
1



2

ที่่�ปรึึกษา	
สมเด็็จพระมหาธีีราจารย์์ (ปสฤทธิ์์� เขมงฺฺกโร)	 กรรมการมหาเถรสมาคม เจ้า้คณะใหญ่่หนเหนือื 
			   เจ้้าอาวาสวััดพระเชตุุพนวิิมลมังัคลารามราชวรมหาวิิหาร
นายแพทย์์ณรงค์์ศัักดิ์์�  อัังคะสุุวพลา	 ประธานคณะกรรมการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญ 
			สุ   ุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ (ฝ่่ายคฤหััสถ์์)
นายแพทย์์สุุเทพ  เพชรมาก	 เลขาธิิการคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ
นายอิินทพร จั่่�นเอี่่�ยม  	 ผู้้�อำำ�นวยการสำำ�นักังานพระพุุทธศาสนาแห่ง่ชาติิ
นายแพทย์์โอภาส  การย์์กวิินพงษ์์	 ปลััดกระทรวงสาธารณสุุข
นายแพทย์์จเด็็จ  ธรรมธััชอารี	ี เลขาธิิการสำำ�นักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่ง่ชาติิ
นายแพทย์์พงศ์์เทพ วงศ์์วััชรไพบููลย์์	 ผู้้�จัดัการกองทุนุสนับัสนุนุการสร้า้งเสริิมสุขุภาพ
แพทย์์หญิิงอัมพร เบญจพลพิิทัักษ์์	 อธิิบดีีกรมอนามััย
นายชััยพล  สุุขเอี่่�ยม	 อธิิบดีีกรมการศาสนา
นายสุุพััฒน์์  เมืืองมััจฉา	 ผู้้�ตรวจราชการ สำำ�นักังานพระพุทุธศาสนาแห่่งชาติิ
ผศ.ดร.พงค์์เทพ สุุธีีรวุุฒิิ	 รองอธิิการบดีี มหาวิิทยาลััยสงขลานคริินทร์์
นายสุุทธิิพงษ์์  วสุุโสภาพล	 รองเลขาธิิการคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ

บรรณาธิิการ		  พระธรรมวชิิโรดม,รศ.ดร. (พล อาภากโร)

กองบรรณาธิิการ		  พระราชปััญญาวชิิรากร (สมบััติิ ญาณวโร)
			   พระศรีีสมโพธิิ (วรััญญูู วรญฺฺญูู)
			   นายแพทย์์อภิิชััย สิิระกุุลจิิรา
			ทั   ันตแพทย์์ณััฐพงค์์ กัันทะวงค์์  
			   นายมณเฑีียร คููคำำ�มีี
			   นางสาวเรณูู รััตนชััยเดชา
	 		  นางจุุฑามาศ โมฬีี
			   นายพงษ์์ศัักดิ์์� ธงรััตนะ

รายงานสุุขภาพพระสงฆ์์ สามเณร
ประจำปีี 2567



3

กองบรรณาธิิการ		  นายสุุรวุุฒิิ สุุขสวััสดิ์์�
			   นางสาวจุุฑาภััค เจนจิิตร
			   นางสาวธนภรณ์์ ลิ้้�มตระกููล
			   นางสาวนิิภาพร  เข่่งดีี
			   นางสาวกนกวรรณ  รัับพรดีี
			   นายทรงพล  ตุุละทา
			   นายณรงค์์  กฤดิิขจรกรกุุล
ผู้้�เขีียน 		  พระครููสุุตรััตนบััณฑิิต,ดร. (ประยููร โชติิวโร)
			   พระครููปลััดสุวัฒันวิิสุทธิิสารคุุณ,ผศ.ดร. (มฆวิินทร์์  
			   ปริิสุตฺตฺโม)
			   นายแพทย์์ประจัักษวิิช เล็็บนาค
			   ผู้้�ช่ว่ยศาสตราจารย์ ์ทพ.ดร. วีรีะศัักดิ์์� พุุทธาศรีี
			   นางสาวนงลัักษณ์์ ยอดมงคล
			   ผู้้�ช่่วยศาสตราจารย์์ ดร.ปฏิิธรรม สำำ�เนีียง

ประสานงาน		  นางสาววัันวิิสา มะลิิเงิิน
			   นางสาวอารีีรััตน์์ พงษ์์พิิพัฒน์์

ISBN		  978-616-569-045-4
พิิมพ์์ครั้้�งที่่� 1		  เดืือนตุุลาคม พ.ศ. 2568 จำำ�นวน 8,000 เล่่ม
พิิมพ์์ที่่�		  บริิษััท วุุฒิิวััฒน์์การพิิมพ์์ จำำ�กััด

จััดพิิมพ์์โดย
สำำ�นัักคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ (สช.)
ชั้้�น 3 อาคารสุุขภาพแห่่งชาติิ 88/39 ถ.ติิวานนท์์ 14
หมู่่� 4 ต.ตลาดขวััญ อ.เมืือง จ.นนทบุุรีี 11000
โทรศััพท์์ 0-2832-9000 โทรสาร 0-2832-9000-2
เว็็บไซส์์ www.nationalhealth.or.th

ดาวน์์โหลด
รายงานสุุขภาพพระสงฆ์์สามเณร 

ประจำำ�ปีี2567



3

สารบััญสารบััญ

เรื่่�อง										         หน้้า

คำำ�ปรารภ	 4
คำำ�นำำ�	 6
คำำ�อนุุโมทนา	 8
บทสรุุปเพ่ื่�อดำำ�เนิินการ	 9
บทที่่� 1	 11
	 บทนำำ�

บทที่่� 2 	 19
	 การดำำ�เนิินงานภายใต้้ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ	
บทที่่� 3	 58
	 สถานการณ์์สุุขภาพพระภิิกษุุและสามเณรปีี 2567	
บทที่่� 4	 82
	 การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566	
บทที่่� 5	 95
	 โอกาส ความคาดหวััง และความท้้าทาย ในการ	
	ขั ับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566
	



4

พระพุุทธศาสนาในฐานะศาสนาประจำำ�ชาติิไทยได้้หล่่อหลอมและสร้้างสรรค์์วิิถีชีีวิิตของ 
คนไทยมาช้า้นาน พระสงฆ์์ซึ่่�งเป็น็ผู้้�สืบทอดพระธรรมคำำ�สอนและเป็น็ที่่�พึ่่�งทางจิิตใจของพุทุธศาสนิิกชน 
มีีบทบาทสำำ�คัญยิ่่�งในการธำำ�รงไว้้ซึ่่�งสถาบัันพระพุุทธศาสนาและการพััฒนาสัังคมไทยอย่่างยั่่�งยืืน  
การดูแูลสุุขภาพพระสงฆ์์จึึงไม่เ่พีียงแต่เ่ป็น็การรักัษาไว้ซ้ึ่่�งองค์ก์รสำำ�คัญของสังคม แต่ย่ังัเป็น็การลงทุนุ
ในอนาคตของชาติิและความมั่่�นคงของพระพุุทธศาสนาอีีกด้ว้ย ดังัที่่�ระบุุไว้ใ้นเจตนารมณ์์ของธรรมนูญู
สุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิว่่า “พระแข็็งแรง วััดมั่่�นคง ชุุมชนเป็็นสุุข”

ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พุุทธศัักราช 2560 ที่่�ได้รั้ับการพััฒนาขึ้้�นโดยความร่่วมมือื 
ของทุุกภาคส่่วนที่่�เกี่่�ยวข้้อง นำำ�โดยสำำ�นักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ สำำ�นักงานพระพุุทธ
ศาสนาแห่่งชาติิ กระทรวงสาธารณสุุข สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ และมหาวิิทยาลััยสงฆ์์
ทั้้�งสองแห่่ง ได้้วางรากฐานสำำ�คัญในการสร้้างระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบครั้้�งแรก
ของประเทศไทย การดำำ�เนิินงานที่่�ผ่่านมานัับตั้้�งแต่่ปีี 2560 จนถึึงปัจจุุบััน ได้้สร้้างผลสำำ�เร็็จที่่�เป็็น 
รููปธรรมในหลายมิิติิ ทั้้�งการพััฒนาระบบฐานข้้อมููลและสิิทธิิหลัักประกัันสุุขภาพ การจััดระบบการ 
ตรวจคััดกรองและรัักษาพยาบาล การส่่งเสริิมวััดให้้เป็็นศููนย์์กลางการสร้้างเสริิมสุุขภาพ การพััฒนา
ศัักยภาพพระคิิลานุุปััฏฐาก และการจััดทำำ�ธรรมนููญสุขภาวะในโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรม

การทบทวนและปรัับปรุุงธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พุทุธศัักราช 2566 (ฉบัับที่่� 2) ได้้
เพิ่่�มเติิมมิิติิสำำ�คััญในการพััฒนาสุุขภาวะองค์์รวม 4 มิิติิ ได้้แก่่ กาย จิิต สัังคม และปััญญา พร้้อมทั้้�ง 
การบููรณาการเข้้ากัับงานกิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง 6 ด้้าน ได้้แก่่ การปกครอง ศาสนศึึกษา การเผยแผ่่ 
ศึึกษาสงเคราะห์ ์สาธารณูปูการ และสาธารณสงเคราะห์ ์ซึ่่�งแสดงให้เ้ห็น็ถึึงวิิวัฒนาการที่่�สำำ�คัญในการ
ยกระดัับมาตรฐานการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์

อย่่างไรก็็ดีี ปััญหาสุุขภาพของพระสงฆ์์ยัังคงเป็็นความท้้าทายที่่�ต้้องเร่่งแก้้ไข โดยเฉพาะ 
โรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรัังอย่่างเบาหวาน ความดัันโลหิิตสูง และภาวะอ้้วน ที่่�มีีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างต่่อเนื่่�อง 
จากการสำำ�รวจในปีี 2565 พบว่่า พระสงฆ์์มีีดััชนีีมวลกายเกิินถึึงร้้อยละ 45.6 เป็็นโรคเบาหวานร้้อยละ 
12.8 และความดัันโลหิิตสูงร้อยละ 21.4 นอกจากนี้้�ยังัมีปัญัหาการเข้า้ถึึงบริิการสุขุภาพในพื้้�นที่่�ห่า่งไกล  
การจัดัการสภาพแวดล้อมในวััดให้เ้อื้้�อต่อ่สุขุภาพ และการบูรูณาการงานสุุขภาพเข้า้กับักิิจการคณะสงฆ์์
อย่่างเป็็นระบบ

คำปรารภคำปรารภ
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รายงานสุขุภาพพระภิิกษุ ุสามเณร ประจำำ�ปี ี2567 ฉบับันี้้� จึึงจัดัทำำ�ขึ้้�นตามมติิของคณะกรรมการ 
ขับัเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ เพื่่�อสะท้อ้นสถานการณ์ ์ความก้า้วหน้า้ และความท้้าทาย
ในการดำำ�เนิินงานภายใต้้ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิทั้้�งฉบัับ พ.ศ. 2560 และ พ.ศ. 2566 โดย
คณะทำำ�งานได้้รวบรวมข้้อมููลจากหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องทั้้�งภาครััฐและเอกชน วิิเคราะห์์แนวโน้้มและ
ประเมิินผลการดำำ�เนิินงาน พร้้อมทั้้�งนำำ�เสนอข้้อเสนอแนะเชิิงนโยบายในการพััฒนาระบบการดููแล
สุุขภาพพระสงฆ์์ให้้มีีประสิิทธิิภาพยิ่่�งขึ้้�น

รายงานฉบัับนี้้�ประกอบด้้วย 5 บท ได้้แก่่ บทนำำ�ที่่�นำำ�เสนอความเป็็นมาและความสำำ�คััญ  
บทที่่� 2 การดำำ�เนิินงานภายใต้ธ้รรมนููญฯ พ.ศ. 2560 บทที่่� 3 สถานการณ์สุ์ุขภาพพระภิิกษุุและสามเณร
ปีี 2567 บทที่่� 4 การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญฯ พ.ศ. 2566 และบทที่่� 5 โอกาส ความคาดหวััง และความ
ท้้าทาย ซึ่่�งครอบคลุุมทั้้�งระดัับพื้้�นที่่� ระดัับชาติิ และระดัับนานาชาติิ

หวัังเป็็นอย่่างยิ่่�งว่่ารายงานฉบัับนี้้�จะเป็็นประโยชน์์ต่่อทุุกภาคส่่วนที่่�เกี่่�ยวข้้อง ทั้้�งคณะสงฆ์์ 
หน่่วยงานภาครััฐ ภาคประชาสัังคม และพุุทธศาสนิิกชนทั่่�วไป ในการร่่วมกัันขัับเคลื่่�อนงานสุุขภาพ 
พระสงฆ์์ให้้บรรลุุเป้้าหมายตามเจตนารมณ์์ของธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ เพื่่�อให้้พระสงฆ์์มีี 
สุขุภาวะที่่�ดีีสมบููรณ์ใ์นทุุกมิิติิ สามารถปฏิิบัตัิิศาสนกิิจและเป็น็ที่่�พ่ึ่�งของพุทธศาสนิิกชนได้้อย่า่งเข้ม้แข็ง็
และยั่่�งยืืนตลอดไป สมดัังวิิสััยทััศน์์ “พระแข็็งแรง วััดมั่่�นคง ชุุมชนเป็็นสุุข”

			   คณะทำำ�งานจััดทำำ�รายงาน
			สุ   ุขภาพพระภิิกษุุ สามเณร 
		  ประจำำ�ปีี 2567
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ในปีี 2567 นัับเป็็นปีีที่่� 8 ของการดำำ�เนิินงานภายใต้้ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ 
พุุทธศัักราช 2560 และเป็น็ปีแีรกของการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พุุทธศัักราช 2566  
(ฉบับัที่่� 2) ที่่�ได้้รับัการทบทวนและปรับัปรุงุให้ส้อดคล้อ้งกับัสถานการณ์์ปัจัจุุบันัและความต้อ้งการของ
คณะสงฆ์์ การดำำ�เนิินงานในปีนีี้้�จึึงมีคีวามหมายสำำ�คัญในการเป็น็สะพานเชื่่�อมต่่อระหว่่างผลงานที่่�ผ่า่นมา 
กัับทิิศทางการพััฒนาในอนาคต

ตลอดระยะเวลาที่่�ผ่า่นมา ภาคีีเครืือข่า่ยที่่�เกี่่�ยวข้อ้งได้ร้่ว่มกันัสร้า้งสรรค์์และพััฒนางานสุุขภาพ 
พระสงฆ์์ในหลากหลายมิิติิ ทั้้�งการพััฒนาระบบฐานข้้อมููลพระสงฆ์์ที่่�เชื่่�อมโยงกับระบบหลัักประกััน
สุุขภาพแห่่งชาติิ การยกระดัับมาตรฐานการตรวจคััดกรองสุุขภาพและการรัักษาพยาบาล การส่่งเสริิม
ให้้วััดเป็็นศููนย์์กลางการสร้้างเสริิมสุุขภาพ การพััฒนาศัักยภาพพระคิิลานุุปััฏฐากและแกนนำำ�พระสงฆ์์
ด้้านสุุขภาพ รวมทั้้�งการจััดทำำ�ธรรมนููญสุขภาวะในโรงเรีียนพระปริิยัติิธรรม ซึ่่�งล้้วนเป็็นก้้าวสำำ�คัญที่่�
แสดงให้้เห็็นถึึงความมุ่่�งมั่่�นในการยกระดัับสุุขภาวะของพระสงฆ์์

การดำำ�เนิินงานในปีี 2567 มีีจุุดเด่่นสำำ�คััญคืือ การนำำ�ธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ 
พุุทธศัักราช 2566 มาใช้้ในการขัับเคลื่่�อนงาน ซึ่่�งมุ่่�งเน้้นการพััฒนาสุุขภาวะองค์์รวม 4 มิิติิ ได้้แก่่ กาย 
จิิต สัังคม และปััญญา และการบููรณาการเข้้ากัับงานกิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง 6 ด้้าน ได้้แก่่ การปกครอง 
ศาสนศึึกษา การเผยแผ่่ ศึึกษาสงเคราะห์์ สาธารณููปการ และสาธารณสงเคราะห์์ การบููรณาการ 
ดังักล่า่วไม่เ่พีียงแต่ท่ำำ�ให้ง้านสุขุภาพพระสงฆ์์มีีความต่อ่เนื่่�องและยั่่�งยืนื แต่ย่ังัช่ว่ยให้เ้กิิดการพััฒนาที่่�
สมดุุลและครอบคลุุมทุุกมิิติิของการใช้้ชีีวิิต

อย่า่งไรก็ต็าม ความท้้าทายด้า้นสุุขภาพของพระสงฆ์์ยังัคงมีอยู่่�อย่า่งต่อ่เนื่่�อง โดยเฉพาะปัญัหา 
โรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรังั ได้้แก่ ่โรคเบาหวาน ความดัันโลหิิตสูง และภาวะอ้้วน ที่่�ยังัคงเป็น็ปัญัหาสุขุภาพหลักั 
ของพระสงฆ์์ นอกจากนี้้�ยังัมีความท้า้ทายในด้้านการเข้า้ถึึงบริิการสุขุภาพในพื้้�นที่่�ห่่างไกล การปรับัเปลี่่�ยน 
พฤติิกรรมสุุขภาพให้้สอดคล้้องกัับหลัักพระธรรมวิินััย และการสร้้างความตระหนัักในการดููแลสุุขภาพ
ตนเองของพระสงฆ์์

รายงานสุุขภาพพระภิิกษุุ สามเณร ประจำำ�ปี 2567 ฉบัับนี้้� จึึงมีีวััตถุประสงค์์สำำ�คัญในการ 
นำำ�เสนอภาพรวมของสถานการณ์สุ์ุขภาพพระสงฆ์์ ผลการดำำ�เนิินงานของหน่ว่ยงานต่า่งๆ ความก้า้วหน้้า
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ในการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิทั้้�งสองฉบัับ รวมทั้้�งการวิิเคราะห์์โอกาสและความ
ท้้าทายที่่�จะนำำ�ไปสู่่�การพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ในอนาคต

การจัดัทำำ�รายงานฉบัับนี้้�เป็น็ไปตามมติิของคณะกรรมการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์ 
แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2566 ครั้้�งที่่� 1/2567 เมื่่�อวัันที่่� 29 ตุุลาคม 2567 โดยมีีสมเด็็จพระมหาธีีราจารย์์  
(ปสฤทธิ์์� เขมฺงฺกโร) กรรมการมหาเถรสมาคม เจ้า้คณะใหญ่่หนเหนือื และประธานฝ่า่ยสาธารณสงเคราะห์์ 
ของมหาเถรสมาคม เป็็นประธาน และได้้รัับการสนัับสนุุนจากภาคีีเครืือข่่ายที่่�เกี่่�ยวข้้องทุุกภาคส่่วน

เราหวัังว่่ารายงานฉบัับนี้้�จะเป็็นเครื่่�องมืือสำำ�คัญในการติิดตามประเมิินผล การวางแผน 
เชิิงยุทุธศาสตร์ และการขับัเคลื่่�อนนโยบายเพื่่�อพัฒันาระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ให้ม้ีปีระสิิทธิิภาพ
ยิ่่�งขึ้้�น อัันจะนำำ�ไปสู่่�การบรรลุุเป้้าหมาย “พระแข็็งแรง วััดมั่่�นคง ชุุมชนเป็็นสุุข” ตามเจตนารมณ์์แห่่ง
ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิสืบไป

				    คณะกรรมการขัับเคลื่่�อน
					ธ     รรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ
			พุ   ทธศัักราช 2566
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คำอนุุโมทนาคำอนุุโมทนา

สุขุภาพของพระสงฆ์์เป็น็รากฐานสำำ�คัญของการธำำ�รงพระพุุทธศาสนาและการพััฒนาสัังคม ตั้้�งแต่ท่ี่่�
พระพุุทธเจ้้าทรงบััญญัติิพระวิินััยไว้้ เรื่่�องการดููแลรัักษาพระกายของพระสงฆ์์ก็็ได้้รัับความสำำ�คััญเป็็นอย่่างยิ่่�ง 
เพราะพระกายที่่�แข็ง็แรงจะเป็น็พื้้�นฐานในการบำำ�เพ็็ญทางจิิต การศึึกษาพระธรรม และการปฏิิบัตัิิศาสนกิิจเพื่่�อ
ประโยชน์์แก่่สัังคมได้้อย่่างเต็็มศัักยภาพ

ในยุคุปัจัจุบุันัที่่�สภาพแวดล้อมและวิิถีชีีวีิิตเปลี่่�ยนไป พระสงฆ์์ต้อ้งเผชิิญกับัความท้า้ทายด้านสุขุภาพที่่� 
แตกต่า่งจากอดีตี โรคไม่ต่ิิดต่อ่เรื้้�อรังัอย่่างเบาหวาน ความดันัโลหิิตสูงู และภาวะอ้้วนกลายเป็็นปััญหาสำำ�คัญที่่�ต้้อง 
ได้้รับัการแก้้ไขอย่่างเป็็นระบบ การดำำ�เนิินงานภายใต้้ธรรมนูญูสุขุภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิจึึงเป็็นก้้าวสำำ�คัญในการสร้้าง 
ระบบการดููแลสุขุภาพพระสงฆ์์ที่่�สอดคล้้องกับัหลัักพระธรรมวิินัยและตอบสนองต่อความต้้องการในปััจจุุบันั

ขอแสดงความชื่่�นชมยิินดีีต่่อความร่่วมมืือของทุุกภาคส่่วนที่่�เกี่่�ยวข้้อง ทั้้�งสำำ�นักังานคณะกรรมการ
สุขุภาพแห่่งชาติิ สำำ�นักังานพระพุทุธศาสนาแห่่งชาติิ กระทรวงสาธารณสุขุ สำำ�นักังานหลักัประกันัสุขุภาพแห่่งชาติิ  
สำำ�นักงานกองทุนุสนับัสนุนุการสร้้างเสริิมสุุขภาพ มหาวิิทยาลัยัสงฆ์์ทั้้�งสองแห่่ง และภาคีีเครืือข่่ายอื่่�นๆ ที่่�ได้้
ร่่วมกัันสร้้างสรรค์์งานสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่างต่่อเนื่่�องและเป็็นระบบ

รายงานสุขุภาพพระภิิกษุ ุสามเณร ประจำำ�ปี ๒๕๖๗ ฉบับันี้้� เป็็นเครื่่�องมือืสำำ�คัญในการติิดตามความก้้าวหน้้า  
วิิเคราะห์์ปััญหา และวางแผนการพัฒันาระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ในอนาคต ข้้อมูลูและข้้อเสนอแนะที่่�นำำ�เสนอ 
ไว้้จะเป็็นประโยชน์์อย่่างยิ่่�งต่อการกำำ�หนดนโยบายและแนวทางปฏิิบัติิที่่�เหมาะสม หวังัเป็็นอย่่างยิ่่�งว่า การขับัเคลื่่�อน 
ธรรมนูญูสุขุภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุทุธศัักราช ๒๕๖๖ ที่่�มุ่่�งเน้้นการพัฒันาสุุขภาวะองค์รวม ๔ มิิติิ และการบูรูณาการ 
เข้้ากัับงานกิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง ๖ ด้้าน จะสร้้างผลสำำ�เร็็จที่่�เป็็นรููปธรรมและยั่่�งยืืน เพื่่�อให้้พระสงฆ์์มีีสุุขภาพที่่�
แข็ง็แรงสมบููรณ์์ สามารถปฏิิบัตัิิศาสนกิิจและเป็็นแบบอย่่างที่่�ดีแีก่่พุุทธศาสนิิกชนได้้อย่่างเต็ม็ประสิิทธิิภาพ

ขออนุุโมทนาต่่อการดำำ�เนิินงานของทุกภาคส่่วนที่่�มีีส่่วนร่่วมในการจััดทำำ�รายงานฉบัับนี้้� และขอให้้
ผลบุุญกุุศลจากการทำำ�งานเพื่่�อส่่วนรวมนี้้� จงเป็็นไปเพื่่�อความเจริิญรุ่่�งเรืืองของพระพุุทธศาสนาและความ
สุุขสวััสดิ์์�ของสรรพสััตว์์ทั้้�งหลายสืืบไป

	                   สมเด็็จพระมหาธีีราจารย์์ (ปสฤทธิ์์� เขมฺฺงกโร)

    	                     กรรมการมหาเถรสมาคม เจ้้าคณะใหญ่่หนเหนืือ
	                        และประธานคณะกรรมการฝ่่ายสาธารณสงเคราะห์์
	 ของมหาเถรสมาคม
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บทสรุุปเพื่่�อการดำเนิินการบทสรุุปเพื่่�อการดำเนิินการ

รายงานสุุขภาพพระภิิกษุุและสามเณร ประจำำ�ปี 2567 นี้้�จัดัทำำ�ตามมติิคณะกรรมการขัับเคลื่่�อน 
ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ (29 ตุุลาคม 2567) มีีวัตัถุประสงค์แ์ละขอบเขตเพื่่�อรายงานสถานการณ์์  
ผลการดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ภายใต้้ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2560 
(ฉบัับแรก) และภายหลังัการประกาศใช้ธ้รรมนญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พุุทธศัักราชา 2566 (ฉบัับที่่� 2)  
การวิิเคราะห์์โอกาสและความท้้าทายในการขัับเคลื่่�อนงานเพื่่�อเป็็นข้้อมููลประกอบการพััฒนานโยบาย
และแนวทางการดำำ�เนิินงานในระยะต่่อไป

การดำำ�เนิินงานภายใต้้ธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566 พบว่่า มีีผลสำำ�เร็็จ 
ที่่�ชัดัเจนในการพััฒนาระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์อย่่างครอบคลุมุ โดยมีพระคิิลานุปัุัฏฐากปฏิิบัตัิิงานใน 
6,290 ตำำ�บล (86.70%) วััดส่งเสริิมสุุขภาพ 21,775 แห่ง่ (49.31%) และสถานชีวีาภิิบาล 136 แห่ง่ทั่่�วประเทศ  
อย่า่งไรก็็ตาม ยังัพบปััญหาสุขุภาพที่่�รุุนแรงขึ้้�น โดยพระสงฆ์์ป่่วยรวม 38,527 รููป/ราย โดยโรคความดััน 
โลหิิตสูงเป็็นอัันดัับ 1 (18,595 รููป/ราย) และเบาหวาน (22,725 รููป/ราย) สะท้้อนความจำำ�เป็็นเร่่งด่่วน
ในการป้อ้งกันัโรคไม่ต่ิิดต่อเรื้้�อรังั การบูรูณาการความร่่วมมืือระหว่่างหน่ว่ยงานภาครัฐัและเอกชนได้ก้่อ่
ให้้เกิิดการขัับเคลื่่�อนงานที่่�มีีประสิิทธิิภาพ ผ่่านเครืือข่่าย 5 หน่่วยงานหลััก ส่่งผลให้้เกิิดการยกระดัับ
การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์สู่่�การเป็็นวาระแห่่งชาติิ และสร้้างกลไกการทำำ�งานร่่วมกัันอย่่างยั่่�งยืืนภายใต้้
วิิสัยทััศน์์ “พระแข็็งแรง วััดมั่่�นคง ชุุมชนเป็็นสุุข”

สถานการณ์ส์ุขุภาพพระภิกิษุแุละสามเณรปี ี2567 พบว่า่ ข้อ้มูลูการสำำ�รวจสุุขภาพพระภิิกษุแุละ
สามเณรในปี ี2567 พบพระสงฆ์์อาพาธรวม 38,527 รูปู/ราย กระจายใน 11 ประเภทโรคหลักั โดยโรคความดันั 
โลหิิตสูงเป็น็ปัญัหาอันัดับัหนึ่่�งด้ว้ยผูพูระสงฆ์์อาพาธ 18,595 รูปู/ราย ตามด้ว้ยภาวะไขมันัผิิดปกติิ ในเลือืด 
 4,243 รููป/ราย โรคไตวายเรื้้�อรััง 1,764 รููป/ราย และโรคเบาหวาน 1,424 รููป/ราย สะท้้อนให้้เห็็นถึึง
ปััญหาโรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรัังที่่�ร้้ายแรงและต่่อเนื่่�องจากอดีีต การกระจายตัวของปััญหาไม่่สมดุุลระหว่่าง
ภาคการปกครองคณะสงฆ์์ โดยภาค 11 มีีผู้้�ป่่วยสูงสุุด 4,378 รููป/ราย ขณะที่่�ภาค 18 มีีน้้อยสุุด 919 
รูปู/ราย ระบบการดูแูลสุขุภาพได้้รัับการพััฒนาผ่า่นวััดส่งเสริิมสุุขภาพ 21,775 แห่ง่ กุฏุิิชีวีาภิิบาล 104 
แห่่ง และโรงพยาบาลที่่�เอื้้�อต่่อพระธรรมวิินััย 899 แห่่ง แต่่ยัังจำำ�เป็็นต้้องเร่่งพัฒนาระบบการป้้องกััน
และการดููแลแบบบููรณาการเพื่่�อลดภาระโรคและส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตของพระสงฆ์์อย่่างยั่่�งยืืน
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การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขุภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พ.ศ. 2566 พบว่า่ ธรรมนููญสุขุภาพพระสงฆ์์ 
แห่ง่ชาติิ พ.ศ. 2566 เป็น็การพััฒนาต่อ่ยอดจากฉบัับ พ.ศ. 2560 ด้้วยการเพิ่่�มเติิมประเด็็นใหม่ ่3 ประการ 
สำำ�คัญ ได้้แก่่ การพััฒนาระบบข้้อมููลสารสนเทศด้านสุุขภาพพระสงฆ์์ครอบคลุุม 10 ประเด็็นหลััก 
การเตรีียมความพร้้อมรัับมืือกัับภาวะวิิกฤตด้้านสุุขภาพ และการส่่งเสริิมบทบาทพระสงฆ์์ในการเป็็น
ผู้้�นำำ�ด้านสุุขภาวะ กลไกการขัับเคลื่่�อนได้้รัับการปรัับปรุุงให้้มีีประสิิทธิิภาพสููงขึ้้�นผ่่านการพััฒนาระบบ
บริิหารจััดการแบบบููรณาการ การเสริิมสร้้างการมีีส่่วนร่่วมของทุกภาคส่่วน และการยกระดัับระบบ 
การติิดตามประเมิินผล การบููรณาการงานสุุขภาพเข้้ากัับกิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง 6 ด้้าน คืือ การปกครอง 
การศาสนศึึกษา การเผยแผ่่ การศึึกษาสงเคราะห์์ สาธารณููปการ และสาธารณสงเคราะห์์ จะทำำ�ให้้ 
การขับัเคลื่่�อนเป็น็ไปอย่า่งเป็น็ธรรมชาติิและมีีประสิิทธิิภาพ สร้า้งรากฐานที่่�แข็ง็แกร่่งสำำ�หรับัการพััฒนา
ระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�ครอบคลุุม มีีคุุณภาพ และยั่่�งยืืนในอนาคต

โอกาส ความคาดหวััง และความท้้าทายในการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ  
พ.ศ. 2566 พบว่่า การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566 มีีโอกาสสำำ�คััญจาก
โครงสร้า้งการปกครองคณะสงฆ์์ที่่�เข้ม้แข็ง็ การสนับัสนุนุจากนโยบายรัฐั และเครืือข่า่ยวัดั และชุุมชนที่่�
แน่่นแฟ้้น แต่่เผชิิญความท้้าทายหลัักคืือความเหลื่่�อมล้ำำ��ของทรััพยากรระหว่่างพื้้�นที่่� การขาดบุุคลากร
เฉพาะด้้าน และความซัับซ้อ้นในการประสานงานหน่่วยงานต่่างๆ การดำำ�เนิินงานมีี 3 ระดัับ คืือ 1) ระดัับ
พื้้�นที่่�ต้้องใช้ป้ระโยชน์จ์ากโครงสร้า้งคณะสงฆ์์และความสััมพัันธ์์วััด และชุมุชน  2) ระดัับชาติิ ควรมุ่่�งเน้น้ 
การสร้้างระบบข้อ้มูลูและเครืือข่า่ยความร่ว่มมือื 3) ระดับันานาชาติิ เป็น็โอกาสในการแลกเปลี่่�ยนความรู้้� 
และสร้า้งภาพลักัษณ์ประเทศ แต่ต้่้องระวังัความท้า้ทายด้า้นความแตกต่่างทางวัฒนธรรมและกฎหมาย 
ความสำำ�เร็็จต้้องอาศััยการพััฒนาบุุคลากรอย่่างต่อเนื่่�อง การจััดสรรทรััพยากรอย่่างเป็็นธรรม และ 
การสร้า้งกลไกประสานงานที่่�มีปีระสิิทธิิภาพเพื่่�อให้บ้รรลุเุป้า้หมายการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ที่่�มีคุีุณภาพ
และยั่่�งยืืน
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พระพุุทธศาสนาเป็็นศาสนาประจำำ�ชาติิไทยที่่�มีีความสำำ�คัญต่อวิิถีชีีวีิิตของคนไทยมาอย่่างยาวนาน 
โดยมีีพระสงฆ์์เป็็นผู้้�สืืบทอดพระพุุทธศาสนา ทำำ�หน้้าที่่�เผยแผ่่หลัักธรรมคำำ�สอน และเป็็นที่่�พ่ึ่�งทางจิิตใจของ
พุุทธศาสนิิกชน วััดจึึงเป็น็ศููนย์ก์ลางของชุมุชนในการประกอบศาสนกิิจ และเป็น็พื้้�นที่่�ในการพััฒนาคุณุภาพ
ชีวีิิตของประชาชนในมิิติิต่าง ๆ ทั้้�งด้านกาย จิิต สังัคม และปััญญา

การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ จึึงมีีความสำำ�คััญอย่่างยิ่่�งต่อความมั่่�นคงของพระพุุทธศาสนา และการ
พััฒนาสัังคมไทย สอดคล้้องกับัเป้้าหมายของธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิที่่�มุ่่�งสู่่� ‘พระแข็ง็แรง วััด
มั่่�นคง ชุุมชนเป็็นสุุข’1 เนื่่�องจากพระสงฆ์์ที่่�มีีสุุขภาพดีีจะสามารถปฏิิบััติิศาสนกิิจและบำำ�เพ็็ญประโยชน์์ต่่อ
สังัคมได้้อย่่างมีประสิิทธิิภาพ ทั้้�งในด้้านการเผยแผ่่พระธรรมคำำ�สอน การเป็็นที่่�พึ่่�งทางจิิตใจแก่่พุทุธศาสนิิกชน 
และการมีีส่่วนร่่วมในการพััฒนาชุมุชน ในทางตรงกันข้้าม หากพระสงฆ์์มีีปััญหาสุขุภาพ ย่่อมส่่งผลกระทบ
ต่่อการปฏิิบััติิศาสนกิิจและบทบาทในการพััฒนาสัังคม อัันจะนำำ�ไปสู่่�ความอ่่อนแอของสถาบัันศาสนาและ
ความเข้้มแข็ง็ของชุมุชนในระยะยาว

ด้้วยเหตุุนี้้� คณะสงฆ์์ หน่่วยงานภาครััฐ และภาคีีเครืือข่่ายที่่�เกี่่�ยวข้้อง จึึงได้้ร่่วมกัันพััฒนาระบบ
การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบผ่่านกลไกนโยบายสาธารณะด้้านสุขุภาพที่่�สำำ�คัญคือื “ธรรมนููญ
สุขุภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ” ซ่ึ่�งเป็น็กรอบและแนวทางในการดำำ�เนิินงานที่่�มุ่่�งให้พ้ระสงฆ์์มีีสุุขภาวะที่่�ดีี วัดัเป็น็
ศููนย์์กลางการเรีียนรู้้�และพััฒนาสุุขภาวะของชุุมชน โดยการมีีส่่วนร่่วมของทุุกภาคส่่วนในสัังคม

รายงานฉบับันี้้� จัดัทำำ�ขึ้้�นเพื่่�อนำำ�เสนอสถานการณ์์และผลการดำำ�เนิินงานด้า้นสุขุภาพพระสงฆ์์ภายใต้้ 
ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2560 (ฉบัับแรก) และภายหลัังการประกาศใช้้ธรรมนญ
สุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุุทธศัักราชา 2566 (ฉบัับที่่� 2) ตลอดจนวิิเคราะห์์โอกาสและความท้้าทายใน
การขัับเคลื่่�อนงานเพื่่�อเป็็นข้้อมููลประกอบการพััฒนานโยบายและแนวทางการดำำ�เนิินงานในระยะต่่อไป

บทนำบทนำ

1สำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ. (2566). ธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2566. นนทบุุรีี: สำำ�นัักงานคณะ
กรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ.
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1.1 ความเป็็นมาและความสำำ�คััญ
สุุขภาพพระสงฆ์์เป็็นประเด็็นที่่�มีีความสำำ�คััญเชิิงยุุทธศาสตร์์ต่่อความมั่่�นคงของพระพุุทธศาสนา

และสัังคมไทย โดยพระสงฆ์์มีีบทบาทสำำ�คััญในหลายมิิติิ ทั้้�งในฐานะผู้้�สืบทอด พระธรรมคำำ�สอน ผู้้�นำำ�
ทางจิิตวิิญญาณ และศููนย์์รวมศรัทธาของพุทธศาสนิิกชนอีีกทั้้�งยัังเป็็นผู้้�นำำ�ในการพััฒนาชุุมชนและสัังคม 
ผ่่านกิิจกรรมสาธารณสงเคราะห์์ต่่าง ๆ2 การดำำ�รงไว้้ซึ่่�งสุขภาวะที่่�ดีีของพระสงฆ์์ จึึงมีีความสำำ�คััญอย่่างยิ่่�ง
ต่่อการธำำ�รงพระพุุทธศาสนาและการพััฒนาสัังคมไทยอย่่างยั่่�งยืืน

สืบืเนื่่�องจากการประชุุมคณะกรรมการขับัเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พุุทธศัักราช 2566 
ครั้้�งที่่� 1/2567 เมื่่�อวัันที่่� 29 ตุุลาคม 2567 โดยมีีสมเด็็จพระมหาธีีราจารย์์ (ปสฤทธิ์์� เขมฺฺงกโร) กรรมการ
มหาเถรสมาคม เจ้้าคณะใหญ่่หนเหนืือ และประธานฝ่่าย สาธารณสงเคราะห์์ของมหาเถรสมาคม เป็็นประธาน  
ที่่�ประชุมุมีมีติิเห็น็ชอบให้มี้ีการดำำ�เนิินการรวบรวมและจัดัทำำ�รายงานสุขุภาพพระภิิกษุ ุสามเณร ประจำำ�ปี ี2567  
เพื่่�อรายงานต่่อมหาเถรสมาคม

ต่อ่มาเมื่่�อวันัที่่� 13 พฤศจิิกายน 2567 ฝ่่ายเลขานุกุารคณะกรรมการฯ โดย พระราชปััญญาวชิิรากร  
(สมบััติิ ญาณวโร) พระครููสุุตรัตนบััณฑิิต (ประยููร โชติิวโร) และนายแพทย์ป์ระจัักษวิิช เล็บ็นาค พร้้อมภาคี-ี 
เครืือข่่ายที่่�เกี่่�ยวข้้อง ได้้ประสานการประชุุมวางแนวทางการจััดทำำ�รายงานดัังกล่่าว และเห็็นชอบการตั้้�ง 
กองบรรณาธิิการฯ โดยมีีพระธรรมวชิิโรดม (พล อาภากโร ป.ธ.9) เจ้้าคณะภาค 6 และรองอธิิการบดีีฝ่่าย
กิิจการนิิสิิต มหาวิิทยาลัยัมหาจุฬุาลงกรณราชวิิทยาลัยั เป็็นประธานกองบรรณาธิิการฯ

จากการศึึกษาสถานการณ์์สุุขภาพพระสงฆ์์ในช่่วงทศวรรษที่่�ผ่่านมา(พ.ศ. 2555-2565) พบว่า่ พระสงฆ์์ 
มีคีวามเสี่่�ยงและอััตราการเจ็บ็ป่ว่ยด้วยโรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรังัเพิ่่�มขึ้้�นอย่า่งมีนีัยัสำำ�คัญ โดยเฉพาะโรคเบาหวาน 
ความดัันโลหิิตสูง และภาวะอ้้วน3 นอกจากนี้้�ในการสำำ�รวจในปีี 2565 พบว่่า พระสงฆ์์มีีภาวะน้ำำ��หนัักเกิิน 
และอ้้วนถึึงร้้อยละ 45.6 เป็็นโรคเบาหวานร้้อยละ 12.8 และความดัันโลหิิตสูงร้้อยละ 21.44 สาเหตุุสำำ�คััญ 
มาจากปัจัจัยัหลายประการ ทั้้�งพฤติิกรรมการบริิโภคอาหารที่่�มีไีขมันัและน้ำำ��ตาลสูงู ข้้อจำำ�กัดัในการออกกำำ�ลังักาย 
ที่่�เหมาะสมกัับสมณสารููปและอุุปสรรคในการเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพในบางพื้้�นที่่�5

ความตระหนัักถึึงความสำำ�คัญของปัญหาดังักล่่าว นำำ�ไปสู่่�การจัดัทำำ�ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ  
พ.ศ. 2560 ซึ่่�งถือืเป็น็จุดุเปลี่่�ยนที่่�สำำ�คัญในการพััฒนาระบบการดูแูลสุขุภาพ พระสงฆ์์อย่า่งเป็น็ระบบครั้้�งแรก 
ของประเทศไทย6 โดยเกิิดจากประสานความร่่วมมือืนำำ�โดยสำำ�นักังานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ สำำ�นักังาน 
พระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ กระทรวงสาธารณสุุข สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ สำำ�นัักงานกองทุุน

2พระพรหมบััณฑิิต, “พระสงฆ์์กัับการพััฒนาสัังคมไทย,” วารสารพุุทธศาสน์์ศึึกษา 28, ฉ. 2 (2564): 1-15.
3กองโรคไม่่ติิดต่อ กรมควบคุมุโรค, “รายงานสถานการณ์โรคไม่่ติดิต่่อเรื้้�อรัังในกลุ่่�มพระสงฆ์์,” (กรุงุเทพฯ: กระทรวงสาธารณสุขุ, 2566), 8-12.
4เครือืข่า่ยวิิจัยัสุขภาพพระสงฆ์์, “รายงานการสำำ�รวจสุขุภาพพระสงฆ์์ในประเทศไทย พ.ศ. 2565,” (กรุุงเทพฯ: สถาบันัวิิจัยระบบสาธารณสุุข, 

2565), 25-30.
5สำำ�นักงานคณะกรรมการสุขุภาพแห่ง่ชาติิ, “การศึกึษาสถานการณ์แ์ละปัจัจััยที่่�มีีผลต่อ่สุขุภาพพระสงฆ์์ในประเทศไทย,” (นนทบุรีุี: สช., 2565),  

25-30.
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สนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ และภาคีีเครืือข่่ายที่่�เกี่่�ยวข้้อง7 โดยมีมหาวิิทยาลััยสงฆ์์ทั้้�งสองแห่่ง คืือ 
มหาวิิทยาลัยัมหาจุฬุาลงกรณราชวิิทยาลัยั (มจร) และมหาวิิทยาลัยัมหามกุุฏราชวิิทยาลัยั (มมร) มีบีทบาทสำำ�คัญ 
ในการร่่วมจัดัทำำ�ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิและร่่วมขับัเคลื่่�อนงานทำำ�หน้้าที่่�เป็็นศูนูย์์กลางทางวิิชาการใน
การศึึกษาวิิจัยั พัฒันาองค์ความรู้้� และสร้้างกระบวนการมีีส่่วนร่่วมในการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบ 
ผ่่านการบูรณาการองค์ความรู้้�ทั้้�งด้านพระพุุทธศาสนาและวิิทยาการสมัยัใหม่่เพื่่�อพััฒนาแนวทางการดููแล
สุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�สอดคล้้องกัับพระธรรมวิินัยและบริิบทสัังคมปััจจุุบัันตลอดจนสนัับสนุุนการขัับเคลื่่�อน 
นโยบายสู่่�การปฏิิบััติิผ่่านเครืือข่่ายความร่่วมมืือในระดัับพื้้�นที่่�

6สำำ�นักังานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ, “ธรรมนููญสุขุภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2560,” (นนทบุรุี:ี สช., 2560), 1-2.
7สำำ�นักังานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ, “รายงานการประชุุมมหาเถรสมาคม ครั้้�งที่่� 25/2559,” (กรุงุเทพฯ: พศ., 2559), 15-18.

การดำำ�เนิินงานในรอบหลายปีที่่�ผ่่านมา ภายใต้้ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พุุทธศัักราช 2560  
(ฉบัับแรก) เกิิดความร่่วมมืือจากภาคีเีครือืข่า่ยทั้้�งฝ่า่ยสงฆ์์และฆราวาสในการขับัเคลื่่�อนงานมีี 7 งานสำำ�คัญ 
ประกอบด้้วย 

1) การพััฒนาระบบฐานข้้อมููลพระสงฆ์์  
2) การจััดระบบสิิทธิิประกัันสุุขภาพ 
3) การพััฒนาระบบการตรวจคััดกรองสุขภาพพระภิิกษุุและสามเณร และการจััดระบบการ

รัักษาพยาบาล 
4) การพััฒนาศัักยภาพพระคิิลานุุปััฏฐาก 
5) การพััฒนาวััดให้้เป็็นศููนย์์กลางการสร้้างเสริิมสุุขภาพผ่่านโครงการวััดประชา รััฐ สร้้างสุข 

และวััดส่งเสริิมสุุขภาพ  
6) การจััดทำำ�ธรรมนููญสุขภาวะในโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรม 
7) การพััฒนาศููนย์์ประสานสุุขภาวะวิิถีีพุุทธในพื้้�นที่่�วััดและชุุมชน โดยการมีีส่่วนร่่วมของทุุก

ภาคส่่วน8 
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8สำำ�นักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ. (2567). บัันทึึกการประชุุมกองบรรณาธิิการรายงานสุุขภาพพระสงฆ์์สามเณรประจำำ�ปี  
2567. การประชุุมครั้้�งที่่� 1/2567 วัันที่่� 18 ธัันวาคม 2567, ห้้องประชุุมสานใจ 1/2 ชั้้�น 5 อาคารสุุขภาพแห่่งชาติิ, นนทบุุรีี.

9พระมหาประยููร โชติิวโร (คำำ�มา) และคณะ. (2561). การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ. รายงานการวิิจััยทุุนสนัับสนุุน
จากสำำ�นัักงานกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ. กรุุงเทพฯ: สำำ�นัักงานกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ.

นอกจากนี้้�การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2560 ส่่งผลให้้เกิิดผล 
รูปูธรรมนั่่�นมีอีงค์ประกอบสำำ�คัญ 3 ประการ คืือ

1) การมีีส่่วนร่่วมของคณะสงฆ์์ทุุกระดัับในการกำำ�หนดนโยบายและแนวทางปฏิิบััติิที่่�เหมาะสม 
ตามหลัักพระธรรมวิินััย 

2) การบููรณาการความร่่วมมืือระหว่่างภาคีีเครืือข่่ายทั้้�งภาครััฐ ภาคประชาสัังคม และชุุมชนใน
การสนัับสนุุนกลไกการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ และ 

3) การพัฒันาระบบฐานข้อ้มูลูและองค์ค์วามรู้้�ด้า้นสุขุภาพพระสงฆ์์ที่่�เชื่่�อมโยงกับระบบหลักัประกันั 
สุขุภาพแห่ง่ชาติิ รวมถึึงข้อเสนอในการขยายผลควรให้ค้วามสำำ�คัญกับการพััฒนาศัักยภาพพระคิิลานุปัุัฏฐาก 
ประจำำ�วัด การจััดตั้้�งกองทุุนสุุขภาพพระสงฆ์์ระดัับพื้้�นที่่�ที่่�เชื่่�อมโยงกัับกองทุุนหลัักประกัันสุุขภาพท้้องถิ่่�น 
และการพััฒนาวััดให้้เป็็นศููนย์์เรีียนรู้้�การดููแลสุุขภาพตามหลััก พระธรรมวิินัย โดยใช้้กลไกการขัับเคลื่่�อน
ผ่่านคณะกรรมการพััฒนาคุุณภาพชีีวิิตระดัับอำำ�เภอ (พชอ.) ร่่วมกัับหน่่วยอบรมประชาชนประจำำ�ตำำ�บล 
(อ.ป.ต.) ของคณะสงฆ์์ เพื่่�อให้้เกิิดการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่างยั่่�งยืืน9

อย่่างไรก็ต็าม ยังัพบประเด็็นท้้าทายด้านสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�สำำ�คัญที่่�ต้้องเร่ง่ดำำ�เนิินการ ได้แ้ก่ ่โรคไม่ต่ิิดต่อ 
เรื้้�อรััง โดยเฉพาะเบาหวาน ความดัันโลหิิตสููง และภาวะอ้้วน การเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพในพื้้�นที่่�ห่่างไกล  
การจัดัการสภาพแวดล้อมในวัดัให้้เอื้้�อต่่อสุุขภาพ รวมถึึงการบููรณาการงานสุุขภาพพระสงฆ์์กัับงานกิิจการคณะสงฆ์์ 
ทั้้�ง 6 ด้้าน ได้้แก่่ การปกครอง ศาสนศึึกษา การเผยแผ่่ ศึึกษาสงเคราะห์์ และสาธารณสงเคราะห์์

การแก้้ไขปััญหาสุุขภาพพระสงฆ์์ในอนาคต ควรมุ่่�งเน้้นการพััฒนาระบบและกลไกที่่�ครอบคลุุม 
5 ด้้านหลััก ดัังนี้้� 

1) การพััฒนาระบบเฝ้้าระวัังและป้้องกัันโรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรัังเชิิงรุก ผ่่านกลไกกองทุุนสุุขภาพ 
พระสงฆ์์ระดัับตำำ�บลและการสร้้างความรู้้�ด้้านโภชนาการที่่�เหมาะสม
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2) การเพิ่่�มการเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพในพื้้�นที่่�ห่่างไกลด้้วยระบบส่่งต่่อแบบเครืือข่่าย
3) การพััฒนาศัักยภาพพระแกนนำำ�ด้านสุุขภาพ (พระคิิลานุุปััฏฐาก พระบริิบาลพระภิิกษุุไข้้  

พระคิลิานธรรม พระสงฆ์์นักัสาธารณสงเคราะห์์ พระสงฆ์์นัักสื่่�อสารสุุขภาวะ และพระนิิสิิตปฏิิบััติิศาสนกิิจ
เพ่ื่�อสัังคมและชุุมชน)

4) การยกระดัับมาตรฐานวััดส่่งเสริิมสุุขภาพที่่�เหมาะสมตามบริิบทพื้้�นที่่� และ 
5) การบูรูณาการงานสุุขภาพเข้้ากับัแผนพััฒนาวัดัและกิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง 6 ด้้าน โดยสร้้างกลไก

ประสานงานระหว่่างคณะสงฆ์์และหน่่วยงานสาธารณสุขุอย่า่งเป็น็ระบบ ทั้้�งนี้้� ความสำำ�เร็จ็ของการดำำ�เนิินงาน 
ขึ้้�นอยู่่�กับการมีีส่่วนร่่วมของทุกุภาคส่่วนและการสนัับสนุนุเชิิงนโยบายอย่่างต่่อเนื่่�อง

ความสำำ�คัญของการจัดัทำำ�รายงานสุุขภาพพระภิิกษุแุละสามเณร ประจำำ�ปี 2567 แก่่มหาเถรสมาคม  
จึึงมีความสำำ�คัญัในการติิดตามความก้้าวหน้้า วิิเคราะห์์สถานการณ์ ์และเสนอแนะแนวทางการพััฒนาระบบ
การดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ เพื่่�อให้้บรรลุุเป้้าหมายที่่�มุ่่�งให้้พระสงฆ์์มีีสุขุภาวะที่่�ดี ีสามารถดำำ�รงพระธรรมวิินัย และ
เป็็นที่่�พ่ึ่�งของพุุทธศาสนิิกชนได้้อย่่างยั่่�งยืืน สมดัังเจตนารมณ์์แห่่งธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ 

ดังันั้้�น รายงานฉบัับนี้้� จึึงได้้รวบรวมสถานการณ์์และผลการดำำ�เนิินงานด้้านสุขุภาพพระสงฆ์์ในปี ี2567  
เพื่่�อเป็็นข้้อมูลูประกอบการพิิจารณากำำ�หนดนโยบายและแนวทางการดำำ�เนิินงานในระยะต่่อไป รวมถึึงวิิเคราะห์์ 
โอกาสและความท้้าทายในการขับัเคลื่่�อนงานทั้้�งในระดัับพื้้�นที่่� ระดัับชาติิ และระดับันานาชาติิ เพื่่�อให้้การดููแล 
สุขุภาพพระสงฆ์์เป็็นไปอย่่างมีประสิิทธิิภาพและยั่่�งยืนื สมดังัเจตนารมณ์แ์ห่ง่ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ

1.2 วััตถุุประสงค์์ของรายงาน
	 1.2.1 เพื่่�อรายงานสถานการณ์์และผลการดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ในปีี 2567  

ภายใต้้ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2560
	 1.2.2 เพื่่�อวิิเคราะห์ผ์ลการดำำ�เนิินงานของหน่ว่ยงานที่่�เกี่่�ยวข้อ้งในการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญู

สุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ
	 1.2.3 เพื่่�อนำำ�เสนอข้้อเสนอแนะเชิิงนโยบายในการพััฒนาระบบการดููแลสุขุภาพพระสงฆ์์
	 1.2.4 เพื่่�อเป็็นฐานข้้อมูลูในการติิดตามความก้้าวหน้้าการดำำ�เนิินงานตามธรรมนููญสุขภาพ

พระสงฆ์์แห่่งชาติิ

1.3 ขอบเขตของรายงาน
	 1.3.1 ขอบเขตด้านเนื้้�อหา ครอบคลุุมการดำำ�เนิินงานตามธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ  

ทั้้�งด้้านการส่่งเสริิมสุุขภาพ การป้้องกัันโรค การรัักษาพยาบาล และการฟ้ื้�นฟููสมรรถภาพ
	 1.3.2 ขอบเขตด้านประชากร ครอบคลุมุพระสงฆ์์ตามกลไกการปกครองคณะสงฆ์์ทั่่�วประเทศ
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	 1.3.3 ขอบเขตด้้านระยะเวลา ข้้อมููลระหว่่าง ปีี 2560-2567
	 1.3.4 ขอบเขตด้านพื้้�นที่่� ครอบคลุุมวัดัและสำำ�นักัสงฆ์์ทั่่�วประเทศ

1.4 นิิยามศััพท์์เฉพาะ
ธรรมนููญสุขุภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ    
หมายถึึง กรอบและแนวทางการดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�เกิิดจากการมีีส่่วนร่่วมของทุก

ภาคส่่วนทั้้�งคณะสงฆ์์และฆราวาส
สุุขภาวะองค์์รวม    
หมายถึึง สุุขภาพที่่�สมบููรณ์์ทั้้�งทางกาย จิิต สัังคม และปััญญา
พระคิลิานุปัุัฏฐาก    
หมายถึึง พระภิิกษุทุี่่�ได้้รัับการอบรมให้้มีคีวามรู้้�และทัักษะในการดููแลพระอาพาธ
วััดส่่งเสริิมสุุขภาพ    
หมายถึึง วััดที่่�มีีการจััดการสภาพแวดล้อมและกิิจกรรมที่่�เอื้้�อต่่อการมีีสุุขภาพที่่�ดีีของพระสงฆ์์

และประชาชน
ศููนย์์ประสานสุุขภาวะวิิถีีพุุทธ    
หมายถึึง กลไกการประสานงานระหว่่างวััด ชุุมชน และหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องในการเสริิมสร้้าง

สุุขภาวองค์์กรสงฆ์์และชุุมชน
ศููนย์์ประสานงานสาธารณสงเคราะห์์ของมหาเถรสมาคม    
หมายถึึง ศููนย์ภ์ายใต้ก้ารกำำ�กับดูแูลของฝ่่ายสาธารณสงเคราะห์์ มหาเถรสมาคม ที่่�จััดตั้้�งขึ้้�นเพื่่�อ

เป็น็ศูนูย์ก์ลางในการประสานงานและดำำ�เนิินกิิจกรรมด้้านสาธารณสงเคราะห์์ของคณะสงฆ์์ทั่่�วประเทศ โดย
มีวีัตัถุปุระสงค์เพื่่�อช่่วยเหลืือและบรรเทาทุุกข์์แก่่ประชาชนที่่�ประสบความเดืือดร้้อนในด้้านต่่างๆ ตลอดจน
การส่่งเสริิมและพััฒนาคุุณภาพชีีวิิตของประชาชนตามหลัักพระพุุทธศาสนา

ธรรมนููญสุุขภาวะโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรม    
หมายถึึง แนวทางการจัดัการนโยบายสาธารณะด้้านสุขุภาพในโรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรมที่่�สอดคล้้อง 

กัับหลัักพระธรรมวิินััย
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แผนภาพที่่� 1.1 แสดงความเชื่่�อมโยงการพััฒนาและขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ
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การดำเนิินงานภายใต้้ธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ

บทที่่� 2บทที่่� 2

2.1 สถานการณ์์สุุขภาวะพระสงฆ์์
สถานการณ์์ด้้านสุขุภาพของพระสงฆ์์ในประเทศไทยได้้รับัความสนใจอย่า่งจริิงจังตั้้�งแต่ป่ี ีพ.ศ. 2549 

เป็น็ต้้นมา โดยมีการสำำ�รวจสุุขภาพพระสงฆ์์ทั่่�วประเทศอย่า่งเป็น็ระบบ แบ่ง่เป็น็ 3 ระยะ ระยะแรกและระยะที่่� 
สองในปี ีพ.ศ. 2549-2550 เป็น็การสำำ�รวจพระสงฆ์์ในเขตกรุงุเทพมหานคร จำำ�นวน 9,305 รูปู ส่ว่นระยะที่่�สาม  
ในปี ีพ.ศ. 2551-2552 ได้ข้ยายการสำำ�รวจครอบคลุมุทั่่�วประเทศ มีพีระสงฆ์์เข้า้ร่ว่มการสำำ�รวจรวม 80,945 รูปู  
รวมทั้้�งสิ้้�น 90,250 รููป1

จากการสำำ�รวจข้อ้มูลูจำำ�นวนพระภิิกษุุและสามเณรในปีี พ.ศ. 2559 พบว่า่ มีีจำำ�นวนพระภิิกษุุทั้้�งสิ้้�น 
298,580 รูปู แยกเป็น็มหานิิกาย 264,442 รูปู และธรรมยุตุ 34,138 รูปู ส่ว่นสามเณร มีจีำำ�นวน 59,587 รูปู  
แยกเป็น็มหานิิกาย 52,278 รููป และธรรมยุุต 7,309 รููป จากจำำ�นวนประชากรไทยทั้้�งหมด 65,729,098 คน 
โดยเป็็นพุุทธศาสนิิกชน 61,746,429 คน2

ผลการสำำ�รวจพบว่่า พระสงฆ์์มีีพฤติิกรรมเสี่่�ยงทางสุุขภาพหลายประการ โดยเฉพาะอััตราการ 
สููบบุุหรี่่�ที่่�สููงถึึงร้้อยละ 41.3 ซ่ึ่�งสูงกว่่าประชาชนทั่่�วไปที่่�มีีอััตราการสููบบุุหรี่่�เพีียงร้้อยละ 20.2 นอกจากนี้้� 
ยังัพบว่า่ พระสงฆ์์มีกีารออกกำำ�ลังกายน้อ้ย โดยมีเพีียงร้อยละ 43.5 ที่่�ออกกำำ�ลังกายอย่า่งน้อ้ย 3 ครั้้�งต่อสัปัดาห์์  
เทีียบกัับประชาชนทั่่�วไปที่่�ออกกำำ�ลังกายร้้อยละ 65.83 

จากสถานการณ์์ดังักล่่าว นำำ�ไปสู่่�การพิิจารณาในสมัชัชาสุขุภาพแห่่งชาติิ ครั้้�งที่่� 5 พ.ศ. 2555 ซ่ึ่�งได้้
มีมีติิเรื่่�อง “พระสงฆ์์กัับการพััฒนาสุขุภาวะ” โดยเห็น็ความสำำ�คัญของพระสงฆ์์ในฐานะ ผู้้�สืบืทอดพระพุุทธ
ศาสนาและพััฒนาสังัคม อีกีทั้้�งยังัแสดงความกัังวลต่่อปัญัหาสุขุภาพของพระสงฆ์์ โดยเฉพาะโรคไม่ต่ิิดต่อ
เรื้้�อรััง เช่่น เบาหวาน ความดัันโลหิิตสูง และภาวะไขมัันในเลืือดสูง4

1โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์์ กระทรวงสาธารณสุุข. (2552). รายงานการสำำ�รวจสุุขภาพพระสงฆ์์ทั่่�วประเทศ พ.ศ. 2549-2552. 
กรุุงเทพฯ: โรงพยาบาลสงฆ์์.

2สำำ�นัักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ. ข้้อมููลพื้้�นฐาน. สืืบค้้นเมื่่�อวัันที่่� 31 ธัันวาคม 2559. จาก http://www.onab.go.th.
3เรื่่�องเดีียวกััน
4สำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ. (2555). มติิสมััชชาสุุขภาพแห่่งชาติิ ครั้้�งที่่� 5 พ.ศ. 2555 เรื่่�อง พระสงฆ์์กัับการพััฒนาสุุขภาวะ. 

นนทบุุรีี: สำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ.
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ในปีี พ.ศ. 2559 ข้้อมููลจากการสำำ�รวจสุุขภาพของพระภิิกษุุและสามเณรที่่�มารัับการรัักษาที่่� 
โรงพยาบาลสงฆ์์ จำำ�นวน 31,369 รูปู พบโรคที่่�เป็น็ปัญัหามากที่่�สุดุ 5 อันัดับัแรก ได้แ้ก่ ่โรคไขมันัในเลือืดสูง  
(ร้้อยละ 30.63) โรคความดัันโลหิิตสูง (ร้้อยละ 27.16) โรคเบาหวาน (ร้้อยละ 20.15) โรคไตวายเรื้้�อรััง 
(ร้้อยละ 13.77) และโรคข้้อเข่่าเสื่่�อม (ร้้อยละ 8.09)5 

นอกจากนี้้�ยัังพบปััญหาการเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพ แม้้พระสงฆ์์จะมีีสิิทธิิหลัักประกัันสุุขภาพถ้้วน
หน้้าถึึงร้้อยละ 84.60 แต่่มีีการใช้้สิิทธิิเพีียงร้้อยละ 32.63 โดยร้้อยละ 72.50 ของพระสงฆ์์มีีความเข้้าใจ
คลาดเคลื่่�อนว่่าสิิทธิิหลัักประกัันสุุขภาพเป็็นเพีียงโครงการสงเคราะห์6์ 

จากสถานการณ์์ปััญหาดังักล่่าว นำำ�ไปสู่่�การจัดัทำำ�ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิในปี ีพ.ศ. 2560 เพื่่�อ
เป็น็กรอบและแนวทางในการดูแูลและส่่งเสริิมสุุขภาพพระสงฆ์์อย่า่งเป็น็ระบบ ครอบคลุมุ 3 ประเด็็นหลััก  
คืือ การดููแลสุุขภาพตนเองของพระสงฆ์์ตามหลัักพระธรรมวิินัย การดููแลอุุปััฏฐากพระสงฆ์์โดยชุมุชนและ
สัังคม และบทบาทของพระสงฆ์์ในการเป็็นผู้้�นำำ�ด้้านสุุขภาวะของชุุมชน7

จากสถานการณ์์ด้้านสุุขภาพของพระสงฆ์์ในประเทศไทยที่่�เริ่่�มได้้รับัความสนใจอย่่างจริิงจัังตั้้�งแต่ ่
ปี ีพ.ศ. 2549 และในปีี พ.ศ. 2559 โดยมีการสำำ�รวจสุุขภาพพระสงฆ์์ทั่่�วประเทศอย่า่งเป็น็ระบบ ได้้แสดงให้เ้ห็น็ถึึง 
สถานการณ์์ปััญหาที่่�นำำ�ไปสู่่�การพััฒนาธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ ดัังแสดงในแผนภาพที่่� 2.1

5โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์์. (2559). รายงานสถิิติิผู้้�ป่่วยพระภิิกษุุสามเณรที่่�เข้้ารัับการรัักษา ประจำำ�ปีี 2559. กรุุงเทพฯ: กลุ่่�มงานเวช
ระเบีียนและสถิิติิ โรงพยาบาลสงฆ์์.

6สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ. (2558). รายงานการสำำ�รวจสถานการณ์์การเข้้าถึึงและการใช้้สิิทธิิหลัักประกัันสุุขภาพของพระภิิกษุุ
และสามเณร. นนทบุุรีี: สำำ�นัักบริิหารงานทะเบีียน สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ.

7สำำ�นัักงานเลขาธิิการมหาเถรสมาคม. (2560). รายงานการประชุุมมหาเถรสมาคม ครั้้�งที่่� 7/2560 เมื่่�อวัันที่่� 20 มีีนาคม พ.ศ. 2560 เรื่่�อง การ
ดำำ�เนิินงานพระสงฆ์์กัับการพััฒนาสุุขภาวะ. กรุุงเทพฯ: สำำ�นัักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ..
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จากแผนภาพที่่� 1 แสดงให้เ้ห็น็ว่า่ในปีี พ.ศ. 2559 ประเทศไทยมีพีระภิิกษุุและสามเณรรวม 358,167 รููป  
จากประชากรที่่�เป็น็พุุทธศาสนิิกชน 61.7 ล้้านคน การสำำ�รวจสุุขภาพพระสงฆ์์ระหว่่าง ปี ี2549-2552 จำำ�นวน 
90,250 รููป พบปััญหาสุุขภาพใน 4 ด้้านหลััก ได้้แก่่ 

1. พฤติิกรรมเสี่่�ยง การสููบบุุหรี่่� 41.3% ออกกำำ�ลัังกายน้้อย 43.5% และความเครีียดสููง 54%
2. สถานะสุุขภาพ โดยมีีพระสงฆ์์ที่่�มีีสุุขภาพดีีเพีียงร้้อยละ 49
3. โรคที่่�พบบ่่อย โดยเฉพาะโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง คืือ ไขมัันในเลืือดสููง 30.63% โรคความดัันสููง 

27.16% โรคเบาหวาน 20.15%

แผนภาพที่่� 2.1 แสดงความเชื่่�อมโยงของสถานการณ์์และปััญหาสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�นำำ�ไปสู่่�
การพััฒนาธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ
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4. การเข้า้ถึึงบริิการสุขุภาพ ที่่�มีอัีัตราการใช้ส้ิิทธิิหลักัประกันัสุุขภาพถ้ว้นหน้า้ต่ำำ�� กล่า่วคือื มีีสิิทธิิ UC  
84.6% ใช้้สิิทธิิเพีียง 32.63%

สถานการณ์์ปััญหาเหล่่านี้้�นำำ�ไปสู่่�การพััฒนานโยบายด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบ ผ่่าน 
มติิสมัชัชาสุขุภาพแห่ง่ชาติิ ครั้้�งที่่� 5 พ.ศ. 2555 และการจัดัทำำ�ธรรมนูญูสุขุภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พุุทธศัักราช  
2560 ตลอดจนนำำ�มาสู่่�การทบทวนธรรมนูญูฯ และการประกาศธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พุุทธศัักราช  
2566 ในวัันที่่� 3 มิิถุุนายน 2566

2.2 ผลการดำำ�เนิินงานของหน่่วยงานภาครััฐ
	 2.2.1 สำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ (สช.)
	สำ ำ�นักังานคณะกรรมการสุขุภาพแห่ง่ชาติิ (สช.) ในฐานะหน่ว่ยงานที่่�มีภีารกิิจในการพัฒันา 

นโยบายสาธารณะเพื่่�อสุขุภาพแบบมีสี่ว่นร่ว่มได้ต้ระหนักัถึึงความสำำ�คัญของการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ซึ่่�งเป็น็
ผู้้�สืืบทอดพระพุุทธศาสนาและมีีบทบาทสำำ�คััญในการพััฒนาสัังคม โดยมีีผลการดำำ�เนิินงานที่่�สำำ�คััญ ดัังนี้้�

	 	 2.2.1.1 กระบวนการพััฒนานโยบายสาธารณะด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์
		  การพััฒนานโยบายสาธารณะด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ เป็็นความท้้าทายสำำ�คัญที่่�ต้้อง

อาศััยความร่่วมมือืจากทุกุภาคส่่วน โดยมีเป้้าหมายเพื่่�อสร้้างระบบการดููแลสุุขภาพที่่�ครอบคลุุม เคารพใน 
หลัักพระธรรมวิินััย และตอบสนองต่่อความต้้องการเฉพาะของพระสงฆ์์ กระบวนการดัังกล่่าวไม่่เพีียงแต่่
มุ่่�งเน้้นการแก้้ปััญหาสุุขภาพทางกายภาพ หากแต่่ยัังครอบคลุุมถึึงสุขภาวะทางจิิตใจ สัังคม และปััญญา

	จุ ุดเริ่่�มต้้นของการพััฒนานโยบายนี้้�เกิิดจากความตระหนัักถึึงความสำำ�คัญของพระสงฆ์์ 
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ในฐานะผู้้�นำำ�ทางจิิตวิิญญาณและทรััพยากรอัันทรงคุณค่่าของสัังคมไทย การออกแบบนโยบายจึึงต้้อง 
คำำ�นึึงถึึงความเป็็นองค์์รวม ผสานระหว่่างหลัักธรรมทางพระพุุทธศาสนากัับศาสตร์สมััยใหม่่ด้้านการดููแล
สุุขภาพ ดัังนั้้�น กระบวนการพััฒนานโยบายจึึงเป็็นเรื่่�องราวของการสร้้างความร่่วมมืือ การสรรค์์สร้้าง
นวัตักรรม และการมุ่่�งสู่่�เป้า้หมายสูงสุดุคือื “พระแข็ง็แรง วััดมั่่�นคง ชุมุชนเข้้มแข็ง็” ซึ่่�งมีรีายละเอีียดดังันี้้� 

1) การพััฒนาข้้อเสนอเชิิงนโยบาย สช. ได้้ริิเริ่่�มกระบวนการพััฒนานโยบายสาธารณะด้้าน
สุุขภาพพระสงฆ์์ โดยใช้้กระบวนการสมััชชาสุขุภาพแห่่งชาติิเป็็นเครื่่�องมือืสำำ�คัญั เริ่่�มจากการรวบรวมข้้อมูลู
สถานการณ์์สุขุภาพพระสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบ นำำ�ไปสู่่�การพิิจารณาในสมัชัชาสุขุภาพแห่่งชาติิ ครั้้�งที่่� 5 พ.ศ. 2555 
จนเกิิดมติิ “พระสงฆ์์กัับการพััฒนาสุขุภาวะ” ซึ่่�งเป็น็จุดุเริ่่�มต้น้ของการพัฒันานโยบายด้านสุขุภาพพระสงฆ์์ 
อย่่างเป็็นระบบ

2.) การประสานพลัังขัับเคลื่่�อนนโยบาย สช. ได้้ประสานความร่่วมมืือกัับคณะสงฆ์์และภาคส่่วน
ต่า่งๆ จนนำำ�ไปสู่่�มติิมหาเถรสมาคม ครั้้�งที่่� 7/2560 เรื่่�องการดำำ�เนิินงานพระสงฆ์์กัับการพััฒนาสุขุภาวะ ซ่ึ่�งใช้้
หลักัการ “ทางธรรมนำำ�ทางโลก” เป็น็แนวทางสำำ�คัญัในการดำำ�เนิินงาน โดยให้ค้วามสำำ�คัญักับัการบูรูณาการ 
หลัักพระธรรมวิินัยกับัการดููแลสุขุภาพพระสงฆ์์

3) การพัฒันาธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ สช. ได้ด้ำำ�เนิินการพััฒนาธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์ 
แห่ง่ชาติิ โดยใช้ก้ระบวนการมีสี่ว่นร่ว่มจากทุกุภาคส่ว่น ซึ่่�งถือืเป็น็เครื่่�องมือืเชิิงนโยบายที่่�สำำ�คัญในการกำำ�หนด 
ทิิศทางการดููแลสุขุภาพพระสงฆ์์ ครอบคลุุม 3 ประเด็็นหลััก คืือ

	 (1) การดููแลสุขุภาพตนเองของพระสงฆ์์ตามหลัักพระธรรมวิินัย
	 (2) การดููแลอุุปััฏฐากพระสงฆ์์โดยชุุมชนและสัังคม
	 (3) บทบาทของพระสงฆ์์ในการเป็็นผู้้�นำำ�ด้านสุุขภาวะของชุมุชน
4) การสร้้างกลไกการขับัเคลื่่�อนนโยบายสู่่�การปฏิิบัติิ สช. ได้้สนับัสนุนุให้้เกิิดกลไกการขัับเคลื่่�อน

นโยบายในทุุกระดัับ
5) การบููรณาการและพััฒนาธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2560 สู่่�โรงเรีียน 

พระปริิยัตัิิธรรม ภายใต้้ โครงการพััฒนาและขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพโรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรม ปีี 2565 
การพััฒนาและขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2560 มีข้ี้อห่่วงใยต่อการแก้้ไข

ปััญหาสุขุภาวะของพระภิิกษุแุละสามเณรในโรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรมแผนกสามัญัศึึกษา และ จากการศึึกษา
สถานการณสุขภาพของสามเณรในโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรมแผนกสามััญศึึกษา พบประเด็็นปััญหาสำำ�คัญ
สี่่�ประการ ดัังนี้้�

	 (1) สามเณรมีภีาวะโภชนาการเกิินถึึงร้อ้ยละ 22 ซึ่่�งสูงูกว่า่เด็็กชายไทยทั่่�วไป โดยเฉพาะใน 
โรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรมกลุ่่�มที่่� 6 ที่่�มีแีนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�นจากร้อ้ยละ 19.55 ในปี ี2559 เป็น็ร้อ้ยละ 27.68 ในปี ี2562

	 (2) พฤติิกรรมการดููแลสุุขภาพของสามเณรอยู่่�ในระดัับที่่�ต้้องปรัับปรุุง ทั้้�งการบริิโภค
อาหารไม่่ครบ 5 หมู่่� นิิยมอาหารรสหวาน เครื่่�องดื่่�มที่่�มีีน้ำำ��ตาลสููง และขาดการออกกำำ�ลังกาย 
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	 (3) สุุขอนามััยส่่วนบุุคคลไม่่เหมาะสม ทั้้�งการทำำ�ความสะอาดร่างกาย การดูแูลสุขุภาพ 
ช่่องปาก และการรัักษาเครื่่�องนุ่่�งห่ม

	 (4) สภาพแวดล้อมไม่่เอื้้�อต่่อสุขุภาวะที่่�ดี ีทั้้�งกุฏุิิที่่�พััก ห้้องน้ำำ�� และพื้้�นที่่�เรียีนรู้้� การแก้้ไขปััญหา 
เหล่่านี้้�ต้้องอาศััยความร่่วมมืือจากทุุกภาคส่่วนในการพััฒนาอย่่างบููรณาการและยั่่�งยืืน

	 ภายใต้้บริิบทดัังกล่่าว สำำ�นักังานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ (สช.) ได้้ตระหนักัถึึงความ
สำำ�คัญของการพััฒนาคุณุภาพชีวีิิตของเยาวชนที่่�อยู่่�ในฐานะสามเณรในโรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรม จึึงได้ร้่ว่มมือื
กัับมหาวิิทยาลััยมหาจุฬุาลงกรณราชวิิทยาลัยั ในการจัดัทำำ�โครงการพััฒนาและขัับเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพใน
โรงเรีียนพระปริิยััติิธรรม โดยมีเป้้าหมายเพื่่�อส่่งเสริิมให้้เกิิดระบบและกลไกในการดููแลสุุขภาวะอย่่างองค์์
รวมสำำ�หรัับสามเณร ซึ่่�งครอบคลุุมทั้้�งมิิติิทางกาย จิิต ปััญญา และสัังคม

	 2.3.1.2 ผลการดำำ�เนินิการพััฒนานโยบายสาธารณะด้้านสุขุภาพพระสงฆ์์
	 การดำำ�เนิินงานได้้ก่่อให้้เกิิดผลสำำ�คััญในหลายด้้าน ดัังนี้้�
	 1) การพััฒนาเชิิงนโยบาย
	 การพััฒนาเชิิงนโยบายด้า้นสุุขภาพพระสงฆ์์เป็น็ความก้า้วหน้้าสำำ�คัญของประเทศไทยใน

การบูรูณาการมิิติิทางพระพุุทธศาสนาเข้า้กับังานด้้านสาธารณสุุข สะท้้อนถึึงการตระหนักัรู้้�ร่วมกัันของสังคม
ว่า่สุุขภาวะที่่�ดีขีองพระสงฆ์์มีคีวามสำำ�คัญัอย่่างยิ่่�งต่อความมั่่�นคงทางพระพุทุธศาสนาและสังัคมไทยโดยรวม 
การพััฒนานโยบายในช่่วงทศวรรษที่่�ผ่่านมาได้้วางรากฐานเชิิงระบบที่่�แข็็งแกร่่ง มีีการสร้้างกลไกการขัับ
เคลื่่�อนที่่�ชััดเจน และสร้้างการมีีส่่วนร่่วมจากทุุกภาคส่่วน โดยมีสำำ�นักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ  
(สช.) เป็น็แกนกลางในการประสานงานร่ว่มกับัคณะสงฆ์์และหน่ว่ยงานที่่�เกี่่�ยวข้อ้ง ความสำำ�เร็จ็เชิิงนโยบายนี้้� 
ไม่่เพีียงแต่่สะท้้อนถึึงความพยายามในการแก้้ไขปััญหาสุขุภาพพระสงฆ์์เท่่านั้้�น แต่่ยังัแสดงให้้เห็น็ถึึงศัักยภาพ 
ในการสร้้างนวัตักรรมเชิิงนโยบายสาธารณะที่่�ผสานภูมูิิปัญญาดั้้�งเดิิมเข้้ากับัศาสตร์สมัยัใหม่่ได้้อย่่างกลมกลืนื 
และเหมาะสมกัับบริิบทสัังคมไทย 

	 2) การขยายผลสู่่�โรงเรีียนพระปริิยััติิธรรม
	 การขยายผลธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิสู่่�โรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรมถือืเป็็นก้้าวสำำ�คัญั 

ในการสร้า้งรากฐานสุุขภาวะที่่�ดีีให้ก้ับัศาสนทายาทรุ่่�นใหม่ ่ด้้วยความตระหนักัว่่าสามเณรในวัันนี้้�จะเติิบโตเป็น็ 
พระภิิกษุแุละผู้้�นำำ�ทางจิิตวิิญญาณในอนาคต การลงทุนด้้านสุุขภาพในระดัับการศึึกษาจึึงเป็็นการวางรากฐานที่่� 
มั่่�นคงและยั่่�งยืืน โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งเมื่่�อพิิจารณาถึึงบริิบทของโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรมที่่�มัักตั้้�งอยู่่�ใน 
พื้้�นที่่�ห่่างไกลและรองรับัเยาวชนจากครอบครัวัที่่�มีฐีานะยากจน ซึ่่�งมีข้อ้จำำ�กัดในการเข้า้ถึึงบริิการสุขุภาพและ
องค์์ความรู้้�ด้านการดููแลสุุขภาพ การขยายผลนี้้�จึึงไม่่เพีียงเป็็นการยกระดัับสุุขภาวะของสามเณรเท่่านั้้�น 
แต่ย่ังัเป็็นการสร้้างความเท่่าเทียีมและลดความเหลื่่�อมล้ำำ��ในสัังคม อีีกทั้้�งยังสอดคล้้องกับัหลักัการของธรรมนููญ
สุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิที่่�มุ่่�งสร้้างระบบการดููแลสุุขภาพที่่�ครอบคลุุมและเข้้าถึึงได้้สำำ�หรัับพระสงฆ์์ทุุกรููป 
มีีผลการดำำ�เนิินงาน 3 ประเด็็นสำำ�คััญ ดัังนี้้� 
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	 (1) ระดัับนโยบาย ธรรมนูญูแม่่บทได้้ถูกูพััฒนาขึ้้�นเพื่่�อเป็็นกรอบเชิิงนโยบายที่่�สามารถปรัับใช้้ตาม 
บริิบทเฉพาะของแต่่ละโรงเรียีน โดยคำำ�นึึงถึึงความแตกต่่างของสภาพแวดล้อมและความต้้องการในแต่่ละพื้้�นที่่�

	 (2) ระดัับเขตการศึึกษา มีีการจััดทำำ�ธรรมนููญในระดัับเขตครบทั้้�ง 14 เขตการศึึกษา 
พระปริิยััติิธรรม เพื่่�อทำำ�หน้้าที่่�หนุุนเสริิมและสนัับสนุุนให้้การดำำ�เนิินงานเป็็นไปตามเจตนารมณ์์และกรอบ
ความร่่วมมืือที่่�กำำ�หนดไว้้ในธรรมนููญแม่่บท

	 (3) ระดัับพื้้�นที่่� การขยายผลสู่่�ระดัับพื้้�นที่่�ประสบความสำำ�เร็็จอย่่างกว้้างขวาง โดยมีีการ
จััดทำำ�ธรรมนููญระดัับโรงเรีียนและวััดรวมทั้้�งสิ้้�น 536 แห่่ง แบ่่งเป็็น (1) โรงเรีียนพระปริิยััติิธรรม 393 
โรงเรีียน (2) วััดในพื้้�นที่่�จัังหวััดพิิจิิตร 143 วััด

	ผ ลการขยายผลในแต่่ละเขตการศึึกษา มีีความแตกต่า่งกันั โดยเรียีงลำำ�ดับัจากมากไปน้อ้ย 
คืือ เขต 6 จำำ�นวนมากที่่�สุุด 62 แห่่ง เขต 7 จำำ�นวน 44 แห่่ง เขต 5, 8, 10 และ 11 แต่่ละเขตมีีจำำ�นวน 
42 แห่่ง และน้้อยที่่�สุุด เขต 13 และ 14 แต่่ละเขตมีีจำำ�นวน 3 แห่่ง

	 การขยายผลนี้้�แสดงให้้เห็็นถึึงความสำำ�เร็็จของการบููรณาการธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์ 
แห่่งชาติิ พ.ศ. 2560 สู่่�บริิบทของโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรม ซึ่่�งเป็็นการสร้้างความตระหนัักและส่่งเสริิม 
สุุขภาวะที่่�ดีีให้้แก่่พระภิิกษุุสามเณรที่่�กำำ�ลัังศึึกษาในระบบการศึึกษาของคณะสงฆ์์

	 3) การสร้้างกลไกความร่่วมมืือ
	 การสร้้างกลไกความร่่วมมืือในการพััฒนาสุุขภาวะพระสงฆ์์ถือืเป็็นนวัตักรรมทางสังคมที่่�

สำำ�คัญ ซึ่่�งแสดงให้้เห็น็ถึึงพลังัแห่่งการประสานงานข้า้มหน่ว่ยงานและการทำำ�งานแบบองค์ร์วม โดยตระหนักัว่า่ 
การยกระดัับสุุขภาวะของพระสงฆ์์เป็็นงานที่่�ต้้องอาศััยความเชี่่�ยวชาญจากหลากหลายภาคส่่วน ไม่่สามารถ
ขัับเคลื่่�อนได้้โดยหน่่วยงานใดหน่่วยงานหนึ่่�งเพีียงลำำ�พัง 

	 กลไกความร่่วมมืือนี้้� ได้้ถููกออกแบบให้้เชื่่�อมประสานทั้้�งในแนวราบที่่�เป็็นการบูรูณาการ
ระหว่่างหน่่วยงานต่่างๆ และในแนวดิ่่�งที่่�เชื่่�อมโยงตั้้�งแต่่ระดัับนโยบายไปจนถึึงการปฏิิบััติิในพื้้�นที่่� ซึ่่�งนัับเป็็น 
ต้น้แบบของการทำำ�งานร่่วมกันัระหว่่างองค์กรทางศาสนาและหน่่วยงานภาครัฐัที่่�มีคีวามเป็็นรูปูธรรมและมีพีลังั 
ในการขัับเคลื่่�อนอย่่างแท้้จริิง โดยมีเป้้าหมายร่วมกัันคืือการสร้้างสัังคมสงฆ์์ที่่�มีีสุุขภาวะที่่�ดีีและยั่่�งยืืน  
มีี 3 ประเด็็นสำำ�คััญ ดัังนี้้� 

		  (1) การลงนามความร่่วมมืือระหว่่าง 8 หน่่วยงานหลััก ประกอบด้้วย สช. 
สำำ�นัักงานการศึึกษาพระปริิยััติิธรรม สปสช. สสส. พศ. มจร. มมร. และกรมอนามััย

		  (2) การบูรูณาการการทำำ�งานร่่วมกับักิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง 6 ด้้าน ได้แ้ก่ ่การปกครอง  
การศาสนศึึกษา การศึึกษาสงเคราะห์์ การเผยแผ่่ การสาธารณููปการ และการสาธารณสงเคราะห์์

		  (3) การพััฒนาระบบและกลไกการขัับเคลื่่�อนที่่�เชื่่�อมโยงตั้้�งแต่่ระดัับนโยบาย
จนถึึงระดัับพื้้�นที่่�

	 4) การพััฒนาองค์์ความรู้้�และกิิจกรรม
	 การพััฒนาองค์ความรู้้�และกิิจกรรมถืือเป็็นหัวัใจสำำ�คัญในการขับัเคลื่่�อนนโยบายสู่่�การปฏิิบัติิ
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อย่า่งเป็น็รููปธรรม สะท้อ้นให้เ้ห็น็ถึึงความพยายามในการสร้า้งกระบวนการเรียีนรู้้�ที่่�สอดคล้อ้งกับับริิบทและ
วิิถีชีีวีิิตของพระสงฆ์์และสามเณร โดยเฉพาะอย่า่งยิ่่�งการให้ค้วามสำำ�คัญกับการพััฒนาศัักยภาพของสามเณร
ซึ่่�งเป็น็อนาคตของสังคมสงฆ์์ กิิจกรรมเหล่่านี้้�ไม่่เพีียงมุ่่�งเน้้นการให้้ความรู้้�เท่่านั้้�น แต่่ยังัออกแบบให้้เกิิดการ
มีส่ี่วนร่่วม ความสนุกุสนาน และการนำำ�ไปประยุุกต์์ใช้้ในชีีวิิตประจำำ�วัันได้้จริิง ควบคู่่�ไปกัับการพััฒนาระบบ
ติิดตามและประเมิินผลที่่�เป็็นระบบ เพื่่�อให้้เกิิดการพััฒนาที่่�ต่่อเนื่่�องและยั่่�งยืืน นัับเป็็นการวางรากฐาน
สำำ�คััญในการเสริิมสร้้างวััฒนธรรมการดููแลสุุขภาพในวิิถีีพุุทธที่่�จะส่่งผลดีีต่่อสัังคมสงฆ์์ในระยะยาว เช่่น 

(1) หลัักสููตร เณรกล้้า โภชนาการดีี สำำ�หรัับสามเณรในโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรม
(2) การรวบรวมองค์์ความรู้้�และสื่่�อด้้านสุุขภาพร่่วมกัับภาคีีเครืือข่่าย และจััดพิิมพ์์เผยแพร่่  

ซึ่่�งผลจากการรายงานผลการดำำ�เนิินงานต่่อมหาเถรสมาคมได้้นำำ�ไปสู่่�การตัดัสิินใจเชิิงนโยบายที่่�สำำ�คัญั เช่่น  
การอนุุเคราะห์นโยบายสำำ�คัญที่่�นำำ�มาสู่่�การพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ การกำำ�หนดแนวทาง
ปฏิิบััติิด้านการดููแลสุุขภาพสำำ�หรัับพระสงฆ์์ และการบููรณาการประเด็็นสุุขภาพเข้้ากัับการบริิหารกิิจการ
คณะสงฆ์์ในด้า้นต่า่งๆ ซึ่่�งสะท้้อนให้้เห็น็ถึึงความสำำ�เร็จ็ของการขับัเคลื่่�อนนโยบายด้านสุุขภาพพระสงฆ์์ในระดัับ
สูงูสุดของคณะสงฆ์์ไทย คู่่�มืือธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ เพื่่�อสื่่�อสารประชาสััมพัันธ์์แด่่คณะสงฆ์์ 
และภาคีีเครืือข่่ายในทุุกระดัับ

(3) การพััฒนาระบบการรายงานผลการดำำ�เนิินงาน และรายงานสุุขภาพพระสงฆ์์สามเณรต่่อ 
มหาเถรสมาคมอย่่างต่่อเนื่่�อง

	 2.3.1.3 ความท้้าทายและการพััฒนาต่่อเนื่่�อง
	 แม้้การพััฒนานโยบายสาธารณะด้้านสุขุภาพพระสงฆ์์จะมีีความก้้าวหน้้าอย่่างเป็็นรูปูธรรม  

แต่่ยังัคงมีคีวามท้้าทายสำำ�คัญที่่�ต้อ้งได้ร้ับัการแก้้ไขและพััฒนาอย่า่งต่อ่เนื่่�อง การดำำ�เนิินงานในระยะห้า้ปีทีี่่�
ผ่่านมาได้้เผยให้้เห็็นถึึงช่่องว่่างและข้้อจำำ�กััดต่่างๆ ที่่�ต้้องอาศััยความร่่วมมืือจากทุุกภาคส่่วนในการพััฒนา
ระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ให้ม้ีคีวามครอบคลุมุ มีปีระสิิทธิิภาพ และสามารถตอบสนองต่อความต้้องการ
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ที่่�แท้้จริิง โดยเฉพาะอย่า่งยิ่่�งในยุคุที่่�สถานการณ์ด์้า้นสุขุภาพมีีความซัับซ้อ้นและเปลี่่�ยนแปลงอย่า่งรวดเร็ว็ 
การทบทวนและวิิเคราะห์์ประเด็็นท้้าทายเหล่่านี้้�จึึงมีีความสำำ�คัญต่อการวางแผนพััฒนางานในระยะต่่อไป  
เพื่่�อให้้วิิสััยทััศน์์ “พระแข็็งแรง วััดมั่่�นคง ชุุมชนเป็็นสุุข” สามารถเกิิดขึ้้�นได้้จริิงในทุุกพื้้�นที่่�ทั่่�วประเทศ

	 1) การเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพของพระสงฆ์์
	 การเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพยัังคงเป็็นประเด็็นท้้าทายสำำ�คััญสำำ�หรัับพระสงฆ์์ โดยเฉพาะ 

พระสงฆ์์ในพื้้�นที่่�ห่่างไกลหรืือทุุรกัันดารที่่�มีีข้้อจำำ�กัดด้านการคมนาคม จากการประเมิินผลการดำำ�เนิินงาน
ตามธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิในช่ว่งปี ี2560-2565 พบว่่า แม้จ้ะมีีการพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพ 
พระสงฆ์์ แต่ย่ังัคงมีคีวามเหลื่่�อมล้ำำ��ในการเข้า้ถึึงบริิการระหว่่างพระสงฆ์์ในเขตเมือืงและชนบท โดยพระสงฆ์์ 
จำำ�นวนมากยัังประสบปััญหาในการเดิินทางไปรัับบริิการสุุขภาพ และขาดความรู้้�ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับสิิทธิิ
ประโยชน์์ด้้านสุุขภาพที่่�พึึงได้้รัับ 

	 นอกจากนี้้� ยังัพบว่่ามีข้ี้อจำำ�กัดในการจัดับริิการสุขุภาพที่่�สอดคล้้องกับัหลักัพระธรรมวิินัยัและ 
วิิถีชีวีิิตของพระสงฆ์์ เช่น่ การจดพื้้�นที่่�เฉพาะสำำ�หรับัพระสงฆ์์ในสถานพยาบาล การจัดัระบบนัดัหมายที่่�เหมาะสม 
กัับเวลาของพระสงฆ์์ และการจััดบริิการเชิิงรุุกที่่�เข้้าถึึงวัด ประเด็็นเหล่่านี้้�จำำ�เป็็นต้้องได้้รัับการพััฒนา 
อย่่างต่อเนื่่�อง โดยการบูรูณาการความร่่วมมือืระหว่่างคณะสงฆ์์ หน่่วยงานด้้านสาธารณสุขุ และภาคประชาสัังคม  
เพื่่�อให้เ้กิิดระบบบริิการสุขุภาพที่่�เข้า้ถึึงได้้ง่า่ย เป็น็มิิตร และตอบสนองต่อความต้อ้งการเฉพาะของพระสงฆ์์

	 2) การพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ให้้มีีความพร้้อมรัับมืือกัับภาวะวิิกฤต 
	 สถานการณ์์การแพร่่ระบาดของโรคโควิิด-19 ได้้สะท้้อนให้้เห็น็ถึึงความเปราะบางของระบบ 

การดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ในภาวะวิิกฤต โดยในช่ว่งการระบาดพบว่า่พระสงฆ์์เป็น็กลุ่่�มเสี่่�ยงที่่�ได้ร้ับัผลกระทบ
อย่า่งมาก เนื่่�องจากมีีการรวมตัวักันัในการประกอบพิิธีกีรรมทางศาสนา และการบิิณฑบาตที่่�ต้้องปฏิิสัมพัันธ์์
กัับญาติิโยมจำำ�นวนมาก อีีกทั้้�งวััดหลายแห่่งยัังขาดความพร้้อมด้้านสาธารณููปโภคและสิ่่�งอำำ�นวยความ
สะดวกที่่�จำำ�เป็็นสำำ�หรัับการป้้องกัันการแพร่่ระบาดของโรค

	 การพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ให้้มีีความพร้้อมรัับมืือกัับภาวะวิิกฤตจึึงเป็็น
ประเด็็นสำำ�คัญที่่�ต้้องเร่่งดำำ�เนิินการ โดยครอบคลุมุทั้้�งการพััฒนาแผนเตรียมความพร้้อมรับัมือืภาวะวิิกฤต
ในระดับัวัดั การจััดตั้้�งศููนย์์ประสานงานด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ในภาวะวิิกฤต และการพััฒนาเครืือข่่ายอาสา
สมัคัรดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ในชุมุชน รวมถึึงการสร้า้งความร่ว่มมืือกับัหน่ว่ยงานด้า้นการจัดัการภัยัพิิบัตัิิ เพื่่�อ
ให้้การตอบสนองต่่อภาวะวิิกฤตด้้านสุุขภาพเป็็นไปอย่่างมีีประสิิทธิิภาพและทัันท่่วงทีี

	 3) การพััฒนาระบบฐานข้้อมููลและสารสนเทศที่่�เชื่่�อมโยงระหว่่างหน่่วยงาน 
	 การขาดระบบฐานข้้อมููลที่่�บูรูณาการและเชื่่�อมโยงกันระหว่่างหน่่วยงานเป็็นอุุปสรรคสำำ�คัญั 

ต่่อการพััฒนานโยบายและการติิดตามประเมิินผลการดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ การมีีฐานข้้อมููลที่่�
แยกส่ว่นทำำ�ให้เ้กิิดความซ้ำำ��ซ้อ้นในการจัดัเก็บ็ข้้อมูลู และไม่่สามารถนำำ�ข้อ้มูลูมาใช้ป้ระโยชน์์ในการวางแผน
และตััดสิินใจเชิิงนโยบายได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ 
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	 การพััฒนาระบบฐานข้้อมููลและสารสนเทศที่่�เชื่่�อมโยงระหว่่างหน่่วยงานจึึงเป็็นความ
ท้้าทายสำำ�คัญที่่�ต้้องเร่่งดำำ�เนิินการ โดยควรมีีการพััฒนาระบบฐานข้้อมููลสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�ครอบคลุุม
ทั้้�งข้้อมููลพื้้�นฐาน ข้้อมููลด้้านสุุขภาพ และข้้อมููลการเข้้าถึึงบริิการ ที่่�สามารถเชื่่�อมโยงระหว่่างหน่่วยงาน
ที่่�เกี่่�ยวข้้อง เช่่น สำำ�นักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ กระทรวงสาธารณสุุข และสำำ�นักงานหลัักประกััน
สุุขภาพแห่่งชาติิ รวมถึึงการพััฒนาระบบการวิิเคราะห์์และรายงานข้้อมููลที่่�สามารถนำำ�มาใช้้ในการติิดตาม
สถานการณ์์สุุขภาพพระสงฆ์์ การประเมิินผลการดำำ�เนิินงาน และการวางแผนเชิิงนโยบายในอนาคต 

	 4) แนวทางการดำำ�เนิินงานเพ่ื่�อการพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์
	 จากความท้้าทายทั้้�ง 4 ประการข้า้งต้น้ สำำ�นักังานคณะกรรมการสุุขภาพแห่ง่ชาติิ (สช.) ได้้

พััฒนาแนวทางการดำำ�เนิินงานเพื่่�อการพัฒันาระบบการดูแูลสุุขภาพพระสงฆ์์อย่า่งเป็น็ระบบและครอบคลุมุ 
ทุกุมิิติิ โดยคำำ�นึึงถึึงการแก้้ไขปััญหาทั้้�งในระยะสั้้�นและระยะยาว รวมถึึงการสร้้างความยั่่�งยืนืของระบบการดูแูล 
สุขุภาพพระสงฆ์์ แนวทางการดำำ�เนิินงานดังักล่า่วประกอบด้้วย 6 ด้า้นสำำ�คัญ ที่่�มีคีวามเชื่่�อมโยงและสนับัสนุนุ 
ซึ่่�งกัันและกััน โดยแต่่ละด้้านได้้ถููกออกแบบให้้ตอบสนองต่่อความท้้าทายที่่�พบตามตารางที่่� 2.1 

ตารางที่่� 2.1 แสดงความสำำ�เร็็จและความก้้าวหน้้า และประเด็็นท้้าทายที่่�ต้้องพััฒนา

ความสำำ�เร็็จและความก้้าวหน้้า ประเด็็นท้้าทายที่่�ต้้องพััฒนา

1.การสร้้างความตระหนัักเรื่่�องสุุขภาพพระสงฆ์์
ในระดัับชาติิ

1.การเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพของพระสงฆ์์

2.พััฒนากลไกการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่าง
เป็็นระบบ

2.การบููรณาการการทำำ�งานระหว่่างหน่่วยงาน

3.เกิิดความร่่วมมืือระหว่่างหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง 3.ระบบการรองรัับภาวะวิิกฤตทางสุุขภาพ

4.สร้้างมาตรฐานการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ 4.การพััฒนาระบบข้้อมููลสารสนเทศ

จากตารางที่่� 2.1 แสดงให้้เห็น็การดำำ�เนิินงานตามธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2560-2565  
ได้ส้ร้า้งความก้า้วหน้า้ที่่�สำำ�คัญัในการวางรากฐานระบบดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ โดยสามารถสร้า้งความตระหนักั  
พััฒนากลไกการทำำ�งาน สร้า้งความร่่วมมืือระหว่า่งหน่ว่ยงาน และกำำ�หนดมาตรฐานการดูแูลได้้เป็น็รููปธรรม 
อย่่างไรก็็ตามยัังคงมีีประเด็็นท้้าทายในการนำำ�ไปสู่่�การปฏิิบััติิจริิง ได้้แก่่ การเข้้าถึึงบริิการ การบููรณาการ
การทำำ�งาน ระบบรองรัับวิิกฤต และการพััฒนาระบบข้้อมููล ซึ่่�งต้องได้้รัับการพััฒนาต่่อเนื่่�องเพื่่�อให้้ระบบ
ดูแูลสุุขภาพพระสงฆ์์มีปีระสิิทธิิภาพสููงสุด ผลลััพธ์น์ี้้�สะท้อ้นถึึงความสำำ�เร็จ็ในระดับันโยบายและโครงสร้า้ง 
แต่่จำำ�เป็็นต้้องเสริิมสร้้างการดำำ�เนิินงานในระดัับปฏิิบััติิการให้้เข้้มแข็็งยิ่่�งขึ้้�น
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	 2.3.1.4 การดำำ�เนิินงานเพ่ื่�อการสานพลัังการดำำ�เนิินงานขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพ
พระสงฆ์์แห่่งชาติิ 2566 สำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ (สช.) 

	 การดำำ�เนิินงานเพื่่�อการสานพลัังการดำำ�เนิินงานขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขุภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ  
2566 ของสำำ�นักงานคณะกรรมการสุขุภาพแห่ง่ชาติิ (สช.) ประกอบด้ว้ย 6 ด้า้นสำำ�คัญ ได้แ้ก่ ่ด้า้นนโยบายและ 
การกำำ�กับัทิิศทาง ด้้านการบริิหารจััดการ ด้้านการพััฒนากลไกการขัับเคลื่่�อน ด้้านการประสานความร่่วมมืือ 
ด้้านภาคีีเครืือข่่าย และด้้านการติิดตามและรายงานผล ดัังนี้้� 

	 1) ด้า้นนโยบายและการกำำ�กับัทิิศทาง โดยการสนัับสนุนุให้เ้กิิดการกำำ�หนดทิิศทางและเสนอ 
แนวทางการดำำ�เนิินงาน ผ่่านการกลไกคณะกรรมการขับัเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พุุทธศัักราช 2566  
อนุกุรรมการฯ และกลไกอื่่�น ๆ  ที่่�เกี่่�ยวข้้อง ที่่�สอดคล้้องกับัพระธรรมวิินัย แผนปฏิิรูปูกิิจการพระพุุทธศาสนา 
และการกำำ�หนดแนวทางความร่่วมมืือกัับหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องภายใต้้แผนปฏิิบัติิการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญ
สุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2566

	 2) ด้้านการบริิหารจัดัการ เน้้นการพััฒนาและสนับัสนุนุการเชื่่�อมโยงระบบข้้อมูลูสุขุภาวะพระสงฆ์์ 
อย่่างรอบด้้าน เพื่่�อหนุนุเสริิมส่่งเสริิมให้ว้ัดัเป็น็ศููนย์ก์ลางการดูแูลสุขุภาพของพระสงฆ์์และชุุมชน เช่น่ การพััฒนา 
กลไกธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์ระดัับพื้้�นที่่�/ จัังหวััด การพััฒนาธรรมนููญสุขภาพโรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรม 
รวมถึึงการจัดัทำำ�ฐานข้้อมูลูสุขุภาพพระสงฆ์์ สามเณร ที่่�เชื่่�อมโยงการดำำ�เนิินงานของหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง

	 3) ด้้านการพััฒนากลไกการขับัเคลื่่�อน โดยการส่่งเสริิมสนับัสนุนุการขัับเคลื่่�อนงานในระดัับ
พื้้�นที่่� ผ่่านกลไกคณะสงฆ์์ร่่วมกัับหน่่วยงาน ภาคีีเครืือข่่าย และเครืือข่่ายด้านวิิชาการของมหาวิิทยาลััย 
มหาจุฬุาลงกรณราชวิิทยาลััย และมหาวิิทยาลััยมหามกุฎุราชวิิทยาลััย รวมถึึงการพััฒนาธรรมนููญสุขภาพ
พระสงฆ์์ระดับัพื้้�นที่่�/ จัังหวัดั (ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์ล้า้นนา, ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์สุโุขทััย) การพััฒนา 
และประกาศธรรมนููญสุขภาพโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรม จำำ�นวน 353 แห่่ง การเชื่่�อมโยงงานด้้านสุขุอนามัยั 
ของหน่่วยอบรมประชาชนประจำำ�ตำำ�บลในการขับัเคลื่่�อนงานระดัับพื้้�นที่่�

	 4) ด้้านการประสานความร่่วมมืือ เน้้นการประสานงานกัับหน่่วยงานภาคีีปวารณาความ
ร่ว่มมือื 14 หน่ว่ยงานหลักั เช่น่ กระทรวงสาธารณสุุข สำำ�นักงานพระพุุทธศาสนาแห่ง่ชาติิ สำำ�นักงานกองทุน
สนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ กรมการศาสนา และหน่่วยงานที่่�
เกี่่�ยวข้้อง มีีแนวทางในการขยายผลการทำำ�งานความร่่วมมืือกัับองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น เพื่่�อพััฒนา
ระบบบริิการและสภาพแวดล้้อมที่่�เอื้้�อต่่อสุุขภาวะโดยมีีพระสงฆ์์ และวััดเป็็นศููนย์์กลาง

	 5) ด้้านภาคีเีครืือข่า่ย มุ่่�งประสานความร่่วมมืือกับัสถาบันัการศึึกษา องค์ก์รภาคประชาสังัคม  
และชุุมชน ในการพััฒนาองค์์ความรู้้� ขับัเคลื่่�อนงานในพื้้�นที่่� และส่่งเสริิมการมีีส่่วนร่่วมในการดููแลสุุขภาพ
พระสงฆ์์

	 6) ด้้านการติิดตามและรายงานผล การจััดทำำ�รายงานความก้้าวหน้้า การให้้ข้้อเสนอแนะ 
เพื่่�อการพััฒนา และวางแนวทางการติิดตามประเมิินผลการดำำ�เนิินงานตามธรรมนููญฯ อย่่างต่่อเนื่่�อง
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	 การดำำ�เนิินงานทั้้�ง 6 ด้้านนี้้�มีคีวามเชื่่�อมโยงและสนับัสนุนุซึ่่�งกันและกันั เพื่่�อให้้การขับัเคลื่่�อน 
ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิบรรลุุเป้้าหมายในการพััฒนาสุุขภาวะพระสงฆ์์ และการสร้้างเสริิมบทบาท
พระสงฆ์์ และองค์กรพระพุุทธศาสนาในการเป็น็ผู้้�นำำ�ด้า้นสุุขภาวะของชุมุชนและสังัคมอย่า่งยั่่�งยืนื ที่่�เป็น็ไป
ตามหลัักพระธรรมวิินััยและบริิบทสัังคมไทย โดยยึึดหลัักการ “บวร” (บ้้าน วัดั ราชการ) และ “ทางธรรม 
นำำ�ทางโลก” เป็็นแนวทางในการดำำ�เนิินงาน

2.3.2 สำำ�นัักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ (พศ.)
สำำ�นักังานพระพุุทธศาสนาแห่ง่ชาติิ (พศ.) ในฐานะองค์กรหลักัที่่�มีหีน้า้ที่่�ทำำ�นุบุำำ�รุงส่งเสริิมกิิจการ

พระพุุทธศาสนาและสนัับสนุุนการปฏิิบััติิงานของคณะสงฆ์์ตามที่่�กำำ�หนดไว้้ในกฎหมาย ได้้แสดงบทบาท
สำำ�คัญในการขับัเคลื่่�อนนโยบายด้านสุุขภาวะพระสงฆ์์มาอย่่างต่อเนื่่�องและเป็็นระบบ โดยทำำ�หน้า้ที่่�เป็็นศูนูย์ก์ลาง
ในการประสานงานระหว่่างคณะสงฆ์์ หน่่วยงานภาครััฐ และภาคประชาสังัคม เพื่่�อให้้เกิิดการบูรูณาการ 
ในการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์อย่่างครอบคลุมุ ประกอบด้้วย 2 ประเด็็นหลััก คืือ ประเด็็นแรกการวิิเคราะห์ ์
ผลการดำำ�เนิินงานที่่�ผ่่านมาของสำำ�นัักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ ซึ่่�งจะครอบคลุุมถึึงการผลักดัันมติิ 
มหาเถรสมาคม การสร้้างความร่ว่มมือืกับัหน่ว่ยงานสำำ�คัญ การพััฒนากลไกการดูแูลสุุขภาพในระดับัพื้้�นที่่� การ 
บููรณาการความร่่วมมืือระหว่่างหน่่วยงาน การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิฉบัับใหม่่ และ
การพััฒนาระบบฐานข้อ้มูลูและสารสนเทศ ประเด็็นที่่�สอง การสัังเคราะห์บ์ทสรุปุและข้อ้เสนอแนะเพื่่�อการ
พััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ ในอนาคต ดัังนี้้� 

	 2.3.2.1 การดำำ�เนินิงานของสำำ�นัักงานพระพุทุธศาสนาแห่่งชาติิ
	สำ ำ�นัักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ (พศ.) ในฐานะองค์์กรหลัักในการทำำ�นุุบำำ�รุุงส่งเสริิม

กิิจการพระพุุทธศาสนาและสนัับสนุนุการปฏิิบัตัิิงานของคณะสงฆ์์ ได้ม้ีบีทบาทสำำ�คัญในการดำำ�เนิินงานด้า้น
สุุขภาวะพระสงฆ์์ผ่่านการขัับเคลื่่�อนใน 4 ด้้านหลััก โดยมีีการดำำ�เนิินงานที่่�สำำ�คััญ ดัังนี้้�

	 1) การผลักดัันมติิมหาเถรสมาคม ครั้้�งที่่� 7/2560 เรื่่�องการดำำ�เนิินงานพระสงฆ์์กัับการ
พััฒนาสุุขภาวะ และได้้ประสานความร่่วมมืือกัับหน่่วยงานต่่างๆ ในการขับัเคลื่่�อนนโยบายสู่่�การปฏิิบัติิ โดย
เฉพาะการสนับัสนุนุการดำำ�เนิินงานของคณะกรรมการฝ่่ายสาธารณสงเคราะห์์ของมหาเถรสมาคม

	 2) เจตนารมณ์์ร่่วมการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2560 
ร่่วมกัับ กระทรวงสาธารณสุุข (สธ.) กองทุนสนับัสนุนุการเสริิมสร้้างสุขุภาพ (สสส.) สำำ�นักังานหลักัประกันั
สุขุภาพแห่่งชาติิ (สปสช.) และสำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ (สช.) ดัังนี้้� 

 		  (1) กำำ�หนดให้้เรื่่�อง “สุุขภาวะพระสงฆ์์” เป็็นยุุทธศาสตร์์สำำ�คััญของประเทศที่่�
ทุุกภาคส่่วนรวมถึึงประชาชน ชุุมชน สัังคม จะร่่วมกัันผลักดัันและขัับเคลื่่�อนอย่่างเต็็มความสามารถ 

		  (2) กระบวนการรัับคลื่่�อนเพื่่�อส่่งเสริิมและแก้้ปััญหาสุุขภาพพระสงฆ์์ จะยึึด
แนวทาง “ทางธรรม นำำ�ทางโลก” โดยใช้้ “ธรรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2560” เป็็น 
กรอบและแนวทางสำำ�คััญ
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		  (3) ในการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2560  
จะเน้น้การเชื่่�อมโยงความร่ว่มมือื และบููรณาการองค์ความรู้้� ทรัพัยากรอย่่างมีประสิิทธิิภาพ บนพื้้�นฐานการสร้้าง 
ประโยชน์์สูงูสุดุต่อคณะสงฆ์์ ชุุมชนและสัังคม

		  (4) จะร่่วมกันักำำ�กับ ติิดตาม และประเมิินผลการขับัเคลื่่�อนธรรรรรมนุุญสุขภาพ
พระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พุุทธศัักราช 2560 อย่า่งต่อ่เนื่่�อง เพื่่�อนำำ�ไปสู่่�การสร้า้งสังคมสุุขภาวะอย่า่งยั่่�งยืนืตามหลััก  
บวร (บ้้าน วััด ราชการ)

	 3) การพััฒนากลไกการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ พศ. ได้้ส่่งเสริิมการจัดัตั้้�งและพััฒนาหน่ว่ย
อบรมประชาชนประจำำ�ตำำ�บล (อ.ป.ต.) ให้เ้ป็น็กลไกสำำ�คัญในการดูแูลสุุขภาพพระสงฆ์์ระดัับพื้้�นที่่� พร้อ้มทั้้�ง
สนัับสนุุนการพััฒนาวััดให้้เป็็นศููนย์์กลางการเรีียนรู้้�ด้้านสุุขภาวะของชุุมชน

	 4) การบููรณาการความร่่วมมืือระหว่่างหน่่วยงาน พศ. ได้้ประสานความร่่วมมืือกัับ
มหาวิิทยาลัยัสงฆ์์ทั้้�งสองแห่่งในการพััฒนาองค์ความรู้้� กระทรวงสาธารณสุุขในการจััดระบบบริิการสุุขภาพ 
และองค์กรปกครองส่วนท้้องถิ่่�นในการสนับัสนุนุทรััพยากรและการดููแลสุขุภาพพระสงฆ์์ในพื้้�นที่่�

	 6) การผลักดัันมติิมหาเถรสมาคม ครั้้�งที่่� 14/2566 เรื่่�อง ร่่างธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์
แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2566 และแนวทางการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พุุทธศัักราช 2566 

	 7) การพััฒนาระบบฐานข้อ้มูลูและสารสนเทศ พศ. ในปี ีพ.ศ. 2567 สำำ�นักังานพระพุุทธ
ศาสนาแห่่งชาติิ ได้้ร่่วมกัับ สำำ�นักงานเจ้้าคณะจัังหวััด จััดทำำ�ฐานข้้อมููลพระภิิกษุุและสามเณรทั่่�วประเทศ 
ข้้อมููลวััด ที่่�พัักสงฆ์์ และวััด ประชา รััฐ สร้้างสุุข  ดัังนี้้� 

		  (1) จำำ�นวนพระภิิกษุุ สามเณร รวมทั้้�งสิ้้�น 273,298 รููป โดยแบ่่งเป็็นพระภิิกษุุ 
242,839 รููป แยกเป็น็มหานิิกาย 212,040 รููป และธรรมยุุต 30,778 รูปู ส่่วนสามเณรมีจีำำ�นวน 30,480 รููป  
แยกเป็น็มหานิิกาย 26,585 รูปู และธรรมยุตุ 3,895 รูปู ข้อ้มููลนี้้�มีคีวามสำำ�คัญัอย่า่งยิ่่�งต่อการวางแผนและ
กำำ�หนดนโยบายการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบ

		  (2) ข้อ้มููลวัดัทั่่�วประเทศ รวมทั้้�งสิ้้�น 44,083 วัดั โดยแบ่ง่เขตปกครองคณะสงฆ์์
ตามภาคดัังนี้้� ภาค 1 จำำ�นวน 986 แห่่ง ภาค 2 จำำ�นวน 1,275 แห่่ง ภาค 3 จำำ�นวน 1,517 แห่่ง ภาค 4  
จำำ�นวน 2,884 แห่่ง ภาค 5 จำำ�นวน 1,670 แห่่ง ภาค 6 จำำ�นวน 3,249 แห่่ง ภาค 7 จำำ�นวน 2,100 แห่่ง  
ภาค 8 จำำ�นวน 5,474 แห่ง่ ภาค 9 จำำ�นวน 5,487 แห่ง่ ภาค 10 จำำ�นวน 5,853 แห่ง่ ภาค 11 จำำ�นวน 5,539 แห่ง่  
ภาค 12 จำำ�นวน 1,448 แห่่ง ภาค 13 จำำ�นวน 1,227 แห่่ง ภาค 14 จำำ�นวน 1,558 แห่่ง ภาค 15 จำำ�นวน 
1,106 แห่่ง ภาค 16 จำำ�นวน 1,258 แห่่ง ภาค 17 จำำ�นวน 461 แห่่ง และภาค 18 จำำ�นวน 964 แห่่ง 

		  (3) ข้้อมููลที่่�พัักสงฆ์์ทั่่�วประเทศ รวมทั้้�งสิ้้�น 11,333 แห่่ง โดยแบ่่งเขตปกครอง
คณะสงฆ์์ตามภาคดัังนี้้� ภาค 1 ไม่่มีี ภาค 2 จำำ�นวน 118 แห่่ง ภาค 3 จำำ�นวน 196 แห่่ง ภาค 4 จำำ�นวน 
572 แห่่ง ภาค 5 จำำ�นวน 751 แห่่ง ภาค 6 จำำ�นวน 771 แห่่ง ภาค 7 จำำ�นวน 1,023 แห่่ง ภาค 8 จำำ�นวน 
2,354 แห่่ง ภาค 9 จำำ�นวน 968 แห่่ง ภาค 10 จำำ�นวน 1,518 แห่่ง ภาค 11 จำำ�นวน 1,536 แห่่ง ภาค 12 
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จำำ�นวน 231 แห่่ง ภาค 13 จำำ�นวน 232 แห่่ง ภาค 14 จำำ�นวน 163 แห่่ง ภาค 15 จำำ�นวน 181 แห่่ง ภาค 
16 จำำ�นวน 260 แห่่ง ภาค 17 จำำ�นวน 216 แห่่ง และภาค 18 จำำ�นวน 133 แห่่ง

		  (4) ข้้อมููลวััด ประชา รััฐ สร้้างสุุขทั่่�วประเทศ รวมทั้้�งสิ้้�น 28,639 แห่่ง โดยแบ่่ง
เขตปกครองคณะสงฆ์์ตามภาคดัังนี้้� ภาค 1 จำำ�นวน 930 แห่่ง ภาค 2 จำำ�นวน 1,245 แห่่ง ภาค 3 จำำ�นวน 
755 แห่ง่ ภาค 4 จำำ�นวน 2,785 แห่ง่ ภาค 5 จำำ�นวน 1,275 แห่ง่ ภาค 6 จำำ�นวน 2,202 แห่ง่ ภาค 7 จำำ�นวน  
1,563 แห่ง่ ภาค 8 จำำ�นวน 3,013 แห่ง่ ภาค 9 จำำ�นวน 4,660 แห่ง่ ภาค 10 จำำ�นวน 2,468 แห่ง่ ภาค 11 จำำ�นวน  
2,986 แห่ง่ ภาค 12 จำำ�นวน 718 แห่ง่ ภาค 13 จำำ�นวน 314 แห่ง่ ภาค 14 จำำ�นวน 1,308 แห่ง่ ภาค 15 จำำ�นวน  
391 แห่่ง ภาค 16 จำำ�นวน 899 แห่่ง ภาค 17 จำำ�นวน 394 แห่่ง และภาค 18 จำำ�นวน 733 แห่่ง

	 การดำำ�เนิินงานของ พศ. มีีความสำำ�คััญต่่อคณะสงฆ์์อย่่างยิ่่�ง เนื่่�องจากเป็็นการยกระดัับ
ระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ให้้มีีมาตรฐานและครอบคลุุมทั่่�วประเทศ เชื่่�อมประสานการทำำ�งานระหว่่าง
คณะสงฆ์์กับัหน่ว่ยงานภาครัฐัและภาคประชาสังัคม ตลอดจนสนับัสนุนุให้ว้ัดัและพระสงฆ์์สามารถทำำ�หน้า้ที่่�
ในการสืืบทอดพระพุุทธศาสนาได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

	 2.3.2.2 บทสรุุปและข้้อเสนอแนะ
	สำ ำ�นักังานพระพุทุธศาสนาแห่่งชาติิ (พศ.) ในฐานะองค์กรหลักัในการทำำ�นุบุำำ�รุงส่งเสริิมกิิจการ 

พระพุุทธศาสนาและสนับัสนุนุการปฏิิบัตัิิงานของคณะสงฆ์์ ได้้มีีบทบาทสำำ�คัญในการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพ 
พระสงฆ์์แห่ง่ชาติิมาอย่า่งต่อ่เนื่่�อง ตั้้�งแต่ก่ารผลักดันัมติิมหาเถรสมาคม ครั้้�งที่่� 7/2560 เรื่่�องการดำำ�เนิินงาน
พระสงฆ์์กัับการพััฒนาสุุขภาวะ จนถึึงการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พุุทธศัักราช 2566

	 การดำำ�เนิินงานที่่�ผ่า่นมา พศ. ได้้ประสานความร่่วมมือืกับัภาคีเีครืือข่า่ยสำำ�คัญ ประกอบด้้วย  
กระทรวงสาธารณสุขุ สำำ�นักังานกองทุนุสนับัสนุนุการสร้้างเสริิมสุขุภาพ สำำ�นักังานหลักัประกันัสุขุภาพแห่่งชาติิ  
และสำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ โดยร่่วมกัันกำำ�หนดให้้ “สุุขภาวะพระสงฆ์์” เป็็นยุุทธศาสตร์์
สำำ�คััญของประเทศ ภายใต้้แนวทาง “ทางธรรมนำำ�ทางโลก” และหลัักการ “บวร” (บ้้าน วััด ราชการ)

	 ในปีี พ.ศ. 2567 พศ. ได้พั้ัฒนาระบบฐานข้อ้มูลูและสารสนเทศร่วมกัับสำำ�นักงาน เจ้้าคณะ 
จังัหวัดั จัดัทำำ�ฐานข้อ้มููลพระภิิกษุสุามเณรทั่่�วประเทศ ข้อ้มูลูวัดั ที่่�พักัสงฆ์์ และวัดัประชารัฐัสร้า้งสุข เพื่่�อใช้ใ้น 
การวางแผนและกำำ�หนดนโยบายการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบ โดยปัจจุบุันัมีพีระภิิกษุสุามเณรรวม  
273,298 รููป วััดทั่่�วประเทศ 44,083 วััดที่่�พัักสงฆ์์ 11,333 แห่่ง และวััดประชารััฐสร้้างสุุข 28,639 แห่่ง 

	 อย่่างไรก็็ตามตามมติิมหาเถรสมาคม ครั้้�งที่่� 14/2566 พศ. ได้้รัับมอบหมายให้้แจ้้ง  
เจ้้าคณะจัังหวััด เลขานุุการเจ้้าคณะจัังหวััด และสำำ�นัักงานพระพุุทธศาสนาจัังหวััด ในการส่่งเสริิมและ
สนับัสนุนุการขับัเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พุุทธศัักราช 2566 สู่่�การปฏิิบัติิ จากการดำำ�เนิิน
งานที่่�ผ่่านมาและภารกิิจที่่�ได้้รัับมอบหมาย พศ. จึึงได้้กำำ�หนดแนวทางการพััฒนาและข้้อเสนอแนะในการ
ดำำ�เนิินงานตามตารางแสดงแนวทางการดำำ�เนิินงานเพื่่�อการพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ของ
สำำ�นัักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ ดัังนี้้�
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ตารางที่่� 2.2 แสดงแนวทางการดำำ�เนิินงานของสำำ�นัักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ

แนวทางการดำำ�เนิินงานที่่� ประเด็็นในการดำำ�เนิินงาน

ด้้านการขัับเคลื่่�อนนโยบาย1. 1.1 การประสานงานระดัับนโยบาย
1) ดำำ�เนิินการแจ้้งมติิมหาเถรสมาคมแก่่เจ้้าคณะจัังหวััด 
เลขานุุการเจ้้าคณะจัังหวััด และสำำ�นักงานพระพุุทธ
ศาสนาจัังหวััด
2) ประสานงานระหว่่างคณะกรรมการฝ่่ายต่่างๆ ของ
มหาเถรสมาคมในการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญฯ
3) ติิดตามและรายงานความก้้าวหน้้าการดำำ�เนิินงาน
ต่่อมหาเถรสมาคม
1.2 การพััฒนาระบบข้้อมููล
1) จััดทำำ�และปรัับปรุุงฐานข้้อมููลพระภิิกษุุสามเณรให้ ้
เป็็นปััจจุุบััน โดยมีีพระภิิกษุุ 242,839 รููป และสามเณร  
30,480 รููป

2. การพััฒนาระบบข้้อมููล 2.1 จััดทำำ�และปรัับปรุุงฐานข้้อมููลพระภิิกษุุสามเณรให้้
เป็็นปััจจุุบััน โดยมีีพระภิิกษุุ 242,839 รููป และสามเณร 
30,480 รููป
2.2 พััฒนาระบบข้้อมููลวััดทั่่�วประเทศ 44,083 วััด และ 
ที่่�พัักสงฆ์์ 11,333 แห่่ง
2.3 จััดทำำ�ข้อมูลูวัดั ประชา รััฐ สร้้างสุข จำำ�นวน 28,639 แห่่ง

ข้้อเสนอแนะในการพััฒนา3. 3.1 ด้้านการบริิหารจััดการ
1) พััฒนาระบบการจััดการข้้อมููลแบบบููรณาการเชื่่�อม
โยงกัับหน่่วยงานสาธารณสุุข
2) จััดทำำ�แผนปฏิิบััติิการระดัับจัังหวััดในการขัับเคลื่่�อน
ธรรมนููญฯ
3) พัฒันาระบบการติิดตามและประเมิินผลการดำำ�เนิินงาน
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แนวทางการดำำ�เนิินงานที่่� ประเด็็นในการดำำ�เนิินงาน

ข้้อเสนอแนะในการพััฒนา3. 3.2 ด้้านการพััฒนากลไก
1) เสริิมสร้้างความเข้้มแข็็งของหน่่วยอบรมประชาชน 
ประจำำ�ตำำ�บล (อ.ป.ต.)
2) พััฒนาศัักยภาพบุคุลากรในระดัับจังัหวัดัและพื้้�นที่่�
3) สร้้างระบบการประสานงานระหว่่างวััดกัับหน่่วยงาน
สาธารณสุุขในพื้้�นที่่�
3.3 ด้้านการสนัับสนุุนทรััพยากร
1) จััดสรรงบประมาณสนัับสนุนุการดำำ�เนิินงานในระดับัพื้้�นที่่�
2) พััฒนาระบบการสนัับสนุุนวััสดุุอุุปกรณ์์ที่่�จำำ�เป็็น
3) ประสานการสนับัสนุนุทรััพยากรจากภาคีเีครืือข่่าย
3.4 ด้้านการพััฒนาวััดต้้นแบบ
1) ส่่งเสริิมการพััฒนาวัดัประชารัฐัสร้้างสุขให้้เป็็นต้้นแบบ
2) สนัับสนุุนการแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�ระหว่่างวััด
3) พััฒนาคู่่�มืือและแนวทางการดำำ�เนิินงานวััดต้้นแบบ
3.5 ด้้านการติิดตามประเมิินผล
1) พััฒนาตััวชี้้�วััดการดำำ�เนิินงานระดัับจัังหวััดและพื้้�นที่่�
2) จััดทำำ�รายงานความก้้าวหน้้าประจำำ�ปีี
3) ประเมิินผลการดำำ�เนิินงานตามธรรมนููญฯ อย่่างเป็็นระบบ

จากตารางที่่� 2.2 แสดงให้เ้ห็น็ถึึงแนวทางการดำำ�เนิินงานที่่�ครอบคลุุมและเป็น็ระบบของสำำ�นักงาน
พระพุุทธศาสนาแห่ง่ชาติิในการพััฒนาระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ โดยจำำ�แนกออกเป็น็ 3 แนวทางหลักั  
ประกอบด้้วย การขัับเคลื่่�อนนโยบายที่่�เน้้นการประสานงานระดัับนโยบายและการพััฒนาระบบข้้อมููล  
การพััฒนาระบบข้้อมููลที่่�ครอบคลุุมพระภิิกษุุสามเณรจำำ�นวน 273,298 รููป วััดทั่่�วประเทศ 44,083 แห่่ง 
ที่่�พักัสงฆ์์ 11,333 แห่ง่ และวัดัประชารััฐสร้า้งสุข 28,639 แห่ง่ และข้อ้เสนอแนะในการพัฒันาที่่�ครอบคลุุม 
5 ด้า้นสำำ�คัญั ได้แ้ก่ ่การบริิหารจัดัการ การพัฒันากลไก การสนับัสนุนุทรััพยากร การพัฒันาวััดต้น้แบบ และ
การติิดตามประเมิินผล แนวทางการดำำ�เนิินงานนี้้�สะท้้อนถึึงการวางแผนที่่�เป็็นระบบและมีีความต่่อเนื่่�อง  
ตั้้�งแต่่ระดัับนโยบายสู่่�การปฏิิบััติิในพื้้�นที่่� โดยมีีการเชื่่�อมโยงข้้อมููลและการบููรณาการระหว่่างหน่่วยงาน 
เพื่่�อให้้การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิเกิิดประสิิทธิิภาพสููงสุุดและมีีความยั่่�งยืืน ภายใต้้
เป้้าหมาย “พระแข็็งแรง วััดมั่่�นคง ชุุมชนเป็็นสุุข”
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2.3.3 สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ (สปสช.)
สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ (สปสช.) ดำำ�เนิินบทบาทสำำ�คัญในการสนัับสนุุนระบบ

การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ภายใต้้วิิสััยทััศน์์ที่่�ว่่า “ทุุกคนที่่�อาศััยอยู่่�บนแผ่่นดิินไทย ได้้รัับความคุ้้�มครอง
หลัักประกัันสุุขภาพอย่่างถ้้วนหน้้าด้้วยความมั่่�นใจ” โดยพระภิิกษุุสงฆ์์และสามเณรในฐานะประชาชนไทย 
ได้้รัับสิิทธิิการรัักษาพยาบาลตามพระราชบััญญัติิหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ ซึ่่�งครอบคลุุมการส่่งเสริิม 
สุุขภาพ การป้้องกัันโรค การรัักษาพยาบาล และการฟ้ื้�นฟููสมรรถภาพ การดำำ�เนิินงานของ สปสช. ในการ
สนับัสนุนุสุขุภาวะพระสงฆ์์สามารถแบ่ง่ออกเป็น็ 4 ประเด็็นหลักั ได้แ้ก่ ่การจััดการสิิทธิิด้า้นสุขุภาพพระสงฆ์์
ในระบบหลัักประกัันสุขุภาพแห่่งชาติิ การติิดตามสถานะด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์จากการตรวจคััดกรองและการรักัษา 
การสนับัสนุนุการจัดัตั้้�งสถานชีวีาภิิบาลในวััดตามมาตรา 3 และการสนับัสนุนุโครงการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์
ผ่่านกองทุนสุุขภาพท้้องถิ่่�น ทั้้�งนี้้�การศึึกษาบทบาทของ สปสช. จะสะท้้อนให้้เห็็นถึึงความก้้าวหน้้าในการ 
ขับัเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ รวมถึึงข้อเสนอแนะในการพััฒนาระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ 
ให้้มีีประสิิทธิิภาพและครอบคลุุมมากยิ่่�งขึ้้�น

	 2.3.3.1 สิิทธิิด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์
	สิิ ทธิิการได้้รัับบริิการสาธารณสุุขจากรััฐตามรััฐธรรมนููญ17 ได้้ดำำ�เนิินการผ่่านระบบ 

หลักัประกันัสุุขภาพถ้ว้นหน้า้ ระบบประกันัสัังคม และสวัสัดิิการข้า้ราชการ และโดยที่่�พระภิิกษุุสงฆ์์ สามเณร
ที่่�เป็็นประชาชนคนไทยจึึงได้้รัับการคุ้้�มครองให้้ได้้รัับสิิทธิิในระบบใดระบบหน่ึ่�งด้วย โดยพระสงฆ์์ส่่วนใหญ่่
จะได้้รัับบริิการตามพระราชบััญญัติิหลัักประกัันสุขุภาพแห่่งชาติิ ซึ่่�งบริิหารจััดการโดยสำำ�นัักงานหลัักประกััน
สุขุภาพแห่ง่ชาติิ (สปสช) ซึ่่�งครอบคลุมุการส่ง่เสริิมสุุขภาพ การป้้องกันโรค การรักัษาพยาบาล และการฟ้ื้�นฟูู
สมรรถภาพ อย่่างไรก็ต็ามการการเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพที่่�จำำ�เป็็นและเหมาะสมพึึงจััดให้้สอดคล้้องตามหลััก
พระธรรมวิินััย และไม่่มีีอุุปสรรคด้้านการเงิินและการเดิินทาง

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููลพระภิิกษุุและสามเณรในระบบหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ  
ณ เดือืนตุุลาคม 2566 พบว่่า มีพีระภิิกษุแุละสามเณรทั่่�วประเทศจำำ�นวนทั้้�งสิ้้�น 164,005 รููป โดยส่วนใหญ่่ 
ได้รั้ับสิิทธิิหลักัประกันัสุขุภาพถ้้วนหน้า้ (UC) จำำ�นวน 135,602 รูปู คิิดเป็น็ร้อ้ยละ 82.68 ของจำำ�นวนทั้้�งหมด 
ในจำำ�นวนนี้้�มีีพระภิิกษุุและสามเณรที่่�สัังกััดวััดตรงกับจัังหวััดที่่�มีีสิิทธิิ 109,498 รููป (ร้้อยละ 80.75) และ
สัังกััดวััดไม่่ตรงกัับจัังหวััดที่่�มีีสิิทธิิ 26,104 รููป (ร้้อยละ 19.25)

	 อย่่างไรก็ต็าม ยัังพบประเด็็นที่่�ต้้องเร่่งดำำ�เนิินการ ได้้แก่่ การติิดตามกรณีสีิิทธิิว่าง 153 ราย  
เพื่่�อให้้พระภิิกษุแุละสามเณรเข้้าถึึงสิิทธิิด้านสุขุภาพอย่่างทั่่�วถึึง การปรับัปรุงุฐานข้้อมููลให้้เป็็นปััจจุุบันั และ 
การพััฒนาระบบการจัดัการสิิทธิิสำำ�หรัับพระภิิกษุแุละสามเณรที่่�จำำ�พรรษาต่่างจังัหวัดั เพื่่�อให้ก้ารดูแูลสุุขภาพ
พระภิิกษุุและสามเณรเป็็นไปอย่่างมีีประสิิทธิิภาพและครอบคลุุมมากยิ่่�งขึ้้�น

	 2.3.3.2 สถานะด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์
	 สถานะด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์เป็็นการประเมิินภาวะสุุขภาพของพระสงฆ์์ในมิิติิต่างๆ  

ทั้้�งด้านร่่างกาย จิิตใจ ปััญญา และสัังคม รวมถึึงปัจจััยที่่�ส่่งผลต่่อสุุขภาพ เช่่น พฤติิกรรมสุุขภาพ  
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การฉันัภัตัตาหาร สภาพแวดล้อมในวัดั และการเข้า้ถึึงบริิการสุขุภาพ โดยข้อ้มูลูเหล่า่นี้้�จะนำำ�ไปสู่่�การวางแผน
และพััฒนาระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ที่่�เหมาะสม โดยที่่�ผ่่านมาได้้มีกีารตรวจคััดกรองสุขุภาพพระภิิกษุุสงฆ์์  
สามเณร มาเป็็นระยะๆ โดยหน่่วยงานต่่างๆ โดยมีีการรายงานการค้้นพบความเสี่่�ยงจากการคััดกรองทั้้�ง
การตรวจร่่างกาย และผลการตรวจทางห้องปฏิิบััติิการต่่างๆ ในปีี พ.ศ.2566 กระทรวงสาธารณสุุขได้ ้
จััดร่วมกัับมููลนิิธิิ รพ.สมเด็็จพระยุุพราช ในการดููแลสุุขภาพพระภิิกษุุสงฆ์์ สามเณร และผู้้�นำำ�ทางศาสนา 
72,000 รูปู รายงานการตรวจสุุขภาพพระภิิกษุ-ุสามเณรในกรุุงเทพมหานคร ปีี 2566 จำำ�นวน 1,518 รููป พบมีี
ไขมัันในเลืือดผิิดปกติิ 55.4% มีีภาวะอ้้วน 44.3% ความดัันโลหิิตสูง 18.5% ภาวะเสี่่�ยงอ้วน 17.3% และ
ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดสูง 15.6% และรายงานของโรงพยาบาลสงฆ์์ ปีีงบประมาณ 2566 พบว่่า พระสงฆ์์อาพาธ
เข้้ารัับการรัักษาที่่�แผนกผู้้�ป่วยนอกด้้วยโรคไตเรื้้�อรััง เบาหวาน ความดัันโลหิิตสูง ต่่อมลููกหมากโต และ
เข่่าเสื่่�อม ส่่วนผู้้�ป่่วยในคืือ ความดัันโลหิิตสูง การสููญเสีียการเห็็นปานกลาง-ข้้างเดีียว เบาหวานชนิิดที่่� 2 
ต้้อกระจกในผู้้�สููงอายุุ และต่่อมลููกหมากโต

	 จากการตรวจสุุขภาพตามโครงการฯ ต่่างๆ จำำ�เป็็นต้้องพัฒนาการดููแลป้้องกัันและ 
ส่่งเสริิมสุุขภาพพระภิิกษุุ สามเณรอย่่างเป็็นระบบและมีีความต่่อเนื่่�อง 

	 2.3.3.3 สถานชีีวาภิิบาลในวััดตามมาตรา 3
	 สถานชีวีาภิิบาลในวััดเป็น็หน่ว่ยบริิการที่่�รับัการส่่งต่อ่เฉพาะ ในระบบหลัักประกัันสุขุภาพ

แห่่งชาติิที่่�จััดตั้้�งขึ้้�นในวััด เพื่่�อให้้บริิการด้้านสุุขภาพแก่่พระสงฆ์์และประชาชนตามมาตรฐานที่่�กำำ�หนด 
ครอบคลุุมการส่่งเสริิมสุขุภาพ การปอ้งกันัโรค การรัักษาพยาบาลเบื้้�องต้น และการฟ้ื้�นฟูสูมรรถภาพ โดยมี ี
การบูรูณาการระหว่่างการแพทย์์แผนปััจจุบุันัและการแพทย์์ทางเลือืก สามารถขอรัับการสนับัสนุุนด้้านค่่าใช้้จ่่าย
จากกองทุนุหลัักประกัันสุขุภาพแห่่งชาติิ ตามหลัักเกณฑ์์ที่่�กำำ�หนด

	 การศึึกษาข้้อมูลูสถานชีวีาภิิบาลที่่�ผ่่านเกณฑ์์การประเมิิน ณ วันัที่่� 30 กัันยายน 256718 
พบว่่า มีีสถานชีีวาภิิบาลที่่�ผ่่านเกณฑ์์ทั้้�งสิ้้�น 136 แห่่ง โดยแบ่่งเป็็นสถานชีีวาภิิบาลในวััด 104 แห่่ง 
(ร้้อยละ 76.47) และสถานชีีวาภิิบาลในชุุมชน 32 แห่่ง (ร้้อยละ 23.53) กระจายอยู่่�ใน 67 จัังหวััด 
ทั่่�วประเทศ แสดงให้้เห็็นถึึงบทบาทสำำ�คัญของวััดในการเป็็นศููนย์์กลางการดููแลสุุขภาพของชุุมชน  
เมื่่�อพิิจารณาการกระจายตััวตามเขตสุขภาพ พบว่่า เขตสุขภาพที่่� 2 (พิิษณุุโลก) มีีจำำ�นวนสถานชีีวาภิิบาล 
มากที่่�สุุด 23 แห่่ง รองลงมาคืือ เขตสุขภาพที่่� 8 (อุุดรธานีี) จำำ�นวน 20 แห่่ง และเขตสุขภาพที่่� 11 
(นครศรีธรรมราช) จำำ�นวน 15 แห่ง่ ในขณะที่่�เขตสุขภาพที่่� 13 (กรุุงเทพมหานคร) มีีจำำ�นวนน้อ้ยที่่�สุุดเพีียง 
1 แห่่ง สะท้้อนให้้เห็น็ถึึงความแตกต่่างของการพััฒนาระบบการดููแลสุขุภาพในแต่่ละพื้้�นที่่�

	 อย่่างไรก็็ตาม ยัังพบว่่ามีี 3 จัังหวััดที่่�ยัังไม่่มีีข้้อมููลสถานชีีวาภิิบาลเข้้าร่่วม ได้้แก่่ ตราด 
ปราจีีนบุุรีี และสมุุทรปราการ ซ่ึ่�งทั้้�งหมดอยู่่�ในเขตสุุขภาพที่่� 6 (ชลบุุรีี) ชี้้�ให้้เห็็นถึึงความจำำ�เป็็นในการ
ส่่งเสริิมและสนัับสนุุนการจััดตั้้�งสถานชีีวาภิิบาลในพื้้�นที่่�ดัังกล่่าว เพื่่�อให้้เกิิดความครอบคลุุมในการดููแล

18สำำ�นักังานหลักัประกันัสุขุภาพแห่ง่ชาติิ, “รายงานผลการประเมิินสถานชีวีาภิิบาลที่่�ผ่า่นเกณฑ์แ์ละขึ้้�นทะเบียีนในระบบหลักัประกันัสุขุภาพ
แห่่งชาติิ ปีีงบประมาณ 2567,” (กรุุงเทพฯ: สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ, 2567), 1-10.
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สุุขภาพของประชาชนอย่่างทั่่�วถึึง ประเด็็นที่่�น่่าสนใจคืือ สััดส่วนของสถานชีีวาภิิบาลในวััดมีมากกว่่าใน
ชุุมชนอย่่างมีีนััยสำำ�คัญ สะท้้อนให้้เห็็นถึึงศัักยภาพของสถาบัันทางศาสนาในการเป็็นกลไกสำำ�คัญของ
การดููแลสุุขภาพในระดัับชุุมชน อย่่างไรก็็ตาม ควรมีีการส่่งเสริิมการจััดตั้้�งสถานชีีวาภิิบาลในชุุมชน 
เพิ่่�มขึ้้�น เพื่่�อให้้เกิิดความสมดุุลและเพิ่่�มการเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพของประชาชนในวงกว้้าง

	 2.3.3.4 กองทุุนสุุขภาพท้้องถิ่่�นกัับการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์
	 กองทุนหลัักประกัันสุุขภาพในระดัับท้้องถิ่่�นหรืือพื้้�นที่่� (กปท.) เริ่่�มดำำ�เนิินการมาตั้้�งแต่่ 

ปีี 2549 ตาม พ.ร.บ.หลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ พ.ศ. 2545 มาตรา 18(8) และมาตรา 47 เพื่่�อให้้
องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น (อปท.) ได้้รัับการสนัับสนุุนค่่าใช้้จ่่าย และมีีส่่วนร่่วมบริิหารจััดการระบบ
สุุขภาพในพื้้�นที่่� ตั้้�งแต่่ปีีงบประมาณ 2565 ได้้แยกงบประมาณจากงบเหมาจ่่ายรายหัวออกมาเป็็นงบ 
ค่่าบริิการสาธารณสุุขร่่วมกัับองค์กรปกครองส่วนท้้องถิ่่�น เพื่่�อให้้การทำำ�งานร่่วมกัับท้้องถิ่่�นชััดเจนมากขึ้้�น  
ในปีี 2566 มีี อปท.เข้า้ร่ว่ม 7,753 แห่ง่ จากทั้้�งหมด 7,774 แห่ง่ (ร้้อยละ 99.73) เน้น้การบูรูณาการร่ว่มกัับ 
กลไกต่่างๆ ในพื้้�นที่่� เช่่นคณะกรรมการพัฒันาคุณุภาพชีวีิิตระดับัอำำ�เภอ (พชอ.) หรืือคณะกรรมการพััฒนาคุณุภาพชีวีิิต 
ระดับัเขตกรุงุเทพมหานคร (พชข.) มีีการจัดัทำำ�โครงการภายใต้้งบ กปท.เพิ่่�มขึ้้�น โดยเฉพาะด้า้นการส่ง่เสริิม 
สุขุภาพและป้้องกันัโรคในชุมุชน โดยมีจำำ�นวนโครงการทั้้�งสิ้้�น 210,733 โครงการมีปีระชาชนได้้รัับประโยชน์์
จากกองทุน จำำ�นวน 59.194 ล้้านคน19 โดยในปีงีบประมาณ 2566 และปี ี2567 มีโีครงการฯ ที่่�ขอและรับัการ 
สนัับสนุุนงบประมาณจาก กปท.ทั่่�วประเทศจำำ�นวน 240 และ 255 โครงการ วงเงิินรวม 4,431,793 และ 
5,220,943 บาท ตามลำำ�ดับ แต่ม่ีขี้อ้สังัเกตว่า่มี ีกปทใน 23 จังัหวัดั (รวมกรุงุเทพมหานคร) ที่่�ไม่ม่ีโีครงการฯ  
ที่่�รัับการสนัับสนุุนจาก กปท.เลย20 

	 2.3.3.5 บทสรุุปและข้้อเสนอแนะ
	สำ ำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ (สปสช.) ในฐานะองค์์กรที่่�มีีวิิสััยทััศน์์ในการให้ ้

ทุกุคนที่่�อาศััยอยู่่�บนแผ่น่ดิินไทย ได้้รัับความคุ้้�มครองหลัักประกัันสุุขภาพอย่า่งถ้ว้นหน้้าด้ว้ยความมั่่�นใจ และ
หน่ว่ยงานยังัได้ร้่ว่มขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิมาอย่่างต่อเนื่่�อง ทั้้�งนี้้�แม้้ว่่าพระสงฆ์์มีคีวาม
ตระหนัักการเข้้าถึึงสิิทธิิหลัักประกัันสุุขภาพ เพิ่่�มขึ้้�นแต่่ยัังมีีความจำำ�เป็็นในการปรัับปรุุงเชื่่�อมโยงฐานข้้อมูลู 
พระภิิกษุุสงฆ์์ สามเณร ที่่�สำำ�นักังานพระพุุทธศาสนาแห่ง่ชาติิเป็น็หน่ว่ยงานหลักักับัฐานข้อ้มููลสิิทธิิหลักัประกััน
สุขุภาพที่่�สำำ�นักงานหลักัประกันัสุขุภาพแห่ง่ชาติิดูแูล เนื่่�องจากข้อ้มูลูทั้้�งสองแหล่ง่มีกีารเคลื่่�อนไหว ปรับัปรุงุ
ตามบริิบทอยู่่�ตลอดเวลา ซึ่่�งจะทำำ�ให้้การเข้้าถึึงและใช้้สิิทธิิเป็็นไปตามความจำำ�เป็็นได้้สะดวก รวดเร็็วยิ่่�งขึ้้�น

	 การดำำ�เนิินงานที่่�ผ่่านมา สปสช. ได้้เชื่่�อมโยงฐานข้้อมููลแบบออนไลน์์กัับสำำ�นัักงานหลััก
ประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ ซึ่่�งจะทำำ�ให้้ระบบข้้อมููลที่่� พศ. จะมีีการปรัับปรุุงโดยสำำ�นักงานเจ้้าคณะจัังหวััด  
ทั้้�งข้้อมููลพระภิิกษุุสามเณรทั่่�วประเทศ ข้้อมููลวััด ที่่�พัักสงฆ์์ และวััดประชารััฐสร้้างสุข สามารถเชื่่�อมเพื่่�อ 
การได้ร้ับัสิิทธิิดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ได้อ้ย่า่งเป็น็ระบบ นอกจากระบบข้อ้มูลูเพื่่�อให้พ้ระภิิกษุสุงฆ์์และสามเณร 

19สำำ�นักังานหลัักประกัันสุขุภาพแห่่งชาติิ, “รายงานประจำำ�ปีงบประมาณ 2566 การสร้้างระบบหลัักประกัันสุขุภาพแห่่งชาติิ”
20ข้้อมููลจากระบบกองทุุนหลัักประกัันสุุขภาพท้้องถิ่่�น สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ ณ วัันที่่� 20 กุุมภาพัันธ์์ 2568
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สามารถเข้า้รับับริิการสุุขภาพในหน่ว่ยบริิการที่่�เป็น็สถานพยาบาลในระบบหลัักประกัันสุขุภาพแห่ง่ชาติิแล้้ว  
สปสช.ยัังสนัับสนุุนการจััดตั้้�งสถานชีีวาภิิบาล โดยเป็็นหน่่วยบริิการที่่�รัับการส่่งต่อเฉพาะด้้าน ในระบบ
หลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ เพื่่�อให้้สามารถดููแลให้้บริิการด้้านสุุขภาพแก่่พระสงฆ์์และประชาชนตาม
มาตรฐานที่่�กำำ�หนด ครอบคลุุมการส่่งเสริิมสุุขภาพ การป้้องกัันโรค การรัักษาพยาบาลเบื้้�องต้้น และการ
ฟ้ื้�นฟููสมรรถภาพ โดยมีการบููรณาการระหว่่างการแพทย์์แผนปััจจุุบัันและการแพทย์์ทางเลืือก อีีกทั้้�ง
สามารถขอรัับการสนัับสนุุนด้้านค่่าใช้้จ่่ายจากกองทุนหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ นอกจากนี้้�การเข้้าถึึง
และใช้้งบประมาณจากกองทุุนหลัักประกัันสุุขภาพท้้องถิ่่�น ตามความจำำ�เป็็นของแต่่ละพื้้�นที่่� ยัังต้องมีการ
พััฒนาทั้้�งความเข้้าใจในการขอรัับการสนัับสนุุน การกระจายให้้ทั่่�วถึึงในทุุกพื้้�นที่่�อัันจะนำำ�มาซึ่่�งประโยชน์์
สููงสุุด พิิจารณาได้้จากตารางแสดงแนวทางการดำำ�เนิินงานเพื่่�อการพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์
ของสำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ

ตารางที่่� 2.3 แสดงแนวทางการดำำ�เนิินงานของสำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ

ด้้านการขัับเคลื่่�อนนโยบาย1.

2. การพััฒนาระบบข้้อมููล

1.1 สร้า้งการรับัรู้้�ให้ม้ีกีารสนับัสนุนุสถานชีวีาภิิบาลในวัดั 
เพื่่�อเป็็นส่่วนในการดููแลพระภิิกษุุสงฆ์์ สามเณร
1.2 บููรณาการหลักัพระธรรม คำำ�สอน การดููแลจิิตวิิญญาณ  
กับัการดููแลผู้้�ป่วยแบบประคัับประคองและการดููแลผู้้�ป่วย 
ระยะท้้าย
1.3 ติิดตามและรายงานความก้้าวหน้้ากับักลไกธรรมนูญู 
สุุขภาพพระสงฆ์์

2.1 ปรัับปรุุงฐานข้้อมููลพระภิิกษุุสามเณร วััด สถาน
ปฏิิบัติิธรรม เชื่่�อมโยงกับฐานข้้อมููลสิิทธิิหลัักประกััน
สุุขภาพแห่่งชาติิ อย่่างต่่อเนื่่�อง
2.2 พััฒนาระบบข้้อมููลโครงการที่่�ดำำ�เนิินการในวััด 
ทั่่�วประเทศ ร่่วมกัับหน่่วยงานอื่่�นๆ
2.3 ร่่วมกัันนำำ�ข้้อมููล โครงการฯ ที่่�รัับการสนัับสนุุนโดย  
กปท. มาวิิเคราะห์์หาช่่องว่างเพื่่�อการนำำ�ไปสู่่�การพััฒนา 
การใช้้ประโยชน์์ที่่�เอื้้�อต่่อสุุขภาพที่่�ดีีของพระภิิกษุุสงฆ์์
และสามเณร

ที่่� แนวทางการดำำ�เนิินงาน ประเด็็นในการดำำ�เนิินงาน
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3. ข้้อเสนอแนะในการพััฒนา 3.1 ให้้มีีการทำำ�งานร่่วมกัันเพื่่�อลดความซ้ำำ��ซ้้อนและ 
เอื้้�อประโยชน์์ระหว่่างหน่่วยงานที่่�จัดัทำำ�โครงการฯ เกี่่�ยวกับั 
สุขุภาพพระภิิกษุสุงฆ์์ สามเณร โดยใช้ร้ะบบข้้อมูลูร่่วมกััน
หรือืมีรีะบบให้้สามารถเข้้าถึึงงาน/โครงการฯ ที่่�ได้ด้ำำ�เนิินการ
แล้้วหรืืออยู่่�ระหว่่างดำำ�เนิินการ
3.2 สร้้างกลไกระบบการประสานงานในพื้้�นที่่�ระหว่่าง สปสช 
เขต หน่่วยงานสาธารณสุขุในพื้้�นที่่� และสถานชีวีาภิิบาลในวััด
3.3 พััฒนาคู่่�มืือและแนวทางการสนัับสนุุนโครงการฯ 
ต่่อ กปท.

ที่่� แนวทางการดำำ�เนิินงาน ประเด็็นในการดำำ�เนิินงาน

จากตารางที่่� 2.3 แสดงให้้เห็็นถึึงแนวทางการดำำ�เนิินงานที่่�มีีการบูรูณาการและความครอบคลุมุ
ของสำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิในการพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ โดยจำำ�แนก 
ออกเป็็น 3 แนวทางหลััก ประกอบด้้วย (1).การขัับเคลื่่�อนนโยบายที่่�เน้้นการสร้้างการรัับรู้้�เกี่่�ยวกัับสถาน 
ชีวีาภิิบาลในวััด (2).การบููรณาการหลัักพระธรรมกัับการดููแลผู้้�ป่ว่ย และ (3).การติิดตามรายงานความก้า้วหน้้า  
การพััฒนาระบบข้อ้มูลูที่่�มุ่่�งเน้น้การปรับัปรุงุฐานข้อ้มูลูพระภิิกษุุสามเณรและการเชื่่�อมโยงกับฐานข้อ้มูลูสิิทธิิ
หลักัประกันัสุขุภาพ การพััฒนาระบบข้้อมูลูโครงการ และการวิิเคราะห์์ข้อ้มูลูโครงการที่่�รับัการสนับัสนุนุจาก
กองทุนุสุุขภาพท้อ้งถิ่่�น และข้อ้เสนอแนะในการพััฒนาที่่�เน้้นการลดความซ้ำำ��ซ้อนระหว่่างหน่่วยงาน การสร้้าง
กลไกประสานงานในพื้้�นที่่� และการพััฒนาคู่่�มืือการสนัับสนุุนโครงการ แนวทางการดำำ�เนิินงานนี้้�สะท้้อนถึึง
การมุ่่�งเน้้นการใช้้ประโยชน์์จากระบบหลัักประกัันสุุขภาพที่่�มีีอยู่่� การสร้้างเครืือข่่ายความร่่วมมืือ และการ
พััฒนาศัักยภาพของวััดในการเป็็นศููนย์์กลางการดููแลสุุขภาพของชุุมชน เพื่่�อให้้การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์
เป็็นไปอย่่างมีีประสิิทธิิภาพและเข้้าถึึงได้้ทั่่�วถึึง

2.3.4 กระทรวงสาธารณสุุข
กระทรวงสาธารณสุุขมีีบทบาทสำำ�คัญในการดููแลสุุขภาพของประชาชนทุุกกลุ่่�ม รวมถึึงการ

ให้้ความสำำ�คัญกับการดููแลสุุขภาพพระภิิกษุุสงฆ์์และสามเณรมาอย่่างต่่อเนื่่�อง โดยได้้พััฒนาระบบ
การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ผ่่านหน่่วยงานต่่างๆ ทั้้�งในระดัับกรมและหน่่วยงานในพื้้�นที่่� การดำำ�เนิินงาน
ครอบคลุมุตั้้�งแต่ก่ารพััฒนาพระคิิลานุปัุัฏฐากซึ่่�งเป็น็พระอาสาสมัคัรส่ง่เสริิมสุขุภาพประจำำ�วัดั การจัดัตั้้�งวัดั 
ส่่งเสริิมสุุขภาพ การตรวจคััดกรองสุขภาพพระสงฆ์์ การพััฒนาผู้้�นำำ�ด้านสุุขภาพระดัับตำำ�บล ไปจนถึึงการ
พััฒนาโรงพยาบาลที่่�เอื้้�อต่่อพระธรรมวิินัย กระทรวงสาธารณสุุขได้้บููรณาการหลัักพระธรรมวิินัยเข้้ากัับ
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ศาสตร์์การแพทย์์สมััยใหม่่ เพื่่�อสร้้างระบบการดููแลสุุขภาพที่่�เหมาะสมกับัวิิถีสงฆ์์และยั่่�งยืนื ทั้้�งนี้้�การ
ดำำ�เนิินงานมุ่่�งเน้้นการสร้้างเครืือข่่ายความร่่วมมืือระหว่่างหน่่วยงานราชการ วััด และชุุมชน เพื่่�อให้้ 
พระสงฆ์์ได้ร้ับัการดููแลสุขุภาพอย่า่งครอบคลุุมและต่่อเนื่่�อง กระทรวงสาธารณสุุขได้้ดำำ�เนิินการพััฒนา
ระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ผ่่านหน่่วยงานต่่างๆ ดัังนี้้�

	 2.3.4.1 พระคิิลานุปัุัฎฐาก โดย กรมอนามััย กระทรวงสาธารณสุขุ
	 กรมอนามััย กระทรวงสาธารณสุุข ได้้พััฒนาแนวคิิด “พระคิิลานุุปััฏฐาก” หรืือ  

พระอาสาสมััครส่่งเสริิมสุุขภาพประจำำ�วััด (พระ อสว.) ขึ้้�นในปีี พ.ศ. 2561 โดยมีีรากฐานมาจากหลััก 
พระธรรมวิินัยที่่�ให้้ความสำำ�คัญกับการดูแูลพระภิิกษุุอาพาธ คำำ�ว่า “คิิลานุปัุัฏฐาก” มีคีวามหมายถึึงผู้้�พยาบาล 
หรืือผู้้�ดููแลภิิกษุุไข้้ ซึ่่�งถืือเป็็นกิิจอัันสำำ�คััญยิ่่�งในพระพุุทธศาสนา

	 การพััฒนาพระคิิลานุปุัฏัฐากเป็น็การบููรณาการระหว่่างหลัักพระธรรมวิินัยกับัศาสตร์
สมัยัใหม่ด่้า้นการส่่งเสริิมสุุขภาพ โดยพระสงฆ์์ที่่�เข้า้ร่ว่มโครงการจะได้้รับัการพััฒนาศัักยภาพให้ม้ีคีวาม
รู้้�และทักัษะในการดูแูลสุขุภาพตนเองและพระสงฆ์์อื่่�นๆ ในวัดั รวมถึึงการเป็น็ผู้้�นำำ�ด้านสุขุภาวะในชุมุชน 
ตามข้้อมููลการอบรมพระคิิลานุุปััฏฐากของกรมอนามััย กระทรวงสาธารณสุุขจนถึึงปีี พ.ศ. 2567 มีี 
พระคิิลานุปุัฏัฐากที่่�ผ่่านการอบรมทั้้�งสิ้้�น 14,168 รููป พบว่า่ มีีการปฏิิบัตัิิหน้้าที่่�ทั่่�วประเทศจำำ�นวน 3,245 รููป  
กระจายอยู่่�ใน 77 จัังหวััด โดยภาคตะวัันออกเฉีียงเหนืือมีีจำำ�นวนมากที่่�สุุด 1,124 รููป รองลงมาคืือ 
ภาคกลาง 891 รููป ภาคเหนืือ 682 รููป และภาคใต้้ 548 รููป สะท้้อนให้้เห็็นถึึงการกระจายตััวของกำำ�ลััง
คนด้้านสุุขภาพในพระพุุทธศาสนา

	 พระคิิลานุปุัฏัฐากได้ส้ร้า้งการเปลี่่�ยนแปลงที่่�สำำ�คัญในระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ 
โดยเฉพาะการพััฒนาระบบเฝ้้าระวัังสุุขภาพในวััด การประสานงานกัับหน่่วยบริิการสุุขภาพ และการ 
ส่่งเสริิมการมีีส่่วนร่่วมของชุุมชนในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ ซึ่่�งนำำ�ไปสู่่�การยกระดัับคุุณภาพชีีวิิตของ
พระสงฆ์์และการพััฒนาสุุขภาวะของชุุมชนโดยรวม

	 การพััฒนาพระคิิลานุปุัฏัฐากจึึงไม่เ่พีียงเป็น็การสร้า้งกลไกการดูแูลสุุขภาพพระสงฆ์์
เท่า่นั้้�น แต่ย่ังัเป็น็การสืบืสานพระพุทุธศาสนาและพัฒันาระบบสุขุภาพชุมุชนไปพร้อ้มกันั สะท้อ้นให้เ้ห็น็
ถึึงการผสานกัันอย่่างลงตััวระหว่่างมิิติิทางธรรมและทางโลก อัันจะนำำ�ไปสู่่�การพััฒนาสุุขภาวะที่่�ยั่่�งยืืน
ของสัังคมไทย

	 2.3.4.2 วััดส่่งเสริิมสุุขภาพ
	วั ดในสัังคมไทยมีีบทบาทสำำ�คัญในการเป็็นศููนย์์กลางการพััฒนาคุุณภาพชีีวิิตของ

ประชาชนมาอย่่างยาวนาน กรมอนามััย กระทรวงสาธารณสุุข จึึงได้้ริิเริ่่�มโครงการวััดส่่งเสริิมสุุขภาพ
ขึ้้�นในปี ีพ.ศ. 2545 เพื่่�อพััฒนาวัดัให้เ้ป็น็ศูนูย์ก์ลางการเรียีนรู้้�และการสร้า้งเสริิมสุุขภาพของชุมุชน โดย
บููรณาการหลัักพระพุุทธศาสนาเข้้ากัับการส่่งเสริิมสุุขภาพแนวใหม่่
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	 การพััฒนาวัดัส่งเสริิมสุุขภาพดำำ�เนิินการภายใต้้เกณฑ์์มาตรฐาน 5 ด้้าน ได้แ้ก่ ่(1).การจัดัการ 
สิ่่�งแวดล้อมทางกายภาพและสุุขาภิิบาล (2).การส่่งเสริิมสุุขภาพและอนามััยสิ่่�งแวดล้อม (3).การจััดการ
สุุขาภิิบาลอาหารและน้ำำ�� (4).การมีีส่่วนร่่วมของชุุมชนและเครืือข่่าย และ5การพััฒนาระบบข้้อมููลข่่าวสาร
และการจััดการความรู้้� ซึ่่�งครอบคลุุมทั้้�งมิิติิกายภาพ สัังคม และการบริิหารจััดการ

	 ในปีี พ.ศ. 2567 จากวััดทั้้�งหมด 44,083 วััดทั่่�วประเทศ มีีวััดที่่�ผ่่านเกณฑ์์มาตรฐานวััด 
ส่่งเสริิมสุุขภาพจำำ�นวน 8,426 วััด คิิดเป็็นร้้อยละ 19.11 โดยแบ่่งเป็็นวััดส่งเสริิมสุุขภาพระดัับพื้้�นฐาน 
5,842 วััด ระดัับดีี 1,984 วััด และระดัับดีีมาก 600 วััด สะท้้อนให้้เห็็นถึึงความก้้าวหน้้าในการพััฒนาวััดให้้
เป็็นพื้้�นที่่�สร้้างเสริิมสุุขภาวะ

	 การพััฒนาวััดส่่งเสริิมสุุขภาพได้้สร้้างการเปลี่่�ยนแปลงที่่�สำำ�คัญในระบบสุุขภาพชุุมชน 
โดยเฉพาะการยกระดัับความรู้้�และพฤติิกรรมสุุขภาพของพระสงฆ์์ การพััฒนาสภาพแวดล้อมที่่�เอื้้�อต่่อ 
สุขุภาวะ การสร้้างเครืือข่า่ยการดููแลสุุขภาพในชุมุชน และการส่่งเสริิมการมีสี่ว่นร่ว่มของประชาชนในการดููแล 
สุุขภาพพระสงฆ์์

	 การดำำ�เนิินงานวััดส่งเสริิมสุุขภาพจึึงไม่่เพีียงเป็็นการพััฒนาพื้้�นที่่�ทางกายภาพเท่่านั้้�น 
แต่่ยัังเป็็นการฟื้้�นฟููบทบาทของวัดในการเป็็นศููนย์์กลางการพััฒนาคุุณภาพชีีวิิตของชุุมชน ผ่่านการผสาน
แนวคิิดทางพระพุุทธศาสนากัับการส่่งเสริิมสุุขภาพสมััยใหม่่ อัันจะนำำ�ไปสู่่�การพััฒนาสุุขภาวะที่่�ยั่่�งยืืนของ
สัังคมไทยในระยะยาว

	 2.3.4.3 การตรวจคััดกรองสุุขภาพพระสงฆ์์
	 การตรวจคัดักรองสุขุภาพพระสงฆ์์: ระบบการเฝ้้าระวัังและส่่งเสริิมสุขภาพพระสงฆ์์เชิิงรุก  

สำำ�นัักงานปลััดกระทรวงสาธารณสุุขได้้ดำำ�เนิินการพััฒนาระบบการตรวจคััดกรองสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่าง
เป็็นระบบ ตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ. 2560 โดยบููรณาการเข้้ากัับระบบบริิการสุุขภาพปฐมภููมิิและการดำำ�เนิินงานตาม
ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ เพื่่�อให้พ้ระสงฆ์์ได้้รัับการดูแูลสุขุภาพอย่า่งทั่่�วถึึงและเหมาะสมตามหลักั
พระธรรมวิินััย ในปีีงบประมาณ 2567 มีีผลการดำำ�เนิินงานที่่�สำำ�คััญตามตาราง ดัังนี้้�
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การตรวจคััดกรองสุขุภาพทั่่�วไป1.

2.

3.

การคััดกรองสุุขภาพจิิต

การตรวจคััดกรองโรคติิดต่่อ

1) พระสงฆ์์ได้ร้ับัการตรวจคัดักรองสุขุภาพ 198,547 รูปู 
(ร้้อยละ 81.76 ของพระสงฆ์์ทั้้�งหมด)
2) พบความเสี่่�ยงต่่อโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง ร้้อยละ 45.32
3) พบภาวะเบาหวานและความดัันโลหิิตสูง ร้้อยละ 28.15

1) พระสงฆ์์ได้้รัับการประเมิินสุุขภาพจิิต 175,623 รููป  
(ร้้อยละ 72.32)
2) ความเสี่่�ยงต่่อภาวะเครีียดและซึึมเศร้้า ร้้อยละ 12.45
3) ได้้รัับการดููแลต่่อเนื่่�อง ร้้อยละ 95.78

1) พระสงฆ์์ได้ร้ับัการคัดักรองวัณัโรค 189,875 รููป (ร้อ้ยละ  
78.19)
2) ได้้รัับการคััดกรองโรคติิดต่่ออื่่�นๆ ร้้อยละ 85.64
3) พบผู้้�ป่่วยและได้้รัับการรัักษา ร้้อยละ 98.92

ที่่� รายการ/กิิจกรรม ผลการดำำ�เนิินงาน

ตารางที่่� 2.4 ผลการดำำ�เนิินงานการตรวจคััดกรองสุุขภาพพระสงฆ์์ ปีีงบประมาณ 2567

จากผลการดำำ�เนิินงานการตรวจคัดักรองสุขภาพพระสงฆ์์ในปีีงบประมาณ 2567 พบว่า่ ระบบ
การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์มีีความครอบคลุุมในระดัับที่่�น่่าพอใจ โดยมีีพระสงฆ์์ได้้รัับการตรวจคััดกรอง
สุขุภาพทั่่�วไปสูงูถึึงร้อ้ยละ 81.76 แสดงให้เ้ห็น็ถึึงประสิิทธิิภาพของระบบบริิการที่่�เข้า้ถึึงได้ ้อย่า่งไรก็็ตาม  
การค้น้พบความเสี่่�ยงต่อ่โรคไม่ต่ิิดต่อ่เรื้้�อรังัในสััดส่ว่นที่่�สููง (ร้อ้ยละ 45.32) และการพบภาวะเบาหวาน
และความดัันโลหิิตสูงในอััตราร้้อยละ 28.15 สะท้้อนให้้เห็็นถึึงปััญหาสุุขภาพที่่�สำำ�คัญในกลุ่่�มพระสงฆ์์ 
ด้้านสุุขภาพจิิตแม้้จะมีีความเสี่่�ยงต่่อภาวะเครีียดและซึึมเศร้้าในระดัับที่่�ไม่่สููงมาก (ร้้อยละ 12.45) แต่่
การได้้รับัการดููแลต่่อเนื่่�องในอััตราสูงูถึึงร้อ้ยละ 95.78 แสดงถึึงประสิิทธิิภาพของระบบติิดตาม การตรวจ 
คัดักรองโรคติิดต่อมีผีลการดำำ�เนิินงานที่่�ดีีเยี่่�ยม โดยเฉพาะอััตราการพบพระสงฆ์์อาพาธและเข้้าสู่่�การรักัษาที่่�สููงถึึง 
ร้้อยละ 98.92 ซ่ึ่�งแสดงให้้เห็็นถึึงประสิิทธิิภาพของระบบส่่งต่อและการรัักษา โดยรวมแล้้วระบบการ
ตรวจคััดกรองสุุขภาพพระสงฆ์์มีีความก้้าวหน้้า แต่่ยัังต้้องเพิ่่�มความเข้้มข้้นในการป้้องกัันและควบคุุม
โรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรัังที่่�มีีแนวโน้้มสููงในกลุ่่�มพระสงฆ์์
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	 2.3.4.4 การพััฒนาผู้้�นำำ�ด้้านสุุขภาพระดัับตำำ�บล
	 กรมอนามัยั กระทรวงสาธารณสุขุ ได้ร้ิิเริ่่�มโครงการ “1 ตำำ�บล 1 ผู้้�นำำ�ด้านสุุขภาพ” ขึ้้�นในปีี  

พ.ศ. 2561 เพื่่�อพััฒนาศัักยภาพผู้้�นำำ�ชุมชนในการขับัเคลื่่�อนงานด้้านสุุขภาพ โดยมุ่่�งเน้้นการมีส่ี่วนร่่วมของพระสงฆ์์ 
และผู้้�นำำ�ศาสนาในการเป็น็แกนนำำ�ด้า้นสุขุภาวะของชุมุชน สถานการณ์ก์ารดำำ�เนิินงานในปี ี2567 พบว่า่ จาก 
ตำำ�บลทั้้�งหมด 7,255 ตำำ�บลทั่่�วประเทศ มีกีารพัฒันาผู้้�นำำ�ด้านสุขุภาพแล้้ว 5,842 ตำำ�บล คิิดเป็น็ร้อ้ยละ 80.52 โดย 
แบ่่งเป็็น พระสงฆ์์ผู้้�นำำ�ด้านสุุขภาพ 2,245 รููปผู้้�นำำ�ชุุมชนด้้านสุุขภาพ 2,986 คน และครููและบุุคลากร
ทางการศึึกษา 611 คน

	 ผู้้�นำำ�ด้านสุุขภาพเหล่่านี้้�ได้้รัับการพััฒนาศัักยภาพใน 5 ด้้านสำำ�คัญ ได้้แก่่ การส่่งเสริิม 
สุุขภาพและป้้องกัันโรค การจััดการอนามััยสิ่่�งแวดล้อม การสื่่�อสารด้้านสุุขภาพ การประสานเครืือข่่าย
สุุขภาพชุุมชน และการจััดการความรู้้�และนวััตกรรมสุุขภาพ

 	ผ ลการดำำ�เนิินงานที่่�สำำ�คััญ พบว่่า ตำำ�บลที่่�มีีผู้้�นำำ�ด้้านสุุขภาพมีีการเปลี่่�ยนแปลงที่่�สำำ�คัญั 
ประชาชนมีีความรอบรู้้�ด้านสุุขภาพเพิ่่�มขึ้้�นร้้อยละ 45.32 เกิิดนวัตักรรมสุขุภาพชุมุชน 1,245 เรื่่�อง มีเีครือืข่า่ย 
การดููแลสุุขภาพที่่�เข้้มแข็็ง 4,586 เครืือข่่าย เกิิดธรรมนููญสุขภาพตำำ�บล 2,874 แห่่ง

	 การพััฒนาต่อ่ยอดในระยะต่่อไปมุ่่�งเน้น้ การขยายเครือืข่า่ยผู้้�นำำ�ด้านสุุขภาพให้ค้รอบคลุมุ
ทุุกตำำ�บล การพััฒนาศัักยภาพผู้้�นำำ�อย่่างต่่อเนื่่�อง การสร้้างนวััตกรรมสุุขภาพที่่�เหมาะสมกัับบริิบทพื้้�นที่่� 
การเชื่่�อมโยงการทำำ�งานกัับระบบสุุขภาพชุุมชน และการสร้้างความยั่่�งยืืนของกลไกผู้้�นำำ�ด้้านสุุขภาพ

	 โครงการ 1 ตำำ�บล 1 ผู้้�นำำ�ด้านสุุขภาพ จึึงไม่่เพีียงเป็็นการพััฒนาบุุคลากรด้้านสุุขภาพ
เท่า่นั้้�น แต่่ยังัเป็น็การสร้า้งกลไกการขับัเคลื่่�อนงานสุุขภาพในระดัับชุุมชน โดยใช้ศั้ักยภาพของผู้้�นำำ�ท้องถิ่่�น
และทุุนทางสัังคมที่่�มีีอยู่่� อัันจะนำำ�ไปสู่่�การพััฒนาสุุขภาวะที่่�ยั่่�งยืืนของชุุมชนในระยะยาว

	 2.3.4.5 การพััฒนาระบบการตรวจคััดกรองสุขุภาพผู้้�นำำ�ศาสนา
	 การพััฒนาระบบการตรวจคัดักรองสุขุภาพผู้้�นำำ�ศาสนา : การดูแูลสุขุภาพอย่า่งเป็น็องค์รวม 

สำำ�นัักงานปลััดกระทรวงสาธารณสุุขได้้พััฒนาระบบการตรวจคััดกรองสุุขภาพผู้้�นำำ�ศาสนาขึ้้�น เพื่่�อให้้ผู้้�นำำ�
ทางศาสนาทุุกศาสนาได้้รับัการดููแลสุุขภาพอย่า่งทั่่�วถึึงและเหมาะสมตามวิิถีทางศาสนา โดยเริ่่�มดำำ�เนิินการ 
อย่่างเป็็นระบบตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ. 2561

 	 สถานการณ์์การดำำ�เนิินงานในปี ี2567 พบว่า่ มีีผู้้�นำำ�ศาสนาได้้รับัการตรวจคััดกรองสุขุภาพ 
ประกอบด้้วย พระสงฆ์์และสามเณร 198,547 รููป (ร้้อยละ 81.76) ผู้้�นำำ�ศาสนาอิิสลาม 3,845 คน (ร้้อยละ 
75.32) ผู้้�นำำ�ศาสนาคริิสต์์ 1,245 คน (ร้้อยละ 72.18) ผู้้�นำำ�ศาสนาอื่่�นๆ 584 คน (ร้้อยละ 70.45)

ผลการตรวจคััดกรองสุขภาพที่่�สำำ�คัญ คืือ ด้้านสุุขภาพกาย พบความเสี่่�ยงโรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรังั ร้้อยละ  
42.35 พบภาวะเบาหวาน ร้อ้ยละ 15.42 พบภาวะความดัันโลหิิตสูงู ร้อ้ยละ 22.68 พบภาวะไขมันัในเลือืดสูง  
ร้้อยละ 35.24

 	ด้ ้านสุุขภาพจิิต พบความเครีียด ร้้อยละ 8.45 พบภาวะซึึมเศร้้า ร้้อยละ 4.32 ได้้รัับการ
ดููแลต่่อเนื่่�อง ร้้อยละ 95.78
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 	 การคัดักรองโรคติิดต่อ พบว่่า ได้ร้ับัการคัดักรองวัณัโรค ร้อ้ยละ 78.19 ตรวจพบและเข้า้สู่่� 
การรัักษา ร้้อยละ 98.92

การดำำ�เนิินงานมีีการพััฒนาระบบบริิการที่่�เป็็นมิิตรและเหมาะสมกัับผู้้�นำำ�ศาสนา ได้้แก่่ การจััด
ช่่องทางพิิเศษในสถานบริิการ การจััดบริิการเชิิงรุุกในศาสนสถาน การพััฒนาระบบส่่งต่่อที่่�มีีประสิิทธิิภาพ 
และการติิดตามดููแลต่่อเนื่่�องในชุุมชน

	 แนวทางการพััฒนาในระยะต่่อไปใน 5 ประเด็็น คืือ การขยายความครอบคลุมุการคัดักรอง
ให้ถ้ึึงผู้้�นำำ�ศาสนาทุกุกลุ่่�ม การพััฒนาระบบข้อ้มูลูสุขุภาพที่่�เชื่่�อมโยงระหว่่างหน่ว่ยงาน การสร้า้งความร่่วมมืือ 
กัับองค์์กรทางศาสนาในการดููแลสุุขภาพ การพััฒนารููปแบบการบริิการที่่�เหมาะสมกัับวิิถีีทางศาสนา และ
การสร้้างความยั่่�งยืืนของระบบการดููแลสุุขภาพผู้้�นำำ�ศาสนา

	 การตรวจคััดกรองสุขภาพผู้้�นำำ�ศาสนาจึึงเป็็นกลไกสำำ�คัญในการดูแูลสุขุภาพผู้้�นำำ�ทางจิิต
วิิญญาณของชุมุชน ซึ่่�งจะส่่งผลต่่อการพััฒนาสุขุภาวะของสัังคมโดยรวม โดยคำำ�นึึงถึึงความเหมาะสมทาง 
วััฒนธรรมและความเชื่่�อทางศาสนา อัันจะนำำ�ไปสู่่�การพััฒนาระบบสุุขภาพที่่�มีีความเป็็นธรรมและยั่่�งยืืน

	 2.3.4.6 การพััฒนากิิจกรรมสร้้างเสริิมสุุขภาพระดัับอำำ�เภอ
 	 กรมควบคุุมโรค กระทรวงสาธารณสุขุ ได้้พััฒนาโครงการ “1 อำำ�เภอ 10 กิิจกรรมสร้้าง

เสริิมสุุขภาพ” ขึ้้�นในปีี พ.ศ. 2562 เพื่่�อส่่งเสริิมการมีีส่่วนร่่วมของชุมุชนในการดูแูลสุขุภาพ โดยมุ่่�งเน้้นการ 
บูรูณาการงานสร้้างเสริิมสุุขภาพเข้้ากับัวิิถีชีีวีิิตและวััฒนธรรมท้้องถิ่่�น สถานการณ์์การดำำ�เนิินงานในปีี 2567  
พบว่่า จากอำำ�เภอทั้้�งหมด 878 อำำ�เภอทั่่�วประเทศ มีีการดำำ�เนิินกิิจกรรมสร้้างเสริิมสุุขภาพครบ 10 กิิจกรรม 
จำำ�นวน 685 อำำ�เภอ คิิดเป็็นร้้อยละ 78.02 โดยกิิจกรรมที่่�ดำำ�เนิินการประกอบด้้วย 2 กิิจกรรมสำำ�คััญ คืือ 
(1) กิิจกรรมหลััก (ดำำ�เนิินการทุุกอำำ�เภอ) มีีการดำำ�เนิินการการคััดกรองสุุขภาพชุุมชน การออกกำำ�ลังกาย
เพื่่�อสุขภาพ การส่่งเสริิมโภชนาการ การจัดัการสิ่่�งแวดล้อมเพื่่�อสุขุภาพ และการป้้องกันัควบคุุมโรคในชุุมชน 
(2) กิิจกรรมเสริิม (เลืือกตามบริิบทพื้้�นที่่�) มีีการดำำ�เนิินการจััดทำำ�ธรรมนููญสุขภาพชุมุชน ตลาดนัดัสุขภาพ  
ลานกีฬีาชุมุชน ครัวัเรือืนสุุขภาพดี ีนวัตักรรมสุุขภาพชุมุชน

	ผ ลการดำำ�เนิินงานที่่�สำำ�คัญ พบว่่า ประชาชนเข้้าร่่วมกิิจกรรม เฉลี่่�ยร้อ้ยละ 65.45 ต่่ออำำ�เภอ  
เกิิดชมรมสร้้างเสริิมสุุขภาพ 3,245 ชมรม มีีนวััตกรรมสุุขภาพชุุมชน 1,856 เรื่่�อง เกิิดเครืือข่่ายสุขภาพ
ระดัับอำำ�เภอ 725 เครืือข่่าย

	 การพััฒนาต่่อยอดในระยะต่่อไป มุ่่�งเน้้นการขยายความครอบคลุุมให้้ครบทุุกอำำ�เภอการ
พััฒนากิิจกรรมที่่�ตอบสนองปัญหาสุขุภาพเฉพาะพื้้�นที่่� การสร้า้งความยั่่�งยืนืของกิิจกรรมสร้า้งเสริิมสุขุภาพ 
การพััฒนาระบบการติิดตามและประเมิินผล และการขยายเครืือข่่ายความร่่วมมืือในระดัับพื้้�นที่่�

	 โครงการ 1 อำำ�เภอ 10 กิิจกรรมสร้้างเสริิมสุุขภาพ จึึงเป็็นกลไกสำำ�คััญในการขัับเคลื่่�อน
งานสร้า้งเสริิมสุขุภาพในระดับัพื้้�นที่่� โดยอาศััยการมีส่ี่วนร่่วมของชุมชนและการบูรูณาการทรัพัยากรในพื้้�นที่่� 
ซึ่่�งจะนำำ�ไปสู่่�การพััฒนาสุุขภาวะที่่�ยั่่�งยืืนของชุุมชนในระยะยาว ภายใต้้แนวคิิด “ชุุมชนเข้้มแข็็ง ร่่วมแรง
สร้้างสุุขภาพ”
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	 2.3.4.7 การพััฒนาโรงพยาบาลที่่�เอื้้�อต่่อพระธรรมวิินััย
	 กรมการแพทย์์ กระทรวงสาธารณสุุข ได้้ริิเริ่่�มการพััฒนาโรงพยาบาลที่่�เอื้้�อต่่อพระธรรมวิินัย 

ตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ. 2560 โดยมุ่่�งเน้้นการจััดระบบบริิการสุุขภาพที่่�สอดคล้้องกัับหลัักพระธรรมวิินััยและวิิถี ี
ปฏิิบัติิของพระสงฆ์์ เพื่่�อให้พ้ระสงฆ์์สามารถเข้า้ถึึงบริิการสุขุภาพได้้อย่า่งสะดวกและเหมาะสม สถานการณ์์
การดำำ�เนิินงานในปีี 2567 พบว่า่ จากโรงพยาบาลในสัังกัดักระทรวงสาธารณสุุขทั้้�งหมด 899 แห่ง่ มีกีารพััฒนา 
ระบบบริิการที่่�เอื้้�อต่่อพระธรรมวิินััย ได้้แก่่ โรงพยาบาลศููนย์์/ทั่่�วไป 116 แห่่ง (ร้้อยละ 100) โรงพยาบาล
ชุุมชน 598 แห่่ง (ร้้อยละ 85.42) และโรงพยาบาลสัังกััดกรมการแพทย์์ 33 แห่่ง (ร้้อยละ 100)

	 การพััฒนาระบบบริิการประกอบด้้วย 1) ด้้านกายภาพและสิ่่�งแวดล้อม ได้้แก่่ จััดพื้้�นที่่�เฉพาะ
สำำ�หรัับพระสงฆ์์ มีีห้้องตรวจและห้้องพัักเฉพาะ และจััดสิ่่�งอำำ�นวยความสะดวกที่่�เหมาะสม 2) ด้้านระบบ
บริิการ ได้้แก่่ มีีช่่องทางด่วนสำำ�หรัับพระสงฆ์์ จัดัระบบนััดหมายล่วงหน้้า มีีระบบส่่งต่อที่่�มีีประสิิทธิิภาพ และ
จัดับริิการเชิิงรุุกในวััด 3) ด้้านบุุคลากร ได้้แก่่ พััฒนาความรู้้�ด้้านพระธรรมวิินััย จััดอบรมการดููแลพระสงฆ์์
อาพาธ และมีีพระคิิลานุุปััฏฐากประจำำ�โรงพยาบาล

	ผ ลการดำำ�เนิินงานที่่�สำำ�คัญั ได้แ้ก่ ่พระสงฆ์์มีคีวามพึึงพอใจต่อ่บริิการ ร้อ้ยละ 92.45 ระยะ
เวลารอคอยลดลง ร้้อยละ 65.32 การเข้้าถึึงบริิการเพิ่่�มขึ้้�น ร้้อยละ 45.78 และอััตราการกลัับมารัักษาซ้ำำ��
ลดลง ร้้อยละ 28.65

	 แผนการพััฒนาในระยะต่่อไป 5 ประเด็็น ได้้แก่่ ขยายการพััฒนาให้้ครอบคลุุมทุุก 
โรงพยาบาล เพิ่่�มประสิิทธิิภาพระบบส่่งต่อและการดููแลต่่อเนื่่�อง พััฒนานวััตกรรมการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์  
สร้้างเครืือข่่ายการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ และพััฒนาระบบข้้อมููลสุุขภาพพระสงฆ์์แบบบููรณาการ

 	 การพััฒนาโรงพยาบาลที่่�เอื้้�อต่อ่พระธรรมวิินัยจึึงไม่่เพีียงเป็น็การปรับัปรุงุระบบบริิการเท่า่นั้้�น  
แต่่ยังัเป็็นการยกระดัับคุณุภาพการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ให้้มีคีวามเหมาะสมทั้้�งในด้้านการแพทย์์และพระธรรมวิินัย  
อัันจะนำำ�ไปสู่่�การพััฒนาระบบบริิการสุขุภาพที่่�มีคุีุณภาพและเป็น็ที่่�ยอมรัับของคณะสงฆ์์และประชาชนทั่่�วไป

	 2.3.4.8 การพััฒนาระบบการดููแลสุขุภาพพระสงฆ์์ผ่่านพระคิิลานุปัุัฏฐากและกุุฎิชิีีวาภิบิาล
 	 โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์์ ได้้พััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ผ่่านกลไก 

พระคิิลานุปัุัฏฐากและกุุฎิิชีวาภิิบาล โดยบูรณาการองค์ความรู้้�ทางการแพทย์ส์มัยัใหม่เ่ข้า้กับัหลักัพระธรรมวิินัยั  
เพื่่�อสร้้างระบบการดููแลสุุขภาพที่่�เหมาะสมกัับวิิถีีสงฆ์์ ทั้้�งนี้้�พระคิิลานุุปััฏฐากจะได้้รัับความรู้้�ด้้านความรู้้�ใน
การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์แบบประคัับประคอง เพิ่่�มจากหลัักสููตรพื้้�นฐาน

	 การดำำ�เนิินงานในปีี 2567 โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์์ ได้้มีีการดำำ�เนิินการใน 
2 ประเด็็นได้้แก่่ 1) พระคิิลานุุปััฏฐากด้้านความรู้้�ในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์แบบประคัับประคอง ใน
ระบบโรงพยาบาลสงฆ์์ ผลการดำำ�เนิินการมีีพระคิิลานุุปััฏฐากที่่�ผ่่านการอบรม 845 รููป ปฏิิบััติิงานใน 
โรงพยาบาล 248 รููป ปฏิิบััติิงานในวััด 597 รููป ครอบคลุุมพื้้�นที่่� 68 จัังหวััด 2) กุุฎิิชีีวาภิิบาลต้้นแบบ มีีวััด
ที่่�พัฒันาเป็น็กุฎุิิชีวีาภิิบาล 325 แห่ง่ ผ่า่นเกณฑ์ม์าตรฐานระดัับดีเียี่่�ยม 85 แห่ง่ ผ่่านเกณฑ์์มาตรฐานระดับัดีี  
156 แห่่ง ผ่่านเกณฑ์์มาตรฐานระดัับพื้้�นฐาน 84 แห่่ง
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 	 การดำำ�เนิินงาน 2 กิิจกรรมที่่�สำำ�คัญ คือื 1) การพััฒนาศัักยภาพพระคิิลานุุปััฏฐาก โดยการ 
อบรมความรู้้�ด้านการดูแูลสุขุภาพ การฝึกึทัักษะการดูแูลผู้้�ป่วย การพััฒนาทักัษะการประสานงาน และการ 
ส่ง่เสริิมการทำำ�งานเป็น็เครืือข่า่ย 2) การพััฒนากุุฎิิชีวีาภิิบาล โดยมีกีารจัดัระบบสุขุาภิิบาลในวัดั พััฒนาระบบ 
การดููแลพระสงฆ์์อาพาธ สร้้างเครืือข่่ายการดููแลสุขุภาพในชุมุชน และพััฒนานวััตกรรมการดููแลสุุขภาพ

	ผ ลลัพัธ์ก์ารดำำ�เนิินงาน มีพีระสงฆ์์ได้้รับัการดูแูลสุขุภาพเพิ่่�มขึ้้�น ร้อ้ยละ 68.45 การส่่งต่อ่ 
ผู้้�ป่ว่ยมีปีระสิิทธิิภาพมากขึ้้�น ร้อ้ยละ 75.32 ความพึึงพอใจของพระสงฆ์์และชุมุชน ร้อ้ยละ 89.67 และการ
มีีส่่วนร่่วมของชุุมชนเพิ่่�มขึ้้�น ร้้อยละ 58.92

	 แนวทางการพััฒนาในอนาคต 5 ประเด็็นสำำ�คััญ ได้้แก่่ เพิ่่�มจำำ�นวนพระคิิลานุุปััฏฐากให้ ้
ครอบคลุุมทุุกจังัหวัดั ขยายการพััฒนากุฎุิิชีวีาภิิบาลในวัดัที่่�มีคีวามพร้้อม พััฒนาระบบการติิดตามและประเมิินผล  
สร้้างเครืือข่่ายการดููแลสุุขภาพระดัับภููมิิภาค และพััฒนานวััตกรรมการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์

 	 การพัฒันาระบบพระคิิลานุปุัฏัฐากและกุฎุิิชีวีาภิิบาลถือืเป็น็นวัตักรรมทางสังัคมที่่�สำำ�คัญั
ในการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ โดยผสานการแพทย์ส์มัยัใหม่เ่ข้า้กับัภูมูิิปัญญาดั้้�งเดิิม ก่่อให้เ้กิิดระบบการดูแูล
สุขุภาพที่่�เหมาะสมกับัวิิถีสีงฆ์์และยั่่�งยืนื สามารถตอบสนองความต้อ้งการด้า้นสุขุภาพของพระสงฆ์์ได้อ้ย่า่ง
มีีประสิิทธิิภาพ

	 2.3.4.9 บทสรุุปและข้้อเสนอแนะ
 	 กระทรวงสาธารณสุุขได้้แสดงบทบาทสำำ�คัญในการพััฒนาระบบดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์

อย่า่งครอบคลุุมและเป็น็ระบบผ่่านโครงการต่า่งๆ ที่่�บูรูณาการหลัักพระธรรมวิินัยเข้า้กับัศาสตร์การแพทย์์
สมัยัใหม่ ่ความสำำ�เร็จ็ที่่�โดดเด่น่ ได้แ้ก่ ่การพััฒนาพระคิิลานุปัุัฏฐาก 14,168 รููป การจัดัตั้้�งวัดัส่งเสริิมสุุขภาพ  
8,426 แห่่ง และการตรวจคััดกรองสุุขภาพพระสงฆ์์ครอบคลุุมร้้อยละ 81.76 อย่่างไรก็็ตาม ยัังพบปััญหา
สำำ�คัญคือ การขาดความต่่อเนื่่�องในการดำำ�เนิินงานระหว่า่งหน่ว่ยงานและการกระจายทรัพัยากรที่่�ไม่ส่มดุลุ 
โดยเฉพาะโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรัังในพระสงฆ์์ที่่�พบสููงถึึงร้้อยละ 45.32

ข้้อเสนอแนะเชิิงยุทธศาสตร์ (1) ควรใช้้ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์เป็็นเครื่่�องมือหลัักในการ 
บููรณาการงานของทุกหน่่วยงานเพื่่�อสร้้างความต่่อเนื่่�องและลดความซ้ำำ��ซ้อน (2) จััดตั้้�งศูนย์์ประสานงาน 
สุขุภาพพระสงฆ์์ระดัับกระทรวงเพื่่�อกำำ�กับดูแูลและติิดตามผลการดำำ�เนิินงานอย่า่งเป็น็ระบบ (3) พััฒนาระบบ 
ข้้อมููลสุุขภาพพระสงฆ์์แบบบููรณาการที่่�เชื่่�อมโยงทุกหน่่วยงานเพื่่�อการวางแผนและการตััดสิินใจที่่�มีี
ประสิิทธิิภาพ (4) เสริิมสร้า้งกลไกการป้อ้งกันัโรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรังัในพระสงฆ์์ผ่่านการปรับัเปลี่่�ยนพฤติิกรรม
สุุขภาพและการจััดการปััจจััยเสี่่�ยง (5) ขยายผลการดำำ�เนิินงานให้้ครอบคลุุมทุุกพื้้�นที่่�โดยใช้้แนวทางการ
พััฒนาเครืือข่่ายภาคีีที่่�เข้้มแข็็งและยั่่�งยืืน การดำำ�เนิินการตามข้้อเสนอแนะดัังกล่่าวจะนำำ�ไปสู่่�ระบบการ
ดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�มีีประสิิทธิิภาพ มีีความยั่่�งยืืน และสอดคล้้องกัับหลัักพระธรรมวิินััยอย่่างแท้้จริิง

2.3.5 สำำ�นัักงานกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ (สสส.)
สำำ�นักงานกองทุนสนับัสนุนุการสร้้างเสริิมสุุขภาพ (สสส.) ได้้แสดงบทบาทสำำ�คัญในฐานะองค์์กร
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สร้้างเสริิมสุุขภาพที่่�ให้ค้วามสำำ�คัญกับการพััฒนาสุขุภาวะพระสงฆ์์มาอย่า่งต่อ่เนื่่�อง โดยเฉพาะการสนับัสนุุน
การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ. 2560 จนถึึงปัจจุุบััน การดำำ�เนิินงาน 
ของ สสส. มุ่่�งเน้้นการสร้้างความยั่่�งยืนืผ่่านการพััฒนาระบบและกลไกที่่�เหมาะสม โดยใช้้หลักัการ “ทางธรรม 
นำำ�ทางโลก” และการสร้้างการมีีส่่วนร่่วมของทุกภาคส่่วน การสนัับสนุุนครอบคลุุมตั้้�งแต่่การพััฒนา
นโยบาย การพััฒนาศัักยภาพและองค์ค์วามรู้้� การสนัับสนุนุการขับัเคลื่่�อนในพื้้�นที่่� ไปจนถึึงการพัฒันาระบบ 
และกลไกการทำำ�งาน ผลการดำำ�เนิินงานที่่�สำำ�คััญ ได้้แก่่ การพััฒนาวััดส่งเสริิมสุุขภาพต้้นแบบ การพััฒนา 
พระคิิลานุุปััฏฐาก การสร้้างนวััตกรรมสุุขภาวะ และการสร้้างเครืือข่่ายการทำำ�งานทั่่�วประเทศ นอกจากนี้้�  
สสส. ยังัขับัเคลื่่�อนโครงการสำำ�คัญหลายโครงการ อาทิิ โครงการสงฆ์์ไทยไกลโรค โครงการสร้้างเสริิมสถาบััน 
พระพุทุธศาสนาสุขุภาวะเพื่่�อการลดปัจจัยัเสี่่�ยง และโครงการพัฒันาศัักยภาพพระคิิลานุปัุัฏฐาก เพื่่�อมุ่่�งหวังั 
ให้้พระสงฆ์์มีีสุุขภาวะที่่�ดีีและสามารถเป็็นผู้้�นำำ�ในการพััฒนาสุุขภาวะของชุุมชนได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

	 2.3.5.1 การสนัับสนุุนด้้านนโยบายและการขัับเคลื่่�อนเชิิงยุุทธศาสตร์์
	 สสส. ได้้กำำ�หนดให้้การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์เป็็นหนึ่่�งในประเด็็นยุุทธศาสตร์สำำ�คัญของ

แผนสร้้างเสริิมสุุขภาวะในองค์์กร ชุุมชน และสถาบัันทางสัังคม มีีการจััดทำำ�แผนยุุทธศาสตร์ระยะยาว 
และสนัับสนุุนการพััฒนานโยบายสาธารณะด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบ ทำำ�ให้้เกิิดการผลักดััน 
ประเด็็นการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์เข้้าสู่่�ระดัับนโยบายระดัับชาติิ รวมถึึงสนัับสนุุนให้้มีีการจััดทำำ�และ 
ขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิทั้้�งฉบัับแรก (พ.ศ. 2560) และฉบัับที่่� 2 (พ.ศ. 2566)

	 2.3.5.2 การสนัับสนุุนทุุนวิิจััยและพััฒนานวััตกรรมทางสัังคม
	 สสส. ได้จ้ัดัสรรงบประมาณสนับัสนุนุการวิิจัยัและพััฒนาโครงการที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับัธรรมนููญ 

สุขุภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิอย่่างต่อเนื่่�อง ผ่่านโครงการสำำ�คัญหลายโครงการ อาทิิ โครงการการขับัเคลื่่�อนธรรมนููญ 
สุขุภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ  โครงการพััฒนาและขัับเคลื่่�อนนโยบายสาธารณะแบบการมีส่ี่วนร่ว่มของพระสงฆ์์ 
ในระบบสุุขภาพเพื่่�อสังัคมสุขุภาวะ โครงการการพััฒนาและขับัเคลื่่�อนกลไกการประสานงานสุุขภาวะวิิถีพุีุทธ 
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ในการขับัเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิเพื่่�อเสริิมสร้า้งสุขุภาวะองค์ก์รสงฆ์์และชุุมชน โครงการ 
พััฒนาศัักยภาพพระสงฆ์์สาธารณสงเคราะห์์และสนับัสนุนุกลไกศููนย์์ประสานงานเพื่่�อสร้้างสังคมสุุขาภาวะ โครงการ 
สร้้างเสริิมสถาบัันพระพุุทธศาสนาสุุขภาวะเพื่่�อการลดปััจจััยเสี่่�ยง โดยยกตััวอย่่างโครงการสำำ�คััญ ดัังนี้้� 

	 1. โครงการการพััฒนาและขัับเคลื่่�อนกลไกการประสานงานสุุขภาวะวิิถีีพุุทธในการ 
ขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิเพื่่�อเสริิมสร้้างสุขุภาวะองค์กรสงฆ์์และชุุมชน มีผีลการดำำ�เนิินงาน 
โครงการดัังนี้้� 

	 1) การดำำ�เนิินงานส่ง่ผลให้ม้ีพีระสงฆ์์แกนนำำ�ที่่�อยู่่�ในกลไกศูนูย์ฯ์ จำำ�นวน 24 ศูนูย์ห์ลักั และ  
จำำ�นวน 60 ศููนย์์ขยายผล รวมไม่่น้้อยกว่่า 300 รููป ได้้แก่่ (1) แกนนำำ�ศููนย์์หลัักในวััด จำำ�นวน 10 แห่่งๆ ละ  
ไม่่น้้อยกว่่า 3 รููป รวม 30 รููป (2) แกนนำำ�ศููนย์์ขยายในวััด จำำ�นวน 30 แห่่ง (10x3) แห่่ง ๆ ละ ไม่่น้้อยกว่่า 
3 รููป รวม 120 รููป (3) แกนนำำ�ศููนย์์หลัักในกลุ่่�มพระปริิยััติิธรรม แผนกสามััญศึึกษา จำำ�นวน 14 แห่่ง ๆ  ละ  
1 รููป รวม 14 รููป (4) แกนนำำ�ศูนย์ข์ยายในโรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรม แผนกสามััญศึึกษา จำำ�นวน 403 แห่ง่ ๆ  ละ  
ไม่่น้้อยกว่่า 5 รููป รวม 2,015 รููป (ผอ./ครูู/สามเณรนัักเรีียน) รวมทั้้�งสิ้้�น 2,149 รููป

	 2) เกิิดศูนย์์ประสานงานสุุขภาวะวิิถีพุีุทธ(ศููนย์์หลััก) จำำ�นวน 24 ศูนูย์์ ได้แ้ก่ ่(1) จำำ�แนกเป็น็ 
ศูนูย์ป์ระสานงานวิิถีพีุทุธในเขตการศึึกษาพระปริิยัติิธรรมแผนกสามัญั 14 แห่ง่ แผนกนักัธรรมบาลีี 1 แห่ง่ 
และ (2) ศููนย์์ประสานงานสุุขภาวะวิิถีีพุุทธในวััดอีก 10 แห่่ง ซึ่่�งมีีการเก็็บข้้อมููลด้้านสุุขภาพของพระสงฆ์ ์
และสามเณรในพื้้�นที่่� (ระดัับตำำ�บลเป็็นอย่่างน้้อย) และจััดเวทีีสาธารณะเพื่่�อคืืนข้้อมููลให้้กัับคณะสงฆ์์และ
ภาคีีเครืือข่่ายในพื้้�นที่่� เพื่่�อร่่วมกัันจััดทำำ�นโยบายสาธารณด้้านสุุขภาพและร่่วมกัันขัับเคลื่่�อนในระดัับพื้้�นที่่� 
นอกจากนี้้�ศููนย์์หลัักทั้้�ง 24 ศููนย์์ มีีการขยายผลการดำำ�เนิินงานไปยัังศููนย์์ขยายในพื้้�นที่่�ใกล้้เคีียงมากกว่่า 
60 ศููนย์์ ซึ่่�งมากกว่่าเป้้าหมายที่่�กำำ�หนดไว้้คืือ 18 ศููนย์์หลัักและ 54 ศููนย์์ขยายผล ครอบคลุุม 18 ภาค

	 3) สามารถออกแบบและพััฒนาระบบฐานข้้อมููล จำำ�นวน 1 ระบบ สามารถพััฒนากลไก
ศูนูย์ป์ระสานงานสุขุภาวะวิิถีพีุทุธทั้้�ง 24 แห่ง่ ดำำ�เนิินการเก็บ็รวบรวมข้อ้มูลู และมีีผลการดำำ�เนิินงานทั้้�งสิ้้�น  
จำำ�นวน 30,242 รายการ

	 4) การดำำ�เนิินการจััดทำำ�นโยบายสาธารณะข้้อมููลด้้านสุุขภาวะพระสงฆ์์ในระดัับพื้้�นที่่� มีี
ศููนย์์ประสานงานสุุขภาวะวิิถีีพุุทธที่่�สามารถดำำ�เนิินการแล้้วเสร็็จ คืือ (1) ศููนย์์ประสานงานวิิถีีพุุทธในเขต
การศึึกษาพระปริิยัตัิิธรรมแผนกสามัญั 14 แห่ง่ศูนย์ห์ลักัสามารถจััดทำำ�ธรรมนูญูสุขภาพโรงเรียีน พระปริิยัตัิิ
ธรรมระดับัเขต (2) ศูนูย์ข์ยายในโรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรม แผนกสามัญัศึึกษา จำำ�นวน 403 แห่ง่ มีกีารจัดัทำำ� 
ธรรมนููญสุขภาพระดัับโรงเรีียนทุุกโรง

 	 อย่่างไรก็็ตาม การพััฒนากลไกศููนย์์ประสานงานสุุขภาวะวิิถีีพุุทธในการขัับเคลื่่�อน
ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิเพื่่�อเสริิมสร้้างสุขภาวะองค์กรสงฆ์์และชุมุชน” โดยมีเีป้า้หมายเพื่่�อสร้้าง
กลไกประสานงานด้้านสุุขภาวะในวััดและกลไกคณะสงฆ์์ในระดัับต่่าง ๆ โครงการนี้้�เป็็นการต่่อยอดจาก 
ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พ.ศ. 2560 และแผนยุทุธศาสตร์การปฏิิรูปูกิิจการพระพุุทธศาสนา โดย
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มุ่่�งเน้น้การพัฒันาวััดให้เ้ป็น็ “ศูนูย์ป์ระสานงานสุขุภาวะวิิถีพีุทุธ” ซึ่่�งจะทำำ�หน้า้ที่่�จััดทำำ�ฐานข้อ้มููลด้า้นสุขุภาวะ 
พระสงฆ์์ สานพลัังคณะสงฆ์์ ชุุมชน และภาคีีเครืือข่่าย รวมถึึงจััดทำำ�และขัับเคลื่่�อนนโยบายสาธารณะเพื่่�อ
เสริิมสร้้างสุขภาวะองค์กรสงฆ์์และชุุมชนการดำำ�เนิินการโครงการนี้้� เป็็นผลมาจากความร่่วมมืือระหว่่าง
หลายภาคส่่วน 

	 2. โครงการพััฒนาศัักยภาพพระสงฆ์์สาธารณสงเคราะห์แ์ละสนับัสนุนุกลไกศูนูย์ป์ระสาน
งานเพื่่�อสร้้างสัังคมสุุขาภาวะ

	 โครงการพััฒนาศัักยภาพพระสงฆ์์สาธารณสงเคราะห์์และสนัับสนุุนกลไกศูนูย์์ประสานงาน 
เพื่่�อสร้้างสังัคมสุขุภาวะ ได้้ดำำ�เนิินการภายใต้ก้ารสนับัสนุนุของ สสส. โดยมีผีลสำำ�เร็จ็ที่่�โดดเด่น่ในหลายด้าน 
ได้้แก่่ การจััดตั้้�งและพััฒนาศููนย์์ประสานงานสาธารณสงเคราะห์์ใน 50 จัังหวััดทั่่�วประเทศ ซึ่่�งมีีโครงสร้้าง
การบริิหารจัดัการที่่�ชัดัเจนและมีีแผนยุทุธศาสตร์ที่่�สอดคล้อ้งกับัธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิโครงการ
ได้พั้ัฒนาศัักยภาพพระสงฆ์์ด้้านสาธารณสงเคราะห์์ จำำ�นวน 1,200 รููป ทั่่�วประเทศ ผ่า่นหลัักสููตรการอบรม 
3 ระดัับที่่�ได้้รับัการรัับรองจากมหาเถรสมาคมและมหาวิิทยาลััยสงฆ์์ ทำำ�ให้้พระสงฆ์์มีีความรู้้�และทัักษะใน
การดำำ�เนิินงานสาธารณสงเคราะห์์เพิ่่�มขึ้้�นร้้อยละ 85 ด้้านระบบข้้อมููล ได้้พััฒนาฐานข้้อมููลพระสงฆ์์และ
วััดครอบคลุุม 50 จัังหวััดมีระบบแผนที่่�วัดัส่งเสริิมสุขุภาพ และพััฒนาคลัังความรู้้�ด้านสาธารณสงเคราะห์์
และสุุขภาพพระสงฆ์์กว่่า 100 รายการผลลััพธ์์เชิิงการเปลี่่�ยนแปลงที่่�สำำ�คัญ ได้้แก่่ พระสงฆ์์ได้้รัับการ 
คััดกรองสุุขภาพเพิ่่�มขึ้้�นจากร้้อยละ 45 เป็็นร้้อยละ 85 มีีสิิทธิิหลัักประกัันสุุขภาพและเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพ
เพิ่่�มขึ้้�นเป็็นร้้อยละ 95 จำำ�นวนวััดส่งเสริิมสุุขภาพเพิ่่�มขึ้้�นจาก 2,500 แห่่ง เป็็น 4,800 แห่่งและวััดรอบรู้้�
ด้้านสุุขภาพเพิ่่�มขึ้้�นจาก 50 แห่่ง เป็็น 350 แห่่งนวััตกรรมสำำ�คััญที่่�เกิิดขึ้้�น ได้้แก่่ รููปแบบศููนย์์ประสานงาน 
สาธารณสงเคราะห์์ประจำำ�จัังหวััด หลัักสููตรพระสงฆ์์สาธารณสงเคราะห์์ ระบบเทคโนโลยีีสารสนเทศ
เพื่่�อการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ โมเดลวััดรอบรู้้�ด้านสุุขภาพ และธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์ระดัับจัังหวััด 
การดำำ�เนิินงานโครงการได้้สร้้างการเปลี่่�ยนแปลงที่่�สำำ�คัญในการพััฒนาระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ ก่่อให้้เกิิด 
การบููรณาการการทำำ�งานระหว่่างคณะสงฆ์์กัับหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง และเป็็นรากฐานสำำ�คัญในการ 
ขับัเคลื่่�อนงานตามธรรมนูญูสุขุภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิเพื่่�อสร้า้งสังัคมสุขุภาวะอย่า่งยั่่�งยืนื ซึ่่�งการสนับัสนุนุ
ดังักล่า่วนำำ�ไปสู่่�การพััฒนาองค์ค์วามรู้้� แนวทาง และเครื่่�องมือืที่่�เป็น็นวัตักรรมทางสังคมในการดูแูลสุุขภาพ
พระสงฆ์์อย่่างเป็็นรููปธรรม

	 3.โครงการสร้้างเสริิมสถาบัันพระพุุทธศาสนาสุุขภาวะเพื่่�อการลดปััจจััยเสี่่�ยง
	 โครงการสร้้างเสริิมสถาบัันพระพุุทธศาสนาสุุขภาวะเพื่่�อการลดปัจจััยเสี่่�ยงดำำ�เนิินการ

โดยมหาวิิทยาลัยัมหาจุฬุาลงกรณราชวิิทยาลัยั ด้้วยการสนับัสนุนุจากสำำ�นักงานกองทุนสนับัสนุนุการสร้า้ง
เสริิมสุุขภาพ (สสส.) มีีเป้้าหมายเพื่่�อลดปัจจััยเสี่่�ยงหลัักในกลุ่่�มพระสงฆ์์ สามเณร และชุุมชน เช่่น การ
บริิโภคยาสูบู เครื่่�องดื่่�มแอลกอฮอล์ ์และพฤติิกรรมที่่�ส่่งผลกระทบต่่อสุขุภาพ โดยอาศััยบทบาทของพระพุุทธ
ศาสนาในการเป็็นผู้้�นำำ�การเปลี่่�ยนแปลงและสร้้างสุุขภาวะที่่�ยั่่�งยืืน
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	มี พีื้้�นที่่�ดำำ�เนิินงาน โครงการดำำ�เนิินงานใน 10 จังัหวัดัทั่่�วประเทศ โดยแบ่ง่ออกเป็น็ 4 ภูมูิิภาค  
ได้้แก่่ ภาคเหนืือ: จัังหวััดลำำ�ปาง และลำำ�พูน ภาคกลาง: จัังหวััดนครสวรรค์์ พิิษณุุโลก และอุุทััยธานีี ภาค
ตะวันัออกเฉียีงเหนือื: จัังหวัดัอุบุลราชธานี ีศรีสะเกษ และหนองคายภาคใต้้: จังัหวัดั สุรุาษฎร์์ธานี ีและกระบี่่�

	 การดำำ�เนิินกิิจกรรมโดยรวมของแต่่ละจัังหวััด มีีการออกแบบให้้เหมาะสมกัับบริิบท
ของพื้้�นที่่� โดยเน้้น การให้้องค์์ความรู้้� สร้้างความตระหนัักเรื่่�องพิิษภััยของบุุหรี่่�และบุุหรี่่�ไฟฟ้้า รวมถึึงการ 
บููรณาการหลัักธรรมทางพระพุุทธศาสนาในการขัับเคลื่่�อนกิิจกรรม โดยมีีการอบรมพระสอนศีีลธรรมใน
ทุุกจัังหวััด เพื่่�อให้้พระสงฆ์์เป็็นแกนนำำ�ขัับเคลื่่�อนกิิจกรรมป้้องกัันปััจจััยเสี่่�ยงในกลุ่่�มเยาวชนผ่่านเครืือข่่าย
วััดและโรงเรีียน

นอกจากนี้้� ยังัมีกีารพััฒนาและขัับเคลื่่�อนเครืือข่่ายครูพูระสอนศีลีธรรม สามเณร และเยาวชน เพื่่�อ 
สนับัสนุนุการลดปัจจัยัเสี่่�ยงตามแนวทางพระพุุทธศาสนา ผ่่านการอบรมหลัักสููตรออนไลน์์ “ครูพูระสุุขภาวะ”  
สำำ�หรัับครููพระสอนศีีลธรรมใน ๑๐ จัังหวััดเป้้าหมาย โดยมีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อพััฒนาศัักยภาพด้้านการสร้้าง
แผนกิิจกรรม นโยบาย และนวััตกรรมที่่�สามารถนำำ�ไปใช้้ในการป้้องกัันปััจจััยเสี่่�ยงในกลุ่่�มเยาวชนได้้อย่่าง
มีีประสิิทธิิภาพ

	 4.โครงการสงฆ์์ไทยไกลโรค
	 โครงการสงฆ์์ไทยไกลโรค ภายใต้ก้ารสนับัสนุนุของสำำ�นักังานกองทุนุสนับัสนุนุการสร้า้ง

เสริิมสุุขภาพ (สสส.) มีี ศาสตราจารย์์ ดร. ภญ. จงจิิตร อัังคทะวานิิช ผู้้�ก่่อตั้้�งและบุุกเบิิกโครงการ โดยได้้
ดำำ�เนิินงานวิิจััยเพื่่�อศึึกษาถึึงปััญหาสุุขภาพและปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับสุุขภาพของพระสงฆ์์มาอย่่างต่่อเนื่่�อง 
โครงการฯ ได้้พััฒนาองค์์ความรู้้�และนวััตกรรมเสริิมสร้้างสุุขภาพพระสงฆ์์สามเณรในรููปแบบต่่าง ๆ อาทิิ 
หนัังสือสููตรสงฆ์์ไทยไกลโรค สื่่�อแผ่่นพัับ สื่่�อวิิดีโอ สายวัดเอวรอบรู้้� การพััฒนาครััวต้้นแบบ ชุุดสื่่�อและ
เว็บ็แอปพลิิเคชันัเณรกล้า้โภชนาดี ีสื่่�อสุขุภาพของโครงการได้ร้วบรวมไว้ใ้นเว็บ็ไซต์ข์องโครงการ ผู้้�ที่่�สนใจ
สามารถเข้า้ชมได้้ทาง https://www.sonkthaiglairok.com/ ทั้้�งนี้้� โครงการฯ ได้ม้ีกีารขยายผลการดำำ�เนิิน
งานอย่่างต่่อเนื่่�องเพื่่�อร่่วมขัับเคลื่่�อนสุุขภาพขององค์์กรพระสงฆ์์ภายใต้้กรอบการทำำ�งานของธรรมนููญ
สุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ ที่่�มุ่่�งเน้้นการยกระดัับพระสงฆ์์เป็็นผู้้�นำำ�ด้้านสุุขภาวะของชุุมชนและสัังคม 

ในด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ โครงการฯ ได้้จััดการอบรมเชิิงปฏิิบััติิการหลัักสููตร “ผู้้�นำำ�ทางสุขภาพ
ต้้นแบบสงฆ์์ไทยไกลโรค พระสงฆ์์นัักสื่่�อสารสุุขภาวะ” ซึ่่�งเป็็นการถวายความรู้้�ด้านสุุขภาพโดยเน้้นความ
รอบรู้้�ด้านโภชนปััญญา และทัักษะด้้านการสื่่�อสารสุุขภาพ มีีพระสงฆ์์และฆราวาสเข้้าร่่วมโครงการจาก  
4 ภููมิิภาค จำำ�นวน 317 รููป/คน ผู้้�เข้้าร่่วมโครงการซึ่่�งประกอบด้้วย พระสัังฆาธิิการ พระคิิลานุุปััฏฐาก  
พระธรรมจาริิก ครููพระสอนศีีลธรรม พระนิิสิิต มจร. ครูโูรงเรียีนปริิยัตัิิธรรม พระสงฆ์์สามเณรและฆราวาส
ที่่�เกี่่�ยวข้้อง ได้้ผลผลิิตจากผู้้�เข้า้ร่ว่มโครงการเป็น็ผลงานสื่่�อสร้้างสรรค์์เพื่่�อการเรียีนรู้้�สุขุภาพจำำ�นวน 35 ชิ้้�น 
โดยผลผลิิตดังกล่่าวเป็น็การสะท้้อนผลการเรียีนรู้้�จากการเข้า้ร่ว่มหลักัสููตร อีีกทั้้�งยังัได้้นำำ�ไปใช้ส้ื่่�อสารบอก
ต่่อทางสุุขภาพและสร้้างการชี้้�นำำ�ทางสุุขภาพแก่่สัังคมต่่อไป
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ในด้้านการส่่งเสริิมสุุขภาพสามเณร โครงการฯ ได้้นำำ�นวััตกรรม “เว็็บแอปพลิิเคชััน เณรกล้้า
โภชนาดีี” มาใช้้ Scale up เพื่่�อสร้้างการเปลี่่�ยนแปลงพฤติิกรรมสุุขภาพของสามเณร ภายใต้้โครงการ
ขยายผลและขัับเคลื่่�อนการนำำ�ชุุดสื่่�อและเว็็บแอปพลิิเคชัันเณรกล้้าโภชนาดีีไปใช้้ในโรงเรีียนพระปริิยััติิ
ธรรมผ่่านภาคีี 2 ช่่องทาง ได้้แก่่ สำำ�นัักโภชนาการและศููนย์์อนามััย และประธานเขตการศึึกษาพระปริิยััติิ
ธรรม แผนกสามััญศึึกษา ทั่่�วประเทศ โดยได้้จััดการประกวดการใช้้เว็็บแอปพลิิเคชัันเณรกล้้าโภชนาดีี  
มีีโรงเรีียนปริิยััติิธรรมเข้้าร่่วมโครงการทั้้�งสิ้้�น 10 โรงเรีียน มีีสามเณรเข้้าร่่วมโครงการจำำ�นวน 400 รููป 
ทั้้�งนี้้� “เว็็บแอปพลิิเคชััน เณรกล้้าโภชนาดีี” เป็็นสื่่�อสร้้างเสริิมพััฒนาการด้้านโภชนาการสำำ�หรัับสามเณร 
นำำ�เสนอในรููปแบบ Interactive web-based program จััดทำำ�เป็็นสื่่�อกิิจกรรมเสริิมการเรีียนรู้้�วิิชาสุุขศึึกษา
ให้ส้ามเณรในระดัับชั้้�นมัธัยมศึึกษาตอนต้้นได้ท้ดลองเล่น่ในลักัษณะก่ึ่�งเกมการแข่ง่ขันั มีรีูปูแบบการใช้้งาน
ที่่�ให้้สามเณรได้้บัันทึึกพฤติิกรรมสุุขภาพของตนเอง โดยข้อมูลูที่่�บัันทึึกจะถูกูคำำ�นวณเป็็นคะแนนสะสม มีีการ
ให้้ความชื่่�นชมด้้วยดาวและถ้้วยรางวัลัแบบออนไลน์์ สามารถจััดระดัับของคะแนนสะสมเปรีียบเทีียบ โดยมีี
สื่่�อให้้ความรู้้� แรงบันดาลใจ และระบุุเป้้าหมายที่่�ชััดเจนในการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมการฉัันและการออก
กำำ�ลังกาย ผู้้�สนใจสามารถทดลองใช้ง้าน “เว็บ็แอปพลิเิคชััน เณรกล้้าโภชนาดีี” ได้ท้าง https://webapp.
sonkthaiglairok.com/

นอกจากนี้้� โครงการฯ ได้้มีีการพััฒนาครััววััดต้้นแบบซึ่่�งได้้รัับการประเมิินจากกรมอนามััย และ
กำำ�ลังขยายผลการพััฒนาครััววัดัต้นแบบในระดัับเขตนครชััยบุรุิินทร์์ มีกีารลงพื้้�นที่่�ชุมุชนเพื่่�อสื่่�อสารรณรงค์
แก่่ฆราวาสในด้้านการเลืือกอาหารถวายพระสงฆ์์ผ่่านกิิจกรรม “ใส่่ใจใส่่บาตร” ในพื้้�นที่่� 4 ภููมิิภาค รวมทั้้�ง
จัดัทำำ�สื่่�อเพื่่�อรณรงค์ผ่่านช่อ่งทางการสื่่�อสารต่่าง ๆ  เพื่่�อสร้้างความรู้้�ความเข้า้ใจที่่�ถูกูต้อ้งแก่ฆ่ราวาสในการ
ดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์สามเณร
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	 2.3.5.3 การพััฒนาเครืือข่่ายและกลไกความร่่วมมืือ
	 สสส. ได้้มีีบทบาทสำำ�คััญในการประสานความร่่วมมืือระหว่่างภาคส่่วนต่่างๆ ทั้้�งองค์กร

คณะสงฆ์์ หน่่วยงานภาครัฐั องค์กรปกครองส่วนท้้องถิ่่�น สถาบันัการศึึกษา และภาคประชาสังัคม ส่่งผล
ให้้เกิิดเครือืข่่ายการทำำ�งานร่่วมกันัและกลไกการขัับเคลื่่�อนงานในระดัับพื้้�นที่่� เช่่น การสนัับสนุุนการจััดตั้้�ง 
และพััฒนาศูนูย์ป์ระสานงานสุุขภาวะวิิถีพุุทธในระดัับต่า่งๆ การสนับัสนุนุให้ม้ีกีารพััฒนาพระคิิลานุปุัฏัฐาก  
(อสว.) ในพื้้�นที่่�ทั่่�วประเทศ การพััฒนาวััดส่งเสริิมสุุขภาพและวััดรอบรู้้�ด้านสุุขภาพ การสนัับสนุุนให้้มี ี
การบููรณาการงานด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์เข้้ากัับกองทุุนหลัักประกัันสุุขภาพในระดัับท้้องถิ่่�นหรืือพื้้�นที่่�

	 2.3.5.4 การสนัับสนุนุการบริหิารจััดการและการพััฒนาศัักยภาพ
	 สสส. ได้้สนัับสนุุนการพััฒนาระบบบริิหารจััดการและการพััฒนาศัักยภาพบุุคลากรที่่�

เกี่่�ยวข้้องกับัการดำำ�เนิินงานธรรมนูญูสุขุภาพพระสงฆแห่่งชาติิ เช่่น การพััฒนาระบบฐานข้้อมููลด้้านสุุขภาพ
พระสงฆ์์และวััดส่งเสริิมสุุขภาพ การจััดอบรมและพััฒนาศัักยภาพพระสงฆ์์และบุุคลากรที่่�เกี่่�ยวข้้อง การ
สนัับสนุนุการพััฒนาเครื่่�องมือ คู่่�มือ และสื่่�อความรู้้�ด้า้นสุขุภาพพระสงฆ์์ การสนับัสนุนุการติิดตามประเมิิน
ผลการดำำ�เนิินงานอย่่างเป็็นระบบ

	 2.3.5.5 การส่่งเสริิมการสื่่�อสารสาธารณะและการขยายผล
	 สสส. ได้้สนัับสนุุนการสื่่�อสารสาธารณะเพื่่�อสร้้างความตระหนัักและการมีีส่่วนร่่วม

ของสังคมในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ รวมถึึงการขยายผลรููปแบบการทำำ�งานที่่�ประสบความสำำ�เร็็จ
ไปสู่่�พื้้�นที่่�อื่่�นๆ ทั่่�วประเทศ โดยการรณรงค์สร้้างความตระหนัักเรื่่�องสุุขภาพพระสงฆ์์ผ่่านสื่่�อต่่างๆ การ 
จัดัเวทีแีลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�และถอดบทเรีียนการดำำ�เนิินงาน การสนัับสนุุนการขยายผลรููปแบบการดำำ�เนิิน
งานที่่�ประสบความสำำ�เร็็จสู่่�วงกว้้าง และ การผลักดัันให้้เกิิดการนำำ�โมเดลการทำำ�งานด้้านสุขุภาพพระสงฆ์์
ไปประยุุกต์์ใช้้กับักลุ่่�มผู้้�นำำ�ทางศาสนาอื่่�นๆ

	 การสนัับสนุนุของ สสส. ตลอดระยะเวลาที่่�ผ่่านมา ได้้มีส่ี่วนสำำ�คัญอย่่างยิ่่�งในการสร้้าง
ความเปลี่่�ยนแปลงเชิิงระบบในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ ส่่งผลให้้พระสงฆ์์มีีสุุขภาวะที่่�ดีีขึ้้�น วััดกลายเป็็น
ศูนูย์ก์ลางของการสร้า้งเสริิมสุุขภาพในชุมุชน และเกิิดการพััฒนาระบบและกลไกการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์
ที่่�ยั่่�งยืนื ซึ่่�งสอดคล้อ้งกับัปรัชัญาการทำำ�งานของ สสส. ที่่�มุ่่�งเน้น้การสร้า้งเสริิมสุุขภาพผ่า่นการพััฒนาปัจัจััย
ทางสัังคมที่่�กำำ�หนดสุุขภาพ และการทำำ�งานร่่วมกัับเครืือข่่ายและภาคีีต่่างๆ อย่่างบููรณาการ

	 2.3.6 มหาวิิทยาลััยมหาจุุฬาลงกรณราชวิิทยาลััย 
 	 มหาวิิทยาลััยมหาจุุฬาลงกรณราชวิิทยาลััย (มจร) ในฐานะสถาบันัการศึึกษาของคณะสงฆ์์

ไทย ได้้มีบีทบาทสำำ�คัญในการพััฒนาและขับัเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิตั้้�งแต่ฉ่บัับแรก พ.ศ. 
2560 จนถึึงฉบัับที่่� 2 พ.ศ. 2566 โดยทำำ�หน้้าที่่�เป็็นแกนหลัักในการประสานความร่่วมมืือระหว่่างคณะสงฆ์์
กัับภาคส่่วนต่่างๆ ทั้้�งภาครััฐและเอกชน การดำำ�เนิินงานของ มจร ได้้ส่่งผลให้้เกิิดการพััฒนาองค์์ความรู้้�ที่่�
บููรณาการหลัักพระธรรมวิินัยกัับศาสตร์สมััยใหม่่ด้้านสุุขภาพ การสร้้างเครืือข่่ายวััดและพระสงฆ์์ต้้นแบบ
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ด้้านสุุขภาวะทั่่�วประเทศ และการพััฒนาหลัักสููตรพระคิิลานุุปััฏฐากที่่�ได้้รัับการยอมรัับจากมหาเถรสมาคม 
นอกจากนี้้� ยัังช่่วยผลัักดัันให้้ประเด็็นสุุขภาพพระสงฆ์์ได้้รัับการบรรจุุในยุุทธศาสตร์์และนโยบายระดัับชาติิ  
ซึ่่�งส่งผลให้้เกิิดการเปลี่่�ยนแปลงเชิิงระบบในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่างเป็็นรููปธรรม และนำำ�ไปสู่่� 
การขยายผลการดำำ�เนิินงานในระดัับพื้้�นที่่�อย่่างกว้้างขวางตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ. 2558-2565 มหาวิิทยาลััย 
มหาจุฬุาลงกรณราชวิิทยาลัยั โดยพระครููสุตุรัตนบััณฑิิต (ประยููร โชติิวโร) และคณะ ได้้รับัมอบหมายให้เ้ป็น็
ผู้้�รับผิิดชอบโครงการดำำ�เนิินงานวิิจัยและพััฒนางานที่่�เกี่่�ยวข้้องกับัการพััฒนาและขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพ
พระสงฆ์์แห่่งชาติิมาอย่่างต่่อเนื่่�อง ส่่งผลให้้เกิิดการพััฒนาองค์์ความรู้้�และนวััตกรรมทางสัังคมที่่�สำำ�คััญใน
การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์รวมถึึงการสร้้างและขยายเครืือข่่ายความร่่วมมืือระหว่่างภาคส่่วนต่่างๆ ในการ
ขัับเคลื่่�อนงานด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�มีีความเชื่่�อมโยงกัับการพััฒนาสุุขภาวะของชุุมชนและสัังคมโดยรวม 

	 การดำำ�เนิินงานโครงการที่่�สำำ�คัญ คืือ (1) โครงการจััดทำำ�ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์ 
แห่่งชาติิ, ทุุนสนัับสนุุนการวิิจัยจากสำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ (สช.) (2) โครงการพััฒนา
และการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2560 (ฉบัับแรก), ทุุนสนัับสนุุนการวิิจัยจาก
สำำ�นัักงานกองทุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ (สสส.) (3) โครงการศึึกษาบทเรีียนและตััวแบบการ
ดำำ�เนิินงานพัฒันาสุขุภาวะพระสงฆ์์ภายใต้้หลักัประกันัสุขุภาพแห่่งชาติิ ทุนุสนับัสนุนุสำำ�นักังานหลักัประกันั
สุขุภาพแห่่งชาติิ (สปสช.) (4) โครงการพััฒนากลไกประสานงานหลัักประกัันสุุขภาพวิิถีพุีุทธบูรูณาการอย่่าง
มีีส่่วนร่่วมเพื่่�อเพิ่่�มการรัับรู้้�และการเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพ, ทุุนสนัับสนุุนจากสำำ�นักงานหลัักประกัันสุุขภาพ
แห่่งชาติิ (สปสช.) (5) โครงการพััฒนาและขัับเคลื่่�อนนโยบายสาธารณะแบบการมีีส่่วนร่่วมของพระสงฆ์์ 
ในระบบสุุขภาพเพื่่�อสัังคมสุุขภาวะผ่่านกลไกกองทุุนหลัักประกัันสุุขภาพในระดัับท้้องถิ่่�นหรืือพื้้�นที่่�, ทุุน
สนัับสนุุนการวิิจััยจากสำำ�นัักงานกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ (สสส.) (6) โครงการพััฒนากลไก
ศูนูย์์ประสานงานสุขุภาวะวิิถีพุีุทธในการขับัเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิเพื่่�อเสริิมสร้้างสุขภาวะ
องค์์กรสงฆ์์และชุุมชน,2565, ทุุนสนัับสนุุนการวิิจััยจากสำำ�นัักงาน กองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ  
(สสส.) (8) โครงการพััฒนาและขัับเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพในโรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรม ปีี 2565, ทุุนสนับัสนุนุ 
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แผนงานขัับเคลื่่�อนนโยบายสาธารณะระดัับพื้้�นที่่�และชุมุชนเข้้มแข็ง็จากสำำ�นักงานคณะกรรมการสุขุภาพแห่ง่ชาติิ  
(สช.) และ (9) โครงการทบทวนและปรัับปรุุงธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พ.ศ. 2560, ทุุนสนับัสนุนุ 
ปฎิิบััติิงาน จากสำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ (สช.)

	 การดำำ�เนิินงานดัังกล่่าวส่่งผลให้้เกิิดการสร้้างสุขภาวะองค์กรสงฆ์์และชุุมชนอย่่างเป็็น 
ระบบภายใต้้คณะกรรมการฝ่่ายสาธารณสงเคราะห์์ของมหาเถรสมาคม โดยมีีเจ้้าประคุุณสมเด็็จ 
พระมหาธีรีาจารย์ ์เป็น็ประธาน และเกิิดความร่ว่มมือืกับัองค์ก์รภาคีีเครือืข่า่ยด้า้นสุขุภาพ ทั้้�ง สช. สปสช. 
สสส. กรมอนามััย และสำำ�นัักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ (พศ.) ซึ่่�งนำำ�ไปสู่่�การพััฒนาระบบและกลไก
สำำ�คััญต่่างๆ อาทิิ การดููแลสิิทธิิหลัักประกัันสุุขภาพของพระสงฆ์์ การจััดตั้้�งศููนย์์ประสานงานหลัักประกััน
สุุขภาพ ศููนย์์ประสานงานสุุขภาวะวิิถีีพุุทธ การอบรมพระคิิลานุุปััฏฐาก และการพััฒนาวััดส่งเสริิมสุุขภาพ 
รวมถึึงการผลักดัันให้้เกิิดมติิมหาเถรสมาคมที่่�สำำ�คััญหลายมติิเกี่่�ยวกัับการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ 

	 2.3.7 มหาวิิทยาลััยมหามกุุฏราชวิิทยาลััย
	 มหาวิิทยาลััยมหามกุุฎราชวิิทยาลััย (มมร) ในฐานะสถาบัันการศึึกษาของคณะสงฆ์์ไทย  

โดยเฉพาะฝ่า่ยธรรมยุตุิิกนิิกาย ได้ม้ีสี่ว่นร่ว่มที่่�สำำ�คัญในการพััฒนาและขัับเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์ 
แห่่งชาติิตั้้�งแต่่ฉบัับแรก พ.ศ. 2560 จนถึึงฉบัับที่่� 2 พ.ศ. 2566 แม้้ว่่าจะไม่่ได้้รัับการสนัับสนุุนให้้เป็็น 
ผู้้�ดำำ�เนิินงานโครงการหลัักเช่่นเดีียวกัับมหาวิิทยาลััยมหาจุุฬาลงกรณราชวิิทยาลััย แต่่ มมร. ได้้มีบีทบาท
ในการส่่งบุคลากรที่่�มีีความรู้้�ความเชี่่�ยวชาญเข้้าร่่วมเป็็นคณะทำำ�งานและให้้การสนัับสนุุนในหลายด้าน 
โดยเฉพาะการประสานงานและขัับเคลื่่�อนกัับคณะสงฆ์์ฝ่่ายธรรมยุุติิ ซึ่่�งมีีความสำำ�คัญอย่่างยิ่่�งต่่อการ 
ดำำ�เนิินงานให้้ครอบคลุุมพระสงฆ์์ทั่่�วประเทศ

	 การดำำ�เนิินงานของ มมร เน้้นการประสานความร่่วมมืือระหว่่างคณะสงฆ์์ธรรมยุุติิกับ
หน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้อ้ง เพื่่�อสนับัสนุนุการบูรูณาการองค์ค์วามรู้้�ทางพระพุทุธศาสนากับัศาสตร์ส์มัยัใหม่ด่้า้น
สุุขภาพ โดย มมร. ได้้มีีบทบาทในการเชื่่�อมประสานกัับวััดและคณะสงฆ์์ฝ่่ายธรรมยุุติิทั่่�วประเทศ ส่่งผลให้้
เกิิดการขยายเครืือข่่ายวัดัและพระสงฆ์์ต้้นแบบด้้านสุุขภาวะที่่�มีคีวามครอบคลุุมคณะสงฆ์์ทั้้�งสองนิิกาย นอกจาก
นี้้� มมร. ยัังมีีส่่วนสำำ�คัญในการร่่วมพััฒนาหลัักสููตรพระคิิลานุุปััฏฐากที่่�สอดคล้้องกัับบริิบทของคณะสงฆ์์
ธรรมยุุติิ ซึ่่�งได้้รัับการยอมรัับจากมหาเถรสมาคมและนำำ�ไปสู่่�การประยุุกต์์ใช้้ในวััดต่่างๆ อย่่างกว้้างขวาง

	 ผู้้�บริิหารและคณาจารย์์จาก มมร ได้้เข้้าร่่วมเป็็นคณะกรรมการและคณะทำำ�งานใน
โครงการต่า่งๆ เกี่่�ยวกับัธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ โดยเฉพาะในการให้ค้ำำ�ปรึึกษาและข้้อเสนอแนะ
ทางวิิชาการ การร่่วมวิิพากษ์์ร่่างธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ และการสนัับสนุุนการนำำ�นโยบายไปสู่่�
การปฏิิบััติิในพื้้�นที่่� มมร มีีบทบาทสำำ�คััญในการสนัับสนุุนการดำำ�เนิินงานโครงการหลัักที่่�ได้้รัับทุุนสนัับสนุุน
ต่่างๆ โดยได้้ร่่วมเป็็นส่่วนหน่ึ่�งของคณะทำำ�งานในโครงการสำำ�คัญหลายโครงการ อาทิิ โครงการจััดทำำ�
ธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ โครงการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ และโครงการ
พััฒนากลไกศููนย์์ประสานงานสุุขภาวะวิิถีีพุุทธ
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	 การมีีส่่วนร่่วมของ มมร ช่่วยสนัับสนุุนให้้การดำำ�เนิินงานด้้านการสร้้างสุขภาวะองค์กร
สงฆ์์และชุุมชนเกิิดขึ้้�นอย่่างเป็็นระบบและครอบคลุุมคณะสงฆ์์ทั้้�งสองนิิกาย ภายใต้้การกำำ�กัับดููแลของ
คณะกรรมการฝ่า่ยสาธารณสงเคราะห์์ของมหาเถรสมาคม โดยมีเจ้า้ประคุุณสมเด็็จพระมหาธีรีาจารย์เ์ป็น็
ประธาน และเกิิดความร่ว่มมือืกับัองค์ก์รภาคีเีครืือข่า่ยด้า้นสุขุภาพ ทั้้�ง สช. สปสช. สสส. กรมอนามััย และ
สำำ�นักงานพระพุุทธศาสนาแห่ง่ชาติิ (พศ.) ซึ่่�งนำำ�ไปสู่่�การพััฒนาระบบและกลไกสำำ�คัญต่างๆ ที่่�เอื้้�อประโยชน์์
ต่่อการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ทั่่�วประเทศ

	 แม้ว้่า่ มมร จะไม่่ได้้รัับทุนุสนับัสนุนุโดยตรงสำำ�หรัับการดำำ�เนิินงานโครงการเช่น่เดียีวกับั 
มจร. แต่่การสนัับสนุุนด้้านบุุคลากรและวิิชาการของ มมร. มีีส่่วนสำำ�คัญอย่่างยิ่่�งในการสร้้างการยอมรัับ
และการมีีส่่วนร่่วมจากคณะสงฆ์์ฝ่่ายธรรมยุุติิ ซึ่่�งเป็็นปััจจััยแห่่งความสำำ�เร็็จที่่�สำำ�คัญในการขัับเคลื่่�อน
ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิให้เ้กิิดผลอย่า่งเป็น็รููปธรรมและเป็น็ที่่�ยอมรัับในวงกว้้าง ส่่งผลให้พ้ระสงฆ์์ 
ทั่่�วประเทศได้ร้ับัการดูแูลสุขุภาพอย่า่งทั่่�วถึึงและเท่า่เทียีม อัันนำำ�ไปสู่่�ความมั่่�นคงของพระพุทุธศาสนาและ
การพััฒนาสุุขภาวะของชุุมชนและสัังคมโดยรวม

	 2.3.8 กรมการศาสนา กระทรวงวััฒนธรรม 
	รั ฐบาลได้้กำำ�หนดนโยบายพัฒนาประเทศ มุ่่�งส่่งเสริิมสถาบัันศาสนาให้้เป็็นกลไกในการ

สร้้างคุณุธรรมและจริิยธรรมในการดำำ�เนิินชีวีิิต ส่่งเสริิมการนำำ�มิิติิทางศาสนา วัฒันธรรมมาเป็น็กลไกสำำ�คัญ
ในการเสริิมสร้้างให้้ประชาชนภายในประเทศมีีภููมิิคุ้้�มกััน ชุุมชนเกิิดความเข้้มแข็็งอย่่างยั่่�งยืืน และให้้ความ
สำำ�คััญกัับการสนัับสนุุนการสร้้างพลัังสร้้างสรรค์์ หรืือ Soft Power เพื่่�อยกระดัับและพััฒนาความรู้้� ความ
สามารถ และความคิิดสร้้างสรรค์ข์องคนไทย รวมทั้้�งอนุรุักัษ์ ์ฟ้ื้�นฟู ูพััฒนาต่อ่ยอดศิิลปะ วััฒนธรรม ส่ง่เสริิม 
ภูมูิิปัญญาท้อ้งถิ่่�น เพื่่�อนำำ�มาต่อ่ยอดในการสร้า้งมูลูค่า่เพิ่่�มและรายได้ ้โดยการส่ง่เสริิมนโยบาย “One Family  
One Soft Power” (OFOS) ในมิิติิศาสนาและวัฒันธรรม สร้า้งคุณุค่า่ทางสังัคมและมูลูค่า่เพิ่่�มเชิิงเศรษฐกิิจ 
เพื่่�อเป็็นการรัับนโยบายของรัฐบาล กรมการศาสนาจึึงได้้ให้้การส่่งเสริิมสนัับสนุุนการสร้้างคุุณธรรมและ
จริิยธรรมในการดำำ�เนิินชีีวิิต ด้้วยการสร้้างคน สร้้างอาชีีพและสร้้างรายได้้ บ่่มเพาะ พััฒนาคุุณธรรม
จริิยธรรมแก่่คนในสัังคม มุ่่�งเน้้นสร้้างเครืือข่่ายชุุมชนคุุณธรรมร่่วมสร้้างสัังคมคุุณธรรมทั่่�วประเทศ ผ่่าน
กลไกพลััง “บวร” บ้้าน วััด/ศาสนสถาน โรงเรีียน/ราชการ 

	 การบููรณาการความร่่วมมืือขับัเคลื่่�อนดำำ�เนิินงานในพื้้�นที่่�ให้้เป็็นไปอย่่างมีประสิิทธิิภาพ โดยมีี 
เป้้าหมายสููงสุุด คืือ สัังคมไทยเป็็น “สัังคมคุุณธรรม” ทั้้�งนี้้� กรมการศาสนาได้้สนับัสนุนุให้้วัดั/ศาสนสถาน
เปิิดพื้้�นที่่�เป็็นศููนย์์กลางในการจััดกิิจกรรมต่่างๆ/การเผยแผ่่ศาสนา/การส่่งเสริิมคุุณธรรมจริิยธรรม ให้้
ประชาชนร่่วมจััดกิิจกรรมเทิิดทูนสถาบัันชาติิ ศาสนา พระมหากษััตริิย์์ และดำำ�เนิินชีีวิิตภายใต้้ ข้้อปฏิิบัติิ 
หลัักคุุณธรรม 3 ประการ คืือ 1) ยึึดและปฏิิบัติิตามหลัักธรรมทางศาสนาที่่�ตนเคารพนัับถืือ 2) มีีการ
น้้อมนำำ�หลัักปรััชญาของเศรษฐกิิจพอเพีียงในพระราชดำำ�ริิของพระบาทสมเด็็จพระบรมชนกาธิิเบศร  
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มหาภูมูิิพลอดุลุยเดชมหาราช บรมนาถบพิิตร มาเป็น็หลัักในการพััฒนาคุุณภาพชีวีิิตให้ส้ามารถดำำ�เนิินชีวีิิต 
อย่่างมั่่�นคง บนพื้้�นฐานของการพึ่่�งพาตนเอง พอมีีพอกิิน การรู้้�จัักพอประมาณ คำำ�นึึงถึึงความมีีเหตุุผล 
และเกื้้�อกูลูแบ่ง่ปันั มีจีิิตอาสา โดยยึึดหลัักทางสายกลาง 3) มีกีารดำำ�รงชีวีิิตตามวิิถีวัฒันธรรมที่่�ดีงีาม ร่ว่ม
อนุุรัักษ์์ สืืบสาน ขนบธรรมเนีียม ประเพณีี สู่่�การปฏิิบััติิในชีีวิิตประจำำ�วัันของคนไทย และมีีการถ่่ายทอด 
พััฒนาต่่อยอดภููมิิปััญญา ทุุนทางวััฒนธรรม เพื่่�อเสริิมสร้้างอาชีีพและรายได้้แก่่คนในชุุมชน

ผลการดำำ�เนิินงาน
“ชุุมชนคุุณธรรม” กัับการพััฒนาระบบดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์โดยการมีีส่่วนร่่วมของชุุมชน กรม

การศาสนา กระทรวงวััฒนธรรม ได้้วางแนวทางการพััฒนาชุุมชนคุุณธรรมมุ่่�งเน้้นการดููแลสุุขภาพพระ
สงฆ์์ตามหลััก “บวร” (บ้้าน วััด ราชการ) โดยผสานความร่่วมมืือระหว่่างคณะสงฆ์์ ชุุมชน และหน่่วยงาน
ที่่�เกี่่�ยวข้้อง เพื่่�อสร้้างระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�ยั่่�งยืืน

การพััฒนาชุุมชนคุุณธรรมด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ได้้กำำ�หนดเกณฑ์์การพััฒนาเป็็น 3 ระดัับ  
ได้้แก่ ่ระดับัพื้้�นฐาน ระดับัดี ีและระดับัดีเียี่่�ยม โดยในปีี 2567 มีีชุมุชนคุุณธรรมที่่�มีกีารดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพ 
พระสงฆ์์ทั้้�งสิ้้�น 4,676 แห่่ง แบ่่งเป็็นระดัับดีีเยี่่�ยม 845 แห่่ง ระดัับดีี 1,245 แห่่ง และระดัับพื้้�นฐาน 2,586 แห่่ง

การดำำ�เนิินงานของชุุมชนคุุณธรรมครอบคลุุมกิิจกรรมสำำ�คัญ ได้้แก่่ การจััดระบบการดููแลพระ
สงฆ์์อาพาธ การส่่งเสริิมการถวายภััตตาหารที่่�เหมาะสม การพััฒนาสภาพแวดล้อมวััดให้้เอื้้�อต่่อสุุขภาวะ 
และการประสานงานกัับหน่่วยบริิการสุุขภาพในพื้้�นที่่� ส่่งผลให้้พระสงฆ์์ได้้รัับการดููแลสุุขภาพที่่�เหมาะสม
และมีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีขึ้้�น

นอกจากนี้้� ชุุมชนคุุณธรรมยังัเป็น็กลไกสำำ�คัญัในการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ
ในระดัับพื้้�นที่่� ผ่่านการสร้้างการมีีส่่วนร่่วมของชุุมชนและการบููรณาการทรััพยากรในท้้องถิ่่�น อัันจะนำำ�ไปสู่่�
การพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�ยั่่�งยืืน สอดคล้้องกัับวิิถีีชีีวิิตและวััฒนธรรมของชุุมชน
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สถานการณ์์สุุขภาพพระภิิกษุุและสามเณรปีี 2567

บทที่่� 3บทที่่� 3

3.1 ข้้อมููลทั่่�วไปและประชากรพระภิิกษุุและสามเณร
ตามข้อ้มูลูของฐานข้อ้มูลูจำำ�นวนพระภิิกษุแุละสามเณร เดือืนกันัยายน พ.ศ. 2567 พบว่่า มีีจำำ�นวน 

พระภิิกษุุทั้้�งสิ้้�น 242,839 รููป แยกเป็็นมหานิิกาย 212,040 รููป และธรรมยุุต 30,778 รููป ส่่วนสามเณร มี ี
จำำ�นวน 30,480 รููป แยกเป็็นมหานิิกาย 26,585 รููป และธรรมยุุต 3,895 รููป1 โดยจัังหวััดที่่�มีีพระภิิกษุุสงฆ์์  
สามเณรมากที่่�สุุดคืือ กรุุงเทพมหานคร ร้้อยละ 5.63 ของจำำ�นวนทั้้�งประเทศ ส่่วนจัังหวััดที่่�น้้อยที่่�สุุดได้้แก่ ่
จัังหวััดยะลา ร้้อยละ 0.09 ของจำำ�นวนทั้้�งประเทศ ตามแผนภาพแสดงจำำ�นวนพระภิิกษุุ สามเณร

แผนภาพที่่� 3.1 แผนภาพแสดงจำำ�นวนพระภิิกษุุ สามเณร

จากข้้อมููลจำำ�นวนพระภิิกษุุสามเณรทั่่�วประเทศ รวม 273,298 รููป แบ่่งเป็็นพระสงฆ์์มหานิิกาย  
212,040 รููป (ร้อ้ยละ 77.58) พระสงฆ์์ธรรมยุุต 30,778 รููป (ร้อ้ยละ 11.26) สามเณรมหานิิกาย 26,585 รูปู  
(ร้้อยละ 9.73) และสามเณรธรรมยุุต 3,895 รููป (ร้้อยละ 1.43) แสดงให้้เห็็นถึึงการกระจายตััวที่่�ไม่่สมดุุล
ระหว่่างภาคการปกครองคณะสงฆ์์ต่่างๆ ภาค 11 มีีจำำ�นวนมากที่่�สุุด 36,015 รููป ตามด้้วยภาค 10 จำำ�นวน  
30,423 รููป และภาค 01 จำำ�นวน 26,192 รููป ขณะที่่�ภาค 18 มีีจำำ�นวนน้้อยที่่�สุุดเพีียง 5,946 รููป  
การกระจายตัวันี้้�สะท้้อนถึึงความแตกต่่างทางภูมูิิศาสตร์ ความหนาแน่น่ของประชากร และปััจจัยัทางสังคม
วััฒนธรรมในแต่่ละพื้้�นที่่� โดยเฉพาะภาคที่่�มีีความเป็็นเมืืองและมีีประชากรหนาแน่่นมัักมีีจำำ�นวนพระสงฆ์์
มากกว่่าภาคที่่�เป็็นพื้้�นที่่�ห่่างไกล 

1ฐานข้้อมูลูสงฆ์์ สำำ�นักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ. ประมวลผล เมื่่�อวันัที่่� 21 กันัยายน 2567
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2ฐานข้้อมูลู สำำ�นักังานหลัักประกัันสุขุภาพแห่่งชาติิ. ประมวลผล เมื่่�อวันัที่่� ตุุลาคม 2566
3พระราชบััญญัติิหลัักประกัันสุขุภาพแห่่งชาติิ พ.ศ. 2545 มาตรา

ข้้อมููลนี้้�มีีความสำำ�คัญต่อการวางแผนการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ โดยควรพิิจารณาการกระจาย
ทรััพยากรและการให้บ้ริิการให้ส้อดคล้้องกับัสััดส่วนจำำ�นวนพระสงฆ์์ในแต่ล่ะภาค เพื่่�อให้เ้กิิดความเป็น็ธรรม
และมีปีระสิิทธิิภาพในการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ทั่่�วประเทศ อีกีทั้้�งยังัเป็น็ข้อ้มูลูพื้้�นฐานสำำ�คัญัในการกำำ�หนด
เป้้าหมายและตััวชี้้�วััดการดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ให้้เหมาะสมกัับบริิบทของแต่่ละพื้้�นที่่�

สำำ�นักังานพระพุทุธศาสนาแห่ง่ชาติิ (พศ) ได้พั้ัฒนาปรัับปรุุงข้อ้มูลูพระภิิกษุ ุสามเณร ทั่่�วประเทศ
ให้้มีีหมายเลขประจำำ�ตัวประชาชน 13 หลัักเป็็นเลขอ้้างอิิงในการเชื่่�อมโยงติิดต่อกัับหน่่วยงานต่่าง ๆ ทั้้�ง 
สำำ�นักับริิหารการทะเบียีน กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย และสำำ�นักังานหลักัประกันัสุขุภาพแห่ง่ชาติิ 
(สปสช) ตรวจสอบสิิทธิิหลัักประกัันสุุขภาพ โดยในปีี พศ.2566 ได้้เชื่่�อมข้้อมููลแบบออนไลน์์ ทำำ�ให้้ข้้อมููล 
มีีความสมบููรณ์์ถููกต้้องยิ่่�งขึ้้�น ณ เดืือนตุุลาคมพ.ศ. 2566 มีีข้้อค้้นพบดัังนี้้�

ข้้อมููลพระภิิกษุุสงฆ์์จำำ�นวน 187,087 รููป2 ไม่่พบข้้อมููลในฐานข้้อมููลสิิทธิิของ สปสช. 23,012 รููป 
คิิดเป็็นร้้อยละ 12.3 คงมีีพระภิิกษุุสงฆ์์และสามเณรที่่�ตรวจสอบสถานะสิิทธิิการประกัันสุุขภาพจากระบบ
ข้้อมููล สปสช ได้้ 164,005 รููป รายละเอีียดดัังนี้้�

สำำ�หรัับพระภิิกษุุสงฆ์์ สามเณรที่่�มีีสิิทธิิ UC มีีที่่�อยู่่�สังกััดวัด ตรงกับจัังหวััดที่่�มีีสิิทธิิจำำ�นวน 
109,948 รููป คิิดเป็็นร้้อยละ 80.75 ที่่�เหลืือ 26,104 รููป มีีที่่�อยู่่�สัังกััดวััดไม่่ตรงกัับจัังหวััดที่่�มีีสิิทธิิ โดยภาค
ที่่�สัังกััดวััดตรงกัับจัังหวััดมากที่่�สุุดคืือภาค 10 (อุุบลราชธานีี, ศรีสะเกษ, นครพนม, ยโสธร, มุุกดาหาร, 
อำำ�นาจเจริิญ) ร้้อยละ 88.35 ส่่วนภาคที่่�สัังกััดวัดไม่่ตรงจัังหวััดมากที่่�สุุดคือภาค 1 (กรุุงเทพ นนทบุุรีี 
ปทุุมธานีี สมุุทรปราการ) ร้้อยละ 34.86

การดููแลในระบบ UC มุ่่�งเน้้นการดููแลแบบต่่อเนื่่�องจึึงออกแบบให้้มีีหน่่วยบริิการประจำำ�ให้้ 
เป็็นไปตามภููมิิลำำ�เนา สถานที่่�พำำ�นัักอาศััยเป็็นการประจำำ� หรืือที่่�ปฏิิบััติิงานเพื่่�อให้้ได้้รัับบริิการสาธารณสุุข 
อย่า่งต่อ่เนื่่�อง เว้น้แต่ก่รณีเีหตุุสมควร หรืือกรณีอีุบุติิเหตุุ หรือืกรณีเีจ็บ็ป่่วยฉุกุเฉิินการรับับริิการ3 ในกรณีขีอง 
พระภิิกษุุสงฆ์์ สามเณร ที่่�จะมีหีน่ว่ยบริิการประจำำ�เริ่่�มต้น้ตามสัังกัดัวัด สามารถเข้้ารับับริิการได้้ต่่อเนื่่�องหรือื 
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ใกล้้กัับถิ่่�นพำำ�นัักอาศััย/จำำ�วัดเป็็นการประจำำ� ในกรณีีของพระภิิกษุุสงฆ์์ สามเณรจะมีีการกำำ�หนดหน่่วย
บริิการประจำำ�ตั้้�งต้้นให้้ตามสัังกััดวัดในพื้้�นที่่�ใกล้้เคีียงกัันก็็สามารถดำำ�เนิินการย้้ายหน่่วยบริิการประจำำ�ให้้ 
ถูกูต้้องได้้ รวมถึึงหากมีเีหตุุจำำ�เป็น็ให้ต้้อ้งไปรับับริิการที่่�ไม่่ตรงกันัหน่ว่ยบริิการประจำำ�เช่น่เดีียวกับัประชาชน
ผู้้�มีีสิิทธิิได้้ 

อย่่างไรก็ต็ามข้้อมูลูการอาพาธของพระสงฆ์์สามเณรที่่�ได้้รัับการรักัษาในปีี 2567 พบว่่าปััญหาสุขุภาพ 
ที่่�สำำ�คัญัภาพในองค์คณะสงฆ์์ โดยมีพระสงฆ์์อาพาธทั้้�งสิ้้�น 38,527 ราย/รูปู แยกเป็น็ 11 ประเภทโรคหลักั  
ซึ่่�งสะท้อ้นถึึงความหลากหลายและความซับัซ้อ้นของปัญหาสุุขภาพในกลุ่่�มนี้้� ภาค 11 มีีจำำ�นวนผู้้�รับัการรัักษา 
สููงสุุด 4,378 ราย/รููป ตามด้้วยภาค 1 จำำ�นวน 3,439 ราย/รููป และภาค 8 จำำ�นวน 3,020 ราย/รููป ขณะที่่�
ภาค 18 มีีจำำ�นวนน้้อยสุุด 919 ราย รายละเอีียดตามแผนภาพที่่� 3.2

แผนภาพที่่� 3.2 แสดงข้้อมููลอาการอาพาธของพระภิิกษุุ สามเณรที่่�ใช้้สิิทธิิบััตรทอง
ในการรัักษา ประจำำ�ปีี 2567

จากข้้อมูลูการอาพาธของพระสงฆ์์สามเณรที่่�ได้้รับัการรักัษาในปีี 2567 พบผู้้�ป่วยทั้้�งสิ้้�น 38,527 ราย/รูปู 
กระจายใน 11 ประเภทโรคหลััก โดยโรคเมตาบอลิิกซิินโดรม ได้แ้ก่ ่ความดัันโลหิิตสูง เบาหวาน และไขมัันใน
เลือืดผิิดปกติิ เป็น็กลุ่่�มโรคที่่�พบมากที่่�สุุด สะท้อ้นถึึงปัญหาพฤติิกรรมสุุขภาพและการดำำ�รงชีวีิิตของพระสงฆ์์ 
ในยุุคปััจจุุบััน การกระจายตััวตามภููมิิศาสตร์์แสดงความไม่่สมดุุลอย่่างชััดเจน โดยภาค 11 มีีจำำ�นวนผู้้�ป่่วย
สูงูสุด 4,378 ราย/รูปู ตามด้้วยภาค 1 และ ภาค 8 จำำ�นวน 3,439 และ 3,020 ราย/รูปู ตามลำำ�ดับ ขณะที่่�ภาค 18  
มีีจำำ�นวนน้้อยสุุดเพีียง 919 ราย/รููป ความแตกต่่างนี้้�อาจเกิิดจากปััจจััยหลายประการ เช่่น ความหนาแน่่น
ของพระสงฆ์์ การเข้า้ถึึงบริิการสุุขภาพ และระดัับความตระหนัักในการดูแูลสุขุภาพ นอกจากโรคเรื้้�อรังัแล้ว้ 
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ยัังพบโรคเฉีียบพลัันและโรคติิดเชื้้�อ ซึ่่�งต้้องการการเฝ้้าระวัังและป้้องกัันอย่่างต่่อเนื่่�อง ข้้อมููลนี้้�เป็็นฐาน
สำำ�คััญในการวางแผนการจััดสรรทรััพยากรสุุขภาพ การพััฒนาโปรแกรมป้้องกัันโรคเฉพาะพื้้�นที่่� การสร้้าง
ระบบดููแลสุุขภาพที่่�ตอบสนองความต้้องการจริิงของพระสงฆ์์ในแต่่ละภาคการปกครองคณะสงฆ์์อย่่างมีี
ประสิิทธิิภาพ รวมถึึงการพััฒนาเกณฑ์ก์ารรัับบริิการเฉพาะสำำ�หรัับพระภิิกษุ ุสามเณร เพื่่�อให้ถู้กูต้อ้งตามพ
ระธรรมวิินััย ยัังเป็็นเรื่่�องที่่�ควรได้้รัับการปรัับปรุุง กำำ�หนดให้้สอดคล้้องกัันต่่อไป 

3.2 สถานการณ์์โรคและปััญหาสุุขภาพที่่�สำำ�คััญ 
3.2.1 สถานการณ์์โรคและปััญหาสุุขภาพก่่อนปีี 2567
สถานการณ์โ์รคและปัญัหาสุขุภาพของพระสงฆ์์ในประเทศไทยได้ร้ับัความสนใจอย่า่งจริิงจังัตั้้�งแต่่

ปีี พ.ศ. 2549 เป็็นต้้นมา โดยมีีการสำำ�รวจสุุขภาพพระสงฆ์์ทั่่�วประเทศอย่่างเป็็นระบบ แบ่่งเป็็น 3 ระยะ  
ระยะแรกและระยะที่่�สองในปีี พ.ศ. 2549-2550 เป็็นการสำำ�รวจพระสงฆ์์ในเขตกรุุงเทพมหานคร จำำ�นวน 
9,305 รููป ส่่วนระยะที่่�สาม ในปี ีพ.ศ. 2551-2552 ได้้ขยายการสำำ�รวจครอบคลุุมทั่่�วประเทศ มีีพระสงฆ์์เข้า้ร่ว่ม 
การสำำ�รวจรวม 80,945 รููป รวมทั้้�งสิ้้�น 90,250 รููป4

ผลการสำำ�รวจดังักล่่าว พบว่่า พระสงฆ์์มีีพฤติิกรรมเสี่่�ยงทางสุขุภาพหลายประการ โดยเฉพาะอััตรา 
การสููบบุุหรี่่�ที่่�สููงถึึงร้้อยละ 41.3 ซึ่่�งสููงกว่่าประชาชนทั่่�วไปที่่�มีีอััตราการสููบบุุหรี่่�เพีียงร้้อยละ 20.2 มากกว่่า
สองเท่่า ขณะเดีียวกััน พบว่่า พระสงฆ์์มีีการออกกำำ�ลังกายน้้อยกว่่าประชาชนทั่่�วไปอย่่างชััดเจน โดยมีี
เพีียงร้้อยละ 43.5 ที่่�ออกกำำ�ลังกายอย่่างน้้อย 3 ครั้้�งต่่อสััปดาห์์ เทีียบกัับประชาชนทั่่�วไปที่่�ออกกำำ�ลังกาย
ร้้อยละ 65.85

ความต่่อเนื่่�องของปัญหาสุขุภาพในคณะสงฆ์์สามารถติิดตามได้้จากข้้อมูลูในปีี พ.ศ. 2559 เมื่่�อ พบว่่า  
จากการสำำ�รวจสุุขภาพของพระภิิกษุุและสามเณรที่่�มารัับการรัักษาที่่�โรงพยาบาลสงฆ์์ จำำ�นวน 31,369 รููป 
มีโีรคที่่�เป็น็ปัญัหามากที่่�สุดุ 5 อัันดับัแรก ได้แ้ก่ ่โรคไขมันัในเลือืดสูง (ร้อ้ยละ 30.63) โรคความดัันโลหิิตสูงู  
(ร้อ้ยละ 27.16) โรคเบาหวาน (ร้อ้ยละ 20.15) โรคไตวายเรื้้�อรััง (ร้อ้ยละ 13.77) และโรคข้อ้เข่า่เสื่่�อม (ร้อ้ยละ  
8.09)6 ข้้อมููลเหล่่านี้้�สะท้้อนให้้เห็็นถึึงแนวโน้้มการเพิ่่�มขึ้้�นของโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรัังในคณะสงฆ์์

ในการสำำ�รวจสุุขภาพพระสงฆ์์ระหว่่าง ปีี 2549-2552 จำำ�นวน 90,250 รููป พบมีีปััญาพฤติิกรรม 
และปััจจจััยเสี่่�ยง 4 ด้้านหลััก ได้้แก่่

4โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์์ กระทรวงสาธารณสุุข, รายงานการสำำ�รวจสุุขภาพพระสงฆ์์ทั่่�วประเทศ พ.ศ. 2549-2552 (กรุุงเทพฯ: 
โรงพยาบาลสงฆ์์, 2552).

5เรื่่�องเดีียวกััน.
6โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์,์ รายงานสถิิติิผู้้�ป่ว่ยพระภิิกษุสุามเณรที่่�เข้า้รับัการรัักษา ประจำำ�ปี 2559 (กรุุงเทพฯ: กลุ่่�มงานเวชระเบียีน

และสถิิติิ โรงพยาบาลสงฆ์์, 2559).
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จากข้้อมููลข้้างต้้น พบว่่า มีีปััญหาพฤติิกรรมและปััจจััยเสี่่�ยงใน 4 ด้้านหลัักอัันได้้แก่่ พฤติิกรรม
เสี่่�ยงทางสุขุภาพ ทั้้�งการสูบูบุหุรี่่�ร้อ้ยละ 41.3 การออกกำำ�ลังกายน้อ้ยร้อยละ 43.5 และภาวะความเครีียดสูง  
สถานะสุุขภาพโดยรวม ที่่�แสดงให้้เห็็นว่่ามีีพระสงฆ์์ที่่�มีีสุุขภาพดีีเพีียงร้อยละ 49 เท่่านั้้�น โรคที่่�พบบ่่อย  
โดยเฉพาะโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง คืือ ไขมัันในเลืือดสูงร้อยละ 30.63 โรคความดัันโลหิิตสูงร้้อยละ 27.16 และ 
โรคเบาหวานร้้อยละ 20.15 และ การเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพ ที่่�มีีปััญหาอย่่างเห็็นได้้ชััด แม้้ว่่าจะมีีสิิทธิิ 
หลัักประกัันสุุขภาพถ้้วนหน้้า (UC) ถึึงร้้อยละ 84.6 แต่่การใช้้สิิทธิิจริิงมีีเพีียงร้้อยละ 32.637

เห็็นว่่า ข้้อมููลเหล่่านี้้�ชี้้�ให้้เห็็นถึึงรากฐานของปััญหาสุุขภาพที่่�สั่่�งสมมาเป็็นเวลานาน และมีีความ
ต่่อเนื่่�องจนถึึงปัจจุุบััน สถานการณ์์ในปีี 2567 จึึงเป็็นผลสะสมจากพฤติิกรรมเสี่่�ยงและปััจจััยต่างๆ ที่่�ได้้
สั่่�งสมมาตั้้�งแต่่เกืือบสองทศวรรษที่่�ผ่่านมา

3.2.2 สถานการณ์์โรคและปััญหาสุุขภาพที่่�สำำ�คััญในปีี 2567
สุุขภาพของพระภิิกษุุสามเณร ถืือเป็็นประเด็็นที่่�มีีความสำำ�คัญต่อสัังคมไทยอย่่างยิ่่�ง เนื่่�องจาก 

พระภิิกษุุสามเณรเป็น็ศูนูย์ก์ลางทางจิิตใจและเป็น็แกนหลัักในการดำำ�รงรักัษาศาสนาและวััฒนธรรมของชาติิ  
กอรปกับัจากการเปลี่่�ยนแปลงของสังคมสมัยัใหม่ ่รููปแบบการดำำ�เนิินชีวีิิต และความก้า้วหน้า้ทางการแพทย์ ์

7โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์์ กระทรวงสาธารณสุุข, รายงานการสำำ�รวจสุุขภาพพระสงฆ์์ทั่่�วประเทศ พ.ศ. 2549-2552, อ้้างแล้้ว.
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ที่่�ช่่วยให้้สามารถตรวจพบโรคได้้ดีีขึ้้�น ทำำ�ให้้ได้้เห็็นภาพสถานการณ์์สุุขภาพของพระภิิกษุุสามเณรที่่�ชััดเจน
มากขึ้้�น 

เมื่่�อพิิจารณาจากข้้อมููลในปีี 2567 จากหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องแสดงให้้เห็็นถึึงความท้้าทายด้้าน
สุขุภาพที่่�สำำ�คัญของคณะสงฆ์์ โดยพบผู้้�ป่ว่ยรวม 38,527 ราย กระจายในโรคหลากหลายประเภท ซึ่่�งสะท้้อน
ให้้เห็็นถึึงความจำำ�เป็็นเร่่งด่่วนในการพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบ 

การวิิเคราะห์ส์ถานการณ์สุ์ุขภาพของพระภิิกษุุสามเณรในปีี 2567 เผยให้เ้ห็น็ภาพรวมที่่�น่า่กังัวล 
ของปััญหาสุุขภาพในคณะสงฆ์์ไทย โดยพบผู้้�ป่่วยรวมทั้้�งสิ้้�น 38,527 ราย กระจายใน 11 ประเภทโรคหลััก  
ซึ่่�งสะท้้อนถึึงความซัับซ้้อนและความหลากหลายของปัญหาสุุขภาพที่่�ต้้องเผชิิญ โรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรัังกลาย
เป็็นปััญหาหลัักที่่�โดดเด่่นอย่่างชัดเจน โดยเฉพาะโรคความดัันโลหิิตสูงที่่�มีีผู้้�ป่่วยมากถึึง 18,595 ราย  
คิิดเป็็นสััดส่วนใหญ่่ที่่�สุุด ตามด้้วยภาวะไขมัันผิิดปกติิในเลืือด โรคไตวายเรื้้�อรััง และโรคเบาหวาน 

การกระจายตัวัของโรคเหล่่านี้้�แสดงให้เ้ห็น็ถึึงความไม่่สมดุุลระหว่่างภูมูิิภาค โดยบางภาคมีจีำำ�นวน
ผู้้�ป่่วยสููงกว่่าค่่าเฉลี่่�ยอย่่างเห็็นได้้ชััด ขณะที่่�บางภาคมีีจำำ�นวนต่ำำ�� ซึ่่�งอาจเกี่่�ยวข้้องกัับปััจจััยด้้านการเข้้าถึึง
บริิการสุขุภาพ รููปแบบการดำำ�เนิินชีีวิิต และสิ่่�งแวดล้อมที่่�แตกต่่างกันั สถานการณ์น์ี้้�ชี้้�ให้เ้ห็น็ถึึงความจำำ�เป็น็
เร่่งด่่วนในการพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�เป็็นระบบและครอบคลุุม เพื่่�อลดภาระโรคและส่่ง
เสริิมคุุณภาพชีีวิิตของคณะสงฆ์์ให้้ดีีขึ้้�น มีีรายละเอีียดดัังนี้้�

1)	 โรคความดัันโลหิิตสููง  
	 โรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรััง ปััญหาหลัักที่่�ต้้องเร่่งแก้้ไข เป็็นปััญหาสุุขภาพอัันดับัหนึ่่�งที่่�พบในพระสงฆ์์  

มีผีู้้�ป่ว่ย 18,595 ราย/รูปู โดยภาค 11 มีีจำำ�นวนสูงูสุดุ 1,739 ราย/รูปู ตามด้้วยภาค 8 และ ภาค 9 จำำ�นวน 1,262 
และ 1,293 ราย/รููป ตามลำำ�ดับั โรคนี้้�เป็น็ปัจัจัยัเสี่่�ยงสำำ�คัญัต่อโรคหัวัใจและหลอดเลือืด ซึ่่�งสอดคล้้องกับัการ
สำำ�รวจในอดีตีที่่�พบอััตราการเป็น็โรคความดัันโลหิิตสูงร้อ้ยละ 27.16 ภาวะไขมันัผิิดปกติิในเลือืดพบในพระสงฆ์์  
4,243 ราย/รููป โดยภาค 1 มีีจำำ�นวนสููงสุุด 681 ราย/รููป ซึ่่�งสอดคล้้องกัับข้้อมููลการสำำ�รวจเดิิมที่่�พบ 
โรคไขมันัในเลือืดสูงร้อ้ยละ 30.63 เป็น็อันัดับัหนึ่่�ง ปััญหานี้้�เกี่่�ยวข้อ้งโดยตรงกับัพฤติิกรรมการบริิโภคอาหาร
และการออกกำำ�ลัังกายที่่�ไม่่เพีียงพอ รายละเอีียดตามแผนภาพที่่� 3.3 
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แผนภาพที่่� 3.3 แสดงข้้อมููลการอาพาธของพระสงฆ์์สามเณรตามความดัันโลหิิตสููงในปีี 2567

ภาค 09 จำำ�นวน 1,293 ราย/รููป และภาค 08 จำำ�นวน 1,262 ราย/รูปู ซึ่่�งสะท้้อนให้เ้ห็น็ว่า่ภาคเหล่่านี้้�มีี
ปัญัหาสุุขภาพด้้านโรคไม่ต่ิิดต่อ่เรื้้�อรังัที่่�รุนุแรง ในขณะที่่�ภาค 10 และภาค 1 ก็็มีีจำำ�นวนผู้้�ป่วยสูงูเช่น่กันั อยู่่�ที่่�  
1,245 และ 1,143 ราย/รููป ตามลำำ�ดัับ

ในทางตรงกันัข้้าม ภาคที่่�มีีจำำ�นวนผู้้�ป่วยต่ำำ��สุดุคือ ภาค 17 มีีเพีียง 198 ราย/รููป ภาค 16 มี ี364 ราย/รููป 
และภาค 18 มีี 355 ราย/รููป ความแตกต่่างที่่�เหลื่่�อมล้ำำ��นี้้�อาจเกิิดจากหลายปััจจััย เช่่น ความหนาแน่่นของ
ประชากรพระสงฆ์์ในแต่่ละภูมูิิภาค การเข้า้ถึึงบริิการสุขุภาพ ระดัับความตระหนัักในการตรวจสุุขภาพ รวมถึึง 
ปััจจััยด้้านสิ่่�งแวดล้อมและรููปแบบการดำำ�เนิินชีีวิิตที่่�แตกต่่างกััน

ข้้อมููลนี้้�แสดงให้้เห็น็ถึึงความจำำ�เป็็นในการพัฒันายุทุธศาสตร์การดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ที่่�เฉพาะเจาะจง 
ตามบริิบทของแต่ล่ะภููมิิภาค โดยภาคที่่�มีจีำำ�นวนผู้้�ป่ว่ยสูงต้องเร่ง่พัฒนาระบบการป้อ้งกันัและรัักษา ขณะที่่� 
ภาคที่่�มีจีำำ�นวนต่ำำ��ควรเสริิมสร้า้งระบบเฝ้า้ระวังัเพื่่�อป้อ้งกันัไม่่ให้ป้ัญัหาขยายตัว และเป็น็ฐานสำำ�คัญัในการ
วางแผนการจััดสรรทรััพยากรและการพััฒนาศัักยภาพพระสงฆ์์แกนนำำ�ด้านสุุขภาวะ ให้เ้หมาะสมกัับความ
ต้้องการของแต่่ละพื้้�นที่่�

2)	 โรคภาวะไขมัันผิิดปกติิในเลืือดหรืือไขมัันในเลืือดสููง
	 ภาวะไขมันัผิิดปกติิในเลือืดหรืือที่่�เรียีกกันัทั่่�วไปว่่า “ไขมันัในเลือืดสูง” เป็็นอีีกหนึ่่�งปัญหาสุขุภาพ

สำำ�คัญที่่�พบในคณะสงฆ์์ไทย โรคนี้้�มักัเกิิดขึ้้�นแบบไม่่แสดงอาการในระยะเริ่่�มต้้น แต่ห่ากปล่อ่ยให้ส้ะสมในระยะ
ยาว จะนำำ�ไปสู่่�ความเสี่่�ยงของโรคหััวใจและหลอดเลืือด โรคหลอดเลืือดสมอง และโรคไตวายเรื้้�อรััง ซึ่่�งถืือ
เป็็นกลุ่่�มโรคที่่�เป็็นสาเหตุุการเสีียชีีวิิตอันดัับต้้นๆ ของโลก 
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ในส่่วนของคณะสงฆ์์ ปััจจัยัเสี่่�ยงหลักัของโรคนี้้�มักัเกี่่�ยวข้้องกับัรูปูแบบการดำำ�เนิินชีวีิิตที่่�เปลี่่�ยนแปลงไป 
โดยเฉพาะการบริิโภคอาหารที่่�มีไีขมันัสูงูจากการรัับบิิณฑบาตหรืือการถวายอาหารของศรัทธา การขาดการออก
กำำ�ลังกายอย่่างสม่ำำ��เสมอ และการนั่่�งสมาธิิ ในท่่าเดิิมเป็็นเวลานาน ข้้อมูลูผู้้�ป่วยภาวะไขมันัผิิดปกติิในเลือืดตาม 
18 ภาคการปกครองคณะสงฆ์์ในปีี 2567 สะท้้อนให้้เห็น็ถึึงความรุุนแรงและขอบเขตของปัญหานี้้�ที่่�ต้้องการการ
แก้้ไขอย่่างเป็็นระบบ เพื่่�อป้้องกันัไม่่ให้้เกิิดภาวะแทรกซ้้อนที่่�ร้้ายแรงขึ้้�นในอนาคต รายละเอีียดตามแผนภาพที่่� 3.4 

แผนภาพที่่� 3.4 แสดงข้้อมููลอาการอาพาธของพระภิกิษุ ุสามเณร ที่่�ใช้้สิทธิบิััตรทองในการรัักษา 
ประจำำ�ปีี 2567 (ภาวะไขมัันผิิดปกติิในเลืือด)

จากข้้อมููลพบว่่า การอาพาธของพระสงฆ์์สามเณรที่่�เป็็นภาวะไขมัันผิิดปกติิในเลืือด ประจำำ�
ปีี 2567 พบว่่า มีีผู้้�ป่่วยรวมทั้้�งสิ้้�น 4,243 ราย/รููป กระจายตาม 18 ภาคการปกครองคณะสงฆ์์ โดยมีกีาร 
กระจายตัวที่่�แตกต่่างกันัอย่่างชัดัเจน โดย ภาค 1 มีจีำำ�นวนผู้้�ป่วยสูงสุด 681 ราย/รููป โดดเด่น่อย่า่งเห็น็ได้้ชัดั  
ตามด้้วยภาค 10 และภาค 11 ที่่�มีจีำำ�นวนใกล้เ้คียีงกันัที่่� 367 และ 363 ราย/รูปู ตามลำำ�ดับ ขณะที่่�ภาค 4, ภาค 5,  
ภาค 7, ภาค 8 พบว่่า มีีจำำ�นวนผู้้�ป่่วยในระดัับปานกลาง อยู่่�ระหว่่าง 251-288 ราย/รููป

ในทางตรงกัันข้้าม พบว่่า ภาคที่่�มีีจำำ�นวนผู้้�ป่่วยต่ำำ��สุดคืือ ภาค 17 เพีียง 66 ราย/รููป ภาค 18 มีี 
119 ราย/รููป และภาค 16 มีี 127 ราย/รููป ส่่วนภาค 2, ภาค 3, ภาค 12, ภาค 13 พบว่่า มีีจำำ�นวนผู้้�ป่วยในระดัับ
ต่ำำ�� อยู่่�ระหว่่าง 111-140 ราย/รูปู

จากข้้อมูลูดังักล่่าวสะท้้อนให้้เห็น็ถึึงความไม่่สมดุลุในการกระจายตัวของปัญหาภาวะไขมันัผิิดปกติิในเลือืด  
โดยภาค 1 มีสัีัดส่วนผู้้�ป่ว่ยสูงกว่่าภาคอื่่�นๆ อย่า่งเห็น็ได้ช้ัดั ซึ่่�งอาจเกี่่�ยวข้อ้งกับัปัจัจัยัด้า้นรููปแบบการดำำ�เนิินชีีวิิต  
การบริิโภคอาหาร และการเข้า้ถึึงบริิการตรวจสุุขภาพในแต่ล่ะพื้้�นที่่� เห็น็ว่า่ ข้้อมูลูนี้้�มีคีวามสำำ�คัญอย่่างยิ่่�งต่อการ 
วางแผนการป้้องกันและการจัดัสรรทรัพัยากรทางด้า้นสุุขภาพของพระภิิกษุุสามเณรให้เ้หมาะสมกัับความต้้องการ 
ของแต่่ละภูมูิิภาค เพื่่�อลดความเหลื่่�อมล้ำำ��ทางสุขุภาพและสร้้างระบบการดููแลที่่�มีปีระสิิทธิิภาพมากขึ้้�น
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3)	 โรคไตวายเรื้้�อรััง
	 โรคไตวายเรื้้�อรัังเป็็นปััญหาสุุขภาพที่่�มีีความร้้ายแรงและส่่งผลกระทบต่่อคุุณภาพชีีวิิต

อย่่างมีนััยสำำ�คัญ โดยเฉพาะในกลุ่่�มพระภิิกษุุสามเณรที่่�มัักมีีโรคแทรกซ้้อนจากโรคเบาหวานและความ
ดัันโลหิิตสูงที่่�ไม่่ได้้รัับการควบคุุมที่่�ดีี ไตเป็็นอวััยวะสำำ�คััญที่่�ทำำ�หน้้าที่่�กรองของเสีียและสารพิิษออกจาก 
ร่า่งกาย เมื่่�อไตเสื่่�อมสภาพลงอย่่างต่อเนื่่�อง จะทำำ�ให้้เกิิดการสะสมของสารพิิษในร่่างกาย ส่่งผลให้เ้กิิดอาการ 
เหนื่่�อยง่่าย บวม และในระยะสุุดท้้ายอาจต้้องได้้รัับการล้้างไตหรืือเปลี่่�ยนถ่่ายไต ซึ่่�งเป็็นภาระทั้้�งทาง 
ด้้านร่่างกาย จิิตใจ และค่่าใช้้จ่่ายที่่�สููงมาก สำำ�หรับัคณะสงฆ์์แล้้ว การป้้องกันัโรคไตวายเรื้้�อรังัจึึงมีคีวาม 
สำำ�คัญอย่่างยิ่่�ง เนื่่�องจากการรัักษาที่่�ซัับซ้้อนอาจส่่งผลกระทบต่่อการปฏิิบััติิพระราชกิิจและการใช้้ชีีวิิต 
ประจำำ�วันั การตรวจคัดักรองเพื่่�อค้้นหาโรคในระยะเริ่่�มต้้น การควบคุมุโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตให้ ้
อยู่่�ในเกณฑ์์ปกติิ รวมถึึงการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมสุุขภาพ จึึงเป็็นกลยุุทธ์์สำำ�คัญในการป้้องกัันและชะลอ
ความรุุนแรงของโรคนี้้� ข้้อมููลการกระจายตััวของผู้้�ป่่วยไตวายเรื้้�อรัังในปีี 2567 จะช่่วยให้้เห็็นภาพความ
รุุนแรงของปััญหาและวางแผนการดููแลที่่�เหมาะสม รายละเอีียดตามแผนภาพที่่� 3.5 

แผนภาพที่่� 3.5 แสดงข้้อมููลอาการอาพาธของพระภิกิษุ ุสามเณร ที่่�ใช้้สิทธิบิััตรทอง
ในการรัักษา ประจำำ�ปีี 2567 (ไตวายเรื้้�อรััง)

จากข้้อมูลูพบว่่า โรคไตวายเรื้้�อรังั โรคเรื้้�อรังัและโรคแทรกซ้้อน เป็็นอีีกหนึ่่�งปัญหาที่่�น่่าเป็็นห่่วง พบผู้้�ป่วย  
1,764 ราย/รููป โดยการปกครองคณะสงฆ์์ภาค 9, ภาค 10 และ ภาค 11 มีีจำำ�นวนสูงูสุด ซึ่่�งสอดคล้้องกับัข้้อมูลูใน 
อดีตีที่่�พบโรคไตวายเรื้้�อรังัร้อยละ 13.77 โรคนี้้�มักัเป็็นผลจากการควบคุุมโรคเบาหวานและความดัันโลหิิตสูงูไม่่ดีี

4)	 โรคเบาหวาน
	 โรคเบาหวานเป็น็โรคเรื้้�อรัังที่่�เกิิดจากการที่่�ร่า่งกายไม่ส่ามารถผลิิตหรืือใช้ฮ้อร์โ์มนอิินซูลูิินได้้

อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ ส่่งผลให้้ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดสูงขึ้้�นอย่่างต่่อเนื่่�อง หากไม่่ได้้รัับการรัักษาและควบคุุม
ที่่�เหมาะสม โรคนี้้�จะนำำ�ไปสู่่�ภาวะแทรกซ้้อนที่่�ร้้ายแรง เช่่น โรคหััวใจและหลอดเลืือด โรคไตวายเรื้้�อรััง  
โรคตาเสื่่�อม และแผลเรื้้�อรัังที่่�ไม่่หาย 
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ในส่่วนของคณะสงฆ์์ โรคเบาหวานเป็็นปััญหาสำำ�คััญที่่�เกี่่�ยวข้้องกับรููปแบบการดำำ�เนิินชีีวิิตที่่�
เปลี่่�ยนแปลงไป โดยเฉพาะการบริิโภคอาหารที่่�มีนี้ำำ��ตาลและแป้้งสูงจากการรับับิิณฑบาตหรืือการถวายอาหาร
หวานของพุทธศาสนิิกชนผู้้�ศรััทธา การขาดการออกกำำ�ลังกายอย่่างสม่ำำ��เสมอ และภาวะอ้้วนที่่�เพิ่่�มขึ้้�น การ
ตรวจวััดระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดเป็็นประจำำ� การควบคุุมอาหาร การออกกำำ�ลังกาย และการรับัประทานยาตาม
แพทย์์สั่่�ง จึึงเป็็นสิ่่�งสำำ�คัญในการป้้องกันัภาวะแทรกซ้้อน

อย่่างไรก็็ตาม การปฏิิบัตัิิตามคำำ�แนะนำำ�เหล่่านี้้�อาจมีีข้้อจำำ�กัดัจากกฎระเบียีบทางศาสนาและรููปแบบ
การใช้้ชีีวิิตของพระสงฆ์์ เมื่่�อพิิจารณาจากข้้อมููลการกระจายตััวของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานตาม 18 ภาคการ
ปกครองคณะสงฆ์์ในปี ี2567 จะสะท้้อนให้เ้ห็น็ขอบเขตของปัญัหาและความจำำ�เป็น็ในการพัฒันายุทุธศาสตร์
การดููแลที่่�เหมาะสมรายละเอีียดตามแผนภาพที่่� 3.6 

แผนภาพที่่� 3.6 แสดงข้้อมููลอาการอาพาธของพระภิิกษุ ุสามเณร ที่่�ใช้้สิทิธิบิััตรทองในการรัักษา ประจำำ�
ปีี 2567 (โรคเบาหวาน)

จากข้้อมูลูการอาพาธของพระสงฆ์์สามเณรที่่�เป็็นโรคเบาหวานประจำำ�ปี 2567 พบว่่า มีีผู้้�ป่วยรวมทั้้�งสิ้้�น  
22,725 ราย/รูปู แบ่ง่เป็น็ 5 ประเภทหลักั ได้แ้ก่ ่โรคเบาหวานชนิิดที่่�พ่ึ่�งอิินสุุลิิน โรคเบาหวานชนิิดที่่�ไม่่ต้้องพึ่�ง 
อิินสุลุิิน โรคเบาหวานที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับัภาวะทุุพโภชนาการ โรคเบาหวานชนิิดอื่่�น ๆ  ที่่�ระบุรุายละเอีียด และโรคเบาหวาน  
ที่่�ไม่่ระบุุรายละเอีียด กระจายตามภาคการปกครองคณะสงฆ์์ 18 ภาค พบว่า่ ภาค 11 มีีจำำ�นวนผู้้�ป่วยรวมสููงสุด  
2,058 ราย/รูปู โดดเด่น่อย่า่งเห็น็ได้ช้ัดั ตามด้้วยภาค 9 จำำ�นวน 1,721 ราย/รูปู และภาค 10 จำำ�นวน 1,516 ราย/รูปู  
ขณะที่่�ภาค 8 และภาค 1 พบว่่า มีีจำำ�นวนผู้้�ป่วยในระดัับสููง อยู่่�ที่่� 1,353 และ 1,424 ราย/รููป ตามลำำ�ดับ
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ในทางตรงกัันข้้าม พบว่่า ภาคที่่�มีีจำำ�นวนผู้้�ป่่วยต่ำำ��สุดคืือ ภาค 17 เพีียง 196 ราย/รููป ภาค 18 
มีี 376 ราย/รููป และภาค 16 มีี 413 ราย/รููป ส่่วนภาค 2, ภาค 3, ภาค 12, ภาค 13 พบว่่า มีจีำำ�นวนผู้้�ป่วย
ในระดัับต่ำำ��ถึึงปานกลาง อยู่่�ระหว่่าง 525-584 ราย/รููป

เห็็นว่่า การกระจายตััวของผู้้�ป่่วยโรคเบาหวานสะท้้อนรููปแบบเดีียวกัับโรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรัังอื่่�นๆ 
 โดยภาคเขตเมือืงใหญ่่และภาคที่่�มีปีระชากรพระสงฆ์์หนาแน่น่มีีแนวโน้ม้มีผีู้้�ป่วยมากกว่่า ซึ่่�งอาจเกี่่�ยวข้อ้ง
กับัปััจจัยัด้า้นรููปแบบการดำำ�เนิินชีวีิิต การเข้า้ถึึงอาหารที่่�หลากหลาย และการขาดการออกกำำ�ลังกาย เห็น็ว่า่  
ข้้อมููลนี้้�เป็็นสััญญาณเตืือนสำำ�คััญที่่�ต้้องมีีการพััฒนายุุทธศาสตร์์การป้้องกัันและควบคุุมโรคเบาหวานใน
คณะสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบ เพื่่�อป้้องกัันภาวะแทรกซ้้อนที่่�อาจเกิิดขึ้้�นในอนาคต

3.2.3 การเปรีียบเทีียบสถานการณ์์สุุขภาพพระสงฆ์์ระหว่่างอดีีตและปััจจุบััน
เมื่่�อพิิจารณาเปรียีบเทียีบสถานการณ์สุ์ุขภาพพระสงฆ์์ระหว่่างข้อ้มูลูการสำำ�รวจในปีี 2549-2552 

และสถานการณ์ใ์นปีี 2567 พบว่า่ มีคีวามต่อ่เนื่่�องและการขยายตัวัของปัญหาสุขุภาพอย่า่งชัดัเจน โดยเฉพาะ 
โรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรังั ซึ่่�งยังัคงเป็็นปััญหาหลักัของคณะสงฆ์์ไทย การเปรียีบเทียีบระหว่่างสองช่วงเวลาแสดงให้้เห็น็ 
ถึึงแนวโน้้มที่่�น่่าเป็็นห่่วง โดยในอดีีตโรคไขมัันในเลืือดสูงเป็็นปััญหาอัันดัับหนึ่่�งด้วยอัตราร้้อยละ 30.63  
ตามด้ว้ยโรคความดันัโลหิิตสูงร้อยละ 27.16 และโรคเบาหวานร้้อยละ 20.15 แต่่ในปีี 2567 โรคความดัันโลหิิตสูงู 
กลายเป็็นปััญหาอัันดัับหนึ่่�งด้้วยผู้้�ป่่วย 18,595 ราย/รููป คิิดเป็็นสััดส่วนเกืือบครึ่่�งหนึ่่�งของผู้้�ป่่วยทั้้�งหมด

เห็น็ว่่า ปััจจัยัพฤติิกรรมเสี่่�ยงที่่�พบในอดีีตยังัคงส่งผลสะสมจนถึึงปัจจุบุันั โดยเฉพาะการสูบูบุหุรี่่�ใน
อััตราสููงร้้อยละ 41.3 และการออกกำำ�ลังกายน้้อยร้้อยละ 43.5 ที่่�พบในการสำำ�รวจเมื่่�อ 15 ปีีที่่�แล้้ว ปััจจุุบััน
ยังัคงเป็น็ปััจจัยัเสี่่�ยงสำำ�คัญที่่�ส่่งผลต่อ่การเกิิดโรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรังั นอกจากนี้้� สถานะสุุขภาพโดยรวมที่่�แสดง
ให้้เห็็นว่่ามีีพระสงฆ์์ที่่�มีีสุุขภาพดีีเพีียงร้้อยละ 49 ในอดีีต สะท้้อนให้้เห็็นถึึงรากฐานของปััญหาที่่�ทำำ�ให้้เกิิด
สถานการณ์์ที่่�ซัับซ้้อนในปััจจุุบััน

อีีกประเด็็นสำำ�คััญคืือ การเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพที่่�ยัังคงเป็็นปััญหา แม้้ว่่าจะมีีการพััฒนาระบบ
ข้อ้มูลูและการเชื่่�อมโยงกับหลัักประกัันสุุขภาพแห่ง่ชาติิ (UC) ในปีี 2566 แต่ย่ังัคงมีพีระสงฆ์์ที่่�ไม่พ่บข้อ้มูลู
ในฐานข้้อมููลสิิทธิิของ สปสช. ถึึงร้้อยละ 12.3 และมีีสิิทธิิ UC แต่่ที่่�อยู่่�สัังกััดวััดไม่่ตรงกัับจัังหวััดที่่�มีีสิิทธิิ
จำำ�นวน 26,104 รููป ซึ่่�งอาจส่่งผลต่่อการได้้รัับบริิการสุุขภาพอย่่างต่่อเนื่่�อง

การกระจายตัวัของปัญัหาสุขุภาพตามภููมิิศาสตร์ยังัคงแสดงให้เ้ห็น็ถึึงความไม่่เท่า่เทียีม โดยภาค 
11, ภาค 1, ภาค 8, ภาค 9 และ ภาค 10 มีีจำำ�นวนผู้้�ป่่วยสููง ขณะที่่�ภาค 16, ภาค 17 และ ภาค18 มีี
จำำ�นวนต่ำำ�� ความแตกต่่างนี้้�สะท้้อนถึึงปััจจััยหลายประการ เช่่น ความหนาแน่่นของประชากรพระสงฆ์์ การ
เข้้าถึึงบริิการสุุขภาพ และรููปแบบการดำำ�เนิินชีีวิิตที่่�แตกต่่างกััน

เห็น็ว่่า การเปรีียบเทียีบนี้้�ชี้้�ให้้เห็น็ถึึงความจำำ�เป็็นเร่่งด่วนในการเปลี่่�ยนแปลงกลยุทุธ์์การดููแลสุุขภาพ 
พระสงฆ์์ จากการรักัษาเป็็นการป้้องกันั และจากการแก้้ไขปััญหาเฉพาะหน้้าเป็็นการพััฒนาระบบการดูแูลสุขุภาพ 
ที่่�ยั่่�งยืนืและครอบคลุมุ เพื่่�อป้อ้งกันัไม่่ให้ปั้ัญหาเดิิมขยายตัวัและมีคีวามรุนุแรงมากขึ้้�นในอนาคต และนำำ�ไปสู่่� 
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ข้้อเสนอเชิิงนโยบาย แสดงให้้เห็น็ถึึงความจำำ�เป็็นเร่่งด่วนในการพัฒันาระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์แบบองค์รวม  
โดยเน้น้การป้้องกันโรคผ่่านการเปลี่่�ยนแปลงพฤติิกรรมสุขุภาพ การพััฒนาระบบการคัดักรองเพื่่�อการตรวจพบ 
เร็ว็ และการสร้้างความเท่า่เทียีมในการเข้า้ถึึงบริิการสุุขภาพในทุุกพื้้�นที่่� แผนการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพ
พระสงฆ์์แห่่งชาติิ จึึงมีีความสำำ�คััญยิ่่�งในการแก้้ไขปััญหาเหล่่านี้้�อย่่างเป็็นระบบและยั่่�งยืืน

3.3 ระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ในวััด
3.3.1 ระบบการดููแลสุขุภาพพระสงฆ์์กัับโครงสร้้างการปกครองคณะสงฆ์์
ระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ในวััดมีพััฒนาการอย่่างต่่อเนื่่�องตั้้�งแต่่อดีีตจนถึึงปััจจุุบััน โดยใน

อดีตีการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์อาศััยหลัักคิิลานุปุัฏัฐากตามพระธรรมวิินัย ซึ่่�งเป็น็การดูแูลแบบดั้้�งเดิิมในวััด 
แต่่ในปััจจุุบัันได้้มีีการพััฒนาให้้เป็็นระบบที่่�มีีความเป็็นสากลและบููรณาการกัับระบบสุุขภาพของประเทศ 
โดยคณะสงฆ์์ได้้ดำำ�เนิินการในหลายระดัับอย่่างเป็็นระบบ

ระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ในวััดมีคีวามเชื่่�อมโยงอย่่างใกล้้ชิิดกับัโครงสร้้างการปกครองของคณะสงฆ์์ 
ที่่�มีรีะบบการปกครองแบบลำำ�ดับชั้้�นที่่�ชััดเจน โดยแบ่ง่การปกครองคณะสงฆ์์เป็น็ส่ว่นกลางและส่่วนภูมูิิภาค 

โครงสร้้างการปกครองคณะสงฆ์์ส่่วนกลาง ประกอบด้้วยมหาเถรสมาคมซึ่่�งเป็็นองค์์กรสููงสุดใน
การกำำ�หนดนโยบายและแนวทางการดำำ�เนิินงานด้้านต่่างๆ รวมถึึงการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ โดยมีคณะ
กรรมการฝ่่ายสาธารณสงเคราะห์์ซึ่่�งมีีเจ้้าประคุุณสมเด็็จพระมหาธีีราจารย์์เป็็นประธาน ทำำ�หน้้าที่่�กำำ�หนด
นโยบายและกำำ�กับัดูแูลการดำำ�เนิินงานด้้านสุขุภาพพระสงฆ์์ในระดับัชาติิ สำำ�นักังานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ 
(พศ.) ทำำ�หน้้าที่่�เป็็นหน่่วยงานสนัับสนุุนการดำำ�เนิินงานและประสานงานกัับหน่่วยงานภาครััฐและเอกชน
ต่่างๆ เพื่่�อให้้การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์เป็็นไปอย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

โครงสร้้างการปกครองคณะสงฆ์์ส่่วนภููมิิภาค แบ่่งออกเป็็นระดัับเขตการปกครอง โดยมี ี
เจ้้าคณะใหญ่่ เจ้้าคณะภาค เจ้้าคณะจัังหวััด เจ้้าคณะอำำ�เภอ และเจ้้าคณะตำำ�บล ซึ่่�งแต่่ละระดัับมีีบทบาท
สำำ�คัญในการถ่า่ยทอดนโยบายและการกำำ�กับัดูแูลการดำำ�เนิินงานด้้านสุขุภาพพระสงฆ์์ในพื้้�นที่่�รับัผิิดชอบ โดย
เฉพาะการประสานงานกัับหน่่วยงานสาธารณสุุขในพื้้�นที่่� มีีรายละเอีียดัังนี้้� 

	 3.3.1.1 บทบาทของมหาเถรสมาคม
 	 มหาเถรสมาคมในฐานะองค์์กรสููงสุุดของคณะสงฆ์์ ได้้มีีมติิเห็็นชอบธรรมนููญสุุขภาพ 

พระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2560 และได้้มีีการทบทวนปรัับปรุุงเป็็นฉบัับที่่� 2 พ.ศ. 2566 เพื่่�อให้้สอดคล้้อง 
กับัสถานการณ์แ์ละความต้อ้งการที่่�เปลี่่�ยนแปลงไป นอกจากนี้้�ยังัมีมติิที่่�เกี่่�ยวข้อ้งอื่่�นๆ เช่น่ มติิการสนับัสนุนุ
การจััดตั้้�งสถานชีวีาภิิบาลในวััด มติิการส่่งเสริิมการอบรมพระคิิลานุปัุัฏฐาก และมติิการสนัับสนุุนให้้วััดเข้้าร่่วม 
โครงการส่่งเสริิมสุุขภาพต่่างๆ โดยกำำ�หนดให้้เจ้้าคณะผู้้�ปกครองตามลำำ�ดับชั้้�น ตั้้�งแต่่เจ้้าคณะใหญ่่  
เจ้า้คณะภาค เจ้้าคณะจัังหวัดั เจ้า้คณะอำำ�เภอ และเจ้า้คณะตำำ�บล มีหีน้า้ที่่�ส่่งเสริิมและสนับัสนุนุตามอำำ�นาจ
หน้้าที่่�ของตน ให้้วััดในพื้้�นที่่�รัับผิิดชอบดำำ�เนิินการในระดัับพื้้�นที่่� ทั้้�งการอบรมพระสงฆ์์แกนนำำ�ด้้านสุุขภาพ 
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การดำำ�เนิินงานโครงการส่ง่เสริิมสุขุภาพ การตรวจคััดกรองสุขภาพ การพััฒนาวัดัส่งเสริิมสุขุภาพ และการ
ประสานงานกัับหน่่วยงานด้้านสุุขภาพในพื้้�นที่่�

	 3.3.1.2 บทบาทของวััดและเจ้้าอาวาส
	วั ดและเจ้้าอาวาสเป็็นระบบและกลไกสำำ�คัญในการขัับเคลื่่�อนงานส่่งเสริิมสุุขภาพ 

พระสงฆ์์ในระดัับปฏิิบััติิการ เจ้้าอาวาสมีีบทบาทสำำ�คัญในการส่่งเสริิมและสนัับสนุุนให้้มีีพระสงฆ์์แกนนำำ� 
ด้้านสุุขภาพในวััดเข้้ารัับการอบรมตามที่่�หน่่วยงานด้้านสุุขภาพและหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องจััดให้้ เช่่น การ
อบรมพระคิิลานุุปััฏฐาก หลัักสููตรการดููแลสุุขภาพแบบประคัับประคอง การอบรมการส่่งเสริิมสุุขภาพและ
ป้อ้งกันโรค และการอบรมการใช้เ้ทคโนโลยีสีารสนเทศด้านสุขุภาพ เจ้า้อาวาสยัังมีหีน้า้ที่่�ในการสร้้างสภาพ
แวดล้อมที่่�เอื้้�อต่อ่การเรียีนรู้้�และการพััฒนาศัักยภาพของพระสงฆ์์ในวััดด้านสุุขภาพ รวมทั้้�งการประสานงาน 
กัับชุุมชนและหน่่วยงานภายนอกเพื่่�อสนัับสนุุนการดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพในวััด

	 3.3.2 การจััดตั้้�งสถานที่่�และระบบดููแลเฉพาะ
	วั ดได้้มีกีารจัดัให้้มีีกุฎุิิสงฆ์์อาพาธ กุฎุิิชีวีาภิิบาล และสถานชีวีาภิิบาล เพื่่�อการดููแลพระภิิกษุุ 

สามเณรอาพาธหรืือป่่วยแบบประคัับประคอง กุุฎิิสงฆ์์อาพาธเป็็นที่่�พัักเฉพาะสำำ�หรัับพระสงฆ์์ที่่�มีีภาวะ
เจ็็บป่่วยและต้้องการการดููแลเป็็นพิิเศษ กุุฎิิชีวาภิิบาลเป็็นหน่่วยบริิการระดัับต้้นที่่�ให้้บริิการด้้านสุุขภาพ
เบื้้�องต้้นและการส่่งเสริิมสุุขภาพ ส่่วนสถานชีีวาภิิบาลเป็็นหน่่วยบริิการที่่�รัับการส่่งต่่อเฉพาะในระบบหลััก
ประกัันสุขุภาพแห่ง่ชาติิ ที่่�ให้บ้ริิการครอบคลุุมการส่่งเสริิมสุุขภาพ การป้้องกันัโรค การรัักษาพยาบาลเบื้้�อง
ต้น้ และการฟ้ื้�นฟููสมรรถภาพ โดยมีการบูรูณาการระหว่า่งการแพทย์แ์ผนปััจจุุบัันและการแพทย์ท์างเลือืก  
ซึ่่�งสามารถขอรัับการสนัับสนุุนด้้านค่่าใช้้จ่่ายจากกองทุุนหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิได้้

เพื่่�อให้้การดููแลส่่งเสริิมสุุขภาพพระสงฆ์์ กระทรวงสาธารณสุุข ได้้กำำ�หนดให้้เป็็นหนึ่่�งในนโยบาย 
มุ่่�งเน้น้การส่ง่เสริิมสุขุภาพ ป้้องกันัโรค ดููแลรักัษา ฟื้้�นฟูสูภาพร่่างกาย สร้้างความรู้้�ความเข้า้ใจ และทักัษะ 
ในการดููแลสุุขภาพอนามััยตามหลัักพระธรรมวิินััยให้้กัับพระภิิกษุุสงฆ์์ โดยมีีกิิจกรรมสำำ�คััญ ดัังนี้้� 

	 3.3.2.1 การพััฒนาพระคิิลานุุปััฏฐาก 
	 พระคิิลานุปุัฎัฐาก คือืผู้้�ปฏิิบัตัิิดูแลพระสงฆ์์อาพาธ รวมทั้้�งสร้้างเสริิมสุขุภาพ การป้้องกันโรค  

การควบคุมุโรค และการจัดัการปััจจัยัที่่�คุกุคามสุขุภาพโดยมีบทบาทหน้า้ที่่� ได้แ้ก่ ่1) การสื่่�อสารสาธารณะเรื่่�อง 
สุขุภาพพระสงฆ์์ 2) เฝ้า้ระวังัสถานการณ์ด์้า้นสุขุภาพพระสงฆ์์ในวัดัและชุมุชน 3) ประสานงานด้า้นสุขุภาพ
พระสงฆ์์กัับคณะสงฆ์์ และหน่่วยงานด้้านสาธารณสุุข 4) ให้บ้ริิการสุขุภาพเบื้้�องต้น้แก่พ่ระสงฆ์์ในวััดและใน 
พื้้�นที่่� 5) ให้ค้ำำ�ปรึึกษา แนะนำำ� ถ่า่ยทอดความรู้้�พื้้�นฐานด้้านสุขุภาพแก่่โยมอุปัุัฏฐากและชุมุชน 6) ดำำ�รงตนเป็็นตัวัอย่่าง 
ที่่�ดีดี้า้นสุขุภาพตามหลัักพระธรรมวิินัยั ซึ่่�งมีผีลการดำำ�เนิินงานพระคิิลานุุปััฎฐาก จำำ�นวน 15,591 รููป ครอบคลุุม  
6,290 ตำำ�บล คิิดเป็น็ร้้อยละ 86.70 (ข้อ้มูลูจาก Google Sheet สำำ�นักัอนามัยัผู้้�สูงูอายุ ุณ วันัที่่� 30 ก.ย. 67)

	 การพััฒนาต่่อยอดพระคิิลานุุปััฏฐาก (พระอาสาสมััั�ครส่่่�งเสริิิ�มสุุุ�ขภาพประจำำ�วััด-อสว.) 
ต่่อเนื่่�องจากปีี พ.ศ. 2565 โดยการอบรมในหลัักสููตรการดููแลผู้้�สููงอายุุ เพื่่�อเป็็นแนวทางในการขัับเคลื่่�อน



72

การดำำ�เนิินงานดูแูลสุขุภาพพระภิิกษุสุงฆ์์แบบบูรูณาการ สอดคล้้องกับันโยบายของรัฐบาลในการยกระดััั�บ 
คุุณภาพชีีวิิตของประชาชนทุุกกลุ่่�มวััย ด้้วยการดููแลสุุขภาพทุุกมิิติิ ทั้้�งการส่่งเสริิมสุุขภาพ การป้้องกััน
โรค การดููู�แลรัักษา ตลอดจนการฟ้ื้�นฟููู�สภาพร่่างกาย  พร้้อมเตรีีี�ยมการรองรัับระบบการพระสงฆ์์และการ 
ดููู�แลผู้้�สูงอายุุุ�ระยะยาว ซึ่่�งพระสงฆ์์ส่่วนใหญ่่่�เป็็นผู้้�สูงอายุุุ� และเพื่่�อพััฒนาศัักยภาพพระคิิลานุุปััฏฐาก 
(พระอาสาสมััครส่่งเสริิมสุุขภาพประจำำ�วัด-อสว.) ในการดููู�แลพระสงฆ์์ที่่�อาพาธติิดเตีียงหรืือมีีภาวะพึ่่�งพิิง  
ได้้รัับการดููู�แลแบบประคััั�บประคองจากพระสงฆ์์์�ด้้้�วยกััั�นเอง อย่่างต่่อเนื่่�อง ซึ่่�งปีี 2567 มีีพระคิิลานุุปััฏฐาก 
ผู้้�ดููแลผู้้�สูงอายุุ (พระคิิลานุุปััฏฐาก Caregiver : CG) จำำ�นวน 577 รููป

การพััฒนาพระคิิลานุปัุัฏฐาก ให้ส้ามารถดููแลพระสงฆ์์อาพาธติิดเตียีงหรือืมีภีาวะพ่ึ่�งพิิง ที่่�มีจีำำ�นวน 
เพิ่่�มขึ้้�นเช่น่เดียีวกับัในประชากรกลุ่่�มอื่่�นๆทำำ�ให้ ้โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์เ์ล็ง็เห็น็ความจำำ�เป็น็นี้้�และ 
ได้้จัดัทำำ�หลัักสูตูร “การดููแลพระอาพาธระยะท้้ายสำำ�หรัับพระคิิลานุุปััฏฐาก 140 ชั่่�วโมง” โดยเป็็นส่่วนที่่�ดำำ�เนิินการ 
ไปกับัการจัดัตั้้�งกุฏุิิชีวีาภิิบาลที่่�จะเป็็นสถานที่่�ดููแลพระสงฆ์์อาพาธระยะท้้าย ซึ่่�งกุฏุิิชีวาภิิบาลนี้้�โรงพยาบาลสงฆ์์ 
จะสนับัสนุนุ วัสัดุ ุอุุปกรณ์ท์างการแพทย์์ (สิ่่�งของของจากผู้้�มีจิิตศรัทธา) เช่่น เตีียง โต๊๊ะคร่่อมเตียีง ตู้้�ข้างเตีียง  
รถเข็็น ที่่�นอนลม ที่่�วััดอุณหภููมิิร่างกาย เครื่่�องวััดความดัันโลหิิต อุุปกรณ์์ทำำ�แผล เครื่่�องผลิิตออกซิิเจน 
เครื่่�องดูดูเสมหะ ผ้้าอ้้อมสำำ�เร็จ็รููป กระบอกปััสสาวะ เก้้าอี้้�นั่่�งถ่ายฯลฯ ทั้้�งนี้้� ณ วัันที่่� 30 พฤศจิิกายน 2567 มีี
พระคิิลานุุปััฏฐาก หลัักสููตรการดููแลระยะท้้าย / พระคิิลานุุปััฏฐาก CG ในระบบข้้อมููล รพ.สงฆ์์ ที่่�ผ่่านการ
อบรมภาคทฤษฎีี 35 ชม. 275 รููป และผ่่านทั้้�งภาคทฤษฏีีและภาคปฏิิบััติิ 140 ชั่่�วโมงอีก 87 รููป8

เพื่่�อให้ใ้นพระคิิลานุปุัฏัฐากมีคีวามรอบรู้้� ด้า้นสุขุภาพ (Health Literacy) ทันัต่อ่การเปลี่่�ยนแปลง
ที่่�รวดเร็็ว ในปีี พ.ศ.2567 กระทรวงสาธารณสุุขได้้ให้้ความสำำ�คัญกัับการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ โดยมติิ 
มหาเถรสมาคมเห็็นชอบเรื่่�อง “การสาธารณสงเคราะห์์บัันทึึกข้้อตกลงความร่่วมมืือโครงการดููแล
สุุขภาพพระภิิกษุุสงฆ์์ และสามเณร เนื่่�องในโอกาสพระราชพิิธีี มหามงคลเฉลิิมพระชนมพรรษา 6 รอบ  
28 กรกฎาคม 2567” ได้้จััดทำำ�หลัักสููตรและอบรมพระคิิลานุุปััฏฐาก ต่่อยอดเป็็นพระธรรมนิิเทศด้าน 
สุขุภาวะ ให้มี้ีความรอบรู้้� ด้้านสุุขภาพ (Health Literacy) ในการดูแูลสุขุภาพตนเองตามหลักัพระธรรมวิินัยั  
เทศนาธรรมและสื่่�อสารด้้านพฤติิกรรมสุุขภาพ ให้้มีีความรู้้�ด้านสุุขภาพและอนามััยสิ่่�งแวดล้้อมให้้กัับ 
ผู้้�สููงอายุุและประชาชนได้้ ส่่งผลต่่อการมีีพฤติิกรรมสุุขภาพที่่�พึึงประสงค์์ และการมีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีต่่อไป 
ซึ่่�งปััจจุุบัันมีีพระธรรมนิิเทศด้้านสุุขภาวะ จำำ�นวน 281 รููป

นอกจากนั้้�น ฝ่่ายสาธารณสงเคราะห์์ของมหาเถรสมาคม ร่่วมกับัสำำ�นักังานกองทุนสนัับสนุุนการ
สร้้างเสริิมสุุขภาพ และเครืือข่่ายพระสงฆ์์นัักพััฒนาการสาธารณสงเคราะห์์ ดำำ�เนิินงานโครงการอบรม
พััฒนาศักัยภาพ พระคิิลานุปัุัฏฐาก พระคิิลานธรรม และพระสาธารณสงเคราะห์์ในพื้้�นที่่� 9 จัังหวััด ได้้แก่่  
จังัหวัดัฉะเชิิงเทรา อุุบลราชธานี ีนครราชสีีมา ศรีษะเกษ ลพบุรุี ีพิิจิิตร ตรัง นนทบุรุี ีและกรุุงเทพมหานคร 
จำำ�นวน 430 รููป เพื่่�อเชื่่�อมโยงบทบาทด้้านสุุขภาวะของพระสงฆ์์ และประสานงานเครืือข่า่ยการทำำ�งานร่ว่มกันั 
ต่่อไป
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อย่่างไรก็็ตาม การดำำ�เนิินงานพััฒนาศัักยภาพพระสงฆ์์ด้้านสุุขภาพในปีี 2567 แม้้จะครอบคลุุม
พระสงฆ์์กว่า่ 14,000 รูปูทั่่�ว 18 ภาคการปกครองคณะสงฆ์์ ผ่า่น 3 โครงการหลักั ได้แ้ก่ ่หลัักสูตูรพระคิิลานุุ
ปััฏฐาก โรงพยาบาลสงฆ์์ และโครงการอบรมพััฒนาศัักยภาพพระคิิลานุุปััฏฐาก พระคิิลานธรรม และพระ
สาธารณสงเคราะห์ ์ข้อ้มูลูแสดงให้เ้ห็น็ถึึงการกระจายตัวัที่่�ไม่ส่มดุลุระหว่า่งภาคต่า่งๆ โดยภาค 10, ภาค 6 
และ ภาค 9 มีีจำำ�นวนผู้้�เข้้าร่่วมสููงสุด ขณะที่่�ภาค 13 มีีจำำ�นวนน้้อยที่่�สุุด การวิิเคราะห์์นี้้�เป็็นฐานสำำ�คััญใน
การปรัับกลยุุทธ์์เพื่่�อสร้้างความเท่่าเทีียมในการเข้้าถึึงโอกาสการพััฒนาศัักยภาพ และขยายผลการดำำ�เนิิน
งานให้้ครอบคลุุมทุุกพื้้�นที่่�อย่่างมีประสิิทธิิภาพ เพื่่�อให้้เกิิดความยั่่�งยืืนและตอบสนองความต้้องการของ
พระสงฆ์์ในแต่ล่ะภาคการปกครองได้อ้ย่า่งเหมาะสมรายละเอีียดตามแผนภาพแสดงการดำำ�เนิินงานพััฒนา
ศัักยภาพพระสงฆ์์ด้้านสุุขภาพในปีี 2567

แผนภาพที่่� 3.7 แสดงการดำำ�เนิินงานพััฒนาศัักยภาพพระสงฆ์์ด้้านสุุขภาพในปีี 2567

จากข้้อมููลการพััฒนาศัักยภาพพระสงฆ์์ด้้านสุุขภาพปีี 2567 พบความเหลื่่�อมล้ำำ��ที่่�สำำ�คััญระหว่่าง
ภาคการปกครองต่่างๆ โดยภาค 10, ภาค 6, และ ภาค 9 มีีการดำำ�เนิินงานสููงสุุด ขณะที่่�ภาค 13, 02, และ  
14 มีีการดำำ�เนิินงานต่ำำ��สุด ความแตกต่่างนี้้�ชี้้�ให้้เห็น็ถึึงความจำำ�เป็็นในการปรัับกลยุทุธ์์การจัดัสรรทรััพยากรและ 
การออกแบบโครงการให้้เหมาะสมกับับริิบทของแต่่ละพื้้�นที่่� สำำ�หรับัแผนยุทุธศาสตร์ปีีต่่อไป ควรกำำ�หนดเป้้าหมาย 
เฉพาะสำำ�หรัับภาคที่่�มีีการดำำ�เนิินงานต่ำำ�� พััฒนากลไกการสนัับสนุุนพิิเศษ และสร้้างระบบการติิดตามที่่�มีี
ประสิิทธิิภาพ อีีกทั้้�งควรศึึกษาปััจจััยความสำำ�เร็็จจากภาคที่่�มีีผลการดำำ�เนิินงานดีีเพื่่�อนำำ�มาประยุุกต์์ใช้้ใน
พื้้�นที่่�อื่่�น รวมถึึงการบููรณาการโครงการทั้้�ง 3 ประเภทให้้เกิิดความเสริิมกัันและสร้้างความต่่อเนื่่�องในการ
พััฒนาศัักยภาพพระสงฆ์์จะช่่วยเพิ่่�มประสิิทธิิภาพและความยั่่�งยืืนของการดำำ�เนิินงานในระยะยาว
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3.3.2.1 การพััฒนาวััด
วัดัในสัังคมไทยมีบีทบาทสำำ�คัญในฐานะศูนูย์ก์ลางทางจิิตใจและการพััฒนาชุมุชนมาอย่า่งยาวนาน 

แต่ใ่นปัจัจุบุันัสถานการณ์ส์ุขุภาพของพระสงฆ์์กลัับเป็็นประเด็็นที่่�น่่าเป็็นห่่วง เนื่่�องจากพบว่่าพระสงฆ์์ส่่วนใหญ่่
มีปัีัญหาสุขุภาพจากโรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรังั โดยเฉพาะภาวะอ้ว้นลงพุงุ เบาหวาน และโรคความดัันโลหิิตสูงู ซึ่่�งเกิิด
จากการบริิโภคอาหารที่่�ไม่เ่หมาะสม การขาดการออกกำำ�ลังกาย และการดูแูลสุุขภาพที่่�ไม่เ่ป็น็ระบบ ดังันั้้�น  
การพััฒนาวัดัให้เ้ป็น็ศูนูย์ก์ลางการดูแูลสุขุภาพแบบองค์ร์วมจึึงเป็น็แนวทางสำำ�คัญที่่�จะช่ว่ยส่งเสริิมสุุขภาพ
พระสงฆ์์และประชาชนในชุุมชน ผ่่านการบูรูณาการหลักัพระพุุทธศาสนากับัวิิทยาศาสตร์การแพทย์์สมัยัใหม่่ 
โดยการสร้้างระบบและกลไกการประสานงานด้้านสุุขภาพที่่�มีปีระสิิทธิิภาพ ครอบคลุมุ และยั่่�งยืนื เพื่่�อให้้วัดั
เป็็นต้้นแบบการส่่งเสริิมสุุขภาพที่่�สามารถขยายผลไปสู่่�วััดอื่่�นๆ ทั่่�วประเทศได้้อย่่างเป็็นรููปธรรม ดัังนี้้� 

	 1) วััดส่่งเสริิมสุุขภาพ
 	 การดำำ�เนิินการวััดส่ง่เสริิมสุขุภาพเพื่่�อให้ว้ัดัมีการบริิหารจััดการ ให้เ้อื้้�อต่อ่การสร้้างเสริิม 

สุุขภาพและพััฒนาอนามััยสิ่่�งแวดล้อมของบุคลากรของวััด ประชาชน และชุุมชน ซ่ึ่�งกรมอนามััยได้้การ
ดำำ�เนิินงานวััดส่งเสริิมสุุขภาพ มาตั้้�งแต่่ ปีีพ.ศ.2545 มาอย่่างต่่อเนื่่�องจนถึึงปััจจุุบััน ด้้วยหลััก 5 ร ได้้แก่่ 
สะอาดร่่มรื่่�น สงบร่่มเย็็น สุุขภาพร่่วมสร้้าง ศิิลปะร่่วมจิิต (วิิญญาณ) และชาวประชาร่่วมพััฒนา ซึ่่�งมีีผล
การดำำ�เนิินงานวััดส่งเสริิมสุุขภาพผ่่านเกณฑ์์ จำำ�นวน 21,775 แห่่ง คิิดเป็็นร้้อยละ 49.31 (จากวััดทั้้�งหมด
ทั่่�วประเทศ 44,157 แห่่ง)9   

	 2) วััดรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพ
 	วั ดรอบรู้้�ด้านสุุขภาพ เป็น็การพััฒนาต่อ่เนื่่�องจากวััดส่งเสริิมสุุขภาพสู่่�วัดรอบรู้้�ด้านสุุขภาพ 

โดย ความรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพ หมายถึึง ระดัับของบุุคคล ประชาชนที่่�ได้้รัับหรืือเข้้าถึึงข้้อมููลข่่าวสารสุุขภาพ
และสามารถเข้้าใจข้้อมููลพื้้�นฐานด้้านสุุขภาพและบริิการสุุขภาพที่่�จำำ�เป็็น เพื่่�อนำำ�ไปสู่่�การวิิเคราะห์์ และ
ตััดสิินใจด้้านสุุขภาพที่่�เหมาะสม ด้้วยหลััก 5P ได้้แก่่ 1) Partnership (เครืือข่่าย) การทำำ�งานร่่วมกัับภาคีี
เครืือข่่ายในชุุมชน หน่่วยงาน/ชุุมชน (เข้้าถึึง เข้้าใจ) 2) Participation (ความร่่วมมืือ) สร้้างความร่่วมมืือ
ในการทำำ�งานทุกุกระบวนการ (บอกต่่อ) 3) Planning (การวางแผน) กำำ�หนดแนวทางการดำำ�เนิินงานทั้้�งหมด 
4) Promotion (การส่่งเสริิม) สื่่�อสาร, ปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรม (บอกต่่อ) (สื่่�อสาร ตััดสิินใจ) 5) Public 
(สาธารณะ) สื่่�อสารให้ป้ระชาชนเกิิดความรอบรู้้�ด้านสุุขภาพ (บอกต่อ่) ซึ่่�งมีผลการดำำ�เนิินงานวััดส่งเสริิมสุขุ
ภาพสู่่�วััดรอบรู้้�ด้้านสุุขภาพ จำำ�นวน 180 แห่่ง

	 3) ศููนย์์ประสานงานสุุขภาวะวิิถีีพุุทธ 
 	ศู นย์์ประสานงานสุุขภาวะวิิถีีพุุทธ เกิิดขึ้้�นจากโครงการการพััฒนาและขับัเคลื่่�อนกลไก

การประสานงานสุขุภาวะวิิถีพีุทุธในการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขุภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิเพื่่�อเสริิมสร้า้งสุขภาวะ
องค์์กรสงฆ์์และชุุมชน มีีผลการดำำ�เนิินงานโครงการ ดัังนี้้� 
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	 1) การดำำ�เนิินงานส่่งผลให้มี้ีพระสงฆ์์แกนนำำ�ที่่�อยู่่�ในกลไกศููนย์ฯ์ จำำ�นวน 24 ศููนย์ห์ลักั และ  
จำำ�นวน 60 ศููนย์์ขยายผล รวมไม่่น้้อยกว่่า 300 รููป ได้้แก่่ (1) แกนนำำ�ศููนย์์หลัักในวััด จำำ�นวน 10 แห่่งๆ ละ  
ไม่่น้้อยกว่่า 3 รููป รวม 30 รููป (2) แกนนำำ�ศููนย์์ขยายในวััด จำำ�นวน 30 แห่่ง (10x3) แห่่ง ๆ ละ ไม่่น้้อยกว่่า  
3 รููป รวม 120 รููป (3) แกนนำำ�ศูนย์ห์ลัักในกลุ่่�มพระปริิยัติิธรรม แผนกสามัญัศึึกษา จำำ�นวน 14 แห่ง่ ๆ  ละ 1 รููป  
รวม 14 รููป (4) แกนนำำ�ศููนย์์ขยายในโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรม แผนกสามััญศึึกษา จำำ�นวน 403 แห่่ง ๆ ละ 
ไม่่น้้อยกว่่า 5 รููป รวม 2,015 รููป (ผอ./ครูู/สามเณรนัักเรีียน) รวมทั้้�งสิ้้�น 2,149 รููป      

	 2) เกิิดศููนย์์ประสานงานสุุขภาวะวิิถีีพุุทธ(ศููนย์์หลััก) จำำ�นวน 24 ศููนย์์ ได้้แก่่ (1) จำำ�แนก 
เป็็นศููนย์์ประสานงานวิิถีพุุทธในเขตการศึึกษาพระปริิยัติิธรรมแผนกสามััญ 14 แห่่ง แผนกนัักธรรมบาลีี 
1 แห่่ง และ (2) ศููนย์์ประสานงานสุุขภาวะวิิถีีพุุทธในวััดอีก 10 แห่่ง ซึ่่�งมีีการเก็็บข้้อมููลด้้านสุุขภาพของ 
พระสงฆ์์และสามเณรในพื้้�นที่่� (ระดับัตำำ�บลเป็น็อย่า่งน้อ้ย) และจัดัเวทีสีาธารณะเพื่่�อคืนืข้อ้มูลูให้ก้ับัคณะสงฆ์์ 
และภาคีเีครือืข่า่ยในพื้้�นที่่� เพื่่�อร่ว่มกันัจััดทำำ�นโยบายสาธารณด้้านสุุขภาพและร่ว่มกันัขับัเคลื่่�อนในระดับัพื้้�นที่่�  
นอกจากนี้้�ศููนย์ห์ลักัทั้้�ง 24 ศููนย์ ์มีีการขยายผลการดำำ�เนิินงานไปยังัศูนย์ข์ยายในพื้้�นที่่�ใกล้้เคีียงมากกว่่า 60 ศููนย์์  
ซึ่่�งมากกว่่าเป้้าหมายที่่�กำำ�หนดไว้้คืือ 18 ศููนย์์หลัักและ 54 ศููนย์์ขยายผล ครอบคลุุม 18 ภาค  	

	 3) สามารถออกแบบและพััฒนาระบบฐานข้้อมููล จำำ�นวน 1 ระบบ สามารถพััฒนากลไก
ศูนูย์ป์ระสานงานสุุขภาวะวิิถีพุุทธทั้้�ง 24 แห่ง่ ดำำ�เนิินการเก็บ็รวบรวมข้้อมูลู และมีีผลการดำำ�เนิินงานทั้้�งสิ้้�น  
จำำ�นวน 30,242 รายการ 

	 4) การดำำ�เนิินการจััดทำำ�นโยบายสาธารณะข้้อมููลด้้านสุุขภาวะพระสงฆ์์ในระดัับพื้้�นที่่�  
มีศีููนย์ป์ระสานงานสุขุภาวะวิิถีพุีุทธที่่�สามารถดำำ�เนิินการแล้ว้เสร็จ็ คือื (1) ศูนูย์ป์ระสานงานวิิถีพุีุทธในเขต
การศึึกษาพระปริิยััติิธรรมแผนกสามััญ 14 แห่่งศูนย์์หลัักสามารถจััดทำำ�ธรรมนููญสุขภาพโรงเรีียน พระ
ปริิยััติิธรรมระดัับเขต (2) ศููนย์์ขยายในโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรม แผนกสามััญศึึกษา จำำ�นวน 403 แห่่ง  
มีีการจััดทำำ�ธรรมนููญสุุขภาพระดัับโรงเรีียนทุุกโรง     

	 การพััฒนากลไกศููนย์์ประสานงานสุุขภาวะวิิถีพุีุทธในการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์ 
แห่่งชาติิเพื่่�อเสริิมสร้้างสุุขภาวะองค์กรสงฆ์์และชุุมชน” โดยมีีเป้้าหมายเพื่่�อสร้้างกลไกประสานงานด้้าน 
สุุขภาวะในวัดัและกลไกคณะสงฆ์์ในระดัับต่่าง ๆ โครงการนี้้�เป็็นการต่่อยอดจากธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์
แห่่งชาติิ พ.ศ. 2560 และแผนยุุทธศาสตร์การปฏิิรูปูกิิจการพระพุุทธศาสนา โดยมุ่่�งเน้้นการพััฒนาวัดัให้้เป็็น  
“ศูนูย์์ประสานงานสุุขภาวะวิิถีพุีุทธ” ซึ่่�งจะทำำ�หน้้าที่่�จััดทำำ�ฐานข้้อมูลูด้้านสุุขภาวะพระสงฆ์์ สานพลังัคณะสงฆ์์  
ชุมุชน และภาคีเีครืือข่่าย รวมถึึงจัดัทำำ�และขัับเคลื่่�อนนโยบายสาธารณะเพื่่�อเสริิมสร้้างสุขุภาวะองค์กรสงฆ์์

3.4 การพััฒนาและปรัับปรุุงการดููแลสุุขภาพของพระภิิกษุุและสามเณร
การดูแูลสุขุภาพของพระภิิกษุุและสามเณรเป็็นภารกิิจสำำ�คัญที่่�ต้้องคำำ�นึึงถึึงลักษณะเฉพาะของวิิถี

ชีีวิิตพระสงฆ์์ ซึ่่�งแตกต่่างจากฆราวาสอย่่างชััดเจน เนื่่�องจากพระสงฆ์์ต้้องปฏิิบัติิตามพระธรรมวิินัยัอย่่าง



76

เคร่่งครัดั มีวีัตัรปฏิิบัตัิิเฉพาะ และมีีข้้อจำำ�กัดในการเข้้าถึึงบริิการสุุขภาพในระบบทั่่�วไป ปััจจุุบัันพบปััญหา
สำำ�คััญหลายประการ เช่่น การขาดแคลนสถานที่่�ดููแลพระสงฆ์์อาพาธที่่�เหมาะสม การขาดบุคุลากรผู้้�ดูแูล 
ประจำำ�วัดั และการที่่�พระสงฆ์์อาพาธมักัต้้องเลือืกระหว่่างการรัักษาพยาบาลกัับการดำำ�รงสถานะความเป็็นพระ  
ซึ่่�งหลายครั้้�งส่งผลให้้ต้้องลาสิิกขาในที่่�สุุด 

ดัังนั้้�น การพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพที่่�เหมาะสมกัับบริิบทของพระสงฆ์์จึึงเป็็นความจำำ�เป็็น 
เร่่งด่วน โดยต้องบูรูณาการระหว่่างหลัักธรรมวิินัย การแพทย์์สมัยัใหม่ ่และภูมูิิปัญัญาการรักัษาแบบดั้้�งเดิิม  
เพื่่�อให้้พระสงฆ์์สามารถได้้รัับการดููแลสุุขภาพที่่�มีีคุุณภาพโดยไม่่ต้้องละทิ้้�งหน้้าที่่�ทางศาสนา การพััฒนานี้้� 
จึึงครอบคลุุมทั้้�งการสร้้างสถานที่่� การพััฒนาบุุคลากร และการจััดระบบบริิการที่่�เหมาะสมและยั่่�งยืืน

3.4.1 กุุฏิิชีีวาภิิบาล
กุฏุิิชีวาภิิบาลเป็็นนวััตกรรมสำำ�คัญในการแก้้ไขปััญหาการดููแลพระสงฆ์์อาพาธระยะท้้าย ซึ่่�งเกิิดขึ้้�น 

จากการที่่�พระสงฆ์์มีีวััตรปฏิิบัติิแตกต่่างจากฆราวาส เนื่่�องจากต้้องปฏิิบัติิตามพระธรรมวิินัยัอย่า่งเคร่ง่ครัดั 
และมัักพบว่่าเมื่่�อพระอาพาธติิดเตีียงหรืือพระอาพาธระยะท้้ายมีีความประสงค์์จะกลัับวััด แต่่สถานที่่�ที่่�จะ
รองรัับพระอาพาธเหล่่านี้้�มีีน้้อยมาก โดยที่่�วััดก็็ขาดบุุคลากรผู้้�ดููแลประจำำ�วัดั หรือืหากญาติิรับัไปดูแูลที่่�บ้้าน 
ก็ม็ักัต้้องลาสิิกขาในที่่�สุดุ โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์ ์จึึงได้จ้ัดัทำำ�โครงการ “กุฏุิิชีวีาภิิบาล” เพื่่�อเป็น็สถานที่่� 
ดูแูลพระสงฆ์์อาพาธระยะท้า้ย และพััฒนาศัักยภาพพระคิิลานุุปัฏัฐากในการดูแูลพระอาพาธระยะท้า้ย เอื้้�อให้ ้
พระอาพาธระยะท้้ายยังัสามารถดำำ�รงตนใน พระธรรมวิินัยัได้ ้รวมทั้้�งเป็น็การสร้า้งภาคีเีครือืข่า่ยในการดููแล 
สุุขภาพพระสงฆ์์ให้้เข้้มแข็็ง เพื่่�อทำำ�นุุบำำ�รุุงพุทธศาสนาให้้ยั่่�งยืืนสืืบไป 

กุฏุิิชีวีาภิิบาลมีวัีัตถุประสงค์ 4 ประการ คืือ 1) เพื่่�อพััฒนาศัักยภาพพระคิิลานุปัุัฏฐากด้้านความรู้้� 
ในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์แบบประคัับประคอง 2) เพื่่�อส่่งเสริิมและสนับัสนุนุให้พ้ระคิิลานุุปัฏัฐากมีสี่ว่นร่ว่ม 
ในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ในวััดและสามารถให้้คำำ�แนะนำำ�การดููแลสุุขภาพของพระสงฆ์์ภายในวััดและ
ประชาชนในชุมุชนได้ ้3) เพื่่�อสร้า้งภาคีีเครืือข่า่ยในการดููแลรักัษาสุุขภาพพระสงฆ์์แบบประคับัประคอง และ 
4) เพื่่�อส่่งเสริิมความยั่่�งยืืนของการจััดตั้้�ง “กุุฏิิชีีวาภิิบาล” ให้้เป็็นสถานที่่�ดููแลพระสงฆ์์อาพาธระยะท้้าย 

การดำำ�เนิินงานแบ่ง่เป็น็ 2 ส่ว่นหลััก คือื ส่่วนที่่� 1 การจััดเตรียมความพร้อ้มของกุฏุิิชีวีาภิิบาลที่่�วัดั  
โดยวััดจััดเตรียมอาคารหรืือห้้องสำำ�หรัับจััดตั้้�งกุุฏิิชีีวาภิิบาล และโรงพยาบาลสงฆ์์สนัับสนุุนวััสดุุอุุปกรณ์์
ทางการแพทย์์ต่่างๆ และส่่วนที่่� 2 การเตรีียมความพร้้อมของพระคิิลานุุปััฏฐาก โดยดำำ�เนิินการอบรมเชิิง
ปฏิิบััติิการหลัักสููตร “การดููแลพระอาพาธระยะท้้ายสำำ�หรัับพระคิิลานุุปััฏฐาก 140 ชั่่�วโมง”

3.4.2 สถานชีีวาภิิบาลในวััดตามมาตรา 3
สถานชีีวาภิิบาลในวััดเป็็นหน่่วยบริิการสุุขภาพที่่�จััดตั้้�งและพััฒนาขึ้้�นในวััดเพื่่�อให้้บริิการด้้าน

สุุขภาพแก่่พระภิิกษุุและสามเณรตามมาตรฐานที่่�กำำ�หนด ครอบคลุุมการส่่งเสริิมสุุขภาพ การป้้องกัันโรค  
การรัักษาพยาบาลเบื้้�องต้้น และการฟ้ื้�นฟููสมรรถภาพ โดยมีีการบููรณาการระหว่่างการแพทย์์แผนปััจจุุบััน 
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และการแพทย์์ทางเลืือก สถานชีีวาภิิบาลนี้้�มีีเอกลัักษณ์เฉพาะในการออกแบบและจััดการที่่�เหมาะสมกัับ 
วิิถีชีีวีิิตพระสงฆ์์ โดยคำำ�นึึงถึึงความเป็น็ส่่วนตััว ความสะดวกในการปฏิิบัตัิิธรรม และการรักัษาระเบียีบวิินัยัของ 
พระสงฆ์์ การพััฒนาสถานชีวีาภิิบาลจะต้อ้งมีการประเมิินความต้อ้งการของพระสงฆ์์ในแต่ล่ะวัดั การออกแบบ 
พื้้�นที่่�ที่่�เหมาะสม การจััดหาอุุปกรณ์์การแพทย์์พื้้�นฐาน การพััฒนาบุุคลากรผู้้�ดููแล และการสร้้างเครืือข่่าย 
กับสถานพยาบาลในพื้้�นที่่�เพื่่�อการส่่งต่อผู้้�ป่วย นอกจากนี้้�ยังัต้องมีกีารจัดัการด้้านสิ่่�งแวดล้อมที่่�เอื้้�อต่่อการรักัษา  
เช่่น การจััดระบบแสงสว่่าง การระบายอากาศ การควบคุุมเสีียง และการจััดภููมิิทััศน์์ที่่�ช่่วยให้้จิิตใจสงบ 
สถานชีีวาภิิบาลที่่�มีีคุุณภาพจะช่่วยเพิ่่�มคุุณภาพชีีวิิตของพระสงฆ์์ ลดภาระค่่าใช้้จ่่ายในการรัักษาพยาบาล 
และสร้้างความมั่่�นใจให้้กัับพระสงฆ์์และชุุมชนในการได้้รัับการดููแลสุุขภาพที่่�เหมาะสมและมีีคุุณภาพ 
ปัจัจุบุันัมีสีถานชีวีาภิิบาลในวััดจำำ�นวน 29 แห่ง่ทั่่�วประเทศ ซึ่่�งยังัถือืว่า่น้อ้ยเมื่่�อเทียีบกับัความต้้องการ และ
จำำ�เป็น็ต้อ้งมีกีารขยายผลอย่า่งต่อ่เนื่่�องและเป็น็ระบบ รายละเอีียดตามแผนภาพแสดงข้อ้มูลูวัดัส่งเสริิมสุุข
ภาพและกุุฎิิชีีวาภิิบาล ประจำำ�ปีี 2567

แผนภาพที่่� 3.8 แสดงข้้อมููลวััดส่่งเสริิมสุุขภาพและกุุฎิิชีีวาภิิบาลประจำำ�ปีี 2567

จากข้้อมููลการส่่งเสริิมสุุขภาพและกุุฏิิชีีวาภิิบาลประจำำ�ปี 2567 แสดงให้้เห็็นถึึงความก้้าวหน้้าที่่� 
สำำ�คัญในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ทั่่�วประเทศ โดยมีวัดัส่งเสริิมสุขุภาพจำำ�นวน 44,073 แห่ง่ กระจายอยู่่�ใน  
18 ภาคทั่่�วประเทศ ซึ่่�งแสดงถึึงการขยายตััวของการดููแลสุุขภาพในระดัับฐานราก ภาคที่่�มีีจำำ�นวนวััดส่ง
เสริิมสุุขภาพสููงสุุด ได้้แก่่ ภาค 10, 11, และ 8 มีีจำำ�นวนมากกว่่า 5,000 แห่่ง ในขณะที่่�ภาค 17 มีีน้้อย
ที่่�สุุดเพีียง 446 แห่่ง แสดงให้้เห็็นถึึงความเหลื่่�อมล้ำำ��ในการพััฒนาระหว่่างภาค การพััฒนาในระดัับที่่�สููงขึ้้�น
พบว่่ามีีวััดรอบรู้้�สุขภาพ 27 แห่่ง และกุุฏิิชีีวาภิิบาล 104 แห่่ง ซึ่่�งเป็็นการดููแลเฉพาะทางสำำ�หรัับพระสงฆ์์
อาพาธและระยะท้้าย นอกจากนี้้�ยัังมีีพื้้�นที่่�-เนีียมเน็็นสถานชีีวาภิิบาล 29 แห่่ง ที่่�เป็็นการพััฒนาในระดัับ
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สููงสุุด ข้้อมููลนี้้�สะท้้อนให้้เห็็นถึึงการมีีฐานข้้อมููลที่่�เข้้มแข็็งในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ แต่่ยัังจำำ�เป็็นต้้องมีี
การกระจายการพััฒนาให้้ทั่่�วถึึงและเพิ่่�มจำำ�นวนสถานที่่�ดููแลเฉพาะทางให้้เพีียงพอกัับความต้้องการ เพื่่�อ
ให้้พระสงฆ์์ทุุกพระองค์์ได้้รัับการดููแลสุุขภาพที่่�มีีคุุณภาพและเหมาะสมกัับวิิถีีชีีวิิตพระสงฆ์์อย่่างแท้้จริิง

3.4.3 โรงพยาบาลที่่�เอื้้�อต่่อพระธรรมวิินััย
การพััฒนาโรงพยาบาลที่่�เอื้้�อต่อ่พระธรรมวิินัยเป็น็นวััตกรรมสำำ�คัญของกรมการแพทย์ ์กระทรวง

สาธารณสุุข ที่่�เริ่่�มดำำ�เนิินการตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ. 2560 โดยมุ่่�งเน้้นการจััดระบบบริิการสุุขภาพที่่�สอดคล้้องกัับ 
หลัักพระธรรมวิินัยัและวิิถีปีฏิิบัตัิิของพระสงฆ์์ เพื่่�อให้พ้ระสงฆ์์สามารถเข้า้ถึึงบริิการสุุขภาพได้อ้ย่า่งสะดวก
และเหมาะสม โดยไม่ต่้อ้งกังัวลเรื่่�องการละเมิิดพระธรรมวิินัยัหรือืความไม่เ่หมาะสมในการปฏิิบัติิศาสนกิิจ 
ในปี ี2567 พบว่า่จากโรงพยาบาลในสังักัดักระทรวงสาธารณสุขุทั้้�งหมด 899 แห่ง่ มีกีารพัฒันาระบบบริิการ
ที่่�เอื้้�อต่่อพระธรรมวิินััยแล้้ว ประกอบด้้วย โรงพยาบาลศููนย์์/ทั่่�วไป 116 แห่่ง (ร้้อยละ 100) โรงพยาบาล
ชุมุชน 598 แห่ง่ (ร้อ้ยละ 85.42) และโรงพยาบาลสัังกัดักรมการแพทย์ ์33 แห่ง่ (ร้อ้ยละ 100) การพััฒนา
ครอบคลุุม 3 มิิติิหลััก คืือ 1) ด้้านกายภาพและสิ่่�งแวดล้้อม โดยจััดพื้้�นที่่�เฉพาะสำำ�หรัับพระสงฆ์์ มีีห้้อง
ตรวจและห้อ้งพักัเฉพาะที่่�คำำ�นึึงถึึงความเป็น็ส่ว่นตัวัและความเหมาะสมตามวิินัยั 2) ด้้านระบบบริิการ โดย
มีีช่่องทางด่่วนสำำ�หรัับพระสงฆ์์ ระบบนััดหมายล่่วงหน้้า ระบบส่่งต่่อที่่�มีีประสิิทธิิภาพ และบริิการเชิิงรุุกใน
วััด และ 3) ด้้านบุุคลากร โดยพัฒนาความรู้้�ด้้านพระธรรมวิินััย จััดอบรมการดููแลพระสงฆ์์อาพาธ และมี ี
พระคิิลานุุปััฏฐากประจำำ�โรงพยาบาล ผลการดำำ�เนิินงานที่่�น่่าประทัับใจ ได้้แก่่ ความพึึงพอใจของพระสงฆ์์
ร้อ้ยละ 92.45 ระยะเวลารอคอยลดลงร้อ้ยละ 65.32 การเข้า้ถึึงบริิการเพิ่่�มขึ้้�นร้อ้ยละ 45.78 และอัตัราการ 
กลับัมารักัษาซ้ำำ��ลดลงร้อยละ 28.65 การพััฒนาในอนาคตจะมุ่่�งเน้น้ 5 ประเด็็นหลักั คือื (1) การขยายการพััฒนา 
ให้้ครอบคลุุมทุุกโรงพยาบาล (2) การเพิ่่�มประสิิทธิิภาพระบบส่่งต่อและการดููแลต่่อเนื่่�อง (3) การพััฒนา
นวััตกรรมการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ (4) การสร้้างเครืือข่่ายการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ และ (5) การพััฒนา
ระบบข้อ้มูลูสุขุภาพพระสงฆ์์แบบบูรูณาการ การพััฒนานี้้�ไม่่เพีียงแต่เ่ป็น็การปรับัปรุงุระบบบริิการ แต่ย่ังัเป็น็ 
การยกระดัับคุุณภาพการดููแลสุขุภาพพระสงฆ์์ให้มี้ีความเหมาะสมทั้้�งในด้า้นการแพทย์แ์ละ พระธรรมวิินัย 
ซึ่่�งจะนำำ�ไปสู่่�การพััฒนาระบบบริิการสุุขภาพที่่�มีคุีุณภาพและเป็น็ที่่�ยอมรัับของคณะสงฆ์์และประชาชนทั่่�วไป

3.4.4 โครงการพลัังบวรในมิิติิศาสนา
โครงการพลัังบวรในมิิติิศาสนา เป็็นโครงการเชิิงยุุทธศาสตร์ของกรมการศาสนา กระทรวง

วัฒันธรรม ที่่�สนับัสนุุนนโยบายรัฐบาลในการส่่งเสริิมสถาบันัศาสนาให้เ้ป็น็กลไกสำำ�คัญในการสร้้างคุณุธรรม
และจริิยธรรม ตลอดจนการพััฒนา Soft Power ในมิิติิศาสนาและวััฒนธรรม โดยใช้้กลไกพลััง “บวร” ซึ่่�ง
หมายถึึง บ้า้น/ชุมุชน วัดั/ศาสนสถาน และโรงเรียีน/ราชการ ในการบููรณาการความร่่วมมืือเพื่่�อสร้้างสังคม
คุณุธรรม จากข้อ้มูลูประจำำ�ปี 2567 พบว่่ามีวีัดัที่่�ดำำ�เนิินงานในโครงการพลังับวรในมิิติิศาสนารวม 2,753 วััด/ 
สำำ�นัักสงฆ์์ กระจายอยู่่�ทั่่�วประเทศทั้้�ง 18 ภาค โดยภาค 11 มีีจำำ�นวนสููงสุด 344 แห่่ง รองลงมาคืือภาค 10 
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จำำ�นวน 265 แห่ง่ และภาค 18 จำำ�นวน 239 แห่ง่ ในขณะที่่�ภาค 15 มีจีำำ�นวนน้อ้ยที่่�สุดุเพีียง 94 แห่ง่ โครงการนี้้� 
มุ่่�งเน้้นการสร้้างชุมชนคุุณธรรมที่่�มีีการดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ ซึ่่�งในปีี 2567 มีีชุุมชนคุุณธรรม
ดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ทั้้�งสิ้้�น 4,676 แห่่ง แบ่่งเป็็นระดัับดีีเยี่่�ยม 845 แห่่ง ระดัับดีี 1,245 แห่่ง 
และระดัับพื้้�นฐาน 2,586 แห่่ง การดำำ�เนิินงานครอบคลุุมกิิจกรรมการจััดระบบดููแลพระสงฆ์์อาพาธ  
การส่่งเสริิมการถวายภััตตาหารที่่�เหมาะสม การพััฒนาสภาพแวดล้อมวััด และการประสานงาน 
กัับหน่่วยบริิการสุุขภาพ เพื่่�อให้้พระสงฆ์์ได้้รัับการดููแลสุุขภาพที่่�มีีคุุณภาพและยั่่�งยืืน รายละเอีียดตาม
แผนภาพที่่� 3.9

แผนภาพที่่� 3.9 แสดงข้้อมููลวััดที่่�ดำำ�เนินิงานโครงการพลัังบวรในมิิติศิาสนา ประจำำ�ปีี 2567

จากข้้อมููลการดำำ�เนิินงานโครงการพลัังบวรในมิิติิศาสนาประจำำ�ปี 2567 แสดงให้้เห็็นถึึงความ
สำำ�เร็จ็ในการสร้า้งเครือืข่า่ยวัดั/สำำ�นักสงฆ์์ที่่�เข้า้ร่ว่มโครงการทั่่�วประเทศจำำ�นวน 2,753 แห่ง่ กระจายอยู่่�ใน 18 
ภาค โดยมีการกระจายตัวที่่�ไม่ส่ม่ำำ��เสมอตามลัักษณะทางภูมูิิศาสตร์และความหนาแน่น่ของประชากร ภาค 
11 มีีจำำ�นวนวััดเข้้าร่่วมมากที่่�สุุด 344 แห่่ง รองลงมาคืือภาค 10 จำำ�นวน 265 แห่่ง และภาค 18 จำำ�นวน  
239 แห่ง่ ซึ่่�งสะท้อ้นให้เ้ห็น็ถึึงศัักยภาพและความพร้อ้มของพื้้�นที่่�เหล่่านี้้�ในการขับัเคลื่่�อนโครงการ ในขณะที่่� 
ภาค 15 มีีจำำ�นวนน้้อยที่่�สุุดเพีียง 94 แห่ง่ ตามด้้วยภาค 1 และ ภาค 17 มีีจำำ�นวน 95 และ 97 แห่ง่ตามลำำ�ดับ 
 ผลการดำำ�เนิินงานนี้้�แสดงให้เ้ห็น็ถึึงความสำำ�เร็จ็ของการบูรูณาการกลไก “บวร” (บ้า้น วััด ราชการ) ในการ
สร้า้งสังคมคุณุธรรมและการส่่งเสริิมสุุขภาพพระสงฆ์์ โดยวัดที่่�เข้า้ร่ว่มโครงการทำำ�หน้า้ที่่�เป็น็ศููนย์ก์ลางใน
การจััดกิิจกรรมส่่งเสริิมคุุณธรรม การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ และการสร้้างภาคีีเครืือข่่ายกัับชุุมชน ความ
เหลื่่�อมล้ำำ��ระหว่่างภาคต่า่งๆ สะท้้อนให้เ้ห็น็ถึึงความจำำ�เป็น็ในการปรัับกลยุทุธ์แ์ละเพิ่่�มการสนับัสนุนุในพื้้�นที่่�
ที่่�มีีการดำำ�เนิินงานน้้อย เพื่่�อให้้การขัับเคลื่่�อนโครงการมีีความทั่่�วถึึงและเป็็นธรรมมากยิ่่�งขึ้้�น
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3.4.5 โรงเรีียนพระปริิยััติิธรรม
การพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพในโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรมเป็็นอีีกหนึ่่�งมิิติิสำำ�คัญในการสร้้าง

รากฐานสุุขภาวะที่่�ดีีให้้กัับศาสนทายาทรุ่่�นใหม่่ โดยตระหนัักว่่าสามเณรในวัันนี้้�จะเติิบโตเป็็นพระภิิกษุุและ
ผู้้�นำำ�ทางจิิตวิิญญาณในอนาคต การลงทุนด้้านสุุขภาพในระดัับการศึึกษาจึึงเป็็นการวางรากฐานที่่�มั่่�นคง
และยั่่�งยืืน ข้้อมููลประจำำ�ปี 2567 แสดงให้้เห็็นถึึงความสำำ�เร็็จของการขยายผลธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์
แห่่งชาติิสู่่�โรงเรีียนพระปริิยััติิธรรมจำำ�นวน 353 โรงเรีียน กระจายอยู่่�ใน 10 เขตการศึึกษา โดยเขต 8 มีี
จำำ�นวนมากที่่�สุุด 63 โรงเรีียน รองลงมาคืือเขต 6 จำำ�นวน 62 โรงเรีียน และเขต 9 จำำ�นวน 55 โรงเรีียน 
การขยายผลนี้้�ไม่เ่พีียงเป็น็การยกระดัับสุุขภาวะของสามเณรเท่า่นั้้�น แต่ย่ังัเป็น็การสร้า้งความเท่า่เทียีมและ 
ลดความเหลื่่�อมล้ำำ��ในสังัคม เนื่่�องจากโรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรมมัักตั้้�งอยู่่�ในพื้้�นที่่�ห่า่งไกลและรองรับัเยาวชน 
จากครอบครััวที่่�มีฐีานะยากจน การดำำ�เนิินงานมีทีั้้�งการพััฒนาธรรมนูญูแม่่บทเป็็นกรอบเชิิงนโยบาย การจัดัทำำ� 
ธรรมนูญูระดับัเขตครบทั้้�ง 14 เขตการศึึกษา และการขยายผลสู่่�ระดัับพื้้�นที่่�รวม 536 แห่ง่ ประกอบด้ว้ยโรงเรียีน
พระปริิยััติิธรรม 393 โรงเรีียน และวััดในพื้้�นที่่�จัังหวััดพิิจิิตร 143 วััด นอกจากนี้้�ยัังมีีการพััฒนาหลัักสููตร 
“เณรกล้้า โภชนาดี”ี เพื่่�อส่ง่เสริิมความรู้้�ด้านโภชนาการและการดูแูลสุขุภาพที่่�เหมาะสมกัับวิิถีชีีวีิิตสามเณร 
การจััดประชุุมติิดตามและหนุุนเสริิมการพััฒนาอย่่างต่่อเนื่่�อง และการพััฒนาระบบการรายงานผลการ
ดำำ�เนิินงานต่่อมหาเถรสมาคม ซึ่่�งแสดงให้้เห็็นถึึงความสำำ�เร็็จของการบููรณาการธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์ 
แห่่งชาติิสู่่�บริิบทของการศึึกษาพระสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบและครอบคลุุม รายละเอีียดตามแผนภาพที่่� 3.10

แผนภาพที่่� 3.10 แสดงข้้อมููลโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรมที่่�ประกาศธรรมนููญสุุขภาพโรงเรีียน 
พระปริิยััติิธรรม ประจำำ�ปีี 2567



81

จากข้้อมููลการดำำ�เนิินงานโรงเรีียนพระปริิยััติิธรรมที่่�ประกาศธรรมนููญสุขภาพในปีี 2567 แสดง
ให้้เห็็นถึึงความสำำ�เร็็จของการขยายผลธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิสู่่�สถานศึึกษาพระสงฆ์์จำำ�นวน  
353 โรงเรียีน กระจายอยู่่�ใน 10 เขตการศึึกษาพระปริิยัตัิิธรรม โดยเขต 8 มีีจำำ�นวนโรงเรียีนที่่�ประกาศธรรมนูญู 
สุุขภาพมากที่่�สุุด 63 แห่่ง รองลงมาคืือเขต 6 จำำ�นวน 62 แห่่ง และเขต 9 จำำ�นวน 55 แห่่ง ซึ่่�งสะท้้อน 
ให้เ้ห็น็ถึึงความพร้อ้มและศัักยภาพของเขตการศึึกษาเหล่่านี้้�ในการขับัเคลื่่�อนนโยบายด้า้นสุุขภาพ ในขณะที่่�
เขต 1, 5, และ 16 มีจีำำ�นวนเท่า่กันัที่่� 10 แห่ง่ และเขต 4 มีจีำำ�นวน 16 แห่ง่ การกระจายตัวที่่�ไม่่สม่ำำ��เสมอนี้้� 
อาจเกิิดจากปัจัจัยัหลายประการ เช่น่ จำำ�นวนโรงเรียีนในแต่ล่ะเขต ความพร้้อมของโครงสร้า้งพื้้�นฐาน และ
ระดัับการสนัับสนุุนจากหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง 

ผลการดำำ�เนิินงานนี้้�แสดงให้้เห็็นถึึงความก้้าวหน้้าที่่�สำำ�คััญในการสร้้างรากฐานสุุขภาวะที่่�ดีีให้้กัับ
ศาสนทายาทรุ่่�นใหม่่ โดยการมีีธรรมนููญสุขภาพในระดัับโรงเรีียนจะช่่วยให้้การดููแลสุุขภาพสามเณรเป็็น
ไปอย่่างเป็็นระบบและมีีมาตรฐาน ซึ่่�งจะส่่งผลดีีต่่อการพััฒนาคุุณภาพชีีวิิตของพระสงฆ์์ในอนาคต การ
ขยายผลนี้้�ยัังคงต้้องการการพััฒนาต่่อเนื่่�อง โดยเฉพาะการเพิ่่�มจำำ�นวนโรงเรีียนที่่�เข้้าร่่วมในเขตที่่�ยัังมีีการ
ดำำ�เนิินงานน้อ้ย เพื่่�อให้เ้กิิดความทั่่�วถึึงและเป็น็ธรรมในการเข้า้ถึึงระบบการดูแูลสุขุภาพที่่�มีคีุณุภาพสำำ�หรับั
สามเณรทุุกรููป
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การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566

บทที่่� 4บทที่่� 4

การขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขุภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พ.ศ. 2566 เป็น็ก้า้วสำำ�คัญในการพััฒนาต่อ่ยอด 
จากผลการดำำ�เนิินงานที่่�ผ่่านมา โดยสะท้้อนให้้เห็็นถึึงวิิวััฒนาการของการจััดการสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�มีีความ
ครอบคลุุม เป็น็ระบบ และสอดคล้้องกับัการเปลี่่�ยนแปลงของสังคมและเทคโนโลยีใีนยุคุปััจจุบัุัน ธรรมนูญู
สุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566 ฉบัับนี้้� ไม่่เพีียงเป็็นการปรัับปรุุงเนื้้�อหาจากฉบัับก่่อนหน้้า แต่่ยัังเป็็น 
การยกระดับัแนวคิิดและกลไกการทำำ�งานให้ม้ีปีระสิิทธิิภาพสูงูขึ้้�น โดยเน้น้การบูรูณาการงานสุุขภาพเข้า้กับั 
กิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง 6 ด้้าน ได้้แก่ ่การปกครอง การศาสนศึึกษา การศึึกษาสงเคราะห์ ์การเผยแผ่ ่สาธารณูปูการ  
และสาธารณสงเคราะห์์

การพััฒนาธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566 เกิิดจากการสัังเคราะห์์บทเรีียนและ
ประสบการณ์์จากการดำำ�เนิินงานในช่่วง 5 ปีีที่่�ผ่่านมา รวมทั้้�งการตอบสนองต่่อความท้้าทายใหม่่ที่่�เกิิดขึ้้�น  
เช่น่ การแพร่ร่ะบาดของโรคติิดต่อ การเปลี่่�ยนแปลงของโครงสร้้างอายุปุระชากรพระสงฆ์์ และความก้้าวหน้า้ 
ทางเทคโนโลยีีสารสนเทศ ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิฉบัับนี้้�จึึงมีีการเพิ่่�มเติิมประเด็็นสำำ�คัญ อาทิิ 
การพััฒนาระบบข้้อมููลสารสนเทศด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ การเตรีียมความพร้้อมรัับมืือกัับภาวะวิิกฤตด้้าน
สุุขภาพ และการส่่งเสริิมบทบาทพระสงฆ์์ในการเป็็นผู้้�นำำ�ด้้านสุุขภาวะ

นอกจากนี้้� การพััฒนากลไกการขัับเคลื่่�อนที่่�เชื่่�อมโยงตั้้�งแต่่ระดัับนโยบายจนถึึงระดัับพื้้�นที่่� เป็็น
อีีกหน่ึ่�งจุดุเด่น่สำำ�คัญของธรรมนูญูฉบับันี้้� โดยมีการออกแบบโครงสร้า้งการทำำ�งานที่่�ชัดัเจน มีีประสิิทธิิภาพ 
สอดคล้้องกัับบริิบทโครงสร้้างการปกครองคณะสงฆ์์ และสามารถตอบสนองความต้้องการที่่�หลากหลาย
ของพระสงฆ์์ในแต่่ละพื้้�นที่่�ได้้อย่่างเหมาะสม การบููรณาการงานสุุขภาพเข้้ากัับกิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง 6 ด้้าน
จะช่่วยให้้การขัับเคลื่่�อนนโยบายเป็็นไปอย่่างมีีเอกภาพ มีีความต่่อเนื่่�อง และสอดคล้้องกัับหลัักพระธรรม
วิินัยัและบริิบทของสังคมไทย ซึ่่�งจะนำำ�ไปสู่่�การสร้า้งระบบการดูแูลสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�มีคุีุณภาพ ครอบคลุุม 
และยั่่�งยืืนในอนาคต

4.1 สาระสำำ�คััญและการเปลี่่�ยนแปลงจากฉบัับ พ.ศ. 2560
การทบทวนและพัฒันาธรรมนูญูสุขุภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พ.ศ. 2566 เป็น็ผลมาจากการประเมิิน

ผลการดำำ�เนิินงานอย่า่งรอบด้า้นในช่ว่ง 5 ปีีที่่�ผ่า่นมา (2560-2565) ซ่ึ่�งพบว่า่แม้จ้ะมีีความก้้าวหน้้าในหลายมิิติิ  
แต่่ยัังคงมีีประเด็็นท้้าทายและความจำำ�เป็็นในการปรัับปรุุงพัฒนาให้้สอดคล้้องกัับสถานการณ์์ปััจจุุบัันและ
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อนาคต การพััฒนาฉบัับใหม่่นี้้�จึึงไม่่เพีียงเป็็นการปรัับปรุุงเนื้้�อหา แต่่ยัังเป็็นการยกระดัับแนวคิิดและกลไก
การทำำ�งานให้ม้ีคีวามทัันสมััย มีปีระสิิทธิิภาพ และตอบสนองความต้้องการที่่�เปลี่่�ยนแปลงไปของสังคมสงฆ์์ 
และสัังคมโดยรวม

การเปลี่่�ยนแปลงสำำ�คัญจากฉบัับ พ.ศ. 2560 สู่่�ฉบัับ พ.ศ. 2566 สะท้้อนให้เ้ห็น็ถึึงวิิวัฒันาการของ
ความคิิดและแนวทางการจัดัการสุขุภาพพระสงฆ์์ที่่�มีคีวามซับัซ้อ้นและครอบคลุมุมากยิ่่�งขึ้้�น โดยเฉพาะการ
เพิ่่�มเติิมประเด็็นใหม่่ที่่�สำำ�คััญ 3 ประการ ได้้แก่่ 1) การพััฒนาระบบข้้อมููลสารสนเทศด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ 
ซึ่่�งเป็็นการตอบสนองต่่อความจำำ�เป็็นในการมีีข้้อมููลที่่�ถููกต้้อง ครบถ้้วน และทัันสมััยเพื่่�อการตััดสิินใจเชิิง
นโยบายและการวางแผนที่่�มีีประสิิทธิิภาพ 2) การเตรีียมความพร้้อมรัับมืือกัับภาวะวิิกฤตด้้านสุุขภาพ ซึ่่�ง
เกิิดจากบทเรียีนที่่�ได้รั้ับจากสถานการณ์์การแพร่ร่ะบาดของโรคโควิิด-19 ที่่�แสดงให้เ้ห็น็ถึึงความสำำ�คัญของ
การเตรียมพร้อ้มรัับมืือกับัภาวะฉุุกเฉิินด้้านสุุขภาพ และ 3) การส่่งเสริิมบทบาทพระสงฆ์์ในการเป็น็ผู้้�นำำ�ด้าน 
สุุขภาวะ ซึ่่�งเป็็นการยกระดัับจากการเป็็นผู้้�รัับการดููแลสู่่�การเป็็นผู้้�นำำ�ในการส่่งเสริิมสุุขภาวะของชุุมชน

นอกจากการเพิ่่�มเติิมประเด็็นใหม่่แล้้ว การปรัับปรุุงกลไกการดำำ�เนิินงานก็็เป็็นอีีกหนึ่่�งการ
เปลี่่�ยนแปลงสำำ�คัญ โดยเฉพาะการพััฒนาระบบการบริิหารจััดการแบบบููรณาการ ซึ่่�งเป็็นการตอบสนอง
ต่่อความซัับซ้้อนของปััญหาสุุขภาพที่่�ต้้องอาศััยการทำำ�งานร่่วมกัันของหลายหน่่วยงานและหลายภาคส่่วน 
การเสริิมสร้้างการมีีส่่วนร่่วมของทุุกภาคส่่วน ซึ่่�งสะท้้อนให้้เห็็นถึึงการขยายขอบเขตของผู้้�มีีส่่วนเกี่่�ยวข้้อง
ในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์จากเดิิมที่่�เน้้นหน่่วยงานภาครััฐและคณะสงฆ์์ ไปสู่่�การรวมชุุมชน ภาคเอกชน 
และองค์กรพััฒนาเอกชนเข้้าด้้วย และการยกระดัับระบบการติิดตามและประเมิินผล ซ่ึ่�งเป็็นการพััฒนา
ให้้มีีความเป็็นวิิทยาศาสตร์์และมีีหลัักฐานเชิิงประจัักษ์์มากยิ่่�งขึ้้�น

การเปลี่่�ยนแปลงเหล่่านี้้� ไม่่เพีียงแสดงให้้เห็็นถึึงความก้้าวหน้้าในการคิิดและการจััดการ แต่่ยััง
สะท้้อนถึึงความมุ่่�งมั่่�นในการสร้า้งระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ที่่�มีปีระสิิทธิิภาพ มีีความยั่่�งยืนื สอดคล้้อง
กัับพระธรรมวิินัย และสามารถตอบสนองต่่อความท้้าทายในอนาคตได้้อย่่างเหมาะสม ซ่ึ่�งจะเป็็นรากฐาน
สำำ�คััญในการขัับเคลื่่�อนสุุขภาวะของพระสงฆ์์ไทยสู่่�ทศวรรษหน้้า

การทบทวนและพััฒนาธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566 เกิิดจากการประเมิินผล
การดำำ�เนิินงานในช่่วง 5 ปีีที่่�ผ่่านมา (2560-2565) พบว่่า มีีความก้้าวหน้้าในหลายด้าน แต่่ยัังมีีประเด็็น
ท้้าทายที่่�ต้้องพััฒนาต่่อ โดยมีีการปรัับปรุุงสาระสำำ�คััญ ดัังนี้้�

	 4.1.1 การเพิ่่�มเติิมประเด็็นใหม่่
 	 สถานการณ์์สุุขภาพพระภิิกษุุและสามเณรในปีี 2567 และการวิิเคราะห์์แนวโน้้มปััญหา

สุขุภาพที่่�เกิิดขึ้้�น พบว่า่มีปีระเด็็นใหม่ท่ี่่�จำำ�เป็น็ต้้องได้้รัับความสนใจและการพััฒนาเพิ่่�มเติิม เพื่่�อให้ก้ารดูแูล 
สุขุภาพพระสงฆ์์มีีความครอบคลุุมและทัันต่่อการเปลี่่�ยนแปลงของสังัคมและเทคโนโลยี ีประเด็็นเหล่่านี้้�รวมถึึง 
การพััฒนาระบบข้้อมููลสารสนเทศด้านสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�เป็็นรากฐานสำำ�คัญในการบริิหารจััดการและการ
ตััดสิินใจเชิิงนโยบาย การเตรีียมความพร้้อมรัับมืือกัับภาวะวิิกฤตด้้านสุุขภาพที่่�อาจเกิิดขึ้้�นในอนาคต และ
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การส่่งเสริิมบทบาทพระสงฆ์์ในการเป็น็ผู้้�นำำ�ด้านสุขุภาวะที่่�มีคีวามสำำ�คัญยิ่่�งต่อ่การสร้้างสังัคมแห่ง่สุขุภาวะ  
การเพิ่่�มเติิมประเด็็นใหม่่เหล่่านี้้�จะช่่วยเสริิมสร้้างความแข็็งแกร่่งของระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ให้ ้
สามารถรองรับัความท้้าทายใหม่่และการพััฒนาที่่�ยั่่�งยืนืในอนาคต สอดคล้้องกับัยุคุดิิจิิทัลและการเปลี่่�ยนแปลง 
ของโลกในศตวรรษที่่� 21

	 4.1.1.1 การพััฒนาระบบข้้อมููลสารสนเทศด้้านสุขุภาพพระสงฆ์์
	 การพััฒนาระบบข้้อมููลสารสนเทศด้านสุุขภาพพระสงฆ์์ ในยุุคดิิจิิทััลที่่�ข้้อมููลเป็็นหััวใจ

สำำ�คััญของการบริิหารจััดการ การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์จำำ�เป็็นต้้องอาศััยระบบข้้อมููลสารสนเทศที่่�มีี
ประสิิทธิิภาพเพื่่�อสนัับสนุุนการตััดสิินใจเชิิงนโยบายและการดำำ�เนิินงานภาคปฏิิบััติิ ความหลากหลายและ
ความซัับซ้้อนของปััญหาสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�แตกต่่างกัันไปในแต่่ละภููมิิภาคและประเภทโรค จำำ�เป็็นต้้องมี
การจััดเก็บ็และวิิเคราะห์์ข้อ้มูลูอย่า่งเป็น็ระบบ เพื่่�อให้ส้ามารถวางแผนการดููแลที่่�เหมาะสมและตอบสนอง
ความต้อ้งการได้อ้ย่่างแม่น่ยำำ� การสร้้างฐานข้อ้มูลูที่่�ครอบคลุมุและเชื่่�อมโยงกันัจึึงเป็น็รากฐานสำำ�คัญในการ
พััฒนาระบบสุุขภาพพระสงฆ์์ให้้เป็็นไปอย่่างยั่่�งยืืนและมีีคุุณภาพ

	 การพััฒนาระบบข้อ้มูลูสารสนเทศด้า้นสุขุภาพพระสงฆ์์ประจำำ�ปี 2567 ได้ม้ีกีารดำำ�เนิินการ 
จััดทำำ�ฐานข้้อมููลอย่่างครอบคลุุมใน 10 ประเด็็นสำำ�คััญ ดัังนี้้�

	 1) จำำ�นวนพระภิิกษุุสามเณรทั่่�วประเทศ มีีการจััดเก็็บข้้อมููลพระสงฆ์์รวม 273,298 รููป 
จำำ�แนกตามสถานะและการกระจายตัวัในแต่ล่ะภาค เพื่่�อเป็น็ฐานข้อ้มูลูสำำ�หรับัการวางแผนการดูแูลสุขุภาพ
และจััดสรรทรััพยากร

	 2) การอาพาธของพระสงฆ์์สามเณรตามประเภทโรค สร้้างระบบข้้อมููลโรคที่่�พบบ่่อยใน
พระสงฆ์์ โดยเน้น้โรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรังั (NCDs) เช่น่ โรคความดัันโลหิิตสูง โรคเบาหวาน โรคไขมัันในเลือืดสูง  
และโรคหััวใจ รวมถึึงโรคทางจิิตและปััญหาสุุขภาพจิิต

	 3) การอาพาธของพระสงฆ์์สามเณรตามโรคความดัันโลหิิตสูง จััดทำำ�ฐานข้้อมููลเฉพาะ 
โรคความดัันโลหิิตสูงที่่�เป็็นปััญหาสุขุภาพอัันดัับต้้น พร้้อมการวิิเคราะห์์การกระจายตัวัในแต่่ละภาคและปััจจััยเสี่่�ยง

	 4) การอาพาธของพระสงฆ์์สามเณรตามภาวะโภชนาการในเลือืด พััฒนาระบบข้้อมูลูภาวะ 
โภชนาการที่่�เกี่่�ยวข้้องกับัการเผาผลาญและระบบภูมูิิคุ้้�มกััน โดยเชื่่�อมโยงกับรูปูแบบการบริิโภคอาหารบิิณฑบาต

	 5) การอาพาธของพระสงฆ์์สามเณรตามอาการเรื้้�อรังั สร้า้งฐานข้อ้มูลูโรคเรื้้�อรังัที่่�ต้อ้งการ
การดููแลระยะยาว พร้้อมระบบติิดตามและประเมิินภาระโรคในแต่่ละพื้้�นที่่�

	 6) การอาพาธของพระสงฆ์์สามเณรตามประเภทโรคมะเร็ง็ จัดัทำำ�ข้อ้มูลูโรคมะเร็ง็ที่่�พบใน 
พระสงฆ์์ จำำ�แนกตามประเภทและพื้้�นที่่� เพื่่�อการวางแผนการป้้องกััน การตรวจคััดกรอง และการรัักษา

	 7) ข้้อมูลูสรุปุการส่ง่เสริิมสุุขภาพและกุฏุิิชีวีาภิิบาล พััฒนาระบบข้้อมูลูวัดัส่งเสริิมสุุขภาพ 
44,073 แห่ง่ วัดัรอบรู้้�สุขภาพ กุฏุิิชีวีาภิิบาล และพื้้�นที่่�เนียีมเน็น็สถานชีวีาภิิบาล เพื่่�อติิดตามความก้้าวหน้้าและ 
ประเมิินผลการดำำ�เนิินงาน
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	 8) ข้้อมููลพระสงฆ์์ผู้้�ผ่่านการอบรมด้้านต่่างๆ สร้้างฐานข้้อมููลพระสงฆ์์ที่่�ผ่่านการอบรม 
ด้า้นสุุขภาพมากกว่า่ 14,000 รููป จำำ�แนกตามหลัักสููตรและพื้้�นที่่� เพื่่�อการพััฒนาศัักยภาพและสร้า้งเครือืข่า่ย 
การดููแลสุุขภาพ

	 9) ข้้อมููลโครงการพลัังบวรในมิิติิศาสนา จััดทำำ�ระบบข้้อมููลเครืือข่่ายวััด/สำำ�นัักสงฆ์์ที่่�เข้้า
ร่่วมโครงการ 2,753 แห่่ง เพื่่�อติิดตามการมีีส่่วนร่่วมของชุุมชนในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์และการสร้้าง
สัังคมคุุณธรรม

	 10) ข้อ้มูลูโรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรม พััฒนาฐานข้อ้มูลูโรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรมที่่�ประกาศ
ธรรมนูญูสุขภาพ 353 แห่่ง เพื่่�อการดูแูลสุขุภาพสามเณรและสร้้างรากฐานสุุขภาวะที่่�ดีใีห้้กับัศาสนทายาทรุ่่�นใหม่่

	 ระบบข้้อมููลสารสนเทศที่่�พััฒนาขึ้้�นนี้้� เป็็นเครื่่�องมืือสำำ�คััญในการวางแผนนโยบาย การ
จััดสรรทรััพยากร และการติิดตามประเมิินผลการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบและมีีประสิิทธิิภาพ 
โดยครอบคลุุมทั้้�งด้้านการป้้องกััน การรัักษา และการส่่งเสริิมสุุขภาวะแบบองค์์รวม

	 4.1.1.2 การเตรีียมความพร้้อมรัับมืือกัับภาวะวิกิฤตด้้านสุขุภาพ
	 สถานการณ์สุ์ุขภาพพระสงฆ์์ที่่�แสดงให้เ้ห็น็ถึึงปัญหาสุขุภาพที่่�รุุนแรงและมีีแนวโน้ม้เพิ่่�ม

ขึ้้�นอย่่างต่่อเนื่่�อง โดยเฉพาะโรคไม่่ติิดต่่อเรื้้�อรััง เช่่น โรคความดัันโลหิิตสูง โรคเบาหวาน และโรคไตวาย
เรื้้�อรััง ผู้้�ป่่วยรวมกว่่า 38,527 ราย พบว่่า พระสงฆ์์ส่่วนใหญ่่มีีอายุุสููงขึ้้�นและมีีพฤติิกรรมเสี่่�ยงต่่อสุุขภาพ 
จึึงมีีความจำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�งในการเตรีียมความพร้้อมรัับมืือกัับภาวะวิิกฤตด้้านสุุขภาพที่่�อาจเกิิดขึ้้�น

	 การเตรียีมความพร้อ้มรัับมือืกับัภาวะวิิกฤตด้า้นสุขุภาพพระสงฆ์์จะต้อ้งมีกีารพััฒนาระบบ 
การเฝ้้าระวัังทางระบาดวิิทยาเพื่่�อตรวจจับัสัญัญาณเตือืนภัยัด้านสุขุภาพในระยะเริ่่�มต้้น การจัดัทำำ�แผนฉุกุเฉิิน 
เมื่่�อเกิิดโรคระบาดหรืือภาวะฉุุกเฉิินด้้านสุุขภาพในชุมุชนสงฆ์์ การพััฒนาขีดีความสามารถของกุฏุิิชีวีาภิิบาล
และสถานชีีวาภิิบาลให้ส้ามารถรองรับผู้้�ป่วยเพิ่่�มขึ้้�นในภาวะฉุกุเฉิิน และการสร้า้งเครือืข่า่ยความร่่วมมืือกับั
โรงพยาบาลและหน่่วยงานสาธารณสุุขในการจััดการสถานการณ์์วิิกฤต
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	 ระบบการเตรียีมความพร้้อมจะต้้องครอบคลุุมทั้้�งการจัดัเตรียีมวัสัดุอุุปุกรณ์์ทางการแพทย์์  
การพัฒันาศัักยภาพพระคิิลานุปัุัฏฐากให้้สามารถปฏิิบัตัิิการดูแูลเบื้้�องต้นในภาวะฉุกุเฉิิน การจัดัระบบการสื่่�อสาร 
และประสานงานที่่�รวดเร็็วและมีีประสิิทธิิภาพ การจััดทำำ�แนวทางปฏิิบััติิสำำ�หรัับการจััดการผู้้�ป่่วยฉุุกเฉิินที่่�
เหมาะสมกัับบริิบทของพระสงฆ์์ และการฝึึกซ้้อมแผนฉุุกเฉิินเป็็นประจำำ�

	 นอกจากนี้้� ยังัจำำ�เป็น็ต้อ้งมีกีารพัฒันาระบบข้อ้มูลูสุขุภาพพระสงฆ์์แบบเรียีลไทม์เ์พื่่�อการ
ติิดตามสถานการณ์์และการตััดสิินใจเชิิงนโยบายได้้อย่่างรวดเร็็ว การสร้้างศููนย์์สั่่�งการเมื่่�อเกิิดวิิกฤตด้าน
สุุขภาพ การจััดหาแหล่่งเงิินทุุนสำำ�รองเพื่่�อการจััดการภาวะฉุุกเฉิิน และการพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพ
จิิตใจสำำ�หรัับพระสงฆ์์ที่่�ได้้รัับผลกระทบจากสถานการณ์์วิิกฤต ระบบการเตรีียมความพร้้อมนี้้�จะต้้องมีการ
ทบทวนและปรัับปรุุงอย่่างสม่ำำ��เสมอตามสถานการณ์์ที่่�เปลี่่�ยนแปลง เพื่่�อให้้สามารถรัับมืือกัับภาวะวิิกฤต
ด้้านสุุขภาพได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพและเหมาะสม

	 การบููรณาการระบบเตรียมความพร้อ้มกับัแผนยุทุธศาสตร์การดูแูลสุุขภาพพระสงฆ์์ระยะ
ยาวจะช่่วยให้้เกิิดความต่่อเนื่่�องและยั่่�งยืืนในการจััดการปััญหาสุุขภาพพระสงฆ์์ ทั้้�งในภาวะปกติิและภาวะ
วิิกฤต เพื่่�อให้พ้ระสงฆ์แ์ละสามเณรทุกุรูปูได้ร้ับัการดูแูลสุขุภาพที่่�มีคีุณุภาพและสามารถปฏิิบัตัิิภารกิิจทาง
ศาสนาได้้อย่่างเต็็มศัักยภาพ

	 4.1.1.3 การส่งเสริมิบทบาทพระสงฆ์์ในการเป็็นผู้้�นำำ�ด้้านสุขุภาวะ
	 บทบาทผู้้�นำำ�ด้านสุุขภาวะของพระสงฆ์์ครอบคลุุมหลายมิิติิ ได้้แก่่ การเป็็นต้้นแบบด้้าน

พฤติิกรรมสุุขภาพที่่�ดีีในการดำำ�รงชีีวิิตตามหลัักพระธรรมวิินัย การเป็็นผู้้�สื่่�อสารและให้้ความรู้้�ด้านสุุขภาพ
แก่่ชุุมชนผ่่านการเทศนาและกิิจกรรมทางศาสนา การเป็็นผู้้�ประสานงานระหว่่างชุุมชนกัับระบบสุุขภาพ 
และการเป็็นผู้้�สนัับสนุุนการดููแลสุุขภาพแบบประคัับประคอง โดยเฉพาะในกุุฏิิชีีวาภิิบาล 104 แห่่ง และ
สถานชีีวาภิิบาล 29 แห่่ง ที่่�มีีพระสงฆ์์เป็็นแกนหลัักในการดำำ�เนิินงาน

	 การสร้้างเครืือข่า่ยผู้้�นำำ�ด้านสุขุภาวะของพระสงฆ์์ยังัขยายไปสู่่�ศูนูย์ป์ระสานงานสุขุภาวะ
วิิถีีพุุทธ 24 ศููนย์์หลัักและ 60 ศููนย์์ขยายผล ที่่�มีีพระสงฆ์์แกนนำำ�มากกว่่า 300 รููป ทำำ�หน้้าที่่�เก็็บรวบรวม
ข้อ้มูลูด้า้นสุุขภาวะและจััดทำำ�นโยบายสาธารณะในระดัับพื้้�นที่่� การดำำ�เนิินงานโครงการพลังับวรในมิิติิศาสนา
ที่่�มีวีัดัเข้า้ร่ว่ม 2,753 แห่ง่ ก็แ็สดงให้เ้ห็น็ถึึงบทบาทสำำ�คัญของพระสงฆ์์ในการเป็น็แกนกลางการสร้า้งชุมุชน
คุุณธรรมและสุุขภาวะ

	สำ ำ�หรัับโรงเรียีนพระปริิยัตัิิธรรม 353 แห่ง่ ที่่�ประกาศธรรมนูญูสุขภาพ ได้้สร้้างผู้้�นำำ�รุ่่�นใหม่่ 
ที่่�มีีความรอบรู้้�ด้านสุุขภาวะตั้้�งแต่วั่ัยสามเณร ซ่ึ่�งจะเติิบโตเป็น็พระภิิกษุทุี่่�มีีวิิสัยทัศัน์ด้้านสุุขภาพในอนาคต 
การพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพแบบบููรณาการระหว่่างภูมูิิปัญัญาพุุทธและวิิทยาศาสตร์การแพทย์ส์มััยใหม่่  
ทำำ�ให้้พระสงฆ์์สามารถเป็็นผู้้�นำำ�ที่่�มีีความน่่าเชื่่�อถืือและเป็็นที่่�ยอมรัับของชุุมชน

	 การส่ง่เสริิมบทบาทนี้้�ต้้องการการสนับัสนุนุอย่า่งต่อ่เนื่่�องทั้้�งในด้้านการพััฒนาศัักยภาพ 
การสร้า้งเครืือข่า่ย การจัดัหาทรัพัยากร และการสร้า้งกลไกการทำำ�งานร่ว่มกันัระหว่า่งพระสงฆ์์ ชุมุชน และ
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ภาครัฐั เพื่่�อให้พ้ระสงฆ์์สามารถปฏิิบัตัิิบทบาทผู้้�นำำ�ด้า้นสุขุภาวะได้อ้ย่า่งมีปีระสิิทธิิภาพและยั่่�งยืนื นำำ�ไปสู่่�การ 
สร้้างสัังคมไทยที่่�มีีสุุขภาวะดีีและมีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�สููงขึ้้�น

4.1.2 การปรัับปรุุงกลไกการดำำ�เนิินงาน
สถานการณ์์สุุขภาพพระภิิกษุุและสามเณรในปีี 2567 พบว่่า แม้้จะมีีความก้้าวหน้้าในหลายด้้าน 

แต่ย่ังัคงมีปัีัญหาและข้้อจำำ�กัดที่่�สำำ�คัญในการดำำ�เนิินงาน โดยเฉพาะการขาดความเป็น็ระบบในการบูรูณาการ 
ระหว่่างหน่่วยงานต่่างๆ การกระจายตัวของปััญหาสุุขภาพที่่�ไม่่สมดุุลระหว่่างภาค และการขาดกลไกการ
ติิดตามประเมิินผลที่่�มีีประสิิทธิิภาพ ดัังนั้้�น การปรัับปรุุงกลไกการดำำ�เนิินงานจึึงเป็็นความจำำ�เป็็นเร่่งด่วน
เพื่่�อให้ก้ารดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์เป็น็ไปอย่า่งเป็น็ระบบ มีปีระสิิทธิิภาพ และยั่่�งยืนื การปรัับปรุุงนี้้�ครอบคลุุม
ทั้้�งการพััฒนาระบบบริิหารจััดการแบบบููรณาการ การเสริิมสร้้างการมีีส่่วนร่่วมของทุุกภาคส่่วนโดยเฉพาะ
คณะสงฆ์์ และการยกระดับัระบบการติิดตามและประเมิินผล เพื่่�อให้เ้กิิดความเชื่่�อมโยงและสอดประสานกันั
อย่า่งมีทีิิศทางเดียีวกันั ส่ง่ผลให้ก้ารดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์มีีคุณุภาพและตอบสนองความต้้องการ
ที่่�แท้้จริิงของพระภิิกษุุและสามเณรทั่่�วประเทศ

4.2 การพััฒนากลไกการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566
ธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566 ที่่�ได้้รัับการทบทวนและปรัับปรุุงจากฉบัับ พ.ศ. 

2560 เป็็นเครื่่�องมือสำำ�คัญในการกำำ�หนดทิิศทางและแนวทางการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์อย่่างเป็็นระบบ 
อย่่างไรก็็ตาม การที่่�ธรรมนููญจะสามารถบรรลุุวััตถุุประสงค์ได้้นั้้�น จำำ�เป็็นต้้องมีีกลไกการขัับเคลื่่�อนที่่�มีี
ประสิิทธิิภาพในทุุกระดัับ ตั้้�งแต่่ระดัับนโยบายจนถึึงระดัับปฏิิบััติิการ โดยต้องสอดคล้้องกัับโครงสร้้าง
การปกครองคณะสงฆ์์และบููรณาการเข้้ากัับกิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง 6 ด้้าน การพััฒนากลไกการขัับเคลื่่�อน
จึึงครอบคลุุมทั้้�งการจััดตั้้�งกลไกระดัับนโยบายที่่�มีีอำำ�นาจในการกำำ�หนดทิิศทางและจััดสรรทรััพยากร และ
กลไกระดัับพื้้�นที่่�ที่่�สามารถดำำ�เนิินการได้้อย่่างเป็็นรููปธรรม เพื่่�อให้้การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญเป็็นไปอย่่าง
มีีประสิิทธิิภาพ ครอบคลุุม และยั่่�งยืืน ตอบสนองความต้้องการที่่�แท้้จริิงของพระภิิกษุุและสามเณร 
ทั่่�วประเทศ ประกอบด้้วย

	 4.2.1 กลไกระดัับนโยบาย
	ปั จจุุบัันคณะกรรมการกำำ�กับทิิศทางระดัับชาติิ และอนุุกรรมการที่่�เกี่่�ยวข้้อง เป็็นกลไก

สำำ�คัญสุดในการขับัเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ โดยจัดตั้้�งขึ้้�นภายใต้ก้ารนำำ�ของมหาเถรสมาคม 
หรืือประธานคณะกรรมการฝ่่ายสาธารณสงเคราะห์์ของมหาเถรสมาคม ประกอบด้้วยผู้้�แทนคณะสงฆ์์  
ผู้้�แทนจากคณะกรรมการฝ่า่ยสาธารณสงเคราะห์์ ผู้้�แทนจากสำำ�นักังานพระพุุทธศาสนาแห่ง่ชาติิ ผู้้�แทนจาก 
กระทรวงสาธารณสุุข ผู้้�แทนจากสำำ�นักังานหลักัประกันัสุุขภาพแห่ง่ชาติิ ผู้้�แทนหน่ว่ยงานต่่าง ๆ  ที่่�เกี่่�ยวข้อ้ง 
และผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิด้้านสุุขภาพ มีีหน้้าที่่�ในการกำำ�หนดนโยบายและยุุทธศาสตร์์การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ใน
ระดับัชาติิ การประสานงานงบประมาณและทรัพัยากรสำำ�หรัับการดำำ�เนิินงาน การกำำ�กับัดูแูลการดำำ�เนิินงาน 
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ของกลไกในระดับัต่า่งๆ การประสานงานกับัหน่ว่ยงานภาครััฐและเอกชนที่่�เกี่่�ยวข้อ้ง และการติิดตามประเมิิน 
ผลการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญในภาพรวม

4.3 ความเชื่่�อมโยงและความสอดคล้้องกัับงานกิิจการคณะสงฆ์์ 6 ด้้าน
การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิได้้บููรณาการเข้้ากัับกิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง 6 ด้้าน 

เพื่่�อให้้การดำำ�เนิินงานสอดคล้้องกัับโครงสร้้างและภารกิิจหลัักของคณะสงฆ์์ไทย ทำำ�ให้้การขัับเคลื่่�อนเป็็น
ไปอย่่างเป็็นธรรมชาติิและมีีประสิิทธิิภาพ โดยแต่่ละด้้านมีีบทบาทสำำ�คััญในการสนัับสนุุนงานด้้านสุุขภาพ
พระสงฆ์์ดัังนี้้�

4.3.1 ด้้านการปกครอง
โครงสร้า้งการปกครองคณะสงฆ์์ไทยตามพระราชบัญัญัติิคณะสงฆ์์ พ.ศ. 2505 และที่่�แก้ไ้ขเพิ่่�มเติิม  

กำำ�หนดให้ม้ีกีารปกครองแบบลำำ�ดับชั้้�นที่่�ชัดัเจน โดยมีมีหาเถรสมาคมเป็น็องค์ก์รสูงูสุดุในการกำำ�หนดนโยบาย 
และทิิศทางการดำำ�เนิินงานของคณะสงฆ์์ทั้้�งหมด ซึ่่�งประกอบด้้วยสมเด็็จพระสัังฆราช พระราชาคณะชั้้�นสมเด็็จ  
และพระราชาคณะชั้้�นพระราชาคณะ ในส่่วนของการปกครองภููมิิภาค แบ่่งออกเป็็น 18 ภาคการปกครอง
คณะสงฆ์์ โดยมีีเจ้้าคณะใหญ่่เป็็นหััวหน้้าภาค เจ้้าคณะภาคในฐานะผู้้�ช่่วย และมีีลำำ�ดับชั้้�นลงมาเป็็น 
เจ้า้คณะจัังหวัดั เจ้า้คณะอำำ�เภอ และเจ้้าคณะตำำ�บล ตามลำำ�ดับ โครงสร้า้งนี้้�เป็น็กลไกสำำ�คัญในการขับัเคลื่่�อน 
ธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ เนื่่�องจากสามารถใช้ช้่อ่งทางการสั่่�งการและการประสานงานตามลำำ�ดับชั้้�น 
เพื่่�อถ่่ายทอดนโยบายสุขุภาพจากระดับัชาติิลงสู่่�ระดับัพื้้�นที่่�ได้้อย่่างมีปีระสิิทธิิภาพ โดยแต่่ละระดับัจะมีบีทบาท 
ในการกำำ�กัับดููแล สนัับสนุุน และติิดตามการดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ในพื้้�นที่่�รัับผิิดชอบ ทำำ�ให้้การ
ขัับเคลื่่�อนธรรมนููญเป็็นไปอย่่างเป็็นระบบและครอบคลุุมทุุกพื้้�นที่่�ทั่่�วประเทศ

เจ้้าอาวาสมีีหน้้าที่่�และอำำ�นาจตามพระราชบััญญัติิคณะสงฆ์์ พ.ศ. 2505 ในฐานะผู้้�รับผิิดชอบ
บริิหารจัดัการวัดัและเป็น็ผู้้�แทนของวัดัซึ่่�งเป็น็นิิติิบุคุคลตามกฎหมาย โดยมีอีำำ�นาจในการบริิหารกิิจการของ 
วัดัทั้้�งหมด การดูแูลทรััพย์ส์ิินและงบประมาณ การกำำ�กับัดูแูลพระสงฆ์์และสามเณรในวัดั การประสานงาน 
กัับหน่่วยงานต่่างๆ และการจััดกิิจกรรมทางศาสนาและสาธารณประโยชน์์ ในบริิบทของการขัับเคลื่่�อน
ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ เจ้้าอาวาสจึึงมีีบทบาทสำำ�คัญในฐานะผู้้�นำำ�และผู้้�ขัับเคลื่่�อนนโยบาย
สุขุภาพในระดัับวัดั โดยมีอีำำ�นาจในการกำำ�หนดแนวทางการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ในวััด การจัดัตั้้�งและบริิหาร
กุุฏิิชีีวาภิิบาลหรืือสถานชีีวาภิิบาล การส่่งเสริิมให้้พระสงฆ์์เข้้ารัับการอบรมด้้านสุุขภาพ การประสานงาน
กัับหน่่วยงานสาธารณสุุขในพื้้�นที่่� และการจััดสรรงบประมาณเพื่่�อสนัับสนุุนกิิจกรรมด้้านสุุขภาพ ทำำ�ให้้ 
เจ้า้อาวาสเป็น็กลไกสำำ�คัญในการแปลงนโยบายระดับัชาติิไปสู่่�การปฏิิบัตัิิจริิงในระดับัพื้้�นที่่� และเป็น็จุุดเชื่่�อม
ต่่อระหว่่างระบบสุุขภาพของรััฐกัับชุุมชนสงฆ์์อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ 

4.3.2 ด้้านการศาสนศึึกษา
งานศาสนศึึกษาของคณะสงฆ์์ไทยตามพระราชบััญญัติิคณะสงฆ์์ พ.ศ. 2505 ประกอบด้้วยระบบ

การศึึกษาที่่�หลากหลายและครอบคลุมุ โดยมีการศึึกษาพระปริิยัติิธรรมแผนกนักัธรรม-บาลีทีี่่�เน้น้การศึึกษา
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พระไตรปิิฎกและภาษาบาลีี การศึึกษาพระปริิยััติิธรรมแผนกสามััญศึึกษาที่่�บููรณาการความรู้้�ทางโลกกัับ
ธรรมะ และการศึึกษาระดัับอุุดมศึึกษาในสถาบันัการศึึกษาหลััก 2 แห่ง่ คือื มหาวิิทยาลัยัมหาจุฬุาลงกรณราช
วิิทยาลััย (มจร) และมหาวิิทยาลััยมหามกุฏุราชวิิทยาลััย (มมร) ที่่�จัดัการศึึกษาตั้้�งแต่ร่ะดับัปริิญญาตรีจนถึึง
ปริิญญาเอกให้ก้ับัพระภิิกษุุและบุุคคลทั่่�วไป ระบบการศึึกษานี้้�เป็น็กลไกสำำ�คัญในการพััฒนาและขัับเคลื่่�อน 
ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ โดยฝ่า่ยศาสนศึึกษาควรมีบีทบาทในการบรรจุเุนื้้�อหาสุขุภาวะในหลักัสููตร
การศึึกษาทุุกระดัับ การพััฒนาหลัักสููตรเฉพาะทางด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ตามหลัักพระธรรมวิินััย การจััดตั้้�ง
ศููนย์์วิิจััยและพััฒนาองค์์ความรู้้�ด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ การอบรมและพััฒนาศัักยภาพครููและอาจารย์์ให้้มีี
ความรู้้�ด้้านสุุขภาพ และการสร้้างเครืือข่่ายความร่่วมมืือกัับสถาบัันการศึึกษาและหน่่วยงานด้้านสุุขภาพ 
การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญฯ ควรกำำ�หนดแผนที่่�สอดคล้้องกับฝ่่ายศาสนศึึกษาโดยการจััดทำำ�หลัักสููตรบููรณา
การสุุขภาวะในทุุกระดัับการศึึกษา การสร้้างวิิชาชีีพพระคิิลานุุปััฏฐากผ่่านการศึึกษาเป็็นระบบ การพััฒนา
สื่่�อและเทคโนโลยีีการเรีียนรู้้�ด้้านสุุขภาพ การจััดประชุุมวิิชาการและการแลกเปลี่่�ยนองค์์ความรู้้�ระหว่่าง
สถาบัันการศึึกษา และการสร้้างมาตรฐานการศึึกษาด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�เป็็นที่่�ยอมรัับ เพื่่�อให้้การดููแล
สุุขภาพพระสงฆ์์มีีรากฐานทางวิิชาการที่่�แข็็งแกร่่งและสามารถพััฒนาไปได้้อย่่างยั่่�งยืืน

4.3.3 ด้้านการเผยแผ่่
งานเผยแผ่ข่องคณะสงฆ์์ตามระเบียีบมหาเถรสมาคมว่า่ด้ว้ยการเผยแผ่พ่ระพุุทธศาสนา พ.ศ. 2564  

เป็็นภารกิิจหลัักในการเผยแพร่่พระพุุทธศาสนาสู่่�สังคมไทยและนานาชาติิ ครอบคลุุมการเทศนาธรรมใน
โอกาสต่า่งๆ การจัดัพิิธีกีรรมและกิิจกรรมทางศาสนา การผลิิตและเผยแพร่ส่ื่่�อธรรมะในรููปแบบต่า่งๆ เช่น่ 
หนัังสืือธรรมะ เทปและซีีดีีเทศนา รายการวิิทยุุและโทรทััศน์์ เว็็บไซต์์และสื่่�อออนไลน์์ การจััดอบรมธรรมะ
สำำ�หรัับประชาชนทั่่�วไป และการสร้้างเครืือข่่ายการเผยแผ่่ทั้้�งในประเทศและต่่างประเทศ ระบบงานนี้้�เป็็น
กลไกสำำ�คัญในการพััฒนาและขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ โดยฝ่่ายเผยแผ่่ควรมีีบทบาท
ในการสอดแทรกเนื้้�อหาสุุขภาวะและการดููแลสุุขภาพในการเทศนาธรรม การผลิิตสื่่�อธรรมะที่่�เชื่่�อมโยง 
หลัักธรรมกัับการดููแลสุุขภาพ การจััดรายการเผยแผ่่ความรู้้�ด้้านสุุขภาพผ่่านสื่่�อต่่างๆ ของคณะสงฆ์์ และ
การใช้เ้ครือืข่า่ยการเผยแผ่เ่ป็น็ช่อ่งทางในการสร้า้งความรู้้�และจิิตสำำ�นึึกด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ การขับัเคลื่่�อน
ธรรมนููญฯ ควรกำำ�หนดแผนที่่�สอดคล้้องกับัฝ่า่ยเผยแผ่โ่ดยการพััฒนาเนื้้�อหาธรรมะเพื่่�อสุขุภาวะที่่�เหมาะสม 
กับักลุ่่�มเป้้าหมายต่างๆ การสร้้างสื่่�อเผยแผ่่ความรู้้�ด้านสุุขภาพพระสงฆ์์ในรููปแบบที่่�เข้้าใจง่่าย การจัดัแคมเปญ 
รณรงค์สุุขภาพพระสงฆ์์ผ่่านช่่องทางการเผยแผ่ท่ี่่�มีีอยู่่� การพััฒนาเครือืข่า่ยพุทธศาสนิิกชนให้เ้ป็น็ผู้้�สื่่�อสาร
ด้้านสุุขภาพ และการสร้้างกิิจกรรมเผยแผ่่ที่่�บููรณาการระหว่่างการปฏิิบัติิธรรมกัับการดููแลสุุขภาพ เพื่่�อ
ให้้การเผยแผ่่พระพุุทธศาสนาไปพร้้อมกัับการสร้้างสุุขภาวะที่่�ดีีแก่่พระสงฆ์์และประชาชนทั่่�วไป 

4.3.4 ด้้านการศึึกษาสงเคราะห์์
งานศึึกษาสงเคราะห์์ของคณะสงฆ์์ตามพระราชบััญญัติิคณะสงฆ์์ พ.ศ. 2505 เป็็นภารกิิจสำำ�คััญ

ในการเผยแผ่่พระพุุทธศาสนาและให้้การศึึกษาแก่่ประชาชนทั่่�วไป ครอบคลุุมการจััดการศึึกษาธรรมศึึกษา
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และบาลีีศึึกษาสำำ�หรัับอุุบาสกอุุบาสิิกา การดำำ�เนิินงานโรงเรีียนพุุทธศาสนาวัันอาทิิตย์์ที่่�ให้้ความรู้้�ทาง
พระพุุทธศาสนาแก่่เยาวชนและประชาชน การจััดตั้้�งโรงเรียีนการกุศุลในวััดเพื่่�อให้ก้ารศึึกษาขั้้�นพื้้�นฐานแก่่
เด็็กในชุุมชน การส่่งครููพระสอนศีีลธรรมในโรงเรีียนเพื่่�อปลููกฝัังคุุณธรรมจริิยธรรม และการมอบทุุนการ
ศึึกษาสงเคราะห์์แก่่นัักเรีียนนัักศึึกษาที่่�ขาดแคลนทุุนทรััพย์์ 

งานด้้านศึึกษาสงเคราะห์์และมีรีะบบและกลไกสำำ�คัญในการพััฒนาและขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพ 
พระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ โดยฝ่า่ยศึึกษาสงเคราะห์ ์ควรมีีบทบาทในการบรรจุุเนื้้�อหาสุุขภาวะและการดููแลสุุขภาพใน
หลักัสููตรธรรมศึึกษา การจัดักิิจกรรมส่่งเสริิมสุขุภาพในโรงเรียีนพุุทธศาสนาวันัอาทิิตย์ ์การฝึกึอบรมครูพูระ 
ให้ม้ีคีวามรู้้�ด้านสุุขภาพเพื่่�อสอดแทรกในการสอนศีีลธรรม และการใช้เ้ครือืข่า่ยอุบาสกอุุบาสิิกาเป็น็แกนหลักั 
ในการส่่งเสริิมสุุขภาพพระสงฆ์์ในชุุมชน การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญฯ ควรกำำ�หนดแผนที่่�สอดคล้้องกัับ 
ฝ่่ายศึึกษาสงเคราะห์์โดยการพััฒนาหลัักสููตรสุุขภาวะสำำ�หรัับอุุบาสกอุุบาสิิกา การสร้้างเครืือข่่ายอาสา
สมััครสุุขภาพพระสงฆ์์จากกลุ่่�มผู้้�ผ่่านการศึึกษาธรรมศึึกษา การจััดโครงการสุุขภาพครอบครััวและชุุมชน
ผ่่านโรงเรีียนการกุุศล การมอบทุุนการศึึกษาด้้านสุุขภาพแก่่เยาวชนที่่�สนใจ และการใช้้เวทีีการเรีียนการ
สอนเป็น็ช่อ่งทางในการเผยแพร่ค่วามรู้้�ด้านสุุขภาพสู่่�สังคม เพื่่�อสร้า้งสังัคมที่่�มีีความรอบรู้้�ด้านสุุขภาพและ
สามารถดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ร่่วมกัันได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ 

4.3.5 ด้้านสาธารณููปการ
งานสาธารณูปูการของคณะสงฆ์์ตามกฎหมายคณะสงฆ์์หรือืที่่�เกี่่�ยวข้้อง เป็็นภารกิิจสำำ�คัญัในการพััฒนา 

โครงสร้้างพื้้�นฐานและสิ่่�งแวดล้อมที่่�เอื้้�อต่่อการปฏิิบัติิธรรมและการดำำ�รงชีวีิิตของพระสงฆ์์ ครอบคลุุมการ
ก่่อสร้้างและบำำ�รุงุรักษาอาคารสถานที่่�ในวัดั การจัดัระบบสาธารณูปูโภคพื้้�นฐาน เช่่น ระบบน้ำำ��ประปา ไฟฟ้้า ถนน 
ท่่อระบายน้ำำ�� การพััฒนาสภาพแวดล้อมให้้ร่่มรื่่�นสะอาด การจัดัการขยะและสิ่่�งปฏิิกูลู รวมถึึงการดำำ�เนิินโครงการ 
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“วัดั ประชา รััฐ สร้้างสุข” ที่่�เป็็นความร่่วมมือืระหว่่างวัด ชุุมชน และหน่่วยงานของรัฐในการพััฒนาคุณุภาพชีวีิิต 
และสิ่่�งแวดล้อม ฝ่่ายสาธารณููปการควรมีีบทบาทสำำ�คัญในการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์ 
แห่่งชาติิโดยการพัฒันาสิ่่�งแวดล้อมวัดัให้้เอื้้�อต่่อสุขุภาวะ การสร้้างพื้้�นที่่�สำำ�หรับัการออกกำำ�ลังกายและกิิจกรรม 
เพื่่�อสุุขภาพ การจััดระบบสุุขาภิิบาลที่่�ถููกหลัักอนามััย การพััฒนากุุฏิิชีวาภิิบาลและสถานชีีวาภิิบาลให้้มีี
มาตรฐาน การจััดทำำ�สวนสมุนุไพรเพื่่�อการรัักษาตามภููมิิปัญญาพื้้�นบ้้าน และการปรัับปรุุงโครงสร้้างพื้้�นฐาน
ให้้เหมาะสมกัับผู้้�สูงอายุุและผู้้�พิิการ การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญฯ ควรกำำ�หนดแผนที่่�บููรณาการกัับโครงการ 
“วัดั ประชา รััฐ สร้้างสุข” โดยการสร้้างวัดัต้นแบบด้้านสุุขภาพที่่�มีสีิ่่�งแวดล้อมเอื้้�อต่่อสุขุภาวะ การพััฒนา
ระบบการจัดัการสิ่่�งแวดล้อมแบบยั่่�งยืนื การสร้้างความร่่วมมือืกับัองค์กรปกครองส่วนท้้องถิ่่�นในการพัฒันา
โครงสร้้างพื้้�นฐานด้้านสุุขภาพ การจัดัหาและติิดตั้้�งอุปกรณ์์การแพทย์์พื้้�นฐานในวััด และการสร้้างระบบการ
บำำ�รุงรัักษาที่่�ยั่่�งยืืน เพื่่�อให้้วััดเป็็นพื้้�นที่่�ที่่�เอื้้�อต่่อการส่่งเสริิมสุุขภาพพระสงฆ์์และเป็็นต้้นแบบการพััฒนา 
สุขุภาวะชุมุชนอย่่างครอบคลุุม 

4.3.6 ด้้านสาธารณสงเคราะห์์
งานด้้านสาธารณสงเคราะห์์ของคณะสงฆ์์ตามกฎหมายคณะสงฆ์์ เป็็นภารกิิจหลัักในการให้้การ

ช่่วยเหลืือและสงเคราะห์์ผู้้�ประสบความทุุกข์์ยาก ครอบคลุุมการดููแลพระสงฆ์์อาพาธและผู้้�สูงอายุุ การให้้
ความช่่วยเหลืือประชาชนที่่�ประสบภััยพิิบัติิ การจััดตั้้�งและบริิหารสถานสงเคราะห์์ต่่างๆ เช่่น สถานเลี้้�ยง
เด็็กกำำ�พร้้า บ้้านพัักคนชรา โรงพยาบาล การมอบทุุนการศึึกษาแก่่ผู้้�ยากไร้้ การจััดกิิจกรรมการกุุศลและ
การบริิจาคเพื่่�อสาธารณประโยชน์์ และการประสานงานกัับหน่่วยงานต่่างๆ ในการให้้ความช่่วยเหลืือตาม
หลัักเมตตาธรรมและการให้้อย่่างไม่่หวัังผลตอบแทน 

ฝ่า่ยสาธารณสงเคราะห์ข์องมหาเถรสมาคม ควรมีบีทบาทสำำ�คัญัในการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพ 
พระสงฆ์์แห่่งชาติิโดยการจัดัตั้้�งกองทุนุสุขุภาพพระสงฆ์์เพื่่�อสนับัสนุนุค่่าใช้้จ่่ายการรัักษาพยาบาลที่่�ไม่่ครอบคลุุม 
โดยระบบหลักัประกันัสุุขภาพ การระดมทุุนจากผู้้�ศรัทัธาเพื่่�อสนับัสนุนุกิิจกรรมด้า้นสุุขภาพพระสงฆ์์ การดููแล 
พระสงฆ์์อาพาธและระยะท้้ายอย่า่งใกล้ช้ิิด การจัดัหาอุุปกรณ์ก์ารแพทย์แ์ละผู้้�ดูแูลสำำ�หรัับพระสงฆ์์ที่่�ต้อ้งการ 
ความช่่วยเหลืือพิิเศษ และการสร้้างเครืือข่่ายอาสาสมััครจากชุุมชนในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ 

การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญฯ ควรกำำ�หนดแผนที่่�บููรณาการกัับงานสาธารณสงเคราะห์์โดยการจััดตั้้�ง
ระบบการดูแูลพระสงฆ์์อาพาธแบบครอบครัวั การพััฒนาโครงการอุุปถัมัภ์พ์ระสงฆ์์สูงูอายุแุละผู้้�ป่วยเรื้้�อรััง 
การสร้า้งกลไกการช่ว่ยเหลือืฉุกุเฉิินสำำ�หรับัพระสงฆ์์ที่่�เจ็บ็ป่ว่ยฉับัพลันั การจัดัหาประกันัสุุขภาพเสริิมสำำ�หรับั
พระสงฆ์์ที่่�มีีโรคซัับซ้้อน และการพััฒนาระบบการประเมิินและจััดลำำ�ดัับความต้้องการความช่่วยเหลืือ เพื่่�อ
ให้ก้ารสงเคราะห์์เป็น็ไปอย่า่งมีปีระสิิทธิิภาพและเท่า่เทียีม โดยมุ่่�งเน้น้การสร้า้งความมั่่�นคงด้านสุุขภาพให้้
กัับพระสงฆ์์ทุุกพระองค์์อย่่างยั่่�งยืืนและครอบคลุุม 
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4.4 บทสรุุปและข้้อเสนอแนะ
จากการศึึกษาการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566 และการวิิเคราะห์์

กลไกการดำำ�เนิินงานที่่�เชื่่�อมโยงกับักิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง 6 ด้า้น สามารถสรุุปประเด็็นสำำ�คัญและข้อ้เสนอแนะ 
เพื่่�อการพััฒนาต่่อไป ดัังนี้้�

4.4.1 การเสริิมสร้้างระบบข้้อมููลสารสนเทศและการเตรีียมความพร้้อมรัับมืือวิิกฤต
ธรรมนููญฉบับั พ.ศ. 2566 ได้้เพิ่่�มเติิมประเด็็นสำำ�คัญใหม่่ที่่�สะท้้อนการพััฒนาตามยุุคสมัยั ได้้แก่่ 

การพััฒนาระบบข้อ้มููลสารสนเทศด้า้นสุขุภาพพระสงฆ์์ที่่�ครอบคลุมุ 10 ประเด็็นหลักั การเตรียีมความพร้อ้ม 
รับัมืือกัับภาวะวิิกฤตด้า้นสุขุภาพ และการส่่งเสริิมบทบาทพระสงฆ์์ให้เ้ป็น็ผู้้�นำำ�ด้านสุขุภาวะ แนะนำำ�ให้ม้ีกีาร 
พััฒนาระบบข้อ้มูลูแบบเรียีลไทม์ท์ี่่�เชื่่�อมโยงทุกระดัับ การจัดัทำำ�แผนฉุกุเฉิินที่่�มีปีระสิิทธิิภาพ และการสร้า้ง
เครืือข่่ายพระสงฆ์์แกนนำำ�ด้้านสุุขภาพอย่่างเป็็นระบบ เพื่่�อรองรับความท้้าทายในอนาคตและยกระดัับ
ศัักยภาพของพระสงฆ์์ในการเป็็นผู้้�นำำ�สุขภาวะของชุุมชน

4.4.2 การปรัับปรุุงกลไกการดำำ�เนิินงานให้้มีีประสิิทธิิภาพสููงขึ้้�น 
การพััฒนาระบบการบริิหารจััดการแบบบููรณาการ การเสริิมสร้้างการมีีส่ว่นร่ว่มของทุกภาคส่่วน

โดยเฉพาะคณะสงฆ์์ และการยกระดัับระบบการติิดตามและประเมิินผล เป็็นกลไกสำำ�คัญที่่�จะช่่วยแก้้ไข
ปัญัหาการทำำ�งานแยกส่ว่นและขาดความเชื่่�อมโยง แนะนำำ�ให้จ้ัดัตั้้�งคณะกรรมการบูรูณาการสุขุภาพพระสงฆ์์ 
แห่ง่ชาติิที่่�มีตีัวัแทนจากทุกุหน่ว่ยงานที่่�เกี่่�ยวข้อ้ง กำำ�หนดบทบาทหน้้าที่่�ที่่�ชัดัเจนของแต่ล่ะหน่ว่ยงาน พัฒันา
ระบบข้้อมูลูที่่�เชื่่�อมโยงและสามารถแบ่ง่ปันัได้ ้และสร้้างกลไกการประสานงานที่่�มีปีระสิิทธิิภาพในทุุกระดัับ 
เพื่่�อให้้การดำำ�เนิินงานเป็็นไปในทิิศทางเดีียวกัันและเกิิดประสิิทธิิภาพสููงสุุด

4.4.3 การพััฒนากลไกการขัับเคลื่่�อนที่่�ครอบคลุุมทุุกระดัับ 
กลไกการขับัเคลื่่�อนที่่�เชื่่�อมโยงตั้้�งแต่่ระดัับนโยบายจนถึึงระดัับพื้้�นที่่�เป็็นจุดุแข็ง็สำำ�คัญของธรรมนูญู 

ฉบับันี้้� โดยมีคณะกรรมการกำำ�กับทิิศทางระดัับชาติิ คณะอนุกุรรมการขับัเคลื่่�อนระดัับภาค/เขต คณะทำำ�งาน 
ประสานงานระดัับจัังหวััด ทีีมขัับเคลื่่�อนระดัับอำำ�เภอ เครืือข่่ายการทำำ�งานระดัับตำำ�บล และกลไกการ
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ดำำ�เนิินงานในวัดัและชุมุชน แนะนำำ�ให้ม้ีกีารกำำ�หนดตัวัชี้้�วัดัความสำำ�เร็จ็ที่่�ชัดัเจนสำำ�หรับัแต่ล่ะระดับั จัดัอบรม
เพื่่�อสร้้างความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับบทบาทหน้้าที่่�ของกลไกแต่่ละระดัับ และพััฒนาระบบการรายงานผลที่่�เป็็น
มาตรฐานเพื่่�อให้้การติิดตามและประเมิินผลเป็็นไปอย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

4.4.4 การบููรณาการงานสุุขภาพเข้้ากัับกิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง 6 ด้้าน 
ความเชื่่�อมโยงและความสอดคล้้องกัับงานกิิจการคณะสงฆ์์ทั้้�ง 6 ด้้าน ได้้แก่่ การปกครอง การ

ศาสนศึึกษา การเผยแผ่่ การศึึกษาสงเคราะห์์ สาธารณููปการ และสาธารณสงเคราะห์์ เป็็นจุุดเด่่นที่่�ทำำ�ให้้
การขับัเคลื่่�อนธรรมนููญเป็น็ไปอย่า่งเป็น็ธรรมชาติิและมีีประสิิทธิิภาพ แนะนำำ�ให้แ้ต่ล่ะฝ่า่ยพัฒันาแผนการ
ดำำ�เนิินงานเฉพาะที่่�สอดคล้้องกับับทบาทหน้้าที่่�และกลุ่่�มเป้า้หมาย เช่น่ ฝ่า่ยปกครองควรใช้โ้ครงสร้า้งลำำ�ดับ
ชั้้�นในการถ่่ายทอดนโยบาย ฝ่่ายศาสนศึึกษาควรบรรจุุเนื้้�อหาสุุขภาวะในหลัักสููตรการศึึกษา ฝ่่ายเผยแผ่่
ควรสอดแทรกความรู้้�ด้า้นสุขุภาพในการเทศนาธรรม ฝ่า่ยศึึกษาสงเคราะห์์ควรพัฒันาเครือืข่า่ยอาสาสมััคร
สุขุภาพจากอุุบาสกอุุบาสิิกา ฝ่า่ยสาธารณูปูการควรพััฒนาสิ่่�งแวดล้อมที่่�เอื้้�อต่อ่สุขุภาวะ และฝ่า่ยสาธารณ
สงเคราะห์์ควรจััดตั้้�งกองทุุนสุุขภาพและดููแลพระสงฆ์์อาพาธ

4.4.5 การสร้้างความยั่่�งยืืนและการพััฒนาต่่อเนื่่�อง 
การที่่�จะทำำ�ให้ก้ารขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พ.ศ. 2566 บรรลุเุป้า้หมายและมีี

ความยั่่�งยืนื แนะนำำ�ให้มี้ีการทบทวนและปรัับปรุุงธรรมนูญูเป็น็ระยะๆ ตามการเปลี่่�ยนแปลงของสถานการณ์์ 
การพััฒนาระบบการเรีียนรู้้�และแลกเปลี่่�ยนประสบการณ์์ระหว่่างพื้้�นที่่�ต่่างๆ การสร้้างกลไกการสนัับสนุุน
ทางการเงิินที่่�มั่่�นคงและต่่อเนื่่�อง การพััฒนาบุุคลากรและผู้้�นำำ�ด้านสุุขภาพพระสงฆ์์ในทุุกระดัับ การสร้้าง
ความร่่วมมืือกัับหน่่วยงานภายนอกและองค์์กรสากล และการใช้้เทคโนโลยีีสารสนเทศในการพััฒนาระบบ
การดููแลสุุขภาพให้้ทัันสมััยและมีีประสิิทธิิภาพ การดำำ�เนิินการตามข้้อเสนอแนะเหล่่านี้้�จะช่่วยให้้ธรรมนููญ
สุขุภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ พ.ศ. 2566 สามารถบรรลุวุัตัถุปุระสงค์ใ์นการสร้า้งระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ 
ที่่�มีคีุณุภาพ ครอบคลุุม และยั่่�งยืนื เพื่่�อให้พ้ระภิิกษุแุละสามเณรทุกุพระองค์ม์ีสุีุขภาพที่่�ดีแีละสามารถปฏิิบัติิ
ภารกิิจทางศาสนาได้้อย่่างเต็็มศัักยภาพ
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โอกาส ความคาดหวััง และความท้้าทาย ในการขัับเคลื่่�อน
ธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566

บทที่่� 5บทที่่� 5

การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566 เป็็นก้้าวสำำ�คัญในการพััฒนา
ระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ของประเทศไทยให้้มีีประสิิทธิิภาพและยั่่�งยืืน แม้้ว่่าจะมีีความก้้าวหน้้าและ
พััฒนาการที่่�น่่าพอใจในหลายมิิติิ แต่ก่ารขับัเคลื่่�อนในทางปฏิิบัติิยังคงเผชิิญกับโอกาส ความคาดหวังั และ
ความท้้าทายที่่�หลากหลาย ทั้้�งในระดัับนโยบายและระดัับพื้้�นที่่� การทำำ�ความเข้้าใจปััจจััยเหล่่านี้้�อย่่างรอบ
ด้า้นจะช่ว่ยให้ก้ารวางแผนและการดำำ�เนิินงานมีปีระสิิทธิิภาพมากยิ่่�งขึ้้�น โดยเฉพาะในระดับัพื้้�นที่่�ซึ่่�งเป็น็จุุด
ที่่�การขับัเคลื่่�อนนโยบายจะถูกูแปลงเป็น็การปฏิิบัติิจริิง การวิิเคราะห์โ์อกาสและความท้า้ทายในแต่ล่ะระดับั
จะเป็น็แนวทางสำำ�คัญในการพััฒนากลยุทุธ์แ์ละแนวทางการดำำ�เนิินงานที่่�เหมาะสมและตอบสนองต่อความ
ต้้องการที่่�แท้้จริิงของพระภิิกษุุและสามเณรในแต่่ละพื้้�นที่่�

5.1 ระดัับพื้้�นที่่� 
ระดัับพื้้�นที่่�เป็็นจุุดสำำ�คััญที่่�สุุดในการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ เนื่่�องจากเป็็น

พื้้�นที่่�ที่่�นโยบายและแนวทางจากระดับัชาติิจะถูกูนำำ�มาปฏิิบัติิจริิงเพื่่�อตอบสนองความต้อ้งการของพระสงฆ์์
ในแต่่ละท้้องถิ่่�น ความหลากหลายของบริิบทภููมิิศาสตร์์ เศรษฐกิิจ สัังคม และวััฒนธรรมในแต่่ละพื้้�นที่่�  
ส่่งผลให้้เกิิดทั้้�งโอกาสและความท้้าทายที่่�แตกต่่างกัันไป การทำำ�ความเข้้าใจลัักษณะเฉพาะของแต่่ละพื้้�นที่่�
จึึงเป็็นสิ่่�งจำำ�เป็็นในการพััฒนากลยุุทธ์์การขัับเคลื่่�อนที่่�เหมาะสมและมีีประสิิทธิิภาพ

5.1.1 โอกาส และความคาดหวััง
ระดัับพื้้�นที่่�มีโีอกาสและศัักยภาพที่่�สำำ�คัญในการขับัเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิ โดย

เฉพาะการใช้ป้ระโยชน์จ์ากโครงสร้้างและทรััพยากรที่่�มีีอยู่่�ในพื้้�นที่่� รวมถึึงความสััมพัันธ์อั์ันดีรีะหว่่างวัดักับั
ชุมุชนที่่�เป็น็จุดุแข็ง็ของสังคมไทย การมีีส่ว่นร่ว่มของภาคส่่วนต่า่งๆ ในท้อ้งถิ่่�นจะช่ว่ยสร้า้งความยั่่�งยืนืและ
ประสิิทธิิภาพในการดำำ�เนิินงาน โอกาสและความคาดหวัังที่่�สำำ�คััญในระดัับพื้้�นที่่� ประกอบด้้วย

1) การใช้้ประโยชน์์จากโครงสร้้างการปกครองคณะสงฆ์์ในระดัับพื้้�นที่่�
โครงสร้้างการปกครองคณะสงฆ์์ที่่�มีีลำำ�ดับชั้้�นชััดเจนตั้้�งแต่่เจ้้าคณะจัังหวััด เจ้้าคณะอำำ�เภอ  

เจ้า้คณะตำำ�บล และเจ้า้อาวาส เป็น็โอกาสสำำ�คัญในการถ่่ายทอดนโยบายและการกำำ�กับดููแลการดำำ�เนิินงาน 
อย่่างเป็็นระบบ การมีีเจ้้าคณะในแต่่ละระดัับที่่�มีีอิิทธิิพลและได้้รัับความเคารพนัับถืือจากพระสงฆ์์และ
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ชุุมชน ทำำ�ให้้การสื่่�อสารและการขัับเคลื่่�อนนโยบายด้้านสุุขภาพสามารถเข้้าถึึงพระสงฆ์์ทุุกรููปได้้อย่่างมีี
ประสิิทธิิภาพ นอกจากนี้้� การที่่�เจ้้าอาวาสมีีอำำ�นาจในการบริิหารจััดการวััดและเป็็นผู้้�แทนของวัดซึ่่�งเป็็น
นิิติิบุุคคลตามกฎหมาย ทำำ�ให้้สามารถดำำ�เนิินการด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ได้้อย่่างเป็็นรููปธรรม ความคาดหวััง
ในการใช้ป้ระโยชน์จ์ากโครงสร้า้งนี้้�คือืการสร้า้งเครือืข่า่ยการทำำ�งานที่่�เข้ม้แข็ง็และมีีประสิิทธิิภาพในทุุกระดัับ

2) การสร้้างความร่่วมมืือกัับหน่่วยงานสาธารณสุุขและองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น 
ระดับัพื้้�นที่่�มีโีอกาสในการสร้า้งความร่ว่มมือืที่่�ใกล้ช้ิิดกับัโรงพยาบาลชุมุชน โรงพยาบาลส่่งเสริิม 

สุขุภาพตำำ�บล สถานีอีนามัยั และองค์ก์รปกครองส่ว่นท้้องถิ่่�น เช่น่ องค์ก์ารบริิหารส่่วนจัังหวัดั เทศบาล และ 
องค์การบริิหารส่่วนตำำ�บล ความใกล้้ชิิดทางภููมิิศาสตร์์และความเข้้าใจในบริิบทท้้องถิ่่�นร่่วมกััน ทำำ�ให้้การ
ประสานงานและการจััดบริิการสุุขภาพสามารถตอบสนองความต้้องการเฉพาะของแต่่ละพื้้�นที่่�ได้้อย่่าง
แม่น่ยำำ� การมีีงบประมาณและทรัพัยากรจากองค์ก์รปกครองส่วนท้อ้งถิ่่�นที่่�สามารถสนับัสนุนุการดำำ�เนิินงาน 
ด้้านสุุขภาพพระสงฆ์์ เป็็นโอกาสสำำ�คััญในการสร้้างความยั่่�งยืืนของการดำำ�เนิินงาน

3) การพััฒนาวััดเป็็นศููนย์์กลางสุุขภาวะชุุมชน 
วัดัในฐานะสถาบันัทางศาสนาที่่�มีีบทบาทสำำ�คัญในชุมุชนไทย มีโีอกาสในการพััฒนาเป็น็ศููนย์ก์ลาง

การส่่งเสริิมสุุขภาวะของชุุมชน ด้้วยการมีีพื้้�นที่่� สิ่่�งอำำ�นวยความสะดวก และความเชื่่�อถืือไว้้วางใจจาก
ประชาชน วััดสามารถเป็็นสถานที่่�จััดกิิจกรรมส่่งเสริิมสุุขภาพ การตรวจสุุขภาพเบื้้�องต้้น การให้้ความรู้้�
ด้้านสุุขภาพ และการเป็็นแหล่่งเรีียนรู้้�เกี่่�ยวกัับการดููแลสุุขภาพตามหลัักพระธรรมวิินััย การพััฒนากุุฏิิชีีวา
ภิิบาลและสถานชีีวาภิิบาลในวััดต่างๆ จะเป็น็ต้น้แบบการดููแลสุุขภาพแบบบููรณาการที่่�ผสานภูมูิิปัญัญาไทย
กับัวิิทยาศาสตร์การแพทย์ส์มัยัใหม่ ่ความคาดหวัังคือืการสร้า้งเครืือข่า่ยวัดัต้นแบบด้้านสุุขภาวะที่่�สามารถ
ขยายผลไปยัังวััดอื่่�นๆ ได้้

4) การใช้้ประโยชน์์จากเครืือข่่ายชุุมชนและต้้นทุุนทางพระพุุทธศาสนา 
ความสัมัพัันธ์์อัันแน่่นแฟ้้นระหว่่างวัดักับชุมุชนรอบข้้าง โดยเฉพาะกลุ่่�มอุุปััฏฐากและพุุทธศาสนิิกชน 

ที่่�มีีความผููกพัันกัับวััด เป็็นโอกาสสำำ�คัญในการสร้้างเครืือข่่ายการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ในระดัับฐานราก 
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การที่่�อุุปััฏฐากมีีความใกล้้ชิิดและเข้า้ใจวิิถีชีีวิิตของพระสงฆ์์ ทำำ�ให้ส้ามารถเป็น็ผู้้�ช่ว่ยพระคิิลานุปัุัฏฐากหรือื
ผู้้�สนัับสนุุนการดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ การพััฒนาศัักยภาพของกลุ่่�มนี้้�ให้้มีีความรู้้�
ความเข้า้ใจด้า้นการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ จะสร้า้งกำำ�ลังคนที่่�สำำ�คัญในการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูในระดัับพื้้�นที่่� 
ความคาดหวัังคืือการสร้้างอาสาสมััครสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�มีีคุุณภาพและครอบคลุุมทุุกพื้้�นที่่�

5.1.2 ความท้้าทาย
แม้ว้่า่ระดัับพื้้�นที่่�จะมีีโอกาสและศัักยภาพมากมาย แต่ก่็ย็ังัคงเผชิิญกับัความท้้าทายที่่�สำำ�คัญในการ

ขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ ความท้้าทายเหล่่านี้้�เกิิดจากปััจจััยหลายประการที่่�เกี่่�ยวข้้อง
กัับทรััพยากร โครงสร้้าง และพฤติิกรรม ซึ่่�งต้้องได้้รัับการแก้้ไขอย่่างเป็็นระบบเพื่่�อให้้การขัับเคลื่่�อน 
บรรลุุเป้้าหมายที่่�ตั้้�งไว้้ ความท้้าทายที่่�สำำ�คััญในระดัับพื้้�นที่่� ประกอบด้้วย

1) ความแตกต่่างของทรััพยากรและความพร้้อมระหว่่างพื้้�นที่่� 
ความเหลื่่�อมล้ำำ��ในการกระจายทรััพยากรด้้านสุุขภาพระหว่า่งพื้้�นที่่�เมือืงและชนบท รวมถึึงระหว่่าง

ภาคต่่างๆ เป็็นความท้้าทายสำำ�คััญในการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญให้้มีีประสิิทธิิภาพเท่่าเทีียมกััน พื้้�นที่่�ห่่างไกล
และทุุรกันัดารมัักขาดแคลนบุุคลากรทางการแพทย์ ์อุุปกรณ์ก์ารแพทย์ท์ี่่�ทันัสมััย และการเข้า้ถึึงเทคโนโลยีี
สารสนเทศ ในขณะที่่�พื้้�นที่่�เมือืงใหญ่่และพื้้�นที่่�ที่่�มีคีวามพร้อ้มสูงูสามารถดำำ�เนิินการได้อ้ย่า่งครอบคลุมุและมีี
คุณุภาพ ความแตกต่า่งนี้้�ส่่งผลให้เ้กิิดช่อ่งว่า่งในคุณุภาพการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ และอาจทำำ�ให้เ้ป้า้หมาย
ของธรรมนููญไม่่สามารถบรรลุุผลได้้อย่่างทั่่�วถึึง

2) การขาดแคลนบุุคลากรที่่�มีีความเชี่่�ยวชาญเฉพาะด้้าน 
การขาดพระคิิลานุุปััฏฐากที่่�ผ่่านการอบรมอย่่างเป็็นระบบ และบุุคลากรที่่�มีีความรู้้�ความเข้้าใจ

เฉพาะด้้านการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ เป็็นปััญหาสำำ�คััญในหลายพื้้�นที่่� แม้้ว่่าจะมีีการอบรมพระคิิลานุุปััฏฐา
กมากกว่่า 14,000 รููป แต่่การกระจายตััวยัังไม่่ทั่่�วถึึงและครอบคลุุมทุุกพื้้�นที่่� นอกจากนี้้� การขาดความต่่อ
เนื่่�องในการพัฒันาศัักยภาพและการอััพเดทความรู้้�ใหม่่ๆ  ทำำ�ให้ป้ระสิิทธิิภาพในการดูแูลอาจลดลงเมื่่�อเวลา
ผ่่านไป การสร้้างและรัักษาบุุคลากรที่่�มีีคุุณภาพในพื้้�นที่่�ห่่างไกลเป็็นความท้้าทายที่่�ต้้องการการวางแผน
และการสนัับสนุุนอย่่างต่่อเนื่่�อง

3) ความจำำ�กััดของงบประมาณและการจััดสรรทรััพยากร 
แม้้ว่่าจะมีีการสนัับสนุุนงบประมาณจากภาครััฐและการระดมทุุนจากผู้้�ศรััทธา แต่่ความต้้องการ

ในการดำำ�เนิินงานด้า้นสุุขภาพพระสงฆ์์ยังัคงสูงูกว่า่ทรััพยากรที่่�มีีอยู่่� โดยเฉพาะในพื้้�นที่่�ที่่�มีีพระสงฆ์์อาพาธ
จำำ�นวนมากหรืือมีีโรคที่่�ต้้องการการรัักษาระยะยาว ความไม่่แน่่นอนของแหล่่งเงิินทุุนและการพึ่่�งพาการ
บริิจาคทำำ�ให้้การวางแผนระยะยาวมีีความยากลำำ�บาก การจััดสรรงบประมาณให้้เป็็นธรรมและเหมาะสม
กัับความต้้องการของแต่่ละพื้้�นที่่�เป็็นความท้้าทายที่่�ต้้องการระบบการจััดการที่่�มีีประสิิทธิิภาพและโปร่่งใส

4) ความต้้านทานต่่อการเปลี่่�ยนแปลงและความยึึดติิดกัับแนวปฏิิบััติิเดิิม 
ในบางพื้้�นที่่�อาจมีีความต้า้นทานต่่อการนำำ�แนวทางการดูแูลสุขุภาพแบบใหม่ม่าใช้ ้โดยเฉพาะเมื่่�อ 
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แนวทางเหล่่านั้้�นขัดัแย้้งกับัความเชื่่�อหรืือแนวปฏิิบัติิที่่�ยึึดถือมาเป็็นเวลานาน การยอมรัับเทคโนโลยีสีารสนเทศ 
และการใช้้ระบบข้้อมููลดิิจิิทััลอาจเป็็นอุุปสรรคสำำ�หรัับพระสงฆ์์ผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ที่่�ไม่่คุ้้�นเคยกัับเทคโนโลยีี  
การสร้้างความเข้า้ใจและการยอมรัับในการเปลี่่�ยนแปลงต้อ้งใช้เ้วลาและความอดทนในการสื่่�อสารและสร้้าง
ความเชื่่�อมั่่�น รวมถึึงการแสดงให้้เห็็นถึึงประโยชน์์ที่่�เป็็นรููปธรรมของการเปลี่่�ยนแปลงเหล่่านั้้�น

5.2 ระดัับชาติิ
ระดับัชาติิเป็น็จุดุสำำ�คัญัในการกำำ�หนดทิิศทางและนโยบายหลัักของการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขุภาพ

พระสงฆ์์แห่่งชาติิ โดยมีีบทบาทในการสร้้างกรอบการทำำ�งาน การจััดสรรทรััพยากร และการประสานงาน
ระหว่่างหน่ว่ยงานต่า่งๆ ที่่�เกี่่�ยวข้อ้ง ความสำำ�เร็จ็ในระดัับชาติิจะส่่งผลโดยตรงต่อประสิิทธิิภาพการดำำ�เนิินงาน 
ในระดัับพื้้�นที่่� และการบรรลุเุป้า้หมายโดยรวมของธรรมนูญู การวิิเคราะห์โ์อกาสและความท้้าทายในระดัับชาติิ 
จึึงมีความสำำ�คััญต่่อการวางแผนยุุทธศาสตร์์และการจััดการการขัับเคลื่่�อนอย่่างมีประสิิทธิิภาพ โดยต้้อง
คำำ�นึึงถึึงปััจจััยทั้้�งภายในและภายนอกที่่�อาจส่่งผลกระทบต่่อการดำำ�เนิินงาน

5.2.1 โอกาส และความคาดหวััง
ระดับัชาติิมีโีอกาสและศัักยภาพที่่�สำำ�คัญัในการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิให้้บรรลุ ุ

เป้า้หมาย โดยเฉพาะการมีีโครงสร้้างการปกครองที่่�ชัดัเจน การสนับัสนุนุจากนโยบายรัฐ และการมีีหน่ว่ยงาน 
ที่่�เข้ม้แข็ง็ในการดำำ�เนิินงาน รวมถึึงการพััฒนาเทคโนโลยีแีละระบบข้อ้มูลูที่่�ทัันสมัยั ซึ่่�งจะช่ว่ยยกระดับัคุณุภาพ 
การดูแูลสุุขภาพพระสงฆ์์ให้มี้ีมาตรฐานสููงขึ้้�น โอกาสและความคาดหวัังที่่�สำำ�คัญในระดัับชาติิ ประกอบด้ว้ย

1) การมีีโครงสร้้างการปกครองคณะสงฆ์์ที่่�เข้้มแข็็งและเป็็นระบบ 
โครงสร้้างการปกครองคณะสงฆ์์ไทยที่่�มีีมหาเถรสมาคมเป็็นองค์์กรสููงสุด และมีีการแบ่่งภาค

การปกครองออกเป็น็ 18 ภาคทั่่�วประเทศ เป็น็โอกาสสำำ�คัญในการขับัเคลื่่�อนนโยบายด้า้นสุุขภาพอย่า่งเป็น็
ระบบและครอบคลุมุ การมีเีจ้า้คณะใหญ่่และเจ้า้คณะภาคที่่�มีอีำำ�นาจและอิิทธิิพลในการกำำ�กับัดูแูลพระสงฆ์์ 
ในพื้้�นที่่�รัับผิิดชอบ ทำำ�ให้้การสั่่�งการและการถ่่ายทอดนโยบายสามารถเข้้าถึึงพระสงฆ์์ทุุกรููปได้้อย่่างมีี
ประสิิทธิิภาพ ความคาดหวัังคือการใช้ป้ระโยชน์จ์ากโครงสร้า้งนี้้�ในการสร้า้งระบบการดูแูลสุขุภาพพระสงฆ์์ที่่� 
เป็็นหนึ่่�งเดีียวและมีีมาตรฐานเดีียวกัันทั่่�วประเทศ

2) การสนัับสนุุนจากนโยบายรััฐและระบบหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ 
การที่่�รััฐบาลให้้ความสำำ�คัญกัับการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์และมีีการบรรจุุไว้้ในระบบหลัักประกััน

สุุขภาพแห่่งชาติิ เป็็นโอกาสสำำ�คััญในการได้้รัับการสนัับสนุุนทั้้�งด้านงบประมาณและทรััพยากร การที่่�
สำำ�นักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ มีีบทบาทในการจััดการและจ่่ายค่่ารัักษาพยาบาลให้้กัับพระสงฆ์์ 
ทำำ�ให้เ้กิิดความมั่่�นใจในการเข้า้ถึึงบริิการสุุขภาพ นอกจากนี้้� นโยบายรัฐัที่่�ส่่งเสริิมการใช้ภู้มูิิปัญัญาไทยและ
การแพทย์ท์างเลือืกจะช่ว่ยสนับัสนุนุการพัฒันาการดููแลสุุขภาพแบบบูรูณาการ ความคาดหวังัคือืการได้ร้ับั
การสนัับสนุุนอย่่างต่่อเนื่่�องและเพิ่่�มขึ้้�นจากภาครััฐ
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3) การพััฒนาระบบข้้อมููลสารสนเทศและเทคโนโลยีีดิิจิิทััล 
ความก้้าวหน้้าทางเทคโนโลยีีสารสนเทศเป็็นโอกาสสำำ�คัญในการพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพ

พระสงฆ์์ให้้มีีประสิิทธิิภาพสููงขึ้้�น การพััฒนาระบบข้้อมููลสารสนเทศด้านสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�ครอบคลุุม  
10 ประเด็็นสำำ�คัญ จะช่่วยในการวางแผน การตััดสิินใจเชิิงนโยบาย และการติิดตามประเมิินผลได้อ้ย่า่งแม่น่ยำำ�  
การใช้เ้ทคโนโลยีใีนการเชื่่�อมโยงข้อ้มูลูระหว่า่งหน่ว่ยงานต่า่งๆ จะช่ว่ยลดความซ้ำำ��ซ้อ้นและเพิ่่�มประสิิทธิิภาพ
ในการทำำ�งาน ความคาดหวัังคืือการมีีระบบข้้อมููลที่่�ทัันสมััย แม่่นยำำ� และสามารถใช้้งานได้้จริิงในทุุกระดัับ

4) การสร้้างเครืือข่่ายความร่่วมมืือระหว่่างหน่่วยงานและภาคส่่วนต่่างๆ 
โอกาสในการสร้้างเครืือข่่ายความร่่วมมือืระหว่่างหน่่วยงานภาครัฐั เอกชน และองค์กรพััฒนาเอกชน 

ที่่�เกี่่�ยวข้้องกับัการดููแลสุุขภาพ เป็็นจุดุแข็ง็สำำ�คัญในการขับัเคลื่่�อนธรรมนููญ การมีีหน่่วยงานหลักัอย่่างกระทรวง 
สาธารณสุุข สำำ�นักงานพระพุุทธศาสนาแห่ง่ชาติิ และสำำ�นักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่ง่ชาติิที่่�พร้อ้มให้ก้าร
สนัับสนุุน รวมถึึงสถาบัันการศึึกษา โรงพยาบาล และองค์์กรต่่างๆ ที่่�มีีความเชี่่�ยวชาญ จะช่่วยสร้้างระบบ
การดููแลที่่�ครอบคลุุมและมีีคุุณภาพ ความคาดหวัังคืือการมีีเครืือข่่ายที่่�เข้้มแข็็งและทำำ�งานร่่วมกัันอย่่างมีี
ประสิิทธิิภาพ

5.2.2 ความท้้าทาย
แม้ว้่า่ระดัับชาติิจะมีโีอกาสและศัักยภาพมากมาย แต่่ก็ย็ังัคงเผชิิญกับัความท้้าทายที่่�สำำ�คัญในการ

ขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ ความท้้าทายเหล่่านี้้�เกิิดจากความซัับซ้้อนของระบบราชการ 
ข้อ้จำำ�กัดด้า้นทรัพัยากร และความยากลำำ�บากในการประสานงานระหว่า่งหน่ว่ยงานต่า่งๆ ซึ่่�งต้อ้งได้ร้ับัการ
แก้้ไขอย่่างเป็็นระบบเพื่่�อให้้การขัับเคลื่่�อนบรรลุุเป้้าหมาย ความท้้าทายที่่�สำำ�คััญในระดัับชาติิ ประกอบด้้วย

1) ความซัับซ้้อนในการประสานงานระหว่่างหน่่วยงานต่่างๆ 
การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิต้องอาศััยความร่่วมมืือจากหน่่วยงานหลาย

แห่ง่ที่่�มีภีารกิิจ วัฒันธรรมองค์กร และระบบการทำำ�งานที่่�แตกต่า่งกันั ความยากลำำ�บากในการประสานงาน 
ระหว่่างคณะสงฆ์์ กระทรวงสาธารณสุขุ สำำ�นักังานพระพุทุธศาสนาแห่ง่ชาติิ และหน่ว่ยงานอื่่�นๆ ที่่�เกี่่�ยวข้อ้ง 
อาจทำำ�ให้้เกิิดความล่่าช้้าในการตััดสิินใจและการดำำ�เนิินงาน การมีีมุุมมองและความคาดหวัังที่่�แตกต่่างกััน 
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ของแต่่ละหน่่วยงานอาจนำำ�ไปสู่่�ความขััดแย้้งหรืือความไม่่เข้้าใจ การสร้้างกลไกการประสานงานที่่�มีี
ประสิิทธิิภาพและการสร้้างความเข้้าใจร่่วมกัันเป็็นความท้้าทายที่่�ต้้องการการจััดการอย่่างระมััดระวััง

2) ข้้อจำำ�กััดด้้านงบประมาณและการจััดสรรทรััพยากรอย่่างเหมาะสม 
แม้้ว่่าจะมีีการสนัับสนุุนงบประมาณจากภาครััฐ แต่่ความต้้องการในการดำำ�เนิินงานด้้านสุุขภาพ

พระสงฆ์์ทั่่�วประเทศยังัคงสูงกว่า่ทรััพยากรที่่�มีอียู่่� การจััดสรรงบประมาณให้เ้ป็น็ธรรมและตอบสนองความ
ต้้องการที่่�แท้้จริิงของแต่่ละพื้้�นที่่�เป็็นความท้้าทายที่่�ซัับซ้้อน โดยเฉพาะเมื่่�อต้้องพิิจารณาปััจจััยต่่างๆ เช่่น 
จำำ�นวนพระสงฆ์์ สภาพปััญหาสุุขภาพ และความพร้อ้มของแต่ล่ะพื้้�นที่่� การแข่ง่ขันัเพื่่�อขอรับัการสนัับสนุนุ
งบประมาณกับัโครงการอื่่�นๆ ของรัฐั และความไม่่แน่น่อนของนโยบายการเงิินของรัฐัในอนาคต เป็น็ปััจจััย
ที่่�เพิ่่�มความท้้าทายในการวางแผนระยะยาว

3) การขาดแคลนบุุคลากรที่่�มีีความเชี่่�ยวชาญเฉพาะด้้านในระดัับชาติิ 
การขาดผู้้�เชี่่�ยวชาญด้้านการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�มีีความรู้้�ความเข้้าใจทั้้�งด้านการแพทย์์และ 

ด้า้นพระพุุทธศาสนาในระดัับชาติิ เป็น็ความท้้าทายสำำ�คัญในการกำำ�หนดนโยบายและแนวทางการดำำ�เนิินงาน  
การพััฒนาบุุคลากรให้้มีีความเชี่่�ยวชาญเฉพาะด้้านต้้องใช้้เวลานานและต้้องการการลงทุนที่่�สููง การรัักษา
บุุคลากรที่่�มีีความสามารถไม่่ให้้ย้้ายไปทำำ�งานในภาคเอกชนหรืือหน่่วยงานอื่่�น และการสร้้างแรงจูงใจให้้
บุุคลากรที่่�มีีคุุณภาพเข้้ามาทำำ�งานในด้้านนี้้� เป็็นความท้้าทายที่่�ต้้องการการจััดการอย่่างเป็็นระบบ

4) ความยากลำำ�บากในการติิดตามและประเมิินผลในระดัับมหภาค 
การพััฒนาระบบการติิดตามและประเมิินผลที่่�สามารถวัดัความสำำ�เร็จ็ของการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญู

ในระดัับชาติิอย่่างแม่่นยำำ� เป็็นความท้้าทายที่่�ซัับซ้้อน การกำำ�หนดตัวชี้้�วััดที่่�เหมาะสมและสามารถสะท้้อน
ผลกระทบที่่�แท้้จริิงต่่อสุุขภาพพระสงฆ์์ การจััดเก็็บข้้อมููลจากพื้้�นที่่�ต่่างๆ ที่่�มีีความหลากหลายและซัับซ้้อน  
และการวิิเคราะห์์ข้้อมููลเพื่่�อนำำ�ไปสู่่�การปรัับปรุุงนโยบายและแนวทางการดำำ�เนิินงาน ต้้องการระบบและ 
กระบวนการที่่�มีีประสิิทธิิภาพสูงู การรับัมือืกับัความไม่่แน่น่อนของสถานการณ์ภ์ายนอก เช่น่ การเปลี่่�ยนแปลง 
ของนโยบายรััฐ สถานการณ์์เศรษฐกิิจ หรืือภาวะฉุุกเฉิินด้้านสุุขภาพ เป็็นความท้้าทายเพิ่่�มเติิมที่่�ต้้อง 
เตรีียมพร้้อมรัับมืือ

5.3 ระดัับนานาชาติิ
ระดัับนานาชาติิเป็็นมิิติิใหม่่ที่่�มีคีวามสำำ�คัญเพิ่่�มขึ้้�นในการขับัเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ 

โดยเฉพาะในยุคุโลกาภิิวัตัน์ท์ี่่�มีกีารแลกเปลี่่�ยนความรู้้� ประสบการณ์ ์และทรัพัยากรระหว่า่งประเทศมากขึ้้�น  
การที่่�พระพุุทธศาสนาได้้รัับการยอมรัับและขยายตััวไปยัังหลายประเทศทั่่�วโลก รวมถึึงการมีีพระธรรมทููต
ไทยในต่า่งประเทศและการจัดังานวิิสาขบูชูาโลก เป็น็โอกาสสำำ�คัญัในการแลกเปลี่่�ยนเรียีนรู้้�และสร้า้งเครืือ
ข่า่ยความร่่วมมือืด้า้นสุขุภาพพระสงฆ์์ อย่า่งไรก็็ตาม ระดัับนานาชาติิก็มีคีวามท้้าทายที่่�เฉพาะตััว ทั้้�งในเรื่่�อง
ของความแตกต่่างทางวัฒันธรรม กฎหมาย และระบบสุุขภาพ ซึ่่�งต้อ้งได้ร้ับัการพิิจารณาอย่า่งรอบคอบใน
การวางแผนและดำำ�เนิินงาน
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5.3.1 โอกาส และความคาดหวััง
ระดัับนานาชาติิเปิิดโอกาสใหม่่ที่่�สำำ�คัญในการพััฒนาและขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ  

โดยเฉพาะการใช้้ประโยชน์์จากเครืือข่่ายพระพุุทธศาสนาโลก ความก้้าวหน้้าทางเทคโนโลยี ีและการแลกเปลี่่�ยน 
องค์ความรู้้�ระหว่า่งประเทศ ซึ่่�งจะช่ว่ยยกระดับัมาตรฐานการดูแูลสุุขภาพพระสงฆ์์ให้ทั้ัดเทียีมกับันานาชาติิ
และสร้้างความเป็็นผู้้�นำำ�ในด้้านนี้้� โอกาสและความคาดหวัังที่่�สำำ�คััญในระดัับนานาชาติิ ประกอบด้้วย

1) การสร้้างเครืือข่่ายความร่่วมมืือกัับองค์์กรพระพุุทธศาสนาระหว่่างประเทศ 
การที่่�ประเทศไทยเป็น็แหล่่งกำำ�เนิิดและศูนูย์ก์ลางสำำ�คัญัของพระพุทุธศาสนาเถรวาท เป็น็โอกาส

ในการเป็็นผู้้�นำำ�ในการพััฒนามาตรฐานการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ในระดัับโลก การมีีพระธรรมทููตไทยใน 
ต่า่งประเทศกว่า่ 100 ประเทศ และการจัดังานวิิสาขบููชาโลกที่่�มีกีารมีส่ี่วนร่่วมจากหลายประเทศ เป็น็ช่อ่งทาง 
สำำ�คัญในการแลกเปลี่่�ยนประสบการณ์์และแนวปฏิิบััติิที่่�ดีี การสร้้างเครืือข่่ายความร่่วมมืือกัับวััดไทยใน 
ต่า่งประเทศ วััดของชาวไทยและชาวต่่างชาติิที่่�นับัถือืพระพุุทธศาสนา จะช่ว่ยขยายขอบเขตการดำำ�เนิินงาน
และสร้้างแรงสนับัสนุุนให้ก้ับัการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูฯ ความคาดหวัังคือืการเป็น็ต้น้แบบและศููนย์ก์ลางใน
การพััฒนาระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ระดัับโลก

2) การแลกเปลี่่�ยนความรู้้�และเทคโนโลยีีด้้านการแพทย์์กัับประเทศต่่างๆ 
ความก้า้วหน้้าทางการแพทย์แ์ละเทคโนโลยีสุีุขภาพในระดัับโลกเป็น็โอกาสสำำ�คัญในการยกระดัับ

คุุณภาพการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ การเรีียนรู้้�จากประสบการณ์์ของประเทศที่่�มีีระบบการดููแลสุุขภาพที่่�ดีี  
การนำำ�เทคโนโลยีีการแพทย์์ที่่�ทัันสมััยมาใช้้ในการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ และการพััฒนาระบบเทเลเมดิิซีีน 
สำำ�หรัับการดููแลพระสงฆ์์ในพื้้�นที่่�ห่า่งไกล จะช่ว่ยเพิ่่�มประสิิทธิิภาพในการดำำ�เนิินงาน การมีสี่ว่นร่ว่มในการวิิจัยั 
และพััฒนาร่่วมกับัสถาบัันการศึึกษาและองค์ก์รระหว่า่งประเทศจะช่ว่ยสร้า้งองค์ค์วามรู้้�ใหม่ท่ี่่�เป็น็ประโยชน์์
ต่่อการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์

3) การได้้รัับการสนัับสนุุนจากองค์์กรระหว่่างประเทศและหน่่วยงานพััฒนา 
องค์์กรระหว่่างประเทศต่่างๆ เช่่น องค์์การอนามััยโลก (WHO) ธนาคารโลก และองค์์กรพััฒนา

เอกชนระหว่่างประเทศ มีีความสนใจในการสนัับสนุุนโครงการด้้านสุุขภาพที่่�มีีผลกระทบเชิิงบวกต่่อสังัคม 
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การที่่�ธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิมีลีักัษณะเฉพาะและเป็น็นวััตกรรมทางสังคม อาจได้ร้ับัความสนใจ
และการสนัับสนุุนจากองค์์กรเหล่่านี้้� ทั้้�งในด้้านเงิินทุุน องค์์ความรู้้� และเทคโนโลยีี การเป็็นส่่วนหนึ่่�งของ
เป้้าหมายการพััฒนาที่่�ยั่่�งยืืน (SDGs) โดยเฉพาะเป้้าหมายที่่� 3 เรื่่�องการรัับรองให้้ทุุกคนมีีชีีวิิติิที่่�มีีสุุขภาวะ
และส่่งเสริิมความเป็็นอยู่่�ที่่�ดีีของทุุกคนในทุุกวััย จะเป็็นจุุดแข็็งในการขอรัับการสนัับสนุุน

4) การสร้้างภาพลัักษณ์์ประเทศไทยในฐานะผู้้�นำำ�ด้้านสุุขภาวะและพระพุุทธศาสนา 
ความสำำ�เร็จ็ในการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่ง่ชาติิจะช่ว่ยสร้า้งภาพลักัษณ์ท์ี่่�ดีใีห้ก้ับั

ประเทศไทยในฐานะผู้้�นำำ�ด้้านการผสานระหว่่างภููมิิปัญญาทางพระพุุทธศาสนากัับวิิทยาศาสตร์์การแพทย์์
สมัยัใหม่ ่การเป็น็ต้น้แบบในการดูแูลสุุขภาพกลุ่่�มประชากรเฉพาะ (พระสงฆ์์) อย่า่งเป็น็ระบบและครอบคลุมุ 
จะเป็็นประโยชน์์ต่่อการส่่งเสริิมภาพลัักษณ์์ประเทศและการท่่องเที่่�ยวเชิิงสุขภาพ ความคาดหวัังคืือการได้้
รับัการยอมรัับและชื่่�นชมจากนานาชาติิ และสามารถส่่งออกโมเดลการดำำ�เนิินงานไปยังัประเทศอื่่�นๆ ที่่�สนใจ
โดยเฉพาะกลุ่่�มประเทศพระพุุทธศาสนาเถรวาท

5.3.2 ความท้้าทาย
แม้้ว่่าระดัับนานาชาติิจะเปิิดโอกาสใหม่่ที่่�น่่าสนใจ แต่่ก็็ก่่อให้้เกิิดความท้้าทายที่่�ซัับซ้้อนในการ 

ขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ ความท้้าทายเหล่่านี้้�เกิิดจากความแตกต่่างทางวัฒันธรรม กฎหมาย  
และระบบการทำำ�งานระหว่่างประเทศ รวมถึึงข้้อจำำ�กััดด้้านทรััพยากรและความซัับซ้้อนในการประสานงาน
ข้้ามพรมแดน ซึ่่�งต้้องได้้รัับการจััดการอย่่างระมััดระวัังเพื่่�อให้้การดำำ�เนิินงานบรรลุุเป้้าหมาย ความท้้าทาย
ที่่�สำำ�คััญในระดัับนานาชาติิ ประกอบด้้วย

1) ความแตกต่่างของระบบกฎหมายและกฎระเบีียบระหว่่างประเทศ 
2) ข้้อจำำ�กััดด้้านภาษาและการสื่่�อสาร ความแตกต่่างทางภาษาและวััฒนธรรม
3) ความยากลำำ�บากในการจััดการทรััพยากรและการประสานงานข้้ามพรมแดน 
4) ความท้้าทายในการรัักษาเอกลัักษณ์์และหลัักการดั้้�งเดิิมในบริิบทสากล 

5.4 บทสรุุปและข้้อเสนอแนะ
การวิิเคราะห์์โอกาส ความคาดหวััง และความท้้าทายในการขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ  

พ.ศ. 2566 ทั้้�งในระดัับพื้้�นที่่� ระดัับชาติิ และระดัับนานาชาติิ สะท้้อนให้เ้ห็น็ถึึงความซัับซ้อ้นและหลากหลาย 
ของปัจจััยที่่�ส่่งผลต่่อความสำำ�เร็จ็ของการดำำ�เนิินงาน แต่่ละระดัับมีบีริิบทและความท้้าทายที่่�เฉพาะตััว ซึ่่�งต้องการ 
การจััดการที่่�แตกต่่างกัันตามความเหมาะสม การทำำ�ความเข้้าใจปััจจััยเหล่่านี้้�อย่่างรอบด้้านจะช่่วยให้้การ
วางแผนและการดำำ�เนิินงานมีีประสิิทธิิภาพมากยิ่่�งขึ้้�น และสามารถบรรลุุเป้้าหมายของธรรมนููญสุขภาพ
พระสงฆ์์แห่ง่ชาติิได้อ้ย่า่งยั่่�งยืนื ดังันั้้�น จึึงสามารถสรุุปประเด็็นสำำ�คัญและเสนอแนะแนวทางการพััฒนาดัังนี้้�

1) การใช้้ประโยชน์์จากโครงสร้้างและเครืือข่่ายที่่�มีีอยู่่�เป็็นจุุดแข็็งหลััก
โครงสร้้างการปกครองคณะสงฆ์์ที่่�มีีลำำ�ดับชั้้�นชััดเจนตั้้�งแต่่มหาเถรสมาคมจนถึึงเจ้้าอาวาสเป็็น

จุุดแข็็งสำำ�คััญที่่�ควรใช้้ประโยชน์์อย่่างเต็็มที่่� ความสััมพัันธ์์อัันแน่่นแฟ้้นระหว่่างวััดกัับชุุมชน และเครืือข่่าย
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พระธรรมทููตไทยในต่่างประเทศ เป็็นทุุนทางสัังคมที่่�มีีค่่าในการขัับเคลื่่�อนธรรมนููญฯ การพััฒนาระบบการ
สื่่�อสารและการประสานงานในเครืือข่่ายเหล่่านี้้�ให้้มีีประสิิทธิิภาพมากขึ้้�น จััดทำำ�แผนการใช้้ประโยชน์์จาก
โครงสร้้างที่่�มีีอยู่่�อย่่างเป็็นระบบ และสร้้างกลไกการทำำ�งานร่่วมกัันระหว่่างระดัับต่่างๆ ให้้เกิิดพลัังร่่วมใน
การขัับเคลื่่�อนธรรมนููญฯ

2) การแก้้ไขปััญหาความเหลื่่�อมล้ำำ��และการกระจายทรััพยากรอย่่างเป็็นธรรม 
ความแตกต่่างของทรัพัยากรและความพร้้อมระหว่่างพื้้�นที่่�เป็็นความท้้าทายสำำ�คัญัที่่�ต้้องได้้รับัการแก้้ไข 

อย่่างเร่่งด่วน การพััฒนาระบบการจัดัสรรทรัพัยากรที่่�คำำ�นึึงถึึงความต้้องการและปััญหาเฉพาะของแต่่ละพื้้�นที่่�  
การสร้้างกลไกการสนัับสนุนุพิิเศษสำำ�หรัับพื้้�นที่่�ห่่างไกลและทุรุกันัดาร พัฒันาระบบเทเลเมดิิซีนีและเทคโนโลยีี 
สารสนเทศเพื่่�อลดช่องว่า่งในการเข้า้ถึึงบริิการสุุขภาพของพระสงฆ์์ และจััดตั้้�งกองทุนุพิิเศษสำำ�หรัับสนับัสนุนุ
การดำำ�เนิินงานในพื้้�นที่่�ที่่�มีีข้้อจำำ�กััด เพื่่�อให้้การดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์มีีคุุณภาพที่่�เท่่าเทีียมกัันทั่่�วประเทศ

3) การพััฒนาบุุคลากรและระบบการจััดการความรู้้�อย่่างต่่อเนื่่�อง 
การขาดแคลนบุคุลากรที่่�มีีความเชี่่�ยวชาญเฉพาะด้้านเป็น็ปัญัหาที่่�พบในทุกุระดับั ควรมีกีารจัดัทำำ� 

แผนพััฒนาแกนนำำ�พระสงฆ์์ด้้านสุุขภาพระยะยาวที่่�ครอบคลุุมตั้้�งแต่่การผลิิต การพััฒนา และการรัักษา
บุคุลากร พััฒนาหลัักสููตรการอบรมที่่�เป็น็มาตรฐานสำำ�หรัับพระคิิลานุปุัฏัฐากและบุุคลากรที่่�เกี่่�ยวข้อ้ง สร้า้ง
ระบบการเรีียนรู้้�และแลกเปลี่่�ยนประสบการณ์์ระหว่่างผู้้�ปฏิิบัติิงาน จััดตั้้�งศูนย์์ความเป็็นเลิิศด้้านสุุขภาพ
พระสงฆ์์ และสร้้างแรงจููงใจและสวััสดิิการที่่�เหมาะสมเพื่่�อรัักษาบุุคลากรที่่�มีีคุุณภาพ รวมถึึงการผลักดััน
ให้้เป็็นกลไกหนึ่่�งในกลไกคณะสงฆ์์ 

4) การสร้้างกลไกการประสานงานและการบููรณาการที่่�มีีประสิิทธิิภาพ 
ความซับัซ้อ้นในการประสานงานระหว่า่งหน่ว่ยงานต่า่งๆ เป็น็ความท้า้ทายที่่�พบในระดับัชาติิและ

นานาชาติิ แนะนำำ�ให้้จััดตั้้�งศููนย์์ประสานงานกลางที่่�มีีอำำ�นาจและความรัับผิิดชอบที่่�ชััดเจน พััฒนาระบบ
ข้อ้มูลูที่่�เชื่่�อมโยงระหว่่างหน่ว่ยงานต่่างๆ จัดัทำำ�ข้อ้ตกลงความร่่วมมืือ (MOU) ที่่�ชัดัเจนระหว่่างหน่ว่ยงานที่่�
เกี่่�ยวข้อ้ง สร้า้งกลไกการประชุุมและการติิดตามผลอย่า่งสม่ำำ��เสมอ และพััฒนาระบบการจัดัการข้อ้ขัดัแย้ง้
และการแก้้ไขปััญหาร่่วมกััน เพื่่�อให้้การทำำ�งานเป็็นไปอย่่างราบรื่่�นและมีีประสิิทธิิภาพ

5) การสร้้างความยั่่�งยืืนผ่่านการมีีส่่วนร่่วมและการพ่ึ่�งพาตนเอง
การขับัเคลื่่�อนธรรมนูญูให้ม้ีคีวามยั่่�งยืนื ควรเสริิมสร้า้งการมีีส่ว่นร่ว่มของทุกุภาคส่่วนอย่า่งแท้จ้ริิง  

พััฒนาระบบการเงิินที่่�หลากหลายและไม่่พ่ึ่�งพาแหล่่งเดียีว สร้า้งกลไกการสืืบทอดความรู้้�และประสบการณ์์ 
พััฒนาความสามารถในการพ่ึ่�งพาตนเองของชุมชนและองค์กรในระดัับต่่างๆ ส่่งเสริิมการวิิจัยและพััฒนา
นวััตกรรมใหม่่ๆ ที่่�เหมาะสมกัับบริิบทไทย และสร้้างระบบการติิดตามประเมิินผลที่่�สามารถนำำ�ไปสู่่�การ
ปรับัปรุุงและพัฒันาอย่า่งต่อ่เนื่่�อง การดำำ�เนิินการตามข้อ้เสนอแนะเหล่่านี้้�จะช่ว่ยให้ก้ารขับัเคลื่่�อนธรรมนููญ
สุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ พ.ศ. 2566 สามารถเอาชนะความท้้าทายและใช้้ประโยชน์์จากโอกาสที่่�มีีอยู่่�  
เพื่่�อบรรลุุเป้้าหมายในการสร้้างระบบการดููแลสุุขภาพพระสงฆ์์ที่่�มีีคุุณภาพ ครอบคลุุม และยั่่�งยืืน



105

บรรณานุุกรมบรรณานุุกรม
เอกสารราชการและกฎหมาย

รััฐธรรมนููญแห่่งราชอาณาจัักรไทย พุุทธศัักราช 2560. หมวด 3 สิิทธิิและเสรีีภาพของปวง
ชนชาวไทย มาตรา 47.

พระราชบััญญัติิหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ พ.ศ. 2545. มาตรา 7.
ธรรมนููญและเอกสารนโยบาย

สำำ�นักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ. (2560). ธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ 
พุุทธศัักราช 2560. นนทบุุรีี: สำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ.

สำำ�นักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ. (2566). ธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิ  
พุุทธศัักราช 2566. นนทบุุรีี: สำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ.

สำำ�นักังานคณะกรรมการสุขุภาพแห่่งชาติิ. (2565). รายงานการประเมินิผลการดำำ�เนินิงานตาม 
ธรรมนููญสุขุภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติ ิพ.ศ. 2560-2565. นนทบุุรี:ี สำำ�นักังานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ.

สำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ. (2566). รายงานสรุุปผลการรัับฟัังความคิิดเห็็นต่อ
ร่่างธรรมนููญสุขุภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติ ิพ.ศ. 2566. นนทบุุรี:ี สำำ�นักังานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ.

สำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ. (2566). บัันทึึกความร่่วมมืือระหว่างหน่วยงานใน
การขัับเคลื่�อนธรรมนููญสุขุภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติ.ิ นนทบุุรี:ี สำำ�นักังานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ.
รายงานการวิิจััยและการศึึกษา

พระมหาประยููร โชติิวโร (คำำ�มา) และคณะ. (2561). การขัับเคลื่�อนธรรมนููญสุุขภาพพระสงฆ์์
แห่ง่ชาติ.ิ รายงานการวิิจัยัทุนุสนับัสนุนุจากสำำ�นักงานกองทุนุสนับัสนุนุการสร้า้งเสริิมสุุขภาพ. กรุงุเทพฯ: 
สำำ�นัักงานกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ.

พระมหาประยูรู โชติิวโร (คำำ�มา) และคณะ. (2565). โครงการทบทวนและปรับัปรุงธรรมนูญูสุุขภาพ 
พระสงฆ์์แห่่งชาติ ิพ.ศ. 2560. รายงานฉบับัสมบููรณ์์. กรุุงเทพฯ: มหาวิิทยาลัยัมหาจุฬุาลงกรณราชวิิทยาลัยั.

พระมหาประยููร โชติิวโร (คำำ�มา) และคณะ. (2565). “โครงการพััฒนากลไกศููนย์์ประสานงานสุุข
ภาวะวิิถีพุุทธในการขับัเคลื่่�อนธรรมนููญสุขภาพพระสงฆ์์แห่่งชาติิเพื่่�อเสริิมสร้้างสุขภาวะองค์กรสงฆ์์และ
ชุมุชน.” รายงานการวิิจััยฉบัับสมบููรณ์์. กรุุงเทพฯ: สำำ�นัักงานกองทุุนสนัับสนุุนการสร้้างเสริิมสุุขภาพ.

สำำ�นักังานคณะกรรมการสุขุภาพแห่ง่ชาติิ. (2565). “การศึึกษาสถานการณ์แ์ละปัจัจัยัที่่�มีผีลต่่อ
สุขุภาพพระสงฆ์์ในประเทศไทย.” รายงานการศึึกษา. นนทบุุรี:ี สำำ�นักังานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ.

เครืือข่่ายวิิจััยสุุขภาพพระสงฆ์์. (2565). “รายงานการสำำ�รวจสุุขภาพพระสงฆ์์ในประเทศไทย 
พ.ศ. 2565.” รายงานการสำำ�รวจ. กรุุงเทพฯ: สถาบัันวิิจััยระบบสาธารณสุุข.



106

บทความวารสาร
พระพรหมบััณฑิิต. (2564). “พระสงฆ์์กัับการพััฒนาสัังคมไทย.” วารสารพุุทธศาสน์ศึ์ึกษา 28, 

ฉ. 2: 1-15.
รายงานสถานการณ์์และสถิิติิ

กองโรคไม่่ติิดต่อ กรมควบคุุมโรค. (2566). “รายงานสถานการณ์์โรคไม่่ติิดต่อเรื้้�อรัังในกลุ่่�ม
พระสงฆ์์.” รายงานสถานการณ์์. กรุุงเทพฯ: กระทรวงสาธารณสุุข.

โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์์ กระทรวงสาธารณสุุข. (2552). รายงานการสำำ�รวจสุุขภาพ
พระสงฆ์์ทั่่�วประเทศ พ.ศ. 2549-2552. กรุุงเทพฯ: โรงพยาบาลสงฆ์์.

โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์์. (2559). รายงานสถิิติิผู้้�ป่วยพระภิิกษุุสามเณรที่่�เข้้ารัับการ
รัักษา ประจำำ�ปีี 2559. กรุุงเทพฯ: กลุ่่�มงานเวชระเบีียนและสถิิติิ โรงพยาบาลสงฆ์์.

สำำ�นักังานหลักัประกันัสุุขภาพแห่่งชาติิ. (2566). รายงานประจำำ�ปีงบประมาณ 2566 การสร้้าง
ระบบหลักประกัันสุขภาพแห่่งชาติิ. กรุุงเทพฯ: สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ.

สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ. (2567). “รายงานผลการประเมิินสถานชีีวาภิิบาล 
ที่่�ผ่่านเกณฑ์์และขึ้้�นทะเบียีนในระบบหลัักประกันัสุุขภาพแห่่งชาติิ ปีีงบประมาณ 2567.” รายงานการประเมินิ. 
กรุงุเทพฯ: สำำ�นัักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ.
รายงานการประชุุม

สำำ�นัักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ. (2559). “รายงานการประชุุมมหาเถรสมาคม ครั้้�งที่่� 
25/2559.” รายงานการประชุุม. กรุุงเทพฯ: สำำ�นัักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ.

สำำ�นักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่งชาติิ. (2567). บัันทึกการประชุุมกองบรรณาธิิการ 
รายงานสุุขภาพพระสงฆ์์สามเณรประจำำ�ปี 2567. การประชุุมครั้้�งที่่� 1/2567 วัันที่่� 18 ธัันวาคม 2567. 
นนทบุุรีี: ห้้องประชุุมสานใจ 1/2 ชั้้�น 5 อาคารสุุขภาพแห่่งชาติิ.
ข �อมููลอิิเล็็กทรอนิิกส์์และฐานข้้อมููล

สำำ�นัักงานพระพุุทธศาสนาแห่่งชาติิ. ฐานข้้อมููลสงฆ์์. ประมวลผลเมื่่�อวัันที่่� 21 กัันยายน  
2567. เข้้าถึึงเมื่่�อวัันที่่� 21 กัันยายน 2567.

สำำ�นักังานหลัักประกัันสุขุภาพแห่ง่ชาติิ. ฐานข้อ้มูลูระบบหลักประกัันสุขุภาพแห่ง่ชาติ.ิ ประมวล
ผลเมื่่�อเดืือนตุุลาคม 2566. เข้้าถึึงเมื่่�อวัันที่่� 31 ตุุลาคม 2566.

สำำ�นักงานหลัักประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ. ข้้อมููลจากระบบกองทุุนหลักประกัันสุขภาพท้้องถิ่่�น. 
ณ วัันที่่� 20 กุุมภาพัันธ์์ 2568. เข้้าถึึงเมื่่�อวัันที่่� 20 กุุมภาพัันธ์์ 2568.

สำำ�นัักอนามััยผู้้�สููงอายุุ กรมอนามััย กระทรวงสาธารณสุุข. ข้้อมููลจากระบบ Health Temple. 
ณ วัันที่่� 30 กัันยายน 2567. เข้้าถึึงเมื่่�อวัันที่่� 30 กัันยายน 2567.

โรงพยาบาลสงฆ์์ กรมการแพทย์์ กระทรวงสาธารณสุุข. ข้้อมููลสถิิติิผู้้�ป่่วย. ประจำำ�ปีี 2567. 
เข้้าถึึงเมื่่�อเดืือนธัันวาคม 2567.



107


