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บทคัดย่อ

	 บทน�ำและวตัถุประสงค์:  ยาหกสงิห์เป็นยาประจ�ำท้องถิน่ของภาคใต้ แหล่งก�ำเนิดบรเิวณแถบเมืองเก่าสงิขระนคร  

ซ่ึงชาวปักษ์ใต้น�ำมาใช้ในการดูแลรกัษาสขุภาพตนเอง เมือ่ครัง้เกดิโรคระบาดในอดีต สรรพคณุของยาหกสิงห์ใช้เป็น

ยาแก้ไข้พษิไข้กาฬ ไข้หวดัใหญ่ เรมิ งูสวดั ไฟลามทุง่ ฝีดาษ สงัวาลพระอนิทร์ เม่ือครัง้มีเหตุการณ์โรคระบาดเกดิข้ึนใน

ทุกยุคสมัย ท�ำให้มีผู้คนล้มตายรวมถึงหมอที่ท�ำการรักษาได้เสียชีวิตเป็นจ�ำนวนมาก ด้วยเหตุนี้ท�ำให้เกิดความจ�ำเป็น

ในการคิดค้นสูตรเพื่อรักษาและเก็บต�ำหรับสูตรนี้ไว้จนถึงปัจจุบัน ตัวยาหกสิงห์ประกอบด้วยตัวยา 6 ชนิด โดยต้อง

ใช้รากของสมุนไพรหกชนิดมาต้มรวมกันให้คนไข้ด่ืม  การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาและรวบรวมองค์ความ

รู้ด้านต�ำรายาหกสิงห์ในการใช้รักษาโควิด-19 ด้วยการรักษาแบบพื้นบ้านและส่งเสริมการอนุรักษ์ภูมิปัญญาท้องถิ่น

	 วธิกีารศกึษา:  การศึกษานีเ้ป็นการวจิยัเอกสาร โดยทบทวนวรรณกรรมทีม่เีนือ้หาเกีย่วข้องกบัประวติัศาสตร์ 

การรวบรวมต�ำรายาหกสิงห์ในการรักษาโรคในสมัยอดีตและป้องกันโควิด-19 ในปัจจุบัน รวมถึงบทความวิจัย 

บทความวชิาการและฐานข้อมูลออนไลน์ โดยคดัเลอืกจากบทความหรอืงานวจัิยทีศึ่กษาเกีย่วกบัต�ำนานยาหกสงิห์กบั

การยับยั้งเชื้อไวรัสโควิด-19 ทั้งนี้ยังมีการศึกษาโดยใช้กระบวนการสัมภาษณ์เชิงลึก โดยอาศัยการพูดคุยอย่างมีจุดมุ่ง

หมายเพื่อค้นหาความรู้ กระบวนการและการถ่ายทอดประสบการณ์จากผู้ท่ีมีประสบการณ์ในเรื่องการใช้ประโยชน์

จากสมุนไพรในพื้นที่ศึกษา

	 ผลการศึกษา:  พบว่ามีการศึกษาและรวบรวมองค์ความรู้ด้านต�ำรายาหกสิงห์ในการใช้รักษาโควิด-19 ซ่ึง

เป็นการรักษาแบบพื้นบ้าน ในอดีตคนไข้ท่ีเคยเข้ารับการรักษาโรคไข้พิษไข้กาฬ ไข้หวัดใหญ่ เริม งูสวัด ไฟลามทุ่ง 

ฝีดาษ ด้วยยาหกสงิห์หายขาดทกุราย ส่งผลให้ยาขนานน้ีกลายเป็นต�ำนานเล่าสบืต่อกนัมาถงึปัจจุบัน และยงัมีการน�ำ

มาใช้ในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด-19) อีกด้วย ทั้งนี้ได้มีการน�ำองค์ความ

รู้และภูมิปัญญามาถ่ายทอดความรู้ให้กับเยาวชนในชุมชนจากรุ่นสู่รุ่น พร้อมทั้งปลูกฝังจิตส�ำนึกที่ดีในการอนุรักษ ์

หวงแหนทรัพยากรในท้องถิ่นของตน รวมถึงยังมีการศึกษายาหกสิงห์และวิธีการใช้สู่การวิจัยกับการพัฒนาทางการ

แพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก เพื่อพัฒนาต�ำรายาหกสิงห์ให้มีมาตรฐานและคุณภาพสู่สากล

	 อภปิรายผล:  การศึกษาต�ำนานยาหกสงิห์แห่งเมอืงสิงขระนครกบัการค้นข้อมลูเพือ่ดูความเป็นไปได้ในการใช้

ยาหกสิงห์กับโควิด-19 จะเห็นได้ว่าในอดีตหมอพื้นบ้านนิยมใช้สมุนไพรในการส่งเสริมภูมิคุ้มกันให้ร่างกายแข็งแรง 
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เน่ืองจากในสมัยน้ันยังไม่มียาแผนปัจจุบัน จึงจ�ำเป็นต้องอาศัยหมอพื้นบ้านในการใช้ยาสมุนไพรรักษาโรคและดูแล

สุขภาพของประชาชนในชุมชน ส�ำหรับการรักษาโรคไข้พิษ ไข้กาฬ หรือเชื้อไวรัสในปัจจุบัน ได้มีการรวบรวมต�ำรับ

ยาหกสิงห์และมีการบันทึกสืบทอดกันมาอย่างยาวนาน จากการทบทวนและวิเคราะห์ผลงานวิจัยเกี่ยวกับการรักษา

โรคและยับยั้งเชื้อไวรัสด้วยต�ำรายาหกสิงห์ พบว่าสามารถช่วยรักษาบรรเทาอาการและสามารถต้านการอักเสบได้ดี

	 ข้อสรุปและข้อเสนอแนะ:  จากการศึกษาพบว่าข้อมูลท่ีได้จากต�ำรับยาหกสิงห์สามารถน�ำไปวิจัยต่อยอดการ

ศึกษาตัวยาสมุนไพรเพื่อวิเคราะห์ถึงฤทธ์ิทางชีวภาพในห้องปฏิบัติการและในเชิงคลินิก เพื่อพัฒนาองค์ความรู้ด้าน

สมุนไพรไทยในงานสาธารณสุข ท้ังยังสามารถน�ำไปเป็นแนวทางและต่อยอดในการต้ังต�ำรับยาสมุนไพรรักษาโรค

ส�ำหรับแพทย์แผนไทยได้ 

	 ค�ำส�ำคัญ:  ยาหกสิงห์, สรรพคุณของยา, วิธีการใช้ยา, ยารักษาโควิด-19

The Legend of Ya Hoksing in Singkhranakhon Town and the Search for the 
Possibility of Using the Drug for COVID-19 Treatment
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Abstract

	 Introduction and Objectives:  Ya Hoksing, a folk/local medicine of the southern region originating in 
the old city of Singkhranakhon, is used by southerners for self-healthcare when there was an epidemic in the past. 
The medicinal properties of Ya Hoksing (six-herb decoction) are for relieving fever due to meningococcal disease, 
influenza, herpes simplex, shingles, erysipelas, smallpox, and sangwan phra-in fever. When there is an epidemic 
in every era, many people died, including the doctors who treated them. So, there was a need to invent a treatment 
formula and preserve it until the present day. Ya Hoksing is a decoction of six herbal roots for the patients to drink. 
This study aimed to gather the knowledge and relevant textbooks on Ya Hoksing for the treatment of COVID-19, 
based on folk medical practices, and for promoting the preservation of local wisdom.
	 Methods:  This documentary research involved the review of literature related to the history and textbooks 
of Ya Hoksing for the treatment of diseases in the past and the prevention of COVID-19, including research and 
academic articles as well as online databases related to the legend of Ya Hoksing and the inhibition of the COVID-19 
virus. The study also involved in-depth interviews aiming to seek the knowledge and the process of experience 
transfer from those who had experiences in the utilization of herbs in the study area.
	 Results:  In the study and collection of knowledge from the textbook on Ya Hoksing for the treatment of 
COVID-19, the folk medicine was used in the past for treating meningococcal fever, influenza, herpes simplex, 
shingles, erysipelas and smallpox; all the patients were cured. As a result, the drug has become a legend and is 
still being used during the COVID-19 pandemic. The knowledge and wisdom have been passed on to youth in the 
community from generation to generation; and awareness has been raised for the youth about the conservation 
and cherishing of such local resources. The study of Ya Hoksing is part of the development of Thai traditional and 
alternative medicine so that it meets international standards and quality criteria.
	 Discussion:  As per the legend of Ya Hoksing in the old town of Singkhranakhon and the search for the 
possibility of using the herbal drug against COVID-19, in the past folk healers used medicinal herbs to enhance 
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immunity and strength of the body. As there were no modern medicines in the past, herbal drugs needed to be 
used for healthcare and the treatment of illnesses in the community, especially toxic fever, meningococcal fever, 
or viral infections. At present, the knowledge and textbooks on Ya Hoksing have been gathered and passed on to 
the following generations for a long time. According to the review and analysis of research results on the treatment 
of diseases and inhibition of viral growth with Ya Hoksing, the herbal drug has been found to help relieve illness 
symptoms with a good anti-inflammatory property.
           Conclusion and Recommendation:  According to the study, the data on the Ya Hoksing formula can be 
used for further studies on herbal medicines especially their biological activities in the laboratory and clinical set-
tings. The purpose is to develop the knowledge of Thai herbs in public health work and for use as guidelines on 
the establishment of herbal drug formulas for Thai traditional medicine practitioners.

	 Keywords:  Ya Hoksing; properties of drugs; how to use drugs; anti-COVID-19 drugs  

บทนำ�และวัตถุประสงค์

	 ยาหกสิงห์เป็นยาประจำ�ท้องถิ่นภาคใต้ และ

เป็นยาที่ใช้รักษากันมาตั้งแต่รัชสมัยพระบาทสมเด็จ

พระมงกุฎเกล้าเจ้าอยู่หัวรัชกาลที่ 6 แห่งพระบรมราช

จักรีวงศ์ (พ.ศ. 2424-2468, ครองราชย์ พ.ศ. 2453) 

ในสมัยท่ีเมืองสิงขระนครกำ�ลังเผชิญกับปัญหาโรค

ระบาดในสมัยนั้น มีการระบาดของไข้หวัดใหญ่สเปน 

(Spanish flu) ที่เกิดจากไวรัสไข้หวัดใหญ่สายพันธ์ุ 

H1N1 พบระบาดคร้ังแรกทีป่ระเทศสเปน แต่ในความ

เปน็จริงยงัไมม่ใีครทราบว่าตน้ตอการระบาดมาจากที่

ใดเพราะท่ัวโลกกำ�ลังวุ่นวายกับสงครามโลกคร้ังที ่1 

(28 กรกฎาคม 2457–11 พฤศจิกายน 2461) ไข้หวัด

ใหญ่สเปนที่เกิดข้ึนในครั้งนั้นได้คร่าชีวิตผู้คนทั่ว

โลกไปกว่า 50 ล้านคน และมีผู้ติดเชื้อกว่า 500 ล้าน

คน[1]

	 ในสมัยนั้นราชอาณาจักรสยามได้พบการแพร่

ระบาดของเชื้อไวรัสเข้ามามากขึ้น ช่วงปลายปี พ.ศ. 

2461 เป็นช่วงเวลาที่ชาวสยามก�ำลังทุกข์ระทมกับ

การระบาดของโรคฝีดาษ (ไข้ทรพิษ) หลวงได้แก้

ปัญหาโดยให้หน่วยแพทย์ปลูกฝีให้แก่ราษฎร เมื่อ

มีการระบาดของโรคใหม่ซ�้ำเข้ามาเร่ือย ๆ ส่งผลให้

มีคนป่วยเพิ่มขึ้นเป็นจ�ำนวนมาก จนลุกลามมาถึง

พระนคร โรคระบาดที่เข้ามาใหม่นี้เริ่มระบาดในพื้นที่

ภาคใต้ก่อน เมือ่เดอืนตลุาคม พ.ศ. 2461 แล้วจงึแพร่

กระจายไปท่ัวพระราชอาณาจักรอย่างรวดเร็วและ

สงบลงเมื่อเดือนมีนาคม พ.ศ. 2462 โดยคร่าชีวิต

คนไทยไปทั้งหมด 80,223 คน เชื้อไวรัสได้ลุกลามไป

ยัง 17 มณฑล มีคนป่วยจ�ำนวน 2,317,662 คน จาก

พลเมอืงของสยามขณะนัน้ซ่ึงมท้ัีงหมด 8,478,566 คน 

คิดเป็นประมาณร้อยละ 27 ของประชากรในประเทศ 

โดยมีคนเสียชีวิตไปเกือบร้อยละ 1 พท.ประยุทธ ์

บุญยัง อาจารย์แพทย์แผนไทยจังหวัดสงขลา เล่าให้

ฟังว่าเมื่อคร้ังท่ีตนยังเป็นเด็กซ่ึงตรงกับในช่วงการ

ระบาดของ “โรคห่า’’ ในอดีตช่วงปี พ.ศ. 2495-2505 

อาจารย์กล่าวว่า ไม่ว่าจะเป็นไข้ทรพษิหรือไข้หวดัใหญ่ 

หมอพื้นบ้านภาคใต้ได้ใช้ “ยาหกสิงห์’’ หรือ “ยาหก

สิ่ง’’ ในการรักษาผู้ป่วยจนเป็นท่ีประจักษ์กันท่ัวไป 

ทั้งนี้ในอดีตตอนท่านยังเป็นเด็กจะคอยติดตามบิดา

ไปดูแลผู้ป่วยท่ีวัดบ่อทรัพย์ ในเมืองสิงหนคร ซ่ึงมี

ต�ำนานเล่าขานสืบต่อกันมาถึงสรรพคุณของตัวยาหก
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สิงห์ ที่สามารถใช้รักษาโรคไข้พิษไข้กาฬในสมัยนั้น

ได้ ซ่ึงในภาคใต้จะมหีมอแผนโบราณมารักษาท่ีวัดบ่อ

ทรัพย์ เดิมตั้งอยู่ในเขตเมืองสิงขระนครหรืออ�ำเภอ

สิงหนคร จังหวัดสงขลา[2] แต่ปัจจุบันองค์ความรู้และ

ภูมิปัญญาในต�ำรับนี้ก�ำลังจะสูญหายไปตามกาลเวลา 

หมอยาสมุนไพรพื้นบ้านก็มีจ�ำนวนน้อยลง และส่วน

ใหญ่เป็นกลุ่มผู้สูงอายุ ส่วนกลุ่มของเด็กและเยาวชน

ในชุมชนรุ่นใหม่ไม่เห็นถึงความส�ำคัญ และไม่สนใจ

เกี่ยวกบัความรูเ้รือ่งยาสมนุไพรในท้องถิน่ของตน ซึง่

ในอนาคตอาจท�ำให้องค์ความรู้และภมูปัิญญาของการ

ใช้สมนุไพรต�ำรับนีอ้าจหายไปโดยไม่มใีครสบืสานต่อ[3] 

	 จนกระท่ังปัจจุบนัได้มกีารระบาดของโรคตดิต่อ

อุบัติใหม่ซ่ึงจัดเป็นปัญหาทางสาธารณสุขที่คุกคาม

ต่อสุขภาพของประชาชน ทั้งด้านร่างกาย จิตใจ และ

สังคม ซ่ึงส่งผลกระทบต่อระบบเศรษฐกิจ การเมือง 

และท�ำให้เกิดความโกลาหลของประชาชนในประเทศ

หรือในบริเวณที่มีการพบผู้ติดเชื้อโดยในช่วงหลาย

ทศวรรษที่ผ่านมาได้เกิดการระบาดของโรคติดต่อ

อบุตัใิหม่ขึน้ทัว่โลกอย่างต่อเนือ่งและมผีูเ้สยีชวิีตเป็น

จ�ำนวนมาก และล่าสดุในช่วงปลายปี พ.ศ. 2562 ทีพ่บ

การระบาดของโรคอุบัติใหม่ท่ีองค์การอนามัยโลกใช้

ชือ่เรียกอย่างเป็นทางการว่า “โรคตดิเชือ้ไวรัสโคโรนา 

2019’’ หรือ “โควดิ-19’’ จึงได้มกีารน�ำองค์ความรู้และ

ต�ำรับยาหกสิงห์ ซ่ึงเป็นยาประจ�ำท้องถิ่นภาคใต้กลับ

มาใช้อีกครั้ง

วัตถุประสงค์ของการศึกษา

	 1. เพื่อศึกษาและรวบรวมองค์ความรู้ด้านต�ำรา

ยาหกสิงห์ในการใช้รักษาโควิด-19 การรักษาแบบพื้น

บ้าน และเพ่ือถ่ายทอดความรู้ให้กับเยาวชนในชุมชน

จากรุ่นสู่รุ ่น พร้อมท้ังปลูกฝังจิตส�ำนึกที่ดีในการ

อนุรักษ์ หวงแหนทรัพยากรในท้องถิ่นของตน

	 2.	 เพือ่ศกึษายาหกสงิห์และวธีิการใช้สูก่ารวจิยั

กับการพัฒนาทางการแพทย์แผนไทยและการแพทย์

ทางเลอืก รวมทัง้พฒันาต�ำรายาหกสงิห์ให้มมีาตรฐาน

และคุณภาพสู่สากล

นิยามศัพท์เฉพาะ

	 ยาหกสิงห์ หมายถึง ยาที่รู้กันดีของทางภาคใต้

แถบอ�ำเภอสิงหนคร ยาหกสิงห์ หรือเรียกอีกชื่อว่า 

ยาหกสิ่ง (เป็นการตั้งช่ือเพื่อให้พ้องเสียงกับช่ือเมือง

สงขลาเก่า “เมอืงซิงกอร่า’’ (Sigora) ประกอบไปด้วย

ตัวยา 6 สิ่ง ได้แก่ รากไม้เท้ายายม่อม [Cleroden-

drum indicum (L.) Kuntze], รากมะเดื่ออุทุมพร 

(Ficus racemosa L. ในวงศ์ Moraceae), รากชิงชี่ 

(Capparis micracantha DC. ในวงศ์ Cappara-

ceae), รากย่านาง [Tiliacora triandra (Colebr.) 

Diels. ในวงศ์ Menispermaceae] และรากคนทา 

[Harrisonia perforata (Blanco) Merr.] สิ่งละ 1 

ส่วน และรากน�้ำนอง [Polyalthia suberosa (Roxb.) 

Thwaites ในวงศ์ Annonaceae] 2 ส่วน เป็นยาที่

ใช้ส�ำหรับรักษาเมื่อเกิดโรคระบาดมาต้ังแต่คร้ังอดีต 

รักษาได้ทั้งไข้ทรพิษ ไข้หวัดใหญ่ ฯลฯ

	 โรคห่า ค�ำว่า ห่า หมายถึง ชื่อผีจ�ำพวกหนึ่ง 

ซ่ึงเช่ือกันว่าท�ำให้เกิดโรคระบาดอย่างร้ายแรง เป็น

เหตุให้ผู้คนล้มตายเป็นจ�ำนวนมาก เช่น โรคลงราก 

(อหิวาตกโรค) และกาฬโรค ซ่ึงเรียกโรคท่ีเกิดจากผี

จ�ำพวกนี้ว่า “โรคห่า’’ และเรียกการระบาดที่ท�ำให้คน

ตายเป็นจ�ำนวนมากนี้ว่า “ห่าลงเมือง’’ หรือ “ห่ากิน

เมือง’’

	 ไข้หวัดใหญ่สเปน (Spanish Flu) หมายถงึ การ

ระบาดของไข้หวัดใหญ่สเปนสาเหตุมาจากเชือ้ไวรัสไข้

หวัดใหญ่ชนิด A H1N1 ท่ีรุนแรงและลุกลามไปท่ัว

โลก
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ระเบียบวิธีศึกษา

	 การศึกษาคร้ังนี้ เป ็นการศึกษาเชิงเอกสาร 

(documentary research) โดยทบทวนวรรณกรรมที่

มเีนือ้หาเกีย่วข้องกบัประวัติศาสตร์ การรวบรวมต�ำรา

ยาหกสิงห์ในการรักษาโรคในสมัยอดีตและป้องกัน

โควิด-19 ในปัจจุบัน รวมถึงยังศึกษาจากหนังสือ 

บทความวจัิย บทความวิชาการ ซ่ึงระบคุ�ำสบืค้นในฐาน

ข้อมลูอเิลก็ทรอนกิส์ เช่น ยาหกสงิห์ สรรพคณุของยา 

และวิธีการใช้ เป็นต้น และมีการสืบค้นจากฐานข้อมูล

ออนไลน์ท่ีเกี่ยวข้อง ได้แก่ PubMed และ Google 

Scholar โดยคัดเลือกจากบทความหรืองานวิจัยที่

ศึกษาเกี่ยวกับต�ำนานยาหกสิงห์กับการยับยั้งเชื้อ

ไวรัสโควดิ-19 ทัง้นีย้งัมกีารศกึษาโดยใช้กระบวนการ

สัมภาษณ์เชิงลึก (in-depth interview) โดยอาศัย

การพูดคุยอย่างมีจุดมุ ่งหมายเพื่อค้นหาความรู ้

กระบวนการและการถ่ายทอดประสบการณ์จากผู้ที่

มีประสบการณ์เต็มเปี่ยมในเร่ืองของการใช้ประโยชน์

จากสมุนไพรในอ�ำเภอสิงหนคร จังหวัดสงขลา โดยมี

โครงสร้างค�ำถามปลายเปิด (open-ended question) 

ที่ก�ำหนดเป็นทิศทางในการสัมภาษณ์และเปิดโอกาส

ให้ผู้ตอบสามารถถ่ายทอดได้อย่างอิสระ

ผลการศึกษา

	 ผลการศกึษาและรวบรวมองค์ความรู้ด้านต�ำรา

ยาหกสิงห์ในการใช้รักษาโควิด-19 การรักษาแบบ 

พื้นบ้าน และเพื่อถ่ายทอดความรู้ให้กับเยาวชนใน

ชุมชนจากรุ่นสู่รุ่น 

อดีตเมืองสิงขระนคร

	 ย ้อนกลับไปในอดีตราวพุทธศตวรรษท่ี 8 

ดินแดนทางภาคใต้ของสยามเป็นดินแดนที่ต้ังอยู ่

ในต�ำแหน่งเส้นทางการค้าขายคาบสมุทรสทิงพระ 

(ปัจจุบันตั้งอยู่ในจังหวัดสงขลา) เป็นอีกจุดหนึ่งที่เรือ

สนิค้าของชาวตะวนัตกมกัจะใช้เป็นจุดพกั โดยมหีลกั

ฐานบันทึกไว้ว่า คาบสมุทรสทิงพระเป็นศูนย์กลาง

อาณาจักรเซ็กโทท่ีได้รับวฒันธรรมอนิเดยีโดยตรงใน

ช่วงอาณาจักรศรีวิชัย เป็นระยะเวลาราว ๆ 700 ปี อีก

ท้ังคาบสมุทรสทิงพระยังเป็นศูนย์กลางของดินแดน

รอบ ๆ ทะเลสาบสงขลา ต่อมาเมื่ออาณาจักรศรีวิชัย

เสือ่มลง หนึง่ในเมอืงทีย่งัคงอยู ่ได้แก่ สงิขระนคร โดย

พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หัว (รัชกาลท่ี 

5) ได้มพีระบรมราชวนิจิฉยัเอาไว้ว่า “สงขลา’’ เดมิชือ่

ว่า สิงหนคร (อ่านว่า สิง-หะ-นะ-คะ-ระ) แต่มลายูอ่าน

ออกเสยีงยาก จึงเปลีย่นมาอ่านว่า “สงิ-คะ-รา’’[4] และ

มีการบนัทึกเอกสารโบราณต�ำรายาหกสิงห์ในวัดขนุน 

อ�ำเภอสิงหนคร จังหวัดสงขลา

โรคระบาดและการสูญเสียในประวัติศาสตร์

	 สมัยพระบาทสมเด็จพระพุทธเลิศหล้านภาลัย 

รัชกาลท่ี 2 แห่งพระบรมราชจักรีวงศ์ (พ.ศ. 2310-

2367, ครองราชย์ พ.ศ. 2352) เกิด “ห่าลงเมือง’’ โรค

ห่าท่ีว่านี้คือ “อหิวาตกโรค’’ ระบาดเข้ามาในพระราช

อาณาจักรในปี พ.ศ. 2363 ตรงกับการระบาดท่ัวโลก

คร้ังแรก (พ.ศ. 2360-2366) โดยระบาดเข้ามาจาก

อนิเดยี ผ่านทางปีนงัและหวัเมอืงฝ่ายตะวนัตก ขึน้มา

จนถึงเมืองสมุทรปราการและพระนคร แต่จะระบาด

หนักอยู่ราว 2 สัปดาห์เท่านั้น ซ่ึงท�ำให้มีผู้คนล้มตาย

เป็นจ�ำนวนมาก จนทางวัดเผาแทบไม่ทัน ศพที่ป่าช้า

ตามวัดสระเกศ วัดบางลาภ วัดบพิตรพิมุข วัดปทุม

คงคา และวัดอื่น ๆ ก่ายกองกันอย่างมากมายและ

จากนั้นอหิวาตกโรคก็มีการระบาดซ�้ำอีกหลายคร้ังใน

ทุกรัชกาล[5] ในรัชสมยัพระบาทสมเดจ็พระมงกฎุเกล้า

เจ้าอยู่หัว รัชกาลที่ 6 แห่งพระบรมราชจักรีวงศ์ (พ.ศ. 

2424-2468, ครองราชย์ พ.ศ. 2453) มีการระบาด
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ของไข้หวัดใหญ่สเปน (Spanish flu) ซ่ึงปัจจุบันพบ

ว่าเกิดจากไวรัสไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ H1N1 พบ

ระบาดทั้งในสหรัฐอเมริกา และยุโรป รวมทั้งประเทศ

สเปน และได้คร่าชีวิตคนท่ัวโลกไปกว่า 50 ล้านคน 

และมีผู้ติดเชื้อกว่า 500 ล้านคน โดยไวรัสชนิดนี้เร่ิม

แพร่ระบาดเข้ามาในราชอาณาจักรสยาม ช่วงปลาย

ปี พ.ศ. 2461 ในเวลานั้นชาวสยามก�ำลังทุกข์ระทม

กับการระบาดของโรคฝีดาษ หรือ ไข้ทรพิษ (small-

pox) เป็นโรคติดเชื้อไวรัส ผู้ติดเชื้อส่วนใหญ่จะมี

ตุ่มคล้ายฝีขึ้นท่ัวร่างกาย มีไข้สูง ปวดเมื่อยตามตัว

จนทรมาน คนท่ีเป็นโรคสามารถหายได้ แต่มีอัตรา

การเสียชีวิตสูงถึง 30% ในประวัติศาสตร์โรคฝีดาษ

มีการระบาดอยู่เร่ือยมาต้ังแต่สมัยกรุงศรีอยุธยา จน

กระทั่งรัชสมัยพระบาทสมเด็จพระมงกุฎเกล้าเจ้า 

อยูห่วั รัชกาลท่ี 6 แห่งกรุงรัตนโกสนิทร์เกดิเหตกุารณ์

ระบาดคร้ังใหญ่ท่ีสุดทั่วประเทศ ในสมัยนั้นทาง

ราชการได้แก้ปัญหาโดยให้หน่วยแพทย์ปลูกฝีให้แก่

ราษฎร เมื่อมีการระบาดของโรคใหม่ซ�้ำเข้ามา พบคน

ป่วยหนักมากขึ้นเร่ือย ๆ จนลุกลามมาถึงพระนคร 

โรคระบาดที่เข้ามาใหม่นี้ เร่ิมระบาดในพื้นท่ีภาคใต้

ก่อนเมื่อเดือนตุลาคม พ.ศ. 2461 แล้วแพร่ไปทั่ว

พระราชอาณาจักรอย่างรวดเร็ว และสงบลงเมื่อเดือน

มีนาคม 2462 คร่าชีวิตคนไทยไปทั้งหมด 80,223 คน 

มีคนป่วย 2,317,662 คน จากพลเมืองสยามเวลานั้น 

ซ่ึงมีท้ังหมด 8,478,566 คน คิดเป็นร้อยละ 27 ของ

ประชากรในประเทศ โดยมีคนตายไปเกือบร้อยละ 1 

และพบการระบาดคร้ังสดุท้ายในสมยัพระบาทสมเดจ็

พระเจ้าอยู่หัวภูมิพลอดุลยเดช รัชกาลที่ 9[6]

	 ปัจจุบันรัชสมัยของพระบาทสมเด็จพระปรเมน

ทรรามาธิบดศีรีสนิทรมหาวชริาลงกรณ พระวชริเกล้า

เจ้าอยูห่วั รัชกาลท่ี 10 เกดิการระบาดของไวรัสโคโรนา

ในปลายปี พ.ศ. 2562 จากเมอืงหวูฮ่ัน่จนถงึปัจจุบนั ได้

มีการระบาดไปทัว่โลก ซึง่ต่อมา WHO ไดป้ระกาศตัง้

ชื่ออย่างเป็นทางการส�ำหรับเชื้อไวรัสโคโรนาสายพันธุ์

ใหม่ 2019 ว่า COVID-19 ซ่ึงย่อมาจาก Coronavirus 

Disease 2019 ท่ีเร่ิมต้นในปี ค.ศ. 2019 และต่อมา วัน

ท่ี 11 มีนาคม 2563 องค์การอนามัยโลกได้ประกาศ

ให้การระบาดนี้เป็นโรคระบาดใหญ่ สถานการณ์การ

ติดเชื้อ COVID-19 ในประเทศไทย ข้อมูลวันท่ี 1 

มกราคม 2565 ผูป่้วยรายใหม่ 1,892 คน ผูป่้วยยนืยนั

สะสม 2,275,609 คน หายป่วยแล้ว 2,278,772 คน 

เสียชีวิตสะสม 8,769 คน และสถานการณ์ท่ัวโลก มี

ผู้ติดเชื้อรวม 539 ล้านคน และมีผู้เสียชีวิตรวม 6.32 

ล้านคน ส�ำหรับข้อมูลล่าสุด ณ ปัจจุบันประเทศไทย

มีผู้ติดเชื้อรวมทั้งสิ้น 2.93 ล้านคน จ�ำนวนผู้เสียชีวิต 

23,021 คน[7] ส�ำหรับการแพร่เช้ือของไวรัสชนิดนี้มี

การแพร่เช้ือระหว่างคนในลักษณะเดียวกับไข้หวัด

ใหญ่ โดยผ่านการติดเชื้อจากละอองเสมหะจากการ

ไอ และการสัมผัสโดยตรง ส�ำหรับการสัมผัสผู้ติด

เช้ือผู้สัมผัสจะมีอาการแสดงโดยท่ัวไป 5 วัน แต่อาจ

จะมีระยะการฟักตัวก่อนแสดงอาการได้ถึง 14 วัน 

อาการของผู้ติดเชื้อโดยท่ัวไปที่พบได้ทั่วไป คือ มี

ไข้ ไอแห้ง ๆ ไม่มีเร่ียวแรง ไอแบบมีเสมหะและการ

หายใจล�ำบาก เจ็บคอ ปวดกล้ามเนื้อ ปวดหัวและ

หนาวสั่น จากข้อมูลเมื่อวันที่ 1 มีนาคม 2565 ถือเป็น

วันแรกท่ีรัฐบาลไทยปรับแนวทางบริหารจัดการโรค 

โควิด-19 จากโรคระบาดใหญ่ (pandemic) เพื่อ

เปลีย่นผ่านเป็นโรคประจ�ำถิน่ (endemic) ในท่ีสดุโดย

เหตุผลส่วนใหญ่ คือ ณ ขณะนั้นโรคลดความรุนแรง

ลง และประชาชนก็มีภูมิต้านทานจากการฉีดวัคซีน

ตามนโยบายของรัฐบาลแล้ว
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จากสถานการณ์การแพร่ระบาดของโควดิ-19 ที่

เกิดขึ้นในภาคใต้ 

	 สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019 หรือโควิด-19 [Coronavirus 

Disease 2019 (COVID-19)] มีการระบาดในวง 

กว้าง องค์การอนามัยโลก (WHO) ได้ประกาศให้

โควิด-19 เป็นภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขระหว่าง

ประเทศ (Public Health Emergency of Interna-

tional Concern) โดยแนะน�ำให้ทุกประเทศเร่งรัด

การเฝ้าระวังและป้องกันความเสี่ยงจากโควิด-19  

ส�ำหรับประเทศไทย พบผู้ป่วยและผู้เสียชีวิตเพิ่มขึ้น

อย่างต่อเนื่อง และมีโอกาสขยายวงกวางขึ้นเร่ือย ๆ 

เนื่องจากมีการกลายพันธุ์ของไวรัสจากสายพันธุ์ที่มา

จากประเทศจีนพัฒนาเป็นสายพันธุ์แอฟริกา สาย

พันธุ์อังกฤษ (อัลฟา) สายพันธุ์อินเดีย (เดลต้า) และ

สายพันธุ์อื่น ๆ ท�ำให้เกิดการแพร่กระจายได้ง่าย และ

รวดเร็วกว่าสายพันธุ์เดิม ๆ จึงท�ำให้การควบคุมการ

ระบาดของโรคท�ำได้ล�ำบากยิ่งขึ้น[8] ในขณะท่ีวัคซีน

ป้องกันโควิด-19 อยู่ในระหว่างการพัฒนา โดยการ

สร้างความตระหนักรู้และการรู้เท่าทัน เตรียมความ

พร้อมในการรับมือกับการระบาดของโรคอย่างมี

ประสิทธิภาพ จึงมีความจ�ำเป็นอย่างยิ่งเพื่อลดความ

เสีย่งและลดความรุนแรงของโรคและการแพร่กระจาย

ให้ได้มากที่สุด

	 จากข้อมลูรายงานวเิคราะห์สถานการณ์การแพร่

ระบาดของโควิด-19 จังหวดัสงขลา พ.ศ. 2564 พบผูท้ี่

มผีลต รวจเชือ้เป็นบวกรอบแรก จ�ำนวน 12 ราย ซ่ึงยงั

ไม่ถือว่าเป็นผู้ติดเชื้อ ต้องรอผลการตรวจรอบท่ีสอง

เพื่อยืนยันอีกครั้ง โดยเป็นชาวสงขลา 9 ราย และต่าง

จังหวัด 3 ราย กลับจากเดินทางไปร่วมงานทางด้าน

ศาสนาที่ประเทศมาเลเซีย ในช่วงวันที่ 27 กุมภาพันธ์ 

– 2 มีนาคม พ.ศ.​ 2563[9] 

	 ส�ำหรับรายงานของกรมควบคุมโรค ณ วันที่ 20 

กรกฎาคม พ.ศ. 2563 พบว่าจังหวัดสงขลา มีจ�ำนวน

ผู้ป่วยติดเชื้อสูงถึง 134 คน มากที่สุดเป็นล�ำดับท่ี 5 

ของประเทศไทย โดยเขตอ�ำเภอท่ีมีจ�ำนวนผู้ป่วยติด

เชือ้มากทีส่ดุในจังหวดัสงขลา คอื อ�ำเภอหาดใหญ่ ซ่ึง

มีรายงาน ยืนยันจ�ำนวนผู้ป่วย ท้ังหมด 18 คน และ

ในจ�ำนวนผู้ป่วยทั้งหมด 18 คนนี้ พบว่าเป็นผู้ที่อาศัย

อยู่ในเขตเทศบาลเมืองคอหงส์จ�ำนวน 5 คน คิดเป็น

อัตราความชุก เท่ากับ 10.82 ต่อ หนึ่งแสนประชากร 

มากที่สุดเมื่อเทียบกับพื้นที่เขตการปกครองอื่น ๆ ใน

อ�ำเภอหาดใหญ่[10] นอกจากนี้เทศบาลเมืองคอหงส ์ 

ยังเป ็นเขตการปกครองท่ีมีความหนาแน่นของ

ประชากร ค่อนข้างมาก จากข้อมลูรายงานสถติิจ�ำนวน

ประชากร จ�ำแนกตามเขตการปกครอง ปี พ.ศ. 2561 

ของส�ำนกังานสถติิแห่งชาติ พบว่าเทศบาลเมอืงคอหงส์ 

มีประชากร รวมท้ังสิ้น 46,184 คน มีความหนาแน่น

ของประชากรเท่ากับ 1,329 คนต่อตารางกิโลเมตร 

ประสบการณ์การใช้ตำ�รายาหกสิงห์ ในการ

ดูแลสุขภาพในสถานการณ์โรคระบาดในช่วง

รัตนโกสินทร์ตอนต้น

	 จากสถานการณ์การเกิดโรคระบาดท่ีเกิดข้ึน

ในทุกยุคทุกรัชสมัยล้วน ช้ีให้เห็นถึงความรุนแรง

และผลของการสูญเสียท่ีเกิดขึ้นและเร่ิมมีจ�ำนวนผู ้

ติดเชื้อและผู้เสียชีวิตเพิ่มขึ้นตามล�ำดับ แต่ไม่ว่าจะ

เป็นสมัยใดก็ตาม หมอก็จะพยายามคิดค้นและหายา

รักษาเช่นเดียวกับในอดีต แต่ในอดีตมักนิยมรักษา

โรคโดยใช้สมุนไพรและไม่นิยมน�ำเข้ายามาจากต่าง

ประเทศ เพราะราคายาค่อนข้างสงู และประเทศไทยใน

อดีตก็ยังคงมีวิถีชีวิตในการพึ่งพาสมุนไพร ซ่ึงยาหก

สิงห์ก็เป็นยาต�ำรับหนึ่งที่น�ำมาใช้ และให้ผลการรักษา

ที่ดีขึ้น แต่น้อยคนนักที่จะรู้จักวิธีการปรุงและใช้ยา
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ต�ำรับนี ้ซ่ึงยาหกสงิห์จะเป็นยาทีรู้่กนัดขีองทางภาคใต้

แถบอ�ำเภอสิงหนคร ยาหกสิงห์ หรือเรียกอีกชื่อว่า ยา

หกสิง่[11] (การต้ังชือ่เพือ่ให้พ้องเสยีงกบัชือ่เมอืงสงขลา

เก่า “เมืองซิงกอร่า’’ (Sigora) ซ่ึงยาหกสิงห์เป็นยา

ประจ�ำถิน่ภาคใต้ ซ่ึงใช้ส�ำหรับรักษาเมือ่เกดิโรคระบาด

มาแต่คร้ังอดตี ใช้รักษาได้ทัง้ไข้ทรพษิ ไข้หวดัใหญ่ ซ่ึง

ในอดีตใช้รักษาโรคห่าที่เข้ามาระบาดในเมืองสงขลา

เก่า ในสมัยนั้นเกิดโรคระบาดอย่างหนัก ถึง 3 คร้ัง 

ท�ำให้ต้องย้ายเมืองหนีเพื่อไปตั้งที่อื่น ชาวบ้านจ�ำนวน

มากในแถบสงิหนครสมยันัน้จึงหาทีพ่ึง่ด้วยการไปรับ

การรักษาท่ีวัด จึงเกิดเป็นภูมิปัญญาในการรักษาโรค

ประเภทนีด้้วยยาหกสงิห์มาช้านาน ยาหกสงิห์ประกอบ

ด้วยตัวยา 6 ชนิด ซ่ึงแต่ละวัดในแถบสิงหนครจะ

มีต้นสมุนไพรทั้ง 6 ชนิดนี้ทุกวัด และหมอพื้นบ้าน

แถบนี้ใช้ยาชนิดนี้สืบต่อกันมาหลายร้อยปีแล้ว จาก

เหตกุารณ์ทีผ่่านมาในอดตีกส็อดคล้องกบัค�ำบอกเล่า

และประสบการณ์ของแพทย์แผนไทยปัจจบุนั ทีท่�ำการ

รักษามานานกว่า 30 ปี ไม่ว่าไข้มีความรุนแรงขนาด

ไหนยาหกสงิห์กเ็อาอยูไ่ม่เคยท�ำให้หมอผดิหวงัในการ

รักษา เช่น ไข้พิษ ไข้กาฬ ฝีกาฬ เริม งูสวัด ไฟลามทุ่ง 

ขยุม้ตนีหมา สงัวาลย์พระอินทร์ ไข้ทีเ่กดิจากเชือ้ไวรัส

ทุกชนิดรวมถึงโรคห่า ซ่ึงในสมัยรัชกาลที่ 3 ไข้ห่าลง

ที่เมืองสิงกอร่า ในสมัยโบราณ ค�ำว่า ห่า หมายถึง ชื่อ

ผีจําพวกหนึ่ง ซ่ึงเชื่อกันว่าท�ำให้เกิดโรคระบาดอย่าง

ร้ายแรง เป็นเหตุให้ผู้คนล้มตายเป็นจ�ำนวนมาก เช่น 

โรคลงราก (อหิวาตกโรค) และกาฬโรค ซึ่งเรียกโรคที่

เกิดจากผีจ�ำพวกนี้ว่า “โรคห่า’’ และเรียกการระบาด

ทีท่�ำให้คนตายเป็นจ�ำนวนมากนีว่้า “ห่าลงเมอืง’’ หรือ 

“ห่ากนิเมอืง’’ โดยหมอกบัพระสงฆ์จะใช้วิธีการรักษา

ด้วยยา 5 ราก และยานารายณ์ถอนจักร เพราะยาทั้ง 

2 ขนานนีใ้ช้กระทุง้พษิ ขบัพษิมารักษาภายนอก ท�ำให้

หมอกบัพระสงฆ์ทีเ่คยท�ำการรกัษาในอดตีบางส่วนได้

เสียชีวิตลง หมอท่ีเหลืออยู่จึงได้คิดค้นสูตรยาข้ึนมา

ใหม่ โดยใช้รากน�้ำนองเป็นตัวยาประธาน ซ่ึงใช้รักษา

คนบ้าหรือมอีาการคลุม้คลัง่ได้ผลด ีซ่ึงมคี�ำกล่าวร้อน

กลุ้มหัวคลุ้มคล้า ร้อนกล้าคนทา น�้ำนอง หมอเลยดึง

ต้นน�ำ้นองมาใช้ท�ำการรักษา ผลปรากฏว่ายาขนานนีไ้ม่

ได้กระทุ้งหรือขบัพษิออกมาภายนอกและหายขาดทุก

ราย หมอและพระสงฆ์ท่ีท�ำการรักษาก็ไม่ติดเช้ือเลย 

ท�ำให้ยาขนานนีเ้ป็นต�ำนานเล่าสบืต่อกนัมาถงึปัจจุบัน 

และใช้กับคนไข้ในคลินิกหายขาดทุกราย[12] ส�ำหรับ

โรคอุบัติใหม่ในปัจจุบันหรือโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา

สายพันธุ์ใหม่ 2019 (โควิด-19) จึงได้มีการน�ำยาหก

สิงห์มาใช้ในการรักษาโรคชนิดนี้ด้วยเช่นเดียวกัน

การศึกษายาหกสิงห์และวิธีการใช้สู่การวิจัย

กับการพัฒนาทางการแพทย์แผนไทยและการ

แพทย์ทางเลือก รวมทั้งพัฒนาตำ�รายาหกสิงห์

ให้มีมาตรฐานและคุณภาพสู่สากล

	 ยาหกสิงห์หรือยาหกสิ่ง ประกอบไปด้วยตัวยา 

6 สิ่ง ได้แก่ รากไม้เท้ายายม่อม [Clerodendrum 

indicum (L.) Kuntze], รากมะเดื่ออุทุมพร (Ficus 

racemosa L. ในวงศ์ Moraceae), รากชิงชี่ (Cap-

paris micracantha DC. ในวงศ์ Capparaceae), 

รากย่านาง [Tiliacora triandra (Colebr.) Diels. ใน

วงศ์ Menispermaceae] และรากคนทา [Harrisonia 

perforata (Blanco) Merr.] สิ่งละ 1 ส่วน และราก

น�ำ้นอง [Polyalthia suberosa (Roxb.) Thwaites ใน

วงศ์ Annonaceae] 2 ส่วน ต�ำรับยาหกสงิห์ ประกอบ

ด้วย รากน�ำ้นอง 2 ส่วน รากชิงช่ี รากคนทา รากย่านาง 

รากไม้เท้ายายม่อม รากมะเดื่อชุมพร อย่างละ 1 ส่วน 

ผสมรวมกันเพื่อต้มดื่ม[13] ซ่ึงยาหกสิงห์ช่วยในการ
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คัมภีร์ตักศิลาจะถูกเรียกว่า “ยาห้าราก’’ (Figure 1)รักษาและบรรเทาอาการตัง้แต่สมยัอดตีจนถงึปัจจุบนั 

ซ่ึงหากไม่ใช้รากน�ำ้นองผสมเข้าไป ยาขนานนีท้ีร่ะบใุน

Figure 1  Medicine ingredients in the recipe for Hoksing drug

วิธีการเตรียมยามี 2 วิธี ดังนี้

	 1)	 วิธีการต้ม เป็นการเตรียมยาที่นิยมกันมา

ตัง้แต่อดตีจนถงึปัจจุบนั ในการเตรียมยาหกสงิห์เป็น

ยาต้ม จะใช้ยา 6 สิ่ง (ชนิด) ประกอบด้วย รากน�้ำนอง 

2 ส่วน รากชงิชี ่รากคนทา รากย่านาง รากเท้ายายม่อม 

รากมะเดื่อชุมพร อย่างละ 1 ส่วน น�ำไปต้มในหม้อดิน 

หม้อเคลือบ หรือหม้อสเตนเลส ใส่น�้ำพอท่วมยา ต้ม

จนน�ำ้เดอืดเป็นเวลา 20 นาท ีแยกน�ำ้ต้มออกมาแล้วใส่

น�ำ้ต้มซ�ำ้อกีคร้ังเป็นรอบท่ี 2 จากนัน้น�ำน�ำ้ต้มทัง้ 3 รอบ 

เทรวมกันแล้วต้มให้เดือดอีกคร้ัง ขนาดรับประทาน 

วันละ 1 แก้วกาแฟ

	 โดยแต่เดิมในสมัยโบราณหมอบางคนอาจ

ท�ำเป็นรูปแบบยาฝนส�ำหรับรักษาไข้พิษ ไข้กาฬ ยา

มีฤทธิ์กระทุ้งพิษไข้ (การขับพิษออกมาภายนอก

ร่างกาย) และการแปรไข้ (การลดไข้หรือแก้อาการของ

โรค) ไปพร้อมกัน โดยในสมัยโบราณจะให้คนไข้หรือ

ผู้ป่วยน�ำตัวยาสมุนไพรไปต้มดื่มเองที่บ้าน โดยไม่

ต้องเดินทางมาพบหมอบ่อย ๆ จึงเป็นการลดความ

เสี่ยงและการแพร่เชื้อได้ทางหนึ่ง เมื่อคร้ังอดีตท่ีเชื้อ 

ชิคุนกุนยาระบาดประเทศไทย ได้มีการปรับรูปแบบ

ยาต้ม โดยการเพิ่มเคร่ืองยาสมุนไพรประเภทหญ้า

อีก 4 ชนิด คือ หญ้าแพรก [Cynodon dactylon (L.) 

Pers. ในวงศ์ Poaceae], หญ้าตีนนก [Digitaria 

ciliaris (Retz.) Koel ในวงศ์ Poaceae], หญ้าตีนกา 

[Eleusine indica (L.) Gaertn. ในวงศ์ Poaceae], 

และหญ้าปากควาย [Dactyloctenium aegyptium 

(L.) Willd. ในวงศ์ Poaceae] (Figure 2) เติมลงไป

เพื่อให้ต�ำรับยามีประสิทธิภาพในการรักษาได้ดียิ่ง 

ขึ้น[14] 

	 Clerodendrum	 Ficus	 Capparis	 Tiliacora triandra	 Harrisonia	 Polyalthia
	 indicum (L.) Kuntze	 racemosa L.	 micracantha DC.	 (Colebr.) Diels.	 perforata 	 suberosa (Roxb.)
					     (Blanco) Merr.	 Thwaites

	  Cynodon dactylon (L.)	 Digitaria ciliaris	 Eleusine indica (L.) 	 Dactyloctenium 
	 Pers.	 (Retz.) Koel	 Gaertn.	 aegyptium (L.) Willd.

Figure 2  Grass added to the Hoksing medicine recipe
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	 2)	 วิธีการเตรียมเป็นยาผงหรือยาแคปซูล ซ่ึง

เป็นวิธีที่นิยมในปัจจุบัน จะใช้ตัวยาท้ังหมดบดเป็น

ผง แบ่งเป็น 3 ส่วน แบ่งตัวยา 2 ส่วน และไปต้มเคี่ยว

จนงวดแล้วน�ำตัวยาอีก 1 ส่วนที่เหลือลงไปคลุกเคล้า 

ทิ้งไว้ 2 คืน จากนั้นน�ำไปอบให้แห้ง เมื่อยาแห้งดีแล้ว

จึงน�ำมาบดเป็นผงอีกคร้ัง แล้วน�ำไปผ่านแร่งเบอร์ 

80 หรือเบอร์ 100 เพื่อให้ผงยามีความละเอียดมาก

ขึ้น อ.พท.ประยุทธ์ บุญยัง อาจารย์แพทย์แผนไทย

จังหวดัสงขลา อธิบายเพิม่เตมิในเร่ืองการใช้ยาห้าราก

เพื่อกระทุ้งพิษไข้ไว้ว่า 

	 …ตัวยารากน�้ำนองที่ใส่ลงไปในยาหกสิงห์ ถึง 

2 ส่วนนั้น จะท�ำให้ยาห้ารากไม่กระทุ้งพิษไข้ออกมา 

แต่จะร่วมกันแก้โรคที่ภายใน ช่วยป้องกันการระบาด

จากการสัมผัสได้อีกทางหนึ่ง ยาขนานนี้หมอพื้นบ้าน

ทางภาคใต้รวมทั้งตัวท่านเอง เคยใช้รักษาผู้ป่วยโรค

ชิคุนกุนยาได้ผลดีมาก ทั้งยังได้ใช้บ�ำบัดโควิด-19 ได้

ผลจนเป็นที่ประจักษ์มาแล้ว

(พท.ประยุทธ์ บุญยัง อาจารย์แพทย์แผนไทย, 10 ม.ค. 

2565) 

สมุนไพรและแนวทางการพัฒนาตำ�รายาหกสิงห์

ให้มีมาตรฐานและคุณภาพสู่สากล

	 ปัจจุบันมีความต้องการในการน�ำพืชสมุนไพร

ไทยมาใช้รักษาโรคมากขึ้น เนื่องจากเป็นการแพทย์

ทางเลือกที่เป็นภูมิปัญญาอันทรงคุณค่าของไทยมา

แต่โบราณ ซ่ึงรัฐบาลได้สนับสนุนให้มีการใช้อย่าง

แพร่หลายในโรงพยาบาลทั่วประเทศ และเห็นผล

สัมฤทธ์ิของพืชสมุนไพร อย่างไรก็ตามประเทศไทย

อยูใ่นเขตร้อนซ่ึงอดุมไปด้วยพรรณพืชทีม่คีวามหลาก

หลายทางชีวภาพสูง โดยเฉพาะอย่างยิ่งพืชสมุนไพร 

รัฐบาลหลายยุคหลายสมัยให้ความส�ำคัญต่อการ

วิจัยและพัฒนาสมุนไพรสู่ผลิตภัณฑ์ที่มีคุณภาพ แต่

การเชื่อมโยงกระบวนการและเทคโนโลยีจากการ

วิจัยสู่ภาคการผลิตยังคงมีส่วนน้อย ท้ังการพัฒนา

ทางวิชาการโดยปราศจากมุมมองใหม่ ๆ ทางการ

ตลาด เศรษฐศาสตร์และความคิดสร้างสรรค์ใหม่ ๆ 

บนรากฐานของจริยธรรมและทศันคตทิีอ่งิภมูปัิญญา 

อาจท�ำให้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรท่ีดีของประเทศไทยไม่

สามารถเข้าสูต่ลาดการค้าอาเซียนหรือตลาดโลกได้[15] 

อย่างไรก็ตาม กระบวนการทั้งหมดนี้ต้องการการ

สนับสนุนทางวิชาการ ดังนี้ 1) รวบรวมความรู้และมี

ศูนย์ข้อมูลตัวยาสมุนไพร 2) วิจัยผลการใช้สมุนไพร

อย่างที่ชาวบ้านใช้ เนื่องจากสมุนไพรและยาสมุนไพร

อยู่ในระบบวัฒนธรรม มีการใช้อย่างกว้างขวางมาช้า

นาน และกล่าวถึงสรรพคุณต่าง ๆ ซ่ึงไม่ทราบว่าจริง

แค่ไหนเพียงไร ควรมีการวิจัยผลการใช้ด้วยวิธีการ

วิจัยท่ีมีคุณภาพสูง เพื่อให้เกิดความรู้จริง 3) วิจัย

ผลข้างเคียงหรือผลร้ายของยาสมุนไพรเพื่อการใช้

อย่างถูกต้อง 4) วิจัยและพัฒนาคุณภาพ มาตรฐาน

ยาสมุนไพรให้เป็นที่น่าเชื่อถือและไว้วางใจ ซึ่งจะเป็น

ประโยชน์ต่อผู้ใช้และต่อธุรกิจยาสมุนไพร 5) วิจัย

การตลาดทัง้ในและต่างประเทศ 6) วจัิยเพือ่พฒันายา

แผนปัจจุบันจากสารออกฤทธิ์ 7) วิจัยระบบสมุนไพร

ให้เข้าใจทั้งระบบจะได้สามารถพัฒนาระบบสมุนไพร

ให้ดียิ่ง ๆ ขึ้นอย่างต่อเนื่อง 

	 ดังนั้น การยกระดับการผลิตยาสมุนไพรตาม

มาตรฐานสากล รวมท้ังพฒันาบคุลากรส�ำหรับงานการ

ผลิตยาจากสมุนไพรให้มีคุณภาพและพัฒนางาน

ต้นแบบการผลิตยาสมุนไพรจึงเป็นเร่ืองท่ีต้องให้การ

สนับสนุนให้อุตสาหกรรมยาสมุนไพรได้พัฒนาอย่าง

มั่นคงและยั่งยืน เพื่อพัฒนาและยกระดับผลิตภัณฑ์

ยาแผนไทยให้ได้มาตรฐานสากล สามารถเข้าสู่ตลาด

อาเซียนได้และการจะท�ำให้สมุนไพรไทย ภูมิปัญญา

ไทยสู ่ตลาดโลกได้นั้นจะต้องสร้างมูลค่าในเชิง
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ผลติภณัฑ์สมนุไพรท้ังในประเทศและภมูภิาค จะต้อง

เป็นผู้น�ำด้านการผลิตจ�ำหน่ายและบริการสมุนไพร

ครบวงจร เพิ่มความสามารถในการแข่งขัน ไม่ว่า

จะเป็นแนวคิดด้านผลิตภัณฑ์ราคา ช่องทางการจัด

จ�ำหน่ายและการสื่อสารกับผู้บริโภค ช่วยลดการขาด

ดุลการค้า ดึงรายได้เข้าประเทศ สร้างเศรษฐกิจไทย

ให้เข้มแข็งและสามารถน�ำตัวยาสมุนไพรออกสู่ตลาด

โลกตามมาตรฐานสากลได้ในอนาคต

อภิปรายผล

	 ในการศกึษาคร้ังนีจ้ะเห็นได้ว่าหมอพืน้บ้านนยิม

ใช้สมุนไพรในการส่งเสริมภูมิคุ้มกันให้ร่างกายแข็ง

แรง เนื่องจากในสมัยโบราณไม่มียาแผนปัจจุบัน จึง

จ�ำเป็นต้องอาศัยหมอพื้นบ้านในการใช้ยาสมุนไพร

รักษาโรค หมอพื้นบ้านจึงมีบทบาทส�ำคัญในการดูแล

เร่ืองของสขุภาพโดยใช้สมนุไพรในการดแูลประชาชน

ในชุมชน ซึ่ง อ.พท.ประยุทธ์ บุญยัง ก็เช่นกัน เมื่อครั้ง

อดีตก็มีความเลื่อมใสศรัทธาในศาสตร์การแพทย์

พื้นบ้าน เนื่องจากเคยเจ็บป่วยและรักษาหายด้วยวิธี

การรักษาของหมอพื้นบ้านจึงหันมาศึกษาวิชาความ

รู้จากหมอพื้นบ้านและหลังจากนั้นก็ศึกษาเพิ่มเติม

ด้วยตนเองพร้อมกับเพิ่มประสบการณ์ด้วยการรักษา 

ผู้ป่วย สอดคล้องกับ การศึกษาภูมิปัญญาการเป็น

หมอพืน้บ้านในจังหวัดพทัลงุ[16] และนครนายก[17] พบ

ว่าส่วนหนึ่ง มาจากการท่ีตนเองหรือคนในครอบครัว

เจ็บป่วยแล้วรักษาหายกับหมอพื้นบ้านจึงมีความ

เลื่อมใสศรัทธาในตัวครูบาอาจารย์หมอพื้นบ้าน จึง

น�ำไปสู่เหตุจูงใจส�ำคัญที่ท�ำให้สนใจเรียนรู้วิชาจนน�ำ

ไปสูก่ารเป็นหมอพืน้บ้านและได้เรียนรู้เพิม่เตมิพร้อม

กบัการเพิม่ประสบการณ์จริงจากการรักษาผูป่้วย เมือ่

เป็นหมอพืน้บ้านแล้วต้องเป็นผูป้ระพฤตปิฏบิติัในการ

ด�ำรงตนความ เป็นหมอพืน้บ้านอย่างเคร่งครัด ทัง้การ

ประพฤติตามจรรยาบรรณความเป็นหมอการถือศีล

ห้า การเคารพครูหมอ การไม่เรียกร้องทรัพย์สินจาก 

ผู ้ป ่วย การใช้คาถาในการประกอบพิธีกรรมทุก  

ขัน้ตอนการรักษา เพือ่ให้เกดิประสทิธิผลท่ีดกีบัผูป่้วย 

เป็นไปตามหลักการประพฤติปฏิบัติตนของหมอ 

พื้นบ้านท่ัวไปสอดคล้องกับการศึกษาการด�ำรงอยู่

ของหมอบ้านในภาคใต้ซ่ึงพบว่าต้องปฏิบัติตนอยู่ใน

จริยธรรมของวิชาชีพ[18]

	 ส�ำหรับการรักษาโรคไข้พษิ ไข้กาฬ หรอืเชือ้ไวรัส

ในปัจจุบัน ได้มกีารรวบรวมต�ำรับยาหกสงิห์และมกีาร

บันทึกสืบทอดกันมาอย่างยาวนาน จากการทบทวน

และวิเคราะห์ผลงานวิจัยเกี่ยวกับการรักษาโรคและ

ยับยั้งเชื้อไวรัสด้วยต�ำรายาหกสิงห์ พบว่า ในต�ำรับ

ยาประกอบด้วย รากเท้ายายม่อม รากมะเดื่อชุมพร  

รากชงิชี ่รากย่านาง รากคนทา และรากน�ำ้นอง เมือ่ น�ำ

มาต้มรวมกนัตามต�ำรับยาจะช่วยรักษาบรรเทาอาการ

และสามารถต้านการอักเสบได้ดี ซ่ึงสอดคล้องกับ

การศึกษาของ สุดารัตน์ หอมหวล, 2560[19] ท่ีศึกษา

เร่ืองต�ำรับยาห้าราก จากบัญชียาหลักแห่งชาติ พบว่า

เกอืบทกุขนาดของสารสกดัรากไม้เท้ายายม่อม มะเดือ่

อทุมุพร ชงิชี ่ย่านาง คนทา และรากน�ำ้นอง มฤีทธ์ิระงับ

อาการปวดอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ และเมื่อท�ำการ

ทดสอบฤทธ์ิต้านการอักเสบในหลอดทดลองของสาร

สกัดเอทานอล พบว่ามีฤทธิ์ต้านการอักเสบ ฤทธิ์ต้าน

อนุมูลอิสระ ต้านเช้ือแบคทีเรีย ต้านเช้ือไข้มาลาเรีย 

สามารถยับยั้งไวรัส HSV-1 ทั้งในระยะก่อนเข้าสู ่

เซลล์และระยะหลังเข้าสู่เซลล์ได้ร้อยเปอร์เซ็นต์ ทั้ง

ยังมีฤทธ์ิต้านภูมิแพ้อีกด้วย และยังพบว่ารากย่านาง

จะออกฤทธ์ิสงูสดุในการยบัยัง้เชือ้แบคทีเรีย Staphy-

lococcus aureus, Bacillus subtilis, Escherichia 

coli และ Candida albicans ซ่ึงยงัสอดคล้องกบัการ

ศึกษาของ อัจฉราภรณ์ ดวงใจ และคณะ, 2558[20] ที่
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ศึกษาเร่ืองคุณสมบัติลดคอเลสเตอรอลของสารสกัด

ใบย่านางในเซลล์มะเร็งล�ำไส้ใหญ่เลีย้งต่อเนือ่ง Caco-

2 พบว่า คุณสมบัติของย่านางประกอบด้วยกระตุ้น

การเพิ่มจ�ำนวนของเซลล์เม็ดเลือดขาวที-ลิมโฟซัยท์ 

(T-lymphocyte) ต้านจุลชีพ S. aureus, B. cereus, 

E. coli และ Salmonella spp. ต้านไข้และต้านอนมุลู

อสิระ รากมรีสจดืขม ใช้แก้ไข้ ทกุชนดิ ขบัพษิต่าง ๆ  ได้

ดี จากการศึกษาพบว่าข้อมูลที่ได้จากต�ำรับยาหกสิงห์

สามารถน�ำไปวิจัยต่อยอดการศึกษาตัวยาสมุนไพร

เพื่อวิเคราะห์ถึงฤทธ์ิทางชีวภาพในห้องปฏิบัติการ

และใน เชงิคลนิกิ และสามารถพฒันาองค์ความรู้ด้าน

สมุนไพรไทยในงานสาธารณสขุ รวมทั้งยังสามารถน�ำ

ไปเป็นแนวทางและต่อยอดในการตัง้ต�ำรับยาสมนุไพร

รักษาโรคส�ำหรับแพทย์แผนไทยต่อไป

ข้อสรุป

	 จากการศึกษาพบว่ายาหกสิงห์ในอดีตถูกน�ำ

กลับมาใช้ในปัจจุบันอีกคร้ัง เนื่องจากเป็นต�ำรับยาที่

รวบรวมจากประสบการณ์จริงที่ใช้รักษาแล้วได้ผล

ดี รวมท้ังปัจจุบันยังไม่มีตัวยาที่สามารถป้องกันหรือ

รักษาอาการติดเชื้อไวรัสสายพันธุ์ใหม่ให้หายขาดได ้

ซึ่งการระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา (โควิด-19) 

นับเป็นภาวะคุกคามของมวลมนุษยชาติ โรคระบาด

ท�ำให้เกิดการเจ็บป่วยและเสียชีวิตมาตั้งแต่สมัย

โบราณซ่ึงเป็นปัญหาระดับโลก ทางออกที่เป็นไปได้

ในการต่อสู้กับโรคระบาด คือ การท�ำให้ประชากรมี

ภูมิคุ ้มกันท่ีดี ดังนั้นสมุนไพรไทยจึงเป็นทางเลือก

หนึ่งที่ประชาชนต่างให้ความส�ำคัญ ซ่ึงเดิมการใช้ยา

หกสงิห์นีช้าวบ้านในพืน้ทีเ่มอืงสงิขระ (อ�ำเภอสงิหนคร

ในปัจจุบัน) จะรู้วิธีการรักษาและการใช้ยาสมุนไพร

รวมถึงหมอพื้นบ้านผู้เช่ียวชาญในการรักษาโรคโดย

ส่วนใหญ่จะเป็นผู้สูงอายุ ซ่ึงนับวันจ�ำนวนหมอพื้น

บ้านและผู้สูงอายุเร่ิมมีจ�ำนวนลดน้อยลงทุกที หาก

ไม่มีการถ่ายทอดองค์ความรู้ ภูมิปัญญาด้านต่าง ๆ 

ของหมอพื้นบ้านอาจสูญหายได้ในอนาคตอันใกล้ 

ด้วยเหตุผลดังกล่าวจึงต้องศึกษาภูมิปัญญาของหมอ

พื้นบ้านในด้านการใช้สมุนไพรในการรักษาโรค ซ่ึง

มีการน�ำข้อมูลต�ำนานยาหกสิงห์หรือตัวยาสมุนไพร

มาปลูกและส่งเสริมการเรียนรู้และบอกต่อข้อมูลท่ีมี

ประโยชน์แก่ชาวบ้านในชุมชนให้คนรุ่นหลังได้เรียนรู้

และน�ำไปใช้ให้เกิดประโยชน์ในชีวิตประจ�ำวัน ทั้งต่อ

ตนเอง ครอบครัว และชมุชน ส่งผลให้เกดิส�ำนกึทีด่ต่ีอ

ชุมชน เกิดการตระหนักและท�ำให้เกิดความหวงแหน

ในการอนุรักษ์ภูมิปัญญาการใช้ยาสมุนไพร และผล

การศึกษาคร้ังนี้แสดงให้เห็นว่ามีการเก็บรวบรวม

องค์ความรู้จากประสบการณ์การใช้ยาสมุนไพรเพื่อ

การรักษา มาถ่ายทอดเป็นต�ำรับยาหกสิงห์ท่ีสามารถ

ใช้ได้จริง และมีคุณค่าที่ควรสืบทอดองค์ความรู้ให้

เป็นเชิงประจักษ์สืบไป

ข้อเสนอแนะ

	 1. ข้อมูลที่ได้จากต�ำรับยาหกสิงห์หรือยาหกสิ่ง 

สามารถน�ำไปวิจัยต่อยอดการศึกษาตัวยาสมุนไพร

เพื่อวิเคราะห์ถึงฤทธ์ิทางชีวภาพทางห้องปฏิบัติการ

และในเชิงคลินิก เพื่อพัฒนาองค์ความรู้ด้านการ

พัฒนาสมุนไพรไทยในงานสาธารณสุขในการรักษา

โรคด้วยยาสมุนไพร

	 2. สามารถน�ำไปเป็นแนวทางและต่อยอดในการ

ตั้งต�ำรับยาสมุนไพรรักษาโรคส�ำหรับแพทย์แผนไทย

ได้
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