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บทคัดย่อ 
 

การจัดการงานศพผู้ที่ติดเชื้อ COVID-19 จ านวนมาก มีความยุ่งยากซับซ้อนส่งผลกระทบ
ต่อกิจของพระสงฆ์และภาวะสุขภาพของพระสงฆ์และผู้เกี่ยวข้อง การเปลี่ยนขั้นตอนการด าเนินการ
ตามสังคมวัฒนธรรมต้องสอดรับกับมาตรการป้องกันการแพร่ระบาดของเชื้อ COVID-19 การศึกษา
คร้ังนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาบทบาทของพระสงฆ์ในการฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค 
COVID-19 ในจังหวัดอุบลราชธานี  และศึกษาข้อเสนอรูปแบบการจัดการของพระสงฆ์พี่
ประกอบการฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค COVID-19 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิง
คุณภาพ มีผู้ให้ข้อมูลส าคัญ (Key Information) คือ พระสงฆ์และเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้องกับการ
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จัดการฌาปนกิจศพผู้ เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค COVID-19 โดยการเลือกแบบเจาะจง 
(Purposive Sampling) รวม จ านวน 30 รูป/คน เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ 
แนวค าถามสัมภาษณ์เชิงลึกเก่ียวกับบทบาทของพระสงฆ์ในการฌาปนกิจศพผู้ป่วยติด COVID-19 
และ แนวทางการสังเกตกิจกรรมการฌาปนกิจศพผู้ เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค COVID-19 
วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้การวิเคราะห์เนื้อหา ข้อค้นพบบทบาทของพระสงฆ์  2 ประเด็น คือ 1. มีส่วน
ร่วมของพระสงฆ์ในกิจกรรมและพิธีฌาปนกิจศพผู้ติดเชื้อโควิด-19 ได้แก่ 1) รับผิดชอบหลักในการ
รับฌาปนกิจผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค COVID-19 2) รับนโยบายและร่วมออกแบบการบริหาร
จัดการพิธีฌาปนกิจ 3) เป็นผู้ประสานสิบทิศ และ 2. เป็นผู้น าทางจิตวิญญาณ แม้อยู่ในสถานการณ์
ที่วิกฤตการแพร่ระบาดของ COVID-19 โดยน าหลักธรรมไปบูรณาการใช้กับพิธีฌาปนกิจอย่าง
เหมาะสม มีความสามารถในการจูงใจคนให้ปฏิบัติตามแนวทางพุทธศาสนา และมีความเป็นผู้ที่มี
ภาวะความเป็นผู้น าสูง โดยข้อเสนอรูปแบบการฌาปนกิจผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค COVID-19 
วิถีใหม่ ได้แก่ 1) ลดขั้นตอนในการประกอบพิธีศพ และจัดระบบการด าเนินพิธีฌาปนกิจศพที่
ปลอดภัยจากการติดเชื้อโรค 2) เตรียมความพร้อมรับฌาปนกิจศพทั้งสถานที่และผู้เก่ียวข้อง 3) ใช้
หลักธรรมพรหมวิหารสี่ 4) มีการประชุมปรึกษาร่วมกันหน่วยงานที่เก่ียวข้องอย่างสม่ าเสมอ 5) การ
จัดระบบสวัสดิการ 6) การสร้างขวัญและก าลังใจให้กับพระสงฆ์และผู้เกี่ยวข้องก 7) ฝึกทักษะการ
ใช้เครื่องป้องกันการติดเชื้อ และ 8) ควรมีการจัดตั้งกองทุนเพื่อช่วยค่าใช้จ่ายให้กับพระสงฆ์ และ
ผู้เกี่ยวข้อง การศึกษาครั้งนี้จะช่วยเกิดการเตรียมความพร้อมในการประกอบพิธีฌาปนกิจวิถีใหม่
ของพระสงฆ์ที่ช่วยให้พระสงฆ์ปลอดภัยจากการติดเชื้อ ซึ่งหน่วยงานที่ เกี่ยวข้องควรให้การ
สนับสนุนช่วยเหลือพระสงฆ์ในฐานะที่เป็นผู้น าทางจิตวิญญาณของศาสนาพุทธต่อไป 
 
ค าส าคัญ : บทบาทของพระสงฆ์; ฌาปนกิจศพ; โควิด-19 
 

Abstract 
 

The funeral management for many people who had died with infected 
COVID-1 9  was complicated. This situation had effect on the tasks and health 
conditions of monks and it had also influence on the related persons. Funeral 
ceremonies had been reduced in some parts, but still follow the local cultural 
tradition and in accordance with preventive measures the spread of COVID-1 9 
infection. The objectives of the qualitative research were 1 )  to study the role of 
monks in the funeral of the deceased persons from COVID-1 9  infection in Ubon 
Ratchathani Province and 2) to study the suggestion of monks for management the 
cremation model of deceased persons who died from COVID-19 infection. The Key 
Information in this study were the monks and staffs who had responsibility in the 
funeral arrangements for the gone persons from COVID-19 infection. Sample was 30 
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persons selected through purposive sampling. Data collection was used by in-
depth interview consist of questionnaire and guidelines for observing funeral 
activities for COVID-19 victims. The data were analyzed using content analysis. The 
research findings as follows; on the role of monks had 2 issues (1) The participation 
of monks in activities and funeral ceremonies for infected people with COVID-1 9 
composed of 1) the main responsibility for managed the funeral deceased persons 
from infection COVID-19. 2) Accepting policies and co-designing the management of 
cremation ceremonies 3) Being a coordinator of the ten directions and (2) Being a 
spiritual leader even though they faced in the COVID-19  epidemic crisis situation. 
They applied the principles of morality to the funeral ceremony appropriately and 
they had ability to motivate people to follow Buddhist practices. Including, they 
have high a leadership. Another subject, the counsel of monks for a new way to 
management the cremation model of deceased persons who died from COVID-19 
infection as follow;  1) reducing the process of funeral ceremonies. and establishing 
a system for safe funeral ceremonies from infection 2 )  preparing for funeral 
services for both the site and those involved 3 )  using the Four Dharma Viharn 
principles 4 )  having regular consultation meetings with relevant agencies 5 ) 
organizing the welfare system, 6) building morale for monks and related persons, 7) 
practicing the skills of using anti-infection equipment, and 8) should be establish a 
fund to help the monks and colleagues. This study useful for preparing monks for 
a new way of cremation that keeps monks safe from infection. The relevant 
agencies should continue to support the monks as spiritual leaders of Buddhism.  
 
Keywords : role of the monks; funeral; Corvid-19 
 
บทน า 
 

โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) มีการระบาดใหญ่ (Pandemic) ไปทั่วโลก   
รายงานสถานการณ์จากองค์การอนามัยโลกวันที่ 3 พฤศจิกายน 2564 พบว่า มีผู้ติดเชื้อยืนยัน
สะสม 247,472,724 คน เสียชีวิตรวม 5,012,337 คน ติดเชื้อรายใหม่ใน 24 ชั่วโมง 487,214 คน  
โดยมีผู้ป่วยจ านวนมากที่สุดคือ ทวีปสหรัฐอเมริการองลงมาคือทวีปยุโรป และเอเชียภาคตะวันออก
เฉียงใต้ ส าหรับประเทศไทยพบว่า มีผู้ติดเชื้อยืนยันสะสม 1,935,442 คน เสียชีวิตรวม 19,394  
คน ติดเชื้อรายใหม่ใน 24 ชั่วโมง 7,679 คน เสียชีวิตใน 24 ชั่วโมง 56 คน  (World Health 
Organization: WHO, 2021) ส่วนจังหวัดอุบลราชธานี รายงานตั้งแต่เดือน เมษายน 2564 ถึง 
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วันที่ 11 พฤศจิกายน พ.ศ. 2564 มีผู้ป่วยสะสม รวม 20,573 คน ผู้ป่วยรายใหม่ 118 คน ผู้ป่วย
เสียชีวิตสะสม 161 ราย (ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดอุบลราชธานี, 2564)  
  การเสียชีวิตของผู้ป่วยติดเชื้อ COVID-19 ที่มีจ านวนมากนั้นก่อให้เกิดปัญหาในการจัดการ
กับศพเป็นอย่างมากเนื่องจากอาจท าให้ผู้ที่เกี่ยวข้องกับการจัดการศพผู้ที่ติดเชื้อ COVID-19 เสี่ยง
ต่อการติดเชื้อได้เช่นกัน (กรมการแพทย์, 2564) ความต้องการวัดที่รับจัดการจัดการฌาปนกิจศพมี
มากขึ้น แต่วัดที่รับจัดงานมีน้อย เนื่องจากต้องใช้เมรุเผาศพที่สามารถเผาได้อย่างรวดเร็วโดยไม่มี
การกระจายของฝุ่นจากการเผารวมทั้งพระสงฆ์ที่จะด าเนินกิจสงฆ์นี้มีน้อย กระบวนการจัดการมี
ความยุ่งยากมากที่จ าเป็นต้องระวังการแพร่ระบาดทุกขั้นตอน ทั้งนี้พระสงฆ์เองอาจยังเตรียมตัวไม่
พร้อมทั้งด้านความรู้และทักษะที่จ าเป็นและเฉพาะในการจัดการฌาปนกิจศพผู้ที่ติดเชื้อ COVID-19  
  บทเรียนการจัดการศพผู้ที่ติดเชื้อ COVID-19 โดยพระสงฆ์ ซึ่งเริ่มตั้งแต่ ปี พ.ศ.2563 มี
การจัดระบบและเตรียมผู้เก่ียวข้องหลายหน่วยงานรวมทั้งเก่ียวข้องกับประชาชนที่อยู่ใกล้เคียง โดย
จังหวัดอุบลราชธานี มีโรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ ซึ่งบริการสุขภาพระดับตติยภูมิที่รับรักษา
ผู้ป่วยติดเชื้อ COVID-19 เมื่อมีการเสียชีวิต จะมีการปฏิบัติตามมาตรการในการเผาศพภายใน 24 
ชั่วโมง (กรมการควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข, 2563) ในวัดที่มีความพร้อมของจังหวัด
อุบลราชธานี ซึ่งอยู่ในอ าเภอเมืองและอ าเภอวารินช าราบเป็นหลัก มีวัดที่สามารถเผาศพผู้เสียชีวิต
จากโรค COVID-19 เพียง 7 แห่ง (ส านักงานพระพุทธศาสนา, 2564) โดยมีผู้เสียชีวิตจากโรค 
COVID-19 ซึ่งเสียชีวิตวันละ 1-2 คน แม้ว่าข้อมูลในปัจจุบันชี้ว่าการเกิดผู้ป่วยใหม่ของจังหวัดอุบล
จะมีแนวโน้มลดลง แต่เนื่องจากการเคลื่อนย้ายของประชากรมากขึ้นจากมาตรการการผ่อนคลาย
ของรัฐ อีกทั้งมีการประกาศเปิดประเทศเพื่อเปิดเศรษฐกิจ ผ่อนคลายให้ผู้ที่ฉีดวัคซีนครบโดสแล้ว
จาก 45 ประเทศ และเขตปกครองพิเศษฮ่องกง เดินทางเข้าไทยได้ตั้งแต่ 1 พฤศจิกายน 2564  จะ
ท าให้มีโอกาสเกิดการระบาดและมีผู้เสียชีวิตเพิ่มขึ้นอีก จึงกระทบต่อพระสงฆ์เนื่องจากต้องใกล้ชิด
บุคคลจ านวนมาก และต้องประกอบพิธีกรรมทางศาสนารวมทั้งการฌาปนกิจที่จะต้องมีพระสงฆ์ซึ่ง
เป็นบุคคลส าคัญในพิธีกรรมตามความเชื่อของศาสนาพุทธ (พระมหาจ านงค์ สิริวณฺโณ  (ผมไผ), 2564, 
จรูญศรี มีหนองหว้า ไวยพร พรมวงค์ พระครูธรรมธรศิริวัฒน์  พระใบฎีกาสุพจน์ ตปสีโล พระครู
โกศลวิหารคุณ,  2565) การจัดการงานศพผู้ที่ติดเชื้อ COVID-19 จ านวนมากนั้นมีความยุ่งยาก
ซับซ้อนไม่เพียงแต่ส่งผลกระทบต่อบุคลากรด้านสุขภาพ แต่ยังกระทบต่อพระสงฆ์ทั้งด้านกิจของ
พระสงฆ์และภาวะสุขภาพของพระสงฆ์ รวมทั้งการเปลี่ยนขั้นตอนการด าเนินการตามสังคม
วัฒนธรรมเดิมที่เปลี่ยนแปลงไป การท ากิจกรรมใด ๆ ด้านศาสนกิจต้องสอดรับกับมาตรการการ
ป้องกันการแพร่ระบาดของเชื้อ COVID-19 (ส านักเลขาธิการมหาเถรสมาคม, 2563) อย่างไรก็ตาม 
การศึกษาที่ผ่านมาพบน้อยมากที่จะมีผู้กล่าวถึงการจัดงานฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตด้วยโรคติดเชื้อ 
COVID-19 ที่ค านึงถึงความปลอดภัยของพระสงฆ์และบทบาทของพระสงฆ์ในการฌาปนกิจที่มีการ
เปลี่ยนแปลงไปตามศาสนกิจใหม่ งานวิจัยนี้มีค าถามการวิจัยคือ บทบาทของพระสงฆ์ในการ
ฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค COVID-19 เป็นอย่างไร 
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วัตถุประสงค์การวิจัย 
   

1. เพื่อศึกษาบทบาทของพระสงฆ์ในการฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค 
COVID-19 ในจังหวัดอุบลราชธาน ี

2. เพื่อศึกษารูปแบบการจัดการของพระสงฆ์พี่ประกอบการฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจาก
การติดเชื้อโรค COVID-19 ในจังหวัดอุบลราชธาน ี
  

วิธีด าเนินการวิจัย 
 

  1. ประชากรและกลุ่มเป้าหมาย  
 ประชากรและกลุ่มเป้าหมาย คือ ผู้ให้ข้อมูลส าคัญ (Key Information) คือ พระสงฆ์ที่
เกี่ยวข้องกับการจัดการฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค COVID-19 โดยการเลือกแบบ
เจาะจง (Purposive Sampling) รวม จ านวน 30 รูป/คน อันประกอบด้วย 1) เจ้าอาวาส จ านวน 
7 รูป/คน 2) พระสงฆ์ที่มีส่วนร่วมในการฌาปนกิจ จ านวน 15 รูป/คน 3) เจ้าหน้าที่ขนศพ จ านวน 
2 คน 4) เจ้าหน้าที่สาธารณสุขที่เกี่ยวข้องกับการจัดการศพ จ านวน 2 คน และ 5) สัปเหร่อ 4 คน 
 2. เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย แนวทางการสัมภาษณ์และแนว
ทางการสังเกต มี 3 ส่วน ดังนี้ 
  ส่วนที่ 1 แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ให้ข้อมูล สร้างขึ้นโดยผู้วิจัยเป็นแบบให้
เลือกตอบและเติมข้อความ 
  ส่วนที่ 2 แนวค าถามสัมภาษณ์เชิงลึก เก่ียวกับบทบาทของพระสงฆ์ในการฌาปนกิจศพ
ผู้ป่วยติด COVID-19 ได้แก่ การเตรียมความพร้อมของพระสงฆ์ เจ้าหน้าที่ วัด หรือหน่วยอ่ืนๆที่
เก่ียวข้องกับการฌาปนกิจศพ 
 ส่วนที่ 3 แนวทางการสังเกตกิจกรรมการฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค 
COVID-19 
  เครื่องมือที่ส าคัญในการเก็บข้อมูลเชิงคุณภาพ คือ ตัวผู้วิจัย เพื่อให้ได้ข้อมูลที่ละเอียดและ
ครบถ้วน ดังนั้น ผู้วิจัยต้องมีความไวต่อทฤษฎี (Theoretical Sensitivity) โดยผู้วิจัยได้เตรียมตัวใน
ส่วนของความรู้และทักษะ ซึ่งผู้วิจัยมีประสบการณ์การเรียนและการท าวิจัยเชิงคุณภาพร่วมกับ
ผู้เชี่ยวชาญด้านการท าวิจัยเชิงคุณภาพมาก่อน ทั้งนี้ผู้ร่วมวิจัยจะได้รับการฝึกการเก็บข้อมูลเชิง
คุณภาพ ได้แก่ การสังเกต การสัมภาษณ์ การจัดการข้อมูลเชิงคุณภาพ และการวิเคราะห์ข้อมูลเชิง
คุณภาพ 
 3. การวิเคราะห์ข้อมูล 
 3.1 ข้อมูลเชิงปริมาณ แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล ใช้ ร้อยละ ความถี่ 
 3.2 ข้อมูลเชิงคุณภาพ ใช้การวิ เคราะห์เนื้ อหา (Content analysis) จากการ
สัมภาษณ์ สังเกต แล้วน ามาสังเคราะห์สรุปน าเสนอในเชิงพรรณนาต่อไป 



 

74     | Journal of MCU Ubon Review,Vol.7 No.3 (September-December 2022) 

 

ผลการวิจัย 

 
 จากการศึกษาเร่ืองบทบาทของพระสงฆ์ในการฌาปนกิจศพผู้เสยีชีวิตจากการติดเชื้อโรค 
COVID-19 ในจังหวัดอุบลราชธาน ีผู้วิจัยไดส้รุปผลการศึกษา ดังนี ้

1. บทบาทพระสงฆ์ในการประกอบพิธีฌาปนกิจศพผู้ตดิเชื้อโควิด-19 : เจ้าอาวาสวัด
และพระสงฆ ์

การถอดบทเรียนจากการสัมภาษณ์เจ้าอาวาสถึงการมีส่วนร่วมในการด าเนินพิธีฌาปนกิจ
ผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโควิด-19 พบว่ามีประเด็นดังต่อไปนี้ 
  1.1 การมีส่วนร่วมของพระสงฆ์ในกิจกรรมและพิธีฌาปนกิจศพผู้ติดเชื้อโควิด-19 
 ผู้น าองค์กรทางคณะสงฆ์ผู้ให้ข้อมูลที่เป็นเจ้าอาวาสจ านวน 4 วัด พบว่าแต่ละวัดบทบาทของเจ้า
อาวาสในการประกอบพิธีฌาปนกิจศพโควิด-19 นั้น แบ่งออกเป็น 2 กลุ่มคือ กลุ่มที่มีบทบาทเข้า
ร่วมในกิจกรรม จ านวน 3 ใน 4 วัด และกลุ่มที่เจ้าอาวาส ไม่ได้เข้าร่วมกิจกรรมโดยตรงแต่เป็นผู้ที่
คอยอ านวยความสะดวก และส่งต่อนโยบายมอบหมายให้กับพระลูกวัดและเจ้าหน้าที่ได้ด าเนินการ
ประกอบพิธีตามแนวทาง โดยกลุ่มที่เจ้าอาวาสมีส่วนร่วมในการด าเนินกิจกรรมนั้นพบว่า เนื่องจาก
ในวัดมีจ านวนพระที่เป็นผู้ประกอบพิธีจ านวนค่อนข้างน้อย และมีการหมุนเวียน และการที่อยู่ใน
สถานะของผู้น าคณะสงฆ์จึงตัดสินใจเข้าร่วมประกอบพิธีด้วยตลอด ยกเว้นในกรณีที่มีกิจนิมนต์
อย่างอื่น จะมอบหมายให้กับรองเจ้าอาวาสหรือพระรูปอ่ืนเป็นผู้ด าเนินการแทน ซึ่งจากการถอดบท
สัมภาษณ์ได้ข้อมูลเหตุผลในการเข้าร่วมพิธีของเจ้าอาวาสว่า 

 “อาตมาก็จะเข้าร่วมตลอดถ้ามีกรณี เผาศพผู้วายชนม์ เพื่อให้ครบ 4 รูป และเป็น
แบบอย่างที่ดีต่อพระวัดอื่นๆด้วย เนื่องจากตอนนั้นยังไม่ค่อยมีวัดไหนในจังหวัดอุบลราชธานีกล้ารับ
ด าเนินการเลย” (เจ้าอาวาสวัดที่ 1) 

  “วัดเราอยู่ในเขตอ าเภอเมืองและใกล้โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์มากที่สุด การ
ตัดสินใจรับ เราได้ปรึกษาทางเจ้าหน้าที่ทุกภาคส่วนและผู้มีส่วนเก่ียวข้องก่อนแล้ว มีการเตรียมการ
เป็นอย่างดี ตัวอาตมาในฐานะผู้น าองค์กรทางคณะสงฆ์จึงคิดว่าเราด าเนินการได้”(เจ้าอาวาสวัดที่ 
2) 

 “อาตมาเป็นผู้ไปรับนโยบายมา และตัดสินใจรับด าเนินการ...วัดเราเป็นวัดที่มีเตาพิเศษที่
สามารถด าเนินการได้ จึงตัดสินใจรับด าเนินการ เมื่อรับด าเนินการแล้วปรากฏว่าเจ้าหน้าที่สัปเหร่อ
ตอนนั้นไม่กล้าด าเนินการ อาตมาในฐานะเจ้าอาวาสเลยด าเนินการเอง ร่วมกับพระลูกวัด เนื่องจาก
คนที่เป็นสัปเหร่อมีปัญหาว่าทางญาติเขามีความวิตกกังวล ณ ตอนนั้น” (เจ้าอาวาสวัดที่ 3) 

ส าหรับเจ้าอาวาสที่ได้เป็นผู้มีส่วนร่วมโดยตรงต่อการด าเนินการพิธีฌาปนกิจนั้นให้ข้อมูล
ว่า “ในส่วนการด าเนินพิธีต่างๆจะมอบไปยังรองเจ้าอาวาส และเจ้าหน้าที่ที่มาดูแลเป็นผู้ด าเนินการ
ตามนโยบาย เนื่องจากอาตมาเองมีปัญหาด้านสุขภาพและจะคอยเป็นผู้ให้การปรึกษา เอ้ืออ านวย
ตามขั้นตอนและกระบวนการ ส่วนการปฏิบัตินั้นจะมอบหมายให้ทางพระลูกวัดไป” 
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  1.2 ผู้น าทางจิตวิญญาณ ส าหรับบทบาทของเจ้าอาวาสที่มีส่วนในการด าเนินพิธีศพ
เป็นเสมือนผู้น าทางจิตวิญญาณให้กับผู้เสียชีวิตและญาตินั้น โดยมีบทบาททั้งในฐานะผู้น าของวัด
และผู้น าทางจิตวิญญาณที่เก่ียวข้องกับพิธีการทางพุทธศาสนา ได้แก่  
   1) อ านวยการและการประสานงาน เจ้าอาวาสมีบทบาทส าคัญ ในการ
ประสานงานกับเจ้าหน้าที่องค์กรภายนอก ทั้งเจ้าหน้าที่ทางภาครัฐและเอกชน สื่อสารกับองค์การ
พระพุทธศาสนา วัฒนธรรมจังหวัด รวมทั้งเจ้าหน้าที่สาธารณสุขจังหวัด และโรงพยาบาล ซึ่ง
เกี่ยวข้องกับการด าเนินการ มาตรการ และการมอบหมายศพมาประกอบพิธี โดยในแต่ละวัดมีการ
หมุนเวียนกันไปตามล าดับคิว และความพร้อมของบุคลากรในวัด การควบคุมและบริการ
งบประมาณในการด าเนินการ เนื่องจากบางรายที่เป็นศพไร้ญาติ แต่ละวัดจะมีงบประมาณส่วนหนึ่ง
มาจากทางภาครัฐ และบางวัดจะได้รับการสนับสนุนเพิ่มเติมจากญาติ โยม หรือผู้มีจิตศรัทธา
บริจาคมาให้ เช่น วัดสารพัฒนึก และวัดแสนส าราญ มีการตั้งกองทุนรับบริจาค และเบิกค่าใช้จ่าย
จากกองทุนนี้ในกรณีที่ค่าใช้จ่ายไม่เพียงพอ หรือเป็นศพที่ไร้ญาติ   
   “ในฐานะเจ้าอาวาสก็มีงานประสานงานนะ ประสานงานค่อนข้างเยอะ เช่น เมื่อเรา
ตัดสินใจว่าจะรับเป็นวัดประกอบพิธีศพโควิด ก็จะต้องเตรียมสถานที่การท าพิธี เขาจะก าหนดมาให้
ท าพิธีอยู่โซนข้างล่างก่อน จากนั้นเมื่อถึงเวลาขึ้นไปจุดไฟก็จะสวมชุดป้องกัน ซึ่งสนับสนุนจากสสอ.
วารินช าราบ กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม ส านักงานเหล่ากาชาด อาสาสมัคร สาธารณสุข
จังหวัด มูลนิธิสว่างบูชาธรรม เจ้าหน้าที่ โรงพยาบาลวารินช าราบ สลับกันมาดูแล เพราะช่วงนั้นคน
เสียชีวิตจ านวนมาก และมีผู้รอรับการฌาปนกิจค่อนข้างต่อเนื่อง แต่ระยะหลังก็เริ่มลดความถี่ลง 
ตามสถานการณ์ ดังนั้นต้องบอกว่าเราประสานและสื่อสารกันค่อนข้างเยอะ” 

  2) บทบาทในการเป็นผู้ด าเนินพิธีฌาปนกิจศพ เจ้าอาวาสวัดส่วนใหญ่ได้มีส่วน
เป็นผู้ด าเนินพิธีทางศาสนาให้กับผู้เสียชวีิต โดยกิจกรรมที่ปฏิบัติมากที่สุด คือ การเป็นคณะสงฆ์สวด
มาติกาบังสุกุลให้กับผู้เสียชีวิต การพิจารณาทอดผ้าบังสุกุล และมีจ านวน 1 วัด ที่เจ้าอาวาสมีส่วน
ร่วมโดยเป็นผู้จุดไฟเตาเผาศพ รวมทั้งพลิกตัวศพด้วยตนเอง โดยเป็นการด าเนินการในระยะเร่ิมแรก
ที่ยังขาดบุคลากร ซึ่งในขณะปฏิบัติหน้าที่นั้นจะต้องสวมใส่ชุด PPE หรือ PAPR เพื่อการรักษา
มาตรการและป้องกันการแพร่กระจายเชื้อไปด้วย  
 “อาตมามีส่วนร่วมประมาณ 14-15 ครั้ง โดยได้รับการประสานงานมาจากทางส านักงาน
พระพุทธศาสนาจังหวัดอุบลราชธานี และสาธารณสุขอ าเภอว่ามีผู้เสียชีวิต และขอใช้เตาเผาของวัด 
เนื่องจากวัดมีเตาพิเศษ ที่สามารถเผาศพโดยไม่ก่อมลพิษได้ โดยในช่วงเริ่มแรกจะมีการเตรียมพื้นที่
วัด เพื่อการน าส่งศพผู้ติดเชื้อเข้ามา ณ บริเวณเมรุวัด โดยเจ้าหน้าที่จากกองสาธารณสุข ส าหรับ
การประกอบพิธี ส่วนตัวแล้วอาตมาจะเป็นหนึ่งในพระสงฆ์ 4 รูป อาตมาเป็นหลัก และพระลูกวัด
อีก 3 รูป ที่เป็นผู้ท าพิธีในการสวดอุทิศส่วนกุศลให้ผู้วายชนม์ เริ่มแรกเลยอาตมาจะเป็นผู้ประชุม
เพลิงกับศพผู้ป่วยด้วยอาตมาเอง เนื่องจากที่วัดขณะนั้นสัปเหร่อ และญาติโยมท่านอ่ืนยังไม่ได้รับ
การเตรียมความพร้อมและฝึกฝน มีอาตมาและพระอีก 1 รูป ที่ได้รับการเตรียมความรู้ และสอน
วิธีการต่างๆ อาตมาจึงเป็นผู้คอยด าเนินการทั้งหมดในระยะแรก โดยในระยะแรกนั้นพระที่เข้าไป
กดสวิตช์เพื่อจุดเตานั้นจะต้องสวมชุด PPE และต่อมาปรับมาเป็นชุด PAPR ซึ่งในส่วนนี้ก็ได้รับการ
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สนับสนุนจากทั้งภาครัฐและองค์กรเอกชน รวมทั้งญาติโยมผู้วายชนม์เอง ในบางครั้งที่มีจิตศรัทธา
บริจาคสิ่งขอเพิ่มเติมมาให้” 

 1.3 ผู้ประสานสิบทิศ จากการฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจากโรคโควิด-19 ซึ่งเป็นโรคติดต่อ
ร้ายแรงและมีการท างานร่วมกันหลายภาคส่วน ท าให้ต้องใช้การสื่อสารทั้งภายในองค์กร สื่อสารกับ
เจ้าหน้าที่จากองค์กรต่าง ๆ แล้ว เจ้าอาวาสมีบทบาทส าคัญในการสื่อสารท าความเข้าใจกับบุคลากร
ในวัด คือ สัปเหร่อ พระลูกวัด เจ้าหน้าที่วัด ซึ่งแต่ละวัดมีการบริหารจัดการที่แตกต่างกันตามบริบท 
รวมทั้งญาติผู้วายชนม์ แต่จะมีการประชุมและมอบหมายงานกันอย่างชัดเจน  

 “ในการด าเนินการที่วัดเราจะมีการจัดประชุมเพื่อมอบหมายหน้าที่ หรืออาจจะสั่งการ
โดยวาจาไป จากตัวอาตมาในนามเจ้าอาวาสอะไรก็ว่าไป จะส่งให้พระลูกวัดและผู้ที่เก่ียวข้องเขา
ด าเนินการต่อนะ ในส่วนรับประกอบพิธีวัดเราเองก็รับมาแล้วประมาณ 40 ราย”  
 การรับและส่งต่อนโยบายจากการสัมภาษณ์เจ้าอาวาสเป็นไปในทางเดียวกันพบว่าเจ้า
อาวาสมีบทบาทในการรับนโยบายและแนวปฏิบัติจากทางส านักงานพระพุทธศาสนา ส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัด ส านักงานจังหวัดอุบลราชธานี เหล่ากาชาด และโรงพยาบาล ท าหน้าที่
ประสานงานให้ข้อมูลและแนวปฏิบัติ ตลอดจนมอบหมายเจ้าหน้าที่ให้มาด าเนินงานเตรียมความ
พร้อมกับทางวัด  
  “เรารับนโยบายจากเจ้าหน้าที่ มีเจ้าหน้าที่มาแนะน าจากส านกัพุทธ ส านักงานจังหวัด รอง
ผู้ว่าราชการจังหวัด ส านักงานสาธารณสุข และโรงพยาบาล ซึ่งจะหมุนเวียนกันมาตามแต่ละ
วงรอบ”  

ส าหรับการส่งมอบในโยบายจากการสัมภาษณ์เจ้าอาวาสจ านวนสี่วัด พบว่าสามในสี่ท่านมี
การส่งมอบนโยบายโดยการจัดประชุมร่วมกันและด าเนินงานไปพร้อมกัน ขณะที่อีกหนึ่งวัดเจ้า
อาวาสมีบทบาทในการส่งมอบนโยบายและเป็นผู้อ านวยการส่งต่อนโยบายไปสู่ผู้ เกี่ยวข้อง
ด าเนินการต่อไป  

 “การส่งต่อนโยบายก็ส่วนมากจะเรียนรู้ไปพร้อมๆกันทั้งวัด แต่ในบางกรณีที่เจ้าอาวาส
เป็นผู้ไปรับนโยบายมาก็จะมีการน าเสนอต่อคณะกรรมการด าเนินการ ผู้ที่มีส่วนเก่ียวข้อง เจ้าหน้าที่
วัดที่ท าพิธีศพ” 

2. ผลการสังเคราะห์รูปแบบการจัดการของพระสงฆ์ที่ประกอบการฌาปนกิจศพ
ผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค COVID-19 
  2.1 ลดขั้นตอนการด าเนินการพิธีศพแตกต่างจากเดิม 
      จากการศึกษาพบว่าพระสงฆ์ผู้ ให้ข้อมูล อธิบายเป็นไปในแนวทางเดียวกันว่า 
กระบวนการมีความแตกต่างจากก่อนสถานการณ์โควิด โดยพบว่าส่วนใหญ่เน้นพิธีกรรมที่ส าคัญ ที่
ยังคงให้คงไว้ แต่กระชับระยะเวลามากข้ึน ได้แก่ การสวดมาติกาบังสุกุล อุทิศส่วนกุศลให้ผู้เสียชีวิต 
การทอดผ้าบังสุกุล และการเผาศพ แต่พิธีการอย่างอ่ืนที่ไม่มีแล้ว เช่น การสวดอภิธรรมศพ การ
แสดงพระธรรมเทศนา การวางดอกไม้จันท์ การมอบของช าร่วย ซึ่งในส่วนนี้กระบวนการค่อนข้าง
ใช้ระยะเวลานาน ดังนั้นเมื่อไม่มีกระบวนการเหล่านี้ การด าเนินพิธีศพจึงมีระยะเวลาที่สั้นลง 
ระยะเวลาจากเคลื่อนศพมาถึงวัด จนกระทั่งแล้วเสร็จจะใช้ระยะเวลาประมาณ 1-2 ชั่วโมง ต่อศพ  
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  แตกต่างจากก่อนหน้านี้ ถ้าศพทั่วไปก็อาจจะใช้เวลาประมาณ 2-3 วัน แล้วแต่กรณี 
อย่างไรก็ตาม ตามประเพณีและหลักทางพระพุทธศาสนานั้นยังถือว่ากิจกรรมยังคงครบถ้วน
สมบูรณ์อยู่ คือ มีการสวดมาติกา บังสุกุล โดยพระจ านวน 4 รูป และมีการทอดผ้าบังสุกุล รวมทั้ง
การกรวดน้ ารับศีลก่อนที่จะด าเนินการประชุมเพลิงตามล าดับ  
  “ส่วนใหญ่เราก็จะท าพิธีที่ส าคัญที่คงไว้ คือ การสวดมาติกาบังสุกุล การทอดผ้าบังสุกุล 
อันนี้เราจะคงไว้ แต่จะกระชับระยะเวลาให้สั้นที่สุด และการนั่งของพระและญาติโยมก็จะเว้น
ระยะห่างชัดเจน ตามมาตรการ ส่วนกิจกรรมที่ไม่มีคือ การวางดอกไม้จันท์ การสวดอภิธรรม และ
การแสดงธรรมเทศนา รวมทั้งงานพิธีทางญาติโยมแบบเช่นแต่ก่อน เพราะศพไม่ได้ไปไว้ไหน จาก
โรงพยาบาลมาก็คือเราเข้ามาที่เมรุโดยตรงเลยทันที ก็จะลดระยะเวลาได้ค่อนข้างมาก” 
 นอกจากนี้ในกรณีที่ญาติผู้ เสียชีวิตอยู่ต่างอ าเภอหรือต่างจังหวัด ต้องรอรับอัฐิของ
ผู้เสียชีวิตกลับไปบ าเพ็ญกุศลต่อเองโดยจะให้รออยู่ที่บริเวณวัดเป็นเวลาประมาณ 2-3 ชั่วโมง หลัง
การเผาไหม้เสร็จสิ้นจึงจะให้ญาติด าเนินการเก็บเถ้าอัฐิไปบ าเพ็ญกุศลได้ตามนโยบาย 
 2.2 ปรับปรุงขั้นตอนและระบบในการด าเนินพิธีฌาปนกิจศพ 
 ผู้ให้ข้อมูลที่เป็นเจ้าอาวาสให้ข้อมูลในแนวทางเดียวกันว่า ขั้นตอนกิจกรรมต่างๆจะมี
การวางระบบ และที่เพิ่มเติมมาคือการเตรียมความรู้ ความพร้อมทางด้านร่างกาย อุปกรณ์ และ
ขั้นตอน โดยแต่ละวัดจะมีเจ้าหน้าที่มาเตรียมด้านสถานที่และบุคลากรต่างๆ และมีระบบการ
ด าเนินการพอสังเขป ดังนี้ 

- เมื่อทราบว่าจะมีศพมาที่วัดเจ้าอาวาสจะมอบหมายให้พระลูกวัดหรือเจ้าหน้าที่เตรียม
สถานที่ อุปกรณ์ และเตาเผาให้มีความพร้อม โดยเฉพาะอย่างยิ่งน้ ามันเชื้อเพลิง 

- เมื่อศพมาถึงจะมีเจ้าหน้าที่จากสาธารณสุข มาท าการตรวจคัดกรอง วัดไข้ ตรวจ ATK 
(ในระยะหลังไม่มีการตรวจ) มีอุปกรณ์เจลแอลกอฮอล์ หน้ากากอนามัยบริการ 

- ก าหนดที่นั่งเว้นระยะห่างอย่างเหมาะสม 
- พระสงฆ์ด าเนินพิธีตามแนวทางพระพุทธศาสนา 
- เมื่อเสร็จสิ้นพิธีเผาศพญาติจะอยู่รอรับอัฐิของผู้เสียชีวิต โดยอยู่ภายในบริเวณวัดที่

ก าหนดเท่านั้น 
- หลังจากญาติเดินทางกลับ เจ้าหน้าที่จะมีการฉีดพ่นยาฆ่าเชื้อตามหลักการ 

  โดยขั้นตอนเหล่านี้จะมีการด าเนินการอย่างเป็นขั้นเป็นตอน และอยู่ภายใต้การดูแลจาก
เจ้าหน้าที่สาธารณสุขจังหวัด หรือโรงพยาบาลที่ส่งมาบริการและสังเกตการณ์ทุกศพ รวมทั้งคอย
เป็นผู้ให้ค าปรึกษา แก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าต่างๆ ในยามจ าเป็นอีกด้วย  
  “ส านักงานพระพุทธศาสนาจังหวัด แจ้งมาทางวัด จากนั้ นจะมี เจ้ าหน้ าที่ จาก
พระพุทธศาสนา และทาง สสจ. มาที่วัด มาเตรียมข้อมูลความรู้ การป้องกันตนเอง บางครั้งก็จะเป็น
กองสาธารณสุข และโรงพยาบาลพาด าเนินการในช่วงแรก”  

“การด าเนินการและขั้นตอนต่าง ๆ เตรียมความพร้อมโดยเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
ก็จะมาพาสอนตอนสวม PPE ต้องถอดจีวร, สวมสบง และอังสะ การล้างมืออย่างถูกต้อง การสวม
ใส่เครื่องป้องกันต่างๆ การงดการสนทนาพูดคุยกับญาติโยมโดยไม่จ าเป็น”  
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“ในการจัดการเราเองไม่มีความรู้มาก ทางสาธารณสุข เราเลยมอบหมายให้
เจ้าหน้าที่เป็นคนแนะน าเลย และรองผู้ว่าด้วย ตอนนี้ในวัดมีเพียง 3 รูป จึงต้องใช้การขอพระลูกวัด
จากวัดใกล้เคียงมาร่วมด าเนินพิธีการเผา เช่น วัดปทุมมาลัย วัดป่าใหญ่ก็มีนะบางคร้ัง ซึ่งก็จะมีการ
ติดต่อไว้ แต่บางครั้งเราติดต่อยากก็จะให้ทางส านักพุทธศาสนาหรือสาธารณสุขช่วยประสานให้” 
  2.3. เหตุผลที่รับฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจาก COVID-19 

      จากการให้ข้อมูลเรื่องเหตุผลในการตัดสินใจรับเป็นวัดด าเนินการเผาศพผู้ติดเชื้อโค
วิด-19 นั้น ได้ข้อสรุป ดังนี้ 

1) ความความพร้อมของเมรุเผาศพ วัดที่รับต้องมีเตาเผาชนิดพิเศษลดมลพิษ  
 “ที่ตัดสินใจรับส่วนหนึ่งคือเรามีเตาเผา และมีมาก่อนโควิดระบาด วัดเราใช้เตาเผาลดมลพิษมาอยู่
แล้ว” “ก็มันเป็นหน้าที่นะ วัดเองก็มีความพร้อมทั้งบุคลากรและเมรุที่ใช้เตาแบบพิเศษ” 

2) ความเห็นอกเห็นใจอยากช่วยเหลือสังคม  
   “เนื่องจากเราเห็นว่าในช่วงแรกไม่มีวัดไหนรับด าเนินการเลย และวัดเราอยู่ใกล้
เขตโรงพยาบาลจึงตัดสินใจ เพราะเราเจอปัญหาว่าผู้เสียชีวิตเพราะโควิด หาวัดเผาไม่ได้ มันเป็น
ช่วงแรก ๆ ที่ผู้คนอาจมีความไม่รู้ ความกังวล จากญาติโยม กลัวว่าตนจะเป็นการแพร่กระจายเชื้อ 
เลยไม่ค่อยกล้ารับด าเนินการกัน ซึ่งจริง ๆ แล้วไม่ใช่ เราเห็นปัญหาตรงนี้ เห็นความทุกข์ของญาติ
โยม จึงคิดว่าวัดควรช่วยแบ่งเบา จึงมาพูดคุยกับทางคณะกรรมการวัดและได้ข้อสรุป” 

 2.4 หลักธรรมที่ใช้ในการฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจาก COVID-19 
ส าหรับหลักธรรมที่ใช้ในการด าเนินพิธีศพผู้ป่วยโรคโควิด-19 นั้น ผู้ให้ข้อมูลมีการให้

ข้อมูลในทางเดียวกันว่าใช้หลักพรหมวิหาร 4 ประกอบด้วย 1) เมตตา ความรัก ปรารถนาดีอยากให้
เขามีสุข มีจิตอันแผ่ไมตรีและคิดท าประโยชน์แก่มนุษย์สัตว์ทั่วหน้า 2) กรุณา ความสงสารคิดช่วย
ให้พ้นทุกข์ใฝ่ใจในอันจะปลดเปลื้องบ าบัดความทุกข์ยากเดือดร้อนของปวงสัตว์  3) มุทิตา ความ
ยินดีในเมื่อผู้อ่ืนอยู่ดีมีสุข มีจิตผ่องใสบันเทิง กอปรด้วยอาการแช่มชื่นเบิกบานอยู่เสมอ ยินดีด้วย
เมื่อเขาได้ดีมีสุข เจริญงอกงามยิ่งขึ้นและ 4) อุเบกขา ความวางใจเป็นกลาง อันจะให้ด ารงอยู่ใน
ธรรมตามที่พิจารณาเห็นด้วยปัญญา ดังค ากล่าว 
  “ใช้หลักพรหมวิหาร  4 โดยเฉพาะหลักของความ“เมตตา”ต่อเพื่อนมนุษย์โลก เพราะเรา
เห็นความทุกขข์องญาติโยมผู้เสียชีวิต บางรายไม่มีญาติ เราก็ออกค่าใช้จ่ายด าเนินพิธีให้”  

“วัดเราใช้พรหมวิหาร 4 คือหลักเมตตานั่นหละ เราเห็นว่าเป็นการบรรเทาทุกข์ให้เขาจึงใช้
เมตตาแก่เขา จัดการตามมีตามเกิด ด้วยศรัทธา ไม่เรียกร้องหรือคาดหวังอะไรจากเขา เพราะเขา
เป็นผู้มีทุกข์” 
 
 
 
ความส าเร็จ และปัจจัยสู่ความส าเร็จในการด าเนินการฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจาก COVID-19 
  พระสงฆ์สามารถบริหารจัดการงานศพผู้เสียชีวิตด้วยโควิด-19 ได้เป็นอย่างดี ไม่ค่อยเกิด
ปัญหา โดยคิดเห็นตรงกันว่าเกณฑ์ที่ใช้ประเมิน คือ ศพได้รับการจัดการอย่างทั่วถึง แม้จะเป็นศพที่
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ไม่มีญาติ ก็มีงบประมาณและการด าเนินการให้เต็มที่ และประเด็นที่ส าคัญ คือ ส่วนใหญ่มองว่า
ประสบความส าเร็จ เพราะวัดทุกวัดที่รับด าเนินการยังไม่เคยเกิดอุบัติการณ์การติดเชื้อที่เป็นคลัส
เตอร์ (Cluster) จากการจัดงานศพในวัด ทั้งในการด าเนินการฌาปนกิจศพทั่วไป หรือศพโควิด-19  
   “เราคิดว่าประสบความส าเร็จ เพราะวักเรายังไม่เคยเกิดคลัสเตอร์จากวัดเรา” 
“ประสบความส าเร็จดี เรียบร้อยดี รายบรื่นดี ไม่มีปัญหาใดใด” “คิดว่าประสบความส าเร็จนะ 
เพราะไม่มีผู้ติดเชื้อเพิ่มเลยจากการด าเนินงานศพ และเราได้มีการป้องกันตนเอง มีความรู้ และ
ทักษะใส่ชุดป้องกัน แต่สิ่งส าคัญสุดคือ การได้ด าเนินการให้ศพทุกศพได้รับการประกอบพิธีทาว
ศาสนาตามขนบธรรมเนียมประเพณี ญาติพึงพอใจ เราถือว่านั่นก็ส าเร็จแล้ว” 

3. ปัญหาอุปสรรคและสิ่งที่ต้องการการสนับสนุน 
  ผ ู้ให้ข้อมูลมีความเห็นตรงกันว่า ปัญหาอุปสรรคในการด าเนินการนั้นไม่ปัญหาใหญ่ แต่
อาจมีปัญหาเพียงส่วนน้อยที่เกิดจากความเข้าใจที่ไม่ตรงกันของประชาชน โดยเฉพาะในช่วง
แรกเร่ิม มีการเกิดกระแสต่อต้านค่อนข้างชัดเจนในหลายวัด ซึ่งเกิดจากความวิตกกังวล และความ
หวาดกลัวของคนในพื้นที่โดยรอบวัด 

“บางกลุ่มก็รับฟังข่าวลือว่าเชื้อไปตามลม ตามควันที่เผา เขาก็กลัว พอทราบว่าวัดจะรับ
เผาศพโควิด-19 เขาก็เข้ามาสอบถาม มาห้าม แต่ทางวัดก็จะสื่อสาร และให้เจ้าหน้าที่จากหน่วยงาน
ภาครัฐมาท าความเข้าใจ จนกระทั่งทุกคนยอมรับได้ และพอเวลาผ่านไป สถานการณ์ดีขึ้น ไม่มีใคร
ติดเชื้อ ทุกคนก็เชื่อมั่นมากยิ่งขึ้น”  

“เราอยากได้รับการสนับสนุนคือมีเจ้าหน้าที่สาธารณสุขมาดูแล มีเจ้าหน้าที่ยกศพจากรถสู่
เตา และท าความสะอาดให้หน่อย เท่านั้น”  

4. ผลกระทบจากการเปลี่ยนแปลงการประกอบพิธีฌาปณกิจผู้เสียชีวิตที่ติดเชื้อโควิด-
19  

จากการให้ข้อมูลของพระสงฆ์พบว่ามุมมองต่อการประกอบพิธีศพผู้ติดเชื้อโควิด-19 มีทั้ง
มุมมองที่เป็นสรุปจุดเด่นและมีจุดด้อย ดังนี้ 

จุดเด่น คือ การประหยัดงบประมาณ ประหยัดเวลา ลดการสิ้นเปลืองทรัพยากร และช่วย
ให้ลดโอกาสการแพร่กระจายเชื้อโควิด-19 ได้ เป็นไปตามมาตรฐานที่ทางสาธารณสุขก าหนด อีกทั้ง
ยังสามารถด าเนินการประกอบพิธีให้กับกลุ่มศพที่ไร้ญาติ หรือกลุ่มที่ทุนทรัพย์น้อยได้อีกด้วย  

“ข้อดีก็คือสามารถกระชับเวลาลงได้เยอะ และลดการสิ้นเปลืองงบประมาณได้มาก เกือบ
ร้อยละ 90 ของสภาวะปกติ”  

“การจัดการงานศพแบบยุคนี้ถือว่ามีจุดดีที่เรียบง่าย และรวดเร็ว ไม่ยุ่งยาก”  
“กิจกรรมก็ถือว่าเน้นจุดที่มันส าคัญและจ าเป็น ไม่ต้องยุคยากซับซ้อน ช่วยกระชับเวลากับ

ญาติโยมได้ ศพที่ไร้ญาติเราก็มีก าลังทรัพย์ งบประมาณส ารองมาช่วยดูแลได้” 
  จุดด้อย คือ การขาดพิธีทางสังคม การที่ญาติอาจจะไม่ได้มาพบปะพูดคุยกัน บางราย
อยากจัดงานศพให้ญาติอย่างสมเกียรติแต่สามารถท าได้  
  “บางรายอยากมาร่วมงานศพญาติก็มาไม่ได้เพราะต้องกักตัว หรือบางครั้งอยากจะมี
กิจกรรมหลายๆ อย่างก็ไม่สามารถด าเนินการได้ ซึ่งก็แล้วแต่มุมมองว่าใครจะมองว่าอย่างไร”  
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  “การด าเนินงานศพต่างออกไปจากเดิมมาก เพราะพอออกมาจากโรงพยาบาลก็คือเข้าเมรุ 
ไม่มีแขก ญาติโยม ไม่มีการด าเนินพิธีหลาย ๆ อย่าง มาถึงสวดมาติกา บังสุกุลเลยจริงๆ”  

จากการถอดบทเรียนการสัมภาษณ์เจ้าอาวาสวัดในประสบการณ์การมีส่วนร่วมเกี่ยวกับ
การจัดพิธีศพผู้ติดเชื้อโควิด-19 นั้น พบประเด็นที่น่าสนใจหลากหลายมิติ โดยเฉพาะอย่างยิ่งการ
ตัดสินใจในการรับเป็นวัดที่จะด าเนินการ ซึ่งต้องมีปัจจัยประกอบการตัดสินใจหลายอย่าง อีกทั้ง
ผู้น าของวัด คือ เจ้าอาวาสและคณะสงฆ์ต้องมีจิตใจเข้มแข็งและพร้อมในการเผชิญกับสถานการณ์ 
ดังนั้นองค์กรคณะสงฆ์ถือว่ามีความส าคัญต่อการด าเนินพิธีฌาปนกิจเป็นอย่างยิ่ง ปัจจัยแห่ง
ความส าเร็จที่ส าคัญคือ การใช้หลักธรรมในการด าเนินงาน การสื่อสารชัดเจน การท าความเข้าใจ 
การรับมอบและส่งต่อนโยบาย การปฏิบัติตามมาตรการอย่างเคร่งครัด และการช่วยเหลือเกื้อกูลกัน 
ซึ่งข้อมูลจากการถอดบทเรียนในครั้งนี้สามารถน าเป็นข้อเสนอเชิงนโยบาย การด าเนินงานป้องกัน
ควบคุมการแพร่กระจายเชื้อ โรคระบาด และการจัดการงานศพผุ้ที่ติดเชื้อโรคระบาดร้ายแรงใน
อนาคตต่อไป 
 
อภิปรายผล 
 
 จากการศึกษา บทบาทของพระสงฆ์ในการฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค 
COVID-19 ในจังหวัดอุบลราชธานี มีประเด็นที่สามารถน ามาอภิปรายผล ดังนี้ 

1. บทบาทพระสงฆ์ในการด าเนินการพิธีศพ พบว่า ผู้ให้ข้อมูลระบุว่า ในการด าเนินการพิธี
งานศพผู้ติดเชื้อโควิด-19 นั้นพระมีส่วนส าคัญมากในการด าเนินการเพราะหากไม่ได้ความร่วมมือ
จากวัดต่างๆ ที่รับด าเนินการจะไม่สามารถด าเนินการได้อย่างราบรื่น เช่น ในช่วงแรกที่เราประชุม
กันเพื่อสรรหา ทดลองพื้นที่ต่างๆ จนกระทั่งมาถึงปัจจุบันนี้ สามารถด าเนินการโดยท าจากเล็กไป
ใหญ่ จากเขตอ าเภอเมืองอุบลราชธานี วารินช าราบ ไปยังอ าเภออ่ืนๆ นอกเขตเทศบาลต่อไป ดังนั้น
พระคุณเจ้า หรือหลวงพ่อทั้งหลายมีส่วนเป็นอย่างมาก โดยเฉพาะอย่างยิ่งพระเดชพระคุณพระวชิร
กิจโกศล ท่านช่วยพูดคุย ประสานงานและด าเนินการสร้างความมั่นใจและเป็นทีมประสานทางคณะ
สงฆ์ของจังหวัดให้ ตอนนี้จึงขยายพื้นที่บริการด าเนินการได้  มีการมอบหมายงานในกรณีที่เจ้า
อาวาสไม่อยู่ เป็นการมอบให้รองเจ้าอาวาสดูแลต่อ ซึ่งสามารถท าได้  เนื่องจากมีการถ่ายทอด
นโยบายและข้อมูลประกาศต่าง ๆ เก่ียวกับมาตรการการป้องกันการแพร่ระบาดของโควิดอย่างทัน
สถานการณ์และต่อเนื่อง ซึ่งพระสงฆ์จะต้องมีความรอบรู้เกี่ยวพฤติกรรมความรอบรู้ด้านสุขภาพจึง
จะปลอดภัยจากโรคติดเชื้อโควิด-19 โดยหน่วยงานสาธารณสุขควรเข้ามาดูแลสุขภาพพระสงฆ์ร่วม
ด้วย และพระสงฆ์ควรได้รับความรู้เรื่องโควิด-19 ที่ถูกต้องและทันสมัย ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษา
ของโกนิฏฐ์ ศรีทอง ชลวิทย์ เจียรจิตต์ เบญจมาศ สุขสถิตย์ และ ชัยวัชร พรหมจิตติพงศ (2564) 
วัดความรอบรู้ด้านสุขภาพฉบับภาษาไทย (THLA-N) กับพระสงฆ์ ซึ่งมีข้อเสนอว่า รูปแบบการ
ยกระดับความรอบรู้ด้านสุขภาพของพระสงฆ์ในสังคมไทยจ าเป็นต้องอาศัยการบูรณาการ ทั้งจาก
คณะสงฆ์สถาบันการศึกษา และหน่วยงานด้านสาธารณสุขในการพัฒนากิจกรรมร่วมกัน โดยการ
รับรู้ของพระสงฆ์ต่อการติดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เช่นเดียวกับประชาชนทั่วไป ดังการศึกษา
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ของ Costa (2020) ศึกษาการรับรู้ต่อการติดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 โดยใช้กรอบแนวคิด
แบบแผนความเชื่อด้านสุขภาพ 5 มิติ ได้แก่ 1) การรับรู้โอกาสเสี่ยงของการเป็นโรค 2) ก า ร
รับรู้ความรุนแรงของโรค 3) การรับรู้ประโยชน์ของการรักษาและป้องกันโรค 4) การรับรู้ต่อ
อุปสรรค โดยเพิ่มมิติที่ 5 คือ การสร้างแรงจูงในเพื่อป้องกันโรค (pro-health motivation) โดย
ศึกษาบุคคลอายุ 18 ปีขึ้นไป พบว่ากลุ่มตัวอย่างรับรู้ความเสี่ยงและความรุนแรงของโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019 อยู่ในระดับสูง ส่วนการรับรู้ประโยชน์ และการรับรู้ต่ออุปสรรคอยู่ในระดับต่ า 
ซึ่งการศึกษาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระภิกษุสงฆ์ ของ กุญชพสิฏฐ เสาะหายิ่ง, กาญจนา 
พนมรัมย, กาญจนา ราดดานจาก, กุณฑิกา ดานกระโทก, ณัฐกานต พลศรีและ คมวัฒน รุงเรือง 
(2564) ที่พบว่า พฤติกรรมการดูแลสุขภาพของพระภิกษุสงฆสวนใหญอยูในระดับคอนขางดี รอย
ละ 82.20 (𝑥̅ = 3.21, S.D.= 0.52) โดยการศึกษาของคณะผู้วิจัยครั้งนี้ไม่พบว่ามีพระสงฆ์ป่วยหรือ
ติดเชื้อโควิด-19 

บทบาทในการอ านวยความสะดวกภายในวัดพบว่า วัดที่บริการเผาศพที่ติดเชื้อโควิด 19 
จะมีเตาเผาพิเศษที่ใช้ความร้อนสูง ตามเกณฑ์ของกระทรวงสาธารณสุขก าหนด โดยเจ้าอาวาสจัด
บุคลากรหรือท าหน้าที่ด้วยตนเองในการดูแลเผาศพ การน าศพเข้าเตาเผา การดูแลการเก็บอัฐิ เพื่อ
น าไปบ าเพ็ญกุศลตามภูมิล าเนาเดิม และได้จัดหาผ้าบังสุกุล และส่วนอ่ืนๆ โดยไม่คิดค่าใช้จ่ายใดๆ 
เพื่ออ านวยความสะดวกในการจัดพิธีการศพที่เสียชีวิตจากการติดเชื้อโควิด 19    
 บทบาทในการสงเคราะห์ประชาชน โดยพระสงฆ์ได้สงเคราะห์พุทธศาสนิกชนที่เป็นญาติ
ของผู้เสียชีวิตจากเชื้อโควิด 19 พบว่า บทบาทหน้าที่ของเจ้าอาวาส ได้ให้การสงเคราะห์ประชาชนผู้
ที่มีความทุกข์จากการสูญเสียญาติ หรือบุคคลในครอบครอบครัว ด้วยหลักแห่งความเมตตา ในยาม
ที่พุทธศาสนิกชนได้รับความทุกข์ ในเร่ืองการสูญเสียชีวิตของบุคคลในครอบครัวหรือเครือญาติ ด้วย
การให้สถานที่จัดการศพ เชื่อมประสานกับฝ่ายต่าง ๆ จัดหาสิ่งอ านวยความสะดวก เพื่อการเผาศพ
ให้เรียบร้อย ตลอดถึงการให้ก าลังใจแก่ญาติ ๆ สอดคล้องกับการศึกษาของพระเอกลักษณ์ อชิโต สุ
ภัทรชัย สีสะใบ พระมหากฤษฎา กิตฺติโสภโณ และพระปลัดระพิน พุทฺธิสาโร (2563) ศึกษาบทบาท
ของพระสงฆ์ใน เขตจังหวัดสมุทรสงคราม ภายใต้สถานการณ์การแพร่ระบาดของไวรัสโควิด 19 
กรณีศึกษาหลวงพ่อแดง นนฺทิโย วัดอินทาราม จ.สมุทรสงคราม ที่พบว่า พระสงฆ์ยังคงมีบทบาท
ส าคัญในด้านสาธารณะสงเคราะห์ การให้ความช่วยเหลือประชาชน ชุมชน และสังคม ได้เป็นอย่าง
ดีด้วยว่าวัดมีทุนทางสังคม และมีศักยภาพในการช่วยเหลือ (ทาน) การเสียสละ (จาคะ) การท า
ประโยชน์ต่อส่วนรวม ดังกรณีหลวงพ่อแดงได้จัดมอบหน้ากาก เจล จัดมอบเครื่องบริโภคอาหาร 
เครื่องยังชีพ ตั้งตู้เย็นปันสุข การจัดตั้งโรงทาน มอบทุนช่วยเหลือแก่ประชาชน วัด พระสงฆ์
หน่วยงานราชการ สถาบันการศึกษาทั้งในระดับพื้นที่ คือ วัดและชุมชน และในระดับอ าเภอ 
จังหวัดสมุทรสงคราม และระดับชาติอันหมายถึงการสนอง 

นโยบายสมเด็จพระสังฆราชในการตั้งโรงทานเพื่อช่วยประชาชน และจัดมอบสิ่งของ
เครื่องใช้อาหาร ข้าวสาร ตู้พ่นยาฆ่าเชื้อ แก่มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัยโรงพยาบาล
อัมพวา เพื่อสนับสนุนการบริหารภายใต้สถานการณ์โควิด 19 ให้ผ่านพ้นไปได้ธรรมทาน เยียวยา
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จิตใจ การพบปะ พูดคุย เยี่ยมบ้าน การบรรยายธรรมออนไลน์ นับเป็นอีกบทบาทหนึ่งของพระสงฆ์
กับการท างานด้านสาธารณะสงเคราะห์ในประเทศไทย 
  2. รูปแบบการจัดการของพระสงฆ์ที่ประกอบการฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจากการติด
เชื้อโรค COVID-19 ในจังหวัดอุบลราชธานี พบว่า พิธีกรรมที่ส าคัญ ที่ยังคงให้มีขั้นตอนพิธีกรรม
นั้นๆ คงไว้ แต่กระชับระยะเวลามากข้ึนกว่าแต่ก่อน ที่ไม่มีโควิด 19  
  รูปแบบการจัดการพิธีการศพผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค COVID-19 พบว่า การสวด
มาติกาบังสุกุล ทักษิณานุประทาน อุทิศส่วนกุศลให้ผู้เสียชีวิต การทอดผ้าบังสุกุล และการเผาศพ  

การจัดการของพระสงฆ์ที่ประกอบพิธีการฌาปนกิจศพ  พบว่า ในการจัดการศพผู้ติดเชื้อ
โควิด 19 จะไม่มีการสวดพระอภิธรรมในงานศพ การแสดงพระธรรมเทศนา การวางดอกไม้จันท์ 
การมอบของช าร่วย ซึ่งในส่วนนี้กระบวนการค่อนข้างใช้ระยะเวลานาน ดังนั้นเมื่อไม่มีกระบวนการ
เหล่านี้ การด าเนินการพิธีศพจึงมีระยะเวลาที่สั้นลง โดยจากการสอบถามเจ้าอาวาสทั้ง 4 แห่ง 
พบว่า ข้อมูลเป็นไปในแนวทางเดียวกันว่า ระยะเวลาจากการเคลื่อนศพมาถึงวัดจนกระทั่งแล้วเสร็จ
จะใช้ระยะเวลาประมาณ 1-2 ชั่วโมง เท่านั้น ต่อศพ  
  ผลกระทบจากการเปลี่ยนแปลงการประกอบพิธีศพผู้ติดเชื้อโควิด-19 มีจุดเด่นและมีจุด
ด้อย ดังนี้ 

จุดเด่น คือ การประหยัดงบประมาณ ประหยัดเวลา ลดการสิ้นเปลืองทรัพยากรและช่วย
ให้ลดโอกาสการแพร่กระจายเชื้อโควิด-19 ได้ เป็นไปตามมาตรฐานที่ทางสาธารณสุขก าหนด อีกทั้ง
ยังสามารถด าเนินการประกอบพิธีให้กับกลุ่มศพที่ไร้ญาติ หรือกลุ่มที่ทุนทรัพย์น้อยได้อีกด้วย  

จุดด้อย คือ การขาดพิธีทางสังคม การที่ญาติอาจจะไม่ได้มาพบปะพูดคุยกัน บางราย
อยากจัดงานศพให้ญาติอย่างสมเกียรติแต่ก็ท าไม่ได้ 

การปรับปรุงขั้นตอนและระบบในการด าเนินพิธีฌาปนกิจศพ พบว่า ข้อมูลที่ได้เป็นไปใน
แนวทางเดียวกันว่า ขั้นตอนกิจกรรมต่างๆจะมีการวางระบบ และที่เพิ่มเติมมาคือการเตรียมความรู้ 
ความพร้อมทางด้านร่างกาย อุปกรณ์ และขั้นตอน โดยแต่ละวัดจะมีเจ้าหน้าที่มาเตรียมด้านสถานที่
และบุคลากรต่างๆ และมีระบบการด าเนินการ  ดังนี้ โดยเมื่อทราบว่าจะมีศพมาที่วัดเจ้าอาวาสจะ
มอบหมายให้พระลูกวัดหรือเจ้าหน้าที่ เตรียมสถานที่  อุปกรณ์ และเตาเผาให้มีความพร้อม 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งน้ ามันเชือ้เพลิง เมื่อศพมาถึงวัดจะมีเจ้าหน้าที่จากสาธารณสุข มาท าการตรวจคัด
กรอง วัดไข้ ตรวจ ATK (ในระยะหลังไม่มีการตรวจ) มีอุปกรณ์เจลแอลกอฮอล์ หน้ากากอนามัยไว้
บริการ มีการก าหนดที่นั่งเว้นระยะห่างอย่างเหมาะสม ในส่วนของพระสงฆ์ที่ด าเนินการพิธีตาม
แนวทางพระพุทธศาสนา เมื่อเสร็จสิ้นพิธีเผาศพ ญาติจะอยู่รอรับอัฐิของผู้เสียชีวิต โดยอยู่ภายใน
บริเวณวัดที่ก าหนดเท่านั้น หลังจากญาติเดินทางกลับ เจ้าหน้าที่จะมีการฉีดพ่นยาฆ่าเชื้อตามมาตร
การณ์ ซึ่งแตกต่างจากก่อนหน้านี้ ถ้าศพทั่วไปก็อาจจะใช้เวลาประมาณ 2-3 วัน แล้วแต่กรณี แต่
อย่างไรก็ตาม ตามประเพณีและหลักทางพระพุทธศาสนานั้นยังถือว่ากิ จกรรมยังคงครบถ้วน
สมบูรณ์อยู่ คือมีการสวดมาติกา บังสุกุล โดยใช้พระจ านวน 4 รูป และมีการทอดผ้าบังสุกุล รวมทั้ง
การกรวดน้ ารับศีลก่อนที่จะด าเนินการประชุมเพลิงตามล าดับ 
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องค์ความรู้ที่ได้จากการศึกษา 
 

บทบาทของพระสงฆ์มีการเปลี่ยนแปลงในการฌาปนกิจศพผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค 
COVID-19  เป็น  2 เป็นประเด็นหลัก คือ 1.บทบาทที่บูรณาการกิจของพระสงฆ์ในกิจกรรมและพิธี
ฌาปนกิจศพผู้ติดเชื้อโควิด-19 อันได้แก่ รับผิดชอบหลักในการรับฌาปนกิจผู้เสียชีวิตจากการติด
เชื้อโรค COVID-19 รับนโยบายและร่วมออกแบบการบริหารจัดการพิธีฌาปนกิจ เป็นผู้ประสานสิบ
ทิศ และ 2. เป็นผู้น าทางจิตวิญญาณ แม้อยู่ในสถานการณ์ที่วิกฤตการแพร่ระบาดของ COVID-19 
โดยน าหลักธรรมไปบูรณาการใช้กับพิธีฌาปนกิจอย่างเหมาะสม มีความสามารถในการจูงใจคนให้
ปฏิบัติตามแนวทางพุทธศาสนา และมีความเป็นผู้ที่มีภาวะความเป็นผู้น าสูง โดยข้อเสนอรูปแบบ
การฌาปนกิจผู้เสียชีวิตจากการติดเชื้อโรค COVID-19 วิถีใหม่ มี 9 ประเด็น ได้แก่ 1) ลดขั้นตอนใน
การประกอบพิธีศพ และจัดระบบการด าเนินพิธีฌาปนกิจศพที่ปลอดภัยจากการติดเชื้อโรค 2) 
เตรียมความพร้อมรับฌาปนกิจศพทั้งสถานที่และผู้เกี่ยวข้อง 3) ใช้หลักธรรมพรหมวิหารสี่ 4) มีการ
ประชุมปรึกษาร่วมกันหน่วยงานที่เกี่ยวข้องอย่างสม่ าเสมอ 5) การจัดระบบสวัสดิการ 6) การสร้าง
ขวัญและก าลังใจให้กับพระสงฆ์และผู้เก่ียวข้องก 7) ฝึกทักษะการใช้เคร่ืองป้องกันการติดเชื้อ และ 
8) ควรมีการจัดตั้งกองทุนเพื่อช่วยค่าใช้จ่ายให้กับพระสงฆ์ และผู้เกี่ยวข้อง การศึกษาครั้งนี้จะช่วย
เกิดการเตรียมความพร้อมในการประกอบพิธีฌาปนกิจวิถีใหม่ของพระสงฆ์ที่ช่วยให้พระสงฆ์
ปลอดภัยจากการติดเชื้อ ซึ่งหน่วยงานที่เก่ียวข้องควรให้การสนับสนุนช่วยเหลือพระสงฆ์ในฐานะที่
เป็นผู้น าทางจิตวิญญาณของศาสนาพุทธต่อไป 
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