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บทคััดย่่อ

บทความนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อ (1) ศึกษาโรคพาร์กินสัน (2) ศึกษาหลักอนิจจ

ตาในพุทธปรัชญาเถรวาทและ (3) วิเคราะห์พุทธปรัชญาว่าด้วยความไม่เที่ยงในผู้ป่วยพาร์

กินสัน พบว่า โรคพาร์กินสัน เป็นโรคเรื้อรังที่เกิดจากความเสื่อมของระบบประสาทส่วน

กลาง ผู้ป่วยจะมีอาการผิดปกติเกี่ยวกับการเคลื่อนไหว สมดุลทางร่างกาย และอาการผิด

ปกติทางจิตทางระบบประสาท อาการของโรคแบ่งออกเป็น 5 ระยะ โดยเริ่มจากร่างกาย

สั่นเกร็ง กระทั่งถึงเคลื่อนไหวตนเองไม่ได้ ซึ่งปัจจุบันยังไม่สามารถรักษาโรคพาร์กินสันให้

หายขาดหรือหยุดยั้งการดำ�เนินของโรคได้

หลักอนิจจตา เป็นความไม่เที่ยงของจิตและความไม่เที่ยงทางรูป คือการ

เปลี่ยนแปลงอันเป็นปรากฏการณ์ที่เกิดขึ้นกับทุกสรรพสิ่ง อนิจจตา มีนิยามว่า เมื่อสิ่งใด

เกิดขึ้นแล้วต้องแปรเปลี่ยนสภาพและดับสิ้นไปตามเหตุปัจจัย ระเบียบ กฎเกณฑ์ 

พุทธปรัชญาว่าด้วยความไม่เท่ียงในผู้ป่วยพาร์กินสัน คือความไม่เที่ยงของโรค

พาร์กินสันในลักษณะของหลักอนิจจตา เป็นความเปลี่ยนแปลงทางกายใจ และสรรพสิ่ง

ในลักษณะของรูป จิต โดยมีปัจจัยให้เกิด ตั้งอยู่ ดับไป ไม่คงอยู่ถาวร ดังนั้น โรคพาร์กิน

สัน สามารถเกิดได้กับทุกคน และผู้ป่วยโรคพาร์กินสัน จะต้องเผชิญกับอาการของโรคที่

ไม่มีความแน่นอน เกิดขึ้นได้ทุกขณะ ไม่สามารถควบคุมอาการได้ ซึ่งกระบวนการของ

ความเปลี่ยนแปลงนี้ได้เป็นไปตามหลักความจริงของความไม่เที่ยงแห่งชีวิต

คำ�สำ�คัญ : ความไม่เที่ยง, พาร์กินสัน
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Abstract
This article focuses on (1) a study of Parkinson’s disease. (2) a study 

of the principle of impermanence in Theravada Buddhist philosophy. and (3) 

an analysis of a Buddhist philosophy on impermanence in Parkinson’s patients. 

Found Parkinson’s disease it is a chronic disease caused by degeneration of the 

central nervous system. The patient will have symptoms related to movement. 

Physical balance and neurological mental disorders the symptoms of the disease 

are divided into 5 stages, beginning with body tremors. Until unable to move by 

himself which currently cannot cure Parkinson’s disease or stop the progression 

of the disease.
The principle of impermanence is impermanence of the mind and 

impermanence of form. It is a change that is a phenomenon that occurs with all 

things. Anitya has a definition that when something happens, it must change and 

cease according to factors, rules, and regulations.
Buddhist philosophy on impermanence, The impermanence of 

Parkinson’s disease in the form of the Anjchata principle is the change of mind 

and body. and all things in the form of mental form, with factors that arise, settle, 

disappear, do not remain permanently, therefore Parkinson’s disease can happen 

to anyone and Parkinson’s disease patients will have to face the symptoms of 

an uncertain disease happen every moment inability to control symptoms This 

process of change is based on the truth of impermanence of life.

Keywords : Impermanence, Parkinson

บทนำ�

ปัจจบันสังคมไทยมีผู้สูงอายุมากขึ้นและผู้สูงอายุส่วนหน่ึงต้องประสบปัญหากับ

ความเจ็บป่วย โดยเฉพาะความเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรังที่รักษาไม่หายอันเนื่องมาจากความ

เสื่อมของร่างกาย ดังเช่น โรคพาร์กินสัน ซึ่งเป็นโรคความเสื่อมของระบบประสาท โดย

ลักษณะอาการของโรคมีความซับซ้อนและมีความหลากหลายของปัญหาไม่ว่าจะเป็น

ความผิดปกติด้านการสั่งงานของระบบประสาทและอาการผิดปกติที่เกิดขึ้นทางจิต ทำ�ให้
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ผู้ป่วยส่วนใหญ่มีความทุกข์จากภาวะของโรคและส่วนหนึ่งมีความทุกข์จากการขาดความ

รู้เรื่องโรคพาร์กินสันและการไม่เข้าใจในความเป็นจริงของชีวิต
ดังนั้น ผู้ศึกษาจึงต้องการศึกษาโรคพาร์กินสัน หลักอนิจจตาในพุทธปรัชญา

เถรวาท และ วิเคราะห์พุทธปรัชญาว่าด้วยความไม่เท่ียงในผู้ป่วยพาร์กินสัน เพ่ือนำ�

เสนอเนื้อหาสาระทางพุทธปรัชญา คือ เรื่องหลักอนิจจตากับผู้ป่วยพาร์กินสัน โดยมี

ประเด็นความคิดหลักความไม่เที่ยงของสังขาร ชีวิตนี้เป็นอนิจจัง ชีวิตคือความไม่แน่นอน 

เปลี่ยนแปลงอยู่ตลอด มีความทุกข์จากโรคหรือเรื่องอื่นๆ อย่างเช่น ในกรณีของผู้ป่วยพาร์

กินสัน และ ชีวิตของมนุษย์คือความไม่มีตัวตนหรือหลักอนัตตา ผู้ศึกษาจึงต้องการศึกษา

ประเด็นของผู้ป่วยพาร์กินสันและพุทธปรัชญาในหลักอนิจจตา เพ่ือเป็นข้ออธิบายถึงเหตุ

แห่งการเกิดโรคและเป็นแนวทางในการรักษาโรค ดังต่อไปนี้

เนื้้�อเรื่่�อง

โรคพาร์กินสัน (Parkinson’s disease) เป็นโรคเรื้อรังที่เกิดจากความเสื่อม

ของระบบประสาทส่วนกลาง ส่งผลให้เกิดความผิดปกติในการเคลื่อนไหวของร่างกาย 

(Halliday & McCann, 2010 : 23) เป็นโรคความเสื่อมของระบบประสาทที่พบได้

บ่อยในผู้สูงอายุ โรคพาร์กินสัน คนสมัยก่อนเรียกว่า โรคสั่นสันนิบาต (รุ่งโรจน์ พิทย

ศิริ, 2553 : 13) และพาร์กินสัน เป็นโรคความชราของสมองเกิดจากความผิดปกติของ

ระบบประสาทส่วนกลางส่งผลให้เกิดอาการสั่น เกร็ง และเคลื่อนไหวช้า ดังนั้น โรค

พาร์กินสัน หมายถึง โรคเรื้อรังที่พบได้บ่อยในผู้สูงอายุ เกิดจากความเสื่อมของระบบ

ประสาทส่วนกลาง ส่งผลให้ร่างกายมีการเคลื่อนไหวที่ผิดปกติเกิดอาการสั่น เกร็งและ

เคลื่อนไหวช้า (บำ�รุงราษฎรอินเตอร์เนชั่นแนล, 2559 : ออนไลน์)

โรคพาร์กินสัน เกิดจากมีการเส่ือมหรือตายของเซลลในระบบประสาทส่วนกลาง

ท่ีอยู่บริเวณก้านสมองส่วนท่ีเรียกว่า ซับสแตนเชีย ไนกรา ซ่ึงเซลลสมองส่วนน้ีทำ�หน้าท่ีผลิต

สารส่ือประสาทเรียกว่าโดปามีน เพ่ือควบคุมการเคล่ือนไหวของร่างกาย เม่ือเซลลสมองส่วน

น้ีเส่ือมหรือตายทำ�ให้ผลิตสารส่ือประสาทโดปามีนได้น้อยลง (Jankovic & Tolosa, 2015 

: 8) ส่งผลทำ�ให้ผู้ป่วยมีการเคล่ือนไหวของร่างกายท่ีผิดปกติ ส่วนสาเหตุการเส่ือมของเซลล

สมองบริเวณน้ีปัจจบันยังไม่ทราบสาเหตุท่ีแน่ชัด (Jankovic & Tolosa, 2015 : 65)

โดยท่ัวไปมีความผิดปกติทางการเคล่ือนไหวและการรับรู้ ในท่ีน่ีผู้เขียนได้แบ่งอาการ

ท่ีผิดปกติออกเป็น 2 ประการ ได้แก่ อาการผิดปกติทางกายและอาการผิดปกติทางจิต ดังน้ี
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1) อาการผิดปกติทางกาย ได้แก่ กลุ่มอาการพาร์กินโซนิซ่ึม (Parkinsonism) ซ่ึง

เป็นความผิดปกติเก่ียวกับการเคล่ือนไหว ดังเช่น มีอาการส่ันขณะอยู่น่ิง เคล่ือนไหวช้า แข็ง

เกร็ง เสียสมดุลการทรงตัว (Dickson, 2012 : 27) พูดเสียงเบา มีระดับเสียงโทนเดียว เหง่ือ

ออกมากกว่าคนปกติ ความดันโลหิตต่ำ�เม่ือเปล่ียนท่า ปวดเม่ือยกล้ามเน้ือ กล้ันปัสสาวะไม่ได้ 

ท้องผูก เส่ือมสมรรถภาพทางเพศ และคุณภาพการนอนหลับไม่ดี เป็นต้น
2) อาการผิดปกติทางจิต ได้แก่ ประสาทหลอนหลงผิด เห็นภาพหลอน หูแว่ว มี

ภาวะซึมเศร้า เป็นต้น 

การดำ�เนินของโรคพาร์กินสัน
การดำ�เนินของโรคพาร์กินสันแบ่งได้เป็น 5 ระยะ ดังน้ี
ระยะท่ี1 ผู้ป่วยมีอาการ มือ แขนขาข้างใดข้างหน่ึงของร่างกายส่ันเกร็ง เคล่ือนไหว

ช้า แต่สามารถทำ�กิจวตรประจำ�วนได้เองตามปกติ

ระยะท่ี 2 ผู้ป่วยมีอาการ มือ แขนขาท้ัง 2 ข้างของร่างกายส่ันเกร็ง เคล่ือนไหวช้า 

พูดเสียงเบาระดับเสียงโทนเดียว ผู้ป่วยสามารถทำ�กิจวตรประจำ�วนได้เองแต่ทำ�ได้ช้าลง

ระยะท่ี 3 ผู้ป่วยมีปัญหาการทรงตัว ยกเท้าก้าวเดินลำ�บาก ก้าวเดินส้ันๆ ซอยเท้าถ่ีๆ

ระยะท่ี 4 ผู้ป่วยมีอาการส่ันเกร็งมากข้ึน ต้องยืนและเดินโดยใช้อุปกรณ์ช่วยพยุง ทำ�

กิจวัตรประจำ�วันบางกิจกรรมโดยได้รับการช่วยเหลือจากผู้อื่น
ระยะที่ 5 ระยะสุดท้ายของโรค ผู้ป่วยไม่สามารถลุกจากเตียงได้เอง ต้องได้รับการ

ช่วยเหลอืจากผูอ่ื้นในการทำ�กจิวตัรประจำ�วนัทัง้หมด   (รุ่งโรจน์ พทิยศริ ิ และ   คณะ,    2550    :  19)

การดูแลรักษา
ปัจจบันยังไม่สามารถรักษาโรคพาร์กินสันให้หายขาดหรือหยุดย้ังการดำ�เนินของ

โรคได้ การรักษาเป็นไปเพ่ือชะลอการดำ�เนินของโรคและประคับประคองให้ผู้ป่วยมีคุณภาพ

ชีวิตท่ีดีและยาวนานท่ีสุด ได้แก่ การรักษาด้วยยา การผ่าตัด การทำ�กายภาพบำ�บัด (รุ่งโรจน์ 

พิทยศิริ, 2554 : 74) การให้คำ�ปรึกษาแนะนำ�ในการปฏิบัติตัว

หลักอนิจจตาในพุทธปรัชญาเถรวาท
อนิจจตาชื่อว่าไม่เที่ยง เป็นของสิ้นไป (พระไตรปิฎกภาษาไทย เล่ม 17 ข้อ 12 : 

27) คำ�ว่า อนิจจตา มาจากภาษาบาลี หมายถึง ภาวะที่สังขารทั้งปวงเป็นสิ่งไม่เที่ยง ไม่

คงที่ (พระราชวรมุนี ประยุทธ์ ปยุตฺโต, 2527 : 34) อนิจจตา เกิดด้วยเหตุผล 4 อย่าง 

คือ (1) เพราะเป็นไปโดยการเกิดและการสลาย คือ เกิดดับๆ มีแล้วก็ไม่มี (2) เพราะเป็น
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ของแปรปรวน คือ เปลี่ยนแปลง แปรสภาพไปเรื่อยๆ (3) เพราะเป็นของชั่วคราว อยู่ได้ชั่ว

ขณะๆ (4) เพราะแย้งต่อความเที่ยง

อนิจจตาเป็นอาการด้านหนึ่งของไตรลักษณ์ ซึ่งมีลักษณะ 3 ประการ คือ อนิจจัง 

ทุกขัง อนัตตา เป็นอาการ 3 ด้านของเรื่องเดียวกัน เป็นเหตุเป็นผลของกันและกัน (พระ

มหาสุทัศน์, 2540 : 12)              

ดังนั้น จึงกล่าวได้ว่า อนิจจตา หมายถึง ความไม่เที่ยง เป็นของชั่วคราว เมื่อเกิด

ขึ้นแล้ว ต้องแปรเปลี่ยนสภาพ และดับสิ้นไป

ลักษณะของความไม่เที่ยง

สิ่งใดเกิดขึ้นแล้ว มีแล้ว ปัจจัยปรุงแต่งแล้ว มีความทำ�ลายเป็นธรรมดาตามสภาพ

ความจริงของธรรมแต่ละประเภท ธรรมใดเกิดขึ้น ย่อมมีปัจจัยทำ�ให้เกิดขึ้น และธรรมที่

ปรุงแต่งแล้วเกิดขึ้นแล้วดับไป พระองค์ทรงบัญญัติธรรมนั้นว่า สังขตธรรม (พระไตรปิฎก

ภาษาไทย เล่ม 20 ข้อ 47 : 208)

สิ่งใดก็ตามที่มีลักษณะ 3 ประการ ประกอบด้วย (1) ปรากฏความเกิดขึ้น (อุปฺ

ปโท ปญฺญายติ) (2) ปรากฏความแตกดับ (วโย ปญฺญายติ) (3) ขณะดำ�รงอยู่ ปรากฏความ

เปลี่ยนแปร (ฐิตสฺส อญฺญถตฺตํ ปญฺญายติ) และสังขารธรรมและสังขตธรรมในพุทธปรัชญา 

ได้แก่ จิต เจตสิก รูป (พระไตรปิฎกภาษาไทย เล่ม 37 ข้อ 475 : 505-507)

พุทธปรัชญาได้แสดงความจริงของสิ่งทั้งหลายที่ปรากฏนั้น เป็นธรรมแต่ละชนิด

แต่ละประเภท ที่มีลักษณะเฉพาะ ไม่ใช่ตัวตน ไม่ใช่สัตว์ ไม่ใช่บุคคล ธรรมทั้งหลายที่เกิด

ขึ้นเพราะมีปัจจัยปรุงแต่ง เมื่อเกิดขึ้นแล้วก็ดับไปจะไม่คงอยู่ถาวร ไม่อยู่ในอำ�นาจบังคับ

บัญชา ไม่มีผู้ใดมาเปลี่ยนแปลงธรรมนั้นๆ ได้ (สุจินต์ บริหารวนเขตต์, 2536 : 45)

ความไม่เที่ยงทางจิต
จิตเป็นปรากฏการณ์ที่เกิดขึ้นเพราะมีปัจจัยมาประชุมกัน ดังที่พระองค์ได้ตรัส

ไว้ว่า “จิตที่ดิ้นรน กวัดแกว่ง รักษายาก ห้ามยาก ผู้มีปัญญาสามารถควบคุมให้ตรงได้ 

เหมือนช่างศรดัดลูกศรให้ตรง” (พระไตรปิฎกภาษาไทย เล่ม 25 ข้อ 33-34 : 35) จิต คือ 

ธรรมที่เป็นประธานในการรู้สิ่งต่างๆ ที่กำ�ลังปรากฏทางตา หู จมูก ลิ้น กาย ใจ ภาษาบาลี

เรียกว่า อารมฺมณ (อารมณ์) หรือ อาลมฺพน หมายถึงสิ่งที่จิตรู้ ได้แก่ สี เสียง กลิ่น รส เย็น

ร้อน อ่อนแข็ง ตึงไหว เร่ืองราวต่างๆ ท่ีคิดนึก กล่าวได้ว่า จิตเกิดข้ึนขณะใดจะต้องรู้อารมณ์

ขณะน้ัน เม่ือมีจิตก็ต้องมีอารมณ์คู่กันไปทุกคร้ัง (สุจินต์ บริหารวนเขตต์, 2536 : 59)



มหาวิิทยาลััยมหาจุุฬาลงกรณราชวิิทยาลััย วิิทยาเขตเชีียงใหม่่ 
ผ่่านการรัับรองคุุณภาพจาก TCI  (กลุ่่�มที่่� 2)    

วารสารปรััชญาอาศรม  ปีีที่่� 5 ฉบัับที่่� 1 |  มกราคม - มิิถุุนายน  2566102

คุณสมบัติที่ประกอบเข้ากับจิตว่า เจตสิก ในขันธ์ 5 เวทนา คือ ความรู้สึกสุข ทุกข์

หรือเฉยๆ สัญญา คือความกำ�หนดได้ หมายรู้ และสังขาร คือคุณสมบัติต่างๆ ที่ปรุงแต่ง

จิตให้คิด ซึ่งเจตสิกมีลักษณะ 4 ประการ คือ (1) เกิดพร้อมกับจิต (2) ดับพร้อมกับจิต (3) 

รับอารมณ์อย่างเดียวกับจิต (4) อาศัยวัตถุอย่างเดียวกับจิต (พระไตรปิฎกภาษาไทย เล่ม 

35 ข้อ 1-2 : 1)

จิต สามารถแบ่งออกได้เป็น 2 ระดับ คือ ภวังคจิต กับ วิถีจิต (1) ภวังคจิต ได้แก่

จิตไร้สำ�นึกหรือจิตใต้สำ�นึก (2) วิถีจิต ได้แก่จิตในสำ�นึกเป็นจิตขณะตื่น จิตทั้ง 2 ระดับ

นี้เป็นธรรมชาติที่ไม่เที่ยง เปลี่ยนแปลงทุกขณะเกิดดับตลอดเวลา และจิตเกิดดับเร็วที่สุด

ลักษณะการเกิดดับของจิตนั้นเกิดดับสืบต่อกันไปอย่างต่อเนื่องเรื่อยไป เรียกว่า 

สันตติ (พระไตรปิฎกภาษาไทย เล่ม 15 ข้อ 34 : 43) ซึ่งจิตแต่ละดวงในกระแสเดียวกัน

มีความสัมพันธ์กันเป็นลูกโซ่ ธรรม คือจิตและเจตสิกที่เพิ่งดับไปเป็นปัจจัยแก่ธรรมคือจิต

และเจตสิกปัจจุบันด้วยสมารถอนันตรปัจจัย สมนันตรปัจจัย นัตถิปัจจัยและวิคตปัจจัย

สรุป จิตเป็นธรรมประเภทสังขารธรรม และ สังขตธรรม เกิดขึ้นเมื่อมีปัจจัยปรุง

แต่ง เมื่อเกิดขึ้นแล้ว ก็ดับไป ไม่คงที่ถาวร เปลี่ยนแปลงตลอดเวลาและรวดเร็วมาก จนไม่

สามารถรู้ถึงการเกิดดับของจิตในทุกขณะได้ เราจะรู้ถึงการเกิดดับของจิตที่ต่อเนื่องหนุน

เนืองกันเรื่อยไปอย่างรวดเร็วนี้ด้วยการที่เราเห็นเป็นภาพ ได้ยินเสียงเป็นประโยคคำ�พูด 

ได้กลิ่นต่างๆ การคิดนึกเป็นเรื่องราวต่างๆ เป็นต้น ซึ่งขบวนการทั้งหมดนี้พบได้ในสรรพ

สิ่งที่มีชีวิต

ความไม่เที่ยงทางรูป
รูป เกิดจากการรวมตัวและสลายตัวของธาตุพื้นฐาน 4 ประการ (มหาภูตรูป) ซึ่ง

มีคุณสมบัติปฐมภูมิ ได้แก่ ธาตุดิน ธาตุน้ำ� ธาตุลม ธาตุไฟ ทำ�ให้เกิดอุปทายรูป “สภาว

ธรรมที่เป็นอัพยากฤต เป็นไฉน วิบากแห่งสภาวธรรมที่เป็นกุศลและอกุศล ซึ่งเป็นกามา

วจร รูปาวจร อรูปาวจร และไม่นับเนื่องในวัฏฏทุกข์ ได้แก่ เวทนาขันธ์ สัญญาขันธ์ สังขาร

ขันธ์ และวิญญาณขันธ์ สภาวธรรมเหล่าใดเป็นกิริยา ไม่เป็นกุศล ไม่เป็นอกุศล และไม่เป็น

วิบาก แห่งกรรม รูปทั้งหมด และธาตุที่ปัจจัยไม่ปรุงแต่ง สภาวธรรมเหล่านี้ชื่อว่าเป็นอัพ

ยากฤต” (พระไตรปิฎกภาษาไทย เล่ม 34 ข้อ 583-584 : 169) รูป คือธรรมที่ไม่รู้อารมณ์ 

เป็นธรรมที่เล็กละเอียดมาก มีปัจจัยปรุงแต่งเกิดขึ้นและดับไปอย่างรวดเร็วอยู่ตลอดเวลา 

โดยต้องอาศัยรูปอื่นเกิดขึ้น
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ข้อความตอนหนึ่งในมหาหัตถิปโทปมสูตร พระสารีบุตรได้กล่าวว่า “ท่านผู้มีอายุ 

ปฐวีธาตุคือธาตุภายในและธาตุภายนอก คือสิ่งต่างๆ ที่เป็นของแข็งของหยาบ มีอยู่ในตน 

อาศัยตนอยู่ ได้แก่ ผม ขน เล็บ ฟัน หนัง เนื้อ กระดูก ฯลฯ ปฐวีธาตุทั้งภายนอกและ

ภายในปรากฏว่าไม่เที่ยง สูญสิ้นไป เสื่อมลงไป แปรเปลี่ยนไปได้” (พระไตรปิฎกภาษา

ไทย เล่ม 12 ข้อ 340-341 : 245) มีความหมายว่า แม้แต่ปฐวีธาตุภายนอกคือสิ่งต่างๆ 

ที่เป็นของแข็งรอบตัวมนุษย์ซึ่งยิ่งใหญ่ยังเสื่อมสลายไปได้ แล้วทำ�ไมปฐวีธาตุภายในคือ

อวัยวะต่างๆ ในร่างกายคนจะไม่เสื่อมสลายไปด้วย ดังนั้น ธาตุเหล่านี้ที่เป็นตัวมนุษย์ต้อง

เสื่อมสลายไป

สรุป รูป คือวัตถุสสารทั้งหมดทั้งที่มีชีวิตและไม่มีชีวิต เป็นธรรมประเภท สังขาร

ธรรม และสังขตธรรม เกิดขึ้นเพราะมีปัจจัยปรุงแต่งให้เกิด เมื่อเกิดแล้ว ต้องแปรเปลี่ยน 

ดับไป การเกิดดับเกิดดับสืบต่อเนื่องเรื่อยไปและรวดเร็วของรูปนี้ ทำ�ให้เราเห็นการเกิด

ของรูปเป็นรูปร่างสีสันต่างๆ เป็นต้น

เหตุปัจจัยของความไม่เที่ยง
ความไม่เท่ียงแท้ของชีวิต คือ เปล่ียนแปลงเป็นปรากฏการณ์ท่ีเกิดข้ึนกับทุกสรรพ

ส่ิง เป็นไปตามธรรมดา เป็นกฎธรรมชาติ ซ่ึงอาศัยความสัมพันธ์และความเป็นปัจจยต่อเน่ือง

กัน ดังข้อความในพระไตรปิฎกว่า “รูปไม่เท่ียง ส่ิงใดไม่เท่ียง ส่ิงน้ันเป็นทุกข์ ส่ิงใดเป็นทุกข์ 

ส่ิงน้ันเป็นอนัตตา ส่ิงใดเป็นอนัตตา เธอท้ังหลาย พึงเห็นส่ิงน้ัน ด้วยปัญญาอันชอบตามความ

เป็นจริงอย่างน้ีว่า น่ันไม่ใช่ของเรา น่ันไม่เป็นเรา น่ันไม่ใช่ตัวตนของเรา เวทนาไม่เท่ียง สัญญา

ไม่เท่ียง สังขารไม่เท่ียง วิญญาณไม่เท่ียง ส่ิงใดไม่เท่ียง ส่ิงน้ันเป็นทุกข์ ส่ิงใดเป็นทุกข์ ส่ิงน้ัน

เป็นอนัตตา ส่ิงใดเป็นอนัตตา” (พระไตรปิฎกภาษาไทย เล่ม 17 ข้อ 93 : 45)
กฎธรรมชาติน้ีเป็นธาตุ คือภาวะท่ีทรงตัวอยู่โดยธรรมดา เป็นธรรมฐิติ คือ ภาวะ

ท่ีดำ�รงอยู่แน่นอนโดยธรรมดา เป็นธรรมนิยาม คือกฎธรรมชาติหรือกำ�หนดแน่นอนแห่ง

ธรรมดา ไม่มีผู้สร้างหรือผู้บันดาล และในภาษาบาลีใช้คำ�วา นิยาม แปลวา กำ�หนด ทำ�นอง 

หรือแนวทางท่ีแน่นอน หรือความเป็นไปอันมีระเบียบแน่นอน แบ่งออกเป็น 5 ข้อ ได้แก่

1) อุตุนิยาม กฎธรรมชาติเก่ียวกับอุณหภูมิ ปรากฏการณ์ความเป็นไปของธรรมชาติ

แวดล้อมและความเปล่ียนแปลงทางวัตถุ เช่น ลม ฟ้า อากาศ ฤดูกาล เป็นต้น

2) พืชนิยาม กฎธรรมชาติเก่ียวกับการสืบพันธ์ุ หรือท่ีเรียกว่าพันธุกรรม เช่น หลัก

ความจริงท่ีว่า พืชมะม่วงก็ออกผลเป็นมะม่วง เป็นต้น
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3) กรรมนิยาม กฎธรรมชาติเก่ียวกับพฤติกรรมมนุษย์ คือกระบวนการให้ผลของ

การกระทำ� เช่น ทำ�กรรมดี มีผลดี ทำ�กรรมช่ัวมีผลช่ัว เป็นต้น

4) ธรรมนิยาม กฎธรรมชาติเก่ียวกับความสัมพันธ์และความเป็นเหตุเป็นผลแก่กัน

ของส่ิงท้ังหลาย เช่น ส่ิงท้ังหลายมีความเกิดข้ึน ต้ังอยู่และดับไป เป็นต้น

5) จิตนิยาม กฎธรรมชาติเก่ียวกับกระบวนการทำ�งานของจิต (พระธรรมปิฎก 

(ประยุทธ์ ปยุตฺโต), 2565 : ออนไลน์)

จากกฎนิยามน้ี กล่าวได้ว่า พุทธปรัชญามองว่าความเปล่ียนแปลงมีระเบียบ มีกฎ

เกณฑ์ มีทิศทางท่ีแน่นอน ความเปล่ียนแปลงของทุกสรรพส่ิงไม่ได้เกิดข้ึนเองโดยบังเอิญ

แต่อาศัยเหตุปัจจยเกิดข้ึน แล้วเหตุปัจจยแต่ละอย่างก็อาศัยเหตุปัจจยอ่ืนๆ เกิดข้ึนเช่นกัน 

ระเบียบกฎเกณฑ์น้ีเป็นไปโดยธรรมดา

วิเคราะห ์พุทธปรัชญาว่าด้วยความไม่เที่ยงในผู้ป่วยพาร์กินสัน

ตามที่พุทธปรัชญาได้แสดงเรื่องความไม่เที่ยง ทั้งนี้มีความเกี่ยวข้องเชื่อมโยง

กับความไม่เที่ยงในผู้ป่วยพาร์กินสัน กล่าวคือ โรคพาร์กินสัน เป็นโรคที่ส่วนใหญ่พบได้

บ่อยในคนวัยชรา มีความเสื่อมและมีการเปลี่ยนแปลงของรูปตั้งแต่ระดับเซลล์ในสมอง

ส่วนควบคุมการเคลื่อนไหวของร่างกาย ส่งผลทำ�ให้รูปร่างกายภายนอกแสดงออกมา

ในรูปแบบต่างๆ เช่น มีอาการแข็งเกร็ง สั่นบริเวณแขนขาร่างกาย มีการเคลื่อนไหวช้า 

เดินลำ�บาก พูดเสียงเบาไม่ชัด เหงื่อออกมากกว่าปกติ การขับถ่ายผิดปกติ ท้องผูก กลั้น

ปัสสาวะไม่ได้ รวมทั้งมีอาการผิดปกติทางจิตที่เกิดร่วมด้วย เช่น บกพร่องในการรับรู้ทาง

ระบบประสาท เห็นภาพหลอน ได้ยินเสียงแว่ว ทั้งนี้ผู้ป่วยพาร์กินสันต้องเผชิญกับอาการ

ของโรคที่ไม่แน่นอนซึ่งเกิดขึ้นได้ทุกขณะ ไม่สามารถควบคุมอาการได้ และการดำ�เนินของ

โรคมีแนวโน้มรุนแรงมากขึ้นเรื่อยๆ ตามระยะของโรค จนในระยะท้ายของโรค ผู้ป่วยจะไม่

สามารถช่วยเหลือตัวเองและไม่สามารถเคลื่อนไหวได้เอง ดังนั้น จะเห็นได้อย่างชัดเจนว่า 

กระบวนการของความเปล่ียนแปลงนี้ได้เป็นไปตามหลักของความไม่เที่ยงแห่งสังขารหรือ

ร่างกายทั้งสิ้น

ความบกพร่่องของระบบประสาทหรืือความไม่่เที่่�ยงของสัังขาร เป็็นปััจจััยหลัักที่่�

ทำให้้เกิิดโรคพาร์์กิินสััน และทำให้้เกิิดปััญหาต่่างๆ ในการดำเนิินชีีวิิตประจำวััน คืือ การ

ช่่วยเหลืือตนเองไม่่ได้้ ทำกิิจกรรมต่่างๆ ได้้น้้อยลง และยัังทำให้้เกิิดปััญหาด้้านอื่่�นๆ ตาม

มาตามข้้อจำกััดของโรคที่่�เกิิดขึ้้�นในตััวบุุคคล ซึ่่�งปััจจุุบััน มีีวิิธีีการรัักษาโรคพาร์์กิินสัันด้้วย

การให้ย้าควบคุมุระบบการทำงานของร่า่งกาย การเยียีวยารักัษาด้า้นการให้ค้ำแนะนำ และ
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การใช้้ชีีวิิตเพื่่�อเยีียวยาด้้านจิิตใจ เป็็นต้้น

วิถิีกีารดำรงชีวีิติร่่วมกับัโรคพาร์์กิินสันัด้้วยทัศันะวิถิีทีางพุทุธปรัชัญา มีคีวามเป็็นไป

ได้้และอาจจะเกิดิผลดีต่ี่อการชะลออาการต่่างๆ ที่่�เกิดิขึ้้�น เช่่นอาการสั่่�น การทรงตััว อันัเป็็น

ผลกระทบของโรคที่่�เกิดิขึ้้�นทางร่่างกายโดยตรง โดยการเพิ่่�มทางเลือืกด้้านการรักัษาของผู้้�ป่วย

โรคพาร์์กินิสันั

การชะลอการดำเนิินของโรคด้้วยแนวคิดิการปฏิบิัติัิแบบกายานุปัุัสสนาสติิปััฏฐาน 

วิถิีกีารชะลอโรคด้้วยการตั้้�งสติ ิ และปุคุลิกิภาพเพื่่�อการชะลอโรคพาร์์กิินสันั ซึ่่�งมีคีวามเป็็น

ไปได้้ว่่า หลักัการพัฒันาในรูปูแบบการกำหนดรู้้�การเคลื่่�อนไหวทางกาย ร่่วมกับัการกำหนดรู้้�

อารมณ์์ความรู้้�สึกึทางจิติใจ จะเป็็นเครื่่�องกระตุ้้�นเตือืนให้้ผู้้�ป่วยสามารถฟ้ื้�นฟู ูบำรุงุดูแูล รักัษา 

ทั้้�งในอนาคตอาจจะพัฒันาเป็็นวิถิีกีารชะลอการดำเนินิของโรค กระทั่่�งสามารถรักัษาโรคพาร์์

กินิสันัให้้หายขาดก็เ็ป็็นได้้

อภิปรายผล
โมเลกุลุที่่�ประกอบขึ้้�นเป็็นร่่างกายของมนุษุย์์ จะทำงานอย่่างสลัับซับัซ้้อน เช่่น ระบบ

การหายใจ ระบบควบคุมุอุณุหภูมูิขิองร่่างกาย ระบบภูมูิคิุ้้�มกันั ระบบสร้้างและซ่่อมแซมส่่วน

ที่่�สึกหรอ ระบบเหล่่านี้้�ต้องอาศัยัโครงสร้้างระดัับนาโนที่่�มีความซัับซ้้อนสููงมาก โดยเฉพาะ

อย่่างยิ่่�งการทำงานของระบบประสาทและสมองซึ่่�งสอดคล้้องกัับหนัังสืือของ.Frederick 

Copleston เรื่่�อง A HISTORY OF PHILOSOPHY (Copleston, F., 1962 : 133-134) 

ให้้แนวคิดิตรงกันัว่่า สภาวะของการเกิิดเหตุแุละปััจจัยั หรืือเรียีกว่่าเป็็นพลังังานที่่�ปรากฏภ

อันัเป็็นปรากฏการณ์์โดยเฉพาะกับัสสารเท่่านั้้�น เป็็นภาวะที่่�เกิิดขึ้้�นจึึงมีผีลให้้เกิดิสสารอื่่�นๆ 

ต่่อไป ซึ่่�งภาวะแห่่งความสัมัพันัธ์์ระหว่่างเหตุแุละผลนั้้�นเป็็นนามธรรม เป็็นภาวะที่่�ทำให้้เกิดิ

ปฏิกิิริิยิาหรือืความประพฤติิ อันัเป็็นที่่�มาของชีวีิติและจิติใจอย่่างสมบููรณ์์ 

สอดคล้้องกับัวิทิยานิพินธ์์ ของ ฉวีีวรรณ แสงสว่่าง เรื่่�อง ความเครีียดและการเผชิิญ
ความเครีียดในผู้้�สููงอายุุโรคพาร์์กิินสััน โดยกล่่าวว่า โรคพาร์์กิินสััน (Parkinson’s disease) 

เป็็นโรคเรื้้�อรัังที่่�เกิิดจากความเสื่่�อมของระบบประสาทในส่่วนควบคุุมการเคลื่่�อนไหวของ

ร่่างกาย เป็็นโรคที่่�เกี่่�ยวกับสภาวะทางกายภาพโดยตรง เป็็นโรคที่่�รักษาไม่่หาย (ฉวีวีรรณ แสง

สว่่าง, 2560 : 11) และ สอดคล้้องกัับ เรื่่�อง ความไม่่เที่่�ยง ที่่�ปรากฎใน พจนานุกุรมพุทุธศาสน์์ 

ฉบัับประมวลศััพท์์ ของ พระราชวรมุุนี ี(ประยุทุธ์์ ปยุุตฺฺโต) ความว่่า ภาวะที่่�สังขารทั้้�งปวง

เป็็นสิ่่�งไม่่เที่่�ยง ไม่่คงที่่� (พระราชวรมุุนี ี(ประยุุทธ์์ ปยุุตฺฺโต), 2527 : 34)

ดังันั้้�น ความน่่าสนใจในการศึกึษาวิเิคราะห์์เชิงิวิชิาการ “พุทุธปรัชัญาว่่าด้้วยความ
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ไม่่เที่่�ยงในผู้้�ป่วยพาร์์กินิสันั” จึงึมีคีวามสำคัญัอยู่่�ที่่�การดูแูลรักัษา บำรุงุ มีวีิธิีหีรือืกระบวนการ

ยืดือายุกุารใช้้งาน ฯลฯ ของชีวีิติมนุษุย์์ ด้้วยหลักัการ แนวคิดิ ทฤษฎี ีหลัักปฎิิบัติัิ ด้้านการ

ดูแูลรักัษาและพััฒนาทางกายภาพในมิติิทิางพุทุธปรัชัญา ที่่�นิยิมนำไปประยุุกต์์ใช้้รัักษาโรค

ต่่างๆ ร่่วมกับัหลักัการทางวิทิยาศาสตร์์และการแพทย์์กันัอย่่างแพร่่หลายตั้้�งแต่่อดีีตกระทั่่�ง

ถึงึปััจจุบุันั ซึ่่�งมีคีวามน่่าสนใจและการคาดการณ์์ที่่�ว่า สมการด้้านแนวคิดิของหลัักพุุทธธรรม 

จะสามารถประยุุกต์์เพื่่�อสนัับสนุุนส่่งเสริิมสุุขภาวะให้้ผู้้�ป่วยโรคพาร์์กินิสััน สามารถชะลอการ

กำเริบิของโรคได้้อย่่างไร และด้้วยวิธีิีการหรืือกระบวนการแบบใดของหลักัพุุทธธรรมกายานุุ

ปััสสนาสติปัิัฏฐาน

องค์ความรู้ที่ได้รับ
 แนวทางและข้้อคิดิในการดำเนินิชีวีิติที่่�ดี ีอันัเป็็นวิถิีใีนการชะลอการกำเริบิของ

โรคพาร์์กินิสันั คือื เรื่่�ององค์์รวมแบบเคลื่่�อนไหวที่่�เป็็นอยู่่�และดำเนิินไปในสภาพแวดล้้อม เป็็น

เรื่่�องของร่่างกายหรือืสรีรีวิทิยาและระบบความสััมพันัธ์์ของสุขุภาวะ โดยระบบความสััมพันัธ์์ที่่�

มนุษุย์์สามารถรับัรู้้�ได้้ทางอินิทรีย์ี์ 6 ได้้แก่่ ตา รับัรู้้�การมองเห็น็ หู ูรับัรู้้�การได้้ยินิได้้ฟััง จมูกู รับัรู้้�

การได้้กลิ่่�น ลิ้้�น รับัรู้้�การรับัรส กาย รับัรู้้�การสัมัผัสั และใจ รับัรู้้�การเกิดิอารมณ์์ ส่่วนแนวคิดของ

หลักัพุทุธธรรม เป็็นกระบวนการศึกึษาค้้นคว้้าอย่่างมีีเหตุผุลและเป็็นระบบที่่�สุดุ ทั้้�งเป็็นธรรม

นิยิาม หลักัแห่่งสััจธรรม หลักัธรรมมีรีะเบียีบแบบแผนในกระบวนการศึกึษาหรือืเป็็นแนวทาง

ปฏิบิัตัิ ิซึ่่�งนับัว่่ามีีความเป็็นวิทิยาศาสตร์์ก่่อนที่่�วิทิยาศาสตร์์ปััจจุบุันัจะอุบุัตัิขิึ้้�น ดังันั้้�น หลักัการ

หรือืแนวคิดิทางพุทุธ จึงึสามารถศึกึษาหาความรู้้�เพิ่่�มเติิมเพื่่�อนำไปเป็็นแนวทางการทำความ

เข้้าใจ ให้้มนุษุย์์สามารถดำรงอยู่่�ในโลกได้้เป็็นอย่่างดี ีด้้วยระบบทางความคิดิและแนวปฎิบิัตัิิ

ที่่�มีกีารพิสิูจูน์ทดลองด้้วยการประจักัษ์์ถึึงความจริงิของสิ่่�งต่่างๆ ที่่�ปรากฏขึ้้�น

วิถิีกีารชะลอโรคโดยกระบวนการปฎิบิัตัิทิางพุทุธปรัชัญาด้้านร่่างกาย นอกจากจะ

เป็็นการพััฒนาศักัยภาพความแข็ง็แรงสมบูรูณ์์ของร่่างกายแล้้ว อาจจะสามารถเป็็นหลักัการใน

การยืืดอายุุของสัังขารหรืือร่่างกาย เป็็นการบำรุุงดูแูล เพื่่�อทำให้้ระบบประสาทกลับัมาทำงาน

อย่่างมีีประสิิทธิผิลตามกระบวนการคััดสรรทางธรรมชาติิ ซึ่่�งอาจมีความเป็็นไปได้้ว่่า การชะลอ

โรค ก็ค็ือืการกำหนดรู้้�ตัวัตื่่�นอยู่่�เสมอโดยสติใินระหว่่างกิจิกรรมและการใช้้ชีวีิติประจำวันั คือื

การรู้้�ตัวัเอง เช่่นรู้้�ว่ากำลังัเดินิ รู้้�อารมณ์์ต่่างๆ และรู้้�ในขณะนั้้�นๆ สามารถควบคุมุตนเองได้้ดีี

ขึ้้�น และการมีีสติิคือืความผ่่อนคลาย โดยการฝึึกสติิรู้้�ตัวในร่่างกายและจิิตใจตามแนวพุทธช่่วย

ในการคลายความเครีียด ปรับัอารมณ์์ ฯลฯ ทั้้�งสามารถกระตุ้้�นการทำงานของระบบประสาท 

มีผีลทำให้้ชีพีจรปรกติ ิสามารถรักัษาอาการวิติกกังัวลและโรคอื่่�นๆ ได้้ ทำให้้ชีวีิติเป็็นสุขุมากขึ้้�น 
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วิถิีกีารชะลอโรคด้้วยการตั้้�งสติิ เป็็นการควบคุุมการเคลื่่�อนไหวด้วยการระงัับอารมณ์์ที่่�

รู้้�ถึงึทุกุข์์ เช่่น ความเจ็บ็ปวดจากโรค การเคลื่่�อนไหวที่่�ไม่่ได้้ดั่่�งใจ และความรู้้�สึกึร่่วมในแบบอื่่�นๆ 

ซึ่่�งสิ่่�งต่่างๆ ที่่�เกิดิขึ้้�นและเข้้ามากระทบสติ ิกระทั่่�งทำให้้เกิดิการหลงลืมืการระลึกึถึึงเรื่่�องการก

ระทำ การปฏิิบัตัิ ิและการเข้้าใจ ทั้้�งนี้้� ข้้อสันันิฐิานด้้านสติ ิจึงึมีคีวามเป็็นไปได้้ว่่า ผู้้�ป่วยอาจ

เกิดิอาการสับัสนระหว่่างสติิการระลึกึกับัการควบคุุมร่่างกาย ดังันั้้�น อาจจะต้้องใช้้การอธิบิาย

ให้้เกิดิความเข้้าใจในเหตุแุละผลที่่�เกี่่�ยวเนื่่�องกับัการรักัษา เยียีวยา ฟ้ื้�นฟู ูบำบัดั และอาจจะใช้้

สมาธิเิป็็นพื้้�นฐานในการกำหนดกระบวนการบริหิารทางกายและใจของผู้้�ป่วย เป็็นต้้น   

ปุคุลิกิภาพในพุทุธปรัชัญา มีจีุดุมุ่่�งหมายเพื่่�อแสวงหาสััปปายะทั้้�งร่่างกายและจิติใจ

กระทั่่�งเกิดิสติ ิซึ่่�งจำเป็็นต้้องรู้้�พื้้�นฐานทางจริติ 6 และตััวปิดกั้้�นจิติหรือืนิวิรณ์์ 5 ฯลฯ รูปูแบบ

ของการฝึึกคือืการใช้้สมาธิเิป็็นพื้้�นฐาน สามารถฝึึกโดยลำพััง และฝึึกปฎิิบัตัิกิระทั่่�งรู้้�แจ้้งเห็็น

จริงิถึงึเหตุแุห่่งปััญหาทางร่่างกายและจิติใจ 
บุุคลิิกภาพเพื่่�อการชะลอโรคพาร์์กิินสััน สามารถเป็็นรููปแบบของหลัักการบริิหาร

ร่่างกายและจิิตใจของผู้้�ป่วยได้้ เช่่น การตระหนัักรู้้�สภาวะของอารมณ์์ที่่�เกิิดขึ้้�นโดยพื้้�นฐานของ

จริติ ทั้้�งอาจจะมีผีลโดยตรงต่่อการทำความเข้้าใจเกี่่�ยวกับัเรื่่�องของโรค การเกิดิขึ้้�นของโรค การ

ป้้องกันัรักัษา ฯลฯ และการไตร่่ตรองพินิิจิพิเิคราะห์์ถึงึผลกระทบต่่างๆ ด้้วยปััญญา ซึ่่�งในทััศนะ

นี้้� การแสวงหาสัปัปายะ ก็อ็าจจะเปรียีบได้้กับัการมองหาความสงบกายและใจ ความสันัโดษ 

การอยู่่�ในที่่�ที่่�เหมาะสม และรวมถึึงกิจิกรรมทางสัังคม เป็็นต้้น 

ข้้อสันันิฐิานปุคุลิกิภาพในการดำเนินิชีวีิติของผู้้�ป่วยพาร์์กิินสันั เป็็นการแสดงทััศนะ

การชะลอการดำเนินิของโรคพาร์์กินิสันั โดยอาจจะใช้้ได้้เฉพาะในผู้้�ป่วยระยะที่่� 1 คือื มีอีาการ

สั่่�น มีปัีัญหาการทรงตััว หน้้ามืืด ฯลฯ และเป็็นปััญหาเรื้้�อรังัที่่�เกิดิขึ้้�นจากสภาวะแทรกซ้้อนของ

โรค และด้้วยเหตุผุลที่่�ว่าลักัษณะอาการทางร่่างกายที่่�เกิดิขึ้้�นในผู้้�ป่วยโรคพาร์์กินิสันั มักัมีคีวาม

รุนุแรงและแตกต่่างกันัค่่อนข้้างจะละเอียีดในส่่วนตัวับุคคล ทั้้�งความรู้้�ความเข้้าใจในหลักัธรรม

หรือืหลักัการทางวิทิยาศาสตร์์ทางการแพทย์์และโลกทัศัน์์ในแนวคิดิทางพุุทธปรัชัญา ผู้้�ป่วย

ย่่อมแตกต่่างกันัออกไปเช่่นกันั ทำให้้การวิเิคราะห์์วิิถีกีารชะลอการกำเริบิของโรคที่่�ได้้วาง

แนวคิดิไว้้ อาจนำไปปรับัใช้้ได้้และมีผีลลัพัธ์์ที่่�ออกมาไม่่เหมือืน ก็เ็ป็็นได้้
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ภาพประกอบ : องค์ความรู้ที่ได้รับ

สรุป
โรคพาร์กินสัน (Parkinson’s disease) หมายถึง โรคเร้ือรังท่ีพบได้บ่อยในผู้สูงอายุ 

เกิดจากความเส่ือมของระบบประสาทส่วนกลาง ส่งผลให้ร่างกายมีการเคล่ือนไหวท่ีผิดปกติ

เกิดอาการส่ัน เกร็งและเคล่ือนไหวช้า ผู้ป่วยพาร์กินสันจะมีอาการผิดปกติทางกาย เก่ียวกับ

การเคล่ือนไหว และสมดุลทางร่างกาย และอาการผิดปกติทางจิต ซ่ึงมีผลโดยตรงกับระบบ

ทางประสาท โรคพาร์กินสันแบ่งได้เป็น 5 ระยะ และเกิดอาการตามระยะ อย่างเช่น ร่างกาย

ส่ันเกร็ง เคล่ือนไหวช้า ทำ�กิจวตรประจำ�วนได้เองแต่ทำ�ได้ช้าลง ปัจจบันยังไม่สามารถรักษา

โรคพาร์กินสันให้หายขาดหรือหยุดย้ังการดำ�เนินของโรคได้
หลักอนิจจตาในพุทธปรัชญาเถรวาท อนิจจตา หมายถึง ความไม่เท่ียง เป็นของ

ช่ัวคราว เม่ือเกิดข้ึนแล้ว ต้องแปรเปล่ียนสภาพ และดับส้ินไปตามลักษณะของความไม่

เท่ียงของจิต และความไม่เท่ียงทางรูป เหตุปัจจยของความไม่เท่ียง คือ การเปล่ียนแปลง

เป็นปรากฏการณ์ท่ีเกิดข้ึนกับทุกสรรพส่ิง ความไม่เท่ียงในแนวคิดพุทธปรัชญา คือ ความ

เปล่ียนแปลงมีระเบียบ กฎเกณฑ์ ท่ีอาศัยเหตุปัจจย หลักอนิจจตากับความเปล่ียนแปลงทาง

กายและใจ คือ สรรพส่ิงในลักษณะของรูปและจิต เกิดข้ึนได้โดยมีปัจจยให้เกิด ต้ังอยู่ ดับไป 

ไม่คงอยู่ถาวร เป็นไปตามธรรมดาของกฎนิยามธรรมชาติ มีเกิด แก่ เจ็บป่วย ตายเป็นธรรมดา 
ผู้ป่วยพาร์กินสันต้องเผชิญกับอาการของโรคท่ีไม่แน่นอนซ่ึงเกิดข้ึนได้ทุกขณะ ไม่

สามารถควบคุมอาการได้ ไม่สามารถช่วยเหลือตัวเองและไม่สามารถเคล่ือนไหวได้ ดังน้ัน 

กระบวนการของความเปล่ียนแปลงน้ีได้เป็นไปตามหลักของความไม่เท่ียงแห่งสังขารหรือ

ร่างกายท้ังส้ิน
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