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บทคัดย่อ

	 หมอพื้นบ้านนับเป็นผู้สืบทอดกระบวนการรักษาท่ีมีความเก่ียวข้องกับวิถีชีวิต ความเช่ือ ประเพณีและ

วัฒนธรรมของคนในท้องถิ่น การศึกษาเชิงคุณภาพนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาภูมิปัญญาการรักษาโรคเลือดโรคลม

ของหมอลินทร์ สิทธิพล หมอพื้นบ้านอ�ำเภอท้ายเหมือง จังหวัดพังงา ท�ำการรวบรวมข้อมูลภูมิหลังการเป็นหมอ

พื้นบ้าน หลักการและแนวทางการรักษา รวมท้ังต�ำรับยาท่ีใช้รักษา โดยใช้แบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้าง (semi-struc-

tured interview) ร่วมกับการสัมภาษณ์แบบเจาะลึก (in-depth interview) จากการศึกษาพบว่า หมอลินทร์ สิทธิพล 

สืบทอดภูมิปัญญามาจากบรรพบุรุษ แนวคิดเกี่ยวกับโรคเลือดโรคลมเกิดจากภาวะไม่สมดุลของธาตุทั้ง 4 ในร่างกาย 

กระบวนการรักษาเริ่มจากการซักประวัติ การสังเกตลักษณะภายนอก และมีการตรวจความเย็นบริเวณปลายนิ้ว เพื่อ

ประเมินอาการไข้ จากนั้นท�ำการจ่ายยาสมุนไพรร่วมกับบริกรรมคาถา “อาการ 32” รวบรวมต�ำรับยาได้ 19 ต�ำรับ 

จ�ำแนกตาม 16 โรค/อาการ [โรคเลือด (ประจ�ำเดือนผิดปกติ) โลหิตจาง ไข้ทับระดู ไข้หน้าไฟ โรคลม (วัยทอง) ไข้เพื่อ

เลือดเพื่อลม ตกขาว ไข้ตานซาง ไข้ดีซ่าน ท้องผูก ท้องอืด ผื่นเม็ด ไฟลามทุ่ง ฟกช�้ำ หอบหืด และอาการอ่อนล้า] โดย

การศึกษานีแ้สดงให้เหน็ถงึองค์ความรูข้องหมอพืน้บ้านทีมี่การสืบทอดผ่านกระบวนการลองผดิลองถกูจนกลายเป็น

ภูมิปัญญาการรักษาโรคที่ควรค่าแก่การอนุรักษ์
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Abstract

	 Folk healers are the successors of the treatment and health-care process associated with local residents’ 
lifestyle, beliefs, traditions and culture. The purpose of this qualitative research was to study the wisdom of Lu-
ead and Lom disease treatment of Mor Lin Sitthipol, a folk healer in Thai Mueang district, Phang-nga province. 
Background data and wisdom inheritance, treatment process and herbal medicines in the treatment of Luead and 
Lom diseases were collected using a semi-structured questionnaire for in-depth interview. The results showed that 
Mor Lin Sitthipol inherited the wisdom from his ancestors. According to the disease occurrence concept, Luead 
and Lom diseases are caused by an imbalance of the four major body elements (thart, tard or dhatu in Thai). The 
healing process starts with interviewing health history, observing overall appearance and assessing fever by the 
coldness of fingertips. Then, the individual decoction drug is dispensed together with reciting the spell “Symptom 
32”. A total of 19 medicinal formulas were found in the treatment of 16 symptoms of Luead and Lom diseases (e.g., 
menstrual disorders, anemia, fever during period, postpartum fever, menopausal, menopause with fever, leucorrhea, 
follicular pharyngitis, jaundice, constipation, flatulence, rash, erysipelas, bruises, asthma and fatigue). This study 
demonstrates the knowledge of folk healers that has been accumulated and inherited through the process of trial 
and error; it has become a therapeutic wisdom that is worth preserving for future generations.

	 Key words:  wisdom, Thai folk healer, Luead and Lom disease, medicinal plants

บทนําและวัตถุประสงค์

	 ในทางการแพทย์แผนไทย “เลือด’’ และ “ลม’’ 

ถือเป็นธาตุที่ท�ำหน้าที่ในการควบคุมและแสดงถึง

ความคงอยู่ของชีวิต จากส�ำนวนที่กล่าวว่า “เลือดลม

ไม่ปกติ’’ สื่อถึงสภาวะของร่างกายที่มีความผิดปกติ

ของเลือดและลมและเป็นผลท�ำให้เกิดความเจ็บป่วย

ได้ ซ่ึงหากพิจารณาตามทฤษฎีการแพทย์แผนไทย 

“เลอืด’’ คอื ธาตุน�ำ้หรือของเหลวท่ีเกดิภายในร่างกาย

และมีความอุ่นอยู่เสมอ สามารถกระจายไปได้ทั่ว

ร่างกาย ส่วน “ลม’’ คือระบบธาตุที่ท�ำหน้าท่ีในการ
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ควบคมุการเคลือ่นไหวและพดัพาเลอืดไปเลีย้งอวยัวะ

ต่าง ๆ  ของร่างกาย หากธาตุท้ัง 2 มคีวามผิดปกติ ส่งผล 

ให้ธาตุอืน่ในร่างกายผดิปกตติามไปด้วย ดงัเนือ้ความ

ในคัมภีร์ชวดาร[1] ซ่ึงเป็นคัมภีร์ที่ว่าด้วยโรคลมและ

โรคเลือด กล่าวว่า “สิทธิการิยะ อาจารย์กล่าวไว้ว่า 

มนุษย์ทั้งหลายจะเกิดสรรพโรคต่าง ๆ ตั้งแต่คลอด

จากครรภ์มารดาตราบเท่าจนอายุขัย อาศัยโลหิตแล

ลม แลล�ำดับนั้นจักส�ำแดงซ่ึงลมอันบังเกิดโทษ ให้

ถึงพินาศฉิบหายเป็นอันมาก’’ ซ่ึงสื่อให้เห็นถึงความ

ส�ำคัญของธาตุทั้ง 2 ต่อการเกิดความเจ็บป่วยใน

มนุษย์

	 ปัจจุบันการแพทย์พื้นบ้านไทย อาจมีบทบาท

ลดลงตามการเติบโตทางด้านการแพทย์แผนปัจจุบัน

ท่ีมีการกระจายตัวอย่างแพร่หลายในชุมชนหรือ

เมืองต่าง ๆ แต่อย่างไรก็ตาม หมอพื้นบ้านนับเป็นผู้

สืบทอดกระบวนการรักษาและมีบทบาทในการดูแล

สุขภาพของคนในท้องถิ่น จากการศึกษาก่อนหน้า

เกี่ยวกับองค์ความรู้และภูมิปัญญาของหมอพื้นบ้าน 

พบว่า หมอพื้นบ้านกับชาวบ้านมีความผูกพันกันด้วย

ความเชือ่และความศรัทธาทีส่บืทอดมาจากบรรพบรุุษ 

องค์ความรู้มีความสัมพันธ์และสอดคล้องกับวิถีชีวิต 

วัฒนธรรมและประเพณีของชุมชน อีกทั้งสามารถ

เข้าไปมส่ีวนร่วมและรับรู้รูปแบบวิธีการรักษาโรคได้[2] 

จากเหตุผลดังกล่าวจึงท�ำให้หมอพื้นบ้านยังคงมี

บทบาทต่อสุขภาพของประชาชนมาถึงปัจจุบัน

	 โรงพยาบาลการแพทย์แผนไทย คณะการแพทย์

แผนไทย มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ เป็นหน่วยงาน

ท่ียังคงให้ความส�ำคัญกับระบบการแพทย์พื้นบ้าน มี

การรวบรวมภูมิปัญญา สืบสานและน�ำแนวทางการ

รักษาของหมอพ้ืนบ้านมาประยุกต์ใช้ในการรักษา 

ผู้ป่วย มีการพัฒนาแนวเวชปฏิบัติการรักษาโรคโดย

ผสานหลักการทางแพทย์แผนไทยในระบบการศึกษา

ร่วมกับองค์ความรู้ของหมอพ้ืนบ้าน เช่น การรักษา

โรคหมอนรองกระดกูทับเส้นจากภมูปัิญญาการรักษา

ของหมอประวิทย์ แก้วทอง การรักษาโรคผิวหนังจาก

ภูมิปัญญาการรักษาของหมอสมพร ชาญวณิชย์สกุล 

อีกท้ังยังมีอาจารย์แพทย์แผนไทยอาวุโส ซ่ึงเป็นครู

แพทย์พื้นบ้านท่ีมีองค์ความรู้ในการรักษาโรคให้การ

บ�ำบัดรักษาภายในโรงพยาบาล เช่นเดียวกับการ

ศึกษาคร้ังนี้ เป็นการศึกษาการรักษาโรคเลือดโรค

ลมตามภูมิปัญญาของหมอพื้นบ้านไทยภาคใต้ กรณี

ศึกษาหมอลินทร์ สิทธิผล อ�ำเภอท้ายเหมือง จังหวัด

พังงา เพื่อน�ำข้อมูลมาประยุกต์ในการบ�ำบัดโรคของ

ผูป่้วยในระดบัคลนิกิ โดยวตัถปุระสงค์ของการศกึษา 

ครั้งนี้ คือ เพื่อรวบรวมองค์ความรู้ภูมิปัญญาการ

แพทย์แผนไทย ทฤษฎกีารวนิจิฉยัโรค หลกัการรักษา

โรค ต�ำรับยาและสมุนไพรที่ใช้ในการรักษาโรคของ

หมอลินทร์ สิทธิพล หมอพื้นบ้านอ�ำเภอท้ายเหมือง 

จังหวัดพังงา

ระเบียบวิธีศึกษา

	 การศึกษานี้ เป ็นการศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพ 

(qualitative study) ท�ำการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ

เจาะจง (purposive sampling) พจิารณาจากลกัษณะ

ของกลุ ่มตัวอย่างให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของ

การศึกษา ดังนั้นการศึกษาครั้งนี้จึงเลือกหมอลินทร์  

สิทธิพล ซ่ึงเป็นผู้มีความรู้ความช�ำนาญในด้านการ

รักษาโรคเลือดโรคลมด้วยสมุนไพร อีกทั้งเป ็น 

หมอพื้นบ้านท่ีมีประสบการณ์ในการรักษาโรคมา

มากกว่า 10 ปี และได้รับการยอมรับของคนในพื้นท่ี

อ�ำเภอท้ายเหมือง จังหวัดพังงา โดยศึกษาภายใต้

กรอบแนวคิดการศึกษา ตามภาพที่ 1
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ภาพที่ 1  กรอบแนวคิดการศึกษา

1.	วิธีการศึกษา

	 1.1		ประเด็นในการศึกษา 

	 การศึกษานี้อ้างอิงวิธีการศึกษาจากการศึกษา

ของสุพรรณิกา ใจสมัน และสนั่น ศุภธีรสกุล[3] โดย

ใช้แบบการสัมภาษณ์ชนิดกึ่งโครงสร้าง (semi-

structured interview) ร่วมกับการใช้ค�ำถามเชิงลึก 

(in-depth question) และการสังเกตแบบไม่มีส่วน

ร่วม (non-participant observation) ซ่ึงประเด็น

ในการศึกษาประกอบด้วย 3 ส่วน คือ

	 ส่วนที่ 1  ประวัติส่วนตัวและภูมิหลังการเป็น

หมอพื้นบ้าน ได้แก่ ข้อมูลทั่วไปของหมอพื้นบ้าน 

ภูมิหลังและการสืบทอดภูมิปัญญาหมอพื้นบ้าน การ

ปฏิบัติตนของหมอพื้นบ้าน ความเชื่อและพิธีกรรม 

การถ่ายทอดความรู้ของหมอพื้นบ้าน และความ

เชี่ยวชาญด้านภูมิปัญญาการรักษาโรค

	 ส่วนท่ี 2  หลักการและแนวทางการรักษาโรค

เลอืดโรคลมของหมอพืน้บ้าน ได้แก่ การตรวจวนิจิฉยั

โรคและเคร่ืองมือที่ใช้ในการรักษา รูปแบบและวิธี

การรักษา จ�ำนวนผู้ป่วยและค่าตอบแทน ข้อแนะน�ำ

หรือการปฏิบัติตัวหลังการรักษา และการติดตามและ

ประเมินผลการรักษา

	 ส่วนที่ 3  ต�ำรับยาและสมุนไพรท่ีใช้รักษาโรค
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เลือดโรคลมของหมอพื้นบ้าน ได้แก่ ยาสมุนไพรที่

ใช้รักษาโรคเลือดโรคลม ส่วนที่ใช้ของยาสมุนไพรใน

ต�ำรับ แหล่งยาสมุนไพร และขั้นตอนการเตรียมยา

และวิธีการปรุงยาสมุนไพร

	 1.2		วิธีการรวบรวมข้อมูล

	 ลงพ้ืนท่ีเพื่อเก็บรวบรวมข้อมูล ระหว่างเดือน

พฤษภาคม พ.ศ. 2564 ถึง เดือนเมษายน พ.ศ. 

2565 โดยการศึกษาคร้ังนี้ผ่านการพิจารณาจากคณะ

กรรมการจริยธรรมในมนษุย์ คณะการแพทย์แผนไทย 

มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ (EC.64/TTM.02-015) 

	 1.3		การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ท�ำการวเิคราะห์ข้อมลูเชงิพรรณนา ด้วยเหตแุละ

ผลโดยการวเิคราะห์เนื้อหา (content analysis) ตาม

วัตถุประสงค์ ได้แก่ ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปและภูมิหลัง

ของหมอพ้ืนบ้าน ส่วนที่ 2 หลักการและแนวทางการ

รักษาโรคเลือดโรคลมของหมอพื้นบ้าน และส่วนที่ 3 

ต�ำรับยาและสมุนไพรที่ใช้รักษาโรคเลือดโรคลมของ

หมอพื้นบ้าน

ผลการศึกษา

ส่วนที ่1 ขอ้มูลทัว่ไปและภมิูหลังของหมอพ้ืนบา้น

	 1) ข้อมูลทั่วไปของหมอพื้นบ้าน

	 หมอลินทร์ สิทธิพล (ภาพที่ 2) เกิดเมื่อปี พ.ศ. 

2484 อายุ 81 ปี อาศัยอยู่ในหมู่ที่ 6 ต�ำบลบางทอง 

อ�ำเภอท้ายเหมือง จังหวัดพังงา ปัจจุบันประกอบ

อาชีพเกษตรกร เมื่อปีพ.ศ. 2516-2544 เคยประกอบ

อาชีพแพทย์ประจ�ำต�ำบล ท�ำหน้าท่ีในการลงชุมชน

และประสานงานกับหน่วยสาธารณสุขอ�ำเภอ หาก

มีโรคระบาดเกิดขึ้นภายในชุมชน รวมท้ังให้ค�ำ

แนะน�ำเกี่ยวกับการใช้สมุนไพรแก่คนในชุมชนต�ำบล 

บางทองอ�ำเภอท้ายเหมือง จังหวัดพังงา รวมจ�ำนวน 

7 หมู่บ้าน ซ่ึงในปัจจุบันแม้ว่าหมอไม่ได้ข้ึนทะเบียน 

เป็นหมอพืน้บ้านตาม พ.ร.บ.วชิาชพีการแพทย์แผนไทย  

แต่คนในชมุชนให้ความนบัถอืและเชือ่มัน่ในการรักษา

ของหมอลินทร์ และเรียกขานท่านว่า “หมอลินทร์’’

	 2) ภมูหิลงัและการสบืทอดภมิูปัญญาหมอพืน้บ้าน

	 หมอลินทร์ สิทธิพล ท�ำการสืบทอดองค์ความ

รู้การรักษาโรคและการใช้สมุนไพรมาจากปู่และบิดา

ที่ประกอบอาชีพเป็นหมอพื้นบ้าน โดยในช่วงวัยเด็ก

เมื่ออายุประมาณ 10 ปี เริ่มศึกษาการใช้สมุนไพรจาก

การเดนิป่าส�ำรวจและเกบ็สมนุไพรพร้อมกบับิดา เพือ่

ให้ปู่เตรียมไว้ใช้ส�ำหรับการปรุงยารักษาผู้ป่วย ซ่ึง

ระหว่างการเกบ็สมนุไพรบดิามกัอธิบายและให้ความรู้

เกีย่วกบัลกัษณะทางพฤกษศาสตร์ และสรรพคณุของ

สมุนไพรชนิดนั้น ๆ ให้หมอฟังอยู่เสมอ และหากเมื่อ

มผีูป่้วยเข้ารับการรักษากบัปู่และบิดา หมอมหีน้าท่ีใน

การช่วยจัดเตรียมยาสมุนไพรตามใบสั่งยาของปู่และ

บิดา จากการกระท�ำดงักล่าวมานานหลายปีท�ำให้หมอ

ภาพที่ 2  หมอลินทร์ สิทธิพล
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ลินทร์เกิดการสะสมองค์ความรู้ในการรักษาผ่านทาง

ทักษะการสังเกต การจดจ�ำ การฝึกคิดและวิเคราะห์

ตัวยาสมุนไพร และกระท�ำซ�้ำ ๆ จนเกิดความช�ำนาญ 

เมื่อหมอลินทร์อายุได้ 40 ปี ได้รับความไว้วางใจจาก

บิดาและเร่ิมให้การรักษาผู้ป่วยด้วยตนเอง และท�ำ

ต่อเนื่องมาเร่ือย ๆ จนเกิดความน่าเชื่อถือและนับถือ

ของคนในชุมชน ตลอดจนให้ความสนใจในการรักษา

โดยใช้ยาต้มสมุนไพร อีกทั้งหมอลินทร์มีการเรียนรู้

และฝึกทักษะเพิ่มเติมจากการอ่านหนังสือและต�ำรา 

ต่าง ๆ รวมท้ังเข้าร่วมการอบรมเพิ่มเติม ณ จังหวัด

สงขลาและกรุงเทพฯ

	 3) การปฏิบัติตนของหมอพื้นบ้าน

	 หมอลินทร์ สิทธิพล มีการดูแลสุขภาพของ

ตนเอง โดยรับประทานอาหารวันละ 2 มื้อ คือ มื้อเช้า

ประมาณ  9.00 น. และมือ้เยน็ ประมาณ 18.00 น. นอน

หลับให้เพียงพอ ประมาณ 8-9 ชั่วโมงต่อวัน และไม่

ควรนอนกลางวนั หากมอีาการไม่สบาย หมอจะท�ำการ

ต้มยาสมนุไพรรับประทาน เพือ่บรรเทาอาการเจ็บป่วย

ของตนเองและคนในครอบครัว

	 4) ความเชื่อและพิธีกรรม

	 หมอลินทร์ สิทธิพล มีการประกอบพิธีกรรม

ไหว้ครู โดยจัดพิธีจ�ำนวน 1 คร้ังในช่วงเดือน 4 หรือ

เดือน 6 (ตามช่วงเดือนไทย) พิธีไหว้ครูแบ่งออกเป็น 

2 ช่วงเวลา ได้แก่ ช่วงเช้า ท�ำการประกอบพิธีไหว้พ่อ

ท่าน (พระอาจารย์ท่ีนับถือและสั่งสอนให้วิชาความรู้

ต้ังแต่บรรพบุรุษ) และช่วงเยน็ ท�ำการประกอบพธีิไหว้

ครูหมอ (ปู่, บิดา และผู้ที่ให้ความรู้แก่หมอ) ในการ

ประกอบพิธีกรรมเร่ิมต้นด้วยการกล่าวบทสวดนะโม 

3 จบ และท่องคาถา ประกอบกับจัดวางเครื่องไหว้ครู 

ได้แก่ ข้าวตอก ดอกไม้ ธูปเทียน หมากพล ูแป้งจันทร์ 

ข้าวเหนยีว ข้าวเจ้า มะพร้าวออ่น บายศร ีพานและเงนิ

จ�ำนวน 9 บาท 

	 5) การถ่ายทอดความรู้ของหมอพื้นบ้าน

	 ป ัจจุบันหมอลินทร ์  สิทธิพล ได ้ถ ่ายทอด

ภูมิปัญญาการใช้สมุนไพรให้แก่บุตรชายของตนเอง

เพื่อเป็นการสืบทอดองค์ความรู้การรักษาโรคไม่ให้

สูญหาย แต่อย่างไรก็ตาม การถ่ายทอดความรู้นั้นจะ

ส�ำเร็จได้ขึ้นอยู่กับความต้ังใจและการให้ความสนใจ

ของผู้ถูกถ่ายทอด หากไม่มีความต้ังใจในการเรียนรู้

และหมั่นฝึกฝน อาจจะเป็นเรื่องที่ยาก

	 6) ความเช่ียวชาญด้านภูมิปัญญาการรักษาโรค

	 จากการศึกษาครั้งนี้ พบว่า หมอลินทร์ สิทธิพล 

มีความช�ำนาญในการรักษาโรคเลือดโรคลม จ�ำแนก

ได้ 16 กลุ ่มโรค/อาการ ได้แก่ โรคเลือด (ประจ�ำ

เดือนมาไม่ปกติ) โรคโลหิตจาง ไข้ทับระดู/ระดูทับไข ้ 

ไข้หน้าไฟ/ไข้หลังไฟ โรคลม (อาการวัยทอง) ไข ้

เพื่อเลือดเพื่อลม อาการตกขาว ไข้ตานซางในเด็ก 

ไข้ดีซ่าน อาการท้องผูก อาการท้องอืด ผื่นเม็ดแผล

เปื่อย ไฟลามทุ่ง ฟกช�้ำ หอบหืด และอาการอ่อนล้า

จากการท�ำงาน (ตารางที่ 1)
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ส่วนที่ 2 หลักการและแนวทางการรักษาโรค

ของหมอพื้นบ้าน

	 1) การตรวจวินิจฉัยโรคและเคร่ืองมือท่ีใช้ใน

การรักษา

	 จากการศึกษาพบว่าหมอลินทร์ มีหลักในการ

ตรวจวินิจฉัยโรค คือ เร่ิมจากการซักประวัติและ

ประเมินอาการจากการบอกเล่าของผู้ป่วย พร้อมทั้ง

สังเกตลักษณะภายนอก ได้แก่ สีหน้า ท่าทาง และ

ลักษณะการเดินของผู้ป่วย นอกจากนี้มีการตรวจ

ร่างกายด้วยวิธีการอังความเย็นบริเวณปลายมือใน

กรณีที่สงสัยว่าผู้ป่วยมีอาการไข้ ถ้าผู้ป่วยมีอาการไข้

จะตรวจพบความเยน็บริเวณปลายมอืของผูป่้วย และ

ในการรักษาโรคของหมอลินทร์ สิทธิพล ไม่มีการใช้

เครื่องมือส�ำหรับการตรวจโรคและการรักษา

	 2) รูปแบบและวิธีการรักษา

	 รูปแบบการรักษาของหมอลินทร์ ประกอบด้วย 

การตรวจประเมินอาการ ร่วมกับการใช้ยาสมุนไพร 

ได้แก่ ยาต้มรับประทาน และยาใช้ภายนอก

	 3) จ�ำนวนผู้ป่วยและค่าตอบแทน

	 ผู ้ป ่วยท่ีมาท�ำการรักษาโรคกับหมอลินทร ์

ส่วนใหญ่เป็นคนภายในพื้นที่อ�ำเภอท้ายเหมืองและ

อ�ำเภอใกล้เคียงในจังหวัดพังงา ซ่ึงในทุกสัปดาห์จะมี

ผู้ป่วยมาท�ำการรักษาที่บ้านของหมอลินทร์ โดยเฉลี่ย

ประมาณ 15 คนต่อเดือน ทั้งนี้ไม่มีการเก็บค่ารักษา

จากผู้ป่วย แต่อาจมีค่าใช้จ่ายเพิ่มเติม หากมีความ

จ�ำเป็นต้องใช้ยาสมนุไพรท่ีต้องซ้ือมาจากร้านจ�ำหน่าย

สมุนไพร

	 4) ข้อแนะน�ำหรือการปฏิบัติตัวหลังการรักษา

	 หมอลินทร์ มีการให้ค�ำแนะน�ำในการรักษาโรค

แก่ผู้ป่วย ได้แก่ การรับประทานอาหารเพื่อเสริมการ

รักษา ยกตัวอย่าง เช่น รับประทานผลไม้รสเปร้ียว 

เพื่อช่วยฟอกเลือดในการรักษาอาการประจ�ำเดือน

มาไม่ปกติ นอกจากนี้ มีการระบุข้อห้ามและอาหาร

แสลงของโรค ยกตัวอย่าง เช่น ห้ามรับประทาน

สับปะรด มะละกอ กล้วย อาหารหมักดอง พืชตระกูล

แตง ส�ำหรับการรักษาอาการประจ�ำเดือนมาไม่ปกต ิ

ห้ามรับประทานเม็ดมะม่วงหิมพานต์ ยอดผักต่าง ๆ 

และอาหารหมักดอง ส�ำหรับการรักษาอาการตกขาว 

เป็นต้น

	 5) การติดตามและประเมินผลการรักษา

	 การรักษาของหมอลนิทร์ ไม่มกีารติดตามอาการ

ท่ีชัดเจน แต่จะประเมินจากผลการใช้ยาสมุนไพร ซ่ึง

หากผู้ป่วยยังคงมีอาการอยู่หรืออาการไม่ดีขึ้น จะ

ท�ำการประเมินอาการและจ่ายยาให้รับประทานต่อ

จนกว่าอาการจะดีขึ้นหรือหายเป็นปกติ

ส่วนที่ 3 ตำ�รับยาและสมุนไพรที่ใช้รักษาโรค

ของหมอพื้นบ้าน 

	 1) ยาสมุนไพรที่ใช้รักษาโรคเลือดโรคลม

	 จากการศึกษาในคร้ังนี้พบต�ำรับยาท่ีใช้ในการ

รักษาโรคของหมอลินทร์ จ�ำนวน 16 กลุ่มโรค/อาการ 

รวมท้ังหมด 19 ต�ำรับ (ตารางที่ 2) หากจ�ำแนกตาม

ชนดิของสมนุไพรได้จ�ำนวน 69 ชนดิ แบ่งเป็นพชืวตัถุ 

63 ชนิด สัตว์วัตถุ 5 ชนิด และกระสายยา 1 ชนิด โดย

สมนุไพรทีใ่ช้ประกอบต�ำรับยามากทีส่ดุ คอื ยาด�ำ เนือ้

ในฝักราชพฤกษ์ และจันทน์ทั้ง 2 พบการใช้ซ�้ำจ�ำนวน 

6 ต�ำรับ รองลงมา คือ ใบมะกา และขมิ้นอ้อย พบการ

ใช้ซ�้ำจ�ำนวน 5 ต�ำรับ และ กะพังโหม โกฐทั้ง 5 ข่า ขิง 

และไพล ใช้ซ�้ำจ�ำนวน 4 ต�ำรับ (ภาพที่ 3)

	 2) ส่วนที่ใช้ของยาสมุนไพรในต�ำรับ

	 จากการศึกษาพบส่วนของสมุนไพรท่ีใช้มาก

ที่สุดในการประกอบต�ำรับยา คือ แก่นและเนื้อไม ้

จ�ำนวน 12 ชนิด รองลงมา คือ หัวและเหง้า จ�ำนวน 10 

ชนิด และ ใบและผล จ�ำนวนอย่างละ 9 ชนิด (ตารางที่ 2)
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ภาพที่ 3  เครื่องยาสมุนไพรที่พบการใช้ซ�้ำมากที่สุด

	 หมายเหตุ * = ใช้ซ�้ำ 6 ต�ำรับ, † = ใช้ซ�้ำ 5 ต�ำรับ, ‡ = ใช้ซ�้ำ 4 ต�ำรับ

	 ยาดำ�*	 เนื้อในฝักราชพฤกษ*์	 จันทน์แดง*

	 ขมิ้นอ้อย†	 กระพังโหม‡	 โกฐเชียง‡

	 โกฐเขมา‡	 โกฐจุฬาลัมพา‡	 ข่า‡

	 จันทน์ขาว*	 ใบมะกา†

	 โกฐสอ‡	 โกฐหัวบัว‡

	 ขิง‡	 ไพล‡
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ตารางที่ 2  ต�ำรับยาและสมุนไพรที่ใช้รักษาโรคเลือดโรคลมของหมอลินทร์ สิทธิพล

 ต�ำรับยารักษา	 สรรพคุณ		  สมุนไพร (ส่วนที่ใช้)	 ข้อบ่งใช้

1.	 โรคเลือด 	 บ�ำรุงเลือด	 โกฐเชียง (ราก) / โกฐสอ (เหง้า) / โกฐหัวบัว (เหง้า) /	 ต้มรับประทาน 

	 (ประจ�ำเดือน	 กระจายลม	 โกฐเขมา (เหง้า) / โกฐจุฬาลัมพา (ทั้งต้น) / 	 ครั้งละ 1 แก้วเป๊ก 

	 ผิดปกติ)		  เทียนด�ำ (เมล็ด) / เทียนแดง (เมล็ด) / เทียนขาว (เมล็ด) /	 หรือ 5 ช้อนโต๊ะ

			   เทียนข้าวเปลือก (เมล็ด) / เทียนตาตั๊กแตน (เมล็ด) / 	 วันละ 2 ครั้ง

			   ข่า (เหง้า) / ขิง (เหง้า) / ขมิ้นอ้อย (เหง้า) / 	 ก่อนอาหาร เช้า-เย็น

			   กระชาย (เหง้า) / กะทือ (เหง้า) / ไพล (เหง้า) /  	 หากประจ�ำเดือนมา

			   มะกา (ใบ) / ลูกจันทน์ (เมล็ด) / ดอกจันทน์ (รกหุ้มเมล็ด) / 	 ปกติให้หยุด

			   กระวาน (ผล) / กานพลู (ดอกตูม) / ยาด�ำ (ยางแห้งจาก	 รับประทาน

			   ใบของพืชในตระกูลว่านหางจระเข้) / ราชพฤกษ์ (เนื้อในฝัก)	  	

2.	 โรคโลหิตจาง	 ฟอกโลหิต 	 ไพล (เหง้า) / ขมิ้นอ้อย (เหง้า) / ข่า (เหง้า) / ขิง (เหง้า) /	 ต้มรับประทาน

		  บ�ำรุงโลหิต	 กะทือ (เหง้า) / มะขาม (ใบ) / ส้มป่อย (ใบ) / มะกา (ใบ) /	 ครั้งละ 1 แก้วเป๊ก

			   โกฐเชียง (ราก) / โกฐสอ (เหง้า) / โกฐหัวบัว (เหง้า) /	 หรือ 5 ช้อนโต๊ะ

			   โกฐเขมา (เหง้า) / โกฐจุฬาลัมพา (ทั้งต้น) / 	 วันละ 2 ครั้ง

			   เทียนด�ำ (เมล็ด) / เทียนแดง (เมล็ด) / เทียนขาว (เมล็ด) / 	 ก่อนอาหาร เช้า-เย็น

			    เทียนข้าวเปลือก (เมล็ด) / เทียนตาตั๊กแตน (เมล็ด) /  	

			   ดอกจันทน์ (รกหุ้มเมล็ด) / กระวาน (ผล) / กานพลู

			   (ดอกตูม) / ดีปลี (ดอก)	

3. ไข้ทับระดู/	 แก้ไข้	 โกฐเชียง (ราก) / โกฐสอ (เหง้า) / โกฐหัวบัว (เหง้า) /	 ต้มรับประทาน

	 ระดูทับไข้	 บ�ำรุงโลหิต	 โกฐเขมา (เหง้า) / โกฐจุฬาลัมพา (ทั้งต้น) / มะลิ (ดอก) /	 ครั้งละ 1 แก้วเป๊ก 

			   พิกุล (ดอก) / บุนนาค (ดอก) / สารภี (ดอก) /	 หรือ 5 ช้อนโต๊ะ 

			    บัวหลวง (เกสร) / จันทน์แดง (แก่น) / จันทน์ขาว (แก่น)	 วันละ 2 ครั้ง

				    ก่อนอาหาร เช้า-เย็น

4.	 ไข้หน้าไฟ/	 แก้ไข้	 มะลิ (ดอก) / พิกุล (ดอก) / บุนนาค (ดอก) / สารภี (ดอก) /	 ต้มรับประทาน

	 ไข้หลังไฟ	 แก้ปลายมือ	  บัวหลวง (เกสร) / จันทน์แดง (แก่น) / จันทน์ขาว (แก่น) /	 ครั้งละ 1 แก้วเป๊ก

		  ปลายเท้าเย็น	 จันทน์ชะมด (แก่น) / ขอนดอก (เนื้อไม้) / 	 หรือ 5 ช้อนโต๊ะ

		  ที่เกิดในหญิง	  มะขามป้อม (ผล) / สมอพิเภก (ผล) / สมอไทย (ผล)/ 	 วันละ 2 ครั้ง

		  หลังคลอด	 สมอเทศ (ผล) / สักขี (แก่น) / แกแล (แก่น)	 ก่อนอาหาร เช้า-เย็น

5.	 โรคลม 	 กระจายลม	 กระพังโหม (ใบ) / มะขามป้อม (ผล) / มะตูม (ผล) /	 ต้มรับประทาน 

	 (อาการวัยทอง)	 ขับลม	 จันทน์แดง (แก่น) / จันทน์ขาว (แก่น) / สักขี (แก่น) / 	 ครั้งละ 1-2 แก้วเป๊ก 

		   	 แกแล (แก่น) / ราชพฤกษ์ (เนื้อในฝัก) / มะกา (ใบ)	 หรือ 5-10 ช้อนโต๊ะ

				    วันละ 2 ครั้ง 

				    ก่อนอาหาร เช้า-เย็น
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ตารางที่ 2  ต�ำรับยาและสมุนไพรที่ใช้รักษาโรคเลือดโรคลมของหมอลินทร์ สิทธิพล (ต่อ)

ต�ำรับยารักษา	 สรรพคุณ		  สมุนไพร (ส่วนที่ใช้)	 ข้อบ่งใช้

6.	 ไข้เพื่อเลือด	 ช่วยขับลม	 จันทน์แดง (แก่น) / จันทน์ขาว (แก่น) / กระพังโหม (ใบ) /	 ต้มรับประทาน

	 เพื่อลม	 กระจายลม	 มะตูม (ผล) / มะขามป้อม (ผล)	 ครั้งละ 1 แก้วเป๊ก

		  ในร่างกาย		  หรือ 5 ช้อนโต๊ะ

		  ให้เป็นปกติ 		  วันละ 2 ครั้ง

				    ก่อนอาหาร เช้า-เย็น

7.	 ไข้ตานซาง	 แก้ไข้	 จันทน์แดง (แก่น) / จันทน์ขาว (แก่น) / มะลิ (ดอก) / 	 ต้มรับประทาน

	 ในเด็ก	 ช่วยให้ขับถ่าย	 พิกุล (ดอก) / บุนนาค (ดอก) / สารภี (ดอก) / 	 ครั้งละ 2-3 ช้อนชา

		  ขับลม	  บัวหลวง (เกสร) / ชะเอมเทศ (ราก) / กะเพราขาว (ทั้งต้น) / 	วันละ 2 ครั้ง

			    กะเพราแดง (ทั้งต้น) / ราชพฤกษ์ (เนื้อในฝัก)	 ก่อนอาหาร เช้า-เย็น

8.	 ไข้ดีซ่าน	 แก้ไข้ ขับถ่าย	 จันทน์แดง (แก่น) / จันทน์ขาว (แก่น) / แกแล (แก่น) / 	 ต้มรับประทาน

		  ของเสีย	 กระพังโหม (ใบ) / มะกา (ใบ) / ราชพฤกษ์ (เนื้อในฝัก) / 	 ครั้งละ 2 แก้วเป๊ก หรือ

		  ออกจาก	 ยาด�ำ (ยางแห้งจากใบของพืชในตระกูลว่านหางจระเข้) 	 10 ช้อนโต้ะ วันละ 2 ครั้ง

		  ร่างกาย		  ก่อนอาหาร เช้า-เย็น

9. อาการตกขาว	 รักษาอาการ	 ขิง (เหง้า) / ข่า (เหง้า) / ขมิ้นอ้อย (เหง้า) / 	 ต้มรับประทาน

		  ตกขาว	 เถาวัลย์เปรียง (เถา) / เเสมสาร (แก่น) / แสมทะเล (แก่น) /	 ครั้งละครึ่งแก้วเป๊ก หรือ

			   ขี้เหล็ก (แก่น) / โกฐเชียง (รากใต้ดิน) / โกฐสอ (เหง้า) / 	 ประมาณ 2-3 ช้อนโต๊ะ

			   โกฐหัวบัว (เหง้า) / โกฐเขมา (เหง้า) / โกฐจุฬาลัมพา  	 วันละ 2 ครั้ง

			   (ทั้งต้น) / เทียนด�ำ (เมล็ด) / เทียนแดง (เมล็ด) / 	 ก่อนอาหาร เช้า-เย็น

			   เทียนขาว (เมล็ด) / เทียนข้าวเปลือก (เมล็ด) / 	

			   เทียนตาตั๊กแตน (เมล็ด) / กันเกรา (แก่น)

10. อาการท้องผูก	 ช่วยให้ขับถ่าย	 ยาแก้ท้องผูกในผู้ใหญ ่	 ต้มรับประทาน

		  ขับลม	 มะขามแขก (ใบ) / ราชพฤกษ์ (เนื้อในฝัก) / ยาด�ำ	 ครึ่งแก้วเป๊ก หรือ

		  แก้ท้องอืด	 (ยางแห้งจากใบของพืชในตระกูลว่านหางจระเข้) / 	 ประมาณ 2-3 ช้อนโต้ะ

			   มะกา (ใบ) / กระพังโหม (ใบ)	 เมื่อมีอาการ 	

		  ช่วยให้ขับถ่าย	 ยาแก้ท้องผูกในเด็ก	 เอาสมุนไพรมาต�ำผสมกัน

		  ผายลมในเด็ก	 มะขาม (ใบ) / ยาด�ำ (ยางแห้งจากใบของพืชในตระกูล	 น�ำไปวางพอก ไว้บน

			   ว่านหางจระเข้)	 กระหม่อมเด็ก โดยมีผ้ารอง

				    ไว้ หลังพอกยาเสร็จ

				    ให้หยดน�้ำลงบนผ้าให้เปียก 

				    แล้วค่อย ๆ  ลอกออก เพราะ

				    หนังศีรษะตรงกระหม่อม

				    ของเด็ก ค่อนข้างบอบบาง



564 วารสารการแพทย์แผนไทยและการแพทย์​ทางเลือก	 ปีที่ 20  ฉบับที่ 3  กันยายน-ธันวาคม 2565

ตารางที่ 2  ต�ำรับยาและสมุนไพรที่ใช้รักษาโรคเลือดโรคลมของหมอลินทร์ สิทธิพล (ต่อ)

 ต�ำรับยารักษา	 สรรพคุณ		  สมุนไพร (ส่วนที่ใช้)	 ข้อบ่งใช้

11. อาการท้องอืด	 ช่วยระบาย	 ยาแก้อาการท้องอืดในผู้ใหญ่ 	 ต้มรับประทาน
		  ขับลม	 สมอเทศ (ผล) / สมอไทย (ผล) / สมอพิเภก (ผล) / ยาด�ำ	 ครั้งละ 1 แก้วเป๊ก หรือ
		  แก้ท้องอืด	 (ยางแห้งจากใบของพืชในตระกูลว่านหางจระเข้) / 	 5 ช้อนโต้ะ เมื่อมีอาการ
			   ราชพฤกษ์ (เนื้อในฝัก)	

		  ช่วยขับลม	 ยาทาแก้อาการท้องอืดในเด็ก	 น�ำขมิ้นอ้อยและ 
		  แก้อาการ	 ขมิ้นอ้อย (เหง้า) / มหาหิงคุ์ (ยางที่ได้มาจากหัวรากใต้ดินของ	 มหาหิงคุ์มาฝนกับน�้ำ
		  ท้องอืดในเด็ก	 พืชในตระกูล Ferula) / หอยตลับ (เปลือก)	 จนเป็นลักษณะของเหลว 
				    จากนั้นน�ำไปวางบน
				    เปลือกหอย และน�ำ
				    เปลือกหอยไปลนไฟ ให้
				    ตัวยาเดือด พักไว้ให้เย็น 
				    ใช้น�ำ้ยาทาบริเวณท้องเด็ก

12. ผื่นคัน 	 แก้ผื่นคันหรือ	 มะพร้าว (น�้ำกะทิ) / งา (น�้ำมัน) / ผึ้ง (รัง) / ขมิ้นอ้อย	 หลอมรังผึ้งให้ละลาย 
	 แผลเปื่อย	 บาดแผลเปิด	 (เหง้า) / ไพล (เหง้า) / ว่านร่อนทอง (เหง้า) / 	 พกัไว้ให้เยน็จนกลายเป็น
		  เช่น แผลถลอก	 กะทือ (เหง้า) / กระชาย (เหง้า) / ขิง (เหง้า) / ข่า (เหง้า)	 ขี้ผึ้ง จากนั้นท�ำการต�ำ
		  แผลที่เกิดจาก		  สมุนไพรให้ละเอียดและ
		  ของมีคม		  คั่นน�้ำกะทิ น�ำมาผสม
		  แผลเน่าเปื่อย		  กรองและเอากากทิ้ง
		  แผลไฟไหม้		  น�ำไปตั้งไฟเคี่ยว
	 	 แผลน�้ำร้อนลวก		  ให้เกิดมัน ผสมน�้ำมันงา
		   		  และขี้ผึ้งที่เตรียมไว้ลงไป 
				    เคี่ยวด้วยไฟถ่าน
			    	 ให้ตัวยาเหลือ 1 ส่วน
				    จากทั้งหมด 5 ส่วน
				    เสร็จแล้วบรรจุลงในขวด 
				    ใช้ทาบริเวณที่มีอาการ

13. ฟกช�้ำ	 แก้ฟกช�้ำ	 ไพล (เหง้า) / ว่านมหากาฬ (ใบ)	 น�ำสมุนไพรแห้งมาบด

				    ให้เป็นผง ผสมน�้ำพอก
				    วันละ 2 ครั้ง เช้า-เย็น 
				    หรือพอกเป็นเวลา
				    อย่างน้อยครึ่งวัน

14. ไฟลามทุ่ง	 ลดอาการ	 ไมยราบ (ทั้งต้น) / สัก (แก่น) / ใบเงิน (ใบ) / ใบทอง (ใบ) / 	 น�ำสมุนไพรแห้งมาบด

				    ให้เป็นผงผสมน�้ำ 
		  ปวด บวม	 หญ้าใต้ใบ (ทั้งต้น) / โด่ไม่รู้ล้ม (ใบ)	 พอกบริเวณที่เป็น 
				    โดยใช้ผ้าสะอาดพันทับ
		  แดง ร้อน		  ตัวยา พอกวันละ 2 ครั้ง 
				    เช้า-เย็น หรือพอกเป็น
				    เวลา อย่างน้อยครึ่งวัน
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ตารางที่ 2  ต�ำรับยาและสมุนไพรที่ใช้รักษาโรคเลือดโรคลมของหมอลินทร์ สิทธิพล (ต่อ)

 ต�ำรับยารักษา	 สรรพคุณ		  สมุนไพร (ส่วนที่ใช้)	 ข้อบ่งใช้

15. โรคหอบหืด	 ช่วยบรรเทา	 ยาบรรเทาหอบหืดขนานที่ 1	 ต้มรับประทานครั้งละ

		  อาการหอบ	 มดแดง (รัง)	 ครึ่งแก้วเป๊ก หรือ 	

				    2-3 ช้อนโต้ะ 

				    เมื่อมีอาการ โดยเมื่อ

				    รับประทานยาไป

				    ประมาณ 10 นาที 

				    จะอาเจียนออกมาเป็น

				    น�้ำลายเหนียว ๆ

		  ช่วยบรรเทา	 ยาบรรเทาหอบหืดขนานที่ 2	 น�ำเขากวางมาขูดให้เป็น

		  อาการหอบ	 กวาง (เขา) / ผึ้ง (น�้ำผึ้ง) / มะนาว (น�้ำจากผล)	 ฝอย โดยใช้หนัง 

				    ปลากระเบน/มีด/บุ้ง 

				    จากนั้นใส่น�้ำมะนาว

				    และน�้ำผึ้งรวงลงไปผสม 

				    คนให้เข้ากัน 

				    รับประทานครั้งละ 

				    1 ช้อนโต้ะ เมื่อมีอาการ 

16. อ่อนล้าจาก	 ช่วยบ�ำรุง	 ยาด�ำ (ยางแห้งจากใบของพืชในตระกูลว่านหางจระเข้) /  	 น�ำยาด�ำและดีงูเหลือม

	 การท�ำงาน	 ร่างกาย	 งูเหลือม (ดี) / เหล้าขาว	 มาฝน ท�ำการละลาย

		  บ�ำรุงตับ		  ด้วยเหล้าขาว

		  และน�้ำดี		  รับประทาน 1 แก้วเป๊ก

				    หรือประมาณ 

				    2-3 ช้อนโต้ะ

หมายเหต ุ ชื่อสมุนไพรเป็นชื่อไทยสามัญ

 	 3)	 แหล่งยาสมุนไพร

	 สมุนไพรท่ีหมอลินทร์น�ำมาประกอบต�ำรับยา

ได้มาจาก 3 แหล่งที่มา คือ 1) ท�ำการปลูกเองในพื้นที่

บริเวณบ้าน 2) เก็บจากพื้นที่ต่าง ๆ  ภายในชุมชน และ 

3) สัง่ซ้ือจากร้านยาสมนุไพร (ร้านหงวนชนุต๋อง ต�ำบล

ตลาดใหญ่ อ�ำเภอเมือง จังหวัดภูเก็ต) กรณีเป็นตัวยา

ที่หาได้ยาก

	 4)	 ขั้นตอนการเตรียมยาและวิธีการปรุงยา

สมุนไพร

	 	 4.1) ขั้นตอนการเตรียมยา 

	 	 ต�ำรับยาท่ีใช้ในการรักษาของหมอลนิทร์ส่วน

มากเป็นยาต้มรับประทาน ซ่ึงสมุนไพรท่ีใช้ประกอบ

ต�ำรับยาผ่านการคิดวิเคราะห์ถึงสรรพคุณ และยึด

หลักการใช้รสยาสอดคล้องกับอาการของผู้ป่วย รวม
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ทั้งมีการใช้สืบทอดมาจากปู่และบิดา อาจไม่มีสูตร

ต�ำรับเฉพาะแต่มสีตูรต�ำรับหลกัทีใ่ช้ในการรักษา โดย

อาจมีการเพ่ิมเติมสมุนไพรบางตัวเพื่อเสริมฤทธ์ิการ

รักษาเฉพาะผู้ป่วยแต่ละราย 

	 ในการจัดเตรียมยาสมุนไพรให้กับผู้ป่วยมัก

ท�ำการห่อด้วยกระดาษ พร้อมท้ังมีการบริกรรมคาถา 

ที่ชื่อว่า “อาการ 32’’ ซึ่งเป็นคาถาที่ได้รับการสืบทอด

มาจากปู่ หมอจะท�ำการท่องคาถา จ�ำนวน 1 ครั้ง ใน

ระหว่างการเตรียมยาสมุนไพร โดยคาถาบทนี้มีเนื้อ

ความเกี่ยวกับอวัยวะต่าง ๆ ในร่างกาย ดังนี้ 

	 “อัฐฐิ อัฐฐิ มัสมิงกาเย เกศา โลมา นขา ทันตา 

ตะโจ มังสัง นหารู อัฐฐิ อัฐฐิมิญชัง วักกัง หทยัง  

กิโลมกัง ยกนัง ปิหกัง ปัปผาสัง อันตัง อันตคุณัง  

อุทริยัง กรีสัง ปิตตัง เสมหัง บุพโพ โลหิตตัง เสโท 

เมโท อัสสุ วสา เขโฬ สิงฆานิกา ลสิกา มุตตัง มัตถ

เกมัตถลุงคัง ติ’’

		  4.2) วิธีการปรุงยาสมุนไพร

	 	 เมื่อจัดต�ำรับยาเสร็จแล้วหมอลินทร์ ท�ำการ

อธิบายเกี่ยวกับวิธีการต้มยา ขนาดรับประทาน วิธี

การเก็บรักษายาสมุนไพร และความเหมาะสมของ

การใช้ต�ำรับยา เพื่อให้ผู้ป่วยสามารถต้มได้ตรงตาม

วิธี ซ่ึงวิธีต้มยาสมุนไพร คือ ให้น�ำยาสมุนไพรที่จัด

เตรียมเสร็จ ล้างด้วยน�ำ้สะอาด จากนั้นน�ำไปต้มด้วย

น�้ำสะอาด โดยใส่น�้ำให้ท่วมตัวยาสมุนไพรและใช้วิธี

ต้มเดือด เมื่อเดือดแล้วให้ต้มต่อไปอีกประมาณ 20 

นาที เมื่อเสร็จแล้วท�ำการกรองน�้ำยาที่ได้จากการต้ม

เก็บไว้ในภาชนะ หากเป็นต�ำรับสมุนไพรสด ตัวยาจะ

ออกฤทธ์ิเร็วสามารถต้มทานได้ 4-5 วนั หากเป็นต�ำรับ

สมนุไพรแห้ง ตวัยาจะค่อย ๆ  ออกมา สามารถต้มทาน

ได้ 6-7 วัน

อภิปรายผล

	 จากผลการศึกษาในคร้ังนี้ พบว่า หมอลินทร ์

สิทธิพล สืบทอดภูมิปัญญามาจากบรรพบุรุษและ

การสั่งสมประสบการณ์การรักษาโรคจนเกิดความไว้

วางใจและความเชือ่ถอืของคนในชมุชน สอดคล้องกบั 

การศึกษาก่อนหน้าท่ีพบว่า ภูมิหลังของหมอพื้นบ้าน

ส่วนมากสืบทอดภูมิปัญญามาจากบรรพบุรุษ ผ่าน

การสั่งสมและเก็บประสบการณ์จนสามารถให้การ

รักษาตามความช�ำนาญของตนเอง[4] ซ่ึงมีความแตก

ต่างกันไปตามองค์ความรู้และภูมิปัญญาที่ได้รับการ

สืบทอดมา นอกจากการสืบทอดองค์ความรู้ หมอพื้น

บ้านมักได้รับการปลูกฝังด้านเจตคติให้มีพ้ืนฐานทาง

จิตใจที่ต้องการช่วยเหลือผู้อื่น[5] และไม่มีการเก็บค่า

รักษาจากผูป่้วย เนือ่งจากภมูปัิญญาของหมอพืน้บ้าน

เป็นการดูแลสุขภาพของประชาชนที่อาศัยความเชื่อ 

ความศรัทธาและทรัพยากรในท้องถิ่นเป็นหลัก เช่น

เดียวกับการศึกษาคร้ังนี้ท่ีพบว่า หมอลินทร์ให้การ

รักษาโดยไม่เก็บค่ารักษาพยาบาล ซ่ึงแสดงให้เห็น

ว่าหมอพื้นบ้านเป็นผู้อุทิศตน มีความเสียสละ และ

มีความเมตตากรุณา สอดคล้องกับสิริพร จารุกิตต์ิ

สกุล[6] ที่ระบุว่าหมอพื้นบ้านไม่มีการเรียกร้องเงินค่า

รักษาและให้การรักษาด้วยความเมตตาจิต ไม่แบ่ง

ชนช้ัน และอุทิศตนให้ความช่วยเหลือแก่ผู้ท่ีเจ็บป่วย

ในฐานะท่ีตนเป็นผู้มีความรู้ นอกจากนี้ หมอลินทร ์

สิทธิพล ยังมีการประกอบพิธีกรรมท่ีเกี่ยวข้องกับ

ภูมิปัญญา ได้แก่ พิธีไหว้ครู การใช้คาถาในขั้นตอน

การเตรียมสมุนไพร ซ่ึงชี้ให้เห็นถึงความสอดคล้อง

กับธรรมเนียมปฏิบัติของหมอพื้นบ้านในหลายพื้นที่

ที่มีพิธีกรรมการไหว้ครู[2] เพื่อร�ำลึกถึงบรรพบุรุษที่ได้

สั่งสอนและมอบวิชาความรู้ในการรักษา อีกท้ังหมอ
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หมอพืน้บ้านเกดิจากลมและเลอืดในร่างกายไหลเวยีน

ไม่สะดวก ใช้ยารสสุขุมร้อนเป็นกลุ่มยาหลักในการ

รักษา เพื่อช่วยในการกระจายลมที่ติดขัด ท�ำให้ระบบ

ไหลเวียนโลหิตท�ำงานได้ดีขึ้น เช่นเดียวกับการศึกษา

ของเกศริน มณีนูนและคณะ[9] พบว่า ภูมิปัญญาการ

รักษาโรคโลหิตระดูสตรีของหมอพื้นบ้าน ซ่ึงจัดอยู่

ในกลุ่มของโรคเลือดโรคลม มีการใช้ยารสประธาน

รสร้อนในการบรรเทาอาการปวดและขับประจ�ำเดือน 

และใช้ยารสประธานรสสุขุม ส�ำหรับการบ�ำรุงโลหิต

และปรับการท�ำงานของธาตุลมและธาตุไฟ จาก

ข้อมูลข้างต้นแสดงให้เห็นถึงความสอดคล้องทาง

ด้านภูมิปัญญาของหมอพื้นบ้านในการวิเคราะห์โรค

และการรักษาโรคด้วยสมุนไพร อีกทั้งมุมมองในการ

เกิดโรคเลือดโรคลมตามแนวคิดของหมอพื้นบ้านยัง

มีความสัมพันธ์กัน ถึงแม้จะอยู่ในพื้นท่ีต่างกัน ซ่ึงชี้

ให้เห็นถึงรากฐานท่ีมั่นคงของภูมิปัญญาการแพทย์

พื้นบ้านที่ยังคงมีการสืบต่อมาจนถึงปัจจุบัน และเป็น

พื้นฐานส�ำคัญของการศึกษาหลักการและองค์ความรู้

ทางการแพทย์แผนไทยในระบบการศึกษา

	 จากการศึกษาเกี่ยวกับต�ำรับยารักษาโรคของ

หมอลินทร์ สิทธิพล ท้ังหมด 19 ต�ำรับ พบสมุนไพร

ที่ใช้ประกอบต�ำรับยามากที่สุด คือ ยาด�ำ เนื้อในฝัก

ราชพฤกษ์ และแก่นจันทน์ทั้ง 2 พบการใช้ซ�้ำจ�ำนวน 

6 ต�ำรับ รองลงมา คือ ใบมะกา และขมิ้นอ้อย พบ

การใช้ซ�้ำจ�ำนวน 5 ต�ำรับ และ กระพังโหม โกฐทั้ง 

5 ข่า ขิง และไพล พบการใช้ซ�้ำจ�ำนวน 4 ต�ำรับ เมื่อ

พิจารณาตามสรรพคุณทางเภสัชกรรมไทย พบว่า 

ยาด�ำ มีสรรพคุณช่วยถ่ายลมเบื้องสูงให้ลงเบื้อง

ต�่ำ  ฟอกเสมหะและโลหิต เป ็นยาแทรกส�ำหรับ

กระตุ้นการท�ำงานของลมในล�ำไส้และระบบขบัถ่าย[10]

พื้นบ้านท่ีใช้สมุนไพรในการรักษาเป็นหลัก จะมีการ

ปลุกเสกหรือบริกรรมคาถาเครื่องยาก่อนให้ผู้ป่วยน�ำ

ไปต้มหรือรับประทาน เพื่อเป็นแรงเสริมในการรักษา

และเป็นการเสริมก�ำลังใจให้ผู้ป่วย

	 หมอลนิทร์ สทิธิพล มกีารตรวจวินจิฉยัโรคจาก

การสังเกตอาการและค�ำบอกเล่าของผู้ป่วย ร่วมกับ

การใช้ยาสมนุไพรเป็นหลกัในการรักษากลุม่โรคเลอืด

โรคลม ซึ่งจ�ำแนกได้ 16 โรค/อาการ ได้แก่ โรคเลือด 

(ประจ�ำเดอืนมาไม่ปกต)ิ โรคโลหติจาง ไข้ทบัระด/ูระดู

ทบัไข้ ไข้หน้าไฟ/ไข้หลงัไฟ โรคลม (อาการวัยทอง) ไข้

เพื่อเลือดเพื่อลม อาการตกขาว ไข้ตานซางในเด็ก ไข้

ดซ่ีาน อาการท้องผกู อาการท้องอดื ผืน่เมด็แผลเป่ือย 

ไฟลามทุ่ง ฟกช�้ำ หอบหืด และอาการอ่อนล้าจากการ

ท�ำงาน โดยสาเหตุการเกิดโรคส่วนมากเกิดจากความ

ผิดปกติหรือความไม่สมดุลของเลือดและลมภายใน

ร่างกาย ในการรักษามักใช้ต�ำรับยาต้มรับประทาน 

โดยพบต�ำรับยาท่ีใช้ในการรักษาโรคทัง้หมด 19 ต�ำรับ 

จ�ำแนกตามชนิดของสมุนไพรได้จ�ำนวน 69 ชนิด หาก

พจิารณาตามรสยาพบว่า รสประธานหลกัของสมนุไพร

ส่วนใหญ่เป็นรสร้อนและรสสุขุม ซึ่งภูมิปัญญาการใช้

ต�ำรับยาของหมอลินทร์มีความสอดคล้องกับทฤษฎี

สมุฏฐานการเกิดโรคเลือดโรคลมทางการแพทย์แผน

ไทยตามคัมภีร์ชวดาร กล่าวคือ เมื่อเลือดหรือโลหิต

กระท�ำพิษ มักอาศัยก�ำลังของลม ท�ำให้เกิดความผิด 

ปกตขิองธาตท้ัุง 2 กระทบต่อธาตอ่ืุนในร่างกาย[7] ดงันัน้ 

การรักษาควรใช้ยารสร้อนเพื่อช่วยในการกระจายลม

และโลหติ และรสสขุุมเพือ่ควบคมุความร้อนของเลอืด

และก�ำลงัของลมไม่ให้กระท�ำโทษ อกีทัง้ยงัสอดคล้อง

กับการศึกษาของสรวิศ เกสรมาศและคณะ[8] พบว่า  

กลุ ่มโรคลมและโรคเลือดสตรีตามมุมมองของ 
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ฝักราชพฤกษ์ มีสรรพคุณในการระบายท้อง แก้ลม

พรรดึก[11] จันทน์ทั้ง 2 ประกอบด้วย แก่นจันทน์แดง 

มีสรรพคุณแก้พิษไข้ภายนอกและภายใน แก้ร้อนใน

กระหายน�้ำ ลดความร้อนและดับพิษไข้ทุกชนิด[11] 

และแก่นจันทน์ขาว มีสรรพคุณแก้ร้อนในกระหาย

น�้ำ บ�ำรุงเลือดและลม แก้ตับ ปอดและดีพิการ[11] ใบ

มะกา มีสรรพคุณชักลมเบื้องสูงลงสู่เบื้องต�่ำ แก้พิษ

โลหิต ถ่ายพิษไข้ ถ่ายเสมหะและโลหิต[12] ขมิ้นอ้อย มี

สรรพคุณ แก้ไข้ครั่นเนื้อครั่นตัว แก้พิษโลหิต ขับลม 

และขับประจ�ำเดือน[12] กระพังโหม มีสรรพคุณในการ

ขบัลมในล�ำไส้ แก้ไข้ แก้ท้องอืดท้องเฟ้อ แก้ธาตพุกิาร 

และระบายความร้อน[13] โกฐท้ัง 5 เป็นพิกัดยาไทยท่ี

ประกอบด้วยสมุนไพร 5 ชนดิ ไดแ้ก่ โกฐเชียง โกฐสอ 

โกฐหัวบัว โกฐเขมา และโกฐจุฬาลมัพา มสีรรพคณุแก้

ไข้เพื่อเสมหะ แก้หืดไอ แก้โรคปอด บ�ำรุงโลหิต และ

แก้ลมในกองธาตุ[14] ข่า มีสรรพคุณในการขับลม แก้

อาการท้องอืดเฟ้อ[12] ขิง มีสรรพคุณแก้อาการท้องอืด

ท้องเฟ้อ ขบัลม แก้คลืน่ไส้ อาเจียน วิงเวียน และบ�ำรุง

ธาตุไฟ[12] และไพล มสีรรพคณุขบัลมในล�ำไส้ ขบัโลหติ

ประจ�ำเดือน และบรรเทาอาการปวด ยอก เคล็ดของ

กล้ามเนื้อ[12] อีกทั้งข่า ขิง และไพล ยังเป็นสมุนไพรที่

บรรจุอยูใ่นรายการยาสมนุไพรตามสาธารณสขุมลูฐาน

ท่ีแนะน�ำให้ประชาชนใช้ในการดูแลสุขภาพเบื้องต้น

ด้วยตนเอง นอกจากนี้สมุนไพรในหลายต�ำรับยังมี

ความสอดคล้องกับยาในกลุ่มที่ใช้รักษาอาการทาง

ระบบไหลเวียนโลหิต (แก้ลม) ตามบัญชียาหลักแห่ง

ชาติ[15] เช่น โกฐท้ัง 5 เทียนทั้ง 5 เกสรทั้ง 5 จันทน์

ทั้ง 2 ลูกจันทน์ ดอกจันทน์ กระวาน กานพลู ซึ่งเป็น

สมุนไพรที่มักพบในต�ำรับยาหอมและยาบ�ำรุงเลือด 

แสดงให้เห็นถึงภูมิปัญญาในการตั้งต�ำรับยาที่มีการ

สืบทอดกันมาต้ังแต่อดีตและสามารถใช้ในการรักษา

โรคได้ในปัจจุบัน

	 ต�ำรับยาของหมอลนิทร์ สทิธพิล มอีงค์ประกอบ

ของสมุนไพรในต�ำรับจ�ำนวนไม่มาก จากการสืบค้น

ข้อมูลฤทธ์ิทางเภสัชวิทยาท่ีส�ำคัญของสมุนไพร พบ

กลุม่สมนุไพรทีม่ฤีทธ์ิกระตุ้นการเคลือ่นไหวของล�ำไส้ 

(colonic motility) และฤทธิ์เป็นยาระบาย (laxative 

effect) ได้แก่ ยาด�ำ เนื้อในฝักคูน และใบมะกา ซ่ึง

เป็นกลุ่มของสมุนไพรท่ีมีการใช้ซ�้ำมากที่สุดในต�ำรับ 

โดยยาด�ำ มีสารส�ำคัญ คือ aloin A[16] และเนื้อใน

ฝักราชพฤกษ์ มีสาร fistulic acid[17] ซ่ึงเป็นสารใน

กลุ่มแอนทราควิโนนกลัยโคไซด์ (anthraquinone 

glycoside) ออกฤทธ์ิผ่านการกระตุ้นการบีบตัว

ของกล้ามเนื้อเรียบบริเวณผนังล�ำไส้ใหญ่และกระตุ้น 

การหลั่งน�้ ำภายในล�ำไส ้ใหญ่ เป ็นผลให้เกิดการ 

ขบัถ่าย[18-19] ส่วนใบมะกา มสีารส�ำคญัในกลุม่ไทรเทอรพนี  

(triterpenes) และฟนิลโพรพานอยด์ (phenyl-

propanoids) มีฤทธ์ิเป็นยาระบายและใช้เป็นยา 

ลดไข้[20] ซ่ึงในทางการแพทย์แผนไทย การใช้ยา 

ระบายเป็นหนึ่งในวิธีการบ�ำบัดโรคเลือดโรคลม  

เนื่องจากเป ็นกระบวนการขับของเสียออกจาก 

ร่างกาย และการระบายท่ีเป็นการขบัลมหรือความร้อน 

ซ่ึงเป็นการกระตุ้นการท�ำงานของธาตุลมให้เกิดการ 

เคลื่อนท่ี ส่งผลต่อการท�ำงานของระบบไหลเวียน

โลหิต ท�ำให้เกิดความสมดุลของธาตุ ท�ำให้เลือดลม

ไหลเวียน ช่วยกระจายลมท่ีคั่งค้าง อันเป็นเหตุท�ำให้

เกิดอาการเจ็บป่วย

	 นอกเหนือจากการใช้ยาสมุนไพรในการรักษา

โรค หมอลินทร์ สิทธิพล ยังมีการให้ค�ำแนะน�ำในการ

ปฏบิติัตนของผูป่้วย ได้แก่ การรับประทานอาหาร การ

ดแูลความสะอาด ซ่ึงชีใ้ห้เห็นถงึมติิของการรักษาแบบ

องค์รวมท่ีไม่ได้มุ่งเน้นเพียงการรักษาตัวโรคเท่านั้น 
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ยงัมกีารชีแ้นวทางการป้องกนั และส่งเสริมสขุภาพ อกี

ทั้งเป็นการเสริมก�ำลังด้านการรับรู้และการเข้าใจของ 

ผูป่้วย ซ่ึงถอืเป็นปัจจยัอย่างหนึง่ท่ีน�ำไปสูก่ารหายจาก

อาการเจ็บป่วย	  
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