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บทที่  1 

บทน ำ 
 
ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 

ภายใต้กระแสการพฒันาไปสูค่วามทนัสมัยการพฒันาของการแพทย์สมัยใหม่นัน้แม้จะ
ก้าวหน้าเพียงใดแตก็่กลบัมีโรคท่ีไม่สามารถรักษาได้อยูเ่สมอเช่นโรคมะเร็ง โรคความดนั โรคหวัใจ 
และยังได้เกิดโรคอุบัติใหม่ขึน้เช่น  โรคซาร์ ไข้หวดันก ไข้หวัด 2009 ซึ่งโรคเหลา่นีเ้ป็นโรคท่ีมา
พร้อมกบัการพฒันา เกิดจากวิถีชีวิตท่ีเปลีย่นเป็นเมืองและระบบอุตสาหกรรม ในโลกสมัยใหม่ผล
พวงท่ีเกิดขึน้คือการท าลายระบบนิเวศขนานใหญ่ไม่ว่าจะเป็นการตัดไม้ท าลายป่าหรือมลภาวะ
ต่างๆ การท าลายสภาพแวดล้อมโดยไม่ค านึงถึงอนาคตของมนุษยชาติปรากฏเป็นหายนะภัย
ธรรมชาติท่ีทวีความรุนแรงมากขึน้อย่างไม่เคยมีมาก่อน ท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงของโลกไม่ว่า
จะเป็นภมิูอากาศ กระแสน า้ สิง่แวดล้อมท่ีเปลีย่นไปท าให้มนษุย์ประสบกับปัญหาสขุภาพซึ่งไม่ได้
ดีขึน้ตามไปด้วย ทัง้ยงัไม่ตระหนกัถึงการดูแลสขุภาพตนเอง รวมถึงพฤติกรรมเสี่ยงท่ีเพิ่มมากขึน้
จากทัง้การท างานและวิถีชีวิตในกระแสการพฒันานี ้(ภกัดี โพธิศิริ, 2549: 42; โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, 
2550: 200; พฤทธ์ิ ศิริบรรณพิทกัษ์, 2553: 9,11) 

กระแสการพฒันานัน้นอกจากจะส่งผลต่อสภาพแวดล้อมแล้วยังมีผลต่อกระบวนทัศน์
การแพทย์ในปัจจุบนัซึ่งเป็นกระบวนทศัน์การแพทย์แผนตะวนัตกท่ีมีวิธีการคิดแบบวิทยาศาสตร์
เชิงประจกัษ์ (ประเวศ วะส,ี 2547: 10-16) เน้นการรักษาอาการทางกายเป็นหลกัโดยมีวิธีคิดแบบ
แยกสว่นแยกกายและจิตออกจากกนั  ร่างกายได้ถกูแยกเป็นสว่นย่อยลงไปทุกที ยิ่งแพทย์มีความ
เช่ียวชาญมากยิ่งแยกส่วนเล็กลงไปจนไม่มีความสัมพันธ์กัน มองความผิดปกติเฉพาะท่ีมี
สมมติฐานการเจ็บป่วยวา่โรคเกิดจากพยาธิสภาพเช่นโรคติดเชือ้  ความผิดปกติของเซลล์ต่างๆใน
ร่างกาย และเน้นการรักษาเม่ือเกิดความผิดปกติขึน้แล้วและการบ าบัดรักษาด้วยสารเคมีเพียง
อยา่งเดียวเช่นเม่ือผู้ ป่วยท้องเสยีก็จะสรุปสาเหตวุา่เกิดจากการติดเชือ้แบคทีเรียในอาหารจึงให้ยา
ฆา่เชือ้เป็นต้น การรักษาจะเฉียบพลนัรวดเร็ว คนปัจจุบนัจึงคุ้นเคยกับการมีค าตอบในการรักษาท่ี
ชัดเจนและน่าเช่ือถือ ข้อมูลต้องพิสจูน์ได้ แม้ว่าการแพทย์ปัจจุบนัจะค้นพบโรคใหม่ๆ และยงัคง
ค้นหายารักษาอยู่อย่างต่อเน่ืองแต่จ านวนโรคและจ านวนผู้ ป่วยกลบัไม่ลดลง  จ านวนผู้ ป่วยไม่
ลดลง แสดงว่าผลของความเจริญและก้าวหน้าทางเทคโนโลยีกลบัท าให้โรคต่างๆหลากหลาย 
แพร่กระจาย และรุนแรงมากขึน้ (สมภพ  ประธานุรานุรักษ์,2552: 13) สง่ผลให้การรักษาโรคใน
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ปัจจุบนัมีการใช้เทคโนโลยีและยาจากสารเคมีท่ีใช้เพิ่มหรือลดสารเคมีในร่างกายเพื่อรักษาอาการ
เจ็บป่วย สง่ผลให้มีคา่ใช้จ่ายในการรักษาสงู คา่ใช้จ่ายในการสาธารณสขุของไทยในสว่นของยาสงู
มากโดยมลูคา่การบริโภคยาทัง้หมดในประเทศปี 2551 บริโภคถึง 95,501 ล้านบาทโดยสว่นใหญ่
เป็นการพึ่งพายาน าเข้าจากต่างประเทศเห็นได้จาก มูลค่ายาน าเข้าส าหรับมนุษย์ในปี 2551 สูงถึง 
64,478 ล้านบาทคิดเป็นร้อยละ 67.52  และปี 2553 มูลค่าการบริโภคยาทัง้หมดเพิ่มเป็น 134,482 
ล้านบาทและมูลค่ายาน าเข้าส าหรับมนุษย์เพิ่มเป็น 100,019 ล้านบาทคิดเป็นร้อยละ 74.37 
(ส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา, 2554: 2) แสดงถึงมลูคา่การบริโภคและการน าเข้ายาจาก
ตา่งประเทศท่ีสงูและเพิ่มขึน้มาก 

นอกจากนัน้แล้วการดูแลรักษาแบบเน้นเฉพาะท่ีโดยมีแพทย์ผู้ช านาญโรคต่างๆมากมาย
เช่นแพทย์โรคหวัใจ  ศลัยแพทย์  จิตแพทย์ เป็นต้นส่งผลให้กระบวนการรักษาความเจ็บป่วยได้
แยกร่างกายเป็นสว่นๆ แยกจิต แยกวิถีชีวิต สงัคม ชุมชนออกจากการรักษา สิง่ท่ีส าคญัคุณค่าของ
การรักษาเป็นเร่ืองทางเทคนิคมากกวา่การให้ความส าคญักับวิถีชีวิต (ฉลอง  ทองแผ่,  2547: 105-
106; สมภพ ประธานุรานุรักษ์, 2552: 12)ในเร่ืองนีอ้งค์การอนามัยโลกเองแม้ว่าจะได้ให้
ความหมายของสุขภาพว่าหมายถึงองค์รวมของภาวะ ร่างกาย จิต สงัคม และจิตวิญญาณท่ีมี
ความสมดลุในการด ารงชีวิต  (WPRO.WHO., 2551: Online)  แตอ่งค์การอนามัยโลกได้เร่ิมมีการ
ทบทวนการให้ความหมายของสุขภาพโดยได้กล่าวถึง  “สุขภาพ” ว่า สุขภาพไม่เพียงแต่มี
ความหมายทางกายภาพเป็นอยู่ท่ีดีของแต่ละบุคคล แต่หมายรวมถึงสังคมจิตวิญญาณและ
วฒันธรรมความเป็นอยู่ของชุมชน  ในการส่งเสริมสขุภาพจึงต้องค านึงถึงศักยภาพทางร่างกาย
และจิตใจซึ่งจะตอบสนองความต้องการของชีวิตกับวัฒนธรรมและควรมุ่งเน้นการสุขาภิบาล
สิง่แวดล้อม สขุอนามยัสว่นบุคคลและโดยเฉพาะอย่างยิ่งวิถีชีวิตท่ีใช้อาหารเป็นยาและให้ยาเป็น

อาหาร (WHO, 2554: Online)  
หากย้อนกลบัไปภายใต้บริบทของสงัคมในช่วงก่อนการพฒันาไปสูยุ่คอุตสาหกรรมนิยม

วิถีชีวิตของคนไทยในเร่ืองสขุภาพโดยกระบวนทศัน์การแพทย์แผนไทยได้ให้ความส าคญักับการ
เยียวยารักษาอยา่งเป็นองค์รวม มองการรักษาอยา่งมีคณุคา่ของศิลปวิทยาการ กระบวนทศัน์ของ
การรักษาจึงให้ความส าคัญกับบริบทแวดล้อมอย่างเช่ือมโยงกัน ไม่ว่าจะเป็นสงัคม สิ่งแวดล้อม 
สขุภาพของกายและจิตดงันัน้จึงพบวา่ในอดีตคนในครอบครัวจะดูแลกันเองคนไข้จะมีความอุ่นใจ
สบายใจและมัน่ใจไปด้วยซึง่เป็นการรักษาทัง้ร่างกายรวมถึงจิตใจ โดยทัว่ไปคนไทยมีความรู้ในการ
ใช้ยาสมนุไพรและการรักษาโรคเล็กๆ น้อยๆ อยู่ท่ีบ้านอยู่ในครอบครัวเป็นสาธารณสขุมูลฐานมา
แตด่ัง้เดิมแล้ว และการเจ็บป่วยมากจนต้องให้แพทย์เป็นผู้ รักษาก็มีวิธีการรักษาทัง้กายและจิตใจ
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เช่นกนัและจะให้ญาติมีสว่นร่วมในการรักษา ไม่แยกครอบครัวและวิถีชีวิตออกจากการรักษาความ
เจ็บป่วย (ฉลอง  ทองแผ,่ 2547: 105-106) 

การแพทย์แผนไทยเน้นการวินิจฉัยและการรักษาแบบองค์รวม คือการปรับความสมดุล
ของร่างกายระหวา่งธาตภุายในและภายนอกอนัเกิดจากพฤติกรรม  ความสงบของจิตใจ  อิทธิพล
ของอากาศ สถานท่ีและสิ่งแวดล้อม การรักษาจึงเน้นการปรับสมดุลด้วยการประพฤติปฏิบัติให้
ถกูต้องตามหลกัการดแูลสขุภาพแบบดัง้เดิมไม่เน้นการท าลายเชือ้โรคแต่เช่ือว่าเม่ือร่างกายสมดุล
ย่อมไม่เจ็บป่วย การท าให้สมดุลต้องอาศัยธรรมชาติ สภาวะแวดล้อมท่ีสะอาด ภูมิประเทศ 
ภูมิอากาศท่ีเหมาะสม ฝึกจิต ฝึกสมาธิ มีศีลเพื่อระงับพฤติกรรมท่ีก่อโรคทัง้หลาย ใช้อาหาร
สมนุไพร  ยาสมนุไพร ใช้ธรรมชาติบ าบดัให้มากท่ีสดุ(เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ, 2547: s61) 

วิถีชีวิตไทยในอดีตมีการดแูลสขุภาพโดยให้ความส าคญักบัสขุภาวะทัง้ในปัจเจกบุคคลคือ
ร่างกาย จิต จิตวิญญาณ และปฏิสมัพันธ์ท่ีดีต่อสงัคมและสิ่งแวดล้อมซึ่งเห็นได้จากวิถีชีวิตของ
ผู้คนชาวไทยท่ีมีความเป็นอยู่ใกล้เคียงธรรมชาติ รับอากาศบริสุทธ์ิ ปลอดมลภาวะ มีอาชีพ
เกษตรกรรม ข้าวปลาอาหาร พืชผกัพืน้บ้านท่ีล้วนสง่เสริมสขุภาพ  นอกจากนัน้ยงัมีโครงสร้างทาง
ครอบครัว  ประเพณีวฒันธรรมที่เกือ้หนนุคณุภาพชีวิต สง่เสริมสขุภาพด้วยวิถีชีวิต การกินอยูอ่ยา่ง
ไทย การนบัถือศาสนาท่ีน าไปสูปั่ญญาซึง่จะชีน้ าการด าเนินชีวิตน าไปสูส่มดุลของชีวิต สงัคมและ
สิง่แวดล้อมสรุปได้วา่กระบวนทศัน์การดแูลสขุภาพในวิถีไทยไม่ใช่แคก่ารกินยาเพื่อการรักษาความ
เจ็บป่วยทางกายเท่านัน้แต่ผสมผสานการดูแลสุขภาพเข้าไปในวิถีชีวิตอย่างผสมกลมกลืนตัง้แต่
เกิดจนตาย (โกมาตร  จึงเสถียรทรัพย์, 2532: 212; ฉลอง ทองแผ่, 2547: 105-106; เพ็ญนภา 
ทรัพย์เจริญ, 2547: 3-5; บรรจบ ชุณหสวสัดิกุล, 2546: 1906; ประเวศ วะสี, 2551: ออนไลน์; 
มลูนิธิสขุภาพไทย, 2551: ออนไลน์) 

ประเวศ วะสี (2538: 17) ได้กล่าวถึงเร่ืองการรักษาสมดุลของมนุษย์โดยเช่ือมโยงกับ
ธรรมชาติสงัคมและสิง่แวดล้อมวา่ 

...ถ้าเราคิดแบบเช่ือมโยง  เราจะเห็นความเช่ือมโยงไปทัง้หมดไม่ใช่
เห็นเฉพาะสมนุไพรและไม่ใช่เห็นเฉพาะการสาธารณสขุเท่านัน้ จะเช่ือมโยง
ไปกับเร่ืองของมนุษย์  สงัคม  สิ่งแวดล้อมทัง้หมดและมีความสมดุลหรือ
ปรับตวัไปสูส่มดุล  ถ้าเรารู้จักเข้าใจอย่างนีว้่าความสมดุลนัน้คือความเป็น
ปกติ  เพราะฉะนัน้  สุขภาพคือความเป็นปกติหรือความสมดุลและถ้า
ธรรมชาติทัง้หมดท่ีเช่ือมโยงกันมีความเป็นสมดุลตวัธรรมชาติเองก็คือ  ยา  
ตวัธรรมชาติทัง้หมดท่ีเช่ือมโยงเป็นยาเพื่อจะรักษาความเป็นปกติ... 
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ดังนัน้จึงเห็นได้ว่าในวิถีชีวิตไทยนัน้เช่ือมโยงมนุษย์ สังคม สิ่งแวดล้อม อย่างสมดุล 
กระบวนทศัน์ของแพทย์แผนไทยได้ให้คุณค่ากับการรักษาอย่างเช่ือมโยง  มองกระบวนการรักษา
อย่างมีชีวิต มิได้มองการรักษาเป็นเพียงเทคนิควิธีและมองผู้ ท่ีถูกรักษาเป็นเพียงวัตถุท่ีจะต้อง
ปรับเปลีย่นให้ดีขึน้ดงัเช่นการแพทย์ในปัจจุบนั    

การพฒันาประเทศท่ีผา่นมานัน้ได้อาศยัตวัแบบของการพฒันาจากภายนอกท าให้เกิดการ
พึง่พาภายนอกทัง้สงัคม เศรษฐกิจ การเมือง แม้แตว่ฒันธรรมภายในประเทศเองก็ต้องพึ่งพาเมือง
จนชนบทเกิดความอ่อนแอเช่นกนั ท าให้วฒันธรรมท้องถ่ินด้อยค่าลงไป  สงัคมมีการเปลี่ยนแปลง 
การถ่ายทอดความรู้มีการเปลี่ยนปลงทัง้ผู้ รู้ท่ีเคยเป็นคนท่ีอยู่ในชุมชนท่ีมีความรู้กลบัต้องเป็นคน
ภายนอก ความรู้ท่ีมีอยูส่ ัง่สมมากลายเป็นของไร้ค่า  กระบวนการเรียนรู้เปลี่ยนไปทุกอย่างเป็นไป
ตามต้นแบบคือตะวนัตก เม่ือขาดรากเหง้าไปแล้วจึงเกิดความอ่อนแอขึน้ดงันัน้เราจึงต้องพยายาม
พึง่ตนเองเพื่อสร้างความเข้มแข็งให้เกิดขึน้ในชุมชนและประเทศ การพึ่งตนเองหมายความถึงการ
พฒันาก้าวไปข้างหน้าแต่ต้องอยู่บนพืน้ฐานของชุมชน ต้องกลัน่กรองเลือกเฟ้นให้ตรงตามความ
ต้องการและศกัยภาพท่ีเรามีและตามกระแสพระราชด ารัสเก่ียวกับเศรษฐกิจพอเพียง  ท าให้เกิด
ความคิดวา่  เราควรกลบัมามองและเห็นคณุคา่ในสิง่ท่ีเรามี  เราเป็นและใช้ให้เกิดประโยชน์สงูสดุ  
ความจริงแล้วประเทศไทยร ่ารวยทัง้ทรัพยากรที่มีมากมาย  ภมิูปัญญาที่สัง่สมมารอการน าไปใช้ไป
พฒันาอยา่งถกูวิธี (ศรีศกัด์ิ วลัลโิภดม, 2538: 108; เสนห์่  จามริก, 2537: 236; สภุาภรณ์  ปิติพร, 
2545: 65; อรศรี งามวิทยาพงศ์, 2549: 64-65) 

ดังนัน้การหันไปพึ่งพาภูมิปัญญาการดูแลสุขภาพท่ีสัง่สมมาของบรรพบุรุษซึ่งอิงหลัก
ธรรมชาติท่ีเรียบง่าย มีผลข้างเคียงน้อย ประหยัดและเป็นการพึ่งพาตนเองได้มากกว่าจึงเป็น
ทางเลือกท่ีจะแก้ปัญหาสขุภาพได้ตัง้แต่ขัน้พืน้ฐานและการป้องกันโรคได้ส าหรับคนไทยและการ
สาธารณสุขไทยและอาจเปลี่ยนให้เป็นคุณค่าทางเศรษฐกิจท่ีเพิ่มขึน้ได้อีกด้วย (ภักดี โพธิศิริ, 
2549: 44) แต่ในปัจจุบันก็พบว่าการแพทย์แผนไทยได้มุ่งเน้นการใช้ยาในการบ าบัดโรคตาม
แนวคิดของการแพทย์แผนตะวนัตก (เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ, 2547: s61) ท าให้กระบวนทศัน์ของ
การแพทย์แผนไทยได้ถกูลดทอน และเปลีย่นแปลงไป แม้จะได้รับการยอมรับในองค์ความรู้อยู่บ้าง 
แตไ่ด้ถกูลดทอนเพื่อสนองตอ่กระแสทนุนิยมท าให้องค์ความรู้เหลา่นัน้ “เสื่อมไปเหมือนของไร้ค่า” 
เน่ืองจากเหตผุลท่ีวา่ (กอบ ประจวบเหมาะ, 2512: 1) 

...ก็เพราะขาดอาจารย์ท่ีรู้จริงและขาดผู้ศึกษาจริงๆเท่านัน้  เวลานีผู้้
รู้จกัตวัยาโบราณก็เกือบไม่มีความรู้เสยีแล้ว ตวัยาโบราณมีอายุนานปีเท่าใด
และมีคุณภาพถึงแค่ไหนจึงเอามาท ายาได้ก็ไม่มีใครรู้แล้วและให้ดูต้นยาก็
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เกือบไม่รู้วา่อะไรอีกเสียด้วย...ถึงสมัยนีก็้มีผู้อยากศึกษาอยากรู้ แต่ก็ไม่รู้ว่า
จะไปค้นหายาที่ไหนกนั... 

ดงันัน้การสบืทอดองค์ความรู้ทัง้หลายเหลา่นีไ้ว้เพื่อเป็นแหลง่ความรู้แหลง่ทรัพยากรให้คน
รุ่นหลงัได้ศึกษาได้น าไปใช้น าไปพัฒนาต่อไปจึงส าคัญยิ่ง แม้ว่าสายธารแห่งความรู้นีไ้ด้ขาด
หายไปบ้างแล้วก็ตาม แต่การแพทย์แผนไทยนัน้ได้ต่อสู้ เพื่อด ารงอยู่ในวิถีชีวิตคนไทยนับตัง้แต่
ประเทศไทยต้องก้าวเข้าไปในกระแสการพฒันาท่ีท าให้กระแสการแพทย์แผนตะวนัตกได้เข้ามามี
บทบาทมากวา่ศตวรรษแล้ว  แม้ในระยะแรกจะไม่สามารถเข้ามาแทนท่ีการแพทย์แผนไทยดัง้เดิม
ได้แต่ ก็มีแนวโน้มท่ีจะถูกเบียดขับและลดทอนลงดัง เห็นได้จากพระราชหัตถเลขาของ
พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หัวถึงสมเด็จฯกรมพระยาด ารงราชานุภาพ ลงวันท่ี 18 
พฤศจิกายน พ.ศ.2433 (สรรใจ แสงวิเชียร, 2531: 23) 

...ขอเตือนว่า หมอฝร่ังนัน้ดีจริง แต่ควรให้ยาไทยสญูหายฤๅหาไม่
หมอไทยควรจะไม่ให้มีตอ่ไปภายหน้า หฤๅควรมีไว้บ้าง  ถ้าว่าสว่นตวัฉันเอง
ยงัสมคักินยาไทย แลวางใจ หฤๅอุ่นใจในหมอไทยมากถ้าหมอไทยจะรักษา
อย่างหมอฝร่ังหมดดูเยือกเย็นเหมือนเหนอ่ืนไม่เหนพระเหนสงฆ์เลย
เหมือนกนั แตต่วัฉนัก็อายมุากแล้ว  เหนจะไม่อยูไ่ปจนหมอไทยหมดดอก คน
ภายหน้าจะพอใจอยา่งฝร่ังกนัทัว่ไปจะไม่ได้เดือดร้อนเช่นฉนัดอกกระมงั เปน
แตล่องเตือนด ูตามหวัเก่าๆ ท่ีหนึง่เทา่นัน้...1 

พระราชหตัถเลขาดงักลา่วแสดงถึงความหว่งใยในยาไทย  หมอไทยอันเป็นความรู้ของคน
ไทยนัน้จะสญูหายไปหมดเน่ืองจากหมอฝร่ังนัน้อาจตรวจรักษาต่างจากหมอไทยท่ีเป็นการรักษา
เยียวยาทัง้กายและใจของคนไข้รวมไปถึงครอบครัวท าให้เกิดความอุ่นใจในการรับการรักษาซึ่งเป็น
วิถีของไทยเห็นได้จากพระราชหตัถเลขาท าให้มีการบรรจุวิชาแพทย์ไทยลงในหลกัสตูรแพทย์ดัง
จดหมายกราบบังคมทูลฯของกรมหม่ืนด ารงราชานุภาพความตอนหนึ่งว่า (ยงศักด์ิตันติปิฎก, 
2550: 77-78) 

…จะให้ฝึกสอนทัง้วิธีฝร่ังและยาไทยเลอืกแตท่ี่ดีทัง้ 2 ฝ่ายมาประสม
กันคือการฝึกสอนให้นกัเรียนรู้ลกัษณะร่างกายการฝึกสอนรักษาผ่าตดัและ
เย็บบาดแผลวิธีผดุงครรภ์และการแยกธาตุตรวจสรรพยาโดยวิชาเคมมิศตรี

                                                 
1การสะกดตามต้นฉบบัเดิม 
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เป็นต้นวิชาฝร่ังเหลา่นีคิ้ดด้วยเกล้าฯวา่จะฝึกสอนสว่นวิธีไทยคือสรรพยาและ
วิธีพยาบาลเป็นต้นก็จะฝึกสอนและคิดบ ารุงให้เจริญขึน้เต็มก าลงั…2 

จากความดงักลา่วแสดงถึงการรับวฒันธรรมความรู้ภายนอกมาในส่วนท่ีดีมาปรับปรนกับ
สว่นท่ีดีของเราเพื่อการสร้างความเข้มแข็งให้วฒันธรรมของเราสอดคล้องกับวิถีชีวิตเรามากท่ีสดุ
และสว่นดีท่ีสดุสว่นหนึง่ซึง่คงไว้คือสรรพยาและวิธีการพยาบาล 

สาระส าคญัดงักลา่วจึงเป็นประเด็นส าคญัท่ีสงัคมไทยจะต้องกลบัมาให้ความส าคญักับ
การดแูลสขุภาพภายใต้ปรัชญาของการแพทย์แผนไทยการรักษาโรคไม่เพียงใช้ยาใช้สมุนไพรชนิด
ใดชนิดหนึ่งแต่เก่ียวโยงกับความสมดุลของกาย จิต จิตวิญญาณ สงัคมและวัฒนธรรมรวมถึง
สิ่งแวดล้อม ซึ่งเป็นองค์รวมของสุขภาพในวิถีไทยกลายเป็นโอสถวิถีไทยท่ีสามารถรักษาโรค
ส่งเสริมสุขภาพ ทัง้ปัจเจกชนและรักษาปฏิสัมพันธ์ในสังคมและวัฒนธรรมให้สงบสุข รักษา
สิง่แวดล้อมให้อยูอ่ยา่งยัง่ยืน ความเช่ือมโยงสมัพนัธ์กนันีช้่วยให้เข้าใจสภาพวิถีชีวิตได้เป็นอย่างดี  
สะท้อนให้เห็นถึงสภาพทางสงัคมท่ีมีความเช่ือ ความนบัถือในศาสนาและสิง่ศกัด์ิสิทธ์ิ  เป็นกระจก
สอ่งสงัคม ให้เห็นชีวิตความเป็นอยูต่ัง้แตเ่กิดจนตาย  ความเช่ือ  คา่นิยม  ตลอดจนแนวทางในการ
ด าเนินชีวิตท่ีได้ยดึถือประพฤติปฏิบติัสบืทอดต่อกันมานอกจากนีย้งัช่วยอบรมสัง่สอนกลอ่มเกลา
คนในสงัคมโดยเฉพาะอยา่งยิ่งในยคุท่ีมีการเปลีย่นแปลงทางสงัคมและวฒันธรรมอยา่งรวดเร็วเช่น
ในปัจจุบนั  (ขนิษฐา  จิตชินะกลุ, 2545: 53-61)  

โอสถวิถีไทยจึงเป็นวิถีชีวิต เป็นภมิูปัญญาที่มีอยูใ่นชุมชนอยู่มาอย่างยาวนานและยงัแฝง
ด้วยคณุธรรม จริยธรรม อนัเป็นสิง่ท่ีคนไทยสามารถน ามาใช้มาพฒันาให้เกิดสขุภาพองค์รวมตาม
วิถีไทยคือความสมดุลทัง้กาย จิต จิตวิญญาณ สงัคมและวฒันธรรม รวมถึงสิ่งแวดล้อม โดยไม่
ต้องพึ่งพายาและเทคนิคในการรักษาหรือส่งเสริมสุขภาพราคาแพงท่ีแฝงผลประโยชน์จาก
ภายนอกท่ีแปรเปลีย่นอยา่งรวดเร็วจนหากไม่มีหลกัหรือแนวคิดท่ีมัน่คงของเราเองแล้วจะท าให้เกิด
การพึง่พาวิทยาการเหลา่นีอ้ยูต่ลอดเวลาพร้อมกบัราคาท่ีสงูขึน้ตามไปด้วยแตก็่ไม่สามารถเอาชนะ
โรคภยัไข้เจ็บได้ ดงันัน้จึงจ าเป็นต้องท าให้คนไทยได้ตระหนกัถึงคุณค่าของโอสถวิถีไทยซึ่งเป็นภูมิ
ปัญญาเพื่อจะด ารงอยูอ่ยา่งยัง่ยืนในด้านสขุภาพ สามารถปรับตวัเข้ากับสภาพแวดล้อมธรรมชาติ
ในท้องถ่ินท่ีซ้อนอยูใ่นมิติวฒันธรรมทางสขุภาพและการแพทย์ของไทย (ศรีศกัด์ิ วลัลิโภดม, 2548: 
10; ประเวศ วะส,ี 2538: 23) 

                                                 
2การสะกดตามต้นฉบบัเดิม 
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การพฒันาท่ีละทิง้รากเหง้าและภูมิปัญญาแต่หนัไปพึ่งพาความรู้จากภายนอกเช่นนีจ้ะ
ส่งผลให้ไม่สามารถสร้างความยั่งยืนให้เกิดขึน้ในชุมชนและในประเทศไทยได้ การขาดความ
ตระหนกัในคุณค่าโอสถวิถีไทย การลดทอนคุณค่าผนวกกับการกระท าท่ีบัน่ทอนความน่าเช่ือถือ
ของคนท่ีหวงัแต่ผลตอบแทนนัน้ท าให้เกิดความไม่เช่ือถือ ไม่มั่นใจ ไม่เห็นคุณค่าในโอสถวิถีไทย
และคุณค่าความเป็นมนุษย์ท่ีถูกสง่ผ่านโอสถวิถีนัน้ขาดหายไปจากวิถีชีวิตไทย ดงันัน้ก่อนท่ีภูมิ
ปัญญาโอสถวิถีไทยจะเสื่อมสญูไปจนหมดสิน้ก็ควรจะเร่งสืบสาน ฟื้นฟู เพื่อให้เกิดการสืบทอด
โอสถวิถีไทยต่อไปซึ่งจะท าให้เกิดความตระหนกัถึงศกัด์ิศรีของวฒันธรรม ศกัด์ิศรีของความเป็น
มนษุย์อนัน าไปสูก่ารพฒันามนษุย์ในท่ีสดุและสามารถท าให้แนวทางการสืบทอดโอสถวิถีไทยเป็น
แนวทางที่สามารถท าให้เกิดขึน้จริงได้ 
 จากภาพสะท้อนของการพัฒนาท่ีผ่านมาภายใต้โลกทัศน์และทรรศนะท่ีมีปรัชญาการ
แสวงหาความรู้โดยมีญาณวิทยาแบบวิทยาศาสตร์ท่ีมองโลกแบบแยกสว่นได้ท าให้สถานะและการ
ให้คุณค่าของโอสถวิถีไทยลดด้อยกว่าการแพทย์แผนตะวันตกในวิถีชีวิตปัจจุบันจนเป็นเพียง
ทางเลอืกหนึง่ของการรักษาพยาบาลไม่ใช่วิถีชีวิตของคนไทย ดงันัน้การศึกษาเพื่อเปิดพืน้ท่ีให้กับ
โอสถวิถีไทยอนัก่อให้เกิดศกัด์ิศรีทางวฒันธรรมและศกัยภาพของไทยเพ่ือพฒันามนษุย์ท่ีสมบูรณ์มี
ความสมดุลทางร่างกาย จิต จิตวิญญาณ สังคม สิ่งแวดล้อมจึงเป็นเร่ืองท่ีส าคัญอย่างยิ่ง
นอกจากนีก้ารท่ีจะท าให้โอสถวิถีไทยอยูบ่นรากฐานของวฒันธรรมและวิถีชีวิตอยา่งเป็นองค์รวม 
ด ารงอยูไ่ด้อยา่งยัง่ยืนนัน้ การแสวงหาคุณค่าและองค์ความรู้เพื่อการสืบทอดจึงเป็นเร่ืองส าคญัท่ี
จะท าให้โอสถวิถีไทยยงัคงด ารงอยู่ต่อไปได้และสืบทอดวิถีของการพฒันามนุษย์ท่ีสมบูรณ์อย่าง
ชัดเจนผู้วิจัยจึงสนใจศึกษาเร่ือง คุณค่าและการสืบทอดโอสถวิถีไทย : วิถีแห่งการพฒันาสขุภาพ
องค์รวม 
 
ค ำถำมกำรวิจัย 

1. โอสถวิถีไทยมีคณุคา่ในวิถีชีวิตคนไทยในอดีตและปัจจุบนัอยา่งไร 
2.  โอสถวิถีไทยมีการสบืทอดในอดีตและปัจจุบนัอยา่งไร 
3. แนวทางสบืทอดโอสถวิถีไทยในอนาคตเพื่อพฒันาสขุภาพองค์รวมตามวิถีไทยควรเป็น

อยา่งไร 
 
วัตถุประสงค์ของกำรวิจัย 

1. เพื่อวิเคราะห์คณุคา่โอสถวิถีไทยในอดีตและปัจจุบนั 
2. เพื่อวิเคราะห์การสบืทอดโอสถวิถีไทยในอดีตและปัจจุบนั 
3. เพื่อน าเสนอแนวทางการสบืทอดโอสถวิถีไทยเพื่อพฒันาสขุภาพองค์รวมตามวิถีไทยใน
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อนาคต 
ขอบเขตของกำรวิจัย 
 การศกึษาคณุคา่และการสืบทอดโอสถวิถีไทยนัน้จะศึกษาข้อมูลในอดีตคือตัง้แต่ต้นสมัย
รัตนโกสนิทร์จนถึงปัจจุบนัเน่ืองจากเป็นเวลาที่สามารถศกึษาย้อนไปได้จากบุคคลท่ีอยูใ่นปัจจุบนั 
 
ค ำจ ำกัดควำมที่ใช้ในกำรวิจัย 

โอสถวิถีไทย หมายถึง  วิถีชีวิตของคนไทยในการใช้สมุนไพรและยาไทยตามวิถี
การแพทย์แผนไทย 

วิถีกำรแพทย์แผนไทย หมายถึง  วิถีการส่งเสริมสขุภาพและการดูแลรักษาท่ีเป็นองค์
รวมในทัง้การส่งเสริม การรักษาทัง้ร่างกาย จิต จิตวิญญาณ สังคมและวัฒนธรรมรวมถึง
สิง่แวดล้อมอยา่งสมดลุและมีความสอดคล้องกบัวิถีชีวิตไทยทัง้ในยามปกติท่ียงัไม่เจ็บป่วย ในยาม
เจ็บป่วยแล้วและในช่วงส าคญัของชีวิตตัง้แตเ่กิดจนตาย 

คุณค่ำ หมายถึง  สิ่งท่ีมนุษย์ใช้ในการประเมินคุณสมบติัของสิ่งต่างๆ ในธรรมชาติ หรือ
พฤติกรรมมนุษย์หรือสิ่งท่ีมนุษย์สร้างขึน้ ประกอบด้วยคุณค่าทางวัตถุคุณค่าทางความคิดและ
คณุคา่ทางความประพฤติ 

กำรสืบทอด หมายถึง  การถ่ายทอดคุณค่าและองค์ความรู้โอสถวิถีไทย จากคนรุ่นหนึ่ง
ไปสูค่นอีกรุ่นหนึง่สบืตอ่กนัมา  

สุขภำพองค์รวม  หมายถึง ภาวะของสขุภาพท่ีมีความสมดุล ระหว่างร่างกาย จิต จิต
วิญญาณ สงัคมและวฒันธรรม  รวมถึงสิง่แวดล้อม  
 
กรอบแนวคิดในกำรวิจัย 

ฐานความคิดในการศกึษาโอสถวิถีไทยจะเร่ิมต้นจากการให้ความส าคญักบัสขุภาพวิถีไทย
ท่ีเป็นการสง่เสริมและดแูลสขุภาพอยา่งเป็นองค์รวมซึ่งให้ความส าคญักับสขุภาพของกายและจิต 
รวมทัง้จิตวิญญาณ รวมถึงการบริบทแวดล้อมอย่างเช่ือมโยงกันทัง้สังคมและวัฒนธรรม  
สิง่แวดล้อม เป็นการดแูลทัง้ด้านวิถีชีวิตและวิธีคิดของมนษุย์ (เพ็ญนภา  ทรัพย์เจริญ, 2547: s61-
s62; เสม พริง้พวงแก้ว, 2545: (ก)-(ข)); โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, 2545: 75) 

ในประเด็นท่ีเก่ียวข้องกับโอสถวิถีไทย จะวิเคราะห์โดยเน้นความเช่ือมโยงการส่งเสริม
สขุภาพและการรักษาโรคท่ีไม่ใช่เพียงการกินยา ไม่ได้รักษาเพียงคนป่วยแตร่วมถึงจิตใจ ครอบครัว 
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ชุมชน สงัคม สิง่แวดล้อม หลอ่หลอม ผสมผสานเข้าไปในวิถีชีวิตอย่างผสมกลมกลืนเป็นแบบแผน
ตัง้แต่เกิดจนตายตัง้แต่วิถีชีวิตการกินการอยู่ยามปกติ วิถีการดูแลสขุภาพในช่วงส าคญัของชีวิต
เช่นการตัง้ครรภ์ การคลอด เป็นต้น วิถีการดูแลสขุภาพยามเจ็บป่วยทัง้ท่ีรักษาด้วยตนเองและท่ี
ต้องพึง่พาแพทย์ทัง้ระดบัพืน้บ้านและแพทย์แผนไทย (โกมาตร  จึงเสถียรทรัพย์, 2532: 212) เม่ือ
รวมวิถีชีวิตของคนไทยในการใช้สมุนไพรและยาไทยเพื่อการดูแลรักษาสขุภาพตามวิถีการแพทย์
แผนไทยแล้วเรียกได้วา่เป็นโอสถวิถีไทย 

ในประเด็นท่ีเก่ียวข้องกับคุณค่านัน้ จะศึกษาถึงการท าให้ผู้คนในสงัคมได้ตระหนักถึง
คณุคา่ของโอสถวิถีไทยไม่ใช่แคเ่พียงการรักษา แตร่วมถึงการให้คณุคา่ในฐานะที่เป็นวฒันธรรมที่มี
การสร้างเสริมสืบทอดกันมา ทัง้นีส้าระส าคัญในการศึกษาโอสถวิถีไทยในฐานะท่ีเป็นเป็น
วฒันธรรมหนึง่ท่ีมีพลวตัการเปลีย่นแปลงและสบืทอดจนมาถึงปัจจุบนัแสดงถึงคณุค่าของโอสถวิถี
ไทยซึง่เป็นภมิูปัญญาไทยท่ีสัง่สมมาและไม่ได้หยดุน่ิงตายตวัมาจากประโยชน์คณุคา่ที่หลากหลาย
โดยคณุคา่ที่มนษุย์ใช้ในการประเมินคณุสมบติัของสิง่ตา่งๆ  ในธรรมชาติ พฤติกรรมมนุษย์หรือสิ่ง
ท่ีมนุษย์สร้างขึน้ ซึ่งอาจแบ่งคุณค่าออกเป็น 3 ด้าน คือ คุณค่าของวตัถุคุณค่าทางความคิดและ
คณุคา่ด้านความประพฤติ  (สเุมธ  เมธาวิทยากลู, 2534: 68) 

ในประเด็นของการสืบทอดโอสถวิถีไทยท่ีมีมาจนถึงปัจจุบนันีอ้าจมีการปรับปรุง เปลี่ยน 
แปลง ลดทอนบางสิง่หรือพฒันาบางสิง่อยูต่ลอดเวลาทัง้องค์ความรู้และวิธีการจากผู้สืบทอดไปสู่
ผู้ รับการสืบทอดรุ่นสู่รุ่นจะศึกษาถึงองค์ความรู้และวิธีการจากผู้สืบทอดไปสูผู่้ รับการสืบทอดรุ่น 
เพื่อให้ทราบถึงการสบืทอดโอสถวิถีไทยท่ีจะน าไปสูก่ารพฒันาสขุภาพองค์รวมอันเป็นการพฒันา
มนษุย์ท่ีสมบูรณ์และคงคณุคา่ที่แท้จริงของโอสถวิถีไทยเพื่อท่ีจะสบืทอดตอ่ไปในอนาคต 
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โอสถวถีิไทย 

วถีิการแพทย์แผนไทย วถีิการกินการอยู่ 
กำรสืบทอด 

องค์ความรู้ วธีิการ 
ผู้ สืบทอดและผู้ รับ
การสืบทอด 

คุณค่ำ 

ความคดิ จริยะ สนุทรียะ วตัถ ุ

กรอบแนวคิดในกำรวิจัย 

 
 
 

 
 
 
 

 
 

สุขภำพตำมวิถีไทย 

กาย จิต จิตวญิญาณ สงัคมและวฒันธรรม สิง่แวดล้อม 

10 
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วิธีด ำเนินกำรวิจัย 

ขัน้ตอนที่ 1 การศึกษาคุณค่าของโอสถวิถีไทยในอดีตสมัย ต้นรัตนโกสินทร์จนถึง
ปัจจุบนั ศกึษาด้วยวิธีใช้การวิจยัทางประวติัศาสตร์โดยการศึกษาเอกสารวิเคราะห์ข้อมูล โดยการ
วิเคราะห์สร้างข้อสรุปอุปนยัทัง้นีจ้ะศกึษาควบคูแ่ละเช่ือมโยงกบัขัน้ตอนท่ี 2 และขัน้ตอนท่ี 3 

ขัน้ตอนที่ 2 การศึกษาการสืบทอดของโอสถวิถีไทยในอดีตสมัยต้นรัตนโกสินทร์จนถึง
ปัจจุบนัวิธีการศึกษาแบ่งเป็น 2 สว่นคือ การวิจัยทางประวติัศาสตร์จากการศึกษาประเพณีจาก
การบอกเล่าโดยวิธีการการศึกษาปรากฏการณ์ชีวิตจริงของบุคคล (Life-History Method) และ
การศึกษาภาคสนามในชุมชนท่ีมีวิถีการแพทย์แผนไทย ด้วยการสังเกตและการสัมภาษณ์ 
วิเคราะห์ข้อมลูโดยการวิเคราะห์สร้างข้อสรุปอุปนยั 

ขัน้ตอนที่ 3 การวิเคราะห์หาแนวทางการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอนาคตวิธีการศึกษา  
แบง่เป็น 2 สว่นคือการจดัเก็บข้อมลูจากการสมัภาษณ์เชิงลกึ (Indepth Interview) จากผู้ ให้ข้อมูล
หลัก (Key Informant) ในกลุ่มแพทย์แผนไทย  แพทย์แผนไทยประยุกต์และ แพทย์พืน้บ้าน 
การศึกษาภาคสนามชุมชนด้วยการสมัภาษณ์ และการสนทนากลุม่ (Focus Group) ชุมชนท่ีมี
โอสถวิถี วิถีการแพทย์แผนไทยเพื่อศึกษาความคิดเห็น ประสบการณ์และความรู้สกึผู้ ร่วมสนทนา
กลุม่ในประเด็นท่ีเก่ียวกับแนวทางการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอนาคตแล้ววิเคราะห์ข้อมูลโดยการ
วิเคราะห์สร้างข้อสรุปอุปนยั 

ขัน้ตอนที่ 4 สรุปและประมวลผล 
 
ประโยชน์ที่คำดว่ำจะได้รับ 

1. ได้ทราบถึงคณุคา่โอสถวิถีไทยท่ีมีมาตัง้แตใ่นอดีตถึงปัจจุบนั 
2. ได้ทราบแนวทางการสบืทอดโอสถวิถีไทยในการดแูลสขุภาพตามวิถีไทยทัง้ในอดีตและ

ปัจจุบนัและเสนอแนวทางในอนาคต 
3. ได้ทราบแนวทางท่ีจะน าการสืบทอดโอสถวิถีไทยไปใช้ในระบบการศึกษาและการ

สาธารณสขุของไทยอยา่งเป็นรูปธรรม 
4. ได้ทราบการน าโอสถวิถีไทยไปใช้ในวิถีชีวิตอย่างเป็นรูปธรรมเพื่อการพัฒนาสุขภาพ

องค์รวมของคนไทย 
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บทที่  2 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง 
 

แนวคิดและทฤษฎี 

การก าหนดกรอบแนวความคิดการวิจัยผู้ วิจัยได้ศึกษาและรวบรวมข้อมูลต่างๆ  จาก
เอกสารต ารา บทความทางวิชาการ  และงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องโดยมีเนือ้หาครอบคลมุเร่ืองต่างๆ 
ดงันี ้

1. การพฒันาสขุภาพองค์รวม 
1.1  แนวคิดสขุภาพองค์รวม 
1.2  สขุภาพองค์รวมในวิถีไทย 
1.3  สขุภาพองค์รวมกบัโอสถวิถีไทย 
1.4 การพฒันาที่ยัง่ยืนผา่นสขุภาพองค์รวม 

2. โอสถวิถีไทย 
2.1 ความหมายและความส าคญั 
2.2 กฎหมายและระเบียบท่ีเก่ียวข้อง 
2.3 วิถีไทย วิถีโอสถ 
2.4 ภมิูปัญญาในโอสถวิถีไทย 

3. คณุคา่กบัโอสถวิถีไทย 
3.1  คณุคา่ทางความคิด 
3.2  คณุคา่ทางจริยะ 
3.3  คณุคา่ทางสนุทรียะ 
3.4 คณุคา่ทางวตัถ ุ

4. การสบืทอดวฒันธรรม 
4.1 การสบืทอดทางวฒันธรรม 
4.2 สถาบนัทางสงัคมกบัการสบืทอดวิถีชีวิต 
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2.1  การพัฒนาสุขภาพองค์รวม 

2.1.1 แนวคิดสุขภาพองค์รวม 
การดูแลสุขภาพของคนแต่ละยุคแต่ละสมัยหรือแต่ละประเทศมีความแตกต่างกัน

ขึน้อยู่กับกระบวนทัศน์สุขภาพซึ่งมีผลต่อการเปลี่ยนแปลงระบบสุขภาพซึ่งต้องดู ท่ีการ
เปลีย่นแปลงของความคิดมนษุย์แตล่ะยคุ เร่ิมจากยคุสญัชาติญาณเป็นยุคของการเอาตวัรอดเป็น
ยคุเร่ิมแรกของมนษุย์ ยคุไสยศาสตร์ยุคท่ีมีความคิดพืน้ฐานว่ามีสิ่งศกัด์ิสิทธ์ิช่วยเหลือ มีพิธีกรรม
ต่างๆ ยุควัฒนธรรมเป็นยุคท่ีมีความคิดเชิงเหตุผลมากขึน้ในสิ่งแวดล้อมหนึ่งๆมีหลายมิติเช่นมี
เร่ืองความเช่ือ คณุคา่ เหตผุล ศาสนา ภมิูปัญญา ความรู้ตา่งๆ ยงัไม่แยกตวั ศาสนา วิทยาศาสตร์ 
ศิลปะรวมตัวกันอยู่ และยุควิทยา ศาสตร์ มีความคิดเชิงเหตุผลมากขึน้ มีความรู้ต่างๆเกิดขึน้
มากมายแตเ่กิดการแยกตวัออกจากกนัในเร่ืองศาสนา ศิลปะ  วิทยาศาสตร์  แม้จะมีความแม่นย า
ชดัเจนแตค่วามคิดแบบแยกสว่นก็ท าให้โลกกลายเป็นวตัถนิุยม สว่นท่ีเป็นนามธรรมซึง่วดัไม่ได้เช่น
ความดี คณุคา่จึงไม่ได้รับความส าคญั  สดุท้ายคือยุคบูรณาการท่ีก าลงัเกิดขึน้นัน้เป็นการคิดรวม
ธรรมชาติท่ีท าให้เกิดยุคสมัยต่างๆ ท่ีผ่านมา กระบวนทศัน์ทางสขุภาพเองก็ก าลงัเปลี่ยนมาสูยุ่ค
บูรณาการเพราะแนวคิดแบบวิทยาศาสตร์ไม่สามารถแก้ปัญหาสขุภาพได้ (ประเวศ วะสี, 2547: 
10-12)  ดงัจะเห็นได้วา่การพฒันาของการแพทย์สมยัใหม่นัน้แม้จะก้าวหน้าเพียงใดแต่ก็กลบัมีโรค
ท่ีไม่สามารถรักษาได้อยูเ่สมอ  เช่น  มะเร็ง โรคความดนั โรคหวัใจ และยงัได้เกิดโรคอุบติัใหม่ขึน้มา
เช่น  โรคซาร์ ไข้หวดันก ไข้หวดั 2009 (ภกัดี โพธิศิริ, 2549: 42) ซึ่งน าไปสูแ่นวคิดแบบบูรณาการ
หรือแนวคิดสขุภาพองค์รวม 

ความเป็นองค์รวมนัน้พระไพศาล วิสาโล (2554: ออนไลน์, 1) อธิบายวา่คือ ความเป็น
หนึง่อนัเกิดจากความเช่ือมโยงอย่างประสานสอดคล้องขององค์ประกอบต่างๆ  สิ่งท่ีตามมาก็คือ
คุณภาพใหม่ท่ีพิเศษไปจากคุณภาพขององค์ประกอบย่อยๆ ทัง้หลาย ตัวอย่างท่ีช่วยให้เห็น
คณุสมบติัดงักลา่วชดัเจน ได้แก่ ออกซิเจน และไฮโดรเจน ตา่งเอือ้ตอ่การเกิดไฟ  แตเ่ม่ือมารวมกัน
เป็นน า้  ก็ได้คณุภาพใหม่ท่ีสามารถดบัไฟได้   หรือแสงเจ็ดสเีม่ือมารวมกนัจะได้แสงสขีาว ซึง่เป็นสี
ท่ีพิเศษไปจากสทีัง้เจ็ด  มนษุย์แตล่ะคนนัน้ประกอบด้วยกายและใจ  ขณะเดียวกันก็มิอาจแยกตวั
อยูโ่ดดๆ ได้  หากยงัต้องมีความสมัพนัธ์กบัผู้คน เร่ิมจากพ่อแม่ ญาติพี่น้องไปจนถึงผู้คนในสงัคม   
ด้วยเหตนีุ ้ กายและใจจะต้องสมัพนัธ์กันด้วยดี ควบคู่ไปกับความสมัพนัธ์ทางสงัคม  ถึงจะท าให้
ชีวิตมีความเจริญงอกงามหรือมีสขุภาพที่ดีได้โดยมิติทางสงัคมหมายถึงความสมัพนัธ์กับผู้ อ่ืนและ
การเก่ียวข้องกบัสภาพแวดล้อม 
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เสม พริง้พวงแก้ว (2545: (ก)-(ข)) ได้กลา่วถึง สขุภาพของมนุษย์ว่าหมายถึง กาย จิต 
สงัคมและจิตวิญญาณ โดยจิตวิญญาณทางพุทธศาสนาหมายถึงปัญญา เกิดขึน้และด ารงอยู่กับ
ความมีชีวิตของมนษุย์  

นอกจากนัน้แล้ว พระไพศาล วิสาโล (2554, ออนไลน์: 1) กลา่วว่าสขุภาพองค์รวม 
หมายถึงสขุภาพที่ครอบคลมุทกุมิติของชีวิตเป็นสขุภาวะโดยรวมอันเกิดจากสขุภาวะทางกาย จิต 
ปัญญา  ซึง่เป็นสขุภาพของปัจเจกบุคคล  และสขุภาวะท่ีเกิดจากสภาพแวดล้อมทัง้ทางสงัคม และ
สิ่งแวดล้อมทางธรรมชาติซึ่งต่างเช่ือมโยงสมัพนัธ์กันอย่างใกล้ชิด ยากท่ีจะแยกออกจากกันเป็น
สว่นๆ ได้ 

สขุภาพองค์รวมตามพระราชบญัญัติสขุภาพแห่งชาติ พ.ศ.2550 สขุภาพ หมายถึง 
ภาวะของมนษุย์ท่ีสมบูรณ์ทัง้ทางกาย  ทางจิต  ทางปัญญาและทางสงัคมเช่ือมโยงกนัเป็นองค์รวม
อย่างสมดุล  องค์การอนามัยโลกได้ให้ค านิยามของสขุภาพ (Health) ว่าหมายถึงความสมบูรณ์
ของร่างกาย จิตใจ สงัคม จิตวิญญาณ (WHO,  2553: Online) โดยท่ี ประเวศ วะสี (2547: 13) 
อธิบายวา่การดแูลสขุภาพตามกระบวนทศัน์แบบบูรณาการสขุภาพจะหมายถึง ดลุยภาพซึง่เกิดขึน้
ได้จากความเช่ือมโยงขององค์ประกอบ กาย จิต ปัญญา สงัคม มีความสมัพนัธ์ตอ่กนัอยา่งสมดลุ 

ในทางเดียวกัน ประเวศ วะสี (2551: ออนไลน์) ได้อธิบายว่า สขุภาวะ (well-being) 
คือการท่ีสขุภาพทางกาย ทางจิตใจ ทางสงัคมและทางจิตวิญญาณอยู่กันอย่างสมดุล (องค์การ
อนามัยโลก, 2554: ออนไลน์) และประเวศ  วะสี ได้อธิบายถึงสุขภาวะ (well-being) ไว้อีกว่า     
สขุภาวะ คือการมีสขุภาพดี มีความรู้สกึเป็นสขุ ความสมดลุ ความเป็นองค์รวมของ 4 มิติ คือ กาย 
จิต สังคม ปัญญาหรือจิตวิญญาณ ท่ีบูรณาการอยู่ในการพัฒนามนุษย์และสังคม เพื่อสร้าง 
“ความอยูเ่ย็นเป็นสขุ” ดงันี ้ 

สขุภาวะทางกาย ประกอบด้วย ร่างกายแข็งแรง ปลอดสารพิษ ปลอดภยั มีสมัมาชีพ  
โดยท่ีร่างกายแข็งแรงจากการออกก าลงักาย ไม่น าสารพิษเข้าตวั เช่น บุหร่ี เหล้า ยาเสพติด มลพิษ 
ปลอดภยัจากอุบติัเหตเุภทภยั สมัมาชีพช่วยให้มีปัจจยั 4  

สขุภาวะทางจิต ประกอบด้วย ความดี ความงาม ความสวย ความมีสติ โดยท่ีความดี 
เช่น เมตตากรุณา การให้อภยั ความงาม เช่น ศิลปะและสนุทรียธรรมอ่ืนๆ ความสงบ ได้แก่ สมาธิ 
ความมีสติท าให้ทกุอยา่งดีขึน้ และมีความสขุอยา่งยิ่ง 

สุขภาวะทางสงัคม ประกอบด้วย สงัคมสุสัมพันธ์หมายถึง มีความสมัพันธ์ท่ีดีทุก
ระดบัตัง้แตใ่นครอบครัวเป็นต้นไป สงัคมเข้มแข็ง หมายถึง การรวมตวัร่วมคิด ร่วมท า มีความเป็น
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ชุมชน และความเป็นประชาสงัคม สงัคมยุติธรรม หมายถึง มีความยุติธรรมทุกด้าน และสงัคม
สนัติหมายถึง การท่ีสามารถแก้ความขดัแย้งด้วยสนัติวิธี ป้องกนัความรุนแรงได้ มีสนัติภาพ 

สขุภาวะทางปัญญา ประกอบด้วย ปัญญารู้รอบรู้เท่าทนั ปัญญาท าเป็น ปัญญาอยู่
ร่วมกนัเป็น ปัญญาบรรลอิุสรภาพซึ่งปัญญารู้รอบรู้เท่าทนั ปัญญาท าเป็น ปัญญาอยู่ร่วมกันเป็น 
ท าให้เกิดสขุภาวะทางกายทางจิต และทางสงัคม ดงักลา่วข้างต้น และปัญญาที่ลดความเห็นแก่ตวั
ลง มีอิสรภาพมากขึน้ จนถึงท าให้ถึงท่ีสดุแหง่ทกุข์โดยสิน้เชิงเป็นวิมติุสขุก็ได้ 

สขุภาวะทัง้ 4 ด้าน เป็นสขุภาวะท่ีสมบูรณ์สขุภาวะเกิดจากการเรียนรู้ท่ีถูกต้อง เพื่อ
การพฒันาทัง้ 4 ด้าน การเรียนรู้นีต้้องเอาชีวิตเป็นตวัตัง้ ไม่ใช่เอาวิชาเป็นตัวตัง้เยี่ยงการศึกษา
โดยทัว่ไป 

พระไพศาล วิสาโล (2554, ออนไลน์: 2) ยงัได้อธิบายถึงปัญญาว่ามีหลายระดบัเร่ิม
จากการเห็นวา่ความเจ็บป่วยนัน้เป็นธรรมดาของชีวิต ปัญญาขัน้ท่ีสงูไปกวา่นัน้คือ การเห็นว่าไม่มี
อะไรที่จะยดึมาเป็นตวัตนได้ แม้แตร่่างกายก็ไม่ใช่ของเราจริง ๆ ปัญญาดงักลา่วช่วยให้ปลอ่ยวาง
ในร่างกาย และไม่ยึดเอาทุกขเวทนาทางกายมาเป็นของตน ดงันัน้แม้จะป่วยกาย แต่ก็ไม่ป่วยใจ 
ปัญญาที่ละวางความยึดติดในตวัตนนี ้ช่วยให้สามารถด าเนินชีวิตอย่างมีความสขุ และโปร่งเบา 
ปลอดพ้นจากความเครียด ความโกรธ ความริษยา ความแข่งดี ความถือตัว เป็นต้น ปัญญาท่ี
พฒันาเต็มขัน้ย่อมท าให้เป็นอิสระจากโรคทางใจได้อย่างสิน้เชิง สุขภาวะหรือสขุภาพท่ีเกิดจาก
ปัญญาดงักลา่ว อาจเรียกว่าสขุภาวะทางปัญญาก็ได้  แต่สขุภาพของบุคคลมิได้ขึน้อยู่กับความ
ผาสกุทัง้ทางกายและใจ ซึง่รวมถึงสขุภาวะทางปัญญาเท่านัน้ ยงัมีมิติอ่ืนท่ีเก่ียวข้องอย่างมากกับ
สขุภาพของบุคคล นั่นคือมิติทางสงัคม ซึ่งหมายถึงความสมัพันธ์กับผู้ อ่ืนและการเก่ียวข้องกับ
สภาพแวดล้อม 

โดยท่ีมนุษย์แต่ละคนนัน้มีอย่างน้อย 2 สถานะ สถานะแรกคือการเป็นปัจเจกบุคคล 
สถานะท่ีสองคือการเป็นสว่นหนึ่งของสภาพแวดล้อม ในฐานะท่ีเป็นปัจเจกบุคคล สขุภาพของแต่
ละคนย่อมขึน้อยู่กับพฤติกรรมและการด าเนินชีวิตของตนเอง และในฐานะท่ีเป็นสว่นหนึ่งของ
สงัคมท่ีมี ความสมัพนัธ์กับผู้ อ่ืนและเงื่อนไขทางสงัคมเช่น หลกัประกันทางสขุภาพและสวสัดิการ 
รวมถึงนโยบายตา่ง ๆ ของรัฐบาล และการจดัระเบียบสงัคมและอีกฐานะที่ส าคญัคือในฐานะที่เป็น
สว่นหนึ่งของสิ่งแวดล้อม สุขภาพของแต่ละคนย่อมต้องขึน้อยู่กับปัจจัยแวดล้อมด้วย เช่น มีน า้
สะอาด อากาศบริสทุธ์ิ 

แนวคิดเร่ืองสขุภาพองค์รวมจึงไม่อาจมองสขุภาพของปัจเจกบุคคลเท่านัน้หากต้อง
มองเช่ือมโยง ทัง้ทางสังคมและสิ่งแวดล้อมทางธรรมชาติด้วย ด้านสิ่งแวดล้อมนัน้เป็น
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ความสัมพันธ์ระหว่างมนุษย์กับธรรมชาติ ไม่ว่าจะเป็นสตัว์ ต้นไม้ ป่าไม้ ภูเขา แม่น า้ ล าธาร 
อากาศความสมัพันธ์ท่ีกลมกลืนระหว่างมนุษย์กับธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม สิ่งแวดล้อมของ
มนุษย์จึงมีความส าคัญกับสุขภาพของมนุษย์ด้วยท่ีจะส่งผลต่อกาย จิต และสงัคม เป็นแหล่ง
ทรัพยากร เป็นแหลง่ความรู้ท่ีมนุษย์ได้ศึกษาสัง่สมตามวิถีของตนเอง (มูลนิธิสขุภาพไทย,2551: 
ออนไลน์; พระไพศาล วิสาโล, 2554: ออนไลน์, 1) 

ดงันัน้สุขภาพองค์รวมจึงหมายถึงสุขภาพท่ีครอบคลมุทุกมิติของชีวิต  เป็นสุขภาวะ
โดยรวมอนัเกิดจากสขุภาวะทางกาย จิต  จิตวิญญาณ และสงัคม ซึง่ตา่งเช่ือมโยงสมัพนัธ์กนัอย่าง
ใกล้ชิด   ยากท่ีจะแยกออกจากกันเป็นส่วนๆ หรืออย่างโดดๆ ได้สุขภาพของบุคคลแม้กระทั่ง
ในทางกายนัน้  ผกูพนัแนบแนน่กบัสขุภาวะทางใจและทางสงัคม  จิตใจที่แช่มช่ืน เป็นสขุ ไม่เครียด  
ความสมัพนัธ์ท่ีราบร่ืน ไม่ร้าวฉาน เป็นปัจจยัส าคญัตอ่สขุภาพของบุคคล  หากมีปัญหาทางจิตใจ
และความสมัพนัธ์ทางสงัคมแล้ว บุคคลก็สามารถล้มป่วยได้ โดยท่ีการล้มป่วย (illness)นัน้อาจไม่
เก่ียวข้องกับโรค (disease) เลย   ด้วยเหตุนี ้การปลอดโรคจึงไม่ใช่หลกัประกันแห่งสขุภาพอย่าง
แท้จริง  เพราะถึงแม้ไม่เป็นโรค แต่ก็อาจล้มป่วยได้ด้วยสาเหตุทางจิตใจและความสมัพนัธ์ทาง
สงัคม  ทศันะท่ีวา่สขุภาพหมายถึงการปลอดโรค จึงไม่ครอบคลมุเพียงพอ นอกจากจะเน้นเฉพาะ
มิติทางกายภาพแล้ว ยงัเป็นการมองสขุภาพในเชิงลบ  เพราะสุขภาพท่ีแท้จริงเกิดจากสภาวะท่ี
เป็นบวกทัง้ในทางกาย ใจ และสงัคม  คือร่างกายแข็งแรง ระบบต่าง ๆ ในร่างกายท างานได้ดี  ใจ
เป็นสขุ แช่มช่ืน  รู้จกัมองในแงบ่วก  สว่นความสมัพนัธ์กบัผู้ อ่ืนก็เป็นไปอยา่งราบร่ืน กลมเกลยีวกนั 

สรุปได้ว่าภาวะของมนุษย์ท่ีสมบูรณ์ทัง้ทางกาย ทางจิต ทางปัญญาและทางสงัคม
เช่ือมโยงกันเป็นองค์รวมอย่างสมดุลครอบคลมุทุกมิติของชีวิต และยงัสมัพันธ์กับสิ่งแวดล้อมซึ่ง
ต่างเช่ือมโยงสมัพนัธ์กันอย่างใกล้ชิด   ยากท่ีจะแยกออกจากกันเป็นสว่นๆ ได้ สขุภาวะเกิดจาก
การเรียนรู้ท่ีถกูต้อง เพื่อการพฒันาทัง้ 5 ด้าน การเรียนรู้นีต้้องเอาชีวิตเป็นตวัตัง้ ไม่ใช่เอาวิชาเป็น
ตัวตัง้ และการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมสามารถแบ่งได้เป็น 3 ระดับ  คือ องค์รวมระดับ
บุคคล    องค์รวมระดบัครอบครัวและชุมชนและองค์รวมระดบัสงัคมและสิง่แวดล้อมท่ีสมัพนัธ์กนั 

 
2.1.2  สุขภาพองค์รวมในวิถีไทย 

2.1.2.1 ความสัมพันธ์ของสุขภาพองค์รวมกับวิถีไทย 
วิถีไทยนัน้เป็นวิถีชีวิตของคนไทยโดย เอกวิทย์ ณ ถลาง (2545 : 193) ได้ให้

ความหมายค าวา่วิถีชีวิตและกระบวนการเรียนรู้ของชาวบ้านไทยไว้ว่าหมายถึง ความรู้ ความคิด 
ความเช่ือ ความสามารถ  ความชัดเจนท่ีกลุ่มชนได้เรียนรู้จากประสบการณ์ท่ีสัง่สมไว้ในการ
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ปรับตัวและการด ารงชีพในระบบนิเวศน์หรือสภาพแวดล้อมทางธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมทาง
วฒันธรรมที่ได้มีการพฒันาการสบืสานกนัมา และยงักลา่ววา่ ภมิูปัญญาเป็นท่ีมาของวิถีชีวิต  

ชาติไทยเป็นชาติเก่าแก่ท่ีสบืทอดอารยธรรมมาเน่ินนาน  มีขนบธรรมเนียม ประเพณี 
คติความเช่ือ  ศิลปวฒันธรรมและการด าเนินชีวิตท่ีมีเอกลกัษณ์ของตนเองซึ่งสัง่สมผ่านกาลเวลา
นานนับศตวรรษ  ดังนัน้เม่ือกล่าวถึงค าว่า “วิถีไทย” หรือ “ความเป็นไทย” จึงมิอาจสรุป
ความหมายได้ในประโยคสัน้ๆ เพราะในความเป็นไทยหรือวิถีไทยนัน้ ประกอบด้วยหลากหลาย
เร่ืองราวร้อยรัดกันเข้าอย่างผสมผสานกลมกลืน้ มีความละเมียดละไมความสุข  ศิลปะในการ
ด ารงชีวิต ระเบียบแบบแผน  ภูมิปัญญาและการใช้ชีวิตอยู่กับธรรมชาติอย่างอารยะ ใน
ขณะเดียวกนัยงัสะท้อนให้เห็นถึงความเป็นชนชาติท่ีรู้จักปรับตวัและเป็นผู้ด ารงชีวิตอยู่อย่างเป็น
เหตเุป็นผล ทกุเร่ืองราวของความเป็นไทยล้วนมีคุณค่ามีท่ีมาท่ีไป  มีเหตุผล ท าให้เกิดการยอมรับ
สบืทอดมาจนทกุวนันี ้(ดาวรัตน์  ชูทรัพย์, 2545 : 1) 

วิถีไทยเป็นแนวทางการด าเนินชีวิตของคนไทยตัง้แตเ่กิดจนตาย วิถีชีวิตดัง้เดิมของคน
ไทยคือการเป็นสังคมเกษตรกรรมท่ีทุกคนอาศัยอยู่รวมกันเป็นชุมชนในระดับครอบครัวเป็น
ครอบครัวขยายท่ีมีคนหลายรุ่นอาศยัอยูร่วมกนัคือรุ่นปู่ ยา่ตายายรุ่นพอ่แม่รุ่นลกูรุ่นหลาน เจือ สตะ
เวทิน  (2509: 181,183)ได้กลา่วถึงแนวคิดเก่ียวกับวิถีชีวิตไทยไว้ดงันี ้คนไทยเรานัน้มีชีวิตและ
ขนบธรรมเนียมประเพณีตา่งๆ ผิดแปลกไปจากชาวตะวนัตกหลายประการ  บางอยา่งก็ตรงกนัข้าม
ทีเดียวคนไทยเราเป็นชาตินกัคิดชาติหนึ่ง  เม่ือเป็นชาตินกัคิดก็ย่อมเป็นท่ี เกิดแห่งปัญญาอันพึง
ปรารถนาอยา่งยิ่ง ปัญญาของคนไทยเรานัน้ได้แสดงไว้อย่างกระจัดกระจายกันอยู่มากมายพอใช้  
ท่ีมาของปัญญาไทยนัน้มีอยู่หลายกระแสด้วยกัน เช่น จากชีวิตจริง จากวรรณคดีจาก
ประวติัศาสตร์และต านาน และให้ความหมายอีกวา่  

ค าโบราณท่ีมีความหมายดีท่ีสดุค าหนึ่ง  คือ ค าว่า “หนไทย”  หน ก็คือ ทาง  ถ้าท่าน
อยากจะแปลเป็นไทยของเราให้มิตรตา่งประเทศของท่านเข้าใจ  ก็ควรใช้ค าว่า “The Thai way of 
life” เห็นจะพอเข้าใจกระมงั? 

ดงันัน้จึงพอสรุปได้ว่าวิถีไทย หรือ The Thai way of life หมายถึงวิถีการด าเนินชีวิต
ตัง้แต่เกิดจนตายเกิดจาก  ความรู้ ความคิด ความเช่ือ ความสามารถ  ความชัดเจนท่ีคนไทยได้
เรียนรู้จากประสบการณ์ท่ีสั่งสมไว้ในการปรับตัวและการด ารงชีพในระบบนิเวศน์หรือ
สภาพแวดล้อมทางธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมทางวฒันธรรมท่ีได้มีการพฒันาการสืบสานกันมา 
และภมิูปัญญาเป็นท่ีมาของวิถีชีวิต โดยท่ีประกอบไปด้วยหลากหลายเร่ืองราวร้อยรัดกันเข้าอย่าง
ผสมผสานกลมกลนื มีความละเมียดละไมความสขุ  ศิลปะในการด ารงชีวิต ระเบียบแบบแผน  ภูมิ
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ปัญญาและการใช้ชีวิตอยูก่บัธรรมชาติอย่างอารยะ ศึกษาได้จาก มีอยู่หลายกระแสด้วยกัน  เช่น 
จากชีวิตจริง จากวรรณคดี จากประวติัศาสตร์และต านาน (เจือ สตะเวทิน, 2509: 181,183; ดาว
รัตน์ ชูทรัพย์, 2545: 1; เอกวิทย์ ณ ถลาง, 2545: 193) 

วิถีการด าเนินชีวิตตัง้แต่เกิดจนตายของคนไทยนัน้มีความคิดพืน้ฐานท่ีว่ามนุษย์ทัง้มี
องค์ประกอบหลายมิติท่ีเก่ียวพนักัน ได้แก่  กาย  ใจ และสงัคม  (ในทางพุทธศาสนายงัแยกใจ
ออกเป็น จิตและปัญญา)  ความคิดพืน้ฐานเช่นนีเ้องท่ีท าให้แนวคิดแบบสขุภาพองค์รวมแตกต่าง
จากแนวคิดกระแสหลกัท่ีมองสขุภาพแตใ่นแงก่ายภาพ สขุภาพแบบองค์รวมเป็นปรัชญาของการมี
สุขภาวะท่ีดีโดยพิจารณาถึงทุกองค์ประกอบทัง้ร่างกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณไม่ได้
พิจารณาเฉพาะโรคท่ีเป็นหรือเฉพาะส่วนใดส่วนหนึ่งแต่พิจารณาจากปฏิกิริยาความสมัพันธ์
ระหว่าง กาย จิต จิตวิญญาณและสภาพแวดล้อมไม่สามารถแยกจากกันได้และความสมัพันธ์
ดงักลา่วต้องอยูใ่นภาวะสมดลุ (Walter S., n.d.) 

ความสมดุล กลมกลืนระหว่างร่างกาย จิต จิตวิญญาณหรือปัญญา สังคมและ
สิง่แวดล้อม จึงเป็นวิถีของการมีสขุภาพที่ดีและงดงาม และสามารถแบ่งได้เป็น 3 ระดบั   องค์รวม
ระดบับุคคล    องค์รวมระดบัครอบครัวและชุมชนและองค์รวมระดบัสงัคม 

องค์รวมระดบับุคคล คือการท าให้เกิดความสมดุลภายในตวัเราแต่ละคนทัง้ในด้าน
ร่างกายและจิตใจ เกิดเป็นเอกภาพท่ีกลมกลืนระหว่างร่างกาย จิตใจ และวิญญาณ โดยท่ีหนทาง
ไปสูค่วามเป็นเอกภาพดงักลา่วคือ การด าเนินชีวิตให้เหมาะสม ไม่ว่าจะเป็นการบริโภคอาหารท่ี
เหมาะสม มีพฤติกรรมท่ีโน้มน าไปสูคุ่ณภาพท่ีดีและท าจิตใจให้ผ่อนคลายวิถีชีวิตคนไทยไทยใน
การดแูลสขุภาพมีพืน้ฐานมาจากพทุธศาสนาท่ีเห็นว่ามนุษย์เป็นองค์ ประกอบของขนัธ์ทัง้ห้าซึ่งมี
ทัง้ฝ่ายรูปธรรมและนามธรรมอันได้แก่รูปเวทนาสญัญาสงัขารและวิญญาณโดยท่ีรูปขันธ์ยัง
จ าแนกได้เป็นมหาภตูรูปหรือธาตทุัง้ 4 และอุปาทายรูป 24 มหาภูตรูปซึ่งเปรียบเสมือนรูปกายอัน
หยาบนีป้ระกอบด้วยปถวีธาตอุาโปธาตเุตโชธาตแุละวาโยธาตุ 24 จ าแนกด้วยพืน้ฐานแห่งปรมัตถ
ธรรมท่ีเข้าถึงสภาวะท่ีแท้จริงของกายอันหยาบนัน้ทฤษฎีการแพทย์แผนไทยมองว่าธาตุทัง้  4 
ภายในร่างกายนีจ้ะวิปริตแปรปรวนไปตา่งๆนานาได้ก็เพราะมีวาตะปิตตะและเสมหะเป็นสมุฏฐาน
ท่ีแรกเกิดของโรคการค้นหาสมฏุฐานดงักลา่วโดยค านงึถึงปัจจยัทางด้านฤดกูาลกาลเวลาอายุถ่ินท่ี
อยู่อาหารและพฤติกรรมต่างๆทัง้ทางกายและจิตใจเป็นเคร่ืองมือส าคัญของหมอไทยในการ
ก าหนดแนวทางการบ าบดัการปฏิบติัตนรวมทัง้การให้ค าแนะน าอ่ืนๆ (โกมาตรจึงเสถียรทรัพย์ และ
ยงศกัด์ิตนัติปิฎก, 2550: 100-101) 
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องค์รวมระดับครอบครัวและชุมชน คนจะมีสุขภาพกายใจดีหรือไม่ครอบครัวมี
ความส าคญัมาก ครอบครัวที่อบอุ่น สมาชิกในครอบครัวมีความรักให้กนัและกนั ช่วยกนัดแูลให้ทกุ
คนมีสขุภาพที่ดีทัง้กายและใจ ทกุคนมีหน้าที่รับผิดชอบและบทบาทแตกตา่งกนัไป เม่ือมาประกอบ
กันเข้าก็ท าให้เกิดความเป็นเอกภาพองค์รวม และชุมชนท่ีมีความเกือ้กูล เอือ้อาทรซึ่งกันและกัน 
สขุภาพและชีวิตของคนในชุมชนก็ยอ่ม ดีไปด้วย ชุมชนชนบทไทยในอดีตน่าจะเป็นแบบอย่างของ
ความเป็นองค์รวมในระดบัครอบครัวและ ชุมชนได้ดีซึ่งคนไทยเน้นครอบครัวเป็นเร่ืองส าคญั การ
ช่วยเหลอืกนัในครอบครัว การช่วยเหลอืเกือ้กลูกนัในชุมชน (เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ, 2547: 3-4) วิถี
ชีวิตของคนไทยในเร่ืองสุขภาพนัน้มีการรักษาอาการเจ็บป่วยเล็กน้อยในบ้านท่ีรักษากันเองได้
เพราะวิถีชีวิตคนไทยนัน้มกัรักษาอาการเจ็บป่วยกนัเองก่อนจะไปหาแพทย์ คนในครอบครัวจะดูแล
กนัเองคนไข้จะมีความอุ่นใจสบายใจและมัน่ใจไปด้วย ซึง่เป็นการรักษาทัง้ร่างกายรวมถึงจิตใจ คน
ไทยโดยทัว่ไปจึงมีความรู้ในการใช้ยาสมุนไพร การรักษาโรคเล็กๆน้อยๆอยู่ท่ีบ้านอยู่ในครอบครัว
เป็นสาธารณสขุมลูฐานมาแตด่งัเดิมแล้ว (ฉลอง ทองแผ,่ 2547: 105-106) 

ด้านจิตวิญญาณหรือปัญญาทางพทุธศาสนาหมายถึงปัญญา เกิดขึน้และด ารงอยู่กับ
ความมีชีวิตของมนุษย์ (เสม พริง้พวงแก้ว, 2545: (ก)-(ข)) จะช่วยน าไปสูส่มดุลของชีวิตได้แก่
ปัญญารู้รอบรู้เทา่ทนั ปัญญาท าเป็น ปัญญาอยูร่่วมกนัเป็น ปัญญาบรรลอิุสรภาพซึง่ปัญญารู้รอบ
รู้เทา่ทนั ปัญญาท าเป็น ปัญญาอยู่ร่วมกันเป็น ท าให้เกิดสขุภาวะทางกายทางจิต และทางสงัคม 
ดงักลา่วข้างต้น มีพฤติกรรมที่โน้มน าไปสูค่ณุภาพท่ีดีและท าจิตใจให้ผ่อนคลาย น าไปสูส่มดุลของ
ชีวิต สงัคมและสิง่แวดล้อม(มลูนิธิสขุภาพไทย, 2551: ออนไลน์; ประเวศ วะสี, 2551: ออนไลน์)ซึ่ง
การด าเนินชีวิตโดยชอบ ชอบด้วยศีล เกิดสมาธิและเกิดปัญญา การด าเนินรอยตามพุทธะหรือ
ศาสนาใดก็ตามเพื่อท าให้สภาวะแวดล้อมดี  ความสะอาด  อาหาร น า้  สงัคมดี  นัน้คือวิถีชีวิตไทย
ในอดีต (เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ, 2547: 5) 

องค์รวมระดับสงัคม  สงัคมในท่ีนีร้วมถึงสิ่งแวดล้อมหรือธรรมชาติด้วย แบ่งเป็น 2 
ด้าน คือความสมัพนัธ์ระหวา่งคนตอ่คน หมายถึงคนในสงัคมมีความเป็นเอกภาพกนัถึงแม้วา่คนใน
สงัคมนัน้ ๆ จะมีความแตกตา่งและหลากหลาย (ชนชัน้, อาชีพ, ความคิด ฯลฯ ) แตค่นจ านวนมาก
มีเจตจ านงอยา่งเดียวกนั ท่ีจะสร้างสงัคมท่ีดีงาม และความสมัพนัธ์ระหวา่งคนกบัธรรมชาติ ถ้าเรา
ทุกคนตระหนกัว่ามนุษย์นัน้เป็นส่วนหนึ่งของธรรมชาติและเรียนรู้ท่ีจะอยู่ร่วมกับสรรพชีวิตอ่ืน ๆ 
เคารพในแม่น า้ ล าธาร ต้นไม้ ป่าไม้ สัตว์นานาพันธ์ุ ตระหนักและจริงจังท่ีจะใช้ทรัพยากร 
ธรรมชาติอย่างยัง่ยืน ก็จักเกิดความสมัพนัธ์ท่ีกลมกลืนระหว่างคนกับธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม 
(มูลนิธิสุขภาพไทย, 2551: ออนไลน์)ซึ่งด้านสงัคมนีค้นไทยเน้นครอบครัวเป็นเร่ืองส าคญั การ
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ช่วยเหลอืกนัในครอบครัว การช่วยเหลอืเกือ้กลูกนัในชุมชน (เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ, 2547: 3-4) วิถี
ชีวิตของคนไทยจะอยู่ด้วยกันแบบญาติพี่น้อง เกือ้กูลกัน มีความเช่ือในศาสนา บุญ กรรม 
ก่อให้เกิดวฒันธรรม ประเพณีและ ความเช่ือเพื่อให้สงัคมมีความสมดลุ สงบเรียบร้อย(ฉลอง ทองแผ่, 
2547: 105-106) 

ส่วนสิ่งแวดล้อมนัน้มีความสัมพันธ์กับวิถีไทยอย่างยิ่งเพราะคนไทยอยู่ร่วมกับ
ธรรมชาติอยา่งสมดลุ และยงัเน้นถึงการปรับตวัเข้ากบัสิ่งแวดล้อม การกินอาหารตามฤดูกาลตาม
ท้องถ่ิน  การปลูกพืชพนัธ์ุต่างๆ ไว้ในบ้านทัง้เป็นยา เป็นอาหาร เป็นไม้หอมสร้างความร่ืนรมย์ 
สิง่แวดล้อมเป็นสขุ อบอุ่น ช่วยให้หายจากโรคต่างๆ ได้ง่าย (ฉลอง ทองแผ่,  2547: 105-106) และ
คนไทยมีความเช่ือท่ีเห็นว่าป่าคือคลงัยาของแผ่นดินซึ่งน าไปสูก่ารอนุรักษ์ป่าอนุรักษ์สิ่งแวดล้อม
นอกจากนัน้ครอบครัวไทยยงันิยมการปลกูต้นไม้ สมนุไพรริมรัว้และ ปลกูไม้ผลรับประทาน ปลกูไม้
หอมรอบบ้านเพื่อการสร้างสิง่แวดล้อมท่ีร่มเย็นเป็นสขุและอบอุ่น (เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ, 2547: 4) 

มิติทางวัฒนธรรมของสุขภาพมีความเข้าใจในเร่ืองภาษาสญัลกัษณ์และพิธีกรรม
ตลอดจนระบบวิธีคิดความเช่ือและแบบแผนการปฏิบัติทางวฒันธรรมสอดคล้องกับบริบททาง
สงัคมนอกจากนัน้ยงัเก่ียวข้องกบัการประดิษฐ์สือ่ภาษาสญัลกัษณ์และพิธีกรรมใหม่ๆให้สอดคล้อง
กบัวิถีชีวิตร่วมสมยัอีกด้วย (โกมาตรจึงเสถียรทรัพย์, 2552)  

กรดูแลสุขภาพในวิถีไทยไม่ใช่แค่การกินยา ไม่ได้รักษาแต่คนป่วยแต่รวมร่างกาย 
จิตใจ ครอบครัว ชุมชน สงัคม สิ่งแวดล้อม หล่อหลอม ผสมผสานเข้าไปในวิถีชีวิตอย่างผสม
กลมกลืนเป็นแบบแผนตัง้แต่เกิดจนตาย ทัง้อาหารการกิน สมุนไพร การรักษาโรค ไปจนถึงการ
ด าเนินชีวิตอ่ืนๆ ในสงัคม (โกมาตร  จึงเสถียรทรัพย์, 2532: 212)  

ดงันัน้จะเห็นได้วา่ในวิถีชีวิตคนไทยนัน้มีการดแูลสขุภาพแบบองค์รวม ให้ความส าคญั
กบับริบทแวดล้อมอยา่งเช่ือมโยงกนั ไม่วา่จะเป็นสงัคม สิง่แวดล้อม สขุภาพของกายและจิต (เพ็ญ
นภา  ทรัพย์เจริญ, 2547: s61-s62)เป็นแนวคิดแบบองค์รวมในการผสมผสาน ปรัชญาการด าเนิน
ชีวิต  ศาสนา และวิทยาศาสตร์แบบสงัเกต(เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ, 2540: 19) นอกจากนัน้การดแูล
สขุภาพยงัเป็นการดแูลทัง้ด้านวิถีชีวิตและวิธีคิดของมนษุย์ (โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, 2545: 75) 

2.1.1.2 การขาดหายไปของสุขภาพองค์รวม 

การดูแลรักษาสุขภาพองค์รวมท่ีหมายถึง กาย จิต สงัคมและจิตวิญญาณ (เสม พริง้
พวงแก้ว,2545: (ก)-(ข))คือการดแูลทัง้ด้านวิถีชีวิตและวิธีคิดของมนุษย์ (โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, 
2545: 75)  แนวทางและองค์ความรู้การดูแลสขุภาพท่ีมนุษย์สงัเคราะห์ขึน้ในแต่ละวฒันธรรมได้
ถกูสะสมและสบืทอดเป็นแบบแผนขนบธรรมเนียมประเพณีปฏิบติัท่ีผิดแผกแตกต่างกันไปอันเป็น
ผลมาจากความคิดความเช่ือและความเข้าใจท่ีมนษุย์มีให้ต่อสรรพสิ่งและปรากฏการณ์ต่างๆตาม



21 
 

ความรับรู้ของตนมนุษย์ในแต่ละวัฒนธรรมจึงแตกต่างกันมีระบบวิธีคิดความเช่ือท่ีใ ช้ท าความ
เข้าใจและอธิบายปรากฏการณ์เจ็บป่วยท่ีแตกตา่งกนัออกไป (โกมาตรจึงเสถียรทรัพย์, 2550: 4-5) 
ชาติหรือชุมชนท่ีด ารงความเป็นชาติหรือชุมชนมาได้ยอ่มต้องมีภูมิปัญญาแห่งชาติหรือภูมิปัญญา
ท้องถ่ินอนัผา่นการสงัเกตทดลองใช้คดัเลอืกและถ่ายทอดเป็นวฒันธรรมสืบต่อมา การพัฒนาใดๆ
จ าต้องค านึงถึงภูมิปัญญาท้องถ่ินหรือไม่การพัฒนานัน้ๆอาจท าให้เสียสมดุลในชีวิตและสงัคม  
(ประเวศวะส ีอ้างถึงใน โกมาตรจึงเสถียรทรัพย์, 2550: 4)  

แต่ในปัจจุบันนีก้ารดูแลสุขภาพเป็นไปตามกระบวนทัศน์การแพทย์แผนตะวันตก
ยดึถือวิธีการคิดแบบวิทยาศาสตร์ (ประเวศ วะสี, 2547: 10) ผูกติดการรักษาอยู่ท่ีกาย รักษาแบบ
แยกสว่นแยกกายและจิตออกจากกนั  ร่างกายถกูแยกเป็นสว่นยอ่ยลงไปทกุที ยิ่งมีความเช่ียวชาญ
มากยิ่งแยกเล็กลงไปทุกทีจนไม่มีความสมัพันธ์กัน มองความผิดปกติเฉพาะท่ีมีสมมติฐานการ
เจ็บป่วยวา่โรคเกิดจากพยาธิสภาพเช่นโรคติดเชือ้  การผิดปกติของเซลล์ต่างๆ ในร่างกายเน้นการ
รักษาเม่ือเกิดความผิดปกติขึน้แล้ว โดยมีแพทย์ผู้ช านาญโรคต่างๆมากมายเช่นแพทย์โรคหัวใจ  
ศลัยแพทย์  จิตแพทย์ เป็นต้น การดแูลรักษาโดยเน้นเฉพาะท่ี สง่ผลให้กระบวนการรักษาความเจ็บ
ไข้ได้ป่วยได้แยกร่างกายเป็นสว่นๆ แยกจิต แยกวิถีชีวิต สงัคม ชุมชน ออกจากการรักษา สิ่งท่ี
ส าคัญคุณค่าของการรักษาเป็นเร่ืองทางเทคนิคมากกว่าการให้ความส าคัญกับวิถีชีวิต (ฉลอง  
ทองแผ,่ 2547: 105-106; สมภพ  ประธานรุานรัุกษ์, 2552: 12) 

จากจดหมายพระราชหตัถเลขาของพระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หวัลงวนัท่ี 
18 พฤศจิกายน พ.ศ.2433 ตอบสมเด็จฯกรมพระยาด ารงราชานุภาพ ซึ่งรักษาการอธิบดีกรมการ
พยาบาลแทนพระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ซึง่สิน้พระชนม์ ท่ีได้กราบทูลฯขอรับพระราชทานเงินเดือน
ส าหรับนกัเรียนฝึกหดัวิชาแพทย์ (สรรใจ แสงวิเชียร, 2531: 23) 

...ขอเตือนว่า หมอฝร่ังนัน้ดีจริง แต่ควรให้ยาไทยสญูหายฤๅหาไม่
หมอไทยควรจะไม่ให้มีตอ่ไปภายหน้า หฤๅควรมีไว้บ้าง  ถ้าว่าสว่นตวัฉันเอง
ยงัสมคักินยาไทย แลวางใจ หฤๅอุ่นใจในหมอไทยมากถ้าหมอไทยจะรักษา
อย่างหมอฝร่ังหมดดูเยือกเย็นเหมือนเหนอ่ืนไม่ เหนพระเหนสงฆ์เลย
เหมือนกัน แต่ตวัฉันก็อายุมากแล้ว  เหนจะไม่อยู่ไปจนหมอไทยหมดดอก  
คนภายหน้าจะพอใจอยา่งฝร่ังกันทัว่ไปจะไม่ได้เดือดร้อนเช่นฉันดอกกระมัง 
เปนแตล่องเตือนด ูตามหวัเก่าๆท่ีหนึง่เทา่นัน้...1 

(กจช. จดหมายเหตรัุชกาลท่ี 5 ศ  24/2 แผน่ท่ี 19 ลายพระหตัถ์เลชาตอบ(1)) 

                                                 
1การสะกดตามต้นฉบบัเดิม 
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สิ่งท่ีขาดหายไปจากวิถีและวิธีคิดอย่างไทยนัน้จะเห็นได้จากพระราชหตัถเลขาท่ีได้
กลา่วมาแล้วนัน้การแพทย์แผนตะวนัตกท่ีขาดวิถีชีวิตและวิธีคิดอยา่งไทยท่ี “ดเูยือกเย็นเหมือนเหน
อ่ืนไม่เหนพระเหนสงฆ์เลย” ตามพระราชหตัถเลขาข้างต้น ท่ีทรงเห็นการแยกวิถีชีวิต สงัคม ชุมชน 
ออกจากการรักษาจึงได้ด ู“เยือกเย็นเหมือนเหนอ่ืน” 

การรักษาแบบแยกสว่น อาศยัเทคโนโลยีในการรักษา และยาจากสารเคมีเพื่อเพิ่มหรือ
ลด สารเคมีในร่างกายท าให้มีค่าใช้จ่ายในการรักษาสงู  ปัจจุบนันีก้ารสาธารณสขุของไทยนัน้มี
คา่ใช้จ่ายในสว่นของยาสงูมากแต่ยงัมีโรคท่ีไม่อาจรักษาได้ การใช้ยาเพื่อรักษาอาการ (ประพจน์  
เภตรากาศ, 2551: 12-15)  

การแพทย์แผนเดิมเป็นการแพทย์ท่ีพบได้ทุกท้องถ่ินทัว่โลกเป็นระบบท่ีมีแนวคิดและ
รากฐานการพฒันาคล้ายคลงึกนัอาจแตกตา่งกันในรายละเอียดซึ่งเกิดจากพืน้ฐานความแตกต่าง
ทางวฒันธรรม ภมิูประเทศ ภมิูอากาศ และวัตถุดิบคือสมุนไพรท่ีแตกต่างกัน  การใช้สมุนไพรเป็น
ยาจากธรรมชาติในท้องถ่ินเพื่อการบ าบดั ป้องกันและบรรเทาโรค จึงเป็นศาสตร์ท่ีเป็นมรดกทาง
วัฒนธรรมของแต่ละประเทศแต่ละท้องถ่ินท่ีมีความส าคัญต่อสุขภาพของมนุษย์มานับพันปี 
จนกระทั่งมีวิวัฒนาการทางวิทยาศาสตร์มีการน าสาระส าคัญของสมุนไพรออกมาพิสูจน์และ
พฒันาจนมียาแผนตะวนัตกหรือยาแผนปัจจุบนั กระบวนทศัน์ท่ีแตกต่างของระบบการแพทย์ทัง้
สองท าให้เกิดปัญหาทางความคิด ความเช่ือของคนในยุคปัจจุบนัเป็นอุปสรรคในการยอมรับซึ่ง
สง่ผลตอ่การประยกุต์ใช้เพื่อเกิดประโยชน์แก่มนษุยชาติ(สมภพ  ประธานรุานรัุกษ์, 2552: 12)  

เ ร่ิมตัง้แต่สมมุติฐานการวิ นิจฉัยโรคและมุมมองต่อความเจ็บป่วยท่ีแตกต่าง 
การแพทย์แผนไทยมองความเจ็บป่วยเป็นความผิดปกติของคนแบบองค์รวม สว่นใดสว่นหนึ่งของ
ร่างกายผิดปกติย่อมส่งผลต่อสว่นอ่ืนของร่างกายด้วยและภาวะความเจ็บป่วยมิใช่เพียงความ
ผิดปกติของร่างกายแต่จะรวมไปถึงสภาวะจิตใจและความรู้สกึของผู้ ป่วยท่ีมีต่อความเจ็บไข้ของ
เขา  ตอ่ครอบครัวและชุมชนตลอดจนตอ่สิง่แวดล้อมและธรรมชาติรอบตวั สาเหตุของการเจ็บป่วย
มาจากการเสียสมดุลซึ่งเป็นการเสียสมดุลแบบองค์รวมเช่นกันในขณะท่ีการแพทย์แผนปัจจุบัน
มองการเจ็บป่วยแบบแยกสว่น โรคเกิดจากพยาธิสภาพเช่นการติดเชือ้ การผิดปกติของเซลล์ใน
ร่างกายเน้นการรักษาเม่ือการผิดปกติเกิดขึน้แล้วโดยมีแพทย์ผู้ เช่ียวชาญสาขาต่างๆเช่นแพทย์
โรคหวัใจ  แพทย์โรคไต  จิตแพทย์เป็นต้นท าการดแูลรักษาเน้นเฉพาะท่ี  

การรักษาผู้ ป่วยแพทย์แผนไทยมกัใช้การปรับภาวะสมดลุร่างกายโดยใช้สมนุไพรเพียง
ชนิดเดียวหรือหลายชนิดประกอบเป็นต ารับยาขึน้ การปรับสมดุลนีต้้องประมวลจากทัง้ร่างกาย 
จิตใจ และสภาพแวดล้อมแตกตา่งจากการแพทย์แผนปัจจุบนัท่ีมุ่งมองสาเหตุของความเจ็บป่วยท่ี
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เชือ้โรคและการบ าบดัรักษาด้วยสารเคมีเพียงอย่างเดียวเช่นเม่ือผู้ ป่วยท้องเสีย สรุปสาเหตุว่าเกิด
จากการติดเชือ้แบคทีเรียในอาหารจึงให้ยาฆ่าเชือ้เสียเป็นต้น การรักษาจะเฉียบพลนัรวดเร็ว 
การแพทย์แผนเดิมจะมองหลายประเด็นยาสมุนไพรอาจให้ผลช้ากว่าแต่เน้นการการปรับสขุภาพ
องค์รวมเพื่อว่าผู้ ป่วยหายจากอาการแล้วจะมีสุขภาพดีขึน้ เช่นหยุดท้องเสียแล้วท าให้ระบบ
ทางเดินอาหารกลบัสูส่ภาพเดิมด้วย ร่างกายสามารถเยียวยาตนเองได้  

องค์ความรู้ของการแพทย์แผนไทยเป็นระบบความรู้จากประสบการณ์ สะสมด้วยการ
ทดลองในชีวิตคนท่ีผา่นมายาวนานผสมกบัความเช่ือและวฒันธรรมท้องถ่ินซึ่งสืบทอดกันมารุ่นต่อ
รุ่นมิใช่การค้นคว้าทดลองแบบวิทยาศาสตร์ท่ีคนปัจจุบันคุ้นเคยกับการมีค าตอบในการรักษาท่ี
ชัดเจนและน่าเช่ือถือ ข้อมูลต้องพิสจูน์ได้ แม้ว่าการแพทย์ปัจจุบันจะค้นพบโรคใหม่ๆและยังคง
ค้นหายาที่รักษาอยูแ่ตโ่รคตา่งๆ กลบัไม่ลดลงผู้ ป่วยไม่ลดลง ผลของความเจริญและก้าวหน้าทาง
เทคโนโลยีกลบัท าให้โรคต่างๆ หลากหลาย แพร่กระจาย และรุนแรงมากขึน้ (สมภพ ประธานุรานุรักษ์, 
2552: 13) 

 
2.1.3 สุขภาพองค์รวมกับโอสถวิถีไทย 

กระบวนทศัน์ของการแพทย์แผนไทยให้ความส าคญักับการรักษาอย่างเป็นองค์รวม 
มองการรักษาอยา่งมีคณุคา่ของศิลปวิทยา โดยเห็นว่ามนุษย์ท่ีเกิดมามีความเป็นหญิงเป็นชาย มี
จุติวิญญาณ มีลกัษณะเฉพาะตวั เรียกธาตเุจ้าเรือนสามารถแบง่ได้ถึง 18 กลุม่ มีบุคลิกภาพท่ีเป็น
จุดอ่อน จุดแข็งแตกตา่งกนัตามการผสมของธาตทุัง้ 4 การเกิดโรคในแตล่ะช่วงอายแุตกตา่งกันเช่น 
ปฐมวยั อาย ุ0-16 ปี เกิดโรคทางธาตนุ า้ มชัฌิมวยั อายุ16-32 ปีเกิดโรคทางธาตไุฟ ปัจฉิมวยั อายุ
มากว่า 32 ปี ขึน้ไป เกิดโรคทางธาตุลม นอกจากนัน้ฤดูกาล และภูมิประเทศ สิ่งแวดล้อมก็เป็น
สาเหตขุองโรคได้ แม้แตเ่วลาที่ตา่งกนัและการโคจรของดวงดาวก็มีสว่นท่ีสง่ผลถึงการเจ็บป่วยจึงมี
การกินอาหารท่ีช่วยปรับสมดลุธาตกุบัภายนอก การใช้น า้กระสายยา  ไปจนถึงใช้ สมุนไพร ใช้ยา
เพื่อแก้ไขความไม่สมดลุ ความผิดปกติของธาตท่ีุเกิดขึน้  (เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ, 2540: 19-31) 

การมองมนุษย์ด้วยความรู้วิทยาศาสตร์ท่ีแยกมนุษย์เป็นระบบย่อยต่างๆ มีความ
แตกตา่งกบัการมองมนษุย์ของโอสถวิถีไทยมีความสอดคล้องกบัวิถีชีวิตไทย หลอ่หลอมตวัขึน้เป็น
ทฤษฎีการแพทย์แผนไทยมีหลักการอธิบายชัดเจนมีการสืบทอดมายาวนานมีวิวัฒนาการไม่       
หยุดน่ิง  วิถีหรือองค์รวมความรู้ในการดูแลสขุภาพทัง้การสง่เสริม การรักษา การฟื้นฟูร่างกาย 
จิตใจ สงัคมและสิ่งแวดล้อมโดยใช้องค์ความรู้ของตนเองของคนไทยท่ีหลอ่หลอมสืบทอดกันมา
ยาวนานสรุปออกมาเป็นวิถีชีวิตของคนไทย ถ้าแยกออกมาจะเห็นภมิูปัญญาอีกมากมาย ทัง้การใช้
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ยารักษาโรค การกินอาหาร  การกินเพื่อส่งเสริมร่างกายให้แข็งแรง  ไม่เป็นโรคภัยไข้เจ็บ ถ้าไม่
สบายเลก็น้อยรู้สกึร่างกายผิดปกติ เช่นขบัถ่ายไม่ออกก็กินแกงขีเ้หล็ก หรือเอาดอกชุมเห็ดเทศมา
จิม้น า้พริกกินก็สามารถระบายได้ ถ้าถึงขัน้ป่วยไข้ยงัมียากลางบ้าน ท่ีเป็นการรักษาในครอบครัว
โดยปู่ ยา่ตายาย คนไทยไม่นิยมไปโรงพยาบาลเห็นโรงพยาบาลเป็นเรือนตายคนไทยในอดีตชอบ
ดแูลกนัเองท่ีบ้านมากกวา่  จากการช่วยเหลอืกนัในครอบครัวขยายสูเ่พื่อนบ้านและชุมชนเกิด “ยา
ขอหมอวาน” ขึน้  คนนบัถือกนัเป็นพอ่หมอแม่หมอ  (เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ: 2548, 9-13)  

ดงัท่ีกลา่วมาจะเห็นได้ว่ากระบวนทศัน์ของแพทย์แผนไทย ได้ให้คุณค่ากับการรักษา
อยา่งเช่ือมโยง มองกระบวนการรักษาอยา่งมีชีวิต มิได้มองการรักษาเป็นเพียงเทคนิควิธี และมอง
ผู้ ท่ีถูกรักษาเป็นเพียงวตัถุท่ีจะต้องปรับเปลี่ยนให้ดีขึน้ดังเช่นการแพทย์ในปัจจุบัน สาระส าคัญ
ดังกล่าวจึงเป็นประเด็นส าคัญท่ีสังคมไทยจะต้องกลับมาให้ความส าคัญกับการรักษาภายใต้
ปรัชญาของการแพทย์แผนไทยยาที่ใช้ในการรักษาโรคมิใช่เพียงตวัยา สมนุไพรชนิดใดชนิดหนึ่งแต่
เก่ียวโยงกบัความสมดลุของ กาย จิต สงัคม และสิง่แวดล้อม ท่ีมีพทุธศาสนาเป็นแกนเป็นองค์รวม
ของสขุภาพในวิถีไทยกลายเป็นโอสถอนัวิเศษ เป็นโอสถวิถีไทยท่ีสามารถรักษาโรคทัง้ทางกายและ
ทางจิต รักษาสงัคมให้สงบสุข รักษาสิ่งแวดล้อมให้อยู่อย่างยัง่ยืน โอสถวิถีไทยจึงเป็นการรักษา
สขุภาพที่มิใช่เพียงตวัยาตวัใดตวัหนึ่งแต่เป็นการสร้างความสมดุลของกายและจิต การรักษาด้วย
การใช้ยาสมนุไพรและยงัโยงไปสูส่งัคม ประเพณี ความเช่ือ สิ่งแวดล้อมอีกมากมายท่ีมาเก่ียวข้อง
สมัพนัธ์กนั  ช่วยให้เข้าใจสภาพวิถีชีวิตได้เป็นอย่างดี  สะท้อนให้เห็นถึงสภาพทางสงัคมท่ีมีความ
เช่ือ ความนบัถือในศาสนา และสิง่ศกัด์ิสทิธ์ิ  เป็นกระจกสอ่งสงัคม ให้เห็นชีวิตความเป็นอยู่ตัง้แต่
เกิดจนตาย  ความเช่ือ  คา่นิยม  ตลอดจนแนวทางในการด าเนินชีวิตท่ีได้ยึดถือประพฤติปฏิบติัสืบ
ทอดตอ่กนัมาจนเป็นแบบอย่างให้ชนรุ่นหลงัได้จดจ าและน ามาปฏิบติันอกจากนีย้งัช่วยอบรมสัง่
สอนกลอ่มเกลาคนในสงัคมโดยเฉพาะอยา่งยิ่งในยคุท่ีมีการเปลีย่นแปลงทางสงัคมและวฒันธรรม
อยา่งรวดเร็วเช่นในปัจจุบนั (ขนิษฐา  จิตชินะกลุ, 2545: 53-61)  

ดงันัน้การพิจารณาโอสถวิถีไทยในแง่มุมขององค์รวมตามหลกัการแพทย์แผนไทย 
คุณค่าของศิลปวิทยาการ  กระบวนทศัน์ของการรักษาจึงให้ความส าคญักับบริบทแวดล้อมอย่าง      
เช่ือมโยงกนั (เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ, 2547: s61-s62) ได้แก่ สขุภาพของกายสขุภาพจิตสงัคมและ
วฒันธรรม  สิ่งแวดล้อม และปัญญาหรือจิตวิญญาณ โดยจิตวิญญาณทางพุทธศาสนาหมายถึง
ปัญญา การเกิดขึน้และด ารงอยู่กับความมีชีวิตของมนุษย์ (เสม พริง้พวงแก้ว, 2545: (ก)-(ข))ซึ่ง
เป็นทัง้รากฐานโอสถวิถีไทยและเป็นเป้าหมายของการฟืน้ฟูภูมิปัญญาและความเช่ือความศรัทธา
ตอ่ไป 
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2.1.4 การพัฒนาที่ย่ังยืนผ่านสุขภาพองค์รวม 
2.1.4.1 การพึ่งพาตนเองด้านสุขภาพ 
การพฒันาที่ยัง่ยืน (sustainable development) ตามท่ีคณะกรรมาธิการโลกว่า

ด้วยสิ่งแวดล้อมและการพฒันา(World Commission on Environment and Development) หรือ 
WCED  ได้ให้ความหมายการพฒันาท่ียัง่ยืนในรายงานเร่ือง Our Common Future เม่ือปี 1987 
ซึง่อาจถือได้วา่เป็นค าจ ากดัความท่ียอมรับกนัทัว่โลก หมายถึง  “meet the needs of the present 
generation without compromising the ability of future generations to meet their own 
needs” วา่คือการพฒันาที่ตอบสนองความต้องการของคนรุ่นปัจจุบนั โดยไม่ท าให้คนรุ่นต่อไปใน
อนาคตต้องประนีประนอมยอมลดทอนความสามารถในการท่ีจะตอบสนองความต้องการของ
ตนเอง(UNESCO,1997) 

ส าหรับความหมายของการพฒันาที่ยงัยืนนัน้พระธรรมปิฎก (ป.อ.ปยุตโต,2551: 
58-59) ได้อธิบายว่าการพัฒนาท่ียัง่ยืนเป็นการพฒันาท่ีมีลกัษณะบูรณาการเป็นองค์รวมและมี
ดลุยภาพหรือการท าให้กิจกรรมของมนุษย์สอดคล้องกับกฎเกณฑ์ของธรรมชาติเน้นความส าคญั
ของมิติทางวัฒนธรรมเป็นแกนกลางในการพัฒนา มิติทางวัฒนธรรมถือคุณค่าของมนุษย์และ
วฒันธรรมรวมอยู่กับเศรษฐกิจและสงัคมเพราะวฒันธรรมเป็นแบบแผนของสงัคมเป็นเคร่ืองฝึก
พฤติกรรมของคนจนเป็นเอกลกัษณ์ของสงัคมนัน้ๆแทนท่ีการพฒันาแบบแยกสว่น 

พฤทธ์ิ ศิริบรรณพิทกัษ์ (2553: 31) ได้สรุปหลกัการของการพฒันาที่ยัง่ยืนไว้ดงันี ้
1) เป็นการพฒันาที่ด าเนินไปโดยค านึงถึงขีดจ ากัดของทรัพยากรธรรมชาติ

และสิง่แวดล้อมและสนองความต้องการในปัจจุบนัโดยไม่สง่ผลเสยีตอ่ความต้องการในอนาคต 
2) การพฒันาท่ีค านึงถึงความเป็นองค์รวม คือมองว่าการจะท าสิ่งใดต้อง

ค านงึถึงผลกระทบท่ีจะเกิดกับสิ่งอ่ืนๆ ดงันัน้การพฒันาแนวนีจ้ึงยึดหลกัความรอบคอบและค่อย
เป็นคอ่ยไป รวมทัง้เปิดโอกาสให้ภาคีการพฒันาตา่งๆเข้ามามีสว่นร่วมในการพฒันาด้วย 

3) การพฒันาท่ียัง่ยืนไม่ได้ระบุว่าจะต้องปฏิเสธเทคโนโลยีแต่ต้องค านึงว่า
เทคโนโลยีท่ีน ามาใช้ในทางสร้างสรรค์ 

แนวคิดการพฒันาท่ียัง่ยืนมี 2 กระแส กระแสท่ี 1 เป็นแนวคิดของสมัชชาโลกว่า
ด้วยสิ่งแวดล้อมและการพฒันา (WCED) ท่ีให้ความส าคญัแก่สิ่งแวดล้อมเป็นหลกัในการพฒันา 
อาศัยความสมดุลระหว่างเศรษฐกิจกับสิ่งแวดล้อมธรรมชาติอย่างยั่งยืนเป็นการพัฒนาคู่กับ
สิง่แวดล้อม สว่นความคิดท่ี 2 เป็นแนวคิดของยูเนสโก (UNESCO) ท่ีจัดให้มีทศวรรษโลกเพื่อการ
พัฒนาเชิงวัฒนธรรมโดยให้ความส าคัญกับวัฒนธรรมเป็นหลกัในการพัฒนา มุ่งให้เกิดความ
สมดลุของเศรษฐกิจกบัวฒันธรรม ความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจท่ียงัคงคณุค่าของมนุษย์ไว้ด้วย 
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เป็นการพัฒนาคู่กับวัฒนธรรม นอกจากนัน้ธนาคารโลกได้จัดท ารายงานการศึกษาเร่ือง “การ
เติบโตอย่างมีคุณภาพ (quality of growth) ซึ่งได้เสนอว่าการพฒันาจะต้องเก่ียวข้องกับความ
เป็นอยู่ (development as well-being) การพฒันาจะต้องเก่ียวข้องกับความเป็นอยู่ คุณภาพ
ประชาชนและสิ่งแวดล้อม การพัฒนาก็คือการยกระดับความเป็นอยู่ (development as well-
being) การพฒันาจึงเป็นการเติบโตทางเศรษฐกิจและรวมถึงการกระจายและความยัง่ยืนอีกด้วย
โดยให้ความส าคญักับการลงทุนใน 3 ประเภทคือทุนทางกายภาพ ทุนมนุษย์และทุนธรรมชาติ
(พฤทธ์ิ ศิริบรรณพิทกัษ์, 2553: 31) 

ดังนัน้การพัฒนาท่ียั่งยืนท่ีส านักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและ
สงัคมแห่งชาติ ได้เสนอว่าการพัฒนาสังคมอย่างยั่งยืนหมายถึงการพัฒนาคนและสังคมให้
เช่ือมโยงกบัการพฒันาเศรษฐกิจ ทรัพยากรธรรมชาติและสิง่แวดล้อมอยา่งสมดลุ มีคณุภาพชีวิตท่ี
ดีสามารถพึง่พาตนเองได้อย่างมั่นคง มีระบบจัดการทางสงัคมท่ีเสริมสร้างการมีสว่นร่วมจากทุก
ภาคสว่นของสงัคมในกระบวนการพฒันา มีการน าทนุทางสงัคมและทนุทางทรัพยากรธรรมชาติมา
ใช้ให้เกิดประโยชน์อย่างเหมาะสม เพื่อให้การพฒันาประเทศสูค่วามสมดุลและยั่งยืนโดยน าทุน
ของประเทศท่ีมีศักยภาพมาใช้ประโยชน์อย่างบูรณาการและเกือ้กูลกันพร้อมทัง้เสริมสร้างให้
แข็งแกร่งเพื่อเป็นรากฐานการพฒันาประเทศท่ีส าคญัได้แก่การเสริมสร้างทุนสงัคม (ทุนมนุษย์ทุน
สงัคมทนุทางวฒันธรรม) (พฤทธ์ิ ศิริบรรณพิทกัษ์, 2553: 38) 

ชัยยุทธ ขนัธปราบ (2545: 21) กลา่วว่าการพฒันาท่ียัง่ยืนในบริบทไทยเป็นการ
พฒันาท่ีต้องค านึงถึงองค์รวมในทุกๆด้านอย่างสมดุลบนพืน้ฐานของธรรมชาติภูมิปัญญาและ
วฒันธรรมของไทยด้วยการมีสว่นร่วมของประชาชนทุกกลุม่ด้วยความเอือ้อาทร เพื่อให้สามารถ
พึง่ตนเองและมีคณุภาพชีวิตท่ีดีอยา่งเทา่เทียม 

ภาคีการเรียนรู้สู่การพัฒนาท่ียั่งยืนของออนตาริโอ ประเทศแคนาดา (The 
Ontario Learning for Sustainability Partnership) (OLSP. 1996) ได้เสนอแนวคิดว่าการพฒันา
ท่ียัง่ยืนหมายถึง การมีอนาคตท่ีมีความรุ่งเรืองทางเศรษฐกิจ ความเป็นธรรมในสงัคม การปกป้อง
คุ้มครองสิง่แวดล้อม การพฒันาที่ยัง่ยืนจึงมี 3 มิติการพฒันาเศรษฐกิจ สงัคมและสิง่แวดล้อม 

มิติการพัฒนาสังคมหมายถึง การพัฒนาคนและสังคมให้เช่ือมโยงกับการ
พฒันาเศรษฐกิจ ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมได้อย่างสมดุล โดยพฒันาคนไทยให้มีผลิต
ภาพสงูขึน้ ปรับตวัรู้เท่าทนัการเปลี่ยนแปลง มีจิตส านึกและวิถีชีวิตท่ีเกือ้กูลต่อธรรมชาติ มีสิทธิ
และโอกาสท่ีจะได้รับการจัดสรรทรัพยากรและผลประโยชน์จากการพัฒนา และคุ้มครองอย่าง
ทัว่ถึงและเป็นธรรม พึง่พาตนเองได้อยา่งมั่นคง มีระบบการจัดการทางสงัคมท่ีสร้างการมีสว่นร่วม
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จากทุกฝ่าย รวมทัง้มีการน าทุนทางสังคมท่ีมีอยู่หลากหลายมาใช้อย่างเหมาะสม เพื่อสร้าง
สงัคมไทยให้เป็นสงัคมท่ีมีคณุภาพ มีการเรียนรู้ตลอดชีวิต และมีความสมานฉนัท์เอือ้อาทร 

มิติทางเศรษฐกิจหมายถึง ระบบเศรษฐกิจท่ีมีเสถียรภาพอย่างต่อเน่ืองในระยะ
ยาว และเป็นการขยายตวัทางเศรษฐกิจอย่างมีคุณภาพ การพัฒนาทางเศรษฐกิจจะต้องเป็นไป
อยา่งสมดลุและเอือ้ประโยชน์ตอ่คนสว่นใหญ่ เป็นระบบเศรษฐกิจท่ีมีความสามารถในการแข่งขนั 
และการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจนัน้จะต้องมาจากกระบวนการผลิตท่ีใช้เทคโนโลยีสะอาด ลด
ปริมาณของเสยี ไม่ท าลายสภาพแวดล้อมและไม่สร้างมลพิษท่ีจะกลายมาเป็นต้นทุนทางการผลิต
ระยะตอ่ไป รวมทัง้เป็นข้อจ ากดัของการพฒันาเศรษฐกิจอยา่งมีประสทิธิภาพอยา่งยัง่ยืน 

มิติทางส่ิงแวดล้อมหมายถึง การใช้ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม ใน
ขอบเขตท่ีคงไว้ซึง่ความหลากหลายทางชีวภาพ และสามารถพลิกฟืน้ให้กลบัคืนสูส่ภาพใกล้เคียง
กับสภาพเดิมให้มากท่ีสุด เพื่อให้คนรุ่นหลงัได้มีโอกาสและมีปัจจัยในการด ารงชีพ ซึ่งจะต้อง
ปรับเปลี่ยนทัศนคติในการใช้ทรัพยากรธรรมชา ติท่ีมุ่งจัดการให้เกิดสมดุลระหว่างการใช้
ทรัพยากรธรรมชาติได้อย่างเกือ้กูล รวมถึงการชลอการใช้และการน าเทคโนโลยีสะอาดมาใช้ให้
มากท่ีสดุ(ส านกังานคณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกิจและสงัคมแหง่ชาติ, 2547)  

ในบริบทของประเทศไทยนัน้ แนวคิด "การพฒันาอย่างยั่งยืน" เทียบได้กับแนว
ทางการพฒันาตามแนวพระราชด าริของพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวฯ หรือ "ทฤษฎีเศรษฐกิจ
พอเพียง" ซึง่เป็นการพฒันาที่เน้นการพึง่ตนเองและความพอเพียงเป็นหวัใจส าคญั ตัง้แต่ในระดบั
ครัวเรือน ชุมชน และประเทศชาติ โดยค านึงถึงสภาพทางกายภาพของท้องถ่ิน ระบบนิเวศชุมชน 
และสภาพสงัคมของประชาชนในแตล่ะพืน้ท่ี 

ซึง่เป็นแนวทางเดียวกบัสมเด็จพระเทพรัตนราชสดุา ฯ สยามบรมราชกุมารีท่ีทรง
มุ่งเน้นการพัฒนาให้พึ่งพิงตนเองและการเพิ่มศกัยภาพของชุมชนมากกว่าการพึ่งพาปัจจัยการ
พฒันาจากภายอก ซึ่งเป็นการพฒันาแบบยั่งยืน ท่ีทรงค านึงถึงความสมัพนัธ์ระหว่างธรรมชาติ 
สิง่แวดล้อมและตนวา่ควรอยูร่่วมกนัในลกัษณะของความสมัพนัธ์แบบคนดแูลธรรมชาติ ธรรมชาติ
ดแูลคนศาสตร์แหง่การเรียนรู้และถ่ายทอดการพฒันา (นภาภรณ์ หะวานนท์, 2539: 5) 

การพัฒนาเศรษฐกิจ สงัคมและสิ่งแวดล้อมท่ีผ่านมาของประเทศไทยเป็นการ
ขยายตวัทางเศรษฐกิจบนพืน้ฐานการพึง่พาปัจจยัจากภายนอกภายใต้การเปลี่ยนแปลงบริบทโลก
ท่ีเกิดขึน้อยา่งรวดเร็ว การเปลีย่นแปลงทางเศรษฐกิจสงัคม สิง่แวดล้อมและการเมืองในปัจจุบนัจะ
สง่ผลตอ่ประเทศตอ่ไปทัง้เร่ืองเศรษฐกิจท่ีขาดความเข้มแข็งในการพึง่ตนเอง  ด้านสงัคมท่ีคุณภาพ
ของคนไม่สอดคล้องกบัการพฒันาและความต้องการของประเทศ  ทรัพยากรธรรมชาติถูกลดทอน
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ทัง้ปริมาณและคณุภาพ  ทางการเมืองยงัไม่บรรลเุจตนารมณ์ของการสร้างธรรมาภิบาลให้เกิดขึน้
ในสงัคมไทย  สาเหตขุองปัญหาวิกฤติในการพฒันาคือการพฒันาตามอย่างประเทศท่ีพฒันาแล้ว 
มุ่งเน้นการพฒันาเศรษฐกิจ ท าให้เกิดวิกฤติการพัฒนาทัว่โลก  ทางรอดของวิกฤติคือการทบทวน
การพฒันา สร้างฐานความคิดใหม่ พฒันามนษุย์ให้ถกูทางบนฐานความสมัพนัธ์กบัธรรมชาติ และ
ความสมดุลของเศรษฐกิจกับวัฒนธรรม รักษาคุณค่าความเป็นมนุษย์ไว้ด้วย (พฤทธ์ิ ศิริบรรณ
พิทกัษ์, 2553: 25-32) 

การสร้างสภาวะทนัสมยันัน้สง่ผลให้ภาคเกษตรกรรมของไทยกลายเป็นสว่นท่ีล้า
หลงัประชาชนมีรายได้ต ่าขาดความรู้ขาดแหลง่เงินทนุจนต้องมีการกู้หนีย้ืมสนิกนัมากขึน้มีแรงงาน
สว่นเกินอยูม่ากในชนบทขณะเดียวกันภาคอุตสาหกรรมท่ีได้รับการสง่เสริมให้มีการขยายตวัก็ไม่
สามารถรองรับแรงงานในชนบทได้เพราะมีฐานการพัฒนาท่ีไม่ใหญ่พอท่ีจะรองรับแรงงานได้
นอกจากนัน้ภาคอุตสาหกรรมยงัมีการใช้เคร่ืองมือเคร่ืองจักรทนัสมัยต้องการแรงงานน้อยแรงงาน
สว่นเกินในชนบทจึงไม่สามารถเคลือ่นไปสูภ่า อุตสาหกรรมได้สง่ผลกระทบต่อชนบทค่อนข้างมาก
และท่ีส าคญัในสงัคมไทยได้เกิดภาวการณ์ของการที่มีช่องวา่งของรายได้สงูมากระหว่างคนท่ีอยู่ใน
ภาคเกษตรกรรมซึง่เป็นผู้ยากไร้กบัภาคอุตสาหกรรมเมือง (นภาภรณ์หะวานนท์, 2540: 36-38)  

กระบวนการพัฒนาไปสู่ความทันสมัยได้ท าให้ชุมชนท่ีเคยเป็นอิสระสามารถ
พึง่ตนเองได้ต้องเปลี่ยนเป็นชุมชนท่ีต้องพึ่งพาภายนอกในการด ารงชีวิตทางโดยเฉพาะเศรษฐกิจ
คนในชนบทต้องพึ่งพาสารเคมีและเทคโนโลยีซึ่งตัวเองไม่มีความรู้อย่างแท้จริงต้องพึ่งพาราคา
พืชผลในตลาดโลกรวมถึงต้องพึง่พาวฒันธรรมที่สงัคมเมืองเป็นผู้ก าหนดไม่ว่าจะเป็นการแต่งกาย
การกินอาหารความบนัเทิงและความสมัพนัธ์ทางสงัคมทกุรูปแบบในชีวิตประจ าวนัเขาใช้เคร่ืองมือ
เคร่ืองใช้ซึ่งตัวเขาเองไม่สามารถผลิตเองได้ไม่รู้วิธี ท่ีจะดูแลสุขภาพของตนเองความรู้ของ
สาธารณสขุตามประเพณีซึง่เคยมีในชุมชนต้องอาศยัการรักษาตวัด้วยยาและเวชภณัฑ์ท่ีสิน้เปลือง
เงินทองอยา่งมากในทางสติปัญญาความรู้ประสบการณ์ตลอดจนอุดมการณ์ของชุมชนกลบัถูกท า
ให้ล้าสมัยซึ่งมีผลมาจากความรู้และอุดมการณ์นัน้ถูกท าให้เปลี่ยนไปจากวิถีชีวิตของเกษตรกร
ปลูกพืชท่ีมีความหลากหลายผสมผสานมีชีวิตแบบพออยู่พอกินไปสู่วิ ถีชีวิตของเกษตรกรท่ี
เพาะปลกูพืชเศรษฐกิจไม่มีอ านาจก าหนดราคาพืชผลท่ีตนเองเพาะปลกูสง่ผลให้เกิดหนีส้ินและไม่
มีความรู้ท่ีจ าเป็นส าหรับการผลิตแบบสมัยใหม่ (ตามแนวทางทฤษฎีภาวะทนัสมัย) ขาดแคลน
ปัจจยัตา่งๆที่ใช้ในการผลติทัง้นีเ้พราะเน่ืองจากวา่ทรัพยากรธรรมชาติได้ถกูใช้หมดไปอย่างรวดเร็ว
สง่ผลให้ชุมชนชนบทต้องกลายเป็นผู้ ท่ีต้องพึ่งพาผู้ อ่ืนท่ีอยู่นอกชุมชนขาดซึ่งศกัด์ิศรีและมีหนีส้ิน
มากขึน้ในสภาพเช่นนีค้วามรู้ประสบการณ์วิถีชีวิตแบบดัง้เดิมกลายเป็นสิ่งล้าสมัย วฒันธรรมและ
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คา่นิยมที่ดีงามซึง่เป็นภมิูคุ้มกนัของสงัคมไทยเร่ิมเสือ่มถอยโดยเฉพาะกลุม่เด็กและเยาวชนท่ีหนัไป
ช่ืนชมวฒันธรรมอ่ืนแบบใหม่ ยอมรับวฒันธรรมท่ีไม่พึงประสงค์มากขึน้ ขณะท่ีวฒันธรรมและภูมิ
ปัญญาท้องถ่ินถูกละเลย มีการถ่ายทอดสูค่นหมู่น้อย  ขาดการสืบสานอย่างต่อเน่ือง  ระบบคุณ
ค่าท่ีดีงามของไทยเสื่อมถอยทัง้เร่ืองจิตสาธารณะ ความเอือ้อาทร การช่วยเหลือซึ่งกันและกัน  
ระบบคณุคา่ที่ดีงามลดลงเน่ืองจากการจดัการศกึษาท่ีผา่นมาไม่สามารถพฒันาการเรียนรู้ของคน
ไทยให้สามารถปรับตวัและรู้เท่าทนัการเปลี่ยนแปลงได้อย่างเหมาะสมจึงมีผลต่อการเสื่อมถอย
ของวฒันธรรม น าไปสูปั่ญหาต่างๆ ทางสงัคมตามมา (นิธิเอียวศรีวงศ์, 2538: 32-34; พฤทธ์ิ  ศิริ
บรรณพิทกัษ์, 2553: 25-32) 

ภูมิปัญญาด้านการแพทย์แผนไทยเองก็ถูกละเลย มีการถ่ายทอดสู่คนหมู่น้อย  
ขาดการสบืสานอยา่งตอ่เน่ือง  กระบวนการท่ีส าคญัในการรักษาของหมอสมุนไพรรุ่นเก่าๆ จะลด
น้อยหายลงไป เน่ืองจากหมอรุ่นปัจจุบนัท่ีสบืทอดวิชาอยู่ได้ตดัหรือลดขัน้ตอนต่างๆ ลงเพราะเห็น
ว่ายุ่งยากและไม่เหมาะสมกับสภาพสงัคมในปัจจุบัน และส่วนมากหยุดหรือเลิกการถ่ายทอด
ความรู้ให้กบัเด็กรุ่นหลงั เน่ืองมาจากสาเหตุประการหนึ่งคือ โครงสร้างของครอบครัวเปลี่ยนจาก
ครอบครัวขยายไปสู่ครอบครัวเด่ียวมากขึน้ หรือครอบครัวเหลือแต่เด็กเล็กกับผู้สูงอายุ ท าให้
กระแสการสบืทอดความรู้ในการรักษาโรคตา่งๆ ท่ีเคยมีมาขาดช่วงไป (ประดิษฐ์  จิระเดชประไพ, 
2540) 

การพฒันาประเทศท่ีผ่านมานัน้ได้อาศยัตวัแบบของการพฒันาจากภายนอกท า
ให้เกิดการพึง่พาภายนอกทัง้สงัคม เศรษฐกิจ การเมือง แม้แตว่ฒันธรรม ภายในประเทศเองก็ต้อง
พึ่งพาเมืองจนชนบทเกิดความอ่อนแอเช่นกัน ท าให้วฒันธรรมท้องถ่ินด้อยค่าลงไป  สงัคมมีการ
เปลีย่นแปลง การถ่ายทอดความรู้มีการเปลีย่นปลงทัง้ผู้ รู้ท่ีเคยเป็นคนท่ีอยู่ในชุมชนท่ีมีความรู้กลบั
ต้องเป็นคนภายนอก ความรู้ท่ีมีอยู่สัง่สมมากลายเป็นของไร้ค่า  กระบวนการเรียนรู้เปลี่ยนไปทุก
อยา่งเป็นไปตามต้นแบบคือตะวนัตก เม่ือขาดรากเหง้าไปแล้วจึงเกิดความอ่อนแอขึน้ดงันัน้เราจึง
ต้องพยายามพึ่งตนเองเพื่อสร้างความเข้มแข็งให้เกิดขึน้ในชุมชนและประเทศ การพึ่งตนเองให้
ความหมายการพฒันาวา่ก้าวไปข้างหน้าแตต้่องอยูบ่นพืน้ฐานของชุมชน ต้องกลัน่กรองเลือกเฟ้น
ให้ตรงตามความต้องการและศักยภาพท่ีเรามี และตามกระแสพระราชด ารัสเก่ียวกับเศรษฐกิจ
พอเพียง  ท าให้เกิดความคิดวา่  เราควรกลบัมามองและเห็นคณุคา่ในสิง่ท่ีเรามี  เราเป็น  และใช้ให้
เกิดประโยชน์สงูสดุ  แทนท่ีจะหลงใหล และวิ่งไลก่บัสิง่ท่ีประเทศอ่ืนเขามี เขาเป็น แตค่วามจริงแล้ว
ประเทศไทยร ่ารวยทัง้ทรัพยากรที่มีมากมาย  ภมิูปัญญาที่สัง่สมมา รอการน าไปใช้ไปพฒันาอย่าง
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ถูกวิธี (ศรีศกัด์ิ วัลลิโภดม, 2538: 108; เสน่ห์  จามริก, 2537: 236; สภุาภรณ์  ปิติพร, 2545: 65;        
อรศรี งามวิทยาพงศ์, 2549: 64-65) 

สรุปได้วา่การพฒันาตามแบบตะวนัตกนีไ้ด้สง่ผลให้เกิดชุมชนชนบทพึง่พาภายนอก
มากขึน้  การพึ่งตนเองของชุมชนชนบทนัน้นับได้ว่าเป็นปัจจัยส าคัญต่อการด ารงอยู่ของชุมชน
ชนบทเองทัง้นีเ้น่ืองจากวา่หากคนในชุมชนสามารถพึง่ตนเองได้ไม่ว่าจะเป็นในเร่ืองเศรษฐกิจท่ีจะ
สามารถด าเนินกิจกรรมทางเศรษฐกิจโดยไม่ต้องอาศยัปัจจยัภายนอกอยา่งมากเช่นในปัจจุบนัหรือ
การพึง่ตนเองทางสงัคมท่ีคนในชุมชนจะสามารถช่วยเหลือเกือ้กูลกันและกันได้เช่นครอบครัวใดมี
สิง่ใดขาดเหลอืก็สามารถแบ่งปันกันได้ซึ่งท่ีกลา่วมานีจ้ะเป็นสว่นส าคญัท่ีท าให้ความสมัพนัธ์ของ
คนในชุมชนให้มีความเป็นอันหนึ่งอันเดียวกันและเป็นกลไกทางสงัคมท่ีส าคัญท่ีจะเป็นอ านาจ
ตอ่รองกบัทนุทางเศรษฐกิจและการควบคมุทางสงัคมจากคนภายนอกชุมชนได้  

ในการพึง่พาตนเองทางสขุภาพนัน้นอกจากชุมชนจะมีความเข้มแข็งทางวฒันธรรม
และได้รับการสนับสนุนจากองค์กรภายนอกแล้วการพึ่งตนเองยังเกิดจากการมีระบบนิเวศน์ท่ี
สมบูรณ์  ระบบอาหารท่ีมั่นคงมีระบบการแพทย์พืน้บ้านและสมุนไพรที่หลากหลายใช้ประโยชน์ใน
การแก้ปัญหาสขุภาพชุมชนได้  แม้กระนัน้พลวัตการเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดขึน้ทัง้ภายในและภายนอก
ชุมชนท าให้เกิดสภาพแวดล้อมใหม่และ การท่ีลูกหลานไปศึกษา ไปท างานในเมือง อาจท าให้การ
พึ่งพาตนเองตามความหมายของชีวิตชนบทและวัฒนธรรมท้องถ่ินไม่จับใจคนเหลา่นี ้อุดมคติและ
แรงบนัดาลใจของเขาอาจแตกต่างจากรุ่นเดิม การแสวงหาเส้นทางการพึ่งพาตนเองอาจเปลี่ยนไป
ตามอุดมคติของคนรุ่นใหม่ (โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์ และคณะ, 2547: 296-297)  

โอสถวิถีไทยเป็นความรู้ เป็นภูมิปัญญาท่ีมีอยู่ในชุมชนอยู่มาอย่างยาวนานและ
ยังแฝงด้วยคุณธรรม จริยธรรม อันเป็นสิ่งท่ีคนไทยสามารถน ามาใช้มาพัฒนาให้เกิดผลท่ี
ตอบสนองความพอประมาณ ความมีเหตุผลและสร้างภูมิคุ้มกัน ท่ีสามารถใช้สิ่งท่ีมีอยู่ในบ้านใน
ชุมชนในประเทศ ให้ในการเยียวยารักษาโรค รักษาสขุภาพโดยไม่ต้องพึ่งพายา เทคนิคราคาแพงท่ี
แฝงผลประโยชน์จากภายนอกท่ีแปรเปลีย่นอยา่งรวดเร็วจนหากเราไม่ตัง้หลกัให้ดีย่อมต้องวิ่งตาม
วิทยาการเหลา่นีอ้ยู่ตลอดเวลาพร้อมกับราคาท่ีสงูขึน้อย่างไม่หยุดยัง้ ดงันัน้การสามารถน าโอสถ
วิถีไทยมาใช้ในวิถีชีวิตไทยแล้วย่อมสามารถพฒันาประเทศตามแนวพึ่งพาตนเองอย่างยัง่ยืนได้
อยา่งแนน่อน 

2.1.4.2 มิติทัง้ 3 จากสุขภาพองค์รวม 
การพฒันาอย่างยัง่ยืนเป็นการพฒันาท่ีมุ่งเน้นการสร้างความสมดุลใน 3 มิติ 

ได้แก่สงัคม เศรษฐกิจ และสิ่งแวดล้อม โดยการพัฒนาทุกด้านล้วนแล้วแต่มีความสมัพันธ์และ
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เก่ียวเน่ืองกันดงันัน้หากการพฒันาให้เกิดความสมดุลทัง้ 3 มิติแล้วภาวะของมนุษย์ท่ีสมบูรณ์ทัง้
ทางกาย ทางจิต ทางปัญญา และทางสงัคมเช่ือมโยงกนัเป็นองค์รวมอย่างสมดุลครอบคลมุทุกมิติ
ของชีวิต และยงัสมัพนัธ์กบัสิง่แวดล้อมซึง่ตา่งเช่ือมโยงสมัพนัธ์กนัอยา่งใกล้ชิด   ยากท่ีจะแยกออก
จากกันเป็นสว่นๆ ได้ พระธรรมปิฎก (ป.อ.ปยุตฺโต)(2542: 230) ได้กลา่วถึงดุลยภาพของชีวิตท่ีมี
ความสมัพันธ์กับสุขภาพองค์รวมซึ่งสุขภาพของคนเราต้องการดุลยภาพในมิติในการพัฒนาท่ี
ยัง่ยืนดงันี ้

มิติทางสังคมเป็นการพฒันาคนและสงัคมให้เช่ือมโยงกบัการพฒันาเศรษฐกิจ 
ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมได้อย่างสมดุล โดยพฒันาคน เป็นการสร้างสขุภาพองค์รวม
เพื่อสง่เสริมสขุภาวะให้แก่คน ทัง้ด้านกาย จิต จิตวิญญาณและสงัคม  

ดุลยภาพทางร่างกายท าให้มีสุขภาพดี เม่ือสว่นต่างๆของร่างกายท างานได้ดี
เป็นสดัสว่นท่ีพอดีแล้วสขุภาพก็จะดี ดุลยภาพทางจิตใจ เป็นศูนย์กลางอันยิ่งใหญ่ท่ีจะรักษาดุลย
ภาพของชีวิตซึ่งจะสมัพันธ์กับร่างกาย ถ้าร่างกายเสื่อมโทรมอาจท าให้จิตใจเสื่อมโทรมตาม
ร่างกาย ใจเสยีสมดลุก็ท าให้กายเสยีไปด้วย คนท่ีรู้จักปฏิบติัเม่ือร่างกายเสียสมดุลก็เอาใจมาช่วย
ท าให้กายกลบัมาดีได้อีก และดุลยภาพทางสงัคมท าให้คนในสงัคมอยู่ร่วมกันด้วยดี การมีแบบ
แผน กฎเกณฑ์ท่ีใช้ในการอยูร่่วมกนั มีการเกือ้กลูกนั ในครอบครัว ในชุมชน  

มิติทางส่ิงแวดล้อมในวิถีของสุขภาพองค์รวมเป็นการอยู่ร่วมกับธรรมชาติ
อย่างเกือ้กูลกันท าให้คนและธรรมชาติอยู่ร่วมกันอย่างสมดุล การท่ีสิ่งแวดล้อมรอบตัวมีความ
สมดุลท าให้สขุภาพดีไปด้วย สิ่งแวดล้อมเสียสขุภาพย่อมเสียตามไปด้วยไม่ว่าจะเป็นอากาศ น า้ 
ดิน ฯลฯ 

มิติทางเศรษฐกิจในวิถีของสขุภาพองค์รวมแล้วเป็นการสร้างสขุภาวะให้แก่
คนซึง่ดลุยภาพท่ีต้องน ามาใช้ทางเศรษฐกิจคือชีวิตการด ารงอยูเ่พื่อการท ามาหาเลีย้งชีพ ถ้าเราท า
ได้ดีมีดุลยภาพชีวิตของเราเป็นอยู่ได้ดี ยกตัวอย่างเช่นคนเรานีมิ้ใช่ก าลงัร่างกายจะแข็งแรง
ตลอดเวลา บ้างครัง้อาจเจ็บป่วย อาจต้องใช้เงิน อาจไม่สามารถท างานได้ คนเราจึงต้องวาง
แผนการด าเนินชีวิต การดแูลสขุภาพเพื่อไม่ให้เกิดการเจ็บป่วยสง่ผลกระทบถึงวิถีชีวิตการท ามาหา
เลีย้งชีพ 

ดงันัน้การพัฒนาสุขภาพองค์รวมจึงเป็นสิ่งท่ีมีความสมัพันธ์กับการพฒันาท่ี
ยัง่ยืนโดยหากมีการพฒันาที่ยัง่ยืนในมิติทัง้ 3 ยอ่มสง่เสริมสขุภาพองค์รวม ในท านองเดียวกันการ
พฒันาสขุภาพองค์รวมให้เกิดดลุยภาพแล้วยอ่มสง่ผลถึงการพฒันาที่ยัง่ยืนตอ่ไปเช่นกนั 
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2.2 โอสถวิถีไทย 

2.2.1 ความหมายและความส าคัญ 
โอสถ ตามความหมายในพจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พ.ศ. 2542 (1402) 

หมายความวา่ ยาแก้โรค ยารักษาโรค เคร่ืองยา โดยในการรักษาโรคและการดูแลสขุภาพของคน
ไทยตามวิถีไทยนัน้มีการใช้ยา แตเ่รียกยานัน้มีแตกต่างกันทัง้จากการเรียกโดยทัว่ไปและการเรียก
ในพระราชบัญญัติต่างๆ มีทัง้ยาแผนไทย ยาแผนโบราณ สมุนไพร ยาสมุนไพร ยาไทย โดยมี
ความหมายดงันี ้

ยาแผนไทยตามพระราชบญัญัติคุ้มครองและสง่เสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย 
พ.ศ.2542 หมายความวา่ ยาท่ีได้จากสมนุไพรโดยตรงหรือท่ีได้จากการ ผสม ปรุง หรือแปรสภาพ
สมุนไพรและให้หมายความรวมถึงยาแผนโบราณตามกฎหมายว่าด้วยยา ต ารับยาแผนไทย 
หมายความวา่สตูรซึง่ระบุกรรมวิธีการผลิตและสว่นประกอบสิ่งปรุงท่ีมียาแผนไทยรวมอยู่ด้วยไม่
วา่สิง่ปรุงนัน้จะมีรูปลกัษณะใด (กรมพฒันาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก, 2550: 2) 

ยาแผนโบราณในพระราชบัญญัติยาพ.ศ. 2510 แก้ไขฉบับท่ี 3พ.ศ. 2522 ให้
ความหมายไว้วา่ หมายถึงต ารับยาดัง้เดิมหรือต ารับยาจากสมุนไพรท่ีมีการแปรสภาพ ผสม หรือ
ปรุงเป็นยาเพื่อการตรวจวินิจฉัย บ าบดัรักษา หรือป้องกันโรคหรือส่งเสริมสุขภาพร่างกายของ
มนษุย์หรือสตัว์ มีการใช้ในประเทศไทย (กรมพฒันาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก , 
2552) และตามประกาศกระทรวงสาธารณสขุเร่ืองระบุต ารายาพ .ศ. 2549 ระบุต ารายาแผน
โบราณ (ราชกิจจานุเบกษา ฉบบัประกาศทัว่ไป เลม่ 123 ตอนพิเศษ 112  ง  วนัท่ี  20 ตุลาคม 
2549) 

ยาท่ีแพทย์แผนไทยหรือแผนโบราณคิดค้นปรุงแต่งขึน้เป็นยาอีกประเภทหนึ่งจาก
ความหมายท่ีก าหนดไว้ในพระราชบัญญัติยา พ.ศ. 2510 แก้ไขฉบับท่ี 3พ.ศ. 2522 โดย
ความหมายของยาแผนโบราณและยาสมนุไพรนัน้  มิได้ครอบคลมุถึงยาท่ีแพทย์แผนไทยหรือแผน
โบราณคิดค้นปรุงแต่งขึน้  เพื่อรักษาคนไข้ของตนเอง  โดยท่ียาเหลา่นัน้ มิได้อยู่ในเงื่อนไขตามท่ี
กฎหมายบญัญัติไว้ (อาทร ริว้ไพบูลย์, 2530: 80-81) 

ยาไทย  ปารณัฐ สขุสทุธ์ิ (2545: 6-7)  ได้ให้ความหมาย ครอบคลมุความหมายยา
แผนไทย ยาแผนโบราณและยาสมุนไพรตาม พ.ร.บ.ยา  รวมทัง้จากพืช สตัว์ แร่ธาตุ ในลกัษณะ
และวิธีการท่ีแพทย์แผนไทยปรุงและใช้ส าหรับรักษาความเจ็บป่วย  

สมนุไพรตามพระราชบญัญัติคุ้มครองและสง่เสริมภมิูปัญญาการแพทย์แผนไทย พ.ศ.
2542หมายความวา่ พืช สตัว์ จุลชีพ ธาตวุตัถุ สารสกัดดัง้เดิมจากพืชหรือสตัว์ท่ีใช้หรือแปรสภาพ
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หรือผสมหรือปรุงเป็นยาหรืออาหารเพื่อการตรวจวินิจฉยั บ าบดัรักษา หรือป้องกนัโรค หรือสง่เสริม
สุขภาพร่างกายของมนุษย์หรือสัตว์และให้หมายความรวมถึงถ่ินก าเนิด หรือถ่ินท่ีอยู่ของสิ่ง
ดงักลา่วด้วย (กรมพฒันาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก, 2550: 2) 

สุมนต์ทิพย์  คงตัน (2547 : 82) ให้ความหมายสมุนไพรหมายถึ ง ผลิตผลจาก
ธรรมชาติได้จาก พืช  สตัว์ และแร่ธาตุ ใช้เป็นยาหรือผสมกับสารอ่ืนตามต ารับยาเพื่อบ าบดัโรค  
บ ารุงร่างกาย หรือท่ีใช้เป็นยาพิษ  เช่น กระเทียม น า้ผึง้  รากดิน(ไส้เดือน) เขากวางอ่อน ก ามะถัน  
ยางนอ่ง โลติ่น้  สว่นยาสมนุไพรคือยาท่ีได้จากพืช  สตัว์ และแร่ธาตท่ีุมิได้ผสม ปรุง หรือแปรสภาพ 
สว่นสมพร ภติูยานนัท์ (2527) ให้ความหมาย สมนุไพรวา่หมายถึง พืชท่ีใช้ท าเป็นเคร่ืองยา 

ตามพระราชบญัญัติยา พ.ศ. 2510 แก้ไขฉบบัท่ี 3 พ.ศ. 2522 ให้ความหมายสมนุไพร
ว่าหมายความถึง พืช สตัว์ จุลชีพ ธาตุวตัถุสารสกัดดัง้เดิมจากพืชหรือสตัว์ ท่ีใช้หรือแปรสภาพ 
หรือผสม หรือปรุงเป็นยาหรืออาหาร  เพื่อการตรวจวินิจฉัย บ าบัดรักษา หรือป้องกันโรคหรือ
สง่เสริมสขุภาพร่างกายของมนุษย์หรือสตัว์ การใช้สมุนไพรส าหรับรักษาโรค หรืออาการเจ็บป่วย
ตา่งๆ นีจ้ะต้องน าเอาสมุนไพรตัง้แต่สองชนิดขึน้ไปมาผสมรวมกันซึ่งจะเรียกว่า "ยา" ในต ารับยา
นอกจากพืชสมนุไพรแล้วยงัอาจประกอบด้วยสตัว์และแร่ธาตอีุกด้วย เราเรียกพืช สตัว์หรือแร่ธาตท่ีุ
เป็นสว่นประกอบของยานีว้า่ "เภสชัวตัถ"ุ (กรมพฒันาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก , 
2552: ออนไลน์)   

ยาสมนุไพรสมพร ภติูยานนัท์ (2527) ให้ความหมายว่า ยาท่ีได้จากสว่นของพืช สตัว์ 
และแร่ ซึง่ยงัมิได้ผสมปรุงหรือ แปรสภาพสว่นการน ามาใช้ อาจดดัแปลงรูปลกัษณะของสมุนไพร
ให้ใช้ได้สะดวกขึน้เช่น น ามาหัน่ให้มีขนาดเลก็ลง หรือน ามาบดเป็นผงเป็นต้น  และยงัมีสตัว์และแร่
ธาตอ่ืุนๆ อีกท่ีเป็นสมนุไพร โดยสมนุไพรที่เป็นสตัว์ได้แก่ เขา หนงั กระดกู ดี หรือเป็นสตัว์ทัง้ตวัก็มี 
เช่นตุ๊กแกไส้เดือน ม้าน า้  ส่วนแร่ธาตุนัน้ วันดี  กฤษณพันธ์ (2539 : 3) กลา่วว่า แร่ท่ีใช้เป็นยา
บอ่ยๆ เช่น เกลอืสนิเธาว์  น า้ปนูใส  เกลอืแกง เป็นต้น 

การน าสมนุไพรมาใช้ประโยชน์ตามวิธีการใช้แบง่ได้ 3แบบคือ  

1) การน ามาใช้จากพืชโดยตรงไม่มีการแปรสภาพเช่นการใช้ผกับุ้ งทะเลดบัพิษ
แมงกะพรุน 

2) การแปรรูปเบือ้งต้นเช่นการคัน้น า้ การต้ม การบด  
3) การสกดัสารเคมีมาผลติยา คือปัจจุบนัมีผู้พยายามศึกษาค้นคว้าเพื่อพฒันา

ยาสมุนไพรให้สามารถน ามาใช้ในรูปแบบท่ีสะดวกยิ่งขึน้เช่น น ามาบดเป็นผงบรรจุแคปซูล ตอก
เป็นยาเม็ดเตรียมเป็นครีมหรือยาขีผ้ึง้เพื่อใช้ทาภายนอก เป็นต้น 
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ในการศึกษาวิจัยเพื่อน าสมุนไพรมาใช้เป็นยาแผนปัจจุบันนัน้ได้มีการวิจัยอย่าง
กว้างขวางโดยพยายามสกัดสารส าคัญจากสมุนไพรเพ่ือให้ได้สารท่ีบริสุทธ์ิศึกษาคุณสมบัติ
ทางด้านเคมี ฟิสิกส์ของสารเพ่ือให้ทราบว่าเป็นสารชนิดใดตรวจสอบฤทธ์ิด้านเภสชัวิทยาใน
สตัว์ทดลองเพื่อดูให้ได้ผลดีในการรักษาโรคหรือไม่เพียงใดศึกษาความเป็นพิษและผลข้างเคียง 
เม่ือพบว่าสารชนิดใดให้ผลในการรักษาท่ีดีโดยไม่มีพิษหรือมีพิษข้างเคียงน้อยจึงน าสารนัน้มา
เตรียมเป็นยารูปแบบท่ีเหมาะสมเพื่อทดลองใช้ตอ่ไป (เย็นใจ เลาหวณิช, 2535: 41) 

ตามแนวคิดทางสงัคมวิทยาและมานุษยวิทยาการแพทย์ ของ Arthur  Klienman 
(1980 อ้างถึงใน ปารณฐั สขุสทุธิ, 2545) ได้แบง่การดแูลสขุภาพโดยใช้สมนุไพรเป็น 3 ระบบคือ  

1) การใช้ในประชาชน เป็นการใช้ในครัวเรือนโดยชาวบ้านทัว่ไปเอง 
2) การใช้ในระบบการแพทย์แผนไทยดัง้เดิมซึง่แบ่งเป็นระบบการแพทย์พืน้บ้าน

ไทย ระบบการแพทย์แผนไทย   
3) การใช้สมนุไพรในระบบการแพทย์แผนปัจจุบนั 

การใช้ยาสมุนไพรและยาไทยนัน้ในแต่ละระบบมีการใช้  วิธีการ มีความเช่ือ หลกั
แนวคิดท่ีแตกตา่งกนัซึง่สง่ผลตอ่คณุคา่และการสบืทอดโอสถวิถีไทยตอ่ไป 

วิ ถีการแพทย์แผนไทยตามปรัชญาหรือหลักการแพทย์แผนไทยนัน้ ร่างกาย
ประกอบด้วยธาตทุัง้ 4 คือธาตุดิน น า้ ลมและไฟ และได้รับอาหารหลอ่เลีย้งร่างกายให้เจริญและ
ด ารงอยู ่ หากธาตใุนร่างกายไม่สมบูรณ์จะเกิดเจ็บป่วย  ซึ่งอาจเกิดจากการเปลี่ยนแปลงฤดูกาล
หรือพฤติกรรมที่ท าให้เสยีสมดลุเช่นการนอนดกึ  การได้รับอาหารท่ีบูดเสยีเป็นต้น ก็เป็นเหตุให้เกิด
การผิดปกติของดี เสมหะ และลม หรือการเจ็บป่วยจากถูกสตัว์มีเขีย้ว งา มีพิษ หรือถูกท าร้ายทุบ 
ถอง โบย ตี   (อดิศกัด์ิ สตัย์ธรรม และคณะ, 2550: 5)การแพทย์แผนไทยหล่อหลอมตวัขึน้เป็น
ทฤษฎีการแพทย์แผนไทยมีหลกัการอธิบายชัดเจนมีการสืบทอดมายาวนานมีวิวฒันาการไม่หยุด
น่ิง  มีวิถีหรือองค์รวมความรู้ในการดูแลสขุภาพทัง้การสง่เสริม การรักษา การฟืน้ฟูร่างกาย จิตใจ 
สงัคมและสิ่งแวดล้อมโดยใช้องค์ความรู้ของตนเองของคนไทยมีความสอดคล้องกับวิถีชีวิตไทย 
(เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ: 2548, 9-13) การรักษาจึงไม่ใช่แค่การกินยา ไม่ได้รักษาแต่คนป่วยแต่
รวมถึงจิตใจ ครอบครัว ชุมชน สงัคม สิง่แวดล้อม หลอ่หลอม ผสมผสานเข้าไปในวิถีชีวิตอยา่งผสม
กลมกลืนเป็นแบบแผนตัง้แต่เกิดจนตาย ทัง้อาหารการกิน สมุนไพร การรักษาโรค ไปจนถึงการ
ด าเนินชีวิตอ่ืนๆในสงัคม (โกมาตร  จึงเสถียรทรัพย์, 2532: 212) 

ปรัชญา  องค์ความรู้ และวิถีปฏิบัติเพื่อการดูแลสุขภาพและการบ าบัดรักษาโรค 
ความเจ็บป่วยของประชาชนไทยแบบดัง้เดิม สอดคล้องกับขนบธรรมเนียมวฒันธรรมไทยและวิถี
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ชีวิตแบบไทย  วิถีการปฏิบติัของการแพทย์แผนไทยประกอบด้วยการใช้สมุนไพรด้วยการต้ม  การ
อบ  การประคบ  การปัน้ลกูกลอนเป็นต้น  หตัถบ าบัด การรักษากระดูกแบบดัง้เดิม การใช้พุทธ
ศาสนาหรือพิธีกรรมเพื่อดูแลรักษาสุขภาพจิต  การคลอด การดูแลสุขภาพแบบไทยเดิมและ
ธรรมชาติบ าบดัซึ่งได้จากการสะสมและถ่ายทอดประสบการณ์อย่างเป็นระบบ โดยการบอกเล่า 
การสงัเกต  การบนัทกึ การวิเคราะห์ วิจยั (สมพร ภติูยานนัท์, 2546: 38) 

องค์ความรู้การแพทย์พืน้บ้านเป็นความรู้ท่ีสืบทอดผ่านประสบการณ์ตรงและเรียนรู้
จากการปฏิบัติเป็นหลกัความรู้สว่นหนึ่งเป็นการบอกเล่าสืบต่อในระบบเครือญาติหรือระหว่าง
ผู้สนใจท่ีขอร ่าเรียนหรือ “ต่อวิชา”  จากผู้ รู้ความรู้อีกสว่นหนึ่งอาศยัการท่ีหมอพืน้บ้านเติบโตใน
วฒันธรรมท้องถ่ินและซมึซบัความรู้สกึนกึคิดศรัทธาและวิธีคิดในชุมชนเป็นพืน้ฐานและอาศยัการ
ประจักษ์แจ้งเชิงรหสันัยและประสบการณ์เหนือธรรมชาติเป็นกระบวนการส าคญัในการเข้าถึง
ความรู้ตา่งมิติความรู้และวิถีปฏิบติัท่ีเก่ียวข้องจึงสมัพนัธ์อย่างใกล้ชิดกับจักรวาลทศัน์ของท้องถ่ิน
และเป็นความเข้าใจท่ีอาศยัการถ่ายทอดผ่านสื่อภาษาสญัลกัษณ์และพิธีกรรมท่ีมีรากฐานทาง
วฒันธรรมร่วมกันของชุมชน  (สมพร ภูติยานนัท์, 2546: 38; กรมพฒันาการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลอืก, 2552: ออนไลน์) 

ดงันัน้ค าวา่โอสถวิถีไทย จึงหมายถึงวิถีชีวิตของคนไทยในการใช้สมุนไพร และยาไทย
เพื่อการดแูลสขุภาพและการรักษาตามวิถีการแพทย์แผนไทย ซึ่งรวมการแพทย์พืน้บ้านท่ีพบได้ 4
ระดบัคือระดบัวิถีชาวบ้านคือ วิถีชีวิตการกินอยู่  วิธีคิดต่อการกินอยู่  การสมัพนัธ์กับผู้ อ่ืนระดับ
แบบแผนของการปฏิบติัตวัในวิถีชีวิตระดบัภมิูปัญญาที่อยูใ่นยามเจ็บป่วยแล้ว คนพึง่ตวัเองได้โดย
ไม่ต้องพึ่งหมอ  และระดบัหมอพืน้บ้าน  และวิถีการแพทย์แผนไทยยังรวมถึงการแพทย์แผนไทย
และการแพทย์แผนไทยประยกุต์ ท่ีล้วนมีหลกัการหรือปรัชญาการแพทย์องค์รวมตามวิถีไทย 

 
2.2.2 กฎหมายและระเบียบที่เก่ียวข้อง 

ในยุคสมัยของการเปลี่ยนแปลงไปสูค่วามทนัสมัยนัน้กระบวนทศัน์การแพทย์แผน
ไทยได้เร่ิมถกูจ ากดัด้วยกฎหมายฉบบัแรกท่ีใช้ในการควบคมุการประกอบวิชาชีพทางการแพทย์ใน
ประเทศไทยนัน่คือ พระราชบญัญัติการแพทย์ พ.ศ. 2466 ซึง่ได้นิยามความหมายของโรคศิลปะว่า
หมายถึงการบ าบดัโรคทางยาและทางผา่ตดัรวมทัง้การผดงุครรภ์ การช่างฟัน การสตัวแพทย์  การ
ปรุงยา การพยาบาล การนวดหรือการรักษาผู้ บาดเจ็บ ป่วยไข้โดยประการใดๆ การแพทย์ใน
กฎหมายฉบับดังกล่าวมีความหมายกว้างมากครอบคลุมถึงการบ าบัดโรคทางยาทุกอย่าง ซึ่ง
การแพทย์แผนไทยทุกแบบต้องขึน้ทะเบียน การต่อมามีการตราพระราชบัญญัติควบคุมการ
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ประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2479 ยกเลกิพระราชบญัญัติการแพทย์ เดิมแล้วได้แยกการประกอบโรค
ศิลปะออกเป็นแผนปัจจุบนัและแผนโบราณ โดยก าหนดให้การประกอบโรคศิลปะแผนโบราณเป็น
การประกอบโรคศิลปะ “ซึ่งศึกษาโดยอาศยัความรู้จากต าราหรือการเรียนสืบต่อกันมา อันมิใช่
การศึกษาตามหลักวิทยาศาสตร์ ” ค าจ ากัดความดังกล่าวจึงเป็นการปิดกัน้การพัฒนาของ
การแพทย์แผนโบราณอยู่เป็นเวลายาวนานเพราะหากมีการศึกษาพฒันาตามหลกัวิทยาศาสตร์
เม่ือใดก็จะออกนอกกรอบของการแพทย์แผนโบราณท่ีวางไว้   ในปัจจุบันได้มีการประกาศใช้ 
พระราชบญัญัติ การประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542 เปลี่ยนแปลงค าจ ากัดความใหม่ก าหนดให้
การแพทย์แผนไทย หมายถึง การประกอบโรคศิลปะ ตามความรู้หรือ ต าราแบบไทย ท่ีถ่ายทอด 
และ พัฒนา สืบต่อกันมา หรือ ตามการศึกษาจากสถานศึกษาท่ีคณะกรรมการรับรอง  เป็นการ
เปิดทางให้การแพทย์แผนไทยได้พฒันาขึน้ทัง้ในลกัษณะถ่ายทอด และ พฒันา สืบต่อกันมา หรือ 
ตามการศกึษาจากสถานศกึษาท่ีรับรองมาตรฐาน (วิชยั โชควิวฒัน์, 2552: 37-38) 

นอกจากนี มี้กฎหมายเ ก่ียวกับภู มิ ปัญญาการแพทย์แผนไทยโดยตรง คือ
พระราชบัญญัติคุ้ มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย พ.ศ.2542 บัญญัติว่า 
การแพทย์แผนไทยหมายความว่า กระบวนการทางการแพทย์เก่ียวกับการตรวจวินิจฉัย บ าบัด 
รักษา หรือป้องกันโรคหรือการส่งเสริมและฟื้นฟูสขุภาพของมนุษย์หรือสตัว์ การ ผดุงครรภ์ การ
นวดไทยและให้หมายความรวมถึงการเตรียมการผลิตยาแผนไทย และการประดิษฐ์อุปกรณ์และ
เคร่ืองมือทางการแพทย์ ทัง้นีโ้ดยอาศยัความรู้หรือต าราท่ีได้ถ่ายทอดและพฒันาสืบต่อกันมาสว่น
ภมิูปัญญาการแพทย์แผนไทยหมายความวา่พืน้ความรู้ความสามารถเก่ียวกบัการแพทย์แผนไทย 

ตาม พระราชบญัญัติ การประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2542 แบ่งเป็น 2 สาขาคือ สาขา
การแพทย์แผนไทย ได้แก่ เวชกรรมไทย เภสชักรรมไทย การผดุงครรภ์ไทย และสาขาการแพทย์
แผนไทยประยกุต์และให้ความหมายดงันี ้

เวชกรรมไทยหมายความวา่ การตรวจ การวินิจฉยั การบ าบดั หรือการป้องกนัโรคด้วย
กรรมวิธีการแพทย์แผนไทย 

เภสชักรรมไทยหมายความวา่ การกระท าในการเตรียมยา การผลติยาการประดิษฐ์ยา 
การเลอืกสรรยา การควบคมุและ การประกนัคณุภาพยา การปรุงยา และการจ่ายยาตามใบสัง่ยา
ของ ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนไทยและการจัดจ าหน่ายยาตามกฎหมายว่าด้วยยา 
ทัง้นีด้้วยกรรมวิธีการแพทย์แผนไทย 

การผดุงครรภ์ไทยหมายความว่า การตรวจ การบ าบดั การแนะน า และการสง่เสริม
สขุภาพ หญิงมีครรภ์การป้องกนัความผิดปกติ ในระยะตัง้ครรภ์ และระยะคลอด การท าคลอด การ
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ดูแล และส่งเสริมสขุภาพ มารดาและทารก ในระยะหลงัคลอด ทัง้นีด้้วยกรรมวิธีการแพทย์แผน
ไทย 

สว่นการแพทย์แผนไทยประยุกต์ เกิดขึน้จากแนวคิดของ นายแพทย์ อวย เกตุสิงห์ท่ี
ต้องการพฒันาและยกฐานะของการแพทย์แผนไทยโบราณของไทยเราให้มีความเป็นวิทยาศาสตร์
และมีหลกัวิชาการรองรับในการอธิบายคร่ึงหนึ่งขององค์ความรู้ต้องร ่าเรียนหลกัวิชาการทาง
การแพทย์แผนตะวนัตกสามารถใช้เคร่ืองมือทางการแพทย์แผนปัจจุบนัได้บางอย่าง  (ตามท่ีข้อ
กฎหมายก าหนด) สามารถวินิจฉัยตามหลกัการแพทย์ยึดถือหลกัการแพทย์แผนไทยเช่นเดียวกับ
การแพทย์แผนไทยมาจากต าราหรือคมัภีร์เดียวกันเพียงแต่เม่ือถึงขัน้ตอนในการรักษานัน้ ต้อง
รักษาด้วยยาแผนไทยเท่านัน้ นอกจากนัน้ยงัสามารถท าคลอดและให้การบ ารุงแม่และทารกตาม
แนวทางการแพทย์แผนไทยเพื่อสง่เสริมสขุภาพ (กรมพฒันาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์
ทางเลอืก, 2552: ออนไลน์ ) 

ตามพระราชบญัญัติสขุภาพ พ.ศ. 2550 ได้จ าแนกภูมิปัญญาท้องถ่ินท่ีเก่ียวข้องกับ
สขุภาพได้เป็น 3 กลุม่ คือ 

1) ระบบการแพทย์แผนไทย เป็นการดแูลสขุภาพแบบองค์รวม โดยอาศยัความรู้ 
ความสามารถเก่ียวกับการแพทย์แผนไทยท่ีถ่ายทอดและพัฒนาสืบต่อกันมาตัง้แต่ในอดีต เช่น 
รักษาด้วยการใช้สมนุไพร การนวด ประคบ การใช้ธรรมชาติบ าบดั การนัง่สมาธิ 

2) ระบบแพทย์พืน้บ้าน คือ ระบบการดูแลสขุภาพกันเองในชุมชน จนเป็นสว่น
หนึง่ของวิถีการด าเนินชีวิต 

3) การแพทย์ทางเลือก หมายถึง ระบบการแพทย์อ่ืนๆ ท่ีไม่ใช่การแพทย์แผน
ปัจจุบนั แพทย์แผนไทย หรือใช้แพทย์พืน้บ้าน เช่น โยคะ ช่ีกง หรือการฝังเข็ม 

ตามพระราชบญัญัติสขุภาพแสดงถึงการยอมรับการแพทย์พืน้บ้านขึน้มาเป็นอีกระบบ
หนึง่ท่ีมีความส าคญัตอ่วิถีสขุภาพของคนไทย การแพทย์แผนไทยและการแพทย์แผนไทยประยุกต์
อาจกล่าวได้ว่าเป็นการแพทย์ระดับชาติเป็นภูมิปัญญาระดับชาติระดับชาติภูมิ ส่วนในระดับ
ท้องถ่ินยงัมีการแพทย์แผนไทยดัง้เดิมอีกระบบคือการแพทย์พืน้บ้านซึ่งเป็นการดูแลสขุภาพกันเอง
ในชุมชนจนกลายเป็นสว่นหนึ่งของวิถีชีวิตท่ีเก่ียวข้องกับความเช่ือ พิธีกรรม ประเพณี วฒันธรรม
และทรัพยากรท่ีแตกต่างกันในแต่ละท้องถ่ิน (วิชัย โชควิวฒัน,  2546: 12) ซึ่งแม้จะเป็นระบบ
การแพทย์ท่ีมีความแตกต่างหลากหลายอย่างยิ่งนับได้ตัง้แต่การแพทย์ของชาวไทยภูเขาจนถึง
การแพทย์ของกลุม่ชาติพนัธ์ุต่างๆรวมทัง้ระบบการแพทย์ท้องถ่ินในแต่ละภูมิภาคเช่นการแพทย์
ล้านนาและการแพทย์อีสานแต่การแพทย์เหล่านีก็้มีลกัษณะร่วมกันคือเป็นระบบการแพทย์ท่ี
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สมัพนัธ์อยา่งใกล้ชิดกับวิถีชีวิตของท้องถ่ินและเป็นสว่นหนึ่งของวฒันธรรมชุมชนท่ีประกอบด้วย
ระบบวิธีคิดและแบบแผนการปฏิบัติท่ีผสมผสานทัง้ความเช่ือในอ านาจเหนือธรรมชาติการ
บ าบดัรักษาด้วยเวทย์มนตร์คาถาอาคมและสมนุไพรจากธรรมชาติโดยมีพิธีกรรมเป็นองค์ประกอบ
ส าคัญซึ่งอาศัยสื่อภาษาและสญัลกัษณ์ทางวัฒนธรรมอีกทัง้ความเป็นชุมชนเป็นส่วนหนึ่งของ
กระบวนการรักษาโดยผสมผสานทัง้มิติทางกายภาพทางสงัคมและทางนิเวศวิทยาแม้ว่าการแพทย์
พืน้บ้านจะได้รับความยอมรับมากขึน้ภายใต้วาทกรรมภูมิปัญญาท้องถ่ินแต่ก็ยงัเป็นความรู้ชาย
ขอบท่ีถูกเบียดขับและกดทับจากความรู้แบบวิทยาศาสตร์และเป็นระบบการแพทย์ท่ีรัฐไม่ได้
สง่เสริมและไม่ค่อยมีบทบาทในการพฒันาเท่าใดนกัในช่วงท่ีผ่านมารวมทัง้ยงัมีประเด็นถกเถียง
ทางกฎหมายในการรองรับการแพทย์พืน้บ้านท่ีมีความแตกต่างกันไปในแต่ละท้องถ่ินในความ
หลากหลายของการแพทย์พืน้บ้านท่ีด ารงอยูน่ัน้มีการแพทย์พืน้บ้านบางระบบท่ีได้รับความยอมรับ
มากกว่าระบบอ่ืนเช่นการแพทย์ล้านนาการแพทย์อีสานและการแพทย์พืน้บ้านในสว่นท่ีเป็นการ
นวดรวมทัง้รูปแบบอ่ืนๆเช่นการตอกเส้นการย ่าขางการดดัตน การบิดและการกดเป็นต้นส าหรับ
การแพทย์ท่ีเป็นพิธีกรรมและเก่ียวข้องกับอ านาจสิ่งศกัด์ิสิทธ์ิต่างๆ ได้รับความยอมรับอย่างเป็น
ทางการน้อยแตมี่การเรียนรู้และฟืน้ฟูกันระดบัหนึ่งในเครือข่ายหมอพืน้บ้านรวมทัง้มีงานวิจัยบาง
ชิน้ท่ีชีว้า่ความนิยมในพิธีกรรมการรักษาเหลา่นีมี้แนวโน้มเพิ่มขึน้ 

 
2.2.3 วิถีไทย วิถีโอสถ 

2.2.3.1 โอสถวิถีไทยในคัมภร์ีหลวง 
 โอสถวิถีไทยมาจากค าวา่โอสถและวิถีไทยโดยค าว่าโอสถ ตามความหมายใน

พจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พ.ศ. 2542 (1402) หมายความว่า ยาแก้โรค ยารักษาโรค 
เคร่ืองยา โดยในการ ดูแลสขุภาพของคนไทย เป็นวิถีการด าเนินชีวิตตัง้แต่เกิดจนตาย เกิดจาก
ความรู้ ความคิด ความเช่ือ ความสามารถ  ความชัดเจนท่ีคนไทยได้เรียนรู้จากประสบการณ์ท่ีสัง่
สมไว้ในการปรับตัวและการด ารงชีพในระบบนิเวศน์หรือสภาพแวดล้อมทางธรรมชาติและ
สิง่แวดล้อมทางวฒันธรรมที่ได้มีการพฒันาการสบืสานกันมา และภูมิปัญญาเป็นท่ีมาของวิถีชีวิต 
โดยท่ีประกอบไปด้วยหลากหลายเร่ืองราวร้อยรัดกันเข้าอยา่งผสมผสานกลมกลืน (เจือ สตะเวทิน, 
2509 : 181,183; ดาวรัตน์ ชูทรัพย์, 2545: 1;  เอกวิทย์ ณ ถลาง, 2545: 193)ดงันัน้โอสถวิถีไทยจึง
ประกอบด้วยตวัโอสถเองและวิถีของโอสถได้แก่การปฏิบติัและความเช่ือเก่ียวกับโอสถในวิถีชีวิต
ของคนไทย 



39 
 

โอสถวิถีไทยเป็นภูมิปัญญาท่ีถูกสืบทอดมาแต่โบราณโดยการสืบทอดในอดีต
นัน้ทางหนึง่คือ การสบืทอดผา่นต ารับต าราท่ีแพทย์หรือผู้ ท่ีใช้หรือเห็นประโยชน์ทัง้หลายจดบนัทึก
สืบทอดกันมาซึ่งวิถีชีวิตและความเช่ือของคนไทยเร่ืองการเจ็บป่วยนัน้ยงัมีพืน้ฐานเดิมตามท่ีคน
โบราณนับถือผีมาก่อน เม่ือพุทธศาสนาเข้ามาจึงมีพืน้ฐานของพุทธศาสนาด้วยโดยตรงตามท่ี
สมเด็จฯ กรมพระยาด ารงราชานุภาพ (2524: 23-26) ทรงมีพระวินิจฉัยว่า สนันิษฐานว่าเดิม
ทีเดียวคนไทยคงจะถือผีเช่นเดียวกับชนกลุม่อ่ืนท่ียงัมิได้มีศาสนาอันมีธรรมเป็นหลกั ก็นบัถือต่อ
กนัมาแม้เม่ือมีพทุธศาสนาแล้วก็ตาม และพระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ (2504: 185) ได้ทรงกลา่วถึง
วิชาแพทย์วา่คงมาพร้อมๆ ศาสนาพทุธ เห็นจากท่ี คมัภีร์แพทย์ท่ีแทบทกุเลม่อ้างวา่  โกมารภจัผู้ถกู
กลา่ววา่เป็นแพทย์ของพระพทุธเจ้าได้เรียบเรียงไว้หรือมิฉะนัน้ก็มีค าอัญชลีนอบน้อมแก่โกมารภจั
ทกุเลม่ ดงันัน้แพทย์แผนไทยคงจะแพร่หลายมานานหลายร้อยปีแล้วเหมือนกับผู้ ท่ีน าพุทธศาสนา
และไสยศาสตร์เข้ามาซึง่ไม่ปรากฏวา่มาเม่ือใดเช่นกนัและตามท่ีกลา่ววา่ 

...ใครเอามาบอกให้เหมือนกัน  วิชาแพทย์นีก็้คงมาถึงประเทศเรา
พร้อมๆกนักบัศาสนา... 

การท่ีวิชาแพทย์กับศาสนานัน้ถูกน ามาประเทศไทยพร้อมๆกันนัน้ท า ให้
การแพทย์แผนไทยนัน้ผกูพนักบัพทุธศาสนาอยา่งลกึซึง้และอีกสว่นหนึ่งนัน้มีอยู่ในพืน้ท่ีในท้องถ่ิน
ท่ีมีอยูเ่ดิมก่อนท่ีศาสนาจะเข้ามาผสมผสานกนัเป็นวิถีของไทยขึน้มา 

แม้ว่าการแพทย์แผนไทยนัน้จะมีตัวองค์ความรู้อยู่ในตัวคนมากกว่าในต ารา
หรือคัมภีร์ต่างๆ แต่คัมภีร์นัน้ยังเป็นเคร่ืองยืนยันถึงองค์ความรู้ท่ีถูกสืบทอดกันมาแม้ในยุคท่ี
การแพทย์แผนไทยไม่ได้รับความนิยมมากนกั จารึกและคมัภีร์ท่ีคงอยู่นัน้เป็นหลกัให้สามารถสืบ
สาวไปถึงความรู้ท่ีหลงเหลืออยู่ได้เป็นอย่างดี คมัภีร์แพทย์คมัภีร์ยาจึงเป็นต้นเค้าขององค์ความรู้
โอสถวิถีไทย 

จากรากฐานความเช่ือและวฒันธรรมดงักลา่วมาแล้วนัน้จึงเป็นท่ีมาของความ
เช่ือในเร่ืองการเจ็บป่วยและการรักษาโรคในวิถีไทยด้วย แนวคิดต่างๆเหล่านีอ้าจเห็นได้ในต ารา
แพทย์และเภสชักรรมแผนไทย โดยความรู้ท่ีสืบทอดเป็นต ารับต าราทางการแพทย์และเภสชักรรม
ซึง่ตกทอดจากกรุงศรีอยุธยามาจนถึงกรุงรัตนโกสินทร์นัน้ ประโชติ เปลง่วิทยา (2526: 36-27) ได้
ให้ความเห็นไว้ว่าเป็นไปตามประสบการณ์และความเช่ือและประเพณีของไทยโดยมีคมัภีร์ท่ีเป็น
หลกัอยู ่25 คมัภีร์  ได้แก่ 
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1) คมัภีร์ประถมจินดา เป็นคมัภีร์ท่ีน่าจะมีมาตัง้แต่สมัยอยุธยา ได้รับการ
ยกยอ่งวา่เป็นประธานแห่งคมัภีร์ เป็นหลกัของต ารายาไทย ว่าด้วยเร่ืองก าเนิดโลก พรหมปโรหิต
แรกปฐมกาล การปฏิสนธิแห่งทารก ก าเนิดโลหิตระดูสตรี ครรภ์ทวารก าเนิด โรคกุมารและยา
รักษา  การดูแลแม่และเด็ก การอยู่ไฟ ลกัษณะน า้นมครรภ์รักษา ครรภ์วิปลาส ยากุมาร เป็นต้น
(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 85) 

2) คมัภีร์ฉนัทศาสตร์ เป็นคมัภีร์ท่ีมีการเรียบเรียงใหม่โดยพระยาวิชยาธิบดี
(กลอ่ม)เจ้าเมืองจันทบุรี โดยมีเนือ้หากลา่วถึงบทไหว้ครู  จรรยาของแพทย์ ทปั 8 ประการคมัภีร์
ตกักะสิลา อาการไข้และยารักษาก าเนิดโรคภยั  ลกัษณะหญิงน า้นมดี น า้นมชั่ว ต าแหน่งชีพจร
สาเหตแุหง่โรคโรคป่วง 8 ประเภทและยารักษาก าหนดโมงยามท่ีสมัพนัธ์กับโรคโรคท้องร่วงต่างๆ
มรณาญาณสตูรโรคทราง ลกัษณะแพทย์ท่ีดี 

3) คมัภีร์ธาตุวิภงัค์ ว่าด้วยเร่ืองการรักษาโรคตามความพิการของธาตุทัง้ 4 
คือดิน น า้ ลม ไฟ เนือ้หาต่อเน่ืองกับคัมภีร์ธาตุวิวรณ์ เก่ียวกับธาตุทัง้ 4 และการรักษาโรคท่ี
เก่ียวกบัความพิการของธาตทุัง้ 4 ตามฤดกูาลในรอบ 12 เดือน  ซึ่งธาตุทัง้ 4 ต้องสมดุล ต่างอาศยั
ซึง่กนัและกนั หากสิง่ใดแปรปรวนจะเสยีความสมดลุทนัที ฤดกูาลท าให้ร่างกายแปรปรวนได้เช่นกัน
โดยสภาวะของอากาศในแตล่ะฤดท่ีูเปลีย่นแปลงไปหากร่างกายไม่สามารถปรับตวัได้ร่างกายก็จะ
เกิดเสยีความสมดลุและเกิดการเจ็บป่วย (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 313) 

4) คมัภีร์ธาตวุิวรณ์ มีเนือ้หาตอ่จากคมัภีร์ธาตุวิภงัค์ว่าด้วยเร่ืองกองธาตุทัง้ 
4 อธิบายถึงสาเหตุความผิดปกติของธาตุทัง้ 4 รวมถึงการแก้ไข การรักษาธาตุทัง้ 4 ให้ปกติ และ
การใช้สมนุไพรในการรักษา (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 601)  

5) คมัภีร์สมฎุฐานวินิจฉยั ได้รับการยกยอ่งว่าเป็นหลกัของคมัภีร์เวชศาสตร์
ทัง้หลายเช่นเดียวกบัคมัภีร์ประถมจินดา ซึง่นา่จะแตง่มาแล้วตัง้แตส่มยัอยธุยาเช่นเดียวกนั ปรากฏ
หลกัฐานครัง้แรกท่ีในจารึกต ารายาวดัพระเชตุพนฯ  กลา่วถึงมูลเหตุของการเกิดโรค คือธาตุทัง้ 4  
ฤดกูาล  อาย ุถ่ินท่ีอยูอ่าศยั  กาลเวลาและสริุยจกัรวาล  และพฤติกรรม เป็นคมัภีร์ท่ีมีความส าคญั
มากส าหรับการรักษาของแพทย์ท่ีต้องรู้เป็นพืน้ฐาน (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 420) 

6) คัมภีร์วรโยคสาร ว่าด้วยเร่ืององค์ประกอบของแพทย์ท่ีดี 30 ประการ 
ลกัษณะผู้ ป่วย นิมิต โรค การรักษาโรค การเก็บสมนุไพร และท้ายท่ีสดุวา่ด้วยอาหารท่ีมีคุณค่าทาง
โภชนาการ คมัภีร์วรโยคสาร ยงัแสดงถึงปรัชญาการแพทย์แผนไทยและทฤษฎีการแพทย์แผนไทยท่ี
ได้รับอิทธิพลสว่นหนึง่มาจากพทุธศาสนาและกลา่วถึงวา่ น า้  อาหาร ท่ีอยูแ่ละ ยาวา่เป็นการรักษา
อาการผิดปกติของธาตตุา่งๆ (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 465) 
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7) คมัภีร์มหาโชตรัต วา่ด้วยเร่ืองโรคสตรีโดยเฉพาะ คมัภีร์นีป้รากฏหลกัฐาน
ตัง้แต่สมัยอยุธยาในต าราโอสถพระนารายน์ (2199-2231)  และในจารึกต ารายาวดัพระเชตุพนฯ 
เนือ้หายงัมีต ารับยาแก้โรคและโลหิต ยาดองส าหรับอยูไ่ฟ(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 506) 

8) คมัภีร์ชวดาร วา่ด้วยเร่ืองโรคลมและโรคเลอืดซึง่มีความเก่ียวข้องกัน การ
มีชีวิตอยู่ต้องอาศยัเลือดและลม การจับเส้นและการนวดท่ีเช่ือว่าท าให้เลือดและลมเดินเป็นปกติ
นอกจากการใช้ยาเทา่นัน้ (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 545) 

9) คมัภีร์โรคนิทาน แปลว่าเหตุท่ีเกิดโรค มีปรากฏอยู่ในต าราพระโอสถพระ
นารายน์ครัง้กรุงศรีอยธุยา วา่ด้วยเร่ืองเหตแุละสมฏุฐานการเกิดโรค กองธาตุทัง้ 4 เกิน หย่อน หรือ
พิการ(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 570) 

10) คมัภีร์สรรพคณุยาแลมหาพิกดั วา่ด้วยเร่ืองสรรพคุณยา โดยกลา่วว่าการ
รักษาโรคอย่างใดขึน้อยู่กับรสของสมุนไพร รสแต่ละรสมีสรรพคุณยาต่างกัน แยกขณะสด แห้ง 
แบ่งเป็น ราก ต้น ใบ ดอก แก่น กระพี ้ยางและผล(กระทรวงศึกษาธิการ, 2542: 353) สว่นมหา
พิกัดหมายถึงการก าหนดตัวยาหลายหลายอย่างรวมเรียกช่ือเป็นอย่างเดียวและก าหนดสว่นหรื
อปริมาณโดยน า้หนกัตวัยาไว้มากน้อยไม่เท่ากันทัง้นีข้ึน้กับสมุฏฐานของโรค สดัสว่นของตวัยาท่ี
เปลี่ยนไปขึน้อยู่กับรสประธานท่ีต้องการ รสประธานขึน้อยู่กับสมุฏฐานของโรคว่าเกิดจากอะไร 
(ชยนัต์ พิเชียรสนุทร และวิเชียร จีรวงศ์, 2548:35) 

11) คัมภีร์ธาตุบรรจบ ไม่ปรากฏว่าแต่งสมัยใด  ว่าด้วยเร่ืองโรคอุจจาระ
โดยเฉพาะ กลา่วถึงเหตุของโรค ลกัษณะอุจจาระ ยาแก้โรคอุจจาระธาตุ การใช้ยาสมุนไพรชนิด
ต่า งๆ  นอกจากนัน้ยัง เ น้นการป้องกันการเ กิดโรคมากกว่าการ รักษาเ ม่ือ เ กิดโรคแล้ว 
(กระทรวงศกึษาธิการ,2542: 641-642) 

12) คมัภีร์มจุฉาปักขณัฑา วา่ด้วยเร่ืองโรคบุรุษและสตรี  นอกจากนัน้ยงัมีโรค
น่ิว ริดสดีวง มะเร็ง และสมนุไพร (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 668) 

13) คมัภีร์ตกักศิลา ว่าด้วยเร่ืองบรรดาไข้พิษทัง้ปวงหรือโรคระบาด เร่ิมต้น
ด้วยเร่ืองในเมืองตกัศิลาทีมีคนตายจ านวนมาก กลายเป็นเมืองร้าง มีพระฤๅษีผา่นมาจึงชุบชีวิตศพ
ขึน้มาถาม ทา่นจึงแตง่ต ารา “พระคมัภีร์ไข้เหนือแก้ไข้พิษไข้กาฬตกัศิลา ส าหรับแพทย์ไว้ข้างหน้า” 
เป็นการกลา่วถึงโรคร้ายแรงท่ีการรักษาต้องมีความละเอียดรอบคอบ (กระทรวงศึกษาธิการ, 2542: 
692) 

14) คมัภีร์กระษัย “ไกษย” หมายความถึงโรคชนิดหนึง่ท่ีท าให้ร่างกายซูบผอม
ทรุดโทรมและสขุภาพไม่สมบูรณ์ บางต าราใช้กษัย กไษยกไสย หรือกระสยั ว่าด้วยเร่ืองโรคกระษัย 
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26 ประการและยาสมนุไพรตา่งๆ นอกจากนัน้ยงัมียาอายุวฒันะท่ีอาจเป็นปริศนาธรรม ไม่ปรากฏ
วา่แตง่เม่ือใด (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 715) 

15) คมัภีร์อภยัสนัตา วา่ด้วยเร่ืองก าเนิดไข้ โรคทราง และโรคตาทกุชนิด 
16) คมัภีร์มญัชุสารวิเชียร วา่ด้วยเร่ืองโรคลม 10 ประการฯ 
17) คมัภีร์อติสาร วา่ด้วยเร่ืองโรคอุจจาระร่วงฯ 
18) คมัภีร์มขุโรควา่ด้วยเร่ืองโรคในปากและคอ 19 ประการฯ 
19) คมัภีร์จะละนะสงัคหะ วา่ด้วยเร่ืองลกัษณะอุจจาระธาตท่ีุผิดปกติและยา

แก้ 
20) คมัภีร์วารโยคสาร วา่ด้วยเร่ืองลกัษณะนิมิตดีร้าย 30 ประการ 
21) คมัภีร์ธาตอุภิญญาณ วา่ด้วยเร่ืองลกัษณะโรคท่ีเกิดกบัธาต ุ4 
22) คมัภีร์มรณาญาณสตูร เป็นต าราตกทอดมาไม่พบต้นฉบบัเดิม เป็นของ

พระทิพจกัษุ(สดุ) ซึง่ได้รับต าแหนง่เจ้ากรมหมอยาในรัชสมยัพระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยู่หวั 
วา่ด้วยเร่ืองลางร้ายต่างๆท่ีคนไข้เห็นก่อนตายและยาเพื่อสงบระงบัอาการต่างๆกลา่วถึงการบอก
เหตถุึงความตายเขียนเหมือนนิทานผูกเป็นปริศนาต้องอาศยัการตีความโดยไม่ได้บอกถึงผู้บนัทึก
(เสาวภา พรสริิพงษ์, 2537: 39) 

23) คมัภีร์ธาตวุินิจฉยั เป็นคมัภีร์ท่ีถกูอ้างถึงในคมัภีร์ธาตบุรรจบ 
24) คมัภีร์ทิพมาลาวา่ด้วยลกัษณะวณัโรค 
25) คมัภีร์สาโรชเป็นคมัภีร์ท่ีถกูอ้างถึงในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์ 

นอกจากนัน้ในแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ ฉบับโรงเรียนแพทย์แผนโบราณวัด
พระเชตุพนวิมลมังคลาราม (2504: ก) ยงัมีคมัภีร์ สิทธิสาระสงเคราะห์กลา่วถึงโรคล าบองราห ู
คัมภีร์อุทรโรค กล่าวถึงโรคมานต่างๆ คัมภีร์วิถีกุฎฐโรคกล่าวถึง โรคเรือ้นต่างๆ คัมภีร์ไพจิตร
มหาวงศ์ กล่าวถึงโรคฝีต่างๆ นอกจากนีย้ังมีคัมภีร์รัตนมาลา ปุจฉาปักขันธิกาพาธ และต ารา
ปลีกย่อยอีกมากเรียกว่าต ารายาเกร็ดหรือเป็นต ารายาเฉพาะโรค (พระเจ้าบรมวงศ์เธอชัน้ 4 
พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์, 2464: 194)  

คมัภีร์ต่างๆ ท่ีกลา่วมานัน้มีคมัภีร์ท่ีกลา่วถึงเร่ืองของธาตุทัง้ 4 สาเหตุการเกิด
โรค แล้วจึงกลา่วถึงยารักษามากท่ีสดุได้แก่ คมัภีร์ประถมจินดาคมัภีร์ฉันทศาสตร์คมัภีร์ธาตุวิภงัค์ 
คัมภีร์ธาตุวิวรณ์คัมภีร์วรโยคสารคัมภีร์โรคนิทานคัมภีร์ธาตุบรรจบคัมภีร์ กระษัยคัมภีร์ธาตุ
อภิญญาณคมัภีร์ธาตวุินิจฉยัแสดงถึงหลกัของแพทย์แผนไทยท่ีใช้เร่ืองของสมดุลธาตุทัง้ 4 แล้วจึง
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กลา่วถึงยาที่ใช้รักษา แตค่มัภีร์สมฎุฐานวินิจฉยักลา่วถึงสาเหตกุารเกิดโรคต่างๆ มากกว่ากลา่วถึง
ยา โดยกลา่วถึงยาเพียงต ารับเดียวคือเบญจกลู เพื่อรักษาธาตุ 

คมัภีร์ท่ีกลา่วถึงอาการโรคและยาท่ีรักษามีการแบ่งตามอาการโรคดงันี ้เร่ือง
ของแม่และเด็กได้แก่คมัภีร์ประถมจินดาเป็นหลกั แตใ่นคมัภีร์ฉนัทศาสตร์มีน ามากลา่วถึงสว่นหนึ่ง  
โรคของสตรีได้แก่คมัภีร์มหาโชตรัตและคมัภีร์มจุฉาปักขณัฑาโรคลมและโรคเลอืดกลา่วไว้ในคมัภีร์
ชวดารคมัภีร์มญัชุสารวิเชียรซึง่เป็นกลุม่ของโรคเฉพาะทางของสติูนรีเวชเป็นสว่นใหญ่  

คมัภีร์กล่าวถึงอาการโรคของระบบต่างๆได้แก่ โรคทางเดินอาหารและโรคใน
ท้องกล่าวถึงใน คัมภีร์ฉันทศาสตร์คัมภีร์ธาตุบรรจบ คัมภีร์อติสารคัมภีร์จะละนะสงัคหะโรค
ทางเดินปัสสาวะกล่าวในคมัภีร์มุจฉาปักขณัฑาเป็นหลกัโรคตากลา่วในคัมภีร์อภยัสนัตาโรคใน
ปากและคอกลา่วในคมัภีร์มขุโรค 

นอกจากนัน้ยงัมีเร่ืองของไข้โดยเฉพาะไข้พิษกลา่วในคมัภีร์ฉันทศาสตร์คมัภีร์
ตกักศิลาคมัภีร์อภยัสนัตาโรควณัโรคกลา่วในคมัภีร์ทิพมาลาคมัภีร์ สิทธิสาระสงเคราะห์กลา่วถึง
โรคล าบองราหู คัมภีร์อุทรโรค กลา่วถึงโรคมานต่างๆ คมัภีร์วิถีกุฎฐโรคกลา่วถึง โรคเรือ้นต่างๆ 
คมัภีร์ไพจิตรมหาวงศ์ กล่าวถึงโรคฝีต่างๆโรคท่ีเกิดจากความเสื่อมของร่างกายกล่าวในคัมภีร์
กระษัย 

สว่นเร่ืองของความเช่ือในการเจ็บป่วย นิมิตต่างๆมีกลา่วใน คมัภีร์วารโยคสาร
มรณาญาณสตูรท่ียงักลา่วถึงค าสอนทางศาสนาที่แฝงไว้ด้วย  

คมัภีร์ท่ีกลา่วถึงจรรยาแพทย์และค าสอนต่างๆได้แก่ คมัภีร์ฉันทศาสตร์ คมัภีร์
วรโยคสาร ซึง่กลา่วทัง้ค าสอนทางศาสนา จรรยาแพทย์ เตือนสติแพทย์ และยงักลา่วถึงหลักธรรม 
สว่นคมัภีร์ประถมจินดายงักลา่วถึงการสอนแม่หรือผู้หญิงในการประพฤติปฏิบติัอีกด้วย 

คมัภีร์แพทย์ คมัภีร์ยาท่ีกลา่วมานัน้มีการรักษาโรคในทุกช่วงอายุของคนตัง้แต่
ตัง้ครรภ์ท่ีแม่ต้องดูแลรักษาตนเอง ครอบครัวเป็นสว่นหนึ่งท่ีช่วยดูแลรักษา จนเกิดเป็นทารก วัย
เด็ก วยัเจริญพนัธ์ุ  ไปจนถึงวยัท่ีร่างกายเร่ิมเสือ่มถอย และยงัมีการเตรียมตวัเตรียมใจส าหรับการ
ตายอีกด้วย 

การรักษาอาการเจ็บป่วยท่ีไม่ได้เป็นการเปลี่ยนแปลงของร่างกายแต่เป็นการ
เจ็บไข้ได้ป่วยนัน้มีการแบง่คมัภีร์ตา่งๆตามกลุม่อาการของโรค เรียกได้ว่ามีคมัภีร์โรคเฉพาะทางได้
เช่นโรคทางเดินอาหาร โรคทางเดินปัสสาวะ เป็นต้น นอกจากนัน้แล้วหลกัการของแพทย์แผนไทยท่ี
อาศยัความสมดลุของร่างกายท่ีจะท าให้ไม่เป็นโรคต่างๆ การใช้ยาเพื่อฟืน้ฟูร่างกายให้แข็งแรง ก็
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เป็นอีกแนวทางของการรักษาและป้องกันโรค คมัภีร์ท่ีเป็นหลกัฐานในการสืบทอดโอสถวิถีไทยจึง
แสดงให้เห็นถึงการใช้ยา สมนุไพรได้ทกุช่วงวยัและกลุม่อาการ 

ต าราแพทย์และเภสชักรรมแผนไทยท่ีได้กล่าวมาข้างต้นนัน้ได้มีการคัดลอก 
รวบรวมและอ้างอิงกนัตอ่มาจนถึงปัจจุบนัและบางเลม่ก็สญูหายไปแล้วซึ่งแต่ละเลม่นัน้มีความรู้ท่ี
เป็นภูมิปัญญาไม่ว่าจะเป็นเร่ืองสมุนไพร หลกัการใช้สมุนไพร การรักษา การวินิจฉัยโรค และยัง
อธิบายถึงวิถีชีวิต ความเช่ือของคนไทยอีกด้วย ในยุครัตนโกสินทร์ได้มีการรวบรวมคมัภีร์ขึน้ใหม่
หลงัจากการฟืน้ฟูบ้านเมืองเพื่อไม่ให้สญูหายกระจดักระจาย  

ในปัจจุบนัมีต าราแผนไทยท่ีเป็นท่ียอมรับตามพระราชบญัญัติยา พ.ศ.2510 ซึ่ง
ประกาศในประกาศกระทรวงสาธารณสขุ เร่ืองระบุต ารับยา พ.ศ.2549 (ราชกิจจานุเบกษา เลม่
123 ตอนพิเศษ 112ง 20 ต.ค.2549) ก าหนดให้ใช้ต าราเหลา่นีเ้ป็นต ารับยาแผนโบราณมาจนถึง
ปัจจุบนัคือ 

1. เวชศกึษาหรือแพทยศาสตร์สงัเขป พระยาพิศณุประสาทเวช  
2. แพทยศาสตร์สงเคราะห์ เลม่ 1 เลม่ 2 เลม่ 3 (โรงเรียนแพทย์แผนโบราณ

วดัโพธ์ิ) 
3. แพทยศาสตร์สงเคราะห์ ฉบบัหลวง เลม่1 เลม่ 2 (พระยาพิศณุประสาท

เวช) 
4. คมัภีร์แพทย์แผนโบราณของขนุโสภิตบรรณลกัษณ์เลม่ 1 เลม่ 2 เลม่ 3 

ในต าราแพทย์ทัง้ 4 ชุดท่ีกลา่วมานัน้ กระทรวงสาธารณสขุถือว่าเป็นต าราหลกั
ของยาแผนโบราณโดยเฉพาะอย่างยิ่งแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ฉบบัหลวงและเวชศึกษามาตัง้แต ่
พ.ศ.2493 

2.2.3.2 โอสถวิถีไทยในคัมภร์ีราษฎร์ 
นอกจากคมัภีร์ท่ีถือวา่เป็นคมัภีร์หลวงดงักลา่วมาแล้วยงัมีคมัภีร์หรือต ารายาท่ี

เป็นของชาวบ้านท่ีเป็นแพทย์แผนไทยและแพทย์พืน้บ้านท่ีมีการสืบทอดกันมาอีกมากมาย มียา 
สมนุไพรที่เป็นพืชในท้องถ่ิน มีช่ือเรียกตามท้องถ่ินของตนเอง ท่ีมีความผูกพนักับวิถีชีวิตมาอย่าง
ยาวนาน ในภาคกลางเป็นภาคท่ีใกล้ชิดกับเมืองหลวงมากท่ีสดุ แต่มีกลุม่คนถึง 25 ชาติพนัธ์ุ ใน 
27 จงัหวดัท่ีมีภมิูปัญญาในการดแูลสขุภาพของตนเอง (วิชัย โชควิวฒัน์, สวุิทย์วิบุลผลประเสริฐ, 
ประพจน์เภตรากาศ,2553: 255) ตวัอยา่งเช่นในจงัหวดัพระนครศรีอยธุยามีผู้วิจยัสามารถรวบรวม
สมดุไทยท่ีมีการบนัทึกต ารายาจาก 4 อ าเภอ คือ อ าเภอบางบาล อ าเภอเสนา อ าเภอบ้านแพรก 
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และอ าเภอภาชี เป็นจ านวน 30 เล่ม และพบว่าลกัษณะสมุดไทยสามารถแบ่งออกได้เป็นสอง
ลกัษณะคือ สมดุไทยขาวเขียนด้วยหมึกด าและสมดุไทยด า อกัษรสขีาวหรืออกัษรเหลอืง บางเลม่มี
ต ารับยากว่า100ต ารับ มีโรคหลากหลาย นอกจากนัน้ยงัมีความรู้อ่ืนเช่น คาถาและยันต์ (วันดี 
ญาณไพศาล, สนิทพ โฉมยา, จนัทนาเวสพนัธ์, 2543: 242)  

ในอดีตคนอีสานจะมีอกัษรท่ีใช้ในการบนัทกึข้อมลูแตก่ารจดบนัทกึองค์ความรู้
สว่นใหญ่เกิดขึน้ในชุมชนของพระสงฆ์เน่ืองจากการเรียนการสอนโดยใช้ตวัหนงัสอืมีปรากฏเฉพาะ
ภายในวดัเทา่นัน้การบนัทกึหรือการจารอกัษรลงบนใบลานถือได้วา่เป็นการปฏิบติัเพื่อเป็นพทุธ
บูชาจึงมีความเช่ือวา่การบนัทกึเก่ียวกบัต ารับยาบนใบลานนา่จะมีลกัษณะท านองเดียวกนัโดยเป็น
การลอกตอ่ๆกนัมาเช่นเดียวกบัเร่ืองราวในพระไตรปิฎกการบนัทกึอกัษรในอดีตเป็นการบนัทกึโดย
ใช้อกัษรธรรมและอกัษรไทยน้อยวสัดท่ีุใช้ในการบนัทกึคือใบลาน(วิชยัโชควิวฒัน, สวุิทย์วิบุลผล
ประเสริฐ, ประพจน์เภตรากาศ,2553: 245-247)ซึง่ต ารายาบนัทกึด้วยภาษาธรรมหรือภาษาไทย
น้อย ในใบลานหรือสมดุขอ่ย มีการบนัทกึซอ่นค า ซอ่นข้อความผู้อ่านต้องมีความรู้ความเช่ียวชาญ
อยา่งยิ่ง(สมบติั ประภาวชิา;ถวิล ชนะบญุ ;สดุารัตน์ ถนนแก้ว ;รัชนี ขดัสใีส,2546, 3) 

ภาคใต้มีการจารต าราท่ีแต่เดิมจะใช้ตวัอักษรขอมซึ่งเป็นตัวอักษรท่ีใช้เขียน
ภาษาบาลีท่ีสอนกันอยู่ในวดัผู้ ท่ีจารต ารายาด้วยตวัอักษรขอมดังกลา่วจึงได้แก่พระภิกษุหรือผู้ ท่ี
ผา่นการศกึษาเลา่เรียนมาจากวดัการจารหรือการเขียนด้วยตวัอักษรขอมดงักลา่วจะเขียนเป็นค า
ไทยท้องถ่ินเลยเรียกการเขียนภาษาลักษณะนีว้่าขอมไทยต่อมาในระยะหลังจึงนิยมใช้ตัว
อักษรไทยแทนการบันทึกต าราการแพทย์พืน้บ้านลงในหนังสือบุดและใบลานนีมี้อยู่อย่าง
แพร่หลายในภาคใต้เน่ืองจากการดแูลรักษาสขุภาพเป็นเร่ืองส าคญัการบนัทึกต าราดงักลา่วท าให้
การเรียนรู้การแพทย์พืน้บ้านเป็นไปอย่างกว้างขวางมากขึน้อีกทัง้การรักษาโรคภยัไข้เจ็บและการ
คดัลอกต ารายาของส านักหรือของหมอท่ีมีช่ือเสียงไปเผยแพร่เท่ากับเป็นการท ากุศลให้แก่เพื่อน
มนษุย์ดงัจะเห็นวา่ในระยะหลงัแม้จะมีการพิมพ์หนงัสอืแล้วเจ้าภาพท่ีจดังานศพหรืองานบุญต่างๆ
เช่นงานทอดกฐินทอดผ้าป่าก็นิยมพิมพ์หนงัสือต ารายาแจกหรือไม่ก็ไปซือ้หนงัสือต ารายาจากวดั
หรือของหมอท่ีมีช่ือเสยีงและพิมพ์หนงัสอืไว้จ านวนมากเพื่อน ามาแจกญาติมิตรท่ีมาร่วมงานแม้แต่
วดัเม่ือจัดงานบุญต่างๆเช่นงานฝังลกูนิมิตก็มักจะพิมพ์หนงัสือต ารายาแจกเช่นกันในภาคใต้การ
บนัทกึต ารายาในสมยัก่อนมีลกัษณะเฉพาะประการหนึ่งคือหมอพืน้บ้านบางคนหรือบางส านกัจะ
ซอ่นปริศนาในต ารายาของตนบางสว่นไว้เพื่อไม่ให้ใครเรียนรู้ได้โดยง่ายอย่างน้อยก็ต้องเรียนรู้กับ
เจ้าของต ารายาหรือกับลกูศิษย์ลูกหาสว่นท่ีซ่อนไว้นีคื้อช่ือสมุนไพรโดยจะไม่บอกช่ือสมุนไพรท่ี
ชาวบ้านรู้จกักนัทัว่ไปแตจ่ะแตง่ช่ือบางช่ือใช้เรียกแทนโดยในต ารายาจะใช้ช่ือท่ีเรียกแทนนีไ้ม่ใช้ช่ือ
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ท่ีชาวบ้านรู้จักช่ือท่ีแต่งไว้เรียกแทนนีห้มอพืน้บ้านจะเรียกกันว่าค าอรรถ(วิชัยโชควิวฒัน, สวุิทย์วิ
บุลผลประเสริฐ, ประพจน์เภตรากาศ,2553: 274-277)ต ารับยาท่ีปรากฏมีความเฉพาะเจาะจงกับ
สมนุไพรในท้องถ่ินโดยเฉพาะช่ือเรียก ซึง่การท าความเข้าใจต้องอาศยัหมอพืน้บ้านท่ีมีความรู้และ
เช่ียวชาญ (เจริญ ศรประดิษฐ์, 2542: 441) 

ในภาคเหนือการจารึกลงในใบลานท่ีน ามาเรียงกันและเย็บผูกเป็นเลม่เรียกว่า  
“ป๊ับลาน” หรือถ้าท าจากกระดาษสาก็เรียกว่า “ป๊ับสา” บางครัง้ก็จารึกลงในแผ่นไม้แผ่นหินหรือ
ตามผนงัถ า้ต่างๆโดยเรียกสิ่งเหล่านัน้ว่า “คมัภีร์หรือต ารา”ซึ่งได้มีการรวบรวมและปริวรรตเป็น
ต าราอ้างอิงกลางของการแพทย์พืน้บ้านล้านนาเป็นการตอ่ยอดเนือ้หาสาระจาก “วิถีการดแูลรักษา
สขุภาพในระบบการแพทย์พืน้บ้านล้านนา” โดยแบง่ต าราออกเป็น4เลม่ตามสาระส าคญัได้แก่ 
ต าราเล่มท่ี1ครอบคลุมเนือ้หาสาระในด้านแนวคิดทฤษฎีความเช่ือและจักรวาลวิทยาของชาว
ล้านนาที่อธิบายเก่ียวกบัวิถีชีวิตความเป็นตวัตนและการก าเนิดของมนษุย์ทัง้ร่างกายและจิตใจอัน
เป็นเหตุแห่งสขุภาพและท่ีมาของการเจ็บไข้ได้ป่วยต าราเลม่ท่ี 2 ครอบคลมุเนือ้หาสาระเก่ียวกับ
กระบวนการสร้างเสริมป้องกันและดูแลรักษาสุขภาพด้วยการบ าบัดรักษาทางกายต าราเล่มท่ี3
ครอบคลมุเนือ้หาสาระเก่ียวกับกระบวนการสร้างเสริมป้องกันและดูแลรักษาสขุภาพด้วยอาหาร
และสมนุไพรท้องถ่ินของล้านนาต าราเลม่ท่ี4ครอบคลมุเนือ้หาสาระเก่ียวกบักระบวนการสร้างเสริม
ป้องกันและดูแลรักษาสุขภาพด้วยพิธีกรรมต่างๆหรืออาจกล่าวได้ว่าเป็นพิธีกรรมบ าบัดหรือ
เทียบเคียงได้กบัจิตเวชหรือการบ าบดัทางสขุภาพจิตนอกจากนัน้ยงัมีวิถีการแพทย์ของชนเผา่ตา่งๆ
อีกด้วยเน่ืองจากทางภาคเหนือมีชนเผ่าอีกหลายชนเผ่าท่ีมีภูมิปัญญกฎาแตกต่างกัน (วิชัย โชค
วิวฒัน, สวุิทย์วิบุลผลประเสริฐ, ประพจน์เภตรากาศ ,2553: 235-236) 

ในแต่ละท้องถ่ินต่างมีภูมิปัญญาด้านการดูแลสุขภาพของตนเองมีการใช้
สมนุไพร ต ารับยา วิธีการรักษาท่ีสอดคล้องกับวิถีชีวิตของตนเอง สะท้อนให้เห็นความร ่ารวยทาง
ภมิูปัญญาที่มีอยูใ่นทกุท้องถ่ิน ในทกุกลุม่ชนท่ีสะสมกนัมาอยา่งยาวนาน 

2.2.3.3 โอสถวิถีไทยในการแพทย์พืน้บ้าน 
การแพทย์พืน้บ้านเข้าไปเก่ียวข้องกับชีวิตผู้คนซึ่งแบ่งได้ 4 ระดบัคือ ระดบัวิถี

ชาวบ้าน แบบแผนในการด าเนินชีวิต ภมิูปัญญาในยามเจ็บป่วยและระดบัหมอพืน้บ้าน (โกมาตร 
จึงเสถียรทรัพย์, 2546: 26) ดงันี ้

1) ระดบัวิถีชาวบ้านคือวิถีชีวิตการกินอยู ่ วิธีคิดตอ่การกินอยู ่ การสมัพนัธ์
กบัผู้ อ่ืน เช่น ท่ีสกลนคร ชาวบ้านในหมู่บ้านป่วย 
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...เพราะฝนตกมาแล้วไม่ไปเปิดกนัแทนาให้น า้ไหลไปนาคนอ่ืน ผีตา
แฮก เลยท าให้เจ็บป่วย มนัเป็นกฎเกณฑ์ท่ีท าให้เรานกึถึงคนอ่ืน... 

ความเจ็บป่วยกับผี กับวิถีชีวิตการท านา ต่อการเอือ้เฟือ้เกือ้กูลต่อเพื่อน
บ้าน ถกัทออยูใ่นชีวิตของคนหลายๆเร่ืองมากกวา่เร่ืองยาอยา่งเดียว  ในวิถีชีวิตไม่ว่าอาหารการกิน 
พืชผกัสมนุไพรที่ชาวบ้านใช้หรืออะไรในวิถีชีวิตของเขาเช่นช่วงอากาศเปลีย่นเอาดอกแคมาแกงส้ม
ดอกแคแก้ไข้หวัลมอยา่งนีเ้ป็นความรู้ท่ีแทรกซมึอยูใ่นวิถีชีวิต ถ้าเราเสียฐานนีไ้ปการฟืน้ฟูหมอฟืน้
บ้านก็ไม่ขึน้เพราะไม่ตอ่กบัวิถีของชาวบ้าน 

2) แบบแผนของการปฏิบติัตัวในวิถีชีวิต  แบบแผนการปฏิบติัตัวในช่วง
ส าคญัเช่นการคลอดลกู  การเกิด  การตาย เวลาแม่คลอดลกูทางอีสานให้อยู่ไฟซึ่งเป็นแบบแผน
เป็นระบบมากตัง้แต ่ฟืนแบบไหนจึงจะให้ไฟดี ไม่แตก ไม่มีควนัมาก กินอะไรได้ กินอะไรไม่ได้ เป็น
สิง่ท่ีเกิดขึน้ในครอบครัว หมอไม่ได้ช่วยอะไรแตอ่าจช่วยอยา่งอ่ืน 

3) ภมิูปัญญาท่ีอยู่ในยามเจ็บป่วยแล้ว คนพึ่งตวัเองได้โดยไม่ต้องพึ่งหมอ
พืน้บ้านเช่น ยากลางบ้านท่ีชาวบ้านรู้กนัเองใช้กนัเองของแสลง 

4) หมอพืน้บ้าน ระบบหมอพืน้บ้านก ากับด้วยส านึก ด้วยความเป็น
ธรรมชาติ ด้วยผู้ ป่วย ด้วยสงัคมหมอพืน้บ้านเป็นภูมิปัญญาสืบทอดผ่านประสบการณ์ตรงและ
เรียนรู้จากการปฏิบติัเป็นหลกัการบอกเลา่สบืตอ่ในระบบเครือญาติหรือระหวา่งผู้สนใจที่ขอร ่าเรียน
จากผู้ รู้การเติบโตในวฒันธรรมท้องถ่ินและซึมซับความรู้สกึนึกคิดศรัทธาและวิธีคิดในชุมชนเป็น
พืน้ฐาน จึงไม่มีโรงเรียนสอน ไม่มีสถาบนั และบอกไม่ได้วา่เรียนจบเม่ือไหร่  

ถ้าเราพฒันาระดบัหมอพืน้บ้านโดยไม่ได้พฒันาฐานท่ีจะท าให้ชาวบ้านเข้ามา
เก่ียวข้องกับภูมิปัญญาการแพทย์พืน้บ้านยามท่ีเขาไม่ป่วย เขาจะห่างเหินกับภูมิปัญญาเหลา่นี ้
มาก  เพราะชาวบ้านห่างเหินกับวิถีชีวิตของเขาอยู่แล้วในปัจจุบันดงันัน้เราจะท าอย่างไรให้ภูมิ
ปัญญาการแพทย์พืน้บ้านสอดแทรกเข้าไปในวิถีชีวิตของคนปกติธรรมดา(โกมาตร  จึงเสถียรทรัพย์, 
2546: 27, 83) 

โอสถวิถีไทยจึงมีความหมายรวมทัง้ในวิถีของการแพทย์พืน้บ้าน  การแพทย์
แผนไทย  การแพทย์แผนไทยประยกุต์ ท่ีแม้วา่มีการใช้  วิธีการ มีความเช่ือ หลกัแนวคิดท่ีแตกต่าง
กนับ้างแตมี่หลกัการแพทย์องค์รวมตามวิถีไทยเช่นเดียวกนั 

2.2.4 ภมูิปัญญาในโอสถวิถีไทย 
ความรู้ของชาวบ้านในท้องถ่ิน ซึ่งได้มาจากประสบการณ์และความเฉลียวฉลาด

รวมทัง้ความรู้ท่ีสัง่สมมาแต่บรรพบุรุษ สืบทอดจากคนรุ่นหนึ่งไปสูค่นอีกรุ่นหนึ่งระหว่างการสืบ
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ทอดมีการปรับ ประยุกต์และเปลี่ยนแปลงจนอาจเกิดเป็นความรู้ใหม่ตามสภาพการณ์ทางสงัคม
วฒันธรรม และสิ่งแวดล้อมภูมิปัญญาชาวบ้านเป็นความรู้เร่ืองการท ามาหากิน เช่น การจับปลา 
การปลกูพืชการเลีย้งสตัว์ การทอผ้า ทอเสือ่ การสานตะกร้าและเคร่ืองใช้ด้วยไม้ไผ่ ด้วยหวายการ
ท าเคร่ืองปัน้ดินเผา การท าเคร่ืองมือทางการเกษตร นอกจากนัน้ ยงัมีศิลปะดนตรีการฟ้อนร า และ
การละเล่นต่างๆ การรักษาโรคด้วยวิธีต่างๆ เช่น การใช้ยาสมุนไพร การนวดเป็นต้น รวมเป็น
ความหมายของ ภูมิปัญญาท้องถ่ิน หรือ ภูมิปัญญาชาวบ้าน หมายถึงภูมิปัญญาเหล่านีเ้ป็น
ความรู้ความสามารถท่ีบรรพบุรุษได้สร้างสรรค์และถ่ายทอดมาให้เรามีวิธีการหลายอย่างท่ีท าให้
ความรู้เหลา่นีเ้กิดประโยชน์แก่สงัคมปัจจุบนัด้วย คือการอนุรักษ์และการบ ารุงรักษาสิ่งท่ีดีงามไว้
(ศนูย์กลางความรู้แหง่ชาติ, 2552: ออนไลน์) 

...เร่ืองภูมิปัญญาเป็นเร่ืองใหญ่เม่ือมองกว้างๆเหมือนก าปัน้ทุบดิน  
ทบุไปท่ีไหนก็เจอภมิูปัญญาทัง้นัน้...                      

ศรีศกัด์  วลัลโิภดม (2548: 5) ได้กลา่วไว้ในการปาฐกถาพิเศษในการประชุมวิชาการ
เร่ืองการส่งเสริมภูมิปัญญาท้องถ่ินและการจัดการเรียนรู้ในชุมชนและให้ความหมายของภูมิ
ปัญญาคือสิ่งท่ีมนุษย์ปรับตัวเข้ากับสภาพแวดล้อมตามธรรมชาติในท้องถ่ินเพื่อด ารงชีวิตอยู่
ร่วมกนั ในสภาพแวดล้อมแบบเดียวกนั มนษุย์คิดขึน้จากการสงัเกตเห็นจากการใช้ชีวิตอยูใ่นชุมชน
เช่นพืชอะไรขึน้อยู่ตรงนีเ้อาไปกินเป็นอาหารได้หรือไม่  หรือเป็นยาพิษ เม่ือสงัเกตแล้วมีการ
ถ่ายทอดกนัออกมาบางทีไม่ได้บอกกนัตรงๆ บอกอ้อมๆก็ได้ ถ้าเอาไปปฏิบติัแล้วก็ท าตามสง่ผลให้
เขามีชีวิตรอดอยู่ร่วมกัน  ต าราอาหารท่ีสมัพันธ์กับพืชท้องถ่ิน เคร่ืองแต่งกายท่ีเหมาะสมกับ
ท้องถ่ิน ประเพณี จารีต ความเช่ือบางอย่าง ก็เป็นภูมิปัญญา เพื่อท่ีจะอยู่ร่วมกัน  ภูมิปัญญานัน้
คือการจุดประกายทางความคิดของมนษุย์ให้รู้จกัตวัเองแล้วเอาคนท่ีอยูด้่วยกนัในชุมชนในท้องถ่ิน
ร่วมกนัคิดเพื่อด ารงชีวิตอยูร่่วมกนั ในอดีตสงัคมไทยไม่อยู่โดดเด่ียวแต่อยู่รวมกันหลายๆชุมชนใน
พืน้ท่ีท่ีนิเวศน์ทางธรรมชาติเดียวกนัแล้วปรับตวัของคนแตล่ะชุมชนเข้าสูนิ่เวศวิทยาวฒันธรรม 

เร่ืองภมิูปัญญาชาวบ้านหรือภมิูปัญญาท้องถ่ินหรือภมิูปัญญาไทยเป็นเร่ืองท่ีได้มีการ
กล่าวถึงกันอยู่มากและได้ให้ความส าคัญในช่วงนีม้าก เน่ืองจากสงัคมไทยเร่ิมตระหนกัแล้วว่า 
สงัคมไทยมีภูมิปัญญาสัง่สมอยู่มากแต่อิทธิพลทางเศรษฐกิจ การเมือง วัฒนธรรมภายนอกได้
ครอบง ามานานหลายทศวรรษ จนคนไทยเพิกเฉยต่อภูมิปัญญาของตนเองและละเลยท่ีจะเรียนรู้ 
ปรับใช้ให้เหมาะสมกับกระแสการเปลี่ยนแปลงจากภายนอกท่ีลดทอนคุณค่าของความเป็นไทย   
ภมิูปัญญาไทยมีลกัษณะเป็นองค์รวมและมีคณุคา่ทางวฒันธรรม เกิดขึน้ในวิถีชีวิตไทยซึ่งอาจเป็น



49 
 
ท่ีมาขององค์ความรู้ท่ีงอกงามขึน้ใหม่ท่ีจะช่วยในการเรียนรู้ การแก้ปัญหา การจัดการและการ
ปรับตวัในการด าเนินชีวิตของคนไทย (ฑิตฐิตา นาคเกษม, 2550: 184) 

นอกจากนัน้แล้ว ศรีศกัด์ิ  วลัลโิภดม (2548: 10) กลา่วถึงภูมิปัญญาว่าคือสิ่งท่ีมนุษย์
ผลติขึน้มาเพื่อจะความหมายในการด ารงอยูอ่ยา่งยัง่ยืนในด้านตา่งๆ เป็นสิง่ท่ีมนษุย์ปรับตวัเข้ากับ
สภาพแวดล้อมธรรมชาติในท้องถ่ินเพื่อการด ารงชีวิตคือภูมิปัญญาซึ่งมันจะซ้อนอยู่ในวฒันธรรม
ซึ่งมนุษย์สร้างขึน้ในมิติต่างๆโดยท่ีส านักงานคณะกรรมการการศึกษาแห่งชาติ (2541)ได้ให้
ความหมายภมิูปัญญาไว้วา่ คือองค์ความรู้ ความสามารถและทกัษะของคนไทยท่ีเกิดจากการสัง่
สมประสบการณ์ท่ีผ่านกระบวนการเลือกสรร เรียนรู้ ปรุงแต่งและถ่ายทอดสืบต่อกันมาเพื่อใช้
แก้ปัญหาและพัฒนาวิถีชีวิตของคนไทยให้สมดุลกับสภาพแวดล้อมและยุคสมัย และได้จ าแนก
สาขาภูมิปัญญาออกเป็น 10 สาขาได้แก่ 1)เกษตรกรรม 2)อุตสาหกรรมและหัตถกรรม 3) 
การแพทย์แผนไทย 4) การจดัการทรัพยากรธรรมชาติละสิง่แวดล้อม 5) กองทนุและธุรกิจชุมชน 6) 
สวสัดิการ 7) ศิลปกรรม 8) การจัดการ 9) ภาษาและวรรณกรรม 10)ศาสนาและประเพณี ซึ่ง
การแพทย์แผนไทยเป็นสาขาหนึง่ท่ีเป็นท่ียอมรับให้เป็นภมิูปัญญาที่ถกูสัง่สมและสืบทอดมาเพื่อใช้
ดแูลสขุภาพของคนไทย 

เอกวิทย์ ณ ถลาง  (2540: 16) กลา่วว่า ภูมิปัญญาเกิดจากการท่ีมนุษย์ต้องเรียนรู้
และปรับตวัให้เข้ากบัสภาพแวดล้อมทางธรรมชาติและเพื่อความอยูร่อด ในขณะเดียวกันต้องสร้าง
และปรับระบบความสมัพนัธ์ระหว่างมนุษย์ตลอดเวลาและสร้างความมั่นคงทางจิตใจด้วยการ
สร้างความสมัพนัธ์กับสิ่งเหนือธรรมชาติ ภูมิปัญญาจึงสะท้อนออกมาใน 3 ลกัษณะท่ีสมัพันธ์
ใกล้ชิดกนั คือ 

1) ความสมัพนัธ์อยา่งใกล้ชิดกนั คือ ความสมัพนัธ์ระหวา่งคนกบัธรรมชาติ  
2) ความสมัพนัธ์กบัคนอ่ืน ๆ ท่ีร่วมกนัในสงัคมหรือในชุมชน 
3) ความสมัพนัธ์กบัสิง่ศกัด์ิสทิธ์ิ สิง่เหนือธรรมชาติ สิง่ท่ีไม่สามารถสมัผสัได้ 

ทัง้สามลกัษณะนีคื้อ ชีวิตของชาวบ้าน สะท้อนออกมาถึงภูมิปัญญาในการด าเนิน
ชีวิตอยา่งมีเอกภาพเหมือนสามมมุของรูปสามเหลีย่ม ภมิูปัญญาจึงเป็นรากฐานในการด าเนินชีวิต
ของชาวบ้าน 

ลกัษณะของภูมิปัญญาดังกล่าวนัน้สามารถเห็นได้จากภูมิปัญญาสุขภาพเช่นกัน       
ท่ีแสดงถึงความสมัพนัธ์ของคนกบัคนท่ีอยูร่่วมกนัในสงัคม คนกบัธรรมชาติ การด ารงอยู่ของระบบ
วิธีคิดเก่ียวกับสุขภาพและความเจ็บป่วยตามแนวคิดดัง้เดิมของไทยยังคงปรากฏให้เห็นอยู่ได้
โดยทั่วไป แม้ในกลุม่คนท่ีได้ช่ือว่ามีการศึกษาชัน้สูง ความสมัพันธ์กับสิ่งเหนือธรรมชาติยังมีอยู ่
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ความเช่ือทางโหราศาสตร์ไสยศาสตร์หรือประสิทธิภาพของการเยียวยารักษาด้วยสมุนไพรยงัคง
เป็นสิง่ท่ีตอบสนองต่อความต้องการในมิติต่างๆของชาวไทยดงัสจัธรรมทางสงัคมท่ีว่าไม่มีระบบ
การแพทย์ใดระบบเดียวท่ีจะมีความสมบูรณ์แบบในตวัเองและสามารถตอบสนองต่อสภาพปัญหา
และความต้องการที่หลากหลายของสงัคมท่ีประกอบขึน้ด้วยกลุม่คนท่ีมีความหลากหลายในเร่ือง
วฒันธรรมความคิดความเช่ือ (โกมาตร  จึงเสถียรทรัพย์  และยงศกัด์ิ  ตนัติปิฎก, 2550: 100-101) 

การดูแลสุขภาพ คือ  การดูแลทัง้ ด้านวิถีชีวิตและวิธี คิดของมนุษย์ (โกมาตร             
จึงเสถียรทรัพย์, 2545: 75) แนวทางและองค์ความรู้การดแูลสขุภาพที่มนษุย์สงัเคราะห์ขึน้ในแต่ละ
วฒันธรรมได้ถกูสะสมและสบืทอดเป็นแบบแผนขนบธรรมเนียมประเพณีปฏิบติัท่ีผิดแผกแตกต่าง
กันไปอันเป็นผลมาจากความคิด ความเช่ือและความเข้าใจท่ีมนุษย์มีให้ต่อสรรพสิ่งและ
ปรากฏการณ์ต่างๆตามความรับรู้ของตนมนุษย์ในแต่ละวฒันธรรมจึงแตกต่างกันมีระบบวิธีคิด
ความเช่ือท่ีใช้ท าความเข้าใจและอธิบายปรากฏการณ์เจ็บป่วยท่ีแตกต่างกันออกไป (โกมาตร      
จึงเสถียรทรัพย์, 2550: 4-5) ชาติหรือชุมชนท่ีด ารงความเป็นชาติหรือชุมชนมาได้ย่อมต้องมี      
ภมิูปัญญาแหง่ชาติหรือภมิูปัญญาท้องถ่ินอันผ่านการสงัเกตทดลองใช้คดัเลือกและถ่ายทอดเป็น
วฒันธรรมสบืตอ่มา การพฒันาใดๆจ าต้องค านึงถึงภูมิปัญญาท้องถ่ินหรือไม่การพฒันานัน้ๆอาจ
ท าให้เสียสมดุลในชีวิตและสงัคม(ประเวศวะสี อ้างถึงใน โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, 2550: 4) 
การแพทย์แผนไทยก็เช่นเดียวกนัท่ีมีการสะสมสบืทอดมาจนเป็นภมิูปัญญาของไทย 

องค์ความรู้ของโอสถวิถีไทยนัน้มิใช่เพียงความรู้ในการน าสมนุไพรมาใช้ รู้จกัสรรพคุณ 
รู้จกัการรักษาโรคเท่านัน้ แต่การน ามาใช้นัน้ยงัมีภูมิปัญญาท่ีถูกสัง่สมสืบทอดมาด้วยอย่างคณา
นบัเป็นฐานทรัพยากรของคนไทยดงัท่ี สภุาภรณ์  ปิติพร (2552) กลา่ววา่ 

...อีกครัง้ท่ีทุนทางวัฒนธรรมจะได้กลบัมาท าหน้าท่ี ในคราท่ีเกิด
วิกฤติเศรษฐกิจไปทัว่โลก เม่ือคนของเราถกูเลกิจ้างงาน วิทยาการสมัยใหม่ก็
ไม่สามารถเข้าถึง ท่ีพึง่ของเราก็คือฐานทรัพยากรสมุนไพรและภูมิปัญญา ท่ี
จะน ามาสร้างเศรษฐกิจ ทัง้การลดคา่ใช้จ่ายและเพิ่มรายได้... 

โอสถวิถีไทยท่ีใช้หลายรูปแบบมีการสัง่สมความรู้ ปรับปรุงต ารับมานบัร้อยปีของ
บรรพบุรุษของเราซึ่งมิได้ค านึงถึงเพียงผลการรักษาท่ีชะงัดนกั ยังต้องมีความละเมียดละไมใน    
การปรุง  ความประณีตในเคร่ืองยาแต่ละอย่างท่ีน ามาใช้อันสง่ผลให้ยามีความละมุนละไม หอม
กรุ่นช่ืนใจสง่ผลทัง้ร่างกายและจิตใจคนไข้ เป็นภมิูปัญญาที่น าสมนุไพรมาใช้โดย สภุาภรณ์  ปิติพร
(2553) กลา่ววา่สงัคมทกุสงัคมสัง่สมมีวฒันธรรมในการดแูลสขุภาพมีการใช้สมุนไพรในการรักษา



51 
 
โรคภยัไข้เจ็บในแต่ละโรค  แต่ละอาการต่างๆกันไปมีการเรียนรู้สิ่งใหม่มาปรับใช้ให้เหมาะสม มี
การติดตอ่สมาคมกบัประเทศอ่ืน  ก็เลอืกสรรสิง่ดีมาพฒันาสิ่งท่ีตวัเองมีและกลา่วถึงยาหอมวา่ 

...สามศตวรรษท่ีผา่นมายาหอมเป็นยาในฐานะสงู  เป็นยาท่ีใช้อยู่ใน
หมู่เจ้านาย  เม่ือการคมนาคมสะดวก ยาหอมได้กลายเป็นยาท่ีมีคุณค่า  มี
ความจ าเป็นต่อชีวิตท่ีต้องมีอยู่แทบทุกครัวเรือนยาหอมยังอยู่ แม้จะถูก
ทอดทิง้มานานนบัร้อยปี...ก็เพราะดีจริง... 

(สภุาภรณ์  ปิติพร, 2553) 

องค์ความรู้ของโอสถวิถีไทยซึ่งเป็นฐานทรัพยากรทัง้ยงัเป็นทุนทางวฒันธรรมของคน
ไทย เป็นภูมิปัญญาท่ีสัง่สมมา  ศรีศกัด์ิ วลัลิโภดม (2548: 10-18) กลา่วถึงภูมิปัญญาว่าโลกนีมี้
ภมิูสามภมิูด้วยกันคือมาตุภูมิ ชาติภูมิและโลกภูมิคนในปัจจุบนัต้องรู้ทัง้สามภูมิมิฉะนัน้จะไม่ทนั
โลก จะปรับดลุภาพในการด าเนินชีวิตไม่ได้ โอสถวิถีไทยมีอยูใ่นทัง้ สามภมิูเช่นกนักลา่วคือ 

2.2.4.1 มาตุภมู ิ
มาตุภูมิในท้องถ่ินต่างๆในประเทศไทยนัน้เป็นการดูแลกันเองในชุมชนจน

กลายเป็นสว่นหนึง่ของวิถีชีวิต เก่ียวข้องกบัความเช่ือ พิธีกรรมประเพณี วฒันธรรมและทรัพยากรท่ี
ต่างกันของแต่ละท้องถ่ินทัง้วิถีชีวิตการกินการอยู่ แบบแผนการด าเนินชีวิต ภูมิปัญญาการ
รักษาการเจ็บป่วยเอง  และแพทย์พืน้บ้าน  (โกมาตร  จึงเสถียรทรัพย์,2546: 26) ดงันี ้

1) วิถีชาวบ้านคือวิถีชีวิตการกินอยู ่ วิธีคิดตอ่การกินอยู ่ การสมัพนัธ์กับผู้ อ่ืน
ในวิถีชีวิตดัง้เดิมของไทยนัน้ภมิูปัญญาในเร่ืองอาหารและยาเป็นความรู้พืน้ฐานของมนุษย์ท่ีต้องรู้
ว่าในระบบนิเวศท่ีอาศยัอยู่นัน้มีพืชผกัอะไรท่ีกินได้ กินไม่ได้ มีคุณและโทษอย่างไร กินส่วนไหน
และมีพืชใดมีสรรพคุณเป็นยา แก้โรคอะไรโดยปกติผู้หญิงมีบทบาทในเร่ืองอาหารและยารักษา
อาการเจ็บป่วยเล็กๆน้อยๆท่ีเกิดในชีวิตประจ าวันดังนัน้ความรู้ในระดับพืน้ฐานและมักมีการ
ถ่ายทอดจากยายสูแ่ม่  โอสถวิถีไทยถกูใช้ทัง้เป็นยารักษาโรค และอาหารท่ีช่วยการสง่เสริมร่างกาย
ให้แข็งแรง ไม่เป็นโรคภัยไข้เจ็บ ถ้าไม่สบายเล็กน้อยรู้สึกร่างกายผิดปกติ เช่นขับถ่ายไม่ออก 
สามารถกินแกงขีเ้หล็ก หรือดอกชุมเห็ดเทศจิม้น า้พริกเพื่อช่วยระบายได้ถ้าถึงขัน้ป่วยไข้จะมียา
กลางบ้าน ท่ีเป็นการรักษาในครอบครัว ปู่ ย่าตายายจะแนะน า เช่นใบต าลงึขยีใ้นเหล้าขาว ใช้ทา
แก้ผ่ืนแพ้คนั (เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ: 2548, 9-13, 2549; สายนัห์  ไพรชาญจิตร์และคณะ: 22) 

2) วิถีการปฏิบติัตวัในช่วงส าคญัของวิถีชีวิต  แบบแผนการปฏิบติัตวัในช่วง
ส าคญัๆเช่น  การเกิดการดูแลหญิงตัง้ครรภ์ การอยู่ไฟ หญิงหลงัคลอด และการเลีย้งดูเด็ก ท่ีเป็น
การสบืทอดองค์ความรู้จากยา่ ยายไปสูแ่ม่ ตัง้แตก่ารเลอืกไม้มาท าฟืน ท่ีต้องติดไฟดี ไม่แตก ไม่มี
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ควนั มีการผิงไฟทัว่ร่างกาย การประคบน า้ร้อน  การอบแผล เข้มงวดกับการกินอาหาร การรักษา
ผิวด้วยการทาขมิน้ผสมแป้ง การกินข้าวเหนียวกับเกลือในช่วง 1-3 วนัแรก  การกินอาหารโปรตีน
เช่นปลาหมอเทศ  ไก่ หม ูเนือ้โดยเอามาปิง้หรือยา่งในกองไฟพิธีและอาหารท่ีช่วยให้มีน า้นม มีขะ
ล าที่เป็นข้อบงัคบัการปฏิบติัตวัเคร่งครัดมีพืน้ฐานความเช่ือทัง้ทางพทุธศาสนาและความเช่ือเร่ืองผี 
เป็นการช่วยทางจิตใจบุคคลท่ีต้องดแูลเอาใจใสคื่อสามี แม่และครอบครัว (ประเสริฐ  ถาวรดุลสถิต
และคณะ,2536: 35)   

3) วิถีการเยียวยารักษาการเจ็บป่วยเองการดูแลสขุภาพตนเองด้วยการใช้
สมุนไพรในสงัคมไทย  เป็นรากฐานองค์ความรู้และภูมิปัญญาท้องถ่ินของคนไทย  ท่ีท าสามารถ
พึง่ตนเองได้ในยามเจ็บป่วย เป็นวฒันธรรมสขุภาพดัง้เดิมท่ียงัคงสืบทอดจนถึงปัจจุบนั  เป็นการ
เรียนรู้ผา่นประสบการณ์ชีวิตและการสบืทอดผา่นเครือขา่ยทางสงัคม โดยเฉพาะสถาบนัครอบครัว
และเครือญาติเป็นส าคัญ  ตัวอย่างงานศึกษาวิจัย เช่น จินตนา งามวิทยาพงศ์ (2530) ศึกษา
กระบวนการแสวงหาการรักษาเยียวยา เด็กอายตุ ่ากวา่ 2 ปี ป่วยอุจจาระร่วงที่ จงัหวดันครราชสมีา  
พบวา่  เครือข่ายทางสงัคมมีบทบาทต่อกระบวนการรักษาถึงร้อยละ 80 แบบแผนการรักษาสว่น
หนึง่เป็นการใช้สมนุไพรสด  อาทิ  เปลอืกฝร่ัง  กล้วยน า้ว้า และใช้เป็นยาสมนุไพรส าเร็จรูป หรือ ยา
ต ารับ ได้แก่  ยาแก้ซาง และยาเขียว เป็นต้น มักพบว่าผู้ มีบทบาทหลกัในการใช้สมุนไพรมักเป็น
ผู้หญิงโดยเฉพาะผู้ เป็นแม่  ท่ียังคงบทบาทเป็นผู้ แนะน าและใช้สมุนไพรกับลูกและสมาชิกใน
ครอบครัว  การดูแลสุขภาพนีจ้ึงเป็นการใช้ยาจากธรรมชาติท่ีเป็นส่วนหนึ่งของชีวิตประจ าวัน
เรียกวา่ เป็น “ยากลางบ้าน” ท่ีสบืทอดผา่นประสบการณ์ชีวิตจริงอยา่งตอ่เน่ืองมาหลายชั่วอายุคน  
จนนกัวิชาการบางทา่นเรียกวา่ “สายธารความรู้” ดงัท่ี ชูชาติ เหลีย่มวานิช (2537) ศึกษาเครือข่าย
การเรียนรู้ในการดแูลสขุภาพของประชาชนในชนบท  พบวา่  การดแูลรักษาสขุภาพโดยทัว่ ๆ ไป มี
การสืบทอดกันในวิถีชีวิตประจ าวนัของขาวบ้าน  ในระดบัเครือญาติ  ชุมชนและชุมชนใกล้เคียง  
ยศ สนัติสมบัติ (2542) ยืนยันว่า ความรู้เป็นของชุมชน และบุคคลต่าง ๆ ท่ีรายรอบผู้ ป่วย  ซึ่งมี
บทบาทส าคญัในการตีความเจ็บป่วย  หมอจึงมิใช่ผู้ มีอ านาจเด็ดขาดในการตีความและตดัสินใจ
เก่ียวกบัโรคภยัไข้เจ็บและการรักษาพยาบาลการใช้สมนุไพรของประชาชนสว่นใหญ่มกัเป็นรูปแบบ
สมนุไพรเด่ียว หรือใช้สด  และตวัยาที่มีกรรมวิธีปรุงหรือการใช้ไม่ซบัซ้อน  เช่น  การฝน  การต้มด่ืม  
การต้มอาบ  การพอก  การประคบ  การป้าย  การปิดปากแผล  การต าคัน้น า้  การขยีท้า และ
บางครัง้ก็มีการท ายาลูกกลอนไว้บริโภคภายในครอบครัวด้วย  อาการเจ็บป่วยท่ีดูแลรักษากัน
ภายในครัวเรือน  มกัเป็นอาการเจ็บป่วยของโรคท่ีพบบ่อย ๆ และดูแลรักษากันเองได้  โดยเฉพาะ
เด็ก  และผู้หญิง  เช่น พยาธิ อาการท้องอืด ท้องเฟ้อ ท้องเสยี เป็นไข้ ไอ หดั สกุใส ผดผ่ืนคนั เลือด
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ลม เป็นต้น  การใช้สมุนไพรเป็นวิธีหนึ่งในหลายวิธีท่ีประชาชนตัดสินใจเลือกใช้ดูแลตนเอง  
(ปารณฐั สขุสทุธิ, 2545:5) การเยียวยาตนเองนัน้มีทัง้ยากลางบ้านท่ีใช้รักษา เร่ืองของแสลงท่ีบอก
วา่อาหารอะไรไม่ถกูกบัโรค ข้อห้าม เป็นภมิูปัญญาที่สัง่สมมา 

4) หมอพืน้บ้าน การรักษาความเจ็บไข้ท่ีต้องการความเช่ียวชาญขึน้จะมี
หมอสมนุไพร หรือหมออ่ืนๆเช่นหมออาคม2 หมอตอ่กระดกู  หมอน า้มัน ท่ีท าหน้าท่ีรักษาอาจต้อง
ใช้ทัง้สมนุไพร  ยาไทย คาถาอาคมและพิธีกรรมร่วมด้วย เป็นการรักษาแบบองค์รวมตามวิถีไทย
(เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ, 2548: 9-13, 2549; สายันห์  ไพรชาญจิตร์และคณะ, 2549: 22)หมอ
พืน้บ้านเป็นผู้ มีความรู้ความช านาญการรักษาความเจ็บป่วยโดยใช้สมุนไพร  และด ารงชีวิตอยู่ใน
ชุมชนเดียวกบัผู้ ป่วย สมนุไพรที่ใช้มกัเป็นรูปแบบต ารับ  จึงมีลกัษณะท่ีซบัซ้อนมากกว่าการใช้ของ
ชาวบ้านทั่วไป  การใช้สมุนไพรของหมอพืน้บ้านมักมีองค์ประกอบของพิธีกรรม เช่น การดูฤกษ์
ยามประกอบการเก็บยา  การไหว้ครู  การกลา่วขอยา  การใช้คาถาท าให้เสริมฤทธ์ิยาในพืช บาง
คนเรียกวา่ “ปลกุยา” บางคนมี “กล” หรือ “เคล็ด” ในการเก็บยาและท าให้เป็นยาท่ีแตกต่างกันไป
ด้วย  จะเห็นได้วา่แบบแผนการใช้สมุนไพรในระบบการแพทย์พืน้บ้านเป็นกระบวนการท่ีแสดงถึง
สมัพันธภาพของมนุษย์ท่ีมีต่อธรรมชาติและอ านาจเหนือธรรมชาติมีการด ารงอยู่ท่ีสมัพันธ์กับ
เงื่อนไขทางสงัคมวฒันธรรมและระบบนิเวศอยา่งแนบแนน่ นบัแตก่ระบวนการเรียนรู้สบืทอด  และ
การรักษาผู้ ป่วยของหมอพืน้บ้าน  ท่ีก่อรูปแนวความคิดและวิธีการปฏิบัติต่อผู้ ป่วยและความ
เจ็บป่วยบนพืน้ฐานสงัคมวัฒนธรรมท้องถ่ิน  ท่ีมีทัง้เอกลักษณ์และความหลากหลายตามถ่ิน
วฒันธรรม  บางครัง้อาจแบ่งตามภูมิภาคถ่ินฐาน คือยาพืน้บ้านภาคอีสาน ยาพืน้บ้านภาคกลาง 
ยาพืน้บ้านภาคใต้ และยาพืน้บ้านภาคเหนือ ในพืน้ท่ีวฒันธรรมหลกัยงัประกอบด้วยวฒันธรรม
ยอ่ยท่ีมีความโดดเดน่เฉพาะตวัจนเป็นเอกลกัษณ์ให้สามารถเรียกอยา่งเฉพาะเจาะจงได้อีก 

กระบวนการรักษาของหมอพืน้บ้านนัน้มีการใช้สมุนไพรเป็นสว่นหนึ่งของวิธีการ
รักษาท่ีมีอยูห่ลายวิธี  การใช้สมนุไพรเพื่อมุ่งปรับความสมดลุธาตภุายในร่างกาย  และการใช้คาถา
เพื่อท าให้เกิดการรวมศนูย์ของพลงัทางจิตของผู้ รักษา ผู้ ป่วย และพลงัอ านาจเหนือธรรมชาติตามท่ี
มีความเช่ือถือท าให้เพิ่มประสิทธิภาพของตัวยาและความเช่ือมั่นของผู้ ป่วย  นอกจากนัน้
กระบวนการรักษายงัเช่ือมโยงกับความสมัพนัธ์ทางสงัคม คือ การเข้าร่วมกระบวนการรักษาใน
ขัน้ตอนใดขัน้ตอนหนึ่งของผู้ ป่วย และเครือญาติ หรือเครือข่ายทางสงัคม เช่น การไปเก็บหาพืช
สมนุไพรจากป่ารอบบ้าน  การปรุงยาให้ผู้ ป่วยใช้ หรือกินท่ีบ้าน  และการประเมินอาการ หรือความ
เจ็บป่วย ในบางครัง้มีการแนะน าข้อปฏิบติัตัวให้กับผู้ ป่วยด้วย  กระบวนการรักษาท่ีสมัพันธ์กับ

                                                 
2หมอที่ใช้ไสยศาสตร์รักษารวมด้วย 
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ชุมชนนีเ้สริมการเรียนรู้ให้กับชุมชนในเร่ือง  ความเช่ือ  ศีลธรรม และจิตส านึกของการอยู่ร่วมกัน 
ดังเช่น วัฒนธรรม “ยาขอ หมอวาน” ท่ีสะท้อนบทบาททางสังคมของการแพทย์พืน้บ้านและ
สมนุไพรอยา่งชดัเจน  การใช้สมนุไพรในระบบการแพทย์พืน้บ้านมีลกัษณะท่ีก่อรูปและผลิตซ า้ได้
ในวฒันธรรมชุมชน  อีกทัง้ท าหน้าท่ีสืบทอดความเป็นสถาบนัด้วยการท าหน้าท่ีต่อการบ าบดัทาง
ร่างกาย  จิตใจ และสงัคม ให้มีเสถียรภาพ (ปารณฐั สขุสทุธ์ิ, 2545: 6-7) 

2.2.4.2 ชาติภมู ิ
ชาติภมิูการแพทย์แผนไทยท่ีมีฐานการพฒันา สบืทอดกนัมาโดยราชส านกั โดยรัฐ

นบัเป็นภมิูปัญญาระดบัชาติ ระดบัประเทศคือการแพทย์แผนไทยและการแพทย์แผนไทยประยุกต์
ในระบบการแพทย์แผนไทย มีการจัดระบบองค์ความรู้ชัดเจน เป็นหมวดหมู่  และรวบรวมจัดท า
เป็นหลกัสูตรท่ีมีต าราหลกั 5 เลม่ ก าหนดให้ใช้เป็นหลกัทั่วประเทศ  เรียกว่า  การประกอบโรค
ศิลปะสาขาเภสัชกรรมแผนไทย และก าหมดให้ด ารงอยู่ภายใต้การควบคุมทางกฎหมายของ
การแพทย์การสาธารณสขุไทย  ตัง้แต ่ปี พ.ศ. 2466 นัน่หมายความว่า สถานภาพและองค์ความรู้
ของสมุนไพรในฐานะท่ีเป็นยาไทยมีกรอบแนวคิดบางอย่างเป็นตัวก าหนดและควบคุมแบบ
แผนการผลิตและการใช้ให้เป็นไปตามกฎหมาย  สถานภาพทางกฎหมายเป็นกลไกหลกัของการ
พฒันา และการยกระดบัมาตรฐานให้เป็นท่ียอมรับของวงการแพทย์การสาธารณสขุไทย  แนวโน้ม
คือการพฒันาองค์ความรู้ให้สามารถอธิบายได้ตามหลกัวิทยาศาสตร์มากท่ีสดุ 

ในระบบการแพทย์แผนไทยมีผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาเภสชักรรมแผนไทยเป็นผู้
ปรุงยา  และมีผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาเวชกรรมแผนไทยเป็นผู้สัง่ใช้ยากับคนป่วย  ในทางปฏิบติั
แล้วหมอแผนไทยมกัจะมีความรู้ในการปรุงยาไทยด้วย  หรือมกัจะมีความรู้ทัง้สองสาขา ระบบนีมี้
หมอแผนไทยเป็นผู้ ประกอบวิชาชีพท่ีได้รับอนุญาตทางกฎหมาย  เป็นข้อแตกต่างจากระบบ
การแพทย์พืน้บ้านท่ีหมอพืน้บ้านเป็นผู้ รู้ในชุมชนมีบทบาทช่วยเหลือชาวบ้านในวิถีชีวิตประจ าวนั
ไม่มีความเป็นอาชีพ  แตเ่ป็นหมอจ าเป็นมากกวา่และมีลกัษณะของความหลากหลายตามท้องถ่ิน  
และมีวฒันธรรมเดียวกบัคนในชุมชนโดยได้รับการยอมรับจากชุมชนว่าเป็นหมอพืน้บ้าน (ปารณัฐ
สขุสทุธ์ิ, 2545: 6-7) 

การแพทย์แผนไทยประยุกต์สามารถใช้เคร่ืองมือทางการแพทย์แผนปัจจุบนัได้
บางอยา่ง (ตามท่ีข้อกฎหมายก าหนด) สามารถวินิจฉัยตามหลกัการแพทย์เพียงแต่เม่ือถึงขัน้ตอน
ในการรักษานัน้ ต้องรักษาด้วยยาแผนไทยเทา่นัน้ 

ยาท่ีใช้ในการแพทย์แผนไทยนัน้มีการสัง่สมภมิูปัญญาในการดแูลสขุภาพมีการใช้
สมุนไพรในการรักษาโรคภยัไข้เจ็บในแต่ละโรค  แต่ละอาการต่างๆกันไป มีการเรียนรู้สิ่งใหม่มา
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ปรับใช้ให้เหมาะสม มีการติดตอ่สมาคมกบัประเทศอ่ืน  ก็เลือกสรรสิ่งดีมาพฒันาสิ่งท่ีตวัเองมีเช่น
สภุาภรณ์  ปิติพร  (2553) กลา่วถึงยาหอมวา่ 

...ยาหอม เป็นสดุยอดของการพฒันายาไทย ท่ีน าเอาสมนุไพรดีๆท่ีมี
ในโลกมารวมกัน ผสมผสานหลากหลาย ทัง้กลิ่นรส รูปแบบ สรรพคุณยา
หอม สะท้อนถึงนวัตกรรม เฉพาะหมอ  เฉพาะคน  สร้างสรรค์เป็นยาหอม
ไทยนบัร้อยนบัพนัต ารับ... 

2.2.4.3 โลกภมู ิ
โลกภมิูคือการแพทย์ระดบัโลกหรือท่ีเป็นท่ียอมรับในระดบัโลกองค์ความรู้ท่ีเป็นท่ี

ยอมรับในระดบัโลกแล้วคือ มรดกความทรงจ าแห่งโลกจารึกวดัพระเชตุพนวิมลมังคลาราม แสดง
ให้เห็นวิวฒันาการของความคิด การค้นพบและผลงานของสงัคมมนุษย์ เป็นมรดกตกทอดจาก
สงัคมในอดีตให้แก่สงัคมปัจจุบนัท่ีจะสบืสานสง่ตอ่ให้แก่สงัคมในอนาคต เป็นความรู้ท่ีเป็นสากล 

องค์การยูเนสโก (UNESCO) มีมติรับรองให้ขึน้ทะเบียนจารึกวัดพระเชตุพน
วิมลมังคลาราม (วดัโพธ์ิ)เป็นเอกสาร “มรดกความทรงจ าแห่งโลก” (Memory of the World) 
ประจ าปี พ.ศ.2551 ในสว่นภมิูภาคเอเชียแปซิฟิกหลงัจากท่ีคณะกรรมการแหง่ชาติฯได้มีการเสนอ
ต่อคณะกรรมการองค์การยูเนสโก ไปเม่ือปลายปี พ.ศ.2550 ซึ่งได้มีการรับรองแล้วในท่ีประชุม
ใหญ่องค์การยเูนสโก ประเทศออสเตรเลยี องค์การยเูนสโกวิเคราะห์แล้วเห็นวา่จารึกวดัพระเชตุพน
วิมลมังคลาราม (วดัโพธ์ิ) มีความส าคญัควรได้รับการขึน้ทะเบียนในระดบัภูมิภาคเน่ืองจากองค์
ความรู้ในสรรพศิลปวิทยาการต่างๆ ของจารึกดังกล่าวมีความส าคัญระดับสากลและมีวิชา
หลากหลายท่ีเป็นสากลด้วย โดยเฉพาะเร่ืองการแพทย์แผนโบราณการบริหารกายเพื่อบ าบดัโรค 
เช่น ต าราแพทย์ วิชาฤาษีดดัตน เป็นต้น(กระทรวงวฒันธรรม, 2554: ออนไลน์)และในปี พ.ศ.2554 
องค์การยูเนสโกได้ประกาศรับรองจารึกวัดโพธ์ิเป็นเอกสาร “มรดกความทรงจ าแห่งโลก”ใน
ทะเบียนนานาชาติ (International  Register) แล้ว เม่ือวนัท่ี  27 พ.ค. 2554  จ านวน 1,431 ชิน้
แบง่เป็น 7 หมวดโดยในหมวดอนามยัมีจ านวน 608 แผน่ ได้แก่จารึกต าราแพทย์แผนโบราณ จารึก
ต ารายา   จารึกโคลงฤๅษีดดัตน  ต าราการนวด (ยเูนสโก, 2554: ออนไลน์)  

ค าว่า “มรดกความทรงจ าแห่งโลก” (Memory of the World) คือมรดกเอกสารท่ี
บนัทกึเป็นลายลกัษณ์อกัษร (Documentary Heritage) ท่ีเก่ียวกับมรดกวฒันธรรมแห่งโลก แสดง
ให้เห็นวิวฒันาการของความคิด การค้นพบและผลงานของสงัคมมนุษย์ เป็นมรดกตกทอดจาก
สงัคมในอดีตให้แก่สงัคมปัจจุบนัท่ีจะสืบสานส่งต่อให้แก่สงัคมในอนาคต ยูเนสโก ก าหนดให้ว่า
ต้องมีวตัถุประสงค์เพื่อการอนุรักษ์และการเผยแพร่มรดกภูมิปัญญาของโลกท่ีบันทึกไว้เป็นลาย
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ลกัษณ์อกัษรไม่วา่จะเป็นการบนัทกึไว้ในรูปแบบใดหรือของประเทศใดก็ตาม ถือว่าเป็นแหลง่รวม
ความคิดความรู้ ประสบการณ์ ท่ีสามารถสะท้อนให้เห็นถึงความหลากหลายทัง้ในด้านของ
วฒันธรรมจากสงัคมในอดีตให้แก่สงัคมปัจจุบนัและเพื่อท่ีจะสบืสานสง่ตอ่ให้แก่สงัคมในอนาคตซึ่ง
มีหลกัเกณฑ์ในการคัดเลือก คือความเป็นของแท้ , มีความโดดเด่นและไม่อาจทดแทนได้, มี
ความส าคญัในระดบัโลกในเร่ืองเวลาและอายุ สถานท่ี บุคคล เนือ้หาสาระแนวคิด รูปแบบและวิธี
เขียน ความหายากความบริบูรณ์ ความเสีย่ง และโครงการบริหารจดัการซึ่งจารึกวดัโพธ์ิก็สามารถ
ขึน้ทะเบียนได้เป็นผลส าเร็จ (กระทรวงวฒันธรรม, 2554: ออนไลน์) จารึกวดัโพธ์ิมีเร่ืองวิชาความรู้
ท่ีเป็นสากล ไม่ใช่ความรู้เฉพาะในประเทศไทยเช่นเร่ืองพทุธศาสนา  วรรณกรรม และจารึกฤๅษีดดั
ตน โดยเฉพาะเร่ืองฤๅษีดดัตนนีเ้ป็นสากลมาก วงการแพทย์หลายประเทศก าลงัมองย้อนอดีตว่า
ความรู้ท่ีบรรพบุรุษให้ไว้นา่จะมีประโยชน์จนถึงปัจจุบนัก็อาจน ากลบัมาใช้ (มติชน, 2554) 

ในอดีตสรรพวิชาการชัน้สงูเช่นวรรณกรรม โหราศาสตร์ ต ารายา เป็นเร่ืองปกปิดต่อ
ประชาชนทัว่ไป การสบืทอดท่ีมีความเฉพาะตวั ต ารับต ารายาท่ีหวงแหนไม่เปิดเผย จนกระทัง่เม่ือ
พระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยูห่วั โปรดเกล้าโปรดกระหม่อมให้จารึกสรรพวิชาการเหลา่นีไ้ว้ท่ี
วดัราชโอรสารามและวดัพระเชตุพนวิมลมังคลารามนัน้  ความรู้ต่างๆ ท่ีโปรดเกล้าฯ ให้จารึกไว้มี
ทัง้วิชาอักษรศาสตร์ แพทยศาสตร์ พุทธศาสตร์และโบราณคดี ต าราโคลง  ฉันท์ กาพย์ กลอน 
ต ารายา ต าราโหรศาสตร์ พร้อมกันนัน้ก็โปรดเกล้าฯ ให้ปัน้รูปฤๅษีดดัตน แสดงท่าบ าบดัโรคลม  
กบัค าโคลงบอกชนิดของลม ตัง้ไว้ในศาลารอบเขตพุทธาวาส เพื่อให้ประชาชนศึกษาความรู้ต่างๆ 
จนอาจเรียกได้วา่ วดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม เป็นมหาวิทยาลยัแห่งแรกของเมืองไทยพระองค์
ทรงเห็นความส าคญัของการแพทย์ไทยท่ีประชาชนทัว่ไปจะได้ศกึษาและมีต ารับยาไว้รักษาโรคเอง
ได้ ประกอบทัง้ท่ีทรงเกรงวา่นานไปประชาชนนิยมหมอฝร่ัง ยาฝร่ังจนลมืเลอืนของไทยไปหมดหาก
ไม่มีการบนัทกึ รวบรวมไว้ให้เป็นแหลง่เรียนรู้  ซึ่งต ารายานัน้น่าจะเป็นฉบบัหลวงท่ีผ่านการช าระ
และตรวจสอบมาเป็นอยา่งดี ซึง่ธรรมดาแล้วต ารายานัน้จะไม่มีการเผยแพร่ทัว่ไป(ประทีป  ชุมพล, 
2541: 62) แม้เคยมีการจดัพิมพ์ศิลาจารึกขึน้ ต ารายาก็ไม่ได้ถกูพิมพ์เน่ืองจากเห็นวา่เป็นดาบสองคม  
(วิเชียร จีรวงศ์,2540: 2)และมีการปลูกพืชสมุนไพรท่ีใช้เป็นส่วนประกอบยานัน้เรียงรายในวัด
เพื่อให้คนท่ีมาศกึษาและเก็บตวัยาไปใช้ได้อีกด้วย (ประทีป  ชุมพล, 2541: 62) 

นอกจากนัน้แล้วในปัจจุบนัระบบการแพทย์แผนตะวนัตกท่ีเป็นท่ียอมรับกันทัว่โลกได้
เร่ิมหนักลบัมามองสมนุไพรโดยความต้องการใช้สมนุไพรในแบบแผนของการแพทย์สมัยใหม่นีม้ัก
เลือกหา  และใช้รูปแบบเป็นผลิตภณัฑ์ท่ีสะดวกใช้  เพื่อพฒันาให้ได้รูปแบบของยาท่ีบริโภคง่าย  
เช่น เม็ดยาเคลอืบส ีและยาน า้ที่มีรูปแบบและรสชาติดี เป็นต้น  การพฒันารูปแบบของบรรจุภณัฑ์
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ให้ดนูา่ใช้และดทูนัสมยัตามแบบของอุตสาหกรรมยาสมยัใหม่ท่ีต้องใช้การลงทนุสงู  องค์การเภสชั
กรรมเป็นหน่วยงานรัฐท่ีท าหน้าท่ีศึกษาวิจัยและพฒันาการผลิตยาสมุนไพรให้เป็นผลิตภณัฑ์ยา
สมนุไพร  ปัจจุบนัผลติได้ 9 ต ารับ  คือ ยาขมิน้ชนัแคปซูล  ยาเม็ดฟ้าทะลายโจร  ยาระบายมะขาม
แขก (ยาชง) ครีมพญายอ  ครีมไพลจีซาล  ยาจากกระเทียม  (เม็ดและแคปซูล) ยาอมมะแว้ง        
เจลวา่นหางจรเข้ ชาชงชุมเห็ดเทศ  ซึ่งยงัเป็นสมุนไพรเด่ียวเพียง 9 ชนิดและไม่เพียงพอกับความ
ต้องการ (ปารณฐั สขุสทุธิ, 2545: 8-9) 

แพทย์แผนปัจจุบันท่านหนึ่ง คือ นพ.ธารา อ่อนชมจันทร์  อดีตผู้ อ านวยการ
โรงพยาบาลชุมชนแหง่หนึง่ในจงัหวดัเชียงราย ถ่ายทอดประสบการณ์ท างานเร่ืองสมนุไพรไว้วา่   

...กรณีการใช้ฟ้าทะลายโจรเพื่อรักษาอาการเจ็บคอ นัน้ท าการศกึษา
วิจยัเทา่ไรก็ไม่ได้ผล คืออธิบายไม่ได้วา่  ฟ้าทะลายโจรมีสารอะไรที่ท าให้หาย
เจ็บคอ  แตป่รากฏวา่การใช้จริงกลบัปรากฏผลท่ีชดัเจนกวา่ ท าให้อาการเจ็บ
คอนัน้หายได้...เป็นการมองคนละอย่าง และไม่ควรเอาทฤษฎีตะวันตกไป
ประเมินผลกับระบบการแพทย์พืน้บ้าน...ไม่ควรอย่างยิ่งท่ีจะท าให้สมุนไพร
มาอยู่ในการแพทย์ระบบใดระบบหนึ่ง  แต่ควรพฒันาบนพืน้ฐานของแต่ละ
ระบบ  โดยหวงัให้เกิดประโยชน์สงูสดุกบัผู้ ป่วยเป็นเป้าหมาย... 

วฒันธรรมความรู้ของการแพทย์สมัยใหม่ต้องผ่านกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ใน
ห้องทดลองเป็นข้อพิสจูน์ก่อนการใช้  จึงต้องใช้ระยะเวลาและการลงทุนจ านวนมากอย่างต่อเน่ือง  
เพราะกระบวนการวิจัยดงักลา่วต้องใช้เวลาตามขัน้ตอนทางเภสชักรรมนาน 5-10ปี แต่เป็นท่ีน่า
แปลกใจวา่ประเทศญ่ีปุ่ นกลบัเร่งส ารวจและค้นคว้าหาตวัยาสมุนไพรในกลุม่ประเทศอาเซียนและ
สามารถพฒันาวิธีการให้สามารถวิเคราะห์วิจยัในรูปแบบยาต ารับ จนน ามาใช้ประโยชน์ในประเทศ
และสง่ออกต่างประเทศได้อย่างเป็นจริง  โดยไม่ต้องกล่าวถึงประเทศจีนท่ีพฒันายาจีนมาอย่าง
ตอ่เน่ืองยาวนานจนไม่เห็นช่องวา่งของวิธีการทางวิทยาศาสตร์กบัความรู้แบบพืน้บ้านจึงน่าจะเป็น
บทเรียนท่ีประเทศไทยได้พิจารณาหาแนวทางการลดช่องว่างดังกล่าว  ซึ่งคงต้องอาศัยความ
ร่วมมือจากการศึกษาวิจัยแบบสหสาขา  และปรับกรอบแนวคิดท่ีให้มองเห็นความเช่ือมโยงและ
เลือ่นไหลขององค์ความรู้ระหว่างการแพทย์สมัยใหม่กับการแพทย์แบบท้องถ่ิน และอาจต้องมอง
ถึงองค์ความรู้ (ปารณฐั สขุสทุธิ, 2545:9) 

จากท่ีกลา่วมาภมิูปัญญาโอสถวิถีไทยนัน้มีอยูใ่นทกุระดบัทัง้มาตุภูมิ ชาติภูมิและโลก
ภูมิท่ีเป็นท่ียอมรับ คนไทยเองเร่ิมหันกลบัมาหาสมุนไพรเช่นกันเพราะประเทศไทยมีความอุดม
สมบูรณ์ของสมนุไพรและภมิูปัญญาโอสถวิถีไทย ตามท่ีสภุาภรณ์  ปิติพร (2553)  กลา่ววา่ 
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...ต้นไม้พวกนี ้คนไม่รู้จกัมนัจะมีประโยชน์หรือเปลา่ พืชหลายชนิดแต่
ก่อนเรากินเพื่อมีชีวิต แต่ปัจจุบันคนสมัยใหม่ไม่รู้จักแล้ว... สิ่งเหล่านีเ้ป็น
รากฐานของการพฒันาคณุภาพทางการแพทย์ของเรา ซึ่งปัจจุบนัมีการพฒันา
สมนุไพรเพียงไม่ก่ีตวั ทัง้ท่ีจริงในบ้านเรามีพืชสมนุไพรมากมาย... 

ภมิูปัญญาในการดแูลสขุภาพของเรานัน้บรรพบุรุษได้สร้างสมและอยู่คู่สงัคมไทยมา
ช้านาน ในวิถีไทยมีการดูแลสุขภาพผสมผสานอยู่อย่างกลมกลืนมีแก่นของวิถีท่ีมีลักษณะ
เฉพาะตวั แตเ่ป็นท่ีนา่เสยีดายท่ีเม่ือการแพทย์แผนปัจจุบนัเข้ามาสูป่ระเทศไทยแล้ว สมนุไพรได้ลด
บทบาทไปจากวิถีชีวิตของคนไทย สมบติัล า้ค่าทางวฒันธรรมนีเ้สื่อมถอยความส าคญัและขาดผู้
สืบทอดรักษา มาถึงยุคปัจจุบนัปัญหาท่ีกระทบต่อสิ่งแวดล้อมและสขุภาพอนามัยท่ีเกิดจากการ
พฒันารุดหน้าอย่างไม่มีขีดจ ากัดทางวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีท าให้คนหันกลบัมาสูก่ารดูแล
สขุภาพตามวิถีธรรมชาติมากขึน้ อย่างไรก็ตามเราได้ละเลยภูมิปัญญาไทยสว่นนีไ้ปนาน การน า
สมุนไพรกลบัมาสูว่ิถีชีวิติคนไทยในยุคปัจจุบนัจึงอยู่ในสภาพท่ีขาดตอนและสบัสน ขาดทัง้องค์
ความรู้และผู้ รู้ (สมภพ  ประธานรุานรัุกษ์, 2552: 14) 

ดังนัน้หากเราคนไทยสามารถรักษาองค์ความรู้เร่ืองสมุนไพรและรักษาแหล่งของ
สมุนไพรไว้นัน้ย่อมหมายถึงเรารักษาฐานทรัพยากรท่ีส าคญัต่อความมั่นคงของเราไว้ได้ ไม่ต้อง
พึง่พาความรู้จากภายนอก มีอาหารท่ีสร้างสมดลุของร่างกาย  ไม่ต้องพึง่พายาจากตา่งประเทศท่ีมี
ราคาแพง และมีผลกระทบตา่งๆตามมาอีกมากมาย ภมิูปัญญาทางสมุนไพรก าลงัเป็นท่ีสนใจของ
ทั่วโลก  ประเทศท่ีอยู่ในซีกโลกตะวันออกอุดมไปด้วยสมุนไพรนานาชนิดเป็นท่ีสนใจของ
นักวิทยาศาสตร์ซีกโลกตะวันตกรวมถึงประเทศญ่ีปุ่ นและจีนซึ่งเป็นประเทศผู้น าทางการวิจัย 
(สมภพ  ประธานรุานรัุกษ์,2552: 14) ส าหรับประเทศไทยท่ีมีภูมิปัญญาสมุนไพรและอุดมไปด้วย
สมุนไพรต่างๆนัน้จะสามารถรักษาองค์ความรู้และทรัพยากรของเราไว้ไม่ให้ตกเป็นของคนอ่ืนได้
ทนัหรือไม่ยอ่มขึน้อยูก่บัคนไทยท่ีจะตระหนกัถึงคณุคา่เหล่านีไ้ด้ทนัหรือไม่ 

2.3 คุณค่ากับโอสถวิถีไทย 

มนษุย์นัน้มีความคิดมีเหตุมีผล จึงมีความต้องการทางด้านจิตใจมากโดยเฉพาะกิจกรรม
ทางปัญญาทางคุณภาพต่างๆ คุณภาพหรือคุณค่าจึงเป็นอาหารใจของเรา มนุษย์นอกจากมี
ความสขุทางกายแล้วกินอ่ิม มีท่ีอยูอ่าศยั มีเคร่ืองนุง่หม่ มียารักษาโรคแล้ว มนษุย์ยงัต้องการความ
จริง ความดี  ความงามและท่ีพึ่งทางใจอีกด้วย มนุษย์ต้องพยายามอธิบายถึงคุณค่าเหลา่นัน้จึง
เกิดการศกึษาคณุคา่ขึน้ทัง้ตรรกศาสตร์ศึกษาความจริง  จริยศาสตร์ศึกษาความดี สนุทรียศาสตร์
ศึกษาความงาม และเทววิทยาศึกษาถึงค าสอนศาสนา เพื่อเป็นท่ีพึ่งทางใจ โอสถวิถีไทยซึ่งเป็น
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เร่ืองของการเยียวยารักษาโรคเกิดจากการสัง่สมประสบการณ์ ความรู้ท่ี สบืทอดกันมายาวนานนัน้
ยอ่มเป็นผลจากกระบวนการหลอ่หลอมทางวฒันธรรมที่จะเป็นเคร่ืองบง่ชีท้างปัญญาอันท าให้เกิด
ความส านึกในคุณค่าความเป็นมนุษย์ ด้วยอีกศาสตร์หนึ่งดงันัน้เราจึงควรจะต้องศึกษาโอสถวิถี
ไทยในแง่มุมของการค้นหาความหมายของคุณค่าในโอสถวิถีไทยเพื่อสร้างความส านึกในคุณค่า
ความเป็นมนษุย์และภมิูปัญญาไทย (สเุมธ  เมธาวิทยากลู, 2534: 67; เจตนา นาควชัระ, 2552: 19) 

ปรีชา ช้างขวญัยืน (2549: 2)อธิบายว่าความรู้ของมนุษย์อาจแบ่งออกเป็น 2 เร่ืองใหญ่ๆ
คือ ความจริงทางประสาทสมัผสักบัคณุคา่ ความจริงทางประสาทสมัผสัคือตา ห ูจมกู ลิน้ กาย คือ
โดยการด ูการได้ยิน การได้กลิ่น การลิม้รส และการสมัผสัจับต้อง ความจริงเหลา่นีเ้รียกอีกอย่าง
หนึง่วา่ความจริงทางธรรมชาติ (natural fact) ความจริงทางประสาทสมัผสัอีกอย่างหนึ่งคือความ
จริงทางสงัคม (social fact) คือความจริงท่ีเก่ียวกับพฤติกรรมและกิจกรรมของมนุษย์ท่ีมาอยู่
ร่วมกนัในสงัคม รวมถึงทฤษฎี ความคิด ระบบตา่งๆที่มนษุย์สร้างขึน้และปฏิบติัในสงัคม 

สว่นเร่ืองคุณค่านัน้ ปรีชา ช้างขวญัยืน (2549: 3) อธิบายว่า คุณค่าคือสิ่งท่ีมนุษย์ใช้ใน
การประเมินคุณสมบัติของสิ่งต่างๆในธรรมชาติ พฤติกรรมมนุษย์หรือสิ่งท่ีมนุษย์สร้างขึน้เช่น 
ทฤษฎี ความคิด ระบบต่างๆ คุณค่าท่ีมนุษย์ตัดสินก็เป็นมาตรฐานส าหรับการด าเนินชีวิตท่ีดี
หรือไม่ดีของมนษุย์ 

ทฤษฎีคณุคา่เป็นสาขาหนึง่ของปรัชญาท่ีว่าด้วยธรรมชาติของคุณค่าอันกลา่วถึงอุดมคติ
ตา่งๆ ในด้านความจริง ความดี ความงามและความบริสทุธ์ิทางจิตใจซึ่งการมีความรู้สกึซาบซึง้ใน
คุณค่าต่างๆนีเ้ป็นลกัษณะพิเศษของมนุษย์ คุณค่าเป็นนามธรรม มนุษย์เท่านัน้ท่ีจะเข้าใจและ
ซาบซึง้ได้ (สเุมธ เมธาวิทยากลู, 2534: 67) 

คุณค่าตรงกับภาษาอังกฤษว่า “value” อันหมายถึง “สิ่งท่ีพึงปรารถนา” (the desired) 
“สิ่งท่ีพึงประสงค์ให้บงัเกิดขึน้” (the preferred)และ “สิ่งดีงาม หรือคุณความดี”  (the good)ของ
สิ่งใดสิ่งหนึ่ง หรือการกระท าใดการกระท าหนึ่ง คุณค่าจึงเป็นอุดมคติ (ideals) ของสิ่งหรือการ
กระท านัน้ๆ  อันเป็นมติของคนส่วนใหญ่ เป็นท่ียอมรับของคนส่วนมากแทบทุกคนปรารถนา   
(วิทย์  วิศทเวทย์, 2532: 3) 

ปรีชา ช้างขวญัยืน (2549: 9)ได้ให้ความหมายของค าว่า Axiology หรือค าว่า อัคฆวิทยา 
ว่าคือ ปรัชญาสาขาท่ีศึกษาเร่ืองคุณค่า แบ่งออกเป็น 2 สาขาคือ สาขาท่ีศึกษาคุณค่าทางความ
ประพฤติของมนษุย์ เรียกวา่ จริยศาสตร์ (ethics) ศกึษาความดี ความชั่ว และคุณค่าอ่ืนๆเก่ียวกับ
ความประพฤติของมนุษย์เช่นความกล้าหาญ ความซื่อตรง ความยุติธรรม เกณฑ์ตัดสินความ
ประพฤติของมนษุย์ วา่มีหรือไม่มีคณุคา่ทางจริยศาสตร์อัคฆวิทยา อีกสาขาหนึ่งศึกษาคุณค่าทาง
สนุทรียศาสตร์ (Anesthetics) ศึกษาธรรมชาติของศิลปะ  ความงาม  การแสดงออกทางศิลปะ 
การตดัสนิการวิจารณ์ศิลปะ เช่นความสวยงาม ความนา่เกลยีด ไพเราะ กลมกลนื ลงตวั 
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สรุปได้ว่าคุณค่าคือสิ่งท่ีมนุษย์ใช้ในการประเมินคุณสมบัติของสิ่งต่างๆ ในธรรมชาติ 
พฤติกรรมมนุษย์หรือสิ่งท่ีมนุษย์สร้างขึน้คุณค่าต่างๆ นีเ้ป็นลกัษณะพิเศษของมนุษย์ คุณค่าเป็น
นามธรรม มนษุย์เทา่นัน้ท่ีจะเข้าใจและซาบซึง้ได้ โดยคณุคา่ทางความประพฤติของมนษุย์ เรียกว่า 
จริยศาสตร์ศึกษาความดี ความชั่ว ความกล้าหาญ ความซื่อตรง ความยุติธรรม และยงัมีคุณค่า
ทางสนุทรียศาสตร์ศกึษาธรรมชาติของศิลปะ  ความงาม  ความไพเราะ 

สเุมธ  เมธาวิทยากูล (2534: 68) ได้อธิบายว่าคุณค่าของสิ่งใดสิ่งหนึ่งหากพิจารณาแล้ว
อาจมีด้านเดียวหรือหลายด้านโดยได้แบง่คณุคา่ออกเป็น 3 ด้านคือ 

1) คุณค่าของวัตถุหรือสสารอาจแบ่งเป็นคุณค่าทางเศรษฐกิจ คุณค่าทาง
สนุทรียภาพ  

2) คณุคา่ทางความคิดอาจแบง่เป็นคณุคา่ทางเหตผุล  คณุคา่ทางปัญญา 
3) คณุคา่ด้านความประพฤติมีประการเดียวคือคณุคา่ทางจริยธรรมเทา่นัน้ 

ปรีชา ช้างขวญัยืน (2549: 3, 89) กลา่วว่าการตดัสินคุณค่าท่ีแตกต่างกันท าให้เกิดระบบ
คณุคา่ที่แตกตา่งกนั บางคนถือวา่คณุคา่เป็นสิ่งตายตวั บางคนถือว่าคุณค่าเป็นสิ่งสมัพทัธ์ สงัคม
ตา่งกนัหรือยคุสมยัตา่งกนัมกัท าให้วฒันธรรมต่างกัน คุณค่าอาจเปลี่ยนแปลงตามวฒันธรรม กฎ
ของสงัคมท่ีแตกตา่งกนั คณุคา่อาจเปลีย่นแปลงตามไป แตใ่นทกุสงัคมทุกวฒันธรรมย่อมจะมีคุณ
คา่สงูสดุท่ีไม่แปรเปลีย่นไปร่วมกนัของทกุสงัคม ยอ่มมีคณุคา่สมับูรณ์ 

นอกจากนัน้แล้วประเภทคณุคา่อาจแบง่ได้อีก 2ประเภท โดยท่ีคณุคา่ของสิง่ใดหรือกระท า
อนัใดอนัหนึง่อาจมีคณุคา่อยา่งใดอยา่งหนึง่หรือทัง้สองอยา่งนีคื้อ 

1)  คุณค่านอกตวั (Extrinsic Value) หมายถึง สิ่งหรือการกระท านัน้ๆเป็นเพียงวิถี
หรืออุปกรณ์ท่ีจะน าไปสู่จุดหมายสุดท้าย ไม่มีคุณค่าในตัวเอง แต่คุณค่าอยู่ท่ีจุดหมายสดุท้าย 
(สเุมธ   เมธาวิทยากลู, 2534: 68) 

2) คุณค่าในตัว (Intrinsic Value) เป็นคุณค่าท่ีตรงกับจุดหมายสดุท้าย  คือเป้าหมาย
ของสิ่งหรือสรรพสิ่งหรือการกระท าอยู่ในตวัมันเอง ไม่เป็นวิถีหรืออุปกรณ์น าไปสู่สิ่งอ่ืนมีอุดมคติใน
ตัวเอง เป็นสิ่งท่ีสมบูรณ์ในตัวเอง ไม่ขึน้กับสิ่งอ่ืนใดเลย (สุเมธ เมธาวิทยากูล, 2534 : 68) และ  
นอกจากนัน้   สเุชาวน์ พลอยชุม (2538: 127) กลา่วว่า คุณค่าภายในคือความจริง ความดี และความ
งาม 

สิ่งท่ีมีคุณค่าภายใน หมายถึง สิ่งท่ีมีฐานะเป็นเป้าหมายในตัวเองไม่ได้เป็นท่ีต้องการ
เพราะวา่สิง่นัน้จะช่วยน าไปสูส่ิง่อ่ืนได้ (วิทย์  วิศทเวทย์, 2535: 13-14) 

สิ่งต่างๆท่ีมีคุณค่าประเภทนีเ้ป็นเพราะว่าสิ่งเหล่านัน้เป็นวิถีท่ีน าไปสู่สิ่งอ่ืนๆ ไม่ได้เป็น
เพราะวา่สิง่เหลา่นีมี้คา่ในตวัเอง เช่น เงินไม่มีคา่ในตวัเองหากไม่สามารถใช้เงินซือ้ของได้ เงินก็เป็น
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แค่เศษกระดาษจะเห็นได้ว่าสิ่งท่ีมีคุณค่าภายนอกขึน้กับสิ่งท่ีมีคุณค่าภายใน (วิทย์วิศทเวทย์, 
2535: 13-14) 

ข้อท่ีควรจะท าความเข้าใจเบือ้งต้นเก่ียวกับทฤษฎีคุณค่า อันจะเป็นประโยชน์ต่อการ
พิจารณาต่อไปคือ เป้าหมายท่ีส าคัญของทฤษฎีคุณค่าคือการแสวงหา “คุณค่าในตัวเอง” 
(Intrinsic Value) อันได้แก่สิ่งท่ีมิได้มีคุณค่าเน่ืองจากสามารถเป็นเคร่ืองมือ (means) ไปสูส่ิ่งท่ีมี
คุณค่าอ่ืนๆ หากแต่เป็นสิ่งท่ีเป็นเป้าหมาย (End) ในตนเอง หากจะกล่าวให้เข้าใจง่าย สิ่งท่ีมี
คณุคา่ในตนเองคือสิง่ท่ีผู้แสวงหามิต้องตัง้ค าถามกบัตนเองวา่จะแสวงหาสิง่นีเ้พื่อให้ได้สิ่งใดต่อไป 
ตวัอยา่งเช่น เราสามารถถามได้วา่เราจะแสวงหากระดาษท่ีเรียกว่า “ธนบตัร” ไปเพื่อสิ่งใด แต่เรา
ไม่อาจถามได้ว่าเราจะมีสขุภาพดีไปเพื่อสิ่งใด หากมองอีกมุมหนึ่ง ธนบตัรอาจหมดค่าได้เม่ือไม่
สามารถน าไปจับจ่ายสินค้า แต่สุขภาพดีจะมีค่าเสมอไป ในกรณีนี ้ธนบัตรคือสิ่งท่ีมีคุณค่า
ภายนอก (extrinsic value) ขณะท่ีสขุภาพดีคือสิง่ท่ีมีคณุคา่ภายใน (ปกรณ์ สงิห์สริุยา, 2552) 

การพิจารณาคุณค่าของคน เป็นคุณค่าแห่งความเป็นมนุษย์ไม่ว่าอยู่ท่ีใดแต่การเป็นคน
ไทยคุณค่าจะอยู่ท่ีการพิจารณารับรู้ของสงัคมไทยซึ่งเป็นคุณค่าภายนอกท่ีต้องก าหนดขึน้ตาม
องค์ประกอบวา่เป็นคณุคา่ตอ่ตนเอง  ผู้ อ่ืน สงัคมหรือประเทศชาติ  โดยการพิจารณาต้องมีตวับ่งชี ้
หรือตวัวดัคา่ที่สงัเกตได้  ตวับง่ชีจ้ะผกูพนักบัเกณฑ์หรือมาตรฐานท่ีใช้ตดัสนิคณุคา่นัน้ 

 
2.3.1 คุณค่าทางความคิด 

2.3.1.1 ความหมาย 
สุเมธ  เมธาวิทยากูล (2534 : 68) ได้กล่าวถึงคุณค่าด้านหนึ่งคือท่ีเกิดจาก

ความคิด และปัญญา สอดคล้องกับ ศรัณย์ วงศ์ค าจันทร์ (ม.ป.ป.: 169) ท่ีอธิบายถึงคุณค่าทาง
ความคิดวา่มาจากตรรกศาสตร์ ซึ่งรากศพัท์ภาษาลาติน logos ท่ีแปลว่าความคิด โดยอริสโตเติล
อธิบายว่าตรรกศาสตร์เป็นศาสตร์แห่งความคิดและการตึกตรอง การคิดหาเหตุผลรวมถึงการ
แสวงหาเหตผุล ความถกูต้อง ความเป็นจริง ความสมเหตสุมผลและวิธีการแสวงหาความจริง ซึ่งมี 
2 วิธีคือ  

1) การอ้างเหตุผลแบบนิรนยั (deductive) เป็นการน าเอาความเช่ือหนึ่งไป
สนบัสนนุอีกความเช่ือหนึง่เข้าประกอบกนัจากนัน้จึงสรุปผลโดยอ้างเหตผุลจากความรู้เดิม 

2) การสร้างเหตุผลแบบอุปนัย (inductive) เป็นการอ้างเหตุผลจาก
ประสบการณ์ ประสาทสมัผสัยดึความจริงสว่นยอ่ยสร้างความจริงสว่นรวม 
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ดังนัน้คุณค่าทางความคิดจึงเป็นการคิดอย่างไตร่ตรองมีเหตุมีผลรวมถึง
กระบวนการคิดของคนท่ีน าไปสูข้่อสรุปต่างๆนอกจากนัน้แล้วความคิดยงัเก่ียวข้องกับความรู้ แต่
ความรู้เกิดขึน้ได้อยา่งไรนัน้นกัปรัชญาได้ถกเถียงกนั โดยลทัธิเหตุผลนิยมถือว่าความรู้นัน้เกิดจาก
การคิดหาเหตผุล โดย กีรติ บุญเจือ (2518: 271) อธิบายวา่โดยกระบวนการนีเ้ราสามารถมั่นใจได้
วา่เป็นความรู้ท่ีแนน่อนมีความเป็นเหตเุป็นผลตามวิธีการนิรนยัของตรรกวิทยา  

สว่นลทัธิประจักษ์นิยมถือว่าความรู้เกิดจากประสบการณ์ทางประสาทสมัผัส
โดยตรงเทา่นัน้ และลทัธิอนมุานนิยมถือเอาความรู้จากเหตผุลและประสบการณ์รวมกนัโดยความรู้
ทางประสบการณ์ซึง่ยงัไม่แนน่อนต้องใช้ความคิดหรือความเข้าใจ ท าให้ความรู้ 2 แบบคือความรู้
แบบวิเคราะห์ มาจากความคิดแต่ไม่ได้ให้ความรู้ใหม่ ความรู้แบบสงัเคราะห์ท่ีใช้ความคิดแล้วให้
ความรู้ใหม่ (สเุมธ  เมธาวิทยากลู, 2534:57) 

นอกจากนัน้แล้ว กีรติ บุญเจือ (2518: 266) อธิบายว่า การศึกษากรรมวิธีแห่ง
ความรู้ของเราด้วยวิจารณญาณควรเป็นพืน้ฐานของความคิดค านึงทุกอย่าง ซึ่งหลกัการนีน้บัว่ามี
บทบาทมากในสมัยปัจจุบันในงานค้นคว้าวิจัยทา งวิทยาศาสตร์ ถ้าขาดหลักการนีแ้ล้ว
วิทยาศาสตร์จะไม่สมบูรณ์เลยคงมีแตว่ิธีการและกรณีตวัอยา่งหาหลกัทฤษฎีไม่ได้ 

3.3.1.2 องค์ประกอบ 
คณุคา่ทางความคิดมาจากการคิดอยา่งไตร่ตรองมีเหตมีุผลรวมถึงกระบวนการ

คิดของคนท่ีน าไปสู่ข้อสรุปต่างๆ นอกจากนัน้แล้วความคิดยังท าให้เกิดความรู้ทัง้ แบบ
ประสบการณ์ แบบวิเคราะห์ และแบบสงัเคราะห์ขึน้ น าไปสูค่ณุคา่ของความจริง ดงันัน้คุณค่าทาง
ความคิดประกอบด้วย คุณค่าของกระบวนการคิดอย่างไตร่ตรองท่ีสัง่สมเป็นความรู้ และคุณค่า
ของความรู้ท่ีสบืทอดกลัน่กรองมายาวนาน 

 
2.3.2 คุณค่าทางจริยะ 

2.3.2.1 ความหมาย 

พระราชวรมุนี (ประยูร ธมฺมจิตโต, 2532 : 15) ได้กล่าวถึงความหมายของ     
จริยศาสตร์ไว้ว่า..จริยศาสตร์ (Ethics) คือ สาขาปรัชญาท่ีว่าด้วยการแสวงหาความดีสงูสุดของ
ชีวิตมนุษย์และการแสวงหาเกณฑ์ในการตดัสินความประพฤติของมนุษย์ว่าอย่างไหนถูกหรือผิด 
ควรหรือไม่ควร 

จริยศาสตร์ในฐานะท่ีเป็นสาขาหนึ่งของวิชาปรัชญา ศึกษาเร่ืองคุณค่าแห่ง
ความประพฤติและคณุคา่แหง่ชีวิตมนุษย์ จริยศาสตร์พยายามตอบค าถามท่ีว่า ความดี ความชั่ว 
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ถกูผิด  คืออะไร มีมาตรฐานอะไรหรือไม่ท่ีจะวดัหรือตดัสินว่า การกระท าหรือความประพฤติดีชั่ว  
ถกูหรือผิดชีวิตท่ีดีนัน้เป็นอยา่งไร  อะไรคือความดีสงูสดุของมนษุย์ 

น้อย พงษ์สนิท (2527: 16-19) กลา่ววา่ จริยศาสตร์ เป็นปรัชญาท่ีเก่ียวกับชีวิต
ของคนเราโดยตรง เพราะเป็นการศกึษาเก่ียวกับคุณค่าของความประพฤติของมนุษย์ จริยศาสตร์
จึงเป็นศาสตร์ท่ีวา่ด้วยคณุคา่ของความประพฤติของมนษุย์ 

ศรัณย์ วงศ์ค าจันทร์ (ม.ป.ป.: 172-175) กล่าวว่าจริยศาสตร์ประกอบด้วย
ศีลธรรมซึง่มีความจ าเป็นอยา่งมากในการเอือ้อ านวยแก่มนุษย์ในการด ารงชีวิตในสงัคม จริยศาสตร์
เป็นหลกัท่ีมนษุย์ทกุคนและสงัคมมนษุย์ควรยดึถือเป็นแนวทางในการปฏิบติัเพื่อความสงบสขุของ
มนษุย์และสงัคมโดยรวม  

จริยศาสตร์มีเกณฑ์การตัดสินหลายเกณฑ์เช่น สมัพัทธ์นิยม 3 สมับูรณ์นิยม4

ประโยชน์นิยม5 เจตนานิยม6 เป็นต้น สิง่ท่ีดีท่ีสดุไม่สามารถหาได้ในค าตอบเดียว (สเุมธ เมธาวิทยกุล, 
2540: 80-82) แต่วัดได้ด้วยมาตรการท่ีแตกต่างกันได้แก่ 1)ประเพณีท่ีปฏิบัติสืบต่อกันมาแต่
ดัง้เดิม 2)กฎหมาย  3)เจ้าลทัธิหรือศาสนา  4)เหตผุล และ  5)วิจารณญาณ  

ในความเป็นจริงแล้วเราอาจใช้เกณฑ์ทัง้ 5 นีผ้สมกลมกลืนกันตามความ
เหมาะสมท่ีจะท าให้คนในสงัคมอยูร่่วมกนั ควรใช้กฎหมายให้น้อยแต่ใช้วิจารณญาณมโนธรรมให้
มากเพื่อให้คนทัง้หลายรับฟังรับรู้ร่วม มือกนัทกุฝ่ายสงัคมจะอยูไ่ด้ (กีรติ  บุญเจือ, 2551: 15-22) 

2.3.2.2 องค์ประกอบ 
จริยะท่ีมีผลต่อพฤติกรรมมีการเปลี่ยนแปลงเป็นล าดับขัน้เป็น 3 ขัน้กลา่วคือ

ระดบัท่ี 1 ระดบัก่อนกฎเกณฑ์ มนษุย์พยายามท่ีจะอยูร่่วมกนัเพื่อความเป็นระเบียบของสงัคมจึงมี
พฤติกรรมท่ีเลือกกระท าสิ่งใดเพราะความกลวัท่ีจะได้รับการลงโทษจากสิ่งเหนือธรรมชาติ จาก
ผู้ใหญ่ ผู้ มีอ านาจ และการอยากได้สิง่ตอบแทนหรือรางวลัท่ีได้ท าความดี 

                                                 
3สมัพทัธ์นิยมคือกลุ่มที่ถือว่าการกระท าไม่ได้ดีหรือชัว่ ถกูหรือผิดอย่างแน่นอนในตวัมนัเอง  ดี ชัว่  ถกูหรือผิด  ของการกระท าขึน้อยู่
กบัสภาพแวดล้อมที่กระท า   
4สัมบูรณ์นิยม คือกลุ่มที่ถือว่าค่าทางจริยธรรมเป็นส่ิงแน่นอนตายตัวและมีอยู่เป็นอิสระจากความคิด   มีอยู่โดยไม่ขึน้กับ
บุคคล  สงัคม  สถานที่และเวลา  มนัมีอยู่ด้วยตวัของมนัเอง  ไม่เปล่ียนแปลงไปตามกาลเวลาหรือตามสภาพสงัคม 
5ประโยชน์นิยม คือกลุ่มที่ถือว่าการกระท าส่ิงใด จะผิดหรือถูกนัน้ขึน้อยู่กับว่า มันก่อให้เกิดประโยชน์ได้มากแค่ไหน ส่ิงที่เป็น
ประโยชน์ คือ ส่ิงที่ก่อให้เกิดความสขุหรือหลดุพ้นจากความทกุข์ 
6เจตนานิยมคือ  กลุ่มที่ถือเอาเจตนาหรือแรงจงูใจที่ก่อให้เกิดการกระท าเป็นมาตรการในการตดัสินการกระท า   เจตจ านงนิยม  ถือ
ว่า  ค่าทางจริยธรรมมีตายตวัและมีอยู่จริง  โดยไม่ขึน้อยู่กบับุคคล  สงัคม  และเหตปัุจจัยอื่นๆ การกระท าที่ดีคือ การกระท าที่เกิด
จากเจตนาที่ดี  การกระท าที่ชัว่  คือ การกระท าที่เกิดจากเจตนาที่ชัว่ 
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ระดบัท่ี 2 ระดับกฎเกณฑ์ เป็นหลกัของสงัคมท่ีฝังรากลึกเช่นจารีต ประเพณี 
ศีลธรรมทางศาสนา กฎระเบียบของสงัคมซึ่งเป็นเพราะการท าดีจะได้รับการยอมรับจากสงัคม 
และบางครัง้อาจเป็นการถกูบงัคบัจากกฎเกณฑ์ 

ระดบัท่ี 3 ระดบัเหนือกฎเกณฑ์ ในสงัคมท่ีมีเหตุผลการคิดวิเคราะห์ หาความ
เหมาะสมการท าความดีจะเป็นไปด้วยการรู้จักคิดหาเหตุผล เห็นความส าคญัของคนหมู่มาก ยึดใน
ศีลธรรม และในขัน้สงูสดุกฏสงัคมอาจไม่มีความหมายแต่คนมีอุดมการณ์หรือมโนธรรมในจิตใจเป็น
เสยีงจากภายในจิต เป็นระดบัจิตสงูสดุเป็นมนุษย์ท่ีสมบูรณ์ (สเุมธ เมธาวิทยกลู, 2540: 70-71) 

ดงันัน้เกณฑ์ทางจริยะจึงประกอบด้วยเร่ืองของความประพฤติของมนุษย์ใน 3 
ระดบัคือ ระดบัการอยู่ร่วมกัน  ระดบักฎเกณฑ์ทางสงัคม  ระดบัจิตใจซึ่งเป็นจริยะสงูสดุ ในเร่ือง
ของการเยียวยารักษาโรคนัน้จริยศาสตร์มีความส าคญัเป็นอย่างยิ่งเพราะสิ่งท่ีเก่ียวข้องกับชีวิต 
ความทกุข์ของคนนัน้เป็นเร่ืองท่ีต้องมีความดี ความถกูต้อง เป็นหลกั ต้องอาศยัความเมตตา ความ
ซื่อสัตย์ ความมีคุณธรรมสูง  แต่จริยศาสตร์มีเกณฑ์การตัดสินหลายเกณฑ์ด้วยมาตรการท่ี
แตกตา่งกนัได้แก่ การยดึประเพณีทีปฏิบติัสบืตอ่กนัมาแตด่ัง้เดิม การยึดกฎหมาย  การยึดศาสนา  
การยึดเหตุผล แม้แต่การยึดวิจารณญาณ ซึ่งในความเป็นจริงแล้วเราอาจใช้เกณฑ์ทัง้ 5 นีผ้สม
กลมกลืนกันตามความเหมาะสมท่ีจะท าให้คนในสงัคมอยู่ร่วมกัน ควรใช้กฎหมายให้น้อยแต่ใช้
วิจารณญาณมโนธรรมให้มากเพื่อให้คนทัง้หลายรับฟังรับรู้รวมมือกนัทกุฝ่ายสงัคมจะอยูไ่ด้  

 
2.3.3 คุณค่าทางสุนทรียะ 

2.3.3.1 ความหมาย 

สนุทรียศาสตร์ (Aesthetics) นัน้พระราชวรมุนี (ประยูร ธมฺมจิตโต, 2544: 16) 
ได้อธิบายไว้ว่าสนุทรียศาสตร์ คือสาขาปรัชญาท่ีว่าด้วยความงามและสิ่งท่ีงามทัง้ในด้านศิลปะ
และในธรรมชาติ  โดยศึกษาประสบการณ์คุณค่าทางความงาม และมาตรการตดัสินว่าอะไรงาม
หรือไม่งาม การตดัสนิคณุคา่ทาง สนุทรียศาสตร์มีได้ 3 ลกัษณะคือ ความสวยงาม ความติดตาติด
ใจและความเลอเลศิความซาบซึง้ 

คุณค่าหรืออุดมคติทางสนุทรียศาสตร์ได้แก่ความงาม อันเป็นจิตส านึกสามัญ
ของมนษุย์ซึง่มีระดบัความรู้สกึ เหตผุลและรสนิยมท่ีตา่งกนั ความตา่งเหลา่นีจ้ึงเป็นตวัก าหนดและ
แปลความหมายของอารมณ์ท่ีรับรู้แตกตา่งกนัไป จึงคอ่นข้างเป็นจิตพิสยัมากกว่าวตัถุพิสยั ดงันัน้
เกณฑ์การตดัสนิคา่ความงามจึงแตกตา่งไปตามระดบัของคณุสมบติัเหลา่นัน้ แตก็่ขึน้กบัความงาม
ท่ีมีอยูใ่นตวัของวตัถนุัน้ด้วย (สเุมธ เมธาวิทยกลุ, 2540: 80-82) 
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ยอร์ช  ซนัตายานา (อ้างใน  สเุมธ เมธาวิทยกุล, 2540: 83) นกัปรัชญาชาว
อเมริกนัถือวา่ความงามคือการสร้างความรู้สกึอารมณ์ ให้เป็นรูปเป็นร่างขึน้มา โดยสรุปถึงความ
งามไว้ว่า ความงามเป็นการแสดงอารมณ์หรือเจตนาของคนเราออกมาความงามเป็นการสร้าง
ความเพลิดเพลินให้เป็นรูปเป็นร่างแล้วประเมินคุณค่าของมันความงามเป็นอันเดียวกับความดี
และเป็นความดีท่ีสิน้สดุท่ีสามารถสนองความต้องการของจิตได้ หน้าท่ีหลกัของสนุทรียศาสตร์คือ
การกลา่วถึงความเพลดิเพลนิในทางสร้างสรรค์คณุความดีซึง่เป็นหน้าที่ของจริยศาสตร์ 

สนุทรียภาพหมายถึงความรู้สึกในความงามภาพท่ีงดงามในความคิดหรือภาพ
ของความงามในสมองศักยภาพของการรับรู้ความงามท่ีสามารถสมัผสัหรือรับความงามได้ต่างกัน
ความงามท่ีอาจเกิดจากภาพจากเสยีงจากจินตนาการจากตวัอักษรหรือประสาทสมัผสัอ่ืนๆสนุทรียะ
หรือความงามอาจเป็นความงามของศิลปกรรมธรรมชาติสิ่งแวดล้อมรวมทัง้ความประณีตงดงาม
ของจิตใจความประณีตงดงามของการใช้ชีวิตส่วนตัวและชีวิตส่วนรวมและอาจกล่าวได้ว่าชีวิตท่ี  
ถกูท านองครองธรรมและประณีตงดงามยอ่มเป็นชีวิตท่ีมีสนุทรียะ(วิรุณ  ตัง้เจริญ, 2552: 27-29) 

พระธรรมโกศาจารย์  (ประยูร  ธมฺม จิตฺโต)(2552:217-218) ได้กล่าวถึ ง
สนุทรียศาสตร์ ตามแนวของเพลโตว่าหมายถึงปรัชญาสว่นท่ีเก่ียวกับความงามและศิลปะ แต่ใน
ปัจจุบนัสนุทรียศาสตร์เป็นสาขาหนึ่งของปรัชญา โดยอธิบายว่าความงามไม่ได้ถูกผูกขาดอยู่กับ
ผลงานของศิลปิน ความงามมีแทรกอยู่ในงานอ่ืนๆเช่นการลา่สตัว์ การก่อสร้าง การเลน่กีฬาและ
การด ารงชีวิตด้วยคณุธรรม สิง่ใดมีความงามก็เพราะสิง่นัน้มีสว่นร่วมกบัมโนคติของความงาม งาน
ด้านศิลปะเป็นสิ่งท่ีงามเพราะมันเลียนแบบมโนคติของความงาม งานศิลปะไม่อาจเป็นสิ่งท่ีงาม
ท่ีสดุ ความงามท่ีแท้จริงอยู่ในโลกแห่งมโนคติ  ชีวิตอันประเสริฐคือชีวิตของคนผู้ เพ่งพินิจมโนคติ
ของความงามนัน้ เราจึงควรยกระดับวิญญาณให้ถึงมโนคติของความงาม ความงามท่ีสมบูรณ์
ไม่ใช่สิง่ท่ีรู้ได้ด้วยประสาทสมัผสั แตเ่ป็นสิง่ท่ีต้องเพง่พินิจด้วยเหตผุลหรือพทุธิปัญญา 

หากพิจารณาสขุภาวะจากมิติสนุทรียะแล้วอาจกลา่วได้ว่าชีวิตท่ีขาดสนุทรียะ
นัน้ยากท่ีจะถือว่าเป็นสภาวะแห่งความสุขได้ และถ้าชีวิตไม่มีชั่วขณะท่ีเข้าถึงด่ืมด ่ากับความดี 
ความงามและความจริงของชีวิตก็อาจถือว่าชีวิตนัน้อยู่อย่างไร้สขุภาวะ สนุทรียะและการเข้าถึง
ความดี ความงามและความจริงของชีวิตมีรากฐานมาจากศรัทธาท่ีมีมาจากด้านในของชีวิต 
ศรัทธาที่ไม่สามารถชัง่ตวงวดัทางวิทยาศาสตร์ (โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, 2545: 32-33) 

2.3.3.2 องค์ประกอบ 

ความงามเป็นสิ่งลึกซึง้ท่ีมีอยู่ทั่วไปในทุกสิ่ง อาจหมายถึงคุณสมบัติในทาง
ศีลธรรมรูปสมบติัหรือสิง่ท่ีโน้มน้าวใจให้รู้สกึปลาบปลืม้ ช่ืนชม ร่ืนเริงบนัเทิงใจ ความงามอาจมีอยู่
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รอบตัวเราโดยไม่จ ากัดสภาพ เช่นดอกไม้ ต้นไม้ สตัว์ มนุษย์ สิ่งท่ีมนุษย์สร้างขึน้มา หรือกิริยา
ทา่ทางของคนและสตัว์ท่ีเป็นไปโดยธรรมชาติ สิง่ตา่งๆ ท่ีมนุษย์สร้างขึน้อาจจะงามได้ เป็นไปตาม
ความนิยมของสงัคมแตล่ะยคุ สว่นการแสดงออกทางด้นจิตใจ ซึ่งเราเรียกว่าความดี เช่น การเห็น
ใจผู้ อ่ืน การเอือ้เฟือ้เผ่ือแผ่ ความเมตตาปราณี ความรักความบริสทุธ์ิ เหลา่นีล้้วนเป็นปัจจัยให้มี
ความสขุ มีความสามคัคี และน ามาซึง่สนัติ เราเรียกวา่เป็นความงามได้ สมดงัท่ีกลา่ววา่ ความงาม
กบัความดีคือสิง่เดียวกนันัน่เอง  

คณุคา่ทางสนุทรียศาสตร์ได้แก่ความงาม นกัปรัชญาบางท่านถือว่าความงาม
เป็นวตัถุวิสยั เพราะมีอยู่ในวตัถุ โดยไม่ขึน้กับจิต แต่บางท่านถือว่าความงามเป็นจิตวิสยั เพราะ
ท่ีตัง้ของความงามอยูท่ี่จิตซึง่เป็นคณุคา่ความงาม และความงามนัน้ขึน้อยูก่บัประเพณีมรดกสงัคม 
และเก่ียวกบัประสบการณ์สนุทรียะนัน้ท่ีมีองค์ประกอบตา่ง ๆ ท่ีรวมอยูคื่อ  

1) ความรู้สกึทางประสาทสมัผสั เราได้รับความรู้สกึทางประสาทสมัผสั ทัง้รูป 
รส กลิน่ เสยีงและสมัผสั  

2) อารมณ์คืออารมณ์ท่ีเป็นสุข หรืออารมณ์เศร้าจะมาสูเ่ราได้โดยวิธีการทาง
ประสาทสมัผสั เช่นดนตรี เสยีงท่ีอ่อนนุม่และยาวนานจะสร้างความรู้สกึท่ีเศร้าแก่ผู้ ฟัง  

3) ความหมาย สนุทรียะเปลีย่นแปลงได้บนพืน้ฐานแหง่ความหมายท่ีสือ่มาสูเ่รา 
4)  ความรู้สกึ เราได้ประสบการณ์แห่งความรู้สกึท่ีเหมือนกัน เช่นเดียวกับท่ีเรา

ได้ประสบการณ์เม่ือเราเห็นวตัถท่ีุแท้จริงท่ีถกูลอกแบบนัน้ ตวัอยา่งเช่น คนรักม้าจะได้รับความรู้สกึ
เป็นสขุเม่ือเขาได้เห็นภาพเขียนของม้าและความรู้สกึเป็นสขุนีส้ามรถเทียบได้กับความรู้สกึเป็นสขุ
ท่ีเขาเห็นม้าที่แท้จริง  

5) ตัวบุคคล ประการสุดท้าย ตัวของบุคคลเองกลายเป็นผู้ ชี ข้าดการรับรู้
ประสบการณ์สนุทรียะ และเร่ิมเข้าร่วมเป็นอนัหนึง่อนัเดียวกนักบัสิง่สนุทรียะนัน้ แตก่ารเข้าร่วมนัน้ 
ตวับุคคลไม่รู้เลยวา่ตวัเองก าลงัเข้าร่วมกบัสิง่สนุทรียะนัน้  

สนุทรียะจึงไม่ใช่เพียงความงามท่ีเกิดจากภาพจากเสียงจากจินตนาการจาก
ตวัอักษรหรือประสาทสมัผสัอ่ืนๆเท่านัน้สนุทรียะหรือความงามอาจเป็นความงามของศิลปกรรม
ธรรมชาติสิ่งแวดล้อมรวมทัง้ความประณีตงดงามของจิตใจความประณีตงดงามของการใช้ชีวิต
สว่นตวัและชีวิตสว่นรวม(วิรุณ  ตัง้เจริญ, 2552: 27-29) 

 

2.3.4 คุณค่าทางวัตถุ 

2.3.4.1 ความหมาย 
คณุคา่ทางวตัถซุึง่เกิดจากประโยชน์ทางวตัถขุองสิง่ต่างๆ ซึ่งหากเป็นประโยชน์

กบัคนสว่นรวมท่ีจะท าให้เกิดความสขุได้ ก็เป็นคณุประโยชน์ ซึง่ประโยชน์ทางวตัถุไม่ได้มีเพียงการ
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สร้างความมั่งคั่งร ่ ารวย แต่อาจเป็นการสร้างความสงบ ความปลอดภัย ความเป็นธรรมความ
เอือ้เฟือ้เผ่ือแผ ่ฯลฯ (ปรีชา ช้างขวญัยืน, 2549: 103) 

นิธิ เอียวศรีวงศ์ (2553: 25) อภิปรายไว้ว่า คุณค่านัน้ใช่ว่าจะไม่มีมูลค่าทาง
เศรษฐกิจปัจจุบนั อยูท่ี่วา่จะสามารถอธิบายคณุคา่ให้มีความหมายเชิงมูลค่าได้หรือไม่โดยเฉพาะ
มลูคา่แก่สว่นรวม ฉะนัน้คณุคา่ทัง้หลายเช่นความซื่อสตัย์ ความยติุธรรม ความงาม ศิลปะล้วนเป็น
สิง่ประเสริฐสดุทัง้สิน้ เพราะคณุคา่เหลา่นีส้ร้างมลูคา่ได้อยา่งยัง่ยืนด้วย 

คุณค่าของวัตถุหรือสสารอาจแบ่งเป็นคุณค่าทางเศรษฐกิจ คุณค่าทาง
สนุทรียภาพ (สเุมธ  เมธาวิทยากลู, 2540: 68) คณุคา่ทางวตัถุจึงมาจากการใช้ประโยชน์จากวตัถุ
นัน้ซึง่มีทัง้ด้านมลูคา่ และการท าให้เกิดความสขุแก่คนในทัง้ทางกายและใจ 

2.3.4.2 องค์ประกอบ 
คุณค่าทางวัตถุจึงเก่ียวข้องกับคุณค่าท่ีสร้างความสุขทัง้กายและใจรวมถึง

มูลค่าของสิ่งนัน้ และมูลค่าท่ีสิ่งนัน้สร้างขึน้ สิ่งท่ีเป็นคุณค่าทางวัตถุยงัควรเป็นสิ่งท่ีมีคุณค่าแก่
สว่นรวมมากกวา่ตอ่คนใดคนหนึง่ 

สรุปได้ว่าคุณค่าคือสิ่งท่ีมนุษย์ใช้ในการประเมินคุณสมบัติของสิ่งต่างๆใน
ธรรมชาติ พฤติกรรมมนษุย์หรือสิง่ท่ีมนษุย์สร้างขึน้ ดงันัน้การศึกษาถึงคุณค่าของโอสถวิถีไทยนัน้
จึงได้แบ่งคุณค่าออกเป็น 4มิติ คือ 1.คุณค่าทางความคิด เป็นมิติคุณค่าของโอสถวิถีไทยในเร่ือง
ของภมิูปัญญาที่ได้มีการสัง่สมความรู้มาเป็นเวลายาวนาน 2.คณุคา่ทางจริยศาสตร์ เป็นมิติคุณค่า
ของโอสถวิถีไทยในเร่ืองทางจริยะท่ีจะสามารถพฒันามนษุย์ให้สมบูรณ์ด้วยความดี การคิดดี ท าดี 
3.คณุคา่ทางสนุทรียศาสตร์  เป็นมิติคณุคา่ของโอสถวิถีไทยในเร่ืองความประณีตงดงามของจิตใจ
ความประณีตงดงามของการใช้ชีวิตสว่นตวัและชีวิตสว่นรวม 4.คณุคา่ทางวตัถุ เป็นมิติคุณค่าของ
โอสถวิถีไทยในเร่ืองมูลค่าของสิ่งนัน้โดยเฉพาะมูลค่าแก่สว่นรวมโดยคุณค่าเหลา่นีส้ร้างมูลค่า ได้
อยา่งยัง่ยืนด้วย และคณุคา่ในการเยียวยาท่ีเป็นเคร่ืองหลอ่เลีย้งคนไทยมาช้านาน 

 
2.4 การสืบทอดวัฒนธรรม 

2.4.1 การสืบทอดวัฒนธรรม 
สุมน   อมรวิวัฒน์ (2537: 23) ได้สรุปความหมายและขอบข่ายของวัฒนธรรมว่า

วฒันธรรมคือ  วิถีด ารงชีวิตของมนุษย์  เป็นความเจริญงอกงามของชีวิตตัง้แต่เกิดจนตาย  เป็น
การแสดงออกและการสื่อความหมายของความรู้สกึนึกคิดของแต่ละบุคคลหรือกลุม่ชน  เป็นการ
เปลี่ยนแปลงในเชิงสร้างสรรค์ท่ีเห็นได้ทัง้ในรูปธรรมและนามธรรม และแน่นอนท่ีสดุ วฒันธรรม
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เป็นผลแหง่พฤติกรรมของมนุษย์  ซึ่งมีปฏิสมัพนัธ์กับสิ่งแวดล้อมทัง้ท่ีเป็นเพื่อนมนุษย์  ธรรมชาติ  
และเทคโนโลยีทัง้ปวง 

วฒันธรรมเป็นสิง่มีชีวิตและพลงั  ย่อมเสริมสร้างตวัเองและถ่ายทอดตวัเอง  จะอยู่ท่ี
ไหน  จะมีใครศึกษาหรือไม่ ถ้าวัฒนธรรมนัน้ยังมีชีวิต  ยังมีพลังอยู่แล้วบุคคลก็ย่อมได้รับ
วฒันธรรมนัน้  และมีวฒันธรรมนัน้ในท่ีสดุ  คนไทยแตก่่อน  ถ้ามีวฒันธรรมอะไรอยู่ในตวั  ก็มักจะ
ได้รับวฒันธรรมนัน้จากบิดามารดา จากครอบครัว จากสิ่งแวดล้อมในชีวิตประจ าวนัมากกว่าได้
จากการศกึษาครูบาอาจารย์ผู้ประสทิธ์ิประสาทวิทยาการให้  แตท่างด้านวฒันธรรมท่ีรู้สกึวา่ตวัเอง
เป็นไทย มีชีวิตแบบไทย  ตลอดจนมีคณุคา่ตา่ง ๆ ในชีวิตแบบไทยนัน้ เป็นเร่ืองท่ีได้จากบุพการี  ได้
จากสิง่แวดล้อมในชีวิต  และได้จากคนไทยอ่ืน ๆ  ท่ีได้พบปะมาตลอดชีวิตนีน้กัการศึกษา นกัวิจัย  
นกัวิชาการ นกัธุรกิจ มกัเก็บเก่ียวเฉพาะผลติผลทางวฒันธรรมที่ตนพอใจ  ยงัมีความคิดจ ากดัอยูท่ี่
ประเพณีส่วนสงัคมการละเล่นพืน้เมืองศิลปหัตถกรรมพืน้บ้าน  โบราณสถานและโบราณวัตถ ุ 
ประวัติศาสตร์  ภาษาและวรรณกรรม  อาหารพืน้เมือง การแต่งกาย ศาสนาและความเช่ือ มี
นกัการศกึษาจ านวนน้อยท่ีภาพความคิดจะคลมุถึงวฒันธรรมด้านพฤติกรรม เช่น วฒันธรรมการ
ท างาน วฒันธรรมการผลิต  และการบริโภค  ภูมิปัญญาชาวบ้าน  เทคโนโลยีพืน้บ้าน วฒันธรรม
การอบรมเลีย้งดลูกู  วฒันธรรมการลงแรงการแบง่ปัน  วฒันธรรมการจดัการเหลา่นี ้เป็นต้น  (สมุน 
อมรวิวฒัน์, 2537: 22) 

 วฒันธรรม  เป็นการสัง่สมประสบการณ์  ความรู้  ความสามารถ  ภูมิธรรม  ภูมิ
ปัญญาทัง้หมดท่ีช่วยให้มนษุย์ในสงัคมนัน้ๆ  อยูร่อดและเจริญสบืตอ่มาได้  และเป็นอยูอ่ยา่งที่เป็น
ในบดันีว้ิถีชีวิตของคนไทยในการใช้สมนุไพรและยาไทยเพื่อการดูแลสขุภาพและการรักษาสขุภาพ
ตามวิถีการแพทย์แผนไทยมีการเปลีย่นแปลง ปรับตวัไปตามความแตกตา่งของท้องถ่ิน และเวลาท่ี
มีมาอย่างยาวนานสะสมจนเกิดเป็นภูมิปัญญา ตามท่ีประเวศ วะสี (2547) กล่าวว่ามนุษย์จะ
เรียนรู้จากการสงัเกตธรรมชาติให้อยู่ได้ และสั่งสมภูมิปัญญา กลัน่กรองและลองใช้ เลือกใช้
ถ่ายทอดกันมาเป็นวฒันธรรม ดังนัน้การแพทย์แผนไทยก็เป็นวฒันธรรมหนึ่ง และโอสถวิถีไทยท่ี
เป็นวิถีชีวิตของคนไทยในการใช้สมนุไพรและยาไทยเพื่อการดแูลสขุภาพและการรักษาสขุภาพตาม
วิถีการแพทย์แผนไทยก็เป็นวัฒนธรรมหนึ่งท่ีมีพลวตัการเปลี่ยนแปลงจนมาถึงปัจจุบนั โอสถวิถี
ไทยจึงเป็นสิง่ท่ีนา่สนใจศกึษาและสบืทอดตอ่ไปเพื่อด ารงคณุคา่ที่แท้จริง  

ค าวา่สบืทอด ตามพจนานกุรม ฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พ.ศ. 2542 (1199) หมายถึง 
การรับช่วงปฏิบติัต่อหรือการสืบจากรุ่นหนึ่งไปอีกรุ่นหนึ่งเร่ืองการสืบทอดของไทยในสมัยโบราณ
นัน้ บ้าน วัด วัง เป็นแหลง่วิทยาการท่ีเด็กได้รับการศึกษา อบรม โดยเจ้านาย พระสงฆ์ ผู้ รู้ ใน
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ศิลปะวิทยาด้านตา่ง ๆ ท าหน้าที่เป็นครูสอน กลุบุตรทัง้หลายจึงได้เรียนรู้จากแบบอย่างท่ีครูปฏิบติั
ได้อยูท่า่มกลางสิง่แวดล้อมท่ีเป็นธรรมชาติ เป็นแหลง่วิทยาการและสอดคล้องกลมกลืนกับวิถีชีวิต 
(อ าไพ  สจุริตกลุ, 2538: 39) 

สว่นการถ่ายทอดนัน้ตามพจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พ.ศ. 2542  หมายถึง
การย้ายหรือการเปลีย่นจากท่ีหนึง่ไปอีกท่ีหนึง่เช่นการถ่ายทอดวิชา และวิชิต นนัทสวุรรณ (2528) 
ได้กลา่ววา่การถ่ายทอดความรู้กนันัน้สามารถเกิดได้ 3 ลกัษณะดงันี ้ 

1) ลกัษณะแรกคือ การถ่ายทอดประสบการณ์ระหว่างวยั  ในแต่ละชุมชนจะมี
บุคคลท่ีตา่งวยัอยา่งน้อยท่ีสดุ 4 วยั คือ วยัเด็ก วยัหนุม่สาว วยัผู้ใหญ่ และวยัชรา ซึ่งแต่ละวยัจะมี
ความรู้และประสบการณ์ให้แก่กนั   

2) ลกัษณะท่ีสองเป็นการเก่ียวข้องและความสมัพนัธ์กับสถาบนัต่าง ๆ ภายใน
หมู่บ้านถึงแม้วา่ภมิูปัญญาท้องถ่ิน จะเกิดจากการสรุปประสบการณ์ของคน และสถาบนัท่ีมีการสัง่
สมถ่ายทอดความรู้เก่ียวกับภูมิปัญญานัน้ คือ สถาบนัครอบครัว และวัด นอกจากนัน้ ประเพณี 
พิธีกรรม มีสว่นเสริมสร้าง และช่วยท าให้ภมิูปัญญาคงอยูท่ัง้สิน้   

3) ลกัษณะท่ีสามคือ  การเรียนรู้เชิงประจักษ์ ภูมิปัญญานีเ้กิดจากการรับรู้ ได้
เห็น ได้เข้าใจ ได้สะสม การปฏิบติั ได้ประสบการณ์จากการท ามาหากิน  การบวชเรียน การเข้าร่วม
กิจกรรมตา่งๆ  ของตนสัง่สมความรู้ และประสบการณ์ เพื่อการด ารงชีพตลอด และถ่ายทอดจาก
รุ่นหนึ่งไปสู่คนอีกรุ่นหนึ่งตลอดมา ด้วยวิธีการท่ีแตกต่างกัน ไปตามสภาพแวดล้อมของแต่ละ
ท้องถ่ิน ทัง้ทางตรงและทางอ้อมการถ่ายอด ซึง่สอดคล้องกบั เร่ืองของบ้าน วดั วงั ท่ีเป็นแหลง่วิชา
ความรู้ท่ีสบืทอดกนัมา 

ลกัษณะการถ่ายทอด ไพพรรณ  เกียรติโชคชัย (2541: 143-144) ได้แบ่งไว้ 3 แบบ 
คือ  

1) การถ่ายทอดแบบไม่เป็นลายลกัษณ์อักษร ได้แก่ การบอกเลา่ให้ฟังต่อๆ กัน
มา ลักษณะของการบอกเล่ามี3 ลักษณะ คือ การบอกเล่าโดยตรง เช่น การอบรมสั่งสอน
กิริยามารยาท  การบอกเลา่โดยผา่นกรรมวิธี เช่นพิธีกรรมทางศาสนาการบนัเทิง ได้แก่ ลิเก ล าตดั 
โนรา หนงัตะลงุ หมอล า 

2) การถ่ายทอดเป็นลายลกัษณ์อกัษร ในอดีตจะใช้วิธีจารึก หรือเขียนใสใ่บลาน 
หรือสมุดข่อยท่ีชาวภาคได้เรียกว่า บุดด า บุดขาว  บางแห่งใช้วิธีจารึกในแผ่นหินอย่างศิลาจารึก 
หรือแผน่ศิลาต ารายาท่ีวดัโพธ์ิ เป็นต้น   

3) การถ่ายทอดแบบผา่นสือ่มวลชนเป็นอีกวิธีหนึง่ท่ีใช้มากในปัจจุบนั 
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กมลพร สงมี (2545) กลา่ววา่การถ่ายทอดความรู้สืบต่อกันมาจากบรรพบุรุษ ซึ่งแบ่ง
ได้เป็น 2 ระดบัได้แก่  

1) ระดับปัญญา คือระบบความเช่ือและคุณค่าท่ีสืบทอดต่อกันมาโดยผ่านทาง
พิธีกรรมที่เก่ียวข้องกบัการรักษาจนกลายเป็นวฒันธรรมที่ยดึถือปฏิบติักนัภายในชุมชน 

2) ระดับปฏิบัติการเป็นการใช้สมุนไพรของหมอพืน้บ้านและชาวบ้านท่ีได้ปรับ
ประยกุต์ใช้ให้เหมาะสมและสอดคล้องกบัสภาพปัจจุบนั 

สว่นเร่ืองกระบวนการถ่ายทอดนัน้ สุมน  อมรวิวัฒน์และคณะ (2538) ได้กล่าวถึง
กระบวนการถ่ายทอดในบริบทของไทยมีกระบวนการคือ 

1) การสัง่สอน ค าวา่การสัง่สอน และพร ่าสอนนีแ้สดงถึงเม่ือเร่ิมต้นศึกษาเลา่เรียน
ครูจะเร่ิม “สัง่” ก่อนแล้วจึง “สอน” กลา่วคือ ครูจะบอกให้ท าสิง่ท่ีควรท า คือ องค์ความรู้ท่ีหมายถึง
ทางทฤษฎีและทางปฏิบัติ จนเกิดความเข้าใจในคุณค่าขององค์ความรู้การฝึกฝน เม่ือศิษย์รู้จัก
วิธีการเรียนและรู้จกัควบคมุตนทัง้กาย วาจา ใจแล้ว ครูจะใช้วิธีการฝึกซ า้แล้วซ า้เลา่จนช านาญ 

2) การอบรม เม่ือครูได้สัง่สอนและฝึกฝนจนศิษย์มีความช านาญดีแล้ว ครูยงัใช้วิธี 
“อบรม” เพื่อเพิ่มพนูคณุธรรมและปลกูฝังความดีงามในจิตใจของศิษย์ 

3) บม่นิสยั ค านีช้่วยย า้วา่ครูไทยนัน้มิใช่สอนแต่เพียงหนงัสือ และวิชาชีพ แต่สอน
ให้ศิษย์เป็นคนเต็มคน การอบรมบม่นิสยัจึงไม่ใช่เป็นเพียงแตก่ารฝึกฝนอบรมคณุธรรมเทา่นัน้ หาก
ยงัคลมุไปถึงการควบคมุความประพฤติ และกริยาทา่ทางของเด็กอีกด้วย 

การถ่ายทอดความรู้นัน้คนไทยใช้วิธีการสอนซึ่งการสอนของไทยแต่เดิมนัน้มิได้เป็น
การสอนหนงัสอืเทา่นัน้แตเ่ป็นการสอนคนไปพร้อม  ๆ  กันด้วย จึงเรียกว่าการสัง่สอนของคนไทย
ซึง่มีลกัษณะ 5 ประการ(สมุน อมรวิวฒัน์ และคณะ, 2538: 57) คือ  

1) กระบวนการบม่เพาะซมึซบัลกัษณะนิสยั   
2) การถ่ายทอดวฒันธรรมและศิลปะด้านตา่ง ๆ 
3) การให้วิชาความรู้และฝึกปฏิบติัจนช านาญ 
4) การอบรมกิริยามารยาท 
5) กระบวนการสร้างเสริมคณุธรรมและพฒันาจิตใจ 

ความสมัพนัธ์และปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งครูกบัศิษย์ เป็นปัจจยัท่ีส าคญัยิ่งในกระบวนการ
เรียนการสอน ครูมีเจตคติต่อตนเองว่าเป็นผู้ รู้และผู้ ให้ สว่นศิษย์มีเจตคติต่อตนเองว่า เป็น “ผู้ รับ
ความรู้” และเป็นความเมตตาอย่างยิ่งท่ีครูได้ “ให้” ความรู้แก่ตน ศิษย์จึงบูชายกย่องครู และถือ
เป็นหนีบุ้ญคณุซึง่ศิษย์ต้องมีความกตญัญรูู้คณุอยา่งยิ่ง  (สมุน อมรวิวฒัน์ และคณะ, 2538: 57) 
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นอกจากนัน้ในการสอนของคนโบราณยังมีอุบายการสอนของไทยในการถ่ายทอด
ความรู้ ครูไทยมีวิธีการสอนท่ีท าให้การสอนด าเนินไปได้ ซึ่งนบัเป็นอุบายอันหลกัแหลม ซึ่งเปรียบ
ได้กบัจิตวิทยาทางการศกึษาตามหลกัการศกึษาสมยัใหม่ เช่น 

อุบายการสร้างศรัทธาตอ่วิชาชีพด้วยพิธีกรรม ในสมัยโบราณนัน้ผู้สอนใช้วิธีการต่าง 
ๆ ก ากับให้ผู้ เรียนเป็นคนดี ไม่น าความรู้ท่ีได้ไปใช้ในทางท่ีผิด ครูจึงหาทางก ากับพฤติกรรม โดย
การให้ผู้ เรียนผ่านพิธีกรรมต่าง ๆ เช่น พิธีการยกครู โดยอาศยัความเช่ือท่ีเป็นวิถีชีวิตของคนไทย
ก ากบัดแูลความประพฤติของผู้ เรียน 

อุบายการชีแ้นะข้อผิด และการลงโทษ การศึกษาไทยเน้นท่ีปฏิบติั และลงมือท าเป็น
หลกั ดงันัน้กระบวนการสอนจึงถือวา่การฝึกปฏิบติัลงมือท าเป็นสิง่ส าคญั เม่ือลงมือท าแล้ว ถือเอา
ความผิดเป็นครูเม่ือฝึกอะไรก็ไม่ถือเอาข้อผิดพลาดมาเป็นข้อร้ายแรงแต่จะระมัดระวงัและเรียนรู้
จากความผิดพลาดนัน้เพื่อไม่ให้เกิดความผิดพลาดขึน้อีก และ 

อุบายการปลกูฝังคณุธรรมควบคูก่บัการให้ความรู้ การปลกูฝังคณุธรรมและอาชีพเป็น
สิ่งท่ีค่ามาแต่อดีต ซึ่งระหว่างการฝึกอาชีพครูผู้ สอนถือเป็นหน้าท่ีท่ีจะต้องอบรมนิสัยในด้าน
คณุธรรมอนัเป็นแบบอยา่งที่ดีในอาชีพนัน้ ๆ โดยการใช้แบบอยา่งไม่วา่จะเป็นคณุธรรมในทางอุดม
คติ หรือชีวิตประจ าวนั หรือในหน้าท่ีการท างาน การเป็นแบบอย่างจึงส าคัญมากในการปลกูฝัง
อาชีพ และคณุธรรมของคนไทย ครูเป็นต้นแบบท าให้ด ูลกูศิษย์ฝึกท าตาม เม่ือท าได้แล้วจึงท าตาม
ของตนเองตอ่ไป การสบืเน่ืองของคุณธรรมและอาชีพจึงเป็นไปโดยต่อเน่ือง (ไพฑูรย์  สินลารัตน์, 
2541: 86, 97)  

เอกวิทย์ ณ ถลาง (2545) ได้แบ่งวิธีการสืบทอดภูมิปัญญาไทยไว้ซึ่งเป็นการใช้
ลกัษณะการถ่ายทอดตา่งๆ ดงันี ้ 

1) การลองผิดลองถกู แล้วสัง่สมความรู้เอาไว้  
2) การเรียนรู้จากการปฏิบติัจริง ศิษย์จะต้องอาศยัสงัเกตและจดจ าเอาเอง 
3) การสาธิตวิธีการและการบอกเลา่   
4) การสร้างองค์ความรู้ไว้เป็นลายลกัษณ์ เม่ือสัง่สมความรู้และประสบการณ์ท่ี

ได้จะมีการบนัทกึความรู้ไว้เป็นลายลกัษณ์อกัษรสบืทอดกนัมามีทัง้บนศิลา ใบลาน สมุดข่อย สมุด
ไทยจนกระทัง่สมดุกระดาษ   

5) การเรียนรู้โดยพิธีกรรมโดยพิธีกรรมเป็นการตอกย า้ความเช่ือท่ีสัง่สมมา    
6) การใช้ค าสอนทางศาสนาเป็นตวัหลกัให้คนปฏิบติั 
7) การแลกเปลีย่นความรู้ประสบการณ์กนัระหวา่งคนในสงัคมตา่งวฒันธรรม 
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8) การผลติซ า้ทางวฒันธรรมเราเอาวฒันธรรม ความเช่ือมาจรรโลงปัจจุบนั โดย
ท่ีเราอาจไม่ทราบท่ีมาและความหมายเดิมแตส่ิง่นัน้ช่วยจรรโลงสงัคมได้ เช่นเร่ืองของความเช่ือการ
บวชป่าน ามาใช้การสบืชะตาแม่น า้   

9) วิธีครูพกัลกัจ ามาจากการเรียนรู้แล้วยงัสงัเกต จดจ าน ามาสานต่อให้งอกเงย
ขึน้อีกเน่ืองจากบางสิ่งไม่สามารถสอนกันได้โดยตรงอยู่ท่ีการสงัเกต จดจ าและหมั่นฝึกฝนเป็น
ความสามารถของศิษย์ในการเรียนรู้ 

การสอนดงักลา่ว พบวา่การศึกษาของไทยแต่เดิมนัน้มิได้เป็นการสอนหนงัสือเท่านัน้
แตเ่ป็นการสอนคนไปพร้อมๆ กนัด้วย  กระบวนการสอนในบริบทของไทยมีกระบวนการคือการสัง่
สอน การฝึกฝน การอบรม และบ่มนิสยั และยงัใช้ทัง้รูปแบบท่ีใช้ลายลกัษณ์อักษรและไม่ใช้ลาย
ลกัษณ์อักษร แต่ถ้าพิจารณาจากลกัษณะการสอนแล้วการสอนของคนไทยนัน้จะเป็นแบบไม่ใช้
ลายลกัษณ์อกัษรมากวา่เพราะมิได้เป็นการสอนหนงัสอืเทา่นัน้แตเ่ป็นการสบืทอดภมิูปัญญาท่ีต้อง
ซมึซบั บม่เพาะ พฒันาจิตใจ ไปพร้อมๆ กนั 

นอกจากนัน้แล้ว ส านักงานเลขาธิการสภาการศึกษา(2553: 50) ได้วิเคราะห์การ
ถ่ายทอดความรู้ของครู อาจารย์และผู้สอนท่ีใช้ถ่ายทอดความรู้ให้แก่ผู้ เรียนและจดัเป็นกลุม่ใหญ่ ๆ 
ได้ 5 กลุม่ คือ 

1) ใ ช้กระบวนการ เ รียน รู้ทางสังคม เ ป็นฐาน ( social process)ซึ่ ง เ ป็น
กระบวนการท่ีมีอยู่ในชุมชนและสงัคมตามปกติอยู่แล้ว เพียงแต่เอาตัวของผู้ เรียนเข้าไปร่วม
กระบวนการทางสังคมท่ีมีอยู่นัน้ ผู้ เรียนก็จะเกิดการเรียนรู้ด้วยตนเอง โดยท่ีไม่ต้องมีครูสอน 
ตวัอยา่งเช่น การแหเ่ทียนเข้าพรรษา  ผู้ ท่ีเข้าร่วมกระบวนการแหเ่ทียนพรรษาตัง้แตเ่ร่ิมต้น  ก็เรียนรู้
วิธีการขัน้ต้น  กระบวนการแห่เทียนเข้าพรรษาได้ด้วยตนเอง โดยไม่ต้องมีใครมาสั่งสอน  แต่
กระบวนการเรียนรู้จากสงัคมเป็นตวัสัง่สอนให้เกิดการเรียนรู้ขึน้ได้ 

2) ใช้สื่อเป็นฐานหรือเป็นฐานในการเรียนรู้ (media  process) การถ่ายทอด
ความรู้โดยใช้สื่อทุกชนิดทุกรูปแบบ เช่น วิทยุ  โทรทัศน์ โทรสาร  อินเทอร์เน็ต  สื่อสิ่งพิมพ์ เช่น
หนงัสอืพิมพ์  วารสาร  แผน่พบั  แผน่ปลวิ ฯลฯ  ถ่ายทอดความรู้สูผู่้ รับสื่อ  ใครท่ีเปิดดู  ฟัง  หรือใช้
สือ่  ก็จะเกิดการเรียนรู้ขึน้ในตวัผู้นัน้ได้ตามความต้องการ 

3) ใช้แหล่งความรู้หรือศูนย์การเรียนรู้ในชุมชนเป็นฐาน (Learning Center 
Process) การถ่ายทอดความรู้โดยใช้แหล่งความรู้ต่างๆ ท่ีมีอยู่ในชุมชนและสงัคม เช่น ท่ีอ่าน
หนงัสือ  ห้องสมุด  ศูนย์การเรียนรู้  หรือแหล่งเรียนรู้อ่ืนๆ ท่ีมีอยู่ในชุมชน  ผู้ ท่ีประสงค์จะเรียนรู้
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เร่ืองใด  ก็เข้าไปศกึษาหาความรู้ท่ีตนต้องการจากศูนย์การเรียนรู้ท่ีมีอยู่ในชุมชนเหลา่นัน้  ก็จะได้
ความรู้ตามต้องการ 

4) ใช้สถาบนัเป็นฐาน (Institute Process) การถ่ายทอดความรู้โดยสถาบนัเป็น
ฐานในการถ่ายทอดการเรียนรู้ท่ีเราคุ้นเคยกันมา เช่น การจัดการเรียนการสอนในโรงเรียน  ใน
สถาบนัการศึกษาตัง้แต่ระดบัอนุบาล  ประถม  มัธยม  และอุดมศึกษา เป็นต้น ซึ่งการถ่ายทอด
ความรู้โดยใช้สถาบนัเป็นฐานนีจ้ะมีหลกัสตูร สือ่การจดัการเรียนการสอน มีครู อาจารย์ผู้สอน ฯลฯ  
ท่ีชดัเจน  การเรียนรู้ก็จะเกิดขึน้กบัผู้ เรียนเม่ือได้เข้าไปศกึษาในสถาบนัเหลา่นัน้ 

5) ใช้บุคคลภูมิปัญญาเป็นฐาน (Human ResourcesProcess) การถ่ายทอด
ความรู้โดยใช้ภมิูปัญญาที่มีความรู้และประสบการณ์ในสาขาวิชาหรือในเร่ืองนัน้ ๆ ท าหน้าท่ีหลกั
ในการถ่ายทอดความรู้และประสบการณ์ไปยงัผู้ เรียน เป็นการถ่ายทอดความรู้และประสบการณ์
นอกระบบ  โดยไม่ผา่นสถาบนั  เพื่อให้ผู้ เรียนมีความรู้  ทกัษะ  และเจตคติ  ตามต้องการ 

ในเร่ืองของการศกึษา ภาณุวฒัน์  ภกัดีวงศ์ (2552: 270-274) อธิบายวา่การศกึษานัน้
น าภมิูปัญญาไทยมาใช้โดยองค์ประกอบสามสว่นคือ 

1) องค์ความรู้ประสบการณ์ท่ีผา่นมา 
2) ทกัษะและศกัยภาพของบุคคลท่ีปรากฏ 
3) พฤติกรรมที่แสดงออกในผลผลติทางปัญญา 

ทัง้นีมี้ตัวผลผลิตทางปัญญาอยู่ในฐานะสื่อของการน าสามข้อข้างต้นให้ออกมาสู่
การศกึษาโดยสง่ผา่นกระบวนการศกึษาในลกัษณะดงันี ้

รูปแบบการศกึษาในระบบโรงเรียนส าหรับเด็กและเยาวชนโดยการอนุรักษ์และพฒันา
เพื่อให้เด็กและเยาวชนภมิูใจในภมิูปัญญาท้องถ่ินมีการน าไปใช้อย่างถูกคุณค่าและวิธีการ  ระบบ
การศกึษานอกโรงเรียนส าหรับบุคคลทัว่ไปโดยเป็นการสบืทอดเพื่อให้ภมิูปัญญาคงอยูต่ามบทบาท
หน้าท่ีของผลผลิตทางปัญญาเหลา่นัน้  สว่นการศึกษาตามอัธยาศัยส าหรับผู้ ท่ีสนใจเฉพาะเป็น
การเรียนรู้อย่างลุ่มลึกถึงความหมายและคุณค่าเพื่อให้เกิดการสืบทอด  อนุรักษ์และพฒันาภูมิ
ปัญญาให้ยืนหยดัสูส่งัคมตลอดไป ซึง่ทัง้ 3 รูปแบบต้องมีความกลมกลนืและบูรณาการตอ่กนั 

แต่จากการพัฒนาท่ีผ่านมาแม้ว่ากระทรวงศึกษาธิการ ได้พยายามวางระบบการ
พฒันาทรัพยากรมนษุย์ของประเทศมาโดยตลอด และประสบความส าเร็จในหลายด้าน  แต่มักจะ
เป็นความส าเร็จท่ีคอ่นไปในทางการรับรู้รูปแบบของวฒันธรรมใหม่ ๆ  มากกว่าท่ีจะเป็นการสร้าง
คุณค่า และขนบประเพณีความเป็นไทย ทัง้นีเ้พราะยงัขาดความเอาจริงเอาจัง และยงัไม่ได้ใช้
วิธีการอบรมสัง่สอนให้ได้ผล  ดังนัน้จึงท าให้วฒันธรรมบางอย่างของไทยถูกละเลย  โดยเฉพาะ
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วฒันธรรมที่เป็นเอกลกัษณ์เฉพาะตวัของคนไทย  และวฒันธรรมบางอยา่งที่เป็น  “วฒันธรรมไทย”    
ท่ีไม่มีในสงัคมของชนชาติอ่ืน อาทิ การมีจิตใจที่เอือ้อาทรต่อกัน  ความมีน า้ใจ  ความอดทน  เป็น
ต้น   ในการเร่งเร้า หรือท่ีเราใช้ภาษาของส านักงานเสริมสร้างวัฒนธรรมของชาติ  คือ ค าว่า 
“รณรงค์วฒันธรรม” นัน้  คนไทยบางคนยงัมีความเข้าใจผิดอย่างรุนแรงว่า  คงจะให้คนไทยได้
ย้อนกลบัไปใช้ชีวิตแบบท่ีเคยเป็นในอดีต  แต่อันท่ีจริงการเร่งเร้าในการรณรงค์นี ้ หมายความว่า 
ให้พยายามรักษาสมดุลและให้ผสมผสานเอกลักษณ์ทางวัฒนธรรมของเราให้เข้ากับการ
ปรับเปลี่ยนให้ทันโลกทันสมัย  ดังท่ีเรียกกันว่า  “ยุคโลกาภิวัตน์” การอนุรักษ์และปรับเปลี่ยน
วฒันธรรม  จะต้องมีจุดมุ่งหมายและการปฏิบติั  อันมุ่งไปสูก่ารเสริมสร้างกันและกัน  และมีการ
ประสานประโยชน์ให้เข้ากนัอยา่งดี  (กรรณิการ์  สจักลุ, 2545: 17) 

นอกจากนัน้แล้ว ม.ร.ว.คกึฤทธ์ิ ปราโมช (2521)กลา่วไว้วา่ความสบัสนด้านวฒันธรรม
ไทยเกิดจากคนไทยไม่สนใจวฒันธรรมของไทย ด้วยเห็นดีเห็นงามหรือด้วยความรู้อย่างซาบซึง้ใน
วฒันธรรม  แต่มองวัฒนธรรมในทัศนะของชาตินิยมคือต้องการรักษาถ่ายทอด และเสริมสร้าง
วฒันธรรมไทย  เพราะรู้สกึวา่เป็นของไทยเทา่นัน้ โดยไม่ได้พิจารณาถึงความเหมาะสมลกึซึง้ ความ
ประณีตงดงามของวัฒนธรรมนัน้แต่อย่างใด  ในท่ีสุดจะรักษาไว้ไม่ได้  ดังนัน้การส่งเสริมและ
ถ่ายทอดวฒันธรรมจะต้องให้คนไทยได้รับการอบรมหรือได้รับการศึกษาให้มีรสนิยมสูงให้มีจิต
วิญญาณ ให้มีมีความรักสวยรักงาม  และให้เห็นความประณีตตา่งๆ  ในวฒันธรรมไทย 

ในเร่ืองการสบืทอดและการสง่เสริมวฒันธรรมไว้วา่มีหลกัอยู ่3 ข้อคือ 
1) เราต้องท าให้เห็นถึงความส าคญัของวฒันธรรมวา่ส าคญัตอ่ชีวิตอยา่งไร  
2) เราต้องชีใ้ห้เห็นวา่สบืทอดไปท าไม  และ 
3) เราจะสบืทอดและสร้างเสริมอยา่งไร  

หลกัทัง้ 3 ข้อนีส้ามารถใช้พิจารณาได้ในเร่ืองของการสืบทอดโอสถวิถีไทยซึ่งเป็น     
ภูมิปัญญาเป็นสิ่งท่ีมนุษย์ผลิตขึน้มาเพื่อจะด ารงอยู่อย่างยั่งยืนในด้านต่างๆ เป็นสิ่งท่ีมนุษย์
ปรับตวัเข้ากบัสภาพแวดล้อมธรรมชาติในท้องถ่ินเพื่อการด ารงชีวิตซึ่งมันซ้อนอยู่ในวฒันธรรมซึ่ง
มนุษย์สร้างขึน้ในมิติต่างๆและโอสถวิถีไทยก็เป็นภูมิปัญญาไทยด้านหนึ่งในมิติวัฒนธรรมทาง
สขุภาพและการแพทย์ของไทย (ศรีศกัด์ิ  วลัลิโภดม, 2548: 10; โกมาตรจึงเสถียรทรัพย์, 2552 ; 
ประเวศ  วะส,ี 2538: 23) ดงันัน้หากต้องการสบืทอดโอสถวิถีไทยจึงต้องศึกษาถึงคุณค่าของโอสถ
วิถีไทยเพื่อตอบค าถามในข้อแรกก่อน จึงจะน าไปสูค่วามส าคัญและจะสืบทอดได้อย่างไรจึงจะ
สามารถท าได้ 



75 
 

การสืบทอดวฒันธรรมจึงเป็นสว่นส าคญัท่ีจะมีบทบาทในการสืบทอดภูมิปัญญาให้
เกิดขึน้ได้ในหลายรูปแบบและหลายมิติโดยพยายามรักษาสมดุลและให้ผสมผสานเอกลกัษณ์ทาง
วัฒนธรรมของเราให้เข้ากับการปรับเปลี่ยนให้ทันโลกทันสมัย  เน่ืองจากการอนุรักษ์และ
ปรับเปลีย่นวฒันธรรม  จะต้องมีจุดมุ่งหมายและการปฏิบติั  อันมุ่งไปสูก่ารเสริมสร้างกันและกัน  
และมีการประสานประโยชน์ให้เข้ากนัอยา่งพอเหมาะพอควร 

ในสว่นของการสบืทอดวฒันธรรมนัน้ประกอบด้วย 5  สว่นคือ  
1) การสืบทอดต้องครบเคร่ือง กล่าวคือมีสิ่งท่ีต้องสืบทอดทัง้ส่วนความรู้ท่ี

มองเห็นได้ชดัเจนเปรียบเหมือนระดบัก่ิงก้านดอกใบท่ีจะแตกก่ิงก้านออกดอกตอ่ไปได้ ระดบัท่ีสอง
คือล าต้นคือคุณค่าและหน้าท่ีของวฒันธรรมนัน้ ระดับรากคือสิ่งท่ีอาจมองไม่เห็น ซ่อนอยู่ได้แก่
ความเช่ือ ข้อห้าม ข้อปฏิบติั ความสมัพนัธ์กับสิ่งแวดล้อม    ซึ่งการสืบทอดต้องมีสิ่งท่ีจะสืบทอด
ทัง้ 3 ระดบั  

2) เส้นทางการสืบทอดนอกจากสิ่งท่ีจะสืบทอดแล้วยังต้องมี วิ ธีการหรือ
กระบวนการสบืทอดซึง่แตเ่ดิมจะมี 2 ทางคือ สอนลกูหลานได้แก่การเลา่ให้ฟัง  การอบรม สัง่สอน 
และการพาท าคือการท าให้ด ูสาธิต  แต่ปัจจุบนัมีการเพิ่มเส้นทางท่ีเด็กหรือผู้ เรียนอยากรู้อะไรให้
ถาม เพื่อเป็นทางเลอืกในสิง่ท่ีสนใจ ในการถ่ายทอดสิง่ใดสามารถมีได้หลายเส้นทาง 

3) การสือ่สารพืน้บ้านตามหลกัการสือ่สารนัน้มีสว่นประกอบ 4 ด้านคือตวัสาร ผู้
สง่สาร ช่องทางหรือสือ่และผู้ รับสาร ซึง่องค์ประกอบทัง้ 4 ต้องสมบูรณ์ 

4) การสบืทอดต้องเลอืกเนือ้หาที่จะมาใช้สอนวา่ผู้ เรียนเรียนไปเพื่ออะไร 
5) การสร้างตลาด ผู้ ส่งสารต้องมีความรู้ครบถ้วน ในขณะท่ีผู้ รับสารต้องมี

ความรู้บ้างหรือมีความรู้ร่วมจึงจะสือ่กนัเข้าใจและเห็นคุณค่าท่ีแท้จริง เกิดการสืบทอดและ รักษา
วฒันธรรมตอ่ไปได้อีก 

การรักษาวฒันธรรมเอาไว้นัน้ต้องมีทัง้การอนุรักษ์และการปรับประยุกต์ท่ีต้องรู้ว่าสิ่ง
ใดคือแก่นท่ีต้องอนรัุกษ์ สว่นใดเป็นกระพีท่ี้ปรับได้บ้าง สิง่ใดเป็นเปลอืกท่ีปรับเปลี่ยนได้(กาญจนา 
แก้วเทพ และคณะ,2549: 10-49) 

การสบืทอดท่ีกลา่วมาแล้วพอจะแยกเป็นหวัข้อในการศกึษาได้ 3หวัข้อคือองค์ความรู้
ท่ีสบืทอด  ผู้สบืทอดและผู้ รับการสืบทอด ลกัษณะหรือวิธีการสืบทอด  เพื่อท่ีจะหาแนวทางว่าเรา
จะสบืทอดและสร้างเสริมโอสถวิถีไทยอยา่งไรตอ่ไป 
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2.4.2 สถาบันทางสังคมกับการสืบทอดวิถีชีวิต 
สมุน อมรวิวฒัน์ (2537: 23) กล่าวว่าวฒันธรรมและการศึกษาด้านวฒันธรรมมิได้

เกิดขึน้ในระบบโรงเรียนเท่านัน้แท้จริงแล้ว การถ่ายทอดวัฒนธรรมเกิดขึน้ในครอบครัว ชุมชน  
มากกวา่การสัง่สอนในห้องเรียน  เพราะชีวิตในครอบครัวและชุมชนมีลกัษณะเป็นธรรมชาติ เป็น
จริงและเป็นประสบการณ์ตรงท่ีเด็กได้เรียนรู้  ซึมซบัรับเอาไว้มากกว่าการเรียนเนือ้หาในหนงัสือ  
สือ่มวลชนประเภทหนงัสอื  หนงัสอืพิมพ์  วิทย ุ โทรทศัน์  ยิ่งมีอิทธิพลมากต่อความรู้สกึนึกคิดของ
เด็กและการยอมรับทางวฒันธรรมทัง้ทางด้านดีและด้านเลว  วฒันธรรมจึงเป็นเนือ้หาสาระในตวั
ของมันเอง  และอ้างถึงการอธิบายความหมายของ “วัฒนธรรม”  ซึ่งพระเทพเวที (ประยุทธ์         
ปยุตโต) 2535  แสดงปาฐกถาไว้ว่า“วฒันธรรม  เป็นผลรวมของการสัง่สมสิ่งสร้างสรรค์และภูมิ
ธรรม  ภมิูปัญญา  ท่ีถ่ายทอดสบืตอ่กนัมาของสงัคมนัน้ๆ” 

สถาบนัทางสงัคมหมายถึงทัง้สิ่งท่ีเป็นรูปธรรม (concrete) สงัเกตเห็นได้และท่ีเป็น
นามธรรม (abstract) มองเห็นไม่ได้แตก็่เป็นสิ่งท่ีมีอยู่รูปธรรมเช่นการประกอบพิธีทางศาสนาการ
สมรสการด าเนินในด้านการปกครองและการเมือง (การลงคะแนนเสียงเลือกตัง้การเปลี่ยนรัฐบาล
และอ่ืนๆ) สว่นในด้านท่ีเป็นนามธรรมก็คือสิ่งท่ีเป็นปทสัถาน (บรรทดัฐาน) สงัคมต่างๆซึ่งมนุษย์
รู้อยูแ่นน่อนวา่มีอยูแ่ม้จะมิได้บนัทกึไว้เป็นลายลกัษณ์อกัษรก็ตามทกุสิง่ทกุอยา่งท่ีมีลกัษณะแสดง
ให้เห็นว่าพฤติกรรมของมนุษย์ท่ีเก่ียวกับสิ่งนัน้เป็นไปในแบบของการร่วมมือกันโดยร่วมมือกัน
อยา่งถาวรและเป็นการร่วมมือภายใต้กฎเกณฑ์ใดกฎเกณฑ์หนึง่นอกจากนัน้การท่ีพฤติกรรมชุดใด
ชุดหนึ่งของมนุษย์จะเป็นพฤติกรรมท่ีเรียกว่าสถาบนัได้พฤติกรรมนัน้จะต้องมีลกัษณะเฉพาะตัว
และเปลีย่นแปลงยากมนุษย์ท่ีประพฤติปฏิบติัร่วมกัน (group behavior) โดยมีกฎเกณฑ์และเป็น
ระยะเวลานานนีต้้องประพฤติร่วมกันโดยรู้ตัวถึงแม้ว่าจะเป็นการปฏิบติัโดยอัตโนมัติเน่ืองจาก
ความเคยชินก็ตามท่ีส าคญัอีกอยา่งหนึ่งคือความประพฤติปฏิบติัในสงัคมท่ีจะเป็นสถาบนัได้ต้อง
เป็นไปอย่างเป็นกิจจะลกัษณะไม่ใช่การปฏิบติัอย่างเป็นกันเอง(บุญสนอง  บุณโยทยาน, 2518: 
43-44) 

สพุตัรา สภุาพ (2538: 64) ได้ให้ความหมายวา่ “สถาบนัสงัคม” หมายถึงกระบวนการ
ซึ่งมีการรวมกลุม่สมาคมกันก็ดีหรือมีวิธีการต่างๆท่ีได้จัดตัง้ขึน้อย่างมีระบบ  (organization) มี
ระบบ (systematized) และมั่นคง (stabilized) สรุปได้ว่าความหมายของสถาบนัสงัคมได้ว่า
หมายถึงท่ีรวมของบรรทดัฐานระเบียบแบบแผนหรือแนวทางปฏิบติัอย่างเป็นระเบียบระบบเป็นท่ี
ยอมรับของคนสว่นใหญ่ในสงัคมอยา่งเป็นทางการมีความมัน่คงไม่เปลีย่นแปลงงา่ยเพื่อตอบสนอง
ความต้องการและการด ารงอยูข่องสงัคม 
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สถาบนัหลกัทางสงัคมได้แก่ ครอบครัว ศาสนา การศกึษา การเมืองการปกครอง และ
เศรษฐกิจ สถาบนัเหลา่นีเ้ป็นองค์ประกอบหลกัของสงัคมซึง่ไม่ได้อยูค่งท่ีท่ีแตมี่การเปลี่ยนแปลงไป
ตามสภาพสงัคมและสภาวะแวดล้อม นกัสงัคมวิทยาจึงต้องศกึษาถึงกระบวนการตา่ง ๆ ทางสงัคม 
ตลอดจนรูปลกัษณะของความสมัพนัธ์ทางสงัคมท่ีเกิดขึน้ในสถาบนัและซึง่เป็นกระบวนการท่ีท าให้
สงัคมนัน้ด ารงอยู่ได้ อาทิกระบวนการขัดเกลาทางสงัคม ซึ่งอบรมให้มนุษย์เรียนรู้บทบาทและ
หน้าท่ีในฐานะสมาชิกของสงัคม กระบวนการจ าแนกช่วงชัน้ทางสงัคม (social stratification)ซึ่ง
จ าแนกสมาชิกของสงัคมเข้าสู ่“ชัน้ทางสงัคม”  อันมีผลให้เกิดความหลากหลายในวิถีชีวิตและ
โอกาสทางสงัคมและกระบวนการเปลี่ยนแปลงทางสงัคม(social change) ซึ่งเป็นกระบวนการท่ี
เกิดขึน้ตลอดเวลาทัง้ยงัส่งผลกระทบถึงทัง้โครงสร้างของสงัคมและการด าเนินชีวิตของสมาชิก
สงัคม(ชนิตา รักษ์พลเมือง, 2528: 2.1-1) 

2.4.2.1 สถาบันครอบครัว 
สพุตัรา สภุาพ (2538: 66) ได้ให้ความหมายไว้วา่ “สถาบนัครอบครัว” หมายถึง

กลุม่บุคคลท่ีมารวมกันโดยการสมรสโดยทางสายโลหิตหรือโดยการรับเลีย้งดู  (คือเป็นบุตรบุญ
ธรรมก็ได้ปกติแล้วหมายรวมถึงครอบครัวท่ีประกอบด้วยสามีและภรรยาโดยไม่มีบุตรของตนเอง ) 
มีการก่อตัง้ขึน้เป็นครอบครัวมีปฏิกิริยาโต้ตอบซึ่งกันและกันในฐานะท่ีเป็นสามีและภรรยาเป็นพ่อ
และแม่เป็นลกูชายลกูสาวเป็นพี่เป็นน้องโดยการรักษาวฒันธรรมเดิมและอาจจะมีการสร้างสรรค์
วฒันธรรมใหม่เพิ่มเติมก็ได้ 

หน้าที่ของสถาบนัครอบครัวคือสร้างสมาชิกใหม่ให้แก่สงัคมด้วยการให้ก าเนิด
บุตรท าให้สงัคมสามารถด ารงอยูแ่ละสบืตอ่ไปได้อยา่งมัน่คงถาวร เลีย้งดูสมาชิกใหม่ของสงัคมคือ
บุตรของตนให้พ้นจากภยัอนัตรายตา่งๆและเจริญเติบโตอย่างมีคุณภาพเป็นสมาชิกท่ีดีของสงัคม
การให้ความรักความอบอุ่นความหวงัและก าลงัใจให้แก่สมาชิกท าให้สมาชิกมีขวญัก าลงัใจและมี
ความมัน่คงทางจิตใจด ารงชีวิตอยูใ่นสงัคมอยา่งมีความสขุการขดัเกลาทางสงัคมโดยการอบรมสัง่
สอนให้บุตรปฏิบติัตามบรรทดัฐานทางสงัคมปลกูฝังคุณลกัษณะนิสยัให้เป็นสมาชิกท่ีดีของสงัคม
และยังมีหน้าท่ีในการรักษาเพิ่มพูนและถ่ายทอดทางวัฒนธรรมของสงัคมให้แก่สมาชิกท าให้
วฒันธรรมในสงัคมด ารงอยูต่อ่ไป  (สพุตัรา  สภุาพ, 2538: 69) 

2.4.2.2 สถาบันศาสนา 
พจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน (2542: 1100) อธิบายว่าศาสนาเป็นลทัธิ

ความเช่ือถือของมนษุย์อนัมีหลกัคือแสดงก าเนิดและความสิน้สดุของโลกเป็นต้นอันเป็นไปในฝ่าย
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ปรมตัถ์ประการหนึง่แสดงหลกัธรรมเก่ียวกบับุญบาปอันเป็นไปในฝ่ายศีลธรรมประการหนึ่งพร้อม
ทัง้ลทัธิพิธีท่ีกระท าตามความเห็นหรือท าตามค าสัง่สอนในความเช่ือนัน้ๆ 

หน้าที่ของสถาบนัทางศาสนา สพุตัรา  สภุาพ (2538 : 81) กลา่ววา่มนษุย์ในแต่
ละสงัคมซึ่งมีศาสนาต่างกันถือว่าศาสนาท่ีตนยึดถือเป็นสถาบันท่ีช่วยให้เกิดผลดีนานาประการ
กลายเป็นความเช่ือมั่นว่ามนุษย์อาจได้รับประโยชน์จากสถาบันศาสนากล่าวคือการปกป้อง
คุ้ มครองและเพิ่มพูนเช่นเช่ือว่าศาสนาจะคุ้ มครองภัยพิบัติต่างๆทัง้ในยามปกติและในยาม
วิกฤติการณ์และเพิ่มพนูความอุดมสมบูรณ์ตา่งๆให้กบัสงัคมเช่นความอุดมสมบูรณ์ในทางพืชพนัธ์ุ
ธัญญาหาร 

ศาสนาเป็นพืน้ฐานของกฎศีลธรรมของสังคมสถาบันศาสนาจะก่อให้เกิด
อ านาจบงัคับแก่กฎเกณฑ์ต่างๆทางศีลธรรมและทางสงัคม นอกจากนัน้ยงัเป็นพืน้ฐานของหลกั
จริยธรรมซึง่เป็นเคร่ืองก าหนดแนวทางและนโยบายทางสงัคมด้วย  ก่อให้เกิดคุณค่าทางจริยธรรม
ซึง่เป็นโครงสร้างและเคร่ืองน าทางส าคญัของนโยบายทางสงัคม  พิธีกรรมทางศาสนาจะก่อให้เกิด
ความส าคัญแห่งคุณค่าบางประการของกลุ่มเช่นประเพณีการท าบุญสุนทานก่อให้เกิด
ความส าคัญของคุณค่าแห่งการบุญกุศลอย่างลึกซึง้ สถาบันทางศาสนาอาจจะเป็นแหล่งท่ี
ก่อให้เกิดการสมาคมและนนัทนาการในหมู่ประชาชนเช่นพิธีท าบุญท าให้เกิดความสมัพนัธ์อย่าง
ใกล้ชิดในหมู่ประชาชนในบางสงัคมศาสนาได้ก่อให้เกิดสิ่งอันเป็นความงดงามและอารยธรรมเช่น
สถาปัตยกรรมศิลปะระดับสูงปูชนียสถานท่ีสวยงามประติมากรรมของวัตถุอันละเอียดอ่อน
จิตรกรรมอันเลอเลิศซึ่งเป็นอมตะก่อให้เกิดความหฤหรรษ์ทางใจความสงบทางจิตความสุขทาง
อารมณ์และความรู้สกึในด้านสนุทรียภาพ 

สถาบันทางศาสนาก่อให้เกิดพฤติกรรมท่ีเป็นคุณประโยชน์ในมวลมนุษย์
เอือ้เฟื้อเผ่ือแผ่ความเมตตากรุณาและอุปการะช่วยเหลือกันรวมตลอดจนถึงความรักใคร่ต่อกัน
สถาบนัศาสนาท าหน้าที่เสมือนเป็นกลไกส าคญัในการควบคมุทางสงัคมเพื่อให้เกิดความประพฤติ
และพฤติกรรมอนัถกูต้องเพื่อน าไปสูค่วามสงบสขุความเป็นระเบียบและศีลธรรมอันดีเช่นค าสอน
หรือกฎเกณฑ์ทางศาสนาที่ยบัยัง้มิให้มีการประพฤติชัว่หรือเบียดเบียนกนัระหวา่งสตัว์โลก 

2.4.2.3 สถาบันเศรษฐกิจ 
สถาบนัเศรษฐกิจเป็นสถาบนัเก่ียวกับวิธีการอยู่รอดของมนุษย์ในด้านต่างๆทัง้

ด้านการผลิตการวิภาคหรือการแลกเปลี่ยนและการบริโภคระบบเศรษฐกิจทุกรูปแบบมีกลไกท่ี
สามารถท าการตดัสนิใจในเร่ืองตา่งๆดงันีคื้อ การตดัสินใจว่าจะผลิตสินค้าและบริการชนิดใดเป็น
ต้นว่าจะผลิตสินค้าประเภททุนหรือผลิตสินค้าเพื่อบริโภคผลิตสินค้าส าหรับการทหารหรือสินค้า
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ประเภทพลเรือนเป็นต้นตัดสินว่าจะผลิตสินค้ามากน้อยเพียงใดตัดสินใจว่าจะใช้วิธีการผลิต
อยา่งไรท าการตดัสนิใจวา่จะแบง่ปันผลผลติท่ีได้สร้างขึน้มานัน้อยา่งไร (สพุตัรา สภุาพ, 2538: 90) 

ณรงค์  เส็งประชา (2541: 102) ได้ให้ความหมายและอธิบายไว้ว่า “สถาบนั
เศรษฐกิจ” เป็นสถาบนัท่ีช่วยสนองความต้องการของบุคคลและสงัคมทัง้ในสิ่งบริโภคและอุปโภค
กิจกรรมทางเศรษฐกิจได้แก่การผลติการบริโภคและอุปโภคการแลกเปลี่ยนและการแจกจ่ายซึ่งใน
แตล่ะสงัคมอาจจะแตกตา่งกนัแตมี่เป้าหมายเหมือนกนัคือการกินดีอยูดี่ของสมาชิกในสงัคม 

2.4.2.4 สถาบันการปกครอง 
สถาบนัการปกครองเป็นสถาบนัท่ีเก่าแก่เป็นสิ่งสากลและเป็นสิ่งส าคัญต่อทุก

สงัคมทุกกาลสมัยปัจจุบนัสถาบนัการปกครองมีฐานะเหนือสถาบันอ่ืนมีอ านาจในการน าประสาน
ปกครองและค า้จุนสถาบันทัง้หลายโดยใช้การควบคุมทางกฎหมายเพื่อก าหนดให้กิจกรรมต่างๆ
ด าเนินไปภายในขอบเขตและเหมาะสมเช่นการด าเนินชีวิตครอบครัว การศึกษาการประกอบการ
งานตา่งๆและอ่ืนๆสร้างดลุยภาพระหวา่งเสรีภาพกับการควบคุมเพื่อความมั่นคงของชีวิตบุคคลและ
การด ารงอยูข่องสงัคมหน้าท่ีของสถาบนัทางการปกครองจึงมีเพื่อการควบคุมทางกฎหมาย คุ้มครอง
คนให้ปลอดภยั สง่เสริมความมัน่คงและสวสัดิการทางสงัคม (สพุตัรา  สภุาพ, 2538: 71 – 72)  

นอกจากนัน้แล้วยังมีหน้าท่ีบ าบัดทุกข์บ ารุงสขุให้ราษฎรเช่นปราบปรามโจร
ผู้ ร้ายท่ีท าลายความสงบสขุของประชาชนรวมทัง้การสง่เสริมสวสัดิภาพให้แก่ประชาชนอย่างทัว่
หน้าพฒันาการทางด้านเศรษฐกิจคือการช่วยให้ประชาชนมีรายได้ดีขึ น้มีความเป็นอยู่อย่างสุข
สมบูรณ์มีการผลิตเคร่ืองอุปโภคอย่างพอเพียงกับความต้องการของประชาชนเป็นต้นจัดให้
ประชาชนได้รับการศกึษาอยา่งแท้จริงโดยเฉพาะการศกึษาภาคบงัคบัและในโอกาสเดียวกันก็ต้อง
ปรับปรุงคุณภาพของการศึกษาให้ดียิ่งขึน้ทัง้ส่วนกลางและส่วนภูมิภาคส่งเสริมศีลธรรมและ
วัฒนธรรมแก่คนในชาติโดยการก าหนดนโยบายหรือวางแผนให้หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องรับไป
ด าเนินการสง่เสริมด้านสขุภาพอนามัยให้แก่ประชาชนเช่นสง่เสริมการกีฬาการรักษาพยาบาลผู้
เจ็บป่วยเป็นต้นจัดสรรสิ่งอ านวยความสะดวกต่างๆให้ประชาชนเช่นการติดต่อสื่อสารการขนส่ง
เป็นต้นสง่เสริมและควบคมุการใช้ทรัพยากรธรรมชาติอยา่งประหยดัและเป็นประโยชน์ให้มากท่ีสดุ
รวมทัง้การรักษาความสมดุลของธรรมชาติเพื่อป้องกันการเกิดมลพิษต่างๆด้วย  (ยนต์  ชุ่มจิต, 
2528: 76 – 77) 

2.4.2.5 สถาบันทางการศึกษา 
“การศึกษา”  ในแง่มุมหนึ่งของศาสตร์ท่ีมีทฤษฎี หลกัการ และเนือ้หาของ

ตนเองโดยเฉพาะ แต่ในอีกแง่มุมหนึ่ง “การศึกษา”  เป็นสถาบันหลกัทางสงัคมสถาบนัหนึ่งท่ีมี
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ความสมัพนัธ์อนัสลบัซบัซ้อนกบัสมาชิกสงัคม สถาบนัทางสงัคมอ่ืน ๆ และกระบวนการทางสงัคม 
“การได้รับการศกึษา” ไม่ได้หมายเฉพาะแตเ่พียงการเข้าและจบการศึกษาจากโรงเรียนเท่านัน้และ
หมายรวมไปถึงการอบรมเรียนรู้ตัง้แต่แรกเกิดจนกระทัง่ตาย ดังท่ีได้มีค ากลา่วถึงว่า “การศึกษา
ตลอดชีวิต” การศกึษาทัง้แบบทางการและไม่ทางการท่ีสมาชิกในสงัคมได้รับนีไ้ม่ได้แยกออกหาก
ทว่ามีความเก่ียวพันอย่างใกล้ชิดกับโครงสร้างและกระบวนการทางสงัคม กลา่วคือ การศึกษา
อบรมให้สมาชิกสงัคมเรียนรู้ บทบาทและหน้าที่ของตน 

หน้าที่ของการศกึษาในสงัคมนัน้อาจหลากหลายไปตามประเภทของสงัคมท่ีจัด
การศึกษานัน้ สังคมเกษตรกรรมกับสังคมอุตสาหกรรมย่อมบรรจุหลักสูตร เนือ้หา ก าหนด
เป้าหมาย และคณุสมบติัผู้ส าเร็จการศกึษาตา่งกนัไป อยา่งไรก็ตามหน้าที่พืน้ฐานของการศกึษาใน
สงัคมนีมี้หน้าที่ประการหนึง่คือสงัคมประกิต (socialization) : การเรียนรู้ท่ีจะเป็นสมาชิกสงัคมท่ีมี
คณุภาพและการถ่ายทอดวฒันธรรม  การศกึษาท าหน้าที่นีน้บัตัง้แตส่มาชิกสงัคมเขาจะต้องเรียนรู้
เกณฑ์ความประพฤติหรือปทสัถานของสงัคม บทบาทท่ีสงัคมคาดหวงัให้กระท าในต าแหน่งต่าง ๆ 
กนั อาทิ ลกู นกัเรียน นกัศึกษา บิดา มารดา ฯลฯ ทัง้นีเ้พื่อท่ีจะท าให้สงัคมสามารถด ารงระเบียบ
ของสงัคมได้ และในขณะเดียวกบัการศกึษาจะต้องขดัเกลาให้สมาชิกเรียนรู้วฒันธรรมของสงัคมท่ี
ถือปฏิบัติกันมาประเด็นส าคัญในทางสังคมวิทยาท่ีควรพิจารณาคือ การศึกษาควรถ่ายทอด
วฒันธรรมอะไร และอยา่งไร จึงจะท าให้สงัคมนัน้มีเสถียรภาพ (ชนิตา รักษ์พลเมือง, 2528: 2.1-1)
และ เอกวิทย์  ณ ถลาง  (2532: 44) กลา่ววา่ การศกึษาจึงเป็นเคร่ืองมือในการถ่ายทอด ปรับปรุง 
และพัฒนาวัฒนธรรม อันท่ีจริงภารกิจหลักของการศึกษามิใช่อะไรอ่ืน  แต่การศึกษาคือการ
ถ่ายทอดวฒันธรรมนัน่เอง (cultural transmission)  

อย่างไรก็ตามทุกสถาบนัในสงัคมย่อมท าหน้าท่ีขดัเกลาสมาชิกในสงัคม ตาม
หน้าท่ีของตน สมาชิกจะเรียนรู้วัฒนธรรมของสงัคมท าให้มีวิถีการด าเนินชีวิตอยู่ร่วมกันอย่าง   
ปกติสขุ 
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2.5 งานวิจัยที่เก่ียวข้อง 

การศกึษางานวิจัยท่ีเก่ียวข้องในครัง้นีมี้ เร่ืองของประวติัศาสตร์การใช้โอสถวิถีไทย  การ
สืบทอดโอสถวิถีไทยและการใช้โอสถวิถีไทย เพื่อให้ทราบถึงความเป็นมา และสถานการณ์ใน
ปัจจุบนัของโอสถวิถีไทยในแง่มุมต่างๆ และการศึกษาต ารายาท่ีพบทัง้สี่ภาคของไทยท่ีมีความ
คล้ายคลงึกนั  

2.5.1 งานวิจัยด้านประวัติศาสตร์โอสถวิถีไทย  

ด้านประวติัศาสตร์ มีผู้ศึกษาดังนี ้ศรีวิไล  ตณัฑสทุธ์ิ (2550) ได้ศึกษาเร่ืองการ
อนรัุกษ์การแพทย์แผนไทยตัง้แตส่มยัพระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หวัถึงรัชกาลปัจจุบนั
โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษานโยบายและแนวทางการอนุรักษ์การแพทย์แผนไทยตัง้แต่สมัย
พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หัวถึงรัชกาลปัจจุบันและบทบาทของราชส านักในการ
อนุรักษ์ตลอดจนสาเหตุท่ีการอนุรักษ์ไม่ส าเร็จ นอกจากนัน้ ประทีป ชุมพล(2548) ศึกษาเร่ือง 
บูรพาจารย์และผู้ มีคณุูปการต่อการแพทย์แผนไทย: จากอดีตถึงปัจจุบนัมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษา
ความเป็นมาของการแพทย์แผนไทยโดยศกึษาและวิเคราะห์ผลงานของผู้ มีคุณูปการต่อการแพทย์
แผนไทยเพื่อค้นหาว่าบิดาแห่งผู้ เป็นบูรพาจารย์ทางการแพทย์แผนไทยโดยผลการศึกษาเห็นว่า
บูรพาจารย์ได้แก่หมอชีวกโกมารภัจจ์ พระครูวิมลคุณากร (หลวงปู่ ศุข) พระเจ้าบรมวงศ์เธอ 
พระองค์เจ้าอาภากรเกียรติวงศ์ กรมหลวงชุมพรเขตอุดมศกัด์ิ กรมหลวงวงศาธิราชสนิท พระยา
พิศณุประสาทเวช และผู้ มีคณุูปการตอ่การแพทย์แผนไทยได้แก่ สมเด็จระบรมไตรโลกนาถ สมเด็จ
พระนารายณ์มหาราช พระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยู่หวั พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้า
เจ้าอยูห่วั พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หวัภูมิพลอดุลยเดช สมเด็จพระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรใพระยา
ด ารงราชานภุาพ นายแพทย์อวย เกตสุงิห์ และแพทย์หญิงเพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ  

2.5.2 งานวิจัยด้านการสืบทอดโอสถวิถีไทย  
การศึกษาเร่ืองการสืบทอดมีผู้ศึกษา 7 เร่ืองดังนี ้ประดิษฐ์  จิระเดชประไพ 

(2540) ศกึษาการด ารงอยูแ่ละการปรับเปลี่ยนของระบบการแพทย์พืน้บ้านโดยศึกษากรณีการใช้
สมุนไพรในจังหวัดพิษณุโลก สภาพการด ารงอยู่และการปรับเปลี่ยนในสงัคมปัจจุบนัของระบบ
การแพทย์พืน้บ้านโดยเฉพาะการใช้สมุนไพรในจังหวดัพิษณุโลก ฉวีวรรณ  ใจแก้ว (2544  อ้างถึงใน 
เสาวณี  กุลสมบูรณ์, รุจินาถ  อรรถสิทธ์ิและคณะ, 2550) ได้ศึกษาการเข้าสู่ความเป็นหมอยา
พืน้บ้านและทศันะตอ่การเป็นหมอยาพืน้บ้านศกึษาจากจงัหวดัอุบลราชธานี อุดม  อุดมวรรธน์กุล
(2545) ศกึษาเร่ืองการถ่ายทอดการนวดแผนไทยบ้านป่าบงสมพร พวงประทุม(2543)ศึกษาการมี
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สว่นร่วมในการอนุรักษ์สมุนไพรเพื่อความหลากหลายทางชีวภาพของชาวบ้านในชุมชนท้องถ่ิน
ภาคเหนือ: กรณีศึกษาชุมชนบ้านทุ่งยาว ต าบลศรีบวับาน อ าเภอเมือง จังหวดัล าพูน  พชัรินทร์       
สริสนทร  และคณะ (2544  อ้างถึงใน เสาวณี  กุลสมบูรณ์, รุจินาถ  อรรถสิทธ์ิ และคณะ, 2550)  
ศกึษาเร่ืองทนุทางสงัคมวฒันธรรมกับการพฒันาแบบยัง่ยืน: กรณีศึกษาการจัดระบบองค์ความรู้
ด้านการแพทย์พืน้บ้านเขตภาคเหนือตอนลา่งมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาองค์ความรู้ กระบวนการ
รักษาเยียวยาและการสืบทอดการแพทย์พืน้บ้านและเพื่อส ารวจแหลง่ข้อมูลและจัดท าเนียบหมอ
พืน้บ้านจุลพงษ์  พนัธ์ุสมบติั (2541) ได้ศึกษาเร่ืองสมุนไพรกับวิถีชีวิตของชาวบ้านเอียด ต าบล    
เขวา อ าเภอเมือง จงัหวดัมหาสารคาม   

วตัถปุระสงค์ของการศกึษาเพื่อศึกษาสถานการณ์และระบบการจัดการสมุนไพร
ของชาวบ้าน บทบาทของสมุนไพร การด ารงอยู่และการปรับเปลี่ยนของระบบการแพทย์พืน้บ้าน  
การเข้าสูก่ารเป็นหมอยาพืน้บ้าน ความคิดเห็น ทศันะต่อการแพทย์แผนไทยตลอดจนบทบาทใน
การเผยแพร่ความรู้การถ่ายทอด  วิธีการรักษา ภายใต้บริบททางสงัคม  และวฒันธรรมชุมชมโดย
จากการศกึษาพบวา่ความรู้ในเร่ืองการใช้สมนุไพรรักษาโรคเหลอือยูใ่นคนบางกลุม่หรือบางสว่นซึ่ง
โดยมากเป็นผู้สงูอาย ุสว่นใหญ่เลกิใช้แล้ว เหลอืจ านวนน้อยท่ียังคงใช้อยู่มาจนถึงทุกวนันี ้ การใช้
ยาสมนุไพรมีสว่นใช้ในโรคท่ีไม่มีในแผนใหม่เช่นโรคกระษัย และการรักษาท่ีใช้ในด้านจิตใจเข้าร่วม
ด้วย หมอยารุ่นเก่าลดน้อยลง ซึง่สว่นมากไม่มีจึงลดทอนลง ผู้ใหญ่และผู้สงูอายุสว่นมากหยุดหรือ
เลกิการถ่ายทอดความรู้ให้กบัเด็กรุ่นหลงั การด ารงอยู่ของยาสมุนไพรบางสว่น เป็นทางเลือกของ
กลุม่คนท่ีมีฐานะทางเศรษฐกิจไม่ค่อยดีนกัหรือกลุม่ท่ีลองรักษาแผนปัจจุบนัแล้วไม่หาย กลา่วได้
ว่าชาวบ้านจะเลือกตัดสินใจใช้บริการโดยมีการปรับตัวและปรับใช้ตลอดเวลาด้วยการยึดถือ
ประสิทธิภาพสูงสดุของการบริการนัน้ๆ มีการถ่ายทอดการเรียนรู้เร่ืองสมุนไพรจากบิดา มารดา 
เครือญาติ หมอพืน้บ้าน โดยผา่นกระบวนการเรียนรู้และน าไปปฏิบติั การใช้ประโยชน์จากสมุนไพร
จากป่าชุมชนมีเป็นสว่นน้อยแตจ่ะปลกูไว้ในบ้านเพื่อใช้ในการท ายาหรือบริโภค  

สว่นการสืบทอดด้านอ่ืนนัน้พบว่ามีกระบวนการคล้ายกันได้แก่ อุษณีย์  เสือดี 
(2549) ศึกษาเร่ือง การศึกษาการถ่ายทอดภูมิปัญญาท้องถ่ินการท ากระเบือ้งดินเผาในจังหวัด
สงขลา พบวา่ในเร่ืองกระบวนการถ่าย ทอดมีวตัถปุระสงค์ให้ผู้ เรียนมีความรู้ ปฏิบติัได้จริง รู้คุณค่า
ของงาน รูปแบบการเรียนรู้คือลงมือท าจริง  การฝึกฝนด้วยตนเอง การฝึกจากผู้ รู้ การแลกเปลี่ยน
ประสบการณ์  การสืบทอดภายในชุมชนผ่านการบอกเลา่ การสาธิตและผ่านสื่อมวลชน ขัน้ตอน
การถ่ายทอด ผู้ สอน และผู้ เรียนมีความตัง้ใจท่ีดีเรียนรู้ทัง้ทฤษฎีและภาคปฏิบัติ เทคนิคการ
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ถ่ายทอดคือการท าให้ผู้ เรียนมีความถนัดต่อวิชาชีพ การชีแ้จงข้อผิดพลาด การจูงใจ การให้
ก าลงัใจการปลกูฝังคณุธรรมในท่ีท างาน 

นอกจากนัน้ในวิถีชีวิตท่ีสะท้อนในวรรณกรรมของไทยยงัแสดงให้เห็นว่ามีการใช้
โอสถวิถีไทยอีกมากมายโดยพนารัตน์  ประพันธ์  และพนิดา ค้าผล (2537)ได้รวบรวมรายช่ือ
สมุนไพรจากหนงัสือวรรณคดีไทย 39เร่ืองเช่นพระอภยัมณี  อิเหนา นิราศของพระสุนทรโวหาร  
ลลิติตะเลงพา่ย เป็นต้น รวมรายช่ือสมนุไพรได้ 300 ชนิด วรรณคดีท่ีกลา่วถึงพืชสมุนไพรมากท่ีสดุ
คือนิราศสพุรรณโดยพระสุนทรโวหาร จ านวน148ชนิด (ร้อยละ 43 .02) พืชสมุนไพรท่ีกล่าวถึง
สมุนไพรมากท่ีสดุคือ บวั พบ 21เร่ือง (ร้อยละ 55.26) สมุนไพรถูกน าไปใช้ในการแก้ไข้มากท่ีสดุ 
คิดเป็นร้อยละ 21.22  วรรณคดีจึงเป็นแหลง่เรียนรู้วิถีไทยท่ีกว้างขวางเม่ือน ามาศึกษาพบว่ามี
สมนุไพรเป็นสิง่ท่ีอยูใ่นวิถีชีวิตคนไทยเห็นได้จากวรรณคดีท่ีมีสมุนไพรรักษาอาการเจ็บป่วยและใช้
ประโยชน์อ่ืนๆอยา่งหลากหลายและมาจากพืชพรรณท่ีพบเห็นได้ทัว่ไปในชีวิตประจ าวนั 

2.5.3 งานวิจัยเก่ียวกับต าราเก่ียวกับโอสถวิถีไทย 
 ต าราเก่ียวกับโอสถวิถีไทยได้มีการศึกษาไว้ 8 เร่ืองซึ่งในต ารานัน้จะมีทัง้ตวัยา

และความเช่ือท่ีสืบทอดมาและมีความแตกต่างทางภาษาดงันี ้เอมอร  ตรีชัน้ (2528) ศึกษาเร่ือง 
การศกึษาด้านภาษาและคติความเช่ือในต ารายาแผนโบราณจากสมุดไทยของจังหวดัสพุรรณบุรี 
นครปฐมและสมทุรสาคร คุณช่วย  ปิยวิทย์ (2532) ได้ศึกษาเร่ืองภาษาและคติความเช่ือในต ารา
ยาพืน้บ้านจากวดับิงต าบลโชคชัย อ าเภอโชคชัยจังหวดันครราชสีมา สุดารัตน์  ตัณฑะอาริยะ 
(2548) ได้ศึกษาการวิเคราะห์ต ารายาแผนโบราณจากสมุดไทยของจังหวัดพังงา เสาวณี             
กุลสมบูรณ์,  รุจินาถ  อรรถสิทธ์ิ  และคณะ(2550) ได้ศึกษางานวิจัยต าราการแพทย์พืน้บ้าน 3 
เร่ือง ประกอบด้วยการศึกษาต ารายาหลวงปู่ ศุข วัดปากคลองมะขามเฒ่าเป็นการศึกษาของ
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดชัยนาทร่วมกับกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์
ทางเลือกเจริญ  ศรประดิษฐ์ ศึกษาภูมิปัญญาท้องถ่ินภาคใต้ด้านการแพทย์พืน้บ้านจากหนงัสือ
บุด และเร่ืองการส ารวจรวบรวมต ารายาพืน้บ้านจังหวัดพังงา โดยวฒันา จินดาพล และอ่ิมใจ  
เรือนเพ็ชร์ และ จิรวฒัน์   เพชรรัตน์  (2551) วิเคราะห์ความเช่ือจากคมัภีร์แพทย์ศาสตร์สงเคราะห์
ฉบับโรงเรียนแพทย์แผนโบราณ วัดพระเชตุพนวิมลมังคลารามราชวรมหาวิหาร นอกจากนัน้ 
สมบัติ ประภาวิชาและคณะ (2542) ศึกษาต ารายาพืน้บ้านอีสาน เป็นการรวบรวมความรู้ยา
พืน้บ้านอีสานและการเก็บตวัอยา่งยาเพื่อน าไปประยกุต์ใช้ตอ่ไป 

การศกึษาต าราเก่ียวกบัโอสถวิถีไทยดงักลา่วมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษาวฒันธรรม
ความเช่ือของท้องถ่ิน และการใช้ภาษาในต ารายาแผนโบราณ เสริมความเข้าใจเก่ียวกับเร่ือง
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สงัคมไทยในอดีต อันจะช่วยให้เกิดความเข้าใจสงัคมไทยปัจจุบันได้ดียิ่งขึน้และเพื่อความเข้าใจ
เก่ียวกบักระบวนการรักษาทางการแพทย์แผนไทย ตัง้แต่ความเช่ือเก่ียวกับสาเหตุของการเกิดโรค 
ความเช่ือเก่ียวกับการตรวจวินิจฉัยโรค และความเช่ือเก่ียวกับการรักษาและการป้องกันโรค โดย
พบว่ามีการผสมกลมกลืนไปกับความเช่ือทางศาสนา การด ารงชีวิตท่ีสอดคล้องกับธรรมชาติ 
กระบวนการรักษาโรคด้วยการแพทย์แผนไทยโดยการบ าบดัรักษาและป้องกันโรค ทัง้ทางด้าน
ร่างกายและจิตใจ เรียกว่า “การรักษาแบบองค์รวม”และภาษาท่ีใช้ในการบันทึกต ารายาแผน
โบราณนัน้จะมีลกัษณะเป็นการบนัทึกท่ีไม่ละเอียด ไม่มีการอธิบายความให้ชัดเจนเน่ืองมาจาก
เป็นการบนัทึกความจ า เพื่อเป็นหลกัฐานไว้มิให้สญูหายหรือเกิดความคลาดเคลื่อนในการรักษา
โรค สว่นการใช้อกัขรวิธีในต ารายาแผนโบราณนัน้ สว่นมากจะเป็นอกัขรวิธีแบบโบราณ เพราะการ
บนัทกึต ารายาแผนโบราณจะบนัทกึสบืทอดกนัตอ่มา โดยไม่มีการเปลี่ยนแปลงแก้ไข เน่ืองจากถือ
วา่เป็นของศกัด์ิสทิธ์ิ สว่นผลการศกึษาด้านคติความเช่ือในต ารายาแผนโบราณนัน้ จะท าให้ทราบ
ถึงวิถีการด าเนินชีวิตของคนไทยในสมัยก่อนว่ามีความผูกพนักับธรรมชาติ และความเช่ือต่างๆ ท่ี
ปรากฏในต ารายาแผนโบราณ ซึง่ได้แก่ความเช่ืออนัเน่ืองมาจากศาสนา และยงัเห็นเค้าของการสืบ
ทอดความคิดความเช่ือดัง้เดิมของมนษุย์ ท่ีได้รับอิทธิพลทางความคิดจากศาสนาพราหมณ์ในเร่ือง
เทพเจ้าต่าง ๆ และการนับถือผีสางเทวดาท่ีผสมผสานอยู่ในสงัคมไทยด้วยสะท้อนให้วฒันธรรม 
ความเช่ือ ภมิูปัญญาท้องถ่ิน 

งานของหน่วยงานศึกษาวิจัยคมัภีร์ใบลานโครงการร่วมระหว่างพิพิธภณัฑ์ชาติ
พนัธ์ุวิทยาแหง่โอซากาและสถาบนัวิจยัสงัคม มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ (2525: (1)) ท่ีได้ศึกษาต ารา
ยาจากวัดขวัมุง อ าเภอสารภี จังหวดัเชียงใหม่ ท่ีกลา่วไว้ว่าคัมภีร์ท่ีน ามาศึกษาเป็นใบลานสัน้มี 
257 หน้า ใช้ภาษาล้านนา ประกอบด้วยยาส าคญัๆ หลายสบิขนานเกือบจะพูดได้ว่าครอบคลมุถึง
โรคนานาชนิดเท่าท่ีมนุษย์ในสมัยนัน้จะเข้าใจตลอดจนสรรพคุณยาต่างๆ และเป็นการจดจากท่ี
ต่างๆหลายท่ีเพราะแม้ช่ือสมุนไพรเดียวกันก็มีหลายช่ือเช่นผักหนอก บางขนานเรียกบัวบก หรือ
อบเชยบางขนานเรียกอ้อยแสนสวนเป็นต้น และมีสมุนไพรหลายอย่างท่ีไม่ทราบว่าคืออะไรแน่ใน
คมัภีร์นีมี้ช่ือสมนุไพร 685 ชนิด สามารถค้นหาช่ือวิทยาศาสตร์ได้ 416 ชนิด ค้นหาไม่พบ 269ชนิด 

2.5.4 งานวิจัยเก่ียวกับแพทย์แผนไทย 
เสาวณี  กลุสมบูรณ์, รุจินาถ อรรถสิทธ์ิ  และคณะ(2550)ได้ศึกษาไว้ในงานวิจัยเร่ือง

สถานภาพและทิศทางการวิจยัภมิูปัญญาพืน้บ้านด้านสขุภาพที่ได้ศกึษางานวิจยัช่วงปี พ.ศ.2535-
2547 จ านวน 155เร่ือง โดยได้วิเคราะห์ไว้ 4 ด้านคือ  ด้านการส ารวจประเภทและการกระจายตวั
ของหมอพืน้บ้าน โดยพบว่าในภาพรวมสังคมไทยยังมีการใช้ประโยชน์จากแพทย์พืน้บ้านทุก
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ภูมิภาค จากการส ารวจของกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก กระทรวง
สาธารณสขุร่วมกบัส านกังานสาธารณสขุจงัหวดัทัว่ประเทศในปี 2549 พบว่าในพืน้ท่ี 76 จังหวดัมี
หมอพืน้บ้านทัง้หมด 27,760 คน โดยในภาคกลางและตะวนัออกมี 3619 คน ภาคอีสานมี 14,146 
คน ภาคเหนือและตะวันตกมี 6,475 คน และภาคใต้มี 3,520  คน เห็นได้ว่าภาคอีสานมีหมอ
พืน้บ้านมากท่ีสดุ งานวิจยัสว่นใหญ่ท าระดับหมู่บ้าน และส านกังานสาธารณสขุจังหวดัทุกแห่งได้
ส ารวจหมอพืน้บ้านพบว่ามีตัง้แต่ 3 คนในจังหวดักระบี่ จนถึง 1,608 คนในจังหวดัอุบลราชธานี 
แสดงถึงการกระจายท่ีไม่สม ่าเสมอหรืออาจเป็นเพราะความเข้าใจต่อหมอพืน้บ้านและความท่ียง
ตรงของการส ารวจ  

นอกจากนัน้การจ าแนกประเภทหมอพืน้บ้านตามกรมพฒันาการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลอืกไว้ 5 ประเภทคือ หมอไสยศาสตร์ หมอยาสมุนไพร หมอนวด หมอต าแย และ
หมอแบบอ่ืนๆ แตก็่ยงัอาจไม่ครอบคลมุความจริงทัง้หมด จากการวิจัยพบว่าประชาชนเรียกหมอ
พืน้บ้านตามวิธีการรักษาโรคเช่น หมอทรง หมอสมนุไพร หมอยาฮากไม้ หมอยาฝน หมอนวด หมอ
เป่า หมอด ูหมอต าแย โต๊ะบิดนั/โต๊ะบิแด เป็นต้นและอาจเรียกแบบรวมเช่นหมอเมือง  หมอพระ 
ซึ่งการเรียกนัน้สะท้อนความเช่ือ ภาษาถ่ินและวฒันธรรม และจากการวิจัยแสดงให้เห็นว่าหมอ
พืน้บ้านเป็นบุคลท่ีชาวบ้านยอมรับนบัถือและพึง่พายามเจ็บป่วย หมอพืน้บ้านเกือบทัง้หมดไม่มีใบ
ประกอบโรคศิลปะท่ีเป็นทางการ มีแรงจูงใจท่ีมาเป็นหมอพืน้บ้านเพราะบรรพบุรุษเป็นหมอ
พืน้บ้าน   ตนเองมีประสบการณ์ในการรักษาตนเองและครอบครัว  หรือมีความสนใจอยากเรียน
วิชาการแพทย์พืน้บ้านและเกิดจากอ านาจ่ิงศกัด์ิสิทธ์ิ  การศึกษาและฝึกฝนมาจากหลายแห่งคือ
จากต ารา ศึกษาจากบรรพบุรุษท่ีเป็นผู้สอน ครู  ผู้ รู้และจากโรงเรียนหรือสถาบัน ระยะเวลา
การศึกษามีตัง้แต่ 1 ปี จนถึงหลายสิบปี (10 – 40ปีขึน้ไป) และเป็นระบบเปิดมีการแลกเปลี่ยน
เรียนรู้และน าความคิดและเทคนิคของการแพทย์แบบอ่ืนมาประยกุต์ใช้กบัตนเอง 

นอกจากนัน้ยังมีการศึกษาเร่ืองหมอยาพืน้บ้านและยาสมุนไพรพืน้บ้านมี 20 เร่ือง 
พบวา่หมอยาสมนุไพรสว่นใหญ่เป็นชาย อายุมาก มีการศกึษาขัน้พืน้ฐานน้อย มีอาชีพเกษตรกรรม
และไม่มีใบประกอบโรคศิลปะ หมอยาสมนุไพรสว่นใหญ่เรียนจากญาติ บรรพบุรุษ มีประสบการณ์
ยาวนาน มีงานวิจัยท่ีสรุปแนวทางการใช้ยาไว้ 2 ลกัษณะคือ การใช้ฤทธ์ิไปกดหรือกระตุ้นการ
ตอบสนองของร่างกายเช่น การระบาย การอาเจียน ท าให้เหงื่อออก และการใช้รักษาสาเหตุของ
โรค ปัญหาของหมอยาพืน้บ้านคือการขาดการสนบัสนุนจากรัฐในการฟืน้ฟูและสนบัสนุนอย่าง
จริงจงัและยาสมนุไพรขาดแคลนเพราะป่าธรรมชาติเสือ่มโทรมและการเก็บสมุนไพรยงัขาดความรู้
ในการอนรัุกษ์และใช้สมนุไพรอยา่งยัง่ยืน 
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แพทย์แผนไทยใช้ยาไทยและสมุนไพรในการบ าบัดโรครวมถึงการใช้คาถาหรือไสย
ศาสตร์ร่วมด้วยมีความเช่ือความศรัทธาได้มีการศึกษาภูมิปัญญาหมอยาสมุนไพร กรณีศึกษา 
หมออาแช มะอีแต ต าบลยะลา อ าเภอเมือง จงัหวดัยะลา โดยอานิง แวกะจิ (2551) วิทยาลยัการ
สาธารณะสขุสิรินธร  จังหวดัยะลา ได้ศึกษาและรวบรวมข้อมูลการรักษาของหมออาแช มะอิแต 
และเพื่อศกึษารูปแบบการรักษาและกระบวนการรักษาพบวา่ หมออาแซอาย ุ59 ปี ได้เข้าสูก่ารเป็น
หมอยาโดยเกิดการดลใจจากบรรพบุรุษและการศกึษาค้นคว้า การศกึษาอบรมหลกัสตูรต่างๆ และ
ได้ถ่ายทอดความรู้ให้บุคคลใกล้ชิดและผู้สนใจ หมอมีการปฏิบติัตวัอยู่ในหลกัค าสอนทางศาสนา
อิสลามและหลกัจริยธรรมอิสลามอย่างเคร่งครัดและตามท่ีบรรพบุรุษก าหนดไว้มีการประยุกต์ใช้
ร่วมกับการแพทย์แผนปัจจุบันด้วยมีการผสมผสานภูมิปัญญาไทยกับสากลได้และเป็นการ
พึง่ตนเองแม้กระทัง่การด าเนินชีวิต  

สถาบันการแพทย์แผนไทย  (2552)  ศึกษาภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย จาก
กรณีศกึษาคือหมอพา รักนุ้ย  จงัหวดัพทัลงุ  โดยมีวตัถปุระสงค์เพื่อรวบรวมองค์ความรู้ ภมิูปัญญา
การแพทย์พืน้บ้านในด้านการตรวจวินิจฉัย  วิธีการรักษา  ผลการรักษาให้เป็นระบบรวมถึงศึกษา
บทบาทและปัจจัยท่ีมีผลต่อการด ารงอยู่ของหมอพืน้บ้าน  พบว่าหมอพา  รักนุ้ย  อายุ 71 ปี จบ
ประถมศกึษา อาศยัอยูท่ี่หมู่บ้านควนเพ็ง อ าเภอป่าบอน  จังหวดัพทัลงุได้รับการถ่ายทอดความรู้
ด้านการนวดรักษาจากมารดา  และได้รับความรู้ด้านสมุนไพรจากบิดา  โดยช่วยจัดเตรียมเคร่ือง
ยาให้กบับิดาในการรักษาผู้ ป่วยแตล่ะครัง้ หมอพาจะท าการเปิดรักษาเม่ือมีผู้ ป่วยมาถึงบ้าน และ
จะปิดการรักษาเม่ือผู้ ป่วยหมด  ในกรณีท่ีมีผู้ ป่วยอาการหนกัหรืออยู่ไกลจะจัดท่ีพกัให้ท่ีบ้าน  และ
ดแูลอาการอย่างใกล้ชิดปัจจัยการด ารงอยู่ของหมอพืน้บ้าน เน่ืองจากอยู่ใกล้ชิดกับประชาชนใน
ชุมชน มีเวลาในการดแูลรักษาผู้ ป่วยอยา่งใกล้ชิด รวมทัง้ไม่คิดค่ารักษา ขึน้อยู่กับการบริจาคของ
ผู้ ป่วย โดยหมอพาจะแนะน าให้ผู้ ป่วยมาร่วมกิจกรรมในวนัไหว้ครู ซึ่งจะจัดในเดือนเมษายนของ
ทกุปี 

2.5.3 งานวิจัยเก่ียวกับการใช้โอสถวิถีไทย  
การศึกษางานวิจัยเก่ียวกับการใช้โอสถวิถีไทยมี  13 เร่ืองดังนี ้นรินทร์ สงัข์รักษา         

(2547) ศกึษาเร่ืองถอดรหสัการสาธารณสขุมลูฐานในชุมชนชนบทไทย การวิจัยนีไ้ด้เผยให้เห็นถึง
กระบวนการสถาปนาการสาธารณสุขมูลฐาน ท่ีเป็นส่วนหนึ่งของการแพทย์และสาธารณสุข
สมัยใหม่ โดยรัฐได้จัดระบบการรักษาพยาบาลและการดูแลสุขภาพท่ีท าให้คนยอมรับ ยอมเช่ือ 
ยอมปฏิบติัตามงานวิจัยนีเ้ห็นว่าการสาธารณสขุมูลฐานท่ีรัฐด าเนินการนัน้ท าให้เกิดการแทนท่ี
ความรู้ชุดเดิมหรือการแพทย์แผนไทย การแพทย์พืน้บ้านท่ีมีอยูท่ าให้ ความรู้ชุดเดิมหรือภูมิปัญญา
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หายไป แต่ก็ยังมีการพยายามท่ีจะบูรณาการโอสถวิถีไทย  การแพทย์แผนไทยเข้าสู่ระบบ
การแพทย์แผนปัจจุบนั 

กาญจนา  สขุแก้ว (2543) และหน่วยปฏิบติัการวิจัยเภสชัศาสตร์สงัคม คณะเภสชั
ศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั และกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทย และการแพทย์ทางเลือก 
กระทรวงสาธารณสุข (2551)ได้ศึกษาเร่ืองการบูรณาการการแพทย์แผนไทย เข้าในระบบ
การแพทย์แผนปัจจุบันถือเป็นจุดแข็งท่ีจะน ายามาใช้โดยมีทัง้การใช้เสริมการใช้แทนท่ียาแผน
ปัจจุบัน และพบว่าพิจารณาได้ 2 มิติคือมิติด้านผู้ รับบริการและมิติด้านผู้ ให้บริการโดยกลไก
เช่ือมโยงโดยอุดมการณ์พึ่งตนเองเพื่อการมีสขุภาพดีและฐานคิดของการดูแลรักษาสขุภาพและ
ระบบการแพทย์ การแพทย์แผนไทยท่ีศกึษาคือการนวด การประคบและการใช้ยาสมนุไพรและ   

สรุพล ศรีวิทยา(2543)ศกึษาเร่ืองรูปแบบน าเสนอของระบบการพฒันาการใช้สมุนไพร
แบบบูรณาการเพื่อการสง่เสริมสขุภาพครบวงจรในชุมชน: กรณีศึกษาศูนย์การพฒันาเขาหินซ้อน
อันเน่ืองมาจากพระราชด าริ อ าเภอพนมสารคาม จังหวัดฉะเชิงเทรามีวัตถุประสงค์เพื่อสร้าง
รูปแบบการน าเสนอท่ีพงึประสงค์ของระบบพฒันาการใช้สมุนไพรแบบบูรณาการเพื่อการสง่เสริม
สขุภาพครบวงจรในชุมชนพบวา่หากมีการเช่ือมโยงทัง้เร่ืองโอสถวิถีไทยและการแพทย์แผนไทยโดย
อุดมการณ์พึง่ตนเองเพื่อการมีสขุภาพดีและฐานคิดของการดูแลรักษาสขุภาพวิถีไทยก็อาจท าให้
เกิดการบูรณาการและเปิดพืน้ท่ีให้กับโอสถวิถีไทยในระบบการแพทย์ในปัจจุบันมากยิ่งขึน้ 
นอกจากนัน้การปลูกฝังหรือให้ความรู้ในเด็กเพื่อให้รู้จักสมุนไพรในท้องถ่ินรวมถึงการน ามาใช้ 
น ามารับประทานได้รวมถึงการสง่เสริมด้านธุรกิจ ก็จะเป็นการเปิดพืน้ท่ีของสมุนไพรในสงัคมอีก
ทางหนึง่ 

จิราพร ลิม้ปานานนท์และคณะ(2552) ศึกษาการจัดการความรู้ยาไทยและยาจาก
สมุนไพรในโรงพยาบาลชุมชน  เป็นโครงการท่ีจัดท าขึน้ต่อเน่ืองมาจากโครงการวิจัยบูรณาการ
การแพทย์แผนไทยเข้าในระบบบริการสาธารณสขุแผนปัจจุบนั  เป็นการวิจัยต่อเน่ืองระยะเวลา 3 
ปี ตัง้แต่ปี พ.ศ.2549 และสิน้สุดในปี พ.ศ.2551โดยสรุปการจัดการความรู้ยาไทยและยาจาก
สมนุไพรในโรงพยาบาลชุมชนในมิติต่างๆ  ของการพฒันายาไทยและยาจากสมุนไพรเข้าสูร่ะบบ
บริการสขุภาพแผนปัจจุบัน ภายใต้ความพยายามในการผลกัดันรายการยาเข้าสู่บัญชียาหลกั
แหง่ชาติ  ตัง้แตก่ารวิจยัประสทิธิผล  การติดตามความปลอดภยัจากการใช้ยาและการพฒันาการ
ผลิตยาให้ได้มาตรฐาน GMP7 นัน้  อยู่ในกรอบแนวคิดของการพฒันาองค์ความรู้โดยใช้บรรทัด
ฐานของการแพทย์แผนปัจจุบนั ได้ข้อสรุปว่า ควรพฒันาองค์ความรู้เร่ืองยาไทยและยาจากสมัน

                                                 
7good manufacturing practice 
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ไพรควบคู่ไปกับการรักษาตามแบบแพทย์แผนไทยและถ้าต้องการใช้บญัชียาหลกัแห่งชาติเป็น
เคร่ืองมือในการสนบัสนนุเข้าสูร่ะบบบริการสขุภาพและอยูใ่นชุดสิทธิประโยชน์ด้านยาท่ีประชาชน
จะได้รับ ก็ควรใช้เกณฑ์เดียวกับการคดัเลือกรายการยาแผนปัจจุบนั นัน่คือ ยอมรับว่ายาไทยท่ีมี
ทะเบียนต ารับยาไทยเป็นยาท่ีผ่านการพิจารณาในเร่ืองประสิทธิผลและความปลอดภยัมาแล้ว  
น าเข้ามาคัดเลือกเพื่อเปรียบเทียบยาเหล่านัน้ ด้วยองค์ความรู้ตามแบบแพทย์แผนไทย ให้ได้
รายการยาครบในทุกอาการ/โรคท่ีรักษาได้ด้วยการแพทย์แผนไทย ซึ่งในยาแผนปัจจุบนัใช้การ
เปรียบเทียบจากข้อมลูการวิจยัคลนิิกด้วยวิธีการ รักษาแผนปัจจุบนั  ซึง่ไม่สามารถน ามาใช้กบัการ
รักษาแบบแพทย์แผนไทยได้ แตต้่องใช้ผู้ เช่ียวชาญเฉพาะด้านการแพทย์แผนไทย 

อรนชุ พวัพฒันกลุ และสจิุนต์ คณุรักษ์ (2527 อ้างถึงใน เสาวณี  กุลสมบูรณ์,รุจินาถ  
อรรถสทิธ์ิ และคณะ,2550) ศกึษาการพฒันาพืชสมนุไพรในโรงเรียนการศึกษาโครงการพฒันาพืช
สมนุไพรในโรงเรียน คณะผู้วิจยัได้ท าการศกึษาทดลองปลกูพืชสมุนไพร 30 ชนิดในโรงเรียนระดบั
ประถมศกึษา 5 โรงเรียน ในจงัหวดัราชบุรี นครราชสีมา เชียงใหม่ ขอนแก่น และสงขลา จากการ
ติดตามผลในระยะเวลา 1 ปี ปรากฏว่าทุกโรงเรียนสามารถพัฒนาให้มีสวนสมุนไพรในโรงเ รียน
และจัดท าป้ายช่ือพืชสมุนไพรทัง้ช่ือภาษาไทยและช่ือทางพฤกษศาสตร์ก ากับพืชสมุนไพรแต่ละ
ชนิดได้ ตลอดจนเป็นสวนสมนุไพรสาธิตของโรงเรียนและชุมชนอ่ืน ๆ ท่ีอยู่ใกล้เคียง นอกจากนี ้ยงั
มีการน าพืชสมนุไพรหลายชนิดไปใช้ประกอบอาหารในโครงการอาหารกลางวนัของโรงเรียน และมี
การน าพืชสมนุไพร 6 ชนิด ได้แก่ วา่นหางจระเข้ เทียนดอก ทองพนัชัง่ ชุมเห็ดเทศ มะแว้งเครือ  ไป
ใช้รักษาโรคหรืออาการตา่งๆ ท่ีเกิดขึน้กบัเด็กนกัเรียน และปรากฏวา่ได้ผลดี 

ในด้านความเช่ือมีแฝงอยู่ในการใช้โอสถวิถีไทยรวมถึงกรรมวิธี  ขัน้ตอนต่างๆ จาก
การศกึษาของ สเุมธ คงสวสัด์ิ (2531) ศึกษาความเช่ือของชาวบ้านพลวง ในจังหวดัสริุนทร์พบว่า 
ความเช่ือเ ก่ียวกับยากลางบ้าน ชาวบ้านปัจจุบันไม่ได้ใช้ยากลางบ้านเพื่อรักษาโรคใน
ชีวิตประจ าวนัทกุโรค แตจ่ะไปพบแพทย์ท่ีโรงพยาบาล มียากลางบ้านขนานหนึ่งท่ีเช่ือและรู้จักกัน
ทกุครัวเรือน คือ ยาแก้ผิดส าแดง สามารถรักษาได้ดีมาก ชาวบ้านจะเช่ือข้อห้ามต่างๆ แบบแผน
ความเช่ือเก่ียวกับการใช้และประสิทธิผลของสมุนไพร มี 3 ลกัษณะใหญ่ๆ คือใช้สมุนไพรอย่าง
เดียว ใช้สมุนไพรร่วมกับการมี “กล”“เคล็ด” หมายถึง การใช้ยาโดยค านึงถึงฤกษ์ยามการมีข้อ
ปฏิบติัเฉพาะ เพื่อยงัผลให้ต้นไม้ดงักลา่วมีผลทางยา หรือมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึน้ และการใช้ยา
สมนุไพรร่วมพิธีกรรม หมายถึง การมีพิธีบอกกลา่วเซ่นไหว้แก่สิ่งศกัด์ิสิทธ์ิท่ีคุ้มครองธรรมชาติอยู ่
ลกัษณะเช่นนีมี้ความหมายมากไปกว่า 2 ลกัษณะข้างต้น โดยค านึงถึงสิ่งแวดล้อมท่ีล้อมรอบ
ต้นไม้ดังกลา่ว อันเป็นสิ่งท่ีเกือ้หนุนให้ต้นไม้เป็นยาหรือให้คุณทางยาได้ เพ็ญจันทร์ ประดบัมุข
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(2534 อ้างถึงใน เสาวณี  กลุสมบูรณ์,รุจินาถ  อรรถสิทธ์ิและคณะ, 2550) พบว่า การจัดหายามา
ใช้ในครัวเรือนในกรณีท่ีเป็นตวัยาเด่ียวๆ รักษาอาการเจ็บป่วยเล็กๆ น้อยๆ เช่น ขมิน้รักษาผดผ่ืน 
ใบสาบเสอืแก้หยดุเลอืดบาดแผล วา่นหางจระเข้แก้ไฟไหม้ น า้ร้อนลวก สมาชิกในครัวเรือนทุกคน
สามารถเก็บมาใช้ได้เอง เน่ืองจากรู้จักต้นและสรรพคุณ นอกจากนัน้สมุนไพรเหลา่นีช้าวบ้านมัก
นิยมปลูกไว้ภายในครัวเรือนหรือมีอยู่ทั่วไปตามธรรมชาติจึงสะดวกในการหามาใช้ ส าหรับ
สมุนไพรต ารับมีขัน้ตอนการเก็บ การปรุงยาท่ีซบัซ้อนกว่ายาเด่ียว การใช้สมุนไพรในครัวเรือนใน
การเจ็บป่วยเลก็น้อยรวมถึงความเช่ือตา่งๆมีการสบืทอดกนัมาในการใช้สมุนไพร  โอสถวิถีไทยอีก
อยา่งหนึง่คือยากลางบ้านท่ีชาวบ้านใช้กนัอยูน่ัน้ก็ยงัมีอยู่ 

เร่ืองการใช้สมนุไพรและยาไทยหรือยาแผนโบราณโดยประชาชนเองมีการศึกษาดงันี ้
พรทิพย์  อุศุภรัตน์ (2536) ศึกษาการรักษาโรคด้วยยาแผนโบราณ  กรณีศึกษา : ร้านขายยา
เจ้ากรมเป๋อ พิจารณาบทบาทและสถานการณ์ด ารงอยู่ของการรักษาโรคด้วยยาแผนโบราณใน
สงัคมไทย พบว่ายาแผนโบราณยังมีบทบาทในสงัคมไทยโดยการใช้ยามีเร่ืองของความเช่ือเข้า
เก่ียวข้องด้วยอยา่งมาก และยาแผนโบราณมกัใช้กบัโรคท่ียาแผนปัจจุบนัใช้ไม่ได้ผลและโรคเรือ้รัง 
อยา่งไรก็ดีแพทย์และร้านขายยาแผนโบราณต้องมีการปรับตวัพฒันาตลอดเวลาเพื่อให้ได้รับความ
ศรัทธาและเช่ือมั่นต่อไปการศึกษาการใช้และความพึงพอใจในการใช้ยาสมุนไพรและยาแผน
โบราณ ของพาณี  ศิริสะอาด  และ ปริยา  ตนัติพฒันานนัต์  (2542 อ้างถึงใน เสาวณี  กลุสมบูรณ์,
รุจินาถ  อรรถสทิธ์ิและคณะ, 2550) พบยาแผนโบราณท่ีขายดี  ได้แก่  ยาหอม  ยาแก้กินผิดส าแดง  
ยาลม  ยาสตรี  และยาแก้ลมผิดเดือน  มีสรรพคุณใช้แก้อาการของโรคลม ตามทฤษฎีแพทย์แผน
ไทย  ตวัยาจ าเป็น  ได้แก่  กานพล ู ดอกจนัทน์  ลกูจนัทน์  ดีปล ี จนัทน์ขาว  จันทน์แดง  นิยมเป็น
รูปแบบยาผง  ยาแคปซูล  ซึ่งสะดวกในการรับประทานและยังผลิตได้ง่าย  ส าหรับยาสมุนไพร  
นิยมต ารับท่ีมีตวัยาหลายชนิด  เช่น  ยาประเภทชูก าลงั  ซึง่ต้องน าไปดองเหล้า  ผู้ขายเห็นว่า  การ
ใช้ยาไทยเป็นทางเลอืกในการดแูลสขุภาพ  เม่ือเจ็บป่วยด้วยอาการที่ไม่รุนแรง  สามารถเลอืกใช้ยา
ไทยดแูลได้ระดบัหนึง่  ต ารับยาสตรีเป็นต ารับยาท่ีได้รับความนิยมแม้ในปัจจุบนั 

 การใช้ยาแผนโบราณยงัคงมีอยู่ทั่วไป การศึกษาการใช้ยาแผนโบราณ เพื่อหา
แบบแผนการบริโภคยาแผนโบราณของประชาชนและน าเสนอแนวทางในการสง่เสริม  สวุรรณรา 
เวชอภิกุลและคณะ  (2546 อ้างถึงใน เสาวณี  กุลสมบูรณ์,รุจินาถ  อรรถสิทธ์ิและคณะ, 2550)     
ได้ศกึษาแนวทางการบริโภคยาแผนโบราณในจังหวดัเชียงใหม่  พบว่าความรู้เก่ียวกับยาสมุนไพร
และยาแผนโบราณได้สืบทอดความรู้จากบรรพบุรุษ  ร้านจ าหน่ายยาแผนโบราณท่ีอยู่ใกล้ชุมชน  
เป็นแหลง่กระจายยาแผนโบราณท่ีส าคญั  มกัใช้ยาเม่ือมีอาการเจ็บป่วยเลก็น้อย  เน่ืองจากเช่ือถือ
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ในสรรพคณุและความปลอดภยั  ยาท่ีได้รับความนิยม  ได้แก่ยาหอม  ยาลม  ยาแก้กินผิด  สว่นยา
สมุนไพรเด่ียว  ได้แก่  ฟ้าทะลายโจร  มะระขีน้ก  ขมิน้ชัน  เป็นต้น    แนวทางการสนบัสนุนการ
บริโภคยาแผนโบราณ  ควรสอดคล้องกบับริบทของผู้บริโภค  และสง่เสริมให้ทกุฝ่ายมีความรู้ความ
เข้าใจและตระหนกัถึงอนัตรายจากการปนปลอมยาสงัเคราะห์ในยาสมุนไพร การศึกษาของสมพร  
ภูริยานนัต์และดวงพร  วินิจกุล(2546) พบว่าการบริโภคยาสมุนไพรในปริมาณมากจะก่อให้เกิด
ผลเสียต่อร่างกายได้(43%) โดยสารปนปลอมหรือปนเปื้อนท่ีพบมาก  ได้แก่  เชือ้รา(40.9%)  
รองลงมาคือสารเคมี หรือโลหะหนกั(34.4%) อย่างไรก็ตามควรให้ความรู้ความเข้าใจในการใช้ยา
สมนุไพรที่ถกูต้องเพื่อคณุภาพชีวิตท่ีดี 

ความเช่ือโบราณในยาท่ีนิยมใช้ในการบ ารุงร่างกายชนิดหนึ่ง  คือ  ยาดองเหล้า  
งานวิจัยของ  อมรา  บาลยอ (2546) ได้ศึกษายาดองเหล้าในมิติทางการแพทย์และทางสงัคม
วฒันธรรม  พบวา่  พฤติกรรมการกินยาดองเหล้าแตกต่างกันในระบบการดูแลสขุภาพตนเองของ
ประชาชน  ใช้ยาดองเหล้าเพื่อรักษาโรคและบ ารุงสขุภาพ  สว่นทางสงัคมยาดองเหล้าเป็นสื่อใน
การสร้างความสมัพนัธ์ของคนในชุมชน  ปัจจยัท่ีมีผลในการปรับเปลีย่นสถานภาพและบทบาทของ
ยาดองเหล้า  ได้แก่  อิทธิพลของการแพทย์แผนปัจจุบนั  องค์ความรู้  เครือข่ายทางสงัคม  และ
นโยบายการสง่เสริมสมนุไพรของภาครัฐ    

นอกจากนัน้แล้วในต่างประเทศหลายประเทศมีการใช้ยาพืน้บ้านซึ่งได้รวบรวม
งานวิจัยต่างประเทศท่ีแสดงถึงการใช้สมุนไพร ยาพืน้บ้าน การแพทย์พืน้บ้านมีอยู่ประเทศต่างๆ 
ดงันี ้งานวิจัยของ  ShaollShahid,  Ryan  Bleam, Dawn  Bessarab  และ Sandra C Thomson 
(2010: 18) เร่ือง “If you don’t belive it, it won,t help you”: การใช้ยาของชาวอะบอริจินในการ
รักษามะเร็งในออสเตรเลยีตะวนัตก เน่ืองจากความรู้เก่ียวกบัการใช้ยาของชาวอะบอริจินท่ีเรียกว่า 
bush medicine นัน้มีน้อยโดยเฉพาะยาท่ีรักษามะเร็งและจุดมุ่งหมายอ่ืนท่ีเก่ียวข้อง การศึกษา 
การศึกษาครัง้นีศ้ึกษาท่ีเมืองเพิร์ทในชนบทและท้องถ่ินห่างไกล ผลการศึกษาแสดงถึงการรักษา
มะเร็งโดยใช้ยาพืน้บ้านของชาวอะบอริจิน ในออสเตรเลยีตะวนัตก ทัง้กระบวนการรักษาและยานัน้
มีคนกลุ่มหนึ่งท่ีมีความพึงพอใจมากกว่าเพราะว่าจะช่วยให้เขากลบัไปมีความสมัพนัธ์กับมรดก
ทางวฒันธรรม  ท้องถ่ินและวัฒนธรรม จิตวิญญาณของบรรพชนท่ีน าไปสู่ความสงบของจิตใจ
ขณะท่ีเขาก าลงัป่วย ความเช่ือทางจิตวิญญาณและสขุภาพองค์รวมมีความส าคญัและถกูใช้ในการ
บ าบดัรักษานี ้“ Healing is mental, emotional and spiritual as well” การรักษาแบบนีจ้ึง
ต้องการการได้รับการยอมรับและเข้าใจการด ารงอยู่ขององค์ความรู้ของชาวอะบอริจินท่ีประกอบ
กันเข้าเป็นความรู้เก่ียวกับการดูแลสุขภาพของชาวออสเตรเลียตะวันตก  การยอมรับและการ
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สนับสนุนการรักษาแบบพืน้บ้านท่ีถูกกระทบจากการรักษาแบบสมัยใหม่ นัน้ต้องยอมรับทัง้
วฒันธรรมอยา่งเหมาะสมและ ต้องรวมถึงการรักษาวฒันธรรมการดแูลด้วย  

Fahima  Sharaki (2010:  188-196) ได้ศกึษาเร่ือง การสร้างโครงสร้างทางสงัคมของ
ระบบการแพทย์พืน้บ้านโบราณของอิหร่านขึน้ใหม่ โดยการแพทย์พืน้บ้านโบราณของอิหร่านนัน้
ย้อนหลงัไปหลายพนัปี ระบบนีเ้ป็นระบบการแพทย์ท่ีรวมลกัษณะการแพทย์ท่ีพบของเอเชียซึ่งมี
พืน้ฐานจากองค์รวมซึ่งการรักษาความเจ็บป่วยรวมไปถึงวิถีชีวิต การแพทย์พืน้บ้านโบราณของ
อิหร่านนีถู้กครอบง าด้วยเวทย์มนต์และไสยศาสตร์เล็กน้อยแต่ไม่เคยปราศจากทฤษฎีและ
ภาคปฏิบติัจากข้อพิจารณาทางศาสนา การแพทย์พืน้บ้านโบราณของอิหร่านมีความแตกต่าง
หลายแบบตามพืน้ท่ีท่ีแตกต่างกันและมีกฎหมายและระเบียบแบบแผนของตนเอง  ระบบ
การแพทย์กบัศาสนาที่ไม่สามารถศกึษาแยกจากกนัได้ ศาสนาของชาวอิหร่านดงัเดิมหรือชาวอารา
ยนัคือการบูชาธรรมชาติแต่ Zoroastrianismหรือศาสนาของเปอร์เซียโบราณได้มีผลกระทบต่อ
ปรัชญาและระบบการแพทย์ท่ีอยูม่าจนถึงปัจจุบนั   การแพทย์พืน้บ้านโบราณของอิหร่านครอบง า
ด้วยเวทย์มนต์และไสยศาสตร์ ความเช่ือผีสางเทวดาและการเคารพต่อธรรมชาติ ดิน น า้ ลม ไฟ ก็
ยงัเป็นวิถีทางในการป้องกันการแพร่ของโรค การแพทย์พืน้บ้านโบราณของอิหร่านมีหลกัปฏิบัติ
ของชีวิตคือพดูดี  คิดดี  ท าดี 

Sanjeew  Rastogi และ KrishaKaphle (2010: online) กลา่วว่าการลดลงอย่าง
รวดเร็วของทรัพยากรธรรมชาติท่ีเป็นผลท่ีตามมาของการขยายตวัของเมือง  ภาวะโลกร้อน และ
การลดลงของท่ีอาศยัทางธรรมชาติท าให้เกิดข้อพิจารณาในเร่ืองความยัง่ยืนของยาพืน้บ้าน  ซึ่ง
ขึน้อยูก่บัแหลง่ธรรมชาติของสมนุไพร แร่ธาต ุและสตัว์  ยาพืน้บ้าน 

Gerard Bodeke, Cora Neumann, Priya Lall  และ Zaw Min Oo ศึกษาเร่ือง 
Traditional Medicine Use and Healthworker Training in a Refugee Setting at the Thai–
Burma Border 

กลา่ววา่ผู้อพยพลีภ้ยัชาวพม่าอาศยัอยูใ่นประเทศไทยกวา่ล้านคน การรักษาพยาบาล
แบบตะวนัตกเป็นทางเลือกแรกของการดูแลผู้อพยพแต่การรักษาแบบดัง้เดิมยงัมีประโยชน์และ
คุณค่าส าหรับการเจ็บป่วยทัว่ๆไป รวมถึงการบริการ และการฝึกอบรมด้านสุขภาพ  การวิจั ยท่ี
ชายแดนไทยและพม่าในช่วงปี 2001-2003 ซึง่รวมถึงการฝึกอบรมเจ้าหน้าท่ีเก่ียวกับสมุนไพร การ
ใช้ ความเช่ือในยาและจิตวิญญาณความเช่ือทางศาสนา และการท างานพฒันาเครือข่ายเบือ้งต้น
ของหมอยาในแถบนัน้ ซึ่งได้กระตุ้นการพัฒนาความคิดริเร่ิมและและเปลี่ยนองค์ความรู้ของ
เครือขา่ยของคนท้องถ่ินตามชายแดนด้านจิตวิทยาสงัคมพบว่าความแตกแยกจากการปฏิบติัด้วย

https://vpn.chula.ac.th/+CSCO+dh756767633A2F2F7765662E626B7362657177626865616E79662E626574++/search?author1=Gerard+Bodeker&sortspec=date&submit=Submit
https://vpn.chula.ac.th/+CSCO+dh756767633A2F2F7765662E626B7362657177626865616E79662E626574++/search?author1=Cora+Neumann&sortspec=date&submit=Submit
https://vpn.chula.ac.th/+CSCO+dh756767633A2F2F7765662E626B7362657177626865616E79662E626574++/search?author1=Priya+Lall&sortspec=date&submit=Submit
https://vpn.chula.ac.th/+CSCO+dh756767633A2F2F7765662E626B7362657177626865616E79662E626574++/search?author1=Zaw+Min+Oo&sortspec=date&submit=Submit
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จิตวิญญาณของบรรพบุรุษและการเคารพบูชาในท้องถ่ินอาจท าให้เจ็บป่วยหรือเกิดเงื่อนไข
ทางด้านสขุภาพจิต 

Norman Vetter, David Vetter ศึกษาเร่ือง Traditional Chinese medicine—is the 
grass  always greener? กลา่ววา่ยาแผนจีนของรัฐบาลนัน้บริษัทของชาติตะวนัตกกับบริษัทของ
รัฐบาลได้รวมกลุ่มกันเพื่อพยายามร่วมกันใช้ทดลองรักษาในแต่ละปีกว่า ล้านล้านเหรียญ 
มหาวิทยาลยัของตะวนัตกให้นกัศึกษากว่าปีละ1000 คนท่ีจะใช้การรักษาร่วมกันของยาแผนจีน
หลายๆ ตวั   Merk  เป็นบริษัทยาลา่สดุท่ีเข้าร่วมในเส้นทางนีด้้วย Novartis เปิดเผยว่าได้ลงทุนไป
แล้วกวา่ 100 ล้านเหรียญในการวางรากฐานการวิจยัและพฒันาในเซี่ยงไฮ้  Pfizer, AstraZeneca 
and Roche ก าลงัวางแผนการวิจยัในจีนเพื่อค้นหาศกัยภาพในยาแผนจีน กลุม่บริษัทยาอาจก าลงั
ใช้การปฏิบติัการนีส้ร้างศกัยภาพให้ตลาดยาแผนตะวนัตกให้ใหญ่ท่ีสดุในโลก  
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บทที่  3 

วิธีด ำเนินกำรวจัิย 
 

การวิจัยครัง้นีมี้จุดมุ่งหมายเพื่อศึกษาคุณค่าและการสืบทอดโอสถวิถีไทยซึ่งเป็นวิถีชีวิต
ของคนไทยในการใช้สมนุไพรและยาไทยเพื่อการดแูลสขุภาพและการรักษาตามวิถีการแพทย์แผน
ไทยในอดีตจนถึงปัจจุบนั และน าเสนอแนวทางการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอนาคตเพื่อการพฒันา
สขุภาพองค์รวมการวิจยัประกอบด้วยการศกึษา 4 ขัน้ตอนดงันี ้

ขัน้ตอนที่ 1 การศกึษาคุณค่าของโอสถวิถีไทยในอดีตตัง้แต่สมัยต้นรัตนโกสินทร์จนถึง
ปัจจุบันโดยใช้วิธีการวิจัยทางประวัติศาสตร์  ประกอบด้วยการศึกษาเอกสารปฐมภูมิและ
การศกึษาประเพณีจากการบอกเลา่ด้วยวิธีการศกึษาปรากฏการณ์ชีวิตจริงของบุคคล (life-history 
method ) และการวิเคราะห์ข้อมูล โดยการห์สร้างข้อสรุปอุปนยัทัง้นีจ้ะศึกษาควบคู่และเช่ือมโยง
กบัขัน้ตอนท่ี 2 และขัน้ตอนท่ี 3 

ขัน้ตอนที่ 2 การศึกษาการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอดีตสมัยต้นรัตนโกสินทร์จนถึง
ปัจจุบนั โดยแบ่งวิธีการศึกษาออกเป็น 2 สว่นคือการวิจัยทางประวติัศาสตร์ โดยการศึกษาเอกสาร
ปฐมภมิูการศกึษาประเพณีจากการบอกเลา่โดยวิธีการศึกษาปรากฏการณ์ชีวิตจริงของบุคคล (life-
history method) การศึกษาภาคสนามชุมชนท่ีมีวิถีการแพทย์แผนไทย ด้วยการสงัเกต และการ
สมัภาษณ์ ชุมชนท่ีมีวิถีการแพทย์แผนไทย การวิเคราะห์ข้อมลู โดยการวิเคราะห์สร้างข้อสรุปอุปนยั 

ขัน้ตอนที่ 3 การวิเคราะห์หาแนวทางการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอนาคต โดยแบ่งวิธี
การศกึษาออกเป็น 2 สว่นคือการจดัเก็บข้อมลูจากการสมัภาษณ์เชิงลกึ (indepth  interview) จาก
ผู้ให้ข้อมลูหลกั (key informant) ท่ีเป็นผู้ เช่ียวชาญในกลุม่แพทย์แผนไทย แพทย์แผนไทยประยุกต์
และแพทย์พืน้บ้าน และใช้วิ ธีการสนทนากลุ่ม  (focus group) เพื่อศึกษาความคิดเห็น 
ประสบการณ์และความรู้สกึของผู้ ร่วมสนทนากลุม่ในประเด็นท่ีเก่ียวกับแนวทางการสืบทอดโอสถ
วิถีไทยในอนาคต และวิเคราะห์ข้อมลู โดยการสร้างข้อสรุปอุปนยั 

ขัน้ตอนที่ 4 สรุปและประมวลผล 

การด าเนินการวิจยัมีรายละเอียดดงันี ้
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ขัน้ตอนที่ 1  กำรศึกษำคุณค่ำของโอสถวิถีไทย 

การศกึษาคณุคา่ของโอสถวิถีไทยในอดีตสมยัต้นรัตนโกสินทร์จนถึงปัจจุบนั วิธีการศึกษา  
ใช้การวิจยัทางประวติัศาสตร์  โดยการศกึษาเอกสารและการศึกษาประเพณีจากการบอกเลา่โดย
วิธีการศกึษาปรากฏการณ์ชีวิตจริงของบุคคล (life-history method )  

การด าเนินการเป็นไปตามขัน้ตอนดงันี ้
1. วิธีกำรเก็บข้อมูล 

1.1 กำรศึกษำเอกสำร 
 1.1.1 แหลง่เอกสารใช้แนวทางการศึกษาดงัท่ีนงลกัษณ์  วิรัชชัย (2538: 18-21) 

เสนอไว้ 3 ลกัษณะคือ 
1) เอกสารอ้างอิงศกึษาจากบทคดัยอ่งานวิจยัและงานวิทยานิพนธ์เอกสาร

ประกอบการประชุมทางวิชาการและรายงานข้อมลูของหนว่ยงานตา่งๆ 
2)  เอกสารปฐมภมิูศกึษาเอกสารที่น าเสนอความคิดและประสบการณ์ของ

ผู้ เขียนโดยตรงได้แก่บทความจากหนังสือบทความในวารสารต่างๆได้แก่วารสารวัฒนธรรมไทย
วารสารศิลปวัฒนธรรมวารสารการแพทย์พืน้บ้าน วารสารการแพทย์แผนไทยและการแพทย์
ทางเลอืก  วารสารสารคดี วารสารศิลปวฒันธรรม วารสารเมืองโบราณ วารสารศิลปกร วรรณคดี
ได้แก่ขนุช้างขนุแผน  และนิราศของสนุทรภูเ่ป็นต้น 

บทความในหนงัสือพิมพ์และวิทยานิพนธ์ท่ีเก่ียวข้องทัง้ระดบัดุษฎีบณัฑิต
และระดบัมหาบณัฑิต 

3)  เอกสารทุติยภูมิศึกษาจากหนังสือหรือต าราพจนานุกรมสารานุกรม
รายงานประจ าปีของหนว่ยงานท่ีเก่ียวข้องกับการวิจัยและรายงานการวิจัยการศึกษาสภาพต ารา
ทางการแพทย์แผนไทยและค าอธิบายต าราพระโอสถพระนารายณ์  เป็นต้น 

แหลง่ข้อมลูเอกสารตา่งๆ ดงักลา่วได้จากแหลง่ข้อมลูส าคญัคือ 
1) หอจดหมายเหตแุหง่ชาติ 
2) หอสมดุวชิรญาณ 

3) หอสมดุแหง่ชาติ 
4) เครือข่ายของศูนย์วิทยบริการ  จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย   ได้แก่  

ห้องสมดุคณะครุศาสตร์  สถาบนัวิทยบริการ  สถาบนัไทยศกึษา 
5) หนว่ยงานท่ีจดัท าเอกสารเผยแพร่โดยตรงเช่น กระทรวงสาธารณสขุ กรม

ศิลปากร เป็นต้น 
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นอกจากจะศกึษาข้อมลูจากแหลง่เอกสารระดบัชาติจนถึงระดบัท้องถ่ินแล้วยงัศึกษา
ค้นคว้าผ่านสารสนเทศ ออนไลน์เพื่อเจาะลกึข้อมูลได้กว้างขวางยิ่งขึน้และช่วยเพิ่มพูนข้อมูลท่ี
ทนัสมยัยิ่งขึน้ 

1.1.2 เอกสารหลกัท่ีจะศกึษามีดงันี ้

1.1.2.1 เอกสารทางประวติัศาสตร์ อาทิ 
1) จารึกวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม  
2) จารึกวดัราชโอรสสารามวรวิหาร     
3) จดหมายเหตกุารณ์ปฎิสงัขรวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม 
4)  จารึกวดัมชัฌิมาวาส จงัหวดัสงขลา 
5) คมัภีร์ต ารายาและการรักษา ได้แก่  

5.1) เวชศาสตร์ฉบบัหลวง 
5.2) แพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ ฉบบัโรงเรียนราชแพทย์วิทยาลยั

พิมพ์ พ.ศ.2434  
5.3) แพทยศาสตร์สงเคราะห์ ฉบบัหลวง พระยาพิศณุประสาท

เวช พิมพ์ พ.ศ.2450  
5.4) เวชศึกษาหรือแพทยศาสตร์สงัเขป พระยาพิศณุประสาท

เวช รศ.127 พิมพ์ พ.ศ.2451  
5.5) คมัภีร์แพทย์แผนโบราณของขนุโสภิตบรรณลกัษณ์ 
5.6) คมัภีร์สมฏุฐานวินิจฉยั   
5.7) คมัภีร์โรคนิทาน  
5.8) คมัภีร์ธาตวุิภงัค์  
5.9) คมัภีร์ธาติวิวรณ์  
5.10) คมัภีร์ประถมจินดา  
5.11) คมัภีร์ฉนัทศาสตร์  
5.12) คมัภีร์มหาโชตรัต   
5.13) คมัภีร์ธาตบุรรจบ   
5.14) คมัภีร์จลนสงัคหะ  
5.15) คมัภีร์มจุฉาปักขนัทิกา  
5.16) คมัภีร์ชวดาร  
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5.17) คมัภีร์ตกักะศิลา   
5.18) คมัภีร์กษัย   
5.19) คมัภีร์สรรพคณุยา แลมหาพิกดั 
5.20) คมัภีร์วรโยคสาร  
5.21) คมัภีร์อภยัสนัตา 
5.22) คมัภีร์มญัชุสารวิเชียร 
5.23) คมัภีร์อติสาร  
5.24) คมัภีร์มขุโรค 
5.25) คมัภีร์จะละนะสงัคหะ 
5.26) คมัภีร์วารโยคสาร 
5.27) คมัภีร์ธาตอุภิญญาณ 
5.28) คมัภีร์มรณาญาณสตูร  
5.29) คมัภีร์ยาสมนุไพรไทยกรมหลวงชุมพรเขตอุดมศกัด์ิ 
5.30) ต าราสรรพคณุยา ฉบบัของกรมหลวงวงษาธิราชสนิท 

1.1.2.2 เอกสารราชการ อาทิกฎหมายพระราชบญัญัติตา่งๆ ได้แก่ 
พระราชบญัญัติควบคมุการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 2479 พระราชบญัญัติคุ้มครองและ

สง่เสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย พ.ศ.2542 พระราชบญัญัติ การประกอบโรคศิลปะ พ.ศ. 
2542 เป็นต้นการคดัเลอืกเอกสารจะพิจารณาความเช่ือถือได้และความถูกต้องของเอกสารแต่ละ
ฉบบัด้วยเกณฑ์การพิจารณาตามระเบียบวิธีวิจัยเชิงประวติัศาสตร์ซึ่งแยกเป็น  2 เกณฑ์คือเกณฑ์
การพิจารณาภายนอก (external criticism) ซึ่งมุ่งพิจารณาท่ีมาของเอกสารผู้ เขียนเอกสารนัน้ๆ
และเกณฑ์การพิจารณาภายใน (internal criticism) ซึง่มุ่งพิจารณาการสือ่ความหมายของเอกสาร
วา่ชดัเจนเพียงใดซึง่ผู้วิจยัจะพิจารณาเอกสารทีละฉบบัและคดัเลอืกไว้เพื่อเป็นหลกัฐานในการวิจยั
นอกจากนีย้งัมีเอกสารอ่ืนๆ ซึง่จะได้อ้างอิงเม่ือกลา่วถึงเร่ืองนัน้ๆ โดยตรง 

1.2 กำรศึกษำประเพณีจำกกำรบอกเล่ำ โดยวิธีการการศึกษาปรากฏการณ์ชีวิต
จริงของบุคคล (life-history method) (สืบแสง พรหมบุญ, 2535: 27) เพื่อศึกษาวิถีชีวิตในมิติ
วฒันธรรม ขนบธรรมเนียมประเพณีคติความเช่ือต านานเก่ียวกับภูมิปัญญาโอสถวิถีไทยในเร่ือง
คณุคา่ ทัง้คณุคา่ทางวตัถ ุทางความคิด และทางความประพฤติรวมถึงการปรับปรนวิถีชีวิต ทัง้วิถี
การกินการอยู ่การดแูลสขุภาพทัง้ยามปติและยามเจ็บป่วยและเม่ือเผชิญกบัการเปลี่ยนแปลงด้าน
ตา่งๆผา่นมาในอดีตและปัจจุบนั ทัง้นีศ้กึษาโดยวิธีการการสมัภาษณ์ 
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กลุม่ผู้ ให้ข้อมูลเชิงประเพณีจากการบอกเลา่ประกอบด้วยผู้อาวุโสของชุมชน แพทย์
พืน้บ้านและผู้ ท่ีมีปรากฏการณ์ชีวิตจริงเก่ียวกบัโอสถวิถีไทย ทัง้แพทย์แผนไทย ครูภูมิปัญญาด้าน
การแพทย์แผนไทย  (สมนุไพร) ผู้สบืทอดภมิูปัญญาจากจากบรรพบุรุษทัง้แพทย์หลวง แพทย์เชลย
ศกัด์ิ ร้ายขายยา และหมอพระ ได้แก่ 

1) พระครูสธุรรมนาถ (สมนกึ นาโถ)ครูภมิูปัญญา ด้านการแพทย์แผนไทย รุ่นท่ี 1 
พระนกัการศึกษาและนกัพฒันาซึ่งเป็นผู้ ริเร่ิมจัดสร้างสวนป่าสมุนไพรของวดัปลกัไม้ลาย อ าเภอ
ก าแพงแสน จงัหวดันครปฐม   

2) นายประนอม พลวิชัย ครูภูมิปัญญา ด้านการแพทย์แผนไทย รุ่นท่ี 3 จังหวดั
สโุขทยั 

3) ผู้ ใหญ่วิบูลย์  เข็มเฉลิม  ครูภูมิปัญญา  ด้านเกษตรกรรม ผู้ รับสืบทอด
การแพทย์แผนไทยและสง่เสริมการใช้สมนุไพรในชุมชน อ าเภอพนมสารคาม จงัหวดัฉะเชิงเทรา 

4) นายถวลัย์  สวุรรณเตมีย์ ผู้สบืทอดร้านยาแผนโบราณเจ้ากรมเป๋อ 
5) นายคมสนั  ทินกร ณ อยธุยา ผู้สบืทอดต ารับยาและต ารับการรักษาจาก ม.ร.

ว.สะอาด  ทินกร  แพทย์หลวงในรัชกาลท่ี 5 
6) นางสาวภาสนีิ  ญาโณทยั ผู้สบืทอดต ารับยาหอมหมอหวาน 
7) นางเสาวนีย์ ตันจริยานนท์ ทายาทขุนอุทัยบริรักษ์ หมอหลวง จังหวัด

ปราจีนบุรี สบืทอดการผลติยาไทย 
8) พระครูสงัฆรักษ์ และพระกฤษฎา  วดัหนงัราชวรวิหาร กรุงเทพฯ 
9) นางสาวพานี  นุม่น่ิม  แพทย์แผนไทย  จงัหวดัสโุขทยั  
10) นายปรีชา สร้อยวงศ์ค า   แพทย์แผนไทย  จงัหวดัสโุขทยั 

2. เคร่ืองมือที่ใช้ในกำรวิจัย  
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยครัง้นีเ้ป็นแบบสมัภาษณ์แบบไม่มีโครงสร้างเพื่อศึกษาประเพณี

จากการบอกเลา่โดยวิธีการการศึกษาปรากฏการณ์ชีวิตจริงของบุคคล(life-history method) การ
สร้างแบบสมัภาษณ์สมีวิธีการดงันี ้

2.1 ศึกษาค้นคว้าจากเอกสาร วารสาร สิ่งพิมพ์ หนังสือ รายงานการวิจัยต่างๆท่ี
เก่ียวข้องเพื่อเป็นแนวทางในการสร้างแบบสมัภาษณ์ 

2.2 น าแบบสมัภาษณ์ท่ีสร้างขึน้ไปปรึกษากับอาจารย์ท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ์และน าไป
ให้ผู้ทรงคณุวฒุิ จ านวน 3 ทา่นพิจารณาตรวจสอบความครอบคลมุของเนือ้หา ความถูกต้องและ
เหมาะสมของการใช้ภาษาแล้วน ามาแก้ไขปรับปรุงตามค าแนะน า 
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2.3 น าแบบสมัภาษณ์ท่ีปรับปรุงแก้ไขแล้วจัดท าเป็นฉบบัสมบูรณ์เพื่อน าไปใช้ในการ
เก็บข้อมลู 

3. วิธีวิเครำะห์ข้อมูล 
การวิเคราะห์ข้อมูลนัน้เม่ือได้ข้อมูลมาแล้วน าข้อมูลมาวิเคราะห์แบบสร้างข้อสรุปอุปนยั

(analytic induction) (สภุางค์ จันทวานิช, 2551: 144; ชาย โพธิสิตา, 2550: 32-33) ภายใต้
องค์ประกอบส าคัญคือคุณค่าทางวตัถุ ทางความคิด และทางความประพฤติความสมัพันธ์ ของ
โอสถวิถีไทยท่ีมีตอ่สขุภาพองค์รวมได้แก่กาย จิตใจ จิตวิญญาณ สงัคม และสิ่งแวดล้อมตัง้แต่ใน
อดีตจนถึงปัจจุบนัตามวิถีการแพทย์แผนไทยทัง้วิถีการกินการอยู่ยามปกติและวิถีการดูแลสขุภาพ
ยามเจ็บป่วย  

การวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพนัน้ใช้แนวทางของ สภุางค์   จันทวานิช (2551: 144) และ
ชาย  โพธิสิตา (2550: 389-398) คือเม่ือได้ข้อมูลมาแล้วน าข้อมูลมาตรวจสอบโดยใช้ระเบียบวิธี
วิจยัทางประวติัศาสตร์เพื่อประเมินความนา่เช่ือถือจากนัน้เลือกสรรข้อเท็จจริงเพื่อน ามาวิเคราะห์
เนือ้หาและสรุปข้อมลูแบบอุปนยัโดยข้อมลูท่ีได้จากการวิเคราะห์เหลา่นีจ้ะเช่ือมโยงไปสูค่ณุคา่ของ
โอสถวิถีไทยในองค์ประกอบท่ีส าคญัคือคณุคา่ความคิด ด้านจริยะ ด้านสนุทรียะและด้านวตัถ ุ 

ข้อมูลเร่ืองช่ือ ช่ือวิทยาศาสตร์ของสมุนไพรนัน้ในการวิเคราะห์และตรวจสอบโดย

ผู้ เช่ียวชาญคือ รศ.ดร.ชยัโย ชยัชาญทิพยทุธ ภาควชิาเภสชัเวทและเภสัชพฤกษศาสตร์  คณะเภสชั
ศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 

4. กำรตรวจสอบข้อมูล 
การตรวจสอบข้อมลูใช้การตรวจสอบข้อมลูสามเส้าดงันี ้

4.1 การตรวจสอบสามเส้าด้านข้อมลูโดยตรวจสอบข้อมลูด้านเวลาสถานท่ีและบุคคล
ท่ีตา่งกนัและได้ข้อมลูตรงกนั 

4.2 การตรวจสอบสามเส้าด้วยวิธีการรวบรวมข้อมูลคือการเก็บรวบรวมข้อมูลหลาย
วิธีทัง้การศกึษาเอกสารและการสมัภาษณ์ 

น าข้อมูลทัง้หมดท่ีได้จากการศึกษาเอกสารประเพณีบอกเล่าและการศึกษา
ภาคสนามมาสงัเคราะห์และสร้างข้อสรุปอุปนยัจากนัน้น าเสนอตอ่ผู้ทรงคณุวฒุิเพื่อตรวจสอบและ
ให้ความเห็น   
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ขัน้ตอนที่ 2 กำรศึกษำกำรสืบทอดโอสถวิถีไทย 
การศกึษาการสบืทอดของโอสถวิถีไทยในอดีตตัง้แต่สมัยต้นรัตนโกสินทร์จนถึงปัจจุบนัวิธี

การศึกษาแบ่งเป็น 2 ส่วนคือ  การวิจัยทางประวัติศาสตร์โดยศึกษาจากเอกสารปฐมภูมิ
(แหล่งข้อมูลเดียวกับขัน้ตอนท่ี1) การศึกษาประเพณีจากการบอกเล่าโดยวิธีการการศึกษา
ปรากฏการณ์ชีวิตจริงของบุคคล  (life-history method) และการศึกษาภาคสนามชุมชนท่ีมีวิถี
การแพทย์แผนไทยด้วยการสงัเกตและสมัภาษณ์ชุมชน จากนัน้วิเคราะห์ข้อมูล โดยการวิเคราะห์
สร้างข้อสรุปอุปนยัการด าเนินการเป็นไปตามขัน้ตอนดงันี ้

1. วิธีการเก็บข้อมลู 
ในขัน้ตอนนีมี้การเก็บข้อมลู 2 สว่น คือ 

1.1 การศึกษาประเพณีจากการบอกเลา่โดยวิธีการการศึกษาปรากฏการณ์ชีวิตจริง
ของบุคคล (life-history method) เพื่อศกึษาโอสถวิถีไทยในมิติการสืบทอดวฒันธรรม ท่ีผ่านมาใน
อดีตและปัจจุบนั ทัง้นีศ้กึษาโดยการสมัภาษณ์ 

กลุ่มผู้ ให้ข้อมูลเชิงประเพณีจากการบอกเล่าประกอบด้วยผู้ อาวุโสของชุมชนและ
แพทย์พืน้บ้านและผู้ ท่ีมีปรากฏการณ์ชีวิตจริงเก่ียวกับโอสถวิถีไทย ทัง้แพทย์แผนไทย ครูภูมิ
ปัญญาด้านการแพทย์แผนไทย(สมุนไพร) ผู้สืบทอดภูมิปัญญาจากจากบรรพบุรุษทัง้แพทย์หลวง 
แพทย์เชลยศกัด์ิ ร้ายขายยา และหมอพระ เป็นกลุม่เดียวกบัขัน้ตอนท่ี 1 

1.2  การศึกษาภาคสนามเพื่อศึกษาสภาพบริบททั่วไปของชุมชนท่ีศึกษา และ
แนวความคิดเร่ืองการสบืทอดของโอสถวิถีไทยทัง้ในระดบัวิถีการเยียวยาตนเอง วิถีการปฏิบติัตาม
วฒันธรรมสขุภาพและระดับวิถีการกินการอยู่ ในชุมชนว่ามีการสืบทอดมาอย่างไรในอดีตจนถึง
ปัจจุบนัสภาพเศรษฐกิจสภาพสงัคมวิถีชีวิตความเป็นอยูข่นบธรรมเนียมประเพณีศาสนาการศกึษา
สาธารณสุขและอนามัยการปรับปรนวิถีชีวิตและการพัฒนาทางวัฒนธรรม โดยการศึกษา
ภาคสนามมีรายละเอียดดงันี ้

1.2.1 การเลือกพืน้ท่ี ผู้วิจัยได้ก าหนดเกณฑ์การเลือกชุมชนเพื่อให้ตอบสนอง
วตัถปุระสงค์ของการวิจยัพืน้ท่ีเป็นตวัแทนภาคละ 1 ชุมชนเพราะแต่ละภาคมีวิถีชีวิตท่ีแตกต่างกัน 
รวมเป็น 4 แหง่มีลกัษณะดงันี ้ 

1) เป็นชุมชนท่ีมีวิถีการแพทย์แผนไทยและใช้โอสถวิถีไทยมายาวนาน 
2) มีผู้น าชุมชนทางด้านโอสถวิถีไทย 
3) มีการรวมกลุม่หรือช่วยเหลอืกนัด้านสขุภาพด้วยวิถีการแพทย์แผนไทย 
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จากเกณฑ์ท่ีตัง้ไว้ดังกล่าวผู้ วิจัยได้เลือกศึกษาชุมชนโดยให้ผู้ เช่ียวชาญ ท่ีได้
ท างานคลุกคลีกับชุมชนเครือข่ายสมุนไพรและการแพทย์แผนไทยการแพทย์พืน้บ้านมาเป็น
เวลานาน 3 ทา่นได้แก่ 

1) อาจารย์ ดร.อุษา กลิ่นหอม อาจารย์คณะวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลัย
มหาสารคาม 

2) นายวีรพงษ์  เกรียงสนิยศ กรรมการเลขาธิการมลูนิธิสขุภาพไทย 

3) นางเสาวนีย์ กุลสมบูรณ์ ผู้ อ านวยการสถาบันแพทย์พืน้บ้าน กระทรวง
สาธารณสขุ 

จากการศกึษาได้เลอืกชุมชน 4 แหง่ได้แก่ 
1) ต าบลวงัแสง อ าเภอแกด า จงัหวดัมหาสารคราม 
2) ต าบลนาแก้ว อ าเภอเกาะคา จงัหวดัล าปาง 
3) ต าบลเชียงรากน้อย อ าเภอบางปะอิน จงัหวดัอยธุยา 
4) ต าบลทุง่กระบือ อ าเภอยา่นตาขาว จงัหวดัตรัง 

1.2.2 วิธีการเก็บข้อมลูภาคสนามมี2 วิธีดงันี ้
1) การสงัเกตสว่นใหญ่ใช้การสงัเกตควบคู่ไปกับการพูดคุยซกัถามอย่างไม่

เป็นทางการช่วยสร้างความสมัพนัธ์ท่ีดีกับคนในชุมชนท าให้เก็บรายละเอียดข้อมูลได้มากขึน้และ
เป็นการตรวจสอบข้อมลูท่ีพบเห็นไปด้วยพร้อมกนัโดยใช้เทคนิคการสงัเกต2 แบบตามแนวทางของ
สภุางค์  จนัทวานิช  (2551: 35-38) และชาย โพธิสติา (2550: 257-352) คือ 

1.1) การสงัเกตแบบไม่มีสว่นร่วม (non-participant observation) เพื่อ
ส ารวจพืน้ท่ีและเส้นทางคมนาคมพร้อมกับท าความคุ้นเคยกับสภาพของชุมชนโดยรอบและเป็น
การเก็บข้อมูลเบือ้งต้นเก่ียวกับสภาพชีวิตประจ าวันและพืน้ท่ีใกล้เคียงท่ี ตัง้และสภาพของ
สถานพยาบาล  แหลง่การเรียนรู้ท่ีส าคญัได้แก่โรงพยาบาล  โรงเรียน  วัดต่างๆเครือข่ายแพทย์
พืน้บ้าน 

1.2) การสงัเกตแบบมีสว่นร่วม (participant observation) เป็นการเก็บ
ข้อมูลเก่ียวกับความเป็นอยู่แบบแผนพฤติกรรมประเพณีด้วยการเข้าร่วมกิจกรรมบางอย่างของ
ชุมชน 

1.3) การศึกษาประเพณีจากการบอกเล่า โดยวิ ธีการการศึกษา
ปรากฏการณ์ชีวิตจริงของบุคคล (life-history method) เพื่อศึกษาโอสถวิถีไทยในมิติการสืบทอด
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วฒันธรรม ท่ีผา่นมาในอดีตและปัจจุบนั ทัง้นีศ้ึกษาโดยการสมัภาษณ์ต าบลวงัแสง  อ าเภอแกด า
จงัหวดัมหาสารคราม ต าบลนาแก้ว อ าเภอเกาะคา จังหวดัล าปาง ต าบลเชียงรากน้อย    อ าเภอ
บางปะอิน จงัหวดัอยธุยา ต าบลทุง่กระบือ อ าเภอยา่นตาขาว จงัหวดัตรัง 

2. เคร่ืองมือที่ใช้ในกำรวิจัย  
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยครัง้นีมี้ 2 ส่วนคือแบบสังเกตและแบบสัมภาษณ์แบบไม่มี

โครงสร้างเพื่อศึกษาประเพณีจากการบอกเล่าโดยวิธีการการศึกษาปรากฏการณ์ชีวิตจริงของ
บุคคล (life-history method) 

การสงัเกตมีประเด็นดงันีส้ภาพชีวิตประจ าวนัและพืน้ท่ีใกล้เคียง  แหลง่การเรียนรู้ท่ีส าคญั
ได้แก่โรงพยาบาล โรงเรียน  วัดต่างๆเครือข่ายแพทย์พืน้บ้านสภาพพืน้ท่ี การใช้ประโยชน์ท่ี
เก่ียวข้องกบัโอสถวิถีไทยเช่นพืน้ท่ีปลกูสมนุไพรความเป็นอยูแ่บบแผนพฤติกรรมประเพณี 

การสร้างแบบสมัภาษณ์สด าเนินการดงันี ้
2.1 ศึกษาค้นคว้าจากเอกสาร วารสาร สิ่งตีพิมพ์ หนงัสือ รายงานการวิจัยต่างๆท่ี

เก่ียวข้องเพื่อเป็นแนวทางในการสร้างสมัภาษณ์ 

2.2 น าแบบสมัภาษณ์ท่ีสร้างขึน้ไปปรึกษากบัอาจารย์ท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ์แล้วน าไป
ให้ผู้ทรงคณุวฒุิ จ านวน 3 ทา่นพิจารณาตรวจสอบความครอบคลมุของเนือ้หา ความถูกต้องและ
เหมาะสมของการใช้ภาษาแล้วน ามาแก้ไขปรับปรุงตามค าแนะน าโดยผู้ทรงคุณวุฒิด้านการวิจัย 
ผู้ ทรงคุณวุฒิด้านการศึกษา ผู้ ทรงคุณวุฒิด้านการใช้สมุนไพรและการแพทย์แผนไทยตรวจ
เคร่ืองมือ ได้แก ่

1) รองศาสตราจารย์ ดร.สิริพันธ์ุ สุวรรณมรรคา อาจารย์คณะครุศาสตร์  
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 

2) เภสชักร ยงศักด์ิ ตันติปิฎก นักวิจัยส านักวิจัยสงัคมและสุขภาพ ในส านัก
นโยบายและยทุธศาสตร์ 

3) รองศาสตราจารย์ดร.สนัน่ ศภุธีรสกุล คณบดี คณะการแพทย์แผนไทย หา
วิทยาลยัสงขลานครินทร์ 

2.3 น าแบบสมัภาษณ์ท่ีปรับปรุงแก้ไขแล้วจดัท าเป็นฉบบัสมบูรณ์และน าไปเก็บข้อมลู 
3. กำรวิเครำะห์ข้อมูล 

เม่ือได้ข้อมลูมาแล้วน าข้อมลูมาวิเคราะห์สร้างข้อสรุปอุปนยั(analytic induction) ภายใต้
องค์ประกอบส าคญัคือการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอดีตจนถึงปัจจุบนัตามช่วงระยะเวลาต่างๆ ใน
เร่ืองคณุคา่  องค์ความรู้ ผู้สบืทอดและผู้ รับการสบืทอด วิธีการสืบทอด รูปแบบการสืบทอดรวมทัง้
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ปัจจัยแวดล้อมท่ีส่งผลถึงการสืบทอดข้อมูลท่ีได้จากการวิเคราะห์เหล่านีจ้ะเช่ือมโยงไปสู่แนว
ทางการสบืทอดโอสถวิถีไทยในอนาคตตอ่ไป 

การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพได้ใช้แนวทางของ สภุางค์  จันทวานิช  (2535: 144) และ
ชาย โพธิสติา (2550: 389-398)  การวิเคราะห์ข้อมูลจากการศึกษาประเพณีจากการบอกเลา่โดย
วิธีการการศึกษาปรากฏการณ์ชีวิตจริงของบุคคล  (life-history method )โดยใช้วิธีการวิเคราะห์
แบบสรุปอุปนยั(analytic induction)เก่ียวกบัการสบืทอดโอสถวิถีไทยโดยใช้องค์ประกอบส าคญัใน
การวิเคราะห์ข้อมูลคือคุณค่า องค์ความรู้ ท่ีสืบทอด  ผู้สืบทอดและผู้ รับการสืบทอด  วิธีการสืบ
ทอดภูมิปัญญา  รูปแบบการสืบทอด ท่ีส่งผลต่อองค์รวมการแพทย์แผนไทยได้แก่กาย จิตจิต
วิญญาณ  สงัคมและวฒันธรรม  และสิ่งแวดล้อมของโอสถวิถีไทยในอดีตจนถึงปัจจุบนัตามช่วง
ระยะเวลาตา่งๆรวมทัง้ปัจจยัแวดล้อม 

การวิเคราะห์ข้อมลูภาคสนาม  ทัง้การสงัเกต  การสมัภาษณ์ มาวิเคราะห์ภาพรวมของการ
สืบทอดโอสถวิถีไทยในลกัษณะการสร้างข้อสรุปอุปนยั (analytic induction) เพื่อศึกษาแนวคิด
การสืบทอดโอสถวิถีไทย ในเร่ืององค์ความรู้  ผู้ สืบทอดและผู้ รับการสืบทอด วิธีการสืบทอด  
รูปแบบการสบืทอด ท่ีสง่ผลต่อองค์รวมการแพทย์แผนไทยได้แก่กาย จิต จิตวิญญาณ สงัคมและ
วฒันธรรม และสิง่แวดล้อมของโอสถวิถีไทยในอดีตจนถึงปัจจุบนัตามช่วงระยะเวลาต่างๆรวมทัง้
ปัจจยัแวดล้อมโดยการวิเคราะห์นีไ้ด้ร่วมประชุมพิจารณากับอาจารย์ท่ีปรึกษาเป็นระยะๆผลจาก
การวิเคราะห์ข้อมูลดังกล่าว  ได้น ามาท าข้อสรุปเพื่อเสนอให้ผู้ ทรงคุณวุฒิทางโอสถวิถีไทย
พิจารณา 

4. กำรตรวจสอบข้อมูล 
การตรวจสอบข้อมลูใช้การตรวจสอบข้อมลูสามเส้าดงันี ้

4.1 การตรวจสอบสามเส้าด้านข้อมูลตรวจสอบข้อมูลด้านเวลาสถานท่ีและบุคคลท่ี
ตา่งกนัและได้ข้อมลูตรงกนั 

4.2 การตรวจสอบสามเส้าด้วยวิธีการรวบรวมข้อมูลคือการเก็บรวบรวมข้อมูลหลาย
วิธีทัง้การศกึษาเอกสารการสงัเกตการสมัภาษณ์ 

น าข้อมลูทัง้หมดท่ีได้จากการศกึษาเอกสารประเพณีบอกเลา่และการศึกษาภาคสนาม
มาสงัเคราะห์และวิเคราะห์สร้างข้อสรุปอุปนยั 

ระยะเวลาการเก็บข้อมลู พฤศจิกายน 2554 – ธันวาคม 2555  
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ขัน้ตอนที่ 3 กำรศึกษำหำแนวทำงกำรสืบทอดโอสถวิถีไทยในอนำคต 
การวิเคราะห์หาแนวทางการสบืทอดโอสถวิถีไทยในอนาคตวิธีการศึกษา  แบ่งเป็น 2 สว่น

คือสว่นแรกการจัดเก็บข้อมูลจากการสมัภาษณ์เชิงลกึ (indepth interview) จากผู้ ให้ข้อมูลหลกั 
(key informant) ท่ีเป็นผู้ เช่ียวชาญในกลุม่แพทย์แผนไทย แพทย์แผนไทยประยุกต์และ แพทย์
พืน้บ้าน  

สว่นท่ี 2 คือการสนทนากลุม่ (focus group) เพื่อศึกษาความคิดเห็น ประสบการณ์และ
ความรู้สกึผู้ ร่วมสนทนากลุม่ในประเด็นท่ีเก่ียวกับแนวทางการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอนาคตการ
ด าเนินการกบัข้อมลูเป็นไปตามขัน้ตอนดงันี ้

1. วิธีกำรเก็บข้อมูล 
1.1 การสมัภาษณ์เชิงลกึ (indepth  interview) ผู้ ให้ข้อมูลหลกั (key informant) 

ด้านการสบืทอดโอสถวิถีไทยท่ีมีบทบาทตอ่การสบืทอดในอนาคต ได้แก่ 

1) เภสชักรปรีดา  ตัง้ตรงจิตร ผู้ อ านวยการโรงเรียนแพทย์แผนโบราณวัด
พระเชตพุนวิมลมงัคลาราม 

2) อาจารย์ลดัดาวลัย์  ครูปัญญามาตย์ แพทย์แผนไทยประยกุต์รุ่น1 (โรงเรียน
อายรุแพทย์เดิม) ผู้ทรงคุณวุฒิคณะกรรมการคุ้มครองและสง่เสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย 
ผู้แทนกลุม่ผู้ประกอบโรคศิลปะสาขาการแพทย์แผนไทยประยกุต์ อาจารย์แพทย์แผนไทยประยุกต์ 
ผู้อ านวยการสถานพยาบาลอายรุเวช  กรรมการวิชาชีพการแพทย์แผนไทยประยกุต์ 

3) อาจารย์สร้อยศรี  เอ่ียมพรชัย อาจารย์สถานการแพทย์แผนไทยประยุกต์  
ศิริราชพยาบาล 

4) นางเสาวนีย์  กลุสมบูรณ์  ผู้อ านวยการสถาบนัแพทย์พืน้บ้าน 
5) อาจารย์ ดร.ถวิลชนะบุญ รองผู้อ านวยการศนูย์ปฏิบติัการเขตพืน้ท่ีสถาบนั

วลยัรุกขเวชจงัหวดัมหาสารคาม 
6) นายวีระพงษ์  เกรียงสนิยศ เลขาธิการ มลูนิธิสขุภาพไทย 

1.2 การจัดเก็บข้อมูลการสนทนากลุ่ม  (focus group) เพื่อศึกษาความคิดเห็น 
ประสบการณ์และความรู้สกึผู้ ร่วมสนทนากลุม่ในประเด็นท่ีเก่ียวกับแนวทางการสืบทอดโอสถวิถี
ไทยในอนาคตจาก  การสืบทอดโอสถวิถีไทย การจัดกลุม่สนทนากลุม่นีใ้ห้ความส าคญัของการ
ร่วมกนัคิดอยา่งจริงจงัและสร้างสรรค์เพื่อให้ได้แนวทางการสบืทอดและพฒันา 

การคัดเลือกผู้ เ ข้า ร่วมกลุ่มสนทนายึดหลักส าคัญคือเลือกผู้ ท่ี มีภูมิหลังและ
คุณลกัษณะบางประการท่ีคล้ายคลงึกันประมาณ 6-12 คนเพื่อให้ผู้ ร่วมสนทนาทุกคนในกลุม่มี
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ความรู้สกึสบายใจที่จะร่วมแลกเปลีย่นประสบการณ์ความคิดเห็นสนบัสนุนหรือโต้แย้งกันได้อย่าง
เปิดเผยและสร้างสรรค์ 

ประเด็นในการสนทนากลุม่มีดงันี ้
1) คณุคา่โอสถวิถีไทยท่ีน าไปสูก่ารสบืทอด 
2) การสืบทอดโอสถวิถีไทยด้านองค์ความรู้ วิธีการสืบทอด ผู้สืบทอดและผู้ รับ

การสบืทอด  
3) อนาคตของโอสถวิถีไทย 

งานวิจยัครัง้นีไ้ด้จดัการสนทนากลุม่โดยน าประสบการณ์ในการใช้โอสถวิถีไทยมาเป็น
คณุลกัษณะในการคดัเลอืกผู้ เข้าร่วมสนทนาจากการศกึษาภาคสนามตามขัน้ตอนท่ี 2 คือกลุม่ท่ีใช้
โอสถวิถีไทยมาอยา่งยาวนานหรือผู้ ท่ีเป็นผู้น าด้านโอสถวิถีไทยของชุมชน 

2. เคร่ืองมือที่ใช้ในกำรวิจัย  

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยครัง้นีเ้ป็นแบบสมัภาษณ์แบบไม่มีโครงสร้างโดยการสร้างแบบ
สมัภาษณ์ด าเนินการดงันี ้

2.1 ศึกษาค้นคว้า เอกสาร วารสาร สิ่งตีพิมพ์ หนังสือ รายงานการวิจัยต่างๆท่ี
เก่ียวข้องเพื่อเป็นแนวทางในการสร้างค าถามในการสมัภาษณ์ 

2.2 น าแบบสมัภาษณ์ท่ีสร้างขึน้ไปปรึกษากบัอาจารย์ท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ์แล้วน าไป
ให้ผู้ เช่ียวชาญ จ านวน 3 ท่านตามขัน้ตอนท่ี 2 พิจารณาตรวจสอบความครอบคลุมของเนือ้หา 
ความถกูต้องและเหมาะสมของการใช้ภาษาแล้วน ามาแก้ไขปรับปรุงตามค าแนะน า 

2.3 น าแบบสมัภาษณ์ท่ีปรับปรุงแก้ไขแล้วจดัท าเป็นฉบบัสมบูรณ์และน าไปเก็บข้อมลู 
3.  วิธีวิเครำะห์ข้อมูล 
การวิเคราะห์ข้อมูลตาม สภุางค์ จันทวานิช (2551: 144) และชาย โพธิสิตา (2550: 389-

398) โดยใช้ข้อมูลจากการสมัภาษณ์เชิงลกึ (indepth interview) และการสนทนากลุม่ (focus 
group) ท าการวิเคราะห์แบบสรุปอุปนัย (analytic induction) เก่ียวกับแนวทางในการสืบทอด
โอสถวิถีไทยทัง้คุณค่า องค์ความรู้ ผู้ สืบทอดและผู้ รับการสืบทอด  วิธีการสืบทอด โดยการ
วิเคราะห์นีไ้ด้ร่วมประชุมพิจารณากับอาจารย์ท่ีปรึกษาเป็นระยะๆ ผลจากการวิเคราะห์ข้อมูล
ดงักลา่ว  ได้น ามาท าข้อสรุปเพื่อเสนอให้ผู้ เช่ียวชาญพิจารณา 

4. กำรตรวจสอบข้อมูล  
ในการตรวจสอบข้อมลูนัน้ใช้วิธีการตรวจสอบข้อมลูสามเส้าดงันี ้

   4.1 การตรวจสอบสามเส้าด้านข้อมลูโดยตรวจสอบข้อมูลด้านเวลาสถานท่ีและบุคคล
ท่ีตา่งกนัและได้ข้อมลูตรงกนั 
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4.2  การตรวจสอบสามเส้าด้วยวิธีการรวบรวมข้อมูลโดยการการเก็บรวบรวมข้อมูล
จากหลายวิธีทัง้การศกึษาเอกสารการสงัเกตการสมัภาษณ์และการสนทนากลุม่ 

4.3 การตรวจสอบโดยทรงคุณวุฒิเช่นเดียวกับขัน้ตอนท่ี 2 น าข้อมูลทัง้หมดท่ีได้จาก
การสนทนากลุ่มและการสมัภาษณ์ มาวิเคราะห์และสงัเคราะห์เพื่อสร้างข้อสรุปอุปนยัจากนัน้
ผู้วิจยัได้น าเสนอตอ่ผู้ทรงคณุวฒุิเพื่อตรวจสอบและให้ความเห็น 
 
ขัน้ตอนที่ 4 สรุปและประมวลผล 

การน าเสนอการสบืทอดโอสถวิถีไทยโดยน าข้อมลูท่ีได้จากการด าเนินการทัง้ 3 ขัน้ตอนมา
วิเคราะห์และสงัเคราะห์รวมทัง้สรุปอุปนัยเพื่อน าเสนอแนวทางการสืบทอดโอสถวิถีไทย โดยให้
ด ารงคณุคา่และเป็นท่ียอมรับทัว่ไปมากขึน้และน าไปสูก่ารพฒันาสขุภาพองค์รวมตามวิถีไทยโดย
น าผลจากการวิเคราะห์ข้อมลูดงักลา่วมาสร้างข้อสรุปอีกครัง้หนึง่ 

แผนกำรด ำเนินงำนวิจัย 
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1 เตรียมเคร่ืองมือ                 
2 เก็บข้อมลู                 
 -การศกึษาเอกสาร                 
 -สมัภาษณ์ key informance                 
 -การศกึษาภาคสนาม                   
3 วิเคราะห์ข้อมลู                 

4 สรุปผลการวิจยั                 
5 จดัท ารายงานการวิจยั                 
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บทที่ 4 

โอสถวิถีไทย 
 

4.1 วิวัฒนาการของโอสถวิถีไทย 
4.1.1 ยุคผดุงวิชา ต้านการล่าอาณานิคม 
ในยุครัตนโกสินทร์นีเ้ป็นการเร่ิมต้นใหม่ของการแพทย์แผนไทยหลงัจากการเสียกรุงศรี

อยธุยาและกอบกู้ บ้านเมืองในสมัยกรุงธนบุรี โดยในรัชสมัยของพระบาทสมเด็จพระพุทธยอดฟ้า
จุฬาโลกมหาราช พ.ศ.2325-2351 นัน้องค์ความรู้ด้านการแพทย์แผนไทยได้รับการถ่ายทอดผ่าน
ต ารายาและคัมภีร์ต่างๆ และสืบทอดเป็นประเพณีกันมาจากสมัยอยุธยาได้มีการคัดลอกและ
ประชุมแพทย์ทัง้แพทย์เชลยศักด์ิ หมอกลางบ้าน หมอท่ีอยู่ตามหวัเมือง รวมถึงหมอพระท่ียงัคง
หลงเหลอือยูจ่ากสงครามเพื่อเรียบเรียงใหม่ตลอดจนการบนัทึกเร่ืองราวในต าราแพทย์และเภสชั
กรรมไทยอยา่งเป็นรูปธรรมและมีระเบียบแบบแผนเม่ือครัง้ท่ีปฏิสงัขรณ์วดัโพธ์ิ หรือวดัพระเชตุพน
วิมลมงัคลารามนัน้พระบาทสมเด็จพระพุทธยอดฟ้าจุฬาโลกมหาราชได้โปรดให้ตัง้ต ารับยา และ
ฤๅษีดดัตนไว้ท่ีศาลาราย (เจ้าพระยาทิพากรวงศ์, 2539: 210) เห็นได้จากส าเนาศิลาจารึกท่ีผนงั
พระวิหารพระโลกนารถ วดัพระเชตพุนฯ (2532: 45) มีข้อความระบุไว้ดงันี ้

 ศภุมสัด ุพทุธศกัราชลว่งแล้ว สองพนัสามร้อยสามสิบเบดพระวะสา ณ 
วนัจันทร์ เดือนสิบ เบดค ่าปีระกานกัสตัว์เอกศกสมเด็จพระบรมธรรมฤกมหา
ราชาธิราช พระเจ้ารามาธิบดีบรมนารถบรมบพิตรพระพุทธิเจ้าอยู่หวั ผู้ ผ่าน
พิภพไอสวรรยาธิปัตถวลัยราช กรุงเทพทวาราวดีอยธุยามหาดิลกภพนพรัตราช
ธานีบุรีรมย์มหาสถาน ทอดพระเนตรเห็นวดัโพธารามเก่าช ารุดปรักหกัพงัเป็น
อนัมากทรงพระราชศรัทธาจะปติสงัขรณะ...ปลกูพรรณไม้ ท าศาลาราย ห้าห้อง 
เจ็ดห้อง เก้าห้อง เป็นสิบเจ็ดศาลาเขียนเร่ืองพระชาดกห้าร้อยห้าสิบพระชาติ 
ทัง้ต ารายาและฤๅษีดดัตนไว้เป็นทาน1...  

แตไ่ม่ปรากฏหลกัฐานวา่จารึกนีมี้เนือ้หาอย่างไรบ้างต่อมาจารึกนีภ้ายหลงัช ารุดเสียหาย
และในรัชสมัยของพระบาทสมเด็จพระนั่งเกล้าเจ้าอยู่หัวจึงได้มีการปฏิสังขรครัง้ใหญ่เม่ือ         
พ.ศ. 2375 มีการจารึกต ารายา แผนแม่ซือ้ แผนนวด แผนไข้ทรพิษ ยาปรอทแก้วณัโรค และรูปฤๅษี
ดดัตน  
                                                 

1พิมพ์ตามต้นฉบบัซึง่กล่าววา่พิมพ์ตามอกัขระวิธีเมื่อ พ.ศ.2485  
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ในรัชสมัยของพระบาทสมเด็จพระพุทธเลิศหล้านภาลยั (พ.ศ.2352-2367) นัน้มีหมอซึ่ง
เป็นเชือ้สายของพระบาทสมเด็จพระเจ้ากรุงธนบุรีรับราชการในกรมหมอถึง 4 พระองค์คือ         
พระพงศ์อมรินทร์ พระราชโอรสองค์ใหญ่ของพระบาทสมเด็จพระเจ้ากรุงธนบุรีรับราชการเป็นใหญ่
ในกรมหมอ (สมเด็จกรมพระยาด ารงราชานภุาพ, 2516: ค าน า) พระองค์เจ้าหนูแดง ซึ่งต่อมาเป็น
พระยาบ าเรอราชแพทย์ ทรงเป็นก าลงัส าคัญทางการแพทย์ในสมัยรัตนโกสินทร์ตอนต้นโดยใน
คราวบูรณะวดัพระเชตพุนฯ ได้ทรงคุมการจารึกเร่ืองต ารายาแพทย์แผนไทยและได้รับการยกย่อง
ว่าเป็นผู้ รู้เร่ืองคัมภีร์ยาดีและเรียบเรียงตกแต่งไว้มาก  (พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์, 2505: 9) 
พระองค์เจ้าชายละมั่ง ต าแหน่งพระยาสมบัติธิบาล เป็นผู้ ท่ีร่วมแต่งโคลงท่าฤๅษีดัดตนท่ีวัด      
พระเชตพุนฯ (ประชุมจารึกวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม, 2517: 38) และพระอินทรภยัมีต าแหน่ง
เป็นหมอหลวงเช่นกัน (เจ้าพระยาทิพากรวงศ์, 2553: 85) ซึ่งทุกพระองค์ได้มีบทบาทในการสืบ
ทอดการแพทย์แผนไทยและต ารายาเป็นอย่างยิ่ง โดยเม่ือมีการรวบรวมต ารายาโรงพระโอสถซึ่ง
พระพงศ์อมรินทร์ เป็นหวัหน้าในการสบืเสาะและบนัทกึ เป็นการสบืทอดความรู้ท่ีแตกสานซ่านเซ็น
ไปเม่ือครัง้เสียกรุงเพื่อให้รวบรวมกลบัมามากท่ีสุด เห็นได้จากคัมภีร์ท่ีมีการเรียบเรียงใหม่โดย   
พระยาวิชยาธิบดี (กลอ่ม) เจ้าเมืองจันทบุรีในสมัยของพระบาทสมเด็จพระพุทธเลิศหล้านภาลยั 
(หอมรดกไทย, 2555: ออนไลน์) ซึง่ทา่นเขียนในคมัภีร์ฉนัทศาสตร์ดงัท่ีกลา่วไว้แล้วไว้วา่  

พระคมัภีร์แพทย์ยอ่มสญูหาย  ระส า่ระสายช้านานมา 
เพราะมารผลาญพารา   อยธุยาด้วยกลูฑ์กาล 

(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 608) 

ต ารายาพระโอสถรัชกาลท่ี 2 ซึง่เป็นหนงัสือ 2 เร่ืองต่อกันคือต ารายาในโรงพระโอสถและ
ต าราพระโอสถ สมเด็จกรมพระยาด ารงราชานุภาพ (2516: ค าน า) ทรงอธิบายในการน ามา
จดัพิมพ์วา่ ในสมยัของพระบาทสมเด็จพระพทุธเลศิหล้านภาลยัมีการรวบรวมเม่ือ พ.ศ. 2355 โดย
ให้พระพงษ์นรินทร์ ราชนิกูลซึ่งเป็นโอรสของพระเจ้ากรุงธนบุรี เวลานัน้รับราชการอยู่ในกรมหมอ
เป็นผู้ รับกระแสรับสัง่สบืถามตามพระราชาคณะและข้าราชการตลอดจนราษฎรว่าผู้ ใดมีต าราดีให้
จดมาถวาย และเม่ือกรมหมอหลวงตรวจสอบแล้วก็ได้จดลงไว้ในต าราโรงพระโอสถมีช่ือผู้ถวาย
ก ากับอยู่ด้วยเป็นต าราฉบับหลวง มีจุดประสงค์ท่ีจะรวบรวมต ารายาไว้เพราะแพทย์ผู้ ใหญ่ท่ี
ช านาญในเร่ืองสรรพคณุยามีเหลอืน้อยยากที่จะสบืทอดได้ สว่นต าราพระโอสถซึ่งได้เคยประกอบ
ถวายจริงซึง่บางขนานได้บอกวนัท่ีตัง้พระโอสถนัน้ ในการน ามาจัดพิมพ์นัน้พบว่าต้นฉบบัมี 3 เลม่
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แต่เล่ม 1 ช ารุดตรงสว่นปลายเล่ม ด้วยท่ีเป็นต ารายาจึงยกทิง้เสียเพราะใจความไม่สมบูรณ์ถ้า
ผิดพลาดอาจเกิดอนัตรายได้โดยมีเนือ้หาดงันี ้

 ต ารายาในโรงพระโอสถมียา 59 ขนาน เป็นยาเด็ก 9 ขนาน ยาตา 20 ขนาน ยา
โลหิต 4 ขนาน ยาโลหิตขณะอยู่ไฟ 4 ขนาน ยารักษาหืด 4 ขนาน โรคทางเดินอาหารแน่นท้อง 
ท้องผกู  4 ขนาน ยาโรคลมทัง้ปวง 3 ขนาน ยารักษาฝี 6 ขนาน ยารักษาป่วง15 ขนาน   

 ต าราพระโอสถมียา 24 ขนานประกอบด้วย ยาแก้ลม ยาแก้เสมหะ พระโอสถสบูซึ่ง
ไม่บอกวา่แก้อะไร  ยาน า้ดบัพิษ ยาแก้จุกเสยีด ยาขีผ้ึง้ ยาวิสมัพระยา ยาเจริญอาหาร ยาเขียวแก้ไข้ 
พระโอสถน า้มนัแก้เหน็บชาเม่ือยขบ ยาแก้ริดสดีวงทวาร ยารม2 และมีพระโอสถตัง้ประจ าเวลาอีก 
9 ขนาน 

แต่ละต ารับมีการบอกเจ้าของต ารับไว้ด้วย ในการช าระต ารานีส้มเด็จกรมพระยาด ารง      
ราชานภุาพทรงเพ่ิมยาของนายพนัโทหม่อมเจ้ากรรมสิทธ์ิ ซึ่งเป็นยาลมท่ีพระองค์ใช้แล้วได้ผลดี 2 
ขนาน (ต าราพระโอสถครัง้รัชกาลท่ี 2: 1-48) นบัเป็นการรวบรวมต ารายาเพื่อให้เกิดการสืบทอด
เพราะทรงเห็นวา่มีลกูหลานท่ีจะสบืทอดจากแพทย์ผู้ใหญ่ท่ีมีความช านาญนัน้น้อยลงแล้วแม้ว่าจะ
ได้ต ารายาไม่มากนักก็ตามแต่ก็ท าให้เกิดการบันทึกต่อมาอีกโดยพระบาทสมเด็จพระนั่งเกล้า
เจ้าอยูห่วั 

พระบาทสมเด็จพระนั่งเกล้าเจ้าอยู่หัวขณะด ารงพระยศเป็นสมเด็จพระเจ้าลูกยาเธอ   
กรมหม่ืนเจษฎาบดินทร์นัน้ได้ทรงบูรณะวดัราชโอรสารามและมีพระราชด าริให้สร้างต าราเพื่อให้
ประชาชนได้ศกึษานัน้เน่ืองจากบ้านเมืองเพิ่งพ้นภยัจากสงครามประชาชนยงัอยู่ในภาวะยากจน
อีกทัง้ได้เกิดโรคระบาดครัง้ใหญ่ โดยต าราท่ีทรงโปรดให้สร้างคือวิชาแพทย์หรือท่ีนิยมเรียกว่าต ารา
ยาได้แก่จารึกวดัราชโอรสารามราชวรวิหาร เม่ือ พ.ศ.2363 ต ารายานัน้ต้องการให้ราษฎรได้ศึกษา
รู้จักดูแลรักษาตนเองได้เพราะแพทย์นัน้มีน้อย การศึกษาใช้เวลานาน และบันทึกไว้บนแผ่นหิน
ไม่ให้สญูหายไปได้ ในหนงัสือวดัราชโอรสารามราชวรวิหาร (กรมศิลปากร, 2545: 18) กลา่วว่า
ก่อนปี พ.ศ.2525 ท่ีมีการบูรณะพระวิหารพระพุทธไสยาสน์มีจ านวน 92 แผ่น ปัจจุบนัเหลือเพียง 
50 แผน่ และอาจเกิดการพลดัหลงจากท่ีท าให้มีการติดสลบัท่ีไม่เรียงตามกลุม่อาการของโรคแต่ใน
แตล่ะแผน่มีเนือ้หาที่จบในตวัเองจึงมีความสมบูรณ์ทุกแผ่น ในจารึกมีตวัยาสมุนไพร 600 ชนิด มี

                                                 
1ป่วง หมายถึง โรคชนิดหนึ่ งเกิดขึน้เพราะธาตุในกายผิดปกติ พิษของโรคท าให้ เกิดไข้ต่างจ าแนกได้  8 จ าพวก 

(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 817) 
2ยารม หมายถงึ ยาที่ปรุงแล้วมวนสบูเอาควนัหรือใช้พ่นควนัใส่แผลภายนอกเพื่อฆ่าเชือ้โรค และยังมียารมที่ใช้ไอโดยการปรุง

แล้วต้มให้เดือด ใช้ไอที่ระเหยรมแผลภายนอกหรือสดูเอาไอรักษาโรค (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 817) 
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ต ารับยา 180 ขนาน มีต ารับท่ีรักษาโรคตา่งๆ เช่น  โรคลม โรคบุรุษ  ไข้ตา่งๆ  โรคทางเดินปัสสาวะ  
โรคทางเดินอาหารรวมถึงเถาดาน บิด ท้องเสีย ริดสีดวง โรคกร่อน1 สนันิบาต2 โรคโลหิต โรค
ทางเดินหายใจ หืด โรคในเด็กมีตาน3ซาง4 หละ5ละออง6พยาธิ โรคตา  ป่วง มุตกิด มะเร็ง โรค
ผิวหนงัเช่นกลาก  ลมในข้อ เส้น โรคโลหิตของสตรี ระด ูฝีดาษ นอกจากนัน้ยงัมีแผนปลิง7และแผน
นวด การท่ีมีการจารึกต ารายาในท่ีสาธารณะเช่นวัดนัน้เป็นการปฏิรูปท่ีส าคัญต่อการศึกษา
โดยเฉพาะทางการแพทย์และเภสชัซึ่งเดิมจะสืบทอดกันในตระกูลเท่านัน้ ต ารายาบอกเคร่ืองยา 
สมนุไพรที่ใช้บอกวิธีการปรุงยาคร่าวๆ เช่น บดเป็นผง ละลายน า้ดอกไม้ ฝนกับน า้เป็นต้น ซึ่งก็เป็น
ประโยชน์อยา่งมากพอสมควร (ประโชติ เปลง่วิทยา, 2525: 36) 
 การจารึกต ารายาเช่นนีท่ี้วดัโพธ์ิหรือวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลารามตามท่ีกลา่วมาแล้วนัน้
ได้มีการจารึกยามากขึน้กว่าท่ีวัดราชโอรสารามกลา่วคือหมวดอนามัยมี 608 แผ่น ได้แก่จารึก
ต าราแพทย์แผนโบราณ จารึกต ารายา ต าราการนวดหรือวิชาหตัถศาสตร์ จารึกโคลงฤๅษีดดัตน  
(โครงการประสานงานพฒันาเครือขา่ยสมนุไพร, 2537) เป็นต ารับยา  317 แผน่ มีต ารับยา 1,128 
ขนาน สมนุไพรพืชวตัถ ุ885 ชนิด (เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ, 2550: 158) 

ประโชติ เปลง่วิทยา (2525: 36) กลา่วในแง่ทางเภสชัว่าการจารึกมีรายละเอียดเคร่ืองยา 
สมนุไพรและวิธีปรุงคร่าวๆ แตไ่ม่มีวิธีการตรวจ วินิจฉยั และการใช้ยาอย่างละเอียดและมิได้มีการ
ฝึกหดั ในภายหลงัมีผู้คดัลอกเอาไปท าขายกันมาก บางคนคิดดดัแปลงตามใจชอบซึ่งเป็นผลเสีย
ภายหลงัต่อวงการเภสชัแผนไทย จนต้องมีการขึน้ทะเบียนต ารับยา อย่างไรก็ตามการมีจารึกไว้

                                                 
1กร่อน หมายถงึโรคกระษัยชนิดหนึ่งเกิดจากธาตทุัง้ 4 เช่นกร่อนดินท าให้ท้องอืด เส้นท้องตงึ เจ็บสะเอว จุกเสียด ท้องผูก เป็น

ต้น (กรมศิลปากร, 2545: 200) 
2สันนิบาต หมายถึงโรคชนิดหนึ่งเกิดจากกองธาตุทัง้ 3 คือ ลม ดี เสมหะ ท าโทษขึน้พร้อมกันท าให้เป็นไข้ หนาวสั่น เพ้อ               

(กรมศิลปากร, 2545: 354) 
3ตาน หมายถงึโรคชนิดหนึ่งเกิดจากตวักิมิชาติ(พยาธิ)กินอยู่ภายในร่างกาย เป็นกบัเด็กอาย ุ3 เดือน – 7ปี 
4ซาง หมายถงึโรคชนิดหนึ่งเกิดกบัเด็กแรกเกิดจนถงึ 12ปีมีอาการตวัร้อน เซื่องซมึ ปากแห้ง อาเจียน ท้องเดินมีเม็ดขึน้ตามส่วน

ต่างๆของร่างกายในปากในคอ ลิน้เป็นฝ้าเป็นต้น(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 777) 
5หละ หมายถงึโรคชนิดหนึ่งเกิดกบัเด็กที่อยู่ในเขตเรือนไฟ เป็นโรคที่ต่อเน่ืองจากละออง คือมีอาการรุ่นแรงขึน้ แต่ ถ้าเป็นช่วง

ออกเขตเรือนไฟแล้วเรียกซาง  (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 879) 
6ละออง หมายถงึโรคชนิดหนึ่งเกิดจนโตใหญ่เกิดจากความร้อนในร่างกายส่งไอร้อนจากภายในท้องขึน้มาท าให้เกิดฝ้าขาวๆๆที่

ลิน้และในปากมีสีต่างๆตามชนิดของโรค เมื่อเกิดละอองขึน้แล้วจะเกิดหละและซางต่อไป (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 858) 
7แผนปลิง หมายถงึแบบหรือวิธีการรักษาอาการของโรคต่างๆโดยใช้ปลิงดูดเลือดออกจากร่างกายส่วนต่างๆ (กรมศิลปากร, 

2545: 317) 



110 
 

ตามท่ีสาธารณะนัน้คงเป็นคุณมากกว่าโทษและมีผลให้การศึกษาเภสชัวัตถุและสรรพคุณยา
แพร่หลายออกไปมากไม่ได้อยูเ่ฉพาะในวงศ์ตระกลูอีกตอ่ไป 

ในรูปแบบการจารึกมีอีกท่ีหนึ่งคือภาพเขียนฤๅษีดดัตนยงัพบท่ีวดัมัชฌิมาวาสท่ีจังหวัด
สงขลา เขียนไว้ท่ีคอสอง1ของอาคารซึ่งเป็นศาลาโลง่ก่ออิฐถือปูนอยู่ทางทิศตะวันออกเยือ้งกับ
โบสถ์สร้างในสมัยรัชกาลท่ี 4 มีภาพเขียนรูปฤๅษีดัดตน 40 ท่า มีค าบรรยายประกอบค าโคลง
เหล่านีส้ านวนเดียวกับท่ีวัดพระเชตุพนวิมลมังคลาราม ท่ีจั่วด้านในของทิศตะวันออกและทิศ
ตะวันตกมีตัวอักษรจารึกเก่ียวกับต ารายาแก้โรคต่างๆ บอกโรค อาการ ตัวยา วิธีปรุงยา เช่นท่ี
น ามาอ้างถึงโดยคงตวัสะกดตามต้นฉบบัเดิมไว้ดงันี ้

ขนานหนึ่งยาช่ือวาโยพินาด ให้เอาพริกไท ๑+ ขิง ๑+ ดีปลี ๑+ ใบ
ขนาด ๑+ การบูร ๑+ กเทียม ๑+...ลลายน า้ร้อนก็ได้กินแก่ลม แก่ลมทัง้ปวง 
แก่ผีเข้าท าเป็นยาปัดหาย2... 

(จารึกต ารายาวดัมชัฌิมาวาส จงัหวดัสงขลา) 

จารึกนีพ้บว่าเขียนขึน้เม่ือปี พ.ศ.2445 อยู่ในสมัยรัชกาลท่ี 5 มีข้อความกล่าวถึง
วตัถปุระสงค์เพื่อให้ภิกษุสามเณร หรือราษฎรท่ีป่วยไข้ มียาต ารับยาประมาณ 13 ขนาน มียาแก้ไข้
พิษยาแก้ไข้ท้องเสยี  ยาแก้แนน่จุกเสยีด ยาแก้ไข้ช า้ร่ัว  ยาแก้ปวดมวนตกมูกตกเลือด ยาเขียวแก้
ไข้ ยาลม 7 จ าพวก ยาหอมแก้ลม  ยาแก้โลหิต 7 จ าพวก ยาแก้ลมพระใสก่ลอน ยาวาโยพินาศ ยา
แก้กร่อนแห้ง ยาไฟทศกรรณ มีการยกัย้ายน า้กระสายเพื่อการรักษาอาการต่างๆ สว่นช่ือยานัน้ ไม่
ตรงกับช่ือยาในจารึกวัดพระเชตุพนวิมลมังคลารามอาคารหลงันีต้่อมาช ารุดทรุดลงและกรม
ศิลปากรด าเนินการบูรณะครัง้ใหญ่ใน พ.ศ.2522 (พลหูลวง, 2533: 171) 

การแพทย์แผนไทยท่ีเร่ิมในสมยัรัตนโกสนิทร์ตอนต้นนัน้ได้เร่ิมการรวบรวมความรู้ให้มีการ
บนัทกึไว้ทัง้จารึกในวดัเพื่อให้ประชาชนน าไปใช้ได้ คดัลอกสบืตอ่กนัไปเพื่อให้สามารถพึง่พาตนเอง
ยามท่ีไม่มีหมอ หรือยามภยัสงคราม นบัเป็นพระมหากรุณาธิคณุของพระมหากษัตริย์ไทยท่ีได้ทรง
เป็นหว่งพสกนิกรท่ีต้องล าบากยามเกิดภยัจากสงคราม โรคระบาด ภยัธรรมชาติและภูมิปัญญาท่ี
จะสญูหายไป 
                                                 

1คอสอง หมายถึง คือองค์ประกอบของอาคารนับตัง้แต่สุดโครงสร้างผนังชุดล่างอาจจะนับตัง้แต่คาน หรือเคร่าผนัง จนถึง

โครงสร้างรับหลังคา ช่องว่างที่เกิดขึน้นีนิ้ยมเปิดให้ลมระบายหรือให้แสงเข้า พบได้มากที่เรือนไทยประเพณีของภาคใต้ นิยม
แกะสลกัลายฉลสุวยงามโปร่งถ่ายเทอากาศได้ดี อาจจะสงัเกตได้โดยสายตาคือจะเห็นเป็นโครงสร้างเหมือนว่ามีคานหวัเสาโดยรอบ 
2 ชัน้ (สมาคมสถาปนิกสยาม ในพระบรมราชปูถมัภ์. ออนไลน์: 15มีนาคม 2556) 

2สะกดตามจารึกที่วดัมชัฌิมาวาส 
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นบัจากรัชสมัยของพระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยู่หวัไปการแพทย์แผนตะวนัตกเร่ิม
เข้ามามีบทบาทมากขึน้แม้วา่ในด้านการแพทย์แผนไทยนัน้เร่ิมมีการเปลี่ยนแปลงนบัตัง้แต่มีหมอ
ฝร่ังเข้ามาแม้ในสมัยกรุงศรีอยุธยาตามคมัภีร์ยาสมเด็จพระนารายน์เองก็มียาฝร่ังอยู่ด้วยถึง 2
ขนาน ได้แก่ยาขีผ้ึง้ ยาแก้ขัดปัสสาวะ แต่ยัง ไม่มีการเปลี่ยนแปลงอ่ืนๆมากนัก แต่ในสมัย
รัตนโกสนิทร์ท่ีเร่ิมมีหมอมิชชันนารีเข้านัน้ เร่ิมมีการเปลี่ยนแปลงมากขึน้ ผู้ ท่ีเป็นท่ีรู้จักกันมากคือ
นายแพทย์ Dan Beach Bradley หรือท่ีคนไทยเรียก “หมอปลดัเล”หรือ “หมอบรัดเลย์” ได้เปิดร้าน
ยาเม่ือ พ.ศ. 2378 ระยะแรกคนไข้เป็นชาวจีนและพวกเชลยการรักษาโดยการให้ยา การผ่าตดัโดย
ได้ท าการผา่ตดักระดกูหกัและการผา่ตดัต้อกระจกซึง่ในการแพทย์แผนไทยยงัไม่เคยมีการผ่าตดัมา
ก่อนจึงเป็นท่ีเลือ่มใสมากขึน้ นอกจากนัน้ยงัมีการปลกูฝีป้องกนัไข้ทรพิษ โดยได้มีการทดลองเลีย้ง
เชือ้ในววัและน าเชือ้มาท าวคัซีนได้เอง พระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยูห่วัทรงให้หมอหลวง และ
หมอเชลยศกัด์ิมาฝึกหดัการปลกูฝีกับมิชชันนารี หมอบรัดเลย์ได้เรียบเรียงต าราว่าด้วยการปลกูฝี
ขึน้และยังได้พิมพ์ต าราการปลูกฝีถวายพระบาทสมเด็จพระนั่งเกล้าเจ้าอยู่หัว อีกด้วย                    
(ยวุดี ตปนียากร, 2522:87-89) 

นอกจากนัน้แล้วเร่ืองการผดงุครรภ์เป็นอีกเร่ืองหนึง่ท่ีหมอบรัดเลย์เห็นวา่เป็นความเสี่ยง
จากการคลอดและการอยูไ่ฟและพยายามผลกัดนัการคลอดแบบตะวนัตกผา่นทางหมอหลวงและ
หมอบรัดเลย์ยงัได้พิมพ์ต ารา “ครรภ์ทรักษา1” ท่ีเป็นการแปลต าราการท าสติูกรรมแบบตะวนัตกท่ี
พิมพ์ในสหรัฐอเมริกาเป็นภาษาไทยเป็นต าราแพทย์แผนปัจจุบนัเลม่แรกท่ีพิมพ์เป็นภาษาไทย ใน
พ.ศ.2385 พิมพ์เผยแพร่จ านวน 200 เลม่ หนงัสอืหนาประมาณ 200 หน้า กลา่วถึงอาการและวิธี
บ าบัดทางสูติกรรม มีภาพประกอบประมาณ 50 ภาพใช้พิมพ์ด้วยอักษรไทยลกัษณะเหมือน
ตวัเขียนมีเร่ืองผดงุครรภ์และการคลอด การดแูลแม่หลงัคลอด เด็กแรกเกิด นอกจากนัน้ยงัมีเร่ือง
ค าสอนทางศาสนาคริสต์สอดแทรกไว้ด้วย (แดน บีช บรัดเลย์, 2385: 1; ประสงค์ ชัยรัตน์, 2528: 
5) ดงัน ามาอ้างถึงโดยคงตวัสะกดตามต้นฉบบัเดิมไว้ดงันี ้

...ข้าพเจ้าตัง้ใจจะจัดแจงต ารานีถ้วายนัน้เพราะเห็นเหตุ 3 ประการ
คือ ในเมืองนีห้ญิงคลอดบุตรได้โดยล าบากยากนกั ข้าพเจ้ามีความเมตตา 
ปราฐนาจะช่วยส าแดงวิธีรักษาครรภ์ไว้ให้เหนเปนอย่างจะได้รักษาโดยง่าย
โดยสะดวกนัน้ประการหนึง่ ประการหนึ่งท่ีข้าพเจ้าเห็นว่าทารกท่ีเกิดออกมา
นัน้มกัมีโรค มกัตายเร็วเปนอนัมาก เพราะเขารักษาโดยเหนวิปลาส ประการ

                                                 
1ตวัสะกดตามต้นฉบบัเดิม 
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หนึ่งข้าพเจ้าได้คนดูต าราอย่างอเมริกา แลเมืองอังกฤษ แลเมืองอ่ืนๆ เปน 
หลายเมือง พอเช่ือฟังได้... 

 การเข้ามามีบทบาทของมิชชันนารีทางด้านการแพทย์ท าให้การแพทย์ของไทยมีการ
เปลีย่นแปลงโดยมิชชนันารีนัน้เห็นวา่การแพทย์ไทยนัน้ล้าหลงั 

...กลุม่แพทย์ของสยามในสมัยก่อนแยกตัวออกจากโลกภายนอก
อย่างสิน้เชิง ไม่เก่ียวกับกาลเวลาท่ีเปลี่ยนไป มาตรฐานของการรักษาโรค
บางอยา่งของหมอเหลา่นีมี้มานานอย่างน้อย 600 ปีแล้วและยงัเช่ือว่าได้ผล
...การรักษาโรคสว่นใหญ่เป็นไปตามความเคยชิน อาศยัการใช้ยาซึ่งใช้ต่อๆ
กนัหลายชัว่อายคุน... 

(มลัคอล์ม, สมิธ, 2551: 234) 

ในช่วงเวลานัน้คณะมิชชนันารีได้น าเอาวิชาการแพทย์ตะวนัตกเข้ามาพระเจ้าบรมวงศ์เธอ 
กรมหลวงวงษาธิราชสนิท1 ทรงตระหนกัถึงคุณประโยชน์ของวิชาการแพทย์ตะวนัตกว่าการรักษา
ด้วยการแพทย์แผนโบราณแต่เพียงอย่างเดียวนัน้ไม่สามารถแก้ปัญหาโรคภัยไข้เจ็บได้อย่างมี
ประสิทธิภาพนกัโดยเฉพาะอย่างยิ่งยามท่ีเกิดโรคระบาดขึน้ในแต่ละครัง้มีผู้คนเสียชีวิตมากมาย
มิชชันนารีท่ีมีบทบาทเป็นท่ีรู้จักได้แก่ นายแพทย์ แดน บีช บรัดเลย์ (Dan Beach Bradley) 
นายแพทย์ซามเูอล เรโนลด์ เฮ้าส ์(Samuel Renold House) (ประโชติ เปลง่วิทยา, 2526: 39) 

พระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงวงษาธิราชสนิททรงนิพนธ์ต ารายาท่ีแตกต่างจากท่ีเคยรับรู้
มา คือ ต าราสรรพคณุยาท่ีแสดงให้เห็นได้ว่ากรมหลวงวงษาธิราชสนิทน่าจะได้น าการแพทย์แผน
ตะวนัตกมาผสานกบัการแพทย์แผนไทยมีรายละเอียดและการศึกษาเพิ่มเติมขึน้กว่าแต่ก่อน โดย
แยกด้านรายละเอียดของส่วนต่างๆ ของสมุนไพรในแต่ละชนิด ไม่ว่าสว่นของล าต้น ใบ เปลือก 
แก่น กระพี ้ยาง หัว ลกู ดอก และราก ว่าสามารถน าไปใช้แก้โรคอะไรได้บ้าง เป็นการอธิบายท่ี
คอ่นข้างจะเป็นสมยัใหม่และเป็นแนวทางที่จะน าไปตรวจสอบ หรือทดสอบทางวิทยาการสมัยใหม่
(ประโชติ เปลง่วิทยา, 2526: 39) กรมหลวงวงษาธิราชสนิททรงมีความรู้ทัง้การแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์แผนตะวนัตก ตามประวติักลา่วว่าพระองค์ท่านได้ใช้แนวการรักษาแบบแพทย์แผนไทย
เป็นสว่นใหญ่ และบางครัง้ได้น าเอาวิธีการแพทย์แผนตะวนัตกมารักษาผสมผสานด้วย (สมเด็จฯ 
กรมพระยาด ารงราชานภุาพ, 2527: 139-140) 

                                                 
1พระราชโอรสองค์ที่ 49 ในพระบาทสมเด็จพระพทุธเลิศหล้านภาลยักบัเจ้าจอมมารดาปราง (ใหญ่) 
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แตผู่้ ท่ีท าให้เกิดความเปลีย่นแปลงตามท่ีหมอมิชชนันารีได้กลา่วเอาไว้คือพระบาทสมเด็จ
พระจอมเกล้าเจ้าอยูห่วั 

...พระจอมเกล้าฯ ทรงเหวี่ยงลูกระเบิดเข้าไปในค่ายแห่งความโง่
เขลาของพวกหัวเก่าและงมงายเหล่านี ้พระองค์ทรงเรียนรู้บางอย่างจาก
สหายมิชชนันารีเก่ียวกบัวิธีการรักษาโรคของชาวยโุรป เม่ือมเหสทีรงประชวร
และหมอของพระองค์ไม่สามารถรักษาได้ ก็โปรดขอความช่วยเหลือจากหมอ
มิชชันนารี แต่พระองค์ไม่ได้ทรงยอมรับหมอเหลา่นีอ้ย่างเต็มท่ี ถ้ารักษาไม่
ได้ผลซึง่มีอยูบ่อ่ยๆ จะพระราชทานโอกาสให้หมอของพระองค์อีกครัง้อย่าง
ไม่ทรงลงัเลพระทยัเลย… 

(มลัคอล์ม, สมิธ, 2551: 234) 

ในสมยัเร่ิมแรกผู้ ท่ีมีความสนใจในความรู้จากตะวนัตกมี 5 คน ได้แก่พระบาทสมเด็จพระ
จอมเกล้าเจ้าอยู่หวัเม่ือทรงผนวชอยู่ ทรงศึกษาทางภาษาพระบาทสมเด็จพระป่ินเกล้าเจ้าอยู่หวั
ทรงศึกษาทางการทหาร กรมหลวงวงษาธิราชสนิททรงศึกษาด้านการแพทย์ สมเด็จเจ้าพระยา  
มหาศรีสริุยะวงศ์ตัง้แตย่งัเป็นหลวงนายสทิธ์ิ ศกึษาวิชาต่อเรือก าป่ัน นายโหมด อมาตยกุล ศึกษา
วิชาช่างกลและเคมีเลน่แร่แปรธาต ุ(สมเด็จฯ กรมพระยาด ารงราชานภุาพ, 2527: 139-140) 

พระบาทสมเด็จพระจอมเกล้าเจ้าอยู่หวั แม้ว่าจะไม่ได้ทรงศึกษาเภสชัวตัถุของชาวยุโรป
อยา่งลกึซึง้ เหมือนพระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงวงษาธิราชสนิทซึง่ทรงก ากบักรมหมออยู่ขณะนัน้
แตก็่ปรากฏวา่พระองค์ทรงสนพระทยัในยาฝร่ัง เช่นกัน ได้ทรงมีลายพระราชหตัถเลขาถึง พระยา
มนตรีสริุยวงษ์ราชทูต และเจ้าหม่ืนสรรเพชรภกัดีอุปทูตท่ีอยู่ ณ ประเทศอังกฤษในขณะนัน้สัง่ซือ้
หีบใสย่า และเม่ือทรงได้รับหีบใสย่าแล้วก็ทรงบนัทกึช่ือยา  วิธีใช้ และต าแหน่งท่ีตัง้ขวดยาไว้เป็นท่ี
นา่เสยีดายท่ีสมดุฝร่ังสดี าลายเส้นดินสอขาวฉบบันีมี้สว่นท่ีเลอะเลอืนไปมาก เช่น  

...ลิน้ชกัทัง้ 3 ท่ี 1 ใบสนินาต้มกินเป็นยาถ่าย..................ในน า้ร้อน
ก็ได้  มือ้ละ..............ท่ี 2 ดอกก ามาไมล ใสใ่นน า้ร้อน..................กินให้เหงื่อ
ออก  ท่ี 3 การบูร ใช้ดงัพมุเสน...   

(จดหมายเหตรัุชกาลท่ี 4 ไม่มี จ.ศ.หมายเลข 426 ) 

 
นอกจากนีย้งัมีบญัชียาท่ีพระบาทสมเด็จพระจอมเกล้าเจ้าอยู่หวัทรงบนัทึกไว้ว่า “บาญชี

ยาเมืององักฤษ” มียาหลายอยา่งเช่น  
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ขวดทัง้ ๕ ข้างหลงั 
ท่ี ๑ เกลอืกรดมะขาม กึ่ง dram 
ท่ี ๒ โสดา                  2 scrupe 
ท่ี ๓ ยากวินิน แก้ไข้กินมือ้ละ ๓ grainก่อนจบัไข้ 
ท่ี ๔ ดีเกลอื 
ท่ี ๕ ผงแมกนีเซีย กินแก้ป่วงท้องเจ็บท้อง 
                         กินมือ้ กึ่ง scrupe 

(จดหมายเหต ุร. 4 ไม่มี จ.ศ. หมายเลข 426) 

ผู้ ท่ีมีความสนใจในความรู้สมยัใหม่นัน้มีอีกพระองค์หนึ่งท่ีเก่ียวข้องกับเร่ืองของยาไทยใน
สมัยนัน้คือ นายพลตรี พระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงพิชิตปรีชากร เป็นพระราชโอรสของ
พระบาทสมเด็จพระจอมเกล้าเจ้าอยู่หวั ประสติูเม่ือ 27 ตุลาคม ร.ศ.74 พระบาทสมเด็จพระจอม
เกล้าเจ้าอยูห่วัทรงพระราชทานพระนามวา่ พระเจ้าลูกเธอพระองค์เจ้าคัคณางคยุคล พระองค์
มีความสนใจทางภาษาตา่งประเทศทัง้องักฤษ และฝร่ังเศส ท่ีทรงศึกษาเองจนทราบทัง้สองภาษา 
ด้านกฎหมายท่านก็ทรงศึกษาจนรอบรู้และทรงปฏิบติังานด้านกฎหมายเป็นเวลานาน อีกทัง้การ
แต่งโคลงฉันท์กาพย์กลอนภาษาไทยอีกด้วย (สมเด็จฯ กรมพระยาด ารงราชานุภาพ, รศ.131: 8-
26) พระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงพิชิตปรีชากร ทรงมีความสามารถในการประกอบโรคศิลปะ
หากแตไ่ม่ได้แสดงพระองค์เป็นแพทย์รักษาคนไข้ แตใ่นตู้สมดุของพระองค์ได้ทรงสะสมต าราแพทย์
ไว้มากมาย พระองค์ทรงคิดค้นประกอบยาเม็ด ส าหรับรักษาโรคต่างๆ ซึ่งปรุงด้วยสมุนไพรและยา
ตา่งประเทศผสมกนัเพื่อให้ได้ผลดียิ่งขึน้กวา่ยาที่ใช้อยูข่ณะนัน้และประทานช่ือไว้ต่างๆ กัน เช่นยา
ช่ือ “ฝนดบัทกุข์” แก้บิด “วิสรรพยา” แก้ท้องเดิน “สงักรณี”และ “ตรีชวา” ส าหรับแก้ไข้เป็นต้น ยา
เหลา่นีไ้ด้บรรจุขวดออกจ าหน่ายในราคาย่อมเยาและทรงใช้นามแฝงในการประกอบยาว่า “หมอ
เวชสทิธิ” ซึง่ตามค าบอกเลา่ของหลวงศรีนาวาพล (2492: 29-30) ในพระราชประวติัพระเจ้าบรม
วงศ์เธอ กรมหลวงพิชิตปรีชากรเพิ่มเติม ในหนังสือคนดีที่ข้าพเจ้ารู้จักพระนิพนธ์ของสมเด็จฯ 
กรมพระยาด ารงราชานุภาพท่านเช่ือว่ากรมหลวงพิชิตปรีชากรเป็นคนไทยคนแรกท่ีได้คิด
ประดิษฐ์ยาไทยผสมกับยาต่างประเทศออกใช้ และด้วยความสนพระทัยในการคิดค้นปรุงยา
ดังกล่าวพระองค์ท่านยังทรงคิดเรียกช่ือยาต่างประเทศเป็นภาษาไทยหลายอย่างเช่น ยา           

กินด้วยกนั 
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“เฟนเนสซิตีน”1  เรียกวา่ “แก่นน า้” “ซิงออกไซด์” เรียกว่า “ยาขาว” ผง “บอริค” เรียกว่า ยาสมาน 
น า้มนั “วินเตอร์ กรีน”2 เรียกว่า “น า้มันระก า” ซึ่งยงัคงใช้อยู่ถึงปัจจุบนั และน า้มัน “ปาราฟีนข้น” 
เรียกวา่ “น า้มนัแก้ว” 

พระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงชุมพรเขตอุดมศกัด์ิทรงศึกษาวิชาการแพทย์แผนไทยอย่าง
จริงจงัและทรงใช้วิธีการทดลองและเคร่ืองมือของการแพทย์แผนตะวนัตกโดยพระองค์ได้พยายาม
ค้นคว้าและปรับปรุงอยู่ตลอดเวลา ทรงสัง่กล้องจุลทรรศน์มาส าหรับตรวจโรค มีห้องพิเศษ เรียก
ห้องเคมีวิทยาศาสตร์ มีการค้นคว้าแก้โรคต่างๆ ท าเลน่แร่แปรธาตุ สกัดหวัยาจากสมุนไพร ทรง
งานเด่ียวบ้างกบัแพทย์ชาวตา่งประเทศบ้าง พระองค์ยงัได้ช าระคมัภีร์แพทย์แผนไทยคือพระคมัภีร์
อติสาระวรรค โบราณกรรม และปัจจุบนักรรม (กองทพัเรือ, 2547: 5-6) 

จากการเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดขึน้ 3 ประการคือ การจารึกต ารายาไว้ในท่ีสาธารณะ การ
น าเอายาฝร่ังเข้ามาเผยแพร่ในคนไทยโดยมิชชันนารี และความสนใจในวิทยาการใหม่ๆ ของพระ
ราชวงศ์ส่งผลกระทบถึงการสืบทอดโอสถวิถีไทย แม้ว่าจะยังคงมีการสืบทอดแบบเดิมในสาย
ตระกลูในด้านศิลปะการปรุงยา แตด้่านเภสชัวตัถุได้เปลี่ยนจากการหวงแหนปกปิดกลายเป็นการ
เปิดเผย มีการศกึษาเภสชัวตัถ ุการบนัทกึแบบฝร่ัง (ประโชติ เปลง่วิทยา, 2526: 40) 

การสืบทอดโอสถวิถีไทยท่ีเห็นเป็นตัวอย่างจากทัง้พระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวง      
วงษาธิราชสนิท พระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงพิชิตปรีชากร และพระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวง
ชุมพรเขตอุดมศกัด์ิ ซึง่นอกจากจะศึกษาการแพทย์แผนไทย ยาไทยเป็นอย่างดีมีความเช่ียวชาญ
แล้วนัน้ ยงัได้ศกึษาการแพทย์ตะวนัตกท่ีได้เข้ามามีบทบาทกบัสงัคมไทยด้วยเห็นว่าเป็นประโยชน์
แตก็่ไม่ได้ทิง้สิง่ท่ีเป็นของไทย แตเ่ป็นการน ามาตอ่ยอด เพิ่มเติมในสิง่ท่ีขาดไปเช่นการใช้ยาฆ่าเชือ้
ร่วมกบัยารุในการรักษามาเลเรียของพระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงวงษาธิราชสนิท ซึง่เป็นหลกัการ
เดิมของไทยและการเรียบเรียงต าราสรรพคณุยาท่ีมีการจดัเนือ้หาเป็นหมวดหมู่คล้ายแบบฝร่ัง กรม
หลวงชุมพรเขตอุดมศกัด์ิมีการใช้เคร่ืองตอกเม็ดยาหอม การใช้กล้องจุลทรรศน์ในการวินิจฉัย พระ
ยาพิศณุประสาทเวชใช้วิธีการรักษาแบบผสมผสาน และยงัแต่งต าราเวชศึกษาท่ีมีการสรุปเนือ้หา

                                                 
1Phenacetin นัน้เป็นยาแก้ปวดลดไข้ ตัวแรกๆ ที่ใช้กันเร่ิมใช้ ซึ่งเร่ิมตัง้แต่ ค.ศ.1887 ( พ.ศ. 2430) ( แต่เน่ืองจากท าให้ไต

เส่ือมสภาพหากใช้เป็นเวลานานและเป็นสารก่อมะเร็ง จึงถูกเพิกถอนออกจากต ารับยาตัง้แต่ ปี 2527 (กระทรวงสาธารณสุข, 
ออนไลน์: 15 มี.ค. 56) 

2Wintergreen oil 
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ของแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์จดัเป็นหมวดหมู่ให้ศกึษางา่ยขึน้ และมีวิชาแพทย์ตะวนัตกรวมอยู่ด้วย
เช่นวิชาเซอเยอร่ี1 

การปรับปรุงการแพทย์และการสาธารณสขุ เป็นพระกรณียกิจท่ีส าคญัประการหนึ่งของ
พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หวั โดยพระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์ ทรงร่วม
เป็นคณะกรรมการจัดตัง้โรงพยาบาลหลวงแห่งแรกของไทยคือ “โรงพยาบาลวังหลงั” โดยใน
ระหว่างท่ีก่อสร้างโรงพยาบาลอยู่นัน้ เป็นช่วงการพระเมรุของสมเด็จพระเจ้าลูกยาเธอเจ้าฟ้า         
ศิริราชกุธภัณฑ์ ท่ีท้องสนามหลวง พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หัว และสมเด็จพระ         
ศรีพชัรินทรา บรมราชินีนาถ ทรงพระราชด าริวา่จะทรงเกือ้กลูแก่โรงพยาบาลและทรงแนะน าให้ผู้ ท่ี
จะช่วยงานพระเมรุให้ช่วยในการตัง้โรงพยาบาลด้วยการสร้างโรงพยาบาลก็ส าเร็จด้วยได้รับความ
อุดหนุนในงานพระเมรุในครัง้นัน้ จึงพระราชทานนามโรงพยาบาลนีว้่า “โรงพยาบาลศิริราช” 
(สมเด็จกรมพระยาด ารงราชานภุาพ, 2537: 121) 

ในด้านการศึกษาของแพทย์เร่ิมเม่ือ พ.ศ. 2433 พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้า
เจ้าอยู่หวัทรงมีพระราชด าริจัดตัง้ “โรงเรียนแพทยาลยั” ขึน้  ซึ่งพระองค์มีความห่วงใยในยาไทย  
หมอไทยอนัเป็นความรู้ของคนไทยนัน้จะสญูหายไปหมดเน่ืองจากหมอฝร่ังนัน้อาจตรวจรักษาต่าง
จากหมอไทยท่ีเป็นการรักษาเยียวยาทัง้กายและใจของคนไข้รวมไปถึงครอบครัวซึ่งเป็นวิถีของไทย
ซึ่งสมเด็จฯกรมพระยาด ารงราชานุภาพ ซึ่งรักษาการอธิบดีกรมการพยาบาลขณะนัน้ได้ให้
ความเห็นวา่จะทรงเลือกสิ่งท่ีดีทัง้2ฝ่ายมาประสมกันคือการฝึกสอนให้นกัเรียนรู้ลกัษณะร่างกาย
การฝึกสอนรักษาผ่าตดัและเย็บบาดแผล วิธีผดุงครรภ์ และการแยกธาตุตรวจสรรพยาโดยวิชา     
เคมมิศตรี (chemistry) เป็นต้น ซึ่งวิชาฝร่ังส่วนวิธีไทยคือสรรพยาและวิธีพยาบาลเป็นต้นจาก
ความดงักลา่วแสดงถึงการรับวฒันธรรมความรู้ภายนอกมาในสว่นท่ีดีมาปรับปรนกับสว่นท่ีดีของ
เราเพื่อการสร้างความเข้มแข็งให้วัฒนธรรมของเราสอดคล้องกับวิถีชีวิตเรามากท่ีสดุและสว่นดี
ท่ีสุดส่วนหนึ่งท่ีคงไว้คือสรรพยาและวิธีการพยาบาลโดยวิชาทางเภสัชศาสตร์คือ  เภสัชวัตถ ุ
(materia medica) และเภสชัวิเคราะห์ ซึง่ได้บรรจุเข้าไปในหลกัสตูรการฝึกหดัแพทย์ พ.ศ.2432 มี
การสอนวิชาเภสัชวัตถุ  (materia medica) แต่วิชาเภสัชวิเคราะห์ไม่ได้มีการสอน มีแต่วิชา        
เคมมิศตรี(chemistry) สอนเก่ียวกบัธาต ุ(พ.ต.นายแพทย์อทัย์ หะสติะเวช, 2519: 501) สว่นแพทย์
ปรุงยาได้เร่ิมมีการเรียนเม่ือ พ.ศ.2457 โดยมีประกาศเสนาบดีกระทรวงธรรมการ เม่ือวันท่ี 8 
ธันวาคม พ.ศ.2456 เร่ืองระเบียบการจดันกัเรียนแพทย์ผสมยา พ.ศ.2457 ดงัความตอนหนึง่วา่ 

                                                 
1วิชาเซอเยอร่ีอธิบายถงึ สรีระ และการผ่าตดั 
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...ด้วยการฝึกหดัวิชาแพทย์ในโรงเรียนราชแพทยาลยัได้ฝึกหัดแต่
แผนกแพทย์รักษาเพียงอย่างเดียว บดันีมี้ความจ าเป็นท่ีต้องการแพทย์ผสม
ยาเกิดขึน้และถึงเวลาที่ควรจะฝึกหดัได้แล้ว... 

(กจช. จดหมายเหตรัุชกาลท่ี 6 น.20.13 ปึกท่ี 5) 

การเรียนแพทย์ปรุงยานัน้ช่วงแรกนัน้มีการสอนวิชาแพทย์ไทยในหลกัสตูรปรุงยาด้วยโดย
มีอาจารย์ขนุศรีคงยศ(พืน้ จูฑะกานนท์) เป็นผู้สอน วิชาแพทย์ไทยได้ถูกยกเลิกไปเม่ือปี พ.ศ.2459 
นบัวา่เป็นครัง้เดียวเทา่นัน้ท่ีมีการสอนวิชาแพทย์แผนไทยในหลกัสตูรเภสชัศาสตร์ (ประโชติ เปลง่
วิทยา, 2525: 70) 

การศกึษาท่ีไม่ปิดกัน้ความรู้นัน้จะท าให้เกิดการผสมผสาน และการพฒันาต่อยอดสิ่งเก่า
ออกไปเป็นประโยชน์มากขึน้ แต่เป็นท่ีน่าเสียดายท่ีการแพทย์แผนไทยในสมัยนัน้ถูกปิดกัน้ เม่ือ
การแพทย์แผนตะวนัตกเข้ามาแทนท่ีโดยเฉพาะเม่ือการสอนแพทย์แผนไทยในโรงเรียนแพทยาลยั
ยติุลงเน่ืองจากการสอนแพทย์แผนไทยและแพทย์แผนตะวนัตกไม่สอดคล้องกนั ประกอบกับเคร่ือง
ยา สมุนไพรมีหลายชนิด และร้านขายยาไทยก็น้อยลงทุกที และในราชส านักความนิยมในหมอ
แผนไทยก็ลดลงอยา่งรวดเร็วดงัท่ี มลัคอล์ม, สมิธ (2551: 234) กลา่วไว้วา่ 

...ความนิยมในหมอหลวงลดลงเร่ือยๆ จนไม่มีเหลอือีกเลย เม่ือตอน
สิน้ศตวรรษหน่วยหมอหลวงถึงกับเลิกไป มีอยู่ไม่ ก่ีคนท่ีถูกจ้างไว้ใน
พระราชวงัส าหรับผู้ ท่ียงัเช่ือถือ ข้าพเจ้าได้พบบางครัง้และได้พูดคุยกันถึงแม้
ไม่ถึงขึน้ปรึกษาหารือ พวกเขาไม่มีอีกต่อไปแล้วนัน้คือหมอราษฎร์ตามแบบ
โบราณหายไปอย่างรวดเร็ว โรงเรียนใหม่ของแพทย์ การฝึกฝนในยุโรปและ
อเมริกา หรือในวิทยาลยัของตวัเองในบางกอก คอ่ยๆ กวาดล้างหมอดงักลา่ว
ให้หมดสิน้ไปภายในเวลาไม่นาน... 

แพทย์แผนตะวันตกจากการส่งคนไปศึกษาจากทัง้ยุโรปและอเมริการรวมถึงผู้ ท่ีจบ
การศกึษาจากโรงเรียนแพทยาลยัท่ีได้เข้าไปแทนท่ีแพทย์แผนไทยจนหมดไปในท่ีสดุ ในเร่ืองนีเ้ห็น
ได้จากการเปลี่ยนแปลงในการรักษา การใช้ยา ของแพทย์ท่ีมีการเปลี่ยนแปลงไป กล่าวคือ 
หลงัจากการตัง้ศิริราชพยาบาลแล้วและตัง้โรงพยาบาลอ่ืนๆตามมาอีกจึงได้ตัง้กรมพยาบาลขึน้ใน
ปี พ.ศ.2431 เจ้าหน้าท่ีนัน้นอกจากแพทย์แล้วยงัมีพนกังานท ายาได้แก่พนกังานบดยา พนกังาน
เก็บยา พนกังานต้มยา เป็นต้น เพิ่มขึน้จากเดิมท่ีมีพนกังานเคร่ืองต้นท่ีท าหน้าท่ีปรุงยาในโรงพระ
โอสถในวงั พนกังานเหลา่นีเ้ป็นผู้ช านาญงานในการปรุงยาซึ่งขาดแคลนท่ีจะบรรจุท่ีโรงพยาบาล 
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และภายหลงัโรงพยาบาลท่ีได้เปลี่ยนภารกิจมาเป็นการรักษาด้วยแบบตะวนัตกอย่างเดียวท าให้
ขาดแคลนผู้ มีความรู้ในการผสมยาตามแบบตะวนัตก กรมพยาบาลจึงจัดให้มีคลงัยาขึน้ ด้วยการ
ซือ้ร้านขายยา American Presbytyrian Dispensary (กจช. จดหมายเหตรัุชกาลท่ี 5 ศ. 24/3 แผ่น
ท่ี 14) ต าบลตลาดน้อยเป็นคลงัยาฝร่ัง และคลงัยาไทยท่ีเชิงสะพานมอญการท างานในคลงัยาทัง้
สองจึงเป็นการปฏิบติังานท่ีแตกตา่งจากเดิมคือเป็นคลงัขนาดใหญ่ การศึกษาถ่ายทอดการท างาน
เป็นการถ่ายทอดระหว่างบุคคลท่ีท างาน  ยาท่ีกรมพยาบาลจ าหน่ายจากคลงัยาให้โรงพยาบาล
ตา่งๆซึง่มีแพทย์ท่ีใช้ยาจากตา่งประเทศในหน่วยงานนัน้ๆ การสัง่ซือ้ยาจึงเป็นยาตา่งประเทศท่ีเพิ่ม
มากขึน้เร่ือยๆ (ประโชติ เปลง่วิทยา, 2526: 49)  

ในช่วงสมัย พ.ศ. 2434-2437 การจัดหายามาใช้ในราชการเป็นการจัดหาโดยกรม
พยาบาลซึง่มีคลงัยาหรือ โอสถศาลาอยู ่2 แหง่คือต าบลตลาดน้อยเป็นคลงัยาฝร่ัง และคลงัยาไทย
ท่ีเชิงสะพานมอญ กรมพยาบาลยังได้คิดขยายการพยาบาลออกไปยงัหัวเมืองด้วยโดยการท า
ความตกลงกบักระทรวงมหาดไทยซึง่พระเจ้าบรมวงศ์เธอ สมเด็จกรมพระยาด ารงราชานุภาพเป็น
เสนาบดี ในปี 2438 ภารกิจโอสถศาลาเปลีย่นไปเป็นท่ีท าการของแพทย์และการจ าหนา่ยยาด้วย มี
ทัง้ท่ีรัฐตัง้และราษฎรบริจาคเร่ียไรเพื่อตัง้ขึน้  

ในกรณีพิพาทระหวา่งไทยกบัฝร่ังเศส (พ.ศ.2436) สภาอุณาโลมแดง1 เป็นสมาคมของ
ผู้หญิงท่ีจดัตัง้เพื่อการรักษาพยาบาลบ ารุงก าลงัพลทหาร ได้มีการปรึกษาหารือกันถึงการผลิตยา
สง่ไปให้ทหาร 

...ต ารายาท่ีจะใช้นัน้จะใช้ต าราข้างท่ีและต ารายาเกร็ดท่ีเป็นยาเช่ือ
ได้ว่าเป็นของใช้ได้ดีแล้วกรรมการิณีจะได้ปรึกษากับนายแพทย์ผู้ ช านาญ
ตรวจคดัต ารายาขนานใดท่ีควรแจกให้ทนัการ... 

                                                 
1สภาอณุาโลมแดง จดัตัง้ขึน้เม่ือ ร.ศ. 112 (พ.ศ. 2436) มีกรณีพิพาท ระหว่าง ประเทศสยาม กับฝร่ังเศสเร่ืองดินแดนฝ่ังซ้าย

แม่น า้โขง ได้ทวีความรุนแรงจนถงึมีการสู้รบเป็นเหตใุห้ทหารบาดเจ็บล้มตายมาก ไม่มีองค์การกุศล ท าหน้าที่ช่วยเหลือพยาบาล
บรรเทาทุกข์อย่างเป็นล ่าเป็นสัน ท่านผู้หญิงเปล่ียน ภาสกรวงษ์ได้ด าเนินการชักชวนและรวบรวมสตรีอาสาสมัครขึน้และได้ท า
บนัทกึกราบบงัคมทลูสมเด็จพระนางเจ้าสว่างวฒันา พระบรมราชเทวี (สมเด็จพระศรีสวรินทิราบรมราชเทวี พระพันวัสสาอัยยิกา
เจ้า) ขอให้น าความขึน้กราบบงัคมทลู พระกรุณาขอพระราชทานพระบรมราชานญุาต ตัง้ "สภาอณุาโลมแดงแห่งชาติสยาม" ขึน้เพื่อ
ปฏิบตัิการบรรเทาทกุข์ทหารที่บาดเจ็บ เมื่อความทราบฝ่าละอองธุลีพระบาทพระบาทสมเด็จพระจลุจอมเกล้าเจ้าอยู่หัว มีพระราช
กระแสว่าเป็นความคิดอนัดีตามแบบอย่างประเทศที่เจริญแล้ว จงึทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯพระราชทานพระราชทรัพย์ ซึ่งเป็นเงิน
จ านวนมหาศาลในสมยันัน้ กบัทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯให้สมเด็จพระนางเจ้าสว่างวฒันา พระบรมราชเทวี (สมเด็จพระศรีสวรินทิ
ราบรมราชเทวี พระพนัวสัสาอยัยิกาเจ้า)ทรงเป็น "สภาชนนี" สมเด็จพระนางเจ้าเสาวภาผ่องศรี พระวรราชเทวี (สมเด็จพระศรีพัชริ
นทรา บรมราชินีนาถ พระบรมราชชนนีพนัปีหลวง)ทรงเป็น"สภานายิกา" และท่านผู้หญิงเปล่ียน ภาสกรวงษ์เป็นเลขานุการิณีสภา        
อณุาโลมแดง (สภากาชาดไทย, ออนไลน์: 1เมษายน 2556) 
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...ยาท่ีจัดท าขึน้โดยสภาอุณาโลมแดง ได้แก่ ยาประสะพิมเสน ยา
นตัถุ์ต าราราชเนตร ยาประสะกานพล ูยาเขียวใบฉนวน ยาประจุพิษต ารับ
พระยาประเสริฐฯ ยาวิสมัพะยา ยาเขียวใบขีห้นอนต ารับทา่นผู้หญิงสุน่โชฎึก
ราชเศรษฐี1 ยากาลกระบือ ยาอินทรีธาตุ ยาอุดมต ารับพระองค์เจ้า          
นภาพรประภา2 ยาน า้มันยางหวายต ารับพระองค์เจ้าโสมาวดี3 ยาประทาน
พิษ  

(ต านานสภากาชาดสยาม จดหมายเหตุทางแพทย์ของสภากาชาด
สยาม, 2472: 424) 

ยาเหลา่นีท้ าเป็นยาเม็ดบรรจุซองกระดาษปิดผนึกแล้วบรรจุในหีบซึ่งใช้บรรจุไม้ขีดไฟ 
ป้องกันความชืน้ ยาท่ีเหลือจากการแจกจ่ายให้ทหารแล้วได้น าออกจ าหน่ายแก่ประชาชน ณ 
โอสถศาลาท่ี 2 เชิงสะพานมอญ ถนนเจริญกรุง (กรมแพทย์ทหารบก, 2491: 16) ซึ่งเป็นคลงัยา
ไทย  

สมเด็จกรมพระยาด ารงราชานภุาพ (2537: 183-186) ได้ทรงบนัทกึถึงเร่ืองยาไว้วา่ 

...การยาส าหรับรักษาไข้เจ็บเป็นของท่ีอยู่ในพืน้เมืองแล้ว ความ
บกพร่องในเร่ืองยาอยูท่ี่ไม่รู้จกัหรือไม่มียาท่ีดีกวา่ที่จะใช้ ดงันัน้ความคิดท่ีจะ
มียาดีแพร่หลายไปถึงราษฎรตามหวัเมืองนัน้เห็นว่าต้องท าออกไปจ่ายจาก
กรุงเทพฯ… 

ดงันัน้จึงเกิดการท ายาโอสถศาลาขึน้โดยต้องก าหนดวา่จะท ายาอะไรบ้าง สมเด็จกรมพระ
ยาด ารงราชานภุาพได้ยกค าอธิบายของพระยาด ารงแพทยาคุณ(ช่ืน พุทธิแพทย์) กลา่วในหนงัสือ
ดสุติสมิต เม่ือ พ.ศ. 2466วา่ 

...แพทย์ยาไทยใช้ยาท่ีได้จากพรรณไม้ตามพืน้เมืองมากกว่าอย่าง
อ่ืนรวมกันหลายอย่างทัง้กากด้วย และต้องกินจ านวนมากๆ น าเข้าร่างกาย

                                                 
1ท่านผู้หญิงสุ่น ภรรยาของพระยาโชฎกึราชเศรษฐี (เถียน) ต้นสกลุ โชติกเสถียร 
2พระเจ้าบรมวงศ์เธอ พระองค์เจ้านภาพรประภา กรมหลวงทิพยรัตนกิริฎกลิุนีเป็นพระราชธิดาในพระบาทสมเด็จพระจอมเกล้า

เจ้าอยู่หวัแต่เจ้าคณุจอมมารดาส าลีทรงร่วมเจ้าจอมมารดากนักบัพระนางเจ้าสขุุมาลมารศรี พระราชเทวี 
3ผู้ช่วยเลขานุการิณี พระเจ้าบรมวงศ์เธอ พระองค์เจ้าโสมาวดี ศรีรัตนราชธิดา กรมหลวงสมรรัตนสิริเชษฐ์พระราชธิ ดาใน

พระบาทสมเด็จพระจอมเกล้าเจ้าอยู่หวัที่ประสตูิแต่เจ้าจอมมารดาเที่ยง 

http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%97%E0%B8%AA%E0%B8%A1%E0%B9%80%E0%B8%94%E0%B9%87%E0%B8%88%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%88%E0%B8%AD%E0%B8%A1%E0%B9%80%E0%B8%81%E0%B8%A5%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B9%80%E0%B8%88%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B8%AD%E0%B8%A2%E0%B8%B9%E0%B9%88%E0%B8%AB%E0%B8%B1%E0%B8%A7
http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%97%E0%B8%AA%E0%B8%A1%E0%B9%80%E0%B8%94%E0%B9%87%E0%B8%88%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%88%E0%B8%AD%E0%B8%A1%E0%B9%80%E0%B8%81%E0%B8%A5%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B9%80%E0%B8%88%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B8%AD%E0%B8%A2%E0%B8%B9%E0%B9%88%E0%B8%AB%E0%B8%B1%E0%B8%A7
http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%80%E0%B8%88%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B8%84%E0%B8%B8%E0%B8%93%E0%B8%88%E0%B8%AD%E0%B8%A1%E0%B8%A1%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B8%94%E0%B8%B2%E0%B8%AA%E0%B8%B3%E0%B8%A5%E0%B8%B5
http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%99%E0%B8%B2%E0%B8%87%E0%B9%80%E0%B8%88%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B8%AA%E0%B8%B8%E0%B8%82%E0%B8%B8%E0%B8%A1%E0%B8%B2%E0%B8%A5%E0%B8%A1%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B8%A8%E0%B8%A3%E0%B8%B5_%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%A3%E0%B8%B2%E0%B8%8A%E0%B9%80%E0%B8%97%E0%B8%A7%E0%B8%B5
http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%97%E0%B8%AA%E0%B8%A1%E0%B9%80%E0%B8%94%E0%B9%87%E0%B8%88%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%88%E0%B8%AD%E0%B8%A1%E0%B9%80%E0%B8%81%E0%B8%A5%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B9%80%E0%B8%88%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B8%AD%E0%B8%A2%E0%B8%B9%E0%B9%88%E0%B8%AB%E0%B8%B1%E0%B8%A7
http://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%80%E0%B8%88%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B8%88%E0%B8%AD%E0%B8%A1%E0%B8%A1%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B8%94%E0%B8%B2%E0%B9%80%E0%B8%97%E0%B8%B5%E0%B9%88%E0%B8%A2%E0%B8%87
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เฉพาะทางปากทางเดียวเท่านัน้ ซึ่งกินเวลาอันนานตัง้ชั่วโมงกว่ายาจะออก
ฤทธ์ิ ถ้าคนไข้ท่ีกินยาทางปากไม่ได้แล้วเป็นอนัหมดหนทางท่ีจะรักษา 

สว่นแพทย์ฝร่ังใช้ยาท่ีเป็นโลหะธาตุมากกว่าท่ีเป็นพรรณไม้และใช้
เฉพาะสารท่ีต้องการคือ หัวยาเท่านัน้ไม่มีกากเลย ขนาดกินก็เป็นจ านวน
น้อยเก็บไว้ได้นาน อาจให้ทางปากก็ได้ ทางทวารก็ได้ ทางผิวหนงัก็ได้ ทาง
หลอดโลหิตก็ได้ซึง่ท าให้ยาออกฤทธ์ิได้ในสองสามนาทีคล้ายคนเดินทางด้วย
รถไฟและเคร่ืองบิน อาจถึงท่ีหมายโดยสมประสงค์ทนัใจ... 

ดงันัน้การท ายาโอสถศาลาจึงท ายาฝร่ังเพราะใช้ปริมาณน้อย เก็บได้นาน อีกทัง้ยาฝร่ัง
เช่นควินินแก้ไข้จบัสัน่หวัเมืองหาได้ยาก โอสถศาลาเป็นผู้ รับไปจ าหนา่ย (สมเด็จกรมพระยาด ารง
ราชานุภาพ, 2537: 183-186) แต่ต่อมาการขายยาโอสถศาลานัน้ได้ประสบปัญหาเก็บเงินไม่ได้ 
ในปี พ.ศ. 2445 ประสบปัญหางบประมาณการซือ้ยาจากตา่งประเทศสงูมาก จึงได้มีการตัง้โรงยา
ของรัฐบาลขึน้ ซึง่การจดัการครัง้นีมี้การระบุถึง “ช่างยาเก่ียวแก่การขายยา” (ภายหลงัเรียกแพทย์
ผสมยา) จึงได้จ้างเภสชักรชาวเยอรมันช่ือ Hugo Willems เข้ามาเป็นแพทย์ประสมยา ท่ี            
“โอสถศาลารัฐบาล” ซึ่งกรมพยาบาลรับผิดชอบ สว่นการจัดหายาจากต่างประเทศและท ายา
ราคาถูกไปจ าหน่ายตามหัวเมืองนัน้กระทรวงมหาดไทยรับผิดชอบจัดตัง้เป็นโอสถสภา โดยมี
นโยบายเร่ืองของยาไทยจะเป็นการจัดหาเคร่ืองยาดิบท่ียังไม่ได้ผสม เก็บรวมไว้ท่ีหนึ่ง (กจช. 
จดหมายเหตรัุชกาลท่ี 5 ศ.24/26 แผน่ท่ี29-31)ตอ่มาได้ยุบเลิกกิจการโอสถสภาเม่ือปี พ.ศ.2449 
มารวมกบัโอสถศาลารัฐบาล ผลติยาแก้ไข้ ยาถ่าย ยาแก้ท้องเสีย และแก้อหิวาตกโรค ยาแก้โรค
ไส้เดือน ยาแก้โรคบิด ยาบ ารุงโลหิต ยาแก้โรคมะเร็ง  คุดทะราดเข้าข้อ1 ยาแก้จุกเสียด (ประโชติ 
เปลง่วิทยา, 2525: 185) และนอกจากยาฝร่ังดงักลา่วแล้วยงัมีนโยบายให้มีการเพิ่มยาไทยไป
จ าหนา่ยด้วยเม่ือ ปี พ.ศ.2457  

.. .จึงได้ลองจัดให้ประชุมแพทย์ไทย จัดหาต ารายาไทยดังเช่น 
ยาเขียว ยาหอม แลยาแก้ไข้ แก้ท้องเสยี แล้วให้แพทย์ไปลองท าจ าหนา่ยจาก
โอสถศาลา... 

(กจช. จดหมายเหตรัุชกาลท่ี 6 ม.12.1/2 แผน่ท่ี 5) 

                                                 
1คดุทะราดเข้าข้อ เป็นโรคติดต่อเรือ้รัง แผลคดุทะราดเมื่อเกิดตอนแรกมีตุ่มเล็กๆคล้ายหดู ค่อยๆโตขึน้คล้ายกล ่า โดยทัว่ไปเป็น

ที่เท้า ขา อาจเป็นแล้วหายและกลบัเป็นใหม่อีก อาจเกิดในกระดกูและอวยัวะอื่นเชน่จมกู หน้าแข้ง (หน่วยข้อมลูสมนุไพร คณะ
เภสชัศาสตร์มหาวิทยาลยัมหิดล,2535: 55) 
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การผลติยาไทยของโอสถศาลามีเป็นจ านวน 10 ขนาน ได้แก่1) ยาหอมอินทรจักร 2) ยา
หอมนวโกฐ 3) ยาหอมจิตรารมย์ 4) ยานารายณ์ถอนจักร5) ยาก าลงัราชสีห์ 6) ยาอุทยั7) ยาสขุ
ไสยาสน 8) ยาปัถวีธาตพุิการ 9) ยาจนัทลลีา 10) ยาธาตบุรรจบ 

นอกจากนัน้แล้วยาที่ใช้ในโรงพยาบาลมีทัง้ยาไทยและยาฝร่ังยาไทยท่ีใช้มียาผง ซึ่งจะซือ้
เป็นเคร่ืองยามาประกอบเองท่ีโรงพยาบาลศิริราช แล้วแจกจ่ายไปตามโรงพยาบาลอ่ืนๆของกรม
พยาบาล ถ้าเป็นยาต้มก็ให้แก่โรงพยาบาลแตล่ะแหง่ท าขึน้ใช้เอง ยาต้มท่ีใช้เป็นหลกัมี 9 หม้อคือ
1) ยาแก้ไข้ต่างๆ  2) ยาหม้อหอม ส าหรับแก้ลม ต่างๆเจริญอาหาร บ ารุงโลหิต 3) แก้กกระษัย
ระษัยแก้กลอ่นลงฝัก1 4) แก้บิดอุจจาระกะปริดกะปรอย มีกลิ่นเน่า 5) แก้ท้องขึน้ ท้องเฟ้อ ปวด
ท้องเป็นยาธาต ุและเจริญอาหาร6) ยาวณัโรคแก้ตวัร้อนไอเหน่ือยหอบแก้อ่อนเพลีย 7) แก้เข้าข้อ
แก้เข้าข้อหนองในแก้บวมโปแผลเป็นฝ้าและน า้เหลอืง 8) แก้ริดสีดวง 9) แก้ไข้ตาเหลืองแก้ไข้เพื่อ
เสมหะแก้ไข้เหน่ือยหอบเจริญอาหารและบ ารุงธาตุยาทัง้ 9 หม้อ นีไ้ม่อาจสืบหาตัวยาว่า
ประกอบด้วยอะไรบ้างท าให้สญูหายไป 

อย่างไรก็ตามการผลิตยาแบบฝร่ังทัง้ยาของโอสถศาลาและโอสถสภานัน้สง่ผลให้เกิด
การศกึษาทางเภสชัศาสตร์แบบตะวนัตกขึน้ ซึง่มีความแตกตา่งจากพนกังานเคร่ืองต้นของยาไทย
อยา่งมาก 

ในรัชสมัยรัชกาลท่ี 6 ทางราชการมีนโยบายปรับปรุงการศึกษาแพทยศาสตร์เท่าเทียม
การศกึษาแพทยศาสตร์ในทวีปยโุรปและอเมริกาโดยรับนกัศกึษาส าเร็จการศกึษามาแล้ว 17 ปี เข้า
ศกึษาแพทยศาสตร์อีก 6 ปี ผู้ส าเร็จการศึกษาจึงจะได้รับปริญญาซึ่งเป็นปริญญาแรกในประเทศ
ไทยรัฐบาลได้ทลูเชิญสมเด็จพระบรมราชชนก ติดตอ่กับมูลนิธิร๊อคกีเ้ฟลเลอร์ เข้ามาช่วยปรับปรุง
การศึกษาในการเข้ามาช่วยมูลนิธิร๊อคกีเ้ฟลเลอร์  ขอยืนยันให้รัฐบาลไทยต้องผลิตแต่แพทย์
ปริญญาเท่านัน้ รัฐบาลไทยจึงออกกฎหมาย พ.ร.บ. การแพทย์ พ.ศ.2466 ซึ่งเป็นกฎหมายฉบับ
แรก ก่อนหน้านีป้ระเทศสยามมีหมอหลายประเภทด้วยกัน ขณะนัน้โรงพยาบาลแมคคอมิคใน
จังหวัดเชียงใหม่ก็ผลิตแพทย์เหมือนกัน แต่ไม่ถึงขัน้ปริญญาจึงต้องเลิก ฉะนัน้หลงั พ.ศ.2466 
ผู้ ส าเร็จการแพทย์แห่งเดียวคือท่ีศิริราชพยาบาลในจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ซึ่งผลิตแพทย์  
ประกาศนียบตัร และแพทย์ปริญญาเท่านัน้ท่ีจะขึน้ทะเบียนได้ สว่นหมอแผนโบราณ (ไทยเดิม) 
หมอพืน้บ้านจึงเป็นผู้ประกอบการแพทย์แผนโบราณไปโดยกฎหมายฉบบันี ้(เสม พริง้พวงแก้ว, 
2543: 9) 

                                                 
1กระษัยหรือกษัย กร่อนลงฝัก เป็นอาการลกูอณัฑะข้างใดข้างหนึง่โตขึน้ มอีาการปวดเสียด ถ่วง (หน่วยข้อมลูสมนุไพร คณะ

เภสชัศาสตร์มหาวิทยาลยัมหิดล,2535: 4) 
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ต่อมาในปี พ.ศ.2472 ได้มีการแบ่งการประกอบโรคศิลปะเป็นแผนปัจจุบนัและแผน

โบราณ ตอ่มาในปี พ.ศ. 2479 ได้มีพระราชบญัญัติควบคมุการประกอบโรคศิลปะ ซึง่มีผลหยุดยัง้

การพฒันาแพทย์แผนโบราณจากข้อความ 

...การประกอบโรคศิลปะแผนโบราณทั่วไป หมายความว่า การ
ประกอบโรคศิลปะแผนโบราณซึ่งศึกษาโดยอาศยัความรู้จากต าราหรือการ
เรียนสบืตอ่กนัมา อนัมิใช่การศกึษาตามหลกัวิทยาศาสตร์… 

การสบืทอดท่ีเกิดขึน้ในอดีตจนถึงการออกกฎหมายตา่งๆเพื่อควบคุมการประกอบวิชาชีพ
แพทย์นัน้แม้เป็นการคุ้มครองผู้บริโภค แต่การตดัสินการแพทย์แผนไทยด้วยกฎเกณฑ์ท่ีมาจาก
ภายนอกท าให้การแพทย์แผนไทยจ ากัดด้วยกฎหมายโดยผู้ ท่ีอยู่ห่างไกลหรือการเข้าใจท่ีไม่
เหมือนกันท าให้การแพทย์แผนไทย การแพทย์พืน้บ้านกลายเป็นสิ่งผิดกฎหมายไป ประกอบกับ
การแพทย์แผนไทยลดความนิยมลง การผลติแพทย์แผนไทยน้อยลง และไม่ได้การสนบัสนุนจากรัฐ 
การแพทย์แผนปัจจุบันท่ีมีมากขึน้และไปประจ าตามหัวเมืองต่างๆยังน ายาฝร่ังไปด้วยและจาก
ประสทิธิภาพท่ีออกฤทธ์ิเร็วกวา่ ใช้ได้งา่ยกวา่ท าให้เร่ิมได้รับความนิยมและแทนท่ียาไทยในท่ีสดุ 

4.1.2 ยุคโลกาภวิัฒน์พัดพา ค านึงหาภมูิปัญญาไทย 
ภายใต้ภาวะสงครามโลกครัง้ท่ี 2 (พ.ศ.2484 - พ.ศ.2489) นัน้มีโรคส าคญั 5 โรคในยาม

สงครามได้แก่ โรคทางเดินหายใจคือไข้หวดั หลอดลมอกัเสบและปอดบวม  โรคทางเดินอาหารคือ
ท้องเดินอย่างแรง โรคบิดชนิดมีตัว โรคไข้จับสัน่โดยเฉพาะชนิดขึน้สมอง โรคพยาธิล าไส้ โรค
ผิวหนังและแผลจากการขาดอาหาร ยาต่างๆและเวชภัณฑ์ในประเทศขาดแคลนและราคาสูง
เน่ืองจากการขาดยาจากตา่งประเทศยโุรปและอเมริกา การกกัตนุสนิค้า ญ่ีปุ่ นไม่สามารถจัดน ายา
มาช่วยเหลอืได้เพียงพอและประเทศไทยไม่สามารถผลิตยาส าคญัๆ ขึน้ได้ ผู้ มียาหรือกักตุนยาไว้
กลายเป็นเศรษฐีสงคราม ยาแก้อักเสบยาซัลฟา  (sulfacetamide) ทัง้หลอดราคาไม่เท่าไหร่
กลายเป็นเม็ดละ 10 บาทหรือ 20 บาท ยาแก้ไข้จับสัน่ ควินินและอาเทบบริน (atabrine)ของ
เยอรมันเม็ดละหลายๆบาทแต่ท่ีส าคัญคือไม่มี ยาแก้บิดชนิดมีตัวเอมมิติน (amitine) ราคาเคย
หลอดละ 45 สตางค์ กลายเป็นหลอดละ 80-100 บาท ยาฉีดแก้ปวด มอร์ฟีนจากฝ่ินขาดแคลน
เพราะรัฐบาลถูกบงัคบัให้ซือ้จากประเทศหนึ่งเท่านัน้ เหล่านีค้ือมหาทุกข์ที่ไม่มีใครจะช่วยได้
นอกจากตนเอง (เสม พริง้พวงแก้ว, 2539:107-108) 

ดงันัน้ในภาวะท่ีล าบากนีไ้ด้มีการปรับตวัเพื่อให้สามารถพึ่งพาตนเองให้ได้ในยามคบัขัน
โดยสว่นราชการผลติยาควินินน า้และยาแก้ไข้เพื่อลดการน าเข้ายาเรียกว่ายาต าราหลวง และได้มี
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การใช้สมุนไพรหลายอย่างเพื่อเป็นยา เช่น กาสามปีก1 ท่ีใช้รักษาหรือบรรเทาอาการไข้มาเลเรีย  
โมกหลวง2ใช้รักษาอาการปอดอกัเสบ เป็นต้น (เสม พริง้พวงแก้ว, 2539:109) 

การวิจยัสมนุไพรนี ้ศาสตราจารย์นายแพทย์อวย เกตสุงิห์ได้เร่ิมมาตัง้แตก่่อน พ.ศ.2481 มี
ความมุ่งหมายเพ่ืออยา่งน้อยให้รู้ฤทธ์ิส าคญัของยาแตล่ะอยา่งส าหรับเป็นแนวทางแก่นกัวิจัยอ่ืนๆ 
ตอ่ไป โดยทา่นได้ทดลองสรรพคุณของใบเม่ียง (2481) พิษในหวักวาวขาว (2485) พิษของกลอย 
(2485) สรรพคุณระบายของใบชุมเห็ดเทศ (2487) ส าหรับสมุนไพรรักษาไข้จับสัน่ การศึกษาผล
ทางคลนิิกของยาพืน้เมือง 30 ขนาน ท่ีอ้างว่า มีสรรพคุณรักษาไข้จับสัน่ พบว่ามีเพียง 7 ขนาน ท่ี
ให้ผลการรักษามากกวา่ 50% และพอจะชีไ้ด้วา่ภมิูคุ้มกันมีสว่นช่วยอย่างมากในช่วงปี พ.ศ.2485
ทา่นได้ไปปฏิบติัราชการท่ีโรงพยาบาลทหารเรือสตัหีบก็ได้ใช้สมนุไพรรักษาไข้จับสัน่และโรคบิดใน
กลุม่ทหารเพราะในระยะนัน้มีการขาดแคลนยาอยา่งมาก และศาสตราจารย์ ชาล์เลอร์ชาวเยอรมัน
ผู้ เช่ียวชาญสมุนไพรของบริษัทเบเยอร์ได้เข้ามาท าวิจัยสมุนไพรท่ีต าบลบ้านอ่าง อ าเภอมะขาม 
จงัหวดัจนัทบุรี3 (นนัทา ติตถะสริิ และกรุงไกร เจนพานิชย์, 2546: 47) 

รัฐบาลมีโครงการทดลองปลกูต้นซิงโคนา่เพื่อสกดัควินินท่ีจงัหวดัเชียงใหม่ในปี พ.ศ. 2481 
นบัเป็นความพยายามท่ีจะผลติยาแผนปัจจุบนัจากสมนุไพร ภายหลงัถกูยบุไปเน่ืองจากประเมินวา่
ไม่คุ้ มค่าทางการลงทุน (พเยาว์ เหมือนวงษ์ญาติและอาทร ริว้ไพบูลย์, 2535: 222) หลัง
สงครามโลกครัง้ท่ี 2 ยุติลงประเทศไทยก็ยงัมีภาวะขาดแคลนยาอยู่รัฐบาลจึงสัง่ให้องค์การเภสชั
น าสมุนไพรท่ีได้จากการวิจัยมาท ายารักษาโรคแต่เม่ือบ้านเมืองกลบัเข้าสูภ่าวะปกติแล้วจึงไม่มี
ปัญหาการขาดแคลนยาจากตะวนัตกท าให้ความสนใจยาจากสมุนไพรถูกละเลยจากรัฐบาล ใน
ขณะเดียวกนัชาวตา่งชาติกลบัสนใจเร่ืองสมนุไพรไทยและได้รวบรวม กว้านซือ้ต ารายาไทยจากท่ี
บนัทกึไว้เป็นสมดุขอ่ย สมดุไทยเพื่อน ากลบัไปศึกษาและวิจัยจ านวนมาก (ประทีป ชุมพล, 2541: 
141)  

เม่ือปี พ.ศ.2494 พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวรัชกาลปัจจุบันเสด็จฯวัดพระเชตุพน
วิมลมงัคลาราม ในครัง้นัน้ทรงพระราชปรารภว่าวดัโพธ์ิเป็นแหลง่รวมต าราแพทย์แผนไทยอยู่แล้ว
เหตใุดจึงไม่จดัให้มีโรงเรียนสอนการแพทย์แผนไทย ในวิชาเวชกรรม ผดุงครรภ์ หตัถเวช และเภสชั

                                                 
1 Vitex peduncularis 
2 Holarrhena Antidysenterica Kurchi bark 
3สงักดัสถาบนัวิจยัสมนุไพร กระทรวงสาธารณสขุ จดัตัง้ขึน้ตัง้แต่ปี พ.ศ.2486 ปัจจบุนัมีพืน้ที่รวม 144 ไร่เป็นพืน้ที่ปฏิบตัิการ 104 

ไร่ และพืน้ที่ป่าอนรัุกษ์ 40 ไร่ จดัท าเป็นสวนสมนุไพรเพื่อเป็นแหล่งปลกูรวบรวมพนัธุ์และอนรัุกษ์พนัธ์พืชสมนุไพร จ านวนมากกว่า 
500 ชนิด 
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กรรม ท าให้คณะกรรมการวดัพร้อมด้วยผู้ทรงคุณวุฒิด้านการแพทย์แผนไทยท่ียงัหลงเหลืออยู่ ได้
สนองพระราชปรารภและจัดตัง้หลกัสตูรโรงเรียนแพทย์แผนไทยขึน้ในนาม “โรงเรียนแพทย์แผน
โบราณแห่งประเทศไทย(วดัโพธ์ิ)” เปิดสอน 3 สาขาคือ เวชกรรม ผดุงครรภ์ หัตถเวช และเภสชั
กรรม นบัเป็นการกลบัมาเร่ิมต้นใหม่ของการแพทย์แผนไทยอีกครัง้หนึง่ 

ใน พ.ศ.2496 ขนุนิทเทสสขุกิจได้เรียบเรียง อายุรเวทศึกษา ซึ่งเป็นต าราแพทย์แผนไทยท่ี
มีเนือ้หาสมบูรณและเป็นระบบ โดยขุนนิทเทสสขุกิจเป็นแพทย์แผนปัจจุบนัได้ เรียบเรียงจากค า
บอกเลา่และต าราแพทย์แผนไทยเช่นแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์และผนวกความรู้ทางวิทยาศาสตร์
และความรู้เก่ียวกับแพทย์แผนโบราณของอินเดียในการอธิบายความและเขียนต าราช่ือแพทย์
ศาสตร์นิทเทสเพื่อให้แพทย์แผนโบราณท่ีสนใจความรู้เก่ียวกับแพทย์แผนปัจจุบันได้ศึกษาและ
เปรียบเทียบความรู้ทัง้สองแผน (สรรใจ แสงวิเชียร, บรรณาธิการ, 2531: 188)  

พ.ศ.2504 ได้มีพระราชบัญญัติสถานพยาบาลเสนอให้มีการท างานร่วมกันระหว่าง
การแพทย์ 2 แบบคือการแพทย์แผนปัจจุบนัและการแพทย์แผนโบราณโดยระบุ ”อนุญาตให้การ
ประกอบโรคศิลปะทัง้ 2 แผนอยู่สถานท่ีเดียวกันได้ หากมีใบประกองโรคศิลปะ” เป็นการเปิด
โอกาสให้เกิดความร่วมมือระหวา่งการแพทย์ทัง้ 2 แผน 

หลงัจากท่ีการแพทย์แผนไทยไม่ได้สอนในโรงเรียนแพทย์แล้วนัน้การก่อตัง้โรงเรียนแพทย์
แผนโบราณแห่งประเทศไทย (วัดโพธ์ิ) เป็นการกลบัมาเร่ิมต้นในรูปแบบสถาบนัอีกครัง้หนึ่งและ
เป็นต้นแบบของสมาคมและชมรมแพทย์แผนไทยท่ีหลงัจากนัน้มีการก่อตัง้สมาคมและเปิดอบรม
อีกหลายแหง่เช่นท่ีวดัมหาธาต ุวดัปรินายกและในสว่นภมิูภาค โรงเรียนแพทย์แผนไทยวดัพระเชตุ
พนฯ ได้ทลูขออนญุาตสมเด็จพระวนัรัตน์ (ปุ่ น ปุณณสิริ) เจ้าอาวาสขณะนัน้น าต ารายาท่ีจารึกไว้
ในพระอาราม ต าราหมอนวดและรูปฤๅษีดดัตนตลอดจนโคลงบรรยายภาพมารวบรวมพิมพ์เป็น
เลม่เพ่ือสะดวกในการค้นคว้าช่ือต าราเวชศกึษาและต ารายาวดัโพธ์ิ ปี พ.ศ.2505หลงัจากนัน้หลาย
สมาคมได้จดัท าหนงัสอืต าราเรียนขึน้มาเช่นกนั แม้จะมีรายละเอียดปลกียอ่ยท่ีตา่งกนับ้างแตต่ ารา
เหลา่นีมี้ความคล้ายคลงึกนัท่ีใช้จารึกวดัพระเชตพุนฯ ท่ีพระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยูห่วัโปรด
ให้บนัทกึไว้ (พรทิพย์ อุศุภรัตน์, 2537: 80) ต ารายาวดัโพธ์ิจึงเป็นต้นเค้าของการสืบทอดโอสถวิถี
ไทยท่ีถูกส่งผ่านมาจวบจนปัจจุบันสมดังท่ีพระบาทสมเด็จพระนั่งเกล้าเจ้าอยู่หัวทรงตัง้ความ
ปรารถนาไว้ดงัเห็นได้จากโคลงฤๅษีดดัตนดงันี ้
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เป็นประโยชน์นรชาติสิน้ สบสถาน 
เฉกเช่นโอสถทาน  ทา่นให้ 
พนูเพิ่มพทุธสมภาร  สมโพธ์ิ พระนา 
ประกาศพระเกียรติยศไว้  ตราบฟ้าดินสญู 

(ต ารายาศิลาจารึกในวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลารามฯ, 2537: 77) 

การประชุมสมัชชาอนามัยโลกสมัยท่ี 30 ณ เมืองอัลมา อตา ประเทศรัสเซียได้ประกาศ 
แถลงการณ์ อลัมา อตา วา่ด้วยการสาธารณสขุมูลฐาน และมีมติให้สขุภาพดีถ้วนหน้าในปี 2543 
ท าให้แผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแหง่ชาติฉบบัท่ี 4 พ.ศ.2520-2524 เร่ิมมีนโยบายสง่เสริมการ
ใช้สมุนไพรเพื่อการพึ่งพาตนเอง โดยจัดตัง้คณะกรรมการพัฒนาการใช้สมุนไพรแห่งชาติ มี
วัตถุประสงค์เพื่อน าการแพทย์พืน้บ้านและสมุนไพรเข้าไปในงานสาธารณสุขมูลฐานเพื่อเป็น
แนวทางหลกัให้ประชาชนพึ่งตนเองได้และน าไปสูสุ่ขภาพดีถ้วนหน้า (ปรีชา อุปโยคินและคณะ, 
2540: 4-6)  

ในปี พ.ศ. 2522 มีการสมัมนาเร่ืองการแพทย์แผนโบราณเพื่อสนับสนุนให้แพทย์แผน
โบราณมีสว่นร่วมในการบริการสาธารณสขุมากขึน้ ในปี พ.ศ. 2524 มีการก าหนดนโยบายแหง่ชาติ
ด้านยา มีการส ารวจข้อมลูเพื่อพิจารณาความเป็นไปได้ในการผลติยาจากทรัพยากรในประเทศเพื่อ
เป็นการพึง่ตนเอง รวมถึงศึกษาประสิทธิภาพและความปลอดภยัของยาแผนโบราณในการรักษา
โรคส าหรับการสาธารณสขุมลูฐาน  (นภมาท อนพุงษ์พฒัน์และคณะ, 2556: 301-302) 

ส่วนการแพทย์แผนไทยประยุกต์ เ ร่ิม ต้นในปี  พ.ศ. 2523 ฝ่ายเอกชนโดยเฉพาะ 
ศาสตราจารย์นายแพทย์อวย  เกตสุงิห์และคณะได้จัดตัง้ “มูลนิธิฟืน้ฟูสง่เสริมการแพทย์ไทยเดิม” 
ขึน้เม่ือวันท่ี 6 ตุลาคม 2523  การฟืน้ฟูการแพทย์แผนไทยจึงได้ ปรากฏเป็นรูปร่างขึน้มาจาก
ฝ่ายรัฐบาล และฝ่ายเอกชนขึน้มาและมี “โครงการสมนุไพรเพื่อการพึง่ตนเอง” โดยความส านึกของ
ประชาชนทัง้ในสว่นกลาง และสว่นภมิูภาคตอ่มา พ.ศ.2525 มลูนิธิฟืน้ฟูสง่เสริมการแพทย์ไทยเดิม
ของศาสตราจารย์นายแพทย์ อวย  เกตสุงิห์ และคณะได้จดัตัง้ “อายุรเวทวิทยาลยั ชีวโกมารภจัจ์” 
ผู้ส าเร็จการศึกษาตามหลกัสตูรเป็น “แพทย์อายุรเวท” ซึ่งกฎหมายได้บัญญัติให้เรียกบุคลากร
ประเภทนีว้่า “เป็นผู้ ประกอบโรคศิลปแผนโบราณแบบประยุกต์”  ภายใต้การอ านวยการของ
ศาสตราจารย์นายแพทย์อวย  เกตสุงิห์  (สพุร พิมพ์เจียสกลุและนีโลบล เน่ืองตนัเวช, 2551: 129) 

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับท่ี 5 (พ.ศ. 2525-2529) นัน้การทรวง
สาธารณสขุเร่ิมโครงการศกึษาวิจยัสมนุไพร การแพทย์พืน้บ้านและการแพทย์แผนไทยต่อมา ในปี 
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พ.ศ. 2527 สมัยนัน้ นายแพทย์เสม พริง้พวงแก้วเป็นรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขได้
ก าหนดนโยบายวา่ด้วยการน าสมนุไพรมาเป็นยา อยูใ่นงานสาธารณสขุมลูฐาน ในปี พ.ศ. 2528 มี
การก่อตัง้โครงการฟืน้ฟูการนวดไทยเพื่อป้องกันการใช้ยาไม่เหมาะสมเป็นทางเลือกให้ประชาชน
โดยมี ผู้ช่วยศาสตราจารย์ เภสชักรหญิงส าล ีใจดี เป็นผู้บุกเบิกและก่อตัง้โครงการ ในปี พ.ศ. 2536 
กระทรวงสาธารณสขุจัดตัง้สถาบนัแพทย์แผนไทยขึน้เป็นศูนย์กลางการพฒันา การประสานงาน
การสนบัสนนุและความร่วมมือด้านการแพทย์แผนไทยโดยมี แพทย์หญิงเพ็ญนภา ทรัพย์เจริญเป็น
ผู้อ านวยการคนแรก และมีสมาพนัธ์แพทย์แผนไทยแหง่ประเทศไทย เป็นการร่วมมือกันขององค์กร
ฝ่ายการแพทย์แผนไทยและองค์กรพฒันาเอกชนมีวัตถุประสงค์คล้ายคลงึกัน  การเปลี่ยนแปลง
ครัง้ส าคัญท่ีท าให้เกิดการยอมรับยาสมุนไพรคือการประกาศใช้พระราชบัญญัติคุ้มครองและ
สง่เสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย พ.ศ.2542 และการปรับปรุงบัญชียาหลกัแห่งชาติ พ.ศ.
2542 ท่ีมียาสมุนไพร 8 ชนิดในบัญชียาหลกัแห่งชาติ (นภมาท อนุพงษ์พฒัน์และคณะ, 2556: 
305-323) 

นอกจากนัน้โครงการสมนุไพรเพื่อการพึ่งตนเองซึ่งได้เปลี่ยนมาเป็นมูลนิธิสุขภาพไทยมี
การสานต่อกิจกรรมทางสขุภาพกว้างขวางขึน้ครอบคลมุมิติกายจิต สงัคมและสิ่งแวดล้อมเร่ิมมี
การผลักดันยาสมุนไพรเข้าสู่บัญชียาหลักแห่งชาติ ในปี พ. ศ.2542 ได้มีการประกาศใช้
พระราชบัญญัติคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยและได้บรรจุยาสมุนไพร 9 
ขนาน ลงในบญัชียาหลกัแห่งชาติท่ีมียาทัง้หมดถึงกว่า 900 ขนาน โดยแบ่งเป็นกลุม่ท่ีมีการใช้มา
ตามความรู้ดัง้เดิมและยาสมุนไพรท่ีมาจากการพัฒนาเป็นการเปลี่ยนแปลงท่ีส าคัญท่ีท าให้
สมนุไพรได้รับการยอมรับมากขึน้ (นภนาท อนพุงศ์พฒัน์และคณะ,2556: 305) 

ตัง้แต่ได้มีการจัดตัง้หน่วยงานรับผิดชอบการแพทย์แผนไทยแล้วได้เร่ิมมีการน าคัมภีร์
แพทย์แผนโบราณมาศึกษาและการจัดท าใหม่ โดยกระทรวงศึกษาธิการได้น าต าราแพทย์ศาสตร์
สงเคราะห์ซึง่เป็นต าราแพทย์โบราณฉบบัหลวงที่เป็นภมิูปัญญาไทยในด้านการแพทย์และสมุนไพร
มาจัดท าเป็นหนังสือและประกอบค าอธิบายเพื่อให้เข้าใจง่ายขึน้ และเพื่อให้แพร่หลายมากขึน้ 
นอกจากนัน้ยงัมี โครงการพฒันาต ารา กองทนุสนบัสนุนกิจกรรมมูลนิธิแพทย์แผนไทยพฒันาท่ีได้
น าคัมภีร์โรคนิทานมาของพระยาวิชยาธิบดี (กล่อม) เรียบเรียงไว้ซึ่งต่อมาพันโทหม่อมเจ้า
กรรมสทิธ์ิได้รวบรวมและเรียบเรียงใหม่ น ามาจดัพิมพ์ใหม่โดยแก้ไขภาษา และใสค่ าอธิบายเพ่ือให้
เข้าใจงา่ยขึน้ นอกจากนัน้ยงัจดัท าต าราทางการนวดอีกหลายเลม่ กรมศิลปากรได้จดัพิมพ์จารึกวดั
ราชโอรสารามฯ เน่ืองจากเห็นวา่ยงัไม่เป็นท่ีแพร่หลาย โดยได้มีการแปลภาษาโบราณเพื่อให้เข้าใจ
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มากขึน้ สว่นมูลนิธิฟืน้ฟูสง่เสริมการแพทย์ไทยเดิมฯและโรงเรียนอายุรเวทธ ารง สถานการแพทย์
แผนไทยประยุกต์ คณะแพทย์ศิริราชพยาบาล ได้ช าระต าราการแพทย์ไทยเดิม (แพทย์ศาสตร์
สงเคราะห์ฉบบัอนุรักษ์) ท่ีใช้เป็นต าราส าหรับการเรียนการสอนวิชาแพทย์แผนไทยมาตลอดเพื่อ
ตรวจสอบ สอบทานกบัต้นฉบบัต าราเวชศาสตร์ฉบบัหลวง รัชกาลท่ี 5 จัดท าเชิงอรรถเพื่ออธิบาย
ค าหรือข้อความท่ีเข้าใจยากเพื่อให้นกัศกึษาและผู้สนใจเข้าใจงา่ยขึน้ 

ในปี พ.ศ.2550 มีการประกาศใช้พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ ต่อมาปี.พ.ศ.2551 
กระทรวงสาธารณสุขได้จัดสมัชชาสุขภาพอย่างเป็นทางการเพื่อให้เป็นกระบวนการพัฒนา
นโยบายสาธารณะเพื่อสขุภาพและมีสว่นร่วม จนกระทัง่คณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติได้จัดให้มี
การยกร่างธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ ได้รับความเห็นชอบจากคณะรัฐมนตรีและได้
ประกาศในราชกิจจานุเบกษาเม่ือปี พ.ศ.2552จากการประชุมสมัชชาสุขภาพแห่งชาติครัง้ท่ี
2(2552) ธรรมนูญสุขภาพน าไปสู่การก าหนดแผนยุทธศาสตร์ชาติการพัฒนาภูมิปัญญาไท 
สขุภาพวิถีไท พ.ศ.2550– 2554 

จากยทุธศาสตร์ท่ีเร่ิมมีขึน้นัน้ได้สง่ผลตอ่การเปลีย่นแปลงในระบบสาธารณสขุมากขึน้เห็น
ได้จากเดิม กระทรวงสาธารณสขุได้ประกาศรายการยาสามัญประจ าบ้านแผนโบราณปีพ.ศ.2542 
จ านวน 27 รายการ บญัชียาจากสมุนไพร 8 รายการคือยาพฒันาจากสมุนไพร 5 ขนานได้แก่
ขมิน้ชนั  ฟ้าทะลายโจร ไพล  พญายอ  ชุมเห็ดเทศ  และยาแผนไทย ซึง่เป็นยาต ารับ 3 ขนานได้แก่ 
ยาประสะมะแว้ง ประสะไพล และยาแก้ไข้ ต่อมาในปี พ.ศ.2549 ประกาศ บญัชียาจากสมุนไพร 
พ.ศ.2549 ในบญัชียาหลกัแหง่ชาติ  พ.ศ.2547(ฉบบัเพิ่มเติม) มีจ านวน 19 รายการ ประกอบด้วย  
ยาพฒันาจากสมนุไพร  ซึง่เป็นต ารับยาเด่ียว จ านวน 8 รายการ  คือ  ขมิน้ชนั  ฟ้าทะลายโจร  ไพล  
พญายอ  ชุมเห็ดเทศ  ขิง  พริก  บวับก  และเป็นยาแผนไทย  ซึง่เป็นยาต ารับ  จ านวน  11 รายการ  
คือ ยาหอมเทพจิต  ยาหอมนวโกฐ  ยาถ่าย ดีเกลือฝร่ัง  ยาธาตุบรรจบ  ยาประสะกานพล ู ยา
เหลืองปิดสมุทร  ยาประสะไพล  ยาแก้ไขห้าราก  ยาเขียวหอม  ยาจันทน์ลีลา  และยาประสะ
มะแว้ง (นพมาศ สนุทรเจริญนนท์, 2554: 1-2) 

แต่ในปี 2554-2555  ได้เพิ่มเป็น 70 ขนาน ในบญัชียาหลกัแห่งชาติปี พ.ศ.2555 มียา
สมนุไพรอยูใ่นบญัชี 2 ประเภทคือยาแผนไทย และยาพฒันาจากสมุนไพร โดยในยาแผนไทยมี 50 
ต ารับ สว่นยาพฒันาจากสมนุไพรมี 20 ต ารับ มีสมุนไพรท่ีใช้ ในกลุม่พืชวตัถุ 207 ชนิด  สตัว์วตัถ ุ
3 ชนิด ธาตุวตัถุ 10 ชนิด รวม 220 ชนิดซึ่งลดลงอย่างมากหากเทียบกับการใช้สมุนไพรในต ารา
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แพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ฉบบัหลวง ในกลุม่พืชวตัถ ุมีช่ือทัว่ไป ช่ือท้องถ่ิน ช่ือวิทยาศาสตร์และวงศ์ 
ตามตารางท่ี 4  

ต ารับยาในบญัชียาหลกับางต ารับมีการตดัสมุนไพรบางชนิดออกเช่น ไคร้เครือท่ีพบมีผล
เป็นพิษต่อไตและต่างประเทศระบุเป็นสารก่อมะเร็ง (ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา, 
2556: ออนไลน์)ซึง่เป็นเพราะไคร้เครือท่ีใช้อยู่ในปัจจุบนั คือ Aristolochia sp. เป็นคนละชนิดกับ
ไคร้เครือในอดีตท่ีใช้อยู่สกุล Jasminum ซึ่งปัจจุบันหาไม่ได้แล้ว (ชัยโย  ชัยชาญทิพยุทธ ,
สมัภาษณ์: 30 เมษายน 2556)การเพิ่มจ านวนยาในบญัชียาหลกันีเ้พื่อให้โรงพยาบาลโดยเฉพาะ
อย่างยิ่งโรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพต าบลได้ใช้ แต่ยายงัมีในกลุม่อาการไม่กว้างขวางนกั แม้ว่า
จ านวนมากขึน้มากกว่าช่วงแรกแต่เม่ือเทียบกับต ารายาท่ีเคยมีนัน้นับว่าน้อยมาก (ส านักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา, 2556: ออนไลน์) 

ส าล ีใจดี (มหกรรมสมนุไพรแห่งชาติ ครัง้ท่ี 9, 6ก.ย. 55)กลา่วถึงการผลกัดนัยาสมุนไพร
และยาไทยเข้าสูบ่ญัชียาหลกัแหง่ชาติเพื่อให้สมนุไพรและยาไทยเป็นท่ียอมรับจากทัง้วงการแพทย์ 
และประชาชนเพราะก่อนหน้านีย้าไทยถูกเช่ือว่าจะใช้ในกลุม่คนจนเท่านัน้ แต่หากอยู่ในบญัชียา
หลกัได้ก็จะเป็นท่ียอมรับในมาตรฐาน 

อยา่งไรก็ตามเป็นการแสดงถึงแนวโน้มท่ีดีท่ีมีการใช้ยาไทยและสมุนไพรมากขึน้ในบญัชี
ยาหลกัแหง่ชาติโดยเฉพาะ ช่วงพ.ศ.2553-2555 ดงัท่ีกลา่วมา แม้ยาท่ีมีใช้อยูใ่นระบบโรงพยาบาล
ท่ีมีแนวโน้มว่าจะเพิ่มมากขึน้บ้างนัน้ยงัน้อยกว่าในต าราท่ีเคยใช้กันมา ยาท่ีบรรจุไว้ในบญัชียา
หลกัมีจุดมุ่งหมายในการแก้ปัญหาสาธารณสขุ โดยยาต ารับยึดหลกัการใช้ยาตามหลกัการแพทย์
แผนไทย ส่วนยาเด่ียวได้ใช้แนวคิดและเกณฑ์ท่ีเป็นการบูรณาการการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์แผนปัจจุบนัรวมถึงข้อมูลทางวิทยาศาสตร์และทางคลินิกมาสนบัสนุน (นพมาศ สนุทร
เจริญนนท์, 2554: 2) 

กระแสความต่ืนตัวเร่ืองยาสมุนไพรท่ีเกิดจากภาวะเศรษฐกิจล้มละลายในยุค IMF       
พ.ศ.2540 จึงเกิดกระแสปลกุเร้าถึงการพึ่งตนเองได้อย่างไรและกระแสนี ้ก็ไหลบ่าไปท่ีชุมชนเช่น
เร่ือง 1 ต าบล 1 ผลติภณัฑ์ เป็นต้น โดยการพึ่งตนเองด้วยการท่ีชุมชนพึ่งตนเอง กินใช้ด้วยตนเอง 
แต่ถ้าเป็นการผลิตเพื่อขายหรือสง่ออกแล้วความโลภจะเข้ามาท าให้เกิดของจริง ของปลอม เกิด
การหลอกลวงกนัขึน้เช่น หลอกวา่เป็นสมุนไพร แต่ใสย่าฝร่ังพวกสเตียรอยด์ (steroid) เข้าผสมซึ่ง 
“ถ้าผลิตกินใช้อยู่ในชุมชน รู้ว่าใครท า ใครใช้ อยู่ในชุมชนเราจะไม่ติดใจ ในเร่ืองการขึน้
ทะเบียน หรือไม่ขึน้ทะเบียน เพราะชุมชนสามารถควบคุมกันได้ แบบนี ้จะไม่มีอันตราย”
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แต่ส าหรับนอกชุมชนแล้วบางคนมีความโลภอาจท าให้ขบวนการผลิตไม่บริสุทธ์ิไม่มีกฎเกณฑ์
กติกาอีกทัง้สนิค้าถูกสง่กว้างไกลถึงต่างประเทศ โดยไม่มีการรับรองความปลอดภยัดงันัน้จึงต้อง
โยงกบัเร่ือง การคุ้มครองผู้บริโภคจะบอกวา่ถ้าคณุออกไปขาย นอกชุมชน คุณต้องขึน้ทะเบียนกับ
ส านกังานคณะกรรมการอาหารและยาซึง่เป็นหลักประกันอันเดียวที่พึงมี (ส าลี ใจดี, มหกรรม
สมนุไพรแหง่ชาติ ครัง้ท่ี 9, 6 ก.ย. 55) 

อย่างไรก็ตามการผลกัดันนีส้่งผลให้ยาสมุนไพรเข้าสู่บัญชียาหลกัแห่งชาติโดยเฉพาะ
อย่างยิ่งในปี 2554 ท่ีเพิ่มขึน้เป็น 70 รายการ นอกจากนัน้ยงัได้ต่อสู้ เพื่อฟืน้ฟูการแพทย์แผนไทย 
การนวดไทยท่ีหายไปจากระบบได้กลบัคืนมาเป็นท่ีพึ่งและทางเลือกส าหรับการรักษาท่ีไม่ใช้ยา 
เป็นแนวทางในการพึง่พาตนเองของชุมชน และการคุ้มครองผู้บริโภคก็เป็นท่ีสิ่งท่ีส าคญั เพราะเป็น
หลกัประกันเพื่อช่วยไม่ให้คนท่ีเห็นแก่ประโยชน์เอารัดเอาเปรียบและเกิดอันตรายได้ โดยถ้าผลิต
กินใช้อยูใ่นชุมชน รู้วา่ใครท า ใครใช้ อยู่ในชุมชนแล้วในเร่ืองการขึน้ทะเบียน หรือไม่ขึน้ทะเบียนก็
ไม่เป็นปัญหาเพราะชุมชนสามารถควบคุมกันได้ เป็นวิถีของชุมชนแบบนีจ้ะไม่มีอันตรายเป็นการ
เลอืกรับปรับใช้อะไร ท่ีเหมาะกบัวิถีของเราเองความรู้ท่ีสืบทอดกันมานอกเหนือจากคมัภีร์นัน้เป็น
ความรู้ท่ีอยู่ในครอบครัว อยู่ในชุมชน และในตวัของพ่อหมอแม่หมอพืน้บ้าน และท่านผู้สืบทอด
ความรู้ของบ้านตนเองท่ียงัคงสบืทอดกนัมาถึงปัจจุบนั 

วิวฒันาการของโอสถวิถีไทยนัน้เป็นความเปลีย่นแปลงท่ีเกิดขึน้เพราะแนวคิดด้านสขุภาพ
ของไทยได้รับผลกระทบจากการน าความรู้แบบตะวนัตกเข้ามาซึง่เร่ิมมีมากในสมัยรัชกาลท่ี 3 เป็น
ต้นมาโดยการรับแนวคิดและความรู้ใหม่ทางด้านการแพทย์ตะวนัตกในห้วงแรกมีการผสมผสาน
กนั และคอ่ยๆแพร่กระจายจากชนชัน้สงูลงไป จนได้รับความนิยมมากขึน้ 

อย่างไรก็ตามเส้นทางโอสถวิถีไทยจากจารึกต ารายาจนกระทั่งเป็นต ารายาท่ีถูกตีพิมพ์
ใหม่ เรียบเรียงใหม่ครัง้แล้วครัง้เลา่นัน้ได้เป็นเคร่ืองยืนยนัว่าภูมิปัญญาของไทยในเร่ืองของโอสถ
วิถีไทยนัน้ยังคงอยู่ในวิถีชีวิตของคนไทยเพียงแต่วิถีท่ีเปลี่ยนแปลงไปนัน้ท าให้โอสถวิถีไทยต้อง
เปลีย่นไปเช่นกนั ในกระแสของวฒันธรรมตะวนัตกท่ีหลัง่ไหลเข้ามารวมถึงการแพทย์ การใช้ยา ท่ีดู
เหมือนจะได้ผลชะงดัในปริมาณท่ีเลก็น้อย ถ้ามีการประยกุต์ใช้ร่วมกบัยาไทยบ้างเพื่อเสริมกันนัน้ก็
ได้ผลดีดงัท่ีมีผู้ทดลองแล้วหลายทา่นแตอ่ยา่งไรก็ตามกระแสการพฒันาสูอุ่ตสาหกรรมท่ีมีการผลิต
ท่ีรวดเร็ว ปริมาณมากรวมถึงอุตสาหกรรมยาก็เช่นกนัท าให้การซือ้ยาท่ีออกฤทธ์ิได้เร็ว ได้ผลชะงดั 
หาง่าย เป็นเหตุผลส าคัญท่ีท าให้ยาไทยลดความนิยมลง ประกอบกับการแพทย์ท่ีมีการศึกษา
เฉพาะยาฝร่ังเทา่นัน้ท าให้เกิดการขาดตอนของการสบืทอด แม้ไม่มีการปิดกัน้ยาไทยก็ตามแต่ด้วย
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เหตุผลดงักลา่วท าให้การใช้ยาไทยลดลงจนกระทัง่เหลืออยู่บ้างตามกลุม่คนท่ีนิยมจริงๆ เท่านัน้
และในชุมชนท่ีต้องพึ่งพาตนเอง ซึ่งกลบักลายเป็นแหลง่ข้อมูลให้คนรุ่นใหม่ศึกษาเรียนรู้ ตามหา
เพื่อบนัทกึไว้ไม่ให้สญูหาย  เพราะหากกระแสการพฒันาไปสูอุ่ตสาหกรรมยงัด าเนินต่อไป ชุมชน
ดัง้เดิม วิถีชีวิตท่ีเปลี่ยนไปเป็นลกูจ้าง คนงานของระบบอุตสาหกรรมแล้วนัน้การสืบทอดโอสถวิถี
ไทยในชุมชนคงไม่เหลอือีกเลย อาจจะต้องพบกับปัญหายาชุด ยาซองในรูปแบบใหม่ท่ีต้องไปซือ้
มาบริโภคแต่ท าลายสุขภาพแทนเพราะเราต้องยอมรับเร่ืองแก้ปัญหาสุขภาพของคนท่ีระบบ
สาธารณสขุอาจไม่สามารถตอบสนองได้อยา่งทัว่ถึง คนท่ียงัมีปัญหาอยู่ถ้าจ าเป็นต้องกินยาก็ควร
กินสิง่ท่ีพึง่ตนเองได้ท่ีมีอยูใ่นธรรมชาติ ทุกชาติทุกภาษาจะมีต้นหมาก รากไม้ สมุนไพรที่กิน
ใช้ในชุมชน 

4.2 โอสถวิถีหลวง วิถีราษฎร์ 
4.2.1 คัมภร์ีแพทย์คัมภร์ียา 

4.2.1.1 คมัภีร์หลวง 
คมัภีร์ทางการแพทย์และเภสชักรรมเป็นภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยท่ีมีการบนัทึก

ความรู้ตา่งๆไว้อยา่งมากมาย สบืทอดกนัมาบางคมัภีร์ปรากฏว่ามีมาตัง้แต่สมัยอยุธยา แม้ว่าเม่ือ
ครัง้เสียกรุงศรีอยุธยานัน้ต ารับต าราจะสูญหายไปมากแต่ก็มีการรวบรวมเขียนขึน้มาใหม่ดังท่ี
ปรากฏในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์ดงันี ้

พระคมัภีร์แพทย์ยอ่มสญูหาย ระส า่ระสายช้านานมา 
เพราะมารผลาญพารา  อยธุยาด้วยกลูฑ์กาล 
แพทย์เก่าเลา่ก็ตาย  ก็เสือ่มหาวิชาชาญ… 
...ข้าขอนมสัการ   แพทย์โบราณทา่นบญัชา 
สณุาตสุะวะนา   ซึง่ถ้อยค าปราชญ์ปางก่อน 
จงตัง้จิตก าหนด   อยา่ผิดเพีย้นซึง่ค าสอน  
จ าได้จะถาวร   เป็นท่ีพึง่ท่ีพ านกั 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450: 207) 

ต าราแพทย์แผนไทยในสมัยรัตนโกสินทร์ท่ีได้มีการรวบรวมเร่ิมตัง้แต่ครัง้รัชกาลท่ี 1 
ทรงให้รวบรวมเม่ือครัง้สร้างกรุงเทพฯท่ีจารึกในวัดพระเชตุพนวิมลมังคลารามเม่ือ พ.ศ.2325 
(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 354) และตอ่มามีการรวบรวมต ารายาอีกครัง้หนึง่ท่ีส าคญัมีดงันี ้
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1) ต าราพระโอสถของรัชกาลท่ี 2 ในรัชสมัยของพระบาทสมเด็จพระพุทธเลิศหล้า
นภาลยัมีการรวบรวมเม่ือพ.ศ. 2355 โดยให้พระพงษ์นรินทร์ ราชนิกูลซึ่งเป็นโอรสของพระเจ้ากรุง
ธนบุรี เวลานัน้รับราชการอยู่ในกรมหมอเป็นผู้ รับกระแสรับสัง่สืบถามตามพระราชาคณะและ
ข้าราชการตลอดจนราษฎรผู้ใดมีต าราดีให้จดมาถวาย และเม่ือกรมหมอหลวงตรวจสอบแล้วก็ได้
จดลงไว้ในต าราโรงพระโอสถมีช่ือผู้ ถวายก ากับอยู่ด้วยเป็นต าราฉบับหลวงอยู่ในห้องพระ
อาลกัษณ์ พระเจ้าบรมวงศ์เธอชัน้ 4 กรมพระสมมตอมรพนัธ์ุได้ประทานคดัส าเนามาให้หอพระ
สมดุวชิรญาณ และมีอีกสว่นหนึง่ท่ีเป็นต าราพระโอสถท่ีโรงพระโอสถได้เคยปรุงถวายจริงกลา่วถึง
ยาขนานตา่งๆที่ใช้รักษาโรคบางขนานได้จดบอกวนัท่ีตัง้พระโอสถนัน้ต ารานีเ้ป็นของพระเจ้าบรม
วงศ์เธอชัน้ 2 กรมหลวงวงษาธิราชสนิทตกทอดมา 

2) จารึกวดัราชโอรสารามราชวรวิหาร พ.ศ. 2364 มีเนือ้หาเป็นต ารายาแก้โรคต่างๆ 
การบันทึกทางด้านการแพทย์สมัยรัตนโกสินทร์นัน้คัมภีร์ท่ีถือเป็นฉบับหลวงแต่ได้เผยแพร่สู่
สาธารณะได้แก่จารึกวัดราชโอรสารามราชวรวิหาร พ.ศ.2363 พระบาทสมเด็จพระนั่งเกล้า
เจ้าอยูห่วัซึง่ด ารงพระยศเป็นสมเด็จพระเจ้าลกูยาเธอกรมหม่ืนเจษฎาบดินทร์ในขณะนัน้ได้บูรณะ
วดัและมีพระราชด าริให้สร้างต าราเพื่อให้ประชาชนได้ศึกษานัน้เน่ืองจากบ้านเมืองเพิ่งพ้นภยัจาก
สงคราม ประชาชนยังอยู่ในภาวะยากจนโดยต าราท่ีทรงโปรดให้สร้างคือวิชาแพทย์หรือท่ีนิยม
เรียกวา่ต ารายา ในหนงัสือวดัราชโอรสารามราชวรวิหารกลา่วว่าก่อนปี พ.ศ.2525 ท่ีมีการบูรณะ
พระวิหารพระพุทธไสยาสน์มีจ านวน 92 แผ่น ปัจจุบนัเหลือเพียง 50 แผ่น และอาจเกิดการพลดั
หลงจากการติดสลบัท่ีไม่เรียงตามกลุม่อาการของโรคอย่างไรก็ดีในแต่ละแผ่นมีเนือ้หาท่ีจบใน
ตวัเองจึงมีความสมบูรณ์ทกุแผน่ (ก่องแก้ว วีระประจักษ์, 2545: 18)ในจารึกมีตวัยาสมุนไพร 600 
ชนิด ตวัอยา่ง เช่น ค าจารึกแผน่ท่ี 3 จารึกวดัราชโอรสารามราชวรวิหาร  

สทิธิการิยะอธิบายวา่ ทรุาวสา ๔ ประการนัน้ คือ เบาเปนมันเจือกัน
กบัปบุโพมีศรีเหลือง 1 คือเปนมันเจือกันกับโลหิตมีศรีแดง ๑คือเบาเปนมัน
ศรีด า ๑ คือเบาเปนมันศรีขาว ๑ อันว่าโรคทุราวสาหังสี่ประการเม่ือเบา
ออกมาเปนมันศรีด า เปนประมาณพระอาจารย์ส าแดงไว้ดงักลา่วมานี ้ ๚๑1

ถ้าจะแก้เอาการบูร เทียนด าลกูแต่งแต้ว เปลือกไข่เน่า ลกูเอน ว่านน า้ แห้ว
หม ูขิงแห้งท าเปนจุลลายน า้ผึง้กินหาย ๚๒ ขนานหนึ่งเอาสมออัพยามหาหิง 

                                                 
1เคร่ืองหมายเนยปาล เคร่ืองหมายขึน้ต้นข้อความ หรือจบข้อความ 
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เจตมูล ดีปลี น า้ประสารทอง โคกกระสูน สารส้มสิ่งละ ๑+ 1  เทียนด า +๑   
ดอกด า +๒  เอาเสมอภาคท าเปนจุลลาย น า้มะนาวกินโรคเบาแดงหายแล ๚๓

ขนานหนึง่เอาแห้วเทียนด า รากมะตมู ใบเสดา รากเสนียด ใบองักาบ ลกูเอน 
โกดสอ เกลือสินเทา ท าเปนจุลละลายน า้อ้อยแดงกินอาจบ าบดัเสียซึ่งโรค
เบาขาวเบาด าให้กินวินาศฉิบหาย ๚๔ ขนานหนึ่งเอาโกดสอ อบเชย ลกูประ
ต าดีควาย เจตมลู บรเพช โมกมนั ชะมด ต้นมหาหิง โคกกะสนู การพล ูพิลงั
กาษา พริกลอ่น เปราะหอมจิงจ้อทัง้สาม เทียนทัง้ห้า ท าเปนจุลลายน า้ผึง้กิน

แก้ทรุาวสา ๑๒ ประการแลเบาเปนหนองแลเลอืดแลส าลาบหาย ๚ະ2 
(กรมศิลปากร, 2545: 43) 

3) จารึกวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลารามพ.ศ. 2375 แบ่งเป็นหลายหมวดได้แก่ หมวด
อนามยั(ฤๅษีดดัตน) หมวดเภสชัศาสตร์ มีตวัยาและสว่นผสมส าหรับการรักษาโรคต่างๆ หมวดเวช
ศาสตร์ เป็นเร่ืองอาการไข้และยาท่ีใช้รักษา หมวดหัตถศาสตร์ เป็นแผนหมอนวด  (เสาวภา         
พรสริิพงษ์ และพรทิพย์ อุศรัุตน์, 2537: 37) 

วดัพระเชตพุนวิมลมงัคลารามนัน้พระบาทสมเด็จพระน่ังเกล้าเจ้าอยู่หัวทรงโปรด
เกล้าให้ปฏิสงัขรณ์และโปรดให้พระยาบ าเรอราชแพทย์(พระโอรสของสมเด็จพระเจ้าตากสิน
มหาราช) เป็นหวัหน้ารวบรวมต ารายาจากหมอหลวง หมอเชลยศกัด์ิ (หมอราษฎร์) และหมอพระ
โดยระบุวา่ผู้น าต ารายามามอบให้นัน้ต้องสาบานวา่ตวัยานัน้ๆ ตนใช้มาก่อนและใช้ได้ผลจริง โดย
มีวิชาหลากหลายขึน้ เป็นการวบรวมเลอืกสรรต าราตา่งๆมาเพื่อทัง้เผยแพร่และอนรัุกษ์ไว้ไม่ให้สญู
หาย พระบาทสมเด็จพระนั่งเกล้าเจ้าอยู่หวัมีพระราชด าริให้มีการปฏิสงัขรณ์และโปรดให้มีการ
จารึกสรรพวิชาเพื่อประโยชน์แก่ประชาชนเม่ือ พ.ศ.2375 โดยหมวดอนามัยมี 608 แผ่น ได้แก่
จารึกต าราแพทย์แผนโบราณ จารึกต ารายา ต าราการนวดหรือวิชาหตัถศาสตร์  จารึกโคลงฤๅษีดดั
ตน  (โครงการประสานงานพฒันาเครือข่ายสมุนไพร, 2537) เป็นต ารับยา 1,128 ต ารับ สมุนไพร
พืชวตัถ ุ885 ชนิด (เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ, 2550: 158)ตวัอยา่งเช่น 

 

                                                 
1 เคร่ืองหมายมาตราน า้หนักยา                  ชัง่ 

ต าลงึ บาท 

เฟื้อง สลงึ 

 
2เคร่ืองหมายเนยปาล เคร่ืองหมายจบข้อความ 
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                                                                                     ปฐม 
สทิธิการิยะ ถ้าสตรีภาพผู้ใดมีครรภ์อยูใ่น มชัฌิม             วยัก็ดี  
                                                           ปัจฉิม 

โรคบังเกิดขึน้ในระหว่างครรภ์ เดือนใดเดือนหนึ่งก็ดีเป็นชาติโรค 
เป็นจลณโรคก็ดี มีฉนัทวฒุิโรคเป็นต้น มีโรคอกัเศบเป็นท่ีสดุฯ 

ถ้าจะแก้เอาโกศสอ โกศเขมา โกศบวั โกศเชียง โกศก้านพร้าว เทียน
ด า เทียนแดง เทียนขาว เทียนเยาวภาณี เทียนสตัตบษัย์ ดอกสตัตบุตย์ ดอก
ลินจง ดอกจงกลนี ดอกสตัตบรรณ ดอกนิลุบล กฤษณา กระล าพัก ชะลูด 
ขอนดอก จนัทน์ทัง้ ๒ แก่นสน สกัขีเทพาทาโร สมุลแว้ง อบเชย รากสามสิบ 
เอาเสมอภาคต้ม ๓ เอา ๑ ให้กินแก้สรรพไข้ในครรภ์รักษาหาย ยานีช่ื้อ
สวุรรณ์เกษราฯ 

อนึง่เอาแก่นขีเ้หล็ก แก่นสะเดา แก่นสน จันทน์ทัง้ ๒ รากหญ้านาง 
ผลมะขามป้อม ผลกระดอม ผลมะตมูอ่อน บอระเพ็ด แห้วหมู ฝักราชพฤกษ์ 
เอาเสมอภาค ก้านสะเดา ๓๓ ก้าน ต้ม ๓ เอา ๑ ให้กิน แก้สรรพ์ไข้ในครรภ
รักษา ตัง้แตเ่ดือน ๑ ไปจนถึงเดือน ๑๐ รวมสิบเดือน เป็นก าหนดหาย ยานี ้
ช่ือมหาทิพยรสฯ 

อนึ่ง เอาจันทน์ทัง้ ๒ เชือกเขามวกทัง้ ๒ ชะลูด อบเชยเทศ ชะเอม
เทศ ขอนดอก สน สกั กรักชี เกสรสารภี เกสรบุนนาค ดอกพิกุล เอาเสมอ
ภาคท าเป็นจุณบดท าแทง่ไว้ละลายน า้ดอกไม้ทัง้กินทัง้ชโลม แก้สรรพโรคใน
ครรภรักษาทัง้ปวงนัน้หาย ยา ๓ ขนานนีว้ิเศษนกัแลฯ 

(ฝาผนงัศาลาแม่ซือ้ 2 วดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม) 

เม่ือเปรียบเทียบจารึกทัง้สองแหง่แล้วต ารายาทีวดัพระเชตพุนฯมีจ านวนมากกว่าและ
ครอบคลมุโรคมากกวา่ในจารึกท่ีวดัราชโอรสารามาราชวรวิหาร นอกจากนัน้ยงัมีมีเร่ืองสรรพคุณ
ยา เคร่ืองเทศและสมนุไพรรวมถึงพิกดัยา โดยท่ีเป็นต ารายาคนละชุด ช่ือยาท่ีรักษาแตกต่างกันแม้
ใช้ตัวยาเดียวกันเช่นยารักษาโรคทรางวันเสาร์ ต ารายาวัดราชโอรสารามราชวรวิหารเรียกว่า 
เหลอืงหรคณุ สว่นต ารายาวดัพระเชตุพนวิมลมังคลารามเรียกว่า เหลืองหรดาลเป็นต้น (ก่องแก้ว   
วีระประจกัษ์, 2545: 18) 
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4) ต าราโรคนิทานค าฉันท์ 11 เจ้าเมืองจันทบุรี พระยาวิชยาบดี (กลอ่ม) แต่งโดย
กลา่วถึงอวยัวะของร่างกายมนษุย์และการเกิดโรค ลกัษณะอาการและต ารายาแก้โรคต่างๆ  และ
ยงัได้แตง่คมัภีร์ฉนัทศาสตร์ท่ีเป็นคมัภีร์ท่ีกลา่วไว้ข้างต้น (หม่อมเจ้าก ามสทิธ์ิ, 2456: ค าน า) 

5) ต าราสรรพคุณยาของกรมหลวงวงษาธิราชสนิท กลา่วถึงสรรพคุณยา คล้ายกับ
จารึกสรรพคณุในจารึกวดัพระเชตุพนฯ (เสาวภา พรสิริพงษ์, 2537: 43) ต าราเร่ืองสรรพคุณนีเ้ช่ือ
วา่มีมาตัง้แตก่รุงศรีอยธุยาเน่ืองจากในต าราพระโอสถพระนารายณ์ได้กลา่วว่าผู้ มีอาชีพเป็นหมอ
ต้องรู้จกัสรรพคณุยาและในจารึกวดัพระเชตุพนฯมีเนือ้หาของสรรพคุณเคร่ืองยาสมุนไพรจ านวน 
113 ชนิด จาก 166 ชนิด (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 354) 

ในสมัยรัชกาลที่  5 คัมภีร์แพทย์ได้ถูกรวบรวมและช าระให้ถูกต้องและมี
หลักฐานบันทึกในหอสมุดหลวง เป็นคมัภีร์แพทย์ฉบบัหลวงประกอบด้วยคมัภีร์ประถมจินดา 
คมัภีร์ธาตุวิภังค์ คมัภีร์สมุฎฐานวินิจฉัย คมัภีร์มหาโชตรัต คัมภีร์ชวดาร คมัภีร์โรคนิทาน คัมภีร์
มรณาญาณสตูร คมัภีร์อุทรโรค คมัภีร์มุจฉาปักขณัฑา คมัภีร์ตกักศิลา คมัภีร์กระษัย คมัภีร์อภัย
สนัตา  คมัภีร์สรรพคณุยาดงัท่ีกลา่วในข้อ 6 ซึง่เป็นหลกัในการรวบรวมคมัภีร์ตอ่มา นอกจากนัน้ยงั
มีคมัภีร์แพทย์ของอาจารย์แตล่ะทา่นท่ีรวบรวมไว้อีกด้วยซึง่เป็นช่วงเวลาที่การแพทย์แผนไทยได้รับ
การฟืน้ฟูและสนบัสนนุอยา่งเต็มท่ี (เสาวภา พรสริิพงษ์, 2537: 47) ต ารายาในช่วงนีท่ี้ได้พิมพ์และ
เป็นท่ีรู้จกั (มลูนิธิฟืน้ฟูสง่เสริมการแพทย์ไทยเดิม, 2552: ญ-ฎ) ได้แก่ ต าราในข้อ 7-15 

6) ต าราเวชศาสตร์ฉบบัหลวง รัชกาลท่ี 5 พ.ศ.2414 ต าราชุดนีม้าจากพระราชด าริ
วา่คมัภีร์แพทย์ของไทยท่ีได้บนัทกึความรู้อนัมีคณุประโยชน์แก่แผน่ดินและใช้ศกึษาสบืตอ่มาได้เร่ิม
สญูหายและคลาดเคลือ่นมาก แล้วจึงพระราชกรุณาโปรดเกล้าให้พระเจ้าราชวรวงศ์เธอ กรมหม่ืน
ภูบดีราชหฤทัย1จางวางกรมแพทย์เป็นแม่กองรวบรวมพระยาอมรศาสตร์ประสิทธิศิลป์           
หลวงกุมารเพช หลวงกุมารแพทย์ ขุนกุมารประสิทธ์ิ ขุนเทพจินดาช าระ ตรวจทานคัมภีร์แพทย์
ประกอบด้วยคมัภีร์ประถมจินดา คมัภีร์ธาตวุิภงัค์ คมัภีร์สมฎุฐานวินิจฉยั คมัภีร์มหาโชตรัต คมัภีร์
ชวดาร คัมภี ร์ โรคนิทาน คัมภี ร์มรณาญาณสูตร  คัมภี ร์อุทรโรค คัมภี ร์มุจฉาปักขัณฑา            
คมัภีร์ตกักศิลา คมัภีร์กระษัย คมัภีร์อภยัสนัตา  คมัภีร์สรรพคณุยา(กรมศิลปากร, 2542:  9) 

หลงัจากท่ีมีการสอนการแพทย์แผนไทยในโรงเรียนแพทย์แล้วท าให้เร่ิมมีการรวบรวม
ต าราเผยแพร่ซึง่ในประวติัต าราแพทย์แผนไทยซึ่งสมาคมแพทย์แผนโบราณ (2479) ได้รวบรวมไว้

                                                 
1พระเจ้าราชวรวงศ์เธอ กรมหมืน่ภบูดีราชหฤทยั พระราชโอรสในพระบาทสมเด็จพระนั่งเกล้าเจ้าอยูห่วั และเจ้าจอมมารดาแก้ว

พระนามเดิม พระองค์เจ้าชายอมฤตย์ รัชกาลที่ 5 โปรดฯ ให้ก ากบักรมหมอนวดหมอยา 
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พอสรุปได้ดงันีก้ารช าระต าราแพทย์ครัง้นัน้ท าให้เป็นหลกัฐานส าคญัทางภูมิปัญญาตกทอดมาถึง
ปัจจุบนั หลงัจากนีเ้ม่ือมีการสอนแพทย์แผนไทยในโรงเรียนแพทยาลยันัน้จึงได้มีการจัดท าต ารา
แพทย์แผนไทยเพื่อใช้ในการศกึษาขึน้อีกหลายชุด โดยเม่ือแรกตัง้โรงเรียนราชแพทยาลยันัน้พระยา
ประเสริฐศาสตร์ธ ารง (หมอหนู) นายแพทย์ใหญ่ในโรงพยาบาลศิริราชได้เป็นอาจารย์สอนวิชา
แพทย์แผนไทยร่วมกบัหมอน่ิม (ภายหลงัได้รับพระราชทานเลื่อนบรรดาศกัด์ิเป็นพระยาประเสริฐ
ศาสตร์ธ ารงเช่นกัน) และหมอคง (ภายหลงัได้รับพระราชทานเลื่อนบรรดาศกัด์ิเป็นพระยาพิศณุ
ประสาทเวช)และอีกหลายท่านซึ่งได้ต่างเรียบเรียงต าราของตนเอง หมอน่ิมภายหลังได้รับ
พระราชทานเลือ่นบรรดาศกัด์ิเป็นพระยาประเสริฐศาสตร์ธ ารงเหมือนกนั แตต่ าราของทา่นและคุณ
หมออ่ืนๆใช้เป็นต าราสอนไม่มีการพิมพ์ออกจ าหนา่ยเผยแพร่ 

7) แพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ฉบับโรงเรียนราชแพทย์วิทยาลัย พิมพ์ พ.ศ.2434 
กลา่วถึงวิชาแพทย์แผนโบราณและวิชาแพทย์ฝร่ัง มี 3 เลม่ (ประทีป ชุมพล, 2550: 12)เม่ือตัง้
โรงเรียนราชแพทยาลยัปี พ.ศ. 2432 นัน้ได้มีการพิมพ์ต าราส าหรับโรงเรียนแพทย์ช่ือว่า “แพทย์
ศาสตร์สงเคราะห์” พิมพ์แบ่งออกเป็นตอนๆ กลา่วรวมทัง้วิชาแพทย์ไทยและวิชาแพทย์ฝร่ัง แต่
พิมพ์ได้เพียง 3 เลม่ก็ล้มเลกิไป (สมาคมแพทย์แผนโบราณ, 2479) 

8) ต าราแพทย์ศาสตร์ฉบบักรมพยาบาล พิมพ์ พ.ศ.2444 กลา่วถึงคมัภีร์แพทย์ไทย
ทัง้ปวง โดยในปี พ.ศ.2444กรมพยาบาลของกระทรวงธรรมการด าริวา่โรงเรียนราชแพทยาลยัตัง้มา
ได้ 12 ปีแล้วยงัไม่มีต าราเป็นหลกัสาธารณประโยชน์แก่แพทย์และมหาชนทัง้หลายจึงรวบรวม
คมัภีร์แพทย์ไทยและแพทย์ฝร่ังท่ีสอนอยูใ่นโรงเรียนออกพิมพ์ให้ช่ือว่า “ต าราแพทย์ศาสตร์”  ลง
พิมพ์ตอ่จากแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ท่ีล้มเลิกไป คือกลา่วถึง  คมัภีร์ประถมจินดาคมัภีร์โรคนิทาน
คมัภีร์ชวดาร คมัภีร์ธาตุอภิญญา คมัภีร์มุจฉาปักขนัทา คมัภีร์ธาตุบรรจบ คมัภีร์อุทรโรค คมัภีร์
อภยัสนัยตา พิมพ์ออกได้ 16 เลม่ ในเวลา 2 ปีก็ต้องเลกิล้มอีกต่อมาบรรดาแพทย์ประกาศนียบตัร
ได้รวมตวักนัจดัตัง้เวชศาสตร์โสมสรขึน้ร่วมกนัพิมพ์ต ารา “แพทย์ศาสตร์สงเคราะห์” ตัง้ช่ือตาม
ฉบบัแรกแต่เนือ้หาเป็นต าราแพทย์ฝร่ังเกือบทัง้เล่ม จะมียาไทยอยู่เฉพาะท่ีหายาฝร่ังมาแทนยัง
ไม่ได้ออกรายเดือนแต่ออกได้เพียง 4 เลม่ก็ล้มเลิกไป (สมาคมแพทย์แผนโบราณ, 2479) โดย
สมาคมแพทย์แผนไทยมีความเห็นดงันี ้  
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...ต าราท่ีพิมพ์ขึน้ใหม่ก็เป็นแพทย์ฝร่ังทัง้หมดรวมถึงวิชาศึกษาพนัธ์ุ
สมุนไพรของนักเรียนแพทย์ปัจจุบนันี ้ก็ไม่เห็นมีต าราสมุนไพรของไทย จะ
เห็นวา่สมนุไพรในเมืองไทยไม่มีมาตรฐานอันแน่นอนหรือเพราะเหตุในยงัสืบ
ไม่ทราบ... 

(สมาคมแพทย์แผนโบราณ, 2479) 

9) เวชศาสตร์วณัณนา เรียบเรียงโดยพระยาประเสริฐศาสตร์ธ ารง(หมอหนู)เพื่อสอน
นกัเรียนแพทย์ พิมพ์ พ.ศ.2450 กล่าวถึงคัมภีร์ฉันทศาสตร์ คัมภีร์ตักกะศิลา คมัภีร์ธาตุวิภังค์ 
คัมภีร์ธาตุวิวรณ์ คัมภีร์สมุฏฐานวินิจฉัย คัมภีร์จะละนะสงัคหะ คัมภีร์ชวดาร คัมภีร์ทุลาวสา 
คัมภี ร์ปถม จินดา  คัมภี ร์มหาโชต รัต  คัมภี ร์ กระษัย  คัมภี ร์ อภัยสันตา  คัมภี ร์ อ ติสา ร                       
คมัภีร์มัญชุสารวิเชียร คัมภีร์มรณาญาณสูตร์ และคัมภีร์มุขโรค(พระยาประเสริฐศาสตร์ธ ารง, 
2540) คุณสุ่ม วรกิจพิศาล (บุตร)น าออกมาพิมพ์จ าหน่ายเม่ือ มิถุนายน พ.ศ.2450  (สมาคม
แพทย์แผนโบราณ, 2479) 

10) แพทยศาสตร์สงเคราะห์ ฉบบัหลวง พระยาพิศณุประสาทเวช พิมพ์ พ.ศ.2450 มี 
2 เลม่ โดยพระยาพิศณุประสาทเวช) เป็นอาจารย์สอนราชแพทยาลยั และจัดท าต าราการแพทย์
แผนไทยโดยได้ขออนุญาตพิมพ์คัมภีร์แพทย์ฉบับหลวงจากพระเจ้าน้องยาเธอกรมพระยา         
ด ารงราชานภุาพโดยได้ให้ความเห็นไว้ในค าน าวา่  

...บนัดาประชาชนคนไทยท่ีประสพความเจ็บป่วยไข้เป็นธรรมดาต้อง
รู้จกัวิธีรักษา และการใช้ยาจะให้ได้ผลแพร่หลายก็ได้อาศยัต าราแพทย์เท่าท่ี
มีอยู่จ านวนน้อย เม่ือเกิดป่วยไข้ขึน้ก็เท่ียวเสาะแสวงหาต าราแพทย์หรือขอ
ลอกคัดต่อๆกันมา เป็นการล่าช้าไม่ทันการ แม้จะมีพระคัมภีร์แพทย์ของ
หลวงที่ตรวจสอบถกูต้องแล้วก็จริง แตค่งใช้กนัอยู่ในหมู่แพทย์หลวงโดยมาก 
ประชาชนทัว่ไปมีโอกาสใช้น้อย... 

 (พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450: ก) 

11) เวชศกึษาหรือแพทยศาสตร์สงัเขป พระยาพิศณุประสาทเวช พิมพ์ พ.ศ. 2451 มี 
3 เลม่ เพื่อใช้สอนนกัเรียนแพทย์ในโรงเรียนเวชสโมสร ซึ่งท่านเป็นผู้จัดการอยู่ในขณะนัน้ซึ่งต ารา
เวชศกึษานัน้มีการเรียบเรียงเนือ้หาใหม่เป็นหมวดหมู่และมีวิชาแพทย์ฝร่ังรวมอยู่ด้วยคือวิชาการ
ผ่าตัด มีส่วนท่ีกล่าวถึงต ารับยาโดยต ารับยาท่ีมีช่ือเรียกออกมาจัดสารบญัแยกเป็นล าดับตาม
อักษร 195 ต ารับ และยงัมียารักษาตามอาการของโรคต่างๆอีกท่ีไม่ได้ระบุช่ือยากล่าวเฉพาะท่ี
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จ าเป็นใช้เป็นคูมื่อแพทย์พยาบาลกลา่วถึงคติพจน์เร่ืองการเกิดโรค กิจของหมอ 4 ประการ หมวด
วา่ด้วยความรู้ท่ีตัง้แรกการเกิดโรค หมวดว่าด้วยช่ือโรค หมวดว่าด้วยรู้จักยาส าหรับแก้โรค หมวด
ว่าด้วยรู้ว่ายาอย่างใดแก้โรคชนิดใด และกลา่วด้วยต ารับยาท่ีมีช่ือหลายขนาน แพทยาลงัการว่า
ด้วยคณุธรรมอนัเป็นเคร่ืองประดบัของหมอ (สมาคมแพทย์แผนโบราณ, 2479) 

แพทยศาสตร์สงเคราะห์ ฉบับหลวงพระยาพิศณุประสาทเวช และเวชศึกษานัน้
กระทรวงสาธารณสขุถือว่าเป็นต าราหลกัตามประกาศรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสขุตาม
ราชกิจจานุเบกษาตามความใน พ.ร.บ.ขายยา พ.ศ.2493 (กระทรวงสาธารณสขุ, 2497: ค าน า)  
ต าราทัง้ 2 ชุดนีใ้นปัจจุบนัยงัเป็นต าราแผนไทยท่ีเป็นท่ียอมรับตามพระราชบญัญัติยา พ.ศ.2510 
ซึง่ประกาศในประกาศกระทรวงสาธารณสขุ เร่ืองระบุต ารับยา พ.ศ.2549 (ราชกิจจานุเบกษา เลม่
123 ตอนพิเศษ 112ง 20 ต.ค.2549) ก าหนดให้ใช้ต าราเหลา่นีเ้ป็นต ารับยาแผนโบราณมาจนถึง
ปัจจุบนั 

12) คมัภีร์แพทย์แผนโบราณของขุนโสภิตบรรณลกัษณ์มี 3 เลม่กลา่วถึง ต านาน
แพทย์แผนโบราณ คมัภีร์สมมุฏ คมัภีร์สรรพคุณ  คมัภีร์มรณาญาณสตูร คมัภีร์โรคนิทาน เลม่ 1 
คมัภีร์วิภงัค์ คมัภีร์วิวรณ์ คมัภีร์ธาตบุรรจบ วา่ด้วยโรคอุจจาระธาตุ คมัภีร์อติสารและยาแก้บิด ว่า
ด้วยอหิวาตกโรคและป่วง วา่ด้วยอาการไข้และยาแก้ วา่ด้วยโรคเหือดหดัและยาแก้   ว่าด้วยไข้ทบั
ระด ูระดทูบัไข้และยาแก้  วา่ด้วยไข้อีเสาและยาแก้  วา่ด้วยคมัภีร์ไข้ คมัภีร์ตกักะสลิา เลม่ 2 คมัภีร์
ฉันทศาสตร์ คมัภีร์ประถมจินดา คมัภีร์มหาโชตรัต คมัภีร์ชวดาน คมัภีร์มัญชุสาระวิเชียร เลม่ 3 
กลา่วถึงฉนัทศาสตร์ วา่ด้วยธาตตุา่งๆในร่างกายมนษุย์ วา่ด้วยการเจ็บป่วยของร่างกายและยาแก้ 
ว่าด้วยโรคน า้ปัสสาวะพิการและยาแก้ ว่าด้วยเสมหะพิการและยาแก้ ว่าด้วยลกัปิดลกัเปิดและ
โลหิตตกไรฟันและยาแก้ วา่ด้วยโลหิตออกทางทวารและยาแก้ ว่าด้วยอาเจียนเป็นโลหิตออกทาง
ทวารหนกั ทวารเบาและลงเป็นโลหิตและยาแก้  คมัภีร์มุขโรค  คมัภีร์กระษัย ต าราอุทรโรคและยา
แก้ คมัภีร์อภยัสนัตา  วา่ด้วยตาแดงและตาต้อตา่งๆ  วา่ด้วยโรคฝีและยาแก้ วา่ด้วยโรคผิวหนงัและ
ยาแก้ วา่ด้วยยาแก้พิษสนุขับ้าและงพูิษ วา่ด้วยน า้มนัใสแ่ผล วา่ด้วยริดสดีวงและยาแก้ ว่าด้วยโรค
บวมและยาแก้ วา่ด้วยโรคส าหรับบุรุษและอุปทมและยาแก้ วา่ด้วยโรคน่ิวและยาแก้ ว่าด้วยโรคหืด
และโรคอ่ืนๆ และยาแก้ (ขนุโสภิตบรรณลกัษณ์ ม.ป.ป., มปท.) 

13) แพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ฉบับหลวง ต้นฉบบัของหอพระสมุด (ประทีป ชุมพล, 
2550: 15) 

14) แพทยศาสตร์สงเคราะห์ ฉบับโรงเรียนแพทย์แผนโบราณพิมพ์ พ.ศ.2504 มี 3 
เลม่ผู้ก่อตัง้โรงเรียนคือนายวีร ตนัติวีรกลุ เป็นผู้ช าระและได้เพิ่มคมัภีร์จากแพทยศาสตร์สงเคราะห์
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ฉบบัของพระยาพิศณุประสาทเวชได้แก่ คมัภีร์มญัชุสาระวิเชียร คมัภีร์อุทรโรค คมัภีร์มขุโรค คมัภีร์
ไพจิตรมหาวงศ์ คมัภีร์สิทธิศาสตร์สงเคราะห์ คมัภีร์ทิพมาลา คัมภีร์วิถีกุฏฐโรค โดยคดัลอกจาก
ต ารับของพระยาประเสริฐศาสตร์ธ ารง (หมอหน)ู (โรงเรียนแพทย์แผนโบราณ, 2504: ก-ข) 

แพทยศาสตร์สงเคราะห์ ฉบบั 3 เลม่ตามพระราชบญัญัติยา พ.ศ.2510 ซึง่ประกาศใน
ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ เร่ืองระบุต ารับยา พ.ศ.2549 (ราชกิจจานุเบกษา เล่ม123 ตอน
พิเศษ 112ง 20 ต.ค.2549) นัน้ส านกังานอาหารและยา (15 มี.ค.55) ได้ระบุว่าเป็นฉบับของ
โรงเรียนแพทย์แผนโบราณวดัพระเชตุพนฯหรือเรียกว่าเป็นฉบบัโรงเรียนแพทย์แผนโบราณพิมพ์ 
พ.ศ.2504  

15) ต าราการแพทย์ไทยเดิม (แพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ ฉบับอนุรักษ์) มูลนิธิสง่เสริม
การแพทย์ไทยเดิมและโรงเรียนอายุรเวทธ ารง สถานการแพทย์ไทยประยุกต์ คณะแพทย์ศาสตร์    
ศิริราชพยาบาล พิมพ์ พ.ศ.2535 รวมคมัภีร์ไว้ 13 คมัภีร์ ใช้เป็นหลกัส าหรับการสอนวิชาแพทย์
แผนไทยได้แก่คัมภีร์ฉันทศาสตร์ คัมภีร์ประถมจินดา คัมภีร์ธาตุวิภังค์ คัมภีร์สมุฎฐานวินิจฉัย 
คมัภีร์มหาโชตรัต คัมภีร์ชวดาร คัมภีร์โรคนิทาน คัมภีร์มุจฉาปักขัณฑา คัมภี ร์ตักกศิลา คัมภีร์
กระษัย  คมัภีร์สรรพคณุยา คมัภีร์ธาตวุิวรณ์ คมัภีร์จลณสงัคหะ-คมัภีร์ธาตุบรรจบ (มูลนิธิสง่เสริม
การแพทย์ไทยเดิมและโรงเรียนอายรุเวทธ ารง, 2550: ก) และได้น ามาพิมพ์ใหม่ช่ือ ต าราการแพทย์
ไทยเดิม เลม่ 1 เม่ือปี 2552 มีการอธิบายเพิ่มเติมในเนือ้หานอกจากนัน้ยงัได้จัดท าฉบบัพฒันา
เพื่อให้นกัเรียนแพทย์แผนไทยประยุกต์ใช้เรียนอีก 2 เลม่ เนือ้หาเรียบเรียงใหม่จากแพทย์ศาสตร์
สงเคราะห์ให้เป็นหมวดหมู่แบบต าราฝร่ัง 

จะเห็นได้ว่าต าราต่างๆ มีการบนัทึกทัง้เป็นจารึกเพื่อไม่ให้เสื่อมสญูไปได้ซึ่งเป็นพระ
มหากรุณาธิคณุของพระมหากษัตริย์ทกุพระองค์ท่ีทรงเห็นความส าคญัของโอสถวิถีไทยและได้ให้มี
การจารึก บนัทกึสบืทอดมาโดยในสมยัรัตนโกสนิทร์นัน้เร่ิมมีมาตัง้แต่รัชกาลท่ี 1 เป็นต้นมาซึ่งเป็น
ต้นเค้าองค์ความรู้ท่ียงัคงอยู่ การบนัทึกของแพทย์ในสมัยนัน้ๆ ในต ารับต าราท่ีท่านศึกษา หรือ
น ามาใช้แล้วได้ผล บนัทกึตอ่จากความรู้เดิม ตลอดจนเร่ิมมีการน าคมัภีร์เดิมมาเรียบเรียงใหม่ จัด
หมวดหมู่ใหม่ ตามเนือ้หาเพื่อให้เรียนได้งา่ยเข้าใจงา่ยขึน้ การบนัทกึความรู้ของแพทย์โบราณท่าน
จึงมิใช่เพียงแตค่ดัลอกไว้แตมี่การบนัทกึเพิ่มเติมตามท่ีได้ผลจริง ปรับใหม่ให้ทนัยคุทนัสมยัอีกด้วย 

ในปัจจุบันมีต าราแผนไทยท่ีเป็นท่ียอมรับตามพระราชบัญญัติยา พ.ศ.2510 ซึ่ง
ประกาศในประกาศกระทรวงสาธารณสขุ เร่ืองระบุต ารับยา พ.ศ.2549 (ราชกิจจานุเบกษา เลม่
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123 ตอนพิเศษ 112ง 20 ต.ค.2549) ก าหนดให้ใช้ต าราเหลา่นีเ้ป็นต ารับยาแผนโบราณมาจนถึง
ปัจจุบนัซึง่กระทรวงสาธารณสขุถือวา่เป็นต าราหลกัคือ 

1) เวชศกึษาหรือแพทยศาสตร์สงัเขป พระยาพิศณุประสาทเวช  
2) แพทยศาสตร์สงเคราะห์ เลม่ 1 เลม่ 2 เลม่ 3 (โรงเรียนแพทย์แผนโบราณวดัโพธ์ิ) 
3) แพทยศาสตร์สงเคราะห์ ฉบบัหลวง เลม่ 1 เลม่ 2 (พระยาพิศณุประสาทเวช) 
4) คมัภีร์แพทย์แผนโบราณของขนุโสภิตบรรณลกัษณ์เลม่ 1 เลม่ 2 เลม่ 3 

ในต าราแพทย์ทัง้ 4 ชุดท่ีกลา่วมานัน้ กระทรวงสาธารณสขุถือวา่เป็นต าราหลกัของยา
แผนโบราณโดยเฉพาะอย่างยิ่งแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ฉบับหลวงและเวชศึกษามาตัง้แต ่         
พ.ศ.2493 และเวชศาสตร์ฉบบัหลวง ท่ีเป็นการรวบรวมครัง้ส าคญัในรัชสมัยพระบาทสมเด็จพระ
จุลจอมเกล้าเจ้าอยูห่วัที่เป็นหลกัของการแพทย์แผนไทยท่ีกลา่วถึงนัน้มีการรวบรวมมาจากคมัภีร์
โบราณ 25 คมัภีร์ ตามท่ีกลา่วแล้วในหน้า 39 และคมัภีร์เกร็ดอ่ืนๆ  

จากต าราทัง้ 6 ชุดมีความแตกต่างกัน ดงัท่ีผู้วิจัยได้น ามาวิเคราะห์เนือ้หาของคมัภีร์
ในเร่ืองของหลกัการรักษา สมนุไพรที่ใช้ ความเช่ือ ค าสอน ท่ีปรากฏดงัตารางตอ่ไปนี ้
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ตารางที่ 1  คมัภีร์ท่ีปรากฏในต าราแพทย์แผนไทยท่ีมีในประกาศกระทรวงสาธารณสขุเร่ืองระบุ
ต ารายา 

ล าดบั ช่ือคมัภีร์ ช่ือต าราแพทย์แผนไทยท่ีมีในประกาศกระทรวงสาธารณสขุเร่ือง
ระบุต ารายา 
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1 ประถมจินดา   / / / / - / / 6 
2 ฉนัทศาสตร์ - - / / - / / 4 
3 ธาตวุิภงัค ์ / / / / - / / 6 
4 ธาตวุิวรณ์ - - / / - / / 4 
5 สมฎุฐาน

วินิจฉยั 
/ / / / - / / 6 

6 วรโยคสาร - - / / - - / 3 
7 มหาโชตรัต / / / / - / / 6 
8 ชวดาร / / / / - /  5 
9 โรคนิทาน / / / / - /  5 
10 ธาตบุรรจบ - - / / - /  3 
11 มจุฉาปักขัณฑา / / / / - -  4 
12 ตกักศิลา / / / / - - / 5 
13 กระษัย / / / / - - / 5 
14 อภยัสนัตา / - - / - - - 2 
15 สรรพคณุยา / / / / - / / 6 
16 มญัชสุารวิเชียร - - - / - / - 2 
17 มขุโรค - - - / - - - 1 
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ตารางที่ 1 (ตอ่) 
ล าดบั ช่ือคมัภีร์ ช่ือต าราแพทย์แผนไทยท่ีมีในประกาศกระทรวงสาธารณสขุเร่ือง

ระบุต ารายา 
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18 อทุรโรค / - - / - - - 2 
19 สิทธิศาสตร์

สงเคราะห ์
- - - / - - - 1 

20 ไพจิตร์มหาวงศ ์ - - - / - - - 1 
21 ทิพมาลา - - - / - - - 1 
22 วิถีกฎุฐโรค - - - / - - - 1 
23 มรณาญาณสตูร / - - - - / - 2 
24 อติสาร - - - - - / - 1 
25 สาโรช - - - - - - - 0 
26 วารโยคสาร - - - - - - - 0 
27 จะละนะสงัคหะ - - - - - - - 0 
28 ธาตวุินิจฉยั - - - - - - - 0 
29 ธาตอุภิญญาณ - - - - - - - 0 

 
จากตารางท่ี 1 คมัภีร์ท่ีต ารา 6 ชุดน ามากลา่วไว้มี 5 คมัภีร์ คือคมัภีร์ประถมจินดา คมัภีร์

ธาตวุิภงัค์คมัภีร์สมฎุฐานวินิจฉยัคมัภีร์มหาโชตรัตคมัภีร์สรรพคณุยา4 คมัภีร์ ท่ีกลา่วไว้ ในต ารา 5 
ชุดได้แก่คัมภีร์ชวดาร คมัภีร์โรคนิทานคมัภีร์ตักกศิลาคัมภีร์กระษัยและอีก 3 คมัภีร์กลา่วไว้ใน
คมัภีร์ 4 ชุดได้แก่ คมัภีร์มจุฉาปักขณัฑาคมัภีร์ฉันทศาสตร์ คมัภีร์ธาตุวิวรณ์ แต่ในต าราเวชศึกษา
หรือแพทย์ศาสตร์สงัเขปของพระยาพิศณุประสาทเวชเป็นการสรุปความรู้ในคัมภีร์ต่างๆ เป็น
หมวดหมู่ของการเกิดโรค โรค การใช้ยารักษาโรค และต ารับยาบางคมัภีร์ท่ีถกูกลา่วถึงวา่เป็นคมัภีร์
แพทย์แผนไทยแตไ่ม่ได้ปรากฏในต าราท่ีใช้เป็นต าราหลวงมี 5 คมัภีร์ ซึ่งอาจมีปรากฏในต าราอ่ืนๆ 
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ได้แก่คมัภีร์สาโรช วารโยคสารคมัภีร์จะละนะสงัคหะ ธาตวุินิจฉยั ธาตอุภิญญาณ ดงันัน้การศึกษา
คมัภีร์ท่ีใช้มาแตโ่บราณและถือวา่เป็นความรู้ของไทยท่ีสบืทอดมาที่จะศกึษาตอ่ไปได้แก่ 

1) คมัภีร์ประถมจินดา  

2) คมัภีร์ธาตวุิภงัค์ 

3) คมัภีร์สมฎุฐานวินิจฉยั 

4) คมัภีร์มหาโชตรัต 

5) คมัภีร์ชวดาร 

6) คมัภีร์สรรพคณุยา 

7) คมัภีร์โรคนิทาน 

8) คมัภีร์ตกักศิลา 

9) คมัภีร์กระษัย 

10) คมัภีร์มจุฉาปักขณัฑา 

11) คมัภีร์ฉนัทศาสตร์ 

12) คมัภีร์ธาตวุิวรณ์ 

ดงันัน้ ผู้วิจยัจะวิเคราะห์เนือ้หาจากคมัภีร์แพทย์แผนไทยและต ารายาท่ีปรากฏในคมัภีร์ทัง้ 
12 คมัภีร์ การศกึษาเนือ้หานัน้ใช้ เวชศาสตร์ฉบบัหลวงรัชกาลท่ี 5 ซึง่กรมศิลปากรได้ถ่ายภาพจาก
คมัภีร์โบราณ (กรมศิลปากร, 2542) โดยคมัภีร์ประถมจินดาในเวชศาสตร์ฉบบัหลวงรัชกาลท่ี 5 นัน้
มีเล่ม 1, 3-12 ขาดเล่ม 2 คัมภีร์มหาโชตรัตน์และคมัภีร์โรคนิทาน มีเล่ม 2 และ 3 เท่านัน้ 
การศึกษาคัมภีร์ท่ีขาดไปคือประถมจินดาเลม่ 2 คมัภีร์มหาโชตรัตน์และคัมภีร์โรคนิทาน เลม่ 1 
คมัภีร์ฉนัทศาสตร์และคมัภีร์ธาตุวิวรณ์นัน้ผู้วิจัยได้ศึกษาจากต าราแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ ฉบบั
พระยาพิศณุประสาทเวชเรียบเรียง การศกึษาในเร่ืองโอสถวิถีไทยตามแนวคิดต่างๆในต าราผู้วิจัย
จึงศกึษาได้จากเร่ืองครูและการไหว้ครูสาเหตกุารเจ็บป่วย การรักษา สมุนไพร  การปรุงยา การให้
ยา ความเช่ือ ค าสอนจรรยาบรรณแพทย์แผนไทย 

ต าราเวชศาสตร์ฉบบัหลวง รัชกาลท่ี 5 พ.ศ.2414 มาจากพระราชด าริว่าคมัภีร์แพทย์ของ
ไทยท่ีได้บันทึกความรู้อันมีคุณประโยชน์แก่แผ่นดินและใช้ศึกษาสืบต่อมาได้เร่ิมสูญหายและ
คลาดเคลือ่นมากแล้วโปรดให้รวบรวมไว้นัน้นบัเป็นต้นฉบบัของต าราแพทย์ ต ารายาท่ีถูกน ามาใช้
ในการเรียบเรียงต าราอีกหลายฉบบั ทัง้แพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ฉบับหลวง ต้นฉบบัของหอพระ
สมดุ แพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ฉบบัโรงเรียนราชแพทย์วิทยาลยั พิมพ์ พ.ศ.2434 ต าราแพทย์ศาสตร์
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ฉบบักรมพยาบาล พิมพ์ พ.ศ.2444 เวชศาสตร์วณัณนา เรียบเรียงโดยพระยาประเสริฐศาสตร์ธ ารง 
แพทยศาสตร์สงเคราะห์ ฉบบัหลวงซึ่งพระยาพิศณุประสาทเวช พิมพ์ พ.ศ.2450 เวชศึกษาหรือ
แพทยศาสตร์สงัเขป พระยาพิศณุประสาทเวช พิมพ์ พ.ศ.2451 และหลงัจากนัน้แพทยศาสตร์
สงเคราะห์ ฉบับหลวงซึ่งพระยาพิศณุประสาทเวชก็ได้ถูกใช้ในการเรียนของแพทย์แผนไทยใน
ขณะนัน้และเป็นต าราท่ีถกูใช้เป็นต้นฉบบัเรียบเรียงใหม่อีกหลายเลม่เช่นคมัภีร์แพทย์แผนโบราณ
ของขนุโสภิตบรรณลกัษณ์แพทยศาสตร์สงเคราะห์ฉบบัโรงเรียนแพทย์แผนโบราณพิมพ์ พ.ศ.2504 
ท่ีได้เพิ่มเติมคมัภีร์จากเวชศาสตร์ฉบบัหลวงที่พระยาพิศณุประสาทเวชไม่ได้น ามารวมไว้ หลงัจาก
นัน้เม่ือมีแพทย์แผนไทยประยุกต์แล้วต าราท่ีใช้คือต าราการแพทย์ไทยเดิม (แพทย์ศาสตร์
สงเคราะห์ ฉบับอนุรักษ์)และฉบับพัฒนาก็ได้น ามาเรียบเรียงตามพระยาพิศณุประสาทเวช
ประกอบการอธิบายศพัท์ ในปัจจุบนันีก้ารใช้ต าราในการเรียนไม่ว่าจะเป็นในสถาบนัแพทย์แผน
ไทยของกระทรวงสาธารณะสขุเองก็ได้น าต าราของพระยาพิษณุประสาทเวชมาเรียบเรียงใหม่จัด
หมวดหมู่ให้เข้าใจงา่ยขึน้เป็นหลกัประกอบกบัต าราแพทย์อ่ืนๆ ท่ีกระทรวงประกาศ  

ในการศกึษาคมัภีร์ตา่งๆนัน้ สามารถจัดกลุม่ของความรู้ต่างๆ ท่ีจะแสดงให้เห็นถึงคุณค่า
ในแงม่มุตา่งๆ ทัง้เร่ืองครูและการไหว้ครูท่ีเป็นเร่ืองท่ีคนไทยเคารพนบัถือว่าเป็นผู้ประสิทธ์ิประสาท
วิชาในการศึกษาทุกอย่างสาเหตุของความเจ็บป่วย การรักษา เร่ืองของยา นอกจากนัน้แล้วยงัมี
ความรู้อ่ืนท่ีมีในคมัภีร์อีกคือความเช่ือท่ีเก่ียวกบัการเจ็บป่วยและการรักษา ค าสอนมาจากศาสนา
และการด ารงชีวิตตา่งๆและจรรยาแพทย์ท่ีเป็นค าสอนท่ีมุ่งสอนผู้ ท่ีเป็นแพทย์โดยตรง 

4.2.1.2 คัมภร์ีราษฎร์และพืน้บ้าน 
การศกึษาต ารายาราษฎร์และพืน้บ้านนีเ้น่ืองจากคมัภีร์ในท้องถ่ินมีจ านวนมากมายซึ่ง

เป็นแหลง่ความรู้อันมหาศาลและใช้ภาษาท้องถ่ินหรือภาษาโบราณจึงเป็นข้อจ ากัดในการศึกษา 
ผู้วิจัยได้ศึกษาจากต ารายาท่ีได้มีการแปลแล้ว โดยในตวัอย่างของภาคอีสานใช้ต ารายาของพ่อ
ใหญ่เคน ลาวงศ์ (เคน ลาวงศ์, 2537) หมอยาพืน้บ้าน จังหวดัมหาสารคามเขียนด้วยอักษรธรรม 
แปลโดยแพทย์หญิง เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ  ภาคกลางใช้ต ารายาของวดัมะเกลือ ต าบลคลองโยง 
อ าเภอพทุธมณฑล จงัหวดันครปฐม เป็นสมุดไทย 3 เลม่ ผู้ปริวรรตคือเขมฤทยั บุญวรรณ (2554: 
113-210) และใช้การศกึษาจากงานวิจยัท่ีเก่ียวข้องกบัต ารายาพืน้บ้านเพื่อให้เกิดความเข้าใจมาก
ยิ่งขึน้ 

ในระดับชาวบ้านมีการบนัทึกความรู้ในการดูแลสขุภาพอยู่ในทุกพืน้ท่ี มาจากการ
บนัทกึสบืทอดกนัมาและการบนัทกึเพิ่มเติม เพื่อความเข้าใจและการจดจ า ตวัอยา่งเช่นวิทวสั ทิพย์
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มลู (สมัภาษณ์: 30 พฤศจิกายน 2555)ผู้สืบทอดต ารายาล้านนาจากทวดซึ่งเป็นหมอพืน้บ้านท่ีมี
ช่ือเสยีงในจงัหวดล าปางเลา่วา่  

...ต ารามีกลอ่งหนึง่ มียาแม่ก ๋าเดือนหลงัคลอด ยาลม สอนให้แค่สี่อย่าง
ท่ีเหลือไม่สอนมันยาก สมุนไพรหาไม่ได้เร่ืองท่ีมีเช่นสง่เคราะห์ สร้างบ้าน ต่อ
กระดกู อ้อผญา...ถอดมาแค่ 18 เลม่มียา1,000 กว่าอย่าง  เหลืออีกคร่ึงกลอ่ง  
ถอดไป 5 บทมี แม่ก ๋าเดือน ยาแก้ปวดเม่ือย  ยาต้มอบต้มอาบตวัยามีคล้ายกัน
บ้าง...มีค ายอ่ ค าที่เขาเข้าใจเองบางทีต้องให้ยายอธิบาย... 

ในต ารายามียาอยู่มากมายท่ีรักษาตามอาการนอกจากนัน้มีเร่ืองอ่ืนๆทัง้ท่ีเป็นคติ
ความเช่ือแม่และเด็กไปจนถึง การสร้างบ้านท่ีเป็นการบนัทกึเพิ่มเติมบางครัง้จดจากหมอคนอ่ืนมา
ซึ่งคล้ายกับงานของหน่วยงานศึกษาวิจัยคมัภีร์ใบลานโครงการร่วมระหว่างพิพิธภณัฑ์ชาติพนัธ์ุ
วิทยาแห่งโอซากาและสถาบนัวิจัยสงัคม มหาวิทยาลยัเชียงใหม่ (2525: (1)) ท่ีได้ศึกษาต ารายา
จากวดัขวัมงุ อ าเภอสารภี จงัหวดัเชียงใหม่ ท่ีกลา่วไว้ว่าคมัภีร์ท่ีน ามาศึกษาเป็นใบลานสัน้มี 257 
หน้า ใช้ภาษาล้านนา ประกอบด้วยยาส าคญัๆ หลายสิบขนานเกือบจะพูดได้ว่าครอบคลมุถึงโรค
นานาชนิดเทา่ที่มนษุย์ในสมยันัน้จะเข้าใจตลอดจนสรรพคุณยาต่างๆ และเป็นการจดจากท่ีต่างๆ
หลายท่ีเพราะแม้ช่ือสมนุไพรเดียวกันก็มีหลายช่ือเช่นผกัหนอก บางขนานเรียกบวับก หรืออบเชย
บางขนานเรียกอ้อยแสนสวนเป็นต้น และมีสมนุไพรหลายอย่างท่ีไม่ทราบว่าคืออะไรแน่ในคมัภีร์นี ้
มีช่ือสมุนไพร 685 ชนิด สามารถค้นหาช่ือวิทยาศาสตร์ได้ 416 ชนิด ค้นหาไม่พบ 269 ชนิด ใน
คมัภีร์เพียงฉบบัเดียวมียาจ านวนมากมาย ท่ีรักษาโรคในวิถีชีวิต ซึ่งหาพ่อหมอแต่ละท่านมีคมัภีร์
ของตนเองดงัเช่นท่ีวัดขัวมุงหรือกรณีทวดของวิทวสั ทิพย์มูล ในวดัของชุมชนเป็นแหล่งของภูมิ
ปัญญาแสดงถึงความรู้ท่ีมีอยูเ่หลอืคณานบัในพืน้บ้านไทย 
 ในภาคอีสานมีคัมภีร์ต่างๆอยู่มากมายเช่นกันซึ่งโดยมากอยู่ท่ีวัดโดยมีค าผญาว่า “คั่น
อยากกินข้าวให้ปลกูใสพ่ะลานหิน คัน่อยากเป็นปราชญ์มีศีลให้แก้ซิ่นในวดั”  แม้ค าผญาอีสานนี ้
จะแปลตามตวัได้วา่ "ถ้าอยากกินข้าวให้ปลกูใสล่านหินถ้าอยากเป็นปราชญ์ท่ีมีศีลให้แก้ผ้าซิ่นใน
วดั"แตห่ากถอดความหมายซึง่เป็นปริศนาธรรมจากค าผญานี ้จะได้ความหมายว่าถ้าอยากได้บุญ
และเม่ือตายไปในภพหน้าจะมีข้าวกินต้องน าข้าวไปใสบ่าตรพระถ้าอยากเป็นนกัปราชญ์ท่ีมีศีลใน
ชาตินีใ้ห้แก้ผ้าซิ่นท่ีใช้ห่อคัมภีร์ใบลานในวัดเพื่อศึกษาคัมภีร์ใบลานค าผญานีไ้ด้สะท้อนให้เห็น
ความสมัพนัธ์ของผู้คนในยคุก่อน ท่ีใช้ผ้าซิ่นในการหอ่คมัภีร์ใบลานไว้  เอกสารใบลานเป็นเอกสาร
ชัน้ต้นท่ีมีความส าคญัต่อวงวิชาการเป็นอย่างมากเน่ืองจากในอดีต การบนัทึกสรรพวิชาการ คติ
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ความเช่ือ ขนบธรรมเนียม ประเพณีวีถีชีวิตและการสร้างสรรค์ของผู้คนในท้องถ่ินจะบนัทึกไว้ในใบ
ลานโดยใช้ตวัอักษรโบราณท่ีใช้ในชุมชนนัน้เขียนบนัทึกไว้ซึ่งบรรดาข้อมูลท่ีอยู่ในเอกสารใบลาน
เหล่านีส้ะท้อนให้เห็นถึงภูมิปัญญาวิถีชีวิตชุมชนความศรัทธาความเช่ือของชุมชนท้องถ่ินซึ่งมี
คณุคา่ตอ่การศกึษาอยา่งยิ่ง (ไพฑรูย์ ธุระพนัธ์, ออนไลน์ : 2552) 

จากรายงานการวิจัย สมบติั ประภาวิชา และคณะ (2542) เร่ืองการศึกษาต ารายา
พืน้บ้านอีสาน สถาบนัวิจยัวลยัรุกขเวช ในจงัหวดัขอนแก่น มหาสารคามและร้อยเอ็ด ท่ียงัมีการใช้
ยาสมนุไพรอยูมี่จ านวน 91 ต ารับ รักษาอาการได้ 47 กลุม่อาการ การบนัทึกเป็นภาษาธรรมและ
อุษา  กลิ่นหอม (2538) พบว่าต ารับยาส่วนใหญ่บนัทึกเป็นภาษาท้องถ่ิน เน้นต ารับบ ารุงโลหิต
สตรี/บ ารุงน า้นม และแก้อาการเครียด ในแต่ละต ารับใช้พืชตัง้แต่ 1-27 ชนิด สว่นใหญ่ใช้หลาย ๆ 
ชนิดรวมกนั ยกเว้น ยาแก้พิษงท่ีูนิยมใช้พืชเด่ียว ๆ  

จากการศึกษาต ารายาพ่อใหญ่เคน ลาวงศ์ (เคน ลาวงศ์, 2537) หมอยาพืน้บ้าน 
จังหวัดมหาสารคามเขียนด้วยอักษรธรรม แปลโดยแพทย์หญิง เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ ในต ารา
ใบลานนีมี้เร่ืองคติความเช่ือ ต านานของชุมชนและต ารายาสมุนไพรมียา134 ต ารับ ยามีคาถา
ก ากบั มีคาถา 33 คาถาและแทรกค าสอนทางศาสนา และต ารับยาท่ีลอกจากผู้ อ่ืนจะมีช่ือเจ้าของ
ก ากบัไว้ด้วย 

ส่วนในภาคใต้มีคัมภีร์ยาท่ีเป็นหนังสือบุดโดยจากการท่ีศึกษาหนังสือบุด (เจริญ       
ศรประดิษฐ์, 2542: 441) จ านวน 125 เล่ม มาศึกษาครัง้นี ้ได้ยาท่ีจ าแนกตามอาการของโรค 
จ านวน 82 ชนิด ในจ านวนยาดงักลา่วแล้วแต่ละชนิดจ าแนกออกเป็นหลายขนาน ซึ่งแต่ละขนาน
อาจมีตัวยาคล้ายคลึงกันหรือแตกต่างกันออกไป จากการน ายาทัง้ 82 ชนิด ไปสอบถามหมอ
พืน้บ้านจ านวนหนึง่พบวา่ มียาท่ียงัใช้กนัอยูใ่นหมู่บ้านอยา่งแพร่หลาย คือยาท่ีรักษาโรคท่ีเก่ียวกับ
เด็ก ได้แก่ ยารักษาโรคซาง ตานขโมย ถ่ายพยาธิ หอบไอ เจ็บคอและไข้ตวัร้อนยาแก้โรคท่ีเก่ียวกับ
สตรี ได้แก่ ยาแก้โรคเลือดลม เพศเลือด ไข้ทบัระดู ระดูทับไข้ น า้แป้ง ระดูขาว โรคเก่ียวกับช่อง
คลอด และโรคสตรีภายหลงัคลอดบุตรยาแก้โรคเฉพาะบางโรค ได้แก่ ยาแก้โรคเบาหวาน มะเร็ง 
ริดสดีวง ความลนัโลหิตยาบ ารุงหวัใจ หอบหืด แก้ไข้ ปวดท่ีคอ เหน็บชา อัมพฤกษ์ อัมพาต บ ารุง
หวัใจ บ ารุงธาต ุบ ารุงประสาท ยาแก้โรคลม ยาอายวุฒันะ ยารักษาเริม โรคผิวหนงั ผ่ืนคนั โรคตา 
กระเพาะอาหาร โรคไต น่ิว หนองใน ยารักษากระดกูหกั และยาแก้พิษงเูป็นต้น 

ยาแตล่ะขนานมีทัง้ท่ีประกอบด้วยสิ่งท่ีใช้เป็นยาน้อยชนิดบ้าง มากชนิดบ้าง ส าหรับ
ยาขนานท่ีประกอบด้วยตวัยามากชนิด หมอยาจะต้องรู้วา่ตวัยาชนิดใดเป็นตวัยาหลกั ตวัยาใดเป็น
ยาประกอบ ยาแตล่ะขนานท่ีหมอปรุงขึน้ใช้ เก่ียวข้องอยู่กับความเช่ือหลายประการ เช่น การเก็บ
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ยา จะต้องปฏิบติัให้ถกูต้องวา่จะเก็บเวลาใด วนัใด เก็บตามทิศทางใด ขณะท่ีเก็บจะต้องใช้คาถา
ขณะปรุงต้องจดัให้สิง่ใดก่อนหลงั ขณะใช้ต้องใช้คาถาด้วยหรือไม่ ยาท่ีเก็บอยู่ในภูมิพืน้ท่ีท่ีเช่ือถือ
ถูกต้องตามต ารา และเป็นมงคลหรือไม่ นอกจากนัน้ยาท่ีปรุงแล้วต้องจัดวางท่ีใดจึงจะเหมาะจะ
ควร ซึง่จะไม่ท าให้ยาเสือ่มถอยความขลงั 

ในภาคกลางมีการบันทึกต ารายาเช่นกันแม้จะอยู่ใกล้เมืองหลวงและมีการแพทย์ท่ี
ทนัสมยักวา่ท้องถ่ินอ่ืน เช่นวดัหนงัเป็นวดัท่ีมีช่ือเสยีงในด้านยาและหมอพืน้บ้านโดยเจ้าอาวาสคือ 
มีการบนัทกึต ารายาและมีต ารายาโบราณรวมถึงการใช้ต ารับยาจากวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม
นอกจากนัน้บริเวณใกล้เคียงยังมีหมอท่ีมีช่ือเสียงในสมัยก่อนและน าต ารายามาถวายให้ วัด
เน่ืองจากปัจจุบนัไม่มีผู้สบืทอดในตระกลู พระครูสงัฆรักษ์ไพฑูรย์ (สมัภาษณ์: 15 มกราคม 2554)  
เป็นผู้ อธิบายให้ฟังว่าท่านเจ้าอาวาสวัด 3 ท่านได้เคยเป็นแพทย์แผนไทยและมีต ารา คัมภีร์
มากมายในวดั 

...ท่ีน่ีมีต ารายามากมายมีจากของวดัเองและท่ีเจ้าอาวาสเอามาจาก
วดัโพธ์ิด้วยเพราะมีพระมาจากวดัโพธ์ิมาอยู่ท่ีน่ีสมัยรัชกาลท่ี๓ท่ีปฏิสงัขรณ์
วดัซึง่เดิมเป็นวดัร้าง...ต ารายามีให้อ่าน เวลาให้คนไข้ไปเจียดยาท่ีร้านก็จด
ให้ไปเอากลบัมาให้ท่านเสก บางอย่างเสกแล้วให้เอาไปต้มเอง บางอย่าง
ทา่นต้องท าเอง...ยาเขียวมีตวัยาถึง30 ชนิด แตไ่ม่มีใครท าได้แล้วเพราะไม่ได้
รับสบืทอด สิง่ท่ีต้องรับสบืทอดคือคาถาเสกยา ท่ีเห็นมี 3-4 คาถาเป็นกลางๆ
แต่สว่นใหญ่ไม่ได้บอก...แต่ละต ารับเสกไม่เหมือนกัน  และยังมีต ารายาท่ี
ชาวบ้านเอามาให้วดัอยู่อีกมากปนกันหมดไม่รู้ว่าอันไหนของวดั  มีต าราท า
คณุไสยด้วย... 

การดแูลสขุภาพตามวิถีไทยนัน้จากการศึกษาคมัภีร์ทัง้ 12 คมัภีร์ท่ีผู้วิจัยได้เลือกจากการ
น ามาใช้ในต าราท่ีเป็นหลกัของการแพทย์แผนไทยจนถึงปัจจุบนัดงักลา่วมาแล้วนัน้พบว่ามีความรู้
ท่ีอยู่ในคมัภีร์เหลา่นีใ้นเร่ืองสมุฏฐานการเจ็บป่วย การใช้สมุนไพรยาไทยในการรักษา การรักษา
ด้วยหตัถบ าบดั การรักษาทางจิตใจ ตลอดจนความคติเช่ือ ค าสอน และยงัเก่ียวข้องกับวิถีชีวิตอีก
ด้วย ส่วนในคมัภีร์พืน้บ้านมีองค์ความรู้ท่ีแตกต่างไปบ้างตามท้องถ่ินเช่นช่ือสมุนไพรและการใช้
รักษาโรค การใช้จะสอดคล้องกบัวิถีชีวิตของคนในชุมชนนัน้ เน่ืองจากอาการป่วยในชุมชนนัน้เกิด
ซ า้ๆ ตามวงจรชีวิตและการเปลี่ยนแปลงของฤดูกาล เกิดขึน้สม ่าเสมอ หมอพืน้บ้านจึงมีความ
ช านาญ คุ้นเคยการการเจ็บป่วยอยูแ่ล้วประกอบกบัมีสมนุไพรตา่งๆอยูใ่นชุมชนอยา่งสมบูรณ์ 
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การศกึษาต าราหรือคมัภีร์ท าให้เกิดความเข้าใจในเร่ืองสงัคมไทยในอดีต และปัจจุบนัได้ดี
ยิ่งขึน้ โดยในต าราหรือคมัภีร์จะกลา่วถึงเช่ือเก่ียวกบัสาเหตุของการเกิดโรค ความเช่ือเก่ียวกับการ
ตรวจวินิจฉัยโรค และความเช่ือเก่ียวกับการรักษาและการป้องกันโรค โดยพบว่ามีการผสม
กลมกลนืไปกบัความเช่ือทางศาสนา การด ารงชีวิตท่ีสอดคล้องกับธรรมชาติและภาษาท่ีใช้ในการ
บนัทึกต ารายาแผนโบราณนัน้จะมีลกัษณะเป็นการบนัทึกท่ีไม่ละเอียด ไม่มีการอธิบายความให้
ชัดเจนเน่ืองมาจากเป็นการบันทึกความจ า เพื่อเป็นหลักฐานไว้มิให้สูญหายหรือเกิดความ
คลาดเคลื่อนในการรักษาโรค ส่วนการใช้อักขรวิธี ในต ารายาแผนโบราณนัน้ ส่วนมากจะเป็น
อกัขรวิธีแบบโบราณโดยไม่มีการเปลีย่นแปลงแก้ไข เน่ืองจากถือว่าเป็นของศกัด์ิสิทธ์ิซึ่งสอดคล้อง
กบัการศกึษาเอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวข้องและยงัพบว่ามีการบนัทึกด้วยปริศนาเพื่อไม่ให้ผู้ ท่ีไม่
มีความรู้น าไปใช้โดยไม่ถกูต้องอีกด้วย 

4.2.2 สมุฏฐานการเจ็บป่วยในโอสถวิถีไทย 
เร่ืองสาเหตุการเจ็บป่วยหรือหลกัในทางการแพทย์ซึ่งน าไปสูก่ารดูแลสขุภาพ การใช้ยา

หรือการรักษาอ่ืนๆนัน้ถกูกลา่วไว้ ทัง้เร่ืองธาตซุึง่ถือเป็นเร่ืองส าคญัเป็นองค์ประกอบของคนท่ีธาตุ
ทัง้ 4 ต้องสมดุล ความสมดุลขึน้กับทัง้เวลา สถานท่ีฤดูกาล อายุ  นอกจากธาตุแล้วยังเร่ืองของ 
อาหาร พยาธิ  พฤติกรรม สิ่งเหนือธรรมชาติ ท่ีท าให้เกิดความเจ็บป่วยได้อีก โดยในคัมภีร์
ฉนัทศาสตร์ได้กลา่วถึงการเจ็บป่วยไว้ด้วยการเปรียบเทียบว่าร่างกายเปรียบเหมือนนครหรือเมือง 
ดงันี ้

อนึง่จะกลา่วสอน กายนครมีมากหลาย ประเทียบเปรียบในกาย  ทุก
หญิงชายในโลกา ดวงจิตร์คือ กษัตริย์ ผ่านสมบติัอันโอฬาร์ ฆ่าศึกคือโรคา 
เกิดเข่นฆ่าในกายเรา เปรียบแพทย์คือทหาร อันช านาญรู้ส าเนา ข้าศึกมา
อย่าใจเบา ห้อมล้อมรอบทุกทิศา ให้ด ารงกระษัตริย์ไว้ คือดวงใจให้เร่งยา 
อนึง่ห้ามอยา่โกรธา ข้าศกึมาจะอันตราย ปิตต คือวงันา่ เร่งรักษาเขม้นหมาย 
อาหารอยู่ในกาย คือเสบียงเลีย้งโยธา หนทางทัง้สามแห่ง เร่งจัดแจงอยู่
รักษา ห้ามอยา่ให้ข้าศกึมา ปิดทางได้จะเสยีที...1 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 1 : 6) 

                                                 
1 การสะกดตามต้นฉบบัเดิม 
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สาเหตุการเจ็บป่วยท่ีกลา่วถึงนัน้มาจากกาย จิตใจ  ซึ่งให้ความส าคัญกับอารมณ์ด้วย 
และนอกจากนัน้แล้วอาหารท่ีจะช่วยให้ร่างกายแข็งแรงนอกซึ่งในความหมายนัน้ยงัตีความได้อีก
ถึงการดแูลสขุภาพในวิถีไทยจากนัน้แล้วในคมัภีร์ตา่งๆยงักลา่วถึงสาเหตอ่ืุนๆ อีกดงันี ้

4.2.2.1 ธาตุทัง้ 4 แนวคิดเร่ืองธาต ุปรากฏการณ์ท่ีสามารถอธิบายได้ด้วยทฤษฏีธาต ุ
ใช้หลกัของธาตุและตามหลกัในพุทธศาสนาและการแพทย์แผนไทยมี 4 ธาตุคือ ดิน น า้ ลม ไฟ 
ตา่งจากอายรุเวทท่ีมี 5 ธาตุคือรวมอากาศซึ่งหมายถึงท่ีว่าง และต่างจากจีนท่ีมี 5 ธาตุคือ ไม้ ไฟ 
ดิน เหล็กและน า้ นอกจากนัน้ในพระไตรปิฎก กล่าวถึงธาตุทัง้สี่ในพระสุตตันตปิฎก ทีฆมิกาย 
มหาวรรค และสุมังคลวิลาสิ นี  อรรถกถา ลีลขันธวรรค อรรถกถาเ ร่ืองพรหมชาลสูตร                 
เร่ืองเภสชัชขนัธกะ กล่าวถึงยาท่ีพระพุทธเจ้าทรงอนุญาตให้พระภิกษุสงฆ์ใช้ได้ในพระวินยัปิฎก 
มหาวรรคภาคท่ี 2 และเร่ืองร่างกายท่ีประกอบด้วยอาการ 32 ในขุททกนิกาย ขุททกปาฐะ ว่าด้วย
พรรณาทวัตติงษาการเป็นต้น ซึ่งสอดคล้องกับท่ีปรากฏในต าราการแพทย์แผนไทย (วิชัย โชค
วิวฒัน์, 2551: 45-46) 

ธาตตุามวิถีไทยนัน้หมายถึงคณุสมบติัขององค์ประกอบท่ีบูรณาการเข้ากับสรรพสิ่ง มี
ความหมายเชิงนามธรรม เป็นสิง่ส าคญัท่ีคมุกนัเป็นร่างกายของสิ่งทัง้หลาย มี 4 ธาตุได้แก่ดิน น า้ 
ลม ไฟ เป็นคุณสมบัติพืน้ฐานของสรรพสิ่ง ได้แก่ ดินเป็นองค์ประกอบเค้าโครง มีลกัษณะแข็ง
คอ่นข้างคงตวั  สขุมุ (ไม่ร้อนไม่เย็น)  น า้เป็นองค์ประกอบท่ีมีลกัษณะเหลว ซึมซาบแทรกตวัได้ดี 
เป็นตัวกลางท าให้เกิดการไหลเวียน ลมเป็นองค์ประกอบท่ีมีลกัษณะเป็นพลงัขับดันให้เกิดการ
เคลือ่นไหวหมนุเวียน ไฟเป็นพลงังานท่ีให้ความร้อน อบอุ่น มีลกัษณะเป็นแสงสว่าง เผาไหม้ ย่อย
สลาย ซึง่การมีสขุภาพดีมาจากดลุยภาพของธาตทุัง้ 4 การเยียวยาคือการปรับสมดุลนัน้ (โกมาตร 
จึงเสถียรทรัพย์, 2535 (1):10-13) 

ดังจะเห็นได้จากคัมภีร์ต่างๆ ดังนี ้คัมภีร์โรคนิทานค าฉันท์ของพระยาวิชยาธิบดี 
(กลอ่ม) กลา่วไว้วา่ 

    ... อนัธาตทุัง้สีนี่ ้  เลีย้งอินทรีย์ทกุชนนา 
หนุม่แก่ไม่เว้นหน้า  ธาตทุัง้สีมี่เหมือนกนั 
เม่ือธาตดีุไม่วิบติั  สารพดัช่ืนชุ่มมัน่ 
ผดุผอ่งทัง้สีสนั  ทัง้ก าลงัวอ่งไวดี 
เม่ือวิบติัทนเทวษ  ดทูเุรศ ซูบเศร้าศรี 
เกิดโรคเข้าย ่ายี  ในอาการสามสบิสอง  

(หม่อมเจ้ากรรมสทิธ์ิ, 2456: 3) 
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ในคมัภีร์ประถมจินดากลา่วถึงเร่ืองธาตเุม่ือเกิดไว้วา่ 

...สตัว์ทัง้หลายเม่ือตัง้อนโุลมปฏิสนธินัน้ พร้อมด้วยบิดา มารดากับ
ธาตทุัง้ ๔ ก็บริบูรณ์พร้อมคือ ปถวีธาต ุ๒๐ อาโปธาตุ ๑๒ เตโชธาตุ ๔ วาโย
ธาต ุ๖ ระคนกนัเข้า... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 172) 

ในคมัภีร์ประถมจินดายงัอธิบายถึงการปฏิสนธิในครรภ์มารดาในฤดูต่างๆ กันท าให้มี
ธาตท่ีุตัง้ตา่งกนัเช่น 

...ถ้าแลสตัรีผู้ ใดมีครรภในเดือน ๕ เดือน ๖ เดือน ๗ ทัง้ ๓ เดือนนี ้
เปนลกัขณแหง่เตโชธาตุ อันว่ากุมารผู้นัน้ เม่ือตัง้เปนปัญจสาขาแลมีอาการ
ครบ ๓๒ พร้อมบริบูรณแล้วเม่ือใด จึ่งตัง้ธาตุไฟนัน้ขึน้ก่อนเป็นต้นแห่ง
ธาตบุญัจบนัน้... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่2: 53) 

คมัภีร์โรคนิทานกลา่วถึงการตายไว้วา่การตายนัน้ธาตจุะหายไปตามล าดบั ดิน น า้ ลม 
และไฟ คือ  

…อนับุทคลตายโดยก าหนดสิน้อายุปริโยสาน1เปนปรกตินัน้ ธาตุทัง้ 
๔ ก็อนัตรธานสญูหายเปนล าดบัไปคือ ธาตุดิน  ๒๐ ธาตน า้ ๑๒ ธาตุลม ๖ 
ธาตไุฟ ๔ เม่ือจะอนัตรธานนัน้หาสญูพร้อมกนัทีเดียวทัง้ ๔ ธาตไุม่...  

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่2: 172) 

คมัภีร์ธาตุวิภังค์ กลา่วถึงเร่ืองธาตุเม่ือตายคล้ายกับคัมภีร์โรคนิทาน ว่าการตายนัน้
ธาตจุะหายไปตามล าดบั ดิน น า้ ลม และไฟเช่นกนั 

...อนัวา่บุคคลตายโดยก าหนดสิน้อายปุริโยสานเปนปรกตินัน้ อันว่า
ธาตุทัง้ ๔ ก็อันตระธานสูญหายเปนล าดบักันไปคือ ดิน น า้ ลม ไฟ เม่ือจะ
อนัตรธานนัน้จะได้ขาดสญูหายพร้อมกนัทัง้ ๔ นัน้หามิได้2... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 114) 

                                                 
1ปริโยสาน หมายถงึ จบอย่างบริบูรณ์ในที่นีแ้ปลว่าตาย (มลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทย์ไทยเดิม, 2550: 273) 
2 สะกดตามต้นฉบบัเดิม 
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คมัภีร์สมฎุฐานวินิจฉยักลา่วถึงสมฏุฐานของโรควา่เก่ียวกบัธาตทุัง้ 4 ไว้วา่ 
...อนัวา่สมฏุฐานนัน้ว่าด้วยสมุฏฐานธาตุทัง้ ๔มีเตโชธาตุเปนต้น มี

ปถวีธาตเุปนท่ีสดุ ดงันี ้
๑อนัวา่สมฏุฐานเตโชธาตพุิกดันัน้เป็นท่ีตัง้แหง่จตกุาลเตโช 
๒อนัวา่สมฏุฐานวาโยธาตพุิกดันัน้เป็นท่ีตัง้แหง่ฉกาลวาโย 
๓อนัวา่สมฏุฐานอาโปธาตพุิกดันัน้เป็นท่ีตัง้แหง่ทวาทะศะอาโป 
๔อนัวา่ปถวีธาตพุิกดันัน้เป็นท่ีตัง้แหง่วีสะติปถวี... 

(กรมศิลปากร, 2555, เลม่3: 54) 
คมัภีร์กระษัยกลา่วถึงโรคท่ีเรียกวา่กระษัยวา่มีสาเหตจุากสมฏุฐานธาตดุงันี ้

สทิธิการิย จะกลา่วลกัษณะกระไสยโรคซึง่พระอาจารย์เจ้า ประมวน
ไว้มีประเภท ๒๖จ าพวก แต่กระไสย ๘จ าพวกนัน้คือ กระไสยกล่อน ๕กระ
ไสยน า้ ๑กระไสยลม ๑กระไสยเพลิง๑ทัง้ ๘จ าพวกนีเ้กิดแต่กองสมุฏฐาน
ธาตุ ... 

...สทิธิการิย จะกลา่วลกัษณะกระไสยโรคอันบงัเกิดขึน้เพื่อธาตุวิบติั
มีประเภท ๔ ประการสืบต่อไปคือเตโชกระไสย วาโยกระไสย อาโปกระไสย 
ปัถวีกระไสย... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 15-16) 

...แพทย์ทัง้หลายพึงรู้ดงันี ้ในท่ีนีจ้ะกลา่วแต่กระไสยโรค อันบงัเกิด
เพื่อเตโชธาตุวิบัตนัน้ก่อนเปนปฐม กลา่วคือเพลิงธาตุทัง้ ๔มิได้เปนปรกติ 
เดินมิได้ตลอดขดัขงัเข้า... 

(กรมศิลปากร, 2542 ,เลม่1: 50) 

ในคมัภีร์ตกักศิลาก็เช่นเดียวกนัท่ีกลา่ววา่ธาตท่ีุแปรปรวนเป็นเหตขุองการไม่สบาย 
อันว่ากายเราท่านทัง้หลายเปนเหตท่ีตัง้ก็เพราะธาตุ อันว่าธาตุ

ทัง้หลาย ๔ คือดิน น า้ ลม ไฟ ยอ่มระคนไปด้วยอาการ ๓๒...   
(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 100) 

คมัภีร์มหาโชตรัตน์ กลา่วถึงธาต ุ4 วา่ 
...กายเราท่านทัง้หลายนีมี้ธาตุทัง้ ๔ เป็นเหตุ อันว่ากายเราท่าน

ทัง้หลายมีธาตทุัง้๔เป็นท่ีก่อเกิดคือเวียนว่ายตายเกิด อยู่ในภพสงสาร ถึงจะ
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เป็นเทวดาและมนษุย์ก็ดีจะเป็นเดรัจฉานก็ดีแตบ่รรดามีจิตวิญญาณ ก็ยอ่มมี
ธาตทุัง้ ๔ ทกุๆ ตวัสตัว์…อนัวา่ธาตทุัง้หลาย ๔ คือปถวีธาตุก็มี ๒๐ ประการ 
มีเกศาเปนต้น อาโปธาตุก็มี ๑๒ ประการ อันว่าธาตุเพลิงก็มี ๔ กองมี
สนัตัปปัคคีเป็นต้น ธาตุลมมี ๖ จ าพวกมีอุทธังคมาวาตเปนต้นรวมกันเป็น
ธาต ุ๔๒ ด้วยกนัดงันี.้.. 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่2: 261) 

คมัภีร์ธาตวุิวรณ์ กลา่วถึงธาต ุ4 วา่ 
...จะกลา่วธาตทุัง้สีต่ามคมัภีร์วิสทุธิมรรค บาลมีีประจกัษ์ พระสรรเพ็ชร 

เทศนา ส าแดงธาตวุิกลแหง่นรชนผู้โรคา ธาตสุีว่ิการา ภินทนา 1หากร้าวแรง 
ปถวีธาตุพิการให้กายคนผู้ไข้ ตงึชาไปกระด้างแข็ง... 
อาโปธาตุพิการ หนึง่เลา่อาโปธาต ุวิปลาสอนัธการ์2ยงัชนผู้โรคาย่อม

พรุนเป่ือย... 
เตโชธาตุพิการ จกักลา่วธาตเุตโช วิกาโรภินทนาฝงูชนผู้ คีลาน์3 ให้รุ่ม

ร้อนเปนก าลงั... 
วาโยธาตุพิการ หนึง่เลา่วาโยธาตุ เม่ืออาพาธโทษมากครัน กว่าธาตุ

ทัง้สามนัน้อาการพิษให้เป่ือยพงั... 
(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่2: 208) 

ธาตทุัง้ 4 ได้แก่ ปถวีธาต ุมี 20 ประการ เช่น ผม เล็บ เป็นต้น หากพิการจะท าให้กาย
คนผู้นัน้ตงึชาไปกระด้างแข็ง อาโปธาตุ มี 12 ประการ ถ้าพิการจะมีอาการ พรุนเป่ือย  เตโชธาตุ 
มี 4 ประการถ้าพิการ จะท าให้รุ่มร้อน สว่นวาโยธาตุมี 6 ประการ ถ้าพิการ จะมีโทษกว่าธาตุทัง้
สามนัน้ มีอาการพิษ เป่ือยพงัเป็นต้นและในคมัภีร์ฉันทศาสตร์ได้กลา่วถึงธาตุทัง้ 5 ไว้ ซึ่งธาตุท่ี 5 
คืออากาศธาต ุและพบกลา่วเพียงคมัภีร์เดียว แตใ่นตอนท้ายก็กลา่วถึงธาต ุ4  ดงันี ้

...บดันีจ้ะกลา่วแถลงให้รู้แจ้งแหง่ธาตหุนอ สงัเขปไว้แต่ย่อๆ พอเปน
อยา่งทางเลา่เรียน ผู้ใดได้พบเหนอย่าล้อเลน่แลติเตียน ด้วยข้าอุสา่เพียร จึ่ง

                                                 
1ภินทนา หมายถงึ การแตก การท าลาย (มลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทย์ไทยเดิม, 2550: 61) 
2อนัธการ์ หมายถงึ ความมืด ความมวั (มลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทย์ไทยเดิม, 2550: 62) 
3ผู้คีลาน์ หมายถงึ คนเจ็บ (มลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทย์ไทยเดิม, 2550: 62) 
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ได้เขียนเปนต ารากล่าวตามลกัษณะช่ือรัตนะธาตุทัง้ห้า อาจารย์พรรณนา
คดัลอกมาจากโรคนิทาน ลกัษณะนัน้มีห้าเปนธรรมดาแต่โบราณ คือธาตุนัน้
พิการ ก าเริบแลหยอ่นไป  อนึง่เลา่ธาตแุตกเปนแพนกนบัออกไว้... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่1: 41) 

 
ในคมัภีร์ฉันทศาสตร์กลา่วถึงธาตทุัง้ 4 เช่นกนัคือ 

...จะกลา่วธาตุทัง้สี่ในคมัภีร์ย่อมมีมา กุลบุตรมีปัญญาอันนัน้ค่อย
ก าหนดฟัง... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่1 : 75) 

...ก าเริบโรคามีธาตทุัง้สีก่ลา่วมา รายเดือนว่าเหมือนกัน อนึ่งส าคญั
ลมดี ก าลงัมีด้วยไฟ  ธาตภุายในแรงยิ่ง อาโปสิ่งทัง้หลายก าเริบร้ายด้วยเพศ 
เสมหะเป็นเหตสุนันิบาตท้นแรงไข้ ก าเนิดในปถวี ก าเริบมีก าลงั... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่1: 18) 

ในวิถีการแพทย์แผนไทยเห็นวา่พืน้ฐานของคนเรามีธาตทุัง้ 4 คือปถวีธาต ุหรือธาตุดิน 
อาโปธาตหุรือธาตนุ า้ วาโยธาตหุรือธาตลุม ปิตตธาตหุรือธาตไุฟ อาการท่ีผิดปกติคือก าเริบ หย่อน 
พิการ แตก  การเกิดโรค การตายก็มีเหตุจากธาตุทัง้สี่เช่นกัน  ทัง้นีเ้ป็นไปได้ว่าความเช่ือเร่ืองธาตุ
ทัง้ 4 นัน้ได้อิทธิพลมาจากความเช่ือในพุทธศาสนาดงัปรากฏในพระไตรปิฎกหมวดทฆันิกายดงันี ้
(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 421) 

...ในกายนีมี้ปฐวีธาต ุอาโปธาต ุเตโชธาต ุวาโยธาต.ุ.. 

...ปฐวีธาต ุมีลกัษณะเข้มแข็ง ลกัษณะแท้ไม่แปรผนั 
    อาโปธาต ุมีลกัษณะไหลไป 
    เตโชธาต ุมีลกัษณะร้อน 
    วาโยธาต ุมีลกัษณะเคลือ่นไปมา... 

เร่ืองพืน้ฐานของมนุษย์ท่ีมาจากธาตุทัง้ 4 นัน้เห็นได้ว่ามาจากพุทธศาสนาท่ีเข้ามาสู่
ประเทศไทยพร้อมๆ กนั พทุธศาสนาจึงเป็นแกนของการแพทย์แผนไทย นอกจากแนวคิด ธาตุทัง้ 4 
ยงัมีเร่ืองของ ฤด ูอาย ุถ่ินท่ีอยู ่กาลเวลาและสริุยจกัรวาลเป็นสาเหตดุงัในคมัภีร์สมฎุฐานวินิจฉยั  

...ล าดบันีจ้ักได้ส าแดงในกองพิกัดสมุฏฐาน ๔ ประการนัน้คือ ธาตุ
สมฏุฐาน  ๑ ฤดสูมฏุฐาน ๑ อายสุมฏุฐาน ๑ กาลสมฏุฐาน ๑ สมฏุฐานทัง้ ๔ 
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ประการนี ้แพทย์ทัง้หลายพงึเรียนไว้ให้ชัดแจ้งในมหาพิกัดสมุฏฐานเป็นท่ีตัง้
แหง่ภมิูโรคและภมิูแพทย์ทัง้ปวง 

(กรมศิลปากร, 2555, เลม่ 3: 54) 

สาเหตุความเจ็บป่วยในคมัภีร์ฉันทศาสตร์ยงักลา่วถึง ท่ีเกิดท่ีอยู่ ฤดู  เดือน วนั อาย ุ
เวลา อาหาร  และโรคซึง่อาจหมายถึงโรคระบาด โรคท่ีไม่ได้มาจากธาตท่ีุผิดปกติ ดงันี  ้

จะกลา่วก าเนิด ทัง้ท่ีเกิดท่ีอยูท่ัง้ระดเูดือนวนั อายปัุนเวลา อาหารฝ่า
ส าแลง โรคร้ายแรงตา่งๆ…ก าเริบลมท่ีอยู่ เปือกตม ฟูเยือกเย็น เนือ้หนงัเอ็น
ปปูลา ย่อมภกัษาครามครัน เสมหะนัน้โทษให้ ท่ีอยู่ในชลธาร มักเสพหวาน
เนืองนิจ ดีโลหิตจ าเริญ ท่ีอยู่เทินเนินผา อาหารฝ่า เผ็ดร้อน อนึ่งสญัจรนอน
ป่า เพือ่ภกัษางเูหา่ ก าเริบเร่าร้อนรุม สนันิบาตกมุตรีโทษ… 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450 เลม่ 1: 17-18 ) 

การท่ีธาตุทัง้ 4 เกิดความไม่สมดุลนัน้มีการก าเริบ หย่อน พิการ และแตก โดยการ
ก าเริบเป็นการธาตใุดธาตหุนึง่ในร่างกายมีมากกวา่ปกติ เกิดพิษขึน้เรียกธาตกุ าเริบ สว่นธาตหุย่อน
หมายถึงการมีธาตุบางธาตุน้อยลงกว่าปกติท าให้เกิดอาการผิดปกติตามสว่นท่ีหย่อนนัน้ พิการ
หรือวิการคือเกิดความเจ็บป่วยจากสมุฏฐานการเกิดโรค สว่นการท่ีธาตุแตกนัน้เป็นการแสดงถึง
การขาดสมดลุถึงขัน้วิกฤติ (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 761, 878, 835)  

การแพทย์แผนไทยให้ความส าคญักบัธาตุทัง้ 4 คือดิน น า้ ลม ไฟ ท่ีเป็นองค์ประกอบ
ของมนุษย์ท่ีมีการท างานร่วมกันการมีชีวิตอยู่ธาตุทัง้หลายนัน้ต้องมีความสมดุล ประสาน
สอดคล้องหากสิง่ใดสิ่งหนึ่งผิดปกติแล้วจะสง่ผลให้เจ็บป่วยแต่ก็ไม่สามารถแยกร่างกายออกเป็น
สว่นๆได้ ธาตทุัง้4 มีพืน้ฐานมาจากธรรมชาติดงันัน้สาเหตุท่ีท าให้ธาตุเสียสมดุลจึงมาจากอิทธิพล
ของธรรมชาติจากสิง่แวดล้อมรอบตวัพอสรุปได้จากคมัภีร์ท่ีมีการกลา่วถึงรายละเอียดไว้ดงัตอ่ไปนี  ้

1) อายุ อายุท่ีแตกต่างกันท าให้เกิดโรคได้ต่างกันเน่ืองจากธาตุเปลี่ยนไปตามอาย ุ
ตามท่ีคมัภีร์สมฏุฐานวินิจฉยักลา่วไว้ดงันี ้

...อนัวา่บุคคลผู้ใดคลอดออกจากครรภ์มารดามีอายุได้วนัหนึ่งขึน้ไป
ถึง ๑๖ ปีเปนก าหนด ถ้าจะเปนโทษในสมฏุฐานอันใดอันหนึ่งก็ดี เสมหะเปน
เจ้าเรือนเจือไปในสมฏุฐานทัง้ปวง... 

...บุคคลผู้ ใดมีอายุล่วง ๑๖ปีขึน้ไป จนถึง ๓๐ ปีเปนก าหนด ถ้า
จะเปนโทษในสมุฏฐานอันใดอันหนึ่งก็ดี ปิตตะเปนสมุฏฐานเจือไปใน
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สมฏุฐานทัง้ปวง...บุคคลผู้ ใดมีอายุลว่ง ๓๐ ปีขึน้ไป เปนก าหนด ถ้าจะเปน
โทษในสมุฏฐานอันใดอันหนึ่งก็ดี วาโยเปนสมุฏฐานเจือไปในสมุฏฐานทัง้
ปวง... 

(กรมศิลปากร, 2555, เลม่3: 67) 

ในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์กลา่วถึงอายหุรืออายสุมฎุฐานไว้วา่  
...หนึ่งกลา่วก าลงัโรค แห่งสตัว์โลกให้พึงเห็น ซึ่งวนัท่ีเกิดเปนวรรณ

โรคทกุหญิงชายทารกแรกวนัเกิด สบิหกขวบให้พึงหมาย เสมหะระส ่าระสาย 
วิการกล้ากว่าทุกสิ่ง พึงรู้ในเหตุการณ์สิบหกแห่งชายหญิง จนสามสิบปียิ่ง 
ก าเดาดีมกัวิการ โลหิตระคนท า กล้ากว่าโรคทุกสถาน อุดหนุนเช่นชลธาร ผู้
แพทย์พิจารณา สามสิบจนแก่เฒ่า วาตาเข้ากระพือพา ดุจขนอันลีล้า 
น าหน้าศึกสิน้ทัง้หลาย วาตาน าหน้าโรค ให้วิกลวิการกลาย วางยาก าหนด
หมาย นิไสยโรคดงันีเ้องหนึง่แพทย์พงึฉลาด จงองอาจอย่ากลวัเกรง วิจารณ์
ด้วยญาณเอง ให้แม่นย าประจักษ์ใจ ซึ่งวัยนัน้มีสาม ตามวิสัยสังเกตไว้ 
ประฐมมัชฌิมวัย จนท่ีสุดปัจฉิมมา วิจารณ์แจ้งโรคโสด จึงโอสถแต่งตาม
หา… 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 2: 239-240) 

ในคมัภีร์ฉนัทศาสตร์กลา่วถึงทัง้วนั เวลาและอายดุงันี ้
...หนึง่เด็กยงัไม่รุ่น ยามเช้าครุ่นครางไข้ ปฐมไวยพาละ โทษเสมหะ

พวัพนั หนุ่มสาวนัน้เป็นไป ก าลงัในโลหิต ไข้แรงพิศม์เม่ือเท่ียง คนแก่เพียง
พินาศ ไข้บ่ายชาติวาตาไข้ เวลากลางคืน เสมหะฟืน้ลมอัคคี สนันิบาต ตรี
โทษา หนึ่งคลอดมาจากครรภ์ ระวีวันเสาร์ เตโชมีเป็นอาทิ จันทรครูปัถวี 
องัคารมีวาโย พฒุอาโปสกุร1ด้วย ธาตุนีม้้วยกับตน โรคระคนทัว่ไป ปฤกษา
ไข้จงมัน่ ฤดนูัน้เข้าจบั อายกุบัเพลา เดือนวนัมาประมวณ จึงใคร่ครวญด้วย
โทษ ไนยหนึ่งโสดไข้นัน้ แทรกซ า้กันบางที วาโยดีเจือกัน เสมหะนัน้กับดี 
เสมหะมีกบัลม ใครให้สมอย่าเบา อย่าฟังเขาผู้ อ่ืน คมัภีร์ยืนเป็นแน่ ก าหนด
แก้เจ้าเรือน อายเุดือนวนัเพลา ก าเริบมาเป็นแทรก ไข้มาแขกอย่ากลวั ถึงมึน

                                                 
1ศกุร์  (มลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทย์ไทยเดิม,2550: 245)  
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มวัซบเซา ถ้าไข้เจ้าเรือนไป ไข้แขกไม่อาจอยู่ อนึ่งเล็งดูในไข้ พอยาได้จึงยา 
ไม่รู้อยา่ควรท า จกัเกิดกรรมเกิดโทษ... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่1: 19) 

อายุท่ีเพิ่มขึน้ท าให้มีอาการเจ็บป่วยต่างไปจากเดิมโดยการแพทย์แผนไทยแบ่งอายุ
เป็น 3 ช่วงวยัได้แก่ คลอดออกจากครรภ์มีอายไุด้วนัหนึง่ขึน้ไปถึง 16 ปีเป็นวยัเด็ก จะมีเสมหะเป็น
เจ้าเรือนเจือไปในสมฏุฐานอ่ืนๆด้วย  อายลุว่ง 16 ปีขึน้ไป จนถึง 30 ปี มีปิตตะเป็นสมฏุฐานเจือไป
ในสมุฏฐานอ่ืน อายุลว่ง 30  ปีขึน้ไปจะมีวาโยเป็นสมุฏฐานเจือไปในสมุฏฐานอ่ืน หมายถึงธาตุ
ตามอายุจะเข้าไปแทรกการป่วยอ่ืนๆ การรักษาจึงต้องค านึงถึงอายุอีกด้วย โดยในวิถีการดูแล
สขุภาพจะเห็นได้วา่หากหากร่างกายแข้งแรงดีคือธาตุเจ้าเรือน อายุ วนัเวลา มีความสมดุลแล้วก็
จะไม่เจ็บป่วยหรือเจ็บป่วยก็หายเร็วเพราะไม่มีไข้แทรกอ่ืนเข้ามาซ า้เติมได้ 

2) ฤดู  สาเหตุจากฤดูท่ีมีผลต่อธาตุท าให้ก าเริบ หย่อน พิการซึ่งท าให้เกิดความไม่
สมดุลของธาตุทัง้ 4 เห็นได้จากหลายคมัภีร์ ได้แก่ คมัภีร์สมุฎฐานวินิจฉัยซึ่งเป็นคมัภีร์เร่ืองของ
สาเหตกุารเจ็บป่วยซึง่กลา่วไว้ข้างต้นแล้วนัน้ยงัตรงกบัคมัภีร์อ่ืนอีกกลา่วคือ 

คมัภีร์โรคนิทานนัน้นอกจากเร่ืองธาตุทัง้ 4 ท่ีเสียสมดุลไปเช่ือว่าฤดูเป็นสาเหตุโดย
กลา่วไว้วา่ 

...อนัลกัษณะธาตจุะก าเริบ พิการ พระอาจารย์เจ้ากลา่วไว้ในคมัภีร์
แพทย์มี ฤด ู๔ จดัออกไว้ฤดหูนึง่มี ๓ เดือน  

เดือน ๕เดือน ๖เดือน ๗ทัง้  ๓เดือนนีว้่าด้วยเตโชธาตุ อันช่ือว่า
สนัตัปปัคคีอันพิการ ให้เย็นในอก กินอาหารพลนัอ่ิมมักให้จุกเสียดขัดอก 
อาหารพลนัแหลกมกัอยากบอ่ยๆจึงให้เกิดลม ๖ จ าพวก... 

เดือน ๘ เดือน ๙ เดือน ๑๐ ทัง้ ๓ เดือนนีว้่าด้วยวาโยธาตุช่ือ        
กจุฉิสยาวาตานัน้พิการให้ผอมเหลอืง ให้เม่ือยทกุข้อทกุล า... 

เดือน ๑๑เดือน ๑๒เดือน ๑ทัง้ ๓ เดือนนีม้ักกินอาหารผิดส าแดง 
อาโปธาตพุิการ... 

เดือน ๒เดือน ๓เดือน ๔ทัง้ ๓ เดือนนีม้ักนอนผิดเวลาปถวีธาตุ
ก าเริบ... 

 (กรมศิลปากร, 2542, เลม่2: 328) 

คมัภีร์ธาตวุิภงัค์นัน้กลา่ววา่ฤดเูป็นสาเหตเุช่นเดียวกนัและแบง่เป็น 3 ฤด ูคือ 
...พระอาจาริยเจ้ากลา่วไว้ในคมัภีร์แพทย์นี ้คือว่าด้วยธาตุพิการนัน้

คือปีหนึง่มี ๑๒ เดือน เป็น ๓ ฤด ูวา่ในคมัภีร์แพทย์นีท้า่นจดัเปน ๔ ระดู ระดู
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หนึ่งมี ๓ เดือนคือเดือน ๕ เดือน ๖ เดือน ๗ ทัง้ ๓ เดือนนีว้่าด้วยเตโชธาต ุ
อนัช่ือวา่สนัตปัปัคคีอนัพิการ... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่2: 115) 
ในคมัภีร์ฉนัทศาสตร์กลา่วถึง ฤด ู6 ไว้ดงันี ้

ไนยหนึง่โสดกลา่วมา ฤดวูา่เป็นหกท่านแยกยกกลา่วไว้ เดือนหกใน
คิมหันต์ควรแบ่งปันเอากึ่ง แรมค ่าหนึ่งถึงเพ็ญ เดือนสิบเป็นคิมหันต์กับ      
วะสนัต์ฤดู เปนสองอยู่ด้วยกัน อย่าหมายมั่นว่าฝนบังบดบนยิ่งร้อน พระ
ทินกรเสด็จใกล้ มาดแม้นไข้ส าคญั เลอืดดีนัน้เปนต้น... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่1: 18) 

ในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์อธิบายถึงอุตสุมฏุฐานแบง่ฤดไูด้ ฤด ู3 ฤด ู4 ฤด ู6  ท่ีมีความก า้กึ่ง
กนัของฤดแูตล่ะเดือนวา่จะแบง่ละเอียดอยา่งไร 

...ฤดูสามหนึง่เลา่จักเลา่ส าแดง ให้รู้แจ้งเดือนฤดู ทัง้สามตามแบบ
ครู คิมหะ วะสนัต์  เหมันต์เดือนสี่แรมค ่าหนึ่งถึงเดือนแปดเพ็ญคิมหนัต์ โรค
เกิดฤดูนัน้ เตโชธาตุวิการา โลหิตเป็นต้นไข้ มักท าให้โทษนาๆ  วะสนัต์ แต่
แรมมา จนวันเพ็ญเดือนสิบสอง วาโยพิการกล้า ก าเริบกว่าธาตุทุกกอง
เหมนัต์เดือนสบิสอง แรมค ่าหนึง่กลางเดือนสี ่สี่เดือนสัน้ฤดู โรคเกิดคู่เหมันต์
มี เสมหะปะทะหนี ้อาโปธาตุพิการกายฤดูสามตามโฉลก เป็นมูลโรคแห่ง
หญิงชาย ผู้แพทย์พงึกฎหมาย อธิบายให้ส าเร็จ 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่2: 209) 

ในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์ยงัมีการกลา่วถึงฤด ู4 คือมี 4 ฤด ูดงันี ้
...หนึ่งกลา่วฤดูส่ีในวิธีธาตุเบ็ดเสร็จเดือนห้าจนเดือนเจ็ด คิมหนัต์

เทศเพื่ อ เตโช  สันตัปปัคคีดล โลหิตตน วิกาโร  เ กิดเหตุ ด้วยภุญโช                 
สปุะพยญัชน์ เกิดแสลงมักอยากอาหารบ่อย บ่ทนัย่อยให้ซาบแรง พลนัอ่ิม
อาเจียนแสยง ยอ่มขดัอกเย็นอุรา หนึง่โสดให้แสบไส้ จุกเสยีดในเวียนหน้าตา 

...เดือนแปดถึงเดือนสิบ วะสันต์หยิบขึน้แสดง วาโยก าเริบแรง 
เพราะอาหารอนัชุ่มมนั ให้เกิดโรคผอมเหลอืง มกัคร่ันตวัหายใจสัน้ ในท้องให้
ร้องลัน่ อยูโ่ครก ๆ แดกขึน้ลง หนึง่เลา่ให้หาวเรอ... 
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เดือนสิบเอ็ดเดือนอ้าย เป็นวะสนัต์เหมันต์มี แกมกันทัง้สองนี ้จึง
อาโปก าเริบแรง เหตุด้วยกินอาหาร อันเย็นหวานผิดส าแดง อาโปวิการแรง 
บงัเกิดโทษสบิสองเพลง กระหายมกัขึง้... 

เดือนยี่จนเดือนสี่ เปนเหมันคิมหันต์ตรา เจือกันทัง้สองนา ในสาม
เดือนโทษปถวี เป็นเหตดุ้วยตนนอน ผิดเวลาลว่งมิติ ปถวียี่สิบนี ้เกิดโทษสิบ
สามสถาน ให้ต่ืนแลอยากน า้ มกัให้ร้อนไม่ส าราญ...ปถวียี่สิบไซร้ ก าเริบเพื่อ
เจือปนกัน ให้แพทย์พึงสงัเกตโรคเพื่อเหตุสิ่งใดนัน้ พิเคราะห์จงแม่นมั่น จึง
วางยาตามคมัภีร์… 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 2: 209-210) 

กลา่วถึงฤด ู6 คือมี 6 ฤด ูดงันี ้
...หนึ่งเล่าฤดูหก อาจารย์ยกเป็นเค้ามูลเดือนห้าเดือนหกพูน ช่ือ

คิมหนัต์ฤดูเดิม ฝีไข้ในสองเดือน ก าเดาดีย่อมเพิ่มเติม โทษเจ๊กหากฮึกเหิม 
ให้แสบอกเม่ือยตีนมือ เสียดแทงนอนมิหลับ มักมวนท้องร้องครางฮือ 
อาเจียนแลรากรือ ทัง้สะอึกวิกลร้าย 

เดือนเจ็ดแลเดือนแปด สองเดือนนีท้่านภิปราย คิมหันต์ฤดูหมาย 
เพื่อเตโชแลวาโย คิมหนัต์แลวสนัต์ เพื่อก าเดาโลหิโต ปวดมวนในกาโย ทัง้สี่
สิ่งกล้านักหนา เกิดโรคในศรีษะ ให้มีพิษบ่นิทรา อาหารท่ีภุญชา บ่รู้รส
ระส า่ระสาย คลัง่ไคล้ลมือินทรีย์ โทษโลหิตก าเดาดา 

เดือนเก้าเดือนสบินัน้ ช่ือวสนัต์ฤดูพูน ผิใช้เปนเค้ามูล ด้วยวาโยพิษ
กล้าแข็ง เกิดโรคเพื่อเสมหะ ติดอุระอันยิ่งแรง หนกัอกดงัหนึ่งแกล้ง มากลิง้
ทบัประกับไว้ หายใจมักขดัอก บังเกิดโรคต่าง ๆ ไป คันตัวมีพิษไซร้โทษทัง้
สองหากเจือกนั วาโยแลเสมหา บงัเกิดกล้ากวา่ทกุอนั 

เดือนสบิเอ็ดเดือนสบิสอง  ฤดเูจือก าเริบร้าย ช่ือสารท ฤดูหมาย เจือ
วะสนัต์และเหมันต์ ผิไข้เกิดเพื่อลม เสมหะมูตรเปนส าคญั ร้อนทรวงแลอก
นัน้ ร้อนในไส้ในกายเอง บังเกิดโรคในอก ให้เจ็บฟกเปนหลายเพลง เจ็บ
กระดกูสนัหลงัเอง ดงัหลดุลุย่แลเจ็บคอ 

เดือนอ้ายแลเดือนยี่ สองเดือนนีเ้หมันต์ขาน อาโปย่อมมันหวาน 
ปถวีแทรกท าเข็ญ ผิใช้เพื่อเสมหะ ก าเดาเลือดเจือปนเป็นโทษมากหากให้
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เห็น ยิ่งกวา่สิง่สิน้ทัง้ปวง ให้เจ็บซึง่สนัหลงั แลบัน้เอวเปนใหญ่หลวง ดงัจะลุย่
จะหลดุร่วง ทัง้ต้นคอสลกัขงึ ประดจุตรีโทษ ในเนือ้มือมจัจุรึง 

เดือนสามแลเดือนสี่ ศิศิระฤดูพลนั ปถวีธาตุดินนัน้ เปนมูลโรคธิบดี 
เกิดโรคด้วยเลือดลม ก าเดาเจือเสลดนี ้แปรปรวนก าเริบมี วิการโรคต่าง ๆ 
เป็นเกิดโรคให้ฟกบวม หูทัง้สองเปนหนองเหม็น เลือดเน่าหากให้เปน ย่อม
ไหลออกจากโสดา 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 2: 211-215) 

ในคมัภีร์ตกักะศิลานัน้กลา่วถึงฤดท่ีูเป็นสาเหตโุรคเช่นกนัคือ 
...อนัวา่พระอาจาริยเจ้าจะแสดงซึ่งไข้หวดัสองประการให้แก่แพทย์

ทัง้หลายพึงรู้ หวดัสองประการเปนเหตุอย่างไร จึ่งวิสชันาว่า เกิดเพราะเหตุ  
รดสูามประการคือ คิมหนัตรดหูนึ่ง วสนัตรดูหนึ่ง เหมันตฤดูหนึ่งเป็นสามฤดู
ด้วยกัน โรคเกิดแต่คนทัง้หลาย ต้องร้อนอย่างหนึ่ง ต้องน า้ค้างอย่างหนึ่ง 
ต้องละอองฝนอยา่งหนึง่ จึงวา่จะเป็นไข้หวดั และผู้จะเป็นแพทย์ไปข้างหน้า 
อยา่พึง่ประมาทวา่ไข้เปนหวดัดอก… 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 82) 

ฤดท่ีูมีสภาพอากาศท่ีตา่งกนั อุณหภมิูตา่งกนันัน้ยอ่มท าให้ร่างกายเสียสมดุลได้ และ
การแบ่งฤดูตามคมัภีร์แพทย์นัน้นอกจากแบ่ง 3 ฤดูตามปกติของไทยแล้วคือร้อน ฝน หนาว ช่วง
รอยต่อของฤดูท่ีอากาศแปรปรวนก็ยงัถูกน ามาจัดเป็นฤดูอีกด้วยแสดงถึงความละเอียด มีความ
สนใจในธรรมชาติอยา่งยิ่ง 

3) กาล หมายถึงเวลาในวันหนึ่งนัน้มีผลต่อธาตุแตกต่างกันไป โดยวนัหนึ่งมี 12
ชัว่โมง คืนหนึง่มี 12 ชัว่โมงแบง่เป็นอยา่งละ 3 ชัว่โมง ได้ 6 สมฏุฐาน ตามคมัภีร์สมุฏฐานวินิจฉัย 
คือ 

ตัง้แตย่ ่ารุ่งแล้วไปจนถึง ๔ โมงนัน้เปนพนกังานแหง่เสมหะพิกดักระท า 
ตัง้แต ่๕ โมงไปจนถึงบา่ย ๒ โมงนัน้เปนพนกังานแหง่ปิตตะพิกดักระท า 
ตัง้แตบ่า่ย ๓ โมงไปจนถึงย ่าค ่านัน้เปนพนกังานแหง่วาตะพิกดักระท า... 

(กรมศิลปากร, 2555, เลม่ 3: 65 ) 
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ในคมัภีร์ฉนัทศาสตร์ ก าหนดกาลท่ีเกิดไข้ตา่งออกไปแตแ่บง่เป็น 4 ช่วงเหมือนกับธาตุ
วิวรณ์  

...จะส าแดงสมฎุฐาน ก าหนดกาลท่ีเกิดไข้ ท่านตัง้ไว้ประการสี่ ตาม
คมัภีร์ศิริมานนท์ ให้นรชนพงึรู้ สงัเกตดูเพลากาล วนัหนึ่งท่านแบ่งสี่ยาม คืน
หนึ่งตามยามมีสี่  กลางวันมีโมงสิบสอง  กลางคืนร้องเรียกว่าทุ่ม แม้น
ประชุมทุม่เข้าสาม เรียกว่ายามเหมือนกัน  ถ้ากลางวนัสามโมงเลา่ ท่านนบั
เข้าวา่ยามหนึง่ ขอทา่นพงึก าหนดเถิด ยามเช้าเกิดแตเ่สมหงั ยามสองตัง้ด้วย
โลหิต ยามสามติดเพื่อดี ตกยามสี่เพื่อวาตา  ครัง้เพลาพลบค ่า ยามหนึ่งท า
ด้วยกองลม ยามสองระดมดีซึมซาบ ยามสามอาบด้วยโลหิต ยามสี่ติดด้วย
เสมหะสมุฎฐานดังกล่าวมา จงวางยาแทรกระสาย เสมหะร้ายแทรกด้วย
เกลือ น า้นมเสือใสป่ระกอบ โลหิตชอบกระสายเปรีย้ว ดีสิ่งเดียวชอบรสขม 
ฝ่ายข้างลมชอบเผ็ดร้อน แพทย์จงผอ่นตามเวลา กระสายยาแทรกพลนั 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 1: 52) 

ในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์กลา่วถึงเวลากบัการมีไข้เช่นกนั  
...เบือ้งนีจ้ะบอกยา ทัง้เพลาบอกอภิปราย กุลบุตร์แพทย์ทัง้หลาย 

จงเงี่ยโสดสดบัฟัง ผู้ไข้ทัง้หลายใด ก าเริบกล้าทัง้ปวงหวงัแต่รุ่งสริุยงั จนสาม
โมงจึงบางเบา เกิดโทษเพราะเสมหะ พงึให้แก้ให้บรรเทา ตรีผลามักผ่าเอาใบ
สะเดาฝักราชพฤกษ์ ยาด าแซกพอควร ประมวนต้มกินแต่ดึก เสมหะอันโหม
ฮึก เพลาเช้าเบาบางหาย   

ผู้ ไข้สี่โมงเช้า จนเท่ียงเลา่จึงเสื่อมคลาย โลหิตระส ่าระสาย แพทย์
ทัง้หลายพงึเยียวยา เอาลกูมะตูมอ่อน ทัง้จันทน์ขาวแห้วหมูนา หญ้าตีนนก
ขิงแห้งหา ฝักราชพฤกษ์เปลือกมูกมัน แก้ไข้เพื่อโลหิต วิปริตสี่โมงนัน้ หาย
พลนัเป็นแม่นมัน่ ดงัโอสถก าหนดมา 

หนึง่ไข้ตัง้แตบ่า่ย จนสามโมงอย่ากังขา ก าเดาให้พาธาย่อมข้องขดั
วิบติัเปน ให้เอาหวัแห้วหม ูลกูสมอพิเพกเฟ้น ขิงแห้งจนัทน์หอมเย็น จุกโรโกฐ
พงุปลา จุลา รากสเีสนียด หญ้าตีนนก ฝักราชพฤกษ์ กระดอมมา ต้มแก้ไข้ใน
เพลาบา่ยสามโมงคงเหือดหาย 

หนึง่ไข้บา่ยสีโ่มงจนเย็นค ่า ทา่นอภิปราย โทษลมระส ่าระสายจ าเร่ง
แก้ด้วยสรรพยา ให้เอาสมอไทย รากช้าพล ูขิงแห้งหา โรหินี ดีปลีรา  ฝักราช
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พฤกษ์ต้มให้กินแก้ไข้บ่ายสี่โมง เกิดเพื่อลมระทมสิน้ ผู้แพทย์จงประทิน สิน้
เอกโทษดงักลา่วมา  

 (พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 2 : 246) 

จากการแบ่งเวลาของวันหนึ่งมี 12 ชั่วโมง คืนหนึ่งมี 12 ชั่วโมงแบ่งเป็นอย่างละ
ประมาณ 4 ชั่วโมงเหมือนกัน ได้ 6 สมุฏฐาน ตามคัมภีร์สมุฏฐานวินิจฉัยและแบ่งเป็นอย่างละ
ประมาณ 3 ชัว่โมงตามคมัภีร์ฉนัทศาสตร์และธาตวุิวรณ์แสดงท่ีมีผลตอ่ธาตท่ีุ 4 ได้ดงัภาพที่ 1 ซึ่งมี
การแบง่เวลาต่างกันแต่แสดงผลของเวลาต่อธาตุต่างๆคล้ายกัน โดยช่วงเช้ามืดและบ่ายๆของวนั
นัน้ลมมีผลมาก ช่วงเช้าและหวัค ่า น า้มีผลมาก ช่วงสายถึงเท่ียงหรือบา่ยต้นๆ ไฟมีผลมาก และช่วง
บ่าย ดีมีผลมาก ซึ่งแสดงให้เห็นถึงอากาศของทัง้วนัซึ่งสอดคล้องกับวิถีชีวิตของคนไทยเช่นหาก
ไม่ได้ป่วยแต่การปรับสมดุลท าได้โดยการกินอาหาร หรือน า้กระสายยาท่ีอาจท าเป็นชา เช่นช่วง
บ่ายถึงเย็นรับประทานชารสเผ็ดร้อน เหมือนยาท่ีมีสว่นผสมของขิงแห้ง ดีปลี ช้าพลเูป็นต้น เพื่อ
ปรับสมดลุท่ีมีลมมาก 

 

 
 

ภาพ คมัภีร์ตา่งๆมีการแบง่เวลาที่มีผลตอ่ธาตแุตกตา่งกนั 

นอกจากนัน้แล้วเวลาตามจักรราศีท่ีมีความสมัพันธ์กับธาตุก็มีส่วนก าหนดความ
เจ็บป่วยเช่นในคมัภีร์ตกักศิลา 

12 

3 

6 

9 

ดี 

วาตะ 

เสมหะ 
ปิตตะ 

คมัภีร์สมุฏฐานวินิจฉยั 

คมัภีร์ฉนัทศาสตร์ 

คมัภีร์ธาตุวิวรณ์ 
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…พระบาฬีมีในคัมภีร์ สมุไทยจินดา บอกธาตุพระเคราะห์ ๔ 
พระองค์เปนท่ีสงัเกษแห่งกองไข้ มีทรางก าเนิดวนัเกิดแห่งทารก อันอยู่ใน
ครรภ์นอกครรภ์นัน้เปนต้น อนึ่งว่าพระทิตยพระอังคารเจ้าอยู่ในราษี  เมศ 
สงิห์ ธน ูทัง้ ๓นีช่ื้อวา่ราษีเตโชธาต ุอันโรคใดๆ บงัเกิดแต่ธาตุเพลิงกล้า พระ 
๒ พระ๕ จรอยูใ่นราษ...บดันีจ้ะส าแดงในกายจักรราษีอันจะบอกธาตุก าเริบ 
แลลดลงให้โทษตา่งๆ กนั แลเจือกนัให้โทษตามพระอาทิตย จร ๑๒ ราษี เปน
สงัเกตแหง่แพทย อนัจะรู้วา่ธาตใุห้โทษ อนึง่ไข้บงัเกิดแตเ่ดือน ๑ พระอาทิตย์
จรอยูร่าษีธนนูัน้เปนเพื่อก าเดาเสมหะเจือลม... 

(กรมศิลปากร, 2542,เลม่1: 103-105) 

ในเวลาท่ีแตกต่างกัน ฤดูกาลหรือจักรราศีต่างกันนัน้ท าให้มีสภาพอากาศ อุณหภูมิ
แตกตา่งกนัร่างกายต้องปรับตวัในแต่ละอุณหภูมิ เช่นอากาศเย็นท าให้มีเสมหะมาก อากาศร้อน
ท าให้ร่างกายร้อนไปด้วยสง่ผลถึงลมและโลหิต เช่ือมโยงไปถึงหลกัในการรักษาท่ีต้องใช้สมุนไพร
ท่ีช่วยรักษาสมดุลของร่างการไม่ให้เย็นเกินไป ร้อนเกินไป โดยเฉพาะอย่างยิ่งคนป่วยท่ีร่างกาย
อ่อนแออยูแ่ล้วต้องพยายามรักษาสมดลุมากท่ีสดุ 

4) ประเทศหรือสถานที่เกิด ท่ีอยู่คมัภีร์ประถมจินดากลา่วถึงโรคท่ีเกิดกับเด็กซึ่ง
เป็นไปตามประเทศ (สถานท่ี) ท่ีเกิดดงันี ้

อนึง่ อนัวา่ประเทศท่ีเกิดนัน้ก็มี ๔ ประการคือ บงัเกิดในประเทศน า้
ตม แลน า้เคมหวานแลหวานต่อกัน อันว่าบุคคลนัน้เม่ือเกิดโรคมีเสมหะเปน
อาทิ ถ้าผู้ ใดบังเกิดในประเทศท่ีสูง เม่ือเกิดโรคมีก าเดาเปนอาทิ ถ้าผู้ ใด
บงัเกิดในประเทศน า้ตมแลน า้ฝนต่อกัน เม่ือเกิดโรคลมเปนอาทิ ถ้าผู้ ใดเกิด
ในประเทศป่าแดงแลท่ีกรวดทราย บงัเกิดโรคเรือ้นเป็นอาทิ อนันีบ้อกประเทศ
ท่ีเกิดเปนท่ีตัง้แหง่สมฏุฐานโรค 

 (กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 213) 

คมัภีร์ตกักศิลา กลา่วถึงสถานท่ีเกิดไว้เช่นกนัวา่ 
.. .อนึ่งเปนแพทยก็พึงให้รู้จัก  ประเทศทัง้ ๔ คือน า้ตมอันเคม

ชายทะเล ไข้เกิดเพื่อเสมหะกล้า ๑ ท่ีน า้ตมอนัเจือน า้ฝน ไข้เกิดเพื่อลมกล้า ๑ 
ท่ีเนินเขาแลท่ีสูงไข้เกิดเพื่อโลหิตกล้า ๑ น า้ป่าซึมไข้เกิดแต่ก าเดากล้า ๑ 
ประเทศทัง้ ๔ บอกมลูท่ีเกิดแหง่หมู่โรค... 
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(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 104) 

ในคัมภีร์ธาตุวิวรณ์กล่าวว่ามีสมุฏฐานอีกอย่างหนึ่งคือสถานท่ีเกิดหรือประเทศ      
สมฎุฐานดงันี ้

...หนึง่แพทย์จะวิจารณ์ซึง่สถานประเภทเป็นทัง้สามให้พึงเห็น แห่งท่ี
เกิดคนทัง้หลายคือวา่บุคคลเกิด ท่ีน า้จืดน า้เค็มหมาย เปือกตมเป็นมากมาย 
ช่ือว่ากัณห์ ประเทศมี เกิดโรคเพราะเสมหะ แลลมแล่นล่วงวิถี กล้ากว่า
ก าเดาดี แลโลหิตสิน้ทัง้ปวง ผู้แพทย์พึงแต่งยา แก้วาตาเสมหะร่วง โทษเป็น
อนัใหญ่หลวง ก็จะดบัไปพลนัสญูถ้าแม้บุคคลเกิด ท่ีกรวดทรายศิลาพูน น า้
น้อยบไ่พบูลย์ หมู่ท่ีตัง้เร่งสงัเกต มีนามพงึบญัญัติ ช่ือสาครประเทศ ผิไข้ย่อม
อาเพศ เพื่อโลหิตก าเดาท า กล้ากว่าเสมหะลม แลหมู่นีจ้งจีจ้ า แพทย์ดีมียา
น า แก้โลหิตก าเดาหายหนึง่โสดบุคคลเกิด ประเทศเลศิด้วยกรวดทราย เปือก
ตมศิลาลาย ทัง้น า้จืดน า้เค็มหนอง ช่ือสาธารณประเทศ ประเภทโรคย่อมมูน
มอง ระคนเจือทัง้ผอง ทัง้เลอืดลมก าเดาดี เจือโทษทัง้เสมหะ วิบติัโรคทัง้ปวง
มี สรรพโรคยอ่มยายี ยากยิ่งนกัล าบากกาย รู้แม่นประเทศสาม แต่งยาตาม
จะพลนัหาย ผู้แพทย์พงึกฎหมาย แนแ่ก่โรคจะพลนัสญู 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่2: 241-242) 

สภาพภมิูประเทศมีความสมัพนัธ์กบัสภาพอากาศ ไม่วา่จะเป็นอุณหภูมิ ความชืน้ ท า
ให้คนท่ีในภมิูประเทศหนึง่ต้องมีการดแูลรักษาสขุภาพแบบหนึ่ง มีอาหารการกินยารักษาโรคแบบ
หนึง่ให้เหมาะกับสภาพแวดล้อม ท่ีเกิดกับท่ีอยู่ท่ีแตกต่างกันนัน้เป็นสาเหตุอีกอย่างหนึ่งท่ีคนต้อง
อาศยัการปรับตวัเพื่อให้อยูใ่นสภาพแวดล้อมท่ีตา่งไป ยาและอาหารการกินก็จะปรับเปลีย่นไปตาม
สภาวะแวดล้อมเพื่อรักษาสมดลุของร่างกาย 

5) ซางเจ้าเรือนซางจร หละ ละออง  ซึ่งเก่ียวข้องกับวันเกิดของทารกท่ีจะเป็น
สมฏุฐานการเกิดโรคตา่งเช่น 

...บดันีจ้ะกลา่วด้วยกมุารกมุารีเกิดวนัอาทิตย์ ก าเนิดแห่งทรางเพลิง
เปนเจ้าเรือนแหง่กมุารผู้นัน้ก่อนเปนอาทิ...ลกัษณะทรางกราย ซึ่งเปนซางจร
มาแทรกทรางเพลิงเจ้าเรือน กับทัง้ลักษณะหละอันช่ือว่าหละอุไทยกาล
ประจ าวนั ละอองพระบาทอนัช่ือวา่ละอองเปลวไฟฟ้านัน้...ในเม่ือทรางจรแล
หละ แลละออง ทัง้ ๓ ประการนี ้เม่ือจะบังเกิดแซกทรางเพลิงเจ้าเรือนนัน้
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บางทีตอ่สิน้ก าหนดทรางเพลิงเจ้าเรือน แลทรางจร แลหละแลละออง จึ่งท า
ตอ่ไปจนก าหนดอายไุด้ ๑๒ ขวบ... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 298-301) 

จากท่ีกลา่วมาถึงธาตทุัง้ 4 ดิน น า้ ลม ไฟ จึงเป็นสมุฏฐานหลกัของการเกิดโรคและมี
ภาวะต่างๆท่ีมีสว่นสมัพนัธ์กันกับธาตุทัง้ 4 ทัง้ฤดู กาล ถ่ินท่ีอยู่ อายุ ในเด็กนัน้เม่ือเกิดมีซางเจ้า
เรือน ซางจร ละอองท่ีเป็นสิ่งก าหนดลกัษณะ อาการเจ็บป่วยเช่นเดียวกับธาตุ การท่ีธาตุทัง้ 4 ไม่
สมดลุจึงเกิดความผิดปกติของร่างกายขึน้ ซึง่สาเหตุท่ีไม่สมดุลนัน้มาจากสิ่งรอบตวัหรือธรรมชาติ
คืออุณหภมิู ภมิูอากาศ ภมิูประเทศ และสิ่งภายในคืออายุ ซึ่งในปัจจุบนัสมุฏฐานการเจ็บป่วยนัน้
ยงัคงเป็นเร่ืองของธาตุ อายุ ฤดู เวลา ภูมิประเทศตามแนวคิดการแพทย์แผนไทยดัง้ เดิมคือให้
ความส าคัญกับสมดุลของธาตุทัง้ 4 โดยปรีดา ตัง้ตรงจิตร (สมัภาษณ์, 18 กุมภาพันธ์ 2554) 
อธิบายวา่ 

...สมดลุของร่างกาย ดินน า้ลมไฟ สมดุลอยู่ในตวัและต้องสมดุลกับ
สิ่งแวดล้อม  จิตใจเป็นอีกสว่นหนึ่ง ระบบนิเวศน์ สิ่งแวดล้อม อายุ เข้ามา
เก่ียวข้อง สิง่ท่ีเร้าให้เกิดโรคเช่น การนอนไม่พอ พกัผอ่นไม่พอ อารมณ์ จิตใจ  
อาหารท่ีกินเช่นแสลง บูดเสยี มีพิษ ทกุสิง่รวมกนัน่ีเหละรวมเป็นองค์รวม... 

นอกจากนีส้ร้อยศรี   เอ่ียมพรชยั (สมัภาษณ์,26 มกราคม 2554)  อธิบายเพิ่มเติมว่าธาตุ
ทัง้ 4 ยงัเก่ียวกบัฤด ูเวลา ท่ีอยูอ่าศยัด้วยเช่นกนัดงันี ้

...น า้ท าให้ดินเกาะกนัอยู ่มีไฟขบัเคลือ่น ลมท าให้เคลือ่นไหว น า้ ลม 
ไฟ ถ้าสมดลุก็ปกติดีไม่เป็นโรคกระทบตวัใดก็ป่วยได้  ถ้าช่วงนีห้น้าหนาว น า้
ขึน้ มีผลกระทบเสมหะ  เราจะเป็นหวดั ร่างกายเราต้องปรับ... 

...อย่างเด็กมีน า้เยอะ หกล้มกระดูกหกัก็หายง่าย  คนแก่มีลมเยอะ 
เป็นลม ท้องอืดท้องเฟ้อ  อธิบายเป็นเหตุเป็นผลได้ ฤดูกาล เวลาก็มีผล ท่ี
อยู่อาศัยเช่นอีสานธาตุลม  ร้อน ใต้ ธาตุดิน  ความร้อนความเย็น การ
ท างานเกินก าลงั... 

หลกัการของการเกิดโรคท่ีมาสาเหตุต่างๆ เหล่านีน้ าไปสูแ่นวทางในการรักษาท่ีต้อง
ปรับธาตุท่ีไม่สมดุลหรือสาเหตุท่ีธาตุไม่สมดุลให้เกิดความสมดุลขึน้ซึ่งการปรับนีอ้าศยัสมุนไพร
ต่างๆ ท่ีมีสรรพคุณท่ีก่อให้เกิดความสมดุลของร่างกายในสภาวะแวดล้อมต่างๆ ท่ีมากระทบ ซึ่ง
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เป็นการอยู่ร่วมกับธรรมชาติโดยไม่ได้เปลี่ยนแปลงธรรมชาติแต่ปรับตัวเราเองให้สมดุลกับ
ธรรมชาติ 

นอกจากนัน้ยงัมีสาเหตอ่ืุนท่ีท าให้เกิดโรคอีกท่ีอาจจะไม่เก่ียวข้องกบัสมดลุของธาตุทัง้ 
4 แตท่ าให้เกิดการเจ็บป่วยจากร่างกายซึง่ไม่แตกต่างจากหลกัทางการวินิจฉัยในปัจจุบนัเช่นเร่ือง
ของอาหาร จิตใจ พฤติกรรมการกินและพฤติกรรมอ่ืนๆ 

4.2.2.2 อาหาร 
อาหารเป็นปัจจยัส าคญัตอ่การเกิดโรคอีกอยา่งหนึ่งโดยปรีดา ตัง้ตรงจิตร (สมัภาษณ์

,18 กมุภาพนัธ์ 2554) กลา่ววา่ อาหารท่ีกินเช่นอาหารแสลง อาหารบูดเสยี อาหารมีพิษเป็นสาเหตุ
ของการเจ็บป่วยอีกอย่างหนึ่ง ในคมัภีร์ประถมจินดา (กรมศิลปากร, 2542 เลม่2: 53) กลา่วว่า 
“อนักายของสตัว์ทัง้หลายในโลกนี ้อาหารเป็นท่ีตัง้” แสดงถึงการให้ความส าคญัของอาหารและมี
กลา่วถึงในหลายคมัภีร์วา่มาจากทัง้อาหารท่ีให้โทษ และอาหารท่ีไม่ถกูต้องตามภาวะร่างกาย เช่น
คมัภีร์ชวดารนัน้กลา่วถึงการเกิดโรคโดยโลหิตและลม ซึง่มีสาเหตมุาจากอาหารให้โทษดงันี ้

...อาจารย์กลา่วไว้ว่า มนุษย์ทัง้หลายจะเกิดสรรพโรคต่างๆ ตัง้แต่
คลอดออกจากครรภ์มารดาตราบเท่าจนอายุขยัอาศยัโลหิตแลลมแล ล าดบั
นัน้จกัแสดงซึง่ลมอนับงัเกิดโทษ... 

...จึงมีค าถามเข้ามาวา่เหตปุระการใดจึงลมทัง้สองระคนเข้ากนัได้ให้
โทษแก่มนษุย์ทัง้ปวงจึงกลา่วแก้วา่ ⊚มนษุย์ทัง้หลายบริโภคอาหารมิได้เสมอ 
⊚บางจ าพวกมากกว่าอ่ิม⊚บางจ าพวกดิบ ⊚เน่า บูด⊚หยาบ ⊚น้อยยิ่งนกั 
⊚บางจ าพวกลว่งผิดเวลา⊚อยากเนือ้ผู้ อ่ืนยิ่งนกั ๘ จ าพวกนีเ้ป็นอาหารให้
โทษ... 

(กรมศิลปากร, 2555, เลม่3:  24) 

อาหารท่ีเป็นโทษเช่นอาหารดิบ อาหารบูด อาหารหยาบเช่นการบริโภคเนือ้สตัว์และ
การบริโภคอาหารไม่สม ่าเสมอ บริโภคน้อยเกินไป บริโภคผิดเวลา ซึ่งเป็นพฤติกรรมการกินท่ีให้
โทษกบัร่างกายได้ ในคมัภีร์ประถมจินดา และคมัภีร์ตกักศิลา กลา่วถึงโรคหรือการเจ็บป่วยท่ีเกิดมี
เหตจุากอาหารท่ีบริโภคเช่นกนัคือ 

...อันว่ากายสตัว์ทัง้หลายในโลกนี ้อาหารเป็นท่ีตัง้ อนึ่งโสด อันว่า
สตัว์ทัง้หลายนีจ้ะอนัตรธานสญูก็เพราะอาหารแหง่ฤดทูัง้หลายพงึมี... 
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ในเม่ือสตัว์ทัง้หลายมาบริโภคอาหารต่างต่างนัน้มีต้นว่ากุ้ งแลปลา
สารพดัอาหารอนัหยาบช้า แตล้่วนเคร่ืองอนัเน่าเป่ือยอันเปนอสจิุโสโครก ซึ่ง
จะให้บงัเกิดโรคตา่งๆ... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่2: 71-72) 

...สตัว์ผู้ใดมีอาการแตส่ิง่หนึง่สิง่ใดมีอนัวา่ความตายจักมีแก่บุคคลผู้
นัน้ อันว่ากายนีย้่อมตัง้อยู่ด้วยอาหารอันว่าคนทัง้หลายใดมีได้บริโภคตัด
อาหารเสยี ซึง่อาหาร อนัวา่ความตายจกัมีแก่บุกคลผู้นัน้แท้จริง... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 100) 
นอกจากอาหารท าให้ผู้บริโภคเจ็บป่วยได้แล้วนัน้การบริโภคอาหารของแม่อาจสง่ผล

ถึงทารกทัง้เม่ืออยูใ่นครรภ์และทางน า้นม ดงันี ้
...ครัน้มารดาบริโภคสิ่งอันใดท่ีควรเข้าไปแล้ว ก็ซึมซาบออกจาก 

กเภาะเข้าก็เลื่อนลงไปบนกระหม่อมก็ได้รับประทานอาหารแห่งมารดา ก็ชุ่ม
ช่ืนชูก าลงัเป็นปกติ ถ้ามารดามิได้บริโภคอาหารแลรศอาหารมิได้ซาบลงไป  
ทารกนัน้มิได้รับรศอาหารจึงทุรนทุรายกระวนกระวายระส ่าระสายดิน้รน
ตา่งๆ… 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 174) 

...ถ้าสตัรีมีลกัษณแลน า้นมอนัชัว่ดจุกลา่วมานี ้ถ้าแลให้กมุารกินเข้า
ไปประดจุหนึง่ให้บริโภคยาพิศม์ ก็จะบงัเกิดโรคาพยาธิตา่งๆ... 

 (กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 202 ) 

อาหารของแม่และพฤติกรรมของแม่มีผลตอ่คณุภาพน า้นมหรือเรียกว่าเกิดน า้นมโทษ
มีผลต่อลูกท่ีไม่ได้สารอาหารเพียงพออีกทัง้ท าให้ไม่สบายได้อีกด้วย ท าให้แม่นั น้ต้องมีความ
ระมดัระวงัในตนเองทัง้การกินการอยู่เพื่อดูแลลกูของตน สะท้อนถึงวฒันธรรมความเป็นอยู่ในวิถี
คนไทยท่ีมีความรักความผกูพนัในครอบครัว 

...พระอาจารย์เจ้ากล่าวไว้ว่าสตัรีมีลกัษณะน า้นมอันเป็นโทษนัน้
ด้วยเหตุ ๓ ประการคือบริโภคอาหารแสลงมิชอบด้วยธาตุประการ ๑ คือ
อาหารมิควรบริโภคมาบริโภคประการ ๑ คือสตรีมีน า้ใจระคนด้วยมาตุคาม
เป็นนิจประการ ๑... 

 (กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 229) 
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นอกจากผู้ใหญ่ท่ีต้องบริโภคอาหารท่ีดีแล้วเด็กทารกท่ีเกิดมานัน้ต้องบริโภคนมแม่ซึ่ง
แพทย์แผนไทยให้ความส าคญัเป็นอยา่งมากท่ีต้องคดัสรรนมแม่ที่ดี หรือหาแม่นมท่ีมีน า้นมท่ีดีหรือ
การใช้ยาแตง่น า้นมให้ดี บริสทุธิไม่เกิดโทษแก่เด็กตามท่ีคมัภีร์ประถมจินดากลา่วไว้ 

...สตัว์บงัเกิดมาในภพสงสารนี ้ซึง่กมุารที่เกิดในวนัท่ีดี ไม่มีสิ่งอันใด
ขดัขวางพ้นแผนทรางที่ร้ายแล้วแตว่่าเลีย้งยากนัน้ เหตุทัง้นีเ้พราะน า้นมแห่ง
มารดานัน้ให้โทษกุมารนัน้เอง...ทัง้นีก็้เพราะน า้นมสตัรีดีแลร้ายมีอยู่ ๖ 
จ าพวก… 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1:199) 
การบริโภคอาหารอาจเป็นสาเหตขุองโรคพยาธิได้ตามในคมัภีร์ประถมจินดาได้กลา่ว

ไว้ในโรคของเด็กพยาธิจะเป็นสาเหตใุหญ่ของความเจ็บป่วย อ่อนแอ  
...กุมารนัน้อายุตัง้แต่ ๕ ขวบ ๖ ขวบขึน้ไปเป็นลักษณะแห่งการ

บริโภคอาหารตา่งๆท่ีไม่เคยบริโภค....ครัน้ได้รับประทานอาหารอันแปลกไม่
เคยบริโภคก็ให้บงัเกิดโรคต่างๆ แล้วก็ให้บงัเกิดซึ่งหมู่กิมิชาติ1หมู่หนอน ๘๐ 
จ าพวก... 

...เม่ือสตัว์ทัง้หลายบริโภคอาหารซึ่งหยาบดงันัน้จึงบงัเกิด กิมิชาติ1 
หมู่หนอน ๘๐ จ าพวก... 

 (กรมศิลปากร, 2542, เลม่2: 30-31) 

อาหารเป็นปัจจยัส าคญัให้ร่างกายมนุษย์มีชีวิตอยู่ได้การบริโภคจึงต้องสม ่าเสมอ ไม่
มากไป ไม่น้อยไป ตรงเวลา แต่การบริโภคอาหารท่ีไม่ควรเช่น ดิบ เน่า บูด หยาบ ย่อยยาก 
เนือ้สตัว์ท่ีต้องมาค้างอยูใ่นร่างกายของเราเป็นเวลานานท าให้เกิดผลเสียแก่ร่างกายของเราเช่นกัน 
ซึง่สาเหตเุหลา่นีไ้ม่แตกต่างจากการแพทย์ในปัจจุบนัเลย ในเด็กมีการเน้นถึงนมท่ีเป็นนมแม่ซึ่งมี
น า้นมที่ดีขึน้อยูก่บัอาหารและพฤติกรรมของมารดาด้วย การให้ยาหรืออาหารเพื่อให้แม่มีน า้นมท่ีดี
จะสง่ผลถึงทารกที่แข็งแรง  การเร่ิมรับประทานอาหารนอกจากนมแม่ของเด็กอาจท าให้ระบบการ
ยอ่ยเปลีย่นแปลง เกิดการผิดปกติ หรืออาจเกิดพยาธิขึน้ได้การรักษาเป็นการใช้สมุนไพรเพื่อก าจัด
พยาธิ ช่วยยอ่ย ขบัลมท่ีเกิดจากการบริโภค 

 
 

                                                 
1กิมิชาติ หมายถงึ หมู่หนอนหรือพยาธิที่มีอยู่ในร่างกายทีท่ าให้เกิดอาการต่างๆ (หน่วยข้อมลูการใช้สมนุไพร คณะเภสชัศาสตร์

มหาวิทยาลยัมหิดล, 2535: 19) 
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4.2.2.3 พฤติกรรม 
พฤติกรรมของคนเรานัน้เป็นสาเหตุหนึ่งของการเจ็บป่วยเช่นกัน  พฤติกรรมอาจเป็น

สิง่ท่ีเร้าให้เกิดโรคเช่น การนอนไม่พอ พกัผ่อนไม่พอ อารมณ์และจิตใจเป็นปัจจัยหนึ่งท่ีอาจท าให้
เกิดการเจ็บป่วยได้ (ปรีดา  ตัง้ตรงจิตร, สมัภาษณ์, 18 กมุภาพนัธ์ 2554) โดยในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์มี
เหตเุกิดโทษหรือพฤติกรรมที่อาจท าให้เจ็บป่วย 6 สถานคือการกินมากเกินไป การเสพเมถนุมากไป 
การนอนกลางวนัมากไป กลางคืนนอนไม่หลบั ความโกรธ การกลัน้อุจจาระและปัสสาวะ  ดงันี ้

...หนึ่งโรคจะบงัเกิดด้วยเหตุหกเป็นมูลมา อาหารผิดเวลาแลอิ่ม
หนักจนเหลือการ หนึง่เสพย์ซึ่งเมถุน มกัมากมุ่นเหลอืประมาณ กลางวัน
บ่วิจารณ์นอนมากนักย่อมมิดีกลางคืนนอนบ่หลับ  หนึ่งมักโกรธมัก
โกรธี มูตรคูธผูกกลัน้มี พ้นเวลาโทษมหันต์ เหตุหกผิใครมี โรคจะมีเป็น
แม่นมัน่ ผู้แพทย์พงึส าคญั เหตเุกิดโรคหกสถาน... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่2 : 239) 

ในคมัภีร์มหาโชตรัต ท่ีกลา่วถึงการผิดปกติของระดูท่ีจะสง่ผลถึงการตัง้ครรภ์ได้โดยมี
สาเหต ุ5 ประการจากพฤติกรรมได้แก่ 

...หญิงใดมีระดเูกิดความวิตกเร่ืองกาม หญิงนัน้ถูกไฟราคะบีบคัน้ 
การปฏิสนธิจึงไม่มีช่ือวา่ผิดปกติ... 

หญิงใดมีระดบูริโภคของเผ็ดร้อนเป็นต้น ครรภ์ของหญิงนัน้จะตก
ไป พงึรู้วา่นีคื้อปิตตะสมฏุฐาน 

หญิงใดมีระดไูม่มีจิตใจเป็นมนุษย์ เพราะโทษะทบุตีตนกบัผู้ อ่ืนจน
กายล าบากต้องด่ืมน า้มาก สามารถท าให้ครรภ์ตกไปได้นีคื้ออาโปสมฏุฐาน 

หญิงใดมีระดูมีจิตลุ่มหลงเล่นดนตรีและกีฬาต่างๆ ย่อมปล่อย
ความร้อนออกมาก เพราะเหตนุัน้ลมท่ีก าเริบท าให้การปฏิสนธิจึงผิดปกติได้ผู้
ฉลาดทัง้หลายพงึรู้วา่นีคื้อวาโยสมฏุฐาน 

(มลูนิธิฟืน้ฟูสง่เสริมการแพทย์ไทยเดิม, 2550: 273) 

การตัง้ครรภ์ท่ีผิดปกติหรือครรภ์วิปลาสนัน้มีเหตุจากพฤติกรรมและจิตใจของแม่ดงัท่ี
กลา่วในคมัภีร์ประถมจินดา 

...อันว่าสตัรีผู้ ใดมีจิตรนัน้มากไปด้วยความโกรธก็วิ่งไปมาโดยเรว 
เม่ือลักขณะโกรธบางทีก็ทิง้ทอดซึ่งตัวเองลง ยกมือขึน้ทัง้ ๒ ประหารซึ่ง
ตนเอง อนึง่โสดอนัวา่หญิงปากร้ายมิได้รู้ซึง่โทษแห่งตนย่อมด่าตดัภ้อเปนอัน
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หยาบช้าซึ่งตวัแห่งตนก็ดี ซึ่งบุคคลอ่ืนก็ดี เขากระท าโทษเมาะว่าทุบถองตี
โบยด้วยก าลงัแรงนัน้ตา่งๆ สตัรีผู้นัน้ก็เจบช า้ซึ่งครรภแหง่หญิงผู้นัน้ตกไป... 

 (กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 190) 
 
นอกจากนัน้ในคมัภีร์ประถมจินดายงัมีกลา่วคล้ายกบัคมัภีร์มหาโชตรัตอีกด้วยในเร่ือง

ของจิตใจ ความโกรธ นอกจากนัน้ยงัมีเร่ืองการกินอาหารของห้ามพวกอาหารเผ็ดร้อน เร่ืองกาม
คณุดงันี ้

...อนัวา่หญิงจ าพวกใดก็ทรงไว้ซึง่ครรภ์อนับงัเกิดซึง่กามวิตกนัน้หนา
ไปด้วยไฟราคะ อนัเป็นสมฎุฐานนัน้กล้านกั อนัวา่สตัว์ทัง้หลายก็มิอาจตัง้มูล
ปฏิสนธินัน้ขึน้ได้ ก็มีอนัตรายนัน้ตา่งๆ ก็มีด้วยประการ ดงันี ้

...อันว่า หญิงจ าพวกใดควรจะกินก็กินซึ่งของอันเผ็ดร้อนเป็นต้น 
ตา่งๆ ซึง่ของอนัจะให้ลงท้องเป็นต้นตา่งๆ คือยาท่ีจะให้แสลงโรคต่าง ๆ เป็น
ลกัษณะแหง่ธาตนุ า้ก าเริบแหง่บุคคลผู้นัน้แล ก็มีอุปมาดงัไฟประลยักัลป์อัน
จะพดัให้ฉิบหายเสีย ซึ่งสตัว์อันจะมาเอาปฏิสนธินัน้ในครรภ์แห่งสตัรีนีก็้ไม่
อาจตัง้มลูปฏิสนธิขึน้ได้ด้วยประการ ดงันี ้

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 189) 

พฤติกรรมอันไม่เหมาะสมโดยมากเป็นเร่ืองท่ีเก่ียวข้องกับจิตและอารมณ์นัน้เป็น
สาเหตุของการเกิดโรคซึ่งอาจเก่ียวข้องกับสภาพจิตใจ ครอบครัว สิ่งแวดล้อมต่างๆ ท่ีท าให้เกิด
พฤติกรรมนัน้ๆ ส่งผลถึงร่างกายโดยตรงและโดยอ้อมท าให้เกิดความเจ็บป่วยขึน้โดยสาเหตุ
ทัง้หลายนัน้นอกจากจะมีความสัมพันธ์กับธรรมชาติรอบๆ ตัวแล้วยังมีสาเหตุมาจากจิตใจ 
ครอบครัว สงัคม และท่ีส าคญัคือความมีสติและปัญญาที่จะสามารถควบคมุความคิด จิตใจได้ ท่ีมี
ผลกระทบถึงร่างกาย ซึ่งมีหารเน้นเร่ืองพฤติกรรมของผู้หญิง โดยเฉพาะหญิงมีครรภ์ หญิงแม่ลกู
อ่อนท่ีต้องมีการใช้สติและปัญญา การควบคุมอารมณ์แม้ว่าเป็นภาวะท่ีมีความแปรปรวนมากก็
ตาม ซึง่ครอบครัวก็เป็นสว่นหนึ่งท่ีจะช่วยได้ ดงันัน้จะเห็นได้ว่าวิถีของคนไทยนัน้ใช้ทัง้การพฒันา
ปัญญาและอารมณ์หรือจิตใจนัน้เอง (พระพรหมคณุาภรณ์ [ป.อ.ปยตฺุโต], 2548: 28) 
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4.2.2.4 ส่ิงเหนือธรรมชาติ 
ในคมัภีร์ประถมจินดาเร่ืองครรภ์วิปลาสนอกจากเกิดจากความประพฤติแล้วอาจมา

จากสิง่เหนือธรรมชาติได้ด้วยกลา่วคือ 
อนึ่งโสดอันว่าหญิงจ าพวกใดก็ทรงไว้ซึ่งครรภ์ก็ดี คือภูติปีศาจหา

กระท าโทษตา่ง ๆ ครรภ์นัน้ก็มิได้ตัง้ขึน้ บางทีต้องศาตราคุณไสยเขากระท าก็
ดี อนัวา่ลกูอนัอยูใ่นครรภ์นัน้ก็ตกไป แท้จริงด้วยประการดงันี.้.. 

 (กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 190) 

คมัภีร์ประถมจินดายงักลา่วถึงการเจ็บป่วยของทารกจากปักษีปีศาจท่ีให้โทษดงันี ้
...นนทปักษีกระท าโทษแก่กมุารนัน้ให้ท้องขึน้ท้องร้อน หลงัร้อนดงันี ้

อนัวา่กาฬปักษีกระท าโทษแก่กมุารนัน้ให้รากออกทางปากแลจมกูดงันี ้อนัวา่ 
อสนุนทปักษีกระท าโทษแก่กุมารนัน้ให้สดุ้ งร้องไห้แลผวาร้องตกใจขึน้ดงันี ้
อนัวา่เทพีปักษีนัน้กระท าโทษแก่กมุารทัง้หลาย ให้ท้องขึน้... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 211) 

การเจ็บป่วยท่ีเกิดจากปีศาจท าโทษซึ่งการรักษานอกจากยาแล้วก็ต้องใช้เวทย์มนต์
ด้วยเช่นท่ีกลา่วในคมัภีร์ตกักศิลา  

...พทุยกัษ์สนันิบาตอยา่งหนึ่ง 5 พวกนีเ้กิดเพราะโทษปีสาจท าโทษ
หากจะเป็น แลแพทย์ทัง้ปวงใ ห้เร่งแก้รวงัให้จงหนักแก้ทัง้เวทมนตรแก้ทัง้
วา่นยา...  

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 95) 

มีบางครัง้ท่ีกล่าวถึงโรคท่ีเป็นตามบุญตามกรรมการรักษาจึงไม่อาจเยียวยาเช่นใน
คมัภีร์กระษัย กลา่ววา่ 

...ให้เจบรุมๆท่ียอดอก ให้จับแต่เวลาบ่ายๆ แล้วให้บวม หน้า ท้อง 
เท้า ถ้าแลบวม 3 ถาน ดังกล่าวมานีแ้ล้วเม่ือใด แพทย์จะเยียวยามิได้เลย 
เปนอาการตดัตามค าอาจารย์กลา่วไว้ ถ้าจะแก้ให้แก้ไปตามบุญตามกรรม
โดยไนยสรรพคณุยานีเ้ถิด... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่2: 51) 

ในทารกมีความเช่ือเร่ืองแม่ซือ้ซึ่งเป็นผีดีท่ีมีประจ าตวัทารกตามวนัท่ีเกิดทัง้ 7 วนั มี
ลกัษณะแตกตา่งกนั  
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...อนึ่งโสด ถ้ากุมารแลกุมารีผู้ ใดอยู่ในเรือนเพลิงตัง้แต่คลอดจาก
ครรภ์มารดาได้ 7 วนัไปจนถึงเดือน 1 ถ้าแลเป็นไข้สิง่ใดๆ ก็ดี คือให้บิดตวั ให้
หลงัร้อน ให้นอนสะดุ้ ง แลร้องไห้ไม่หยุด ให้หลงใหล เพ้อ ละเมอ ร้องไห้แล
หวัเราะ ถ้าแลกมุารกมุารีผู้ใดมีอาการเป็นดงักลา่วมานี ้ท่านว่ากุมาร  กุมารี
ผู้นัน้ต้องแม่ซือ้ แลแม่ซือ้นัน้หากหลอกหลอนเอง… 

(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 124) 

นอกจากนัน้เร่ืองรกเป็นอีกความเช่ือหนึง่ท่ีมีผีเก่ียวข้อง การจัดการรกจึงต้องละเอียด
รอบคอบเก่ียวกบัความสะอาด อนามัยซึง่ท่ีจริงแล้วเป็นการป้องกนัการติดเชือ้ แพร่กระจายเชือ้โรค 

...อนึ่งโสด ถ้าแลกุมารกุมารีผู้ ใดยังอยู่ในเรือนเพลิง แลให้กุมาร
กมุารีผู้นัน้ท้องขึน้มิรู้วายเลย แล้วให้หน้าเขียว ให้มือเท้าเย็น แลให้ตาช้อนดู
สงู แล้วให้ชักเท้าก ามือก า ถ้าแลกุมารกุมารีผู้ ใดมีอาการเป็นดงักลา่วมานี ้
ทา่นวา่กมุารกมุารีผู้นัน้ต้องผีรกแหง่กมุารนัน้เอง 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 196) 

การรักษาจึงมีทัง้การใช้ยาและการรักษาตามความเช่ือ เช่น 
...ขนานหนึ่งให้เอารังแตน ผกัแว่น ใบอังกาบ...บดกับน า้มันดิบทา

กุมารบ าบดัโทษทัง้ปวง...อนึ่งให้แต่งเคร่ืองพลีกรรม์ด้วยขนมนมเนย น า้ผึง้
รวงถัว่งาสรุารศคนธ์ดอกไม้ประดบับูชาแล้วเอาไปไว้เสียท่ีหนทางสามแพร่ง
เม่ือเวลาค ่า บ าบดัโทษกมุาร... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 226) 

สิ่งเหนือธรรมชาติท่ีเป็นสาเหตุความเจ็บป่วยนัน้มักเก่ียวกับเร่ืองของเด็กซึ่ งมีความ
บอบบาง อ่อนแอจึงต้องระมัดระวงัเป็นพิเศษ นอกจากนัน้เป็นการลงโทษจากสิ่งเหนือธรรมชาติ
ท่ีมาจากการกระท าผิด การไม่เคารพธรรมชาติ เร่ืองบุญ กรรม และกฎเกณฑ์ทางสงัคม 

การกลา่วถึงการดแูลสขุภาพนัน้เป็นการมองถึงพืน้ฐานของสขุภาพอนัเป็นองค์รวมคือ
กาย  และ ดวงจิต ท่ีครองร่างกาย ซึง่อารมณ์มีผลตอ่ร่างกายโดยเฉพาะความโกรธ อาหารเป็นสิ่งท่ี
ช่วยเสริมสร้างร่างกาย (พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450,เลม่1: 6) นอกจากนีร่้างกายประกอบด้วย
ธาตุทัง้ 4 คือ ปถวีธาตุ อาโปธาตุเตโชธาตุ วาโยธาตุ (กรมศิลปากร, 2542, เลม่2: 172)ซึ่งเป็น
คณุสมบติัพืน้ฐานของสรรพสิ่ง ได้แก่ ดินเป็นองค์ประกอบเค้าโครง มีลกัษณะแข็งค่อนข้างคงตวั  
สขุมุ(ไม่ร้อนไม่เย็น)  น า้เป็นองค์ประกอบท่ีมีลกัษณะเหลว ซมึซาบแทรกตวัได้ดี เป็นตวักลางท าให้
เกิดการไหลเวียน ลมเป็นองค์ประกอบท่ีมีลกัษณะเป็นพลงัขบัดนัให้เกิดการเคลื่อนไหวหมุนเวียน 
ไฟเป็นพลงังานท่ีให้ความร้อน อบอุ่น มีลกัษณะเป็นแสงสวา่ง เผาไหม้ ยอ่ยสลาย ซึ่งการมีสขุภาพ
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ดีมาจากดุลยภาพของธาตุทัง้ 4 ของคนแต่ละคน รวมถึงอาหาร นอกจากนัน้ยงัมี ฤดู กาล อาย ุ 
เป็นสาเหตุอีกด้วย (กรมศิลปากร, 2555, เลม่3: 54) นอกจากนัน้ปัญญา จิตใจและอารมณ์ท่ี
สมัพนัธ์กบัพฤติกรรมยงัน าไปสูค่วามเจ็บป่วยได้ด้วย เป็นต้น     

ฤดยูงัเป็นสาเหตุให้ธาตุทัง้ 4 เกิดความไม่สมดุลท าให้ธาตุก าเริบ หย่อน พิการซึ่งท า
ให้เกิดอาการผิดปกติเน่ืองจากอุณหภูมิ สภาพอากาศในแต่ละฤดูแตกต่างกัน ฤดูมีการแบ่งเป็น
สามฤด ู เหมนัต์มีอากาศหนาวและแห้งมากระทบร่างกายจึงมกัป่วยด้วยธาตนุ า้  คิมหนัต์มีอากาศ
ร้อนมากระทบร่างกายจึงมกัป่วยด้วยธาตุไฟและวสนัต์มีอากาศเย็นมากระทบร่างกายจึงมักป่วย
ด้วยธาตลุม  และยงัอาจแบง่ย่อยอีกเน่ืองจากเดือนท่ีมีการเช่ือมต่อของฤดูบงัมีลกัษณะอากาศท่ี
ต่างกันอีกด้วย เห็นได้ในคมัภีร์ธาตุวิวรณ์ยงัมีการแบ่งฤดูออกเป็น 3 ฤดู ตามท่ีกลา่วมาแล้วการ
ดแูลสขุภาพอาจแตกตา่งกนัไป 

กาล หรือเวลาตา่งๆในวนัหนึง่จะมีอุณหภมิูท่ีแตกต่างกันเป็นเหตุให้เกิดผลกระทบต่อ
สมดุลต่างกันเช่นไม่ว่าจะแบ่งวันเป็นหกหรือสี่เวลานัน้ในตอนเช้าจะเห็นว่ามีเสมหะกระท า 
เน่ืองจากอุณหภมิูอาจจะเย็นกวา่ช่วงอ่ืนๆ กลางวนัร้อนจดั ปิตตะกระท า บา่ยหรือเย็นเป็นเวลาท่ีมี
ลมมากจึงเป็นวาตะกระท าดงันีเ้ป็นต้น (กรมศิลปากร, 2555, เลม่3: 65 ) 

อายุในแพทย์แผนไทยแบ่งอายุเป็น 3 ช่วง โดยถ้าอายุแรกเกิด ถึง 16 ปี เป็นเสมหะ
สมุฏฐานเน่ืองจากหากพิจารณาวัยเด็กมักมีน า้ในร่างกายมากว่าคนสงูอายุขึน้มา สว่นวยัรุ่นถึง
ผู้ใหญ่คือลว่ง 16 ปีขึน้ไป จนถึง 30 ปี  มีปิตตะเปนสมุฏฐาน เน่ืองจากเป็นวยัท่ีมีการเจริญเติบโต
เต็มท่ี มีความแข็งแรง และอายุลว่ง 30  ปีขึน้ไป มีวาโยเปนสมุฏฐาน เน่ืองจากเป็นวยัท่ีไฟลดลง  
น า้ลดลง  (กรมศิลปากร, 2555, เลม่3: 67) 

ท่ีเกิด ท่ีอยู ่ ในท่ีเย็นชืน้แฉะโคลนตม จะมีเสมหะเป็นสาเหตุของความไม่สมดุลถ้าใน
ประเทศท่ีสงู เม่ือเกิดความไม่สมดลุมีก าเดาเปนอาทิ ถ้าเกิดในประเทศน า้ตมแลน า้ฝนต่อกัน เม่ือ
เกิดความไม่สมดลุมีลมเปนอาทิ ถ้าเกิดในประเทศป่าแดงแลท่ีกรวดทรายเกิดความไม่สมดุลของ
ปถวีธาต ุ(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 213) 

สาเหตุเหล่านีส้อดคล้องกับวิถีชีวิตของคนไทยรวมถึง สภาพแวดล้อมท่ีมาจากการ
สงัเกต บนัทกึ วิเคราะห์ความสมัพนัธ์ของสิง่ตา่งๆรอบตวักบัร่างกายเพื่อท่ีจะป้องกนั หรือพยายาม
รักษาสมดลุขององค์ประกอบของสขุภาพไว้ โดยจุดประสงค์ท่ีจะให้ร่างกายแข็งแรง ปรับตวัอย่าง
สมดลุ การเจ็บป่วยก็จะไม่เกิดขึน้การดูแลสขุภาพและรักษาอาการเจ็บป่วยก็มุ่งรักษาสมดุลของ
ร่างกายและการปรับตวัเข้ากบัสิง่แวดล้อมเช่นกนั 

นอกเหนือจากปรากฏการณ์ปกติท่ีสามารถอธิบายได้แล้ว ยังมีการเจ็บป่วยท่ีไม่
สามารถอธิบายหรือควบคุมได้  โดยสงัคมดัง้เดิมในทุกกระแสวัฒนธรรมจะมีความเช่ือว่าเป็น
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อ านาจเหนือธรรมชาติ ซึง่ต้องใช้แนวคิดทางไสยศาสตร์จัดการความผิดปกตินัน้ นอกจากนัน้แล้ว
ยังมีแนวความคิดทางโหราศาสตร์ท่ีเก่ียวกับสรรพสิ่งในจักรวาล และเคราะห์กรรมท่ีเป็นสิ่ง
ก าหนดการเกิดโรคภยัไข้เจ็บได้ (โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, 2535(2): 3) มาจากแนวคิดเร่ืองผี และ
ศาสนาท าให้เกิดแนวคิดเร่ืองสาเหตกุารเจ็บป่วยจากสิง่เหนือธรรมชาติ และยังมีสิ่งเหนือธรรมชาติ
ท่ีจะกระท าให้เจ็บป่วยได้ไม่วา่จะเป็นปีศาจ ผี แม่ซือ้ ตลอดจนบุญกรรม  เร่ืองของสขุภาพจึงไม่ใช่
เพียงร่างกายของบุคคลคนหนึง่แตส่มัพนัธ์กบัจิตใจ ปัญญา และความสมัพนัธ์ของคนในครอบครัว 
ในสงัคม ท่ีมีกฎเกณฑ์ท่ีจะดแูลกนัและกนั อยูร่่วมกนั อยูร่่วมกับธรรมชาติ 

สาเหตตุา่งๆในการเกิดความไม่สมดลุนัน้สง่ผลถึงการรักษาซึง่มีทัง้การใช้สมนุไพรเป็น
ยา เพื่อปรับสมดลุของธาตทุัง้ 4 จิตใจ หรือการใช้เป็นสือ่ถึงสิ่งเหนือธรรมชาติการรักษาสขุภาพใน
วิถีไทยนัน้มีระบบย่อยๆ หลายระบบเน่ืองจากมีแนวคิดเร่ืองสุขภาพทัง้ความเช่ือเร่ืองสิ่งเหนือ
ธรรมชาติ ผี โหราศาสตร์ เคราะห์กรรม และทฤษฎีธาตุ ท าให้เกิดแบบแผนการรักษาหลายแบบ
ได้แก่ แบบประสบการณ์  แบบอ านาจเหนือธรรมชาติ แบบโหราศาสตร์ แบบทฤษฎีธาตุ นอกจาก
เร่ืองธาตุแล้วหลักการแพทย์แผนไทยยังใช้ หลักรสทัง้ 9 หลักเบญจกูลในการปรับตรีธาต ุ
นอกจากนัน้ยังมีเร่ืองของฤดูกาล  อายุ วนั เวลา ส่วนต่างๆของพืช เข้ามาเก่ียวข้องด้วย(Brun, 
Viggo: 1943, 10-33) จากการศึกษาคมัภีร์โบราณนัน้พบว่าโอสถวิถีไทยนัน้ใช้หลกัของการสร้าง
เสริมความแข็งแรงของคนทัง้ร่างกาย จิตใจ อารมณ์ ปัญญา ให้มีความสมดลุตามเหตุท่ีจะเกิดโรค
ได้ทัง้อายุ ฤดู กาล ภูมิประเทศ ภูมิอากาศ เป็นการดูแลสุขภาพ แต่หากเจ็บป่วยแล้วจะมียา
สมนุไพรเป็นหลกัโดยมีการใช้ปรับธาตดุ้วย รสยาทัง้ 9 รส การปรับธาตตุามธาตุเจ้าเรือน ปรับธาตุ
ตามอาการ เพื่อให้ธาตสุมดลุท่ีสดุ และการใช้สมนุไพรรักษาตามอาการ นอกจากนัน้แล้วยงัมีการ
ใช้หตัถบ าบดั การปรับพฤติกรรม การดแูลทางจิตใจ ดงัท่ีจะกลา่วตอ่ไป  

4.2.3 วิถีสุขภาพไทย 
วิถีชีวิตของคนไทยท่ีอาจเรียกได้ว่าเป็นโอสถวิถีไทยเพราะเป็นวิถีของการดูแลสุขภาพท่ี

อาศยัธรรมชาติ สมนุไพร ผกัพืน้บ้าน และศาสนาในการด ารงชีวิต  สรรค์  อิศโคตร (สมัภาษณ์,16 
กนัยายน 2555) ให้ความเห็นวา่ 

...วิถีชีวิตจริงๆ มีธรรมชาติ มีสมุนไพร มีผักพืน้บ้าน  มีปลา 
เคยส ารวจต าบลท่ีผมอยู่ ผักท่ีกินได้ มีผักกว่า 30 ชนิด นาถูกทิง้ ป่าถูก
ท าลาย คนลมืคิดวา่ส่ิงเหล่านีม้ีค่า เป็นเร่ืองเสยีดาย เกษตรสมัยใหม่เข้ามา
ผกัเราถกูท าลาย เรามากินผกักาด  เป็นพทุธศาสนา ตามทา่นพทุธทาสว่านะ
ศาสนาน่ีชัดมากท่ีสุด ท่านพูดธรรมชาติต้องใช้ผัสสะวิชชา บางคนเห็นว่า
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ความสะดวกเป็นเป้าหมายสงูสดุนะต้องการสบายแบบไม่ต้องท าอะไร แต่วิถี
ชีวิตจริงๆ เราต้องหาข้าว หาปลา  ข้าวต้องซ้อม  ท ากบัข้าว แกงส้ม ทอดปลา  
หอมไปทัง้บ้าน เราได้ออกก าลงักายทกุครัง้ท่ีท า เดินหาผกัหาปลา ยาไทยก็
เหมือนกัน ภมิูปัญญาชาวบ้านนา่ศรัทธานะ… 

โอสถวิถีไทยเป็นชีวิตความเป็นอยู่ดูแลสุขภาพ ท่ีอาศยัธรรมชาติ สมุนไพร ผักพืน้บ้าน 
และศาสนาในการด ารงชีวิตสิ่งท่ีคู่กับชีวิตมีทัง้สิ่งท่ีเป็นรูปธรรมนามธรรมท่ีใช้มามีทัง้ใช้ทาง
ประเพณีและ ทกุสงัคมมีการใช้โอสถวิถีไทย 

โอสถวิถีไทยนัน้เป็นชีวิตความเป็นอยูแ่ละการสขุภาพโดยทกุสงัคมมีการใช้โอสถวิถีไทยแต่
อาจแตกต่างกันไปตามสภาพแวดล้อม บริบทของสงัคมนัน้ (เสาวนีย์ กุลสมบูรณ์, สมัภาษณ์, 8 
กมุภาพนัธ์ 2555)  

โอสถวิถีไทยเป็นสิ่งท่ีคู่กับชีวิตมีทัง้สิ่งท่ีเป็นรูปธรรมและนามธรรมท่ีใช้มามีทัง้ใช้ทาง
ประเพณี ใช้ทางอาหารและใช้ทางยาโดย ถวิล ชนะบุญ(สมัภาษณ์, 25 พฤศจิกายน 2554) 
กลา่วถึงดงันี ้

...สมุนไพรมันคู่กับชีวิต...ตัง้แต่พ่อแม่ ทัง้รูปธรรมนามธรรมปู่ ยาตา
ยายของเขาใช้ เขาก็ใช้ ตามประเพณี ไม่สามารถอธิบายทางวิทยาศาสตร์  ใช้
อะไรรักษาอะไร การเก็บอย่างไร การใช้ การปฏิบัติ ต้นนีใ้ช้ยงัไงๆ  ต้นไม้ใน
ท้องถ่ินทกุต้นถกูน าไปใช้ ไม่วา่เป็นยา ใช้ทางประเพณี เป็นอาหารก็มีบ้าง… 

ดังนัน้โอสถวิถีไทยจึงเป็นวิถีชีวิตความเป็นอยู่ในการดูแลสุขภาพโดยหลกัอยู่ร่วมกับ
ธรรมชาติ ในการด ารงชีวิตนัน้สิ่งท่ีคู่กับชีวิตมีทัง้สิ่งท่ีเป็นรูปธรรมนามธรรมท่ีใช้มามีทัง้ใช้ทาง
ประเพณีและ ทกุสงัคมมีการใช้โอสถวิถี จากวิถีชีวิตนัน้ถกูสัง่สมมาเป็นความรู้ท่ีสืบทอดโดยมีเร่ือง
ของการเป็นยา  วิถีทางความคิดความเช่ือท่ีแฝงอยู่ จากวิถีชีวิตนัน้ถูกสัง่สมมาเป็นความรู้ท่ีสืบ
ทอดโดยมีเร่ืองตา่งๆ ไม่ใช่เพียงตวัยายงัมีท่ีมา มีหลกัคิดท่ีแฝงอยู ่ทัง้วิถีของการแพทย์แผนไทย วิถี
การกินการอยู ่วิถีการด ารงอยู่กับนอกจากการสืบทอดทางการแพทย์ดงัท่ีกลา่วมาแล้วนัน้ในเร่ือง
วิถีชีวิต การกินการอยู่นัน้ถูกสืบทอดทางสายวฒันธรรมแต่ในกระแสการเปลี่ยนแปลงของโลกวิถี
การกินการอยูข่องไทยก็ได้เปลีย่นแปลงตามไปด้วย อาหารของคนไทยคือข้าว แต่ค าวา่ “ข้าว” ของ
คนไทยมีความหมายมากกวา่เมลด็ข้าว แตเ่ป็นวิถีชีวิต ข้าวหมายถึงอาหารแต่ละมือ้ เม่ือเจอหน้า
กนัก็ทกักนัวา่กินข้าวหรือยงั กบัข้าวนัน้ขึน้อยูก่บัสภาพแวดล้อมท่ีอุดมสมบูรณ์สมกับค าว่า “ในน า้
มีปลาในนามีข้าว” อาหารประจ าครัวคือน า้พริก ปลาย่างกับผักสดท่ีหาได้ตามสภาพแวดล้อม
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(ประหยดั สายวิเชียร, 2542: 17) สอดคล้องกับ สรรค์ อิศโคตร( สมัภาษณ์,16 กันยายน 2555) ท่ี
ให้ความเห็นถึงวิถีชีวิตไทยสมยัก่อนวา่ 

..วิถีชีวิตจริงๆ เราต้องหาข้าว หาปลา  ข้าวต้องซ้อม  ท ากบัข้าว แกง
ส้ม ทอดปลา  หอมไปทัง้บ้าน เราได้ออกก าลงักายทุกครัง้ท่ีท า เดินหาผกัหา
ปลา... 

ผกัพืน้บ้านมีอยูม่ากมายในแตล่ะท้องถ่ินแต่คนในปัจจุบนัอาจไม่รู้จักแล้ว จากท่ีกลา่วมา
จะเห็นวิถีชีวิตท่ีเป็นไปตามสภาพแวดล้อม โดยเฉพาะอย่างยิ่งวิถีแบบสงัคมเกษตรกรรม แต่การ
เปลีย่นแปลงของกระแสโลกท่ีมีผลต่อวิถีชีวิตเช่นโรงสีข้าวท่ีเร่ิมมีในสมัยรัชกาลท่ี 4 ท่ีขดัสีข้าวได้
ขาวสวยจนท าให้คนไทยเลกิต าข้าว ซ้อมข้าว เพราะข้าวจากโรงสขีาวกวา่สวยกวา่แตส่ารอาหารถกู
ขดัสอีอกไปจนหมดเช่นกัน ต่อมามีโรงฆ่าสตัว์ เม่ือไม่ได้ลงมือฆ่าเองก็เป็นความสะดวกสบายใน
การหาบริโภคแทนอดีตท่ีจะฆา่ไก่เม่ือมีแขกมาท่ีบ้าน สตัว์ใหญ่เม่ือมีงานบุญ งานนักขตัฤกษ์ ไม่มี
การฆา่กินเฉยๆเพราะการฆา่สตัว์ถือวา่เป็นบาป (ประหยดั สายวิเชียร, 2542: 18)เม่ือมีเทคโนโลยี 
การอ านวยความสะดวกเข้ามาจึงท าให้วิถีชีวิตเร่ิมเปลี่ยนแปลงไปเช่นเดียวกัน ธรรมชาติและวิถี
ของความเช่ือ 

4.2.3.1 ยาไทย สมุนไพร 

1) วิถีการแพทย์ 
การดูแลสุขภาพนัน้มีการใช้สมุนไพรต่างๆ มาแต่โบราณเช่นเห็นจากสมัย

อยุธยาท่ีมีคัมภีร์ยาตกทอดมาถึงปัจจุบันคือในคัมภีร์ต าราโอสถพระนารายณ์ซึ่งกล่าวถึง
ความส าคญัของสมนุไพรและผู้ ท่ีเป็นแพทย์ต้องรู้สรรพคุณยาซึ่งอาจเป็นท่ีมาของคมัภีร์สรรพคุณ
ยาแลมหาพิกดั  โดยท่ีสมนุไพรมีรสยาตา่งกนัก็จะมีสรรพคณุยาตา่งกนั สว่นมหาพิกดัหมายถึงการ
ก าหนดน า้หนักในการใช้สมุนไพรเป็นยาซึ่งคนแต่ละคน แต่ละวัยใช้พิกัดน า้หนักแตกต่างกัน 
(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 353) การรักษาจึงเป็นการใช้สมุนไพรเน่ืองจากสาเหตุของความไม่
สมดลุของธาตทุัง้สีน่ัน้ท่ีก าเริบ หยอ่น พิการ การรักษาจึงใช้หลกัของการปรับธาตุให้สมดุลโดยการ
ใช้รสยาทัง้ 9 รส การใช้รสประธาน 3 รส อาหารตามธาตเุจ้าเรือน การปรับธาตุตามหลกัเบญจกูล 
การปรับธาตุตามฤดู  การใช้สมุนไพรคุมธาตุตามอาการ การใช้สมุนไพรปรากฏในทุกคมัภีร์ทัง้ 
คมัภีร์ประถมจินดา คมัภีร์ฉันทศาสตร์ คมัภีร์ธาตุวิภงัค์ คมัภีร์สมุฎฐานวินิจฉัย คมัภีร์มหาโชตรัต
คัมภี ร์ชวดาร  คัมภี ร์ โรคนิทาน คัมภี ร์สรรพคุณยาแลมหาพิกัด คัมภี ริมุจฉาปักขัณฑา              
คมัภีร์ตกักศิลา คมัภีร์กระษัย  
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ในต าราเวชศึกษาซึ่งพระยาพิศณุประสาทเวช (รศ.127: 1-2) ได้เรียบเรียง
ขึน้มาจากคมัภีร์ต่างๆหลงัจากเรียบเรียงแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์แล้วนัน้ได้วิเคราะห์เนือ้หาของ
คมัภีร์ตา่งๆถึงความรู้ของแพทย์วา่มีความรู้ 4 ประการคือรู้จกัท่ีตัง้ท่ีแรกเกิดของโรค รู้จักช่ือโรค ว่า
ด้วยรู้จักยาส าหรับแก้โรค และรู้ว่ายาอย่างใดแก้โรคชนิดใด การรู้จักยาส าหรับแก้โรคนัน้ แพทย์
ต้องรู้สรรพสิง่ต่าง ๆ ซึ่งส าหรับจะได้เอามาปรุงเป็นยาแก้ไขโรคโดยการท่ีจะรู้จักยานัน้ต้องรู้จัก 4 
ประการ คือรู้จกัตวัยา รู้จกัสรรพคณุยา รู้จกัเคร่ืองยาท่ีมีช่ือต่างกันรวมเรียกเป็นช่ือเดียว และรู้จัก
การปรุงยาที่ประสมใช้ตามวิธีตา่งๆ โดยอธิบายไว้ดงันี ้

การท่ีจะรู้จกัตวัยานัน้ให้รู้จกั 5 ประการคือ ให้รู้จกัลกัษณะ ให้รู้จักรูป ให้รู้จัก
ส ีให้รู้จกัรส รู้จกัช่ือ ให้รู้จกักลิน่ในเภสชัวตัถ ุ3 จ าพวก (พระยาพิศณุประสาทเวช, รศ.127: 15) คือ 

1) พืชวตัถ ุคือ พรรณไม้ พรรณหญ้า เครือเถา โดยให้รู้จกัวา่ ไม้อยา่งนี ้ดอก 

เกสร ผล เมลด็ กะพี ้ยาง แก่น ราก รูปอยา่งนัน้ มีสอียา่งนัน้ มีรสอยา่งนัน้ ช่ือวา่อยา่งนัน้  

2) สตัว์วัตถุ คือ เคร่ืองอวัยวะของสตัว์ให้รู้เป็นต้นว่า ขน หนัง เขา นอ งา 

เขีย้ว ฟันกีบ กระดกู ดี มีลกัษณะ รูป สกีลิน่ รส อยา่งนัน้ ๆ เป็นกระดูกสตัว์อย่างนี ้ๆ เป็นเขาสตัว์

อยา่งนัน้ ๆ เป็นต้น 

3) ธาตวุตัถ ุคือ แร่ธาตตุา่ง ๆ ให้รู้จกัลกัษณะ รูป สี กลิ่น รส และช่ือเช่นกัน 

เป็นต้น การบูร ดินประสวิ ก ามะถนั จุนส ีเหลา่นีต้า่งก็มี รูป รส กลิน่ เป็นอยา่งหนึง่ ๆ 

การรักษาอาการเจ็บป่วยในคมัภีร์สว่นใหญ่เป็นการใช้ยาสมุนไพรดงัท่ีกลา่ว
มาแล้ว ซึง่เป็นการปรับสมดุลของธาตุทัง้ 4 ในร่างกาย ตามธาตุเจ้าเรือน การปรับตามอายุ ตาม
ฤด ูตามถ่ินท่ีอยู ่การใช้ยารักษาตามอาการท่ีเป็น การศึกษาพบว่ามี สมุนไพรในคมัภีร์ทัง้ 12 เลม่ 
มีสมุนไพรจากพืช 802  ชนิด จากสตัว์ 78 ชนิด  จากธาตุ 65 ชนิด รวม 945 ชนิด มีรายละเอียด 
ตามตารางท่ี 3  ในภาคผนวก ต ารับยามีทัง้สิน้ 1,522  ต ารับ  แต่ละต ารับมีตวัยาประมาณ3 - 50 
ชนิด และในตารางท่ี 4 ในภาคผนวก แสดงรายช่ือสมนุไพรจากพืช และช่ือวิทยาศาสตร์ท่ีสามารถ
ค้นคว้ายืนยนัได้ เน่ืองจากมีพืชบางชนิดท่ีมีหลายช่ือและหลายต้นโยผู้วิจัยสามารถรวบรมได้ 626 
ชนิด ทัง้นีไ้ด้ให้ผู้ เช่ียวชาญตรวจสอบอีกครัง้หนึง่ 

ประนอม พลวิชยั (สมัภาษณ์,12 พฤศจิกายน 2554) มีอธิบายถึงต ารับยาท่ีมีสมนุไพร
หลายอยา่งดงันี ้

...สมัยก่อนเป็นยาขนานมียาหัวหน้า ยาผู้ช่วย ตัวแต่งกล่ินแต่ง
รส ถ้าชนิดเดียวก็เรียกสมุนไพร... 



176 
 

...ฝร่ังก็มาเอาสมนุไพรเรามาแยกเป็นตวัๆท ายา เป็นยาเด่ียว รักษา
เป็นอยา่งๆ ต้องกินทีละกอบ... 

ในเร่ืองการออกฤทธ์ิของยานัน้สรรค์  อิศโคตร (สมัภาษณ์,16 กันยายน 2555) 
อธิบายวิธีคิดของโอสถวิถีไทยในเร่ืองการมีตวัยาช่วยเสริมหรือลดผลข้างเคียงท่ีเกิดขึน้วา่ 

...ข้าวเย็นเหนือข้าวเย็นใต้ เมาเบื่อ ช่วยฆา่เชือ้ ถ้าริดสีดวงไม่กินฆ่า
เชือ้ไม่ได้ บางคนวา่ไม่ได้ กระดกูกลอ่น ผ ุนะ อ้าวอีกคนว่าโบราณใสก่ระดูก
ควายเผือกไง เมาเบื่อด้วย ก าลงัสอง  มีแคลเซี่ยมนะ...เหล็กท ายาเผาแดงๆ
จุ่มในน า้ เอาน า้นัน้ไปปัน้ยา ละลายยา เราไม่ได้กินเหลก็  กินน า้นัน้ไป แมลง
สตัว์กัดต่อย กินไป เย็นในหายปวด ไม่มีเหล็กก็ กินบัวบก กินในพอกนอก  
น า้มะนาว มะพร้าว เย็น ในปัจจุบนัพอเจอวา่กระดกูกลอ่นก็ทิง้เลย  เสียดาย
นะ  โบราณเขาฉลาดนะ ไม่กินอย่างเดียวนะ  โบราณเขารู้ต้องขับพาด้วย 
ต้องกินขบัปัสสาวะด้วยกินไปสกัพกัก็ขบัออกไม่ตกค้าง เหมือนกินเหล้ากับ
โซดา อาจารย์ของผมใส่น า้ตาลอ้อย ใส่ในหม้อเลย หวานอร่อยด้วย ขับ
ปัสสาวะด้วย หลงัจากนัน้ต้องมียาล้างพิษ ดบัพิษ แตง่ธาตุ… 

การรักษาริดสดีวงนัน้ในต ารับมีข้าวเย็นเหนือข้าวเย็นใต้ช่วยฆา่เชือ้แตมี่การทกัท้วงว่า
ท าให้กระดูกกร่อนได้แต่ในต ารับยามีกระดูกความเผือกอยู่แล้วซึ่งมีแคลเซียมเป็นตัวแก้
ผลข้างเคียง หรือการใสน่ า้ตาลอ้อยเพื่อขบัปัสสาวะเพื่อช่วยพาสารท่ีเป็นพิษออกเร็วขึน้เป็นต้น  

การขบัพิษท่ีเป็นสาเหตขุองโรคตา่งๆ หรือการขบัพิษของยาท่ีอาจตกค้างหรือมีฤทธ์ิไม่
พึงประสงค์ได้เพ่ือไม่ให้ฤทธ์ิของยาอยู่ในร่างกายนานเกินไปเช่นสรรค์  อิศโคตร (สมัภาษณ์,16 
กนัยายน 2555) กลา่ววา่ 

...มีการล้างพิษใช้รางจืด ยา่นาง เตยหอม กระเจ๊ียบ เรากินอะไรไม่มี
ท่ีไม่มีการเสยี  กลุม่ยาธาตุ ยาถ่ายผมว่าขบัพิษ ผมอยู่ท่ีคณะกรรมการ อย.
นะ เห็นวา่ เร่ิมตัง้แต่กระท่อม กัญชา ก ามะถันแดง ชาด คนสมัยก่อนเขาว่า
คนมีเชือ้ท่ีอยูใ่นตวัสว่นหนึง่ในภาวะท่ีเหมาะในกระเพาะอยู่ ปกติ คนโบราณ
ฉลาด ในประถมจินดา ท่ีมียาตานโจรเป็นยามะเร็งน่ีเหละนะมีรากทบัทิม สบั
แก  เบญจตานก ามะถนัแดง ก ามะถนัเหลือง ชุมเห็ดเทศ เปลือกขีอ้้าย  เป็น
ยาเมาเบื่อ พยาธิก็ตายหมด ยงุกดัก็ไม่แพ้ยงุ มนัรักษาได้หมด... 
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นอกจากนัน้ สรรค์  อิศโคตร (สมัภาษณ์,16 กนัยายน 2555) กลา่วอีกวา่บางครัง้การใช้ยา
ท่ีมีพิษเช่นเมาเบื่อต้องมีการล้างพิษบ้างเพ่ือไม่ให้ฤทธ์ิตกค้าง 

...ผมดูสตูรนะ เป็นยามะเร็งนะ...ต้องมีเมาเบื่อไปบ้างนะ สรุาษฎร์ 
ชุมพร ตา่งมียา บางทียาเกร็ดได้ผล กินกระทอ่มนะ รากมะยมอย่างเดียวต้ม 
แล้วล้างพิษซะบ้างนะ ยา่นาง รางจืด... 
โอสถวิถีไทยมีการใช้ยาโดยมีหลกัการคิดทัง้เร่ืองการออกฤทธ์ิ การฆ่าฤทธ์ิ การเสริม

ฤทธ์ิตามต้องการ ท่ีเป็นแบบแผนของตวัเองอยู่โดยผู้ ท่ีอยู่ในระบบหรือผู้สืบทอดจะมีความรู้นัน้อยู่
เป็นหลักการตายตัว แต่การบันทึกอาจไม่มีในส่วนนีเ้พราะเป็นหลักทั่วไป ปรีดา  ตัง้ตรงจิตร 
(สมัภาษณ์, 18 กุมภาพนัธ์ 2554) กลา่วถึงวิธีการปรุงยาแผนไทยไว้ว่ามีวิธีการคิด หลกัการอยู่
ไม่ใช่การเอาสิง่ตา่งๆ มาต้มรวมกนัเทา่นัน้กลา่วคือ 

...เอาอะไรก็ไม่รู้มาผสมกัน วิธีการก็โบราณ ต้มอย่างเดียว แต่มี
วิ ธีการของมันนะอย่างน า้เท่าไหร่ต้มเหลือเท่าไหร่ ภาชนะอะไร จะมี
มาตรฐานอย่างหนึ่งคือต้ม สามเอาหนึ่ง ไฟรุม ไม่เอาไฟแรงนะ เหมือนการ
สกดัด้วยน า้ มีเหตุผล ภาชนะบงัคบัเป็นหม้อดิน  ไม่ใช่อลมิูเนียมนะใช้หม้อ
ตาล ไม่ใหญ่ไม่เล็ก ระหว่างท่ีต้มมีธาตุบางอย่างออกจากหม้อดินก็ได้ น า้
บงัคบัใช้น า้ฝน  เด๋ียวนีใ้ช้น า้กลัน่น า้กรอง มีรายละเอียดแตล่ะต ารับ… 

ในคมัภีร์ยานัน้การกลา่วถึงต ารับยาต่างๆ จะมีการกลา่วถึงอาการของโรคก่อน แล้ว
กลา่วถึงยาที่จะใช้อาจมีหลายต ารับ โดยจะกลา่วต ารับท่ี 1 และจะใช้ค าวา่ “แก้มิฟัง”  “หากมิถอย” 
ซึง่เป็นการให้ยาล าดบัท่ี 2 ท่ี 3 ตามมาหากต ารับแรกไม่หาย  เหมือนเป็น drug first choice ท่ีใช้
อยูใ่นปัจจุบนัเช่นกนั หรือเป็นทางเลือกซึ่งอาจไม่ได้ล าดบั มีค าว่า “อนึ่ง” “ขนานหนึ่ง” และอาจมี
การใช้ยาขนานท่ี 1 ถ้าไม่หายจะเพิ่มขนานท่ี 2 อีกขนานหนึ่งเพ่ือเพ่ิมฤทธ์ิยาเป็นต้น ตวัอย่างเช่น
คมัภีร์ประถมจินดาดงันี ้

...ถ้าจะแก้วาโยธาตพุิการขนานนีท้า่นให้เอา โกฏก้านพร้าว สะค้าน 
รากคดัมอน กะทกรก แห้วหม ูสนเทศ สกัขี ขิงแห้ง ใบมะกรูด ใบมะนาว รวม
ยา ๑๐ สิง่นีเ้อาเสมอภาค ต้ม ๓ เอา ๑ ให้กมุารกินดกู่อนภอจะหายก็หาย 

ถ้าไม่หายเอายาวาโยธาตมุารดานัน้เติมเข้าด้วย ขนานนีท้่านให้เอา
เปลือกมูกมัน เปลือกโมงหลวง  พริกไทย ขิงแห้ง รากสลอดน า้ อ าพนั แห้ว
หม ูหญ้ารังกา พดัแพวแดง สมอไทย รากใครเครือ รวมยา ๑๑ สิ่งนีเ้อาเสมอ
ภาคบนัจบเข้ากบัยา เดิมเปนขนานเดียวกันท าเปนจุณบดปัน้แท่งไว้ละลาย
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น า้มตูรโคด าก็ได้น า้สรุาก็ได้ กินหายดีนกั ถ้าไม่หายเอายาเดิมท่ีแก้วาโยธาตุ
นัน้ตัง้ไว้ แล้วจึงเอาขนานนีแ้ทรกเข้าอีก ขนานนีท้า่นให้เอามหาหิง.. 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่2: 56-57) 

การใช้ยานัน้บางครัง้ก็ได้ผลดีกับคนหนึ่งบางทีต้องเปลี่ยนขนานตามความรุนแรงของโรค
แต่บางครัง้อาการเหมือนกันกลับไม่หาย จึงเกิดส านวน “ลางเนือ้ชอบลางยา” ซึ่งพระยา          
พิศณุประสาทเวชกลา่วไว้วา่ 

...ต่างเนือ้ก็ต่างยา จะชอบโรคอันแปรปรวน บางทีก็ชอบยา แต่
เคราะห์ครอบจึ่งหนัหวน หายคลายแล้วทบทวน จะโทษยาก็ผิดที 

(พระยาพิศณุประสาทเวช. 2450, เลม่ 1: 7-8) 

สว่นในคมัภีร์สรรพคณุยาแลมหาพิกดันัน้เป็นการกลา่วถึงสมนุไพรตา่งๆโดยเฉพาะเช่น 
...คณุจิงจ้อเหลอืงแลขาวมีรศอนัเผดร้อนแก้ฟกบวมแก้ลมพรรดึกแล

ย่อยอาหาร แก้เสมหะแก้โลหิตแก้ก าเดาแล คุณรากทนดีมีรศอันร้อนแก้ตัว
พยาธิแก้ลมพรรดกึ...ดองดงึมีคณุเสมอกบัทนดี... 

  (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 367) 

วิธีการปรุงยานัน้อาจมีขัน้ตอนต่างๆ มากกว่าการน ามาผสมรวมกันเท่านัน้ ยาบาง
ตวัท่ีอาจเป็นอนัตราย มีฤทธ์ิรุนแรง ก็มีวิธีการตา่งๆ ท่ีจะท าให้ได้ฤทธ์ิเทา่ที่ต้องการ พอเหมาะ เช่น
สลอด มีการประสะ การฆา่ ก่อนน ามาปรุงยาหรือชะมดเช็ดต้องมีการฆา่ฤทธ์ิก่อนจึงน ามาใช้ได้ 

 การประสะ มีความหมายว่าการท าให้พิษของตัวยาอ่อนลง เช่น การประสะ
สลอด เป็นต้นหรือการท าความสะอาดตวัยา เช่น ล้างเอาสิง่สกปรกออก ล้างเอาดินออกหรือตวัยา
นัน้มีจ านวนเท่ายาทัง้หลาย เช่น ยาประสะกะเพรา คือ ใสใ่นกะเพราหนกัเท่าตวัยาอ่ืนๆ ทัง้หมด
รวมกนั เป็นต้นและอาจหมายถึงการใช้ในช่ือของยาท่ีกระท าให้บริสทุธ์ิ เช่น ยาประสะน า้นม เป็น
ยาท่ีช่วยท าให้น า้นมมารดาบริสทุธ์ิปราศจากโทษตอ่ทารก เป็นต้น (วุฒิ วุฒิธรรมเวช, 2540: 116)  
ตวัอยา่งวิธีการประสะสลอดมีดงันี ้

...ยาทัง้นีเ้อาสิ่งละสว่น เอาผลสลอดประสะแล้วนัน้สองสว่น 
เม่ือจะประสะสลอดนัน้ให้เอาแช่น า้ปลาร้าปากไหไว้คืนหนึง่แล้วจึ่งเอายดัเข้า
ไปในผลมะกรูด สุมไฟแกลบให้ระอุดีแล้วจึ่งเอาบดเข้ากับยาทัง้ผลมะกรูด
ด้วยกนั... 

        (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 36-37) 



179 
 

 การฆา่ คือ การกระท าเช่นเดียวกบัการสตุ แต่เป็นการท ากับตวัยาท่ีมีพิษมาก 
เพื่อท าให้พิษของยาหมดไป หรือเหลอือยูน้่อยจนไม่เป็นอนัตรายตอ่ผู้ ใช้ยา เช่น การฆ่าสารหนู จะ
ท าให้สารหนท่ีูมีพิษมากหมดพิษลงไป สามารถน ามาใช้ท ายาได้ เป็นต้น (วฒุิ วุฒิธรรมเวช, 2540: 
116) ตวัอยา่งการฆา่สลอดมีดงันี ้

...แตฆ่า่สลอดนัน้ด้วยใบมะขาม ซม่ป่อย ก ามือ ๑ เกลอืก ามือ ๑ ต้ม
กบัสลอดให้สกุแล้ว เอาตากให้แห้งเกบเอาแตส่ลอดนัน้มาบดเข้ากบัยา... 

        (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 47) 

 การสะตุ คือ การท าให้ตวัยามีฤทธ์ิอ่อนลงหรือท าให้พิษของตวัยาน้อยลง หรือ
ท าให้ตวัยานัน้สะอาดขึน้ หรือท าให้ตวัยานัน้สะอาดปราศจากเชือ้โรค หรือท าให้ตวัยานัน้สลายตวั
ลง เช่น เกลอืเม่ือสะตแุล้ว จะละเอียดลงผสมยางา่ยขึน้ และฤทธ์ิอ่อนลง เป็นต้น(วฒิุ วฒิุธรรมเวช, 
2540: 115) 

เม่ือได้ตัวยาท่ีต้องการยังมีวิ ธีการปรุงอีกซึ่งขึน้อยู่กับวิธีการใช้ยาตามท่ีพระยา     
พิศณุประสาทเวช (รศ.127: 21)กลา่วถึงการปรุงยาที่ประสมใช้ตามวิธีต่าง ๆ นัน้มีหลายวิธีท่านได้
แสดงไว้ดงัตอ่ไปนี ้

1) ยาต าเป็นผงแล้ว นัน้เป็นลกูกลอนกลนืกิน 
2) ยาต าเป็นผงแล้ว บดให้ละเอียด ละลายน า้กิน 
3) ยาสบัเป็นทอ่นเป็นชิน้ บรรจุลงในหม้อดินเติมน า้ต้มรินแตน่ า้กิน 
4) ยาดอง แช่ด้วยน า้ทา่หรือสรุา แล้วรินแตน่ า้กิน 
5) ยากดัด้วยเหล้า แอลกอฮอล์ และหยดลงในน า้เติมน า้กิน 
6) ยาเผาให้เป็นถ่าน เอาดา่งแช่น า้ไว้ แล้วรินแตน่ า้กิน 
7) ยาเผาหรือคัว่ไหม้ ต าเป็นผงบดให้ละเอียด ละลายน า้กระสายตา่ง ๆ กิน 
8) ยากลัน่เอาน า้เหงื่อ เช่น กลัน่สรุา เอาน า้เหงื่อกิน 
9) ยาประสมแล้ว หอ่ผ้าบรรจุลงในกลกัแล้วไว้ใช้ดม 
10) ยาประสมแล้ว ต าเป็นผงกวนให้ละเอียด ใสก่ล้องแล้วเป่าเข้าในจมูกและคอเช่น 

ยานตัถ์ 
11) ยาหงุด้วยน า้มนั เอาน า้มนัใสก่ล้องเป่าบาดแผล 
12) ยาประสมแล้ว ติดไฟใช้ควนัใสก่ล้องเป่าบาดแผลและฐานฝี 
13) ยาประสมแล้ว มวนเป็นบุหร่ีสบูเอาควนั เช่น บุหร่ี 
14) ยาประสมแล้ว ต้มเอาน า้อมและบ้วนปาก 
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15) ยาประสมแล้ว ต้มเอาน า้อาบ 
16) ยาประสมแล้ว ต้มเอาน า้แช่ 
17) ยาประสมแล้ว ต้มเอาน า้ชะ 
18) ยาประสมแล้ว ต้มเอาไอรม 
19) ยาประสมแล้ว ใช้เป็นยาสมุ 
20) ยาประสมแล้ว ทา 
21) ยาประสมแล้ว ท าเป็นลกูประคบ 
22) ยาประสมแล้ว ใช้เหน็บ 
23) ยาประสมแล้ว ต้มเอาน า้สวน 
การปรุงยามีทัง้การบด เพื่อท าลกูกลอน  หรือใช้ละลายน า้ด่ืม ได้ทนัที และยงัใช้การ

ดอง การสกดัด้วยแอลกอฮอล์ท่ีเรียกวา่การกดั  การกลัน่ การหงุ การต้ม ยาท่ีได้มีทัง้ใช้รับประทาน
และยงัมีการใช้ภายนอกโดยไม่ต้องรับประทานอีกหลายวิธีได้แก่ การมวนเป็นบุหร่ีสบู การท าลกู
ประคบ การเหน็บ การสมุ การทา การสวน การรม การแช่ การชะ การอาบ การอมบ้วนปาก การ
เป่า การนตัถ์ การดม  

1.1)วิธีการปรุงยา ครูปรีชา สร้อยวงศ์ค า (สมัภาษณ์, 5 กันยายน 2555) กลา่วถึงยา
ต้มและยาฝนท่ีใช้บอ่ย 

...ใช้ต้นไม้รากไม้ต้มแก้ไข้  นวดก็มียาต้ม ท่ีหาได้   เช่นแสมสาร 
เถาวลัย์เปรียง  ตะโกนา...ยาฝนใช้แก้ไอแก้เจ็บคอ… 

ซึง่สร้อยศรี   เอ่ียมพรชยั (สมัภาษณ์, 26 มกราคม 2554) ได้ให้ความเห็นไว้เช่นกนัวา่ 
...ยาต้มกินยาก...แต่ได้ผลท่ีสุด เพราะออกฤทธ์ิเร็ว ยาเม็ดใช้เวลา

มากกวา่... 

ในต ารายาของพอ่ใหญ่เคน ลาวงศ์ (2537: 17) กลา่วถึงรูปแบบยาหลายอย่างเช่นยา
ฝน  ยาดอง ยาต้ม บดท าผงแล้วละลายน า้ ละลายสรุา น า้ซาวข้าว ต าละลายน า้ นึง่ ต้มเป็นต้น 

...ยาแก้เลอืดกินผิด สมดัน้อย ๑ สมัดใหญ่ ๑ สอ่งฟ้า ๑ พ่วงพีขาว ๑ 
พว่งพีแดง ๑ เปล้าเงิน ๑ เปล้าทอง ๑ เปล้าแขบแดง ๑ ฝนใสน่ า้เหล้ากิน... 

สว่นอุษา  กลิน่หอม (2538) พบวา่ต ารับยาอีสานมีการใช้ยามี 5 แบบ คือ ต้ม บด ฝน แช่ 
และคัน้ และในต ารายา วดัมะเกลือ ต าบลคลองโยง อ าเภอพุทธมณฑล จังหวดันครปฐมมีการใช้
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ยาฝน บดท าผงแล้วละลายน า้กระสาย ต า ต้ม เป็นต้นและยงัมีรูปแบบยานตัถ์ ยาอม (เขมฤทัย 
บุญวรรณ, 2554) 

รูปแบบของยาจึงมีหลายอยา่ง ทัง้ยาฝนท่ีในท้องถ่ินนิยมใช้เพื่อรักษาตามอาการเป็น
ยาประจ าบ้านมีอยู่ทั่วไป  ยาต้มท่ีอาจต้องเป็นผู้ เช่ียวชาญอย่างหมอพืน้บ้านจึงจะจัดยาได้ แก้
อาการตา่งๆ โดยมากมกัเป็นยาฝน บดผงละลายน า้และยาต้ม สว่นยาเม็ดนัน้มีการท ายากขึน้ 

1.2)น า้กระสายยา 
การใช้น า้กระสายเป็นวิธีการรักษาท่ีใช้ยาอย่างเดียวรักษาอาการได้แตกต่างกัน

เรียกวา่ “การยกัย้ายน า้กระสายยา” เช่นยาธาตบุรรจบท่ีต้องการผลตา่งกนัในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์ 
หนึ่งเล่าจะกล่าวทบ ธาตุบรรจบนามประมูล ธาตุสี่ มิบริบูรณ์         

ภินทะนาวิการหย่อน ให้คงด ารงเก่า...ต าบดผงแล้วพึงเก็บใสข่วดดังกลา่ว
หมาย กินแก้กองเสมหะ เช้าขิงบดละลาย กลางวันน า้หอมกระสาย แก้
ก าเดาก าเริบร้อน เวลาเย็นน า้ขา่น า้ส้มซา่แก้ลมจร คุมธาตุให้ถาวร จงเร่งกิน
ทกุวนัคืน... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 2: 222-223 ) 

…แลลมมะหาสดมทัง้ ๑๒ จ าพวก ละลายน า้ส้มซา่ ถ้ามิฟังละลาย
น า้กระเทียม ถ้ามีฟังละลายน า้ร้อนใบพลู กินหายแล ถ้าจะแก้ป่วงละลาย
น า้ส้มซา่กิน ถ้าลมจุกเสยีดละลายน า้ร้อน... 

        (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 143) 

น า้กระสายยาเป็นตัวช่วยให้ยามีฤทธ์ิแตกต่างกันไปตามวตัถุประสงค์ของการออก
ฤทธ์ิตามอาการโดยอาจเพ่ิมฤทธ์ิหรือ เสริมฤทธ์ิของยาเดิมก้ได้  

การใช้ตวัท าละลายมีหลายอย่างไม่เฉพาะน า้ฝน น า้ท่า มีการใช้ สรุา สรุาเข้ม สรุา
จุดไฟติด น า้ผึง้ และใช้การใช้น า้ท่ีมีฤทธ์ิกรด หรือดา่งในการละลาย เช่นการใช้น า้ปนูใสท่ีเป็นด่าง
ในต ารับ  

...ยาช่ือมหาอุทธ์ขนานนีท้่านให้เอาคร่ัง ผลจันทน์ ผลเบญกานี 
สเีสยีดเทศ ชนัตะเคียน ขมิน้อ้อยรวมยา ๖ สิง่นีเ้อาเสมอภาคท าเปนจุณแล้ว
ยดัเข้าไปในผลทบัทิมอ่อน เอามูลโคพอกหมกไฟแกลบให้สกุดีจึงเอามาบด
ทัง้ผลทบัทิมปัน้แทง่ไว้ละลายน า้ปนูใสกิน ๕ เมด เม่ือจะกิน  เศกด้วยคาถานี ้
๗ หน... 

        (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 40) 
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ขนานหนึง่ทา่นให้เอา ไพล ขิง ขา่ ขมิน้อ้อย รวมยา ๔ สิ่งนีเ้อาเสมอ
ภาคท าเปนจุณบดป่ันแท่งไว้ ละลายน า้มะนาว อุ่นไฟให้ร้อนทัง้กินทัง้ทา 
หาย... 

        (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 224) 

นอกจากนัน้ต ารับยาข้างต้นยงัเห็นวา่บางครัง้การท ายามีเทคนิควิธีเป็นพิเศษเช่น การ
เอาไปหมกไฟให้สกุแล้วจึงบด และยงัมียาท่ีต้องดองต้องบม่ก่อนเช่นในคมัภีร์มหาโชตรัตน์ 

๏ ขนานหนึ่งเปนยาดองเอา กานพล ู๑+  มดยอบ....ห่อผ้าแช่สรุาท่ี
เข้มดี ๕ ทนานฝังเข้าเปลอืกไว้ ๕ วนั กินแตน้่อย... 

  (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 257-258) 

บางครัง้ตวัท าละลายนัน้เองก็มีความต้องการให้ฤทธ์ิได้ จึงไม่ได้ละลายน า้ฝนทุกครัง้ 
เช่นมะเกลอืมีฤทธ์ิขบัพยาธิโดยต้องกินสดเทน่นัน้จึงใช้น า้มะเกลอืสดดงันี ้

วางยารุไส้เดือนนัน้รุให้จงดี...ให้เอาสพัคุณลิกา ละลายน า้มะเกลือ
สดให้กิน... 

        (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 45) 

เร่ืองของยาและสมนุไพรที่ปรากฏสรรพคณุนัน้เป็นการใช้รสของยาในการดูแลสขุภาพ 
รักษาสมดลุของร่างกาย ซึง่เป็นการด ารงอยูร่่วมกบัธรรมชาติท่ีมีการศึกษาค้นคว้าไม่ว่าเร่ืองรสยา 
พิษของยา  สรรพคณุการน ามาใช้ การลดพิษ การท าให้มีสรรพคุณ วิธีการละลายตวัยาให้ออกมา
มีทัง้แช่ ต้ม ดอง หมกั บม่ ล้วนแตเ่ป็นการค้นคว้าทดลองมาแล้วเพื่อให้เกิดประโยชน์สงูสดุจึงจะได้
บนัทึกไว้ สมุนไพรทัง้หลายก็ยงัต้องหาได้ในท้องถ่ินหรือใกล้เคียงจึงมีการใช้สืบต่อกันมาเป็นภูมิ
ปัญญาท่ีเกิดจากการสัง่สมความรู้  วิถีชีวิต วัฒนธรรมท่ีจะกลัน่กรองออกมาเป็นยาท่ีช่วยหล่อ
เลีย้งให้เติบโต 

ในเร่ืองต ารับยานีมี้การสบืทอดมานัน้ยงัมีการปรับปรุงเพื่อให้เข้ากับยุคสมัยได้แก่การ
เปลีย่นรูปแบบน า้จากยาต้ม ยาฝน เปลีย่นเป็นบรรจุ capsule ตอกเม็ดเพื่อให้กินง่าย แต่อย่างไรก็
ตามรูปแบบดัง้เดิมคือยาต้มเป็นยาท่ีได้รับการยืนยนัว่าออกฤทธ์ิดีท่ีสดุ ดงันัน้การแต่งกลิ่นและรส
ให้รับประทานงา่ยจึงช่วยให้คนไข้รับประทานได้สะดวกขึน้ สร้อยศรี   เอ่ียมพรชัย (สมัภาษณ์, 26 
มกราคม 2554) ได้ให้ความเห็นไว้เช่นกนัคือ 
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...ยาต้มกินยาก ต้องคิดว่าต้มยังไงถึงน่ากิน กินง่าย คนไม่เลือก
เพราะกินยาก...มียาแตง่กลิน่แตง่รสให้นา่กินมากขึน้ ให้คนไม่กลวั ให้คนเห็น
ความส าคญัยาไทย ไม่กลวัการปนเปือ้น... 

การใช้ยาของคนไทยนัน้มีหลายระดบัเช่นการใช้ในครัวเรือน การใช้โดยหมอกลางบ้าน 
การใช้โดยแพทย์ ยาจึงมีทัง้รักษาอาการเลก็น้อยในครัวเรือนท่ีเป็นความรู้ของชาวบ้าน ไปจนถึงยา
ขนานหรือยาต ารับท่ีต้องเป็นผู้ เช่ียวชาญขึน้มา ลดัดาวัลย์ ครูปัญญามาตย์ (สมัภาษณ์, 26 
มกราคม 2554) กลา่ววา่ 

...ยุคใหม่เอาขมิน้บดใสแ่คบซูล เป็นยาเด่ียว สมัยเดิมอาจใช้กินใช้
ทา  ถ้าท้องอืดนิดหน่อยเราก็กินยาเดี่ยวไม่ต้องขนานใหญ่... 

เม่ือมีอาการมากขึน้ก็ใช้ยาต ารับ โดยยาต้มได้ผลท่ีสุด ใช้สมุนไพรหลายอย่างโดย
สร้อยศรี   เอ่ียมพรชัย (สมัภาษณ์, 26 มกราคม 2554) กลา่วถึงต ารับยาท่ีมีผลต่อการออกฤทธ์ิ
ดงันี ้

...ไม่ค่อยมียาเด่ียว ใช้ยาต ารับเพราะมี 4หน้าท่ีคือ รักษา เสริม
ฤทธ์ิ แต่งกล่ิน แต่งรส บางตัวช่วยท าลายฤทธ์ิกันและกันเช่นบางตัว
เปรีย้วไป ต้องมีตวัลด... 

ในมุมของเภสชักรรมแล้วการใช้สมุนไพรหลายอย่างมารวมกันอาจท าให้เกิดผลทางเคมี
เช่นการท าปฏิกิริยาท่ีเปลีย่นแปลงสารเคมีเป็นตวัอ่ืนซึง่ออกฤทธ์ิได้ หรือการเปลีย่นรูปทางเคมี การ
หมนุแกนของสว่นประกอบทางเคมีของสารออกฤทธ์ิท่ีท าให้ออกฤทธ์ิได้ ต่างจากยาแผนปัจจุบนัท่ี
สกัดตัวยาออกมาแล้วท าการเปลี่ยนแปลงทางเคมีในห้องปฏิบัติการก่อนให้เป็นยาท่ีออกฤทธ์ิ 
(active ingredient) แล้วจึงน าไปผลติเป็นยา ปรีดา  ตัง้ตรงจิตร (สมัภาษณ์, 18 กมุภาพนัธ์ 2554) 
กลา่วถึงต ารับยาสมนุไพรวา่ 

...เภสชัเม่ือก่อนไม่เรียนยาไทยแต่เรียน pharmacog1กับ bot2แต่
การเรียนพอมาจบัทางนีเ้ราก็รู้จักว่าความเป็นสากลมันอยู่ตรงไหน อย่างยา
เด่ียวกบัยาต ารับดีกว่ากัน เรามีความรู้ท่ีจะแยกธาตุตวัแก่นๆออกมาแต่ไม่รู้
ว่าตัวแก่นๆมีผลข้างเคียงมัย้หรือระหว่างแยกมีอะไรตกค้างมัย้มีอะไรไม่

                                                 
1Pharmacogหมายถงึ วิชาPharmacognosy หรือเภสชัเวท 
2 BotanyหมายถงึวิชาPharmaceutical botany หรือเภสชัพฤษศาสตร์ 
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สมบูรณ์มัย้ สารท่ีสกัดมาได้มันมีการ rotate1มัย้ เปลี่ยนฟอร์มมัย้ เปลี่ยน
คณุสมบติัทางเคมีมัย้ สิง่เดิมมันมองเหมือนไม่น่าเช่ือถืออย่างคุณเป็นเภสชั
จะมองผ่านเลยไป เด๋ียวมีผักชี เด๋ียวมียาด า  สมัยก่อนไม่มีกินยา 16 -17 
เม็ด กินยาหม้อเดียว เด๋ียวนีเ้อามาแยกเป็นเม็ดๆ  ถ้าต ารับนีไ้ม่ได้ผลให้ใช้
ต ารับนี ้  เหมือน first choice2ตวัไหนก่อน มันมีอะไรนะไม่ใช่ไม่มี อย่าง      
ตรีผลา มีvit.c3การกระตุ้ นภูมิคุ้ มกัน ระบายท้อง เราไม่ชีล้งไปว่า active 
ingredient4คืออะไร 
การปรุงยาไทยจึงมีวิธีการท่ีเป็นเหตุผลมาจากการออกฤทธ์ิของยา ทัง้ส่วนผสม 

วิธีการเช่นการต้ม การดอง เป็นต้น ว่าวิธีใดได้สารออกฤทธ์ิออกมามากท่ีสดุ มีผลต่อการรักษาดี
ท่ีสดุ จึงใช้สบืตอ่กนัมา แม้ในต าราจะบนัทกึไว้หลายร้อยปี แตก่ารใช้เทคนิควิธีเป็นสิ่งท่ีสืบทอดกัน
จากคนสูค่นเป็นอีกเร่ืองหนึง่ท่ีอาจแตกตา่งกนั  

โอสถวิถีไทยจึงมีวิธีการท่ีหลากหลายภายใต้พืน้ฐานของความเป็นธรรมชาติแต่มี
หลกัการที่เป็นแบบแผนอยูแ่ล้วซึง่อาจเข้าใจด้วยมุมมองของกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ได้ยาก
กวา่ มีการคิดท่ีรอบคอบซบัซ้อน การใช้ยาการค านึงถึงพิษท่ีต้องมีการขบัพิษหากใช้นานหรือการ
ไม่รับสารเคมีโดยตรงต้องเปลี่ยนรูปก่อนการรับประทานในรูปท่ีเป็นไปตามธรรมชาติ หรือยา
บางอยา่งมีผลข้างเคียงก็มีการใช้ยาลดผลข้างเคียงไว้แล้วในต ารับดงันัน้หากต้องการน าต ารับยา
มาแยก ลด หรือสกดัเฉพาะสารส าคญัอาจต้องพิจารณาอยา่งรอบคอบเป็นอย่างยิ่ง แต่ยาฝร่ังท่ีใช้
อาจเป็นการสกดัสารส าคญัมาตวัเดียวรักษาเฉพาะอยา่ง 

1.3) การใช้ยาตามอาการ  
โอสถวิถีไทยท่ีเป็นการใช้ยารักษาตามอาการตามสรรพคุณรักษาโรคพบได้ 38 กลุ่ม

อาการตามท่ีวุฒิ วุฒิธรรมเวช (2540: 67) กลา่วไว้ได้แก่ ยาระบายอย่างแรง ยาระบาย ยาขับ
พยาธิในล าไส้ ยาแก้ตานซาง ยาขบัโลหิตระดยูาฟอกโลหิตระดู ยาขบัลมในล าไส้ ยาแก้ไข้  ยาขบั
เหงื่อ ยาแก้สะอึก ยาแก้ตบัทรุดม้ามย้อย  ยาขบัเสมหะแก้ไอเป็นต้น นอกจากนัน้ยงัมีการใช้เพื่อ
การบ ารุงตามอาการที่ผิดปกติซึง่ไม่ใช่การรักษาตามอาการเท่านัน้เช่นยาบ ารุงโลหิต ยาบ ารุงครรภ์

                                                 
1Rotate หมายถงึการหมนุของพนัธะเคมีของสาร 
2Drug first choice หมายถงึการเลือกยาตวัแรกในการรักษา 
3Vit. C หมายถงึ Vitamin C  
4Active ingredient  หมายถงึ สารออกฤทธ์ิส าคญั 
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รักษา ยาขบัน า้นมบ ารุงน า้นม ยาบ ารุงหวัใจ  ยาบ ารุงประสาท ยาบ ารุงเส้นเอน ยาบ ารุงธาตุเป็น
ต้น ซึง่เป็นการสร้างเสริมสขุภาพให้แข็งแรงสมบูรณ์ 

ในต ารายาพ่อใหญ่เคน ลาวงศ์ (2537: 37) ยาต่างๆ ระบุอาการก่อนเช่น ยาแก้ฟก
บวม ยาแก้ไข้ทกไข้ทืน้ไข้สะอืน้ ยาถ่ายท้องเป็นเถาดาน  

...ยาแก้ฟกบวม ให้เอารังมดแดงกบัขีส้ตูรต้มกินดีแลฯ...ยาแก้ไข้ทก
ไข้ทืน้ไข้สะอืน้ ให้เอารากหมากหวีด ๑ หวัหวายนัง่ ๑ ราก ๑ ขุมฟุม ๑ฝนเข้า
กบัยาชุมใหญ่ ฯ... 

จากข้อมูลแพทย์พืน้บ้านในพืน้ท่ีท่ีศึกษามีการรักษาตามอาการ เช่น พ่อก๋องแก้ว      
ฟูธรรมมีการจัดยาฝนเป็นมัดๆ ตามอาการโรคเพื่อให้คนป่วยมายืมไปใช้  หมอพืน้บ้านมีโรคท่ี
ตนเองช านาญมียาเฉพาะ สว่น ทางมหาสารคาม ตรัง พทัลงุ และอยุธยา หมอพืน้บ้านแต่ละคนมี
การรักษาเฉพาะโรคท่ีตนเองมีความช านาญและมีต ารับยาของตวัเอง เช่นกนั  

พอ่ก๋องแก้ว ฟูธรรม (สนทนากลุ่ม, 19 มกราคม 2555) กลา่ววา่ 
...ยาฝนท่ีฮิบไว้ให้คนมาเอาไปใช้แล้วเอามาคืน  พ่อหลวงท าไว้เป็น

มดัๆ เขียนไว้วา่แก้อะไรเช่น ยาแก้กินผิด  แก้ผิดยา  ยาขางเข้าไส้  ยาสมาน
เลือด  แถวนีย้งัใช้กันอยู่ ใครเป็นพยาธิก็มาเอา ท าไว้เผ่ือคนเขาเป็นมา ไม่
หายก็เปลีย่นใหม่  แบง่ไว้เป็นชุด ยาคดัท้อง ยาเข้าไส้… 

พอ่ห า สทิธิดา (สนทนากลุ่ม, 24 พฤศจิกายน 2554) กลา่วถึงยาที่ทา่นใช้ประจ า 
...ก ามะลา แก้เจ็บคอฝาน  อม ฝนทาข้างนอก  ใส่เหล้าขาวเป็น

กระสาย คอจะโลง่  แนน่มีเสมหะหายใจไม่ออก   ผมปลกูไว้หมด   ริดสดีวงก็
ได้  ปวดแข้งปวดขา เจ็บคอ ไม่มีพิษเป็นภยัอะไร  ถ้ากินน า้ต้ม กินยา มันดี
ล้างท้องล้างไส้  จิบๆ เอาคอ่ยๆ กิน... 

พอ่บุญ ฤทธิละคร (สนทนากลุ่ม, 24 พฤศจิกายน 2554) กลา่วถึงยาท่ีท่านใช้ประจ า
คือเจตมลูเพลงิ1 และฟ้าทะลายโจร   

...ผมมีเจตมลูเพลงิ ฟ้าทะลายโจร1 ยาเลอืด ยาชกัมดลกูผมปลกูไว้ท่ี
บ้าน ผมรับถ่ายทอดจากพ่อแม่  ประจ าเดือนไม่มาจะท าให้เป็นเหียนเป็น

                                                 
1เจตมลูเพลิงแดง Plumbago indica L.เจตมลูเพลิงขาว Plumbago zeylanica L.และเจตมลูเพลิงฝร่ังPlumbago auriculata 

Lam. (ส านักหอพรรณไม้, 2556: ออนไลน์) 
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เวียนผมทะลอุอกให้เลย ใช้พวกเจตมูลเพลิง  ต้มให้กินหม้อเดียว จะเอายา
พวกขับเลือด ประจ าเดือนหรือมดลูกโต ใครอยากได้ก็มาเอาไปปลูกพวก
นกัศกึษามาเอา  ตวัท่ีอยู่ก็อยู่ ตวัไม่อยู่ก็ไม่อยู่  มันขึน้ตามป่า เอาไปปลกูท่ี
อ่ืนไม่ได้ สมดัยืน สมดันอน สมัดใบแล ไม่ได้ปลกู แต่ก็มีบางตวัปลกูท่ีอ่ืนได้   
บางท่ีร้านขายเขามีตัวปลอม มันไม่เหมือนกัน แต่ดูไม่ รู้ ก าลังเสือโคร่ง  
ประดงแดงไม่มี   เอาประดงเหลอืงมาขาย... 

แพทย์แตล่ะทา่นท่ีอยูใ่นชุมชนแม้มีความช านาญคนละอยา่งแตล่ะทา่นมียาประจ าตวัไม่ก่ี
ขนาน แตท่า่นอยูใ่นชุมชนเดียวกนัเช่นใน ต าบลวงัแสง อ าเภอแกด า จังหวดัมหาสารคามมีแพทย์
พืน้บ้านถึง 63 ทา่น แสดงถึงการอยูร่่วมกนัของชุมชนอยา่งเกือ้กูล การใช้ยาก็เป็นโรคท่ีเกิดซ า้ๆใน
ห้วงเวลาตามฤดูกาล ช่วงอายุ ในท้องถ่ิน แพทย์ก็มีความช านาญทัง้ทางโรคและสมุนไพรใน
ท้องถ่ิน 

2) วิถีการกินการอยู่ 

ในวิถีชีวิตของคนไทยนัน้มีการใช้ทัง้อาหารมาเป็นยาและใช้ยาเป็นอาหารซึ่ง
เป็นวิถีการกินการอยูท่ี่กลมกลืนกับธรรมชาติแวดล้อมของคนในท้องถ่ินนัน้ๆ และจะเห็นได้ว่าคน
ไทยให้ความส าคญักบัอาหารทัง้ในวยัทารกที่อาศยัน า้นมแม่ อาหารของแม่สง่ผลถึงคณุภาพน า้นม 
ให้ความส าคญักบันมแม่โดยจะปรับคณุภาพนมแม่มากกวา่การจะหาอย่างอ่ืนทดแทน นมนัน้เป็น
ส าคญัมากสขุภาพทารกขึน้กบัคณุภาพของนมแม่สว่นหนึ่งดงันัน้ต้องพิจารณาในการดูแลในเร่ือง
นมแม่ดงัท่ีกลา่วเช่นในคมัภีร์ประถมจินดา 

...ถ้าแพทย์ผู้ใดจะรักษากมุารไปเม่ือน่า ให้พิจารณาดูน า้นมแห่งแม่
นมแลน า้นมแห่งมารดานัน้ก่อน ถ้าเหนว่าน า้นมนัน้ยงัเปนมลทินอยู่ท่านให้
แตง่ยาประสะน า้นมเสยีก่อน จึงจะสิน้มลทินแลโทษทัง้ปวง... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 201) 

น า้นมที่ดีนัน้ยงัสามารถบ ารุงทารกได้อีกด้วย ดงัท่ีปรากฏในคมัภีร์ประถมจินดาดงันี ้
....อนึ่งกุมารจะเกิดมาในวนัท่ีร้ายแล้วก็ต้องแผนทรางท่ีร้ายแต่ว่า

เลีย้งง่ายนัน้ก็อาไศรยน า้นมแห่งมารดานัน้ดี กุมารได้บริโภคจึ่งวฒันาการ
จ าเริญขึน้ทัง้นีก็้เพราะน า้นมสตัรีดีแลร้ายมีอยู ่๖ จ าพวก… 

 (กรมศิลปากร, 2542 เลม่1:199) 

                                                                                                                                            
1Andrographis paniculata (Burm.f.) Wall. ex Nees (ส านักหอพรรณไม้, 2556: ออนไลน์) 
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ในคัมภีร์ประถมจินดามีอาการของเด็กท่ีต้องมียารักษาตามอาการนัน้ๆเช่นยาแก้
ส ารอก ยาส าหรับเด็กเลีย้งยาก ยารุ ยารุเสมหะ ยาแก้ขัดอุจจาระ ยาแก้ปัสสาวะไม่ออก ยาแก้
ตา่งๆจนถึงสรรพยาส าหรับกมุารเพื่อรักษาและป้องกนัโรค เป็นต้น เช่น 

...บุทคลท่ีเกิดมาในโลกนี ้หญิง ชายก็ดี จะเกิดโรคาพยาธิทัง้ปวงนัน้
ก็อาไสยแหง่ธาตทุัง้ ๔ ถ้ามิบริบูรณแล้วยอ่มให้ธาตนุัน้แปรปรวนไปก่อน...ยา
ช่ือประสะกะเพราประจ าธาตขุนานนีท้า่นให้เอารากตานด า...รวมยา ๑๓ สิ่ง
...กินเช้า ห้ามไม่ให้กินข้างบ่าย ตัง้แต่อายุเดกได้เดือน 1 ขึน้ไปจนถึงขวบ ๑ 
ให้ตามก าลงัเดกนัน้เถิดดีนกั... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 351) 

ในคมัภีร์ประถมจินดานัน้การรักษาสขุภาพเด็กนัน้ต้องพิจารณาเร่ืองนมของแม่ด้วย
ถ้าน า้นมแม่เป็นน า้นมโทษดงัท่ีกลา่วมาแล้วนัน้ต้องให้ยาประสะน า้นมเสยีก่อนหรือการประจุโลหิต
และบ ารุงน า้นม บ ารุงธาตกุ่อนเพื่อให้แม่มีน า้นมที่ดี(กรมศิลปากร, 2542 เลม่1: 201) เช่น 

...ยาประสะน า้นมขนานนีท้า่นให้เอาโกฐทัง้ ๕ เทียนทัง้ ๕ กรุงเขมา 
ขิงแห้ง รากกะพงัโหม ชมดต้น  ต าเอาน า้ทนาน ๑ เป็นกระสายต้ม ๓ เอา ๑ 
พลกิีนจงดีเปนยาประสะน า้นมบริบูรณ์ขึน้    

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 203) 

ในวิถีไทยนัน้การให้แม่เลีย้งดูลูก ให้นมลูกเป็นสิ่งส าคัญมากดังจะเห็นได้ว่ามีการ
บ ารุงแม่ บ ารุงนมแม่ ปรับสภาพน า้นมเพื่อให้สามารถเลีย้งลกูให้มีสขุภาพท่ีดีเป็นการใช้โอสถวิถี
ไทยเพื่อการดูแลสขุภาพตัง้แต่แรกเกิดไปจนตลอดชีวิต โดยการใช้โอสถวิถีไทยมีทัง้การปรับธาตุ
เพื่อให้ร่างกายสมดลุมีทัง้การใช้ รสยา การใช้ยาธาตบุรรจบ การใช้ยาเบญจกลู เม่ือร่างกายสมดุล
สามารถอยูใ่นภาวะเสีย่งตา่งๆ สภาพแวดล้อมตา่งๆได้ และการใช้ยารักษาตามอาการนัน้ๆโดยตรง 
ซึ่งอาจใช้ร่วมกันทัง้การปรับธาตุและรักษาอาการหลกัของการรักษาโดยการใช้สมุนไพรเป็นการ
ปรับร่างกายท่ีไม่สมดุลให้สมดุลกับธรรมชาติ เป็นการอยู่ร่วมกันกับธรรมชาติ การรักษาเป็นไป
ตามสาเหตขุองความผิดปกตินัน้ 

ในการรักษาอาการเจ็บป่วยมีการน ายาไปปรุงเป็นอาหารเช่นในคัมภีร์สรรพคุณ
กลา่วถึงการน าใบไม้มาแกงเช่น 

...คณุใบแคทัง้ ๒ ใบสมี ใบชุมเหด ใบมะรุม ใบพริกไทย ใบมะระ ใบ
มะไฟ ใบไม้ทัง้ ๘ สิง่นีแ้ก้นอนมิหลบัให้กระสบักระสา่ย ให้เอาใบไม้นีแ้กงกิน
กบัเข้าเจริญโลหิต นอนหลบัแล... 
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 (กรมศิลปากร, 2542, เลม่2: 368) 

คมัภีร์กระษัย กลา่วถึงแกงท่ีรักษาโรคหลายแกงตวัอยา่งเช่น 
...แกงยารุกระไสปลาไหล ศีศะเข้าข้าสด1 ๑ ต าลงึ ใบวา่นหางช้าง ๙

ใบ พริกไท ๗ เมด ขิง ๗ ชิน้ กะทือ ๓ ชิน้ ไพล ๗ ชิน้ ขมิน้อ้อย ๗ ชิน้ หอม ๗ 
ศีศะ กะเทียม ๘ กลบี ปลาไหล ๑ ตวั แกงใสก่ะปิ ปลาร้า ให้อร่อยดีแล้ว จึ่ง
เอาใบปีกนาคราช  ผิวมะกรูด มาหัน่ใสแ่กงยานัน้ ให้กินถ้วยแกงหนึ่ง ลงจน
เสมหะตวักระไสยขาดออกมาเปนท่อนใหญ่ ท่อนน้อย ดุจโลหิตออกมาเป็น
ลิม่ แทง่ หายวิเศศนกั... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 25) 

การรักษาโรคพยาธิไส้เดือนมียาขบัพยาธิในเด็กใช้ให้ผสมกับไข่เจียวให้กิน จะเห็นได้ถึง
วิถีการใช้โอสถท่ีไม่เพียงให้ยายงัค านงึถึงผู้ รับท่ีเป็นเด็กกินยายากก็มีวิธีการช่วยด้วย  

ยาแก้ไส้เดือนขนานนีท้่านให้เอาก ามะถันแดงส่วนหนึ่ง ผลไส้ใน
สะแก ผลสลอด ผลในมะเกลอื เอาสิง่ละ ๔ สว่น รวมยา ๔ สิง่นีท้ าเปนจุณไว้
แล้วจึงเอาฟอง2๑ ฟอง เอายาผงหนกั ๒+กวนเข้าด้วยกันกับฟองนัน้เจียว
ขึน้ ให้กมุารกินแก้ไส้เดือนออกเสยี... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่2: 45) 

นอกจากนัน้ยงัน าอาหารมาเป็นยาเช่นนมทัง้ปวงที่กลา่วในคมัภีร์สรรพคณุยา 

...น า้นมโครศเยนกินปิดธาตุ ชอบแก้โรคในอก ให้มีก าลงัเจริญไฟ
ธาต ุน า้นมกระบือมีรศหวานกินแก้พรรดกึให้เจริญรศอาหาร น า้นมแพะมีรส
หวานฝาดเยน กินแก้ลงท้องแก้โลหิตแก้ไอแก้หืด น า้นมอูฐมีรสเปรีย้วหวาน
แลจืดเคมกินกระท าให้จุกเสยีด ชอบแตแ่ก้บวมในท้อง แก้พยาธิท้องมาร  นม
ม้ามีรศฝาดหวานเคมเปรีย้วกินเจริญธาตุมากนัก แต่มักจุกเสียดแล น า้นม
ช้างมีรสฝาดเยนดีกินมีก าลงัชอบฤษดวง น า้นมทัง้ปวงมีรสหวานยิ่งกินมี
ก าลงั แก้นอนมิหลบั แก้ลมเจริญไฟธาต.ุ..  

 (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 373) 

                                                 
1หวัเข้าค่าสด (มลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทยไ์ทยเดิม, 2550: 361) 
2ฟองไก่ หรือไข่ไก่ (มลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทย์ไทยเดิม, 2552: 225) 
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การใช้สมนุไพรในการรักษาบางครัง้ไม่ได้ใช้ในรูปของยาเทา่นัน้ยงัมีการใช้สมุนไพรไป
ปรุงอาหารเพื่อใช้เป็นยาได้อีกด้วย นอกจากนัน้แล้วอาหารท่ีเป็นยาได้เช่นนมของทารกที่ใช้นมแม่ที่
ดีหรืออาจมีการปรับปรุงนมแม่ให้ดีได้ด้วยยาหรืออาหารต่างๆ เพื่อให้เด็กได้รับนมแม่และแข็งแรง 
การใช้นมของสตัว์มีใช้ในยาของผู้ใหญ่โดยเป็นน า้กระสายยา เพื่อให้เป็นการเสริมคนไข้ให้แข็งแรง 
มีก าลงัและเจริญธาต ุ

การใช้โอสถวิถีไทยยงัคงค านงึถึง ฤด ูเวลา  อาย ุท่ีเป็นสิง่ท่ีมีผลตอ่ธาตทุัง้ 4 ซึ่งใช้ทัง้ 
ยา และอาหาร ในการรักษาสมดลุ สรรค์  อิศโคตร (สมัภาษณ์, 16  กนัยายน  2555) ซึ่งเป็นแพทย์
แผนไทยและแพทย์พืน้บ้านอธิบายวา่ 

...องค์รวม คือสุขภาพ 4 ทางกายเน้นทางอาหาร ตามภูมิปัญญา
การแพทย์แผนไทย หน้าร้อนกินของเย็น หน้าเย็นกินของร้อน แต่เด๋ียวนีดู้ไม่
ค่อยได้นะ หน้าร้อนหน้าเย็น  ต้องเอาความรู้สกึด้วย ฤดูจับไม่ค่อยได้แล้ว 
อยา่งสงิหากนัยา  ราศีสงิห์น า้ยอ่ยหยอ่น ราศีกนัย์ อาหารใหม่ให้โทษ...เร่ือง
การถ่ายก็เหมือนกนั...ถังขยะต้องทิง้ทุกวนั สองวนัอาจได้แต่ถ้ามีหนูตายใน
ถงัขยะเช้าเหม็นเลย... 

โอสถวิถีไทยท่ี คมสนั  ทินกร ณ อยุธยา (สมัภาษณ์,12 กุมภาพนัธ์ 2554) ได้อธิบาย
ไว้อีกเร่ืองหนึ่งคืออาหารการกินท่ีเป็นวัฒนธรรมไทยซึ่งช่วยรักษาอาการเจ็บป่วย รักษาสขุภาพ 
การกินอาหารมีความส าคญัดงัค าท่ีว่า “กินผิดส าแดง” ผิดหมายถึงไม่ถูกโรค รู้สกึไม่สบาย แล้ว
แสดงออกมาให้เห็น   คนไทยจึงมีวิธีการกินอาหาร วิธีคิดในการกินอาหาร ดงันี ้

อาหารไทยเป็นยามาแต่โบราณและมันก็หายไปเหมือนกัน เช่นกิน
ตามธาตุเจ้าเรือนมันผิดนะ เขาจะให้ตามอาการ  อากาศ ฤดู  เช่นกรดไหล
ย้อน ไม่ให้กินผดักะเพรา แกงเผ็ด  แกงกะหร่ี มัสมั่น  แกงเผ็ดปลาไหล  ผดั
ฉ่า   ไม่ให้กินส้มต า... 

...คนไทยไม่กินยา แต่ไปกินอาหารแทน กินน า้กระสายยาแทนยา
เป็นภมิูปัญญาที่สัง่สมมานานในเร่ืองการกิน มีกินตามอาย ุกินตามช่วงเวลา 
กินตามฤดู กินตามอากาศ กินตามโรค เช่น เด็กอายุ1-16 กินเปรีย้ว หวาน  
วยัสดุท้ายเป็นลมบอ่ยกินเผ็ดร้อนกินตามเวลาเช่น เช้ากินเปรีย้ว กลางวนักิน
เย็นขมจืด  เย็นกินเผ็ดร้อน กินตามฤดู ร้อนกินขมเย็นจืด  ฝนกินเผ็ดร้อน 
หนาวกินเปรีย้ว ขม ฝาด กินตามอากาศ เย็นกินร้อน ร้อนกินเย็น  ครึม้ฟ้า
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ครึม้ฝนกินเผ็ดร้อน  หนาว เปรีย้วฝาด กินตามโรค  หวดักินเปรีย้ว  หนาว
สะท้าน เปรีย้ว  ไข้  กินขม...  

จากท่ีกลา่วมาเป็นการใช้รสยาในการบ าบดัอาการเจ็บป่วย แต่เร่ืองการใช้อาหารให้
เหมาะสมกบัฤด ูกาล อาย ุท่ีธาตตุา่งๆ ไม่สมดลุก็ช่วยไม่ให้เจ็บป่วยได้อีกวิธีหนึง่ คมสัน  ทินกร ณ 
อยุธยา  (สมัภาษณ์,12 กุมภาพนัธ์ 2554) ได้ยกตวัอย่างอาหารท่ีเหมาะสมกับสภาวะแวดล้อม
ตา่งๆ กนัตวัอยา่งเช่น 

...อาหารเสมหะ ย าใบฟักข้าว ย าใหญ่ แกงส้มใบกระเจ๊ียบ ดอก
กระเจ๊ียบ แกงขีเ้หลก็ปลายา่งผดัยอดอ่อนใบฝร่ัง ข้าวหงุกะทิกบัส้มต าเปรีย้วน า 

อาหารปิตตะ แกงจืดลกูรอกต าลงึ พะแนงมะละกอดิบ  เต้าเจีย้วผดั
ใบกดู ผกัหวาน ข้าวหงุมนัเทศ 

อาหารวาตะ ต้มรัญจวน ข้าวหุงแกงกะหร่ี  แกงมัสมั่น อาจาด  แกง
เขียวหวานกล้วยดิบ แกงคัว่สบัปะรดแมงดาทะเล… 

อาหารเสมหะท่ีเหมาะกับช่วงท่ีมีความชืน้สงูและมีอาการป่วยด้วยเสมหะเช่นหวัด 
เด็กท่ีเป็นวยัเสมะ อาหารปิตตะเหมาะกับช่วงร้อนมาก อาการป่วยท่ีมีไข้ ผู้ ใหญ่ท่ีอยู่ในวยัปิตตะ  
อาหารวาตะที่เหมาะกบัอากาศหนาว  คนสงูอายท่ีุเป็นวยัวาตะเป็นต้น   

การรักษาทางกายนัน้อาหารเป็นเร่ืองส าคัญท่ีจะช่วยสมดุลของธาตุทัง้ 4 สรรค์         
อิศโคตร (สมัภาษณ์, 16  กนัยายน 2555) อธิบายถึงการปรับธาต ุการปรับร้อนเย็นท่ีต้องหาสมดุล
ของแตล่ะคนเองโดยท่ีไม่จ าเป็นต้องป่วยแตเ่ป็นการรักษาสมดลุในวิถีชีวิตวา่    

...สุขภาพทางกายเน้นทางอาหาร ตามภูมิปัญญาการแพทย์แผน
ไทย หน้าร้อนกินของเย็น หน้าเย็นกินของร้อน แต่เด๋ียวนีดู้ไม่ค่อยได้นะ หน้า
ร้อนหน้าเย็น  ต้องเอาความรู้สกึด้วย ฤดูจับไม่ค่อยได้แล้ว อย่างสิงหากันยา  
ราศีสิงห์น า้ย่อยหย่อน ราศีกันย์ อาหารใหม่ให้โทษ ต้องกินยาธาตุ อาหาร
ต้องมีขิงข่า  น า้ ร้อน ชาผู้ เฒ่า หรือสุขุมก็ได้ แต่ไม่กินน า้เตยหอม น า้
กระเจ๊ียบ น า้อ้อย  น า้มะพร้าว แตถ้่าร้อนเหงื่อแตกก็กินได้ แตค่นแก่ก็อยา่ไป
กินมากหรือกินยาร้อน ยาอายวุฒันะไปด้วยหาคา่เอาเองน า้น้อยยอ่มแพ้ไฟ 

การใช้โอสถวิถีไทยจึงเป็นการอยูก่บัธรรมชาติมีการปรับตวัตามสภาพแวดล้อม จากท่ี
กลา่วว่าหน้าร้อนต้องกินของเย็นหมายถึงอาหารท่ีมีรสเย็น น า้ อ้อย น า้เตยหอม เป็นต้น หรือคน
สงูอายอุาจไม่ให้กินรสเย็นเสียทีเดียวปรับเป็นรสสขุุม เช่นชาอบเชย แม้ในภาวะปัจจุบนัท่ีอากาศ
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แปรปรวนการกินก็ต้องสงัเกตเองเพื่อให้เข้ากบัสภาพแวดล้อมถ้าร้อนมากอาจต้องใช้เย็นมากตาม
หลกัธรรมชาติเช่น “น า้น้อยยอ่มแพ้ไฟ”  

การรักษาอาการเจ็บป่วยนอกจากการใช้ยาแล้ว บางครัง้ใช้อาหารได้ หรือการป้องกัน
โรคอาจใช้อาหารโดยยังไม่ต้องใช้ยา โดยเฉพาะในท้องถ่ินต่างๆ มีพืชผักพืน้บ้านของตนเองท่ี
สามารถช่วยดแูลสขุภาพในวิถีชีวิตเห็นได้จาก จาย ช่วยนุ้ย จังหวดัพทัลงุ (สมัภาษณ์, 5 กันยายน 
2555) ยกตวัอยา่งยา 

 “...ตาหมัดตากแห้งต้มกินแก้ไข้ทับฤดู  ปลาไหลเผือก ดองเหล้า  
บ ารุงแก้ปวดเม่ือย...”  

จาย ช่วยนุ้ย  (สมัภาษณ์, 15 กนัยายน 2555) อธิบายตอ่ไปถึงผกัท่ีเป็นยาโดยเฉพาะ
ในข้าวย าท่ีมีผกัตา่งๆซึง่ลงุจาย ช่วยนุ้ยมีถึง 53 ชนิด1 

...ตาหมัดท าแกงไตปลา น า้พริกแมงดา  แกงส้มแกงเลียง เจียวกับ
ไข ่ลวกกะทิกินกับน า้พริก ผดัแทนผกัคะน้า ต้มกินน า้แก้โรคไต...แกงส้มผกั
กดู ย าผกักดู  ลวกผกักดูน า้พริก น า้พริกไตปลา น า้พริกกะปิ  แกงส้ม ฟักข้าว  
ใบลวกจิม้น า้พริก ลกูท าน า้ปานะ ต้มกรอง  ท าน า้ข้าวย า… 

การใช้ผกัพืน้บ้านอาจเป็นทางเลือกในการบริโภคปัจจุบนัท่ีพยายามกลบัมาสูว่ิถีไทย 
จาย ช่วยนุ้ย (สมัภาษณ์,5 กันยายน 2555) อธิบายถึงผกัพืน้บ้านท่ีได้พยายามสง่เสริมชักชวนให้
ชาวบ้านมาปลกูแบบปลอดสารตามวิถีดัง้เดิมในสวนยางพาราเน่ืองจากใช้เป็นรายได้เสริมจากการ
ปลกูยางพาราเพียงอยา่งเดียว และการแปรรูปมะม่วงที่มีอยูต่ามสวนอยูแ่ล้วเพื่อเป็นอาหารแล้วยงั
เหลอืจ าหนา่ยได้อีกด้วย 

...ผกักดู ตาหมดั ยอดผกัเหนียง ชะมวง กะมัง  เป็นผักย่ังยืน  พวก
ผกักาด แตง ผกัคะน้าน่ีเป็นผักรายวันไม่ใช่ผกัยัง่ยืน  ชะมวงต้มหมูต้มเป็ด
ต้มไก่  ขบัคลอเรสเตอรอล กะมัง  โรคหวัใจ น า้พริกแมงดา  เป็นผกัประจ า
จังหวัด เฉพาะผักกูด 3 ตนัต่อวนั ปลกูคนหนึ่ง 10 ไร่ เป็นสมาชิกกลุม่กัน  

                                                 
1ได้แก่ ใบขมิน้ พาโหม ใบมะกรูด ลกูมะกรูด ใบข่า ใบชะมวง ใบเล็บครุฑ ถัง่ฝักยาว เมล็ดกระถิน ส้มโอ ดอกดาหลา ตาหมดั 

มะกอก ตะไคร้ มะม่วง ชะพล ูใบมะนาว ลกูมะนาว สะค้าน ขิง ท ามงั ดีปลีเชือก เจตมลูเพลิง ใบเปราะ ใบกระชาย ยอดหนุ่ย สะทือ 
ผกัชีฝร่ัง ขีม้ดุสงั เหมี่ยว ยอดหอม ใบยอป่า พริก หอม กระเทียม ฟักข้าว  ผกัแว่น ใบส้มจี๊ด ลกูส้มจี๊ด มะเดื่อชมุพร เพกา มะรุม 
ผกักาดน า้ บวับก ส้มป่อย เนียง แซะ ยอดกระถิน ยอดกระโดน ยอดจิกนา กะเพราขาว กะเพราแดง 
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มะม่วงเบาดองน า้ปูน 3 วนั ใสต่ะกร้าให้แห้งค่อยใสน่ า้ตาลเกลือ แบบปอก
เปลอืกอยูไ่ด้ 1 เดือน ไม่ปอกเปลอืกอยูไ่ด้ 3 เดือน… 

การใช้อาหารเพื่อการป้องกันและรักษาการเจ็บป่วยอยู่ในวิถีการกินของคนไทยอยู่
แล้ว ปรีดา  ตัง้ตรงจิตร (สมัภาษณ์,18 กมุภาพนัธ์ 2554) กลา่วสนบัสนนุเร่ืองอาหารเป็นยาและยา
เป็นอาหารวา่ 

...พุทธศาสนาบอกว่าอะไรส าคญัท่ีสดุในชีวิต  อาหาร พระพุทธเจ้า
มองว่าอาหารส าคัญท่ีสุดในชีวิต เดิมคนไม่สนใจอาหารท่ีถูกต้องส าหรับ
สขุภาพ แตปั่จจุบนัเร่ิมมอง ความสมดลุ ร่างกายเราจะเกิดโรค ไม่เกิดโรค โรค
จะเบาลง  อยู่ท่ีอาหาร  เราจะท าอาหารเป็นโอสถ ในท านองเดียวกันก็เอา
โอสถมาเป็นอาหาร เราศึกษาวิถีวฒันธรรม อาจจะกว้าง...ไข้หวดันกน่ีนะไม่
เห็นต้องต่ืนเต้น Tamiflu1เลย มันก็โป๊ยกั๊ก น่ีแหละ เราต้มกับไก่เลย ไม่ต้อง
กลวัหวดันก แล้วท าไมพะโล้อยูก่บัอาหารไม่ก่ีอย่าง ไข่พะโล้ ไก่พะโล้ ฝร่ังมัน
ฉกไปกิน ความรู้ใคร เรากินกันอยู่ทุกวนั เวลานีก้รดอะมิโนต่ืนเต้นกันอยู่นะมี
ในพวกสาหร่ายเรานี่แหละคือโอสถ... 

ปรีดา  ตัง้ตรงจิตร (สมัภาษณ์, 18 กุมภาพนัธ์ 2554) กลา่วถึงเร่ืองนีว้่าเป็นความรู้
หนึง่ท่ีเป็นได้ทัง้สาเหตแุละการบ ารุง การรักษาไม่ใช่แคค่วามเช่ือ 

…คณุใช้ความรู้อะไรเข้ามาจบั เรามองไปทางไหน บ าบดัรักษา หรือ
ป้องกนั อยา่งท าไมป่วยไม่ให้กินเนือ้สตัว์ หลงัป่วยให้กินปลา... 

ในวิถีการกินการอยู่ของไทยนัน้ใช้อาหารเป็นยาและยาเป็นอาหารตามความ
เหมาะสมของฤดูกาล ท้องถ่ินเพื่อเป็นการดูแลสขุภาพ บ ารุงร่างกาย ป้องกันการเจ็บป่วยและยงั
เป็นการรักษาได้ด้วย  นอกจากวิถีการกินการอยูใ่นภาวะปกติแล้วในภาวะพิเศษเช่นการคลอดเป็น
วิถีท่ีต้องมีการดแูลอยา่งใกล้ชิด มีวิธีคิดในการจดัการอยา่งเป็นองค์รวมเช่นกนั  

กฤษฎา แสงแก้ว (สนทนากลุ่ม,18 มกราคม 2555) กลา่วเร่ืองการอยูไ่ฟวา่ 
...อยู่ไฟ และประกอบกับความเช่ือ เพื่อให้แม่ได้พักช่วยทาง

จิตใจ การให้แม่ได้พกั  การอยู่ไฟเป็นความเช่ือถ้าไม่อยู่จะผิดเดือนเพราะ

                                                 
1Oseltamivirphosphate  ยาต้านไวรัสไข้หวดัใหญ่สายพนัธุ์ใหม่ (MIMS Thailand. Online:  March 2013) 
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เป็นการให้แม่พกัฟืน้ให้ปกติก่อน ถ้าไปท างานจะเป็นร้อนๆหนาวๆ มีแหมาขงึ
กัน้ เป็นก าลังใจวา่ผา่นพิธีกรรมตา่งๆมาครบ ... 

แตแ่ม่บวัเรียม  มาทา (สนทนากลุ่ม,19 มกราคม 2555) อธิบายวา่ปัจจุบนัมีผู้สนใจ
มากขึน้เน่ืองจากเห็นผลการรักษาจริงไม่ใช่แคเ่พียงความเช่ือ 

...เด๋ียวนีห้นักลบัมาท ากนัเยอะเร่ืองอยูไ่ฟ  เข้าเส้า  ยา่งไฟ  คนเก่าก็
ไม่มีมะเร็งปากมดลกู   ยาใช้อย่างเดียว  ไพล  เอาก้อนเส้าก้อนอิฐเผาไฟ
แล้วก็ราดน า้ให้ไอมนัขึน้ แล้วน า้ฝนยาลงไป  นัง่คร่อม  ดินท่ีปัน้อิฐเป็นดินดี
เป็นยาด้วย  ผา่นการเผามาแล้ว  ราดน า้ไพล   เด๋ียวนีมี้วา่นนางค า้ มา มีวา่น
ชักมดลกูอีก สมัยก่อนมีแต่ไพล  แผลหายเร็ว 3 วนัแผลหายสนิท ย่างแล้ว
ไม่ก่ีวนัน า้คาวปลาก็หมด  ท่ี รพ.ใช้สอ่งไฟเอามันก็แค่อุ่นๆหลายวนั15 วัน
กวา่จะหาย   เอาไพลมาบอกเปลือกหมด เอามาซอยเป็นแว่นๆเอาตอกร้อย
ตากแห้ง ต้มชงน า้กิน  เราก็กินแค่นัน้  ไม่ได้กินเยอะเป็นหม้อๆ  ลกูก็สบาย
ท้องมหาหิงส์ก็ไม่ต้องใช้  แม่ก็บค่ดัท้อง  ลกูก็บค่ดัท้อง ลกูสบายท้อง... 

ภาวะท่ีร่างกายอ่อนแออาจมีการระมัดระวงัของแสลงข้อห้ามเช่นของแสลงของแม่ท่ี
เพิ่งคลอด ตามท่ี กรรณิการ์ ชมพ ู(สนทนากลุ่ม,19 มกราคม 2555) อธิบายไว้คือ 

...ข้อห้ามช่วงอยูเ่ดือน  ห้ามของหมกัดอง เปรีย้ว หวานไป  ปลาหนงั   
กินข้าวจ่ีกบัเกลอื  น า้พริกด า  สกัพกัถึงจะกินหมกิูนเนือ้  ก ๋าอยูก่ ๋ากิน… 

ในวิถีการอยู่เพื่อเป็นการรักษาสุขภาพท่ีมีปรากฏในโอสถวิถีไทยเช่นกันเพราะ
พฤติกรรมตา่งๆที่ๆไม่เหมาะสมท าให้เกิดการเจ็บป่วยได้ การระวงัพฤติกรรมท่ีจะท าให้เกิดโรคเช่น
ท่ีสรรค์ อิศโคตร (สมัภาษณ์,16 กนัยายน 2555) อธิบายวา่    

... เร่ืองการถ่ายก็เหมือนกัน วนัหนึ่งกิน 3 ครัง้ วันหนึ่งต้องถ่ายซัก
ครัง้นะ สองวนัครัง้ก็พอได้ แต่โดยความรู้สกึควรทุกวนั ถังขยะต้องทิง้ทุกวนั 
สองวนัอาจได้แต่ถ้ามีหนูตายในถังขยะเช้าเหม็นเลย ต้องหากากใยไฟเบอร์ 
กินน า้มากๆ... 

ในวิถีการกินการอยูข่องไทยนัน้ให้ความส าคญักบัเร่ืองของจิตใจบางครัง้จึงมีเร่ืองของ
พิ ธีกรรมเข้ามาบ้าง ซึ่ งอันท่ีจ ริงแล้ว เ ร่ืองจิตต้องมีศรัทธาก่อน สัมมาสติ สัมมาสมาธิ  
สมัมาวายามะ  ปัญญาท่ีต้องรับรู้อยู่ตลอดเวลาแม้ในวิถีชีวิตยามปกติตามท่ี สรรค์  อิศโคตร 
(สมัภาษณ์,16 กนัยายน 2555) อธิบายวา่   
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...เร่ืองสขุภาพทางจิต  ศาสนาต้องมองอายตะนะ หูตาจมูกลิน้กาย
ใจ เน้นท่ีสมัผสั ต้องขึน้กบัฐานของเราผสัสะวิชชา แต่ผสัสะอวิชชาคือความ
โง่ความไม่รู้จะพายุ่ง  หูตาจมูกลิน้กายใจเป็นวิญญาณ เป็นเร่ืองจิตจริงๆ  
ขันธ์ 5 เป็นจิตจริงๆ  ตัวปรุงแต่ง 3 ตัว  เวทนา สญัญา สังขาร ทุกครัง้ท่ี
กระทบต้องพิจารณาอยู่เสมอ โบราณให้ระวงัวิญญาณทัง้ 6 กระทบ ต้อง
ไม่ให้เกิดความอยาก ความผลกั ให้วางเฉย เวลาได้ยินจะเกิดความอยาก
และความผลกั...สมฐกรรมฐาน ท าจิตท าอารมณ์ให้อยู่กับสิ่งท่ีท า กินน า้ให้
อยูก่บัน า้ ความวา่งตรงนีใ้ช้ตรงไหนก็ได้ อาย ุ70 ไม่ต้องไปยุบหนอพองหนอ
ในวดันะ ให้มีสติในทกุๆ เร่ืองดีกวา่  

เร่ืองใจ ต้องมีศรัทธาก่อน สมัมาสติ สมัมาสมาธิ  สมัมาวายามะ  
ปัญญาปิดท้าย อยา่งน้อยก็ 3 อยา่งมากก็ 5  ทอดปลาเป็นภพ 1 โทรศพัท์มา
เป็นภพ 2 เราต้องรู้อยูต่ลอดเวลา  อาย ุ80 ไปยุบหนอพองหนออยู่วดัแต่เดิน
แล้วตกหลมุน่ีไม่ได้นะท าอะไรต้องไม่เสีย่ง ต้องใช้สติปัญญาอยูต่ลอดเวลา... 

สติและปัญญาจึงเป็นเร่ืองส าคัญท่ีเก่ียวข้องกับจิตใจซึ่งการรักษาสขุภาพทางจิตก็
ต้องใช้สติและปัญญาก าหนดความคิด การรับรู้ตลอดเวลา 

ความรู้โอสถวิถีไทยจึงไม่ใช่เร่ืองยาและการรักษาโรคแต่รวมถึงชีวิตประจ าวนั อาหาร
การกิน การอยูก่บัธรรมชาติอยา่งสมดุล โอสถวิถีไทยมีคณุคา่มากกว่าสิ่งเห็นได้ชัดเจนในเร่ืองการ
รักษาอาการเจ็บป่วยแล้วนัน้ยงัเป็นวัฒนธรรมท่ีถูกสง่ต่อด้วย ซึ่งภาสินี ญาโณทัย ทายาทหมอ
หวาน (สมัภาษณ์, 25 กรกฎาคม 2555) เห็นวา่ 

...ไม่ใช่แคย่ารักษาความป่วยเจ็บ แตเ่ป็นภมิูปัญญา มีเกร็ดเลก็เกร็ด
น้อยของวฒันธรรมอยูด้่วย...ยาหอมนัน้บ ารุงหวัใจด้วย คือเลือดไหลเวียนดี   
ก็บรรเทาอาการหน้ามืด วิงเวียน  แต่ยาหอมให้ “ความสดช่ืน” ท่ียาปัจจุบนั
ไม่มี  ซึ่งเป็น “องค์รวม” ท าให้เกิด การให้คนอ่ืนเพื่อแสดงความห่วงใย
ปรารถนาดี เป็นยคุทองของยาหอม   เป็นท่ีมาของ  ค าว่า “โปรยยาหอม” ท่ี
หมายถึงการพดูถึงสิง่ท่ีดี 

ยาไทยโดยเฉพาะอยา่งยิ่งยาหอมนัน้เป็นการการรักษาแบบ “องค์รวม” ท่ีหมายถึงการ
ท่ียานัน้มีสรรพคุณทัง้ทางร่างกายและจิตใจเน่ืองจากยาหอมออกฤทธ์ิในการกระตุ้นหวัใจ ความ
ดนัโลหิต และยงัมีความหอม มีรสชาติเฉพาะตวัที่ท าให้ “สดช่ืน”  ซึ่งในวิถีการกินการอยู่จึงมีโอสถ
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วิถีไทยอยูด้่วยทัง้การกินอาหารรวมถึงวฒันธรรมที่สบืทอดกนัมายาวนานวิถีการกินการอยูย่งัมีการ
ดูแลทางจิตใจท่ีมีศาสนาเป็นแกน ในเร่ืองวิธีคิดเพื่อให้มีพฤติกรรมท่ีดีเหมาะสม และดูแลจิตใจ 
โอสถวิถีไทยจึงเป็นสว่นหนึง่ของวิถีชีวิตและวฒันธรรมที่สบืทอดมายาวนาน  

 
3) วิถีการด ารงอยู่ในธรรมชาติ 

โอสถวิถีไทยมีวิถีการด ารงอยูก่บัธรรมชาติเพื่อดูแลสขุภาพซึ่งพยายามรักษา
สมดุลของธาตุทัง้ 4 ท่ีเปลี่ยนแปลงตามฤดู กาล ภูมิประเทศ ภูมิอากาศตามท่ีอยู่อาศยั ท่ีเกิดอีก
ด้วย เน่ืองจากอุณหภูมิ ความชืน้ สภาพอากาศในแต่ละฤดูแตกต่างกัน ในวนัหนึ่งแต่ละเวลาก็
แตกตา่งกนั  ท่ีเกิดกับท่ีอยู่ก็มีผลกับสขุภาพ หากเกิดในประเทศท่ีมีอาการร้อนชืน้ ร่างกายก็จะมี
การปรับธาตทุัง้ 4 อยา่งหนึง่ เม่ือต้องไปอยูใ่นท่ีแห้งและเย็นยอ่มกระทบตอ่ร่างกายให้เจ็บป่วยง่าย 
การตัง้สมมุติฐานการเกิดโรคของวิถีไทยสอดคล้องกับธรรมชาติรอบๆตัวเป็นอย่างยิ่งเพื่อให้
ด ารงชีวิตในธรรมชาติได้โดยไม่ฝืนกบัธรรมชาติ 

โอสถวิถีไทยมีแนวคิดของการอยู่ร่วมกับธรรมชาติอย่างพึ่งพาอาศัยโดย
แนวคิดการสร้างป่าชุมชนอาจมีมาตัง้แต่อดีตอาจเห็นได้จาก วิถีการด ารงชีวิตกับธรรมชาติท่ีมี
ปรากฏในคมัภีร์ประถมจินดาท่ีค านงึถึงการอยูร่่วมกับธรรมชาติเช่นเด็กท่ีเกิดในปีนกัษัตรต่างๆจะ
มีต้นไม้ประจ าปีเกิดท่ีเป็นมงคลดงัในคมัภีร์ประถมจินดา คือ ปีชวด มีไม้ม่ิงนัน้คือมะพร้าว ปีฉลมีู
ไม้ม่ิงคือต้นตาล ปีขาลมีไม้ม่ิงคือต้นรัง ปีเถาะมีไม้ม่ิงคือต้นงิว้ ปีมะโรงมีไม้ม่ิงคือต้นกัลปพฤกษ์ ปี
มะเสง็มีไม้ม่ิงคือต้นโพบาย ปีมะเมียมีไม้ม่ิงคือไม้กัทธลี ปีมะแมมีไม้ม่ิงคือไม้ปาริฉัตร ปีวอกมีไม้
ม่ิงคือ ไม้ขนุน ปีระกามีไม้ม่ิงคือไม้เวฬุ  ปีจอมีไม้ม่ิงคือใบบัวบก ปีกุลมีไม้ม่ิงคือคือบัวหลวง     
(กรมศิลปากร, 2542 เลม่1: 197) โดยท่ีโพบาย หมายถึง ต้นไม้ขนาดใหญ่ ใบคล้ายใบโพธ์ิ ผลสกุ 
รับประทานได้ เนือ้ไม้ ใช้ท าฟืนใช้สร้างบ้าน  ท าโลงศพเพราะเนือ้ไม้มีน า้หนกัเบา กัทธลีหมายถึง
กล้วย เวฬุ หมายถึง ไผ่ หากพิจารณาจะเห็นว่าไม้เหล่านีเ้ป็นต้นไม้ท่ีเก่ียวข้องต้องใช้ใน
ชีวิตประจ าวนัทัง้สิน้หากปลกูไม้ม่ิงประจ าตวัประจ าปีเกิดกนัแล้วคงมีเคร่ืองใช้ไม้สอย  อาหาร และ
ยาโดยแทบไม่ต้องรบกวนป่าไม้ เป็นแนวคิดอยู่ร่วมกบัธรรมชาติอยา่งยัง่ยืน 

โอสถวิถีไทยนัน้เป็นวิถีของการด ารงอยู่ร่วมกับธรรมชาติ แม้ว่าต้องพึ่งพา
อาศัยธรรมชาติมากแต่ก็ระมัดระวังท่ีจะไม่ท าลายธรรมชาติ พ่อหมอ แม่หมอทุกท่านท่ีให้
สมัภาษณ์กลา่วว่าของทุกอย่างมีเจ้าของ การน ามาใช้ต้องให้ความเคารพ นอกจากนัน้ยงัต้อ ง
เข้าใจธรรมชาติอีกวา่มีผลตอ่ตวัยาอยา่งไรวนัหนึง่ๆ นัน้สารเคมีในต้นไม้มีการเปลีย่นแปลงอย่างไร 
ในฤดูกาลท่ีแตกต่างมีการเปลี่ยนแปลงอย่างไร การเก็บยาจึงจะมีผลดีท่ีสุดโอสถวิถีไทยมีความ
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เคารพในธรรมชาติท าให้มีวิถีท่ีจะอยู่ร่วมกับธรรมชาติไม่ว่าจะเป็นการเห็นว่าต้นยามีครูอยู่ มี
เจ้าของการน ามาใช้ต้องพลหีรือขอก่อน การก าหนดวนัตดัวนัหายานัน้เป็นการควบคุมเพื่อให้เกิด
การอยูร่่วมกนัไม่เช่นนัน้คงจะตดัจะถางไปจนหมด 

พอ่ก๋องแก้ว ฟูธรรม (สนทนากลุ่ม,19 มกราคม 2555) เลา่เร่ืองการไปเก็บยาวา่ 
...พอ่หลวงไปฮิตยา  ไปเอายาต้องไปขอก่อนไม่ใช่ไปฟันเอา เอาใบ

พลไูปขอกบัต้นยาจะขอใบขอต้น ถือวา่ต้นยาคือหมอยา ขอจากธรณี ต้องพลี
ยา... 

โดยมากพอ่หมอจะเช่ือวา่ยานัน้มีเจ้าของการไปเอามาต้องขอจากเจ้าของก่อนไม่ว่า
จะเป็นหมอยา หรือขอจากธรณีท่ีเรียกว่าการพลีซึ่งการน ามารักษาจึงจะได้ผล การเก็บยาเป็น
ความรู้อีกอยา่งหนึง่ท่ี ประนอม พลวิชยั (สมัภาษณ์,12 พฤศจิกายน 2554) กลา่วถึงวา่ 

...ต้องรู้วา่วนัไหนเวลาไหนจึงจะเก็บ ตวัยาไม่ได้อยู่กับท่ี ผู้ เป็นหมอ
ต้องรู้ ต้องไปจับสารโอสถมาท าเป็นยาขนานท่ีมีประสิทธิภาพ วันเสาร์กับ
จันทร์ต้องไปเก็บทิศตะวนัตก วันหนึ่งก็ต้องแบ่งกลางวนั 4 กลางคืน 4 เช่น
ฟ้าทะลายโจรต้องเก็บใบต้องเก็บเช้า สายเลื่อนไปก่ิง ต้น เย็นไปราก คนพอ
ไม่รู้ก็อาศัยร้านขายเคร่ืองยา คนขายไม่รู้ คนเก็บก็ไม่รู้ ท าให้ยาเราขาด
คณุภาพ… 

ประสงค์  วรรณมณี (สมัภาษณ์,5 กนัยายน 2555) เลา่ถึงการน าสว่นต่างๆของพืชมา
ใช้วา่ “...เช้าใช้ใบ กลางวนัเอาเปลอืก ค ่าเอาราก...” ซึง่เป็นความรู้ท่ีละเอียดมากต้นไม้แต่ละต้นใช้
ไม่เหมือนกนัการศกึษาต้องใช้เวลานานและใกล้ชิดมาก 

ครูปรีชา สร้อยวงศ์ค า (สมัภาษณ์,5 กันยายน 2555) เลา่ถึงการขอยาจากหมอยาซึ่ง
ตามหมายของท่านคือต้นยาไว้โดยยกตวัอย่างค าขอมาคล้ายเป็นการถามเองตอบเองและยงัมี
รายละเอียดในการถากการเฉือนอีกด้วยดงันี ้

...ใช้ต้นไม้รากไม้...ท่ีหาได้ หาตามป่าตามเขาท่ีบ้าน ให้จุดธูปขอ
จากหมอยา  เช่น “ มึงมาท าไมเลา่  ผมมาหาพ่อตะโก จะขอให้ไปช่วยคน 
เขาจะหายมัย้ หาย เอ็งเอาไปเลย “    

...มีถากขึน้ถากลง เช่นบิด เลอืดตก ถากขึน้ ตะโก ขอ่ย  สรรพยา รส
ฝาด ถากขึน้ 1  ถากลง  2  เปลอืกพทุธซา  มะขามเทศ   มะพร้าวผา่ 4 เอา 3 
ขดุรากก็ขอแม่ธรณี  ขอรากยา   งวงช้าง ทัง้ 5 ผกัเสีย้นผี  โกศน า้ ทัง้ 5   มัน
เยอะ  เอาทัง้ต้นได้มันเล็ก แต่ใหญ่เช่นตะโก ทัง้ 5 มะละกอตวัผู้ทัง้ 5 ราก
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หมากรากตาล สะระตาด เอาแต่รากฝอย  แขนง  หมอน้อย  ม่านพระอินทร์ 
หญ้าดอกขาว ... 

ประสงค์  วรรณมณี (สมัภาษณ์,5 กันยายน 2555) ได้รับการสอนมาจากปู่ เช่นกันว่า 
“...พอ่ปู่ สัง่วา่ ต้นไม้ต้นนีท่ี้หายากอยา่ไปตดัมนั มีตวัอ่ืนแทนได้ต้องรู้ด้วย” 

ชาญวฒุิ  พนัธ์ุสายศรี (สมัภาษณ์,30 มิถนุายน  2555) กลา่วว่า “...สมุนไพรเขาปลกู
เดือน 6 ยกเดือน 3  เขามีกลา่วไว้…”  

น้อม ฮันเย็ก (สนทนากลุ่ม, 14 กันยายน 2555) เลา่ถึงการเก็บใบฝร่ังมาแก้อาการ
ท้องเสยีวา่ 

...ให้ยืนด้านท่ีเงาไม่ทบัต้นไม้ก้มลงไปกัดใบอ่อนของต้นฝร่ัง 7 ยอด 
ไม่ใช้มือนะใช้ปากกดัจากต้นเอาเลย... 

นอกจากนัน้ยังมีความเช่ือว่าทุกอย่างมีเจ้าของเช่นกันเพื่อให้เกิดความเคารพใน
ธรรมชาติ กาท าสิง่ใดต้องระมดัระวงั พอ่บุญ ฤทธิละคร (สนทนากลุ่ม,24 พฤศจิกายน 2554) เลา่
ถึงความเช่ือในการน ายามาใช้เช่นกนั 

...ปลกุยา มีค าขอ กลัน้หายใจ ก่อนขดุ  ขดุแล้วห้ามเคาะด้ามเสยีม 
เป็นเสนียด ห้ามเงาบงัต้นยา... 
ความเช่ือเหลา่นีเ้ป็นความเช่ือท่ีคนต้องเคารพธรรมชาติ การน ามาใช้ให้นึกถึงเจ้าของ 

นกึถึงต้นไม้เองท่ีอาจตายได้หากเราไม่เห็นวา่มนัเป็นสิง่มีชีวิต การตดัการเฉือนอาจท าให้เกิดแผลท่ี
ท าให้ตายได้หรือเอามาใช้อยา่งฟุ่ มเฟือยทัง้ท่ีต้นไม้บางต้นโตยาก ขึน้ยากจึงต้องช่วยกนัดแูล 

พอ่ห า สทิธิดา (สนทนากลุ่ม,24 พฤศจิกายน 2554) เป็นหมอวา่นซึง่ใช้การปลกูไว้ท่ี
บ้านและต้องมีการพกัหวัวา่นช่วงหน้าแล้ง ถึงเวลาก็ปลกูใหม่ ต้องอาศยัการดแูลอยา่งดีดงันี ้

...วา่นปลกูรอบๆบ้าน  ถึงเวลาเอาหวัมาพกั ใบมันแห้งเอาขึน้มาพกั
แล้วปลกูใหม่  ปลกูวนัองัคาร กู้ ก็ต้องวนัองัคารวนัแข็ง...  

ความรู้เก่ียวกับเคล็ดในการเก็บยาเป็นความรู้ท่ีละเอียดอ่อนต้องอาศยัเวลาในการ
ถ่ายทอด เช่นการไปเก็บยาต้องมีการขอ มีการปลกุยาเพ่ือให้มีฤทธ์ิ การเก็บยามีวิธีการเก็บการ
เฉือนซึง่เป็น การเก็บยาต้องไปตามทิศท่ีก าหนด การตดั การถอนต้องระวงัไม่ให้ต้นยาตาย ขณะ
เก็บต้องไม่ให้เงาทบัต้นยา ห้ามใช้เสยีมเคาะรากยาท่ีขดุมา เป็นต้น ความรู้เหลา่นีพ้่อหมอแม่หมอ
ทุกคนมีอยู่ในวิถีชีวิตตามปกติ แสดงถึงว่าในวิถีชีวิตคนไทยนัน้มีความเคารพในธรรมชาติ การท่ี
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ต้องพึ่งพาธรรมชาติจึงต้องรักษาและดูแลเพื่อให้ด ารงอยู่ร่วมกันซึ่งอาจมีความเช่ือเร่ืองของสิ่ง
เหนือธรรมชาติท่ีจะเป็นคนควบคมุสิง่ตา่งๆเพื่อไม่ให้คนละเมิดได้ ความเช่ือว่าในธรรมชาติทุกสิ่งมี
เจ้าของช่วยไม่ให้ละเลยว่าสิ่งเหลา่นีต้้องใช้ร่วมกับคนอ่ืน ช่วยสร้างกฎเกณฑ์ทางสงัคมท่ีจะอยู่
ร่วมกนัในท่ีสดุ 

4.2.3.2 หัตถบ าบัด 

การรักษาอาการเจ็บป่วยนัน้นอกจากการใช้ยาแล้วยงัมีวิธีการอ่ืนๆอีกเช่นในพระราช
นิพนธ์สมเด็จพระพุทธเลิศหล้านภาลยัท่ีแสดงให้เห็นการแพทย์ของไทยในเร่ืองสังข์ศิลป์ชัย 
กลา่วถึงทัง้หมอยาและหมอนวดไว้วา่ (พนารัตน์  ประพนัธ์ และพนิตา  ค้าผล, 2537: 108)  

          ..บดันัน้          หมอยาใคร่ครวญถ้วนถ่ี 
จึงกราบทลูพลนัทนัที ไข้นีมี้พิษติดจะร้าย 
ช่ือสนันิบาตเลอืดให้เดือดดุ ถ้าถวายยารุเห็นจะหาย 
ลมกระทบหฤทยัไม่สบาย จึงกระวนกระวายข้างภายใน 
หมอนวดต้องลงตรงบาทา แล้ววา่เส้นปัตคาดพอแก้ไข 
จะต้องหอ่ใบส้มต้มกบัไพล ประคบให้เส้นสายกระจายดี... 

จากคมัภีร์มีการรักษาด้วยหตัถบ าบดั ทัง้ในประถมจินดา ธาตุวิภงัค์ และชวดาร เช่น
คมัภีร์ธาตวุิภงัค์กลา่วถึงเร่ืองของเส้นประธาน 10  ท่ีเป็นอาการป่วยอยา่งหนึง่ท่ีต้องอาศยั ยา และ
อาจใช้หตัถบ าบดั 

.. .เอนพิการ ให้เส้นประธาน ๑๐ และเส้นบริวาร ๒,๗๐๐เส้น 
๗,๒๐๐ เส้น ทกุเส้นให้หวาดหวัน่ไปสิน้ทัง้นัน้ท่ีกล้าก็กล้าที่แข็งก็แข็ง... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 149) 

ในคมัภีร์ชวดาร กลา่วถึง การรักษาด้วยการนวด ประคบ และกินยาแก้ลมในเส้น 
...อนึ่งแพทย์พึงพิจารณาว่าลมนัน้บงัเกิดขึน้เพื่อในเส้น แลเนือ้ แล

โลหิต แลกระดูก แลผิวหนัง แลหัวใจ พึงพิจารณาลมนัน้ก่อน แล้วจึง
พิจารณายาท่ีจะทราบไปในท่ีนัน้ๆ ให้ควรแก่โรคลม ถ้าลมจ าพวกใดบงัเกิด
ขึน้ในเส้น ชอบนวดแลประคบ กินยาแก้ลมในเส้นจึงจะหาย... 

 (กรมศิลปากร, 2555, เลม่3: 28) 
การนวดจึงเป็นวิธีการหนึ่งของการรักษา โดยอาจใช้ร่วมกับสมุนไพรหรือยาท่ี

รับประทาน  ประคบ ทา ตา่งๆ และโรคบางอย่างใช้เพียงการนวดอย่างเดียวก็ได้ซึ่งช่วยให้ลดการ
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ใช้ยา มีการศกึษาเร่ืองของเส้น และจุดต่างๆในร่างกายรวมถึงมีแผนนวดคือรูปในคมัภีร์ท่ีอธิบาย
เร่ืองเส้นเร่ืองจุดในการนวดโดยเฉพาะ 

...ถ้าลมจ าพวกใดบงัเกิดแตโ่ลหิต ให้ปลอ่ยหมอน้อย1กอก2ศีรษะ กินยา
ในทางลมโลหิต... 

(กรมศิลปากร, 2555, เลม่3: 28) 
นอกจากการนวดยงัมีการกอกโลหิต การปลอ่ยปลิง ร่วมกับการรับประทานยา การ

รักษาด้วยหตัถบ าบดัยงัเป็นวิธีการท่ีช่วยไม่ให้ต้องใช้ยาได้ในอาการบางอยา่ง สร้อยศรี เอ่ียมพรชยั 
(สมัภาษณ์, 26 มกราคม 2554) กลา่วถึงการนวดว่าเป็นอีกวิธีท่ีไม่ต้องใช้ยาส าหรับบางอาการ  
“โรคบางโรคไม่ต้องรอหมอ อยา่งการนวดเปรียบเหมือนยา นอนตกหมอน ก็นวด” 

สง่า พันธ์ุสายศรี (สมัภาษณ์, 30 มิถุนายน 2555) กล่าวถึงวิธีการรักษาท่ีใช้การ
เหยียบน า้มันแล้วเหยียบเหล็กแดง แล้วเหยียบคนไข้ แม้เป็นการรักษาจากภายนอกเหมือนการ
นวดแตใ่ช้หลกั ธาต ุ4 ใช้ธาตไุฟสือ่ถึงกนั ใช้คาถาดบัพิษร้อน ใช้สมนุไพรท าลกูประคบช่วย 

...ร้อนนะครับเอาพดัลมเป่าให้ไฟแดงแช๊ดเลย จึงจะได้ แล้วเหยียบ
น า้มันมะพร้าว  พอความร้อนเข้าไปเส้นจะคลายตัวยืดหยุ่น เส้นโลหิต
หมนุเวียน  ญ่ีปุ่ นถามวา่เตารีดได้มัย้ ก็ได้แต่มันไม่ร้อยเปอร์เซ็นต์  คนมีธาตุ
ดินน า้ลมไฟ  ผมใช้ธาตไุฟในตวัผมเป็นสื่อกลางผสาน ไฟข้างนอก  มาท่ีเท้า
มาท่ีคนไข้  ผมใช้ความร้อนในตัวผมเป็นสื่อจากไฟ   มีลูกประคบมีว่าน
เอ็นอ่อน  วา่นทรหด วา่นตา่งๆ… 

การรักษาด้วยการเหยียบไฟนัน้มีแนวคิดเก่ียวกบัธาตขุองร่างกายเช่นกนัโดยใช้ธาตไุฟ
ท่ีเป็นพลงัความร้อนรักษาอาการ และใช้คนเป็นสือ่ของธาตไุฟนัน้และมีการใช้ยาสมนุไพรร่วมด้วย 

ในวิถีการแพทย์แผนไทยนัน้มีการใช้ยาและสมนุไพรในการดแูลสขุภาพ และการรักษา
เป็นหลกัมีรายละเอียดของความรู้มากมายมีความละเอียดอ่อนเป็นทัง้ศาสตร์และศิลป์การดูแล
สขุภาพนัน้บางครัง้ก็อาจไม่ต้องใช้ยาแตมี่วิธีการท่ีหลากหลาย 

 

 
                                                 

1หมอน้อย หมายถงึ ตวัปลิงที่ใช้กอกโลหิต (มลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทย์ไทยเดิม, 2550: 333) 
2กอก หมายถงึการดดูเลือด ดดูหนองหรือลมออกจากร่างกายหรือดดูเอานมออกจากเต้านมโดยใช้ถ้วย กระบอกหรือเคร่ืองดูด

(มลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทย์ไทยเดิม, 2550: 344) 
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4.2.3.3 การดูแลจิตใจ 

ในวิถีการแพทย์แผนไทยนัน้ให้ความส าคญักบัเร่ืองของจิตใจการดูแลสขุภาพบางครัง้
จึงมีเร่ืองของพิธีกรรมเข้ามาบ้าง พิธีกรรรมจึงไม่ใช่เพียงความเช่ือในบางครัง้พิธีกรรมมีความมุ่ง
หมายในการดแูลทางจิตใจของผู้ ป่วยและญาติผู้ ป่วย สร้างความเข้มแข็งทางจิตใจ ซึ่งเป็นวิถีท่ีอยู่
มาตัง้แตอ่ดีต แตใ่นปัจจุบนัอาจน้อยลงแต่เม่ือตะวนัตกหนักลบัมาใช้เราจึงเร่ิมให้ความส าคญัใน
แงจิ่ตใจมากขึน้โดยสร้อยศรี เอ่ียมพรชยั (สมัภาษณ์, 26 มกราคม 2554) กลา่ววา่ 

...แผนไทยยึดถือองค์รวม  เช่นมีพิธีกรรม รักษาทางใจมองคนไข้
ในทางใจด้วยมองภาพรวมทางใจ  ทางสงัคมด้วย  แผนตะวนัตกเพิ่งมามอง
องค์รวม... 

การดูแลสขุภาพนัน้ยึดถือองค์รวมคือการรักษาสมดุลของธาตุในร่างกาย แล้วยงัให้
ความส าคญักบัจิตใจ รวมไปถึงสงัคมสิง่รอบตวัคนไข้ซึง่อาจเป็นสาเหตขุองการเจ็บป่วยอีกด้วยซึ่ง
มีการใช้ทัง้ยาและอาหาร มีการนวดส าหรับการเจ็บป่วยท่ีไม่ต้องกินยาและการปรับพฤติกรรมใช้
การรักษาโดยภาพรวม 

จิตใจเป็นสว่นหนึ่งของสขุภาพองค์รวมตามวิถีไทยซึ่งจะให้ความส าคญักับกับจิตใจ 
หากสขุภาพทางจิตใจไม่ดีแล้วอาสง่ผลตอ่ร่างกายได้ ภาวะทางกายท่ีอ่อนแออาจต้องการการดูแล
ทางจิตใจเป็นพิเศษ การสร้างเสริมสขุภาพทางจิตใจอาจช่วยได้เช่นการใช้ศิลปะบ าบดัตวัอย่างใน
คมัภีร์ประถมจินดาที่กลา่วถึงการใช้ศิลปะบ าบดักบัหญิงตัง้ครรภ์อยา่งแยบยลวา่  

ถ้าสตรีมีครรภ์ได้เดือนหนึ่ง ก็ดี ถ้าไข้ร าเพร าพดั คือให้ราก ให้จุกใน
อุทร แลให้แดกขึน้ แลแดกลงเป็นก าลงั แลให้มะเมอเพ้อพกดงัผีเข้า แพทย์ไม่
รู้วา่เป็นไข้สนันิบาตนัน้หามิได้เลย บงัเกิดโทษในครรภ์รักษานัน้เอง ถ้าจะแก้
ให้ท าตามบูราณเสียก่อนท่านให้ท าบตัร 4 มุม เอาแป้งคลงึท้อง ด้วยมนต์นี ้
...แล้วจึงเอาแป้งท่ีคลงึนัน้มาปัน้รูปหญิงคน1 รูปภเูขาอนั 1 รูปไก่ตวั 1 รูปม้า
ตวั 1 เอาลกูไม้ 7 สิ่ง ดอกไม้ 7 สิ่ง แล้วเอาข้าวสารโปรยกลางลกูไม้ บูชา 
แล้วเอาไปสง่ท่ีทิศอาคเนย์ ท า 3 วนัหาย... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 180) 

ในคัมภีร์ประถมจินดาแนะน าให้ผู้ มีครรภ์น าแป้งท าขนมมาคลึงท่ีท้องมารดาเบา ๆ 
โดยมารดาจะต้องเป็นผู้ท าเองเพราะต้องการเป็นสื่อรักถึงทารกในครรภ์จากนัน้ให้น าแป้งเหลา่นัน้
มาปัน้เป็นรูปตา่งๆเช่นคน สตัว์ ดอกไม้ และผลไม้ให้ท าไปจนถึงวนัคลอดซึ่งอาจเพราะความแยบ
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ยลของบรรพบุรุษท่ีน าเอาความรู้ทางวิทยาศาสตร์ผสานกบัวิธีทางศิลปศาสตร์ท่ีต้องการให้มารดา
เคลือ่นไหวเบา ๆ บ้าง  และเป็นการสร้างความรักของมารดาท่ีบอกให้ทารกในครรภ์รับรู้โดยผ่าน
การสมัผสั  นอกจากนี ้ยงัสอนให้มารดารู้จกัการประดิดประดอยสิ่งละเอียดอ่อน (ประทีป ชุมพล, 
2550: 44-47)  

ส าหรับด้านจิตใจนัน้ประถมจินดาชีแ้จงว่า สัมพันธ์กันกับการเปลี่ยนแปลงทาง
ร่างกายมารดา ดงันี ้

...เม่ือผู้หญิงตัง้ครรภ์ได้ประมาณสบิห้าถึงสามสิบวนั เส้นเอ็นท่ีผ่าน
หน้าอกจะมีสีเขียว หวันมคล า้และค่อนข้างด า อาการทางจิตท่ีผิดปรกติจะ
เร่ิมขึน้ ทางหมอจะเรียกวา่เป็น โรคร าเพ ร าพดั...  

ในเร่ืองนี ้ประทีป  ชุมพล (2550: 44-47) อธิบายวา่มีสิง่ผิดปรกติในร่างกายและจิตใจ
อย่างไม่รู้สาเหตุ  คือเวลานอนมักละเมอ บางครัง้แสดงอาการต่าง ๆ โดยไม่รู้ตวั ในช่วงนีต้ ารา
แนะน าให้ใช้ยาเพื่อรักษาร่างกายและรักษาด้านจิตใจ คือการท าสมาธิ การรักษาศีล  นัน่คือสิ่งท่ี
เรียกวา่ การรักษาแบบองค์รวมตามทฤษฎีการแพทย์แผนไทย 

เม่ือย่างเข้าเดือนท่ีสอง  มักจะเกิดอาการของผู้ตัง้ครรภ์ท่ีเรียกว่า  
กินไม่ได้นอนไม่หลบั  จนยา่งเข้าเดือนท่ีสาม  มารดามักเกิดอาการ จุกเสียด
แทงหน้าแทงหลัง  ระยะนี ้ ต าราแนะน าว่า มารดาควรระวังตัวให้มาก  
เพราะมิฉะนัน้  ลกูจ าตกเสยี  คือจะแท้งลกูในต าราเรียกว่า  แท้งอ่อน  แต่ถ้า
ทารกครบอาการสามสิบสองแล้ว ต าราจะเรียกว่า แท้งแก่  ซึ่งอยู่ใน
ระยะเวลาที่ตัง้ครรภ์มาแล้วสีเ่ดือนถึงเจ็ดเดือน 

ดงันัน้ ในระหวา่งตัง้ครรภ์ ในคมัภีร์ประถมจินดาสอนว่าสตรีพึงถนอมร่างกาย  ด ารง
ชีพด้วยความระมดัระวงัทัง้กาย วาจา และใจ ในระหว่างตัง้ครรภ์ ในประถมจินดาสอนว่าสตรีพึง
ถนอมร่างกาย  ด ารงชีพด้วยความระมดัระวงัทัง้กาย วาจา และใจ อีกทัง้มีข้อห้ามส าหรับสตรีผู้ มี
ครรภ์ มี 6 ประการคือ ละเลกิลดในกามกิเลศ  ไม่ควรกินของแสลงหรือของมีโทษตอ่ทารก เช่น ของ
เผ็ดร้อน เป็นต้น พงึกินแต่ของท่ีมีประโยชน์ต่อร่างกาย ไม่พึงมีความโกรธ ฉุนเฉียว หรือโมโหง่าย 
พงึควบคมุอารมณ์ให้จิตใจเบิกบานอยูเ่สมอ ซึง่มีผลทางจิตใจและสมองของทารกในครรภ์โดยตรง 
ไม่พงึท าร้ายร่างกายของตนเองโดยจงใจ  ไม่ควรประมาทเลนิเลอ่ อย่าปลอ่ยให้สามีหรือบุคคลอ่ืน
ใดท าร้ายแม้กระทัง่การทุบถอง ให้พึงระวงัศาสตราคม ถูกคาถาอาคม หรือคุณไสย  ซึ่ งเป็นการ
สอนให้ไม่ตัง้อยู่ในความไม่ประมาท  สอนให้ยึดมั่นถือมั่นในคุณของพระรัตนตรัย  ซึ่งความชั่ว
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ทัง้หลายไม่สามารถท าร้ายได้  พึงท าความดีเสมือนมีสิ่งศักด์ิสิทธ์ิคุ้มครองตลอดเวลาเป็นการ
พฒันาด้านปัญญา ท่ีจะต้องใช้สติ ปัญญา ใช้ความคิดในการด ารงชีวิต และเป็นการพฒันาด้าน
จิตใจ ท่ีต้องควบคมุอารมณ์ ความรู้สกึ ของทัง้ตวัแม่เองและครอบครัวด้วยเช่นกัน สิ่งนีจ้ะสง่ผลถึง
ลกูท่ีเกิดมาในครอบครัวที่ดีนีต้อ่ไป 

ดงันัน้จะเห็นได้ว่าโอสถวิถีไทยไม่ได้ปล่อยให้เกิดโรคเสียก่อนแต่ใช้การดูแลสุขภาพ
เพื่อเสริมสร้างความแข็งแรง ป้องกนัการเจ็บป่วย โดยโอสถวิถีไทยนัน้เป็นการปรับ การแก้ไขสมดุล
ธาตซุึง่สามารถใช้ยาตา่งๆ ท่ีมีรสของยาเป็นสรรพคณุท่ีจะเป็นเคร่ืองก าหนด มีสว่นประกอบเป็นยา
หวัหน้า ยาผู้ช่วย ยาแต่งสี กลิ่น รส  นอกจากนัน้ยงัมีการใช้อาหารท่ีเป็นยา การใช้ยาเป็นอาหาร 
และให้ความส าคญักบัการพฒันาปัญญา การพฒันาจิตใจโดยอาศยัค าสอนทางศาสนา ความเช่ือ 
สิง่ศกัด์ิสทิธิท่ีการสวดมนต์ หรือคาถา ช่วยสอน กลอ่มเกลา จะช่วยให้เกิดการปรับพฤติกรรมท่ีไม่
เหมาะสม การใช้ศิลปะบ าบดัขณะจิตใจไม่ปกติเพื่อช่วยรักษาสขุภาพทางจิตใจ โอสถวิถีไทยจึง
เป็นการดูแลสขุภาพแบบองค์รวมดูแลคนทัง้คน แต่การดูแลนัน้ยงัมีความแตกต่างระหว่างคนแต่
ละคนภายใต้พืน้ฐานท่ีแตกตา่งกนั เช่ือมโยงกบัสงัคมและสิง่แวดล้อมรอบตวั 

4.2.4 การรักษาสมดุลธาตุ 

สาเหตุความเจ็บป่วยนัน้อยู่ท่ีความไม่สมดุลของธาตุทัง้ 4 ตามท่ีประนอม พลวิชัย 
(สมัภาษณ์, 12 พฤศจิกายน 2554) กลา่วว่า“โรคทุกชนิดมันก็มาจากธาตุท่ีหย่อนพิการ”  ในเร่ือง
ของการรักษา สรรค์  อิศโคตร (สมัภาษณ์,16  กันยายน 2555)  อธิบายว่าหลกัใหญ่คือการปรับ
ความสมดลุ “ถ้าร้อนก็ให้ยาเย็น ถ้าเย็นก็ให้ยาร้อน”หมายถึงการปรับสมดลุ 

4.2.4.1 รสยา สรรพคุณยา 
การรักษาสุขภาพด้วยสมุนไพรนัน้เป็นไปตามสรรพคุณยาซึ่งใช้หลกัของ รสยา โดย

การปรับสมดุลของธาตุทัง้ 4 ด้วยรสของยา ซึ่งเป็นความรู้ตามคัมภีร์และที่ สืบทอดกันมา 
และปรีดา  ตัง้ตรงจิตร (สมัภาษณ์, 18 กมุภาพนัธ์ 2554) อธิบายเสริมวา่ 

... ยาไทยแยกรสของยาเป็น 9 รส การรักษาใช้รสยาในการปรับ
สมดลุ เราใช้มาตัง้หลายชัว่อายแุล้วท าไมต้องมาวิจยัอีก... 

นอกจากนีส้ร้อยศรี   เอ่ียมพรชยั (สมัภาษณ์,26 มกราคม 2554)  อธิบายเพิ่มเติมวา่ 
...ยาเป็นเคร่ืองมือของหมอ ต้องไปด้วยกนั ยาท่ีใช้ ถ้าต้องต้มก็ต้มน า้

...หลกัการรักษานัน้ รสยาเป็นตวัรักษา บ่งบอกสรรพคุณ เป็นไข้ ร้อน ใช้ยา
สขุมุ เย็นแตไ่ม่เย็นมาก  รสประธาน  3  รส มาจากการปรุงยาทัง้ 9 รส สขุุม
รักษาโรคลม เลอืด หมอต้องรู้เร่ืองยา เป็นเหตเุป็นผลกนัหมด 
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การรู้จกัสรรพคณุยานัน้ พระยาพิศณุประสาทเวช (รศ.127: 16) กลา่วว่าให้เอารสยา 
3 อยา่งขึน้ตัง้เป็นประธาน คือ ยารสเย็น ยารสร้อน ยารสสขุมุ ดงันีคื้อ 

1) ยารสเย็น ได้แก่ยาท่ีมีสว่นผสมของใบไม้1 (ท่ีไม่ร้อน) เกสรดอกไม้ สตัตเขา 

เนาวเขีย้ว ของท่ีเผาเป็นถ่านแล้วปรุงเป็นยา เช่น ยามหานิล ยามหากาฬ ส าหรับแก้ในทางเตโช 

เป็นต้น 

 ตวัอยา่งเช่น ในคมัภีร์จะพบตวัอยา่งยาทัง้ 3 รสเช่นยารสเย็น ได้แก่ยาต ารับท่ีใช้แก้
โรคทางเตโชธาต ุในคมัภีร์ชวดารกลา่วถึงยาสมมิทธ์ิน้อยมีสรรพคณุแก้พิษก าเดาและไข้กาฬวา่ 

...ยาสมมิทธ์ิน้อยแก้ไข้ก าเดาแลแก้กาฬภายใน เข้าเกสรดอกไม้
เหมือนกันกับมหาสมมิทธ์ิใหญ่ ยกออกเสียแต่เคร่ืองร้อนแลเทียนทัง้ 5 กับ
ดอกไม้ท่ีมีรสร้อนนัน้ด้วยแลเอาโกศหวับวั 1 โกศพุงปลา 1 โกฐจุฬาล าพา 1 
โกศก้านพร้าว 1 โกศกระดูก 1 คุคะ 1 มหาสะด า 1 และเคร่ืองหอมรสเย็น
หวานหอม เอามาบดเป็นยาสมมิทธ์ิแก้ไข้พิษ... 

(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 562) 

2) ยารสร้อน ได้แก่ยาท่ีมีสว่นผสมของเบญจกลู ตรีกฎกุ หศัคณุ ขิง ขา่ ปรุงเป็น
ยา เช่นยาเหลอืงทัง้ปวง ส าหรับแก้ทางวาโย เป็นต้นตวัอยา่งเช่นในคมัภีร์ชวดาร 

...ยาชุมนุมวาโย แก้ลมในเส้นแลผิวเนือ้หนังในโลหิตในกระดูกใน
เนือ้ แลอาการในท่ีต่างๆ เอาผลช้าพล ู๑ สะค้าน ๑ ดีปลี ๑ มหาหิงส์ ๑ ยา
ด า ๑ ตรีผลา ๑ ไพล ๑ ข่า ๑ กระทือ ๑ กระชาย ๑ คนทีสอทัง้ใบทัง้ผล     
เข้าข้า ๑ สมลุแว้ง ๑ ดองดงึ ๑ ผิวมะกรูด ๑ มะนาว ๑ สหศัคุณทัง้ ๒ เปล้า
ทัง้  ๒ กระวาน ๑ กานพล ู๑ เทียนทัง้ ๕ โกฐสอ ๑  สารส้ม ๑ เกลือสินเธาว์ 
๑ น า้ประสานทอง ๑ กรุงเขมา ๑ ใบเสดา ๑ ใบเปราะหอม ๑ เอาสิ่งละ ๒ 
สลงึ พริกไทย ๔ บาท กะเทียม ๕ บาท ขิงสด ๘ บาท ผลสลอด ๓ สลงึ เอา
น า้ส้ม ๘ ประการเปนกระสาย บดปั้นแท่งเท่าผลมะแว้งละลายน า้ผึง้รวง
พิมเสนร าหดักินบ าบดัลม ๑๐๐ จ าพวก...   

(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 552-553) 

                                                 
1เข้าใบไม้หมายถงึ ใส่ใบไม้  
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3)  ยารสสุขุม ได้แก่ยาท่ีมีส่วนผสมของโกฐ เทียน กฤษณา กะล าพัก ชะลูด 
อบเชย ขอน แก่นจนัทน์เทศ เป็นต้น ปรุงเป็นยา เช่น ยาหอมทัง้ปวง ส าหรับแก้ทางโลหิต เป็นต้น
ตวัอยา่งเช่น ในคมัภีร์มหาโชตรัตน์ 

๏ยาช่ือสงัขวิชยั ทา่นให้เอา รากพนังแูดง ๔ บาท หวัแห้วหมู ๔ บาท
บอระเพ็ด ๔ บาท ไพลแห้ง ๑ บาท ขมิน้อ้อยแห้ง ๑ บาท รากมะตูม ๑ บาท 
รากจิงจ้อ ๑ บาท รากปีบ ๑ บาท ผิวมะกรูด ๑ บาท เอือ้งเพ็ดม้า ๒บาท 
เปลือกกุ่มทัง้สองสิ่งละ ๒ บาท มะไฟเดือนห้า ๒ บาท สมุลแว้ง ๒ บาท 
กรุงเขมา ๒ บาท  โกศทัง้ ๙ สิ่งละ ๑ บาท เทียนทัง้ ๗ สิ่งละ ๑ บาท ชะเอม
ทัง้ ๒ สิ่งละ ๑ บาท รากทนดี ๑ บาท รากหนาด ๑ บาท พริกหอม ๑ บาท 
พุงดอ ๑ บาท รากช้าพลู ๑ บาท  รากส้มกุ้ งทัง้สองสิ่งละ ๒ บาท  ราก       
เจตภงัคี ๑ บาท การบูร ๕ บาท เมลด็ในกระวาน ๒ บาท ผลเอ็น ๘ บาท ราก
มะรุม ๓ บาท  รากมะแว้งเครือ ๒ บาท รากมะเขือขื่น ๒ บาท ผลจันทร์ ๑ 
บาท ดอกจนัทน์ ๑ บาท  กานพล ู๒ บาท เจตมูลเพลิง ๕ บาท แก่นแสมทัง้ 
๒ สิง่ละ ๑๐ สลงึ สะค้าน ๒ บาท สนเทศ ๑ บาท หญ้ายองไฟ ๘ บาท สงัข์
เป่า ๒ บาท สงัข์หนาม ๔ บาท ยาทัง้นีต้ าเป็นผง...     

(มลูนิธิฟืน้ฟูสง่เสริมการแพทย์ไทยเดิม, 2550: 275) 
ในการใช้รสทัง้ 3 นี ้มีในคมัภีร์ต่างๆเพื่อการปรับสมดุลของธาตุในร่างกายท่ีมีการ

ก าเริบ หยอ่น พิการ เช่นใน คมัภีร์กระษัย กลา่วถึงรสประธานทัง้ 3 รสไว้วา่ 
...แลลมกระไสยจ าพวกนีช้อบแต่ยาอันเยนแลสขุุม มิได้ชอบยารศ

อนัร้อนแพทย์ทัง้หลายพงึรู้... 
(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 41) 

คมัภีร์ตกักศิลา กลา่วถึงรสประธานทัง้ 3 รสไว้เช่นกนัเช่น 
...ไข้เพื่อก าเดาดีพลุง่เปนใหญ่กวา่เสมหะแลลม...ย่อมสะท้านหนาว

ดงันี ้ทา่นให้วางยาอนัร้อนจึ่งชอบด้วยโรคนัน้แล...  
(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 84) 
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รสยา 9 รส 
รสยา 9 รสจะบอกสรรพคณุของยา การศึกษาสรรพคุณเภสชัต้องรู้จักรสของยา พระองค์

เจ้าศรีเสาวภางค์ (2464: 196) ได้อธิบายไว้ว่ายาไทยนัน้มีการใช้สมุนไพรหลายอย่างมาท ายา
เพราะต้องการปรุงยาจากรสยาทัง้ 9  เพื่อแก้ทางตา่งๆ  ตามคณุลกัษณะของรสนัน้ๆ 

...การท่ียาไทยมกัจะใช้สรรพยาหลายสิง่ตอ่ขนาน ก็เพราะเหตุคมัภีร์
แพทย์ก าหนดไว้ด้วยรสยามีอยู ่๙ รส การทดลองรสยาแตโ่บราณมาก็คงลอง
หยาบๆ คือเพียงแต่ชิมดูว่ารสอะไร อย่างไร ตามท่ีเป็นเหตุสมควรกับเวลา
กาลก่อน ครัน้ชิมดก็ูรู้ได้วา่ใบไม้นัน้รสร้อน รากไม้นัน้เบื่อเมา ผลอันนัน้รสขม 
เม่ือจะประกอบยา ถ้าแก้ไข้จบัเพื่อโลหิต ก็เก็บเอารากไม้ใบยาท่ีมีรสขมให้แก้
ทางโลหิต เอารสเบื่อเมา ให้แก้ทางพิษ จึงต้องใช้ยาหลายสิ่งหลายรสให้
ประชุมกันเข้ามากๆ แพทย์ใช้ยาประกอบตามอาการไข้ท่ีเห็นว่าเป็นเพราะ
โทษอะไรก็ประกอบรสนัน้ๆ ตามโรค เม่ือผู้ฉลาดประกอบเป็นขนานๆ ให้ช่ือ
ไว้วา่ช่ือนัน้แก้โรคนัน้ หมอภายหลงัก็ใช้ตามมา... 

พระเจ้าวรวงศ์เธอ กรมหม่ืนจรัสพรปฏิภาณ (2504: 205) ได้ทรงอธิบายว่า “...ยาทัง้
เก้ารสนัน้หรือ เป็นของได้จริงได้จงัวิเศษนกัเทียว จะวา่ให้เห็นแตง่า่ยๆ...” ดงันี ้

ยารสฝาดท่ีว่าชอบสมานนัน้ ท่านเห็นไหมเลา่ ถ้าคนเขาปากแตก
ปากเป่ือยเป็นขุยกินเผ็ดไม่ได้ หมอเขาก็เอาผลเบญจกานี, สีเสียดเทศ, 
พิมเสน, ผสมกนัเข้าทาปาก หรือเอาเปลือกหว้า, เปลือกแค, เปลือกมะเด่ือ, 
ต้มเอาน า้อมก็หายไม่ใช่หรือ หายด้วยเหตุใด หายด้วยยานัน้มีรสฝาด ก็ไป
สมานซึง่บาดแผลแตกเป่ือยให้ปากนัน้หาย ด้วยอ านาจยาท่ีมีรสฝาด 

 (พระเจ้าวรวงศ์เธอ กรมหม่ืนจรัสพรปฏิภาณ, 2504: 205) 

ตวัอย่างเช่นในคมัภีร์สรรพคุณยาแลมหาพิกัดกลา่วถึงการใช้สรรพคุณยาตามรสยา 
คือรสเปรีย้วช่วยระบาย รสฝาดนัน้ช่วยฝาดสมานให้หยดุถ่ายดงันี ้

...อนึ่งผลไม้ เปลือกไม้ ใบไม้ใดๆ ก็ดีมีรศเปรีย้วให้ผายธาตุ1 มีรส
ฝาดให้ปิดธาตุ2... 

                                                 
1ผายธาตหุมายถงึการให้ระบายอจุจาระออกหรือให้หายท้องผกู (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 819) 
2ปิดธาต ุหมายถงึการให้ธาตตุ่างๆในร่างกายหยดุอาการผิดปกติ หยดุอาการลงท้องหรือท้องเสีย (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 

819) 
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(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 368) 

ยารสหวานท่ีวา่ซาบเนือ้นัน้ถ้าไข้ใดท าให้หน้าซีดตวัซีดแลกล้ามเนือ้
ซูบผอมไป ชกัให้เร่ียวแรงทรุดน้อยถอยก าลงัเรือ้รังมานมนานไม่ใคร่จะหาย 
หมอเขาก็ประกอบยาด้วยรสหวาน แทรกเจือเข้าไป คือใช้ชะเอม, ขนัฑสกร 
น า้ตาลกรวด เป็นต้น โรคท่ีเนือ้หนงัเห่ียวซีดซูบผอมก็หายได้ ด้วยอ านาจยาท่ี
มีรสหวาน 

(พระเจ้าวรวงศ์เธอ กรมหม่ืนจรัสพรปฏิภาณ, 2504: 205) 

ตัวอย่างเช่นในคัมภีร์สรรพคุณยาแลมหาพิกัดใช้หัวหอมซึ่งมีรสหวานท าให้อยาก
อาหาร แก้แนน่ท้อง ช่วยยอ่ย 

...คณุศีศะหอมมีรศหวานแก้ลมพรรดึกแลเจริญไฟธาตุเจริญอาหาร 
แก้ก าเดา... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 366) 

ยารสเมาเบื่อท่ีวา่แก้พิษนัน้ ถ้าไข้ใดท่ีจับเป็นพิษให้ตวัร้อน ตาแดง
ร้อนในกระหายน า้ ดิน้ร้องกระสบักระส่าย บางทีให้คลัง่เพ้อไม่เป็นสติ ท่ี
สมมติเรียกกนัวา่ไข้พิษนัน้ หมอเขาก็วางยาท่ีเข้าพิษนาศน์ ระย่อม ไครเครือ 
เนระพสู ีมหาสด า ผลสะบ้าฝัก หรือวางยาท่ีช่ือว่า “นวะเห็ด”  คือเข้าเห็ดทัง้
เก้า สรรพยาเหลา่นีก็้ล้วนแต่มีรสเมาเบื่อทัง้สิน้ โรคท่ีว่าเป็นไข้พิษก็หายได้ 
ด้วยอ านาจยาท่ีมีรสเมาเบื่อ 

(พระเจ้าวรวงศ์เธอ กรมหม่ืนจรัสพรปฏิภาณ , 2504: 205) 

ยารสขมท่ีวา่แก้ดีกบัโลหิตนัน้ ถ้าไข้ใดท่ีเจือดีกบัโลหิตเป็นสมุฎฐาน 
เช่น ไข้จับเป็นต้นนี ้หมอเขาก็วางยาท่ีมีรสขมจัดดงัผลกระดอม บอระเพ็ด 
ก้านสะเดา ใบชิงช้าชาล ีใบปีบ หรือดีสตัว์ตา่ง ๆ เป็นต้น หรือเปลอืกไม้อย่าง
หนึ่งท่ีมาจากต่างประเทศ คือเปลือกซินโคนา หรือยาของหมอชาวยุโรปท่ี
เรียกวา่ยา “กวีนนิน”  เหลา่นีก็้ล้วนเป็นยาอนัมีรสขมทัง้สิน้ โรคท่ีเกิดแต่ดีกับ
โลหิต คือ ไข้จบันัน้เม่ือถกูยารสขมเข้าก็หายไม่ใช่หรือ หรือโรคอีกอยา่งหนึ่งท่ี
เกิดแตผู่้หญิงท่ีขึน้ปากเจนใจกนัว่า “โทษโลหิตๆ นัน้”  หมอเขาก็ใช้ยาท่ีทีรส
ขมเข้าแก้โรคนัน้ก็หายได้ด้วยอ านาจยาท่ีมีรสขม 

(พระเจ้าวรวงศ์เธอ กรมหม่ืนจรัสพรปฏิภาณ, 2504: 205) 
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ตวัอยา่งเช่นในคมัภีร์สรรพคณุยาแลมหาพิกดั 
คุณรากเสนียดใบแลดอกมีรศอันขมแก้หืดไอ แก้ไข้ส าปะชวร แก้

โลหิต แก้บิดแก้พิศม์ฝี แก้รัตปิตตะ คณุบระเพชรทัง้มีรศอนัขมเยนแก้เสมหะ. 
(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 370) 

ยารสเผ็ดร้อนท่ีว่าแก้ลมนัน้ ถ้าไข้ใดท่ีเกิดแต่กองลม จะเป็นสขุุม
วาตหรือโอฬาริกวาตก็ตาม หมอเขาก็ใช้ยาท่ีรสเผ็ดร้อนเข้าแก้ เช่น กับ
พริกไทย, ดีปล,ี ขิง, ข่า การบูร เป็นต้น เหลา่นี ้เม่ือลมกองละเอียดก็ใช้ยาท่ี
ร้อนอย่างละเอียดลงมา เช่น โกศทัง้ 9 เทียนทัง้ 9 กฤษณา กระล าพกั ขอน
ดอก เหล่านี ้โรคท่ีเกิดด้วยกองลมทัง้สองก็หายได้ด้วยอ านาจยาท่ีมีรสเผ็ด
ร้อน 

(พระเจ้าวรวงศ์เธอ กรมหม่ืนจรัสพรปฏิภาณ, 2504: 205) 

ตวัอยา่งเช่นในคมัภีร์สรรพคณุยาแลมหาพิกัด 
...ขิง ดีปล ีพริกไทย คณุเสมอกัน มีรศเผด บ าบดัโรคในอกแก้ลมทัง้

ปวง เจริญไฟธาตแุลแก้เสมหะหืดไอ... 
(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 361) 

ยารสมันท่ีว่าแก้เส้นนัน้ ถ้าโรคใดท่ีเกิดแต่เส้นเอ็นวิการ ท่ีท าให้ขดั
ข้อแลแข้งขา หรือยอกเสยีดเสยีวสะดุ้งไปในตวัแห่งใดแห่งหนึ่งก็ดี หมอเขาก็
ใช้ยารสมนั คือน า้มนังา น า้มนัละหุง่ น า้มนัมะพร้าวไฟ หรือใช้อย่างอุกฤษฎ์
ขึน้ไปจนน า้มันงูเหลือมเข้าคลึงไคลรีดประคบท่ีเส้นเอ็นท่ีท าให้ยอกเสียด 
เสยีวสะดุ้ง หรือเม่ือยขบขดัข้อพลกิแพลงอยู ่โรคท่ีเกิดแตเ่ส้นเอ็นพิการอันท า
โทษตา่ง ๆ ก็หายได้ด้วยอ านาจยาท่ีมีรสมนั 

(พระเจ้าวรวงศ์เธอ กรมหม่ืนจรัสพรปฏิภาณ, 2504: 205) 

ยารสมนัจะเป็นพวกน า้มนัตา่งๆทัง้พืชและสตัว์ รวมถึงนมต่างๆ ใช้กับธาตุดินคือเส้น
ข้อ เอ็นท่ีผิดปกติ นอกจากนัน้ยงัมียารสหอมเย็นท่ีนอกจากเพื่อความเย็นของกายแล้วยงัใช้ความ
หอมเย็นใช้สดช่ืน จิตใจเบิกบานเป็นการสร้างสขุภาพทางจิตใจด้วยซึ่งในวิถีไทยแล้วความสดช่ืน 
สวยงามเบิกบานใจเป็นสิง่ท่ีขาดไม่ได้ในชีวิตประจ าวนัทัง้การกินการอยู่ 

ยารสหอมเย็น ท่ีว่า ช่ืนชูใจนัน้  ถ้าโรคใดท่ีท าให้จิตใจขุ่นมัว
สวิงสวาย เช่นเป็นเม่ือเวลาไข้จับหรือเม่ือลมจับ หมอเขาก็ใช้ยาท่ีมีรสหอม
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เย็น ดังยาหอมท่ีมีช่ือต่าง ๆ แล้วแทรกเจือหญ้าฝร่ัน, อ าพัน, ชะมดเชียง 
ละลายด้วยน า้ดอกไม้เทศดอกไม้สด ประสงค์จะให้รสแลกลิ่นนัน้หอมเย็น
ยิ่งขึน้ไป คนท่ีป่วยด้วยโรคไข้ขุน่มวัสวิงสวายนัน้ เม่ือได้รับประทานยาท่ีมีรส
หอมเย็นแล้วก็ท าให้จิตใจเบิกบานช่ืนชูขึน้ บางทีเม่ือควรหายก็หายได้โดยเร็ว 
ด้วยอ านาจยาท่ีมีรสหอมเย็น 

(พระเจ้าวรวงศ์เธอ กรมหม่ืนจรัสพรปฏิภาณ, 2504: 205) 

ยารสเค็มท่ีวา่ซมึในผิวหนงันัน้ ถ้าโรคใดท่ีท าให้ผิวหนงัชาซากเห่ียว
แห้งไป ท่ีสมมติวา่ “โรคริดสดีวงแห้ง” นัน้  หมอเขาก็ใช้ยาแทรกเกลือจนเค็ม
อย่างจัดๆ ทีเดียว หรือโรคใดท่ีจะต้องใช้ยาให้เลน่ตลอดถึงผิวหนงั ก็แทรก
เกลอืลงประสงค์จะให้รสเค็มนัน้พาแลน่ซมึซาบตลอดออกไป โรคนัน้ก็หายได้
ด้วยอ านาจยาท่ีมีรสเค็ม 

(พระเจ้าวรวงศ์เธอ กรมหม่ืนจรัสพรปฏิภาณ, 2504: 205) 

ตัวอย่างเช่นในคัมภีร์สรรพคุณยาแลมหาพิกัดใช้เกลือเพื่อแก้ลมจุกเสียดได้อีกด้วย
นอกจากการบ ารุงผิวหนงัดงักลา่วแล้ว 

...คณุเกลอืสนิเธาว์มีรศเคมแก้ก าเดาแลลมจุกเสยีด... 
(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 371) 

การใช้รสเปรีย้วในการรักษาสขุภาพท่ีเกิดอาการจากเสมหะ เช่นอาการแพ้อาการ มี
น า้มกู มีเสมหะมากนัน้ ผกัผลไม้ท่ีมีรสเปรีย้วมกัมีวิตามินซีสงูช่วยเพิ่มความต้านทานให้ร่างกายได้
ซึง่อยูใ่นวิถีการกินการอยุข่องคนไทยอยูแ่ล้ว 

ยารสเปรีย้วท่ีว่าแก้เสมหะนัน้ ถ้าโรคใดท่ีเน่ืองด้วยเสมหะทัง้สาม 
คือศอเสมหะ. อุระเสมหะ. คถูเสมหะ. หมอเขาก็วางยาซึง่มีรสเปรีย้ว เช่น ใบ
มะขาม ใบส้มป่อย ใบมะดนั ใบส้มเสีย้ว เหลา่นี ้โรคท่ีเกิดแต่กองเสมหะทัง้
สามก็หายได้ ด้วยอ านาจยาท่ีมีรสเปรีย้ว  

(พระเจ้าวรวงศ์เธอ กรมหม่ืนจรัสพรปฏิภาณ, 2504: 205) 

การใช้รสยานัน้ในคัมภีร์ทั ง้หลายก็มีการใช้หลักของรสยาดังกล่าวเช่นคัมภี ร์
ฉนัทศาสตร์นัน้กลา่วถึงรสยาไว้ 9 รสดงันี ้ 

...กลา่วก าเนิด ทัง้ท่ีเกิดท่ีอยูท่ัง้ระดเูดือนวนั อายุปันเวลา อาหารฝ่า
ส าแลง โรคร้ายแรงต่าง ๆยาหลายอย่างหลายพรรณ สิน้ด้วยกันเก้ารศ จง
ก าหนดอยา่คลาด ยารศฝาดชอบสมาน รศยาหวานทราบเนือ้ รสเมาเบือ้แก้
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พิษ ดีโลหิตชอบขม เผ็ดร้อนลมถอยถด เอ็นชอบรศมันมัน หอมเย็นนัน้ช่ืนใจ 
เค็มทราบในผิวหนงั เสมหะยงัชอบส้ม… 

 (พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450 เลม่ 1: 17) 

พระยาพิศณุประสาทเวชกลา่วถึงสรรพคณุของรสยาอีกครัง้หนึง่ดงันี ้
หนึง่โสดให้รู้แม่น รสซาบซ่านทัว่ในกาย จงจ าค าภิปราย จงเงี่ยโสต

สดับฟังรศขมทัง้ปวงไซร้ ย่อมซาบไปในผิวหนัง รศฝาดซาบมังสงั รศเค็ม
หวงัซาบ เส้นเอ็น รศเผ็ดแลรสร้อน ซาบกระดูกบ่ได้เว้น รศหวานพึงให้เป็น 
ยอ่มซมึซาบล าไส้ใหญ่ รศเปรีย้วซาบไส้น้อย รศเย็นหอมซาบหวัใจ รศมัน
นัน้เลา่ไซร้ ซาบท่ีต่อข้อทัง้ปวง ผู้แพทย์พิเคราะห์ยา ดูโรคาอย่าเหงาง่วง ซึ่ง
รสโรคทัง้ปวง แตต่ามต้องคลอ่งพลนัหาย 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450 เลม่ 1:  ) 

ในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์กลา่วถึงรสยาทัง้ 9 รสท่ีรักษาอาการ 
...จะกลา่วก าเนิด ทัง้ท่ีเกิดท่ีอยู่ทัง้ฤดูเดือนวนั อายุปันเวลา อาหาร

ฝ่าส าแลง โรคร้ายแรงตา่ง ๆยาหลายอยา่งหลายพรรณ สิน้ด้วยกันเก้ารส จง
ก าหนดอย่าคลาด ยารสฝาดชอบสมาน รสยาหวานซาบเนือ้ รสเมาเบื่อแก้
พิษ ดีโลหิตชอบขม เผ็ดร้อนลมถอยถด เอ็นชอบรสมัน หอมเย็นนัน้ช่ืนใจ 
เค็มซาบในผิวหนงั เสมหะยงัชอบส้ม  

 (พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 2:  211) 

รสยา 4 รส พบในคมัภีร์ธาตวุิภงัค์ กลา่วถึงกลา่วถึงรสยาและสรรพคณุดงันี ้
…รศยาฝาดทราบไปในผิวเนือ้ เอ็นและเส้น รศยาเผดทราบไปใน

ผิวหนงัทุกเส้นขน รศยาเคมซาบไปในเส้นเอนและกระดูกทัว่สรรพางค์กาย 
รศยาเปรีย้วทราบไปในเส้นเอน...  

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 163) 

ในคมัภีร์ตกักศิลากลา่วถึงรสทัง้ 9 และฤดวูนัเวลาดงันี ้
อันว่าแพทยผู้ ใดจะไปพะยาบาลไข้ ให้รู้ในคมัภีร์ปฐมพาต แลธาตุ

ทัง้หลายอันจะแปรปรวนก าเริบตามระดูเดือนวนัเวลา ให้รู้จักระดูวันอายุท่ี
เกิดก่อนจึ่งจะรู้ก าเนิดไข้ แล้วเรียนดูสรรพคุณให้ถ่องแท้ แล้วให้เรียนรู้รศยา
เก้าประการก่อน ถ้ายาชอบโรคๆ นัน้คลายขึน้ดจุกาเหนธนโูดยเร็ว... 
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(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 99-100) 

พระยาพิศณุประสาทเวช (รศ.127: 16-17) ได้อธิบายเพิ่มเติมในต าราเวชศึกษาไว้ว่า 
ตามต ารามียา 9 รส  แต่ควรเติมรสจืดอีกรสหนึ่งส าหรับแก้ทางเสมหะด้วยโดยใช้หลกัการตรวจ
ธาตทุัง้ 4 คือธาตอุยา่งนัน้เพื่อการใช้ยารสนัน้ๆ แก้ถกูโรค ดงันี ้

1) โรคท่ีเกิดจากปถวีพิการ ชอบยารสฝาด รสขม รสหวาน รสมนั 
2) โรคท่ีเกิดจากอาโปพิการ ชอบยารสขม รสเปรีย้ว รสเมาเบื่อ 
3) โรคท่ีเกิดจากเตโชพิการ ชอบยารสจืด รสเย็น 
4) โรคท่ีเกิดจากวาโยพิการ ชอบยารสสขุมุ รสเผ็ดร้อน 
การใช้รสยาเพื่อรักษานัน้มีทัง้การใช้รสประธาน 3 รสท่ีได้จากการผสมรสยาทัง้ 9 รส 

เป็นหลกัจะมีคมัภีร์ธาตวุิภงัค์ท่ีกลา่วถึงรสเพียง 4 รสจาก 9 รส แต่มีหลกัการเดียวกันในการรักษา 
คือธาตุดินผิดปกติใช้ รสฝาด รสขม รสหวาน รสมัน ธาตุน า้ผิดปกติใช้ยารสขม รสเปรีย้ว รสเมา
เบื่อ ธาตไุฟใช้ยารสจืด รสเย็น ธาตลุมผิดปกติใช้ยารสสขุมุ รสเผ็ดร้อน  

สรุปได้วา่การรักษาสขุภาพด้วยสมนุไพรนัน้ใช้หลกัของ รสยาโดยการปรับสมดุลของ
ธาตทุัง้ 4 นัน้ใช้ รสของยาตามท่ี ประนอม พลวิชยั (สมัภาษณ์, 12 พฤศจิกายน 2554) กลา่วว่าว่า
“ หวัใจการศกึษาแผนไทยก็เร่ืองรสยา 9 รส...” การใช้รสทัง้ 9 และรสประธาน 3 รส คือ ร้อน เย็น 

4.2.4.2 หลักสมดุลธาตุ 
หลกัการของโอสถวิถีไทยท่ีถือวา่เป็นหวัใจของการดแูลสขุภาพคือการรักษาสมดลุของ

ธาต ุทัง้เพื่อการป้องกนัการเจ็บป่วยและการรักษาเม่ือเจ็บป่วยแล้ว 
1) การใช้รสยารักษาสมดุลธาตุ แก้ตามธาตุไม่สมดุล การท่ีธาตุทัง้ 4 ท่ีมีการ

ผิดปกติไปคือก าเริบ หย่อน พิการ แตกเช่นท่ีในในคมัภีร์โรคนิทานมีการใช้วิธีการปรับธาตุท่ีแตก 
คมัภีร์ธาตวุิภงัค์แก้อาการธาตพุิการ เช่น 

...ธาตนุ า้ ๑๒ จ าพวกนีป้ระมวนเข้าด้วยกนัช่ือวา่อาโปธาต ุแพทย์พงึ
รู้เถิด ถ้าจะแก้เอาเจตมูลเพลิง ๑ โกฏสอ ๑ ผลผักชี ๑ ขิงแห้ง ๑ …กินแก้
อาโปธาตหุายแล,,, 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 117) 

ปัถวีธาต ุ๒๐ ประการซึง่วา่มานีย้าอนัเดียวตลอดกันสิน้ ยาช่ือตรีชะ
วาสงัข์ แกปัถวีธาตพุิการ... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 119) 



211 
 

อนัลกัษณะเตโชธาตพุิการนัน้ คือให้ร้อนในอกร้อนในใจประการหนึ่ง
ให้บวมมือบวมเท้า ประหนึ่งให้ไอเป็นมองคร่อ1 ประการหนึ่งให้ท้องขึน้ท้อง
พองให้พะอืดพะอม....ถ้าจะแก้ให้เอาผักแพวแดง ๑โกฐสอ  ๑โกศเขมา๑
ชะเอมเทศ  ๑มะขามป้อม  ๑ตะไคร้ต้น ๑เปราะหอม ๑ รากสวาด ๑ หญ้ารัง
กา ๑ เอาเสมอภาคต าเป็นผงละลายน า้นมโคก็ได้ น า้ร้อนก็ได้ แก้เตโชธาตุช่ือ
วา่ปริณามคัคี2แตกหายแล 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 122-123) 

ในคมัภีร์ธาตวุิภงัค์ เช่น 
ทีนีจ้ะส าแดงซึ่งวาโยธาตุ  ๖ จ าพวกต่อไปตามเร่ือง...แตกนัน้ก็คือ

ให้ดิน้รนมือควกัไขว่ ให้พลิกตวัไปๆ มาๆ ให้ทุรนทุรายให้หาวเรอบ่อยๆ คือ
ลม...นัน้แตกถ้าจะแก้ทา่นให้เอาโกฏิสอ ๑... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 126) 
ดงันัน้จะเห็นได้ว่าการดูแลสขุภาพนัน้มักใช้ยาเพื่อ “การเจริญธาตุทัง้ ๔ ให้บริบูรณ์” 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 1: 100)หรือการแก้ การปรับ ธาตุทัง้ 4 ให้สมดุลเช่น ใน
คมัภีร์สรรพคณุกลา่วไว้วา่ 

...เจตมลูหนาม แก้ธาตทุัง้ ๔… 

...พริกไทย กระท าธาต ุ๔ ให้ตัง้มัน่… 

...สะค้าน แก้ธาตทุัง้ ๔ อนัยิ่งหยอ่นมิได้เสมอกนั... 

...ดอกสตับุตแก้ไข้เพื่อธาตทุัง้ ๔ ก าเริบ... 
(กรมศิลปากร, 2542 เลม่2: 375, 377,378,385) 

อยา่งไรก็ตามการดูแลสขุภาพต้องค านึงถึงสมุฏฐานการเกิดโรคดงัท่ีกลา่วมาแล้วว่า
คือการปรับธาตตุามฤด ู สถานท่ีเกิด เดือนปีท่ีเกิด กาล  

... จะกลา่วก าเนิด ทัง้ท่ีเกิดท่ีอยู่ทัง้ฤดูเดือนวนั อายุปันเวลา อาหาร
ฝ่าส าแลง โรคร้ายแรงตา่ง ๆ 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450 เลม่ 1:17) 

                                                 
1มองคร่อ หมายถงึ อาการที่เกิดจากการมีเสมหะแห้งอยูใ่นหลอดลมท าให้หายใจล าบากก หลอดลมโป่งพองมกัไอมากในตอน

เช้า ไอเสียงกงัวาน (หน่วยข้อมลูสมนุไพร คณะเภสชัศาสตร์มหาวิทยาลยัมหิดล,2535:155-156) 
2สะกดตามต้นฉบบัของมลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทยไ์ทยเดิม, 2552: 
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การดแูลสขุภาพโดยใช้ยานัน้มีการใช้เพื่อท าให้ธาตุทัง้ 4 ให้สมบูรณ์โดยรวม และการ
รักษาอาการผิดปกติจากการก าเริบคือมากเกินไป หยอ่นคือน้อยเกินไป พิการคือผิดปกติ หรือแตก
คือความผิดปกติอยา่งรุนแรงของธาตแุตล่ะอยา่งอีกด้วย การใช้ยาเป็นไปตามสรรพคณุของตวัยาที่
ใช้เร่ืองรสเป็นตวัก าหนดสรรพคณุของยานอกจากนัน้แล้วฤดูท่ีเปลี่ยนไป ธาตุของคนเราก็จะได้รับ
ผลกระทบจากภมิูอากาศเกิดการก าเริบ หยอ่น พิการขึน้ได้ในแตล่ะฤดก็ูจะมียาท่ีช่วยควบคมุ 

2) หลักรสยาประจ าฤดู   
การใช้รสยายังมีการใช้รสยาประจ าฤดู  ในเร่ืองนี ้วุฒิ วุฒิธรรมเวช (2540: 68) 

อธิบายถึงรสยาประจ าฤดู 3คือฤดรู้อน ฤดฝูน ฤดหูนาว ดงันี ้
1.1) คิมหนัตฤด ู(ฤดรู้อน) โรคเกิดขึน้จากเตโชธาต ุน า้ดี โลหิตพิการควรใช้ยาเย็น 
1.2) วสนัตฤดู (ฤดูฝน) โรคเกิดขึน้เน่ืองจาก วาโยธาตุก าเริบหรือพิการควรใช้ยา

รสเผ็ดร้อน 
1.3) เหมนัตฤด ู(ฤดหูนาว)  โรคเกิดขึน้เน่ืองจาก อาโปธาตุพิการ มีเสมหะก าเริบ

ควรใช้ยารสจืด เปรีย้ว สขุมุ  
เร่ืองรสยาประจ าฤดูเห็นได้ในคมัภีร์ธาตุวิวรณ์ยงัมีการแบ่งฤดูออกเป็น 3 ฤดู ตามท่ี

กลา่วมาแล้วการให้ยารักษาอาจแตกตา่งกนัไปเช่น 
หนึ่งเล่าจักส าแดงให้รู้แจ้งเดือนฤดูทัง้สามตามแบบครูคิมหะ วะสนัต์ 

เหมนัต์ เดือนสบิแรมค าหนึง่ ถึงเดือนแปดเพ็ญคิมหนัต์ โรคเกิดฤดนูัน้ เตโชธาตุ
วิการา โลหิตเปนต้นไข้ มักท าให้โทษนาๆ วะสนัต์แต่แรมมา จนวนัเพ็ญเดือน
สบิสอง แรมค ่าหนึง่กลางเดือนสี ่สีเ่ดือนสิน้ฤดู โรคเกิดคู่เหมันต์มีเสมหะปะทะ
หมี ้อาโปธาตพุิการกาย... 

 (พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 1:  209) 

นอกจากนัน้ในคมัภีร์ธาตุวิวรณ์ยงัมีการแบ่งฤดูออกเป็น 4 ฤดูและ 6 ฤดูอีกเป็นการ
แบ่งท่ีละเอียดขึน้เพราะมีช่วงเวลาท่ีอาจก า้กึ่งเช่นเดือนยี่ถึงเดือนสี่หรือประมาณธันวาคมถึง
กมุภาพนัธ์อาจมีฤดหูนาวและร้อนปนกนัอยู ่จึงเพิ่มอีก1 ฤด ูมีการใช้ยาดงันี ้

ฤดูส่ี เดือนยี่จนเดือนสี่ เปนเหมันคิมหนัต์ตรา เจือกันทัง้สองนา ใน
สามเดือนโทษปถวี…ผิแพทย์จะแก้พลนั ซึ่งมูลโทษปถวี ใบสะเดาเทียนด าดี 
ตรีมกฎุโกศก้านพร้าว โกศสอชะเอมเทศ เปลือกตีนเป็ดเกลือสินเธาว์ มะตูม
อ่อนชะเอมเราสมอไทยใบรักมี บอระเพ็ดแลแห้วหมู ทัง้ชีลาตุมกากี เสมอ
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ภาคท าผงดี ลายน า้ผึง้เร่งภุญชา แก้โทษปถวี เกิดกาลีดีนกัหนา หายพลนั
อยา่กงัขา โทษวิบติัก าจดัสญู  

เดือนห้าจนเดือนเจ็ด คิมหันต์เทศเพื่อเตโช...ผู้ แพทย์พึงเยียวยา 
เตโชนาอยา่พึงแคลง ลกูเอ็นล าพนัแดง ทัง้โกศสอโกศพุงปลา ดีปลี ขิง แห้ว
หมู เปลือกมูกลกูชีลา อบเชยสะค้านนา เสมอภาคตากต าผง ละลายน า้ท่า
กิน แก้เตโชดงัประสงค์ หายพลนัเป็นมัน่คง ช่ือกาลาธิรจแสง 

เดือนแปดถึงเดือนสิบ วะสันต์หยิบขึน้แสดง วาโยก าเริบแรง...ผิ
แพทย์จะแก้ลม ในวสนัต์ฤดูสี่ แฝกหอมพริกไทยมี ทัง้เปราะหอมแลแห้วหม ู
ว่านน า้แลดีปลี เสมอภาคด้วยตราชู รากกระเทียมอันขาวฟู หนกัเท่ายาสิน้
ทัง้หลาย ผึง่แดดกระท าผง เอาน า้ร้อนเป็นกระสาย กินแก้วาโยหาย ช่ือฤทธิ
เจริญดี 

เดือนสิบเอ็ดเดือนอ้าย เปนวะสนัต์เหมันต์มี แกมกันทัง้สองนี ้จึง
อาโปก าเริบแรง เหตุด้วยกินอาหาร อันเย็นหวานผิดส าแดง อาโปวิการแรง 
บงัเกิดโทษสิบสอง...ผิแพทย์จะแก้พลนั อาโปอันวิการา เจตมูลโกศสอมา 
ลกูผกัชีดีปลขีิง มะตมูอ่อนกกลงักาจันทน์ทัง้สองอย่างดียิ่ง พิกุลบุนนาคจริง 
สารภีดอกบวัหลวงสมุลแว้งเปลือกมูกมัน รากขดัมอนพร้อมทัง้ปวง ต้มด้วย
น า้ค้างตวง สามเอาหนึง่อยา่พงึเว้น กินแก้อาโปธาตุ ทัง้สิบสองวิบติัเปนหาย
พลนัดงัฝันเห็น เหมือนกบัต่ืนเม่ือลมืตา 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 1:  209-211) 

การแบง่ฤดเูป็น 6 นัน้ แบง่เดือน 5และ6เป็นคิมหนัต์มีผลกบัเตโช สว่นเดือน 7และ8 เป็น
คิมหนัต์และวสนัต์ มีผลกบัเตโช วาโย และก าเดา เดือน 9 และ10  เป็นวสนัต์ฤดมีูผลกบัวาโยเดือน 
11และ12 เป็นวสนัต์และเหมันต์มีผลกับวาโยและเสมหะ  สว่นเดือนอ้ายเดือนยี่เป็นเหมันต์ มีผล
กบัวาโย ซึง่แตล่ะฤดูสามารถใช้น า้กระสายยาต้มรับประทานเพื่อรักษาสขุภาพในช่วงฤดูนัน้ๆ ได้ 
ซึง่เป็นการป้องกนัไม่ให้เจ็บป่วย 

ฤดูหก หนึ่งเลา่ฤดูหก อาจารย์ยกเป็นเค้ามูลเดือนห้าเดือนหกพูน 
ช่ือคิมหันต์ฤดูเดิม... ผิแพทย์ผู้ จะแก้ ก าหนดแน่ดงักลา่วหมาย จันทน์สอง
อยา่เคลือ่นคลาย ทัง้แห้วหมูแลแฝกหอม หญ้าตีนนก รากขดัมอน ทัง้หกสิ่ง
ปรุงให้พร้อม ต้มกินอยา่ได้ออม ก าเดาดีเลอืดดบัสญู คิมหนัต์แลเตโช ให้เกิด
โรคสิน้ทัง้มลู วินาศเปรียบปานปนู มฤคเห็นสงิหะหาย 
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เดือนเจ็ดแลเดือนแปด สองเดือนนีท้่านภิปราย คิมหันต์ฤดูหมาย 
เพื่อเตโชแลวาโย คิมหันต์แลวะสนัต์ เพื่อก าเดาโลหิโต...แพทย์แก้ให้พลนั
คลาย บอระเพ็ดแลแห้วหมู เอารากผกัโหมหิน สมอไทยทนดีดู หญ้าตีนนก
โอชาชู อีกหนึ่งโสดโกศก้านพร้าว พร้อมแล้วกระท าผง พึงกรองด้วยผ้าขาว 
สมลุแว้งดีปลยีาว ต้มเป็นน า้กระแสสาย แก้ฤดใูห้แทรกดี ก าเดาหนีวาโยหาย 
โลหิตวิกลร้าย อาจระงบัพลนัดบัสญู 

เดือนเก้าเดือนสบินัน้ ช่ือวะสนัต์ฤดพูนู ผิใช้เป็นเค้ามลู ด้วยวาโยพิษ
กล้าแข็ง เกิดโรคเพื่อเสมหะ ติดอุระอนัยิ่งแรง...แพทย์จึงประกอบพลนั สรรพ
ยาอยา่ดหูม่ิน คนทีสอเอาเจ็ดใบ พริกไทยเจ็ดขิงเจ็ดชิน้ ต าละลายน า้ร้อนกิน 
แก้วะสนัต์ฤดหูาย  

เดือนสบิเอ็ดเดือนสบิสอง  ฤดเูจือก าเริบร้าย ช่ือสารท ฤดูหมาย เจือ
วสนัต์และเหมันต์ ผิไข้เกิดเพื่อลม เสมหะมูตรเป็นส าคญั …แพทย์ท่ีมียาแก้ 
จ าให้แนต่รีสมอ ตรีกฎกุเกลอืไคร้เครือพอ โกศก้านพร้าวใบสะเดา กระเทียม
เสมอภาค ท าแทง่ตากเม่ือกินเอา น า้ร้อนแลน า้เหล้า ละลายเข้ากระสายกิน 
แก้สารทฤดูโทษ วาโยโหดดับหายสิน้ ผู้ แพทย์อย่าพึงหม่ิน จงประกอบให้
ชอบการ 

เดือนอ้ายแลเดือนยี่ สองเดือนนีเ้หมันต์ขาน อาโปย่อมมันหวาน 
ปถวีแทรกท าเข็ญ ผิใช้เพื่อเสมหะ ก าเดาเลือดเจือปนเป็นโทษมากหากให้
เห็น ยิ่งกวา่สิง่สิน้ทัง้ปวง ให้เจ็บซึง่สนัหลงั แลบัน้เอวเป็นใหญ่หลวง ดงัจะลุย่
จะหลดุร่วง ทัง้ต้นคอสลกัขงึ ประดจุตรีโทษ ในเนือ้มือมจัจุรึง 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 1:  211-215) 
คมัภีร์ธาตวุิภงัค์กลา่วไว้ถึงการแก้ธาตพุิการที่เกิดจากฤด ูตา่งๆ ดงันี ้

...เดือน 5 เดือน 6 เดือน 7 ทัง้  3 เดือนนีว้่าด้วยเตโชธาตุ อันช่ือว่า
สนัตปัปัคคี1อันพิการ ให้เย็นในอก กินอาหารพลนัอ่ิมมักให้จุกเสียดขดัอก 
อาหารพลนัแหลกมกัอยากบอ่ยๆ จึงให้เกิดลม 6 จ าพวก...แลลม 6 จ าพวกนี ้
เกิดเพื่อเตโชธาตพุิการ แพทย์พงึรู้เถิด  

                                                 
1แปลจากบาลี(มลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทยไ์ทยเดิม, 2550: 273) 
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ถ้าจะแก้ท่านให้เอายานีป้ระกอบยาช่ือกาลาทิจร เอาผลเอ็น 1 ล า
พนั 1 โกศสอ 1 โกศพุงปลา 1 ดีปลี 1 ขิง 1  แห้วหมู 1 เปลือกโมกมัน 1 ผล
ผกัชี 1   อบเชย 1 เถาสะค้าน 1  ยาทัง้นีเ้อาเสมอภาค ต าเป็นผง ละลายน า้
ร้อนกินแก้เตโชธาตพุิการ 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 107) 

3) แก้ธาตุตามสถานที่อยู่อาศัยเน่ืองจากท่ีอยู่อาศัยนัน้มีผลกระทบจากภูมิ
ประเทศ ภมิูอากาศ เช่นในคมัภีร์ตกักศิลา  

...ประการ ๑ เกิดในประเทศที่น า้แลน า้เค็มต่อกัน พยาธินัน้เกิด
เพื่อเสมหะเป็นอาทิแก่คนผู้นัน้ เอายาส าหรับประเทศแก้ เอาตรีผลา สมุละ
แว้ง อุโลก ชะเอม ชิงช้าชาลี กระเช้าผีมด ต าเปนผงละลายน า้ขิง โทษ
ประเทศหายแล... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 107) 

4) แก้ธาตุตามปีเกิดเน่ืองจากปีเกิดบ่งบอกถึงธาตุเจ้าเรือนประกอบกับความเช่ือ
เร่ืองเทพท่ีรักษาประจ าปีเกิดเช่นในคมัภีร์ตกักศิลา 

อนึ่งครัง้เกิดในปีชวด แลมโรงเทพยาดาผู้ ชาย เอายาส าหรับปีแก้
โทษทัง้ปวง เอาดอกสตัะบงกฎ บวัหลวง บวัเผ่ือน มหาหิงษ์ ชะเอม ผลผกัชี 
น า้ผึง้ ขนัทศกรละลายน า้นมววักินหาย... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 107) 

5) คุมธาตุตามอายุ 
 ในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์ได้กลา่วถึงยาและรสยาท่ีใช้สรรพคณุไว้ดงันี ้

 ...ปถมวยัทรากา สบิหกปีจนวนัเดียว ผู้ ใช้ย่าภุญชา รสหวานแลขม
เปรีย้ว จะไว้อยา่ดจุเดียว โรคพลนัดบัระงบัสญู เปนโรคเพราะเสมหะ ก าเริบ
กล้าเป็นเค้ามลู รู้แม่นจะพลนัสญู เพราะผู้แพทย์ฉลาดยา 

หนึ่งมัชฌิมวยั สิบหกไปอย่าภุญชา  สรรพรสทัง้ปวงนา อันเปรีย้ว
ฝาดแลเปรีย้วเค็ม วางยาต้องหย่อนลด จงถอยถดอย่างเติมเต็ม ก าเดาดีอัน
และเลม ทัง้โลหิตพลนัหายหนึ่งปัจฉิมวัย สามสิบปีจนแก่ตาย ห้ามกินสิ่ง
ทัง้หลาย รศขมร้อนแลเค็มฝาด วาตานัน้ก าเริบย่อมวิกลด้วยกองธาตุ ผู้
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แพทย์พึงฉลาดแต่งโอสถดูอาชารู้ไว้ทัง้สามนี ้ดั่งคดีท่านกล่าวมา หมู่โรค
ประดจุกา เห็นธนก็ูสญูหาย 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 2: 240) 

6) หลักธาตุบรรจบ 
ในคมัภีร์โรคนิทานกลา่วถึงการใช้หลกัธาตบุรรจบคือการปรุงยาตามธาตุของธาตุเม่ือ

คลอดและตามธาตเุม่ือปฏิสนธิเป็น 2 ขนานรวมกบัยาแทรกเป็นธาตบุรรจบ นอกจากนัน้ยงัใช้เพื่อ
รักษาสมดลุธาตเุพื่อป้องกนัการเจ็บป่วยอีกด้วย 

พระอาจารย์กลา่วไว้ ถ้าแพทย์ผู้ใดจะประกอบยาธาตบุรรจบท่านให้
ถามตวัคนไข้นัน้ให้รู้วา่ คลอดวนัใด เดือนใดขึน้หรือแรม ครัน้เขาบอกแล้วให้
พิจารณาดวูา่จะเปนฤดธูาตอุนัใดให้ประกอบยาประจ าธาตุประจ าฤดูอันนัน้ 
ตัง้ไว้เปนประธานแล้วให้คิดถอยหลงัเข้าไปจับวนัเดือนฤดูปฏิสนธินัน้ว่าวัน
ใดเดือนใดฤดใูด ให้ประกอบยาประจ าธาตุประจ าฤดูอันนัน้มาบนัจบกันกับ
ยาประจ าธาตเุม่ือแรกคลอดนัน้เปนสองขนานแล้วแทรกจันทน์ทัง้๒ กฤษณา
๑ ชะลดู ๑ เกสรบวัหลวง ๑ ดอกพิกุล ๑ ดอกบุนนาก ๑ ดอกสารภี ๑ ยา ๘ 
สิง่นีเ้อาแซกลงต้มกิน 

 (พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 2: 583) 

ในคมัภีร์โรคนิทานกลา่วเช่นกนัดงันี ้
...พระอาจาริยกลา่วไว้ ถ้าแพทย์ผู้ใดจะประกอบยาธาตุบญัจบท่าน

ให้ถามตวัคนไข้นัน้ให้รู้ว่า คลอดวนัใด เดือนใดขึน้ฤๅแรม ครัน้เขาบอกแล้ว
ให้พิจารณาดูว่าจะเปนรดูธาตุอันใดให้ประกอบยาประจ าธาตุประจ ารดูอัน
นัน้ ตัง้ไว้เปนประธานแล้วให้คิดถอยหลงัเข้าไปจับวนัเดือนรดูปฏิสนธินัน้ว่า
วนัใดเดือนใด รดใูด ให้ประกอบยาประจ าธาตุประจ ารดูอันนัน้มาบญัจบกัน
กับยาประจ าธาตุเม่ือแรกคลอดนัน้เปนสองขนานแล้วแทรกจันทน์ทัง้ ๒ 
กฤษณา ชะลดู เกสรบวัหลวง ดอกพิกุล ดอกบุนนาก ดอกสารภี  ยา ๘ สิ่งนี ้
เอาแทรกลงต้มกินหายแล... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 2: 339) 
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ในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์กลา่วถึงธาตบุรรจบไว้วา่ 
หนึ่งเล่าจะกล่าวทบ ธาตุบรรจบนามประมูล ธาตุสี่มิบริบูรณ์ ภิน

ทะนาวิการหย่อน ให้คงด ารงเก่ามิให้ร้าวก าเริบจรอาจตัง้ให้ถาวร ร้อนวิบัติ
ก าเริบแล ...คมุธาตใุห้ถาวรจงเร่งกินทกุวนัคืน... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 2: 144 ) 

หลกัการของธาตบุรรจบคือนอกจากการให้ยารักษาอาการป่วยแล้ว คนไข้แต่ละคนมี
ธาตตุา่งกนัตามอาย ุฤด ูกาล จึงต้องมียาของแตล่ะคนไปรวมกบัยารักษาอาการอีกด้วยดงันัน้การ
รักษาโรคเดียวกันคนไข้แต่ละคนจะได้ยาไม่เหมือนกัน ซึ่งเป็นวิถีท่ีแตกต่างจากปัจจุบนัในการให้
ความส าคญักบัความแตกตา่งของคนแตล่ะคน แตเ่ป็นไปในลกัษณะองค์รวม 

7) หลักเบญจกูล 
ในคมัภีร์สรรพคณุยาแลมหาพิกดัได้กลา่วถึงประวติัยาเบญจกลูไว้ดงันี ้

...ล าดบันีจ้ะกลา่วสรรพคณุแหง่ยาเบญจกลูอนัอาจารย์ทา่นกลา่วไว้
สืบกันมาว่ามีพระดาบส ๖ พระองค์ (๑) พระองค์หนึ่งช่ือฤๅษีปัพพะตัง
บริโภคซึง่ผลดีปล ีอาจระงบัอชิณโรค1 (๒) พระองค์หนึ่งช่ือฤๅษีอุธา บริโภค
ซึ่งรากช้าพลูอาจระงับอาการเม่ือยขบ (๓) พระองค์หนึ่งช่ือฤๅษีบุพเทวา 
บริโภค ซึง่สะค้านอาจระงบัเสมหะและวาโยได้ (๔) พระองค์หนึ่งช่ือฤๅษีบุพ
พรต บริโภคซึง่รากเจตมูลเพลิง อาจระงบัโรคอันบงัเกิดแต่ดี อันท าให้หนาว
แลเย็นได้ (๕)พระองค์หนึง่ช่ือฤๅษีมหิทธิกรรม บริโภคซึง่ขิงแห้ง อาจระงบัตรี
โทษ2ได้ (๖)พระองค์หนึง่ช่ือวา่ฤๅษีมรุทาธร เธอองค์นีเ้ป็นผู้ประมวลสรรพยา
เข้าด้วยกันจึ่งช่ือว่า เบญจกูลเสมอภาค แลยาเบญจกูลนีถ้้าผู้ ใดได้บริโภค
แล้วอาจ ระงบัโรคอนับงัเกิดแก่ ทวตัติงสาการ3 มีผมเปนต้นมีสมองเปนท่ีสดุ
แลบ ารุงธาตทุัง้ ๔ ให้บริบูรณ์  

(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 358) 
ในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์กลา่วถึงเบญจกลูไว้วา่ 

...เบญจกลูธาตดุ ารง ธาตรุ้ายกลายกลบัช่ืน ลมถอยจึงคอ่ยฟืน้... 
(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 2: 144 ) 

                                                 
1อชิณโรค หมายถงึโรคที่เอาชนะไมไ่ด้รักษาไม่หาย  (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 358) 
2ตรีโทษ หมายถงึ อาการของโรคในระยะรุนแรงมาก เลือด ลม เสมหะเกิดพิษขึน้พร้อมกนั (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 789) 
3ทวตัติงสาการ อาการ 32 (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 358) 
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ในคมัภีร์สมฏุฐานวินิจฉยักลา่วถึงเบญจกูลไว้มีเพื่อการรักษาธาตุโดยหากเป็นเบญจ
กูลเสมอภาคแล้วใช้กรณีทัว่ไปแต่หากใช้เพื่อการรักษาตามสมุฏฐานทัง้4 คือธาตุ ฤดู อายุ กาล 
แล้วนัน้การใช้เบจกลูจะไม่ใช้เสมอภาค จะมีการปรับยาแต่ละตวัตามสรรพคุณกับสมุฏฐานทัง้4ท่ี
แตกตา่งกนัดงันี ้

ในคัมภีร์นีว้่าแต่กองมหาพิกัดสมุฏฐานซึ่งจะผ่อนผันตาม ธาตุ ฤด ู
อายุ กาล สมุฏฐานให้แพทย์ส าคญัไว้เปนภูมิจึงจะแจ้งในกองโรคแลพิกัด
แหง่โอสถ กลา่วคือตรีผลา ตรีกฎกุ เบ็ญจกลู ส าหรับจะได้แก้ในกองสมฏุฐาน
ทัง้ ๔ ซึง่กลา่วมา...ในล าดบันีจ้ะได้ส าแดงในพิกดัโอสถ ส าหรับกองสมฏุฐาน
โดยนัยดังนีส้ืบไป แต่จะได้แก้ในบทว่าเบ็ญจกูลนัน้ก่อนเปนอาทิอันว่า
ลกัษณะเบ็ญจกูลนี ้ท่านกล่าวไว้ในคมัภีร์เบ็ญจสรรพคุณว่ายังมีดาบส ๖ 
พระองค์มาประชุมกนัฉนัรากไม้ทัง้ ๕ ประการ อนัมีคณุตา่งๆ กนั คณุนัน้อาจ
นบัประมาณมิได้ แลเธอพระองค์นัน้จึงจดัเข้าประกอบกันทัง้ ๕ ประการโดย
สว่นมิได้มีในมหาพิพดัสมมุติสิ่งละเสมอกัน จึงได้นามบญัญัติว่าเบ็ญจกูล
เสมอภาคนัน้ก็ควรอยูแ่ล้ว แก้ในสาธารณะธาตโุรควิเศษนกั แต่ในพระคมัภีร์
นีท้า่นค้านเสยี วา่นัน้จริงอยู่แล้วแต่ยงัไป่บมิสมจริง ในห้องสมุฏฐานแลกอง
ธาตทุัง้ปวง พระอาจาริย์เจ้าจึงกลา่วพิสดารความตามพระบาล.ี.. 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 2: 32) 

การใช้หลกัเบญจกลูเป็นหลกัการรักษาสขุภาพอีกประการหนึง่ท่ีมีการปรับธาตใุนแตล่ะ
บุคคลในแตล่ะเวลา ฤดกูาล สถานท่ีท่ีแตกตา่งกนัมียาตา่งกนัไป ยาจึงมีความเจาะจงกบัคนแตล่ะ
คนเพื่อให้มีธาตท่ีุสมดุลแข็งแรง ไม่เป็นโรคหรือหายจากโรค  

4.2.4.3 ของแสลง ข้อห้าม 
การดแูลสขุภาพนัน้ยงัเร่ืองเก่ียวกับของแสลงข้อห้ามในการรักษาความเจ็บป่วยซึ่งมี

ความเก่ียวข้องกบัสมดลุธาตุ การรับประทานอาหารบางอย่างท่ีเก่ียวกับสาเหตุของโรคเช่นธาตุท่ี
ผิดปกติอยู่ดงัเช่นในคมัภีร์กระษัย (กรมศิลปากร, 2542: 55) อาจเป็นไปได้ว่าเน่ืองจากธาตุดินท่ี
ผิดปกตินัน้อาหารรสเปรีย้ว หวานจะเป็นตวัเสริมให้เป็นมากขึน้ได้ท่ีกลา่ววา่ 

…ปถวีธาตุวิบัตินัน้เปนเคารบ ๒๒ ลกัษณะเม่ือบังเกิดนัน้ตัง้เปน 
ก้อนขึน้...มกัให้หยากเปรีย้ว หยากหวาน ซึง่หยากทัง้นีมิ้ได้ชอบแก่โรค... 
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ในคมัภีร์ตกักศิลา ได้กลา่วไว้ในประเด็นนีเ้ช่นกนัซึง่หากพิจารณาตามหลกัเหตุผลแล้ว
อาการไข้ต้องระวงัยา อาหาร  การกระท าท่ีท าให้ร้อน การท าให้อ่อนแอลงเช่นการเสยีเลอืด วา่ 

...พระผู้ เปนเจ้าจึ่งห้ามว่าไข้พวกนีย้่อมห้ามมิให้วางยาร้อนเผดยา
เปรีย้ว อยา่ให้ประคบนวด อยา่ให้ปลอ่ยปลงิ อย่าให้กอกเอาโลหิตออก อย่า
ให้ถกูน า้มนั เลา่ก็อย่าให้ถูก น า้ร้อนก็อย่าให้อาบอย่าให้กิน ซ่ม มีควนั มีผิว 
กะธิ น า้มนัห้ามมิให้กิน... 

 (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 62) 

คมัภีร์ธาตวุิวรณ์ยงักลา่วถึงโทษห้าม 11 ประการเป็นข้อห้ามส าหรับผู้ ป่วยท่ี 
...หนึง่เลา่เม่ือกลา่วความ โทษห้ามสบิเอ็ดประการ แพทย์ผู้พยาบาล 

บอกผู้ไข้ให้พงึเว้น แรกใช้ปฐมเหต ุแตว่นัหนึง่เม่ือเดิมเป็น ค ่ามืดเม่ือยามเย็น 
ห้ามผู้ไข้อยา่อาบน า้ อยา่ทาซึง่ของหอม เมถนุการอยา่พงึท า อย่าขดัสริระร ่า 
ระบมช า้ก าเริบกาย อยา่ให้นอนกลางวนั ซึ่งการหนกัอย่าพึงกลาย อย่ากอก
โลหิตร้าย ออกจากกายย่อมมิดี อย่าโกนซึ่งสีสะ หนวดเคราให้กรมฉวี อย่า
โกรธพิโรธมี อย่าให้นอนตากแดดลม อย่ากินคาวมีมัน ห้ามพึงเว้นอย่านิยม 
จากโทษอยา่พงึขม ผิเยียวยาจะพลนัหาย ผิเว้นทิฐิถือ ประมาทหม่ินจะใกล้
กายจะเสบิก าเริบร้าย วิบติัโรคจะพนูทวี เป็นไข้ ทวุนัโท แลตรีโทษยอ่มจะมี ผู้
แพทย์กลา่วคดี บอกผู้ใช้ให้พงึเว้น... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เลม่ 2 : 239) 

ข้อห้ามคล้ายกบัคมัภีร์ตกักะศิลา ได้แก่เร่ืองอาหารมัน กะทิ  การกอกโลหิต การนวด
หรือท าให้ร่างกายระบมช า้และยงัมีข้อห้ามอ่ืนท่ีเป็นเหตุเป็นผลตามหลกัวิทยาศาสตร์เช่นการตาก
แดดตากลม หลกีเลีย่งการอาบน า้ช่วงเย็นค ่าเป็นต้น  

การใช้ยาบางอย่างก็ต้องมีข้อยกเว้นหรือข้อควรระวังบ้างเช่นท่ี สรรค์ อิศโคตร 
(สมัภาษณ์,16 กนัยายน 2555)  อธิบายวา่ 

...กลุม่อายุวฒันะอายุยืน เป็นยารสร้อน  เป็นยาฐานสุขภาพ ทิพ
โอสถ สมัพระยาใหญ่ ประสะ ยาเจ้าคุณนรลกัษณ์ เขียนยาอายุวฒันะ ผมดู
สตูรนะ เป็นยามะเร็งนะเออจริงนะ ต้องมีเมาเบื่อไปบ้างนะ สรุาษฎร์ ชุมพร 
ต่างมียา บางทียาเกร็ดได้ผล กินกระท่อมนะ รากมะยมอย่างเดียวต้ม แล้ว
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ล้างพิษซะบ้างนะ ย่านาง รางจืด กระเจ๊ียบ น า้นมราชสี มะพร้าว ตวันีเ้พื่อ
อายยุืนนะ.. 

ดงันัน้จะเห็นได้วา่ฤด ูเวลา สถานท่ี อายลุ้วนมีผลตอ่ธาตซุึ่งเป็นสาเหตุของการก าเริบ 
หย่อน พิการของธาตุซึ่งจะเจ็บป่วยเน่ืองจากขาดความสมดุล การดูแลสุขภาพจึงเป็นการปรับ
สมดลุของธาตท่ีุผิดปกตินัน้ ซึง่มีการใช้รสยาตามธาตท่ีุผิดปกติ การใช้หลกัเบญจกูลและใช้ยาธาตุ
บรรจบท่ีเป็นยาตามพืน้ฐานของธาตเุกิดและปฏิสนธิ และเม่ือผิดปกติมากจนถึงขัน้เจ็บป่วยแล้วจะ
ใช้การการรักษาสมดลุของธาตแุตล่ะคนร่วมกบัยาท่ีใช้รักษาตามอาการการด ารงความสมดุลของ
ธาตใุนร่างกายเป็นหลกัการส าคญัท่ีจะท าให้ไม่เกิดการเจ็บป่วย การกินการอยู ่การใช้สมนุไพรเพื่อ
รักษาสมดุลตามปัจจัยภายใน เช่นอายุ ปัจจัยภายนอกเช่นอากาศ อุณหภูมิ สภาพแวดล้อมท่ี
เปลีย่นแปลง จึงเป็นวิถีชีวิตของคนไทยในการรักษาสขุภาพ 

4.3 จริยะในโอสถวิถีไทย 

4.3.1 คติความเช่ือ 
โอสถวิถีไทยท่ีมีพืน้ความเช่ือมาจากศาสนาพทุธท่ีมียงัความเช่ือแบบพราหมณ์ท่ีเข้ามายงั

ประเทศไทยและยังคงวิถีความเช่ือในสิ่งศักด์ิสิทธิตามแบบไทยอยู่ แต่ก็เป็นความเช่ือท่ีอิงกับ
ธรรมชาติ เพื่อการด ารงอยู่กับธรรมชาติ ในคมัภีร์ต่างๆ นัน้มีเร่ืองของคติความเช่ือสอดแทรกอยู่
เสมอเน่ืองจากเป็นวิถีของความเป็นอยู่ท่ีพึ่งพาธรรมชาติและสิ่งเหนือธรรมชาติ คติความเช่ือเป็น
ข้อก าหนดท่ีเป็นเคร่ืองวดัความดี ความถูกต้องท่ีสงัคมได้ก าหนดขึน้ โดยเฉพาะอย่างยิ่งเร่ืองของ
การเจ็บป่วยมกัมีความเก่ียวข้องกบักฎเกณฑ์เหลา่นีซ้ึง่บางครัง้ก็ไม่ได้อธิบายสาเหตุ 

4.3.1.1 แม่และเด็ก 
การคลอดเป็นภาวะท่ีมีความเสี่ยงสูง การดูแลแม่และเด็กเป็นภาวะพิเศษท่ีต้องให้

ความส าคญัอยา่งยิ่งเห็นได้จากคติความเช่ือตา่งๆ ดงัท่ีปรากฏในคมัภีร์ประถมจินดากลา่วถึงอยา่ง
ละเอียดตัง้แต่การตัง้ครรภ์ของมารดา การนิมิต การแพ้ท้อง การดูแลครรภ์อย่างละเอียดทุกช่วง 
จนคลอด การดแูลเด็กเลีย้งยากก็มีทัง้ยาและคาถาตวัอยา่งเช่น 

...ท่านให้เอาดอกชุมเห็ดเทศ ขมิน้อ้อย บดทาตัวกุมาร ดีนัก ภาค
หนึง่ทา่นให้เอา ไพล ๓ ชิน้ พริกไทย ๓เมล็ด บดแล้วจึงเสกด้วยพระคาถานี ้
สพ์ัเพ เทวา ปิสาเจว อาฬวกาทโยปิ จ ขค์ค  ตาปัต์ต  ทิส์วา สพ์ัเพ ยัก์ขา 
ปลายน์ัติ แล้วพน่กระหม่อม ทารักแร้ ทาท้องน้อย แล้วจึงท ายาผูกข้อมือ กัน
สารพดัตานซางทัง้ปวง... 

(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 115) 
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นอกจากนัน้ยงัดแูลแม่และเด็กเร่ืองน า้นม เร่ืองลกัษณะสตรีและน า้นม ท่ีอาจไม่ใช่เพียง
ความเช่ือแต่เป็นการสงัเกต บนัทึกไว้ต่อๆมา  เร่ืองคาถาอาคม คุณ ไสย์ ท่ีต้องแก้ด้วยคาถาหรือ
มนต์ตา่งๆแล้ว และยงัมีความเช่ือเร่ืองบุญกรรม ดงัในคมัภีร์ประถมจินดา 

ถ้ามิดงันัน้มารดาต้องกฤติยาอาคม คุน ไส แลกุมารท่ีอยู่ในครรภ์จึ่งจะ
ตายก่อนมารดา ถึงจะตายก่อนมารดาก็จะพามารดาไปด้วย ว่ามาทัง้นีด้้วย
อุบัติเหตุแห่งอกุศลกรรม์ของบุตรผู้ นัน้ ถ้าจะเป็นเหตุสิ่งใดๆให้ท าตามบูราณ
เสียก่อน ท่านให้ท าบัดกลมใบ ๑ เก้าชัน้ดุจดงับัดพระเกตุ เอาแป้งคลึงท้องด้วย
คาถานี.้..เสกตามก าลงัวนั...แล้วเสกน า้รด... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 186) 

ในคัมภีร์ธาตุวิภังค์ก็ได้กล่าวถึง อาคม คุณไสย์ ปีศาจว่าเป็นสาเหตุการเจ็บป่วย
เช่นกนัดงันี ้

...บดละลายน า้ดอกไม้เทศ น า้ดอกไม้ ไทย ก็ได้ ปั ้นแท่งละลาย
น า้ดอกไม้แทรกน า้ตาลกรวดน า้ตาลทรายกินแก้ระส ่าระสาย แก้หวัใจพิการ
ตา่งๆ ให้คลัง่ไคล้ต้องคณุไสยอศระพิศม์ พิศม์ยาอาคมแห่ง มนุษ เทวดา แล
ปีศาจก็ดีหายแล 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 154) 
เร่ืองของเด็กยงัมีการฝังรก ท่ีมีข้อก าหนด มีพิธีเพื่อป้องกันไม่ให้ผีหรือยกัษ์มาเอาเด็ก

ไป การด าเนินการกบัทารก การบวงสรวงพระภูมิเจ้าท่ี ก าหนดต้นไม้ประจ าวนัเกิด แม่ซือ้ท านาย
เพศ  ท านายเด็กเลีย้งยาก งา่ย 

ในคมัภีร์ตกักศิลา กลา่วไว้วา่ 
...แล้วจึ่งเศกยาด้วยคาถานี.้...เม่ือจะไปดไูข้ให้วา่พระคาถานี ้ให้เศก

น า้ล้างหน้ารดตวัที่ผู้ เรียนเปนแพทย์รักษาไข้พิศม์ไข้เหนือนัน้จึ่งจะคุ้มอุปะทะ
วะอนัตรายแหง่ตวัได้แล้วให้เศกน า้มนตร์ประคนไข้แล้วให้พิจารณาไข้ให้ถ่อง
แท้...  

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 61) 

เร่ืองแม่ซือ้ท่ีเป็นความเช่ือของไทยปรากฏในจารึกวดัพระเชตุพนฯและพบในคัมภีร์
ประถมจินดาเช่นกนัเช่น “...อนัลกักษณะแม่ซือ้นัน้เลา่ คือแม่ซือ้ก าเนิด ๗ จ าพวก แม่ซือ้จรอีก ๒๔ 
จ าพวก...” (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 61) 



222 
 

การรักษาอาการจากการท าของแม่ซือ้หรือทางความเช่ือมกัเป็นการท าบตัรพลี การใช้
คาถา เพื่อขอพร ขอโทษ ตอ่สิง่นัน้เช่น 

...ถ้าจะแก้ ทา่นให้ท าบตัร 4 มุม ใบ 1 กับเคร่ืองมัจฉะมังสะทัง้ปวง 
เหล้า ข้าว แล้วให้บูชาพระคาภานี ้3 คาบ 

อโตห  ภคินี อริยาย ชาติยา ชาโต นาภิชานามิ สญฺจิจฺจ ปาณ  ชีวิตา 
โวโรเปตา เตน สจุเจน โสตฺมิ เต โหต ุโสตฺมิ คพฺภสสฺ 

ครัน้จบแล้ว จึงเอาบตัรไปวางบวงสรวงที่หลมุฝังรกนัน้ จึงจะหายถ้า
ยงัไม่หาย ทา่นให้ท ายาทากระดกูสนัหลงั หวงัจะให้กันสรรพตานซางทัง้ปวง
ไม่ให้ตัง้ขึน้ได้ ขนานนีท้่านให้เอา ลกูจันทน์ หวายตะค้า ฝางเสน ยา 3 สิ่งนี ้
ฝนด้วยน า้มนังเูหลอืม ทาแก้สรรพตานซางทัง้ปวง หาย… 

(มลูนิธิฟืน้ฟูสง่เสริมการแพทย์ไทยเดิม, 2550: 68) 

การบวงสรวง การไหว้ครูมีกลา่วในคมัภีร์ประถมจินดาไว้ดงันี ้
...พระอาจาริยกลา่วไว้ว่า ถ้าแพทย์ผู้ ใดก็ดีหมอต าแยแม่มดผู้ ใดก็ดี 

แลจะถือครรภ์ให้กุมารคลอดไปเบือ้งน่านัน้ให้บูชาบวงสรวงพระมหาเถร
ต าแยก่อน จึงประสทิธิทกุประการ... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 197) 

เร่ืองการพลหีมายถึงการบวงสรวงบูชา (ราชบณัฑิตยสถาน,2542: 772) มีการพลีได้ใน
หลายขัน้ตอนเช่นการพลกี่อนกินตวัอยา่งในคมัภีร์ประถมจินดา  

 ...ยาประสะขนานนีท้่านให้เอา โฏฐทัง้ ๕ เทียนทัง้ ๕ กรุงเขมา ขิง
แห้ง รากกะพงัโหม ชะมดต้น ต าเอาน า้ทนาน ๑ เป็นกระสายต้ม ๓ เอา ๑ 
พลกิีนจงดีเปนยาประสะย า้นมบริบูรณดีขึน้... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 203) 

หากพิจารณาวิถีของความเช่ือแล้วจะเห็นว่าเป็นการมุ่งให้คนไม่ท าผิดต่อธรรมชาติ 
และคนรอบข้างหรือสงัคม การท าให้จิตใจเข้มแข็งมัน่คง รู้จกัระมดัระวงัตวั บางอยา่งเป็นการรักษา
ความสะอาดป้องกันการแพร่ของเชือ้โรคซึ่งเป็นกฎเกณฑ์ทางสงัคมและจะท าให้อยู่ร่วมกันอย่าง
ปลอดภยั ราบร่ืน ทัง้ร่างกายและจิตใจ 

ในวิถีของความเช่ือท่ีกลา่วไว้อีกเร่ืองหนึ่งคืออาการแพ้ท้องของแม่ท่ีบ่งบอกลกัษณะ 
ท่ีมาของลกูซึง่แม่ทกุคนยอ่มอยากมีลกูท่ีดีและสมบูรณ์รวมถึงการเตรียมตวัในการเลีย้งลกูอีกด้วย 
ในคัมภีร์ประถมจินดากลา่วถึงอาการแพ้ท้องไว้ว่าถ้ามารดาอยากกินมัจฉมังษา เนือ้ ปลา และ
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สิ่งของสดคาว  ท่านว่าสตัว์นรกมาปฏิสนธิถ้าอยากกินน า้ผึง้  น า้อ้อย  น า้ตาล  ท่านว่ามาแต่
สวรรค์ลงมาเกิดถ้าอยากกินสรรพผลไม้  ท่านว่าติรัจฉานมาปฏิสนธิถ้าอยากกินดิน ท่านว่าพรหม
ลงมาปฎิสนธิ(เพราะพรหมลงมากินง้วนดิน) ถ้าอยากกินสิ่งเผ็ดร้อน ท่านว่ามนุษย์ลงมาปฏิสนธิ 
ความเช่ือนีอ้าจจะเป็นด้วยระหวา่งที่มีครรภ์ต้องประคบัประคองบ ารุงรักษาลกูในท้อง แม้อยากกิน
อาหารท่ีเผ็ดร้อน อาหารสดคาว ซึง่เป็นของท่ีชอบใจก็ต้องอดงดเว้นไม่บริโภค เพราะเป็นอาหารท่ี
ห้ามรับประทานขณะตัง้ครรภ์ตามท่ีกลา่วมาแล้ว  นอกจากนัน้การจะนัง่นอนหรือเคลื่อนย้ายเดิน
ไปมา  ก็ระวงัร่างกายไว้ให้ดี  อย่าให้มีหกล้มกระทบกระเทือนจนเกินไป  ทัง้นีเ้พื่อให้บุตรในครรภ์
ไม่เจ็บปวดเป็นอนัตรายด้วยเหตตุา่งๆ ตวัอยา่งเช่นในเร่ืองขุนช้างขุนแผนตอนท่ีนางเทพทองก าลงั
ตัง้ครรภ์เพื่อให้ก าเนิดขุนช้าง ได้กลา่วถึงความเช่ือเก่ียวกับการแพ้ท้อง ซึ่งนางเทพทองได้แสดง
อาการแพ้ท้องด้วยการอยากด่ืมสรุาจนตวัสัน่ กินของแปลก ๆ จ านวนมาก เช่น ปลาไหล  ไก่  กบ  
เตา่  แย้  บึง้  อึ่ง  เป็นต้น ดงัข้อความวา่ 
  “จะกลา่วถึงนางเทพทอง   ท้องนัน้โตใหญ่ขึน้ค า้หน้า 

ลงนัง่อึดอดัถดัไปมา   ให้อยากเหล้าเนือ้พลา่ตวัสัน่รัว 
น า้ลายไหลร่ีดงักระสอื   ร้องไห้คราฮืออ้อนวอนผวั 
เหมือนหนึง่ตาหลวงเข้าประจ าตวั  ยิ่งให้กินตละยัว่ยิ่งเป็นไป 
ปลาไหลไก่กบทัง้เตา่ฝา   แย้บึง้อึ่งนาไม่พอไส้ 
หยิบค าโตโตโม้เข้าไป   ประเด๋ียวเหล้าสิน้ไหไม่ทนัซือ้” 

อาการของนางเทพทองดังกล่าวนัน้ เป็นอาการของคนแพ้ท้อง ซึ่งเส ฐียรโกเศศ 
(2532:8-9) กลา่วว่าอาการแพ้ท้องเกิดจากความเปลี่ยนแปลง ของประสาทในร่างกาย เป็นไป
ในทางจิตวิทยา กระท าให้อยากกินของท่ีผิดปกติและเสถฐียรโกเศศ (2532: 9) นางเทพทองแม่ของ
ขนุช้างอยากกินทัง้ของเผ็ดร้อนอยา่งสรุาและของสดของคาวอยา่งปลาไหลไก่กบ จึงท าให้ขุนช้างมี
อุปนิสยัทัง้ดีและเลวระคนกนัซึง่เป็นตวัอย่างของการสะท้อนคติความเช่ือจากคมัภีร์ประถมจินดา
ออกมาทางวรรณคดี ซึง่เป็นวิธีการสอน สบืทอดไปสูค่นท่ีอาจไม่ใช่แพทย์ท่ีจะได้อ่านคมัภีร์แพทย์
แตค่นทัว่ไปก็ได้อ่านได้รู้เร่ืองขนุช้างขนุแผน 

เร่ืองต้นไม้ประจ าวนัเกิดนัน้เน่ืองจากในวิถีชีวิตคนไทยมีความผูกพนักับธรรมชาติ มีการ
อยูร่่วมกนัอยา่งพึง่พาอาศยักนั ท าให้มีคติความเช่ือท่ีเก่ียวกบัเร่ืองต้นไม้ หากพิจารณาต้นไม้ท่ีระบุ
ไว้พบว่าโพบาย หมายถึง ต้นไม้ขนาดใหญ่ ใบคล้ายใบโพธ์ิ ( ราชบณัฑิตยสถาน,2542:806) ผล
สุก รับประทานได้ เนือ้ไม้ ใช้ท าฟืนใช้สร้างบ้าน  ท าโลงศพเพราะเนือ้ไม้มี น า้หนักเบากัทธลี
หมายถึงกล้วย (ราชบณัฑิตยสถาน,2542:103) เวฬ ุหมายถึง ไผ ่(ราชบณัฑิตยสถาน,2542:1087) 
หากพิจารณาจะเห็นวา่ไม้เหลา่นีเ้ป็นต้นไม้ท่ีเก่ียวข้องต้องใช้ในชีวิตประจ าวนัทัง้สิน้หากปลกูไม้ม่ิง
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ประจ าตวัประจ าปีเกิดกันแล้วคงมีเคร่ืองใช้ไม้สอย อาหาร และยาโดยแทบไม่ต้องรบกวนป่าไม้ 
เป็นแนวคิดอยูร่่วมกบัธรรมชาติอยา่งยัง่ยืนท่ีมีอยูใ่นวิถีชีวิตของคนไทยมาช้านาน 

4.3.1.2 สมุนไพรและยา 
โอสถวิถีไทยมีคติความเช่ือในกฎเกณฑ์ท่ีท าให้คนในสงัคมอยู่ร่วมกันเองและอยู่

ร่วมกบัธรรมชาติได้อยา่งสมดลุ เร่ืองของพิษยาตามฤดปูรากฏในธาตวุิภงัค์  กลา่วคือ  

...ในคิมหันตฤดูบุรารว่าพิษอยู่ราก ในวะสนัตฤดูว่าพิษอยู่ใบใน        
เหมนัตฤดวูา่พิษยาอยูเ่ปลอืก...  

(กรมศิลปากร, 2542,เลม่1: 163) 

ในคมัภีร์ประถมจินดามีกลา่วไว้เช่น 
...ทา่นให้เอาหญ้าพนังแูดง ขดุเม่ือตะวนัเท่ียง ทัง้ต้นทัง้ราก... 

(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 115) 
พอ่หนานค า  ธิดา (สนทนากลุ่ม,19 มกราคม 2555) เลา่ถึงความเช่ือวิธีเก็บยาดงันี ้

... มีวิธีเก็บ  พิษมนัอยูข้่างลา่งข้างกลางข้างบน วนัพุธไม่ไป ผีไม่ให้  
เราไม่ไปไม่ดี... 

พอ่หมอสะโอด  (สมัภาษณ์, 12 มกราคม 2556)กลา่วถึงการเก็บยาว่ามีวิธีการเก็บ 

วนัเวลาเก็บยาวา่ 

...รายละเอียดเยอะนะ ต้องใช้เวลาศึกษานาน เป็นปีต้องไปกับครู 
และต้องจดจ าเอา... 

แสดงถึงความคติเช่ือ ในการเก็บสมุนไพรเพื่อน ามาใช้เป็นยาท่ีมีรายละเอียด
มากมายเป็นสิ่งท่ีครูสอนโดยการปฏิบติั มีปรากฏทัง้ในคมัภีร์และในวิถีของแพทย์จริงถึงปัจจุบัน 
อยา่งไรก็ตามความรู้เก่ียวกบัการเก็บยานีอ้าจไม่ใช่เพียงความเช่ือ แตเ่ป็นความรู้ท่ีสัง่สมกลัน่กรอง
มานานรอการพิสจูน์ในปัจจุบนั 

การบวงสรวง การไหว้ครูมีกลา่วในคมัภีร์ประถมจินดาไว้ดงันี ้
...พระอาจาริยกลา่วไว้ว่า ถ้าแพทย์ผู้ ใดก็ดีหมอต าแยแม่มดผู้ ใดก็ดี 

แลจะถือครรภ์ให้กุมารคลอดไปเบือ้งน่านัน้ให้บูชาบวงสรวงพระมหาเถร
ต าแยก่อน จึงประสทิธิทกุประการ... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 197) 
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เร่ืองการพลหีมายถึงการบวงสรวงบูชา (พจ.หน้า 772) มีการพลไีด้ในหลายขัน้ตอน
เช่นการพลกี่อนกินตวัอยา่งในคมัภีร์ประถมจินดา  

...ยาประสะขนานนีท้่านให้เอา โฏฐทัง้ ๕ เทียนทัง้ ๕ กรุงเขมา ขิง
แห้ง รากกะพงัโหม ชะมดต้น ต าเอาน า้ทนาน ๑ เป็นกระสายต้ม ๓ เอา ๑ 
พลกิีนจงดีเปนยาประสะย า้นมบริบูรณ์ดีขึน้... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 203) 

เร่ืองความเช่ือนี ้ประสงค์  วรรณมณี (สมัภาษณ์,5 กนัยายน 2555) ได้กลา่ววา่ 
...โรคร้ายแรง ต้องมีคาถา ก ากบั เช่น โป่งย า มีผีด้วย ไปเอายาต้อง

พลียาด้วย ขอจากเจ้าที่เจ้าทาง เทวดาทัง้หลาย วา่จะเอามารักษาคน... 
. . .มี เกร็ดอีกเยอะท่ีผมรับไม่ได้ทัง้หมด พอท่านเสียก็เสียดาย 

พยายามอ่านภาษาล้านนาท่ีพ่อปู่ จดไว้ แปลไว้บ้างยงัไม่หมดเลม่ ยากมาก 
เขาใช้ตัวย่อไม่บอกตรงๆ  เล็บครุฑ  2 อย่าง ต้นหมากตวัผู้    ต้มใสข้่าว
จ้าว 1 หยิบมือ แก้ปวดหวั ไม่ต้องใช้พารา... 

นอกจากนัน้แล้วยงัมีความเช่ืออ่ืนท่ีแฝงอยูอี่กเช่นการบอกช่ือยา การจด อาจไม่ได้จด
ตรงๆ การสบืทอดจึงไม่ใช่การอ่านจากสิง่ท่ีจดเทา่นัน้อาจต้องตีความหรือท าความเข้าใจหรือทราบ
ความเป็นมาอีกด้วยแม่อุ๊ยแก้ว อินต๊ะพรม (สมัภาษณ์, 30 พฤศจิกายน 2555) กลา่วถึงความเช่ือ
ในการท ายาวา่ 

...ท ายาวนัองัคาร เช้า  ท าให้เสร็จก่อนตะวนัตกดิน  เช้าถึงท าต่อได้ 
ถ้าท าตอนตะวนัตกดิน อย่างอ่ืนท่ีเราไม่เคยเห็นจะมาท าให้ยาเราไม่มีฤทธ์ิ 
วนัพธุไม่ท า วนัเสียไม่ท า อย่างเดือนนีเ้สียวนัอังคารท าไม่ได้ต้องเป็นพฤหสั
หรือเป็นเดือนหน้าเลย...   

วิทวสั ทิพย์มลู (สมัภาษณ์, 30 พฤศจิกายน 2555) กลา่วเพิ่มเติมวา่ 
...แล้วยังมียามอีก ทางเหนือถือหลายอย่างตากยาต้องสานตัว     

ตะเหลวใส ่  ท าน า้มันนวดต้องท าพิธีก่อน  สวดมนต์  อย่างน า้มันว่านร้อย
แปด  มียายช่วยท าพิธี... 

พ่อหนานค า  ธิดา (สนทนากลุ่ม,19 มกราคม 2555) เลา่ถึงความเช่ือเร่ืองเฉลวหรือ 
ตะเหลวดงันี ้
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...เวลาตากก็มีตะเหลว1วางตะเหลวแม่ม่าย โบราณว่าผีจะได้ไม่ตด
ใสย่า... 

พ่อก๋องแก้ว ฟูธรรม (สนทนากลุ่ม,19 มกราคม 2555) กลา่วถึงความเช่ือท่ีเป็นหลกั
ทางศาสนาพทุธวา่ 

คนท่ีบ่ซื่อเอาไปก็ไม่ขึน้  บ่ดี ห้ามเรียกเงินทองเท่านัน้เท่านี ้ มีคน
ท่ีมาขอให้รักษาต้องเอาสวยมาขอให้รักษา ...ท่อง นะโมพุทธายะ คาถามี
เยอะเป็นอะไรก็ท่องคาถา  ท่ีป่วยไข้ก็เก่ียวกับเคราะห์ต้องสืบชะตามีกรรม
เก่า รักษาก็ต้องแผ่เมตตาไป ท าบุญเยอะก็มีนกก็ปล่อยนก มีปลาก็ปล่อย
ปลา มีหอยก็ปลอ่ยหอย ขอให้เราอยูเ่ย็นเป็นสขุ... 

สงา่ พนัธ์ุสายศรี (สมัภาษณ์,30 มิถนุายน 2555) เลา่ความเช่ืองเร่ืองผาน2ท่ีน ามาเป็น
เหลก็เหยียบไฟรักษาคนป่วยด้วยความเช่ือเร่ืองช่ือดงันี ้

เม่ือก่อนใช้ผานเผาไฟแล้วมาเหยียบ เป็นเคล็ดว่าผานมันพลิกดิน 
พลกิโลกนะ  มนัเผาผลาญโรคไป ใช้ถ่านไม้สะแก ไม่มีควนั  เด๋ียวนีไ้ม่มีแล้ว
ใช้แก๊สแทน 

ชาญวฒุิ  พนัธ์ุสายศรี (สมัภาษณ์,30 มิถุนายน 2555) อธิบายถึงความเช่ือเร่ืองเทียนครู  
และการให้ความส าคญักบัใจความคิด กายปฏิบติั วาจาที่เปลง่ท่ีเป็นหวัใจของคาถาท่ีแฝงค าสอน
ตามศาสนาไว้เช่นกนัดงันี ้

...พานครูต้องมีหิง้ตัง้ สงู อยู่ตะวันออก เฉียงเหนือ ไม่อยู่ใต้เงาทับ  
เทียนครู เทียนท่ีมาจากน า้ตาเทียนท่ีหยดมาจากคนหลายๆคน  หลายๆหยด
จุดเทียนท าไป ใหญ่ขึน้เร่ือยๆ ตัง้ไว้บนกระดานจนจบคนหนึง่ๆ  รวมไปเร่ือยๆ
จนเป็นตวั (ไม่มีรูปเคารพ)  เทียนเอาไปทิง้ไม่ได้ ต้องเอาไปลอยน า้ ลงถังขยะ
ไม่ได้  หรือเอาหลอ่รวมกัน หรือบริจาคมัสยิด ไว้จุดเดือนบวช เทียน 3 ธูป 3 

                                                 
1เฉลว เป็นเคร่ืองหมายท าด้วยเส้นตอกไม้ไผ่หรือหวายเส้น หกัขัดกนัเป็นมมุ ตัง้แต่สามมมุขึน้ไป โบราณใช้เฉลวในงานต่างๆ 

ใช้ในการแพทย์แผนโบราณ ว่ากนัว่าหม้อที่บรรจยุาถ้าไม่ลงคาถามีเฉลวปักกนัไว้ เมื่อผ่านบ้านหมออื่นหรือคนหรือส่ิงใดที่ถือ อาจ
ท าให้เคร่ืองยาที่มีอยู่ในนัน้เส่ือมคณุภาพหายความศกัดิ์สิทธ์ิ หรือกนัไม่ให้ใครเติมอะไรลงไปหรือกนัอะไรที่จะไปท าลายยาให้เสียไป 
ดงันีจ้งึต้องปักเฉลวไว้ เวลาคลอดลกูอยู่ไฟโบราณก็มีการปักเฉลวด้วย  เฉลว ๓ แฉก ลงอกัขระ มะ อะ อุ หมายถึงขอให้อ านาจพระผู้เป็นเจ้าทัง้ 
หลายจงประสาทพรให้หายป่วย ซึง่เดิมเป็นความเช่ือของศาสนาพราหมณ์ เฉลว ๕ แฉก ลงอกัขระพระเจ้า ๕ พระองค์คือ นะโมพทุธายะ เฉลว ๘ แฉก ลงอขั

ระ อิติปิโสแปดทศิ (สถบนัการแพทย์แผนไทย, 2555: ออนไลน์) 
2ผานหมายถงึแผ่นเหล็กที่ติดอยู่กบัไถ 
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ดอกไม้ 3 ส ีอิสลามใช้เลขค่ี     มาจาก 3 สว่น  ใจความคิด กายปฏิบติั วาจา
ท่ีเปลง่ สัญญาต่อหน้าไฟที่ไม่มีควัน  น า้หยดลงไปจะดบัความร้อนได้ จิบ
ไป 3 อึก คนป่วยกิน ช่วยดับไฟ ตัง้จิต  หมอท าเช้าทีเดียวท าน า้มนต์รวม
ทีเดียว  มีหัวใจของคาถาถอดรหัสได้ก็ไปได้  หรือเคล็ดวิชา หัวใจมันอยู่
ตรงไหนนัน้แหละถึงจะท าได้  ไหว้ก็เพื่อตรงนีแ้หละ  มือเหมือนกัน นวด
เ ห มื อ น กั น ค ว า ม ต่ า ง มั น อ ยู่ ต ร ง นี ้   เ รี ย น อ ย่ า ง นี ้ต้ อ ง มั่ น ค ง                           
ทุกอย่างมีเจ้าของ... 

นอกจากคติความเช่ือมีในเร่ืองท่ีของทุกสิ่งมีเจ้าของ นา สมุนไพร ต้นไม้ มีชีวิต มี
เจ้าของการน ามาใช้ต้องขอจากเจ้าของ ความเช่ือเร่ืองฤทธ์ิของยา พิษของยาท่ีเปลี่ยนแปลงตาม
เวลาฤดกูารมาจากการสงัเกต จดจ า ความใกล้ชิดกบัธรรมชาติ ความใกล้ชิดกับศาสนาในวิถีชีวิต 
และความเป็นชาวนาหรือสงัคมเกษตรกรรม ท่ีมีความเช่ือมโยงกับวิธีคิด  แล้วยังมีค าสอนทาง
ศาสนาที่เป็นหลกัในการปฏิบติัไม่ว่าจะเป็นแพทย์เองหรือบุคคลทัว่ไป ซึ่งเก่ียวข้องกับการด าเนิน
ชีวิตในวิถีชีวิตของคนไทยแล้วไม่วา่จะนบัถือศาสนาใดก็มีหลกัของการดูแลสขุภาพแบบองค์รวมท่ี
ให้ความส าคญัทัง้กาย จิตใจ รวมถึงการสร้างเสริมปัญญา เช่ือมโยงกับสงัคมและสิ่งแวดล้อมด้วย
เหมือนกนั 

4.3.1.3 คาถาอาคม 
ในคมัภีร์ธาตุวิภังค์ก็ได้กลา่วถึง อาคม คุณไสย์ ปีศาจว่าเป็นสาเหตุการเจ็บป่วย

เช่นกนัดงันี ้
...กินแก้ระส า่ระสาย แก้หวัใจพิการตา่งๆ ให้คลัง่ไคล้ต้องคุณไสยอศ

ระพิศม์ พิศม์ยาอาคมแหง่ มนษุ เทวดา แลปีศาจก็ดีหายแล 
(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 154) 

ในคมัภีร์ตกักศิลา (กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 61) กลา่ววา่มีการใช้คาถาอาคมทัง้
การเสกยา เสกน า้ล้างหน้ารดตวัแพทย์ป้องกนัอนัตรายเสกน า้มนต์รดคนไข้ ดงันี ้

...แล้วจึ่งเศกยาด้วยคาถานี.้...เม่ือจะไปดไูข้ให้วา่พระคาถานี ้ให้เศก
น า้ล้างหน้ารดตัวท่ีผู้ เ รียนเปนแพทย์รักษาไข้พิศม์ไข้เหนือนัน้จึ่งจะคุ้ ม          
อุปะทะวะอันตรายแห่งตวัได้แล้วให้เศกน า้มนตร์ประคนไข้แล้วให้พิจารณา
ไข้ให้ถ่องแท้... 
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โอสถวิถีไทยยังมีเร่ืองของคติความเช่ือเก่ียวกับไสยศาสตร์ซึ่งเป็นวิชาหนึ่งของ
การศกึษาแพทย์โดยเรียกวา่ ไสยรักษ์  คือ การรักษาโรคภยัไข้เจ็บด้วยคาถาอาคม และนบัว่าเป็น
วิชาแพทย์แผนไทยแขนงหนึง่  ดงัความตอนหนึง่ในคมัภีร์ฉนัทศาสตร์วา่   

   ผู้ใดจะเรียนรู้     พิเคราะห์ดผูู้อาจารย์ 
 เท่ียงแท้วา่พิสดาร ทัง้คณุไสยจึงควรเรียน 
 สกัแตเ่ป็นแพทย์ได้  คมัภีร์ไสยไม่จ าเนียร 
 ครูนัน้ไม่ควรเรียน จะน าตนให้หลงทาง 

เร่ืองการใช้วิชาไสยศาสตร์เก่ียวข้องกบัการรักษาโรคของแพทย์ไทยโบราณนัน้ หาก
มองดูเพียงผิวเผินแล้วอาจจะท าให้บุคคลบางกลุ่มท่ีมิได้ศึกษาวิชาจิตวิทยาขัน้สูงเข้าใจผิดว่า 
“แพทย์โบราณของไทยหลงงมงายใช้วิชาไสยศาสตร์มาประกอบการรักษาโรคให้แก่คนไข้  ทัง้นี ้
เพราะความหมายของค าวา่ “วิชาไสยศาสตร์” นัน้หมายถึง  วิชาที่วิทยาศาสตร์ยงัพิสจูน์ไม่ได้  แต่
ค าวา่ “ไสยศาสตร์”  มีก าเนิดมาจากคมัภีร์  “ยชัุรเวท  และอาถรรพเวท” ของศาสนาพราหมณ์  ซึ่ง
หมายถึง  วิชาท่ีเก่ียวกับการใช้เวทย์มนต์คาถาประกอบกับอ านาจจิต  และอ านาจสิ่งศักด์ิสิทธ์ิ 
ตา่ง ๆ  และพิธีกรรมต่าง ๆ  เพื่อประกอบการอย่างหนึ่งอย่างใดให้เกิดผลส าเร็จ  ดงัท่ีผู้ประกอบ
พิธีกรรมเหล่านัน้  หรือ ประกอบการเหล่านัน้ได้ตัง้ความปรารถนาเอาไว้เช่น ตัวอย่างพวก
พราหมณ์ท่ีเป็นแพทย์แผนโบราณก็ใช้พิธีกรรมเหลา่นีช้่วยรักษาโรคภยัไข้เจ็บให้คนไข้ท่ีตนรักษาให้
หายเจ็บ ป่วย อยา่งรวดเร็ว  พวกพราหมณ์ท่ีมีหน้าที่บวงสรวงเทพ  พรหม  เพื่อให้ประสาทสาธุพร
ให้แก่มวลมนุษย์ ประสบความสุข และสนัติ  ก็กระท าพิธีกรรมต่าง ๆ ตามหน้าท่ีของตน  พวก
พราหมณ์ท่ีเป็นหมอเสน่ห์ยาแฝดก็ใช้วิชาไสยด า  หรือ ไสยขาว ประกอบพิธีกรรมต่าง ๆ เพื่อให้
เกิดผลลบ หรือ ผลบวกต่างๆ  แก่ชีวิตของบุคคลต่าง จากหลกัฐานในการใช้วิชารักษาโรคของ
คนไข้ตา่ง ๆ  โดใช้วิชาไสยศาสตร์ประกอบนัน้  ได้เร่ิมต้นจากพวกนกัพรตในศาสนาพราหมณ์ก่อน  
ตอ่มาศาสนาพราหมณ์ได้ถ่ายทอดเข้ามาในประเทศ  พร้อมกบัศาสนาพุทธ  พวกคณาจารย์ท่ีเป็น
แพทย์แผนโบราณ  จึงพากนัถ่ายทอดวิชาไสยศาสตร์เก่ียวกับการรักษาโรคมาจากพวกโยคี  พวก
ฤๅษีด้วย ส าหรับพทุธศาสนาแล้ว ค าวา่ “เดรัจฉานวิชา” นัน้  หมายถึง  วิชาที่ขวางกัน้ทางท่ีด าเนิน
ปฏิบัติให้บรรลุถึงพระนิพพานเท่านัน้  พระสมัมาสมัพุทธเจ้ากลบัทรงสัง่สอนให้ปัจเจกบุคคล
เหลา่นีใ้ห้หมั่นศึกษาวิทยาการเหลา่นี ้  ให้มีความรู้ความสามารถในการด าเนินชีวิตของตน  ให้
บรรลเุป้าหมายอยา่งสงูสดุ   เม่ือเราเข้าใจค าสอนของพทุธศาสนาอยา่งถ่องแท้แล้ว  เราก็สามารถ
น าเอาวิทยาการตา่ง ๆ มาใช้ในการด าเนินชีวิตได้อยา่งถกูต้อง   
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วิธีการรักษาคนไข้ของแพทย์โบราณของไทย โดยใช้วิชาไสยศาสตร์ประกอบ เช่น  
ลงเลขลงยนัต์ในชิน้สว่นของสมุนไพรก็ดี  ลงเลขลงยนัต์ในก้นหม้อต้มยาก็ดี  ลงเลขลงยนัต์บนผ้า
ยนัต์ปิดปากหม้อต้มยาก็ดี  หรือลงเลขลงยนัต์บนเฉลวปักปากหม้อยาก็ดี  ล้วนแต่หาเหตุจูงใจให้
คนไข้เกิดความเช่ือมัน่และเกิดก าลงัใจวา่  “อ านาจสิ่งศกัด์ิสิทธ์ิต่างๆ  แพทย์โบราณได้กระท าการ
ดงักลา่วจะช่วยให้ยามีประสทิธิภาพในการรักษาโรคยิ่งขึน้  และสิง่ศกัด์ิสทิธ์ิตา่ง ๆ ท่ีแพทย์โบราณ
น ามาประกอบในการรักษาโรคนัน้  จะท าให้คนไข้หายจากเจ็บป่วยเร็วยิ่งขึน้  ซึ่งพฤติกรรมของ
แพทย์โบราณชาวไทยดงักลา่ว  ท่ีเรียกว่า  “วิธีการใช้วิธีจิตบ าบดั”  ตามหลกัวิชาจิตเวชศาสตร์ 
ดงัท่ีแพทย์แผนปัจจุบนัปฏิบติักนัอยูท่ัว่โลกนัน่เอง  ไม่ใช่เร่ืองราวเหลวไหล  พวกเราควรจะยกย่อง
ชมเชยแพทย์โบราณชาวไทยเสียอีกว่า รู้จักใช้วิธีทางจิตบ าบัดตามหลกัวิชาจิตเวชศาสตร์ก่อน
แพทย์แผนปัจจุบันหลายร้อยปีมาแล้ว และยังใช้กันอยู่ในปัจจุบันต่อไปอีก (ชลอ อุทกภาชน์,  
2522: 67) 

ฉะนัน้ หากทา่นผู้ใดได้พบเห็นวิธีการของแพทย์โบราณของเรา  ก็ไม่
ควรจะต าหนิ หรือ คัดค้าน  แต่ควรสนับสนุนพฤติกรรมเหล่านีข้องแพทย์
โบราณของไทยให้ด ารงต่อไป  ทัง้นี ้ เพราะเราถือว่า  การใช้วิธีจิตบ าบัด
ประกอบการรักษาโรคนัน้  เป็นเอกลกัษณ์อย่างหนึ่งของแพทย์ไทยโบราณ
ของเรา  ซึง่ได้ใช้มาแตโ่บราณกาล ชนชาติไทย เป็นบุคคลท่ีเฉลยีวฉลาด รู้จัก
น าหลกัจิตวิทยาสาขาต่างๆมาใช้แก้ปัญหาในสงัคมในทางบ ารุงขวัญและ
สร้างพลังสามัคคีมาตัง้แต่โบราณถึงยุคปัจจุบัน ซึ่งนับว่าเป็นเอกลกัษณ์
อยา่งหนึง่ของชาวไทยเรา จึงควรช่วยกนัรักษาเอกลกัษณ์เร่ืองนีข้องเราไว้ให้
เป็นมรดกของอนชุนรุ่นหลงัตอ่ไป 

(ชลอ อุทกภาชน์, 2522: 70-71) 

คติความเช่ือในโอสถวิถีไทยท่ีอาจไม่เก่ียวข้องกับการรักษาโดยตรงแต่มีส่วน
สนบัสนนุทางความรู้สกึเช่น ความเช่ือเร่ืองธรรมชาติ สิ่งแวดล้อมท่ีการน าต้นไม้มาใช้มีข้อก าหนด
เพื่อไม่ให้น ามาใช้จนเกินก าลงัธรรมชาติ การปลกูต้นไม้ท่ีเป็นประโยชน์กับวิถีชีวิต การพลียา การ
บวงสรวง ด้วยมีความเช่ือว่าทุกสิ่งมีเจ้าของการน ามาใช้ต้องมีการขอ มีความจ าเป็นซึ่งก็คือ
จิตส านกึท่ีต้องมีนัน่เอง การเช่ือเร่ืองสิง่เหนือธรรมชาติท่ีจะช่วยควบคุมพฤติกรรมให้เป็นไปในทาง
ท่ีถกูโดยไม่ต้องการค าอธิบาย เป็นการควบคุมทางสงัคมท่ีช่วยให้เกิดการอยู่ร่วมกันอย่างสงบสขุ 
เร่ืองของแม่ซือ้ เร่ืองครรภ์รักษา เป็นความเช่ือท่ีท าให้มีการเอาใจใสด่แูลแม่และเด็กทัง้ร่างกายและ
จิตใจ โดยเฉพาะด้านจิตใจ อารมณ์ท่ีแม่อาจมีความผิดปกติมากในช่วงนี ้
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โอสถวิถีไทยเป็นทัง้ความรู้ท่ีจบัต้องได้และจบัต้องไม่ได้ท่ีต้องใช้คู่กัน แม้ในปัจจุบนั
ความรู้ชุดนีก็้ยงัมีอยู ่เสาวนีย์ กลุสมบูรณ์ (สมัภาษณ์, 8 กมุภาพนัธ์ 2555) อธิบายวา่ 

 ...วิถีชีวิต สมุนไพร ยาไทย  เป็นความส าคัญของภูมิปัญญา
แพทย์พื น้ บ้ านเร าอยู่หนึ่ ง เ ดี ยว ไม่ ไ ด้ เ ร่ิม ท่ีหมอพื น้ บ้ าน เ ป็น tracit  
knowledge1 ความรู้ของหมอพืน้บ้านแบ่งได้ 2 อย่าง อันท่ีหนึ่งคือ ความรู้
แบบจับต้องได้ ศัพท์ของสังคมศาสตร์การแพทย์ เ รียกว่า seculasub 
sector2เรียนรู้ได้ว่ายา สี่ห้าอย่างเอาไปต้ม  ต้มกินก่ีวัน เป็นสิ่งท่ีจับต้องได้ 
แต่ขณะเดียวกันหมอพืน้บ้านก็จะมี รายละเอียดอย่างอ่ืน เช่นการเก็บยาท่ี
ต้องเก็บวนัไหนเวลาไหน  วา่นนีป้ลกูวนัไหนเก็บวนัไหน เป็นสิง่ท่ีจบัต้องไม่ได้ 
ละเอียดมากหมอพืน้บ้านแท้ๆ มีวิธีเฉือนยงัไงไม่ให้ต้นตาย ขดุยงัไงกลบยงัไง 
หมอคนเดียวอยู่ในสองส่วนเป็นส่วนใหญ่ ยาต้องก ากับคาถา หมองูต้องมี
คาถา... 

อาจกลา่วได้ว่าโอสถวิถีไทยเป็นวิถีของคติความเช่ือเพราะเป็นความรู้ท่ีจับต้องได้
และจับต้องไม่ได้คู่กันเสมอ โดยแท้จริงแล้วเป็นความรู้ของหมอท่ีเป็นสว่นท่ีอาจจะจับต้องไม่ได้ 
และอาจยงัพิสจูน์ไม่ได้ทางวิทยาศาสตร์ แต่การใช้โดยพ่อหมอแม่หมอผ่านการพิสจูน์มายาวนาน 
ความรู้เหลา่นีมี้เหตุผลท่ีอาจไม่ได้อธิบายไว้แต่มาจากการสงัเกต ทดลองแล้วปฏิบติัสืบต่อกันมา
กลายเป็นความรู้ท่ีอยูใ่นตวัของหมอ 

4.3.2 ค าสอน 

โอสถวิถีไทยนัน้แฝงแนวคิดค าสอนในชีวิตประจ าวนั ซึ่งไม่เก่ียวกับเร่ืองของการแพทย์
โดยตรง  แต่เป็นแนวคิดเก่ียวกับการปฏิบติัตวัท่ีดีท่ีถูกต้องในเร่ืองต่างๆ เพื่อเป็นการดูแลสขุภาพ
ตนเองทัง้ร่างกายและจิต แล้วยงัดแูลสงัคมคนรอบตวัและสิ่งแวดล้อมโดยมีกลา่วไว้หลายแนวคิด
ด้วยกนัรากฐานของโอสถวิถีไทยมาจากพทุธศาสนาจึงมีค าสอนทางพทุธธรรมอยูม่าก 

คมัภีร์ประถมจินดาที่วา่ด้วยเร่ืองการแพทย์เป็นสว่นใหญ่แตก็่ยงัเน้นคณุธรรมของลกูท่ีดีว่า
ควรปฏิบติัตนเช่นไร และการท่ีแสดงแนวคิดดงักลา่วไว้ตัง้แตต่อนทารกยงัอยู่ในครรภ์มารดา  ย่อม
เป็นการสัง่สอนวา่ตัง้แตเ่ร่ิมเป็นมนษุย์สมบูรณ์ในครรภ์มีความส านึกเกิดขึน้  สิ่งแรกท่ีต้องระลกึถึง
คือการทดแทนพระคุณของแม่ผู้ บ ารุงรักษาตนตัง้แต่อยู่ในครรภ์  ต้องคอยระวังตัวเพื่อมิให้

                                                 
1tracit knowledge หมายถงึความรู้ที่ไม่ชดัเจนถ่ายทอดได้ยากอาจฝังลกึอยู่ในตวัคน (เกรียงศกัดิเจริญวงศ์ศกัดิ,2547 : 63) 
2secula subsector หมายถงึมีฐานความเชื่อจากหลกัเหตผุลเชิงประจกัษ์ (Kleinman.1980 : 102) 
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กระทบกระเทือนตอ่ทารกทัง้ร่างกายและจิตใจ  และยงัเสริมด้วยว่าแนวคิดนีเ้ป็นเร่ืองท่ีปฏิบติักัน
มาแตโ่บราณ  ซึง่เพิ่มความหนกัแนน่ให้แนวคิดนีม้ากยิ่งขึน้ 

การรู้จกัพระคณุของมารดาผู้ ให้ก าเนิดในคมัภีร์ประถมจินดาได้กลา่วถึงการปฏิสนธิ การ
บ ารุงรักษาทารกในครรภ์ไว้อยา่งละเอียด ตลอดจนอาการท่ีเปลี่ยนแปลงไปแต่ละช่วงเวลาของแม่
ขณะตัง้ครรภ์ และความตอนหนึง่ก็ได้กลา่วเตือนถึงหน้าท่ีของผู้ เป็นลกูในการรู้จักทดแทนพระคุณ
ของแม่  โดยบอกวา่เป็นสิง่ท่ีปฏิบติักนัมาเป็นเวลาช้านาน ดงัความตอ่ไปนีใ้นคมัภีร์ประถมจินดา 

...ข้อหนึง่เม่ือกมุารนัน้วฒันาการเจริญ  พร้อมอินทรียและเบญขนัธ์1

แล้ว อาการ 32 ก็บริบูรณ์ด้วยเม่ือเบญจขนัธและอินทรียอาการ 32 พร้อมบริ
บูรณแล้วเม่ือใด จิตรจึ่งคิดว่ามารดาของอาตมานีป้ระกอบไปด้วยความ
กรุณา อุตสาหบ ารุงรักษาอาตมานี ้ ก็มีคุณหาท่ีสดุมิได้ เม่ือใดอาตมาจะได้
ออกไปจากครรภ์มารดา อาตมาจะได้ทดแทนคุณมารดาของอาตมา  อันนีก็้
เป็นธรรมดาประเพณี แหง่พระบรมโพธิสตัวเจ้าแตป่างก่อนโน้น... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1:174-175) 

การปฏิบัติตวัท่ีเหมาะสมของสตรีมีครรภ์  คัมภีร์ประถมจินดากลา่วถึงผู้ เป็นแม่ว่าควร
ตระหนักถึงหน้าท่ีความเป็นแม่  ตัง้แต่เร่ิมตัง้ครรภ์  โดยบอกวิธีปฏิบัติตัวท่ีเหมาะสมระหว่าง
ตัง้ครรภ์ ทัง้ด้านร่างกายและจิตใจ ซึ่งหากเผลอพลัง้ไปอาจสง่ผลต่อการตัง้ครรภ์ได้  ตวัอย่างการ
ปฏิบติัตนของมารดาท่ีสง่ผลเสียต่อการตัง้ครรภ์ ความส าคญัของการสร้างมนุษย์ท่ีสมบูรณ์  การ
รักษาร่างกายและรักษาด้านจิตใจ คือการท าสมาธิ การรักษาศีลของแม่คมัภีร์ของแพทย์แผนไทย
คือคมัภีร์ประถมจินดาซึ่งมีเนือ้หาเก่ียวกับการตัง้ครรภ์ การคลอด ทารก และการเลีย้งทารกให้
ความส าคญักับการสร้างมนุษย์ที่สมบูรณ์โดยให้รายละเอียดว่า การพัฒนาทารกในครรภ์เม่ือ
ครบห้าเดือน มีการเปลี่ยนแปลงครัง้ส าคญัอีกครัง้หนึ่ง เพื่อให้แม่ได้ตระหนกัและเตรียมตวัต่อไป
เม่ือลกูมีความเป็นมนษุย์ท่ีสมบูรณ์และต้องเป็นสว่นหนึง่ของแม่ในคมัภีร์ประถมจินดาคือ  

...เม่ือครรภ์ได้ห้าเดือนจึงมีจิตรและเบญจขนัธพร้อม...เม่ือตัง้เป็นรูป
คนเข้าแล้วก็ให้วิญญาณรู้จักว่าร้อนว่าเย็น ถ้ามารดาบริโภคอาหารสิ่งอัน    
เผดร้อนเข้าไปเม่ือใดก็ให้ร้อนทุรนทุรายดิน้เสือกไปมาเวทนาขันธ์ก็บงัเกิด
ขึน้ตามกนัคือท่ีอยูใ่นท้องมารดานัน้ล าบากทนทุกขเวทนาดุจสตัว์ในนรกคือ
นัง่กอดเขา่เอามือก าใต้คางผินหน้าเจ้าสูก่ระดกูสนัหลงั ผินหลงัออกข้างนาภี 

                                                 
1เบญจขันธ์ หรือขันธ์ 5 หมายถงึกองห้าแหง่รูปธรรม 1 หมวดกบันามธรรม 4 หมวด ประชมุกนัเข้าเป็นหน่วยรวมเป็นชีวิต

ประกอบด้วยรูปขันธ์ เวทนาขันธ์ สญัญาขันธ์ สงัขารขันธ์และวิญญาณขันธ์ (ราชบณัฑิตยสถาน, 2551: 8) 
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ก็มีอุปมาดงัลกูวานรอันนัน้อยู่ในโพรงนัน้ นัง่ทับเภาะอาหารเก่า อันอาหาร
ใหม่ตัง้อยูบ่นศีศะ... 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 173) 

 ประทีป  ชุมพล (2550: 44-47) อธิบายว่า ขนัธ์ 5 คือ กองแห่งรูปธรรมและนามธรรมห้า
หมวดมาประชุมกันเป็นหน่วยรวมเป็นชีวิต ซึ่งบญัญัติเรียกว่า ตวัตน คือการเป็นเราเป็นเขา คือ 
การเป็นมนุษย์โดยสมบูรณ์นัน่เองรูปกฺขนฺโธ วิญฺญาณกฺขนฺโธ และเวทนากฺขนฺโธ ทารกในครรภ์
ตอนนีจ้ะรู้จักร้อน รู้จักเย็น และรู้จักหนาว ฉะนัน้มารดาจะบริโภคอาหารท่ีผิดแผกออกไป คือ
รับประทานของผิดปกติ ย่อมมีผลโดยตรงต่อทารกในครรภ์ ซึ่งจะเกิดอาการร้อน ดิน้ทุรนทุราย 
ได้รับทุกขเวทนาโดยมารดาเป็นผู้ กระท า โดยตัวเองไม่รู้เลยว่ามีผลเสียต่อลูกในครร ภ์อย่างไร 
เหลา่นี ้เป็นต้นท่ีเป็นเช่นนีค้มัภีร์ประถมจินดาอธิบายว่า มารดาและทารกในครรภ์เปรียบเสมือน
บุคคลเดียวกัน ฉะนัน้มารดาท าอะไรย่อมกระทบกระเทือนถึงทารกทุกครัง้ และไม่เฉพาะแต่การ
รับประทานอาหารเท่านัน้ ท่ีจะต้องพึงระวงั ในคมัภีร์ประถมจินดาจึงเน้นว่า มารดาจะต้องเลือก
ทานอาหารท่ีมีคณุคา่ทางโภชนาการ 

ในเร่ืองขนัธ์ 5 นัน้ คมัภีร์มหาโชตรัตได้กลา่วไว้ตรงกนัวา่ 
...จัดเป็นขนัธ์ทัง้ ๕มีรูปขนัธ์เป็นต้น แลธาตุทัง้ ๔ ซึ่งกลา่วมานัน้ ก็

เกิดรูปขันธ์ทัง้สิน้ก็อาศัยแก่กันคือ รูปธรรมนามธรรมเน่ืองกันอยู่ รูปมิได้
บังเกิดมี นามมิได้บังเกิดมี รูปบังเกิดมีแต่จิตปฏิสนธิเน่ืองกันกว่าจะถึง
นิพพานนบัได้หลายแสนโกฏิชาติ... 

(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 522) 

ในเร่ืองบุญกรรมมีกลา่วไว้หลายครัง้ถ้าอาการหนกัหนาแล้วอาจต้องพึ่งบุญของแต่ละคน
เช่นในคมัภีร์ประถมจินดาได้กลา่ววา่ 

...โทษดงันีจ้ะแก้เปนอนัยากนกั แตท่า่นไว้ยาให้แก้ตามบุญเถิด.. 
(กรมศิลปากร, 2542 เลม่ 1: 151) 

ในคมัภีร์ยงัได้กลา่วถึงแนวคิดค าสอนในชีวิตประจ าวนัซึ่งไม่เก่ียวกับเร่ืองของการแพทย์
โดยตรง  แต่เป็นแนวคิดเก่ียวกับการปฏิบัติตัวท่ีดีท่ีถูกต้องในเร่ืองต่าง ๆ โดยมีกล่าวไว้หลาย
แนวคิดด้วยกนัค าสอนท่ีเก่ียวข้องกบัศาสนามีแทรกอยูท่ัง้เพื่อตวัแพทย์ท่ีเป็นผู้ศึกษาคมัภีร์ และค า
สอนในวิถีชีวิตท่ีแพทย์สามารถถ่ายทอดให้คนไข้ทราบด้วย ไม่ว่าจะเป็นเร่ืองบุญ กรรม เร่ืองการ
เคารพธรรมชาติ เร่ืองความกตัญญู  ศีล 5 ความประพฤติของแม่  การเลีย้งดูบุตร  ความรักใน



233 
 

ครอบครัวซึง่ช่วยให้เกิดการพฒันาทางปัญญา และการพฒันาจิตใจเพื่อสร้างมนุษย์ที่สมบูรณ์
ทัง้ร่างกาย จิตใจและปัญญา 

ในโอสถวิถีไทยนัน้ยดึหลกัค าสอนทางศาสนาซึ่งเป็นการสร้างเสริมสขุภาพทางจิตใจ และ
ปัญญา เพื่อให้คนท่ีได้รับรู้ถึงโอสถวิถีไทยได้ใช้ ได้เข้าใจในหลกัการดงัท่ีสรรค์ อิศโคตร(สมัภาษณ์, 
16 กนัยายน 2555) อธิบายถึงค าสอนท่ีมากบัความเช่ือเช่นเร่ืองการเจิมดงัท่ีกลา่วแล้วเพื่อเป็นวิถี
ให้แพทย์และผู้ ท่ีอยูใ่นโอสถวิถีไทยได้ตระหนกัในหน้าที่ นอกจากนัน้สรรค์  อิศโคตร(สมัภาษณ์, 16 
กนัยายน 2555) อธิบายถึงสขุภาพจิตวา่   

... ศาสนาต้องมองอายตนะ หูตาจมูกลิน้กายใจ เน้นท่ีสมัผัส ต้อง
ขึน้กบัฐานของเราผสัสะวิชชา แตผ่สัสะอวิชชาคือความโง่ความไม่รู้จะพายุ่ง  
หตูาจมกูลิน้กายใจเป็นวิญญาณ เป็นเร่ืองจิตจริงๆ  ขนัธ์ 5 เป็นจิตจริงๆ  ตวั
ปรุงแตง่ 3 ตวั  เวทนา สญัญา สงัขาร ทกุครัง้ท่ีกระทบต้องพิจารณาอยู่เสมอ 
โบราณให้ระวงัวิญญาณทัง้ 6 กระทบ ต้องไม่ให้เกิดความอยาก ความผลกั 
ให้วางเฉย เวลาได้ยินจะเกิดความอยากและความผลกั ตาดวงหนึ่งๆ ไม่ใช่
ราคา 50 ล้านนะ กายเราไม่ใช่มูลค่านะ เท่าไหร่ก็ไม่ขายนะท่านพุทธทาส
เน้นปจิตปฐาน 4 เวทนาจะเข้ามากระทบ ไปเกิดความรู้สกึ เกิดความอยาก 
ตอ่เน่ืองเช่ือมโยง ต้องตดัด้วยปัญญา ไม่ใช่หนี ถ้าเราวิปัสสนา พิจารณาอยู่
บอ่ยๆ เร่ืองพาหงุ เป็นสดุยอดของความชนะตน แต่ถ้าอ่านไม่ออกก็ไม่เข้าใจ 
เดียรัจฉานใหญ่ท่ีสดุคือช้าง ถ้าวา่โงม่ากถึงระดบัช้าง อยา่ให้ถึงขนาดนัน้ 

เร่ืองโอสถวิถีไทยท่ีมีความสอดคล้องกบัหลกัทางศาสนาในเร่ืองความพอดี เร่ืองการฝึกฝน
จิตใจนัน้สรรค์  อิศโคตร(สมัภาษณ์,16 กนัยายน 2555) อธิบายวา่   

 กฎแห่งกรรมเป็นเหตุเป็นผล ปลูกอะไรเป็นสิ่งนัน้ ฐานเร่ิมจาก
ก าหนดให้อยูก่บัท่ี ต้องมีทกัษะ ถ้ามีครูรุ่นพ่อรุ่นพี่ก็สอนเรา เรากลงึยา กลม
หนอ วันหนึ่งได้หลายหนอ ท าอยู่เป็นปีๆ จนมันลงตัว  พอดี สมดุล เรียก
นิพพาน พระพุทธเจ้าว่าเย็น หรืออยู่เย็นเป็นสขุ คือพอดี  แพทย์แผนไทย
เห็นชัดนะ มีเย็น ร้อน สุขุม ภาคใต้ มีเย็น มีร้อน  ร้อนมาก กลาง 
น้อย สมุนไพรมี 3 อย่าง 27 รส ฝาดร้อน ฝาดเย็น ฝาดสขุุม  ปวดหัวน่ี
ร้อน เหงื่อออกน่ีสขุมุ แคอ่าบน า้ก็พอ ทา่นพทุธทาส อ่านอิทพัปัตยตา  ฝึกให้
อยู่กับสิ่งหนึ่งสิ่ งใด เหมือนลิง ไม่ ต้องไปผูกเชือ ก นั่งสมาธิธรรมดา 
สติปัญญาต้องรับทราบ สมาธิก็คืออิทธิบาท 4 ใช้ค าว่า เต็มใจ ตัง้ใจ แข็งใจ 
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สมาธิต้องมีสามตัวเกิดสมัมาสติ สมัมาสมาธิ  สมัมามายามะ ต้องมีความ
เพียร ความมอดทน  จึงอยูไ่ด้นานต้องฝึก... 

โอสถวิถีไทยจึงมีหลกัการของความพอดี ความสมดุล ใช้รสยา ทัง้ 9 รส รสประธานอีก 3 
รสรวมใช้ได้ 27 รส เพื่อปรับความสมดุลนอกจากนีย้งัใช้การฝึกจิตใจเพื่อช่วยรักษาอีกด้วยเพราะ
บางครัง้สาเหตุมาจากจิตใจและสรรค์  อิศโคตร(สมัภาษณ์,16 กันยายน 2555) ยังได้อธิบายถึง
สขุภาพปัญญาวา่   

…สขุภาพทางปัญญาจับของสุขภาพแห่งชาติสรุปไว้ รู้รอบ รอบรู้    
รู้ทัว่รู้ถึง รอบด้านมีความจ าเป็นนะ ทา่นพทุธทาสวา่ธรรมะคือหน้าท่ี เราต้อง
รู้ ปฏิบติัตามกฎของหน้าที่ อะไรควรไม่ควร ... 

...ปัญญาสขุภาพ แผนไทยจะท าให้คนรู้เร่ืองพึ่งตนเองก่อน หาแผน
ไทยก่อน แล้วไปหาหมอ อาหารเป็นเร่ืองส าคญั มลูเหตท่ีุตัง้ของโรค มหาเหต ุ
มหาพิกดั สมฏุฐาน  มหาเหต ุจิตตามติุบาฯ เราต้องไม่ท าผิดเหตุ รู้ดีรู้ชั่ว คน
อ่ืนเดือดร้อนหรือไม่ ศีล ๕ การฆ่าสตัว์ ลกัทรัพย์ของเพื่อนก็ไม่ได้ ความดีท่ี
จะอยู่ร่วมกัน สมดุลน่ีต้องไม่มีท่ีตินะ สขุภาพสงัคมต้องสร้างเครือข่ายคนดี 
พอ่แม่ยอลกู ลกูยอพ่อแม่  ครูยอลกูศิษย์ ลกูศิษย์มาไหว้ครู เพื่อน พระ  คน
หนึง่พาเครือขา่ยหก กลุม่นี ้ อาจารย์มี หกกลุม่ ทุกคนมีเครือข่ายหก เหมือน
แอมเวย์  ทุกคนมีดาวไลน์ นะ เป็นเครือข่ายคนดี คนท่ีตรงเวลามักเสียสละ
มกัมีเมตตา เป็นสิง่ดีไปหมด โลภโกรธหลง ท าให้ทกุข์แก้ได้ด้วยเมตตา... 

สขุภาพทางปัญญาต้องสร้างความรู้รอบ รอบรู้โดยทางพุทธศาสนาถือว่าการรู้ธรรมะเป็น
หน้าท่ีท่ีต้องรู้ต้องปฏิบัติของแต่ละคน สว่นสุขภาพสงัคมเป็นการสร้างเครือข่ายคนดีท่ีจะท าให้
สงัคมอยู่ร่วมกันอย่างสงบสุขการดูแลสุขภาพทางจิตใจ ปัญญาและสงัคมจึงสามารถท าได้ด้วย
หลกัศาสนา 

สรรค์  อิศโคตร(สมัภาษณ์,16 กันยายน 2555) อธิบายถึงสขุภาพสงัคมเพราะเราต้องอยู่
ในสงัคมความเช่ือท่ีใช้เพื่อการควบคมุสงัคมเช่นการใช้ศีล 5 แตปั่จจุบนัไม่ใช่แล้วดงันี ้

...สขุภาพสงัคม เมตตาคือหวัใจของศาสนาพุทธ บางครัง้เราไปคิด
เร่ืองกฎหมาย มากกว่า ธรรมะ ธรรมชาติ  รู้แจ้งแทงตลอดได้ด้วยปัญญา 
เรียนไฟฟ้าก็ไม่ใช่วา่จะเดินไฟได้ ผู้ใหญ่สอนทอ่งศีล 5  แตเ่ราก็ไม่รู้ว่าแล้วจะ
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กินอะไรได้ สมัยนีเ้ปลี่ยนไป คนไม่เช่ือนรกสวรรค์ เด๋ียวนีท้ าอะไรคนไม่รู้ไม่
บาป คนท าไม่ดีเยอะขึน้ๆ ชาติจะไม่รอด... 

นอกจากนัน้สรรค์  อิศโคตร(สมัภาษณ์,16 กนัยายน 2555) กลา่วถึงการควบคมุทางสงัคม
สมยัก่อนท่ีอาจหาได้ยากในปัจจุบนัดงันี ้

....ระบบเคร่ืองจักรมีการออกแบบเป็นขัน้ตอน คนขบัต้องไปอบรม
ให้เข้าใจ สขุภาพก็เหมือนกนั  คนก็ต้องตรวจสขุภาพ ก่อนแตง่งาน    สขุภาพ
ทางปัญญา ทางกาย ทางใจ  เราต้องมีความรู้  ก่อนแต่งงาน ท าขวญับ่าว
สาวหนกัไปทางธรรมนะ เด็กเกิดต้องท าพิธีเปิดปาก วจีกรรมส าคญัตัง้แต่เกิด
แฝงให้คนคิด ครอบครัวต้องอยู่กันด้วยความรัก ทุกคนต้องตรวจสภาพก่อน 
เทศน์ก่อน  ให้นกักฎหมายมาพดูก่อน แตง่งานต้องมีทนุก่อน สมยัก่อนต้องมี
สนิสอดเป็นทนุนะเด๋ียวนีอ้ยูก่นัไปมีลกูไป ไม่รู้เร่ือง ลกูไม่ดูพ่อแม่ ท าอย่างไร
ให้มีการตัง้ครอบครัวน้อยๆ ก่อน ในหมู่บ้านรู้ใครแต่งงานไปลงขนักันไม่ต้อง
เลีย้ง หิว้กนัไปเอง ไปท าบุญกัน สงัคมสขุภาพน่าเป็นห่วงนะ สมัยก่อนมีแม่
สือ่แม่ชกั เป็นวฒันธรรม... 

การดแูลสขุภาพนัน้ต้องมีการเตรียมความพร้อมในการดูแลสขุภาพตัง้แต่ก่อนการเกิดคือ 
พอ่แม่ต้องพร้อมทัง้ทางปัญญา ทางกาย ทางใจ จึงจะมีลกูท่ีมีสขุภาพองค์รวมดีได้ซึง่เป็นการสร้าง
สงัคมท่ีมีความเอือ้อาทร แบ่งปันเป็นสงัคมท่ีดีในอนาคตซึ่งหากเป็นวิถีไทยสมัยก่อนจะมีสงัคมท่ี
แข็งแรงเพราะมีการวางแผนในเร่ืองครอบครัวก่อน แตปั่จจุบนัเร่ืองเหลา่นีข้าดหายไปท าใกล้สงัคม
ไม่เข้มแข็งเช่นเดิม 

การรักษาสขุภาพทางปัญญาและสขุภาพจิตจึงมาจากค าสอนทางศาสนา ซึ่งโอสถวิถีไทย
นัน้มีหลกัคิดมาจากพทุธศาสนาและหลกัของธรรมชาติท าให้มีฐานความคิดอย่างเดียวกันใช้ได้ใน
การรักษาสขุภาพองค์รวม 

4.3.3 จรรยาแพทย์ 

โอสถวิถีไทยมีทัง้การดแูลสขุภาพตนเอง ครอบครัวและยงัมีแพทย์เป็นผู้ดูแลหากเจ็บป่วย
ซึง่การรักษาผู้ อ่ืนนัน้เป็นเร่ืองของชีวิต การท างานนีแ้พทย์ต้องมีจรรยาบรรณของตนเองในคมัภีร์ได้
กล่าวถึงข้อควรระวังของแพทย์ การท าผิดพลาดอาจไม่มีการลงโทษทางกฎหมายแต่เป็นการ
ลงโทษแบบบุญ กรรม ท่ีจะติดตามมาจากการกระท า ผู้ เป็นแพทย์จึงต้องเป็นคนท่ีมีศีลธรรมมี
ความละเอียดรอบคอบดงันี ้
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...อนึง่ แพทย์มิได้รู้จกัก าเนิดโรคแห่งท่านนัน้  แพทย์วางยาให้ผิดซึ่ง
โรค มีดจุพระบาลกีลา่วดงันี ้

วางยาผิดโรคครัง้หนึ่ง ดุจประหารด้วยหอก วางยาผิดโรคสองครัง้ 
ดจุเผาด้วยเพลงิ วางยาผิดโรคสามครัง้ ดุจต้องสายอสนีบาต อันว่าโรคก็จะ
ก าเริบขึน้กวา่เก่าได้ร้อยเทา่พนัเทา่อั นวา่แพทย์ผู้นัน้ครัน้กระท าซึ่งกาลกิริยา
ตายแล้วก็จะไปเอาปฎิสนธิในนรกก็จะมีหมู่นาย นิรยบาลก็จะแวดล้อมอัน
ทา่น พงึรู้ด้วยประการดงันี…้ 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 209-210) 

ในคมัภีร์ตกักศิลาได้มีการกลา่วถึงจรรยาแพทย์ไว้หลายครัง้เน้นย า้เร่ืองความรู้จริง ความ
ละเอียดรอบคอบดงันี ้

...ทา่นผู้ เปนเจ้าจึ่งส าแดงให้ผู้ เปนแพทย์พึงพิจารณารักษาไข้พิศม์
ไข้เหนือให้ละเอียด ถ้าไม่รู้จกัรักษาไข้ๆเหนือไข้พิศม์ห้ามมิให้ไปรักษาเขาเหน
แก่อามิศสินจ้าง โลภจะเอาทรัพย์เขาวางยาผิด เขาตายลงด้วยพิศม์ยาของ
ตวั แพทย์นัน้จะตกในมหาอะเวจีนรก ถ้าแพทย์ผู้ ใดประกอบไปด้วยเมตตา
จิตรเปนบุเรจาริก มีสะติปัญญาประคับประคองรักษาวางยาชอบด้วยโรค 
เหมือนพระโยคาวจรเจ้าพิจารณาจงละเอียด แพทย์ผู้นัน้จะจ าเริญประโยชน์
ในโภคสมบติั อายยุืนวฒันาศิริสวสัด์ิ... 

                                        (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 62-63) 

การเน้นย า้ให้ละเอียดรอบคอบมกัปรากฏเสมอเช่นในคมัภีร์ตกักะศิลาท่ีกลา่วตัง้แต่ต้นว่า
เป็นโรคร้ายแรงในเลม่ 1 มี 50 หน้าสมดุไทยกลา่ววา่แพทย์ต้องละเอียดไว้ถึง 10 ครัง้เช่น 

ให้ผู้ เปนแพทย์พิจารณาโดยละเอียด...ถ้าแพทย์รักษาดีก็จะรอด ถ้า
รักษาไม่ดีก็จะตายให้ตรองให้จงหนกั... 

  (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 62) 

...เหมือนพระโยคาวจรเจ้าพิจารณาจงละเอียด….ให้ผู้ เปนแพทย์
พิจารณาให้สอ่งแท้... 

  (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 63) 
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...ถ้าผู้จะเปนแพทย์ไปข้างน่า ให้เร่งตรึกตรองพิจารณา แกไข้ให้จง 
ลเอียดจึงควร... 

        (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 69) 

...ให้พิจารณาดูพรรณสณัฐานเพศไข้ท่ีผุดขึน้มานัน้ ให้จงละเอียด 
บอกไว้แพทย์พงึรู้... 

        (กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 78) 

หลกัพทุธศาสนาเป็นแนวทางของจรรยาแพทย์ โดยเฉพาะอย่างยิ่งเร่ืองศีล ความเมตตา 
ละความโลภ โกรธ หลง ได้แก่ 

 ...ศีลแปดแลศีลห้า เร่งรักษาสมาทานทรงไว้เปนนิจกาล ทัง้ไตร
รัตน์ สรณาเห็นลาภอย่าโลภนัก อย่าหาญหักด้วยมารยาไข้น้อยว่าไข้หนา 
อุบายกลา่วให้พงึกลวัโทโสจงอดใจ สขุมุไว้อยูใ่นตวัคนไข้ยิ่งคร้ามกลวั มิควร
ขูใ่ห้อดใจโมโหอยา่หลงเลห์ ด้วยกาเมมิจฉาในพยาบาทแก่คนไข้ ทัง้ผู้ อ่ืนอัน
กลา่วกล... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช. 2450, เลม่1: 5) 

ในคัมภีร์ฉันทศาสตร์ในตอนท้ายยังได้สรุปอีกว่าหมอนัน้ควรรักษาด้วยความรู้ท่ีศึกษา
อยา่งถ่องแท้ ไม่เห็นแก่ผลประโยชน์ ดงันี ้

...หมอเอ๋ยจงฟังสาร โบราณท่านได้กล่าวมา เปนแพทย์ไม่ศึกษา
ฉันทศาสตร์ให้เรืองรมย์  ไม่รู้ก าเนิดไข้ แต่ยาได้ก็ช่ืนชม รักษาด้วยอารมณ์ 
ประโยชน์ลาภก็พงึใจ... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช. 2450, เลม่ 1: 59) 

คมัภีร์ธาตวุิวรณ์กลา่วถึงแพทย์ท่ีต้องมีความรู้จริง ไม่โอ้อวด ไม่เห็นแก่ลาภจนเป็นภยักบั
คนไข้ 

...ตัง้โวหารก าเริบรู้ ดงักาอันเทียมหงส์ ใครจะปลงว่าเคียงคู่ ตู่หม่ิน
ประมาทครู ตู่ต าราฉุยไป รู้น้อยพลอยพูดโผง  ดุจโอ่งน า้คร่ึงใบ  แบกกลอก
กระฉอกไหว บรู้่โรคว่าถูกผิด จิตโลภเห็นแก่ลาภ บ่เกรงบาปทุจริต งมแก้จน
ดบัจิตร…พวกแพทย์อยา่ประมาทอาการธาตใุห้รอบรู้... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช. 2450, เลม่ 2: 207) 
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คมัภีร์ได้กลา่วถึงการเป็นแพทย์ท่ียากต้องเรียนรู้คมัภีร์ตา่งๆให้จดัเจน แม่นย าโดยต้องรู้จัก
เร่ืองของสิ่งท่ีควรและไม่ควรประพฤติท่ีมีข้อก าหนดถึง 14 ข้อ (พระยาพิศณุประสาทเวช. 2450 
เลม่ 1: 5) ดงันี ้

...พิริย สติตน ประพฤติได้จึงเป็นการ ศีลแปดแลศีลห้า เร่งรักษา
สมาทาน ทรงไว้เป็นนิจกาล ทัง้ตรัยรัตน์สรณา เห็นลาภอย่าโลภนกั อย่า
หาญหกัด้วยมารยา ไข้น้อยว่าไข้หนา อุบายกลา่วให้พึงกลวัโทโสจงอดใจ 
สขุมุไว้อยูใ่นตวั คนไข้ยิ่งคร้ามกลวั มิควรขู่ให้อดใจโมโหอย่าหลงเล่ห์ ด้วย
กาเมมิจฉาใน พยาบาทแก่คนไข้ ทัง้ผู้ อ่ืนอันกลา่วกล วิจิกิจฉาเลา่จงถือเอา
ซึ่งครูตน อยา่เคลอืบแคลงอาการกล เห็นแม่นแล้วเร่งวางยา อุทธัจจัง อย่า
อุทธัจ1เห็นถนดัในโรคา ให้ตัง้ตนดงัพระยาไกรสรราช เข้าราวี อนึ่งโสดอย่า
ซบเซา อยา่งว่งเหงานัน้มิดี เห็นโรคนัน้ถอยหนี กระหน ่ายาอย่าละเมิน ทิฏฐิ
มาโน2เล่า อย่าถือเอาซึ่งโรคเกิน รู้น้อยอย่าด่วนเดินทางใดรกอย่าครรไล 
อย่าถือว่าตนดี ยงัจะมียิ่งขึน้ไป อยา่ถือวา่ตนใหญ่ กวา่เด็กน้อยผู้ เช่ียวชาญ 
ผู้ ใดรู้ทางธรรม ให้ควรย าอย่าโวหารเรียนเอาเป็นนิจกาล เร่งนบนอบให้
ชอบที ครูพกั3แลครูเรียน อกัษรเขียนไว้ตามมี จงถือวา่ครูดี เพราะได้เรียนจึงรู้
มา วิตกัโก4นัน้ บทหนึง่ให้ตดัซึ่งวิตกักา พยาบาทวิหิงสา กามราคในสนัดาน 
วิจาโรให้พินิจ จะท าผิดฤาชอบกาล ดูโรคกับยาญาณ ให้ต้องกันจะพลนั
หาย หิริกังละอายบาป อนัยุง่หยาบสิน้ทัง้หลาย ประหารให้เสื่อมคลาย คือ
ตดัเสยีซึง่กองกรรม อโนตปัปังบทบงัคบั บาปท่ีลบัอยา่พงึท า กลวับาปแล้วจง
จ า ทัง้ท่ีแจ้งจงเว้นวาง อย่าเกียจแก่คนไข้ คนเข็ญใจขาดในทาง ลาภผลอัน
เบาบาง อยา่เกียจคนพยาบาล... 

 
จากท่ียกมานัน้เห็นได้วา่เป็นจรรยาแพทย์โดยตรงท่ีจะช่วยให้เกิดการกลอ่มเกลาทางจิตใจ

ทัง้การปฏิบติังานกบัคนไข้ โดยต้องใช้สติ ปัญญาโดยการรักษาศีลแปดและศีลห้าและค าสอนของ
พระพทุธเจ้า ระวงัเร่ืองความโลภ โกรธ หลง  ความพยาบาท  อยา่ฟุ้ งช่าน อย่าซบเซาในการรักษา 

                                                 
1อทุธัจหมายถงึ ความฟุ้ งซ่าน (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 32) 
2ทิฏฐิมาโน มาจาก ทิฐิ(ความเห็น)+มานะ(ความถอืตวั) (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 32) 
3ครูพกั หมายถงึการจดจ าจากบุคคลที่ไม่ได้รับเป็นศิษย์  (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 32) 
4วิตกัโก หมายถงึความนึกคิด วิตกักา หมายถงึความนึกคิดที่ ไม่ด ี(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 32) 
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อยา่มีทิฏฐิถือวา่ตนดี อยา่โอ้อวด  มีความคิดท่ีดี  มีความละอายบาป  อย่ารังเกียจแก่คนไข้ และ
คนพยาบาล และด้านการศกึษาต้องยดึถือครูแตก้่ต้องมีการเรียนรู้ตลอดเวลา 

ดงันัน้จรรยาบรรณคือวิถีชีวิตของแพทย์แผนไทยและแพทย์พืน้บ้านโดยสรรค์ อิศโคตร
(สมัภาษณ์, 16  กนัยายน 2555)กลา่ววา่แพทย์ควรต้องมี 3 สิง่คือ 

...ภูมิรู้ ภูมิธรรม ภูมิฐานเป็นสิ่งท่ีต้องรู้ ภูมิฐานคือบุคลิก ความ
นา่เช่ือถือ ของเก่าของขึน้รา กินไม่ได้ อย่าไปเสียดาย ไปล้างๆ ไม่ควรเอาไป
กิน.. 

ในคมัภีร์ฉนัทศาสตร์ยงักลา่วถึง นรก หากหมอให้ยาผิด รักษาผิด กลา่วถึงสวรรค์ถ้าช่วย
คนไข้ได้ 

...ไม่รู้ก าเนิดไข้ แตย่าได้ก็ช่ืนชม รักษาด้วยอารมณ์ ประโยชน์ลาภก็
พงึใจ หมอนัน้ทา่นเปรียบปาน  ดงัตาบอดก าเนิดใน ดนัถือฑิฐิใจ  ไม่เห็นโทษ
ในกองกรรม  วางยาแต่คราวเดียว ไม่ต้องโรคยบัระย า ดังโตมราต า ตลอด
ยอดอุระใน  ยาผิดเปนสองครัง้ ดังยกทุ่มเข้ากองไฟ  ถ้าวางยานัน้ผิดไป     
ค ารบถ้วนเปน สามครา ดงัต้องอสนิุสาย มาฟาดกายให้มรณา กายยบัด้วย
พิษยา ก าเริบโรคทวีไป หมอนัน้ครัน้สิน้ชนม์ จะไปทนก าเนิดในนรกอันยิ่งไฟ  
ทัง้หม้อน า้ทองแดงมี หมู่นายนิรยบาล ประชุมเชิญด้วยยินดี เคร่ืองโทษ
บรรดามี จะยกให้เป็นรางวลั... 

(พระยาพิศณุประสาทเวช. 2450, เลม่1: 59) 

การท่ีช่วยเหลอืรักษาคนนัน้ถือเป็นบุญกุศลท่ีอาจสง่ให้มีความอยู่เย็นเป็นสขุ ดงัในคมัภีร์
ฉนัทศาสตร์กลา่วไว้วา่ 

...เสร็จสิน้ข้าขอพร  ทุกไทยแพทย์เทวา  สรุารักษ์อันรักษา  สถิตทัว่
ทกุขอบขนัธ์ สาครสงิขร  รุกขชาติเครือลดาวลัย์  ภมิูพืน้พนาสณัฑ์  ทุกถ่ินถ า้
ล าเนาธาร เชิญช่วยข้าดบัเข็ญ ให้เย็นศขุเกษมสานต์ สตัรูท่ีภยัพาล ให้เสื่อม
สญูครรไลไกล  ใครเห็นให้จงพิศ สวาสชิดภิรมย์ใจ รักยิ่งเสมือนใน สนิทเนือ้
พงศ์พนัธ์ุ ผลข้าได้แตง่ไว้ ไปภายหน้าข้าขอทนั องค์พระเมตไตรยอัน ได้โปรด
ข้าในชาติควร ข้ามฝ่ังยังห้องแก้ว  พระนิพพานอย่าแปรปรวน  เม่ือยังจะ
เท่ียวทวน อยู่ในชาติกันดาร ขอให้บิดามารดายิ่งด้วยศฤงคาร เมียมิตรแล
บุตรหลาน ให้รักร่วมหฤไทยกนั  ขอข้าอย่ามีโรค  ทัง้หนวกบอดพิการอัน บ้า
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ใบ้ทุกสิ่งสรรพ์ กระเทยง่อยและสตรี  เป็นชายให้เร่ืองรู้ รสธรรมพระคมัภีร์ 
พทุธฉนัทศาสตร์ศรี ให้เจนจบช านาญใจ ขอข้าก าลงัยิ่ง อายยุืนปัญญาไว ให้
มีเมตตาไป แก่สตัว์ทุกสรรค์พรรค์ เกิดไหนให้เป็นแพทย์ อย่ารู้มีผู้ เทียมทัน 
โรคสิน้ทกุสิง่สรรพ์ ให้รอบรู้ก าเนิดนา สรรพคณุทัง้พืน้ภพ ทุกสิ่งจบบรรดายา 
ให้บอกด้วยภาษา จะแก้โรคอนัใด ๆ อนึง่ไข้จะตายแล้ว  มาหาข้าจงแคล้วไป  
จิตเจตนาในให้ส าเร็จทกุครัง้ครา อนึ่งคนพยดถ่อย หฤไทยโทษอันพาลา  ให้
พ้นในพงศา เป็นญาติมิตรสนิทเรียง เกิดไหนให้ไกลห่าง ประเทศต่างภาษา
เสยีง รูปรอยแลนามเรียง อย่าได้ยลได้ยินมา  อน่ึงข้าขอมีศีลและศรัทธา 
ขอเกิดในศาสนา ตราบเท่านิพพานเอย 

(พระยาพิศณุประสาทเวช. 2450, เลม่1: 61) 

สว่นในวิถีของแพทย์พืน้บ้านนัน้แม่อุ๊ยแก้ว อินตะพรหม (สนทนากลุ่ม,19 มกราคม 2555) 
ได้กลา่วถึงค าสอยของพอ่วา่การเป็นหมอท าเพื่อช่วยคน ไม่ท าเพื่อเงิน 

...ได้ช่วยคน พอ่หลวงไม่ให้เอาเงินเอาทอง  พอ่หลวงวา่หาเอาแตเ่งิน
ไม่ได้นะให้ช่วยเหลอืเขาไป  เอาช่ือเสยีงเอาไว้  มีไว้ติดบ้านอยา่งพาราเด๋ียวนี ้    
บดี่ก็บมี่ใครกิน... 

ชาญวฒุิ พนัสายศรี (สนทนากลุ่ม,14 กมุภาพนัธ์ 255) กลา่ววา่ 
...หมอมีถือศีลมีสิง่ยดึเหน่ียว  ต้องเข้าใจสิง่ธรรมชาติ เคารพสถานท่ี

เคารพธรรมชาติ เราเรียนมาจากไหนข้างนอกคือการนวดธรรมดา แต่ข้างใน
เราต้องตัง้จิตมุ่งเน้นขอให้ครูเขามาช่วย  ข้างในคือกระแสจิตและสมาธิ  
คือความศรัทธา   ถ้าคิดถึงทรัพย์สินเงินทองแค่นีก็้จบแล้ว  ต้องเร่ิมที่
อยากให้เขาหาย  ถ้าเราหลงเป็นผู้ยิ่งใหญ่ก็ไม่ได้  ไม่งัน้เราจะเสื่อมเอง ไฟก็
เหยียบไม่ได้นะ… 

พอ่หมอสงา่พนัสายศรี (สนทนากลุ่ม, 25มิถนุายน 2555) กลา่วถึงการเป็นหมอวา่ 
...การเรียนไปแล้วเรียกร้องทรัพย์สนิไม่ได้ คนไม่มีก็ไม่เป็นไร ต้องมี

พรหมวิหาร 4 ต้องไม่เห็นแก่ตัว กลางคืนดกึด่ืนมาเรียกต้องไปนะครับ  
บางทีไม่มีรถมาสง่ เราต้องตากตาไปคร่ึงคืน คนในชุมชนเป็นอะไรก็มาตาม
ผมไปดกู่อน ผมบอกให้ไป รพ.ถึงจะไป ต้องเสียสละไปทกุอยา่ง ไม่เป็นอนั
ได้ท าอะไรเลย... 
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เน่ืองจากการรักษาการเจ็บป่วยนัน้เป็นการช่วยเหลอืผู้ อ่ืนท่ีมีความทุกข์ซึ่งก็จะไม่สามารถ
เรียกร้องเงินทองผลประโยชน์ใดๆ การเป็นแพทย์นัน้จึงต้องเป็นผู้ ท่ีนึกถึงผู้ อ่ืนเสียสละ ตัง้มั่นในศีล
และศรัทธา และศาสนาอยา่งแรงกล้า ความสขุท่ีได้รับจึงเป็นความสขุทางจิตใจ 

แพทย์แผนไทยและแพทย์พืน้บ้านนัน้ยึดมั่นในค าสอนทางศาสนาจนท าให้ศาสนาคือ
จรรยาบรรณท่ีเป็นวิถีชีวิตอยา่งแยกกนัไม่ออก สิง่ส าคญัท่ีถกูสบืทอดกนัไม่ใช่แคค่วามรู้ทางยาและ
การใช้ยาแตย่งัเน้นย า้เร่ืองของจรรยาบรรณ โดยเฉพาะอยา่งยิ่งการด าเนินกิจการท่ีเก่ียวกบัชีวิตคน
เร่ืองจรรยาบรรณจึงส าคญัยิ่ง  

คมสนั  ทินกร ณ อยธุยา(สมัภาษณ์,12 พฤษภาคม 2554) ได้กลา่วถึงคุณสมบติัของหมอ
วา่   

...คนเป็นหมอต้องใจน่ิง ต้องมีสมาธิ ...คุณสมบัติคนเป็นหมอคือ
ต้องละเอียดอ่อนและมีเมตตาธรรม…ท่ีส าคญัต้องไม่โกง ไม่หลอกเขา... 

ถวลัย์ สวุรรณเตมีย์ ผู้สืบทอดร้านเจ้ากรมเป๋อ (สมัภาษณ์,22 พฤศจิกายน 2555) เลา่ถึง
จรรยาบรรณที่ถกูสบืทอดกนัมาวา่ 

...เร่ืองโฆษณาน่ีทวดสัง่ไว้เลยนะ ห้ามโฆษณาแม้แต่บาทเดียว ถ้า
จะเจ๊งให้เจ๊งไป  ให้เขามาซือ้ด้วยความศรัทธา อีกข้อหนึง่คือ ห้ามพวกมึงโกง
ลกูค้า เอาเปรียบลกูค้า ถ้าใครไม่เช่ือขอให้ฉิบหายๆ ไป ปู่ ย่าตายาย คุณน้า 
เขาเลา่สืบต่อมา ผมว่ามันเป็นน า้ซึมบ่อทรายกินเท่าไหร่ก็ไม่หมด คนซือ้หวั
เดือนท้ายเดือน  ผมวา่ก็ใช่นะคนเขาโรคภยัไข้เจ็บนะ ทา่นย า้มากนะ… 

...ถ้าไม่ท ากิจการห้ามขายกิจการ ห้ามขายช่ือทา่น  ช่ือเจ้ากรมเป๋อ  
ทา่นสาปแช่งไว้ ต ารับยาน่ีอาจจะเร่ืองเล็กคนเขาเอาไปแยกได้นะ เอาไปชั่ง 
ยาไทยหนักนิดเกินหน่อย ก็พอประมาณ เปิดร้านแข่งกับผมคงไม่ได้ อยู่ท่ี
ราคา และความไว้วางใจ  แตค่วามเป็นเจ้ากรมเป๋อน่ีส ิไม่สามารถเทียบกัน
ได้นะ… 

แสดงให้เห็นถึงความภาคภมิูใจของ “ยาเจ้ากรมเป๋อ” ท่ีต้องรักษาช่ือเสียงท่ีดีงามไว้ต่อไป 
ไม่ได้เน้นการขายท่ีหวงัแต่ก าไรเท่านัน้ ซึ่งก็ท าให้ช่ือเจ้ากรมเป๋อเป็นท่ีรู้จักและยอมรับมาตลอด 
ความเป็นเจ้ากรมเป๋อนัน้จึงเป็นนยัยะแหง่การสบืทอด 
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การผลิตยาแบบโรงงานก็ต้องมีความซื่อสตัย์ต่อคุณภาพยาซื่อสตัย์ต่อลกูค้าเช่นกันดงัท่ี 
เสาวนีย์ ตนัจริยานนท์ (สมัภาษณ์,5 กนัยายน 2555)กลา่ววา่ 

...ต้องมีความรู้เร่ืองสมุนไพร บางทีสง่มาคุณภาพมันไม่ได้ เราต้อง
รู้จกัตวั รู้วา่คณุภาพอยา่งไหนดี ยกตวัอยา่งหญ้าตีนนก ให้ลกูน้องไปซือ้ ทาง
ร้านบอกวา่อยา่งนี ้แตม่นัไม่ใช่  ให้ร้านจดัมาไม่ได้ ถ้าบางอยา่งของชาวบ้าน
สัง่ดงบงั กฤษณามีเกรดนะคะ สมนุไพรเป็นพนัตวัของเราต้องรู้   

เร่ืองคุณภาพเคร่ืองยาท่ีต้องคัดสรรเช่นเดียวกับร้านเจ้ากรมเป๋อท่ี ถวัลย์ สุวรรณเตมีย์ 
(สมัภาษณ์, 22 พฤศจิกายน 2555) กลา่วเช่นกนัวา่ต้องซือ้จากเจ้าประจ าท่ีเขาขายมาตัง้แต่รุ่นพ่อ
รุ่นแม่เน่ืองจากจะรู้จกัยาดี มีความไว้วางใจกัน ไม่ซือ้คนท่ีมาเสนอขายทัว่ไป และยงัมีบางชนิดท่ี
ต้องปลกูเองในในพืน้ท่ีท่ีมีอยู ่การสัง่ปลกูโดยให้เกษตรกรปลกูและได้คุณภาพตามต้องการ ปลอด
สารพิษ ซึง่ก็จะเป็นขาประจ าเช่นกนัเพราะต้องใช้ความไว้วางใจ  นอกจากนัน้แล้วการได้รับความ
ไว้วางใจจากลกูค้านัน้เองก็สง่ผลถึงของความรับผิดชอบต่อลกูค้าได้เช่นกัน ซึ่งภาสินี ญาโณทัย
(สมัภาษณ์, 25 กรกฎาคม 2555) กลา่วถึงการที่ยงัคงผลติยาอยูเ่พื่อตอบสนองกลุม่ลกูค้าดัง้เดิมท่ี
ไว้วางใจกนัมาหลายรุ่นจนปัจจุบนัวา่ 

...ปัญหาเร่ือง อย. หลงัปี 27 มีระเบียบเร่ืองการแยกบ้านออกจาก
โรงงาน ยคุนัน้คณุป้าเป็นคนให้ความส าคญักับกฎระเบียบ แต่ถ้าท าต่อต้อง
แยกบ้านออกมา แต่เราไม่ได้ท าเป็นพาณิชย์ ท าแค่ตอบสนองลูกค้าท่ี
เหลืออยู่   คุณน้าก็ท างานประจ า  ลกูค้าประจ าเก่าแก่ท่ีทราบปัญหานี ้ ก็
บอกวา่ท ายาตอ่ไป ถ้าไม่ท าแล้วพวกฉันจะทานยาท่ีไหน   ถ้าท าแล้วกลวัไม่
มีคนซือ้ฉนัจะรับซือ้ทัง้หมด  คณุป้าก็เห็นวา่เป็นความรับผิดชอบต่อลกูค้าจึง
ท าตอ่มา… 

การรับผิดชอบตอ่ลกูค้าที่จะผลติยาท่ีมีคณุภาพดี และผลิตต่อเน่ืองมาเพื่อให้กลุม่ลกูค้ามี
ยาได้ใช้โดยเฉพาะลูกค้าท่ีใช้ยาไทยนัน้ใช้ต่อเน่ืองกันมารุ่นต่อรุ่น จึงยิ่งมีความผูกพันกันมากขึน้ 
ท าให้ต้องคงคณุภาพ มาตรฐานโดยไม่ต้องบงัคบัใช้กฎหมาย นอกจากนัน้ยงัมีความรับผิดชอบต่อ
ครอบครัวเสมือนเป็นหน้าท่ีในการสืบทอดทัง้คุณความดี คุณภาพผลิตภณัฑ์ท่ีบรรพบุรุษได้สัง่สม
ไว้อีกด้วย 

ในเส้นทางการผลติและการค้าของโอสถวิถีไทยยงัคงต้องการความไว้วางใจกันเป็นอย่าง
มากเป็นการผลติท่ียงัมีวิถีดัง้เดิมท่ีไม่ได้ใช้ระบบตรวจสอบคณุภาพทางวิทยาศาสตร์อยา่งเดียว แต่
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อาศยัความไว้วางใจเป็นความผกูพนัท่ีมีมาดัง้เดิมท่ีการผลติยาท่ีมีคณุภาพก็ต้องรักษาไว้ และเป็น
ความรับผิดชอบต่อลกูค้า ลกูค้าก็มีความผูกพันไว้วางใจในคุณภาพของร้านและสินค้า ซึ่งเป็น
การค้าที่พึง่พิงกนัมากกวา่การมุ่งหาก าไร 

ค าสอนท่ีปรากฏในทัง้คมัภีร์และค าบอกเลา่ของผู้ให้ข้อมลูได้แก่ 
1) พรหมวิหาร 4   
พรหมวิหาร 4 คือธรรมเคร่ืองอยู่อย่างประเสริฐ ธรรมประจ าใจอันประเสริฐ  หลกั

ความประพฤติท่ีประเสริฐบริสทุธ์ิ, ธรรมที่ต้องมีไว้เป็นหลกัใจและก ากบัความประพฤติ จึงจะช่ือว่า
ด าเนินชีวิตหมดจด และปฏิบติัตนมนษุย์สตัว์ทัง้หลายโดยชอบ ประกอบด้วย 

 1.1) เมตตา คือความรักใคร่ ปรารถนาดีอยากให้เขามีความสขุ มีจิตอนัแผไ่มตรี
และคิดท าประโยชน์แก่มนษุย์สตัว์ทัว่หน้า 

1.2) กรุณา คือความสงสาร คิดช่วยให้พ้นทกุข์ ใฝ่ใจในอนัจะปลดเปลือ้งบ าบดั
ความทกุข์ยากเดือดร้อนของปวงสตัว์  

 1.3) มทิุตา คือความยินดี ในเม่ือผู้ อ่ืนอยูดี่มีสขุ มีจิตผอ่งใสบนัเทิง กอปรด้วย
อาการแชม่ช่ืนเบิกบานอยูเ่สมอ ตอ่สตัว์ทัง้หลายผู้ด ารงในปกติสขุ พลอยยินดีด้วยเม่ือเขาได้ดีมีสขุ 
เจริญงอกงามยิ่งขึน้ไป  

1.4) อุเบกขา คือความวางใจเป็นกลาง อนัจะให้ด ารงอยูใ่นธรรมตามท่ีพิจารณา
เห็นด้วยปัญญา คือมีจิตเรียบตรงเท่ียงธรรมดจุตราชัง่ ไม่เอนเอียงด้วยรักและชงั  
 ผู้ด ารงในพรหมวิหาร ย่อมช่วยเหลือมนุษย์สตัว์ทัง้หลายด้วยเมตตากรุณา และย่อม
รักษาธรรมไว้ได้ด้วยอุเบกขา ดงันัน้ แม้จะมีกรุณาที่จะช่วยเหลอืปวงสตัว์แต่ก็ต้องมีอุเบกขาด้วยท่ี
จะมิให้เสยีธรรม (พระพรหมคณุาภรณ์ (ป.อ. ปยตฺุโต),2556: ออนไลน์) 

พรหมวิหารนัน้มีในผู้ ใดแล้วย่อมท าให้ผู้นัน้ประพฤติปฏิบติัเกือ้กูลแก่ผู้ อ่ืนซึ่งโอสถ
วิถีไทยนัน้เป็นวิถีท่ีมีความเกือ้กลูกนัของคนในสงัคมท่ีมาจากพรหมวิหารเป็นหลกัปฏิบติั 

2) ขนัธ์ 5  
ขนัธ์ 5 หรือ เบญจขนัธ์ คือกองแห่งรูปธรรมและนามธรรม 5 หมวด ท่ีประชุมกัน

เข้าเป็นหนว่ยรวม ซึ่งบญัญัติเรียกว่า สตัว์ บุคคล ตวัตน เรา เขา เป็นต้น  สว่นประกอบ 5 อย่างท่ี
รวมเข้าเป็นชีวิต  

 2.1) รูปขนัธ์ คือกองรูป, สว่นท่ีเป็นรูป ร่างกาย พฤติกรรม และคุณสมบติัต่างๆ 
ของสว่นท่ีเป็นร่างกาย สว่นประกอบฝ่ายรูปธรรมทัง้หมด สิง่ท่ีเป็นร่างพร้อมทัง้คณุและอาการ 
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 2.2) เวทนาขนัธ์ คือ กองเวทนา สว่นท่ีเป็นการเสวยอารมณ์ ความรู้สกึสขุ ทุกข์ 
หรือเฉยๆ  

2.3) สญัญาขนัธ์ คือ กองสญัญา สว่นท่ีเป็นความก าหนดหมาย ความก าหนดได้
หมายรู้ในอารมณ์  

2.4) สงัขารขนัธ์ คือกองสงัขาร สว่นท่ีเป็นความปรุงแต่ง สภาพท่ีปรุงแต่งจิตให้ดี
หรือชัว่หรือเป็นกลางๆ คุณสมบติัต่างๆ ของจิต มีเจตนาเป็นตวัน า ท่ีปรุงแต่งคุณภาพของจิต ให้
เป็นกศุล อกศุล อพัยากฤต 

2.5) วิญญาณขันธ์ คือกองวิญญาณ ส่วนท่ีเป็นความรู้แจ้งอารมณ์ ความรู้
อารมณ์ทางอายตนะทัง้ 6 มีการเห็น การได้ยิน เป็นต้น(พระพรหมคณุาภรณ์ (ป.อ. ปยุตฺโต),2556: 
ออนไลน์ 2) 

ขนัธ์ 5 เป็นองค์รวมท่ีเห็นได้จากโอสถวิถีไทย การปฏิบติัตามความเช่ือเร่ือง ขนัธ์
ครู ขนัธ์ 5 เป็นการสอนให้คนได้ระลกึถึงค าสอนท่ีคนประกอบด้วยรูปขนัธ์ เวทนาขนัธ์ สญัญาขนัธื 
สงัขารขนัธ์ วิญญาณขนัธ์ เกิดการตระหนกัรู้ 

3) ศีลแปด 
ศีล 8 หรือ อัฏฐศีล คือ การรักษาระเบียบทางกายวาจา, ข้อปฏิบติัในการฝึกหดั

กายวาจาให้ยิ่งขึน้ไป ได้แก่ 
3.1)  ปาณาติปาตา เวรมณี คือเว้นจากการท าชีวิตสตัว์ให้ตกลว่งไป  
3.2) อทินฺนาทานา เวรมณี คือเว้นจากการถือเอาของท่ีเขามิได้ให้ด้วยอาการแห่ง

ขโมย  
3.3 อพฺรหฺมจริยา เวรมณี คือเว้นจากกรรมอันมิใช่พรหมจรรย์, เว้นจากการ

ประพฤติผิดพรหมจรรย์ คือร่วมประเวณี  
3.4) มสุาวาทา เวรมณี คือเว้นจากการพดูเท็จ 
3.5) สรุาเมรยมชฺชปมาทฏฺฐานา เวรมณี คือเว้นจากน า้เมา คือสรุาและเมรัยอัน

เป็นท่ีตัง้แหง่ความประมาท  
3.6) วิกาลโภชนา เวรมณี คือเว้นจากการบริโภคอาหารในเวลาวิกาล คือตัง้แต่

เท่ียงแล้วไป จนถึงรุ่งอรุณของวนัใหม่ 
3.7) นจฺจคีตวาทิตวิสูกทสฺสนมาลาคนฺธวิเลปนธารณมณฺฑนวิภูสนฏฺฐานา 

เวรมณี คือเว้นจากการฟ้อนร า ขบัร้อง บรรเลงดนตรี ดกูารละเลน่อันเป็นข้าศึกต่อพรหมจรรย์ การ
ทดัทรงดอกไม้ ของหอม และเคร่ืองลบูไล้ ซึง่ใช้เป็นเคร่ืองประดบัตกแตง่ 
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3.8) อุจฺจาสยนมหาสยนา เวรมณี คือเว้นจากท่ีนอนอันสงูใหญ่หรูหราฟุ่ มเฟือย 
(พระพรหมคณุาภรณ์ (ป.อ. ปยตฺุโต),2556: ออนไลน์ 4) 

4) ศีลห้า  
ศีล 5 หรือ เบญจศีล คือความประพฤติชอบทางกายและวาจา, การรักษากาย

วาจาให้เรียบร้อย, การรักษาปกติตามระเบียบวินยั, ข้อปฏิบติัในการเว้นจากความชัว่, การควบคุม
ตนให้ตัง้อยูใ่นความไม่เบียดเบียนได้แก่ 

4.1) ปาณาติปาตา เวรมณี คือเว้นจากการปลงชีวิต, เว้นจากการฆ่าการ
ประทษุร้ายกนั 

4.2) อทินฺนาทานา เวรมณี คือเว้นจากการถือเอาของท่ีเขามิได้ให้, เว้นจากการลกั
โกง ละเมิดกรรมสทิธ์ิ ท าลายทรัพย์สนิ 

4.3) กาเมสมิุจฺฉาจารา เวรมณี คือเว้นจากการประพฤติผิดในกาม, เว้นจากการ
ลว่งละเมิดสิง่ท่ีผู้ อ่ืนรักใคร่หวงแหน  

4.4) มสุาวาทา เวรมณี คือเว้นจากการพดูเท็จ โกหก หลอกลวง 
4.5) สรุาเมรยมชฺชปมาทฏฺฐานา เวรมณี คือเว้นจากน า้เมา คือสรุาและเมรัยอัน

เป็นท่ีตัง้แหง่ความประมาท, เว้นจากสิง่เสพติดให้โทษ (พระพรหมคณุาภรณ์ (ป.อ. ปยุตฺโต),2556: 
ออนไลน์ 3) 

5) ความกตญัญ ู
กตญัญูกตเวที คือผู้ รู้อุปการะท่ีเขาท าแล้วและตอบแทน ผู้ รู้จักคุณค่าแห่งการ

กระท าดีของผู้ อ่ืน และแสดงออกเพื่อบูชาความดีนัน้ (พระพรหมคุณาภรณ์ (ป.อ. ปยุตฺโต),2556: 
ออนไลน์ 5) 

6) หิริโอตปะ 
หิริ คือความละอายใจต่อการท าความชั่ว และโอตตัปปะ คือความเกรงกลวัต่อ

ความชัว่ (ป.อ. ปยตฺุโต),2556: ออนไลน์ 6) 
นอกจากนัน้ยงัมีเร่ืองความซื่อสตัย์ท่ีเป็นสิ่งท่ีถูกเน้นย า้มาก จะเห็นว่าค าสอนท่ีถูก

ใช้บอ่ยนีเ้ป็นเร่ืองของการอยูร่่วมกบัผู้ อ่ืนและการเกือ้กูลกันของคนในสงัคมเพราะโอสถวิถีไทยวิถี
ชีวิตท่ีต้องเกือ้กูลกันของคนในสงัคม ศีลเป็นข้อปฏิบติัจรรยาบรรณของพ่อหมอ แม่หมอโดยไม่มี
กฏหมายใดๆบงัคบั 
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4.4 โอสถวิถีในชุมชนกรณีศึกษา 
การศกึษาภาคสนามเพื่อศกึษาสภาพบริบททัว่ไปของชุมชนท่ีศกึษาเพื่อศกึษาสภาพทัว่ไป

และแนวความคิดเร่ืองการสบืทอดของโอสถวิถีไทยทัง้ในระดบัวิถีการเยียวยาตนเอง วิถีการปฏิบติั
ตามวฒันธรรมสขุภาพและระดับวิถีการกินการอยู่ ในชุมชนว่ามีการสืบทอดมาอย่าง ไรในอดีต
จนถึงปัจจุบนัการศกึษาประเพณีจากการบอกเลา่ของผู้อาวโุสและผู้น าของชุมชน ชุมชนท่ีศึกษา  4 
ชุมชน การเลอืกใช้ข้อมลูจากมลูนิธิสขุภาพไทยและส านกัการแพทย์พืน้บ้านกระทรวงสาธารณสขุ 
ผู้วิจยัได้ก าหนดเกณฑ์การเลอืกชุมชนเพื่อให้ตอบสนองวตัถปุระสงค์ของการวิจัยพืน้ท่ี เป็นตวัแทน
ภาคละ 1 ชุมชน รวมเป็น 4แหง่มีลกัษณะดงันี ้ 

1) เป็นชุมชนท่ีมีวิถีการแพทย์แผนไทยและใช้โอสถวิถีไทยมายาวนาน 
2) มีผู้น าชุมชนทางด้านโอสถวิถีไทย 
3) มีการรวมกลุม่หรือช่วยเหลอืกนัด้านสขุภาพด้วยวิถีการแพทย์แผนไทย 

จากข้อมลูต าบลหมอยาของมลูนิธิสขุภาพไทยมีจ านวน 16 แห่ง ภาคเหนือมี 5 แห่ง ภาค
ตะวนัออกเฉียงเหนือ 7 แห่ง ภาคกลาง 3 แห่ง ภาคใต้ 1 แห่ง จากค าแนะน าของผู้ เช่ียวชาญใน
เร่ืองพืน้ท่ียงัมีเร่ืองของภาษาและการติดตอ่ประสานงานจึงได้เลือกภาคละ 1 พืน้ท่ีจากต าบลหมอ
ยา ยกเว้นภาคใต้ท่ีมีเพียงต าบลเดียวแตย่งัไม่ชดัเจนจึงได้รับค าแนะน าถึงพืน้ท่ีท่ีมีลกัษณะชัดเจน
ผู้วิจยัได้ไปส ารวจชุมชนก่อนเพื่อให้ได้ชุมชนท่ีมีลกัษณะดงักลา่วจ านวน 4 ชุมชนได้แก่ 

 
1) พืน้ท่ีภาคเหนือ ต าบลนาแก้ว อ าเภอเกาะคา จงัหวดัล าปาง 
2) พืน้ท่ีภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ ต าบลวงัแสง อ าเภอแกด าจงัหวดัมหาสารคาม 
3) พืน้ท่ีภาคกลาง ต าบลเชียงรากน้อย อ าเภอบางปะอิน จงัหวดัอยธุยา 
4) พืน้ท่ีภาคใต้ บ้านทุง่ตะเซะ ต าบลทุง่กระบือ  อ าเภอยา่นตาขาว จงัหวดัตรัง 

การศกึษาภาคสนามผู้วิจยัได้ศกึษาด้วยการสงัเกตลกัษณะทัว่ไปของพืน้ท่ี การสมัภาษณ์
แพทย์พืน้บ้านและการสนทนากลุม่แพทย์พืน้บ้านและผู้ ท่ีมีสว่นร่วมเช่น อบต.เป็นต้น 

จากการศกึษาภาคสนามในชุมชนทัง้ 4 แห่งนัน้สามารถสรุปเป็นบริบทของแต่ละพืน้ท่ีได้
ดงัตอ่ไปนี ้
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4.4.1 ชุมชนกรณีศึกษาภาคเหนือ: ต าบลนาแก้ว อ าเภอเกาะคา จังหวัดล าปาง 
บริบทชุมชน 
ชุมชนอยู่รอบๆ วดัพระธาตุจอมปิง มีโรงเรียนชัน้ ป .1-ป.6 และมัธยม1-3 มีนกัเรียน

ประมาณ 90 คน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพชุมชน มีศูนย์สขุภาพชุมชน อยู่ใกล้กับวัดและ
โรงเรียน  การปกครองสว่นท้องถ่ินมีเทศบาลต าบลนาแก้ว คนในชุมชนอยูม่าแตด่ัง้เดิม วดัพระธาตุ
จอมปิงสร้างมาตัง้แตพ่.ศ.2050 

ทิศเหนือ ติดกบั ต าบลทา่ผา, ต าบลเกาะคา และ ต าบลไหลหิ่น อ าเภอเกาะคา 
จงัหวดัล าปาง 
ทิศใต้ติดกบั ต าบลแม่กวัะ อ าเภอสบปราม จงัหวดัล าปาง 
ทิศตะวนัออก ติดกบั ต าบลวงัพร้าว อ าเภอเกาะคาจงัหวดัล าปาง 
ทิศตะวนัตก ติดกบั ต าบลทุง่งาม อ าเภอเสริมงาม จงัหวดัล าปาง 

คนในพืน้ท่ีไม่ค่อยไปในเมืองท่ีห่างออกไป30 กม. มีรถวันละเท่ียว ไป โรงพยาบาล
จงัหวดั  สมยัก่อนออกไปล าบาก ทางลกูรัง อนามัยยงัไม่มี มีหมอประจ าหมู่บ้าน ใช้ยาแก้ ยาขาง 
ยาฝน  น า้ปูเลย อยู่ไฟ และประกอบกับความเช่ือ คนท่ีน่ีนิยมท าอาหารทานเองท่ีบ้าน (กฤษฎา 
แสงแก้ว. สนทนากลุ่ม, 18 มกราคม 2555)  

สภาพพืน้ที่และการใช้ประโยชน์ที่เก่ียวข้องกับโอสถวิถีไทย 
พืน้ท่ีของชุมชนเป็นพืน้ท่ีราบมีนาสลบักบัป่าแพะ มีแม่น า้วงัเป็นแหลง่น า้ส าคญั มีการ

ใช้ต้นยาจากป่าแพะรอบๆชุมชนและมีต้นยาตามหวัไร่ปลายนาจ านวนมาก ป่ามีลกัษณะสมบูรณ์ 
มีการดแูลกันเองของชุมชน ทางน า้หลากมีการปลกูต้นก้ามปูเพื่อลดการชะหน้าดินเน่ืองจากราก
ก้ามปยูดึดินได้ดีและทนน า้ทว่ม และเป็นแหลง่เลีย้งคร่ังมาตัง้แตส่มยัก่อน 

ในชุมชนมีพืน้ท่ีป่ารอบๆชุมชนให้คนในชุมชนยงัสามารถหาสมุนไพรได้ หมอพืน้บ้าน
สามารถเข้าป่าไปหาสมนุไพร หรือพาเด็กๆไปเรียนรู้สมนุไพรได้ ชุมชนอยู่ใกล้โครงการพฒันาบ้าน
แม่ต ๋า จังหวัดล าปาง นอกจากนัน้พืน้ท่ีว่างใกล้ๆ บ้านจะมีการปลูกพืชสมุนไพรท่ีใช้เป็นยาและ
อาหารได้   

แหล่งการเรียนรู้ที่ส าคัญ  
ในชุมชนและพืน้ท่ีใกล้เคียง มีการใช้ยาสมุนไพร ยาฝน กันอยู่ รวมถึงหมอต่อกระดูก

ใช้มนต์และน า้มันอบต.ให้การสนบัสนุนเร่ืองหมอพืน้บ้าน สมุนไพร สนบัสนุนกิจกรรมของชุมชน
ด้านสืบทอดวฒันธรรม เช่นการจัดกิจกรรมข่วงผญาทุกปี เพื่อให้เด็กๆได้เรียนรู้วฒันธรรมจากผู้
เฒ่าผู้แก่ มีการร่วมมือของวดั ทัง้วดัพระธาตุจอมปิงและวดัไหลหิ่น วดัไหลหิ่นซึ่งอยู่ไม่ไกลนกัมี
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พิพิธภัณฑ์ท้องถ่ินพบมีต าราโบราณ รวมถึงต ารายาจ านวนมาก หมอพืน้บ้านมีการรวมตัว
แลกเปลีย่น และมีการแปลต ารายาออกมาบ้างแล้ว โรงเรียนและชุมชนในการสอนภาษาเมือง การ
อ่านต าราโบราณท่ีไม่เพียงแค่ต ารายาแต่ความรู้ของชุมชนมักบันทึกไว้ด้วยตวัเมือง อนามัยหรือ
โรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพชุมชนให้โอกาสหมอพืน้บ้านท่ีจะเข้าร่วมงานสง่เสริมสขุภาพในเร่ืองแม่
และเด็ก การนวด กายภาพบ าบดั  มีการตัง้ศนูย์สขุภาพชุมชนเพื่อการนวดแผนไทย และการอบรม
การนวดแผนไทยท่ีวดัพระธาตจุอมปิง 

ต าบลนาแก้ว อ าเภอเกาะคา จงัหวดัล าปาง เป็นชุมชนท่ีได้ช่ือวา่เป็นต าบลหมอยาอีก
แหง่หนึง่ของมลูนิธิสขุภาพไทย1 เป็นชุมชนท่ีมีการรวมกลุม่ของแพทย์พืน้บ้านและมีการสนบัสนุน
จาก อบต. มีศนูย์การเรียนรู้ ท่ีจะช่วยการด ารงอยูแ่ละสบืทอดการแพทย์พืน้บ้านต่อไปอย่างจริงจัง 
มีการสอนภาษาเขียนล้านนาในวดั และโรงเรียน อีกทัง้ประชาชนในพืน้ท่ียงัมีการใช้โอสถวิถีไทย
กนัมาอยา่งตอ่เน่ืองแม้วา่คนรุ่นใหม่อาจใช้น้อยลง แตก็่มีแนวทางในการสบืทอดในอนาคต 

ผู้ให้ข้อมูลได้แก ่
1) แม่บวัเรียม  มาทาหมอพืน้บ้านอาวโุส 
2) นางจินตนา ทิพยมลู หมอพืน้บ้าน 
3) แม่อุ๊ยแก้ว อินตะพรหมหมอพืน้บ้านอาวโุส 
4) พอ่หนานค า  ธิดาหมอพืน้บ้านอาวโุส 
5) แม่หม ูธิดา  ภรรยาพอ่หนานค า  ธิดา 
6) บุตรชายพอ่หนานค าธิดา 
7) นายวิทวสั  ทิพย์มลู  ผู้ รับสบืทอดหมอพืน้บ้านรุ่นท่ี 4 
8) นายกฤษฎา แสงแก้ว นายกเทศมนตรีเทศบาลต าบลนาแก้ว 
9) นางทองทิพย์ปัญญาจนัทร์ ปลดัเทศบาลต าบลนาแก้ว 
10) นางจารุวรรณไชยกณัทะ เจ้าหน้าที่วิชาการเทศบาลต าบลนาแก้ว 
11) นางกรรณิการ์ ชมพศูรี มลูนิธิสขุภาพไทยจงัหวดัล าปาง 

 
 
 
 

                                                 
1มลูนิธิสขุภาพไทย เดิมคือชมรมสมนุไพรเพื่อการพึง่ตนเอง  
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4.4.2 ชุมชนกรณีศึกษาภาคตะวันออกเฉียงเหนือ : ต าบลวังแสง อ าเภอแกด า 
จังหวัดมหาสารคาม 

บริบทชุมชน 
ประวติัของชุมชนมีว่าเม่ือประมาณ 150 ปีมา แล้ว มีนายแห้วไม่ทราบนามสกุลเป็น

หวัหน้ามาตัง้ถ่ินฐานอยูท่ี่บ้านวงัแสง ครัง้แรกมี 3 ครัวเรือนมีป่าไม้จ านวนมากช่ือว่าต้นแสง และมี
สตัว์ป่าหลายชนิดอาศยัอยู่ มีห้วยเป็นวงัเรียกว่า "วงัแสง"มีต้นแสงขนาดใหญ่จ านวนมากขึน้อยู่
ริมน า้ จึงตัง้ช่ือหมู่บ้านว่า "วงัแสง "ตัง้แต่บดันัน้ เดิมต าบลวงัแสงขึน้อยู่กับต าบลแกด าแยกจาก
ต าบลแกด ายกฐานะเป็นต าบลวงัแสงเม่ือประมาณปี พ.ศ.2520 ยกฐานะเป็นองค์การบริหารสว่น
ต าบลเม่ือวนัท่ี 23 กมุภาพนัธ์ 2540มีโรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพต าบลวงัแสงในพืน้ท่ี และอยู่ห่าง
จากโรงพยาบาลอ าเภอแกด าประมาณ 10 กิโลเมตร  

อาณาเขตต าบล : ทิศเหนือ ติดกบั อบต.แวงนาง อ าเภอเมือง อบต.มิตรภาพ อ าเภอ
แกด าจงัหวดั มหาสารคาม 
ทิศใต้ ติดกบั อบต.ดอนหวา่น อ าเภอเมือง จงัหวดัมหาสารคาม 
ทิศตะวนัออกติดกบั อบต.แกด า อ าเภอแกด า จงัหวดัมหาสารคาม 
ทิศตะวนัตก ติดกบั อบต.หนองปลงิ อ าเภอเมืองจงัหวดั
มหาสารคาม 

จ านวนประชากรในเขต อบต. 4,426 คน และจ านวนหลงัคาเรือน 1,125 หลงัคาเรือน
อาชีพหลกั ท านาอาชีพเสริม เลีย้งสตัว์ ท าไร่ข้าวโพด ทอผ้ารับจ้างทัว่ไป 

เส้นทางการคมนาคม การเดินทางเข้าสูต่ าบล :เดินทางจากจังหวดัใช้ถนนสายสารคาม-
วาปีปทุม 12 กิโลเมตรเลีย้วซ้ายสูท่างหลวงแผ่นดินหมายเลข 2380 ประมาณ 7 กิโลเมตร ถึง
ต าบลวงัแสงจากต าบลถึงอ าเภอ 6 กิโลเมตร เส้นทางติดตอ่ภายในต าบลสว่นใหญ่เป็นถนนลกูรัง 

สภาพพืน้ที่และการใช้ประโยชน์ที่เก่ียวข้องกับโอสถวิถีไทย 

พืน้ท่ีมีป่าของชุมชนสลบักับท่ีอยู่อาศยัและพืน้ท่ีเกษตร มีการปลกูพืน้สมุนไพรของ
หมอพืน้บ้านในพืน้ท่ีบ้านของตนเอง ท่ีหวัไร่ปลายนา ท่ีวดั สามารถไปเก็บสมุนไพรจากป่าได้ แต่
ต้นท่ีใช้บ่อยใช้มากเช่น ฝาง เจตมูลเพลิง มักปลกูในท่ีตนเอง เพราะต้องตัดทัง้ต้นใช้เนือ้ไม้ และ
คอยปลกูเสริม ถ้าเป็นพวกวา่นต้องปลกูเอง หรือต้นท่ีหายากต้องหาจากป่ามาปลกูไว้บ้าง  

แหล่งการเรียนรู้ที่ส าคัญ 

ในต าบลมีการเปิดศูนย์แพทย์พืน้บ้านโดยมีการร่วมมือของหน่วยงานในพืน้ท่ี อบต.
เป็นหนว่ยงานหลกัให้ท่ีศนูย์มีหมอมาอยูว่นัละ 3 คน มีตารางก าหนดโดยทางศนูย์ให้ค่าน า้มัน 100 
บาท มีโรงพยาบาลมหาสารคาม มหาวิทยาลยัมหาสารคามมหาวิทยาลยัราชภัฏมหาสารคาม  
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และสถาบนัวิจัยรุกขเวท ให้ความสนใจสนับสนุน   มีการส ารวจพืน้ท่ีเพื่อรับรองหมอพืน้บ้าน ได้
จ านวน 63 คนแต่ละคนมีความถนดัแตกต่างกันไป มีโรงเรียนประถมและมัธยมในพืน้ท่ี ซึ่งให้
ความสนใจในเร่ืองนี ้มีการให้หมอพืน้บ้านไปสอนเด็ก แตย่งัไม่มีการท าเป็นหลกัสตูรท้องถ่ิน 

ต าบลวงัแสง  อ าเภอแกด า จงัหวดัมหาสารคามเป็นชุมชนท่ีได้ช่ือวา่เป็นต าบลหมอยา 
แหง่หนึง่ของมูลนิธิสขุภาพไทย เป็นชุมชนท่ีมีการรวมกลุม่ของแพทย์พืน้บ้านและมีการสนบัสนุน
จาก อบต. และหน่วยงานในพืน้ท่ี มีศูนย์การเรียนรู้ ท่ีจะช่วยการด ารงอยู่และสืบทอดการแพทย์
พืน้บ้านตอ่ไปอยา่งจริงจงัชาวบ้านมีความเช่ือ มีการใช้โอสถวิถีไทยอยูแ่ล้ว และยงัมีการใช้โอสถวิถี
ไทยกนัมาอยา่งตอ่เน่ืองแม้วา่คนรุ่นใหม่อาจใช้น้อยลง แตก็่มีแนวทางในการสบืทอดในอนาคต 

ผู้ที่ได้ให้ข้อมูลคือ 
1) หลวงปู่ สวน  วดัชชัวาลย์หมอพืน้บ้านอาวโุส 
2) พอ่สมดี พนัใยศรี หมอพืน้บ้านอาวโุส 
3) แม่ไร  พนัใยศรีหมอพืน้บ้านอาวโุส 
4) แม่ใหญ่สวาท ตะวนัหมอพืน้บ้านอาวโุส 
5) พอ่บุญ ฤทธิละครหมอพืน้บ้านอาวโุส 
6) พอ่สอน  มาตรา หมอพืน้บ้านอาวโุส 
7) พอ่อมร  ธารศรี หมอพืน้บ้านอาวโุส 
8) พอ่บุญมา  อุทยับาน หมอพืน้บ้านอาวโุส 
9) พอ่ห า สทิธิดา หมอพืน้บ้านอาวโุส 
10) นายสมนกึ นายก อบต.วงัแสง 
11) รองนายก อบต.วงัแสง  
12) ประธานสภา อบต.วงัแสง 
13) นางเกศรินทร์ ภาแกด า เลขา อบต.วงัแสง 
14) นายอ าพร ไชยสงค์   
15) ค าพ้อน สธุรรม 
16) นายชารี อนวุนั 
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4.4.3 ชุมชนกรณีศึกษาภาคกลาง: ต าบลเชียงรากน้อย อ าเภอบางปะอิน จังหวัด
อยุธยา 

บริบทชุมชน 
ต าบลเชียงรากน้อย อ าเภอบางปะอิน จงัหวดัอยธุยามีสภาพบ้านเรือนท่ีอยูอ่าศยัเรียง

รายตามล าคลอง เชียงราก ประชากรสว่นใหญ่มีอาชีพหลกั ท านาอาชีพเสริม รับจ้างในโรงงาน
อุตสาหกรรมมีสถานีอนามยัต าบล 1 แห่งโรงเรียน 2 แห่งวดั 2 แห่งจ านวนประชากรในเขต อบต. 
7,370 คน และจ านวนหลงัคาเรือน 2,781 หลงัคาเรือนมีอาณาเขตดงันี ้

ทิศเหนือ ติดกบั ต าบลบางกะสัน้ อ าเภอบางปะอินจงัหวดัพระนครศรีอยธุยา 
ทิศใต้ ติดกบั ต าบลคลองหนึง่ อ าเภอคลองหลวงจงัหวดัปทมุธานี 
ทิศตะวนัออก ติดกบั ต าบลพยอม อ าเภอวงัน้อยจงัหวดัพระนครศรีอยธุยา 
ทิศตะวนัตก ติดกบั ต าบลโพธ์ิแตง อ าเภอบางไทร จงัหวดัพระนครศรีอยธุยา 

สภาพพืน้ที่และการใช้ประโยชน์ที่เก่ียวข้องกับโอสถวิถีไทย 

พืน้ท่ีต าบลเชียงรากน้อย อ าเภอบางปะอิน จงัหวดัอยธุยาลกัษณะเป็นทุง่นาสลบักบัท่ี
อยู่อาศัยและโรงงานอุตสาหกรรม ไม่มีพืน้ท่ีป่าใกล้เคียง สภาพบ้านเรือนค่อนข้างจะเป็นเมือง
อุตสาหกรรม มากวา่ชนบท แตก็่ยงัมีบ้านเรือนท่ีอยูอ่าศยัมานานท่ีลกัษณะเป็นชุมชนในชนบทบ้าง 
มีถนนใหญ่ตดัผา่นพืน้ท่ี ท าให้ ต าบลแยกเป็นสว่นๆ การใช้พืน้ท่ีท่ีเก่ียวข้องกับโอสถวิถีไทยจึงแทบ
ไม่มีให้เห็นเลย 

แหล่งการเรียนรู้ที่ส าคัญ  
มีศูนย์การเรียนรู้แพทย์แผนไทย ท่ีเป็นการรวมตวักันของแพทย์พืน้บ้านและแพทย์

แผนไทย โดยแพทย์พืน้บ้านท่ีมีองค์ความรู้ของตนเองสืบทอดมาจากบรรพบุรุษและสอบใบ
ประกอบโรคศิลป์ แพทย์แผนไทยเพื่อให้ประกอบอาชีพได้ด้วย การจัดกิจกรรมมีการจัดท่ีต าบล
และการจดัร่วมกบัสมาคมแพทย์แผนไทยจงัหวดัพระนครศรีอยธุยาในการสืบทอดภูมิปัญญา และ
เป็นแหล่งเรียนรู้ท่ีส าคัญของจังหวัด การสืบทอดด้านการแพทย์แผนไทยนีมี้มาอย่างยาวนาน
โดยเฉพาะครอบครัวของพ่อหมอสง่าท่ีสืบทอดตัง้แต่รุ่นทวดในสมัยรัชกาลท่ี 5 มีทัง้หมอยา หมอ
ต าแย หมอเป่า หมอเหยียบเหลก็แดง เป็นท่ีรู้จกักนัดีในชุมชน 

ผู้ให้ข้อมูล 
1) พ่อหมอสง่า พนัธ์ุสายศรีแพทย์แผนไทยดีเด่นปี 2555 กระทรวงสาธารณสุข

หมอพืน้บ้านผู้ทรงคณุวฒุิแพทย์แผนไทยประจ าจงัหวดัพระนครศรีอยธุยา วยั 79 ปี 
2) หมอชาญวฒุิ  พนัธ์ุสายศรี หมอพืน้บ้านผู้ รับสบืทอด 
3) นายธนวฒัน์  คงฉิม 
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4) นางฉลวย  ฤกษ์ดี 
5) นางสชิุน ค าส าล ี
6) นางฉลวย สริุยนั 
7) นางส านวน เจตนา 
8) นางน่ิม พนัเมือง 
9) นางสชุาวดี โตเหมือน 
10) ผู้ใหญ่สมพล  ธรรมกนัมา 
11) ผู้ให้ข้อมลูท่ีไม่ให้ออกนาม 5 ทา่น 

 
4.4.4 ชุมชนกรณีศึกษาภาคใต้: บ้านทุ่งตะเซะ ต าบลทุ่งกระบือ  อ าเภอย่านตา

ขาว จังหวัดตรัง 
บริบทชุมชน 
บ้านทุง่ตะเซะต าบลทุ่งกระบือ อ าเภอย่านตาขาว จังหวดัตรังนัน้หมู่บ้านตัง้อยู่ริมฝ่ัง

แม่น า้ปะเหลียน และอยู่ติดทะเลอันดามันมีอาณาเขตติดต่อ 2 อ าเภอ ได้แก่อ าเภอกันตังและ
อ าเภอปะเหลยีน มีประชากร 65 หลงัคาเรือน จ านวน 345 คน อาชีพ สว่นใหญ่ท าสวนยางพารามี
อาณาเขต ดงันี ้ 

ทิศเหนือ ติดกบั ต าบลทุง่คา่ย อ าเภอยา่นตาขาว จงัหวดัตรัง 
ทิศใต้ ติดกบั ต าบลทา่พญาอ าเภอปะเหลยีน จงัหวดัตรัง 
ทิศตะวนัออก ติดกบั ต าบลยา่นตาขาว อ าเภอยา่นตาขาวจงัหวดัตรัง 
ทิศตะวนัตก ติดกบั ทะเลอนัดามนั 

สภาพพืน้ที่และการใช้ประโยชน์ที่เก่ียวข้องกับโอสถวิถีไทย 

ป่าชุมชนทุ่งตะเซะ เป็น 1 ใน 10 ป่าชายเลนชุมชนในจังหวดัตรัง มีเนือ้ท่ีประมาณ 
5,000 ไร่ เป็นพืน้ท่ีท่ีเคยผา่นการท าสมัปทานป่าไม้มาก่อนสว่นท่ีเป็นป่าชายเลนชุมชนมีประมาณ 
2,000 ไร่ สภาพป่ายงัคงความอุดมสมบูรณ์มีพนัธ์ุไม้ท่ีมีความโดดเด่นและหลากหลาย ยงัเหลือไม้
ขนาดใหญ่จ านวนมาก เช่น ไม้ตะบูนไม้โกงกาง ไม้ปีปี (แสมทะเล) พนัธ์ุไม้หลายชนิดเป็นสมุนไพร  
พืน้ท่ีป่ามีการใช้เป็นป่าสมนุไพรสว่นหนึง่โดยไม่อนญุาตให้เป็นเชิงธุรกิจให้ใช้ในครอบครัวเทา่นัน้ 

พืน้ท่ีโดยรอบเป็นสวนยาง มีป่าชายเลน มีท่าเรือเล็กๆ ทะเลอันดามัน มีการจับหอย
ตลบั แต่มีการควบคุมโดยคนในชุมชนด้วย ในพืน้ท่ีก าลงัสร้างศูนย์เรียนรู้ใหม่ มีศูนย์เรียนรู้เดิมท่ี
จัดแสดงพืชสมุนไพรแห้ง ยาสมุนไพรต่างๆในขวด ท่ีหมอพืน้บ้านกับเด็กๆช่วยกันท าเป็นแหล่ง
เรียนรู้ของชุมชน (น้อม ฮนัเย็ก,สมัภาษณ์, 14 กนัยายน 2555) 
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แหล่งการเรียนรู้ที่ส าคัญ  
ในพืน้ท่ีก าลงัสร้างศูนย์การเรียนรู้ชุมชนเร่ืองทรัพยากรและสมุนไพร การพัฒนาเร่ือง

สมนุไพรได้รับการสนบัสนุนจากสถาบนัแพทย์พืน้บ้านท่ีมีการรวบรมพืชสมุนไพรในพืน้ท่ีเพื่อบนัทึก
และเป็นตวัอย่างให้เด็กและผู้สนใจได้เรียนรู้  กศน.พืน้ท่ีย่านตาขาวสนบัสนุนเร่ืองการเรียนรู้โดยให้
คนท่ีสนใจเข้ามาศึกษาจากหมอพืน้บ้าน และความช่วยเหลือด้านต่างๆ ไม่มีโรงเรียนในพืน้ท่ีเดิมมี
โรงเรียนต ารวจตระเวนชายแดนแตปั่จจุบนัเลกิไปแล้ว(น้อม ฮนัเย็ก,สมัภาษณ์, 14 กนัยายน 2555) 

ต าบลทุ่งตะเซะ อ าเภอย่านตาขาว จังหวัดตรังเป็นชุมชนท่ีมีสถาบนัแพทย์พืน้บ้าน
กระทรวงสาธารณสุขได้เข้ามาศึกษาข้อมูลจากแพทย์พืน้บ้านท่ีมีหลายท่าน การรวมกลุ่มของ
แพทย์พืน้บ้านและมีการสนบัสนนุจาก อบต. และหนว่ยงานในพืน้ท่ีโดยเฉพาะอย่างยิ่ง กศน.ซึ่งให้
ความร่วมมือเร่ืองการสืบทอด โดยมีศูนย์การเรียนรู้ ท่ีจะช่วยการด ารงอยู่และสืบทอดการแพทย์
พืน้บ้านต่อไปอย่างจริงจัง อีกทัง้ประชาชนในพืน้ท่ียังมีการใช้โอสถวิถีไทยกันมาอย่างต่อเน่ือง
แม้ว่าคนรุ่นใหม่อาจใช้น้อยลง แต่ก็มีแนวทางในการสืบทอดในอนาคตและท่ีส าคัญคือการให้
ความส าคัญกับสมุนไพรในพืน้ท่ีซึ่งเป็นพืน้ท่ีชายเลนมีความหลากหลายทางชีวภาพและเป็น
ลกัษณะเฉพาะตวัจึงให้ความส าคญักบัการอนรัุกษ์พืชสมนุไพรไว้เป็นป่าสมนุไพรเพื่อชุมชน 

ผู้ให้ข้อมูล ได้แก่ 
1) พอ่น้อม ฮนัเย็กหมอพืน้บ้านอาวโุส 
2) นายรอบ  ทองนะ 
3) นางปรีดา โพธ์ิวิจิตร  กศน.ยา่นตาขาว 
4) นายวิเชียรจนัทร์ฝาก ผอ. กศน. ยา่นตาขาว 
5)  หมอซิว้  สงบดี หมอพืน้บ้านอาวโุส จงัหวดัตรัง 
6) นางพิไลวรรณ  สงบดีบุตร หมอซิว้  สงบดี 
7) นายเพียร  จนัทรพิศาล แพทย์แผนไทย จงัหวดัตรัง 

 จงัหวดัพทัลงุสมัภาษณ์ 
1) ลงุจาย  ช่วยนุ้ย 
2) หมอเลือ่น  พรหมสงัข์ หมอพืน้บ้านอาวโุส 
3) พอ่สมบูรณ์ ทิพย์นุ้ย หมอพืน้บ้านอาวโุส 
4) นางหนชิูน  ช้ายคร้าว หมอพืน้บ้าน 
5) นางประคอง  เอียดสิน้  หมอพืน้บ้าน 
6) นางอ านวยพร  เมืองสง  หมอพืน้บ้าน 
7) นางประไพ  เมืองสง หมอพืน้บ้าน 
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8) นางอารมณ์ รักค า ผู้ ป่วย 
 

ชุมชนทัง้ 4 แหง่นีเ้ป็นชุมชนท่ีมีการสบืทอดโอสถวิถีไทยมาอยา่งยาวนาน และปัจจุบนัยงั
มีการใช้โอสถวิถีไทยในวิถีชีวิต มีการปรับตวั รวมกลุม่กนัในการท างานสร้างเครือขา่ยและมีการ
สนบัสนนุจากผู้น าชุมชน องค์กรปกครองสว่นท้องถ่ิน หนว่ยงานรัฐในชุมชนเป็นอยา่งดี แสดงถึง
ศกัยภาพของชุมชน และพลงัของโอสถวิถีไทยท่ียงัมีในชุมชน 

สรุป 
โอสถวิถีไทยเป็นวิถีการด าเนินชีวิตและการดูแลรักษาสขุภาพตัง้แต่เกิดจนตาย โดยโอสถ

วิถีไทยเกิดจากความรู้ ความคิด ความเช่ือ ความสามารถท่ีคนไทยได้เรียนรู้ และสั่งสม
ประสบการณ์  มาจากการปรับตัวและการด ารง ชีวิตให้สอดคล้องกับระบบนิเวศน์หรือ
สภาพแวดล้อมทางธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมทางวฒันธรรมท่ีได้สืบทอดมา ในอดีตโอสถวิถีไทย
นัน้จะมีตวัองค์ความรู้ท่ีถกูสบืทอดกนัมาจะเห็นได้วา่ต าราตา่งๆ มีการบนัทกึทัง้เป็นจารึกเพื่อไม่ให้
เสือ่มสญูไปได้ซึง่เป็นพระมหากรุณาธิคุณของพระมหากษัตริย์ทุกพระองค์ท่ีทรงเห็นความส าคญั
ของโอสถวิถีไทยและได้ให้มีการจารึก บนัทึกสืบทอดมาโดยในสมัยรัตนโกสินทร์นัน้เร่ิมมีมาตัง้แต่
รัชกาลท่ี 1 เป็นต้นมาซึง่เป็นต้นเค้าองค์ความรู้ท่ียงัคงอยู ่

ในอดีตนัน้ความรู้โอสถวิถีไทยมีท่ีมาจากทัง้ความรู้จากพ่อแม่ ครู อาจารย์และชุมชน เป็น
สิง่ท่ีปฏิบติัสบืตอ่กนัมา ซึง่ตา่งก็ได้ผลเป็นท่ีประจกัษ์ เป็นการทดสอบทดลองมาเป็นเวลายาวนาน 
เป็นภมิูปัญญาที่ใช้ในการดแูลสขุภาพซึง่รวมการกินการอยูก่ารรักษาโรค เป็นอาหารหลอ่เลีย้งชีวิต 
เป็นเคร่ืองบ าบดัปัดเป่าการป่วยไข้  เป็นปัจจัย 4การด ารงอยู่กับธรรมชาติและสิ่งเหนือธรรมชาติ
ด้วยโอสถวิถี โอสถวิถีไทยยงัเป็นวิถีชีวิตท่ีด ารงจริยธรรมและการจรรโลงจิตใจภูมิปัญญาท่ีสัง่สม
มามีทัง้ความรู้ท่ีเห็นได้ชัดเจนท่ีใช้ในการดูแลสขุภาพและความรู้ท่ีแฝงอยู่ ซ่อนอยู่ได้แก่ความเช่ือ 
ข้อห้าม ข้อปฏิบติั ความสมัพันธ์กับสิ่งแวดล้อม แต่ละถ่ินแต่ละท่ีไม่เหมือนกันขึน้อยู่กับสภาวะ
แวดล้อม 

โอสถวิถีไทยเป็นการดูแลสขุภาพแบบองค์รวมท่ีมีการดูแลทางกายโดยการรักษาสมดุล
ของธาตุทัง้ 4 การการสร้างเสริมร่างกายให้แข็งแรง หากเจ็บป่วยการรักษาก็ใช้การปรับความ
สมดลุด้วยสรรพคณุของสมุนไพรต่างๆ การดูแลจิต พฒันาปัญญา โดยสมัพนัธ์กับการอยู่ร่วมกัน
ในสงัคมและสิง่แวดล้อมทางธรรมชาติและสิง่เหนือธรรมชาติให้เกิดความสมดลุจึงเกิดสขุภาวะ 

บริบททางสังคมและสภาวะแวดล้อมท่ีเปลี่ยนแปลงไปท าให้วิถีชีวิตเปลี่ยนไปสังคม
เกษตรกรรมท่ีจะมีความเป็นอยู่ท่ีเกือ้กูลกันนัน้เปลี่ยนเป็นสงัคมอุตสาหกรรม ครอบครัวขยายท่ี
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เปลีย่นเป็นครอบครัวเดียว ชุมชนชนบทเปลี่ยนเป็นชุมชนเมือง โอสถวิถีไทยถูกให้ความหมายว่า
เป็นองค์ความรู้ท่ีไม่สามารถอธิบายได้โดยวิทยาศาสตร์ ปัจจุบันวิถีการกินการอยู่ของไทยท่ี
เปลีย่นไปจากวิถีชีวิตท่ีมีธรรมชาติ มีสมนุไพร มีผกัพืน้บ้านมากมายแตปั่จจุบนัรู้จกัผกัอยูไ่ม่ก่ีอยา่ง 
วิถีชีวิตก็เปลี่ยนไปใช้ความง่ายทุกอย่างจนแทบไม่เหลือวิถีชีวิตแบบไทย แต่โอสถวิถีไทยซึ่งเป็น
รากเหง้าของวฒันธรรมไทยก็ได้มีการปรับตวัตามกระแสการเปลี่ยนแปลงเพื่อด ารงคุณค่าและสืบ
ทอดตอ่มาจนทกุวนันี ้
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บทที่ 5 

การสืบทอดโอสถวิถีไทย 
 

การสืบทอดโอสถวิถีไทยได้มีการเปล่ียนแปลงตามยคุสมยั กระแสการพฒันาท่ีได้เร่ิมเข้า
มาในประเทศชว่งต้นรัตนโกสินทร์น าพาความเปล่ียนแปลงให้เกิดขึน้กบัโอสถวิถีไทยอย่างมากมาย 
อย่างไรก็ตามโอสถวิถีไทยได้ฝ่ากระแสการเปล่ียนแปลงจนถึงวนันี ้โดยมีการปรับเปล่ียนตวัเอง
และยังต้องด ารงอยู่เพ่ือเป็นเคร่ืองหล่อเลีย้งชีวิต เป็นรากฐานของวัฒนธรรมไทยต่อไป ดังนัน้
การศึกษาแนวทางการสืบทอดท่ีมีมาในอดีตและปัจจุบันนีจ้ะน าไปสู่แนวทางการสืบทอดใน
อนาคต 
5.1 บุคคลส าคัญในการสืบทอดโอสถวิถีไทย 

โอสถวิถีไทยเกิดจากความรู้ ความคิด ความเช่ือ ความสามารถท่ีคนไทยได้เรียนรู้และสัง่
สมประสบการณ์ มาจากการปรับตัวและการด ารงชีวิตให้สอดคล้องกับสภาพแวดล้อมทาง
ธรรมชาตแิละสิ่งแวดล้อมทางวฒันธรรม ในอดีตโอสถวิถีไทยนัน้จะมีตวัองค์ความรู้ท่ีถกูสืบทอดกนั
มาจะเห็นไ ด้ว่าต าราต่างๆ มีการบันทึกทั ง้ เ ป็นจารึกเ พ่ือไม่ใ ห้ เ ส่ือมสูญไปได้  ซึ่ ง เ ป็น                  
พระมหากรุณาธิคณุของพระมหากษัตริย์ทกุพระองค์ท่ีทรงเห็นความส าคญัของโอสถวิถีไทยและได้
ให้มีการจารึก บนัทึกสืบทอดมานบัแตพ่ระบาทสมเด็จพระพทุธยอดฟ้าจฬุาโลกท่ีเร่ิมการรวบรวม
ต าราแพทย์ ต ารายาและจารึกต ารายาท่ีวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม ตอ่มาพระบาทสมเด็จพระ
นัง่เกล้าเจ้าอยู่หวัทรงเป็นผู้ ท่ีโปรดให้จารึกต ารายาท่ีสืบทอดมาถึงปัจจบุนัถึง 2 แห่ง คือท่ีวดัราช
โอรสสารามวรวิหารและวัดพระเชตุพนวิมลมังคลารามและพระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้า
เจ้าอยู่หัวทรงโปรดให้รวบรวมต าราแพทย์ซึ่งใช้เป็นหลักมาจนถึงปัจจุบัน นอกจากนัน้แล้ว
พระบาทสมเดจ็พระเจ้าอยูห่วัภมูิพลอดลุยเดชทรงได้มีพระราชปรารภให้เกิดการสืบทอดการแพทย์
แผนไทยยคุปัจจุบนัและทรงส่งเสริมการแพทย์แผนไทยตลอดจนการศกึษา วิจยั และการอนรัุกษ์
สมุนไพร นอกจากนัน้ยงัมีผู้ ท่ีมีคณุูปการให้เกิดการสืบทอดโอสถวิถีไทยอีกหลายท่านดงัจะกล่าว
ตอ่ไปได้แก่ พระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงวงษาธิราชสนิทพลเรือเอกพระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวง
ชมุพรเขตอดุมศกัดิพ์ระยาพิศณปุระสาทเวช (คง ถาวรเวช) ศาสตราจารย์ นายแพทย์เสม พริง้พวง
แก้วศาสตราจารย์นายแพทย์อวยเกตสุิงห์แพทย์หญิงเพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ 
เภสชักรหญิงส าลี ใจดีและเภสชักรหญิง ดร.สภุาภรณ์ ปิติพร ซึ่งมีบริบทท่ีแตกตา่งกันไปตามห้วง
เวลา 
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5.1.1 สถาบันพระมหากษัตริย์กับโอสถวิถีไทย 

5.1.1.1 พระบาทสมเดจ็พระน่ังเกล้าเจ้าอยู่หัว 
พระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยู่หวัทรงสืบสานแนวทางของพระบาทสมเด็จพระ

พุทธยอดฟ้าจุฬาโลกในการสร้างแหล่งความรู้ด้านการแพทย์และต ารายาให้ประชาชนน าไปใช้
ประโยชน์ 

พระบาทสมเดจ็พระนัง่เกล้าเจ้าอยูห่วัพระนามเดมิวา่ “สมเดจ็พระเจ้าลกูยาเธอกรม
หม่ืนเจษฎาบดินทร์หรือพระองค์ชายทบั” เป็นพระราชโอรสองค์ท่ี 3 ในพระบาทสมเด็จพระ       
พทุธเลิศหล้านภาลยัในเจ้าจอมมารดาเรียม (ภายหลงัด ารงพระยศเป็นสมเด็จพระศรีสลุาไลยพระ
บรมราชินีพนัปีหลวงในรัชกาลท่ี3) พระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยู่หวัพระราชสมภพเม่ือวนัท่ี
31 มีนาคม พ.ศ.2330 ณ พระราชวงัเดิมทรงเป็นพระราชโอรสองค์ใหญ่ในพระบาทสมเด็จพระ
พทุธเลิศหล้านภาลยักับเจ้าจอมมารดาเรียมตอ่มาเม่ือพระชนมายไุด้  26 พรรษาสมเด็จพระบรม
ชนกนาถทรงสถาปนาขึน้ด ารงพระยศเจ้ากรมมีพระนามกรมว่า “กรมหม่ืนเจษฎาบดินทร์” ในปี
พ .ศ .2356และทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯให้ประทับ ณ วังท่าพระ (ปัจจุบันเป็นท่ีตัง้ของ
มหาวิทยาลยัศลิปากร) ด้วยพระปรีชาสามารถในหลายแขนงวิชาไม่ว่าจะเป็นด้านพระพทุธศาสนา 
อักษรศาสตร์ รัฐประสาสนศาสตร์ นิติศาสตร์ สถาปัตยกรรมโดยเฉพาะอย่างยิ่งทางด้าน
พาณิชยศาสตร์และเศรษฐศาสตร์ท าให้เป็นท่ีวางพระราชหฤทยัจากสมเด็จพระบรมชนกนาถให้
ก ากบัราชการโดยด ารงต าแหน่งส าคญัๆหลายต าแหน่งและพระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยู่หวั
ทรงมีพระมหากรุณาธิคุณกับความเจริญในหลายด้านทัง้ศิลปวัฒนธรรมไทยด้านการช่าง ด้าน
การศกึษารวมถึงด้านการแพทย์ 

พระองค์ทรงมีพระวินิจฉยัถึงสิ่งท่ีจะเกิดในอนาคตอยา่งกว้างไกล โดยเฉพาะในเร่ือง
การแพทย์แผนไทยนัน้เม่ือครัง้ทรงด ารงพระยศกรมหม่ืนเจษฎาบดินทร์ได้เป็นผู้ ควบคุมการ
บรูณปฏิสงัขรณ์วดัจอมทองหรือท่ีได้รับพระราชทานช่ือใหม่จากพระบาทสมเด็จพระพทุธเลิศหล้า
นภาลัยว่าวดัราชโอรสาราม ในช่วงนัน้ปี พ.ศ.2463 มีเหตุการณ์อหิวาตกโลกระบาดในประเทศ
อย่างรุ่นแรงมากโดยระบาดอยู่ 15 วนั มีคนตายถึง 30,000 คน หลงัจากนัน้เพียง 1 ปีก็ได้มีการ
จารึกต ารายาเผยแพร่ให้ประชาชนสามารถศึกษาได้  มีจารึกทัง้หมดถึง 55 แผ่น ปัจจุบนัเสีย
หายไปมาก อีกทัง้ไมเ่ป็นท่ีรู้จกัแพร่หลายนกัการจารึกต ารายาไทยบนศิลาประดิษฐานไว้นีท่ี้ไม่เคย
ปรากฏมาก่อนจงึได้มีเพลงยาวเฉลิมพระเกียรติข์องนายมี กวีเอกสมยันัน้ได้กลา่วพรรณนาไว้วา่ 

...วดัไหนก็ไมเ่ล่ืองลือระบือยศ        เหมือนวดัราชโอรสแสนสดใส 
เป็นวดัเดมิเร่ิมสร้างไมอ่ย่างใคร ล้วนอย่างใหมท่รงคิดประดษิฐ์น า 
ทรงสร้างพระมหาวิริยาอีก             โอฬาริกพร้อมพริง้ทกุสิ่งข า... 
ล้วนเกลีย้งเกลาเพราเพริศดเูลิศล า้    ฟังขา่วค าลือสดุอยธุยา… 
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การจารึกต ารายาไทยนัน้เองท่ีเป็น “อย่างใหม่ทรงคิดประดิษฐ์น า”  อย่างหนึ่ง 
โดยต ารายานัน้น่าจะเป็นฉบบัหลวงท่ีผ่านการช าระและตรวจสอบมาเป็นอย่างดี ซึ่งธรรมดาแล้ว
ต ารายานัน้จะไม่มีการเผยแพร่ทัว่ไป และมีการปลกูพืชสมุนไพรท่ีใช้เป็นส่วนประกอบยานัน้เรียง
รายในวดัเพ่ือให้คนท่ีมาศกึษาและเก็บตวัยาไปใช้ได้อีกด้วย (ประทีป  ชมุพล, 2541: 62) 

เ ม่ือครั ง้ ท่ีพระบาทสมเด็จพระนั่ง เกล้าเจ้าอยู่หัว เสด็จพระราชด าเนินไป
พระราชทานผ้าพระกฐิน ณ วดัพระเชตุพนวิมนมังคลารามใน พ.ศ.2375 ได้ทอดพระเนตรเห็น
ความช ารุดทรุดโทรมของวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม ท่ีพระบาทสมเด็จพระพุทธยอดฟ้าจุฬา
โลกได้ทรงสถาปนาไว้ จึงมีพระราชประสงค์ท่ีจะปฏิสงัขรณ์วดันีใ้ห้อยู่ในสภาพดีเหมือนเดิม ดงัท่ี
ปรากฏในพระราชพงศาวดารกรุงรัตนโกสินทร์ว่าการปฏิสงัขรณ์ครัง้นีน้ัน้ พระบาทสมเด็จพระนัง่
เกล้าเจ้าอยู่หวัโปรดเกล้าฯ ให้ก่อสร้างเพิ่มเติมขึน้อีกทัง้บริเวณพระอุโบสถ ก่อภูเขามอ ท าศาลา
ราย และจารึกต่างๆ เพิ่มขึน้นอกเหนือจากเม่ือครัง้พระบาทสมเด็จพระพุทธยอดฟ้าจุฬาโลก
มหาราช (เจ้าพระยาทิพากรวงศ์, 2482: 347) 

พระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยู่หวั โปรดเกล้า ฯ ให้รวบรวมวิชาความรู้ตา่งๆ 
มาจารึกประดบัไว้ท่ีวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม เพิ่มเติมจากส่วนท่ีได้ด าเนินการมาแล้วในสมยั
พระบาทสมเด็จพระพุทธยอดฟ้าจฬุาโลกมหาราช ทัง้นีไ้ด้โปรดเกล้าฯ ให้มีการประชมุนกัปราชญ์
ราชบณัฑิตในสาขาวิชาชีพต่าง ๆ เพ่ือให้มาช่วยกบัรวบรวมและเลือกสรรต าราวิชาความรู้เฉพาะ
เร่ืองต่างๆ มาแก้ไขหรือแต่งขึน้ใหม่ แล้วโปรดให้ผู้ มีลายมือดีจารึกความรู้เหล่านีล้งบนแผ่นศิลา 
รวมทัง้มีรูปเขียนและรูปปัน้ประกอบต ารานัน้ๆ แล้วน าไปตดิไว้ตามเสา ผนงัพระระเบียง วิหาร และ
ศาลา รายริมก าแพงวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม เพ่ือให้ประชาชนทัว่ไปท่ีอยากจะศกึษาวิชาชีพ
เฉพาะเหล่านัน้สามารถศึกษาและคดัลอกได้อย่างเสรีดงันัน้  วดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม ใน
รัชกาลนี ้จึงเปรียบเสมือนสถานศึกษาเล่าเรียนของประชาชนทั่วไป ซึ่งไม่จ ากัดเฉพาะความรู้
ทางด้านพระพุทธศาสนาเท่านัน้แต่ยงัมุ่งส่งเสริมความรู้ทางด้านสามญัศึกษาและวิชาชีพต่าง ๆ 
อีกด้วย โดยประชมุจารึกวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม สามารถแบง่ออกได้เป็น 6 สาขาวิชา ได้แก่ 
เร่ืองศาสนา ประวตัิศาสตร์ ภูมิศาสตร์ ประเพณี วรรณกรรม และการแพทย์ รวมทัง้บทบาทหน้าท่ี
ของบุคคลต่างๆ ในสังคม ท าให้คนท่ีมีความต้องการจะศึกษาในวิชาชีพเฉพาะสาขาเหล่านีมี้
โอกาสในการศึกษาหาความรู้ได้ด้วยตนเองดังท่ีสมเด็จพระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมพระยา           
ด ารงราชานภุาพ  ทรงนิพนธ์ไว้ ในประชมุจารึกวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม (2517: ก) วา่ 

...รัชกาลท่ี 3 ถึงสมยัท่ีจะทรงบ ารุงความเจริญส่วนจรรยาและวิชชา
ความรู้อนัอาศยัวดัเป็นศกึษาสถาน จึงทรงสถาปนาพระอาราม เพ่ือให้เจริญ
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ธรรมานธุรรมปฏิบตัิและการศกึษาของไพร่ฟ้าข้าแผ่นดิน อนันีเ้ป็นข้อส าคญั
ในพระราชประสงค์ของพระบาทสมเดจ็พระนัง่เกล้าเจ้าอยูห่วั... 

พระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยู่หวั ทรงเล็งเห็นว่าถึงเวลาแล้วท่ีคนไทยควรจะ
รีบเรียนรู้วิทยาการของชาวตะวนัตกเพ่ือให้ทนัตอ่เหตกุารณ์รอบตวั   ท าให้เจ้านายหลายพระองค์
ในรัชสมยันีไ้ด้มีโอกาสศกึษาวิชาภาษาองักฤษ และวิชาการสมยัใหม่ตา่งๆ ของชาวตะวนัตกมาก
ขึน้คนไทยชัน้สงูในสมยันัน้ ก็ได้เร่ิมตระหนกัในความเจริญของพวกตะวนัตกและเห็นว่าการเรียนรู้
ภาษาองักฤษและวิชาการสมยัใหมต่า่งๆ เป็นเร่ืองจ าเป็นอยา่งยิ่งส าหรับประเทศชาต ิ 

จากการท่ีคณะบาทหลวงและมิชชนันารีเข้ามาเผยแพร่คริสตศาสนา พร้อมกับ
วิชาการ ใหม่แบบตะวนัตก ยงัส่งผลให้เกิดการศึกษาระบบโรงเรียนในสมัยรัชกาลท่ี 4 และสมัย
รัชกาลท่ี 5 โดยเฉพาะนายแพทย์แดน บีช บรัดเลย์ หรือ “ หมอบรัดเลย์ ” ท่ีสร้างผลงานตา่งๆไว้
มากมาย อาทิ ก่อตัง้โรงพิมพ์ท่ีส าหรับพิมพ์หนังสือไทยอย่างต าราแพทย์แผนปัจจุบัน ปลูกฝี
ป้องกันไข้ทรพิษให้คนไทย น าควินินซัลเฟต ยาสลบ รวมถึงได้สอนการผ่าตดัแบบแผนปัจจุบนั 
วิชาการแพทย์ ภาษาอังกฤษ การต่อเรือก าป่ันแบบฝร่ัง วิชาแยกธาตุเพ่ือใช้ในการท าเหรียญ
กษาปณ์แก่พระบรมวงศานวุงศ์หลายพระองค์  

ในขณะเดียวกันพระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยู่หวั ก็มีนโยบายบางประการ
เพ่ือป้องกันไม่ให้ชาวตะวนัตกรุกรานและหลัง่ ไหลเข้ามาสู่ประเทศ และยงัมีพระราชกระแสก่อน
สวรรคตท่ีแสดงถึงพระวิสยัทศัน์อนักว้างไกลของ พระองค์เก่ียวกบัชาวตะวนัตกวา่  

...การศกึสงครามข้างญวน ข้างพม่า ก็เห็นจะไม่มีแล้ว จะมีอยู่ก็แต่
พวกฝร่ัง ให้ระวงัให้ดีอยา่ให้เสียทีแก่เขาได้ การงานสิ่งใดของเขาท่ีคิดควรจะ
เรียนเอาไว้ ก็เอาอยา่งเขา แตอ่ยา่ให้นบัถือเล่ือมใสไปทีเดียว... 

เม่ือพระบาทสมเด็จ พระนัง่เกล้าเจ้าอยู่หวัสวรรคตในปี พ.ศ.2394 นัน้ ประเทศ
อยู่ในสภาพมัน่คงสมบูรณ์ รัฐบาลเป็นปึกแผ่นยิ่งกว่าตอนท่ีพระองค์แรกเสด็จขึน้ครองราชย์ พระ
ราชอาณาเขตขยายออกไปกว้างขวางกว่าเดิม เขตแดนทัง้ทางบกทางน า้มีความปลอดภัยยิ่งกว่า
ครัง้ใดๆ ด้านเศรษฐกิจของประเทศก็มีเสถียรภาพยิ่ง สามารถน าเงินไปใช้ในการทะนุบ ารุง 
ประเทศ การป้องกนัประเทศ การศาสนา และด้านอ่ืนๆ ได้อย่างเต็มท่ี ทัง้ยงัมีเงินท่ีเหลือบางส่วน
เก็บใส่ “ ถงุแดง ” เอาไว้ ซึ่งตอ่มาในสมยัรัชกาลท่ี 5 ได้ทรงน ามาใช้เป็นคา่ปรับในกรณีพิพาทกบั
ประเทศฝร่ังเศส เม่ือ ร.ศ.112 ช่วยให้ประเทศไทยรอดพ้นวิกฤตการณ์ทางการเมืองและ สงคราม
ระหวา่งประเทศไปได้ 
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การจารึกต ารายาท่ีวัดพระเชตุพนวิมลมังคลารามนีไ้ด้มีการจัดหมวดหมู่เร่ือง
การแพทย์ดงันี ้ฤๅษีดดัตน วิชาเวชศาสตร์วา่ด้วยการวินิจฉัยสมฏุฐานโรคและการใช้ยาบ าบดั วิชา
เภสชัว่าด้วยสรรพคณุเคร่ืองยา สมนุไพร วิชาหตัถศาสตร์หรือแผนนวด ซึ่งเป็นรากฐานการแพทย์
แผนไทยสืบมา 

แนวทางของพระองค์เป็นการจารึกความรู้ของแผ่นดินให้เป็นสาธารณะให้
ประชาชนได้ศกึษาหาความรู้ และใช้ให้เป็นประโยชน์ โดยเฉพาะทางการแพทย์ท่ีต้องพึ่งพาตนเอง
ในช่วงสงครามและโรคระบาด นอกจากนัน้แล้วยังเป็นแนวทางใหม่ของการศึกษาเน่ืองจากใน
ขณะนัน้มีความรู้วิทยาการทางตะวนัตกเข้ามามาก หากไม่สืบทอดความรู้ของไทยให้มัน่คงก็อาจ
สญูหายได้ 

5.1.1.2 พระบาทสมเดจ็พระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หัว 

สมเดจ็พระเจ้าลกูยาเธอเจ้าฟ้าจฬุาลงกรณ์ฯ พระราชโอรสในพระบาทสมเด็จพระ
จอมเกล้าเจ้าอยู่หัว และสมเด็จพระเทพสิรินทราบรมราชินี เสด็จพระราชสมภาพ เม่ือวันท่ี 20 
กันยายน พ.ศ.2396 เม่ือทรงมีพระชนมายุได้ 9 พรรษา ทรงศึกษาวิชาการ รวมทัง้โบราณราช
ประเพณีต่าง ๆ ทัง้ยังทรงศึกษาภาษาอังกฤษ นอกจากนีย้ังทรงได้รับการอบรมวิชาทัง้ปวงจาก
ข้าราชการชัน้ผู้ ใหญ่และสมเด็จพระราชบิดาของพระองค์เอง โดยได้ทรงรับฟังพระราชวินิจฉัยใน
ข้อราชการต่างๆ ของสมเด็จพระราชบิดาอยู่เสมอในปี พ.ศ.2411 เม่ือพระบาทสมเด็จพระ       
จอมเกล้าเจ้าอยู่หวัเสด็จสวรรคต หลงัจากเสด็จกลบัจากการดสูริุยุปราคาท่ีต าบลหว้ากอ จงัหวดั
ประจวบคีรีขันธ์ สมเด็จเจ้าฟ้าชายจุฬาลงกรณ์จึงได้เสด็จขึน้เถลิงถวัลย์ราชสมบัติเป็น
พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หวัในขณะมีพระชนมายไุด้เพียง 16 พรรษา (สมรัตน์ จารุ
ลกัษณานนัท์ และธาดา สืบหลินวงศ์, 2546: 137-138) 

พระบาทสมเดจ็พระจลุจอมเกล้าเจ้าอยูห่วัทรงด าเนินพระราโชบายเจริญรอยตาม
พระบาทสมเด็จพระนัง่เกล้าเจ้าอยู่หวั และพระบาทสมเด็จพระจอมเกล้าอยู่หวั พระบรมราชชนก
ของพระองค์ในการให้สิทธิเสรีภาพแก่ประชาชนในการนบัถือศาสนาตา่งๆ ในสยามประเทศ คณะ
มิชชนันารีจากประเทศสหรัฐอเมริกาได้เข้ามาเผยแพร่คริสต์ศาสนา โดยให้บริการด้านการแพทย์
แบบตะวนัตกแก่ประชาชนตัง้แต่สมัยรัชกาลท่ี 3 จนถึงรัชกาลพระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้า
เจ้าอยู่หัวและมีการสร้างโรงพยาบาลทันสมัยแห่งแรกของประเทศ ณ จังหวัดเพชรบุรี โดย
นายแพทย์ E.A. Sturge ในปี พ.ศ.2423 ต่อมามีการสร้างโรงพยาบาลบางกอกเนิร์สซิ่งโฮม 
(Bangkok Nursing Home) โดยชาวองักฤษ โรงพยาบาล เซต์หลุยส์ (Sain Louis Hospital) 
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โดยศาสนจักรนิกายโรมันแคทอลิกสายฝร่ังเศส และโรงพยาบาลของชาวจีนเป็นโรงพยาบาล
ทนัสมยัของประเทศพรรษา (สมรัตน์ จารุลกัษณานนัท์ และธาดา สืบหลินวงศ์, 2546: 142)             

ส่วนโรงพยาบาลของหลวงทรงริเร่ิมเพ่ือรักษาอหิวาตกโรค เม่ือเกิดการระบาดใน
กรุงเทพและปริมณฑลซึ่งสร้างทุกขเวทนาให้ประชาชนเป็นอย่างมากในปี พ.ศ.2424 ได้ 
พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หัวพระกรุณาโปรดเกล้าฯ ขอแรงพระบรมวงศานุวงศ์
ข้าราชการชัน้ผู้ ใหญ่ และแพทย์ชาวต่างประเทศให้ช่วยจดัตัง้โรงพยาบาลขึน้ 48 แห่งตามท้องท่ี
ตา่ง ๆ ทัว่กรุงเทพ นบัเป็นครัง้แรกท่ีมีการจดัการด้านการแพทย์และสาธารณสขุอย่างกว้างขวาง
เป็นระยะเวลาประมาณ 2 เดือน จนสถานการณ์ดีขึน้ พระองค์ได้พระราชทานเหรียญท่ีระลึกและ
ประกาศนียบตัรแก่ผู้ชว่ยจดัตัง้โรงพยาบาล ทัง้ 48 แห่ง อย่างไรก็ตามในภายหลงัเม่ืออหิวาตกโรค
สงบแล้วโรงพยาบาลต่างๆ เหล่านีก็้เลิกรือ้ไป(สมรัตน์ จารุลกัษณานนัท์ และธาดา สืบหลินวงศ์, 
2546: 143)             

พระบาทสมเดจ็พระจลุจอมเกล้าเจ้าอยูห่วัทรงอาทรตอ่ความเป็นอยู่ของพสกนิกร
ท่ียากไร้ โดยเฉพาะอย่างยิ่งเวลาเจ็บไข้ได้ป่วย จึงมีพระราชด ารัสท่ีจะตัง้โรงพยาบาลขึน้เป็นการ
ถาวร และในวนัท่ี 22 มีนาคม พ.ศ.2429 ทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯ ให้พระบรมวงศานวุงศ์ และ
ข้าราชการเป็นกรรมการจัดการโรงพยาบาลมีหน้าท่ีจดัหาสถานท่ี และก่อสร้างโรงพยาบาลขึน้ 
ภายหลงัจากพิธีพระราชทานเพลิงพระศพของสมเด็จเจ้าฟ้าศิริราชกกุธภัณฑ์ และสมเด็จเจ้าฟ้า
พาหุรัตน์มณีมัย ในคราวเดียวกันนีพ้ระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว ฯ และพระบรมราชินีได้
พระราชทานโรงเรียนและสิ่งก่อสร้างต่าง ๆ รวมทัง้ ตู้  โต๊ะ เตียง และเก้าอี ้ยกให้เป็นสมบตัิของ
โรงพยาบาล พร้อมพระราชทานนามโรงพยาบาลว่า โรงศิริราชพยาบาล เร่ิมเปิดด าเนินการในปี 
พ.ศ.2431 โรงพยาบาลแหง่นีเ้จริญก้าวหน้าจนถึงปัจจบุนั 

ในด้านการแพทย์แผนไทยทรงมีพระราชด าริว่าคมัภีร์แพทย์ของไทยท่ีได้บนัทึก
ความรู้อนัมีคุณประโยชน์แก่แผ่นดินและใช้ศึกษาสืบต่อกันได้เร่ิมสูญหายและคลาดเคล่ือนมาก
แล้ว จึงทรงพระกรุณาโปรดเกล้าโปรดกระหม่อมให้พระเจ้าวรวงษ์เธอ กรมหม่ืนภูบดีราชหฤทัย 
จางวางกรมแพทย์เป็นแม่กองจดัหารวบรวมช าระสอบสวนต ารับคมัภีร์แพทย์ท่ีใช้อยู่ขณะนัน้ให้
ถกูต้องดี แล้วสง่ให้พระเจ้าราชวรวงษ์เธอ กรมหม่ืนอกัษรสาสนโสภณ จางวางกรมอาลกัษณ์ กรม
อกัษรพิมพากรจดัสร้างขึน้ใหมเ่ป็นคมัภีร์แพทย์ฉบบัหลวง (กรมศลิปากร, 2542,เลม่ 1: 1) 

...ศุภมัศดุ ลุศักราช ๑๒๓๒ อัศวสัมพัจฉรกติกะมาศ ศุกระปักษ
จตุดถดิถี ครุวารบริจเฉทกาลก าหนดพระบาทสมเดจพระปรมินทรมหา
จุฬาลงกรณ์ บดินทรเทพยมหามงกุฎบุรุศยรัตนราชรวิวงษบรมนารถบพิตร
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พระ เ จ้ าอยู่ หั ว  เ สดจ เถลิ ง ถวัล ย ราชบรม ราชา ภิ เ ศก  ผ่ านพิ ภพ
กรุงเทพมหานคร อมรรัตนโกสินทรมหินทรายทุธยา มหาดิลกภพนพรัตนราช
ธานีบุรีรมย์ อุดมราชนิเวศนมหาสฐ์าน เสดจออก ณ พระท่ีนัง่อมรินทรวินิจ
ฉัยมไหสวริยพิมาน โดยสฐ์านอตุราภิมขุ พร้อมด้วยพระบรมราชวงษานวุงษ 
แลข้าทลูละอองทลีุพระบาทผู้ใหญ่ ผู้ น้อย เฝ้าเบือ้งบงกชมาศ จึ่งพระบาทสม
เดจบรมนารถบพิตรพระเจ้าอยู่หัว มีพระบรมราชโองการมารพระบัณฑูร
สุรสิงหนาทด ารัสสั่ง พระเจ้าวรวงษเธอกรมหม่ืนภูบดีกรมอักษรพิมพ์         
ว่าต าหรับคัมภีร์แพทย์ส าหรับรักษาโรคต่างๆ เปนคุณเปนประโยชน์แก่
ชนเปนอันมาก แลให้กรมหม่ืนภูบดีราชหฤทัยจัดหารวบรวมฉบับคัมภีร์
แพทย์ทั ง้สิ น้  มาช าระสอบสวนให้ถูก ถ้วนดีแล้ว ส่งมาให้กรมหม่ืน          
อักษรสาสนโสภณสร้าง ขึน้ไว้ เพ่ือเปนส่วนพระราชกุศลเปนท่ีเฉลิมพระ
เกียรตยิศ แลส าหรับแผน่ดนิสืบไป... 

(กรมศลิปากร, 2542, เลม่ 1: 4) 

คมัภีร์แพทย์ฉบบัหลวงนีน้บัว่าเป็นต้นฉบบัต าราทางการแพทย์ท่ีส าคญัยิ่งเพราะ
เม่ือพระยาพิศณปุระสาทเวชได้เรียบเรียงต าราเพ่ือใช้สอนในโรงเรียนแพทย์นัน้ก็ได้ใช้คมัภีร์แพทย์
ฉบบัหลวงเป็นหลกั 

สว่นการศกึษาแพทย์เร่ิมเม่ือ พ.ศ.2433 มีพระราชด าริจดัตัง้ “โรงเรียนแพทยาลยั” 
สมเด็จฯกรมพระยาด ารงราชานุภาพ ซึ่งรักษาการอธิบดีกรมการพยาบาลแทนพระองค์เจ้า           
ศรีเสาวภางค์ซึ่งสิน้พระชนม์ ได้กราบทลูฯ ขอรับพระราชทานเงินเดือนส าหรับนกัเรียนฝึกหดัวิชา
แพทย์ และพระราชหัตถเลขาของพระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หัวถึงสมเด็จฯ            
กรมพระยาด ารงราชานภุาพ ลงวนัท่ี 18 พฤศจิกายน พ.ศ.2433 (สรรใจ แสงวิเชียร, 2531: 23) 

...ขอเตือนว่า หมอฝร่ังนัน้ดีจริง แต่ควรให้ยาไทยสูญหายฤๅหาไม่
หมอไทยควรจะไม่ให้มีตอ่ไปภายหน้า หฤๅควรมีไว้บ้าง  ถ้าว่าส่วนตวัฉันเอง
ยงัสมคักินยาไทย แลวางใจ หฤๅอุ่นใจในหมอไทยมากถ้าหมอไทยจะรักษา
อย่างหมอฝร่ังหมดดูเยือกเย็นเหมือนเหนอ่ืนไม่เหนพระเหนสงฆ์เลย
เหมือนกัน แต่ตวัฉันก็อายุมากแล้ว  เหนจะไม่อยู่ไปจนหมอไทยหมดดอก  
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คนภายหน้าจะพอใจอย่างฝร่ังกนัทัว่ไปจะไม่ได้เดือดร้อนเช่นฉันดอกกระมงั 
เปนแตล่องเตือนด ูตามหวัเก่าๆท่ีหนึง่เทา่นัน้...1 

(กจช. จดหมายเหตรัุชกาลท่ี 5 ศ  24/2 แผน่ท่ี 19 ลายพระหตัถ์เลชาตอบ(1)) 

พระราชหัตถเลขาดังกล่าวแสดงถึงความห่วงใยในยาไทย  หมอไทยอันเป็น
ความรู้ของคนไทยนัน้จะสญูหายไปหมดเน่ืองจากหมอฝร่ังนัน้อาจตรวจรักษาตา่งจากหมอไทยท่ี
เป็นการรักษาเยียวยาทัง้กายและใจของคนไข้รวมไปถึงครอบครัวท าให้เกิดความอุ่นใจในการรับ
การรักษาซึ่งเป็นวิถีของไทยเห็นได้จากพระราชหัตถเลขาท าให้มีการบรรจุวิชาแพทย์ไทยลงใน
หลักสูตรแพทย์ดังจดหมายกราบบังคมทูลฯของกรมหม่ืนด ารงราชานุภาพความตอนหนึ่งว่า        
(ยงศกัดิ ์ตนัตปิิฎก, 2550: 77-78) 

…จะให้ฝึกสอนทัง้วิธีฝร่ังและยาไทยเลือกแตท่ี่ดีทัง้ 2 ฝ่ายมาประสม
กันคือการฝึกสอนให้นกัเรียนรู้ลกัษณะร่างกายการฝึกสอนรักษาผ่าตดัและ
เย็บบาดแผล วิธีผดุงครรภ์ และการแยกธาตุตรวจสรรพยา  โดยวิชา     
เคมมิศตรีเป็นต้นวิชาฝร่ังเหล่านีค้ิดด้วยเกล้าฯว่าจะฝึกสอนส่วนวิธีไทยคือ
สรรพยาและวิธีพยาบาลเป็นต้นก็จะฝึกสอนและคิดบ ารุงให้เจริญขึน้เต็ม
ก าลงั…2 

(กจช.จดหมายเหตรัุชกาลท่ี 5 ศ 24/2 แผน่ท่ี 22) 

จากความดงักลา่วแสดงถึงการรับวฒันธรรมความรู้ภายนอกมาในส่วนท่ีดีมาปรับ
ปรนกับส่วนท่ีดีของเราเพ่ือการสร้างความเข้มแข็งให้วฒันธรรมของเราสอดคล้องกับวิถีชีวิตเรา
มากท่ีสดุและส่วนดีท่ีสดุส่วนหนึ่งท่ีคงไว้คือสรรพยาและวิธีการพยาบาลการศกึษาการแพทย์แผน
ไทยท่ีได้เกิดขึน้ในระยะแรกนีเ้ป็นแนวทางในการศกึษาแพทย์แผนไทยแบบของหลวงและท าให้เกิด
ทัง้รูปแบบการสืบทอดในระบบการศกึษาและเกิดต าราแพทย์ขึน้และใช้เป็นแนวทางมาถึงปัจจบุนั 

5.1.1.3 พระบาทสมเดจ็พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช 
พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดชทรงท าให้การแพทย์แผนไทย

กลับมาได้รับความสนใจอย่างจริงจังอีกครัง้หนึ่งและทรงเห็นความส าคัญของการอนุรักษ์พันธุ์
สมนุไพรตา่งๆ ตลอดจนการน าไปใช้ให้เกิดประโยชน์ในปัจจบุนั 

                                                                                 
1การสะกดตามต้นฉบบัเดิม 
2การสะกดตามต้นฉบบัเดิม 
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เม่ือปี พ.ศ.2494 พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หวัรัชกาลปัจจบุนัเสด็จฯวดัพระเชตพุน
วิมลมงัคลาราม ในครัง้นัน้ทรงมีพระราชปรารภวา่วดัโพธ์ิเป็นแหลง่รวมต าราแพทย์แผนไทยอยู่แล้ว
เหตุใดจึงไม่จัดให้มีโรงเรียนสอนการแพทย์แผนไทย ในวิชาเวชกรรม ผดุงครรภ์ หัตถเวช และ    
เภสชักรรม ท าให้คณะกรรมการวดัพร้อมด้วยผู้ทรงคณุวุฒิด้านการแพทย์แผนไทยท่ียงัหลงเหลือ
อยู่ ได้สนองพระราชปรารภและจดัตัง้หลกัสตูรโรงเรียนแพทย์แผนไทยขึน้ในนาม “โรงเรียนแพทย์
แผนโบราณแห่งประเทศไทย(วดัโพธ์ิ)” เปิดสอน 3 สาขาคือ เวชกรรม ผดงุครรภ์ หตัถเวช และ
เภสชักรรม นบัเป็นการกลบัมาเร่ิมต้นใหมข่องการแพทย์แผนไทยอีกครัง้หนึง่ 

เม่ือปี พ.ศ.2494 ท่ีพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หวัเสด็จฯวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลา
รามและได้ทรงปรารภถึงความรู้ทางแพทย์แผนไทยและยาไทยนัน้ได้จุดประกายของแพทย์แผน
ไทยและยาไทยขึน้มาอีกครัง้จึงเกิดการเรียนแพทย์แผนไทยในวัดโพธ์ิและ ปรีดา ตัง้ตรงจิตร 
ผู้อ านวยการโรงเรียนแพทย์แผนไทยวัดพระเชตพุนวิมลมังคลาราม (สมัภาษณ์, 18 กุมภาพันธ์ 
2554) เล่าถึงการน าต าราท่ีใช้เรียนของโรงเรียนแพทย์แผนโบราณไปถวายพระบาทสมเด็จพระ
เจ้าอยูห่วัเม่ือครัง้ท่ีเสดจ็วดัพระเชตพุนวิมลมงัคลารามอีกครัง้ดงันี ้

…12 ธั น ว า ค ม  04 ใ น ห ล ว ง เ ส ด็ จ ท่ี วั ด โ พ ธ์ิ  วั น ส ม เ ด็ จ                   
กรมพระยาปรมานชุิตชิโนรส เราท าต าราไปถวาย มี 3 สาขา ท่านรับสัง่ถาม
ว่ามีวิชาหมอนวดสอนไหม เราบอกว่าถกูตดัออกจากระบบไปแล้ว ท่านตรัส
ให้รีบด าเนินการนะ... 

แสดงถึงความสนพระทยัในการแพทย์แผนไทยนบัเป็นพระมหากรุณาธิคณุท่ีได้ทรง
มีตอ่การแพทย์แผนไทยเป็นอย่างยิ่งท่ีได้จุดประกายให้การแพทย์แผนไทยได้ต่ืนขึน้อีกครัง้ซึ่งเป็น
เวลาก่อนท่ีองค์การอนามยัโลกจะเร่ิมยอมรับการแพทย์แผนโบราณ 

นอกจากนัน้การสืบทอดโอสถวิถีไทยท่ียิ่งใหญ่ เกิดจากแนวพระราชด าริของ
พระบาทสมเดจ็พระเจ้าอยูห่วัท่ีทรงเห็นคณุคา่ของโอสถวิถีไทยจงึเกิดโครงการพระราชด าริเก่ียวกบั
การศึกษาพัฒนาและอนุรักษ์สมุนไพรเกิดขึน้หลายโครงการรวมทัง้โครงการท่ีเก่ียวข้องโดย
ทางอ้อมอีกเป็นจ านวนมากด้วยตวัอย่างเช่นโครงการสวนป่าสมุนไพรของศนูย์การศึกษาพฒันา
เขาหินซ้อนศนูย์การศกึษาพฒันาห้วยทรายโครงการสวนแม่พนัธุ์ต้นซิงโคนาโครงการภายใต้มลูนิธิ
โครงการหลวงและโครงการสวนพฤกษศาสตร์สมเด็จพระนางเจ้าสิริกิติ์  เป็นต้น ซึ่งเป็นแหล่ง
ศกึษาสมนุไพร อนรัุกษ์พนัธุ์สมนุไพรรวมถึงเป็นแหลง่เรียนรู้ให้แก่ประชาชนอีกด้วย แนวทางในการ
พฒันาพระราชทานไว้อย่างชดัเจนดงัท่ีปรากฏในแผ่นป้ายของศนูย์การศกึษาพฒันาเขาหินซ้อน
ดงันี ้
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...สมุนไพรอันเกิดในพระราชอาณาเขต มีสรรพคุณเป็นยา
รักษาโรคอย่างวิเศษมาแต่โบราณกาลนัน้ นับวันจะลดน้อยถอยลง
ตามล าดับเพราะขาดผู้อุปถัมภ์บ ารุงศึกษา ให้ชัดเจน มิได้เป็นกาล
ต่อเน่ืองดงั กาลก่อนจึงทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯ ให้ใช้พืน้ท่ี ๑๕ ไร่ ของ
ศนูย์ศึกษา การพฒันาเขาหินซ้อนอ าเภอพนมสารคาม จังหวดั ฉะเชิงเทรา 
จัดท าเป็นโครงการ สวนป่าสมุนไพรเร่ิมด าเนินการก่อสร้างโดยใช้เงิน
งบประมาณ พัฒนาจังหวัด จ านวน ๑ ,๐๐๐ ,๐๐๐ บาท เ ม่ือวันท่ี ๑ 
กรกฎาคมพุทธศกัราช ๒๕๓๕ ตรงกับวนัจนัทร์ แรม๕ ค ่า เดือน ๘ ปีมะแม 
ร.ศ. ๒๑๐ขอให้สวนป่าสมุนไพรแห่งนี ้จงเจริญก้าวหน้าและยังประโยชน์
สงเคราะห์เกือ้กลูแก่ประชาชน คนไทย โดยทัว่หน้าสืบไปชัว่กาลนานเทอญ 

...ทรงตัง้พระราชหฤทยัให้เป็นศูนย์กลางการสมุนไพรเพ่ือศึกษา 
ขัน้พืน้ฐานและการวิจัยทางวิชาการอันเป็นแหล่งทัศนศึกษาและเผย 
แพร่ให้ความรู้ในการใช้สมุนไพร เป็นอาหาร บ าบัดโรคบ ารุงรักษา 
สุขภาพ อันจะช่วยแบ่งเบาภาระ ทางเศรษฐกิจในครัวเรือนแก่       
พสกนิกรทั่วไป... 

(ศนูย์พฒันาเขาหินซ้อน) 

แนวพระราชด าริท่ีมีในเร่ืองสมุนไพรท่ีท าให้เกิดการสืบทอดต่อมานัน้เห็นได้จาก
ตามท่ีพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวทรงมีพระราชกระแสรับสั่งกับประธานกรรมการโครงการ 
หลงัจากทรงปลกูต้นโพธ์ิศรีมหาโพธ์ิ ดงัความตอนหนึ่งว่า “ต้นไม้เป็นสมุนไพรทัง้สิน้ การเพาะ
ช า การปลกู และดแูลรักษา กรมป่าไม้ทราบดี รับไปด าเนินการแทนกรรมการโครงการ พืน้ท่ีท่ีจะ
ปลูกสมุนไพรตัวอย่าง ท่ีเพาะช าสมุนไพร ท่ีสร้างหลักศิลาจารึก และท่ีสร้างอาคารส าหรับ
ศึกษาวิจัย จดันิทรรศการ จดัการศึกษาฝึกสอนอบรม นัน้ให้มีพร้อมด้วย” ดงัมีรายละเอียดใน
บนัทึกกราบทูลองค์ประธานท่ีประชุมและเสนอท่ีประชมุกรรมการบริหารโครงการศนูย์ศกึษาการ
พฒันาเขาหินซ้อนอนัเน่ืองมาจากพระราชด าริ เม่ือวนัท่ี 18 ตลุาคม 2525  (ส านกังานหอพนัธุ์ไม้, 
2556: ออนไลน์) 

การสร้างศนูย์ศึกษาการพฒันานีเ้ป็นการสร้างแหล่งเรียนรู้ท่ีสมบูรณ์ทัง้การศึกษา
การฝึกหดัอบรมเก่ียวกับสมุนไพร อีกทัง้ท่ีทรงกล่าวว่าต้นไม้เป็นสมุนไพรทัง้สิน้นัน้แสดงถึงพระ
วิสยัทศัน์อนักว้างไกลนอกจากนัน้ยงัมีโครงการตา่งๆ อีกดงันี ้

แผนงานพัฒนางานวิจัยและการอนุรักษ์พันธุ์ พืชแบ่งเป็นงานด้านการอนุรักษ์
พนัธุกรรมพืชและการศึกษาวิจยั ด้านการอนุรักษ์เป็นการส ารวจพืชหายากและใกล้สูญพนัธุ์มา
ปลกูเพิ่มเติม รวบรวมพนัธุ์ไม้ป่าท่ีมีศกัยภาพในการพฒันาเชิงเศรษฐกิจตา่งๆ ตลอดจนผลิตกล้า
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ไม้ป่าท้องถ่ินเพ่ือแจกจ่ายแก่ประชาชนทั่วไป ส าหรับงานศึกษาวิจัย จะท าการศึกษาวิจัยด้าน
อนกุรมวิธานพืช จดัท าแปลงปลกูทดลองพืชป่า จดัท าแปลงตวัอย่างถาวรให้ครบในทกุระบบนิเวศ
ของป่าไม้ พฒันาห้องปฏิบตักิารเพาะเลีย้งเนือ้เย่ือ และธนาคารเมล็ด และพฒันาระบบฐานข้อมลู
พืชมีชีวิต (ส านกังานหอพนัธุ์ไม้, 2556: ออนไลน์) 

สวนซิงโคนาท่ีดอยสุเทพนีสื้บเน่ืองมาจากท่ีดินบริเวณใกล้กับพระต าหนักภูพิงค์   
ราชนิเวศ ซึ่งเป็นพืน้ท่ีท่ีชาวเขาเคยท าไร่ปลกูฝ่ินมาก่อนและต่อมาภายหลงั พระบาทสมเด็จพระ
เจ้าอยูห่วัฯ ทรงมีพระราชด าริว่าสมควรท่ีจะใช้เป็นท่ีท าการทดลองปลกูพืชสมนุไพร จึงได้มีการน า
ต้นซิงโคนา (ควินิน) มาทดลองปลกูท าการวิจยัและพฒันาขยายพนัธุ์ให้เป็นประโยชน์ตอ่ประชาชน
ให้มากขึน้โดยมีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์เป็นหนว่ยงานดแูลรับผิดชอบ นอกจากต้นซิงโคนาแล้ว
ก็ได้มีการศึกษาทดลองสมุนไพรอ่ืนๆ ควบคู่ไปด้วย เช่น ทองพนัชัง่  หญ้าหนวดแมว ฯลฯ ซึ่งได้มี
การปลกูและการศกึษาค้นคว้าควบคูก่นัไป 

สวนพฤกษศาสตร์ สมเด็จพระนางเ จ้าสิ ริ กิติ์ เ ป็น ช่ือท่ี ไ ด้ รับพระราชทาน        
พระราชานุญาตจากสมเด็จพระนางเจ้าพระบรมราชินีนาถ ให้ใช้เป็นช่ือของสวนพฤกษศาสตร์
สงักัดองค์การสวนพฤกษศาสตร์ส านกันายกรัฐมนตรีส่วนนีต้ัง้อยู่ท่ีอ าเภอแม่ริมจงัหวดัเชียงใหม ่
บนถนนสายแม่ริมสะเมิงโดยท่ีรัฐบาลได้สนบัสนนุให้จดัตัง้ขึน้ในปี พ.ศ.2535 เป็นหน่วยงานใหม ่
ตามพระราชกฤษฎีกาจดัตัง้องค์การสวนพฤกษศาสตร์มีวตัถุประสงค์ของการจดัตัง้องค์การสวน
พฤกษศาสตร์คือเพ่ือเป็นศูนย์วิชาการและบริการด้านพฤกษศาสตร์ของประเทศเป็นสถานท่ี
รวบรวมพรรณไม้ชนิดต่างๆ เป็นศูนย์อนุรักษ์พันธุ์พืชของประเทศไทย โดยเฉพาะไม้ประจ าถ่ิน
กล้วยไม้ไม้มีค่าทางเศรษฐกิจไม้สมุนไพรไม้หายากและไม้ท่ีก าลังจะสูญพันธุ์ตลอดจนการ
ด าเนินการขยายพนัธุ์ให้มีปริมาณเพิ่มขึน้เพ่ือการศึกษาในอนาคตรวบรวมตวัอย่างพรรณไม้แห้ง 
เพ่ือการตรวจสอบรายช่ือพนัธุ์ไม้ท่ีถูกต้องและเป็นฐานข้อมูลด้านพฤกษศาสตร์อีกแห่งหนึ่งของ
ประเทศเป็นศูนย์แลกเปล่ียนข้อมูลทางด้านพฤกษศาสตร์ และพันธุกรรมพืชของประเทศ
โดยเฉพาะชนิดพืชท่ีมีอยูใ่นเขตเอเชียตะวนัออกเฉียงใต้ 

สวนสมุนไพรสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯสยามบรมราชกุมารี จังหวดัระยองได้
ด าเนินการสร้างขึน้โดยการปิโตรเลียมแห่งประเทศไทย และน าขึน้น้อมเกล้าฯ  ถวายแด่สมเด็จ
พระเทพรัตนราชสดุาฯ สยามบรมราชกมุารีเม่ือวนัท่ี 18 เมษายน พ.ศ.2528  โดยท่ีการปิโตรเลียม
แหง่ประเทศไทยได้ทราบด้วยเกล้าฯ ว่าสมเด็จพระเทพรัตนราชสดุาฯ สยามบรมราชกมุารี ทรงสน
พระราชหฤทยัในประวตัิและวิทยาการด้านสมุนไพรด้วยทรงเล็งเห็นคณุประโยชน์ของมรดกไทย
อนัมีคา่มาแตโ่บราณแขนงนี ้ประกอบกบัการปิโตรเลียมแหง่ประเทศไทยมีนโยบายท่ีจะบ ารุงรักษา
และธ ารงไว้ ซึ่งสภาพแวดล้อมทางธรรมชาติอันสวยงาม รวมทัง้ความรู้วิชาการท่ีเก่ียวข้องกับ
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สมนุไพรของไทย ซึง่เป็นมรดกอนัทรงคณุคา่ของบรรพชนเพ่ือรวบรวมพนัธุ์สมนุไพรท่ีหายากและท่ี
มีอยู่ทั่วไปมาปลูกรวมกันไว้ โดยมีการออกแบบทางภูมิสถาปัตยกรรมให้มีการจัดแบ่งกลุ่มของ
สมนุไพรชนิดต่างๆ โดยจ าแนกสรรพคณุในการรักษาโรคทัง้หมด 20 กลุ่มบนพืน้ท่ี 60 เพ่ือเป็น
แหล่งผลิตและขยายพันธุ์สมุนไพรบางชนิดซึ่งได้มีการพิสูจน์สรรพคุณทางยาและเพ่ือการวิจัย
ทดลองทัง้ของหน่วยงานราชการเอกชนและจากสถาบนัต่างๆและเป็นสวนสาธารณะ เพ่ือการ
พักผ่อนหย่อนใจของประชาชน (ศูนย์ศึกษาแนวพระราชด าริ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ , 
2556: ออนไลน์) 

นอกจากนีมี้โครงการการเลีย้งเนือ้เย่ือพืชสมุนไพร ซึ่งเหมือนกับการเลีย้งเนือ้เย่ือ
ธรรมดา ไม่ว่าจะเป็นไม้ดอกไม้ประดบัหรือพืชเศรษฐกิจอ่ืนๆแต่โดยปกติแล้วงานทดลองเก่ียวกับ
สมนุไพร มีความยากกว่าตรงท่ีว่าพืชท่ีเราเรียกว่าสมุนไพรจะต้องเป็นพืชท่ีสร้างสาร (secondary 
metabolites) ซึ่งใช้ท ายาได้ สารท่ีใช้ท ายาดงักล่าวนีเ้ม่ือพืชสมนุไพรสร้างขึน้แล้วมกัจะท าให้การ
เจริญเติบโตของเนือ้เย่ือมีปัญหา ดงันัน้ผู้ทดลองเลีย้งก็จ าเป็นจะต้องแก้ปัญหาเหล่านีใ้ห้ได้ จึงจะ
ประสบความส าเร็จ แตอุ่ปสรรคเหล่านีก้ลบัเป็นแรงผลกัดนัให้วิทยาการด้านนีไ้ด้พฒันาไปอย่าง
รวดเร็วเน่ืองจากสารเป็นยาท่ีสร้างขึน้โดยสมุนไพรมักจะมีราคาแพงลิบลิ่ว ท้าทายให้ผู้ทดลอง
พยายามท่ีจะเอาชนะธรรมชาติให้ได้ การเลีย้งเนือ้เย่ือสมนุไพรนีส้ามารถท่ีจะท าการทดลองเลีย้ง
ได้ในด้านตา่งๆดงัตอ่ไปนีเ้พ่ือให้ได้ต้นอ่อนส าหรับขยายพนัธุ์เช่นเดียวกับต้นไม้เลีย้งให้มีแตร่ากก็
ท าได้ โดยใช้สูตรอาหารและฮอร์โมนพืชท่ีเหมาะสมบงัคบัให้มีเฉพาะแต่รากงอกออกมาอย่างท่ี
ทราบกนัแล้วว่าสมนุไพรบางชนิด ตวัอย่างเช่น ระย่อมน้อย (Rauvolfia serpentina) ระย่อมหลวง 
(Rauvolfia cambodiana) เจตมลูเพลิงแดง (Plumbago indica) เจตมลูเพลิงขาว (Plumbago 
zeylanica) ขมิน้เครือ (Archangelisia flava) ปลาไหลเผือก (Eucoma longifolia) ใช้เฉพาะส่วน
รากมาท ายา ดงันัน้เลีย้งเฉพาะรากก็พอ(ศนูย์ศึกษาแนวพระราชด าริ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิ
โรฒ,2556: ออนไลน์) นอกจากนีย้ังมีผลงานวิจัยอีกมากมาย (ศูนย์ศึกษาแนวพระราชด าริ 
มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ, 2556: ออนไลน์) 

สมุนไพรนานาชนิดเหล่านีค้วรจะได้มีการอนุรักษ์ ปรับปรุงพันธุ์  ขยายพันธุ์และ
สง่เสริมให้มีการเพาะปลกูตอ่ไป ซึ่งจกัเป็นแนวทางท่ีจะส่งเสริมให้พืชสมนุไพรเป็นพืชเศรษฐกิจใน
อนาคตอนัสัน้ได้ในประเทศไทยอดุมสมบรูณ์ด้วยสมนุไพรท่ีทรงคณุคา่นานบัชนิดท่ีสามารถน ามา
เป็นวตัถดุิบในการผลิตยาแผนปัจจบุนัแตย่ังขาดการศกึษาและส่งเสริมแบบครบวงจรอย่างจริงจงั
ตัง้แตก่ารเพาะปลกูปรับปรุงและขยายพนัธุ์เก็บเก่ียวสกัดวิเคราะห์หาปริมาณสารส าคญัและสตูร
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โครงสร้างของสารส าคญัรวมทัง้การออกฤทธ์ิทางเภสชัวิทยาควบคมุคณุภาพเพ่ือใช้ในการผลิตยา
ตอ่ไป (ศนูย์ศกึษาแนวพระราชด าริ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ, 2556: ออนไลน์) 

นบัเป็นพระมหากรุณาธิคณุอย่างใหญ่หลวงท่ีทรงได้ส่งเสริมการอนรัุกษ์และการสืบทอด
โอสถวิถีไทยทัง้การสร้างการต่อยอดความรู้เดิม การสืบทอดและการอนุรักษ์โอสถวิถีไทยโดยมี
วตัถปุระสงค์ท่ีส าคญัท่ีสดุคือการพึง่ตนเองได้ของคนไทย 

5.1.2 ผู้มีคุณูปการกับโอสถวิถีไทย 

5.1.2.1 พระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงวงษาธิราชสนิท 
พระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงวงษาธิราชสนิททรงเป็นแพทย์แผนไทยท่ีเป็นท่ีรู้จกั

กนัดีและมีอิทธิพลให้การแพทย์แผนไทยปรับตวัและยอมรับการแพทย์แผนตะวนัตกมากขึน้จนเกิด
การผสมผสานของแพทย์แผนไทยกบัแพทย์แผนตะวนัตกพระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงวงษาธิราช
สนิท(พ.ศ. 2351 - 2414) มีพระนามเดิมว่า "พระองค์เจ้านวม"ทรงเป็นพระราชโอรสองค์ท่ี 49 ใน
พระบาทสมเด็จพระพุทธเลิศหล้านภาลัยกับเจ้าจอมมารดาปราง(ใหญ่)สายราชนิกุลบางช้าง 
พระองค์ประสูติเม่ือวนัเสาร์ประสูติเม่ือวนัเสาร์ แรม 2 ค ่า เดือน 8 ปีมะโรง จุลศกัราช 1170 ตรง
กับวนัท่ี 9 กรกฎาคม พุทธศกัราช 2351 ก่อนสิน้รัชกาลท่ี 1 เพียง 1 ปี ในปีท่ีพระองค์ประสูตินัน้ 
เป็นปีเดียวกบัพระบาทสมเด็จพระป่ินเกล้าเจ้าอยู่หวั ในรัชกาลท่ี 4 พระบาทสมเด็จพระป่ินเกล้า
เจ้าอยู่หัว และพระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงวงษาธิราชสนิท ซึ่งเป็นพระสหายสนิทกันมาแต่
เยาว์วยัเน่ืองจากเจ้าจอมมารดาปราง (ใหญ่) ได้ถวายการอภิบาลทัง้สองพระองค์คูก่นัมา 

พระมารดาของพระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงวงษาธิราชสนิท คือเจ้าจอมมารดา
ปราง(ใหญ่)นัน้มาจากตระกูลแพทย์แผนโบราณคือขรัวยายทองอินและขรัวตาบุญเกิดท่ีมีความ
เช่ียวชาญอย่างยิ่งโดยเคยปรุงยาและถวายการรักษาพระมหากษัตริย์และพระบรมวงศานุวงศ์    
เจ้าจอมมารดาปราง(ใหญ่)นัน้นบัเป็นสตรีท่ีมีความเช่ียวชาญทางการแพทย์แผนไทยอย่างดียิ่งซึ่ง
น่าจะท าให้พระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงวงษาธิราชสนิทมีความสนพระทยัและรับการถ่ายทอด
การแพทย์แผนไทย ทรงได้รับการอบรมปลูกฝังให้เรียนรู้ด้านการแพทย์แผนโบราณมาแต่เยาว์วยั
โดยขรัวตาบุญเกิดเป็นผู้ ถ่ายทอดความรู้ อบรมสั่งสอน เป็นการสืบทอดในตระกูลตามแบบ
แผนการศึกษาแบบจารีตท่ีวิชาชีพต้องสืบทอดให้แก่บุตรหลานในตระกูลต้องอาศยัทักษะความ
ช านาญและประสบการณ์เป็นพิเศษต้องใช้เวลาและความรู้หลายขัน้ตอนเพ่ือให้มีความเช่ียวชาญ
ในการบ าบดัรักษาโรคภยัไข้เจ็บจากการท่ีทรงได้รับการถ่ายทอดวิชาแพทย์แผนโบราณจากขรัวตา
บญุเกิดผู้ เป็นตามาแตเ่ยาว์วยัจงึทรงได้รับความไว้วางพระราชหฤทยัจากพระบาทสมเด็จพระพทุธ
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เลิศหล้านภาลยัพระบรมราชชนกให้ทรงท าหน้าท่ีในการปรุงยาถวายตัง้แต่พระชนัษายงัน้อยดงั
หลกัฐานท่ีวา่ 

...ข้าพระพุทธะเจ้า กรมหลวงวงษาธิราชสนิทกราบทูลแจ้งความยัง
สมเด็จพระเจ้าน้องยาเธอเจ้าฟ้าจาตรุนต์รัศมี หม่อมฉันยงัทราบยารูปขนาน
หนึง่ ส าหรับพระเจ้าแผน่ดนิแตโ่บราณเสวยมาเปนหลายพระองค์ ตาหม่อมฉัน
ได้กราบทลูถวายในพระพทุธเลิศหล้าโปรดเกล้าให้หม่อมฉันประกอบถวายเป็น
หลายครัง้จนสิน้แผน่ดนิ... 

(จดหมายเหตรัุชกาลท่ี 4 ไมป่รากฏศกัราช เลขท่ี 515) 

ในรัชสมัยพระบาทสมเด็จพระนั่งเกล้าเจ้าอยู่หัวได้ทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯ 
สถาปนาพระองค์เจ้านวมให้ทรงกรมเป็นกรมหม่ืนวงษาธิราชสนิทเม่ือพ.ศ. 2385 ขณะมีพระชนัษา 
34 พรรษาก ากับราชการกรมหมอซึ่งเป็นกรมท่ีมีบทบาทส าคัญกรมหนึ่งเน่ืองจากมีหน้าท่ี
รับผิดชอบโดยตรงในการดูแลบ าบดัรักษาโรคภัยไข้เจ็บแก่พระมหากษัตริย์พระบรมวงศานุวงศ์
ตลอดจนขุนนางและข้าราชการชัน้สูงในราชส านักอีกทัง้ทรงศึกษาการแพทย์สมัยใหม่จาก
มิชชนันารีอเมริกนั  (พรทิพย์ เตมิวิเศษ, บรรณาธิการ, 2552: 7) 

พระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงวงษาธิราชสนิททรงมีพระอปุนิสยัแสวงหาความรู้
ของพระองค์ตลอดเวลาโดยไม่ปิดกัน้พระองค์เองจากความรู้แบบใหม่จากตะวนัตกทรงเร่ิมศึกษา
วิชาแพทย์แผนตะวนัตกอยา่งจริงจงัหลงัจากท่ีหมอ บรัดเลย์ท าการผ่าตดัและปลกูฝีเพ่ือป้องกนัไข้
ทรพิษส าเร็จเป็นครัง้แรกในประเทศไทยทรงศกึษาหาความรู้จากหมอบรัดเลย์ และหมอเฮ้าส์เพ่ือ
พฒันาความรู้ให้เป็นเหตเุป็นผลในเชิงวิทยาศาสตร์เพิ่มขึน้และไม่ได้ทรงทิง้สิ่งท่ีเป็นของไทยแตไ่ด้
ทรงน าวิชาการแพทย์แผนโบราณมาผสมผสานกบัการแพทย์ตะวนัตกเพ่ือให้สอดคล้องกับสภาพ
ของประเทศไทยในขณะนัน้ด้วยพระปรีชาสามารถจึงท าให้ได้รับประกาศนียบตัรถวายเป็นพระ
เกียรติยศด้านการแพทย์พระองค์แรกของประเทศไทยและทรงได้รับเชิญเป็นสมาชิกของสถาบนั
การแพทย์แห่งนิวยอร์ก (New York Academy of Medicine) ประเทศสหรัฐอเมริกาท าให้ประเทศ
ไทยเป็นท่ียอมรับในประชาคมโลกระดบัหนึง่ กรมหลวงวงษาธิราชสนิท ทรงเป็นแพทย์ไทยพระองค์
แรกท่ีส าเร็จการศึกษาด้านวิชาแพทย์แผนตะวันตกจนเป็นท่ียอมรับในหมู่ชาวไทยและชาว
ตา่งประเทศเป็นแพทย์ไทยพระองค์แรกท่ีน าความรู้ทางการแพทย์แผนตะวนัตกมาประยกุต์ใช้เพ่ือ
ประโยชน์ในวงการแพทย์ไทยและได้ถ่ายทอดความรู้ดงักล่าวสู่สมาชิกในราชสกลุของพระองค์อีก
ด้วยท าให้บุคคลเหล่านีไ้ด้มีส่วนร่วมในการสร้างคุณประโยชน์แก่วงการแพทย์และสาธารณสุข
ตอ่มา (ประโชต ิเปลง่วิทยา, 2526: 39) 
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พระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงวงษาธิราชสนิททรงสนพระทัยในเร่ืองการแพทย์
แผนใหมอ่ยา่งจริงจงัอาจมาจากการท่ีทรงเห็นโรคระบาด (โรคห่า) เกิดขึน้ในเมืองไทยหลายครัง้ทัง้
อหิวาตกโรคและไข้ทรพิษ ซึง่ทรงสงัเกตวา่การรักษาแบบเดมิไมอ่าจหยดุโรคระบาดได้ทนัท่วงที แต่
การปลกูฝีป้องกนั การผ่าตดัช่วยชีวิตคนไข้ได้ ทรงเรียนวิชาความรู้ของฝร่ังได้อย่างเย่ียมยอด (สม
เดจ็ฯ กรมพระยาด ารงราชานภุาพ, 2527: 139-140) 

อย่างไรก็ตามแม้พระองค์ใช้การแพทย์แบบดัง้เดิมเป็นพืน้ฐานแต่ก็ได้ทรง
พยายามประยกุต์วิชาการสิ่งใหม่ๆ อยา่งตะวนัตกเข้ากบัการรักษาแบบดัง้เดิม พระเจ้าบรมวงศ์เธอ
กรมหลวงวงษาธิราชสนิทได้ทรงเล็งเห็นสรรพคุณยาควินินว่ามีประโยชน์เพียงใดแล้วทรงท ายา
ลกูกลอน อาบน า้ผึง้ภายในใส่ควินินไว้ ได้ทรงน ามาประยุกต์ทดลองเป็นต ารายาแก้โรคไข้จบัสัน่
ทรงคิดยาแก้ไข้จบัสัน่สูตรใหม่ท่ีประกอบด้วยยาแบบฝร่ังและแบบไทย ดงัปรากฏในต ารายาของ
พระองค์ท่ีกล่าวถึงประโยชน์ของยาควินินตอนหนึ่ง จากการบนัทึกของสมเด็จฯ กรมพระยาด ารง 
ราชานภุาพ (2516: 34-35) วา่ 

...ผู้ ใดเปนโรคไข้จบัสัน่ก็ให้ถ่ายด้วยดีเกลือไทยก็ได้ดีเกลือเทศก็ได้
เอายาท่ีให้อาเจียนตามท่ีชอบใจกินใส่ปนดีเกลือสกัหน่อยหนึ่งก็ให้อาเจียน
ออกมาสามหนส่ีหนถ่ายให้ลงห้าหกหนให้อดของแสลงมีเนือ้สตัว์น า้มนัข้าว
เหนียวกะปิสุราเป็นต้นให้ รักษาดงันีส้ักสองสามวันก่อนภายหลังให้กินยา
เทศช่ือคีนิน1ท่ีช่ือไทยเรียกยาขาว เอาคีนินหนกัหุนหนึ่งแบ่งเป็นหกส่วนเม่ือ
ไข้สา่งออกแล้วให้กินส่วนหนึ่งและในสองชัว่โมงกินทีหนึ่งๆ จนเถิงเพลานอน
หลบักลางคืนแลเม่ือต่ืนขึน้แตเ่ช้ากินเหมือนดงัว่ามาแล้ว จนถึงเวลาท่ีเคยจบั 
ถ้าไข้จับอิกก็ให้หยุดยา คีนินนัน้กว่าไข้จะส่างออกอิก แล้วก็รับคีนินกินอีก
เหมือนหนหลงั รักษาดงันีไ้ข้คงหายขาดทีเดียวไม่ใคร่จะกลบัมาจบัอิกคีนิน
นัน้บัดนีมี้ขายท่ีตึกหันแตร2สักห้าสิบขวดเขาว่าถ้าผู้ ใดซือ้ทัง้หมดจะขาย      
เปนขวดละสิบเหรียญคีนินในขวดเดียวหนกั ๒ บาทแบง่เปน ๔๘๐ มือ้พอ
รักษาคนไข้ให้หายขาดได้ประมาณ ๔๐ คน... 

จะเห็นได้ว่ากรมหลวงวงษาธิราชสนิททรงมีความรู้ทัง้การแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์แผนตะวนัตก ตามประวตัิกล่าวว่าพระองค์ท่านได้ใช้แนวการรักษาแบบแพทย์แผนไทย

                                                                                 
1คีนิน หมายถึง ควินิน Quinin 
2นายโรเบิร์ต  ฮนัเตอร์(Robert Hunter) พอ่ค้าองักฤษเชือ้สายสก็อตในสมยัรัชกาลที่3ได้รับพระราชทานบนัดาศกัดิ์เป็นหลวงอาวธุ

วิเศษประเทศพาณิช 
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เป็นส่วนใหญ่ และบางครัง้ได้น าเอาวิธีการแพทย์แผนตะวนัตกมารักษาก็ถกูคนไทยปฏิเสธจึงได้มี
การดดัแปลงยาไทย เช่นน ายาควินินมาใช้ในการรักษาไข้ แต่ใส่ไว้ภายในโดยเอายาลกูกลอนไทย
ห่อหุ้มแสดงถึงการปฏิเสธยาฝร่ังจากคนไทยสมเด็จฯ กรมพระยาด ารงราชานภุาพ (2537: 221-
222) ได้ทรงเลา่ไว้ตอนหนึง่วา่ 

... เม่ือฉันบวชเป็นสามเณรเคยได้ยินกรมสมเด็จพระปวเรศวริยาลง
กรณ์ตรัสว่ายาเม็ดแก้ไข้ของกรมหลวงวงศาฯท่ีนบัถือกันนัน้เม่ือผ่าออกดมีู“ 
ยาขาวฝร่ัง” อยู่ข้างในทกุเม็ด ประหลาดท่ีการปลอมใช้ยาควินินยงัเป็นอยู ่
จนเม่ือฉันคิดท ายานัน้ ฉันเคยถามหมอไทยท่ีมีช่ือสียงคนหนึ่ง...ว่าไฉนต้อง
ท าเช่นนัน้ แกกระซิบตอบตามตรงว่า “ยาควินินนัน้ดีกว่ายาไทย แตค่นไข้ไม่
ยอมกิน จะท าอยา่งไรก็ได้ แตต้่องปลอมให้คนไข้กินเป็นยาไทย สดุแตใ่ห้หาย
เป็นประมาณ” ถ้ามีใครทูลถามกรมหลวงวงศา ก็เห็นจะตรัสตอบอย่าง
เดียวกนั... 

(สมเดจ็ฯ กรมพระยาด ารงราชานภุาพ, 2537: 221-222) 

ในสมัยรัชกาลท่ี 3 ขณะกรมหลวงวงษาธิราชสนิทด ารงพระยศเป็นกรมหม่ืน
วงษาธิราชสนิท พระองค์มีส่วนร่วมในการเขียนต าราท่ีวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม ด้วยโดยมี
หน้าท่ีในการเขียนต าราสรรพคุณยา ซึ่งเป็นต ารายาท่ีกล่าวถึงพืชสมุนไพรแต่ละชนิดว่ามี
สรรพคณุในการรักษาโรคภัยไข้เจ็บอย่างไร เป็นงานนิพนธ์ท่ีแตกต่างจากต ารายาท่ีเคยรับรู้มา 
จากต าราสรรพคณุยาท่ีวดัพระเชตพุนวิมลมังคลาราม แสดงให้เห็นได้ว่ากรมหลวงวงษาธิราช
สนิทน่าจะได้น าการแพทย์แผนตะวนัตกมาผสานกับการแพทย์แผนไทยจากการศึกษาต ารายา
สรรพคณุยาฉบบัท่ีพระองค์ช าระขึน้ใหม่ เห็นได้จากต าราสรรพคณุยาท่ีพฒันาขึน้มาอย่างชดัเจน 
เพราะมีรายละเอียดและการศกึษาเพิ่มเตมิขึน้กวา่แตก่่อน และพระองค์ก็ยงัได้เรียกช่ือเดียวกนัว่า 
ต าราสรรพคณุยา ซึ่งเป็นท่ีเข้าใจกันโดยทัว่ไปว่าเป็นต้นต ารับของกรมหลวงวงษาธิราชสนิทซึ่ง
น่าจะได้รับอิทธิพลจากตะวันตกด้วย ในต าราของกรมหลวงวงษาธิราชสนิทนัน้ ได้น าสมุนไพร
มากถึง 166 ชนิดมาเขียนเป็นต ารายา โดยแยกด้านรายละเอียดของส่วนตา่งๆ ของสมนุไพรในแต่
ละชนิด ไมว่า่สว่นของล าต้น ใบ เปลือก แก่น กระพี ้ยาง หวั ลกู ดอก และราก ว่าสามารถน าไปใช้
แก้โรคอะไรได้บ้าง เป็นการอธิบายท่ีค่อนข้างจะเป็นสมัยใหม่และเป็นแนวทางท่ีจะน าไป
ตรวจสอบ หรือทดสอบทางวิทยาการสมยัใหมไ่ด้ เชน่ 

...จะกล่าวสรรพคุณสมอป่าลูกใหญ่ ลูกนัน้รู้แก้โรคระส ่าระสายใน
อทุรแลแก้บดิ ดอกนัน้รู้แก้ลมอนัลัน่อยูใ่นโสต กระพีน้ัน้รู้แก้ฟกบวม แก่นนัน้รู้
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แก้โลหิต แก้คอเปนหนามบวั รากนัน้รู้แก้เสมหะ กล่าวสงัเขปคณุสมอป่ามา
สิน้เทา่นี.้.. 

(พระบรมวงศ์เธอ กรมหลวงวงษาธิราชสนิท, 2533: 131) 

พระองค์ท่านได้รวบรวมจากต าราการแสวงหาหรือทดลองซึ่งถ้าพิจารณาจาก
ภาพรวมต ารายาไทยจะเห็นได้ว่าต ารายาไทยเร่ือง “ต าราสรรพคณุยา” ของกรมหลวงวงษาธิราช
สนิทเป็นต าราท่ีผ่านการวิเคราะห์และพฒันาจากต ารายาไทยอ่ืนๆ ในสมยันัน้และเป็นแนวทางท่ี
คนรุ่นหลงัสามารถน าไปวิเคราะห์ทดลองได้ด้วยวิธีการทางวิทยาศาสตร์หรือวิทยาการสมยัใหม่ได้ 
(ประทีป ชุมพล,  2541:85-97) นอกจากนัน้แล้ว วิธีการอธิบายนัน้ท่านขึน้ต้นด้วยค าว่า           
“อาจาริเยน” เป็นการกล่าวอ้างถึงครูอาจารย์ และการบรรยาย การใช้ภาษาท่ีมีการเปรียบเทียบ
ให้เห็นภาพเชน่การกลา่วถึงประโยชน์ของสมอท่ีมีมากนัน้ได้เทียบกบัความรักของแมด่งันี ้

...ถ้าบคุคลผู้ ใดได้เสพย์ผลสมอมาทว่าแตผ่ลหนึ่งก็ดี ก็จะปราศจาก
โรคทัง้ปวงดจุมารดารักษาบตุรไว้ ถึงมาทว่ามารดากบับุตรท่ีรักกนัก็ดี ก็ยงัรู้
จะวิวาทกนัแลกนั อนัผลสมอนีมี้คณุมากนกั แตท่ว่าอาจารย์เจ้าเปรียบความ
ไว้วา่ เพลิง ๑๐ กองไมเ่ท่ารัศมีพระอาทิตย์ ๑ ดวง รัศมีพระอาทิตย์ไม่เท่าอก
มารดา สิบอกมารดาไม่เท่าผลสมอผลหนึ่ง อนัผลสมอนีมี้คณุยิ่งมหนัต์ และ
ประกอบด้วยรศ ๕ ประการ รู้เจริญซึ่งชนมายปุระการ๑ รู้สงัหารเสียซึ่งพยาธิ
คือคุธราชประการ ๑ รู้สังหารเสียซึ่งพยาธิคือบาดแผลประการ ๑ รู้สงัหาร
เสียซึ่งฟกบวมประการ ๑ บ ารุงซึ่งเพลิงธาตุประการ ๑ เปน ๕ ประการ
ด้วยกนัดงันี.้.. 

(พระบรมวงศ์เธอ กรมหลวงวงษาธิราชสนิท, 2533: 131) 

การบนัทึกเร่ืองสมอซึ่งเปรียบเทียบคณุของสมอท่ีช่วยรักษาสขุภาพนัน้กับแม่ท่ี
ดแูลลูกโดยภูมิปัญญาไทยท่ีอุปมาอุปมยัในการเปรียบเทียบ ใช้การยกให้เห็นจากสิ่งใกล้ตวัใน
ชีวิตตัง้แต่ไฟ พระอาทิตย์ และอกแม่ แต่สมอมีคุณในการรักษาสุขภาพมากกว่า และแทรก
คณุธรรมจริยธรรมเร่ืองของแมแ่ละลกู 

ในการบันทึกเร่ืองยาจึงไม่เพียงจะมีแต่เ ร่ืองของยายังคงมีเร่ืองของภาษา 
วรรณกรรมและแทรกคณุธรรมจริยธรรมไว้ตลอดเวลา นอกจากนัน้แล้วพระองค์ยงัสะสมต าราทาง
การแพทย์และต ารายาโบราณไว้หลายเลม่เช่น ต าราพระโอสถครัง้รัชกาลท่ี 2 ต าราพระโอสถพระ
นารายณ์เป็นต้น (สมเดจ็ฯ กรมพระยาด ารงราชานภุาพ, 2516: ค าน า) 
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ส่วนต าราสรรพคุณยาฝร่ัง ท่ีเป็นต าราเภสชัวตัถเุล่มแรกของไทยเม่ือ พ.ศ.2403 
พระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงวงษาธิราชสนิทมีการบนัทึกรายการยาฝร่ัง 42 รายการพร้อมทัง้
สรรพคุณ ท าให้พอทราบว่ายาฝร่ังในสมัยนัน้มีอะไรบ้าง เช่น น า้การบูร กรดฟอสฟอริค เกลือ
ทองแดง สารหน ูแกมโมมิลา สิงโกนา อิปิแคก นกัสวามิกา กาแฟ ฝ่ิน เป็นต้น บางชนิดก็ไม่ทราบ
ว่าคือยาอะไรเช่น วิโรครัป อาโมเวท เป็นต้น ยาฝร่ังท่ีเข้ามาตอนนัน้และยังคงใช้อยู่ในปัจจุบนั
ได้แก่ น า้การบูร (camphor water) ฟาดโฟลิศแอซิด (phosphoric acid)  เบญจะตะนะ  
(belladonna) แกมโมมิลา (chammomile) อิปิแคค(Ipecacuanha) นกัสวามิกา (nux vomica) 
ฝ่ิน (opium)  สตราโมเนียม (stramonium) กาแฟ (coffee) สิงโกนา (cincona) เป็นต้น             
(ประโชต ิเปลง่วิทยา, 2526: 39) 

ในสมยัรัชกาลท่ี 4 กรมหลวงวงษาธิราชสนิททรงก ากบัราชการมหาดไทย ว่าพระ
คลงัสินค้าและเป็นท่ีปรึกษาราชการแผ่นดินด้วย ในรัชกาลท่ี 4 นีไ้ด้รับการสถาปนาขึน้เป็นกรม
หลวง ทรงมีบทบาทส าคญัในการพฒันาการศกึษาและการเมือง ในระดบันานาชาติอนัเป็นสาเหตุ
หนึง่ท่ีท าให้ประเทศชาตริอดพ้นจากการตกเป็นเมืองขึน้ของชาติตะวนัตก ทรงเป็นนกัอกัษรศาสตร์ 
นกัปราชญ์ กวี นักเคล่ือนไหวเพ่ือสันติภาพ นักวิทยาศาสตร์ นักการทูตพระองค์สิน้พระชนม์ใน
รัชกาลท่ี 5 เม่ือวนัพธุ เดือน 10 ขึน้ 6 ค ่า ปีมะเมีย โทศก ตรงกบัวนัท่ี 16 สิงหาคม พ.ศ.2414 รวม
พระชันษาได้ 63 ปี ทรงเป็นต้นราชสกุลสนิทวงศ์ทรงมีความรู้ทาง ด้านการแพทย์แผนไทยทรง
ก ากบักรมหมอและทรงมีบทบาทส าคญัในการพฒันาการตา่งประเทศและการศกึษา ในวาระแห่ง
วนัคล้ายวันประสูติครบ 200 ปีของพระองค์ในปี พ.ศ.2551 องค์การศึกษาวิทยาศาสตร์และ
วฒันธรรมแห่งสหประชาชาติหรือยเูนสโก (UNESCO) ได้ประกาศยกย่องให้พระเจ้าบรมวงศ์เธอ
กรมหลวงวงษาธิราชสนิททรงเป็นบคุคลส าคญัของโลกในสาขา ปราชญ์และกวี  (scholar and 
poet) ประจ าปี พ.ศ. 2551 - 2552 และเป็นบุคคลท่ีมีผลงานด้านการศึกษาและวรรณกรรม
การแพทย์และการสาธารณสขุและการตา่งประเทศ พระราชกรณียกิจส าคญัท่ีมีตอ่การสร้างสรรค์
ชาติไทยด้านการแพทย์ พระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงวงศาธิราชสนิททรงนิพนธ์  "ต าราสรรพคณุ
ยาของกรมหลวงวงษาธิราชสนิทเล่ม 1 และเล่ม 2" นบัเป็นต าราสมนุไพรไทยเล่มแรกของไทยท่ีมี
การจ าแนกสรรพคณุของสมนุไพรตามแบบวิทยาศาสตร์การแพทย์ตะวนัตกทรงเรียนรู้ในวิชาการ
แพทย์แผนตะวนัตกทรงเป็นแพทย์ไทยพระองค์แรกท่ีได้รับการถวายประกาศนียบตัรและทรงได้รับ
การทูลเชิญให้เป็นสมาชิกของสถาบันการแพทย์แห่งนิวยอร์กประเทศสหรัฐอเมริกา(อรวรรณ 
ทรัพย์พลอย, 2552: 115) 

เม่ือกล่าวถึงพระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงวงษาธิราชสนิทจะขอกล่าวถึง
พระโอรสท่ีทรงสืบทอดการแพทย์แผนไทยตอ่มาคือพระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์ 
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พระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์ ทรงเป็นพระโอรสในพระเจ้าบรมวงศ์เธอ 
กรมหลวงวงษาธิราชสนิท กบัหมอ่มแย้ม บตุรีจางวางด้วง ราชินิกลูบางช้าง ประสตูิเม่ือวนัพธุท่ี 25 
กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2388  พระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์ ได้รับการถ่ายถอดวิชาความรู้
ตา่งๆ รวมทัง้วิชาการแพทย์ จากพระบดิา พร้อมทัง้ได้ทรงเลา่เรียนวิชาการแพทย์แผนตะวนัตกจาก
แพท ย์ ในคณะมิ ช ชันน า รี  ซึ่ ง เ ข้ าม า เ ผยแผ่ ศ าสนาตั ง้ แต่ รั ช สมัยพ ระบาทสม เด็ จ                         
พ ร ะพุท ธ เ ลิ ศห ล้ านภาลัย  เ ม่ื อพ ระบาทสม เด็ จพ ระจุ ล จอม เก ล้ า เ จ้ าอยู่ หั ว เ สด็ จ                        
เถลิงถวลัยราชสมบตั ิพระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงวงษาธิราชสนิท ในฐานะพระบรมวงศานวุงศ์
ชัน้ผู้ ใหญ่ ได้เข้าเฝ้าฝากฝังหม่อมเจ้าสาย สนิทวงศ์ (พระยศขณะนัน้) ให้พระบาทสมเด็จพระ
จุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หัวทรงใช้สอย พร้อมกับรับราชการติดองค์พระบิดามาตลอด และเป็นท่ีต้อง
พระราชอธัยาศยัได้เป็นผู้ ใกล้ชิดมาแตแ่รกเสวยราชสมบตัิ จนเม่ือพระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวง
วงษาธิราชสนิท สิน้พระชนม์ พระบาทสมเด็จพระจลุจอมเกล้าเจ้าอยู่หวั โปรดเกล้าฯ ให้หม่อมเจ้า
สาย ด ารงต าแหน่งจางวางกรมหมอ รับหน้าท่ีเป็นแพทย์ประจ าพระองค์ และทรงสถาปนาให้เป็น
พระองค์เจ้า พระนามตามพระสุพรรณบฏัว่า พระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์ เม่ือ พ.ศ.
2415 เม่ือทรงด ารงต าแหน่งจางวางกรมหมอ ทรงมีบทบาทในการปรับปรุงการแพทย์และการ
สาธารณสขุ 

พระบาทสมเดจ็พระจลุจอมเกล้าเจ้าอยูห่วั ทรงรับสัง่เรียกพระวรวงศ์เธอ พระองค์
เจ้าสายสนิทวงศ์ ว่า “หมอสาย” ทรงไว้วางพระราชหฤทยัให้ด ารงต าแหน่งผู้บญัชาการกรมแสง 
หรือตอ่มาก็คือ “กรมทหารเรือ” (พระท่ีนัง่) อีกกรมหนึ่ง แล้วโปรดเกล้าให้ตัง้ “กรมทหารชายทะเล” 
(ตะวนัออก) และทรงพระกรุณาโปรดเกล้าให้พระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์ ทรงบงัคบั
บญัชามาโดยตลอด ได้รับพระราชทานยศเป็น “นายพลตรี” ด ารงต าแหน่งผู้ ช่วยผู้บญัชาการ
ทหารเรือ 

ทางด้านการแพทย์นัน้พระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์ ได้ปรุงยารักษา
โรคอย่างฝร่ังขึน้ 2 ขนาน โดยขนานแรกคือยาวิสมัพญาใหญ่ ตามต ารายาไทยมาสกดัเป็นน า้ท า
เป็นยาหยดในน า้ อีกขนานหนึ่งใช้การบูรท าเป็นยาหยด เรียกว่าน า้การบรู (สมเด็จฯ กรมพระยา
ด ารงราชานภุาพ, 2546: 271-272) 

พระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์ ได้เขียนต ารายาไว้เล่มหนึ่งเรียกว่า 
“ต ารายาพระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์” พระองค์เอาพระทยัใส่ในเร่ืองเสาะแสวงหาต ารายาท่ีดีอยู่
เสมอ ทัง้ยาไทย และยาฝร่ังต าราเขียนใส่สมุดไว้เป็นตวัรงมียา 24 ขนาน แต่ฉบบัท่ีหอพระสมุด
ได้มาขาดไป 4 ขนานจึงเร่ิมท่ีต ารับท่ี 5 เหลือ 20 ขนาน ต ารานีมี้สมนุไพร 249 สิ่ง ต ารับยาท่ีมีใน
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ต ารานีย้ังมียาท่ีใช้อยู่เช่นยาเทพจิตรารมณ์ แก้ดวงจิตระส ่าระสาย เคยใช้ใน “ยาโอสถศาลา
รัฐบาล” ท่ีออกจ าหนา่ย ในต ารายามียาฝร่ัง 6 ขนาน และมีวิธีการท ายาโดยใช้แอลกอฮอล์สกดัคือ 
“พิกดัยาแช่ออลกอฮอ”(สมเด็จฯ กรมพระยาด ารงราชานภุาพ, 2546: 271-272) ตวัอย่างยาท่ีเป็น
ยาฝร่ังเชน่ silver nitrate ท่ีใช้รักษาอาการผิวหนงัอกัเสบ 

๏ไนตริกสิลเวอร์คือเกลือเงิน ถ้าจะแก้แผลเป่ือย หวันมเป่ือย ปากเป่ือย 
ให้เอาเกลือเงิน ๔ เครน น า้ฝนเอานซ์ ๑ ประสมกนัเข้าทาตามริมแผลฯ... 

(พระองค์เจ้าสายสนิทวงษ์, 2533: 162) 

การใช้แอลกอฮอล์เพ่ือสกดัตวัยาจากรากไม้ซึ่งได้ระบใุห้ใช้แอลกอฮอล์ เป็นตวัท า
ละลายบอกความแรง 42 % 92 %และ 95% ระบเุวลาแช่ วิธีเตรียมไว้อย่างละเอียดเป็นการเร่ิมใช้
วิธีแบบฝร่ังในการท ายาแบบใหมเ่ชน่ 

พิกดัยาแช่ออลกอฮอ ๙๕ ดีกรี 
๏ ยาสิ่งใดๆในสรรพคุณไม่มีก าหนดซึ่งเปนรากไม้ ยาหนัก ๑ บาท  

แชอ่อลกอฮอ ๔๒ ดีกรี ๕ เอานซ์ เดือนหนึ่งจึงใช้ได้ การบรูแช่ออลกอฮอ ๙๒ 
ดีกรีอ่ิมจนไม่สามารถสะลายได้แล้วเอานซ์ ๑. เติมออลกอฮอเอานซ์ ๑ 
ตามแตจ่ะใช้ได้ทกุอยา่ง... 

(พระองค์เจ้าสายสนิทวงษ์, 2533: 164) 

ปลายเดือนตลุาคม พ.ศ. 2453 พระบาทสมเด็จพระจลุจอมเกล้าเจ้าอยู่หวั ทรงมี
พระอาการทางพระนาภี ทรงเร่ิมการรักษาด้วยหมอฝร่ัง แตพ่ระอาการไม่ดีขึน้ ตอ่มาภายหลงัหมอ
ไทยได้เข้าร่วมถวายการรักษาด้วย และแน่ใจว่าทรงเป็นพระวกักะ (ไต) พิการ ได้ถวายรายงานตอ่
สมเด็จพระบรมโอรสาธิราชฯ และพระบรมวงศานุวงศ์ ว่าพระอาการมากเหลือก าลงั สมเด็จพระ
บรมโอรสาธิราชฯ และพระบรมวงศานวุงศ์ เห็นสมควรให้พระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์ 
มาเฝ้าตรวจดพูระอาการด้วย เม่ือพระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์ ขึน้ไปตรวจพระอาการ 
พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หวั ก็น า้พระเนตรไหล แต่มิได้มีรับสั่งว่ากระไร ในเวลา
ตอ่มาเม่ือพระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์ ขึน้ไปตรวจพระอาการอีกครัง้หนึ่ง ได้มีรับสัง่
เป็นประโยคสุดท้ายว่า “หมอมาหรือ” และในคืนนัน้ก็เสด็จสวรรคตด้วยพระอาการอนัสงบ เม่ือ
วนัท่ี 23 ตลุาคม พ.ศ. 2453 ส่วนพระวรวงศ์เธอ พระองค์เจ้าสายสนิทวงศ์ สิน้พระชนม์เม่ือวนัท่ี 3 
กนัยายน พ.ศ. 2455 ในรัชสมยัพระบาทสมเด็จพระมงกฎุเกล้าเจ้าอยู่หวั รวมสิริชนัษา 67 ปี (พระ
ยาบรุุษรัตนราชพลัลภ, 2533) 
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ในช่วงท่ีมีความรู้ทางการแพทย์ตะวันตกเข้ามานัน้มีข้อดีหลายประการดงันัน้
การศึกษาเพ่ือน ามาใช้กับการแพทย์แผนไทยท าให้เกิดการผสมผสานความรู้ มิใช่การรับความรู้
จากตะวันตกเพียงอย่างเดียว เป็นแนวทางของพระองค์เป็นการเลือกรับปรับใช้ เพ่ือให้เกิด
ประโยชน์สงูสดุ 

5.1.2.2 พระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงชุมพรเขตอุดมศักดิ์ 
พระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงชมุพรเขตอุดมศกัดิ์ทรงเป็นแพทย์แผนไทยท่ีได้รับ

การยกย่องในประปรีชาสามารถทรงเป็น “หมอพร” เป็น “เสด็จเต่ีย” และเป็นท่ีเคารพนบัถืออย่าง
มากพระองค์ได้ทรงศึกษาค้นคว้าทดลองด้านการแพทย์แผนไทยและปรับใช้การศึกษาแบบ
ตะวนัตกมาผสมผสาน 

พระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหลวงชมุพรเขตอดุมศกัดิ์ (ต้นราชสกลุอาภากร) ทรงเป็น 
พระเจ้าลกูยาเธอ ในพระบาทสมเดจ็ พระจลุจอมเกล้าเจ้าอยูห่วั รัชกาลท่ี 5 นบัล าดบั ราชสกลุวงศ์
เ ป็นพระอง ค์ ท่ี  28 มีพระนาม เดิมว่ า  "พระอง ค์ เ จ้ าอาภากร เ กียรติ ว ง ศ์ "  ประสูติ ใ น 
พระบรมมหาราชวงั เม่ือวนัท่ี 19 ธันวาคม พ.ศ. 2423 ตรงกับวนัอาทิตย์ แรม 3 ค ่า เดือนอ้าย ปี
มะโรง จลุศกัราช 1242 และทรงเป็น พระเจ้าลกูยาเธอ พระองค์ท่ี 1 ในเจ้าจอมมารดาโหมดธิดา
เจ้าพระยาสรุวงศ์ไวยวฒัน์ (วร บนุนาค) พระองค์ทรงมีพระกนิษฐา และพระอนชุาร่วมพระมารดา 
2 พระองค์ คือ พระองค์เจ้าหญิงอรองค์อรรคยพุา (สิน้พระชนม์เม่ือทรงพระเยาว์) และพระองค์เจ้า
สริุยงประยรุพนัธ์ (กองทพัเรือ, 2547: 1) 

เม่ือพระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงชมุพร เขตอดุมศกัดิ์ ยงัทรงพระเยาว์ ทรงได้รับ
การศึกษาชัน้แรกในพระบรมมหาราชวงั มีพระยาอิศรพนัธ์โสภร (พูน อิศรางกูร ณ อยุธยา) เป็น
พระอาจารย์และทรงศึกษา ภาษาองักฤษกับ Mr.Morant ซึ่งเป็นชาวองักฤษ และได้ทรงเข้าเป็น
นกัเรียนในโรงเรียนหลวง ณ พระต าหนกัสวนกหุลาบ อยูจ่นถึงทรงโสกนัต์ในปี พ.ศ. 2436 เม่ือพระ
เจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงชุมพร เขตอุดมศกัดิ์ ทรงมีพระชนมายุได้ 13 พรรษา พระบาทสมเด็จ
พระจุลจอมเกล้า เจ้าอยู่หัว ได้ทรงพระกรุณา โปรดเกล้าฯ ให้เสด็จไปทรงศึกษาต่อ ณ ประเทศ
องักฤษ พร้อมกบั พระบาทสมเด็จพระมงกฎุเกล้า เจ้าอยู่หวัรัชกาลท่ี  6  ซึ่งในขณะนัน้ ทรงด ารง
พระอิสริยศกัดิ์เป็นสมเด็จพระเจ้าลูกยาเธอเจ้าฟ้ามหาวชิราวุธ  หลังจากท่ีพระเจ้าบรมวงศ์เธอ 
กรมหลวงชมุพร เขตอดุมศกัดิ์ เสด็จกลบัมาถึงกรุงเทพฯแล้ว ในวนัท่ี 23 มิถุนายน พ.ศ.2443 จึง
ได้รับ พระราชทานยศ เป็น นายเรือโท (เทียบเทา่ นาวาตรีในปัจจบุนั) (กองทพัเรือ, 2547: 2) 

หลงัจากนัน้ได้ทรงออกจากประจ าการชัว่ระยะเวลาหนึ่งในช่วงปี พ.ศ.2454 และ
ทรงเป็นหมอยาไทยโดยทรงศึกษาวิชาแพทย์แผนโบราณจากต าราไทยและทรงเป็นศิษย์ของพระ
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ยาพิศณุประสาทเวช หวัหน้าหมอหลวงแห่งพระราชส านกัซึ่งเป็นหวัหน้าฝ่ายยาไทย (ธรรมนิตย์ 
ช านาญ, บรรณาธิการ, 2552:21)ในเร่ืองนีห้มอ่มเจ้าหญิงเริงจิตรแจรง อาภากร (2516: 26) ได้ทรง
เลา่วา่ 

...เม่ือทรงลาออกจาก ราชนาวีแล้ว ทรงอยู่ว่างๆ ร าคาญพระทยัจึง
ลงมือศึกษาวิชาแพทย์แผนโบราณ จนช านิช านาญ และรับรักษาโรคให้
ประชาชนพลเมืองทัว่ไป โดยไม่คิดมลูคา่ จนเป็นท่ีเล่ืองลือว่ามีหมออภินิหาร
รักษาความป่วยไข้ได้เจ็บ ได้อย่างหายเป็นปลิดทิง้ ทรงเห็นว่าการช่วยชีวิต
คน เป็นบญุกศุลแก่พระองค์ จึงทรงตัง้หน้าเล่าเรียนกบัพระยาพิศณุประสาท
เวช หัวหน้าหมอหลวง แห่งพระราชส านักซึ่งเป็นหัวหน้าฝ่ายยาไทยของ
ประเทศไทยผู้ นีก็้ได้พยายามถ่ายเทความรู้ให้ พระองค์ได้พยายามค้นคว้า
และปรับปรุงอยู่ตลอดเวลา เช่น เอาสตัว์ปีกจ าพวก นก เป็ด ไก่ท่ีตายแล้วใส่
ขวดโหลดองไว้ ท่ีเป็นๆ ก็จบัเลีย้งไว้ในกรงอีกมากมายไว้ท่ีวงัทรงหมกมุ่นอยู่
กบัการแยกธาต ุและทดลองทัง้วนั  

จากท่ีกลา่วมาแสดงถึงการศกึษาของพระองค์ท่ีทรงศกึษาจากครูแพทย์แผนไทยจน
เช่ียวชาญและยงัทรงศกึษาเพิ่มเติม และค้นคว้าทดลอง ซึ่งเป็นการวิจยัด้วยพระองค์เองจนได้ผล
ก่อนน าไปใช้กบัคน ด้วยทรงตระหนกัถึงการชว่ยชีวิตคนท่ีทรงถือเป็นบญุกศุล 

ถึงแม้ว่าจะทรงช านิช านาญในกิจการแพทย์ฝ่ายแผนโบราณ 
แล้วก็ตาม แต่จะไม่ทรงยินยอมรักษาใคร เป็นอันขาดจนกว่าจะได้รับการ
ทดลองแม่นย าแล้วว่า เป็นยาท่ีรักษาโรคชนิดพืน้ๆ ให้หายขาดได้อย่าง
แน่นอน ให้ทรงทดลองให้สตัว์เล็กๆ กินก่อน เม่ือสตัว์เล็กกินหาย ก็ทดลอง
สตัว์โตเม่ือสตัว์โตหาย จงึทดลองกบัคน และประกาศอย่างเปิดเผยว่า จะทรง
สามารถรักษาโรคนัน้โรคนี ้ให้หายขาดได้…  

(หมอ่มเจ้าหญิงเริงจิตรแจรง อาภากร, 2516: 26) 

การค้นคว้าทดลองของพระองค์เป็นขัน้เป็นตอนจนเรียกได้ว่าเป็นการวิจยัท่ีมีทัง้การ
ใช้ยาในสตัว์เล็ก สตัว์ใหญ่จนมัน่ใจแล้วจงึใช้กบัคนเป็นล าดบัขัน้เหมือนการแพทย์แผนปัจจบุนั ท า
ให้การรักษาของพระองค์ได้ผลชะงดัเป็นท่ีเล่ืองลือ 

พระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงชมุพรเขตอดุมศกัดิ์ ทรงศกึษาจากทัง้แพทย์แผนไทย
คือพระยาพิษณุประสาทเวชและหลวงปู่ ศขุ วดัปากคลองมะขามเฒ่าจงัหวดัชยันาท นอกจากนัน้
ยงัมี อาจารย์ป๊อดหรือท่ีลกูๆ ของพระองค์เรียกว่าหลวงลงุ ท่ีเช่ียวชาญเร่ืองตวัยาสมนุไพรซึ่งจะพา
พระองค์ไปเก็บตวัยาท่ีต่างๆ พระองค์จึงมีความรู้ทางการแพทย์แผนไทยเป็นอย่างดี แต่ทรงใช้
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เคร่ืองมือทางวิทยาศาสตร์ช่วยในการทดลองศกึษาสรรพคณุทางยา การสกดัตวัยาออกมาเป็นยา
แตย่าของพระองค์ยงัต้องมีการทดลองใช้จนแนใ่จวา่ปลอดภยั รักษาหายจึงใช้ในคนเป็นการศกึษา
ตามแนวทางสากลท่ีทรงน ามาใช้กบัยาไทย 

หม่อมเจ้าหญิงเริงจิตรแจรง อาภากรได้ทรงเล่าว่าพระองค์ทรงศึกษาอย่างจริงจัง
ดงันี ้(กองทพัเรือ, 2547: 5-6) 

...ได้ทรงสั่งกล้องจุลทรรศน์มาส าหรับตรวจโรค มีห้องพิเศษ เรียก
ห้องเคมีวิทยาศาสตร์ ท่านชอบทดลอง มีการค้นคว้าแก้โรคต่างๆ ท าเล่นแร่
แปรธาต ุสกดัหวัยาจากสมนุไพร เคร่ืองสกดันีท้่านสัง่จากนอก ทรงงานเด่ียว
บ้างกับแพทย์ชาวต่างประเทศบ้าง เคร่ืองกลั่นใช้การได้ดี นอกจากสกัด
สมนุไพรแล้วยงัเคยสกดัดอกไม้ท าน า้หอมด้วย... 

หม่อมเจ้าหญิงเริงจิตรแจรง อาภากรได้ทรงเล่าอีกว่าพระองค์ เสด็จฯ ไปเก็บยาเอง
โดยไปกับอาจารย์ท่านหนึ่งคืออาจารย์ป็อด เพ่ือศึกษาและเพ่ือให้ได้ตวัยาท่ีดีจริง (กองทพัเรือ, 
2547: 5-6) 

...พระองค์ได้เสด็จเข้าป่าเพ่ือหาสมุนไพรกับเจ้ากรมรังสีและ
อาจารย์ป๊อด ต้องปีนเขาท่องป่าข้ามห้วยหนทางล าบาก กว่าจะได้ว่านยาท่ี
แท้และดี ในบางครัง้ต้องไปไม่น้อยกว่า10 วนับางทีถึงเดือน เจ้ากรมและ
มหาดเล็กท่ีตามเสดจ็ไปด้วยแตง่ตวัอยา่งคนพืน้เมือง… 

ในวงัยงัมีการผลิตยาเป็นยาเม็ดท่ีมีการบดเป็นผงแล้วอดัเป็นเม็ดโดยใช้เคร่ืองจกัร
ซึง่มีความทนัสมยั (กองทพัเรือ, 2547: 5-6) 

...ยาพวกนีใ้ช้โกร่งรางเหล็กบดแล้วใส่เคร่ืองจกัรหมนุอดัออกมาเป็น
เม็ด เป็นเคร่ืองจกัรท่ีทนัสมยัใช้ง่ายและเคยปรุงยาหอมขาย ตอนแรกไม่ขาย
ไว้แจก แต่เขาว่าพระองค์ท่านจะเกลีย้กล่อมคนไว้เป็นพวกจึงต้องขาย แจก
ไม่ได้ซองท่ีใส่ยามีตราพระอาทิตย์ชักรถ ราคาซองละสองสตางค์บ้าง ห้า
สตางค์บ้าง... 

นอกจากนัน้แล้วพระองค์ทรงเขียนต าราสมุดข่อยด้วยฝีพระหัตถ์ของพระองค์เอง
สมดุขอ่ย มี 2 เลม่ ปัจจบุนัมีเหลือเพียงเลม่ 1 เทา่นัน้โดยต ารายานีไ้ด้เคยเก็บรักษาอยู่ ณ ศาลกรม
หลวงชุมพร นางเลิง้ ปัจจุบนัเก็บอยู่ท่ีพิพิธภัณฑ์ทหารเรือ เป็นสมุดข่อยปิดทองท่ีสวยงามมากมี
ภาพพระพุทธเจ้านั่งขัดสมาธิ เขียนด้วยหมึกสี ด้านซ้าย และด้านขวา เป็นภาพฤๅษี 2 องค์ นั่ง
พนมมือ ถัดมาเ ป็น รูป พระอาทิต ย์ทรงราชรถ และมีอักษรเ ขียน เ ป็นภาษาบาลีว่ า                           
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"กยิราเจ กยิราเถน " (จะท าสิ่งไร ควรท าจริง) ขอบสมดุเขียน เป็นลายไทยสีสวยงามส่วนเล่ม 2 นัน้
ไม่ทราบว่าอยู่ท่ีใด (ธรรมนิตย์ ช านาญ, บรรณาธิการ, 2552: 21) หน้าต้นของสมุดต ารายานีมี้
ข้อความวา่ 

พระคมัภีร์อตสิาระวรรค โบราณกรรม และปัจจบุนักรรม จบบริบรูณ์ 
ของกรมหม่ืนชุมพรเขตอุดมศักดิ์ ทรงค้นคว้า ตรวจหาตาม คัมภีร์เก่า 
เกือบจะสญูสิน้อยูแ่ล้วจนส าเร็จในปี พ.ศ.๒๔๕๘  

๏สิทธิการิยะ จะกลา่วลกัษณะ อติสาระวรรคทัง้หลายว่าด้วยคติสาร 
โบราณกรรม ๕ ปัจจบุนักรรม ๖ รวมเป็น ๑๑ วรรคดงันี.้.. 

(หมอ่มเจ้าหญิงเริงจิตรแจรง อาภากร, 2516: 29) 

ต ารายาไทยของเสดจ็ในกรมฯ นัน้มี 2 เล่มใหญ่ กล่าวถึงการผสมยาแก้โรคตา่งๆ ซึ่ง
ในต ารากล่าวว่าเคยใช้ได้ผลมาแล้ว เท่าท่ีมีผู้คดัลอกต าราไว้ 4-5 ขนานได้แก่ยาเข่ือนก าบงั ยา
เบญจขนัธ์ยาประสะพงุเมน่ ยาแก้ผิดส าแดง แก้เสมหะ แก้ธาตทุัง้ปวง (หมอ่มเจ้าหญิงเริงจิตรแจรง 
อาภากร, 2516: 29) 

เม่ือประสบผลส าเร็จแล้วพระองค์จึงรับรักษาคนทัว่ไปไม่เลือกยากดีมีจน ไม่ทรงให้
ใครเรียกพระองค์ว่า เสด็จในกรมฯหรือยกย่อง เป็นเจ้านาย แต่ทรงเรียกพระองค์เองว่า "หมอพร" 
เม่ือมีประชาชนมาหาพระองค์ให้รักษา ก็ทรงต้อนรับ ด้วยไมตรีจิต และรักษาให้เป็นการฟรีไม่คิด
คา่รักษา แตป่ระการใด นอกจากจะเชิญไปรักษาตามบ้าน ซึ่งเจ้าของไข้จะต้องหารถราให้พระองค์
เสดจ็ไปและน าเสดจ็กลบัซึง่โดยมากเป็นรถม้าเทา่นัน้ 

หมอพรเสด็จรักษาคนป่วยโดยไม่เลือกยากดีมีจนแม้แต่คนในส าเพ็ง บ้านยากจน
ซอมซอ่พระองค์ก็เสดจ็ไปรักษาให้พวกคนจีนรู้จกันิยมรักใคร่มากจนเรียกว่าเต่ีย1 ลกูๆ ของพระองค์
จงึเรียกวา่เต่ียด้วย การรักษาแบง่เป็น 4 แผนก ได้แก่ แผนกคนแก่ แผนกเด็ก แผนกคนไข้โรคทัว่ไป 
และแผนกโรคสตรี ทรงแบง่หน้าท่ีให้หม่อมแต่ละคนดแูล จะมีคนมาตามหมอพรไปรักษาเสมอ วงั
เจ้านายก็มีมาตามไปเช่นวังพระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมพระนเรศวรฤทธ์ิ (ราชสกุลรัชกาลท่ี 4)         
เจ้าจอมกลิ่น เจ้าจอมในพระบาทสมเดจ็พระจลุจอมเกล้าเจ้าอยูห่วัป่วย เวลาหมอพรไปถึงคนจะพา
คลานเข้าไปท่ีห้องนอนเม่ือแจ้งว่าหมอพรมาจึงให้เข้าได้ หมอพรจะคลานเข้าไปเรียนว่า  “หมอพร
มาแล้วขอรับ” (หมอ่มเจ้าหญิงเริงจิตรแจรง อาภากร, 2516: 29) 

                                                                                 
1เป็นที่มาของค าวา่ “เสด็จเตี่ย” 
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เม่ือกิตติศพัท์ร ่าลือกันว่า หมอพรรักษาโรคได้ฉมงันกัและไม่คิดมูลค่าเป็นเงินทอง
ด้วย ประชาชนก็พาเล่ือมใสทัง้กรุงเทพฯและระบือลือลัน่ไปทัง้กรุง เป็นเหตใุห้ ความนิยมพระองค์ 
ได้กว้างขวางและกิตติศพัท์นี ้ก็ไปถึงพระกรรณ พระบาทสมเด็จพระมงกฎุเกล้าเจ้าอยู่หวัซึ่งท าให้
ทรงพิศวงไม่ใช่น้อยเหมือนกบัว่า พระอนุชาของพระองค์เป็นผู้ ท่ี แปลกประหลาดอย่างยิ่งทีเดียว 
ทัง้ๆท่ียงัหนุม่แนน่ ทหารก็รักใคร่และเรียกเป็น "เจ้าพอ่" เดี๋ยวนีป้ระชาชนทัง้เมืองเล่ืองลือกนัว่าเป็น
ผู้วิเศษกนัอีก ท่ีส าคญัคือไมค่ดิเงินคดิทองผู้ไปรักษาจงึท าให้สภาวะของวงัพระองค์ท่าน กลายเป็น
โรงพยาบาลเล็กๆ ท่ีต้อนรับผู้ คนอย่างแน่นขนัดขึน้มา ทุกวันจะมีคนไปท่ีวังแน่นขนัดและทรง
ต้อนรับด้วยดีทกุคน เม่ือไปถึงก็พากันกราบกราน ท่ีพระบาท ขอให้ "หมอพร" ช่วยชบุชีวิต คนเจ็บ
คนป่วย ก็ทรงเตม็พระทยัรักษาให้ จนหายโดยทัว่กนั (กองทพัเรือ, 2547: 1-8) 

พระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงชมุพรเขตอดุมศกัดิ์ทรงยึดมัน่ในประเพณีการไหว้ครู
โดยทรงจดัการไหว้ครูประจ าปีทกุปีท่ีวงัซึ่งมีในราวเมษายน จะมีบริวารของพระองค์ช่วยกนัจดัโต๊ะ 
ปลกูโรงพิธี หลวงปู่ ศขุวดัมะขามเฒ่ามาทกุปี นิมนต์พระสงฆ์ฉันเช้า สวดมนต์ ฉันท์เพล เวลาบา่ย
สามโมงเร่ิมพิธีไหว้ครู พิธีมี 3 วนั โดยวนัท่ีหนึง่ไหว้ครูหมอยารักษาโรคและปรุงยา  วนัท่ีสองไหว้ครู
มวยและกระบี่ กระบอง วนัท่ีสามไหว้ครูทางไสยศาสตร์  เคร่ืองบชูาในพิธีไหว้ครูมีหวัหม ูบายศรี 
เคร่ืองสงัเวยเทวดา หมอ่มเจ้าเริงจิตรแจรง อาภากร ทรงเลา่ไว้วา่มีพิธีไหว้ครูทางร้องร า และครูวาด
เขียนด้วยและยงัจ าบทต้นของค าไหว้ครูท่ีเคยท่องได้ (ธรรมนิตย์ ช านาญ, บรรณาธิการ, 2552: 
28) โดยเนือ้ความเหมือนกบัในคมัภีร์ฉนัทศาสตร์ ดงันี ้

   ข้าขอประนมหตัถ์ พระไตรรัตน์นาถา 
ตรีโลกอมรมา อภิวาทนาการ 
หนึง่ข้าอญัชลี พระฤๅษีผู้ทรงญาณ 
แปดองค์เธอมีฌาน โดยรอบรู้ในโรคา 
ไหว้ครูอิศวเรศ ทัง้พรหมเมศวร์ทัว่ชัน้ฟ้า 
สรรพสรรซึง่วา่นยา ประทานทัว่โลกธาตรี 
ไหว้ครูโกมารภจั ผู้ เจนจดัในคมัภีร์ 
เวชศาสตร์บรรดามี ให้ทานทัว่แก่นรชน 
ไหว้ครูผู้สัง่สอน แตป่างก่อนเจริญผล 
ลว่งลนุิพพานดล ส าเร็จกิจประสิทธิพร 

การสืบทอดของพระเจ้าบรมวงศ์เธอ กรมหลวงชุมพรเขตอุดมศกัดิ์นัน้ทรงท าการ
ช าระต าราโบราณท่ีใกล้สิน้สูญ ท าการศึกษาค้นคว้าทดลองเพิ่มเติมด้วยวิธการทางวิทยาศาสตร์
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และทรงบันทึกไว้เป็นต ารา การปรุงยาทรงใช้อุปกรณ์เพิ่มเติมเช่นการตอกเป็นเม็ดยาด้วย
เคร่ืองจักร เป็นการน าเคร่ืองไม้เคร่ืองมือท่ีทันสมัยมาใช้กับภูมิปัญญาเดิมของไทย ซึ่งพระองค์
ได้รับการยกย่องว่าเป็นหมอวิเศษท่ีรักษาคนป่วยได้หายฉมังนัก เป็นเคร่ืองยืนยันถึงพระปรีชา
สามารถของพระองค์และคณุคา่ของภูมิปัญญาไทย นอกจากเร่ืองยาและการรักษาพระองค์ยงัสืบ
ทอดจริยธรรมในการเป็นแพทย์แผนไทย การช่วยเหลือผู้ อ่ืน การไหว้ครู ความเป็นครูและศิษย์ เป็น
แบบอยา่งให้ยคุปัจจบุนั 

5.1.2.3 พระยาพศิณุประสาทเวช (คง ถาวรเวช)  
พระยาพิศณปุระสาทเวช (คง ถาวรเวช) เป็นแพทย์ท่ีมีช่ือเสียงและอยู่ในช่วงเร่ิมต้น

ของโรงพยาบาลศริิราชพยาบาลและการศกึษาแพทย์แผนไทยในราชแพทยาลยั ได้เรียบเรียงต ารา
ไว้หลายเลม่ท่ียงัใช้อยูถ่ึงปัจจบุนั 

พระยาพิศณุประสาทเวช (คง ถาวรเวช) เกิดเม่ือพทุธศกัราช 2396 สมเด็จพระเจ้า
บรมวงศ์เธอ กรมพระยาด ารงราชานุภาพ (2537: 121) ทรงเล่าไว้ในนิทานโบราณคดี เร่ือง         
“ตัง้โรงพยาบาล” ว่าเม่ือพระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หัว มีพระราชด าริจัดตัง้
โรงพยาบาลขึน้ครัง้แรกท่ีบริเวณพระราชวงัหลงัเม่ือ พ.ศ.2429 ซึ่งในครัง้นัน้เรียกว่า โรงพยาบาล
วงัหลงั “หมอคง” ทา่นเคยเป็นศษิย์ของพระยาประเสริฐศาสตร์ธ ารง (หน ูวรกิจพิศาล) ซึ่งเป็นหมอ
ท่ีมีช่ือเสียงมากในสมยันัน้และได้รับพระมหากรุณาธิคณุให้เป็นแพทย์ใหญ่ประจ าโรงพยาบาลศิริ
ราชพยาบาล (โรงพยาบาลวงัหลงั) พระยาประเสริฐศาสตร์ธ ารงได้คดัเลือก “หมอคง” ให้เป็นหมอ
รองประจ าโรงพยาบาลตัง้แตแ่รกก่อตัง้ 

ตอ่มาเม่ือวนัท่ี 26 เมษายน พ.ศ.2431 พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกล้าเจ้าอยู่หวั
ได้เสดจ็พระราชด าเนินไปทรงประกอบพิธีเปิดโรงพยาบาลโปรดเกล้าพระราชทานนามโรงพยาบาล
ว่าศิริราชพยาบาลกับยังได้ตัง้กรมพยาบาลขึน้ในคราวนัน้ด้วย ต่อมากิจการโรงพยาบาลได้รับ
ความนิยมมากขึน้ กรมพยาบาลจึงจัดตัง้โรงพยาบาลเพิ่มขึน้อีก คือท่ีปากคลองสาน ตัง้เป็น
โรงพยาบาลคนเสียจริตท่ีริมคลองรอบกรุงตรงหน้าวังบูรพาภิรมย์ ตัง้เป็นโรงพยาบาลสามัญ 
เรียกว่าโรงพยาบาลบูรพา ท่ีปากถนนสีลมต่อกับถนนเจริญกรุง เป็นท่ีรักษาพยาบาลอย่างฝร่ังท่ี
ปากถนนหลวงตรงกบัวดัเทพศริินทราวาส เรียกว่า โรงพยาบาลเทพศิรินทร์ (กระทรวงศกึษาธิการ, 
2542: 885) 

ประมาณปี พ.ศ.2436 “หมอคง” ได้ย้ายมาประจ าอยู่ท่ีโรงพยาบาลบรูพา และได้
เล่ือนบรรดาศกัดิ์เป็น “ขนุประสารเวชสิทธ์ิ” ท าหน้าท่ีเป็นหมอหลวง หมอประจ าโรงพยาบาล และ
ยงัเป็นหมอเชลยศกัดิ ์รับรักษาไข้ทัว่ไปตามท่ีมีคนหาไปรักษา โดยใช้ความรู้ในวิชาแพทย์สมยัใหม่
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ท่ีใช้อยู่ในโรงพยาบาล ผสานกับความรู้ตามต ารับไทยโบราณท่ีได้ศึกษาเล่าเรียนมาแต่เดิม การ
เปล่ียนแปลงแบบแผนการใช้ยารักษาไข้ ท าให้เป็นผลดีตอ่การรักษาพยาบาล ส่งเสริมให้ “หมอคง” 
เป็นหมอท่ีเก่งมีช่ือเสียงมากในขณะนัน้ และต่อมาก็ได้เล่ือนบรรดาศักดิ์โดยล าดับจนเป็น         
“พระยาพิศณปุระสาทเวช” (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 885) 

พระยาพิศณุประสาทเวชได้รับความไว้วางพระราชหฤทยัจากพระบาทสมเด็จพระ
จลุจอมเกล้าเจ้าอยูห่วัในพ.ศ. 2449 โปรดเกล้าฯ ให้ไปตรวจจดัการระงบัโรคระบาด ซึ่งเกิดขึน้ตาม
หวัเมืองโดยครัง้นัน้เกิดโรคท่ีเข้าใจกันว่าเป็นไข้ตกัศิลาเรียกตามภาษา ปัจจุบันว่ากาฬโรค หรือ 
เปล๊ก ซึง่ระบาดอยูใ่นพืน้ท่ีแถบจงัหวดัลพบรีุ นครราชสีมา เป็นต้นหลงัจากการระงบัโรคระบาดใน
คราวนัน้ ท าให้ได้แนวคิดเก่ียวกบัต าราแพทย์บรรดาท่ีมีอยู่ในพืน้บ้านแตล่ะท้องถ่ิน ซึ่งคดัลอกกัน
ต่อ ๆ มาพบว่าอยู่ในสภาพท่ีลบเลือนผิดเพีย้นไปมาก บางฉบบัอ่านแล้วไม่ได้ความก็มี พระยา
พิศณุประสาทเวชจึงเกิดความคิดรวบรวมพระคมัภีร์แพทย์ขึน้ไว้ให้เป็นคมัภีร์ท่ีสมบูรณ์ครบถ้วน 
โดยในเบือ้งต้นได้รวบรวมแล้วตรวจสอบช าระกบัพระคมัภีร์แพทย์ท่ีมีอยู่ในหอพระสมดุวชิรญาณ 
โดยได้รับความอนุเคราะห์จากสมเด็จ ฯ กรมพระยาด ารงราชานุภาพ นายกสภาหอพระสมุด      
วชิรญาณในขณะนัน้ (พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450, เล่ม1: ก) แล้วรวมพิมพ์เป็นหนงัสือเร่ือง 
“แพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ฉบบัหลวง” พิมพ์เผยแพร่เม่ือพ.ศ. 2450 ซึ่งจัดว่าเป็นต าราแพทย์ท่ี
ถูก ต้อ งสมบู ร ณ์ ท่ี สุ ดฉบับหนึ่ ง และ ไ ด้ รับความนิ ยมสู ง สุดอย่ า ง ต่อ เ น่ื อ งตลอดมา                             
โดยพระยาพิศณปุระสาทเวชได้ให้ความเห็นไว้ในค าน าวา่  

...บนัดาประชาชนคนไทยท่ีประสพความเจ็บป่วยไข้เป็นธรรมดาต้อง
รู้จกัวิธีรักษา และการใช้ยาจะให้ได้ผลแพร่หลายก็ได้อาศยัต าราแพทย์เท่าท่ี
มีอยู่จ านวนน้อย เม่ือเกิดป่วยไข้ขึน้ก็เท่ียวเสาะแสวงหาต าราแพทย์หรือขอ
ลอกคัดต่อๆกันมา เป็นการล่าช้าไม่ทันการ แม้จะมีพระคัมภีร์แพทย์ของ
หลวงท่ีตรวจสอบถกูต้องแล้วก็จริง แตค่งใช้กนัอยู่ในหมู่แพทย์หลวงโดยมาก 
ประชาชนทัว่ไปมีโอกาสใช้น้อย... 

 (พระยาพิศณปุระสาทเวช, 2450: ก) 

นอกจากนีย้งัได้เรียบเรียงและจดัพิมพ์ต าราเรียนวิชาแพทย์ เร่ือง “เวชศกึษา” พิมพ์
เผยแพร่ในปีพ.ศ. 2451 เพ่ือใช้สอนนกัเรียนแพทย์ในโรงเรียนเวชสโมสร ซึ่งท่านเป็นผู้จดัการอยู่ใน
ขณะนัน้ซึ่งต าราเวชศกึษานัน้มีการเรียบเรียงเนือ้หาใหม่เป็นหมวดหมู่และมีวิชาแพทย์ฝร่ังรวมอยู่
ด้วยคือวิชาการผา่ตดั 
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 ท่านได้ทุ่มเทชีวิตเพ่ือการแพทย์เพียงอย่างเดียว แม้เม่ือมีเวลาว่างก็ยงัท่องสูตร
ต ารายาสลบัไปกบัการสวดมนต์อย่างไม่รู้จกัเบื่อหน่าย ความเป็นแพทย์ท่ียิ่งใหญ่และรอบรู้จดัเจน
อย่างยากท่ีจะมีผู้ เสมอเหมือนปรากฏชดัในพระนิพนธ์เร่ือง “หมอประจ าวงั” ของหม่อมเจ้าหญิง 
พูนพิสมัย  ดิศกุล ความในพระนิพนธ์ นัน้สะท้อนให้เห็นอัจฉริยภาพและวิริยภาพของพระยา     
พิศณปุระสาทเวชในทางการแพทย์อยา่งชดัเจน  

…เจ้าคณุพิศณุตามเสด็จพ่อด้วยทุกครัง้ท่ีออกไปตรวจราชการ...มี
เกวียนเทียมววั ๑ เกวียนมีเคร่ืองยา หม้อยา ไปเต็มเกวียนโดยอิสระไปถึง
ไหนก็เอาววัออกเอาไม้ค า้เป็นท่ีนั่งเล่น...บางวันเสียงเจ้าคุณสวดมนต์บ้าง 
ทอ่งสตูรต ารายาบ้างตามท านองของทา่น... 

(หมอ่มเจ้าหญิง พนูพิสมยั  ดศิกลุ, 2516: 1-2) 

ในรัชกาลพระบาทสมเดจ็พระมงกฎุเกล้าเจ้าอยูห่วันัน้พระยาพิศณปุระสาทเวช ได้มี
โอกาสรับราชการเป็นแพทย์หลวงประจ าพระองค์และได้รับพระราชทานนามสกุลให้เป็นต้นสกุล 
“ถาวรเวช” เม่ือวนัท่ี 9 กันยายน พุทธศกัราช 2456 (อกัขรานุกรมนามสกุลพระราชทาน, 2534: 
598) 

หมอ่มเจ้าหญิง พนูพิสมยั ดิศกลุทรงเลา่ถึงความเอาใจใสด่แูลพระเจ้าอยู่หวัและการ
ใช้ยาไทยนัน้มีใช้มาแม้ในรัชสมยัของพระบาทสมเดจ็พระมงกฎุเกล้าพระองค์ยงัคงใช้หมอไทยยา
ไทยอยูใ่นวิถีชีวิต เม่ือครัง้ท่ีเสดจ็ไปดอนพระเจดีย์วา่ 

...ข้าพเจ้าท าเคร่ืองเสวย เห็นพทุราท่ีราษฎรเอามาถวายลกูโตน่า
กิน ก็จดัคว้านใส่น า้ตาล เกลือพริกใส่ชามเดินไปทูลเกล้าฯ ถวาย แต่ไม่ทัน
เห็นเจ้าคุณพิศณุฯ ท่านมียากวาดติดไปท่ีนิว้ชีแ้ละวางมือนัน้ไปบนอีกมือ
หนึ่ง เดินตบุตบัเข้าไปท่ีพระเจ้าอยู่หัวได้ก่อนข้าพเจ้า ชูนิว้ท่ีมียาและกราบ
ทลูว่า “วนันีอ้ากาศไม่ดี กลวัจะทรงเป็นหวดั ขอกวาดยากันไว้” เรานึกในใจ
วา่เป็นเราไมย่อมแน่ แตพ่ระเจ้าอยู่หวัท่านทรงพระสรวลและอ้าพระโอษฐ์ให้
เจ้าคณุกวาดถวายอยา่งเด็กว่าง่ายแล้วจึงได้เสวยของแสลงเช่นพทุราไส้พริก
กบัเกลือ... 

(หมอ่มเจ้าหญิง พนูพิสมยั  ดศิกลุ, 2516: 1-2) 

การกวาดยานัน้เป็นวิธีการใช้ยาไทยวิธีหนึ่งโดยการเอายาป้ายลงไปในคอ มีหลาย
ต ารับ แต่ไม่ทราบว่าต ารับท่ีพระยาพิศณุประสาทเวชได้กวาดให้ พระบาทสมเด็จพระมงกฎุเกล้า
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เจ้าอยู่หวัเป็นต ารับใด แตข่อยกตวัอย่างในบญัชียาหลกัแห่งชาติปี พ.ศ. 2555 ว่ามียากวาดแสง
หมึกท่ีใช้ได้ทัง้เด็กและผู้ ใหญ่ สรรพคุณยากวาดแสงหมึกมีดงันีแ้ก้ตวัร้อน ละลายน า้ดอกไม้เทศ 
แก้ไอ ขบัเสมหะ ละลายน า้ลกูมะแว้งเครือหรือลกูมะแว้งต้นกวาดคอ แก้ท้องขึน้ ปวดท้อง ละลาย
น า้ใบกะเพราต้ม แก้ปากเป็นแผล แก้ละออง ละลายน า้ลูกเบญกานีฝนทาปาก  โดยในต ารับ
ประกอบด้วย กลุ่มท่ี 1 มี หมึกหอม จนัทน์ชะมด จนัทน์เทศ ใบพิมเสน ใบสนัพร้าหอม ดีงูเหลือม
กลุ่มท่ี 2 มี ลกูกระวาน ลกูจนัทน์ ดอกจนัทน์ กานพล ูหวัหอม ใบกะเพราทัง้สองกลุ่มหนกัสิ่งละ 4 
ส่วนกลุ่มท่ี 3 มี ชะมด พิมเสน สิ่งละ 1 ส่วน (ส านกังานอาหารและยา,2556: 11) ยากวาดต ารับนี ้
อยูใ่นบญัชียาสามญัประจ าบ้านแผนโบราณ และปรากฏต ารายาแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ 

การท่ีพระยาพิศณุประสาทเวชท่านเป็นหมอหลวงและเป็นหมอประจ าโรงพยาบาล
อีกด้วยท าให้ท่านมีการใช้ความรู้ผสมผสานการรักษาและการวางยาโดยใช้ตวัยาสมัยใหม่เช่น 
ควินินเป็นต้น ผสมกับยาแผนไทย ได้มีการเปล่ียนแปลงแบบแผนการให้ยาท าให้เกิดผลดีต่อการ
รักษาพยาบาล (อนสุรณ์งานฌาปนกิจศพิศณพุ คณุแมท่รัพย์ ถาวรเวช, 2516: ข) 

 ในหนงัสือ “นาครสงเคราะห์” ประจ าพทุธศกัราช 2457 (นาครสงเคราะห์, 2457: 
387) บันทึกไ ว้ว่า  พระยาพิศณุประสาทเวช ได้ รับการแต่งตัง้ ใ ห้ เป็นอ ามาตย์โท สังกัด
กระทรวงมหาดไทย ซึ่งเป็นต าแหน่งสุดท้าย จนถึงแก่อนิจกรรมด้วยโรคชรา  เม่ือวันท่ี 25 
พฤศจิกายน พทุธศกัราช 2457 สิริอายไุด้ 61 ปี(กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 885) 

พระยาพิศณุประสาทเวชยงัได้เคยถ่ายทอดวิชาแพทย์แผนไทยให้พระเจ้าบรมวงศ์
เธอ กรมหลวงชุมพร เขตอุดมศักดิ์ เม่ือครัง้ท่ีพระองค์ได้ทรงออกจากราชการและเร่ิมศึกษา
การแพทย์แผนไทยทรงได้เป็นศิษย์ของพระยาพิศณุประสาทเวชคนหนึ่งด้วยซึ่งขณะนัน้ด ารง
ต าแหน่งหัวหน้าหมอหลวง แห่งพระราชส านัก ซึ่งหัวหน้าฝ่ายยาไทย (ธรรมนิตย์ ช านาญ, 
บรรณาธิการ, 2552: 21) 

ในประกาศการทรวงสาธารณสขุนัน้ต าราของพระยาพิศณปุระสาทเวชมีถึง 2 ชดุคือ
แพทย์ศาสตร์สงเคราะห์และเวชศึกษาตามท่ีกล่าวมาแล้วยังคงใช้มาถึงปัจจุบนัเป็นแนวทางใน
การศกึษาการแพทย์แผนไทย 

5.1.2.4 ศาสตราจารย์ นายแพทย์เสม พริง้พวงแก้ว 
ศาสตราจารย์ นายแพทย์เสม พริง้พวงแก้ว อดีตรัฐมนตรีกระทรวงสาธารณสขุ ท่านได้

สนบัสนุนการสาธารณสุขมูลฐานก่อนท่ีจะองค์การอนามยัโลกจะประกาศใช้ นอกจากนัน้ท่านยงั
ใช้สมุนไพรเป็นยาและสนับสนุนการศึกษาวิจัยสมุนไพรเพ่ือใช้เป็นยา และสมุนไพรเพ่ือการ
พึง่ตนเองของชมุชน 
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ศาสตราจารย์ นายแพทย์เสม พริง้พวงแก้ว เป็นชาวกรุงเทพฯโดย เกิดเม่ือ 31 
พฤษภาคม พ.ศ. 2454 เป็นบตุรของนายโสม และนางจ้อยบรรพบุรุษชัน้ยายทวดคือขรัวยายมา 
เป็นข้ารับใช้ในวงัสระปทุมมีหน้าท่ีเป็นผู้อภิบาล สมเด็จพระศรีสวรินทิรา พระบรมราชเทวีตัง้แต่
พระองค์แรกประสูติ เม่ือเด็กชายเสมอายุได้ 8 เดือน พ่อได้เสียชีวิตด้วยโรคพิษสุนัขบ้า แม่จึง
กลบัมาหน้าท่ีพนกังานวิเสท ท่ีวงัสระประทมุ เด็กชายเสมจึงได้รับการอปุการะเลีย้งดอูยู่ในวงัสระ
ปทมุตัง้แตย่งัเล็ก (มลูนิธิเดก็, 11 เมษายน 2556: ออนไลน์) 

เม่ือจบชัน้มธัยมปีท่ี 8 แล้วโดยความช่วยเหลือของมูลนิธิร็อกกีเฟลเลอร์นายเสมได้
เข้าศกึษาในคณะแพทยศาสตร์แห่งจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั (ปัจจบุนั คือคณะแพทยศาสตร์ศิริ
ราชพยาบาล) เป็นเวลา 6 ปี ได้รับปริญญาแพทยศาสตรบณัฑิตเม่ือ ปี พ.ศ. 2478 หลังจบ
การศึกษาแพทย์ปริญญาแล้ว นายแพทย์เสม  พริง้พวงแก้วก็ได้มีโอกาสไปศึกษาต่อในประเทศ
สหรัฐอเมริกา อังกฤษและประเทศเยอรมนี ท่านเป็นผู้บุกเบิกการแพทย์ชนบทและการแพทย์
สมัยใหม่ นักการสาธารณสุข ผู้ ร่วมจัดท าแผนสาธารณสุขแห่งชาติรัฐมนตรีว่าการกระทรวง
สาธารณสุขเป็นนักคิดเพ่ือสังคม ผู้ มีส่วนร่วมในกิจกรรมของบ้านเมืองทัง้ด้านการแพทย์ การ
สาธารณสขุและด้านการศกึษามานานกว่ากึ่งศตวรรษโดยการท างานในระยะแรกแห่งชีวิตหลงัจบ
การศึกษาด้านการแพทย์ ในปีพ.ศ. 2478 นายแพทย์เสม พริง้พวงแก้วได้ออกไปปฏิบตัิงานใน
ตา่งจงัหวดัทนัท่ีโดยไปจดัตัง้โรงพยาบาลเอกเทศขึน้ท่ีอ าเภออมัพวาสมทุรสงครามเพ่ือตอ่สู้กบัการ
ระบาดของโรคอหิวาตกโรคจนโรคสงบลงในระหว่างนัน้มีภาวะขาดแคลนน า้เกลือท่านได้ใช้ภูมิ
ปัญญาชาวบานในการต้มเหล้ามาใช้ท าน า้เกลือจึงบรรเทาภาวะขาดแคลนไปได้ (โกมาตร จึง
เสถียรทรัพย์ และชาติชาย มกุสง, บรรณาธิการ, 2545: 247) ในปีตอ่มาก็ได้ย้ายไปด ารงต าแหน่ง
ผู้อ านวยการโรงพยาบาลเทศบาลนครสวรรค์เป็นเวลา 2 ปีและท่ีน่ีเองท่ีท่านได้เร่ิมงานศลัยกรรม
และงานทนัตกรรมเป็นครัง้แรกในชนบท ตอ่มาได้ย้ายไปโรงพยาบาลเชียงรายประชานเุคราะห์เป็น
ท่ีรู้จกัและเป็นท่ีเคารพนบัถือของชาวเชียงรายอย่างหาท่ีเปรียบได้ยากความมมุานะและความคิด
ริเ ร่ิมต่างๆ ท าให้เชียงรายมีความเจริญด้านการแพทย์มาก ขึน้จึงนับเป็นข้าราชการท่ีมี
ความสามารถสงูผู้หนึ่ง ดงันัน้ ในปี พ.ศ. 2494 กระทรวงสาธารณสขุโดยกรมการแพทย์ออกค าสั่ง
ย้ายจากโรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห์มาเป็นผู้อ านวยการโรงพยาบาลหญิงปัจจุบนั คือ 
โรงพยาบาลราชวิถี (โรงพยาบาลราชวิถี, 11 เมษายน2556: ออนไลน์) 

ในระหว่างสงครามโลกนัน้ทัว่ประเทศประสบปัญหาการขาดแคลนยาอย่างหนกั ซึ่ง
ขณะนัน้ท่ีโรงพยาบาลเชียงรายประชานเุคราะห์ก็ขาดแคลนยาและเวชภณัฑ์อย่างหนกัเช่นกนั ยา
มีจ านวนลดลง แต่จ านวนคนท่ีมาท างานท่ีจงัหวดัเชียงรายมีมากขึน้ ผู้อ านวยการโรงพยาบาลจึง
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ต้องดิน้รนเพ่ือหายาและเวชภณัฑ์มาใช้โดยการผลิตยาเอง ยาสมุนไพรถกูน ามาใช้โดยเฉพาะการ
รักษามาเลเรียได้ใช้กาสามปีก อาการบิดท้องเสียใช้โมกหลวง การสกัดมอร์ฟีนจากฝ่ิน การใช้
กระดาษสาแทนผ้าก๊อส ยาขบัปัสสาวะใช้ต้นพยบัเมฆ เคมีวตัถ ุPotassium Nitrate ใช้มลูค้างคาว
ในถ า้ใกล้ๆ เมือง นอกจากนัน้ยังมียาพืน้ๆอีกหลายอย่างเช่นยาแก้ปวดท้อง ลงท้อง ท้องอืด
ท้องเฟ้อ แผลในกระเพาะอาหาร (เสม พริง้พวงแก้ว, 2539: 108-117) ซึ่งเป็นประสบการณ์ท่ี
ส าคญัมากส าหรับคนท่ีส าเร็จการศึกษาจากหลกัสูตรร๊อคกีเฟลเลอร์คือท าให้ท่านมีความเช่ือใน
ประสิทธิภาพของสมุนไพรและไม่ดูถูกหมอแผนโบราณ (โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์ และชาติชาย    
มกุสง, บรรณาธิการ, 2545: 247) 

ผลงานด้านการเมืองเป็นรัฐมนตรีชว่ยวา่การกระทรวงสาธารณสขุ 2 สมยั สมยัรัฐบาล 
ฯพณฯ นายสญัญา ธรรมศกัดิ์ เป็นนายกรัฐมนตรีจดัโครงสร้างใหม่ในกระทรวงสาธารณสุขและ
การกระจายอ านาจโดยความเห็นชอบของสภานิตบิญัญตัแิหง่ชาติ จดัท าแผนสาธารณสขุแห่งชาติ
ด้วยความร่วมมือของ W.H.O. และสภาพัฒนาการเศรษฐกิจพ.ศ. 2517เป็นรัฐมนตรีว่าการ
กระทรวงสาธารณสขุ สมยัรัฐบาล ฯพณฯพลเอกเกรียงศกัดิ์ ชมะนนัท์ เป็นนายกรัฐมนตรี   เป็นท่ี
ปรึกษาคณะปฏิรูปการปกครองแผ่นดิน สมาชิกวุฒิสภา ประธานกรรมการสาธารณสุขและ
สิ่งแวดล้อม  นอกจากนีย้งัเป็นรัฐมนตรีวา่การกระทรวงสาธารณสขุ 2 สมยั สมยัรัฐบาล ฯพณฯ พล
เอกเปรมตณิสลูานนท์ เป็นนายกรัฐมนตรีท าให้มีสร้างโรงพยาบาลประจ าอ าเภอ จ านวน 660 แห่ง 
สนบัสนนุหลกัการ “สขุภาพดีทัว่หน้าในปี พ.ศ. 2543” (health for all by the year 2000)
สนบัสนนุหลกั 10 ประการของการสาธารณสขุมลูฐานให้สขุภาพดีทั่วหน้าในปี พ.ศ. 2543 จดัท า 
จ.ป.ฐ. ความจ าเป็นพืน้ฐาน 8 ตวัให้สภาพฒันาการเศรษฐกิจและสงัคมใช้เป็นหลกั (สนัติสุข 
โสภณสิริ, ปารณฐั สขุสทุธ์ิ, บรรณาธิการ, 2555) 

นายแพทย์เสม พริง้พวงแก้ว ขณะท่ีเป็นรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขได้
ผลกัดนัให้ มีการเร่ิมโครงการวิจยัยาสมนุไพร การแพทย์พืน้บ้านและการแพทย์แผนไทย รัฐบาลมี
การผลักดันให้ใช้สมุนไพรเป็นยา และบรรจุไว้ในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมฉบับท่ี 5        
(พ.ศ. 2525-2529) ขณะนัน้ได้สง่เสริมการปลกูและใช้สมนุไพรในชมุชนรวมถึงสถานบริการของรัฐ
ประกาศใช้สมุนไพรเป็นงานสาธารณสุขมูลฐานและส่งเสริมการใช้สมุนไพรในสถานบริการ 
โครงการวิจยัสมนุไพร  (สวุิทย์ วิบลุผลประเสริฐ และโกมาตร จึงเสถียรทรัพย์, 2530: 45-46) ตาม
แผนพฒันาท่ีให้มีแผนงานสาธารณสขุมลูฐานในแผนพฒันาฯ ฉบบัท่ี 5 นัน้มาจากการวางแนวทาง
ให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในการพฒันาสาธารณสขุดงัแนวความคิดท่ีท่านกล่าวในวนัอนามยั
โลก 7 เมษายน 2531 วา่ 
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...การสาธารณสุขมูลฐานปรากฏขึน้ในประเทศไทยนานแสนนาน
มาแล้ว สมยัท่ียงัไมมี่ช่ือเฉพาะมาจนถึงปัจจบุนั...แตค่วามจริงแล้วประชาชน
คนไทยในสังคมหมู่บ้านชนบทและชีวิตความเป็นอยู่ในครอบครัว...ล้วนได้
อาศยัหลกัการและการประพฤติตามแบบอย่างการสาธารณสขุมลูฐานมาช้า
นานแล้ว... 

(เสม พริง้พวงแก้ว, อ้างใน  นิยดา เกียรตยิิ่งองัศลีุ, 2554: 40) 

ด้วยท่านมีความหวังคือ “ให้ลูกหลานสานต่ออุดมการณพึ่งตนเองด้านยา”  
จากค าปรารภ ในบญัชียาหลกัแหง่ชาต ิพ.ศ.2524”  ฉบบัแรกวา่ 

...ท้ายนีข้้าพเจ้าขอตัง้ความหวงัว่าจะได้เห็นการพฒันาทางด้านยา
เกิดขึน้และเจริญรุดหน้าไป... 

                                                   นายแพทย์เสม พริง้พวงแก้ว 
รัฐมนตรีวา่การกระทรวงสาธารณสขุ 

                                                                     2524 
และได้มีการสานต่อในการขับเคล่ือนนโยบายแห่งชาติด้านยาในปี พ.ศ.2536 

สนบัสนุนการศึกษาวิจยัเพ่ือให้ทราบศกัยภาพด้านการป้องกัน ส่งเสริมสุขภาพและบ าบดัรักษา
ด้วยสมนุไพร ยาสมนุไพรและยาแผนโบราณ ปี พ.ศ.2542 มีการประกาศใช้บญัชียาจากสมุนไพร
เป็นครัง้แรก เป็นการยืนหยัดหลักแห่งการพึ่งตนเองด้านยา (นิยดา เกียรติยิ่งอังศุลีและคณะ,  
2554: 44-46) 

แนวทางการศึกษาวิจยัเพ่ือให้มีการน าสมนุไพรมาใช้เป็นยา และการพึ่งพาตนเอง
ด้านยานบัเป็นแนวทางท่ีส าคญัและถกูใช้ขบัเคล่ือนนโยบายด้านยาของชาติ 

5.1.2.5 ศาสตราจารย์นายแพทย์อวย เกตุสิงห์ 
ศาสตราจารย์นายแพทย์อวย เกตสุิงห์เป็นผู้ก่อตัง้การแพทย์แผนไทยประยุกต์และ

อายรุเวทวิทยาลยัและศกึษาวิจยัสมนุไพรเพ่ือใช้เป็นยาและสนบัสนนุการใช้สมนุไพรเป็นยาอีกด้วย 
ศาสตราจารย์นายแพทย์อวย  เกตุสิ ง ห์ เ กิด  ณ ต าบลรังสิต อ า เภอรังสิต

กรุงเทพมหานคร  เม่ือวนัท่ี 3 กันยายน พ.ศ. 2451เป็นบุตรคนท่ีสองของรองอ ามาตย์เอกหลวง    
ศรีนาวาพล (อู่เกตสุิงห์) และนางศรีนาวาพล (ลูกจนัทร์ สกุลเดิม “งามเจริญ”) พ.ศ. 2475
ศาสตราจารย์นายแพทย์อวย เกตสุิงห์  ส าเร็จการศึกษาแพทยศาสตรบณัฑิตได้รับพระราชทาน
ปริญญาบตัรและรางวลัเหรียญทองส าหรับผลการเรียนเป็นเย่ียมตลอดหลกัสตูรหลงัจบการศกึษา  
เม่ือ พ.ศ. 2476ท่านได้เข้ารับราชการในต าแหน่งอาจารย์ตรีแผนกสรีรวิทยาคณะแพทยศาสตร์  
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และศิริราชพยาบาล จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั สงักัดกรมมหาวิทยาลยั กระทรวงธรรมการ ขณะ
รับราชการท่านศึกษาระดบัหลังปริญญาควบคู่ไปด้วยจนส าเร็จและได้รับพระราชทานปริญญา
แพทยศาสตร์ดษุฎีบณัฑิตคณะแพทยศาสตร์และศิริราชพยาบาลเม่ือ พ.ศ. 2478 ศาสตราจารย์
นายแพทย์อวย เกตสุิงห์เกษียณอายุราชการเม่ือพ.ศ. 2511 (สุพรพิมพ์ เจียสกลุ, หญิงนีโลบล  
เน่ืองตนัเวช, 2551: 124-125) 

ท่านได้รวบรวมประวัติต าราเอกสารต่างๆทางการแพทย์ไทยซึ่งเอกสารเหล่านี ้
บางสว่นได้รับบริจาคบ้างหรือซือ้ด้วยเงินส่วนตวับ้าง รวมทัง้ตวัอย่างยาสมนุไพรชนิดตา่งๆจดัเป็น  
“พิพิธภณัฑ์ประวตักิารแพทย์ไทย”ในความดแูลของภาควิชาเภสชัวิทยาเพ่ือให้นกัศกึษาแพทย์และ
ผู้สนใจเข้าชมเพ่ือศกึษาหาความรู้ในคราวฉลองศิริราชครบ 72 ปี ต่อมาคณะแพทยศาสตร์ศิริราช
พยาบาลมีมติให้ใช้ ช่ือพิพิธภัณฑ์เป็น  “พิพิธภัณฑ์ประวัติการแพทย์ไทยอวยเกตุสิงห์ ” 
ศาสตราจารย์นายแพทย์อวย เกตสุิงห์ท าการค้นคว้าวิจยัตลอดชีวิตการท างานท่านมีงานวิจยัทัง้ท่ี
เสนอภายในประเทศและต่างประเทศกว่า 60 เร่ืองเขียนบทความวิชาการและบทความอ่ืนๆ 
มากกว่า400 เร่ืองได้เร่ิมวิจยัฤทธ์ิส าคญัของสมุนไพรแต่ละชนิดมาตัง้แต่ พ.ศ. 2481เช่นทดลอง
สรรพคณุของใบเม่ียง พิษในหัวกวาวขาว พิษของกลอย สรรพคณุทางระบายของใบชุมเห็ดเทศ 
สรรพคณุของสมุนไพรท่ีใช้รักษาโรคไข้จบัสัน่เป็นต้นและเม่ือ พ.ศ. 2485 ขณะปฏิบตัิราชการท่ี
โรงพยาบาลทหารเรือสตัหีบ ศาสตราจารย์นายแพทย์อวย เกตสุิงห์ได้ใช้สมนุไพรรักษาโรคไข้จบัสัน่
และโรคบิดในกลุ่มทหาร มีการวิจัยสรรพคุณและฤทธ์ิของสมุนไพรไทยเพ่ือใช้ในการรักษา ซึ่ง
กระทรวงสาธารณสขุได้ให้การสนบัสนนุท าให้งานวิจยัด้านสมนุไพรท่ีศาสตราจารย์นายแพทย์อวย 
เกตสุิงห์ริเร่ิมขึน้นีด้ าเนินการตอ่มาจนในปัจจบุนัประสบความส าเร็จเป็นท่ีนา่พอใจ (สพุรพิมพ์  เจีย
สกลุ และนีโลบล เน่ืองตนัเวช, 2551: 128) การศกึษาวิจยันัน้เป็นพืน้ฐานในการวิจยัสมุนไพรใน
สมยัตอ่มาแม้วา่จะไมมี่การใช้สมนุไพรในการรักษาโรคหลงัจากภาวะสงครามแล้วก็ตาม 

นอกจากนัน้แล้วศาสตราจารย์นายแพทย์อวย เกตุสิงห์ยงัได้ฟื้นฟูวิชาแพทย์แผน
ไทยขึน้อยา่งจริงจงัเม่ือ พ.ศ.2523โดยสละทนุทรัพย์และชกัชวนญาตมิิตรบริจาคเพ่ือตัง้มลูนิธิฟืน้ฟู
ส่งเสริมการแพทย์ไทยเดิมโดยจดัตัง้โรงเรียนแพทย์แผนไทยเดิมท่ีเรียกว่าอายุรเวทขึน้เปิดอบรม
ความรู้พืน้ฐานทางวิทยาศาสตร์ร่วมกบัวิชาด้านแพทย์แผนไทยโรงเรียนแพทย์แผนไทยนีภ้ายหลงั
ไ ด้ รับความ เห็นชอบจากกระทรวงสาธารณสุขและกระทรวงศึกษา ธิการใ ห้ตั ง้ เ ป็น             
“อายรุเวทวิทยาลยั (ชีวกโกมารภจัจ์)” เม่ือ พ.ศ. 2525โดยท่านเจ้าประคณุสมเด็จพระญาณสงัวรฯ
อนญุาตให้ใช้สถานท่ีหอสมดุมงกฎุราชวิทยาลยัและโรงพิมพ์มหามกฎุเดิมเป็นสถานท่ีตัง้และได้รับ
พระมหากรุณาธิคณุจากสมเด็จพระเทพรัตนสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี ทรงรับเป็นองค์อุปถัมภ์
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เม่ือ พ.ศ. 2531นกัศกึษาของอายรุเวทวิทยาลยัมีสิทธ์ิขอขึน้ทะเบียนรับใบอนญุาตเป็นผู้ประกอบ
โรคศิลปะแผนโบราณแบบประยุกต์และส่วนหนึ่งออกไปปฏิบัติงานในโรงพยาบาลชุมชนทั่ว
ประเทศปัจจุบนัอายุรเวทวิทยาลัยได้โอนเข้ามาอยู่ในการบริหารจัดการของคณะแพทยศาสตร์      
ศริิราชพยาบาลมหาวิทยาลยัมหิดล (สพุรพิมพ์  เจียสกลุและนีโลบล เน่ืองตนัเวช, 2551: 128) 

ศาสตราจารย์นายแพทย์อวย เกตสุิงห์ (2530: 55) มีความรู้ในเร่ืองสมุนไพรเป็น
อย่างดีและท่านเห็นว่าสมุนไพรนัน้ช่วยดแูลสุขภาพได้ตัง้แต่สมยัโบราณเห็นได้จากกลอนท่ีท่าน
แตง่สรรเสริญทา่นสนุทรภู่ท่ีแตง่กลอนสอดแทรกสมนุไพรไว้มากมาย 

สนุทรภู่ คงรู้ สมนุไพร เพราะคนไทย ทัว่ไป สมยันัน้ 
ยามเจ็บไข้ ไร้สขุ ทกุข์หนกัครัน ยากจะหนั ผินหน้า ไปหาใคร 
ด้วยเมืองเรา ยงัด้อย พฒันา หมอทางยา หายาก ยิ่งไหนไหน 
ใครเจ็บป่วย ต้องชว่ย ตนเองไป โดยอาศยั สมุนไพร ใช้กนัมา 

ทา่นได้กลา่วถึงการรักษาตนเองของคนในชมุชนท่ีผู้ เฒ่าผู้แก่สืบทอดไว้เม่ือเจ็บป่วย
เล็กน้อยและหมอกลางบ้านกบัการใช้สมนุไพรรักษาโรคธรรมดา สว่นถ้าเป็นมากถึงจะเป็นหมอยา 

ทา่นผู้ เฒา่ เก่าก่อน สอนเอาไว้ ในหมูบ้่าน มีต้นไม้ ใช้รักษา 
โรคง่ายง่าย หายได้ ไมท่รมาน์ ไมต้่องหา มดหมอ ให้ยากเย็น 
หมอกลางบ้าน นัน้เป็น เชน่ทพัหน้า โรคธรรมดา อาจรักษา พ้นทกุข์เข็ญ 
หากไข้หนกั รักษา กนัไมเ่ป็น จงึวิ่งเต้น ไปขอ หมอยามา 

และในตอนสุดท้ายท่านได้สรุปไว้อย่างน่าสนใจว่าการใช้ยาในสมัยก่อนบรรพบุรุษเรา
สามารถพึง่พาตนเองได้มาตลอดแตใ่นปัจจบุนักลบัละเลยความรู้เหลา่นีไ้ปดงันี ้

 บรรพบรุุษ ของไทย สมยัก่อน ต้องเดือดร้อน เคี่ยวขบั กบัเพ่ือนบ้าน 
ผู้นิสยั ไมน่า่รัก มกัรุกราน ท าลายบ้าน ปล้นฆา่ หยาบช้าครัน 
 แตปู่่ ยา่ ตายาย ไมพ่า่ยหนี กลบัตอ่ตี ทรชาต ิพินาศสรรพ์ 
คนแตก่่อน แข็งแกร่ง แรงฉกรรจ์ น า้ใจมัน่ รักชาต ิทบัทวี 
 แม้โรคภยั ไข้เจ็บ มีมากหลาย แตปู่่ ยา่ ตายาย ไมถ่อยหนี 
รู้รักษา อนามยั ไว้ให้ดี พลงัมี ป้องไทย พนัภยัมา 
 อาศยัสิ่ง เจือจนุ สมนุไพร ใครป่วยไข้ หาไป ใช้รักษา 
ทา่นไมต้่อง สิน้เปลือง เร่ืองคา่ยา เพราะได้มา จากพงไพร ในแผน่ดนิ 
 สว่นสมยัปัจจบุนั นัน้สิน้ท า ยาทกุอยา่ง ต้องมา จากตา่งถ่ิน 
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เพียงเม่ือยหลงั ปวดท้อง ต้องซือ้กิน ปีหนึง่สิน้ คา่ยา กวา่หม่ืนล้าน 
 โอ้คนไทย เป็นไฉน ไร้ปัญญา ไมลื่มตา ดขูองดี ท่ีในบ้าน 
ป่าทกุปี มียา อยูต่ระการ ใต้ถนุบ้าน ก็ยงัมี ท่ีเป็นยา 
 หากสนใจ เรียนไว้ ให้รู้ชดั ยามข้องขดั หามากิน สิน้ทกุขา 
พ้นซวดเซ เทกระเป๋า เอาซือ้ยา ดลุการค้า ต ่าต้อย จะคอ่ยคลาย 
 ยาฝร่ัง แรงฤทธ์ิ แตพ่ิษร้าย พลาดทา่ตาย หรือพิการ ต้านไมห่าย 
สมนุไพร ของไทย ใช้สบาย พิษถึงตาย ไมเ่คย ปรากฏมี 

(อวย เกตสุิงห์, 2530: 68-69) 

แนวทางในเร่ืองการดแูลสุขภาพของท่านเป็นการใช้โอสถวิถีไทยเช่นเดียวกบัท่ีบรรพบรุุษ
เคยใช้มาเพื่อเป็นการพึง่พาตนเองด้านยาและการปรับเปล่ียนการแพทย์แผนไทยในทางท่ีท่านเห็น
วา่จะท าให้เป็นท่ียอมรับจากทัง้แพทย์แผนปัจจบุนัและคนทัว่ไปมากขึน้ 

5.1.2.6 แพทย์หญิงเพญ็นภา ทรัพย์เจริญ  
แพทย์หญิงเพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ เป็นผู้หนึ่งท่ีบกุเบิกวงการแพทย์แผนไทยและยงั

เป็นแพทย์แผนปัจจุบันท่ีน าสมุนไพรมาใช้รักษาร่วมกับการรักษาแบบแผนปัจจุบัน จนกระทั่ง
ผลกัดนัให้รัฐบาลเห็นความส าคญัของการแพทย์แผนไทยและบรรจุเป็นนโยบายระดบัชาติในการ
ส่งเสริมให้ประชาชนหนัมาดแูลรักษาสขุภาพแบบแพทย์แผนไทยและจดัตัง้กรมพฒันาการแพทย์
แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกขึน้ ในปี พ.ศ. 2545 เพ่ือรวบรวมและสืบทอดงานการแพทย์แผน
ไทยศึกษาโดยท่านได้ค้นคว้าภาษาท้องถ่ิน ภาษาพืน้เมือง และภาษาโบราณ จนมีความรู้ความ
เข้าใจและแตกฉานในคมัภีร์การแพทย์โบราณจนสามารถถ่ายทอดออกมาเป็นต าราการแพทย์แผน
ไทยท่ีอา่นเข้าใจง่ายเข้ากบัยคุสมยัและเป็นแนวทางวิจยัเพ่ือประยกุต์ใช้ และเผยแพร่ให้ประชาชน
เข้าใจว่าการแพทย์แผนไทยไม่ใช่เร่ืองของวิชาชีพใด หรือคนเพียงกลุ่มเดียวเท่านัน้ แตก่ารแพทย์
แผนไทยคือ ปรัชญาและวิถีการด ารงชีวิตตามแบบแพทย์แผนไทยเน้นการป้องกันและส่งเส ริม
สุขภาพมากกว่าการรักษา และสร้างการพึ่งพาตนเองของคนในสงัคม(มูลนิธิการแพทย์แผนไทย
พฒันากระทรวงสาธารณสขุ, 2555: ออนไลน์) 

แพทย์หญิงเพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ เป็นผู้ มีคณุูปาการตอ่วงการแพทย์แผนไทยในยคุ
ปัจจุบนั ได้รับการกล่าวขานว่าเป็นหมอแผนใหม่ท่ีมีความเช่ียวชาญด้านการแพทย์แผนไทย และ
เป็นหนึ่งในสตรีผู้ สืบทอดเจตนารมณ์ของครูบาร์อาจารย์ด้านแพทย์แผนไทย และเป็นนกัอนุรักษ์
ภูมิปัญญาไทย เน่ืองจากเป็นผู้ ฟื ้นฟูงานการแพทย์แผนไทยขึน้อีกครัง้หลงัจากเส่ือมถอยไปเป็น
เวลานานเกือบศตวรรษโดยริเร่ิมให้มีการน าสมนุไพรมาใช้ร่วมกบัการรักษาในโรงพยาบาลเร่ิมจาก
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โรงพยาบาลวังน า้เย็นจังหวัดปราจีนบุรีแม้จะพบปัญหาและอุปสรรคนานับประการแต่ความ
พยายามท่ีจะฟื้นคืนงานการแพทย์แผนไทย ก็เป็นดงัแรงผลักดนัให้พยายามผสมผสานการใช้
สมนุไพรร่วมกบัการรักษากระทัง่โรงพยาบาลแหง่นีไ้ด้กลายเป็นจดุศกึษาดงูานด้านการใช้สมนุไพร
ร่วมกับการรักษาของหน่วยงานทัง้ในประเทศและต่างประเทศ ซึ่งนับเป็นจุดเร่ิมต้นท่ีท าให้
การแพทย์แผนไทยได้รับการพฒันาและต่อยอดอีกครัง้(มลูนิธิการแพทย์แผนไทยพฒันากระทรวง
สาธารณสขุ, 2555: ออนไลน์).  

ด้วยความตัง้ใจท่ีจะฟืน้ฟูงานการแพทย์แผนไทยอย่างจริงจงัแพทย์หญิงเพ็ญนภา 
ทรัพย์เจริญ จึงได้ศกึษาค้นคว้าภาษาท้องถ่ิน ภาษาพืน้เมือง และภาษาโบราณ จนมีความรู้ความ
เข้าใจและแตกฉานในคมัภีร์การแพทย์โบราณจนสามารถถ่ายทอดออกมาเป็นต าราการแพทย์แผน
ไทยท่ีอา่นเข้าใจง่ายเข้ากบัยคุสมยัและเป็นแนวทางวิจยัเพ่ือประยกุต์ใช้ และเผยแพร่ให้ประชาชน
เข้าใจว่าการแพทย์แผนไทยไม่ใช่เร่ืองของวิชาชีพใด หรือคนเพียงกลุ่มเดียวเท่านัน้ แตก่ารแพทย์
แผนไทยคือ ปรัชญาและวิถีการด ารงชีวิตตามแบบแพทย์แผนไทยต่ืนเช้ามามีการดแูลสขุภาพเป็น
ของตนเอง รู้จกัการรับประทานอาหารสมนุไพร ผกัพืน้บ้าน เพ่ือการบ ารุงรักษาสขุภาพ มีการออก
ก าลงักายด้วยท่าฤๅษีดดัตนเม่ือเจ็บป่วยเล็กน้อยก็สามารถท่ีจะเลือกรับประทานสมนุไพรพืน้บ้าน
เพ่ือบรรเทาอาการเจ็บป่วยเบือ้งต้น โดยไมต้่องพึง่พายาปฏิชีวนะและใช้การบีบนวดบรรเทาอาการ
ปวดเม่ือยของคนในครอบครัว เน้นการป้องกันและส่งเสริมสุขภาพมากกว่าการรักษา และสร้าง
การพึ่งพาตนเองของคนในสังคมหากต้องการพัฒนาเป็นอาชีพก็สามารถเข้ารับการฝึกอบรม
เพิ่มเติม หรือเข้ารับการสอบเพ่ือขอใบอนุญาตประกอบโรคศิลปะต่อไป ต าราท่ีแพทย์หญิงเพ็ญ
นภาทรัพย์เจริญ เรียบเรียงและปรับปรุงขึน้ใหม่นัน้ยงัใช้เป็นต าราเรียนของนักศึกษาแพทย์แผน
ไทยและประชาชนท่ีสนใจจนถึงปัจจบุนั (มูลนิธิการแพทย์แผนไทยพฒันา กระทรวงสาธารณสขุ, 
2555: ออนไลน์).  

แพทย์หญิงเพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ นอกจากเป็นตวัจักรส าคญัในการก่อตัง้องค์กร
แพทย์แผนไทยให้กระทรวงสาธารณสขุ ตัง้แตปี่ พ.ศ. 2537 แล้ว ยงัเป็นผู้ ริเร่ิมให้มีการจดัตัง้มลูนิธิ
การแพทย์แผนไทยพัฒนาขึน้ ในปี พ.ศ. 2538 เพ่ือให้การด าเนินงานด้านการแพทย์แผนไทย
เป็นไปอย่างรวดเร็วท างานควบคูไ่ปกบัหน่วยงานของรัฐบาล ในการร่วมกันพฒันาการแพทย์แผน
ไทย และรองรับกิจกรรมงานวิชาการด้านการแพทย์แผนไทย (มูลนิธิการแพทย์แผนไทยพัฒนา
กระทรวงสาธารณสขุ, 2555: ออนไลน์)  

จากความมุ่งมัน่และพยายามผลกัดนังานด้านการแพทย์แผนไทย มากว่า  20 ปีท า
ให้ช่ือของแพทย์หญิงเพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ เป็นท่ีรู้จกัในฐานะผู้บกุเบิกวงการแพทย์แผนไทยและ
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เป็นแพทย์แผนปัจจุบันท่ีน าสมุนไพรมาใช้รักษาร่วมกับการรักษาแบบแผนปัจจุบัน จนกระทั่ง
ผลกัดนัให้รัฐบาลเห็นความส าคญัของการแพทย์แผนไทยและบรรจุเป็นนโยบายระดบัชาติในการ
ส่งเสริมให้ประชาชนหนัมาดแูลรักษาสขุภาพแบบแพทย์แผนไทยและจดัตัง้กรมพฒันาการแพทย์
แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกขึน้ ในปี พ.ศ. 2545 เพ่ือรวบรวมและสืบทอดงานการแพทย์แผน
ไทยแพทย์หญิงเพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ จึงเป็นแกนน าส าคัญในการสร้างงานการแพทย์แผนไทยให้
เข้าสูร่ะบบจนเป็นท่ียอมรับของสงัคมไทยและตา่งประเทศ แม้ในยามท่ีภูมิปัญญาไทยถกูตา่งชาติ
ละเมิดลิขสิทธ์ิ แพทย์หญิงเพ็ญนภาทรัพย์เจริญ จะเป็นแนวหน้าในการทวงคืนสิทธ์ิอันเป็นภูมิ
ปัญญาไทยเสมอ และอีกผลงานท่ีสร้างความภาคภูมิใจให้กับประเทศไทยคือ การส่งเสริมอาชีพ
นวดไทย และพัฒนามาตรฐานหมอนวดไทย จนเป็นท่ียอมรับ สร้างรายได้และช่ือเสียงให้กับ
ประเทศไทยอยา่งมาก(มลูนิธิการแพทย์แผนไทยพฒันา กระทรวงสาธารณสขุ, 2555: ออนไลน์).  

แพทย์หญิงเพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ (2550: 191) มีแนวทางท่ีจะรวบรวม อนุรักษ์ 
ฟืน้ฟู ศึกษาวิจัยเก่ียวกับแนวทางการดูแลรักษาและส่งเสริมสุขภาพสุขภาพโดยอาหารไทย ยา
สมนุไพร ต ารับยาไทย การแพทย์แผนไทยในหลกัพืน้ฐาน 4 ประการคืออธิบายได้อย่างชดัเจนถึง
แระสิทธิภาพประสิทธิผล การประหยดัคา่ใช้จา่ย การใช้วตัถดุบิของไทย คนไทยเป็นเจ้าของและคง
ความเป็นวฒันธรรมไทยสอดคล้องกบัวิถีไทย 

แพทย์หญิงเพ็ญนภา ทรัพย์เจริญถึงแก่กรรมในวยั 56 ปีด้วยโรคมะเร็งในท่อน า้ดี
เม่ือวนัท่ี 2 เมษายน พ.ศ. 2551 แม้ท่านจะล่วงลบัไปแล้วแต่ผลงานและความมุ่งมัน่ของท่านใน
การพัฒนาการแพทย์แผนไทยให้มีมาตรฐาน และเข้าสู่ระบบการสาธารณสุขเพ่ือส่งเสริมให้
ประชาชนได้ใช้เป็นเคร่ืองมือในการดูแลและส่งเสริมสุขภาพนัน้จะยังคงเป็นพันธกิจและ
ภาระหน้าท่ีท่ีชาวแพทย์แผนไทยจะต้องสืบสานตอ่ไป(มลูนิธิการแพทย์แผนไทยพฒันา กระทรวง
สาธารณสขุ, 2555: ออนไลน์) 

5.1.2.7 ผู้ช่วยศาสตราจารย์ เภสัชกรหญิงส าลี ใจดี 
ผู้ช่วยศาสตราจารย์ เภสชักรหญิงส าลี ใจดีเป็นผู้ ท่ีมีบทบาทส าคญัในการผลกัดนั

ยาไทยและสมุนไพรเข้าสู่บญัชียาหลัก  ท่านได้รับการยกย่องเป็น “ปชูนียบุคคลในวงการเภสัช
ศาสตร์”  

ผู้ชว่ยศาสตราจารย์ เภสชักรหญิงส าลี ใจดี มาจากครอบครัวคือปู่ ทวดของท่านเป็น
แพทย์พืน้บ้านท่านเร่ิมรับราชการตัง้แต่ปีพ.ศ. 2521 ในต าแหน่ง อาจารย์คณะบณัฑิตวิทยาลัย 
มหาวิทยาลัยมหิดลและย้ายเข้ามาเป็นอาจารย์ประจ า คณะเภสัชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลยั ตัง้แตปี่ พ.ศ.2515 จนถึงวนัเกษียณอายรุาชการ เดือนกนัยายน พ.ศ. 2545 งานสอน
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ประจ า คือเป็นอาจารย์ประจ าหลักสูตรเภสัชศาสตร์บัณฑิต ภาควิชาสรีรวิทยา และหลักสูตร    
เภสชัศาสตร์มหาบณัฑิต 

ในปี พ.ศ. 2535ทา่นได้จดัตัง้หนว่ยปฏิบตักิารวิจยัเภสชัศาสตร์สงัคม (วจภส., Soial 
Pharmacy Research Unit) ซึ่งได้รับการสนบัสนนุจาก จฬุาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ตัง้แต่ปี พ.ศ. 
2535 จนถึงปัจจุบนับุกเบิกงานวิจัย ด้านเภสัชศาสตร์สังคม เป็นครัง้แรกในปี พ.ศ.2520 ใน
โครงการวิจยัการใช้ยาของชมุชน โดยทนุโครงการ พฒันาบริการอนามยัชมุชน และ การศกึษาของ
บคุลากรฝ่ายการแพทย์ และอนามยั จฬุาลงกรณ์ มหาวิทยาลยั งานวิจยัชิน้นัน้มีผลกระทบตอ่การ
มอง และ เสนอบทบาทเภสชักร ในสงัคมไทย ของอาจารย์ส าลี ในช่วงตอ่ๆ มาและมีผลให้อาจารย์ 
เป็นผู้จุดประกาย ให้เพ่ือนร่วมงาน และลูกศิษย์ลกูหาได้เข้าใจถึง บทบาทวิชาชีพ อนัเป็นท่ีพึ่งแก่
สงัคมอย่างไร ท่ีส าคญัอาจารย์เป็นผู้บุกเบิก และผลกัดนั เชิงนโยบายแห่งชาติด้านยา การฟืน้ฟู
การนวดไทยและการแพทย์แผนไทย เพ่ือเป็นสว่นหนึง่ ในระบบ การดแูลสขุภาพ อาจารย์ส าลี ใจดี 
กล่าวถึงแนวคิดท่ีได้เร่ิมท างานเพ่ือชุมชนว่าจากความเป็นครูของท่านนัน้เอง (คณะเภสชัศาสตร์ 
จฬุาลงกรณ์มหาวิทยาลยั, 2556: ออนไลน์) 

...เร่ิมต้นจากธรรมชาติของความเป็นครูท่ีต้องการให้คน  “ไม่รู้” ได้ 
“รู้” ให้คนท่ี “เข้าใจผิด” ได้  “เข้าใจถกู”… 

กระแสการพัฒนาท่ีน าไปสู่ลัทธิบริโภคนิยมซึ่งค่านิยมบริโภคนี ้ไม่ใช่มิติของ
วฒันธรรมไทยมีกลยุทธ มีเคร่ืองมือต่างๆ เย้ายวน ให้ผู้คนหลงการบริโภคจนลืมส านึกว่ามนุษย์
ควรคดิผลิตได้เองแล้วคอ่ยบริโภคแตต่อนนีเ้รากลบัเน้นการไปซือ้มาเพ่ือบริโภค เห็นเป็นความโก้เก๋
โดยการท าทุกอย่างเพ่ือให้สินค้าขายได้หมดตัง้แต่เส้นผมจรดเล็บเท้า เช่น สินค้าบนเรือนร่าง
ผู้หญิงสารพดัอยา่ง อยากขายอะไร ก็สร้างเป็นแฟชัน่ขึน้มาเพ่ือให้เกิดเป็นความนิยม อยากบริโภค 
ซึง่เป็นตวัการท าลายความเป็นมนษุย์ดงันัน้ งานวิจยัเพ่ือสร้างความรู้ ความเข้าใจ ให้รู้จริง จึงต้อง
มาก่อนซึ่งปัญหามีทุกระดบั ทัง้ปัญหาในเร่ือง ระบบสงัคม เร่ืองการค้า เร่ืองนโยบายภาครัฐเร่ือง
กฎหมาย เหลา่นี ้ต้องรู้ให้จริงก่อน (ส าลี ใจดี, 2556: ออนไลน์) 

เราเร่ิมต้นรณรงค์เร่ืองสมุนไพร เม่ือปี 20 แต่ถดัมาอีกเป็น 10 ปี ก็
เร่ิมฟืน้ฟูเร่ือง นวดแผนไทยแทนการใช้ยาแก้ปวด เพราะการรณรงค์ให้ใช้ยา
ไทยแทนยาฝร่ัง คนยงัไมน่ิยม ไมต่ดิตลาดใช้แต่ในกลุ่ม คนจน ส่วนคนรวย
ยงัไมน่ิยมใช้ ซึง่ถ้าเป็นของดี ไมว่่าคนรวยคนจนควรใช้ได้หมด เราจึงเร่ิมเปิด
ศกัราชใหม่ รณรงค์การนวดแผนไทย ทดแทนการใช้ยาซึ่งแต่เดิม เราก็ไม่ใช้
ยาอยู่แล้ว เรามียาโด๊ปของตวัเอง ก็คือต้นกระท่อมถ้าต้องท างานหนัก ก็
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เคีย้วกิน กระท่อมเป็นยาขยนั ตรงข้ามกับกัญชา กินแล้วจะขีเ้กียจนอนลูก
เดียว แต่กัญชา จะมีประโยชน์ ส าหรับคนท่ีมี อาการปวดมากๆ พวก
โรคมะเร็งหรือเอดส์ เมืองนอก ตอนนีน้ ากลบัมาใช้ใหม่แล้ว ทัง้ท่ีแตก่่อนเป็น
องค์ความรู้ของเรา ก็ไปเช่ือเขาวา่ ของเราไมดี่ ฟันทิง้หมด  

(ส าลี ใจดี, 6 ก.ย. 55) 

นอกจากนีท้่านยงักล่าวถึงการเป็นครูว่าจากการเป็นครูสอนหนงัสือจึงคิดว่าครูไม่ใช่แค่มี
หน้าท่ีถ่ายทอดความรู้อยา่งเดียวเท่านัน้ แตมี่หน้าท่ีปลกูฝังให้ลกูศิษย์เป็นคนดีด้วย ท าอย่างไร จะ
ให้เขารู้ถกูรู้ผิด มีสตยิัง้คดิ และถ้าเห็นความถกูต้อง ก็ควรมาถกเถียงกนั เพ่ือหาวิธีการแก้ไข ดงันี ้

...เร่ิมต้นจาก ปัญหาเล็กๆท่ีไปเห็น ไปลงพืน้ท่ี สมัผสักบัชาวบ้านแล้ว
ได้เห็นซองยาเต็มคันนา พบว่ามียาแก้ปวด “ทัมใจ” กับ ยา “บวดหาย” ท่ี
แพร่หลายมาก ทางเหนือจะเป็น บวดหายทางอีสานจะเป็นทมัใจ สมยันัน้ ขาย
เป็นซอง ชาวบ้านท่ียากจน ไม่มีสตางค์ก็เอาซองมาเลีย เหมือนคนจน ท่ีเราเห็น
ในเมือง เก็บก้นบหุร่ีมาสบูก็เกิดค าถามในใจว่า ท าไมชาวบ้านต้องกินยา...  

การบริโภคยาเกินความจ าเป็นโดยไม่มีความรู้และการขายยาของบริษัทท่ีหวงัผล
ก าไรโดยไม่คิดถึงผู้บริโภคท าให้เกิดผลเสียตามมามากมาย ทัง้ท่ีวิถีไทยของเรามีสมนุไพรให้ใช้อยู่
แล้วแตถ่กูลืมเลือนไปและยงัถกูจดัอยูใ่นประเภทของยาเสพติดอีกด้วย 

...ยาเหล่านี ้ในฐานะท่ีเราเป็นครูเป็นเภสัชกรเราจะไม่กินและไม่
แนะน าให้ใครกิน เพราะเป็นยา ท่ีมีส่วนผสม อนัตรายจึงเร่ิมงานศกึษาวิจยั
เร่ืองนี ้จากยาท่ีชาวบ้านนิยม 2-3 ย่ีห้อ พบว่ามีย่ีห้อหนึ่ง มีปริมาณ คาเฟอีน
สงู ตอนนัน้ มนัมีสว่นผสม 3 ตวัคือ แอสไพริน (Aspirin) คาเฟอิน (Caffeine) 
และเฟนาซิติน (Phenacitin) ซึ่งตวัยาเหล่านีใ้นอดีต เป็นยาในเภสชัต ารับ 
(ต ารับท่ีผา่นส านกัคณะกรรมการอาหารและยา) แตอี่ก 20 ปีตอ่มากลายเป็น
ยาท่ีฝร่ังมุง่สง่ออก โดยไม่ขายในประเทศของตน เพราะเป็นยาอนัตรายมีพิษ
ตอ่ไต และโรคไต ก็ท าให้ปวดหลงั การท่ีคนไทยปวดหลงักนัมาก จนท าให้คิด
ว่าอาจเป็นโรคไตจากพิษเหล่านี  ้แต่ตอนนี  ้เรายังไม่ รู้  เ ร่ืองอันตราย       
ของเฟนาซิติน คนงานกรรมกรชอบกินยาพวกนีม้าก เพราะแก้ ปวดเม่ือยได้ 
และยงัมีคาเฟอีนช่วยกระตุ้นประสาท ท าให้ท างานได้ทนขึน้ ซึ่งในอดีต ทาง
ตะวันออก เราใช้ใบกระท่อมแต่ว่าสมัยใหม่ยาเหล่านี ้ได้เข้ามาแทนท่ี
หมด... 
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ผู้ช่วยศาสตราจารย์ เภสชักรหญิงส าลี ใจดี (มหกรรมสมุนไพรแห่งชาติ ครัง้ท่ี 9, 6 
ก.ย. 55) กลา่วถึงการแก้ปัญหาการบริโภคยาด้วยการใช้สมนุไพรว่าเร่ิมต้นจากการเห็นปัญหาแล้ว
ไปรณรงค์แนะน าการกินยาท่ีถูกต้องให้ชาวบ้านโดยมีเจตนาจะท าความจริงให้ปรากฏโดยเฉพาะ
เร่ืองการคุ้มครองผู้บริโภคซึ่งเร่ิมจากปัญหาเล็กๆ ท่ีเห็น เม่ือชาวบ้านไม่รู้เร่ืองยาซอง ยาชุด ก็เร่ิม
รณรงค์ ท าให้เขารู้การวิจัยช่วยให้เราได้ข้อมูล ความเป็นจริง ส าหรับน าเสนอทางเลือกและ
ทางออกให้กบัสงัคม  

...เราควรท าอย่างไร จากปลายน า้สู่ต้นน า้ มองให้ครบวงจร เช่นถ้าเรา
บอกเขาวา่ ไมต้่องใช้ ยาแก้ปวด แต่เรามีทางเลือกไหม เราบอกไม่ให้กิน
ยาฝร่ัง เรามียาไทยทดแทนให้ไหม ถ้าเราไม่มีทางเลือกอ่ืน ให้กบัสงัคมก็
จะต้องตกอยู่ภายใต้ การครอบง าของบริษัทยาเหล่านีซ้ึ่งยาสมุนไพรเป็น
ทางออกของการใช้ยาท่ีไม่ถูกต้องได้หรือไม่มี 2 แง่มมุทัง้ช่วยเหลือและ
ช่วยท าลายเพราะความโลภยงัมีแฝงอยู ่ 

ผู้ช่วยศาสตราจารย์ เภสชักรหญิงส าลี ใจดี (มหกรรมสมนุไพรแห่งชาติ ครัง้ท่ี 9, 6 
ก.ย. 55) เห็นว่าการท่ีคนมีพืน้ฐานแตกต่างกันนัน้การใช้ยาบางประเภทท่ีช่วยแก้ปัญหาให้เขาได้
เป็นสิ่งจ าเป็น แต่การใช้ในสิ่งท่ีเป็นวิถีชีวิตดัง้เดิมคือการอยู่กับธรรมชาตินัน้จะมีผลกระทบน้อย
ท่ีสดุ 

ความจริง ถ้ายอมรับในเร่ืองของบวัส่ีเหล่า คนท่ีรู้แจ้งเห็นจริง ก็ไม่ต้อง
กินสิ่งเหล่านีค้นท่ียงัมีปัญหาอยู่ ถ้าจ าเป็นต้องกินยาก็ควรกินสิ่งท่ีพึ่งตนเอง
ได้ท่ีมีอยู่ในธรรมชาติ ทุกชาติ ทุกภาษา จะมีต้นหมาก รากไม้ สมุนไพร 
ที่กินใช้ในชุมชนของเขาเองได้ แตก่ระแสทนุนิยม จะน าไปสู่ การรวมศนูย์
ความรู้ รวมศูนย์อ านาจและบอกว่า น่ีไม่ดี ผิดกฎหมาย แต่ถ้าเป็นของ
ข้าพเจ้า (ตา่งชาติ) จะสามารถน ามาขายได้ ถกูกฎหมาย คนไทยเป็นอย่างนี ้
ไปเช่ือตามเขา ว่าฝ่ินไม่ดีกระท่อมไม่ดี กัญชาไม่ดี ผิดกฎหมาย ท่ีไล่จบักัน 
แต่กลับปล่อยให้ยาอี ยากระตุ้นประสาทต่างๆ น าเข้ามาขายได้ อย่างถูก
กฎหมาย... 

ดงันัน้การพึ่งพาตนเองในด้านยาโดยวิถีดัง้เดิมท่ีมีในชมุชน ในธรรมชาติของตนเอง
จะเป็นการดีท่ีสุดแต่ทัง้นีก้ารหาทางออกให้ประชนในการใช้ยาไทย ยาสมุนไพรเป็นสิ่งท่ีต้อง
ด าเนินการตอ่ไปทัง้เร่ืองความรู้ เร่ืองการจดัการด้านมาตรฐาน การคุ้มครอง 
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5.1.2.8 เภสัชกรหญิง ดร.สุภาภรณ์  ปิตพิร 
เภสชักรหญิง ดร.สภุาภรณ์  ปิติพรเป็นผู้น าในการใช้สมนุไพรและเป็นผู้บกุเบิกแนว

ทางการผลิตยาสมุนไพรและการส่งเสริมการใช้สมุนไพร มีบทบาทส าคญัในเร่ืองของการสืบทอด
สมนุไพรจากพอ่หมอแมห่มอพืน้บ้าน 

เภสชักรหญิง ดร.สภุาภรณ์  ปิตพิรได้มาท างานท่ีโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภยัภเูบศร
เม่ือปี พ.ศ.2526 และเลา่ถึงการได้มีโอกาสมาสอนชาวบ้านเร่ืองสมนุไพร ได้พบว่าชาวบ้าน
ปราจีนบรีุ ผู้ เฒา่ผู้แก่มีความรู้มากมายด้านการใช้ยาสมนุไพรท่ีคณะเภสชัศาสตร์ไมเ่คยสอนหรือ
สอนเพียง 200 -300 ตวั 

…มาเห็นภาพ ครูคนแรกชาวกบินทร์บรีุ ท่านทกัต้นไม้เหมือนทกัคน
ท าให้รู้สึกว่าบ้านเราเป็นภูมิปัญญา ต้นไม้มีช่ือตามประโยชน์ใช้งานเรียกขาน 
เช่นเครือด่าง ขีก้ลาก น าใบมารักษากลาก หรือหญ้าขีก้ลาก สรรพคณุรักษา
กลากเกลือ้นท าให้รู้สึกว่าน่ันคือความยิ่งใหญ่ ท าให้รู้ว่าความรู้เทคโนโลยีมี
ประโยชน์แต่ถ้าด้านสมุนไพรเป็นขุมทรัพย์จะพัฒนาเป็นยา -อาหารเป็น
เคร่ืองดื่ม เป็นเอกลกัษณ์ของชาติ-สงัคม... 

จากประสบการณ์นีท้ าให้ท่านมีความศรัทธาในหมอยาพืน้บ้านท่ีทกัต้นไม้ราวกับ
ทกัทายเพ่ือน ต้นไม่ทกุต้นมีช่ือเรียกหา มีบทบาทหน้าท่ี มีความสมัพนัธ์กบัคนไม่ทางใดก็ทางหนึ่ง
ดงันัน้จึงมีปณิธานท่ีจะส่งต่อภูมิปัญญาเหล่านีสู้่ผู้คนด้วยการท าบนัทึกท่ีท่านเรียกว่าบนัทึกของ
แผ่นดินเพ่ือส่งตอ่ความรู้ของแผ่นดินสู่ผู้คน (สภุาภรณ์  ปิติพร, 2552 (1): 3-4)การน าสมนุไพรมา
ใช้เป็นยาโดยใช้เทคนิคทางเภสชักรรมเป็นแนวทางของเภสชักรหญิง  ดร.สุภาภรณ์  ปิติพร โดย
การท ายาครัง้แรกคือทดลองน าท ายาเสลดพงัพอนตวัเมียมาเป็นครีม ตัง้แตปี่  พ.ศ.2526 ทดลอง
รักษางูสวดั – เริม จนกระทั่งยาเหล่านี ้เข้าบญัชียาหลกัแห่งชาติ ปี พ.ศ.2542 และได้พัฒนา
เปิดตวัสู่ภายนอก และมีการสาธิตสมุนไพรอภัยภูเบศรครบวงจร จนกระทัง่โรงพยาบาลเปิดตวัสู่
ภายนอกในด้านการแพทย์แผนไทยจนได้รับรางวัลส านักนายกรัฐมนตรีในเร่ืองผลิตภัณฑ์
การแพทย์แผนไทยเป็นท่ีรู้จักกว้างขวางต่อมา “เป็นยอดน า้แข็งโผล่ขึน้มา” โดยได้ท าการเก็บ
รวบรวมความรู้ อนุรักษ์ต ารายาโบราณ หมอยาพืน้บ้านอนุรักษ์ป่าน ามาใช้จริงในรูปผลิตภัณฑ์
และบริการการศกึษาวิจยั พร้อมบริการใช้ได้จริง เชน่ยาทาแผลจากเปลือกมงัคดุ ฟ้าทะลายโจร ใน
การป้องกนัรักษาไข้หวดัดอกอญัชนัรู้จกัแพร่หลายเป็นเคร่ืองด่ืมรับแขกเป็นต้นนบัเป็นการน าภูมิ
ปัญญากลบัคืนมาสูส่งัคมอยา่งแพร่หลาย  
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เม่ือครัง้วิกฤตเิศรษฐกิจในประเทศไทยท่ีท าให้คนหนัมาสมใจยาสมนุไพรอีกครัง้นัน้     
สภุาภรณ์ ปิตพิร (2552: ออนไลน์) กลา่ววา่ 

...อีกครัง้ท่ีทุนทางวัฒนธรรมจะได้กลับมาท าหน้าท่ี ในคราท่ีเกิด
วิกฤตเิศรษฐกิจไปทัว่โลก เม่ือคนของเราถกูเลิกจ้างงาน วิทยาการสมยัใหม่ก็
ไม่สามารถเข้าถึง ท่ีพึ่งของเราก็คือฐานทรัพยากร สมุนไพรและภูมิ
ปัญญา ท่ีจะน ามาสร้างเศรษฐกิจ ทัง้การลดคา่ใช้จา่ยและเพิ่มรายได้... 

ซึ่งแสดงว่าเม่ือถึงเวลาคับขันประเทศเราก็ยังมีฐานทรัพยากรสมุนไพรและภูมิ
ปัญญาท่ีสามารถน ามาใช้ได้อีก แตต่ามท่ี สภุาภรณ์ ปิติพร (2553: 128) กล่าวอีกว่าถ้าคนไทยไม่
เห็นความส าคญัจนทอดทิง้ภูมิปัญญา ท าลายทรัพยากรของเราเองแล้วคงจะไม่เหลืออะไรท่ีจะ
ชว่ยเรายามคบัขนัได้อีกวา่  

...หากต้นไม้ต้นหญ้าท่ีพ่อหมอแม่หมอเห็นเป็นชีวิตหนึ่งท่ีมีคณุค่า  
หรือแม้กระทั่งเป็นของศักดิ์สิทธ์ิท่ีต้องปฏิบัติต่อด้วยความเคารพ  แม้จะ
ขึน้อยู่กลางป่า  ท่ีรกร้างข้างทาง  เรือกสวนไร่นาหรือป่าหลงับ้าน  แตค่นเรา
ทุกวันนีเ้ห็นเป็นความรกเรือ้  หรือสิ่งกีดขวางความเจริญทางวัตถุ  ท่ีต้อง
ก าจดัให้ราบคาบด้วยเคร่ืองจกัรอย่างแบ็คโฮ  การเผาป่า  หรือใช้ยาฆ่าหญ้า  
แม้วิธีการนัน้จะบดขยีห้รือท าลายพืชพรรณแหล่านัน้จนสญูหายไปก็ไม่ย่ีหระ  
แล้วเราก็นิ่งดดูายเห็นเป็นเร่ืองธรรมดาความพยายามของพ่อหมอแม่หมอจะ
มีความหมายก็ตอ่เม่ือคนรุ่นเราเปล่ียนมมุมองตอ่ต้นไม้ใบหญ้าช่วยกนัฟืน้ฟู
ธรรมชาติแวดล้อมและระบบนิเวศอนัเป็นบ้านของสมนุไพร  แทนท่ีจะปล่อย
ให้ถกูท าลายไปเร่ือยๆ เชน่ในปัจจบุนั… 

ท่านให้ความส าคญักับแนวทางการสืบทอดจากพ่อหมอแม่หมอ หมอยาพืน้บ้านท่ี
เป็นผู้ทรงความรู้ท่ีมีคา่ยิ่งของชาติ การให้ความส าคญักบัทรัพยากรเพ่ือให้เป็นฐานภูมิปัญญาและ
ฐานทรัพยากรตอ่ไป 

จากท่ีกล่าวมาพอจะสรุปเป็นแนวทางในการสืบทอดได้คือการบนัทึกความรู้เพ่ือให้
เป็นแหล่งเรียนรู้ของคนไทยเพ่ือการพึ่งพาตนเอง การผสมผสานความรู้ ศึกษาวิจัยให้เกิด
ความก้าวหน้าทางวิชาการ เก่ียวกบัการดแูลรักษาและส่งเสริมสขุภาพสขุภาพโดยอธิบายได้อย่าง
ชัดเจนถึงประสิทธิภาพประสิทธิผลและส่งต่อความรู้ของแผ่นดินสู่ผู้ คนจากฐานภูมิปัญญา
เน่ืองจากทุกชาติ ทุกภาษา จะมีต้นหมาก รากไม้ สมุนไพร ท่ีกินใช้ในชุมชนของเขาเองได้  และ
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ฐานทรัพยากรสมนุไพรท่ีต้องอนรัุกษ์ ฟืน้ฟูและให้ลกูหลานสานตอ่อดุมการณพึ่งตนเองด้านยาโดย
คงความเป็นวฒันธรรมไทยสอดคล้องกบัวิถีไทย 

5.2 ครูแพทย์แผนไทย 
5.2.1 ครูแพทย์แผนไทย 

ในการศึกษาวิชาความรู้ทัง้ศาสตร์และศิลป์ต่างๆ นัน้คนไทยนับถือครูผู้ ถ่ายทอด
ความรู้ซึ่งแพทย์แผนไทยก็เช่นเดียวกันท่ีให้ความส าคญักับครูโดยได้กล่าวบูชาครูในส่วนเร่ิมต้น
ของคมัภีร์เสมอซึง่แสดงให้เห็นถึงรากฐานความเช่ือและวฒันธรรม 

พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ (2464: 185) ได้ทรงกล่าวถึงคมัภีร์แพทย์ท่ีมีสืบทอดกนั
มาว่าในคมัภีร์แทบทุกเล่มอ้างว่าโกมารภัจจ์แพทย์ได้เรียบเรียงไว้หรือมิฉะนัน้ก็มีค าอญัชลีนอบ
น้อมแก่โกมารภจัจ์ทกุเลม่โดยวิชาแพทย์นีน้า่จะมาถึงพร้อมๆ กนักบัศาสนาพทุธ ในคมัภีร์เหล่านัน้
จงึมีการกลา่วบชูาครูและมีค าอญัชลีแก่พระพทุธเจ้า พระธรรม พระสงฆ์ ท่านชีวกโกมารภจัจ์ ฤๅษี
เป็นต้นและมกัมีการเร่ิมต้นด้วยบทไหว้ครู ดงันัน้จึงพอจะสรุปเร่ืองครู ของแพทย์แผนไทยออกเป็น 
ครูท่ีอยู่ในพุทธประวตัิ ครูท่ีมีในศาสนาฮินด ูครูท่ีเป็นฤๅษี และครูอ่ืนๆ ดงัตารางท่ี 2 ท่ีจะกล่าว
ตอ่ไป 

ตารางท่ี 2 คมัภีร์แพทย์โบราณกลา่วบชูา 

 ช่ือคมัภีร์ คมัภีร์แพทย์โบราณกลา่วบชูา 
1 คมัภีร์ประถมจินดา   พระพทุธ พระธรรม พระสงฆ์  ชีวกโกมารภจัจ์ ทา่นโรคามฤตินทร์ 
 คมัภีร์ฉนัทศาสตร์ พระพุทธ พระธรรม พระสงฆ์ พระฤาษีผู้ทรงญาณแปดองค์  พระอิศวร 

พระพรหม  ครูผู้สัง่สอน 
3 คมัภีร์ธาตวุิภงัค์ พระพทุธ พระธรรม พระสงฆ์  ชีวกโกมารภจัจ์ 
4 คมัภีร์ธาตวุิวรณ์ พระพุทธ พระธรรม พระสงฆ์  บิดา มารดา ครูปัชฌาย์  คุณกษัตริย์ 

พระสยม รวมถึงพระอินทร์ พระพรหม 
5 คมัภีร์สมฎุฐานวินจิฉยั พระพทุธ พระธรรม พระสงฆ์   
6 คมัภีร์วรโยคสาร พระพทุธ พระธรรม พระสงฆ์   
7 คมัภีร์มหาโชตรัต พระพทุธ พระธรรม พระสงฆ์   ท้าวสหมับดีพรหม ฤๅษี 4 ตน ได้แก่  ฤๅษี

นารท ฤๅษีนาไลย ฤๅษีตาไฟ ฤๅษีตาววั 
8 คมัภีร์ชวดาร พระพทุธ พระธรรม พระสงฆ์   
9 คมัภีร์โรคนิทาน พระพทุธ พระธรรม พระสงฆ์  ฤๅษีสทิธิดาบส 
10 คมัภีร์สรรพคณุยาฯ พระฤๅษีทัง้ 6 ได้แก่บพัพะตงั อธุา บพุเทวา บพุพรต มหิทธิกรรม มรุทาธร 
11 คมัภีร์ธาตบุรรจบ ชีวกโกมารภจัจ์ 
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ตารางท่ี 2 (ตอ่) 

 ช่ือคมัภีร์ คมัภีร์แพทย์โบราณกลา่วบชูา 
12 คมัภีร์มจุฉาปักขณัฑา พระพทุธ พระธรรม พระสงฆ์   
13 คมัภีร์ตกักศิลา พระดาบส 
14 คมัภีร์กระษัย พระพทุธ พระธรรม พระสงฆ์   

 
จากตารางท่ี 2 จะเห็นได้ว่าการเร่ิมต้นของคมัภีร์ต ารายาจะเร่ิมด้วยการไหว้ครูแบบ

พุทธ แบบพราหมณ์และบูชาครูอาจารย์ซึ่งในปัจจุบนัการท าพิธีไหว้ครูแพทย์แผนไทยยังคงน า
รูปแบบและวิธีการคล้ายคลงึกบัแบบโบราณ ดงันัน้การดแูลรักษาคนเจ็บป่วยการรักษาโรคตามวิถี
ไทยจึงเร่ิมด้วยการอญัเชิญและไหว้สิ่งศกัดิ์สิทธ์ิท่ีคนไทยนบัถือก่อนซึ่งจะเสนอเร่ืองนีใ้นบทต่อไป
และมีบางคมัภีร์ท่ีไมก่ลา่วถึงการบชูาครูและการไหว้ครูไว้ได้แก่ คมัภีร์มญัชสุารวิเชียรคมัภีร์อติสาร
คมัภีร์มขุโรคคมัภีร์จะละนะสงัคหะคมัภีร์วารโยคสารคมัภีร์ธาตอุภิญญาณคมัภีร์ธาตวุินิจฉัยคมัภีร์
ทิพมาลาและคมัภีร์มรณาญาณสตูร โดยครูท่ีกลา่วถึงดงัตอ่ไปนี ้

1) ครูท่ีอยู่ในพุทธประวัต ิ
บทไหว้ครูท่ีปรากฏในคมัภีร์นัน้ได้กล่าวถึงครูไว้หลายท่านแตจ่ากการท่ีการแพทย์

มีการเผยแพร่ผ่านทางพุทธศาสนาจึงเห็นได้ว่าคัมภีร์แพทย์แผนไทย 10 คัมภีร์ได้แก่ คัมภีร์
ประถมจินดา คมัภีร์ฉันทศาสตร์ คมัภีร์ธาตวุิภงัค์ คมัภีร์สมฏุฐานวินิจฉัย คมัภีร์วรโยคสาร คมัภีร์
มหาโชตรัต คมัภีร์ชวดาร คมัภีร์โรคนิทาน คมัภีร์มจุฉาปักขนัธิกา และคมัภีร์กระษัย ท่ีเร่ิมด้วยบท
ไหว้พระรัตนตรัยหรือ พระพทุธ พระธรรม พระสงฆ์เป็นเหมือนการไหว้ครู เพ่ือให้เกิดสิริมงคล   

นอกจากนัน้แล้วยงัมีครูท่ีกลา่วไว้อีกได้แก่ คมัภีร์ประถมจินดา  คมัภีร์ฉันทศาสตร์ 
คัมภีร์ธาตุวิภังค์ คัมภีร์โรคนิทาน คัมภีร์ธาตุบรรจบ คัมภีร์ตักศิลา คัมภีร์อภัยสันตา คัมภีร์
สรรพคณุได้กลา่วถึงอาจารย์ชีวกโกมารภจัจ์ ทา่นโรคามฤตนิทร์1 มหาเถรต าแย2 ผู้ เป็นอาจารย์ของ
ทา่นชีวกโกมารภจัจ์ ท่ีปรากฏในต านานทางพระพทุธศาสนา 

 เร่ืองครูและการไหว้ครูในคมัภีร์แพทย์และเภสชักรรมไทยดงัท่ีกล่าวไว้ในตอนต้น
แล้ววา่มีการบชูาไว้ในตอนต้นของเกือบทกุคมัภีร์และส่วนใหญ่จะเร่ิมต้นด้วยการบชูาพระรัตนตรัย
ซึ่งจากการศึกษาในรายละเอียดพบว่าในคัมภีร์ประถมจินดาคมัภีร์ธาตุวิภังค์ คมัภีร์สมุฎฐาน

                                                                                 
1ทา่นโรคามฤตินทร์ ผู้ เป็นครูเป็นอาจารย์ของชีวกมารภจัจ์ ท่านได้พรลงมาแต่ท้าวมหาพรหมว่ารักษาคนทัง้หลายไม่รู้ตายเลย 

ถ้าผู้ ใดจะถึงแก่ความตายแน่แล้ว ถึงเธอจะนัง่อยูใ่นที่ใด ๆ ก็ดี ผู้ที่ไปหานัน้จะได้เห็นตวัท่านนัน้หามิไม่ท่านผู้นัน้ประกอบไว้ซึ่งพระ
เวทพระมนต์ ให้เป็นหมวดเป็นหมูก่บัทัง้สรรพแหง่วา่นยาทัง้ปวง (ขนุโสภิตบรรณลกัษณ์, ม.ป.ป.: (1)) 

2มหาเถรต าแยเป็น อาจารย์ของทา่นชีวกโกมารภจัจ์ (กรมศิลปากร, 2542 เลม่1: 175) 
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วินิจฉัย คมัภีร์มหาโชตรัต คมัภีร์ชวดารและคมัภีร์โรคนิทาน และคมัภีร์ฉันทศาสตร์ ได้กล่าวบูชา
พระพุทธ พระธรรม พระสงฆ์  ไว้ในการกล่าวไหว้ครูในตอนแรกของคมัภีร์ ดงัท่ีปรากฏในคมัภีร์
ประถมจินดากล่าวถึง “พระศรีสุคตทศพลญาณเจ้า”  และยังกล่าวว่าคัมภีร์ประถมจินดาเป็น
ประธานแหง่คมัภีร์ ฉนัทศาสตร์ทัง้ปวงซึง่หมายถึงเป็นประธานของคมัภีร์แหง่ความรู้ทัง้ปวงอีกด้วย
การกล่าวบูชาพระรัตนตรัยนัน้มกัเห็นว่าเป็นโกมารภัจจ์จ์แพทย์ซึ่งมกัระบุว่าเป็นผู้แต่งคมัภีร์อีก
ด้วย เหมือนกนักบัอีกหลายคมัภีร์ เชน่ 

⊚อนัว่าข้า ถวายนมสัการแล้วซึ่งพระศรีสุคตทศพลญาณเจ้าเป็น
ท่ีพึ่งของโลกย์อันว่าข้าไหว้แล้วโดยวิเสศ ซึ่ง ชีวกะโกมารภัจแพทยอัน
ประเสริฐเปรียบประดจุดงัสมเดจ์อมรินทราธิราชบพิตรผู้ มีมหิศรภาพ เป็น
จอมมกฎุแก่เทพบตุรทัง้หลายนัน้ จกัส าแดงบดันีซ้ึ่งพระคมัภีร์แพทย์อนัวิเสศ 
มีนามช่ือว่าปฐมจินดา อนัเป็นหลกัเป็นประธานแห่งพระคมัภีร์ฉันทศาสตร
ทัง้ปวงอนัพระอาจารย์โกมารภจัแตง่ไว้ในกาลก่อนโดยสงัเขปเพ่ือจะให้เป็นท่ี
พึง่ แก่สตัวโลกทัง้หลาย ด้วยประการดงันี…้ 

(กรมศลิปากร, 2542 เลม่1: 168) 

คมัภีร์ธาตวุิภงัค์ กลา่ววา่ 
...อนัว่าข้ามีนามปรากฏช่ือว่าโกมารภัจแพทย์ ถวายนมสัการแล้ว

ซึ่งคุณแก้วทัง้ ๓ ประการ อันประเสริฐโดยพิเสศอันเป็นใหญ่และเป็นท่ี
เคารพของเทพยดาทัง้หลาย จักตกแต่งไว้ซึ่งคัมภีร์แพทย์นามช่ือว่า โรค
นิทาน1 จ าเพาะหน้าแห่งครูช่ือว่า ฤๅษีสิทธิดาบศ เพ่ือจะให้เป็นท่ีพึ่ง แก่สตัว์
โลกทัง้ปวงคือแพทย์แลคนไข้ ด้วยประการดงันี…้ 

(กรมศลิปากร, 2542 เลม่ 1:113) 
คมัภีร์โรคนิทานกลา่วว่า 

...อนัว่าข้าผู้ มีนามโกมารภัจแพทย์ถวายนมสัการแล้วซึ่งคณุแก้ว
สาม ประการมีพระพุทธรัตนเป็นต้น ประเสริฐโดยวิริยยิ่งนักย่อมเป็นท่ี
นมัสการของเทพยดาทัง้หลาย...จะตกแต่งไว้ซึ่งคัมภีร์แพทย์ซึ่งช่ือว่าโรค
นิทาน ฉะเพาะภักตร์ท่านมีช่ือนามว่าฤๅษีสิทธิดาบศ เพ่ือเปนท่ีพึ่งแก่สัตว์
โลกทัง้หลาย... 

                                                                                 
1โรคนิทานแปลวา่สาเหตทุี่เกิดโรค (มลูนิธิฟืน้ฟสูง่เสริมการแพทย์ไทยเดิม, 2550: 18) 
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(กรมศลิปากร, 2542 เลม่2: 327) 

การกล่าวบูชาพระรัตนตรัยนัน้มักเห็นว่าเป็นโกมารภัจจ์แพทย์เป็นผู้ แต่งคมัภีร์ 
สว่นในคมัภีร์อ่ืนๆมีกลา่วบชูาพระรัตนตรัยเกือบทกุคมัภีร์  แสดงถึงความเก่ียวข้องกนัอย่างใกล้ชิด
ของพทุธศาสนากบัคมัภีร์แพทย์คมัภีร์ยาทัง้หลาย เชน่ 

คมัภีร์สมฏุฐานวินิจฉยักลา่ววา่ 
...อันว่าข้านมัสการแล้วซึ่งสมเด็จพระพุทธเจ้าผู้ประเสริฐ อนึ่ง

โสด  อนัวา่ข้านมสัการแล้วซึง่พระปริยตัธิรรมแลพระนพโลกตุรธรรม อนึ่งโสด
แลข้านัน้นมสัการแล้วซึง่หมูพ่ระอริยสงฆ์อนัอดุม.... 

(กรมศลิปากร, 2555 เลม่ 3: 50) 

คมัภีร์ฉนัทศาสตร์ 
ข้าขอประนมหตัถ์ พระตรัยรัตน์นาถา ตรีโลกอมรมา อภิวาทนาการ 

อนึ่งข้าอญัชลี...ไหว้ครูกุมารภัจ  ผู้ เจนจดัในคมัภีร์ เวชศาสตร์บรรดามี  ให้
ทานทัว่แก่นรชน... 

(พระยาพิศณปุระสาทเวช, 2450 เลม่1: 3) 

คัมภีร์ธาตุวิวรณ์ได้บอกถึงวัตถุประสงค์ในการไหว้เพ่ือขอให้สามารถประสบ
ผลส าเร็จในการรักษา ขอให้คณุพระคุ้มครองจากอนัตรายอีกด้วย 

อนึ่งตัง้อัญชลี นบพระศรีศาสดา เป็นป่ินในโลกา อีกธรรมาทัง้หมู่
สงฆ์ เป็นประทีปสอ่งหมูส่ตัว์ ให้เห็นชัดมิให้หลง แนะน าในทางตรง ควร
จ านงเป็นสรณา ปกเกศอนัอุบาทว์  อนัประมาทมากนิทรา  สรรพโทษอย่า
พาธา ด้วยพระเดชจงเกียดกนั … 

(พระยาพิศณปุระสาทเวช, 2450 เลม่2:  ) 

จาก 12 คมัภีร์นัน้ มี 10 คมัภีร์ท่ีกล่าวบูชาพระรัตนตรัยก่อน มีเพียงคมัภีร์        
ตกักศิลาและสรรพคุณยาแลมหาพิกัดท่ีไม่ได้กล่าวบูชาพระรัตนตรัยและครูอาจารย์ท่านอ่ืนอีก 
สว่นในคมัภีร์อ่ืนๆ จะกลา่วค าสรรเสริญทา่นชีวกโกมารภจัจ์ และฤๅษีองค์อ่ืนๆ อีกได้แก่  

ชีวกโกมารภัจจ์ ทุกคมัภีร์ได้กล่าวถึงท่านชีวกโกมารภัจจ์มีการกล่าวถึงทัง้ท่ีว่า
ทา่นเป็นอาจารย์ของแพทย์ทัง้หลายและเป็นผู้แตง่คมัภีร์ 
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คมัภีร์ประถมจินดากลา่ววา่ 
...จกัส าแดงบดันีซ้ึ่งพระคมัภีร์แพทย์อันวิเสศ ช่ือประถมจินดา อัน

เป็นหลักเป็นประธานแห่งพระคมัภีร์ฉันทศาสตร์ทัง้ปวงอันพระอาจารย์โก
มารภัจแต่งไว้ในกาลก่อน โดยสัง เขปเพ่ือจะให้เป็นท่ีพึ่งแก่สัตว์โลก
ทัง้หลาย… 

(กรมศลิปากร, 2542 เลม่ 1: 168) 

คมัภีร์โรคนิทานกลา่ววา่ 
...อันว่าข้าผู้ มีนามโกมารภัจแพทย์ถวายนมัศการแล้วซึ่งคุณแก้ว

สามประการ... 
(กรมศลิปากร, 2542 เลม่2 : 327) 

คมัภีร์ฉนัทศาสตร์กลา่ววา่ 
...อนึ่งข้าอญัชลี พระฤๅษีผู้ทรงญาณ แปดองค์เธอมีฌาน โดยรอบรู้

ในโรคา ไหว้ครูอิศวเรศ ทัง้พรหมเมศทุกชัน้ฟ้า  สาปสวรรค์ซึ่งว่านยา 
ประทานทัว่โลกธาตรี  ไหว้ครูกมุารภจั  ผู้ เจนจดัในคมัภีร์ เวชศาสตร์บรรดามี  
ให้ทานทัว่แก่นรชน… 

(พระยาพิศนณปุระสาทเวช, 2450: 3) 
ท่านโรคามฤตินทร์ซึ่งเป็นอาจารย์ของท่านชีวกมารภจัจ์เห็นได้จากข้อความใน

คมัภีร์ประถมจินดาตอ่ไปนี ้
...โดยอธิบายของท่านโรคามฤตินทร์ ผู้เป็นครูเปนอาจารย์ของ

ชีวกโกมารภัจจ์ศัพท์นีแ้ปลเนือ้ความว่าหมออันท่านพระราชกุมารเลีย้ง 
แลเปนสิศย์ครูช่ือวา่โรคามฤตนิทร อนัท่านผู้ ช่ือว่าโรคมฤตินทรนัน้ ท่านได้พร
ลงมาแต่ท้าวมหาพรหมว่ารักษาคนทัง้หลายไม่รู้ตายเลย ถ้าผู้ ใดจะถึงแก่
ความตายแน่แล้ว ถึงเธอจะนัง่อยู่ในท่ีใดๆ ก็ดี ผู้ ท่ีไปหานัน้จะได้เห็นตวัท่าน
นัน้หามิไม ่ทา่นผู้นัน้ประกอบไว้ซึง่พระเวทพระมนต์ ให้เป็นหมวดเป็นหมู่ กบั
ทัง้สรรพแห่งว่านยาทัง้ปวง ทัง้นีก็้อาศยัด้วยก าลงับญุญาธิการของท่าน เม่ือ
ท่านเดินไปในสถานท่ีใดๆ ต้นไม้แลว่านยาทัง้ปวงก็ร้องบอกท่านผู้ นัน้ว่า 
ข้าพเจ้าช่ือนัน้ ช่ือนัน้จะแก้โรคมนษุย์สิ่งนัน้ สิ่งนัน้บอกแก่เธอเพรียกไปทัง้ป่า 
แต่ว่าได้ยินแต่เธอผู้ เดียว เหตุดงันัน้ท่านจึงประสมเป็นยา ตัง้แต่งเปนพระ
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คมัภีร์ไว้ให้แก่สิศย์แพทย์ทัง้ปวงตอ่มา ตัง้แตส่าศนาพระพทุธเจ้าอนัทรงพระ
นามว่าพระกักกุศนธ มาจนถึงสาศนาพระมหากรุณาธิคุณเจ้าอันทรงพระ
นามว่าพระศรีสากยมุนีโคดมบรมครูเจ้าของเราทุกวันนี ้ถ้าบุคคลผู้ ใดจะ
เรียนเปนแพทย์แล้ว ให้เรียนคมัภีร์อนัช่ือว่าสรรพคณุนัน้เสียก่อน ถ้าจะรักษา
กุมารให้เรียนคมัภีร์อันช่ือว่า อไภยสันตา ประถมจินดา  มหาโชตรัต ทัง้ ๓ 
คัมภีร์นีใ้ห้ช าชิช านาญเปนปฐมเสียก่อน แล้วจึงเรียนคัมภีร์ทัง้ปวงเปน 
อวสานนัน้ตอ่ไปเถิด... 

(กรมศลิปากร, 2542 เลม่ 1: 175-176) 

มหาเถรต าแยในคมัภีร์ประถมจินดาได้กล่าวถึงว่าเป็นส านักท่ีท่านชีวกโกมาร
ภจัจ์ได้เคยศกึษา 

...ว่าในถ้อยค าอนึ่งเล่า อันว่าข้า ช่ือชีวโกมารภัจได้สดับฟังจาก
ส านกัพระมหาเถรผู้ ช่ือว่าต าแย เธอน ามา ส าทบัลงไว้ ในคมัภีร์ครรภรักษานี ้
ในถ้อยค าหนึง่เลา่ แหง่พระมหาเถรนัน้ด้วยประการดงันี…้ 

(กรมศลิปากร, 2542 เลม่ 1: 175) 
การท่ีวิชาแพทย์นัน้เก่ียวพนักบัศาสนาพทุธอยา่งแนน่แฟ้นนัน้ นอกจากจะมาถึง

ประเทศไทยด้วยกนัแล้วยงัแสดงวา่ผู้ ท่ีศกึษาวิชาแพทย์นีต้้องยึดมัน่ในศาสนาอย่างแท้จริง 

2) ครูท่ีเป็นเทพได้แก่ท้าวสักเทวราช พระอิศวเรศ พระพรหมเมศ  ปรากฏใน
คมัภีร์ฉันทศาสตร์ คัมภีร์มหาโชตรัต และคัมภีร์ธาตุวิวรณ์เท่านัน้ และในจารึกวัดพระเชตุพน
วิมลมงัคลารามเทา่นัน้ท่ีมีการนมสัการพระนารายณ์และพระอิศวรตลอดจนพระอมุาและเทพอ่ืนๆ 
ท่ีจารึกไว้บนฝาผนงัศาลาแมซื่อ้ เชน่  

ไหว้ครูอิศวเรศ ทัง้พรหมเมศทุกชัน้ฟ้า  สาปสวรรค์ซึ่งว่านยา 
ประทานทัว่โลกธาตรี... 

(พระยาพิศณปุระสาทเวช, 2450 เลม่ 1: 3) 

ครูท่ีเป็นเทพนัน้ มาจากความเช่ือท่ีมากับอายรุเวทท่ีมาพร้อมศาสนาพทุธท่ียงัคง
มีความเช่ือของฮินดปูะปน แม้การแพทย์ในอินเดียไม่เคยถูกใช้ในศาสนาฮินดแูละไม่ใช่ของลทัธิ
พราหมณ์แต่ก็ถูกครอบง าโดยกระบวนการหล่อหลอมกลมกลืนท่ีเป็นเร่ืองปกติธรรมดาของระบบ
ศาสนาธรรม-ปัญญาของจารีตท่ีเป็นกระแสหลกั เพ่ือให้เกิดความกลมกลืนเข้ากบักระแสหลกัของ
ความรู้ ดงันัน้จากความเช่ือของพราหมณ์เร่ืองต้นก าเนิดของการแพทย์ท่ีมาจากเชือ้สายของเทพ 
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ก่ึงเทพและผู้ สืบทอดท่ีสูงส่ง ความรู้อันศักดิ์สิทธ์ิเร่ืองการเยียวยามาจากพระเจ้าของฮินดูคือ     
พระพรหม ผู้ถ่ายทอดความรู้ให้แก่ประชาบดี ผู้ เป็นเทพแห่งชีวิต ซึ่งถ่ายทอดให้อศัวินผู้ เป็นแพทย์
ของทวยเทพ อศัวินสง่ตอ่ให้พระอินทร์ ผู้ เป็นเทวราชา จากนัน้พระอินทร์สอนความรู้ทางการแพทย์
นีใ้ห้ธันวนัตรี ผู้ศกัดิ์สิทธ์ิ ท่ีปรากฏนาม ทิโวทาส กษัตริย์แห่งแคว้นกาสีหรือพาราณสี ผู้ซึ่งสศุรุตะ
ได้ศึกษา จากนัน้จึงถ่ายทอดให้แก่มวลมนุษย์ นอกจากนัน้พระอินทร์ยังถ่ายทอดความรู้นีแ้ก่
ฤๅษีภรัทวาชะด้วยและฤๅษีภรัทวาชะได้ถ่ายทอดให้ฤๅษีอ่ืนๆ ตอ่ไป (เคน็เน็ธ จี ซิสค์, 2551: 17) 

3) ครูฤๅษี  
ตามท่ีกล่าวมาแล้วข้างต้นฤๅษีเป็นผู้ รับถ่ายทอดความรู้ทางการแพทย์จากพระ

อินทร์ ซึ่งในคมัภีร์ต่างๆ กล่าวถึงฤๅษีไว้ได้แก่ คมัภีร์ฉันทศาสตร์ กล่าวถึง พระฤๅษีผู้ทรงญาณ 
แปดองค ์

คมัภีร์ฉนัทศาสตร์กลา่ววา่ 
ข้าขอประนมหตัถ์ พระตรัยรัตน์นาถา ตรีโลกอมรมา อภิวาทนาการ 

อนึง่ข้าอญัชลี พระฤๅษีผู้ทรงญาณ แปดองค์เธอมีฌาน โดยรอบรู้ในโรคา... 
(พระยาพิศณปุระสาทเวช, 2450 เลม่ 1: 3) 

พระฤๅษี 8 องค์นัน้ตามท่ีกระทรวงสาธารณสขุอธิบายไว้ในหนงัสือเร่ืองการไหว้ครู
แพทย์แผนไทยว่าหมายถึงพระฤๅษีซึ่งเป็นพระอาจารย์ทางการแพทย์แผนโบราณมี (1)พระฤๅษี
อมรประสิทธ์ิ (2)พระฤๅษีนารถ (3)พระฤๅษีสัชชนาลัย (4)พระฤๅษีตาไฟ (5)พระฤๅษีตาวัว 
(6)พระฤๅษีกัศยปะ  (7)พระฤๅษีสิงขะ  (8)พระฤๅษีประลัยโกฏิ (สถาบันการแพทย์แผนไทย : 
2553) แต ่ศ.ดร.กสุมุา รักษมณี กรมศิลปากร (2542: 25-26) อธิบายว่าหมายถึงฤๅษีผู้ เป็นปฐมา
จารย์ทางการแพทย์คือ (1)อาเตรยะ มีศิษย์คือ (2)หาริต (3)อคันิเวศ (4)กาศยปและ (5)เภท ตอ่มา
มีอีก 3 องค์ คือ (6)จรกะ (7)สศุรุตและ (8)วาค ภฏั  

คมัภีร์โรคนิทานมี ฤๅษี 4 ตน ได้แก่  ฤๅษีนารท ฤๅษีนาไลย ฤๅษีตาไฟ ฤๅษีตาววั 
นอกจากนัน้ยงัมี ฤๅษีนาลยั1 พระดาบส  ท่ีกล่าวในคมัภีร์มหาโชตรัตน์ คมัภีร์สรรพคณุยาฯ คมัภีร์
ตกักศลิา  

นอกจากนัน้ยงัมี ฤๅษีสิทธิดาบส   ในคมัภีร์โรคนิทานยงักล่าวถึงฤๅษีสิทธิดาบส
วา่เป็นท่ีพึง่ของสตัว์ทัง้หลายดงันี ้  

                                                                                 
1ฤๅษีนาลยั  เป็น อาจารย์ของทา่นชีวกโกมารภจัจ์ 
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อห  ชีวกโกมารภจฺโจ  อภิวนฺทิตฺวา  พุ.ธ.ส .เสฏฐ อันว่าข้ามีนาม
ปรากฏว่าโกมารภัจจ์แพทย์ ถวายนมัสการแล้วซึ่งคุณแก้วสามประการอัน
ประเสริฐโดยพิเศษ,,,จกัตกแตง่ไว้ซึ่งคมัภีร์แพทย์นามช่ือว่าโรคนิทานเฉพาะ
พักตร์แห่งท่านมีนามช่ือว่าฤๅษีสิทธิดาบสเพ่ือให้เป็นท่ีพึ่งแก่สัตว์โลก
ทัง้หลายด้วยประการดงันี…้ 

(กรมศลิปากร, 2542 เลม่ 2: 327) 
พระฤทธิยาธรดาบส ในคมัภีร์ประถมจินดายังมีพระฤทธิยาธรดาบศอีกท่าน

หนึง่ท่ีถกูกลา่วถึงวา่เป็นอาจารย์ของทา่นชีวกโกมารภจัจ์ 
...อันข้าพระฤๅษีผู้ มีนามช่ือว่าพระฤทธิยาธรดาบศ ได้แล้วซึ่ง

อภิญญายิ่งด้วยโลกิยฌาน ปรีชาญาณเหนแลรู้แจ้ง...แลท่านพระองค์นีไ้ด้
เปนอาจารยของชีวกโกมารภตัย ชีวกโกมารภตัยจึง่นมศัการบจุฉาถามถึงโรค
แหง่กมุาร... 

(กรมศลิปากร, 2542 เลม่ 1: 198) 

นาลัยดาบส ในคัมภีร์ยังมีดาบสอีกท่านหนึ่งท่ีถูกกล่าวถึงว่าเป็นอาจารย์ของ             
ทา่นชีวกโกมารภจัจ์คือทา่นนาลยัดาบสและท่ีกล่าวถึง “พระฤๅษีสิทธิ”มีความหมายถึงการยกย่อง
มากกวา่จะเป็นช่ือ (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542:  ) 

คมัภีร์ประถมจินดา 
...จะกล่าวบดันี ้อนัว่าชีวกะโกมารภัจ ก็เข้าสู่ส านกันีแ้ห่งพระฤๅษี

สิทธิผู้ มีนามวา่นาไลยดาบศ ก็ไตถ่ามซึง่พยาธิทกุข์มีประการตา่งๆ... 
(กรมศลิปากร, 2542 เลม่ 1: 296) 

พระดาบส ในคมัภีร์ตกักศิลา กล่าวถึงพระดาบสไม่ปรากฏช่ือท่ีได้รักษาไข้ใน
เมืองตกักศลิาซึง่มีผู้คนล้มตายมากมายและได้แตง่เป็นคมัภีร์ไว้รวมทัง้ให้สร้างรูปพระดาบสไว้เป็น
ประธาน บชูาและเสกยาเพ่ือรักษา แตก็่ยงักลา่วถึงพระพทุธเจ้าและการสืบศาสนาพทุธดงันี ้

...ยังมีพระฤๅษีองค์หนึ่งมีนามช่ือไรไม่ปรากฏเท่ียวโคจรมาแต่ป่า
พระหิมพานต์จึ่งเห็นเมืองเปล่าเห็นแต่ซากศพ...เธอก็มีใจกรุณาแก่สัตว์
ทัง้หลายเธอจึงเพ่งฌานสมาบัติ ผู้ เปนเจ้าจึ่งว่าห่าลงทัง้เมือง เธอจึ่งแต่ง
คัมภีร์ไข้เหนือแลไข้พิศม์ แก้ไข้กาลตักศิลาส าหรับแพทย์ไปข้างน่า ให้รู้
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ประเภทอาการเพ่ือจะให้สืบอายสุตัวไว้ ในพระสาสนาให้ถ้วนวนัห้าพนัพระ
พรรษา... 

...อนึ่งแพทย์ผู้จะรักษาไข้พิศม์ไข้เหนือนัน้ให้เอาดินโป่งเจ็ดโป่ง ดิน
ท่าเจ็ดท่า ดินปลวกเจ็ดแห่ง ดินท่ีสระเจ็ดสระ ดินป่าช้าเจ็ดป่าช้า เอาเท่าคน
ตายวนัเสาร์เผาวนัองัคาร แล้วให้เอาใบราชพฤกษ ใบชยัพฤกษ คนัธพฤกษ
ใบชมุแสงเผาประสมกบัดนิเข้าจงึปัน้เปนพระดาบศบชูาไว้ เม่ือจะบดยาเชิญ
รูปพระดาบศมาตัง้ไว้เป็นประธานจึ่งน าเคร่ืองบูชาพระดาบศ ดอกไม้ธูป
เทียนเคร่ืองกระยาบวด1 บายสีซ้ายขวาผ้าขาวป ูมาท าเคารพสกัการบชูาพระ
ดาบศแล้วจึง่เศกยาด้วยคาถานี.้... 

(กรมศลิปากร, 2542 เลม่1 : 61) 

การกล่าวบูชาท่านโรคามฤตินทร์  มหาเถรต าแย ท่ีกล่าวว่าเป็นอาจารย์ของท่านชี
วกโกมารภจัจ์  กล่าวบชูาพระฤๅษีผู้ทรงญาณแปดองค์ ฤๅษีนาลยั ท่ีถือว่าเป็นครูอาจารย์  ในการ
ไหว้ท้าวสกัเทวราช พระอิศวร พระพรหมท่ีเป็นเทพเจ้าตามศาสนาพราหม์ซึ่งเป็นการถ่ายทอดมา
พร้อมกบัพทุธศาสนาท่ีเข้ามาในประเทศไทย 

ในเร่ืองฤๅษีนีพ้ระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์  (2464: 197) ทรงกล่าวว่าการท่ีคนโบราณ
พอใจแต่งหนงัสือหรือสอนวิชาแล้วอ้างว่าได้มาจากเทวดา หรือ ดาบส ฤๅษีท่ีมีตบฌานกล้านัน้มี
อยู่มาก เน่ืองจากถ้าไม่อ้างเช่นนัน้แล้วบอกว่าเรียบเรียงแต่งเองจะไม่มีคนเช่ือถือและ
บางครัง้ใช้ค าว่าอาจารย์ พระอาจารย์ ด้วยคนไทยนัน้ถ่อมตวัเกรงว่าหากบอกว่าผู้แตง่คือใครก็จะ
ไมมี่คนเช่ือจงึต้องบอกถึงผู้ ท่ีนา่เช่ือถือเป็นท่ีเคารพ 

คมัภีร์ชวดารกลา่ววา่ 
...อาจาริยกล่าวไว้ว่า มนุษย์ทัง้หลายจะเกิดสรรพโรคต่างๆ ตัง้แต่

คลอดจากครรภ์มารดาตราบเท่าจนอายไุขย... 
(กรมศลิปากร, 2555: 23) 

คมัภีร์มจุฉาปักขนัทิกากลา่ววา่ 

                                                                                 
1กระยาบวด หรือกระยาบวช หมายถึง หมายถึง เคร่ืองสงัเวยประเภทอาหารที่ไมป่ระกอบด้วยเนือ้สตัว์ เชน่ ถัว่ งา นม เนย มนั

แกงบวด ฟักทองแกงบวดเป็นต้น (สารานกุรมวฒันธรรมไทยภาคกลางเลม่ 3, 2542:1166) 
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...พระอาจารย์เจ้าผู้กรุณาแก่สตัว์โลกทัง้หลาย ทา่นจงึแตง่คมัภีร์ช่ือ
ทรุาวสา คือวา่จะแจกออกเป็น... 

(กรมศลิปากร, 2542 เลม่ 1: 294) 

4) ครูอ่ืนๆ  ท่ีกล่าวถึงในคมัภีร์ทัง้ครูท่ีได้ไปจดจ าของท่านมาและครูผู้ ท่ีสอนคือ 
ครูพกัและครูเรียน ครูวา่นและครูยา  ครูปัชฌาย์คณุกษัตริย์บดิา มารดา 

คมัภีร์ฉนัทศาสตร์กลา่ววา่ 
...ไหว้ครูผู้ส่ังสอน  แตป่างก่อนเจริญผล  ล่วงลุนิพพานดล  ส าเร็จ

กิจประสิทธ์ิพร 
(พระยาพิศนณปุระสาทเวช, 2450 เลม่1: 3) 

คมัภีร์ธาตวุิวรณ์กลา่ววา่ 
...บิดาคุณมารดา ครูปัชฌาย์อันสอนธรรม์อีกคุณกษัตริย์อัน 

ทรงเดชล้นพ้นประมาณ… 
(พระยาพิศณปุระสาทเวช, 2450 เลม่ 2: 207-208) 

นอกจากนัน้ในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์ยงัพบวา่มีกลา่วถึงแพทย์โบราณไว้อีกอยา่งหนึง่ 
ข้าขอนมสัการแพทย์โบราณท่านบญัชาสุณาตุสะวะนา ซึ่งถ้อยค า

ปราชญ์ปางก่อน จงตัง้จิตก าหนด อยา่ผิดเพีย้นซึง่ค าสอนจ าได้จะถาวรเป็นท่ี
พึง่ท่ีพ านกั... 

(พระยาพิศณปุระสาทเวช, 2450 เลม่ 2: 207-208) 

นอกจากนัน้แล้ว ในคมัภีร์ต่างๆ มกัมีค าขึน้ต้นเช่นสิทธิการิยะ ข้อความตอ่ไปจึง
เป็นช่ือโรค ช่ือยา วิธีปรุงยาและวิธีใช้ยา  “สิทธิการิยะ” นิยมใช้เป็นต้นเร่ือง ตามพจนานกุรมฉบบั
ราชบณัฑิตยสถานหมายถึง “ขอความส าเร็จจงมี” หรือหมายถึงขอความส าเร็จจงบงัเกิดแก่ผู้ศกึษา
ต ารายา หรือผู้ ใช้ยานัน้ ซึ่งมีความมุ่งหมายขอให้ครูหรือเจ้าของยาช่วยในการรักษานัน้ให้ส าเร็จ 
(ก่องแก้ว วีระประจกัษ์, 2545: 18) 

คมัภีร์ชวดารกลา่ววา่ 
สิทฺธิการิยะ อาจารย์กล่าวไว้ว่า มนุษย์ทัง้หลายจะเกิดสรรพโรค

ตา่งๆ ตัง้แตค่ลอดจากครรภ์มารดาตราบเทา่จนอายขุยั... 
 (กรมศลิปากร, 2555 : 23) 
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จุดมุ่งหมายของการไหว้ครูท่ีถูกกล่าวถึงในคมัภีร์นัน้เพ่ือให้ประสิทธิประสาทพร
เพ่ือความส าเร็จในการรักษา ให้เห็นชดั ไม่ให้หลง แนะน าในทางตรง เป็นมงคลและบูชาให้เกิด     
ศีลาธิคณุ ไมไ่ด้หวัน่ไหวอีกทัง้ปกป้องจากอปัุทวนัตรายเน่ืองจากผู้ ท่ีเป็นแพทย์นัน้ถือว่าเป็นผู้ ท่ีต้อง
ท าการช่วยเหลือผู้ อ่ืน เก่ียวข้องกับชีวิตคนซึ่งหากศึกษาอย่างไม่มีศีลมีธรรม ก็อาจเป็นโทษได้ใน
คมัภีร์ฉนัทศาสตร์มีบทไหว้ครูท่ีกลา่วถึงครูไว้วา่ขอพรให้การรักษา การท าหน้าท่ีส าเร็จ ดงันี ้

ข้าขอประนมหตัถ์ พระตรัยรัตน์นาถา ตรีโลกอมรมา อภิวาทนาการ 
อนึ่งข้าอัญชลี พระฤๅษีผู้ทรงญาณ แปดองค์เธอมีฌาน โดยรอบรู้ในโรคา 
ไหว้ครูอิศวเรศ ทัง้พรหมเมศทกุชัน้ฟ้า  สาปสวรรค์ซึ่งว่านยา ประทานทัว่โลก
ธาตรี  ไหว้ครูกุมารภัจ  ผู้ เจนจัดในคมัภีร์ เวชศาสตร์บรรดามี  ให้ทานทั่ว
แก่นรชน  ไหว้ครูผู้สัง่สอน  แตป่างก่อนเจริญผล ล่วงลนุิพพานดล ส าเร็จกิจ
ประสิทธ์ิพร… 

(พระยาพิศณปุระสาทเวช, 2450 เลม่ 1: 3) 

ในเร่ืองของท่ีมาของคัมภีร์นัน้พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ (2504, 187) ทรงได้
กลา่วถึงท่ีมาคมัภีร์แพทย์และคมัภีร์ยาวา่การท่ีคนเรารู้จกัยาแก้โรคภยัซึ่งน่าจะสืบหาตวัผู้ ต้นคิดซึ่ง
เป็นผู้ มีคณุแก่เรามาก และเป็นผู้ฉลาด มีความเพียรยิ่งท่ีอุตสาห์สืบสวนสงัเกตจนถึงรู้รสสรรพยา
แก้โรคตา่งๆซึ่งเป็นของจะทดลองได้ช้านานเต็มทีแตก่ารหาผู้แตง่จากคมัภีร์แพทย์นัน้ยากจะท าได้ 
ดงันี ้

...แต่คัมภีร์แพทย์ท่ีมีอยู่ก็ลิ่วลอยไปจนเหลือจะเช่ือได้ เป็นต้นว่า     
โกมารภจัได้เรียนวิชาจากทิศาปาโมกข์ เมืองตกัสิลา มีญาณวิเศษ จะเดินไป
ท่ีใดสรรพวา่นยาก็ร้องประกาศตวัวา่ช่ือนัน้แก้โรคนัน้ดงันี ้    ในคมัภีร์ตกัสิลา
ท่ีวา่ด้วยไข้จบัพิษ ก็วา่คนในเมืองตกัสิลาท่ีวา่ด้วยไข้จบัไข้พิษก็ว่าคนในเมือง
ตกัสิลาประพฤติพาลทุจริต บงัเกิดไข้พิษตายทัง้เมือง กระดกูก่ายกองอยู่ มี
ดาบสอนัทรงฌาน เม่ือออกจากสมาบตัิแล้วก็เข้ามาเย่ียมชาวเมือง ได้เห็น
กาลมรณะมีแก่มนุษย์ในท่ีนัน้เกิดสังเวชแล้วเล็งฌานก็รู้เห็นบงัเกิดความ
กรุณา จึงเลือกสรรดดู้วยอ านาจฌาน  รู้จกัซากศพบุคคลท่ีจะเป็นผู้ทรงวิชา
แพทย์ได้จึงชบุชีวิตให้เป็นขึน้แล้วก็บอกวิธีพยาบาลทัง้ยาทกุอย่างให้สัง่สอน
สืบต่อกันมา  ดาบสนัน้จะได้วิชามาแต่ผู้ ใดหรือด้วยฌานสมาบตัิอย่างไรก็
มิได้กลา่วไว้...  
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นอกจากนัน้พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ (2504, 188) ยงัทรงให้ความเห็นว่าการท่ีคน
โบราณพอใจแตง่หนงัสือหรือสอนวิชาแล้วอ้างว่าได้มาจากเทวดาหรือดาบส ฤๅษีท่ีมีตบะฌานแก่
กล้านัน้ก็คงมีประโยชน์ดีในเวลานัน้มาก เพราะเหตท่ีุคนย่อมนบัถือผู้สร้างโลก เทวดาตา่งๆ ถ้าไม่
อ้างเชน่นัน้ และบอกวา่ตนสืบสวนเรียบเรียงตกแตง่ทดลองก็คงไม่มีใครเช่ือถือวิชานัน้ ถึงแม้จะมา
กล่าวในปัจจุบนัก็คงไม่ได้รับความเช่ือถือเช่นกัน การไหว้ครูนัน้มีเพ่ือให้เกิดสิริมงคลแก่ตวัของผู้
ปฏิบตัินัน้เองเป็นการระลึกถึงคุณของ “ครูผู้สั่งสอน”  ผู้ ท่ีสืบทอดมาจนถึงทุกวนันี ้ซึ่งเป็นผู้ ท่ีไม่
ต้องการเป็นผู้ ท่ีโอ้อวดว่าตนมีวิชาความรู้แก่กล้าแตเ่ป็นการถ่อมตนตามลกัษณะของคนไทย และมี
ความต้องการให้มีการสืบทอดตอ่ๆมา หากไม่อ้างผู้ ท่ีน่าเช่ือถืออาจจะถกูลืมเลือนไปเม่ือท่านผู้นัน้
ได้ตายไป ยคุสมยัท่ีเปล่ียนแปลงไป 

ครูของแพทย์แผนไทยและแพทย์พืน้บ้านซึ่งรวบรวมจากการสัมภาษณ์นัน้ได้แก่ 
ฤๅษี 8 ตน ท้าวพรหมเมศ (พระพรหม) คณุพ่อแม่ ครูอาจารย์ทัง้หลาย รวมถึงครูท่ีเราไปจดไปจ า
ของเขามาหรือท่ีเรียกครูพักลักจ า และพระพุทธเจ้า โดยเร่ืองครูของแพทย์แผนไทยนัน้ปรีชา         
สร้อยวงศ์ค า (สมัภาษณ์,5 กนัยาน 2555) อธิบายวา่ 

...ครูแพทย์แผนไทย มีฤๅษี 8 ตน ท้าวพรมเมศ คณุพ่อแม่ครูอาจารย์
ทัง้หลาย ไหว้หมดครูเส้นครูกระดกู ไมเ่จาะจง... 

พานี นุม่นิ่ม (สมัภาษณ์,5 กนัยาน 2555) อธิบายเพิ่มเตมิวา่  
...คนท่ีใฝ่เรียนใฝ่รู้มีครูอยู่ทั่วฟ้า  ครูท่ีเราไปจดไปจ า ของเขามาก็

เป็นครูของเรานะ… 

ท่านท่ีเป็นแพทย์แผนไทยและเป็นแพทย์พืน้บ้านด้วยคือได้สืบทอดจากบรรพบุรุษ
และได้ศึกษาการแพทย์แผนไทยเพิ่มเติมเพ่ือสอบใบประกอบโรคศิลปะด้วยนัน้ท่านจะมีครูตาม
การแพทย์แผนไทยดัง้เดิม ด้วยและนอกจากนัน้ยงัมีครูท่ีสัง่สอน ครูพกัครูจ าอีกด้วย และครูตาม
ความเช่ือเดมิท่ีสืบทอดมา 

พ่อหมอแม่หมอพืน้บ้านนัน้ท่านกล่าวถึงครูว่าครูคือทุกสิ่งอย่างท่ีได้เรียนรู้ ต้นไม้ก็
เป็นครู ยาก็เป็นครู ส่วนการไหว้ครู พ่อก๋องแก้ว ฟูธรรมกล่าวว่า “ท่านไหว้พระ ในพิธีท่านไหว้
พระพุทธรูป” ส่วนหมอชาญวุฒิพันธ์สายศรี (สัมภาษณ์, 30มิถุนายน 2555) กล่าวถึงครูท่ี
เหมือนกนัและอาจแตกตา่งไปตามศาสนาอิสลามบ้างวา่  
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...มีสิ่งท่ีเรามองไม่เห็น มีครูบาอาจารย์ครูนวดคือครูชีวก ถ้าตามอิสลาม
เป็นศาสดา พระเจ้า มีศาสดา ดินน า้ลมไฟ เรียกนาบีแต่ละฐาน ธาตุ 4 ขอ
จากอลัเลาะห์ องค์เดียวครูปกป้องเราจากสิ่งท่ีมองไมเ่ห็น ครูท่ีสองคือ พอ่แม.่..  

ทัง้จากคมัภีร์และจากวิถีชีวิตแล้วครูเป็นสิ่งท่ีเคารพนบัถือ โดยเฉพาะอย่างยิ่งตาม
ความเช่ือทางศาสนา และความเช่ือท่ีว่าทกุสิ่งมีเจ้าของคือครูนัน้เอง การท าสิ่งใดจึงต้องค านึงถึง
ครูเสมอเป็นเสมือนเคร่ืองก ากบัวิถีชีวิต หรือการด าเนินชีวิตให้อยูใ่นธรรมนองคลองธรรม 

5.2.2 การไหว้ครู 
การไหว้ครูนัน้มีคติความเช่ือท่ีก ากับอยู่มากมายซึ่งเป็นเคร่ืองหมายของการ

เตือนสติให้ระลึกถึงสิ่งท่ีครูสอน ศีลธรรมต่างๆและตระหนักถึงหน้าท่ีนอกจากนีใ้นพิธีไหว้ครู
ประจ าปียงัเป็นโอกาสให้มาแสดงความกตญัญตูอ่ครูอาจารย์ นอกจากนัน้ยงัเป็นการตรวจสอบกนั
ของศิษย์ร่วมครูอาจารย์ท่ีมาชมุนุมกัน เกิดการแลกเปล่ียนเรียนรู้ ต่อวิชากันต่อไปอีกด้วยแต่การ
ไหว้ครูในยุคปัจจุบนัอาจเปล่ียนแปลงไปแม้ว่าบางครอบครัวท่ีไหว้ครูเป็นพิธีใหญ่ บางครอบครัว
ไมไ่ด้ไหว้ครูแตย่งัคงการท าบญุอทุิศส่วนกศุลไว้ เน่ืองจากเป็นการให้ความส าคญักบัความกตญัญู
ตอ่ครู บิดามารดา รวมถึงต้นยาตวัยาทัง้หลาย และยงัคงความสมัพนัธ์กบัพทุธศาสนาอย่างลึกซึง้ 
ซึง่จะท าให้เกิดกศุลจิต ท่ีจะรักษาคนเจ็บไข้หรือการท ายา 

5.2.2.1 การไหว้ครูประจ าปี 
พิธีไหว้ครูนัน้ไมไ่ด้มีปรากฏในคมัภีร์แตพ่บจากท่ีสมเดจ็ฯ กรมพระยาด ารงราชานภุาพ

ได้ทรงรวบรวม ต ารายาครัง้รัชกาลท่ี 2 เพ่ือพิมพ์นัน้ได้มีหมายรับสัง่ครัง้รัชกาลท่ี 2 มีเคร่ืองไหว้ครู
และการเตรียมการดงันี ้

๏ พระเจ้าลูกเธอ พระองค์เจ้าครอกนวม (คือกรมหลวงวงษาธิราช
สนิท) รับพระราชโองการใส่เกล้าฯ ทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯ สั่งว่าให้ยก
ขวญัเข้าครูหมอนัน้ให้วิเศษแตง่เคร่ืองไหว้ครู บายศรี1ตอง ซ้าย ขวา ๒ ส ารับ 

                                                                                 
1บายศรี เป็นเคร่ืองเชิญขวญัหรือรับขวญั มีรูปร่างคล้ายกระทงเป็นชัน้ๆมีขนาดใหญ่เล็กสอบขึน้ไปตามล าดบั เป็น 3 ชัน้ 

5 ชัน้ 7 ชัน้ หรือ 9 ชัน้มีเสาปักตรงกลางเป็นแกน มีเคร่ืองสงัเวยวางอยูใ่นบายศรีและมีไขข่วญัเสียบอยูบ่นยอดบายศรีบายศรี มา
จากค าวา่ บาย = ข้าว + ศรี = สิริหมายความวา่ ข้าวอนัเป็นสิริ หรือข้าวขวญั บายศรีมีหลายอยา่ง เชน่ บายศรีตองบายศรีปากชาม 
บายศรีใหญ่บายศรีปากชาม ก็คือ บายศรีตองที่จดัวางลงปากชามนัน่เอง บายศรีมกัท าด้วยใบตองตานี ม้วนพบัและเย็บประกอบ
เป็นแบบตา่งๆเน่ืองจากใบตองตานีมีคณุสมบตัิออ่น ม้วนพบังา่ย ไมแ่ตกและใช้ทนไมเ่หี่ยวแห้งงา่ย บายศรีแบง่เป็น 2 ประเภท คือ 
บายศรีของหลวง และบายศรีของราษฎรซึง่จ าแนกแตล่ะประเภทได้ดงันี ้1)บายศรีของหลวงได้แกบ่ายศรีทีใ่ช้ในพิธีเก่ียวกบัพระ 
มหากษัตริย์หรือราชส านกั 2) บายศรีของราษฎร ได้แก่ บายศรีที่จดัท าขึน้เพ่ือใช้ในพิธีกรรมตา่งๆของราษฎรซึง่มีข้อแตกตา่งและ
รายละเอียดปลีกยอ่ยตา่ง กนัไปในแตล่ะท้องถ่ิน (สถาบนัการแพทย์แผนไทย: 2553) 
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เคร่ืองกระยาบวด ๒ ส ารับ ศีศะสกุร ๒ ศีศะ เป็ดพแนงคู ่๑ ไก่พแนงคู ่๑ แป้ง
หอม น า้มนัหอม ธูป ๓ เลม่ เทียนหนกัเล่มละ ๒ สลึง ๓ เล่ม ให้มาตัง้ ณ โรง
หมอเพลาเช้า ย ่าฆ้องรุ่ง แต่ ณ วัน๕ ฯ ๑๑ ค ่า(ตรงปีมะแมเบญจศก จุล
ศกัราช ๑๑๘๕ พ.ศ.๒๓๖๖) อนึง่ป่ีพาทย์ฆ้องไชยเข้ามาประโคมแต ่ณ วนั ๔ 
ฯ ๑๑ ค ่าเพลาบา่ยโมงหนึง่ พระสงฆ์จะได้สวดมนต์ 

(ต าราพระโอสถครัง้รัชกาลท่ี 2: 2459: 33) 

จะเห็นได้ว่าพิธีไหว้ครูนัน้มีมาแตโ่บราณและมีการประกอบพิธีกรรมทางศาสนาพทุธ
ด้วย มีทัง้อาหารคาวหวาน และยงัมีเคร่ืองหอมตา่งๆอยูใ่นพิธี มีดนตรีประกอบในพิธี  

การไหว้ครูของกระทรวงสาธารณสุขมีพิธีใหญ่ประจ าปีมีการประกอบพิธีบูชาครู
ธรรมดาทัว่ไปดงันี ้อาจารย์ผู้ท าพิธีจดุธูปเทียนบชูาพระไตรสรณาคมแล้วปฏิญาณตน ถือศีล 5  จดุ
ธูปและเทียนชยั หน้าท่ีบชูาพระอาจารย์แล้วกราบ  3 หน  ประกาศชมุนมุเทวดา 

สคัเค  กาเม  จรูเป  คิริสิขะระตะเต  จนัตะลิกเขต วิมาเน  ทีเปรัฎเฐ  
จะคาเม  ตะรุวะนะคะหะเน เคหะวตัถุมหิ  เขตเต  ภุมมาจายนัต ุ เทวา  ชะ
ละถะละ  วิสะเม  ยกัขะ  คนัธัพพะนาคา  ติฎฐันตา  สนัติเกยงั  มนุิวะระวะ
จะนงั  สาธะโว  เม  สณันัต ุ ธัมมสัสะวะนะกาโร  อยมัพทนัตา  (กล่าวซ า้  3 
ครัง้  กราบ)  

บทน าถวาย 
วนัทิตะวา  นะมามิ  พุทธัง  ธัมมัง  สงัฆัง  สพัพะโลกา  อาจาริยัง  

พกาพรหมา  ทิพรหมมงั  สิทธิกิจจงั  สิทธิกมัมงั  สิทธิการิยงั  สิทธิตะถาคะ
โต  สิทธิเดโช  ชะโยนิจจงั  สิทธิลาโภ  นิรันตะรัง  หะมามิ  ปสิทธิ  ภวนัตมุเม 

ค าถวายอญัเชิญผู้ศกัดิส์ิทธ์ิ 
ข้าพเจ้า  (ออกนามผู้ประกอบพิธี)   ขอประณตศิระน้อม  พร้อมด้วย

กาย วาจา  ใจ  ระลกึสกัการะพระคณุของสมเด็จพระสมัมาสมัพทุธเจ้า  คณุ
พระธรรมเจ้า  คณุพระสงัฆะเจ้า  ป่ินเกล้าแห่งไตรสรณาคม  คุณท่านท้าว
พกาพรหม  ท้าวทักษาประชาบดี  เทวะเมณีแพทย์อศัวิน  องค์เทพบดินทร
อิศวรสิทธิศักดิ์    ทวยเทพารักษ์ทุกสถาน  คุณพระอุปัชฌาอาจารย์   
คณุทา่นบดิรมารดา  ผู้ มีอปุการคณุอนนัต์  ขออญัเชิญมาชมุนมุโดยญาณจิต  
เพ่ือสถิตเป็นองค์สักขีพยาน  ในพิธีการเคารพอาจารย์แพทย์ไทย  ตามนัย
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จารีตโบราณ  ณ  กาลบดันี ้ (ถ้าเป็นพิธีใหญ่  กราบ 3 หน โห่ 3 ลา ลัน่ฆ้อง
ชยั)  ระหวา่งนีจ้ะมีการปอกผา่เคร่ืองบดัพลีถวาย 

ค าถวายอาราธนาพระอาจารย์เจ้า 
ข้าพเจ้า ขออาราธนาพระอาจารย์เจ้าอนัมี  ท่านมหาเถรต าแย  จง

มาเป็นประธาน พร้อมด้วยพระอาจารย์ฤทธิยาธร  พระฤาษีตาววั  พระฤาษี
กัศยปะ  พระฤาษีสงัขะ  พระฤาษีประลัยโกฏ  พระอาจารย์โรคามฤดินทร์  
พระอาจารย์ชีวกโกมารภตั  และพระอาจารย์ทางแพทย์ศาสตร์ทกุสาขา   ขอ
อาราธนารับสงัเวยอนัมีเคร่ืองกระบาบวช  เคร่ืองหอม   จุลจนัทน์  บายศรี  
บัดพลีพฤกษาพลาหาร  ขอน้อมถวายอาจารย์ทุกทิศา  ซึ่งประสิทธิเวช
ศาสตร์วิทยา  ข้าพเจ้าจ านงเจตนา  จดัสกัการบชูาเป็นการประจ าปี  อนัเป็น
คารวะเวชพิธี   ตามประเพณีของแพทย์ไทยแตโ่บราณกาล  (ถ้าเป็นพิธีใหญ่  
กราบ 3 หน โห ่3 ลา ลัน่ฆ้องชยั)   

ค าขอประสาทพร   
สัพเพเดชานภาเวนะ   ขอพระอาจารย์เจ้าจงโปรดประทาน  โดย

เดชะญาณ อวยพรประสิทธิผล  ให้เป็นมิ่งมงคลแก่ตวัข้าพเจ้า  สมดงัมโน
ปรารถนา  บรรดาวตัถวุา่นยา  ซึง่ทา่นท้าวพกาพรหม  ทรงสาปสิทธิประทาน
ไว้ทกุสิ่งสรรพ  เม่ือข้าพเจ้าหยิบจบั  จดัปรุงกระกอบเป็นโอสถ  ขอจงปรากฏ
เป็นยา  ศกัดิ์สิทธ์ิวิเศษชัยยะ  ชนะโรคภัยทัง้หลาย  ขอให้บ าบัดโรคหาย
โดยเร็วพลัน  ขอให้ข้าพเจ้าเป็นแพทย์ส าคัญท่ีเล่ืองช่ือ  ประชาชนนับถือ  
นิยมทัว่ทกุทิศ  และขอให้องค์สกัขีพิธีกิจ  ทรงเสริมประสิทธ์ิ  ร่วมประสาทพร  
อวยชยัให้แก่ข้าพเจ้า  ณ กาลบดันี ้

สพัเพเทวา  พหูชะนา  ปิโยเทวะ  มนษุานงั  ปิโยพรหมา  นะมุตตะ
โม  ปิโยนาคะ  สปัุณณานงั  ปิณินทรียงั  นะมามีหงั  ววุณัณมกุขงั  วิระจิตต
ตงั  มหาโวดรเม  อิตถิยงั  ปริุสงั ปิยงั มะมะ  ชยัยะกัมมงั  ประสิทธิเม  (ถ้า
เป็นพิธีใหญ่  กราบ 3 หน โห ่3 ลา ลัน่ฆ้องชยั)   

จบพิธีการเคารพอาจารย์แพทย์พิธีลาเคร่ืองสงัเวยท่ีเคารพอาจารย์  ซึ่งขอให้ถือเป็น
สรรพยา  “เสสงั  เภสชัชะมงั  คะลงัยาจามะ”  วา่ 3 จบ (กระทรวงศกึษาธิการ, 2522: 12-14) 
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การไหว้ครูนีใ้นแพทย์แผนไทยและแพทย์พืน้บ้านในชุมชนอาจมีความแตกต่างกัน
ไป ปรีชา สร้อยวงศ์ค า (สมัภาษณ์,5 กนัยาน 2555) อธิบายเร่ืองการไหว้ครูวา่มีการไหว้ประจ าปี 

...จะมีการไหว้ในวนัพฤหัสบดีเป็นส่วนใหญ่เพราะคนไทยถือว่าวัน
พฤหัสบดีเป็นวันครูแต่มีบางท่านไหว้วันอังคารเพราะวันอังคารเป็นวนัแข็ง
บางทา่นไหว้ชว่งวนัสงกรานต์ 14 เม.ย.วนัสงกรานต์เป็นวนัเกิด (มีวนัเกิด วนั
ดบั วนัสงัขารลอ่ง) เป็นวนัพญาวนัหรือไหว้เม่ือเสร็จงานไร่งานนาซึ่งส่วนมาก
เป็นเดือน 5 เมษายน เดือน 6  พฤษภาคม หรือเดือน 9ก็ได้แล้วแต่สะดวก 
หรือเป็นเดือน 4 8 6 12 ก็ได้... 
การไหว้ครูแพทย์แผนไทยมีความแตกตา่งกนัของหมอแตล่ะคน ซึ่ง ประนอม พลวิชยั 

(สมัภาษณ์,12 พฤศจิกายน 2554) ถึงการไหว้ครูของทา่นวา่ 
...ไหว้ครูประจ าปี พฤหสั แรกของเดือน 6 ท่ีบ้านน่ีแหละลกูศิษย์ก็มา

กัน เวลานีใ้ครไหว้ครูก็เอาพ่อไป...หมอเขาเป็นเครือข่ายกันหมดภาคเหนือ
รู้จกักนัทัง้นัน้...ครูแพทย์แผนไทยมีน้อยไมเ่หมือนศลิปะ เกษตร… 

ปรีชา สร้อยวงศ์ค า (สมัภาษณ์,5 กนัยาน 2555) อธิบายเร่ืองการไหว้ครูวา่ 
...ข้าวปากชาม ขนมต้มแดงต้มขาว  ไหว้ทุกปี มีนาคม พฤษภาคม

แตผ่มไหว้ 14 เมษายน เป็นวนัเกิด (มีวนัดบั วนัสงัขารลอ่ง)... 

พานี นุม่นิ่ม (สมัภาษณ์,5 กนัยาน 2555) อธิบายเพิ่มเตมิวา่  
...เพิ่งไหว้เม่ือเดือน 9  แล้วแตส่ะดวก 4 8 6 12  ไหว้ครูงู  สงกรานต์ 

วนัพญาวนั... ดบูทไหว้ครูในหนงัสือท่ีครูให้มา...บางทีวนัว่างไม่ตรงกนัครูจึง
ท าตามท่ีพร้อมขึน้กบัท่ีพร้อม อาจไมใ่ช ่พฤหสั... 

ประสงค์  วรรณมณี (สมัภาษณ์,5 กนัยาน 2555) มีวนัท่ีแตกตา่งไปเป็นวนัองัคาร 
...เป็นวันอังคารตามโบราณ ปู่ ย่าตายายมาแล้ว  วันแรง ไหว้เม่ือ

เสร็จงานไร่งานนา สว่นมากเป็นเมษา  ชว่งสงกรานต์ แตเ่ป็นวนัองัคาร...   

พ่อหมอสง่า พนัธุ์สายศรี (สมัภาษณ์,30 มิถนุายน 2555) เล่าถึงการไหว้ครูประจ าปี
ดงันี ้

 ...ไหว้ครูเดือน 5  เมษาทกุปี...พอไหว้ครูเสร็จ ก็มีการถ่ายทอด คือ
พวกคาถา   ไหว้ครูท่ีบ้านประจ าปีทกุปี มีลกูไม้  7 อย่าง ไก่ย่าง ข้าวเหนียว
เหลือง  ไหว้เสร็จมีการถ่ายทอดวิชาให้มีเจิมมือ เจิมหน้า มีพานไหว้ครู 
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ชาญวฒุิ  พนัธุ์สายศรี (สมัภาษณ์, 30 มิถนุายน 2555) เลา่รายละเอียดเพิ่มเตมิดงันี ้
...ผมไหว้เดือน 5 ข้างขึน้วนัพฤหสั  เหมือนพ่อ  ไม่ท าข้างแรม มนัมืด 

ไมส่วา่ง ไม่ดี  ไหว้เช้าพระอาทิตย์ขึน้ บา่ยมนัตกแล้ว ...แตพ่่อไหว้ครูเดือน 5 
ผมท าเล็กๆตัง้ศนูย์ใหม่ก็ยงัท าเล็กๆ เพราะพ่อผมยงัอยู่จะท าใหญ่กว่าไม่ได้ 
ผมต้องไปร่วมไหว้กบัพอ่...    
ปรีชา สร้อยวงศ์ค า (สมัภาษณ์,5 กนัยาน 2555) เลา่ถึงการครอบครู1วา่ 

...ผมไม่ครอบให้ใคร ครอบให้เม่ือเป็นศิษย์ของเราโดยตรงเท่านัน้  
ทุกแขนงต้องครอบ   เราก็มีค ากล่าว พรมน า้มนตร์   สอนเด็กนกัเรียนไม่มี
ครอบ คนโตก็สอนแตเ่ป็นของรัฐ   สอนนวดสอนจริยธรรม ให้วิชาเขา แตไ่ม่
ครอบ… 

เม่ือพิธีไหว้ครูเสร็จสิน้แล้วจะมีการถ่ายทอดวิชาคือพวกคาถา มีดหมอ ต าราตา่งๆ ซึ่ง
จะให้กนัวนันีมี้การเจิมมือ เจิมหน้า ศิษย์ต้องเอาพานไหว้ครูหรือขนัครู ขนัธ์  5 มาให้ครู ท่ี ครูก็จะ
เจิม ผกูด้าย ให้ต ารา ให้มีดหมอ  หรือเรียกวา่มอบตวัเป็นศษิย์เปรียบเหมือนการครอบครู  สิ่งท่ีเป็น
คารวะธรรมมีขนัหมาก มีเบีย้ ดอกไม้ธูปเทียนดอกไม้การเจิม “มะอะอุ  มะกะโล ปะติ สมัพะโล” 
ซึ่งอธิบายได้ว่า มะคือพระพรหม เธอก าลงัจะเกิดเธอก าลงัจะเป็นหมอ  ตวัท่ี 2 อะ คือพระนา
รายน์เป็นการรู้  ตวัท่ี 3 อุ คือพระอิศวร เทพเจ้าแหง่การท าลาย  คือต้องท า ถ้าไม่ท าก็จะถกูลงโทษ
เป็นหลกัคดิแบบธรรมชาต ิ(สรรค์ อิศโคตร, สมัภาษณ์, 16 กนัยาน 2555)  

สิ่งของท่ีใช้ในพธีิไหว้ครู 
ตามพิธีไหว้ครูแพทย์แผนไทยของกระทรวงสาธารณสุขมีอปุกรณ์เคร่ืองใช้ในพิธีบชูา

พระครูชีวกโกมารภจัจ์และไหว้ครู (สถาบนัการแพทย์แผนไทย, 2553)ดงันี ้
1) ธูป เทียน เคร่ืองขนัธ์ 5 ส าหรับบชูาครูมอบเป็นศษิย์ 
2) ผอบส าหรับใส่แป้งดินสอพองผสมน า้หอม เพ่ือใช้ในขัน้ตอนครูเจิม หน้าผากให้

ศษิย์รวมทัง้ใช้เจิมหนงัสือหรือต ารา และอปุกรณ์ในการรักษา 
3) หนงัสือหรือต าราควรใช้ต าราเก่าท่ีใช้ได้ผลมาแล้วและต าราใหม่ เพ่ือความหมาย

ว่าครูจะได้มอบวิชาความรู้ให้กับศิษย์ทัง้วิทยาการท่ีสืบ ทอดมาแต่ดัง้เดิมและความรู้วิทยาการ
ใหม่ๆ  
                                                                                 

1ครอบครู หมายถึง เม่ือได้มอบตวัเป็นศษิย์ตอ่ครูผู้สอน ผ่านการฝึกฝนระยะหนึ่งแล้ว ครูเห็นความอดทน เห็นฝีมือพอที่จะมอบ
วิชาชัน้สงูตอ่ไปได้ครูจะท าพิธีมอบครูให้ศิษย์รับไปเป็นการยอมรับวา่ศษิย์ผู้นัน้สามารถเข้าร่วมครูผู้ ได้ถ่ายทอดศาสตร์นัน้สืบทอด
กนัมา (สารานกุรมวฒันธรรมไทยภาคกลางเลม่ 2,2542: 862) 
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4) ขนัน า้มนต์ พร้อมเทียนชยัส าหรับท าพระพทุธน า้มนต์เพ่ือใช้ ประพรมให้ศิษย์เกิด
เป็นสิริมงคล 

5) พานดอกไม้ พานธูปเทียนเพ่ือเป็นการแสดงถึงผู้ น้อยเคารพผู้ใหญ่ 
6) บายศรีปากชาม 1 คู ่วางไว้ซ้าย -ขวา เพ่ือเป็นการแสดงถึง ผู้ น้อยเคารพผู้ใหญ่ 

หรือผู้ใหญ่รับขวญัให้ผู้ น้อย 
7) อปุกรณ์การท ายา เพ่ือน ามาเจิมเป็นสิริมงคล จะได้น าไปใช้อยา่ง มีประสิทธิภาพ 
8) มีดหมอ เป็นอปุกรณ์ส าคญัในการรักษาและจดัหาสมนุไพรของหมอโบราณ และ

เป็นการแสดงวา่ครูบาอาจารย์ได้มอบวิชาให้ศษิย์จนหมดแล้ว 
9) ฆ้องชยัส าหรับตีคัน่จงัหวะในพิธีเม่ือจบขัน้ตอน หรือขึน้ขัน้ตอนใหม่ หรือเชิญ ครู

บาอาจารย์บางแหง่โหส่ามลาพร้อมลัน่ฆ้องชยั ๓ ครัง้ก่อนเร่ิมพิธีเพ่ือ เอาฤกษ์เอาชยั 
10)  แจกนัพร้อมดอกไม้เจ็ดสี (มาลยัเจ็ดสี) เพ่ือความสวยงาม เปรียบได้ดงัศิษย์ท่ีมี

จิตใจสดใสงดงาม และความเป็นสิริมงคล 
11) ถัว่เขียว งาขา น ามาใช้เพราะเป็นสิ่งท่ีเจริญเติบโตง่าย ปลกูง่าย เปรียบได้กับให้

ศษิย์เจริญรุ่งเรือง 
12)  ยาสมนุไพรใช้สมนุไพรโดยให้มีส่วนท่ีน ามาท ายาสมนุไพรครบทัง้ ๕ ส่วน คือ ล า

ต้น ผล ดอก ใบและราก เพ่ือเป็นตวัแทนยาสมนุไพรทัง้หลายท่ีใช้ประกอบ การรักษา 
13)  นม เนยน า้ผึง้ น า้ชา น า้เปล่า การท่ีบูชาพระบรมครูด้วยน า้หลายอย่าง เป็น

เพราะพระบรมครูทัง้หลายซึง่เป็นพระฤาษีอาจรับประทานอาหารท่ีแตกตา่งกนั  
14) อาหารหวาน นบัเป็นอาหารหลกั เพราะพระบรมครูมกัไม่บริโภคเนือ้สัตว์และเพ่ือ

เป็นสิริมงคล สว่นใหญ่จะใช้ขนมท่ีมีช่ือทองตา่งๆ เชน่ ทองหยิบ ทองหยอดทองเอก เป็นต้น 
15)  ผลไม้ 7 อย่างนับเป็นอาหารหลักอีกประเภทหนึ่งท่ีขาดไม่ได้เช่นเดียวกับขนม

หวานเพราะพระบรมครูทา่นมกับริโภคผลไม้เป็นอาหารหลกั สามารถใช้ผลไม้ตามฤดกูาล 
16) ขนมถ้วยฟ ูเพ่ือเป็นสิริมงคล เป็นค าคล้องจองกบัประโยคท่ีวา่ ให้รุ่งเรืองเฟืองฟู 
17)  หมาก พลู บุหร่ี ถือเป็นของต้อนรับแขกผู้ มาเยือนตามประเพณีของไทยครัง้

โบราณ 
18)  อ้อย ฟักทอง ฟักเขียว เผือก มนัเป็นพืชหาง่ายและเป็นอาหารหลกัส าหรับการ

ด ารงชีพในป่ามาแตส่มยัก่อนอีกทัง้ยงัถือเป็นสมนุไพรด้วย 
19) อ้อยแดง เป็นพืชท่ีปลูกง่าย หาง่ายมีรสหวานกลมกล่อม จึงน ามาใช้เพ่ือเป็นสิริ

มงคลกบัลกูศษิย์ให้ลกูศษิย์รับถ่ายทอดวิชาให้ง่ายขึน้ 
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20)  มะพร้าว กล้วย ส้มโอเป็นผลไม้ท่ีเจริญเตบิโตง่ายแทนคา่ในความหมายคือกล้วย
ให้ศษิย์มีปัญญาแตกฉานออกลกูออกเครือเหมือนกล้วยให้มีความหลักแหลมและหนกัแน่นเหมือน    
ส้มโอให้จิตวิญญาณบริสทุธ์ิดัง่น า้มะพร้าว 

21) ขนมชัน้ถือเป็นขนมมงคลของไทยอีกชนิดหนึ่ง เพราะเช่ือว่าจะท าให้เจริญรุ่งเรือง
ไปเป็นชัน้ๆถึงชัน้ลกูชัน้หลาน 

22)  ขนมต้มแดง ต้มขาว เป็นขนมหวานท่ีใช้ในพิธีมงคล เพราะเช่ือกนัว่าจะท าให้มี
ความสามคัคีกนั ไมปี่นเกลียวกนั 

23)  ข้าวตอกจดัเป็นพืชท่ีมีสิริมงคลท่ีหมายถึงสติปัญญาท่ีแตกฉานของลกูศิษย์เม่ือ
ได้รับการสัง่สอนเปรียบเหมือนข้าวตอกเม่ือถกูคัว่ก็จะแตกบาน ของแตล่ะชนิดควรจดัเป็นคู ่1 คูอ่นั
เปรียบได้กบัการจะท าสิ่งใดก็ตาม ถ้าชว่ยกนัท ายอ่มมีผลส าเร็จมากกวา่คนเดียว 

ส่วนในแพทย์แผนไทยในชุมชนท่านจะมีการไหว้ครูประจ าปีอยู่โดยท่านท่ีมีอาวุโส
และเป็นเจ้าพิธีนัน้มีอยู่ไม่มากนักเช่นท่ีพ่อหมอประนอม พลวิชัย (สัมภาษณ์12 พฤศจิกายน 
2554)เลา่วา่ 

...ไหว้ครูประจ าปีพฤหสัแรกของเดือน 6 ท่ีบ้านน่ีแหละลูกศิษย์ก็มากัน 
เวลานีใ้ครไหว้ครูก็เอาพ่อไป...หมอเขาเป็นเครือข่ายกันหมดภาคเหนือรู้จกักัน
ทัง้นัน้...ครูแพทย์แผนไทยมีน้อยไมเ่หมือนศลิปะ เกษตร...  

เร่ืองสิ่งของท่ีใช้ในพิธีไหว้ครูนัน้ ครูปรีชา สร้อยวงศ์ค า (สมัภาษณ์,5 กนัยาน 2555) 
ท่านไหว้ครูพร้อมกันทัง้ครูแพทย์ ครูลิเก ครูงู และครูอ่ืนๆอีกเน่ืองจากมีหลายครูจึงไหว้พร้อมกัน
ทัง้หมดเลือกชว่งสงกรานต์และ อธิบายวา่ 

...ไหว้พระพุทธไม่มีเหล้า ของผมพระพทุธมา ไหว้ไม่ขึน้โอม   ส้ม 9 
ลกู มะพร้าวอ่อน 1 คู ่ กล้วย 3 หวีหนัเข้าหากนั เอามะพร้าวไว้กลาง  กล้วย
คือเงิน  ส้มคือทอง มะพร้าวออ่นคือเหล้าสวรรค์  น า้ทิพย์สวรรค์   ของคาวไม่
เจาะจงแล้วแต่ประธาน  ฤๅษีมีเหล้าไก่มีหมู  บางสถานท่ีไม่มีถ้าพุทธ มี
ผลไม้  อ้อยกล้วยส้ม แยกไว้ต่างหากกนัไม่ปนกนั ของครูนาฏศิลป์มีเหล้า มี
หมมีูไก่  เลีย้งเพลพระก่อนแล้วคอ่ยไหว้ครู... 

พานี นุม่นิ่ม (สมัภาษณ์,5 กนัยาน 2555) อธิบายเพิ่มเตมิถึงการไหว้ครูวา่  
...ไหว้ครูเป็นเร่ืองจ าเป็นแตอ่ยา่ให้มากเกินไปบางทีหมดเป็นแสน ไม่

จ าเป็น ท่ีอย่าให้ขาดก็กระยาบวชทัง้ 5 ได้แก่ ฟักทอง  กล้วย เผือก มนั บวั
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ลอย แล้วยงัมี ต้มแดงต้มขาว ขนมหชู้าง  มนัเป็นประเพณี   ถั่วแปบ  หวัหม ู  
มีบายศรี 5 ชัน้ นิยมบายศรีบรมครูใหญ่  ใช้เวลาท าไม่นาน ไหว้ครูยา ครู
หมอ ขบัเสภา กฤษฎาชลีุนโม  ขึน้ โอมนะโม  ถ้าเป็นพทุธเท่านัน้ก็ ไม่มีโอม  
นะโมชีวโก...มีค าไหว้นะ ต้องมีหญ้าแพรก ดอกมะเขือด้วยนะ … 

 ในพิธีท่ีเป็นการไหว้พระพุทธจะไม่ใช้เหล้า ของไหว้ใช้ส้ม 9 ผล มะพร้าวอ่อน 1 คู ่ 
กล้วย 3 หวีมีความหมายว่ากล้วยคือเงิน  ส้มคือทอง มะพร้าวอ่อนคือน า้ทิพย์สวรรค์ และอาจมี
ของคาวด้วย  

การไหว้ฤๅษีจะใช้เหล้าไก่และหมู แต่ต้องแยกไว้ตา่งหากกนัไม่ปนกัน นอกจากนัน้มี
ข้าวปากชาม ขนมต้มแดงต้มขาวกระยาบวชทัง้ 5 ได้แก่ ฟักทอง  กล้วย เผือก มนั บวัลอย แล้วยงั
มี ขนมหชู้าง ถัว่แปบ  หวัหม ู  มีบายศรี 5 ชัน้ซึง่นิยมบายศรีบรมครูใหญ่ 

ส่วนพ่อหมอท่ีนบัถือศาสนาอิสลามมีของไหว้ครูตา่งไปบ้างเช่น มีลกูไม้  7 อย่าง ไก่
ย่าง ข้าวเหนียวเหลือง เป็นเคร่ืองไหว้ชาญวฒุิ  พนัธุ์สายศรี (สมัภาษณ์,30 มิถนุายน 2555) ท่าน
นับถือศาสนาอิสลามของไหว้อาจแตกต่างไปบ้างและเป็นไปตามความเช่ือของศาสนาอิสลาม 
อธิบายเพิ่มเตมิวา่ 

ดอกไม้ ต้มแดงต้มขาว  ข้าวเหนียวเหลือง ไก่ปิง้ 3 ตวั 5 ตวั 7 ตวั   
ขาดไม่ได้  สตัว์ท่ีเชือดเอามาแกง เลีย้ง หรือไม่ก็ต้องให้เขาไป เชือดแล้วเรา
ไมไ่ด้เอาไว้นะ นอกจากเขาจะยกให้ท าบญุร่วมกนั อาจมีเจิมมือ น า้มนต์ท่ีท า 
เอาไว้อาบกิน เป็นการปัดให้ตวัเรา  ปัดสิ่งเลวร้าย เราเป็นอาสารับเวรกรรม
มาท่ีบา่เรา  เป็นการท าบญุให้ครูอาจารย์ของเรา ท่ีไหว้ทกุวนั   

พานี นุม่นิ่ม (สมัภาษณ์,5 กนัยาน 2555) อธิบายเพิ่มเติมวา่  
...ท่าแรกของการนวดแผนไทยคือการไหว้ครู  จะไปจับก่อนไม่ควร  

ต้องระลึกถึงครูอาจารย์ก่อน  นะโมตะสะภควะโตอะระหะโตสมัมาสมัพุทธ
สะ ก่อน แล้ว  โอมชีวกโกมารภจั โกบชูายะ คาถาเสกมือ  พุทธังปิดธวรัง  อจั
จาโร  อสัวรัง ...กนัของเข้าตวัเราด้วย ภาวนาด้วย อิมสัมิงกันภูตผีวิญญาณ
ร้าย  ขณะท่ีนวด... 

วิทวสั ทิพย์มูล (สนทนากลุ่ม, 30 พฤศจิกายน 2555) ยงัได้อธิบายถึงการน าปับสา
ออกมาตากเพ่ือรักษาสภาพไมใ่ห้ชืน้และเสียหายตา่งจากใบลานท่ีไมต้่องตาก  
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...ท่ีวัดมีต าราครับ มีวันตากเป็นป๊ับสา ต้องท าพิธีเอามาตาก เอา
พระมาเจริญพทุธมนต์ บางทีไหว้ครูด้วยเลย วนัพญาวนั… 

สรรค์  อิศโคตร (สัมภาษณ์,16 กันยายน 2555) อธิบายถึงการไหว้ครูด้วยการไป
ท าบญุท่ีวดัก็ได้ และพิธีกรรมโดยในปัจจุบนัมีการตดัทอนลงไปบ้างนอกจากนัน้แล้วยงัได้อธิบาย
ถึงความหมายของคาถา มะอะอท่ีุใช้ขณะเจิม เพ่ือให้ศษิย์มีความเข้าใจด้วยและตระหนกัถึงหน้าท่ี 

...พิธีกรรมมีไหว้ครูประจ าปี ถ้าไม่ไหว้ครูก็ยกป่ินโต  ไหว้ครูน่ีใช้วิธี
ลดั ทุกครัง้ท่ีตกับาตร ทุกครัง้ท่ีท าบุญเราต้องอุทิศส่วนกุศลนะ เป็นเจ้าพิธี
ไหว้ครู ไปช่วยท่ี มอ.(มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์) อาจารย์สนัน่ (รศ.ดร.
สนัน่ คณบดี คณะแพทย์แผนไทย) ทุกปี  มีศาสนาน าแล้วมีพิธีไหว้ครู ของ 
อาจารย์สนัน่ไม่มีขนัครู แต่ท่ีสมาคมสงขลาเสร็จแล้วต้องมีคารวะขอพร ขนั
ครู ขนัธ์ 5  ท่ีศิษย์ต้องเอามาให้ครู ครูก็จะเจิม ผกูด้าย ให้ต ารา ให้มีดหมอ  
หรือเรียกว่ามอบตวัเป็นศิษย์ เหมือนครอบครู  อ.ศกัดิ์ชัยมีใช้หวัฤๅษีครอบ
นะ ประยุกต์กันไป  สิ่งท่ีเป็นคารวะธรรมมีขนัหมาก มีเบีย้ ดอกไม่ธูปเทียน
ดอกไม้ โบราณไมมี่ครอบนะ  

การเจิมน่ีผมจะขยายความก่อนนะ มะอะอุ  มะกะโล ปะติ สัม
พะโล  มะคือพระพรหม เธอก าลังจะเกิดเธอก าลังจะเป็นหมอ ก าลัง
เข้ามา เธอต้องรับทราบ มะ ตวัท่ี2 พระนารายณ์เป็นการรู้ คณุต้องรู้ ตัวที่ 2  

ภูมิรู้ ภูมิธรรม ภูมิฐาน อย่างเจิมรถเธอต้องรู้จกัรถ ต้องเข้าใจการท างาน
ของมันไม่เช่นนัน้ มีธรรมชาติ มันมีกฎ ไม่เช่นนัน้ตัวที่  3  พระอิศวร 

ท าลายนะ ตกคลองนะ มะคือต้องรู้ ต้องท าตวัท่ีสอง ถ้าไม่ท าก็จะเป็นตวัท่ี 3 
เจิมบ้านก็เหมือนกนัคนในบ้านส าคญั จริงๆพูดหวาน ขานไพเราะ น่ีก็ดีแล้ว 
บ้านผมน่ีถ้ามองแบบจตคุามไม่ดีนะ ก็ต้องระวงั  บ่าวสาวก็เหมือนกัน ต้อง
ให้เขารู้ เจิมเลยโดยไม่รู้ไม่ใช่พุทธปฐิปฐาน4... 

แต่มีหมอบางท่านไม่ไหว้ตามพิธีโบราณก็มีเช่น หากไม่ได้ท าพิธีไหว้ครูแต่เป็นการ
ท าบญุอทุิศสว่นกศุลให้ครูบาอาจารย์ นอกจากนัน้แล้วทกุครัง้ท่ีตกับาตร ทกุครัง้ท่ีท าบญุต้องอทุิศ
สว่นกศุลพอ่ก๋องแก้ว ฟธูรรม (สนทนากลุ่ม,19 มกราคม 2555) เลา่วา่ 

..ไหว้ครูปีละครัง้ ...มีพระพุทธ...  มีคนท่ีมาขอให้รักษาต้องเอา
สวยมาขอให้รักษา ต้องถือศีลของพระพทุธเจ้า ถือสจัจะ... 
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พิธีกรรมท่ีอาจมีร่วมในวันไหว้ครูในวดัท่ีมีต าราจะมีวันตากป๊ับสา ต้องท าพิธีเอามา
ตาก พระสงฆ์เจริญพทุธมนต์ บางทีไหว้ครูด้วยเลย ใช้วนัพญาวนัสว่นสมดุขอ่ยไมมี่การตาก 

ภาสินี ญาโณทยั ทายาทหมอหวาน (สมัภาษณ์, 25 กรกฎาคม  2555) กล่าวถึงการ
ไหว้ครูวา่ ร้านยาหมอหวานไมไ่ด้ท าพิธีไหว้ครูแตเ่ป็นการท าบญุอทุิศส่วนกศุลให้ครูบาอาจารย์และ
บรรพบรุุษ เช่นเดียวกนักบั เสาวนีย์ ตนัจริยานนท์ทายาทขนุอทุยับริรักษ์ (สมัภาษณ์, 5 กนัยายน 
2555) และถวลัย์ สุวรรณเตมีย์ ทายาทร้านเจ้ากรมเป๋อ (สมัภาษณ์,22 พฤศจิกายน 2555)โดย
ทา่นเลา่วา่ 

...เจ้ากรมเป๋อท่านสืบทอดจากท่านเจ้าอาวาสวัดสามปลืม้ ท่านมี
ความรู้เร่ืองยาเป็นอย่างดี มีต ารายาเจ้ากรมเป๋อ ท่ีสืบทอดความรู้มาให้
ทายาทรุ่นหลงั ท่ีร้านไม่มีพิธีไหว้ครู ยกครู นอกจากการท าบญุประจ าปีของ
ร้าน... 

เน่ืองจากเจ้ากรมเป๋อทา่นสืบทอดจากท่านเจ้าอาวาสวดัสามปลืม้ และท่านอาจมีการ
ผสมผสานต ารายาจากหลายแหง่ด้วยท่ีสืบทอด “ต ารายาของเจ้ากรมเป๋อ” ความรู้มาให้ทายาทรุ่น
หลังอาจท าให้ไม่มีพิธีกรรรมเข้ามาเก่ียวข้อง ท่ีร้านเจ้ากรมเป๋อจึงไม่มีพิธีไหว้ครู ยกครู ใดๆ 
นอกจากการท าบญุประจ าปีของร้าน 

แม้ว่าบางครอบครัวท่ีไหว้ครูเป็นพิธีใหญ่ บางครอบครัวไม่ได้ไหว้ครูแต่ยังคงการ
ท าบุญอุทิศส่วนกุศลไว้ เน่ืองจากเป็นการให้ความส าคัญกับความกตัญญูต่อครู บิดามารดา 
รวมถึงต้นยาตวัยาทัง้หลาย หรือท่ีเรียกว่าครูว่านครูยาและยังคงความสัมพันธ์กับพุทธศาสนา
อยา่งลกึซึง้ ซึง่จะท าให้เกิดกศุลจิต ท่ีจะรักษาคนเจ็บไข้หรือการท ายา 

แตใ่นโอสถวิถีไทยท่ียงัด ารงอยู่ในวิถีของชมุชนท่ีมีแพทย์แผนไทยแพทย์พืน้บ้านหล่อ
เลีย้งชีวิตมานัน้มีวิถีท่ีแตกต่างไป ในเร่ืองของครูและการไหว้ครูนัน้อาจแตกตา่งไป ในแพทย์แผน
ไทยนัน้มีครูและการไหว้ครูตามแบบแผนในอดีตมีความแตกตา่งตามส านกับ้าง ส่วนแพทย์พืน้บ้าน
บางทา่นมีครูและความเช่ือทางศาสนาเทา่นัน้ 

5.2.2.2 การไหว้ครูก่อนรักษา 
เร่ืองการไหว้ครูเป็นพิธีท่ีส าคญัส าหรับผู้ ท่ีเป็นแพทย์แผนไทยโดยคมสัน  ทินกร ณ 

อยุธยา (สมัภาษณ์, 12 พฤษภาคม 2554) ได้กล่าวถึงการไหว้ครูไว้ว่าในครอบครัวมีการไหว้ครู
ประจ าปี นอกจากไหว้ครูประจ าปีการเร่ิมงานทกุวนัต้องไหว้ครูเชน่กนั 



320 
 

...สวดมนต์ให้พระพทุธเจ้าสวดมนต์ให้ครูบาอาจารย์  ระดบัไหนต้อง
ท าหมด ให้ยืนนิ่งๆ นาน 2 นาที กายนิ่ง ใจนิ่ง คนเป็นหมอต้องใจนิ่ง ต้องมี
สมาธิ ...คณุสมบตัคินเป็นหมอคือต้องละเอียดออ่นและมีเมตตาธรรม… 

ปรีชา สร้อยวงศ์ค า (สมัภาษณ์,5 กนัยาน 2555) เล่าว่านอกจากไหว้ครูประจ าปียงัมี
การไหว้ครูก่อนรักษา ก่อนปรุงยาโดยจะมีการตัง้ขันครู คือ ยกขันครู 1ก่อนแล้วถึงปรุงยา หมอ
ประสงค์  วรรณมณี (สมัภาษณ์,5 กันยาน 2555) อธิบายถึงการไหว้ครูประจ าปี และไหว้ครูก่อน
ปรุงยาเชน่เดียวกนั 

...ตอนรักษาผมไหว้ ก่อนปรุงยา ผมมีขันครู อยู่ท่ีบ้านตลอด ตัง้ไว้  
คือมีสวยหมาก สวยพลู  ธูป 4 มดั เทียน เบีย้หอย ผ้าขาวผ้าแดง ข้าวสาร 
เงิน 32 บาท ยกขนัครูก่อนแล้วถึงปรุงยา ไหว้พระ ไหว้ทกุคณุ  ไหว้ครู  พ่อแม ่
ประจ าปีทุกปีไหว้ท่ีบ้าน ง่ายๆไม่ท าให้ยุ่งยาก บางทีคนในกลุ่มมาไหว้ด้วย 
ไมยุ่ง่ยาก มีผลไม้ตามฤดกูาล กล้วย มะพร้าว ยกมาทัง้ทะลาย ส่วนมากเป็น
วนัองัคาร ซึง่ปรุงยาพอดี ไหว้เสร็จก็ปรุงยา ... 

การรักษาแต่ละครัง้มีการไหว้ครูอีกครัง้หนึ่ง ปรีชา สร้อยวงศ์ค า (สมัภาษณ์, 5 กัน
ยาน 2555) อธิบายวา่ 

...การรักษาแต่ละครัง้ต้องไหว้ก่อนเชิญครูบาอาจารย์ ฤๅษีชีวก ครู
หมอนวดหมอจบัเส้นเอ็น ลูกจบัตรงไหนขอให้หาย เราไม่ต้องนวดแรงก็ถูก  
ตัง้ขนัครูมีหมากมีพล ูมีสตางค์  ธูปเทียน ต้องขนาดหนกัๆ เลย ถึงตัง้  รับขนั 
แล้วดวู่าถูกอะไรมาบ้าง  ถูกของมาก็พรมน า้มนตร์  ก่อน กระดกูหกัมาก็ต่อ
กระดกู ตัง้ครัง้เดียวรักษาจนหาย… 

ชาญวฒุิ  พนัธุ์สายศรี (สมัภาษณ์,30 มิถนุายน 2555) ท่านนบัถือศาสนาอิสลามได้
อธิบายถึงการระลกึถึงสิ่งศกัดิส์ิทธ์ิตามความเช่ือความเคารพก่อนจงึเร่ิมรักษา 
                                                                                 

1ขันครู หรือขันตัง้ หมายถึงเคร่ืองบูชาครูบรรจอุยู่ในพาน การยกขันตัง้สามารถท าได้ 2 กรณี คือ การมอบตวัเป็นศิษย์ หรือที่

เข้าใจในปัจจบุนัวา่การยกครูหรือขึน้ครู และอีกกรณีหนึ่ง คือ การยกขันตัง้ก่อนการท ากิจกรรม สิ่งของที่จะจดัใส่ในพานในขันโตก
หรือในภาชนะอ่ืนๆนัน้เป็นของที่ครูบาอาจารย์ท่านก าหนดให้บูชาครูนัน้มีหลายอย่างส่วนมากเป็นของที่ บริโภคใช้สอยใน
ชีวิตประจ าวนัเชน่หมากพลดูอกไม้เทียนผ้าขาวผ้าแดงข้าวเปลือกข้าวสารเป็นต้นการก าหนดสิ่งของเป็นขนัตัง้แตล่ะอย่างแต่ละงาน
ไมเ่หมือนกนัใช้สิ่งของไมเ่ทา่กนัขนัตัง้จะมีเท่าใดดทูี่สวยดอกไม้และสวยหมากพลเูป็นส าคญัมีตัง้แต่  4, 8, 12, 32, 36, 108 ซึ่งเป็น
ตัวเลขที่มีความหมายเก่ียวกับธาตุทัง้ 4 คือดินน้าลมไฟและเก่ียวกับคุณที่ศักดิ์สิทธ์ิมีคุณมารดาบิดาคุณพระรัตนตรัย 
(มหาวิทยาลยัพายพั, ออนไลน์: 25มีนาคม 2556) 
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...เราต้องไหว้ครูทกุครัง้เรามีครูปกป้องเราจากสิ่งท่ีมองไม่เห็น ครูท่ี
สองคือ พ่อแม่  เปรียบเป็นหยดเทียนหยดหนึ่งในน า้ท่ีมารวมกนัในน า้มนต์นี ้
นะ  เราต้องไม่หลงตวัเองเตือนสติตวัเอง  มีพญาโรค วิชาก็มีทัง้ส่วนท่ีดีไม่ดี
เหมือนมีดเราต้องใช้ให้ถกู  ...เขาว่าเป็นหมอแบบนีว้่ายกตวัเองเป็นใหญ่ มนั
ไม่ใช่เราต้องขอจากอัลเลาะห์เหมือนกันต้องขอปู่ ย่าตายาย พ่อแม่ลงไป
จนถึงเจ้ากรรมนายเวร... 

นอกจากนัน้ยงัมีเจ้ากรรมนายเวร การท าผิดและถูกลงโทษเป็นความเจ็บป่วยซึ่งต้อง
ท าการขอโทษในสิ่งท่ีผิดไป ตามท่ี ชาญวุฒิ พนัสายศรี (สมัภาษณ์,30 มิถุนายน 2555) เล่า
รายละเอียดเพิ่มเตมิดงันี ้

...คาถาเป็นภาษาอิสลามเหมือนแผ่เมตตา ตาเลาะบาลอ  ค าว่า
บาลอแปลว่าถูกลงโทษ  เราต้องท าสิ่งท่ีไม่ดีให้ดี  ท าให้สิ่งเลวร้ายหมดไป  
เป็นการทดสอบจากพระเจ้า  การลงโทษ ขอให้พ้นจากการลงโทษ  ขอให้
อภยัในสิ่งท่ีท าผิด เป็นบทสวดชดุใหญ่  อิหมา่มจะมาสวดให้  เราไปขอให้เขา
มาสวด  กลางคืนท าน า้มนต์พอ่สวด แตเ่ช้ามีมาสวดชดุใหญ่กนัหลายคน จดุ
เทียนท าพิธี 

พ่อบญุมา  อุทยับาน และแม่ไร พนัไยศรี(สนทนากลุ่ม,24 พฤศจิกายน 2554) หมอ
พืน้บ้าน จังหวัดมหาสารคามกล่าวถึงการไหว้ครูว่าไม่ได้มีการไหว้ครูแต่หมอทุกคนถือศีล5 
ตามปกตกินัทกุคน แมใ่หญ่สวาท ตะวนั (สนทนากลุ่ม,24 พฤศจิกายน 2554) กลา่ววา่ 

...ไม่ได้ไหว้ครูมีพิธีแต่เวลาปรุงตัง้นะโมสามจบ อธิษฐานถึงครูบา
อาจารย์ คณุว่านคณุยา คณุครูบาอาจารย์เป็นว่านเป็นยาเด้อ ปกปักรักษา 
ใครเป็นโรคอะไรขอให้รักษาโรคนัน้ขอให้รักษาคนเจ็บคนไข้ หลวงตาบอกว่า
ให้อธิษฐานให้เจ้าของด้วยเวลาเก็บยาต้องวา่...ต้องไปเก็บเอง อธิษฐานขอ... 

การไหว้ครูจงึมีทกุครัง้ท่ีจะท าการปรุงยา การรักษา การเก็บยา เพราะคนไทยถือว่าทกุ
สิ่งมีครู มีเจ้าของวิชาการต่างๆมีครู ว่าน ยา มีเจ้าของเช่นเดียวกันเป็นวิถีของการอยู่ร่วมกับ
ธรรมชาตแิละสิ่งเหนือธรรมชาติ  
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5.2.2.3 การไหว้ครูเพ่ือขอฝากตัวเป็นศิษย์ 
การไหว้ครูเพ่ือขอฝากตวัเป็นศิษย์จะท าก่อนการเร่ิมเรียนโดยถ้าจะเรียนกบัครูท่านใด

ต้องไหว้ครูก่อนโดยท าขนัไปไหว้ครูคือขนัดอกไม้ไปขอ ถ้าครูไมใ่ห้เรียนก็เรียนไมไ่ด้  
วิทวสั ทิพย์มลู (สนทนากลุ่ม, 30 พฤศจิกายน 2555) ยงัได้อธิบายถึงการไหว้ครูเพ่ือ

ขอให้รับเป็นศษิย์จากหมอพระพืน้บ้าน 
...ตอนเรียนต้องไหว้ครูก่อนท าขนัไปไหว้ครู ขันดอกไม้ไปขอ ถ้า

เขาไม่ให้เรียนไม่ได้ ขอหลวงตาท่ีวัด ต าราคล้ายของทวด แต่ตอนเรียนกับ
ทวดไมไ่ด้ขอทวดยกให้เลย จากหลวงพ่อค าปันเป็นเพ่ือนกบัทวด ตา่งอายไุป
มาหาสูก่นั สหายธรรม… 

การไหว้ครูนัน้จึงมีทัง้ไหว้ประจ าปีท่ีศิษย์มารวมตวักนัไหว้ครูร่วมกนัปีละครัง้ การไหว้
ครูก่อนการรักษา ก่อนการปรุงยาเพ่ือตัง้ใจปรารถนาให้ยาท่ีท าการรักษาครัง้นัน้ประสบผลส าเร็จ 
คนไข้หายป่วย และหากไม่มีพิธีใหญ่ ก็จะเป็นการถือศีล การท าบญุตามกิจวตัรของผู้ เป็นหมอการ
ไหว้ครูจงึยงัคงเป็นวิถีของคนไทย 

การไหว้ครูถือเป็นความเป็นสิริมงคลของคนไทยท่ีการจะกระท าการสิ่งใดต้องมีการ
ไหว้ครูก่อน การไหว้ครูนัน้มีคตคิวามเช่ือท่ีก ากบัอยูม่ากมายซึง่เป็นเคร่ืองหมายของการเตือนสติให้
ระลกึถึงสิ่งท่ีครูสอน ศีลธรรมตา่งๆและตระหนกัถึงหน้าท่ี  มีความมุ่งหมายท่ีจะอทุิศส่วนกศุลด้วย
การถวายเคร่ืองสกัการะ พลีกรรมแก่ปรมาจารย์ทัง้ปวงและการท าบญุ เป็นพิธีกรรมท่ีแสดงถึงการ
เคารพและระลึกถึงพระคณุของครู และในโอกาสนัน้ศิษย์และครูได้พบปะกนั ได้ทราบทกุข์สขุของ
กนัและกนั การออกไปท างานมีปัญหาอะไรก็สามารถสอบถามจากอาจารย์ มีความรู้อะไรใหม่ครูก็
ถ่ายทอดให้ การรวมกลุ่มของศิษย์ยังท าให้มีการแลกเปล่ียนเรียนรู้กัน (กัญจนา ดีวิเศษ และโกศิล     
ชยัประสิทธิกลุ,2542: 7264)  

นอกจากนัน้การไหว้ครูท่ีมีศิษย์กลบัมารวมตวักันยังเป็นการตรวจสอบกันของศิษย์
ร่วมครูอาจารย์ท่ีมาชมุนมุกนั เกิดการแลกเปล่ียนเรียนรู้ ต่อวิชากนัต่อไปอีกด้วยแตก่ารไหว้ครูใน
ยคุปัจจบุนัอาจเปล่ียนแปลงไปแม้วา่บางครอบครัวท่ีไหว้ครูเป็นพิธีใหญ่ บางครอบครัวไม่ได้ไหว้ครู
แตย่งัคงการท าบุญอทุิศส่วนกศุลไว้ เน่ืองจากเป็นการให้ความส าคญักบัความกตญัญตูอ่ครู บิดา
มารดา รวมถึงต้นยาตวัยาทัง้หลาย และยงัคงความสมัพนัธ์กบัพทุธศาสนาอย่างลึกซึง้ ซึ่งจะท าให้
เกิดกศุลจิต ท่ีจะรักษาคนเจ็บไข้หรือการท ายา 

ครูและการไหว้ครูของแพทย์แผนไทยท่ีปรากฏในคมัภีร์แพทย์คมัภีร์ยานีแ้สดงให้เห็น
ถึงวฒันธรรมของคนไทยในเร่ืองครู ความกตญัญู ท่ีมีตอ่ครูไม่ว่าจะเป็นใครได้สัง่สอนโดยตรงหรือ
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โดยอ้อม ความสมัพนัธ์กบัพทุธศาสนาอย่างลึกซึง้ รวมถึงพิธีกรรมและครูของพราหมณ์หรือฮินดท่ีู
สืบทอดมากับศาสนาพุทธ บิดามารดา รวมถึงต้นยาตวัยาทัง้หลาย ซึ่งจะท าให้เกิดกุศลจิต ท่ีจะ
รักษาคนเจ็บไข้ให้หายได้ เคร่ืองบชูาทัง้หลายมีความเช่ือแฝงอยู่ว่าใช้สิ่งใดเพ่ืออะไร มีความหมาย
มีนยัยะทัง้สิน้ มีนยัยะแหง่การเป็นคนดีมีเมตตาของผู้ ท่ีจะเป็นแพทย์ตอ่ไป 

ดงันัน้เห็นได้ว่าโอสถวิถีไทยนัน้มีความเคารพในธรรมชาติและมีการอยู่ร่วมกันในสังคม
อย่างพึ่งพาอาศยักนัและกนัอย่างกลมกลืน โดยได้ใช้ภูมิปัญญาท่ีจะพฒันาทางจิตใจและปัญญา
หรือจิตวิญญาณของแพทย์และยงัเป็นการท าให้คนได้เรียนรู้กฎเกณฑ์ทางสงัคมผ่านพิธีกรรมเช่น
การไหว้ครู ซึง่เป็นวิถีของคนไทย 

5.3 กระบวนการสืบทอดโอสถวิถีไทย 
การสืบทอดนัน้มีเร่ืองท่ีเก่ียวข้องคือความรู้ท่ีจะสืบทอด วิธีการสืบทอดและผู้ สืบทอด 

การศกึษาเร่ืองการสืบทอดจงึศกึษาในทัง้ 3 ประเดน็นีท้ัง้ในวิถีการแพทย์และวิถีการกินการอยู่ดงันี ้
5.3.1 ความรู้ท่ีจะสืบทอด 

5.3.1.1 วิถีการแพทย์แผนไทย 
ความรู้โอสถวิถีไทยท่ีสืบทอดในวิถีของแพทย์แผนไทยนัน้เร่ืองท่ีควรต้องเรียนก่อน

เป็นเร่ืองของสมนุไพรตา่งๆ ท่ีใช้เป็นยาก่อนแล้วจึงเรียนลกัษณะอาการโรคตา่งๆ จากคมัภีร์แล้วจึง
จะเรียนหรือฝึกหดัความช านาญจากครูอาจารย์โดยในเร่ืองนีเ้ห็นจากท่ีพระองค์เจ้า ศรีเสาวภางค์ 
(2504: 197) ทรงนิพนธ์ไว้วา่  

...วิธีท่ีเล่าเรียนเป็นแพทย์ในชาวสยามนี ้เดิมก็ให้ รู้จักรากไม้ใบยา
สรรพยาทัง้ปวงก่อน แล้วจึงได้ดูคัมภีร์ลกัษณะไข้ อาการท่ีจะเป็นไป แล
ต ารายาคมัภีร์สรรพคณุท่ีบอกรสยาทัง้ปวง คมัภีร์ท่ีจะต้องดใูนเบือ้งต้น ก็คือ
สมุฎฐานวินิจฉยั 1 ธาตวุินิจฉัย 1 โรคนิทาน 1 ประถมจินดา 1 มหาโชตรัต 1 
ตกักสิลา 1 สาโรธ 1 รัตนมาลา 1 ชาดาร 4 ติจรณสงัคหะ 1 ปจุฉาปักขนัธิกา
พาธ 1 เป็นล าดบัก่อน แต่ถ้าได้ดตู าราของพระยาจนัทบรีุ (กล่อม) แล้วก็จะ
เว้นได้หลายคมัภีร์ ถ้าได้ดรูู้คมัภีร์เหลา่นีแ้ล้ว ถึงจะยงัไมด่คูมัภีร์อ่ืนซึ่งยงัมีอีก
เป็นอันมาก ก็จะไม่เป็นไร เม่ือจ าเค้าเง่ือนได้แล้วเข้าไปดูอาการไข้ ให้
อาจารย์แนะน าเทียบอาการจนเคยเห็นตายหรือหายด้วยลกัษณะอย่างใด
แล้ว จงึได้ออกรักษาโดยล าพงั เม่ือมีไหวพริบว่องไวก็ดีได้เร็ว แตเ่ม่ือรวบรวม
ลักษณะท่ีหมอรู้ก็คือรู้จักส่วนร่างกายมนุษย์แลสิ่งท่ีมีอยู่ในกายอะไรเป็น
พนักงานใด 1 โรคท่ีเกิดขึน้เพราะอะไรช ารุดหรือเกิดขึน้มากไป 1 การท่ีจะ
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แก้ไขจะควรแก้ด้วยอย่างใด 1 ยาท่ีใช้กบัไข้รสใดควรแก่โรคอย่างไร 1 เม่ือรู้
จริง ๆ เทา่นีเ้ป็นพอใช้ได้ 

การสืบทอดจงึมีเร่ืองของสมนุไพรหรือสรรพยาและรสของยาซึง่นา่จะศกึษาจากของ
จริงและประกอบกบัคมัภีร์สรรพคณุยาแลมหาพิกดัแล้วจึงศกึษาลกัษณะอาการไข้ซึ่งใช้การศกึษา
คมัภีร์ทางการแพทย์อีกได้แก่ สมุฎฐานวินิจฉยั  ธาตวุินิจฉยั  โรคนิทาน  ประถมจินดา  มหาโชตรัต  
ตกักสิลา  สาโรธ  รัตนมาลา  ชาดาร  ติจรณสงัคหะ  ปจุฉาปักขนัธิกาพาธ  เป็นต้นแล้วจึงศกึษา
กบัอาจารย์อีกเพ่ือให้มีความช านาญมีไหวพริบในการวินิจฉยัโรคตอ่ไป  

พระยาพิศณุประสาทเวช (รศ.127: 1-2) อธิบายว่าการท่ีจะรู้จกัตวัยานัน้ให้รู้จกั 4 
ประการคือ ให้รู้จกัรูป  ให้รู้จกัสี ให้รู้จกัรส ให้รู้จกักลิ่นในเภสชัวตัถ ุ3 จ าพวก ก็ให้รู้จกัอย่างเดียว
ก่อนซึง่ต้องแมย่ าโดยเฉพาะในท้องถ่ินของตนเอง และการเสาะแสวงหาความรู้เป็นการเพิ่มความรู้
ความช านาญของแพทย์แตล่ะคน ตวัอยา่งเชน่ 

...การท่ีจะรู้จกัตวัยาวา่ สิ่งอนัใดมี รูป สี กลิ่น รส อย่างไร นัน้ต้องรู้จกั
ด้วยการดขูองท่ีมีอยู่เป็นในโรงเรียนก็ดี ต้นไม้ซึ่งมีอยู่ในสวนยาหรือท่ีอ่ืน ๆ ซึ่ง
เป็นของสดก็ดี จะต้องเรียนรู้ของจริงทัง้แห้งทัง้สด และจดจ าไว้ให้รู้ช านาญ ยงั
ของสิ่งเดียวเป็นต้นวา่ พรรณไม้อยา่งหนึ่งในประเทศนี ้เรียกช่ือว่าอย่างนี ้ครัน้
พบในประเทศอ่ืนเรียกช่ืออีกอย่างหนึ่ง เช่นนีเ้ป็นหนทางท่ีผู้ ศึกษาจะต้อง
ซอกแซกความรู้ความช านาญในตนเอง จงึจะมีความรู้ยิ่งขึน้ไป... 

ดงันัน้การเรียนนัน้ก็ต้องเร่ิมเรียนจากเร่ืองของยา สมุนไพรเสียก่อน และต่อไปจึง
เป็นเรียนคมัภีร์เร่ืองอาการ สมมตฐิานการเกิดโรค โดยในคมัภีร์ธาตวุิวรณ์กลา่ววา่ 

...ด้วยข้าจะขอกล่าว ในเร่ืองราวพระคมัภีร์ สืบไว้ในธาตรี จนถึงท่ี
สูญกัลป์ปา ช่ือธาตวุิวรณ์ อุทาหรณ์แห่งโรคา เป็นมูลโรคนานา มีทุกท่าทุก
ประการ ให้แพทย์พงึสดบั ตามต ารับเราโวหาร ตรองตรึกนึกช านาญ ก าหนด
แนอ่ยา่กงัขา...เรียนรู้บค่งเรียน รู้ผิดเพีย้นไม่เข้าใจ บรู้่ประเภทไข้ ซึ่งตายเป็น
งมรักษา อวดโอ้ล้วนแต่หาย จึงความตายมาต าตา รู้แต่ต ารับยา ประเภท
ไข้บ่ได้เรียน  โรคเป็นกับโรคตาย เล่ห์ดังหนามมาบ่งเสีย้น รู้บ่งเห็น
แนบเนียน บรู้่บง่สง่หวัหนาม... 

 (พระยาพิศณปุระสาทเวช. 2450 เลม่ 2: ) 

ในคมัภีร์ฉนัทศาสตร์ยงัมีกลา่วถึงคมัภีร์ไสย์ดงันี ้
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...เรียนรู้ให้เจนจดั จบจงัหวดัคมัภีร์ไสย์ ตัง้ต้นปฐมใน ฉันทศาสตร์
ดงัพรรณนา...เรียนรู้คมัภีร์ไสย์ สขุมุไว้อยา่แพร่งพราย... 

 (พระยาพิศณุประสาทเวช, 2450,เลม่1: 7) 

ในคมัภีร์ฉันทศาสตร์นัน้กล่าวถึงการเรียนของแพทย์ว่าต้องรู้คมัภีร์ไสย์ด้วยดงัท่ี
กลา่ววา่ “...ผู้ เรียนรู้คมัภีร์ไสย์เรียนรู้ให้ครบหมด จนจบบทคมัภีร์...” 

คมัภีร์ไสย์ท่ีกล่าวถึงนีไ้ม่น่าจะเป็นไสยศาสตร์โดยตรงแต่เป็นต าราท่ีมีเนือ้หาของ
คมัภีร์อาถรรพเวทซึ่งเป็นต้นต ารับของไสยศาสตร์ การท่ีผู้ประพนัธ์คมัภีร์ฉันทศาสตร์ได้เน้นเร่ือง
คมัภีร์ไสย์ไว้หลายแห่งน่าจะเป็นเพ่ือความน่าเช่ือถือและปฏิบตัิตามอย่างเคร่งครัด การเรียนนัน้
เป็นการเรียนกับครูอาจารย์ โดยมีทัง้พุทธไสย์ซึ่งหมายความว่าเป็นการประสานทัง้ “พุทธ” กับ 
“ไสย์” เข้าด้วยกนั เป็นการประสานความเช่ือสงัคมพทุธศาสนาเข้าไว้ด้วย (กสุมุา รักษมณี, 2542: 
25) 

การสืบทอดท่ีส าคญัคือการรู้จักตวัยารู้จักสมุนไพรก่อนซึ่งท าให้ความหมายของ
หมอท่ีรักษาคนไข้นัน้เป็น “หมอยา” ท่ีรวมความรู้เร่ืองของยา และความรู้เร่ืองโรคเข้าด้วยกนัเพราะ
การรักษาโรคของหมอต้องใช้ยาเป็นเคร่ืองมือ การสืบทอดจึงต้องควบคูก่นัไปนอกจากนัน้ยงัเรียน
ทางไสยศาสตร์ และโหราศาสตร์อีกด้วยเน่ืองจากการเจ็บไข้ยังเก่ียวกับวัน เวลาเร่ืองดวงดาวท่ี
สง่ผลถึงคน เก่ียวข้องกบัสิ่งเหนือธรรมชาติ 

เม่ือแพทย์มีความรู้แล้วนัน้การถูกยอมรับหรือได้รับการรับรองของแพทย์แผนไทย 
เช่นกัน โดยท่ีการรับรองความสามารถของแพทย์นัน้ในประเทศยุโรปนัน้มีหนังสือรับรองผู้ ท่ีได้
ศึกษาเวชศาสตร์จนมีความรู้ความช านาญหรือ “เซอร์ติฟิเคต” จะมีหนงัสือคู่มือติดตวั แต่สยาม
ประเทศยังไม่มีแต่การเป็นแพทย์มีสิ่งส าคญัอย่างหนึ่งคือสญัญาบตัรท่ีพระราชทานเป็นตราตัง้
ประกอบฐานนัดรศกัดิ์ของแพทย์ผู้ขึน้ว่า พระยา พระ หลวง ขนุ ซึ่งให้เพราะวิชาท่ีร ่าเรียนมาและ 
“ผ่านการสอบสวนว่าเป็นหมอจึงได้ยกมา” ซึ่งท่านได้อธิบายต่อว่าอาจเป็นเพราะหมอหลวงท่ีมี
ช่ือเสียงจะถูกเชิญไปมากและท าให้มีความช านาญมากยิ่งขึน้ไปด้วย (กรมหม่ืนจรัสพรปฏิพาน
,2504: 223) 

ในวิถีการแพทย์แผนไทยนัน้ความรู้ท่ีสืบทอดนัน้ไม่เพียงเร่ืองยาหรือเร่ืองโรคแตเ่ป็น
การสอนคนทัง้คน ส าหรับแพทย์พืน้บ้านการสืบทอดนัน้ licenseหรือการรับรองคือครูท่ีต้อง
ตรวจสอบลกูศษิย์ด้วย license เดียวกบัท่ีรับสืบทอดมาจากครูอีกชัน้หนึง่เชน่กนั 

การสอนยงัเป็นการให้ลกูศษิย์เรียนรู้เร่ืองตวัยาเร่ืองสมนุไพรโดยให้ไปช่วยเก็บยา ใช้
ให้ไปเก็บยามาแล้วจึงอธิบายสรรพคณุหมอคนหนึ่งจะมีความรู้ทัง้เร่ืองของยา และการรักษาโรค
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อยู่ในตวั หมอบางท่านยงัต้องมีความรู้เร่ืองคาถาอาคมบ้างซึ่งแล้วแต่ความเช่ียวชาญแต่ละท่าน 
โดยหมอพืน้บ้านมกัมียาขนานเอก หรือความเช่ียวชาญเฉพาะของตน การรักษาท่ีต้องใช้คาถาครู
จะสอนให้ท่องคาถาสอนวิธีพยาบาลผู้ ป่วยและวิธีทายา โดยท่ีการรักษาให้หายได้นัน้อยู่ท่ีการ
ทายาและคาถาร่วมกนัต้องมีสมาธินึกถึงครู ว่าเราจะช่วยรักษาคนให้หาย การเป็นหมอยาจึงเป็น
องค์รวม 

การสืบทอดในปัจจบุนัมีความแตกตา่งไปจากเดิมโดยมีหลายระบบทัง้การศกึษาใน
ระบบท่ีมีตัง้แต่ระดบัปริญญาตรีไปจนถึงปริญญาเอก การสืบทอดจากครูสู่ศิษย์ ท่ีเน้นการมีใบ
ประกอบโรคศิลปะเป็นส าคญั ในเร่ืองนี ้สร้อยศรี   เอ่ียมพรชัย (สมัภาษณ์,26 มกราคม 2554)  
อธิบายวา่ 

...แพทย์แผนไทยประยุกต์ เป็นระบบมหาวิทยาลัย เรียน 4 ปี  
การแพทย์แผนไทยมีแผน ก  เป็นส านกัมอบตวัเป็นศิษย์ แล้วสอบ  แผน ข มี 
ม.สงขลา ราชภัฏฯ เชียงราย  แผน ค. ตามบ้านแล้วมาสอบ  แผนไทย
ประยกุต์มีวิทยาศาสตร์พืน้ฐาน   

การสืบทอดในสถาบนัซึ่งในปัจจุบนัมีหลากหลายมากนัน้เป็นการสืบทอดในระบบ
การศกึษามีหลกัสตูรท่ีแน่นอน โดยมีทัง้การแพทย์แผนไทย การแพทย์แผนไทยประยกุต์ระยะเวลา
ศกึษา 4 ปีในระดบัปริญญาตรี นอกจากนัน้มีการเรียนในสถาบนัเพ่ือการสอบใบประกอบโรคศิลป์
อีกด้วยมีระยะเวลาศกึษาเภสชักรรมแผนไทย 1 ปี เวชกรรมแผนไทย 2 ปี  

5.3.1.2 วิถีการกินการอยู่ 
โอสถวิถีไทยไม่ได้มีเพียงความรู้เร่ืองของยา และเร่ืองของแพทย์เท่านัน้ วิถีชีวิตของ

คนไทยในการดแูลสขุภาพนัน้ถกูสืบทอดตอ่มายงัคนรุ่นหลงัด้วยในวิถีการกินการอยู่วฒันธรรมการ
การกินการอยู่นีจ้ะสอดคล้องกบัสภาพภูมิอากาศภูมิประเทศและสขุภาพ เช่นภาคใต้อากาศร้อน
ชืน้ท าให้เป็นหวดัหรือเจ็บป่วยงาย อาหารรสเผ็ดร้อนช่วยให้ร่างกายอบอุ่นป้องกันการเจ็บป่วย 
และการรับประทานอาหารรสจดัท าให้นิยมกินผกันานาชนิด ภาคกลางเป็นอาหารท่ีมีหลายรส ทัง้
เผ็ด เคม็ เปรีย้ว หวาน จืดเป็นอาหารท่ีตามใจคนรับประทานเพราะมีคนหลากหลาย อย่างไรก็ตาม
อาหารจานหลกัคือน า้พริกของทุกภาคก็จะมีหอม กระเทียม พริก ตะไคร้ ใบมะกรูด เป็นสมุนไพร
พืน้บ้านด้วยกันทัง้สิน้ นอกจากนัน้อาหารก็ยังแตกต่างไปในแต่ละฤดูกาลเช่นฤดูร้อน รายการ
อาหารคลายร้อนได้แก่ข้าวแช่ ต้มโคล้ง เป็นต้น เป็นวิถีชีวิตท่ีสืบทอดกันมาจากรุ่นหนึ่งสู่รุ่นหนึ่ง
(ประหยดั สายวิเชียร, 2542: 21-29) 
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วฒันธรรมของคนไทยมีความสมัพนัธ์กบัพทุธศาสนาอย่างลึกซึง้ รวมถึงพิธีกรรมซึ่ง
จะท าให้เกิดกศุลจิตในการดแุลสขุภาพ โอสถวิถีไทยนัน้ยงัมีความเคารพในธรรมชาติและมีการอยู่
ร่วมกันในสงัคมอย่างพึ่งพาอาศยักันและกันอย่างกลมกลืน โดยได้ใช้ภูมิปัญญาท่ีจะพฒันาทาง
จิตใจและปัญญา นอกจากนัน้ยงัเป็นการท าให้คนได้เรียนรู้กฏเกณฑ์ทางสงัคมผ่านพิธีกรรมซึ่งเป็น
วิถีของคนไทย ไม่ว่าจะเป็นเร่ืองของการตัง้ครรภ์ การประพฤติปฏิบัติ การเลีย้งดูลูก การให้
ความส าคัญกับการให้นมลูก ความสัมพันธ์ในครอบครัว การปลูกต้นไม้ประจ าวันเกิด 
ความสมัพนัธ์กับสิ่งแวดล้อมซึ่งสิ่งเหล่านีเ้ป็นความรู้ท่ีถูกสืบทอดมาในโอสถวิถีไทยในอดีตด้วย
เชน่กนั  

ความรู้เหลา่นีเ้ป็นวิถีชีวิตของคนไทย เร่ืองของสขุภาพไม่ใช่เพียงร่างกายของบคุคล
คนหนึง่แตส่มัพนัธ์กบัปัญญา จิตใจ และความสมัพนัธ์ของคนในครอบครัว ในสงัคม ท่ีมีกฏเกณฑ์
ท่ีจะดแูลกันและกัน อยู่ร่วมกัน อยู่ร่วมกับธรรมชาตินอกจากนัน้แล้วความรู้นัน้ยงัครอบคลุมมิติ
ของสังคมท่ีมีคนในวยัต่างๆ กันตัง้แต่ในครรภ์มารดา ทารก การด าเนินชีวิตจนกระทั่งตาย และ
ครอบคลมุมิติการดแูลสขุภาพทัง้การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกนัและการรักษาอาการเจ็บป่วย 
ซึง่เป็นองค์รวมในทกุมิต ิ

5.3.2 วิธีการสืบทอด 
การสืบทอดโอสถวิถีไทยนัน้มีมาตลอดจนชั่วชีวิตของคนเน่ืองจากเป็นวิถีการ

ด ารงชีวิตพระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ (2504: 200) ทรงกลา่วถึงท่ีมาของการสืบทอดโอสถวิถีไทยวา่ 
...ตัง้แตแ่รกรู้ยามาจนบดันี ้คงไม่ต ่ากว่า 3,000 ปี เพราะอาหารยานี ้

นยัวา่เป็นของคูชี่วิตมนษุย์แลสตัว์เดียรฉานได้ด้วย ถ้าว่าไม่กินอาหารก็คงหิว 
เม่ือเจ็บไม่สบายก็ต้องกระวนกระวายแก้ไข เห็นจะไม่ต้องมีเทวดาหรือผู้ ใด
บอกให้เป็นแน.่.. เพราะเหตวุา่อาหารเคร่ืองนุ่งห่มท่ีอยู่อาศยั ยารักษาโรค ทัง้
ส่ีนี ้เป็นของคนทดลองแล้วใช้บริโภคทีละน้อยๆ จึงได้ไม่เหมือนกันทัว่ไปทุก
ประเทศ… 

โอสถวิถีไทยนัน้เป็นวิถีชีวิตการกินการอยู่ท่ีเหมือนการกินอาหารท่ีจดจ าบอกเล่ากนั
มาหลายชัว่อายุทดลองบริโภคแล้วหายเจ็บป่วย บ ารุงสุขภาพได้ แต่ละถ่ินแต่ละท่ีก็ไม่เหมือนกัน
จะมีวิถีการกินการอยู่ การดูแลสุขภาพของตนเองวิธีการสืบทอดภูมิปัญญาไทยนัน้เป็นการใช้
ลกัษณะการถ่ายทอดตา่งๆ ดงันี ้
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5.3.2.1 วิธีการสืบทอดในวิถีการแพทย์ 
วิธีการสืบทอดในวิถีการแพทย์นัน้ใช้วิธีการสืบทอดแบบภมูิปัญญาไทย ดงันี ้

1) การลองผิดลองถูกแล้วสั่งสมความรู้เอาไว้พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ 
(2504: 200) ทรงกลา่วถึงท่ีมาของการสืบทอดโอสถวิถีไทยวา่ 

...เม่ือมีความกระวนกระวายด้วยไข้เจ็บขึน้แล้ว ก็คงเดาหาอะไรกิน
อะไรแก้ เม่ือหายสบายปรกติ ก็จ าไว้ทีละเล็กทีละน้อย เหมือนกินอาหาร
เหมือนกัน เดิมทีคงจะกินได้น้อยสิ่งน้อยอย่างมาก่อน แล้วก็ท าให้ประณีต
และเลือกเฟ้นเพิ่มเติมต่อมา ส่วนยานัน้ก็คงจ าไว้บอกเล่ากันมาหลายชั่ว
อาย…ุ 

พระครูสธุรรมนาถ (สมนึก นาโถ)(สมัภาษณ์, 15 ธันวาคม 2555) กล่าวว่า การท่ีคน
เคยใช้ยามาแล้วได้ผลเขาจะจ าของเขาไว้ บอกต่อลูกหลานจากประสบการณ์จริงท่ีได้ใช้มาเป็น
ความรู้ท่ีฝังอยูใ่นครอบครัวของเขาเลยและจะมีการใช้ตอ่กนัมา 

...คนท่ีกินยานัน้หายก็จ าได้เลย เป็นความรู้ท่ีฝังไว้เลยบอกลูก
บอกหลานวา่รอดตายเพราะยานี ้ครอบครัวนีไ้มรู้่ตวัอ่ืนแตรู้่ตวันีเ้หละ ความรู้
ท่ีพ่อแม่ครอบครัวประสบมานีร้วมๆแล้วอาจเยอะกว่าน า้ในมหาสมุทร แต่
อาจไม่บนัทึกไว้…วิธีการถ่ายทอดจะท าอย่างไรเปิดโรงเรียนสอนคิดว่าจะได้
มากหรือ อาจได้นิดหนอ่ย 

การลองผิดลองถูกเป็นการแสวงหาความรู้เพ่ือการด ารงชีวิต แล้วจึงมีการบอกเล่า
สืบทอดในสิ่งท่ีเป็นประโยชน์ เป็นโทษตอ่มา 

2) การสร้างองค์ความ รู้ไ ว้ เ ป็นลายลักษณ์ เ ม่ือสั่งสมความรู้และ
ประสบการณ์ท่ีได้จะมีการบนัทึกความรู้ไว้เป็นลายลกัษณ์อกัษรสืบทอดกันมามีทัง้บนศิลาจารึก 
ใบลาน สมดุข่อย สมุดไทยจนกระทัง่สมดุกระดาษ พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ (2504: 200) ทรง
กลา่วถึงท่ีมาของการสืบทอดโอสถวิถีไทยว่า 

…บอกเล่ากันมาหลายชั่วอายุจนมากขึน้ๆ ผู้ มีปัญญาได้เก็บร้อย
กรองเป็นต าราไว้... 
การศึกษาและการเรียนรู้โอสถวิถีไทยในวิถีการแพทย์แผนไทยโดยหลกัแล้วเรียน

จากต ารา พระคมัภีร์เวชศาสตร์ทัง้หลายซึ่งมีการจดจารจารึกไว้แล้วเพ่ือให้รู้สมมุติฐานของโรค 
และรู้จกัยาตา่งๆ ดงัท่ีคมัภีร์ สมฎุฐานวินิจฉยั กลา่ววา่แพทย์ท่ีต้องมีความรู้ท่ีแท้จริง 
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...อนึง่ อนับคุคลผู้ใดจะเรียนเป็นแพทย์ ให้พงึศกึษาในพระคมัภีร์เวช
ศาสตร์ทัง้หลาย มีปฐม มชัฌิม ปัจฉิมธาต ุ๓ แพทย์โดยแท้ ดจุดงับุคคลมี
จกัษุอนัสว่าง และเดินไปมีราวอนัยึดไว้ ถ้าแลแพทย์ผู้ ใดมิได้ศกึษาในคมัภีร์
เวชศาสตร์ทัง้หลายตา่งๆ นี ้ ผู้นัน้ดจุดงับคุคลท่ีมีจกัษุอนัมืด แลเดินไปไม่ได้
เห็นทางแลมิได้ยืดยาว หาพยานบม่ิได้ อนัเวชศาสตร์นี ้ยากท่ีจะหยัง่รู้เห็นใน
เวชวิธี ดจุแพทย์อนัมิได้รู้ในเวชวิธีแห่งแพทย์ ก็ดงัฤๅจะประกอบโอสถให้เบา
ใจคนไข้ได้ ดังนัน้แล แพทย์ผู้ ใดมีวิจารณปัญญาอันละเอียด จงศึกษาใน
คมัภีร์ให้ชดัเจนแม่นย าแล้วเม่ือใด จึงจะเห็นในกองสมฎุฐานโรค อนับงัเกิด
แก่บุคคลเป็นไข้ได้โดยแท้ และจะประกอบโอสถก็จะควรแก่โรค จะส าเร็จได้
ชยัชนะแก่โรคนัน้โดยเร็วพลนัยิ่งนกั... 

(กรมศลิปากร, 2555, เลม่ 3: 51-52) 

การสืบทอดมีการบนัทกึคมัภีร์ ต าราโดยประสงค์ วรรณมณี (สมัภาษณ์, 5 กนัยายน 
2555) เล่าว่า “เรียนต าราสืบจากปู่ ย่าตาทวด” แต่การอ่านต าราสืบมาเพียงอย่างเดียวอาจไม่
สามารถเข้าใจได้ทัง้หมด 

...พยายามอ่านภาษาล้านนาท่ีพ่อปู่ จดไว้ แปลไว้บ้างยงัไม่หมดเล่ม 
ยากมาก เขาใช้ตวัย่อไม่บอกตรงๆ  เล็บครุฑ  2 อย่าง ต้นหมากตวัผู้    ต้มใส่
ข้าวจ้าว 1 หยิบมือ แก้ปวดหวั ไมต้่องใช้พารา...   

จินตนา ทิพย์มลู (สนทนากลุ่ม, 5 กนัยายน 2555) ได้รับต าราท่ีสืบมาจากตาท่ีได้
จดบนัทกึการใช้ยาในการรักษาไว้ เลา่วา่ 

...ตาจดไว้ละเอียดหมด ว่าท ายงัไง อย่างยาแก้ปวดหวั ไปเอาไม้ 
เอามาตากแห้ง หัน่ ร่อนให้ละเอียด ปัน้ลกูกลอน  เอาไปตาก เก็บได้ 1 ปี มนั
เยอะเล่มใหญ่ ตาจดเป็นใบลาน เป็นบาลี  ตอนแกจะตายแกบอกให้แปลไว้
ซะ  ยายก็ยงัอยู่ แม่ก็ท าได้...ตอนนีลู้กเอาไปแปลแล้ว…แต่ก็ไม่ได้รักษาทุก
อย่างท่ีไม่เอาก็เช่น ยาขบัเลือด มนัร้อนไม่เอา แต่เอาเก็บไว้ บางอย่างท่ีแรง
เกินก็ไมเ่อา...   

การมีต าราท่ีจดไว้ช่วยให้เป็นร่องรอยท่ีลูกหลานจะศึกษาในภายหลังแต่ก็มีปัญหา
ในการอา่นและตีความอยูบ้่างเพราะเป็นภาษาโบราณและต้องใช้ความเข้าใจ 
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3) การเรียนรู้จากการปฏิบตัจิริง  
ศิษย์จะต้องอาศัยสังเกตและจดจ าเอาเองจากท่ีกล่าวมาถึงการเรียน

การศึกษาแพทย์นัน้วิธีการในการสืบทอดโอสถวิถีไทยมีลักษณะเฉพาะท่ีเป็นการสอนคนทัง้คน 
เช่นเม่ือไปเก็บยา ไปรักษาคนไข้ก็จะให้ลูก ลูกศิษย์ติดตามคลุกคลีอยู่ ในเร่ืองนีพ้่อใหญ่เคน ลา
วงศ์ ภมูิปัญญาหมอพืน้บ้านไทย (ม.ป.พ: 19) อธิบายไว้วา่  

...การเรียนนัน้ศิษย์ต้องคอยสังเกตดูอย่างเอาใจใส่ต้องจ าต้องจด
บนัทึก ครูจะบอกว่าส่วนไหนใช้ประกอบยา  ครูพาไปดตู้นจริงบอกวิธีสงัเกต 
บางครัง้ให้หลบัตาดมกลิ่น สมัผสั ขยนัซกัถาม... 

พ่อใหญ่เคน ลาวงศ์ ภูมิปัญญาหมอพืน้บ้านไทย (ม.ป.พ: 19) ยงัอธิบายอีกว่า ครู
เองก็สงัเกตดศูษิย์ทัง้นิสยัใจคอความขยนัขณะท่ีสืบทอด การสอนคนแตล่ะคนจงึแตกตา่งกนั 

การสืบทอดจึงมีวิธีการเรียนเร่ืองสมุนไพรตา่งๆ การเรียนคมัภีร์ท่ีกล่าวถึงลกัษณะ
อาการความเจ็บป่วยตา่งๆ ต ารับยา และการเรียนจากครูท่ีจะสอนการสงัเกต ความช านาญในการ
รักษาให้อีก นอกจากนัน้แล้วในคมัภีร์ไมไ่ด้มีลกัษณะต้นยา สมนุไพรตา่งๆท่ีแสดงไว้ในส่วนนีน้่าจะ
มาจากการเรียนจากครูหรือการฝึกหดัมาก่อนท่ีจะศกึษาต าราแพทย์ต ารายาเหลา่นีไ้ด้ 

จินตนา ทิพย์มลู (สนทนากลุ่ม, 5 กนัยายน 2555) ได้รับการถ่ายทอดแบบนีเ้ชน่กนั 
...ตาไปเก็บยา พ่ีก็ไปด้วยตัง้แต่เล็กๆ บอกว่าอันนีเ้ป็นอย่างนี ้เอา

รวมกบัอะไรรักษาอะไร... 

พาณี นุม่นิ่ม (สมัภาษณ์,12 พฤศจิกายน 2554) เล่าถึงการสอนของหลวงปู่ และครู
ของทา่นวา่ “...เขาจะใช้ไปเอาตวัยา ก็ไปดมเอามาซิ ไมถ่กูก็ไปเอามาใหม.่..” 

การสืบทอดโอสถวิถีไทยเป็นความรู้ท่ีต้องสืบทอดผ่านคนโดยใช้ประสบการณ์   
ถวิล ชนะบญุ (สมัภาษณ์, 25 พฤศจิกายน 2554) กล่าวว่า การใช้ต าราอย่างเดียวไม่สามารถสืบ
ทอดได้เพราะมีความรู้ท่ีต้องมาจาการปฏิบตัจินเกิดความช านาญ 

...คณุตาคณุยายเขาดีนะให้ต ารับต ารามา อย่างยาฝนน่ียากนะ ต้อง
ฝนก่ีครัง้ยังไง เขารู้ด้วยน า้หนักมือของเขาเอง ก่ีกรัมก่ีครัง้น่ีไม่รู้นะ เราได้
ต ารามาก็ท าอะไรไมไ่ด้ ทางสงัคมน่ีได้แตท่างวิทยาศาสตร์ยากครับ สวนทาง
กนั เราไมส่ามารถตอบแทนคณุตาคณุยายได้วา่ต้องใช้ก่ีกรัมก่ีกิโล มนัยาก... 

การเรียนจงึต้องใช้การเรียนกบัครูเพ่ือความเข้าใจและเป็นการฝึกฝน ความช านาญ
ไปด้วย ซึง่เป็นความละเอียดออ่นซึง่โดยมาจะใช้วิธีนีใ้นการฝึกฝนศษิย์ 
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4) การสาธิตวิธีการและการบอกเลา่ 
การเรียนกบัครูเปรียบเหมือนได้ใส่แว่นเพ่ือให้วิชาท่ีเรียนนัน้ชดัเจนขึน้ดงัท่ี 

พระยาพิศณปุระสาทเวช กลา่วดงันี ้
...แพทย์รู้ช านาญยา ไม่รู้ในมรณาญาณ ไม่เรียนคมัภีร์สาระวัดว่า

ด้วยอะติสาร แลธาตบุรรจบประดจุ ดงัตาบอดอนัเดินชล ตอ่เจ็บแล้วจึ่งรู้ตวั 
เรียนรู้ตอ่ครูไว้ เหมือนใสแ่วน่เม่ือตามวั อยา่ควรทะนงตวั วา่ไมเ่รียนจะยาท า... 

(พระยาพิศณปุระสาทเวช. 2450, เลม่ 1: 58) 

การเรียนจากครูก็ส าคญัในการฝึกฝนทกัษะในโรคท่ีมีความร้ายแรงดงันี ้

…ถ้าแพทย์คนไรได้เรียนต่อครูจะแก้ได้สักส่วนหน่ึง จะตายสาม
สว่น ถ้าแพทย์คนไรมิได้เรียนตอ่ครูรู้แตต่ ารา เปนโมหาคติ แก้ไม่ได้ร้อยคนจะ
รอดสกัคนหนึง่... 

                                        (กรมศลิปากร, 2542, เลม่ 1: 70) 
5) ครูพกัลกัจ า 
ในส่วนของการถ่ายทอดนอกจากเรียนจากครูผู้สอนยงัมีครูท่ีเรียกว่า “ครู

พกั” ซึ่งเราได้ศึกษาจดจ ามาโดยไม่ใช่การสอนโดยตรงแต่ก็เกิดการถ่ายทอดเช่นกัน  ดงัท่ี พระยา
พิศณปุระสาทเวช กลา่วไว้ (2450 เลม่ 1: 5) 

... วิจิกิจฉา1เล่าจงถือเอาซึ่งครูตน อย่าเคลือบแคลงอาการกล เห็น
แม่นแล้วเร่งวางยา... ครูพัก2แลครูเรียน อกัษรเขียนไว้ตามมี จงถือว่าครูดี 
เพราะได้เรียนจงึรู้มา...  

6) การสืบทอดพิธีกรรม 
พิธีกรรมในวิถีการแพทย์แผนไทยมีมากมายเช่นการไหว้ครูเป็นพิธีกรรมท่ีมี

ความมุ่งหมายให้เกิดการกล่อมเกลาทางจิตใจแก่ศิษย์และผู้ ร่วมพิธี เป็นการสอนทัง้วิธีคิด เช่น
ความกตญัญู  วิธีปฏิบตัิเช่นความอ่อนน้อมถ่อมตน การอยู่ร่วมกับผู้ อ่ืนเป็นต้น  การไหว้ครูมีการ
จดัทกุปีผู้ ท่ีมาร่วมจะเรียนรู้และถกูกล่อมเกลาไปพร้อมๆ กนั (เสาวนีย์ กลุสมบรูณ์, สมัภาษณ์,  8 
กมุภาพนัธ์ 2555) 

                                                                                 
1วิจิกิจฉา หมายถึงความคลางแคลงสงสยั ไมน่่ใจ (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 32) 
2ครูพกั หมายถึงการจดจ าจากบคุคลที่ไมไ่ด้รับเป็นศิษย์  (กระทรวงศกึษาธิการ, 2542: 32) 
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7) การแลกเปล่ียนความรู้ประสบการณ์กันระหว่างคนในสงัคมเช่นเม่ือมี
การรวมกลุม่เชน่การไหว้ครู มีการรวมตวัของศิษย์ท่ีจะกลบัมารวมตวักนัเกิดการแลกเปล่ียนเรียนรู้ 
และยงัมีการถ่ายทอดวิชาเกิดขึน้ได้อีกด้วย หากครูเห็นว่าศิษย์ได้ปฏิบตัิหน้าท่ีถกูต้องดีงามก็อาจมี
การตอ่วิชาให้อีก (เสาวนีย์ กลุสมบรูณ์, สมัภาษณ์,  8 กมุภาพนัธ์ 2555) 

8) การผลิตซ า้ทางวฒันธรรม 
การมีประเพณีขว่งผญาของชาวเหนือเป็นตวัอย่างของการจดัประเพณีของ

ชมุชนให้มีการรวม ภูมิปัญญา วิถีวฒันธรรม อาหารสุขภาพพืน้บ้านล้านนา และสมุนไพร อีกทัง้ 
กายบ าบดั พิธีกรรมบ าบดั อาหารบ าบดั สมุนไพรบ าบดั การแสดงศิลปะวิถีวัฒนธรรมพืน้บ้าน
ล้านนา กับ อีสาน จดัข่วงสาธิตในกิจกรรมต่าง ๆ และข่วงความรู้ ในช่วงของเทศกาลของชุมชน 
เชน่งานท าบญุใหญ่ประจ าปีเพ่ือให้ลกูหลานท่ีอยูไ่กลมาร่วมและเกิดการเรียนรู้ตอ่ไป (กฤษฎา แสง
แก้ว, สนทนากลุ่ม, 18 มกราคม 2555) 

9) ค าสอนทางศาสนา 

การสอนท่ีต้องใช้ค าสอนทางศาสนาเข้ามาก ากบั  ใช้หลกัพุทธศาสนาเป็น
แนวทางของจรรยาแพทย์ โดยเฉพาะอยา่งยิ่งเร่ืองศีล ความเมตตา ละความโลภ โกรธ หลง ได้แก่ 

 ...ศีลแปดแลศีลห้า เร่งรักษาสมาทานทรงไว้เปนนิจกาล ทัง้ไตร
รัตน์สรณา... 

(พระยาพิศณปุระสาทเวช. 2450, เลม่1: 5) 

โดยเฉพาะคมัภีร์ฉันทศาสตร์ท่ีมีการกล่าวถึงจรรยาแพทย์และการสอนแพทย์อยู่
มากหลายตอนท่ีอ้างถึงค าสอนทางศาสนา เชน่  

...ทายโรคแต่โดยเดา ให้เช่ือถือในอาตมา รู้น้อยอย่าบงัอาจ หมิ่น
ประมาทในโรคา แรงโรคกว่าแรงยา มิควรถือว่าแรงกรรม อนึ่งท่านได้กล่าว
ถาม อย่ากล่าวความบงัอาจ อ าเภอใจว่าตนจ า เภทไข้นีอ้นัเคยยา ใช่โรคสิ่ง
เดียวดาย จะพลันหายในโรคา ต่างเนือ้ก็ต่างยา จะชอบโรคอันแปรปรวน 
บางทีก็ชอบยา แตเ่คราะห์ครอบจึง่หนัหวน หายคลายแล้วทบทวน จะโทษยา
ก็ผิดที อวดยาครัน้ให้ยา เหนโรคาไม่ถอยหนี กลบักล่าวว่าแรงผี ท่ีแท้ไม่รู้ท า 
เห็นลาภจะใคร่ได้ นิยมใจไม่เกรงกรรม รู้น้อยบงัอาจท า  โรคระย าเพราะแรง
ยา โรคนัน้คือโทโส จะภิญโญเร่งวฒันา แพทย์เร่งกระหน ่ายา ก็ยิ่งยบัระย า
เยิน รู้แล้วอย่าอวดรู้ พินิจดูอย่าหมิ่นเมิน ควรยาหรือยาเกิน กว่าโรคนัน้จึ่ง
กลับกลาย ถนอมท าแต่พอควร อย่าโดยด่วนเอาพลันหาย ผิโรคนัน้กลับ
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กลาย จะเสียทา่ด้วยผิดที บ้างได้แตย่าผาย บนัจถุ่ายจนถึงดี เห็นโทษเข้าเป็น
ตรี จึง่ออกตวัด้วยตกใจ  บ้างรู้แตย่ากวาด เท่ียวอวดอาจไม่เกรงภยั  โรคน้อย
ให้หนกัไป  ดงัก่อกรรมให้ตดิกาย... 

(พระยาพิศณปุระสาทเวช. 2450, เลม่ 1: 7-8) 

เร่ืองของมนุษย์ท่ีเกิดขึน้มีจิตและเบญจขนัธ์ ซึ่งเป็นไปตามท่ีปรากฏในค าสอนทาง
ศาสนาท่ีมีปรากฏในคมัภีร์ประถมจินดาคือ  

...เม่ือครรภ์ได้ห้าเดือนจงึมีจิตรและเบญ็จขนัธพร้อม...เม่ือตัง้เป็นรูป
คนเข้าแล้วก็ให้วิญญาณรู้จกัวา่ร้อนวา่เย็น ถ้ามารดาบริโภคอาหารสิ่งอนัเผ็ด
ร้อนเข้าไปเม่ือใดก็ให้ร้อนทรุนทรุายดิน้เสือกไปมาเวทนาขันธ์ก็บงัเกิดขึน้... 

(กรมศลิปากร, 2542, เลม่1: 174) 

โอสถวิถีไทยท่ีมีการสืบทอดในวิถีของการแพทย์นัน้ปรากฏเป็นวิธีการสืบทอดภูมิ
ปัญญา 9 วิธีซึง่มีการสืบทอดมาจนถึงปัจจบุนั โดยใช้ทัง้ 9 วิธี ท่ีมีสว่นในการเสริมกนั 

5.4.2.2 วิถีการกินการอยู่ 
1) การสืบทอดโอสถวิถีไทยนัน้มีมาตลอดจนชัว่ชีวิตของคนเน่ืองจากเป็น

วิถีการด ารงชีวิตพระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ (2504: 200) ทรงกล่าวถึงท่ีมาของการสืบทอดโอสถวิถี
ไทยวา่ 

...ท่ีอยู่หมู่หนึ่งก็ใช้ก็กินไปอย่างหนึ่ง แปลกกว่าพวกมนษุย์ท่ีอยู่ไกล
ออกไปอีกหมูห่นึง่ เชน่ คนไทยกินข้าวเป็นอาหารส าคญั ยาแก้โรคภยัก็ใช้ราก
ไม้ ไม้ยืนพืน้… 

2) การสร้างองค์ความรู้เป็นลายลักษณ์ วิถีการกินการอยู่นัน้ในคมัภีร์มี
บนัทึกในเร่ืองการกินการอยู่เพ่ือการป้องกนัและรักษาอาการเจ็บป่วย ส่วนการสืบทอดในวิถีชีวิต
เหมือนกับอาหารท่ีมีการบอกเล่าต่อกันมาในพืน้ท่ีหนึ่งๆก็จะมีวิถีของตนเอง แตกต่างกันไปตาม
สภาวะแวดล้อมและความรู้ท่ีสั่งสมกันมาในเร่ืองของการดูแลสุขภาพ การปฏิบตัิตามประเพณี
วฒันธรรมการกินการอยูใ่นครอบครัวในชมุชน 

การสืบทอดวิถีชีวิตท่ีเก่ียวกับการดแูลสุขภาพท่ีเป็นลายลกัษณ์อกัษรในอดีต ตาม
คตคิวามเช่ือมีในวรรณคดีตา่งๆเชน่ สวสัดิรักษาของสนุทรภู่กล่าวถึงวิถีชีวิตของไทยท่ีอยู่ในวิถีของ
พุทธศาสนาและการให้ความส าคญักับจิตใจอารมณ์สอดคล้องกับโอสถวิถีไทยโดยเป็นสุภาษิต
สอนชายดงันี ้
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...ว่าลืมหลงจงอุตส่าห์รักษาสิริ  ตามคติโบราณท่านขานไขว่าเช้าตรู่
สริุโยอโณไทย ต่ืนนอนให้ห้ามโมโหอย่าโกรธา ผินพกัตร์สู่บรูพทิศแลทกัษิณ เศ
กวารินด้วยพระธรรมคาถาท่ีนบัถือคือพระไตรสรณาถ้วนสามคราจึงช าระสระ
พระพกัตร์… 

(สนุทรภู่ อ้างใน พ.ณ ประมวญมารค: 2553: 477) 
นอกจากนัน้ท่านยังแต่งสุภาษิตสอนหญิงและสุภาษิตสอนเด็กไว้อีกด้วย (พ.ณ 

ประมวญมารค: 2553: 490,510) นอกจากนัน้แล้วหากไม่ใช่การสอนด้านสขุภาพโดยตรงจะเห็น
เร่ืองของโอสถวิถีไทยได้ในวรรณคดีเน่ืองจากวรรณคดีเป็นบนัทึกทางประวตัิศาสตร์อย่างหนึ่งท่ีจะ
บอกถึงเหตกุารณ์ วิถีชีวิตของคนในอดีตท่ีบนัทึกไว้หรือเล่าสืบกนัมา วรรณคดี นิทานและต านาน
หลายเร่ืองท่ีสะท้อนให้เห็นภูมิปัญญาท่ีสัง่สมกนัมาในการใช้สมนุไพรในการรักษาอาการเจ็บป่วย
การใช้สมุนไพร ในพระราชนิพนธ์สมเด็จพระพุทธเลิศหล้านภาลัยบทละครนอก เร่ืองสังข์ทอง
กลา่วถึงการใช้สมนุไพรเป็นยา (พนารัตน์  ประพนัธ์และพนิตา  ค้าผล, 2537: 108)  

           เม่ือนัน้                          จนัทาแสนกลคนขยนั 
เห็นสองสลบทบทบักนั           ผนัผินรินน า้กุหลาบมา 
ชโลมองค์ทรงทาทัง้สองศรี     คอ่ยได้สมประดีท่ีโหยหา... 

 เสภาเร่ืองขนุช้างขนุแผนเป็นเร่ืองท่ีเป็นนิทานพืน้บ้านตัง้แตก่รุงศรีอยธุยา ท่ีแสดงถึงวิถี
ชีวิตความเป็นอยูข่องชาวบ้านเป็นอยา่งดีซึง่จะพบวา่มีการใช้สมนุไพรรักษาตนเองในครัวเรือนและ
สืบทอดมาโดยเห็นได้จากร่องรอยจากเสภาเร่ืองขนุช้างขนุแผนตอนท่ี1 (2550: 10) ขนุช้าง พลาย
แก้ววนัทองเม่ือเป็นเดก็ความวา่ 
      เจ้าขนุช้างหวัฟกวิ่งตกใจ    ข้าไทก็กลวัวิ่งตวัสัน่ 
  ฝนไพล1ใสท่าตาเป็นมนั            ยิงฟันแลบลิน้แทบสิน้ใจ  

การดแูลผู้ ท่ีตัง้ครรภ์ท่ีต้องใช้ดอกบวับชูาพระแล้วหลงัจากนัน้ใช้ดอกบวันีต้้มกินเป็นยา
รักษาครรภ์ตามคมัภีร์ประถมจินดา 

จะกลา่วถึงทองประศรีมีครรภ์แก่ งามแท้เผ้าผมก็สมหน้า 
ผิวพรรณดัง่สวุรรณมาทาบทา ควงหน้าดัง่ดวงจนัทร์เม่ือวนัเพ็ญ 

                                                                                 
1ชื่อวิทยาศาสตร์คือ Zingiber montanum (J.Konig) Link ex A.Dietr. วงศ์ ZINGGIBERRACEAE ชื่ออ่ืนๆ ปลูอย ปเูลย วา่น

ไฟ ม่ินสะลา่ง (สภุาภรณ์  ปิติพร,2555:69) 
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แก้มทัง้สองข้างดัง่ปรางทอง เต้านมทัง้สองก็ครัดเคร่ง 
ผิวเนือ้เป็นนวลควรแลเล็ง ดปูลัง่เปลง่นา่ชมพอสมตวั 
จ าศีลภาวนาเป็นเนืองนิตย์ น้อมจิตนบนิว้ขึน้เหนือหวั 
ภาวนาบชูาด้วยดอกบัว ไมก่ลวัท่ีจะเป็นอนัตราย 

(ขนุช้างขนุแผน, 2550: 10) 
นิราศพระบาท นิราศวดัเจ้าฟ้า คาวี มีการใช้ขมิน้เป็นแป้งเป็นเคร่ืองประทินผิวท่ีเป็นท่ีรู้จกั

กนัอยา่งดี 
...สงสารนางชาวในท่ีไปด้วย  ทัง้โถถ้วยเคร่ืองแตง่แป้งขมิน้ 
หวีกระจกตกแตกกระจายดนิ  เจ้าของผินหน้าน า้ตาคลอ... 

 (นิราศพระบาท, ประชมุนิราศสนุทรภู่: 78) 

เม่ือกราบลาคลาเคล่ือนออกเล่ือนลอ่ง  เห็นหน้าน้องนามหุน่นัง่ชนุถงุ 
ทัง้ผดัหหน้าทาขมิน้สง่กลิ่นฟุ้ ง บ ารุบ ารุงรูปงามอร่ามเหลือง 

(นิราศวดัเจ้าฟ้า,ประชมุนิราศสนุทรภู่: 258) 

จากเร่ืองคาวีมีการใช้ขมิน้บ ารุงผิวและกลิ่นหอมใช้กระแจะจนัทร์ 

   คิดแล้วอาบน า้ช าระกาย ขมิน้ผงละลายเป็นคอ่นขนั 
พลางลบูไล้ขดัสีฉวีวรรณ ทรงกระแจะจวงจันทร์กลิ่นเกลา 

  (ส.พลายน้อย, 2543: 93) 

พระสุนทรโวหารได้กล่าวถึงสมุนไพรท่ีเป็นยาท่ีมีในป่า และในพืน้ท่ีชวาท่ีเป็นแหล่ง
สมนุไพรเทศในสมยัก่อน 

...สารพดักนัภยัลูกนาคพด   เคร่ืองโอสถชาวป่าหามาขาย  
ลักจ่ันวัลลย์เปรียงแก่นปรูลาย  เป็นยาหายโรคภยัท่ีในตวั 

(นิราศพระบาท, ประชมุนิราศสนุทรภู่: 93) 
 
...ป่าประกาศเขตต์แคว้นแดนชวา อินตผลัมชมุสลมุพนั 
โกฏสอด าจ าปาดะดงองุ่น หัสคุณเข้ารคนปนปาหนัน 
สล้างนางแย้มเข้าแกมกนั หญ้าฝร่ันเรียงข้างเคียงดง 
โกฏกระลานกานพลูดรูะบดั ก าจายก าจดัสารพนัต้นตันหยง 
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หอมระร่ืนช่ืนใจท่ีในดง พฤกษาทรงเสาวคนธ์ดงัปรนปรุง 
ท่ีพืน้ปราบราบราย...ซายอ่อน เข้าดงดอนเรียบเดนิเป็นกหุนิง 
เทียนยี่หร่าป่าฝ่ินสง่กลิ่นฟุ้ ง สนส้มกุ้งโกฏจุฬาการบูร 

     (นิราศอิเหนา. พระสนุทรโวหาร, 2461: 5) 
...พอฤๅษีส่ีองค์เหาะตรงมา ถวายยาอายุวัฒนะ  
เธอไมอ่ยูรู้่วา่หลงในสงสาร  ซ า้ให้ทานแท่งยาอุตสาหะ  
ใสตุ่ม่ทองรองไว้ท่ีใต้พระ  ใครพบปะเปิดได้เอาไปกิน 
ชว่ยสร้างโบสถ์โขดเข่ือนให้เหมือนเก่า นามนัน้เขาเขียนแจ้งท่ีแทง่หิน  
วดัเจ้าฟ้าอากาศนาถนรินทร์ ได้ทราบสิน้สืบสายเพราะลายแทง 

(นิราศวดัเจ้าฟ้า,ประชมุนิราศสนุทรภู่: 252) 

จะเห็นได้วา่ในวรรณคดีมีการบนัทกึเร่ืองสมนุไพร ท่ีใช้ในวิถีชีวิตและท่ีเป็นท่ีรู้จกัโดยทัว่ไป 
ไพลและขมิน้ถกูใช้ในวิถีชีวิตประจ าวนัทัง้เป็นยา เคร่ืองส าอาง อาหาร นอกจากนัน้แล้วจะพบวา่
สนุทรภู่ได้บนัทึกเร่ืองของสมนุไพรไว้มากมายโดยมีผู้รวบรวมไว้คือ ศาสตราจารย์นายแพทย์อวย
เกตสุิงห์ (2530: 55-71)รวบรวมไว้ได้ 100 ชนิด และ เสวตร เป่ียมพงสานต์ (2532: 5-6) กลา่ววา่
สนุทรภู่บนัทกึสมนุไพรไว้ถึงกวา่ 250 ชนิด และยงัมีบางชนิดท่ีไมท่ราบวา่คือสมนุไพรชนิดใดอีก
หลายชนิด แสดงให้เห็นถึงวิถีชีวิตคนไทยท่ีมีความเก่ียวข้องกบัสมนุไพรตา่งๆ ตลอดเวลาและใช้
การบนัทกึผา่นวรรณคดีอีกทางหนึง่ 

ในปัจจุบนัคัมภีร์ฉันทศาสตร์ได้รับการยกย่องว่าเป็นวรรณกรรมท่ีใส่ในกลุ่มสาระการ
เรียนรู้ภาษาไทยของ มธัยมศกึษาปีท่ี 5  วรรณคดีวิจกัษ์ เม่ือปี พ.ศ.2544 ในส่วนท่ีเก่ียวกบัสาเหตุ
การเกิดโรคและจรรยาแพทย์ ซึ่งท าให้เด็กได้รับทราบถึงภูมิปัญญาแพทย์แผนไทยแม้เพียงส่วน
เล็กๆสว่นหนึง่เทา่นัน้ เชน่ 

...อนึ่งจะกล่าวสอน กายนครมีมากหลาย ประเทียบเปรียบในกาย  
ทกุหญิงชายในโลกา ดวงจิตคือกษัตริย์ ผ่านสมบตัิอนัโอฬาร์ ข้าศกึคือโรคา 
เกิดเข่นฆ่าในกายเรา เปรียบแพทย์คือทหาร อันช านาญรู้ส าเนา ข้าศึกมา
อยา่เบาใจ ห้อมล้อมรอบทกุทิศา ให้ด ารงกษัตริย์ไว้คือดวงใจ... 
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บทวิเคราะห์ 
ร่างกายมนุษย์มีความเส่ือมไปตามสภาพ เม่ือใดท่ีอ่อนแอ โรคภัยก็

เข้ารุมเร้าได้ง่าย โบราณท่านจึงเปรียบร่างกายประหนึ่งเป็นเมือง มีหวัใจเป็น
พระราชาผู้ปกครอง แพทย์เป็นทหารป้องกนัข้าศกึซึง่ได้แก่โรคภยัตา่งๆ... 

(ส านกังานการศกึษาขัน้พืน้ฐาน, 2550: 105) 
3) การเรียนรู้จากการปฏิบตัจิริง  
อาหารการกินแต่ละท้องถ่ินอาศยัธรรมชาติรอบตวั และเป็นไปแบบง่ายๆ 

ถ่ายทอดเทคนิควิธีจากรุ่นหนึ่งสู่อีกรุ่นหนึ่งโดยไม่มีต ารับต ารา คนรุ่นหลงัจะเรียนรู้จากพ่อแม่ว่า
อะไรไปกันได้กับอะไร เป็นวิถีชีวิตท่ีสืบทอดกันมาจากรุ่นหนึ่งสู่รุ่นหนึ่ง (ประหยัด สายวิเชียร, 
2542: 21-29)  

วนัดี ณ สงขลา (สมัภาษณ์, 14 มิถนุายน 2555)  เล่าถึงการเรียนรู้จากคณุยายและ
แม่ว่าสอนโดยสาธิตให้ดูบอกก่อนว่าท าอย่างไรแล้วจึงให้ท าจริงเอง การปฏิบัติเองฝึกเองจะ
กระจา่งแจ้งกวา่ท่ีแมส่อนนะ เราจะรู้วา่ต้องท าขนาดไหน  

...เห็นการท าอาหารของแม่ ของยายมาแต่เด็ก ท่านท าเราก็ท ามั่ง 
ท าให้ชอบการท าอาหาร...แต่การฝึกปฏิบตัิท าให้เห็นนะว่าต้องกวนแค่ไหน 
ใสอ่ะไรแคไ่หน... 

ต ารับอาหารของแต่ละท้องถ่ิน แต่ละครอบครัวแตกต่างกันเช่นการท าต้มย า 
เคร่ืองปรุงใช้พริกแห้ง หอม กระเทียม เผาแล้วโขลกให้เข้ากนั แตส่ าหรับข่าแตล่ะต ารับแตกตา่งกนั 
บรรพบรุุษของแตล่ะบ้านแตล่ะตระกลูจะหาเหมือนกนัยาก ฉะนัน้บางต าราก็ใส่ข่า บางต าราก าชบั
ไว้เลยวา่ต้มย าไมใ่สข่า่และต้มขา่ไมใ่สต่ะไคร้ (วนัดี ณ สงขลา, 2555:29) 

4) การสาธิตวิธีการและการบอกเลา่ 
วนัดี ณ สงขลา (สมัภาษณ์, 14 มิถนุายน 2555)  เล่าถึงการเรียนรู้จากคณุ

ยายและแมว่า่สอนเร่ืองการท าอาหารตัง้แตเ่ดก็ๆ โดยการท าให้ดแูล้วก็ให้ท า 
...แมส่อนอยา่งกวนขนม ให้กวนไปทางเดียวกนัและให้จิกไม้พายติด

ก้นกระทะ ห่อขนมใส่ไส้ห่อสูงๆ ห่อขนมกล้วยเตีย้ๆ…ครูอาจอธิบายให้
กระจา่งอีกขึน้เชน่กวนไปทางเดียวกนัจะเหนียวเร็ว จิกพายไว้เพราะถ้ามนัติด
ก้นกระทะแล้วแปลวา่เหนียวพอแล้ว... 
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การเรียนรู้วิถีการกินการอยูจ่งึมกัมาจากการสอนจากยายสู่แม่ มาสู่ลกูเป็นวิถีชีวิตท่ี
แตล่ะบ้านอาจแตกตา่งกนัไปในรายละเอียด 

การบอกเล่านัน้พระครูสุธรรมนาถ (สมนึก นาโถ) (สมัภาษณ์,15 ธันวาคม 2555) 
กล่าวว่าการสืบทอด ก็คุยอย่างนี ้จ าได้ดีกว่าท่องจ า เด็กเล็ก เราก็เล่าเป็นนิทานstory telling 
จ าได้ดีกว่า บอกเป็นตวัยา ค าพระว่า “เล่ามา 2,500 กว่าปี ทกุวนันีก็้ยงัเล่าอยู่” “เอวะเมสตุตงั เอ
กงั สะมะยงั”  ครัง้หนึง่   มีเร่ืองเลา่มาวา่   

 “พระไปเข้าห้องน า้ ถูกงูกัด  จึงถามท่านชีวกโกมารภัจ ว่าท า
อยา่งไร  ทา่นให้กินมตูรคตูรเถ้าดนิ กินก็หาย”   

น่าแปลก  เพราะเหตไุร ให้คิดด ูอุจจาระ ปัสสาวะ เถ้า ดิน  นึกถึง
ความจริง กินเข้าไปก็ต้องอ้วก เป็นการบอกร่างกายว่าทางออกคือทางนี ้
ร่างกายจะขบัพิษออกทางนี ้มีลิ่มเลือดออกมา เพราะมนัถกูส่งย้อนทางออก
มา หลกัการของโบราณเขา ท าให้ร่างกายขบัออก ยาท่ีแปะแล้วดดูพิษออกก็
มี ต้องกินเหล้าเข้าไปนิดหนึ่ง  หมอปัจจบุนัไม่ให้กินนะ ต้องกินกบัพริกท่ีเผ็ด
มากๆ เหล้าพายาไปได้เร็วทันพิษ พริกละลายลิ่มเลือดได้ ยาท่ีแปะน่ีดูด
เฉพาะพิษไมด่ดูเลือดออกมาด้วย พญารากด า ดดูพิษ โลดทะนงท าให้อ้วก  

การใช้ยารักษาคนไข้ท่ีถูกพิษงูมานัน้พระครูสุธรรมนาถ (สมนึก นาโถ)(สมัภาษณ์,15 
ธันวาคม 2555) อธิบายว่ามีได้หลายอย่างเช่นการท าให้อาเจียนเพราะหมอโบราณบอกว่าหาก
อาเจียนแล้วจะเป็นแรงดึงให้พิษงูย้อนมาออกจากกระเพาะ และเม่ือเลือดเป็นลิ่มจากพิษงูให้ใช้
พริกซึ่งมีสรรพคณุละลายลิ่มเลือด และมีเหล้าท่ีท าให้เลือดไหลเวียนดี พาพิษงูออกมาเร็วขึน้แต่
อาจขดักับแพทย์แผนปัจจุบนั หรือการเอายาเช่นพญารากด าแปะแผลดดูพิษออก ส่วนโลดทะนง
ท าให้อาเจียนเชน่เดียวกนั ทา่นเอาเร่ืองเหลา่นีเ้ลา่เป็นนิทาน 

พระครูสธุรรมนาถ (สมนึก นาโถ)(สมัภาษณ์,15 ธันวาคม 2555) ได้เอาเร่ืองเล่าใน
พระไตรปิฎกท่ีท่านได้ศึกษาแล้วประกอบกับประสบการณ์ของท่านนัน้มาเล่าเป็นนิทานให้เด็กๆ 
หรือแม้แตผู่้สนใจให้ฟังเร่ืองเล่าจากประสบการณ์เพ่ือให้เกิดการจดจ าไม่เพียงแตเ่ร่ืองยา แตเ่ร่ือง
การด ารงชีวิตเช่นการใช้ไฟฉายเม่ืออยู่ในท่ีมืด การกวาดใบไม้ไปหมดเม่ืออยู่ในป่าท าให้ไม่มีเสียง
เตือนภยัเม่ือมีสตัว์ร้ายมาใกล้ ลกัษณะแผลเม่ือถกูพิษ การน ามะนาวตดิตวัเวลาเข้าป่าเป็นต้น 

...เราก็เล่าให้เด็กฟังนะก็เล่าว่า...“มีพระมาจากชยันาท ถกูงูกัดก็ยงั
ไมรู้่มืดไม่เอาไฟฉายไป ได้ยินด้วยสงสยัท่านจะกวาดใบไม้หมด เด็กก็จะรู้ว่า
อ้ออยูใ่นป่าต้องไมก่วาดใบไม้ ต้องเอาไว้เวลามีงูเลือ้ยมา สตัว์มา  พระรูปนัน้
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รอจนปวดมากจึงมาหาหลวงพ่อ บอกว่าไม่รู้อะไรกดั พระอีกรูปบอกว่างูพิษ 
มีสองเขีย้ว แผลด าคล า้ แล้ว จึงให้พระอีกรูปไปหาเหล้ามา แล้วหา ราชดดั
มาฝน (เราเคยใช้กบัแซง้อ เอาราชดดัฝนกบัเหล้าทา หายเร็วทอดปลาทยูงัไม่
ทนัสุกก็หาย เราก็จ าไว้ เคยใช้กับแมงป่อง ตะขาบกัดได้ผล) ให้กิน อีกส่วน
แปะไว้ท่ีแผล แต่ไม่ได้ผล ก็รีบเอา พญารากด าฝน แปะท่ีแผล คนไข้รู้สึกว่า
พิษลดลงมา หลงัจากนัน้เราก็ไปเอาอยา่งอ่ืนมาลองตามท่ีเขาว่าทัง้หลาย แต่
ไม้ได้ผลเลยมีแตพ่ญารากด า กบัเหล้า แตน่ า้มะนาวก็ใช้ได้ สดุท้ายเช้าก็หาย
ไมมี่บวมไปบณิฑบาตได้”  

. . . เด็ก ก็จ า ไ ด้  ใส่ เ ร่ื อง  ใส่ สี ใ ห้ ต่ืน เ ต้น อีกนิด  เ ป็น เ ร่ือง เล่ า
ประสบการณ์  เวลาเข้าป่าโบราณให้เอามะนาวไปด้วยเพราะอะไร มะนาว
มนัไมห่ก พกไปด้วยกนัไว้...    

การบอกเล่าจึงเป็นวิธีการท่ีท าได้ง่ายและใช้ได้กบับคุคลในครอบครัว ชมุชน ใช้กบัทัง้เด็ก
และผู้ใหญ่ แตก่ารเลา่ต้องเป็นการส่ือสารของคนกบัคนท่ีระหวา่งวยัตา่งๆ ซึง่ต้องมีเวลาและโอกาส 

5) ครูพกัลกัจ า 
การเรียนรู้ในวิถีการกินการอยูข่องไทยโดยมากมกัเป็นแบบนีเ้พราะอาจเห็น

อยูต่ลอดเวลา ซมึซบั เชน่ลกูชายของพ่อหนานค า ธิดา (สมัภาษณ์, 19 มกราคม 2555) เล่าถึงการ
เรียนรู้วา่ 

...อาหารพืน้บ้าน ท าได้ทกุอยา่งแมไ่ด้ได้สอน แตเ่ราท าตามได้เราลกั
จ าเอา  เอาแกไม่ได้มาสอนชีแ้ล้วสอนอย่างงี  ้   กับข้าวก็กินแล้วก็เข่ียดูมี
อะไรบ้างแล้วท าดผูกัก็รู้ทกุอยา่ง  ผมชอบท า… 

การจ านี ้วนัดี ณ สงขลา (สมัภาษณ์, 14 มิถนุายน 2555) กล่าวว่าบางสิ่งก็เป็นการ
สงัเกต ดวูา่แมแ่ละยายท าอยา่งไรโดยอาจไมไ่ด้สอนวา่ท าอย่างไร 

...ก็สงัเกตเอา เราก็ท าของเรามัง่... 

วิถีชีวิตความเป็นอยู่จึงเป็นสิ่งท่ีเรียนมาโดยการกินการอยู่เป็นวิถีท่ีปฏิบตัิกนัมา แต่
ละคนอาจเรียนได้ไมเ่หมือนกนั 

6) การสืบทอดพิธีกรรม 

การสืบทอดวิถีการกินการอยู่ในอดีตเป็นไปตามสายวฒันธรรม มีประเพณี
มีพิธีกรรม เป็นเคร่ืองช่วยและอาจมีการปฏิบตัิจริงตามท่ีกินท่ีใช้ สมุนไพรมักเป็นส่วนหนึ่งของ
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พิธีกรรมอยู่เสมอ และมักถูกใช้ในชีวิตประจ าวัน ขอยกตวัอย่างส้มป่อยสมุนไพรท่ีเป็นยา เป็น
อาหาร ใช้สระผม ใช้ในพิธีกรรม มีนิทาน มีต านานสอดแทรกจนเป็นวิถีชีวิตของไทย สรรพคณุเป็น
ยาได้แก่ต้นแก้น า้ตาพิการใบแก้โรคตา ช าระเมือกมนัในล าไส้ดอกแก้เส้นพิการให้สมบูรณ์ผลแก้
น า้ลายเหนียว รากแก้ไข้แพทย์แผนโบราณใช้ใบเป็นยาถ่ายเสมหะล้างเมือกมนัในล าไส้แก้บิดฟอก
ล้างโลหิตระดฝัูกปิง้ให้เหลืองชงน า้จิบแก้ไอเมล็ดคัว่ให้ เกรียมบดให้ละเอียด นัตถ์ท าให้คนัจมูก
และจามดีใช้ใบต าห่อผ้าประคบเส้นให้เส้นอ่อนฝักขบัเสมหะ เป็นยาถ่ายท าให้อาเจียนฟอกผมแก้
รังแค แก้ไข้จบัสัน่ปิดแผลโรคผิวหนงันอกจากนีใ้นพิธีกรรมอนัเป็นสิริมงคลเช่นการด าหวัและรดน า้
เป็นต้นนิยมใช้ฝักแห้งของส้มป่อยปิง้ไฟให้หอมแล้วหกัเป็นท่อนๆ ใส่ผสมลงไปในน า้อบน า้หอมท่ีมี
ขมิน้ละลายอยู่ให้มีสีเหลืองดงัท่ีเรียกว่าน า้เข้าหมิน้ส้มป่อยเป็นน า้สุคนัโธทกะเป็นน า้มงคล ซึ่ง
กล่าวกันว่าผู้ ท่ีมีคาถาอาคมนัน้หากไปลอดสิ่งท่ีท าให้อาคมเส่ือมเช่นลอดราวผ้าซิ่น ลอดใต้ร้าน
บวบลอดเครือกล้วย หากใช้น า้ส้มป่อยลบูตามตวัหรืออาบน า้แช่ฝักส้มป่อยแล้วคาถาอาคมท่ีเส่ือม
ไปนัน้จะกลบัคืนมาเหมือนเดิมเร่ืองของส้มป่อยนีป้รากฏในพรหมจกัรชาดกซึ่งเป็นเร่ืองแปลงมา
จากรามเกียรติม์าเป็นชาดกล้านนา (เครือขา่ยกาญจนาภิเษก, 2556: ออนไลน์) โดยกลา่ววา่  

...ตอนท่ีทรพีซึ่งเป็นลูกได้ต่อสู้กับพ่อคือควายทรพานัน้ทรพีเพล่ียง
พล า้จนต้องถอยแตบ่งัเอิญถอยไปชนเอาต้นส้มป่อยและฝักส้มป่อยหล่นลง
มากระทบหวัของทรพีท าให้เกิดก าลงัเพิ่มพนูขึน้จึงขวิดโต้กลบัจนควายผู้พ่อ
ถอยไปชนต้นมะขามป้อมและผลมะขามป้อมหล่นลงบนหัวท าให้ก าลัง
ของทรพาพ่อควายเส่ือมลง ฝ่ายลกูคือทรพีได้ทีจึงขวิดพ่อจนเลือดโทรมและ
ออ่นก าลงัจนถึงแก่ความตายในท่ีสดุ... 

นอกจากเร่ืองนีย้งัมีนิทานของชาวไทยใหญ่ท่ีกลา่วถึงคนต้องหนีภตูผีิแล้วหลบใต้ต้น
ส้มป่อยแล้วผีมองไมเ่ห็นจงึเป็นความเช่ือเร่ืองคุ้มครองจากภยัตา่งๆ ส้มป่อยยงัใช้ในปัดเป่าภยัร้าย
เชน่วนัสงกรานต์ท่ีคนโบราณเช่ือว่าเป็นวนัท่ีมีอาถรรพ์แรงเพราะเศียรของท้าวมหาพรหมอาจหล่น
มาสูโ่ลกเกิดไฟประลยักลัป์ได้จงึต้องใช้น า้ฝักส้มป่อยรดน า้ด าหวัล้างอาถรรพ์สร้างศิริมงคล และยงั
ใช้ในงานมงคลเช่นไหว้ครู สะเดาเคราะห์ ไปจนถึงการรดน า้ศพ การไปเก็บส้มป่อยต้องเก็บวนัขึน้ 
15 ค ่าเดือน 4 จึงจะศกัดิ์สิทธ์ิ ต้องเก็บก่อนฟ้าสาง ก่อนฟ้าร้องฝนตกการน าไปใช้นัน้เน่ืองจาก
ส้มป่อยมีกลิ่นหอมเปรีย้วให้ความสดช่ืนมีชีวิตชีวา ส้มป่อยยงัเป็นอาหารเช่นต้มส้มป่อย แกงส้ม
ปลาดกุใส่ยอดส้มป่อย แกงเขียดน้อยใส่ยอดส้มป่อย ยอดส้มป่อยอ่อง (สุภาภรณ์ ปิติพร, 2552: 
115-119) 

7) การแลกเปล่ียนความรู้ประสบการณ์กนัระหวา่งคนในสงัคม 
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 เม่ือมีการรวมกลุ่มเช่นเวทีผู้ สูงอายุ โดยสังคมล้านนาสงกรานต์ต้อง
กลบัมาหาผู้สูงอายุ เวทีผู้สงูอายจุึงเป็นหนทางท่ีจะท าให้คนท่ีกลบัมามีโอกาสได้รับสืบทอด ผู้น า
ตามธรรมชาติ พ่อหนาน มีผลมากมีข้อมูลในตัวอยู่แล้วพูดอะไรก็มีน า้หนัก เทศบาลท าได้แค่
สนบัสนุนอย่างเต็มท่ี นายกอยู่ได้แค ่4 ปี แนวนโยบายอาจเปล่ียนได้แตถ้่าความต้องการมาจาก
ชมุชนจะยัง่ยืน (กฤษฎา แสงแก้ว, สนทนากลุ่ม,18 มกราคม 2555) 

น้อม ฮนัเย็ก (สนทนากลุ่ม, 14 กนัยายน 2555) ในทุ่งตาเซะมีความเห็นเหมือนกนั
ในเร่ืองผู้สงูอายวุา่ผู้ เช่ียวชาญ ยา่นตาขาว ปะเหลียน กนัตงั หาดส าราญ มาพดูคยุสมุหวักนั 

...ได้รวมทัง้หมด  80 กว่าชนิด  ความหลากหลาย ผกักินได้ 30 กว่า 
บางอย่างท าแห้ง ท าผง เอามาท าตวัอย่างไว้ ป่าบกป่าเลนมีไม้ตา่งกนั  ตะปนู
ด า ตะปนูแดง ตะปนูขาว ป่าบกไม่มี  บ้านผมป่าเลน  ท าเปรียบเทียบ ผมสอน
ในชมุชน ในโรงเรียน พดูให้เขาฟัง  ไม่งัน้หมด  ให้มีความรัก ต้องให้ศกึษาครบ
วงจรเพ่ือให้มีความรู้และคงอยู่ต่อไป เสียดายท่ีสูญเสียไปเยอะรับมาจากคน
เฒา่คนแก่ไมห่มด 

8) การผลิตซ า้ทางวฒันธรรม 
การมีประเพณีข่วงผญาของชาวเหนือเป็นตวัอย่างของผลิตซ า้ท่ีเป็นการ

สง่ผา่นทัง้เร่ืองวิถีการแพทย์และวิถีการกินการอยู่ท่ีภมูิปัญญาและผู้ เฒา่ผู้แก่จะได้สืบทอดให้ผู้ ท่ีมา
ร่วมได้ซึมซบัเรียนรู้เทศกาลเผยแพร่ความรู้ทัง้ในชมุชนและชุมชนข้างเคียงมีตวัอย่างยาสมนุไพร  
ให้ใช้มีการปรับปรุงรูปแบบการใช้ให้ทันสมัยน่าใช้มากขึน้ ขยายกลุ่มเป้าหมายต าบลข้างเคียง
มาร่วมกิจกรรม ได้รับรางวัล การสืบทอดคลังสมองภูมิปัญญาและลานวัฒนธรรม (ทองทิพย์
ปัญญาจันทร์,  สนทนากลุ่ม, 18 มกราคม 2555) และ ประธาน อบต.วังแสง (สนทนากลุ่ม,        
24 พฤศจิกายน 2554) กลา่วถึงความรู้ท่ีรวบรวมได้ท่ีได้จาการท างานกบัชมุชนกบัพ่อหมอแม่หมอ
จนได้ความรู้เก่ียวกับโอสถวิถีไทยออกมาและมีแนวคิดสืบทอดตอ่ไป  “ความรู้พวกนีจ้ะท ายงัไง...
เรามีโครงการฮกัแฮงเบิ่งแยงเมืองสารคาม (ดแูลเมืองสารคาม)”โครงการนีจ้ึงเป็นแนวทางการสืบ
ทอดสูช่มุชนของตนเองและพืน้ท่ีใกล้เคียง 

แตก่ารท่ีสมนุไพรอยู่ในวิถีชีวิตวฒันธรรม ประเพณีจนเป็นเร่ืองท่ีคนเรียนรู้
ได้จากการอยูใ่นสงัคม ชมุชน และการประกอบพิธีกรรมนัน้เป็นส่วนท่ีจะท าให้สืบทอดตอ่ไปแตถ้่า
หากรากฐานทางวัฒนธรรมไม่แข็งแรงแล้วการสืบทอดจะไม่เกิดขึน้หรือผิดเพีย้นไป อย่างเช่น
ประเพณีสงกรานต์ทางเหนือก็ไม่ได้รดน า้ด าหัวแต่เป็นการสาดน า้กัน เร่ืองของสมป่อยท่ีเป็น        
ศริิมงคลอาจถกูลืมเลือนไปในท่ีสดุ 
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5.3.3 ผู้สืบทอดและผู้รับการสืบทอด 

5.3.3.1 วิถีการแพทย์ 
การสืบทอดท่ีมีมาแต่โบราณนัน้พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์ (2504: 202) ทรง

กล่าวถึงไว้ว่าแพทย์หลวงนัน้มีการแบ่งกันตามความช านาญเช่นกรมหมอโรงพระโอสถคือหมอ
รักษาผู้ใหญ่ หมอกมุารรักษาเดก็ หมอยาตา หมอนวด เป็นต้น เม่ือเข้ารับราชการก็จะขวนขวายไป
ในทางเดียวจนช านาญ เม่ือมีบุตรหลานก็ฝึกหดัตามทางปู่ หรือบิดาสืบตระกูลไปในทางนัน้ ส่วน
หมอเชลยศกัดิ์มกัรักษาทุกอย่างถ้ามีฝีมือดีก็จะได้เข้ารับราชการ หมอเชลยศกัดิ์ท่ีช านาญอย่าง
เดียวก็มกัมาจากเชือ้สายศษิย์ของแพทย์หลวงโดยมาก 

การสืบทอดโอสถวิถีไทยท่ีเป็นวิถีของการแพทย์นัน้ ใช้บคุคลคือตวัครูเป็นผู้ สืบทอด
เป็นการถ่ายทอดความรู้โดยใช้ภูมิปัญญาท่ีมีความรู้และประสบการณ์ในการถ่ายทอดความรู้และ
ประสบการณ์ไปยังผู้ เรียน  เป็นการถ่ายทอดความรู้และประสบการณ์นอกระบบโดยไม่ผ่าน
สถาบนั  เพ่ือให้ผู้ เรียนมีความรู้  ทกัษะ และจิตวิญญาณของความเป็นแพทย์ 

การเป็นแพทย์นัน้มกัเป็นตามตระกูลสืบต่อกนัมาตวัอย่างเช่นพระเจ้าบรมวงศ์เธอ
กรมหลวงวงษาธิราชสนิทท่ีทรงสืบทอดมาจากบรรพบุรุษและทรงสืบทอดต่อไปยงัลูก หลานเป็น
แพทย์หลวงสืบต่อกันมา นอกจากนัน้การเป็นศิษย์ท่ีคอยรับใช้แพทย์ได้คุ้นเคยการยาการไข้ก็จะ
เข้าใจแล้วเป็นหมอสืบตอ่ไปโดยมาก (พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์, 2504: 202) 

1) การเลือกศษิย์ 
การศกึษาหากไม่ได้อยู่ในตระกลูแพทย์หรืออาจอยู่ในตระกลูก็ตามการเลือกศิษย์ผู้

สืบทอดเป็นเร่ืองส าคญัมากเน่ืองจากเป็นวิชาท่ีมีผลต่อชีวิตผู้ อ่ืนได้จึงต้องเลือกคนท่ีดีมีคณุธรรม
จนอาจเข้าใจวา่เป็นการหวงวิชาดงัท่ีในคมัภีร์ฉนัทศาสตร์ยงัมีกลา่วถึงได้แก่ 

...เรียนรู้ให้เจนจดั จบจงัหวดัคมัภีร์ไสย์ ตัง้ต้นปฐมใน ฉันทศาสตร์
ดงัพรรณนา...เรียนรู้คัมภีร์ไสย์ สุขุมไว้อย่าแพร่งพรายควรกล่าวถึงขยาย 
อย่ายื่นแก้วแก่วานร ไม่รักจะท ายบั พาต ารับเฟ่ืองขจร เสียแรงเป็นครูสอน  
ทัง้บุญคณุก็เส่ือมสูญ  รู้แล้วเท่ียวโจษหาย แกล้งภิปรายตามเค้ามูล ความรู้
นัน้จะสญู เพราะสามหาวใจเป็นพาล...  

(พระยาพิศณปุระสาทเวช. 2450, เลม่ 1: 7) 

คมัภีร์ธาตวุิวรณ์กลา่วถึงศิษย์แพทย์ท่ีต้องมีความรู้จริง ไม่โอ้อวด ไม่เห็นแก่ลาภจน
เป็นภยักบัคนไข้ และการเคารพครู ไมท่ าตวัเทียบครู 



343 
 

...ตัง้โวหารก าเริบรู้ ดงักาอันเทียมหงส์ ใครจะปลงว่าเคียงคู ่ตูห่มิ่น
ประมาทครู ตู่ต าราฉุยไป รู้น้อยพลอยพูดโผง  ดุจโอ่งน า้คร่ึงใบ  แบก
กลอกกระฉอกไหว... 

(พระยาพิศณปุระสาทเวช. 2450, เลม่ 2: 207) 

เห็นได้วา่ครูต้องมีความพิถีพิถนัในการเลือกศิษย์ท่ีมารบการสืบทอดวิชา เพราะเป็น
วิชาท่ีมีผลต่อชีวิตคน มีทัง้สร้างความสุขและความทุกข์ได้ ผู้ เป็นครูต้องรับผิดชอบในสิ่งนีด้้วย 
ลกัษณะของศษิย์จงึควรท่ีจะเช่ือฟังคารพครูและวิชา ท่ีจะไม่เอาไปท าให้เส่ือมเสีย ไม่โอ้อวด อวดดี 
ท าให้คนอ่ืนหลงเช่ือและออ่นน้อมถ่อมตน  เป็นต้น 

 จากการศกึษาข้อมูลครูภูมิปัญญาด้านการแพทย์แผนไทยรุ่น 1 – รุ่น 7 มีผู้ ท่ีสืบ
ทอดจากบรรพบรุุษมากกวา่ ร้อยละ 90 และจากการสมัภาษณ์ในท้องถ่ินพบว่าแพทย์พืน้บ้านมีการ
สืบทอดจากบรรพบุรุษ เช่น สรรค์  อิศโคตร (สมัภาษณ์,16 กันยายน 2555) อธิบายว่าท่านได้สืบ
ต ารับยาจากบรรพบรุุษเชน่กนั 

...ผมเรียนปฏิบตักิบัพอ่ ทฤษฎีเรียนท่ีสมาคมท่ีสงขลา ของพ่อ ได้ยา
ท่ีแกท าไว้ ยาดาวดึงษ์ เป็นยาครอบโรคคือยกัย้ายน า้กระสายแต่หลักก็ต้ม
เอา... 

สรรค์  อิศโคตร (สมัภาษณ์,16 กนัยายน 2555) อธิบายเสริมโดยยกตวัอย่างว่าพ่อ
ท่ีเป็นหมอยาท่ีมีคณุธรรมสูงบางครัง้ก็อาจไม่สืบทอดให้ลูกหากคิดว่าไม่เหมาะสม เพราะความมี
คุณธรรมท่ีสูงของพ่อ การเป็นหมอสมัยก่อนคนมักบวชเรียนมาก่อนท าให้เป็นคนท่ีถูกปลูก
คณุธรรมมาแล้วเป็นจรรยาบรรณท่ีมีมาเองไมต้่องใช้กฎหมายควบคมุ ไมท่ าเป็นธุรกิจ  

...การสืบทอดยุคหลังยาไทยหาคนยากเน่ืองจากคุณธรรมไม่
เหมาะสม บางคนให้ลกูท่ีท ามากบัพ่อ หมอยาไม่ได้เป็นหมอเด็ดขาดเป็นท า
นา ปลกูยาง ค้าขายท ามาหากิน  พ่อเดินคณุธรรมสงูเกินไป ตอนตายคนมา
มากมาย ไมมี่คา่รักษามีแตค่า่บชูาครูเทา่นัน้ ไม่เป็นอาชีพ ช่วงหลงัเป็นธุรกิจ 
สืบทอดแบบธุรกิจ  มุ่งการขาย จรรยาบรรณวิชาชีพ ต้องมีกฎหมายคุม 
สมยัก่อนบวชเรียนมาก่อน ปลูกฝังคุณธรรมมาก่อน  แล้วเจอครูก็ถ่ายทอด  
ตอนหลงัครูเป็นอาชีพก็มีจรรยาบรรณควบคมุ บางคนหาเบีย้ รวยกบัยา ขาย
กระทัง่ตาย... 
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การเป็นแพทย์พืน้บ้านในชุมชนจะให้ความนับถือซึ่งยิ่งท าให้แพทย์เหล่านีต้้องท า
หน้าท่ีเป็นตวัอย่างท่ีดี ท่ีต้องมีศีลมีธรรม มีความเสียสละอย่างสงูแม้ได้รับการยอมรับเป็นท่ีนบัถือ
แตท่า่นเหลา่นีไ้มส่ามารถเรียนร้องคา่ตอบแทนได้ ท าให้ลกูหลานมกัเห็นว่าหน้าท่ีนีไ้ม่สามารถเป็น
อาชีพได้จงึพบวา่น้อยท่ีลกูหลานจะสืบทอด 

สรรค์  อิศโคตร (สมัภาษณ์,16 กันยายน 2555) อธิบายเสริมว่าแต่พ่อท่ีเป็นหมอ
ไมไ่ด้สืบทอดให้ลกูทกุคน  

...การสืบทอดยุคหลังยาไทยหาคนยากเน่ืองจากคุณธรรมไม่
เหมาะสม บางคนให้ลกูท่ีท ามากบัพ่อ หมอยาไม่ได้เป็นหมอเด็ดขาดเป็นท า
นา ปลกูยาง ค้าขายท ามาหากิน  พอ่เดนิคณุธรรมสงูเกินไป... 

พอ่ก๋องแก้ว ฟธูรรม (สนทนากลุ่ม, 19 มกราคม 2555) อธิบายถึงการเลือกผู้ รับการ
สืบทอดดงันี ้

...คนมาขอสืบหลายคน คนท่ีมนักินหวักินหางก็ไม่ให้ต้องมีศีลธรรม
ไมใ่ห้ คนเอาไปหากินก็ไมใ่ห้ ให้ไปชว่ยคน คนท่ีไปแหกก็ไม่ให้ ต้องมีศีลธรรม
กบัตวัต้องมีศีล 5 กบัตวั ชว่ยคนไป เงินแล้วแตจ่ะให้เรียกไมไ่ด้… 

พระครูสงัฆรักษ์ไพฑูรย์ (สมัภาษณ์,15 มกราคม 2554) วัดหนงัพระครูสังฆรักษ์
ไพฑรูย์ นัน้ตวัทา่นเองเป็นหลานของเจ้าอาวาสช้วน แตไ่ม่ได้รับการถ่ายทอดได้แตช่่วยเตรียม ช่วย
บดยา การถ่ายทอดต้องดคูนว่าจะรับได้หรือไม่ไม่ให้ทุกคนท่านเองเป็นหลานแตก็่ไม่ได้รับการสืบ
ทอด 

...ทา่นเจ้าอาวาสวดั 3 ทา่นได้เคยเป็นแพทย์แผนไทยมีการรักษาโรค
มีใบอนุญาตตัง้แต่ 2478 มาแล้ว ท่ีน่ีมีต ารายามากมายมีจากของวดัเองท่ี
เจ้าอาวาสเอามาจากวัดโพธ์ิด้วยเพราะมีพระมาจากวัดโพธ์ิมาอยู่ท่ีน่ีสมัย
รัชกาลท่ี3 ท่ีปฏิสังขรวัดซึ่งเดิมเป็นวัดร้าง   มีการสืบทอดกันมาโดยเจ้า
อาวาส 3 รุ่น ยาท่ีมีช่ือคือยาเขียว และท่ีสืบทอดมาจนปัจจบุนัคือยาเป่า1... 

การสืบทอดไม่เพียงแตใ่นครอบครัวเท่านัน้แต่พระสงฆ์ท่ีเป็นท่ีพึ่งของชมุชนก็มีการ
สืบทอดกนัในวดัเพ่ือให้เป็นวิชาท่ีชว่ยเหลือคนในชมุชนได้ 

                                                                                 
1ยาเป่า การเอายาใสใ่นกระบอกจดุไฟให้มีควนัแล้วเป่าควนัไปรมแผล  
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นอกจากนัน้ยังมีการสืบทอดในครอบครัว ท่ีอาจไม่เก่ียวกับใบประกอบโรคศิลปะ
เลยเป็นการสืบทอดในครอบครัวท่ีพ่อหมอเลือกผู้ รับการสืบทอดเองตามความเหมาะสม ดงัท่ี
เสาวนีย์ กลุสมบรูณ์ (สมัภาษณ์,  8 กมุภาพนัธ์ 2555) เลา่วา่ 

...ในระบบพืน้บ้านมีพ่อหมอท่ีไม่ให้ลูกเลย เขาวิเคราะห์ลูกให้ฟังที
ละคนทีละคน บางคนมีลกูหลายคนก็เลือกให้คนเดียว  แกก็มีเหตผุลของแก  

นอกจากนัน้แล้วความรู้ในระดับครอบครัวท่ีสืบทอดรุ่นต่อรุ่นในวิถีชีวิต ซึ่งหาก
สงัคมมีการเปล่ียนแปลงทางสงัคมมากก็จะไม่ชดัเจน ถ้าเป็นครอบครัวขยายมีความผกูพนัความรู้
จะสืบทอดรุ่นต่อรุ่นชดัเจน เช่นแม่หลงัคลอดสืบทอดความรู้จากแม่ของตน (เสาวนีย์ กุลสมบรูณ์, 
สมัภาษณ์, 8 กมุภาพนัธ์ 2555) 

แม่บวัเรียม มาทา (สนทนากลุ่ม,19 มกราคม 2555) ได้รับการสืบทอดจากแม่ซึ่ง
กลา่ววา่ผู้ รับการสืบทอดเองก็ต้องมีใจรักอยากชว่ยเหลือคนอ่ืนด้วย 

...การสืบทอดนีต้้องใจรักนะ ยายไปกบัแม่มาตัง้แตเ่ด็กๆมาตลอด  
สมยัก่อนคลอดกันท่ีบ้าน  กลางคืนดึกด่ืนไปมาตลอดไปช่วยตัง้น า้ร้อน  ใจ
มนัรักอยากชว่ยเหลือคนมนัสบายใจ… 

2) การเลือกครู 
การเลือกครูก็อาจมีได้ดงัเช่นท่ีกล่าวใน คมัภีร์ฉันทศาสตร์ว่าการเรียนนัน้เป็นการ

เรียนกบัครูอาจารย์โดยครูนัน้ต้องเป็นผู้ ท่ีรอบรู้นอกจากวิชาแพทย์แล้วยงัได้กล่าวถึงการเรียนทาง
พทุธและทางไสย์วา่ 

...ผู้ใดจะเรียนรู้ พิเคราะห์ดผูู้อาจารย์ เท่ียงแท้ว่าพิสดาร ทัง้พทุธไสย์
จึงควรเรียน แตส่กัเป็นแพทย์ได้ คมัภีร์ไสย์ไม่จ าเนียร  ครูนัน้ไม่ควรเรียน จะ
น าตนให้หลงทาง... 

(พระยาพิศณปุระสาทเวช. 2450 เลม่ 1: 7-8) 

การศึกษาท่ีกล่าวถึงพุทธและไสย์นัน้เน่ืองจากการแพทย์นัน้มาพร้อมกับศาสนา
พทุธจงึมีหลกัธรรมค าสอนทางพทุธศาสนาอยูม่ากแตข่ณะเดียวกนัก็มีการใช้ไสยศาสตร์ตามคมัภีร์
แพทย์ท่ีมาจากอายุรเวทตามท่ีกล่าวมาข้างต้นแล้วจึงเป็นวิชาท่ีเป็นคณุในการช่วยเหลือผู้ อ่ืนใน
ขณะเดียวกนัครูก็ต้องเลือกศษิย์ท่ีจะไมน่ าวิชาไปให้คนอ่ืนเดือดร้อนได้ 
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พอ่ใหญ่เคน  ลาวงศ์ เลือกเรียนกบัครูท่ีเก่ง มีช่ือเสียง โดยท่านจะเลือกเฟ้นเรียนเอา
มาเฉพาะโรคท่ีฉกาจฉกรรจ์หรือโรคท่ีรักษายากในสมยันัน้ โรคไม่ฉกาจฉกรรจ์ค่อยหาเรียนทีหลงั
หรือจากผู้ เฒา่ผู้แก่ ถ้าหมอคนใดไมมี่ยาขนานเอกพอ่ใหญ่ก็ไมไ่ปเรียน (เสาวภา, ม.ป.พ.: 19) 

ในโอสถวิถีไทยมีการใช้ยาและสมุนไพรเพ่ือการดูแลสุขภาพท่ียงัคงสืบทอดมาใน
ปัจจุบนัทัง้ในวิถีการแพทย์และ วิถีการกินการอยู่ แม้ว่ามีเพียงทายาทของ ม.ร.ว.สะอาด ทินกร
เท่านัน้ท่ีสืบทอดวิชาแพทย์มาด้วย แตเ่สาวนีย์ ตนัจริยานนท์ (สมัภาษณ์,5 กนัยายน 2555) ท่ีสืบ
ทอดเฉพาะต ารับยามาได้กล่าวถึงการท ายาของครอบครัวว่ามีการท ายาต ารับสืบทอดกันมา
เช่นกัน ส่วนท่ีร้านขายยาเจ้ากรมเป๋อท่ีมีการรักษา ให้ค าแนะน าเร่ืองยา และยงัขายยาอีกด้วยนัน้
ถวลัย์ สวุรรณเตมีย์ (สมัภาษณ์, 22 พฤศจิกายน 2555) เล่าว่ามีต าราท่ีท่านเจ้ากรมเป๋อจดไว้มียา
มากมายไม่ทราบว่าเท่าใดแน่แต่มีจ านวนมาก บอกอาการและยารักษา มีสูตรยา ทางร้านและ
ทายาทก็ได้ใช้เป็นแหล่งอ้างอิงและศึกษามาตลอด แต่เร่ืองสมุนไพรวตัถุดิบนัน้เล่าตรงกันว่าการ
ท างานของแต่ละบ้านนัน้ท าให้เกิดการซึมซับเข้าไปได้เอง เกิดการเรียนรู้ตวัยาต่างๆ ลักษณะ สี 
กลิ่น รส สรรพคณุไปโดยธรรมชาติ 

สว่นร้านยาหอมของหมอหวานนัน้ ภาสินี ญาโณทยั ทายาทหมอหวาน(สมัภาษณ์, 
25 กค.55) เล่าว่าแต่เดิมนัน้ท่านปู่ ทวดคือหมอหวานนัน้ท่านเป็นแพทย์และเปิดร้านรักษาและ
จ าหนา่ยยา โดยมีต ารับยาของทา่นเอง และมี 4 ต ารับท่ียงัถกูปรุงเพ่ือจ าหน่ายมาถึงปัจจบุนั แม้ว่า
ไมมี่การรักษาแล้วก็ตามแตย่งัมีลกูค้าเก่าแก่ และทายาทของลกูค้าเก่าแก่ท่ีหนัมาใช้ด้วยเหมือนกนั 

5.3.3.2 วิถีการกินการอยู่  
ในวิถีการกินการอยู่นัน้ใช้กระบวนการเรียนรู้ทางสงัคมเป็นฐานเน่ืองจากเป็นวิถีซึ่ง

เป็นกระบวนการท่ีมีอยูใ่นชมุชนและสงัคมตามปกติอยู่แล้ว  เกิดการเรียนรู้ด้วยตนเองโดยท่ีไม่ต้อง
มีครูสอน แตก่ระบวนการเรียนรู้จากสงัคมเป็นการสืบทอดให้เกิดการเรียนรู้ขึน้ได้ 

ความรู้เร่ืองโอสถวิถีไทยนัน้ส่วนหนึ่งเป็นความรู้ท่ีอยู่ในตวัคนเป็นความรู้ท่ีกระจัด
กระจายในชุมชน โดยพระครูสุธรรมนาถ (สมนึก นาโถ) (สมัภาษณ์,15 ธันวาคม 2555) ยงัได้
อภิปรายถึงความรู้เก่ียวกบัสมนุไพรในวิถีไทยวา่ความรู้มกักระจายอยู่ในชมุชนและคนในชมุชนเอง
ก็มีประสบการณ์ในชมุชนดงันี ้

...ไม่เคยคิดว่าจะสูญสลาย ความรู้มันกระจายอยู่ในชุมชน  
ถามคนเฒา่คนแก่ ท่ีเป็นหมอเวลาเอามาชมุนมุกนัคยุกนัวา่ใครรู้อะไรบ้าง ใน
วงน่ีถ้าไมมี่ใครเลยรู้ก็คงแยน่ะ แตต้่องมีสกัคนท่ีบอกวา่รู้... 
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ผู้ เฒ่าผู้แก่ของชมุชนจึงเป็นผู้ ท่ีท าหน้าท่ีเป็นผู้ สืบทอดเป็นหลกัซึ่งเดิมผู้ เฒ่าผู้แก่จะ
ไม่ค่อยสืบทอดให้ใครถ้าไม่ใช่ลูกหลาน  เด็กๆก็ไม่อยากเรียนถ้าให้ต้องมีการขึน้ขนัขึน้ครู มีเร่ือง
ของไสยศาสตร์ คาถา (กฤษฎา แสงแก้ว, สนทนากลุ่ม, 18 มกราคม 2555) แตใ่นขณะนีมี้การ
รวมกลุม่กนัมีเวทีผู้สงูอาย ุโอสถวิถีไทยในวิถีการกินการอยู่แฝงอยู่ในชมุชนเองโดยคนในชมุชนจะ
เป็นผู้ถ่ายทอดไปสู่คนมนชุมชนกันเองได้จากวิถีท่ีเคยใช้เคยปฏิบตัิมาในปัจจุบนัการเรียนรู้ในวิถี
การกินการอยู่นัน้สังคม ครอบครัว ชุมชนอาจท าหน้าท่ีนีน้้อยลงเน่ืองจากการเปล่ียนแปลงทาง
สงัคม ครอบครัวขยายเปล่ียนเป็นครอบครัวเด่ียวการท่ีจะมีปู่ ย่าตายายอยู่บ้านอบรมสั่งสอนลูก
เป็นไปได้ยาก จงึมีการรวมตวัเป็นแหล่งความรู้หรือศนูย์การเรียนรู้ในชมุชนเป็นฐาน  การถ่ายทอด
ความรู้โดยใช้แหล่งความรู้ตา่งๆ ท่ีมีอยู่ในชุมชนและสงัคม ผู้ ท่ีประสงค์จะเรียนรู้เร่ืองใด  ก็เข้าไป
ศึกษาหาความรู้ท่ีตนต้องการจากศูนย์การเรียนรู้ท่ีมีอยู่ในชุมชนเหล่านัน้ก็จะได้ความรู้ตาม
ต้องการได้วิถีการกินการอยวูฒันธรรมประเพณีก็เชน่กนั 

แนวคดิของน้อม ฮนัเย็ก (สนทนากลุ่ม, 14 กนัยายน 2555) ท่ีจะท าแผนท่ีป่าโดยให้
ภมูิปัญญาของชมุชนเป็นผู้ สืบทอดให้เดก็ท่ีต้องมาร่วมกนัเรียนรู้เก็บตวัอย่างท าแผนท่ีเพราะเห็นว่า
ป่าเป็นต้นก าเนิดของยาท่ีต้องมีการดแูลจงึมีความคิดวา่ควรท าแผนท่ีสมนุไพรในป่า 

...ผมอยากท าแผนที่ป่าแตย่งัท าไม่ได้ ไม่งบท าทุกอย่างมนัใช้เงิน
นะ ผมอยากท า ตะบูนด าตะบูนขาวมีก่ีต้นอยู่ตรงไหน ขนาดเท่าไหร่ ความ
ใหญ่ความสูง  ท าป้าย ต้นยาผมจ าได้หมดทุกท่ี ผมภูมิใจแพทย์แผนไทยท่ี
เขาชว่ยนะ ไมง่ัน้ท าไมไ่ด้เชิญภูมิปัญญามานะ  เด็กถาม 3 คน  ลงพืน้ท่ี เก็บ
มาตาก 5 เดือนนะ  ผมภูมิใจท่ีได้ท านะไม่งัน้ผมไม่รู้นะว่ามีเท่าไหร่ 80 กว่า
ชนิด  น่ีผมเก็บมาได้น่ี80 ตวัไหนหายากไปปลูกเพิ่ม หัวร้อยโลน่ีไปขอปะ
เหลียนนะ เขามีเยอะ ปลกูยากนะต้องขึน้ไปปลกูยอดไม้ แพงนะ แห้งน่ีโลละ 
500 นะรับไม่อัน้ เราดแูลไม่ให้ใครมาเก็บนะ ทุกอย่างเก่ียวเน่ืองกนันะ ป่า
ชายเลน สมุนไพร  สตัว์น า้ และพืน้ท่ีของป่าแบ่งเป็นพืน้ท่ีแปลงสมุนไพรท่ี
ชมุชนสามารถใช้ได้ 

...ป่าทุ่งตาเซะป่ามี 4 แปลง แปลงอนรัุกษ์ แปลงฟืน้ฟู แปลงใช้สอย  
แปลงสมุนไพร  ป่าชายเลนเขาให้สมัปทานถ่าน  จึงถกูตัดหมดเลย  34-35 
มีปัญหาในตาแซะ จบัสตัว์น า้ไม่ได้ มาถามผมว่าท าไม ผมว่ามนัเป็นเพราะ
ตดัป่าชายเลนหมด เลยเชิญคนมาพดุคยุ 50 คนเห็นด้วยกบัผม 5 คนเขาว่า
ป่าก็มีป่าไม้ด ูแม่น า้มีประมงดแูล้ว แต่ผมว่าเราอยู่ติดกับป่าเราจะไม่ดเูลย
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หรือ ผมเลยให้เขาไปหาสมาชิกมา คนละ 5 คน ใช้เวลาเกือบปี 25 คนไป
ส ารวจพืน้ท่ีไม่ก่ีวนัมีข่าวว่าประชาชนไม่มีหน้าท่ีดแูล เจ้าหน้าท่ีเท่านัน้ท าได้ 
ผมไปถามจงัหวดัวา่ป่าใช้สอยอยูต่รงไหน  ของชมุชน ...  

การท าแผนท่ีป่าให้เห็นต้นก าเนิดของยาเพ่ือเป็นการอนุรักษ์โดยเฉพาะต้นไม้ท่ีหา
ยาก ใกล้สญูพนัธ์แล้ว สว่นการแบง่พืน้ท่ีใช้สอยนัน้มีส่วนหนึ่งเป็นป่าสมนุไพรให้ชมุชนเข้าไปใช้ได้ 
แตไ่มใ่ห้เก็บเพ่ือขายซึง่อาจกลายเป็นปัญหาการตดัท าลายจนเกินก าลงัของป่าได้ 

การสืบทอดวิถีการกินการอยู่ท่ีในชุมชนได้ด าเนินการหรือก าลงัคิดท่ีจะด าเนินการ
นัน้มีการด าเนินการโดยให้ผู้ รู้หรือผู้ สูงอายุเป็นผู้ถ่ายทอดโดยอาจท าในรูปแบบของการสืบสาน
วฒันธรรมอย่างกลุ่มข่วงผญาของล าปาง หรือฮกัแฮงเบิ่งแยงเมืองสารคามของมหาสารคาม ซึ่งผู้
มาร่วมงานจะได้รับความรู้จากประสบการณ์ทางสงัคม การเข้าร่วมกิจกรรมตา่งๆ ส่วนเวทีผู้สงูอายุ
จะเป็นการรวมตัวกันของผู้สูงอายุซึ่งเป็นผู้ รู้เป็นท่ีนับถือของคนในชุมชนท่ีจะมาร่วมกันในการ
เผยแพร่ให้ลูกหลานได้เรียนรู้ หรือเป็นเวทีแลกเปล่ียนเรียนรู้ ช่วยกันบนัทึกความรู้ของชุมชน อีก
แนวคิดหนึ่งคือการท าแผนท่ีป่า ท่ีบอกถึงต าแหน่งสมนุไพรเน่ืองจากสมนุไพรบางชนิดอยู่เฉพาะท่ี 
หายาก มีเฉพาะหมอพืน้บ้านเท่านัน้ท่ีรู้จกั หากท่านเหล่านีร่้วงโรยไป จะไม่มีใครทราบอีกเลยและ
ยงัเป็นประโยชน์ในการอนรัุกษ์ป่าสมนุไพรอีกด้วย 

 การสืบทอดในปัจจบุนัอาจไม่ได้เป็นการสืบทอดตวัตอ่ตวัหรือในครอบครัวเท่านัน้
ในชุมชนจะจัดให้มีศูนย์ให้ความรู้ให้บริการแพทย์พืน้บ้าน เน่ืองจากปัจจุบนัการหาแพทย์
พืน้บ้านอาจหายาก หรือต้องไปตามบ้าน จากการไปในพืน้ท่ีพบว่าเกิดขึน้ท่ีมหาสารคาม พทัลุง 
และล าปางท่ี ต.นาแก้วมีการอบรมการนวด การอบสมนุไพร มีหมอประจ าการท่ีศนูย์นอกจากนัน้
ยงัจดัฟืน้ฟผูู้ ป่วยอมัพฤกษ์อมัพาตหลงัจากออกจาก รพ.ท าตารางการไปดแูลท่ีบ้านทัง้ต าบล ก าลงั
ให้มีการบนัทึกการท างานปัญหาอปุสรรค  (กรรณิการ์ ชมพูศรี,สนทนากลุ่ม ต.นาแก้ว อ.เกาะคา 
จ.ล าปาง, 18 มกราคม 2555) 

นอกจากมีศนูย์ให้ความรู้แล้วสมนกึ ไชยสงค์ นายก อบต.วงัแสง (สนทนากลุ่ม ต.วงั
แสง อ.แกด า จ.มหาสารคาม, 24 พฤศจิกายน 2554) ได้ให้มีหมอพืน้บ้านอยูท่ี่ศนูย์ทกุวนั 

...มีค่ารถให้มาท่ีน่ีอยู่ทัง้วัน ให้คนมาหาท่ีน่ี คนท่ีน่ียังใช้อยู่อย่าง
ต่อเน่ืองมาตลอด  ทางอบต.มีหน้าท่ีตามระเบียบให้ส่งเสริมภูมิปัญญา
ท้องถ่ินอยูแ่ล้ว  แตเ่รามีหมอพืน้บ้าน ท่ีมีความช านาญแตกตา่งกนั มีหมอยา 
หมอนวด หมอดแูลกระดกู ตอ่กระดกู หมอฮากไม้ ยา่ง มีเยอะในพืน้ท่ีเราเลย
คดิวา่เป็นภมูิปัญญาให้ชาวบ้านเลือกเอาตามโรคตวัเองเลยอยากส่งเสริม  ท่ี
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จริงตามบ้านหมอยาเขาก็รักษาใครป่วยก็ไปหา แตอ่ยา่งปัจจบุนัเขามีอนามยั
เลยคิดว่าน่าจะมีสถานท่ี  เลยร่วมกับทางมหาวิทยาลยั รุกขเวช ชมรมหมอ
ยาพืน้บ้านระดบัจงัหวดั ระดบัภาค ประสานให้มีสถานท่ีรักษา ส ารวจหมอ
ยาให้ชาวบ้านส่งข้อมูลว่า คุณตาท่ีเป็นหมอยาคนนีเ้ป็นหมอยาจริงมีคน
รับรองว่าเคยรักษาตวัเองหาย  บางคนรักษากระดกู บางคนยา ได้ 63 คน  
ปรึกษากับมูลนิธิสุขภาพชุมชน มหาวิทยาลยั ประชุม ออกใบรับรองว่าเป็น
หมอของชมุชน  บ าบดัรักษาสขุภาพชมุชน  เชิญส่วนตา่งๆมาแลกเปล่ียน ว่า
ท่ีอ่ืนท าอย่างไร ท่ีอ่ืนมีเครือข่ายเหมือนกันแต่ก็แตกต่างกันไป  ใครมีอะไรดี
เอามาแลกเปล่ียนกนั  เพ่ือให้เกิดทางเลือกของชมุชนท่ีจะรักษาสขุภาพ  วงั
แสงเป็นพืน้ท่ีต้นแบบ จะขยายพืน้ท่ีตอ่ ในพืน้ท่ีต าบลอ่ืนก็จะท าบ้างมี อีก 12 
อบต.  ตรงนีจ้ะท าเป็นศูนย์เรียน  สอนเร่ืองภูมิปัญญา ใครจะเรียนก็ได้ มี
มหาวิทยาลยัจะมาศกึษาด้วย อยา่งเภสชัศาสตร์มหาสารคาม... 

อบต.วงัแสงได้ท าการสง่เสริมภมูิปัญญาท้องถ่ินด้านการแพทย์พืน้บ้านโดยการให้มี
การรับรองหมอพืน้บ้านโดยคนในชุมชน แล้วจัดสถานท่ีให้การรักษาแบบอนามยั โยใช้ศูนย์การ
เรียนรู้ท่ีใน อบต.วงัแสงมีหมอพืน้บ้านในพืน้ท่ี ถึง 63 คน ซึ่งเป็นแหล่งศกึษาข้อมลูให้มหาวิทยาลยั
มหาสารคาม และสถาบนัรุกขเวช และโรงเรียนในพืน้ท่ี และเป็นสถานท่ีแลกเปล่ียนเรียนรู้ ท่ีส าคญั
คือเป็นทางเลือกด้านสขุภาพของชมุชนท่ีมาใช้บริการได้ทกุวนั ศนูย์เรียนรู้ของ อบต.วงัแสงยงัเป็น
ต้นแบบให้กบัอีกหลายต าบลในการจดัการศนูย์เรียนรู้ภมูิปัญญาแพทย์พืน้บ้านอีกด้วย 

การสืบทอดในเด็กอาจแตกต่างจากการสืบทอดในทางการแพทย์แผนไทย การสืบ
ทอดในชมุชนท่ีเด็กก็มีโอกาสเข้าร่วมนอกจากนัน้แล้วการปลกูฝังจะให้เกิดในโรงเรียนตัง้แต่ชัน้
ประถมด้วยเวลามีกิจกรรมเหล่านีจ้ะให้โรงเรียนมาร่วมกิจกรรมมาสมัผสั มีของเล่นพืน้บ้านมาล่อ
ให้สนใจ ปัน้ดินเล่น ให้ดูว่าพ่ออุ๊ ยท ายังไงให้ท าตาม แล้วเอากลับบ้านไปให้มีส่วนร่วมต่างๆ
หลากหลาย สอดแทรกเข้าไป (ทองทิพย์  ปัญญาจนัทร์, สนทนากลุ่ม, 18 มกราคม 2555) และการ
น าความรู้ใส่ลงในหลักสูตรท้องถิ่น แทรกภูมิปัญญาลงในหลักสูตร  สพฐ.  หมอเมืองไปสอน
ในโรงเรียน มีแหลง่เรียนรู้อยู่ข้างโรงเรียน ไม่มีแหล่งเรียนรู้สอนเสริมตา่งๆต้องจ้างครูมาสอนพิเศษ 
การเรียนการสอนมีครูไม่ครบชัน้มีนกัเรียนประมาณ 50 คน เอาศนูย์เด็กเล็กมารวมกันให้เรียนท่ี
บ้านเราให้เกรู้จกัชมุชน มีเพ่ือนในชุมชนเพ่ือลดปัญหาสงัคมลงได้เพ่ือให้มีรากฐานอยู่ร่วมกนั แต่
พยายามให้อยูป่ระถมร่วมกนัให้จดัเดก็ชัน้ประถมมาร่วมกิจกรรมท่ีเราจดัขึน้แล้วแต ่รร.จะส่งชัน้ใด
มาร่วมกิจกรรม  (กฤษฎา แสงแก้ว, สนทนากลุ่ม, 18 มกราคม 2555) 
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น้อม ฮนัเย็ก (สนทนากลุ่ม, 14 กนัยายน 2555) กลา่ววา่  
สิ่งท่ีต้องท าคือสืบทอดให้คนรุ่นหลงั  โรงเรียนไม่มีแล้ว ตชด.ก็เลิกไป

แล้วจริงๆต้องสอนในโรงเรียน ในชุมชน ให้รู้จัก ให้ใช้เป็นจึงจะคงอยู่ 

ท่ี ต าบลวังแสง มีการแทรกความรู้ลงไปท่ี โรงเรียนเช่นกัน มีโรงเรียนในท้องท่ี 5 
โรงเรียน ท่ีมาจัดกิจกรรมรูปแบบด้วยกันมีเร่ืองภูมิปัญญาด้วย  มีการถ่ายทอดแบบครูพามาดู
สมุนไพร มาหาพ่อหมอแม่หมอพูดคุย  รูปแบบต ารายังไม่มี ยังไม่ออกเป็นรูปเล่มแต่เป็นแหล่ง
เรียนรู้(ชารี อนวุนั, สนทนากลุ่ม, 24 พฤศกิายน 2554) 

ประธาน อบต.วงัแสง (สนทนากลุ่ม, 24 พฤศิกายน 2554) เล่าถึงแนวทางการสืบ
ทอดในโรงเรียนท่ีได้วางแผนไว้วา่  

เราคยุกันว่าจะท าเป็นหลกัสูตรยาสมุนไพร เสนอไปท่ีโรงเรียนเป็น
หลกัสตูรท้องถ่ิน  ทาง ม.สารคามมาตีแปลงส ารวจสมนุไพรไว้แล้ว ให้เด็กมา
ศึกษา   คนเรียนจะเร่ิมต้นท่ีประถมก่อน  โรงเรียน ขยายโอกาสลงท่ีวงัแสง 
ถึง ม.3ค่อยท าต่อไป สอนยาสมุนไพร ต้นอะไรภาษาท้องถ่ิน ช่ือสามัญ ช่ือ
วิทยาศาสตร์  สรรพคณุ  คนร่างหลกัสตูรจะมีชมรมสมนุไพรท่ี โรงพยาบาล 
Ngo พ่อแม่ทัง้หลายน่ีแหละ  แปลงสมุนไพรท่ีวดั  แปลงท่ี อบต. แล้วคยุว่า
จะปลูกเพิ่มท่ีวดัอีก  การท ายงัไงจะขยายผลได้อย่างผมเองได้กับตวัเองนะ 
กินยาฝร่ังก็กินอยูแ่ตม่ากินสมนุไพรเพิ่ม ก่อนออกจากบ้านผมก็เคีย้วก่อน ไป
ไหนผมก็พูด  ผมว่าต้องให้เด็กรู้จกัก่อนทาง ม.มาประชุมกันหลายครัง้แล้ว  
ให้เดก็ได้รู้ได้สืบไว้ก่อนโตขึน้มาก็เขาก็รู้จกั  

เดก็และเยาวชนเป็นเป้าหมายหนึง่ในการสืบทอดในปัจจบุนั การสืบทอดไปสู่เด็กใช้
การศกึษาในโรงเรียน การสืบทอดในปัจจบุนัเน้นการให้การศกึษาในเด็กโดยเฉพาะชัน้ประถม โดย
ประนอม  พลวิชยั  (สมัภาษณ์,12 พฤศจิกายน 2554) อธิบายดงันี ้การท่ีจะท าให้แพร่หลายนัน้
ทา่นเห็นวา่ควรเร่ิมท่ีเดก็โดยเฉพาะเดก็ประถมซึง่ทา่นหวงัให้ผู้ปกครองได้รับความรู้นัน้ด้วย 

...ผมทดสอบ ดพูวกมธัยม ม.1-ม.6 เขาจะไม่หนัมาสนใจเขาระเริง
ในวยัของเขา ผมจงึมาสนใจชัน้ประถม เขาสนใจสมนุไพรนะ 70 % แล้วผมตี
ไปถึงพ่อแม่เขาด้วยพวกนีห้วัสมยัใหม่ไม่รู้เร่ืองหรอก ผมให้เอาสมนุไพรใกล้
ตวัมา หอม กระเทียม ผมเร่ิมจากน า้สมนุไพร ต้องเร่ิมตัง้แตเ่ดก็ ให้รู้จกั... 
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พระครูสธุรรมนาถ (สมนึก นาโถ)(สมัภาษณ์, 15 ธันวาคม 2555) ได้ให้การสืบทอด
ในเดก็ประถมเชน่กนัโดยกลา่ววา่ 

...ถ้าให้เรียนใน ป.1-ป.6 เด็กมกัจ าได้ดี การเรียนท่ีใช้ความจ า เด็ก
จ าได้ดีกว่าการสืบทอด ก็คยุอย่างนี ้จ าได้ดีกว่าท่องจ าเด็กเล็ก เราก็เล่าเป็น
นิทาน  story telling จ าได้ดีกวา่ บอกเป็นตวัยา… 

พระครูสธุรรมนาถ (สมนึก นาโถ)(สมัภาษณ์, 15 ธันวาคม 2555) ได้กล่าวถึงการ
สืบทอด 

...เขาพาไปป่าเขาใหญ่พืน้ท่ีเป็นล้านไร่ ท่ีน่ีแค ่100 ไร่ เราก็รู้ในท่ีของ
เรา ไปเขาใหญ่เราไม่คุ้น ใบ ต้นมนัเจริญผิดกนั กระเพราสามอ้อม ต้นใหญ่
สามคนโอบ เราไม่เคยรู้จกั ตะไคร้ต้น สูงยังกับมะม่วง  เรารู้แค่ 5-6 ร้อย 
เทียบเขาไมไ่ด้…ความรู้ท่ีท าให้เรารู้มากว่าคนอ่ืนนิดหน่อยก็ท าให้เรามีความ
ภูมิใจในตัวเองนะ อย่างเด็กนักเรียนท่ีรู้กว่าคนอ่ืนเขาก็ภูมิใจ เขารู้สึกมี
คณุค่า ซึ่งท าให้เด็กๆก็ม่ีวนร่วมในการสืบทอดนีใ้นระดบัหนึ่งซึ่งท่านเห็นว่า
มนัจะคอ่ยเป็นคอ่ยไปตอ่ยอดออกไปตามความพร้อมความสนใจของเด็กใน
อนาคต... 

การสืบทอดในปัจจบุนัมกัเป็นการสอนในหลกัสตูรการแพทย์แผนไทย และการสอน
เด็กท่ีโรงเรียน แหว  ล่าวนั  หมอพืน้บ้าน ต.แม่พงุ อ.วงัชิน้ จงัหวดัแพร่ (สมัภาษณ์, 5 กนัยายน 
2555)เล่าว่าการสอนมีทัง้การสอนในหลกัสูตร การให้เด็กๆมาถามตามความสนใจ การพาท าพา
ไปดใูนรูปแบบใหม ่

...ความรู้เหล่านีถ่้ายทอดให้นักเรียน เสาร์ อาทิตย์ มีหลักสูตร
อยู่  ...การเผยแพร่มีน้อย รร.เขาสนใจ  ให้เด็กมาถาม ถามโน่นน่ี  เด๋ียวนีมี้
หลกัสตูรท้องถ่ิน กลุม่เดก็ก็สนใจ  ... 

..และท าโครงการตามหมอไปหายาท าลายแทงชุมชน จุดไว้ใน 
GPS… 

พระครูสุธรรมนาถ (สมนึก นาโถ)(สมัภาษณ์, 15 ธันวาคม 2555) การสอนท าได้
โดยทา่นให้ความส าคญักบัเด็กประถม  

...ถ้าให้เรียนใน ป.1-ป.6 เด็กมกัจ าได้ดี การเรียนท่ีใช้ความจ า เด็ก
จ าได้ดีกวา่ ถ้าเดก็รู้จักช่ือต้นไม้วันละต้นก็พอ ปีหนึ่งเรียนสกั 200 วนั 4 ปี 
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ก็ 800 ต้นแล้ว หมดป่า ไปได้ทกุท่ีในประเทศไทย ถ้าเป็นยาฝร่ังเท่านีก็้เก่ง
แล้ว...  

การสืบทอดสูเ่ดก็ท่ีอาจเป็นเป้าหมายของคนหลายชมุชนเน่ืองจากเป็นความหวงัว่า
เด็กๆเหล่านีจ้ะได้รู้จกัพืชพรรณในชุมชนของเขาเอง ได้รู้ว่าเป็นสิ่งมีค่าท่ีต้องศึกษาเรียนรู้ ได้รู้ว่า
ชุมชนของเขามีความรู้ท่ีน่าภาคภูมิใจ ซึ่งสิ่งเหล่านีท้่านผู้ เป็นครูภูมิปัญญาเห็นว่าเป็นความหวัง
ของการสืบทอดได้ดีกว่าคนรุ่นผู้ ใหญ่ ท่ีมองไม่เห็นความส าคญัหรือไม่ได้อยู่ในชุมชน ทัง้ยงัเป็น
ความหวงัวา่เดก็ๆ  เหลา่นีจ้ะเห็นคณุคา่ในท้องถ่ินของตนและจะไม่ทิง้ชมุชนของเขาไปท างานตา่ง
ถ่ินจนหมด นอกจากนัน้แล้วการสอนภาษาท้องถ่ินดงัเชน่ท่ี ผู้อาวโุสของ ต.นาแก้ว สอนในโรงเรียน
เพ่ือให้เด็กๆ อ่านออกและได้แปล ปับสา ต าราใบลานต่างๆ ให้อ่านออก คัดลอกไว้ แปลเป็น
ภาษาไทย เก็บของจริงดัง้เดิมไว้ สอนภาษาค าเมือง  สอนตัง้แต่ชัน้ประถม  อย่างน้อยให้คงไ ว้ใน
ชมุชน เม่ืออา่นออกเข้าใจคนในชมุชนจงึเห็นคณุคา่และรักษาไว้ 

กล่าวโดยสรุปแล้วการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอดีตมีวิวฒันาการการสืบทอดโอสถ
วิถีไทยในอดีตอยา่งยาวนาน ในยคุรัตนโกสินทร์นีอ้งค์ความรู้ถ่ายทอดผ่านต ารายาและคมัภีร์ตา่งๆ 
ซึง่สืบทอดและยดึเป็นประเพณีกนัมาจากสมยัอยธุยามีการรวบรวมต ารายาเพ่ือให้เกิดการสืบทอด
มีการจารึกต ารายาเพ่ือให้ประชาชนได้ศึกษานัน้เน่ืองจากบ้านเมืองเพิ่งพ้นภัยจากสงคราม
ประชาชนยงัอยูใ่นภาวะยากจนอีกทัง้ได้เกิดโรคระบาดครัง้ใหญ่ การมีจารึกไว้ตามท่ีสาธารณะนัน้
คงเป็นคณุมากกว่าโทษและมีผลให้การศึกษาเภสัชวัตถุและสรรพคุณยาแพร่หลายออกไปมาก
ไม่ได้อยู่เฉพาะในวงศ์ตระกลูอีกตอ่ไป  มีการบนัทึกต ารายาไทยท่ีพฒันาจากต ารายาไทยอ่ืนๆ ใน
สมยันัน้และเป็นแนวทางท่ีคนรุ่นหลงัสามารถน าไปวิเคราะห์ทดลองได้ด้วยวิธีการทางวิทยาศาสตร์
หรือวิทยาการสมัยใหม่ได้มีการรวบรวมจัดท าต าราแพทย์ต ารายาซึ่งต่อมาถูกน ามาใช้เป็น
มาตรฐานของยาไทยในปัจจบุนัของกระทรวงสาธารณสขุเกิดการเปล่ียนแปลง 3 ประการคือ การ
จารึกต ารายาไว้ในท่ีสาธารณะ การน าเอายาฝร่ังเข้ามาเผยแพร่ในคนไทยโดยมิชชนันารี และความ
สนใจในวิทยาการใหม่ๆ ของพระราชวงศ์ส่งผลกระทบถึงการสืบทอดโอสถวิถีไทย การศึกษาท่ีไม่
ปิดกัน้ความรู้นัน้จะท าให้เกิดการผสมผสาน และการพฒันาต่อยอดสิ่งเก่าออกไปเป็นประโยชน์
มากขึน้ แตเ่ป็นท่ีนา่เสียดายท่ีการแพทย์แผนไทยในสมยันัน้ถกูปิดกัน้ เม่ือการแพทย์แผนตะวนัตก
เข้ามาแทนท่ี 

โอสถวิถีไทยในอดีตนัน้เป็นวิถีชีวิตในการดแูลสขุภาพท่ีรวมวิถีการกินการอยู่และวิถี
การแพทย์แผนไทยเข้ามาเป็นการด ารงชีวิต การสืบทอดโอสถวิถีไทยในอดีตเป็นการสืบทอดวิชา
ความรู้ตามวิถีของคนไทยท่ีโดยมากสืบทอดกันในครอบครัวไม่ว่าจะเป็นการกินการอยู่ ประเพณี
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วฒันธรรม โดยเฉพาะการแพทย์นัน้เป็นการอบรมปลูกฝังให้เรียนรู้ด้านการแพทย์แผนโบราณมา
แต่เยาว์วยับรรพบุรุษจะเป็นผู้ถ่ายทอดความรู้ อบรมสัง่สอน เป็นการสืบทอดในตระกูลตามแบบ
แผนการศึกษาแบบจารีตท่ีวิชาชีพต้องสืบทอดให้แก่บุตรหลานในตระกูลต้องอาศยัทักษะความ
ช านาญและประสบการณ์เป็นพิเศษต้องใช้เวลาและความรู้หลายขัน้ตอนเพ่ือให้มีความเช่ียวชาญ
ในการบ าบดัรักษาโรคภยัไข้เจ็บ 

การสืบทอดท่ีใช้การจารึกเพ่ือให้ประชาชนศึกษาได้เพ่ือเป็นการช่วยเหลือในยามท่ี
บ้านเมืองเพิ่งฟื้นฟูนัน้เป็นแนวทางหนึ่งท่ีท าให้การศึกษาเภสัชวัตถุและสรรพคุณยาแพร่หลาย
ออกไปมากไม่ได้อยู่เฉพาะในวงศ์ตระกูลอีกต่อไป ต่อมาการแพทย์เร่ิมมีการผสมผสานรั บ
การแพทย์ตะวนัตกมากขึน้ มีผลให้การสร้างองค์ความรู้ใหม่ท่ีมีการผสมผสานความรู้เดิมและมี
การตรวจสอบยืนยนัทางวิทยาศาสตร์ แตก็่ไม่ได้พฒันาตอ่ไปเน่ืองจากไม่ได้สนบัสนนุจากรัฐในยคุ
ตอ่มา 

การสืบทอดโอสถวิถีไทยในปัจจบุนัมีวิวฒันาการการสืบทอดโอสถวิถีไทยในปัจจบุนั
เห็นชดัเจนเม่ือช่วงสงครามโลกครัง้ท่ี 2 ยาตา่งๆและเวชภัณฑ์ในประเทศขาดแคลนและราคาสูง
เน่ืองจากการขาดยาจากต่างประเทศและประเทศไทยไม่สามารถผลิตยาส าคญัๆ ขึน้ได้ท าให้มี
ความจ าเป็นต้องใช้ยาสมนุไพรท่ีเป็นความรู้ดัง้เดมิและท าให้เกิดการศกึษาวิจยัสมนุไพรเพ่ือใช้เป็น
ยาขึน้แต่ก็เลิกล้มไปในท่ีสุดเพราะความไม่คุ้มค่า กระแสความตื่นตวัเร่ืองยาสมนุไพรเกิดขึน้อีก
ครัง้เมื่อเกิดจากภาวะเศรษฐกิจล้มละลายหรือยคุ IMF เกิดกระแสปลกุเร้าถึงการพึ่งตนเองได้
อย่างไรและกระแสนี ้ก็ไหลบา่ไปท่ีชมุชนเพ่ือให้ชมุชนพึ่งตนเอง กินใช้ด้วยตนเอง  

ความรู้ท่ีสืบทอดวิถีของการแพทย์แผนไทยเป็นการสอนคนทัง้คน และหมอคนหนึ่ง
จะมีความรู้ทัง้เร่ืองของยาและการรักษาโรคอยู่ในตวั  และการสืบทอดในปัจจบุนัมีหลายระบบทัง้
การศกึษาในระบบท่ีมีตัง้แตร่ะดบัปริญญาตรีเน้นการมีใบประกอบโรคศิลปะเป็นส าคญั แตก่ารสืบ
ทอดด้านจิตวิญญาณยงัเกิดขึน้ได้น้อย 

ส่วนวิถีการกินการอยู่นัน้เน่ืองจากประเทศไทยนัน้มีความหลากหลายทางชีวภาพ 
ร ่ารวยทรัพยากร มีภูมิปัญญาในการใช้ประโยชน์จากพืชพรรณตา่งๆนีม้ากมาย ในวิถีการกินการ
อยู่ในชีวิตประจ าวนันัน้ไม่ได้มีการบนัทึก ความรู้เหล่านีถ้กูบนัทึกโดยความทรงจ าของคนรุ่นก่อน 
สิ่งท่ีจะสืบทอดจงึเป็นวิถีชีวิตความเป็นอยูท่ี่อาจต้องอาศยัการสืบทอดทางสายวฒันธรรม 

ปัญหาในการสืบทอดท่ีพบคือ ในปัจจบุนันีไ้ม่สามารถหาสมนุไพรได้ครบตามต ารับ
แล้วเพราะสภาพแวดล้อมท่ีเปล่ียนไป สงัคมท่ีเปล่ียนไปจากเดิมการสืบทอดมีอีกสิ่งหนึ่งท่ีอาจต้อง
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เรียนรู้คือเร่ืองของภาษาท่ีปัจจบุนัมีการเปล่ียนแปลงมาก โดยเฉพาะภาษาถ่ินท่ีไม่มีการสืบทอดกนั
มากนกั 

บางครัง้การใช้ยาไทยอาจไม่ใช่การรักษาอาการใดอาการหนึ่งแต่เป็นการรักษา
สมดลุร่างการไมใ่ห้ออ่นแอเจ็บป่วย ฉลากยาจึงเขียนสรรพคณุมากมาย ดงันัน้หากคนท่ีคุ้นเคยกบั
การแพทย์แผนปัจจุบันย่อมเห็นเป็นเร่ืองเกินจริงได้ภาสินี ญาโณทัย ทายาทหมอหวาน  
(สมัภาษณ์, 25 กรกฎาคม 2555) เห็นวา่โอสถวิถีไทยคนมกัเห็นวา่มีสรรพคณุเกินจริง แตจ่ริงๆแล้ว 
ยาไทยมุง่รักษาสขุภาพของคนไข้มากกว่ารักษาเฉพาะอาการ “...คนมกัเห็นว่า สรรพคณุไม่ชดัเจน 
ส่ีห้าบรรทดั...” 

5.4 หน่วยงานและยุทธศาสตร์ 

5.4.1 หน่วยงานที่ส่งเสริมการสืบทอด 
การแพทย์แผนไทยพัฒนามาจนถึงยุคท่ีมีการแพทย์แผนไทย การแพทย์แผนไทย

ประยกุต์ มีการศกึษาในระดบัมหาวิทยาลยั ในกระทรวงสาธารณสขุมีสถาบนัการแพทย์แผนไทย
และยงัมีหนว่ยงานอ่ืนๆ ท่ีท าหน้าท่ีวิจยัและพฒันาการแพทย์แผนไทยอีกมากมาย ขณะเดียวกนัก็
มีการส่งเสริมการแพทย์ทางเลือกอ่ืนรวมถึงการแพทย์แผนจีนอีกด้วย การแพทย์แผนไทย
จ าเป็นต้องพฒันาตนเองให้เกิดการยอมรับในมาตรฐานความรู้เพ่ือท่ีจะยืนอยู่ในแถวเดียวกันกับ
การแพทย์กระแสหลกัให้ได้เพราะการแพทย์แผนไทยเป็นของคนไทยโดยแท้จริงซึ่งเป็นจิตวิญญาณ
ของคนไทย 

5.4.1.1 กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์แผนทางเลือก
กระทรวงสาธารณสุข 

การตัง้หน่วยงานท่ีมีหน้าท่ีเก่ียวกับการแพทย์แผนไทยเร่ิมจากการท่ีส านักงาน
คณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ส านักนายกรัฐมนตรี ได้มีการวางแผน
พฒันาทรัพยากรมนุษย์ การศึกษาและสาธารณสุขในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาต ิ
ฉบับท่ี 7 โดยการส่งเสริมให้มีการด าเนินการพัฒนาภูมิปัญญาด้านการรักษาพยาบาลแบบ
พืน้บ้าน เชน่ แพทย์แผนไทย สมนุไพรและการนวด ประสานเข้ากบัระบบบริการสาธารณสขุและใน
แผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติ ฉบบัท่ี 8 ได้มีการสนบัสนุนการ พฒันาเภสชักรรมไทย
และการแพทย์แผนไทยอย่างจริงจงั ฉะนัน้ในปี พ.ศ. 2532 กระทรวงสาธารณสขุเร่ิมมีการจดัตัง้
หนว่ยงานท่ีรองรับนโยบายด้านนีข้ึน้ (สถาบนัการแพทย์แผนไทย, 2556: ออนไลน์) 

ในปี พ.ศ. 2532 กระทรวงสาธารณสุขได้จดัตัง้ "ศนูย์ประสานงานการแพทย์และ
เภสัชกรรมไทย" ขึน้ เป็นองค์กรประสานงานการพัฒนาการแพทย์แผนไทย สังกัดส านัก
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ปลดักระทรวงสาธารณสุข แต่ด้วยความจ ากัด ของขนาดและโครงสร้างขององค์กร และความจ า
กดัทางด้านงบประมาณ ท าให้องค์กร มิอาจรองรับการพฒันาการแพทย์แผนไทยอย่างเต็มท่ีดงันัน้
กระทรวงสาธารณสุขจึงได้จัดตัง้ "สถาบนัการแพทย์แผนไทย" เป็นหน่วยงานระดบักอง สังกัด
กรมการแพทย์ ตัง้แตว่นัท่ี 26 มีนาคม 2536 เพ่ือเป็นศนูย์กลางการพฒันา การประสานงาน การ
สนับสนุน และความร่วมมือด้านการแพทย์แผนไทย ต่อมาเม่ือพระราชบัญญัติคุ้มครองและ
ส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยได้มีการ ประกาศใช้ เม่ือวนัท่ี 9 พฤศจิกายน 2542 ซึ่งใน
มาตรา 12 ของพระราชบัญญัติดงักล่าว ได้ระบุให้มีสถาบันการแพทย์แผนไทยในส านักงาน
ปลดักระทรวง โดยให้มีอ านาจหน้าท่ีด าเนินการตา่งๆ เก่ียวกบัการคุ้มครองและส่งเสริมการศกึษา
อบรม การศึกษาวิจยั และพฒันาภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยและสมุนไพร รับผิดชอบในงาน
ธุรการและงานวิชาการของคณะกรรมการคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญา การแพทย์แผนไทย ท า
ให้งานด้านการแพทย์แผนไทยกลับมาเป็นบทบาทภารกิจของสังกัดส านักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสขุอีกครัง้หนึง่ 

ต่อมาในปี พ.ศ.2544 นโยบายรัฐบาลให้งานแพทย์แผนไทยเป็นนโยบายด้าน
สาธารณสขุ ในข้อ 10.1 วา่ด้วยการสง่เสริมและพฒันาการจดัระบบองค์ความรู้และมาตรฐานด้าน
การแพทย์แผนไทย การแพทย์ทางเลือก เพ่ือน าไปใช้ในระบบบริการสขุภาพของรัฐอย่างมีคณุภาพ
และปลอดภัยและ เม่ือพ.ศ.2545 โอนหน่วยงานสถาบนัการแพทย์แผนไทยศูนย์ความร่วมมือ
การแพทย์แผนไทย - จีน และศนูย์ประสานงานการแพทย์ทางเลือก มาสงักดักรมพฒันาการแพทย์
แผนไทยและการแพทย์แผนทางเลือก (สถาบนัการแพทย์แผนไทย, 2556: ออนไลน์) 

กรมพฒันาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์แผนทางเลือกมีหน่วยงานในสงักดัคือ
สถาบันการแพทย์แผนไทย  ส านักการแพทย์พืน้บ้านไทย ส านักการแพทย์ทางเลือก สถาบัน
การแพทย์ไทย-จีน เอเซียตะวนัออกเฉียงใต้ สถาบนัวิจยัการแพทย์แผนไทย เป็นต้น (กรมพฒันา
การแพทย์แผนไทยและการแพทย์แผนทางเลือก, 2556: ออนไลน์)ซึ่งเป็นหน่วยงานท่ีมีหน้าท่ีใน
การก าหนดแนวทางในการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอนาคต 

5.4.1.2 โรงเรียนแพทย์แผนโบราณวัดพระเชตุพนวิมลมังคลาราม 
โรงเรียนแพทย์แผนโบราณแห่งประเทศไทย(วัดโพธ์ิ) เป็นโรงเรียนการแพทย์แผน

ไทยท่ีกลบัมาเร่ิมต้นอีกครัง้หลงัจากปี พ.ศ.2494 ท่ีพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หวัรัชกาลปัจจบุนั
เสด็จฯวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม ท่ีได้ทรงพระราชปรารภว่าวดัโพธ์ิเป็นแหล่งรวมต าราแพทย์
แผนไทยอยู่แล้วเหตใุดจึงไม่จัดให้มีโรงเรียนสอนการแพทย์แผนไทย ในวิชาเวชกรรม ผดงุครรภ์ 
หตัถเวช และเภสชักรรม ท าให้คณะกรรมการวดัพร้อมด้วยผู้ทรงคณุวฒุิด้านการแพทย์แผนไทยท่ี
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ยังหลงเหลืออยู่ ได้สนองพระราชปรารภและจัดตัง้หลักสูตรโรงเรียนแพทย์แผนไทยขึน้ในนาม 
“โรงเรียนแพทย์แผนโบราณแห่งประเทศไทย(วดัโพธ์ิ)” เปิดสอน 3 สาขาคือ เวชกรรม ผดงุครรภ์ 
หตัถเวช และเภสชักรรม นบัเป็นการกลบัมาเร่ิมต้นใหมข่องการแพทย์แผนไทยอีกครัง้หนึ่งเม่ือวนัท่ี 
30 พฤษภาคม 2505 จนถึงปัจจบุนั โรงเรียนแพทย์แผนไทยวดัพระเชตพุนฯ ได้จดัท าต าราเพ่ือใช้
ในการศกึษาขึน้ 3 เล่มโดยกระทรวงสาธารณสุขใช้เป็นต าราอ้างอิงต ารับยาไทยต่อมาด้วย ซึ่งมี
คมัภีร์ ทัง้ 14 คมัภีร์ของพระยาพิศณุประสาทเวช เล่ม 1-2 นอกจากนัน้ในแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ 
ฉบบัโรงเรียนแพทย์แผนโบราณวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลารามเล่ม 3 นายวีร  ตนัติเวชกลุซึ่งเป็นผู้
ริเร่ิมจดัตัง้โรงเรียนแพทย์แผนโบราณขึน้ได้รวบรวม ต าราเพิ่มเติมโดยค้นคว้าจากหอสมดุแห่งชาติ
พบวา่มีต าราของพระยาประเสริฐศาสตร์ธ ารง (หมอหน)ู รวบรวมจดัพิมพ์ไว้เม่ือพ.ศ. 2432  ครัง้ท่ี
ด ารงต าแหน่งผู้ อ านวยการโรงเรียนแพทยาลัยจึงขออนุญาตคัดลอกและจัดพิมพ์ขึน้เพ่ือให้
การศึกษาการแพทย์แผนไทยกว้างขวางยิ่งขึน้ มีดังนีค้ัมภีร์ สิทธิสาระสงเคราะห์กล่าวถึงโรค
ล าบองราห ูคมัภีร์อทุรโรค กล่าวถึงโรคมานตา่งๆ คมัภีร์วิถีกฎุฐโรคกล่าวถึง โรคเรือ้นตา่งๆ คมัภีร์
ไพจิตรมหาวงศ์ กล่าวถึงโรคฝีตา่งๆ นอกจากนีย้งัมีคมัภีร์รัตนมาลา คมัภีร์ปจุฉาปักขนัธิกาพาธ ซึ่ง
มีในเวชศาสตร์ฉบบัหลวงเพิ่มเติมอีก  (โรงเรียนแพทย์แผนโบราณวดัพระเชตพุนวิมลมงัคลาราม, 
2504: ก) 

แนวทางของโรงเรียนแพทย์แผนโบราณวัดพระเชตุพนวิมลมังคลารามในการสืบ
ทอดนัน้ปรีดา  ตัง้ตรงจิตร (สัมภาษณ์. 18 ก.พ.54) ผู้ อ านวยการโรงเรียนแพทย์แผนไทยวัด    
พระเชตพุนวิมลมงัคลารามคนปัจจบุนัได้มีแนวคดิเพิ่มเติมจากการสืบทอดเดมิดงันี ้

...การจัดหมวดหมู่ตอนนีผ้มพยายามจัดอย่างยาทางเดินหายใจ 
ทางเดินอาหาร บางอย่างก็จัดไม่ถูกแต่ค่อยๆท าไป ให้หมอแผนปัจจุบัน
เข้าใจ อ่านแล้วเข้าใจ อยากให้เขาใช้ต้องให้เขารู้ จัดหมวดหมู่อย่างแผน
ปัจจบุนั เขาถึงจะเขียนใบสัง่ยาได้ ยาตามบญัชียาใครกล้าใช้ โรงงานอยู่ไหน 
สะอาดมัย้ใครจะกล้าใช้ ขนาดเราท าน า้เกลือยาใน โรงพยาบาลหมอบางคน
ยงัไม่กล้าเลย  เราจะให้เขาใช้ยาเรา มีเชือ้รามัย๊ มีแบคทีเรียมัย้ มี impurity 
มัย้ ในด้านสรรพคณุเป็นอีกเร่ืองนะ  ดคูวามน่าเช่ือถือก่อนต้องช่วยกัน คน
หนึ่งท าคนหนึ่งดูถูก... คุณใช้ความรู้อะไรเข้ามาจับ เรามองไปทางไหน 
บ าบดัรักษา หรือป้องกนั... 

แนวคิดท่ีจะให้มีการจัดหมวดหมู่ของยาท่ีจะเป็นมาตรฐานเดียวกับแผนปัจจุบัน
เพ่ือให้บคุลากรแผนปัจจบุนัเข้าใจได้และน าไปใช้ได้ การสร้างมาตรฐานของยา ของโรงงาน ให้เป็น



357 
 

ท่ีเช่ือถือ นอกจากนัน้แล้วการพัฒนาต้องชัดเจนว่าการน าไปใช้นัน้ต้องการการรักษา หรือการ
ป้องกนัโรค การดแูลสขุภาพ เพราะแนวทางนัน้ตา่งกันการสืบทอดต้องชดัเจนว่าการดแูลสขุภาพ
คนทัว่ไปใช้ได้ในวิถีชีวิต ยานัน้อาจจะต้องเป็นแพทย์ 

5.4.1.3 สถานการแพทย์แผนไทยประยุกต์ 

การแพทย์แผนไทยประยุกต์เ ร่ิมต้นในปี พ.ศ.2523 ฝ่ายเอกชนโดยเฉพาะ 
ศาสตราจารย์นายแพทย์ อวย  เกตสุิงห์และคณะได้จดัตัง้ “มลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทย์ไทยเดิม” 
ขึน้เม่ือวนัท่ี 6 ตลุาคม 2523  การฟืน้ฟูการแพทย์แผนไทยจึงได้ ปรากฏเป็นรูปร่างขึน้มาจาก
ฝ่ายรัฐบาล และฝ่ายเอกชนขึน้มาและมี “โครงการสมนุไพรเพ่ือการพึ่งตนเอง” โดยความส านึกของ
ประชาชนทัง้ในสว่นกลาง และสว่นภมูิภาคตอ่มา พ.ศ.2525 มลูนิธิฟืน้ฟสู่งเสริมการแพทย์ไทยเดิม
ของศาสตราจารย์นายแพทย์ อวย  เกตสุิงห์ และคณะได้จดัตัง้ “อายุรเวทวิทยาลัย ชีวโกมาร
ภัจจ์” ผู้ส าเร็จการศึกษาตามหลกัสูตรเป็น “แพทย์อายุรเวท” ซึ่งกฎหมายได้บญัญัติให้เรียก
บคุลากรประเภทนีว้่า “เป็นผู้ประกอบโรคศิลปแผนโบราณแบบประยกุต์”  ภายใต้การอ านวยการ
ของศาสตราจารย์นายแพทย์อวย  เกตสุิงห์และคณะ เม่ือ พ .ศ. 2525โดยสมเด็จพระญาณสงัวรฯ
อนญุาตให้ใช้สถานท่ีหอสมดุมงกฎุราชวิทยาลยัและโรงพิมพ์มหามกฎุเดิมเป็นสถานท่ีตัง้และได้รับ
พระมหากรุณาธิคณุจากสมเด็จพระเทพรัตนราชสดุาฯสยามบรมราชกมุารีทรงรับเป็นองค์อปุถมัภ์
เม่ือพ.ศ. 2531 นกัศกึษาของอายรุเวทวิทยาลยัมีสิทธ์ิขอขึน้ทะเบียนรับใบอนญุาตเป็นผู้ประกอบ
โรคศลิปแผนโบราณแบบประยกุต์และส่วนหนึ่งออกไปปฏิบตัิงานในโรงพยาบาลชมุชนทัว่ประเทศ
ปัจจุบนัอายุรเวทวิทยาลัยได้โอนเข้ามาอยู่ในการบริหารจัดการของคณะแพทยศาสตร์ศิริราช
พยาบาลมหาวิทยาลยัมหิดล (สพุรพิมพ์ เจียสกลุและนีโลบล เน่ืองตนัเวช, 2551: 129) 

มลูนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทย์ไทยเดิมได้มีการผลิตต าราการแพทย์ไทยเดิม 3 เล่ม
เพ่ือใช้ในการเรียนการสอนได้แก่ การแพทย์ไทยเดมิฉบบัอนรัุกษ์ ฉบบัท่ี 1  การแพทย์ไทยเดิมฉบบั
พฒันาตอน 1 และแพทย์ไทยเดิมฉบบัพัฒนาตอน 2 เนือ้หาในต าราการแพทย์ไทยเดิมฉบบั
อนุรักษ์ ฉบบัท่ี 1 เป็นการน าแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ฉบบัหลวงมาเพิ่มเติมการอธิบายศพัท์ให้
เข้าใจง่ายขึน้ คงภาษาบาลีไว้แตแ่ปลเป็นภาษาไทย แตเ่นือ้หารูปแบบเดิม ส่วนในฉบบัพฒันานัน้
เป็นการน าแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ฉบบัหลวงมาจดักลุ่มเนือ้หาเช่นคมัภีร์สมมุติฐานวินิจฉัยและ
คมัภีร์ธาตวุิวรณ์เป็นการกล่าวถึงสมมุติฐานของโรค คมัภีร์โรคนิทานและคมัภีร์ธาตวุิภังค์ว่าด้วย
อาการแจ้ง(อาการท่ีคนไข้บอกเรา)และอาการแสดง(อาการตรวจพบ รอยโรค) พร้อมทัง้สาเหตแุละ
การรักษา ตลอดจนยา เป็นต้น (มูลนิธิฟืน้ฟูส่งเสริมการแพทย์แผนไทยเดิมฯ อายุรเวทวิทยาลัย   
[ชีวกโกมารภจัจ์], 2554:1,22-23,41) แพทย์อายรุเวทท่ีเป็นแพทย์แผนไทยประยกุต์นัน้ได้รับการ
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รับรองเม่ือ ปี พ.ศ.2530 โดยพระราชบญัญัติควบคมุการประกอบโรคศิลปะ แบง่โรคศิลปะแผน
โบราณออกเป็น 2 ประเภทคือแผนโบราณทัว่ไปและแผนโบราณประยกุต์ คือแพทย์อายรุเวท 

นบัเป็นสถานศกึษาท่ีเป็นแผนไทยประยกุต์แหง่แรกและเป็นต้นแบบของการเรียนใน
ระดบัมหาวิทยาลยัตอ่มาในปีพ.ศ. 2546 คณะแพทย์ศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลยัมหิดล
ได้รับโอนย้ายโรงเรียนอายรุเวทรวมทัง้คลินิกอายุรเวท หน่วยผลิตยาและผลิตภัณฑ์จากสมุนไพร
เข้ามาเป็นหน่วยงานสังกัดคณะแพทย์ศาสตร์ ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล จัดตัง้เป็น
หน่วยงานเทียบเท่าภาควิชาคือสถานการแพทย์แผนไทยประยุกต์ ปรับหลักสูตรจาก
ประกาศนียบตัรชัน้สูงเป็นปริญญาตรี หลักสูตรการแพทย์แผนไทยประยุกต์บณัฑิต และปี พ.ศ.
2550 สมเด็จพระเทพรตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารีทรงพระกรุณาโปรดเกล้าพระราชทาน
นามใหม่ว่า “โรงเรียนอายุรเวทธ ารง” มีภารกิจในการพัฒนาการจัดการศึกษา การพัฒนาการ
ให้บริการการแพทย์แผนไทย การจดัการองค์ความรู้ด้วยการรวบรวมและวิจยัพฒันา 

5.4.1.4 สถาบันการศึกษาแพทย์แผนไทยและแพทย์แผนไทยประยุกต์ 
ในปัจจุบนันอกจากหลกัสูตรแพทย์แผนไทยประยุกต์ท่ีศิริราชพยาบาลแล้วมีการ

เปิดการสอนหลกัสตูรการแพทย์แผนไทยประยกุต์อีกหลายแห่ง นอกจากนัน้ยงัมีการเปิดหลกัสตูร
แพทย์แผนไทยอีกหลายแห่งโดยการเปิดหลักสูตรเหล่านีผ้ลิตแพทย์แผนไทยออกสู่ระบบ
สาธารณสขุ ไปท างานท่ีโรงพยาบาลต าแหน่งแพทย์แผนไทย ซึ่งบางแห่งมีความสามารถดีเป็นท่ี
ยอมรับของแพทย์แผนปัจจุบัน ซึ่งเป็นการเปิดพืน้ท่ีให้กระบวนทัศน์การแพทย์แผนไทยเป็นท่ี
ยอมรับต่อไป ซึ่งหากมีความเข้มแข็งทางวิชาการแล้วน่าจะเป็นท่ียอมรับในระบบสาธารณสุข 
ประชาชนก็จะมีความเช่ือถือในการแพทย์แผนไทยอีกครัง้ 

แพทย์แผนไทยจะใช้ยาไทย สมนุไพรในการรักษาคนไข้ ส่วนแพทย์แผนปัจจบุนัจะ
ใช้ยาแผนไทย สมนุไพรก็ได้หากเห็นสมควรแตก็่มีการเรียกร้องให้พิจารณาใช้ยาไทยก่อน ซึ่งแพทย์
บางทา่นท่ีมีประสบการณ์ท่ีดีหรือเคยเห็นผลมาแล้วก็จะใช้โดยไมย่าก 

มหาวิทยาลยัท่ีเปิดการสอนการแพทย์แผนไทยและแผนไทยประยกุต์มีมากขึน้มีการ
เรียนการสอนวิชาชีพด้านการแพทย์แผนไทย ตามมาตรฐานเท่ากนั แตห่ลกัสตูรแผนไทยประยกุต์
มีการเรียนกลุ่มวิทยาศาสตร์มากกว่า  (สุวิทย์ วิบุลผลประเสริฐและประพจน์ เภตรากาศ, 2551: 
184-187) หลกัสตูรท่ีเปิดสอนมีดงันี ้

มหาวิทยาลัยท่ีเปิดการเรียนการสอนหลักสูตรการแพทย์แผนไทย 
1) คณะการแพทย์แผนตะวันออก มหาวิทยาลัยรังสิต (หลักสูตรวิทยาศาสตร

บณัฑิต สาขาการแพทย์แผนตะวนัออก)  
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2) คณะวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลัยรามค าแหง (หลักสูตรวิทยาศาสตรบณัฑิต 
สาขาการแพทย์แผนไทย)  

3) คณะวิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลยัเทคโนโลยีราชมงคลธัญบุรี วิทยาเขต
ปทมุธานี (หลกัสตูรวิทยาศาสตรบณัฑิต สาขาการแพทย์แผนไทย)  

4) โครงการจดัตัง้คณะการแพทย์แผนไทย มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ (หลกัสตูร
วิทยาศาสตรบณัฑิต สาขาการแพทย์แผนไทย) 

5) วิทยาลัยการแพทย์พืน้บ้านและการแพทย์ทางเลือก มหาวิทยาลัยราชภัฏ
เชียงราย (หลกัสตูรแพทย์แผนไทยบณัฑิต สาขาการแพทย์แผนไทย)  

มหาวิทยาลัยท่ีเปิดการเรียนการสอนหลักสูตรการแพทย์แผนไทยประยุกต์ 
1) สถานการแพทย์แผนไทยประยุกต์ คณะแพทยศาสตร์ศิ ริราชพยาบาล 

มหาวิทยาลยัมหิดล (หลกัสตูรแพทย์แผนไทยประยกุต์บณัฑิต สาขาการแพทย์แผนไทยประยกุต์)  
2) คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์ (หลกัสูตรวิทยาศาสตรบณัฑิต 

สาขาการแพทย์แผนไทยประยกุต์) 
3) คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัมหาสารคาม (หลกัสูตรวิทยาศาสตรบณัฑิต 

สาขาการแพทย์แผนไทยประยกุต์) 
4) วิทยาลยัการแพทย์แผนไทยอภัยภูเบศร มหาวิทยาลัยบูรพา (หลกัสูตรแพทย์

แผนไทยประยกุต์บณัฑิต สาขาการแพทย์แผนไทยประยกุต์) 
5) คณะสาธารณสุข มหาวิทยาลยันเรศวร (หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบณัฑิต 

สาขาการแพทย์แผนไทยประยกุต์) 
6) สาขาวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช (หลักสูตร

แพทย์แผนไทย) 
7) ส านกัวิชาวิทยาศาสตร์สขุภาพ มหาวิทยาลยัแม่ฟ้าหลวง (หลกัสตูรการแพทย์

แผนไทยประยกุต์บณัฑิต สาขาการแพทย์แผนไทยประยกุต์) 
8) คณะวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี มหาวิทยาลยัราชภัฏสวนสนุนัทา (หลกัสูตร

การแพทย์แผนไทยประยกุต์บณัฑิต สาขาการแพทย์แผนไทยประยกุต์ 
นอกจากระดบัปริญญาตรีท่ีกลา่วมาแล้วยงัมีหลกัสตูรตอ่เน่ืองเพ่ือรองรับการเรียนท่ี

เคยมีระดบัต ่ากวา่ปริญญาตรี มีการเปิดการสอนระดบัปริญญาโท ปริญญาเอก ซึ่งเป็นการตอ่ยอด
วิชาออกไปอีก 
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การผลิตแพทย์แผนไทยนัน้เป็นการสืบทอดท่ีเป็นระบบการศึกษาในแต่ละปีมีผู้จบ
การศึกษาประมาณ 1,000 คน และได้มีการสัมมนาทางวิชาการเร่ืองการผลิตแพทย์แผนไทย 
(มหกรรมสมุนไพรแห่งชาติ, 2555)ได้กล่าวถึงการผลิตแพทย์แผนไทยในปัจจุบนัและแนวทางใน
อนาคต โดยปราโมทย์ เสถียรรัตน์กล่าวในการสมัมนาทางวิชาการเร่ืองการผลิตแพทย์แผนไทยจะ
ไปทางไหน (มหกรรมสมุนไพรแห่งชาติ, 2555) ว่าการผลิตแพทย์แผนไทยในอนาคตท่ีจะต้อง
รองรับการเกิดขึน้ของอาเซียนด้วยนัน้ทางกระทรวงได้ปรับต าแหน่งแพทย์แผนไทยแล้วซึ่งเดิมเป็น
นกัการแพทย์แผนไทย ประกอบกบัมี พ.ร.บ.สภาการแพทย์แผนไทยเพ่ือรองรับการท างานวิชาชีพ
การแพทย์แผนไทยท่ีมีศกัดิศ์รีเป็นแพทย์คนหนึง่ในโรงพยาบาล ซึง่ทวี เลาหพนัธ์ ประธานกรรมการ
วิชาชีพแพทย์แผนไทยประยกุต์ (มหกรรมสมนุไพรแห่งชาติ, 2555) กล่าวถึงการควบคมุวิชาชีพ ว่า
ผู้ควบคมุวิชาชีพมีการเตรียมการเปล่ียนแปลงอย่างไรยังไม่มีข้อมูลแต่น่าจะมีการสอบก่อน ส่วน
การเคล่ือนไหวของคนในอาเซียนท่ีจะมีอิสระมากขึน้ 

...เร่ืองการใช้บริการ นัน้ต้องเตรียมการให้บริการท่ีดี หรือแพทย์เราก็
อาจไปต่างประเทศก็ได้  การแพทย์จีนท่ีเราไปเรียนของเขามาก็มากเราก็มี
การสอบของเราเองได้ ต้องคิดทัง้สองด้าน ท่ีมหาวิทยาลยัต้องท างานด้าน
คณุภาพอยา่งจริงจงั  ศาสตร์ของแผนไทยมีความงามของตวัเอง คนตา่งชาติ
อาจอยากมาเรียน อยากได้ลายเส้นก็ได้... แม้ว่ามหาวิทยาลยัมีหลายระดบั
แต่ศักดิ์ศรีเท่ากันท่ีต้องท าหน้าท่ี ต้องเตรียมพร้อมเปิดรับต่างชาติ ครู
อาจารย์ต้องสามารถสอนได้แต่เราต้องคงความเป็นไทยไว้เช่นการใช้
ภาษาไทย กริยามารยาทไทย ท่ีคนมาเรียนต้องรักษาไว้ เร่ืองลายเส้นต้องมี
การศึกษาตกลงต่อไป  ถ้าเราเข้มแข็งอย่างแผนจีนเราจะส่งออกอาจารย์
ผู้ เช่ียวชาญได้หรือไมซ่ึง่ขึน้กบั พรบ.วิชาชีพตอ่ไป 

แนวทางในการผลิตแพทย์แผนไทยนัน้แม้มีการผลิตมากและมีการควบคมุคณุภาพ
อยา่งเข้มงวดแตว่ิถีของการแพทย์แผนไทยนัน้ต้องใช้การสอนจากคนสู่คน สอนคนทัง้คนการเรียน
จากหมอโดยตรงจึงมีความส าคญัในการถ่ายทอดการ กล่อมเกลาจิตวิญญาณ แม้จะมีการส่งไป
ฝึกฝนกบัแพทย์แผนไทย พ่อหมอแม่หมอก็ตามการฝึกเพียงช่วงสัน้ๆนัน้เป็นการยากท่ีจะปลกูจิต
วิญญาณอยา่งลกึซึง้ได้การผลิตแพทย์แผนไทยจงึยงัต้องมีการปรับปรุงและพฒันาตอ่ไป 

5.4.1.5 มูลนิธิโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร  
มลูนิธิโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร มีการด าเนินงานท่ีเป็นการสืบทอดโอสถ

วิถีไทยอย่างครบวงจร โดยเร่ิมมาจากการพฒันาสมนุไพรไทยโดยเภสชักรผู้หนึ่ งคือ  ภญ.ดร.สภุา
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ภรณ์   ปิติพรซึ่งจบการศกึษาเภสชัศาสตรบณัฑิต จากมหาวิทยาลยัมหิดล เม่ือปี พ.ศ.2529 และ
มารับราชการท่ีโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภยัภูเบศร จงัหวดัปราจีนบรีุเป็นผู้ ท่ีมีความสนใจในการใช้
สมนุไพรและได้ท าการฝึกอบรมและให้ความรู้ด้านสมนุไพรแก่ประชาชนตามนโยบายสาธารณสุข
มลูฐาน ครัง้หนึ่งเม่ือได้มีโอกาสได้ติดตามหมอยาพืน้บ้าน นามพ่อประกาศ ใจทศัน์ออกไปส ารวจ
สมุนไพรในป่าท าให้ตระหนักว่าความรู้เร่ืองสมุนไพรท่ีตนเองเรียนมานัน้น้อยนิดเม่ือเทียบกับ
ความรู้ท่ีมีอยูใ่นชมุชนท้องถ่ิน และขอเป็นลกูศษิย์ของพอ่ประกาศจากการเดินป่าและได้เรียนรู้จาก
หมอยาตา่งๆจึงพบว่าในป่ามีพืชสมนุไพรมากมายท่ีสามารถใช้เป็นยา อาหาร เคร่ืองส าอางตา่งๆ
ได้(มลูนิธิโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภยัภเูบศร, 2556: ออนไลน์) 

ปี พ.ศ. 2529 ได้เร่ิมการผลิตยาต ารับ “กลีเซอรีนเสลดพงัพอนตวัเมีย” เพ่ือร่วมกบั
กุมารแพทย์ในการรักษาโรคเริมในปากให้กับเด็กและนัน่นบัเป็นครัง้แรกท่ีมีการผลิตยาสมุนไพร
ไทยโดยน ากรรมวิธีและสารท่ีใช้ในการแพทย์แผนปัจจุบนัมาผลิตเป็นยาสมุนไพรในรูปแบบใหม่
จากนัน้โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศรจึงได้ท าการผลิตยาจากสมุนไพรอ่ืนๆพร้อมทัง้
ท าการศกึษาวิจยัผลการใช้ทางคลินิกภายใต้โครงการ GTZ ท่ีสนบัสนนุโดยประเทศเยอรมนี ได้แก่ 
ฟ้าทะลายโจร ขมิน้ชนั ชมุเห็ดเทศแตก่ารพฒันานัน้ไม่ได้มุ่งเน้นเพียงเพ่ือให้ได้ผลิตภณัฑ์แตย่งัท า
การพฒันาในเร่ืองของเคร่ืองมือในการผลิตท่ีเหมาะสมด้วยเทคโนโลยีท่ีเรียบง่ายและการทดสอบ
เอกลกัษณ์ของสมนุไพรเพ่ือเป็นการประกนัคณุภาพของผลิตภณัฑ์(มลูนิธิโรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภยัภเูบศร, 2556: ออนไลน์) 

ปี พ.ศ.2540-2541 เม่ือประเทศไทยประสบปัญหาวิกฤตเศรษฐกิจการพึ่งตนเอง
ด้านการดแูลสุขภาพจึงเป็นหนทางหนึ่งในการแก้ไขปัญหาเพ่ือฟืน้ฟูเศรษฐกิจท่ียั่งยืนรัฐบาลได้
เล็งเห็นศกัยภาพและมอบโอกาสแก่โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศรให้การสนับสนุนในการ
จัดท าโครงการสาธิตการพัฒนาผลิตภัณฑ์สมุนไพรอย่างครบวงจรโดยท าการศึกษาตัง้แต่
กระบวนการปลกู การเก็บเก่ียว การแปรรูปวตัถดุิบสมนุไพรการควบคมุคณุภาพวตัถดุิบ การผลิต
เป็นผลิตภัณฑ์ส าเร็จรูป ไปจนถึงการจ าหน่ายมีการเปิดร้านจ าหน่ายผลิตภัณฑ์สมุนไพร(มูลนิธิ
โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภยัภเูบศร, 2556: ออนไลน์) 

จากโครงการนีเ้ป็นจดุส าคญัท่ีท าให้การพฒันาสมนุไพรของโรงพยาบาลเช่ือมโยง
กบัชมุชนในฐานะเป็นผู้ผลิตสมนุไพร ภายใต้แนวคิด ระบบเกษตรอินทรีย์เพ่ือความปลอดภัยของ
ทัง้เกษตรกร ผู้บริโภค และสิ่งแวดล้อมซึ่งจะเป็นเคร่ืองมือในการสร้างความเข้มแข็งให้กับชุมชน
หรือกลุ่มเกษตรกรไปพร้อมกนัชุมชนบ้านดงบงั เป็นชุมชนต้นแบบท่ีสนใจในการพฒันาการปลูก
สมนุไพรระบบเกษตรอินทรีย์ซึ่งเป็นกระบวนการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมมีการเรียนรู้ร่วมกนัเก่ียวกับ
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ระบบนิเวศในแปลง การบ ารุงดินการพฒันาวิธีการปลูก การจดัการศตัรูพืชด้วยวิธีธรรมชาติด้วย
การทดลองปลกูในแปลงรวมถึงการพฒันาการแปรรูปวตัถดุบิสมนุไพรให้เป็นไปตามหลกัเกณฑ์ท่ีดี
ในการปลกูและปฏิบตัหิลงัการเก็บเก่ียวจากความร่วมมือในการพฒันาอย่างตอ่เน่ืองจนในปี พ.ศ.
2545 กลุ่มสมุนไพรบ้านดงบงัจึงได้รับรองมาตรฐานเกษตรอินทรีย์โดยการตรวจสอบรับรองของ
ส านกังานมาตรฐานเกษตรอินทรีย์ และได้รับการตรวจสอบว่ามีมาตรฐานทดัเทียมกับมาตรฐาน
เกษตรอินทรีย์ของสมาพนัธ์เกษตรอินทรีย์นานาชาติหรือท่ีเรียกกันย่อว่า IFOAM (International 
Federation of Organic Agriculture Movements)  

สมยั คณุสขุ ประธานท่ีปรึกษากลุ่มสมนุไพรบ้านดงบงั (สมัภาษณ์, 2556) เล่าว่าท่ี
ศนูย์จะมีท่ีเท่ียวชมส าหรับนกัทอ่งเท่ียวได้ศกึษาสมนุไพรซึ่งทางกลุ่มได้ท าขายด้วย มีห้องมีโรงเก็บ
และการปลกูตามมาตรฐานท่ีโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภยัภูเบศรมาช่วยด ูส่วนผลผลิตของกลุ่มนัน้
ส่งให้ทางโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศรรับซือ้ทัง้หมด ซึ่งบ้านดงบังเป็นต้นแบบให้กลุ่ม
เกษตรกรมาเรียนรู้ ผู้สนใจสมนุไพรมาเรียนรู้ซือ้สมนุไพรทัง้ท่ีเป็นต้นและแปรรูป 

เม่ือ พ.ศ.2545 ได้มีการจดัตัง้มลูนิธิโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภยัภูเบศรขึน้เพ่ือให้มี
ฐานะเป็นนิติบุคคลสามารถน ายาไปขึน้ทะเบียนกบัส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.)
และวางจ าหน่ายได้อย่างถูกต้องตามกฎหมายภายใต้การบริหารงานในรูปแบบคณะ
กรรมการบริหารของมลูนิธิอีกด้านหนึง่ท่ีมลูนิธิให้ความส าคญัมากคือการสร้างสรรค์กิจกรรมตา่งๆ
เพ่ือชุมชนและสงัคมโดยเข้าไปมีส่วนร่วมในชมุชนเพ่ือรักษาทรัพยากรท้องถ่ินส่งเสริมภูมิปัญญา
ด้านสมนุไพรเน้นท่ีกระบวนการเรียนรู้ให้ชมุชนสามารถพึง่ตนเองได้ (มลูนิธิโรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภยัภเูบศร, 2556: ออนไลน์) 

จากคณุประโยชน์ของสมนุไพรหลายชนิดท่ีเร่ิมหายไปจากความรู้ของชมุชนท้องถ่ิน
และประชาชนทัว่ไปมูลนิธิโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศรมีความตัง้ใจท่ีจะมีการอนุรักษ์หรือ
ขยายพนัธุ์ แทนท่ีจะถอนทิง้ท าลายเพราะไม่รู้จกัคณุคา่และมีการน ากลบัมาใช้ประโยชน์ท าให้เกิด
ยาจากสมุนไพรในรูปแบบใหม่ท่ีเป็นการผสมผสานภูมิปัญญาไทยกบัวิทยาศาสตร์สมยัใหม่ ซึ่งมี
ประสิทธิภาพความปลอดภัย และผลิตผลิตภัณฑ์สมุนไพรในโรงงานท่ีได้รับการรับรองมาตรฐาน 
GMP และใช้ทดแทนยาแผนปัจจุบนัได้เป็นอย่างดีท าให้ศกัยภาพของสมนุไพรเป็นท่ียอมรับและ
พฒันาผลิตภณัฑ์สมนุไพรได้ขยายไปมากกว่ามิติท่ีเน้นสรรพคณุด้านยาท าให้ผู้บริโภคและคนรุ่น
ใหม่ยอมรับประโยชน์ในด้านอ่ืนๆ เช่นการใช้เป็นเคร่ืองส าอาง เคร่ืองด่ืม ผลิตภัณฑ์ส าหรับสตัว์
เลีย้งจึงเป็นการน าคุณค่าของสมุนไพรกลับมาสู่วิถีชีวิตในสังคมสมัยใหม่(มูลนิธิโรงพยาบาล
เจ้าพระยาอภยัภเูบศร, 2556: ออนไลน์) 
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5.4.1.6 มูลนิธิส่งเสริมสุขภาพไทย 
มลูนิธิสขุภาพไทย เดิมมีช่ือว่า โครงการสมนุไพรเพ่ือการพึ่งตนเอง  เร่ิมด าเนินการ

ตัง้แต่ปี พ.ศ.2522 ในสังกัดมูลนิธิโกมลคีมทองโดยมีเป้าหมายท่ีจะรวบรวมความรู้เก่ียวกับ
สมนุไพรจากต ารับต าราและประสบการณ์ของชาวบ้านเพ่ือเผยแพร่ให้ประชาชนใช้รักษาโรคภยัไข้
เจ็บ ในระหวา่งปีพ.ศ.2529- 2533 ได้ท าการสง่เสริมเกษตรผสมผสานและเกษตรธรรมชาติในพืน้ท่ี 
อ าเภอกดุชมุจงัหวดัยโสธร และสนบัสนนุให้เกษตรกรลดการใช้สารเคมีจนกลุ่มชาวบ้านสามารถ
ตัง้โรงสีข้าวของตนเองในปีพ.ศ. 2534 ตอ่มาในปี พ.ศ. 2535-2538 ได้ท าการรณรงค์เร่ืองการดแูล
สุขภาพด้วยสมุนไพรและอาหารปลอดสารพิษ โดยตัง้  “ชมรมเพ่ือนธรรมชาติ” เป็นช่องทาง
เช่ือมโยงผู้บริโภคกบัเกษตรกรผู้ผลิต 

ในปี พ.ศ.2539 โครงการสมุนไพรเพ่ือการพึ่งตนเองได้เปล่ียนสถานะและช่ือเป็น
มลูนิธิสุขภาพไทยเพ่ือให้สอดคล้องกับภารกิจขององค์กรท่ีขยายออกไปหลายด้านแต่ยงัคงมุ่งมัน่
การด าเนินงานภายใต้แนวคดิเก่ียวกับสขุภาพท่ีเล็งเห็นว่าการเสริมสร้างให้เกิดสขุภาวะส าหรับคน
ส่วนใหญ่ จ าเป็นต้องใส่ใจกับทุกมิติของสุขภาพ ตัง้แต่ร่างกาย จิตใจ สังคม สิ่งแวดล้อมและ      
สุขภาวะทางปัญญามูลนิธิสุขภาพไทยได้อาศยัปรัชญาองค์รวมแห่งสุขภาพนีเ้ป็นรากฐานของ
กิจกรรมตา่งๆ เพ่ือมุง่ไปสู่การเปล่ียนแปลงชีวิตของแตล่ะบคุคลและสงัคมโดยรวม (มลูนิธิสขุภาพ
ไทย, 2556: ออนไลน์) 

ในด้านโอสถวิถีไทยนัน้มูลนิธิสุขภาพไทยมีส่วนในการผลักดัน ส่งเสริม การใช้
สมุนไพร ภูมิปัญญาพืน้บ้าน ด้วยการพฒันาภูมิปัญญาท้องถ่ินด้านสุขภาพเพ่ือการพึ่งพาตนเอง
ของชุมชน โดยมูลนิธิสุขภาพไทยได้รับการสนับสนุนจากส านักงานกองทุนสร้างเสริมสุขภาพ
ท างานกบัเครือข่ายภาคี ร่วมกบัองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน การด าเนินการท่ีเห็นเป็นรูปธรรมเห็น
ได้จากต าบลหมอยาใน 14 จงัหวดั มีพืน้ท่ีด าเนินงาน (มลูนิธิสขุภาพไทย, 2556: ออนไลน์) ดงันี ้

1) ต าบลเชียงรากน้อย อ าเภอบางปะอิน จงัหวดัพระนครศรีอยธุยา 
2) ต าบลไชโย อ าเภอไชโย จงัหวดัอา่งทอง 
3) ต าบลลาดกระทิง อ าเภอสนามชยัเขต / ต าบลท่าตะเกียบ อ าเภอท่าตะเกียบ 

จงัหวดัฉะเชิงเทรา 
4) ต าบลโรงช้าง อ าเภอป่าแดด จงัหวดัเชียงราย 
5) ต าบลนาแก้ว ต าบลไหลห่ิน อ าเภอเกาะคา จงัหวดัล าปาง 
6) ต าบลแมพ่งุ อ าเภอวงัชิน้ จงัหวดัแพร่ /ต าบลบ้านกลาง อ าเภอสอง จงัหวดัแพร่ 

/ต าบลห้วยโรง อ าเภอร้องกวาง จงัหวดัแพร่ 
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7) .ต าบลจอมศรี อ าเภอเพ็ญ / ต าบลบ้านชยั ต าบลนาไหม ต าบลบ้านม่วงต าบล.
อ้อมกออ าเภอบ้านดงุ / ต าบลทุ่งใหญ่ ต าบลนาชุมแสง อ าเภอทุ่งฝน /ต าบลหนองหว้า ต าบล
ผาสกุ อ าเภอกมุภวาปี จงัหวดัอดุรธานี 

8) วดัศรีสระเกษ อ าเภอเมือง จงัหวดัสกลนคร / ชุมชนต่างๆ ในจงัหวดัสกลนคร
และ วดัพระบาทถ า้พระภนู้อย 

9) บ้านเชียงเหียน ต าบลเขวา อ าเภอเมือง จงัหวดัมหาสารคาม 
10) ต าบลวงัแสง อ าเภอแกด า จงัหวดัมหาสารคาม 
มูลนิธิมีความร่วมมือกับสถาบันวิจัยวลัยรุกขเวช มหาวิทยาลัยมหาสารคาม ใน

การศกึษาองค์ความรู้การดแูลสขุภาพอิสาน 
11) ต าบลกุดประทาย อ าเภอเดชอุดม และต าบลโพธ์ิศรี อ าเภอพิบูลมังสาหาร

จงัหวดัอบุลราชธานี 
12) ต าบลตาเบา อ าเภอปราสาท จงัหวดัสริุนทร์ / ต าบลบฤุาษี อ าเภอเมือง จงัหวดั

สริุนทร์ / ต าบลทา่สวา่ง อ าเภอเมือง จงัหวดัสริุนทร์ 
13) ต าบลนาพญา อ าเภอหลงัสวน จงัหวดัชมุพร 

แผนงานพัฒนาภูมิปัญญาท้องถ่ินด าเนินงานโดยมูลนิธิสุขภาพไทย สนับสนุน
งบประมาณภายใต้แผนงานพฒันาระบบการสร้างเสริมสุขภาพผ่านระบบบริการสขุภาพแผนไทย
และทางเลือก ส านักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) มุงเน้นการเ รียนรู้และ
พฒันาภมูิปัญญาการแพทย์พืน้บ้านซึ่งเป็นการดแูลสขุภาพกนัเองในชมุชนดัง้เดิมจนกลายเป็นวิถี
ชีวิต และสัมพันธ์กับความเช่ือ วัฒนธรรม พิธีกรรมและทรัพยากรท้องถ่ิน มี 4 ยุทธศาสตร์           
(วีระพงษ์ เกรียงสิยศ, 2552: 139-140)ดงันี ้

ยุทธศาสตร์ท่ี 1 การสร้างและการจัดการความรู้ภูมิปัญญาท้องถ่ินด้าน
สขุภาพ 

ยทุธศาสตร์ท่ี 2   การพัฒนารูปแบบการดูแลสุขภาพของชุมชนด้วยภูมิ
ปัญญาท้องถ่ินด้านสขุภาพ 

ยทุธศาสตร์ท่ี 3   การสร้างเสริมความเข้มแข็งของเครือขา่ยภมูิปัญญา 
ยทุธศาสตร์ท่ี 4   การอนรัุกษ์และสร้างเสริมฐานทรัพยากรชมุชนอยา่งยัง่ยืน 

การด าเนินงานท าให้หมอยาพืน้บ้าน ชาวบ้าน องค์กรพฒันาเอกชน นกัวิชาการใน
มหาวิทยาลยัจบัมือกนัมีองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินสนบัสนนุ และได้ท าให้งานภูมิปัญญาท้องถ่ิน
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ได้เข้าไปอยูใ่นเนือ้งานขององค์กรปกครองสว่นท้องถ่ินซึง่จะมีผลให้งานภูมิปัญญาท้องถ่ินยัง่ยืนอยู่
ในชุมชน เช่นงานต าบลหมอยาท่ีได้ด าเนินการจนเกิดรูปธรรมท่ีท าให้ภูมิปัญญากลับมาใช้
ประโยชน์ในชมุชนอยา่งยัง่ยืนอีกครัง้ (วีระพงษ์ เกรียงสิยศ, 2552: 3) 

5.4.2 ยุทธศาสตร์ในการส่งเสริมการสืบทอด 
แผนแผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแหง่ชาตฉิบบัท่ี 1-4 ไมไ่ด้มีการก าหนดแผนการ

พฒันาแพทย์แผนไทยและการแพทย์พืน้บ้าน แตแ่ผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี 4 
พ.ศ.2520-2524 เร่ิมมีนโยบายส่งเสริมการใช้สมุนไพรเพ่ือการพึ่งพาตนเอง เป็นการขานรับ
แถลงการณ์ อลัมา อตา วา่ด้วยการสาธารณสขุมลูฐาน จดัตัง้คณะกรรมการพฒันาการใช้สมนุไพร
แห่งชาติ มีวตัถุประสงค์เพ่ือน าการแพทย์พืน้บ้านและสมุนไพรเข้าไปในงานสาธารณสุขมูลฐาน
เพ่ือเป็นแนวทางหลกัให้ประชาชนพึ่งตนเองได้และน าไปสู่สุขภาพดีถ้วนหน้า แต่พบอุปสรรคเชิง
โครงสร้างนโยบายจนไมอ่าจผลกัดนังานได้ตามท่ีก าหนดไว้ (ปรีชา อปุโยคนิ และคณะ, 2540: 4-6) 

แผนพฒันาการสาธารณสขุตามแผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี  4 
กระทรวงสาธารณสุขโดยส านกังานคณะกรรมการสาธารณสุขมลูฐานได้จดัท าโครงการสมุนไพร
กบัการสาธารณสุขมูลฐานโดยความช่วยเหลือจากองค์การอนามยัโลกและองค์การยูนิเซฟท าให้
เกิดการต่ืนตวัต่อการใช้สมุนไพรอย่างแพร่หลาย (ส านกังานคณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกิจ
และสงัคมแหง่ชาต.ิ 2556 (1): ออนไลน์ ) 

ปี พ.ศ.2522 มีการสัมมนาท่ีมหาวิทยาลัยมหิดลเร่ืองการแพทย์แผนโบราณ มี
แพทย์แผนโบราณและนกัวิชาการสมยัใหม่มาประชมุร่วมกนัเป็นครัง้แรกเพ่ือให้แพทย์แผนโบราณ
มีสว่นร่วมในการพฒันาการสาธารณสขุของไทยท าให้เกิดกลุ่มคนรุ่นใหม่รวมตวักนัก่อตัง้โครงการ
สมนุไพรเพ่ือการพึ่งตนเองมีการอบรมส่งเสริมการใช้สมนุไพรในการดแูลสขุภาพเพ่ือให้ประชาชน
พึง่ตนเองได้ มีข้อสรุปว่าให้มีการส่งเสริมและพฒันาการแพทย์และเภสชักรรมแผนโบราณ โดยจดั
ให้มีองค์กรรับผิดชอบ  ให้มีการผสมผสานการแพทย์แผนโบราณและแผนปัจจบุนั รวมทัง้ส่งเสริม
การใช้ยาแผนโบราณให้มากขึน้ (สุวิทย์ วิบุลผลประเสริฐ และ โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์ , 2530: 
259-273) มีข้อเสนอแนะจากการประชมุสมัมนามหาวิทยาลยัมหิดลเร่ือง การแพทย์แผนโบราณ 
ณ คณะแพทย์ศาสตร์ ศริิราชพยาบาลเม่ือ 1-3 ตลุาคม 2522 ดงันี ้

...หลักวิชาคงผสมผสานไม่ได้เพราะมีหลกัการและทฤษฎีการเกิด
โรคและการเปล่ียนแปลงแตกตา่งกนัมาก  การวินิจฉัยโรค ผสมผสานกนัได้
โดยให้แพทย์แผนปัจจุบนัชีแ้นะ ให้ความรู้ให้ใช้วิธีการใหม่ๆ ในการตรวจ
วินิจฉัยโรคเพ่ือประโยชน์แก่ผู้ ป่วย การใช้ยา  ผสมผสานทัง้สองอย่าง 
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กล่าวคือแพทย์แผนโบราณช่วยชีแนะและร่วมวิจัยกับพืน้บ้านและแผน
ปัจจบุนั วิจยัให้รู้ข้อดี ข้อเสียและประยกุต์มาใช้ทัง้ในการแพทย์ทัง้สองแผน... 
ตอ่มาแผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี 5 (พ.ศ. 2525-2529) จึงได้มี

การก าหนดให้มีการพัฒนายาสมุนไพรอยู่ในกลวิธีและมาตรการด าเนินงานของการสาธารณสขุ
มลูฐาน๘ประการเก่ียวกบัการจดัหายาท่ีจ าเป็นไว้ในหมู่บ้าน (ส านกังานคณะกรรมการพฒันาการ
เศรษฐกิจและสงัคมแหง่ชาต.ิ 2556 (2): ออนไลน์ )ดงันี ้

…ส่งเสริมให้มีการใช้ยาสมุนไพรท่ีเหมาะสมเพราะมีราคาถูกหรือ
สามารถจดัหาได้โดยไม่เสียเงินมีประสิทธิภาพและได้มีการยอมรับอยู่แล้ว
จากตวัประชาชนในชนบทเองตลอดจนสามารถแก้ปัญหาโรคง่ายๆได้ด้วย
ทัง้นีใ้ห้ด าเนินการดงันีคื้อคดัเลือกชนิดของสมุนไพรตา่งๆท่ีมีคณุภาพดีไม่มี
พิษภัย ด าเนินการแพร่พนัธุ์จดัหาผลิตเป็นยาสมุนไพร ส่งเสริมความรู้ด้าน
การใช้ยาสมนุไพรแก่ประชาชนโดยใช้อาสาสมคัร… 

แผนพฒันาการสาธารณสขุตามแผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี  5 
ไ ด้ก าหนดใ ห้ มี โครงการวิ จั ยยาและสมุนไพรซึ่ ง อยู่ ในส่ วนความ รับผิดชอบของ
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์โดยมีวตัถปุระสงค์เพ่ือหาทางน าสมนุไพรซึ่งเป็นทรัพยากรของประเทศ
มาใช้ประโยชน์ในการรักษาโรคอย่างมีประสิทธิภาพและปลอดภยัรวมทัง้มีงานสนบัสนนุแผนงาน
สาธารณสขุมลูฐานสว่นแผนงานสาธารณสขุมลูฐานนัน้ไมไ่ด้ก าหนดให้มีงานด้านสมนุไพรโดยตรง
แต่ก าหนดให้หน่วยงานหรือโครงการท่ีส่งเสริมงานการสาธารณสุขมูลฐานมีส่วนร่วมในการท่ีจะ
ให้บริการแก่ประชาชนในหมู่บ้านได้แก่งานโภชนาการงานอนามัยครอบครัว ส่งเสริมยาแผน
โบราณและยาสมุนไพรเป็นต้น (วิชยั โชควิวฒัน, สวุิทย์ วิบลุผลประเสริฐและ ประพจน์ เภตรา
กาศ, 2553: 70) 

จดุหกัเหส าคญัจากการประกาศให้ความส าคญักับการแพทย์โบราณ (Traditional 
Medicine) หรือการแพทย์พืน้บ้านดัง้เดิม (Indigeneousหรือ Folk Medicine) ขององค์การอนามยั
โลก ซึ่งมีมติในการประชมุสมชัชาอนามยัโลก สมยัท่ี 30 เม่ือปี พ.ศ. 2520 ท าให้ประเทศไทยซึ่ง
เป็นภาคีต้องน ามติดงักล่าวมาร่วมปฏิบตัิด้วยมติดงักล่าวท าให้ข้อโต้แย้งท่ีมีมายาวนานระหว่าง
การมุ่งให้บริการทางการแพทย์ท่ีดีเลิศกบัการให้บริการทางการแพทย์แก่ประชาชนอย่างทัว่ถึงยุติ
ลง โดยองค์การอนามยัโลกมีมติเป็นเอกฉันท์ว่า “ประชาชนทกุคนควรมีสิทธิในการได้รับบริการ
ทางการแพทย์และสาธารณสขุ” อย่างไรก็ดี กระแสความต่ืนตวัเร่ืองศาสตร์การแพทย์ทางเลือกใน
สงัคมไทยนัน้เร่ิมก่อตวัอย่างเดน่ชดัเม่ือประมาณปี พ.ศ. 2530 โดยได้มีความพยายามขบัเคล่ือน
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ฟืน้ฟูบทบาทการแพทย์แผนไทยขึน้อีกครัง้หนึ่ง ตามแผนพฒันาการสาธารณสุขฉบบัท่ี 5 และ 6 
โดยมีการส่งเสริมสมุนไพรในงานสาธารณสขุมลูฐาน ท าให้หมอพืน้บ้านได้รับความสนใจมากขึน้
ในฐานะบคุคลท่ีใช้สมนุไพรเยียวยารักษาความเจ็บป่วย (กระทรวงสาธารณสขุ, ออนไลน์ :26 มี.ค.
56) ท่ีท าให้ภาครัฐได้หนัมาให้ความสนบัสนนุการแพทย์โบราณในประเทศอีกครัง้หนึ่ง 

แผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี 6 (พ.ศ. 2530–2534) ได้ก าหนดให้
มี“แผนงานส่งเสริมสุขภาพโดยมีมาตรการการสาธารณสุขมูลฐานให้สนบัสนนุการวิจยัและ
พฒันาการผลิตยาการจดัหายาการกระจายยาและการใช้ยาให้เป็นไปตามบญัชียาหลกัแห่งชาติ
โดยเฉพาะการวิจัยและพัฒนาสมุนไพรเพ่ือใช้ในการสาธารณสุขมูลฐานอุตสาหกรรมยาแผน
โบราณและแผนปัจจบุนัตลอดจนเพ่ือการส่งออก” (ส านกังานคณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกิจ
และสงัคมแหง่ชาต.ิ 2556 (3): ออนไลน์ ) 

แผนพฒันาการสาธารณสขุตามแผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี  6 
แผนงานสาธารณสุขมูลฐานซึ่งได้ก าหนดให้มี“การพัฒนาการด าเนินงานกองทุนยาฯและ
สนบัสนนุการใช้สมนุไพรโดยส่งเสริมการจดัตัง้สวนสาธิตสมนุไพรในศนูย์ฝึกอบรมและพฒันาการ
สาธารณสุขมลูฐานและในโรงพยาบาลชมุชนสถานีอนามยัวดัและโรงเรียนส่งเสริมการจดัตัง้กลุ่ม
ผู้สนใจสมนุไพรเพ่ืองานสาธารณสขุมูลฐานมีการเร่ิมโครงการวิจยัยาสมนุไพร การแพทย์พืน้บ้าน
และการแพทย์แผนไทย รัฐบาลมีการผลกัดนัให้ใช้สมุนไพรเป็นยา นพ.เสม พริง้พวงแก้ว ซึ่งเป็น
รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขขณะนัน้ได้ส่งเสริมการปลูกและใช้สมุนไพรในชุมชนรวมถึง
สถานบริการของรัฐประกาศใช้สมนุไพรเป็นงานสาธารณสขุมลูฐานจ านวน 66 ชนิด และส่งเสริม
การใช้สมนุไพรในสถานบริการ 5 ชนิดได้แก่ขมิน้ชนั ฟ้าทะลายโจร ว่านหางจระเข้ หญ้าหนวดแมว 
และชมุเห็ดเทศ จากนัน้มีการวิจยัพฒันาจนเป็นยาสมนุไพร (สวุิทย์ วิบลุผลประเสริฐ และโกมาตร 
จงึเสถียรทรัพย์, 2530: 45-46)  

แผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี 7 (พ.ศ. 2535–2539) ได้ก าหนดให้
มีแนวทางและมาตรการการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์การศึกษาและสาธารณสุข โดยมีการ
พัฒนาสุขภาพและพลานามัย(ส านกังานคณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติ. 
2556 (3): ออนไลน์ )ดงันี ้

…พฒันาภมูิปัญญาทางด้านการรักษาพยาบาลแบบพืน้บ้านเชน่
แพทย์แผนไทยสมนุไพรและการนวดประสานเข้ากบัระบบบริการการแพทย์
แผนปัจจบุนั… 

แผนพฒันาการสาธารณสขุตามแผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแหง่ชาตฉิบบัท่ี 7 
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ได้ก าหนดให้มีแนวทางการพฒันาสาธารณสขุ๔ประการดงันี ้

1) ความครอบคลมุและความเป็นธรรม 
2) การพฒันาท่ีมีบรูณาการ 
3) ความสอดคล้องกบัพืน้ท่ี 
4) การพึ่งตนเองของประชาชนและชมุชนเน้นการส่งเสริมให้ประชาชนและสงัคม

เข้ามามีสว่นร่วมและรับผิดชอบในการแก้ไขปัญหาสาธารณสขุไปพร้อมๆกนักบัความเปล่ียนแปลง
ทางสังคมบนรากฐานของศกัยภาพการพึ่งตนเองท่ีประชาชนและชุมชนนัน้ๆมีอยู่เช่นการรักษา
พืน้บ้านการใช้สมุนไพรฯลฯโครงการทศวรรษพัฒนาการแพทย์แผนไทย๑นับเป็นการเร่ิมการ
พฒันาการแพทย์แผนไทยส่งผลให้เกิดการยอมรับและสนบัสนนุการรักษาด้วยการแพทย์แผนไทย
การใช้สมุนไพรเข้าสู่ระบบการดูแลสุขภาพของไทยอย่างเป็นรูปธรรม (วิชัย โชควิวัฒน, สุวิทย์     
วิบลุผลประเสริฐ และประพจน์ เภตรากาศ, 2553: 71-72) 

แผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี 8 (พ.ศ. 2540–2544) นบัเป็นจดุ
เปล่ียนทิศทางของการพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมของประเทศไทยเน่ืองจากการพฒันาท่ีผ่านมา
แม้จะมีความเจริญเติบโตก้าวหน้าทางเศรษฐกิจแต่กลับพบว่ามีปัญหาทางด้านสังคมมาก
โดยเฉพาะปัญหาทางด้านจริยธรรมอาชญากรรมยาเสพติดฯลฯท าให้มีการเปล่ียนทิศทางการ
พฒันาของประเทศไทยโดยเน้นคนเป็นศนูย์กลางการพฒันาและได้มีการก าหนดให้ มีการพัฒนา
ระบบบริการสาธารณสุขโดยการเพิ่มประสิทธิภาพคุณภาพและการเข้าถึงบริการ
สาธารณสุข(ส านักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ.  2556 (4): 
ออนไลน์ ) ดงันี ้

…สนับสนุนการพัฒนาแพทย์แผนไทยให้สามารถผสมผสานใน
ระบบสาธารณสุขโดยการพัฒนาองค์ความรู้และการพัฒนาระบบข้อมูล
ข่าวสารตลอดจนการปรับปรุงคุณภาพมาตรฐานของบุคลากรและสถาน
บริการแพทย์แผนไทยเพ่ือให้เป็นท่ีเช่ือถือ... 

แผนพฒันาการสาธารณสขุในชว่งแผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี 8
ได้ก าหนดให้มี “ยุทธศาสตร์การเพิ่มประสิทธิภาพและความสามารถในการเข้าถึงระบบริ
การสาธารณสุขโดยมียทุธวิธีสนบัสนนุการพฒันาเภสชักรรมและการแพทย์แผนไทยอย่างจริงจงั
โดยสนบัสนุนงบประมาณปีละไม่ต ่ากว่าร้อยละ๒ของงบประมาณด้านสุขภาพและก าหนดให้มี
งานบริการการแพทย์แผนไทยและแนวอ่ืนโดยมีวตัถุประสงค์เพ่ือพฒันางานวิชาการและการ
บริการด้านการแพทย์แผนไทยให้มีคณุภาพและประสิทธิภาพเท่าเทียมมาตรฐานสากลมุ่งสู่การ
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ตนเองและการดแูลสุขภาพแบบองค์รวม(วิชยั โชควิวฒัน, สวุิทย์ วิบลุผลประเสริฐ และประพจน์ 
เภตรากาศ, 2553: 73) 

แผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี 9 (พ.ศ. 2545–2549) ได้อญัเชิญ
ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียงมาเป็นปรัชญาน าทางในการพฒันาและบริหารประเทศควบคูไ่ป
กับกระบวนทรรศน์การพัฒนาแบบบูรณาการเป็นองค์รวมท่ีมี “คนเป็นศูนย์กลางการพัฒนา”

ตอ่เน่ืองจากแผนพฒันาฯฉบบัท่ี 8 เน้นการพัฒนาท่ีย่ังยืนและการอยู่ดีมีสุขของคนไทยและได้
ก าหนดให้มี “ยุทธศาสตร์การพัฒนาคนให้มีคุณภาพและรู้เท่าทันการเปล่ียนแปลงโดยมี

การปฏิรูประบบสุขภาพ(ส านกังานคณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติ, 2556 
(5): ออนไลน์ ) ดงันี ้

. . .พัฒนาแพทย์ทางเลือกแพทย์แผนไทยและสมุนไพรไทยให้ได้
มาตรฐานทางการแพทย์รวมทัง้ให้มีการฝึกอบรมถ่ายทอดความรู้แก่บุคลากร
ทางการแพทย์และสาธารณสขุ... 

แผนพฒันาสขุภาพแหง่ชาตใินชว่งแผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี 9 
มีรัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขเป็นประธานคณะกรรมการอ านวยการจัดท าแผนพฒันา
สขุภาพแหง่ชาตโิดยได้ก าหนดระบบสขุภาพท่ีพึงประสงค์ให้เป็นระบบสขุภาพเชิงรุกท่ีมุ่งการสร้าง
เสริมสุขภาพดีของประชาชนควบคู่กบัการมีหลกัประกันท่ีอุ่นใจในการเข้าถึงบริการสุขภาพท่ีเอือ้
อาทรและมีคุณภาพเม่ือยามจ าเป็นโดยสงัคมทุกส่วนและทุกระดบัมีศกัยภาพและมีส่วนร่วมใน
การสร้างและจัดการระบบสุขภาพตามแนวปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงโดยมีการเรียนรู้และใช้
ประโยชน์อยา่งรู้เท่าทนัทัง้จากภูมิปัญญาสากลและภูมิปัญญาไทยเพ่ือให้สงัคมไทยด ารงอยู่อย่าง
พึง่ตนเองได้และมีสขุภาวะในสงัคมโลกท่ีมีสภาพการเช่ือมโยงและมีอิทธิพลตอ่กนัอย่างกว้างขวาง
ด้วยกระแสสขุภาพก าลงัตื่นตวักบัการใช้สมนุไพรเพ่ือเป็นยาอาหารเคร่ืองส าอางเป็นผลให้เกิดการ
สง่เสริมสขุภาพแบบองค์รวมในรูปแบบของการท่องเท่ียวเพ่ือสขุภาพหรือการท่องเท่ียวเชิงสขุภาพ
ด้วยการแพทย์แผนไทยคือสปาไทยการนวดไทยท่ีมีเอกลกัษณ์ของภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย
จึงมีนโยบายการพฒันาประเทศไทยเป็นศนูย์กลางสขุภาพของเอเชีย  (พ.ศ. 2547-2551) ก าหนด
วิสยัทศัน์ของการพฒันาธุรกิจผลิตภัณฑ์สุขภาพและสมุนไพรไทย : สมุนไพรไทยสู่สากล (Thai 
Herbs for Global Health) จงึเป็นช่วงท่ีสงัคมไทยเร่ิมต่ืนตวัในการพฒันาและใช้ประโยชน์จากทนุ
ทางสังคมและมีการพัฒนาสมุนไพรท่ีมีคุณภาพมาตรฐานสามารถผลักดันในการแข่งขันของ
ประเทศสูงขึน้ส่งผลให้การแพทย์แผนไทยและสมนุไพรไทยมีส่วนร่วมในการขบัเคล่ือนเศรษฐกิจ
ไทยเป็นต้นมา”  (วิชยั โชควิวฒัน, สวุิทย์ วิบลุผลประเสริฐ และประพจน์ เภตรากาศ, 2553: 74) 
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แผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี 10 (พ.ศ. 2550–2554) ยงัคง
อญัเชิญ“ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง” มาเป็นแนวปฏิบตัิในการพฒันาแบบบรูณาการเป็น
องค์รวมท่ีมี“คนเป็นศูนย์กลางการพัฒนา”ตอ่เน่ืองจากแผนพฒันาฯฉบบัท่ี 8 และแผนพฒันาฯ
ฉบบัท่ี 9 และให้ความส าคญัตอ่การรวมพลงัสงัคมจากทกุภาคส่วนให้มีส่วนร่วมด าเนินการในทกุ
ขัน้ตอนของแผนฯพร้อมทัง้สร้างเครือข่ายการขบัเคล่ือนยทุธศาสตร์การพฒันาสู่การปฏิบตัิรวมทัง้
การติดตามตรวจสอบผลการด าเนินงานตามแผนอย่างต่อเน่ืองแผนพัฒนาฯฉบบัท่ี  10 ได้
ก าหนดให้มี “ยุทธศาสตร์การพัฒนาคุณภาพคนและสังคมไทยสู่สังคมแห่งภูมิปัญญาและ

การเรียนรู้และก าหนดให้มีแนวทางการพัฒนาเพื่อการเสริมสร้างสุขภาวะคนไทยให้มี

สุขภาพแข็งแรงทัง้กายและใจและอยู่ในสภาพแวดล้อมท่ีน่าอยู่โดยพัฒนาการแพทย์
ทางเลือกและการแพทย์แผนไทยท่ีมุ่งการวิจยัและพฒันาเพ่ือพฒันาคณุภาพชีวิตและสร้างสรรค์
มลูคา่ทางเศรษฐกิจจดัการคุ้มครองทรัพย์สินทางปัญญาท่ีเกิดจากการวิจยัและพฒันาและพฒันา
บคุลากรท่ีสามารถผสมผสานการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกกับการแพทย์สมยัใหม่
(ส านกังานคณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกิจและสงัคมแหง่ชาต.ิ 2556 (6): ออนไลน์) 

แผนพฒันาสขุภาพแห่งชาติในช่วงแผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี  
10ได้น้อมน าปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงเป็นแนวทางการพัฒนาสุขภาพและก าหนดวิสัยทัศน์
ระบบสุขภาพไทยว่า “มุ่งสู่ระบบสุขภาพพอเพียงเพ่ือสร้างให้สุขภาพดีบริการดีสงัคมดีชีวิตมี
ความสขุอยา่งพอเพียง” (วิชยั โชควิวฒัน, สวุิทย์ วิบลุผลประเสริฐและประพจน์ เภตรากาศ, 2553:  
77) 

การพฒันาประเทศในระยะแผนพฒันาฯฉบบัท่ี 11 จะเป็นการสร้างภูมิคุ้มกนัในมิติ
ตา่งๆให้แก่ปัจเจกครอบครัวชมุชนสงัคมและประเทศโดยใช้แนวคิดและทิศทางการพฒันาประเทศ
สูค่วามยัง่ยืนตามหลกัปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียงตอ่เน่ืองจากแผนพฒันาฯฉบบัท่ี 10 พร้อมทัง้
ขยายการนาทุนของประเทศท่ีมีศักยภาพจาก  3 ทุนทัง้ทุนสังคมทุนเศรษฐกิจและทุน
ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมเป็น 6 ทนุได้แก่ทุนมนุษย์ทุนสงัคมทุนกายภาพทุนทางการ
เงินทนุทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมและทนุทางวฒันธรรมมาใช้ประโยชน์อย่างบรูณาการ
และเกือ้กูลกันโดยเฉพาะการสร้างฐานทางปัญญาเพ่ือเป็นภูมิคุ้มกันให้กบัคนและสงัคมไทยเป็น
สงัคมท่ีมีคณุภาพก้าวสูส่งัคมและเศรษฐกิจสีเขียวท่ีมีแบบแผนการผลิตและบริโภคอย่างยั่งยืนและ
เป็นมิตรตอ่สิ่งแวดล้อมโดยน าความรู้และจดุแข็งของอตัลกัษณ์ไทยมาปรับโครงสร้างเศรษฐกิจบน
ฐานนวัตกรรมท่ีเข้มแข็งเช่ือมโยงกับเศรษฐกิจโลกและเศรษฐกิจในภูมิภาคอย่างรู้เท่าทันสร้าง
ความยั่ง ยืนของภาคเกษตรและความมั่งคั่ง ด้านอาหารและพลังงานรวมทัง้การจัดการ
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ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมอย่างยัง่ยืนควบคูไ่ปกบัการเสริมสร้างระบบธรรมาภิบาลและ
ความสมานฉันท์ในทุกภาคส่วนและทุกระดบัเป็นฐานการพฒันาประเทศท่ีมัน่คงและสมดลุมุ่งสู่
การอยู่ร่วมกันในสังคมอย่างมีความสุขและเป็นธรรมสาขาสาธารณสุขท่ีเน้นการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมสุขภาพและคุณภาพของระบบบริการ (ส านกังานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจ
และสงัคมแหง่ชาต.ิ 2556 (8): ออนไลน์)  

การพฒันาประเทศในระยะแผนพฒันาฯ ฉบบัท่ี ๑๑ มีแนวคิดท่ีมีความตอ่เน่ืองจาก
แนวคิดของแผนพฒันาฯ ฉบบัท่ี ๘-๑๐ โดยยงัคงยึดหลกั “ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง” และ 
“คนเป็นศนูย์กลางของการพฒันา” รวมทัง้ “สร้างสมดลุการพฒันา” ในทกุมิติ และขบัเคล่ือนให้บงั
เกิดผลในทางปฏิบตัท่ีิชดัเจนยิ่งขึน้ในทกุระดบั เพ่ือให้การพฒันาและบริหารประเทศเป็นไปบนทาง
สายกลาง 

แผนพฒันาสขุภาพแห่งชาติในช่วงแผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแห่งชาติฉบบัท่ี  
11 มีหลกัการท่ีจะท าให้เกิดระบบสุขภาพแบบพอเพียงคือการพฒันาสุขภาพของประชาชนไปสู่
การมี สุขภาวะทัง้มิติร่างกาย จิต สังคมและปัญญา โดยมีระบบบริการสุขภาพท่ีมีคุณภาพ 
มาตรฐาน เข้มแข็ง เพียงพอและเข้าถึงได้สะดวก ตอบสนองตอบสนองต่อปัญหาและความ
ต้องการของประชาชนบนต้นทุนท่ีเหมาะสม มียุทธศาสตร์การเสริมสร้างความเข้มแข็งของภาคี
สขุภาพในการสร้างสขุภาพตลอดจนการพึ่งพาตนเองด้านสขุภาพบนพืน้ฐานภูมิปัญญาไทย โดย
การพฒันาศกัยภาพวิถีการดแูลสุขภาพจากภูมิปัญญาไทยให้มีความปลอดภัย มีคณุภาพเป็นท่ี
ยอมรับ พฒันาระบบการเรียนรู้และการจดัการความรู้ด้านการแพทย์แผนไทย การแพทย์พืน้บ้าน
และการแพทย์ทางเลือกให้มีมาตรฐานและส่งเสริมเทคโนโลยีท่ีเหมาะสม ตลอดจนการวิจยัและ
พฒันาเพ่ือการพึ่งพาตนเองด้านสุขภาพ ( คณะกรรมการอ านวยการจัดท าแผนพัฒนาสุขภาพ
แหง่ชาตกิระทรวงสาธารณสขุ: 2555: 24) 

แผนยุทธศาสตร์สุขภาพดีวิถีชีวิตไทย พ.ศ. 2554-2563 
แผนยทุธศาสตร์สขุภาพดีวิถีชีวิตไทย พ.ศ. 2554-2563 ได้จดัท าขึน้ให้สอดคล้องกบั

สถานการณ์ปัญหาโรคไม่ติดต่อเรือ้รังท่ีสามารถป้องกันได้หรือเรียกว่าโรควิถีชีวิตซึ่งเป็นปัญหา
สุขภาพส าคัญล าดับต้นๆท่ีระบาดอยู่ในปัจจุบันและในอนาคตท่ีคาดว่าจะมีแนวโน้มทวีความ
รุนแรงมากยิ่งขึน้ เน่ืองจากบริบททางด้านเศรษฐกิจและสังคมท่ีเปล่ียนแปลงไปภายใต้กระแส
โลกาภิวฒัน์ ระบบทุนนิยมและเทคโนโลยีการส่ือสารไร้พรมแดน ส่งผลให้คนไทยเปล่ียนวิถีการ
ด าเนินชีวิตอยา่งไมพ่อเพียงทา่มกลางคา่นิยม วฒันธรรมและสงัคมสิ่งแวดล้อมท่ีเต็มไปด้วยความ
เส่ียง และเป็นภยัคกุคามสขุภาพ เกิดการระบาดของโรคไม่ติดต่อเรือ้รังท่ีสามารถป้องกนัได้ หรือ



372 
 

เรียกว่า โรควิถีชีวิตท่ีส าคญัได้แก่ โรคเบาหวาน โรคความดนัโลหิตสูง โรคหวัใจ โรคหลอดเลือด
สมอง และโรคมะเร็ง หากไม่สามารถสกดักัน้หรือหยดุยัง้ปัญหาได้จะท าให้เกิดการเจ็บป่วย พิการ 
เสียชีวิต มีภาระค่าใช้จ่ายทางด้านสุขภาพและการสูญเสียทางเศรษฐกิจตามมาอย่างมหาศาล 
กระทรวงสาธารณสุข ได้ตระหนักถึงความส าคญัของปัญหาสุขภาพดงักล่าว จึงได้จัดท าแผน
ยทุธศาสตร์สขุภาพดีวิถีชีวิตไทย พ.ศ. 2554 - 2563 ขึน้ โดยจะสอดคล้องกบัแผนพฒันาเศรษฐกิจ
และสงัคมแห่งชาติ ฉบบัท่ี 10 พ.ศ. 2550 - 2554 แผนพฒันาสขุภาพแห่งชาติ ฉบบัท่ี 11 โดยได้
ต่อยอดความคิดเชิงลึกในแต่ละประเด็นปัญหา และสานต่อแนวคิดสุขภาพพอเพียงตามแนว
ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงท่ียดึคนเป็นศนูย์กลางของการพฒันา 

ปรัชญา แนวคิด และยุทธศาสตร์การพฒันาสุขภาพดีวิถีชีวิตไทย โดยยึดหลกัของ
ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง ผ่านมมุมองของการบรูณาการแบบองค์รวมภายใต้บริบทแวดล้อมและ
วิถีชีวิตท่ีเป็นพืน้ฐานของปัจจยัเส่ียงและภัยคกุคามสขุภาพอย่างรอบด้าน บนเส้นทางการพฒันา
อย่างเป็นขัน้ตอนท่ีเน้นคนเป็นศูนย์กลาง การมีส่วนร่วมของทัง้สงัคมจึงได้ก าหนดวิสยัทศัน์ พนัธ
กิจ เป้าประสงค์สูงสุด เป้าหมายหลักในการพัฒนา ด้วยการขับเคล่ือนยุทธศาสตร์การพัฒนา 
ยทุธวิธี และ แผนงานรองรับท่ีสอดคล้องกนัในการสร้างวิถีชีวิตไทยท่ีพอเพียงเพ่ือการมีสุขภาพดี 
น าไปสูว่ิถีชีวิตพอเพียง สขุภาพพอเพียง สงัคมอยูเ่ย็นเป็นสขุและสงัคมอยูร่่วมกนัอยา่งมีความสขุท่ี
ยัง่ยืน โดยให้ประชาชนมีศกัยภาพในการจดัการปัจจยัเส่ียงและสภาพแวดล้อมท่ีส่งผลกระทบต่อ
โรควิถีชีวิต ด้วยการรวมพลงัขบัเคล่ือนจากทกุภาคส่วนอย่างบรูณาการ สมดลุ ยัง่ยืน และเป็นสุข 
บนพืน้ฐานปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง(กระทรวงสาธารณสขุ,2556: ออนไลน์)  

แม้จะไม่ได้ก าหนดให้เป็นแนวทางท่ีจะใช้โอสถวิถีไทยแต่หากน าโอสถวิถีไทยไปใช้
จะเป็นการน าวิถีชีวิตไทยกลบัสูว่ิถีของคนไทยในปัจจบุนัอีกครัง้ 

พระราชบัญญัตสุิขภาพแห่งชาตพิ.ศ.2550 
ในปี พ.ศ.2550 มีการประกาศใช้พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ ตอ่มาปี.พ.ศ.

2551 กระทรวงสาธารณสขุได้จดัสมชัชาสขุภาพอย่างเป็นทางการเพ่ือให้เป็นกระบวนการพฒันา
นโยบายสาธารณะเพ่ือสขุภาพและมีส่วนร่วม จนกระทัง่คณะกรรมการสขุภาพแห่งชาติได้จดัให้มี
การยกร่างธรรมนูญว่าด้วยระบบสุขภาพแห่งชาติ ได้รับความเห็นชอบจากคณะรัฐมนตรีและได้
ประกาศในราชกิจจานุเบกษาเม่ือปี พ.ศ.2552จากการประชุมสมัชชาสุขภาพแห่งชาติครัง้ท่ี
2(2552) ธรรมนูญสุขภาพน าไปสู่การก าหนดแผนยุทธศาสตร์ชาติการพัฒนาภูมิปัญญาไท 
สุขภาพวิถีไท พ.ศ.2550– 2554 ยุทธศาสตร์มี 5ยุทธศาสตร์เช่ือมโยงกันดงันี  ้ (สมชัชาสุขภาพ
แหง่ชาตคิรัง้ท่ี2, 2553) 
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ยุทธศาสตร์1การสร้างและจัดการความรู้ด้านการแพทย์พืน้บ้านการแพทย์แผน
ไทยและการแพทย์ทางเลือกเพ่ือให้เกิดการพฒันาองค์ความรู้อย่างต่อเน่ืองและเกิดกระบวนการ
แลกเปล่ียนเรียนรู้เพ่ือใช้ประโยชน์ระหว่างนกัวิชาการนกัวิจยัผู้บริหารบคุลากรด้านสาธารณสขุนกั
วิชาชีพหมอพืน้บ้านหมอแผนไทยและประชาชนผู้ รับบริการการจัดการความรู้ให้ครอบคลุม
พืน้บ้านและการแพทย์แผนไทยสว่นใหญ่อยูใ่นตวัหมอมากกวา่ในต ารา 

ยุทธศาสตร์2การพฒันาระบบสุขภาพการแพทย์พืน้บ้านการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือกเพ่ือให้เป็นระบบสุขภาพภาคประชาชนมีความเข้มแข็งเป็นท่ีพึ่งของชุมชน
ท้องถ่ินและประชาชนในการดูแลสุขภาพสามารถเช่ือมโยงประสานผสมผสานกับระบบบริการ
สาธารณสขุของประเทศ 

ยุทธศาสตร์3การพัฒนาก าลงัคนด้านการแพทย์พืน้บ้านการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือกเพ่ือก าหนดทิศทางในการผลิตและพัฒนาก าลังคนอย่างต่อเน่ืองเพ่ือให้มี
ความรู้ความสามารถและมีปริมาณอยา่งเพียงพอกบัความต้องการ 

ยุทธศาสตร์4การพัฒนายาไทยและยาสมุนไพรเพ่ือให้ยาไทยและยาสมุนไพรมี
มาตรฐานตัง้แต่การผลิตระดบัชุมชนระดบัสถานบริการสาธารณสุขและระดบัโรงงานผลิตยามี
การศกึษาและวิจยัเป็นท่ียอมรับและบรรจใุนบญัชียาหลกัแหง่ชาตเิพิ่มมากขึน้ 

ยุทธศาสตร์5การคุ้มครองภูมิปัญญาไทย3ด้านคือการแพทย์พืน้บ้านการแพทย์
แผนไทยและสมนุไพรให้เกิดประโยชน์ตอ่ประชาชนไทยและมวลมนษุยชาติไม่ตกเป็นผลประโยชน์
ของคนบางกลุม่หรือคนใดคนหนึง่หรือเกิดความไมเ่ป็นธรรมในการใช้ประโยชน์ 

จากยทุธศาสตร์ท่ีเร่ิมมีขึน้นัน้ได้ส่งผลตอ่การเปล่ียนแปลงในระบบสาธารณสขุมาก
ขึน้เห็นได้จากเดิม กระทรวงสาธารณสุขได้ประกาศรายการยาสามญัประจ าบ้านแผนโบราณปี
พ.ศ.2542 จ านวน27 รายการ บญัชียาจากสมนุไพร8 รายการคือยาพฒันาจากสมนุไพร 5 ขนาน
ได้แก่ขมิน้ชนั  ฟ้าทะลายโจร ไพล  พญายอ  ชมุเห็ดเทศ  และยาแผนไทย ซึ่งเป็นยาต ารับ 3 ขนาน
ได้แก่ ยาประสะมะแว้ง ประสะไพล และยาแก้ไข้ ต่อมาในปี พ.ศ .2549 ประกาศ บญัชียาจาก
สมุนไพร พ.ศ.2549 ในบัญชียาหลักแห่งชาติ  พ.ศ.2547(ฉบบัเพิ่มเติม) มีจ านวน 19 รายการ 
ประกอบด้วย  ยาพฒันาจากสมนุไพร  ซึ่งเป็นต ารับยาเด่ียว จ านวน 8 รายการ  คือ  ขมิน้ชนั  ฟ้า
ทะลายโจร  ไพล  พญายอ  ชุมเห็ดเทศ  ขิง  พริก  บวับก  และเป็นยาแผนไทย  ซึ่งเป็นยาต ารับ  
จ านวน  11 รายการ  คือ ยาหอมเทพจิต  ยาหอมนวโกฐ  ยาถ่าย ดีเกลือฝร่ัง  ยาธาตบุรรจบ  ยา
ประสะกานพลู  ยาเหลืองปิดสมทุร  ยาประสะไพล  ยาแก้ไขห้าราก  ยาเขียวหอม  ยาจนัทน์ลีลา  
และยาประสะมะแว้ง (นพมาศ สนุทรเจริญนนท์, 2554: 1-2) แตใ่นปี พ.ศ.2554-2555  ได้เพิ่มเป็น 



374 
 

70 ขนาน ในบญัชียาหลกัแหง่ชาติปี พ.ศ.2555 มียาสมนุไพรอยู่ในบญัชี 2 ประเภทคือยาแผนไทย 
และยาพฒันาจากสมนุไพร โดยในยาแผนไทยมี 50 ต ารับ ส่วนยาพฒันาจากสมนุไพรมี 20 ต ารับ 
มีสมุนไพรท่ีใช้ ในกลุ่มพืชวตัถุ 207 ชนิด  สตัว์วตัถุ 3 ชนิด ธาตวุตัถุ 10 ชนิด รวม 220 ชนิดซึ่ง
ลดลงอยา่งมากหากเทียบกบัการใช้สมนุไพรในต าราแพทย์ศาสตร์สงเคราะห์ฉบบัหลวง ในกลุ่มพืช
วตัถ ุมีช่ือทัว่ไป ช่ือท้องถ่ิน ช่ือวิทยาศาสตร์และวงศ์ ตามตารางท่ี 3และ4 และในบางต ารับมีการ
ตดัสมุนไพรบางชนิดออกเช่น ไคร้เครือท่ีพบมีผลเป็นพิษต่อไตและต่างประเทศระบุเป็นสารก่อ
มะเร็ง (ส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา, 2556: ออนไลน์) การเพิ่มจ านวนยาในบญัชียา
หลกันีเ้พ่ือให้โรงพยาบาลโดยเฉพาะอย่างยิ่งโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต าบลได้ใช้ แตย่ายงัมีใน
กลุ่มอาการไม่กว้างขวางนกั แม้ว่าจ านวนมากขึน้มากกว่าช่วงแรกแตเ่ม่ือเทียบกบัต ารายาท่ีเคยมี
นัน้นบัวา่น้อยมาก(ส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา, 2556: ออนไลน์)ได้แก่  

1) ยาแผนไทยหรือยาแผนโบราณ 
1.1) ยารักษากลุม่อาการทางระบบไหลเวียนโลหิต (แก้ลม) 
1.2) ยารักษากลุม่อาการทางระบบทางเดนิอาหาร 

1.2.1) กลุม่ยาขบัลมบรรเทาอาการท้องอืดท้องเฟ้อ 
1.2.2) กลุม่ยาบรรเทาอาการท้องผกู 
1.2.3) กลุม่ยาบรรเทาอาการแก้ท้องเสีย 
1.2.4) กลุม่ยาบรรเทาริดสีดวงทวารหนกั 

1.3) ยารักษากลุม่อาการทางสตูศิาสตร์-นรีเวชวิทยา 
1.4) ยาแก้ไข้ 
1.5) ยารักษากลุม่อาการของระบบทางเดนิหายใจ 

1.5.1) ยาบรรเทาอาการไอ 
1.5.2) ยาบรรเทาอาการหวดั 

1.6) ยาบ ารุงโลหิต 
1.7) ยารักษากลุม่อาการทางกล้ามเนือ้และกระดกู 

1.7.1) ยารักษากลุ่มอาการทางกล้ามเนือ้และกระดูกส าหรับ
รับประทาน 

1.7.2) ยารักษากลุ่มอาการทางกล้ามเนือ้และกระดูกส าหรับใช้
ภายนอก 

1.8) ยาบ ารุงธาตปุรับธาต ุ
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2) ยาพัฒนาจากสมุนไพร 
2.1) ยารักษากลุม่อาการของระบบทางเดนิอาหาร 
2.2) ยารักษากลุม่อาการของระบบทางเดนิหายใจ 
2.3) ยารักษากลุม่อาการทางระบบผิวหนงั 
2.4) ยารักษากลุม่อาการทางกล้ามเนือ้และกระดกู 

2.4.1) ยารักษากลุ่มอาการทางกล้ามเนือ้และกระดูกส าหรับ
รับประทาน 

2.4.2) ยารักษากลุ่มอาการทางกล้ามเนือ้และกระดูกส าหรับใช้
ภายนอก 

2.5) ยารักษากลุม่อาการทางระบบทางเดนิปัสสาวะ 
2.6) ยาแก้ไข้แก้ร้อนใน 
2.7) ยาถอนพิษเบื่อเมา 

การผลกัดนัยาสมุนไพรและยาไทยเข้าสู่บญัชียาหลกัแห่งชาติเพ่ือให้สมุนไพรและ
ยาไทยเป็นท่ียอมรับจากทัง้วงการแพทย์ และประชาชนเพราะก่อนหน้านีย้าไทยถูกเช่ือว่าจะใช้ใน
กลุม่คนจนเทา่นัน้ แตห่ากอยูใ่นบญัชียาหลกัได้ก็จะเป็นท่ียอมรับในมาตรฐาน (ส าลี ใจดี, มหกรรม
สมนุไพรแหง่ชาต ิครัง้ท่ี 9, 6 ก.ย. 55) 

นอกจากแผนพฒันาและยทุธศาสตร์ตา่งๆแล้วยงัมีกฎหมายท่ีเก่ียวข้องการการสืบ
ทอดอีกโดยกฎหมายของไทยท่ีมีเนือ้หาสาระเช่ือมโยงต่อการคุ้ มครองภูมิปัญญาท้องถ่ิน
คอ่นข้างมากมี 3 ฉบบัได้แก่พระราชบญัญัติคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย
พ.ศ. 2542 พระราชบญัญัติคุ้มครองพนัธุ์พืชพ.ศ. 2542 และพระราชบญัญัติโบราณสถาน
โบราณวตัถศุิลปวตัถุและพิพิธภัณฑสถานแห่งชาติพ .ศ.2504 แก้ไขเพิ่มเติม (ฉบบัท่ี 2) พ.ศ. 
2535(วิชยั โชควิวฒัน, สวุิทย์ วิบลุผลประเสริฐและประพจน์ เภตรากาศ, 2553: 334) 
กฏหมายพระราชบญัญัติคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยได้มีการ ประกาศใช้ 
เม่ือวนัท่ี 9 พฤศจิกายน 2542 ขอบเขตของกฎหมายนีจ้ะให้การคุ้มครองทัง้ในส่วนท่ีเป็นภูมิ
ปัญญาด้านการแพทย์แผนไทยได้แก่สูตรต ารับยาและต าราการแพทย์แผนไทยและในส่วนท่ีเป็น
สมนุไพรซึง่มีการคุ้มครองทัง้ในสว่นท่ีเป็นสมนุไพรโดยตรงและพืน้ท่ีท่ีเป็นแหล่งก าเนิดสมนุไพรภูมิ
ปัญญาการแพทย์แผนไทยตามกฎหมายนีไ้ด้มีการจ าแนกออกเป็น 3 ประเภทคือ (1) ต ารับยาแผน
ไทยหรือต าราการแพทย์แผนไทยของชาติ (2) ต ารับยาแผนไทยทัว่ไปหรือต าราการแพทย์แผนไทย
ทัว่ไปและ (3) ต ารับยาแผนไทยส่วนบคุคลหรือต าราการแพทย์แผนไทยส่วนบคุคลการก ากบัดแูล
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คุ้มครองภมูิปัญญาการแพทย์แผนไทยแตล่ะประเภทมีหลกัเกณฑ์ท่ีแตกตา่งไปการน าเอาต ารับยา
แผนไทยของชาตไิปใช้ประโยชน์ในทางการค้าต้องขออนญุาตมีการตกลงแบง่ปันผลประโยชน์และ
มีเง่ือนไขจ ากัดสิทธิวิธีการและเง่ือนไขจะเป็นไปตามท่ีก าหนดไว้ในกฎกระทรวงในส่วนการ
คุ้มครองสมนุไพรได้จ าแนกสมนุไพรออกเป็น 3 กลุ่มคือสมนุไพรท่ีมีคา่ตอ่การศกึษาวิจยัสมนุไพรท่ี
มีความส าคญัทางเศรษฐกิจและสมุนไพรท่ีใกล้จะสูญพนัธุ์โดยมีการควบคมุและใช้ประโยชน์ท่ี
แตกตา่งกนัไปในแตล่ะประเภททัง้นีส้มนุไพรไม่ได้มีความหมายเฉพาะพืชเท่านัน้แตมี่ความหมาย
รวมถึงสตัว์จลุชีพธาตวุตัถสุารสกดัดัง้เดิมจากพืชหรือสตัว์ด้วยการควบคมุการเข้าถึงสมนุไพรตาม
กฎหมายนีมี้ 2 วิธีคือ (1) ด้วยการประกาศเป็น “สมนุไพรควบคมุ” ส าหรับสมนุไพรท่ีมีคา่ต่อ
การศกึษามีความส าคญัทางเศรษฐกิจหรืออาจสญูพนัธุ์ (มาตรา44) และ (2) ด้วยการประกาศเป็น 
“เขตพืน้ท่ีคุ้มครองสมนุไพร” ในกรณีท่ีพืน้ท่ีนัน้เป็นถ่ินก าเนิดของสมนุไพรหรือมีความหลากหลาย
ทางชีวภาพท่ีอาจถูกท าลายหรืออาจได้รับผลกระทบกระเทือนจากการกระท าของมนุษย์หรือการ
เข้าไปใช้ประโยชน์จากสมุนไพรอันมีลักษณะเป็นการเส่ียงต่อการสูญพันธุ์หรือการลดลงของ
พนัธุกรรมหรือทางราชการมีวตัถปุระสงค์จะสง่เสริมให้ประชาชนได้มีส่วนร่วมในการจดัการบริหาร
การพฒันาและการใช้ประโยชน์จากสมนุไพรในพืน้ท่ีนัน้โดยท่ีพืน้ท่ีนัน้ยงัไม่ได้ถูกประกาศก าหนด
เป็นเขตอนุรักษ์ (มาตรา 61) เม่ือได้ประกาศเป็นเขตพืน้ท่ีคุ้มครองสมุนไพรแล้วจะมีการออก
กฎกระทรวงเพ่ือก าหนดมาตรการต่างๆเพ่ือการคุ้มครองเช่นการเข้าถึงการใช้ประโยชน์วิธีการ
จดัการฯลฯ  (วิชยั โชควิวฒัน, สวุิทย์ วิบลุผลประเสริฐ และประพจน์ เภตรากาศ, 2553: 334) 
 
5.5 ปัญหาอุปสรรคในการสืบทอด 

ประเทศไทยนัน้มีความหลากหลายทางชีวภาพ ร ่ารวยทรัพยากร มีภูมิปัญญาในการใช้
ประโยชน์จากพืชพรรณตา่งๆนีม้ากมาย ในวิถีการกินการอยู่ในชีวิตประจ าวนันัน้ไม่ได้มีการบนัทึก
เน่ืองจากเป็นท่ีรู้กนัทัว่ไปว่าพืชชนิดนัน้กินได้ แก้อะไรไม่จ าเป็นต้องบนัทึก ความรู้เหล่านีถ้กูบนัทึก
โดยความทรงจ าของคนรุ่นก่อน เชน่เพชรสงัฆาตชาวบ้านบางแห่งใช้ยอดอ่อนต าส้มต าหรือแกงส้ม
กิน  หมอยาใช้รักษาอาการริดสีดวง ต้มกินแก้ไอ แก้มะเร็ง หมอบางคนต าแช่เหล้าทางกระดกูหกั 
เป็นพืชพืน้ๆท่ีใครๆก็รู้จกั (สภุาภรณ์  ปิติพร,  2545: 8) สิ่งท่ีจะสืบทอดจึงเป็นชีวิตความเป็นอยู่ท่ี
อาจต้องอาศยัการสืบทอดทางสายวฒันธรรม ครอบครัว ชมุชนท่ีมีการกินการอยู่ตามวิถีไทยแตส่ิ่ง
เหลา่นีอ้าจสญูหายไปตามผู้ เฒ่าผู้แก่ในชมุชน เพราะหาลกูหลานท่ีอยู่บ้าน กินใช้สืบทอดกนัอย่าง
สมยัก่อนนัน้คงยากในยคุสงัคมอตุสาหกรรม สงัคมเมืองท่ีลกูหลานออกไปท างานตา่งถ่ินนานๆ จึง
กลบัมาครัง้หนึง่เชน่ทกุวนันี ้
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5.5.1 ปัญหาการสืบทอดวิถีแพทย์ 
 การสืบทอดโอสถวิถีไทยวา่มี การสืบทอด 2 ระดบั คือหมอพืน้บ้าน กบัแพทย์แผน

ไทยซึง่มีปัญหาแตกตา่งกนั 
5.5.1.1 การสืบทอดแพทย์พืน้บ้าน 

1) การสืบทอดของแพทย์พืน้บ้านในชมุชนขาดช่วงและหดตวัมาก เป็น
การสอนความรู้เป็นชิน้ๆ เป็นเร่ืองๆ  การสืบทอดแบบครูกับศิษย์มีน้อยมาก (วีระพงษ์  เกรียงสิน
ยศ, สมัภาษณ์,2 กมุภาพนัธ์ 2555) 

...การสืบทอด  2  ระดบั คือหมอพืน้บ้าน กบัแพทย์แผนไทย     การ
สืบทอด   ในชุมชนขาดช่วง หดตวัมาก เป็นการสอนความรู้เป็นชิน้ๆ  เป็น
เร่ืองๆ  ถ้าจะให้มีศิษย์ตามครูนัน้มีน้อย  มีผลจากการพัฒนาท่ีมีตะวันตก
ครอบง า...อาจจะมีบ้างท่ีอาจสืบทอดให้ลูกหลานท่ีเป็นเฉพาะท่ีเฉพาะบาง
ต ารับต าราตามความเช่ียวชาญ สรุปวา่หดตัวลง... 

สร้อยศรี เอ่ียมพรชยั (สมัภาษณ์,26 มกราคม 2554) อธิบายว่าการสืบ
ทอดสมยัก่อนนัน้ไม่เป็นระบบ การสอนในครอบครัว เป็นพ่อสอนลกู แตปั่จจบุนัประสบปัญหาลูก
ไมรั่บสืบทอดเน่ืองจากเห็นวา่เป็นวิชาท่ีท ากินไมไ่ด้  

2) ปัญหาการไม่ได้รับสืบทอดอย่างถูกต้องตามความเช่ือ การสืบทอด
โอสถวิถีไทยไมไ่ด้มีเพียงเร่ืองยาและการรักษา การสืบทอดความรู้ทางไสย์ท่ีต้องสืบทัง้เร่ืองยาและ
คาถาท่ีครูต้องมอบให้นัน้มีผลต่อการสืบทอดโดยในการสืบทอดในปัจจุบนันัน้ พระครูสังฆรักษ์
ไพฑรูย์ (สมัภาษณ์,15 มกราคม 2554) เล่าถึงต ารับยาและการสืบทอด “ยาเป่ายงัมีอยู่โดยพระ
ลูกวัดรูปหนึ่งได้รับการสืบทอดมา ยานีมี้ช่ือมาก...” แต่ยาอ่ืนท่ีไม่ได้รับการสืบทอดจากท่านเจ้า
อาวาสแม้รู้ต ารับยาก็จะไมมี่การท าอีกเลย 

...ปัจจุบันยาเขียวเลิกท าแล้ว แต่เดิมมีการผลิตเป็นเม็ดเพ่ือให้
รับประทานสะดวกขึน้ด้วย ต ารับนีใ้ช้สมนุไพรมากหลายชนิดเป็นท่ีนิยมและ
มีช่ือเสียงแต่เม่ือท่านเจ้าอาวาสมรณภาพไม่มีการสืบทอดให้ใครก็ไม่มีการ
ท าอีก และการท ายานัน้ท่านเจ้าอาวาสต้องมีคาถาก ากับยา แม้ว่าต ารับยา
ยงัอยู่แต่ไม่มีการท ายาอีกเพราะถือว่าไม่ได้รับการสืบทอด แต่ต ารับยาเป่า
ได้รับการสืบทอดไว้จงึยงัคงใช้รักษาคนไข้อยูบ้่าง... 

ปัญหาคือการไมไ่ด้รับการสืบทอดส่วนของคาถา ตามความเช่ือท าให้แม้มีต ารับยาก็จะไม่
มีใครท าเน่ืองจากถือว่าไม่ได้รับการสืบทอดอย่างถูกต้องนอกจากนัน้แล้วการใช้โอสถวิถีไทยจึง
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ไม่ใช่เพียงการกินยาเพ่ือรักษาโรคเท่านัน้แตย่งัมีส่วนของจิตใจท่ีเป็นส่วนส าคญัเม่ือไม่มีในส่วนนี ้
จงึสง่ผลกระทบถึงการสืบทอดตอ่มาประการหนึง่ด้วย 

3) เร่ืองของภาษา เป็นอีกเร่ือวหนึ่งท่ีมีผลตอ่การสืบทอดเพราะปัจจบุนั
มีการเปล่ียนแปลงมาก โดยเฉพาะภาษาถ่ินท่ีไม่มีการสืบทอดกันมากนกั ส่วนจินตนา ทิพย์มูล 
(สมัภาษณ์, 5 กนัยายน 2555) เล่าถึงการสืบทอดในครอบครัวท่ีมีมาตัง้แตต่า มาสู่แม่ และขณะนี ้
ลกูชายซึ่งเป็นหลานทวดรับเป็นรุ่นท่ี 4 แม้ว่าจะไม่สามารถรับการถ่ายทอดได้หมดแต่ลกูชายคือ
วิทวสั ทิพย์มลูอ่านภาษาล้านนาออกจึงสามารถอ่านต าราของทวดได้โดยมียาย อุ๊ยแก้ว อินทะโส
ชว่ยอธิบายความหมายหรือบริบทให้เข้าใจได้ รวมถึงพิธีกรรมท่ียายสามารถสอนได้ 

ตาตายอาย ุ95 ตอนแรกวา่จะไมเ่อาแล้วจะให้คนอ่ืนแล้ว ยายกบัแม่
ไมย่อม ตอนนีล้กูชายเอาตอ่ อา่นออก เรียนกบัพ่อหนานค าธิดา ตอนนีถ้้าท า
ยา ลกูจะมาท าพิธีสวดก่อนท ายา ตอนปรุงยาจะชัง่ออกมาเท่าๆกนั ในต ารา
บอกเป็นก ามือ บอกโรคแล้วก็บอกยาตาจดไว้ละเอียดหมด ว่าท ายงัไง อย่าง
ยาแก้ปวดหัว ไปเอาไม้ เอามาตากแห้ง หั่น ร่อนให้ละเอียด ปัน้ลูกกลอน  
เอาไปตาก เก็บได้ 1 ปี มนัเยอะเล่มใหญ่ ตาจดเป็นใบลาน เป็นบาลี  ตอนนี ้
ลกูเอาไปแปลแล้ว 

5.5.1.2 ปัญหาการสืบทอดแพทย์แผนไทย 
1) การสืบทอดจิตวิญญาณของหมอ ในส่วนนีอ้าจขาดหายไปแม้

การแพทย์แผนไทยนัน้มีหน่วยงานรัฐส่งเสริมมีสูงถึงมหาวิทยาลัยปริญญาโท ปริญญาเอก          
(วีระพงษ์  เกรียงสินยศ, สมัภาษณ์,2 กมุภาพนัธ์ 2555) 

...โลกเปล่ียนไป   ในชุมชนให้มาตามพ่อหมอแม่หมอคงไม่มีจิต
วิญญาณของพ่อหมอแม่หมอคงไม่มี... 

จิตวิญญาณเป็นสิ่งส าคญัเพราะความรู้ความสามารถและจรรยบรรณเท่านัน้ยงัไม่เพียง
พอท่ีจะเป็นแพทย์แผนไทย สุขกมล สุขสว่างโรจน์  นายแพทย์สาธารณสุขจงัหวัด สุราษฎร์ธานี  
(มหกรรมสมนุไพรแห่งชาติ, 2555)  ซึ่งเป็นจงัหวดัท่ีมีนกัการแพทย์แผนไทยมากท่ีสดุในประเทศ 
ถึง100 กว่าคนซึ่งสุขกมล สุขสว่างโรจน์  เล่าว่า บางคนเก่งมากขนาดใน โรงพยาบาลท่ีแผน
ปัจจบุนัรักษาไมไ่ด้จะให้แพทย์แผนไทยชว่ยคดิแผนการรักษา แตบ่างแหง่แม้แตน่วดยงัไม่มัน่ใจ ซึ่ง
ให้เหตุผลว่า “สถาบนัการศึกษาสอนให้เด็กตรวจเวชกรรมได้แค่ 20 %”และกล่าวถึงการมีจิต
วิญญาณของการเป็นแพทย์แผนไทยว่า “จรรยาอย่างเดียวไม่พอ ต้องมีความรักในแพทย์แผนไทย



379 
 

ด้วย”ซึง่เป็นปัญหาของการผลิตแพทย์แผนไทยท่ียงัต้องพฒันาขึน้ของสถาบนัท่ีมีการสอนอยู่ไม่ว่า
จะเป็นเร่ืองของความรู้ความสามารถ และจิตวิญญาณของแพทย์แผนไทย 

2)คณุภาพของการศกึษา การศกึษาระดบัปริญญาของแพทย์แผนไทยก็
ยงัมีข้อหว่งใยเร่ืองคณุภาพในตวับคุคลแม้ว่าจะมีการผลิตออกมาจ านวนมากขึน้แล้วโดย วีระพงษ์  
เกรียงสินยศ (สมัภาษณ์,2 กมุภาพนัธ์ 2555) มีความเห็นวา่ 

...แต่แพทย์แผนไทยมีมากมายไม่ต้องห่วงแต่คุณภาพว่ากันอีก
ทีนะ... 

ในปัจจบุนัการสืบทอดในระบบแพทย์มีการเรียนการสอนในสถาบนัการศกึษา มีทัง้แพทย์
แผนไทย แพทย์แผนไทยประยกุต์ ในระดบัมหาวิทยาลยั ส าหรับการศกึษาในระบบของแพทย์แผน
ไทยนัน้ปรีดา  ตัง้ตรงจิตร (สมัภาษณ์, 18 กมุภาพนัธ์ 2554) กลา่วถึงการสอนของครูไว้วา่ 

 ...เราต้องบริหารความรู้ด้วยนะ ครูไมใ่ชส่อนอยา่งเดียว ต้องดวู่าเอา
ความรู้นีไ้ปแล้วใช้ได้จริงมัย้ เป็นประโยชน์กับเด็กมัย้  มีประโยชน์ต่อสงัคม
หรือไม…่ 

แนวทางการสอนแพทย์แผนไทยท่ีมีในสถาบนัตา่งๆ ท่ีมีปัญหาท่ีครูไม่รู้จริง และสิ่งท่ีสอน
ไปใช้ไม่ได้จริงซึ่งสอดคล้องกับท่ี คมสนั ทินกร ณ อยุธยา (สมัภาษณ์, 12 กุมภาพันธ์ 2554) 
กลา่วถึงครูท่ีสามารถสอนการใช้ความรู้ในคมัภีร์ว่ามีคนท่ีเช่ียวชาญจริงไม่มากนกัรวมถึงผู้ ท่ีจะสืบ
ทอดจิตวิญญาณของโอสถวิถีไทยตอ่ไปก็ยากยิ่งเชน่กนั 

เสาวนีย์ กลุสมบรูณ์ (สมัภาษณ์,8 กมุภาพนัธ์ 2555) ได้กลา่วถึงการสืบทอดดงันี ้

...การศกึษาของเราเป็นอตุสาหกรรมถ้าผ่านกระบวนการเหล่านีแ้ล้ว
ก็เป็นแพทย์บางคนไม่ได้อยากเป็นเลย...การแพทย์วิชาชีพได้รับการรับรอง
แบบวิชาชีพมี license เป็นไปตามกฎหมายเป็นวิชาชีพในระบบการศกึษามี
หลกัสตูรเฉพาะ...และมีการสอบจากนอกระบบเพ่ือให้ได้ license... 

นอกจากนัน้ อมร  เปรมกมล  ประธานกรรมการวิชาชีพแพทย์แผนไทย (มหกรรมสมนุไพร
แห่งชาติ, 2555) ยงักล่าวถึงการสอบใบประกอบโรคศิลปะท่ีจะมีการปรับปรุงเพ่ือให้คนท่ีมีความรู้
ความสามารถจริงสอบได้วา่ 

...เรามีแพทย์แผนไทยนบัหม่ืน  เราต้องเคล่ือนไหวปรับปรุงอาจเป็น
การต่ออายุใบประกอบ ไม่ใช่ว่าการสอบท่ีดีจะได้หมอท่ีดี  แต่ขึน้กับการ
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ฝึกอบรมตา่งหาก กรรมการวิชาชีพท่ีมีการควบคมุมากขึน้สอบนวดต้องนวด
ได้จริงมีครูนวดมาสอบ... 

ความแตกต่างของใบประกอบและการสอบใบประกอบโรคศิลปะ แบ่งออกเป็น 3 แผน 
ได้แก่ 

แผน (ก) ได้รับการอบรมจากผู้ประกอบโรคศิลปะซึ่งได้รับอนุญาตให้ถ่ายทอดความรู้ใน
สถาบนัหรือสถานพยาบาลท่ีคณะกรรมการวิชาชีพรับรองและผ่านการสอบจากคณะกรรมการ
วิชาชีพ ท่ีมีจุดแข็งท่ีเปิดกว้างใครสนใจ ตัง้ใจ ตัง้แต่ชาวบ้านไปจนถึงปริญญาเอก อธิบายเชิง
ทฤษฎีในคมัภีร์ได้ดี รู้ต ารับยา  มีจดุอ่อนในการฝึกปฏิบตัิแปรผนัตามครู,สถาบนัและความเข้าใจ
ของผู้ เรียน การรักษาแบบเวชกรรมไทยควรมีการฝึกปฏิบตัิ คณุธรรมจริยธรรมขึน้อยู่กับพืน้ฐาน
เดมิ ถ้าไมมี่การเรียนการสอนท่ีใกล้ชิดนกัเรียน 

แผน(ข) ได้รับการอบรมจากสถาบนัการศกึษาการแพทย์แผนไทยท่ีคณะกรรมการวิชาชีพ
รับรองโดยอาจสอบความรู้ก่อน จุดแข็งคือวิชาวิทยาศาสตร์ทั่วไปมาก ทฤษฎีในคัมภีร์พอใช้  
คดัเลือกผู้ เรียนได้  มีมาตรการคณุธรรมจริยธรรม จดุอ่อนคือต้องเรียนหลายอย่าง เวลาเรียนไม่พอ  
อาจารย์ขาดประสบการณ์ทางเวชปฏิบัติ  การฝึกประสบการณ์ตามเกณฑ์โดยรวมไม่พอ  
คณุสมบตัอิาจารย์ ปริญญาตรีจนถึงปริญญาเอกเอก ทางแก้คือ ควรฝึกเวชกรรมให้เข้มแข็ง 

แผน (ค) เป็นผู้ ท่ีส่วนราชการรับรองและผ่านการประเมินตามเง่ือนไขคณะกรรมการ 
จดุออ่นคือไมส่ามารถอธิบายทฤษฎี ไมส่ามารถเช่ือมโยงทฤษฎี คมัภีร์ จดุแข็งคือเก่งปฏิบตัิเฉพาะ
โรค เฉพาะเร่ือง สืบทอดกนัมา ต้องมีใบประกอบและยินดีถ่ายทอด ต้องไม่เป็นธุรกิจหารายได้ ซึ่ง
เป็นสว่นท่ีส าคญัมากมีความรู้มหาวิทยาลยัต้องดงึเข้ามาชว่ยให้มากโดยเฉพาะทางคลินิก 

อมร  เปรมกมลประธานกรรมการวิชาชีพแพทย์แผนไทย  (มหกรรมสมุนไพรแห่งชาติ, 
2555) กล่าวถึงว่าอนาคตของการแพทย์แผนไทยนัน้ขึน้กบัการมีส่วนร่วมของคนไทยในสงัคมไทย 
นกัการเมือง  ผู้บริหาร แพทย์แผนไทยและประชาชนทกุคนท่ีต้องให้ความส าคญั 

...ถ้าหมอรักษาไม่ได้ก็ไม่มีศกัดิ์ศรี  ความจ าเป็นคือการปฏิบตัิ ถ้า
รักษาเก่งอยู่ท่ีไหนก็ได้...อนาคตจะเป็นไปอย่างไรขึน้กับการมีส่วนร่วมของ
คนไทยในสงัคมไทย  นกัการเมือง  ผู้บริหาร  แพทย์แผนไทย  และประชาชน 
การเป็นหมอยากเย็นต้องให้ความส าคญั  การสอนเวชกรรมต้องมีการสอน
ฝึกจริง เราเรียน 4 ปีเรามัน่ใจแคไ่หน ไมง่ัน้เราสู้อาเซ่ียนไมไ่ด้ 
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กุสุมา ศรียากูลอาจารย์คณะแพทย์ มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์แพทย์แผนไทยประยุกต์ 
(มหกรรมสมุนไพรแห่งชาติ, 2555) กล่าวถึงการเข้าสู่อาเซียนว่าทางมหาวิทยาลัยมีการท า
หลกัสตูรแพทย์แผนปัจจบุนัเป็นภาษาองักฤษและหลกัสตูรแพทย์แผนไทยประยกุต์เพิ่มเวลาเรียน
เป็น 6 ปี คร่ึง    

...เราเป็นของจริงมีคณุคา่มาก เราเชิญแพทย์พืน้บ้านมาเป็นอาจารย์ 
และเราใช้วิทยาศาสตร์ช่วยอธิบาย เราใช้วิธีปฏิบตัิให้มากขึน้  การเรียนการ
สอนปรับอยู่ตลอดเวลา นักศึกษาต้องรู้ว่าตัวเองคือใคร “แพทย์แผนไทย
ประยุกต์” ถูกสอนมาอย่างไรต้องเป็นแบบนัน้ แต่รุ่นแรกๆจบไปถูกเรียกว่า
หมอนวด  เราพานกัเรียนออกไปชมุชน มีอาจารย์พาไปดแูลคนไข้ในชมุชนทัง้
หมอแผนปัจจบุนัและแผนไทย... 

3) ความเช่ือมัน่ ความนา่เช่ือถือ 
โอสถวิถีไทยยังประสบปัญหาความน่าเช่ือถืออยู่จนปัจจุบัน 

เน่ืองจากการแพทย์กระแสหลกัได้สร้างวาทกรรมให้ตนเองมีความนา่เช่ือถือแทนท่ีการแพทย์ท่ีมีอยู่
เดิมภายใต้ปรัชญาวิทยาศาสตร์และได้ผลิตซ า้ผ่านกระบวนการทางการศึกษาและสาธารณสุข 
การแพทย์กระแสหลกัได้กดทบัปิดกัน้จนท าให้การแพทย์แผนไทยไม่มีพืน้ท่ีหลงเหลืออยู่ ตามท่ี 
นายประนอม พลวิชยั  (สมัภาษณ์,12 พฤศจิกายน 2554) กล่าวว่า ความรู้ท่ีมีอยู่นัน้อาจไม่ได้รับ
การยอมรับในปัจจบุนั 

...เขาหาว่าหมอไทยสกปรก มีการปนเปื้อน เสตียรอยด์  ต าราไม่
แน่นอน เช่น เสมอภาค หมายถึงทุกสิ่งเท่ากันไม่ใช้เป็นกรัมอย่างฝร่ังแต่ก็มี
ต าลึงสลึงเฟือ้งบาทอยู่นะ เสมอภาคเราก็จะชัง่เอาเองมากน้อย  เขาว่าเรา
ทอ่งนกแก้วนกขนุทอง… 

ดงันัน้เราจะท าอย่างไรให้แพทย์แผนไทยมีคณุคา่และการใช้ยาต้องปรับตัวเพ่ือให้แพทย์
แผนไทยเข้มแข็งก่อนเข้าสูอ่าเซียน โดยต้องตรวจวินิจฉัยวิเคราะห์ให้ชดัเจนมากขึน้เร่ือยๆ มีการใช้
ยามากกวา่ท่ีกระทรวงสาธารณสขุก าหนด (อมร  เปรมกมล, มหกรรมสมนุไพรแหง่ชาติ, 2555) 

...บรรพบรุุษเราก าหนดมาแล้ว สมนุไพรเรายงัขาดข้อมลูทางคลินิก 
ท่ีตอบสนองแผนไทย อาจไม่ใช่สมนุไพรเด่ียวอาจเป็นต ารับ  และต้องไม่ขาด
แคลน เราต้องไมไ่ปพึง่ประเทศอ่ืน  ครูต้องเรียนไปพร้อมนกัเรียน ไม่ว่าจะเข้า
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สูอ่าเซียนหรือไมเ่ราต้องมีการพฒันาแตล่ะแหง่มีความเดน่ตา่งกนั ตอนนีค้วร
เน้นการรักษา การนวดเป็นท่ียอมรับแล้ว… 

ส าลี  ใจด ี(มหกรรมสมนุไพรแห่งชาติ, 2555) กล่าวถึงการฝึกอบรมแพทย์แผนไทยว่าจาก
สามส่วนคือการผลิต การควบคมุและการฝึกอบรมนัน้เราขาดในส่วนการฝึกอบรมท่ีเป็นบ้านของ
หมอท่ีมีความช านาญ 

...ประเทศไทยมีสมบตัิอยู่เยอะแยะ เราไม่มีบ้านหมอท่ีฝึกอบรมได้
เป็นความอับจน แต่เรามีการผลิตและการควบคุม เรามีสามส่วนใน
สงัคมไทย... 

เน่ืองจากแม้วา่เราจะเอายาไทยเข้าสู่บญัชียาหลกัได้แตก่ารใช้นัน้แพทย์แผนปัจจบุนัยงัไม่
มัน่ใจ การท่ีจะใช้ได้จงึต้องให้มีแพทย์แผนไทยในโรงพยาบาล 

...เราจะเอาเข้าบญัชียาหลกัให้ได้ต้องผลักดนัให้เกิดการใช้ ต้องมี
แพทย์แผนไทยใน รพ.แผนปัจจบุนัเขาคิดแล้วคิดอีก  น้อยหน่า ยาฆ่าเหาทัว่
ประเทศไม่มีแล้วนะ ว่านหางจระเข้ รักษาไฟไหม้น า้ร้อนลวก   เราวางเป้าไว้
วา่ ในระบบบริการ โรคปฐมภมูิ โรคเบือ้งต้น ท่ีใช้สมนุไพรได้ ต้องเข้าไปอยู่ใน 
รพ.ให้ได้ การรักษาท่ีไม่ต้องใช้ยาก็ไม่ต้องใช้    สมาธิ โยคะใช้   เราไม่อยาก
กินสารเคมีเข้าไป  จ าเป็น อะไรต้องใช้ก็ใช้ อะไรนวดก็นวดอย่างเส้นเอ็น
กล้ามเนือ้    ต้องวินิจฉยัวา่ต้องใช้อะไรเรามีของดีอยู่หมด   ไม่ใช่ว่าคนเขาไม่
รู้จกั  ระบบบริการ  ระบบสนบัสนนุ… 

นอกจากนัน้แล้วจากข้อมลูของจงัหวดัสรุาษฎร์ธานีนัน้โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต าบล
มีการใช้ยาไทยเฉล่ียร้อยละ30 ของการใช้ยาในโรงพยาบาล ส่วนโรงพยาบาลชมุชนเฉล่ียร้อยละ 
20 ของการใช้ยาในโรงพยาบาล ซึ่งสงูขึน้แต่ยงัไม่มากนกั และกล่าวว่าปัญหาใหญ่ท่ีสดุ (สขุกมล 
สขุสวา่งโรจน์, มหกรรมสมนุไพรแหง่ชาต,ิ 2555 ) คือ 

...ประชาชนยงัเข้าใจว่าแพทย์แผนไทยคือนวด  เป็นภารกิจอนัใหญ่
หลวงท่ีจะประชาสมัพนัธ์ให้คนรู้... 

การสืบทอดโอสถวิถีไทยจึงต้องมีความจ าเป็นท่ีจะท าให้คนไทยมีความเข้าใจ รู้จกัโอสถ
วิถีไทยเสียก่อนเพราะวิถีชีวิตในปัจจบุนันัน้ท าให้โอสถวิถีไทยอยู่ห่างไกลจากวิถีชีวิตในปัจจบุนัไป
มากการสืบทอดต้องเป็นการให้ความเข้าใจ ความรู้ถึงโอสถวิถีไทยท่ีสามารถน ามาดแูลสขุภาพใน
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ภาวะต่างๆ เช่นการดแูลสุขภาพก่อนป่วย การนวดเม่ือไม่ต้องใช้ยา การใช้ยาต้องเป็นแพทย์ซึ่ง
ใช้ได้ทัง้แพทย์แผนไทย และแพทย์แผนปัจจบุนั 

5.5.2 ปัญหาการสืบทอดในวิถีการกินการอยู ่ 

โอสถวิถีไทยในชุมชนเป็นความรู้ท่ีขาดช่วง มีการหดตัวมาก ความรู้เป็นชิน้ๆ เป็น
เร่ืองๆ(วีระพงษ์  เกรียงสินยศ, สมัภาษณ์,2 กมุภาพนัธ์ 2555) 

...แต่ถ้ามองเฉพาะองค์ความรู้ตัดตัวคนไป  ไม่ลดน้อยลงมี
การแพร่กระจายมากมาย คิดว่ามีมากมายภาครัฐส่งเสริม แม้อาหาร
การกิน   เช่น2-3ปีท่ีผ่านมา ใบย่านางตอนนีบ้มูมากคนกินแกงอ่อมกัน ตวั
องค์ความรู้ไปมาก   คนน้อยมาก... 

ปัญหาอีกด้านหนึ่งคือ วิถีชีวิตท่ีเปล่ียนไปจากการพฒันาไปเป็นประเทศอตุสาหรรมท าให้
ครอบครัวในชุมชนท่ีเป็นครอบครัวขยายมีการสืบทอดตามสายวฒันธรรมเปล่ียนเป็นครอบครัว
เด่ียวแม้มีการส่งเสริมความรู้แต่ในวิถีชีวิตห่างไกลจากโอสถวิถีไทยการสืบทอดจึงมีลกัษณะเป็น
ชิน้ๆ เป็นเร่ืองๆ ไม่มีการสืบทอดความรู้ของครอบครัวและชุมชนซึ่งจะท าให้ไม่สามารถพึ่งพา
ตนเองได้ในอนาคต 

5.5.3 ปัญหาการสูญพันธ์ุของสมุนไพร 
ในปัจจุบนันีไ้ม่สามารถหาสมุนไพรได้ครบตามต ารับยาตา่งๆ แล้วตามท่ีพระครูสงัฆรักษ์

ไพฑรูย์ (สมัภาษณ์,15 มกราคม 2554) ได้เลา่ถึงสภาพแวดล้อมท่ีเปล่ียนไป สงัคมท่ีเปล่ียนไปจาก
เดมิ ท าให้ปัจจบุนัมีปัญหาเร่ืองการเก็บสมนุไพรไมไ่ด้ซึง่สมยัก่อนมีให้เก็บรอบๆวดัและชมุชน 

...ท่านมักให้พระไปเก็บยาตามท่ีต่างๆในวัด รอบๆวัดท่ีเป็นสวน
ชาวบ้านแต่ปัจจุบนัชาวสวนเห็นว่าท่านมรณภาพแล้วไม่มีใครท ายาจึงโค่น
ทิง้ ขายท่ีไปก็มาก สภาพพืน้ท่ีเปล่ียนไปจากสวนมีต้นไม้มากมายกลายเป็น
ถนน บ้านเรือนมากมาย... 

สภาพแวดล้อมท่ีเปล่ียนไปท าให้ทรัพยากรลดน้อยลง ประกอบกับคนท่ีไม่
รู้จักสมุนไพร ต้นไม้ ใบหญ้าท าให้เห็นว่าเป็นสิ่งท่ีไม่มีค่า เม่ือไม่รู้จักถึงคุณค่าจึงไม่มีการดูแล  
การน าสมุนไพรมาขายโดยพ่อค้าท่ีไม่มีความรู้เร่ืองการเก็บสมุนไพรตามโอสถวิถีไทยท าให้
สมุนไพรลดลงอย่างรวดเร็วและยังอาจน าพืชชนิดอ่ืนมาใช้แทนซึ่งอาจมีผลถึงสุขภาพผู้ ใช้และ
ความนา่เช่ือถือของโอสถวิถีไทยตอ่ไปในอนาคตเชน่กรณีไคร้เครือท่ีกลา่วมาข้างต้น 
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กล่าวโดยสรุปแล้วการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอดีตมีวิวฒันาการการสืบทอดโอสถวิถีไทย
ในอดีต อย่างยาวนาน ในยุครัตนโกสินทร์นีอ้งค์ความรู้ถ่ายทอดผ่านต ารายาและคมัภีร์ตา่งๆ ซึ่ง
สืบทอดและยดึเป็นประเพณีกนัมาจากสมยัอยธุยา มีการรวบรวมต ารายาเพ่ือให้เกิดการสืบทอดมี
การจารึกต ารายาเพ่ือให้ประชาชนได้ศกึษานัน้เน่ืองจากบ้านเมืองเพิ่งพ้นภยัจากสงครามประชาชน
ยงัอยูใ่นภาวะยากจนอีกทัง้ได้เกิดโรคระบาดครัง้ใหญ่ การมีจารึกไว้ตามท่ีสาธารณะนัน้คงเป็นคณุ
มากกวา่โทษและมีผลให้การศกึษาเภสชัวตัถแุละสรรพคณุยาแพร่หลายออกไปมากไม่ได้อยู่เฉพาะ
ในวงศ์ตระกลูอีกตอ่ไป  มีการบนัทกึต ารายาไทยท่ีพฒันาจากต ารายาไทยอ่ืนๆ ในสมยันัน้และเป็น
แนวทางท่ีคนรุ่นหลงัสามารถน าไปวิเคราะห์ทดลองได้ด้วยวิธีการทางวิทยาศาสตร์หรือวิทยาการ
สมยัใหมไ่ด้ มีการรวบรวมจดัท าต าราแพทย์ต ารายาซึ่งตอ่มาถกูน ามาใช้เป็นมาตรฐานของยาไทย
ในปัจจุบนัของกระทรวงสาธารณสุข การศกึษาท่ีไม่ปิดกัน้ความรู้นัน้จะท าให้เกิดการผสมผสาน 
และการพฒันาต่อยอดสิ่งเก่าออกไปเป็นประโยชน์มากขึน้ แต่เป็นท่ีน่าเสียดายท่ีการแพทย์แผน
ไทยในสมยันัน้ถกูปิดกัน้ เม่ือการแพทย์แผนตะวนัตกเข้ามาแทนท่ี 

โอสถวิถีไทยในอดีตนัน้เป็นวิถีชีวิตในการดูแลสุขภาพท่ีรวมวิถีการกินการอยู่และวิถี
การแพทย์แผนไทยเข้ามาเป็นการด ารงชีวิต การสืบทอดโอสถวิถีไทยในอดีตเป็นการสืบทอดวิชา
ความรู้ตามวิถีของคนไทยท่ีโดยมากสืบทอดกันในครอบครัวไม่ว่าจะเป็นการกินการอยู่ ประเพณี
วฒันธรรม โดยเฉพาะการแพทย์นัน้เป็นการอบรมปลูกฝังให้เรียนรู้ด้านการแพทย์แผนโบราณมา
แต่เยาว์วยับรรพบุรุษจะเป็นผู้ถ่ายทอดความรู้ อบรมสัง่สอน เป็นการสืบทอดในตระกูลตามแบบ
แผนการศึกษาแบบจารีตท่ีวิชาชีพต้องสืบทอดให้แก่บุตรหลานในตระกูลต้องอาศยัทักษะความ
ช านาญและประสบการณ์เป็นพิเศษต้องใช้เวลาและความรู้หลายขัน้ตอนเพ่ือให้มีความเช่ียวชาญ
ในการบ าบดัรักษาโรคภยัไข้เจ็บ 

การสืบทอดท่ีใช้การจารึกเพ่ือให้ประชาชนศึกษาไ ด้เพ่ือเป็นการช่วยเหลือในยามท่ี
บ้านเมืองเพิ่งฟื้นฟูนัน้เป็นแนวทางหนึ่งท่ีท าให้การศึกษาเภสัชวัตถุและสรรพคุณยาแพร่หลาย
ออกไปมากไม่ได้อยู่เฉพาะในวงศ์ตระกูลอีกต่อไป ต่อมาการแพทย์เร่ิมมีการผสมผสานรับ
การแพทย์ตะวนัตกมากขึน้ มีผลให้การสร้างองค์ความรู้ใหม่ท่ีมีการผสมผสานความรู้เดิมและมี
การตรวจสอบยืนยนัทางวิทยาศาสตร์ แตก็่ไม่ได้พฒันาตอ่ไปเน่ืองจากไม่ได้สนบัสนนุจากรัฐในยคุ
ตอ่มา 

การสืบทอดโอสถวิถีไทยในปัจจบุนัมีวิวฒันาการการสืบทอดโอสถวิถีไทยในปัจจุบนัเห็น
ชัดเจนเม่ือช่วงสงครามโลกครัง้ท่ี 2 ยาต่างๆและเวชภัณฑ์ในประเทศขาดแคลนและราคาสูง
เน่ืองจากการขาดยาจากต่างประเทศและประเทศไทยไม่สามารถผลิตยาส าคญัๆ ขึน้ได้ท าให้มี
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ความจ าเป็นต้องใช้ยาสมนุไพรท่ีเป็นความรู้ดัง้เดมิและท าให้เกิดการศกึษาวิจยัสมนุไพรเพ่ือใช้เป็น
ยาขึน้แต่ก็เลิกล้มไปในท่ีสุดเพราะความไม่คุ้ มค่า กระแสความตื่นตวัเร่ืองยาสมนุไพรเกิดขึน้อีก
ครัง้เมื่อเกิดจากภาวะเศรษฐกิจล้มละลายหรือยคุ IMF เกิดกระแสปลกุเร้าถึงการพึ่งตนเองได้
อย่างไรและกระแสนี ้ก็ไหลบา่ไปท่ีชมุชนเพ่ือให้ชมุชนพึ่งตนเอง กินใช้ด้วยตนเอง  

ความรู้ท่ีสืบทอดวิถีของการแพทย์แผนไทยเป็นการสอนคนทัง้คน และหมอคนหนึ่งจะมี
ความรู้ทัง้เร่ืองของยาและการรักษาโรคอยู่ในตวั  และการสืบทอดในปัจจุบันมีหลายระบบทัง้
การศกึษาในระบบท่ีมีตัง้แตร่ะดบัปริญญาตรีเน้นการมีใบประกอบโรคศิลปะเป็นส าคญั แตก่ารสืบ
ทอดด้านจิตวิญญาณยงัเกิดขึน้ได้น้อย 

ส่วนวิถีการกินการอยู่นัน้เน่ืองจากประเทศไทยนัน้มีความหลากหลายทางชีวภาพ ร ่ารวย
ทรัพยากร มีภูมิปัญญาในการใช้ประโยชน์จากพืชพรรณต่างๆนีม้ากมาย ในวิถีการกินการอยู่ใน
ชีวิตประจ าวนันัน้ไมไ่ด้มีการบนัทกึ ความรู้เหลา่นีถ้กูบนัทกึโดยความทรงจ าของคนรุ่นก่อน สิ่งท่ีจะ
สืบทอดจงึเป็นวิถีชีวิตความเป็นอยูท่ี่อาจต้องอาศยัการสืบทอดทางสายวฒันธรรม  

จากการสืบทอดในปัจจบุนัพบปัญหาท่ีสง่ผลตอ่การสืบทอดคือไม่มีผู้ รับการสืบทอดจริงจงั
จาก พ่อหมอแม่หมอ เน่ืองจากเห็นว่าไม่สามารถท ากินได้ ลูกจึงไม่สนใจ แต่เม่ือได้ท าให้เห็นว่า
เป็นความรู้ท่ีมีคา่น่าภาคภูมิใจแล้ว ก็ยงัมีลูกหลานท่ีเกิดความภาคภูมิใจและสืบทอดตอ่มาหากผู้
เป็นปู่ ย่าตายายท่ีมีวิชาอยู่ก็ยงัสืบทอดได้ทนัเพราะการสืบทอดจากต าราอย่างเดียวอาจท าได้ยาก
แม้อ่านออกบางครัง้ต้องมีความเข้าใจ มีการตีความอีกด้วย นอกจากนัน้แล้วการสืบทอดใน
โรงเรียนในระดบัเด็กประถมอาจท าได้บ้างในการสอนถึงช่ือพืช ลกัษณะต้นเพ่ือเป็นการปพืูน้ฐาน
ให้รู้จกัพืชสมุนไพรบ้าง โดยเฉพาะในท้องถ่ิน เกิดความภาคภูมิใจในความรู้ ในท้องถ่ินของตนเอง 
แตก่ารน ามาใช้ในเดก็โตกลบัท าได้ยากไมไ่ด้รับความสนใจ 

การสืบทอดโดยชมุชนจ าเป็นต้องได้รับการสนบัสนนุทัง้จากรัฐ ระบบสาธารณสขุในพืน้ท่ีท่ี
จะมีการเปิดพืน้ท่ีให้โอสถวิถีไทยได้ดูแลสุขภาพของคนในชุมชนเอง การเข้าไปช่วยระบบ
สาธารณสุขดูแลสุขภาพชุมชน การเมืองท้องถ่ินต้องสนบัสนุนให้โอสถวิถีไทยอยู่ในแผนพัฒนา
ตา่งๆ ไมเ่พียงการเน้นความรู้เร่ืองการรักษาอาการป่วยเจ็บการใช้ยา การศกึษาสมนุไพรเท่านัน้ แต่
การใช้โอสถวิถีไทยให้เกิดขึน้ในวิถีชีวิตจะเป็นการใช้ผสมผสานไปในวิถีชีวิต การกินการอยู ่ 
ประเพณี วฒันธรรม การสนบัสนนุจึงต้องเร่ิมจากวิถีชีวิต การดแูลสขุภาพแบบองค์รวมของชมุชน
ท่ีมีอยูด่ัง้เดมิ  

อยา่งไรก็ตามแนวทางการสืบทอดของชมุชนมีความสอดคล้องกบัแนวทางของบคุคลและ
สถาบนัท่ีกล่าวมาแล้วคือการบนัทึกความรู้ และการส่งต่อให้คนรุ่นใหม่ รวมถึงการอนุรักษ์พนัธุ์
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สมุนไพร รวมทัง้การศึกษาวิจยัตอ่ยอดความรู้เดิมและความรู้จากป่าเป็นเร่ืองส าคญัอีกเร่ืองหนึ่ง
เชน่กนั 

นอกจากนัน้แล้วปัญหาในการสืบทอดยงัพบว่าในปัจจบุนันีไ้ม่สามารถหาสมนุไพรได้ครบ
ตามต ารับแล้วเพราะสภาพแวดล้อมท่ีเปล่ียนไป สงัคมท่ีเปล่ียนไปจากเดมิ การสืบทอดมีอีกสิ่งหนึ่ง
ท่ีอาจต้องเรียนรู้คือเร่ืองของภาษาท่ีปัจจบุนัมีการเปล่ียนแปลงมาก โดยเฉพาะภาษาถ่ินท่ีไม่มีการ
สืบทอดกนัมากนกั   
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บทที่ 6 

ผลการวิเคราะห์คุณค่าและการสืบทอดโอสถวิถีไทย 
 

โอสถวิถีไทยเป็นวิถีชีวิตของคนไทยในการดูแลสุขภาพตามวิถีชีวิตของคนไทย เกิดจาก
การสัง่สมประสบการณ์ ความรู้ท่ีสืบทอดกันมายาวนานนัน้ย่อมเป็นผลจากกระบวนการหล่อ
หลอมทางวฒันธรรมท่ีจะเป็นเคร่ืองบ่งชีท้างปัญญาอันท าให้เกิดความส านึกในคุณค่าความเป็น
มนุษย์ด้วย ดังนัน้เราจึงควรจะต้องศึกษาโอสถวิถีไทยในแง่มุมของการค้นหาความหมายของ
คณุคา่ในโอสถวิถีไทยเพื่อสร้างความส านกึในคณุคา่ความเป็นมนษุย์และภมิูปัญญาไทย  

นอกจากนัน้แล้วเม่ือตะหนกัในคณุคา่แล้วจะท าให้ทราบว่าการสืบทอดจะต้องท าอย่างไร
ตอ่ไปจึงจะด ารงคณุคา่ของโอสถวิถีไทยไว้ 

 

6.1 วิเคราะห์คุณค่าโอสถวิถีไทย 
คุณค่าคือสิ่งท่ีมนุษย์ใช้ในการประเมินคุณสมบัติของสิ่งต่างๆ ในธรรมชาติ พฤติกรรม

มนษุย์หรือสิง่ท่ีมนษุย์สร้างขึน้ คณุคา่นัน้เป็นนามธรรม มีจริยศาสตร์เป็นเคร่ืองประเมินคุณค่าทาง
ความประพฤติของมนษุย์ ในเร่ืองของการเยียวยารักษาโรคนัน้จริยศาสตร์มีความส าคญัเป็นอย่าง
ยิ่งเพราะสิ่งท่ีเก่ียวข้องกับชีวิต ความทุกข์ของคนนัน้เป็นเร่ืองท่ีต้องมีความดี ความถูกต้อง เป็น
หลกั ต้องอาศยัความเมตตา ความซื่อสตัย์ ความมีคณุธรรมสงู  และยงัมีคณุคา่ทางสนุทรียศาสตร์
โดยท่ีสนุทรียะหรือความงามอาจเป็นความงามจากประสาทสัมผสัทัง้ 5 รวมทัง้ความประณีต
งดงามของจิตใจความประณีตงดงามของการใช้ชีวิตสว่นตวัและชีวิตสว่นรวมและอาจกลา่วได้ว่า
ชีวิตท่ีถกูท านองคลองธรรมและประณีตงดงามยอ่มเป็นชีวิตท่ีมีสนุทรียะยงัมีคณุคา่อีกด้านหนึ่งคือ
คณุคา่ทางความคิด เป็นมิติคณุค่าของโอสถวิถีไทยในเร่ืองของภูมิปัญญาท่ีได้มีการสัง่สมความรู้
มาเป็นเวลา  นอกจากนัน้แล้วคณุคา่ทางวตัถุ เป็นมิติคุณค่าของโอสถวิถีไทยในเร่ืองมูลค่าของสิ่ง
นัน้โดยเฉพาะมลูคา่แก่สว่นรวมโดยคณุคา่เหลา่นีส้ร้างมลูคา่ได้อยา่งยัง่ยืนด้วย 

การศกึษาถึงคณุคา่โอสถวิถีไทยจึงศึกษาในมิติคุณค่าทางความคิด คุณค่าทางจริยะ 
คณุคา่ทางสนุทรียะ คุณค่าทางวตัถุ ซึ่งคุณค่าทัง้ 4 ประการเป็นหวัใจส าคญัท่ีจะเข้าใจการด ารง
อยูข่องโอสถวิถีไทยในอดีตจนถึงปัจจุบนั  

6.1.1 คุณค่าทางความคิด 
คณุคา่ทางความคิดมาจากการคิดอย่างไตร่ตรองมีเหตุมีผลรวมถึงกระบวนการคิด

ของคนท่ีน าไปสูข้่อสรุปตา่งๆ นอกจากนัน้แล้วความคิดยงัท าให้เกิดความรู้ทัง้แบบประสบการณ์ท่ี
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เกิดจากประสบการณ์จริงซึง่จะถกูจดจ าบนัทกึไว้ การแบบวิเคราะห์ท่ีเป็นการน าความรู้ท่ีได้มาคิด
วิเคราะห์หาเหตุผลต่างๆ  และแบบสงัเคราะห์ท่ีได้สร้างความรู้ใหม่จากความคิดนัน้ขึน้ ความคิด
เหลา่นีน้ าไปสูค่ณุคา่ของความจริง ดงันัน้คณุคา่ทางความคิดประกอบด้วยคณุคา่ของกระบวนการ
คิดอย่างไตร่ตรองท่ีสัง่สมเป็นความรู้ทัง้การคิดแบบประสบการณ์ แบบวิเคราะห์หาเหตุผล หรือ
แบบสงัเคราะห์ความรู้ใหม่  และแต่ละกระบวนการน าไปสู่คุณค่าของความรู้ท่ีสืบทอดกลัน่กรอง
มายาวนานเกิดเป็นภมิูปัญญาในด้านตา่งๆ 

6.1.1.1 คุณค่าของกระบวนการคิด 
กระบวนการคิดท่ีเป็นการคิดอย่างไตร่ตรองท่ีสั่งสมเป็นความรู้นัน้เห็นได้จาก           

ภมิูปัญญาในการดแูลสขุภาพซึง่รวมการกินการอยูก่ารรักษาโรค การด ารงอยู่กับธรรมชาติและสิ่ง
เหนือธรรมชาติด้วยโอสถวิถีไทย ตัง้แตใ่นอดีตท่ีมาจากทัง้พอ่แม่ ครู อาจารย์และบุคคลรอบตวัโดย
ไม่ได้ต้องการค าอธิบายแบบวิทยาศาสตร์ หรือเหตผุลเสมอไปอาจเป็นความรู้ท่ีมาจากผู้ ท่ีเช่ือถือท่ี
อาจไม่ได้ให้เหตุผลกับทุกสิ่ง แต่เป็นความรู้ท่ีได้จากปฏิบัติสืบต่อกันมาและผลเป็นท่ีประจักษ์
หลายๆครัง้นับเป็นการทดสอบทดลองจากการปฏิบัติจริงมาเป็นเวลายาวนานซึ่งพระองค์เจ้า      
ศรีเสาวภางค์ (2504: 188) ทรงมีความเห็นว่าเป็นกระบวนการคิดท่ีเกิดจากการไตร่ตรองมา
ยาวนานด้วยการใช้ประสบการณ์ ประสาทสมัผสัแล้วสร้างความรู้ขึน้ 

...เม่ือมีความกระวนกระวายด้วยไข้เจ็บขึน้แล้ว ก็คงเดาหาอะไรกิน
อะไรแก้ เม่ือหายสบายปรกติ ก็จ าไว้ทีละเล็กทีละน้อย เหมือนกินอาหาร
เหมือนกัน เดิมทีคงจะกินได้น้อยสิ่งน้อยอย่างมาก่อน แล้วก็ท าให้ประณีต
และเลอืกเฟ้นเพิ่มเติมตอ่มา สว่นยานัน้ก็คงจ าไว้บอกเลา่กันมาหลายชั่วอาย ุ
จนมากขึน้ๆ ผู้ มีปัญญาได้เก็บร้อยกรองเป็นต าราไว้ ตัง้แตแ่รกรู้ยามาจนบดันี ้
คงไม่ต ่ากวา่ 3,000 ปี เพราะอาหาร ยานีน้ยัว่าเป็นของคู่ชีวิตมนุษย์แลสตัว์
เดียรฉานได้ด้วย ถ้าว่าไม่กินอาหารก็คงหิว เม่ือเจ็บไม่สบายก็ต้องกระวน
กระวายแก้ไข เห็นจะไม่ต้องมีเทวดาหรือผู้ใดบอกให้เป็นแน.่.. 

(พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์, 2504:188-189) 

โอสถวิถีไทยนัน้ยงัมีวิธีคิดถึงสาเหตขุองการเกิดความเจ็บป่วยท่ีสอดคล้องกับวิถีชีวิต
ของคนไทยรวมถึงสภาพแวดล้อมท่ีมาจากการสงัเกต บนัทึกวิเคราะห์ความสมัพนัธ์ของสิ่งต่างๆ
รอบตวักบัร่างกายเพื่อท่ีจะป้องกนั หรือพยายามรักษาสมดุลขององค์ประกอบของความเจ็บป่วย
ไว้ โดยจุดประสงค์ท่ีจะให้ร่างกายแข็งแรง ปรับตวัอยา่งสมดลุ การเจ็บป่วยก็จะไม่เกิดขึน้การรักษา
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อาการเจ็บป่วยก็มุ่งรักษาสมดลุของร่างกายและการปรับตวัเข้ากับสิ่งแวดล้อมเช่นกัน ซึ่งเป็นการ
อ้างเหตผุลแบบนิรนยัท่ีน าความเช่ือเร่ืองสมดลุธาตุ กาย ใจไปสนบัสนุนอีกความเช่ือเร่ืองการเกิด
ความเจ็บป่วยและการรักษาการคิดของโอสถวิถีไทยจึงมาจากทัง้แบบนิรนัยและอุปนัยด้วย
วิจารณญาณของคนไทยท่ีท าให้เกิดความสอดคล้องกนัในทกุๆด้าน 

1) คุณค่าที่เป็นเอกลักษณ์ไทยภมูิปัญญาของชาติ 
ในการดแูลสขุภาพที่เป็นวิถีชีวิตนีเ้กิดขึน้ในแต่ละท่ีแต่ละแห่งมีไม่เหมือนกันเดิม

ทีอาจมาจากประสบการณ์ท่ีสัง่สมและสร้างขึน้เป็นภูมิปัญญาตามประสบการณ์ของตนเอง 
กลา่วคือ 

...เพราะเหตวุา่อาหารเคร่ืองนุง่หม่ท่ีอยูอ่าศยั ยารักษาโรค ทัง้สี่นี ้เป็น
ของคนทดลองแล้วใช้บริโภคทีละน้อย ๆ จึงได้ไม่เหมือนกันทัว่ไปทุกประเทศ 
มนุษย์ท่ีอยู่หมู่หนึ่งก็ใช้ก็กินไปอย่างหนึ่ง แปลกกว่าพวกมนุษย์ท่ีอยู่ไกล
ออกไปอีกหมู่หนึง่ เช่น คนไทยกินข้าวเป็นอาหารส าคญั ยาแก้โรคภยัก็ใช้ราก
ไม้ ไม้ยืนพืน้ ฝร่ังกินเนือ้สตัว์เป็นอาหารส าคัญ ยาก็ชอบใช้แร่ใช้ธาตุเป็นพืน้ 
ถ้าจะมีรากไม้ใบยาก็ท าเป็นกรดเป็นเกลอืตา่งๆ ผิดกวา่ของชาวเรามาก... 

(พระองค์เจ้าศรีเสาวภางค์, 2504:188-189) 

ประสบการณ์ท่ีสัง่สมและสร้างขึน้เป็นภูมิปัญญาตามประสบการณ์ของตนเอง
ของคนในท้องถ่ินตา่งๆ ในการดแูลสขุภาพนีเ้ป็นเอกลกัษณ์ไทยภมิูปัญญาของชาติโอสถวิถีไทยได้
หลอ่เลีย้งคนไทยให้เจริญเติบโต สมบูรณ์แข็งแรงตามวิถีของคนไทยท่ีมีวิธีคิด ความเช่ือ การปฏิบติั 
การแก้ปัญหาสขุภาพตามบริบทของคนไทยท่ีมีเอกลกัษณ์เฉพาะตวัแตกต่างจากคนชาติอ่ืนและ
เป็นรากฐานวัฒนธรรมไทยวิถีของการดูแลสุขภาพถือเป็นส่วนหนึ่งของวัฒนธรรม ดงันัน้การคง
โอสถวิถีไทยไว้ก็เป็นการคงไว้ของวัฒนธรรมด้วย วิถีการดูแลสุขภาพจะโยงใยไปสู่สังคม 
วัฒนธรรมสิ่งแวดล้อมรอบตัวท่ีเป็นเหตุผลหนึ่งท่ีเรายังต้องคงความสัมพันธ์นีไ้ว้ ถ้าไม่คงไว้
รากฐานชุมชนจะอ่อนแอ 

2) คุณค่าที่เป็นองค์รวม 
โอสถวิถีไทยเกิดจากการคิดแบบองค์รวมเห็นได้จากในวิถีของการแพทย์แผนไทย

ใช้หลกัของธาตทุัง้ 4 คือ ปถวีธาต ุอาโปธาตุเตโชธาตุ วาโยธาตุการวิเคราะห์ถึงองค์ประกอบทาง
ร่างกายท่ีไม่สมดลุและยงัเช่ือมโยงไปยงัเหตอ่ืุนๆ ได้แก่ จิตใจ อารมณ์และอาหาร นอกจากนัน้ยงัมี 
ฤด ูกาล อาย ุและรวมไปถึงพฤติกรรม สาเหตขุองการเจ็บป่วยตามวิถีการแพทย์แผนไทยนัน้จึงเป็น
การมองถึงสาเหตุอันเป็นองค์รวมคือกายและดวงจิตท่ีครองร่างกายซึ่งอารมณ์มีผลต่อร่างกาย
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โดยเฉพาะความโกรธเพราะนอกจากความโกรธจะบัน่ทอนจิตใจของผู้นัน้แล้วยงักระทบถึงคนรอบ
ข้างอีกด้วย 

โอสถวิถีไทยยงัเป็นวิถีการด ารงอยูก่บัธรรมชาติเพื่อดแูลสขุภาพซึง่พยายามรักษา
สมดุลของธาตุทัง้4 ท่ีเปลี่ยนแปลงตามฤดู กาล ภูมิประเทศ ภูมิอากาศตามท่ีอยู่อาศัย ท่ีเกิดอีก
ด้วยเน่ืองจากอุณหภูมิ ความชืน้ สภาพอากาศในแต่ละฤดูแตกต่างกัน ในวันหนึ่งแต่ละเวลาก็
แตกตา่งกนั  ท่ีเกิดกับท่ีอยู่ก็มีผลกับสขุภาพ หากเกิดในประเทศท่ีมีอาการร้อนชืน้ ร่างกายก็จะมี
การปรับธาตทุัง้ 4 อยา่งหนึง่ เม่ือต้องไปอยูใ่นท่ีแห้งและเย็นยอ่มกระทบตอ่ร่างกายให้เจ็บป่วยง่าย 
การตัง้สมมุติฐานการเกิดโรคของวิถีไทยสอดคล้องกับธรรมชาติรอบๆตัวเป็นอย่างยิ่งเพื่อ ให้
ด ารงชีวิตในธรรมชาติได้โดยไม่ฝืนกบัธรรมชาติหลกัการเหลา่นีเ้ป็นหลกัธรรมชาติ 

ความเป็นองค์รวมมีหลายมิติ ในมิติของตวัคนทัง้การรักษากาย ใจ ปัญญา สงัคม
วฒันธรรมและสิ่งแวดล้อมให้สมดุลตามหลกัธรรมชาติ ในมิติของคนในสงัคมท่ีมีวัยต่างๆไปทัง้
ตัง้แต่การตัง้ครรภ์ท่ีมารดาต้องระมัดระวงัการบริโภคอาหาร ความประพฤติทางกายและใจ วัย
ทารกท่ีมีธาตตุา่งๆ เป็นพืน้ฐานชีวิต การดแูลด้วยความรักความเอาใจใสข่องแม่ การสมัผสัของแม่
และคติความเช่ือต่างๆส่วนวัยผู้ ใหญ่และวัยชราท่ียังคงต้องรักษาสมดุลของธาตุและการ
ปรับเปลีย่นไปตามอาย ุสถานท่ีอยู่ ฤดู กาล สภาพแวดล้อม การดูแลทางจิตใจและปัญญาจนถึง
การตายท่ีค านึงถึงสมดุลธาตุและการเตรียมจิตใจรับภาวะต่างๆซึ่งต่างก็เก่ียวโยงไปยังสงัคม
วฒันธรรมและสภาวะแวดล้อมรอบตวั โอสถวิถีไทยจึงเป็นวิถีขององค์รวมท่ีเป็นการเกือ้กูลกันใน
ทกุมิติ 

6.1.1.2 คุณค่าของความรู้ 
ความรู้ท่ีสัง่สมมามีทัง้ความรู้ท่ีเห็นได้ชัดเจนและความรู้ท่ีแฝงอยู่ซ่อนอยู่ ได้แก่ความ

เช่ือ ข้อห้าม ข้อปฏิบัติ ความสมัพันธ์กับสิ่งแวดล้อม ความรู้เหล่านีเ้กิดจากประสบการณ์ การ
วิเคราะห์ การสงัเคราะห์ โดยความรู้นัน้ในแตล่ะถ่ินแต่ละท่ีไม่เหมือนกันขึน้อยู่กับสภาวะแวดล้อม 
ภมิูปัญญาของแตล่ะถ่ินแตล่ะท่ีจึงแตกตา่งกนั  

ภูมิปัญญาท่ีหลอ่เลีย้งชีวิตให้เติบโตนีเ้ป็นการดูแลตัง้แต่เกิดให้เติบโตไปจนตายเป็น
วิถีการด ารงชีวิต ปัจจุบันได้รับการพิสูจน์ตรวจสอบกับความคิดวิทยาศาสตร์มากขึน้ว่ามี
ประสิทธิภาพประสิทธิผลดีในอดีตผ่านประสบการณ์พิสจูน์มายาวนานซึ่งจะโยงไปยงัข้อแรกว่า
รากฐานของชุมชน รากฐานของวฒันธรรม 

ความรู้โอสถวิถีไทยแบบประสบการณ์ มีการสัง่สมมาเป็นเวลานาน ในวิถีการกินการ
อยูน่ัน้ความรู้พืน้ฐานท่ีมนุษย์ต้องเรียนรู้คือเรียนรู้ว่าระบบนิเวศน์ท่ีอาศยัอยู่นัน้มีพืชผกัอะไรท่ีกิน
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ได้กินไม่ได้ พืชและสตัว์มีคุณมีโทษอย่างไร พืชท่ีกินได้นัน้ส่วนไหน มีสรรพคุณยาแก้โรคอะไร 
เพื่อให้มีชีวิตรอดและถ่ายทอดความรู้เหลา่นีจ้ากรุ่นหนึ่งสูรุ่่นหนึ่งเป็นความรู้ท่ีสืบทอดมาโดยไม่มี
ข้อสงสยัหรือต้องอธิบายด้วยเหตผุลอ่ืนใดอีก  เร่ิมจากอาหาร พืชผกัพืน้บ้านต่างๆ นอกจากจะถูก
น ามาใช้เป็นอาหารในชีวิตประจ าวนัแล้ว พืชผกัหลายชนิดได้ถูกน ามาใช้เป็นยารักษาโรคบ าบัด
อาการเจ็บป่วยได้อีกด้วย เห็นได้จากอาหารท่ีบริโภคล้วนแต่เป็นยาแทบทัง้สิน้ เช่น ขิง ข่า ตะไคร้ 
กะเพรา โหระพา ล้วนเป็นสมนุไพรที่มีสรรพคณุรักษาโรค แตก่ารท่ีจะถือวา่เป็นยานัน้มักจะใช้ผสม
กนัหลายชนิดตามท่ีพระเจ้าวรวงศ์เธอ กรมหม่ืนจรัสพรปฏิภาณ (2504: 215) กลา่วไว้วา่ 

...ไม่ผสมก็ไม่เป็นยา ดงัพริกไทย หอม กระเทียม เหล่านีถ้้าแต่สิ่ง
เดียว ๆ แล้ว ก็เป็นอาหารส าหรับรับประทานไป ตอ่ผสมกนัเข้าหลาย ๆ สิ่งจึง
จะมีฤทธ์ิแลก าลงัท่ีเรียกวา่ยามีก าลงัแรง... 

ความรู้แบบวิเคราะห์ท่ีเป็นการสงัเกตความรู้ตา่งๆแล้ววิเคราะห์เหตผุลอธิบาย ได้แก่มี
ความรู้เก่ียวกับการปรุงยาซึ่ง วุฒิ วุฒิธรรมเวช ครูภูมิปัญญาแพทย์แผนไทย (2540: 116-117) 
กลา่ววา่มุ่งหมายเพื่อใช้ในการบ าบดัรักษาโรค ให้ครอบคลมุถึงสมุฎฐานของโรค แก้ไขป้องกันโรค
แทรก โรคตามไว้พร้อมกนั โดยต้องยดึถือวิธีการปรุงยาตามหลกัเภสชั 4 ประการเป็นพืน้ฐาน แล้ว
เพิ่มรายละเอียดในการจดัตวัยาตา่ง ๆ ลงไป เร่ืองนีเ้ป็นเร่ืองท่ีนบัว่าเป็นทัง้ศาสตร์และศิลปะ และ
เป็นบทสรุปของตัวเองว่า จะสามารถเป็นหมอท่ีดีได้หรือไม่ เพราะต้องใช้ความรู้ความสามารถ 
ปฏิภาณ ไหวพริบ ทัง้หมดท่ีมีอยู ่และได้ศกึษามาแตต้่นจนจบ ซึง่เป็นจุดหมายอนัแท้จริงของผู้ เป็น
หมอทกุคน คือปรุงยาได้ดี มีสรรพคณุ รักษาโรคหาย และเป็นหมอท่ีมีจรรยาธรรม 

ความรู้แบบสงัเคราะห์ท่ีได้ความรู้ใหม่ๆ ในเร่ืองการใช้ยาซึ่งพระเจ้าวรวงศ์เธอ กรม
หม่ืนจรัสพรปฏิภาณ (2504: 213) ได้กลา่วถึงแพทย์แผนไทยว่าต้องมีความรู้ 4 ประการจึงจะ
นบัวา่เป็นแพทย์ 

...ความรู้ ๔ประการซึ่งเป็นต้นเค้าของความศึกษาคือ...รู้ท่ีแรกเกิด
ของโรค ๑ รู้จกัช่ือโรค ๑ รู้ยาส าหรับแก้โรค ๑ รู้ว่ายาอย่างใดควรแก้ด้วยโรค
ใด ๑ เป็น ๔ ประการด้วยกนั... 

ในภาวะปกติสมุนไพรเหล่านี ก็้สามารถใช้ดูแลสุขภาพได้โดยไม่ ต้องเป็นยา 
นอกจากนัน้แล้วการรักษาโรคบางอย่างมีการท าอาหารให้เป็นยาเช่นในคมัภีร์สรรพคุณกลา่วถึง
การน าใบไม้มาแกงเช่นใบแค ใบสมี ใบชุมเห็ด ใบมะรุม ใบพริกไทย ใบมะระ ใบมะไฟ ท่ีใช้แก้
อาการนอนไม่หลบัใช้แกงกินกบัข้าวจะช่วยบ ารุงโลหิตและช่วยให้นอนหลบั (กรมศิลปากร, 2542, 
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เลม่2: 368) และในคมัภีร์กษัย กลา่วถึงแกงท าเป็นยารักษาโรคหลายชนิด ตวัอย่างเช่น แกงยารุ
กระไสปลาไหล แกงรุกระไสปลาหมอ เป็นต้น(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 25)เป็นการน าความรู้
หลายด้ายผนวกกนัขึน้ 

การดแูลสขุภาพตนเองด้วยสมนุไพรจึงเป็นการใช้ยาจากธรรมชาติท่ีเป็นสว่นหนึ่ง
ของชีวิตประจ าวนัสืบทอดผ่านประสบการณ์ชีวิตมาอย่างต่อเน่ืองหลายชั่วอายุคนเป็นสายธาร
ความรู้  แสดงถึงว่าการใช้โอสถวิถีไทยมีสืบทอดกันมาอยู่ในวิถีชีวิตคนไทย ซึ่งเป็นการรักษาทัง้
ร่างกายรวมถึงจิตใจ คนไทยจึงมีการสาธารณสุขมูลฐานมาแต่ดงัเดิมแล้วดงัท่ี สภุาภรณ์ ปิติพร 
เภสชักรโรงพยาบาลเจ้าพระอภยัภเูบศ (2545)ได้กลา่วไว้วา่  

...ได้ค้นพบวา่ความรู้ท่ีตนเองน าไปถ่ายทอดให้ชาวบ้านและความรู้ท่ี
บุคลากรในโรงพยาบาลน าไปสอนนัน้เป็นเพียงความรู้ท่ีจ ามาจากต ารับต ารา  
ไม่มีประสบการณ์ในการใช้จริงเห็นผลจริง  ต่างจากความรู้ของชาวบ้านซึ่ง
เขาเหล่านัน้ล้วนเคยเก็บสมุนไพรมาใช้เป็นยาเอง  มีประสบการณ์จาก
ความรู้ท่ีสัง่สมกบัมาหลายชัว่อายคุน.. 

โอสถวิถีไทยจึงเป็นความรู้ท่ีมีอยูใ่นวิถีชีวิตคนไทยมาช้านานเป็นภูมิปัญญา ท่ีสัง่
สมกลัน่กรองมาแล้ว มีการวิเคราะห์ สงัเคราะห์จนเป็นความรู้ตามวิถีไทยท่ีมีความเช่ือมโยงมิติ
ต่างๆ ทัง้มิติปัจเจก มิติชุมชนหรือท้องถ่ิน ไปจนถึงระดับชาติ มีความเก่ียวของกับคน สังคม 
ธรรมชาติและสิง่เหนือธรรมชาติ  

6.1.2 คุณค่าทางจริยะ  
คุณค่าของโอสถวิถีไทยทางจริยะเป็นเร่ืองของความประพฤติดีท่ีจะสามารถ

พฒันามนุษย์ให้สมบูรณ์ด้วยความดี การคิดดี ท าดี ความประพฤติดีของมนุษย์นัน้มีอยู่ในระดับ
การอยู่ร่วมกันเป็นความคิดความเช่ือท่ีท าให้มนุษย์อยู่ร่วมกันอย่างสงบสขุเองอาจมีการควบคุม
ด้วยความเช่ือท่ีเช่ือมดยงกับธรรมชาติและสิ่งเหนือธรรมชาติ  การอยู่ร่วมกันเป็นสังคมจะมี
กฎเกณฑ์ทางสงัคมได้แก่ ศาสนา ประเพณี กฎหมายเป็นเคร่ืองก าหนด  และถ้าคนได้มีการพฒันา
จิตใจซึง่เป็นจริยะสงูสดุแล้วจะมีเหตมีุผล มีวิจารณญาณหรือมโนธรรมซึ่งในความเป็นจริงแล้วเรา
อาจใช้เกณฑ์ทัง้หลายนีผ้สมกลมกลนืกนัตามความเหมาะสมท่ีจะท าให้คนในสงัคมอยู่ร่วมกัน การ
ใช้กฎหมายควรมีแตน้่อยควรใช้วิจารณญาณมโนธรรมให้มากเพื่อให้คนทัง้หลายรับฟังรับรู้รวมมือ
กนัทกุฝ่ายสงัคมจะอยูไ่ด้  

โอสถวิถีไทยเป็นสิ่งท่ีเก่ียวข้องกับชีวิตและความทุกข์ของคนซึ่งเป็นเร่ืองท่ีต้องมี
ความดี ความถกูต้องเป็นหลกั ต้องอาศยัความเมตตา ความซื่อสตัย์ ความมีคุณธรรมสงู โอสถวิถี
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ไทยจึงมีคุณค่าทางจริยะท่ีจะท าให้เกิดความเป็นมนุษย์ท่ีสมบูรณ์และอยู่ร่วมกันอย่างเกือ้กูล 
คณุคา่ทางจริยะของโอสถวิถีไทยมีดงันี ้

6.1.2.1 จริยะในการอยู่ร่วมกันในสังคม จริยะท่ีมาจากการอยู่ร่วมกันก่อนท่ีจะมี
กฎเกณฑ์ทางสังคมนัน้มีความเช่ือเพื่อการอยู่ร่วมกันของคนกับคน คนกับธรรมชาติและการ
ควบคมุของสิง่เหนือธรรมชาติเป็นเคร่ืองก าหนดวิถีการด าเนินชีวิตเป็นวิถีวฒันธรรม ท่ีเห็นได้จาก
ประเพณี ศาสนา ความเช่ือ และกฎหมายดงัท่ีจะกลา่วตอ่ไป 

1) ศาสนา 
ศาสนาเป็นกฎเกณฑ์ทางจริยะของทัง้วิถีแพทย์และวิถีการกินการอยู่ของคน

ไทยเพราะโอสถวิถีไทยมีฐานคิดมาจากศาสนา ซึ่งโดยมากเป็นไปตามค าสอนทางศาสนา การ
รักษาความเจ็บป่วยนัน้หากพิจารณาในด้านจริยะแล้วนัน้ย่อมมีความดีงามอันเกิดจากเมตตา
ธรรม การช่วยให้มนุษย์พ้นจากความเจ็บป่วย ในการรักษาเยียวยาต้องอาศัยหลักคุณธรรม 
จริยธรรมและความเมตตาเน่ืองจากการแพทย์แผนไทยมีพืน้ฐานจากศาสนาพุทธเป็นสว่นใหญ่ยึด
หลกัคุณธรรมมุ่งประโยชน์ของคนป่วย (วิชัย โชควิวฒัน์,  2552: 68-70) หรือหลกัศาสนาอ่ืนเช่น 
กรณีหมออาแช มะอีแต ต าบลยะลา อ าเภอเมือง จังหวดัยะลา (อานิง  แวกะจิ, 2551: 157) กลา่ว
ว่า  “...หมอต้องปฏิบติัตวัอยู่ในหลกัค าสอนทางศาสนาอิสลามและหลกัจริยธรรมอิสลามอย่าง
เคร่งครัดและตามท่ีบรรพบุรุษก าหนดไว้...” 

แนวคิดในการด าเนินชีวิตของคนมาจากพืน้ฐานของศาสนาเช่นเดียวกัน 
กล่าวถึงทารกในครรภ์ท่ีส านึกในคุณของแม่เป็นกล่าวเตือนถึงหน้าท่ีของผู้ เป็นลูกในการรู้จัก
ทดแทนพระคณุของแม่  โดยบอกว่าเป็นสิ่งท่ีปฏิบติักันมาเป็นเวลาช้านาน และการรักษาร่างกาย
และรักษาด้านจิตใจ คือการท าสมาธิ การรักษาศีลของแม่ และให้ความส าคญักบัการสร้างมนษุย์ท่ี
สมบูรณ์เพราะลกูเป็นสว่นหนึ่งของแม่ เร่ืองบุญกรรมมีกลา่วไว้หลายครัง้โดยถ้าอาการเจ็บป่วยท่ี
หนกัหนาแล้วอาจต้องอาศยับุญของแตล่ะคนเช่นในคมัภีร์ประถมจินดาได้กลา่ววา่ “โทษดงันีจ้ะแก้
เปนอันยากนกั แต่ท่านไว้ยาให้แก้ตามบุญเถิด” (กรมศิลปากร, 2542, เล่ม 1: 151) เป็นการ
กลา่วถึงเพ่ือให้คนท่ีเจ็บไข้หรือคนท่ียงัไม่เจ็บไข้ได้ตระหนกัถึงการสร้างบุญกุศลไว้บ้างซึ่งมีปรากฏ
ในแทบทุกคัมภีร์ในเร่ืองพฤติกรรมต่างๆนัน้ได้มีการเตือนถึงการระมัดระวังทัง้กายวาจาใจ 
โดยเฉพาะผู้ ท่ีจะเป็นแม่ดงัในคมัภีร์ประถมจินดา 

ค าสอนทางพทุธศาสนาไม่ว่าจะเร่ืองขนัธ์ 5 เร่ืองของบุญกรรม เร่ืองมนุษย์ท่ี
ประกอบด้วยกาย จิตและวิญญาณ ความกตญัญู สอดแทรกอยู่ในโอสถวิถีไทย เช่น สรรค์  อิศโคตร 
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(สมัภาษณ์, 16 กันยายน 2555) อธิบายถึงค าสอนท่ีมากับความเช่ือเช่นเร่ืองการเจิมใช้ได้กับทุก
เร่ืองเช่นคูบ่า่วสาว การขึน้บ้านใหม่ “ต้องให้เขารู้ เจิมเลยโดยไม่รู้ไม่ใช่พทุธ”  

ค าสอนต่างๆ เช่นเร่ืองบุญ บาป เห็นได้จากค าสอนเก่ียวกับการให้ยาคนไข้
นัน้จะท าให้เกิดโทษแก่คนไข้“ดจุประหารด้วยหอก”“ดจุเผาด้วยไฟ”“ดุจต้องสายฟ้าคือฟ้าผ่า” และ
เป็นบาปถึงกับต้องตกนรกทีเดียว (กรมศิลปากร, 2542 เลม่ 1: 209-210) นอกจากนัน้ยงัมีใน
คมัภีร์ฉนัทศาสตร์ท่ีกลา่วถึง“สิบสี่ข้อจงควรจ า”  ในการเป็นแพทย์ว่าต้องเรียนรู้คมัภีร์ต่างๆให้จัด
เจน แม่นย าโดยต้องรู้จักเร่ืองของสิ่งท่ีควรและไม่ควรประพฤติท่ีมีข้อก าหนดถึง 14 ข้อ  (พระยา
พิศณุประสาทเวช, 2450 เลม่ 1: 5) มีข้อท่ีเก่ียวกับศาสนาหลายข้อได้แก่เร่ืองของสติ ความโลภ 
โกรธ หลง พยาบาทหิริโอตัปปะ ทิฐิมานะ ศีลแปด และศีลห้า เป็นต้น  วีระพงษ์  เกรียงสินยศ 
(สมัภาษณ์, 2 กมุภาพนัธ์ 2555) สนบัสนนุวา่วา่ “ถ้าลองไปศึกษาดูแล้วจะเห็นว่าพ่อหมอแม่หมอ
จะถือศีล ปฏิบติัธรรม” 

ในโอสถวิถีไทยเราจะเห็นว่าแพทย์เป็นผู้ ท่ีเป็นท่ีพึ่งแก่ผู้ อ่ืนเป็นท่ียอมรับจาก
คนในสงัคมวา่เป็นคนดี ไม่ท าเพื่อผลประโยชน์สว่นตน ซึ่งการท าความดีนัน้อาจไม่ได้มีกฎแน่นอน
ตายตวั แตเ่ป็นสิง่ท่ีต้องรู้วา่สิง่ใดท่ีแพทย์ควรท าไม่ควรท าซึง่กฎนัน้เป็นกฎศีลธรรมซึ่งจะเป็นสากล
เสมอ และการท าตามกฎแห่งศีลธรรมนัน้ถือเป็นหน้าท่ีทางสงัคมซึ่งคนในสงัคมยอมรับ (ปรีชา   
ช้างขวญัยืน, 2549: 112-113) 

เม่ือแพทย์ท่ีอยู่ในชุมชนเป็นผู้ ท่ีชุมชนให้ความเคารพนบัถือ เป็นตวัอย่างแก่
ชุมชน ยดึถือความดีนัน้ก็เปรียบเหมือนการสร้างเครือขา่ยความดี จากค าสอนท่ีมีในการแพทย์แผน
ไทยแฝงค าสอนทางศาสนาเช่นเร่ืองขนัธ์ 5 ความเข้าใจในศาสนาจะช่วยกลอ่มเกลาจิตใจให้เกิด
ความพอดีความเป็นสขุ หากทกุคนมีความปรารถนาดีตอ่กนัอยา่งที่ปรากฏนีห้รือยึดถือเพียง ศีล 5 
ก็อาจเพียงพอคลอบคลมุและสามารถสร้างเครือขา่ยคนดีให้สงัคม 

2) ประเพณี  การปฏิบติัตามประเพณีท่ีสืบต่อกันมาในโอสถวิถีไทยท่ีเป็น
คณุคา่ทางจริยะได้แก่การไหว้ครู การเคารพครูโดยคนไทยเรียนรู้จากครูในทุกสิ่งดงัท่ีกลา่วว่า “ครู
พกัแลครูเรียน อกัษรเขียนไว้ตามมี จงถือวา่ครูดี เพราะได้เรียนจึงรู้มา” ในวิถีไทยนัน้การเรียนสิ่งใด
นัน้ยอ่มต้องมีครู การเร่ิมเรียน เร่ิมท างานสิง่ใดจะมีการไหว้ครูเสมอแสดงถึงความเป็นวิชาชัน้สงูท่ี
คนเรียนหรือประกอบอาชีพนีต้้องมีจริยธรรมคณุธรรมในอาชีพนัน้แสดงถึงความกตญัญูและความ
ตัง้ใจสบืสานวิชานัน้โดยมีคณุธรรมก ากบัอยู่ 

สรรค์  อิศโคตร (สมัภาษณ์, 16  กันยายน 2555) สรุปไว้ได้ว่า ในสมัยก่อนนัน้คนท่ี
บวชเรียนแล้วจะได้รับปลกูฝังคณุธรรมมาก่อน แล้วจึงศกึษาวิชาแพทย์ตอ่ ในเร่ืองจริยะของแพทย์
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นัน้จึงมาจากการอบรมบ่มนิสยัจากครูท่ีต้องสร้างกฎเกณฑ์ทางสงัคมโดยเฉพาะเร่ืองศีลธรรมให้
ศิษย์ก่อน เม่ือปฏิบติัจนเป็นวิถีชีวิตไปแล้วเกณฑ์เหลา่นีย้อ่มอยูใ่นจิตวิญญาณ  

3)  ความเช่ือ กฎเกณฑ์ท่ีควบคุมความประพฤติของคนท่ีมีมาก่อน
กฎเกณฑ์ทางสงัคมอ่ืนๆนัน้เป็นความเช่ือท่ีมีต่อธรรมชาติและสิ่งเหนือธรรมชาติ ซึ่งจะท าให้คนมี
ความประพฤติท่ีดีสอดคล้องกบัวิถีการอยู่ร่วมกันได้แก่เร่ืองของภูตผีปีศาจท่ีอาจมากระท าร้ายได้
หากมีความประพฤติไม่ดี เร่ืองของแม่ซือ้ ผีรก ซึ่งเป็นผู้ดูแลทารก ท่ีต้องระมัดระวงัในการกระท า
ตา่งๆไม่ให้ทา่นลงโทษได้ ซึง่โดยมากแล้วการสวดมนต์ คาถา ซึ่งเป็นสื่อถึงสิ่งศกัด์ิสิทธ์ินีจ้ะช่วยให้
เกิดสิง่ยดึเหน่ียวทางจิตใจ  

4) กฎหมาย เกณฑ์ทางจริยะในปัจจุบนัใช้เกณฑ์ทางกฎหมายเป็นเคร่ือง
ควบคมุแตค่วามประพฤติดีควรมาจากวิจารณญาณมากกวา่การบงัคบัด้วยกฎหมาย ดงันัน้การท า
เป็นวิชาชีพท่ีใช้กฎหมายคมุอาจท าได้ยากเพราะไม่ได้มีคณุธรรมเป็นพืน้ฐาน 

โอสถวิถีไทยเป็นวิถีท่ี วีระพงษ์  เกรียงสินยศ (สมัภาษณ์, 2 กุมภาพันธ์ 2555)
อธิบายวา่ “หวัใจของหมอหรือหวัใจของคนใช้ยา จะมีจิตใจที่มีเมตตา ปรารถนาท่ีจะช่วยเหลือคน 
ถือศีล ปฏิบติัธรรม”  ท าให้เกิดการอยู่ร่วมกันในสงัคมอย่างสงบสขุเกิดขึน้ได้ซึ่งเป็นสุขภาพทาง
สงัคมนัน้เองดงัท่ี  สรรค์  อิศโคตร (สมัภาษณ์, 16  กนัยายน 2555)อธิบายไว้วา่ 

...มองส่วนหนึ่งช่วยเหลือสงัคม เราพอเลีย้งตวัเองได้ สุขภาพทาง
สงัคมต้องเห็นทานบารมี เมตตาบารมี  สงัคมอยู่เย็นเป็นสุข สุขภาพทาง
ปัญญาถ้าไม่มองสังคมไม่ได้นะ สมเด็จพระบิดาพระบรมราโชวาท 
“ประโยชน์ท่านเป็นหนึ่งประโยชน์เพื่อตวัเองเป็นสอง” เป็นสุดยอด ต้องน า
พระบรมราโชวาทนีม้าตีให้แตก แล้วชาติจะอยูไ่ด้… 

6.1.2.2 จิตวิญญาณของแพทย์แผนไทย แพทย์พืน้บ้าน  การปฏิบัติดีด้วย
วิจารณญาณโดยไม่ต้องให้ผู้ อ่ืนตดัสนิ การปฏิบติัดีท่ีเป็นวิถีชีวิตแล้วนัน้เป็นจริยะในระดบัจิตใจซึ่ง
เป็นระดบัท่ีสงูสดุ มาจากเหตผุลและวิจารณญาณ ซึง่ท าให้เกิดการช่วยเหลอืเกือ้กลู การอยูร่่วมกนั
อย่างมีความสุขเป็นการพัฒนาจิตใจของพ่อหมอแม่หมอเป็นจิตวิญญาณของโอสถวิถีไทย ใน
คมัภีร์ฉันทศาสตร์ท่ีกล่าวถึง“สิบสี่ข้อจงควรจ า” (พระยาพิศณุประสาทเวช. 2450 เลม่ 1: 5) ได้
กลา่วถึงการใช้เหตผุล ความรู้จริง ความละเอียดรอบคอบ และใช้วิจารณญาณในการคิดไตร่ตรอง 
โดยแท้จริงแล้วเป็นการช่วยเหลือสงัคมส่วนหนึ่งเพื่อให้เกิดสงัคมอยู่เย็นเป็นสขุ เป็นสขุภาพทาง
ปัญญา สุขภาพทางสงัคมและจริยะของพ่อหมอแม่หมอหรือในคัมภีร์กล่าวไว้เหมือนกันคือการ
ช่วยเหลอืคน ความเมตตาที่สบืทอดกนัมาเช่น แม่อุ๊ยแก้ว อินตะพรหม (สนทนากลุม่, 19 มกราคม 
2555) ได้กลา่วถึงค าสอนของพอ่วา่การเป็นหมอท าเพื่อช่วยคน ไม่ท าเพื่อเงิน  
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...ได้ช่วยคน พอ่หลวงไม่ให้เอาเงินเอาทอง  พอ่หลวงวา่หาเอาแตเ่งิน
ไม่ได้นะให้ช่วยเหลอืเขาไป… 

ในเร่ืองจริยะของแพทย์นัน้ เป็นคุณค่าทางจริยศาสตร์ท่ี สรรค์  อิศโคตร(สมัภาษณ์, 
16 กันยายน 2555) สรุปไว้ได้ว่า ในสมัยก่อนนัน้คนท่ีบวชเรียนแล้วจะได้รับปลกูฝังคุณธรรมมา
ก่อน  แล้วจึงศกึษาวิชาแพทย์ตอ่แตปั่จจุบนัมีการหาเงินจากยา 

...ไม่มีค่ารักษามีค่าบูชาครูเท่านัน้ ไม่เป็นอาชีพ ช่วงหลงัเป็นธุรกิจ 
สืบทอดแบบธุรกิจ  มุ่งการขาย จรรยาบรรณวิชาชีพ ต้องมีกฎหมายคุม 
สมยัก่อนบวชเรียนมาก่อน แล้วเจอครูก็ถ่ายทอด  ตอนหลงัครูเป็นอาชีพก็มี
จรรยาบรรณควบคมุ... 

การท าเป็นวิชาชีพท่ีใช้กฎหมายคุมอาจท าได้ยากเพราะไม่ได้มีคุณธรรมเป็นพืน้ฐาน
โดยปัจจุบนัมีการหาเงินจากยา  

...มองส่วนหนึ่งช่วยเหลือสงัคม เราพอเลีย้งตวัเองได้ สุขภาพทาง
สงัคมต้องเห็นทานบารมี เมตตาบารมี  สงัคมอยู่เย็นเป็นสุข สุขภาพทาง
ปัญญาถ้าไม่มองสังคมไม่ได้นะ สมเด็จพระบิดาพระบรมราโชวาท 
“ประโยชน์ท่านเป็นหนึ่งประโยชน์เพื่อตวัเองเป็นสอง” เป็นสุดยอด ต้องน า
พระบรมราโชวาทนีม้าตีให้แตก แล้วชาติจะอยูไ่ด้… 

โอสถวิถีไทยจึงเป็นวิถีของการอยูร่่วมกนัโดยการช่วยเหลอืเกือ้กูลของคนในสงัคมโดย
อาศยัเกณฑ์ทางศาสนา กฎหมาย ประเพณี แตส่ิง่ท่ีส าคญัคือจิตวิญญาณของโอสถวิถีไทย 

6.1.2.3 จริยะในการดูแลสุขภาพ 
ประพฤติกรรมเป็นสาเหตุหนึ่งของการเจ็บป่วยไม่สบายดังนัน้การปรับเปลี่ยน

พฤติกรรมจึงเป็นการดแูลสขุภาพอยา่งหนึง่ โดยการประพฤติดีท่ีสง่ผลถึงสขุภาพกาย ได้แก่การยึด
ทางสายกลางไม่วา่จะเป็นการรับประทานอาหาร การนอนหลบั การอุจจาระปัสสาวะ การหมกมุ่น
ในกาม ซึง่การประพฤติสิง่ใดท่ีมากเกินไป น้อยเกินไปจะเกิดผลเสยีแก่ร่างกาย ความประพฤติไม่ดี
ตอ่ผู้ อ่ืนท่ีอาจสง่ผลเสยีตอ่ตนเองเช่นการด่าตดัพ้อ ทุบตีผู้ อ่ืนเป็นต้น ในโอสถวิถีไทยมีค าสอน ค า
เตือนในเร่ืองเหลา่นีอ้ยูเ่สมอ หลกัส าคญัของโอสถวิถีไทยอันหนึ่งคือความพอดี   ดงันัน้ความพอดี
ในการกินการอยูจ่ึงเป็นการดแูลสขุภาพในโอสถวิถีไทย  
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คณุคา่ทางจริยะเพื่อการดแูลจิตใจนัน้เป็นคุณค่าอีกด้านหนึ่งของโอสถวิถีไทยเพราะ
โอสถวิถีไทยสอนให้ควบคมุความวิตก ความโกรธ โทสะหรือการท่ีปลอ่ยให้จิตใจไม่เป็นมนุษย์จน
ท าให้กายล าบาก การปลอ่ยให้จิตใจลุม่หลงในดนตรี กีฬา หรือการเปรียบเทียบว่าปิตต คือวงัหน้า 
และให้ระวังอารมณ์โดยเฉพาะความโกรธท่ีกล่าวไว้ในคมัภีร์ฉันทศาสตร์ และโดยเฉพาะแม่ท่ีมี
โทสะ โกรธควบคมุตนเองไม่ได้อาจสง่ผลเสยีถึงทารกในครรภ์ได้ การรักษาทางจิตใจท าให้การดูแล
จิตใจและอารมณ์นัน้จึงเป็นวิถีการดแูลสขุภาพจิตซึง่น าไปสู่การพฒันาปัญญาอีกด้วย  

คุณค่าทางจริยะท่ีเกิดขึน้เพื่อการอยู่ร่วมกันสิ่งท่ีส าคญัท่ีสดุคือจิตวิญญาณของพ่อ
หมอแม่หมอท่ีถูกสง่ผ่านมานัน้เกิดขึน้จากการช่วยเหลือเกือ้กูลกัน เป็นการท าเพื่อช่วยเหลือผู้ อ่ืน
เป็นการเ กื อ้กูลกันของคนในสังคมต่างกับปัจจุบัน ท่ีการท าหน้า ท่ีของแพทย์นัน้ ต้องมี
พระราชบญัญัติก าหนดมีจรรยาบรรณเป็นลายลกัษณ์อักษร การกระท าถูกก ากับด้วยกฎหมายไม่
ตา่งจากวิชาชีพอ่ืนแพทย์ท่ีอยูใ่นชุมชนเป็นผู้ ท่ีชุมชนให้ความเคารพนบัถือ เป็นผู้ ท่ีมีคณุธรรมสงูอยู่
แล้ว การท าหน้าท่ีเป็นเพื่อการช่วยเหลือชุมชนเป็นส่วนใหญ่ไม่ได้คิดถึงเงินทองค่ารักษา เป็น
เมตตาจิตเพื่อช่วยคนอ่ืนอยา่งแท้จริงนอกจากนัน้แล้วการรักษาสขุภาพกายสขุภาพใจนัน้ยงัมีจริยะ
เป็นเคร่ืองพฒันาปัญญาท าให้เกิดความประพฤติดีท่ีเหมาะสมน าไปสูส่ขุภาพองค์รวม 

การดแูลสขุภาพสมยัใหม่ท่ีให้ความศรัทธา เช่ือถือตามหลกัชีวกลไกทางวิทยาศาสตร์ 
ตอบสนองตอ่ระบบอุตสาหกรรมนิยมท่ีให้คณุคา่ของคนเป็นเพียงเคร่ืองจกัรท่ีจะเยียวยารักษาเป็น
สว่นๆ ละเลยคุณค่าความเป็นมนุษย์ท่ีมีจิต มีสงัคม มีจิตวิญญาณ ซึ่งมีดุลยภาพจึงจะสามารถ
เป็นมนษุย์โดยสมบูรณ์   แม้วา่การพฒันาไปสูค่วามทนัสมยัจะมุ่งหวงัให้ประเทศหลดุพ้นจากวงจร
แห่งความด้อยพัฒนาคือความยากจน  ความไม่รู้และความเจ็บไข้ได้ป่วยนัน้ ประเทศไทย         
กลบัประสบกับปัญหาท่ีสุขภาพของคนไทยไม่ได้ดีขึน้ตามไปด้วยทัง้ยังไม่ตระหนักถึงการดูแล
สขุภาพตนเอง รวมถึงพฤติกรรมเสี่ยงท่ีเพิ่มมากขึน้จากทัง้การท างานและวิถีชีวิตในกระแสการ
พฒันานี ้ประกอบกับวฒันธรรมและค่านิยมท่ีดีงามซึ่งเป็นภูมิคุ้มกันสงัคมไทยเสื่อมถอย (พฤทธ์ิ  
ศิริบรรณพิทักษ์, 2553: 9,11) ถูกแทนท่ีด้วยวัฒนธรรมตะวันตกตามกระแสโลกาภิวัตน์ท่ีส่ง
อิทธิพลทางความคิดทางการแพทย์รวมถึงวฒันธรรมการพิทกัษ์สิทธิแทนวฒันธรรมแบบไทยท่ีอยู่
บนฐานคุณค่าต่อชีวิตท่ีมีมาแต่เดิม (พระธรรมปิฏก [ป.อ.ปยุตฺโต], 2542: 332-333)อีกทัง้ยัง
ละเลยความรู้ดัง้เดิมท่ีสัง่สมมานานนบัร้อยนบัพนัปีท่ีเป็นวิถีชีวิตคนไทยไม่ว่าจะเป็นการกิน  การ
อยู ่ การรักษาตวั  เร่ืองสมนุไพร เร่ืองอาหารซึง่ล้วนแล้วแตเ่ป็นศกัด์ิศรีทางวฒันธรรมอนัทรงคณุค่า  
เป็นศกัยภาพของไทยในการท่ีจะพัฒนามนุษย์ สงัคมและสิ่งแวดล้อมพร้อมกันไป  นัน่หมายถึง
ศกัยภาพในการรักษาเยียวยาประเทศไทยด้วยภูมิปัญญาของคนไทย (ประเวศ  วะสี , 2538: 23)
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ก าลงัถูกลดทอน ความถูกต้อง ความดีงามท่ีเกิดจากเมตตาธรรม การช่วยเหลือเกือ้กูลกันก าลงั
หายไปหรือไม่ หากพิจารณาจากภาพสะท้อนวงการแพทย์ของไทยในปี พ.ศ. 2553 นีเ้ห็นได้จาก
ข่าวกรณี ร่างพระราชบญัญัติคุ้มครองผู้ เสียหายจากการรับบริการสาธารณสขุเช่น “…แพทย์นัด
แตง่ชุดด าพร้อมกนัทัว่ประเทศ ยืนไว้อาลยัหน้าเสาธงของโรงพยาบาลศูนย์และโรงพยาบาลทัว่ไป
กว่า 100 แห่ง…”หรือ “ ...ภาคประชาชนเตรียมบุก "แพทยสภา" จีถ้ามเหตุค้านร่างกม.
คุ้มครองผู้เสียหายบริการ สธ.…” (กรุงเทพธุรกิจ, 2553: ออนไลน์)นอกจากนีย้ังมีข่าวการ
ฟ้องร้องบุคลากรทางการแพทย์อีกมากมายท่ีเกิดขึน้  แสดงถึงความเช่ือมั่น ความศรัทธาของ
ประชาชนตอ่วงการแพทย์ท่ีเปลีย่นไป 

6.1.3 คุณค่าทางสุนทรียะ 
คุณค่าทางสุนทรียะได้แก่ความงาม โดยความงามเป็นสิ่งลึกซึง้อาจหมายถึง

คณุสมบติัทางศีลธรรม หรือรูปสมบติัหรือสิง่ท่ีโน้มน้าวใจให้รู้สกึปลาบปลืม้ ความงามมีอยู่รอบตวั
เราเช่นดอกไม้ ต้นไม้ ธรรมชาติหรือสิง่ท่ีมนษุย์สร้างขึน้ นอกจากนัน้แล้วการแสดงออกทางจิตใจท่ี
เรียกวา่ความดีเช่นการเห็นอกเห็นใจผู้ อ่ืน การเอือ้เฟือ้เผ่ือแผ่ ความเมตตาปรานี ล้วนเป็นปัจจัยท่ี
ท าให้มีความสขุเราก็เรียกวา่ความงามดงันัน้ความงามกับความดีก็เป็นสง่เดียวกัน ท่ีตัง้ของความ
งามอยูท่ี่จิตซึง่เป็นคณุคา่ความงาม และความงามนัน้ขึน้อยู่กับประเพณีมรดกสงัคม และมาจาก
ประสบการณ์สนุทรียะนัน้ท่ีมีองค์ประกอบตา่งๆ ท่ีรวมอยูคื่อ  

6.1.3.1 สุนทรียสัมผัส  
เราได้รับความรู้สกึทางประสาทสมัผสัทัง้รูป รส กลิ่น เสียงและสมัผสั ความรู้สกึ

ต่างๆ นีน้ าไปสูอ่ารมณ์และความรู้สกึถึงความงามนัน้การใช้ประสาทสมัผสัทัง้ 5 ด้าน ดังกลา่ว
แสดงให้เห็นถึงสนุทรียะในโอสถวิถีไทยเช่ือมโยงถึงอารมณ์ความรู้สกึ โดยอารมณ์คืออารมณ์ท่ีเป็น
สขุ หรืออารมณ์เศร้าจะมาสูเ่ราได้โดยวิธีการทางประสาทสมัผสั เช่นดนตรี กลิ่นรส รูปลกัษณ์ ซึ่ง
สิ่งเหลา่นีจ้ะก่อให้เกิดอารมณ์ท่ีเป็นสุข สงบน่ิง ต่ืนเต้นเร้าใจ  แม้แต่อารมณ์เศร้า ซึ่งจะน าไปสู่
ความซาบซึง้ ตราตรึง เป็นสุขซึ่งโอสถวิถีไทยมีการใช้ประสาทสัมผัสทัง้ 5 ท่ีน ามาสู่อารมณ์
ดงักลา่วมาแล้ว  

การท ายาเป็นศิลปะอยา่งหนึ่งท่ีต้องการความสวยงาม ความหอม ความอร่อยท่ี
จะช่วยให้คนป่วยกินได้ง่ายซึ่งหมอแต่ละคนก็จะมีเทคนิควิธีการแต่งสีกลิ่นรสของตนเองเช่นท่ี
แม่อุ๊ยแก้ว อินตะพรหม (สนทนากลุ่ม,19 มกราคม 2555) บอกวา่  “...ท ายาก็ต้องคิดเร่ืองหอมเร่ือง
นา่กิน ล าด้วย ใบเตย....” 
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โอสถวิถีไทยให้ความส าคัญกับความรู้สึกสนุทรียะตวัอย่างเช่น ยารสหอมเย็นมี
สรรพคุณช่ืนชูใจ รักษาอาการจิตใจขุ่นมัว ซึ่งการใช้ยานีมุ้่งหมายให้รสและกลิ่นหอมเย็นช่วยให้
จิตใจเบิกบาน การใช้โอสถวิถีไทยจึงเป็นการใช้สนุทรียะทางด้านประสาทสมัผสัก่อให้เกิดอารมณ์ท่ี
เป็นสขุ  

แต่ในเร่ืองรสนัน้โอสถวิถีไทยมีถึง 9 รส รสฝาด รสขม รสหวาน รสมัน รสเปรีย้ว 
รสเค็ม รสหอมเย็น  รสเมาเบื่อ รสเผ็ดร้อน และยงัมีรสประธานอีก 3 รส คือรสร้อน รสเย็น รสสขุุม 
ซึ่ง การแบ่งรสยาออกมาได้มากมายนีเ้ป็นลกัษณะท่ีพิเศษมาก การใช้ยาท่ีมีรสต่างๆเพื่อรักษา
อาการตา่งๆจึงท าได้หลากหลาย  การใช้รสท่ีหลากหลายนีย้งัท าให้เกิดสรรพคณุและความรู้สกึทาง
อารมณ์ของรสตา่งๆ ซึง่แสดงวา่รสมีความส าคญักบัโอสถวิถีไทยอย่างมากและหากพิจารณาเร่ือง
ของอาหารไทยแล้วจะพบว่าอาหารไทยมีความหลากหลายของรสชาติมาก อาหารไทยจึงเป็น
อาหารท่ีได้รับความนิยมไปทัว่โลก รสนัน้ยงัสมัพนัธ์กบักลิน่เช่นยาบางอยา่งรสหอมเย็นซึ่งเป็นรสท่ี
มีความลกึซึง้มากกวา่การรับรสด้วยตอ่มรับรสบนลิน้ของคนเรา 

การใช้กลิ่นในโอสถวิถีไทยยังมีลักษณะของยาหอมท่ีมีตัวยาท่ีมีกลิ่นหอม
มากมายซึง่การใช้กลิน่รักษานัน้ตวัอยา่งเช่นยาหอมท่ีมีสรรพคุณท าให้เกิดความ “สดช่ืน” ซึ่งมีผล
กบัจิตใจ อารมณ์ เป็นการรักษาท่ีมีผลกบัจิตใจมากกวา่กายเพียงอยา่งเดียว 

การใช้ดนตรีบ าบดัก็ได้ท าให้เกิดอารมณ์ต่างๆ ตามจังหวะท่ีสามารถท าให้จิตใจ
ผู้ ป่วยเบิกบาน เป็นสขุ หรือเกิดก าลงัใจขึน้ได้เช่นกนั การใช้เสยีงในการบ าบดัเช่นการฮ้องขวญั แม่
ศรี การร าผีฟ้ายงัเป็นการรักษาความเจ็บป่วยพืน้บ้านท่ีใช้ดนตรีประกอบ ใช้เสียงเป็นสื่อถึงสิ่งศกัดิ
สทิธ์ิเพ่ือช่วยขจดัปัดเป่าสิง่ชัว่ร้ายออกไปซึง่อาจน าไปสูอ่ารมณ์ ความรู้สกึท่ีช่วยบ าบดัในทางจิตใจ 
เป็นการสร้างก าลงัใจ ท่ีจะสง่เสริมทางร่างกายให้หายจากโรคได้อีกทางหนึ่งและหากโรคนัน้เกิด
จากภาวะจิตใจแล้วก็สามารถบ าบดัได้ 

การรับรู้ทางรูปในโอสถวิถีไทยนัน้ยาอาจไม่สามารถบ่งบอกความสวยงามตาม
แบบศิลปะอ่ืนได้ แตย่าท่ีกลมกลงึ มดัยาท่ีสวย สะอาด แสดงถึงความประณีตงดงาม  นอกจากนัน้
แล้วในพิธีการต่างๆ ในโอสถวิถีไทยเช่นการไหว้ครู การบูชาครูท่ีมีการตัง้เคร่ืองบูชาท่ีต้องอาศัย
ศิลปะไม่วา่จะเป็นเคร่ืองบายศรีท่ีเป็นศิลปะชัน้สงู เคร่ืองบูชาต้องวิจิตรบรรจง และขอให้หมอรักษา
โดยการท าสวย ตัง้ขนัธ์ท่ีต้องท าอยา่งตัง้ใจ สวยงาม เป็นความงามทางรูปแบบหนึง่ด้วย 

การหาความสุนทรียะในการรักษาอาการเจ็บป่วยอาจเป็นเร่ืองยากแต่โอสถวิถี
ไทยยงัค านงึถึงความสนุทรียะดงัเห็นได้จากต ารับยา ในโอสถวิถีไทยนัน้ยาแต่ละต ารับไม่ใช่เพียง
เม็ดยาท่ีมีฤทธ์ิแรงรักษาโรคหายเทา่นัน้แตก่ารปรุงยายงัค านงึถึงผู้ใช้ท่ีจะมีความหอม  ความชุ่มช่ืน
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ใจเม่ือกินยาไป  มีความละเอียดประณีตท่ีจะใช้ยา 3-7 อย่างท่ีจะออกฤทธ์ิคุมกันอยู่  การยกัย้าย
น า้กระสาย เพื่อเปลีย่นยาตวัเดียวกันให้มีความสามารถรักษาอาการต่างกันได้ โดนท่ีน า้กระสาย
เป็นตัง้แตน่ า้เปลา่ น า้ดอกไม้ตา่งๆ   นม ไปจนถึง เหล้านบัวา่เป็นศิลปะในการรักษา 

การดูแลสขุภาพจิตใจ อารมณ์นัน้บางครัง้ต้องใช้การสวดมนต์ ท าสมาธิ การใช้
ศิลปะในการบ าบดัตัวอย่างเช่นในคมัภีร์ประถมจินดาท่ีให้แม่ท่ีเป็นไข้ร าเพร าพดัหรืออาการทาง
จิตใจใช้การสวดมนต์ การปัน้แป้งเป็นรูปสตัว์ตา่งๆ โดยท่ีแป้งนัน้ต้องคลงึท้องก่อนเป็นการช่วยให้
แม่สมัผัสลูกทางหนึ่ง นับว่าเป็นการบ าบัดท่ีแยบยลมีผลทัง้แม่และลูกซึ่งแต่ละเดือนก็มีความ
แตกต่างกัน ไม่ว่าจะเป็นการปัน้แป้งคลงึท้องรูปสตัว์ต่างๆ การใช้ดอกไม้ต่างๆ การท าบัตร ท า
กระทง เป็นการสมัผสัของแม่สื่อสารไปยงัลกู ภาวะร าเพร าพดั หรือจิตใจท่ีไม่ปกตินัน้หากใช้การ
สมัผสัถ่ายทอดความรักไปสูก่นัและกันจะช่วยในการดแูลสขุภาพจิตใจ และพฒันาจิตใจทัง้แม่และ
ลกูโดยการสมัผสันีท้ าให้เกิดพฒันาการของเด็กในทางที่ดี สร้างความอบอุ่นในครอบครัว 

6.1.3.2 สุนทรียะความหมาย สนุทรียะท่ีมาจากการสื่อความหมายสนุทรียะนัน้จะ
เปลี่ยนแปลงบนพืน้ฐานความหมายท่ีสื่อมาถึงเรา กรณีของกลิ่นหอมนัน้เป็นการสื่อถึงสิ่งเหนือ
ธรรมชาติ หรือหากเป็นพทุธศาสนาแล้วการใช้เคร่ืองหอมยงัสื่อถึงพระพุทธเจ้า การใช้เคร่ืองหอม
จึงเป็นตวัแทนของความศรัทธา การบูชาสิง่ท่ีเคารพนบัถือ เก่ียวโยงกับความเช่ือความศรัทธายาท่ี
มีกลิน่หอมเช่นยาท่ีมีเกสรบวั นอกจากกลิ่นท่ีท าให้ “สดช่ืน” แล้วยงัสร้างความ “ช่ืนใจ” ให้ผู้ ท่ีได้
กลิน่เพราะดอกบวัเป็นสือ่ถึงท่ีพึง่ทางจิตใจหรือสิง่ศกัด์ิสทิธ์ิ 

ในวิถีชีวิตไทยมกัมีการใช้สญัลกัษณ์สือ่ความหมายถึงสิง่ท่ีท าให้เกิดสนุทรียะ การ
ร าผีฟ้าท่ีเป็นการสื่อความหมายถึงการติดต่อกับสิ่งเหนือธรรมชาติท่ีจะรักษาความเจ็บป่วย 
นอกจากจะท าให้ความไพเราะของดนตรีและความงามของการร า  การฮ้องขวัญ การสูข่วัญก็
เช่นเดียวกนั 

การไหว้ครู และพิธีกรรมท่ีเก่ียวข้องมีการใช้สญัลกัษณ์ท่ีสื่อถึงสิ่งศักด์ิสิทธ์ิเช่น
บายศรี ท่ีมีความประณีตงดงาม มีความแตกต่างกันตามล าดบัชัน้ของสิ่งศกัด์ิสิทธ์ิเช่นบายศรีห้า
ชัน้ เจ็ดชัน้ เก้าชัน้ ท าให้เกิดสนุทรียะทางจิตใจท่ีสือ่ถึงสิง่ศกัด์ิสทิธ์ิ  

6.1.3.3 สุนทรียะทางจิตใจ  
สนุทรียะความงามท่ีเกิดจากประสาทสมัผสัท่ีรับรู้ แตย่งัรวมรวมทัง้ความประณีต

งดงามของจิตใจความประณีตงดงามของการใช้ชีวิตส่วนตัวและชีวิตส่วนรวม (วิรุณ ตัง้เจริญ, 
2552: 27-29) ในคมัภีร์ฉนัทศาสตร์ในตอนท้ายกลา่ววา่หมอนัน้ควรรักษาด้วยความรู้ท่ีศึกษาอย่าง
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ถ่องแท้ ไม่เห็นแก่ผลประโยชน์ แตใ่ห้มีศีลและศรัทธา ขอเกิดในศาสนาจนกว่าจะนิพพาน ซึ่งแสดง
ถึงความเลือ่มใสศรัทธาในศาสนาเป็นเคร่ืองยดึเหน่ียวจิตใจ  และการรักษาต้องท าด้วยใจ  ดงันี  ้

...อนึง่ข้าขอมีศีลแลศรัทธา ขอเกิดในศาสนา ตราบเทา่นิพพานเอย 
(พระยาพิศณุประสาทเวช. 2450, เลม่ 1: 59) 

การท่ีช่วยเหลอืรักษาคนนัน้ถือเป็นบุญกุศลท่ีอาจสง่ให้มีความอยู่เย็นเป็นสขุ ดงั
ในคมัภีร์ฉนัทศาสตร์กลา่วไว้วา่  

...ให้เย็นศุขเกษมสานต์ สตัรูท่ีภยัพาล ให้เสื่อมสญูครรไลไกล  ใคร
เห็นให้จงพิศ สวาสชิดภิรมย์ใจ รักยิ่งเสมือนใน สนิทเนือ้พงศ์พนัธ์ุ... ให้เร่ืองรู้ 
รสธรรมพระคมัภีร์ พุทธฉันทศาสตร์ศรี ให้เจนจบช านาญใจ ขอข้าก าลงัยิ่ง 
อายยุืนปัญญาไว ให้มีเมตตาไป แก่สตัว์ทกุสรรค์พรรค์ เกิดไหนให้เป็นแพทย์. 

(พระยาพิศณุประสาทเวช. 2450, เลม่ 1: 61) 

คุณค่าทางสนุทรียะในเร่ืองความประณีตงดงามของจิตใจความประณีตงดงาม
ของการใช้ชีวิตสว่นตวัและชีวิตสว่นรวมหวัใจของโอสถวิถีไทยหรือหลกัการใช้ยาของไทยนัน้อาจ
กล่าวได้ว่า มีความแยบยล ละเอียด  นุ่มนวล มีวิธีคิดเห็นได้จาก การใช้ยาของแพทย์แผนไทย
หลายทา่นท่ีกลา่วถึงเช่น ลดัดาวลัย์  ครูปัญญามาตย์ (สมัภาษณ์,26 มกราคม 2554)  

...ยาไทยมีวิธีคิด  หมอแผนไทยก็เอายารอบๆ บ้านมาต้ม… 

หัวใจของโอสถวิถีไทยหรือหลกัการใช้ยาของไทยนัน้อาจกลา่วได้ว่า มีความ
แยบยล ท่ีจะมีเคร่ืองยาต่างๆท่ีมีสรรพคุณในการรักษาและเป็นตัวช่วยเสริมฤทธ์ิ ลดฤทธ์ิ ลด
ผลข้างเคียง แต่สี กลิ่นรส ต้องใช้ความละเอียด  นุ่มนวล มีวิธีคิดเห็นได้จาก การใช้ยาของแพทย์
แผนไทยหลายทา่นท่ีกลา่วถึงเช่น ประนอม  พลวิชัย  (สมัภาษณ์,12 พฤศจิกายน 2554) กลา่วถึง
โอสถวิถีไทยว่าเป็นความรู้ท่ีมีความละเอียด แยบยล การน ามาใช้แบบไม่รู้จริงท าให้เสียความ
เช่ือถือเสยีคณุคา่ที่แท้จริงไป 

…ต ารับท่ีปรุงเองและคนนิยม ได้แก่ แก้วมณี ธาตุบรรจบ...มี
รายละเอียดเยอะแผนไทยนะ่ แยบยล สมยัใหม่แบบเหมาๆ ท าให้เสยีหมด... 

ถวิลชนะบุญ (สมัภาษณ์,25 พฤศจิกายน 2554) กลา่ววา่“การรักษาโดยสมุนไพร
ของหมอโบราณมีความละเอียด นุม่นวล ใช้วิถีชีวิตเข้ามาเก่ียวข้อง” นอกจากนัน้การปรุงยาที่ยงัคง
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มีความพยายามแต่งกลิ่น แต่งรส เพื่อให้มีความน่าใช้ น่า กินยงัคงพัฒนาไปเร่ือยๆ ดังท่ีกล่าว
มาแล้ว  

การมองต้นยาต้นหนึ่งในสายตาของพ่อหมอมองว่าต้นไม้ไม่ใช่สารเคมีเหมือน
เภสชักร และนกัพฤกษศาสตร์ท่ีมองวา่มนัมีสารอะไร ออกฤทธ์ิอย่างไรแต่พ่อหมอมองว่าต้นไม้คือ
เทวดา เทพคือสิง่ท่ีท าบุญกบัเรา ฉะนัน้การต้มยากินเป็นการเช่ือมโยงมนุษย์กับธรรมชาติไม่ใช่มิติ
ของการรักษาอย่างเดียว ต้นไม้กับเราเป็นสิ่งมีชีวิตเหมือนกันเป็นการท าบุญด้วยกัน (สภุาภรณ์     
ปิติพร 2555 :231-241) 

6.1.4 คุณค่าทางวัตถุ 
คณุคา่ทางวตัถนุัน้สร้างความสขุทัง้กายและใจรวมถึงมูลค่าของสิ่งนัน้ และมูลค่าท่ี

สิง่นัน้สร้างขึน้ ควรเป็นสิง่ท่ีมีคณุคา่แก่สว่นรวมมากกวา่ตอ่คนใดคนหนึ่งคุณค่าของวตัถุหรือสสาร
อาจแบ่งเป็นคุณค่าทางเศรษฐกิจ คุณค่าทางสนุทรียภาพ (สเุมธ  เมธาวิทยากูล, 2540:68) แต่
คุณค่าทางสนุทรียภาพนัน้ได้กล่าวถึงไปแล้วในข้อ 6.1.3 ดงันัน้คุณค่าทางวัตถุท่ีจะกล่าวถึงคือ 
คณุคา่ทางกาย คณุคา่ทางเศรษฐกิจ คณุคา่ทางสิง่แวดล้อม  

6.1.4.1 คุณค่าในการหล่อเลีย้งสังคม คุณค่าทางวตัถุนัน้ท่ีสร้างความสขุทางกาย
นัน้เห็นได้จากโอสถวิถีไทยเป็นเคร่ืองหลอ่เลีย้งดแูลสขุภาพคนไทยให้เข็งแรงเป็นอาหารเป็นยาเป็น
ปัจจัย 4 ในการด ารงชีวิต วิถีชีวิตของคนท่ีแตกต่างกันตามสภาพแวดล้อมต่างกันมีทรัพยากรท่ี
ตา่งกนัการน ามาใช้ในโอสถวิถีไทยก็มีความแตกต่างกันไป  โอสถวิถีไทยจึงเป็นการพึ่งพาตนเอง
ของแต่ละถ่ิน แต่ละท่ี  มีการพฒันาต ารับยา การใช้ไม่ได้จ ากัดแต่แพทย์ในการรักษาโรคเท่านัน้
ตามท่ีพระยาพิศณุประสาทเวชได้กลา่วว่าให้เป็น ต าราติดบ้านเรือนไว้ยามเวลาไกลหมอหรือหา
หมอไม่ได้ก็สามารถใช้ได้  ยาบางขนานท่ีใช้ได้ผลดียงัได้ลงท้ายไว้ว่ามีค่าต าลงึทอง ซึ่งไม่ใช่ราคา 
แต่เป็นประโยชน์ต่อผู้ ใช้มากกว่าบางต ารับไม่เพียงเป็นยารักษาโรค แต่ใช้ในการรักษาสขุภาพ 
บ ารุงร่างกาย ต ารับท่ีสามารถรักษาสุขภาพได้กว้างขวางท าให้แข็งแรง เป็นยาอายุวัฒนะ จะ
เปรียบวา่มีคา่ต าลงึทอง 

คณุคา่ของโอสถวิถีไทยจึงเป็นคณุคา่ที่ใช้ในการดแูลสขุภาพ “โอสถ” หรือ “ยา” นัน้จะ
ดูแลสุขภาพได้ทัง้การป้องกันและรักษา ดังท่ีพระยาพิศณุประสาทเวทกล่าวไว้ในต าราแพทย์
ศาสตร์สงเคราะห์วา่ (2451: ก) 

...บุคคลซึง่เกิดมาในโลกนีย้อ่มมีความชรา พยาธิ มรณเปนธรรมดา 
ความชราแลมรณนัน้เปนของประจ าตัวสัตว์โลกถึงผู้ มีวิชาความรู้วิเศษ
ประเสริฐเพียงไรก็ไม่สามารถจะป้องกันได้ ส่วนพยาธิคือความเจ็บไข้นัน้มี
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เคร่ืองป้องกันอยู่ ถ้าไม่ถึงอุปเฉทะกะกรรมคือกรรมซึ่งมาตดัชีวิตินทรีย์เปน
แท้แล้วก็อาจจะเยียวยาให้หายเปนปกติได้ สิ่งท่ีเปนเคร่ืองเยียวยารักษาโรค
ให้หายได้นัน้คือ ”ยา”...  

โอสถวิถีไทยนัน้เป็นสิ่งท่ีมีอยู่ในประเทศแต่ละประเทศเองซึ่งใช้แตกต่างกันไป โรคก็
แตกตา่งกนัไปดงันัน้ยาและสมนุไพรที่เป็นของท่ีอยูคู่ก่บัวิถีชีวิตคนไทยนัน้จึงเป็นสิง่ท่ีถกูสบืทอดมา
เพื่อการดแูลสขุภาพของคนไทยมาแตโ่บราณ ซึง่หากมีความรู้นีอ้ยูก่บัตวั ก็จะสามารถพึง่พาตนเอง
ได้ดงัท่ีพระยาพิศณุประสาทเวทกลา่วไว้วา่ (2451: ก) 

...เม่ือเวลาเจ็บไข้ลงจะได้ไม่ใจเสียแลไม่ตกใจ...ถ้าเจ็บไข้เล็กน้อยก็ไม่
จ าเปนต้องไปหาหมอ ก็สามารถจะรักษาพยาบาลกนัเอง... 

การใช้สมนุไพรที่ปรากฏในคมัภีร์ตา่งๆที่ศึกษาเพียง 12 คมัภีร์นัน้พบว่ามี สมุนไพร มี
สมนุไพรจากพืช 802  ชนิด จากสตัว์ 78 ชนิด  จากธาต ุ65 ชนิด รวม 945 ชนิด มีต ารับยามีทัง้สิน้ 
1,522  ต ารับซึ่งสมุนไพรเหลา่นีเ้ป็นยา เป็นอาหาร เป็นวิถีชีวิตของคนไทยท่ีใช้ดูแลสขุภาพและ
ความสามารถในการพึง่พาตนเองของคนไทยท่ีมีมาอยา่งยาวนาน 

6.4.1.2 คุณค่าทางเศรษฐกจิ การท่ีโอสถวิถีไทยท าให้คนไทยสามารถพึง่ตนเองได้
ด้วยความรู้และทรัพยากรที่เรามีอยู่ในบ้าน ในท้องถ่ิน ในประเทศจึงเป็นคณุคา่ที่ยิ่งใหญ่ของโอสถ
วิถีไทย 

ความรู้และยามีอยู่ในชุมชนเองซึ่งหากมีการจัดการท่ีดีแล้วคนและชุมชนจะสามารถ
พึง่พาตนเองได้ โดย ถวิลชนะบุญ (สมัภาษณ์, 25 พฤศจิกายน 2554) กลา่ววา่ 

...การดูแลสุขภาพ ยาสมุนไพรเก่ียวกับชีวิตมัย้  โรคท่ีพบบ่อยใน
ชุมชน แล้วรักษาด้วยยาในชุมชน ในป่าเรามีสิ่งดีๆ มียาแล้วท าไมเราต้องใช้
ยาจากภายนอก...  

การใช้โอสถวิถีไทยเพื่อหวงัผลตอบแทนทางวตัถหุรือเงินทองอาจมีได้น้อยหรืออาจไม่
คุ้มคา่เลยหากมองด้วยสายตาของชาวต่างชาติ แต่ก็เป็นวิถีไทยในการดูแลสขุภาพเป็นการพึ่งพา
อาศยักนัอยา่งเกือ้กลู โอสถวิถีไทยไม่ได้เป็นของท่ีซือ้ขาย แพทย์เวลารักษาคนไข้นัน้ไม่มีการเรียก
ค่ารักษา มัลคอล์ม  สมิธ (2551: 240) บันทึกว่า “อาชีพหมอท่ีปฏิบัติงานอยู่ในวังไม่ให้
ผลตอบแทนท่ีสมน า้สมเนือ้เลย โดยทัว่ไปนบัว่ายากมากท่ีจะเลีย้งชีพอยู่ได้” แต่การเป็นหมอของ
ไทยนัน้นบัวา่เป็นการช่วยเหลอืคนตามท่ีแม่อุ๊ยแก้ว อินตะพรหม (สนทนากลุม่,19 มกราคม 2555) 
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ได้กลา่วถึงค าสอนของพอ่วา่การเป็นหมอท าเพื่อช่วยคน ไม่ท าเพื่อเงิน “พ่อหลวงว่าหาเอาแต่เงิน
ไม่ได้นะให้ช่วยเหลอืเขาไป” มลูคา่ทางเศรษฐกิจท่ีจะเกิดขึน้ได้จึงไม่ใช่มลูคา่จากอาชีพหมอแตเ่ป็น
การพึง่พาตนเองได้ของชุมชนท่ีมีความเป็นอยูท่ี่ช่วยเหลอืเกือ้กลูกนั 

แต่เป็นวิถีไทยในการเยียวยารักษาสรรค์  อิศโคตร(สมัภาษณ์,16 กันยายน 2555) 
กลา่วถึงคุณค่าทางท่ีเป็นมูลค่า แต่ก็ยงัเป็นมูลค่าท่ีต้องมีคุณธรรมก ากับเช่นเดียวกับท่ี วีระพงษ์  
เกรียงสนิยศ กลา่วข้างต้น แตอ่ยา่งไรก็ตามการพฒันามาตรฐานจากฐานเดิมก็เป็นสิง่ส าคญั 

...ยาร้อยบาทขายเป็นพนั รวยกันตะบนั ไม่มีทานบารมี  ขายพออยู่
ได้ ขายยากนัรวยไม่รู้เร่ือง มองสว่นหนึง่ช่วยเหลอืสงัคม เราพอเลีย้งตวัเองได้
...แตด้่านเศรษฐกิจ เราคิดกันบ้างไหมว่าจะใช้ยาไทยแทนยาฝร่ัง เรามีฐาน
อยู่แล้ว แต่ไม่มีระบบมาตรฐาน บางอย่างเราก็ผลิตได้ บางอย่างผลิตไม่ได้
อยา่งรถ  พฒันาไปก็จะดีขึน้ ผมหว่งวา่ความคิดมนัถกูกลนื ทางวิทยาศาสตร์
อาจมองมาตรฐานสงู ในความสงูนัน้ มนัท าลายกนั ขดักนั... 

คณุค่าของโอสถวิถีไทยมีตัง้แต่ระดบัปัจเจกชน ระดบัชุมชนไปจนถึงระดบัชาติ หาก
คิดถึงมูลค่าจะมีมากมายมหาศาล แต่ขึน้กับการจัดการให้สมดุล โดย วีระพงษ์  เกรียงสินยศ 
(สมัภาษณ์,2 กมุภาพนัธ์ 2555) เห็นวา่ 

… ภูมิปัญญาน่ีมีมูลค่าแต่ต้องขีดเส้นใต้ว่าต้องมีคุณธรรมก ากับ
ด้วย   อย่างเร่ืองอาหารเช่นส้มต าท่ีไปได้ทัว่โลกเพราะเป็นhealth food แต่
ต้องค านงึถึงเคร่ืองปรุงปัจจุบนัท่ีใสผ่งชูรส สารเคมี ต้องให้เป็น organic นะ
ถึงจะดี รวมไปถึงแกงเลยีง แกงขีเ้หลก็เป็นทัง้อาหารไปจนยา  คณุค่าต่อเร่ือง
เหลา่นีต้ัง้แต่ปัจเจก ชุมชน การดูแลป่าไม้ต้องพฒันาสูมู่ลค่าทางเศรษฐกิจ 
ต้องดวูา่เราจะbalance สิง่เหลา่นีย้งัไง… 

การรักษาการเจ็บป่วยในคมัภีร์สว่นใหญ่เป็นการใช้ยาสมุนไพรดงัท่ีกลา่วมาแล้ว ซึ่ง
เป็นการปรับสมดลุของธาตทุัง้ 4 ในร่างกาย ตามธาตเุจ้าเรือน การปรับตามอาย ุตามฤด ูตามถ่ินท่ี
อยู ่การใช้ยารักษาตามอาการที่เป็น การศกึษาพบวา่มี สมนุไพรในคมัภีร์ทัง้ 12 เลม่ มีพืชวตัถ ุ809  
ชนิด   สตัว์วตัถ ุ77 ชนิด   ธาตวุตัถ ุ65  ชนิด รวม 942 ชนิด ต ารับยามีทัง้สิน้ 1,522  ต ารับ  ซึ่งน่า
จะต้องเป็นสมุนไพรท่ีสามารถหาได้ในประเทศเป็นส่วนใหญ่ แสดงถึงความหลากหลายทาง
ชีวภาพและการพึง่พาตนเองได้อยา่งดียิ่งของคนไทย  
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ในปัจจุบันนีก้ารใช้สมุนไพรก าลงัเป็นท่ีสนใจโดยเฉพาะจากต่างชาติท่ีสนใจการน า
สมุนไพรมาใช้ท าให้กระแสการใช้สมุนไพรในประเทศมากตามไปด้วย วีระพงษ์  เกรียงสินยศ 
(สมัภาษณ์,2 กมุภาพนัธ์ 2555) เห็นวา่ 

เร่ืองนีเ้ป็นเร่ืองของภมิูปัญญาที่เป็นขมุทรัพย์มหาศาลตอนนีอ้เมริกา
ไปจดสิทธิบตัรหญ้าดอกขาว ซึ่งเราใช้กันมานานแล้วชาชงด่ืมลดการอยาก
บุหร่ี   แต่เขาจดสิทธิบัตรก้นกรอง  ยกตัวอย่างนีเ้พราะเป็นมูลค่าทาง
เศรษฐกิจ เอกชนจ้องกนัตาเป็นมัน ถ้าไม่แสวงหาก าไรผมก็สนบัสนุนเพราะ
บางทีการเอาไปต าไปโขลกอาจไม่สะดวกแล้ว… 

การใช้สมุนไพรในตลาดโลกมีมูลค่าเพิ่มขึน้อย่างมากโดยเป็นแนวทางในการพฒันา
อุตสาหกรรมทางด้านอาหารและยาท่ีมาจากสมุนไพรท่ีมีแนวโน้มสูงมากนอกจากนัน้แล้วยังมี
ธุรกิจท่ีสืบเน่ืองเก่ียวโยงกันอีกมากมายไม่ว่าจะเป็นการปลูกพืชสมุนไพร ผลิตวัตถุดิบ  การ
ท่องเท่ียวเชิงเกษตร การท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ เพราะในภาวะปัจจุบันท่ีคนทั่วโลกเร่ิมถวิลหา
สขุภาพในวิถีธรรมชาติแบบดัง้เดิม   

6.4.1.3 คุณค่าทางส่ิงแวดล้อม การด าเนินการใดๆ ในเร่ืองสมุนไพรยาไทยอาจต้อง
รีบให้มีการจัดการอย่างรวดเร็วเน่ืองจากประเทศไทยเป็นฐานทรัพยากรมหาศาลซึ่งก าลงัเป็นท่ี
สนใจเช่นท่ี พอ่น้อม ฮนัเย็ก (สนทนากลุ่ม, 14 กนัยายน 2555) เลา่วา่ 

...จีนมาตามหาตะปนูแดง ไม่มีเลยนะ เรามีตะปูนแดงด้วยพาลงไป
ด ูถ่ายภาพเก็บตวัอยา่ง บอกวา่หามาหลายประเทศแล้วไม่มีเลย ในต าราจีน
ของแกบอกวา่มีแกเท่ียวหา  มนัตา่งจากตะบูนด าเลก็น้อย  กรมทรัพยากรไม่
รู้จักเขาบอกว่าไม่มี  ผมว่ามี เขาบอกว่าเป็นต ารับยารักษามะเร็งของเขา 
โบราณ...ญ่ีปุ่ น ฝร่ังมาศกึษาเยอะนะ ลยุเข้าไปในป่าเป็นวนัๆ... 

เน่ืองจากพืน้ท่ีทุ่งตะแซะเป็นป่าชายเลนมีความหลากหลายทางธรรมชาติมากและ
คอ่นข้างสมบูรณ์เน่ืองจาการดูแลของชาวบ้านจึงมีผู้สนใจไปศึกษาจ านวนมากแต่จากท่ี พ่อน้อม 
ฮนัเย็ก และชาวบ้านเลา่จะเห็นวา่มีชาวตา่งชาติท่ีเข้าไปศกึษาหลายประเทศ  

นอกจากนัน้แล้วถวัลย์ สุวรรณเตมีย์  ทายาทร้านเจ้ากรมเป๋อ (สัมภาษณ์,22 
พฤศจิกายน 2555) เลา่ถึง บริษัทยาท่ีมาขอศกึษาจากทา่นในขณะนีว้า่ 
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...ตอนนี ้บริษัทยา ซึ่งเขาวิจัย มาขอศึกษาจากทางร้านเพื่อบันทึก
เร่ืองยาไทยเขาวา่จะเอาไปขึน้ website วา่มียาไทยอะไรท่ีควรใช้ก่อนยาของ
เขาบ้าง... 

การต่ืนตัวทางสมุนไพรจากต่างประเทศรวดเร็วมาเน่ืองจากเห็นคุณค่าท่ีมีอยู่ใน
ธรรมชาติ แตใ่นประเทศไทยการวิจัยและการน ามาใช้ให้เกิดประโยชน์อย่างจริงจังจากทรัพยากร 
และภมิูปัญญาของไทยเองหากท าไม่ทนัคงจะต้องซือ้จากตา่งประเทศท่ีเขาเอาไปผลติเป็นยามาให้
เราใช้ซึ่ง พ่อน้อม ฮันเย็ก (สนทนากลุ่ม, 14 กันยายน 2555) ซึ่งพยายามสืบทอดให้ลกูหลานได้
ตระหนกัในคุณค่าของทรัพยากรและภูมิปัญญาท่ีเป็นสมบติัของทุกคนรวมถึงเราท่ีอยู่ในประเทศ
เดียวกนัอยา่งมีความหวงัวา่จะมีคนช่วยสบืทอดตอ่ไปกลา่ววา่ 

...คุณค่าของสมุนไพร หากเราศึกษาแล้วใช้  ช่วยรายจ่ายเยอะนะ 
ต้องท าให้อยู่กับเราไปนานๆ ยัง่ยืน ถ้าผมตายก็หมด พ่อผมตายยงัมีผม ถึง
พยายามถ่ายทอด  ท าต าราไว้ด้วย   คิดเป็นตวัเลขมันมหาศาล เป็นของทุก
คนในชุมชน เป็นของคณุด้วย ท่ีมาให้ก าลงัใจน่ีผมภมิูใจนะ  

นอกจากนัน้แล้วหากพิจารณาจะเห็นว่าความมั่นคงทางยาก็คือความมั่นคงทาง
อาหารเช่น ฟักแฟงเป็นยาเย็น เป็นอาหารท่ีเก็บได้นาน  ความมัน่คงทางยาอาจเป็นไม้ประดบัสวน
เช่นขาไก่ด าแก้อักเสบขยีท้าแก้อักเสบแทนเสลดพงัพอน หางจระเข้ คว ่าตายหงายและไม้มงคล
โดยมากหากสงัเกตดจูะเป็นความมัน่คงทางยา ความรู้พืน้ๆ เหลา่นีมี้คณุคา่มาก (สภุาภรณ์ ปิติพร 
2555:231-241) 

บ้านของสมุนไพรคือป่าเสี่ยงต่อการสญูพนัธ์ุ โดยปลอ่ยทิง้ไม่สนใจ เก็บขายจีน การ
ท าลายแหลง่  ต าราท่ีบนัทึกไว้มีไม่ก่ีอย่างของจริงมีเป็นหม่ืน ต้องอาศยัภูมิภาคมาช่วยกันเพื่อให้
ความรู้คงอยู ่น าไปสูก่ารรักษาระบบนิเวศน์ การอนรัุกษ์สายพนัธ์ุ น าไปสูก่ารพึ่งตนเองของคนและ
ชุมชน ปัญหาคือเรามีความรู้น้อยมากแม้คนท่ีประกาศตวัเป็นหมอยา แตย่งัไม่สายถ้าทกุคนเอาจิก
ซอว์มาตอ่กนัแล้วมนัจะกลบัคืนสูส่งัคม (สภุาภรณ์ ปิติพร 2555:231-241) 

คุณค่าทางด้านวัตถุเห็นได้จากพืชพรรณท่ีได้ถูกน ามาใช้ในวิถีชีวิตนัน้เป็นสิ่งท่ีมีอยู่
แล้วรอบๆตวั ประเทศไทยมีทรัพยากรอยู่มากมายมีความแตกต่างกันออกไปในแต่ละท้องถ่ิน วิถี
ชีวิตของคนก็แตกตา่งกนัตามสภาพแวดล้อมตา่งกนั มีความหลากหลาย อุดมสมบูรณ์ เป็นอาหาร 
เป็นยา หล่อเลีย้งคนไทยมาเป็นรากเหง้าของคนไทยท่ีมีค่ามหาศาลและมีแนวโน้มท่ีจะเป็น
ขมุทรัพย์อนัมีคา่ที่ไม่มีวนัหมดไปจากแผน่ดินไทยหากเรารู้จกัดแูล 
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ดงันัน้จะสรุปได้ว่าคุณค่าโอสถวิถีไทยในปัจจุบนัมีการเปลี่ยนแปลงจากบริบททางสงัคม
และสภาวะแวดล้อมท่ีเปลี่ยนแปลงไป สังคมเกษตรกรรมท่ีจะมีความเป็นอยู่ท่ีเกือ้กูลกันนัน้
เปลี่ยนเป็นสังคมอุตสาหกรรม ครอบครัวขยายท่ีเปลี่ ยนเป็นครอบครัวเดียว ชุมชนชนบท
เปลี่ยนเป็นชุมชนเมือง โอสถวิถีไทยถูกให้ความหมายว่าเป็นความรู้ท่ีไม่สามารถอธิบายได้โดย
วิทยาศาสตร์นัน้ต้องตกอยู่ในกระแสการพฒันา ถูกแยกออกจากสงัคมอยู่ระยะเวลาหนึ่งแต่ด้วย
คุณค่าของโอสถวิถีไทยท่ีมีในตวัเองนัน้ท าให้สงัคมเห็นคุณค่าอีกครัง้หนึ่ง แต่เป็นการให้คุณค่านี ้
แตกตา่งไปจากอดีต กลา่วคือ คุณค่าทางความคิดท่ีเคยเป็นเอกลกัษณ์ภูมิปัญญาท่ีสัง่สมมาเพื่อ
หล่อเลีย้งชีวิตนัน้ ได้ถูกลดทอนเป็นวิถีทางเลือกในการดูแลสุขภาพ ความเป็นรากฐานทาง
วฒันธรรมแม้ยงัเห็นได้ในคนบางกลุม่ ผู้สงูอาย ุและในท้องถ่ินอยูบ้่างแตถ้่าไม่มีการสบืทอดเกิดขึน้
สิง่เหลา่นีก็้จะหายหมดไปจากสงัคมไทย 

จากคุณค่าท่ีมีทัง้ท่ีคงอยู่และเปลี่ยนไปตามกระแสความเปลี่ยนแปลงของโลกนัน้คุณค่า
ทัง้ทางความคิด ท่ีคงคุณค่าทางภูมิปัญญา องค์ความรู้ท่ีรอให้มีการน ามาใช้ ศึกษาวิจัยเพิ่มเติม 
แต่คุณค่าท่ีเป็นรากฐานวัฒนธรรมท่ีลดทอนด้วยการเปลี่ยนแปลงทางสงัคมรวมถึงคุณค่าทาง   
จริยศาสตร์และ ทางสนุทรียศาสตร์ท่ีลดบทบาทลงเช่นกนั มีเพียงคณุคา่ทางวตัถุท่ีเพิ่มมากขึน้และ
เพิ่มขึน้เร่ือยๆเพียงแตค่ณุคา่ของขมุทรัพย์นีจ้ะอยูก่บัคนไทย ท้องถ่ิน ชุมชน อยา่งไรตอ่ไปขึน้อยู่กับ
วา่เราจะด ารงคณุคา่ด้านอ่ืนๆ ไว้ด้วยได้หรือไม่เพื่อขบัเคลือ่นโอสถวิถีไทยในวิถีชีวิตไทยตอ่ไปได้  

คณุคา่ทางความคิดนัน้ได้แก่การเป็นภมิูปัญญาที่สัง่สมมามีทัง้ความรู้ท่ีเห็นได้ชัดเจนท่ีใช้
ในการดูแลสขุภาพและความรู้ท่ีแฝงอยู่ ซ่อนอยู่ได้แก่ความเช่ือ ข้อห้าม ข้อปฏิบติั ความสมัพนัธ์
กับสิ่งแวดล้อมซึ่งหมายถึงความเป็นองค์รวม แต่ละถ่ินแต่ละท่ีไม่เหมือนกันขึน้อยู่กับสภาวะ
แวดล้อม เป็นเคร่ืองหลอ่เลีย้งชีวิตให้เติบโต ใช้ในการดแูลสขุภาพ เป็นอาหาร เป็นเคร่ืองบ าบดัปัด
เป่าการป่วยไข้ นอกจากนีย้งัเป็นรากฐานวฒันธรรมเพราะโอสถวิถีไทยยงัเป็นทัง้ศาสตร์และศิลปะ 
ในการดแูลสขุภาพ การรักษาโรค ไม่ได้มีแตเ่พียงองค์ความรู้ทางการแพทย์โดดๆ ยงัมีคติความเช่ือ 
มีวิถีการอยู่ร่วมกันในสงัคมและอยู่ร่วมกับธรรมชาติท่ีแทรกอยู่ จึงอาจกลา่วได้โอสถวิถีไทยเ ป็น
เอกลกัษณ์ไทยภมิูปัญญาของชาติ 

คณุคา่ทางจริยะมีในโอสถวิถีไทยนัน้ได้แก่การอยูร่่วมกนัของคนในสงัคม ชุมชน ซึ่งมาจาก
ทัง้ศาสนา ประเพณี ความเช่ือและกฎหมาย เห็นได้จากการแฝงค าสอนทางศาสนา คุณธรรม 
จริยธรรมที่จะสอนให้คนเป็นคนดีส านกึในบาปบุญคุณโทษ เกรงกลวัต่อบาป การท าในสิ่งไม่ดีแม้
ไม่มีคนเห็นแตมี่สิง่เหนือธรรมชาติท่ีเห็นและอาจถูกลงโทษได้ นอกจากนัน้แล้วในตวัแพทย์ท่ีมีจิต
วิญญาณเป็นการปฏิบติัดีท่ีเป็นวิถีชีวิตแล้วนัน้เป็นจริยะในระดบัจิตใจซึง่เป็นระดบัท่ีสงูสดุ มาจาก
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เหตุผลและวิจารณญาณ ซึ่งท าให้เกิดการช่วยเหลือเกือ้กูลแต่คุณธรรมเหลา่นีจ้ะท าให้การอยู่
ร่วมกันในสงัคมอย่างสงบสขุเกิดขึน้ความเข้าใจ กลอ่มเกลาจิตใจให้เกิดความพอดีความเป็นสุข 
หากทกุคนมีความปรารถนาดีตอ่กนัก็จะสามารถสร้างเครือขา่ยคนดีให้สงัคม 

คุณค่าทางสุนทรียะเป็นมิติคุณค่ารับรู้ด้วยความรู้สึกทางประสาทสัมผัสถึงอารมณ์ 
ความรู้สกึท่ีท าให้มีความสขุ เป็นเคร่ืองหมายสื่อถึงสิ่งท่ีเคารพนบัถือ ท าให้จิตใจสงบอ่ิมเอิบ และ
ยงัรวมรวมทัง้ความประณีตงดงามของจิตใจความประณีตงดงามของการใช้ชีวิตสว่นตวัและชีวิต
สว่นรวมเป็นการเช่ือมโยงมนษุย์กบัธรรมชาติและสิง่เหนือธรรมชาติ 

คณุคา่ทางวตัถเุป็นมิติคณุคา่ที่รับรู้ด้วยประสาทสมัผสัและ การหลอ่เลีย้งชีวิตของคนไทย
เพื่อการพึง่พาตนเอง นอกจากนัน้ยงัมีคณุคา่ทางเศรษฐกิจท่ีมีแนวโน้มกว้างขวางและมีมูลค่ามาก
ขึน้เร่ือยๆ และยงัผลถึงสิง่แวดล้อมท่ีมีความหลากหลายทางชีวภาพท่ีต้องด ารงรักษาตอ่ไป 

การคงไว้ของโอสถวิถีไทยก็เป็นการคงไว้ของรากฐานวัฒนธรรม  โดยท่ีการถ่ายทอด
วัฒนธรรมจากคนรุ่นหนึ่งไปสู่คนรุ่นต่อไปหรือเรียกอีกนัยหนึ่งว่า “การสืบทอดวัฒนธรรม” 
(Cultural Transmission) คือการศกึษานัน่เอง ดงันัน้ การสืบทอดวฒันธรรมจึงต้องใช้ การศึกษา
เป็นเคร่ืองมือเพราะวฒันธรรมเป็นสิ่งมีชีวิตและพลงั  ย่อมเสริมสร้างตัวเองและถ่ายทอดตัวเอง  
จะอยูท่ี่ไหน  จะมีใครศกึษาหรือไม่ ถ้าวฒันธรรมนัน้ยงัมีชีวิต  ยงัมีพลงัอยู่แล้วบุคคลก็ย่อมได้รับ
วฒันธรรมนัน้  และมีวฒันธรรมนัน้ในท่ีสดุ  คนไทยแต่ก่อนถ้ามีวฒันธรรมอะไรอยู่ในตวั  ก็มักจะ
ได้รับวฒันธรรมนัน้จากบิดามารดา จากครอบครัว จากสิ่งแวดล้อมในชีวิตประจ าวนัมากกว่าได้
จากการศึกษาครูบาอาจารย์ผู้ประสิทธ์ิประสาทวิทยาการให้  การมีชีวิตแบบไทย  ตลอดจนมี
คณุคา่ตา่ง ๆ ในชีวิตแบบไทยนัน้ เป็นเร่ืองท่ีได้จากบุพการี  ได้จากสิ่งแวดล้อมในชีวิต และได้จาก
คนไทยอ่ืนๆ ท่ีได้พบปะมาตลอดชีวิตนี ้(สมุน อมรวิวฒัน์, 2537:22) 

การสืบทอดโอสถวิถีไทยเกิดขึน้ได้ในหลายรูปแบบและหลายมิติมิใช่เพียงเร่ืองของ
สมุนไพร หรือเร่ืองของยาและการแพทย์เท่านัน้ท่ีได้มีการศึกษากันอย่างกว้างขวางในระดับ
มหาวิทยาลยั แตย่งัมีภมิูปัญญา วฒันธรรมตา่งๆที่เก่ียวข้องอีกมากมายโดยพยายามรักษาสมดุล
และให้ผสมผสานเอกลกัษณ์ทางวฒันธรรมของไทยให้เข้ากับการปรับเปลี่ยนให้ทันโลกทนัสมัย 
เน่ืองจากการอนรัุกษ์และปรับเปลีย่นวฒันธรรม จะต้องมีจุดมุ่งหมายและการปฏิบติัอนัมุ่งไปสูก่าร
เสริมสร้างกันและกัน  และมีการประสานประโยชน์ให้เข้ากันอย่างพอเหมาะพอควรจึงจะรักษา
รากฐานวัฒนธรรมได้อยา่งยัง่ยืนด้วย 
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6.2 วิเคราะห์การสืบทอดโอสถวิถีไทย 
การสืบทอดโอสถวิถีไทยนับได้ว่าเป็นวิถีชีวิตท่ีมีความเช่ือมโยงกับกับเงื่อนไขทางสงัคม

และวฒันธรรมรวมถึงศาสนา ในอดีตนัน้การสืบทอดโอสถวิถีไทยมิได้เกิดจากการเรียนรู้อย่างเช่น
ระบบโรงเรียนในปัจจุบนั แตก่ารสบืทอดจะเร่ิมต้นจาก ตระกูลนัน้มีความเก่ียวเน่ืองกับการแพทย์
แผนไทย ดงันัน้การสบืทอดจึงนบัได้วา่เป็นมรดกตกทอดจากระบบเครือญาติซึง่จะต้องมีการสบืต่อ
กนัไปดงัตวัอยา่งเช่นกรมหลวงวงษาธิราชสนิทท่ีมีการสบืทอดกันหลายชั่วอายุ หรือแพทย์พืน้บ้าน
คือพ่อหมอสง่า พันสายศรี ท่ีสืบทอดให้ลูกๆ โดยเฉพาะลูกชายคนโตต้องรับวิชาไว้ และครูภูมิ
ปัญญาแพทย์แผนไทยแทบทกุทา่นก็สบืทอดจากบรรพบุรุษเช่นกนั  

นอกจากนีห้ากใครก็ตามท่ีต้องการเรียนรู้ก็จะต้อง ฝากตวัเป็นศิษย์ ซึ่งเปรียบเสมือนเป็น
เครือญาติท่ีอยู่ในตระกูลนัน้เช่นกัน ต้องผ่านการเลือกและพิธีกรรมในการรับเป็นศิษย์ เม่ือเป็น
ศิษย์ครูเดียวกันแล้วย่อมเป็นพี่น้องกันมีพิธีไหว้ครูเป็นการเช่ือมโยงทางจิตใจและส่งต่อจิต
วิญญาณ 

นอกจากนีก้ารสบืทอดยงัเป็นเร่ืองของจิตวิญญาณ ท่ีฝังรากลกึเป็นวฒันธรรม ดงันัน้โอสถ
วิถีไทยจึงมิใช่เป็นเพียงแตก่ารถ่ายทอดองค์ความรู้เท่านัน้ แต่โอสถวิถีไทยยงัเป็นการสืบทอดทาง
วฒันธรรมอีกด้วยโดยความรู้ท่ีสบืทอดนัน้วิถีการแพทย์เป็นเร่ืองของสมนุไพร ยา ลกัษณะอาการไข้ 
สาเหตแุห่งความเจ็บป่วย การรักษา จักราศี ไสยศาสตร์เป็นต้น แต่ในวิถีการกินการอยู่ เป็นเร่ือง
อาหาร  การด ารงชีวิตนอกจากนัน้แล้วยังเช่ือมโยงกับคติความเช่ือ ประเพณี ศาสนา การอยู่
ร่วมกันของคนในชุมชน ธรรมชาติและสิ่งเหนือธรรมชาติ รวมกันเป็นวิถีชีวิตของคนไทยเป็น
รากฐานทางวฒันธรรม 

การสืบทอดเป็นไปตามสายวัฒนธรรม  เป็นการเรียนตัวต่อตัว และเป็นการดูคนทัง้คน 
การเลอืกศิษย์จึงเป็นเร่ืองพิถีพิถันมาก และการสืบทอดให้แต่ละคนอาจแตกต่างกันตามลกัษณะ
คนแตล่ะคน  (เสาวนีย์ กลุสมบูรณ์, สมัภาษณ์,  8 กมุภาพนัธ์ 2555)  

...สืบทอดตามสายวัฒนธรรม...ท าให้เห็นว่าคุณค่าโอสถวิถีไทย
สมัพนัธ์กบัวิถีชีวิต ทัง้ภาวะปกติ ภาวะพิเศษ พอเจ็บป่วยก็ไปพึ่งผู้ เช่ียวชาญ 
การสบืทอดผา่นวิถีวฒันธรรม การถ่ายทอดต้องเข้าใจเป็น specific contex
อย่างยิ่งยวด   ถ้าเรารู้ว่ามันถูกเจาะจงผูกพันกันคุณค่าถูกอธิบายโดยวิถี
วัฒนธรรมซึ่งก็สืบทอดโดยวัฒนธรรมจริงจัง  ในเร่ืองการสืบทอดเราต้อง
เข้าใจอยู่สามประเด็น การเรียนแบบตัวต่อตัวการจัดการความรู้ต้องให้
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ความส าคญักบั การเรียนรู้ตวัตอ่ตวั ประสบการณ์ ช่วยพ่อ พบทัว่ไปไม่เป็น
อุตสาหกรรม ดูคนทัง้คน... 

 ทัง้นีห้ากโอสถวิถีไทยยงัคงตอบสนองต่อการด ารงชีวิตของชุมชนและสงัคมแล้ว คุณค่า
ของโอสถวิถีไทยในฐานะท่ีเป็นรากฐานวัฒนธรรมก็ยังคงด ารงอยู่ได้ ตราบใดก็ตามท่ีคุณค่ า
เหลา่นัน้หมดไปหรือเปลีย่นแปลงไป โอสถวิถีไทยก็อาจไม่ได้รับการสืบทอดต่อไปได้ ดงันัน้การสืบ
ทอดโอสถวิถีไทยนอกจากจะเป็นการสบืทอดเชิงวฒันธรรมแล้วยงัเช่ือมโยงกับคุณค่าของตวัโอสถ
วิถีไทยเองด้วย  

 ท่ีส าคญัตวัโอสถวิถีไทยท่ีได้รับการถ่ายทอดได้อย่างเข้มแข็งและผสมกลมกลืนกับสงัคม
และวฒันธรรมได้นัน้ ก็ด้วยตวับทบาทของศาสนาไม่ว่าจะเป็นศาสนาพุทธ พราหมณ์ ฮินดู หรือ
แม้แต่ศาสนาอิสลาม ต่างก็มีสว่นเช่ือมโยงกับตัวโอสถวิถีไทย หากศาสนายังคงเข็มแข็ง และมี
บทบาทน าในสงัคม ตวัโอสถวิถีไทยซึ่งอยู่ภายใต้การก ากับอย่างเป็นเนือ้เดียวกับศาสนาก็จะเกิด
การถ่ายทอดเช่ือมโยงกับศาสนาได้ด้วยเช่นกัน โอสถวิถีไทยมีรากฐานมาจากศาสนาพุทธจึงมี
หลกัการคิดในการรักษาสขุภาพเช่นเดียวกันและยงัมีรากฐานทางจริยะท่ีถูกสืบทอดมาพร้อมกัน
เป็นจิตวิญญาณของโอสถวิถีไทย ดังนัน้การสืบทอดโอสถวิถีไทยนอกจากความรู้ในการดูแล
สขุภาพแล้ว จิตวิญญาณของโอสถวิถีไทยก็ควรถกูสบืทอดไปด้วยกนั 

6.2.1 วิถีการแพทย์แผนไทย 
การศกึษาของไทยแต่เดิมนัน้มิได้เป็นการสอนหนงัสือเท่านัน้แต่เป็นการสอนคนไป

พร้อมๆ กนัด้วย  กระบวนการสอนในบริบทของไทยมีกระบวนการคือการสัง่สอน การฝึกฝน การ
อบรม และบ่มนิสยั  ไม่ได้เป็นการสอนหนังสือเท่านัน้แต่เป็นการสืบทอดภูมิปัญญาท่ีต้องซึมซับ 
บ่มเพาะ พัฒนาจิตใจ ไปพร้อมๆ กัน การศึกษาตามวิถีดัง้เดิมเป็นการสอนคนทัง้คนโดยมี
กระบวนการดงันี ้

1) การส่ังสอน  
ในกระบวนการสอนนัน้วิธีการสัง่สอนเป็นวิธีเร่ิมต้นการสอนโดยการสัง่ให้ท าสิ่งใด 

แล้วจึงสอนวา่เป็นอยา่งไรตอ่ไป การสอนมาจากต าราและการสอนโดยการพาปฏิบติัจริงควบคู่กัน
ไป เพื่อให้เกิดความเข้าใจไปพร้อมๆ กนั 

การสอนของแพทย์พืน้บ้านนัน้ ประสงค์  วรรณมณี (สมัภาษณ์,5 กันยายน 
2555) เลา่ว่านอกจากเรียนต าราสืบจากปู่ ย่าตาทวดแล้วยงัเรียนจากปู่ โดยท่านจะพาไปเก็บยา
ด้วย และฝึกให้ไปเก็บเอง และสอนไปด้วยเป็นการสัง่แล้วจึงจะสอน “... ตอนเล็กๆ ไปเอายากับ
พ่อปู่  บางทีพอ่ปู่ ไม่ไปทา่นบอกวา่ไปตรงนัน้ตรงนี ้เราไปเอามาไม่ใช่ท่านก็บอกว่าไม่ใช่ ไปเอามา
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ใหม่ ถ้าใช่ก็บอกวา่เข้ากบัตวันัน้ตวันีแ้ก้โรคอะไร...”  การสัง่สอนเป็นขัน้ตอนแรกท่ีให้ศิษย์ได้เรียน
วิชาเพื่อให้มีความรู้ความเข้าใจในระดบัหนึง่ก่อนท่ีจะให้ฝึกฝนความช านาญ  

2) การฝึกฝน  
เม่ือเรียนในคัมภีร์จนละเอียดแล้วนัน้ยังต้องเรียนจากครูแพทย์เพื่อให้เกิดการ

ฝึกฝนความรอบรู้และช านาญตอ่ไป ในคมัภีร์ตกักศิลาได้มีการกลา่วถึง 

…ถ้าแพทย์คนไรได้เรียนต่อครูจะแก้ได้สกัสว่นหนึ่งจะตายสามสว่น 
ถ้าแพทย์คนไรมิได้เรียนต่อครูรู้แต่ต าราเปนโมหาคติ แก้ไม่ได้ร้อยคนจะรอด
สกัคนหนึง่... 

                                        (กรมศิลปากร, 2542, เลม่1: 70) 

เร่ืองท่ีแพทย์ต้องศึกษามีเร่ืองสมมุติฐานของโรค เร่ืองของยา คัมภีร์สมุฎฐาน
วินิจฉัย กล่าวว่าแพทย์ท่ีต้องมีความรู้ท่ีแท้จริงในเร่ืองเหล่านีร้วมทัง้มีวิจารณปัญญาในการ
วิเคราะห์อีกด้วย 

...ซึ่งกล่าวมานีแ้ต่ต้นจนท่ีสุด ยังบ่มิแจ้งแต่ในลกัษณะอาการแล
ประเภท ด้วยมิได้วิตถารลงในท่ีนี ้มีอยู่ในพระคัมภีร์ฉันทศาสตร์ทัง้หลาย
ตา่งๆ ...ให้แพทย์ส าคญัไว้เป็นภมิู จึงจะแจ้งในกองโรคแลพิกดัแหง่โอสถ...ให้
แพทย์ส าคญัโดยนยัดงันี ้และจะมีไปข้างหน้า จงพิจารณาโอสถดจุก าหนดใน
กองสมุฏฐานมหาพิกัดส าแดงไว้อันว่าแพทย์ทัง้หลายใด มิได้รู้แล้ว ซึ่งสว่น
แหง่ท่ีเกิด แพทย์ทัง้หลายนัน้ ช่ือวา่ มิจฉาญาณแพทย์ อันว่าแพทย์ทัง้หลาย
ใด ประกอบไปด้วยวิจารณปัญญาประกอบ ซึง่วิธีแหง่โอสถ ยงัท่ีเกิดแห่งโรค
นัน้ให้เสือ่มสญู แพทย์ทัง้หลายนัน้ ช่ือวา่เสฏฐญาณแพทย์… 

(กรมศิลปากร, 2555, เลม่ 3: 51-52) 

การฝึกฝนในด้านการแพทย์นับว่าส าคัญมากท่ีต้องมีความช านาญ ละเอียด 
รอบคอบเป็นอยา่งยิ่งซึง่การฝึกฝนจะช่วยสร้างทกัษะและวิจารณญาณให้มากขึน้ 

3) การอบรม  
การศกึษาอยูก่บัครูจะเกิดการอบรมไปพร้อมๆกับการสัง่สอนพาณี นุ่มน่ิม แพทย์

แผนไทย สโุขทยั  (สมัภาษณ์,12 พฤศจิกายน 2554) เลา่ถึงการอบรมสัง่สอนวา่ 
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...ครูเองก็กลบัมารับใช้หลวงลงุไปเทศน์ท่ีไหนก็ขบัรถไปให้หลวงลงุ
นัง่หลงัสอนโนน่น่ี เออใบมะขามเทศน่ีต้มใสเ่กลอืนิดนงึแก้ปวดฟันนะลกู  เรา
ก็ได้อย่างนี ้ หลวงลุงเทศน์ก็สอดแทรกลงไปด้วย  ป้าก็ได้เล็กๆ น้อยๆ ไป
เร่ือยๆ ... 

การอบรมสัง่สอนยังช่วยใน การกลอ่มเกลาทางจิตใจควบคู่ไปด้วย การสอนจึง
เป็นการสอนคนทัง้คน 

4) บ่มนิสัย 
การเรียนจากครูนัน้เพื่อให้มีประสบการณ์ เช่ียวชาญมากขึน้รวมถึงการกลอ่มเกลา

จิตใจไปพร้อมๆ กนัซึง่การบม่นิสยันัน้เป็นการแสดงถึงลกัษณะเฉพาะตวัท่ีครูจะสืบทอดไปยงัศิษย์
กลา่วคือ 

...แพทย์ผู้ ใด  มิได้เรียนซึ่งคัมภีร์ฉันทศาสตร์  มิได้รู้จักก าเนิดแห่ง
ซางแลสภาพคณุยาทัง้หลาย  ได้แตต่ าราซึง่ทา่นเขียนไว้นัน้  ก็ไปเท่ียวรักษา
ด้วยใจโลภ 

(กรมศิลปากร, 2542, เลม่ 1: 209) 

คมัภีร์ประถมจินดากลา่ววา่แพทย์ต้องถือตามต ารา ศกึษาให้ถ่องแท้และมีจรรยา
ในการปฏิบติั 

...พระอาจารย์เจ้าทา่นกลา่วไว้ดงันี ้ อนัวา่แพทย์ทัง้หลายมิได้ถือเอา
ซึง่พระคมัภีร์ฉนัทศาสตร์ อ่ิมไปด้วยโลภด้วยหลงมีใจอนัถือทิฎฐิมานะ อันว่า
แพทย์ผู้นัน้ช่ือวา่มีตาอนัมืดประกอบไปด้วยโทษด้วยประการดงันี…้ 

การศกึษาจากครูนัน้ต้องมีความศรัทธาเช่ือถือครู ไม่ถือว่าตนเองเก่ง ถ้าได้ศึกษา
กบัผู้ รู้จะเป็นประโยชน์ นอกจากนัน้ครูท่ีไปจดไปจ าของท่านมาก็นบัเป็นครูทัง้สิน้ซึ่งเป็นลกัษณะ
ของคนไทยท่ีจะกตญัญรูู้คณุคนและยงัถ่อมตนอีกด้วย การศึกษากับครูนัน้ผู้ เรียนจะไปอยู่กับครูผู้
นัน้ มีศิษย์รุ่นพี่ รุ่นน้อง มีการแลกเปลีย่นความคิดทัง้จากครูและระหว่างศิษย์เป็นการบ่มนิสยัของ
ศิษย์ การสืบทอดใช้การเรียนรู้แบบตัวต่อตัวการใช้ประสบการณ์เช่นการช่วยพ่อจะไม่เป็น
อุตสาหกรรม เป็นการดคูนทัง้คน สอนคนทัง้คนไม่ใช่เพียงเร่ืองของการรักษาเร่ืองของยาเทา่นัน้ 
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6.2.2 วิถีการกินการอยู่ 
การสืบทอดในชุมชนก็เช่นเดียวกันท่ีโอสถวิถีไทยเป็นรากฐานทางวฒันธรรม

เป็นภมิูปัญญาในการดแูลสขุภาพ แตว่ิถีชีวิตท่ีเปลี่ยนไปท าให้สายธารแห่งความรู้ท่ีสืบทอดกันมา
จากรุ่นสู่รุ่นนัน้ขาดลง โดยผู้ เฒ่าผู้ แก่ในยุคนีไ้ม่มีผู้ รับการสืบทอด ความรู้ในชุมชนจึงอาจขาด
หายไปโดยไม่มีผู้ รับการสืบทอด ซึ่งความรู้เหล่านีเ้ช่ือมโยงกับวฒันธรรมในท้องถ่ิน สิ่งแวดล้อม
และธรรมชาติในท้องถ่ิน ซึง่ถ้าขาดหายไปแล้ววิถีชีวิตจะเปลีย่นไปจนสามารถพึ่งพาตนเองได้ การ
สืบทอดท่ีท้องถ่ินพยายามสร้างแหล่งเรียนรู้ต่างๆนัน้เป็นการรวบรวมความรู้ของชุมชนไม่ให้สูญ
หายไปแตใ่นขณะเดียวกนัอาจมีในวิถีชีวิตในปัจจุบนัลดน้อยลง แม้วา่ตามท่ี  

การเรียนรู้เชิงประจกัษ์ ภูมิปัญญานีเ้กิดจากการรับรู้ ได้เห็น ได้เข้าใจ ได้สะสม 
การปฏิบติั ได้ประสบการณ์จากการท ามาหากิน  โดยพระครูสุธรรมนาถ (สมนึก นาโถ)(สมัภาษณ์,   
15 ธันวาคม 2555) กลา่ววา่ การท่ีคนเคยใช้ยามาแล้วได้ผลเขาจะจ าของเขาไว้ บอกต่อลกูหลาน
จากประสบการณ์จริงท่ีได้ใช้มาเป็นความรู้ท่ีฝังอยูใ่นครอบครัวของเขาเลยและจะมีการใช้ต่อกันมา 
ความรู้นัน้กระจายอยู่ในชุมชน ไม่มีทางท่ีจะสญูสลาย ถ้าคนท่ีเคยใช้ได้ผลก็จ าไว้เป็นความรู้ของ
ตนแต่ในการแพทย์ปัจจุบนั วิถีชีวิตท่ีแร่งรีบการเจ็บป่วยต้องพึ่งแพทย์เท่านัน้ หากนานไปความรู้
เหลา่นีอ้าจไม่ถกูสง่ตอ่ไปยงัรุ่นหลงั 

ภมิูปัญญาท้องถ่ินเกิดจากการสัง่สมประสบการณ์ของคน และสถาบนัท่ีมีการ
สัง่สมถ่ายทอดความรู้เก่ียวกบัภมิูปัญญานัน้ คือ สถาบนัครอบครัว และวดั   นอกจากนัน้ ประเพณี 
พิธีกรรม มีส่วนเสริมสร้าง และช่วยท าให้ภูมิปัญญาคงอยู่ทัง้สิน้  การบวชเรียน การเข้าร่วม
กิจกรรมต่างๆ  ของตนสัง่สมความรู้ และประสบการณ์ เพื่อการด ารงชีพตลอดแต่ในปัจจุบัน
สถาบันสงัคมอ่อนแอลงจากการเปลี่ยนเป็นสงัคมแบบอุตสาหกรรมท าให้ครอบครัวกลายเ ป็น
ครอบครัวเด่ียว การถ่ายทอดประสบการณ์ระหวา่งวยั  บุคคลท่ีตา่งวยัอยา่งน้อยท่ีสดุ 4 วยั คือ วยั
เด็ก วยัหนุม่สาว วยัผู้ใหญ่ และวยัชรา ซึง่แตล่ะวยัจะมีความรู้และประสบการณ์ให้แก่กนัเกิดขึน้ได้
น้อยลง และการมีโรงเรียน โรงพยาบาล การพึง่พาวดัในฐานะผู้สืบทอโอสถวิถีไทยมีน้อยลง แหล่ง
ความรู้ชุมชนจึงเปลีย่นไปเป็นโรงเรียน โรงพยาบาล  

การเรียนในโรงเรียนเป็นการสอนถึง “สมุนไพร” หรือ “ยา” โดยท่ีอาจไม่มีการ
เช่ือมโยงกบัวฒันธรรมหรือวิถีชีวิตท าให้รากของความรู้ขาดลอยไป เหลอืเพียงสิง่ท่ีเป็น “วิชา” และ
ความรู้บางอยา่งก็ยงัไม่ได้รับยอมรับหรือพิสจูน์ได้แต่ความรู้เหลา่นีร่้วงโรยหมดไปตามผู้ เฒ่าผู้แก่
ของชุมชน การสบืทอดความรู้ในลกัษณะเดิมจึงต้องปรับเปลีย่นไปเพื่อให้เหมาะกบัสงัคม  
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6.3 แนวทางการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอนาคต 
6.3.1 หลักการส าคัญในการสืบทอด 

โอสถวิถีไทยเป็นรากฐานทางวฒันธรรมของคนไทยในการดูแลสขุภาพองค์รวมดงันัน้
ในการสบืทอดโอสถวิถีไทยในอนาคตนัน้ มีองค์ประกอบท่ีควรต้องพิจารณาคือองค์ความรู้ วิธีการ
และผู้สบืทอด โดยการสบืทอดและการสง่เสริมวฒันธรรม ม.ร.ว.คกึฤทธ์ิ  ปราโมช (2521)กลา่วว่า
มีหลกัอยู่ 3 ข้อคือต้องท าให้เห็นถึงความส าคัญของวัฒนธรรมว่าส าคญัต่อชีวิตอย่างไร ต้อง
ชีใ้ห้เห็นวา่สบืทอดไปท าไม และเราจะสืบทอดและสร้างเสริมอย่างไร จากการวิเคราะห์ถึงคุณค่า
โอสถวิถีไทยท่ีกลา่วมาแล้วในตอนต้นท าให้เห็นถึงความส าคญัของโอสถวิถีไทยท่ีมีตอ่วิถีชีวิตอย่าง
ยิ่งเน่ืองจากเป็นรากฐานของวิถีชีวิตและวฒันธรรม ไม่วา่จะเป็นด้านความคิด จริยะ สนุทรียะ ทาง
วตัถ ุการสืบทอดจึงต้องท าเพื่อให้รากฐานของวิถีชีวิตและวฒันธรรมไทยด ารงอยู่ต่อไปได้ ดงันัน้
การท่ีจะสร้างเสริมและการสบืทอดนัน้จ าต้องท าให้โอสถวิถีไทยมีการอนรัุกษ์และการปรับประยุกต์
ท่ีต้องรู้วา่สิง่ใดคือแก่นท่ีต้องอนรัุกษ์ สว่นใดเป็นกระพีท่ี้ปรับได้บ้าง สิ่งใดเป็นเปลือกท่ีปรับเปลี่ยน
ได้(กาญจนา แก้วเทพ และคณะ,2549: 10-49)  
 6.3.1.1 ความรู้ที่สืบทอด 

การสืบทอดนัน้ต้องครบเคร่ือง กลา่วคือมีสิ่งท่ีต้องสืบทอดทัง้สว่นความรู้ท่ี
มองเห็นได้ชดัเจนเปรียบเหมือนระดบัก่ิงก้านดอกใบท่ีจะแตกก่ิงก้านออกดอกต่อไปได้ซึ่งโอสถวิถี
ไทยก าลงัได้รับการสง่เสริมอยูอ่ยา่งมากคือองค์ความรู้เร่ืองการแพทย์และ สมุนไพรท่ีมีการศึกษา
ตอ่ยอดไปมากมายเป็นแนวทางที่จะน ามาใช้ในอนาคต ทัง้สารสกดัสมนุไพร และยาไทย   

ความรู้ถดัมาคือระดบัล าต้นคือคุณค่าและหน้าท่ีของวฒันธรรมนัน้ในด้านนี ้
อาจพิจารณาจากคณุคา่ของโอสถวิถีไทยท่ีมีถึง 4 ด้านคือด้านความคิด จริยะ สนุทรียะ และด้าน
วตัถ ุคณุคา่ทางด้านวตัถเุป็นสิง่ท่ีเห็นได้ชดัเจนมากท่ีสดุ นอกจากนัน้แล้วคุณค่าทางความคิดก็ยงั
เป็นท่ีประจักษ์ถึงภูมิปัญญาของคนไทยในการดูแลสุขภาพมาในอดีต แต่คุณค่าของจริระและ
สนุทรียะอาจเห็นได้ไม่ชดัเจน การจะตระหนกัถึงคณุคา่ทางจริยะและสนุทรียะเป็นคณุคา่ทางจิตใจ 
ท่ีเกิดจากการด ารงอยู่ในโอสถวิถีไทยได้ซึมซับ ถูกกล่อมเกลาโดยวิถีในการดูแลจิตใจ พัฒนา
ปัญญา  

นอกจากนัน้ยงัมีความรู้ท่ีอาจมองไม่เห็นซ่อนอยู่ได้แก่ความเช่ือ ข้อห้าม ข้อ
ปฏิบัติ ความสัมพันธ์กับสิ่งแวดล้อม ความรู้นีเ้ ก่ียวโยงกับคุณค่าทางจริยะ สุนทรียะ เป็น
ความสมัพนัธ์ของคน ธรรมชาติและสิง่เหนือธรรมชาติท่ีได้รับจากการซึมซบั กลอ่มเกลาเป็นวิถีชีวิต 
ซึง่การสบืทอดโอสถวิถีไทยต้องมีสิง่ท่ีจะสบืทอดความรู้ทัง้ 3 ระดบันี ้ 
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6.3.1.2 วิธีการสืบทอด  
การสบืทอดโอสถวิถีไทยมีวิธีการหรือกระบวนการสืบทอดซึ่งแต่เดิมจะสอน

ลกูหลานโดยการเลา่ให้ฟัง  การอบรม สัง่สอน และการพาท าการท าให้ดู สาธิต  หรือครูพกัลกัจ า 
นอกจากนัน้โอสถวิถีไทยยงัมีการสบืทอดทางสายวฒันธรรมท่ีผ่านทางประเพณี ศาสนา การสอน
นัน้เป็นการอบรม บ่มนิสยั เป็นการสอนคนทัง้คน ผู้ ท่ีรับการสืบทอดจะถูกกล่อมเกลา และมีจิต
วิญญาณของโอสถวิถีไทยไม่วา่จะเป็นวิถีการแพทย์แผนไทยหรือวิถีการกินการอยู่ 

แต่ในปัจจุบันวิธีการสืบทอดแบบสอนคนทัง้คนนีอ้าจท าได้ยากทัง้ในวิถี
การแพทย์แผนไทยหรือวิถีการกินการอยู่ เน่ืองจากเป็นการเรียนในระบบการศึกษา ในวิถีการกิน
การอยู่ในครอบครัวเด่ียวนัน้มีการสืบทอดได้น้อย การสืบทอดจึงต้องใช้การศึกษาในระบบและ
การศกึษาตลอดชีวิตท่ีมีศนูย์การเรียนรู้ของชุมชนเป็นหลกั 

 6.3.1.3 ผู้สืบทอดและผู้รับการสืบทอด 

ในการสืบทอดโอสถวิถีไทยนัน้ในชุมชน ครอบครัวนัน้ลูกหลานไม่ได้ให้
ความส าคญัท่ีจะเรียนรู้จากพ่อแม่ ปู่ ย่าตายายเน่ืองจากวิถีชีวิตท่ีเปลี่ยนไป การเจ็บป่วยไม่สยาย
เป็นหน้าที่ของโรงพยาบาลแม้แตก่ารเจ็บป่วยเลก็น้อย ดงันัน้การสบืทอดโดยผู้ เฒา่ผู้แก่ ภมิูปัญญา
ของชุมชน ต้องเปลีย่นไปเป็นการรวมกลุม่ เพื่อสืบทอดโดยอาจมีศูนย์การเรียนรู้ของขุมชนซึ่งต้อง
ได้รับการสนบัสนนุจากสถาบนัการเมืองท้องถ่ิน และภาคประชาชนในการจดัการความรู้ของชุมชน
ไม่ให้ร่วงโรยไปตามผู้ เฒา่ผู้แก่ท่ีร่วงโรยไปตามเวลา  

การสืบทอดจากภูมิปัญญาอาจเป็นการสอนท่ีโรงเรียนให้เด็กเรียนรู้อีก
ช่องทางหนึง่แตค่วามรู้ท่ีสบืทอดไปนัน้ก็เป็นสว่นๆ เพื่อความเหมาะสมกับการเรียนรู้ของเด็ก การ
สบืทอดต้องเลือกเนือ้หาท่ีจะมาใช้สอนว่าผู้ เรียนเรียนไปเพื่ออะไร  ดงันัน้การจัดการความรู้ท่ีแยก
เป็นสว่นๆ นีมี้ความจ าเป็นอยา่งยิ่งเพื่อไม่ให้ความรู้ระดบัใดขาดหายไป ไม่เช่นนัน้ความรู้ท่ีถูกสืบ
ทอดจะเหลอืเพียงระดบัท่ีมองเห็นชดัเจนเพียงอยา่งเดียว  

การสบืทอดโอสถวิถีไทยจึงต้องอาศยัความเข้าใจและเห็นคุณค่าท่ีแท้จริงของ
ทกุฝ่ายจึงจะเกิดการสบืทอดและ รักษาตอ่ไปได้อีก 

6.3.2 บทบาทของสถาบันทางสังคมในการสืบทอด 

โอสถวิถีไทยในปัจจุบนัท่ีได้ผา่นกระแสของการพฒันาไปสูค่วามทนัสมัยท่ียึดถือ
ปรัชญาทางวิทยาศาสตร์มาแล้วจนถึงปัจจุบนัท่ีเป็นกระแสของการบูรณาการท่ีเร่ิมหนักลบัไปรวม
ธรรมชาติเข้ามา กระบวนทศัน์ทางสขุภาพเองก็ก าลงัเปลี่ยนมาสูยุ่คบูรณาการเพราะแนวคิดแบบ
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วิทยาศาสตร์ไม่สามารถแก้ปัญหาสขุภาพได้ แตโ่อสถวิถีไทยนัน้เป็นวิถีของการดูแลสขุภาพก่อนท่ี
จะเกิดปัญหา  ขณะท่ีภูมิปัญญาโอสถวิถีไทยไทยเป็นสมบติัอันมีค่าของแผ่นดินท่ีถูกความเจริญ
กินไปวนัแล้ววนัเลา่ แต่ถ้าท าให้เห็นว่าโอสถวิถีไทยมีคุณค่าอย่างไรแล้วคนท่ีฟังแล้วเขาจะนึกได้
รางๆ เพราะขณะนีเ้ป็นรอยตอ่ท่ีจางๆวา่ที่สมยัเป็นเด็กเคยเห็นผู้ เฒา่คนโน้นคนนีใ้ช้ ซึ่งจะท าให้ฟืน้
ขึน้มา ดงันัน้การสืบทอดโอสถวิถีไทยไปในอนาคตจึงต้องท าให้เห็นคุณค่าของโอสถวิถีไทยทัง้ท่ี
ผา่นมาในอดีตและปัจจุบนั  เน่ืองจากโอสถวิถีไทยซึง่เป็นทัง้วิถีชีวิตและวฒันธรรมท่ีมีค่าท่ีเราต้อง
ดแูลรักษาไว้  

จากการศึกษาแนวทางการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอนาคตนัน้ต้องอาศยัความ
ร่วมมือกันของทัง้หน่วยงานต่างๆ และชุมชน ประชาชนทุกคนท่ีต้องต้องช่วยกันสืบทอดต่อไปใน
อนาคตโดยมีแนวทางดงันี ้

6.3.2.1 สถาบันครอบครัว 
ครอบครัวจะท าหน้าท่ีสร้างสมาชิกใหม่ให้แก่สงัคม เลีย้งดูสมาชิกใหม่ของ

สงัคมให้เจริญเติบโตอยา่งมีคณุภาพ ในวิถีชีวิตนัน้ครอบครัวจะท าหน้าท่ีในการสืบทอดความรู้ใน
การด ารงชีวิต วัฒนธรรม การกินการอยู่ให้สมาชิกในครอบครัวโดยจะเ ป็นการถ่ายทอด
ประสบการณ์ระหว่างวัยของคนในครอบครัวโดยเฉพาะภูมิปัญญาท่ีได้สั่งสมเป็นความรู้ใน
ครอบครัว ในชุมชน ดงันัน้การสืบทอดในครอบครัวจึงมีความส าคญักับความคิดความเช่ือท่ีเป็น
พืน้ฐานในวิถีชีวิต ซึ่งปัจจุบันครอบครัวไม่ว่าจะเป็นภาคเมืองหรือชนบทส่วนใหญ่แล้วเป็น
ครอบครัวเด่ียว การถ่ายทอดประสบการณ์ระหวา่งวยัจึงอาจเกิดขึน้ได้น้อย ผู้ เฒ่าผู้แก่ในชุมชนไม่
มีโอกาสถ่ายทอดความรู้ไปยงัลกูหลานจากวิถีชีวิตได้ท าให้ความรู้เหลา่นีร่้วงโรยไปตามวยัของ
ท่าน หากไม่สามารถเก็บความรู้เหลา่นีซ้ึ่งเป็นภูมิปัญญาท่ีได้สัง่สมสืบทอดมาเพื่อการด ารงชีวิต
ด้วยการพึง่พาตนเองไว้แล้ว วิถีชีวิตตอ่ไปจะไม่สามารถพึง่พาตนเองได้อีกเลย  

โอสถวิถีไทยในอดีตเป็นความรู้ท่ีผู้ เฒ่าผู้แก่ของบ้านหรือชุมชนมีเพื่อการดูแล
คนในครอบครัวในชุมชน การดแูลแม่หลงัคลอด คณุยา่คณุยายจะท าหน้าที่ในการดูแล รวมถึงการ
รักษาอาการเจ็บป่วยเลก็น้อยของลกูหลาน การกวาดยา เม่ือเด็กไม่สบายเป็นไข้เจ็บคอ เป็นหวดั 
ท้องเสยี ท้องอืด ผ่ืนคนั เป็นอาการท่ีสามารถรักษาได้เองในครอบครัว แตปั่จจุบนัต้องไปพบแพทย์
ต้องใช้ยาจากโรงพยาบาล แสดงถึงความไม่สามารถพึง่พาตนเองด้านสขุภาพอีกแล้ว 

แตค่วามจริงแล้วในครอบครัวมีความรู้เหลา่นีอ้ยู่ซึง่ต้องอาศยัการเรียนรู้จากวิถี
ชีวิต ซึง่อาจไม่สามารถสอนกันได้ทัง้หมดในหลกัสตูรการศึกษา การเรียนรู้ต้องผ่านประสบการณ์
ชีวิตสะสมไว้ในตวั จากแม่สูลู่ก ดังนัน้การสืบทอดความรู้เหลา่นีใ้ห้อยู่ในคนไทยต่อไปอาจต้อง
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ฟืน้ฟูความเป็นสถาบนัครอบครัวของไทยท่ีเป็นครอบครัวขยายมีบุคคลในวยัตา่งๆ ท่ีจะและเปลี่ยน
ประสบการณ์  กล่อมเกลา คนในครอบครัว โดยกระบวนการอบรม บ่มนิสยั สืบทอดตามสาย
วฒันธรรมตอ่ไป 

นอกจากครอบครัวแล้วชุมชนเองก็มีสว่นส าคญัในการสบืทอด โอสถวิถีไทยใน
ชุมชนยงัคงมีอยูเ่ป็นความรู้คูชุ่มชน การพฒันาความรู้เดิมนัน้ใช้การศึกษาวิจัย การจัดการความรู้  
โดยการพัฒนานัน้อาจมาจากชุมชนเอง เป็นการรวบรวมข้อมูลการใช้ท่ีมีอยู่แล้วในชุมชนก็อาจ
ช่วยให้เกิดการน าของเก่ามาสร้างใหม่ได้อีกทางหนึ่งด้วย แต่การวิจัยชุมชนอาจมาจากช่วยเหลือ
ในการรวบรวมภมิูปัญญาจากนกัวิชาการในท้องถ่ิน ควรให้ความส าคญักับการอนุรักษ์ต้นยาด้วย
เพราะการสบืทอดไม่ใช่เพียงองค์ความรู้แตร่วมถึง ตัวยา ท่ีต้องสบืทอดให้คงอยูคู่ก่นัไปด้วย 

แต่ในเร่ืองการสืบทอดด้านการแพทย์ในอนาคตยงัเป็นท่ีเป็นห่วง เน่ืองจาก
เป็นไปได้ยากท่ีจะสืบทอดให้ใครเพราะลกูหลานก็น้อยคนท่ีจะรับ เพราะบางครัง้การสืบทอดนัน้
หมายถึงวิถีการด าเนินชีวิตต้องเปลี่ยนแปลงมากจนสามารถด ารงชีวิตในปัจจุบันได้ยากจากข้อ
ปฏิบติัของหมอบางทา่นท่ีเคร่งครัดมากและความจ าเป็นทางเศรษฐกิจในปัจจุบนั เน่ืองจากเห็นว่า
ไม่สามารถท ากินได้ 

6.3.2.2 สถาบันศาสนา 

โอสถวิถีไทยมีความเช่ือมโยงกับพุทธศาสนาอย่างแน่นแฟ้น ดงันัน้หลกัการ
ส าคญัของโอสถวอถีไทยมาจากหลกัการของพุทธศาสนาเช่นหลกัของธาตุทัง้ 4 หลกัความสมดุล 
ท าให้ความรู้เก่ียวกบัโอสถวิถีไทยมีความเช่ือมโยงกบัศาสนา พระจะสามารถเข้าใจหลกัการส าคญั
ได้ตามพระไตรปิฎกจึงเห็นได้วา่มีพระที่เป็นหมออยูม่ากมายในอดีต  นอกจากนัน้แล้วพิธีกรรมทาง
ศาสนาจะก่อให้เกิดความส าคญัแห่งคุณค่าบางประการของกลุม่เช่นประเพณีการท าบุญสนุทาน
ก่อให้เกิดความส าคัญของคุณค่าแห่งการบุญกุศลอย่างลึกซึง้ การใช้โอสถวิถีไทยเป็นสื่อถึง
พระพทุธเจ้า สิง่ศกัด์ิสทิธ์  ดงันัน้การฟืน้ฟูสถาบนัทางศาสนาเพื่อเป็นแหลง่ความรู้ของโอสถวิถีไทย
จะท าให้เกิดการเช่ือมโยงกบัรากดัง้เดิมของโอสถวิถีไทย และเป็นการน าไปสูคุ่ณค่าทางจริยะและ
สนุทรียะอีกด้วย 

สถาบันทางศาสนานัน้ท าหน้าท่ีท่ีก่อให้เกิดคุณค่าทางจริยธรรมซึ่งเป็น
โครงสร้างและเคร่ืองน าทางส าคญัของนโยบายทางสงัคม นอกจากนัน้แล้วในสงัคมไทยนัน้วดัเป็น
สถานท่ีมีความรู้อยูม่ากท่ีสดุ ในทกุท้องถ่ินมีโอสถวิถีไทยและแหลง่ของความรู้อยู่ท่ีวดัซึ่งมีทัง้หมอ
พระและคมัภีร์ตา่งๆ ท่ีสะสมสบืทอดมา นอกจากนัน้แล้วการสืบทอดผ่านสถาบนัทางศาสนายงัมี
จริยธรรมที่ถกูสง่ผา่นมาในความรู้เหลา่นัน้อีกด้วย ในอดีตคนท่ีเป็นหมอมักจะบวชเรียนและศึกษา
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จากวดั จากพระ การศกึษานัน้ยงักลอ่มเกลา ช่วยอบรม บม่นิสยัของคนท่ีเข้าสูส่ถาบนัทางศาสนา 
แตปั่จจุบนัเป็นเพียงท่ีเก็บคมัภีร์เก่าๆ เทา่นัน้  

6.3.2.3 สถาบันทางการศึกษา 
การศึกษาในสังคมนัน้อาจหลากหลายไปตามประเภทของสังคมท่ีจั ด

การศึกษานัน้ สังคมเกษตรกรรมกับสังคมอุตสาหกรรมย่อมบรรจุหลักสูตร เนือ้หา ก าหนด
เป้าหมาย และคณุสมบติัผู้ส าเร็จการศกึษาตา่งกนัไป อยา่งไรก็ตามหน้าที่พืน้ฐานของการศกึษาใน
สงัคมนีมี้หน้าท่ีประการหนึ่งคือการถ่ายทอดวฒันธรรม การถ่ายทอดนีจ้ะเกิดขึน้ได้ด้วยการเห็น
คณุคา่ของโอสถวิถีไทยทัง้จากการศกึษาพืน้ฐาน และการศึกษาท้องถ่ินท่ีสามารถน าโอสถวิถีไทย
ไปสูห่ลกัสตูรตา่งๆ  

การสืบทอดในระบบการศึกษา ควรได้รับการสนบัสนุนจากรัฐท าให้มีการสืบ
ทอดในระบบมหาวิทยาลยั แต่สิ่งท่ีต่างจากการสืบทอดแบบเดิมท่ีเป็นการสอนคนทัง้คนท่ีมีการ
อบรม บม่นิสยั การสง่ต่อจิตวิญญาณของแพทย์แผนไทยซึ่งเป็นการแพทย์องค์รวมท่ีดูแลทัง้กาย 
ใจ ปัญญา สงัคมและสิง่แวดล้อม จะถกูสบืทอดได้เพียงใดในระบบการศกึษา การไปฝึกงานกับพ่อ
หมอแม่หมออาจเป็นทางที่พอจะให้เห็นภาพได้แตก่ารปลกูจิตวิญญาณเกิดจากการกลอ่มเกลา  

การถ่ายทอดความรู้ให้เด็กซึง่รวมถึงเร่ืองวฒันธรรม ประเพณี สงัคมด้วยเพราะ
เป็นสิง่ท่ีมีความสมัพนัธ์กนั  การจดัการศกึษาท่ีสอดคล้องกบัชุมชน การให้ชุมชนมีสว่นร่วมเพื่อให้
เด็กได้ดูแลชุมชนของตนเองด้วยทุนทางสงัคมท่ีมีอยู่มากมาย ใช้พลงัของความร่วมมือหลายๆ
องค์กรเพ่ือให้เกิดการพฒันาด้วยตนเอง มีความภาคภมิูใจในท้องถ่ิน 

รัฐควรสนบัสนนุทางการศกึษาในทกุระดบั การให้โอสถวิถีไทยอยู่ในนโยบาย

การศึกษาท่ีไม่ว่าท้องถ่ินใดต้องสามารถเอาภูมิปัญญาโอสถวิถีไทยของตนเองเข้าไปในหลกัสตูร

สถานศึกษา รวมถึงการศึกษาภาษาท้องถ่ินซึ่งช่วยในการสืบทอดภูมิปัญญาท้องถ่ินทุกด้าน 

รวมถึงนโยบายทางการศึกษา วิจัย ท่ีจะสร้างมาตรฐานให้ฐานความรู้เดิมท่ีเรามีอยู่แล้วให้มั่นคง 

ทัง้ทางกว้างและทางลกึมายิ่งขึน้ เพื่อเป็นการตอ่ยอดภมิูปัญญาที่มีอยู ่  

6.3.2.1 สถาบันเศรษฐกิจ 
ด้านเศรษฐกิจนัน้การผลิต การบริโภค การใช้ประโยชน์จากโอสถวิถีไทยใน

อนาคตมีแนวโน้มท่ีจะมีมูลค่าสูงมาก เน่ืองจากระแสการดูแลสขุภาพด้วยธรรมชาติการสง่เสริม
การผลติและการบริโภคโอสถวิถีไทย เพื่อให้ตอบสนองต่อวิถีชีวิตในปัจจุบนัอาจมาสว่นจ าเป็นอยู่
บ้างเพราะการเก็บ การต้ม หัน่ บด สมุนไพรเองอาจท าได้ยากแล้ว แต่การใช้สมุนไพร ยาไทยใน
การดแูลสขุภาพหรือ การบริการด้านการแพทย์แผนไทย การปลกูพืชสมนุไพรเพื่อเป็นแหลง่วตัถุดิบ 
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ควรได้รับการสง่เสริมควบคูไ่ปกบัการสง่เสริมทางเศรษฐกิจ เพื่อให้ตอบสนองต่อการสืบทอดท่ีจะ
เกิดขึน้ในอนาคตตอ่ไป 

6.3.2.3 สถาบันการปกครอง 
นโยบายของรัฐมีสว่นส าคญัในการสบืทอดโอสถวิถีไทยในอนาคต แม้ว่าจะมี

ยุทธศาสตร์ต่างท่ีมุ่งให้เกิดการใช้ภูมิปัญญาไทยในการดูแลสุขภาพ แต่การด าเนินการเป็นการ
ด าเนินการแยกสว่น ดงันัน้นโยบายความเป็นการบูรณาการให้เกิดการสบืทอดอยา่งจริงจงั  

นโยบายการพฒันาเศรษฐกิจ ท่ีจะสามารถสง่เสริมสนบัสนุนให้เกิดการสืบ
ทอดโอสถวิถีไทย  นโยบายทางการเมือง การสร้างรากฐานในระบบการปกครองท้องถ่ินท่ีจะ
สนบัสนุนการสืบทอดโอสถวิถีไทยให้เป็นรากฐานของสงัคมต่อไป โดยเฉพาะผู้ ท่ีเป็นภูมิปัญญา 
เป็นพ่อหมอแม่หมอท่ีต้องด ารงอยู่ในสงัคมอย่างมีเกียรติและศักด์ิศรี เพราะท่านเหลา่นีไ้ม่ได้ท า
เพื่อการค้า แตท่ าเพราะเป็นวิถีชีวิตของคนไทย  

หน่วยงานทางสาธารณสุขต้องสร้างมาตรฐานท่ีดีของโอสถวิถีไทยในส่วน
ของแพทย์ และยาสมนุไพรนัน้มีความจ าเป็นท่ีจะท าให้โอสถวิถีไทยเป็นท่ียอมรับในยุคของความ
ทนัสมยั แตม่าตรฐานนัน้ต้องมีระดบัท่ีภมิูปัญญาจะเข้าถึงได้ เพราะโอสถวิถีไทยถูกใช้ในวิถีชีวิตท่ี
เป็นวิถีของการพึง่พาตนเองทัง้ชุมชน ไปจนถึงการพฒันาเพื่อการค้าและการสง่ออก 

การท่ีมีความพยายามให้ยาแผนไทยอยู่ในบัญชียาหลกันัน้เพื่อเป็นเคร่ือง
ประกนัวา่ยาไทยของเราใช้ได้จริง มีการควบคุมมาตรฐานตามต าราแพทย์ท่ีมีอยู่แล้วซึ่งยาท่ีมีใน
ต าราแพทย์นัน้มีมากมาย อนาคตการสบืทอดโอสถวิถีไทยจึงเป็นโจทย์ท่ีคนไทยทุกคนต้องช่วยกัน
แก้ไม่ว่าจะเป็นหน่วยงานของรัฐหรือเอกชน แพทย์แผนไทยแพทย์พืน้บ้านรวมถึงคนไทยท่ีเป็น
เจ้าของภมิูปัญญาเหลา่นีร่้วมกนั  

ในการพัฒนามาตรฐานของการผลิตยาสมุนไพรเพื่อให้การผลิตยาได้
มาตรฐานในการขึน้ทะเบียนต ารับยาได้มีแนวทางโดย การศึกษาข้อมูลทางยา ข้อมูลทาง
พฤกษศาสตร์ ให้มีความถกูต้องทัง้แตล่ะภาคในประเทศไทยและอาจเปรียบเทียบกับต่างประเทศ 
เป็นฐานข้อมลูเพื่อการน าไปใช้ศึกษาต่อยอดต่อไป และการตัง้ต ารับยา โดยการศึกษาข้อมูลทาง
ยาท่ีเป็นมาตรฐานของพืชทัง้จากกระทรวงวิทยาสาสตร์และหากไม่มีต้องหาค่าเฉลี่ยจากตวัอย่าง
เองเพื่อให้ได้ยาท่ีมีประสทิธิภาพตามพืน้ฐานทางเภสชักรรม เพื่อให้ได้ผลิตภณัฑ์ท่ีมีมาตรฐานขึน้
ทะเบียนต ารับได้ 
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นอกจากนัน้แล้วการสืบทอดโดยชุมชนจ าเป็นต้องได้รับการสนบัสนุนทัง้จาก
รัฐ ระบบสาธารณสขุในพืน้ท่ีท่ีจะมีการเปิดพืน้ท่ีให้โอสถวิถีไทยได้ดูแลสขุภาพของคนในชุมชนเอง 
การเข้าไปช่วยระบบสาธารณสขุดแูลสขุภาพชุมชน   

การเมืองท้องถ่ินต้องสนับสนุนให้โอสถวิถีไทยอยู่ในแผนพัฒนาต่างๆ ไม่
เพียงการเน้นความรู้เร่ืองการรักษาอาการป่วยเจ็บการใช้ยา การศึกษาสมุนไพรเท่านัน้ แต่การใช้
โอสถวิถีไทยให้เกิดขึน้ในวิถีชีวิตจะเป็นการใช้ผสมผสานไปในวิถีชีวิต การกินการอยู่  ประเพณี 
วฒันธรรม การสนับสนุนจึงต้องเร่ิมจากวิถีชีวิต การดูแลสขุภาพแบบองค์รวมของชุมชนท่ีมีอยู่
ดัง้เดิม  

เน่ืองจากระบบการแพทย์แผนปัจจุบนัเพียงระบบเดียวไม่สามารถแก้ปัญหา
สุขภาพได้อย่างครอบคลุมจึงต้องการวิธีการท่ีหลากหลายในการแก้ปัญหาสุขภาพอนามัย 
โดยเฉพาะระบบการแพทย์แผนไทยซึ่งเป็นภูมิปัญญาดัง้เดิมของสงัคมไทย หวัใจของการแพทย์
แผนไทยคือการสร้างความสมดุล แผนปัจจุบนัล า้เลิศการวินิจฉัยทางวิทยาศาสตร์หวัใจคือการ
ประเมินผล แตก่ารแพทย์ทัง้แผนไทยและแผนปัจจุบนัท่ีตา่งมีจุดอ่อนจึงควรใช้ร่วมกันซึ่งการศึกษา
อาจใช้เวลานานแตน่า่จะช่วยแก้ปัญหาที่เป็นอยู่ได้ 

ดงันัน้การสบืทอดโอสถวิถีไทยในอนาคตนัน้ในหนว่ยงานตา่งๆ ควรมีแนวทางท่ีจะสืบทอด
โอสถวิถีไทยโดยการพัฒนาให้ใช้ควบคู่กับการแพทย์แผนปัจจุบัน ในสถานบริการของรัฐมีการ
สง่เสริมสนบัสนุนอย่างเต็มท่ี เพื่อให้เป็นรากฐานของโอสถวิถีไทยอยู่ในระบบสาธารณสขุของรัฐ 
การสง่เสริมให้มีการสืบทอดภูมิปัญญาโอสถวิถีไทยนัน้การให้พืน้ท่ีในระบบสาธารณสุขเพื่อให้
สามารถด ารงอยูร่่วมกบัการแพทย์แผนปัจจุบนัซึง่สามารถแบ่งเบาภาระของงานสาธารณสขุได้ไม่
วา่จะเป็นเร่ืองการดแูลแม่หลงัคลอด การดูแลผู้ ป่วยเรือ้รัง การเจ็บป่วยโรคทั่วไป การดูแลสขุภาพ
ให้แข็งแรง ซึ่งโอสถวิถีไทยสามารถช่วยได้และเป็นการพึ่งพาตนเองอีกด้วย ซึ่งระบบสาธารณสขุ
ต้องให้ความสนบัสนนุ  อยา่งไรก็ตามการดแูลตนเองเป็นทางเลอืกสขุภาพท่ีดีเพราะไม่ต้องแย่งกัน
ใช้บริการของโรงพยาบาล ท่ีไม่สามารถรองรับได้ทัง้หมด การท่ีคนดูแลตนเอง การท่ีชุมชนดูแล
ตนเองได้นัน้เป็นหนทางของการพึง่พาตนเองได้ 

การสืบทอดในอนาคตจึงอยู่ท่ีความร่วมมือกันของทุกฝ่ายทัง้หน่วยงานต่างๆ ทัง้ใน
ระดบัประเทศ ระดบัท้องถ่ิน ชุมชนและประชาชนทุกคนท่ีเป็นเจ้าของโอสถวิถีไทยต้องเห็นคุณค่า
และร่วมกนัสบืทอดให้อยูใ่นวิถีชีวิต 
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บทที่ 7 

สรุป  อภปิรายผล  และข้อเสนอแนะ 
 

การวิจัยเร่ืองคุณค่าและการสืบทอดโอสถวิถีไทยนัน้มีวตัถุประสงค์ของการวิจัย วิธีการ
วิจยั และสรุปผลการวิจยัดงันี ้

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
1. เพื่อ วิเคราะห์คณุคา่โอสถวิถีไทยในอดีตและปัจจุบนั 
2. เพื่อวิเคราะห์การสบืทอดโอสถวิถีไทยในอดีตและปัจจุบนั 
3. เพื่อน าเสนอแนวทางการสบืทอดโอสถวิถีไทยเพื่อพฒันาสขุภาพองค์รวมตามวิถีไทยใน

อนาคต 

วิธีด าเนินการวิจัย 
ขัน้ตอนท่ี1 การศกึษาคุณค่าของโอสถวิถีไทยในอดีตสมัยต้นรัตนโกสินทร์จนถึงปัจจุบนั

วิธีการศึกษา ใช้การวิจัยทางประวติัศาสตร์โดยการศึกษาเอกสารวิเคราะห์
ข้อมลู โดยการวิเคราะห์สร้างข้อสรุปอุปนยัทัง้นีจ้ะศึกษาควบคู่และเช่ือมโยง
กบัขัน้ตอนท่ี 2 และขัน้ตอนท่ี 3 

 ขัน้ตอนท่ี 2 การศึกษาการสืบทอดของโอสถวิถีไทยในอดีตสมัยต้นรัตนโกสินทร์จนถึง
ปัจจุบันวิธีการศึกษาแบ่งเป็น 2 ส่วนคือการวิจัยทางประวัติศาสตร์จาก
การศึกษาประเพณีจากการบอกเลา่โดยวิธีการการศึกษาปรากฏการณ์ชีวิต
จริงของบุคคล (life-history method) และการศึกษาภาคสนามชุมชนท่ีมีวิถี
การแพทย์แผนไทย ด้วยการสงัเกตและการสมัภาษณ์ วิเคราะห์ข้อมูลโดย
การวิเคราะห์สร้างข้อสรุปอุปนยั 

ขัน้ตอนท่ี 3  การวิเคราะห์หาแนวทางการสืบทอดโอสถวิถีไทยในอนาคตวิธีการศึกษา  
แบ่งเป็น 2 ส่วนคือการจัดเก็บข้อมูลจากการสมัภาษณ์เชิงลึก (indepth 
interview) จากผู้ ให้ข้อมูลหลัก (key informant) ในกลุ่มแพทย์แผนไทย  
แพทย์แผนไทยประยุกต์และ แพทย์พืน้บ้าน การศึกษาภาคสนามชุมชนด้วย
การสมัภาษณ์ และการสนทนากลุม่ (focus group) ชุมชนท่ีมีโอสถวิถีไทย 
วิถีการแพทย์แผนไทยเพื่อศึกษาความคิดเห็น ประสบการณ์และความรู้สกึผู้
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ร่วมสนทนากลุ่มในประเด็นท่ีเก่ียวกับแนวทางการสืบทอดโอสถวิถีไทยใน
อนาคตแล้ววิเคราะห์ข้อมลูโดยการวิเคราะห์สร้างข้อสรุปอุปนยั 

ขัน้ตอนท่ี 4  สรุปและประมวลผล 
 

7.1 สรุปผลการวิจัย 

7.1.1 โอสถวิถีไทยโอสถวิถีไทยเป็นวิถีการด าเนินชีวิตและการดูแลรักษาสขุภาพตัง้แต่
เกิดจนตาย โอสถวิถีไทยเกิดจากความรู้ ความคิด ความเช่ือ ความสามารถท่ีคนไทยได้เรียนรู้และ
สัง่สมประสบการณ์ในการด ารงชีวิตให้สอดคล้องทางธรรมชาติ ความรู้โอสถวิถีไทยมีท่ีมาจากทัง้
ความรู้จากพอ่แม่ ครู อาจารย์และชุมชน เป็นสิง่ท่ีปฏิบติัสบืตอ่กนัมา ซึง่ตา่งก็ได้ผลเป็นท่ีประจักษ์ 
เป็นการทดสอบทดลองมาเป็นเวลายาวนาน เป็นภูมิปัญญาท่ีใช้ในการดูแลสขุภาพซึ่งรวมการกิน
การอยูก่ารรักษาโรค เป็นอาหารหลอ่เลีย้งชีวิต เป็นเคร่ืองบ าบดัปัดเป่าการป่วยไข้ ในโอสถวิถีไทย
นัน้มีความสมัพันธ์ของคนกับธรรมชาติและสิ่งเหนือธรรมชาติ โอสถวิถีไทยยงัเป็นวิถีชีวิตท่ีด ารง
จริยธรรมและการจรรโลงจิตใจภูมิปัญญาท่ีสัง่สมมามีทัง้ความรู้ท่ีเห็นได้ชัดเจนท่ีใช้ในการดูแล
สุขภาพและความรู้ท่ีแฝงอยู่ ซ่อนอยู่ได้แก่ความเช่ือ ข้อห้าม ข้อปฏิบัติ ความสัมพันธ์กับ
สิง่แวดล้อมซึง่แตล่ะถ่ินแตล่ะท่ีไม่เหมือนกนัขึน้อยูก่บัสภาวะแวดล้อม 

โอสถวิถีไทยเป็นการดูแลสขุภาพแบบองค์รวมท่ีมีการดูแลทางกายโดยการรักษา
สมดุลของธาตุทัง้ 4 การการสร้างเสริมร่างกายให้แข็งแรง หากเจ็บป่วยการรักษาก็ใช้การปรับ
ความสมดุลด้วยสรรพคุณของสมุนไพรต่างๆ การดูแลจิต พฒันาปัญญา โดยสมัพันธ์กับการอยู่
ร่วมกนัในสงัคมและสิ่งแวดล้อมทางธรรมชาติและสิ่งเหนือธรรมชาติให้เกิดความสมดุลจึงเกิดสขุ
ภาวะและยงัมีการดแูลตลอดช่วงชีวิต จึงกลา่วได้วา่โอสถวิถีไทยเป็นวิถีสขุภาพองค์รวม 

บริบททางสังคมและสภาวะแวดล้อมท่ีเปลี่ยนแปลงไปท าให้วิถีชีวิตเปลี่ยนไป 
ปัจจุบันวิถีการกินการอยู่ของไทยท่ีเปลี่ยนไปจากวิถีชีวิตท่ีมีธรรมชาติ มีสมุนไพร มีผกัพืน้บ้าน
มากมายแตปั่จจุบนัคนไทยรู้จกัผกัอยูไ่ม่ก่ีชนิด วิถีชีวิตก็เปลี่ยนไปใช้ความง่ายทุกอย่างจนแทบไม่
เหลือวิถีชีวิตแบบไทย แต่โอสถวิถีไทยซึ่งเป็นรากเหง้าของวฒันธรรมไทยก็ได้มีการปรับตวัตาม
กระแสการเปลีย่นแปลงเพื่อด ารงคณุคา่และสบืทอดตอ่มาจนทกุวนันี ้

7.1.2 การสืบทอดโอสถวิถีไทย 
โอสถวิถีไทยในอดีตนัน้เป็นวิถีชีวิตในการดแูลสขุภาพที่รวมวิถีการกินการอยู่และวิถี

การแพทย์แผนไทยเข้ามาเป็นการด ารงชีวิต การสืบทอดโอสถวิถีไทยในอดีตเป็นการสืบทอดวิชา
ความรู้ตามวิถีของคนไทยท่ีโดยมากสืบทอดกันในครอบครัวไม่ว่าจะเป็นการกินการอยู่ ประเพณี
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วฒันธรรม โดยเฉพาะการแพทย์นัน้เป็นการอบรมปลกูฝังให้เรียนรู้ด้านการแพทย์แผนโบราณมา
แตเ่ยาว์วยับรรพบุรุษจะเป็นผู้ถ่ายทอดความรู้ อบรมสัง่สอน เป็นการสืบทอดในตระกูลตามแบบ
แผนการศึกษาแบบจารีตท่ีวิชาชีพต้องสืบทอดให้แก่บุตรหลานในตระกูลต้องอาศัยทกัษะความ
ช านาญและประสบการณ์เป็นพิเศษต้องใช้เวลาและความรู้หลายขัน้ตอนเพื่อให้มีความเช่ียวชาญ
ในการบ าบดัรักษาโรคภยัไข้เจ็บ 

ความรู้ท่ีสบืทอดวิถีของการแพทย์แผนไทยเป็นการสอนคนทัง้คน และหมอคนหนึ่ง
จะมีความรู้ทัง้เร่ืองของยาและการรักษาโรคอยู่ในตวั  และการสืบทอดในปัจจุบนัมีหลายระบบทัง้
การศึกษาในระบบท่ีมีตัง้แต่ระดบัปริญญาตรีเน้นการมีใบประกอบโรคศิลปะเป็นส าคญั แต่การ  
สืบทอดด้านจิตวิญญาณยังเกิดขึน้ได้น้อยเน่ืองจากการสืบทอดทางจิตวิญญาณนัน้ต้องผ่าน
กระบวนการอบรม บม่นิสยัจากครูและวิถีการแพทย์แผนไทยมากกวา่การเรียน การสอนการฝึกฝน
ในห้องเรียนเทา่นัน้ 

สว่นวิถีการกินการอยู่นัน้เน่ืองจากประเทศไทยนัน้มีความหลากหลายทางชีวภาพ 
ร ่ารวยทรัพยากร มีภมิูปัญญาในการใช้ประโยชน์จากพืชพรรณต่างๆนีม้ากมาย ในวิถีการกินการ
อยูใ่นชีวิตประจ าวนันัน้ไม่ได้มีการบนัทึก ความรู้เหลา่นีถู้กบนัทึกโดยความทรงจ าของคนรุ่นก่อน 
สิง่ท่ีจะสบืทอดจึงเป็นวิถีชีวิตความเป็นอยูท่ี่อาจต้องอาศยัการสบืทอดทางสายวฒันธรรม  

เม่ือกระแสความรู้ทางการแพทย์ตะวันตกเข้ามานัน้มีข้อดีหลายประการเช่นการ
ปลูกฝีป้องกันฝีดาษ การรักษาอหิวาตกโรค การผ่าตัดเป็นต้น ดังนัน้การศึกษาเพื่อน ามาใช้กับ
การแพทย์แผนไทยท าให้เกิดการผสมผสานความรู้ มิใช่การรับความรู้จากตะวนัตกเพียงอย่างเดียว 
แนวทางของผู้ มีคุณูปการในอดีตจึงเป็นแนวทางเลือกรับปรับใช้เพื่อให้เกิดประโยชน์สงูสดุ แต่ใน
ปัจจุบนัได้มีการปรับเปลี่ยนการแพทย์แผนไทยในทางท่ีจะท าให้เป็นท่ียอมรับจากทัง้แพทย์แผน
ปัจจุบนัและคนทัว่ไปมากขึน้ 

พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวทรงได้ส่งเสริมการอนุรักษ์และการสืบทอดโอสถ       
วิถีไทยทัง้การสร้างการต่อยอดความรู้เดิม การสืบทอดและการอนุรักษ์โอสถวิถีไทยโดยมี
วตัถปุระสงค์ท่ีส าคญัท่ีสดุคือการพึง่ตนเองได้ของคนไทยท าให้ยุทธศาสตร์การพฒันาด้านสขุภาพ
สง่เสริมการศึกษาวิจัยเพื่อให้มีการน าสมุนไพรมาใช้เป็นยา และการพึ่งพาตนเองด้านยานบัเป็น
แนวทางที่ส าคญัและถกูใช้ขบัเคลือ่นนโยบายด้านยาของชาติ 

แนวทางในการสืบทอดโอสถวิถีไทยนัน้มีการบันทึกความรู้เพื่อให้เป็นแหลง่เรียนรู้
ของคนไทยเพื่อการพึ่งพาตนเอง การผสมผสานความรู้ ศึกษาวิจัยให้เกิดความก้าวหน้าทาง
วิชาการ เก่ียวกับการดูแลรักษาและส่งเสริมสุขภาพสุขภาพโดยอธิบายได้อย่างชัดเจนถึง
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ประสทิธิภาพประสทิธิผลและสง่ตอ่ความรู้ของแผน่ดินสูผู่้คนจากฐานภูมิปัญญาเน่ืองจากทุกชาติ 
ทุกภาษา จะมีต้นหมาก รากไม้ สมุนไพร ท่ีกินใช้ในชุมชนของเขาเองได้  และฐานทรัพยากร
สมนุไพรที่ต้องอนรัุกษ์ ฟืน้ฟูและให้ลกูหลานสานต่ออุดมการณ์พึ่งตนเองด้านยาโดยคงความเป็น
วฒันธรรมไทยสอดคล้องกบัวิถีไทย 

การสบืทอดโอสถวิถีไทยในวิถีการแพทย์แผนไทยนัน้ในอดีตเป็นการสืบทอดจากครู
สูศิ่ษย์ และมกัเป็นการสบืทอดในครอบครัว แต่ในปัจจุบนัมีความแตกต่างไปจากเดิมโดยมีหลาย
ระบบทัง้การศึกษาในระบบท่ีมีตัง้แต่ระดบัปริญญาตรีไปจนถึงปริญญาเอก แม้ยงัมีการสืบทอด
จากครูสูศิ่ษย์แตเ่น้นการมีใบประกอบโรคศิลปะเป็นส าคญัเท่านัน้สว่นการสืบทอดโอสถวิถีไทยใน
วิถีชีวิตของคนไทยนัน้ถูกสืบทอดต่อมายงัคนรุ่นหลงัด้วยในวิถีการกินการอยู่การดูแลสขุภาพ ซึ่ง
เป็นวฒันธรรมนีจ้ะสอดคล้องกบัสภาพภมิูอากาศภมิูประเทศและสิง่แวดล้อมเป็นวิถีชีวิตท่ีสืบทอด
กนัมาจากรุ่นหนึง่สูรุ่่นหนึง่ 

การสบืทอดโอสถวิถีไทยท่ีเป็นวิถีของการแพทย์นัน้ ใช้บุคคลคือตวัครูเป็นผู้สืบทอด
เป็นการถ่ายทอดความรู้โดยใช้ภมิูปัญญาที่มีความรู้และประสบการณ์ในการถ่ายทอดความรู้และ
ประสบการณ์ไปยงัผู้ เรียน เป็นการถ่ายทอดความรู้และประสบการณ์นอกระบบโดยไม่ผ่านสถาบนั  
เพื่อให้ผู้ เรียนมีความรู้  ทกัษะ และจิตวิญญาณของความเป็นแพทย์ 

ปัญหาในการสบืทอดท่ีพบคือ ในปัจจุบนันีไ้ม่สามารถหาสมุนไพรได้ครบตามต ารับ
แล้วเพราะสภาพแวดล้อมท่ีเปลีย่นไป สงัคมท่ีเปลีย่นไปจากเดิมการสบืทอดมีอีกสิ่งหนึ่งท่ีอาจต้อง
เรียนรู้คือ เร่ืองของภาษาท่ีปัจจุบนัมีการเปลี่ยนแปลงมาก โดยเฉพาะภาษาถ่ินท่ีไม่มีการสืบทอด
กันมากนกัการอ่านต ารายาหรือการน าต ารายาโบราณมาใช้ประโยชน์จึงท าได้น้อยทัง้ๆท่ีทีต ารา    
ยาโบราณอีกมากมาย 

นอกจากนัน้แล้วปัญหาอีกอย่างคือการใช้ยาไทยอาจไม่ใช่การรักษาอาการใด
อาการหนึ่งแต่เป็นการรักษาสมดุลร่างกายไม่ให้อ่อนแอเจ็บป่วย ฉลากยาจึงเขียนสรรพคุณ
มากมาย ดงันัน้หากคนท่ีไม่คุ้นเคยกบัการแพทย์แผนปัจจุบนัยอ่มเห็นเป็นเร่ืองเกินจริงได้ รวมถึงท่ี
ปัจจุบนัผู้ผลติยาไม่สามารถรักษามาตรฐานของยาไทยตามต ารับดัง้เดิม 

7.1.3 การวิเคราะห์คุณค่าโอสถวิถีไทยและการสืบทอด 
7.1.3.1 คุณค่าโอสถวิถีไทย   
คณุคา่โอสถวิถีไทยมีหลายมิติ ได้แก่ คุณค่าทางความคิด คุณค่าทางจริยะ คุณค่า

ทางสนุทรียะและคณุคา่ทางวตัถ ุ 
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1) คุณค่าทางความคิดคณุคา่ของโอสถวิถีไทยด้านความคิดเห็นได้จากการท่ีโอสถ 
วิถีไทยเป็นภมิูปัญญาที่ได้หลอ่เลีย้งคนไทยให้เจริญเติบโต สมบูรณ์แข็งแรงตามวิถีของคนไทยท่ีมี    
วิธีคิด ความเช่ือ การปฏิบติั การแก้ปัญหาสขุภาพตามบริบทของคนไทยท่ีมีเอกลกัษณ์เฉพาะตวั
แตกต่างจากคนชาติอ่ืนและเป็นรากฐานวฒันธรรมไทย วิถีของการดูแลสขุภาพถือเป็นสว่นหนึ่ง
ของวฒันธรรม ดงันัน้การคงโอสถวิถีไทยไว้ก็เป็นการคงไว้ของวฒันธรรมด้วย วิถีการดูแลสขุภาพ
จะโยงใยไปสูส่งัคม วฒันธรรมสิ่งแวดล้อมรอบตวัท่ีเป็นเหตุผลหนึ่งท่ีเรายงัต้องคงความสมัพนัธ์    
นีไ้ว้ ถ้าไม่คงไว้รากฐานชุมชนจะอ่อนแอคุณค่าทางความคิดยงัแบ่งได้เป็นคุณค่าท่ีเป็นองค์รวม 
และคณุคา่ด้านความรู้ 

1.1)คุณค่าที่เป็นองค์รวมโอสถวิถีไทยยงัเป็นองค์รวมท่ีมีหลายมิติ ในมิติของ
ตวัคนทัง้การรักษากาย ใจ ปัญญา สงัคมวฒันธรรมและสิ่งแวดล้อมให้สมดุลตามหลกัธรรมชาติ 
ในมิติของคนในสงัคมท่ีมีวัยต่างๆไปทัง้ตัง้แต่การตัง้ครรภ์ท่ีมารดาต้องระมัดระวังการบริโภค
อาหาร ความประพฤติทางกายและใจ วยัทารกท่ีมีธาตุต่างๆ เป็นพืน้ฐานชีวิต การดูแลด้วยความ
รักความเอาใจใสข่องแม่ การสมัผสัของแม่และคติความเช่ือตา่งๆ  สว่นวยัผู้ใหญ่และวยัชราที่ยงัคง
ต้องรักษาสมดลุของธาตแุละการปรับเปลีย่นไปตามอาย ุสถานท่ีอยู่ ฤดู กาล สภาพแวดล้อม การ
ดูแลทางจิตใจและปัญญาจนถึงการตายท่ีค านึงถึงสมดุลธาตุและการเตรียมจิตใจรับภาวะต่างๆ 
ซึง่ตา่งก็เก่ียวโยงไปยงัสงัคมวฒันธรรมและสภาวะแวดล้อมรอบตวั โอสถวิถีไทยจึงเป็นวิถีขององค์
รวมท่ีเป็นการเกือ้กลูกนัในทกุมิติ 

1.2) คุณค่าด้านความรู้องค์ความรู้โอสถวิถีไทยหลอ่เลีย้งวิถีชีวิตคนไทยมาช้า
นานเป็นภมิูปัญญา ท่ีสัง่สมกลัน่กรองมาแล้ว มีการวิเคราะห์ สงัเคราะห์จนเป็นความรู้ตามวิถีไทย
ท่ีมีความเช่ือมโยงมิติต่างๆ ทัง้มิติปัจเจก มิติชุมชนหรือท้องถ่ิน ไปจนถึงระดบัชาติ มีความเก่ียว
ของกบัคน สงัคม ธรรมชาติและสิง่เหนือธรรมชาติ 

2) คุณค่าด้านจริยะโอสถวิถีไทยมีฐานคิดมาจากศาสนา ซึง่โดยมากเป็นไปตามค า
สอนทางศาสนา การรักษาความเจ็บป่วยนัน้หากพิจารณาในด้านจริยะแล้วนัน้ย่อมมีความดีงาม
อันเกิดจากเมตตาธรรม การช่วยให้มนุษย์พ้นจากความเจ็บป่วย ในการรักษาเยียวยาต้องอาศัย
หลกัคุณธรรม จริยธรรมและความเมตตาเน่ืองจากการแพทย์แผนไทยมีพืน้ฐานจากศาสนาพุทธ
เป็นสว่นใหญ่ยดึหลกัคณุธรรมมุ่งประโยชน์ของคนป่วย 

ในเร่ืองจริยะของแพทย์นัน้จึงมาจากการอบรมบ่มนิสยัจากครูท่ีต้องสร้างกฎเกณฑ์
ทางสงัคมโดยเฉพาะเร่ืองศีลธรรมให้ศิษย์ก่อน เม่ือปฏิบติัจนเป็นวิถีชีวิตไปแล้วเกณฑ์เหลา่นีย้่อม
อยู่ในจิตวิญญาณ กฎเกณฑ์ท่ีควบคุมความประพฤติของคนท่ีมีมาก่อนกฎเกณฑ์ทางสงัคมอ่ืนๆ
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นัน้เป็นความเช่ือท่ีมีต่อธรรมชาติและสิ่งเหนือธรรมชาติ ซึ่งจะท าให้คนมีความประพฤติท่ีดี
สอดคล้องกบัวิถีการอยูร่่วมกนั 

การปฏิบติัดีด้วยวิจารณญาณโดยไม่ต้องให้ผู้ อ่ืนตัดสิน การปฏิบติัดีท่ีเป็นวิถีชีวิต
แล้วนัน้เป็นจริยะในระดบัจิตใจซึง่เป็นระดบัท่ีสงูสดุ มาจากเหตุผลและวิจารณญาณ ซึ่งท าให้เกิด
การช่วยเหลอืเกือ้กลู การอยูร่่วมกันอย่างมีความสขุเป็นการพฒันาจิตใจของพ่อหมอแม่หมอเป็น
จิตวิญญาณของโอสถวิถีไทย  

โอสถวิถีไทยจึงเป็นวิถีของการอยู่ร่วมกันโดยการช่วยเหลือเกือ้กูลของคนในสงัคม
โดยอาศยัเกณฑ์ทางศาสนา กฎหมาย ประเพณี แต่สิ่งท่ีส าคญัคือจิตวิญญาณของโอสถวิถีไทย
หลกัส าคญัของโอสถวิถีไทยอันหนึ่งคือความพอดี   ดงันัน้ความพอดีในการกินการอยู่จึงเป็นการ
ดแูลสขุภาพในโอสถวิถีไทย  

คณุคา่ทางจริยะท่ีเกิดขึน้เพื่อการอยู่ร่วมกันสิ่งท่ีส าคญัท่ีสดุคือจิตวิญญาณของพ่อ
หมอแม่หมอท่ีถูกสง่ผ่านมานัน้เกิดขึน้จากการช่วยเหลือเกือ้กูลกัน เป็นการท าเพื่อช่วยเหลือผู้ อ่ืน
เป็นการเ กื อ้กูลกันของคนในสังคมต่างกับปัจจุบัน ท่ีการท าหน้า ท่ีของแพทย์นัน้ ต้องมี
พระราชบญัญัติก าหนดมีจรรยาบรรณเป็นลายลกัษณ์อักษร การกระท าถูกก ากับด้วยกฎหมายไม่
ตา่งจากวิชาชีพอ่ืนแพทย์ท่ีอยูใ่นชุมชนเป็นผู้ ท่ีชุมชนให้ความเคารพนบัถือ เป็นผู้ ท่ีมีคณุธรรมสงูอยู่
แล้ว การท าหน้าท่ีเป็นเพื่อการช่วยเหลือชุมชนเป็นส่วนใหญ่ไม่ได้คิดถึงเงินทองค่ารักษา เป็น
เมตตาจิตเพื่อช่วยคนอ่ืนอยา่งแท้จริงนอกจากนัน้แล้วการรักษาสขุภาพกายสขุภาพใจนัน้ยงัมีจริยะ
เป็นเคร่ืองพฒันาปัญญาท าให้เกิดความประพฤติดีท่ีเหมาะสมน าไปสูส่ขุภาพองค์รวม 

3) คุณค่าทางสุนทรียะ 
โอสถวิถีไทยให้ความส าคัญกับความรู้สึกสุนทรียะมากโดยการใช้สุนทรียะ

ทางด้านประสาทสมัผัสก่อให้เกิดอารมณ์ท่ีเป็นสุข โอสถวิถีไทยมีรสถึง 9 รส รสฝาด รสขม รส
หวาน รสมนั รสเปรีย้ว รสเค็ม รสหอมเย็น  รสเมาเบื่อ รสเผ็ดร้อน และยงัมีรสประธานอีก  รส คือ
รสร้อน รสเย็น รสสุขุม ท าให้เกิดสรรพคุณและความรู้สกึทางอารมณ์ของรส  การใช้กลิ่นในการ
รักษา ซึง่มีผลกบัจิตใจ อารมณ์ เป็นการรักษาท่ีมีผลกบัจิตใจมากกวา่กายเพียงอย่างเดียว  การใช้
ดนตรีบ าบดัก็ได้ท าให้เกิดอารมณ์ต่างๆ ตามจังหวะท่ีสามารถท าให้จิตใจผู้ ป่วยเบิกบาน เป็นสุข 
หรือเกิดก าลงัใจขึน้ได้เช่นกัน การรับรู้ทางรูปในโอสถวิถีไทยนัน้ยาอาจไม่สามารถบ่งบอกความ
สวยงามตามแบบศิลปะอ่ืนได้ แตย่าท่ีกลมกลนืโอสถวิถีไทยยงัใช้เป็นความหมาย ของพิธีกรรมตา่ง 
ท่ีสือ่ถึงสิง่เหนือธรรมชาติท่ีต้องมีความสนุทรียะเพื่อเป็นสิง่เช่ือมโยง 
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การดูแลสขุภาพจิตใจ อารมณ์นัน้บางครัง้ต้องใช้การสวดมนต์ ท าสมาธิ การใช้
ศิลปะในการบ าบดัช่วยในการดแูลสขุภาพจิตใจ และพฒันาจิตใจทัง้แม่และลกูโดยการสมัผสันีท้ า
ให้เกิดพฒันาการของเด็กในทางท่ีดี สร้างความอบอุ่นในครอบครัว 

หัวใจของโอสถวิถีไทยหรือหลกัการใช้ยาของไทยนัน้อาจกลา่วได้ว่า มีความ
แยบยล ท่ีจะมีเคร่ืองยาต่างๆท่ีมีสรรพคุณในการรักษาและเป็นตัวช่วยเสริมฤทธ์ิ ลดฤทธ์ิ ลด
ผลข้างเคียง แตส่ ีกลิน่รส ต้องใช้ความละเอียด  นุ่มนวล มีวิธีคิด การมองต้นยาต้นหนึ่งในสายตา
ของพอ่หมอมองวา่ต้นไม้ไม่ใช่สารเคมี ต้นไม้คือเทวดา เทพ คือสิง่ท่ีท าบุญกับเรา ฉะนัน้การต้มยา
กินเป็นการเช่ือมโยงมนษุย์กบัธรรมชาติไม่ใช่มิติของการรักษาอยา่งเดียว ต้นไม้กบัเราเป็นสิง่มีชีวิต
เหมือนกนัเป็นการท าบุญด้วยกนั  
 

4) คุณค่าทางวัตถุการมองต้นยาต้นหนึ่งในสายตาของพ่อหมอมองว่าต้นไม้ไม่ใช่
สารเคมีเหมือนเภสชักร และนกัพฤกษศาสตร์ท่ีมองว่ามันมีสารอะไร ออกฤทธ์ิอย่างไรแต่พ่อหมอ
มองว่าต้นไม้คือเทวดา เทพคือสิ่งท่ีท าบุญกับเรา ฉะนัน้การต้มยากินเป็นการเช่ือมโยงมนุษย์กับ
ธรรมชาติไม่ใช่มิติของการรักษาอย่างเดียว ต้นไม้กับเราเป็นสิ่งมีชีวิตเหมือนกันเป็นมีความ
เช่ือมโยงและเกือ้กลูกนั คณุคา่ทางด้านวตัถเุห็นได้จากพืชพรรณท่ีได้ถูกน ามาใช้ในวิถีชีวิตนัน้เป็น
สิ่งท่ีมีอยู่แล้วรอบๆตัว ประเทศไทยมีทรัพยากรอยู่มากมายมีความแตกต่างกันออกไปในแต่ละ
ท้องถ่ิน วิถีชีวิตของคนก็แตกตา่งกนัตามสภาพแวดล้อมต่างกัน มีความหลากหลาย อุดมสมบูรณ์ 
เป็นอาหาร เป็นยา หลอ่เลีย้งคนไทยมาเป็นรากเหง้าของคนไทยท่ีมีคา่มหาศาลและมีแนวโน้มท่ีจะ
เป็นขมุทรัพย์อนัมีคา่ที่ไม่มีวนัหมดไปจากแผน่ดินไทยหากเรารู้จกัดแูล 

 
7.1.3.2 การสืบทอดโอสถวิถีไทย 
การสบืทอดโอสถวิถีไทยนัน้จะด าเนินตอ่ไปหากโอสถวิถีไทยยงัคงตอบสนองต่อการ

ด ารงชีวิตของชุมชนและสงัคมแล้ว คุณค่าของโอสถวิถีไทยในฐานะท่ีเป็นรากฐานวัฒนธรรมก็
ยงัคงด ารงอยู่ได้ ตราบใดก็ตามท่ีคุณค่าเหล่านัน้หมดไปหรือเปลี่ยนแปลงไป โอสถวิถีไทยก็อาจ
ไม่ได้รับการสืบทอดต่อไปได้ ดังนัน้การสืบทอดโอสถวิถีไทยนอกจากจะเป็นการสืบทอดเชิง
วฒันธรรมแล้วยงัเช่ือมโยงกบัคณุคา่ของตวัโอสถวิถีไทยเองด้วย 

สิ่งท่ีส าคัญคือตัวโอสถวิถีไทยท่ีได้รับการถ่ายทอดได้อย่างเข้มแข็งและผสม
กลมกลืนกับสงัคมและวัฒนธรรมได้นัน้ก็ด้วยตัวบทบาทของศาสนาไม่ว่าจะเป็นศาสนาพุทธ 
พราหมณ์ ฮินดู หรือแม้แต่ศาสนาอิสลาม ต่างก็มีส่วนเช่ือมโยงกับตัวโอสถวิถีไทย หากศาสนา
ยังคงเข้มแข็ง และมีบทบาทน าในสงัคม ตัวโอสถวิถีไทยซึ่งอยู่ภายใต้การก ากับอย่างเป็นเนือ้
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เดียวกบัศาสนาก็จะเกิดการถ่ายทอดเช่ือมโยงกับศาสนาได้ด้วยเช่นกัน โอสถวิถีไทยมีรากฐานมา
จากศาสนาพทุธจึงมีหลกัการคิดในการรักษาสขุภาพเช่นเดียวกันและยงัมีรากฐานทางจริยะท่ีถูก
สืบทอดมาพร้อมกันเป็นจิตวิญญาณของโอสถวิถีไทย ดังนัน้การสืบทอดโอสถวิถีไทยนอกจาก
ความรู้ในการดแูลสขุภาพแล้ว จิตวิญญาณของโอสถวิถีไทยก็ควรถกูสบืทอดไปด้วยกนั 

7.2 อภปิรายผล 

7.2.1 โอสถวิถีไทยวิถีแห่งการพัฒนาสุขภาพองค์รวม 
โอสถวิถีไทยเป็นวิถีในการดแูลสขุภาพของคนไทยท่ีแสดงให้เห็นถึงความเป็นวิถีแห่ง

การพฒันาสขุภาพองค์รวมของคนไทยในทุกมิติ กล่าวคือโอสถวิถีไทยเป็นการดูแลสุขภาพเร่ิม
ตัง้แต่การสร้างเสริมสขุภาพ การป้องกันและการรักษาอาการเจ็บป่วย นอกจากนัน้แล้วยังดูแล
สขุภาพของคนในวิถีการด าเนินชีวิตตัง้แตก่ารตัง้ครรภ์ การเกิด ทารก เด็ก ผู้ ใหญ่ คนชรา คนป่วย
จนถึงการตาย การดูแลเป็นการดูแลทัง้ร่างกาย การพฒันาจิต พฒันาปัญญาเช่ือมโยงกับสงัคม
วฒันธรรมและสิ่งแวดล้อมอย่างเป็นองค์รวมภายในคนคนเดียว แต่ก็ให้ความส าคัญกับความ
แตกตา่งของคนแตล่ะคนท่ีมีพืน้ฐานของธาต ุอายแุละสภาวะแวดล้อมท่ีต่างกันดงันัน้โอสถวิถีไทย
จึงเป็นวิถีแห่งการพฒันาสขุภาพองค์รวมอย่างแท้จริง แต่ก็ให้ความส าคญักับความแตกต่างของ
คนแต่ละคนท่ีมีพืน้ฐานของธาตุ อายุและสภาวะแวดล้อมท่ีต่างกัน ดงันัน้โอสถวิถีไทยจึงเป็นวิถี
แห่งการพัฒนาสุขภาพองค์รวมอย่างแท้จริง ในขณะท่ีปัจจุบันการแพทย์แผนตะวันตกเร่ิมหัน
กลบัมาสนใจสขุภาพองค์รวม 

โอสถวิถีไทยมีแนวคิดแบบองค์รวมเป็นการเช่ือมโยงคนกับธรรมชาติท่ีต้องมีความ
สมดลุกนัและยงัเช่ือมโยงกบัสิง่เหนือธรรมชาติแต่กระบวนทศัน์ของการศึกษาแบบวิทยาศาสตร์ท่ี
ต้องใช้เหตผุลในการอธิบายทกุสิง่ สิง่เหนือธรรมชาติถกูท าให้เช่ือวา่เป็นเร่ืองไร้สาระ เช่นความเช่ือ
ท่ีเก่ียวกบัการพลยีา หมายถึงการขอยาจากครูยาผู้ เป็นเจ้าของยาเพื่อให้การรักษาได้ผล การเก็บ
ยาท่ีมีเวลาในการเก็บมีเคลด็เช่นการกดัยอดฝร่ังกินแก้ท้องเสยี การเก็บยาตามฤดู วนั  โดยยาจะมี
ฤทธ์ิตามส่วนต่างๆ ฤกษ์ในการปรุงยา ซึ่งตามความเช่ือดัง้เดิมท่ีมีความเก่ียวข้องกับจักราศี 
อิทธิพลดวงดาวต่างๆ หรือสิ่งท่ีอธิบายไม่ได้ด้วยวิทยาศาสตร์ในปัจจุบนั แต่ส าหรับโอสถวิถีไทย
แล้วเป็นความเช่ือมโยงคนกบัธรรมชาติและสิง่เหนือธรรมชาติ 

7.2.2 การพึ่งพาตนเองทางการรักษาสุขภาพบนฐานภมูิปัญญาโอสถวิถีไทย 
ประเทศไทยนัน้มีความหลากหลายทางชีวภาพ มีความร ่ ารวยทรัพยากร จึงมี       

ภมิูปัญญาในการใช้ประโยชน์จากพืชพรรณตา่งๆนีม้ากมายเป็นทัง้อาหารและยา เช่ือมโยงไปสูว่ิถี
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ชีวิตและวฒันธรรมความรู้เหล่านีถู้กบันทึกโดยความทรงจ าของคนรุ่นก่อนสืบทอดกันมาหลาย     
ชัว่อาย ุโอสถวิถีไทยจึงเป็นต้นทนุเดิมของคนไทยซึง่เป็นจุดแข็งท าให้คนไทยมีวิถีท่ีอยู่กันมาโดยไม่
ต้องพึง่พาภายนอก 

ดังนัน้การพึ่งพาตนเองด้วยการใช้โอสถวิถีไทยเป็นเคร่ืองหล่อเลีย้งชีวิต รักษา
รากฐานวฒันธรรม รักษาภมิูปัญญานี ้เพื่อให้คนไทยมีความเป็นอยูท่ี่เกือ้กูลกัน และมีสขุภาพองค์
รวมตามวิถีไทยอยา่งสมดลุบนพืน้ฐานของธรรมชาติ ภูมิปัญญาและวฒันธรรมแล้วจึงจะเกิดการ
พึง่พาตนเองได้อยา่งยัง่ยืนและมีคณุภาพชีวิตท่ีดีอยา่งเทา่เทียม 

นอกจากการใช้เพื่อพึง่พาตนเองด้านสขุภาพแล้วในปัจจุบนันีก้ารใช้สมุนไพรก าลงั
เป็นท่ีสนใจโดยเฉพาะจากต่างชาติท่ีสนใจการน าสมุนไพรมาใช้ท าให้กระแสการใช้สมุนไพรใน
ประเทศมากตามไปด้วย การใช้สมนุไพรในตลาดโลกมีมูลค่าเพิ่มขึน้อย่างมากโดยเป็นแนวทางใน
การพฒันาอุตสาหกรรมทางด้านอาหารและยาท่ีมาจากสมุนไพรท่ีมีแนวโน้มสงูมากนอกจากนัน้
แล้วยงัมีธุรกิจท่ีสบืเน่ืองเก่ียวโยงกนัอีกมากมายไม่วา่จะเป็นการปลกูพืชสมนุไพร การผลิตวตัถุดิบ  
การท่องเท่ียวเชิงเกษตร การท่องเท่ียวเชิงสขุภาพ เพราะในภาวะปัจจุบนัท่ีคนทั่วโลกเร่ิมถวิลหา
สขุภาพในวิถีธรรมชาติแบบดัง้เดิม  นอกจากโอสถวิถีไทยจะเป็นแนวทางการพึ่งพาตนเองด้าน
สุขภาพ แล้วยังเป็นการสร้างอุตสาหกรรมต่อเน่ือง ไม่ว่าจะเป็นอุตสาหกรรมยาจากสมุนไพร  
เคร่ืองส าอาง ธุรกิจสง่เสริมสขุภาพ สปา การทอ่งเท่ียวเชิงสขุภาพ การปลกูสมนุไพร ซึ่งเป็นการน า
โอสถวิถีไทยไปตอ่ยอดในวิถีปัจจุบนัเพื่อสร้างขมุทรัพย์ของคนไทยให้กว้างไกลขึน้ 

7.2.3 ความเป็นไทยผ่านรสยาทัง้ 9 
การใช้หลักธาตุและความสมดุลของธาตุมีในอินเดียและจีนเช่นกันแต่มีความ

แตกตา่งกนัในลกัษณะของธาตุเช่นอินเดียมีอากาศธาตุ จีนมีธาตุไม้และทองเพิ่มขึน้มา แต่การใช้
รสของยาท่ีมีมากถึง 9 รส และรสประธาน 3 รส รวมเป็น 27 รส เป็นความพิเศษของคนไทยท่ีมี
ความหลากหลายทางชีวภาพและสามารถน ารสของพืชพรรณต่างๆ มาใช้ในเร่ืองสรรพคุณการ
รักษาความสมดลุของธาตุและรวมไปถึงเร่ืองอาหาร ท่ีการใช้รสของอาหารในการปรับสมดุลของ
ธาตเุช่นเดียวกนั ซึง่อาหารไทยเป็นเอกลกัษณ์อย่างหนึ่งของภูมิปัญญาไทย รสท่ีหลากหลายนีย้งั
ท าให้เกิดสรรพคุณและความรู้สกึทางอารมณ์ของรสต่างๆ ซึ่งแสดงว่ารสมีความส าคัญกับโอสถ  
วิถีไทยอยา่งมากและหากพิจารณาเร่ืองของอาหารไทยแล้วจะพบวา่อาหารไทยมีความหลากหลาย
ของรสชาติมาก อาหารไทยจึงเป็นอาหารท่ีได้รับความนิยมไปทัว่โลก รสนัน้ยงัสมัพนัธ์กับกลิ่นเช่น
ยาบางอยา่งรสหอมเย็นซึง่เป็นรสท่ีมีความลกึซึง้มากกวา่การรับรสด้วยตอ่มรับรสบนลิน้ของคนเรา 
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รสของอาหารและยาเก่ียวข้องกบัฤดกูาล ถ่ินท่ีอยู ่ภมิูประเทศ ภมิูอากาศ คนไทยใช้
รสต่างๆ เหลา่นีป้รับความสมดุลของร่างกายตามสภาวะแวดล้อมท่ีเปลี่ยนไปเกิดการผสมผสาน
กบัวิถีชีวิต อาหารไทยแต่ละท้องถ่ิน แต่ละฤดูกาลจึงแตกต่างกัน คนแต่ละคนมีภาวะแตกต่างกัน
จะมีอาหารท่ีเหมาะสมกบัสขุภาพแตกตา่งกนัแสดงถึงความเป็นไทยผา่น “รส” ของโอสถวิถีไทย 

7.2.4 วาทกรรมการสืบทอด 
เม่ือกลา่วถึงความรู้นัน้ วาทกรรมของการแพทย์สมัยใหม่ได้ให้สิทธิกับคนบางกลุม่

โดยเฉพาะแพทย์และเภสชักรเป็นผู้ถกูให้ความหมายวา่เป็นผู้ รู้โดยมีศาสตร์ของการแพทย์สมัยใหม่
แบบตะวันตกรองรับการเป็นผู้ รู้ และส่งผลให้กลุ่มคนเหล่านี มี้สิทธิในการสืบทอด และใน
ขณะเดียวกนัก็ท าให้ความรู้ของการแพทย์ กระจุกอยูท่ี่แพทย์และเภสชักรเทา่นัน้ท่ีส าคญัวาทกรรม
ของการแพทย์แผนปัจจุบนั ได้ท าให้แพทย์พืน้บ้านได้กลายเป็นอ่ืน (other)ไม่มีสิทธิท่ีจะเข้าไปมี
สว่นร่วมในการสบืทอดทัง้นีว้าทกรรมของการแพทย์แผนปัจจุบนัได้ให้ความหมายว่า ชาวบ้านไม่มี
สว่นร่วมในความรู้ท่ีมีอยูท่ัง้ท่ีแท้จริงอยูใ่นพอ่หมอ แม่หมอ ชาวบ้านในท้องถ่ินต่างๆ ท่ีมีความรู้ใน
การด าเนินชีวิตของตนมากท่ีสุดแต่ความรู้ดังกล่าวไม่ได้ถูกรองรับด้วยวาทกรรมการแพทย์
สมัยใหม่แต่สิ่งท่ีน่าสนใจอีการประการหนึ่งแม้ว่าวาทกรรมของการแพทย์สมัยใหม่จะเข้มแข็ง
อยา่งไรก็ตาม แตก็่ยงัมีความพยายามท่ีจะเปิดพืน้ท่ีของการแพทย์โอสถวิถีไทย ให้สามารถหยดัยืน
ในสงัคมไทย โดยเฉพาะพระราชด ารัสของพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว ท่ีว่า “ชาวบ้านเขามี
ความรู้ดีท่ีสุด” แต่ในระบบการแพทย์แผนปัจจุบันท่ีได้ดึงเอามาตรฐาน เกณฑ์ต่างๆมาเป็นแบบ
วิทยาศาสตร์ท่ีต้องอธิบายได้แล้วนัน้ ผู้ ท่ีเคยเป็นผู้ รู้กลบัเป็นผู้ ท่ีไม่ มีความรู้ของตนเองเลย ความรู้
ต้องมาจากภาครัฐ จากราชการเท่านัน้ท าให้ความรู้ท่ีเป็นของชาวบ้านได้ถูกลดทอนหายไป จาก
พระราชด ารัสองค์น่ีแสดงให้เห็นถึงพระปรีชาญาณในการเปิดพืน้ท่ีให้กบัการแพทย์โอสถวิถีไทย ซึ่ง
ถือว่าเป็นความพยายามในการช่วงชิงวาทกรรมของโอสถวิถีไทยจากการแผนแผนปัจจุบนัโดยมี
พระราชด ารัสของพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หวัท่ีทรงพระราชทานไว้เป็นภาคปฏิบติัการของวาท
กรรม (discursive practice) โอสถวิถีไทยท่ีทรงคณุคา่อยา่งยิ่ง ซึง่ถ้าหากมีการน าความรู้ของโอสถ
วิถีไทยไปถ่ายทอดอยา่งหลากหลายและกว้างขวางแล้ว วาทกรรมที่วา่ด้วยโอสถวิถีไทยก็จะเป็นอีก
ทางเลอืกหนึง่ของผู้คนในสงัคม ไม่ได้มีความแปลกแยกหรือเป็นอ่ืนอยา่งที่ผา่นมา 

7.2.5 กระบวนการสืบทอดโอสถวิถีไทย 
การสบืทอดของไทยนัน้มีกระบวนการทัง้การสัง่สอน ฝึกฝน อบรม บ่มนิสยั เป็นการ

สอนคนทัง้คน การสอนจึงเป็นการสอนวิชาความรู้และต้องสอนความเป็น “หมอ” ด้วยการสัง่สอน
คือการสัง่ให้ท าสิง่ใดเช่นการให้ไปเก็บยา เก็บมาได้แล้วจึงสอนว่าช่ือนีแ้ก้อะไรใช้อย่างไร และการ
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ฝึกฝนการปฏิบติัจนช านาญเช่นการพาไปรักษาคนไข้ด้วยกรณี พอ่หมอสงา่ พนัธ์ุสายศรีท่ีพา หมอ
ชาญวฒุิ พนัธ์ุพนัสายศรีไปเพื่อฝึกฝนการวินิจฉยัและการรักษาจนช านาญซึง่เหมือนกบัแพทย์ท่าน
อ่ืนท่ีต้องพาศิษย์ไปเช่นเดียวกนั 

การเรียนกบัครูนัน้ผู้ เป็นครูจะอบรมศิษย์ตลอดเวลาเพื่อให้เป็นคนดี มีศีลธรรม สว่น
การบม่นิสยัจะเป็นสิง่ท่ีท าได้ยากเพราะครูกับศิษย์ต้องอยู่ด้วยกันช่วงระยะเวลาหนึ่งหรือศิษย์อยู่
บ้านครูเพื่อบม่นิสยั เพราะเร่ืองนิสยัไม่ใช่สิ่งท่ีจะสอนหรือบอกกันได้แต่เป็นสิ่งท่ีต้องถ่ายทอดจาด
คนสูค่น 

7.2.6 การพัฒนาที่ ย่ังยืน 
มิติทัง้3 มิติของการพัฒนาท่ียั่งยืนคือการพฒันาสงัคมและคนให้สามารถพึ่งพา

ตนเองได้ มิติทางเศรษฐกิจท่ีมีเสถียรภาพ มิติทางสิ่งแวดล้อมท่ีเน้นให้การใช้ทรัพยากรธรรมชาติ
อยา่งสมดลุนัน้ในโอสถวิถีไทยได้พฒันาในทัง้ 3 มิตินัน้โดยมีมิติวฒันธรรมเป็นเคร่ืองร้อยรัด เป็น
วิถีชีวิตของคนไทย 

โอสถวิถีไทยอยูน่ัน้เป็นต้นทนุเดิมของคนไทยมาในอดีตซึง่เป็นจุดแข็งของคนไทยท่ีมี
วิถีชีวิตท่ีอยู่กันมาโดยไม่ต้องพึ่งพาภายนอก ดังนัน้สดุท้ายคือคุณค่าในการพึ่งพาตนเองหากคน
ไทยสามารถใช้โอสถวิถีไทยเป็นเคร่ืองหลอ่เลีย้งชีวิตได้ รักษารากฐานวฒันธรรม รักษาภูมิปัญญา
นีไ้ว้ได้ มีการเป็นอยูท่ี่เกือ้กลูกนั มีสขุภาพองค์รวมคือ กาย ใจ ปัญญา สงัคมและวฒันธรรมรวมถึง
สิ่งแวดล้อมในทุกช่วงวัยและครอบคลุมการรักษาสุขภาพ การป้องกันและรักษาอาการเจ็บป่วย
ตามวิถีของโอสถวิถีไทยแล้วก็จะเกิดการพึง่พาตนเองได้อยา่งยัง่ยืน 

โอสถวิถีไทยมีคุณค่าในหลากหลายมิติซึ่งสดุท้ายแล้วคือการพฒันาสู่สขุภาพองค์
รวมและการพึ่งพาตนเองได้อย่างยัง่ยืนของคนไทยโดยภูมิปัญญาไทย แต่ในวิถีชีวิตในปัจจุบนัท่ี
สงัคมเป็นแบบอุตสาหกรรม ความเป็นอยูแ่บบเมือง และมีความเป็นวตัถนิุยมสงู ท าให้วิถีชีวิตของ
คนไทยเปลีย่นไป คนไม่ได้อยูใ่นท้องถ่ินแตต้่องเข้ามาท างานในท้องถ่ินเป็นสว่นใหญ่วิถีการกินการ
อยูท่ี่เคยมีในชุมชนไม่มีผู้สบืทอด ยงัคงมีอยูใ่นตวัของผู้ เฒ่าผู้แก่ในปัจจุบนัเท่านัน้หากท่านเหลา่นี ้
จากไปแล้วภูมิปัญญาเหลา่นีก็้จะสูญหายไปด้วย การท่ีจะด ารงคุณค่าของโอสถวิถีไทยไว้นัน้จึง
ต้องมีการสบืทอดทัง้โอสถและวิถีไปด้วยกนัให้เป็นวิถีชีวิตของคนไทยตอ่ไป 
7.3 ข้อเสนอแนะ 

7.3.1 การเสริมสร้างแนวทางการให้ความรู้ ความเข้าใจแก่ประชาชนถึงเร่ืองโอสถวิถีไทย 
ไม่วา่จะเป็นช่องทางของรัฐ สถานศกึษาท่ีจะให้คนท่ีอยูใ่นสงัคมเมือง ได้มีแนวคิด มีทางเลือกท่ีจะ
ปรับตวัหนัมาใช้โอสถวิถีไทย 
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7.3.2 การน าเสนอข่าวสารท่ีครบถ้วนของทางกระทรวงหรือผู้ เก่ียวข้องท่ีอาจท าให้เกิด
ความเข้าใจผิดตอ่โอสถวิถีไทย 

7.3.3 การรักษาคุณภาพโอสถวิถีไทยไว้โดยทัง้ผู้ ท่ีเป็นแพทย์แผนไทย แพทย์พืน้บ้าน 
ผู้ผลติเพื่อให้รักษาภาพพจน์ท่ีดี 

7.3.4 การช่วยเหลอืจากภาครัฐในเร่ืองการจดทะเบียนภมิูปัญญาทางโอสถวิถีไทยท่ียงัไม่
ชดัเจน เข้าถึงได้ยากเพราะผู้ ท่ีเป็นเจ้าของภมิูปัญญาเหลา่นีเ้ป็นผู้ เฒา่ผู้แก่ในชุมชน 

7.3.5 การสนับสนุนของรัฐต่อผู้ ผลิตยาไทยท่ีเป็นรายย่อยเป็นผู้ สืบทอดต ารายาของ
ตระกลูตนเอง แตไ่ม่สามารถท าการวิเคราะห์ วิจยัแขง่กบับริษัทยาได้ 

7.3.6 การผสมผสานหวัใจของการแพทย์แตล่ะแผนมาใช้ร่วมกันในระบบสาธารณสขุโดย
ใช้ยาไทยและสมนุไพรไทย เพื่อสร้างกระแสการยอมรับโอสถวิถีไทยไปสูป่ระชาชนโดยการผลกัดนั
การแพทย์แผนไทยเป็นการแพทย์แผนหลกัแผนหนึ่ง มิใช่เป็นเพียงการแพทย์ทางเลือกทางหนึ่ง
เทา่นัน้ 

7.3.7 การส่งเสริมความรู้ในเด็กทัง้การเรียนในห้องเรียนหรือการศึกษานอกห้องเรียน 
การศึกษาท่ีสอดคล้องกับวิถีของชุมชน สร้างความสมัพันธ์ระหว่างวยัในชุมชนให้เกิดการเรียนรู้
และมีความเข้มแข็ง เพื่อให้เกิดความภมิูใจในวิถีของชุมชนตนเอง ร่วมกนัดแูลชุมชนของตนเอง 

7.3.8 การสง่เสริมให้กลบัใช้ในครัวเรือน  ยาพืน้ฐานท่ีใช้ในชีวิตประจ าวนัได้ เช่นยาหอม 
ยาเขียว หรือสมนุไพรเด่ียวท่ีใช้ได้ตัง้แต่ในครัว ซึ่งนอกจากสง่เสริมการปลกูยงัต้องสง่เสริมการใช้
อีกด้วย 

7.3.9 การสง่เสริมด้านวฒันธรรม พิธีกรรมเช่นการไหว้ครู การพลี การยกขนัธ์ ซึ่งจะเป็น
เคร่ืองมือในการสบืทอดจิตวิญญาณโอสถวิถีไทยตอ่ไป 

จากข้อเสนอแนะทัง้ 9ประการท่ีกลา่วมานีเ้พื่อให้คงคุณค่าของโอสถวิถีไทยท่ีเป็นวิถีของ
การพฒันาสขุภาพองค์รวมของไทยไว้ โดยเสริมสร้างแนวทางในการสืบทอดต่อไปด้วยแนวทาง
ของการสง่เสริมความรู้  ความเข้าใจแก่ประชาชนถึงเร่ืองโอสถวิถีไทย ไม่ว่าจะเป็นช่องทางของรัฐ 
สถานศกึษาท่ีจะให้คนไทยโดยเฉพาะคนท่ีอยูใ่นสงัคมเมือง ได้มีแนวคิด มีทางเลอืกท่ีจะปรับตวัมา
ให้ความส าคญักบัการใช้โอสถวิถีไทยอยา่งถกูต้องและทั่วถึง อย่างไรก็ตามการน าเสนอข่าวสารท่ี
ครบถ้วนของทางกระทรวงรวมถึงผู้ เก่ียวข้องจ าเป็นจะต้องสร้างความเข้าใจท่ีดี ในขณะเดียวกันก็
จะต้องระมดัระวงัการน าเสนอท่ีอาจท าให้เกิดความเข้าใจผิดต่อโอสถวิถีไทย นอกจากนัน้แล้วการ
รักษาคุณภาพผลิตภัณฑ์และบริการของโอสถวิถีไทยไว้โดยทัง้ผู้ ท่ีเป็นแพทย์แผนไทย แพทย์
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พืน้บ้าน ผู้ผลิตเพื่อให้รักษาภาพพจน์ท่ีดีจะเป็นสิ่งส าคญัท่ีซึ่งสง่ผลต่อไปยงักระบวนการสืบทอด
ตอ่ไป  

การสืบทอดโอสถวิถีไทยท่ีมีในปัจจุบนันีย้งัจ าเป็นจะต้องการความช่วยเหลือของรัฐหรือ
หน่วยงานท่ีจะให้การสนับสนุนต่อผู้ ผลิตยาไทยท่ีเป็นรายย่อยหรือเป็นผู้ สืบทอดต ารับยาของ
ตระกูลตนเอง แต่ไม่สามารถท าการวิเคราะห์ วิจัยแข่งกับบริษัทยาได้ และการจดทะเบียน          
ภูมิปัญญาทางโอสถวิถีไทยท่ียงัไม่ชัดเจน  เข้าถึงได้ยากเพราะผู้ ท่ีเป็นเจ้าของภูมิปัญญาเหลา่นี ้
เป็นผู้ เฒา่ผู้แก่ในชุมชนซึ่งเป็นเร่ืองส าคญัท่ีต้องด าเนินการก่อนท่ีผู้สืบทอดและภูมิปัญญาเหลา่นี ้
จะหมดไปด้วยอายุขยั และก าลงัใจท่ีจะสืบทอด สว่นแนวทางการสืบทอดในอนาคตนัน้เป็นการ
ผสมผสานหัวใจของการแพทย์แต่ละแผนมาใช้ร่วมกันในระบบสาธารณสุขโดยใช้ยาไทยและ
สมนุไพรไทย เพื่อสร้างกระแสการยอมรับโอสถวิถีไทยไปสูป่ระชาชน นอกจากนีก้ารใช้การศึกษา
เพื่อเป็นเคร่ืองมือในการสืบทอดโดยเฉพาะในเด็กทัง้การเรียนในห้องเรียนโดยมีในหลกัสตูร หรือ
การศกึษาประสบการณ์กบัผู้ เฒา่ผู้แก่ของชุมชน ศนูย์การเรียนรู้ทีได้รวบรวมความรู้โอสถวิถีไทยไว้
เพื่อให้เกิดความรู้ความเข้าใจ ความภูมิใจและได้ใช้โอสถวิถีไทยดูแลชุมชนซึ่งจะเกิดการสืบสาน
โอสถวิถีไทยตอ่ไป 
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http://www.applythaimed.org/doc/basic1.pdf%20%5b10%20มกราคม%202553
http://www.moph.go.th/ops/minister_06/occupation%20law.pdf%20%5b20%20ตุลาคม%202553
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สาธารณสขุ, กระทรวง. ส านกังานคณะกรรมการอาหารและยา. บัญชียาหลักแห่งชาติ 
[ออนไลน์].แหลง่ท่ีมา: http://www.nlem.in.th/sites/default/files/herbal_book.pdf     
[15 มีนาคม 2556] 

สาธารณสขุ, กระทรวง. มลูนิธิการแพทย์แผนไทยพฒันา. ประวัติแพทย์หญิงเพ็ญนภา ทรัพย์

เจริญ [ออนไลน์]. 2555. แหลง่ท่ีมา: http://thai-tmdf.com/index.php/about-as/2010-
11-29-07-40-04[15 มีนาคม 2556] 

สารานกุรมวฒันธรรมไทย, มลูนิธิ. สารานุกรมวัฒนธรรมไทยภาคเหนือ. กรุงเทพมหานคร: 
สยามเพรส แมนเนจเม้นท์, 2542. 

สารานกุรมวฒันธรรมไทย, มลูนิธิ. สารานุกรมวัฒนธรรมไทยภาคกลาง. กรุงเทพมหานคร: 
สยามเพรส แมนเนจเม้นท์, 2542. 

สายนัห์  ไพรชาญจิตร์ และคณะ. รายงานการวิจัยกระบวนการเรียนรู้และจัดการความรู้ของ
ชุมชนด้านศิลปวัฒนธรรมรวมและภมูิปัญญาท้องถ่ิน. กรุงเทพมหานคร: ส านกังาน
กองทนุสนบัสนุนการวิจยั, 2549. 

สายสนิทวงษ์,พระองค์เจ้า. ต ารายาพระองค์เจ้าสายสนิทวงษ์. ใน อนุสรณ์งานพระราชทาน

เพลิงศพ นางไขศรี ทองธิว ณ เมรุวัดมกุฎกษัตริยาราม. กรุงเทพมหานคร: ม.ป.พ.,   
2533. 

ส าลี   ใจดี, การผลิตแพทย์แผนไทยจะไปทางไหน. 6 กันยายน 2555 มหกรรมสมุนไพร
แหง่ชาติ อิมแพค เมืองทองธานี กรุงเทพมหานคร  

ส านวน เจตนา. ต.เชียงรากน้อย อ.บางปะอิน จ.พระนครศรีอยธุยา. สนทนากลุ่ม, 14 กุมภาพนัธ์ 
2555. 

สริิกานต์  ภโูปร่ง. การศึกษาองค์ประกอบการจัดหลักสูตรของการแพทย์แผนไทยประยุกต์
ระดับอุดมศึกษา. วิทยานิพนธ์ปริญญามหาบณัฑิต,  สาขาวชิาการบริหารการศกึษา
บณัฑิตวิทยาลยั  มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ, 2549. 

สขุภาพไทย, มลูนิธิ.  กรมบัญชีกลางออกประกาศยืดหยุ่นให้ ขรก.เบิกค่ายาสมุนไพรนอก

บัญชียาหลักได้  [ออนไลน์]. 2552. แหลง่ท่ีมา: http://www.thaihof.org /content[20 
มกราคม 2553] 

สขุภาพไทย, มลูนิธิ. ต าบลหหมอยา [ออนไลน์]. 2556.  แหลง่ท่ีมา: 
http://www.thaihof.org/knowledge/project-region [11 เมษายน 2556] 

http://www.nlem.in.th/sites/default/files/herbal_book.pdf
http://www.thaihof.org/knowledge/project-region
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สขุภาพไทย, มลูนิธิ. ย่อโลกสุขภาพ [ออนไลน์]. 2552. แหลง่ท่ีมา: http://www.thaihof.org 
/content [10 ธันวาคม 2551] 

สขุภาพไทย, มลูนิธิ. รู้จักมลูนิธิสุขภาพไทย [ออนไลน์]. 2556. แหลง่ท่ีมา: 
http://www.thaihof.org/main/about  [11 เมษายน 2556] 

สขุภาพวิถีไทย, สถาบนั. รายงานสถานการณ์และผลส าเร็จ การด าเนินงานตามแผน

ยุทธศาสตร์ชาติ การพัฒนาภมูิปัญญาไท สุขภาพวิถีไท พ.ศ.2550-2554. นนทบุรี: 
สถาบนัสขุภาพวิถีไทย.  2552. 

สจิุตรา  สคุนธทรัพย์.  การวิเคราะห์คุณลักษณะไทย คุณค่าและกระบวนการถ่ายทอดศิลปะ

ป้องกันตัวแบบไทย: กระบี่กระบอง. วิทยานพินธ์ปริญญาดษุฎีบณัฑิต, สาขาวิชา
พฒันศกึษา  บณัฑิตวิทยาลยั  จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั,  2540. 

สุชาวดี โตเหมือน. ต.เชียงรากน้อย อ.บางปะอิน จ.พระนครศรีอยุธยา . สนทนากลุ่ม, 14 
กมุภาพนัธ์ 2555. 

สชิุน ค าส าลี. ต.เชียงรากน้อย อ.บางปะอิน จ.พระนครศรีอยุธยา . สนทนากลุ่ม, 14 กุมภาพนัธ์ 
2555. 

สชีุพ ปญุญานภุาพ. กองทพัธรรม. กรุงเทพมหานคร: บรรณาคาร, 2500. 
สเุชาวน์ พลอยชุม. ปรัชญาทั่วไปว่าด้วยประวตัิพัฒนาการ ปัญหาและทฤษฎทีี่ส าคัญทาง

ปรัชญา. กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพ์มหามกฏุราชวิทยาลยั, 2538. 
สดุารัตน์  ตณัฑะอาริยะ.  การวิเคราะห์ต ารายาแผนโบราณจากสมุดไทยของจงัหวดัพังงา

[ออนไลน์]. 2553. แหลง่ท่ีมา: http://thrai.sci.ku.ac.th/view/book/list [25 ตลุาคม2553] 
สนุทรโวหาร, พระ. นิราศบางเร่ือง. กรุงเทพฯ: ไท, 2416. 
สภุางค์  จนัทวานิช. วิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ. กรุงเทพมหานคร: ส านกัพิมพ์แหง่จุฬาลงกรณ์

มหาวิทยาลยั. 2551.  
สภุาภรณ์  ปิติพร. บนัทึกของแผ่นดิน 3 พืชหอมเป็นยา. กรุงเทพมหานคร: ปรมตัถ์การพิมพ์, 

2553. 
สภุาภรณ์  ปิติพร.  บันทึกของแผ่นดนิ 5 สมุนไพร ประคบ อบ อาบ นวด . กรุงเทพมหานคร: 

ปรมตัถ์การพิมพ์, 2555. 
สภุาภรณ์  ปิติพร.  บันทึกของแผ่นดนิ 1 หญ้า ยา สมุนไพร ใกล้ตวั . กรุงเทพมหานคร: 

ปรมตัถ์การพิมพ์, 2552.(1) 
สภุาภรณ์  ปิติพร.  สมนุไพรเพื่อชีวติพิชิตโรคภยั. กรุงเทพมหานคร: ปรมตัถ์การพิมพ์, 2552.(2) 

http://www.thaihof.org/main/about
http://thrai.sci.ku.ac.th/view/book/list%20%5b25%20ตุลาคม%202553


458 
 

สภุาภรณ์ ปิติพร. ส้มป่อย สุดยอดผักเพิ่มภมูคุ้ิมกัน ก าจัดพษิกาย พิษใจ [ออนไลน์]. 2552.
แหลง่ท่ีมา: http://www.doctor.or.th/node/7528File Name : 365-005 
http://thrai.sci.ku.ac.th/view/book/list [25 ตลุาคม 2553] 

สภุาภรณ์  ปิติพร.  สมนุไพรอภยัภเูบศร สืบสานภมูิปัญญาไทย.  กรุงเทพมหานคร: รีเชิร์ช ดี
วีลอปเมนต์ โปรโมชัน่ อินสะติต๊ิว, 2545. 

สภุาภรณ์ ปิติพร. หมอยาพืน้บ้านคนสดุท้าย  ดิฉัน 35,840 (29 กมุภาพนัธ์ 2555): 238. 
สภุาภรณ์  ปิติพร. หอมกรุ่นทัว่ไทย หอมไกลทัว่โลก. ใน มหกรรมสมนุไพรแห่งชาติ ครัง้ท่ี 7 

วนัท่ี 1-5 ก.ย. 2553 ณ อิมแพค เมืองทองธานี 2553. 
สภุาภรณ์  ปิติพร และ ดิสทตั  โรจนาลกัษณ์.  ต ารับยาสมุนไพร สืบสาน ส่งต่อ พัฒนาโดย

ผู้ใหญ่วิบูลย์  เข็ฒฉลิม. ฉะเชิงเทรา: มลูนิธิวนเกษตรเพื่อสงัคม, 2552. 
สภุาภรณ์ ปิติพร. ใน อนวชั. มืออาชีพ: ภญ.ดร.สภุาภรณ์ ปิติพร. สกุลไทย  3053 (2556): 72-73. 
สพุรพิมพ์  เจียสกลุ และ นีโลบล เน่ืองตนัเวช. สดดีุครบ 100 ปี ศาสตราจารย์ นายแพทย์อวย เกตุ

สงิห์. บันทึกศิริราช 1, 2 (พฤษภาคม-สงิหาคม 2551): 124-130. 
สพุตัรา สภุาพ. สังคมและวัฒนธรรมไทย : ค่านิยม ครอบครัว ศาสนา ประเพณี.  

กรุงเทพมหานคร: ไทยวฒันาพานิช, 2528. 
สพุตัรา สภุาพ. สังคมวิทยา.  กรุงเทพมหานคร: ไทยวฒันาพานิช, 2538. 
สุม่  มโนมยั. บางสว่นของต ารายาท่ีแม่รวบรวมไว้และใช้เป็นประจ า.  ใน อนุสรณ์งาน

พระราชทานเพลิงศพ นางสุ่ม มโนมัยเป็นกรณีพิเศษ ณ วัดมกุฏกษัตริยาราม 
กรุงเทพมหานคร: ม.ป.ท., 2528.   

สมุน อมรวิวฒัน์. การศึกษากับการถ่ายทอดวัฒนธรรม: กรณีศึกษาหนังใหญ่วัดขนอน. 

กรุงเทพมหานคร: บพิธการพิมพ์. 2537. 
สมุน อมรวิวฒัน์ และคณะ. การศึกษา. กรุงเทพมหานคร: จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั, 2538. 
สมุนต์ทิพย์  คงตนั.  สมนุไพร...ยาไทยท่ีควรรู้. วารสารวิทยาศาสตร์ประยุกต์ 3 (พฤศจิกายน  

2547): 82. 
สเุมธ คงสวสัด์ิ.  ความเช่ือของชาวบ้านพลวง ต าบลกังแอน อ าเภอราสาท ในจังหวัด

สุรินทร์.  วิทยานิพนธ์ปริญญามหาบณัฑิต, สาขาวิชาไทยคดีศกึษา บณัฑิตวิทยาลยั  
มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ มหาสารคาม, 2531. 

สเุมธ เมธาวิทยากลู. ปรัชญาเบือ้งต้น. กรุงเทพมหานคร: โอเดียนสโตร์, 2540. 

http://www.doctor.or.th/taxonomy/term/6034
http://thrai.sci.ku.ac.th/view/book/list%20%5b25%20ตุลาคม%202553
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สรัุกษ์  ศิวรักษ์. จริยธรรมกบัการแพทย์. ใน มหกรรมสมุนไพรแห่งชาติ ครัง้ท่ี 7 วนัท่ี 1-5 ก.ย. 
2553 ณ อิมแพค เมืองทองธานี 2553. 

สรุพล ศรีวิทยา.  รูปแบบน าเสนอของระบบการพัฒนาการใช้สมุนไพรแบบบูรณาการเพื่อ
การส่งเสริมสุขภาพครบวงจรในชุมชน: กรณีศึกษาศูนย์การพัฒนาเขาหนิซ้อนอัน
เน่ืองมาจากพระราชด าริ อ าเภอพนมสารคาม จังหวัดฉะเชิงเทรา.  วิทยานิพนธ์
ปริญญามหาบณัฑิต, สาขาวิชาสขุศกึษา บณัฑิตวิทยาลยั  มหาวิทยาลยัศรีนครินทร 
วิโรฒ มหาสารคาม, 2543 

สวุิทย์ วิบุลผลประเสริฐ และโกมาตร จึงเสถียรทรัพย์. การแพทย์แผนไทย: ภมูิปัญญาเพื่อการ

พึ่งตนเอง. นนทบุรี: โครงการพืน้ฟูการแพทย์แผนไทย กระทรวงสาธารณสขุ, 2530. 
เสถียรโกเศศ. ประเพณีเก่ียวกับชีวิต.  กรุงเทพมหานคร: ศยาม, 2551. 
เสนห์่ จามริก. ชุมชนไทยภายใต้กระแสโลกาภิวตัน์.  ใน อาภรณ์ จนัทร์สมวงศ์ (บรรณาธิการ), 

พลวัตชุมชนไทยในสมัยโลกาภวิัฒน์, หน้า 29-47.  กรุงเทพมหานคร: สถาบนัชุมชน
ท้องถ่ินพฒันา, 2544. 

เสนห์่ จามริก. สังคมไทยกับการพัฒนาที่ก่อปัญหา. กรุงเทพมหานคร: ไว้ลาย, 2537. 
เสม พริง้พวงแก้ว.  ค าน าใน โกมาตร จึงเสถียรทรัพย์. ใน คืนสุนทรียภาพให้สุขภาพ, หน้า (ก)-

(ข). กรุงเทพมหานคร: สวนเงินมีมา, 2545. 
เสม พริง้พวงแก้ว. หน่ึงบุรุษยืนหยัด หน่ึงศตวรรษ เสม พริง้พวงแก้ว.เชียงราย: บดินทร์การ

พิมพ์, 2539. 
เสาวณี  กลุสมบูรณ์ และคณะ. รายงานวิจัยเร่ืองสถานภาพและทิศทางการวิจัยภมูิปัญญา

พืน้บ้านด้านสุขภาพ. กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพ์องค์การสงเคราะห์ทหารผา่นศกึ, 2550. 
เสาวนีย์  กลุสมบูรณ์. ผู้อ านวยการสถาบนัแพทย์พืน้บ้านกระทรวงสาธารณสขุ. สัมภาษณ์,         

8 กมุภาพนัธ์ 2555. 
เสาวนีย์ ตนัจริยานนท์. สัมภาษณ์, 5 กนัยายน 2555. 
เสาวภา พรสริิพงษ์. การบันทึกและการถ่ายทอดความรู้ทางการแพทย์แผนไทย. 

กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพ์องค์การทหารผา่นศกึ, 2537. 

เสาวภา พรสริิพงษ์  และพรทิพย์อุศรัุตน์, บรรณาธิการ. การบันทึกและการถ่ายทอดความรู้
ทางการแพทย์แผนไทย. กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพ์องค์การทหารผา่นศกึ, 2537. 
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โสภิต  ธรรมอารี และมณฑิรา  ตณัฑ์เกยรู.  รายงานการวิจัยเร่ือง การพัฒนาสมุนไพรด้าน

สาธารณสุขสมัยกรุงรัตนโกสินทร์. เลม่1. กรุงเทพมหานคร: จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั, 
2524. 
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พืชวตัถุ

กก / / 2

กกรังกา กกลงักา / / / / 4

ก้นหม้อแกง / 1

กระจบับก / 1

กระจบัสด / / / 3

กระเจียว / / / 3

กระแจะ ก าลงัช้างสาร / / 2

กระแจะตะนาว กระแจะ ขะแจะ แจะ ตมุตงั / / / 3

กระชาย

กระแอน ขิงทราย วา่นพระอาทติย์ หวั

ชาย / / / / / / / 7

กระเช้าผีมด หวัร้อยรู  ปุ่ มฟ้า / / 2
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มะนอยจา ผกัแคบป่า  มะนอย หกฟ้า

 ขีก้าเหลีย่ม ขีก้าดง / 1

กระดงังาไทย

สะบนังา สะบนังานต้นกระดงังา 

กระดงังาใหญ่ / 1

กระดาดขาว / / / 3

กระดาดแดง ปึมบือ้ กระดาษ / / 2

กระโดน

ปยุขาว ผ้าสาด ผกักระโดน โคก หู

กวาง ปยุกระโดน / 1

กระถินแดง / / / 3

กระทกรก / / 2

กระทบืยอด

คนัร่ม จิยอบต้นตาล กระทบืยอบ  

หวัใจไมยราบ / 1

กระทอื กระแอน เฮียวแดง หวัทอื กะทอืป่า / / / / / / / 7
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิภ
งัค์

3.ค
มัภ

ีร์ส
มฎุ

ฐา
นว
ินิจ
ฉยั

4.ค
มัภ

ีร์ม
หา
โช
ตรั
ต

5.ค
มัภ

ีร์ช
วด
าร

6.ค
มัภ

ีร์โร
คนิ
ทา
น

7.ค
มัภ

ีร์ส
รร
พค

ณุ
ยา
แล
มห

าพิ
กดั

8.ค
มัภ

ีร์ต
กัก
ศลิ
า

9.ค
มัภ

ีร์ก
ระ
ษัย

10
.ค
มัภ

ีร์ม
จุฉ
าปั
กข
ณั
ฑา

11
.ค
มัภ

ีร์ฉ
นัท
ศา
สต
ร์

12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
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ถึง

กระทุม่ขีห้มู / 1

กระเทยีม หอมเทยีม ผกัเทยีมหวัเทยีม เทยีม / / / / / / / / 8

กระเบยีน / 1

กระพงัอาด / 1

กระเพราขาว / 1

กระเพราเครือ / 1

กระเพราด า / / 2

กระเพราแดง / 1

กระล าพกั กล าภกั เนือ้ไม้แห้งๆมาจากต้นสลดัได / / / / / / 6

กระวาน

กระวานขาว กระวานด า กระวาน

จนัทร์ ข่าโคก / / / / / / / / / 9

กรักขี แกแล / / / / 4
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

กรามช้าง / / / 3

กรามนาคราช / 1

กรามแรด / / 2

กรุงเขมา

ขงเขมา พระพา เครือหมาน้อย วุ้น

หมาน้อย / / / / / / / / / 9

กฤษณา ไม้หอม เนิอ้ไม้ / / / / / / / / 8

กล้วย

กล้วยไข่ กล้วยน า้ว้า กล้วยเลบ็มือนาง

 กล้วยหกัมกุ / 1

กล้วยตานี / 1

กล้วยตบี / 1

กล้วยไม้ โกฐพงุปลา จกุโรหนีิ พงุปลาช่อน / 1

กลอย

กลอยข้าวเหนียว มนักลอย หวักลอย 

กอย ก้อย / / / / / 5
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

กล้ามมะพร้าว หมากอุ๋น หมากอนู / 1

กะเช้าขาว / 1

กะตงัใบ ดองต้อม กะดงับาย บงับายต้น / 1

กะถินพิมาน / / 2

กะทอืป่า กระทอืแดง กระทอืช้าง / 1

กะบงั ดกูาบงั / 1

กะพงัโหม ตดหมตูดหมา / / / 3

กะพีเ้ขาควาย ขะเจาะ ขะแมบ ค าแมบ / 1

กะเม็ง

ฮ่อมเกีย้ว หญ้าสบั กะเม็งตวัเมีย กา

เม็ง  กระเมง / 1

กญัชา กนัชา / / / / / 5

กญัชาเทศ กญัชาจีน ซ้าซ่า สา่น า้ / / 2

กนัเกรา ด าเสา ท าเสา มนัปลา / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

กากทงิ กากะทงิ ทงิ เนาวกาน สารภีทะเล / 1

ก้างปลา / 1

กานพลู ดอกจนัทน์    จนัจี ้ / / / / / / / / 8

การบรู / / / / / / / / / 9

ก ายาน ก ายานญวน / / / / / / 6

ก าลงักระบอื ลิน้กระบอื ใบท้องแดง / 1

ก าลงัววัเถลงิ / / / / / 5

กุ่มน า้ ผกัก่าม  ผกักุ่ม / / / / / / / / / / 10

กุ่มบก ผกักุ่ม  ก่าม / / / / / / 6

เกลด็หอยเทศ ส้มกบ / / 2

เกษรบวัน า้ทัง้ 7 / 1

แก้วแกลบ

ตะกรันจากเถ้าแกลบทีแ่ข็ง (339ฉบบั

อนรัุกษ์) / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

โกฐกระดกู / / / / / / / 7

โกฐกะกลิง้ กระจี ้กะกลิง้ ตมูกาแดง / / / / 4

โกฐกกักรา / / / 3

โกฐก้านพร้าว / / / / / / / / / 9

โกฐเขมา / / / / / / / / / 9

โกฐจฬุารส

หมายถึง โกฐชฎามงัษี (306ฉบบั

อนรัุกษ์) / 1

โกฐจฬุาลมัพา / / / / / / / / 8

โกฐชฎามงัษี ชะดามงัสี / / / / 4

โกฐเชียง / / / / / / / / / 9

โกฐเชียงเทศ คอืโกฐเชียง / 1

โกฐน า้เต้า / / / / / / / 7

โกฐพิเศษ พิกดัยา / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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โกฐพงุปลา 

กล้วยไม้ จกุโรหนีิ พงุปลาช่อน  (มา

จากสมอไทย) / / / / / / / / / 9

โกฐสอ / / / / / / / / / 9

โกฐสอเทศ / 1

โกฐหวับวั โกฐบวั / / / / / / / 7

ไกร / / 2

ไก้ให้ กระโปงแจง ก่อทงิ กะอิด หนามไก้ไห้ / 1

ขนาก กกขนาก / 1

ขนนุ หมากมี ้ / 1

ขนนุละมดุ ขนนุเป่ือย / / 2

ขมิน้ ขมิน้แกง ขมิน้หยวก / 1

ขมิน้เครือ / / / / / / / 7
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิภ
งัค์

3.ค
มัภ

ีร์ส
มฎุ

ฐา
นว
ินิจ
ฉยั

4.ค
มัภ

ีร์ม
หา
โช
ตรั
ต

5.ค
มัภ

ีร์ช
วด
าร

6.ค
มัภ

ีร์โร
คนิ
ทา
น

7.ค
มัภ

ีร์ส
รร
พค

ณุ
ยา
แล
มห

าพิ
กดั

8.ค
มัภ

ีร์ต
กัก
ศลิ
า

9.ค
มัภ

ีร์ก
ระ
ษัย

10
.ค
มัภ

ีร์ม
จุฉ
าปั
กข
ณั
ฑา

11
.ค
มัภ

ีร์ฉ
นัท
ศา
สต
ร์

12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

ขมิน้ชนั

ขมิน้หวั ขีข้มิน้ หมิน้ ขมิน้แดง ขมิน้

หยวก / / / / 4

ขมิน้อ้อย ขมิน้ขึน้ ขมิน้หวัขึน้ วา่นเหลอืง / / / / / / / / / / 10

ขอนดอก ราทีข่ึน้บนเนือ้ไม้พิกลุหรือตะแบก / / / / / / / 7

ขอบชะนาง

หนอนตายหยาก เปลอืกมนึดนิ หญ้า

หนอนตาย / / / / / 5

ขอบชะนางขาว / 2

ขอบชะนางแดง / 2

ข่อย / / 2

ข่อยหยอง / 1

ขดัมอน

หญ้าขดัใบยาว ไม้กวาด หญ้าไม้กวาด

 ขดัมอน / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิภ
งัค์

3.ค
มัภ

ีร์ส
มฎุ

ฐา
นว
ินิจ
ฉยั

4.ค
มัภ

ีร์ม
หา
โช
ตรั
ต

5.ค
มัภ

ีร์ช
วด
าร

6.ค
มัภ

ีร์โร
คนิ
ทา
น

7.ค
มัภ

ีร์ส
รร
พค

ณุ
ยา
แล
มห

าพิ
กดั

8.ค
มัภ

ีร์ต
กัก
ศลิ
า

9.ค
มัภ

ีร์ก
ระ
ษัย

10
.ค
มัภ

ีร์ม
จุฉ
าปั
กข
ณั
ฑา

11
.ค
มัภ

ีร์ฉ
นัท
ศา
สต
ร์

12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

ขนัทองพยาบาท

มะลกูเหลือ่ม ลกูไม้ ลกูโส หมากดกู 

ขนัทอง ยายปลวก / / 2

ข่า ข่าหยวก ข่าหลวง ข่าตาแดง / / / / / / / / / / 10

ข่าต้น / / / 3

ข่าตาแดง / / / / / / 6

ข่าลงิ / / / / 4

ข้าว, เข้าขัว้ , เข้าคัว่

ข้าวเปลอืก เข้าตอก,เข้าสาร เข้าตอก

,เข้าสกุ / / / / / / 6

ข้าว,เข้าตอกกญัญา / 1

ข้าว,เข้าสารด า / 1

ข้าวฟ่าง,เข้าฟ่าง,เข้าฝ้าง / / 2

ข้าวเหนียวกญัญา / 1

ข้าวไหม้,เข้าไหม้ / / / 3
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

ข่าแห้ง / / / / / 5

ข่าใหญ่ ข่าหอม / / 2

ขิง ขิงแกลง / / / / / / / / / / 10

ขิงแครง / / / / 4

ขิงสด / / / / / / 6

ขิงแห้ง / / / / / / / / / 9

ขีก้า / / / / / 5

ขีก้าขาว ขีก้าเถา / / 3

ขีก้าแดง ขีก้าน้อย  แตงโมป่า มะกาดบิ / / / 4

ขีห้นอน ขีม้อด / 1

ขีเ้หลก็ ขีเ้หลก็บ้าน ขีเ้หลก็หลวง / / / 3

ขีอ้้าย / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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เข้ากบัแก้

หญ้ากบัแก้ หญ้าข้าวนก หญ้านกเขา 

หญ้าปล้องนก / 1

คงคา / 1

คงคาเดอืด / / 2

คนทเีขมา / / 2

คนทสีอ ผีเสือ้น้อย คนทสีอขาว ผีเสือ้ ดนิส ิสสีอ / / / / / / / / / / 10

คนทสีอขาว / 1

ครอบจกัรวาล / 1

ครอบตลบั

ตอบแตบ ปอบแปบ โผงผาง มะก่อง

ข้าว / 1

คล้า ดคูล้าใหญ่ / 1

ค้อนกลองนา ค้อนกลอง / / 2
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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คดัมอน ยงุปัดแมห่ม้าย  ขดัมอน / 1

คนัซุน คนัชนุหมาบ้า / 1

คา หญ้าคา / 1

คากรอง แฝกมงุหลงัคา / 1

คางปลาช่อน / 1

ค าฝอย / 1

คคุะ / 1

คยุขาว เขาคยุ / 1

คยุแดง / 1

คณู ชยัพฤกษ์ ลมแล้ง / 1

แคขาว / / 2

แคแดง / / / / 4

แคฝอย แคขาว / / 2
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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โคกกระสนุ หนามกระสนุ  หนามดนิ กาบนิหนี / / / / / / / / 8

โคกกระออม

ตุ้มต้อก ลบูลบืเครือ ววีี ่ไฟออม 

กระออม / / / / / / 6

ไคร้เครือ ดjูasminumและalisto??? / 1

ไคร้เครือต้น / 1

ไคร้บก งวงช้าง ดอกด้ายน า้ / 1

ไคร้หอม / 1

ไคลพระเจดย์ี / 1

ไคลเสมาไชย / 1

ฆ้องสามยา่น เถาไฟ  ฮอมแฮม / / / 3

ง้วนหม,ูงวนหมู

กระทงุหมาบ้า กระทงหมาบ้า คนัชนุ

สนุขับ้า / / 2

งา งาขาว งาด า นีโซ / 1

478



ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

ง้าว ง้าวป่า งิว้ผา / 1

งิว้ งิว้แดง งิว้ปงแดง / / / / 4

เงาะ

กะเมาะแต เงาะป่า มอแต พรวน อา

เมาะแต / / 2

จงกลนี บวักินสาย บวัขม บวัแดง / / / / / 5

จตทุพิย์คนัธา ดพิูกดัยา / 1

จวง จวงหอม จะไคต้น จะไคหอม / 1

จวงจนัทร์ / 1

จอก กากอก ผกักอก / 1

จอกใหญ่ / 1

จนัทน์ / / / / / / / / / 9

จนัทน์เกราะ,จนัทน์เกาะเมลด็ลกูจนัทน์ / 1

จนัทน์ขาว / / / / / / / / 8

479



ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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จนัทน์ชะมด จนัทร์พมา่ / 1

จนัทน์แดง จนัทร์ป่า พร้าวเลดง สงัขยา / / / / / / 6

จนัทน์ทนา / 1

จนัทน์ทัง้สาม / 1

จนัทน์เทศ / / / / / / / 7

จนัทน์หอม จนัทร์พมา่ จนัทน์หอม / / / / / / 6

จนัทนา, จนัทะนา จนัตะเนีย้ จนัทร์ใบเลก็ / / / / 4

จ าปา จ าปาเขา จ าปาทอง จ าปาป่า / / / / / / 6

จ าปาทอง จ าปาป่า จ าปาเขา / 1

จ าปี / 1

จิก จิกสวน / / 2

จิกนา / / 2

จิงจ้อ / / / / / / / / 8

480



ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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จิงจ้อขาว เถาดอกบานตมู เอน / 1

จิงจ้อน้อย / / / 3

จิงจ้อหลวง จิงจ้อเหลอืง จิงจ้อใหญ่ จิงจ้อเหลีย่ม / / / / / / 6

จิงจ า จิงจ า้ จิงจ้อ / 1

จกุกะโรหนีิ, จกุโรหนีิรูหนีิ อาจหมายถึงพิกดัของร้อน / / / / / / / / 8

เจตพงัค,ี เจ็ตพงัค,ีเจ็ดตพงัคี

หนาดตะกัว่ เปล้าเงิน ใบหลงัขาว 

เปล้าน า้เงิน / / / 3

เจตมลู,เจ็ตมลู แก่นแดง เข็ดมลู / / / / / / 6

เจตมลูขาว / 1

เจตมลูแดง / 1

เจตมลูเทศ พยบัหมอก / 1

เจตมลูเพลงิ ปิดปิวแดง ไฟใต้ดนิ / / / / / / / / 8

เจตมลูเพลงิแดง ปิดปิวแดง ไฟใต้ดนิ / / / / 4
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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เจตมลูหนาม เครือเขาฮอ จุ่งจิง เถาหวัด้วน / 1

ฉตัรพระอินทร์ / 1

เฉียงพร้านางแอ สฟัีนนางแอ สนัพร้านางแอ หมากสะมัง่ / / / 3

เฉียงพร้าหอม สนัพร้าหอม / / 2

ชงโค / / / 3

ชบา ชบาขาว ชบาแดง ชมุบา / / / 3

ชลดูแดง / 1

ชะมด กระทงุหมาบ้า เก็งเคง็ป่า พายป่า / / / / / / 6

ชะมดต้น ฝ้ายผี / / / / 4

ชะลดู ชะลดูขาว ชะบดู บดูขาว / / / / / / / / 8

ชะลดูขาว / / / 3

ชะเอม ชะเอมเครือ สรุามะริด ชะเอมเหนือ / / / / / / / 7
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิภ
งัค์

3.ค
มัภ

ีร์ส
มฎุ

ฐา
นว
ินิจ
ฉยั

4.ค
มัภ

ีร์ม
หา
โช
ตรั
ต

5.ค
มัภ

ีร์ช
วด
าร

6.ค
มัภ

ีร์โร
คนิ
ทา
น

7.ค
มัภ

ีร์ส
รร
พค

ณุ
ยา
แล
มห

าพิ
กดั

8.ค
มัภ

ีร์ต
กัก
ศลิ
า

9.ค
มัภ

ีร์ก
ระ
ษัย

10
.ค
มัภ

ีร์ม
จุฉ
าปั
กข
ณั
ฑา

11
.ค
มัภ

ีร์ฉ
นัท
ศา
สต
ร์

12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

ชะเอมเทศ

กล า่เครือ กล า่ตาไก่ ตากล า่ มะกล า่

เครือ มะกล า่แดง มะแด๊ก / / / / / / / / 8

ชะเอมไทย ชะเอมป่า ตาลอ้อย เพาะซูโพ / / / 3

ชะเอมป่า ชะเอมไทย ตาลอ้อย เพาะซูโพ / 1

ชนั ชนัยางนา / 1

ชนัไม้ตะเคยีน กะกี ้โกกี ้แคน จะเคยีน / 1

ช้าพลู

พลลูงินก ผกัอีเลดิ ชะพล ูพลบูก ผกัปู

นก / / / / / / / / / / 10

ชิงช้าชาลี จุ่งจะริงตวัพอ่ เครือหางหนู / / / / / 5

ชิงช่ี

หนาดแมวแดง แส้ม้าทะลาย ปู่ เจ้า

สมิงกยุ / / / / / 5

ชิงช่ีน า้ / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

ชมุเหด็

ชมุเหด็ควาย ชมุเหด็นา ชมุเหด็เลก็ 

พรมดาน ลบัมนึน้อย / / 2

ชมุเหด็เทศ

ลบัมนึหลวง ขีค้าก หมาก กะลงิเทศ 

จมุเหด็ ชมุเหด็ใหญ่ / / 2

ชมุเหด็ไทย

ชมุเหด็ควาย ชมุเหด็นา ชมุเหด็เลก็ 

พรมดาน ลบัมนึน้อย / / / / 4

เชือกเขาพรวน โมกเครือ มะเดือ่ดนิ มะเดือ่เถา / 1

เชือกเขาไฟ / / 2

เชือกเขามวก เชือกเถามวก / / / 3

เชือกเขามวกขาว / 1

เชือกเขามวกแดง / 1

เชือกเขาหนงั เครือเขาหนงั / / 2

ไชยพฤกษ์ / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

ซ้องแมวใหญ่ ซ้อแมว ปะงางอ ยวงขนนุ / 1

ซ่อนกลิน่ ซ่อนชู้  ลลิา / 1

ดอกค า ค าฝอย ค ายอง / / / / 4

ดอยดงึ ดอยดงึหวัขวาน / / / / / / / / 8

ดา่ง / 1

ดาวเรืองใหญ่ ค าปจูู้หลวง พอทู / 1

ดปีลี

พริกหาง  ประดงข้อ พิศพญาไฟ ดปีลี

เชือก / / / / / / / / / / 10

ต้นใบทอง ใบนาก ใบเงิน / 1

ตองแตก ถ่อนด ีทนด ีเปล้าตองแตก / / / / / / / / 8

ตอ่ไส้ จ๊าตอง เพีย้ฟาน ตานขโมย / 1

ตะกู ตะโกส้ม ตะโกใหญ่ ตุม่ก้านซ้วง / 1

ตะโก พระยาช้างด า ตะโกนา / / / 3
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

ตะขบ มะเกวน๋นก ตะขบ ตานเสีย้น / / 2

ตะคร้อ ตะคร้อไข่ ปัน้รัว้ / 1

ตะเคยีน ตะเคยีนทอง จะเคยีน / / / / / / / 7

ตะไคร้ ตะไคร้ หวัสงิโต ไครตาหอม / / / 3

ตะไคร้ต้น จะไค้ต้น ตะไคร้ / 1

ตะไคร้บก คล้าย ไคร้นุน่ ไคร้บก / 1

ตะไคร้หอม ตะไคร้แดง ตะไครมะขดู / / 2

ตะไคร้หางนาค / 1

ตะบนู กระบนูขาว ตะบนูขาว / / 2

ตะแบก กระแบก / / 2

ตะลมุพกุ หสัเกย สะเกย ตะเกรย / / 2

ตบัเตา่ กรุงคะเมา ปังปอน / / / 3

ตาตุม่ ตาตุม่ ตาตุม่ทะเล / / / 3
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิภ
งัค์

3.ค
มัภ

ีร์ส
มฎุ

ฐา
นว
ินิจ
ฉยั

4.ค
มัภ

ีร์ม
หา
โช
ตรั
ต

5.ค
มัภ

ีร์ช
วด
าร

6.ค
มัภ

ีร์โร
คนิ
ทา
น

7.ค
มัภ

ีร์ส
รร
พค

ณุ
ยา
แล
มห

าพิ
กดั

8.ค
มัภ

ีร์ต
กัก
ศลิ
า

9.ค
มัภ

ีร์ก
ระ
ษัย

10
.ค
มัภ

ีร์ม
จุฉ
าปั
กข
ณั
ฑา

11
.ค
มัภ

ีร์ฉ
นัท
ศา
สต
ร์

12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

ตานขโมย / 1

ตานด า ตานส้าน ถ่านไฟผี มะเกลอืป่า / / 2

ตานโตนด / 1

ตานเสีย้น / 1

ตานหมอ่น ตานหมน่ / / 2

ตาล ตะนอด ตาลโตนด ตาลใหญ่ / / / / / 5

ตาลสสีกุ / 1

ต าแยเครือ กะรังตงักวาง ราชาเซคยึ / 1

ต าลงึ ผกัแคบ / / / / / / / 7

ต าลงึตวัผู้ ผกัแคบ  ต าลงึ / 1

ต าลงึลาย / 1

ตนีเป็ด กะโน้ะ จะบนั ชบา พญาสตัตบรรณ / 1

ตนีเป็ดต้น สตัตบรรณ หสับนั พญาสตัตบรรณ / / / / / 5
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

ตนีเป็ดน า้ ตนีเป็ด ตนีเป็ดทะเล มะตะกอ / 1

ตมูกาแดง ตมุกาขาว เถากวางดถูกู / / 2

เตา่เกียด บอนเขีย้ว / 1

เตา่ร้าง เขืองหมู ่ คาว  มะเตง็ เตา่รัง้ / 1

แตงกวา ตาเสาะ แตงขีไ้ก่ แตงขีค้วาย / / 2

แตงนก แตงผีปลกู / 1

แตงโม แตงจีน มะเต้า อลุกั / / 2

แตงหนู / / / / 4

แตงอลุดิ แตงโม / 1

ถอบแถบ สบุกูาเยาะ / 1

ถัว่ไก่ / 1

ถัว่เขียว / / / / / / 6

ถัว่ทอง / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

ถัว่แปบ / / / / 4

ถัว่แปบผี / 1

ถัว่ฝักพร้า ถัว่พร้า / 1

ถัว่พู ถัว่ภู / / / / / 5

ถัว่แระ ถัว่แระต้น / / / / / / 6

เถาคนั / / / 3

เถามวก / 1

เถาวลัย์เปรียง เครือตาปลา เครือเขาหนงั พานไสน / / / 3

ทนดี ตองแตก ตองแตกทนดี / / / / / / / / 8

ทรงบาดาล ขีเ้หลก็หวาน  ตรึงบาดาล / / / / / 5

ทอง

กวาว ก๋าว จอมทอง จ้า จาน 

ทองกวาว ทองธรรมชาต ิทองต้น / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

ทองกวาว

กวา๋ว ทองธรรมชาต ิต้นจาน 

ทองกวาวต้น / 1

ทองกวาวเครือ / 1

ทองกวาวต้น / 1

ทองเครือ กวาวเครือ จานเครือ ตานจอมทอง / / / 3

ทองพนัชัง่ ทองคนัชัง่ หญ้ามนัไก่ / / / / 4

ทองหลาง ทองหลางป่า ทองมีดขดู / / / / 4

ทองหลางใบมน ทองกี  ทองแค  ทองบก / / / / / / / / 8

ทองหลางใบหนาม / / 2

ทองโหลง ทองหลางน า้ ทองหลางใบมน / 1

ทบัทมิ พิลาขาว มะก่องแก้ว  หมากพิลา / / / / 4

ทิง้ถ่อน

พระยาฉตัรธรร ทิง้ถ่อน พระยา

ช้างเผือก ถ่อน / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

ทงุเทง โทงเทง / 1

เทพทาโร จวง จองหอม จะไคต้น จะไครหอม / / / / / / 6

เท้ายายมอ่ม ไม้เท้ายายมอ่ม / / / / / / / 7

เทยีน / / / / 4

เทยีน,เนาว เทยีนทัง้9 / 1

เทยีนเกลด็หอย / 1

เทยีนแกลบ ผกัชีเดอืนห้า ผกัชี / 1

เทยีนขม / 1

เทยีนขาว ยี่หร่า / / / / / / / / / 9

เทยีนข้าวเปลอืก / / / / / / / / / 9

เทยีนด า เทยีนด าหลวง / / / / / / / / / 9

เทยีนแดง / / / / / / / / / 9

เทยีนตากบ / / / 3
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

เทยีนตาตัก๊แตน  ผกัชีลาว / / / / / / / / / 9

เทยีนเทศ / 1

เทยีนพิเศษ / 1

เทยีนเยาพานี วา่นเยาวพาณี / / / / / / 6

เทยีนลวด / / 2

เทยีนสตับศุย์ อาหนี / / / / 4

เทยีนหลอด / / 2

แทงทวย ทองขาว พลบัพลาขีเ้ตา่ / / 2

ไทร / 1

ไทรย้อย ไทร ไทรกระเบือ้ง / / 2

นนทรี กระถินแดง สารเงิน / / / / 4

นมกระแชง นมของใบจาก / / 2

นมต าเรีย นมต ารี / / 2
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

นมผา คนัหามเสอื นิว้มือพระนารายณ์ / / / 3

นมพิจิตร น้องข้อง มะนอย / / / / 4

นมแมว / 1

นมราชสห์ี / / 2

นมสวรรค์

พนมสวรรค์ เข็มฉตัร์ เข็มชาด สาว

สวรรค์ พวงพีเหลอืง / 1

น้อยหนา่ มะแน ่หมากเขียบ น้อยแน ่ลาหนงั / 1

นาคราช / 1

นางแย้ม ปิง้ชะมด  ส้วนใหญ่ / 1

น า้ดบัไฟ / 1

น า้เต้า / / 2

น า้เต้าขม / 1

น า้นมราชสต้ีน / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

น า้นมราชสห์ี ผกัโขมแดง หญ้าน า้หมกึ / 1

น า้นมราชสห์ีเครือ / 1

น า้นมเสอื พดุทอง โมกเตีย้ / 1

นุน่ ง้าว งิว้น้อย งิว้สร้อย งิว้สาย / 1

เนรพสู,ีเนรภสูี / / / / / / / / 8

เนรพสูขีาว / 1

เนรพสูแีดง / 1

เนือ้ไม้ / / 2

บวบ / 1

บวบขม / / / 3

บอระเพ็ด เคร่ือเขาฮอ หางหน ูเจตมลูหนาม / / / / / / / / / 9

บวั บวัหลวง สตัตบงกช / / / / / / 6

บวัขม จงกลนี บวักินสาย / / / 3
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

บวัขาว กลุาขาว บวัลาขาว / / / / 4

บวัจงกลนี 3 / / 5

บวัแดง ไฟเดอืนห้า พอตอซู / / 2

บวันิลบุล / / / 3

บวับก ผกัหนอก / / / / 4

บวัเผ่ือน บวัผนั บวัขาม / 1

บวัลนิจง / / / / 4

บวัลนิจง / / / 3

บวัวเิศษ / 1

บวัสตับงกช สตัตบษุย์ อบุล / / / / 4

บวัสตับรรณ / / 2

บวัสตับษุย์ บวัจงกลนี สตัตบรรณ / / / 3

บวัหลวง บวัหลวงแดง บวัหลวงขาว / / / / / / / 7
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

บวัหลวง, เกษรประทมุเกษรบวัหลวง / 1

บกุ / 1

บนุนาค ปะนาคอ สารภีดอย / / 1

เบญกานี nut gall / 1

ใบเงินใบทอง / 1

ใบสมี ผกัฮองแฮง สะเภาลม / / / / / / 6

ปรง / 1

ปรอด / / / / 4

ประค า / 1

ประค าดคีวาย มแุมงสงั / / / 3

ประดู่ ประดูป่่า / / / / / 5

ประทมุราชา คอืไท้เท้ายายมอ่มดอกแดง / / 2

ประยง พะยงค์ / / 2
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิภ
งัค์

3.ค
มัภ

ีร์ส
มฎุ

ฐา
นว
ินิจ
ฉยั

4.ค
มัภ

ีร์ม
หา
โช
ตรั
ต

5.ค
มัภ

ีร์ช
วด
าร

6.ค
มัภ

ีร์โร
คนิ
ทา
น

7.ค
มัภ

ีร์ส
รร
พค

ณุ
ยา
แล
มห

าพิ
กดั

8.ค
มัภ

ีร์ต
กัก
ศลิ
า

9.ค
มัภ

ีร์ก
ระ
ษัย

10
.ค
มัภ

ีร์ม
จุฉ
าปั
กข
ณั
ฑา

11
.ค
มัภ

ีร์ฉ
นัท
ศา
สต
ร์

12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
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ี่มีก
าร
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ถึง

ประโลง / / 2

ปราย / 1

ปริก / 1

ปรู ผล ูมะเกลอืกา / / / / / / / 7

ปลุ คมขวาน  ฝร่ังโคก  ขีเ้หน็ / 1

ป่าช้าหมอง ขนัทองพยาบาท / 1

ป่าน / / 2

ปาริชาติ / 1

ปิงคะราช / 1

ปีกนาคราช พืชวตัถุ / 1

ปุ่ มไก่ / 1

ปู่ เจ้า ค าเจ้า หานกราย / 1

ปู่ เจ้าพงุแก / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิภ
งัค์

3.ค
มัภ

ีร์ส
มฎุ

ฐา
นว
ินิจ
ฉยั

4.ค
มัภ

ีร์ม
หา
โช
ตรั
ต

5.ค
มัภ

ีร์ช
วด
าร

6.ค
มัภ

ีร์โร
คนิ
ทา
น

7.ค
มัภ

ีร์ส
รร
พค

ณุ
ยา
แล
มห

าพิ
กดั

8.ค
มัภ

ีร์ต
กัก
ศลิ
า

9.ค
มัภ

ีร์ก
ระ
ษัย

10
.ค
มัภ

ีร์ม
จุฉ
าปั
กข
ณั
ฑา

11
.ค
มัภ

ีร์ฉ
นัท
ศา
สต
ร์

12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
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ถึง

ปู่ เจ้าสมิงกยุ ชิงช่ี / 1

ปนูไก้ต้น ปุ่ มไก่ต้น / 1

เปราะ / / / / / / / / 8

เปราะหอม หอมเปราะ / / / / / / 6

เปราะหอมขาว / 1

เปราะหอมแดง / 1

เปรียง ก้านทอง ขนัทอง / / / / / / / / 8

เปล้า / 1

เปล้าน้อย / / / / / / / 7

เปล้าใหญ่ เปล้าหลวง เปาะ / / / / / 5

ผลาญสตัรู สลอด / 1

ผกักระเฉด ผกัรู้นอน / 1

ผกักระโฉม ผกักะโสม / / 2
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

ผกักาด / / / / 4

ผกัขวง สะเดาดนิ ผกัขีข้วง / / / 3

ผกัโขมหนิ ผกัเบีย้หนิ / 1

ผกัคราด ผกัตุ้มห ูผกัเผ็ด ผกัคราดหวัแหวน / / / / / / / / 8

ผกัคราดหวัแหวน การบรู / 1

ผกัเคลด็,ผกัเคด็ ขีเ้หลก็เทศ / / 2

ผกัชี ผกัหอม / / / / / / / / 8

ผกัชีล้อม ผกัอบัอ้อ ผกัหนอกช้าง / / / / / 5

ผกัชีลา / / / / / 5

ผกัตบ / 1

ผกับุ้ง

ผกัทอดยอด  ไหนเดาะ ผกับุ้งนา  

ผกับุ้งแดง / / 2

ผกับุ้งเทศ / / 2
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

ผกับุ้งไทย / / 2

ผกับุ้งร้วม / / 2

ผกัเบีย้ใหญ่ / / 1

ผกัปราบ / / 2

ผกัปลงัขาว / / / 3

ผกัปลงัแดง / 1

ผกัปอด ผกัปุ่ มปลา / / 2

ผกัปอดตวัผู้ / 1

ผกัปอดตวัเมีย / 1

ผกัเป็ด ผกัเปด / / / / / / / 7

ผกัเป็ดแดง ผกัเป็ดผร่ัง พรมมิแดง / / / 3

ผกัเปลว / 1

ผกัแพว / / / / / / / 7
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ผกัแพวขาว / 1

ผกัแพวแดง ผกัเป็ดผร่ัง พรมมิแดง / / / / / / / 7

ผกัแวน่ ผกัหนอก / 1

ผกัเสีย้นไทย ผกัส้มเสีย้น ผกัเสีย้นขาว / / 2

ผกัเสีย้นผี

ส้มเสีย้นผี ไปนิพพานไมรู้่กลบั

ผกัเสีย้นตวัเมีย / / / / / / / / 8

ผกัหนอก ผกัแวน่ / / / / / 5

ผกัหนาม.ฉ้อ / 1

ผกัหวาน กงบาดาล / / 2

ผกัหวานบ้าน จ๊าผกัหวาน ผกัหลน ผกัหวานใต้ใบ / / / / 4

ผกัโหม / / 2

ผกัโหมขาว / 1

ผกัโหมแดง ผกัเป็ดผร่ัง พรมมิแดง / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ผกัโหมหนาม ผกัขมหนาม / / / 3

ผกัโหมหนิ / / / / 4

ผกัไห่ / / / / 4

ผีเสือ้น้อย / / 2

ผีเสือ้ใหญ่ / / 2

ไผป่่า ทะงาน ทนู / / 2

ไผส่สีกุ / / 2

ฝร่ัง ชมุพู ่มะก้วย ยาม ูยา่หม ูหมากสดีา / 1

ฝอยลม / 1

ฝาง ฝางแสน ฝางส้ม หนามโค้ง / / / / / / 6

ฝางเสน / / / / / / / 7

ฝ้าย / / / / 4

ฝ้ายแดง / / / / / 5
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

ฝ้ายเทศ ฝ้ายดอก ฝ้ายส าลี / / 2

ฝ่ิน ตาลเหลอืง โว้โร้ / / / / 4

ฝ่ินต้น มะละกอฝร่ัง มะหุง่แดง / 1

แฝกหอม แฝก หญ้าแฝกหอม / / / / / / / 7

พญายา กระแจะ ขะแจะ แจะ ตมุตงั / 1

พยงุ / 1

พรม ขีแ้ฮด หนามพรม / / / 3

พรมมิ ผกัมิ / / / / 4

พรรณผกักาด พญามลูเหลก็ ยามือเหลก็ / / / 3

พรรผกักาด / / / 3

พระยามือเหลก็ พญามือเหลก็ / 1

พร้ามอญ / 1

พริก พริกขีห้น ูพริกแด้ / / / / / / 6
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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จุฉ
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ี่มีก
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า่ว
ถึง

พริกเทศ

พริกทีมี่เมลด็คล้ายลกูเร่ว เนือ้ในขาว

เหลอืง ช่ือจีนวา่ อัง้เต้า (334ฉบบันุ

รักษ์) / / / 3

พริกไทย พริกไทยลอ่น พริกลอ่น / / / / / / / / 8

พริกหอม หมากมาศ ก าจดัต้น / / / / / / 6

พริกหาง / / / / 4

พลวง ตงึ ยาง พลอง / / 2

พลบั มะพลบั / / 2

พลบัพลงึ ลลิวั / / 2

พลแูก / / / / / 5

พลปู่า / 1

พะยอม

พะยอม  กะยอม พะยอมทอง 

พะยอมดง ยางหยวก / / / 3
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ี่มีก
าร
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ถึง

พะลา / 1

หญ้าพนังแูดง, พนังแูดงหญ้าพนังแูดง / / / / / 5

พาชไหน / 1

พาดไฉน / / / / 4

พิกลุ  พิกลุเขา พิกลุเถ่ือน / / / / / / / / / 9

พิมเสน ผกัชีช้าง หนาด / / / / / / / / / / 10

พิลงักาสา / / / / / / / / 8

พิศนาด นมราชสห์ี พิษนาท / / 2

พิษงงูอด งู / 1

พิษหมาบ้า ?? / 1

พงุแก น า้นอง พงุขี ้เมาขี ้ / / / 3

พงุจาบ / 1

พงุดอ หนามเหม็น ขีแ้ฮด หนามรอบข้อ / / / 3
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

พงุเหมนัต์ / 1

พดุซ้อน พดุจีน พดุใหญ่ พทุธรักษา / 1

พดุทรา หมากขอ  หมากทนั / / / / / / / 7

พทุธชาด ไก่น้อย เขีย้วกระแต / / 2

พทุธรักษา / 1

พุม่ไก่ / 1

พมุเรียง

ช ามะเรียงบ้าน พมุเรียงสวน พมุเรียง 

โคมเรียง / 1

พมุเรียงบ้าน / 1

พมุเรียงป่า / 1

เพกา มะลิน้ไม้ มะลดิไม้ หมากลิน้ฟ้า / / / / 4

เพชรสงัฆาต สามร้อยตอ่  ขัน่ข้อ  สนัชะควด / 1

เพราะหอม / 1

506



ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ี่มีก
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า่ว
ถึง

เพ็ศณกุรรม์ / 1

แพงพวย แพงพวยบก พงัพวย นมอินทร์ / 1

โพกพาย,โภกพาย / / / / 4

โพบาย / 1

โพปราสาท โพตวัผู้  โพขีน้ก / 1

ไพล ปเูลย วา่นไฟ ไพลเหลอืง / / / / / / / / / / 10

ไพลด า / / / 3

ไพลเหลอืง / 1

ไพลแห้ง / / / 3

ฟองน า้ / 1

ฟองสมทุ / 1

ฟักขม / 1

ฟักข้าว ขีก้าเครือ  ผกัข้าว / / / / / / / / / / 10
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ี่มีก
าร
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า่ว
ถึง

ฟักเขียว ฟักจีน แฟง ฟักขีห้มู / 1

ข้าว, ฟางเข้า / / 2

ไฟเดอืนห้า บวัลาแดง เทยีนใต้ เทยีนแดง / 1

มดยอบ / / / / 4

มตาดเครือ ปะละ รสสคุนธ์ / 1

มหากาฬ / 1

มหาจกัร / 1

มหาจกัรพรรดิ / 1

มหาละลาย / 1

มหาสด า กลาครีี กดูพร้าว / / / / / 5

มหาหงิส์ / / / / / / / / / / 10

มหรุา / 1

มโหรา / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
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า่ว
ถึง

มะกรูด

ขนุ มะข ูมะขดู ส้มกรูด ส้มมัว่ผี หมาก

กดู / / / / / / / / / 9

มะกล า่ / / / 3

มะกล า่ขาว / / / 3

มะกล า่เครือ มะกล า่แดง กล า่ตาไก่ / / / / 4

มะกล า่ด า / 1

มะกล า่แดง มะกล า่เครือ กล า่ตาไก่ / 1

มะกล า่ต้น มะกล า่ตาช้าง มะแค้ก / 1

มะกล า่ตาช้าง

มะกล า่ต้น มะแด๊ก มะแดง มะหวัแดง

 มะโหกแดง หมากแด๊ก / / 2

มะกอก

กอกกกุ กอกเขา กอกหมอง กกู  

มะกอกป่า / / / / 4

มะกอกเทศ / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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า่ว
ถึง

มะกอกน า้ / / 2

มะกอกบก / 1

มะกา มาดกา สา่เหล้า ก้องแกบ / / / 3

มะเกลอื มกัเกลอื ผีเผา / / / / 4

มะขวดิ มะฟิด / / 2

มะขาม มะขามไทย ขาม หมากขาม / / / / / / / / / / 10

มะขามขบ / / / / 4

มะขามขีแ้มว / 1

มะขามเทศ มะขามข้อง / 1

มะขามป้อม กนัโตด ก าหวด มัง้ลู ่ สนัยาสา่ / / / / / / / / / 9

มะขามเปียก ท าจากมะขาม / / / / / 5

มะเขือ ตรอบ ตรีอบ น า้เนอ / 1

มะเขือข่ืน มะเขือแจ้ มะเขือหนื / / / / / 5
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
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ถึง

มะค าไก่ มะค าดไีก่ มกัค้อ / / 2

มะฆงั / 1

มะงัว่ / / / / / / / 7

มะดกู ยายปลวก / 1

มะเดือ่ มะเดือ่ดนิ ไทรนก / / / / / / / 7

มะเดือ่ชมุพร เดือ่เกลีย้ง เดือ่น า้ มะเดือ่อทุมุพร / / 2

มะเดือ่ดนิ

เดือ่เครือ เดอืยดนิ มะเดือ่เถาโมกเครือ

 ไส้ตนั / / / / 4

มะเดือ่อทุมุพร เดือ่เกลีย้ง เดือ่น า้ มะเดือ่ชมุพร / 1

มะตาด ส้มปรุ ส้านกว้าง / / 2

มะตมู มะปิน ตุม่ตงั หมากตมู ตมู / / / / / / / / / / 10

มะทราง,มะซาง ละมดุสดีา / / / / / / / 7

มะนาว ส้มมะนาว  หมากฟ้า / / / / / / / 7
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

มะนาวเทศ มะนาวนมควาย มะนาวฝร่ัง / / 2

มะปราง / / 2

มะผู้ มะผู้มะเมีย / / / 3

มะฝ่อ มะปอบ หมา่ทิ / 1

มะพร้าว ดงุ โพล หมากอุ๋ง หมากอนู / / / / 4

มะพร้าวนาฬิเก / / / / 4

มะเฟือง สะบอื หมกเฟือง / / / / / / 6

มะไฟ / / / / 4

มะมว่ง แป มะมว่งบ้าน มะมว่งสวน / / / / / / / 7

มะมว่งกะลอ่น มว่งเทยีน มะมว่งป่า มะมว่งขีใ้ต้ / / / 3

มะมว่งพรวน / 1

มะมา่งคนั มะมว่งขีย้า / 1

มะเมีย มะผู้มะเมีย / / / 3
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
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มฎุ

ฐา
นว
ินิจ
ฉยั

4.ค
มัภ

ีร์ม
หา
โช
ตรั
ต

5.ค
มัภ
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ีร์ม
จุฉ
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มัภ

ีร์ฉ
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สต
ร์

12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

มะยงค์ มะผาง มะปริง / 1

มะยมตวัผู้

มะยมตวัผู้ ต้นอ่อน ต้นเลก็ออกดอก

แล้วไมต่ดิลกูนิยมใช้ท ายา และมะยม

ตวัเมียต้นใหญ่ออกดอกตดิลกูดก / 1

มะยอบ / 1

มะระ มะระขีน้ก  ผกัไห่ / / / / / / / 7

มะรุม ผกัอีฮมุ  มะค้อนก้อม / / / / / / / / 8

มะละกอ

ก้วยลา มะก้วยเทศ มะเต๊ะ ลอกอ 

หมากหุง่ หมากซางพอ / 1

มะลิ / / / / / / / 7

มะลซ้ิอน มะลซ้ิอน / 1

มะลลิา / / / / / 5
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิภ
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จุฉ
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12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

มะแว้ง มะเขือหนิ มะเขือแจ้ / / / / 4

มะแว้งเครือ มะเขือแว้ง มะแว้งขม มะแว้ง แว้งเครือ / / / / / 5

มะแว้งต้น

มะแคว้ง มะแคว้งขม มะแคว้งด า 

หมากแข้งขม แว้งคม / / / / / 5

มะหาด

หาด หาดหนนุ ตาแปง กาแย ตาแป 

หาดใบใหญ่ / / / / / / 6

มะแหน / 1

มะอึก มะเขือปู่  มะปู่  อึก / 1

มงัโหรา / 1

มา่เหม่ืยว ด้วงปีกแข็ง(206ฉบบัอนรัุกษ์) / 1

มือฟัก / 1

มกุ / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ

ีร์ธ
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จุฉ
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รณ์

จ า
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นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

มกูมนั / / / / / / 6

มกูหลวง มกูมนัน้อย มกูมนัหลวง โมกเขา / 1

แมงคดุ / 1

แมงลกั ผกัอ่ีตู ่กอมก้อขาว / / / 3

โมกมนั บกูมนั บกูน้อย / / / / 4

โมกหลวง บกุมนัหลวง บกุหลวง โมกเขา / / / / 4

โมง / / / 3

ไม้ฉ าฉา

จามจรีุ ฉ าฉา ลงั สารสา ส าสา ก้ามกุ้ง

 ก้ามปู / 1

ไม้ซาก / 1

ไม้แซก / 1

ไม้แดง / / 2

ไม้เท้ายายมอ่ม เท้ายายมอ่ม พญารากเดยีว / / / 3
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
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จิน
ดา

2.ค
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ีร์ธ
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จ า
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นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

ไม้รวก / / / / 4

ไม้สกั / / / 3

ยอ หมากยอ  มะตาเสอื ยอบ้าน / / / / / 5

ยาเข้าเย็น หวัยาข้าวเย็น / / / / / 5

ยาเข้าเย็นโคกขาว / 1

ยาเข้าเย็นโคกแดง โลดทะนงแดง หนาดค า ทะนง / 1

ยาเข้าหอม / 1

ยาง ยางขาว ยางนา ยางแมน่ า้ ยางหยวก / / / / / 5

ยา่งทราย / / 2

ยางโพ / 1

ยาด า ยางของวา่นหางจรเข้ / / / / / / / / / / 10
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ
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จุฉ
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ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

ยา่นาง

จ้อยนาง ปู่ เจ้าเขาเขียว เครือ ยานาง 

เถาวลัย์เขียว หญ้าภคนีิ / 1

ยาสบู / / 2

ยี่สุน่ ขีก้า สาบแร้ง ไม้จีน / / 2

โยทะกา ชงโคดอกเหลอืง / / / / 4

รกฟ้า เซือก สะพิแคล่ / 1

รง รงทอง / / 2

รงทอง รง / / / / / / / 7

ระก า ยาเป๊าะ / / / 3

ระงบั ระงบัพิษ หญ้าก าแพง / / / 3

ระงบัพิษ / 1

ระยอ่ม เข็มแดง ยอ่มตนีหมา ละยอ่มตมูคลาน / / / / / / 6
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ
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ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

รัก ตนีเป็ดทราย ตนีเป็ดเลก็ / 1

รักขาว (รักดอกสขีาว) / / / 3

รักซ้อน

ปอเถ่ือน ป่านเถ่ือน รักเขา รักดอก รัก

ร้อยมาลยั / 1

รักเทศ / 1

รัง ฮงั เปาดอกแดง เรียง / / 2

รังกา หญ้ารังกา / / / 3

รังหมาร่า / / / 3

กรด / / / 3

ขนาก / 1

ราชดดั

การจบัหลกั เพีย้ฟาน พญาดาบหกั 

สอยดาว กะดดั / / / / / / 6

ราชพฤกษ์ / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา
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ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

ราชมานพ / 1

เร่ว หมากเน็ง หมากอี ้ / 1

เร่วน้อย เร่ว กะลา / 1

เร่วใหญ่ / 1

แร้ง / 1

ละมดุสดีา / 1

ละหุง่ ละหุง่แดง ละหุง่ขาว มะละหุง่ มะโหง่ / / / / / 5

ละหุง่แดง สบูแ่ดง สบูเ่ลอืด / / / / 4

ลัน่ทม จ าปาลาว จ าปาขาว จงป่า จ าปาขอม / 1

ล าเจียก เตยทะเล ปะหนนั / / / / / 5

ล าดวน หอมนวล / / / 3

ล าพนั วา่นมีดยบั หญ้าหนู / / / / / 5

ล าพนัแดง ล าพนัหางหมู / / / 3
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
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จิน
ดา
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จุฉ
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ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

ล าพนัทอง / 1

ล าโพง มะเขือบ้า ละองักะ / / / / / / / 7

ล าโพงกาสลกั มะเขือบ้าดอกด า / 1

ล าไย ล าไยบ้าน ล าไยป่า / / / 3

ลิน้ทะเล / / 2

ลกูเขยตายแมย่ายชกัปก

ลกูเขยตายแมย่ายท าศพ เขยตายแม่

ยายท าศพ เขยตาย / 1

ลกูบดิ / 1

ลกูผกัชี / 1

เลบ็มือนาง / / / / 4

เลบ็เหยี่ยว / / / 3

เลอืดแรด เลอืดแรดใบเลก็ / / / / / 5

โลด ตนีครืน ประดงขอ พลงึ / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
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ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

โลท / / / / 4

โลดทนง,โลดทะนง,โลทนง,โลดทะนงแดง / / / / / / 6

จงกลนี / 1

วา่นกลบีแรด วา่นกีบแรด กีบม้า หว้านกีบแรด / / / / 4

วา่นนางค า้ / / 2

วา่นน า้ หวังอ ฮางคาวน า้ ส้มช่ืน หว้านน า้ / / / / / / / / 8

วา่นเปราะ / 1

วา่นร่อนทอง หว้านร่อนทอง / / / / 4

วา่นสากเหลก็ พร้าวนก ละโมยอ / 1

วา่นหางจระเข้ วา่นไฟไหม้ / / 2

วา่นหางช้าง หว้านหางช้าง / / / / / / 6

สมอวทิยา / 1

วลินัตา / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
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จุฉ
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มัภ

ีร์ธ
าต
วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

สน พญาไม้ สามพนัปี หางหมา / / / / / / / / / 9

สนเทศ สนทราย สนสร้อย สนหอม / / / / 4

สนุน่ ตะไคร้บก ดาล ูตะหนนุ / / / / / 5

ส้มกุ้ง ส้มกุ้งบก / / / / 4

ส้มเช้า / / / / / 5

ส้มซ่า ซาฮ้อ / / 2

ส้มป่อย ส้มพอดี / / / / / / / / / 9

ส้มมะขาม มะขาม / / / / 4

ส้มสนัดาน ส้มออบแอบ / / / 3

ส้มเสีย้ว เสีย้วใหญ่ / / / / 4

สมอ ข้าวหอ่ไมพ่อ แลนบาน / / / / / / / / 8

สมอทะเล กระหดุ กือเราะ / 1

สมอทัง้สอง / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
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จิน
ดา
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จุฉ
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11
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มัภ

ีร์ฉ
นัท
ศา
สต
ร์

12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

สมอทัง้สาม / 1

สมอเทศ สมอชิต / / / / / / / / / 9

สมอไทย

มะนะ  มา่แน ่ หมกแนะ่ ส้มมอ  สมอ

อพัยา / / / / / / / / / / 10

สมอป่า / 1

สมอพิเภก สมอใหญ่ สมอแหน แหนขาว แหนต้น / / / / / / / / / / 10

สมอร่องแร่ง / / / 3

สมออพยา,สมออพัยา / / 2

สมี สะเภาลม ผกัฮองแฮง / 1

สมลุแว้ง,สมนุละแว้งฝนแสนหา่ พะแว โมงหอม / / / / / / / / / / 10

สลอด

มะข่าง ลกูผลาญศตัรู  สลอดต้น 

หมากยอง / / / / / / / / / 9

สลอดกินลง / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
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จ า
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มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

สลอดน า้ มะนอดน า้ / / / / / 5

สลดัได สลัดไดป่า กระล าพกั / / / / / / 6

สวาด / / / / / / / 7

สหสัคณุ,สหศัคณุ / / / / 4

สหสัคณุทัง้สอง / / / 3

สหสัคณุเทศ / / / / / / 6

สหสัคณุไทย / / 2

สะแก สะแกนา แพง่ จองแข้ / / / / / / 6

สะค้าน จะค้าน / / / / / / / / / 9

สะดงึช้างเผือก / 1

สะเดา กาเดา กะเดา สะเลยีม / / / / / / / / / 9

สะเดาดนิ หญ้าผกัเบีย้ / 1

สะตอื ประดูข่าว แห้ คูข่าว / 1

524



ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
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จิน
ดา
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จุฉ
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รณ์

จ า
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นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

สะท้อน มะต้อง มะตึน๋ หมากต้อง กะท้อน / 1

สะบ้า มะบ้า ค าต้น / 1

สะบ้ามอญ สะบ้า มะบ้าหลวง / 1

สะบ้าเลอืด / 1

สะไอ / 1

สกั / / / 3

สงักะระนี,สงักะระณีหญ้าหงอนไก่ หญ้าหวันาค / / / / / / 6

สงัข์ / / / / / 5

สงัข์เป่า / 1

สงัข์หนาม / / / 3

สงัโยชน์ / 1

สนัตะวา ผกัโตวา สนัตะวาใบพาย / / 2

สนัพร้ามอน สนัพร้ามอญ / / 2
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ
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จิน
ดา

2.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิภ
งัค์

3.ค
มัภ

ีร์ส
มฎุ

ฐา
นว
ินิจ
ฉยั

4.ค
มัภ

ีร์ม
หา
โช
ตรั
ต

5.ค
มัภ

ีร์ช
วด
าร

6.ค
มัภ

ีร์โร
คนิ
ทา
น

7.ค
มัภ

ีร์ส
รร
พค

ณุ
ยา
แล
มห

าพิ
กดั

8.ค
มัภ

ีร์ต
กัก
ศลิ
า

9.ค
มัภ

ีร์ก
ระ
ษัย

10
.ค
มัภ

ีร์ม
จุฉ
าปั
กข
ณั
ฑา

11
.ค
มัภ

ีร์ฉ
นัท
ศา
สต
ร์

12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
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จ า
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มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

สานส้ม สารส้ม / / / / / / / / / 9

สาบกา ไฟเดอืนห้า หญ้าสาบกา / / 2

สาบแร้ง / / 2

สามสบิ ผกัหนาม สามร้อยราก ผกัชีช้าง / / 2

สารภี บนุนาค ทรพี  สร้อยพี / / / / / / / / 7

สาระพดัพิษ / / / / / / 6

ส าโรง โหมโรง / / 2

ส าโรง,สทัโรง / / / / 4

สฟัีนกระบอื กระบอื กือนงุ ขนหนอน / 1

สเีสยีด

สะเจ ขีเ้สยีด สเีสยีดเหนือ สเีสยีด

เหลอืง / / / / / 5

สเีสยีดเทศ สาลปี ูมะหนงั / / 2
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
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จิน
ดา
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จุฉ
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วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

เสนียด

กลุาขาว บวัลาขาว บวัฮาขาว โนรา

ขาว หรูา / / / / / / / / 8

แสม / / / / / / / 7

แสมทะเล แสมแดง / / / / / / / 7

แสมสาร ขีเ้หลก็ป่า / / / 3

หญ้งงวงช้าง

หญ้างวงช้างน้อย หวาย งวงช้าง ผกั

งวงช้าง งวงช้าง ผกังวงช้าง / 1

หญ้าเกลด็หอย / / / 3

หญ้าเกลด็หอยใหญ่หญ้าปล้องหวาย / 1

หญ้าคา คาหลวง  คา  ลาแลง / / / / 4

หญ้างวงช้าง

หญ้างวงช้างน้อย หวาย งวงช้าง ผกั

งวงช้าง งวงช้าง ผกังวงช้าง / 1

หญ้าชนักาด หญ้าอ้อน้อย / / / / 4

527



ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิภ
งัค์

3.ค
มัภ

ีร์ส
มฎุ

ฐา
นว
ินิจ
ฉยั

4.ค
มัภ

ีร์ม
หา
โช
ตรั
ต

5.ค
มัภ

ีร์ช
วด
าร

6.ค
มัภ

ีร์โร
คนิ
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น

7.ค
มัภ

ีร์ส
รร
พค

ณุ
ยา
แล
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กดั

8.ค
มัภ

ีร์ต
กัก
ศลิ
า

9.ค
มัภ

ีร์ก
ระ
ษัย

10
.ค
มัภ

ีร์ม
จุฉ
าปั
กข
ณั
ฑา

11
.ค
มัภ

ีร์ฉ
นัท
ศา
สต
ร์

12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

หญ้าไซ หญ้าไทร หญ้าทราย หญ้าคมบาง / / 2

หญ้าไซร หญ้าคมบาง / 1

หญ้าตนีนก หญ้าเท้านก หญ้าปากควาย / / / / / 5

หญ้าใต้ใบ

 ไฟเดอืนห้า มะขามป้อมดนิ หมากไข่

หลงั / / 2

หญ้านาง ยา่นาง / / / / / / / / 8

หญ้าน า้ดบัไฟ หญ้าดบัไฟ / 1

หญ้าปากควาย หญ้ามาเลเซีย / / / / / / 6

หญ้าปีนตอ หญ้าปินตอ / / / 3

หญ้าพนังู / / / / 4

หญ้าพนังแูดง / 1

หญ้าพนังแูดง หญ้าพนัธุ์งเูลก็ พนังแูดง / / 2

หญ้าแพรก หญ้าแผด / / / / / / / 7
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
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จิน
ดา
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งัค์
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มฎุ
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จุฉ
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วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

หญ้ายองไฟ หยากไย่ / / / 3

หญ้ารังกา / 1

หญ้ารากขาว หญ้าเกลด็หอย / 1

หญ้ารากด า / 1

หญ้าลกูเคล้า / / 2

หญ้าหนวดปลาดกุหญ้าเปลอืกกระเทยีม / 1

หญ้าแห้วหมู จดุหนู / / / 3

หนอนตายอยาก กระเพียด / 1

หนอ่ไม้ / / 2

หนาด พิมเสน ผกัชีช้าง / / / / / / 6

หนามแดง / / 2

หนามรอบตวั / 1

หมาก พลา สะลา เซียด / / 2

529



ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
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จิน
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จุฉ
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รณ์

จ า
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นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

หมากผู้ หมากผู้หมากเมีย / / / 3

หมากเมีย หมาก / / 2

หมากสง หมาก / / 2

หมากสบิ,ทะลาย / / 2

หลาวหลก / 1

หว้า / / / / / 5

หว้านเหลอืง / 1

หว้าเผา / 1

หวายตะค้า / / / / 4

หอม

หอมแกง หอมแดง หอมไทย หอมเลก็

 หอมหวั / / / / / / / / / / 10

หอมแดง วา่นหอมแดง วา่นไก่แดง / / / / / / 6
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

หางกราย

กราย หนามกราย แนอาม  ตานแดง 

หนองมงึโจ้  แสนค า ขีอ้้าย / / 2

หางปลาช่อน ผกักาดนกเขา ผกัแดง / 1

หิง่หาย ก่ิงหาย  ดิง่หาย / 1

หบีลม / 1

เหงือกปลาหมอดอกขาวอีเกร็ง ตะเกร็ง แก้มหมอแล / 1

แห้ว / / / / 4

แห้วหมู / / / / / / / / / 9

โหระพา / / / / 4

โหระพาเทศ / / 2

อบเชย / / / / / / / / / 9

อบเชยเทศ / / / / / / 6

อบเชยไทย / / / 3
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

อ้อย / 1

อ้อยแดง / / / / / / / 7

องักาบ ทองระอา องักาบเมือง / / / / 4

องักาบขาว / 1

องักาบเหลอืง / 1

อญัชนัขาว / / 2

อพัยา / 1

อ้ายเหนียว / / 2

อตุพิด บอนแก้ว มะโหรา / / / / / 5

เอ็น กระวานเทศ  ลกูเอ็น / / / / / / / / 8

เอ็นเทศ / / 2

เอือ้งควาย / 1

จ านวนชนิดสมนุไพรทีป่รากฎ 530 262 6 262 191 239 293 12 211 250 92 128 802
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

สตัว์วตัถุ

กวาง ชะมดเชียง / / / / / / 6

กวาง เขา / / / / / 5

กา ขน / 1

กุ้ง เคย กะปิ / 1

กยุ เขากยุ / / / 3

แกะ เขาแกะ,น า้นมแกะ / / / 3

เขีย้วงา เขีย้วงา / / 2

ไข่ ไข่ฟัก / 1

คน กะตงัมตูร(ปัสสาวะ),น า้นมคน / / / / / 5

คร่ัง / / / / / / 6

ควาย เขา,กระดกู,ขี,้ด,ีกระดกู,น า้นม / / / / / / 6
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ี่มีก
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า่ว
ถึง

ควายป่า ดคีวายเถ่ือน / 1

คา่ง กระดกู / 1

งทูบัหาง กระดกู / / / / / / 6

งเูหลอืม กระดกู,ด,ีน า้มนั / / / / / / / / 8

งเูหา่ คราบ,ดี / 1

จรเข้ เขีย้ว,ดี / / / / / 5

ชะมด ชะมดเช็ด / / / / / / 6

ช้าง

งาช้าง,งาช้างก าจดั,งาช้างก าจาย

,น า้นม / / / / / / / 7

ชมุภา เขา / 1

ตะพาบน า้ ดี / / / / 4

เตา่เหลอืง กระดอง / 1

แตน รัง / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ี่มีก
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กล
า่ว
ถึง

นก ขน / 1

นกกะลงิ หางนกกะลงิ / 1

นกกาน า้ ดี / 1

นกยงู หาง,ดี / 1

น า้นม / / 2

น า้นมเปรีย้ว / 1

น า้มนัเนย / 1

เนือ้ เขา / 1

เบีย้ แก้ / 1

เบีย้จัน่ / / / / 4

เบีย้ตวัผู้ / / 2

เบีย้ตวัผู้ / 1

เบีย้โป่ง / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ี่มีก
าร
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า่ว
ถึง

เบีย้พองลม / 1

เบีย้ลาย / 1

เบีย้ใหญ่ / 1

ปลา น า้ปลา,ปลาร้า / 1

ปลากระเบน หนงักระเบนเผา / 1

ปลาช่อน เกลด็ปลาช่อน,เนือ้ / / / 3

ปลาดกุ ปลาดกุ / / 2

ปลาพยนู เขีย้ว / / / / 4

ปลาวาฬ อ าพนัทอง / / / / 4

ปลาสร้อย / 1

ปลาไหล ดปีลาไหล / 1

ปทูะเล ก้าม / / / / / 5

ปปู่าเหมือง ปปู่าเหมือง / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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กล
า่ว
ถึง

เป็ด ไข่เป็ด / 1

ผึง้ ขีผ้ึง้,น า้ผึง้ / / / / / / / / / / 10

แพะ เขา,น า้นม / / / / 4

ฟาน,อีเก้ง เขาฟาน,อีเก้ง / 1

ม้า น า้นมม้า,มตูรม้า / / 2

เมน่ ขน / 1

แมงมมุ แมงมมุ,คราบ แมงมมุตายซาก / 1

แมลงสาบ ขีแ้มลงสาบ / 1

แมว หวั / 1

แร้ง กระดกู / / 2

แรด เขีย้ว,หนงั,นอ / / / 3

เลยีงผา กระดกู,เขา / / 2
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ถึง

ววั

ขีโ้คทีเ่ขาทาข้างพ้อม,ขีเ้ทาลกูโคใน

ท้อง,กระดกู,เขา,น า้นม,เปรียงพระโค

,มลู / / / / / / / 7

ววัป่า ดี / / / 3

สงิหนดั เขา / 1

สนุขั สนุขั / / / 3

เสอื เขีย้ว / / / / / 5

ไส้เดอืน รากดนิ(ไส้เดอืน) / 1

หนู หนู / 1

หนหูร่ิง หนหูร่ิง / 1

หมาร่า หมาร่า / 1

หมี เขีย้ว / / / 3

หมกึหอม หมกึหอม / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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า่ว
ถึง

หมู เขีย้วหม,ูน า้มนัหมู / / / 3

หมปู่า ดี / / / 3

หอยกาบ / / / 3

หอยขม / / / 3

หอยโข่ง / 1

หอยแครง / / / 3

หอยจุ๊บแจง / / / 3

หอยตาววั / / / 3

หอยนางรม / / / / 4

หอยพิมพิการัง / / / 3

หอยมกุ / / / 3

หอยสงัข์ / / / / 4

อฐู น า้นม / 1
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน 1.ค
มัภ

ีร์ป
ระ
ถม
จิน
ดา

2.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิภ
งัค์

3.ค
มัภ

ีร์ส
มฎุ

ฐา
นว
ินิจ
ฉยั

4.ค
มัภ

ีร์ม
หา
โช
ตรั
ต

5.ค
มัภ

ีร์ช
วด
าร

6.ค
มัภ

ีร์โร
คนิ
ทา
น

7.ค
มัภ

ีร์ส
รร
พค

ณุ
ยา
แล
มห

าพิ
กดั

8.ค
มัภ

ีร์ต
กัก
ศลิ
า

9.ค
มัภ

ีร์ก
ระ
ษัย

10
.ค
มัภ

ีร์ม
จุฉ
าปั
กข
ณั
ฑา

11
.ค
มัภ

ีร์ฉ
นัท
ศา
สต
ร์

12
.ค
มัภ

ีร์ธ
าต
วุิว
รณ์

จ า
นว
นค
มัภ

ีร์ท
ี่มีก
าร
กล
า่ว
ถึง

จ านวนชนิดสมนุไพรทีป่รากฎ 54 32 1 17 13 24 10 1 28 8 6 4 78

ธาตวุตัถุ

กระสารส้ม / 1

กมัถนัแดง / 1

ก ามะถนัเหลอืง / / / 3

เกลอื / / / / / / / / / / 10

เกลอืเทศ / 1

เกลอืสนิเธาว์ / / / / / / / / / 9

เกลอืสนุจระ / 1

เกลอืสวุษา / 1

เกลอืหงุ / 1

ขณัฑสกร / / / / / 5
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ตารางที่ 3 รายช่ือสมนุไพรที่ปรากฎในคมัภีร์
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ขีต้ะกรันเหลก็ / 1

เขมา่ไฟ / 1

เขมา่เหลก็ / / / 3

คร่ัง / 1

จณุสี / 1

ชาดก้อน / / / / / / / 7

ชาดหรคณุ / / 2

ชาดหรคณุจีน / 1

ชาดหรคณุเทศ / 1

ชาดหรคณุไทย / 1

ดนิ / 1

ดนิกิน / 1

ดนิแดงเทศ / 1
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ดนิถน า / / / / / 5

ดนิปะสวิ / / / 3

ดนิปะสวิขาว / / / / / / / 7

ดนิสอพอง / / / / 4

ดเีกลอื / / / / / 5

ตกุต ่าน า้ทอง / / 2

ถ่านไฟป่าช้า / 1

ทองค าเปลว,ทองค า / 1

แทน่ปลวก / 1

น า้คร า / / / 3

น า้ค้าง / 1

น า้ตาล / / 2

น า้ตาลกรวด / / / / 4
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น า้ตาลทราย / / / 3

น า้ทา่ / / / / / / 6

น า้ประสานทอง / / / / / / / / 8

น า้ประสานทองจีน / 1

น า้ประสานทองเทศ / / 2

น า้ปนูใส / / / / / / / 7

น า้ร้อน / / / / 4

น า้แรมคนื / 1

น า้สงพระเจ้าห้ามสมทุร / 1

บลัลงัก์สลิา,บนัลงัสลิา / 1

ปนู / / 2

ปนูขาว / / / / 4

ปนูแดง / 1
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ปนูแห้งข้างเต้า / 1

ฝุ่ นจีน / / 2

มกุ / 1

รง / / 2

รงทอง / / / / / / / 7

รังมดลี่ / 1

สนิมเหลก็ / 1

สารส้ม / / 2

สพุรรณถนั / / 2

สรุา / / / / / / / / / 9

หรดาน / 1

หรดานแดง / 1

หรดานทอง / 1
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หงิค์ / / / / 4

หงิค์ยางโพ / 1

หนิการังแดง / 1

หนิฟันม้า / 1

อ าพนั / / / / / 5

อ าพนัเกษร / 2

อ าพนัขีป้ลา / 1

อ าพนัดอกไม้ / 1

จ านวนชนิดสมนุไพรทีป่รากฎ 51 11 0 15 14 14 17 0 14 15 11 4 65

รวมทัง้สิน้ 635 305 7 294 218 277 320 13 253 273 109 136 948

หมายเหต:ุ ช่ือสมนุไพรสะกดตามคมัภีร์
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ช่ือไทย ช่ืออ่ืน ชื่อวิทยาศาสตร์ วงศ์

พืชวัตถุ

กกรังกา กกลงักา Cyperus digitatus Roxb. Cyperaceae
กระเจียว Curcuma sessilis Gage ZINGIBERACEAE

กระแจะ ก าลงัช้างสาร Naringi crenulata (Roxb.) Nicolson RUTACEAE

กระแจะตะนาว กระแจะ ขะแจะ แจะ ตมุตงั Naringi crenulata (Roxb.) Nicolson RUTACEAE
กระชาย กระแอน ขิงทราย วา่นพระอาทติย์ Boesenbergia rotunda (L.) Mansf. ZINGIBERACEAE
กระเช้าผีมด หวัร้อยรู  ปุ่ มฟ้า Hydnaphytum formicarum Jack RUBIACEAE
กระดอม มะนอยจา ผกัแคบป่า  มะนอย Gymnopetalum cochinchinense (Lour.) Kuz CUCURBITACEAE
กระดงังาไทย สะบนังา สะบนังานต้นกระดงังา Cananga odorata (Lamk.) Hook. f. ANNONACEAE
กระดาดขาว Alocasia indica Schott ARACEAE
กระดาดแดง ปึมบือ้ กระดาษ Alocasia indica Schott var. meiallica Schott ARACEAE
กระโดน ปยุขาว ผ้าสาด ผกักระโดน โคก หู Careya sphaerica Roxb. BARRINGTONIACEAE
กระถินแดง Peltophorum pterocarpum  (DC.) Backer ex K.Heyne LEGUMINOSAE-CAESALPINIOIDEAE

กระทกรก Olax psittacorum (Willd.) Vahl OLACACEAE 

กระทบืยอด คนัร่ม จิยอบต้นตาล กระทบืยอบ Biophytum sensitivum (L.) DC. OXALIDACEAE
กระทอื กระแอน เฮียวแดง หวัทอื กะทอืป่า Zingiber zerumbet (L.) Smith ZINGIBERACEAE
กระเทยีม หอมเทยีม ผกัเทยีมหวัเทยีม เทยีม Allium sativum L. ALLIACEAE
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กระเบยีน Ceriscoides turgida (Roxb.) Tirveng. RUBIACEAE 

กระเพราขาว Ocimum tenuiflorum L. LABIATAE
กระเพราแดง Ocimum tenuiflorum L. Ocimum

กระล าพกั กล าภกั เนือ้ไม้แห้งๆมาจากต้น
กระวาน กระวานขาว กระวานด า กระวาน Amomum krervanh Picrre. ZINGIBERACEAE
กรักขี แกแล Maclura cochinchinensis (Lour.) Corner [ST] (2 )
กรามช้าง Smilax blumei A.DC. SMILACACEAE

กรุงเขมา ขงเขมา พระพา เครือหมาน้อย วุ้น Cissampelos pareira L. MENISPERMACEAE
กฤษณา ไม้หอม เนิอ้ไม้ Aquilaria crassna Pierre ex H.Lec. THYMELLAEACEAE
กล้วย กล้วยไข่ กล้วยน า้ว้า กล้วย Musa sapientum  L. MUSACEAE
กล้วยตานี Musa balbisiana Colla MUSACEAE
กล้วยตีบ MUSACEAE
กล้วยไม้ โกฐพงุปลา จกุโรหนีิ พงุปลาช่อน Dischidia major (Vahl) Merr. ASCLEPIADACEAE
กลอย กลอยข้าวเหนียว มนักลอย หวั Dioscorea hispida  Dennst. DIOSCOREACEAE
กล้ามมะพร้าว หมากอุ๋น หมากอนู Cocos nucifera L. PALMAE
กะตงัใบ ดองต้อม กะดงับาย บงับายต้น Leea indica (Burm.f.) Merr. LEEACEAE
กะถินพิมาน Acacia tomentosa Willd. LEGUMINOSAE
กะทอืป่า กระทอืแดง กระทอืช้าง Zingiber spectabile Griff. ZINGIBERACEAE
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กะพงัโหม ตดหมตูดหมา Paederia linearis Hook.f. RUBIACEAE 
กะพีเ้ขาควาย ขะเจาะ ขะแมบ ค าแมบ Dalbergia stipulacea  Roxb. LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
กะเม็ง ฮ่อมเกีย้ว หญ้าสบั กะเม็งตวัเมีย Eclipta  prostrata  L. COMPOSITAE
กัญชา กันชา Cannabis sativa  L. CANNABACEAE

กัญชาเทศ กัญชาจีน ซ้าซ่า สา่น า้ Leonurus sibiricus L. LABIATAE
กันเกรา ด าเสา ท าเสา มนัปลา Fragraca fragrans Roxb. GENTIANACEAE 
กากทงิ กากะทงิ ทงิ เนาวกาน สารภทีะเล Calophyllum inophyllum L. GUTTIFERAE
ก้างปลา Breynia racemosa (Blume) Mull.Arg  EUPHORBIACEAE 
กานพลู ดอกจนัทน์    จนัจี ้ Syzygium aromaticum (L.) Merr.et L.M.Perry MYRTACEAE
การบรู Cinnamomum camphora (L.) Presl LAURACEAE
ก ายาน ก ายานญวน Styrax tonkinensis (Pierre) STYRACACEAE
ก าลงักระบอื ลิน้กระบอื ใบท้องแดง Excoecaria cochinchinensis  Lour. var. cochinchinensis  EUPHORBIACEAE 
ก าลงัววัเถลิง Anaxagorea luzonensis A.Gray ANNONACEAE

กุ่มน า้ ผกัก่าม  ผกักุ่ม Crateva magna DC. CAPPARIDACEAE
กุ่มบก ผกักุ่ม  ก่าม Crateva adansonii DC. CAPPARIDACEAE
เกล็ดหอยเทศ ส้มกบ Oxzlis corniculata OXALIDACEAE
แก้วแกลบ ตะกรันจากเถ้าแกลบที่แข็ง Oryza sativa L. GRAMINEAE

โกฐกระดกู Saussurea lappa C.B. COMPOSITAE
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โกฐกะกลิง้ กระจี ้กะกลิง้ ตมูกาแดง Strychnos nux-vomica L. STYRACACEAE

โกฐกักกรา Anacyclus pyrethrum L. COMPOSITAE

โกฐก้านพร้าว Picrorhiza kurrooa Royle SCROPHULARIACEAE

โกฐเขมา Atractylodes lancea (Thung.) DC. COMPOSITAE

โกฐจฬุาลมัพา Artemisia annua L.และ Artemisia vulgaris COMPOSITAE

โกฐชฎามงัษี ชะดามงัสี Nardostachys jatamansi DC. VALERIANACEAE

โกฐเชียง Angelica sinensis (Oliv.) UMBELLIFERAE

โกฐน า้เต้า Rheum officinale Baill. และ Rheum palmatum POLYGONACEAE

โกฐพงุปลา กล้วยไม้ จกุโรหนีิ พงุปลาช่อน  Terminalia chebula Retz. var. chebula COMBRETACEAE

โกฐสอ Angelica dahurica Benth. UMBELLIFERAE

โกฐสอเทศ Iris germanica L. IRIDACEAE

โกฐหวับวั โกฐบวั Ligusticum chuanxiong Hort UMBELLIFERAE

ไกร Ficus superba Miq. Var suprba MORACEAE

ไก้ให้ กระโปงแจง ก่อทงิ กะอิด หนามไก้ Capparis flavicans Kurz CAPPARIDACEAE
ขนาก กกขนาก Cyperus difformis  L. CYPERACEAE
ขนนุ หมากมี ้ Artocarpus helerophyllus Lamk. MORACEAE
ขมิน้ ขมิน้แกง ขมิน้หยวก Curcuma longa L. ZINGIBERACEAE
ขมิน้เครือ Arcangelisia flava Merr. MENISPERMACEAE
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ขมิน้ชนั ขมิน้หวั ขีข้มิน้ หมิน้ ขมิน้แดง Curcuma longa L. ZINGIBERACEAE
ขมิน้อ้อย ขมิน้ขึน้ ขมิน้หวัขึน้ วา่นเหลือง Curcuma sedoaria Rosc. ZINGIBERACEAE
ขอบชะนาง หนอนตายหยาก เปลือกมนึดิน Pouzolzia pentandra Benn. URTICACEAE
ขอบชะนางขาว Pouzolzia zeylanica Benn. URTICACEAE
ขอบชะนางแดง Pouzolzia pentandra Benn. URTICACEAE
ข่อย Streblus asper   Lour.  MORACEAE
ข่อยหยอง Streblus taxoides (Heynes) Kurz MORACEAE
ขดัมอน หญ้าขดัใบยาว ไม้กวาด หญ้าไม้ Sida acuta Burm.f. MALVACEAE
ขนัทองพยาบาท มะลกูเหลื่อม ลกูไม้ ลกูโส หมาก Suregada multiflorum (A.Juss) Bill.  EUPHORBIACEAE 
ข่า ข่าหยวก ข่าหลวง ข่าตาแดง Alpinia galanga (L.) Willd. ZINGIBERACEAE
ข่าต้น Cinnamomum ilicioides  A.Chev. LAURACEAE

ข่าตาแดง Alpinia nigra (Gaertn.) B.L. Burtt. ZINGIBERACEAE 
ข่าลิง Globba obscura K.Larsen ZINGIBERACEAE 
ข้าว, เข้าขัว้ , เข้าคัว่ ข้าวเปลือก เข้าตอก,เข้าสาร เข้า Oryza sativa L. GRAMINEAE
ข้าวฟ่าง,เข้าฟ่าง,เข้าฝ้าง Setaria italica (L.) P.Beauv. GRAMINEAE 

ข้าวเหนียวกัญญา Oryza sativa L. var.glutinosa L. GRAMINEAE
ข้าวไหม้,เข้าไหม้ Dendrolobium thorelii   (Gagnep.) Schindl.  LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE

ข่าแห้ง Alpinia galanga (L.) Willd. ZINGIBERACEAE
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ข่าใหญ่ ข่าหอม Alpinia siamensis K. Schum. ZINGIBERACEAE
ขิง ขิงแกลง Zingiber officinale Roscoe H ZINGIBERACEAE
ขิงแครง Zingiber officinale Roscoe H ZINGIBERACEAE
ขิงสด Zingiber officinale Roscoe H ZINGIBERACEAE
ขิงแห้ง Zingiber officinale Roscoe H ZINGIBERACEAE
ขีก้าขาว ขีก้าเถา Trichosanthes cordata Roxb. CUCURBITACEAE
ขีก้าแดง ขีก้าน้อย  แตงโมป่า มะกาดิบ Trichosanthes tricuspidata Lour. CUCURBITACEAE
ขีห้นอน ขีม้อด Zollingeria dongniensis Pierre SAPINDACEAE
ขีเ้หล็ก ขีเ้หล็กบ้าน ขีเ้หล็กหลวง Senna siamea (Lamk.) LEGUMINOSAE
ขีอ้้าย Terminalia triptera Stapf COMBRETACEAE 
เข้ากับแก้ หญ้ากับแก้ หญ้าข้าวนก หญ้า Echinochloa colona Link. GRAMINEAE
คงคาเดือด Arfeuillea arborescae SAPINDACEAE
คนทเีขมา Vitex negundo L. LABIATAE
คนทสีอ ผีเสือ้น้อย คนทสีอขาว ผีเสือ้ ดินสิ Viriex trifaolia L. LABIATAE
ครอบจกัรวาล Abutilon hirtum (L.) Sweet MALVACEAE
ครอบตลบั ตอบแตบ ปอบแปบ โผงผาง Abutilon indicum MALVACEAE
คล้า ดคูล้าใหญ่ Schumannianthus dichotomus  (Roxb.) Gagnep. MARANTACEAE 
ค้อนกลองนา ค้อนกลอง Capparis grandis L.f. CAPPARACEAE
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คดัมอน ยงุปัดแมห่ม้าย  ขดัมอน Sida rhombifolia L. MALVACEAE
คนัซุน คนัชนุหมาบ้า Dregea volubilis (L.f.) Hook.f. ASCLEPIADACEAE
คา หญ้าคา Imperata cylindrica (L.) P.Beauv. GRAMINEAE 
คางปลาช่อน Emilia sonchifolia L. COMPOSITAE 
ค าฝอย Carthamus tinctorius L. COMPOSITAE

คยุ หมอกยาง Willughbeia edulis Roxb. APOCYNACEAE
คยุแดง Willughbeia cochennenis APOCYNACEAE
คณู ชยัพฤกษ์ ลมแล้ง Cassia fistuia L. LEGUMINOSAE
แค แคขาว แคแดง แคบ้าน Sesbania gradifora Desv. LEGUMINOSAE
แคขาว Sesbania gradifora Desv. LEGUMINOSAE
แคแดง Sesbania gradifora Desv. LEGUMINOSAE
แคฝอย แคขาว Dolichandrone serrulata (DC.) Seem. BIGNONIACEAE 
โคกกระสนุ หนามกระสนุ  หนามดิน กาบนิหนี Tribulus terrestris L. ZYGOPHYLLACEAE
โคกกระออม ตุ้มต้อก ลบูลืบเครือ วีวี่ ไฟออม Cardiospermum halicacabum L. SAPINDACEAE
ไคร้เครือ ดjูasminumและalisto??? Jasminum OLEACEAE
ไคร้บก งวงช้าง ดอกด้ายน า้   Salix tetrasperma Roxb. SALICACEAE 
ไคร้หอม Cinnamonum porrectum (Roxb.) Kosterm. LAURACEAE
ฆ้องสามย่าน เถาไฟ  ฮอมแฮม Kalanchoe laciniata DC. CRASSULACEAE
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ง้วนหม,ูงวนหมู กระทงุหมาบ้า กระทงหมาบ้า คนั Dregea volubilis Stapf ASCLEPIADACEAE
งา งาขาว งาด า นีโซ Sesamum orientale L. PEDALIACEAE
ง้าว ง้าวป่า งิว้ผา Ceiba pentandra  (L.) Gaertn. BOMBACACEAE
งิว้ งิว้แดง งิว้ปงแดง Bombax ceiba L. BOMBACACEAE
เงาะ กะเมาะแต เงาะป่า มอแต พรวน Nephelium lappaceum L. SAPINDACEAE
จงกลนี บวักินสาย บวัขม บวัแดง Nymphaea lotus L. NYMPHAEACEAE
จวง จวงหอม จะไคต้น จะไคหอม Cinnamomum porrectum (Roxb.) LAURACEAE
จอก กากอก ผกักอก Pistia stratiotes L. ARACEAE
จนัทน์ Diospyros decandra Lour. EBENACEAE 
จนัทน์ขาว Diospyros decandra Lour. EBENACEAE 
จนัทน์ชะมด จนัทร์พมา่ Mansonia gagei Drumm. STERCULIACEAE
จนัทน์แดง จนัทร์ป่า พร้าวเลดง สงัขยา Dracaena loureiri Gagnep. DRACAENACEAE
จนัทน์ทนา Tarenna hoaensis Pit. RUBIACEAE
จนัทน์เทศ Myristica fragrans Houtt. MYRISTICACEAE
จนัทน์หอม จนัทร์พมา่ จนัทน์หอม Mansonia gagei J.R. Drumm. STERCULIACEAE
จนัทนา, จนัทะนา จนัตะเนีย้ จนัทร์ใบเล็ก Tarenna hoaensis Pit. RUBIACEAE
จ าปา จ าปาเขา จ าปาทอง จ าปาป่า Michelia champaca L. MAGNOLIACEAE
จ าปาทอง จ าปาป่า จ าปาเขา Michelia champaca L. MAGNOLIACEAE
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จ าปี Michelia alba DC. MAGNOLIACEAE
จิก จิกสวน   Barringtonia racemosa (L.) Spreng. LECYTHIDACEAE (1 สกุล)
จิกนา Barringtonia acutangula (L.) Gaertn. LECYTHIDACEAE 
จิงจ้อ Aniseia martinicensis(Jacq.)Choisy CONVOLVULACEAE
จิงจ้อขาว เถาดอกบานตมู เอน Merremia umbellata (L.) Hallier f. CONVOLVULACEAE
จิงจ้อน้อย Jacquemontia paniculata (Burm.f.) Hallier f. CONVOLVULACEAE
จิงจ้อหลวง จิงจ้อเหลือง จิงจ้อใหญ่ จิงจ้อ Merremia vitifolia (Burm.f.) Hallier f. CONVOLVULACEAE
จิงจ า จิงจ า้ จิงจ้อ Jacquemontia paniculata (Burm.f.) Hallier f. CONVOLVULACEAE
จกุกะโรหนีิ, จกุโรหนีิ รูหนีิ อาจหมายถึงพิกัดของร้อน Acriopsis liliifolia (J.konig) Ormerod ORCHIDACEAE
เจตพงัค,ี เจ็ตพงัค,ีเจ็ดตพงัคีหนาดตะกั่ว เปล้าเงิน ใบหลงัขาว Cladogynos orientalis Zipp. ex Span.  EUPHORBIACEAE 
เจตมลู,เจ็ตมลู แก่นแดง เข็ดมลู Erpthroxylum cuneatum (Miq.)Kurz ERYTHROXYLACEAE
เจตมลูขาว Erpthroxylum zellanucum ERYTHROXYLACEAE
เจตมลูแดง Erpthroxylum celanica ERYTHROXYLACEAE
เจตมลูเทศ พยบัหมอก Plumbago auriculata PLUMBAGINACEAE
เจตมลูเพลิง ปิดปิวแดง ไฟใต้ดิน Plumbago indica L. PLUMBAGINACEAE
เจตมลูเพลิงแดง ปิดปิวแดง ไฟใต้ดิน Plumbago indica L. PLUMBAGINACEAE
เจตมลูหนาม เครือเขาฮอ จุ่งจิง เถาหวัด้วน Tinospora crispa (L.) MENISPERMACEAE
ฉัตรพระอินทร์ Hyptis brevipes Poit. LABIATAE
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เฉียงพร้านางแอ สีฟันนางแอ สนัพร้านางแอ หมาก Carallia brachiata (Lour) Merr RHIZOPHORACEAE
เฉียงพร้าหอม สนัพร้าหอม Eupatorium stoechadosmum Hance COMPOSITAE
ชงโค Bauhinia glauca LEGUMINOSAE-CAESALPINIOIDEAE
ชบา ชบาขาว ชบาแดง ชมุบา Hibiscus rosa-sinensis L. MALVACEAE
ชะมด กระทงหมาบ้า เก็งเค็งป่า พายป่า Hibiscus surattensis L. MALVACEAE
ชะมดต้น ฝ้ายผี Abelmoschus moschatus Medic. MALVACEAE
ชะลดู ชะลดูขาว ชะบดู บดูขาว
ชะเอม ชะเอมเครือ สรุามะริด ชะเอมเหนือ Cinnamomum subavenium Miq. LAURACEAE
ชะเอมเทศ กล ่าเครือ กล ่าตาไก่ ตากล ่า Glycyrrhiza uralensis LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
ชะเอมไทย ชะเอมป่า ตาลอ้อย เพาะซูโพ Albizia myriophylla Benth. LEGUMINOSAE-MIMOSOIDEAE
ชะเอมป่า ชะเอมไทย ตาลอ้อย เพาะซูโพ Albizia myriophylla Benth. LEGUMINOSAE-MIMOSOIDEAE
ชนั ชนัยางนา Dipterocarpus alatus Roxb. ex G.Don DIPTEROCARPACEAE
ชนัไม้ตะเคียน กะกี ้โกกี ้แคน จะเคียน Hopea odorata Roxb. DIPTEROCARPACEAE
ช้าพลู พลลูิงนก ผกัอีเลิด ชะพล ูพลบูก Piper sarmentiosum Roxb. PIPERACEAE
ชิงช้าชาลี จุ่งจะริงตวัพอ่ เครือหางหนู Tinospora baenzigeri Forman MENISPERMACEAE
ชิงช่ี หนาดแมวแดง แส้ม้าทะลาย ปู่ Capparis micracantha DC. CAPPARIDACEAE
ชิงช่ีน า้ Capparis siamensis Kurz CAPPARACEAE 
ชมุเหด็ ชมุเหด็ควาย ชมุเหด็นา ชมุเหด็เล็ก Senna tora L. LEGUMINOSAE
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ชมุเหด็เทศ ลบัมนึหลวง ขีค้าก หมาก กะลิง Senna alata (L.) Roxb LEGUMINOSAE
ชมุเหด็ไทย ชมุเหด็ควาย ชมุเหด็นา ชมุเหด็เล็ก Senna tora L. LEGUMINOSAE
เชือกเขาพรวน โมกเครือ มะเดื่อดิน มะเดื่อเถา Aganosma marginata G.Don APOCYNACEAE
เชือกเขามวก เชือกเถามวก Urceola  minutiflora APOCYNACEAE 
เชือกเขามวกขาว Urceola  minutiflora APOCYNACEAE 
เชือกเขามวกแดง Urceola rosea  (Hook. & Arn.) D.J.Middleton APOCYNACEAE 
เชือกเขาหนงั เครือเขาหนงั Raphistemma pulchellum (Roxb.) Wall. ASCLEPIADACEAE
ไชยพฤกษ์ Cassia javanica L. subsp. renigera (Wall. ex Benth.) LEGUMINOSAE-CAESALPINIOIDEAE 
ซ้องแมวใหญ่ ซ้อแมว ปะงางอ ยวงขนนุ Gmelina Philippensis Cham. LABIATAE
ซ่อนกลิ่น ซ่อนชู้  ลิลา Polianthes tuberosa L. AGAVACEAE
ดอกค า ค าฝอย ค ายอง Carthamus tinctorius L. COMPOSITAE
ดอยดงึ ดอยดงึหวัขวาน Gloriosa superba L. COLCHICACEAE
ดาวเรืองใหญ่ ค าปจูู้หลวง พอทู Tagetes erecta L. COMPOSITAE
ดีปลี พริกหาง  ประดงข้อ พิศพญาไฟ Piper Longum L. PIPERACEAE
ต้นใบทอง ใบนาก ใบเงิน Graptophyllum pictum (L.) griff. ACANTHACEAE
ตองแตก ถ่อนดี ทนดี เปล้าตองแตก Baliospermum solanifolium Shuresh  EUPHORBIACEAE 
ตอ่ไส้ จ๊าตอง เพีย้ฟาน ตานขโมย Allophylus cobbe (L.) Raeusch. SAPINDACEAE
ตะกู ตะโกส้ม ตะโกใหญ่ ตุ่มก้านซ้วง Anthocephalus chinensis (Lam.) A.Rich RUBIACEAE
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ตะโก พระยาช้างด า ตะโกนา Diospyros rhodocalyx Kurz EBENACEAE
ตะขบ มะเกวน๋นก ตะขบ ตานเสีย้น Flacourtia indica (Burm.f.) Merr. FLACOURTIACEAE
ตะคร้อ ตะคร้อไข่ ปัน้รัว้ Schleichera oleosa (Lour.) Oken SAPINDACEAE
ตะเคียน ตะเคียนทอง จะเคียน Hopea odorata Roxb. DIPTEROCARPACEAE
ตะไคร้ ตะไคร้ หวัสิงโต ไครตาหอม Cymbopogon citrates (DC.) Stapf GRAMINEAE
ตะไคร้ต้น จะไค้ต้น ตะไคร้ Litsea cubeba (Lour.) Pers. LAURACEAE
ตะไคร้บก คล้าย ไคร้นุ่น ไคร้บก Salix tetrasperma Roxb. SALICACEAE
ตะไคร้หอม ตะไคร้แดง ตะไครมะขดู Cymbopogon winterianus Jowitt. GRAMINEAE
ตะบนู กระบนูขาว ตะบนูขาว Xylocarpus granatum Koenig MELIACEAE
ตะแบก กระแบก Lagerstroemia cuspidata Wall. LYTHRACEAE
ตะลมุพกุ หสัเกย สะเกย ตะเกรย Morinda tomentosa Heyne ex Roth RUBIACEAE
ตบัเตา่ กรุงคะเมา ปังปอน Porana bialata Kerr CONVOLVULACEAE 
ตาตุ่ม ตาตุ่ม ตาตุ่มทะเล Excoecaria agallocha L.  EUPHORBIACEAE 
ตานขโมย Tournefortia intonsa BORAGINACEAE
ตานด า ตานส้าน ถ่านไฟผี มะเกลือป่า Diospyros montana Roxb. EBENACEAE
ตานโตนด Borassus flabellifer L. PALMAE
ตานเสีย้น Filicium decipiens SAPINDACEAE
ตานหมอ่น ตานหมน่ Vernonia elliptica DC. COMPOSITAE
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ตาล ตะนอด ตาลโตนด ตาลใหญ่ Borassus flabellifer L. PALMAE
ต าแยเครือ กะรังตงักวาง ราชาเซคยึ Cnesmone javanica Blume  EUPHORBIACEAE 
ต าลงึ ผกัแคบ Coccinia grandis (L.) Voigt CUCURBITACEAE
ต าลงึตวัผู้ ผกัแคบ  ต าลงึ Solena amplexicaulis Gandhi CUCURBITACEAE
ตีนเป็ด กะโน้ะ จะบนั ชบา พญาสตัตบรรณ Alstonia scholaris (L.) R.Br. APOCYNACEAE
ตีนเป็ดต้น สตัตบรรณ หสับนั พญาสตัตบรรณ Alstonia scholaris (L.) R.Br. APOCYNACEAE
ตีนเป็ดน า้ ตีนเป็ด ตีนเป็ดทะเล มะตะกอ Cerbera odollam Gaerth. APOCYNACEAE
ตมูกาแดง ตมุกาขาว เถากวางดถูกู Strychnos minor Dennst. STRYCHNACEAE
เตา่เกียด บอนเขีย้ว Homalomena truncata Engl. ARACEAE
เตา่ร้าง เขืองหมู่  คาว  มะเต็ง เตา่รัง้ Caryota urens L. PALMAE
แตงกวา ตาเสาะ แตงขีไ้ก่ แตงขีค้วาย Cucumis sativus L. CUCURBITACEAE
แตงนก แตงผีปลกู Mukia maderaspatana L. CUCURBITACEAE
แตงโม แตงจีน มะเต้า อลุกั Citrullus Lanatus (Thunb.) CUCURBITACEAE
แตงหนู Zehneria indica (Lour.) CUCURBITACEAE
ถอบแถบ สบุกูาเยาะ Connarus ferrugineus Jack CONNARACEAE
ถั่วเขียว Vigna radiata (L.) R.Wilczek LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE 
ถั่วทอง Vigna radiata (L.) R.Wilczek LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE 
ถั่วแปบ Lablab purpureus (L.) Sweet  และ Cajanus scarabaeoides LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE 
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ถั่วฝักพร้า ถั่วพร้า Canavalia Gladiata (Jacq.) DC. Leguminosae
ถั่วพู ถั่วภู Psophocarpus tetragonolobus (L.) DC. LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE 
ถั่วแระ ถั่วแระต้น Glycine max (L.) Merr. LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE 
เถาคนั Parthenocissus vitacea Aitch. VTTIDACEAE
เถาวลัย์เปรียง เครือตาปลา เครือเขาหนงั พานไสน Derris scandens Benth. LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE 
ทนดี ตองแตก ตองแตกทนดี Baliospermum montanum  EUPHORBIACEAE 
ทรงบาดาล ขีเ้หล็กหวาน  ตรึงบาดาล Senna glacica LEGUMINOSAE
ทอง กวาว ก๋าว จอมทอง จ้า จาน Butea monosperma Ktze.. Papitionaceae
ทองกวาว กวา๋ว ทองธรรมชาติ ต้นจาน Butea monosperma (Lam.) Taub. LEGUMINOSAE
ทองเครือ กวาวเครือ จานเครือ ตานจอมทอง Butea superba Roxb. LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
ทองพนัชัง่ ทองคนัชัง่ หญ้ามนัไก่ Rhinacanthus nasutus (L.) Kurs ACANTHACEAE
ทองหลาง ทองหลางป่า ทองมีดขดู Erythrina subumbrans (Hassk.) LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
ทองหลางใบมน ทองกี  ทองแค  ทองบก Erytlyina suberosa Roxb. LEGUMINOSAE
ทองโหลง ทองหลางน า้ ทองหลางใบมน Erythrina fusca Lour. LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
ทบัทมิ พิลาขาว มะก่องแก้ว  หมากพิลา Punica granatum L. PUNICACEAE
ทิง้ถ่อน พระยาฉัตรธรร ทิง้ถ่อน พระยา Albisia procera (Roxb) Benth. LEGUMINOSAE
เทพทาโร จวง จองหอม จะไคต้น จะไครหอม Cinnamomum porrectum (Roxb.) LAURACEAE และ TACCACEAE
เท้ายายมอ่ม ไม้เท้ายายมอ่ม Clerodendrum petasites (Lour.) และ Tacca LABIATAE
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เทยีนเกล็ดหอย Plantage ovata Forssk. PLANTAGINACEAE
เทยีนแกลบ ผกัชีเดือนห้า ผกัชี Foeniculum vulgaer Mill UMBELLIFERAE

เทยีนขาว ยี่หร่า Cuminum eyminum L. UMBELLIFERAE

เทยีนข้าวเปลือก Foeniculum vulgaer Mill UMBELLIFERAE

เทยีนด า เทยีนด าหลวง Abroma augusta L. STERCULIACEAE

เทยีนแดง Nigella sativa L. RANUNCULACEAE
เทยีนตาตัก๊แตน  ผกัชีลาว Anethum graveolens L. UMBELLIFERAE
เทยีนเยาพานี วา่นเยาวพาณี Artemisia scoparia Waldst. COMPOSITAE
เทยีนสตับศุย์ อาหนี Pimpinella anisum L. UMBELLIFERAE
แทงทวย ทองขาว พลบัพลาขีเ้ตา่ Mallotus philippensis  EUPHORBIACEAE 
ไทรย้อย ไทร ไทรกระเบือ้ง Ficus benjanina L. MORACEAE
นนทรี กระถินแดง สารเงิน Peltophorum pterocarpum (DC.) Backer ex K.Heyne LEGUMINOSAE-CAESALPINIOIDEAE
นมต าเรีย นมต ารี Hoya ovalifolia Wight & Arm ASCLEPIADACEAE
นมผา คนัหามเสือ นิว้มือพระนารายณ์ Tervesia valida Craib ARALIACEAE
นมพิจิตร น้องข้อง มะนอย Trichosanthes anguina CUCURBITACEAE
นมแมว Melodorum siamense (Scheff.) ANNONACEAE
นมราชสีห์ Euphorbia hirta L.   EUPHORBIACEAE 
นมสวรรค์ พนมสวรรค์ เข็มฉัตร์ เข็มชาด สาว Clerodendrum panicuiatum L. VERBENACEAE
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น้อยหนา่ มะแน ่หมากเขียบ น้อยแน ่ลาหนงั Annona squamosa L. ANNONACEAE
นาคราช Davallia trichomanoides DAVALLIACEAE
นางแย้ม ปิง้ชะมด  ส้วนใหญ่ Clerodendrun philippinum Schauer. LABIATAE
น า้ดบัไฟ Chirita involucrata GESNERIACEAE
น า้เต้า Lagenaria siceraria (Molina) Standl. CUCURBITACEAE
น า้นมราชสีห์ ผกัโขมแดง หญ้าน า้หมกึ Euphorbia hirta L.  EUPHORBIACEAE 
น า้นมเสือ พดุทอง โมกเตีย้ Holarrhena curtisii King & Gamble APOCYNACEAE
นุ่น ง้าว งิว้น้อย งิว้สร้อย งิว้สาย Ceiba pentandra (L.) Gaertn BOMBACACEAE
บวบ Luffa acutangula (L.) Roxb. CUCURBITACEAE
บวบขม Trichasanthes cucumerina L. CUCURBITACEAE
บอระเพ็ด เคร่ือเขาฮอ หางหน ูเจตมลูหนาม Tinospora crispa Miers MENISPERMACEAE
บวั บวัหลวง สตัตบงกช Nelumbo nucifera Gaertn. NELUMBONACEAE
บวัขม จงกลนี บวักินสาย Nymphaea lotus L. NYMPHAEACEAE
บวัขาว กุลาขาว บวัลาขาว Justicia adhatoda L. ACANTHACEAE
บวัแดง ไฟเดือนห้า พอตอซู Asclepias curassavica L. ASCLEPIADACEAE
บวับก ผกัหนอก Ceniella asiatica (L.) Urban UMBELLIFERAE
บวัเผ่ือน บวัผนั บวัขาม Nymphaea nouchali Burm.f. NYMPHAEACEAE
บวัสตับงกช สตัตบษุย์ อบุล Nelumbo nucifera Gaertn. NELUMBONACEAE
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บวัสตับษุย์ บวัจงกลนี สตัตบรรณ Nymphaea lotus L. NYMPHAEACEAE
บวัหลวง บวัหลวงแดง บวัหลวงขาว Nelumbo nucifera Gaertn. NELUMBONACEAE
บนุนาค ปะนาคอ สารภดีอย Mesua ferrea L. GUTTIFERAE
เบญกานี nut gall Polyscias scutellaria (Burm.f.) Fosberg ARALIACEAE
ใบสมี ผกัฮองแฮง สะเภาลม Sesbania sesban (L.) LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
ประค าดีควาย มแุมงสงั Sapindus rarak DC. SAPINDACEAE 
ประดู่ ประดู่ป่า Pterocarpus macrocarpus Kurz LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
ประยง พะยงค์ Aglaia odorata Lour. MELIACEAE
ปริก Asparagus sprengeri Regel ASPARAGACEAE
ปรู ผล ูมะเกลือกา Alangium salviifolium ALANGIACEAE
ปลุ คมขวาน  ฝร่ังโคก  ขีเ้หน็ Vitex glebrata LABIATAE
ป่าช้าหมอง ขนัทองพยาบาท   Suregada multiflorum (A.Juss.) Baill. EUPHORBIACEAE 
ป่าน Boehmeria platyphylla URTICACEAE
ปู่ เจ้า ค าเจ้า หานกราย Terminalia triptera Stapf COMBRETACEAE
ปู่ เจ้าพงุแก Capparis siamensis Kurz CAPPARACEAE 
ปู่ เจ้าสมิงกุย ชิงช่ี Capparis micracantha  DC. CAPPARACEAE
เปราะ Kaempferia galanga L.  ZINGIBERACEAE

เปราะหอม หอมเปราะ Kaempferia galanga L.  ZINGIBERACEAE
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เปราะหอมขาว Kaempferia galanga  L.  ZINGIBERACEAE

เปราะหอมแดง Kaempferia galanga  L.  ZINGIBERACEAE

เปรียง ก้านทอง ขนัทอง Swintonia floribunda  Griff. ANACARDIACEAE
เปล้า Croton argyratus   Blume   EUPHORBIACEAE 
เปล้าน้อย Croton stellatopilosus   Ohba  EUPHORBIACEAE 
เปล้าใหญ่ เปล้าหลวง เปาะ Croton oblongifolius Roxb.  EUPHORBIACEAE 

ผลาญสตัรู สลอด Croton tiglium L.  EUPHORBIACEAE 
ผกักระเฉด ผกัรู้นอน Neptunia oleracea Lour. LEGUMINOSAE-MIMOSOIDEAE
ผกักระโฉม ผกักะโสม Limnophila rugosa SCROPHULARIACEAE
ผกัขวง สะเดาดิน ผกัขีข้วง Glinus oppositifolius L. MOLLUGINACEAI
ผกัโขมหนิ ผกัเบีย้หนิ Trianthema portulacastrum L. AIZOACEAE
ผกัคราด ผกัตุ้มห ูผกัเผ็ด ผกัคราดหวัแหวน Spilanthes acmella (L.) Murr. COMPOSITAE
ผกัคราดหวัแหวน การบรู Sphaeranthus africanus L. COMPOSITAE
ผกัเคล็ด,ผกัเค็ด ขีเ้หล็กเทศ Senna sophera (L.) Roxb. LEGUMINOSAE
ผกัชี ผกัหอม Coriandrum sativum L. UMBELLIFERAE
ผกัชีล้อม ผกัอบัอ้อ ผกัหนอกช้าง Oenanthe stolonifera Wall. UMBELLIFERAE
ผกับุ้ง ผกัทอดยอด  ไหนเดาะ ผกับุ้งนา  Ipomoea aquatic Forsk. CONVOLVULACEAE

ผกับุ้งเทศ
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ผกับุ้งร้วม Convolvulus arvensis L. CONVOLVULACEAE

ผกัเบีย้ใหญ่ Portulaca oleracea L. PORTULACACEAE

ผกัปราบ Commelina salicifolia Roxb. COMMELINACEAE

ผกัปอด ผกัปุ่ มปลา Sphenoclea zeylanica Gaertn. SPHENOCLEACEAE

ผกัเป็ด ผกัเปด Alternanthera sessilis (L.) DC. [H] (4 ) AMARANTHACEAE (1 สกุล)

ผกัเป็ดแดง ผกัเป็ดผร่ัง พรมมิแดง Alternanthera bettzickiana (Regel) G.Nicholson AMARANTHACEA

ผกัแพวแดง ผกัเป็ดผร่ัง พรมมิแดง Alternanthera bettzickiana (Regel) G.Nicholson AMARANTHACEA

ผกัแวน่ ผกัหนอก Centella asiatica (L.) Urb. UMBELLIFERAE
ผกัเสีย้นไทย ผกัส้มเสีย้น ผกัเสีย้นขาว Cleome gynandra L. CAPPARIDACEAE
ผกัเสีย้นผี ส้มเสีย้นผี ไปนิพพานไมรู้่กลบั Cleome viscosa L. CAPPARIDACEAE
ผกัหนอก ผกัแวน่ Centella asiatica (L.) Urb. UMBELLIFERAE
ผกัหวาน กงบาดาล Leptonychia caudata (Wall. Ex G.Don) Burret STERCULIACEAE
ผกัหวานบ้าน จ๊าผกัหวาน ผกัหลน ผกัหวานใต้ใบ Sauropus androgynus Merr.  EUPHORBIACEAE 

ผกัโหมแดง ผกัเป็ดผร่ัง พรมมิแดง Alternanthera bettzickiana (Regel) G.Nicholson AMARANTHACEA

ผกัโหมหนาม ผกัขมหนาม Amaranthus spinosus L. AMARANTHACEA
ผีเสือ้น้อย Phalaenopsis parishii Rchb.f. ORCHIDACEAE
ไผ่ป่า ทะงาน ทนู Bambusa bambos (L.) GRAMINEAE
ไผ่สีสกุ Bambusa blumeana Schult. GRAMINEAE
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ฝร่ัง ชมุพู ่มะก้วย ยาม ูย่าหม ูหมากสี Psidium gunjava L. MYRTACEAE
ฝอยลม Usnea siamensia Vain. USNEACEAE
ฝาง ฝางแสน ฝางส้ม หนามโค้ง Caesalpinia sappan L. LEGUMINOSAE
ฝ้าย Gossypium herbaceum L. MALVACEAE
ฝ้ายแดง Gossypium arboreum L. MALVACEAE
ฝ้ายเทศ ฝ้ายดอก ฝ้ายส าลี Gossypium barbadense L. MALVACEAE
ฝ่ิน ตาลเหลือง โว้โร้ Ochna integerrima (Lour.) Merr. OCHNAEAE
ฝ่ินต้น มะละกอฝร่ัง มะหุ่งแดง Jatropha multifida L.  EUPHORBIACEAE 
แฝกหอม แฝก หญ้าแฝกหอม Vetiveria zizanioldes (L.) Nash GRAMINEAE
พญายา กระแจะ ขะแจะ แจะ ตมุตงั Naringi crenulata (Roxb.) Nicolson RUTACEAE
พยงุ Dalbergia cochinchinensis Pierre LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
พรม ขีแ้ฮด หนามพรม Carissa spinarum L. APOCYNACEAE
พรมมิ ผกัมิ Bacopa monnieri L. SCROPHULARIACEAE
พรรณผกักาด พญามลูเหล็ก ยามือเหล็ก Strychnos lucida R.Br. STRYCHNACEAE
พรรผกักาด
พระยามือเหล็ก พญามือเหล็ก Strychnos ignatii  Berg STRYCHNACEAE

พร้ามอญ
พริก พริกขีห้น ูพริกแด้ Capsicum frutescens L. SOLANACEAE
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พริกไทย พริกไทยลอ่น พริกลอ่น Piper nigrum L. PIPERACEAE
พริกหอม หมากมาศ ก าจดัต้น Zanthoxylum limonella RUTACEAE
พริกหาง Piper cubeba PIPERACEAE
พลวง ตงึ ยาง พลอง Dipterocarpus tuberculatus Roxb. DIPTEROCARPACEAE
พลบั มะพลบั Diospyros areolate King & Gamble EBENACEAE
พลบัพลงึ ลิลวั Crinum asiaticum L. AMARYLLIDACEAE
พลแูก Houttuynia cordata Thumb SAURURACEAE
พลปู่า Piper macropiper Blume PIPERACEAE
พะยอม พะยอม  กะยอม พะยอมทอง Shorea roxburghii  G.Don DIPTEROCARPACEAE 
หญ้าพนังแูดง, พนังแูดงหญ้าพนังแูดง Cyathula prostrata Blume AMARANTHACEAE 

พิกุล  พิกุลเขา พิกุลเถ่ือน Mimusops elengi L. SAPOTACEAE
พิมเสน ผกัชีช้าง หนาด Blumea balsamifera COMPOSITAE
พิลงักาสา Ardisia colorata Roxb. MYRSINACEAE
พิศนาด นมราชสีห์ พิษนาท Sophora exiqua Craib LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
พงุแก น า้นอง พงุขี ้เมาขี ้ Capparis siamensis Kurz CAPPARACEAE
พงุจาบ
พงุดอ หนามเหม็น ขีแ้ฮด หนามรอบข้อ Azima sarmeniose Bemth.& H ook. SALVADORACEAE
พดุซ้อน พดุจีน พดุใหญ่ พทุธรักษา Gardenia augusta (L.) Merr. RUBIACEAE
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พดุทรา หมากขอ  หมากทนั Ziziphus mauritiana Lank. RHAMNACEAE
พทุธชาด ไก่น้อย เขีย้วกระแต Jacquemontia auriculatum CONVOLVULACEAE
พทุธรักษา Canna indica L. CANNACEAE 
พมุเรียง ช ามะเรียงบ้าน พมุเรียงสวน Lepisanthes fruticose Leenh. SAPINDACEAE
เพกา มะลิน้ไม้ มะลิดไม้ หมากลิน้ฟ้า Oroxylum indicum (L.) Vent. BIGNONIACAE
เพชรสงัฆาต สามร้อยตอ่  ขัน่ข้อ  สนัชะควด Cissus quadrangularis  L. VITACEAE

แพงพวย แพงพวยบก พงัพวย นมอินทร์ Catharanthus roseus (L.) G.Don. APOCYNACEAE
โพกพาย,โภกพาย
โพบาย Balakata baccata  (Roxb.) Esser EUPHORBIACEAE 

โพปราสาท โพตวัผู้  โพขีน้ก Feroniella rumphii Blume RUTACEAE
ไพล ปเูลย วา่นไฟ ไพลเหลือง Zingiber purpureum Rosc. ZINGIBERACEAE
ไพลด า Zingiber ottensii  Valeton ZINGIBERACEAE 

ฟักข้าว ขีก้าเครือ  ผกัข้าว Momordica cochinchinensis (Lour.) Spreng. CUCURBITACEAE
ฟักเขียว ฟักจีน แฟง ฟักขีห้มู Benincasa hispida CUCURBITACEAE
ข้าว, ฟางเข้า
ไฟเดือนห้า บวัลาแดง เทยีนใต้ เทยีนแดง Asclepias curassavica L. ASCLEPIADACEAE
มดยอบ
มตาดเครือ ปะละ รสสคุนธ์ Tetracera loureiri DILLENIACEAE
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มหากาฬ Gynura pseudochina   DC. var. hispida  Thv. COMPOSITAE
มหาสด า กลาคีรี กูดพร้าว Cyathea latebrosa CYATHEACEAE
มะกรูด ขนุ มะข ูมะขดู ส้มกรูด ส้มมั่วผี Citrus hystrix DC. RUTACEAE
มะกล ่า
มะกล ่าขาว
มะกล ่าเครือ มะกล ่าแดง กล ่าตาไก่ Abrus precatorius L. LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
มะกล ่าด า
มะกล ่าแดง มะกล ่าเครือ กล ่าตาไก่ Abrus precatorius L. LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
มะกล ่าต้น มะกล ่าตาช้าง มะแค้ก Adenanthera pavonina L. LEGUMINOSAE-MIMOSOIDEAE
มะกล ่าตาช้าง มะกล ่าต้น มะแด๊ก มะแดง มะหวั Adenanthera pavonina L. LEGUMINOSAE
มะกอก กอกกุก กอกเขา กอกหมอง กูก  Spondias pinnata (L.f.) Kurz ANCARDIACEAE
มะกอกเทศ Spondias cytherea Sonn. [ExT] (2 ชนิด) ANCARDIACEAE
มะกอกน า้ Elaeocarpus hygrophilus Kurz LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE

มะกา มาดกา สา่เหล้า ก้องแกบ Bridelia ovate Decne  EUPHORBIACEAE 
มะเกลือ มกัเกลือ ผีเผา Diospyros mollis EBEANCEAE
มะขวิด มะฟิด Limonia acidissima L. RUTACEAE
มะขาม มะขามไทย ขาม หมากขาม Tamarindus indica L. LEGUMINOSAE
มะขามเทศ มะขามข้อง Pistia dulce ARACEAE
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มะขามป้อม กันโตด ก าหวด มัง้ลู ่ สนัยาสา่ Phyllanthus emblica L.  EUPHORBIACEAE 
มะขามเปียก ท าจากมะขาม Tamarindus indica L. LEGUMINOSAE
มะเขือ ตรอบ ตีรอบ น า้เนอ Lycopersicon esculentum Mill. SOLANACEAE
มะเขือข่ืน มะเขือแจ้ มะเขือหนื Salanum aculeatissimum Jacq. SOLANACEAE
มะค าไก่ มะค าดีไก่ มกัค้อ Drypetes roxburghii  EUPHORBIACEAE 
มะงัว่ Citrus medica L. var. medica RUTACEAE

มะดกู ยายปลวก Siphonodon celastrineus Griff. CELASTRACEAE
มะเดื่อ มะเดื่อดิน ไทรนก Ficus racemosa L MORACEAE
มะเดื่อชมุพร เดื่อเกลีย้ง เดื่อน า้ มะเดื่ออทุมุพร Ficus racemosa L.,Ficus oligodon Miq. MORACEAE
มะเดื่อดิน เดื่อเครือ เดือยดิน มะเดื่อเถาโมก Aganosma marginata (Roxb.) G.Don APOCYNACEAE
มะเดื่ออทุมุพร เดื่อเกลีย้ง เดื่อน า้ มะเดื่อชมุพร Ficus racemosa   L.  MORACEAE
มะตาด ส้มปรุ ส้านกว้าง Digitaria indica L. GRAMINEAE
มะตมู มะปิน ตุ่มตงั หมากตมู ตมู Aegle marmelos Correa. RUTACEAE
มะทราง,มะซาง ละมดุสีดา Madhuca grandiflora H.R.Fletcher T. SAPOTACEAE
มะนาว ส้มมะนาว  หมากฟ้า Citrus aurantifolia  (Christm et Panz.) Swing. RUTACEAE
มะนาวเทศ มะนาวนมควาย มะนาวฝร่ัง Triphasis trifolia (Burm.f.) RUTACEAE
มะปราง Bouea macroplylla Griff. ANCARDIACEAE
มะผู้ มะผู้มะเมีย Cordyline fruticosa (L.) G?pp. AGAVACEAE
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มะฝ่อ มะปอบ หมา่ทิ Trewia nudiflora L.  EUPHORBIACEAE 
มะพร้าว ดงุ โพล หมากอุ๋ง หมากอนู Cocos nucifera L. PALMAE
มะพร้าวนาฬิเก
มะเฟือง สะบอื หมกเฟือง Averrhoa carambola L. AVERRHOACEAE
มะไฟ Baccaurea ramiflora Lour.  EUPHORBIACEAE 
มะมว่ง แป มะมว่งบ้าน มะมว่งสวน Mangifera indica L. ANACARDIACEAE
มะมว่งกะลอ่น มว่งเทยีน มะมว่งป่า มะมว่งขีใ้ต้ Mangifera caloneura Kurz. ANACARDIACEAE
มะมว่งพรวน
มะมา่งคนั มะมว่งขีย้า Mangifera duperreana Pierre ANACARDIACEAE

มะเมีย มะผู้มะเมีย Cordyline fruticosa (L.) G?pp. AGAVACEAE

มะยงค์ มะผาง มะปริง Bouea Oppositifolia ANACARDIACEAE

มะยมตวัผู้
มะยมตวัผู้ ต้นอ่อน ต้นเล็กออก

ดอกแล้วไมต่ิดลกูนิยมใช้ท ายา 
Phyllanthus acidus Skeels  EUPHORBIACEAE 

มะยม Phyllanthus acidus Skeels  EUPHORBIACEAE 
มะยอบ
มะระ มะระขีน้ก  ผกัไห่ Momordica charantia L. CUCURBITACEAE
มะรุม ผกัอีฮมุ  มะค้อนก้อม Moringa oleifera Lamk. MORACEAE
มะละกอ ก้วยลา มะก้วยเทศ มะเต๊ะ ลอกอ Carica papaya L. CARICACEAE
มะลิ Jasminum sambac Ait. OLACACEAE
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มะลิซ้อน มะลิซ้อน Jacaranda sambac (L.) BIGNONIACAE
มะลิลา Agave americana L. AGAVACEAE
มะแว้ง มะเขือหนิ มะเขือแจ้ Solanum incanum L. SOLANACEAE

มะเข่ือพวง มะแคว้งกูลา Solanum torvum Sw. SOLANACEAE
มะแว้งเครือ มะเขือแว้ง มะแว้งขม มะแว้ง แว้ง Salanum trilobatum L. SOLANACEAE
มะแว้งต้น มะแคว้ง มะแคว้งขม มะแคว้งด า Salanum indicum L. SOLANACEAE
มะหาด หาด หาดหนนุ ตาแปง กาแย ตา Ariocarpus lakoocha Roxb. MORACEAE
มะแหน
มะอึก มะเขือปู่  มะปู่  อึก Salanum stramonifolium Jacq. SOLANACEAE
มกูหลวง มกูมนัน้อย มกูมนัหลวง โมกเขา Holarrhena pubescens APOCYNACEAE
แมงคดุ Garcinia mangostana L. GUTTIFERAE
แมงลกั ผกัอ่ีตู่ กอมก้อขาว Ocimum basilicum L.f. var. citratum Back. LABIATAE
โมกมนั บกูมนั บกูน้อย Wrightia tomentosa Roem & Schult. APOCYNACEAE
โมกหลวง บกุมนัหลวง บกุหลวง โมกเขา Holarrhena antidysenterica Will.ex.A1DC. APOCYNACEAE
โมง Canarium strictum BURSERACEAE
ไม้ฉ าฉา จามจรีุ ฉ าฉา ลงั สารสา ส าสา Samanea saman Merr. LEGUMINOSAE
ไม้แดง Tectona grandis  Linn.f. VERBENACEAE

ไม้เท้ายายมอ่ม เท้ายายมอ่ม พญารากเดียว Clerodendrum petasiles S. Moore LABIATAE
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ไม้รวก Bambusa bambos  (L.) Voss GRAMINEAE 

ไม้สกั Tectona grandis   L.  VERBENACEAE
ยอ หมากยอ  มะตาเสือ ยอบ้าน Morinda citrifatia L. RUBIACEAE
ยาเข้าเย็น หวัยาข้าวเย็น Smilax micro-china  T.Koyama SMILACACEAE 

ยาเข้าเย็นโคกแดง โลดทะนงแดง หนาดค า ทะนง Trigonostemon reidioides (Kurz) Crib  EUPHORBIACEAE 
ยาง ยางขาว ยางนา ยางแมน่ า้ ยาง Dipterocarpus alatus DIPTEROCAPARCEAE
ยาด า ยางของวา่นหางจรเข้ Aloe vera   (L.)  Burm.f. Asphodelaceae   

ย่านาง จ้อยนาง ปู่ เจ้าเขาเขียว เครือ ยา Tiliacora triandra Dieis MENISPERMACEAE
ยาสบู Nicotiana tahacum L. SOLANACEAE
ยี่สุน่ ขีก้า สาบแร้ง ไม้จีน Phlox drummondii Hook. POLEMONIACEAE
โยทะกา ชงโคดอกเหลือง Bauhinia tomentosa L. LEGUMINOSAE
รกฟ้า เซือก สะพิแคล่ Terminalia alata COMBRETACEAE
รง รงทอง Garcinia hanburyi GUTTIFERAE
รงทอง รง Garcinia acuminata Planch. & Triana GUTTIFERAE
ระก า ยาเป๊าะ Archidendron glomeriflorum LEGUMINOSAE-MINOSOIDEAE
ระงบั ระงบัพิษ หญ้าก าแพง Barleria siamensis ACANTHACEAE
ระงบัพิษ Breynia giauca Craib  EUPHORBIACEAE 
ระย่อม เข็มแดง ย่อมตีนหมา ละย่อมตมู Rauvolfia serpentina (L.) Be nth.ex Kurz. APOCYNACEAE
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รัก ตีนเป็ดทราย ตีนเป็ดเล็ก Cerbera manghas L. APOCYNACEAE
รักขาว (รักดอกสีขาว) Calotropis procera (Ait) R.Br. ASCLEPIADACEAE
รักซ้อน ปอเถ่ือน ป่านเถ่ือน รักเขา รักดอก Calotropis gigantea (L.) R.Br.ex Ait. ASCLEPIADACEAE
รักเทศ Gluta usitata  (Wall.) Ding Hou ANACARDIACEAE
รัง ฮงั เปาดอกแดง เรียง Shorea siamensis Miq. DIPTEROCAPARCEAE
รังกา หญ้ารังกา
กรด Combretum tetralophum  C.B.Clarke COMBRETACEAE 

ราชดดั การจบัหลกั เพีย้ฟาน พญาดาบหกั Brucea javanica Meer. SIMAROUBACEAE
ราชพฤกษ์ Cassia fistula  L. , Cassia javanica  L. subsp. agnes (de Wit) K.Larsen LEGUMINOSAE-CAESALPINIOIDEAE 

ราชมานพ
เร่ว หมากเน็ง หมากอี ้ Amomum villosum  Lour. var. xanthioides  (Wall. ex Baker) T.L.Wu & S.Chen ZINGIBERACEAE
เร่วน้อย เร่ว กะลา Alpinia nigra (Gaertn.) Burtt ZINGIBERACEAE
เร่วใหญ่ Amomum xanthioides  Wall. ZINGIBERACEAE
แร้ง
ละมดุสีดา Madhuca esculenta H.R.Fletcher SAPOTACEAE
ละหุ่ง ละหุ่งแดง ละหุ่งขาว มะละหุ่ง มะ Ricinus communis L.  EUPHORBIACEAE 

ละหุ่งแดง สบูแ่ดง สบูเ่ลือด Jatropha gossypifolia L., Ricinus communis L.  EUPHORBIACEAE 
ลัน่ทม จ าปาลาว จ าปาขาว จงป่า Piumeria obiusa L. APOCYNACEAE
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ล าเจียก เตยทะเล ปะหนนั Pandanus oderatissimus Linn.f PANDANACEAE
ล าดวน หอมนวล Melodorum fruticosum Lour. ANNONACEAE
ล าพนั วา่นมีดยบั หญ้าหนู Dianella ensifolia (L.) DC. PHORMIACEAE
ล าพนัแดง ล าพนัหางหมู Enhalus acoroides (L.f.) HYDROCHARITACEAE
ล าพนัทอง
ล าโพง มะเขือบ้า ละองักะ Datura metel L. SOLANACEAE
ล าโพงกาสลกั มะเขือบ้าดอกด า Datura metel L.var.fastuosa (Bernth.) Danert SOLANACEAE
ล าไย ล าไยบ้าน ล าไยป่า Dimocarpus longan Lour. SAPINDACEAE
ลกูเขยตายแมย่ายชกัปกลกูเขยตายแมย่ายท าศพ เขยตาย Euphorbia heteroplylla L.  EUPHORBIACEAE 
ลกูบดิ
ลกูผกัชี Coriandrum sativum  L. APIACEAE
เล็บมือนาง Quisqualis indica L. COMBRETACEAE
เล็บเหยี่ยว Dissochaeta affinis (Korth.) Clausing MELASTOMATACEAE
เลือดแรด เลือดแรดใบเล็ก Knema globularia (Lam.) Warb. MYRISTICACEAE 

โลด ตีนครืน ประดงขอ พลงึ Aporosa villosa (Wall. Ex Lindl.)  EUPHORBIACEAE 
โลท
โลดทนง,โลดทะนง,โลทนง,โลดทะนงแดง Trigonostemon reidioides (Kurz) Craib  EUPHORBIACEAE 
จงกลนี Nymphaea lotus L. var. pubescens Hook.f. & Thomson NYMPHAEACEAE
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วา่นกลีบแรด วา่นกีบแรด กีบม้า หว้านกีบแรด Angiopteris evecia Hoflm. MARATTIACEAE
วา่นนางค า้
วา่นน า้ หวังอ ฮางคาวน า้ ส้มช่ืน หว้านน า้ Acorus calanus L. ARACEAE
วา่นร่อนทอง หว้านร่อนทอง Ludisia discolor (Ker Gawl.) ORCHIDACEAE
วา่นสากเหล็ก พร้าวนก ละโมยอ Molineria latifolia Herb. HYPOXIDACEAE
วา่นหางจระเข้ วา่นไฟไหม้ Aloe barbadensis Mill. ALOACEAE
วา่นหางช้าง หว้านหางช้าง Belamcanda chinensis (L.) IRIDACEAE
สน พญาไม้ สามพนัปี หางหมา Dacrydium elatum (Roxb.) PODOCARPACEAE
สนเทศ สนทราย สนสร้อย สนหอม Baeckea frutescens L. MYRTACEAE
สนุ่น ตะไคร้บก ดาล ูตะหนนุ Salix tetrasperma Roxb. SALICACEAE
ส้มกุ้ ง ส้มกุ้ งบก Begonia inflata BEGONIACEAE
ส้มเช้า Euphorbia neriifolia L. EUPHORBIACEAE
ส้มซ่า ซาฮ้อ Citrus aurantiim L. RUTACEAE
ส้มป่อย ส้มพอดี Acacia rugata Merr, LEGUMINOSAE
ส้มมะขาม มะขาม Tamarindus indica L. LEGUMINOSAE
ส้มสนัดาน ส้มออบแอบ Cissus hastata Miq. MYRSINACEAE
ส้มเสีย้ว เสีย้วใหญ่ Bauhinia malabarica Roxb LEGUMINOSAE
สมอ ข้าวหอ่ไมพ่อ แลนบาน Canarium denticulatum Blume BURSERACEAE
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สมอทะเล กระหดุ กือเราะ Shirakiopsis indica (Willd.) Esser EUPHORBIACEAE
สมอเทศ สมอชิต Terminalia arjuna Wight and Arn. COMBRETACEAE
สมอไทย มะนะ  มา่แน ่ หมกแนะ่ ส้มมอ  Terminalia chebula Retz. COMBRETACEAE
สมอป่า Canarium parvum Leenh. BURSERACEAE
สมอพิเภก สมอใหญ่ สมอแหน แหนขาว terminalia bellerica (Gaerin) Roxb. COMBRETACEAE
สมอร่องแร่ง
สมออพยา,สมออพัยา Terminalia chebula Retz. var. chebula COMBRETACEAE
สมี สะเภาลม ผกัฮองแฮง Sesbania sesban (L.) LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
สมลุแว้ง,สมนุละแว้ง ฝนแสนหา่ พะแว โมงหอม Cinnamomum bejolghota LAURACEAE
สลอด มะข่าง ลกูผลาญศตัรู  สลอดต้น Croton tiglium L.  EUPHORBIACEAE 
สลอดกินลง
สลอดน า้ มะนอดน า้ Ficus heterophylla L.f. MORACEAE
สลดัได สลัดไดป่า กระล าพกั Euphorbia antiquorum L.  EUPHORBIACEAE 
สวาด Caesalpinia bonduc   (L.) Roxb.  LEGUMINOSAE-CAESALPINIOIDEAE
สะแก สะแกนา แพง่ จองแข้ Combretum quadrangulare Kurz COMBRETACEAE

สงัแก ซูกา Peronema canescens Jack LABIATAE
สะค้าน จะค้าน Piper interruptum Opiz PIPERACEAE
สะเดา กาเดา กะเดา สะเลียม Azadirachta indica Juss.var. MELIACEAE
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สะเดาดิน หญ้าผกัเบีย้ Lobelia alsinoides Lam CAMPANULACEAE
สะตือ ประดู่ขาว แห้ คู่ขาว Crudia chrysantha (Pierre) K.Schum. LEGUMINOSAE-CAESALPINIOIDEAE
สะท้อน มะต้อง มะตึ๋น หมากต้อง กะท้อน Sandoricum koetjape (Burm.f.) Merr. MELIACEAE
สะบ้า มะบ้า ค าต้น Entada rheedii Spreng. LEGUMINOSAE-MIMOSOIDEAE
สะบ้ามอญ สะบ้า มะบ้าหลวง Entada rheedii Spreng. LEGUMINOSAE-MIMOSOIDEAE
สกั Tectong grandis L. LABIATAE
สงักะระนี,สงักะระณี หญ้าหงอนไก่ หญ้าหวันาค Barleria strigosa Willd. ACANTHACEAE
สนัตะวา ผกัโตวา สนัตะวาใบพาย Ottelia alismoides (L.) Pers. HYDROCHARITACEAE
สนัพร้ามอน สนัพร้ามอญ Justicia gendarussa Burm.f. ACANTHACEAE 

สาบกา ไฟเดือนห้า หญ้าสาบกา Hygrophila incana Nees ACANTHACEAE
สาบแร้ง Ageratum conyzoides   L.  ASTERACEAE 
สามสิบ ผกัหนาม สามร้อยราก ผกัชีช้าง Asparagus racemosus Willd. ASPARAGACEAE
สารภ ีบนุนาค ทรพี  สร้อยพี Mammea siamensis Kost. Mesua ferrea L. GUTTIFERAE
สาระพดัพิษ Portulaca pilosa   L. PORTULACACEAE

ส าโรง โหมโรง Sterculia foetida L. STERCULIACEAE
สีฟันกระบอื กระบอื กือนงุ ขนหนอน Bridelia tomentosa Blume EUPHORBIACEAE
สีเสียด สะเจ ขีเ้สียด สีเสียดเหนือ สีเสียด Acacia catechu (L.F.) Willd. LEGUMINOSAE-MINOSOIDEAE
สีเสียดเทศ สาลีป ูมะหนงั Choerospondias axillaris ANACARDIACEAE
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เสนียด กุลาขาว บวัลาขาว บวัฮาขาว Adhaioda vasica (L. )Nees ACANTHACEAE
แสมทะเล แสมแดง Aegiceras corniculatum (L.) Blanco MYRSINACEAE
แสมสาร ขีเ้หล็กป่า Senna garrettiana (Craib) Irwin & Barneby LEGUMINOSAE-CAESALPINIOIDEAE
หญ้งงวงช้าง หญ้างวงช้างน้อย หวาย งวงช้าง Heliotropium indicum L. BORAGINACEAE
หญ้าเกล็ดหอย LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
หญ้าเกล็ดหอยใหญ่ หญ้าปล้องหวาย Alysicarpus vaginalis (L.) LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE
หญ้าคา คาหลวง  คา  ลาแลง Imperata cylindrica (L.) Raeuschel. GRAMINEAE
หญ้างวงช้าง หญ้างวงช้างน้อย หวาย งวงช้าง Heliotropium indicum L. BORAGINACEAE
หญ้าชนักาด หญ้าอ้อน้อย Panicum repens L. GRAMINEAE
หญ้าไซ หญ้าไทร หญ้าทราย หญ้าคมบาง Leersia hexandra (L.) GRAMINEAE
หญ้าไซร หญ้าคมบาง Leersia hexandra (L.) GRAMINEAE
หญ้าตีนนก หญ้าเท้านก หญ้าปากควาย Dactylocte-nium aegyptiace Willd. GRAMINEAE
หญ้าใต้ใบ  ไฟเดือนห้า มะขามป้อมดิน หมาก Phyllanthus urinaria L. EUPHORBIACEAE
หญ้านาง ย่านาง Tiliacora triandra  (Colebr.) Diels MENISPERMACEAE 
หญ้าน า้ดบัไฟ หญ้าดบัไฟ Lindenbergia phitippensis Benth. SCROPHULARIACEAE
หญ้าปากควาย หญ้ามาเลเซีย Stenotaphrum demidiatum (L.) GRAMINEAE
หญ้าปีนตอ หญ้าปินตอ Comelina COMELINACEAE
หญ้าพนังแูดง หญ้าพนัธุ์งเูล็ก พนังแูดง Cyathula prostrate (L.) Blume AMARANTHACEAE
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หญ้าแพรก หญ้าแผด Cynodon dactylon (L.) GRAMINEAE
หญ้ารังกา Scleria ciliaris Nees CYPERACEAE
หญ้ารากขาว หญ้าเกล็ดหอย Knoxia brachycarpa R.Br. ex Hook.f. RUBIACEAE
หญ้าหนวดปลาดกุ หญ้าเปลือกกระเทยีม Fimbristylis nutans (Retz.) CYPERACEAE
หญ้าแห้วหมู จดุหนู Fimbristylis thomsonii Boeck. CYPERACEAE
หนอนตายอยาก กระเพียด Stemona tuberosa Lour. STEMONACEAE
หนาด พิมเสน ผกัชีช้าง Blumea balsamifera COMPOSITAE
หนามแดง Mayienus marcanii (Craub) Ding Hou CELASTRACEAE
หมาก พลา สะลา เซียด Areca catechu L. PALMAE
หมากผู้ หมากผู้หมากเมีย Cordyline fruticosa (L.) AGAVACEAE
หมากเมีย หมาก Areca catechu L. PALMAE
หมากสง หมาก Areca catechu L. PALMAE
หว้า Eugenia cumini (L.) Druce MYRTACEAE
หว้านเหลือง
หวายตะค้า Calamus tigrinus Kurz PALMAE
หอม หอมแกง หอมแดง หอมไทย หอม Allium ascalonicum L. ALLIACEAE
หอมแดง วา่นหอมแดง วา่นไก่แดง Eleutherine americana (Aubl.) IRIDACEAE
หางกราย กราย หนามกราย แนอาม  ตาน Terminalia trioptera  COMBRETACEAE
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หางปลาช่อน ผกักาดนกเขา ผกัแดง Emilia sonchifolia L. COMPOSITAE
หิ่งหาย ก่ิงหาย  ดิ่งหาย Crotalaria laburnifalia L. LEGUMINOSAE
หบีลม
เหงือกปลาหมอดอกขาวอีเกร็ง ตะเกร็ง แก้มหมอแล Acanthus ebracleatus Vahl. ACANTHACEAE
แห้ว Eleocharis dulcis (Burm.f.) Hensch. var. tuberosa (Roxb.) CYPERACEAE
แห้วหมู Cyperus rolundus L. CYPERACEAE
โหระพา Ocium basilicum L. LABIATAE
อบเชย Cinnamomum bejolghota (Buch.-Ham.) Sweet LAURACEAE
อบเชยเทศ Cinnamomum verum J.Pres LAURACEAE 
อ้อย Saccharum officinarum L. GRAMINEAE
อ้อยแดง Saccharum chinensis Roxb. GRAMINEAE
องักาบ ทองระอา องักาบเมือง Barleria cristata L. ACANTHACEAE
อญัชนัขาว Clitoria ternatea L. LEGUMINOSAE
อ้ายเหนียว Desmodium gangeticum (L.) DC. LEGUMINOSAE-PAPILIONOIDEAE 
อตุพิด บอนแก้ว มะโหรา Typhonium trilobatum (L.) Schott ARACEAE
เอ็น กระวานเทศ  ลกูเอ็น Elettaria cardamomum   (L.) Maton ZINGIBERACEAE
หมายเหต:ุ ช่ือสมนุไพรสะกดตามคมัภร์ี
ช่ือสมนุไพรมาจาก 1.ส านกัหอพรรณไม้ กรมอทุยานสตัวืป่าและพนัธุ์พืช

580



ตารางที ่4 รายช่ือพืชสมนุไพรและช่ือวทิยาศาสตร์

ช่ือไทย ช่ืออ่ืน ชื่อวิทยาศาสตร์ วงศ์

http://web3.dnp.go.th/botany/ThaiPlantName/Default.aspx
2.ฐานข้อมลูพนัธุ์ไม้ องค์การสวนพฤกษศาสตร์
http://www.qsbg.org/database/botanic_book%20full%20option/search.asp
3. ฐานข้อมลูสมนุไพรภาควิชาเภสชัพฤกษศาสตร์ คณะเภสชัศาสตร์ มหาวิทยาลยัมหดิล
http://www.pharmacy.mahidol.ac.th/medplantdatabase/search_herbal.asp
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ประวัตผู้ิเขียนวิทยานิพนธ์ 
 พนัเอกหญิงอาทิชา วงศ์สวุรรณ เกิดวนัที่ 21 สิงหาคม 2509 อยู่บ้านเลขท่ี 19/105 ต าบลบึงค า
พร้อย อ าเภอล าลกูกา จงัหวดัประทมุธานี ส าเร็จการศกึษาเภสชัศาสตรบณัฑิต จฬุาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
เม่ือปีการศกึษา 2532 และสาธารณสขุศาสตรมหาบณัฑิต มหาวิทยาลยัมหิดล เม่ือปีการศกึษา 2535 และ
ได้เข้าศกึษาตอ่ระดบัปริญญาเอกสาขาวิชาพฒันศกึษา คณะครุศาสตร์ จฬุาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ปัจจบุนั
ด ารงต าแหน่งอาจารย์หวัหน้าวิชาโรงเรียนสง่ก าลงับ ารุงทหารบก  กรมสง่ก าลงับ ารุงทหารบก 
 ในปีการศกึษา 2552 ได้เข้าศกึษาต่อหลกัสตูรครุศาสตร์ดษุฎีบณัฑิต สาขาวิชาพฒันศกึษา 
ภาควิชานโยบาย การจดัการและความเป็นผุ้น าทางการศกึษา คณะครุศาสตร์ จฬุาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
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