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โครงการอนุรกัษพ์นัธกุรรมพืชอนัเนืÉองมาจากพระราชดําริ 

สมเด็จพระเทพรตันราชสุดาฯ สยามบรมราชกมุารี  
การไฟฟ้าฝ่ายผลิตแห่งประเทศไทย มหาวิทยาลยัเทคโนโลยีสุรนารี 



 

สมเด็จพระเทพรัตนราชสดุาฯ สยามบรมราชกุมารี  

กับการทรงงานด้านการอนรัุกษ์วัฒนธรรม 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
วัฒนธรรมเป็นคําที่มีความหมายรวมกันของพฤติกรรมของคนในสังคม อันเป็นเอกลักษณ์ 

สําคัญที่โดดเด่นเฉพาะตัว เป็นวิถีชีวิตของสังคมที่สอดคล้องกับสภาพแวดล้อม ธรรมชาติ วัฒนธรรม 

เกิดจากความรู้ ความคิด ภูมิปัญญา ความเช่ือที่ส่ังสมมายาวนาน และยอมรับว่าเป็นสิ่งดีงาม รวมทั้ง

ได้รับการยอมรับยึดถือปฏิบัติสืบต่อกัน มีความสัมพันธ์ต่อกัน ทําให้สังคมดํารงอยู่ได้อย่างมั่นคง  

ดังนั้นความเข้าใจ รู้คุณค่า และความเป็นมาของวัฒนธรรมของตน ย่อมจะทําให้สามารถพิจารณา

ความเหมาะสมที่จะดํารงรักษา หรือยอมรับการเปล่ียนแปลงแก้ไขวัฒนธรรมบางอย่างของตน        

โดยไม่กระทบต่อความมั่นคงทางสังคมที่รุนแรงเกินไป ดังที่มีพระราชดํารัสไว้ว่า 

“...นอกจากการอนุรักษท์รัพยากรธรรมชาติแล้ว ยังสอนให้อนุรักษ์วัฒนธรรมเพราะเป็นสิ่งที ่

เป็นรากฐานชีวิตของทกุคน เมื่อรู้ว่าท้องถิ่นของตนมีอะไรดีบ้าง ก็จะทําให้เกิดความภาคภูมิใจ 

มีการบันทึกสิ่งที่เปน็ของมีคุณค่าที่เป็นความคิดของมนุษย์ เป็นจิตวิญญาณของบุคคล  

ให้ร่วมกันทํางานอนุรักษ์พร้อม ๆ กับงานพัฒนาชุมชน...”  

 

ที่มา: การอนรุักษ์ทรัพยากรธรรมชาติ ส่ิงแวดล้อมและวัฒนธรรม, 

http://kanchanapisek.or.th/kp14/projects/child/child_web/cultural.html  



 
 

 
 
 

รายงานผลการศึกษา 
 

 

ภูมิปัญญาท้องถิ่น: กรณีศึกษาพื้นที่รอบเขื่อนน้ําพุง  

จังหวัดสกลนคร 

 

 
 

ณัฐฐิตา 

 

เพชรประไพ 

นรีลักษณ์ สุวรรณโนบล 

จันทกานต์ กาญจนเวทางค์ 

 
จันทร์ทิรา เจียรณัย 

(บรรณาธิการ) 

 

 

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี 

พ.ศ. ๒๕๕๗ 
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บทนํา 

 

 ตามท่ีการไฟฟ้าฝ่ายผลิตแห่งประเทศไทย ได้เข้าร่วมสนองพระราชดําริ ใน

โครงการอนุรักษ์พันธุกรรมพืชอันเน่ืองมาจากพระราชดําริ  สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ 

สยามบรมราชกุมารี (อพ.สธ.) ในพ้ืนที่เขื่อนต่าง ๆ ท่ัวประเทศ  การดําเนินกิจกรรม

ศึกษาและรวบรวมข้อมูลภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย  การผดุงครรภ์แผนไทย  และ

การใช้สมุนไพรของหมอพื้นบ้าน  โดยรอบพื้นที่เขื่อนน้ําพุง จังหวัดสกลนคร  เป็นหนึ่งใน  

๑๒ เขื่อน โดยมีคณะปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ. จากมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี 

และโครงการอนุรักษ์พันธุกรรมพืช อันเนื่องมาจากพระราชดําริฯ เร่ิมดําเนินการ ตั้งแต่

ปีงบประมาณ  พ.ศ. ๒๕๕๕  

 การจัดทํารายงานผลการศึกษา เร่ือง ภูมิปัญญาท้องถิ่น: กรณีศึกษา

พื้นที่รอบเขื่อนน้ําพุง จังหวัดสกลนคร  ดําเนินการจัดทําต้นฉบับโดย คณะ

ปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ. สํานักวิชาพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยี

สุรนารี ดําเนินการจัดพิมพ์เพื่อเป็นเอกสารสําหรับใช้ในการศึกษาอ้างอิง  ค้นคว้า  

ให้เกิดความรู้  ความเข้าใจ  และเป็นประโยชน์สูงสุดในการอนุรักษ์พืชสมุนไพร

ทรัพยากรพันธุกรรมพืชต่อไป   

 

 

แก้วขวัญ วชัโรทัย 
เลขาธิการพระราชวังในฐานะผู้อํานวยการโครงการอนุรักษ์พันธุกรรมพืช 

อันเนื่องมาจากพระราชดําริฯ 
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คําแถลง 
 

 จากความสําคัญของโครงการอนุ รักษ์พันธุกรรมพืช  อันเนื่องมาจาก

พระราชดําริ  สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี (อพ.สธ.)  เป็น

โครงการที่เป็นรูปธรรมชัดเจนในการอนุรักษ์และพัฒนาทรัพยากรธรรมชาติอันมี

คุณค่าของประเทศไทยไว้อย่างยั่งยืน  ด้วยพระราชหฤทัยท่ีเต็มเป่ียมด้วยพระเมตตา

และพระกรุณา ยังทรงห่วงใยภูมิปัญญาไทยด้านต่าง ๆ  ซึ่งรวมถึงภูมิปัญญา

การแพทย์แผนไทย การผดุงครรภ์แผนไทย พืชสมุนไพรที่ใช้ภูมิปัญญาพ้ืนบ้าน ท่ีได้รับ

การถ่ายทอดความรู้เร่ืองการใช้สมุนไพรมาจากบรรพบุรุษอย่างยาวนาน ท่ีกําลังได้รับ

ผลกระทบจากกระแสการพัฒนาทางเศรษฐกิจ  สังคม  และความเจริญทาง

วิทยาศาสตร์อย่างไร้ขอบเขต ซึ่งอาจทําให้ภูมิปัญญาชาวบ้านเกิดการสูญหายไปได้  

 เพื่อเป็นการสํานึกในพระกรุณาธิคุณและมุ่งท่ีจะสนองพระราชดําริฯ ด้านการ

อนุรักษ์พันธุกรรมพืช การไฟฟ้าฝ่ายผลิตแห่งประเทศไทยจึงได้ร่วมมือกับคณะ

ปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ. มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี และชุดปฏิบัติงาน

โครงการอนุรักษ์พันธุกรรมพืช อันเนื่องมาจากพระราชดําริฯ อํานวยความสะดวก

ให้แก่คณะผู้วิจัย ในการศึกษาและรวบรวมข้อมูลภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย การ

ผดุงครรภ์แผนไทย และการใช้สมุนไพรของหมอพ้ืนบ้านรอบเขตพ้ืนที่เขื่อนน้ําพุง 

จังหวัดสกลนคร  

การจัดทํารายงานผลการศึกษา เร่ือง ภูมิปัญญาท้องถิ่น: กรณีศึกษาพื้นที่

รอบเขื่อนน้ําพุง จังหวัดสกลนคร  ฉบับน้ี มีวัตถุประสงค์เพื่อเผยแพร่องค์ความรู้

ดังกล่าว ทําให้เกิดความรู้ ความเข้าใจอย่างลึกซ้ึง เพื่อช่วยเพิ่มพลังการอนุรักษ์และ

รักษาทรัพยากรไว้ให้คงอยู่คู่กับประเทศไทยอย่างย่ังยืนตลอดไป 

   

 

นายสุทัศน์ ปัทมสิริวัฒน์ 

ผู้ว่าการการไฟฟ้าฝ่ายผลิตแห่งประเทศไทย 
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คํานํา 
 

 คณะปฏิบั ติงาน วิทยาการ  อพ .สธ . มหาวิทยาลัย เทคโนโลยีสุ รนา รี                   

มีเจตนารมณ์และความมุ่งมั่น  ท่ีจะเข้าร่วมสนองพระราชดําริ สมเด็จพระเทพ

รัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี  จึงเข้าร่วมเป็นทีมสํารวจพ้ืนที่โครงการอนุรักษ์

พันธุกรรมพืชอันเนื่องมาจากพระราชดําริฯ พ้ืนที่เขื่อนน้ําพุง จังหวัดสกลนคร ในช่วง

ปลายป ีพุทธศักราช ๒๕๕๕   

ปัจจุบันยาสมุนไพรกําลังเป็นท่ีสนใจของคนไทยทั่วไป รวมท้ังนานาประเทศ   

ท่ัวโลก  การเก็บข้อมูลโดยการสัมภาษณ์เชิงลึกเกี่ยวกับสมุนไพรและการนําไปใช้จาก

หมอพ้ืนบ้านซึ่งมีประสบการณ์ในการนําไปใช้ในการรักษา ทําให้ได้ข้อมูลท่ีสมบูรณ์ 

ชัดเจน เกี่ยวกับการนํายาสมุนไพรมาใช้ในชีวิตประจําวัน ซึ่งจะช่วยยกระดับ

ความสําคัญของการใช้สมุนไพรและการแพทย์พื้นบ้านเด่นชัดขึ้นในสังคม 

 หวังเป็นอย่างยิ่ง ว่า  รายงานผลการศึกษา เ ร่ือง ภูมิปัญญาท้องถิ่น: 

กรณีศึกษาพื้นที่รอบเขื่อนน้ําพุง จังหวัดสกลนคร  เล่มน้ี  จะเป็นประโยชน์และ

สร้างองค์ความรู้เพิ่มเติมและต่อยอดความรู้ใหม่ให้แก่ผู้ท่ีศึกษา และใช้สมุนไพรเป็นยา

บําบัดโรคที่มีสรรพคุณเหมาะสมแก่ชีวิตความเป็นอยู่ของคนไทยสืบต่อไป 

 

 

 

ศาสตราจารย์ ดร. ประสาท  สืบค้า 

อธิการบดีมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี 
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บรรณาธิการแถลง 

รายงานกรณีศึกษาฉบับน้ี เป็นส่วนหนึ่งของการศึกษา เร่ือง “การศึกษา  

รวบรวมข้อมูลความหลากหลายของสมุนไพร ภูมิปัญญาการใช้สมุนไพร รวมทั้ง   

ตํารับยาโบราณ ของหมอพื้นบ้านที่อาศัยอยู่บริเวณในพื้นที่เขื่อนน้ําพุง จังหวัดสกลนคร 

และชุมชนใกล้เคียง ภายใต้โครงการอนุรักษ์พันธุกรรมพืชอันเนื่องมาจากพระราชดําริ

สมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี”  

ซ่ึงได้รับทุนอุดหนุนการวิจัยจากมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี ปีงบประมาณ พ.ศ. 

๒๕๕๖ สําเร็จได้ด้วยความอนุเคราะห์ของหน่วยงานและบุคคลหลาย ๆ ท่าน         

คณะผู้ปฏิบัติงานวิทยาการ ขอขอบพระคุณการไฟฟ้าฝ่ายผลิตแห่งประเทศไทย 

ตลอดจนชมรมคณะปฏิบัติงานวิทยาการโครงการอนุรักษ์พันธุกรรมพืชอันเนื่องมาจาก

พระราชดําริสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราชกุมารี (อพ.สธ.) ที่อํานวย

ความสะดวกแก่คณะผู้ปฏิบัติงานวิทยาการในการเข้าสํารวจพ้ืนที่และเก็บข้อมูล     

กลุ่มคนสําคัญที่มีส่วนทําให้รายงานฯ ฉบับน้ีสําเร็จลุล่วง จนสามารถตีพิมพ์เผยแพร่ได้ 

คือ ปราชญ์ชาวบ้านที่อาศัยอยู่รอบเขื่อนน้ําพุง จังหวัดสกลนคร  ที่ให้ความร่วมมือใน

การให้ข้อมูลวิจัย สาธิตการใช้สมุนไพร อธิบายสรรพคุณ และภูมิปัญญาต่าง ๆ ที่

ถ่ายทอดกันมาจากรุ่นสู่รุ่น  

คุณค่าของรายงานผลการศึกษาฉบับน้ีจึงอยู่ที่การจัดการความรู้ โดยการ

รวบรวมความรู้แบบฝังลึก (Tacit Knowledge) ที่มีอยู่ในปราชญ์แต่ละท่าน กระจัด

กระจาย  ปราศจากการบันทึกอย่างเป็นระบบ ระเบียบ มาจัดระบบและถ่ายโอนองค์

ความรู้ให้เกิดความชัดแจ้งชัดแจ้ง (Explicit Knowledge)  

 อน่ึงฯ เน้ือหาที่ปรากฏภายในรายงานผลการศึกษาฉบับน้ี เฉพาะในเขตพ้ืนที่

รอบเข่ือนน้ําพุง จังหวัดสกลนครเท่านั้น ตํารับยาสมุนไพรตลอดจนสรรพคุณของ

สมุนไพรชนิดต่าง ๆ คณะผู้ปฏิบัติงานวิทยาการบันทึกตามการบอกเล่าของหมอ

สมุนไพร จึงอาจมีความแตกต่างไปจากท้องถิ่นอื่น ๆ   

 
ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. จันทร์ทิรา เจียรณัย 

บรรณาธิการ 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

จ 
 

สารบัญเนื้อหา 

 

เนื้อหา หน้า 

บทนํา ก 

คําแถลง ข 

คํานํา ค 

บรรณาธิการแถลง ง 

สารบัญเนื้อหา จ 

สารบัญภาพ ฉ 

สารบัญตาราง ช 

บทที่ ๑ เขื่อนน้ําพุง : ลักษณะท่ัวไป พื้นที่รอบเขื่อนน้ําพุง ๔ 

บทที่ ๒ ปราชญ์ชาวบ้านรอบพื้นที่เขื่อนน้ําพุงและแนวคิด ทฤษฎี  

           การใช้ภูมิปัญญาไทยจากภูมิปัญญาปราชญ์ชาวบ้าน 

๑๗ 

บทที่ ๓ การสังเกตและการสัมภาษณ์แบบมีส่วนร่วม: กรณีศึกษาปราชญ์ 

           ชาวบ้าน 

๒๔ 

บทที่ ๔ บทวิเคราะห์ปราชญ์ชาวบ้านและวิถีปัจจุบัน ๗๐ 

บรรณานุกรม ๙๙ 

ประวัติคณะปฏิบัติการวิทยาการ อพ.สธ. ๑๐๗ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

ฉ 
 

สารบัญตาราง 

 

ตาราง หน้า 

ตารางที ่๑ แสดงข้อมูลท่ัวไปของอําเภอภูพาน ๖ 

ตารางที ่๒ แสดงข้อมูลสถิติของอําเภอภูพาน ๗ 

ตารางที ่๓ แสดงข้อมูลที่ว่าการอําเภอภูพาน ๗ 

ตารางที ่๔ แสดงข้อมูลเกี่ยวกับปราชญ์ชาวบ้าน ๑๙ 

ตารางที ่๕ สูตรและส่วนประกอบของยาสมุนไพรต่าง ๆ ของ  

               ลุงจินดา จิตรปรีดา 

 

๖๐ 

ตารางที ่๖ รายชื่อสมุนไพรที่มีสรรพคุณเข้ายาได้ทุกประเภท ๖๑ 

ตารางที ่๗ สูตรและส่วนประกอบของยาสมุนไพรต่าง ๆ ของ 

               ลุงโพธิ์คํา อาวะสาร 

 

๖๓ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

ช 
 

สารบัญภาพ 

 

ภาพ หน้า 

ภาพที่ ๑ แสดงพื้นที่รอบเขื่อนน้ําพงุ ๘ 

ภาพที่ ๒ แสดงพื้นที่ตําบลโคกภู ๑๐ 

ภาพที่ ๓ แสดงพื้นที่ตําบลสร้างค้อ ๑๒ 

ภาพที่ ๔ แสดงพื้นที่ตําบลหลุบเลา ๑๔ 

ภาพที่ ๕ แสดงพื้นที่ตําบลกกปลาซิว ๑๖ 

ภาพที่ ๖ แสดงศาลเจ้าพ่อมรกต ๒๕ 

ภาพที่ ๗ แสดงเครื่องคายในพิธีทรงทั่วไป ๒๖ 

ภาพที่ ๘ แสดงเครื่องคายในพิธีสะเดาะเคราะห์ ๒๘ 

ภาพที่ ๙ แสดงพิธีกรรมสะเดาะเคราะห์ของหมอทรง ๒๙ 

ภาพที่ ๑๐ แสดงตําราสู่ขวัญโบราณ ๓๑ 

ภาพที่ ๑๑ แสดงพิธีการสู่ขวัญ ๓๒ 

ภาพที่ ๑๒ แสดงภาพหมอตําแย ยายรุ่งเรือง จันทบาน ๔๒ 

ภาพที่ ๑๓ แสดงภาพหมอตําแยและหมอสู่ขวัญ ยายปิว หาไชย ๔๒ 

ภาพที่ ๑๔ แสดงภาพหมอตําแย ยายจวง มุศิริ ๔๓ 

ภาพที่ ๑๕ แสดงการสาธิตการทําคลอดของหมอตําแย ๔๔ 

ภาพที่ ๑๖ แสดงการสาธิตการตัดสายรก ๔๖ 

ภาพที่ ๑๗ แสดงการอยู่ไฟของแม่หลังคลอด ๔๘ 

ภาพที่ ๑๘ แสดงหม้อสมุนไพรสําหรับการอยู่ไฟ ๔๘ 

ภาพที่ ๑๙ แสดงภาพศาลปู่ละคํา และย่าละคํา ๕๐ 

ภาพที่ ๒๐ แสดงภาพขวัญจ้ํา ตาชนะ หาไชย ๕๒ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

ซ 
 

สารบัญภาพ (ต่อ) 

 

ภาพ หน้า 

ภาพที่ ๒๑ แสดงภาพหมอสัก ตาเพ็ง สอนสูญ ๕๕ 

ภาพที่ ๒๒ แสดงตัวอย่างตําราสมุนไพรที่หมอสมุนไพรเขียนขึ้น ๕๗ 

ภาพที่ ๒๓ แสดงตัวอย่างตําราสมุนไพรที่มีการจัดพิมพ์เผยแพร่เชิงพาณิชย์ ๕๗ 

ภาพที่ ๒๔ แสดงตัวอย่างตําราสมุนไพรโบราณที่มีการจารึกบนใบลาน ๕๘ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๑ 

 

ภูมิปัญญาท้องถิ่น: กรณีศึกษาพื้นที่รอบเขื่อนน้ําพุง  

จังหวัดสกลนคร 
 

ภูมิปัญญา ตรงกับศัพท์ภาษาอังกฤษว่า Wisdom หมายถึง ความรู้ ความสามารถ 

ทักษะ ความเชื่อ และศักยภาพในการแก้ปัญหาของมนุษย์ท่ีสืบทอดกันมาจากอดีต       

ถึงปัจจุบันอย่างไม่ขาดสายและเชื่อมโยงกันทั้งระบบทุกสาขา 

ภูมิปัญญาไทย หมายถึง ความรู้ ความสามารถ ทักษะและเทคนิคการตัดสินใจ 

ผลิตผลงานของบุคคล อันเกิดจากการสะสมองค์ความรู้ทุกด้านท่ีผ่านกระบวนการ      

สืบทอด พัฒนาปรับปรุง และเลือกสรรมาแล้วเป็นอย่างดี สามารถแก้ไขปัญหา 

และพัฒนาวิถีชีวิตของคนไทยได้อย่างเหมาะสมกับยุคสมัย 

ภูมิปัญญาท้องถิ่น หรือ ภูมิปัญญาชาวบ้าน หมายถึง ทุกส่ิงทุกอย่างที่ชาวบ้าน

คิดข้ึนได้เองและนาํมาใช้ในการแก้ปัญหา เป็นเทคนิควิธี เป็นองค์ความรู้ของชาวบ้าน 

ท้ังทางกว้างและทางลึกที่ชาวบ้านคิดเอง ทําเอง โดยอาศัยศักยภาพที่มีอยู่แก้ปัญหาการ

ดําเนินชีวิตในท้องถิ่นได้อย่างเหมาะสมกับยุคสมัย  

ความเหมือนกันของภูมิปัญญาไทยและภูมิปัญญาท้องถิ่น คือ เป็นองค์ความรู้ 

และเทคนิคที่นํามาใช้ในการแก้ปัญหาและการตัดสินใจ ซึ่งได้สืบทอดและเชื่อมโยงมา

อย่างต่อเนื่องตั้งแต่อดีตถึงปัจจุบัน 

ความแตกต่างระหว่างภูมิปัญญาไทยและภูมิปัญญาท้องถิ่น คือ ภูมิปัญญาไทย  

เป็นองค์ความรู้และความสามารถโดยส่วนรวมเป็นที่ยอมรับในระดับชาติ ส่วนภูมิปัญญา

ท้องถิ่นเป็นองค์ความรู้และความสามารถในระดับท้องถิ่น ซึ่งมีขอบเขตจํากัดในแต่ละ

ท้องถิ่น เช่น ภาษาไทยเป็นภูมิปัญญาไทย ในขณะที่ภาษาอีสานเป็นภูมิปัญญาท้องถิ่น 

เป็นต้น 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๒ 

 

ผู้ทรงภูมิปัญญาไทย หมายถึง บุคคลผู้เป็นเจ้าของภูมิปัญญา หรือเป็นบุคคคล

ผู้นําภูมิปัญญาต่าง ๆ มาใช้ประโยชน์จนประสบความสําเร็จ มีผลงานดีเด่นเป็นท่ียอมรับ

และได้รับการยกย่องในฐานะเป็นผู้เชี่ยวชาญ สามารถเผยแพร่และถ่ายทอดเชื่อมโยง

คุณค่าของภูมิปัญญาในแต่ละสาขานั้น ๆ ให้แพร่หลายไปอย่างกว้างขวาง 

ปราชญ์ชาวบ้าน หมายถึง บุคคลผู้เป็นเจ้าของภูมิปัญญานั้น ๆ และเป็นบุคคล

ผู้นําภูมิปัญญามาใช้ประโยชน์ในการดํารงชีวิต จนประสบผลสําเร็จสามารถถ่ายทอด

เชื่อมโยงคุณค่าของอดีตกับปัจจุบันได้อย่างเหมาะสม 

ความเหมือนกันระหว่างผู้ทรงภูมิปัญญาไทยกับปราชญ์ชาวบ้าน  คือ บทบาท

และภารกิจในการนําภูมิปัญญาไปใช้แก้ปัญหา และการถ่ายทอดเพื่อให้เกิดความ

เชื่อมโยงจากอดีตถึงปัจจุบัน ส่วนความแตกต่างกันนั้นข้ึนอยู่กับระดับภูมิปัญญาท่ีจะ

นําไปแก้ปัญหาและถ่ายทอด กล่าวคือ ผู้ทรงภูมิปัญญาไทยย่อมมีความสามารถหรือ

ภารกิจในการนําภูมิปัญญาระดับชาติไปแก้ปัญหา หรือถ่ายทอด หรือผลิตผลงานใหม่ ๆ 

ท่ีมีคุณค่าต่อประเทศชาติโดยส่วนรวม ส่วนปราชญ์ชาวบ้านมีความสามารถหรือภารกิจ

ในการนําภูมิปัญญาชาวบ้าน หรือภูมิปัญญาท้องถิ่นไปแก้ปัญหาหรือถ่ายทอดในท้องถิ่น 

อย่างไรก็ตาม ภูมิปัญญาไทย และ ภูมิปัญญาท้องถิ่น ย่อมมีความสัมพันธ์และ

เชื่อมโยงกัน เพราะภูมิปัญญาท้องถิ่นนั้นถือว่าเป็นฐานหลักแห่งภูมิปัญญาไทยเปรียบ

เหมือนฐานเจดีย์ (นันทสาร สีสลับ, สารานุกรมไทยสําหรับเยาวชนฯ เล่มท่ี 23) 

การสํารวจปราชญ์ชาวบ้านรอบเขตพ้ืนท่ีเขื่อนน้ําพุง จังหวัดสกลนคร ด้วยการ

สัมภาษณ์เชิงลึกปราชญ์ชาวบ้านที่มีประสบการณ์ในการรักษามากกว่า ๕ ปี ท่ีรักษาโดย

ใช้ภูมิปัญญาไทย เช่น แพทย์แผนไทย การผดุงครรภ์แผนไทย สมุนไพร และภูมิปัญญา

ท้องถิ่นแขนงต่าง ๆ ท่ีสามารถรวบรวมได้จนข้อมูลอ่ิมตัว (ไม่มีข้อมูลใหม่เพิ่มเติม) โดยได้

สัมภาษณ์ปราชญ์ชาวบ้าน จํานวน ๕๕ ราย  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๓ 

 

คณะปฏิบัติการวิทยาการ อพ.สธ. ขอนําเสนอผลการศึกษา ตามหัวข้อต่อไปนี้ 

บทที่ ๑ เขื่อนน้ําพุงและลักษณะท่ัวไปพื้นที่รอบเขื่อนน้ําพุง 

บทที่ ๒ ปราชญ์ชาวบ้านที่อยู่รอบเขตพื้นที่เขื่อนน้ําพุง และแนวคิด ทฤษฎี การใช้ 

  ภูมิปัญญาไทยจากภูมิปัญญาปราชญ์ชาวบ้าน 

บทที่ ๓ การสังเกตและการสัมภาษณ์แบบมีส่วนร่วม: กรณีศึกษาปราชญ์ 

           ชาวบ้าน 

บทที่ ๔ บทวิเคราะห์ปราชญ์ชาวบ้านและวิถีปัจจุบัน 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๔ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บทที่ ๑  
เขื่อนน้ําพุง: ลกัษณะทั่วไปพืน้ที่รอบเขื่อนน้ําพุง  

 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๕ 

 

 

เขื่อนน้ําพุง: ลักษณะทั่วไปพื้นที่รอบเขื่อนน้ําพุง 

 

เข่ือนน้ําพุงลักษณะทั่วไปพื้นที่รอบเขื่อนน้ําพุง (การไฟฟ้าฝ่ายผลิตแห่งประเทศไทย, 

๒๕๔๔) 

เขื่อนน้ําพุงตั้งอยู่บริเวณน้ําตกคําเพิ่ม  ใกล้ทางหลวงสายสกลนคร-กาฬสินธุ์  

เขตอําเภอกุดบาก  โรงไฟฟ้าพลังน้ําเขื่อนน้ําพุงเป็นเขื่อนอเนกประสงค์สร้างกั้นลําน้ําท่ี

ไหลจากเทือกเขาภูพาน จํานวน ๒ ลําน้ําด้วยกันคือ ลําน้ําพุงและลําน้ําแข้ ตั้งอยู่บริเวณ

น้ําตกคําเพิ่ม บ้านคําเพิ่ม ตําบลโคกภู อําเภอกุดบาก จังหวัดสกลนคร  ปัจจุบันขึ้นอยู่กับ 

อําเภอภูพาน   เขื่อนน้ําพุงอยู่เลยพระตําหนักภูพานราชนิเวศน์ประมาณ ๓๐ กิโลเมตร

และจากตัวเมืองสกลนครไปตามถนนสายสกลนคร-กาฬสินธุ์ประมาณ ๓๗ กิโลเมตร 

ตัวเขื่อนเป็นแบบหินท้ิงแกนดินเหนียว สันเขื่อนยาว ๑,๗๒๐ เมตร กว้าง ๑๐ 

เมตร สูงจากท้องน้ํา ๔๑ เมตร ระดับสันเขื่อนสูง ๒๘๖.๕๐ เมตร จากระดับน้ําทะเล

ปานกลาง อ่างเก็บน้ํามีขนาดเนื้อที่ ๒๑ ตารางกิโลเมตร ปริมาณน้ําไหลเข้าอ่างเฉลี่ย    

ปีละ ๑๑๑ ล้านลูกบาศก์เมตร มีความจุ ๑๖๕ ล้านลูกบาศก์เมตร โรงไฟฟ้าเป็นอาคาร

คอนกรีตเสริมเหล็กมีเน้ือที่ ๖๗๐ ตารางเมตร ติดตั้งเคร่ืองผลิตไฟฟ้าชนิดแกนตั้งระบาย

ความร้อนด้วยอากาศ ขนาดกําลังผลิต ๓,๐๐๐ กิโลวัตต์ จํานวน ๒ เคร่ือง รวมกําลัง

ผลิตทั้งส้ิน ๖,๐๐๐ กิโลวัตต์และส่งไปเชื่อมโยงกับระบบส่งของเขื่อนอุบลรัตน์ ท่ีสถานี

ไฟฟ้าแรงสูงมหาสารคาม การก่อสร้างเขื่อนน้ําพุงได้แล้วเสร็จ และมีพิธีเปิดอย่างเป็น

ทางการเมื่อวันที่ ๔ พฤศจิกายน ๒๕๐๘  

เขื่อนน้ําพุงสร้างขึ้นเพื่ออํานวยประโยชน์หลายประการ คือ 

1. การผลิตพลังงานไฟฟ้าด้วยพลังน้ํา โดยเฉลี่ยปีละ ๑๗ ล้านกิโลวัตต์-ชั่วโมง 

ช่วยเพิ่มประสิทธิภาพในการส่งกระแสไฟฟ้าของภูมิภาคนี้ให้มั่นคงยิ่งขึ้น 

2. การป้องกันอุทกภัย อ่างเก็บน้ําจะช่วยเก็บกักน้ําท่ีไหลบ่าลงมาเป็นจํานวนมาก

ในฤดูน้ําหลาก 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๖ 

 

3. การชลประทานในปีน้ําแล้ง น้ําจากอ่างเก็บน้ําจะถูกระบายออกไปยังพ้ืนที่
เพาะปลูก บริเวณจังหวัดสกลนครและนครพนม 

ปัจจุบันเขื่อนน้ําพุงขึ้นอยู่กับอําเภอภูพาน ซึ่งตั้งอยู่ทางตอนใต้ของจังหวดั มีอาณา

เขตติดต่อกบัเขตการปกครองข้างเคียง ดังต่อไปนี้ (วิกิพีเดีย, ๒๕๕๕) 

1. ทิศเหนือติดต่อกับอําเภอกุดบากและอําเภอเมืองสกลนคร 
2. ทิศตะวันออกติดต่อกับอําเภอเมืองสกลนครและอําเภอเต่างอย 

3. ทิศใต้ติดต่อกับอําเภอนาคูอําเภอห้วยผึ้งและอําเภอสมเด็จ (จังหวัดกาฬสินธ์ุ) 

4. ทิศตะวันตกติดต่อกับอําเภอสมเด็จ อําเภอคําม่วง (จังหวัดกาฬสินธุ์) และ

อําเภอกุดบาก 

 

ตารางที่ ๑ แสดงข้อมูลท่ัวไปของอําเภอภูพาน 

ข้อมูลทั่วไปของอําเภอภูพาน 

อักษรไทย อําเภอภูพาน 

อักษรโรมัน AmphoePhuPhan 

จังหวัด สกลนคร 

รหัสทางภูมิศาสตร์ ๔๗๑๘ 

รหัสไปรษณีย์ ๔๗๑๘๐ 

 

ที่มา: วิกิพีเดียสารานุกรมเสรี, ๒๕๕๕ (http://th.wikipedia.org/wiki/จังหวัดสกลนคร) 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๗ 

 

ตารางที่ ๒ แสดงข้อมูลสถิติของอําเภอภูพาน  

ข้อมูลสถิติของอําเภอภูพาน 

พื้นที่ ๕๕๙ ตร.กม. 

ประชากร ๓๖,๒๖๒ คน (พ.ศ. ๒๕๕๒) 

ความหนาแน่น ๖๔.๘๖ คน/ตร.กม. 

 

ที่มา: วิกิพีเดียสารานุกรมเสรี, ๒๕๕๕ (http://th.wikipedia.org/wiki/จังหวัดสกลนคร) 

 

ตารางที่ ๓ แสดงข้อมูลที่ว่าการอําเภอภูพาน  

ข้อมูลที่วา่การอําเภอภูพาน 

ท่ีตั้ง เลขท่ี ๒๑๖หมู่ท่ี ๑๕ ถนนสกลนคร-กาฬสินธุ์ 

ตําบลโคกภู อําเภอภูพาน จังหวัดสกลนคร 

๔๗๑๘๐ 

พิกัด ๑๗°๐′๐″N, ๑๐๓°๕๗′๕๖″E 

หมายเลขโทรศัพท์ ๐ ๔๒๗๐ ๘๑๕๕ 

หมายเลขโทรสาร ๐ ๔๒๗๐ ๘๑๕๕ 

 

ที่มา: วิกิพีเดียสารานุกรมเสรี, ๒๕๕๕ (http://th.wikipedia.org/wiki/จังหวัดสกลนคร) 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๘ 

 

 

ภาพที่ ๑ แสดงพื้นที่รอบเขื่อนน้ําพงุ (http://maps.google.co.th) 

 

A: ท่ีทําการการไฟฟ้าฝ่ายผลิตแห่งประเทศไทย เขื่อนน้ําพงุ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๙ 

 

การแบ่งเขตการปกครอง 

อําเภอภูพาน แบ่งพื้นทีก่ารปกครองออกเป็น ๔ ตําบล ๖๕ หมู่บ้าน 

๑. ตําบลโคกภู (KhokPhu)  ๑๘ หมู่บ้าน 

๒. ตําบลสร้างค้อ (Sang Kho)  ๒๓ หมู่บ้าน 

๓. ตําบลหลุบเลา (Lup Lao)  ๑๕ หมู่บ้าน 

๔. ตําบลกกปลาซิว (KokPlaSio)  ๙ หมู่บ้าน 

 

ตําบลโคกภู 

 ประวัติความเป็นมาของตําบลโคกภู เดิมเป็นส่วนหนึ่งของตําบลกุดบาก จังหวัด

สกลนคร ต่อมาในปี พ.ศ. ๒๕๓๗ จังหวัดสกลนคร ได้ตั้งกิ่งอําเภอภูพาน ตําบลโคกภู 

จึงเป็นหนึ่งในสี่ตําบลของอําเภอภูพาน ราษฎรส่วนใหญ่เป็นชนเผ่าไทกะเลิง มี ๑๘ 

หมู่บ้าน ๓,๗๙๒ ครัวเรือน (สํานักงานเกษตรจังหวัดสกลนคร, ๒๕๕๕; ศูนย์ข้อมูล

ประเทศไทย, ๒๕๕๕) ประกอบด้วย  

 

หมู่ท่ี ๑  บ้านโคกภ ู

หมู่ท่ี ๒  บ้านโคกภูใหม่ 

หมู่ท่ี ๓  บ้านยางโล้น 

หมู่ท่ี ๔  บ้านยางโล้น 

หมู่ท่ี ๕  บ้านหนองส่าน 

หมู่ท่ี ๖  บ้านคําเพิ่ม 

หมู่ท่ี ๗  บ้านสวนสวรรค์ 

หมู่ท่ี ๘  บ้านโนนคอกวัว 

หมู่ท่ี ๙  บ้านท่าเจริญ 

 

หมู่ท่ี ๑๐  บ้านบ่อเดือนห้า 

หมู่ท่ี ๑๑  บ้านหนองส่าน 

หมู่ท่ี ๑๒  บ้านยางโล้นสามัคคี 

หมู่ท่ี ๑๓  บ้านนางเติ่งสามัคคี 

หมู่ท่ี ๑๔  บ้านหนองส่านพัฒนา 

หมู่ท่ี ๑๕  บ้านภูพาน 

หมู่ท่ี ๑๖  บ้านยางโล้นพัฒนา 

หมู่ท่ี ๑๗ บ้านโคกภูสามัคคี 

หมู่ท่ี ๑๘  บ้านคําเพิ่มใหม่  

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๑๐ 

 

สภาพทั่วไปของตําบลโคกภู ตั้งอยู่บนเทือกเขาภูพาน เป็นท่ีตั้งของอําเภอภูพาน 

(บ้านภูพาน) อยู่ห่างจากจังหวัดสกลนครประมาณ ๓๖ กิโลเมตร อาณาเขตทางทิศเหนือ 

ติดกับ ตําบลห้วยยาง อําเภอเมือง จังหวัดสกลนคร ทิศใต้ติดกับตําบลสร้างค้อ อําเภอ  

ภูพาน จังหวัดสกลนคร ทิศตะวันออกติดกับตําบลหลุบเลา อําเภอภูพาน จังหวัด

สกลนคร ทิศตะวันตกติดกับตําบลกุดบาก อําเภอกุดบาก จังหวัดสกลนคร จํานวน

ประชากร ๑๔,๒๓๓ คน ๓,๗๘๐ หลังคาเรือน อาชีพหลักของประชากรคือ ทํานา ทํา

สวน ทําไร่ และอาชีพเสริม คือ การค้าขายและเล้ียงสัตว์ จํานวนครัวเรือนท่ีมีไฟฟ้าใช้ 

๓,๗๘๐ ครัวเรือน มีโทรศัพท์ ๒๔๐ หลังคาเรือน และมีเส้นทางติดต่อตําบล ๒ เส้นทาง 

คือ    ทางหลวงหมายเลย ๒๑๓ และ สาย อําเภอกุดบาก - อําเภอภูพาน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๒ แสดงพื้นที่ตําบลโคกภู (http://maps.google.co.th) 

     A: ตําบลโคกภู  B: เขื่อนน้ําพุง  

 

 
B 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๑๑ 

 

ตําบลสร้างค้อ 

 ราษฎรบ้านสร้างค้อ เป็นกลุ่มชนหลายเผ่า เช่น ภูไท ย้อ และโซ่ อพยพมารวมกัน  

เดิมตั้งชื่อหมู่บ้านว่าบ้านงิ้วโป่ง ต่อมาสร้างบ่อน้ํา (ขุดบ่อ) บริเวณต้นหมากค้อ จึงเปลี่ยน

ชื่อบ้านเป็นบ้านสร้างค้อ เดิมบ้านสร้างค้อข้ึนกับอําเภอกุดบาก ต่อมา อําเภอภูพานแยก

ออกมาตั้งเป็นกิ่งอําเภอ และยกฐานะเป็นอําเภอภูพาน ตําบลสร้างค้อจึงเป็นตําบลหนึ่ง

ในสี่ตําบลท่ีอยู่ในเขตการปกครองของอําเภอภูพาน ตําบลสร้างค้อมี ๒๓ หมู่บ้าน (ไทย

ตําบลดอทคอม, ๒๕๕๕; สํานักงานเกษตรจังหวัดสกลนคร, ๒๕๕๕; ศูนย์ข้อมูลประเทศ

ไทย, ๒๕๕๕) ได้แก่ 

 

หมู่ท่ี ๑ บ้านสร้างค้อ  

หมู่ท่ี ๒ บ้านสร้างค้อน้อย  

หมู่ท่ี ๓ บ้านต้อน  

หมู่ท่ี ๔ บ้านนายอ 

หมู่ท่ี ๕ บ้านสร้างแก้ว  

หมู่ท่ี ๖ บ้านนาคํากลาง  

หมู่ท่ี ๗ บ้านใหม่พัฒนา 

หมู่ท่ี ๘ บ้านโนนหัวช้าง  

หมู่ท่ี ๙ บ้านภูพานทอง  

หมู่ท่ี ๑๐ บ้านชมภูพาน  

หมู่ท่ี ๑๑ บ้านดอนแคน  

หมู่ท่ี ๑๒ บ้านสร้างค้อ 

  หมู่ท่ี ๑๓ บ้านสะพานสาม  

 หมู่ท่ี ๑๔ บ้านจัดสรร 

 หมู่ท่ี ๑๕ บ้านเชียงแสนพัฒนา  

 หมู่ท่ี ๑๖ บ้านชมภูพานเหนือ  

 หมู่ท่ี ๑๗ บ้านไทรทอง 

 หมู่ท่ี ๑๘ บ้านโนนสวนป่า  

 หมู่ท่ี ๑๙ บ้านโนนสําราญ 

 หมู่ท่ี ๒๐ บ้านโพธิ์ชัยพัฒนา 

 หมู่ท่ี ๒๑ บ้านอุดมทรัพย์ 

 หมู่ท่ี ๒๒ บ้านชมพูพานกลาง 

 หมู่ท่ี ๒๓ บ้านถ้ําศรีแก้ว 

 

 ตําบลสร้างค้อ ตั้งอยู่ห่างจากอําเภอภูพานไปทางทิศใต้ ประมาณ ๒๐ กิโลเมตร 

พ้ืนที่ตั้งอยู่บริเวณท่ีราบสูงบนเทือกเขาภูพาน  บางส่วนของพ้ืนที่อยู่ในเขตป่าสงวน

แห่งชาติ ป่าชมภูพาน เขตอุทยาน อาณาเขตทิศเหนือติดกับตําบลโคกภู อําเภอภูพาน 

จังหวัดสกลนคร ทิศใต้ติดกับอําเภอเขาวง อําเภอนาคู และอําเภอสมเด็จ จังหวัด

กาฬสินธุ์   ทิศตะวันออกติดกับตําบลหลุบเลา  อําเภอภูพาน  จังหวัดสกลนคร               

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๑๒ 

 

ทิศตะวันตกติดกับตําบลโคกภู อําเภอภูพาน จังหวัดสกลนคร มีจํานวนประชากร 

๑๐,๙๖๗ คน  ๓,๐๖๐ หลังคาเรือน อาชีพหลักของประชากร คือ การทําสวน ทําไร่ 

และอาชีพเสริม คือ การทอผ้า 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๓ แสดงพื้นที่ตําบลสร้างค้อ (ที่มา:http://maps.google.co.th) 

 A: ตําบลสร้างค้อ   B: เขื่อนน้ําพุง  

 

 

 

 

 
B 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๑๓ 

 

ตําบลหลุบเลา 

 ตําบลหลุบเลา มีราษฎรอพยพจากทุกพ้ืนที่ในอําเภอภูพาน มาอยู่พ้ืนที่ในเขต   

ป่าสงวนแห่งชาติ พ้ืนที่ส่วนใหญ่เป็นที่ราบลุ่มบนภูเขา มีจํานวนหมู่บ้านท้ังส้ิน ๑๕ 

หมู่บ้าน (ไทยตําบลดอทคอม, ๒๕๕๕; สํานักงานเกษตรจังหวัดสกลนคร, ๒๕๕๕; ศูนย์

ข้อมูลประเทศไทย, ๒๕๕๕) ได้แก่  

 

  หมู่ท่ี ๑ บ้านหลุบเลาใหญ่  

  หมู่ท่ี ๒ บ้านหลุบเลาน้อย  

  หมู่ท่ี ๓ บ้านฮ่องสิม 

  หมู่ท่ี ๔ บ้านด่านตึง  

  หมู่ท่ี ๕ บ้านหล่ม  

  หมู่ท่ี ๖ บ้านจัดระเบียบ  

  หมู่ท่ี ๗ บ้านกกแต้  

  หมู่ท่ี ๘ บ้านน้อยโนนสวรรค์  

 

  หมู่ท่ี ๙ บ้านฮ่องสิมพัฒนา  

  หมู่ท่ี ๑๐ บ้านหลุบเลาพัฒนา  

  หมู่ท่ี ๑๑ บ้านหลุบเลา (น้อยตาจี) 

 หมู่ท่ี ๑๒ บ้านภูน้อยพัฒนา 

 หมู่ท่ี ๑๓ บ้านชลประทาน 

 หมู่ท่ี ๑๔ บ้านเสียวพัฒนา 

 หมู่ท่ี ๑๕ บ้านหลุบเลานาจาน 

 

ตําบลหลุบเลามีพ้ืนที่ท้ังหมด ๙๖ ตารางกิโลเมตร อยู่ห่างจากอําเภอภูพานไป

ทางทิศใต้ ๑๓ กิโลเมตร อาณาเขตทิศเหนือติดกับตําบลโคกภู อําเภอภูพาน จังหวัด

สกลนคร ทิศใต้ติดกับกิ่งอําเภอนาคู จังหวัดกาฬสินธ์ุ ทิศตะวันออกติดกับตําบลกกปลาซิว 

อําเภอภูพาน จังหวัดสกลนคร ทิศตะวันตกติดกับตําบลกกปลาซิว อําเภอภูพาน จังหวัด

สกลนคร ประชาชนมีอาชีพหลัก คือ การทําสวน ทําไร่ และอาชีพเสริม คือ การทอผ้า 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๑๔ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๔ แสดงพื้นที่ตําบลหลุบเลา (http://maps.google.co.th) 

 A: ตําบลหลุบเลา B: เขื่อนน้ําพุง 

 

  

 
B 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๑๕ 

 

ตําบลกกปลาซิว 

เดิมตําบลกกปลาซิว ข้ึนกับอําเภอเมืองสกลนคร แล้วแยกมาข้ึนกับอําเภอภูพาน

เม่ือ พ.ศ.๒๕๓๗ เม่ือคร้ังเป็นกิ่งอําเภอภูพาน ตําบลกกปลาซิวเป็นตําบลท่ีมีศักยภาพ

ด้านทรัพยากรธรรมชาติ เนื่องจากพ้ืนที่มีป่าไม้ เทือกเขา ลําน้ําพุง มีทราย และกรวด   

มีอุทยานแห่งชาติที่สวยงาม โดยเฉพาะอุทยานแห่งชาติ "ภูผายนต์" ท่ีมีภาพเขียนสีก่อน

ประวัติศาสตร์ มีหน้าผาท่ีสวยงาม ผืนป่าที่อุดมสมบูรณ์ มีลําธาร น้ําตก และร่องรอย

ประวัติการต่อสู้ทางสังคม ความขัดแย้งทางความคิดทุกยุคทุกสมัย เหมาะกับการเป็น

ตําบลท่องเที่ยว และศึกษาทางประวัติศาสตร์ ตําบลกกปลาซิว มี ๙ หมู่บ้าน และ 

๑,๐๕๕ ครัวเรือน (ไทยตําบลดอทคอม, ๒๕๕๕; สํานักงานเกษตรจังหวัดสกลนคร, 

๒๕๕๕; ศูนย์ข้อมูลประเทศไทย, ๒๕๕๕) ได้แก่ 

 

หมู่ท่ี ๑  บ้านกกปลาซิว 

หมู่ท่ี ๒  บ้านนาขี้นาค 

หมู่ท่ี ๓  บ้านหนองครอง 

หมู่ท่ี ๔  บ้านกกโด่ 

หมู่ท่ี ๕  บ้านนาผาง 

 

หมู่ท่ี ๖  บ้านโพนแพง 

หมู่ท่ี ๗  บ้านนาเจริญ 

หมู่ท่ี ๘  บ้านโพนพก 

หมู่ท่ี ๙  บ้านโนนเจริญ     

 

ตําบลกกปลาซิวตัง้อยู่ระหว่างถนนสายเขื่อนน้ําพงุ-บ้านม่วง ห่างจากอาํเภอภูพาน

ไปทางทิศตะวันออก ๑๐ กิโลเมตร พื้นที่ ๑๙๖ ตารางกิโลเมตร อาณาเขตทิศเหนือติดกับ 

ตําบลห้วยยาง อําเภอเมือง จังหวดัสกลนคร ทิศใต้ติดกับตําบลหลุบเลา อําเภอภูพาน 

จังหวัดสกลนคร และจงัหวัดกาฬสินธุ์ ทิศตะวันออกติดกับตําบลนาตาล อําเภอเต่างอย 

จังหวัดสกลนคร ทิศตะวันตกติดกับตําบลโคกภู อําเภอภูพาน จังหวัดสกลนคร จํานวน

ประชากร ๓,๖๗๖ คน ๑,๐๒๑ หลังคาเรือน มีไฟฟ้าใช้ ๙๓๖ ครัวเรือน มีโทรศัพท์ ๘ 

หลังคาเรือน ประชาชนมีอาชีพหลัก คือ การทํานา ทําสวน ทําไร่ และเล้ียงสัตว์ เส้นทาง

เข้าสู่ตําบลมี ๒ สายหลัก คือ สายเขื่อนน้ําพงุ –บ้านม่วง และสายหนองครอง – ภผูายนต์  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๑๖ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๕ แสดงพื้นที่ตําบลกกปลาซิว (http://maps.google.co.th) 

A: ตําบลกกปลาซิว  B: เขื่อนน้ําพุง 
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๑๗ 

 

 

 

บทที่ ๒ 

ปราชญ์ชาวบ้านรอบเขตพื้นที่เขื่อนน้ําพุง  

และแนวคิด ทฤษฎี การใช้ภมูิปัญญาไทย           

จากภมูิปัญญาปราชญ์ชาวบ้าน 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๑๘ 

 

ปราชญ์ชาวบ้านที่อยู่รอบเขตพื้นที่เขื่อนน้ําพุง  

และแนวคิด ทฤษฎี การใช้ภูมิปัญญาไทย 

จากภูมิปัญญาปราชญ์ชาวบ้าน 

 

จากแผนที่ทางภูมิศาสตร์ของเขื่อนน้ําพุง ดังแสดงในบทที่ ๑ ภาพที่ ๑ ถึง ๕  

คณะปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ. กําหนดพ้ืนที่ในการเก็บข้อมูลรอบเขื่อนน้ําพุง อําเภอ

ภูพาน จังหวัดสกลนคร ด้วยการสัมภาษณ์ปราชญ์พ้ืนบ้านในเขตตําบลโคกภู ตําบล

สร้างค้อ และตําบลหลุบเลา ซึ่งเป็นพื้นที่ติดเขื่อนน้ําพุงและสามารถเข้าถึงแหล่ง

ทรัพยากรในพ้ืนทีป่กปักพันธุกรรมพืชฯ เขื่อนน้ําพุงได้   ในการลงพ้ืนที่ศึกษาครั้งนี้ คณะ

ปฏิบัติงานวิทยาการ อพสธ. เดินทางไปสํารวจและเก็บข้อมูลตามแผนที่วางไว้จํานวน   

๕ คร้ัง ดังนี้ 

คร้ังท่ี ๑ ระหว่างวันที่ ๑๕ ธันวาคม พ.ศ. ๒๕๕๔ ถึงวันที่ ๑๗ ธันวาคม พ.ศ. ๒๕๕๔ 

คร้ังท่ี ๒ ระหว่างวันที่ ๒๔ มกราคม พ.ศ. ๒๕๕๕ ถึงวันที่ ๒๗ มกราคม พ.ศ. ๒๕๕๕ 

คร้ังท่ี ๓ ระหว่างวันที่ ๒๗ กุมภาพันธ์ พ.ศ. ๒๕๕๕ ถึงวันที่ ๑ มีนาคม พ.ศ. ๒๕๕๕ 

คร้ังท่ี ๔ ระหว่างวันที่ ๑๑พฤษภาคม พ.ศ. ๒๕๕๕ ถึงวันที่ ๑๔ พฤษภาคม พ.ศ. ๒๕๕๕ 

คร้ังท่ี ๕ ระหว่างวันที่  ๖ สิงหาคม พ.ศ. ๒๕๕๕ ถึงวันที่ ๙ สิงหาคม พ.ศ. ๒๕๕๕ 

จากการลงพ้ืนที่บริเวณรอบเข่ือนน้ําพุง จังหวัดสกลนคร และการสัมภาษณ์เชิงลึก

ร่วมกับการสังเกตแบบมีส่วนร่วมและไม่มีส่วนร่วม จากปราชญ์ชาวบ้าน จํานวน ๕๕ คน 

รายละเอียดข้อมูลปราชญ์ชาวบ้าน ดังปรากฏในตารางที่ ๔ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๑๙ 

 

ตารางที่ ๔  แสดงข้อมูลเกี่ยวกับปราชญ์ชาวบ้าน 

 

ประเภทภูมิปัญญา จํานวน (คน) ชาย (คน) หญิง (คน) 

๑. หมอสูตร/สู่ขวัญ ๖ ๕ ๑ 

๒. หมอทรง ๒ ๑ ๑ 

๓. หมอเป่า/หมอจอด ๑๑ ๘ ๓ 

๔. ขวัญจ้ํา ๔ ๒ ๒ 

๕. หมอสัก ๑ ๑ - 

๖. หมอตําแย ๔ - ๔ 

๗. หมอสมุนไพร ๒๗ ๒๕ ๒ 

รวม ๕๕ ๔๒ ๑๓ 

 

รายละเอียดของปราชญ์ชาวบ้าน 

๑.  หมอสูตร หรือหมอพร หรือหมอสู่ขวัญ หรือหมอพาม (พราหมณ์)  หมอสู่ขวัญ

หรือหมอพร  เป็นผู้มีความรู้ทางโหราศาสตร์  ดูฤกษ์ยามประกอบพิธีข้ึนบ้านใหม่       นอกจากน้ี

ยังทําพิธีก่อนลงเสาแฮก (เสาแรก เสาเอก เสาขวัญ) เรียกว่าพาม ชาวบ้านเชื่อว่า สาเหตุ

ของความเจ็บป่วยประการหนึ่งคือ การที่ขวัญหนีคิง (ขวัญหนีดีฝ่อ ขวัญออกจากร่าง 

หรือเสียขวัญ) การที่จะให้มีร่างกายสู่สภาวะปกติ จึงต้องเรียกให้ขวัญกลับเข้ามาอยู่ตาม

ส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย การสู่ขวัญจึงเป็นการรักษา (Curative Medicine)  เพื่อให้ขวัญ 

"แข็งแรง" และ “เบิกบาน”  

ในบางบริบท การสู่ขวัญอาจถือเป็นการป้องกันโรคหรือการเจ็บป่วย (Preventive 

Medicine) เช่น การสู่ขวัญต้อนรับผู้มาเยือน การสู่ขวัญแม่มาน (หญิงมีครรภ์ก่อนคลอด) 

การสู่ขวัญพระก่อนเข้าพรรษา เป็นต้น การสู่ขวัญอาจทําเพื่อส่งเสริมสุขภาพแบบ     

องค์รวม (กายและจิต) เพื่อเตรียมความพร้อมก่อนการเปลี่ยนบทบาทของบุคคล เช่น 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๒๐ 

 

การสู่ขวัญออกเรือน (แต่งงาน) และการสู่ขวัญนาค ผู้ท่ีผ่านการสู่ขวัญจะได้รับการ

ผูกขวัญด้วยฝ้ายที่แขน เพื่อเครื่องหมายเชิงสัญลักษณ์ที่แสดงว่าขวัญกลับเข้าอยู่ใน

ร่างกาย ตามสํานวนที่ว่า “ผูกเบ้ืองซ้ายขวัญมา ผูกเบ้ืองขวาขวัญอยู่” 

๒. หมอทรง (หมอลําผีฟ้า) โดยท่ัวไปหมอทรงในพ้ืนที่อ่ืน ๆ ส่วนใหญ่เป็น

ผู้หญิง แต่ในพ้ืนที่เขื่อนน้ําพุงมีท้ังหมอทรงผู้หญิงและผู้ชาย หมอทรงทําการรักษาผู้ป่วย

โดยการรําและมีแคนประกอบ  ส่วนประกอบสําคัญในพิธีกรรม คือ พาคาย (ภาชนะ

บรรจุของเซ่นไหว้) ประกอบด้วย ถาดใส่แป้งกระจกส่องหน้าเล็ก ๆ  หรือน้ํามันใส่ผม  วิธีการ

รักษากระทําโดย หมอทรงส่องกระจก และเจรจาโต้ถามกับผี  จนกระท่ังผู้ป่วยลุกข้ึน

ฟ้อน (รํา) ในที่สุด ซึ่งแสดงว่าผีที่เป็นสาเหตุของความเจ็บป่วยพึงพอใจ และผู้ป่วย       

จะหายจากอาการหรือโรคที่เป็นอยู่ในท่ีสุด  

หมอทรงรักษาผู้ป่วยได้เพราะมีผีเข้ามาเทียบ และจะเรียกชื่อตามผีนั้น ๆ  เช่น 

หมอลําผีทรง หมอลําผีฟ้า โดยเชื่อว่า ผีทรงและผีฟ้ามีที่มาท่ีแตกต่างกัน ผีฟ้ามาจากที่

สูงกว่า มาจากสวรรค์ชั้น ๙  แต่ผีทรงมาจากสวรรค์ชั้น ๕  ผู้ป่วยส่วนใหญ่จะเลือกหมอ

ลําผีทรง (ผีฟ้า)  เป็นการรักษาแบบสุดท้าย  หลังจากที่รักษาด้วยวิธีอ่ืน ๆ แล้วไม่ได้ผล 

เพราะผู้ป่วยจะต้องรําแก้บนเช่นนี้ทุก ๆ ปี ในเทศกาลบุญเดือนสามหรือช่วงสงกรานต์  

อีกพิธีที่หมอทรงกระทําคือ การสะเดาะเคราะห์ ถึงแม้ผู้ท่ีมาหาจะไม่ได้เจ็บป่วย

ใด ๆ เลย เพราะเชื่อว่าหมอทรงสามารถทําพิธีขจัด ปัดเป่า ส่ิงท่ีเป็นอัปมงคลให้ออกไป

จากตัวได้ 

๓. หมอเป่าหรือหมอจอด วัตถุประสงค์หลักของการจอดหรือการเป่า คือ เพื่อ

รักษาโรค หมอเป่ามีวิธีการรักษาด้วยการเป่า โดยใช้สิ่งประกอบการเป่าแตกต่างกัน   

ส่ิงท่ีใช้ในการเป่าที่พบบ่อย คือ เป่าด้วยปูนกินหมาก เคี้ยวกระทียมแล้วเป่า เค้ียวหมาก

แล้วเป่า และเคี้ยวใบไม้บางชนิดแล้วเป่า เป็นต้น โรคท่ีนิยมรักษาด้วยการเป่า ได้แก่  

ปวดศีรษะ โรคผิวหนังบางชนิด (งูสวัด) แมลงสัตว์กัดต่อย ปวดท้อง เป็นต้น การที่หมอ

เป่าจะรักษาหายหรือไม่หายนั้น หมอเป่าเชื่อว่าเป็นเรื่องของการทําบุญร่วมกันมาในชาติ

ก่อนของหมอเป่ากับผู้ป่วย  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๒๑ 

 

ส่วนหมอจอดนั้นจะรักษาเฉพาะกรณีที่เจ็บป่วยเกี่ยวกับโครงสร้างของร่างกาย 

คําว่า “จอด” ในภาษาอิสาน แปลว่า ต่อ หรือ เชื่อม หรือ สมาน ในภาษาภาคกลาง   

การ “จอด”  มีเป้าหมายเพ่ือเชื่อมส่วนของร่างกายให้ติดกัน นิยมใช้วิธีการ “จอด”    

เพื่อรักษาอาการกระดูกหัก กระดูกเคล่ือน หรือมีบาดแผลผ่าตัด  

๔.  หมอจ้ําหรือขวัญจ้ํา เป็นผู้นําทางจิตวิญญาณ (Spiritual guide leader) ของ

ชาวบ้านในหมู่บ้าน หมอจ้ําไม่ได้มีเวทย์มนต์หรือเคล็ดลับในการรักษาโรคภัยไข้เจ็บแต่

อย่างใด แต่นับได้ว่าเป็นบุคคลท่ีมีความสําคัญอย่างยิ่ง เพราะเป็นผู้ท่ีสามารถติดต่อกับ

จิตวิญญาณ (Higher Spirit) ท่ีสิงสถิตอยู่ประจําหมู่บ้าน (กรณีน้ีในพ้ืนที่ทําการศึกษา 

เรียกว่า “ปู่ละคํา” และ “ย่าละคํา”) ซึ่งเป็นท่ียึดเหนี่ยวทางจิตวิญญาณของประชาชน 

หากประชาชนต้องการขอให้ “ปู่ละคํา และ ย่าละคํา” ช่วยให้สมหวังดังปรารถนา จะต้อง

ติดต่อผ่านหมอจ้ํา ให้ทําพิธี “บะ” (การบนบานสานกล่าว) ส่วนประกอบสําคัญใน

พิธีกรรม คือ “พาคาย” ซึ่งประกอบด้วย ธูป เทียน และดอกไม้ ชาวบ้านไม่สามารถทํา

พิธีดังกล่าวได้โดยอิสระ เพราะเชื่อกันว่ามีเพียงหมอจ้ําเท่านั้นที่สามารถติดต่อเจรจากับ 

“ปู่ละคํา และ ย่าละคํา” ได้  บุคคลท่ีจะเป็นหมอจ้ําได้นั้น ประชาชนในหมู่บ้านจะเป็น    

ผู้ลงมติพิจารณาบุคคลที่มีความเหมาะสมเท่านั้นเพื่อดํารงตําแหน่งน้ี โดยมีคุณสมบัติคือ 

เป็นบุคคลท่ีดํารงตนอยู่ในศีลธรรม มีเมตตา และชาวบ้านให้การยอมรับนับถือ 

๕. หมอสัก จากการศึกษาในพ้ืนที่รอบเขื่อนน้ําพุง พบว่าหมอสักเป็นหมอซึ่งไม่ได้

มีเป้าหมายในการรักษาความเจ็บป่วยใด ๆ แต่ใช้การสักเพื่อป้องกันอันตรายจากการกัด 

ต่อย ของสัตว์มีพิษ เช่น งู ตะขาบ เป็นต้น การสักทําโดยใช้น้ํามันควบคู่ไปกับการลงเวทย์

มนต์คาถา  

๖. หมอตําแย ในการเก็บข้อมูลครั้งน้ี คณะผู้วิจัยพบเฉพาะหมอตําแยเพศหญิง

เท่านั้น หมอตําแย คือ ผู้ท่ีทําหน้าที่ช่วยทําคลอดในทุกขั้นตอนของการคลอด ตั้งแต่การ

ช่วยคลอด การทําความสะอาดเด็ก การเอาแม่ลูกอ่อนอยู่ไฟ หมอตําแยได้รับการ

ถ่ายทอดความรู้ในการทําคลอดจากการสังเกต และจากประสบการณ์ตรงจากการถูก

ทําคลอดและดูแลโดยหมอตําแย ส่วนใหญ่จะเป็นแม่ตนเองหรือแม่สามีเป็นผู้ทําคลอดให้ 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๒๒ 

 

มีการจดจําและนํามาใช้ในการช่วยคลอดแก่สมาชิกในครอบครัวและเพื่อนบ้านท่ีกําลังจะ

คลอด  

๗. หมอสมุนไพร หมอรากไม้ หรือหมอยาฮากไม้ เป็นหมอที่ใช้วิธีการรักษาด้วย

สมุนไพร  แร่ธาตุบางชนิด  และเขาสัตว์  หรือส่วนต่าง ๆ ของสัตว์บางชนิด  โรคส่วน

ใหญ่ที่รักษาได้แก่  โรคเลือด  โรคตับ โรคไต นิ่ว โรคมะเร็ง โรคปวดแข้งปวดขา แมลง

สัตว์กัดต่อย อาการเหนื่อยอ่อนเพลีย และอาการผิดปกติของหญิงแม่ลูกอ่อนหลังอยู่ไฟ 

ยาสมุนไพรที่ใช้ในพ้ืนที่รอบเขื่อนน้ําพุง เป็นตัวยาท่ีได้จากพืชและต้นไม้ต่าง ๆ ท้ัง

ไม้ยืนต้น ไม้เครือ ไม้เถาว์ ผัก หญ้า ว่าน อาศัยอยู่บนบกและในน้ํา การปรุงยาสมุนไพร

จะใช้ส่วนต่าง ๆ ของพืชและต้นไม้มาปรุงยา เช่น ราก ลําต้น ใบ ดอก ผล หัว เหง้า เครือ 

ฝัก เปลือก เป็นต้น 

ตัวยาสมุนไพรที่นํามาปรุงยานั้น จะมีลักษณะแตกต่างกัน หมอสมุนไพรจะ

ทําการศึกษาและจดจําลักษณะตัวยาด้วยการจดจําลักษณะภายนอก สัมผัส ชิมรส และ

ดมกลิ่น ดังนี้ 

๑. ลักษณะรูปร่าง ตัวยาสมุนไพรแต่ละชนิดจะมีรูปร่างต่างกัน เช่น กลม เรียว 

หยัก บาง หนา เป็นข้อ เป็นปล้อง เป็นก้อน เป็นผง เป็นน้ํา ฯลฯ 

๒. ลักษณะสี ตัวยาสมุนไพรแต่ละชนิดจะมีสีต่างกัน เช่น ดํา แดง ขาว เหลือง 

เป็นต้น 

๓. ลักษณะกลิ่น ตัวยาสมุนไพรแต่ละชนิดจะมีหรือไม่มีกลิ่นแตกต่าง เช่น หอม 

เหม็น ฉุน เป็นต้น 

๔. ลักษณะรส ตัวยาสมุนไพรแต่ละชนิดจะมีรสต่างๆ เช่น หวาน เผ็ด จืด ขม 

เปรี้ยว เค็ม ฝาด เป็นต้น 

๕. ลักษณะสรรพคุณ ตัวยาสมุนไพรแต่ละชนิดจะมีสรรพคุณรักษาโรคต่าง ๆ  

บางชนิดให้ทั้งคุณและโทษแก่ร่างกาย หมอสมุนไพรจะต้องใช้ความระมัดระวังในการใช้ 

โดยจะต้องคํานึงถึงสรรพคุณ ความจําเป็นในการใช้ และวิธีการใช้อยู่เสมอ เพื่อ

ประสิทธิภาพของการรักษา 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๒๓ 

 

เมื่อได้ตัวยาสมุนไพรแต่ละชนิดแล้ว หมอสมุนไพรจะทําการปรุงหรือแนะนํา

วิธีการใช้ยาสมุนไพรให้กับผู้ป่วย การใช้ยาสมุนไพรมีได้หลายทาง ได้แก่ 

๑. การฝน เป็นการนําตัวยาสมุนไพรมาฝนกับหินฝนยา (หินทรายละเอียด) ผสม

กับน้ํากระสายให้ผู้ป่วยด่ืมหรือทา 

๒. การต้ม เป็นการนําตัวยามาต้มในน้ําร้อนเพื่อให้ได้ตัวยาให้ผู้ป่วยด่ืมหรืออาบ 

๓. การบด เป็นการบดตัวยาให้เป็นผงให้ผู้ป่วยกลืนหรือผสมน้ําด่ืม 

๔. การแช่ เป็นวิธีการแช่ตัวยาในน้ําเย็นหรือเหล้า แล้วให้ผู้ป่วยด่ืม อาบ หรือทา 

๕. การป้ันยาลูกกลอน เป็นวิธีการบดตัวยาให้เป็นผงแล้วผสมตัวประสาน คือน้ํา

หรือน้ําผึ้ง แล้วป้ันเป็นลูกกลอนให้ผู้ป่วยรับประทาน 

๖. การตํา เป็นวิธีการตําตัวยาผสมสุราหรือน้ําให้ผู้ป่วยรับประทาน 

๗. การประคบ เป็นวิธีการนึ่งหรือย่างหรือเผาตัวยาแล้วนําไปประคบหรือวางบน

ส่วนที่มีอาการ 

๘. การพอก เป็นวิธีการตําตัวยาให้ละเอียดแล้วนําไปพอกบริเวณที่มีอาการ 

๙. การทา เป็นวิธีการตําหรือฝน เพื่อให้ได้ตัวยา แล้วนํามาทาบริเวณท่ีมีอาการ 

๑๐.  การดอง เป็นวิธีการดองตัวยากับน้ํา เหล้า หรือน้ําผึ้ง แล้วให้ผู้ป่วยด่ืม 

๑๑.  การอาบ เป็นวิธีการนําตัวยาที่ได้จากการแช่หรือต้ม มาอาบถอนพิษ ฯลฯ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๒๔ 

 

 

 

บทที่ ๓ 

การสังเกตและการสมัภาษณ์แบบมีส่วนรว่ม: 

กรณีศึกษาปราชญช์าวบ้าน 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๒๕ 

 

การสังเกตและการสัมภาษณ์แบบมีส่วนร่วม: กรณีศึกษาปราชญ์ชาวบ้าน 
 

หมอทรง (ร่างทรง) 

“การเจ็บป่วย” ของชาวบ้านในหมู่บ้านแห่งหนึ่งของจังหวัดสกลนคร บริเวณรอบ

ในพ้ืนที่ปกปักพันธุกรรมพืชเขื่อนน้ําพุงนั้น หมายรวมถึง การเจ็บป่วยทั้งทางกายและ  

การเจ็บป่วยทางจิตและจิตวิญญาณ หมอทรงเป็นบุคคลกลุ่มหนึ่งท่ีมีหน้าที่ในการ

เยียวยาทางด้านจิตใจและจิตวิญญาณ ซึ่งผลการเยียวยาอาจจะส่งผลให้สุขภาพร่างกาย

ดีข้ึนด้วย  คณะปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ. ได้สัมภาษณ์และสังเกตุอย่างมีส่วนร่วมกับ

หมอทรงซึ่งมีชื่อว่า “ยายเปล้ือง”  ยายเปล้ืองเป็นหญิงสูงอายุท่ีมีอาชีพค้าขายสินค้า

อุปโภค บริโภคเล็ก ๆ น้อย ๆ อยู่บริเวณปากทางเข้าหมู่บ้านแห่งหนึ่งในจังหวัดสกลนคร  

อาศัยอยู่กับสามีในบ้านชั้นเดียวท่ีปลูกอยู่ใกล้ ๆ กับร้านค้าซึ่งอยู่ติดถนนราดยางทางเข้า

หมู่บ้าน และมีบ้านของลูกปลูกอยู่ใกล้ ๆ กันอีก ๑ หลัง บริเวณข้างบ้านหรือด้านหลัง

ร้านค้าปลูกพืชผักสวนครัวและตั้งศาล ลักษณะคล้ายศาลพระภูมิตามบ้านของชนบท    

อิสานทั่วไป ซึ่งมักสร้างเองจากไม้และวัสดุก่อสร้างในท้องถิ่น แต่ศาลนี้มีขนาดใหญ่กว่า

ศาลพระภูมิโดยท่ัวไป ศาลนี้คือ ศาลเจ้าพ่อมรกต (รูปที่ ๖) ท่ียายเปล้ืองเป็นร่างทรงของ

ท่าน และจะขอเรียกยายเปลื้องว่า “หมอทรง” ตามที่ชาวบ้านเรียกขานกัน 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๖ แสดงศาลเจ้าพ่อมรกต 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๒๖ 

 

ท่ีมาของการเป็นหมอทรง 

 หมอทรงเล่าถึงท่ีมาของการเป็นร่างประทับของเจ้าพ่อมรกตว่าเกิดข้ึนประมาณ 

๖ – ๗ ปีก่อน ขณะท่ีตนเองและสามีได้ไปไหว้พระบนภูเขา ขณะท่ีไหว้พระอยู่ท่ามกลาง

ชาวบ้านหลายคน เจ้าพ่อมรกตก็มาประทับร่าง บอกกล่าวว่าเป็นเจ้าพ่อมรกตจาก

ประเทศลาว ต้องการมาช่วยเหลือมนุษย์ สามีของยายเปล้ืองจึงตั้งคายขันห้ารับเป็นร่าง

ทรงและให้การช่วยเหลือชาวบ้านตั้งแต่นั้นเรื่อยมา 

พิธีกรรมในการรักษาและคาย  

พิธีกรรมทั่วไป   

 การทําพิธีกรรมในการรักษานั้น เร่ิมจากการร้องขอของผู้มาหาโดยจะต้องเตรียม

ตั้งเครื่อง “คาย”หรือ “พาคาย” ซึ่งประกอบด้วย ๑) ดอกไม้ขาว ๕ คู่ ๒) เทียนขาว ๕ คู่ 

และ ๓) เงิน ๒๙ บาทใส่ซอง ซึ่งผู้มาหาจัดเตรียมมาเองหรืออาจให้สามีของหมอทรง

จัดเตรียมให้  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๗ แสดงเครื่องคายในพิธีทรงทั่วไป 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๒๗ 

 

หลังจากนั้นหมอทรงก็จะบริกรรมคาถาไหว้ครูอัญเชิญเจ้าพ่อมรกต โดยนั่งสมาธิ

ในท่าหลับตา เม่ือเจ้าพ่อมรกตประทับร่างทรง หมอทรงจะเปลี่ยนเป็นท่านั่งขัดสมาธิ  

หลับตาแต่หันหน้ามาทางผู้มาหา หมอทรงเรียกแทนตนเองว่า “เจ้าพ่อ” และเรียกผู้มา

หาว่า “มนุษย์” เจ้าพ่อจะเปิดโอกาสให้ผู้มาหาได้ซักถามในสิ่งท่ีอยากรู้หรือสงสัย

เกี่ยวกับชีวิตของตนเองและครอบครัว แล้วจึงตอบคําถามต่าง ๆ ท้ังน้ีหากผู้มาหา         

มีเคราะห์ก็จะบอกวิธีการสะเดาะเคราะห์ ช่วงเวลาที่เหมาะสมและแหล่งสะเดาะเคราะห์

ซึ่งอาจจะทําท่ีใดก็ได้ขึ้นอยู่กับความสบายใจของผู้มาหา  

พิธีกรรมสะเดาะเคราะห์   

 หากผู้มาหาต้องการให้เจ้าพ่อสะเดาะเคราะห์จะต้องร้องขอ หมอทรงจะแนะนํา

วิธีการเตรียมเคร่ืองคายซึ่งแตกต่างกันไปตามความหนักเบาของเคราะห์ของผู้มาหา 

กรณีท่ีเป็นเคราะห์เบา เครื่องคาย จะประกอบด้วย  

๑) กระทง ๓ อัน กระทงใหญ่ทรงสี่เหล่ียมเก้าช่อง ๑ อัน และกระทงเล็กทรง

สามเหลี่ยม ๒ อัน  

๒) สัตว์ ๙ ตัว โดยตัดกาบกล้วยเป็นรูปสัตว์ ๙ ตัว   

๓) กระจก  

๔) ข้าวดํา (ข้าวสุกคลุกผงถ่าน) ข้าวแดง (ข้าวสุกคลุกปูนกินหมาก)  

๕) หมากยา   

๖) อาหารคาว - หวาน  

๗) น้ําอัดลม ๑ ขวด   

๘) เส้นผม(ของผู้มาหา) จํานวน ๙ เส้น  

๙) เล็บมือและเล็บเท้า  

๑๐) ผ้าเจ็ดสี ๑ ผืน  

๑๑) ดอกไม้เจ็ดสี  

๑๒) ขันห้า (เทียนขาว ๑ ห่อ  ธูป ๑ ห่อ ดอกไม้ ๕ ดอก ผ้าซิ่น (ผ้าถุง) ๑ ผืน 

ผ้าขาวม้า ๑ ผืน)  

๑๓) กระดาษระบุชื่อ – สกุล และ ปัจจัย (เงิน) ๓๙๙ บาท  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๒๘ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๘ แสดงเครื่องคายในพิธีสะเดาะเคราะห์ 
 

ส่ิงท่ีหมอทรงเตรียมมาเพิ่มจากเครื่องคาย คือ ขันน้ําใบใหญ่ที่ใส่น้ําไว้คร่ึงขัน 

เทียนทําน้ํามนต์ ๒ เล่ม (มีด) ดาบ ๑ เล่ม และถ้วยใส่ข้าวสาร หมอทรงเปลี่ยนเครื่องแต่ง

กายเป็นเส้ือผ้าสีดําและสวมสร้อยประคําสีดํา หมอทรงเริ่มพิธีกรรมโดยเชิญเจ้าพ่อ

มรกตมาประทับร่างทรง มีการบริกรรมคาถา เสกน้ํามนต์ในขณะที่หลับตาอยู่ตลอดเวลา 

หมอทรงจะบอกให้ผู้มาหาปฏิบัติตาม เช่น การนั่งให้นั่งหันไปทิศตะวันตก หันกลับมา

หรือนั่งอยู่นิ่ง ๆ เป็นต้น มีการนําข้าวเหนียวที่ป้ันเป็นก้อนเล็ก ๆ (ข้าวเหนียว) มาแตะที่

บริเวณหลังและกล่าวคําสะเดาะเคราะห์ ดังคําพูดต่อไปนี้ 
“เอ้า ออกไป เคราะห์สิ่งเลวร้ายน่ะ ถ้ามีขัดข้องอะไรก็ออกไป หนึ่ง สอง สาม ส่ี ห้า หก เจ็ด  

แปด เก้า (นับเลข) ตกไปทางทิศตะวันตก  ออกไป  หาย หนึ่ง สอง สาม ส่ี ห้า หก ตกไป ทิศ

ตะวันตก ออกไป หนึ่ง สอง สาม ส่ี ห้า หก เจ็ด แปด  หนึ่ง สอง สาม  หนึ่ง  สอง  สาม เอ้า ออกไป”   

“หนึ่ง สอง สาม ส่ี ห้า หก ตกไปทางทิศตะวันตก เอ้า ตกไป ยมทูต ที่ว่าพ่อเชิญมา

เหมือนกันอยู่ช้ันหลัง หรือว่าอยู่ช้ันบน ส่ิงศักดิ์สิทธิ์ อยู่เบื้องบนขอให้พวกเจ้าน่ะ เชิญพวกเจ้าลงมา

ดูแลมนุษย์หรือว่าเป็นอย่างไรให้มนุษย์ทําอย่าง มนุษย์ขัดข้อง (พ่นน้ํามนต์) หาย (พ่นน้ํามนต์) หาย 

(พ่นน้ํามนต์) หาย แต่ว่าต่อไปถ้าพวกเจ้ามาถึงแล้ว คิดว่าให้พวกเจ้าน่ะมองดูกระทงครบหรือไม่ครบ 

ถ้าคิดว่าไม่ครบให้บอกมนุษย์ มนุษย์น่ะจะเตรียมส่ิงของทุกชนิด มนุษย์น่ะมาหาพ่อ มาทําเคราะห์

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๒๙ 

 

เอาเคราะห์ออกจากตัว แล้วพวกเจ้ามาดู มาถึงแล้ว มองดู ส่องหน้า ส่องหลัง ไม่มีอะไร มีอะไรให้

บอก อาหารการกินมองดูก็ครบ ... กระทงน่ะจะให้มนุษย์เอาไปส่งที่ไหน   ทิศตะวันออกหรือว่าทิศ

ตะวันตก จ๊ะ ทิศตะวันตก (พ่นน้ํามนต์) หาย(พ่นน้ํามนต์) หาย ถ้าพวกเจ้าลงมาให้ดูแลมนุษย์ ให้

ทั่วถึง แต่ว่าถ้าเคราะห์น่ะ ให้ส้ินไป ให้ลูกหลานตัวนี้ร่ํารวย อย่าได้มีเจ็บไข้ได้ป่วย เคราะห์เลวร้าย

อย่าให้มีข้ึน เดินทางใกล้ไกลให้ปลอดภัย มีความสงบ ให้เงินทองหลั่งไหลเข้ามา...”  

หลังจากเสร็จพิธีร่างทรงจะใช้ดาบเฉือนทําลายกระทงเสมือนว่าทําเครื่องหมาย

ให้ผู้รับรู้ว่าเป็นกระทงบูชาของผู้ใด จากนั้นผู้ช่วยจะนํากระทงไปวางตามทิศทางที่      

หมอทรงได้ตกลงกับเจ้าพ่อมรกตไว้ หมอทรงทําการผูกแขน (ข้อมือ) ให้ผู้มาหาด้วยฝ้าย 

๒ เส้น และแนะนําให้นําน้ํามนต์ในพิธีไปอาบและพรมรอบ ๆ บ้าน เป็นอันเสร็จพิธี 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๙ แสดงพิธีกรรมสะเดาะเคราะห์ของหมอทรง 

 

การปฏิบัติตัวของหมอทรง 

หมอทรงเล่าว่า หลังจากได้อัญเชิญเจ้าพ่อมรกตมาประทับร่างทรงแล้ว การ

ปฏิบัติตัวท่ีสําคัญคือ ต้องอยู่ในศีลในธรรม พูดดี ทําดี ดังตัวอย่างคําพูด “ปฏิบัติคือพระ

โล้ด  ถ้าเฮ๊ดได้ ดีนะ ปฏิบัติเหมือนพระ เฮาสิบ่เว้าใส่ผู้ใด บ่ด่าผู้ใด ทําความดี” และ   

“คะลํา”(งด) ให้งดหรือห้ามรับประทานอาหารดิบทุกชนิด  
 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๓๐ 

 

ความรู้สึกของการเป็นหมอทรง 

หมอทรงเล่าถึงความรู้สึกของการเป็นร่างทรงของเจ้าพ่อว่า ดีใจที่เจ้าพ่อเป็น     

ผู้เลือกตนเองและดีใจที่ได้ช่วยเหลือชาวบ้าน  ไม่ว่าชาวบ้านจะมาให้ช่วยเหลือตอนไหน  

ก็ไม่เคยปฏิเสธ ไม่รู้สึกเหน็ดเหนื่อยหรือคิดว่าเป็นการขัดจังหวะในการค้าขายแต่อย่างใด 

เต็มใจช่วยเหลือชาวบ้านอย่างเต็มท่ี และรู้สึกว่าชีวิตมีความสุขสบายข้ึน ไม่ลําบาก      

ไม่รํ่ารวยแต่สุขสบายตามอัตภาพ  

 

หมอสู่ขวัญ 

การสู่ขวัญเป็นพิธีกรรมหนึ่งของชาวไทย เป็นพิธีที่จัดข้ึนเพื่อให้เป็นสิริมงคลแก่   

ผู้ได้รับการสู่ขวัญ ถือเป็นพิธีทางจิตวิญญาณที่อยู่คู่กับวัฒนธรรมไทยมาช้านาน การสู่ขวัญ 

เป็นทั้งการป้องกันสิ่งท่ีไม่ดีไม่ให้มากล้ํากรายกับบุคคลท่ีรับการสู่ขวัญ รวมท้ังยังเป็น 

การรักษาอีกด้วย ดังนั้นชาวบ้านจึงเรียกผู้ท่ีทําพิธีสู่ขวัญว่า “หมอขวัญ”  หรือ “หมอสูตร” 

หมอขวัญหรือหมอสูตร เปรียบเหมือนปราชญ์ชาวบ้านแขนงหนึ่งซึ่งเป็นผู้กล่าว  คําเรียก

ขวัญท่ีมีลักษณะเป็นคํากลอน กรณีศึกษาหมอสู่ขวัญในหมู่บ้านแห่งหนึ่งรอบพ้ืนที่ปกปัก

พันธุกรรมพืชเขื่อนน้ําพุง จังหวัดสกลนคร ท่านนี้ชื่อ คุณยายปิว หาไชย   

ท่ีมาและคุณลักษณะของการเป็นหมอสู่ขวัญ 

 ยายปิว หมอสู่ขวัญประจําหมู่บ้านได้เล่าถึงที่มาของการเป็นหมอสู่ขวัญเนื่องจาก

รับการสืบทอดมาจากสามีของตนเอง โดยสามีก็รับการ “ซิดวิชา” (ถ่ายทอดวิชา)        

มาจากปู่ ย่า ตา ยาย ในครอบครัว ยายปิวได้ติดตามสามีไปทําพิธีสู่ขวัญให้กับชาวบ้าน 

การได้อยู่ใกล้ชิดจึงได้รับการซึมซับคํากล่าวสู่ขวัญไปในตัว นอกจากนี้ยังมีตําราสู่ขวัญ  

ท่ีเป็นมรดกตกทอดมา ๒ เล่ม และคุณลักษณะของผู้ท่ีจะเป็นหมอสู่ขวัญนั้นต้องอายุ

มากกว่า ๖๐ ปี ข้ึนไป หากอายุยังไม่ถึง ๖๐ ปี แล้วจะมีผลทําให้อายุของหมอสู่ขวัญไม่

ยืน นอกจากนี้ยังต้องเป็นผู้ท่ีประพฤติปฏิบัติตนในทางที่ดี ไม่มีเรื่องเสื่อมเสียด้วย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๓๑ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๑๐ แสดงตําราสู่ขวัญโบราณ 

 

ประเภทของการสู่ขวัญ 

ยายปิวเล่าว่า การสู่ขวัญมีหลายลักษณะ เช่น สู่ขวัญให้เด็กเกิดใหม่ สู่ขวัญนาค  

สู่ขวัญแต่งงานให้กับคู่บ่าว - สาว สู่ขวัญข้ึนบ้านใหม่ สู่ขวัญหลังเจ็บป่วย โดยเฉพาะ

ความเจ็บป่วยด้านจิตใจที่ทําให้เกิดการเสียขวัญ  เป็นต้น ท้ังนี้ข้ึนอยู่กับความต้องการ

ของชาวบ้านในการร้องขอให้ทําพิธีสู่ขวัญด้วย 

เครื่องสู่ขวัญและคาย 

ในการสู่ขวัญนั้นผู้จะเข้าพิธีสู่ขวัญจะต้องจัดเตรียมเครื่องสู่ขวัญและค่าคาย โดย

ค่าคายนั้นจะอยู่ในรูปของเงินที่ผูกแขนตามแต่ศรัทธาของผู้ถูกสู่ขวัญ  

พิธีการสู่ขวัญ  

ในการสู่ขวัญนั้นสามารถทําในเวลาใดก็ได้ ข้ึนกับสถานการณ์ต่าง ๆ และความ

พร้อมของหมอขวัญและผู้รับการสู่ขวัญ ไม่ได้ระบุช่วงเวลาชัดเจน หมอสู่ขวัญจะกล่าว  

คําสู่ขวัญไปตามคํากลอนที่ร่ําเรียนมา   เม่ือใกล้กล่าวจบหมอสู่ขวัญจะลูบมือไปที่    

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๓๒ 

 

แผ่นหลังผู้ถูกสู่ขวัญ หลังจากนั้นหมอสู่ขวัญจะทําการผูกข้อมือให้กับผู้ถูกสู่ขวัญ       

โดยปกติจะผูกข้อมือซ้ายเพราะแขนซ้ายถือเป็นแขนขวัญ เป็นแขนที่อ่อนแอใช้งานหนัก

ไม่ได้ เสร็จแล้วให้ผู้เป็นเจ้าของขวัญประนมมือไหว้ผู้ให้พร เป็นการรับเอาพรเสร็จแล้ว

ต่อไปก็เป็นโอกาสของบุคคลรอบข้างซึ่งอาจจะเป็นญาติมิตรหรือเพื่อนท่ีมาร่วมพิธี       

สู่ขวัญ  ด้ายที่ผูกข้อมือไว้จะให้เก็บไว้อย่างน้อย ๓ วัน หรือมากกว่านั้นตามความ

ต้องการของผู้ถูกสู่ขวัญ  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๑๑ แสดงพิธีการสู่ขวัญ 

 

ตัวอย่างคํากล่าวสู่ขวัญนาค 
“ศรี ศรี สุมังคะละ ศุภะสวัสดี อดิเรกไชยศรีสวัสดีจงมีแก่ผู้ข้าทั้งหลายทั้งเทพานาค ครุฑ 

เทวบุตรเทวดา อินทร์พรหม ยมราช ผู้องอาจกล้าหาญจงได้บงการลงมาสู่ ลงมาอยู่เป็นชัยมงคลอัน

วิเศษ มื้อนี้พระเกตุเข้าสู่ราศรีเป็นวันดีสุดขนาด อินทภาสพร้อมตรียางค์ทั้งนวางค์คาด คู่ตั้งเป็นหมู่

สอนลอนสอนลอนพระอาทิตย์จรจันทร์ฤกษ์ อังคารถึกมหาชัย พุธพฤหัสไปเป็นโยค ศุกร์เสาร์ได้ 

อมุตโชคพร้อมลัคนา อันนี้ตามตําราว่าได้ฤกษ์ถึกหน่วยว่าอุตมะราศรี….” 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๓๓ 

 

 

ตัวอย่างคํากล่าวผูกแขนบ่าวสาวแต่งงาน 
“ศรี อมศรีฝ้ายเส้นนี้แม่นฝ้ายพระยาแถนป่อนแขนมาพ่อสิผูก เอาเป็นลูกของ พระยาผูกก้ํา

ซ้ายให้ขวัญเจ้ามา ผูกก้ําขวาให้ขวัญเจ้าอยู่ ให้เป็นคู่เทียมสองให้ปรองดองฮักห่อ อยู่นําพ่อคูณเฮือน 

หลายปีเดือนให้เจ้าได้ลูกน้อยทั้งข้อยข้าแลเงินคํา มีผู้นําเงินล้าน มีผู้ให้บ้าน หลังงาม มีนาทามพันไฮ่

มีหมูหมาเป็ดไก่ช้างม้าและงัวควายนอนตื่นสวยให้เจ้าได้เงินล้านออกจากบ้านอย่าได้มีศัตรู ให้มีผู้

ส่อยซูขนหาบมีโชคลาภเนืองนอง มีข้าวของเต็มอ่ัง ให้เจ้าได้นั่งเป็น เศรษฐี….” 

ตัวอย่างคํากล่าวสู่ขวัญแต่งงาน 
“ศรี ศรี มื้อน้ีแม่นมื้อดี มื้อเศรษฐีอะมุตตะโชค โตกใบน้ีแหม่นโตกไม้จันทน์ขันอันน้ี แหม่น

ขันวิเศษ ผู้เหนือเกษป่อนลงมา เทวดาเอามาสู่เอามาอยู่ในเคหา สองสามีภรรยาจักได้เกิด พระ

อินทรเปิดส่องพระแจพระพรหมแลเผยพระโอษฐ์ ว่ามื้อนี้หายโทษทั้งมวล บรบวรทุกอย่างผู้เป็นช่าง

แต่งพาขวัญ มีทั้งมวนหมากเหมี่ยง พาขวัญเที่ยงใบศรีงามแสนดีเจ็ดช้ัน แถนพ่อปั้น แต่งมานํา มีเงิน

คําพันไถ่ เอามาใส่พาขวัญบรบวรถ่วนถี่ งามเอาหนี่จั่งเมืองแมน 

ฝ้ายผูกแขนห้อยระย้า มาจากฟ้าเมืองพรหม  มาเชยชมสององค์อ่อน  เข้าบ่อนนอนหมูน 

หมอน สองเนานอนแขนก่าย ทั้งสองฝ่ายตกลง สองอนงค์ลูกของแม่ มาแหนแห่เฮือนหอโคตรวงศ์ 

ยอขันโตก ถึกโฉลกเหลือตา ยกลงมาตั้งใส่ ขันโตกใหญ่ทองคําเพชรมานําพลอยต่อ นิลมาก่อ 

ประดับนํา เงินและคําเต็มถาด หลายแสนบาทสินดองเอามาฮองตกแต่ง บ่ได้แบ่งปันไผ สองหัวใจ 

มาอยู่ฮ่วมมาอยู่ร่วมเป็นหนึ่งแผ่นทอง คนทั้งสองสมเผ่า เป็นคู่เก่านํามาสองขวัญตามาพบพ้อ จั่งให้

พ่อมาขอ จั่งได้ยอขันหมาก ไขคําปากว่าตกลงสมประสงค์ทั้งสองฝ่าย เอาขาก่ายเมียแพง 

ผู้เป็นผัวอย่าแข็งคําเว้า เห็นพ่อเฒ่าแม่เฒ่าให้ยําเกรงผู้เป็นเขยอย่าเสงเสียงปาก อย่า ไป

ถากคําจา คันไปไฮ่กะให้มาคันไปนากะให้ต่าวฝั้นเชือกข่าวงัวควาย อย่าตื่นสายลุกยาก อย่าได้ปาก

เกินตัว ผู้เป็นผัวให้ฮักเมียจนแก่ ให้คือแม่ของโต อย่าพาโลเลาะบ้านอย่าข้ีคร้านนอนเว็น อย่า ไปเห็น

สาวแก่ อย่าไปแก่กว่าวงศ์ อย่าไปโกงใส่โคตรอย่าเว้าโพดคันเห็น เฮ็ดบ่เป็นให้ถามไถ่ อย่า ไปใหญ่

กว่าลุงอย่าไปสูงกว่าป้า อย่าไปด่าวงศ์วาน อย่าไปพาลพี่น้อง อย่าไปฟ้องซุมแซง 

ผู้เป็นเมียอย่าแข็งปากเว้า ตื่นแต่เช้าก่อนผัวโต อย่าเสียงโวสุยเสียดอย่าไปเคียดไววา คันไป

ไฮ่กะ ฮีบมา คันไปนากะฮีบต่าว เห็นผู้บ่าวอย่าแซนแลนแซนแลน ยินเสียงแคนอย่าไปฟ้อน อย่าไป

ย้อนใส่เสียง กลอง อย่าจองหองใส่ปู่ย่าอย่าไปด่าอาวอา คันไปมาให้คมเขี่ยม อย่าให้เสื่อม ซุมแซง 

อย่าไปแฮงฟืดฟาด อย่าประมาทปู่ย่าโต อย่าไปโสความเก่า อย่าไปเล่าความเดิม อย่าไปเสริมผู้อ่ืน 

อย่าไปตื่นเสียงคน อย่าไปวนของ เผิ่นคันเผิ่นเอ้ินจั่งขานคันเผิ่นวานจั่งส่อย 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๓๔ 

 

ให้ไปค่อยมาค่อย เห็นโคตรเห็นวงศ์ อย่าไปโกงเถียงพ่อเถียงแม่เห็นคนแก่ปากเว้าจาไข อย่า

จัญไร ป้อยผีป้อยห่า อย่าไปด่าพี่น้องทั้งผัวอย่าเมามัวสุราเบ้ียโบก ยามข้ึนโคกหาฟืนหาตอง อย่า

เสียงหองร้องเพลงแอ๋นแอ่น อย่าได้แล่นป๋าหมู่ป๋าฝูง คันเห็นลุงให้ว่ากะบาด อย่าได้ขาดความเว้า

ขานไข ไปทางได๋อย่าได้ช้า คันเห็นป้าให้ว่าคือลุงอย่าหัวสูงไปหมอบมาหมอบ อย่าว่าปอบผีห่า ผีภู 

อย่าซูลูเอาของบ่บอก อย่ากลับกลอกปู่ ย่าวงศา ยามไปมาให้วนเวียนแว่ ฮักคือพ่อคือแม่ปู่ย่า ของ

โตอย่าพาโลต๋อแหลหลอนหลอก อย่าไปบอกใช้สิ่งเอาของ ผิดูธรรมนองครองของลูกใภ้กว่าสิได้ลูก

เผิ่นมาแยง อย่าเว้าแข็งคําหวานโอนอ่อน 

ว่ามาเยอขวัญเอย ขวัญสองเจ้าให้มาถ่อนมาอยู่นํากัน อย่าไปปนคนธรรพ์ในป่าอย่าไป ท่า

น้ําหลากไหลแฮง อย่าไปแยงผาชันพันยอด ว่ามาเยอขวัญเอยสองเจ้าจ่งมากอดเป็นมิ่งสาย แนน 

เอาสองแขนจับกันไว้แน่น ขวัญเจ้าแล่นไปไกลขวัญเจ้าไปในป่า ขวัญเจ้าหนีลงท่าไปเฮือ ขวัญเจ้าไป

เมืองเหนือและเมืองลุ่มขวัญเจ้าไปอยู่พุ่มเฟือยหนาม ขวัญเจ้าไปนาทามนาฮ่อง ขวัญเจ้าไปหลงป่อง

ทางมา ขวัญเจ้าไปตามหาสาวบ่าว ขวัญบ่ต่าวคืนมาขวัญไปคาอยู่ในเงื้อม อยู่ใน เหล่ือมผาชัน กะให้

มาสามื้อนี้วันนี้ 

ขวัญเจ้าไปอยู่ล้ีเมืองหงสา ขวัญบ่มาอยู่พม่า ขวัญไปค้าอยู่เมาะลําเลิงขวัญไปเหิงบ่ต่าว กะ

ให้มาสามื้อนี้วันนี้ขวัญเจ้าไปอยู่ถ้ําเมืองแกวไม้ล้มแบ่ง ขวัญเจ้าไปแห่งแห้งทางก้ําฝ่ายเขมรกะให้มา

สามื้อนี้วันนี้ ขวัญเจ้าไปทางก้ําเมืองเชียงตุงจีนตาดขวัญเจ้าไปชมตลาดกว้างกวางตุ้ง ให้ดุ่งมา ขวัญ

เจ้าไปหาค้นแพรลาย ๆพายถงย่าม เห็นงาม ๆ อย่าได้ใกล้ไปแล้วให้ต่าวมา ว่ามา เยอขวัญเอยขวัญ

เจ้าไปทางใต้เมืองสุไหงตัดท่ง เมืองเบตงอยู่หย่อนๆอย่านอนค้างให้ต่าวมา 

ว่ามาเยอขวัญเอย ขวัญแข่งให้เจ้าย่างลีลา ขวัญขาให้เจ้ามาลีล้าย ๆมานอนนําอ้าย ผู้เป็น

ผัว มากินนัวจ้ําป่น ผัวพาก่นขุดตอ ผัวพายอเงินล้านมาอยู่บ้านดอมกัน ว่ามาเยอขวัญเอย ขวัญสอง

เจ้าเฮ็วพะลันมาด่วนพากันชวนฮ่วมห้องนอนซ้อนหน่วยหมอน มาอยู่ซ้อนซอนห่มลม หนาว ว่ามา

เยอขวัญเอยเมียนอนต่ํา ผัวให้นอนสูง เตียงไม้ยูงพ่อแม่แต่งไว้เผิ่นแต่งให้ม่านใส่ทั้ง สอง หมอนมา

ฮองเฮียงกันเป็นคู่เผิ่นให้อยู่นํากันอย่าหนี หลายนานปีจนแก่จนเฒ่า ขวัญหมู่เจ้าให้ แล่นมาเยอ 

ว่ามาเยอขวัญเอย มาอยู่เฮือนหลังใหญ่ เผิ่นปลูกใส่เป็นเฮือนหอเผิ่นปลูกยอเป็นของ อ่อน 

ปลูกไว้ก่อนคอยบุตตา พากันมาอย่าชักช้ามาอยู่ห่มเฮือนงาม มาอยู่ผามหลังอาจ แม่ปูสาด ทั้ง

หมอนลายของกินหลายเหลือหลาก บ่อึดอยากแนวใด๋ ว่ามาเยอขวัญเอย มาไว ๆ มาหาพ่อมาหาแม่ 

พวกเฒ่าแก่อาวอาเผิ่นกะมาคอยอยู่ มาฮอดปู่คอยหลาน ว่ามาเยอขวัญเอยขวัญเจ้าไป อย่าอยู่นาน 

อย่าไปพาลกับหมู่ จงมาอยู่ดอมกัน จวงจันท์หอมตกแต่งกาบบัวแบ่งอยู่ซอนลอน ตาออนซอนเตียง

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๓๕ 

 

ตั่ง มีบ่อนนั่งเซามีแฮงคอยจอมแพงสองหน่อ ปานแถนหล่อแถนลอ มาโฮงหอ อย่าได้ช้า ทั้งช้างม้า

แลงัวควายตาเว็นสวยมันสิฮ้อน ให้มาก่อนอย่าไปไกล อย่าไปใสตาเว็นค่ํา ตกใต้ต่ํามัวเมา 

ว่ามาเยอขวัญเอย จงมาเซานําพ่อ จงมาก่อแบ่งสาน มาอยู่ซานอย่าห่างอยู่ตะหล่าง เฮือน

โต ว่ามาเยอขวัญเอย มาเชยชมในห้องเตียงทองบ่อนเผิ่นแต่งสองจอมแพงให้ต่าวโค้ง มา ถ่อนอย่าสุ

นาน จงสําราญด้วยคาถาว่า อเนกเตโช ไชยะตุภะวัง ไชยะมังคะลัง สุขังพะลัง อาวาหะ วิวาโหสุมัง

คะโลโหตุ สาธุฯ” 

ตัวอย่างคํากล่าวสู่ขวัญเด็กน้อย 
 “ศรี ศรีด้ายเส้นนี้แม่นด้ายพระยาพาลีผู้มีอํานาจ ผู้องอาจในขีดขีนกับทั้งพ่อพระยาอินทร์

แถน ลอแถนหล่อส่งมาให้น้อยหน่อลูกพระอิศวรบรบวรทุกส่ิง ให้เป็นมิ่งมุงคุลว่าบุญเจ้าเกิดมาแต่

แถน ว่าแนนเจ้ามาแต่ฟ้า พระหน่อหล้านอนอู่สายไหมจอมพระทัยแก้วแก่น ผูกแขนข้างซ้ายให้ เจ้า

เป็นพระยาผูกข้างขวาให้ได้เป็นเอกให้ได้พรพระปัจเจกอรหันต์ มารวมกันอยู่กับพ่อ ผู้เผิ่นก่อ แปลง

มากับมารดาผู้ให้จู้ให้เจ้าอยู่นอนเปล อย่าหันเหไปอยู่ป่าให้เจ้ามาอยู่ท่าในโฮง…..” 

คํากล่าวสู่ขวัญนา 
 ว่า ศรี ศรีวันน้ีเป็นวันดี วันเศรษฐีเฒ่านกเอ้ียงเผิ่นได้เสี่ยงทํานายฝันอยู่หลายวันเผิ่น ฝัน

หลาก เผ่ินจั่งฝากแม่ธรณี เผ่ินฝันดีบ่ตกยากบ่ลําบากการทํานา พสุธาเก้าพันไฮ่เผิ่นได้ใส่ข้าว สาลี 

ธรณีให้เล้ียงโลกให้มีโชคการทํานา แต่เดิมดากกเค้า คราวพระเจ้าพุทธโคดมพระบรมได้ ห้ามญาติ

เผิ่นประกาศแบ่งเป็นตอนตาออนซอนให้ถึกต้องพวกพี่น้องนาหลุ่มและนาบ๋าพากันมา ยาดเอาน้ํา 

สองฝ่ายก้ําเมืองกบิลพอได้ยินเผยพระโอษฐ์…” 

ตัวอย่างคํากล่าวสู่ขวัญเกวียน-รถ 
 “ศรี ศรีข้ึนดิถีปีใหม่ ข้าผู้ใหญ่ถ่ายราศรี พระภูมีสุริเยศ ถึงฤดูเขตเดือนสามนางโสม งาม

เกวียนแก้วอาบน้ําแล้วจึงลาพร ลมพัดวอนแห้งแล้วเอาพาแก้วเบิกคูณขวัญ บรบวรพลูพัน และ

หมากจีบ ใบกล้วยตีบเฮ็ดบายศรีมีทั้งหวีและต่างแก้ว งามลวดแล้วเอามาแยง ของหอมแพง และ

แป้งป่นงามเลิศล้นปลอกแขนมีทั้งแหวนและสายสร้อย ฝูงตูข่อยจั่งมาหา มีมาลาแลดอกไม้หามาไว้

ใส่บูชา มีผลาและไก่ต้ม มีของส้มและเผือกมัน มากวนกันถวายแก่พ่อและแม่มาโฮม เอาแขนโจมพา

โตก ขอเผิ่งโชคคูณขวัญ ว่า ศรี ศรี สิทธิพระพรเกษรหอมห่วงเฮ้า ข่อยจักเชิญ จอมเจ้าเกวียนคํา 

ทั้งกงกําและดุมแอกทั้งทวยแปรกและคานหลังทั้งประทุนและหนังผูก เฮ็ดให้ ถูกอยู่หัวเกวียน…” 
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ตัวอย่างคํากล่าวสู่ขวัญคนป่วย 
“ศรี ศรี มื้อน้ีแม่นมื้อดีมื้อขับหนีเคราะห์อันฮ้าย มื้อหยับย้ายเวรกรรม มื้อหน่อธรรมเผิ่น

ผาบแพ้มื้อเผิ่นแก้เสนียดจัญไรมื้อน้ีแม่นมื้อพระมาลัยมาโปรดมื้อละโกรธละความหลง มื้อ พระลง

ไปทางหลุ่มช่วยให้ชุ่มทั้งซุมแซง พระฤทธีแฮงแก่กล้า ไปเบิ่งหน้าพระยามาร อดสงสารบ่ได้พระจึงใช้

พระคาถา….” 

 

หมอจอด 

ภูมิประเทศท่ีราบสูงรอบเขตภู (เทือกเขา) ภูพาน ซึ่งเป็นทั้งเขาสูง และป่ารก 

ส่งผลทําให้วิถีชีวิตของผู้คนในพ้ืนที่โดยรอบ มีความยากลําบากต่อการเดินทาง            

ไปรักษาพยาบาลเมื่อเกิดการเจ็บป่วย “หมอจอด” มีต้นกําเนิดเม่ือใดไม่แน่ชัด แต่เป็นผู้ท่ี

ได้รับการยอมรับจากคนในชุมชน ให้ทําการรักษาบาดแผลทุกชนิด ตั้งแต่ในระยะก่อน

การบาดเจ็บ หลังการบาดเจ็บทันที และจนกว่าแผลจะหายสนิท แม้ว่าในปัจจุบัน      

การขยายตัวของความเจริญและความสะดวกในการคมนาคมมีมากข้ึน แต่ความสําคัญ

ของหมอจอดในพ้ืนที่โดยรอบเขื่อนน้ําพุง ก็ไม่ได้ลดน้อยลง คณะปฏิบัติงานวิทยาการ 

อพ.สธ.ได้พูดคุยกับหมอจอด ๒ ท่าน เพื่อเรียนรู้ถึงความเป็นมาของหมอจอด ซึ่งได้

เรียนรู้เกี่ยวกับวิถีของหมอจอดที่น่าสนใจดังนี้ 

ท่ีมาของการเป็นหมอจอด/หมอเป่า 

การเป็นหมอจอด เป็นได้โดยการได้รับการถ่ายทอดคาถาจากหมอจอดรุ่นก่อน ๆ 

ผู้อาวุโสหรือผู้เชี่ยวชาญท่ีถ่ายทอดองค์ความรู้ในการจอดให้น้ี มักเป็นผู้ท่ีได้รับความ

เคารพ ศรัทธาจากผู้รับเป็นอย่างสูง ดังจะเห็นได้จากสรรพนามการเรียกขาน ท่ีแฝงให้

เห็นถึงความมีคุณวุฒิหรือวัยวุฒิสูง เช่น เรียกว่า “(เฒ่า)ก้ิว” หรือ “ยะครู” เป็นต้น ซึ่ง

การถ่ายทอดนั้นอาจไม่สําเร็จทุกราย แรงบันดาลใจในการมาเป็นหมอจอด ไม่ใช่อยู่ท่ี

เร่ืองเงินทอง ของตอบแทน  แต่ส่วนใหญ่แล้ว มาจากความมุ่งมั่นในการช่วยเหลือผู้อ่ืน 

ให้พ้นจากความเจ็บปวดทรมาน เช่น กรณีศึกษา คุณตาชนะ หนึ่งในหมอจอดที่ให้

สัมภาษณ์ กล่าวว่า เลือกท่ีจะเรียนวิชาหมอจอด เพราะได้ช่วยเหลือผู้อ่ืน ช่วยให้คนหาย

เจ็บปวด และกลับไปทํางานได้ตามปกติ 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๓๗ 

 

คุณตาชนะ ยังกล่าวถึงการเป็นหมอจอดอย่างภาคภูมิใจว่า 
“ผมหาแต่แนว (ทาง) ที่ช่วยพ่ีน้อง กลางค่ํากลางคืนลูกเต้าเหล่าหลานเขาไห้เขาฮ้อง ก็แล่น

มาผมนี่แล้ว มาหาอยู่บ้าน ถ้ามาหาก็คือมาหาหมอจอด หมอเป่า มันดีก็ทํางานได้ ยกนั่นยกน้ีมันก็

หาย จากแขนที่ชํารุด มันทรุด มันซ้น ไปจอดไปเป่าก็ย่าง (เดิน) ไปย่างมาไปนาได้ ก็มันหาย แต่ก่อน

มันเจ็บไปยากมายาก พอมาเป่าก็หายไปไร่สบาย” 

“ตั้งแต่เป็นหมอจอดมาคนมาให้รักษาหลายแล้ว บางทีก็เดือนละ ๓ ราย ๔ ราย มาหา ๑๐ 

รายก็หายทั้ง ๑๐ ราย หายหมด บ่มีซักรายบ่หาย” 
 

คุณตาสมบูรณ์ หมอจอดอีกท่านหนึ่ง กล่าวถึงที่มาของการเป็นหมอจอดว่า

เรียนรู้วิชาหมอจอดจากหมอจอดรุ่นก่อน ท่ีได้พบขณะพาน้องชายไปรับการรักษาท่ี

โรงพยาบาล  
“ไปเจอครูสอนอยู่โรงพยาบาล ไปเฝ้าน้องชายที่ว่ามีแผลอยู่คอก็เลยไปเรียนนํา (กับ) ครูที่

เป็นหมอจอด ยะครูน่ะเป็นหมอจอดแต่เก่า เพิ่นก็ไปเข้าโรงพยาบาล เพิ่นก็เลยถ่ายทอดให้” 
 

นอกจากนี้คุณตาสมบูรณ์ ยังกล่าวว่าการรักษาของตน ไม่ได้ทําเป็นอาชีพที่หวัง

จะรํ่ารวย หากแต่ทําไปเพื่อช่วยเหลือเพื่อนมนุษย์ด้วยกันเท่านั้น 
“อันน้ีมันบ่เฮ็ด (ทํา) ให้ร่ําให้รวย อาจารย์ผมว่ามันสิช่วยคนแล้วมันได้บุญได้ความดี บุญ  

อานิสงก์ที่เราเฮ็ดไป เฮ็ดให้จิตใจเฮาดี สุขภาพแข็งแรง ครอบครัวมีสุข ได้ช่วยเหลือคน”  

 

หมอจอดบางรายได้เรียนรู้วิชามาโดยได้รับการถ่ายทอดจากบรรพบุรุษ โดยท่ีใน

ชุมชนรอบพ้ืนที่ปกปักพันธุกรรมพืช เขื่อนน้ําพุง มีหมอจอดหนึ่งรายที่ได้รับการถ่ายทอด

วิชาจากบิดา  
“จะมีเฒ่ากิ้ว ที่พ่อถ่ายทอดมาให้ต้องมีคาถา ถ้าบ่มีคาถาก็บ่หนีบ่หาย คาถาต้องร่ําเรียนนํา

คุณตาคุณยายรุ่นเก่า เรียนก็บ่ยาก ใช้เวลา ๒-๓ มื้อ (วัน)”  

 

แนวทางการรักษาโดยการจอด/เป่า 

การจอด หรือวิธีการรักษาของหมอจอด ทําเพื่อรักษาปัญหาของโครงสร้างหรือ

การมีบาดแผล มีทางเปิดของผิวหนัง  ซึ่งมีท้ังแผลผ่าตัด แผลอุบัติเหตุ กระดูกหัก      

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๓๘ 

 

แผลถูกสัตว์กัด เป็นต้น แผลเหล่าน้ีต้องการการปิด เชื่อม สมาน หรือการจอด ในภาษา 

อิสานนั่นเอง   

คุณตาชนะ กล่าวถึงแนวทางการรักษาของตนว่า 
“ผมจอดอยู่ แข้งหัก กระดูกหลังซ้น ขาซ้น หักก็ดาม ซ้นก็ยา เหมือนหมออ๊อก หมอเชื่อม 

ถ้าเด็กมาหาก็จะเป่าแล้วกเ็อาฝ้ายผูกคอให้ เป็นไข้เปน็หยงัก็เป่า ผกูข้อไม้ข้อมือได้ แต่น้ํามนต์บ่เคย

เฮ็ด น้ํามันบ่ได้เฮ็ด มีแต่เป่า (ท่องคาถา เป่าลม) กับจอด”  
 

 คุณตาสมบูรณ์ อธิบายเกี่ยวกับแนวทางการรักษาของตนดังนี้ 
“คนในบ้านน้ีถ้ามีบาดมีแผลจะจอดหมดทุกคน คลอดลูกถ้าผ่าตัดต้องจอด ถ้าไปผ่าตัด

อะไรก็แล้วแต่ ผ่าไส้ติ่ง ผ่าท้อง ผ่ากระดูกนี่ต้องจอดหมดทุกคน เด็กน้อย ๆ รุ่นใหม่ ๆ ก็จอด และ

(แผล)จอด (ติด)ไว คือยังไง พ่อแม่ก็ต้องพามาหาคือเก่า แม้แต่อยู่โรงพยาบาล หมอเค้าก็ยอมรับ

เน้อ จอดที่มีแผล มีการเจ็บปวด”  
ขั้นตอนการรักษาและคาย (เครื่องสักการะ) 

ขั้นตอนการขอรับการรักษาจากหมอจอด อยู่ท่ีพิธีกรรมการยกคายหรือเครื่อง

สักการะ ซึ่งมี ๒ ขั้นตอนคือ การเชิญให้ไปรักษา และการแสดงความขอบคุณหมอจอด

เมื่อได้รับการรักษาเรียบร้อยแล้ว  

ก่อนการรักษา ผู้ป่วยจะนําเคร่ืองสักการะ ซึ่งประกอบด้วยเทียนหนึ่งคู่ ดอกไม้

หนึ่งคู่ คล้ายการจัดขัน ๕ เช่นเดียวกับการเตรียมคายทั่ว ๆ ไป ดังได้กล่าวแล้วในหมอ

ทรง และ หมอสู่ขวัญ (เคร่ืองสักการะส่ิงศักดิ์สิทธ์ิหรือล้ีลับ) ซึ่งหมอจอดไม่สามารถ

เรียกร้องค่ารักษาจากผู้ป่วยได้ เม่ือเสร็จการรักษา ผู้รับการรักษาต้องมา “ปลง” หรือ

สักการะเพื่อขอบคุณครูบาอาจารย์ผู้ประสิทธิ์ประสาทวิชาให้หมอจอด โดยจัด “คาย” 

ซึ่งประกอบด้วย ขัน ๕ ซิ่นผืนแพรวา และเงินหนึ่งบาท  

คุณตาสมบูรณ์ และคุณตาชนะ อธิบายเกี่ยวกับการเตรียมคาย ดังนี้ 
“คายมันก็บ่หลาย มีขัน ๕ เทียน ๕ คู่ ดอกไม้ ๕ คู่ เงินซาวเจ็ดบาท (๒๗ บาท)มีเท่านั้น มี

ซ่ินผืนแพรวา ซ่ินผืนหนึ่ง แพรวาหนึ่ง ใส่ในคายอันนั้น เงินซาวเจ็ดบ่แม่นค่ารักษา มันเป็นเงินคาย 

แต่ถ้าเขาเค้าจะให้เพิ่มก็คือค่ารักษา ถึงเขาบ่ได้ให้ เฮาก็บ่ได้เอ้ินเอา (เรียกร้อง) แล้วไปผ้าแพรก็บ่ได้

ขาย ก็มาใช้ในครอบครัวนี้แหละ พวกแม่หญิงเค้าก็ใส่ผ้าถุง เปล่ียนเป็นเงินก็บ่ได้”  
  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๓๙ 

 

คุณตาสมบูรณ์อธิบายเพิ่มเติมเกี่ยวกับการเตรียมคายว่า 
“อย่างหมากัด มันเสียพิษ เฮาเป่าบ่ให้มีไข้ ค่าเสียพิษนี้ก็เทียนคู่เดียว แต่บ่มีคาย” 
 

กรณีที่ผู้ป่วยถูกสัตว์กัด ขั้นตอนแรกของการจอด คือการเสียพิษ เพื่อลดความ

เจ็บปวดให้กับผู้ป่วย  การจอดจะทําทุกวันในช่วงสามวันแรกของการมีบาดแผล วันละ

สองครั้ง เช้าและเย็น หลังจากนั้นหมอจอดจะสวดคาถา ตั้งจิตอธิษฐานและจอดให้

ผู้บาดเจ็บจากที่บ้าน โดยไม่ต้องเดินทางไปที่บ้านของผู้ป่วย  
“ถ้าเป็น ๓ มื้อแรกก็ไปเป่า แล้วแต่ผู้ที่มา ยามธรรมดาก็เป่า ยามมื้อเช้า ยามมื้อแลง (ช่วง

เย็น)ครบ ๓ วันแล้วถึงมาใส่ หลังจาก ๓ วันก็ใส่เฮือน(บ้าน)เฮ็ดอยู่บ้าน นั่งสวดนั่งหยัง อยู่บ้าน แล้ว

เฮ็ดน้ํามนต์ไว้ เค้ากินให้เค้าอาบ เฮาสิอาบนี้แหละ ตักเอาน้ําในกระติก ไปถ่อง(แบ่ง)ใส่น้ําในคุถังอาบ 

เด๋ียวมันสิบ่ได้กิน น้ําในกระติกมันจิเบิ่ง ทาก็ได้ กินก็ได้อาบก็ได้” คุณตาสมบูรณ์กล่าว 

 

หมอจอด/หมอเป่า กับวิถีสุขภาพ 

วิธีการรักษาของหมอจอดนั้น เป็นท้ังการรักษาด้านร่างกายและด้านจิตใจ และ

อาจมีท้ังผลดีและผลเสียต่อภาวะสุขภาพ โดยท่ีหมอจอดในปัจจุบันจะรักษาร่วมกับ

วิทยาการการแพทย์สมัยใหม่ ไม่ได้มีข้อห้ามผู้ป่วยในการเข้ารับการรักษาในสถานบริการ

สาธารณสุข หากมีการบาดเจ็บหรือบาดแผลสาหัส หมอจอดจะแนะนําให้ผู้ป่วยไปรับ

การรักษาท่ีสถานบริการสาธารณสุขก่อน    
“ก็หาหมอก่อน เข้าเฝือกเข้าหยังให้แล้วจึงมาหา แล้วถ้าเกิดว่าถึงกับ (กระดูก) หักส่วนมาก

ไปหา โรงพยาบาลก่อน แล้วถึงมาจอด มาจอดมาเป่าให้เค้า” คุณตาชนะอธิบาย 
 

ในกรณีที่ผู้ป่วยไม่ได้ไปรับการรักษาที่สถานพยาบาลด้านสาธารณสุข หมอจอด

อาจรักษาด้วยวิธีการร่วมกับการจอด เช่น ในรายที่กระดูกหักแบบปิดและไม่ได้ไป

เข้าเฝือกที่โรงพยาบาล หมอจอดอาจสานเฝือก ใส่ประคองบริเวณที่หัก  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๔๐ 

 

 

คุณตาชนะกล่าวเพิ่มเติมอีกว่า 
“คนที่กระดูกหักนี่ สมมุติว่าเค้าไม่ไปเข้าเฝือกเลย ก็หักแส้(กิ่งไม้)ใส่ ก็คือจะเข้าเฝือกให้ หัก

แส้ หักแส้ไม้กลม ๆ ถักเฝือกใส่ให้ ใช้วิธีการจับสัมผัส ก็รู้ว่ามันหัก เวลาจับมันก็อ่อน ๆ เหลว ๆ” 

 
“อย่างจอดไส้ติ่ง ก็เป่าบนแผล ก็คืออมน้ํามนต์แล้วก็เป่าไปตรงแผลเลย เฮาเป่ามันก็แดง

เน้อ เฮาเปิดผ้ามันก็แดง เฮาก็เป่า เปิดแผลก่อน ผ้าก๊อซแล้วก็เป่าลงไป แผลมันก็หมาดเลยล่ะ 

หมาดคือ แห้ง แห้งก็วัน เฮาเป่าไปก็ ประมาณ ๔-๕ มื้อ แห้งไป ๆ บ่มีซักรายบ่ที่แดงกลับมา บ่มี บ่

เคยได้คืน เป่าทีไรหายทุกคน”  

 

การดํารงตนของหมอจอด/หมอเป่า 

ผู้ท่ีเป็นหมอจอด ต้องมีการ “คะลํา” หรือปฏิบัติตามข้อห้ามในการปฏิบัติตัว เพื่อ

คงไว้ซึ่งความศักด์ิสิทธิ์ของคาถาอย่างเคร่งครัด  
 

“ตามที่จริง บ่มีไผเรียนดอกมันสิแพ้ ก็คะลําการกิน (งดกินของผิดสําแดง)บ่ให้กินปลาแดก

(ปลาร้า) บ่ให้กินไก่ บ่ให้กินหมก กินหวาย กินบักเขือ ปลาแดก บักเขือมันคัน ห่อหมก มันอับ มันไอ

บ่ออก เค้ามันสิเจ็บ ต้องกินแกง กินปิ้ง บ่ให้กินไก่มันผิดบาด ผิดแผลเค้านั่นน่ะ บ่แม่นคะลําแต่ผู้เจ็บ 

ผู้เป่าก็ต้องคะลํากินคือกัน คะลําทั้งคู่ ผู้เป่าและผู้รักษา ถ้าเกิดว่ามีคนมาให้เป่าตลอด ตาก็บ่ได้กิน

ปลาแดก ปลาร้า เหล้ากินบ่ได้เวลาเป่า ถ้าเค้ายังบ่มาปลงคาย เหล้า งู หมา เสือ ช้าง ลิง สัตว์ป่า

ทั้งหลาย ๑๐ อย่าง หมู ไก่ ปลา กินได้ ลิง เก้ง กวาง  ๑๐ อย่าง” คุณตาสมบูรณ์อธิบาย 
 

คุณตาสมบูรณ์อธิบายเกี่ยวกับการถ่ายทอดวิชาเป่า/จอดว่า การถ่ายทอดคาถา

หมอจอดสู่คนรุ่นหลัง ทําได้โดยการผ่านกระบวนการคาถาลอดป่อง (ช่อง) โดย            

ผู้ถ่ายทอดท่องคาถาอยู่บนบ้าน ผู้รับการถ่ายทอดเตรียมขันแปดมาสักการะครูบา

อาจารย์ และรับฟังอยู่ใต้ถุนบ้าน วันทําพิธีควรเป็นวันอังคารหรือวันพระ  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๔๑ 

 

“ถ่ายทอดด้วยการบอก ผมก็อยู่ข้างเทิง(บนบ้าน)เพ้ินรับอยู่ใต้ ข้างล่างก็จดเอง ครูอาจารย์

บ่ได้ยื่นตําราให้ลูกศิษย์ แต่ว่าเว้าให้ จดเอา มาเรียนน้ีก็จด เวลามารับวิชา  ก็ขัน ๘ แล้วมาฟังมื้อ

เดียว วันอังคาร วันพระ วันอังคารมันแข็ง ได้วันเดียว วันอ่ืนบ่ได้ ถ้าฟังแล้วรอบเดียวแล้วจดบ่ทัน 

ถามคืนได้ เฮาก็เว้าช้า คาถาลอดป่องคนหนึ่งฟังอยู่ใต้ คนหนึ่งเว้าอยู่เท้ิง แต่ถึงรู้คาถา ถ้าไม่ได้ตั้ง

ขัน ก็เอาไปใช้ไม่ได้อยู่ดี”  
 

คาถาสําหรับการเป็นหมอจอดคือ  
“กลอนแยก  แสงสูรย์  ปูนดี  รินนา โอมโสมติด แต่เขาก็ต้องมาพบอาจารย์ เอาไปใช้ไม่ได้

อยู่ดี ต้องวันอาคาร มาต้องขัน ๘ เอาไปก็แต่จํา เอาไม่ได้ไม่ได้ ขัน ๘ วันอังคาร ต้องมารับคาถา

ลอดป่องจากครูถึงจะเป็นหมอจอด ต้องมาวันอังคาร เตรียมขัน ๘ มานํา มารับคาถาลอดป่อง ลอง

แล้วก็ดีคือเก่า คือถ้าจะเรียนต้องคะลําตัวเองได้ ต้องพร้อมที่จะช่วยคนอ่ืน ไม่งั้นมันก็จะเข้าตัว 

เสียเวลาพร้อมด้วย”  
 

จากการสัมภาษณ์กับหมอจอดทั้งสองท่าน พอสรุปได้ว่า การจอดอาจจัดเป็นท้ัง

การรักษาด้านร่างกายและการประคับประคองจิตใจผู้เจ็บป่วย การเป็นหมอจอด ไม่ได้

ก่อให้เกิดรายได้ หากแต่กลับทําให้มีภาระมากข้ึน มีข้อจํากัดในการปฏิบัติตัวและการ

ดํารงชีวิตมากข้ึน แรงจูงใจหลักในการเป็นหมอจอดคือ การได้ช่วยเหลือผู้อ่ืน และ

ขั้นตอนการจอดในบางขั้นตอนอาจขัดต่อแผนการรักษาและก่อให้เกิดอันตรายต่อ

บาดแผลของผู้ป่วยได้ 

 

หมอตาํแย 

 “หมอตําแย” เป็นตํานานการช่วยทําคลอดโดยผู้เฒ่าผู้แก่ของชาวบ้านในสมัยก่อน

ซึ่งมีอยู่แทบทุกพ้ืนที่ในประเทศไทย การทําคลอดโดยหมอตําแยท่ี บ้านยางโล้นพัฒนา 

ตําบลโคกภู อําเภอภูพาน จังหวัดสกลนคร ซึ่งคณะปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ.ได้

พูดคุยกับยายรุ่งเรือง ยายจวง และยายปิว ท่ีได้ทําคลอดให้กับลูกสาว ลูกสะใภ้และ

ครอบครัวอ่ืน ๆ หมอตําแยเป็นผู้ท่ีมีอายุตั้งแต่ ๖๐ ปีขึ้นไป ท่ีเคยทําคลอดให้ลูกสาว 

ลูกสะใภ้ สําหรับยายปิวเป็นทั้งหมอสู่ขวัญและหมอตําแย 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๔๒ 

 

ท่ีมาของการเป็นหมอตําแย 

 ยายรุ่งเรือง ยายจวง และยายปิว รวมท้ังกํานันประจําตําบล ได้เล่าท่ีมาของการ

เป็นหมอตําแยว่า ถือเป็นเรื่องที่ปกติที่ผู้สูงอายุหญิงภายในบ้าน เม่ือมีอายุพอสมควร

เพียงพอก็จะเป็นหมอทําคลอดได้ จะเป็นหมอตําแยได้เมื่ออายุประมาณ ๖๐-๗๐ปี    

เคยเห็นคนอื่นทําคลอดมาตั้งแต่อายุประมาณ ๓๐ ปีแล้ว ไม่ต้องไปเรียนรู้ท่ีไหน ผู้หญิง

สมัยโบราณก็เปรียบเสมือนเป็นหมอประจําบ้าน ดูแลลูก หลาน และคนในครอบครัว 

เวลาทําคลอดก็ทําให้คนในครอบครัวตนเอง  ไม่ต้องมีเครื่องมืออะไร  ไม่มีการเขียนไว้ใน

ตํารา อาศัยเรียนรู้ต่อกันมา  โดยยายปิวเล่าให้ฟังว่า เริ่มทําคลอดมาตั้งแต่อายุราว ๔๐-

๕๐ ปี ทํามานานแล้ว เร่ิมแรกทําคลอดให้ลูกสาว ๕ คน ลูกสะใภ้ ๒ คน ส่วนยายรุ่งเรือง      

ทําคลอดให้ลูกสาว ลูกสะใภ้  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๑๒ แสดงภาพหมอตําแย  

(ยายรุ่งเรือง  จันทบาน) 

 

 

ภาพที่ ๑๓ แสดงภาพหมอตําแย

และหมอสู่ขวัญ  

(ยายปิว หาไชย) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๔๓ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๑๔ แสดงภาพหมอตําแย 

(ยายจวง มุศิริ) 

 

 

หลักและขั้นตอนในการทําคลอดของหมอตําแย 

ยายรุ่งเรืองเล่าว่า การเป็นหมอตําแย ต้องเป็นคนใจกล้า ยายจะเร่ิมต้นที่  “จก

เบ่ิงมดลูกเลย” (ขั้นตอนการตรวจภายในเพื่อให้ทราบว่าปากมดลูกเปิดกี่เซนติเมตร ใน

ปัจจุบัน) ด้วยการเอามือเปล่า ไม่มีการใส่ถุงมือตรวจเข้าไปในช่องคลอด ส่วนตัวแม่ท่ีจะ

คลอดก็ร้องบอกว่า ออกแล้วๆ ยายก็ช่วยเชียร์เบ่ง “เบ่งๆๆ เอาๆๆ” แล้วใช้มือดึงเชือกที่

ผูกไว้กับขื่อ เบ่งจนลูกออกมา ซึ่งยายบอกว่า 
 

“ลูกคะราดออกมา (ลูกคลอด ไหลออกมา) ตอนลูกคลอดออกมาก็ไม่ได้ช่วยเหลืออีหยัง 

ปล่อยให้คลอดออกมาเอง ไม่ต้องจับต้องดึงเลย  หลังจากนั้น น้องหรือแห่ (รก) ก็ไหลออกมา 

จากนั้นเลือดก็ออกมาแล้วแม่ที่คลอดลูกก็จะสบาย มดลูกก็บ่ได้หยิบบ่ได้หยังจักอย่าง (ไม่ได้คลึง

มดลูก หรือทําอะไรเป็นพิเศษเลย) ….”  
 

ส่วนยายปิว  เล่าถึงประสบการณ์การทําคลอดของตนว่า 
 

“ถ้าแม่นสิฮู้คลอด ก็สิเจ็บเข้าเจ็บเข้าจนใจสิขาด  ถ้าตั้งท้องลูกชาย  แม่สิมักเบิ่งมวย  ถ้า

เป็นลูกผู้หญิงก็สิมักกินของหวาน  อันว่าลูกติง (ลูกด้ินครั้งแรก) ถ้าลูกติงเบื้องซ้ายแปลว่าสิได้

ลูกผู้หญิง  ถ้าลูกติงเบื้องขวา ก็สิได้ลูกผู้ชาย” 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๔๔ 

 

 

นอกจากน้ียายจวง ยังมีประสบการณ์การทําคลอดที่ทารกมีท่าผิดปกติ กล่าวคือ 

ในภาวะปกติทารกจะคลอดโดยใช้หัวเป็นส่วนนํา แต่หากมีความผิดปกติ บางคร้ังทารก

อาจไม่หมุนหัวลงอุ้งเชิงกราน จึงต้องมีวิธีการช่วยให้ทารกในครรภ์เอาหัวลงอุ้งเชิงกราน 

เพื่อให้สามารถคลอดได้ตามปกติ  
“ใช้วิธีค่อยๆ อ่วย (หมุน) หัวลูกในท้องแล้วค่อยๆ ซุก (ดัน) หัวลูกโดยเฉพาะเวลาชวนเบ่ง  

ส่วนใหญ่สิค่อยๆเคลื่อนออกมา  พอมาตรงกลางก็ค้ํา จะรู้ว่าคลอด ก็ค่อยให้แม่ลูกอ่อนผูก

ผ้าขาวม้าหรือเชือก แล้วเบ่ง ช่วงหลัง ๆ ยายจะไปช่วยผู้อ่ืน ไปช่วยซ่ือ ๆ (เฉยๆ) ไปช่วยอ่วยหัวลูก

น้อยให้อ่อน ทําน้ํามนต์ให้แม่กิน และว่ากลอนเพื่อให้แห่ (รก) ออกง่าย ๆ ปกติแห่ออกทุกราย” 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๑๕ แสดงการสาธิตการทําคลอดของหมอตําแย 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๔๕ 

 

ยายจวงเล่าประสบการณ์การเป็นหมอตําแยด้วยความภาคภูมิใจว่า 
“......เออ ให้เอาน้อง เอาลูก เอาหลาน ดีใจอยู่ เหมือนเค้าถือเราน่ะ (เขานับถือเรา)ลูกสะใภ้อยู่ 

หนองค้า จะไปแต่หาหมอ ยายก็เปิดเข้าไป เด็กกําลังจะออก ยายก็กําหัวเด็ก เด็กก็ออกมาได้ เบ่ง

ด้วย ก็ดึงออกมา บ่ได้ยากเด่ะ ก็สําบายเลย ถ้าไม่ดึงออกจะกลังติดสันหลัง พอดึงน้องออก ก็จกเข้า

ไปดึงค่อย ๆ ดึงออกมาอีก ดึงสองมือเด่ะ เราก็ย่านมันขาด (รก) ก็ออกมาหมดไม่มีรกค้าง เดี๋ยวนี้ไป

หาหมอหมด ทําคลอดให้ลูกสะใภ้ ๒ คน ได้แม่หญิงเบิ่ง เป็นสาว เรียนอยู่ กรุงเทพ เฮ็ดหลายคน

แล้ว ๕๐ คนกว่าโน้นแหละ เป็นเจ้าเป็นนายก็มีเด่ะ ไปเรียนงานอยู่กรุงเทพ เค้ามาจากกรุงเทพ เฮาก็

เว่า (เล่า) ให้แม่เค้าฟัง ไม่มีอิยั้ง มาเกิดข้ึนให้เรา เราเป็นผู้ดึงออกมา....ก็ดีใจล่ะหว้า เค้าได้เป็นเจ้า

เป็นนาย......เวลาออกกรรมแล้ว ต้องซ้ือ ผ้าถุง แพรตุ้ม ผ้าเช็ดตัว สบู่ ผงซักฟอก มาให้เฮาล้างมือ

นั่นน่ะ มาให้ยาย เหมือนมาสัมมนาคุณ เทียนหนึ่งคู่ หากบ่มีผู้มาเฮ็ด มี ดอกไม้ เหมือนมาขอบคุณ” 
 

การตัดสายรก 

หลังคลอดลูกออกมา  ยายจวงเล่าให้ฟังว่า  
“ยายก็จะตัดสายแฮ่การตัดสายแฮ่จะใช้ไม้ไผ่ใหม่  ใช้ฝ้ายดําผูกแล้วนําแห่หมกใส่ใบตองเอา

เกลือใส่แห่ ต้องล้างแห่ ด้วย ขุดหลุมฝังใต้บันได เวลาเอาแห่ไปฝัง บ่ให้เลียวหลัง (หันหลัง) ถ้าเลียว

หลังจะเป็นคนตาเบือน คนเลื่อนหน้าเลื่อนหลังน่ะ (ลูกจะตาเหล่) ต้องฝังลึก ๆ ย่านหมาฟัด” 
 

ยายจวงอธิบายและสาธิตให้ดูเพิ่มเติมว่าใช้ไม้ไผ่ตัดสายรกเช่นเดียวกับยาย

รุ่งเรือง โดยให้เหตุผลว่าไม้ไผ่จะคมกว่า  มีด  วิธีการคือให้เอาไม้  ไม่เลือกไม้ นิยมใช้   

ไม้ไผ่  เหลาให้แหลม เอาถ่านไฟรอง (เพื่อซับเลือด) จากนั้นเอาสายรกวางพาดแล้วตัด  

จะมีเลือดออกจากนั้นเอาด้ายดําผูกสายรก ๓ ทบ จํานวน ๓ ตําแหน่ง ห่างกัน

พอประมาณ จากนั้นใช้ไม้ไผ่ที่เตรียมไว้ตัดสายสะดือตรงกลางข้อที่มัดไว้ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๔๖ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๑๖ แสดงการสาธิตการตัดสายรก 

การดูแลมารดาและบุตรหลังคลอด 

 หลังคลอดแล้ว ในอดีตแม่จะอยู่ไฟ ยายรุ่งเรืองและยายจวง เล่าให้ฟังว่า  
“การออกกรรม (อยู่ไฟ)หลังคลอดแล้วแม่ก็นอนอยู่ไฟเทิงแสนง (แคร่) ไม้ที่สิใช้ดังไฟ (ก่อ

ไฟ)ต้องถูกกับร่างกายของแม่ ถ้าเป็นไม่ประดู่สิเป็นพิษบ่ดี ก่อไฟใต้แคร่ให้แดงจื้งค้ืง(ก่อไฟให้แดง)ให้

แม่นอนบนแคร่ เป็นไฟแห้งๆ ราวๆ๑๐ มื้อ (วัน)ต้องอาบน้ําฮ้อน กินน้ําฮ้อนกินอิหยังก็ฮ้อนฮ้อนจน

เยี่ยวใส่ไก่ตรงตะล่าง (ข้างล่าง) ฮ้องโก้กๆกินแต่ฮากไม้พวก เรื้อนกวาง แก่นคูณ แก่นแดง เก้านางนี

หม่วยเลือด เอามาต้มผสมกิน ต้มไว้ตลอดเลย กินตลอด พอน้ําเบิ่ง(น้ํางวด) ก็เอามาเติมอีก กินแทน

น้ํา…ต้องคะลํานํา ต้องกินน้ําผู้เดียว บ่ให้ปนกับผู้อ่ืน  ต้องแยกหม้อ แยกไห ถ้วยชาม ทุกอย่าง กิน

เฉพาะผักหนอกหรือใบบัวบก แก้ฟกข้ําดําเขียว มดลูกสิค่อยๆแห้งไปแล้วอีก ๓ ปี ถึงสิได้กินคือคน

อ่ืนเขา..ถ้าแม่มีไข้ฟาด (ตกเลือด มีไข้) กะไปหาไก่ดํามาให้มันกิน ไก่ไม่มีสีแดง ไม่มีสีขาว สีดําอย่าง

เดียว” 

“น้ํานมสิมีใน ๒-๓ มื้อ อยู่ไฟประมาณ ๑๐-๑๕ มื้อ น้ําคาวปลาสิแห้งหมด และ มีเลือด

แดงออกมาแล้วก็ มีเลือดขาวออกมา  ถ้าอยู่หลายวันแห่ง (ยิ่ง)ดี  ถ้าได้อยู่ไฟหลายโดน (นาน) แห่ง

สิแข็งแฮงขั้น (หาก) บ่ได้อยู่ไฟ เวลาหนาวสิหนาวสะท้าน  คนโบราณบอกว่า คลอดลูกต้องให้คลอด

หน้าหนาวสิได้อยู่ไฟ” 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๔๗ 

 

ยายปิวอธิบายคล้าย ๆ กันกับยายรุ่งเรือง และเพิ่มเติมว่า 
“การอยู่ไฟก็คือ การย่างให้แห้ง บนแคร่ ต้องอยู่ไฟอย่างน้อย๑๕ มื้อ ถ้าอยู่ไฟ แม่ต้องคะลํา

หลายอย่าง กินเฉพาะหัวข่าแห้ง  ต้มหน่อไม้สด  หนอกกล้วย  ปลากินได้แต่ปลาค่อ (ปลาช่อน)ห้าม

กินหัวปลา  กินข้าวกับเกลือ  ผักหนอกก็ต้องกินกับเกลือ  กินให้เท่ากับที่อยู่ไฟ” 
 

จากการสัมภาษณ์ยายรุ่งเรืองและยายปิว  การอยู่ไฟ ทุกวันน้ีส่วนมากไม่ค่อย    

มีแล้ว จะกลับมานั่งกระโจม  ซึ่งปัจจุบัน ใช้กิน “ยาเย็น” ชาวบ้านเรียกว่า “ยาเทพ” 

ส่วนผสม ประกอบด้วย กระเทียม รากไม้ ยาอื่น ๆ  มียาหลายชนิด ยาชุดละ ๑๕๐  บาท  

รับประทานชุดเดียวสามารถแทนอยู่ไฟได้เลย และถ้ารับประทานยาเย็นไม่ต้องงดของผิด

สําแดงใด ๆ ยาเย็น มีจําหน่ายที่ อําเภอสมเด็จ จังหวัดกาฬสินธุ์ 

 

ส่วนการดูแลทารกหลังคลอดนั้น ยายรุ่งเรืองเล่าให้ฟังว่า 
“ลูกต้องอาบน้ําให้เลยหลังคลอด ต้องให้แม่นั่งใบตองก่อนให้ลูกไปอาบน้ํา  นั่งอยู่บนใบตอง

ใช้เกลือโรยให้แม่นั่งแผลสิได้หายไว บ่เหม็นคาว ลูกก็ให้นอนบนกระด้ง เวลาอยู่ไฟก็อยู่ทั้งแม่ทั้งลูก” 
 

ยายปิว เล่าให้ฟังเกี่ยวกับการสู่ขวัญ  การดูแลทารกหลังคลอดว่า 
“ลูกบางคนก็สู่ขวัญบางคนก็บ่สู่ขวัญ  แต่ต้องผูกแขน  ปกติเริ่มให้ข้าว  วันรุ่งข้ึน ย้ําข้าว

แหลกๆ (เค้ียวข้าวให้ละเอียด) หมกใส่ใบตองใบเป้าเผาในเตา เอามาป้อนลูก หมกให้กินจนกว่ามัน

จะกินข้าวเม็ดได้  สรุปกินเฉพาะนมแม่และข้าวหมกเดี๋ยวนี้เขาไม่ทํากันแล้ว มีนมกระป๋อง สะดวกดี” 

“ลูกมีตุ่มพุพอง ก็ต้มน้ําส้ม (น้ําใบส้มชื่น) ให้อาบ ตัวจะใส สดช่ืนเลยเด๋ียวน้ีเขาไม่นิยมทํา

กันแล้ว เขากลัวลูกเขาดํา เพราะน้ําส้มเวลาต้มมันจะมีสีคลํ้าๆ” 
 

ยารุ่งเรืองและยายปิว เล่าว่า การเป็นหมอตําแยไม่ได้ทําเป็นอาชีพ รู้สึกภาคภูมิใจ

ท่ีได้ช่วยเหลือ ได้เห็นลูกหลานออกมาดูโลกและปลอดภัย ปัจจุบันรู้สึกดีใจที่มีหมอแผน

ปัจจุบัน  เพราะจะมีความปลอดภัยมากกว่า ถ้ามีเหตุการณ์ฉุกเฉินก็สามารถช่วยได้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๔๘ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๑๗ แสดงการอยู่ไฟของแม่หลังคลอด 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๑๘ แสดงหม้อสมุนไพรสําหรับการอยู่ไฟ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๔๙ 

 

หมอจ้าํ 

 กํานันหมู่บ้านยางโล้น นายประพันธ์ งามแสง ให้ข้อมูลว่า หมอจ้ํา เจ้าจ้ํา หรือ

ขวัญจ้ําคนปัจจุบันคือ คุณตาชนะ (ตาบัว) หาไชย เป็นผู้นําทางจิตวิญญาณ (Spiritual 

guide leader) ของประชาชนในหมู่บ้าน หมอจ้ําไม่ได้มีเวทย์มนต์หรือเคล็ดลับในการ

รักษาโรคภัยไข้เจ็บแต่อย่างใด แต่หมอจ้ํานับได้ว่าเป็นบุคคลท่ีมีความสําคัญอย่างยิ่ง 

เพราะหมอจํ้าคือผู้ท่ีสามารถติดต่อกับจิตวิญญาณ (Spirit) ท่ีสิงสถิตประจําหมู่บ้าน      

ท่ีเรียกว่า “ปู่ละคํา” และ “ย่าละคํา” ซึ่งเป็นท่ียึดเหนี่ยวทางจิตวิญญาณของประชาชน 

หากประชาชนต้องการความช่วยเหลือไม่ว่าเรื่องใดก็ตาม หากต้องการขอให้ “ปู่ละคํา 

และ ย่าละคํา” ช่วยให้สมหวังดังปรารถนา จะต้องติดต่อผ่านหมอจ้ํา ให้ทําพิธี “บะ” 

หรือ การบนบานสานกล่าว ส่วนประกอบสําคัญในพิธีกรรม คือ พาคายซึ่งประกอบด้วย 

ธูป เทียน และดอกไม้ ชาวบ้านไม่สามารถทําพิธีดังกล่าวได้โดยอิสระ เพราะเชื่อกันว่ามี

เพียงหมอจ้ําเท่านั้นท่ีสามารถติดต่อเจรจากับ “ปู่ละคํา และ ย่าละคํา” ได้  เช่น หากจะ

เดินทางไปทํางานต่างประเทศ ก็ให้นําเทียน ๑ คู่ ไปเชิญตาจ้ําไปปกปักรักษา หมอจ้ําก็

จะทําพิธีให้ โดยการหยิบดินห่อผ้าเล็ก ๆ และเทียนอีก ๑ คู่ ให้นําติดตัวไปต่างประเทศ

เม่ือกลับจากต่างประเทศแล้ว   ก็ให้นําดินและเทียนกลับมาคืนด้วย และทําการแก้บะ 

ด้วยสัตว์ส่ีเท้า เหล้า ๑ ไห ไก่ ๑ ตัว แล้วแต่ว่าบนบานอะไรไว้ หรือเวลาจะไปแข่งกีฬา

ระดับภาค ระดับประเทศ ไปสอบบรรจุเป็นข้าราชการ ก็มาขอ ปู่ละคะ ย่าละคํา หากมี

งานใหญ่ งานรื่นเริง งานฉายหนัง ก็ต้องไปบอกกล่าวให้ท่านมาปกปักรักษา ไม่ให้เกิด

เหตุเดือดร้อน ให้หมู่บ้านมีความสงบสุข 

 บุคคลท่ีจะเป็นหมอจ้ําได้นั้น ประชาชนในหมู่บ้านจะเป็นผู้ลงมติพิจารณาบุคคลท่ี

มีความเหมาะสมเท่านั้นดํารงตําแหน่งน้ี โดยมีคุณสมบัติคือ เป็นบุคคลท่ีดํารงตนอยู่ใน

ศีลธรรม มีเมตตา ชาวบ้านให้ความเคารพนับถือ  

  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๕๐ 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๑๙ แสดงภาพศาล“ปู่ละคํา และ ย่าละคาํ” 

 

จากการสัมภาษณ์คุณตาชนะ หาไชย ตําแหน่ง เจ้าจ้ําประจําหมู่บ้าน ตาชนะเล่า

ว่า  
“งานบุญใหญ่ประจําหมู่บ้าน คือ งานบุญที่ตรงกับวันพุธ ที่ไม่ตรงกับวันพระ วันพระน้อยได้

วันพระใหญ่ไม่ได้ ก็จะมีเดือน ๑๒ เดือน ๓ แล้วก็เดือน ๖ เดือน ๑๒ จะมีแต่ข้าวเม่าไม่มีของหวาน

ของคาว ถ้าจัดงานเดือน ๓ มีของคาว มีไก่ มีงัว (วัว) มีเหล้า ของคาวคือของสุก ไก่ งัวฆ่าแล้วต้มให้

เรียบร้อย แล้วก็เอาใส่หม้อมาบะ เดือน ๖ ก็มีของคาว บ่มีของหวาน มีแต่ของคาวกับเหล้า เดือน 

๑๒ ไม่มีของหวาน มีแต่ข้าวเม่าอย่างเดียว เอาข้าวเม่ามาขึ้น(ถวาย)เพิ่น แล้วเราก็เกี่ยวข้าวเกี่ยวน้ํา” 
 

ตาชนะอธิบายถึงความเป็นมาเป็นไปของงานบุญต่ออีกว่า 
“เป็นยั้ง (ทําไม) ถึงต้องกําหนดแบบน้ี เพราะเดือน ๑๒ เฮาจะลงเกี่ยวข้าว เฮาก็จะข้าวเม่า

มาข้ึนเพิ่นก่อน เดือน ๓ ก็ เฮ็ดไร่ (ทําไร่) เดือน ๖ ก็ไม่เฮ็ดนา จะได้เฮ็ดข้าว เฮ็ดนาไม่สมบูรณ์ เรา

เลยมาบะเพิ่น เดือน๖ เดือน ๓ เราก็มาบะเพิ่น ปีนี้จะเฮ็ดไร่ เฮ็ดสวนให้ได้หมากได้ผล ให้ฝนตก

สมบูรณ์ เดือน ๖ คือ เฮ็ดนา เฮ็ดให้นาสมบูรณ์ ได้ข้าวได้น้ํา ได้ข้าวเม่า มาเล้ียงเพ่ินที่บะไว้ ทําให้

ข้าวเราสมบูรณ์เด่ะ บัดนี่ (คราวน้ี) เฮาก็เอาข้าวเม่าข้าวยั้งมาข้ึนเพิ่นฟ้าฝนสมบูรณ์ ข้าวเม่าได้หลาย ๆ 

ก็ลงเกี่ยวข้าวในนาเด่ะ” 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๕๑ 

 

“… เดือน ๓ หมดบ้าน ป่าว (ประกาศ) บ้านป่าวเมือง วันอาทิตย์ให้เอาข้าวเม่ามาเยี่ยมปู่วัน

พุธ วันอาทิตย์ให้เตรียมข้าวเม่าไว้เลย เดือน ๑๒ ก็คือเดือนที่แล้ว (พฤศจิกายน) จ้ําน้อยก็อยู่ศาลย่า 

ผมอยู่จ้ําใหญ่อยู่ศาลปู่ ปู่เป็นผู้ชาย ช่ือเพ่ินคือ ปู่ละคํา ย่าละคํา จะเอาลูกไปสอบไปแข่งกีฬาก็มาหา

เพิ่นมาบะเองบ่ได้ ถ้าสมมุติว่าจะมาบะเองไม่ได้ ถึงมาได้ก็บ่มีประโยชน์ เพราะเราไม่ใช่ผู้บริบัติ 

(ปรนนิบัติ) เพิ่น บ่แม่นควาน(ขวัญ) ต้องมาหาตาก่อน ตาชื่อเล่น ช่ือบัว ช่ือในโรงเรียนชื่อชนะ หา

ไชย วันนี้จ้ําน้อยไม่อยู่ ลูกมาจากเกาหลี หมอเคียง ถ้าอยากจะมาบะต้องมีการเตรียมพิธีการ ถ้าเรา

จะเข้ามาบะเพิ่น ผู้ที่มาก็บอกว่าไปนั้นไปน้ีเฮ็ดนั้นเฮ็ดน้ี มียั้งแน้(มีอะไรบ้าง) ก็มีแต่เหล้า ขวดหนึ่ง 

เทียนเหลือง ห่อหนึ่ง หมากพลูพัน ถ้ามาทางไกลไม่ต้องมีก็ได้ หมากพลูพัน ไม่ให้ขาดแต่เทียนกับ

เหล้า ของคาวของหวาน บ่มี สมมุติจะไปสอบ ถ้าสอบติดแล้วจะเล้ียง เราก็บะไว้จะเล้ียงอะไร เหล้า

ไหไก่ตัว ไก่ตัวหนึ่ง เหล้าไหหนึ่ง ไก่บ่าว ไก่สาว ไก่ ๒ ตัวเด่ะ เหล้า ๒ ขวด  แล้วแต่เราเว่าว่าเราบะ

ยั้งไว้ (บนอะไรไว้) ถ้า ๔ เท่า คือ งัวกับเหล้า ๑ ชุด ชุดหนึ่ง หัว มีตีน มีหาง บอกเขาว่าไปไหว้จ้าว 

เขาจัดให้เลย มีครบชุดอยู่นั้น ตอนมาบะมีเหล้ากับเทียนอย่างเดียว ค่าครูไม่มี แล้วแต่ศรัทธา ถ้าไม่

มีอะไรมาให้ก็ทําเฮ็ดให้....” 

 

ท่ีมาของการเป็นขวัญจ้ํา 

ตาชนะ เล่าให้ฟังว่า ขวัญจ้ําไม่ได้เรียน คนเฒ่าเสียชีวิตถ่ายทอดลงมา ประกาศ

ชาวบ้าน ประธานผู้ใหญ่กํานันเลือกเอา ว่าผู้ใดสมควรเป็นจ้ําก็เสนอชื่อข้ึนมา ผู้ใดเสียง

หลายก็ได้สิทธ์ิผู้นั้น เหมือนเลือกกํานันผู้ใหญ่บ้าน คนท่ีจะถูกเลือกให้เป็นขวัญจ้ําได้ 
“ต้องเป็นคนดี ซ่ือสัตย์ คนไม่ว่าตั๋ว (ไม่โกหก)บ่หลีกเล่ียงงานจ้าวจ้ําไม่มีเกษียณถ้าเราทําดี 

จนเฒ่าจนแก่ ถ้าเราทําไม่ดีเราก็ได้ออก ต้องหาปู่ใหม่ข้ึนมา ถ้าเราทําดีไปเรื่อย ๆเราเมื่อย อยากลา

แล้วอยากพัก ก็หาผู้ใหม่ ก็เลือกเอาคือเก่า ผู้ใหม่ก็ต้องเป็นคนดี ก็ต้องฮู้ว่าจะต้องเฮ็ดจั่งใดปฏิบัติจั่ง

ใดกับปู่ละคํา ย่าละคํา” 

  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๕๒ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๒๐ แสดงภาพขวัญจ้ํา (ตาชนะ หาไชย) 

 

หลักและขั้นตอนในการประกอบพิธีกรรม 

ตาชนะ เล่าให้ฟังว่า โดยปกติการทําพิธีกรรมจะทําตั้งแต่เช้า ใช้เวลาไม่นาน แต่

เวลามาแก้บะจะใช้เวลานานกว่า เพราะมีเครื่องเซ่นไหว้ กล่าวคําถวาย 
“พอเพ่ินกินอิ่มแล้ว ก็เอามาแบ่งกันกินที่เหลือในหม้อ เบิ่งจากเทียน ถ้าเทียนเพิ่นมอดแปล

มาเพิ่นอ่ิมแล้ว เราเอาไปถวายรอจนกว่าเทียนจะดับ เราก็ขอเพิ่นเด่ะ พอเพิ่นกินอิ่มแล้ว “ปู่ละคํา 

ยาละคํา ของเหลือ ขอเด้อ ขอให้ลูกให้หลานให้พี่ให้น้องได้กิน” 

 

หน้าที่ของขวัญจ้ํา 

ตาชนะ อธิบายให้ฟังว่า ขวัญจ้ํามีหน้าที่ติดต่อกับจิตวิญญาณ (Higher Spirit)     

ท่ีสิงสถิตประจําหมู่บ้าน ท่ีเรียกว่า “ปู่ละคํา และ ย่าละคํา” ให้ช่วยเหลือชาวบ้าน          

ท่ีเดือดร้อน ท่ีเขามาร้องขอให้ช่วยเหลือ ตัวอย่างเช่น หากมีผู้มาขอให้ปู่ละคํา และ      ย่า

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๕๓ 

 

ละคํา ช่วยให้สอบผ่าน ตาชนะจะเป็นผู้ติดต่อ และกล่าว “ผญา” (อ่านว่า ผะ-หยา) เป็น

คําพูดท่ีคล้องจองกัน ซึ่งไม่จําเป็นจะต้องมีสัมผัสเสมอไป แต่เวลาพูดจะไพเราะ

สละสลวย และในการพูดนั้นจะข้ึนอยู่กับจังหวะหนักเบาด้วย เป็นการพูดท่ีต้องใช้      

ไหวพริบ สติปัญญา มีเชาวน์ มีคารมคมคาย พูดส้ันแต่กินใจความมาก ตาชนะ สาธิต

การผญาให้ฟังดังนี้ 
“ปู่ละคํา ย่าละคํา ลูกเต้าเหล่าหลาน จะไปสอบไปเฮียน จะเข้าห้องเฮียน กาไม่ได้ ก็ยกมือ

ใส่เพิ่น ปู่ละคํา ย่าละคํา ช่วยหน่อยเด้อ สมองว่องไวหูตาแจ้งใส สว่าง คิดอะไรได้ทันท่วงที ปู่ช่วย

แนะช้ีทางออกบอกทางไป แจ้งขวาก (คิดออก, สว่าง)”  

“เรื่องหวย ปู่ย่า บ่ให้ เราบ่เฮ็ด ช้าง-ม้า วัว-ควาย ที่อยู่ที่ศาล ลูกหลานที่ไปอยู่นั้นก็ซ้ือมา

ให้” 

ขวัญจํ้าจะไม่เก็บทําความสะอาดพวกธูปเทียนที่อยู่ในศาล เพราะถือเป็นของ

มงคล ไม่ควรเก็บออก 
“พวกลูกหลานจะกองไป เวลาไปเฮ็ดงาน เป็นของมงคล บ่ได้เอาออก สะสมไว้อย่างนี้ตลอด 

มีบ้านเก่าด้วย หลังเพิ่งยกได้ ๒ ป ีศาลเก่าหลายปีแล้ว แต่ก่อนไม่มีศาลา เพิ่งสร้างได้ ๑ ป ีเฮ็ดบ้าน

แบบอ่ืนก็ได้แต่เราบ่มีงบ เราได้แค่ซําน้ี (เท่าน้ี) ถ้ายกบ้านใหม่ต้องบอก ปู่-ย่า “ปู่ละคํา ย่าละคํา 

ลูกบ้านหลานเมืองมากหน้าหลายตาเราจะมาสร้างบ้านใหม่เด่ะ บ้านเก่าของย่าปู่ มาผุพังแล้ว จะ

สร้างบ้านใหม่ให้ ให้สร้างแล้ววันเดียว เราก็เตรียมขัน ๕ เทียน ๕ คู่ ดอกไม้ ๕ คู่ จุดเทียนไปบ้าน

เพ้ิน แล้วก็เชิญเพ้ินข้ึนเรือนใหม่ แล้วแต่เราจะเฮ็ดว่าไว้ ตําแหน่งไหน ของบแล้ว บ่ได้ซักที ทําไมไม่

สร้างในหมู่บ้าน คือ ว่า ศาลจ้าว เขาไม่ให้อยู่ใกล้บ้านใกล้เรือน ไม่อยากได้ยินสินคนเว่า แต่พ่อแต่แม่

เรารอดมาเด่ะ ต้นไม้ใหญ่มีหลาย ต้องอยู่ไกลบ้านคน ไม่ต้องอยู่กลางหมู่บ้าน ปู่ละคํา-ย่าละคํา 

ต้องมาเบิ่งแน่เลย เพราะได้กลิ่นยาเส้น เพ้ินบ่ได้หนี เราว่าวอิยั้ง เพิ้นรับรู้หมด” 

 

การแก้บะ (การแก้บน) 

ตาชนะ เล่าว่า ในการแก้บะจะไม่มีจุดประทัด จะเงียบ และไม่มีมโหรี  
“เพราะว่าเพิ่นบ่มัก เพิ่นไม่ลงทรงใครอยากบะบ่ยากจั่งใด ก็มีเทียน ขันน้ําขันหนึ่ง ขันเหล้า

ขันหนึ่ง จุดเทียนเข้าไปแล้วก็ว่ากล่าวไป ผู้นั้นผู้นี้หาเงินหาทอง เวลาเล้ียงเฮ็ดแบบไหน เราก็ถามเพิ่น 

เวลาเล้ียงก็จุดธูปจุดเทียนข้ึนไป เหล้ายาปลาปิ้ง มีไก่มียั้ง เราก็เอาหัว ตีน เครื่องในมันข้ึนไป สัตว์

ใหญ่เฮาก็ลาบ ลาบข้ึนไปต้มก็เอาต้มข้ึนไป แล้วเราก็กล่าว “ปู่ละคํา ย่าละคํา ลูกเต้าเหล่าหลานเรา

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๕๔ 

 

หาเงินหาทอง ให้โชคให้ลาภไม่เจ็บไม่ป่วยเพิ่นจะมีเล้ียงเด่ะบาทน่ะ ที่เพิ่นบ๊ะไว้ เชิญ ปู่ละคํา ยาละ

คํา มาอยู่มากินพร้อมหน้าพร้อมตา ตํารวจ ทหาร มาอยู่มากินพร้อมหน้าพร้อมตา” 

  

ตาชนะ ยังเล่าอีกว่า  
“ยังไม่มีประวัติว่าผู้ใดบ่มาแก้บะ เพราะทุกคนก็เฮ็ดตาม” 
ตาชนะเล่าว่าเคยมีคนต่างถิ่นย้ายเข้ามาในหมู่บ้าน และมาลักขโมยกินปลา แล้ว

ต่อมาล้มหงายคาสระเลย ปู่ละคํา ไปทรงเขาให้เสียศูนย์ (เจ็บป่วย) คนนั้นก็ลงหมอนนอน

เส่ือไม่พูดไม่จา  
“ผมเลยต้องไปเจรจา ลูกเจ้าหลานเมืองเขาไม่รู้เรื่องยกโทษให้เขาเถอะ พอเว่าแล้วเพ่ินก็ดี

ข้ึน ลุกมาแบบบ่ได้เป็นยั้ง ถ้าธรรมดานี้เพิ่นบ่ไปส่ง ถ้าบ่มีเรื่องมีราวเพิ่นบ่เฮ็ดดอก” 

 

ความรู้สึกท่ีได้เป็นขวัญจ้ํา 

ตาชนะ เล่าว่า ตอนได้รับเลือกให้เป็นขวัญจํ้า ก็รู้สึกดีใจ ภาคภูมิใจ เพราะ

ชาวบ้านเขาเห็นคุณค่าของท่าน เพราะท่านเป็นคนดีชาวบ้านจึงเลือก  
“เรารับใช้หมู่บ้าน บ่มีเงินดอกเงินดาวน์ บ่มีเงินเดือนอันยั้ง เป็นเกียรติประวัติ เราค่อยรับใช้ 

ดีใจ เกิดมาชาติน้ีได้ช่วยงานเพิ่นเน  ก็จะทําดีไปตลอด เฮารู้สึกดีใจปล้ืมใจ เพราะเขาเช่ือเรา ดีใจ

ภูมิใจหลายเราเป็นแล้ว ไม่เปล่าประโยชน์ ทุกคนที่มาขอไว้ได้หมด สมหวังทุกคน” 

 

หมอสัก 

 คณะปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ. ข้อมูลเร่ืองหมอสัก ได้ข้อมูลน้อยมาก 

เนื่องจากพบเพียง ๑ ท่านเท่านั้น และอายุมากแล้ว ความจําไม่ค่อยดี หลงลืม แต่ก็พอจะ

ให้ข้อมูลได้บ้าง หมอสักท่ีทางคณะปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ. ค้นพบคือ คุณตาเพ็ง  

 ตาเพ็งเป็นหมอสัก ซึ่งไม่ได้รักษาความเจ็บป่วยใด ๆ แต่ใช้การสักเพื่อป้องกัน

อันตรายจากการกัด ต่อย ของสัตว์มีพิษ เช่น งู ตะขาบ เป็นต้น การสักโดยใช้น้ํามัน

ควบคู่ไปกับการลงเวทย์มนต์คาถา ได้รับการถ่ายทอดความรู้มาจากประเทศลาว       

เมื่อคร้ังยังเป็นหนุ่ม น้ํามันที่ใช้สักต้องซื้อจากประเทศลาว ปัจจุบันตาเพ็ง ไม่ได้ทําการสัก

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๕๕ 

 

ให้ใคร เพราะเจ็บป่วยเป็นโรคเบาหวาน สายตาฝ้าฟาง มองไม่ชัด และมีอาการสั่น เพราะ

อายุมากถึง ๗๗ ปีแล้ว ความรู้เร่ืองการสักก็ไม่ได้ถ่ายทอดให้ผู้ใดเลย เป็นที่น่าเสียใจ ท่ี

เม่ือคราวท่ีคณะปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ. กลับสํารวจพื้นท่ีอีกครั้งระหว่างวันท่ี ๖-

๑๐ ธันวาคม ๒๕๕๖ ทราบว่าคุณตาเพ็ง ได้เสียชีวิตแล้ว ความรู้ด้านการสัก   ซึ่งไม่มี

ใครสืบทอด  จึงสูญหายไปกับคุณตาเพ็ง 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๒๑ แสดงภาพหมอสัก (ตาเพ็ง สอนสูญ) 

หมอสมุนไพร 

 หมอสมุนไพร หรือหมอยาฮากไม้ หรือหมอรากไม้ ในเขตพ้ืนที่รอบเขื่อนน้ําพุง 

เป็นหมอที่ใช้วิธีการรักษาด้วยสมุนไพร  แร่ธาตุบางชนิด  และเขาสัตว์  หรือส่วนต่าง ๆ 

ของสัตว์บางชนิด  โรคส่วนใหญ่ที่รักษาได้แก่  โรคเลือด  โรคตับ โรคไต นิ่ว โรคมะเร็ง 

โรคปวดแข้งปวดขา แมลงสัตว์กัดต่อย อาการเหนื่อยอ่อนเพลียและอาการผิดปกติของ

หญิงแม่ลูกอ่อนหลังอยู่ไฟ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๕๖ 

 

ท่ีมาของการเป็นหมอฮากไม้ 

 ส่วนใหญ่หมอฮากไม้ หรือหมอสมุนไพร ท่ีอยู่รอบเขตพื้นที่เขื่อนน้ําพุง ไม่ได้มี

อาชีพหลักเป็นหมอสมุนไพร แต่อาชีพหลักคือเกษตรกร ความรู้เร่ืองการใช้สมุนไพร

ได้รับการถ่ายทอดมาจากบรรพบุรุษ และส่วนใหญ่ไม่ได้จดบันทึกเป็นหลักฐาน ใช้

หลักการจําและความคุ้นเคยกับป่า ทําให้รู้จักกับชนิดของสมุนไพรเป็นอย่างดี 

จากการสํารวจมีหมอสมุนไพรเพียง ๑ คน ท่ีจดบันทึกด้วยตนเอง และอีก ๑ คน 

ท่ีมีสมุดบันทึกใบลานสภาพเก่ามากที่ตกทอดมาจากบรรพบุรุษ   ตัวอย่างเช่น    คุณตา

ศรีพันธ์ ท่ีมีอาชีพเก็บสมุนไพรมาจําหน่ายและมีความรู้เร่ืองการรักษาด้วยสมุนไพร     

คุณตาศรีพันธ์จดบันทึกไว้บนสมุดเล่มบาง ๆ เล็ก ๆ เป็นความรู้ท่ีได้จากการบอกเล่าจาก

ครูบาอาจารย์และศึกษาด้วยตนเอง 

หมอสมุนไพร ๒ ราย ท่ีผ่านการอบรมวิชาสมุนไพรหลักสูตรพิเศษ ระดับผู้นํา

เผยแพร่สมุนไพร จากมูลนิธิในโครงการพระราชดําริสวนป่าสมุนไพร สมาคมสมุนไพร

แพทย์แผนโบราณแห่งประเทศไทย และประกอบอาชีพเป็นหมอสมุนไพร ปลูกและขาย

สมุนไพร มีตํารายาสมุนไพร 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๕๗ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๒๒ แสดงตัวอย่างตําราสมุนไพรที่หมอสมุนไพรเขียนขึ้นทั้งจากการบอกเล่า 

จากครูบาอาจารย์และศึกษาด้วยตนเอง 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๒๓ แสดงตัวอย่างตําราสมุนไพรที่มีการจัดพิมพ์เผยแพร่เชิงพาณิชย์ 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๕๘ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ ๒๔ แสดงภาพตัวอย่างตําราสมุนไพรโบราณที่มีการจารึกบนใบลาน (ฉบับถ่ายเอกสาร) 

แหล่งสมุนไพร 

แหล่งเก็บสมุนไพร ส่วนใหญ่ จะขึ้นไปเก็บที่อุทยานแห่งชาติภูพาน เพราะมี

สมุนไพรจํานวนมากและครบทุกชนิด มากกว่าพื้นที่บริเวณเขื่อน ถึงแม้ว่าเขตอุทยาน

แห่งชาติจะเป็นเขตหวงห้ามก็ตาม หมอสมุนไพรอธิบายว่า  
“จอบ (แอบ) เข้าไปเก็บเอา มันมีหลาย บ่ย่าน (กลัว) หมดดอก เทวดาปลูกไว้ให้ รกัษาไว้ให้ 

เฮาบ่ได้เอาไปขาย เอามารกัษากนัเอง เพิ่นบ่ว่าดอกแต่ว่าพักหลงับ่ค่อยกล้าไปเอาผู้เดียวดอก มันมี

ช้าง ราชินีเอามาปล่อย ย่านมนัด”ุ 

 

การถ่ายทอดความรู้ 

 นางยงทอง จักษุจินดา หมอสมุนไพรเล่าถึงความรู้เร่ืองสมุนไพรและการรักษา

ด้วยสมุนไพร ของตนว่า เป็นหมอสมุนไพรตั้งแต่เป็นสาว เนื่องจากตอนเด็ก ๆ เคยเข้าป่า

ไปหาสมุนไพรกับผู้เฒ่า ผู้แก่ ในหมู่บ้าน (นางเครือ ศรีเมือง และ นางแดง สูตรไชย) โดย

ได้รับการถ่ายทอดโดยการบอกกล่าว ความชํานาญในการรักษา คือ โรคปวดข้อต่าง ๆ 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๕๙ 

 

ปวดหลัง ปวดเอว ปวดเม่ือยต่าง ๆ สมุนไพรสําหรับอยู่ไฟหลังคลอด ยาบํารุงกําลัง      

มียาสมุนไพรเก็บไว้ติดบ้านประจํา เพื่อใช้เองและช่วยเหลือเพื่อนบ้าน ไม่ได้ทําเป็นอาชีพ 

ไม่เคยจําหน่าย นางเครือ เล่าว่า เคยนําสมุนไพรจากภูพานลงมาปลูกท่ีบ้านแต่ไม่ข้ึน  
“ปลูกแล้วมันบ่ติดเดะ มันบ่คือกับอยู่กับธรรมชาติของมัน ถ้าสิติดแน กะคือสิเป็นพวก    

เก้านางนี ปลูกง่ายอยู่” 

 

การรักษาด้วยสมุนไพร 

 การรักษาด้วยสมุนไพรนั้น มีท้ังการต้มดื่ม การฝนทา อม โดยมีท้ังตัวยาหลัก 

และเข้ายา ส่วนใหญ่จะไม่นิยมใช้เดี่ยว ๆ ส่วนของสมุนไพรที่ใช้ สามารถใช้ได้ทุกส่วน เช่น 

ราก เมล็ด เปลือก ลําต้น (แก่น) ใบ ดอก แล้วแต่ชนิดของสมุนไพร 

 คุณยายเครือ ศรีเมือง หมอสมุนไพรอีกท่านหนึ่ง ซึ่งเป็นครูของนางทอง จักษุ

จินดา เล่าให้ฟังถึง สูตรยาบํารุงกําลังว่าประกอบด้วย ม้ากระทืบโรง หม่วยเลือด ประดง

เลือด เอามาต้มกินส่วนยาแก้พิษเห็ด แก้เมาเหล้า ประกอบด้วย ต้นรางจืด เก้านางนี

นํามาฝนกิน 

 

สูตรการรักษาด้วยสมุนไพร 

 หมอสมุนไพร หรือหมอฮากไม้ แต่ละคน จะมีความชํานาญในการรักษาต่างกัน 

บางคนรักษาโดยใช้สมุนไพรเพียงอย่างเดียว บางคนใช้คาถากํากับเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ

ของยา 

 สูตรของคุณลุงจินดา จิตรปรีดา ได้รับการถ่ายทอดวิชามาจากบรรพบุรุษ          

ลุงจินดา มีอาชีพหาสมุนไพรและจําหน่ายสมุนไพร มีวิธีการรักษาด้วยสมุนไพรเพียง

อย่างเดียว สูตรและส่วนประกอบของยาสมุนไพรต่างๆที่ลุงจินดาใช้รักษาเป็นประจํา

แสดงในตารางที่ ๖  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๖๐ 

 

ตารางที่ ๕ สูตรและส่วนประกอบของยาสมนุไพรต่าง ๆ ของลุงจินดา จิตรปรีดา 

 

ส่วนประกอบ สรรพคุณ วิธีการ 

ว่านชักมดลกู / 

ว่านหัวใหญ่ 

แก้มดลูกหย่อน ลูกหมากโต แก้

กินผิด (แสลง) ในแม่อยู่กรรม 

(อยู่ไฟ)  

ต้มหัวว่าน ด่ืม 

ขมิ้นชัน แก้หอบหืด ภมูิแพ้ แก้โรค 

กระเพาะอาหาร 

ฝานขมิ้นชนั รบัประทานสดๆครั้งละ ๑ 

ข้อนิ้วมือ ทกุเช้า 

ไม้ตีนเป็ด (พญา

สัตตบรรณ) 

แก้เจบ็(ปวด)ท้องกะทนัหนั แช่น้ําดื่มทันที 

เกล็ดไม้โพธิ ์ แก้งูสวัด ผืน่เจ็บ แสบ  นํามาฝนและทา 

ชะเอมเทศ แก้เจบ็คอ แก้ไข้ ขับเสมหะ อม หรือเคี้ยว 

กล้วย แก้ท้องเสีย ให้เด็กอาย ุ๕-๖ เดือนด่ืมน้าํต้นกล้วย

แก้ท้องเสีย 

กล้วย ทาแผล ห้ามเลือด น้ําต้นกล้วย ใช้ทาปากแผล เพื่อห้าม

เลือด 

ไม้ฮาด แก้ท้องเสีย ให้เด็กอาย ุ๕-๖ เดือนด่ืมน้าํต้นไม้ฮาด

แก้ท้องเสีย 

 

สูตรของคุณลุงโพธิ์คํา อาวะสาร เป็นหมอสมุนไพรที่ผ่านการอบรมวิชาสมุนไพร

หลักสูตรพิเศษ ระดับผู้นําเผยแพร่สมุนไพร จากมูลนิธิในโครงการพระราชดําริสวนป่า

สมุนไพร สมาคมสมุนไพรแพทย์แผนโบราณแห่งประเทศไทย และประกอบอาชีพเป็น

หมอสมุนไพร ปลูกและขายสมุนไพร สมุนไพรบางชนิดต้องสั่งมาจากที่ต่าง ๆ เช่น 

ภาคเหนือ คุณลุงเล่าให้ฟังว่า  
“สมุนไพรยาที่มี ๖๙ ชนิด  วิธีการได้มาของสมุนไพรต้องจ้างเก็บและเตรียมยา เพราะ

สมุนไพรบางชนิดต้องให้เพศหญิงเท่านั้นเป็นผู้เก็บเกี่ยว และสมุนไพรแต่ละชนิด มีกําหนดเวลาและ

วันที่เก็บอย่างเฉพาะเจาะจง” 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๖๑ 

 

คุณลุงโพธิ์คํา มีวิธีการรักษาด้วยสมุนไพรและใช้คาถากํากับ การจัดยา ต้องจัด

ในตอนเช้า ก่อนกระทําส่ิงอื่น โดยลมที่ออกจากปากในช่วงที่บริกรรมคาถา จะต้องถูกยา

ทุกชนิด คาถาต่าง ๆ ได้ร่ําเรียนมาจากพระ สมัยเป็นหนุ่ม ๆ  สูตรและส่วนประกอบของ  

ยาสมุนไพรต่าง ๆ ท่ีลุงโพธิ์คําใช้รักษาเป็นประจํา แสดงดังตารางที่ ๗  
 

ตารางที่ ๖ รายชื่อสมุนไพรหลักท่ีมีสรรพคุณเข้ายา (เป็นส่วนประกอบของยา) ได้ทุก

ประเภท 

ยาสมุนไพร สรรพคุณ 

กาฝาก (ผาก) มี ๙ ชนิด  

๑. กาฝากมะม่วง สลายนิ่ว รักษาโรคไต 

๒. กาฝากมะไฟ บํารุงเลือด บํารุงกําลัง ละลายไขมัน ขับเสมหะ 

๓. กาฝากขนนุ บํารุงเลือด บํารุงกําลัง ละลายไขมัน ขับเสมหะ 

๔. กาฝากมะยม บํารุงเลือด บํารุงกําลัง ละลายไขมัน ขับเสมหะ 

๕. กาฝากเปล้าหลวง (สุดยอด
กาฝาก) 

รักษาได้ทุกโรค ขยายรูขุมขน 

๖. กาฝากกระท้อน (หมากต้อง) แก้ริดสีดวงทวาร 

๗. กาฝากไม้ตะแบก (ไม้เปลือย) 

เสลา 

แก้ตกขาว แก้ริดสีดวงทวาร เบาหวาน ความดัน

โลหิตต่ํา 

๘. กาฝากต้นจิก (ต้นมุจรินทร์) ตัวเข้ายา 

๙. กาฝากไม้แดง ตัวเข้ายา 

๑๐. เปล้าใหญ่ (เปล้าหลวง)  ตัวหลักเข้ายา  

๑๑. รากครั่ง รากบักแนงหอม ตัวหลักเข้ายา  

๑๒. ฝาง หรือ ผาง ตัวหลักเข้ายา  

๑๓. ช้างน้าว ตัวหลักเข้ายา รักษา บํารุงกําลัง 

๑๔. อบเชย ตัวหลักเข้ายา 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๖๒ 

 

หมอสมุนไพรเชื่อว่า ต้นสมุนไพรทุกต้นมีเทพเทวดารักษาอยู่ เทวดาเป็นผู้รักษา

ต้นไม้และหมอสมุนไพรต้องรักษาศีล เทวดาเป็นผู้ดลบันดาลให้สมุนไพรเหล่านั้น           

มีสรรพคุณทางยา การเก็บช้ินส่วนสมุนไพรจากต้นสมุนไพร จึงต้องมีพิธีรีตรอง              

ซึ่งประกอบด้วย  การเลือกเวลา วัน บุคคล ท่ีเป็นสิริมงคลกับสมุนไพรแต่ละต้น และต้อง

มีการตั้งคายเพื่อขอตัวยาสมุนไพรจากเทพเทวดาเหล่านั้น คายประกอบด้วย 

๑. ผ้าขาวม้า ๑ ผืน (เป็นตัวแทนของภูษาอาภรณ์) 

๒. นมตรามะลิ ๑ กระป๋อง (เป็นตัวแทนของเครื่องเซ่นของหวาน) 

๓. ไข่เป็ด ๗ ฟอง (เป็นตัวแทนของเครื่องเซ่นของคาว) 

๔. ขัน ๕ (เคร่ืองบูชาอย่างละ ๕ คู่ โดยมากมีดอกไม้ ๕ คู่ เทียนเล็ก ๕ คู่อาจมี

หมากพลู ๕ คู่ บุหรี่ ๕ มวน)   

๕. ธูป ๗ ดอก  

โดยห้ามไม่ให้นําเคร่ืองสักการะเหล่าน้ีลงมาจากป่าสมุนไพรและห้ามไม่ให้

เรียกร้องค่ารักษาจากผู้ป่วย 

 

พิธีการเก็บสมุนไพรตามความเชื่อวิญญาณคติ 

ตัวอย่างการเก็บสบู่ดํา (หมากเยา) ซึ่งใช้ต้มกินเพื่อแก้อาการปัสสาวะแสบขัด     

ผู้เก็บต้องเป็นสตรีท่ีเกิดวันอังคาร การเก็บตัวยา ต้องเก็บในวันอังคาร เวลาเก้าโมงเช้า

และไม่เกินสามโมงเย็นต้องมีการบริกรรมคาถาเพื่อปลุกตัวยา ดังนี้ 

๑. ตั้งนะโมสามจบ ถวายดอกไม้ ธูปคู่ เทียนคู่ 

๒. บริกรรมคาถา   
“โอม กะลุก กะลุก กูอยากจะปลุกให้ยาลุก กะลุก กูอยากจะปลุกให้ยานั่ง กะนั่ง 

โอม สนธิ ว่าแล้วให้เข็ด ให้ยํา โอม สนนาม สนนามว่าแล้วให้เข็ดให้ยํา 

โอม สนมูน สนมูน ว่าแล้วให้เข็ดให้ยํา โอมกะลุ โลกาวิทู” (คาถาพระอาจารย์มั่น อาจาโล)” 

๓. ระหว่างการว่าคาถาให้นั่งยองๆ 

๔. การจัดยา ต้องจัดในตอนเช้า ก่อนกระทําส่ิงอื่น โดยลมที่ออกจากปากในช่วง

ท่ีบริกรรมคาถา จะต้องถูกยาทุกชนิด 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๖๓ 

 

 

ตารางที่ ๗ สูตรและส่วนประกอบของยาสมุนไพรต่าง ๆ ของลุงโพธิ์คํา อาวะสาร 
 

สรรพคุณ ส่วนประกอบ วิธีการ 

แก้ไอ ๑. หมากซอ  

๒. ก้านของ (ต้นปีบ) 

๓. ส้มป่อย 

 

ต้มน้ําดื่ม รอให้เย็นเอง โดยไม่ต้องเป่า 

แก้ดีซ่าน ๑. ต้นกระดอ  

๒. รากมะพร้าว  

๓. รากก้านของ (ต้นปีบ) 

๔ .รากชะอม  

๕. รากมะเฟอืง  

๖. แก่นมะสม  

๗. ฝาง  

๘. เปล้า 

ห่อผ้ารวมกนั ต้มน้ําเดือด ๖ นาที ทิ้งไว้

ให้เยน็ โดยไม่ต้องเป่า ด่ืมแทนน้ํา สีของ

น้ําต้มสมนุไพรเปน็สีแดงเข้ม ให้ต้ม

สมุนไพรในห่อผ้าจนกว่าจะจืด (สีของ

น้ําสมุนไพรซีดจาง) นําสมนุไพรทีต่้ม

แล้วไปตากให้แห้ง ไว้ใช้ต่อไปได้ 

แก้กระเพาะ

อาหารเปน็แผล 

๑. เปล้าหลวง  

๒. ฝาง/ผาง  

๓. พังคี (รากพังคีป่า)  

๔. แก่นติ้วส้ม  

๕. แก่นก้านของ  

๖. หัวขมิ้นชัน  

๗. หัวไพล  

ต้มน้ําดื่ม รอให้เย็นเอง โดยไม่ต้องเป่า 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๖๔ 

 

 

ตารางที่ ๗ สูตรและส่วนประกอบของยาสมุนไพรต่าง ๆ ของลุงโพธิ์คํา อาวะสาร (ต่อ) 
 

สรรพคุณ ส่วนประกอบ วิธีการ 

แก้ริดสีดวงทวาร ๑. ก้านของ  

๒. แก่นติ้วส้ม  

๓. รากหงอนไก่ป่า  

๔. แก่นช้างน้าว (นางพญาช้างดึง)  

๕. หัวขมิ้นชัน  

๖. แก่นนางหวาน (มีหนามใบเป็น

ยาง)  

๗. เครือบอระเพ็ด (เขาฮง)  

๘. ใบเหงือกปลาหมอ  

ต้มน้ําดื่ม รอให้เย็นเอง โดยไม่ต้อง

เป่า 

ยาแก้ไข้ ๑. เครือเถาวลัย์นางพญาพังพวน

(หมากข้ีพวน)  

๒. แก่นยอบ้าน  

๓. แก่นยอป่า  

๔. หัวผักแป้นดง  

๕. หัวและใบโฉมดง  

๖. เปล้าหลวง  ๗. ผาง 

ต้มน้ําดื่ม รอให้เย็นเอง โดยไม่ต้อง

เป่า 

ยาระบาย ๑. แก่นกําแพงเจ็ดช้ัน(ตาไก้)  

๒. แก่นกําแพงเก้าชั้น (ตากวง)  

๓. เปล้าหลวง ๔. ฝาง 

ต้มน้ําดื่ม รอให้เย็นเอง โดยไม่ต้อง

เป่า 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๖๕ 

 

 

 

ตารางที่ ๗ สูตรและส่วนประกอบของยาสมุนไพรต่าง ๆ ของลุงโพธิ์คํา อาวะสาร (ต่อ) 
 

สรรพคุณ ส่วนประกอบ วิธีการ 

ยาธาตุล้ม บํารุงกระดูก 

กําจัดเชื้อรา บํารุง

ร่างกาย ถ่ายง่าย  

อาการของธาตุล้ม คือ 

อ่อนเปล้ีย เพลียแรง 

นอนไม่หลบั เบื่ออาหาร 

ท้องผูก น้ําเหลืองเสีย 

เลือดจาง 

๑. ช้างน้าว  

๒. แก่นนางหวาน  

๓. แก่นนมสาว  

๔. แก่นนมวัว  

๕. แพง (ใบใหญ่ยาว สูงโปร่ง)  

๖. ซ่านเครือ  

๗. เปล้าหลวง  

๘. ฝาง 

ต้มน้ําดื่ม รอให้เย็นเอง โดยไม่ต้อง

เป่า 

ยาละลายนิ่ว ๑. แก่นไม้มะยม  

๒. แก่นหมากเม่าผู้ (ไม่มีผล)  

๓. แก่นมะไฟตัวผู้ (ไม่มีผล)  

๔. แก่นแฮดกวาง  

๕. แก่นสบู่ดํา (หมากเยา)  

๖. เปล้าหลวง  

๗. ฝาง 

ต้มน้ําดื่ม รอให้เย็นเอง โดยไม่ต้อง

เป่า 

ยาแก้คันช่องคลอด 

มดลูกอักเสบและตก

ขาว 

๑. เครือเถาวลัย์พระนางไหม 

(เครือเขาแกง)  

๒. รากนางพญานอนน้ํา (ทุ่ม)  

๓. รากและแก่นก้ามป ู

(นางพญาข้ีอาย คนละ

ประเภทกับจามจุรี)  

๔. แกนสบัปะรดเขียว  

๕. กาฝากหมากต้อง  

๖. รากดอกซ้อน 

ต้มน้ําดื่ม รอให้เย็นเอง โดยไม่ต้อง

เป่า 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๖๖ 

 

ตารางที่ ๗ สูตรและส่วนประกอบของยาสมุนไพรต่าง ๆ ของลุงโพธิ์คํา อาวะสาร (ต่อ) 
 

สรรพคุณ ส่วนประกอบ วิธีการ 

ยาขับประจําเดือน (ยานี้

แรงมาก ทําให้แท้งบตุร

ได้) 

๑. ไม้มะเฟือง  

๒.เปล้าหลวง  

๓.แก่นพระยาสัตตบรรณ(ตีนเป็ด) 

๔.รากและต้นคัดเค้า(โยทะกา)  

๕.ฝาง  ๖.เปล้าใหญ่ 

ต้มน้ําดื่ม รอให้เย็นเอง โดย     

ไม่ต้องเป่า จนกว่าระดูจะมา

ตามปกติ 

แก้โรคไส้เลื่อน ๑.แก่นพญาช้างดํา(ตะโกนา)  

๒.แก่นกระทิงดํา(หมากหม้อ)  

๓.แก่นหมีดํา(มะเกลือ) 

๔.แก่นช้างน้าว(นางพญาช้างดึง)  

๕.แก่นไม้สะม้าดดํา(นางพญาข้ีอาย)  

๖.แก่นตมูหนาม  

๗.แก่นตมูกา  ๘.แก่นตูมตงั  

๙.ใบฟ้าทะลายโจร  

๑๐.หัว(หน้าแล้ง)หรือใบ(หน้าฝน)

ว่านทรหด  

๑๑.เปล้า  ๑๒.ฝาง 

ต้มน้ําดื่ม รอให้เย็นเอง โดย    

ไม่ต้องเป่า 

แก้ประดงทุกจําพวก 

อาการ เคล็ดข้อต่างๆ 

อาการจะดีขึ้นยามสาย 

 

๑.ตูมหนาม  

๒.ตูมกา  

๓.ตูมตงั ๔.ช้างน้าว  

๕.นางหวาน  ๖.แฟง  

๗.ซ่านเครือ  

๘.กาฝากมะม่วง  

๙.เปล้า  ๑๐.ฝาง 

ต้มน้ําดื่ม รอให้เย็นเอง โดย    

ไม่ต้องเป่า 

หมายเหตุ สมุนไพรบางชนิดไม่มีในพื้นที่ ต้องสั่งซื้อจากต่างถิ่น 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๖๗ 

 

สูตรการรักษาโรคด้วยสมุนไพรของคุณลุงสีเทียน  

โรคที่คุณลุงสีเทียน มีความชํานาญในการรักษา คือ โรคไข้ โรคตับอักเสบและ  

โรคนิ่ว วิธีรักษาตับอักเสบ ใช้รากมะไฟและรากหญ้าคา ใช้รากมะไฟ ๑ รากหญ้าคา ๗  

ลุงสีเทียนถ่ายทอดให้ลูกบ้างแต่ยงัไม่ชัดเจน ยังไม่ได้ให้คาถาปลุกยา การแต่งขันห้าและ

คาถาลอดป่อง สมุนไพรที่ลุงสีเทียนใช้รักษา คือ รากตูมกา รากตูมตัง รากดอกเกียด 

แก่นจําปาขาว แก่นลีลาวดี เอามาต้มกินจนกว่าจะดีขึ้น ถ้าเป็นยาระบายใช้รากทับทิม 

และน้ํามะขามส้มในการรักษา  ลุงสีเทียนปลูกต้นโสม แล้วใช้รากมาดองกินหรือต้มกิน

เป็นยา เก็บมาจากกาฬสินธุ์แล้วนํามาปลูก  ยาพวกนี้ไม่ใช้กับมะเร็ง ส่วนโรคนิ่ว รักษา

ด้วย ว่านนิ่วซึ่งปลูกไว้ที่นา ใช้รักษาโรคไตได้ เมื่อกินแล้วนิ่วจะไหลออกมา ถ้าเกิดอาการ

วิงเวียนให้ลดยาเพราะยาจะแรงให้ทานยาน้อยลง ยาตัวน้ีมัดละ ๑,๐๐๐ บาท ต้องครูคาย

ขันห้าและขนัแปดพร้อมกัน มีผ้าถุง ผ้าขาวม้า เหล้าขาว ไข่ และเงิน ๒๔ บาท  มีคนไข้

จํานวนมากมารักษากับลุงสีเทียน รวมท้ังหมอสมุนไพรอื่น ๆ มาแลกเปลี่ยนความรู้จาก

ลุงสีเทียนในการใช้สมนุไพรรักษาโรคต่าง ๆ ลุงสีเทียนเรียนวิชาการรกัษาจากหลวงตา     

ลุงสีเทียนใช้สมุนไพรที่ปลูกเองตามบ้าน ไม่ได้เข้าไปเก็บในอุทยานแห่งชาติภพูาน   

สูตรการรักษาโรคด้วยสมุนไพรของคุณลุงสําราญ  

ลุงสําราญจะเข้าไปเก็บสมุนไพรที่ภูพาน ส่วนในเขตปกปักรักษาไม่สามารถเก็บได้

เพราะเป็นเขตหวงห้าม มีเจ้าหน้าที่อุทยานอยู่บริเวณนั้นถ้าเข้าไปก็จะโดนตํารวจจับ      

ท่ีบ้านลุงสําราญมีสมุนไพรหลายชนิด ลุงสําราญจะเข้าไปเก็บสมุนไพรในภูพาน 

ประมาณคร่ึงวัน สมุนไพรที่ลุงสําราญเก็บมาจะมีผู้ป่วยมาส่ังยาและรับยาท่ีลุงไปรักษา  

โรคท่ีลุงสําราญรักษา คือ โรคตาเหลือง เล็บเหลือง ริดสีดวงทวารหนัก ผู้หญิงตกหมาก 

สมุนไพรอื่น ๆ เช่น ขม้ินเครือและขม้ินใหญ่ สมุนไพรชนิดน้ีในประเทศไทยจะหายากมาก

อยู่ติดลําน้ําโขงหรือหาได้ที่ประเทศลาว ทางภูพานไม่ค่อยมีแล้ว ส่วนตะไคร้ต้นและอ้อย

สามสวน มีสองชนิดเปลือกดําและขาว เป็นตัวผสมยาไปในตัวรักษาเล็บเหลือง ตาเหลือง

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๖๘ 

 

และมีกําแพงน้อยกําแพงใหญ่กําแพงเจ็ดชั้นผสมเข้าไปด้วย  ขม้ินเล็กมีแบบต้นและเครือ

เป็นยารักษาริดสีดวงทวารหนักท่ีเป็นอย่างรุนแรง  

ลุงสําราญรักษาหม้อละ ๒,๐๐๐ บาท คนหายก็มีคนตายก็มี แต่คนรอดมากกว่า

คนตาย ในราคาน้อยกว่าราคาน้ีก็มีจะใช้รักษาพระอาจารย์ ค่าคายของยา ลุงสําราญ  

จะเก็บเป็นค่าเก็บรากไม้และเสียเวลาไปเอายาจากท่ีไกล ๆ และหายาก เอาสูตรมาจาก

เรียนมาจากทหารป่าและคนแก่โบราณเมื่อก่อน ส่วนหมากตะไก้หรือกําแพงเจ็ดชั้นท้ัง

แบบเล็กและแบบใหญ่ ลุงสําราญจะเข้าป่าไปเก็บสมุนไพรคนเดียว ยาบางชนิดต้องมี

คาถาในการปลุก ลุงสําราญจะส่งยาไปยังเมืองนอก เป็นคนที่เคยมาซื้อยาของลุงสําราญ

ไปรับประทานท่ีประเทศสเปน โรคอื่นท่ีลุงสําราญรักษาก็จะมี ยาท่ีใช้ถอนพิษ และโรค

ลมชัก วิธีรักษาค่าคายหนึ่งบาท แล้วต้องบวชชีพราหมณ์และรับขันห้า สําหรับคนที่จะไป

เก็บสมุนไพรรักษา ส่วนคนที่เป็นโรคลมชักให้อยู่ไฟ ๔๘ วัน รักษาเองต้มยาเอง ก่อไฟเอง 

แยกหม้อ แยกเตา คนไข้ต้องคะลําจึงจะหาย  โรคริดสีดวงแบบเดือยไก่รักษาด้วยการ 

ต้มยากินจนรู้ สึกว่ายาจืดแล้ว สมุนไพรที่ รักษาคือว่านหด ใช้หัวต้มรับประทาน            

โรคริดสีดวงมี ๓ แบบ คือ แบบเดือยไก่และกีบมะเฟือง และหัวบานหรือร้ายแรง  ใช้ยา

รักษาคือต้นมะนาวป่าและต้นตีนนก ใช้รากหรือแก่นของต้น ต้นตูมตังเอาแก่นและราก 

มารักษา    

ลุงสําราญบอกว่ามีคนไข้เป็นไส้เลื่อนจะใช้ว่านหดรักษา  ถ้ารักษาไม่หายก็คงต้อง

ไปผ่า ลุงสําราญคิดว่าการรักษาริดสีดวงใช้ว่านหดแล้วค่อย ๆ ยุบ ฉะนั้นจะต้องรักษา  

ไส้เลื่อนได้ ส่วนโรคที่เกี่ยวกับกระดูกเรียนมาแล้วคะลําไม่ได้ เช่น ห้ามรอดใต้ราวผ้า    ลุง

จึงไม่รักษา  

คนท่ีจะมารักษากับลุงต้องมีค่าครู ๑๒ บาท ค่าสมนาคุณ ๒,๐๐๐ บาท การรักษา

พระลุงจะรักษาให้ฟรี  โรคเล็บเหลือง ตาเหลือง ท่ีลุงสําราญรักษานั้น ลุงสําราญเคย

เป็นมาก่อนแล้วใช้รักษาตนเองแล้วหาย ในสมัยนั้นลุงสําราญไม่ได้ไปหาหมอที่

โรงพยาบาลเพราะลุงไม่มีเงิน  มีคนไข้ผู้หญิงป่วยมะเร็งไส้เป่ือยลุงก็ไปรักษา ลุงเอายาต้ม

ให้ผู้ป่วยกินปรากฏว่าดีข้ึน แต่คนไข้ไม่คะลําของกินจึงเสียชีวิต  โรคตาเหลือง ใช้ยา

สมุนไพรรักษาแล้วต้องฉีดยาบํารุงและต้องคะลําของกิน   

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๖๙ 

 

สูตรการรักษาโรคด้วยสมุนไพรของคุณลุงพาน  

คุณลุงพานเริ่มต้นการเป็นหมอสมุนไพร ด้วยการเรียนจากผู้เฒ่าผู้แก่พาไปเรียน

วิชาสมุนไพร เช่น พาไปรักษาตามบ้าน การใช้สมุนไพรในการรักษา คือ ไม้ตั้งใกล้ เป็นต้น

แล้วเป็นเครือข้ึนสูงหรือเรียกว่ากําแพงเจ็ดชั้น รักษาแก้ไข้ ลดไข้ จากนั้นให้เรียนรู้เกี่ยวกับ

ต้นสมุนไพรในการรักษา เช่น กําแพงเจ็ดชั้น ไม้เลื่อนกวาง มีสูตรสิบสองต้น แก้ไข้

โดยเฉพาะ ต้นส้มมอ ใช้ผสมให้เท่ากัน ถ้ามากกว่ากันมันจะชนะกัน จะไม่มีผลใดเกิดข้ึน 

คุณลุงพานมีตําราท่ีใช้ในการรักษา บ้างก็เขียนเอง  ถ้ามีคนป่วยชาวบ้านจะมาบอก

ปราชญ์ชาวบ้านเพื่อไปดูอาการของไข้ มีไข้กระหายน้ํา ไข้ร้อนใน ไข้จับส่ัน ตัวยาแต่ละตัว

จะไม่เหมือนกัน  จะต้องใช้ยาที่เท่ากัน    น้ําหนักเท่ากัน  คนสมัยโบราณหารากไม้มาแล้ว

จะใช้ฝนกิน   มียาบางตัวท่ีจะแช่กิน มียาบางตัวใช้ฝนกินและบางตัวใช้ต้มกิน  ความรู้ท่ี

ได้มาจากบรรพบุรุษ ปู่ ย่า ตา ยาย รุ่นก่อน  บ้างก็มีการเรียนรู้จากทหารป่าท่ีมาเดินป่า 

รู้จักกับทหารป่าแล้วมีทหารป่วยในป่า เพื่อนทหารที่มาด้วยกันก็จะไปเก็บยามารักษา     

ก็เลยขอเรียนวิธีการรักษามาจากทหาร คุณลุงพานเล่าว่า ไปเก็บสมุนไพรกับทหารในป่า 

๑๕ วันสมุนไพรที่มี คือ กําแพงเจ็ดชั้น กําแพงใหญ่และกําแพงน้อย ขม้ินน้อยขม้ินใหญ่มี 

๔ จําพวก  รักษามะเร็งได้   ลุงพานมีตําราและมีความรู้อยู่ในตัว เป็นตําราภาษาขอม     

ท่ีปู่ย่าตายายเขียนใส่ใบลานไว้  

ความรู้สึกท่ีได้เป็นหมอฮากไม้ 

 จากการสัมภาษณ์ท้ังรายกลุ่ม (Focus group) และ การสัมภาษณ์รายเด่ียว คณะ

ปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ. สามารถสรุปได้ว่า หมอสมุนไพรทุกคน มีความภาคภูมิใจที่

ได้นําความรู้ท่ีได้รํ่าเรียนมาช่วยเหลือเพื่อนมนุษย์ด้วยกัน ตัวอย่างคําพูด ได้แก่ 
“ดีใจได้เห็นลูกหลานอยู่ดีมีแฮง” 

“ภูมิใจ” “บ่คึดหยังดอก ได้บุญ” 

“บ่ได้อยากร่ําอยากรวยดอก แค่พอได้เงินไปหาสมุนไพรมาอีก” 

“ค่าคายที่ได้มันกะบ่หลาย แต่ว่าเพิ่นกะสิบ่ติดค้างบุญคุณ” 

“คนในหมู่บ้านนี้ก็สายเลือดเดียวกัน เฮาซอย (ช่วย) ให้เขาหายเจ็บ หายไข้ เฮากะดีใจหลาย” 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๗๐ 

 

 

 

 

บทที่ ๔ 

บทวิเคราะห์ปราชญช์าวบ้านและวิถีปัจจุบัน 

 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๗๑ 

 

บทวิเคราะห์ปราชญ์ชาวบ้านและวิถีปัจจุบัน 

บทสรุป 

จากการลงพ้ืนที่บริเวณรอบเขื่อนน้ําพุง จังหวัดสกลนคร และการสัมภาษณ์เชิงลึก

ร่วมกับการสังเกตแบบมีส่วนร่วมและไม่มีส่วนร่วม จากปราชญ์ชาวบ้าน จํานวน ๕๕ คน

คณะปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ.สามารถจําแนกปราชญ์ชาวบ้านได้ ๗ ประเภท ได้แก่ 

๑. หมอทรง (หมอลําผีฟ้า) ส่วนใหญ่เป็นผู้หญิงรักษาผู้ป่วยโดยการรําและมี

แคนประกอบ ส่วนประกอบสําคัญในพิธีกรรม คือ พาคาย (ภาชนะบรรจุของเซ่นไหว้)

ประกอบด้วย ถาดใส่แป้ง กระจกส่องหน้าเล็ก ๆ  หรือน้ํามันใส่ผม  วิธีการทําโดยหมอ

ทรงส่องกระจก  และเจรจาโต้ถามกับผี  จนในที่สุดผู้ป่วยลุกข้ึนฟ้อน  แสดงว่าผีที่เป็น

สาเหตุของความเจ็บป่วยพอใจ และผู้ป่วยจะหายในที่สุด  หมอลําชนิดนี้รักษาผู้ป่วยได้

เพราะมีผีเข้ามาเทียบ  จะเรียกชื่อตามผีนั้น ๆ  เช่นหมอลําผีทรง  หมอลําผีฟ้า  (ท่ีมาของ

ผีทรง ละผีฟ้าแตกต่างกัน  หมอลําผีฟ้ามาจากที่สูงกว่า จากสวรรค์ชั้น ๙  แต่ผีทรง     

มาจากสวรรค์ชั้น ๕)  ผู้ป่วยส่วนใหญ่จะเลือกหมอลําผีทรง (ผีฟ้า)  เป็นการรักษา

หลังสุด  หลังจากที่หมอรักษาด้วยวิธีอื่น ๆ แล้วไม่ได้ผลอีก พิธีที่หมอทรงกระทํา คือ 

การสะเดาะเคราะห์ ถึงแม้ผู้ท่ีมาหาจะไม่ได้เจ็บป่วยใด ๆ เลย หมอทรงก็สามารถทํา   

พิธีขจัดปัดเป่าสิ่งท่ีเชื่อว่าเป็นสิ่งอัปมงคลให้ออกไปได้ 

 ผลการศึกษาครั้งน้ีสะท้อนให้เห็นว่าชาวอีสานมีความเชื่อถือต่อ "ผี" มากเพราะ  

มีความเชื่อว่าเหตุ ท่ี เกิดเภทภัยเจ็บไข้ได้ป่วย น้ําท่วมฝนแล้งนาล่มหรือพืชพันธุ์

ธัญญาหารเหี่ยวแห้ง เป็นสิ่งท่ีเกิดมาจากอิทธิฤทธิ์ปาฏิหาริย์ของผีสางเทวดาทั้งส้ิน  

พวกเขาจึงเซ่นไหว้บวงสรวงผีต่าง ๆ และมีส่ิงท่ีหน้าสังเกตคือ ทุกครั้งที่มีการเซ่นไหว้เป็น

ประจําทุกฤดูกาลแล้วจะเกิดแต่ความสุขไปทั่ว ผู้ท่ีเจ็บไข้ได้ป่วยก็หาย ข้าวกล้าในนาก็

อุดมสมบูรณ์ดี และการที่มีคติความเชื่อดังกล่าวน้ีก็ทําให้เกิดประเพณีพิธีกรรม             

ท่ีเกี่ยวกับผี หลายลักษณะ และพีธีบูชาผีฟ้าก็เป็นอีกพิธีหนึ่ง 
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 ผีฟ้า หรือ ผีแถน นั้นชาวอีสานมีความเชื่อว่าเป็นเทวดามากกว่าเป็นผี  ผีฟ้าจึง

เป็นผีที่อยู่ระดับสูงกว่าผีชนิดอื่น ๆ  ส่วนแถนนั้นมีความเชื่อว่าเป็นคําเรียกรวมถึงเทวดา 

และแถนที่ใหญ่ที่สุดคือ "แถนหลวง" ซึ่งเชื่อว่าเป็นพระอินทร์  แถนเป็นผู้สร้างสรรพสิ่ง 

ให้กําเนิดดิน น้ํา ลม ไฟ โลก และ มนุษย์ (ธวัช ปุณโณทก ๒๕๒๘ อ้างถึงใน ฉัตรทิพย์ 

นาถสุภา, ๒๕๔๑) 

 ผีฟ้าหรือผีแถนนั้น แต่ละพ้ืนที่มีการเรียกท่ีแตกต่างกันไป และมีความเชื่อว่า "ผีฟ้า" 

นั้นสามารถที่จะดับยุคเข็ญหรือทําลายล้างอุปสรรคท้ังปวง และสามารถที่จะช่วยเหลือ

มนุษย์ท่ีเดือดร้อนได้ การท่ีมนุษย์เกิดการเจ็บป่วยนั้นเนื่องจากไปละเมิดต่อผี การละเมิด

ต่อบรรพบุรุษ การรักษาต้องมีการเชิญผีฟ้ามาสิงสถิตอยู่ในร่างของคนทรงเรียกว่า "ผีฟ้า

นางเทียน" ในการลําผีฟ้าของชาวอีสานนั้นมีองค์ประกอบทั้งหมด ๔ ส่วน  คือ   หมอลํา

ผีฟ้า หมอแคน ผู้ป่วย และเคร่ืองคายหมอลําผีฟ้าจะเป็นผู้หญิงที่มีอายุ หรือบางท้องถ่ิน

จะเป็นผู้หญิงสาว โดยเฉพาะที่จังหวัดเลยและจะต้องสืบเชื้อสายมาจากกลุ่มหมอลําผี

เท่านั้น  แต่ที่จริงผีฟ้าสามารถสิงได้ทั้งหญิง ชายและเด็ก โดยไม่จํากัดอายุ  หมอแคน 

(หมอม้า) จะต้องเป็นผู้ท่ีมีประสบการณ์ในการเป่าแคนมาเป็นอย่างดี เพราะในการ

ประกอบพิธีจะต้องใช้เวลานาน จะต้องมีการเป่าอยู่ตลอดเวลา  ส่วนผู้ป่วย นั้น จะต้อง

แต่งกายตามที่ได้กําหนดไว้ คือมีผ้าไหมหรือผ้าขาวม้าพาดบ่า มีดอกมะละกอซึง่ตัดร้อย

เป็นพวงทัดหู  ผู้ป่วยนั้นสามารถที่จะฟ้อนรํากับหมอลําได้และส่ิงท่ีสําคัญอีกอย่าง คือ 

เครื่องคาย เป็นสิ่งท่ีอัญเชิญครูอาจารย์ผู้ท่ีล่วงลับไปแล้วมาช่วยเหลือรักษาผู้ป่วย        

 ในการลําผีฟ้านั้นจะมีความแตกต่างกันตามแต่ละท้องถิ่นเมื่อครูบาเก่าเข้าสิงร่าง 

ผู้ทําพิธีจะต้องสวมผ้าซิ่นทับผ้าที่สวมอยู่ (กรณีท่ีผู้ป่วยเป็นชาย) หรือถ้าผู้ป่วยเป็นผู้หญิง  

ครูบาจะสวมผ้าแพรหรือผ้าฝ้ายโดยสวมทับผ้านุ่งเดิมซึ่งจะจัดไว้อยู่ใกล้เครื่องคาย       

ในการรักษาทุกคนจะต้องฟ้อนรํากันทุกคนและข้ึนอยู่กับผู้ป่วย ถ้าผู้ป่วยต้องการดูการ

ฟ้อนรําก็จะทําหน้าที่ต่อไป  แต่ถ้าไม่ต้องการครูบาก็จะนําเครื่องคายขึ้นไปเก็บบนหิ้งและ

จะมาร่วมกันรับประทานอาหาร  ความเชื่อของชาวอีสานเชื่อว่าผีฟ้าสามารถที่จะ

กําหนดการเกิดการตายของมนุษย์ได้  การท่ีมนุษย์ตายไปขวัญจะออกจากร่างเพื่อไปพบ
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บรรพชน แต่ขวัญจะไม่แตกดับเหมือนร่างเป็นเพียงการจากไปของร่างแต่วิญญาณยังคง

อยู่กับผู้มีชีวิต 

 สาเหตุท่ีมีการฟ้อนรํากันนั้นก็เพื่อเป็นการทําให้คนไข้มีพลังจิตในการต่อสู้กับการ

เจ็บป่วย มีอารมณ์ผ่อนคลาย ความตึงเครียด จิตใจปลอดโปร่ง ไร้วิตกกังวล และ    

สร้างจิตสํานึกด้านความกตัญญู เป็นคตินิยมของวัฒนธรรมไทยซึ่งได้สืบทอดต่อกันมา

จนกลายเป็นประเพณี สอดคล้องกับการศึกษาของ กฤตยา แสวงเจริญ (๒๕๒๗) ท่ี

ศึกษาความสามารถในการรักษาและผลการรักษาของหมอลําผีฟ้า เพื่อนํามาเป็น

แนวทางในการป้องกันปัญหาจิตเวชในชุมชน ผลการศึกษาพบว่า โรคท่ีรักษาหายส่วน

ใหญ่เป็นโรคทางจิตเวช ไม่พบสาเหตุชัดเจน เช่น อาการมึนชาตามตัว พูดโดยไม่รู้ตัว 

ปวดศีรษะเป็นประจํา รู้สึกร้อน ๆ หนาว ๆ กลัวไม่มีเหตุผล ป่วยเร้ือรัง ผอม ไม่อยาก

อาหาร 

 ท้ังน้ีความศรัทธาของประชาชนในชุมชนท่ีมีต่อหมอลําผีฟ้า นํามาซึ่งความเชื่อม่ัน

ว่าผู้ป่วยจะมีอาการดีข้ึน ลักษณะของพิธีกรรมที่มีกิจกรรมการร้องรํา ด้วยบรรยากาศ  

ท่ีเต็มไปด้วยไมตรีจิตและความเห็นอกเห็นใจ เป็นสิ่งกระตุ้นผู้ป่วยท้ังทางด้านร่างกายและ

จิตใจ ตลอดจนการลําผีฟ้าเป็นการรักษาด้วยดนตรี และการพูดเป็นกลอน มีสัมผัสนอก 

สัมผัสใน และเนื้อหาเป็นการให้กําลังใจ ปลุกปลอบ และช่วยขจัดความขัดแย้งในตัวผู้ป่วย 

ทําให้ผู้ป่วยรู้สึกถึงความเอ้ืออาทร การได้รับการปกป้องและคุ้มครองจากส่ิงศักด์ิสิทธ์ิ 

(กฤตยา แสวงเจริญ, ๒๕๒๗) 

  การลําผีฟ้า เป็นพิธีกรรมเพื่อการรักษาโรคภัยไข้เจ็บ การลําผีฟ้าต้องอาศัยนางทรง

หรือคนทรง ซึ่งโรคบางโรคหมอแผนปัจจุบันก็ไม่สามารถวินิจฉัยได้ว่าเกิดจากอะไร 

ผู้ป่วยจึงต้องมารักษากับผีฟ้า (ฉัตรทิพย์ นาถสุภา และ พรพิไล เลิศวิชา, ๒๕๔๑)        

จะเห็นว่าผีฟ้านั้นเป็นส่ิงท่ียึดเหนี่ยวจิตใจมนุษย์ โดยมีคติเตือนใจว่า "คนไม่เห็น ผีเห็น"

สําหรับทุกวันน้ีการลําผีฟ้าดูจะเส่ือมคลายลงไป เพราะความเจริญทางด้านการแพทย์ 

วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี   แต่สําหรับชาวอีสานบางกลุ่ม การกระทําพิธีกรรมเกี่ยวกับ

ผีฟ้าไม่ใช่เป็นสิ่งงมงาย เหลวไหล หรือไร้สาระส้ินเชิงเสียทีเดียว (ฉัตรทิพย์ นาถสุภา และ 

พรพิไล เลิศวิชา, ๒๕๔๑) 
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๒. หมอสูตร หรือหมอพร หรือหมอสู่ขวัญ หรือหมอพาม (พราหมณ์) หมอสู่ขวัญ       

หรือหมอพรถ้ามีความรู้ทางโหราศาสตร์ ดูฤกษ์ยามและประกอบพิธีข้ึนบ้านใหม่    ทําพิธี

ก่อนลงเสาแฮก (เสาแรก เสาเอก เสาขวัญ) เรียกว่าพาม  ชาวบ้านเชื่อว่า สาเหตุของ

ความเจ็บป่วยประการหนึ่ง คือ  การท่ีขวัญหนีคิง (ขวัญหนีออกจากร่าง หรือเสีย

ขวัญ) การที่จะให้มีร่างกายสู่สภาวะปกติ จึงต้องเรียกให้ขวัญกลับเข้ามาอยู่ตามส่วน  

ต่าง ๆ ของร่างกาย  การสู่ขวัญจึงเป็นการรักษา (Curative Medicine)  การสู่ขวัญเพื่อให้

ขวัญ "แข็งแรง" และ “เบิกบาน” อาจถือเป็นการป้องกันโรคหรือการเจ็บป่วย (Preventive 

Medicine)  ได้แก่  การสู่ขวัญต้อนรับผู้มาเยือน  การสู่ขวัญแม่มาน (หญิงมีครรภ์ก่อน

คลอด)  การสู่ขวัญพระก่อนเข้าพรรษา  เป็นต้น  การสู่ขวัญอาจทําเพื่อส่งเสริมสุขภาพ

แบบองค์รวม (กายและจิต) เพื่อเตรียมความพร้อมก่อนเปลี่ยนบทบาทของบุคล เช่น การ

สู่ขวัญออกเรือน (แต่งงาน) การสู่ขวัญนาค เคร่ืองหมายเชิงสัญลักษณ์ที่แสดงว่าขวัญ

กลับเข้าอยู่ในร่างกาย  คือการผูกขวัญด้วยฝ้ายที่ข้อมือ ตามสํานวนที่ว่าผูกเบ้ืองซ้าย

ขวัญมา ผูกเบ้ืองขวาขวัญอยู่ 

 นอกจากเรื่องผีแถนแล้ว ชาวอีสานยังมีความเชื่อเรื่องขวัญ ผู้ได้ดีมีโชคหรือผู้หลัก

ผู้ใหญ่ท่ีเราเคารพนับถือมาเยี่ยมเราก็ยินดีจัดพิธีสู่ขวัญให้ ประเพณีสู่ขวัญจึงเป็น

ประเพณีทํากันอย่างกว้างขวาง  คําว่า "ขวัญ" เป็นศูนย์รวมแห่งชีวิต มองไม่เห็น สัมผัส

ไม่ได้ ขวัญเป็นส่ิงไม่มีตัวตนคล้ายกับจิตหรือวิญญาณ แฝงอยู่ในตัวคนและสัตว์ ตั้งแต่

เกิดมาทุกคนมีขวัญกันทั้งนั้นและในบางแห่งเรามักแปลว่า "กําลังใจ" ก็มีคําว่า "ขวัญ"  

ยังมีความหมายอีกว่า เป็นท่ีรักที่บูชา เช่นเรียกเมียที่รักว่า "เมียขวัญ" หรือ "จอมขวัญ" 

เรียกลูกรักหรือลูกแก้วว่า "ลูกขวัญ" ส่ิงของที่ผู้เคารพรักใคร่นับถือกันนํามาฝาก นํามา

ให้เพื่อเป็นการทะนุถนอมน้ําใจกันเราก็เรียกว่า "ของขวัญ" 

 "พิธีบายศรี" หรือ "บายศรีสู่ขวัญ" เป็นประเพณีสําคัญอย่างหนึ่งของชาวอีสาน   

ซึ่งทํากันแทบทุกโอกาสทั้งในมูลเหตุแห่งความดีและไม่ดี ชาวอีสานถือว่าเป็นประเพณี

เรียกขวัญให้มาอยู่กับตัว พิธีสู่ขวัญน้ีเป็นได้ทั้งการแสดงความชื่นชมยินดีและเป็นการ

ปลอบใจให้เจ้าของขวัญจากคณะ ญาติมิตรและบุคคลท่ัวไป (ปริญญาณ ภิกขุ , ๒๕๑๖) 

การสวดต้องให้เสียงชัดเจน สละสลวย ไพเราะ ฟังแล้วเกิดความดีใจ ศรัทธาอุตสาหะใน
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การทําความดียิ่งขึ้น จึงจะเป็นสิริมงคลแก่เจ้าตัว  ถ้าป่วยไข้ ไข้จะหาย ถ้าได้ดีได้เลื่อนยศ

เล่ือนตําแหน่ง ก็จะรักษาความดีไว้ให้คงทนไม่ฟุ้งเฟ้อเห่อเหิมจนลืมตัว (ปริญญาณ ภิกขุ, 

๒๕๑๖) การทําพิธีการสู่ขวัญหรือเรียกขวัญ กระทําข้ึนเพื่อสร้างกําลังใจในการดําเนิน

ชีวิต ชาวบ้านจะเอามือแตะกันเป็นทอด ๆ เพื่อรวมกันส่งพลังใจให้จนถึงบุคคลหนึ่ง      ท่ี

พวกเขาต้องการช่วย เพื่อช่วยเรียกขวัญกลับมา เป็นการแสดงให้เห็นว่าชาวบ้านได้ระดม

จิตใจมาช่วยส่งเสริมให้คนเจ็บป่วยหรือผู้ท่ีมีปัญหามีความแช่มชื่น และมีความสุข เช่นการ

สู่ขวัญเด็ก การสู่ขวัญบ่าวสาว การสู่ขวัญคนป่วย เป็นต้น (ฉัตรทิพย์ นาถสุภา และ พร

พิไล เลิศวิชา, ๒๕๔๑) 

 จะเห็นได้ว่าพิธีสู่ขวัญน้ีเป็นประเภท "ขนบประเพณี" คือประเพณีชาวอีสานได้เคย

ตั้งหรือร่างเป็นระเบียบแบบแผนข้ึนไว้  เป็นธรรมดาของประเพณีที่อาจมีส่วนปลีกย่อย 

แปลกแตกต่างกันออกไปบ้าง ในลักษณะของการพัฒนาเป็นลักษณะของความเจริญให้

เหมาะสมกับกาลสมัย  แต่ส่วนสําคัญอันเป็นมูลฐานของประเพณีน้ีก็ยังคงอยู่และเป็น

หน้าที่ของพวกรุ่นต่อไปจะเป็นผู้รับช่วงระวังรักษาไว้ให้มรดก (ปริญญาณ ภิกขุ, ๒๕๑๖) 

การสู่ขวัญแสดงให้เห็นถึงภูมิปัญญาด้านสุขภาพอย่างเป็นองค์รวม (Holistic) แสดงถึง

การมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างคนกับคน คนกับธรรมชาติ และส่ิงเหนือธรรมชาติ ท่ีเชื่อมโยง

กับวิถีชีวิตท่ีไม่สามารถแยกออกจากกันได้ ด้วยเหตุนี้พิธีการสู่ขวัญจึงยังคงมีให้เห็นอยู่

ท่ัวไปในพ้ืนที่เขตภาคอีสานจนถึงทุกวันนี้ 

๓. หมอเป่าหรือหมอจอด วัตถุประสงค์หลักของการจอดหรือการเป่า คือเพื่อ

การรักษาโรคภัย หมอเป่ามีวิธีการรักษาด้วยการเป่าต่าง ๆ กันไป  ส่วนประกอบที่ใช้และ

พบบ่อย  คือ ปูนกินหมาก เค้ียวกระทียมแล้วเป่า  เคี้ยวใบไม้บางชนิดเป่า เป็นต้น โรคท่ี

รักษา ได้แก่ ปวดศีรษะ โรคผิวหนังบางชนิด (งูสวัด) แมลงสัตว์กัดต่อย ปวดท้อง       

เป็นต้น  การที่หมอเป่าจะรักษาหายหรือไม่หายนั้นหมอเป่าเชื่อว่า เป็นเรื่องของการ

ทําบุญร่วมกันมาในชาติก่อนของหมอกับผู้ป่วย  ส่วนหมอจอดนั้นจะรักษาเฉพาะกรณีที่

เจ็บป่วยเกี่ยวกับโครงสร้างของร่างกาย เช่น กระดูกหัก กระดูกเคล่ือน หรือแผลผ่าตัด 

ให้เชื่อมติดกัน คําว่า “จอด” ในภาษาอีสาน แปลว่า “ต่อ หรือ เชื่อม หรือ สมาน” ใน

ภาษาภาคกลาง  

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๗๖ 

 

 จากการศึกษาของคณะปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ. เกี่ยวกับวิธีการรักษาของ     

หมอจอด ในรายที่กระดูกหักแบบปิดและไม่ได้ไปเข้าเฝือกที่โรงพยาบาล หมอจอดอาจ

สานเฝือกด้วยอุปกรณ์ท่ีทําจากไม้ไผ่ ใช้ประคองแขนแทนเฝือก ซึ่งจะดีต่อการสมานแผล 

และมีช่องระบายอากาศ ไม่อับช้ืนเหมือนเฝือกของโรงพยาบาล ซึ่งเฝือกไม้ไผ่ซ่ีเล็ก ๆ น้ีจะ

ไม่ทําสําเร็จรูปไว้ เพราะเป็นเคล็ดว่า ถ้าทําท้ิงไว้ก็จะมีคนมารักษาอยู่เร่ือย ๆ ใส่ประคอง

บริเวณที่หัก แนวทางการรักษาของหมอจอดนั้นสอดคล้องกับหลักการแพทย์แผน

ปัจจุบัน ในการปฐมพยาบาลเบ้ืองต้นผู้ป่วยกระดูกหัก โดยการเข้าเฝือกชั่วคราว 

(Splinting) มีวัตถุประสงค์เพื่อให้กระดูกส่วนท่ีหักเคลื่อนไหวน้อยที่สุดและเป็นการ

ป้องกันมิให้อาการรุนแรงมากข้ึน เช่น การหักของกระดูกที่ยังไม่ทะลุออกมานอกผิวหนัง

หากมีการเคล่ือนไหวรุนแรงหรือบิด พลิกอาจทําให้กระดูกที่หักทิ่มออกมานอกผิวหนังได้ 

(เสนอ อินทรสุขศรี, ๒๕๓๙) 

 ส่วนการรักษาอาการเจ็บป่วยโดยใช้เวทมนตร์คาถาเป่าไปตามร่างกายผู้ป่วย 

บางคร้ังอาจเคี้ยวปูนกินหมาก เค้ียวกระทียม เค้ียวใบไม้บางชนิดเป่า เช่น การเป่าตุ่ม 

เป่างูสวัด แผลเร้ือรัง แผลไฟไหม้ น้ําร้อนลวก วิธีการรักษาด้วยการท่องคาถาแล้วเป่าลง

ไปตามตุ่มหรือแผลไฟไหม้ น้ําร้อนลวก โดยเป่าติดกันหลายวัน แผลก็จะฝ่อแห้งไปวันละ

เล็กละน้อยจน ไม่ลุกลามต่อไป และหายขาดในที่สุด ซึ่งหากสิ่งที่เค้ียวเป็นสมุนไพรจะเป็น

ผลดีต่อการรักษา อย่างไรก็ตาม ยังมีความกังวลเรื่องของความสะอาดของแผล หาก

การเป่าไม่ได้ใช้สมุนไพร หรือเป็นสมุนไพรที่ไม่มีผลต่อการรักษา ก็อาจทําให้เกิดการติด

เชื้อลุกลามได้เช่นกัน เพราะเป็นท่ีทราบกันดีว่าน้ําลายภายในปากไม่สะอาดและเต็มไป

ด้วยเชื้อโรค  

๔. หมอตําแย ซึ่งในการเก็บข้อมูลคร้ังน้ีพบเฉพาะหมอตําแยเพศหญิงเท่านั้น 

หมอตําแย คือผู้ท่ีทําหน้าที่ช่วยทําคลอดในทุกขั้นตอนของการทําคลอด ตั้งแต่การช่วย

คลอด การทําความสะอาดเด็ก การเอาแม่ลูกอ่อนอยู่ไฟ  ความรู้ได้รับการถ่ายทอด  

การสังเกต และประสบการณ์ตรงจากการถูกทําคลอดโดยหมอตําแย ซึง่ส่วนใหญ่จะเป็น

แม่ตนเอง หรือแม่สามี เป็นผู้ทําคลอดให้ตนเอง ตนจึงจดจําและนํามาใช้ในการช่วย

คลอดแก่สมาชิกในครอบครัวที่กําลังจะคลอด รวมไปถึงเพื่อนบ้านด้วย 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๗๗ 

 

 การผดุงครรภ์ไทยหรือการผดุงครรภ์แผนโบราณ เป็นศาสตร์แขนงหนึ่งในหลัก

วิชาการแพทย์แผนไทยเกี่ยวกับการดูแลมารดาและทารกตั้งแต่ระยะเริ่มตั้งครรภ์ 

จนกระทั่งคลอด ดังนั้นแพทย์ผดุงครรภ์แผนโบราณ หรือท่ีเรียกกันว่า “หมอตําแย” จึงมี

หน้าท่ีให้คําแนะนํา ดูแล แก้ไข ป้องกันอาการต่าง ๆ ของผู้หญิงตั้งแต่เริ่มตั้งครรภ์ จนครบ

กําหนดคลอด ทําหน้าที่ทําคลอดตลอดจนดูแลสุขภาพมารดาหลังคลอด ทารกแรกเกิด 

ด้วยกรรมวิธีการแพทย์แผนไทย (โครงการสารานุกรมไทยสําหรับเยาวชนฯ, ๒๕๕๒) 

 ความโดดเด่นอีกประการหนึ่งในหลักวิชาการผดุงครรภ์ไทย คือ การดูแลสุขภาพ

มารดาหลังคลอดด้วยการ "อยู่ไฟ"  โบราณเชื่อว่า ในระยะหลังคลอดใหม่ ๆ ท้ังทารก

และมารดาอาจเกิดอันตรายได้ง่าย  จึงให้มารดาหลังคลอดอยู่ไฟ เชื่อว่า ความร้อนเป็น

ส่ิงบริสุทธ์ิสามารถเผาผลาญสิ่งท่ีเป็นโทษได้  การอยู่ไฟจะช่วยให้เลือดลมของมารดา

หลังคลอดไหลเวียนดีข้ึน ลดการเกร็งและปวดเมื่อยของกล้ามเนื้อ ช่วยให้แผลฝีเย็บ      

หายเร็วข้ึน ช่วยลดอาการปวดอันเกิดจากการหดรัดตัวของมดลูก และอาการเจ็บปวด

จากการคัดเต้านม  อีกท้ังยังช่วยเพิ่มความอบอุ่นให้แก่ร่างกายได้เป็นอย่างดี  โบราณ

เรียกช่วงเวลาอยู่ไฟว่า "เขตเรือนไฟ" ผู้หญิงไทยสมัยโบราณนิยมอยู่ไฟ ๗ วัน หลังคลอด

ลูกคนแรก แต่หลังคลอดลูกคนหลัง อาจอยู่ไฟนานข้ึน ๘-๒๐ วัน (โครงการสารานุกรม

ไทยสําหรับเยาวชนฯ, ๒๕๕๒)  

 หลังคลอด ๒-๓ วัน  จะมีน้ําเหลืองออกจากแผลรก  ซึ่งโบราณเรียกว่า 

"น้ําคาวปลา" เพราะมีกลิ่นคาวจัด น้ําคาวปลาจะออกมากราว ๑๐ วัน หลังจากนั้นก็จะ

ลดน้อยลงเรื่อย ๆ จนเม่ือแผลรกหายก็หยุดไป บางคนอาจมีน้ําคาวปลานานถึง ๑ เดือน

ดังนั้น หลังคลอด แพทย์แผนไทยมักให้มารดากินยาขับน้ําคาวปลา และยาระบายเพื่อ 

ขับล้างเอาของเสียและสิ่งเน่าเสีย  อันเกิดจากการคลอดบุตรออกไปจากร่างกายของ

มารดาหลังคลอด  นอกจากนั้น ในช่วงดังกล่าวจะต้องดูแลสุขอนามัยช่องคลอดให้

สะอาดไม่ให้น้ําคาวปลาหมักหมมจนทําให้เกิดการติดเชื้อ ท่ีเรียกว่า"สันนิบาตหน้าเพลิง" 

ซึ่งหมายถึง ไข้ที่เกิดในเขตเรือนไฟ (โครงการสารานุกรมไทยสําหรับเยาวชนฯ, ๒๕๕๒) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๗๘ 

 

 หลักวิชาการผดุงครรภ์แผนไทยแนะนําว่ามารดาหลังคลอดควรอาบน้ําสมุนไพร 

หรืออบสมุนไพร เพื่อชําระร่างกายให้สะอาดสดชื่น ดับกล่ินคาวเลือด ช่วยให้มดลูกกลับ

เข้าสู่สภาพเดิมเร็วข้ึนและขับน้ําคาวปลา  เร่ิมต้นด้วยการอาบน้ําร้อนท่ีต้มกับใบมะขาม 

ฝักส้มป่อยและหัวหอม หลังเช็ดตัวให้สะอาดแล้ว จึงใช้ลูกประคบท่ีใช้ไพลผสมกับการบูร

กด ประคบ ตามส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย เพื่อแก้อาการปวดเมื่อย อันเกิดจากการคลอด 

ช่วยขับเหงื่อ และการประคบบริเวณหัวนมเพื่อช่วยเพิ่มน้ํานม และทําให้น้ํานมไหลดีข้ึน 

(โครงการสารานุกรมไทยสําหรับเยาวชนฯ, ๒๕๕๒) 

 การอยู่ไฟหลังคลอดจะช่วยให้ท้องอุ่นอยู่เสมอ บรรเทาอาการปวดมดลูก และ

ช่วยให้มดลูกเข้าอู่เร็ว คนโบราณนิยมใช้ความร้อนจากฟืนไม้สะแกนา เพราะเป็นไม้

พื้นบ้าน หาง่าย ติดไฟแล้วคุดี มอดช้า ไม่เปลือง   ความร้อนท่ีใช้ในการอยู่ไฟ อาจได้จาก

การทับหม้อเกลือ (หรือการนาบหม้อเกลือ) ซึ่งเป็นการให้ความร้อนแก่เกลือที่บรรจุอยู่

ในหม้อดิน ห่อด้วยใบพลับพลึงและผ้าขาว แล้วใช้กดหรือนาบตามส่วนต่าง ๆ ของ

ร่างกายโดยเฉพาะบริเวณท้องและต้นขา การใช้ความร้อนจะช่วยให้การไหลเวียนของ

เลือดดีข้ึน ช่วยขับน้ําคาวปลา และช่วยลดอาการปวดเมื่อยกล้ามเนื้อจากการคลอดบุตร

หรืออาจใช้วิธีการนั่งถ่าน โดยอาจใช้ตัวยาสมุนไพรเผาเอาควันรมร่วมด้วย วิธีน้ีเป็นการ

ใช้ความร้อนเพื่อช่วยให้แผลแห้งเร็ว และยังช่วยสมานแผลจากการคลอด นอกจากนั้นยัง

อาจใช้ยาช่วย เช่น  ยาช่วยให้มดลูกเข้าอู่ (กลับเข้าท่ีเดิม หรือกลับสู่สภาพเดิม) ยาบํารุง

น้ํานม โดยในเขตเรือนไฟนั้นคนโบราณห้ามกินของแสลง เพื่อให้ร่างกายมีสุขภาพดี 

(โครงการสารานุกรมไทยสําหรับเยาวชนฯ, ๒๕๕๒) 

 ดังนั้นการผดุงครรภ์ไทยจึงเป็นทางเลือกหนึ่งท่ีสําคญัในการฟื้นฟสุูขภาพหลงัคลอด

ของมารดาในยุคปัจจุบัน โดยสามารถช่วยเหลือในส่วนของอาการอ่อนเปล้ียเพลียแรง

หน้ามืดตาลาย อาการปวดเม่ือย ปวดระบมตามบ้ันเอว สะโพก ต้นขา บ่า สะบัก อาการ

เจ็บมดลูก น้าคาวปลาไม่เดิน กระบังลมหย่อน หน้าท้องยื่น เจ็บแผลฝีเย็บช่องคลอด 

ปวดขัดเวลาปัสสาวะ อาการคัดเต้านม น้ํานมน้อย หัวนมบอด ผิวหนังเป็นคราบดํา

บริเวณรักแร้ ซอกคอ สะโพก ก้น ขาหนีบ ท้องลาย และสะโพกลาย 
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๕. หมอจ้ําหรือขวัญจ้ํา เป็นผู้นําทางจิตวิญญาณ (Spiritual guide leader) ของ

ประชาชนในหมู่บ้าน หมอจ้ําไม่ได้มีเวทย์มนต์หรือเคล็ดลับในการรักษาโรคภัยไข้เจ็บแต่

อย่างใด แต่หมอจ้ํานับได้ว่าเป็นบุคคลท่ีมีความสําคัญอย่างยิ่ง เพราะหมอจ้ํา คือผู้ท่ี

สามารถติดต่อกับจิตวิญญาณ (Higher Spirit) ท่ีสิงสถิตประจําหมู่บ้าน ท่ีเรียกว่า “ปู่ละคํา 

และ ย่าละคํา” ซึ่งเป็นท่ียึดเหนี่ยวทางจิตวิญญาณของประชาชน หากประชาชนต้องการ

ความช่วยเหลือไม่ว่าเรื่องใดก็ตาม หากต้องการขอให้ “ปู่ละคํา และ ย่าละคํา” ช่วยให้

สมหวังดังปรารถนา จะต้องติดต่อผ่านหมอจ้ํา ให้ทําพิธี “บะ” (การบนบานศาลกล่าว) 

ส่วนประกอบสําคัญในพิธีกรรม คือ พาคายซึ่งประกอบด้วย ธูป เทียน และดอกไม้ 

ชาวบ้านไม่สามารถทําพิธีดังกล่าวได้โดยอิสระ เพราะเชื่อกันว่ามีเพียงหมอจ้ําเท่านั้นที่

สามารถติดต่อเจรจากับ “ปู่ละคํา และ ย่าละคํา” ได้  บุคคลท่ีจะเป็นหมอจ้ําได้นั้น 

ประชาชนในหมู่บ้านจะเป็นผู้ลงมติพิจารณาบุคคลท่ีมีความเหมาะสมเท่านั้นดํารง

ตําแหน่งน้ี โดยมีคุณสมบัติคือ เป็นบุคคลท่ีดํารงตนอยู่ในศีลธรรม มีเมตตา ชาวบ้านให้

ความเคารพนับถือ  

 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า ชาวอีสานมีความเคร่งในประเพณีและ

พิธีกรรม ซึ่งถือเรื่องบาปบุญคุณโทษ วิญญาณ เทวดาอารักษ์ ผีสางนางไม้อย่างจริงจัง 

ผีปู่ตา เป็นผีที่ชาวบ้านให้ความเคารพศรัทธาอย่างมาก เพราะถือว่าผีบรรพบุรุษหรือ    

ผีประจําตระกูลท่ีล่วงลับไปแล้วแต่ยังห่วงใยบุตรหลานอยู่ จึงเฝ้าคอยดูแล รักษา

คุ้มครองป้องกันภัยร้ายท้ังปวงท่ีจะเกิดข้ึนในชุมชน โดยมอบให้ “เฒ่าจ้ํา” เป็นผู้ทําหน้าที่

ติดต่อสื่อสารระหว่างผีบรรพชนกับชาวบ้าน และสร้างโรงศาลไว้เป็นที่พักอาศัยของผีปู่

ตา ส่วนมากจะตั้งอยู่บนท่ีเนินสูง เป็นป่าทึบ ร่มร่ืน มีสัตว์ป่าชุกชุม เพื่อให้ดูขลังและ

ศักด์ิสิทธ์ิ เรียกว่า “ดอนปู่ตา” ชาวบ้านใช้เป็นสถานที่ประกอบพิธีกรรมต่าง ๆ เช่น พิธี

เล้ียงประจําปีเดือนสามและเดือนหก ซึ่งเรียกว่าเล้ียงข้ึน (เล้ียงเมื่อเก็บเกี่ยวเสร็จ) และ

การเล้ียงลง (เล้ียงเมื่อเริ่มปักดํา) 

 นอกจากน้ียังมีพิธีเส่ียงทาย “บะ” ซึ่งเป็นพิธีเซ่นไหว้บูชา เล้ียงผีปู่ตา ให้มาช่วย

ดลบันดาลให้อยู่ดี กินดี มีความสุข สมปรารถนา ข้อห้ามและข้อปฏิบัติเกี่ยวกับผีปู่ตา  

ถือเป็นกฎระเบียบที่ทุกคนในชุมชนต้องยอมรับร่วมกัน และปฏิบัติอย่างเคร่งครัด ผู้ใด
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ล่วงละเมิดจะถูกผีปู่ตาลงโทษ ไม่ทางใดก็ทางหนึ่ง ข้อห้ามนั้นส่วนมากกําหนดโดยมติ

ของชุมชน หรือเฒ่าจ้ําเป็นผู้กําหนดตามคําขอของผีปู่ตาซึ่งมาเข้าฝัน  มีท้ังข้อห้ามในการ

ทําลายทรัพยากรธรรมชาติ เช่น ในการเก็บสมุนไพรต้องมีพิธีกรรมขออนุญาตจาก

เทวดาท่ีรักษาต้นไม้นั้น มิฉะนั้นจะถือว่าผิดครู ห้ามลบหลู่ผีปู่ตา ห้ามทําผิดจารีต 

ประเพณี  เช่น การมั่วสุมทางเพศ  หรือเสพของมึนเมา  ทําให้ชาวบ้านมีสํานึกที่จะ      

ไม่ทําลายระบบนิเวศจนขาดความสมดุล ทําให้ชุมชนอยู่กันอย่างเป็นสุข เพราะได้พึ่งพิง

ธรรมชาติเกือบทุกด้าน (กลุ่มงานแพทย์พื้นบ้านไทย, ๒๕๔๖) 

๖. หมอสัก เป็นหมอซึ่งไม่ได้รักษาความเจ็บป่วยใด ๆ แต่ใช้การสักเพื่อป้องกัน

อันตรายจากการกัด ต่อย ของสัตว์มีพิษ เช่น งู ตะขาบ เป็นต้น การสักโดยใช้น้ํามัน

ควบคู่ไปกับการลงเวทย์มนต์คาถา การสักในประเทศไทยอาจจะมีมาแต่โบราณแต่จะมี

มาตั้งแต่สมัยใดไม่มีหลักฐานชัดเจน การสักยันต์เพื่อให้อยู่ยงคงกระพันนั้นเชื่อว่ามีมา

นานแล้วดังปรากฏในวรรณคดี เร่ืองขุนช้างขุนแผน และวรรณกรรมอื่น ๆ  แต่การสัก 

มักมองว่าเป็นเรื่องของนักเลง ถูกมองไปในทางลบ  ทําให้ศิลปะบนผิวหนังประเภทน้ี

เกือบจะสูญไปจากสังคมไทย  เหตุผลท่ีการสักยังคงมีอยู่คือ หลาย ๆ คนยังเชื่อว่าการ

สักจะทําให้มีโชคและอยู่ยงคงกระพันพ้นอันตราย  รูปแบบของการสักแต่ละชนิดจะมี

ความขลังที่แตกต่างกัน  ลายสักหรือยันต์บางชนิดสามารถช่วยผู้ท่ีสักให้รอดพ้นจาก

สถานการณ์ที่ยุ่งยากได้ สัญลักษณ์บางอย่างของลายสัก สามารถทําให้ผิวหนังเหนียวได้ 

ศัตรูยิงไม่ออก ฟันไม่เข้า เชื่อว่าการสักจะช่วยให้รอดพ้นจากสถานการณ์อันเลวร้ายได้ 

การสักยันต์มีมาก่อนอาณาจักรสุโขทัย โดยต้นแบบน่าจะมาจากขอม ในขณะท่ี

ขอมยังครอบครองดินแดนสุวรรณภูมิเมื่อประมาณ ๑,๔๐๐ ปีที่แล้ว เพราะอักขระและ

ลวดลายที่ใช้สักกันนั้นเป็นแบบอักษรขอม และใช้ภาษาบาลีเป็นส่วนใหญ่ การสักสืบทอด

กันมาแต่โบราณ ในอดีตข้าราชการของไทยจะทําตําหนิที่ข้อมือคนในบังคับ ซึ่งเป็นหน้าที่

ของแผนกทะเบียนเป็นผู้บันทึกและรวบรวมสถิติชาย สันนิษฐานว่า การทําเคร่ืองหมาย

ลงบนร่างกายนี้อาจมีมาตั้งแต่สมัยอยุธยาตอนต้น ในรัชสมัยของสมเด็จพระบรม      ไตร

โลกนาถ 
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แม้ว่าการสักยันต์ในประเทศไทยจะมีมาแต่โบราณ แต่ไม่มีหลักฐานยืนยันชัดเจน 

จะมีก็แต่หลักฐานที่ปรากฏในวรรณคดีเรื่อง "ขุนช้างขุนแผน" และวรรณกรรมอื่น ๆ โดย

เชื่อมโยงกับความเชื่อทางไสยศาสตร์ ทําให้แคล้วคลาดต่ออันตรายต่าง ๆ เป็นทางหนึ่งท่ี

ช่วยให้จิตใจมีความมั่นคง ซึ่งการสักยันต์เพื่อหวังผลทางไสยศาสตร์จะแบ่งออกเป็น ๒ 

ชนิด คือ เพื่อผลทางเมตตามหานิยม และคงกระพันชาตรี นอกจากน้ีการสัก ยังมีการ

แฝงถึงความเชื่อทางไสยศาสตร์ ท่ีเชื่อมโยงกับการระวังอันตรายและความปลอดภัย   

ทําให้แคล้วคลาดต่ออันตรายต่าง ๆ อันจะเห็นได้จากศิลปะพ้ืนบ้าน ประวัติศาสตร์ และ

นิทานพ้ืนบ้านของไทยแทบทุกชนิด ความเชื่อประเภทน้ีอาจจะกระตุ้นความรู้สึกให้เกิด

ศรัทธาความเชื่อม่ัน เกิดความม่ันใจ ส่วนวัฒนธรรมการสักยันต์จึงช่วยให้เกิดความรู้สึก

ปลอดภัยเป็นทางหนึ่งที่ช่วยให้จิตใจมีความมั่นใจมั่นคงมากยิ่ง ๆ ข้ึน การสักยันต์ลง

อักขระเลขยันต์ มีอยู่ ๒ อย่างคือ ๑) การสักน้ํามัน ๒) การสักน้ําหมึก การสักน้ํามัน

ส่วนมากจะใช้น้ํามันจันทน์หอม แช่ว่านหรือน้ํามันงาขาว  บางสํานักจะผสมน้ํามันช้างตกมัน 

น้ํามันเสือโคร่ง  การสักน้ํามัน คนสมัยน้ีนิยมกันมากเพราะเป็นการสักยันต์โดยร่างกาย

ไม่มีลวดลายให้เห็น เม่ือรอยสักตกสะเก็ดเนื้อก็สมานเป็นเนื้อเดียวกัน การสักหมึก นิยม

ใช้หมึกจีนมาฝนกับน้ําพระพทุธมนต์ สมัยก่อนนิยมหาดีเสือ ดีหมี ดีงูเห่า                    เป็น

ส่วนผสม ขั้นตอนการลงเข็มสักยันต์ อาจารย์ผู้สักจะให้ลูกศิษย์กดผิวหนังท่ีจะสักให้ตึง 

แล้วใช้เข็มสักแทงตามรูปแบบพิมพ์นั้น ปากก็บริกรรมคาถาไปตลอดเวลาที่สักเป็นการ

ส่งกระแส ถ่ายทอดพระเวทย์ลงไปในรูปยันต์นั้น ระยะเวลาสักยันต์แล้วแต่รูปยันต์   ท่ี

สัก  

อย่างไรก็ตามแม้ทุกวันน้ีจะมีผู้เชื่อมั่นและศรัทธาในการสักอยู่ แต่ก็นับว่าลดลงมาก

เมื่อเทียบกับอดีตท่ีผ่านมา และนับวันข้อมูลต่าง ๆ เกี่ยวกับลายสักจะสืบค้นได้ยากยิ่งข้ึน 

เป็นเพราะขาดผู้รู้ ผู้ชํานาญ  อาจารย์บางท่านที่ยังมีชีวิตอยู่ในปัจจุบันก็ไม่ค่อยถ่ายทอด

วิชาให้แก่ศิษย์ ทําให้นับวันผู้ท่ีรู้วิชาน้ียิ่งลดน้อยลงทุกที อีกท้ังสังคมปัจจุบันไม่ค่อย

ยอมรับคนท่ีมีลายสักเช่นแต่ก่อนอีกแล้ว  ในทางกลับกัน ทัศนคติของคนไทยในวันน้ี 

กลับมองว่าคนท่ีมีรอยสักเป็นผู้ท่ีมีการศึกษาน้อย เป็นผู้มีอาชีพใช้แรงงาน เป็นนักเลงหัวไม้ 

หรือเข้าใจหนักลงไปอีกว่า คนท่ีสักลายคือพวกข้ีคุก ข้ีตะราง ท่ีมีลายสักซึ่งสักกันเอง
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ภายในเรือนจํา  ประกอบกับการสักยังเป็นอุปสรรคในการรับราชการทหาร ตํารวจ และ

พลเรือน (ความเชื่อเรื่องการสักยันต์, ๒๕๕๒) 

๗. หมอสมุนไพร หมอยาฮากไม้ หรือหมอรากไม้ ในเขตพ้ืนที่รอบเขื่อนน้ําพุง 

เป็นหมอที่ใช้วิธีการรักษาด้วยสมุนไพร  แร่ธาตุบางชนิด  และเขาสัตว์  หรือส่วนต่าง ๆ 

ของสัตว์บางชนิด  โรคส่วนใหญ่ที่รักษาได้แก่  โรคเลือด  โรคตับ โรคไต นิ่ว โรคมะเร็ง 

โรคปวดแข้ง ปวดขา แมลงสัตว์กัดต่อย อาการเหนื่อยอ่อนเพลีย และอาการผิดปกติของ

หญิงแม่ลูกอ่อนหลังอยู่ไฟ 

จากการรวบรวมข้อมูลปราชญ์ชาวบ้านในพ้ืนท่ีปกปักพันธุกรรมพ้ืนรอบเขื่อนน้ําพุง 

สรุปได้ว่า วิถีชีวิตและความเชื่อของคนในพ้ืนที่ คล้ายคลึงกับประชากรในบริบทของชาว 

อิสานโดยทั่วไป กล่าวคือมีความเชื่อแบบผสมผสาน ท้ังสมัยใหม่และสมัยเก่า ประเภท

ของปราชญ์ชาวบ้านที่พบมีน้อยกว่าบริบทของชาวอิสานเชื้อสายส่วยหรือเชื้อสายเขมร 

การถ่ายทอดความรู้มีเพียง ๒ รูปแบบ คือ จากปากต่อปากและศึกษาจากตํารา จากการ

ติดตามปราชญ์ชาวบ้านในระยะยาวพบว่า บางรายมีอาการหลงลืม แม้แต่ลายมือของ

ตนเอง และมีปราชญ์ชาวบ้านเพียงรายเดียวเท่านั้น ท่ีมีการศึกษาหาความรู้วิทยาการ

สมัยใหม่เพิ่มเติม เพื่อให้การใช้สมุนไพรเป็นระบบและมีความน่าเชื่อถือมากข้ึน ปราชญ์

ชาวบ้านประเภทอื่น ๆ ท่ียังพบในพ้ืนที่ มักจะอยู่ในรูปแบบของเป็นที่พึ่งทางจิตใจหรือ  

จิตวิญญาณมากกว่าการรักษาสุขภาพอย่างเต็มรูปแบบ 

 

เปรียบเทียบ ข้อดี ข้อเสียระหวา่งการรักษาแพทย์แผนไทยกับแผนปัจจุบัน 

ข้อดีของการใช้การแพทย์แผนไทย 

๑. เป็นการดูแลโดยองค์รวม ยกตัวอย่าง การใช้สมุนไพร ในสถานพยาบาลที่

ภาคอีสานเป็นการดูแลโดยพระและอาสาสมัคร พยาบาลและแพทย์ร่วมกับการใช้

สมุนไพรโดยใช้กําลังใจและจิตใจที่ดีเข้าร่วมการให้บริการแก่ผู้ป่วย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๘๓ 

 

๒. เป็นการรักษาท่ีเสียค่าใช้จ่ายน้อย ประหยัดงบประมาณ การเสียดุลของ

รัฐในการนําเข้ายา 

๓. สมุนไพรหาได้ในท้องถิ่น ไม่จําเป็นต้องซื้อ 

๔. เป็นการรักษาตามธาตุมากกว่าตามระบบอวัยวะ 

ข้อด้อยของการใช้การแพทย์แผนไทย 

๑. โรคบางชนิด ต้องใช้การแพทย์แผนปัจจุบัน เช่น โรคหัวใจ โรคที่ต้องผ่าตัด 

เช่น ไส้ติ่ง หรืออุบัติเหตุ ฉุกเฉิน 

๒. โรคเร้ือรัง ร้ายแรง ท่ีพิสูจน์ไม่ได้ว่าใช้สมุนไพรรักษาได้ โรคสุนัขบ้ากัด 

บาดทะยัก 

๓. การนํามาใช้ ต้องถูกต้อง คือ ถูกต้น ถูกส่วน ถูกวิธี ถูกขนาด และถูกโรค 

บางชนิดเป็นยาท่ีมีอันตราย 

๔. ประชาชนที่ด้อยโอกาสเข้าถึงความรู้ มักถูกหลอกลวงง่าย ในเร่ือง

สรรพคุณของยาแผนโบราณที่โฆษณาเกินความจริง 

โรคประเภทใด ที่เหมาะกับการรักษาด้วยยาแผนปัจจุบัน และโรคประเภทใด

ที่เหมาะกับยาสมุนไพร 

๑. โรคท่ีเหมาะกับการรักษาด้วยยาแผนปัจจุบัน ได้แก่ โรคท่ีใช้การผ่าตัด 

โรคอุบัติเหตุร้ายแรง 

๒. โรคท่ีเหมาะกับยาแผนโบราณ คือ โรคท่ียาแผนปัจจุบันรักษาไม่ได้ เช่น

มะเร็ง หรือโรคที่รักษาไม่หาย และอาการไม่สมดุลต่าง ๆ เช่น ร้อนภายใน หนาวสั่น   

โรคจากภูมิคุ้มกันต่าง ๆ ท่ีต้องอาศัยอาหารและสมุนไพรรักษา 

 

แนวโน้มของการแพทย์แผนไทยและยาสมุนไพร 

 ภูมิปัญญาท้องถิ่นและความหลากหลายทางชีวภาพ 

ความหลากหลายทางชีวภาพ (Biological diversity) จัดเป็นทรัพยากรชีวภาพที่มี

คุณค่ามากที่สุดในโลก เป็นพื้นฐานของชีวิตความเป็นอยู่ ความม่ันคงของปัจจัยส่ี และ

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๘๔ 

 

ความม่ันคงทางเศรษฐกิจของชาติ โดยเฉพาะพืชและสัตว์เป็นทรัพยากรพันธุกรรม 

(Genetic Resources) ท่ีเป็นรากฐานของแหล่งอาหารที่สําคัญของมนุษย์ บนพ้ืนแผ่นดิน

แหลมสุวรรณภูมิแห่งน้ี (ประเทศไทย) เป็นท่ีอยู่อาศัยของมนุษยชาติมาแต่ก่อน

ประวัติศาสตร์ มีหลักฐานที่เป็นฟอสซิลพืชผักโบราณ โดยเฉพาะข้าว (Oryza Sativa 

Linn.) แสดงถึงอารยธรรมการกินการอยู่ของผู้ ท่ีเคยอาศัยอยู่แถบน้ี จากหลักฐาน

ฟอสซิลในจังหวัดแม่ฮ่องสอนซึ่งมีอายุกว่า ๙,๐๐๐ ปี แสดงให้เห็นว่าข้าวนั้นมีถิ่นกําเนิด

ในประเทศไทยเม่ือ ๗,๐๐๐ ปีมาแล้ว ชนชาติไทยรู้จักทําไร่ ไถนา ปลูกข้าว ก่อนชนชาติอ่ืน

ในโลก และหลักฐานทางวิทยาศาสตร์เป็นท่ีประจักษ์กันว่า คนไทยมีความรู้จากการใช้

ประโยชน์จากพืชพันธุ์ ธัญญาหารที่ ไ ด้จากธรรมชาติมาใช้ เป็นอาหาร  เ ป็นยา 

เคร่ืองสําอาง เคร่ืองนุ่งห่ม ฯลฯ ซึ่งเราเรียกความรู้เหล่าน้ีว่า ภูมิปัญญาท้องถิ่นด้ังเดิม 

(Traditional Knowledge) คณะปฏิบัติงานวิทยาการ อพ.สธ.วิเคราะห์แนวโน้มของแพทย์

แผนไทย โดยเฉพาะอย่างยิ่งยาสมุนไพรมีการเปลี่ยนแปลงไปใน ๒ ทิศทาง ทิศทางแรก 

คือได้รับการสนับสนุนอย่างเป็นระบบจากภาครัฐและเอกชน และทิศทางท่ีสองคือ ความ

เส่ียงของอนาคตสมุนไพรไทย 

๑. ระบบสนับสนุนการแพทย์แผนไทย 

๑.๑ การจัดตั้งสถาบันการแพทย์แผนไทย 

ปัจจุบันทั่วโลกหันมาใช้สมุนไพรดูแลสุขภาพก่อนเกิดอาการ องค์การอนามัยโลก 

ได้แนะนําให้ใช้การแพทย์ทั้ง ๒ แผนคู่ขนานกันไป  ในการแพทย์แห่งชาติของแต่ละ

ประเทศ การดูแลก่อนเกิดอาการ ย่อมดีกว่าเกิดอาการแล้ว  ท่ัวโลกได้ส่งเสริมให้มี

การแพทย์ดั้งเดิมของแต่ละประเทศ โดยมีการสนับสนุนเชิงนโยบายจากรัฐ ประการหนึ่ง

การแพทย์แผนโบราณเป็นการแพทย์ที่ไม่แพงจึงเหมาะกับสถานการณ์สําหรับประเทศเรา 

เนื่องจากระบบการแพทย์แผนปัจจุบันเพียงระบบเดียวไม่สามารถแก้ปัญหา

สุขภาพได้อย่างครอบคลุม จึงต้องการวิธีการที่หลากหลายในการแก้ปัญหาสุขภาพ

อนามัย โดยเฉพาะระบบการแพทย์แผนไทย ซึ่งเป็นภูมิปัญญาด้ังเดิมของสังคมไทย 

ดังนั้นสํานักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ  สํานัก

นายกรัฐมนตรี ได้มีการวางแผนพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ การศึกษาและสาธารณสุขใน

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๘๕ 

 

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับท่ี ๗ โดยการส่งเสริมให้มีการดําเนินการ

พัฒนาภูมิปัญญาด้านการรักษาพยาบาลแบบพ้ืนบ้าน เช่น แพทย์แผนไทย สมุนไพรและ

การนวด ประสานเข้ากับระบบบริการสาธารณสุข และในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม

แห่งชาติ ฉบับท่ี ๘ ได้มีการสนับสนุนการพัฒนาเภสัชกรรมไทยและการแพทย์แผนไทย

อย่างจริงจัง ฉะนั้นในปี พ.ศ. ๒๕๓๒ กระทรวงสาธารณสุขโดยมติเห็นชอบของ

คณะรัฐมนตรีได้จัดตั้ง "ศูนย์ประสานงานการแพทย์และเภสัชกรรมไทย" ข้ึนเป็นองค์กร

ประสานงานการพัฒนาการแพทย์แผนไทย สังกัดสํานักปลัดกระทรวงสาธารณสุข      

แต่ด้วยความจํากัดของขนาดและโครงสร้างขององค์กร และความจํากัดทางด้าน

งบประมาณ ทําให้องค์กรมิอาจรองรับการพัฒนาการแพทย์แผนไทยอย่างเต็มท่ี ดังนั้น

กระทรวงสาธารณสุขจึงได้จัดตั้ง "สถาบันการแพทย์แผนไทย" เป็นหน่วยงานระดับกอง 

สังกัดกรมการแพทย์ ตั้งแต่วันท่ี ๒๖ มีนาคม ๒๕๓๖ เพื่อเป็นศูนย์กลางการพัฒนา   

การประสานงาน การสนับสนุน และความร่วมมือด้านการแพทย์แผนไทย (สถาบัน

การแพทย์แผนไทย, ๒๕๕๑) 

ต่อมาเมื่อพระราชบัญญัติคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย

ได้มีการประกาศใช้  เ ม่ือวัน ท่ี  ๒๙  พฤศจิกายน  ๒๕๔๒ ซึ่ งในมาตรา  ๑๒  ของ

พระราชบัญญัติดังกล่าว  ได้ระบุให้ มีสถาบันการแพทย์แผนไทย  ในสํานักงาน

ปลัดกระทรวง โดยให้มีอํานาจหน้าที่ดําเนินการต่าง ๆ เกี่ยวกับการคุ้มครองและส่งเสริม

การศึกษาอบรม การศึกษาวิจัย และพัฒนาภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทยและสมุนไพร

รับผิดชอบในงานธุรการและงานวิชาการของคณะกรรมการคุ้มครองและส่งเสริมภูมิ

ปัญญา การแพทย์แผนไทย 

ต่อมาในปี ๒๕๔๔ นโยบายรัฐบาลปัจจุบันภายใต้การนําของ พ.ต.ท. ดร.ทักษิณ 

ชินวัตร แถลงต่อรัฐสภาเมื่อวันที่ ๒๖ กุมภาพันธ์ ๒๕๔๔ ให้งานแพทย์แผนไทยเป็น

นโยบายด้านสาธารณสุข ในข้อ ๑๐.๑ ว่าด้วยการส่งเสริมและพัฒนาการจัดระบบองค์

ความรู้และมาตรฐานด้านการแพทย์แผนไทย การแพทย์ทางเลือกสมุนไพรและสมุนไพร 

เพื่อนําไปใช้ในระบบบริการสุขภาพของรัฐอย่างมีคุณภาพและปลอดภัยซึ่งสอดคล้องกับ

ภารกิจหลัก ๑ ใน ๑๘ ภารกิจของกระทรวงสาธารณสุข อันจะนําไปสู่การพัฒนาให้

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๘๖ 

 

ประชาชนมีสุขภาพแข็งแรงทั้งร่างกายและจิตใจ ด้วยยุทธศาสตร์แห่งการพึ่งพาตนเอง

นับเป็นนิมิตรหมายที่ดีท่ีรัฐบาลทุกยุคทุกสมัยให้ความสําคัญและมีการพัฒนางาน

การแพทย์แผนไทยอย่างต่อเนื่องมาโดยตลอด  และสืบเนื่องจากมติคณะรัฐมนตรี       

เม่ือวันท่ี ๕ มีนาคม ๒๕๔๕ โดยรัฐบาลกําหนดความจําเป็นและขอบเขตเกี่ยวกับการ

ปฏิรูประบบราชการ จึงมีผลทําให้เกิดมีการปฏิรูปโครงสร้างบทบาทภารกิจ อัตรากําลัง

ด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกข้ึน โดยโอนหน่วยงานสถาบันการแพทย์

แผนไทยศูนย์ความร่วมมือการแพทย์แผนไทย - จีน และศูนย์ประสานงานการแพทย์

ทางเลือก มาสังกัดกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์แผนทางเลือกที่ตั้งข้ึน

ใหม่ ตาม พ.ร.บ. ระเบียบบริหารราชการแผ่นดิน พ.ศ.๒๕๔๕ และ พ.ร.บ.ปรับปรุง

กระทรวง ทบวง กรม พ.ศ. ๒๕๔๕ (วันท่ี ๓ ตุลาคม ๒๕๔๕) และกฎกระทรวงแบ่งส่วน

ราชการกรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกกระทรวงสาธารณสุข 

(วันท่ี ๙ ตุลาคม ๒๕๔๕) (สถาบันการแพทย์แผนไทย, ๒๕๕๑) 

กิจกรรมของสถาบันการแพทย์แผนไทยในทศวรรษแรก 

๑. ด้านนโยบายและแผนงานการแพทย์แผนไทย    งานนโยบายการแพทย์

แผนไทย สถาบันการแพทย์แผนไทยมีภารกิจในการจัดทํานโยบาย การแพทย์แผนไทย

ของกระทรวงสาธารณสุข โดยการประสานกลไกและพัฒนากระบวนการตัดสินใจเชิง

นโยบายด้านการแพทย์แผนไทยอย่างเป็นระบบ โดยการแสวงหาข้อมูลด้านปัญหา

สาธารณสุขท่ีสําคัญ องค์ความรู้และกรอบการวิเคราะห์เชิงนโยบาย เพื่อการแก้ไข

ปัญหาสุขภาพแบบหลายมิติ  (Multidimentional approach) ตลอดจนการวิจัยด้าน

นโยบาย (Policy research) เพื่อให้ผู้กําหนดนโยบายและผู้บริหารขององค์กรสามารถ

กําหนดนโยบายการแพทย์แผนไทยได้อย่างสอดคล้อง และเป็นธรรม 

๒. ด้านข้อมูลข่าวสารและการประชาสัมพันธ์การแพทย์แผนไทย งาน "ศูนย์

ข้อมูลข่าวสารการแพทย์แผนไทย” ข้อมูลข่าวสารการแพทย์แผนไทยประกอบด้วย ข้อมูล

เพื่อการวางแผนและข้อมูลเพื่อการพัฒนาทางวิชาการและเอ้ืออํานวยต่อการใช้

ประโยชน์ในสังคม สถาบันการแพทย์แผนไทยมุ่งหมายจะจัดตั้งและพัฒนา "ศูนย์ข้อมูล

ข่าวสารการแพทย์แผนไทย" ส่วนกลาง และส่วนภูมิภาค ๔ แห่ง โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อ 
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๒.๑ รวบรวมและเผยแพร่ข้อมูลและข่าวสารด้านการแพทย์แผนไทย 

ตลอดจนข้อมูลเกี่ยวกับการแพทย์ทางเลือกในสังคมตะวันออกและสังคมตะวันตก         

มีประโยชน์ต่อการดูแลสุขภาพและการแก้ไขปัญหา  

๒.๒ เป็นแหล่งบริการข้อมูลและข่าวสารเกี่ยวกับการแพทย์แผนไทยให้กับ

บุคคล องค์กรภาครัฐ และภาคเอกชน 

๒.๓ เป็นข้อมูลเพื่อการวางแผนและการตัดสินใจในเชิงนโยบาย และการ

พัฒนาการแพทย์แผนไทย 

๓. ด้านวิชาการการแพทย์แผนไทย    งานสังคายนา (การชําระสะสางและ

การจัดระบบให้เป็นแบบเดียวกันการอธิบายความการเปรียบเทียบ) องค์ความรู้

การแพทย์แผนไทย สถาบันการแพทย์แผนไทยมีความมุ่งหมายที่จะพัฒนาภูมิปัญญา 

และเทคโนโลยีด้านการแพทย์แผนไทย ให้ครอบคลุมสอดคล้องกับสังคม   วัฒนธรรม

ไทย และประชาชนสามารถเข้าถึงบริการได้สะดวก ประหยัด มีประสิทธิภาพและความ

ปลอดภัย บทบาทสําคัญประการหนึ่ง คือ การพัฒนาองค์ความรู้การแพทย์แผนไทยให้

เป็นระบบและมีมาตรฐาน กิจกรรมสําคัญ คือ การรวบรวมองค์ ความรู้ การสังคายนา 

ปรัชญาและทฤษฎีพ้ืนฐานของการแพทย์แผนไทยและงานวิจัยทางวิชาการเกี่ยวกับ   

องค์ความรู้การแพทย์แผนไทย 

๔. ด้านพัฒนากําลังคนด้านการแพทย์แผนไทย งานสนับสนุนการผลิต และ

พัฒนาบุคลากรการแพทย์แผนไทย  สถาบันการแพทย์แผนไทยมีบทบาทในการจัดทํา

เกณฑ์ และพัฒนามาตรฐานวิชาชีพการแพทย์แผนไทยทุกประเภท โดยความร่วมมือและ

ประสานงานระหว่างสถาบันการแพทย์แผนไทย และองค์กรภาครัฐและภาคเอกชนที่

เกี่ยวข้องในการจัดทําเกณฑ์มาตรฐานวิชาชีพ การพัฒนาระบบการศึกษา การศึกษาดูงาน

และการศึกษาต่อเนื่องสําหรับบุคลากรการแพทย์แผนไทย และประสานงานให้มี

การศึกษาปรับปรุงแก้ไขกฎหมายและกฎระเบียบที่เป็นอุปสรรคต่อการพัฒนาบุคลากร

การแพทย์แผนไทย 
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๕. ด้านพัฒนาและส่งเสริมระบบบริการการแพทย์แผนไทย งานสนับสนุน

ระบบบริการการแพทย์แผนไทยสถาบันการแพทย์แผนไทยมีบทบาท ในการสนับสนุนให้

เกิดการพัฒนาระบบบริการการแพทย์แผนไทยโดยมีกิจกรรมสําคัญคือ 

 ๕.๑ จัดทําเกณฑ์และพัฒนามาตรฐานสถานพยาบาลแผนโบราณ 

๕.๒ จัดตั้งและสนับสนุนการดําเนินงานโรงพยาบาลการแพทย์แผนไทย

เพื่อเป็นแม่แบบของการพัฒนาระบบบริการการแพทย์แผนไทย 

๕.๓ ประสานให้มีการแก้ไขกฎหมาย และกฎระเบียบที่เป็นอุปสรรคต่อ

การพัฒนาระบบการบริการการแพทย์แผนไทย 

๖. ด้านบริหารทั่วไป สถาบันการแพทย์แผนไทยมีบทบาทในการวางแผนการ

จัดงาน และการบริหารในการดําเนินงานด้านงานสารบรรณ งานการเงิน และบัญชี งาน

การเจ้าหน้าท่ี งานพัสดุครุภัณฑ์ และงานยานพาหนะที่เกี่ยวข้องกับสถาบันการแพทย์

แผนไทย (สถาบันการแพทย์แผนไทย, ๒๕๕๕)  

 ๑.๒ การคุ้มครอง การอนุรักษ์ปกป้องและส่งเสริมสิทธิภูมิปัญญา

การแพทย์แผนไทยและสมุนไพร  

การคุ้มครอง การอนุรักษ์  ปกป้อง และส่งเสริมสิทธิภูมิปัญญาการแพทย์

แผนไทยและสมุนไพร เพื่อให้สามารถใช้ประโยชน์อย่างยั่งยืนต่อไป จากสถานการณ์  

การเข้ามาใช้ประโยชน์ภูมิปัญญาไทยของต่างชาติที่ไม่ถูกต้อง ซึ่งมีแนวโน้มเพิ่มมากข้ึน

ทุกวัน สมุนไพรเกี่ยวข้องกับวิถีชีวิตของคนไทยมาช้านานตั้งแต่อดีตจนถึงปัจจุบัน ทําให้

คนไทยทุกภาค ทุกเชื้อชาติ ทุกศาสนา ได้ใช้ชีวิตและผูกพันกับสมุนไพร จนแทบจะแยก

ออกจากกันไม่ได้ ไม่ว่าจะใช้เป็นอาหารหรือยารักษาโรค การดํารงชีวิตของคนไทย      

ในชนบทส่วนมากจะพึ่งพาธรรมชาติ เข้าป่าหาของป่า หายา หาสมุนไพร และการใช้ใน

วิถีชุมชนเป็นการใช้ในเชิงอนุรักษ์ โดยส่วนใหญ่จะเก็บมากินมาใช้แต่พอเพียง เมื่อรู้สึกว่า

ใกล้จะหมดก็ต้องปลูกทดแทน ณ ปัจจุบันน้ี มีการหันมาใช้ยาสมุนไพรกันมาก เนื่องจาก

ยาจากธรรมชาติจะมีผลข้างเคียงน้อย และสลายตัวได้ง่ายกว่ายาที่สังเคราะห์ข้ึนโดย

กระบวนการทางเคมี 
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สมุนไพรที่ใช้มีท้ังในรูปแบบยาต้ม ยาฝน ยาดอง ยาทา กระทั่งมีวิวัฒนาการ

เร่ือยมาจนเป็นยาลูกกลอน ยาผง ยาแคปซูล นอกจากน้ีหน่วยงานต่าง ๆ ทางด้าน

สาธารณสุข หน่วยงานวิจัยของรัฐ มหาวิทยาลัยและเอกชน ต่างหันมาศึกษาวิจัยพืช

สมุนไพรกันเป็นส่วนมาก แนวโน้มการสูญพันธ์ุของสมุนไพรในอนาคตก็มีความเส่ียงสูง 

อีกท้ังต่างชาติก็หันมาสนใจและวิจัยเกี่ยวกับสมุนไพรไทยเพื่อประโยชน์ในเชิงการค้า

มากมาย เช่น ประเทศญี่ปุ่น, สหรัฐอเมริกา ฯลฯ เนื่องจากประเทศเหล่าน้ีมีทรัพยากร

ทางด้านเทคโนโลยีที่เจริญก้าวหน้ามากกว่าประเทศไทย ทําให้การวิจัยและพัฒนา

สามารถทําได้รวดเร็วและมีประสิทธิภาพ ไม่เพียงแค่นั้น การวิจัยของต่างประเทศจะ

นําไปสู่การคุ้มครองโดยระบบทรัพย์สินทางปัญญาแทบทั้งส้ิน อันจะนําไปสู่วิกฤตการณ์

การพัฒนาสมุนไพรไทยในอนาคต เพราะในขณะนี้ประเทศไทยขั้นตอนการวิจัยท่ีกําลัง

ดําเนินการอยู่นั้น ยังไม่ได้พัฒนาไปสู่ขั้นตอนการผลิตเพื่อเชิงการค้ามากนัก  

ปัญหาที่จะตามมาคือ เม่ือประเทศไทยมีศักยภาพพร้อมที่จะพัฒนาผลิตภัณฑ์

สมุนไพรในเชิงการค้าเพื่อส่งออกจําหน่าย ณ ต่างประเทศก็จะติดปัญหาด้านสิทธิบัตร 

เพราะประเทศต่าง ๆ ท่ีเข้าพัฒนาผลิตภัณฑ์สมุนไพรได้รวดเร็วกว่าได้ยื่นจดสิทธิบัตรไว้

ก่อนแล้ว ประเทศไทยก็จะตกอยู่ในสภาพนั่งมองดูสมุนไพรตัวเอง แต่ไม่สามารถที่จะ

จําหน่ายหรือใช้ประโยชน์ได้อย่างเต็มท่ี โดยเฉพาะอย่างยิ่งธุรกิจขนาดย่อม SME ท่ีไม่มี

เงินทุนมากนักที่จะต่อสู้ในทางการค้าอาจจะต้องล้มละลายกันเป็นส่วนมาก และจะมี

เฉพาะธุรกิจท่ีเข้มแข็งจริง ๆ ถึงจะสามารถประคองตัวต่อสู้กับประเทศมหาอํานาจ

ทางด้านเศรษฐกิจ   ฉะนั้นองค์กรทุกภาคส่วนไม่ว่าจะเป็นรัฐหรือเอกชน   รวมถึงคนไทย

ทุกคนต้องตื่นตัวและหันมาสนใจ อนุรักษ์สมุนไพรไทยเพื่อปกป้องไว้ให้ลูกหลานได้ใช้

ต่อไปอย่างยั่งยืนในอนาคต 

มูลนิธิการแพทย์แผนไทยพัฒนาได้เล็งเห็นถึงความสําคัญของการส่งเสริม

และคุ้มครองปกป้องสมุนไพรและการแพทย์แผนไทย จึงจัดตั้งหน่วยงานเพื่อเฝ้าระวัง

และติดตามสิทธิในระบบทรัพย์สินทางปัญญา ทรัพยากรชีวภาพของตน เพื่อให้เกิดการ

ใช้ประโยชน์ IPwatch ซึ่งทํางานในสืบค้นการตรวจสอบ พิทักษ์และติดตามการละเมิด
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ทรัพย์สินทางปัญญาด้านการแพทย์แผนไทยและสมุนไพร โดยสืบค้นการจดสิทธิบัตร

คุ้มครองอย่างไม่เป็นธรรมและส่งผลกระทบสู่วิถีชีวิตของประชาชนชาวไทย 

๑.๓ วิทยาศาสตร์และงานวิจัยเพ่ือผลักดันสมุนไพรไทยสู่มาตรฐานสากล 

๑.๓.๑ คิดค้นขนาดยามาตรฐานเพื่อคุณภาพการรักษา 

เมื่อ วันที่ ๒๐ พฤษภาคม ๒๕๕๐ นายแพทย์ไพจิตร์   วราชิต  อธิบดี

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กล่าวถึงความคืบหน้าในการวิจัยสมุนไพร “เถาวัลย์เปรียง” 

เพื่อนํามาใช้ประโยชน์ ทดแทนการนําเข้ายาจากต่างประเทศ  ซึ่งพบว่าสารสกัดจาก   ลํา

ต้นมีฤทธิ์ในการบรรเทาอาการปวด ต้านการอักเสบ สามารถใช้แทนยาแก้อักเสบ

ประเภทสเตียรอยด์ เพื่อรักษาโรคปวดหลังและปวดตามข้อได้ หลังจากที่ใช้เวลาทําการ

ทดลองนานเกือบ ๑๐ ปี ขณะน้ีได้ผ่านการทดสอบทางคลินิกในคนเป็นที่เรียบร้อยแล้ว 

ท้ังระยะที่ ๑ และ ๒ โดยให้ยาแก่อาสาสมัครคร้ังละ ๑ แคปซูล (๒๐๐ มก./แคปซูล) หลัง

อาหารวันละ ๒ คร้ัง นาน ๒ เดือน  ร่างกายสามารถดูดซึมยาน้ีได้ดี ไม่มีความเป็นพิษ

หรือผลข้างเคียง ท้ังยังช่วยเพิ่มภูมิคุ้มกันของร่างกาย ขณะน้ีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

ได้ประสานไปยังองค์การอาหารและยา (อย.) เพื่อเตรียมข้ึนทะเบียนตํารับยาแล้ว และ

เตรียมจะถ่ายทอดเทคโนโลยี สกัดสารสําคัญเพื่อให้มีการผลิตเป็นยาออกจําหน่ายใน

ระดับอุตสาหกรรมให้มีการใช้กันอย่างกว้างขวาง โดยเบ้ืองต้นได้ประสานไปยังองค์การ

เภสัชกรรม (อภ.) เพื่อให้มีการผลิตเป็นจํานวนมาก ส่งให้โรงพยาบาลต่าง ๆ นําไปใช้กับ

ผู้ป่วย  และขณะน้ีได้นําเถาวัลย์เปรียงไปขอจดสิทธิบัตรเรียบร้อยแล้วทันทีท่ีการวิจัย

แล้วเสร็จ และในปีน้ีจะมีการผลิตออกมาเป็นยาในรูปแบบแคปซูลเพื่อใช้รักษา (นสพ.

เดลินิวส์ ประจําวันจันทร์ ท่ี ๒๑ พฤษภาคม ๒๕๕๐) 

๑.๓.๒ วิทยาการแสงซินโครตรอนเพื่อแยกแยะองค์ประกอบสมุนไพร 

คณะนักวิจัยจากมหาวิทยาลัยขอนแก่นและสถาบันวิจัยแสงซินโครตรอน

ร่วมกันทําการศึกษาสารสกัดจากพืชสมุนไพรไทยซึ่งได้แก่ ต้ิวขนและสนสามใบ พบว่า

สารสกัดจากพืชสมุนไพรทั้ง ๒ ชนิดมีฤทธ์ิทําลายเซลล์มะเร็งเม็ดเลือดขาว โดยมี

ศักยภาพทําให้เซลล์มะเร็งค่อย ๆ สลายตัวจากการทําลายตัวเองจากภายใน หรือ

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๙๑ 

 

เรียกว่าการตั้งโปรแกรมทําลายตัวเอง (Apoptosis) ซึ่งกระบวนการน้ีเป็นผลดีอย่างมาก

ต่อการรักษาโรคมะเร็ง เนื่องจากมีเพียงเซลล์มะเร็งเท่านั้นท่ีตายลงไปไม่มีผลต่อการ

ทําลายเซลล์ปกติที่อยู่ข้างเคียง  ร่างกายจึงไม่เกิดการอักเสบช้ึน และไม่มีผลข้างเคียง

จากการใช้ยา จากการวิจัยในเชิงลึกพบว่าสารสกัดสมุนไพรทั้ง ๒ ชนิดน้ีทําให้

เซลล์มะเร็งตาย โดยทําให้เกิดการเปลี่ยนแปลงชัดเจนที่ชนิดของโปรตีนที่อาจเกี่ยวข้อง

กับการทําลายตัวเอง นอกจากนั้นปริมาณของโปรตีน ไขมันและกรดนิวคลีอิก มีการ

เปล่ียนแปลงในลักษณะท่ีแตกต่างจากกลไกการออกฤทธิ์ของเซลล์มะเร็งเม็ดเลือดขาวที่

มีต่อการใช้ยาเคมีบําบัดอีกด้วย 

งานวิจัยน้ีเป็นโครงการวิจัยแบบบูรณาการจากโครงการวิจัยเพื่อสนองโครงการ

อนุรักษ์พันธุกรรมพืช อันเนื่องมาจากพระราชดําริสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยาม

บรมราชกุมารี โดยคณะผู้วิจัยจากมหาวิทยาลัยขอนแก่น และนักวิจัยจากสถาบันวิจัย

แสงซินโครตรอน (องค์การมหาชน)   ได้ศึกษาฤทธิ์ในการต้านเซลล์มะเร็งเม็ดเลือดขาว

จากสารสกัดพืชสมุนไพรไทย โดยงานวิจัยน้ีต่อยอดมาจากงานวิจัยสํารวจพืชตาม

พฤกษศาสตร์พ้ืนบ้านนําไปสู่การนําพืชสมุนไพรไปใช้ประโยชน์จริงในอนาคต นอกจากน้ี

การนําแสงซินโครตรอนไปใช้ศึกษากลไกการออกฤทธิ์ของพืชสมุนไพรในเชิงลึกจะเป็น

อีกแนวทางหนึ่งในการศึกษาและพัฒนาหาสารออกฤทธิ์ต้านมะเร็งจากพืชสมุนไพรชนิด

อ่ืน ๆ ต่อไปตามแนวพระราชดําริของสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ สยามบรมราช

กุมารี  ในการทํางานวิจัยเชิงบูรณาการเพื่อก่อให้เกิดประโยชน์สูงสุด ต่อการดูแลสุขภาพ

ของประชาชนชาวไทยและยังเป็นอนุรักษ์พันธุ์พืชด้ังเดิมอีกด้วย  

          งานวิจัยคร้ังน้ีได้นําเทคนิคการวิเคราะห์แบบใหม่มาใช้ศึกษาสิ่งมีชีวิต โดยการใช้

เทคนิคจุลทรรศน์ อินฟราเรด สามารถใช้ศึกษาการเปลี่ยนแปลงสารชีวโมเลกุลระดับ

เซลล์ อีกท้ังไม่ต้องใช้สารเคมีในขั้นตอนการเตรียมตัวอย่าง และยังใช้เวลาในการตรวจ

วิเคราะห์ส้ัน ซึ่งแตกต่างกับการวิเคราะห์ทางชีวเคมีท่ัวไป  ทําให้นักวิจัยได้ข้อมูลทาง

วิชาการในรูปแบบใหม่ และมีผลในการวิเคราะห์ที่รวดเร็ว แม่นยํามากขึ้น 

          การนําแสงซินโครตรอนศึกษากลไกการออกฤทธิ์ของพืชสมุนไพรในเชิงลึก จึง

เป็นอีกแนวทางหนึ่งในการเริ่มต้นพัฒนาสารออกฤทธิ์ต้านมะเร็งจากพืช สมุนไพร ท้ังน้ี

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๙๒ 

 

เพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตของคนไทยให้ปลอดจากภัยของโรคมะเร็ง (โพสต์ทูเดย์

ออนไลน์  ๒๐ กรกฎาคม ๒๕๕๕) 

๑.๓.๓ นาโนเทคโนโลยีกับยาสมุนไพรไทย 

สนธวรรณ สุภัทรประทีป ศูนย์บริหารจัดการเทคโนโลยี สํานักงานพัฒนา

วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีแห่งชาติ (สวทช.) กล่าวถึงแนวโน้มของโลกในอนาคต ใน

โครงการอบรมเสริมสร้างความรู้และเพิ่มมูลค่าทางธุรกิจ นวัตกรรมและเทคโนโลยีใหม่

ในอุตสาหกรรมยาและสมุนไพรว่า ปี ๒๐๑๕ ผู้คนในโลกจะก้าวสู่ ยุคแห่งความ

สะดวกสบายร่ืนรมย์ และบันเทิง ดังนั้นการทําธุรกิจท่ีเกี่ยวข้องด้านน้ีจะไปได้ดีรวมถึง

ธุรกิจเกี่ยวกบัยาจะเป็นเรื่องของนาโนเทคโนโลยีเจนาติค เป็นต้น  

ดังนั้นการทําธุรกิจเพื่อตอบสนองความสะดวกสบายของผู้คน อุตสาหกรรมยา 

จะกลายเป็นธุรกิจท่ีมีอนาคตในอนาคต โดยเฉพาะสมุนไพรยาที่มาจากธรรมชาติจะเป็น

ส่ิงท่ีคนในโลกหันมามอง เพราะเกิดผลข้างเคียงต่อร่างกายน้อย และส่งผลดีต่อสุขภาพ

สวทช. ในฐานะหน่วยงาน การส่งเสริมและพัฒนาเทคโนโลยีใหม่เพื่อต่อยอดส่ง

ภาคเอกชน กําลังส่งเสริมการผลิตยาสมุนไพรแบบไทย โดย สวทช. มีเป้าหมายที่จะให้

เอกชนลงทุนเพิ่ม ๑,๐๐๐ ล้านผลักดันโครงการวิจัย ๕๐๐ โครงการมุ่งสู่ภาคเอกชน  

เภสัชกรหญิง ดร.ฉลอง เลาจริยกุล  ผู้จัดการโครงการเครือข่ายเวชสําอาง

สมุนไพรไทย ศูนย์นาโนเทคโนโลยีแห่งชาติ สวทช. กล่าวถึงอุปสรรคปัญหาการผลิต

สมุนไพรไทยว่า ส่วนใหญ่ยังมีปัญหาเรื่อง การระบุสรรพคุณว่าเป็นยารักษาโรค ซึ่งไม่

สามารถทําได้เหมือนกับยาแผนปัจจุบัน ซึ่งกว่าจะมาเป็นยารักษาโรค ตามกฎหมายของ

การผลิตยา ต้องนําไปทดลองใช้ในคนโดยให้แพทย์ผู้สนใจตัวยาสมุนไพรทําการทดลอง 

แต่ละขั้นตอนใช้เวลาและใช้จํานวนคนค่อนข้างมาก ทําให้เจ้าของตํารับยา ผู้ประกอบการ

เกิดความท้อ รวมท้ังในกรณีที่ต้องลงทุนเรื่องของตั้งโรงงาน  ผู้ประกอบการไม่มีทุนพอ 

เพราะการผลิตยา ต้องได้มาตรฐานจีเอ็มพีด้วย ขณะน้ีตัวเลขของผู้ผลิตยาสมุนไพรมีอยู่

๑๐๐ กว่าราย แต่ได้มาตรฐานจีเอ็มพี เพียงแค่ ๓๐ โรง  อีก ๙๐ โรง กําลังรอการข้ึน

ทะเบียน ท่ีเหลือยังไม่มาข้ึนทะเบียน  ซึ่งในระบบจีเอ็มพีต้องลงรายละเอียดจํานวนมาก

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๙๓ 

 

ท้ังในเอกสาร ต้องบ่งบอกที่มาของวัตถุดิบ ผู้ประกอบการต้องผ่านการอบรม ตลอดจน

งบประมาณท่ีจะใช้ สร้างโรงงานซึ่งเป็นเงินหลักล้าน ผู้ประกอบการไม่มีเงินทุนเพียงพอ   

นอกเหนือจากอุปสรรคดังกล่าวแล้ว สมุนไพรไทยที่พยายามส่งเสริมกันมาหลาย

สิบปี แต่วันนี้ยังไม่ไปถึงไหนนั้น มาจากต้นทุนของยาสมุนไพรที่แพงกว่ายาแผนปัจจุบันใน

ตัวยาชนิดเดียวกัน แม้ว่าในโรงพยาบาลหลายแห่งจะบรรจุสมุนไพรอยู่ในบัญชียา

หลัก เภสัชกรหญิง ดร.ฉลอง บอกอีกว่าสาเหตุท่ีแพงเพราะ จํานวนการผลิตต่อหน่วยต่ํา 

คนใช้น้อย คนมองถึงปัญหาเศรษฐกิจว่าทําไมต้องจ่ายแพงกว่า อีกทั้งสมุนไพรบางตัวอยู่

ในป่า หาวัตถุดิบค่อนข้างยาก และนี่เป็นอุปสรรคเพิ่มข้ึนสําหรับการอนุรักษ์ตํารับยา 

นับวันจะหายากขึ้น ต้องไปหาในประเทศเพื่อนบ้าน เช่น ลาว พม่า เป็นต้น  

ปัจจุบันเทคโนโลยีและความรู้ทางวิชาการ ช่วยต่อยอดสมุนไพรในเรื่องสรรพคุณ

ให้ได้ผลการรักษาเร็ว ทันใจ ประหนึ่งยาแผนปัจจุบันหนึ่งในเทคโนโลยีที่กําลังนํามาใช้กับ

สมุนไพร  นั้นคือการใช้นาโนเข้าไปผลิตสมุนไพร  โดยศูนย์พันธุ วิศวกรรมและ

เทคโนโลยีชีวภาพแห่งชาติ  (ไบโอเทค) ได้ทดลองในสมุนไพรหลายตัว แต่ยังไม่เปิดเผย

เป็นทางการเพราะมีภาคเอกชนแจ้งมาให้ทางไบโอเทคทําวิจัยซึ่งจะมีผลทางการค้า แต่มี

บางตัวท่ีทางหน่วยงานทําออกมาแล้วและกําลังทดลองในคนไข้ คือแผ่นแปะพริกบรรเทา

ความเจ็บปวด กําลังคิดค้นว่าจะใช้ตัวยาน้อยทาครั้งเดียว แต่บรรเทาความเจ็บปวดได้ 

๔-๖ ชั่วโมง  โดยใช้เทคโนโลยีนาโนผสมเข้าในตัวยา  นอกจากน้ียังมีสมุนไพรใบบัวบก 

กําลังวิจัยให้ใบบัวบกมีประสิทธิภาพเหมือนกับยารักษาเส้นเลือดขอด 

ต่างประเทศกําลังนิยมผลิตภัณฑ์เสริมอาหารหรือยาที่มีสรรพคุณในเรื่องของการ

ต่อต้านป้องกันโรค แอนต้ีออกซิแดนซ์ งานวิจัยต้องไปหาประสิทธิภาพของยาตัวน้ีเสริม

ข้ึนมา ปรับรูปลักษณ์ให้ทันสมัย ใช้สะดวกมากข้ึน  สมุนไพรไทยเป็นสินค้าส่งออกที่น่า

จับตา แต่หลายคนที่จะลงทุนในธุรกิจสมุนไพร ยังสับสนว่าจะไปในทิศทางใด แม้

หน่วยงานภาครัฐอย่าง กระทรวงเกษตรฯ ยังหาแนวทางไม่ถูกว่าจะส่งเสริมให้เกษตรกร

ปลูกสมุนไพร  คุณกรุณา สมบัติมี เจ้าหน้าท่ีถ่ายทอดเทคโนโลยีศูนย์พัฒนายาไทยและ

สมุนไพร (Traditional Thai Medicine Development Center) หรือศูนย์ TDC ภายใต้สถาบัน

การแพทย์แผนไทย กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก กระทรวง
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สาธารณสุข ให้มุมมองว่า การปลูกสมุนไพรควรเริ่มต้นจากบัญชียาหลัก อาทิ ฟ้าทะลายโจร 

ขม้ินชัน ไพล ใบบัวบก พืชท่ีใช้กลุ่มลูกประคบ และให้ความเห็นอีกว่า เวลาน้ีผู้คนท่ัวโลก

กําลังเผชิญกับปัญหาไวรัสตัวใหม่ ๆ ในตัวยาสมุนไพร บางชนิดยับย้ังโรคได้ เช่น ภูคาว 

ฟ้าทะลายโจร สรรพคุณของสมุนไพรเหล่าน้ีช่วยกระตุ้นภูมิคุ้มกัน อันเป็นคุณสมบัติเด่น

ของสมุนไพรที่เน้นการป้องกันมากกว่ารักษาโรค 

๒. ความเสี่ยงของอนาคตสมุนไพรไทย 

๒.๑ การละเมิดลิขสิทธิ์ทางปัญญา  

ไทยเป็นประเทศท่ีมี พ้ืนที่ อุดมสมบูรณ์ไปด้วยทรัพยากรชีวภาพ  มีความ

หลากหลายของพันธุ์พืชประมาณกว่า ๑๐,๐๐๐ ชนิด ซึ่งมีคุณสมบัติเป็นยา แต่เดิม

ทรัพยากรเหล่าน้ีถือเป็นคุณสมบัติของมวลมนุษยชาติซึ่งใคร ๆ ก็สามารถใช้ประโยชน์ได้ 

ต่อมาเมื่อเทคโนโลยีชีวภาพเจริญก้าวหน้ามากข้ึน มีการแสวงหาผลิตภัณฑ์ยา, อาหาร

จากทรัพยากรชีวภาพ และสร้างระบบการคุ้มครองสิทธิประโยชน์ในการใช้แบบผูกขาด

คือ ระบบทรัพย์สินทางปัญญา (Intellectual Property Right) ทําให้เกิดปัญหาการฉกฉวย

เอาทรัพยากรและภูมิปัญญาด้ังเดิมไปใช้ประโยชน์ทางการค้าโดยไม่เป็นธรรม 

(Biopiracy) ทําให้ทุกประเทศต่างก็มีการตื่นตัวในการที่จะปกป้องและคุ้มครองสมบัติ

ด้ังเดิม คือ ภูมิปัญญา และทรัพยากรชีวภาพของตน  

เพื่อให้เกิดการใช้ประโยชน์ได้อย่างยั่งยืนและเป็นธรรม ก่อให้เกิดกฎระเบียบ

ข้อตกลงระหว่างประเทศ เช่น อนุสัญญาความหลากหลายทางชีวภาพ (Conventional on 

Biological Diversity: CBD) กําหนดให้ทรัพยากรชีวภาพ หรือภูมิปัญญาท้องถิ่นเป็นสมบัติ

ของแต่ละประเทศ ถ้าจะใช้ประโยชน์ต้องเคารพกติกาการแบ่งปันผลประโยชน์ โดยไทย

ได้รับหลักการดังกล่าว และได้ตรากฎหมายเฉพาะ (Sui Generis Law) คือพระราชบัญญัติ

คุ้มครองพันธ์ุพืช พ.ศ. ๒๕๔๒ และพระราชบัญญัติคุ้มครองและส่งเสริมภูมิปัญญา

การแพทย์แผนไทย พ.ศ. ๒๕๔๒ เพื่อบริหารจัดการด้านภูมิปัญญาการแพทย์แผนไทย

และสมุนไพรและทรัพยากรชีวภาพ นอกจากน้ียังมีกฎหมายที่ดําเนินการภายใต้ระบบ

ทรัพย์สินทางปัญญา ได้แก่ ๑) เคร่ืองหมายการค้า (Trade mark) ๒) สิทธิบัตร (Patent) 

๓) ลิขสิทธ์ิ (Copyright) ๔) การออกแบบผลิตภัณฑ์ต่างๆ (Product design) ๕) ส่ิงบ่งช้ี

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๙๕ 

 

ทางภูมิศาสตร์ (Geographical Indication) ๖) ความลับทางการค้า (Trade secrets) ๗) 

กฎหมายระหว่างประเทศ (International law) 

ท้ังหมดน้ีเป็นการพัฒนาข้ึนภายใต้กรอบขององค์การการค้าโลก จึงเกี่ยวข้องกับ

การละเมิดสิทธิภูมิปัญญาท้องถิ่นและทรัพยากรชีวภาพท้องถิ่น เคร่ืองหมายการค้า 

สิทธิบัตร ตัวบ่งชี้ทางภูมิศาสตร์ เป็นต้น  

สถานการณ์การละเมิดสิทธิภูมิปัญญาไทย 

เป็นท่ีทราบกันดีว่า ประเทศไทยเป็นประเทศที่มีอารยธรรมสืบทอดมายาวนาน ใน

รูปแบบของวัฒนธรรม ประเพณี ท่ีหล่อหลอมจากวิถีการดํารงชีวิต ท้ังด้านศิลปกรรม 

ด้านทรัพยากรธรรมชาติ จึงมีภูมิปัญญาด้ังเดิมท่ีมีค่าต่อการนําไปพัฒนาต่อยอดเพื่อการ

ใช้ประโยชน์เชิงพาณิชย์ ทําให้เกิดสถานการณ์การฉกฉวยละเมิดสิทธิ์ภูมิปัญญาเสมอ 

เช่น  

- สิทธิบัตรเปล้าน้อย (Croton sublyratus) จากตําราสมุดข่อยโบราณ ได้ถูกญี่ปุ่น

ได้นําไปพัฒนาต่อยอดและจดสิทธิบัตร "เปลาโนทอล" (Plaunotol) 

- กวาวเครือ (Puerariamirifica) สมุนไพรในตําราด้ังเดิมท่ีรู้จักกันดีของปราชญ์

ชาวบ้านที่มีสรรพคุณน่าสนใจ ถูกจดสิทธิบัตรโดยญี่ปุ่นและเกาหลีตั้งแต่ปี พ.ศ.๒๕๔๕ 

- ข้าวหอมมะลิไทย ด้วยคุณสมบัติของความหอม และความขาวสวยของเมล็ด

ข้าวท่ีไม่เหมือนใครในโลก ได้ถูกบริษัทแห่งหนึ่งของอเมริกาได้จดเครื่องหมายการค้า 

Jasmin Rice และระบุว่าเป็นข้าวหอมมะลิอเมริกา ซึ่งไทยได้คัดค้านจนสําเร็จ  

- ฤๅษีดัดตน คือ ท่าบริหารร่างกายที่ใช้ประกอบการนวด จนรู้จักและนิยม

แพร่หลาย โดยมีชาวญี่ปุ่นขอจดเครื่องหมายการค้า ซึ่งขณะน้ีไทยได้ขอคัดค้านและเพิก

ถอนไปยังประเทศญี่ปุ่น 

- สิทธิบัตรมังคุด เป็นตัวอย่างของการใช้ความได้เปรียบของกฎหมายสิทธิบัตร ท่ี

อาจปิดกั้นการพัฒนาผลิตภัณฑ์จากมังคุดของไทยในอนาคต  

นอกจากน้ี ยังมีสมุนไพรอีกเป็นจํานวนมากที่เดินทางเข้าสู่การคุ้มครอง คือ 

ชุมเห็ดเทศ ขม้ินชัน ฟ้าทะลายโจร บัวบก บุนนาค และคงไม่ส้ินสุดเพียงแค่น้ี ตราบใดท่ี

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๙๖ 

 

เราไม่สามารถพัฒนากฎหมายเทคโนโลยีและการวิจัยให้ครบวงจร เพื่อเข้าสู่ระบบ

ทรัพย์สินทางปัญญาของโลกตะวันตกได้อย่างเท่าเทียม 

๒.๒ การเมืองประหารอนาคตสมุนไพร – ทําลายเกษตรวิถีธรรมชาติ 

ประกาศคณะกรรมการวัตถุอันตรายและกรมวิชาการเกษตร กระทรวง

อุตสาหกรรม  ภายใต้พระราชบัญญัติวัตถุอันตรายปี พ.ศ. ๒๕๓๕ ตีพิมพ์เผยแพร่ใน  

ราชกิจจานุเบกษาเมื่อวันที่ ๓ กุมภาพันธ์ ๒๕๕๒ โดยประกาศให้พืชสมุนไพรจํานวน ๑๓ 

ชนิดประกอบด้วย สะเดา ตะไคร้หอม ขม้ินชัน ขิง ข่า ดาวเรือง สาบเสือ กากเมล็ดชา 

พริก ข้ึนฉ่าย ชุมเห็นเทศ ตองตึงและหนอนตายหยาก กลายเป็นวัตถุอันตราย (ประกาศ

บัญชีรายชื่อวัตถุอันตราย ฉบับท่ี ๖, ๒๕๕๒)  คนไทยทุกคนที่ชื่นชอบต้มยํากุ้ง หลงใหล

รสชาติของยอดสะเดาน้ําปลาหวาน และชงใบชุมเห็ดเทศดื่มแทนน้ําชาเพื่อบรรเทา

โรคเบาหวานและลดไขมันในเส้นเลือด ล้วนแล้วแต่ตั้งคําถามว่า กฎหมายที่มุ่งควบคุม

การใช้เคมีเกษตร ซึ่งเป็นต้นเหตุของปัญหาสุขภาพของคนไทย และสะสมพิษภัยใน

ส่ิงแวดล้อมจนถึงขั้นวิกฤตินั้น ได้ถูกนํามาใช้อย่างฉ้อฉลเพื่อประหัตประหารอนาคตของ

สมุนไพรไทยซึ่งมีคุณอนันต์อย่างเลือดเย็น  คําช้ีแจงจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้องแจ้งว่า 

ประกาศครั้งน้ีมีเจตนาดี ต้องการให้ใช้สารกําจัดศัตรูพืชท่ีผลิตจากพืชมากข้ึน เพื่อลด

การใช้สารเคมี ท่ีขณะน้ีต้องนําเข้ากว่าปีละ ๒๐,๐๐๐ ล้านบาท และท่ีต้องให้มีการ

ประกาศพืชท่ีนํามาใช้เป็นสารกําจัดศัตรูพืช เพื่อต้องการเข้าไปควบคุมและจัดระบบ 

เนื่องจากมีการหลอกลวงเกษตรกรจํานวนมาก โดยนําผลิตภัณฑ์กําจัดศัตรูพืช ท่ีอ้างว่า

ผลิตจากสมุนไพร แต่ไม่ได้มาตรฐานมาหลอกขายให้เกษตรกร เม่ือใช้ไม่ได้ผล ไม่

สามารถตรวจสอบกลับได้ว่าผลิตจากไหน ใครเป็นผู้ผลิต ดังนั้น เมื่อมีการกําหนดให้ต้อง

แจ้งกับเจ้าหน้าที่ เพื่อการจําหน่าย ทําให้สามารถตรวจสอบกลับได้ว่าใครผลิตมีพืชอะไร

และมีสารออกฤทธิ์อย่างไร หากมีการหลอกลวงจะสามารถเอาผิดกับผู้กระทําผิดได้ 

๒.๓ บรรษัทข้ามชาติทําลายอนาคตสมุนไพรไทย 

รายงานการวิจัยของกลุ่มเฝ้าระวังบรรษัทเม่ือปี ๒๐๐๗ ระบุว่า บริษัทยักษ์ใหญ่

ด้านเคมีเกษตรท่ีได้ผลประโยชน์มหาศาลจากกิจการด้านเคมีเกษตรและเมล็ดพันธ์ุของโลก 

ซึ่งเป็นยักษ์ใหญ่อันดับ ๑ ด้านเมล็ดพันธ์ุ ครอบครองตลาดเมล็ดพันธ์ุคิดเป็นรายได้

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๙๗ 

 

ประมาณ ๑๖๐,๐๐๐ ล้านบาท/ปี และเป็นยักษ์ใหญ่เคมีเกษตรอันดับ ๕ ครอบครอง

ตลาด ๑๒๐,๐๐๐ ล้านบาท/ปี ในขณะที่คู่แข่งซึ่งเป็นยักษ์ใหญ่ด้านเมล็ดพันธ์ุอันดับ ๓   

มีรายได้จากการขายเมล็ดพันธ์ ๖๕,๐๐๐ ล้านบาท/ปี แต่เป็นยักษ์ใหญ่ด้านเคมีเกษตร

อันดับ ๒ ครอบครองสัดส่วนการตลาดสูงถึง ๒๓๐,๐๐๐ ล้านบาท/ปี ใกล้เคียงกับบริษัท

ยักษ์ใหญ่หมายเลขหนึ่ง ซึ่งบรรษัทเหล่าน้ีได้รวมตัวกันจัดตั้งสมาคมที่เกี่ยวกับสารเคมี

และเทคโนโลยีชีวภาพ ข้อมูลปี พ.ศ. ๒๕๕๑ ของสํานักงานเศรษฐกิจการเกษตรระบุว่า 

ผลประโยชน์จากเคมีเกษตรนั้น มีมูลค่าสูงนับแสนล้านบาทเช่นเดียวกัน โดยแบ่งเป็น

สารเคมีกําจัดศัตรูพืช ๑๘,๕๖๖ ล้านบาท และปุ๋ยเคมี ๗๘,๙๔๔ ล้านบาท 

สําหรับตลาดเมล็ดพันธ์ุพืชในเมืองไทยนั้น ถ้าหากบริษัทข้ามชาติเหล่าน้ีสามารถ

ผลักดันเมล็ดพันธ์ุลูกผสมหรือพันธ์ุพืชจีเอ็มโอเข้ามาเปิดตลาดได้เป็นผลสําเร็จ 

นักวิชาการจากกลุ่มเอฟทีเอว็อทช์คาดการณ์ว่า จะมีมูลค่าตลาดสูงมากกว่า ๑๐๐,๐๐๐ 

ล้านบาท นั่นหมายความว่าผลประโยชน์จากสารเคมีการเกษตรและเมล็ดพันธุ์จะมี

ยอดขายรวมกันหลายแสนล้านบาท ในอนาคตอันใกล้ บรรดาบรรษัทข้ามชาติ และ

บริษัทยักษ์ใหญ่ของประเทศจะเข้าสู่การลงทุนเพื่อปลูกพืชพลังงานและพืชอาหารในพื้นที่

มหาศาล เม็ดเงินจํานวนหลายหมื่นล้านบาทจนถึงหลายแสนล้านบาท จากตะวันออก

กลาง จีน และประเทศอุตสาหกรรมอื่น ๆ จะหลั่งไหลเข้ามายังประเทศไทยและภูมิภาคน้ี 

กรมวิชาการเกษตร ในอนาคตจะมีบทบาทในการกําหนดพ้ืนที่ ชนิดของพืช และ

มาตรฐานของพันธุ์พืช สําหรับรองรับการลงทุนมหาศาลดังกล่าว     

      ๒.๔ ทําลายอนาคตสมุนไพรไทย เพ่ือผลประโยชน์ของบรรษัทข้ามชาติ 

คําประกาศที่ระบุให้พืชสมุนไพร ๑๓ ชนิดเป็นวัตถุอันตราย ซึ่งหากใครนําไปใช้

ผลิตเพื่อขายเป็นสารกําจัดศัตรูพืช และควบคุมการเจริญเติบโตของพืช โดยหากไม่ไปจด

แจ้งจะมีความผิดถึงข้ึนติดคุก ๖ เดือน ปรับ ๕๐,๐๐๐ บาท นั้น สร้างผลกระทบอย่าง

กว้างขวางต่อภาพลักษณ์ของสมุนไพร และต่อขบวนการเกษตรกรรมอินทรีย์ ซึ่งขณะน้ี

กําลังขยายตัวออกไปอย่างกว้างขวาง และมีแนวโน้มจะสร้างผลกระทบแก่บรรดา

อุตสาหกรรมเคมีข้ามชาติในอนาคตอันใกล้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



   
 

๙๘ 

 

 

โดยสรุปจะเห็นได้ว่าแนวโน้มของสมุนไพรไทยนั้น มีท้ังโอกาสที่จะได้รับการ

พัฒนาและความเสี่ยงท่ีจะถูกทําลายหรือละเมิดทรัพย์สินทางปัญญาจากต่างชาติ การมี

ความตกลงร่วมมือระหว่างประเทศในอาเซียน ซึ่งมีลักษณะภูมิประเทศ อากาศและ

ความเชื่อท่ีคล้ายกัน คือสนับสนุนโอกาสในการเรียนรู้ซึ่งกันและกันระหว่างแผนพ้ืนบ้าน/

ทางเลือกกับแผนปัจจุบันเริ่มจากส่ิงดีดีที่มีอยู่แล้วในพ้ืนที่ผ่านทางเวทีต่าง ๆ ท้ังด้าน

สถาบันการศึกษา ภาคประชาชน ท้องถิ่น ด้านการเกษตรเน้นเป้าหมายร่วมของ ๒ แผน 

คือการทําให้สุขภาพดีเน้นการส่งเสริมสุขภาพมากกว่าการมุ่งรักษาเท่านั้น  จัดสิทธิ

ประโยชน์ด้านหลักประกันสุขภาพของประเทศให้ครอบคลุมท้ัง ๒ แผนแสดงสาธารณชน

ให้เห็นความคุ้มค่าของแผนไทย/พ้ืนบ้าน/ทางเลือก  รัฐบาลลดภาระงบประมาณประเทศ

จากอิทธิพลของธุรกิจข้ามชาติด้านยาโดยการส่งเสริมแผนไทย /พ้ืนบ้าน/ทางเลือก        

วิถีสุขภาพที่ย่ังยืนมากกว่าการพึ่งพาการนําเข้ายาแผนปัจจุบัน 
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