตินิมิตย่อมปรากฏ
เป็นอารมณ์ด้วยอ านาจแห่งกรรมเก่าแล้วจึงตายลง และอารมณ์ 6 นี้จะเป็นอารมณ์ของปฏิสนธิจิต
ภวังคจิตและจุติจิตในภพต่อไป 
   กรณีตัวอย่างกรรมและกรรมนิมิตที่ปรากฏ ได้แก่ คนฆ่าโค แล้วตากเนื้อแห้งขายเนื้อ
เลี้ยงชีวิตอยู่หลายปี ด้วยเหตุนั้น เขาเมื่อตายแล้วก็ไปเกิดในนรก และเวลาใกล้จะตายจากนรกนั้น ภาพ
ช้ินเนื้อมาปรากฏให้เห็น ฉะนั้น แล้วไปเกิดเป็นเปรตช้ินเนื้อ (ส .นิ.อ. (ไทย) 26/707-708) หรือชายคน
หนึ่งช่ือ โคปกสีวลี ให้สร้างเจดีย์ไว้ในตาลปิฎฐิกวิหาร เมื่อเขาเจ็บหนักนอนบนเตียงก าลังจะตาย ภาพ
เจดีย์ปรากฎให้เห็นจิตจับภาพเจดีย์เป็นอารมณ์พิจารณาอยู่ตลอดเวลาจนขาดสิ้นลมหายใจ แล้วไปเกิด
ในเทวโลก (อภิ.วิ.อ. (ไทย) 77/493)  
   กรณีตัวอย่างคตินิมิต ได้แก่ เมื่อคราวพระฉันนเถระไม่สบาย แล้วก็ใช้มีดเชือดคอของตน
ในขณะนั้นเอง ภัยคือความตายมาเยือน คตินิมิตมาปรากฏให้เห็น พระฉันนะจึงรู้ว่าตนเองเป็นปุถุชน 
สลดใจ เริ่มตั้งวิปัสสนา ก าหนดสังขารบรรลุอรหัตตผลเป็นสมสีสีขีณาสพแล้วปรินิพพาน (ส .สฬา.อ. 
(ไทย) 28/113-116)  
   ส าหรับคนที่ตายอย่างกะทันหัน โดยที่ไม่ได้มีมรณาสันนกาล ไม่ได้รู้ตัวมาก่อน จึงไม่มี
เวลาเตรียมตัว เตรียมใจไว้ก่อน เช่น ถูกฆ่าตาย ถูกรถชนตาย จะมีมรณาสันนวิถี คือวิถีจิตเมื่อใกล้จะ
ตายที่รับอารมณ์ครั้งสุดท้ายอย่างใดอย่างหนึ่งมาปรากฏ ดังตัวอย่างในอรรถกถาขุททกปีตวิมานวัตถุ  
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กล่าวว่า เมื่อพระผู้มีพระภาคเสด็จดับขันธปรินิพพาน พระเจ้าอชาตศัตรูน าพระบรมสารีริกธาตุที่
พระองค์ได้รับส่วนแบ่ง มาสร้างพระสถูปและท าการฉลอง อุบาสิกาชาวราชคฤห์คนหนึ่ง ปฏิบัติกิจของ
ร่างกายแต่เช้าตรู่คิดว่า “จักบูชาพระศาสดาถือดอกบวบขม 4 ดอกตามที่ได้มา” มีศรัทธาเกิดฉันทะ
อุตสาหะขึ้นในใจอย่างฉับพลัน มิได้ค านึงถึงอันตรายในหนทาง เดินมุ่งหน้าไปสู่ยังพระสถูปขณะนั้น โค
แม่ลูกอ่อนวิ่งสวนทางมาอย่างเร็ว ขวิดอุบาสิกานั้นให้สิ้นชีวิต นางตายไปเกิดในสวรรค์ช้ันดาวดึงส์ (ขุ.
วิ.อ. (ไทย) 48/384-389) หรืออีกเรื่องหนึ่ง คือ มัณฑูกเทวปุตตวิมานเป็นเรื่องราวของกบถือนิมิตใน
เสียงของพระพุทธเจ้า จึงถูกคนเลี้ยงโคปักไม้ลงตรงกลางหัวตาย ไปเกิดบนสวรรค์ช้ันดาวดึงส์ มีวิมาน
ทอง 12 โยชน์ (ขุ.วิ.อ. (ไทย) 48/419-423)  
   เรื่องมีอยู่ว่า พระผู้มีพระภาคประทับอยู่ริมฝั่งสระโบกขรณีช่ือคัคครา นครจัมปา เวลา
เย็น เมื่อบริษัทท้ัง 4 ประชุมกัน เสด็จออกจากพระคันธกุฎี เสด็จเข้ามณฑปศาลา ณ ริมฝั่งสระโบกขรณี
ทรงเริ่มแสดงธรรมด้วยพระพุทธลีลา ขณะนั้นกบตัวหนึ่งขึ้นมาจากสระโบกขรณี ได้ยินเสียงแสดงธรรม 
จึงถือนิมิตในพระสุรเสียงแสดงธรรมของพระพุทธองค์ ขณะนั้นคนเลี้ยงลูกโคคนหนึ่งเดินมายังที่นั้น เห็น
พระศาสดาก าลังทรงแสดงธรรม และบริษัทก าลังฟังธรรมอย่างสงบเงียบ ส่งใจไปในเรื่องนั้น ยืนถือไม้ 
(ส าหรับต้อนโค) ไม่ทันสังเกตเห็นกบจึงได้ยืนปักไม้บนหัวกบจนถึงแก่ความตาย กบนั้นตายไปพร้อมด้วย
จิตเลื่อมใสในพระสุรเสียงแสดงธรรม ไปบังเกิดในวิมานทอง 12 โยชน์ในสวรรค์ช้ันดาวดึงส์ เป็นเหมือน
หลับแล้วตื่นขึ้น 
   จากเรื่องเหล่านี้ พอจะทราบได้ว่า แม้จะตายอย่างกะทันหันโดยวิธีใดก็ตาม ก่อนจะตาย
จิตของเขาเป็นอย่างไร ตายด้วยจิตก าลังคิดอะไรอยู่ คิดในทางกุศลหรืออกุศล ถ้าคิดในทางกุศลจิต ก็
เบิกบานมีความปีติโสมนัส จิตไม่เศร้าหมอง อารมณ์ครั้งสุดท้ายก่อนตายอยู่ตรงหน้าเป็น มรณาสันนวิถี 
(เมื่อมรณาสันนวิถีเกิดขึ้นแล้ว จุติจิต (จิต-จิตเคลื่อน หมายถึงที่ดับสิ้นไปจากภพชาติปัจจุบัน) เกิดขึ้นใน
ล าดับต่อไป จะไม่มีวิถีจิตอื่นเกิดขึ้นคั่นระหว่างจุติจิต ในมรณาสันนวิถีนี้ มีชวนะจิตเกิดขึ้นเพียง 5 ขณะ
เท่านั้น (ปกติจะเกิดขึ้น 7 ขณะ) เพราะจิตมีก าลังอ่อน เนื่องจากอ านาจของกรรมที่ส่งมานั้นใกล้จะหมด
พลัง และหทัยวัตถุอันเป็นกัมมชรูปซึ่งเป็นที่ตั้งของจิตเสื่อมสิ้นลงเรื่อยๆ ก าลังของชวนะจิตอ่อนไป 
เหมือนไฟท่ีก าลังจะดับมอด แสงสว่างของไฟ ก็ย่อมจะริบหรี่ เพราะหมดก าลังของปัจจัย คือน้ ามันและ
ไส้นั่นเอง เมื่อหมดมรณาสันนวิถีแล้ว ต่อจากนั้นจุติจิตก็เกิดขึ้น 1 ขณะ เรียกว่า สัตว์นั้นถึงแก่ความตาย 
ในทันทีท่ีจุติจิตดับลง ปฏิสนธิจิตจะต้องเกิดโดยไม่มีจิตอื่น เกิดขึ้นมาคั่นระหว่างจุติจิตกับปฏิสนธิจิต แต่
ส าหรับจุติจิตของพระอรหันต์นั้น จะไม่มีปฏิสนธิจิตมาเกิดต่อจากจุติจิต และสัตว์ทั้งหลายที่ไม่ได้เป็น
พระอรหันต์ เมื่อใกล้จะตาย นิมิตทั้ง 3 คือ กรรมอารมณ์ กรรมนิมิตอารมณ์ คตินิมิตอารมณ์อย่างใด
อย่างหนึ่ง ย่อมปรากฏเฉพาะหน้าในทวารใดทวารหนึ่งเสมอ) ก็ไปสู่สุคติ แต่ถ้าคิดในทางอกุศล คิดช่ัว 
คิดในบาป จิตไม่เบิกบานจะเศร้าหมอง ตายแล้วก็ไปสู่ทุคติอย่างที่เคยได้ข่าว รถของคณะผู้ที่ไปท าบุญ
ทอดกฐินบ้าง ทอดผ้าปุาบ้าง รถทัศนาจรน าเที่ยวบ้าง ได้รับอุบัติเหตุมีคนตายกันหลายคน คนที่ตาย
เหล่านั้น เขาไปท าบุญสร้างกุศล ถ้าจิตของเขาก่อนตายคิดแต่เรื่ องบุญกุศลอยู่ จิตก็เบิกบานไม่เศร้า
หมอง ตายแล้ว เขาก็ไปสู่สุคติ แต่ถ้าจิตของเขาก าลังคิดในเรื่องบาปอกุศลหรือก าลังดื่มสุรากัน จิตก็เศร้า
หมองตายแล้วเขาก็ไปสู่ทุคติแน่นอน (Prayoon Ditsathanaphong. 2003 : 56-59)  
   นอกจากนี้ บางเรื่องแม้ในคัมภีร์จะไม่ได้กล่าวไว้ว่าเขาเหล่านั้นไปเกิดในที่นี้ แต่ก็พอ
อนุโลมได้ว่า หากท าความช่ัวไว้ก่อนตาย คงจะต้องไปเกิดในทุคติภูมิแน่นอน ดังเรื่อง พระเจ้าวิฑูฑภะ
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พร้อมกับบริวาร เล่ากันมาว่า เมื่อวิฑูฑภราชกุมาร ได้เป็นกษัตริย์ปกครองบ้านเมืองแล้ว ก็คิดค านึงถึง
รอยแค้นท่ีถูกหยามศักดิ์ศรีของพวกเจ้าศากยะ เมื่อได้โอกาสก็ยกทัพมาเพื่อช าระแค้นต่อพวกเจ้าศากยะ 
แม้ถูกพระพุทธเจ้าเสด็จมาขวางไว้ถึง 3 ครั้งก็ตาม แต่ในครั้งที่ 4 เมื่อพระพุทธเจ้าไม่ได้ทรงเสด็จมา พระ
เจ้าวิฑูฑภะก็น ากองทัพเข้าประหารชีวิตต่อพวกเจ้าศากยะเกือบสิ้นสูญ ยกเว้นคนที่อยู่ในส านักพระเจ้า
มหานามะผู้เป็นตาเท่าน้ัน เมื่อช าระแค้นเสร็จแล้ว ก็เดินทางกลับแล้วพักแรมอยู่ที่ริมฝั่งแม่น้ าอจิรวดีใน
คืนนั่นเอง คนที่เป็นบริวารของพระเจ้าวิฑูฑภะบางพวกนอนบนฝั่ง บางพวกนอนริมหาดทราย คน
เหล่านั้นพวกที่ไม่ได้ท าบาปก็มีผู้ท าบาปก็มี คนที่ไม่ได้ท ากรรม ก็มีกรรมนิมิตปรากฏ มีมดด ามดแดง
รบกวน ดลจิตให้ขึ้นมานอนบนฝั่ง ส่วนคนที่ท าบาป ก็มีกรรมนิมิตปรากฏ แม้นอนอยู่บนฝั่ง ก็มีมดด า 
มดแดงรบกวน ดลจิตให้ลงไปนอนริมฝั่ง ในเวลาดึกสงัด เกิดน้ าหลาก พัดพาพระเจ้าวิฑูฑภะพร้อม
บริวารที่ได้ท าความชั่วไปตามกระแสน้ า ตายเป็นจ านวนมาก (ขุ.ธ.อ. (ไทย) 41/11-48) จากเรื่องนี้ท าให้
เห็นว่า คนที่ท ากรรมร่วมกัน เมื่อเวลาจะตายก็มาตายร่วมกันไม่แยกจากกัน แม้จะอยู่ต่างถิ่นต่างแคว้นก็
ยังให้ตายรวมกันได้ เรื่องราวที่กล่าวมาทั้งหมดนี้ ก็คือกรรมอารมณ์ กรรมนิมิตอารมณ์ และคตินิมิต
อารมณ์ ซึ่งอารมณ์ทั้ง 3 น้ีแหละชื่อว่าอารมณ์สุดท้ายของผู้ปุวยระยะสุดท้ายใกล้ตาย 
 3. การดูแลผู้ป่วยระยะสุดท้ายเชิงพุทธบูรณาการ 
 การน าหลักหลักพุทธธรรมที่เกี่ยวข้องกับการดูแลผู้ปุวยที่กล่าวมาข้างต้น มาใช้ในการเผชิญ
ความทุกข์ ท าให้เห็นถึงกฎธรรมชาติ ซึ่งล้วนเป็นไปตามหลักของกฎไตรลักษณ์ทั้งสิ้น สิ่งทั้งหลายทั้งปวง
ล้วนเกิดแต่เหตุปัจจัย สิ่งใดเกิดแต่เหตุปัจจัยมาประชุมกัน สิ่งนั้นย่อมมิใช่สิ่งๆ เดียวกันอย่างแท้จริง ด้วย
เหตุนี้ เป็นปัจจัยจึงมีความไม่เที่ยง ท่ีสุดจึงทนอยู่ไม่ได้ จนต้องดับไปเป็นท่ีสุด ทั้งล้วนเป็นอนัตตา จึงเป็น
ทุกข์ ถ้าไปอยากด้วยตัณหา หรือไปยึดด้วยอุปาทาน ความพึงพอใจ เพราะความไม่สมปรารถนา อันย่อม
ต้องเกิดขึ้นเป็นที่สุดจึงควรรู้ด้วยสัมมาปัญญาว่า สังขารทั้งปวง นั่นก็มิใช่เรา เราก็มิใช่นั่น นั่นก็ไม่ใช่ตัว
ไม่ใช่ตนของเราอย่างแท้จริง เพราะล้วนเป็นอนัตตา เป็นเพียงกลุ่มก้อนมายาของเหตุปัจจัยที่ประชุมกัน 
ชีวิตคนเราประกอบไปด้วยกายกับใจ ดังนั้น ชีวิตที่ดีย่อมต้องอยู่ในสภาพที่ดีทั้งร่างกายและจิตใจ 
ร่างกายของคนเราเมื่อเกิดโรคภัยไข้เจ็บขึ้นย่อมมีเหตุที่มาของโรคนั้นๆ สาเหตุอาจเนื่องมาจากตัวเช้ือ
โรค สภาพแวดล้อมเป็นพิษ สภาพจิตใจที่สับสน อ่อนแอ ฯลฯ ส่วนจิตใจที่เป็นโรค คือ จิตใจที่เป็นทุกข์ 
หดหู่ หงอยเหงา ว้าเหว่ โศกเศร้า เพราะจิตครุ่นคิดปรุงแต่งก่อทุกข์ไปต่างๆ นานา ร่างกายที่มีทุกข์ จะ
ท าให้เกิดความทุกข์ทางใจเพิ่มมากขึ้น และใจที่ทุกข์เพิ่มขึ้นนี้ ก็จะส่งผลกลับไปท าให้สภาพร่างกายทรุด
โทรมลงไปอีก และร่างกายที่ทรุดโทรมก็ส่งผลต่อเนื่องให้จิตใจทรุดลงสืบเนื่องไปอีก เมื่อผู้ปุวยเกิดความ
ทุกข์ใจขึ้นมา นอกจากจะเกิดผลต่อตัวผู้ปุวยเองแล้ว ยังส่งผลต่อเนื่องให้ใจของญาติที่อยู่ใกล้ชิดเกิด
ความทุกข์ตามไปด้วย เมื่อญาติเกิดความทุกข์ใจ ก็มีผลย้อนกลับไปท าให้ใจของผู้ปุวยพลอยทุกข์เพิ่มขึ้น
ไปอีกเช่นกัน ดังนั้น ถ้าหากเราสามารถฝึกใจให้ลดความทุกข์ลงได้ ย่อมจะส่งผลท าให้สภาพร่างกายดีขึ้น 
เมื่อร่างกายดีขึ้นก็ส่งผลให้สภาพจิตใจดีขึ้นเช่นกัน  
 พุทธศาสนาสอนให้มองทุกสรรพสิ่งตามความเป็นจริง และพยายามมองหาประโยชน์จากความ
จริงนั้น เน้นการฝึกฝนพัฒนาจิตของตนเองยิ่งๆ ขึ้นไปรวมถึงช่วยเหลือคนที่อยู่รอบตัว ท้ังครอบครัว รวม
ไปถึงสังคม ด้วยญาติผู้ปุวยเกี่ยวข้องกับผู้ปุวยในฐานะเป็นมิตร พึงกระท าตัวเป็นมิตรที่ดีต่อกันและกัน 
ช่วยเหลือเกื้อกูลกัน ปฏิบัติตนตามหลักพรหมวิหาร 4 สาราณียธรรม 6 กัลยาณมิตรธรรม 7 สัปปุริส
ธรรม 7 สติปัฎฐาน 4 จะช่วยให้สุขภาพทางใจดีขึ้นทั้งผู้ปุวยและผู้ดแูลผูปุ้วย ผู้ดูแลผู้ปุวยต้องมีเมตตาจิต
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ปฏิบัติต่อผู้ปุวยทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ไม่ให้ของที่แสลงโรค ตลอดทั้งฝึกจิตของตนและผู้ให้สงบเป็น
สมาธิ ชักน าผู้ปุวยให้เกิดจิตใจท่ีดีงามตามหลักจิตใจดี ไปดี ให้รู้และเข้าใจความเป็นจริงของชีวิต เข้าใจ
กฎไตรลักษณ์ ท าให้จิตปล่อยวางเป็นอิสระไม่ห่วงกังวลยึดมั่น เพราะสิ่งทั้งปวงไม่ควรยึดมั่น การปฏิบัติ
ทางพุทธศาสนาจะไม่ปฏิบัติเฉพาะด้านใดด้านหนึ่ง จะต้องฝึกตนปฏิบัติควบคู่กันไป ทั้งทางศีล หรือการ
ปฏิบัติควบคุมกายและวาจาและพัฒนาทางจิต ทั้งสติและสมาธิ เพื่อเป็นฐานในการพัฒนาปัญญาให้รับรู้
โลกและชีวิตตามความเป็นจริง 
  3.1 การดูแลผู้ป่วยระยะสุดท้ายเชิงพุทธบูรณาการ ในประเด็นการดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้าย
เชิงพุทธบูรณาการนี้ มีนักการศาสนาและนักวิชาการหลายท่านได้น าเสนอไว้ ในงานวิจัยนี้ ขอน าเสนอ
เพียง 4 ท่าน คือ Phraphromkunaporn (P.O. Payudto) Phraphaisarl WisaloSuwaporn 
Naewchampa และPraphan Sahaphattana จะช่วยให้สามารถช่วยเหลือจิตใจของผู้ปุวยระยะ
สุดท้ายให้พบทางสว่างของชีวิต เห็นความทุกข์ตามความเป็นจริง สามารถเตรียมตัว เตรียมใจยอมรับ
ความตายที่จะมาถึงได้อย่างมีความสุข ผลการสังเคราะห์องค์ความรู้จากพระไตรปิฎกและอรรถกถา 
ผู้วิจัยค้นพบกระบวนการดูผู้ปุวยระยะสุดท้ายเชิงพุทธบูรณาการ 4 ข้ันตอนดังนี้ 
   ขั้นที่ 1 การสร้างศรัทธาให้กับผู้ป่วย การใช้หลักของการสร้างศรัทธาและพิธีกรรมทาง
พระพุทธศาสนาเป็นตัวน าให้ผู้ปุวยน้อมใจสู่ความสงบ วิธีการนี้ คือ การน้อมใจให้ผู้ปุวยมีศรัทธาในพระ
รัตนตรัยก่อน โดยใช้พิธีกรรมทางพุทธศาสนา เช่น การถวายสังฆทาน การสมาทานรักษาศีล การ
ประกอบพิธีกรรมทางศาสนาตามความเช่ือของผู้ปุวย เป็นต้น เพื่อน าให้จิตใจผู้ปุวยนั้นมีความสงบและ
อ่อนเหมาะแก่การรับพระธรรมที่จะน าสู่ผู้ปุวย โดยดึงผู้ปุวยจากความรู้สึกที่ว่าผู้ปุวยคิดว่าตนเจ็บปวด 
เป็นผู้ปุวย เอาใจจดจ่อแต่อาการปุวย โดยไม่พร้อมและไม่ยอมรับฟังการบรรยายธรรมเลย ใช้หลัก
คุณธรรมและกตัญญูกตเวทีเป็นตัวน าให้ผู้ปุวยได้มองเห็นความกตัญญูที่ญาติได้กระท าแก่ตน ในการมา
ปฏิบัติและดูแลผู้ปุวยอยู่ในขณะนี้ เมื่อใช้พิธีกรรมและหลักคุณธรรมดังกล่าวเป็นตัวเชื่อมและดึงให้ผู้ปุวย
หันมามีศรัทธาในพระรัตนตรัยได้แล้ว มีใจที่สงบนิ่งจากความเจ็บปุวยได้แล้ว จึงเริ่มแสดงให้ผู้ปุวยเห็น
ธรรมตามความเป็นจริง ให้ผู้ปุวยได้มีปัญญาเห็นธรรมตามความเป็นจริงที่องค์พระสัมมาสัมพุทธเจ้าได้
ตรัสสอนเกี่ยวกับเรื่องความไม่เที่ยงของสังขาร ซึ่งตรงตามหลักไตรสิกขา ศีล สมาธิและปัญญานั่นเอง  
สอดคล้องกับ Phraphromkunaporn (P.O. Payudto) ได้กล่าวถึงความส าคัญทางจิตใจของผู้ปุวยและ
ญาติเมื่อยามเจ็บปุวยในหนังสือ “กายหายไข้ ใจหายทุกข์” ว่า ในยามเจ็บไข้ได้ปุวยเรื่องจิตใจส าคัญมาก 
ทั้งจิตใจของผู้ปุวยและจิตใจของญาติ การรักษานั้น ก็รักษาทั้งสองอย่าง คือ ทั้งกายและใจ แม้ว่าส่วนที่
เป็นโรคอย่างแท้จริง ก็คือด้านร่างกายก็ตาม แต่ในเวลาที่ร่างกายเป็นโรคนั้น จิตใจ ก็มักจะอ่อนแอลง 
เพราะทุกขเวทนา จึงควรรักษาใจไว้ให้คงความเข้มแข็งไว้ได้ แล้วใจก็จะช่วยร่างกายด้วย คนปุวยจึง
ต้องการก าลังใจมาก ถ้าไม่สามารถจะมีกาลังใจด้วยตนเอง ก็ต้องอาศัยผู้อื่นมาช่วย ผู้ที่จะช่วยให้ก าลังใจ
ได้มาก ก็คือญาติพี่น้องคนใกล้ชิดทั้งหลาย เพราะเป็นผู้มีความรักต่อผู้ปุวย ปัญหาก็คือเวลาที่ญาติปุวยผู้
ใกล้ชิดที่เป็นญาตินั้น บางทีก็พลอยมีจิตใจปุวยไปด้วย จึงไม่สามารถจะไปให้ก าลังใจแก่ผู้ปุวยได้เต็มที่ 
แต่หากจิตใจของญาติหรือผู้ที่ใกล้ชิดเข้มแข็งสบายดี ก็จะช่วยให้ผู้ปุวยนั้นพลอยมีความเข้มแข็งยิ่งขึ้น
ด้วย สิ่งที่ควรท าก็คือ การรักษาทั้งจิตใจของตนเอง และจิตใจของผู้ปุวยให้เป็นจิตใจที่เข้มแข็ง 
(Phraphromkunaporn (P.O. Payudto). 2007 : 57)  
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   ในเรื่องนี้Praphan Sahaphattana (2009) ได้น าเสนอการดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้ายเชิง
พุทธบูรณาการไว้ว่า ในสมัยพุทธกาลนั้นมีวิธีการใช้หลักธรรมกับผู้ปุวยด้วยการท าให้เกิดศรัทธาในพระ
รัตนตรัย การสนทนาธรรมกับผู้ปุวยและการแสดงธรรมให้กับผู้ปุวยฟังเมื่อผู้ปุวยมีจิตใจน้อมเข้าใจไปใน
พระธรรมนั้น ก็จะมีจิตเป็นกุศล และหายจากการปุวย หรือมีจิตที่เป็นกุศลและมีสุคติเป็นท่ีไปได้ ส าหรับ
ในปัจจุบันนี้พระสงฆ์และบุคลากรทางการแพทย์ที่ดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้ายยังคงใช้วิธีเหมือนกับสมัย
พุทธกาล คือ การสร้างศรัทธาให้แก่ผู้ปุวย การแสดงธรรมและสวดมนต์ ร่วมกับการสนทนาธรรมกับ
ผู้ปุวยเพื่อให้ผู้ปุวยมีความสงบใจ การกระท าพิธีกรรมทางพุทธศาสนาร่วมกัน พระสงฆ์สามารถใช้
พิธีกรรม เช่น การสมาทานศีลร่วมกัน การสวดมนต์ร่วมกัน การถวายสังฆทานร่วมกัน และกิจกรรมอื่นๆ 
ทั้งพระสงฆ์ ญาติผู้ปุวย และตัวผู้ปุวยเองด้วยกระท าร่วมกัน เป็นการสร้างความสามัคคี และเกิดความ
ปีติยินดีร่วมกัน เกิดความสบายใจในบทสวดมนต์นั้น จิตเป็นสมาธิ และพระสงฆ์ก็ให้พร ท าให้ผู้ปุวยรู้สึก
มีความอุน่ใจที่ได้รับพร และมีความศรัทธาในบุญกุศลที่ตนได้ท า ถือเป็นกิจกรรมทางพระพุทธศาสนา ที่
ช่วยเยียวยาจิตใจผู้ปุวยได้ นอกจากน้ี วิธีการน าพุทธธรรมไปใช้กับผู้ปุวยนั้นมีความสัมพันธ์กับทฤษฎีการ
ดูแลผู้ปุวยแบบองค์รวม (Holistic Care Concept) คือ ต้องค านึงถึงตัวผู้ปุวยโดยการพิจารณาผู้ปุวย
แบบองค์รวม ทั้งทางร่างกายและจิตใจ โดยค านึงถึงสถานการณ์โดยรวมของผู้ปุวยทั้งด้าน ร่างกาย และ
จิตใจ และค านึงถึงต่อเนื่องไปถึงพื้นฐานครอบครัว การศึกษา และความรู้ทางด้านพุทธศาสนาของผู้ปุวย
ด้วย ประสบการณ์ของผู้ให้การดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้าย จากผลการศึกษาพบว่า หลักพุทธธรรมสามารถ
ใช้ได้กับผู้ปุวยระยะสุดท้ายทุกราย แต่หลักธรรมแต่ละข้อไม่สามารถใช้กับผู้ปุวยได้ทุกคน เนื่องจากพื้น
ฐานความรู้และความศรัทธาทางพระพุทธศาสนาของผู้ปุวยแต่ละคนแตกต่างกัน ดังนั้นธรรมะประการ
หนึ่งอาจเหมาะสมกับผู้ปุวยกลุ่มหนึ่ง แต่อาจไม่เหมาะกับผู้ปุวยอีกกลุ่มก็ได้จึงเป็นหน้าที่ของผู้ให้การ
รักษาพยาบาลซึ่งต้องศึกษาผู้ปุวยให้ดีก่อนถึงพื้นฐาน และความสามารถทางด้านร่างกายของผู้ปวุยแต่ละ
ราย  
   ขั้นที่ 2 การสวดมนต์สาธยายธรรม การสวดมนต์สาธยายธรรมเพื่อให้ผู้ปุวยฟังแล้วเกิด
ศรัทธาจนสามารถท าให้จิตเป็นสมาธิได้ การสวดมนต์ด้วยภาษาบาลีนั้น แม้บางครั้งผู้ปุวยจะไม่เข้าใจใน
ความหมาย แต่ด้วยมีจิตเลื่อมใสศรัทธาท าให้ความศรัทธานั้น เป็นพื้นฐานในจิตขณะนั้น จิตใจสามารถ
เป็นสมาธิ ลดความกระวนกระวาย กระสับกระส่ายได้ สามารถลดความกังวลใจจิตใจผู้ปุวยได้ ดังเช่น
การสวดบทโพชฌงค์อันเป็นบทสวดที่มีความศักดิส์ิทธ์ิ พระพุทธองค์ทรงสรรเสริญ เนื่องจากเมื่อครั้งพระ
สัมมาสัมพุทธเจ้าทรงประชวร ก็ทรงให้พระจุนทะแสดงธรรมบทโพชฌงค์ พระองค์ก็ทรงหายประชวร 
และเมื่อพระมหากัสสปะและพระมหาโมคคัลลานะอาพาธ ก็หายได้จากการแสดง พระธรรมบทนี้เช่นกัน 
การสวดมนต์ด้วยภาษาบาลนีี้ถือเป็นภาษาท่ีศักดิ์สทิธ์ิ สามารถโน้มจิตผู้ปุวยให้มีศรัทธาได้ แม้ไม่เข้าใจใน
ความหมายได้ แต่ก็มีศรัทธาทาให้จิตมีสมาธิ จิตสงบ สามารถเสียชีวิตในขณะที่จิตใจสงบเป็นกุศล และมี
สุคติเป็นท่ีไปได้ ในเรื่องนี้Phraphaisarl Wisalo(2007 : 13) ได้อธิบายว่า การสวดมนต์จะช่วยให้ผู้ปุวย
ระยะสุดท้ายมีจิตใจจดจ่อกับสิ่งดีงาม การนึกถึงสิ่งดีงามช่วยให้จิตใจเป็นกุศลและบังเกิด ความสงบท า
ให้ความกลัวคุกคามจิตได้น้อยลง จนมีจิตใจเผชิญกับความเจ็บปวดได้ดีขึ้น วิธีหนึ่งที่พระพุทธเจ้าและ
พระสาวกมักแนะน าให้ผู้ใกล้ตายปฏิบัติ ก็คือ การระลึกถึงและมีศรัทธามั่นในพระรัตนตรัย จากนั้นก็ให้
ตั้งตนอยู่ในศีลและระลึกถึงศีลที่ได้บ าเพ็ญมาหรือสิ่งดีงามหรือสิ่งศักดิ์สิทธ์ิที่ผู้ปุวยนับถือ ส่วนศีลนั้นก็คือ
ความดีงามที่ตนได้กระท ามา ผู้ดูแลควรน้อมน าให้ผู้ปุวยนึกถึงสิ่งดีงามเพื่อให้จิตใจของผู้ปุวย ให้บังเกิด



วารสารสถาบันวิจัยและพัฒนา มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม ปีที่ 5 ฉบับที ่1 เดือน มกราคม-มิถุนายน พ.ศ. 2561 
Journal of Research and Development Institute, Rajabhat Maha Sarakham University Vol. 5 No.1 January-June 2018 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

339 
 

ความสงบ บางกรณีญาติมิตรจ าต้องล าดับความดี ท่ีเขาเคยท าเพื่อเป็นการยืนยันและตอกย้ าให้เขามั่นใจ
ในชีวิตที่ผ่านมา  
   ขั้นที่ 3 การสนทนาธรรมกับผู้ป่วย การสนทนาธรรมกับผู้ปุวย ในกรณีที่ผู้ปุวยยังคง
สามารถพูดโต้ตอบได้ เพื่อสร้างกรรมนิมิตอารมณ์ที่ดี การเตือนสติผู้ปุวยให้อยู่กับบุญกุศล “บุญญา- นุ
สติ” ซึ่งเป็นวิธีการที่ผู้ให้การปรึกษาใช้เพื่อระลึกความทรงจ าของผู้ปุวยในขณะที่ผู้ปุวยเกิดอาการหลงลืม
สติหรือในขณะที่ผู้ปุวยปุวยหนัก ความทรงจ าดังกล่าวที่ผู้ให้การรักษาพยายามเตือนสตินั้น คือ กิจกรรม
บ าเพ็ญ บุญกุศลของผู้ปุวยในขณะที่ผู้ปุวยมีชีวิตอยู่นั่นเอง ภาพหรือนิมิตของกรรมที่ผู้ปุวยได้เคยปฏิบัติ
มาก่อน การใช้วิธีนี้จึงเป็นการเตือนสติเพื่อสร้างกรรมนิมิตที่ดีให้กับผู้ปุวย ผู้ปุวยจึงสามารถมีความสงบ
และความสุข ผู้ปุวยมีการระลึกถึงบุญกุศล หรือบุญญานุสติตามแนวพุทธศาสนา ดังนั้น ในการให้การ
เยียวยารักษาวิธีที่กล่าวนี้ จึงสามารถใช้ได้ดีกับผู้ปุวยที่มีการประพฤติบุญกุศลเป็นกิจวัตรในขณะที่
ด ารงชีวิตปรกติอยู่แล้ว ในเรื่องนี้Phraphaisarl Wisalo(2007 : 13) ให้แนวทางในการดูแลผู้ปุวยระยะ
สุดท้าย ใจความว่า ต้องให้ความรักและความเห็นอกเห็นใจ เนื่องจากจิตใจของผู้ปุวยระยะสุดท้ายนั้น 
ถูกรบกวนด้วยความกลัว เช่น กลัวตาย กลัวความเจ็บปวด ความรักและกาลังใจจากลูกหลาน ญาติมิตร
เป็นสิ่งส าคัญมาก ผู้ดูแลจึงควรเข้าใจผู้ปุวยระยะสุดท้ายว่ามีสภาพจิตที่เปราะบางและ มีความต้องการ
คนที่พึ่งพาได้และมีเวลาให้ และยิ่งถ้าใครคนนั้นเป็นคนให้ความรักผู้ปุวยได้อย่างไม่มีเง่ือนไข เขาจะมี
ก าลังใจเผชิญกับความทุกข์กับภาวะสุดท้ายของชีวิต ผู้ดูแลผู้ปุวยจึงควรอดทน เห็นใจ อ่อนโยนและให้
อภัย ไม่แสดงความขุ่นเคืองฉุนเฉียวตอบโต้กลับไป ผู้ดูแลที่มีสติ และใจสงบเย็นจะช่วยให้ผู้ปุวยผ่อน
คลายและสงบได้เร็วขึ้น  
 การที่ผู้ปุวยรู้ตัวว่าชีวิตในสุดท้ายใกล้มาถึง ย่อมช่วยให้ผู้ปุวยมีเวลาเตรียมตัวเตรียมใจตายได้ 
การเปิดเผยความจริงให้ผู้ปุวยรู้ว่าเวลาในชีวิตเริ่มเหลือน้อย จึงเป็นเรื่องที่ควรท า ซึ่งเราควรบอกเขาตาม
ตรงและเตรียมใจเขาไว้ก่อน ผู้บอกเรื่องนี้หากเป็นบุคคลากรทางการแพทย์ก็ควรเป็นผู้ที่มีสัมพันธ์ที่
ใกล้ชิดและได้รับความไว้วางใจจากผู้ปุวยแล้ว แต่การยอมรับจริงเรื่องความตายก็ไม่ใช่เรื่องง่ายและอาจ
ต้องใช้เวลา อย่างไรก็ดี ความรักและความไว้วางใจในแพทย์ พยาบาล ตลอดจนญาติมิตร เป็นเรื่อง
จ าเป็น บุคคลเหล่านี้ควรมีความอดทนและพร้อมที่จะฟังความในใจจากผู้ปุวย บางครั้งผู้ปุวยที่ไม่
สามารถยอมรับได้ อาจจะด้วยความไม่ต้องการจะตาย เนื่องจากเขาอาจมีภารกิจที่ยังคั่งค้างอยู่หรือมี
ความกังวลกับบางเรื่อง ญาติมิตรควรช่วยให้เขาเปิดเผยหรือระบายออกมา เพื่อจะได้บรรเทาและ
เยียวยา เพราะถ้าผู้ปุวยมั่นใจว่ามีคนที่รักและพร้อมจะเข้าใจเขา เขาจะรู้สึกปลอดภัยที่จะเผยความในใจ
ออกมา สิ่งท่ีญาติมิตรพึงตระหนักในขั้นตอนนี้ คือ รับฟังเขาด้วยใจที่เปิดกว้างและเห็นอกเห็นใจ พร้อม
จะยอมรับเขาตามที่เป็นจริง และให้ความส าคัญกับการซักถาม มากกว่าการเทศนาสั่งสอน ควร ให้
ก าลังใจและความมั่นใจแก่เขาว่าทุกคนจะไม่ทอดทิ้งเขา จะอยู่เคียงข้างเขาและช่วยเหลือเขาอย่างเต็มที่
และจนถึงที่สุด และช่วยปลดเปลื้องสิ่งค้างคาใจ ความรู้สึกค้างคาใจ เช่น ภารกิจการงานที่ยังคั่งค้าง 
ทรัพย์สินที่ยังแบ่งสรรไม่แล้วเสร็จ ความน้อยเนื้อต่ าใจในคนใกล้ชิด ความโกรธแค้นใครบางคน หรือ
ความรู้สึกผิดบางอย่างที่เกาะกุมจิตใจมานาน ความปรารถนาที่จะพบคนบางคนเป็นครั้งสุดท้าย 
โดยเฉพาะคนที่ผู้ปุวยรัก หรือคนที่ผู้ปุวยปรารถนาจะขออโหสิกรรม ความห่วงกังวลหรือความรู้สึกไม่ดีที่
ค้างคาใจเป็นสิ่งท่ีสมควรได้รับการปลดเปลื้องอย่างเร่งด่วน หาไม่แล้วจะท าให้ผู้ปุวยทุกข์ใจ ซึ่งญาติมิตร
ควรมีความละเอียดอ่อน ใส่ใจและฉับไวในการจับสังเกตความรู้สึกค้างคาใจเหล่านี้ ควรค่อยๆ ถามด้วย
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ความใส่ใจและมีเมตตา และถ้ารู้ว่าเป็นเรื่องะไรก็ควรหาทางช่วยเหลือให้ภารกิจนั้นเสร็จสิ้น ไม่รอช้า 
ควรช่วยให้เขาเปิดใจและรู้สึกปลอดภัยที่จะขอโทษหรือขออโหสิกรรมกับคนบางคนเพื่อผ่อนคลาย
ความรู้สึกผิดจากผลการกระท าของเขา และญาติมิตรก็เช่นกัน ในขณะที่ผู้ปุวยยังรับรู้ได้ ควรกล่าวค าขอ
ขมาต่อผู้ปุวย การกระท าเช่นนี้เป็นการเปิดโอกาสให้ผู้ปุวยกล่าวค าให้อภัยหรือให้อโหสิกรรมต่อญาติ
มิตรได้  
   ขั้นที่ 4 การบรรยายธรรมและธรรมปฏิบัติ การบรรยายธรรม ซึ่งใช้ในกรณีที่ผู้ปุวยมี
ความสนใจจะฟังธรรมะ และไม่สามารถพูดโต้ตอบกับผู้แสดงธรรมได้แล้ว ซึ่งผู้แสดงธรรมสามารถแสดง
ถึงวิธีการปฏิบัติธรรมในลักษณะตา่งๆ เช่น กายานุปัสนาสติปัฎฐาน คือ การก าหนดรู้ทันอิริยาบถ การให้
สติกับผู้ปุวยระยะสุดท้าย จดจ่ออยู่กับอิริยาบถของร่างกาย โดยมีท่าการขยับมือจ านวน 14 ครั้ง เพื่อให้
ผู้ปุวยมีสติก ากับและจดจ่ออยู่กับการขยับและการเคลื่อนที่ของมือ ผู้ปุวยมีความสงบและเป็นบุญกุศลได้
การเคลื่อนไหวร่างกายและมีสตริะลึกอยู่กับการเคลือ่นไหวนั้น ถือเป็นการฝึกสมาธิโดยใช้สติจดจ่ออยู่กับ
อากัปกิริยาการเคลื่อนไว จึงถือได้ว่าเป็นการฝึกสติโดยใช้อารมณ์กรรมฐาน กายานุปัสนาสติปัฎฐานวิธี
หนึ่ง ในบางกรณีผู้ปุวยท่ีสามารถช่วยเหลือตนเองได้ ก็สามารถใช้การเคลื่อนไหวร่างกายเป็นอารมณ์ใน
การท าให้จิตมีสมาธิจดจ่อได้ด้วย โดยอาจท าร่วมกันไปกับญาติของผู้ปุวย โดยพระสงฆ์เป็นผู้น าและญาติ
ก็พาผู้ปุวยกระท าไปพร้อมกันด้วย นับเป็นการเสริมสร้างความรักภายในครอบครัวของผู้ปุวยเอง และ
เป็นการแสดงกตัญญูกตเวทีของผู้ดูแลผูปุ้วยต่อบุพการดี้วย หรือบรรยายธรรมแนะให้ผู้ปุวยเจริญ เวทนา
นุปัสนาสติปัฎฐาน คือ การตั้งสติก าหนดพิจารณาเวทนาให้รู้ตามความเป็นจริงว่าเป็นแค่เพียงเวทนา 
ไม่ใช่สัตว์บุคคล การให้สติกับผู้ปุวยจดจ่ออยู่กับเวทนา ซึ่งในขณะนั้น คือ ทุกข์เวทนา การแยกเวทนา
ทางกายและเวทนาทางใจออกจากกัน การใช้จิตจดจ่ออยู่กับเวทนาถือเป็นการปฏิบัตใิห้ใจนิ่งวิธีหนึ่ง โดย
ใช้เวทนาที่ก าลังทุกข์ในขณะนั้นเป็นอารมณ์ของจิต และในขณะเดียวกันก็แยกเวทนาทางกายและทางใจ
ออกจากกันโดยระลึกว่าที่เป็นความทุกข์นั้นเป็นกายที่เจ็บปวดจากการเจ็บปุวย แต่ใจที่เป็นทุกข์เพราะ
เหตุว่าไปทุกข์กับเวทนาทางกายนั้นเอง Phraphaisarl Wisalo(2007 : 13) กล่าวว่า การช่วยให้ผู้ปุวย
ปล่อยวางสิ่งต่างๆ การปฏิเสธความตายเป็นส าเหตุแห่งความทุกข์ของผู้ปุวยในระยะสุดท้าย และเหตุที่
เขาขัดขืนดิ้นรน ก็เพราะยังติดยึดกับบางสิ่งบางอย่าง ไม่สามารถพรากจากสิ่งนั้นได้ อาจได้แก่ ลูกหลาน 
คนรัก พ่อแม่ ทรัพย์สมบัติหรือโลกทั้งโลกที่ผู้ปุวยคุ้นเคย ความรู้สึกติดยึดอย่างแน่นหนานี้ สามารถ
เกิดขึ้นได้แม้กับคนที่มิได้มีความรู้สึกผิดค้างคาใจ เมื่อเกิดขึ้นแล้วย่อมท าให้เกิดความกังวลควบคู่กับ
ความกลัวที่จะต้องพลัดพรากสิ่งอันเป็นที่รักเหล่านั้น ซึ่งญาติมิตรตลอดจนแพทย์และพยาบาลควรช่วย
ให้เขาปล่อยวางให้มากท่ีสุด เช่น ให้ความมั่นใจแก่เขาว่า ลูกหลานสามารถดูแลตนเองได้ หรือพ่อแม่ของ
เขาจะได้รับการดูแลด้วยดี หรือเตือนสติแก่เขาว่าทรัพย์สมบัตินั้นเป็นของเราเพียงช่ัวคราว เมื่อถึงเวลาก็
ต้องให้คนอื่นดูแลต่อไป ด้วยการสร้างบรรยากาศแห่งความสงบ ความสงบใจและการปล่อยวางสิ่งค้างคา
ติดยึดในใจผู้ปุวยจะเกิดขึ้นได้อย่างต่อเนื่อง จ าเป็นต้องมีบรรยากาศรอบตัวเอื้ออ านวยด้วย ในห้องที่
พลุกพล่านย่อมยากที่จะประคองจิตให้เป็นกุศลและเกิดความสงบได้ ญาติมิตรรวมทั้งแพทย์และ
พยาบาลควร ช่วยสร้างบรรยากาศแห่งความสงบ งดเว้นการพูดคุยที่รบกวนผู้ปุวย งดการถกเถียงหรือ
ร้องไห้ในหมู่ญาติพี่น้อง เนื่องจากจะเพิ่มความวิตกกังวลและความขุ่นเคืองใจแก่ผู้ปุวย เพียงแค่ญาติมิตร
พยายามรักษาจิตใจของตนให้ดี ก็สามารถช่วยผู้ปุวยได้มากเพราะสภาวะจิตของคนรอบตัวนั้นสามารถ
ส่งผลต่อบรรยากาศและต่อจิตใจของผู้ปุวยได้ เนื่องจากจิตนั้นละเอียดอ่อนสามารถรับรู้ความรู้สึกของ
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ผู้อื่นได้ แม้จะไม่พูดออกมาก็ตาม ความสงบในจิตใจในทางพุทธศาสนาถือว่าเป็นสิ่งส าคัญที่สุดส าหรับ
ผู้ปุวยระยะสุดท้าย นอกจากนั้น การกล่าวค าอ าลา การขอโทษส าหรับผู้ที่อยากเปิดเผยความในใจให้
ผู้ปุวยรับรู้ ยังไม่สายเกินไปที่จะบอกกล่าวในขณะที่ผู้ปุวยก าลังจากไปและสัญญาณชีพอ่อนลงเป็นล าดับ 
หากลูกหลานญาติมิตรปรารถนาจะกล่าวค าอ าลา ขอให้ตั้งสติ ระงับความโศกเศร้า จากนั้นให้กระซิบที่
ข้างหู พูดถึงความรู้สึกดีๆ ที่มีต่อเขา ช่ืนชมและขอบคุณในคุณงามความดีของเขาที่ได้กระท า พร้อมทั้ง
ขอขมาในกรรมใดๆ ที่ล่วงเกิน จากนั้นก็น้อมน าจิตผู้ปุวยให้เป็นกุศลยิ่งขึ้น โดยแนะน าให้เขาปล่อยวาง
สิ่งต่างๆ ทั้งหลายลงเสีย อย่าได้มีความเป็นห่วงกังวลใดๆ อีกเลย แล้วให้ระลึกถึงพระรัตนตรัยหรือสิ่ง
ศักดิ์สิทธิ์ที่เขานับถือ หากผู้ปุวยมีพื้นฐานทางด้านธรรมะ ก็ขอให้เขาปล่อยวางความส าคัญมั่นหมายใน
ตัวตนและสังขารทั้งปวง น้อมจิตไปสู่ความดับไม่เหลือตั้งจิตจดจ่อในพระนิพพาน จากนั้นก็กล่าวค าอาลา 
(Suwaporn Naewchampa. 2011) สามารถสรุปได้ตามแผนภาพท่ี 1 ดังนี้ 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

แผนภาพที่ 1 การดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้ายเชิงพุทธบูรณาการ 
 
 สรุปได้ว่า การดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้ายเชิงพุทธบูรณาการ คือ ผู้ท าหน้าที่ดูแลผู้ปุวยต้องมีพรหม
วิหารธรรม คือ เมตตากรุณาเป็นพื้นฐาน โดยส่วนตนผู้ดูแลเองก็มีความเข้าใจโลกและชีวิต รู้เท่าทันชีวิต
และความตาย ท าการดูแลอนุวัตรตามหลักการแพทย์แผนปัจจุบัน ท างานดูแลแบบพหุวิ ชาชีพเพื่อให้
การดูแลทั่วถึงทุกมิติ โดยบริหารองค์ประกอบในการดูแลให้อยู่ในสภาพเอื้ออ านวย กล่าวคือ การ
เอื้ออ านวยให้ผู้ปุวยมีทัศนะท่าทีที่ดี ซึ่งท าให้สะดวกในการดูแลรักษา มีศรัทธาในพระรัตนตรัย รู้เท่าทัน
ธรรมชาติของโลกและชีวิตที่อยู่ภายใต้กฎแห่งไตรลักษณ์ ส าหรับผู้ดูแลควรมีลักษณะพึงประสงค์ มีจิต
อาสาพยาบาล มีหลักพรหมวิหาร มีสาราณียธรรม 6 ส าหรับญาติมิตรมีความสัมพันธ์ที่ดีต่อกันระหว่าง
ผู้ปุวยกับญาติมิตร วัสดุอุปกรณ์ที่ใช้ในการรักษา ควรมีวัสดุอุปกรณ์เชิงนามธรรม เช่น ฌานอภิญญา 
และวัสดุอุปกรณ์เชิงรูปธรรม เช่น ยาสมุนไพร การรักษาด้วยยาแพทย์แผนปัจจุบันเท่าที่จ าเป็น ดูแลให้
ครบทุกมิติ ซึ่งมี 4 ด้าน คือ (1) มิติทางกาย-ศีลสิกขา (2) มิติทางสังคม-ศีลสิกขา (3) มิติทางจิตใจ-สมาธิ
สิกขา (4) มิติทางปัญญา-ปัญญาสิกขา ให้การดูแลด้วยจุดมุ่งหมายที่จะให้ผู้ปุวยมีสติสัมปชัญญะสมบูรณ์ 
ไม่หลงตาย ท าชีวิตให้มีคุณภาพ สุขภาพและสมรรถภาพ ก่อนตาย มีจิตผ่องแผ้วในวาระสุดท้ายก่อน
สิ้นชีวิต ไปสู่สุคติหลังตาย  

การสร้างศรัทธาให้กับผู้ปุวยระยะสุดท้าย 

การสวดมนตส์าธยายธรรม 

การสนทนาธรรมกับผู้ปุวยระยะสดุท้าย 

การบรรยายธรรมและธรรมปฏิบัต ิ

การดูแลผู้ปุวย
ระยะสุดท้ายเชิง
พุทธบูรณาการ 

 



วารสารสถาบันวิจัยและพัฒนา มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม ปีที่ 5 ฉบับที ่1 เดือน มกราคม-มิถุนายน พ.ศ. 2561 
Journal of Research and Development Institute, Rajabhat Maha Sarakham University Vol. 5 No.1 January-June 2018 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………  

342 
 

บทสรุป 
 องค์ความรู้ใหม่ที่ได้จากการศึกษาเพื่อเตรียมพร้อมเผชิญความตายของผู้ปุวยระยะสุดท้ายเป็น
การสังเคราะห์หลักการสร้างศรัทธา การเจริญมรณานุสติ การให้ทาน และหลักไตรสิกขา คือ ศีล สมาธิ 
และปัญญาเข้าด้วยกัน ส่วนวิธีการใช้พุทธธรรมกับผู้ปุวยระยะสุดท้าย คือ วิธีการ 4 ส Model คือ การ
ประกอบด้วยขั้นตอนของการสร้างศรัทธา สาธยายธรรม สนทนาธรรม และแสดงธรรม การดูแลผู้ปุวย
ระยะสุดท้ายเชิงพุทธบูรณาการ สามารถท าได้หลายประการเพื่อการรักษาทั้งจิตใจของตนเอง และจิตใจ
ของผู้ปุวยให้เป็นจิตใจที่เข้มแข็งโดยพิจารณาชีวิตตามความเป็นจริง ด้วยการพิจารณาหลักธรรมทาง
พุทธศาสนา เช่น การเจริญมรณานุสติ การให้ทาน และหลักไตรสิกขา คือ ศีล สมาธิ และปัญญาเข้า
ด้วยกัน สรุปได้ว่า หลักการและวิธีการดูแลผู้ปุวยระยะสุดท้ายเชิงพุทธบูรณาการ คือ ผู้ท าหน้าที่ดูแล
ผู้ปุวยต้องมีพรหมวิหารธรรม คือ เมตตากรุณาเป็นพื้นฐาน โดยส่วนตนผู้ดูแลเองก็มีความเข้าใจโลกและ
ชีวิต รู้เท่าทันชีวิตและความตาย ท าการดูแลอนุวัตรตามหลักการแพทย์แผนปัจจุบัน ท างานดูแลแบบ
พหุวิชาชีพเพื่อให้การดูแลทั่วถึงทุกมิติ โดยบริหารองค์ประกอบในการดูแลให้อยู่ในสภาพเอื้ออ านวย 
กล่าวคือ การเอื้ออ านวยให้ผู้ปุวยมีทัศนะท่าทีที่ดี ซึ่งท าให้สะดวกในการดูแลรักษา มีศรัทธาในพระ
รัตนตรัย รู้เท่าทันธรรมชาติของโลกและชีวิตที่อยู่ภายใต้กฎแห่งไตรลักษณ์ ส าหรับผู้ดูแลควรมีลักษณะ
พึงประสงค์ มีจิตอาสาพยาบาล มีหลักพรหมวิหาร มีสาราณียธรรม 6 ส าหรับญาติมิตรมีความสัมพันธ์ที่
ดีต่อกันระหว่างผู้ปุวยกับญาติมิตร ดูแลให้ครบทุกมิติ คือ (1) มิติทางกาย-ศีลสิกขา (2) มิติทางสังคม-ศีล
สิกขา (3) มิติทางจิตใจ-สมาธิสิกขา (4) มิติทางปัญญา-ปัญญาสิกขา ให้การดูแลด้วยจุดมุ่งหมายที่จะให้
ผู้ปุวยมีสติสัมปชัญญะสมบูรณ์ ไม่หลงตาย ท าชีวิตให้มีคุณภาพ สุขภาพและสมรรถภาพ ก่อนตาย มีจิต
ผ่องแผ้วในวาระสุดท้ายก่อนสิ้นชีวิต ไปสู่สุคติหลังตาย  
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