
 
    สารจากนายก ฉบบัที ่5  เป็นฉบับเฉลิมฉลองปีใหม่ ตั้งใจแน่วแน่ให้เสรจ็ภายใน กรอบเวลาที่

ก าหนด  31 มีนาคม 2559  การออกมาตรงเวลา ก่อนเวลา เป็นดัชนีชึ้วัดคุณภาพและการบริหารจัดการ

วารสารฉบบันัน้  
           เนื้อหาสารฉบับนี้ เป็นเรื่องต่อเนื่อง และต่อยอดฉบับก่อน เป็นการวิเคราะห์ เจาะลึก เรื่องการออก
ก าลังกายและการฝึกสติ สมาธ.ิ..เรื่องที่ส าคัญและจ าเป็นมากๆ ส าหรบัทุกชีวิต เพราะทุกคนเกิดมาอาศัยอยู่บนโลกใบนี้ช่ัวคราว 
แล้วก็ต้องจากไปเหมือนกันหมดทุกคนไม่มีการยกเว้น 80 ปี ไม่ถึง 30,000 วัน 100 ปี  36,525 วัน...ต้องถามตัวเองว่า ณ วันนี้    
มีเวลาอาศัยอยู่บนโลกใบนี้ อีกกี่วันจึงจะครบ 80 ปี หรือ 100 ปี ของอายุเรา...ตามเป้าหมายที่เราได้ตั้งไว้ การน าเสนอเนื้อหาสาระ 
จะเป็นแบบ Q & A เพราะสั้น  คม  ชัด  ลึก ตรงไปตรงมา เข้าใจได้ง่ายดี 
Q: ท าไมตอ้งออกก าลงักาย?...ออกก าลงักายเพื่ออะไร?   

A: ค าตอบประเด็นย่อยมีหลายข้อ  ประเด็นใหญ่มีอย่างน้อย 2 ข้อ 
 ออกก าลังกายเพื่อ ดูแลรักษาร่างกายของเรา...กลไกมนุษย์ที่ธรรมชาติ คุณพ่อคุณแม่ของเรามอบให้เมื่อแรกเกิด  ถ้าดูแล

รักษาดีๆ ก็จะสามารถปฏิบัติงานได้เต็ม 80-100 ปี แต่ถ้าใช้อย่างเดียวไม่ดูแล บ ารุงรักษา อายุใช้งานจะลดลง อายุ 50 -60 ปี  
ก็ต้องจากโลกนี้ไปแลว้!  ร่างกายเรามี 2 มุมมอง...จะว่าเป็นของเราก็ใช่ ถูกหนามต าเราก็เจ็บ ใครเรียกช่ือเรา เราก็หัน นีเ่ป็น
มุมมองระดับ...สมมติ ส่วนมมุมองด้านวิมุติ เป็นเรื่องตรงกันข้าม เป็นข้อเท็จจริง เป็นสัจธรรม...ร่างกายของเรา จริงๆแล้ว
ไม่ใช่ของเราเป็นของธรรมชาติ เป็นหุ่นยนต์มนษุย์...ทาสที่ซื่อสัตย์ประจ าตวัเรา ใช้งานหนักเท่าใดก็ไม่เคยบ่น อดทนมากที่สุด 
แต่เมื่อเขาไม่สามารถทนได้ ก็ท าให้เราเจ็บหรือถ้าทรุดโทรมมากๆก็ตายไปเลย  เครื่องจักรกลในโรงงานต้องการ การดูแล
บ ารุงรักษา เป็นระยะๆเพื่อยืดอายุการใช้งาน หุ่นยนต์กลไกมนุษย์สมบัติของเราก็ต้องการ  การดูแลรักษาเช่นเดียวกัน 

 ออกก าลังกายเพื่อเก็บรักษา Maximum vitality …ความสามารถสูงสุดของร่างกายเรา ในการเคลื่อนที่ย้ายต าแหน่งตัวเราบน
โลกใบนี้...ความแข็งแรง ความเร็ว ความอดทน และความ คม ชัด เฉียบขาด ว่องไวของกิจกรรม... การวิ่ง เร็ว  การวิ่งธรรมดา 
การเดินเร็ว  การเดินธรรมดา …Ageing process เป็นขบวนการที่รุนแรง แน่นอนและ มั่นคงมาก ไม่มีอะไรที่สามารถหยดุ
ขบวนการนีไ้ด้ การชะลอขบวนการนี้พอท าได้ สิ่งที่ชะลอ Ageing process ได้คือ Maximum vitality…natural antiageing 
…the best and most reliable tools against ageing process… Aerobic physical activity…work, walk จนถึง หรือ
เลย threshold…เหนื่อยจน…มีเหงื่อออก และอีกประการหนึ่งในสมองเรามีกลไก  “กฎเหล็ก...Use it or lose it”  ถ้าไม่เดิน
เร็วไว้ ต่อไปจะเดินเร็วไม่ได้ จะเดินช้าเป็นสาละวันเตี้ยลงๆไปเรื่อยๆ   เดินต้องถือไม้เท้าหรือมีคนพยุง สุดท้ายก็เดินไม่ไหว  
ยืนไม่ได้ นั่งรถหรือนอน 

Q: ท าไมตอ้งฝกึสมาธ?ิ ...ฝกึสต ิสมาธ ิเพื่ออะไร? 

A: ฝึกสติสมาธิ?...เพ่ือสร้างพลงัจิต พลังปัญญา ไว้ใช้ในช่วงสุดท้ายของชีวิต...ทุกชีวิตต้อง  ป่วย เจ็บ และตาย  เราไม่รู้ว่า ณ 
ช่วงเวลานั้น  เวทนา  ความเจบ็ปวด  ทุกข์ทรมานของเราจะมากน้อยเท่าใด  ทางที่ดีและปลอดภัย คือไม่ประมาท  เตรียมตัว
เตรียมใจไว้ก่อน  ก่อนถึงจุดวิกฤติ นาทีวิกฤตของชีวิตเอาพลังจิต พลังปัญญาที่ได้มาและมีอยู่มาใช้แก้ปัญหาในวิชาชีพได้...ทุก
อาชีพ   รวมทั้งปัญหาส่วนตวัครอบครัว และปัญหาสังคมดว้ย  พลังจิต พลังปัญญาที่ได้มาจากความส าเร็จในวิชาชีพ การงานหรือ
ชีวิตครอบครัวยังไม่พอเพียงที่สู้กับวิกฤตของชีวิตจริงได้   จบวิศวกรรมศาสตร์ สถาปตัยกรรมศาสตร์ แพทยศาสตร์และจิตเวช
ศาสตร์ ก็ยังไม่เพียงพอ  เพราะบัณฑิตฆ่าตัวตายเกิดขึ้นในทกุอาชีพ หมอฆ่าตัวตายมีอยู่ทั่วโลก  เป็นจิตแพทย์ก็ยังไม่เว้นที่จะฆ่าตัว
ตาย!  พระสัมมาสัมพุทธเจ้าเรยีนจบ 17 ศาสตร์ เพราะเป็นโอรสของพระมหากษัตริย์ ก็เกือบจะจบชีวิตในช่วงที่อดอาหารเอาชีวิต
แทบไม่รอด   ก่อนหันมาฝึกสติสมาธิและเดินสายกลาง จึงส าเร็จเป็นพระสัมมาสัมพุทธเจ้าได้      
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เรื่องน่าสนใจ...โรคสมองเส่ือม 

สนใจเรือ่งการฝกึสต ิสมาธ.ิ..วิง่สมาธ ิ: Mission 2 in 1  ตอ้งท าอยา่งไร ? 
ศาสตราจารย์เกียรตคิณุนายแพทยป์ระเสรฐิ  บญุเกดิ 

 

 เร่ืองการฝึก สติ-สมาธิ นี้ ถ้าไม่เข้าใจ เข้าไม่ถึง แก่น หรือหัวใจของเร่ือง ก็เป็นเร่ืองที่ยากมากจริงๆ ยากที่สุด ยากที่จะเร่ิมต้นปฏิบัติ ยากที่จะท าอย่าง
สม่ าเสมอต่อเนื่อง และยากที่จะประเมินผลลัพธ์การปฏิบัติ แต่เมื่อเข้าใจแล้วก็กลายเป็นเร่ืองที่ตรงกันข้าม คือง่ายแสนง่ายเหมือนโบราณท่านวา่ “เสน้ผมบงัภเูขา” 
ง่ายที่จะลงมือท า ท าต่อเนื่อง สม่ าเสมอ พร้อมทั้งการประเมินผลด้วยว่าการฝึก สติ-สมาธิของเราได้ผลไม่ได้ผล หรือไปถึงไหนแล้ว   ถ้าไม่มีเวลา ก็ไม่จ าเป็นต้องเข้า
วัดปฏิบัติธรรม หรือไปส านักปฏิบัติธรรม...ท าที่ไหนก็ได้...ที่เรารู้สึก ลมหายใจเข้า - ลมหายใจออก หรือรู้สึกตัวว่าเรา ก าลังก้าวเดิน...ก าลังยนื...ก าลังนั่ง...ก าลัง
นอน! ... รุ้เท่านี้ ก็เรียกว่าฝึกสมาธิแล้ว ! หลักการฝึกสติ-สมาธิ มี keywords/issues…3 ประเด็นใหญ่ๆ  

1.  ตอ้งมสีต.ิ..ตวัรู/้ธาตรุู.้..รูส้กึ/รูส้กึตวั... “ รู้ภาวะปจัจุบนัของ...กาย” 
2.  รูภ้าวะปจัจุบนัของกายทกุอริยิาบถ “กายานปุัสสนา” การเคล่ือนไหว/ย้ายต าแหน่งหรือการท างานของกาย…ตัวเรา

ทั้งตัว เท้า มือ ปาก ลมหายใจ อย่างใดอย่างหน่ึง กายหยาบ...รู้ตัวเราทั้งตัว...น่ัง ยืน เดิน นอน รู้สึกตัว และมีสติทุก
อิริยาบถ ส่วนของกาย...เท้า...มือ...มีสติรู้สึกการเคล่ือนไหว/ย้ายต าแหน่งของเท้า เช่น การเดินจงกรม... เดินแบบมีสติสมาธิ 
การพลิกมือ/ขยับมือ 14 จังหวะของหลวงพ่อเทียน/พระอาจารย์ค าเขียนแห่งวัดปา่สุคะโต  จังหวัดชัยภูมิ  กายละเอียด...
รู้สึกตัว...รู้ลมหายใจเข้า - รู้ลมหายใจออก...พยายามรู้ให้ตอ่เนื่องเหมือนสายโซ่  หรือสายน้ าจากก๊อกประปา 

3.  “การเผลอสต.ิ..สตติวัรู ้หลดุออกไปนอกกาย...นี้เป็นเร่ืองธรรมดา” ตัวรู้ไปติดกับความคิด/อารมณ์ในอดีตที่ผ่านไป
แล้ว/ท าอะไรไม่ได้แล้ว หรือคิดติดอยู่กับเร่ืองในอนาคตที่ยงัมาไม่ถึง...ไม่รู้ว่าเร่ืองจะออกมาดีหรือร้าย?   จะขาดทุนหรือจะได้ก าไร...?  

เมื่อเกิดสติหลุดลอยไปนอกกายเช่นนี้...ไม่ต้องเคร่งเครียด...ตกใจ หรือหงุดหงิด ไม่ต้องบงัคับ การพยายามบงัคับให้สติกลับมาอยู่ที่กาย...ท าให้เคร่งเครียด
มากยิ่งขึ้นอีก ยิ่งปฏิบัติยิ่งขาดทุนหรือติดลบ  

โบราณท่านบอก  “หนามยอกให้เอาหนามบง่”…เพียงแค่เตือนสติ “ตัวรู้ ธาตุรู”้ ว่า...“กูเผลอตัวไป แล้ว” สติที่หลุดลอยไปนอกกาย ติดอยู่กับเร่ืองโน้น
เร่ืองนี้...สติ ตัวรู้จะหยุดคิดและว่ิงกลับคืนมาอยู่กับอิริยาบถของกาย  ส่วนของกาย...เท้า มือ...หรือลมหายใจวิง่เข้า-ออก ทันที รวดเร็ว และว่องไวมาก ณ ท่ีนี้  
ขออนุญาตใช้ราชาศัพท์ท่านพ่อขุนรามค าแหง ศัพท์หลวงพ่อคูณ...มึง – กู เพราะเข้าใจง่ายดี แต่อยู่กับกายได้ไมน่านก็แวปหลุดออกไปนอกกาย คิดเร่ืองโน้น เร่ืองนี้
อีก เราก็แก้ปัญหาด้วยวิธีเดิม...สติกูเผลอไปอีกแล้ว...เตือนสติตัวรู้...ตัวรู้ก็จะวิ่งกลับมาอยู่ที่เดิมอย่างฉับไว...และอีกไม่นานเมือ่เราเผลอ สติก็จะหลุดลอยไปอีก 

เมื่อสติ-สมาธิ มีความช านาญที่จะจับความรู้การสัมผัสของเท้ากับพื้นดีแล้ว ขณะที่เดินเร็ว...ลอง เดินเร็วๆเร็วสุดๆ เท่าที่จะสามารถเดินได้ แล้วสติหลุด
น้อยหรือไม่หลุดเลย...ต่อเนื่องกันเป็นสายโซ่ ก็ลองเดินสลับวิ่งและเมื่อมีความช านาญมากพอ  ก็วิ่งสมาธิแบบต่อเนื่องเป็นกิโลเมตรได้ 

 

การประเมนิผลการปฏบิตัิขัน้ต้น  การที่เรารู้ตัว...ว่า  สติตัวรู้ของเราหลุดลอยไปนอกกาย อย่างน้อย 1 คร้ัง ก็ นับว่า  “ดีพอใช”้  แสดงว่าเราเดนิมาถกูทาง
แล้ว เร่ืองการฝึกสติสมาธิ  ถ้ารู้ว่าสติหลุดลอยไปมากกว่า 1 คร้ัง แสดงว่าสติของเราเก่งขึ้น ช านาญมากขึน้  ถ้าจะประเมินผลให้ละเอียดกว่านี้ก็ก าหนดเวลาแล้วนับ
จ านวนคร้ังที่สติหลุดลอยไป เช่น 10 รอบของการรู้ลมหายใจเข้า – ออก หรือ 10-20 ก้าวของการเดินจงกรม  หรือ 2-3 รอบวงจรของการพลิก/ขยับมือ 14 
จังหวะของหลวงพ่อเทียน ฝึกต่อๆไป จ านวนคร้ังที่สติหลดุลอยออกไปนอกกายลดลงไปเร่ือยๆ แสดงว่าสติของเรามีความช านาญเพิ่มขึ้นอีก ถ้าไม่มีการหลดุลอย 
การเผลอสติเลยในช่วงเวลาดังกล่าว   ผลของการฝึก สติ-สมาธิของเราอยู่ในขั้น “ดมีาก” 

   

เมื่อเร่ิมต้นฝึก เราเผลอบ่อย  การหลุดลอยไปของสติไปนอกกายจะเกิดบ่อยมาก ฝึกไปนานๆสม่ าเสมอ มีความช านาญมากขึ้น การหลุดของสติจะน้อยลง      
สติของเราจะเหมือน “สายโซ่ที่ต่อเนื่องเป็นเส้นยาว” หรือเปรียบเหมือน “สายน้ าจากทอ่ประปา” ก็ได้  เมื่อเร่ิมต้นฝึกใหม่ๆ สติของเราเหมือนหยดน้ า...เป็นหยดๆ 
จากหัวก๊อกน้ า เมื่อสติแข็งแรง เข้มข้น จะแรงขึ้นๆเหมือนน้ าประปาจากก๊อกน้ า ที่เราเปิดก๊อกเต็มที่...สายน้ ามีทั้ง “พลงัความแรง ความเร็ว”  พลังสติ พลังปัญญา
ก็เช่นเดียวกัน 
   

หลักการและวิธีการฝึกสติ-สมาธิ มีมากมาย หลายส านัก ไมซ่้ ากัน เช่น ยุบหนอ - พองหนอ  ภาวนาพุทโธ-พุทโธ  สัมมาอรหัง - สัมมาอรหัง   ท าให้เป็น
ปัญหามากส าหรับนักฝึกหนา้ใหม่ ไม่มีความรู้ และประสบการณ์  เกิดค าถามในใจมากมาย เช่น วิธีไหนดีที่สุด  หลังจากทดลองปฏิบัติไปนานๆ ไดค้ าตอบที่ชัดเจน
ว่าการฝึกสติเป็น  “ปจัจตัตงั...เรือ่งเฉพาะตวัมาก”   ไม่มีวิธีไหนดีที่สุดส าหรับมนุษย์ทุกคน  ฝึกไปเร่ือยๆแล้วจะรู้เองว่า  วิธีไหน เหมาะสมที่สุดส าหรับตัวเรา  คือ
ลงมือท าแล้วไม่รู้สึกเคร่งเครียด สติ – สมาธิ  สงบนิ่งได้เร็ว รู้สึกเบาสบาย 

      
ตอ่หนา้ 4 



 

 

เรื่องน่าสนใจ...โรคสมองเส่ือม 

ADVANCED DEMENTIA    (ต่อจากฉบับท่ี 2 (2558) ; N Engl  J Med 2015; 372:2533-2540 June 25, 2015)    

            นายแพทยส์มศกัดิ ์ ลพัธกิลุธรรม  

         ตัวอย่างผู้ป่วยอายุ 89 ปี มีประวัติโรคอัลไซเมอร์มานาน 10 ปี มาโรงพยาบาลด้วยมีไว้ (38.8 c๐) ไอมีเสมหะ หายใจเร็ว (28ครั้งต่อนาที) โดยผู้ป่วยรายนี้เป็น
ระยะ advanced dementia กล่าวคือ มีความจ าถดถอยมากจ าสมาชิกในครอบครัวไม่ได้  พูดไม่ได้ออกเสียงไม่เป็นภาษา นอนติดเตียงเคลื่อนไหวไม่ได้ อุจจาระและ
ปัสสาวะกลั้นไม่ได้ ผู้ป่วยมีปัญหาการกลืน มีอาการไอทุกครั้งที่รับประทานอาหารหรือน้ า 

         บทความนี้ได้สรุปการดูแลผู้ป่วยรายนี้โดยการวางแผนดูแลในระยะต่อไปโดยมีเป้าหมายการดูแลแบบ comfort care แต่จะมีการแนะน าและหารือกับญาติ
ผู้รับผิดชอบผู้ป่วยรวมทั้งพิจารณาร่วมกันกับความตั้งใจของผู้ป่วยที่ได้ให้ไว้  หรือสื่อสารไว้ก่อนหน้านี้ด้วยตัวผู้ป่วยเอง  การรั กษาภาวะติดเช้ือ หากเป็นการรักษาแบบ 
comfort care จะให้ยาลดไข้หรือให้ออกซิเจน ถ้ามีปอดอักเสบ จะไม่พิจารณาแบบการให้ยาปฏิชีวนะ แต่ถ้าญาติผู้ป่วยต้องการให้รักษามากกว่า comfort care จะ
พิจารณาให้ยาปฏิชีวนะโดยบริหารยาด้วยวิธีที่สะดวกที่สุดและให้ ณ สถานที่ดูแลเสมอ (ถือว่าการให้ยาปฏิชีวนะและการให้ยารักษาในโรงพยา บาลไม่ใช่การรักษาแบบ 
comfort care) แต่หากญาติมีความประสงค์การรักษาเพื่อให้ผู้ป่วยมีชีวิตยืนยาวเท่าที่รักษาได้ จึงจะให้การรักษาในโรงพยาบาล  

        ปัญหาการรับประทานอาหาร การรักษาแบบ comfort care จะให้ป้อนอาหารทางปาก แม้จะมีผลท าให้ได้อาหารจะน้อยไปก็ตาม ไม่ใส่สายให้อาหารเพราะจาก
การรวบรวมผลการศึกษาไม่มีหลักฐานชัดเจนว่า การให้อาหารทางสายจะมีผลให้ภาวะโภชนาการ,คุณภาพชีวิต หรือการหายของแผลกดทับดีกว่าการให้ อาหารโดยป้อน
ทางปาก รวมทั้งไม่ป้องกันการส าลัก และมีความเสี่ยงในการใส่สายอาหาร 

        ความเห็น    บทความนี้เสนอการดูแลผู้ป่วย advanced dementia โดย comfort care  เพื่อให้ผู้ป่วยไม่ต้องทุกข์ทนกับการรักษาทางการแพทย์ เช่น การให้สาย
อาหาร การให้ยาปฏิชีวนะหรือการรักษาในโรงพยาบาล การศึกษาในสหรัฐอเมริกาพบว่า ผู้ป่วย advanced dementia มีอายุโดยเฉลี่ย 1 ปี 4 เดือน และมีปัญหาส าคัญ
ที่พบบ่อยคือ ปัญหาการรับประทานอาหารส าลัก ไข้ และปอดอักเสบ ผู้ป่วยได้รับการดูแลในสถานดูแล อย่างไรก็ตามรูปแบบการรักษาตั้งอยู่บนพืน้ฐานของความต้องการ
ของคนไข้ซึ่งได้เคยแสดงไว้และญาติผู้ป่วยรับผิดชอบ โดยมีการให้ค าแนะน าถึงผลของการรักษาแบบ comfort care โดยที่พื้นฐานทางวัฒนธรรม ประเพณี แนวความคิด
และการด ารงชีวิตของชาวตะวันออก โดยเฉพาะในประเทศไทยแตกต่างจากชาวตะวันตก ซึ่งผู้ป่วยสมองเสื่อมส่วนใหญ่ยังได้รับการดูแลในบ้านจากครอบครัวแม้ในระยะ
ท้ายหรือ advanced dementia ผู้ป่วยก็ยังได้รับการดูแลจากสมาชิกในครอบครัว หรือจ้างบุคคลมาช่วยดูแล ไม่ได้อยู่ในสถานดูแล และมีส่วนน้อยมากที่ได้รับการดูแล
ในโรงพยาบาล  ครอบครัวของผู้ป่วยจะยอมรับการดูแลแบบ comfort care ตามบทความนี้ได้หรือไม่ โดยให้ผู้ดูแลป้อนอาหารทางปาก ให้ยาลดไข้เมื่อมีไข้เท่านั้นไม่ได้
ปรึกษาแพทย์  หรือปรึกษาแล้วแพทย์ไม่ได้ให้ยาปฏิชีวนะ มีปอดอักเสบไม่ต้องรักษาในโรงพยาบาล ออกซิเจนไม่มีพร้อมที่บ้าน เมื่อผู้ป่วยดีขึ้นไม่มีไข้ ให้อาหารโดยการ
ป้อนทางปากต่อไป โดยหลักการแม้จะมีความเห็นและตกลงใจจากญาติที่จะให้ผู้ป่วยได้รับการดูแลแบบ comfort care แต่เมื่อเผชิญกับปัญหาอาการต่างๆโดยตรง
ดังกล่าวญาติจะยอมรับcomfort care ได้หรือไม่ 

         สดุทา้ย     ท่านสมาชิกมีความเห็นว่าอย่างไร แตกต่างจากความเห็นบทความอย่างไรหรือไม่  

     เชิญท่านให้ความเห็น วิจารณ์ หรือแบ่งปนัประสบการณก์ารดูแลผู้ปว่ยสมองเสื่อมระยะต่างๆ,รวมทั้งการดูแลผู้ปว่ย advanced dementia โดยสง่มาที่ สมาคมโรค
สมองเสื่อมแห่งประเทศไทย หรือ email: dementiadat@gmail.com  

  

ชายอาย ุ89 ป ี มปีระวตั ิ Alzheimer’s disease นาน 10 ป ีมาโรงพยาบาลดว้ยอาการไข ้ (T = 38.8oC)  ไอมีเสมหะ หายใจเรว็ 28 ครัง้ต่อนาท ี ในระยะเวลา 6 เดือนทีผ่า่นมา
ผูป้ว่ยมอีาการ ไอทกุครัง้เวลารบัประทานอาหาร และมปีญัหาในการกลนือาหาร  ผูป้ว่ยเสยีความจ าอยา่งมากจ าลูกสาวผูด้แูลประจ าไม่ได ้ นอนตดิเตียงตลอด ออกเสยีงไดแ้ละเป็น

ค าไดเ้ลก็นอ้ย ไมส่ามารถมกีจิกรรมใดๆได้เอง ทา่นมคีวามเหน็หรอืจดัการตามหวัขอ้ต่อไปนีอ้ยา่งไร 

1.  รบัไวใ้นโรงพยาบาล 

2.  ประเมินและให้การรกัษาอยา่งไร 

 ผูป้ว่ยรายนีเ้ปน็ advanced dementia  ทา่นสามารถศึกษาไดว้า่การแพทยต์ะวนัตก มคีวามเหน็และให้การดแูลผูป้ว่ยลกัษณะนี้อยา่งไร        

จากบทความ Advanced Dementia.  Susan L. Mitchell, M.D., M.P.H.N Engl J Med 2015; 372:2533-2540 June 25, 2015. 



     (ต่อจากหน้า 2) 
   

หลักใหญ่ๆ ของการฝึก – สติ สมาธิมี 14 วิธี แต่ถ้าแตกย่อยออกไปมี 40 วิธี ส าหรับผู้ที่ไม่มีประสบการณ์เร่ืองการฝึกสติ – สมาธิเลย ผมคิด
ว่าง่ายที่สุดสะดวกมากที่สุด คือ 

1.  “สติอยูท่ีเ่ทา้” สติ – สมาธิ  ตัวรู้ไปจับประกบ  การเคล่ือนไหวของเท้า...เดินจงกรม...วิ่งจงกรม 
2.  “สติอยูท่ีม่อื”  สติ – สมาธิ  ตัวรู้ ธาตุรู้อยู่ที่การเคล่ือนไหว  มือย้ายต าแหน่งของมือ การขยับมือ 14 จังหวะ วิธีของหลวงพ่อเทียน/พระอาจารย์

ค าเขียน/ พระอาจารย์ไพศาล  วัดป่า สุคะโต จังหวัดชัยภูมิ 
3.“สติอยูก่ับลมหายใจ” อานาปานสติ สติ-สมาธิ  รู้ลมหายใจเข้า-ลมหายใจออก รู้...รู้...รู้...ไม่ว่าจะเร่ิมฝึกด้วยวิธีไหน  สุดท้ายเมื่อฝึกมากขึ้นก็จะเข้า

มาพบกันที่ลมหายใจ เพราะง่ายที่สุด สะดวก  มากที่สุด ฝึกได้ทุกอิริยาบถ แม้ขณะเจ็บป่วยเป็นอัมพฤกษ์-อัมพาต แขนขาไม่มีแรงขยับไม่ได้   
4.“สติอยูท่ีป่าก”...ค าพูดสวดมนต์/ภาวนา  สติ-สมาธิรู้การขยับเขยื้อน เคล่ือนไหว ของปาก...ปากว่า นะโมตัสสะ ก็รู้ว่าเราก าลังพูดสวด นะโมตัสสะ 

 

วิง่สมาธแิลว้ไดอ้ะไร?  เกดิอะไรขึน้ในตวัเราสมองเรา? 
  สิ่งที่เกิดขึ้นจากการวิ่งสมาธิมี 5 ประเด็นใหญ่ๆ 

1.  พลังจิต  พลังปัญญา  พลังสมาธิ  ที่มั่นคง  เข้มแข็ง เข้มข้น แบบต่อเนื่องเป็นชั่วโมง ขณะก าลังวิ่งสมาธิ 
     มองอีกมุกก็เป็นการทดสอบ ประเมินผลการฝึกสติสมาธิของเราว่าสามารถรักษา สติ-สมาธิ ไว้ได้ในภาวะ  
sustained physical- mental stress  ได้หรือไม่ 

2.  การผ่อนคลายความเคร่งเครียด จาก aerobic exercise…มีเหงื่อออก…ความเคร่งเครียดจะลดลงไป
ระดับหนึ่ง แม้เรายังมีความวติกกังวลติดค้างอยู่ในสมอง 

3.   คุณภาพการนอนที่ดีขึ้น หลับสนิท เพราะมี deep sleep Non-REM stage 3 & 4 จาก aerobic exercise 

สมองได้พักผ่อนเต็มที่   ตื่นนอนตอนเช้ารู้สึกสดชื่น มีพลังกายพลังจิต 
4.   Physical fitness ความแขง็แรง เข้มแข็ง ของร่างกายทกุระบบในร่างกายของเรา...กล้ามเนื้อขา ข้อเข่า ข้อเท้า หัวใจ ปอด ตับ รวมทั้ง im-

mune system ด้วย 
5. Increased brain mass/volume both grey and white matters: ณ ปัจจบุันมีข้อมูล neuroimagingสนับสนุน 

มากขึ้น เร่ือง vigorous and endurance exercises ท าให้ brain mass เพ่ิมขึ้น  อายุไม่ใช่ตัวแปรที่ส าคัญคนสูงอายุก็ยังมสิีทธิ  จุดส าคัญอยู่ที่ appropriate 
and right basic, physiologic, principle, of  muscle and  nerve stimulation 
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