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บทคัดย่อ
	 การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาต�ำรับยาสมุนไพรรักษาโรคโลหิตระดูสตรี กรณีศึกษา 
หมอพื้นบ้านในจังหวัดนครศรีธรรมราช พัทลุง และตรัง โดยใช้แบบสอบถามก่ึงโครงสร้าง สัมภาษณ์ 
หมอพ้ืนบ้านจ�ำนวน 3 คน ผลการศึกษาในครั้งน้ีได้รวบรวมต�ำรับยารักษาโรคโลหิตระดูสตรีได้ทั้งหมด  
13 ต�ำรับ ซึ่งเป็นต�ำรับยาที่หมอพื้นบ้านยังใช้รักษาผู้ป่วย แบ่งต�ำรับยาเป็น 4 กลุ่มอาการ ได้แก่ ประจ�ำเดือนขาด  
ปวดประจ�ำเดือน ตกขาวผิดปกติ และวัยทอง มีต�ำรับยารักษาประจ�ำเดือนขาดมากที่สุด 5 ต�ำรับ รองลงมาคือ 
ปวดประจ�ำเดือน 4 ต�ำรับ วิธีปรุงยามี 3 วิธี วิธีที่นิยมใช้มากที่สุดคือ การต้มน�้ำดื่ม 8 ต�ำรับ ส�ำหรับสมุนไพร 
ที่เป็นส่วนประกอบในต�ำรับยามีทั้งหมด 88 ชนิด จัดเป็นพืชวัตถุมากที่สุดจ�ำนวน 83 ชนิด พืชสมุนไพร 
ที่มีค่าการใช้มากที่สุดคือ ขิง รองลงมาคือ ขมิ้นอ้อย และจันทน์เทศ จากการศึกษาแสดงให้เห็นว่าหมอพื้นบ้าน 
ยังคงมีบทบาทส�ำคัญในการรักษาโรคโลหิตระดูสตรี
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Abstract
	 The objective of this study was to study herbal formulas for menstrual disorders: case 
study of folk healers in Nakhon Si Thammarat, Phatthalung and Trang provinces by using a  
semi-structured questionnaire. The interview was conducted with 3 folk healers. Results 
showed that the folk healers for all 13 herbal formulas in 4 groups of menstrual disorders 
such as amenorrhea, dysmenorrhea, leucorrhea and menopause. 5 formulas of medicine 
for amenorrhea treatment are the most commonly prescribed, followed by 4 formulas for 
dysmenorrhea treatment. There are 3 methods of preparing the medicine. The most popular 
method is boiling with water for 8 formulas. In the formulas, there are 88 species of herbal 
ingredients, which are classified as the 83 medicinal plants. The most used medicinal plants 
are Zingiber officianle Roscoe, followed by Curcuma zedoaria (Christm.), Roscoe, and Myristica 
fragrans Houtt. This study shows that traditional healers continue to play an important role in 
the treatment of menstrual disorders.
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บทน�ำ
	 เมื่อผู้หญิงเข้าสู่วัยเจริญพันธุ์ ระบบสืบพันธุ์
เพศหญิงจะมีการเปลี่ยนแปลง เนื่องจากได้รับการ 
กระตุน้จากฮอร์โมนในร่างกาย ท�ำให้เยือ่บโุพรงมดลกู 
หนาขึ้นและมีหลอดเลือดมาเลี้ยงเพื่อให ้ เป ็นที ่
เหมาะสมแก่การฝังตัวของตัวอ่อน ซึ่งหากไข่ที่ตก 
ไม่ได้รับการผสม ฮอร์โมนที่มากระตุ ้นก็จะค่อยๆ  
ลดลง ส่งผลให้เยื่อบุโพรงมดลูกหลุดลอกออกมาเป็น
เลือดประจ�ำเดือน1 ในปัจจุบันผู้หญิงจ�ำนวนไม่น้อยที่
ประสบปัญหาสขุภาพเกีย่วกบัประจ�ำเดือน เช่น อาการ
ปวดประจ�ำเดือน ประจ�ำเดือนขาด ประจ�ำเดือนมา
มากผิดปกติ เป็นต้น โดยอาจส่งผลกระทบต่อสุขภาพ
ร่างกายและการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวันตามปกติ กลุ่ม
อาการเจ็บป่วยดังกล่าวสอดคล้องกับ “โรคโลหิตระดู
สตร”ี ตามต�ำราการแพทย์แผนไทยทีไ่ด้ระบไุว้ในคัมภร์ี
มหาโชตรัต ซึ่งอธิบายถึงโรคท่ีเกี่ยวกับประจ�ำเดือนที่
ผิดปกติ หรือโรคอื่นๆ ที่เกิดขึ้นกับระบบสืบพันธุ์เพศ 
หญิง ซ่ึงความผิดปกติเหล่านั้นอาจเป็นปัจจัยเสี่ยง
ต่อภาวะมีบุตรยาก โลหิตจาง เยื่อบุโพรงมดลูกเจริญ 
ผิดที่ หรือมะเร็งมดลูก
	 สมุนไพรเป็นทรัพยากรธรรมชาติที่มีความ
สมัพนัธ์กบัชวีติความเป็นอยูข่องมนุษย์มาอย่างช้านาน 
มีการน�ำเอาประโยชน์ของสมุนไพรมาใช้ในการรักษา 
โรคภัยไข้เจ็บต่างๆ และใช้ประโยชน์ในการด�ำรงชีวิต 
เพ่ือการอยูร่อด ทีเ่กดิจากประสบการณ์ ผ่านการลองผดิ 
ลองถูก มีการคิดค้น พัฒนา สั่งสมและถ่ายทอด
ภมูปัิญญาจากรุ่นหนึง่ไปยงัอกีรุน่หน่ึงจนเกิดเป็นต�ำรบั
ยาสมนุไพรและหมอพืน้บ้านผูซ้ึง่ใช้สมนุไพรดูแลรกัษา
โรคแก่คนในชุมชนในหลายพื้นที่ของประเทศไทย2 

อย่างไรก็ตาม สภาพสังคมปัจจุบันท่ีเปลี่ยนแปลงไป 
ประชาชนมีทางเลือกในการใช้บริการทางการแพทย์
มากขึ้น มีโอกาสในการเข้าถึงบริการทางการแพทย์
แผนปัจจุบันได้ง่ายยิ่งขึ้น ท�ำให้บทบาทการรักษาโรค
ของหมอพ้ืนบ้านในชุมชนลดน้อยลงพร้อมกับการ
เปลี่ยนแปลงทางเศรษฐกิจและสังคม และในอนาคต
มีแนวโน้มว่าหมอสมุนไพรจะลดจ�ำนวนลงเรื่อยๆ 

เพราะขาดการสืบทอดองค์ความรู้เกี่ยวกับการรักษา
โรคโดยใช้สมุนไพรไปสู่หมอพื้นบ้านรุ่นใหม่3 ผู้วิจัย 
จึงสนใจศึกษารวบรวมข้อมูลต�ำรับยาสมุนไพรรักษา
โรคโลหิตระดูสตรีของหมอพื้นบ้านที่อาศัยอยู ่ใน
จังหวัดนครศรีธรรมราช พัทลุง และตรัง เพื่อรวบรวม
และสืบทอดองค์ความรู ้จากบุคคลให้เป็นเอกสาร 
ลายลักษณ์อักษรที่คงอยู่และเพื่อประโยชน์ต่อการ
ศึกษาพัฒนาต�ำรับยาสมุนไพรต่อไป

วัตถุประสงค์
	 เพื่อศึกษาต�ำรับยาสมุนไพรรักษาโรคโลหิต
ระดูสตรีของหมอพื้นบ้านในจังหวัดนครศรีธรรมราช 
พัทลุง และตรัง 

วิธีการศึกษา
	 ผู้ให้ข้อมูล
	 หมอพืน้บ้านในพืน้ทีจ่งัหวดันครศรธีรรมราช 
พัทลุง และตรัง คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง โดย 
การก�ำหนดคุณสมบัติเฉพาะ ได้แก่ 1) มีประสบการณ ์
การรักษาโรคโลหิตระดูสตรีมากกว่า 10 ปี 2) ปัจจุบัน
ยังคงให้การรักษาผู้ป่วยโรคโลหิตระดูสตรี 3) ได้รับ 
การข้ึนทะเบียนและรับใบอนุญาตเป็นผู ้ประกอบ
วิชาชีพการแพทย์แผนไทย และ 4) ยินดีให้ข้อมูล 
เกี่ยวกับต�ำรับยารักษาโลหิตระดูสตรี ซึ่งคัดเลือก 
หมอพื้นบ้านได้จ�ำนวนทั้งหมด 3 คน
	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 1) แบบสัมภาษณ์ก่ึงโครงสร้าง ซ่ึงผู้วิจัย 
เป็นผู ้สร้างขึ้นเองโดยการทบทวนจากวรรณกรรม
ที่เก่ียวข้อง แล้วประยุกต์ให้สอดคล้องกับงานวิจัย 
ประกอบด้วย 2 ส่วน คือ
	 ส่วนที่ 1 แบบสัมภาษณ์ข้อมูลท่ัวไปและ 
ภูมิหลังการเป็นหมอพื้นบ้าน
	 ส่วนท่ี 2 แบบสัมภาษณ์แนวทางการรักษา
และการใช้ต�ำรับยารักษาโรคโลหิตระดูสตรี
	 2) ตรวจสอบช่ือวทิยาศาสตร์ของพชืจากฐาน
ข้อมูลชื่อพรรณไม้แห่งประเทศไทย เต็ม สมิตินันทน์4 
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ผลการศึกษา
	 1. ข้อมูลท่ัวไปและภูมิหลังการเป็นหมอ 
พื้นบ้าน
	 จากการคัดเลือกหมอพื้นบ้านตามเกณฑ์
ที่ก�ำหนด มีหมอพื้นบ้านผ่านเกณฑ์การคัดเลือก
และยินดีให้ข้อมูลองค์ความรู้เกี่ยวกับต�ำรับยารักษา 

โลหิตระดูสตรี จ�ำนวน 3 คน ได้แก่ นายชวนากร  
เกตุสุวรรณ หมอพื้นบ้านในจังหวัดนครศรีธรรมราช  
นางเผือน ด�ำจุติ หมอพื้นบ้านในจังหวัดตรัง และ 
นายเที่ยง จันทร์แดง หมอพื้นบ้านในจังหวัดพัทลุง 
(ตารางที่ 1)

ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไปและภูมิหลังการเป็นหมอพื้นบ้าน

ข้อมูล หมอพื้นบ้านคนที่ 1             หมอพื้นบ้านคนที่ 2             หมอพื้นบ้านคนที่ 3

เพศ ชาย หญิง ชาย

อายุ 36 ปี 82 ปี 78 ปี

ที่อยู่ ตำ�บลบ้านตูล อำ�เภอชะอวด 
จังหวัดนครศรีธรรมราช

ตำ�บลบ้านควน อำ�เภอเมือง 
จังหวัดตรัง

ตำ�บลแพรกหา อำ�เภอ
ควนขนุน จังหวัดพัทลุง

ระดับการศึกษา ปริญญาตรี ประถมศึกษา ประถมศึกษา

อาชีพหลัก พนักงานรับจ้างขององค์การ
บริหารส่วนตำ�บล

หมอพื้นบ้าน ทำ�สวน

ประสบการณ์การรักษาโรค 16 ปี 42 ปี 14 ปี

ที่มาขององค์ความรู้ ได้รับการสืบทอดจาก
บรรพบุรุษจากรุ่นสู่รุ่น โดย
มีมารดาเป็นคนถ่ายทอด
ความรู้ 

ได้รับการสืบทอดจาก
บรรพบุรุษจากรุ่นต่อรุ่น 
โดยมีบิดาเป็นคนถ่ายทอด
ความรู้ 

ศึกษาสมุนไพรจากตำ�รา
ต่างๆ และปราชญ์ชาวบ้าน
ในชุมชน 

เหตุจูงใจสำ�คัญของการ
เป็นหมอพื้นบ้าน

มีคนในครอบครัวเป็นหมอ
พื้นบ้านและมีความสนใจ

มีคนในครอบครัวเป็นหมอ
พื้นบ้าน

เนื่องจากในอดีตการเดินทาง
ไปโรงพยาบาลค่อนข้าง
ลำ�บาก จึงมีความสนใจศึกษา
เพื่อนำ�มารักษาอาการเจ็บ
ป่วยของตนเองและคนใน
ครอบครัว

ใบประกอบวิชาชีพ ใบประกอบโรคศิลปะ
ด้านเภสัชกรรมไทย

ใบประกอบโรคศิลปะ
ด้านเภสัชกรรมไทย

ใบประกอบโรคศิลปะ
ด้านเภสัชกรรมไทย

	 2. การวินิจฉัยโรคโลหิตระดูสตรี
	 หมอพื้นบ้านทั้ง 3 คน มีวิธีการวินิจฉัยโรค 
โดยการซักประวัติผู ้ป่วย หมอพื้นบ้านจะสอบถาม
อาการ ระยะเวลาทีผู่ป่้วยเป็นโรค ลกัษณะประจ�ำเดือน 
และสาเหตุที่ท�ำให้เกิดโรค รวมถึงประวัติการรักษา 

ด้วยวธิต่ีางๆ ทีเ่คยได้รบัก่อนมารกัษากบัหมอพืน้บ้าน 
ซึ่งหมอพื้นบ้านทั้ง 3 คน ใช้การซักประวัติผู้ป่วยเป็น
หลักในการวินิจฉัยโรค จากนั้นจ่ายต�ำรับยาสมุนไพร
เพื่อรักษาโรคให้แก่ผู้ป่วย (ตารางที่ 2)
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	 3. ต�ำรับยาที่ใช้ในการรักษาโรคโลหิตระดู
สตรี 
	 จากการศึกษาต�ำรับยาสมุนไพรรักษาโรค
โลหิตระดูสตรี พบว่า หมอคนที่ 1 ใช้ต�ำรับยาตาม 
ต�ำราที่สืบทอดมาจากบรรพบุรุษ แต่หมอคนที่ 2  
ตัง้ต�ำรบัยาด้วยตนเองโดยอาศัยสรรพคุณของสมนุไพร
และรสยาเป็นหลักในการต้ังต�ำรับยา ซึ่งต�ำรับยาที่ 
หมอพื้นบ้านยังคงใช้รักษาผู้ป่วยรวบรวมได้ทั้งหมด  
13 ต�ำรับ แบ่งต�ำรับยาตามอาการ/โรค 4 กลุม่ อาการ/
โรคที่รวมต�ำรับยาได้มากที่สุดคือ ประจ�ำเดือนขาด 
จ�ำนวน 5 ต�ำรับ คิดเป็นร้อยละ 38.4 ได้แก่ ยาฟอก
โลหิต ยาบ�ำรุงโลหิต ยาแก้ประจ�ำเดือนมาไม่ปกติ 
ต�ำรับที่ 1 ยาแก้ประจ�ำเดือนมาไม่ปกติต�ำรับที่ 2  
และยาถ่ายโลหิต รองลงมาคือ ปวดประจ�ำเดือน 
จ�ำนวน 4 ต�ำรับ คิดเป็นร้อยละ 30.7 ได้แก่ ยาหอม
พรหมภักตร์ ยาบ�ำรุงโลหิตต�ำรับที่ 1 ยาบ�ำรุงโลหิต
ต�ำรับที่ 2 และยาธาตุสมุนไพร ตกขาวผิดปกติ 2  
ต�ำรับ ได้แก่ ยาดองเหล้าว่านชักมดลูก และยารม 
ช่องคลอด คิดเป็นร้อยละ 15.4 วัยทอง จ�ำนวน  
2 ต�ำรับ ได้แก่ ยาเชื้อชาติเจริญ และยาแก้ระดู 
หมดประจ�ำเดือนผู ้สูงอายุ คิดเป็นร้อยละ 15.4  

วิธีปรุงยามี 3 วิธี คือ การต้มน�้ำดื่ม 8 ต�ำรับ คิดเป็น
ร้อยละ 61.5 การบดผง 3 ต�ำรับ คิดเป็นร้อยละ  
23.1 และการดองเหล้า 2 ต�ำรับ คิดเป็นร้อยละ  
15.4 (ตารางที่ 2 และ 3)
	 4. สมุนไพรที่ใช้เป็นส่วนประกอบในต�ำรับ
ยาและแหล่งที่มาของสมุนไพร
	 จากการศึกษา รวบรวมเภสัชวัตถุได้ทั้งสิ้น  
88 ชนิด แบ่งเป็นพืชวัตถุ 83 ชนิด คิดเป็นร้อยละ 
94.3 และธาตุวัตถุ 5 ชนิด คิดเป็นร้อยละ 5.7 ซ่ึง 
ไม่ได้น�ำสมุนไพรประเภทสัตว์วัตถุมาใช้ในต�ำรับ  
แหล่งท่ีมาของสมุนไพรมาจาก 3 แหล่ง คือ ซื้อ 
สมุนไพรจากร้านขายยาสมุนไพร ปลูกเองบริเวณสวน
รอบบ้าน และเก็บจากป่า ซึ่งหมอพื้นบ้านส่วนใหญ ่
ซื้อสมุนไพรจากร ้านขายยาสมุนไพรมากท่ีสุด  
สมุนไพรบางส่วนท่ีเป็นพืชผักสวนครัว หรือสมุนไพร
ท่ีปลูกเองได้ง่าย หมอพื้นบ้านจะน�ำมาปลูกไว้บริเวณ
สวนรอบบ้าน สามารถเก็บหาใช้ได้ง่าย ส�ำหรับพืช
ส่วนน้อยที่ไม่สามารถน�ำมาปลูกบริเวณสวนรอบบ้าน
ได้ หรือพบมากในพ้ืนท่ีป่าธรรมชาติในพื้นท่ีใกล้เคียง 
หมอพ้ืนบ้านจะไปเกบ็มาแปรรปูเป็นสมนุไพรแห้งเกบ็
ไว้เพื่อปรุงยา (ตารางที่ 3)
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ตารางที่ 2 แนวทางการรักษาโรคโลหิตระดูสตรี

ชื่อโรค/อาการ ลักษณะอาการ แนวทางการรักษา ชื่อต�ำรับยา สรรพคุณ

ประจ�ำเดือนขาด ประจ�ำเดือนมาไม่
สม�่ำเสมอทุกเดือน 
บางรายอาจมีลักษณะ
ประจ�ำเดือนเป็นลิ่ม
เป็นก้อน และมีอาการ
อื่นร่วม เช่น ปวดหลัง 
ปวดเอว ปวดเมื่อย
ตามร่างกาย ผื่นแดง
คันตามผิวหนัง 

หมอคนที่ 1 รักษาโดย
ใช้ต�ำรับยาฟอกโลหิต
ร่วมกับยาบ�ำรุงโลหิต

ยาฟอกโลหิต แก้ประจ�ำเดือนมาไม่
ปกติ แก้ประจ�ำเดือน
เป็นลิ่มเป็นก้อน

ยาบ�ำรุงโลหิต แก้ประจ�ำเดือนมาไม่
ปกติ ผิวพรรณสดใส
มีเลือดฝาด

หมอคนที่ 2 ต�ำรับยา
สมุนไพร 3 ต�ำรับ 
ถ้าผู้ป่วยประจ�ำเดือน
มาไม่สม�่ำเสมอหรือ
ประจ�ำเดือนขาดเกิน 
3 เดือน ใช้ยาแก้
ประจ�ำเดือนมาไม่ปกติ
ต�ำรับที่ 1 หาก
ประจ�ำเดือนขาดไม่เกิน 
3 เดือน ใช้ยาแก้
ประจ�ำเดือนมาไม่ปกติ
ต�ำรับที่ 2 

ยาแก้ประจ�ำเดือนมา
ไม่ปกติต�ำรับที่ 1

ยาแก้ประจ�ำเดือนมา
ไม่ปกติ

ยาแก้ประจ�ำเดือนมา
ไม่ปกติต�ำรับที่ 2

ยาแก้ประจ�ำเดือนมา
ไม่ปกติ

หมอคนที่ 3 รักษาโดย
ใช้ต�ำรับยาถ่ายโลหิต

ยาถ่ายโลหิต แก้ประจ�ำเดือนมาไม่
ปกติ ประจ�ำเดือน
มาน้อย ประจ�ำเดือน 
สีคล�้ำ เป็นลิ่มเป็นก้อน

ปวดประจ�ำเดือน ปวดเกร็งท้องน้อยขณะ
มีประจ�ำเดือน บางราย
อาจมีอาการอื่นร่วม 
เช่น ปวดศีรษะ คลื่นไส้ 
ตัวร้อน หากปวด
รุนแรงอาจมีอาการ
เหงื่อออกมาก มือเท้า
เย็น

หมอคนที่ 1 ใช้ต�ำรับ
ยาหอมพรหมภักตร ์

ยาหอมพรหมภักตร์ แก้อาการปวด
ประจ�ำเดือน

หมอคนที่ 2 ใช้ยาบ�ำรุง
โลหิตต�ำรับที่ 1 และ
ต�ำรับที่ 2 ซึ่งต่างกันที่
ต�ำรับที่ 1 เป็นยาดอง
เหล้า ต�ำรับที่ 2 เป็น
ยาต้ม

ยาบ�ำรุงโลหิตต�ำรับ
ที่ 1

แก้อาการปวด
ประจ�ำเดือน

ยาบ�ำรุงโลหิตต�ำรับ
ที่ 2

แก้อาการปวด
ประจ�ำเดือน

หมอคนที่ 3 รักษาโดย
ใช้ต�ำรับยาธาตุ
สมุนไพร

ยาธาตุสมุนไพร ปรับธาตุ แก้อาการ
ปวดประจ�ำเดือน 
ประจ�ำเดือนเป็นลิ่ม
เป็นก้อน
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ชื่อโรค/อาการ ลักษณะอาการ แนวทางการรักษา ชื่อต�ำรับยา สรรพคุณ

ตกขาวผิดปกติ ตกขาวสีเหลืองหรือ
เขียว มีปริมาณมาก 
มีกลิ่นเหม็น อาจมี
อาการอื่นร่วมด้วย 
เช่น คันช่องคลอด 
แสบร้อนช่องคลอด 
ปวดท้องน้อย

หมอคนที่ 1 รักษาโดย
ใช้ต�ำรับ ยาดองเหล้า
ว่านชักมดลูก หาก
อาการไม่ดีขึ้นจะรักษา
โดยใช้ยารมช่องคลอด
ร่วมด้วย

ยาดองเหล้าว่าน
ชักมดลูก 

แก้ตกขาวผิดปกติ

ยารมช่องคลอด แก้ตกขาวผิดปกติ

วัยทอง - ประจ�ำเดือนมาไม่
ปกติ หรือประจ�ำเดือน
มาคลาดเคลื่อน หรือ
ประจ�ำเดือนมีปริมาณ
ลดลงเรื่อยๆ
- มีการเปลี่ยนของ
ร่างกาย เช่น ร้อน
วูบวาบ ไม่สบายตัว 
ช่องคลอดแห้ง 
นอนไม่หลับ

หมอคนที่ 2 รักษาโดย
ใช้ต�ำรับยาเชื้อชาติ
เจริญ

ยาเชื้อชาติเจริญ ปรับธาตุ แก้อาการ
วัยทอง

หมอคนที่ 3 รักษาโดย
ใช้ต�ำรับยาแก้ระดูหมด
ประจ�ำเดือนผู้สูงอายุ

ยาแก้ระดูหมดประจ�ำ
เดือนผู้สูงอายุ

แก้อาการวัยทอง 

ตารางที่ 3 ต�ำรับยารักษาโรคโลหิตระดูสตรี

ชื่อต�ำรับยา สมุนไพรในต�ำรับยา วิธีการใช้

1.	 ยาฟอกโลหิต ฝักราชพฤกษ์ 75 กรัม ส้มเสี้ยว ส้มป่อย 
มะกา มะเฟือง สิ่งละ 45 กรัม ฝาง ไฟเดือน
ห้า แสมทะเล แสมสาร เตย หญ้าชันกาด 
สิ่งละ 30 กรัม ค�ำไทย ค�ำฝอย จันทน์เทศ 
กระวาน ใบมะนาว สิ่งละ 15 กรัม

ต้มน�้ำ รับประทานครั้งละ 75 มิลลิลิตร 
วันละ 2 ครั้ง เช้า-เย็น ก่อนอาหาร 

2.	 ยาบ�ำรุงโลหิต ฝาง 75 กรัม โกฐสอ โกฐจุฬาลัมพา เทียนขาว 
เทียนแดง สิ่งละ 30 กรัม รากช้าพลู สะค้าน 
เจตมูลเพลิงแดง ขิง ลูกจันทน์เทศ รกจันทน์
เทศ กระวาน กานพลู สิ่งละ 15 กรัม เลือด
แรด ค�ำไทย ค�ำฝอย จันทน์ขาว จันทน์แดง 
ขมิ้นเครือ สิ่งละ 45 กรัม พิมเสน 7.5 กรัม

ผงยา 5-10 กรัม ละลายด้วยน�้ำร้อน 
รับประทานวันละ 1 ครั้ง ก่อนอาหารเย็น 

3.	  ยาแก้ประจ�ำเดือนมาไม่
ปกติต�ำรับที่ 1

สมอไทย หญ้าไซ กระเทียม มะกรูด เทียนด�ำ 
การบูร ขิง พริกไทย ดีปลี สิ่งละ 15 กรัม

ต้มน�้ำ รับประทานครั้งละ 45 มิลลิลิตร 
วันละ 3 ครั้ง เช้า-เที่ยง-เย็น ก่อนอาหาร

4.	  ยาแก้ประจ�ำเดือนมาไม่
ปกติต�ำรับที่ 2

ขิง 7 แว่น พริกไทย 7 เม็ด เกลือ 7 เม็ด 
ย่านาง 1 ก�ำมือ

ต้มน�้ำ รับประทานครั้งละ 15 มิลลิลิตร 
ก่อนอาหาร เช้า-เที่ยง-เย็น

ตารางท่ี 2 (ต่อ)
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ชื่อต�ำรับยา สมุนไพรในต�ำรับยา วิธีการใช้

5.	  ยาถ่ายโลหิต หางไหลแดง 45 กรัม แสมสาร แสมทะเล 
ขี้เหล็ก ตะไคร้หอม ราชดัด ไฟเดือนห้า 
เอ้ืองเพ็ดม้า เปลือกนนทรี ตองแตก ขมิน้อ้อย 
ส่ิงละ 30 กรัม รากสามสบิ สมอเทศ สมอไทย 
สมอพเิภก ดองดงึ สิง่ละ 15 กรมั

ต้มน�้ำ รับประทานครั้งละ 100 มิลลิลิตร 
วันละ 2 ครั้ง เช้า-เย็น ก่อนอาหาร 
รับประทานติดต่อกันประมาณ 10 วัน

6. ยาหอมพรหมภักตร์ เทียนขาว เทียนด�ำ เทียนแดง เทียนตา
ตั๊กแตน เทียนข้าวเปลือก ดองดึง กระวาน 
กานพลู กระวานเทศ ดอกพิกุล รกจันทน์เทศ 
ลูกจันทน์เทศ ลูกผักชีลา จันทน์ขาว จันทน์
แดง สมอไทย สมอเทศ สมอพิเภก ขิง สะค้าน 
รากช้าพลู เจตมูลเพลิงแดง พริกไทย สิ่งละ 
15 กรัม

ผงยา 5-10 กรัม ละลายด้วยน�้ำร้อน 
รับประทานครั้งละ 5-10 มิลลิลิตร 
วันละ 2 ครั้ง เช้า-เย็น ก่อนอาหาร

7. ยาบ�ำรุงโลหิตต�ำรับที่ 1 แสมทะเล ผลมะซาง กานพลู สารส้ม 
ดินประสิว เทียนด�ำ สิ่งละ 15 กรัม

น�ำสมุนไพรดองกับเหล้าขาว 1 ขวด 
(630 มิลลิลิตร) เป็นเวลา 7 วัน 
รับประทานครั้งละ 50 มิลลิลิตร 
วันละ 3 ครั้ง เช้า-เที่ยง-เย็น ก่อนอาหาร

8. ยาบ�ำรุงโลหิตต�ำรับที่ 2 หัสคุณเทศ แสมทะเล ขมิ้นอ้อย สิ่งละ 15 
กรัม

ต้มน�้ำ รับประทานครั้งละ 5-10 มิลลิลิตร 
วันละ 1 ครั้ง ก่อนอาหารเช้า

9. ยาธาตุสมุนไพร ดีปลี รากช้าพลู สะค้าน เจตมูลเพลิงแดง 
ขิง รากก�ำลังเลือดม้า สมุลแว้ง อบเชยเทศ 
แห้วหมู การบูร พิมเสน เมนทอล เกลือ 
ด่างทับทิม สิ่งละ 30 กรัม

ต้มน�้ำ รับประทานครั้งละ 100 มิลลิลิตร 
วันละ 2 ครั้ง เช้า-เย็น ก่อนอาหาร 
รับประทานติดต่อกันประมาณ 10 วัน

10. ยาดองเหล้า 
ว่านชักมดลูก 

ว่านชักมดลูก 500 กรัม ว่านสากเหล็ก 
ว่านมหาเมฆ สิ่งละ 150 กรัม ข้าวเย็นเหนือ 
ขมิ้นอ้อย สิ่งละ 100 กรัม ย่านางแดง มะตูม
อ่อน รางจืด สิ่งละ 50 กรัม

น�ำสมุนไพรดองกับเหล้าขาว 1 ขวด 
(630 มิลลิลิตร) เป็นเวลา 7 วัน หลังนั้น
กรองแยกกากออก แล้วเติมน�้ำผึ้ง 15 
มิลลิลิตร รับประทานครั้งละ 30 มิลลิลิตร
วันละ 2 ครั้ง เช้า-เย็น ก่อนอาหาร

11. ยารมช่องคลอด ส้มเค้า ข้าวเย็นเหนือ ข้าวเย็นใต้ สิ่งละ 500 
กรัม ไพล ขมิ้นอ้อย สิ่งละ 300 กรัม

น�ำสมุนไพรบดเป็นผง โรยบนเตาถ่าน 
ให้ผู้ป่วยนั่งบนเก้าอี้ที่เจาะรูตรงกลางให้
ควันและความร้อนจากการเผาไหม้สมุนไพร
เข้าสู่ช่องคลอด ท�ำวันละ 2 ครั้ง ตอนเช้า
ก่อนอาบน�ำ้และตอนเยน็ ครัง้ละ 5-10 นาที

ตารางท่ี 3 (ต่อ)
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ชื่อต�ำรับยา สมุนไพรในต�ำรับยา วิธีการใช้

12. ยาเชื้อชาติเจริญ โกฐหัวบัว โกฐเขมา โกฐสอ โกฐจุฬาลัมพา 
โกฐเชียง เทียนขาว เทียนข้าวเปลือก 
เทียนแดง เทียนด�ำ เทียนตาตั๊กแตน สมุลแว้ง 
จันทน์แดง จันทน์ขาว ขิง พริกไทย ดีปลี 
กระทือ ไพล ข่าตาแดง กระชาย แก่นสน 
สมอพิเภก สมอไทย กะล�ำพัก มะขามป้อม 
ดอกสารภี ดอกพิกุล สิ่งละ 15 กรัม

ต้มน�้ำ รับประทานครั้งละ 60 มิลลิลิตร 
วันละ 3 ครั้ง เช้า-เที่ยง-เย็น ก่อนอาหาร

13. ยาแก้ระดูหมดประจ�ำ
เดือนผู้สูงอายุ

ขมิ้นอ้อย ว่านนางค�ำ สิ่งละ 15 กรัม 
รากเสนียด รากมะตูม หัวแห้วหมู ค�ำรอก 
สิ่งละ 30 กรัม

ต้มน�้ำ รับประทานครั้งละ 100 มิลลิลิตร 
วันละ 2 ครั้ง ก่อนอาหาร เช้า-เที่ยง-เย็น 
รับประทานติดต่อกันประมาณ 10 วัน

	 5. ค่าการใช้สมุนไพร (Use Value; UV) 
	 ค่าการใช้สมุนไพร หรือค่า UV เป็นค่าที ่
แสดงให้เห็นถึงความส�ำคัญในการใช้สมุนไพรแต่ละ
ชนิดประกอบกันเป็นต�ำรับยา หากสมุนไพรชนิดใด 
มีค่า UV สูง แสดงว่าได้รับความนิยมในการประกอบ
เป ็นต�ำรับยารักษาโรคโลหิตระดูสตรี จากการ 
วิเคราะห์ค่า UV พบว่า สมุนไพรที่มีค่า UV ตั้งแต่ 
1.000 ขึ้นไป มีจ�ำนวน 18 ชนิด สมุนไพรที่มีค่า 
UV มากที่สุด คือ ขิง เท่ากับ 2.000 รองลงมาคือ  
ขมิ้นอ้อย และจันทน์เทศ มีค่า UV เท่ากับ 1.667 
(ตารางที่ 4)

	 6. ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาท่ีเกี่ยวข้องกับโรค
โลหิตระดูสตรีของสมุนไพรในต�ำรับยา
	 จากการศึกษาค้นคว้าฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา
จากงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับโรคโลหิตระดูสตรีของ
สมุนไพรที่หมอพื้นบ้านนิยมน�ำมาประกอบเป็นต�ำรับ
ยารกัษาโรคโลหติระดสูตร ีพบว่า ฤทธิท์างเภสัชวทิยา
ของสมุนไพรที่สอดคล้องกับการรักษาโรคโลหิตระดู
สตรีมากที่สุด คือฤทธิ์ต้านการอักเสบ รองลงมาคือ
ฤทธิ์ยับยั้งอาการปวด นอกจากนี้ มีฤทธิ์ทางเภสัช 
วิทยาอื่นๆ ที่ เกี่ยวข้อง ได ้แก่ ขิง มีฤทธิ์คลาย 
กล้ามเนื้อเรียบมดลูก ดีปลีและเทียนด�ำ มีฤทธิ์ต้าน 
การหดตัวของมดลูก (ตารางที่ 4)

ตารางที่ 4 ค่าการใช้สมุนไพรที่มีค่าตั้งแต่ 1.000 ของสมุนไพรในต�ำรับยารักษาโรคโลหิตระดูสตรีและฤทธิ์ทาง
เภสัชวิทยาที่เกี่ยวข้อง

ที่ ชื่อสามัญ ส่วนทีใ่ช้ ชื่อวิทยาศาสตร์ (ชื่อวงศ์) ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา ค่า UV

1 ขิง เหง้า Zingiber officinale Roscoe
(Zingiberaceae)

ต้านการอักเสบ ยับยั้งอาการปวด5 
และฤทธิ์คลายกล้ามเนื้อเรียบ
มดลูก6

2.000

2 ขมิ้นอ้อย เหง้า Curcuma zedoaria (Christm.) 
Roscoe (Zingiberaceae)

ต้านการอักเสบ และยับยั้งอาการ
ปวด7

1.667

3 จันทน์เทศ เมลด็, รก Myristica fragrans Houtt. 
(Myristicaceae)

ต้านการอักเสบ และยับยั้งอาการ
ปวด8 

1.667

ตารางท่ี 3 (ต่อ)
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ที่ ชื่อสามัญ ส่วนทีใ่ช้ ชื่อวิทยาศาสตร์ (ชื่อวงศ์) ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา ค่า UV

4 พริกไทย ผล Piper nigrum L.
(Piperaceae)

ต้านการอักเสบ และยับยั้งอาการ
ปวด9

1.333

5 แสมทะเล แก่น Avicennia marina (Forssk.) 
Vierh. (Acanthaceae)

ต้านการอักเสบ10 1.333

6 สมอไทย ผล Terminalia chebula Retz. var. 
chebula (Combretaceae) 

ต้านการอักเสบ11 1.333

7 กระวาน ผล Amomum testaceum Ridl. 
(Zingiberaceae)

ต้านการอักเสบ12 1.000

8 กานพลู ดอกตูม Syzygium aromaticum (L.) 
Merr. & L. M. Perry
Myrtaceae

ต้านการอักเสบ และยับยั้งอาการ
ปวด13 

1.000

9 จันทน์ขาว เนื้อไม้ Mansonia gagei J. R. Drumm. 
ex Prain (Malvaceae)

ต้านการอักเสบ และยับยั้งอาการ
ปวด14 

1.000

10 จันทน์แดง เนื้อไม้ Dracaena cochinchinensis 
(Lour.) S. C. Chen
(Asparagaceae)

ยับยั้งอาการปวด15 1.000

11 เจตมลูเพลงิแดง ราก Plumbago indica L. 
(Plumbaginaceae)

ต้านการอักเสบ16 1.000

12 ดีปลี ผล Piper longum L.
(Zingiberaceae)

ต้านการอักเสบ17 และฤทธิ์ต้านการ
หดตัวของมดลูก6 

1.000

13 ช้าพลู ราก Piper rostratum Roxb. 
(Piperaceae)

ต้านการอักเสบ18 1.000

14 สะค้าน เถา Piper ribesioides Wall. 
(Piperaceae)

ต้านการอักเสบ และยับยั้งอาการ
ปวด19

1.000

15 เทียนด�ำ เมล็ด Nigella sativa L. 
(Ranunculaceae)

ต้านการอักเสบ และยับยั้งอาการ
ปวด20 ยับยั้งการหดรัดตัวของ
มดลูก21

1.000

16 เทียนแดง เมล็ด Lepidium sativum L.
Brassicaceae

ต้านการอักเสบ22 และยับยั้งอาการ
ปวด23

1.000

17 เทียนขาว ผล Cuminum cyminum L. 
Apiaceae

ต้านการอักเสบ และยับยั้งอาการ
ปวด24

1.000

18 สมอพิเภก ผล Terminalia bellirica (Gaertn.) 
Roxb. Combretaceae

ยับยั้งอาการปวด25 1.000

ตารางท่ี 4 (ต่อ)
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อภิปรายผล
	 การศึกษาต�ำรับยาสมุนไพรรักษาโรคโลหิต
ระดูสตรีของหมอพื้นบ้านในจังหวัดนครศรีธรรมราช 
พัทลุง และตรัง ที่มาขององค์ความรู้ต�ำรับยาสมุนไพร
ของหมอพื้นบ้าน 2 คน ได้รับการสืบทอดมาจาก
บรรพบุรุษ และหมอพื้นบ้านอีก 1 คน ศึกษาองค์
ความรู้ในการรักษาโรคด้วยตนเองเนือ่งจากมแีรงจูงใจ
จากการเจ็บป่วยของคนในครอบครัว สอดคล้องกับ
การศึกษาของกรุณา จันทุม และคณะ ท�ำการศึกษา
วัฒนธรรมการรักษาโรคของหมอพ้ืนบ้านอีสาน กรณี
ศึกษาต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมืองชัยภูมิ จังหวัดชัยภูมิ 
ระบุว่าส่วนใหญ่หมอพ้ืนบ้านจะได้รับการถ่ายทอด
องค์ความรู้จากบรรพบุรุษที่เป็นสมาชิกในครอบครัว
เดียวกัน รองลงมาคือ มีแรงจูงใจจากการเจ็บป่วย 
ของสมาชิกในครอบครัว26 หมอพื้นบ้านใช้การซัก
ประวัติผู้ป่วยเป็นหลักในการวินิจฉัยโรค ไม่ต่างกับ
งานวิจัยการใช้สมุนไพรรักษาโรคโลหิตระดูสตรี 
ของหมอพ้ืนบ้านในจังหวัดกระบี่และสงขลา ระบุว่า
หมอพื้นบ้านใช้วิธีการซักประวัติเป็นหลัก แต่หมอ 
พื้นบ้านบางคนใช้วิธีการตรวจชีพจรร่วมด้วยเพื่อ
ให้ทราบถึงความรุนแรงของโรค6 ส�ำหรับต�ำรับยา
สมุนไพรรักษาโรคโลหิตระดูสตรีที่รวบรวมได้มาก
ท่ีสุดคือ ประจ�ำเดือนขาด และปวดประจ�ำเดือน  
ตามล�ำดับ ซึ่งเป็นไปในทิศทางเดียวกันกับการศึกษา
ของเกศริน และคณะ พบว่าประจ�ำเดือนขาดและ
อาการปวดประจ�ำเดือนเป็นโรคที่ผู้ป่วยมารักษากับ
หมอพื้นบ้านมากที่สุด เนื่องจากเป็นโรค/อาการทั่วไป
ที่พบบ่อยในสตรีวัยเจริญพันธุ์และยังคงมีผู้ป่วยนิยม 
มารับการรักษากับหมอพ้ืนบ้านจ�ำนวนมาก วิธีการ 
ปรุงยาที่หมอพ้ืนบ้านนิยมใช้มากที่สุด คือ การต้ม 
น�้ำด่ืม โดยด่ืมก่อนอาหาร สอดคล้องกับการศึกษา 
ก่อนหน้า พบว่าส่วนใหญ่หมอพื้นบ้านนิยมใช้รูปแบบ
ยาต้มดื่มมากที่สุด เนื่องจากมีความสะดวก อีกทั้ง 
ยังให้ผลการรักษาที่ดี เนื่องจากมีความเข้มข้นของ
ยา และร่างกายสามารถดูดซึมได้เร็ว ส่งผลให้ยา 
ออกฤทธิ์ได้เร็วขึ้น27

	 สมุนไพรท่ีเป็นส่วนประกอบในต�ำรับยา
มีท้ังหมด 88 ชนิด เป็นพืชวัตถุมากท่ีสุด สมุนไพร 
ดังกล่าวมีแหล่งที่มาจากร้านขายยาสมุนไพรมาก 
ที่สุด มีเพียงบางส่วนที่หมอพื้นบ้านปลูกเองบริเวณ
สวนรอบบ้านและเก็บจากป่า ทั้งนี้อาจเป็นเพราะ
สมุนไพรประเภทพืชวัตถุสามารถหาได้ง่าย สะดวก
ในการเก็บรักษา จึงมีการน�ำมาใช้ประกอบเป็น
ยาสมุนไพรมากท่ีสุด และการซ้ือหาสมุนไพรจาก
ร้านขายยาสมุนไพร สามารถหาซื้อได้ง่าย สะดวก  
รวดเร็ว นอกจากนี้ สมุนไพรบางส่วนอาจเป็นพืช 
ต่างถ่ินและพืชบางชนิดท่ีหายากหรือพบน้อยใน 
พื้นท่ีธรรมชาติ6 สมุนไพรหลายชนิดมีความนิยม 
ในการน�ำประกอบเป็นต�ำรับยา ค่าการใช้สมุนไพร 
จึงเป็นข้อมูลที่บ่งบอกถึงความส�ำคัญของสมุนไพร  
โดยส่วนใหญ่เป็นสมุนไพรที่มีรสร้อน ไม่ต่างกับ 
การศึกษาต�ำรับยาโรคโลหิตระดูสตรีในพื้นที่อื่น  
ส่วนใหญ่จะเน้นสมุนไพร รสร้อน หรือต�ำรับยามีรส
ประธานเป็นร้อน เนื่องจากเชื่อว่าสมุนไพรรสร้อน
ช่วยให้เลือดลมไหลเวียนดี ช่วยในการขับเลือด บ�ำรุง
ไฟธาตุ28 และสอดคล้องกับข้อความในคัมภีร์มหา 
โชตรัตเกี่ยวกับการรักษาโลหิตระดูแห้ง (ประจ�ำเดือน
ขาด) ซึ่งกล่าวไว้ว่า “ท่านให้แต่งยาบ�ำรุงไฟธาตุเสีย
ก่อน ให้ธาตุทั้ง 4 บริบูรณ์พร้อม แล้วจึงแต่งยาบ�ำรุง
โลหิตให้โลหิตนั้นชุ่มออกมา แล้วจึงแต่งยาขับโลหิต 
ต่อไปเถิด”29 เมื่อเปรียบเทียบสรรพคุณตามต�ำรา
แพทย์แผนไทยโบราณ พบว่า จันทน์เทศ แสมทะเล 
เจตมูลเพลิง เทียนด�ำ และสมอไทย มีสรรพคุณ
เก่ียวข้องกับโรคโลหิตระดูสตรี ได้แก่ จันทน์เทศ 
สรรพคุณ แก้ปวดขัดมดลูกและบ�ำรุงโลหิต แสมทะเล 
สรรพคุณ ขับโลหิตประจ�ำเดือนสตรีและขับถ่ายโลหิต
ระดูสตรีให้ปกติ เจตมูลเพลิงแดง สรรพคุณ บ�ำรุง
โลหิต เทียนด�ำ สรรพคุณ บ�ำรุงโลหิต และสมอไทย 
สรรพคุณ ช่วยแก้ประจ�ำเดือนไม่ปกติและช่วยฟอก
โลหิต30 ทั้งนี้พริกไทยและเทียนด�ำยังเป็นสมุนไพร 
ท่ีเป็นส่วนประกอบในยาประสะไพล ซึง่เป็นยาในบัญชี
ยาหลักแห่งชาติ ใช้ส�ำหรับรักษาระดูมาไม่สม�่ำเสมอ
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หรือมาน้อยกว่าปกติ บรรเทาอาการปวดประจ�ำเดือน 
และขบัน�ำ้คาวปลาในหญิงหลงัคลอดบตุร31 นอกจากนี้  
ในต�ำรับยาสมุนไพรสาวสองพันปี ต�ำรับยาของ 
หมอบุญเสริม พรมเสนะ หมอพ้ืนบ้านในจังหวัด
นราธิวาส สรรพคุณช่วยในการบรรเทาอาการปวด
ประจ�ำเดือน ยังใช้ขิง ขมิ้นอ้อย และพริกไทยเป็น 
ส่วนประกอบในต�ำรับด้วย32

สรุปผล
	 การศึกษาในครั้งนี้รวบรวมต�ำรับยารักษา 
โรคโลหิตระดูสตรีจากหมอพ้ืนบ้าน 3 คน หมอ 
พ้ืนบ้านให้ความส�ำคัญกับการวินิจฉัยโรคจากการ 
ซักประวัติเป็นหลัก และจ่ายยาซึ่งเป็นสูตรเฉพาะ 
ท่ีได้รับการสืบทอดกันมาหรือจากประสบการณ์ใน 
การรักษา ส�ำหรับต�ำรับยารวบรวมได้จ�ำนวนทั้งหมด 
13 ต�ำรับ ประกอบด้วยสมุนไพรรวม 88 ชนิด  
ใช้ส�ำหรับรักษาโรคประจ�ำเดือนขาด ปวดประจ�ำเดือน  
ตกขาวผิดปกติ และวัยทอง ซึ่งเป็นโรคที่ผู ้ป ่วย 
ยังคงเข้ารับการรักษากับหมอพื้นบ้านเป็นประจ�ำ 
อย่างไรก็ตาม ต�ำรับยาเหล่านี้ยังไม่มีข้อมูลการศึกษา
ประสิทธิผลอย่างเป็นรูปธรรม องค์ความรู ้เหล่านี ้
จะเกิดประโยชน์สืบต่อไปอีกมาก หากน�ำไปศึกษา
ต่อยอดองค์ความรู้ในด้านต่างๆ เช่น การศึกษาฤทธิ์
ทางเภสัชวิทยาท่ีเกี่ยวข้องกับระบบสืบพันธุ์เพศหญิง 
การศึกษาสารออกฤทธิ์ที่ส�ำคัญ การศึกษาทางคลินิก 
เป็นต้น เพื่อเป็นการพัฒนาองค์ความรู ้การแพทย ์
พื้นบ้านต่อไป

กิตติกรรมประกาศ
	 ขอขอบคุณหมอพื้นบ้านทั้ง 3 คน ได้แก่  
หมอชวนากร เกตุสุวรรณ หมอเผือน ด�ำจุติ และ 
หมอเที่ยง จันทร ์แดง ที่ ได ้ให ้ข ้อมูลวิจัยต�ำรับ 
ยาสมุนไพรรักษาโรคโลหิตระดูสตรีในครั้งนี้
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