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บทคัดยอ 
 

การวิจยัเร่ือง องคความรูการปองกันและรกัษาโรคเฉพาะสตรีของหมอพื้นบานภาคใต เปน
การวิจยัเชิงคณุภาพ (Qualitative Research) เพื่อศึกษาองคความรู และภูมิปญญาของหมอพื้นบาน
ในภาคใตของประเทศไทย ตลอดจนวิเคราะหการใชสมุนไพรในตํารับยาแผนโบราณและการใช
สมุนไพรของหมอพื้นบานในการรักษาโรคหรืออาการผิดปกติของสตรี โดยใชวิธีการศึกษาจากการ
รวบรวมวรรณกรรมที่เกี่ยวของ การศึกษาเปนรายบุคคลดวยการสัมภาษณระดับลึก (Indepth 
interview)หมอพื้นบาน จํานวน 24 คน และการศึกษาภูมิปญญาหมอพื้นบานในภาพรวม โดยใช
เทคนิคการสนทนากลุมในเชงิชาติพรรณวรรณา (Focused ethnographic study : FES)จาํนวน 10 คน 
ซ่ึงเปนวิธีการที่สะทอนใหเห็นความคดิของหมอพื้นบานในการใชสมุนไพรในการรักษาโรคภายใน
วัฒนธรรมเฉพาะของหมอพื้นบานภาคใตดวยกัน จากการศึกษาพบวา 

วิธีการวินิจฉัยอาการโดยการซักประวัติ เปนวิธีการที่ใชกันมากที่สุด (82.4%) รองลงมาคือ
วิธีการตรวจรางกาย ไมวาจะเปนการตรวจชีพจร การจับเสน หรือแมแตการลูบคลําบริเวณอวัยวะท่ี
มีอาการ (50%)  ทั้งนี้มีหมอจํานวนมากที่ใชหลายๆวิธีประกอบกัน ไมวาจะเปนการซักประวัติ
รวมกับการตรวจรางกาย หรือการซักประวัติรวมกับการใชไสยศาสตร สวนวิธีการรักษาหมอ
พื้นบาน(97%) ใชสมุนไพรตํารับรวมในการรักษาอาการตางๆ และมีหมอบางสวนที่ใชวิธีการอื่น
รวมดวย เชนใชการนวด/ประคบ ใชวิธีทางศาสนา หรือไสยศาสตร ใชยาแผนปจจุบัน เปนตน 

แนวคิดและภูมิปญญาในเรื่องโรคเกี่ยวกับสตรีพบวาหมอพื้นบานกลุมตัวอยางที่
ทําการศึกษาซึ่งมีความชํานาญในเรื่องโรคสตรีตางก็มีความรูความชํานาญในโรคสตรีแตละวัย
แตกตางกัน เมื่อแยกสตรีออกเปนสามวัย ไดแก วัยเจริญพันธุ ชวงตั้งครรภและหลังคลอด และสตรี
วัยหลังหมดประจําเดือน พบวาโรค/อาการผิดปกติในสตรีวัยเจริญพันธุที่พบมากที่สุดคืออาการไข
ทับระดู/ระดูทับไข คิดเปน 29% รองลงมาคือ มุตกิตและระดูมาไมปกติ ซ่ึงมีความถี่เทากันคือ 25% 
และอาการสุดทายที่มีความถี่ต่ําสุด เปนอาการปวดประจําเดือนมีความถี่คิดเปน 21% 
สตรีในชวงตั้งครรภและหลังคลอด หมอพื้นบานตางก็มีวิธีการ/คําแนะนําที่แตกตางกันไป โดยสตรี
ในชวงตั้งครรภ หมอพื้นบานจะแนะนําใหมีการนวดระหวางตั้งครรภมากที่สุด คิดเปน 46.15% 
ทั้งนี้วิธีการนวดในระหวางตั้งครรภเปนการหวังผลใหการคลอดทําไดงายขึ้น เพราะถือเปนการจัด
ทาทารกในครรภใหมีความเหมาะสมตอการคลอด รองลงมาเปนคําแนะนําเรื่องอาหาร 26.92% 
สวนสตรีหลังคลอด หมอพื้นบานมีคําแนะนําในเรื่องการใชยาสมุนไพรมากที่สุดคิดเปน 19.77% 
การใชยาสมุนไพรในสตรีวัยหลังคลอดเปนการฟนฟูสภาพรางกาย รวมทั้งแผลที่เกิดจากการคลอด
ใหกลับสูภาวะปกติไดเร็วยิ่งขึ้น รองลงมาเปนการประคบสมุนไพร 18.60% 

สําหรับโรค/อาการผิดปกติในสตรีวัยเจริญพันธุที่พบมากที่สุดคือ โรคกระดูกพรุน 
รองลงมาคือมะเร็ง และอารมณแปรปรวน มีความถี่คิดเปน 50%, 33% และ 17% ตามลําดับ 
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รูปแบบการจายยาของหมอพื้นบานในการรักษาอาการตางๆสวนใหญจะเปนยาสมุนไพร
ในรูปของตํารับยาสมุนไพรรวม ตํารับยารักษาอาการตกขาวแตละตํารับตางก็มีสมุนไพรที่แตกตาง
กัน สมุนไพรที่พบการใชบอยที่สุดคือ หัวขาวเย็นเหนือ-ใต (7.5%)รองลงมาคือมะนาว (5%)อาการ
ปวดประจําเดือนมี การใชหัวมะพราวออน และปูนแดง อาการไขทับระดู/ระดูทับไขพบมีการใช
ตนหญาใตใบมากที่สุด (8.7%)ตํารับยาบํารุงโลหิตใชฝางเสน มากที่สุด (15 %) รองลงมา ใชแกแล
และผักเปดแดง (10%)  วัยหมดประจําเดือน พบวา อาการอารมณแปรปรวนในสตรีวัยหลังหมด
ประจําเดือน พบการใชรากตองแตกและไมไผสีสุก มะเร็งเตานม พบการใชหมากและปูนขาว ตํารับ
กระดูกพรุนใช ฝกบัวหลวง  เกสรทั้งหา และปลาตัวเล็ก (33.3%) 
 จากการศึกษายังพบอีกวาหมอพื้นบานแตละคนตางก็มแีนวคิด ความเชือ่ และวิธีการรกัษา
นอกเหนือจากการใชตํารับยาสมุนไพรที่ตางกันออกไป เชนการบีบ การนวด การแนะนําเรื่อง
อาหาร ของแสลง และการปฏิบัติตัวของผูปวย เปนตน 
           จากการศึกษาและการวิเคราะหในเชิงวิทยาศาสตรทําใหสรุปไดวาภูมิปญญาพืน้บานมีความ
เปนวิทยาศาสตร หากไดรับการสงเสริมใหเกิดการยอมรับจะทําใหภมูิปญญาสามารถนํามาใช
ผสมผสานและทําใหเกิดประโยชนไดสูงสุด สงผลใหประชาชนโดยเฉพาะสตรีสามารถปองกัน
หรือเสริมสรางสุขภาพของตนใหแข็งแรงได 
 
 
คําหลัก (Key words): องคความรู (Knowledge), โรคเฉพาะสตรี (Female diseases), หมอพื้นบาน
ภาคใต (Southern folk doctors) 
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abstract 
 
This study  on the knowledge of prevention and treatment female diseases of  

southern folk doctors of Thailand  is qualitative research.  Its objectives were study on 
the knowledge and wisdom for prevention and treatment female diseases of folk doctor 
in southern part of Thailand including analysis on Thai traditional medicine for treatment 
female diseases or abnormal symptom  by review literature and indepth interview 
method for 24 folk doctors.  Focused ethnographic study with 10 folk doctors was also 
used for this research. 

 It was found that folk doctors used asking for their patient history (82.4%) and 
checking the patient bodies by check pulse rate or fundle for abnormal organ (50%) . 
The folk doctors would used many method for inspecting of diseases such as asking for 
their patient history combine with inspecting patient bodies, or asking for their patient 
history and they also used black magic.  97% of folk doctors  used herbal preparation 
for treatment  and some folk doctors used massage , massage with hot compress 
containing herbal medicines, region ceremonial, black magic and combined with 
western medicine. For the investigation of the  concept and wisdom for treatment female 
diseases were found that folk doctors expert  for treatment female diseases in different 
age which the ages were divided to 3 period such as mature age, pregnant and after 
birth child , menopause. The most diseases which was found in mature age was fever in 
the menses (29%) , the second was leucorrhea and having abnormality of menses 
(25%) and the last one was pain when they were menses (21%). The folk doctors would 
suggest  for massage in pregnant period showed the highest ( 46.15%) because this 
method would help for easy for giving birth of baby. The massage could help the 
position of infant in the womb appropriately  for giving birth.  The second was 
suggestion about food  (26.92%). The folk doctors will suggest  the most as using Thai 
traditional medicine for the mother after giving birth  (19.77%), the herbal medicine 
would help to get  better or recover for mother after birth and also help for healing 
wound from giving birth quickly. The second method which folk doctors suggest was the 
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massage with hot compress containing herbal medicines (18.6%).  The diseases which 
were found in  menopause was osteoporosis, cancer and emotion to be abnormal as 
50%, 33% and 17% respectively. 
 The most doctors used traditional preparation ,  Hua –Khoo-Yen Neue and Tai ( 
Smilax spp) and lemon were used to treat leucorrhea  (7.5% and 5%). Coconut and red 
lime used for treatment pain in the menses interval. Phyllantus amarus (Look Tai bai) 
was the famous used for fever in the menses(8.7%). Caesalpinia sappan (Fang) showed 
the highest (15%) for using as haematotonic  preparation . The folk doctor used 
Baliospermum montanum (Tong tak ) and bamboo as treatment for abnormal emotion  
in  female in menopause. Areca catechu (mark – song) and lime were used to treat 
breast cancer.  Nelumbo seed , five types of stamen and small fishes were used to treat 
osteoporosis in menopause(33.3%). 
 This study also found that there are different knowledge and practice  for each 
folk doctors which depend on believing and method  of treatment in different culture 
such as massage, sugeestion for food, harmful food and changing bad behavior of 
patients.   
 This study was also compared with the scientific publications. It is concluded 
that their folk wisdom can be proved as scientific mechanism of using herbal medicine 
so it should be encouraged for using combine with western medicine for the best useful 
for promotion health in  women.  
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บทท่ี 1 
บทนํา 

 
หลักการและเหตุผล 

แมวาการแพทยแผนปจจุบันจะเจริญกาวหนาไปมากเพียงใดก็ตาม แตในความเปนจริงก็คือ
การแพทยแผนปจจุบันมิไดเปนวิถีทางเดียวในการแกปญหาความเจ็บปวยของประชาชนไดอยาง
ทั่วถึงและมีประสิทธิภาพเพียงพอ เพราะยังมีประชาชนอีกจํานวนมากที่ตองใชวิธีการรักษาพยาบาล
หรือดูแลตนเองโดยใชวิธีการรักษาพยาบาลแบบแผนโบราณหรือแบบพื้นบานซึ่งเปนภูมิปญญาของ
ทองถ่ิน ดวยเห็นวาสะดวก ประหยัดและไดผล สอดคลองกับผลการศึกษาของทิพยสุดา เณรทอง 
(2534) ซ่ึงศึกษาเรื่อง “การเลือกใชบริการรักษาโรคพื้นบานและปจจุบัน: กรณีศึกษาเฉพาะวัดโพธิ์
ทองบนและโรงพยาบาลพระนั่งเกลา จังหวัดนนทบุรี” พบวา ปจจุบันชาวบานมีโอกาสเลือก
รูปแบบการรักษามากขึ้น บอยครั้งที่ใชบริการการรักษา 2 แบบควบคูกันไป สําหรับความพึงพอใจ
ในการรักษานั้น ผูปวยไมมีความกังวลใจเรื่องคารักษาพยาบาล ขั้นตอนไมยุงยาก รูปแบบการปฏิบัติ
สอดคลองกับวัฒนธรรมพื้นบาน ไมแตกแยกเหมือนการไปรักษาที่โรงพยาบาลและที่สําคัญญาติ
มิตรและครอบครัวสามารถเขาไปมีสวนรวมรับรูรูปแบบวิธีการรักษาโรคไดดวย นอกจากนี้ 
การศึกษาเรื่อง “การดํารงอยูของการแพทยพื้นบาน: กรณีศึกษาหมูบานสีดา ตําบลขาวปุน จังหวัด
อุบลราชธานี” พบวา หมอพื้นบานยังมีบทบาทสูงในการรักษา ชาวบานนิยมใชบริการอยางเหนียว
แนน สวนปจจัยที่ทําใหแพทยพื้นบานดํารงอยูไดคือ   

1) ปจจัยดานระยะทาง เพราะหมอพื้นบานอาศัยอยูในหมูบานทําใหสะดวกสบายไมตอง
เดินทางไกล  

2) ปจจัยคารักษาพยาบาล ซ่ึงมีราคาถูกกวาคารักษาพยาบาลโดยหมอแผนปจจุบันและ
ชาวบานสามารถคาดการณไดวาเทาไหร  

3) ปจจัยความสอดคลองกับวิถีของชาวบาน  
4) ปจจัยความพึงพอใจรูปแบบการบริการ  
5) ปจจัยความศรัทธา  
6) ปจจัยคุณสมบัติของหมอพื้นบาน  
7) ปจจัยดานสมุนไพรที่มีพอเพียง (อรุณพร และคณะ, 2545) 
สอดคลองกับแนวคิดที่วา การแพทยแผนไทยแมจะมิไดเปนที่นิยมเทากับการแพทยแผน

ปจจุบัน แตยังมิไดสูญหายไปจากสังคมไทย เพราะปจจุบันยังมีประชาชนไปใชบริการจากหมอ
พื้นบานอยูมาก และหมอพื้นบานที่ขึ้นทะเบียนของทางราชการเองก็ยังมีใหบริการอยูไมนอยกวา
สามหมื่นคน ดังนั้นในปจจุบันกระทรวงสาธารณสุขไดตระหนักถึงภูมิปญญาของหมอพื้นบานใน
การชวยเหลือ ดูแลรักษาและปองกันโรคใหแกประชาชนทั่วไป จึงไดมีนโยบายสนับสนุน
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การแพทยแผนไทยโดยกระทรวงสาธารณสุขไดจัดสรรงบประมาณสนับสนุนใหศูนยสงเสริม
สุขภาพแผนไทยแหงละ 500,000 บาท ทั่วประเทศ (หนังสือสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (ที่ 
สธ 0242/14 ลงวันที่ 19 มีนาคม 2545)) 
 ในภาคใตของประเทศไทย หมอพื้นบานยังมีบทบาทในการดูแลสุขภาพอนามัยของประชา 
ชนในชนบทตลอดมา เพราะความสัมพันธระหวางหมอพื้นบานกับชาวบาน เปนความผูกพันโดย
ภารกิจที่ผูกพันดวยความเชื่อในจิตสํานึกและความศรัทธาที่สืบทอดมาจากบรรพบุรุษ จากเหตุผล
ดังกลาวทําใหหมอพื้นบานยังคงมีบทบาทตอสุขภาพของประชาชนชาวใตตลอดมา เมื่อนํา
แนวความคิดของพิมพวัลย บุญมงคลและคณะ (2542) ที่กลาววาผูหญิงเปนประชากรครึ่งหนึ่งของ
สังคมที่มีอายุขัยยืนยาวกวาผูชาย และผูหญิงเปนผูรับบริการดานสุขภาพกลุมใหญที่สุด และผูหญิงมี
บทบาทหนาที่ทางสังคมและเศรษฐกิจของครอบครัวและของสังคม โดยเฉพาะบทบาทสําคัญยิ่งคือ 
การดูแลรับผิดชอบสุขภาพของสมาชิกในครอบครัว บริบทเหลานี้นี่เองที่สงผลโดยตรงตอวิถีคิด
และวิถีการดําเนินชีวิตของผูหญิง นอกจากนี้ยังสงผลกระทบตอสุขภาพของผูหญิงเองอีกทอดหนึ่ง 
รวมทั้งกระแสการเปลี่ยนแปลงที่เพิ่มความกดดันทางเศรษฐกิจ ผูหญิงพยายามทําหนาที่ของตน
เพื่อใหครอบครัวดําเนินชีวิตอยางปกติสุข งานสวนใหญจึงเปนหนาที่ของผูหญิง โดยเฉพาะอยางยิ่ง
ในครอบครัวที่ยากจน หลังจากผูหญิงออกไปกรีดยางแลว กลับมาตองทําแผนยาง จากนั้นออกไป
ตัดใบจากมานั่งเย็บที่บาน รวมทั้งหุงหาอาหารใหทั้งคนในครอบครัวและสัตวเล้ียงอีกดวย (เยาวนิจ, 
2546) 
 จากความสําคัญในบทบาทของหมอพื้นบานและบทบาทของสตรีดังกลาวทําใหคณะผูวิจัย
ไดตระหนักถึงคุณคาของภูมิปญญาของหมอพื้นบานที่ยังคงใชองคความรูเพื่อเอื้อประโยชนตอ
สุขภาพอนามัยในการปองกันและรักษาโรคเฉพาะสตรีในภาคใตของประเทศไทย รวมทั้งการชวย
เสริมสรางสุขภาพอนามัยของสตรีในชุมชน อีกทั้งยังไมปรากฏรายงานการวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับ
วิธีการปองกันและรักษาโรคเฉพาะสตรีเพื่อนําผลการวิจัยมาชวยในการเสริมสรางสุขภาพอนามัย
ของสตรีในชุมชนตางๆใหเขมแข็งยิ่งขึ้นโดยใชภูมิปญญาทองถ่ิน จึงเห็นสมควรศึกษาองคความรู
การปองกันและรักษาโรคเฉพาะสตรีของหมอพื้นบานภาคใตและการเสริมสรางสุขภาพสตรีใน
ชุมชนใหเขมแข็ง เพื่อเปนประโยชนตอการสงเสริมและพัฒนาสุขภาพของประชาชนใหดีทั่วหนา
โดยใชภูมิปญญาทองถ่ินตามนโยบายดานสาธารณสุขมูลฐานของประเทศไทย อีกทั้งรูปแบบการ
พัฒนาเพื่อเสริมสรางสุขภาพสตรีในชุมชนที่เปนผลการวิจัยเร่ืองนี้สามารถนําไปพัฒนาสุขภาพ
อนามัยของสตรีในชุมชนอื่นๆอีกตอไป 
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วัตถุประสงคของการวิจัย 
เพื่อศึกษาองคความรูและภูมิปญญาของหมอพื้นบานภาคใต ที่ใชรักษาและปองกันโรคสตรี

สามวัยคือ วัยเจริญพันธุ สตรีตั้งครรภและหลังคลอด และสตรีวัยหลังหมดประจําเดือน 
 
ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 

1. มีการรวบรวมองคความรูจากภูมิปญญาทองถ่ินภาคใตมิใหเกิดการสูญหายไป  
2. มีการอนุรักษและเผยแพรองคความรูใหประชาชนทั่วไปไดรับทราบ สงผลใหประชาชน

สามารถปองกันหรือเสริมสรางสุขภาพของตนใหเขมแข็ง 
 
ขอบเขตการทําวิจัย 

การศึกษาวิจัยคร้ังนี้เปนการศึกษาเพื่อรวบรวมองคความรูการปองกันโรคและการรักษา
โรคเฉพาะสตรีของหมอพื้นบานภาคใตของประเทศไทยเทานั้น 
 
นิยามศัพทเฉพาะในการวิจัย 

ภูมิปญญา (Wisdom) หมายถึง องคความรู ความสามารถและทักษะของคนไทยอันเกิดจาก
การสั่งสมประสบการณที่ผานกระบวนการเรียนรู เลือกสรร ปรุงแตง พัฒนา และถายทอดสืบตอกัน
มา เพื่อใชแกปญหาและพัฒนาวิถีชีวิตของคนไทยใหสมดุลกับสภาพแวดลอมและเหมาะสมกับยุค
สมัย ภูมิปญญาไทยนี้มีลักษณะเปนองครวม มีคุณคาทางวัฒนธรรมเกิดขึ้นในวิถีชีวิตไทย ซ่ึงภูมิ
ปญญาทองถ่ินอาจเปนที่มาขององคความรูที่งอกงามขึ้นใหมที่จะชวยในการเรียนรู การแกปญหา 
การจัดการและการปรับตัวในการดําเนินวิถีชีวิตของคนไทย  
  การแพทยแผนไทย (Thai tradition medicine) หมายถึง กระบวนการทางการแพทย
เกี่ยวกับการตรวจ วินิจฉัย บําบัด รักษา หรือปองกันโรค หรือการสงเสริมและฟนฟูสุขภาพของ
มนุษยโดยใชการนวด การอบ และการประคบสมุนไพร ทั้งนี้โดยอาศัยความรูหรือตําราที่ได
ถายทอดและพัฒนาสืบตอกันมา 

โรคสตรี (Female diseases) โรคหรืออาการผิดปกติที่เกิดขึ้นในสตรีในระยะตางๆ ไดแก 
สตรีในวัยเจริญพันธุ สตรีในชวงตั้งครรภและคลอดบุตร และสตรีในวัยหลังหมดประจําเดือน 
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บทท่ี 2 
แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

 
แนวความคิดและทฤษฎีเก่ียวกับโรคสตรี 

แนวคิดเก่ียวกับทฤษฎีโรคของการแพทยแผนไทย 
ระบบทฤษฎีโรคที่อธิบายความเชื่อเกี่ยวกับสาเหตุของความเจ็บปวย การดําเนินของโรค

และแนวทางในการรักษาความเจ็บปวย ซ่ึงจะแตกตางกันไปในการแพทยแตละระบบ หากเปน
การแพทยแผนตะวันตกที่มีรากฐานมาจากการพัฒนาทางวิทยาศาสตรและเทคโนโลยี ระบบทฤษฎี
โรคก็จะเชื่อในสิ่งที่เปนวิทยาศาสตรหรือที่สามารถพิสูจนและทดลองใหเห็นจริงได เชน เชื่อวา
ความเจ็บปวยเกิดจากเชื้อโรคชนิดตางๆ ก็จะสามารถอธิบายการดําเนินโรคและวิธีการรักษาไดอยาง
เปนเหตุเปนผลทางวิทยาศาสตร สวนการแพทยแผนดั้งเดิมหรือการแพทยพื้นบานนั้นมีระบบทฤษฎี
โรคที่ใชอธิบายโรคและสาเหตุของการเจ็บปวยอยู 2 ประการ คือ  

1. เชื่อวาสาเหตุของการเจ็บปวยเกิดจากสิ่งนอกเหนือธรรมชาติที่มองไมเห็นและไม
สามารถอธิบายไดดวยวิธีทางวิทยาศาสตร เชน เคราะหกรรม หรือวิญญาณรายตางๆ ซ่ึงการรักษาจะ
ทําไดโดยผูที่มีความชํานาญหรือผูที่มีอํานาจเฉพาะ  

2. เชื่อวาสาเหตุของความเจ็บปวยเกิดจากการเสียสมดุลของรางกาย ไมวาจะเปนทฤษฎเีร่ือง
ธาตุ 4 หยิน-หยาง หรือทฤษฎีรอน-เย็น ซ่ึงการรักษาจะยึดหลักการแกโดยส่ิงที่ตรงกันขามเพื่อให
เกิดความสมดุล เชน ถารอนก็แกดวยเย็น (Foster, 1978) สอดคลองกับการศึกษาของ โกมาตร จึง
เสถียรทรัพย (2535) ที่จําแนกระบบการแพทยพื้นบานในสังคมไทยไว 4 ประเภท คือ 
  1. ระบบการแพทยแบบประสบการณ เปนกระบวนการพื้นฐานดั้งเดิมในการ
แสวงหาทางออกเพื่อแกปญหาสุขภาพโดยไมตองการทฤษฎีที่เปนระบบใดมาอธิบาย เปนภูมิปญญา
ทองถ่ินในการรักษาตัวเองและถายทอดจากคนรุนหนึ่งไปสูคนอีกรุนหนึ่ง 
  2. ระบบการแพทยแบบอํานาจเหนือธรรมชาติ เปนระบบการแพทยบนพื้นฐาน
ของสังคมและวัฒนธรรม โดยเชื่อวาปรากฏการณของความเจ็บปวยมีรากเหงามาจากความขัดแยง
ทางสังคมและใชความเจ็บปวยนั้นเปนมาตรการในการควบคุมและแกไขความขัดแยง 
  3. ระบบการแพทยแบบโหราศาสตร ไดรับอิทธิพลมาจากศาสนาพราหมณ โดย
เชื่อวาสรรพสิ่งในจักรวาลลวนเกี่ยวของสัมพันธกัน และชีวิตมนุษยยังเกี่ยวของและสัมพันธกับ
จักรราศีดวย ความเจ็บปวยจึงเปนเคราะหกรรมที่เกิดขึ้นอยางหลีกเลี่ยงไมไดเมื่อถึงเวลาที่ตองเกิด 
  4. ระบบการแพทยแบบทฤษฎีธาตุ เชื่อวารางกายมนุษยประกอบดวยธาตุทั้ง 4 
ไดแก ดิน น้ํา ลม และไฟ ความเจ็บปวยจึงเกิดจากความแปรปรวนของธาตุในลักษณะของการ
กําเริบ หยอน หรือพิการ 
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 จากแนวคิดที่หลากหลายที่กลาวมา  ทําใหเกิดคําถามเกี่ยวกับระบบทฤษฎีโรคของ
การแพทยแผนตะวันตก ซ่ึงมุงที่จะพัฒนา 

 
แนวคิดเก่ียวกับสตรี 
ในชวงชีวิตของสตรีจะมีการผานพน 3 วัย คือ วัยเด็ก วัยเจริญพันธุ และวัยหมดระดู วัยเด็ก 

นับตั้งแตเกิดจนถึงเริ่มเปนวัยสาวกินเวลาประมาณ 10-12 ป วัยนี้รังไขยังไมมีการผลิตฮอรโมน
หลังจากนี้คือ วัยเจริญพันธุ สตรีจะมีอายุอยูในชวง 15-49 ป รังไขจะเริ่มทํางานมีการตกไขออกจาก
รังไขเดือนละ 1 คร้ังทําใหสตรีสามารถมีบุตรเพื่อสืบทอดเผาพันธุได การมีประจําเดือนหรือมีระดู
จะมีสม่ําเสมอทุกเดือนหากไมมีการตั้งครรภ รางกายจะมีการผลิตฮอรโมนเพศที่สําคัญ คือ  
เอสโตรเจน (Estrogen) และโปรเจสเตอโรน (Progesterone) รางกายเจริญเปลี่ยนแปลงจากเด็กหญิง
มาเปนเด็กสาว และมีการเจริญเติบโตของอวัยวะเพศอยางสมบูรณ ในระหวางนี้สตรีอาจมีการ
เปลี่ยนแปลงที่สําคัญอีกครั้ง คือ การตั้งครรภและการคลอดบุตร และเมื่อถึงชวงอายุหนึ่งรังไขจะ
หยุดทํางาน ไมมีการตกไขและหยุดสรางฮอรโมน สังเกตไดจากการมีประจําเดือนหรือระดูมาไม
ปกติและหายไปในที่สุด  
 
1. สตรีในชวงวัยเจริญพันธุ 

ในชวงของวัยเจริญพันธุมีการเปลี่ยนแปลงที่สําคัญเกี่ยวกับระบบเลือดและระบบสืบพันธุ
เปนอยางมากซึ่งกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลง และความผิดปกติของสตรีในวัยนี้ สอดคลองกับ
แนวความคิดทางการแพทยแผนไทยที่เชื่อวาสาเหตุของการเจ็บปวยเกิดจากอิทธิพลของอายุที่
เรียกวา อายุสมุฏฐาน (มุฑิตา, 2540) 

ในตําราการแพทยแผนไทยไดกลาวถึงลักษณะของสตรีกับการมีระดูไวในคัมภีรมหา
โชตรัติวามนุษยเพศหญิงเมื่อคลอดออกจากครรภมารดา จะมีลักษณะทางรางกายที่แตกตางจากเพศ
ชายอยู 4 ประการ คือ เตานม จริตกิริยา ที่ประเวณี (อวัยวะเพศ) และตอมเลือดระดู นอกจากนี้ขุน
นิทเทสสุขกิจไดกลาวถึง “ตอมโลหิต” หรือ “ตอมเลือด” ไวดังนี้ 
 “ตอมโลหิต” หรือ “ตอมเลือด” โบราณแปลวา ตอมที่เปนโลหิตหรือเลือดที่เปนตอม คําวา 
“ตอมโลหิต” นี้ อีกนัยหนึ่งวาเปนมดลูก ที่วามดลูกเปนตอมเลือดนั้นก็เพราะมดลูกเปนที่ชุมนุม
โลหิตของหญิงในเวลามีระดู เมื่อพูดถึงเลือด คนโบราณยังเชื่อและเขาใจกันวา เลือดของคนเรานี้มี
แหงเกรอะกรังอยูในรางกายได ดังที่พูดกันบอยๆวา เลือดแหงติดกระดูกสันหลัง เปนตน (มุฑิตา, 
2540) 
 การมีระดูของสตรีนั้น นับเปนเรื่องธรรมชาติที่คนโบราณทราบกันมาวาเมื่อรางกาย
เจริญเติบโตพนวัยเด็ก ตอมเลือดระดูนั้นจะเจริญตามและทําใหเกิดเลือดระดู ซ่ึงการมีระดูของสตรี
นั้นในตํารากลาววา เปนเรื่องที่เกิดมาตามธรรมชาติของสตรี เมื่อครบกําหนดเวลามาแลวมีอาการ
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เชนใด ถามีอาการเชนนั้นๆทุกครั้ง ก็เรียกวา “ระดูปกติโทษ” แตถาถึงกําหนดเวลามีระดูมากลับมี
อาการแปลกไปเปนอยางอื่นจะเรียกวา “ระดูทุจริตโทษ”  
 1.1. ระดูปกติโทษ 

ลักษณะของระดูปกติโทษตามที่ตําราแผนโบราณไดกลาวไวกอนที่ระดูจะมา จะเกิดอาการ
ตางๆนั้น เมื่อระดูมาแลวอาการเหลานั้นจะหายไป อาการดังกลาวมีสาเหตุและที่มา 5 ประการ 
ดังตอไปนี้ 
 1.1.1. ระดูปกติโทษอันเกิดจากหัวใจ จะมีอาการเพอคล่ัง ระส่ําระสายเพอพก พูดพรํ่าอยาง
ลําพังคนเดียว นอนสะดุง หวาดผวา มีอาการโกรธขึง ใจคอหงุดหงิด ขอบตาเขียว แพทยโบราณมี
การรักษาดวยยาตํารับ สวนใหญเนนไปทางจิตใจ บํารุงจิตใจ บํารุงเลือดลม และเนนตัวยาสมุนไพร
ที่มีรสหอมเย็นและขับลม 
 1.1.2. ระดูปกติโทษอันเกิดจากขั้วดี จะมีอาการโกรธ โมโหงาย เซื่องซึม เพอพก กระวน
กระวาย คลุมคลั่ง นอนสะดุงผวา สวิงสวาย ไมมีแรง ตัวรอนจัด หมดสติงาย มีอาการไขขึ้นสูง 
 1.1.3. ระดูปกติโทษอันเกิดจากผิวหนัง จะมีอาการรอนและคันตามผิวหนัง บางรายผิวหนัง
เปนผ่ืนแดงเหมือนผลตําลึงสุก บางทีผุดขึ้นเปนแผนเหมือนหัด เปนดวงเปนลายคลายไขรากสาด มี
อาการไขประมาณ 2-3 วัน 
 1.1.4. ระดูปกติโทษอันเกิดจากเสนเอ็น จะมีอาการสะบัดรอนสะบัดหนาวคลายเปนไข 
สะอึก ปวดศีรษะ ปวดตามรางกาย รอนตามผิวหนัง 
 1.1.5. ระดูปกติโทษอันเกิดจากกระดูก จะมีอาการปวดเมื่อยตามกระดูก ปวดเจ็บบั้นเอว 
หลัง ทอง คร่ันเนื้อคร่ันตัว เมื่อบิดตัวไปมาจะมีอาการเจ็บระบมไปทั้งตัว บางครั้งมีอาการสะบัด
รอนสะบัดหนาว  
 นอกจากนั้นยังไดกลาวถึงลักษณะอาการขณะที่เกิดระดูในอีกลักษณะหนึ่งที่เรียกวาเกิดมา
จากกองธาตุในรางกาย คือ ธาตุดิน น้ํา ลม ไฟ โดยอธิบายไดวา เมื่อจะมีระดูมักจะมีอาการ
แสดงออกที่ธาตุใดของรางกาย ซ่ึงโดยสรุปจะแบงอาการออกเปน กลุมอาการที่มีลักษณะเดนๆ คือ 

1. กลุมที่มีอาการแสดงออกที่ธาตุดินของรางกาย จะมีอาการปวดเมื่อยตามรางกายและขอ
กระดูก 
 2. กลุมที่มีอาการแสดงออกที่ธาตุน้ําของรางกาย จะมีอาการทองเดิน ปวดทองมาก 
 3. กลุมที่มีอาการแสดงออกที่ธาตุลมของรางกาย จะมีอาการทองขึ้น ทองอืด จุดเสียด 
คล่ืนไส อาเจียน 
 4. กลุมที่มีอาการแสดงออกที่ธาตุไฟของรางกาย จะมีอาการไข รอนตามผิวหนัง ปวดตึงทั่ว
ตัว 
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1.2. ระดูทุจริตโทษ  
ระดูทุจริตโทษ หมายถึง ภาวะผิดปกติของระดูประเภทตางๆ ไดแก ระดูราง โลหิตผิดปกติ

หลังคลอด โลหิตอันเกิดจากโลหิตเนา การที่จะเปนปกติโทษขึ้น เรียกวาผิดกองลม ลมกองเดิมที่เคย
กําเริบขึ้นเมื่อประจําเดือนจะมาไมไดกําเริบขึ้น แตมีลมกองอื่นที่กําเริบแทน (ลมผิดกอง) ทําใหเกิด
อาการผิดปกติ หรือผิดสําแดงอะไรบางอยาง 
 โลหิตทุจริตโทษอันเกิดจากระดูราง คําวา “ระดูราง” คือ การมีประจําเดือนมาปกติ แต
ตอมาประจําเดือนกลับกลายเปนสีขาวเหมือนน้ําซาวขาว เมื่อจะเกิดระดูราง จะมีประจําเดือน
ออกมาเหมือนน้ําซาวขาว บางทีดํา เนาเหม็น เหมือนน้ําซานหมาก ทําใหเกิดอาการตางๆตอมาจะ
กลายเปนมานโลหิต คําวา “มาน” และ “ทองมาน” หมายถึง การมีน้ําขังอยูในชองทอง ทําใหทองโต 
“มานโลหิต” จึงหมายถึงมีเลือด หรือน้ําเหลืองขังอยูในทอง  

คําวาทองมานนั้น ยังปรากฏในคัมภีรฉันทศาสตรวา “ทองมารกระไษย” ซ่ึงหมายถึง ช่ือ
โรคชนิดหนึ่งมีอาการทองโตใหญอยางหญิงมีครรภ สวนกระไษย (ไกษย, กไษย, กษัย) ช่ือโรคชนิด
หนึ่งมีอาการซูบผอม รางกายทรุดโทรม 

การเปน “ทองมาน” ตองใชระยะเวลานานพอสมควรในการเกิด คอยๆโตนานเขาเรียกวา 
“มานทองโต” มานกระษัยคือทองโตแลวตัวแหง กลาวรวมๆ กวางๆ คําวามานกระษัย เกิดจากโรค
กระษัยเปนตนเหตุ 

ในตําราแพทยศาสตรสงเคราะห ยังไดกลาวถึงระดูผิดปกติแตกตางออกไป โดยระบุวาระดู
ทุจริตโทษเกิดขึ้นกับสตรี 2 กลุม คือ 

1. เกิดจากกรรมพันธุ (ชาติโทษ) ซ่ึงสามารถตีความไดวาภาวะปกติอันเกิดจากชาติตระกูล 
2. เกิดจากการแตงงาน เดิมทีสตรีนั้นเคยมีประจําเดือนมาเปนปกติแตพอแตงงานแลว 1-2 ป

เกิดโลหิตจาง ซีด และมีอาการตางๆ เชน เจ็บหนาอก เจ็บเอว จุก เสียด ผิวเนื้อซีด อิดโรย นอนไม
หลับ กินขาวไมได แพทยบางคนเขาใจวาเปนเถา เปนดาน หรือเปนริดสีดวง แตแทที่จริงเปนโทษ
แหงโลหิต และกลาววาเปนสาเหตุมาจากการมีเพศสัมพันธมากเกินไป โดยใชคําวา “ระดูแหง” 
แทนคําที่ตํารับวัดโพธิ์เรียกวา “ระดูราง” (เพ็ญนภา, 2546) 

บางตําราก็กลาววาอาการผิดปกติเกี่ยวกับระดู เกิดกับสตรี 2 จําพวกที่แตกตางออกไป คือ 
1. สตรีที่กระสันกําหนัดในทางกามราคะมากเกินไปจะทําใหโลหิตแหง เมื่อมีสามีสม

ปรารถนาแลว ราคะกําหนัดจะคลายไป อาการจะกลับมาเปนปกติโลหิตบริบูรณดี ลักษณะนี้เปน
กรรมพันธุเมื่ออายุ 14-15 ป ระดูควรจะมีแตไมมี หรือเคยมีแลวแตแหงกลับไป เมื่อมีสามีหรือ
ตั้งครรภก็กลับมีระดูตามปกติ 

2. สตรีที่มักมากในราคะประเวณี จะทําใหโลหิตจางซีดไป บางทีแหงติดกระดูกสันหลัง 
เจ็บหลัง ปวดบั้นเอว เมื่อยขบไปทุกขอทุกลํา ทองขึ้นทองเฟอ ผิวเนื้อซีด หนาตาอิดโรย กินไมได
นอนไมหลับ ซ่ึงเปนเพราะโทษโลหิตเองจะเปนในผูที่เคยมีโลหิตระดูงามดี (เปนปกติ) ในวัยสาว 
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แตเมื่อมีสามีแลวกลับมีอาการดังกลาว ทั้งนี้เนื่องจากสตรีผูนั้นหรือสามีมักมากในราคะประเวณีมิ
เปนอันกินอันนอน  
 ในตําราเวชศาสตรวรรณา ไดสรุปสาเหตุโทษ 5 ประการของการเกิดระดูรางไวดังนี้ 
 1. สตรีผูนั้นมีกามราคะจัด และดวยอํานาจแหงไฟราคะไดเผาระดูของสตรีใหแหงไป 
 2. สตรีผูนั้นบริโภคอาหารเผ็ดรอนมากเกินไป 
 3. สตรีผูนั้นมีโทสะเปนนิจหรือทํางานหนักมากเกินไป 
 4. สตรีผูนั้นมีโมหะเปนนิจ หรือออกกําลังมากเกินไป 
 5. เกิดดวยกรรมพันธุโดยที่มารดา ปู ยา ตา ยาย มีธาตุลมเปนเจาเรือน  
 การอธิบายลักษณะอาการที่เกิดขึ้นขณะมีระดูของแพทยแผนโบราณ ในสภาพการณที่ให
ความรูเกี่ยวกับสรีระวิทยาของการมีระดูที่อธิบายถึงผลจากฮอรโมนที่มีในรางกายและอาการแสดง
ของสตรียังไมชัดเจนนั้น แสดงใหเห็นภูมิปญญาของบรรพบุรุษในระดับหนึ่งที่พยายามอธิบายให
เห็นความสัมพันธของอาการที่แสดงออกกับสิ่งที่อยูในกรอบความคิดความเขาใจ เชน ในเรื่องธาตุ
ทั้ง 4 เปนตน แพทยแผนโบราณตางก็มีวิธีคิดเพื่อทําความเขาใจกับองคความรูที่อยูในตําราเพื่อนํามา
ประยุกตใชในการรักษาพยาบาล ซ่ึงแสดงใหเห็นจากเรื่องลักษณะอาการที่เกิดขึ้นกอนหรือขณะมี
ระดูนั้น นับวาเปนกลวิธีในการจัดหมวดหมูของอาการตางๆเหลานี้ เพื่อใหเปนพื้นฐานสําหรับ
พิจารณาวาควรจะรักษาอยางไร เชน กลุมอาการที่กลาววามากระทําที่ธาตุดิน โดยแสดงอาการ
ออกมาเปนกลุมของอาการปวดเมื่อยตามรางกายและขอกระดูกนั้น ไมวาจะเขาใจอยางไรระหวาง
ระดูนั้นเกิดมาจากธาตุดิน หรือระดูนั้นมาแสดงอาการที่ธาตุดิน แตส่ิงที่แพทยแผนโบราณนําไปใช
ประโยชนก็คือ ทําใหทราบวาถาผูปวยมีอาการลักษณะเชนนี้ก็จะตองใชยาเฉพาะกลุมนี้ เพื่อรักษา
อาการเหลานั้น ซ่ึงจะแตกตางจากกลุมอื่นๆ ในทํานองเดียวกัน กลุมอาการที่ถูกระบุวาเกิดมาจาก
หัวใจหรือที่อ่ืน ก็ตองใชยาเฉพาะกลุมเชนกัน (ผองเพ็ญ, 2541) 

ในทางการแพทยแผนปจจุบันถือวาอาการบางอยางที่เกิดขึ้นขณะที่มีระดูเปนอาการปกติที่
เกิดขึ้นจากอิทธิพลของฮอรโมนและอื่นๆ ซ่ึงอาจจําแนกไดดังนี้ 

- อาการกอนการมีระดู (Premenstrual Molimina) กอนมีระดูมา 1 สัปดาห หญิงบางคนจะ
รูสึกมีอาการผิดปกติ สวนมากเปนอาการทางประสาท ใจนอย มึนงง หงุดหงิด โมโหฉุนเฉียว บาง
คนซึม บางคนนอนไมหลับ บางคนปวดศีรษะแบบไมเกรน นอกจากนี้ยังมีอาการปวดถวงบริเวณ
ทองนอยสวนลาง บางรายปวดเตานม หัวใจเตนเร็ว มีอาการเบื่ออาหาร คล่ืนไส อาเจียน ทองเสีย 
ทองอืด ปสสาวะบอย รูสึกตัวเองบวม บางรายมีผ่ืนขึ้นที่ผิวหนังโดยเฉพาะบริเวณปากชองคลอด ทาํ
ใหเกิดอาการคัน บางรายปวดเมื่อยตามขอ หรือรูสึกขอหยอน อาการเหลานี้จะหายไปเมื่อมีระดู ถา
อาการดังกลาวรุนแรงจนทนไมไดจะเรียกภาวะเครียดกอนการมีระดู (Premenstrual tension)  
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สาเหตุ  1. เปนคนที่มีอารมณแปรปรวน (Emotional instability) อยูกอนแลว 
 2. น้ําคั่ง จากความไมสมดุลระหวางเอสโตรเจนกับโปรเจสเตอโรน หรือมี 

Antidiuretic hormone เพิ่มขึ้น 
 3. ภาวะภูมิแพตอสเตียรอยดในรางกายเอง 
- การมีเลือดออกในขณะมีการตกไข (Ovulation bleeding, Intermenstrual หรือ mid cycle 

bleeding) พบไดระหวางวันที่ 10-16 ของรอบระดู ออกมานอยเพียง 1-2 วัน ในบางรายมีอาการปวด
ทองนอยรวมดวย (ovulation pain) 

สาเหตุ  เนื่องจากขณะที่มีไขตกแลวเอสโตรเจนในรางกายจะลดลงชั่วขณะ ในบางคน
ระดับลดต่ําลงมากถึงระดับ threshold bleeding ของคนคนนั้น 

- เลือดออกจากอวัยวะสวนอ่ืนของรางกายในขณะที่มีระดู (Vicarious Menstruation) ที่พบ
บอยคือจมูกและปอด ตําแหนงที่พบไมบอยไดแก ทางเดินอาหาร เหงือก ใตผิวหนัง ใตเยื่อบุตา  

สาเหตุ  เพราะหลอดเลือดฝอยมีความสามารถในการซึมผาน (permeability) เพิ่มขึ้น หรือ
ตําแหนงนั้นอาจมีพยาธิสภาพอยูกอน 

- อาการปวดประจําเดือนปฐมภูมิ (Primary dysmenorrheal) หมายถึง การปวดระดูที่ไมมี
พยาธิสภาพของอวัยวะสืบพันธุ อาการปวดจะเกิดขึ้นในวันแรกเทานั้น และอาการปวดจะทุเลาหรือ
หายไปภายใน 1 วัน 

สาเหตุ  อาจเกิดจากปจจัยทางจิตใจ, พอสตาแกลนดิน (PGs) หรือระดับต่ําสุดของการรับรู
ความรูสึก (threshold) ของการเจ็บปวดต่ําลง 

โดยสวนใหญแลวสตรีที่มีประจําเดือนมักจะมีประจําเดือนรวมกับอาการปวดระดู ซ่ึง
อาการปวดจะมากนอยตางกันขึ้นอยูกับหลายปจจัย และโดยทั่วไปอาการปวดระดูนั้นหมายถึงการ
ปวดทองนอยขณะมีระดูจนไมสามารถประกอบภารกิจประจําวันไดและตองการพักผอน หรือตอง
ใชยาระงับปวด หรืออาจมีอาการอื่นๆ เชน ปวดศีรษะ, คล่ืนไส และ/หรืออาเจียน, ทองเสียรวมดวย 
ประมาณรอยละ 52 ของสตรีจะมีประสบการณการปวดระดู และรอยละ 10 ของการปวดระดูนี้จะมี
อาการรุนแรงในวันใดวันหนึ่งขณะมีระดูของทุกรอบเดือน ซ่ึงความรุนแรงของแตละคนไมสามารถ
จะวัดหรือประเมินไดในทางการแพทย แตในทางปฏิบัติถาผูใดตองใชยาระงับปวด หรือตองไปพบ
แพทยจะสันนิษฐานวาสตรีนั้นมีอาการปวดระดูชนิดรุนแรง ในการวินิจฉัยแยกโรคทางการแพทย
แผนปจจุบันจะแบงการปวดระดูออกเปน 2 ชนิด คือ  

1. ปวดระดูแบบปฐมภูมิ (Primary Dysmenorrhea) คือ อาการปวดระดูมาก โดยไมมีพยาธิ
สภาพของโรคในอุงเชิงกราน 

2. ปวดระดูแบบทุติยภูมิ (Secondary Dysmenorrhea) คือ อาการปวดระดูมากจากโรคในอุง
เชิงกราน 
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อาการปวดระดูแบบแรก ซ่ึงไมไดเกิดจากโรคนั้น เชื่อวาใน 2-3 ปแรกของการมีระดูมักไม
มีอาการปวด และอาการปวดนั้นจะทุเลาลงไดเมื่อสตรีนั้นอายุ 30 ปไปแลว แตก็ไมจริงเสมอไป ถา
แตงงานและมีบุตรอาการปวดระดูจะหายไปหรือทุเลาไดมาก กอนการมีระดู 1-2 วัน อาจรูสึกปวด
ทองตรงกลางบางเล็กนอย เมื่อมีระดูมาวันแรกจะมีอาการปวดราวอยางรุนแรงมาก นอนพักอยูเฉยๆ
ก็ไมทุเลา เหงื่อแตก คล่ืนไสอาเจียนอาจเปนลม อาการปวดจะแผไปที่หลัง หนาขา แลวอาการจะ
คอยทุเลาขึ้น สวนสิ่งที่ทําใหอาการปวดมีมากหรือนอยไมเทากันในแตละคนก็คือสภาพจิตใจหรือ
ความไวตอความเจ็บปวดซึ่งมีไมเทากัน (เพ็ญนภา, 2546) 

 
ภูมิปญญาไทยที่ใชในสตรีวัยเจริญพันธุ 

• การใชตํารับยาสมุนไพร 
สมัยโบราณเชื่อวาภาวะโรคตางๆเกิดจากความไมสมดุลของธาตุทั้ง 4 ภายในรางกาย จึงมี

การนําสมุนไพรมาใชเพื่อปรับธาตุ ทําใหเกิดความสมดุลภายในรางกาย และหายจากโรคตางๆได 
ธาตุทั้ง 4 ของรางกาย ไดแก 
1. ธาตุดิน หมายถึง องคประกอบในสวนทีเ่ปนโครงสราง มีคุณสมบัติไปทางแข็ง อยูที่ นิ่ง คง

ตัว เปนองคประกอบที่ทําใหทั้งระบบคงรูปรางอยูได จาํแนกธาตุดนิไว 20 ประการ ไดแก ผม ขน 
เล็บ ผิวหนัง กลามเนื้อ เสนเอ็น พังผืด กระดกู ไขกระดูก ฟน หวัใจ ปอด ตับ มาม ไต กระเพาะ
อาหาร ลําไสอาหาร อุจจาระและมันสมอง 

2. ธาตุน้ํา หมายถึง องคประกอบสวนที่เปนของเหลว มคีุณสมบัติที่ซึมซาบ ทําใหออนตัว เปน
ตัวกลางที่ทําใหส่ิงตางๆ ไหลเวียนไป จําแนกธาตุน้ําไว 12 ประการ ไดแก น้ําตา น้ําลาย น้ํามูก น้ําดี 
น้ําเสลด น้ําเหลือง น้ําเลือด น้ําเหงื่อ น้ํามนัขน น้ํามันเหลว น้ําไขขอ และน้ําปสสาวะ 

3. ธาตุลม หมายถึง พลังขับดันภายในระบบรางกายที่มีการเคลื่อนไหวหมุนเวียน จําแนกธาตุลม
ไว 6 ประการ ไดแก ลมพดัขึ้นเบื้องบน ลมพัดลงเบื้องลาง ลมพัดในลาํไส ลมพัดนอกลําไส ลมพัด
ทั่วรางกายและลมหายใจเขาออก 

4. ธาตุไฟ หมายถึง พลังงานที่ใหความอบอุน ความรอนและการเผาไหม จําแนกธาตุไฟไว 4 
ประการ ไดแก ไฟอบอุนรางกาย ไฟทําใหรอนระส่ําระสาย ไฟทําใหรางกายทรุดโทรม และไฟยอย
อาหาร 
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ตารางที่ 1 แสดงความถี่ของสมุนไพรที่พบในตํารับยาโรคโลหิตสตรีที่ใชในสตรีวยัเจริญพันธุจาก 
                 ตํารายารักษาโรคสตรี ตํารายาโบราณ จํานวน 48 ตํารับ 
 

สมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร ชื่อวงศ ความถี่ 
1. เบญจกูล 
     (1) ดีปลี 
     (2) ชาพลู 
     (3) สะคาน 
     (4) เจตมูลเพลิง 
     (5) ขิง 
2. ฝางเสน 
3. พริกไทย 
4. ใบมะกา 
5. แกนแสมสาร 
6. โกฐทั้ง 5 
     (1) โกฐสอ 
     (2) โกฐหัวบัว 
     (3) โกฐเชียง 
     (4) โกฐเขมา 
     (5) โกฐจุฬาลัมพา 
7. เทียน 
     (1) เทียนดํา 
     (2) เทียนแดง 
8. แกแล 
9. แกนแสมทะเล 
10. ขอนดอก 
11. เถาวัลยเปรียง 
12. กานพลู 
13. ขมิ้นออย 
14. ดอกจันทน 
 

 
Piper chaba 

Piper samentosum 
Piper interruptum 
Plumbago rosea 

Zingiber officinale 
Caesalpinia sappan 

Piper nigrum 
Bridelia ovata 

Cassia garrettiana 
 

Angelica sylvestris 
Conioselenum univitatum 

Levisticom officinale 
Atractylodes lyrata 
Artemisia vulgaris 

 
Nigella sativa 

Petroselinium crispum 

Maclura cochinchinensis 
Avicennia marina 

Mimusops zedoaria 

Derris scandens 
Eugenia caryophyllata 

Curcuma zedoaria 
Myristica fragans 

 

 
Piperaceae 
Piperaceae 
Piperaceae 

Plumbaginaceae 
Zingiberaceae 

Caesalpiniaceae 

Piperaceae 
Euphorbiaceae 
Caesalpiniaceae 

 
Umbelliferae 
Umbelliferae 
Umbelliferae 
Compositae 

Compositae 
 

Umbelliferae 
Umbelliferae 

Moraceae 
Avicenniaceae 

Sapotaceae 

Fabaceae 

Myrtaceae 
Zingiberaceae 

Myristicaceae 

 

25 
 
 
 
 
 

17 
15 
12 
10 
9 
 
 
 
 
 
9 
 
 
8 
8 
8 
8 
7 
7 
7 
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สมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร ชื่อวงศ ความถี่ 
15. ลูกจันทน 
16. ลูกกระวาน 
17. แหวหมู 
18. หัวขาวเย็น 
     (1) หัวขาวเย็นเหนือ 
     (2) หัวขาวเย็นใต 
19. แกนขี้เหล็ก 
20. คําฝอย 
21. เถาสะคาน 
22. ใบสมปอย 
23. ผลสมอไทย 
24. ขา 
25. ใบมะขาม 
26. พิกุล 
27. มะคําไก 
28. สารภี 
29. หัวหอม 
30. โคกกระสุน 
31. สมุลแวง 
32. วานน้ํา 
33. สมอพิเภก 
34. ดอกบุนนาค 
35. เปลา 
     (1) เปลานอย 
     (2) เปลาใหญ 
36. ไพล 
37. มะขามปอม 
38. เหงาสับปะรด 
39. หัวบุก 
 

Myristica fragans 
Amomum krervanh 
Cyperus rotundus 

 
Smilax  corbularia 

Dioscoria membranaceae 
Cassia siamea 

Carthamus tinctorius 
Piper interruptum 

Acacia rugata 
Terminalia chebula 

Alpinia galangal 
Tamarindus indica 
Mimusops elengi 

Putranjiva roxburghii 
Mammea siamensis 
Allium ascalonicum 
Tribulus terrestris 

Temmodaphne thailandica 
Acorus calamus 

Terminalia bellirica 
Mesua ferrea 

 
Croton sublyratus 

Croton oblongifolius 
Zingiber purpureum 
Phyllanthus emblica 

Ananas comosus 
Arisaema pattaniensis 

 

Myristicaceae 
Zingiberaceae 
Cyperaceae 

 
Smilacaceae 

Dioscoreaceae 
Caesalpiniaceae 

Asteraceae 
Piperaceae 

Mimosaceae 
Combretaceae 
Zingiberaceae 

Leguminosae 

Sapotaceae 
Euphorbiaceae 

Guttiferae 
Liliaceae 

Zygophilaceae 
Lauraceae 
Araceae 

Combretaceae 
Guttiferae 

 
Euphorbiaceae 
Euphorbiaceae 
Zingiberaceae 
Euphorbiaceae 
Bromeliaceae 

Araceae 
 

7 
7 
7 
7 
 
 
6 
6 
6 
6 
6 
5 
5 
5 
5 
5 
5 
4 
4 
3 
3 
2 
2 
 
 
2 
2 
2 
2 
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สมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร ชื่อวงศ ความถี่ 
40. รากมะตูม 
41. แกนสน 
42. ดองดึง 
43. ใบชุมเห็ดเทศ 
44. ใบคนทีสอ 
45. เปราะหอม 
46. ผักเปดแดง 
47. ฝกคูน 
48. เมล็ดฝาย 
49. รากมะแวง 
50. ลูกผักชี 
51. หญาใตใบ 
52. หญาแพรก 
53. หญาคา 
54. เหงือกปลาหมอ 
55. หัวกลอย 

Angle marmelos 
 

Gloriosa superba 
Cassia alata 
Vitex trifolia 

Kaempferia galangal 
Alternanthera bettzickiana 

Cassia fistula 
Gossypium hirsutum 
Solanum trilobatum 
Coriandrum sativum 
Phyllanthus urinarria 

Cynodon dactylon 
Imperata  cylindrical 
Acanthus ebracteatus 

Dioscorea hispida 

Rutaceae 
Pinaceae spp. 

Liliaceae 
Leguminosae 
Verbenaceae 

Zingiberaceae 
Amaranthaceae 
Caesalpiniaceae 

Malvaceae 
Solanaceae 

Umbelliferae 
Euphorbiaceae 

Gramineae 
Gramineae 

Acanthaceae 
Dioscoreaceae 

2 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
 

         (เชาวน, 2522) 
 
 จากตารางที่ 1 พบวาสมุนไพรที่ใชในสตรีวัยเจริญพันธุมากที่สุดคือ พิกัดเบญจกูล ซ่ึง
ประกอบไปดวย ดีปลี ชาพลู สะคาน เจตมูลเพลิงแดง และขิง ซ่ึงทางการแพทยแผนไทยใชเพื่อปรับ
สมดุลธาตุทั้ง 4 อันไดแก ธาตุดิน น้ํา ลม และไฟ รองลงมาคือ ฝางเสน มีสารสีแดง ชวยในการบํารุง
เลือดลมในสตรีวัยเจริญพันธุ 
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ตารางที่ 2 แสดงสมุนไพรทีพ่บบอยในตํารับยาแผนโบราณบรรเทาอาการของระดูปกติโทษและ  
                ระดทูุจริตโทษ จากตํารายารักษาโรคสตรี ตํารายาโบราณจํานวน 36 ตํารับ 
 

สมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร ชื่อวงศ ความถี่ 
เบญจกูล 
     (1) ดีปลี 
     (2) ชาพลู 
     (3) สะคาน 
     (4) เจตมูลเพลิง 
     (5) ขิง 
ฝาง 
พริกไทย 

 
Piper chaba 

Piper samentosum 
Piper interruptum 
Plumbago rosea 

Zingiber officinale 
Caesalpinia sappan 

Piper nigrum 

 
Piperaceae 
Piperaceae 
Piperaceae 

Plumbaginaceae 
Zingiberaceae 

Leguminosae 

Piperaceae 

25 
 
 
 
 
 

17 
15 

         (เชาวน, 2522) 
 
 จากตารางที่ 2 พบวาสมุนไพรที่ใชในตํารับยาสมุนไพรบรรเทาอาการของระดูปกติโทษ
และระดูทุจริตโทษ ที่มีความถี่สูงสุดคือ พิกัดเบญจกูล มีสรรพคุณในการปรับธาตุในรางกาย 
รองลงมาคือ ฝางและพริกไทยตามลําดับ 
 
ตารางที่ 3 แสดงสมุนไพรทีพ่บบอยในตํารับยาสมุนไพรบรรเทาอาการมุตกิต 12 ตํารับ 
 

สมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร ชื่อวงศ ความถี่ 
แหวหม ู
ดีปลี 

เจตมูลเพลิงแดง 
ขิง 

Cyperus rotundus 
Piper chaba 

Plumbago indica 
Zingiber officinale 

Cyperaceae 
Piperaceae 

Plumbaginaceae 
Zingiberaceae 

7 
6 
5 
5 

         (เชาวน, 2522) 
 
 จากตารางที่ 3 พบวาสมุนไพรที่มีการใชในตํารับยารักษาอาการมุตกิตมากที่สุดคือ แหวหมู 
ซ่ึงมีฤทธิ์ตานเชื้อ Candida ที่เปนสาเหตุหนึ่งของการเกิดมุตกิตได (Duarte et al., 2005) 
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2. สตรีในชวงตั้งครรภและหลังคลอด 
• ชวงตั้งครรภ 

 การตั้งครรภเกิดจากการปฏิสนธิระหวางไขและอสุจิ เกิดขึ้นแลวกลายเปนตัวออนซึ่งจะ
เจริญเติบโตเปนทารกในครรภของมารดา โดยมีการเปลี่ยนแปลงทั้งในดานรางกาย จิตใจ อารมณ 
และสังคมดวย กลาวคือมารดาบางคนอาจมีอารมณหงุดหงิด นอยใจงาย จากการที่ภาพลักษณ
เปลี่ยนแปลงไป เปนตน 
 ดานรางกาย 
 1. ระบบอวัยวะสืบพันธุ ในที่นี้จะกลาวเฉพาะมดลูก และเตานมเทานั้น โดยมดลูกจะขยาย
โตขึ้นตามอายุครรภ ปกติมดลูกมีขนาดประมาณ 10 มิลลิลิตร เมื่อตั้งครรภความจุของมดลูกจะ
เพิ่มขึ้น 500-1000 เทา ซ่ึงเมื่อใกลคลอดมารดาอาจจะรูสึกอึดอัด ไมสุขสบาย หรือบางคนถานอน
หงายราบอาจเปนลม เนื่องจากมดลูกกดทับเสนเลือดวีนา คาวา (Vena cava) และเสนเลือดแดงใหญ
ของชองทอง (Abdominal aorta) ทําใหการไหลเวียนเลือดกลับสูหัวใจลดลง ฉะนั้นมารดาจึงควร
นอนตะแคง โดยเฉพาะการนอนตะแคงซายที่ชวยใหการไหลเวียนเลือดไปยังมดลูกและทารกใน
ครรภไดสะดวกขึ้น สําหรับเตานมมีการขยายขนาดเชนเดียวกับมดลูก มารดาอาจรูสึกเจ็บ ตึง คัน 
หรืออาจมีน้ํานมไหลเล็กนอยในชวงใกลคลอด การดูแลรักษาความสะอาดของเตานมจึงเปนสิ่ง
สําคัญที่มารดาในระยะตั้งครรภควรสนใจดูแลตนเอง 
 2. หัวใจและระบบไหลเวียนเลือด ระยะตั้งครรภพบมารดามีอัตราชีพจรเพิ่มขึ้น 10-15 คร้ัง
ตอนาที หัวใจมีการเคลื่อนไปดานบนซายเล็กนอย จากการขยายขนาดมดลูกและดันกระบังลมขึน้มา 
นอกจากนี้ความดันเลือดใน 3 เดือนแรกของการตั้งครรภมักไมเปลี่ยนแปลง แตจะเปลี่ยนเปนลด
ระดับลงในระยะเดือนที่ 4-6 ของการตั้งครรภ 
 3. ระบบทางเดินอาหาร ผลของฮอรโมน Human Chorionic Gonadotropic หรือ HCG ที่
เพิ่มขึ้นในระยะตั้งครรภ ทําใหมารดามักมีอาการคลื่นไส อาเจียน โดยเฉพาะในชวง 3 เดือนแรกของ
การตั้งครรภที่เรียกวา แพทอง อาการจะทุเลาและหายไปเองไดหลังจากการตั้งครรภได 3 เดือนแต
ถามารดามีอาการคลื่นไส อาเจียนมากตลอดเวลา โดยไมทุเลาหรือเบาบางลงเลย เรียกวาอาเจียนไม
สงบ ก็ใหมาพบแพทย นอกจากนี้ผลของฮอรโมนเอสโตรเจนที่เพิ่มขึ้นในระยะตั้งครรภอาจทําให
มารดามีอาการเลือดออกตามไรฟน เนื่องจากการไหลเวียนเลือดบริเวณเหงือกเพิ่มขึ้น เหงือกมี
ลักษณะนุมกวาเดิม หรือบางคนอาจพบเหงือกบวม การเปลี่ยนแปลงระบบทางเดินอาหารที่สําคัญ
และพบบอยอีกในระยะตั้งครรภ คือ ทองผูก เนื่องจากอิทธิพลของฮอรโมนโปรเจสเตอโรน ทําให
ลําไสมีการเคลื่อนไหวลดลงหรือบางคนอาจเปนริดสีดวงทวารไดเมื่อตั้งครรภ มารดาจึงควร
รับประทานอาหารที่มีกากเสนใยมาก เชน ผัก ดื่มน้ํามากๆ และถายอุจจาระเปนเวลา 
 4. ระบบกลามเนื้อและกระดูก น้ําหนักที่เพิ่มขึ้นในขณะตั้งครรภประมาณ 10-12 กิโลกรัม
โดยน้ําหนักที่เพิ่มขึ้นในครรภแรกจะมากกวาในครรภหลังและมารดาที่มีอายุนอยจะมีน้ําหนักที่เพิ่ม



 16

มากกวามารดาที่มีอายุมาก ผลของน้ําหนักที่เพิ่มขึ้นทําใหแนวโคงของกระดูกสันหลังสวนเอว
เปลี่ยนไป หลังจะแอน มารดาจึงปวดหลังบอย แตถามีอาการปวดหลังและเอวพรอมกับมีอาการอื่น
รวมดวย เชน ปสสาวะนอย ตองรีบปรึกษาแพทย เพื่อตรวจหาโรคไต 
 5. ระบบผิวหนัง ตอมเหงื่อและตอมไขมันทํางานมากขึ้น จึงพบวาเหงื่อออกมากกวาปกติ 
โดยเฉพาะใน 3 เดือนสุดทายกอนคลอด ถาไมไดรับการทําความสะอาดที่ดี จะรูสึกรําคาญ หรือเกิด
อาการคันจนถึงกับเปนโรคผิวหนังได 
 6. ระบบขับถายปสสาวะ มารดาจะถายปสสาวะบอยใน 3 เดือนแรก และ 3 เดือนสุดทาย
ของการตั้งครรภ ทั้งนี้เนื่องจากมดลูกที่โตขึ้นจะไปกดทับกระเพาะปสสาวะ ซ่ึงเปนอาการปกติ 
ลักษณะการปสสาวะของมารดาขณะตั้งครรภจะตองไมมีการปสสาวะแสบขัดกะปริบกะปรอยหรือ
ขุน 
 สุขภาพจิต อารมณ และสังคมของหญิงตั้งครรภ 
 ระหวางตั้งครรภทําใหหญิงมีครรภมีการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย จิตใจ และสังคม มี
ผลกระทบตอสุขภาพจิตของหญิงตั้งครรภ ทําใหมีการเปลี่ยนแปลงทางดานอารมณไดงาย บางราย
อาจมีความหวาดกลัว กังวล ซ่ึงมีความรุนแรงแตกตางกันขึ้นอยูกับแตละบุคคล 
 ในระยะไตรมาสที่ 1 ของการตั้งครรภ เปนระยะที่อารมณเปลี่ยนแปลงไดงาย มีอารมณ
หงุดหงิด โมโหงาย กลัวหรือเศรา ใจนอยและมีความวิตกกังวล เกิดความสับสนในจิตใจ โดยไมมี
ปจจัยอ่ืนๆภายนอกรางกายเขามาเกี่ยวของ เกิดความรูสึกก้ํากึ่ง (Ambivalence) ตอทารกในครรภ 
เนื่องจากยังไมมีความรูสึกวามีทารกอยูในครรภ เปนตน 
 ในระยะไตรมาสที่ 2 ของการตั้งครรภ เปนระยะที่อารมณคงที่มากขึ้น เพราะทราบแนวา
ทารกอยูในครรภ จากขนาดครรภที่โตมากขึ้นและมีอาการเด็กดิ้นและไดผานวิกฤตการณการ
เปลี่ยนแปลงทางรางกาย เชน การเคยทองมาแลว และตัวเองสามารถปรับตัวไดดีขึ้น มีความรูสึกที่ดี
ตอการตั้งครรภ 
 ในระยะไตรมาสที่ 3 ของการตั้งครรภ เปนระยะที่หญิงตั้งครรภมีการเปลี่ยนแปลงของ
รางกายอยางมาก จนอาจทําใหรูสึกงุมงาม รางกายไมสุขสบาย ไมดึงดูดความสนใจ และกลัว
อันตรายที่จะเกิดจากการตั้งครรภและการคลอดตอตัวเองและทารกในครรภ ทําใหทํากิจวัตร
ประจําวันไดไมสะดวก บางครั้งอาจซึมเศรา หรือวิตกกังวลสูงขึ้นได (นิภา, 2543)  
 
ภูมิปญญาไทยที่ใชในสตรีชวงตั้งครรภ 

• การนวดหญิงระยะตั้งครรภ 
ในหญิงตั้งครรภ 3 เดือนแรก ไมแนะนําใหนวดเพราะเปนระยะที่รางกายมีการเปลี่ยนแปลงและ

ปรับตัวอยางมากเพื่อรองรับการฝงตัวของทารก เปนชวงที่มีการแทงไดงาย ดังนั้นการนวดจึงควร
เร่ิมเมื่อทารกฝงตัวเรียบรอยแลว จึงควรเริ่มนวดตั้งแตอายุครรภ 4 เดือนขึ้นไป 
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รูปท่ี1 แสดงการนวดสตรีระยะตั้งครรภ 

 
ประโยชนของการนวดระยะตั้งครรภ 

1. การไหลเวียนของโลหิตดีขึ้น 
2. กลามเนื้อผอนคลาย ลดอาการตึงเครียด 
 สมัยกอนเชื่อวา การนวดจะทําใหทารกในครรภวางตัวในแนวปกติเหมาะกับการคลอดปกติ 

ขอควรระวังของการนวดระยะตั้งครรภ 
1. หามประคบหรืออบสมุนไพรกอนนวด 
2. หามกด นวดอยางรุนแรง 
3. ควรใชทานอนตะแคงแทนทานอนคว่ํา เพราะอาจทําใหหายใจไมสะดวก 
4. หามนวดเมื่ออายุครรภนอยกวา 4 เดือน 

วิธีการนวดระยะตั้งครรภ 
1. ลูบหนาทอง โดยใชมือขวาลูบหนาทอง เร่ิมจากทองดานไกลตัวผูนวด ลูบทองเขาหาสะดือ

วนรอบทองตามเข็มนาฬิกาทํา 1-2 รอบ 
2. คัดทอง โดยใชมือ 2 ขางซอนกัน เร่ิมที่ขอบเชิงกรานดานใกลตัว กดเบาๆ ที่ขอบเชิงกราน 

ทําไปจนรอบขอบเชิงกราน 
3. คัดยกหนาทองที่บริเวณเหนือหัวเหนา โดยใชมือ 2 ขางซอนกัน มือลางกางออกเต็มที่ มือ

บนกดลงบนมือลาง มือลางคอยๆดันยกหนาทองขึ้นไปหาสะดือทํา 2-3 คร้ังแลวกดบริเวณ
เหนือกระดูกหัวเหนา 

4. โกยทองเขาสะดือ โดยใชมือทั้ง 2 ขางซอนกัน โกยทองเขาหาสะดือ เร่ิมทําจากทองดาน
ไกลตัวเขามาหาทองดานใกลตัว 

5. นวดขอบเชิงกราน โดยใชสันมือดานนิ้วกอยกดลงที่ขอบเชิงกราน แยกทองไมใหกดทับ
ขอบเชิงกรานทํา 2-3 รอบ 
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• ชวงหลังคลอด 
ระยะหลังคลอด หมายถึง ระยะเวลาตั้งแตรกคลอดครบจนถึง 6-8 สัปดาหหลังคลอด ซ่ึง

เปนชวงที่มีการปรับตัวทั้งดานกายวิภาคและสรีระของอวัยวะตางๆที่เกี่ยวของกับการคลอดและ
ภาวะจิตใจใหกลับสูสภาพเหมือนขณะไมไดตั้งครรภ รวมถึงการปรับสภาพจิตใจใหปกติ และ
ปรับตัวดานบทบาทของการเปนมารดา 

ระยะหลังคลอด เปนภาวะที่สําคัญในชวงหนึ่งของเพศหญิง เนื่องจากหญิงระยะหลังคลอด
จะไดรับความเจ็บปวด เชน ปวดมดลูก แผลฝเย็บ ริดสีดวงทวารหรือเจ็บจากหัวนมแตก และถาออก
กําลังมากเกินไปจะมีผลทําใหแผลในโพรงมดลูกหายชา มดลูกเขาอูชา ซ่ึงนําไปสูการตกเลือดจนถึง
ขั้นเสียชีวิตได และยังทําใหเอ็นยึดขอตอ เอ็นยึดอวัยวะในอุงเชิงกราน ซ่ึงยืดขยายมากมายขณะ
ตั้งครรภไมกลับสูสภาพเดิม เปนผลใหเกิดอาการเจ็บปวดตามขอตอทั่วรางกาย และอวัยวะในอุงเชิง
กรานเคลื่อนต่ําลงมาที่บริเวณปากชองคลอดทําใหเกิดความไมสุขสบายในชีวิตประจําวัน การ
เปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยาของหญิงระยะหลังคลอดไดแก 

1. ระบบสืบพันธุ 
1.1 มดลูก จะมีการเขาอูของมดลูก (uterine involution) ซ่ึงหมายถึงการที่มดลูกกลับเขาสู

ภาวะปกติในอุงเชิงกราน สาเหตุที่ทําใหมดลูกเขาอู คือ  
 - การยอยตัวเองของโปรตีนเสนใย (autolysis) เนื่องจากภายหลังคลอดระดับ

ฮอรโมน Estrogen และ Progesterone ลดลงทําใหมีการหลั่งเอนไซมยอยโปรตีนออกมายอยโปรตีน
เสนใยในเซลลกลามเนื้อมดลูก กระบวนการนี้เปนการลดขนาดเซลลกลามเนื้อมดลูกไมใชเปนการ
ลดจํานวนเซลลกลามเนื้อมดลูก 

 - กลามเนื้อมดลูกขาดเลือดมาเลี้ยง (ischemia) ในขณะคลอดและหลังคลอด 
เนื่องจากกลามเนื้อมดลูกหดรัดตัวแรงมาก จึงบีบกดเสนเลือดในโพรงมดลูกทําใหปริมาณเลือดที่มา
เล้ียงมดลูกลดลง ขณะเดียวกันก็จะเกิดล่ิมเลือดอุดตันและปดหลอดเลือดที่มีรอยฉีกขาดใหปดแนน
เปนการควบคุมการเสียเลือด 

สําหรับโพรงมดลูกบริเวณที่รกเกาะจะมีการเปลี่ยนแปลงทันทีที่รกลอกตัว เนื่องจากมดลูก
หดรัดตัวแรงมาก จึงบีบกดเสนเลือดบริเวณมดลูกใหคอยๆตีบลง และมีล่ิมเลือดอุดตันปดหลอด
เลือดที่บริเวณรกเกาะ เปนการควบคุมการเสียเลือด และยังมีการสรางหลอดเลือดเล็กๆ ขึ้นมาแทน 

นอกจากนี้ในโพรงมดลูกยังมีกระบวนการหายของแผลบริ เวณรกเกาะโดยมีการ
เปลี่ยนแปลงของเยื่อบุโพรงมดลูก กลาวคือ ภายหลังคลอด 2-3 วัน เยื่อเมือกในมดลูก (decidua) ที่
เหลืออยูจะแบงตัวเปน 2 ช้ัน คือ ช้ันผิวจะสลายตัวและหลุดลอกออกมาเปนสวนของน้ําคาวปลา 
(lochia) แตสวนลางซึ่งอยูติดกับกลามเนื้อมดลูก โดยมีตอมเยื่อบุโพรงมดลูกจะเจริญขึ้นจนเต็ม
โพรงมดลูกภายใน 7-10 วัน และจะงอกคลุมเต็มบริเวณที่รกเกาะ การหายของแผลจะใชเวลา 6-8 
สัปดาห 
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กอนที่เยื่อบุโพรงมดลูกจะเจริญจนเต็มโพรงมดลูกจะมีทั้งเลือดและเนื้อเยื่อที่สลายตัวไหล
ออกมาจากโพรงมดลูกทางปากมดลูก เรียกเลือดและเนื้อเยื่อนี้วา น้ําคาวปลา 

น้ําคาวปลามี 3 ชนิด แบงตามลักษณะการเกิดไดดังนี้ 
1. น้ําคาวปลาสีแดงเขม (lochia rubra) อยูในชวง 1-3 วันแรกหลังคลอด จะมีสีแดงเขม 

น้ําคาวปลาในระยะนี้ ประกอบดวยเม็ดเลือดแดงเปนสวนใหญ เม็ดเลือดขาว เซลลเยื่อบุผิว เยื่อเมือก
ในมดลูก บางครั้งอาจมีขี้เถาของทารก (meconium) ขนออน และไขมันเคลือบผิวของทารกปน
ออกมาดวย ลักษณะน้ําคาวปลาเปนของเหลวอาจมีกอนเลือดปนออกมา และมีกล่ินคาวเลือด 

2. น้ําคาวปลาสีน้ําตาล (lochia serosa) อยูในชวงวันที่ 4-9 หลังคลอด จะมีสีแดงจางลงจน
เปนสีน้ําตาล และมีปริมาณนอยลง ประกอบดวยเลือดเกาๆ ซีร่ัม เม็ดเลือดขาว และเนื้อเยื่อ ลักษณะ
น้ําคาวปลาเปนของเหลว ไมมีกอน มีกล่ินคาวเลือด 

3. น้ําคาวปลาสีขาว (lochia alba) อยูในชวงวันที่ 10 หลังคลอดเปนตนไป สีจะคอยๆจางลง
จนเปนสีเหลืองจางๆ หรือสีขาวนวล และมีปริมาณนอยลงมาก น้ําคาวปลาประกอบดวยเม็ดเลือด
ขาวเปนจํานวนมาก เยื่อเมือกในมดลูก เซลลเยื่อบุผิว มูกจากปากมดลูก ซีร่ัม และเชื้อจุลินทรีย 
ลักษณะน้ําคาวปลาเปนของเหลว ไมมีกอน มีกล่ินคาวเลือด 
                 หลังคลอด 1-3 วันแรกอาจมีกอนเลือดเล็กๆ ปนออกมากับน้ําคาวปลา ถาไมมีเศษรกปน
ออกมาดวยไมถือวาเปนอันตราย แตถามีกอนเลือดใหญและมีเลือดออกมากแสดงวาอาจมีเศษรก
คางในโพรงมดลูก น้ําคาวปลาจะคอยๆหมดไปใน 3 สัปดาหหลังคลอด แตอาจเลยไปถึง 6 สัปดาห
ได 
                 การเปลี่ยนแปลงของมดลูกที่เกิดขึ้นอีกอยางหนึ่ง คือ การปวดมดลูกหลังคลอด โดยมี
สาเหตุจากกลามเนื้อมดลูกขณะตั้งครรภถูกยืดขยายมากเกินไปจากการตั้งครรภแฝด ทารกตัวโต 
ภาวะน้ําคร่ํามากเกินไป หรือมีกอนเลือดคางในโพรงมดลูก นอกจากนี้อาจเกิดจากหญิงระยะหลัง
คลอดใหนมตนเองแกบุตรทําใหฮอรโมนออกซิโทซิน (oxytocin) ที่หล่ังจากตอมใตสมองสวนหลัง 
กระตุนใหเกิดการหดรัดตัวของมดลูกรุนแรง 
 1.2 ปากมดลูก หลังคลอดรกทั้งปากมดลูกและสวนลางของมดลูกจะมีลักษณะบางลง บวม 
และงายตอการฉีกขาด และมีการเปลี่ยนแปลงจากลักษณะรูปกลมไปเปนลักษณะกวางออกและมี
รอยแตกดานขางซึ่งเปนการเปลี่ยนแปลงอยางถาวร 
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              รูปท่ี 2 ปากมดลูกของหญิง                รูปท่ี 3 ปากมดลูกของหญิง 
                           ที่ยังไมผานการคลอด                                  ที่ผานการคอดแลว 
 
         1.3 ชองคลอด หลังคลอดเยื่อบุชองคลอดจะบางลง เนื่องจากการลดลงของฮอรโมน 
เอสโตรเจน (Estrogen) มีรอยถลอก และรองรอยนูนที่เคยมีก็หายไป 
           1.4 ฝเย็บ การตัดฝเย็บอาจทําใหมีการฉีกขาดของกลามเนื้อหูรูดของทวารหนัก ซ่ึงทําให
เกิดการเจ็บปวดและติดเชื้อได อาการบวมหรือหอเลือดเล็กนอยถือวาเปนภาวะปกติในสัปดาหแผล
ฝเย็บและอาการปวดจะหายภายใน 2-3 สัปดาหแรกหลังคลอด 
  1.5 กลามเนื้ออุงเชิงกราน หลังคลอดเอ็นตางๆที่ยึดอวัยวะสืบพันธุในอุงเชิงกรานอาจยืด
ขยายมากเกินไป ซ่ึงอาจเปนปญหาทางนรีเวช เชน เกิดการหยอนยานของอวัยวะในอุงเชิงกราน 
มดลูกโผลออกมาทางชองคลอด เปนตน 
     1.6 เตานม ฮอรโมนเอสโตรเจน (Estrogen) มีผลทําใหหัวนม ลานนม ขยายใหญและมีสี
เขมขึ้น ตอมไขมันบริเวณลานนม หลอดน้ําเหลืองและหลอดเลือดบริเวณเตานมขยายใหญขึ้น ทอ
น้ํานมเจริญเต็มที่สวนฮอรโมนโปรเจสเตอโรน (Progesterone) มีผลทําให alveoli, secreting cell ที่
บุภายใน alveoli ใหเจริญเต็มที่เพื่อเตรียมสรางน้ํานม  
 หลังคลอดฮอรโมนเอสโตรเจน (Estrogen) และโปรเจสเตอโรน (Progesterone) ที่สรางจาก
รกมีระดับลดลงทําใหมีการหลั่งฮอรโมนโปรแลคติน (prolactin) จากตอมใตสมองสวนหนา โดย
รวมกับฮอรโมนคอติซอล (cortisol) และอินซูลิน (insulin) ซ่ึงจะไปกระตุนใหมีการสรางน้ํานม การ
ที่ทารกดูนมมารดายังมีผลกระตุนใหตอมใตสมองสวนหลังหล่ังฮอรโมนออกซิโทซิน (oxytocin) 
ซ่ึงมีผลตอกลามเนื้อเซลลรอบๆ ถุงผลิตน้ํานมและที่น้ํานม ทําใหมีการบีบรัดตัวขับน้ํานมออกมา 
และฮอรโมนออกซิโทซิน (oxytocin) นี้ยังมีผลทําใหกลามเนื้อมดลูกหดรัดตัวชวยปองกันภาวการณ
ตกเลือดหลังคลอด และทําใหมดลูกเขาอูเร็วข้ึน 
 น้ํานมที่หล่ังออกมาใน 2-3 วันแรกหลังคลอดมีสีเหลืองขนเรียกวา หัวน้ํานม ซ่ึง
ประกอบดวยโปรตีน วิตามินที่ละลายในไขมัน เกลือแรตางๆ และภูมิคุมกัน Immunoglobulin A 
หลังจากนั้นจะเปนชวงน้ํานมระยะปรับเปลี่ยน ซ่ึงไหลออกมาในชวง 7-10 วันหลังคลอด สวน
น้ํานมแมจริงๆจะเริ่มออกมาประมาณ 2 สัปดาหหลังคลอดไปแลว (ปราณี, 2539) 
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ภาวการณเปล่ียนแปลงทางรางกายที่นาสนใจของหญิงระยะหลังคลอด 
1. การหลั่งของน้ําคาวปลา 
2. การเขาอูของมดลูก 
3. การหลั่งของน้ํานม 
 

ภูมิปญญาไทยที่ใชในสตรีหลังคลอด 
ภูมิปญญาไทยไดใหการดูแลหญิงระยะหลังคลอดโดยเนนการปรับสมดุลของธาตุแบบองค

รวม คือ ปรับสมดุลของธาตุภายในและภายนอกรางกาย เปนการดูแลสุขภาพแบบดั้งเดิม คือ มิได
เนนการทําลายเชื้อโรค แตเชื่อวาถารางกายอยูในภาวะสมดุล ชีวิตก็อยูไดโดยไมเจ็บปวย (ณัฐ-
กาญจน, 2547) ภูมิปญญาไทยไดใหการดูแลหญิงระยะหลังคลอดที่จะกลาวถึง ไดแก 

การอยูไฟ 
การนวด 
การใชตํารับยาสมุนไพร 

1. การอยูไฟ 
 การอยูไฟ หมายถึง การนอนใกลไฟเพื่อใหอบอุนเปนการรักษามดลูกเมื่อคลอดลูกแลว 
(ราชบัณฑิตยสถาน, 2525) 
ประโยชนของการอยูไฟ  

1. ชวยขับน้ําคาวปลา ขับของเสียหรือสารพิษออกจากรางกาย  
2. ชวยทําใหการไหลเวียนของเลือดดีขึ้นไมเกิดอาการหนาวสะทาน  
3. ชวยทําใหผิวพรรณสะอาดสดใส  
4. ชวยใหน้ํานมไหลออกดีขึ้น  
5. ชวยทําใหมดลูกหดรัดตัวเขาอูเร็วข้ึน  
6. ชวยทําใหสุขภาพรางกายแข็งแรง ฟนตัวเร็วข้ึน  

การอยูไฟจะมีวิธีการตางๆ ดังนี้ 
1. นอนผิงไฟบนไมกระดานแผนเดียว 
2. นอนขางเตาไฟ 
3. นอนบนแครเหนือเตาไฟ 
4. ประคบกอนเสา (กอนเสา คือ หินกอนกลมๆ ขนาดไมโตนัก เผาไฟจนแดงเรื่อ เอาน้ําเย็น

ราด  หอดวยผ าหลายๆชั้นนํ าไปประคบบริ เวณทองของหญิงระยะหลังคลอด )                        
(ปราณี, 2539) 
การที่หญิงระยะหลังคลอดไดอยูไฟทําใหมีโอกาสพักผอนไดเต็มที่ การที่ไดนอนผิงไฟ 

อาบน้ํารอน กินน้ํารอน จะชวยใหอุณหภูมิของรางกายสูงขึ้น การไหลเวียนของโลหิตดี มดลูกหดรัด
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ตัวเขาอูเร็ว น้ําคาวปลาแหงเร็ว ปากมดลูกปดเร็วข้ึนซึ่งชวยปองกันไมใหมีการติดเชื้อในโพรงมดลูก
และตกเลือดหลังคลอด  

 
 
 
 
 
 

รูปท่ี 4 แสดงการอยูไฟของหญิงระยะหลังคลอด 
 
การอยูไฟเปนประเพณีโบราณดั้งเดิมของไทยที่หญิงหลังคลอดทุกคนตองอยูไฟ ใน

ระหวางที่อยูไฟจะมีการปฏิบัติตางๆ คือ 
• การอบสมุนไพร 
• การประคบสมุนไพร 
• การนาบหมอเกลือ 
• การนั่งถาน 

 
การอบสมุนไพร 

 การอบสมุนไพร หมายถึง การนําสมุนไพรสดหรือแหงหลายๆ ชนิดมาตมรวมกันใน
กระโจม หรือตูอบที่ปดมิดชิดเพื่อใหเกิดไอน้ําแลวรมรางกายใหทั่ว 

                                                               
                                            รูปท่ี 5 แสดงการอบสมุนไพรและกระโจมสําหรับอบสมุนไพร 
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ประโยชนของการอบสมุนไพร  
1. ชวยผอนคลายความตึงเครียด ความวิตกกังวล 
2. การไหลเวียนโลหิตดีขึ้น ทําใหแผลในโพรงมดลูกและแผลบริเวณฝเย็บหายเร็วข้ึน 
3. กระตุนการหดรัดตัวของมดลูกทําใหมดลูกเขาอู เร็วขึ้น และชวยในการขับออกของ

น้ําคาวปลา 
4. ขยายรูขุมขนบริเวณผิวหนัง 
5. บรรเทาอาการปวดเมื่อย ผอนคลายกลามเนื้อ เสนเอ็น  
6. ชําระลางขับของเสียออกจากรางกายทางผิวหนัง  
7. ชวยทําใหระบบการหายใจดีขึ้น 
8. บํารุงผิวพรรณ บรรเทาอาการคันรักษาผดผื่น 
9. ชวยใหน้ํานมไหลดี ไมตึงคัดเตานม 

อุปกรณสําหรับอบสมุนไพร 
1. กระโจมหรือตูอบสําเร็จรูป  
2. หมอสําหรับตมสมุนไพร 
3. สมุนไพร ไดแก เหงาไพล ขมิ้นชัน มะกรูด ใบมะขาม ใบหรือฝกสมปอย เหงือกปลาหมอ 

เถาวัลยเปรียง เถาเอ็นออน พิมเสน การบูร 
วิธีทํา 

1. นําสมุนไพรใสหมอ ¼ ของหมอ ใสน้ําใหทวมสมุนไพรตั้งไฟตมใหเดือด และใหไอน้ําขัง
อยูในกระโจมอุณหภูมิ 42-45°C  

2. หลังดื่มน้ําอุนแลวเขาไปนั่งในกระโจมจับเวลาประมาณ 20 นาที 
3. เมื่อครบเวลาแลวใหดื่มน้ําอุนอีก 1 แกว นําหมอตมสมุนไพรออกจากกระโจมแลวนั่งตออีก 

10-15 นาที 
4. อาบน้ําทําความสะอาดรางกายดวยน้ําอุน เพื่อลางเหงื่อไคล 

ขอหามในการอบสมุนไพร 
1. มีไขสูงกวา 38°C เพราะอาจมีการอักเสบติดเชื้อ 
2. มีโรคประจําตัว เชน โรคหอบหืด โรคความดันโลหิตสูง 
3. มีโรคแทรกซอนทางสูติศาสตร เชน ตกเลือด 
4. ควรอบหลังคลอดแลว 2 วัน 
5. หลังรับประทานอาหารใหมๆ 
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การประคบสมุนไพร 
การประคบสมุนไพร หมายถึง การนําสมุนไพรสดหรือแหงหลายๆ ชนิดมาโขลกและ

คลุกเคลารวมกันหอดวยผาบางๆ ทําเปนลูกประคบนําไปผานความรอนแลวนํามานาบหรือกดคลึง
บริเวณที่ตองการ 

 

                                    
 

รูปท่ี 6 แสดงการประคบสมุนไพร 
 

ประโยชนของการประคบสมุนไพร 
1. ทําใหมดลูกเขาอูไดสนิท 
2. ลดอาการปวดเมื่อย ขัดยอก  
3. ผอนคลายกลามเนื้อ เสนเอ็น และขอตอ 
4. ทําใหน้ําคาวปลาไหลไดสะดวก 
5. กระตุนการไหลเวียนของโลหิต  
6. กระตุนใหน้ํานมไหลดี เตานมไมคัดตึง 

อุปกรณสําหรับประคบสมุนไพร 
1. หมอสําหรับนึ่งลูกประคบ 
2. ลูกประคบ 
3. เตาตมน้ํา 

วิธีทํา 
- ประคบเปยก:   

1. ตมน้ําใหอุนจัด 
2. นําลูกประคบแชในน้ําอุนจัด 
3. รดน้ําอุนตั้งแตศีรษะจนทั่วตัว 
4. นําลูกประคบมาประคบตามศีรษะ ตัว บาไหล ขา หลัง ทอง เสร็จแลวใหอาบน้ํารอน 
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-  ประคบแหง:   
1. ตมน้ําสําหรับลูกประคบ 
2. นําลูกประคบที่เย็นแลวไปนึ่งแลวนํามาใชตอ 

ขอหามในการประคบสมุนไพร 
1. หลังคลอดใหมยังไมครบ 7 วัน 
2. มีไข มีโรคแทรกซอน เชน โรคหัวใจ โรคความดันโลหิตสูง 
3. หามอาบน้ําทันที เพราะจะชะลางสมุนไพรออกจากผิวหนัง 

 
การนาบหมอเกลือ 

 การนาบหมอเกลือ หมายถึง การใชเกลือใสหมอตั้งไฟใหรอน แลวนํามาวางบนสมุนไพรที่
เตรียมไว หอดวยผาแลวนํามาประคบตามอวัยวะตางๆ ของหญิงหลังคลอด 
 

                                             
 

รูปท่ี 7 แสดงอปุกรณการนาบหมอเกลือ 
 

ประโยชนของการทับหมอเกลือ  
1. ทําใหมดลูกเขาอูไดสนิท 
2. ลดอาการปวดเมื่อย ขัดยอก  
3. ผอนคลายกลามเนื้อ เสนเอ็น และขอตอ 
4. ทําใหน้ําคาวปลาไหลไดสะดวก 
5. กระตุนการไหลเวียนของโลหิต  
6. ชวยไลความเย็นทําไหรางกายเกิดความสมดุล กระจายเลือดลมในทอง 
7. กระตุนใหน้ํานมไหลดี เตานมไมคัดตึง 

อุปกรณในการทับหมอเกลือ 
1. ผาสีเหล่ียม 1 ผืน สําหรับหอหมอแลวผูกรวบไวบนฝาหมอ  
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2. หมอทะนน (หมอดินขนาดเล็กความจุประมาณ 1 ลิตร) ควรเตรียม 2 ใบ  
3. เตาถานขนาดพอดีหมอ 
4. ถานไฟ 
5. เกลือเม็ด หรือเกลือปน( เติมในหมอทะนน ) ตั้งไฟสะตุ 
6. สมุนไพร ไดแก ไพลสด วานนางคํา วานชักมดลูก ใบพลับ ใบละหุง ตะไครบาน ขมิ้นออย 

ผิวมะกรูด ใบมะขาม เกลือแกง การบูร 
วิธีทํา  

1. เอาเกลือใสหมอที่เตรียมไวปดฝา ตั้งไฟบนเตาถานคอยกลบขี้เถาใหรอนปานกลาง สําหรับ
หมอใหมๆ จะมีเสียงแตกดังเพียะ ตั้งไฟไวประมาณ 15-20 นาที 

2. นําสมุนไพรอยางละเทาๆ กันมาหั่นโขลก แลวคลุกเคลาหอดวยผาที่สะอาดวางในถาดรอ
หมอเกลือมาวาง 

3. นําใบพลับพลึง 2 ใบ กรีดเปนรองวางใตหมอเกลือบนสมุนไพรอีก 2 ใบหุมหมอดานขาง 
หอดวยผา มัดใหแนนนําไปนาบบริเวณที่ตองการ 

การนาบหมอเกลือตองจัดทานอนใหอยูในลักษณะที่สบายมีอยู 3 ทา คือ 
1. ทานอนหงาย  

- นาบหมอเกลือบริเวณหนาทอง  
- นาบหมอเกลือที่ขาดานใน 

2. ทานอนตะแคง 
- นาบหมอเกลือที่ขาดานนอก 
- นาบหมอเกลือที่สะโพก กระเบนเหน็บ 

3. ทานอนคว่ํา 
- นาบหมอเกลือที่ทองขาดานหลัง 
- นาบหมอเกลือบริเวณสะโพก เอว และรองขางกระดูกสันหลัง 

ขอหามในการทับหมอเกลือ  
1. หามทําผูปวยที่มีไข 
2. หามรับประทานอาหารหนักกอนนาบ 
3. การคลอดที่ผาตัด ทําหมัน ตองใหเกิน 1 เดือนจึงนาบได 

 
การนั่งถาน 

 การนั่งถาน หมายถึง การนําความรอนและควันสมุนไพรมาใชรมบริเวณแผลฝเย็บและชอง
คลอดภายหลังการคลอดบุตร 
ประโยชนของการนั่งถาน 
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1. เพื่อสมานแผลฝเย็บที่เกิดจากการคลอดทําใหแผลติดดี 
2. ชองคลอดและอวัยวะสืบพันธุกลับคืนสภาพเดิมไดเร็วข้ึน 
3. เพิ่มการไหลเวียนของเลือดบริเวณอุงเชิงกราน 

อุปกรณสําหรับการนั่งถาน 
1. เกาอ้ีเจาะรูกลมตรงกลาง 
2. เตาถานขนาดเล็กสําหรับสอดไวใตเกาอี้ 
3. สมุนไพร ไดแก ผิวมะกรูด วานน้ํา วานนางคํา ขมิ้นออย ชานหมาก ชะลูด ขมิ้นชันผง ใบ

หนาด 
วิธีทํา 

1. หั่นตัวยาสมุนไพรใหละเอียดผ่ึงลมใหแหง 
2. จุดเตาถานใชขี้เถากลบใหรอนรุมๆ พอทนได 
3. นั่งบนเกาอ้ีที่เจาะรูกลมตรงกลาง เปดผาบริเวณชองคลอด 
4. นํายาสมุนไพรใสในเตาไฟ ความรอนและควันจากสมุนไพรจะพุงเขาสูชองคลอดของผูนั่ง 

นั่งวันละ 2 คร้ัง  คร้ังละครึ่งชั่วโมง 
ขอหามของการนั่งถาน 

1. มีไข 
2. ออนเพลียมาก  (ณัฐกาญจน, 2547) 

     
การอยูไฟสมัยใหม 
วิธีการอยูไฟสมัยใหมสามารถปฏิบัติไดอยางงายและสะดวกกวาสมัยโบราณ อาจปฏิบัติ

ภายหลังคลอดบุตรแลวประมาณ 8 ช่ัวโมง ใหปฏิบัติวันละ 2 คร้ัง คร้ังละ 15-20 นาที เปนเวลา 2-3 
สัปดาห หรือจนกวาแผลเย็บหายสนิท  
อุปกรณ 

1. น้ําสะอาด 
2. เครื่องทําน้ํารอน หรือกาตมน้ําขนาดเล็ก 
3. อางน้ําขนาดใหญ 
4. ถังน้ําขนาดเล็ก 
5. ผาขนหนู 
6. สําลี 
7. กระดาษชําระ 
8. หลอดไฟมีบั้งกั้นและฐานตั้ง ขนาด 25 วัตต หรือที่เปาผม 
9. น้ํายาฆาเชื้อโรค ไดแก Dettol 
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10. ยาพนแผลเย็บ ไดแก Dermoplast 
11. ยาทาบริเวณทวารหนัก ไดแก Xyloploct 

 

                                      
 

รูปท่ี 8 แสดงการอยูไฟสมัยใหม 1 
 
วิธีทํา 
- ใชกาตมน้ํา 

1. ตมน้ําประมาณ 10 ลิตร (2-3 กา) แลวผสมกับน้ําประมาณครึ่งกาที่เทเตรียมไวแลวในถังน้ํา 
2. ผสมน้ําอุนในอางใหระดับสูงประมาณ 4-5 นิ้ว 
3. คอยๆ หยอนกนลงนั่งแชน้ําในอาง กางเขาหางจากกันประมาณ 1 ฟุต 
4. ใชขันตักน้ําอุนจัดจากถังน้ําที่เตรียมไวแลว เทลงระหวางขาหางจากแผลเย็บประมาณ 1 คืบ 

เพื่อใหแผลเย็บแชน้ําอุนจัดตลอดเวลา 
- ใชเครื่องทําน้ํารอน 

1. ผสมน้ําอุนในอางน้ําใหระดับสูงประมาณ 4-5 นิ้ว 
2. คอยๆ หยอนกนลงนั่งแชน้ําในอาง กางเขาหางจากกันประมาณ 1 ฟุต 
3. เปดน้ําอุนจัดจากฝกบัวชนิดมีสายถือใหหางจากแผลเย็บประมาณครึ่งฟุต ส่ิงสกปรกจะลอย

ไหลออกจากอางน้ําตลอดเวลา 
 

จากนั้นจึงปฏิบัติรวมกันโดย 
1. ขณะแชน้ําอุนจัดใหใชสําลีสะอาดคอยๆ เช็ดชําระลางแผลเย็บ โดยเช็ดจากหนาไปหลัง 
2. แชน้ําอุนจัดในอางประมาณ 15-20 นาที 
3. ผสมน้ํายา dettol กับน้ําสะอาด โดยใชน้ําสะอาด ¾ ของถังและน้ํายา dettol 2 ชอนชา ตัก

ราดแผลหรือชุบดวยสําลีสะอาดเช็ดแผลจากหนาไปหลัง แลวซับใหแหงดวยกระดาษชําระ 



 29

4. ถาจะใหแผลแหงเร็วยิ่งขึ้น ใหเปาใหแหงดวยเครื่องเปาผม เปดสวิทชไฟใหต่ําถือหางจาก
แผลเย็บ ½-1 ฟุต หรือนอนชันเขา กางขา ใชผาคลุมตั้งแตทองจนถึงเทาวางหลอดไฟ
ระหวางเทาทั้งสองใหแผลเย็บอังความรอนจากหลอดไฟประมาณ 15 นาที 

5. ใชยาพนแผลเย็บ พนหางจากแผลประมาณ 1 ฟุต   
 

                                                         
                                                 

รูปท่ี 9 แสดงการอยูไฟสมัยใหม 2                       (มณีรัตน, 2534) 
 
2. การนวด 

การนวดเฉพาะที่ทางสูติศาสตรจะมีการนวดทั้งในระยะตั้งครรภ ระยะคลอดและระยะหลัง
คลอด 

• การนวดหญิงระยะคลอด 
สามารถทําการนวดไดตั้งแตเร่ิมเจ็บครรภคลอดจนกระทั่งคลอดเสร็จ ทั้งนี้ผูนวดจะตองไมกีด

ขวางการชวยเหลือการคลอดของผูทําคลอด การนวดในระยะคลอดจะเนนการนวดเฉพาะที่ซ่ึง
ตองการผลโดยเร็ว เชน นวดใหมีลมเบงและลดอาการปวด  

                           

 

 
 

รูปท่ี 10 แสดงการนวดหญิงระยะคลอด 
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ประโยชนของการนวดระยะคลอด 
1. ชวยใหกลามเนื้อแข็งแรง ไมออนลาเร็ว แรงเบงดี 
2. ลดอาการปวดเอว เมื่อยสะโพก 
3. ลดความเจ็บปวดจากการเจ็บครรภคลอด 
4. ชวยใหกลามเนื้อบริเวณฝเย็บและกลุมกลามเนื้อบริเวณชองคลอดยืดหยุนดี ทําใหคลอดงาย 

ขอควรระวังของการนวดระยะคลอด 
1. ตําแหนงที่นวดและผูนวดตองไมขัดขวางการชวยคลอด 
2. ไมมีภาวะแทรกซอนในระยะคลอด 

วิธีการนวดระยะคลอด 
1. ทานอนหงาย 

- นวดตนขาดานใน ผูถูกนวดนอนหงายในทาพับขาออกดานนอก ผูนวดนั่งในวงขาแลวใช
เทานวดที่ตนขากลับไปกลับมาจะทําใหมีแรงเบงดี 

- นวดแยกกลามเนื้อตนขาดานนอก 
 - นวดนอง 
 - ลูบหนาทอง 

2. ทานอนตะแคง 
- นวดสะเอว 
- นวดแนวสันหลัง 
 

• การนวดหญิงระยะหลังคลอด 
เนื่องจากการตั้งครรภและการคลอดเปนภาวะที่ทําใหมารดาเกิดความเจ็บปวด ความไมสุข

สบาย ออนลา ไมมีแรง จึงตองมีการฟนฟูใหรางกายกลับสูสภาพเดิมโดยเร็ว การนวดจึงเปนวิธีการ
หนึ่งที่นํามาใชดูแลหญิงระยะหลังคลอด 
 

                                                      
รูปท่ี 11 แสดงการนวดหญิงระยะหลังคลอด 
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ประโยชนของการนวดระยะหลังคลอด 
1. หายจากอาการออนเพลีย 
2. ชวยใหมดลูกหดรัดตัวเร็ว น้ําคาวปลาไหลไดสะดวก มดลูกเขาอูเร็ว 
3. ชวยใหทองไมอืด ทําใหการขับถายอุจจาระ ปสสาวะ เปนไปโดยปกติ 
4. ชวยใหน้ํานมไหลไดสะดวก ไมคัดตึงเตานม 
5. ลดอาการเจ็บปวดบั้นเอว สะโพก หลังและหนาขา 
6. ลดอาการกลามเนื้อเมื่อยลา 

ขอควรระวังของการนวดระยะหลังคลอด 
1. น้ําคาวปลามีสีแดงและไมจางลงภายใน 7 วัน 
2. มีโรคแทรกซอนระยะหลังคลอด เชน ตกเลือด มีไข 
3. ถามีประวัติตกเลือดจะไมนวดรุนแรง 
4. ควรนวดใน 2-3 วันแรกหลังคลอดและไมควรเกิน 7 วัน การนวดจะไดผลดีที่สุดคือกอนที่

กลามเนื้อจะกลับคืนสูสภาพเดิม 
วิธีการนวดระยะหลังคลอด 

1. นวดตามขั้นตอนพื้นฐานการนวดทั่วไป 
2. นวดเฉพาะสวนของรางกาย ไดแก 

- นวดโกยทองเขาหาสะดือ ทําใหมดลูกหดรัดตัวดี และกลับสูสภาพเดิม 
- นวดในทานอนคว่ําจะสงเสริมการไหลออกของน้ําคาวปลา และชวยกระตุนใหมดลูกหด

รัดตัวดี 
- นวดสะเอว สะโพก แนวสันหลัง สะบักขางลําตัว บา ตนคอ ไหล ศีรษะ 

 
3. การใชตํารับยาสมุนไพร 

การเปลี่ยนแปลงธาตุทั้ง 4 ในระยะหลังคลอด ไดแก 
1. การเปลี่ยนแปลงธาตุดิน ภายหลังคลอดมดลูกลดขนาดเล็กลงทันที มดลูกหดรัดตัวเล็ก

ลงสูญเสียแรงดันภายในชองทอง กลามเนื้อหนาทองหยอนตัว เตานมขยายขนาดใหญขึ้นและมีการ
สรางน้ํานม 

2. การเปลี่ยนแปลงธาตุน้ํา มีดังนี้ 
- ขาดน้ํา เพราะระยะคลอดรางกายมีการสูญเสียเลือดและเหงื่อจํานวนมาก ภายหลังคลอด

จึงมีอาการออนเพลียและกระหายน้ํา 
- การขับถายปสสาวะ ภายหลังคลอดการถายปสสาวะเปนไปอยางลําบากสาเหตุมาจาก

มดลูกกดเบียดกระเพาะปสสาวะ และผลจากการถายปสสาวะไมสะดวก ทําใหกระเพาะปสสาวะไป
ขัดขวางการหดรัดตัวของมดลูก ทําใหหญิงหลังคลอดตกเลือดเนื่องจากมดลูกหดรัดตัวไมดี 
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- การขับออกและการเปลี่ยนแปลงของน้ําคาวปลา 
- การขับน้ําออกทางผิวหนัง เนื่องจากมีปริมาณน้ําเพิ่มขึ้นในตลอดระยะตั้งครรภ การ

ปฏิบัติตามภูมิปญญาไทย คือ การใหหญิงหลังคลอดไดอยูไฟอบความรอนเพื่อขับเหงื่อและของเสีย
ออกจากรางกาย 

- การหลั่งน้ํานม 
3. การเปลี่ยนแปลงธาตุไฟ ตามภูมิปญญาไทยอธิบายวา หญิงหลังคลอดมีภาวะธาตุไฟ

หยอน เนื่องจากการไหลเวียนของเลือดมีอุปสรรค ประกอบกับขณะคลอดตองใชพลังงานในการ
เบงคลอด และหญิงระยะคลอดจะไมไดรับประทานอาหาร จึงทําใหออนเพลียไมมีแรง ภายหลัง
คลอดถาไมไดรับการแกไขภาวะธาตุไฟหยอนก็อาจกลายเปนภาวะธาตุไฟพิการได  

ภาวะธาตุไฟหยอนในหญิงหลังคลอดทําใหเกิดอาการเมื่อยลา หมดแรงจึงจําเปนตองบํารุง
ธาตุไฟ โดยการรับประทานอาหารที่มีรสเผ็ดรอน เชน ขิง ขา ตะไคร พริกขี้หนู พริกไทย กระชาย 
ขมิ้น ใบกระเพรา กระทือ หอม และกระเทียม เปนตน    

4. การเปลี่ยนแปลงธาตุลม ตามภูมิปญญาไทยอธิบายวา หญิงหลังคลอดมีภาวะธาตุลม
หยอน สาเหตุมาจากธาตุไฟหยอนทําใหเกิดแรงขับเคลื่อนของรางกายนอย เปนสาเหตุทําใหการ
หมุนเวียนของโลหิตเปนไปไดนอย หญิงหลังคลอดจึงมีอาการเปนลมหนามืดงายกวาคนปกติ    
(ณัฐกาญจน, 2547) 

จากการเปลี่ยนแปลงธาตุทั้ง 4 ของรางกายในหญิงระยะหลังคลอดสงผลใหเกิดความไม
สมดุลของธาตุภายในรางกาย แพทยแผนไทยจึงไดมีการใชตํารับยาสมุนไพรสําหรับหญิงระยะหลัง
คลอดเพื่อเพิ่มการขับออกของน้ําคาวปลา การชักมดลูกใหเขาอู และเพิ่มการหลั่งของน้ํานม   

 
ตารางที่ 4 แสดงสมุนไพรทีพ่บบอยในการขับน้ําคาวปลาจากตํารายารกัษาโรคสตรี ตํารายาโบราณ  
                 จํานวน 17 ตํารับ 
 

สมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร ชื่อวงศ ความถี่ 
พริกไทย 
ดีปลี 
ไพล 
ขิง 

กระเทยีม 

Piper nigrum 
Piper chaba 

Zingiber  cassumunar 
Zingiber officinale 

Allium sativum 

Piperaceae 
Piperaceae 

Zingiberaceae 

Zingiberaceae 
Alliaceae 

12 
10 
9 
8 
6 
 

          (เชาวน, 2522) 
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ตารางที่ 5 แสดงสมุนไพรทีพ่บบอยในการชักมดลูกเขาอูจากตํารายารกัษาโรคสตรี ตํารายาโบราณ  
                 จํานวน 5 ตํารับ 
 

สมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร ชื่อวงศ ความถี่ 
พริกไทย 
กระเทยีม 
ดีปลี 

เจตมูลเพลิงแดง 
ขิง 

 

Piper nigrum 
Allium sativum 

Piper chaba 
Plumbago indica 

Zingiber officinale 
 

Piperaceae 
Alliaceae 

Piperaceae 
Plumbaginaceae 
Zingiberaceae 

 

4 
3 
3 
2 
1 

          (เชาวน, 2522) 
 

 จากตารางที่ 4 และ 5 พบวาในตํารับยาขับน้ําคาวปลาและชักมดลูกเขาอูมีการใชพริกไทย
มากที่สุด เนื่องจากพริกไทยมีฤทธิ์ทําใหกลามเนื้อเรียบคลายตัว สงผลใหกลามเนื้อเรียบบริเวณ
หลอดเลือดบริเวณมดลูกเกิดการคลายตัวทําใหน้ําคาวปลาถูกหล่ังออกมาไดมากขึ้นและทําใหระบบ
การไหลเวียนของเลือดภายในรางกายดีขึ้น สวนฤทธิ์ smooth muscle stimulant เปนผลที่ทําให
กลามเนื้อมดลูกหดตัวสงผลใหมดลูกเขาอูเร็วข้ึนนั่นเอง 
 
ตารางที่ 6 แสดงสมุนไพรทีพ่บบอยในการเพิ่มน้ํานมจากตํารายารักษาโรคสตรี ตํารายาโบราณ  
                 จํานวน 3 ตํารับ 
 

สมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร ชื่อวงศ ความถี่ 
กานพล ู

ดอกบุนนาค 
อบเชยเทศ 
ลูกเรว 

ใบกระวาน 

Eugenia caryophyllus 
Mesua ferrea 

Cinnamomum zeylanicum 
Amomum  xanthioides 

Laurus nobilis 

Myrtaceae 
Guttiferae 
Lauraceae 

Zingiberaceae 
Lauraceae 

3 
2 
2 
2 
2 
 

          (เชาวน, 2522) 
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3. สตรีวัยหลังหมดประจําเดือน 
เปนวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงของระบบสรีรวิทยาของรางกายในชวงอายุ 45-59 ป ที่เปนไป

โดยธรรมชาติ เกิดเนื่องจากการลดลงของฮอรโมนเพศที่จําเปนของสตรี คือ ฮอรโมนเอสโตรเจน 
การเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นนี้มิใชโรคทั้งทางกายและจิตแตอยางใดแตเปนการหยุดของรอบเดือนที่
เคยมีมาตั้งแตอายุ 12-13 ป  
ระยะของการหมดประจําเดือน (Menopausal Stage) 
 ระยะของการหมดประจําเดือน หมายถึง ระยะของการหมดประจําเดือนตามธรรมชาติ 
เนื่องมาจากการหลั่งฮอรโมนเอสโตรเจนลดลง ซ่ึงแบงโดยพิจารณาจากลักษณะประจําเดือน 
ระยะเวลาการหายไปของประจําเดือนเปน 3 ระยะ คือ  
 1. ระยะกอนหมดประจําเดือน (Premenopause) หมายถึง สภาวะที่สตรียังคงมีประจําเดือน
มาอยางสม่ําเสมอในรอบ 1 ปที่ผานมา บางครั้งอาจพบวามีประจําเดือนขาดหายไปบางแตไมเกิน 3 
เดือน โดยทั่วไปภาวะนี้จะเริ่มตนเมื่ออายุประมาณ 40 ป 
 2. ระยะใกลหมดประจําเดือน (Perimenopause) หมายถึง สภาวะที่สตรีเร่ิมมีประจําเดือนมา
ไมสม่ําเสมอ ประจําเดือนขาดหายไปบอย และ/หรือไมมีประจําเดือนมาเปนระยะเวลามากกวา 3 
เดือน แตไมเกิน 1 ป 
 3. ระยะหลังหมดประจําเดือน (Postmenopause) หมายถึง สภาวะที่สตรีมีประจําเดือนขาด
หายไป 1 ป หรือเกิน 1 ปขึ้นไป ซ่ึงเปนการหมดประจําเดือนอยางถาวร 

สตรีวัยหมดประจําเดือนก็เปนคนกลุมหนึ่งที่ตําราแพทยแผนไทยไดระบุตํารับยาสมุนไพร
ที่ใชรักษาโรคที่เกิดขึ้นกับสตรีวัยนี้เอาไว เชน 

- มะเร็ง  
- อารมณแปรปรวน 
- กระดูกพรุน 
จากโรคที่เกิดในสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีการรักษาตามแพทยแผนไทยทั้ง 3 โรคนี้ จะ

เห็นไดวาโรคมะเร็งเปนโรคที่มีความรายแรงที่สุดและเปนสาเหตุใหผูปวยถึงแกความตายหากไมได
รับการรักษาอยางทันทวงที 

โรคมะเร็งในสตรีที่นาสนใจคือ โรคมะเร็งที่เกิดเฉพาะในสตรีหรือมะเร็งในสูตินรีเวช 
ไดแก มะเร็งปากมดลูก (Cervical cancer) มะเร็งรังไข (Ovarian Cancer) และมะเร็งที่เกิดในสตรี
มากกวาเพศชายคือ มะเร็งเตานม (Breast Cancer) 

โรคมะเร็งทั้ง 3 ชนิดที่กลาวขางตนซึ่งไดแก มะเร็งปากมดลูก มะเร็งเตานม และมะเร็งรังไข 
เปนมะเร็งที่เกิดขึ้นในสตรี พบวาจะมีความเสี่ยงสูงในสตรีที่มีอายุมากขึ้น และในสตรีวัยหมด 
ประจําเดือน โดยพบวาสตรีที่มีอายุมากมีโอกาสเสี่ยงตอการเกิดมะเร็งปากมดลูกมากกวาสตรีที่มี
อายุนอย จากการศึกษาพบวาผูปวยมะเร็งปากมดลูกสวนใหญมีอายุมากกวา 35 ป (เยาวรัตน, 2542)  
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สําหรับมะเร็งเตานมนั้นพบวายิ่งมีอายุมากยิ่งมีโอกาสเกิดมากขึ้น โดย 75% ของผูปวยโรคมะเร็งเตา
นมจะมีอายุมากกวา 50 ป (Lindley, 2002) สวนมะเร็งรังไขมักเกิดในสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มี
อายุ 60 ปขึ้นไป (Zamboni et al., 2002) 

 
• มะเร็ง 

1. มะเร็งปากมดลูก 
สาเหตุ 
สาเหตุการเกิดมะเร็งปากมดลูกยังไมสามารถระบุไดชัดเจน แตจากการศึกษาคนควาพบวา 

มะเร็งปากมดลูกมีความสัมพันธกับการติดเชื้อไวรัสฮิวแมนแพปพิลโลมา (HPV) บริเวณปากมดลูก 
และอวัยวะเพศภายนอก 

ปจจัยเสี่ยงของพฤติกรรมทางเพศ 
- การมีเพศสัมพันธเมื่ออายุนอย 
- การมีคูนอนหลายคน 
- การตั้งครรภ หรือมีลูกหลายคน 
- มีประวัติโรคติดตอทางเพศสัมพันธ โดยเฉพาะเชื้อไวรัสหูดหงอนไก Human Papilloma    

Virus (HPV)  
- การรับประทานยาคุมกําเนดิเปนเวลานานๆ 
อาการแสดง 
มะเร็งปากมดลูกมักพบในสตรีอายุ 45-55 ป แตอยางไรก็ตามอาจมีสตรีสวนนอยที่พบ

มะเร็งปากมดลูกกอนวัยอันควร และปจจุบันก็พบในอายุนอยลง เซลลปากมดลูกผิดปกติมักพบใน
วัยเจริญพันธุ มะเร็งปากมดลูกมักไมมีอาการแสดงที่ชัดเจน จึงเปนสาเหตุใหการวินิจฉัยกระทําได
ชา และมักตรวจพบเมื่อเขาสูระยะลุกลามแลว ผูหญิงสวนมากมักปฏิเสธการตรวจภายในเพราะอาย
และกลัว และมักจะไมมีอาการจึงละเลยการตรวจรางกาย ดังนั้นมุมมองความคิดและการใหความรู
แกประชาชนจึงเปนสิ่งสําคัญ อยางไรก็ตามอาการเตือนอาจมีไดดังนี้ 

1. ตกขาวสีเหลือง มีกล่ิน ปนเลือด  
2. เลือดออกผิดปกติทางชองคลอด (อาจพบหลังมีเพศสัมพันธ) 
3. ปวดทองนอย (พบในกรณีมะเร็งลุกลามเนื้อเยื่อในชองเชิงกราน) 
4. ถายอุจจาระ ปสสาวะเปนเลือด (พบในกรณีมีการลุกลามไปกระเพาะปสสาวะและลําไส

ใหญสวนปลาย) 
5. เบื่ออาหาร น้ําหนักลด 
6. ขาบวม (มะเร็งลุกลามไปที่ตอมน้ําเหลือง) 
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2. มะเร็งรังไข 
สาเหตุ 
ยังไมทราบแนชัด แตพบเหตุสงเสริมที่ทําใหเกิดมะเร็งรังไขดังนี้ คือ  

1. สภาพแวดลอม เชน สารเคมี อาหาร เนื่องจากพบวาในประเทศอุตสาหกรรมมีผูปวยเปน 
มะเร็งรังไขมากกวาประเทศเกษตรกรรม 

2. สตรีที่ไมมีบุตร หรือมีบุตรนอย 
3. ผูที่เคยเปนมะเร็งที่เตานม มะเร็งมดลูก และมะเร็งระบบทางเดินอาหาร โอกาสเปน 

มะเร็งรังไขมีมากกวาคนปกติ 
อาการ 

1. อาจไมมีอาการ แพทยตรวจพบโดยบังเอิญ 
2. มีอาการทองอืดเปนประจํา 
3. มีกอนในทองนอย 
4. ปวด แนนทอง และถากอนมะเร็งโตมากจะกดกระเพาะปสสาวะหรือลําไสสวนปลาย ทํา

ใหถายปสสาวะหรืออุจจาระลําบาก 
5. ในระยะทายๆอาจมีน้ําในชองทองทําใหทองโตขึ้นกวาเดิม เบื่ออาหาร ผอมแหง น้ําหนัก

ลด 
 
3. มะเร็งเตานม 

อาการ 
มะเร็งในระยะเริ่มตนจะไมมีอาการเจ็บหรือปวด เมื่อกอนโตขึ้นจะทําใหเกิดอาการ

ดังตอไปนี้ 
1. คลําพบกอนที่เตานมหรือใตรักแร  
2. มีการเปลี่ยนแปลงของขนาดเตานม  
3. มีน้ําไหลออกจากหัวนม หรือเจ็บ หัวนมถูกดึงร้ังเขาในเตานม  
4. ผิวที่เตานมจะมีลักษณะเหมือนเปลือกสม  

 
• อารมณแปรปรวน 

ผูหญิงวัยหมดประจําเดือนหลังจากที่รังไข (ovary) ไมสามารถสรางฮอรโมนเอสโตรเจน 
(estrogen) ไดสงผลใหระดับฮอรโมนในรางกายขาดสมดุลอีกครั้ง นอกจากจะมีผลตอภาวะทางดาน
รางกายแลวยังสงผลตอภาวะทางดานจิตใจดวย สตรีในชวงอายุนี้จะมีอารมณที่แปรปรวนงาย สภาพ
การเปลี่ยนแปลงทั้งทางรางกาย สังคม รวมท้ังเศรษฐกิจก็เปนปจจัยเสริมใหเกิดภาวะอารมณ
แปรปรวนของสตรีอีกดวย 
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• กระดูกพรุน 
ผูหญิงวัยหมดประจําเดือนหลังจากที่รังไข (ovary) ไมสามารถสรางฮอรโมนเอสโตรเจน

(estrogen) ไดแลวภายใน 5-10 ป จะทําใหมีการสูญเสียกระดูกอยางรวดเร็ว ซ่ึงทําใหกระดูกมี
ปริมาณลดลงเปนผลใหกระดูกแตกหักไดงายจนอาจเกิดอาการที่ เ รียกวา  “กระดูกพรุน 
(osteoporosis)” ไดนั่นเอง กระดูกพรุน (osteoporosis) แบงไดเปน 2 ชนิดใหญ ๆ ดังนี้ 

1. กระดูกพรุนปฐมภูมิ (Primary osteoporosis) มีสาเหตุมาจาก 
1.1 postmenopausal osteporosis จะเกิดหลังจากที่หมดประจําเดือนแลวประมาณ 10 ปจะ

พบมากในสตรีอายุประมาณ 60-70 ป จะมีการสูญเสียกระดูกสวน trabecular ซ่ึงมีผลทําใหกระดูก
สันหลังแตกหักไดงาย และมีการแตกหักของกระดูกสวน distal นอกจากนี้อาจมีอาการอื่นๆ เชน 
ปวดหลังทั้งชนิดเฉียบพลันและเรื้อรัง, kyphosis และความสูงลดลง 

1.2 senile osteoporosis มักจะเกิดกับคนที่มีอายุมากกวา 70 ปขึ้นไปซึ่งจะเปนไดทั้งใน
ผูหญิงและผูชาย โดยจะมกีารสูญเสียกระดูกสวน cortical และ trabecular ซ่ึงจะทําใหกระดูก
สะโพก และกระดูกสันหลังแตกหกัไดงาย การที่กระดูกสันหลังแตกหกัจะทําใหเกิดอาการปวดหลัง 
และ kyphosisได และการที่สะโพกแตกหักจะมีปญหามากเพราะจะไมสามารถทําใหยืนดวยตวัเอง 
หรือทําอะไรดวยตวัเองไดจนอาจถึงตายได 

 
2. กระดูกพรุนทุติยภูมิ (Secondary osteoporosis) มีสาเหตุมาจาก 

2.1 Cushing's syndrome (รวมทั้งที่เกิดจากการใช glucocorticoid)  
2.2  Hyperthyroidism 
2.3 ตอมสืบพันธุเพศชายเสื่อมไมเจริญเติบโต (hypogonadism) 
2.4 ไมสามารถเคลื่อนไหวได (immobilization) 
2.5 ไดรับ heparin เปนเวลานาน (chronic heparin administration) 
2.6 Osteogenesis imperfecta และอาการผิดปกติอ่ืนๆ ที่เกี่ยวของ 

 
นอกจากนี้ยังมีปจจัยเสี่ยงอื่นๆ ที่จะทําใหเกิดโรคกระดูกพรุนไดอีก 
- คนที่มีรูปรางผอม เนื่องจากเซลลไขมันสามารถที่จะเปลี่ยนสภาพของฮอรโมนที่ขับออก

จากตอม adrenal ใหกลายเปนฮอรโมน estrogen ได เพราะฉะนั้นคนผอมที่มีเซลลไขมันนอยก็ทํา
ใหมีโอกาสที่จะทําใหเกิดกระดูกพรุนไดงาย 

- คนที่ไดรับประทานอาหารที่มีแคลเซียมต่ํา เพราะแคลเซียมมีความสําคัญตอกระดูกอยาง
มาก 

- คนที่ไมชอบออกกําลังกาย เพราะการออกกําลังกายนั้นจะมีผลตอการหดตัวของกลามเนื้อ
ซ่ึงจะไปกระตุนพัฒนาการของกระดูกนั่นเอง 
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- คนที่ชอบสูบบุหร่ี ดื่มกาแฟและสุรา เพราะการดื่มกาแฟมากๆ จะไปขัดขวางการดูดซึม
ของแคลเซียม เพราะฉะนั้นไมควรดื่มกาแฟเกินวันละ 3 ถวย 

- อาหารที่มีโปรตีนสูง ซ่ึงยังไมทราบกลไกมากนัก แตอาจทําใหเกิดกรดขึ้นมากเนื่องจาก
การยอยเนื้อ และรางกายก็นําแคลเซียมออกจากกระดูกเพื่อที่จะทําใหกรดนั้นเปนกลาง 

- ประวัติครอบครัว 
 
ภูมิปญญาไทยที่ใชในสตรีวัยหลังหมดประจําเดือน 

• การใชตํารับยาสมุนไพร 
 

ตารางที่ 7 แสดงสมุนไพรทีพ่บบอยในตํารับยารักษามะเร็ง จํานวน 19 ตํารับ 
 

สมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร ชื่อวงศ ความถี่ 
หัวขาวเยน็เหนือ 
หัวขาวเยน็ใต 

ขันทองพยาบาท 
 

หัวรอยรู 
ไฟเดือนหา 

Smilax  corbularia 
Dioscoria membranacea 

Suregada multiflora 
Siphonodon celastrineus 

Hydnophytum formicarum 
Ludwigia hyssopifolia 

Smilacaceae 
Dioscoreaceae 
Euphorbiaceae 
Celastraceae 
Rubiaceae 

Onagraceae 

11 
10 
4 
 
3 
3 

(วิสันติ์, 2545), (วิพุธโยคะ และคณะ, 2540), (อรุณพร และคณะ, 2541), (เพียงเพ็ญ, 2538)       
(ดาลัด, 2529), (ไมปรากฏชื่อผูแตง, 2540) 

 
จากตาราง พบวาสมุนไพรที่มีการใชในตํารับยารักษามะเร็งมากที่สุดคือหัวขาวเย็น โดยหัว

ขาวเย็นเหนือมีความถี่ในการใชมากกวาหัวขาวเย็นใต จากการศึกษาพบวาหัวขาวเย็นมีฤทธิ์ในการ
ลดการอักเสบ และเพิ่มระดับภูมิคุมกันของรางกายได (Jiang and Xu, 2001) 
 
งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 สํารวย ทรัพยเจริญ (1989) ไดศึกษาประวัติศาสตรการแพทยแผนไทย ระบบการวินิจฉัย
และการรักษาโรคในตําราแผนโบราณตลอดจนสรุปทฤษฎีตางๆไวอยางเปนระบบ โดยตรวจสอบ
กับผูปวยจํานวน 92 คน พบวาผูปวยจํานวนมากมีความผิดปกติของธาตุลม (วาโยธาตุ) ซ่ึงสัมพันธ
กับทฤษฎีที่วาดวยเรื่องฤดูกาล และอายุกับความเจ็บปวย และพบวาผูปวยสวนใหญเปนผูสูงอายุดวย 
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มุทิตา เสถียรวัฒนชัย (2540) ไดศึกษาลักษณะสตรี การมีระดู การเกิดเนื้องอกทางนารีเวช 
ตามทฤษฎีแพทยแผนไทย (A Study of Menstruation and the Incidence of Gynaecological Tumour 
Among Different Female Types form the Perspective of Thai Traditional Medicine) เพื่อศึกษา
ทฤษฎีและปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดเนื้องอกทางนรีเวช ผลการศึกษาพบวาลักษณะธาตุเจาเรือน
และลักษณะอาการขณะมีระดู ตามทฤษฎีการแพทยแผนไทยนั้นไมมีความเกี่ยวของกับโอกาสใน
การเกิดเนื้องอกทางนรีเวช แตพฤติกรรมและปจจัยภายนอก (ส่ิงแวดลอม) ตางหากที่เปนสาเหตุ
แหงการเกิดโรคทั้งสิ้น  การวินิจฉัยหาสาเหตุของโรค  ตามทฤษฎีการแพทยแผนไทย หาก
ทําการศึกษาโดยแยกสวนจะไมสามารถสรุปไดวา แตละปจจัยสัมพันธกับการเกิดโรค เพราะ
การแพทยแผนไทยเปนระบบการแพทยแบบองครวม ดังนั้นการศึกษาองคความรูตามทฤษฎี
การแพทยแผนไทยจึงมีความจําเปนตองศึกษาปจจัยตางๆไปพรอมกัน 
  

การสัมมนาโครงการกฎหมายยาเพื่อสนับสนุนการพัฒนายาไทยและยาสมุนไพร เมื่อวันที่ 
24 สิงหาคม พ.ศ.2538 ไดนําเสนอสถิติการจดทะเบียนตํารับยาแผนโบราณที่ผลิตในประเทศไทย 
(สําหรับมนุษย) ตั้งแตป พ.ศ.2526-2529 จํานวน 1,632 ตํารับ ซ่ึงเทียบเทากับครึ่งหนึ่งของทะเบียน
ตํารับยาที่ผลิตในประเทศทั้งหมด สามารถแบงกลุมการรักษาได 27 กลุมอาการ และจากการ
นําเสนอดังกลาว พบวายาแผนโบราณที่มีการขึ้นทะเบียนตํารับยามากที่สุด ไดแก ยาโลหิตสตรี ยา
บํารุงโลหิต ยาฟอกโลหิต ยาขับน้ําคาวปลา ยาประสระน้ํานม และยาครรภรักษา มีตํารับยาทั้งสิ้น 
252 ตํารับ ซ่ึงคิดเปนรอยละ 15.44 ของตํารับยาทั้งหมด รองลงมาใน 5 อันดับ คือกลุมของยาแกไข 
รอยละ 11.70 ยาหอม รอยละ 11.27 ยาธาตุรอยละ 7.67 ยาเขียวรอยละ 7.47 และยาลม รอยละ 7.10  
 
 จินดาพร ภูริพัฒนาวงษ (2539) รวบรวมตํารับยาแผนโบราณ-ยาสามัญประจําบาน ไวใน
หนังสือเร่ืองเภสัชเวทกับตํารายาแผนโบราณ ไดรวบรวมตํารายาตามประกาศของกระทรวง
สาธารณสุขเรื่องยาสามัญประจําบานฉบับที่ 2 ลงวันที่ 29 สิงหาคม พ.ศ.2537 ไว 27 ตํารับ พบวา มี
ตํารับยาที่เกี่ยวของกับโรคโลหิตสตรีจํานวน 3 ตํารับ ไดแก ตํารับยาบํารุงโลหิต ตํารับยาไฟหากอง 
และตํารับยาไฟประลัยกัลป 
 
 สุนันทา ยังวนิชเศรษฐ (2548) ไดทําการศึกษากลุมอาการกอนมีประจําเดือน อาการปวด
ประจําเดือน และการปฏิบัติในการบรรเทาอาการของนักศึกษาสตรี มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 
พบวากลุมอาการกอนมีประจําเดือนในนักศึกษาสตรีมีอุบัติการณคอยๆเพิ่มขึ้นจาก 7 วันกอนมี
ประจําเดือน จนกระทั่งสูงสุดในชวง 1 วันกอนมีประจําเดือน หรือระหวางมีประจําเดือนวันที่ 1 
หลังจากนั้นคอยๆ ลดลง อาการที่พบไดมากในชวง 1 วัน กอนมีประจําเดือน คือ เตานมคัดตึง 
รองลงมาไดแกอารมณหงุดหงิด ปวดทองนอย ปวดเมื่อยหลัง มีสิว และระหวางมีประจําเดือน พบ
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อาการปวดทองนอยมากที่สุด รองลงมาไดแกอารมณหงุดหงิด เตานมคัดตึง ปวดเมื่อยหลัง 
ออนเพลีย และมีสิว 
  

นักศึกษาสตรีใชยาในการบรรเทาอาการปวดทองรอยละ 41.5 โดยยาที่ใชไดแก 
Paracetamol, Ibuprofen, Ponstan, Buscopan สวนวิธีอ่ืนๆ ไดแก การประคบกระเปาน้ํารอน การดื่ม
น้ําอุน การนวดดวยตัวเอง การออกกําลังกายแบบแอโรบิค โยคะ หรือพัก 
 
 อรอนงค ดิเรกบุษราคม (2540) ทําการศึกษาเรื่องการใหความหมายของการหมดระดูและ
การจัดการดานสุขภาพและสังคมของขาราชการหญิง วัยหมดระดู ซ่ึงไดใหความหมายของการหมด
ระดูไวมากกวา 1 ความหมาย โดยคนหนึ่งอาจใหความหมายหลายความหมายซอนปนกันอยู มีทั้ง
ความหมายที่เชื่อมโยงกับการเปลี่ยนแปลงดานรางกาย ผิวพรรณ ไปจนถึงการขาดฮอรโมน ซ่ึงเปน
ทั้งความหมายทางบวกและทางลบ การใหความหมายจะสงผลตอการเลือกวิธีการจัดการทางดาน
สุขภาพ ผูที่ใหความหมายการหมดระดูตามธรรมชาติ จะมีแบบแผนการเลือกการจัดการตาม
ธรรมชาติ ในขณะที่ผูใหความหมายการหมดระดูไปในทางลบ และเปนผูที่ใหคุณคากับความ
สวยงาม จะมีโอกาสที่จะใชฮอรโมนทดแทนในการบําบัด 
 เหตุผลการใชฮอรโมนทดแทนที่สําคัญของขาราชการหญิง กลุมตัวอยางคือ การชะลอ
ความชราและภาวะกระดูกพรุน โดยมักพึ่งพาระบบการแพทยมากกวาการปฏิบัติดวยตนเอง อยางไร
ก็ตามพบวากลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาจะเปนกลุมของผูมีความรู แตการไดรับขอมูลที่มีผลตอ
การตัดสินใจในการดูแลสุขภาพของตนเองโดยเฉพาะในเรื่องของการใชฮอรโมนทดแทนใน
โรคมะเร็งและการดูแลสุขภาพดวยวิธีตามธรรมชาติของสตรีวัยหมดระดูยังมีนอย 
 
 นัดดา ปริยานนท และคณะ (2539) ไดทําการศึกษาการใชยาสมุนไพร ยาแผนโบราณ ของ
หญิงตั้งครรภและหลังคลอด ในโรงพยาบาลแมและเด็กพบวารอยละ 69.4 ของหญิงตั้งครรภ ใชยา
สมุนไพรและยาแผนโบราณ รอยละ 95.6 นิยมใชวิธีการดื่มน้ํามะพราวออนในระยะตั้งครรภ โดย
ใหเหตุผลวาตองการใหทารกผิวพรรณดี เนื้อตัวสะอาด ไมมีไข ซ่ึงเมื่อทดสอบแลวพบวาไมมีความ
แตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติตอการไมมีไขของทารกระหวางการดื่มนมกับน้ํามะพราวออน 
  

รอยละ 72.5 ของหญิงหลังคลอด นิยมใชยาสมุนไพรและยาแผนโบราณทั้งกับตนเองและ
ทารกโดยใชเปนยากิน รอยละ 86.3 โดยยากินเกือบทั้งหมดกินเพื่อขับน้ําคาวปลา และใหมดลูกเขาอู 
สวนยาทาภายนอกที่นิยมใชสูงสุดคือ การอบสมุนไพร รองลงมาเปนการอาบน้ําสมุนไพรและการ
ประคบอบฝเย็บ ประคบหมอเกลือ รมควันตา และพอกหนาทอง สมุนไพรที่ใชมากเรียงตามลําดับ
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คือ ใบมะขาม ใบตะไคร และไพล สวนยาที่ใชกับทารก พบวามีการใชใบกระเพราผสมปูนแดงทา
ทอง แกทองอืดมากที่สุด รองลงมาคือหัวหอม 

 
สมรทิพย สุรพงษ และคณะ (2522) รวบรวมผลการศึกษาการตรวจสอบยาบํารุงเลือดแผน

โบราณจํานวน 20 ตํารับ ที่มารดารับประทานในระหวางการใหนมบุตรสงผลใหทารกมีสภาวะ
เลือดออกโดยไมทราบสาเหตุ เนื่องจากคาดวายาพวกนี้จะมีสาร Coumarin และอนุพันธที่มีฤทธิ์
ยับยั้งการแข็งตัวของเลือดได ซ่ึงทําการทดลองทางเคมีและ Thin layer chromatography ปรากฏวา
ยาตัวอยางมีสาร Dicoumerol และ เชื้อรา Penicillium spp.  

 
บุษยา กาญจมโนภาส และคณะ (2534) ไดทําการศึกษาและตรวจหา Dicoumerol ในยาสตรี

แผนโบราณ เนื่องมาจากมีสถิติของเด็กที่เปนเลือดออกในสมองมากขึ้น โดยอาจเปนผลมาจากการที่
มารดารับประทานยาสตรีแผนโบราณเพื่อบํารุงครรภเปนประจํา จากสูตรตํารับยามีสมุนไพรซึ่งเปน
องคประกอบ 9 ชนิด คือ โกฐหัวบัว ลูกเรว ระยอม ดีปลี แกนฝาง อบเชย กานพลู โปยกั๊ก และโกฐ
เชียง จากการทดสอบ พบวาโกฐหัวบัวเปนสมุนไพรเพียงชนิดเดียวที่พบ Dicoumerol และยังพบอีก
วายาดองเหลา ซ่ึงไดแกยาสตรีเบนโล ยาสตรีมิสิงเห ยาสตรีตราเสือดาว ยาผงแสงสวางตราคางคาว 
ยาสตรีเพ็ญภาค ยาปอคุณเอี๊ยะบอ และยาสตรีตรานางฟา มีสาร Dicoumerol ดวยเชนกัน จึงเปนไป
ไดวา ยาดองเหลา อาจเปนปจจัยเสี่ยงสวนหนึ่ง ซ่ึงมีผลทําใหเด็กมีเลือดออกในสมองได 
 
 แกว กังสดาลอําไพ และวรรณี โรจนโพธิ์ ไดทําการประเมินความเปนพิษของยาบํารุง
โลหิตสตรี โดยการทดสอบทางพิษวิทยาระยะสั้น พบวายาบํารุงโลหิตสตรีที่เก็บจากรานขายยาใน
กรุงเทพฯ จํานวน 8 ตํารับ ไมมีฤทธิ์กอการกลายพันธุ แตเมื่อทําปฏิกิริยากับเกลือไนเตรตในสภาวะ
กรด จะเกิดสารใหมซ่ึงมีฤทธิ์กอการกลายพันธุ เมื่อทําการทดลองตอโดยใชกระบวนการ HMA 
และวัดศักยภาพการกอการกลายพันธุจากปสสาวะของหนูที่ไดรับยา พบวาไมสามารถยืนยันฤทธิ์
การกอการกลายพันธุของยาตัวอยางในสัตวทดลองได ซ่ึงเขาใจวาอาจเนื่องมาจากปริมาณยาและ
เกลือไนเตรตที่ใหแกสัตวทดลองนอยเกินไปหรือกระบวนการทําลายสารพิษในสัตวทดลอง
สามารถทําลายสารพิษไดอยางดี แตอยางไรก็ตามผูบริโภคยาประเภทนี้ควรคํานึงถึงระยะเวลาหรือ
ชวงเวลาในการบริโภคยาและไมควรบริโภคยาในชวงที่มีอาหารในทอง เพื่อปองกันการ
เกิดปฏิกิริยากับเกลือไนเตรตซึ่งอาจสงผลใหเกิดการกลายพันธุได 
 
 จันทนา กิตติกุลเมธี และคณะ (2530) ไดศึกษาหามาตรฐานของยาแผนโบราณบรรจุเสร็จ 
(ยาสตรี) 4 ชนิด ไดแก ยาสตรีเพ็ญภาค ยาสตรีเบนโล ยาสตรีนิสิงเห และยาสตรีแสงสวางตรา
คางคาว พบวายาสตรีเหลานี้มีเชื้อแบคทีเรียสูง เมื่อเปรียบเทียบกับยารับประทานที่มีการกําหนดตาม 
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USP XX ถึงแมวายาสตรีทั้ง 4 ชนิดจะมีองคประกอบของสมุนไพรตามที่ระบุและไมมีการปน
ปลอมของเมธานอล (methanol) จึงมีความเห็นวาควรมีการควบคุมคุณภาพยาแผนโบราณบรรจุ
เสร็จ อีกทั้งควบคุมคุณภาพของสมุนไพรและวัตถุดิบที่ใชในการผลิต เพื่อคุมครองผูบริโภค และ
เปนการสงเสริมการใชสมุนไพรเพื่อเปนจุดเริ่มตนในการพัฒนาทางดานงานสาธารณสุข 
 
กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
 

                    ชวงอายุของสตรี     
                               วัยเจริญพันธุ 

      ธาตุสมุฏฐาน           ชวงตั้งครรภและหลังคลอด 
       ลักษณะของสตรีตามธาตุเจาเรือน       วัยหลังหมดประจําเดือน
     

 
 
     

     การใชสมุนไพร  
   วิธีการ/คําแนะนํา 
ลักษณะขององคความรู 

 
 
 
 

 
     พฤติกรรมกอโรค 

           การบริโภคอาหาร 
                         อิริยาบถ 
                           อารมณ 

                              การขับถาย 
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บทท่ี3 
ระเบียบวิธีการวิจัย 

 
การวิจัยในครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) เพื่อศึกษาองคความรู และ

ภูมิปญญาของหมอพื้นบานในภาคใตของประเทศไทย ตลอดจนวิเคราะหการใชสมุนไพรในตํารับ
ยาแผนโบราณและการใชสมุนไพรของหมอพื้นบานในการรักษาโรคหรืออาการผิดปกติของสตรี 
โดยใชวิธีการศึกษาจากการรวบรวมวรรณกรรมที่เกี่ยวของ การศึกษาเปนรายบุคคลดวยการ
สัมภาษณระดับลึก (Indepth interview) เพื่อศึกษาแบบแผนเฉพาะในเรื่องภูมิปญญาของหมอ
พื้นบานที่มีความแตกตางกันตามปจเจกบุคคล และการวิจัยในครั้งนี้ยังไดศึกษาภูมิปญญาหมอ
พื้นบานในภาพรวม โดยใชเทคนิคการสนทนากลุมในเชิงชาติพรรณวรรณา (Focused ethnographic 
study: FES) ซ่ึงเปนวิธีการที่สะทอนใหเห็นความคิดของหมอพื้นบานในการใชสมุนไพรในการ
รักษาโรคภายในวัฒนธรรมเฉพาะของหมอพื้นบานภาคใตดวยกัน วิธีการนี้จะสะทอนใหเห็นถึงการ
แยกแยะองคความรูตามลักษณะความชํานาญของหมอพื้นบานแตละแหง 
1. ลักษณะขอมูล 

1.1 ขอมูลปฐมภูมิ (Primary data) มาจากการเก็บรวบรวมขอมูลภาคสนาม ดวยวิธีการ
สัมภาษณโดยใชแบบสอบถาม (Questionnaires) และการจัดประชุมสนทนากลุมยอย
(Focus group) 

1.2 ขอมูลทุติยภูมิ (Secondary data) เปนขอมูลที่ไดมาจากการศึกษาคนควาจากหนังสือ 
วารสาร ปริญญานิพนธ วิทยานิพนธ บทความ และวารสารอิเล็กทรอนิกส ทั้งของประเทศ
ไทยและตางประเทศ มาใชประโยชนในสวนของภาคทฤษฎี ตัวแบบงานวิจัย และขอมูลที่
เกี่ยวของ 

2. ประชากรและกลุมตัวอยาง 
ขอบเขตของประชากรและกลุมตัวอยางในการศึกษาครั้งนี้ คือ 
1) ประชากร คือ หมอพื้นบานภาคใตของประเทศไทย 

 2) กลุมตัวอยางและการเลือกกลุมตัวอยาง คือ หมอพื้นบานที่เชี่ยวชาญเฉพาะโรคสตรีทั้ง 3 
ระยะ ที่ใหความรวมมือในการทําวิจัยจํานวน 34 คน จากจังหวัดพัทลุง 20 คน สงขลา 8 คน 
ยะลา 5 คน และนราธิวาส 1 คน 
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3. เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล 
 ใชแบบสอบถาม (Questionnaires) และสัมภาษณเชิงลึก โดยแบบสอบถามจะสรางขึ้นเอง
และดัดแปลงจากงานวิจัยอ่ืนๆที่เกี่ยวของ การสัมภาษณเชิงลึกจะเก็บขอมูลโดยการสัมภาษณหมอ
พื้นบานที่ชํานาญเฉพาะโรคสตรี และนําผลของการสัมภาษณเชิงลึกมาดัดแปลงและพัฒนาเปน
แบบสอบถาม โดยแบบสอบถามจะประกอบดวยขอคําถามแบงออกเปน 4 ตอน คือ 
 ตอนท่ี 1 ขอมูลทั่วไปของผูตอบแบบสอบถาม ประกอบดวย เพศ อายุ สถานภาพสมรส 
ระดับการศึกษา อาชีพหลัก ระยะเวลาประสบการณการรักษาโรค 
 ตอนที่ 2 ภูมิหลังการเปนแพทยพื้นบาน ประกอบดวย เหตุจูงใจในการเปนแพทยพื้นบาน 
แหลงที่มาของความรูทางการแพทยที่ใช โรคหรืออาการที่มีความเชี่ยวชาญมากที่สุด 
 ตอนที่ 3 วิชาการรักษาโรคทั่วไปของแพทยพื้นบาน ประกอบดวย การปฏิบัติตนของหมอ
พื้นบาน วิธีการวินิจฉัยและรักษาอาการของโรค 
 ตอนที่ 4 โรคเฉพาะสตรี แบงเปนสวนๆตามชวงของวัยของสตรี ไดแก สตรีวัยเจริญพันธุ 
สตรีในชวงตั้งครรภและคลอดบุตร และสตรีในชวงวัยหลังหมดประจําเดือน  ซ่ึงขอมูลจะ
ประกอบดวย ช่ือโรค อาการของโรคที่พบบอยและเชี่ยวชาญ ขอมูลโรคตางๆซึ่งประกอบดวย 
สาเหตุการเกิดโรค อาการของโรค การปองกันโรค และวิธีการรักษาโรค โดยจะแยกเปนโรคๆใน
แตละชวงอายุ เชน ในวัยเจริญพันธุจะประกอบดวย ตกขาว ปวดประจําเดือน ไขทับระดู/ระดูทับไข 
และอาการระดูมาไมปกติ ในชวงวัยหลังหมดประจําเดือน ไดแก อาการรอนวูบวาบ กระดูกพรุน 
และมะเร็ง สวนในชวงตั้งครรภและหลังคลอดจะเปนหัวขอของวิธีการหรือคําแนะนําการปฏิบัติตัว 
เชน การนวด การอยูไฟ อาหารและการปฏิบัติตัว เปนตน 
4. การทดสอบเครื่องมือท่ีใชในการศึกษา 

แบบสัมภาษณที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลในการศึกษาครั้งนี้ ผูศึกษาไดสรางขอความที่
เปนคําถาม จากการศึกษากรอบแนวคิด ทฤษฎีที่เกี่ยวของ และผลงานวิจัยที่เกี่ยวของ เมื่อสราง
แบบสอบถามไดแลว ผูวิจัยไดทําการทดสอบคุณภาพของแบบสอบถามโดย 

การทดสอบหาความเที่ยงตรงของแบบสอบถาม (Validity) 
ผูวิจัยไดนําแบบสัมภาษณที่สรางขึ้นใหตรงกับเนื้อหาที่จะทําการวิจัยและสอดคลอง

วัตถุประสงคของการวิจัย ทั้งในดานโครงสราง (Construct validity) และความเที่ยงตรงตาม
เนื้อหา (Content validity) และไดนําแบบสอบถามที่ไดสรางเสร็จแลวไปใหผูทรงคุณวุฒิ 5 ทาน 
ไดแก รศ. ดร. อรุณพร อิฐรัตน, รศ. ดร. ถนอมจิต สุภาวิตา, อ. รักษเกียรติ จิรันธร, อ. ประกอบ 
อุบลขาว และนางปราณี รัตนสุวรรณ ทําการตรวจสอบ ปรับปรุงแกไขใหเหมาะสม และ
ครอบคลุมเนื้อหาสาระ หลังจากนี้ผูวิจัยไดนําแบบสัมภาษณที่ไดรับการปรับปรุงแลวนําไปใหผู
ประสานงานโครงการพิจารณาความสมบูรณอีกครั้งหนึ่งกอนนําไปทดสอบกับผูเก็บขอมูลกอน
ลงเก็บขอมูลในพื้นที่จริง 
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5. การเก็บรวบรวมขอมูล 
 การเก็บรวบรวมขอมูลเพื่อรวบรวมองคความรูและภูมิปญญาของหมอพื้นบาน เกี่ยวกับการ
ใชสมุนไพรรักษาโรคหรืออาการผิดปกติของสตรี เพื่อใหเขาถึงขอมูลทั้งในลักษณะกวางและแคบ
แบบเจาะลึก ในแงของหมอพื้นบานที่ใชมุมมอง องคความรูของตัวเอง (Emic view) เปนหลัก การ
วิจัยนี้จึงไดวิธีการเก็บขอมูลที่หลากหลาย ในลักษณะการเก็บขอมูลเชิงคุณภาพ ดังนี้ 
 5.1 การสัมภาษณระดับลึก (Indepth interview) หมอพื้นบานจํานวน 24 คน โดยใหผูชวย
นักวิจัยพูดดวย และสัมภาษณตามแบบสัมภาษณ แบบมีโครงสรางและแบบไมมีโครงสราง เนื้อหา
ในการสัมภาษณแตละรายบุคคล มีทั้งเปนแบบประวัติชีวิต (Life history) รายละเอียดการใช
สมุนไพรในการรักษา รวมทั้งขอมูลเกี่ยวกับวิสัยทัศนของการใชสมุนไพรตามแบบพื้นบาน 
 5.2 จัดสนทนากลุม (Focus ethanographic study) หมอพื้นบานจํานวน 10 คน เปนการเลือก
ศึกษาเฉพาะกลุมหมอพื้นบานที่มีความเชี่ยวชาญในการรักษาดวยการใชสมุนไพร การจัดสนทนา
กลุมโดยมีหมอพื้นบานเขารวมจํานวน 10 คน จากจังหวัดตางๆในภาคใต ไดแก พัทลุง สงขลา และ
ยะลา 
 อุปกรณที่ใชในการเก็บขอมูล 
 1. แบบสัมภาษณ 
 2. แนวคําถามในการสนทนากลุม 
 3. เทปบันทึกเสียง 
 4. เทปบันทึกภาพ 
6. สถิติท่ีใชในการวิจัยและการวิเคราะหขอมูล 

สําหรับงานวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจัยไดเลือกใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS/PC+ VERSION 10  
(Statistical Package for Social Science/Personal Computer Plus Version 10) ในการจัดการกับ
ขอมูลและคํานวณผลทางสถิติ ผูวิจัยกําหนดวิธีการคํานวณทางสถิติ ดังนี้ 

สถิติเชิงพรรณนา ไดแก ความถี่ (frequency) และรอยละของกลุมตัวอยางในการแจกแจง
ความถี่ (Percentage of Frequency) สําหรับวิเคราะหขอมูล ดังนี้ 

- ขอมูลทั่วไป ไดแก วันเดือนปที่เก็บขอมูล สถานที่เก็บขอมูล และผูเก็บขอมูล 
- ขอมูลลักษณะสวนบุคคลของแพทยพื้นบาน ไดแก ลักษณะทางประชากรศาสตร เพศ อายุ  
    สถานภาพสมรส การศึกษา   
- ขอมูลภูมิหลังการเปนแพทยพื้นบาน 
- ขอมูลวิธีการรักษาโรคทั่วไปของแพทยพื้นบาน 
- ขอมูลโรคเฉพาะสตรีและวิธีการรักษาของแพทยพื้นบานแยกเปน สตรีวัยเจริญพันธุ สตรี 
   ในชวงตั้งครรภและคลอดบุตร และสตรีวัยหลังหมดประจําเดือน 
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บทท่ี 4 
ผลการวิจัย 

 
 การนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลภูมิปญญาการใชสมุนไพรหมอพื้นบานภาคใตเกี่ยวกับ
โรคสตรีนี้ จะนําเสนอขอมูลออกเปน 3 สวน ดังนี้ 
สวนที่ 1 การนําเสนอในรูปของการแจกแจงความถี่ลักษณะขอมูลโดยรวมของกลุมตัวอยางโดยใน  
แตละหัวขอจะประกอบดวย 

- การแจกแจงความถี่ลักษณะประชากรศาสตรของหมอพื้นบาน 
- การแจกแจงความถี่ภูมิหลังการเปนหมอพื้นบานและการรักษาโรค 
- การแจกแจงความถี่ขอมูลวิธีการรักษาโรคทั่วไป 

 - การแจกแจงความถี่ขอมูลแนวคิดเกี่ยวกับโรคเฉพาะสตรีในวัยเจริญพันธุ 
 - การแจกแจงความถี่ขอมูลแนวคิดเกี่ยวกับโรคเฉพาะสตรีในชวงตั้งครรภและหลังคลอด 
 - การแจกแจงความถี่ขอมูลแนวคิดเกี่ยวกับโรคเฉพาะสตรีในวัยหลังหมดประจําเดือน 
สวนท่ี 2 การนําเสนอขอมูลที่ไดจากการใชเทคนิคการสัมภาษณแบบเจาะลึก (Indepth interview) 
โดยนําเสนอขอมูลเกี่ยวกับประวัติและที่มาของการมีสวนรวมในการรักษาโรคสตรี โดยใช
การแพทยแผนไทยเปนรายบุคคล 
สวนท่ี 3 การนําเสนอขอมูลที่ไดจากการสนทนากลุม (Focus group) หมอพื้นบานในภาคใตใน
ลักษณะขององคความรู วิธีการ และเทคนิคในการรักษาอาการของสตรีในวัยหรือชวงตางๆตาม
ความถนัด ใหหมอพื้นบานไดมีการสนทนาแลกเปลี่ยนภูมิปญญาหรือองคความรูเกี่ยวกับการใช
สมุนไพรรักษาอาการของผูปวย  
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สวนที่ 1 การนําเสนอในรูปของการแจกแจงความถี่ลักษณะขอมูลโดยรวมของกลุมตัวอยาง 
 จากการรวบรวมลักษณะขอมูลโดยรวมของกลุมตัวอยางที่เปนหมอพื้นบานที่มีความ
ชํานาญเกี่ยวกับโรคสตรีจํานวน 34 คน เปนดังตอไปนี้ 
 
 

ตารางที่ 8 แสดงความถี่และรอยละของลักษณะขอมูลทั่วไปสวนบุคคลของประชากรศาสตรของ 
                   แพทยพื้นบาน 
 
ลักษณะทางประชากรศาสตร ลักษณะทั่วไป ความถี่ รอยละ 

จังหวดั -      พัทลุง 
-      สงขลา 
-      ยะลา 
-      นราธิวาส 
        รวม 

20 
8 
5 
1 
34 

58.82 
23.53 
14.71 
2.94 
100.0 

เพศ -      ชาย 
-      หญิง 
รวม 

23 
11 
34 

67.65 
32.45 
100.0 

อายุ (ป) -      คาเฉลี่ย 
-      ฐานนิยม 
-      อายุมากที่สุด 
-      อายุนอยที่สุด 

66.00 
72 
104 
42 

ศาสนา -      อิสลาม 
-      พุทธ 
รวม 

20 
14 
34 

58.82 
41.18 
100.0 

ประเภทการดาํรงวิชาชีพ -      หมอพื้นบาน (ไมมีใบ บ.ว.) 
-       หมอพื้นบาน (มีใบ บ.ว.) 
รวม 

32 
2 
34 

94.12 
5.88 
100.0 

สถานภาพสมรส -      สมรส   
-      หมาย/หยา 
-      โสด 
รวม 

22 
1 
11 
34 

64.71 
2.94 
32.35 
100.0 
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ลักษณะทางประชากรศาสตร ลักษณะทั่วไป ความถี่ รอยละ 
การศึกษาสูงสุด -      ไมไดเรียน 

-      ประถมศึกษา 
-      มัธยมศึกษา 
-      สูงกวามัธยมศึกษา 
รวม 

7 
21 
3 
3 
34 

20.60 
61.76 
8.82 
8.82 
100.0 

ความสามารถใน 
การอาน-เขียน 

-      อานเขียนไดคลอง 
-      อานเขียนไมได 
รวม 

28 
6 
34 

82.35 
17.65 
100.0 

อาชีพหลัก -      เกษตรกรรม 
-      หมอพื้นบาน 
-      คาขาย 
-      รับราชการ 
-      แมบาน 
รวม 

10 
18 
4 
1 
1 
34 

29.41 
52.95 
11.76 
2.94 
2.94 
100.0 

อาชีพเสริม -      ผลิตยาสมุนไพรขาย 
-      วิทยากรแพทยแผนไทย 
-      หมอพิธีกรรม 
-      ไมมีอาชีพเสริม 
รวม 

3 
3 
1 
27 
34 

8.82 
8.82 
2.94 
79.42 
100.0 

 
 จากตารางที่ 8 ลักษณะขอมูลทั่วไปสวนบุคคลของแพทยพื้นบาน พบวาแพทยพื้นบานสวน
ใหญมีภูมิลําเนาอยูในจังหวัดพัทลุง 20 คน คิดเปนรอยละ 58.82 รองลงมาคือจังหวัดสงขลา 8 คน 
คิดเปนรอยละ 23.53 และจังหวัดยะลา 5 คน คิดเปนรอยละ 14.71 จากหมอพื้นบานทั้งหมด 34 คน 
เปนเพศชายรอยละ 67.65 เพศหญิงรอยละ 32.45 ซ่ึงสวนใหญจะมีอายุเทากับ 72 ป โดยมีอายุมาก
ที่สุด 104 ป อายุนอยที่สุด 42 ป และมีคาเฉลี่ยเทากับ 66.0 ป นับถือศาสนาอิสลาม คิดเปนรอยละ 
58.82 และศาสนาพุทธ คิดเปนรอยละ 41.18 มีสถานภาพสมรส 22 คน คิดเปนรอยละ 64.71 และ
สถานภาพหมายหรือหยา 1 คน คิดเปนรอยละ 2.94  
ขอมูลทางดานการศึกษาของหมอพื้นบาน มีหมอพื้นบานที่ไมไดรับการศึกษาจํานวน 7 คน คิดเปน
รอยละ 20.60 หมอพื้นบานที่จบการศึกษาระดับประถมศึกษาจํานวน 21 คน คิดเปนรอยละ 61.76 ผู
ที่จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษามีจํานวนเทากับผูที่จบสูงกวาระดับมัธยมศึกษา คือ 3 คน คิดเปน
รอยละ 8.82 ทั้งนี้หมอพื้นบานสวนใหญสามารถอาน-เขียนไดคลอง จํานวน 28 คน คิดเปนรอยละ 
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82.35 ผูที่อาน-เขียนไมได จํานวน 6 คน ซ่ึงคิดเปนรอยละ 17.65 อาชีพหลักสวนใหญคือการดํารง
วิชาชีพเปนหมอพื้นบานรักษาผูปวย จํานวน 18 คน คิดเปนรอยละ 52.95 รองลงมาคือการทํา
เกษตรกรรม จํานวน 10 คน คิดเปนรอยละ 29.41 โดยมีอาชีพเสริมสวนใหญจะผลิตยาขายมีจํานวน
เทากับเปนวิทยากรแพทยแผนไทย 3 คน คิดเปนรอยละ 8.82 และเปนหมอพิธีกรรม จํานวน 1 คน 
คิดเปนรอยละ 2.94 
ตารางที่ 9 ความถี่และรอยละของลักษณะขอมูลภูมิหลังการเปนแพทยพืน้บาน 
 

หัวขอ ลักษณะขอมูล ความถี่ รอยละ 
1. เหตุจูงใจที่เปน
แพทยพื้นบาน 

-      คุนเคยเพราะมีคนในครอบครัวเปน 
       หมอ 
-      มีจิตใจอยากชวยเหลือผูอ่ืนจึงฝกฝน 
       มาเรื่อยๆ 
-      เล่ือมใสในการรักษาหรือในตัวครู 
       แพทย 
-      ปวยแลวพบวิธีการรักษาตัวเอง 
-      ปวยแลวเกิดนิมิตหรือมีอํานาจดลใจ 
รวม 

15 
 

14 
 
3 
 
1 
1 
34 

44.12 
 

41.18 
 

8.82 
 

2.94 
2.94 

100.00 
2. แหลงของความรู -      มาจากหลายวิธีประกอบกัน 

-      สืบทอดกนัมาจากญาต ิ
-      จากประสบการณตนเอง 
รวม 

27 
6 
1 
34 

79.41 
17.65 
2.94 

100.00 
3. การพัฒนาของการ
รักษาโรค 

-      สะสมความมั่นใจจนผลการรักษาด ี
-      มีความเชือ่มั่นในวิธีการรักษา 
รวม 

27 
7 
34 

79.41 
20.59 
100.00 

4. การศึกษาเพิม่เติม
ทางการรักษา 

-      เคยศึกษาและเปนระบบ 
-      ไมเคยศกึษา 
-      เคยศึกษาแตไมเปนระบบ 
รวม 

14 
13 
7 
34 

41.18 
38.23 
20.59 
100.00 

 จากตารางที่ 9 พบวาหมอพื้นบานสวนใหญมีเหตุจูงใจในการเปนแพทยพื้นบานโดยมี
ความคุนเคยเพราะมีคนในครอบครัวเปนหมอพื้นบานมากอนจํานวน 15 คน คิดเปนรอยละ 44.12 มี
จิตใจอยากชวยเหลือผูอ่ืนแลวจึงฝกฝนวิชาความรูมาเรื่อยๆ จํานวน 14 คน คิดเปนรอยละ 41.18 
และเลื่อมใสในการรักษาหรือในตัวครูแพทย จํานวน 3 คน คิดเปนรอยละ 8.82 ตามลําดับ  
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แหลงความรูที่ไดของหมอพื้นบานมักไดรับความรูจากหลายๆวิธีประกอบกัน ทั้งสืบทอด
จากบรรพบุรุษ ทั้งจากการใชประสบการณ และตําราจํานวน 27 คน คิดเปนรอยละ 79.41 รองลงมา
คือ ไดจากการสืบทอดกันมาจากบรรพบุรุษเพียงอยางเดียว เปนจํานวน 6 คน คิดเปนรอยละ 17.65 
และไดจากประสบการณตนเอง จํานวน 1 คน คิดเปนรอยละ 2.94 ตามลําดับ โดยหมอสวนใหญมี
การพัฒนาการรักษาโดยการสะสมความมั่นใจจนไดผลการรักษาดี จํานวน 27 คน คิดเปนรอยละ 
79.41 ในขณะที่หมอพื้นบานจํานวน 7 คน คิดเปนรอยละ 20.59 มีความมั่นใจในวิธีการรักษาของ
ตนเอง สวนการศึกษาเพิ่มเติมหมอพื้นบานสวนใหญมักเขารับการอบรมอยางเปนระบบเพื่อเพิ่มพูน
ความรู จํานวน 14 คน คิดเปนรอยละ 41.18 ในขณะที่หมอพื้นบานจํานวน 13 คน คิดเปนรอยละ 
38.23 ไมเคยอบรมเพิ่มเติม 

 
ตารางที่ 10 แสดงความถี่และรอยละของการรักษาโรคทั่วไปของแพทยพื้นบาน 
 

หัวขอ ลักษณะหัวขอ ความถี่ รอยละ 
1. การปฏิบัติตนของ
แพทยกอนทําการ
รักษาผูปวย 

-      ไมมีการปฏิบัติใดๆ 
-      การถือศีล/บูชาครู 
รวม 

28 
6 
34 

82.35 
17.65 
100.00 

2. วิธีวินจิฉัยอาการ 
(ตอบมากกวา 1 ขอ) 

-      การซักประวัติผูปวย 
-      การตรวจรางกาย 
-      การใชพทุธศาสตร/ไสยศาสตร 
-      การดูอาการเทียบกับตํารา 
-      ทราบโรคจากผูปวยที่ผานการตรวจ 

จากแพทยแผนปจจุบัน 
รวม 

28 
17 
7 
3 
1 
 

56 

50.00 
30.36 
12.50 
5.36 
1.78 

 
100.00 

3. การรักษา  
(ตอบมากกวา 1 ขอ) 
 
 
 
3. การรักษา  
(ตอบมากกวา 1 ขอ) 

-      สมุนไพรตํารับรวม 
-      การนวด/ประคบ 
-      วิธีการทางศาสนา/ไสยศาสตร เชน  

ใชคาถา 
-      สมุนไพรเดี่ยว 
-      น้ํามัน 
-      ยาสําเร็จ/ยาแผนปจจุบนั 
-      เปา-พน 
-      น้ํามนต 

33 
17 
10 
 
9 
7 
3 
3 
2 

38.37 
19.77 
11.63 

 
10.46 
8.14 
3.49 
3.49 
2.33 
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หัวขอ ลักษณะหัวขอ ความถี่ รอยละ 
-      เขาเฝอก (กระดกูหัก) 
-      ยาฉีด 
รวม 

1 
1 
86 

1.16 
1.16 

100.00 
 
 จากตารางที่ 10 พบวากอนทําการรักษาผูปวยหมอพื้นบานจํานวน 28 คน คิดเปนรอยละ 
82.35 ไมมีการปฏิบัติตนใดๆเปนพิเศษ สวนอีก 6 คน คิดเปนรอยละ 17.65 จะมีการถือศีล/บูชาครู
กอนทําการรักษา การวินิจฉัยอาการโรคของคนไขหมอพื้นบานจํานวน 28 คน คิดเปนรอยละ 50.00 
ใชการซักประวัติผูปวย ในขณะที่หมอพื้นบาน 17 คน คิดเปนรอยละ 30.36 ใชการตรวจรางกายใน
การวินิจฉัยอาการ สวนการรักษาโรคหมอพื้นบาน จํานวน 33 คน คิดเปนรอยละ 38.37 นิยมใช
สมุนไพรตํารับรวม หมอพื้นบานจํานวน 17 คน คิดเปนรอยละ 19.77 ใชการนวด/ประคบ และ
จํานวน 10 คน คิดเปนรอยละ 11.63 ใชวิธีการทางไสยศาสตรหรือศาสนา ตามลําดับ โดยวิธีการ
รักษาดวยการเขาเฝอกและใชยาฉีดเปนวิธีที่นิยมนอยที่สุดคือ มีจํานวน 1 คน คิดเปนรอยละ 1.16 

 
ตารางที่ 11 แสดงความถี่และรอยละของแนวคิดเกี่ยวกับโรคเฉพาะสตรีในวยัเจริญพนัธุ 

 
หัวขอ ลักษณะหัวขอ ความถี่ รอยละ 

1. รักษาโรคมุตกิต 
(ตกขาว) 

-      ไมเคย 
-      เคย 
รวม 

21 
13 
34 

61.76 
38.24 
100.00 

2. วิธีการรักษาโรค
มุตกิต 

-      ตํารับยาสมุนไพร 
-      สมุนไพรเดี่ยว 
-      ไมไดรักษา 
รวม 

13 
1 
20 
34 

38.24 
2.94 
58.82 
100.00 

3. รักษาอาการปวด
ประจําเดือน 

-      ไมเคย 
-      เคย 
รวม 

23 
11 
34 

67.65 
32.35 
100.00 

4. วิธีการรักษาอาการ
ปวดประจําเดอืน 

-      ตํารับยาสมุนไพร 
-      ยาแผนปจจุบัน 
-      ไมไดรักษา 
รวม 

11 
1 
22 
34 

32.35 
2.94 
64.71 
100.00 
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หัวขอ ลักษณะหัวขอ ความถี่ รอยละ 
5. รักษาอาการไขทับ
ระด/ูระดูทับไข 

-      ไมเคย 
-      เคย 
รวม 

19 
15 
34 

55.88 
44.12 
100.00 

6. วิธีการรักษาอาการ
ไขทับระด/ูระดูทับไข 

-      ตํารับยาสมุนไพร 
-      สมุนไพรเดี่ยว 
-      ยาแผนปจจุบัน 
-      ไมไดรักษา 
รวม 

11 
3 
1 
19 
34 

32.35 
8.83 
2.94 
55.88 
100.00 

7. การรักษาอาการ
ประจําเดือนมาไมปกต ิ

-      ไมเคย 
-      เคย 
รวม 

21 
13 
34 

61.76 
38.24 
100.00 

8. วิธีการรักษาอาการ
ประจําเดือนมาไมปกต ิ

-      ตํารับยาสมุนไพร 
รวม 

12 
12 

100.00 
100.00 

 
 จากตารางที่ 11 พบวาหมอพื้นบานจํานวน 13 คน คิดเปนรอยละ 38.24 เคยรักษาอาการ
มุตกิด (ระดูขาว) โดยหมอพื้นบานสวนใหญ คิดเปนรอยละ 38.24 ใชตํารับยาสมุนไพรในการรักษา 
ในขณะที่รอยละ 2.94 ใชสมุนไพรเดี่ยวในการรักษา  

หมอพื้นบานจํานวน 11 คน คิดเปนรอยละ 32.35 เคยรักษาอาการปวดประจําเดือนในสตรี 
โดยรอยละ 32.35 ของหมอพื้นบานที่เคยรักษาอาการปวดประจําเดือนใชตํารับยาสมุนไพรในการ
รักษา สวนอีกรอยละ 2.94 ใชยาแผนปจจุบันในการรักษา  

หมอพื้นบานจํานวน 15 คน คิดเปนรอยละ 44.12 เคยรักษาอาการไขทับระดู/ระดูทับไข 
รอยละ 32.35 ของหมอพื้นบานที่เคยรักษาอาการไขทับระดู/ระดูทับไขใชตํารับยาสมุนไพรในการ
รักษา รองลงมาคือใชสมุนไพรเดี่ยว และยาแผนปจจุบัน คิดเปนรอยละ 8.83 และ 2.94 ตามลําดับ  

หมอพื้นบานจํานวน 13 คน คิดเปนรอยละ 38.24 เคยรักษาอาการประจําเดือนมาไมปกติ 
โดยหมอพื้นบานทั้งหมดใชตํารับยาสมุนไพรในการรักษา 

 
 

ตารางที่ 12 แสดงความถี่และรอยละของแนวคิดเกี่ยวกับวิธีการและคําแนะนําในชวงตั้งครรภและ 

                   คลอดบุตร 
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หัวขอ ลักษณะหัวขอ ความถี่ รอยละ 
1. วิธีการ/คําแนะนํา
ในชวงตัง้ครรภ 

- การนวด 
- อาหาร 
- การประคบทอง 
- ยาสมุนไพร 
รวม 

12 
7 
4 
3 
26 

46.15 
26.92 
15.39 
11.54 
100.00 

2. วิธีการ/คําแนะนํา
ในชวงคลอด 

- การเตรียมตวัคลอด 
รวม 

14 
14 

100.00 
100.00 

3. วิธีการ/คําแนะนํา
ชวงหลังคลอด 

- ยา 
- การประคบสมุนไพรหลังคลอด 
- อาหาร 
- การอยูไฟ 
- การนวดหลังคลอด 
- การนาบหมอเกลือ/กอนเสา 
- การอบสมุนไพร 
- การนั่งถาน 
รวม 

17 
16 
14 
11 
11 
9 
7 
1 
86 

19.77 
18.60 
16.28 
12.79 
12.79 
10.47 
8.14 
1.16 

100.00 
 
 จากตารางที่ 12 พบวาในชวงตั้งครรภ หมอพื้นบานสวนใหญมีคําแนะนําในเรื่องของการ
นวด จํานวน 12 คน คิดเปนรอยละ 46.15 เรื่องของอาหาร จํานวน 7 คน คิดเปนรอยละ 26.92 และ
การประคบทอง จํานวน 4 คน คิดเปนรอยละ 15.39 ตามลําดับ  

หมอพื้นบานทุกคนมีวิธีการ/คําแนะนําแกสตรีในการเตรียมตัวกอนการคลอด สวนในชวง
หลังคลอด หมอพื้นบานมีคําแนะนําในเรื่องของยาสมุนไพรมากที่สุด คือจํานวน 17 คน คิดเปนรอย
ละ 19.77 รองลงมาคือการประคบสมุนไพรหลังคลอด จํานวน 16 คน คิดเปนรอยละ 18.60 พรอม
ทั้งเรื่องของอาหารหลังคลอด จํานวน 14 คน คิดเปนรอยละ 16.28 ตามลําดับ 
 
 
 
 
ตารางที่ 13 แสดงความถี่และรอยละของแนวคิดเกี่ยวกับโรคเฉพาะสตรีวัยหลังหมดประจําเดือน 
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หัวขอ ลักษณะหัวขอ ความถี่ รอยละ 
1. รักษาอาการกระดกู
พรุน 

- ไมเคย 
- เคย 
รวม 

31 
3 
34 

91.18 
8.82 

100.00 
2. วิธีการรักษาอาการ
กระดกูพรุน 

- ตํารับยาสมุนไพร 
- สมุนไพรเดี่ยว 
รวม 

3 
1 
4 

75.00 
25.00 
100.00 

3. รักษาโรคมะเร็ง - ไมเคย 
- เคย 
รวม 

32 
2 
34 

94.12 
5.88 

100.00 
4. วิธีการรักษา
โรคมะเร็ง 

- สมุนไพรเดี่ยว 
รวม 

1 
1 

100.00 
100.00 

5. รักษาอารมณ
แปรปรวน 

- ไมเคย 
- เคย 
รวม 

33 
1 
34 

97.06 
2.94 

100.00 
6. วิธีการรักษาอารมณ
แปรปรวน 

- ตํารับยาสมุนไพร 
รวม 

1 
1 

100.00 
100.00 

  
จากตารางที่ 13 พบวาหมอพื้นบานจํานวน 3 คน คิดเปนรอยละ 8.82 เคยรักษาอาการ

กระดูกพรุนมากอน โดยรอยละ 75.00 ใชวิธีการรักษาดวยตํารับยาสมุนไพร อีกรอยละ 25.00 ใช
สมุนไพรเดี่ยวในการรักษา  

หมอพื้นบานจํานวน 2 คน คิดเปนรอยละ 5.88 เคยรักษาโรคมะเร็ง โดยใชวิธีการรักษาดวย
สมุนไพรเดี่ยวเทานั้น และมีหมอพื้นบานเพียง 1 คนที่รักษาอาการอารมณแปรปรวนในสตรีวัยหลัง
หมดประจําเดือน คิดเปนรอยละ 2.94 จากหมอพื้นบานทั้งหมด โดยใชตํารับยาสมุนไพรในการ
รักษา 

 
 
 
 
สวนที่ 2 ภูมิปญญาการรักษาโรคเฉพาะสตรีของหมอพื้นบานภาคใตในการสัมภาษณแบบเจาะลึก 

• ขอมูลหมอพื้นบานจากการสัมภาษณเจาะลึก 
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กรณีศึกษาลําดับท่ี 1 

ชื่อ     นาย รออบ  
ท่ีอยู  48/1 หมู8 ตําบลชะรัต อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 
อายุ   60 ป    
ศาสนา   อิสลาม   
สถานภาพ   สมรส มีบุตรจํานวนหลายคน 
ปจจุบันประกอบอาชีพ   ทําสวนและหมอพื้นบาน (หมอตําแย) ในชุมชน 
ระดับการศึกษา   ไมไดศึกษาในโรงเรียน ไมสามารถอาน-เขียนภาษาไทย แตสามารถอานภาษา
อาหรับได 
ใบประกอบโรคศิลป   ไมมี 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอรออบ มีพื้นเพดั้งเดิมอยูที่ อ.รัตภูมิ จ.สงขลา และไดยายมาอยูที่อยูปจจุบันเปนเวลา 2 
ปมาแลว ไดรับการสืบทอดความรูมาจากนาที่เปนหมอพื้นบานรักษาโรค เหตุจูงใจเกิดจากมารดาไม
สบายจึงถามสูตรยาจากนาที่เปนหมอและสามารถรักษาแมใหหายได จึงเริ่มศึกษาการรักษาผูปวย
จากนาตั้งแตอายุ 8 ขวบ ซ่ึงความรูในการรักษาไมไดมีการบันทึกเปนลายลักษณอักษรแตจะใชการ
จดจํา ปจจุบันมีการถายทอดความรูใหกับลูกศิษย   
 ประสบการณในการรักษาโรคมีการพัฒนาการโดยรักษาอยางจริงจังดวยความมั่นใจ และ
วิธีการวินิจฉัยอาการจะทําการตรวจรางกายและซักประวัติผูปวยกอน และรักษาโดยใชคาถารวมกับ
การใชสมุนไพร ซ่ึงกอนจะรักษาโรคจะทําการบูชาครู สวนยาสมุนไพรที่ใชในการรักษาจะเก็บมา
จากปาและปลูกเอง สมุนไพรที่นิยมใชมาก ไดแก ฝนปา ใบหนาด เถาเอ็นออน ตนเค็ด รากมะละกอ 
หมาก 
โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ 
 1. ไขทับระดู 
 2. ยาทําใหมดลูกเขาอู 
 3. โรคมะเร็งเตานมในระยะตน 
 
 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 2 
ชื่อ      นางโฉม ดะซุง 
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ท่ีอยู   72 หมู 6 ตําบลคลองทรายขาว อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 
อายุ    61 ป       
ศาสนา    อิสลาม   
สถานภาพ   สมรส มีบุตรจํานวน 10 คน 
ปจจุบันประกอบอาชีพ   คาขาย และเปนหมอตําแย 
ระดับการศึกษา   ไมไดศึกษาในโรงเรียน แตสามารถอานภาษามลายูได  ไดรับประกาศนียบัตร
อบรมการรักษาโรคทั่วไป หมอนวดประเภทหมอสมุนไพร ชมรมแพทยแผนไทย จ.พัทลุง 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอโฉม เปนคนพื้นเพที่นี่ ไดรับการสืบทอดความรูการรักษามาจากมารดาซึ่งเปนหมอ
ตําแย อีกทั้งมีความสนใจและมีจิตใจอยากชวยเหลือผูอ่ืนจึงเรียนและฝกฝนเรื่อยมา โดยเริ่มศึกษามา
ตั้งแต 8 ขวบ ซ่ึงความรูจะอาศัยวิธีการจําและไดมีการศึกษาเพิ่มเติมโดยรับการอบรมจากทาง
โรงพยาบาล 
 หมอจะมีการถือศีล แตไมมีการบูชาครูกอนการรักษา โดยหมอจะเชี่ยวชาญในการรักษา
ผูปวยกอนคลอดและหลังคลอด แตเนื่องจากในปจจุบันการแพทยกาวหนา ผูปวยจึงไปคลอดบุตรที่
โรงพยาบาล ดังนั้นการรักษาของหมอจึงเปนการบีบทอง แตงทองใหกอนคลอดและหลังคลอด โดย
มีการนวดดวยน้ํามันและมีการใชยาสมุนไพรในการรักษาเปนยาน้ําสําหรับขับเลือด บํารุงเลือด โดย
หมอไปรับมาขายจากหมออื่น สวนรายไดของหมอไดตามแตศรัทธาของผูปวย โดยผูปวยจะ
เดินทางมารักษาเองที่บานและมีหองเตรียมไวสําหรับการรักษาและบางรายหมอไปรักษาที่บาน ซ่ึง
การรักษาจะมีการใชคาถาบาง 
โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ 
 1.  การแตงทองกอนคลอดและหลังคลอด 
 2. โรคประจําเดือนมาไมปกติ 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 3 
ชื่อ      นายฝน โคแหละ 
ท่ีอยู   53 หมู 5 ตําบลคลองทรายขาว อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 
อายุ    54  ป         
ศาสนา    อิสลาม   
สถานภาพ   สมรส 
ปจจุบันประกอบอาชีพ   ทําสวนผลไม สวนลองกอง ขายยาลูกกลอน และเปนหมอพื้นบาน 
ระดับการศึกษา   จบการศึกษาชั้นประถมศึกษาปที่ 4   สามารถอาน-เขียนไดคลอง 
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ไดรับประกาศนียบัตร จากสมาคมแพทยแผนไทย (ปญญาวุฒิ) ตนโดน จ.พัทลุง 
ตําแหนงหนาท่ีปจจุบัน 
 ผูชวยผูใหญบานฝายรักษาความสงบ 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอฝนมีพื้นเพดั้งเดิมเปนคนถิ่นตําบลชะรัต และยายมาอยูที่อยูปจจุบันนาน11-15ป ไดรับ
การสืบทอดความรูมาจากบิดา อีกทั้งมีความสนใจและมีจิตใจอยากชวยเหลือผูอ่ืนจึงเรียนและฝกฝน
เร่ือยมา และมีการศึกษาเพิ่มเติมดวยตนเองจากตําราตางๆ (ศึกษาตําราทางเภสัช ตําราอาหรับ ตํารา
จีน) และไดรับการอบรมเพิ่มเติม ปจจุบันไดมีการเผยแพรความรูใหกับลูกศิษย 
 ประสบการณในการรักษาโรคเกี่ยวกับสตรี จะมีการพัฒนาการรักษาโรคโดยการอานตํารา
หลายๆเลม แลวนํามาเปรียบเทียบตํารับ และสะสมความมั่นใจในการรักษาไปเรื่อยๆ ตัวหมอเองจะ
มีการถือศีล แตไมมีการบูชาครูกอนการรักษา การรักษาจะเริ่มจากการตรวจรางกายและซักประวัติ
ตามอาการของผูปวย และรักษาโดยใชยาสมุนไพร ซ่ึงยาสมุนไพรที่ใชในการรักษาไดจากการเก็บ
มาจากปาและปลูกเอง  
โรคสตรีท่ีชํานาญ 
 ไมมีขอมูล 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 4 
ชื่อ      นายร่ิน หอยสกุล 
ท่ีอยู   32 หมู 7 ตําบลชะรัต อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 
อายุ    88  ป       
ศาสนา    พุทธ     
สถานภาพ   สมรส ภรรยา 1 คน มีบุตรจํานวน 6 คน 
ปจจุบันประกอบอาชีพ    เปนหมอพื้นบาน 
ระดับการศึกษา    ไดบวชเรียนจากวัด จบนักธรรมตรี สามารถอาน-เขียนไดคลอง ในอดีตเปน
ผูใหญบาน 
ใบประกอบโรคศิลป   ไมมี 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอริ่นมีพื้นเพดั้งเดิมเปนคนถิ่นนี้ ไดรับการถายทอดความรูมาจากบรรพบุรุษ อีกทั้งมี
ความชอบและสนใจและมีจิตใจอยากชวยเหลือผูอ่ืน โดยเริ่มเรียนตั้งแตเปนเณรและฝกฝนเรื่อยมา 
โดยอาศัยการเรียนรูแบบปากตอปาก เร่ิมการรักษาเมื่ออายุ 24 ป ปจจุบันมีการเผยแพรความรูสู
สาธารณชนโดยรับเชิญใหไปเผยแพรแกชาวบาน 
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 ประสบการณในการรักษาโรคของหมอ มีการสะสมความมั่นใจจนผลของการรักษา
ไดผลดีและมีการเขาอบรมเปนประจํา โดยตัวหมอเองจะมีการถือศีล 5 วิธีการรักษาจะเริ่มโดยการ
ตรวจรางกายและซักประวัติ ซ่ึงรูปแบบการรักษาจะมีทั้งแบบใหคนไขรับการรักษาที่บานและไป
รักษาที่บานของคนไขเอง การรักษาจะใชสมุนไพรตํารับรวมกับการใชคาถาอาคม โดยคนไขจะตอง
มีการบูชาครูกอนการรักษา สวนยาสมุนไพรที่ใชในการรักษาไดมาจากการเก็บมาจากปา ปลูกเอง
และบางสวนซื้อมา 
โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ 
 1. อาการประจําเดือนมาไมปกติ 
 2. โรคมะเร็ง 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 5 
ชื่อ      สุข เมืองเหล็ม 
ท่ีอยู   36 หมู 7 ตําบลคลองทรายขาว อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 
อายุ    88 ป    
ศาสนา    พุทธ  
สถานภาพ   สมรส มีบุตรจํานวน 7 คน เปนผูชาย 2 คน ผูหญิง 5 คน 
ปจจุบันประกอบอาชีพ   เปนหมอพื้นบาน (ตําแย) 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอสุขมีพื้นเพดั้งเดิมเปนคนไรเหนือ และยายมาอยูที่หมูบานแหงนี้นาน 76 ป ไดรับการ
ถายทอดความรูเปนหมอตําแยมาจากมารดา อีกทั้งบิดาก็เปนหมอกระดูกจึงเปนแรงจูงใจในการสืบ
ทอดความรูในการรักษาผูปวย และไดมีการเรียนวิชาเพิ่มเติม แตไมมีการเผยแพรความรูสูสารณชน 
 การวินิจฉัยอาการจะทําการตรวจรางกาย (จับทอง) และซักประวัติ กอนการรักษาจะไมมี
การบูชาครู โดยการรักษาจะใชคาถารวมกับยาสมุนไพรซึ่งเก็บมาจากปา และรูปแบบในการรักษา
ผูปวยจะมาใหตรวจที่บานหมอ และไปทําคลอดที่บานผูปวย 
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ 
 1. ฝากครรภ 
 2. ทําคลอด 
 3 .อยูไฟหลังคลอด 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 6 
ชื่อ       นายรุน พรหมแกว 
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ท่ีอยู   17 หมู 3 ตําบลคลองเฉลิม อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 
อายุ    72  ป        
ศาสนา   อิสลาม   
สถานภาพ     สมรส (คูสมรส ช่ือ นางเจะนะ พรหมแกว) มีบุตรจํานวน 10 คน เปนผูชาย 8 คนและ
ผูหญิง 2 คน 
ปจจุบันประกอบอาชีพ    ขายยาสมุนไพร และหมอพื้นบาน 
ระดับการศึกษา    จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอรุนมีเหตุจูงใจในการเปนหมอพื้นบานเนื่องจากคนในครอบครัวเปนหมอจึงสืบทอด
ความรูเร่ือยมาและอยากชวยเหลือผูอ่ืน  
 การรักษาจะมีการวินิจฉัยอาการโดยการซักประวัติ และรักษาโดยใชสมุนไพร ซ่ึงรูปแบบ
ในการรักษาผูปวยจะมาใหตรวจที่บานหมอ และไปรักษาที่บานผูปวยในบางครั้ง 
โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ 

1. อาการไขทับระดู 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 7 
ชื่อ      นางเจะ หวัดแทน 
ท่ีอยู   20 หมู 11 ตําบลคลองเฉลิม อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 
อายุ    66  ป       
ศาสนา   อิสลาม   
สถานภาพ สมรส มีบุตรจํานวน 5 คน 
ปจจุบันประกอบอาชีพ เปนหมอพื้นบาน 
ระดับการศึกษา ไมไดศึกษาในโรงเรียน ไมสามารถอาน-เขียนภาษาไทยได  
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอเจะไดรับการสืบทอดความรูมาจากบรรพบุรุษ และความรูทางการเปนหมอตําแยใน
ปจจุบันไดรับมาจากครู ซ่ึงเปนหมอตําแย 
 การวินิจฉัยอาการจะมีการตรวจรางกาย (จับทอง) และซักประวัติ โดยรูปแบบในการรักษา
ผูปวยจะมาใหตรวจที่บานหมอ และไปทําคลอดที่บานผูปวย ซ่ึงใชเครื่องมือทําคลอดจากอนามัย 
 
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ 

1. ฝากครรภ 
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2. ทําคลอด 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 8 
ชื่อ      นายหมัด หนูทิพย   
ท่ีอยู   12 หมูที่ 4 ตําบล คลองเฉลิม อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 
อายุ     82  ป  
ศาสนา    อิสลาม   
สถานภาพ    สมรส มีบุตรจํานวน 3 คน 
ปจจุบันประกอบอาชีพ   ทํานา/ทําสวน เปนหมอพื้นบาน (หมอตมยาสมุนไพร) และจําหนายยา
สมุนไพร 
ระดับการศึกษา   จบการศึกษาระดับชั้นประถมศึกษา การอาน–เขียนไมคลอง  
ใบประกอบโรคศิลป    ไมมี 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอหมัดมีพื้นเพดั้งเดิมเปนคนถิ่นนี้ ไดรับการถายทอดความรูการเปนหมอพื้นบานจาก
บิดา  และมีการศึกษาจากตําราโบราณที่ไดจากวัดคลองแหเทานั้น  และเกิดจากการสะสม
ประสบการณดวยตนเองมากกวา 30 ป ในการรักษาโรคหมอมีความมั่นใจในเรื่องการรักษาและ
ผลการรักษา ซ่ึงไดผลดีตั้งแตเร่ิมการรักษาครั้งแรกจนถึงปจจุบัน 
 การรักษาจะใชตํารับยาสมุนไพรรวมกับมีการใชคาถาอาคมดวย ซ่ึงยาสมุนไพรที่นํามา
รักษา ไดจากการเก็บมาจากปา ปลูกเองตามบริเวณบาน และซื้อจากรานยาสมุนไพร แตสมุนไพรที่
ไมไดมาจากการซื้อจะนํามาสับใหเปนชิ้นเล็กๆ ตากใหแหงแลวนําไปบดในเมือง โดยเครื่องมือการ
เตรียมยาไดมาจากการตกทอดจากบรรพบุรุษ ซ่ึงรูปแบบการรักษาจะรักษาที่บานหมอ และมีการ
จําหนายยา แตถาหากผูปวยที่มารักษาแลวไมมีเงินคารักษาเพียงพอก็จะลดคารักษาให แตในปจจุบัน
คนไขมีการรักษาดวยยาแผนปจจุบันมากขึ้น แตก็มีชาวบานจํานวนหนึ่งศรัทธาและเชื่อในการรักษา
ของหมอจึงมีคนไขมารักษาประมาณ 2-3 ราย/เดือน   
โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ  
 1. ปวดประจําเดือน   
 2. ไขทับระดู   
 3. ยาบํารุงเลือดหลังคลอด   
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 9 
ชื่อ        นายหรอหวาน วัชรโสภณ    
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ท่ีอยู     3/ 4 หมูที่ 3 ตําบลคลองเฉลิม อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง   
อายุ    49 ป  
ศาสนา    อิสลาม   
สถานภาพ   สมรส มีบุตรจํานวน 2 คน เปนชาย 1 คน หญิง 1 คน 
ปจจุบันประกอบอาชีพ   หมอพื้นบาน (หมอตมยาสมุนไพร) และหมอตําแย 
ระดับการศึกษา   จบการศึกษาระดับชั้นมัธยมศึกษาปที่ 5 
ตําแหนงหนาท่ีปจจุบัน   ตําแหนงผูนําชุมชน 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอหรอหวานเกิดและอาศัยอยูในหมูบานนี้มานานกวา 30 ป เหตุจูงใจในการเปนหมอ
พื้นบานเนื่องจากขณะเรียนชั้นประถมศึกษาปที่ 6 หมอไดประสบปญหาทางการเมืองชวง 14 
ตุลาคม 2516 ทําใหหมอตองเขาปา จากจุดนี้เองทําใหหมอไดนําความรูที่ไดรับการถายทอดมาจาก
ทวดและปูมาใชในการรักษา ภายหลังจากนั้นหมอหรอหวานไดมาทํางานเปนหมอรักษาอาการ
เจ็บปวยในหมูบาน โดยไดรับความรูเพิ่มเติมจากลุงและภรรยารวมทั้งมีการแลกเปลี่ยนความรูกับ
หมอพื้นบานอื่นๆ และมีการศึกษาดวยตัวเอง และศึกษาจากตําราตางๆ ดวย 
 การวินิจฉัยอาการทําโดยการตรวจรางกาย เชน จับชีพจร สังเกตลักษณะของผูปวย 
นอกจากนี้ยังอาศัยการซักประวัติผูปวยเพื่อใชในการวินิจฉัยโรครวมดวย การรักษาจะใชสมุนไพร
ในการรักษาทั้งในรูปแบบยากินและยาทาซึ่งเปนตํารับเคี่ยวน้ํามัน โดยยาสมุนไพรไดจากการเก็บ
จากปา และปลูกเองบริเวณใกลบาน ซ่ึงรูปแบบการรักษาสวนใหญคนไขจะมารักษาที่บานของหมอ
เอง หมอหรอหวานจะยึดถือจริยธรรมอยางเครงครัด โดยยึดหลักเมตตา กรุณาไมเห็นแกลาภ 
 ขณะนี้หมอหรอหวานไดมีการเผยแพรความรูโครงการจัดอบรมในวันศุกรและวันเสาร
ตอนเย็น   
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ  
 1. โรคปวดประจําเดือน 
 2. โรคสตรีชวงตั้งครรภและหลังคลอด 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 10 
ชื่อ       นายกาศ เอียดมอง   
ท่ีอยู    53 หมูที่ 3 ตําบลคลองเฉลิม อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง   
อายุ     50 ป 
ศาสนา   อิสลาม   
สถานภาพ    สมรส มีบุตรจํานวน 4 คน เปนผูชาย 3 คน ผูหญิง 1 คน   
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ปจจุบันประกอบอาชีพ   ทําสวน และเปนหมอพื้นบาน 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอกาศเริ่มตนการเปนหมอพื้นบานจากการที่มีญาติเคยเปนหมอ ไดมีการเรียนรูจากคํา
สอน หนังสือ และการสอบถามเนื่องจากความสนใจ ปจจุบันเปนหมอที่สนใจทางดานยา 
 การรักษาจะมีการซักประวัติผูปวย โดยผูปวยจะมาบอกอาการที่บานของหมอ 
โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ 

1. รักษาอาการไขทับระดู 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 11 
ชื่อ       นางแจง หนูแหมน  
ท่ีอยู   16 หมูที่ 2 ตําบลคลองเฉลิม อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง   
อายุ    104 ป  
ศาสนา   อิสลาม   
สถานภาพ    สมรส สามีเสียชีวิตแลว มีบุตร 5 คน ชาย 1 คน หญิง 4 คน  
ปจจุบันประกอบอาชีพ  ไมไดประกอบอาชีพ เนื่องจากอายุมากแลว 
ระดับการศึกษา    ไมไดศึกษาในโรงเรียน ไมสามารถอาน-เขียนภาษาไทยได 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอแจงเปนคนที่นี่มาแตกําเนิดไดรับสืบทอดความรูหมอตําแยจากยาย เร่ิมมีการทําคลอด
คร้ังแรกเพราะมีคนมาตามยายที่บานแตยายไมอยูจึงไปทําคลอดแทน และตอมาก็ทําไดเร่ือยๆ ถาทํา
คลอดยากก็จะมีครูหมอมาทําคลอดใหสําเร็จทุกครั้ง ไมเคยอบรมความรูเพิ่มเติม ทําคลอดมาแลว
ประมาณ 50 ป ตอนนี้เลิกทําคลอดประมาณ 8 ปแลว  
 รูปแบบการรักษาจะไปทําคลอดที่บานผูปวย การทําคลอดทําโดยการจัดแตงเด็กใหอยูใน
ทาที่พรอมที่จะคลอด ถาคลอดยากจะมีการเปาน้ํามนตคาถา ถายากมากจะมีครูหมอมาทรงใชมีด
ลวกน้ํารอนกอนตัดสายสะดือ และใชยาสมุนไพรรักษาหลังคลอด รวมทั้งมีการแนะนําเรื่องการอยู
ไฟ อาหาร และการอาบน้ําตมสมุนไพร  
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ  
 1. การทําคลอด 
 2. ยาหามเลือด (ขณะคลอด) 
 3. การอยูไฟหลังคลอด 
 4. ยาขับน้ําคาวปลา 
 5. ยาทําใหมดลูกเขาอูเร็ว 
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 6. ยาบํารุงเลือด 
 7. ยาสําหรับแกรกติด 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 12 
ชื่อ      นางดะ เหล็มโสะ  
ท่ีอยู   50 หมู 1 ตําบลคลองเฉลิม อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 
อายุ    73 ป  
ศาสนา    อิสลาม 
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ  
 1. อาการประจําเดือนมาไมปกติ (มาไมหยุด/ไมมา) 
 2. การทําคลอด 
 3. การอยูไฟ 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 13 
ชื่อ      นางเทียบ เศรษฐสุข   
ท่ีอยู   84 หมู 7 ตําบลชะรัด อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 
อายุ    66 ป   
สถานภาพ    สมรส มีบุตรจํานวน 10 คน เปนบุตรชาย 5 คนและหญิง 5 คน 
ปจจุบันประกอบอาชีพ    เกษตรกร (สวนยาง ผลไม ทํานา) และหมอตําแย 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอเทียบไดรับการถายทอดความรูมาจากมารดา ซ่ึงไดผานการฝกอบรมเปนหมอตําแยแต
ไมไดใบประกาศนียบัตร 
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ  
 1. การทําคลอด 
 2. การแตงทอง 
 3. การอยูไฟ 
 4. อาการตกขาวหลังคลอด 
 5. คําแนะนําเรื่องอาหารหลังคลอด 
 6. อาการเลือดตีขึ้นหลังคลอด 
 7. อาการประจําเดือนมาไมปกติ 
 8. อาการไขหลังคลอดบุตร 
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 9. อาการลมตีขึ้นหลังคลอดบุตร 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 14 
ชื่อ      นางนะ ขํานุรักษ 
ท่ีอยู   91 หมู 2 ตําบลคลองเฉลิม อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 
อายุ    85 ป  
ศาสนา  อิสลาม  
ปจจุบันประกอบอาชีพ    เปนหมอตําแย 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอนะไดสืบทอดความรูการเปนหมอตําแยมาจากยา ทําคลอดครั้งแรกตอนอายุ 10 ขวบ
กวาๆ ลองแอบทําดูไมไดบอกใครวาทําไดตอมาเคยไปรับการอบรม โดยทดลองทํากับตุกตายึด
อาชีพนี้มานานแตปจจุบันทํานอยลงเพราะตาเริ่มมองไมเห็น รวมแลวเปนเวลาประมาณ 70 ป 
 วิธีการมีทั้งการบีบนวด และการใชสมุนไพร ไมใชยาแผนปจจุบัน ไมมีพิธีกรรม ชวงหลังๆ
ทําไดแคการบีบ เหยียบ แตงมดลูก บีบแกปวด มีการทาน้ํามันแตเปนการทาเพื่อไมใหนิ้วมือเหนียว
เทานั้น ไมมีคําแนะนําเรื่องอาหารและการปฏิบัติตัว 
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ  
 1. การทําคลอด 
 2. การแตงทอง 
 3. การอยูไฟ 
 4. ยาขับเลือด 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 15 
ชื่อ      นางสุรีรัตน บุหงา  
ท่ีอยู   193/1 หมู.1 ตําบลชะรัด อําเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง 
อายุ    46 ป  
ศาสนา   อิสลาม  
ระดับการศึกษา    การศึกษาจบมัธยมศึกษาปที่ 3   
ผานการอบรมผดุงครรภปละครั้ง และไดรับใบประกาศจากการอบรม 
 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
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 หมอสุรีรัตนไดรับการสืบทอดความรูการทําคลอดมาจากยา ซ่ึงเคยเปนหมอทําคลอดมา
กอน และไดผานการอบรมหมออาสาหมูบานแลวกลับมาอยูที่บานเปนหมอสถานีอนามัย เคยทํา
คลอดอยูที่โรงพยาบาล ชวงนี้ไมคอยไดทําแลวเนื่องจากคนสวนมากไปคลอดที่โรงพยาบาล มักจะ
ทําเวลาฉุกเฉินไปโรงพยาบาลไมทัน สวนมากถารูวาตั้งครรภก็จะแนะนําใหไปคลอดที่โรงพยาบาล
มากกวา 
 การรักษาจะมีการแตงทองและนวด ไมไดรักษาดวยสมุนไพร สวนมากจะใชยาแผน
ปจจุบัน อุปกรณก็จะใชที่อนามัยเปนหลักรวมกับใชคาถาบางหากทําคลอดแลวตกเลือดมากๆ 
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ  
 1. โรคมุตกิต (ตกขาว)  
 2. ปวดประจําเดือน  
 3. การทําคลอด 
 4. การแตงทอง 
 5. การอยูไฟ 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 16 
ชื่อ      ยีเจะ 
อายุ    64 ป  
ศาสนา    อิสลาม 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอยีเจะมีประสบการณการทําคลอดมาแลวกวา 40 ป โดยมีเหตุจูงใจในการเปนหมอ
ตําแยจากยายหรือที่เรียกวา มะสูง เนื่องจากขณะนั้นยายมีอายุประมาณ 80 ป วิชาความรูที่ตัวเองมียัง
ไมไดรับการถายทอดจึงบอกลูกหลานใหรับวิชาความรูสาขานี้ไว แตไมมีใครรับการถายทอด จน
เมื่อยายมีอายุ 141 ปเต็ม ยายไดถึงแกความตาย (วิชาความรูยังไมไดรับการถายทอด) จนอยูมาวัน
หนึ่งหมอยีเจะเกิดอาการหอบจนตัวงอทําอยางไรก็ไมหายไปหาหมอแลวทั่วทุกสารทิศก็ยังไมหาย 
จนกระทั่งตอนค่ําไดฝนไปวา มะสูงบอกวาหมอยีไมตองไปหาหมอที่ไหน มะสูงจะรักษาเองแตตอง
แลกกับการสืบทอดวิชาความรูหมอตําแย หลังจากฝนวันนั้นหมอยีก็เกิดอาการคลายปาฏิหาริย คือ 
สามารถสืบทอดความรูไดโดยอัตโนมัติจนกระทั่งถึงปจจุบัน  
 โดยการทําคลอดครั้งแรก หมอยีทําคลอดเด็กอายุครรภ 7 เดือน เด็กตัวเล็กมากแตหมอก็
หยอดน้ํานมแมและเปดปากโดยใชคาถาเล็กนอยจากนั้นเด็กก็รองและมีชีวิตรอด โตเปนสาวจนถึง
ปจจุบัน โดยหมอยีมีประสบการณในดานแตงทอง การทําคลอด อยูไฟ การนวดเพื่อใหน้ํานมไหล 
ซ่ึงมีรายละเอียดดังตอไปนี้ 
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ 
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 1. โรคมุตกิต (ตกขาว) 
 2. อาการปวดประจําเดือน 
 3. การทําคลอด 
 4. การอยูไฟหลังคลอด 
 5. การนวดนมเพื่อใหมีน้ํานม 
 6. อาการอารมณแปรปรวนในหญิงวัยหมดประจําเดือน 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 17 
ชื่อ     นางยีนะ ขํานุรักษ 
อายุ   84 ป  
ศาสนา   อิสลาม   
สถานภาพ    สมรส ไมมีบุตร 
ระดับการศึกษา    สามารถออนออก-เขียนได 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอยีนะสืบทอดความรูทางการเปนหมอมาจากยา และไดเรียนวิชาเพิ่มเติมจากอนามัย
(วิชาผดุงครรภจากหมอแผนปจจุบัน)  
 การรักษาจะทําการวินิจฉัยอาการโดยการตรวจรางกาย (จับทอง) และซักประวัติ รูปแบบ
ในการรักษาผูปวยจะมาใหตรวจที่บานหมอและไปทําคลอดที่บานผูปวย โดยใชอุปกรณของหมอ
แผนปจจุบันและใชยาสมุนไพร 
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ 
 1. การทําคลอด 
 2. การแตงทอง 
 3. การรักษามดลูกหยอน 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 18 
ชื่อ     นางยีดะ หลิมโสะ 
อายุ   72 ป   
ศาสนา    อิสลาม   
สถานภาพ    สมรส  มีบุตรจํานวน 3 คน เปนผูหญิงทั้งหมด 
ปจจุบันประกอบอาชีพ    ทํานา และเปนหมอตําแย 
ระดับการศึกษา    ไมไดศึกษาในโรงเรียน ไมสามารถ อาน-เขียนได 
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ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
หมอยีดะอาศัยอยูที่หมูบานแหงนี้มานาน 30 ป ไดรับการสืบทอดความรูเร่ือยมาจากมารดา 

ซ่ึงเปนหมอตําแย และมีการเรียนวิชาเพิ่มเติมจากการสังเกตการทําคลอดของหมอคนอื่น แตไมมี
การเผยแพรความรูสูสารณชน 
 การรักษาเริ่มจากการวินิจฉัยโดยทําการตรวจรางกาย (จับทอง) และซักประวัติ และรักษา
ดวยยาสมุนไพรรวมกับการใชคาถา ซ่ึงสมุนไพรไดมาจากปา  กอนการรักษาจะไมมีการบูชาครู 
และรูปแบบในการรักษา ผูปวยจะมาใหตรวจที่บานหมอ และไปทําคลอดที่บานผูปวย 
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ 
 1.ฝากครรภ 
 2.ทําคลอด 
 3.อยูไฟหลังคลอด 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 19 
ชื่อ     นายอาดํา  พานคู  
อายุ   70  ป   
ศาสนา     อิสลาม   
สถานภาพ      สมรส มีบุตรจํานวน 4 คน เปนผูชาย 2 คนและหญิง 2 คน 
ปจจุบันประกอบอาชีพ    ทําสวน ทําไร และเปนหมอพิธีกรรม 
ระดับการศึกษา    ไมไดศึกษาในระบบการเรียนของรัฐ แตศึกษาภาษาจากคนรูจัก 
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมออาดําเปนหมอทําพิธีกรรมชาวมุสลิม โดยศึกษาวิธีการรักษาผูปวยโดยใชพิธีกรรมจาก
ครูซ่ึงมาจากถิ่นอื่น  หมอจะรักษาศีลอยางเครงครัด  เชน  ไมพูดปด  ไมรับสิ่งของใด ๆ ภายหลังการ
รักษาผูปวย  นอกจากนี้ยังปฏิบัติตนอยางระมัดระวังอยูเสมอ  ผูปวยจะมาทําการรักษาเองหรือเชิญ
หมอไปทําการรักษาที่บาน  ปจจุบันหมอไดถายทอดความรูใหแกลูกทุกคน 

วิธีการวินิจฉัยโรคทําไดหลายวิธี  ไดแก  การสังเกตผูปวยรวมกับการซักถามเวลาที่เร่ิมปวย 
และเวลาที่อาการของผูปวยทุเลาลงในแตละวัน  เนื่องจากมีความเชื่อวาความเจ็บปวยในแตละเวลา
เกิดจากเทพตางองค  ดังนั้นการทําการรักษาจึงทําไดตางกัน  หรืออาจวินิจฉัยโดยการอานจากใบพลู
ที่ผูปวยนํามา   หากพบวาความเจ็บปวยเกิดจากเปนเภท  จะใชการรักษาโดยใหผูปวยรับประทาน
น้ํามนต  2  ชอนโตะ  ในบางกรณีจะมีการใชสมุนไพรรวมดวย 
 
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ 
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 1.อาการประจําเดือนมาไมปกติ 
 2.อาการไขทับระดู 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 20 
ชื่อ        นางปราณี  แกวแสงเรือง 
ท่ีอยู     60/1  ถนนธนวิถี 2  ตําบลสะเตง  อําเภอเมือง  จังหวัดยะลา 
อายุ     50 ป   
ศาสนา    พุทธ 
ปจจุบันประกอบอาชีพ    ขายยาแผนปจจุบันที่รานนิยมเภสัช 
ระดับการศึกษา  จบการศึกษาชั้นมัธยมศึกษาปที่ 3 จากโรงเรียนสะเดาขรรคชันกัมพลานนท
อนุสรณ 
ใบประกอบโรคศิลป   ไมมี 
ประวัติการทํางานดานการแพทยแผนไทย 
 หมอปราณีไดรับการถายทอดความรูจากบรรพบุรุษ  ไดศึกษายาแผนโบราณจากตําราและ
ญาติผูใหญมาหลายป และไดเขารวมศึกษายาแผนโบราณจากสมาคมแพทยแผนโบราณจังหวดัยะลา 
เมื่อป 2527 เปนตนมา  ไดศึกษาจากตําราอื่นๆ มาโดยตลอด และจากทานผูมีความรูดานแพทยแผน
โบราณหลายๆทาน 
 การรักษาจะมีการใชตํารับสมุนไพร โดยสมุนไพรไดมาจากการปลูกเอง และตํารับจะผลิต
เอง 
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ      คือ ยาบํารุงโลหิต 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 21 
ชื่อ       นายอับดุลกอร  ดอเลาะ 
ท่ีอยู    43/1 หมูที่ 1   ตําบลยะลา  อําเภอเมือง  จังหวัดยะลา 
อายุ     49 ป   
ศาสนา   อิสลาม 
ปจจุบันประกอบอาชีพ    หมอพื้นบาน 
ระดับการศึกษา    จบการศึกษาระดับ ป.กศ. (ประกาศนียบัตรวิชาการศึกษา) จากวิทยาลัยครูยะลา 
ใบประกอบโรคศิลป   ไมมี 
ตําแหนงหนาท่ีปจจุบัน  ประธานศูนยสาธารณสุขมูลฐานชุมชนบานยะลา 
ประวัติการทํางานดานการแพทยแผนไทย 
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 หมออับดุลกอรไดรับการสืบทอดความรูจากบรรพบุรุษ สถาบันการศึกษา วัด และเอกสาร
ตางๆ  ทานไดเผยแพรความรูเกี่ยวกับการแพทยแผนไทย โดยเปดอบรมใหกับคนทั่วไป  เปน
วิทยากรไปใหความรูในที่ตางๆ ถายทอดใหบุคคลใกลชิดและเขียนเปนตําราตางๆ 
 ทานไดผานการอบรมหลักสูตรวิชาการสมุนไพรตามหลักการแพทยสมุนไพร รุนที่ 1 
จังหวัด สระบุรี  ผานการอบรมบุคลากรแกนนําเพื่อพิทักษรักษาสมุนไพรที่จังหวัดลพบุรี   ผานการ
อบรมการใชสมุนไพร ณ สนามโรงพิธีชางเผือกจังหวัดยะลา   ผานการอบรมการรักษาพยาบาล
เบื้องตน ณ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดยะลา และผานการสัมมนาวิชาการ การแพทยแผนไทยกับ
สังคมไทยในโครงการจัดงานทศวรรษการแพทยแผนไทย  
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ    คือ โรคมุตกิด 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 22 
ชื่อ       นายอาแซ  มะอีแต 
ท่ีอยู    11/1  หมูที่ 3  ตําบลยะลา  ถนนยะลา-ยะหา  อําเภอเมือง  จังหวัดยะลา 
อายุ     53 ป   
ศาสนา    อิสลาม 
ปจจุบันประกอบอาชีพ   หมอพื้นบาน 
ระดับการศึกษา    จบการศึกษาชั้นประถมศึกษาปที่ 6 จากโรงเรียนสามแยกบานเนียง (ศิริพันธ
อนุกูล) 
ใบประกอบโรคศิลป    ไมมี 
ตําแหนงหนาท่ีปจจุบัน   กรรมการสมาคมแพทยแผนโบราณจังหวัดยะลา 
ประวัติการทํางานดานการแพทยแผนไทย 
 หมออาแซมีความรูเกี่ยวกับการแพทยแผนไทยในเรื่องการทําคลอด ชวยการอยูไฟในหญิง
หลังคลอด อบสมุนไพร  ประคบดวยสมุนไพร  การนวด ความรูที่ทานไดนี้ไดจากสถาบันการศึกษา 
และไดเผยแพรความรูโดยเปดอบรมใหกับคนทั่วไป และบุคคลใกลชิด 
 ทานไดผานการอบรมหลักสูตรศูนยการสมุนไพรแหงประเทศไทยจังหวัดลพบุรี  ผานการ
อบรมวิชาการสมุนไพรตามหลักการแพทย รุนที่ 2 จังหวัดสระบุรี  ผานการอบรมโครงการอบรม
ฟนฟูการนวดแผนไทยจังหวัดยะลา  ผานการอบรมวิชาเภสัชกรรมแพทยแผนโบราณจังหวัดยะลา  
ผานการอบรมหลักสูตรสมาพันธแพทยแผนไทยภาคใตจังหวัดนครศรีธรรมราช  ผานการอบรม
แพทยแผนไทย  ผานการอบรมสมุนไพรภาคเหนือจังหวัดเชียงใหม  ผานการอบรมหลักสูตร
สมุนไพรเพื่อสุขภาพ มหาวิทยาลันสงขลานครินทร วิทยาเขตปตตานี  ผานการอบรมศูนย
ศิลปวัฒนธรรม สถาบันราชภัฎ ยะลา และผานการอบรม มูลนิธิสาธารณสุขกับการพัฒนา ยะลา  
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การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ คือ บํารุงน้ํานมสตรีหลังคลอด 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 23 
ชื่อ       นายโกศล   นฤมิตภักดีพงษ 
ท่ีอยู    20  ตําบลรือเสาะ  ถนนรือเสาะสนองแจ  อําเภอรือเสาะ  จังหวัดนราธิวาส 
อายุ     70 ป   
ศาสนา    พุทธ 
ปจจุบันประกอบอาชีพ    ทําสวน 
ระดับการศึกษา    จบการศึกษาชั้นมัธยมศึกษาปที่ 3 
ใบประกอบโรคศิลป    ไมมี 
ประวัติการทํางานดานการแพทยแผนไทย 
 หมอโกศลไดรับการถายทอดความรูเกี่ยวกับการรักษาดวยสมุนไพรโดยการถายทอด
ความรูจากบรรพบุรุษ  จากพระสุนทรธรรมภาณี  เพื่อน และจากสมาคมแพทยแผนโบราณจังหวัด
ยะลา  และไดมีการถายทอดความรูใหกับบุคคลใกลชิด 
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ คือ 
 1. ยาดองแกเลือดเสีย 
 2. ยาหมอครรภรักษา 
 3. ยาขับโลหิตเนาในเรือนไฟทําใหอยูไฟไมได 
 4. ไขทับระดู 
 5. ฟอกโลหิต 
 6. บํารุงโลหิต 
 7. ขับโลหิต 
 

กรณีศึกษาลําดับท่ี 24 
ชื่อ      นายลีซ  ไขเอ็ม   
อายุ    87  ป  
ประวัติการทํางานทางดานการแพทยแผนไทย 
 หมอลีซไดรับการสืบทอดความรูการเปนหมอตําแยมาจากนาสาว และไดรับการอบรม
เพิ่มเติม  โดยทําคลอดมาตั้งแตอายุ  45  ป   
การรักษา/โรคเกี่ยวกับสตรีท่ีชํานาญ 
 1.การทําคลอดและการดูแลหลังคลอด 
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 2.การนวดเพื่อเพิ่มน้ํานม 
 
 

• สมุนไพรในตํารับยาที่ใชในโรคสตรี จากการสัมภาษณเจาะลึก 
 
ตารางที่ 14 แสดงความถี่สมุนไพรที่พบในตํารับรักษาโรคมุตกิด (ระดูขาว) จากการสัมภาษณ
เจาะลึก 

 

 

สมุนไพร ความถี่ 
1. กะเม็ง 
2. บัวบก 
3. บานไมรูโรย 
4. ผักโขมหนาม 
5. เมล็ดถ่ัวฝกยาว 
6. ยอดขี้ผ้ึง 
7. รากเขยตาย 
8. รากเปาเฟรน 
9. รากไมยราพ 
10. รากลําเจียก 
11. รากสับปะรด 
12. รากหญาใตใบ 

1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

 จากตํารับยาสมุนไพรรักษาอาการมุตกิด-ระดูขาวที่ไดจากหมอพื้นบานในการทําการ
สัมภาษณเชิงลึกทั้งหมด 6 ตํารับ พบวาในแตละตํารับมีการระบุชนิดของสมุนไพรที่แตกตางกัน 
เชนบางตํารับใชกะเม็ง  ซ่ึงมีฤทธิ์ต านเชื้อจุลชีพทั้ง เชื้อแบคที เ รียและเชื้อรา  โดยเฉพาะ 
Staphylococcus aureus ที่อาจเปนสาเหตุของการเกิดมุตกิด-ระดูขาว (Wiart, 2004) บางตํารับใช
บัวบกซึ่งนอกจากมีฤทธิ์ตานเชื้อจุลชีพไดเชนเดียวกับกะเม็งแลว จากการศึกษายังพบวาบัวบกยังมี
ฤทธิ์แกปวด (Ramaswamy, 1970; Rastogi, 1963 ) สมานแผล (Poizot, 1978)และลดอาการอักเสบ
(Vogel, 1990) ไดอีกดวย 
ตารางที่ 15 แสดงความถี่สมุนไพรในตํารับยารักษาอาการปวดประจําเดือนจากการสัมภาษณเจาะลึก 
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สมุนไพร ความถี่ 
1. หัวมะพราวออน 
2. ปูนแดง 

1 
1 

 
 จากตํารับยารักษาอาการปวดประจําเดือนที่ไดจากการสัมภาษณหมอพื้นบานเพียง 1 ตํารับ  
พบการใชมะพราวออน โดยจากการสารสําคัญในเนื้อมะพราวพบวามีน้ํามันประมาณ 65 % มี 
ฟอสฟอรัสสูง มีแคลเซียม คารโบไฮเดรต สวนน้ํามันมะพราวประกอบดวย กรดไข มันหลายชนิดที่
อ่ิมตัว ซ่ึงสาระสําคัญเหลานี้ตางก็มีประโยชนตอรางกายทั้งสิ้น  
 
ตารางที่ 16 แสดงความถี่สมุนไพรในตํารับยารักษาอาการไขทับระด/ูระดูทับไขจากการสัมภาษณ
เจาะลึก 
 

สมุนไพร ความถี่ 
1.  หญาลูกใตใบ 
2.  ขมิ้นเครือ 
3.  ขั้วฟกทอง 
4.  โคกกระออม 
5.  จันทนขาว 
6.  จันทนแดง 
7.  ดอกคําไทย 
8.  ดอกคําฝอย 
9.  นมแมว 
10 . ผักเปดแดง 
11.  มะขามปอม 
12.  ยานกระดูก 
13.  ยานลิเภา 
14.  รากขัดมอญ 
15.  รากขี้กาแดง 
16.  ลูกตาลออน 
17.  ลูกสมอเทศ 

สมุนไพร 
18.  วานกีบแรด 

4 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

ความถี่ 
1 
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19.  วานรอนทอง 
20.  สมอพิเภก 
21.  หัวกรุงเขมา 
22.  หัวสับปะรด 

1 
1 
1 
1 

   
 จากตํารับยารักษาอาการไขทับระดู/ระดูทับไขพบมีการใชหญาใตใบมากที่สุด ซ่ึงในตํารา
ยาแผนโบราณทั่วไประบุการใชหญาใตใบในการรักษาอาการไขไดทุกชนิด ทั้งไขหวัด ไขทับระดู 
หรือแมแตไขจับสั่น ไดมีการคนควาพบวาสารสําคัญคือ โพแทสเซียม ไฟลแลนทีน และไฮโปไฟ
ลแลนทีน ซ่ึงใหรสขม ในปจจุบันไดมีการคนพบฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาวา มีฤทธิ์ตานเชื้อแบคทีเรีย 
เชื้อรา และเชื้อไวรัส ทั้งชวยยับยั้งความเปนพิษตอตับ ลดการอักเสบ ลดไข ขับปสสาวะ ลดน้ําตาล
ในเลือด แกปวดคลายกลามเนื้อมดลูก ซ่ึงมีสรรพคุณคลายตํารายาแผนโบราณ แตก็ควรใชในการ
รักษาเบื้องตนเทานั้น (ดวงรัตน, 2547) 

 

ตารางที่ 17 แสดงความถี่สมุนไพรในตํารับยารักษาอาการประจําเดือนมาไมปกตจิากการสัมภาษณ
เจาะลึก 
 

สมุนไพร ความถี่ 
1.รากมะนาว 
2.รากยาสูบ 
3.กุนหยี (บานไมรูโรย) 
4.เปลือกไขไก 
5.ขาวเหนียว 
6.ตนสายหยุด 
7.ตนปราบดิน 
8.ยานขี้ผ้ึง 
9.น้ําผ้ึง 

1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

 
 จากตํารับยาสมุนไพรรักษาอาการประจําเดือนมาไมปกติที่ไดจากหมอพื้นบานในการทํา
การสัมภาษณเชิงลึก พบวาในแตละตํารับมีการระบุชนิดของสมุนไพรที่แตกตางกัน เชนบางตํารับ
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ใชรากมะนาว ซ่ึงมีฤทธิ์ตานเชื้อจุลชีพทั้งเชื้อแบคทีเรีย (ธิราภา และคณะ, 2536) ตานเชื้อรา (ดุษณี 
และคณะ, 2532) บางตํารับใชบานไมรูโรย ซ่ึงในทางการแพทยแผนไทยใชในการขับระดู เปนตน 
 
ตารางที่ 18 แสดงความถี่สมุนไพรในตํารับยาสตรีชวงตัง้ครรภจากการสัมภาษณเจาะลึก 
 

สมุนไพร ความถี่ 
1.  ดอกคําฝอย 
2.  เจตมูลเพลิง 
3.  ดอกคําไทย 
4.  ดีปลี 
5.  สะคาน 
6.  ขาใหญ 
7.  ขิง 
8.  ชะพลู 
9.  ชิงดอกเดียว 
10.  ดอกกานพลู 
11.  เทียนขาว 
12.  เทียนดํา 
13.  ปงแหว 
14.  เปลือกมะกรูด 
15.  เปลือกสมุลแวง 
16.  พริกไทย 
17.  ไพล 
18.  มะไฟเดือนหา 
19.  เมนทอล 
20.  ฤาษีสม 
21.  หัวถ่ัวพลู 
22.  แหวหมู 

3 
2 
2 
2 
2 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

 
 จากตารางแสดงความถี่สมุนไพรที่ไดจากตํารับยาสมุนไพรที่ใชในสตรีชวงตั้งครรภจํานวน 
6 ตํารับในการสัมภาษณเจาะลึกพบวา มีการใชดอกคําฝอยมากที่สุด รองลงมาคือเจตมูลเพลิงแดง 
ดอกคําไทย ดีปลี และสะคาน ซ่ึงสมุนไพรดังกลาวตางก็มีฤทธิ์ในการตานเชื้อจุลชีพ ไมวาจะเปน
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ฤทธิ์การตานเชื้อแบคทีเรียของดอกคําฝอย (Ray, 1976) ฤทธิ์ตานเชื้อราของเจตมูลเพลิงแดง (พิบูลย, 
2519;ชัยวัฒน, 2528) และฤทธิ์ตานเชื้อไวรัสและโปรโตซัวของดอกคําไทย (Bhakuni, 1988) เปน
ตน ซ่ึงฤทธิ์ในการตานเชื้อจุลชีพนี้สงผลที่เปนประโยชนตอสตรีในชวงตั้งครรภทั้งสิ้น นอกจากนี้
สมุนไพรขางตนยังมีฤทธิ์อ่ืนที่สนับสนุนการใชในสตรีชวงตั้งครรภและมีประโยชนตอรางกาย อาทิ
เชนฤทธิ์ยับยั้งฤทธิ์ของเอ็นไซม Acetylcholinesterase สงผลเพิ่มระดับปริมาณสารสื่อประสาท 
acetylcholine ในสมองของสะคาน (Ingkaninan et al., 2003) 
 
ตารางที่ 19 แสดงสมุนไพรในตํารับยาสตรีชวงคลอดจากการสัมภาษณเจาะลึก 
 

สมุนไพร ความถี่ 
1. ชะเอมแดง 
2.  หมาก 
3.  มดแดง 
4.  รังมดแดง 
5.  รากหัวขวาน 
6.  ลูกมะเขือหิน 
7.  สารสม 
8.  อุจง 
9.  เปาคืน 

1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

 
 จากตํารับยาสมุนไพรที่ใชในสตรีชวงคลอดที่ไดจากหมอพื้นบานในการทําการสัมภาษณ
เชิงลึก พบวาในแตละตํารับมีการระบุชนิดของสมุนไพรที่แตกตางกัน เชนบางตํารับใชหมากซึ่งมี
ฤทธิ์ชวยเพิ่มการเคลื่อนไหวของลําไสเล็ก, ชวยยอย, ลดอัตราการเตนของหัวใจ ลดความดันโลหิต 
เปนยาฝาดสมาน กระตุนการหลั่งน้ําลาย และกรดจากกระเพาะที่ถือวาเปนยาบํารุงธาตุ (Huang, 
1999) ถาใชในขนาดสูงมาก ๆ จะใชเปนยาขับระดู และอาจทําใหแทงบุตรได (Eduardo, 1978)
หมากยังมีฤทธิ์ยับยั้งการเกิดเนื้องอก (Itokawa et al., 1990) เรงการสมานแผล (Padmaja et al., 
1994) บางตํารามีการใชสารสม เพราะสารสมออกฤทธิ์เปนยาฝาดสมานทําใหเกิดความตึงตัว 
(Astringent) บางตําราใชชะเอมแดงโดยมีฤทธิ์เปนยาชาเฉพาะที่ (Sugaya, 1979) ฤทธิ์เหมือน 
mineralocorticoid (Epstein, 1977) ฤทธิ์เหมือน parasympathetic (Muresan, 1957) กระตุนและ
ยับยั้งหัวใจ ทําใหหลอดเลือดหดตัว (EI-Mahdy, 1973) คลายกลามเนื้อเรียบของมดลูกและลดการ
เคลื่อนไหวของกลามเนื้อมดลูก (Shihata, 1963) ฤทธิ์เหมือน estrogen (Geooryachev, 1970) 
กระตุน prolactin (Werner, 1979) เปนตน 
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ตารางที่ 20 แสดงความถี่สมุนไพรในตํารับยาสตรีชวงหลังคลอดจากการสัมภาษณเจาะลึก 
 

สมุนไพร ความถี่ 
1. ชาพลู 
2. เทียนขาว 
3. เทียนดํา 
4. สารสม 
5. เกลือ 
6. ขิง 
7. เจตมูลเพลิง 
8. ใบยอ 
9. มะกรูด 
10. รากขี้เหล็กเลือด 
11. แกนสน 
12. ชิงดอกเดียว 
13. ดินประสิว 
14. ดีปลี 
15. เทพธาโร 
16. เทียนขาวเปลือก 
17. เทียนแดง 
18. เทียนตาตั๊กแตน 
19. ใบกระวาน 
20. ใบคนทีสอ 
21. ใบเอ็น 
22. ผลยอ 
23. ไพล 
24. สะคาน 
25. กระชาย 

สมุนไพร 
26. กระชายแดง 
27. กระเทียม 

4 
4 
4 
4 
3 
3 
3 
3 
3 
3 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
2 
1 

ความถี่ 
1 
1 
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28. กฤษณา 
29. กะลําพัก 
30. กับไก 
31. กานพลู 
32. กุมบก 
33. แกนแสมสาร 
34. แกแล 
35. โกฐเขมา 
36. โกฐจุฬาลัมพา 
37. โกฐเชียง 
38. โกฐสอ 
39. โกฐหัวบัว 
40. ขมิ้นออย 
41. ขอนดอก 
42. ขาตน 
43. จันทนขาว 
44. จันทนแดง 
45. ชะลูด 
46. ดอกจันทน 
47. ตนน้ํานมราชสีห 
48. ตังกุย 
49. เ ถาวัลยเปรียง 
50. น้ําผ้ึง 
51. บอระเพ็ด 
52. บัวทั้งหา 
53. ใบพอ 
54. ใบมะขาม 
55. ใบรักขาว 
56. ใบสมปอย 

สมุนไพร 
57. ใบสมเสี้ยว 
58. ใบหนาด 

1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

ความถี่ 
1 
1 
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59. เปราะหอม 
60. เปลานอย 
61. เปลาเหล่ียม 
62. เปลาใหญ 
63. เปลือกกุมน้ํา 
64. เปลือกตนพิกุล 
65. เปลือกไอแหวง 
66. เปาคืน 
67. ผลสมอไทย 
68. ผลสมอเทศ 
69. ผลสมอพิเภก 
70. ผักเปดแดง 
71. ผักเสี้ยนผี 
72. ฝนแสนหา 
73. ฝางเสน 
74. พริก 
75. พาโหมตน 
76. มหาหิงคุ 
77. มะตูมออน 
78. ยาดํา 
79. ระยอม 
80. รากไทรยอย 
81. รากมะรุม 
82. รากไมไผสีสุก 
83. รากสามสิบ 
84. ฤาษีสม 
85. ลูกจันทน 
86. วัวงาเดาะ 
87. สมุลแวง 

สมุนไพร 
88. แสมทะเล 
89. หญาไทร 

1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

ความถี่ 
1 
1 
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90. หมุยหัว 
91. หยามฝาย 
92. หัวกระทือ 
93. หัวโสมจีน 
94. หัวหอม 
95. หัสคุณเทศ 
96. หัสคุณไทย 
97. แหวหมู 
98. อบเชย 
99. ออขาว 
100 .ออดํา 
101. ออลาย 

1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

  
 จากตํารับยาสมุนไพรที่ใชในสตรีหลังคลอดทั้ง 21 ตํารับที่ไดจาการสัมภาษณเจาะลึก 
พบวามีสถิติการใชชาพลู เทียนดํา และเทียนขาวมากที่สุด ซ่ึงจากการศึกษาฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาของ
ชาพลูพบวามีฤทธิ์เปน neuromuscular blocking สงผลลดอาการปวดของกลามเนื้อ (Ridtitid et al., 
1998) สวนเทียนดําและเทียนขาวตางก็มีฤทธิ์กระตุนการบีบตัวของมดลูก (Aqel, 1993;Superbi, 
1935) ซ่ึงตางก็เปนประโยชนตอสตรีหลังคลอด 
 
ตารางที่ 21 แสดงความถี่สมุนไพรในตํารับยาสตรีวัยหลังหมดประจําเดือนจากการสัมภาษณเจาะลึก 
 

สมุนไพร ความถี่ 
1.  ปูนขาว 
2.  หมาก 
3.  รากตองแตก 
4.  ไมไผสีสุก 

1 
1 
1 
1 

 
จากตํารับยาสมุนไพรที่ใชในสตรีวัยหลังหมดประจําเดือนที่ไดจากหมอพื้นบานในการทํา

การสัมภาษณเชิงลึกจํานวน 2 ตํารับ พบวาในแตละตํารับมีการระบุชนิดของสมุนไพรที่แตกตางกัน 
เชนบางตํารับใชหมากซึ่งมีฤทธิ์ชวยเพิ่มการเคลื่อนไหวของลําไสเล็ก, ชวยยอย, ลดอัตราการเตนของ
หัวใจ ลดความดันโลหิต เปนยาฝาดสมาน กระตุนการหลั่งน้ําลาย และกรดจากกระเพาะที่ถือวา
เปนยาบํารุงธาตุ (Huang, 1999) หมากยังมีฤทธิ์ยับยั้งการเกิดเนื้องอก (Itokawa et al., 1990) เรงการ
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สมานแผล (Padmaja et al., 1994) บางตํารามีการใชรากตองแตกซึ่งมีฤทธิ์ลดความดันโลหิต 
(Bhakuni, 1971) ยับยั้งเนื้องอก (Ogura, 1978) ลดความอวน ลดคอเลสเตอรอลและไตรกลีเซอไรด
ในเลือด (Paranjpe, 1990) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
สวนที่ 3 ขอมูลภูมิปญญาของหมอพื้นบานภาคใต (การสนทนากลุม) 
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 จากการสนทนากลุมหมอพื้นบานภาคใตเกี่ยวกับเรื่องโรคสตรีโดยมีประเด็นแยกสตรี
ออกเปน 3 วัยดวยกัน คือ สตรีวัยเจริญพันธุ สตรีในชวงตั้งครรภและหลังคลอด และสตรีในวัยหลัง
หมดประจําเดือน 
 
ตารางที่ 22 แสดงความถี่ของหมอพื้นบานที่มีความรูความชํานาญเกี่ยวกับโรคสตรีในวัยตางๆ 
 

ชวงวัยของสตรี จํานวนหมอพืน้บาน 
1.  สตรีวัยเจริญพันธุ 
2.  สตรีในชวงตั้งครรภและหลังคลอด 
3.  สตรีวัยหลังหมดประจําเดือน 

10 
10 
4 

 
 จากการวิเคราะหตามชวงวัยของสตรี พบวาหมอพื้นบานที่เปนกลุมตัวอยางในการทํา
สนทนากลุมทั้ง 10 คน มีความรูความชํานาญในโรค หรืออาการความผิดปกติของสตรีในวัยเจริญ
พันธุ และสตรีในชวงตั้งครรภและหลังคลอด สวนสตรีในวัยหลังหมดประจําเดือนมีหมอพื้นบาน
เพียง 4 คน คิดเปนรอยละ 40 ที่แสดงความคิดเห็นและมีบทบาทในการสนทนากลุม 
 
ตารางที่ 23 แสดงความถี่ของหมอพื้นบานที่มีความรูความชํานาญเกี่ยวกับโรคหรืออาการตางๆของ
สตรีวัยเจริญพนัธุ 
 

โรคหรืออาการผิดปกต ิ จํานวนหมอพืน้บาน 
1.  ตกขาว (มุตกิด) 
2.  ไขทับระดู/ระดูทับไข 
3.  รอบเดือนมาไมปกติ 
4.  ความเครียด 
5.  อาการทางจิต 

9 
6 
5 
3 
2 

 
 หมอพื้นบานสวนใหญจะมีความรูความชํานาญในเรื่องของตกขาว ไขทับระดู/ระดูทับไข 
และรอบเดือนมาไมปกติในสตรีวัยเจริญพันธุ คิดเปนรอยละ 90, 60 และ 50 ตามลําดับ 
 
ตารางที่ 24 แสดงความถี่ของหมอพื้นบานที่มีความรูความชํานาญเกี่ยวกับวิธีการหรือคําแนะนําของ
สตรีในชวงตั้งครรภและหลังคลอด 
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วิธีการหรือคําแนะนํา จํานวนหมอพืน้บาน 
1.  ตกเลือด 
2.  รกติด 
3.  ขับน้ําคาวปลา 
4.  มดลูกเคลื่อน 
5.  ขับน้ํานม 
6.  แพทอง 
7.  ทองลาย 
8.  แตงเด็ก 

8 
6 
4 
4 
3 
2 
2 
1 

 
 จากการวิเคราะหเกี่ยวกับองคความรูหรือภูมิปญญาของหมอพื้นบานในการใหคําแนะนํา
หรือวิธีการเกี่ยวกับเรื่องหรืออาการตางๆที่เกิดขึ้นแกสตรีในชวงตั้งครรภและหลังคลอด พบวา
อาการตกเลือดที่เกิดในระหวางการตั้งครรภ เปนอาการที่หมอพื้นบานมีความรูความชํานาญมาก
ที่สุด คือ 8 คนจากหมอพื้นบานทั้งหมด 10 คนคิดเปนรอยละ 80 รองลงมาคือความรูในการแกไข
อาการรกติด คิดเปนรอยละ 60 
 
ตารางที่ 25 แสดงความถี่ของหมอพื้นบานที่มีความรูความชํานาญเกี่ยวกับโรคหรืออาการตางๆของ
สตรีวัยหมดประจําเดือน 

 
โรคหรืออาการผิดปกต ิ จํานวนหมอพืน้บาน 

1.  กระดูกพรุน 
2.  มะเร็ง 

3 
2 

 
 จากตารางที่ 23 24 25 และ 26 พบวา หมอพื้นบานที่ทําการสนทนากลุมตางก็มีความรูความ
ชํานาญในเรื่องการบําบัด บรรเทาอาการของสตรีในวัยเจริญพันธุและสตรีในชวงตั้งครรภและหลัง
คลอดทั้งสิ้น แตหมอพื้นบานที่ทําการสนทนากลุมกลับมีบทบาทในเรื่องของอาการหรือโรคของ
สตรีวัยหลังหมดประจําเดือนนอยกวาเมื่อเทียบกับวัยอ่ืนๆ ทั้งนี้อาจเปนเพราะอาการหรือความ
ผิดปกติของสตรีวัยหลังหมดประจําเดือนเปนการเปลี่ยนแปลงอันเกิดมาจากการแปรสมุฏฐาน หรือ
การแปรวัยไปเปนวัยเสมหะระคน ซ่ึงตองแกที่ลม อาการหลักๆจะเปนอาการทางดานเสมหะ ตองมี
การขับเสมหะ นั่นคือแกที่ธาตุสมุฏฐาน เปนการปรับธาตุนั่นเอง ทั้งนี้อาการแตละคนจะแตกตางกัน
ไป ไมตายตัว จึงเปนเรื่องที่พูดยาก 
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 แตอยางไรก็ตามจากการทําสนทนากลุมเรื่องโรคสตรี ตางก็มีประเด็นตรงกันคือถาเปน
หมอแผนปจจุบันก็จะใชยาในการบรรเทาอาการซึ่งก็แกไขไดเฉพาะที่ปลายเหตุเทานั้น แตความรู
ของหมอพื้นบานจะใชหลักการรักษาที่เร่ิมตั้งแตการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม การรับประทานยาเพื่อ
ปรับสมดุลของธาตุในรางกายใหสมดุล เกิดภูมิตานทานในรางกายได ไปจนกระทั่งการงดเวนของ
แสลงบางอยางเปนตน ดังนั้นการศึกษาใชสมุนไพรหรือการรักษาของหมอพื้นบานในเรื่องของโรค
สตรีนาจะเปนประโยชนและเปนทางเลือกในการรักษา ทําใหประชาชนโดยเฉพาะสตรีมีสุขภาพดี 
ลดการใชยาที่นําเขามาจากตางประเทศได 
 จากตํารับยาในภาคผนวกที่ 2 เปนองคความรูที่ไดจากหมอพื้นบานที่ไดทําการสนทนากลุม
และระดมความคิด ซ่ึงจะขอสรุปเฉพาะแนวคิดการรักษาโรค ตํารับยาและสมุนไพรที่ระบุในตํารับ
ยา ดังตอไปนี้ 
1.โรค/อาการของสตรีวัยเจริญพันธุ ไดแก ตกขาว ไขทับระดู/ระดูทับไข และประจําเดือนมาไมปกติ 
2.แนวคิด ขอแนะนํา และวิธีการในการรักษาอาการตกเลือด รกติด การขับน้ําคาวปลา และภาวะ
มดลูกเคลื่อน 
3.โรค/อาการของสตรีวัยหลังหมดประจําเดือน ไดแก กระดูกพรุน และมะเร็ง 
 

• ภูมิปญญาในการรักษาโรคของหมอพื้นบานที่ไดจากการสนทนากลุม (focus group) 
 
โรคสตรีวัยเจริญพันธุ 
1.  ตกขาว 
 อาการของการตกขาวหรือมุตกิด หมอพื้นบานไดใหความเห็นวาอาการตกขาวของหญิง
สาว กับอาการตกขาวของสตรีที่มีครอบครัวหรือผานการแตงงานแลวมีความแตกตางกัน ทั้งนี้
เนื่องมาจากสาเหตุการเกิดที่แตกตางกันคือ หญิงสาวที่มีอาการตกขาวจะเกิดจากการอักเสบของ
มดลูก (ชอกชํ้า) สวนสตรีที่มีครอบครัวแลวจะเกิดจากการกระทบกระเทือน การมีอายุที่มากขึ้น 
และความผิดปกติของมดลูกเอง  

นอกจากนี้อาการของมุตกิดยังแยกออกเปนขั้นๆ ไดแก ระดูขาว คือเปนของเหลวขาวจาก
ชองคลอด สวนมุตกิด จะเปนของเหลวสีเหลืองเขียว ถารุนแรงกวานี้จะเปนฝหนอง หรือเรียกวา
ชํ้าร่ัว ตํารับยาที่ใชก็จะแตกตางกันไปตามความรุนแรงหรือระดับของโรค การรักษาหรือการแกไข
อาการใหหายไดจะตองเริ่มปรับตั้งแตเร่ืองพฤติกรรม ทั้งการกินที่ควรหลีกเลี่ยงอาหารพวกหมัก
ดอง อาหารกระปอง ในเรื่องของการออกกําลังกายซึ่งควรระวังการกระทบกระเทือนของมดลูกที่
อาจเกิดขึ้นได  
ตารางที่ 26 แสดงความถี่ของสมุนไพรที่ระบุในตํารับยารักษาอาการตกขาวจากการสนทนากลุม 
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สมุนไพร ความถี่ 
1.  หัวขาวเย็นเหนือ-ใต 
2.  มะนาว 
3.  มะกา 
4.  มะกรูด 
5.  ยาง 
6.  ฝร่ัง 
7.  คอนหมาแดงทั้ง 5 
8.  วานชักมดลูก 
9.  กระดังงาไทย 
10.  กะเม็ง 
11.  หัวหอม 
12.  ตะไคร 
13.  หนุมานประสานกาย 
14.  บานไมรูโรย 
15.  ล่ันทม 
16.  เบี้ยจั่น 
17.  หัวหญาชันกาศ 
18.  เหงือกปลาหมอ 
19.  ปลาไหลเผือก 
20.  สารสม 
21.  เกลือ 
22.  เหลาขาว 

3 
2 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 

 
 จากตาราง แสดงใหเห็นวาหมอพื้นบานตางก็มีความรูในการรักษาอาการตกขาวในสตรี
แตกตางกัน ในตํารับยารักษาอาการตกขาวแตละตํารับตางก็มีสมุนไพรที่แตกตางกัน สมุนไพรที่พบ
การใชบอยที่สุดคือ หัวขาวเย็นเหนือ-ใต ซ่ึงเปนสมุนไพรในกลุม Smilax spp.ที่มีฤทธิ์ในการลดการ
อักเสบ และเพิ่มระดับภูมิคุมกันของรางกาย (Jiang and Xu, 2001) รองลงมาคือมะนาว ที่มีฤทธิ์ตาน
เชื้อจุลชีพ โดยจากการทดลองพบวาสารสกัดที่ไดจากมะนาวมีฤทธิ์ดีมากในการตานเชื้อแบคทีเรีย 
ไมวาจะเปน E.coli หรือ S.aureus (ธิราภา และคณะ, 2536) ที่อาจเปนสาเหตุของการเกิดระดูขาว  
2.  ไขทับระดู/ระดูทับไข 
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 หมอพื้นบานมีความเห็นวาเปนอาการไข ซ่ึงหมายถึงไขทั่วไปไมวาจะเปนไขหวัด 
ไขเลือดออก หรือแมแตไขมาลาเรียที่เกิดขึ้นในชวงของการมีระดู ในสวนของไขทับระดูจะมี
ความหมายคือ การที่สตรีมีระดูมากอนแลวจึงมีไขเกิดขึ้นในภายหลัง สวนระดูทับไขจะหมายถงึการ
ที่มีไขมากอนแลวเกิดมีระดูในภายหลัง ซ่ึงการรักษาจะตองดูวาตนเหตุคืออะไร เปนอะไรมากอน 
เชน เปนไขหวัดใหญมากอนแลวจึงมีระดู จะตองเริ่มตั้งตนที่การรักษาอาการของไขหวัดใหญ แลว
คอยรักษาอาการที่เกี่ยวกับระดูภายหลัง เชน ปวดระดู เปนตน 
 
ตารางที่ 27 แสดงความถี่ของสมุนไพรที่ระบุในตํารับยารักษาอาการไขทับระด/ูระดูทับไขจากการ
สนทนากลุม 

สมุนไพร ความถี่ 
1.  ขี้ไตยาง 
2.  หัวหอม 
3.  เปราะหอม 
4.  หญาใตใบ 
5.  กะเม็ง 
6.  บัวบก 
7.  มะขามเปยก 
8.  แกนขนุน 
9.  แกนประดู 
10.  แกนแกแล 
11.  แกนฝางเสน 
12.  ไสขาวโพด 
13.  เปลือกเสม็ดแดง 
14.  มะกรูด 
15.  ใบจาก 
16.  น้ําขาวสาร 
17.  น้ําตาลแวน 
18.  เกลือ 

4 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
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จากตํารับยาสมุนไพรที่ใชในการรักษาอาการไขทับระดู/ระดูทับไขที่ไดจากหมอพื้นบาน
ในการทําการสนทนากลุม พบวาในแตละตํารับมีการระบุชนิดของสมุนไพรที่แตกตางกัน เชนบาง
ตํารับใชหญาใตใบซึ่งมีฤทธิ์ตานเชื้อแบคทีเรีย เชื้อรา และเชื้อไวรัส ทั้งชวยยับยั้งความเปนพิษตอ
ตับ ลดการอักเสบ ลดไข ขับปสสาวะ ลดน้ําตาลในเลือด แกปวดคลายกลามเนื้อมดลูก(ดวงรัตน, 
2547) บางตําราใชบัวบกซึ่งมีฤทธิ์แกปวด  โดยสาร triterpenoids จากใบบัวบกมีฤทธิ์กลอม
ประสาท (Ramaswamy, 1970;Rastogi, 1963 )   และสารสกัดใบบัวบกดวย 70% alcohol มีฤทธิ์กด
ประสาทอยางออน (Adesina, 1982) เปนตน 

 
3.  ประจําเดือนมาไมปกติ 
 อาการประจําเดือนมาไมปกติมีตั้งแตคร้ังแรกของการมีประจําเดือน อาจมาเร็ว มาชากวา
ปกติ นั่นคือปกติหญิงสาวจะมีประจําเดือนในชวงอายุ 15-16 ป ถาคนที่มีประจําเดือนมากอนหรือมา
หลังชวงนี้ถือวาเปนอาการผิดปกติ นอกจากนี้อาจมีประเภท ประจําเดือนมาบางไมมาบาง มาไมตรง
ตามกําหนด ระดูขัด เปนตน หมอพื้นบานตางก็มีแนวคิดไปในทางเดียวกันวา สตรีในเดือนๆหนึ่ง
ใหถือวาปวยหนึ่งครั้งคือตอนมีรอบเดือน  อาการความผิดปกติเหลานี้ไมจําเปนตองใหยา
รับประทาน เพียงแตตองปรับเปลี่ยนพฤติกรรม เร่ิมตั้งแตการขับถาย เพราะเมื่อไมถายหรือถายไม
เปนเวลาจะทําใหเกิดอาการทองผูก ตองใชแรงเบง มดลูกจะเคลื่อนตัว จะเกิดความผิดปกติขึ้น พอ
ประจําเดือนมาเลือดจะคาง เลือดจะออกมาไมหมด  ในชวงประจําเดือนมาวันแรกและวันสุดทาย 
ควรหลีกเลี่ยงการยกของหนัก หลีกเลี่ยงการลมกนกระแทก ซ่ึงจะสงผลทําใหมดลูกเคลื่อนแลวเกิด
ปญหาขึ้นไดเชนกัน 
 ของแสลงของอาการประจําเดือนมาไมปกติ ไดแก มะเขือทุกชนิด บูดู และมังคุด ทั้งนี้หมอ
พื้นบานใหเหตุผลไววา บูดู เปนของหมักดอง ไมสงผลดีตอสุขภาพของสตรีในชวงนี้ สวนมังคุด 
และมะเขือ เปนของเย็น ทําใหความรอนในรางกายผิดปกติ ระบบการไหลเวียนของโลหิตผิดปกติ
ไป อีกทั้งพวกน้ําแข็ง น้ําในตูเย็น ตลอดจนแตงโม ก็เปนของแสลงดวยเชนกัน 
 จากการสนทนากลุมไดมีการแสดงแนวคิดและวิธีการการตรวจระดับมดลูก ซ่ึงสอดคลอง
กับการแสดงออกของพฤติกรรมของสตรีในแงของความกําหนัด โดยมีความเชื่อวาสตรีที่มีมดลูก
คว่ําจะไมมีความกําหนัด มดลูกตะแคงจะไมมีบุตร มดลูกอยูสูงจะมีความกําหนัดหรือตองการทาง
เพศสูง ซ่ึงมีการดูจากหลายๆวิธี ไดแก การคลําชีพจร ถาคลําแลวชีพจรเตนชาๆแบนๆ แสดงวา
มดลูกอยูลึกหรืออยูต่ํา ถาชีพจรเตนแรง ปลายแหลม แสดงวามดลูกอยูตื้นหรืออยูสูง อาจแกไขโดย
การใหยกของหนักอยางที่กลาวมาขางตน บางก็ดูที่ขอเทา เชน ที่ตาตุมดานนอกขางสนเทา ถามี
ลักษณะนูนเปนเสนขึ้นมาแสดงวามดลูกต่ํา แตถาตาตุมดานในขางสนเทานูนเปนเสนขึ้นมาแสดงวา
มดลูกสูง มีความกําหนัดมาก เปนตน 
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 ยาที่มีการใชในเรื่องความผิดปกติของระดู สวนใหญจะเปนตํารับยาบํารุงโลหิตที่มักจะมี
การใชรวมกับยารักษาอาการตางๆ เชน ระดูขาว มุตกิด เพื่อบํารุงเลือดลม มักจะไมใชเปนยาเดี่ยวใน
การรักษาอาการ 
 
ตารางที่ 28 แสดงความถี่ของสมุนไพรที่ระบุในตํารับยาบํารุงโลหิตจากการสนทนากลุม 
 

สมุนไพร ความถี่ 
1.  ฝางเสน 
2.  แกแล 
3.  ผักเปดแดง 
4.  ใบไผมัน 
5.  ใบไผปา 
6.  หญาไทร 
7.  แสมสาร 

3 
2 
2 
1 
1 
1 
1 

 
 จากตํารับยาบํารุงโลหิตที่ไดจากหมอพื้นบานในการสนทนากลุม พบวาในตํารับยามีการใช
ฝางเสน ที่มีสารชื่อ Brazilin เปนสารที่ใหสีแดง มีฤทธิ์ยับยั้งการเกาะตัวของเกล็ดเลือด ( Lee et al., 
2005) ในตํารายาไทยใชในการแกระดูขัด และทองเสียอยางรุนแรง บอยที่สุด รองลงมาคือแกแล
และผักเปดแดง 
 
โรคสตรีในชวงตั้งครรภและหลังคลอด 
ชวงตั้งครรภ 
 จากการสนทนากลุมพบวา หมอพื้นบานตางก็มีภูมิปญญาตางๆมากมายในการดู หรือการ
ตรวจการตั้งครรภ สามารถรูไดวาคนไหนทอง คนไหนไมทอง อาทิเชน ดูใตสะดือบริเวณหนาทอง 
ถากดแลวบุมแสดงวาไมทอง แตถากดแลวไมบุมแสดงวาทอง ดูสนเทาถาพบเปนเม็ดกลมๆเล็กๆ 
แสดงวาทอง ถาพบที่เทาดานขวา เด็กในทองจะเปนผูชาย พบดานซาย เด็กในทองจะเปนผูหญิง 
สวนการดูฝาเทา หากฝาเทาดานขวาแดง แสดงวาเปนเด็กผูชาย และทํานองเดียวกัน ถาฝาเทา
ดานซายแดง เด็กจะเปนผูหญิง แตทั้งนี้การดูของหมอพื้นบานไมไดเปนการทํานาย แตเพียงเพื่อเปน
ขอมูลในการจัดเตรียมยาใหมารดาเทานั้น  
 นอกจากนี้ จากการสนทนากลุมยังไดความรูมากมายทั้งในเรื่องของภูมิปญญาในการ
บรรเทาอาการแพทอง  ภูมิปญญาในการปองกันทองลาย ภูมิปญญาในการแตงเด็ก โดยการนวด 
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หรือกดเบาๆบริเวณขางทอง หัวหนาว และใตสะดือ เพื่อใหเด็กพลิกตัวไดงาย งายตอการคลอดของ
มารดา ในเรื่องของการบํารุงครรภ หมอพื้นบานสวนใหญจะใชวิธีตามตําราครรภธรักษา  

สวนความผิดปกติที่เกิดในชวงตั้งครรภที่พบมากจะเปนเรื่องของการตกเลือด หมอพื้นบาน
เชื่อวาการรักษาหรือบรรเทาอาการตกเลือดในสตรีกอนครบกําหนดคลอด จะตองแบงรับแบงสู คือ
ตองใชวิธีการขับเลือดเสียออกใหหมด แตก็ตองเก็บเลือดดีเอาไวดวย บางก็ใชยาบํารุงเลือดเขาไป
รวมในตํารับยาดวย วิธีการตรวจดูวาเลือดเสียออกหมดหรือยังจะใชมือแตะบริเวณปลายนิ้วกลาง
และนิ้วนางของคนไข หากมีอาการเจ็บปวดเหมือนมีหนามตํา แสดงวาเลือดยังออกมาไมหมด 
ชวงการทําคลอด 

ในการทําคลอดจะตองมีการเตรียมหอง อุปกรณตางๆ เชนปบ เตาไฟ ไมฟน แครไมไผ 
เปนตน เมื่อเด็กออกมาจะมีการตัดสายสะดือ โดยบางคนจะใชไมไผที่ผานการลวกแลวมาตัด บาง
คนก็จะใชใบมีดโกน 
ชวงหลังคลอด 

จากการสนทนากลุม พบวาชวงหลังคลอด หมอพื้นบานมีภูมิปญญาตางๆมากมาย ทั้งใน
เร่ืองของการขับน้ําคาวปลา การขับน้ํานม การจับเสนน้ํานม การอาบน้ําสมุนไพรหลังคลอด รวมทั้ง
วิธีการหรือภูมิปญญาในการดูแลบุตร  

สวนภูมิปญญาในแงของการรักษาอาการความผิดปกติ อาทิเชนการรักษาอาการของ 
1.  ภาวะรกติด 
 ตามภูมิปญญาแพทยแผนไทยที่ไดจากหมอพื้นบานในการสนทนากลุม พบวาตํารับยาใน
การรักษาอาการรกติดในสตรีหลังคลอดมีตั้งแตตํารับยากินและยาทา เชนการใชหัวดองอึงมาฝนกับ
น้ําซาวขาวแลวทาบริเวณฝาเทา ซ่ึงยาทั้งกินและทามีขอควรระวังคือ เมื่อรกออกหมดแลวจะตอง
หยุดยา หรือลางยาออกทันที ไมเชนนั้นเลือดจะออกไมหยุด นอกจากนี้ยังมีภูมิปญญาการนวดเพื่อ
ขับรก วิธีการคือ หมอพื้นบานจะนั่งคลอมคนปวยแลวเอามือสอดเขาใตสะเอว เขยาสะเอวผูปวยให
รกหลุดออกมา โดยเลือดจะตกลงขางลาง รกจะคอยๆลอยขึ้นมา และหลุดออกมาในที่สุด ยังมีภูมิ
ปญญาอื่นๆ เชน ใหสามีหรือญาติสามีไปกัดเอายอดมะเมา เคี้ยวใหละเอียด แลวเอามาบวนใสปาก
ภรรยา เปนตน 
2.  มดลูกเคลื่อน 
 ตามภูมิปญญาไทยสมัยกอนจะใชกอนเสา ซ่ึงก็คือกอนหินลักษณะกลมๆ นํามาเผาจนรอน 
เอาผาหอ แลวนํามาประคบ แตในปจจุบันเปลี่ยนมาเปนการใชกระเปาน้ํารอน ประคบแทน วิธีการ
เหลานี้จะชวยใหมดลูกเขาอูเร็วขึ้น สวนตํารับยาอื่นๆก็มีทั้งยากิน ยาสมุนไพรสําหรับอาบ แช 
วิธีการรมไอน้ําสมุนไพร และการประคบ 
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3.  มุเรียน 
 เปนอาการความผิดปกติหลังคลอดบุตร เชื่อวาเกิดจากภาวะโลหิตเปนพิษหลังคลอด มุเรียน
มี 12 จําพวก โดยแตละจําพวกจะมีอาการและการรักษาที่แตกตางกัน เชน มุเรียนหนามบัว จะมี
ลักษณะอาการเปนเม็ดตามตัวหลังคลอด ซ่ึงตํารายาระบุไวทั้งยากินและยาอาบ มุเรียนหนาไฟ คอืจะ
มีอาการไขคลายลักษณะสันนิบาตหนาเพลิง สวนมุเรียนอื่นๆที่มีการรักษาหรือความเชื่อแตกตางไป
ก็อาทิเชน มุเรียนกินลูก คือแมเมื่อคลอดบุตรออกมาแลวจะมีอาการทางจิตคลายคนบา จองจะกินลูก
ตัวเอง วิธีการรักษาคือ ใหใชองคชาติสามีเคาะหรือตีศีรษะของคนไข เปนการแกเคล็ด 
 
ตารางที่ 29 แสดงความถี่ของสมุนไพรที่ระบุในตํารับยาที่ใชในสตรีชวงตั้งครรภและหลังคลอดจาก
การสนทนากลุม 

สมุนไพร ความถี่ 
1.  ขมิ้นออย 
2.  ขมิ้นชัน 
3.  ขอย 
4.  กลวยน้ําไทย 
5.  มะขาม 
6.  ไพล 
7.  น้ํามะพราว 
8.  ใบหนาด 
9.  เรว 
10.  พริก 
11.  พริกไทยดํา 
12.  ขา 
13.  รากบัวหลวง 
14.  สาวเหลา 
15.  สาวหยุด 
16.  บานไมรูโรย 
17.  ใบกระทอน 
18.  เขากวางดูถูก 
19.  ยอดจิก 
20.  รากโคลงเคลง 
21.  กะเม็ง 

5 
5 
4 
4 
4 
3 
3 
3 
2 
2 
2 
2 
2 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
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สมุนไพร 
22.  ใบบวบขม 
23.  ยอดจาก 
24.  เปลือกตนนุน 
25.  ยอดมะเมา 
26.  ดองดึง 
27.  ไสขาวโพด 
28.  ออย 
29.  ใบสะหมัด 
30.  ใบเสม็ด 
31.  ใบสมเสร็จ 
32.  ลูกกระดอม 
33.  เปลือกตนมะมวงคัน 
34.  ใบตําลึง 
35.  หญาตีนนกกระทุง 
36.  น้ํานมราชสีห 
37.  เอื้องน้ํา 
38.  แพงพวยน้ํา 
39.  วานชักมดลูก 
40.  ใบอัคคีทวาร 
41.  ไมพลับพลา 
42.  เปลือกน้ําเตา 
43.  หัวกระดาษดํา 
44.  ใบสมปอย 
45.  ใบละหุงแดง 
46.  ตะไคร 
47.  ใบมะกรูด 
48.  สงแก 
49.  เขยตาย 
50.  เอ็นทั้งสอง 
51.  ชะมวง 
52.  บอนคัน 

ความถี่ 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
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จากตารางแสดงความถี่ของสมุนไพรที่พบในตํารับยาที่ใชกับสตรีในชวงตั้งครรภและหลัง
คลอด พบวามีการใชขมิ้นออย และขมิ้นชันมากที่สุด ซ่ึงสมุนไพรทั้งสองตัวมีสารกลุม tannin ชวย
ในการสมานแผล ทําใหแผลหายเร็ว นอกจากนี้ยังชวยบรรเทาอาการฟกช้ําที่เกิดขึ้นไดดวย 
 
สตรีวัยหลังหมดประจําเดือน 
 จากการสนทนากลุมพบวาในชวงของสตรีกอนหมดประจําเดือนจะมีภาวการณ
เปลี่ยนแปลงในแงของอารมณ ความเครียดเปนหลัก สวนอาการทางรางกายหมอพื้นบานเชื่อวา ตาม
ทฤษฎีแลวเกิดจากการแปรสมุฏฐาน มีการเปลี่ยนแปลงของธาตุลม ทําใหมีอาการปวดทายทอย 
ปวดศีรษะ  หนามือบอยๆ  ออนเพลีย  ใจสั่น  เบื่ออาหาร  จุกแนน  ทองผูก  บางคนทองรวง
กะปริดกะปรอย มือเทาชา เปนตน อาการพวกนี้ขึ้นอยูแตกับละบุคคล    ไมสามารถบอกไดวาจะ
รักษาอยางไร นั่นคือตองรักษาไปตามอาการเทานั้น หลักๆก็คือตองมีการปรับธาตุ กลุมยาใหญๆก็
คือ ยาฟอกเลือด ยาระบาย และยาบํารุงหัวใจ ซ่ึงมักจะนํามารวมกันในรูปของยาหอม 
 ในแงของโรคกระดูกพรุนที่พบบอยในผูหญิงมากกวาผูชายในวัยเดียวกัน หมอพื้นบาน
สวนใหญจะแนะนําใหกินอาหารจําพวกปลาตัวเล็ก เพื่อเสริมแคลเซียมใหกระดูก สวนมะเร็ง หมอ
พื้นบานเชื่อวา มะเร็งในหญิงที่หมดประจําเดือนที่มีอุบัติการณการเกิดมากขึ้นเรื่อยๆนั้นเกิดจาก
พฤติกรรมการกินอาหาร ไมวาจะเปนการกินผงชูรส การกินอาหารทอดจากน้ํามันที่มีการสะสมมา
นาน และการสะสมของเชื้อโรคตางๆ 
 อยางไรก็ตามสตรีควรดูแลสุขภาพใหสมบูรณแข็งแรงเสมอ ควรดูแล ใสใจทั้งดานอาหาร 
การขับถาย การออกกําลังกาย และภาวะของจิตใจ เพื่อใหไกลจากการเกิดโรคตางๆ สอดคลองกับ
แนวคิดทางการแพทยแผนไทยที่ใชการรักษาอาการที่เปนแบบองครวมนั่นเอง 
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บทท่ี 5 
วิจารณ และสรุปผลการศึกษา 

 
จาการศึกษาในเรื่องของภูมิปญญาการรักษาโรคสตรีของหมอพื้นบานภาคใตของประเทศ

ไทย ซ่ึงทําการศึกษา 2 เทคนิค คือ การสัมภาษณแบบเจาะลึก และการสนทนากลุม โดยวิเคราะห
ขอมูลเชิงคุณภาพในเรื่องของวิธีการรักษาโรคโดยทั่วไปของหมอพื้นบานพบวา วิธีการวินิจฉัย
อาการโดยการซักประวัติ เปนวิธีการที่ใชกันมากที่สุด คือ 28 คน จากทั้งสิ้น 34 คน รองลงมาคือ
วิธีการตรวจรางกาย ไมวาจะเปนการตรวจชีพจร การจับเสน หรือแมแตการลูบคลําบริเวณอวัยวะท่ี
มีอาการ โดยมีความถี่ 17 คน จากทั้งหมด 34 คน ทั้งนี้มีหมอจํานวนมากที่ใชหลายๆวิธีประกอบกัน 
ไมวาจะเปนการซักประวัติรวมกับการตรวจรางกาย หรือการซักประวัติรวมกับการใชไสยศาสตร 
สวนวิธีการรักษาหมอพื้นบานจํานวน 33 คน จากทั้งหมด 34 คนใชสมุนไพรตํารับรวมในการรักษา
อาการตางๆ และมีหมอบางสวนที่ใชวิธีการอื่นรวมดวย เชนใชการนวด/ประคบ ใชวิธีทางศาสนา 
หรือไสยศาสตร ใชยาแผนปจจุบัน เปนตน 

แนวคิดและภูมิปญญาในเรื่องโรคเกี่ยวกับสตรีพบวาหมอพื้นบานกลุมตัวอยางที่
ทําการศึกษาซึ่งมีความชํานาญในเรื่องโรคสตรีตางก็มีความรูความชํานาญในโรคสตรีแตละวัย
แตกตางกัน เมื่อแยกสตรีออกเปนสามวัย ไดแก วัยเจริญพันธุ ชวงตั้งครรภและหลังคลอด และสตรี
วัยหลังหมดประจําเดือน พบวาโรค/อาการผิดปกติในสตรีวัยเจริญพันธุที่พบมากที่สุดคืออาการไข
ทับระดู/ระดูทับไข คิดเปน 29% รองลงมาคือ มุตกิตและระดูมาไมปกติ ซ่ึงมีความถี่เทากันคือ 25% 
และอาการสุดทายที่มีความถี่ต่ําสุด เปนอาการปวดประจําเดือนมีความถี่คิดเปน 21% 
สตรีในชวงตั้งครรภและหลังคลอด หมอพื้นบานตางก็มีวิธีการ/คําแนะนําที่แตกตางกันไป โดยสตรี
ในชวงตั้งครรภ หมอพื้นบานจะแนะนําใหมีการนวดระหวางตั้งครรภมากที่สุด คิดเปน 46.15% 
ทั้งนี้วิธีการนวดในระหวางตั้งครรภเปนการหวังผลใหการคลอดทําไดงายขึ้น เพราะถือเปนการจัด
ทาทารกในครรภใหมีความเหมาะสมตอการคลอด รองลงมาเปนคําแนะนําเรื่องอาหาร 26.92% 
สวนสตรีหลังคลอด หมอพื้นบานมีคําแนะนําในเรื่องการใชยาสมุนไพรมากที่สุดคิดเปน 19.77% 
การใชยาสมุนไพรในสตรีวัยหลังคลอดเปนการฟนฟูสภาพรางกาย รวมทั้งแผลที่เกิดจากการคลอด
ใหกลับสูภาวะปกติไดเร็วยิ่งขึ้น รองลงมาเปนการประคบสมุนไพร 18.60% 

สําหรับโรค/อาการผิดปกติในสตรีวัยเจริญพันธุที่พบมากที่สุดคือ โรคกระดูกพรุน 
รองลงมาคือมะเร็ง และอารมณแปรปรวน มีความถี่คิดเปน 50%, 33% และ 17% ตามลําดับ 

รูปแบบการจายยาของหมอพื้นบานในการรักษาอาการตางๆสวนใหญจะเปนยาสมุนไพร
ในรูปของตํารับยาสมุนไพรรวม 

การวิเคราะหในเรื่องตัวยาสมุนไพรในการรักษาโรค/อาการผิดปกติของสตรี โดยวิเคราะห
ถึงความถี่ของการนิยมใชสมุนไพรและการหาขอมูลทางวิทยาศาสตรมาสนับสนุนพอสรุปไดดังนี้ 
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โรคมุตกิต 
หมอพื้นบานตางก็มีความรูในการรักษาอาการตกขาวในสตรีแตกตางกัน ในตํารับยารักษา

อาการตกขาวแตละตํารับตางก็มีสมุนไพรที่แตกตางกัน สมุนไพรที่พบการใชบอยที่สุดคือ หัว
ขาวเย็นเหนือ-ใต ซ่ึงเปนสมุนไพรในกลุม Smilax spp.ที่มีฤทธิ์ในการลดการอักเสบ และเพิ่มระดับ
ภูมิคุมกันของรางกาย (Jiang and Xu , 2001) รองลงมาคือมะนาว ที่มีฤทธิ์ตานเชื้อจุลชีพ โดยจาก
การทดลองพบวาสารสกัดที่ไดจากมะนาวมีฤทธิ์ดีมากในการตานเชื้อแบคทีเรีย ไมวาจะเปน E. coli 
หรือ S.aureus (ธิราภา และคณะ, 2536) ที่อาจเปนสาเหตุของการเกิดระดูขาว บางตํารับใชกะเม็ง ซ่ึง
มีฤทธิ์ตานเชื้อจุลชีพทั้งเชื้อแบคทีเรียและเชื้อรา โดยเฉพาะ Staphylococcus aureus ที่อาจเปน
สาเหตุของการเกิดมุตกิด-ระดูขาว (Wiart, 2004) บางตํารับใชบัวบกซึ่งนอกจากมีฤทธิ์ตานเชื้อจุล
ชีพไดเชนเดียวกับกะเม็งแลว จากการศึกษายังพบวาบัวบกยังมีฤทธิ์แกปวด  (Ramaswamy, 
1970;Rastogi, 1963 ) สมานแผล (Poizot, 1978)และลดอาการอักเสบ (Vogel, 1990) ไดอีกดวย 

 
อาการปวดประจําเดือน 

จากตํารับยารักษาอาการปวดประจําเดือนที่ไดจากการสัมภาษณหมอพื้นบานเพียง 1 ตํารับ  
พบการใชหัวมะพราวออน และปูนแดง โดยสารสําคัญในเนื้อมะพราวพบวามีน้ํามันประมาณ 65 % 
มี ฟอสฟอรัสสูง มีแคลเซียม คารโบไฮเดรต สวนน้ํามันมะพราวประกอบดวย กรดไขมันหลายชนิด
ที่อ่ิมตัว ซ่ึงสาระสําคัญเหลานี้ตางก็มีประโยชนตอรางกายทั้งสิ้น สวนปูนแดง ตามตํารายาไทย ปูน
แดงเปนยาเย็น ชวยใหกระชับ การแพทยแผนไทยใชในการบรรเทาปวด 

 
ไขทับระดู/ระดูทับไข 

 จากตํารับยารักษาอาการไขทับระดู/ระดูทับไขพบมีการใชตนหญาใตใบมากที่สุด ซ่ึงใน
ตํารายาแผนโบราณทั่วไประบุการใชหญาใตใบในการรักษาอาการไขไดทุกชนิด ทั้งไขหวัด ไขทับ
ระดู หรือแมแตไขจับสั่น ไดมีการคนควาพบวาสารสําคัญคือ โพแทสเซียม ไฟลแลนทีน และไฮโป
ไฟลแลนทีน ซ่ึงใหรสขม ในปจจุบันไดมีการคนพบฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาวา มีฤทธิ์ตานเชื้อแบคทีเรีย 
เชื้อรา และเชื้อไวรัส ทั้งชวยยับยั้งความเปนพิษตอตับ ลดการอักเสบ ลดไข ขับปสสาวะ ลดน้ําตาล
ในเลือด แกปวดคลายกลามเนื้อมดลูก ซ่ึงมีสรรพคุณคลายตํารายาแผนโบราณ แตก็ควรใชในการ
รักษาเบื้องตนเทานั้น (ดวงรัตน, 2547) 

ประจําเดือนมาไมปกติ 
ยาที่มีการใชในเรื่องความผิดปกติของระดู สวนใหญจะเปนตํารับยาบํารุงโลหิตที่มักจะมี

การใชรวมกับยารักษาอาการตางๆ เชน ระดูขาว มุตกิด เพื่อบํารุงเลือดลม มักจะไมใชเปนยาเดี่ยวใน
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การรักษาอาการ จากตํารับยาบํารุงโลหิตที่ไดจากหมอพื้นบานพบวาในตํารับยามีการใชฝางเสน ที่มี
สารชื่อ Brazilin เปนสารที่ใหสีแดง มีฤทธิ์ยับยั้งการเกาะตัวของเกล็ดเลือด (Lee et al., 2005) ใน
ตํารายาไทยใชในการแกระดูขัด และทองเสียอยางรุนแรง บอยที่สุด รองลงมาคือแกแลและผักเปด
แดง 

 
อารมณแปรปรวน 

จากตํารับยารักษาอาการอารมณแปรปรวนในสตรีวัยหลังหมดประจําเดือนที่ไดจากการ
สัมภาษณหมอพื้นบานเพียง 1 ตํารับ  พบการใชรากตองแตกและไมไผสีสุก โดยการใชรากตองแตก 
(Balispermum montanum) เพื่อลดอาการสวิงสวายหัวใจเตนไมปกติของสตรีวัยหลังหมด
ประจําเดือน สอดคลองกับการศึกษาที่พบวาสารสกัดตองแตกมีฤทธิ์ลดความดันโลหิต บํารุงหัวใจ 
และยับยั้งเนื้องอกได  ซ่ึงสตรีวัยนี้มักจะมีปจจัยเสี่ยงตอภาวะดังกลาว(Bhakuni, 1971) การใชไมไผ
สีสุก สอดคลองกับแนวความคิดที่วาเยื่อไผ ตามตํารายาจีนมีสรรพคุณในการบํารุงรางกาย  
 
มะเร็ง 

จากตํารับยาบรรเทาอาการที่เกิดจากมะเร็งเตานม จํานวน 1 ตํารับ พบการใชหมากและปูน
ขาว จากขอมูลการวิจัยพบวาหมากมีฤทธิ์ยับยั้งการเกิดเนื้องอก (Itokawa et al., 1990) เรงการสมาน
แผล (Padmaja et al., 1994)  ตานออกซิเดชั่น (Wang and Lee, 1996) นอกจากนี้ยังพบวาหมากมี
สารในกลุม tannin (Kumari et al., 1964) ซ่ึงมีฤทธิ์ตกตะกอนโปรตีน เมื่อนํามาพอก หรือทาจะชวย
ทําความสะอาดบริเวณที่มีน้ําเหลืองหรือหนองได 

 
จากการศึกษาและการวิเคราะหในเชิงวิทยาศาสตรทําใหสรุปไดวาภูมิปญญาพื้นบานมี

ความเปนวิทยาศาสตร หากไดรับการสงเสริมใหเกิดการยอมรับจะทําใหภูมิปญญาสามารถนํามาใช
ผสมผสานและทําใหเกิดประโยชนไดสูงสุด สงผลใหประชาชนโดยเฉพาะสตรีสามารถปองกัน
หรือเสริมสรางสุขภาพของตนใหแข็งแรงได 
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แบบสัมภาษณแพทยพื้นบาน 
เลขที่แบบสอบถาม.............. 

รหัสจังหวดั.............. 
แบบสอบถามโครงการภูมิปญญาพื้นบานโรคเฉพาะสตร ี

------------------------------------ 
 
วัน เดือน  ป    ที่เก็บขอมูล…………………………………………………………………………… 
สถานที่เก็บขอมูล.........……………………………………………………………………………… 
ผูเก็บขอมูล…………………………………………………………………………………………… 
ช่ือ-นามสกุลแพทยพื้นบาน………………………………………………………………………….. 
บานเลขที่………………………….หมูที่…………………………ถนน……………………………. 
ตําบล………………อําเภอ……………….จังหวดั…………………… รหัสไปรษณีย…………….. 
หมายเลขโทรศัพท...........................................มือถือ........................... 
 
สวนที่ 1 :    คุณลักษณะสวนบุคคลของแพทยพื้นบาน 
 1.   เพศ                 1. ชาย             2. หญิง 

2. อายุ……….. ป 
3. ศาสนา           

  1. พุทธ             2. อิสลาม 
  3. คริสต                  4. อ่ืน ๆ   (ระบ)ุ…………….. 

4. ประเภทการดาํรงภาวะของวชิาชีพ 
 1. หมอพืน้บาน 
 2 .หมอแผนโบราณ   (มีใบ บว.เลขที่……………… ) 
 3. พระ/ นกับวช   

5. สถานภาพสมรส 
 1. โสด                 2. หมาย 

    3. หยา/ แยกกนัอยู        4. คู 
6. การศึกษาในระบบโรงเรียนของทาน  ( วุฒิการศึกษาสูงสุด ) 
     1.ไมไดเรียน                2. ต่ํากวาประถมศึกษา      
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        3. ประถมศึกษา           4. มัธยมศกึษา 
     5. สูงกวามัธยมศึกษา (ระบุ )…………………………………. 
7. ความสามารถในการอานออกเขียนได 
                    1. อาน-เขียนไดคลอง          2. อาน-เขียนไมคลอง    
                               3. อาน-เขียนไมได 
8. อาชีพหลัก 
           1.  ไมไดทํางาน 
           2.  แมบาน 
           3.  ทํานา/ ทําสวน/ ทําไร 

           4.  คาขาย 
           5.  รับราชการ 
           6.  รัฐวิสาหกจิ 
           7.  รับจาง (ระบุ)………………………………………………….. 
           8.  อ่ืน ๆ     ( ระบุ ) …………………………………………….. 

 9. อาชีพเสริมอ่ืน ๆ ( ระบ)ุ............................................................. 
9. ทานมีประสบการณในการรกัษาโรคมาแลว......................ป  

 
สวนที่ 2     ภมิูหลังการเปนแพทยพื้นบาน 
 1.  เหตุจูงใจสาํคัญที่ทําใหทานมาเปนแพทยเชนในปจจุบนั 
                        1. มีความคุนเคย เพราะมีคนในครอบครัวเปนหมอ 
                              2. สนใจ มีจิตใจอยากชวยเหลือผูอ่ืน  จึงเรียนและฝกฝนเรื่อยมา 

   3. ปวยแลวพบวิธีการรกัษาตนเอง นําไปรักษาคนอืน่ไดผลจึงทําเรื่อยมา        
     4. ปวยแลวเกิดนิมิตหรอืมีอํานาจลึกลับมาดลใจใหทาํหนาที่รักษาคนอื่น 
     5. เล่ือมใสในการรักษาหรือในตวัครูแพทย จึงเรียนสืบทอดมา 
     6. อ่ืน ๆ (ระบุ ) ..........................................   

2. ความรูทางการแพทย ซ่ึงเปนความรูหลัก ๆ ที่แพทยพืน้บานใชในปจจบุันไดรับมาจาก
แหลงใด 

    1. สืบทอดมาจากบรรพบุรุษ หรือญาติที่เปนแพทยพืน้บาน 
   2. เรียนรูจากอาจารยหรือจากตําราขณะที่บวช 
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   3. ศึกษาจากตําราดวยตนเอง 
    4. ศึกษาโดยมอบตัวเปนศิษยแพทยพืน้บาน (คนอื่นที่ไมใชญาติหรือบรรพบุรุษ ) 
    5. จากการอบรม หรือเรียนจากโรงเรยีนแพทยแผนโบราณ 
    6. เกิดจากการสะสมประสบการณดวยตนเอง 
    7. มาจากหลายวิธีประกอบกัน 

                                 8.อ่ืน ๆ (ระบ)ุ………………………………………………………………….. 
3. การรักษาโรคมีการพัฒนาการของบทบาทอยางไร 
       1. คอย ๆ ลองผิดลองถูก 
       2. สะสมความมั่นใจจนผลการรักษาไดผลดี 
       3. รักษาอยางจริงจังดวยความมั่นใจ 
4. จากเมื่อเร่ิมการรักษาผูปวยคร้ังแรกจนถึงทกุวันนี้ แพทยพื้นบานไดเรียนวิชาเพิ่มเติม        

บางหรือไม (เชน ยอมไปเปนศิษยเรียนวิชาแพทยจากคนอื่น หรือเขารับการอมรมจาก
แหลงอ่ืนๆ) 

        1.  ไมเคย   
        2.  เคยแตไมเปนระบบ (จับตํารายาเขามาสังเกตดวยตนเอง) 

          3.  เคยและเปนระบบ (เปนศิษยครูแพทยคนอืน่ เขารับการอบรม) 
5. ช่ือโรคหรืออาการที่แพทยการรักษามากที่สุดหรือที่แพทยมีความเชี่ยวชาญ 
        ระบ…ุ………………………………………………………….. 
        มีมากกวา 1 อาการ/ โรค  
(ระบ)ุ………………………………………………………………………………. 
……………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………… 

 
สวนที่ 3   วิชาการรักษาโรคทั่วไปของแพทยพื้นบาน    

1. ตัวแพทยตองมีการปฏิบัติตนเปนพิเศษใด ๆ อันเกี่ยวกับความเชื่อหรือขอบังคับในการ
เปนแพทยดวยหรือไม   
      1.  ไมม ี          2. การถือศีล   
         3. การงดรับประทานอาหารบางประเภท (การถือวิวัต)ิ 
      4. อ่ืน ๆ ( ระบุ )…………………………………………………………… 
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2. วิธีการที่แพทยใชเพื่อการวนิิจฉัยอาการและเลือกวิธีการรักษาไดใชวธีิเหลานี้หรือไม 
2.1  การตรวจรางกาย              1. ใช                   2.  ไมใช 
2.2  ซักประวตัิผูปวย              1. ใช                   2.  ไมใช 

         2.3  การเทียบกับตํารา              1. ใช                   2.  ไมใช  
         2.4  ใชวธีิการสมัยใหม (เอกซเรย )              1. ใช                   2.  ไมใช 

2.5 ใชพลังสมาธิ/ นั่งทางใน/ เขาทรงวินิจฉยัหรือการใชวิธีเสีย่งทายดวยไสยศาสตร 
                 1. ใช                   2.  ไมใช 
2.6 อ่ืน ๆ (ระบุ ) ………………………………………………………………… 

3. วิธีการรักษาทีแ่พทยสามารถใชในการรักษามีตอไปนี ้
3.1   สมุนไพรเดี่ยว               1. ใช         2.  ไมใช 
3.2   สมุนไพรตํารับ              1. ใช         2.  ไมใช 
3.3   ยาฉีด                    1. ใช         2.  ไมใช 
3.4   ยาสําเร็จรูป               1. ใช         2.  ไมใช 
3.5   การบีบนวด               1. ใช         2.  ไมใช 
3.6   น้ํามัน               1. ใช         2.  ไมใช 
3.7   น้ํามนต               1. ใช         2.  ไมใช 
3.8   เปา -  พน               1. ใช         2.  ไมใช 
3.9   เขาเฝอก               1. ใช         2.  ไมใช 
3.10 คาถาหรือวิธีไสยศาสตรตาง ๆ ( ระบุ )…………………………………… 
              1. ใช         2.  ไมใช 
3.11 อ่ืน ๆ (ระบุ ) …………………………………………………………….. 

4. จํานวนคนไขที่มารับการรักษาเฉลี่ยตอป ………………………………………………… 
5. ยาสมุนไพร/เครื่องมือแพทยไดมาจาก………………………………………………… 

 
สวนที่ 4 โรคเฉพาะสตร ี
สตรีวัยเจริญพันธุ 
1.โรค/อาการที่พบบอยที่สุดในสตรีวยัเจริญพันธุ 
................................................................................................................................................................... 
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2.โรคสตรีวัยเจริญพันธุที่เชี่ยวชาญที่สุด 
................................................................................................................................................................... 
 
3.เคยรักษาโรคตอไปนี้หรือไม 
 3.1  ตกขาว (มุตกิด)               1. เคย         2.  ไมเคย 

 3.1.1 อาการของโรค 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
........................................................................................................................................... 
 3.1.2 สาเหตุการเกิดโรค 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.1.3 วิธีการรักษา 
 การบีบนวด                            1. ใช         2.  ไมใช 
 ใชยาแผนปจจบุัน              1. ใช         2.  ไมใช 
 สมุนไพรเดี่ยว                            1. ใช         2.  ไมใช 
 ตํารับยาสมุนไพร              1. ใช         2.  ไมใช 
 อ่ืนๆ (ระบ)ุ..................................................................................................................... 
 ตํารับยาที่ใช 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
คําแนะนํา 
……………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………… 

3.2  ปวดประจําเดอืน               1. เคย         2.  ไมเคย 
 3.2.1 อาการของโรค 
............................................................................................................................................
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............................................................................................................................................

............................................................................................................................................ 
 
 
    3.2.2 สาเหตุการเกิดโรค 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.2.3 วิธีการรักษา 
 การบีบนวด                            1. ใช         2.  ไมใช 
 ใชยาแผนปจจบุัน              1. ใช         2.  ไมใช 
 สมุนไพรเดี่ยว                            1. ใช         2.  ไมใช 
 ตํารับยาสมุนไพร              1. ใช         2.  ไมใช 
 อ่ืนๆ (ระบ)ุ..................................................................................................................... 
 ตํารับยาที่ใช 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 

  คําแนะนํา 
...........................................................................................................................................
........................................................................................................................................... 

 3.3  ไขทับระด/ูระดูทับไข                           1. เคย         2.  ไมเคย 
 3.3.1 อาการของโรค 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.3.2 สาเหตุการเกิดโรค 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
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3.3.3 วิธีการรักษา 
 การบีบนวด                            1. ใช         2.  ไมใช 
 ใชยาแผนปจจบุัน              1. ใช         2.  ไมใช 
 สมุนไพรเดี่ยว                            1. ใช         2.  ไมใช 
 ตํารับยาสมุนไพร              1. ใช         2.  ไมใช 
อ่ืนๆ (ระบ)ุ.................................................................................................................... 
 ตํารับยาที่ใช 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 คําแนะนํา 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 

 3.4  ประจําเดือนมาไมปกติ (ระดขูัด)             1. เคย         2.  ไมเคย 
 3.4.1 อาการของโรค 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
.......................................................................................................................................... 
 3.4.2 สาเหตุการเกิดโรค 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................  
    3.4.3 วิธีการรักษา 
 การบีบนวด                            1. ใช         2.  ไมใช 
 ใชยาแผนปจจบุัน              1. ใช         2.  ไมใช 
 สมุนไพรเดี่ยว                            1. ใช         2.  ไมใช 
 ตํารับยาสมุนไพร              1. ใช         2.  ไมใช 
 อ่ืนๆ (ระบ)ุ..................................................................................................................... 
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 ตํารับยาที่ใช 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 คําแนะนํา 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 

 3.5  โรคอื่นๆ (ระบุ)............................................................................................................... 
 3.5.1 อาการของโรค 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.5.2 สาเหตุการเกิดโรค 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.5.3 วิธีการรักษา 
 การบีบนวด                            1. ใช         2.  ไมใช 
 ใชยาแผนปจจบุัน              1. ใช         2.  ไมใช 
 สมุนไพรเดี่ยว                            1. ใช         2.  ไมใช 
 ตํารับยาสมุนไพร              1. ใช         2.  ไมใช 
 อ่ืนๆ (ระบ)ุ.................................................................................................................... 
 ตํารับยาที่ใช 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
คําแนะนํา 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
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ชวงตั้งครรภและคลอดบุตร 
1.วิธีการ/คําแนะนําการปฏิบัติตัวของสตรีชวงตั้งครรภ 

 1.1 อาหาร              1. มี         2.  ไมมี 
อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................ 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................... 

 1.2 การประคบทอง              1. มี         2.  ไมมี 
อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................ 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................... 

 1.3 การนวด              1. มี         2.  ไมมี 
อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................ 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................... 

 1.4 ยาที่ใช               1. มี         2.  ไมมี 
ไดแก(ระบุ)............................................................................................................................................... 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................... 
  1.5 อ่ืนๆ (ระบ)ุ 
...................................................................................................................................................................
............................................................................................................................................................... 
2.วิธีการ/คําแนะนําการปฏิบัติตัวของสตรีชวงคลอด 

 2.1 การเตรียมตัวคลอด             1. มี         2.  ไมมี 
อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................. 
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...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................... 
  2.2 วิธีการทําคลอด         
อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................ 
...................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................. 
   
  2.3 วิธีการตัดสายสะดือ  
อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................ 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................... 
  2.4 อ่ืนๆ (ระบ)ุ ............................................................................................................. 
...................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................. 
3.วิธีการ/คําแนะนําการปฏิบัติตัวของสตรีชวงหลังครรภ 

 3.1 การนวด              1. มี         2.  ไมมี 
อยางไร(ระบุ)................................................................................................................. 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................... 

 3.2 การอยูไฟ              1. มี         2.  ไมมี 
อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................. 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................... 

 3.3 การนาบหมอเกลือ            1. มี         2.  ไมมี 
อยางไร(ระบุ)........................................................................................................................................... 
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...................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................................

................................................................................................................................................................... 
 3.4 การอบสมุนไพร         1. มี         2.  ไมมี 

อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................. 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................... 

 3.5 อาหาร          1. มี         2.  ไมมี 
อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................. 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................... 

 3.6 ยา               1. มี         2.  ไมมี 
อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................ 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................... 

 3.7 การประคบสมุนไพร         1. มี         2.  ไมมี 
อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................ 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................... 

 3.8 การนั่งถาน          1. มี         2.  ไมมี 
อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................. 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................. 
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3.9 อ่ืนๆ 
อยางไร(ระบุ)............................................................................................................................................. 
...................................................................................................................................................................
...................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................... 
 
วัยหลังหมดประจําเดือน 
1.โรค/อาการที่พบบอยที่สุดในสตรีวยัหลังหมดประจําเดือน 
................................................................................................................................................................... 
2. โรคของสตรีวัยหลังหมดประจําเดือนทีชํ่านาญที่สุด 
................................................................................................................................................................... 
3. อาการ/โรคที่เคยรักษา 
 3.1 รอนวูบวาบ                1. เคย          2.  ไมเคย 

 3.1.1 ลักษณะอาการ 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.1.2 สาเหตุการเกิด  
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.1.3 วิธีการรักษา 
  การบีบนวด          1. ใช         2.  ไมใช 
  ใชยาแผนปจจบุัน         1. ใช         2.  ไมใช 
  สมุนไพรเดี่ยว          1. ใช         2.  ไมใช 
  ตํารับยาสมุนไพร         1. ใช         2.  ไมใช 
  อ่ืนๆ (ระบ)ุ........................................................................................................ 
  ตํารับยาที่ใช 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
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 3.1.4  คําแนะนํา 
............................................................................................................................................ 
 3.1.5 วิธีการปองกัน 
............................................................................................................................................  

 3.2  กระดกูพรุน                1. เคย         2.  ไมเคย 
 3.2.1 ลักษณะอาการ 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.2.2 สาเหตุการเกิด  
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.2.3 วิธีการรักษา 
  การบีบนวด         1. ใช          2.  ไมใช 
  ใชยาแผนปจจบุัน        1. ใช          2.  ไมใช 
  สมุนไพรเดี่ยว         1. ใช          2.  ไมใช 
  ตํารับยาสมุนไพร        1. ใช          2.  ไมใช 
  อ่ืนๆ (ระบ)ุ........................................................................................................ 
  ตํารับยาที่ใช 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.2.4 คําแนะนาํ 
............................................................................................................................................ 
 3.2.5 วิธีการปองกัน 
............................................................................................................................................ 

 3.3  มะเร็ง               1. เคย          2.  ไมเคย 
 3.3.1 ลักษณะอาการ 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
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 3.3.2 สาเหตุการเกิด  
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.3.3 วิธีการรักษา 
  การบีบนวด         1. ใช          2.  ไมใช 
  ใชยาแผนปจจบุัน        1. ใช          2.  ไมใช 
  สมุนไพรเดี่ยว         1. ใช          2.  ไมใช 
  ตํารับยาสมุนไพร        1. ใช          2.  ไมใช 
  อ่ืนๆ (ระบ)ุ..................................................................................................... 
  ตํารับยาที่ใช 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.3.4 คําแนะนาํ 
............................................................................................................................................ 
 3.3.5 วิธีการปองกัน 
............................................................................................................................................ 

 3.4 อ่ืนๆ (ระบ)ุ ............................................................................................................................ 
 3.4.1 ลักษณะอาการ 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.4.2 สาเหตุการเกิด  
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
 3.4.3 วิธีการรักษา 
  การบีบนวด         1. ใช         2.  ไมใช 
  ใชยาแผนปจจบุัน        1. ใช         2.  ไมใช 
  สมุนไพรเดี่ยว         1. ใช         2.  ไมใช 
  ตํารับยาสมุนไพร        1. ใช         2.  ไมใช 



 116

  อ่ืนๆ (ระบ)ุ....................................................................................................... 
  ตํารับยาที่ใช 
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................
............................................................................................................................................ 
  

3.4.4 คําแนะนาํ 
............................................................................................................................................ 
 3.4.5 วิธีการปองกัน 
............................................................................................................................................ 
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ภาคผนวกที่  2 

 
 

ตํารับยาสมุนไพรที่ใชในโรคสตรี 
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ตํารับยาสมุนไพรที่ใชในโรคสตรี 
ยาแกไขทับระดู ระดูทับไข 
ทานใหเอา หญาใตใบสดๆ ๑ กํามือ ใชตอกมัดใหได ๓ เปราะ, หัวหอมขาว ๓ หัว เปราะหอม ๓ หัว 
ทุบใหแตก ใสหมอตมรวมกันทั้ง ๓ อยาง ใสน้ํา ๓ สวน เคี่ยวใหเหลือ ๑ สวน รับประทานครั้งละ ๑ 
ถวยชา เมื่อรับประทานแลวแกตอกที่ผูกหญาใตใบออกเสียเปราะหนึ่ง เวน ๒๐ นาที รับประทานอีก 
๑ ถวย ทําซํ้าจนตอกแกหมด 

 
ทานใหเอา แกนแสมทะเล  แกนปรู  แกนแสมสาร  แกนขนุน  ฝาง  แกแล  แกนประดู  จันทนา  
แกนไมแดง  จันทนแดง  จันทนขาว  กานสะเดา ๓๓กาน  ไมสัก  สักขี  ดอกพิกุล  บุนนาค  สารภี  
เกสรบัวหลวง  บัวน้ําทั้ง๕  กฤษณา  ลูกเอ็น  กะลําพัก  ขอนดอก  หญาตีนนก  แฝกหอม  ลูกผักชี  
เปลือกสมุลแวง  อบเชย  ชลูด  ชะเอมทั้งสอง  เทียนทั้งหา  โกฏทั้งหา เอาสิ่งละ ๑บาท  ฝกราช
พฤกษ ๓ฝก  ยาดํา  มะคําดีควาย ๓ลูก  เบญจกูล  สมอทั้งสาม  หัวคลา  เถาวัลยเปรียง  ขา  ใบมะกา  
ใบสมปอย  ใบมะขามปอม  หญาปากควาย  โคกกระสุน  หญาแพรก  แหวหมู  บอระเพ็ด  ตะไคร  
ลูกกระดอม  ลูกมะขามปอม  ลูกมะตูม  ลูกฝาย  หวายขม  รากหญาคา  รากกําจาย  รากมะเดื่อดิน  
รากมะแวง  รากตองแตก  รากกระพังโหม  รากขี้กาทั้งสอง  รากพุงดอ  รากชุมเรียง  รากกางปลาทั้ง
สอง  รากขัดมอนทั้งสอง  รากจิงจอทั้งสอง  รากมะนาว  รากมะงั่ว  รากมะกรูด  รากสลอดน้ํา  ราก
เสนียด  รากตาลหมอน  ยาทั้งหมดนี้เอาหนักสิ่งละ ๑ บาท  ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา
ใหญ วันละ ๒-๓ คร้ัง กอนอาหาร 

 
ทานใหเอา พริกไทย ๗เม็ด  กระเทียม ๗กลีบ  จุกหอม ๑กํามือ  ฝาง ๔บาท  จันทนทั้งสองอยางละ 
๑บาท  แกแล ๕บาท  คําฝอย ๒ บาท  แกนขนุน ๔บาท  ไมสัก ๑บาท  แกนสน ๑บาท  ดีปลี ๗ดอก  
ขิง ๗แวน  ขมิ้นออย ๕แวน  ใบไผสีสุก ๑กํามือ  เลือดแรด ๑บาท ๒สลึง  ออย ๑ขอ ใสหมอตม 
รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชาใหญ วันละ ๒-๓ คร้ัง 

 
หญาใตใบสดๆ 1 กํามือ หัวหอมขาว 3 หัว เปราะหอม 3 หัว นําหญาใตใบมาลางใหสะอาดใชทั้งตน
รวมกันใหได 1 กํามือ ใชตอกมัดใหได 3 เปราะ นําหัวหอมขาว 3 หัวทุบและเปราะหอม 3 หัวทุบให
แตก ใสหมอตมรวมกันทั้ง 3 อยางใสน้ํา 3 สวน เคี่ยวใหเหลือ 1 สวน รับประทานครั้งละ 1 ถวยชา 
เมื่อรับประทานแลวแกตอกที่ผูกหญาใตใบออกเสียเปราะหนึ่ง เวน 20 นาที รับประทานอีก 1 ถวย 
แกตอกออกอีก 1 เปราะ เวน 20 นาที รับประทานอีก 1 ถวย แกตอกออกอีก 1 เปราะ 
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แกนแสมทะเล แกนปรู แกนแสมสาร แกนขนุน ฝาง แกแล แกนประดู จันทนา แกนไมแดง จันทน
แดง จันทนขาว กานสะเดา 33 กาน ไมสัก สักขี ดอกพิกุล ดอกบุนนาค ดอกสารภี เกษรบัวหลววง 
บัวน้ําทั้งหา กฤษณา ลูกเอ็น กลําพัก ขอนดอก หญาตีนนก แฝกหอม ลูกผักชี เปลือกสมุลแวง 
อบเชย ชลูด ชะเอมทั้งสอง เทียนทั้งหา โกฐทั้งหา เอาสิ่งละ 1 บาท ฝกราชพฤกษ 3 ฝก ยาดํา 
มะคําดีควาย 3 ลูก เบญจกูล สมอทั้งสาม หัวคลา  เถาวัลยเปรียง ขา ใบมะกา ใบสมปอย ใบ
มะขามปอม หญาปากควาย โคกกระสุน หญาแพรก แหวหมู บอระเพ็ด ตะไคร ลูกกระดอม ลูก
มะขามปอม ลูกมะตูม ลูกฝาย หวายขม รากหญาคา รากกําจาย รากมะเดื่อดิน รากมะแวง ราก
ตองแตก รากกะพังโหม รากขี้กาทั้งสอง รากพุงดอ รากชุมเรียง รากกางปลาทั้งสอง รากขัดมอนทั้ง
สอง รากจองจอทั้งสอง รากมะนาว รากมะงั่ว รากมะกรูด รากสลอดน้ํา รากเสนียด รากตานหมอน 
หนักสิ่งละ 1 บาท ใสหมอตม รับประทานครั้งละ 1 ถวยชาใหญ วันละ 2-3 คร้ัง กอนอาหาร  

 
พริกไทย 7 เม็ด กระเทียม 7 กลีบ จุกหอม 1 กํามือ ฝาง 4 บาท จันทนทั้งสองอยางละ 1 บาท แกแล 5 
บาท คําฝอย 2 บาท แกนขนุน 4 บาท ไมสัก 1 บาท แกนสน 1 บาท ดีปลี 7 ดอก ขิง 7 แวน ขมิ้นออย 
5 แวน ใบไผสีสุก 1 กํามือ เลือดแรด 1 บาท 2 สลึง ออย 1 ขอ ใสหมอตม รับประทานครั้งละ 1 ถวย
ชาใหญ วันละ 2-3 ครั้ง 

 
จันทนทั้งสอง  เทียนทั้งหา  เปลือกสมุลแวง  ชลูด  อบเชย  กฤษณา  เบญจกูล  กระดอม  หนักอยาง
ละเทาๆกัน  ตมกินกอนอาหาร เชา-เย็น คร้ังละ ๑ ถวยแกว 

  
รากมะลิ หรือมะลิซอน  รากอังกาบ  รากเทายายมอม  หญาพันงูแดง  รากคูน อยางละเทาๆกัน 
(หญาพันงูแดงไมมีใหใชผักเปดแดงก็ได)  ตมกินกอนอาหาร เชา-เย็น  คร้ังละ ๑ ถวยแกว 

 
ตนหญาใตใบ ๑ กํามือ มัด ๓  เปราะ ตมน้ํา ๓ แกว เหลือ ๑ แกว 

 
ซังขาวโพด ๓ ซัง  จุกฟกทอง ๓ จุก  ตาไมไผ ๓ ตา  ตมใหกินตางน้ํา 
หัวจุกมะพราว ๓ จุก ตมกับน้ําปูนใส ใชน้ํายารับประทาน 

 
ตนลูกใตใบทั้ง๕ ตําใหละเอียด ผสมสุรา คนใหเขาใชน้ํายารับประทาน 
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ฝาหอยโขงนํามาเผาไฟใหไหมเปนขี้เถา บดใหละเอียด ผสมน้ําปูนใส รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา 
 
ตนลูกใตใบ ๗ ตน (ทั้งตนถึงราก)  หัวหอมโทน ๑ หัว  ใสหมอดินตม กินน้ํา ๓ สวน เคี่ยวใหเหลือ 
๑ สวน 

 
แกนประดูดอกเหลือง ๑ กํามือ  ใสหมอดนิตม ใชน้ํายารับประทาน 

 
ฝางเสน (สับเปนชิ้นเล็กๆ) ๑ กํามือ  ขมิ้นออย ๕ แวน ผลมะกรูด (ผา๔ เอา๓) ใสหมอดินตมใชน้ํายา
รับประทาน 

 
ตนลูกใตใบ ๑ กํามือ  หัวหอมแดง ๓ หัว  วานเปราะ ๓ แวน  ตมน้ํา ๓ แกว เคี่ยวใหเหลือ ๑ แกว
ใชน้ํายารับประทาน 

 
รังผ้ึงราง  หญาโคกกระสุน ๑ เปลือกสมโอ ตมใชน้ําดื่ม 

 
หมากดิน ๓ ลูก ปอกเฉพาะเปลือก  เทียนดํา ๓ หยิบมือ ๑  ขี้แมลงสาบ ๓ หยิบมือ ๑  นํามาคั่วให
สุกแลวบดเปนผงผสมสุรา ๑สวน น้ํารอน ๑ สวน ใชดื่ม 

 
รากฝาง  ตนฝาง สับ ๗ แวน  ยอดผักเปดแดง ๗ยอด  เขาควายเผือก สับ ๓ แวน ซังขาวโพด ๑ ฝก 
(หักเปน ๔ ทอนเอา๓ ทอน) ตัวยาทั้ง ๔ ใสหมอดินตมน้ํา ๓ สวน เคี่ยวใหเหลือน้ํา ๑ สวน ใช
รับประทาน 

 
คําฝอย ๑ แฝก  หอม  รกฟา  ไมเพกา  รากมะเฟอง  รากมะไฟ อยางละเทาๆกัน ใสหมอดนิตม ใชดืม่
คร้ังละครึ่งแกว 
ใบมะขาม  ใบสมปอย  ใบไมไผสีสุก  ใบมะกา  หญาไทร  ฝางเสน หนักอยางละ ๑ บาท  ขมิ้นออย 
๕ แวน ใสหมอดินตม ใชดื่ม 

 
ดีปลี  ไพลแหง  หัวกระทือแหง  หัวขิงแหง  หัวกระเทียม หนักอยางละ ๔ บาท  พริกไทยรอน ๑ 
บาท  นํามาตําเปนผง ละลายกับน้ํารอนผสมน้ําตาลทรายขาวผสมสุราเล็กนอย  รับประทานครั้งละ
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คร่ึงชอนกาแฟ 
 
สะคาน  เทียนดํา  กระทือ  ไพล  บอระเพ็ด  ชะพลู  รากละหุงแดง อยางละเทาๆกัน  ใสหมอดินตม
ใชดื่ม 

 
ยาแกอยูไฟไมได 
ทานใหเอา ดีเกลือไทย  ดินประสิว  ยาดํา  แกนล่ันทม  แกนขนุน  แกนขี้เหล็ก  แสมทั้งสอง  เถาคัน
แดง  เถาวัลยเปรียง หนักสิ่งละ ๒ บาท  ใบมะกา ๕ ตําลึง  สมมะขามเปยก ๓ ตําลึง  ฝกคูน ๓ ฝก  
เกลือ ๑๐ บาท ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา  เชา-เย็น กอนอาหาร  ถาทองเสียหรือ
ทองเดินอยูแลว หามรับประทานยานี้ 
 
ทานใหเอา วานน้ํา  ใบมะตูม  ขมิ้นออย  ใบสะเดา  ใบคนทีสอ  เถาบอระเพ็ด  ดอกดีปลี  แกนพญา
มือเหล็ก  เอาหนักสิ่งละ ๑ ตําลึง  พริกไทยเทายาทั้งหลาย  บดเปนผงละเอียด ละลายน้ําผ้ึงปนเปน
ลูกกลอน เทาเม็ดพุทรา 
 
ทานใหเอา น้ําขาตาแดง  น้ําหัวขมิ้น  น้ําไพลตม เอาอยางละ ๑ ถวย ดองดวยน้ําสุรา รับประทานครั้ง
ละครึ่งถวยชา 
 
ทานใหเอา ลูกกระวาน  กานพลู  พริกไทย  ดีปลี  ขิง  ขา  ลูกจันทน  ดอกจันทน  เกสรบัวหลวง  
คําฝอย  หญาฝรั่น  ขมิ้นออย  อบเชย  ลูกหมาก  กระเทียม  สะคาน  ชะพลู  เจตมูลเพลิง  เกสรทั้ง ๕  
เทียนทั้ง ๕  โกฏทั้ง ๕  ลําพันแดง  ฝาง  เลือดแรด  เอาสิ่งละ ๑ สวน เสมอภาค บดพอแตกๆ หอผา
ขาว ดองดวยน้ําสุรา รับประทานหลังจากการคลอดบุตรได ๓ วัน 
ยาตมแกเลือดแหง 
ทานใหเอา มะคําไกทั้ง ๕  แกนแสมสาร  แกนแสมทะเล  ฝางเสน  ใบมะกา  สารสม  ยาดํา  เปลือก
ตนทองหลาง  หนักสิ่งละ ๕ บาท  เกลือ ๓ ถวย  ฝกคูณทุบใหแตก ๓ ฝก ใสหมอตม รับประทาน
คร้ังละ ๑ ถวยชา  วันละ ๓ เวลา กอนอาหาร 

 
ทานใหเอารากมะแวงทั้งสอง  ฝางเสน  คําฝอย  สารสม  เอาสิ่งละ ๑ ตําลึง  เมล็ดฝาย ๑ กํามือ ใส
หมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา  วันละ ๓ เวลา กอนอาหาร 
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ยาตมถายเลือดแหง 
ทานใหเอา ใบมะกา  ใบสมเสี้ยว  ใบมะดัน  ใบมะขาม  ใบสมปอย  เอาสิ่งละ ๑ กํามือ  ดินประสิว 
๓ หยิบมือ  ขาวเปลือก ๓ กํามือ  ฝาง ๑๐บาท  ขา ๒๐ บาท ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา 
เชา-เย็น กอนอาหาร ถาตองการใหถายแทรกดีเกลือ ตามธาตุหนัก-เบา 

ยาตมแกระดูขัด 
ทานใหเอา ใบมะขาม  ใบสมปอย  ใบมะกา  ฝาง  แกนขี้เหล็ก  เถาวัลยเปรียง  ผลสมอไทย ทั้งหมด
เอาสวนเทาๆกัน ใสหมอตม ใสน้ํา ๓ สวน แทรกดีเกลือ ตามธาตุหนัก-เบา รับประทานครั้งละ ๑ 
ถวยชา กอนอาหาร เชา-เย็น 

ยาแกระดูขัด 
ทานใหเอา รากกระทอน  ตรีกฏก  เทียนดํา  ขมิ้นออย  เบี้ยจั่นเผาไฟ  เกลือ  เอาสิ่งละเทาๆกัน บด
เปนผงละเอียด  รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ ละลายน้ํามะนาวรับประทาน 

 
ทานใหเอา เปลือกไมแดง  รากมะอึก  รากคนทีสอ  รากมะนาว  รากยอปา เอาสิ่งละ ๑ สวนเทาๆกัน 
ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา กอนอาหารเชา-เย็น 

 
ทานใหเอา ขาวตากคั่วใหเหลือ ๘ บาท  พริกไทยรอน ๒ บาท  ดีปลี ๑ บาท บดเปนผงละเอียด 
ละลายน้ําสมซา  น้ําสมสายชู หรือสุรา  รับประทาน 

 
ยาตมบํารุงโลหิตระดูหญิงสาว 
ทานใหเอา ฝาง  แสมสาร  แสมทะเล  แกแล  หญาไทร  ใบมะกา  ใบมะเฟอง  ใบไผปา  หัวหญาชัน
กาศ  หัวแหวหมู  ยาทั้งหมดนี้เอาเสมอภาค  ใสหมอตม  รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา  วันละ ๓ 
เวลา กอนอาหาร 

ยาดองแกเลือดเสีย 
ทานใหเอา แกนแสมสาร  เถาสะคาน  ผักเปดแดง  ดีปลี  รากมะคําไก  แกนแสมทะเล  ลูก
มะขามปอม  เถาวัลยเปรียง  รากชะพลู  แกแล  ฝางเสน  แกนขี้เหล็กเลือด  ยาทั้งหมดนี้เอาหนักสิ่ง
ละ ๑ ตําลึง  ดินประสิว ๑๐ สลึง  เกลือ ๑ ชาม  มะกรูด ๓๓ ลูกผาซีก  นํายาทั้งหมดนี้ใสกระถาง ตม
น้ําใหเดือดดีแลวใสลงในยานั้น ตั้งไวกลางแจงจนลูกมะกรูดเปอย หาตะกรอกันกากยาไวกลางยา
นั้น เพื่อกันกากยา รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชา-เย็น กอนอาหาร 
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ทานใหเอา แกนแสมสาร ๔ บาท  ผักเปดแดง ๔ บาท  สะคาน ๔ บาท  ดีปลี ๔ บาท  รากมะคําไก ๔ 
บาท  แกนแสมทะเล ๔ บาท  สารสม ๔ บาท  เถาวัลยเปรียง ๔บาท  รากชะพลู ๔ บาท  แกแล ๔ 
บาท  ฝางเสน ๔ บาท  แกนขี้เหล็กเลือด ๔ บาท  ดินประสิว ๑๐ สลึง  เกลือ ๑ ชามใหญ  มะกรูด 
๓๓ ผลผาซีก ใหใสกระถาง แลวตมน้ําใหเดือด ใสลงไปทวมยา ตากแดดไว ๓ วัน ๓ คืน ทดลองชมิ
ดู ถาไมเค็มใหเพิ่มเกลือลงไปอีก รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชา-เย็น กอนอาหาร 

 
ทานใหเอา ดีเกลือไทย  ผักเปดแดง หนักสิ่งละ ๑ ช่ัง  ดินประสิว  สารสม หนักสิ่งละ ๔ บาท  
มะกรูด ๓๓ ผล  ปอกผิวออกผาซีกคั้นเอาแตน้ํา  เอาตัวยาทั้งหมดใสลงในกระถางเคลือบ เวนแตผัก
เปด ตมเคี่ยวเอาน้ําเทลงไปในยานั้น ใสเกลือใหเค็ม  ตากแดดไว รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา  เชา-
เย็น กอนอาหาร 

ยาดองแกริดสีดวง 
ทานใหเอา ผักเปดแดง ๑ กํามือ  ดินประสิวขาว ๒๐ บาท  เกลือ ๔๐ บาท มะกรูด ๓๓ ผลผาซีก นํา
ยาทั้งหมดนี้ใสกระถาง ตั้งไวกลางแจง ตมน้ํารอนใสลงไป หมักทิ้งไวจนกวาลูกมะกรูดเปอย แลว
นํามารับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชา-เย็น กอนอาหาร 

ยาหมอทองเนื้องาม 
ทานใหเอา โกฏสอ  โกฏกระดูก  โกฏพุงปลา  โกฏเชียง  โกฏหัวบัว  เทียนดํา  เทียนแดง  เทียนขาว  
เทียนเยาวภานี  เทียนตาตั๊กแตน  ลูกจันทน  ดอกจันทน  ลูกกระวาน  กานพลู  แกนสน  สัก  สักขี  
จันทนทั้งสอง  เปลาทั้งสอง  แกแล  ชะลูด  อบเชย  เกสรบัวหลวง  ดอกสารภี  ดอกพิกุล  ดอก
บุนนาค  กฤษณา  กะลําพัก  ขอนดอก  เบญจกูล  เลือดแรด  น้ําตาลกรวด  น้ําตาลทรายแดง  น้ําตาล
หมอ ยาทั้งหมดนี้เอาสิ่งละ ๑ บาท  ใบละหุงแดง ๒ บาท  ตนน้ํานมราชสีห ๑ บาท  คําฝอย ๒ บาท  
ออยแดงทั้ง ๕ ๑ ตน ทุบใหแตก  ยาทั้งหมดนี้ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชา-เย็น กอน
อาหาร 

ยากําลังราชสีห 
ทานใหเอา กฤษณา  กะลําพัก  ขอนดอก  ตรีกฏก  โกฏทั้งหา  อบเชยเทศ  ขมิ้นเครือ  สมุลแวง  
กําลังวัวเถลิง  เถามวกทั้งสอง  เถาวัลยเปรียง  รากหญานาง  ลูกจันทน  ดอกบุนนาค  ดอกจําปา  
ดอกกระดังงา  ดอกบัวทั้งหา  ยาทั้งหมดนี้เอาหนักสิ่งละ ๑ บาท  เทียนทั้งหา  ดอกจันทน  ลูก
กระวาน  กานพลู  เอาสิ่งละ ๒ สลึง  เลือดแรด ๔ บาท  ดอกคํา ๒๐ บาท  ฝาง ๑๒ บาท  การบูร ๑ 
สลึง บดเปนผงละเอียด แทรกชมด  พิมเสน หญาฝรั่น  จะทําเปนเม็ดลูกลอนไวก็ได รับประทานครัง้
ละ ๑ ชอนกาแฟ หรือ ๑ เม็ด กอนอาหารเชา-เย็น 
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ทานใหเอา  กฤษณา  ขอนดอก  กะลําพัก  ตรีกฏก  โกฏทั้ง๕  อบเชยเทศ  ขมิ้นเครือ  เปลือก
สมุลแวง  กําลังวัวเถลิง  มวกทั้งสอง  เถาวัลยเปรียง  รากหญานาง  ลูกจันทน  ดอกบุนนาค  ดอก
จําปา  ดอกกระดังงา  ดอกบัวน้ําทั้ง๕ เอาหนักสิ่งละ ๑ บาท  เทียนทั้ง๕  ลูกจันทน  ลูกกระวาน  
กานพลู  เอาหนักสิ่งละ ๒ สลึง  เลือดแรด ๕ บาท  ดอกคํา ๒๐ บาท  ฝางเสน ๑๒ บาท  การบูร ๑ 
สลึง บดเปนผงละเอียด บดดวยน้ําดอกไม  แทรกชมด  พิมเสน  หญาฝร่ัน ปนเปนเม็ดผ่ึงใหแหง 
รับประทานครั้งละ ๑-๒ เม็ดกอนนอน 

ยาสังขแพทย 
ทานใหเอา เทียนทั้งหา  โกฏสอ  โกฏเขมา  เนื้อสมอไทย  เนื้อสมอพิเภก  ลูกผักชีลอม  ลูกผักชีลา  
เกลือสินเธาว  น้ําประสานทองสตุ  ดอกสัตตะบุษย  หอยสังขเผา  เบี้ยผูเผา  มหาหิงคุ  ขิงแหง  
พริกไทย  การบูร  ยาทั้งหมดนี้เอาสิ่งละ ๑ สวนเสมอภาค บดเปนผงละเอียด  ถาจะใหถาย เอาลูก
สลอดฆาแลว ๑ สวนบดรวมดวย ปนเปนเม็ด หรือผสมน้ําผ้ึงปนเปนลูกกลอน รับประทานกอน
อาหารเย็น วันละ ๑ กอน ใชไดทั้งหญิง-ชาย 

 
ทานใหเอา  ลูกจันทนเทศ ๑ สลึง  เทียนดํา ๒ สลึง  เทียนขาว ๒ สลึง  เกลือ ๒ สลึง ไพล ๒ สลึง  
กระชาย ๒ สลึง  หัวหอม ๒ สลึง  หัวกระเทียม ๒ สลึง  ขมิ้นออย ๑ บาท  ดินประสิว ๑ บาท  สังข
เผา ๖ บาท  ยาทั้งหมดนี้บดเปนผงละเอียด บดผสมน้ําสมซา ปนเปนเม็ด รับประทานครั้งละ ๑-๒ 
เม็ด เชา-กลางวัน-เย็น กอนอาหาร 

ยาสังขแพทยนอย (เปนยาแทนการอยูไฟ) 
สังขเผา 4 บาท ดินประสิวขาว 1 บาท ขมิ้นออย 1บาท เทียนดํา เทียนขาว หัวกระชาย ไพล หัวหอม 
หัวกระเทียม เอาหนักสิ่งละ 2 สลึง ลูกจันทน เกลือ เอาหนักสิ่งละ 1 สลึง ยาทั้งหมดนี้ บดเปนผง
ละเอียดรับประทานครั้งละ 1 ชอนกาแฟ ละลายน้ํามะกรูด น้ําสมซาอยางใดอยางหนึ่ง กินทุกวัน
กอนอาหารเชา-เย็น 

 
ยาพรหมภักตร 
ทานใหเอา โกฏทั้งหา  เทียนทั้งหาหนักสิ่งละ ๑ สลึง  เนื้อลูกสมอพิเภก  เนื้อลูกมะขามปอม  ขิง
แหง  พริกไทย  ดีปลี  เปราะหอม  ลูกเอ็น  หนักสิ่งละ ๒ สลึง  ลูกจันทน  การบูร  กานพลู  ยาดํา  
หนักสิ่งละ ๑ บาท ยางสลัดไดประสะแลวหนัก ๒ สลึง  บดเปนผงละเอียด  ผสมน้ําเปลือกมะรุมตม
เปนกระสาย บดปนเปนเม็ดหรือละลายน้ําผ้ึงปนเปนลูกกลอนกินได  กินครั้งละ ๑ เม็ด กอนอาหาร
เย็น 
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ยาตมดับพิษโลหิตระดู 
ทานใหเอา หญาแพรก  หญาไทร  ใบมะกา  ใบมะคําไก  ฝาง  แสมทั้งสอง  เอาอยางละ ๑ กํามือ  
ขมินออย ๕แวน  บอระเพ็ด ๓ คืบ  ออยแดง ๓ ปลอง  ขาวเปลือก ๓ หยิบมือ  สารสมหนัก ๑ บาท  
กานสะเดา ๓๓ กาน  มูลโคดําแหง ๑ บาท ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชา-กลางวัน-
เย็น กอนอาหาร 

 
ยาตมแกมุตกิต 
ทานใหเอาเหงาสับปะรด  บานไมรูโรยดอกขาวทั้งตน  ตนโคกกระสุน  หนอออ  รากลําเจียก  ราก
หญาคา  หัวหญาชันกาศ เอาหนักสิ่งละ ๒ บาท  ขาวเย็นทั้งสอง หนักอยางละ ๕ บาท  สารสมหนัก 
๒ สลึง  ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา ๓ เวลา กอนอาหาร 

  
ทานใหเอา ขาวเย็นเหนือ ๒๐ บาท  ขาวเย็นใต ๒๐ บาท ใบมะขาม ๒๐ บาท  ขา ๒๐ บาท  ใบ
สมปอย ๒๐ บาท  ใบมะนาว ๒๐ บาท  ใบมะกา ๒๐ บาท  หัวหอม ๒๐ บาท  สารสม ๒ บาท  ดิน
ประสิว ๒ บาท ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา  วันละ ๓ เวลา กอนอาหาร 

 
ทานใหเอา  ขาวเย็นเหนือ ๑๐ บาท  ขาวเย็นใต ๑๐ บาท  กํามะถันเหลือง ๒ บาท  ตนเหงือกปลา
หมอ ๑ ตน  ตมรับประทาน คร้ังละ ๑ ถวยชา วันละ ๓ เวลา กอนอาหาร 

 
ยาตมแกมุตกิตเนาราย 
ใบมะกา ขา ใบมะขาม ใบมะนาว ใบสมปอย หัวหอม หนักสิ่งละ ๒๐ บาท สารสม ดินประสิวขาว 
ส่ิงละ ๒ บาท ตมรับประทาน กอนอาหารเชา-เย็น คร้ังละ ๑ ถวยชา 

 
ทานใหเอา ใบมะกา  ขา  ใบมะนาว  ใบสมปอย  หัวหอม หนักสิ่งละ ๒๐ บาท  ขาวเย็นทั้งสอง ส่ิง
ละ ๒๐ บาท  สารสม  ดินประสิว ส่ิงละ ๒ บาท  ตมรับประทาน กอนอาหาร เชา-เย็น คร้ังละ ๑ ถวย
ชา 

 
ยาตมแกฝมุตกิต 
ทานใหเอา รากเล็บเหยี่ยว  ขาวเย็นทั้งสอง  เอาสิ่งละเทาๆกัน เกลือพอเค็มใสหมอตม  รับประทาน
คร้ังละ ๑ ถวยชา ๓ เวลา กอนอาหาร 
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ยาแกมุตกิตหมอเชา 
ทานใหเอา แกนขี้เหล็ก  แกนแสมสาร  แกนแสมทะเล  แกนล่ันทม  เถาคันแดง  ขา  เปลือกมะคําไก  
สมอเทศ  สมอไทย  สมอพิเภก  รากตองแตก  คําฝอย  ชะเอมเทศ  แหวหมู  บอระเพ็ด  ขมิ้นออย  
พริกไทย  รากมะขาม  รากมะดัน  สมมะขามเปยก  รากเจตมูลเพลิง ขิง  สะคาน  รากชะพลู  ฝาง  
ดีปลี  เลือดแรด  ใบมะกา เอาสิ่งละ ๑ สวนเสมอภาค ตมรับประทาน คร้ังละ ๑-๒ ถวยชา  เชา กอน
อาหาร 

ยาแกมตุกิตหมอเย็น 
ทานใหเอา ลูกจันทน  ดอกจันทน  ลูกกระวาน  กานพลู  จันทนแดง  จันทนเทศ  โกฏทั้ง๗  เทียนทั้ง
๗  แกนสน  สมุลแวง  หัวหอม  ลูกกระดอม  หัวแหวหมู  กฤษณา  กะลําพัก  ดอกสารภี  ดอกพิกุล  
เกสรบัวหลวง  ขอนดอก  ดอกบุนนาค  คําฝอย  มวกแดง  คร่ัง  ฝาง  ขมิ้นเครือ  แกนขี้เหล็ก  
กําลังวัวเถลิง  ใบสมเสี้ยว  เถาวัลยเปรียง  บอระเพ็ด  ขิง  ดีปลี  สะคาน  ชะพลู  เจตมูลเพลิง  
พริกไทย  ดินประสิว  เลือดแรด เอาสิ่งละ ๑ สวน เสมอภาค ใสหมอตมรับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา 
กอนอาหารเย็น 

 
ยาแกมุตกิตระดูขาว 
ทานใหเอา วานน้ํา ๑ ตําลึง ๑ บาท  ดีปลี ๒ ตําลึง ๑ บาท  ลูกสมอไทย ๑ ตําลึง  ขิงแหง ๒ ตําลึง ๒
บาท  กัญชาเทศ ๔ตําลึง ๑ บาท  หัวบุก ๔ตําลึง ๑บาท  ลูกพิลังกาสา ๒ บาท  พริกไทย ๔ ตําลึง  
เกลือสินเธาว ๑ ตําลึง ๑ บาท  บดเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ ใชน้ําผ้ึงหรือน้ํา
สุราเปนกระสาย 

  
ทานใหเอา แหวหมูใหญ  กระเทียมใหญ  ลูกมะตูมออน  โกฏพุงปลา  รากอังกาบ  ลูกเอ็น  วานนาง
คํา  วานสากเหล็ก  ลําพันหางหมู  ดีปลี  เปราะหอม  สารสม  การบูร  ยางงิ้ว  เอาสิ่งละ ๑ สวนเสมอ
ภาค บดเปนผงละเอียด ผสมน้ําผ้ึงปนเปนลูกกลอน รับประทานครั้งละ ๑ เม็ดเทาเม็ดพุดทรา กอน
นอน 

 
ทานใหเอา สารสม ๒บาท  ดินประสิว ๒บาท  ใบสมปอย ๒๐บาท  ใบมะขาม ๒๐ บาท  ขา ๒๐
บาท  หัวหอม ๒๐ บาท  ใบมะนาว ๒๐บาท  ใบมะกา ๒๐บาท  หัวแหวหมู ๒๐บาท  ขาวเย็นเหนือ 
๒๐บาท  ขาวเย็นใต ๒๐บาท  ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชาขนาดใหญ วันละ ๒ คร้ัง 
เชา-เย็น กอนอาหาร 
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ยาระดูขาว 
น้ํามะนาว ๒ ชอน  เกลือ  น้ําตาลทราย ผสม น้ําสุกดื่ม 

  
ขิง  ขา  กระทือ  ไพล  กระชาย  แกนขี้เหล็ก  เถาวัลยเปรียง  แกนแสมทั้งสอง  ใบมะคําไก  กะตังใบ
ทั้ง๕  น้ําประสานทอง  หัวหอม  กระเทียม  ยาดํา  ส่ิงละ ๑ บาท รวมใสหมอตม รับประทานครั้งละ 
๕ ชอนคาว ทุกวัน เวลา เชา-เย็น 

ยาตมลางโทษมุตกิตระดูขาว 
ทานใหเอา หัวหญาชันกาศ   หนอออ  รากลําเจียก  หัวสับปะรด   ตนบานไมรูโรยดอกขาว  
โคกกระสุน ยาทั้งหมดนี้ เอาหนักสิ่งละ ๓ บาท  ขาวเย็นทั้งสองสิ่งละ ๖ บาท สารสมหนัก ๓ สลึง 
ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชาขนาดใหญ เชา-เย็น กอนอาหาร 

ยาแกลมมุตกิต 
ทานใหเอาหัวหญาชันกาศ  รากหญาคา  รากลําเจียก  เหงาสับปะรด  ตนบานไมรูโรยดอกขาว  หนอ
ออ  โคกกระสุน เอาหนักสิ่งละ ๓ บาท  ขาวเย็นทั้งสอง ส่ิงละ ๔ บาท  ดินประสิว ๑ สลึง  สารสม 
๒ สลึง  ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา วันละ ๒ เวลา เชา-เย็น กอนอาหาร 

ยาบํารุงธาตุหญิงสาว 
ทานใหเอา เบญจกูล  ลูกผักชี  วานน้ํา  แหวหมู  ลูกพิลังกาสา  บอระเพ็ด  ผิวมะกรูด  เอาสิ่งละ ๑ 
สวนเทาๆกัน บดเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ  กอนอาหารเชา-เย็น  ใชน้ําสมซา 
หรือน้ําสมมะขามเปยก เปนกระสาย 

 
ยาตมขับโลหิตระดูหญิงสาว 
ทานใหเอา โกฏทั้งหา  เทียนทั้งหา  เกสรทั้งเจ็ด  กฤษณา  กะลําพัก  ขอนดอก  ชลูด  อบเชยเทศ  
จันทนแดง  จันทนเทศ  ขมิ้นเครือ  ยาทั้งหมดนี้เอาหนักสิ่งละ ๒ สลึง ลูกจันทน  ดอกจันทน  ลูก
กระวาน  กานพลู  เบญจกูล  ดอกคําไทย  เลือดแรด  เอาหนักสิ่งละ ๑ บาท  ฝางเสน ๒ บาท  ใส
หมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชา-เย็นกอนอาหาร 

 
ยาขับโลหิตระดู 
ทานใหเอา เบี้ยผู ๓ ตัวเผา  หอยขม ๓ ตัวเผา  สมอรองแรง  เทียนดํา  สารสม  ลูกฝกขาว  ราก
ออยชาง เอาหนักสิ่งละ ๑ บาท บดเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ สลึง เชา-เย็น กอนอาหาร 
ใชน้ํามะนาวเปนกระสาย บดปนเปนลูกกลอนกิน 
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ยาหมอบํารุงโลหิตระดู 
ทานใหเอา เทียนดํา  ดอกบุนนาค  พริกไทย  เกสรบัวหลวง  ดีปลี  เจตมูลเพลิงแดง  ขิงแหง  ชะพลู  
สะคาน  สารสม  เลือดแรด  ดินประสิว  คร่ัง เอาหนักสิ่งละ ๑ บาท  คําฝอย ๖ สลึง ขาวเย็นทั้งสอง 
ส่ิงสอง ๓ บาท  แกนประดูลาย ๘ บาท  ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา วันละ ๒ เวลา 
กอนอาหาร เชา-เย็น 

 
ยาตมแกบิดหัวลูก 
ทานใหเอา สารสม  พริกไทย  ฝาง  ขัณฑศกร เอาเสมอภาค ใสหมอตม  ใสน้ํา ๓ สวน  เคี่ยวให
เหลือ ๑ สวน รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา 

ยาแกสันนิบาตหนาเพลิง 
ทานใหเอา ใบมะกาหนัก ๕ ตําลึง  ยาดําหนัก ๒ บาท  ใบสมปอย ๓ กํามือ  ฝกคูน ๓ ฝก  กาฝาก
มะมวง ๑ กํามือ  ลูกมะคําดีควาย ๗ ลูก  มะกรูด ๓๓ ผล (ผา๔ เอา๓) ใสหมอตม รับประทานครั้งละ 
๑ ถวยชา 

ยาตมแกสันนิบาตหนาเพลิง 
ทานใหเอา ใบมะกาหนัก ๕ ตําลึง  ยาดํา ๒ บาท  ใบสมปอย ๓ กํามือ  ฝกคูนทุบใหแตก ๓ ฝก  ลูก
ประคําดีควาย ๗ ลูก  มะกรูด ๓๓ ลูก ( ผา๔เอา๓ ) ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เมื่อ
ตองการ 

 
ทานใหเอา หญาไทร  ใบไผปา  สมอรองแรง อยางละ ๑ บาท  ดีปลี ๗ ดอก  ขิง ๗ แวน  กระเทียม 
๗ กลีบ  พริกไทย  ๗ เม็ด   ผักเปดแดง ๑ บาท  ทําเปนยาสด  หรือทําเปนยาผง ยาแหงก็ได  
รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ ใชน้ํารอนหรือสุราเปนกระสาย เมื่อตองการ 

ยาตมแกสันนิตบาตเลือด 
ทานใหเอา แกแล  แกนขนุน  แกนสน  ขา  สักขี  แกนขี้เหล็ก  ไมสัก  จันทนแดง  จันทนขาว  ตน
ตับเตานอย  ตนตับเตาใหญ  แกนกรักกรา  แกนปรู  เมล็ดฝาย  เกสรทั้ง๕ เอาสวนละเทาๆกัน  ยา
ทั้งหมดนี้ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เมื่อเวลาตองการ 

 
ยานัตถุแกลมสันนิบาตเลือด 
ทานใหเอา โกฏหัวบัว  หัวหอมแดง  อําพัน  เปราะหอม  ตรีกฏก  เกลือสินเธาว  ล้ินทะเล  ดินสอ
พอง  น้ําประสานทอง  ชมด  พิมเสนแทรก  เอาหนักสิ่งละเทาๆกัน บดใหเปนผงละเอียดเชนยานัตถุ 
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ยาประสะวานนางคํา 
ทานใหเอา พริกไทย  ขิงแหง  ดีปลี  สารสม  การบูร  ดินประสิว  เอาหนักสิ่งละ ๒ สลึง  เปราะหอม  
วานน้ํา  ผิวมะกรูด  แกนแสมทั้งสอง  เทียนดํา  ไพล  เอาหนักสิ่งละ ๑ บาท  วานนางคําหนัก ๑๐ 
บาท บดเปนผงละเอียด บประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ  ใชสุราหรือน้ํารอนเปนกระสาย 

ยาไฟประลัยกัลป 
ทานใหเอา เกลือ  หอยสังขเผา  สารสม  ดินประสิว  ลูกจันทน  เทียนดํา  เทียนขาว  ขิงแหง  
กระชาย เอาหนักสิ่งละ ๑ สลึง  ไพล ๑ บาท  พริกไทย  หัวหอม  หัวกระเทียม หนักสิ่งละ ๒ สลึง 
บดเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ ใชสุราหรือน้ําสมสายชูเปนกระสาย  

 
ทานใหเอา สารสม  ดินประสิว  พริกไทย  ดีปลี  ขิง  ขา  ผิวมะกรูด  กระทือ  ไพล  หัวหอม  หัว
กระเทียม  ขมิ้นออย  กระชาย  บดเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ ใชน้ําสุราเปน
กระสาย 

  
ทานใหเอา เปลาทั้งสอง  สารสม  แสมทะเล  เทพธาโร  ขาตน  หัสคุณไทย  ผักเสี้ยนผี  ใบรักขาว  
ลูกจันทน  ดอกจันทน  ลูกกระวาน  กานพลู  หัวแหวหมู  ใบยานทราย  หญาไทร  เปลือกกุมบก  
เปลือกกุมน้ํา เอาหนักสิ่งละ ๑ บาท  ชะพลู  หัสคุณเทศ  มะตูมออน  ใบคนทีสอ  เนื้อลูกสมอไทย  
สมอเทศ  สมอพิเภก  รากมะรุม  เอาหนักสิ่งละ ๒ บาท แกนสน  บอระเพ็ด เอาหนักสิ่งละ ๖ สลึง  
มหาหิงคุ  ยาดํา เอาหนักสิ่งละ ๕ บาท  ดอกดีปลี ๖ บาท  เถาสะคานหนัก ๖ สลึง  รากเจตมูลเพลิง 
หนัก ๑๓ บาท  บดเปนผงละเอียด ใชน้ําผ้ึง  น้ําขิง  น้ําขา  เปนกระสาย รับประทานครั้งละ ๑ ชอน
กาแฟ เวลาเย็นกอนอาหาร 

ยาหัสคุณธิจร 
ทานใหเอา ลูกจันทน  พริกไทย  พริกหอม  พริกหาง  ขิง  ดีปลี  สะคาน  สมุลแวง  พริกเทศ  แหว
หมู  รากตองแตก  รากจิงจอ  แสมทั้งสอง  เอาเสมอภาค  หัสคุณเทศเทายาทั้งหลาย บดเปนผง
ละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ ใชน้ําผ้ึง  น้ําสมซาหรือน้ํารอนเปนกระสาย เปนยารอน 

ยาประสระไพล 
ทานใหเอา การบูร ๓ บาท  ขิงแหง ๔ บาท  ขมิ้นออย ๔ บาท  เทียนดํา  หัวหอม  หัวกระเทียม  
พริกไทย  ดีปลี  เกลือสินเธาว  หนักสิ่งละ ๕ บาท  ไพลเทายาทั้งหลาย บดเปนผงละเอียด 
รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ ใชน้ํารอนเปนกระสาย หรือสุราก็ได 
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ยาแกกระบังลมและมดลูกเคลื่อน 
ทานใหเอา รากมะยมตัวผู  รากมะขามหวาน  รากขนาด  ถาไมมีใชใบขนุนแทน  รากสมปอย  แกน
แสมทะเล  เอาหนักสิ่งละ ๑ ตําลึง ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยแกวขนาดกลาง กอนอาหาร
เย็น วันละ ๑ คร้ัง 

 
ยาหมอตัดรากฝที่นม 
ทานใหเอา รากเขยตายอยางเดียวใหมาก ตม เอาน้ํารับประทาน เชา-เย็น 

 
ยาพอกฝที่นม 
ทานใหเอา ใบฝาย  แปงขาวหมาก  ขาวไหม  ขมิ้นออย  เอาสวนละเทาๆกัน ตําใหแหลก ใสน้าํลงไป
เล็กนอย ใชพอกฝที่นม 

 
ยาหมอประสระน้ํานม 
ทานใหเอา จันทนเทศ ๑ บาท  ชะเอม ๑ บาท  น้ําตาล ๑ บาท  กานพลู ๒ บาท  ลูกมะแวงตน ๒ 
บาท  โกฏสอ ๒ บาท  โกฏเขมา ๒ บาท  โกฏกานพราว ๒ บาท  โกฏพุงปลา ๒ บาท  โกฏ
จุฬาลัมพา ๒ บาท  เอาหนักสิ่งละเทาๆกัน ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชา-เย็น กอน
อาหาร 

 
ยาแกน้ํานมแหง 
ทานใหเอา ดอกบุนนาค ลูกเรว  ใบกระวาน  พริกไทยดํา  ขิงแหง  อบเชยเทศ เอาสิ่งละ ๑ สลึง 
ระยอม ๖ บาท ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชา-เย็น กอนอาหาร 

 
ยาน้ํานมไมออก 
เปลือกมะปราง  ลูกพุดทราออน  ลูกมะกอก  ลูกมะขามปอม  ลูกมะแวงเครือ  ขัณฑศกร  ตม
รับประทาน คร้ังละ ๗ ชอน กินทุกวัน 

ยาบํารุงน้ํานม 
ทานใหเอา ลูกเรว  ใบกระวาน  กานพลู  พริกไทย  ขิงแหง  ดีปลี  อบเชยเทศ  ดอกบุนนาค เอาสวน
ละเทาๆกัน  ระยอมเทายาทั้งหลาย  บดเปนผงละเอียดหรือปนเปนเม็ดก็ได ละลายกับสุรา 
รับประทานครั้งละหนัก ๑ เฟอง วันละ ๑ คร้ัง กอนอาหาร 
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กลวย  เทียนแดง  ขิงสด  ใบมังรัก  ถ่ัวตางๆ  รากมะลิ  มะลิซอน  มะลิวัลย  รากระยอม  มะระ  
น้ํากะทิ  ทองหลาง  ลูกน้ําเตา  ผักบุง  หัวปลี  ไทรยอย 

 
ยาแกเลือดแหง 
ทานใหเอาผิวมะกรูด ๖บาท  ดีปลี ๑ บาท  พริกไทย ๖ สลึง ยาทั้งหมดนี้ย้ําพอแหลก หอผาขาวดอง
สุราพอทวมยา ฝงไวในยุงขาว ๓ คืน และเอากากยามาบดเปนผง คลุกน้ําผ้ึง รับประทานทุกวันจน
หมดกากยา คร้ังละเทาเม็ดพุทรา 

 
ยาสตรีเลือดแหง 
เอายาดํา ๑  กระทือ ๑  ไพล ๑  ใบสมปอย ๑  ใบมะขาม ๑  ใบมะดัน ๑  บอระเพ็ดสิ่งละ ๔ บาท  
สารสม ๑  ดินประสิว ๑  ส่ิงละ ๑๐ บาท  รากตองแตกหนัก ๔๐ บาท รวมใสหมอตม รับประทาน
คร้ังละ ๓-๕ ชอนโตะคาว ทุกวัน เชา-เย็น แกสตรีโลหิตแหง  ประจําเดือนไมมาตามปกติ มีอาการ
ใหมือเทาตาย ไมมีความรูสึก 

ยาดองเหลาทําใหมดลูกแหง 
ทานใหเอา ขิง ดีปลี  สะคาน  เจตมูลเพลิง  ลูกจันทน  ดอกจันทน  ลูกกระวาน  กานพลู  หัว
กระเทียม  กําจัด  กําจาย  แกนขี้เหล็ก  หางไหลแดง  หัสคุณเทศ  เทียนดํา เอาสวนละเทาๆกัน  
พริกไทย เทายาทั้งหลาย ทั้งหมดโขลกพอละเอียด หรือตําพอแตกช้ําๆ ใสผาขาวหอดองสุรา 
รับประทาน ใชเมื่อคลอดบุตรแลว ๑๐ วันขึ้นไป รับประทานครั้งละครึ่งถวยชา กอนอาหาร เชา-เย็น 

 
ยาดองเหลาคนอยูไฟ 
ทานใหเอา หญายองไฟ ๔ บาท  สารสม ๑ บาท  เจตมูลเพลิง ๑  บาท ดีปลี ๑ บาท  พริกไทย ๑ บาท  
หัวกระเทียม ๑ บาท  เกลือทะเล ๑ หยิบมือ ยาทั้งหมดนี้ตําพอช้ําๆ หอผาขาวแชสุรา รับประทานได
ทุกเวลา คร้ังละครึ่งถวยชา 

ยาคลอดบุตรแลวอยูไฟไมได 
ทานใหเอา ใบสระแหน ๑ กํามือ ตําผสมสุรา ๒๘ ดีกรี พน 

 
ทานใหเอา ไขเปด ๑ ฟอง  ใชแตไขขาว  พริกไทยรอน ๑ หยิบมือ  ตําใหละเอียดแลวผสมกับไขขาว 
ละลายดวยน้ําปลาปากไห รับประทาน ทําใหอยูไฟได 
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ทานใหเอา  กําแพง๗ชั้น  โกฏทั้ง๕ เอาหนักสิ่งละ ๒ บาท  เทียนทั้ง๕  ลูกสมอทั้ง๓  หัสคุณทั้ง๒  
รากสมกุงทั้ง๒  พริกไทย  ดีปลี  ขมิ้นออย  หัวกลอย  หัวกระดาษทั้ง๒  หัวอุตพิต  ไพล  บอระเพ็ด  
สมุลแวง  ใบหนาด  โลดทะนง  หญาตีนนก  แฝกหอม  ใบคนทีสอ  ใบเสนียด ยาทั้งนี้เอาหนักสิ่ง
ละ ๑ บาท  เปลาทั้งสอง  พริกหาง  รากตองแตกเผาไฟ  ขิงแหง  มะไฟเดือนหา  ยาทั้งนี้ เอาหนักสิ่ง
ละ ๒ เฟอง  ลูกจันทน  ดอกจันทน  กระวาน  กานพลู  เปลือกพุมเรียงทั้ง๒ เอาหนักสิ่งละ ๑ เฟอง  
ตําเปนผงหอผาขาวบางแชสุราโรงกินจะทําเปนผงเปนเม็ดก็ได ละลายน้ําผ้ึง  น้ําขิง  น้ําสุรา  น้ําขา
กินแกโลหิต เปนตน  แกลมดวย  แกพยาธิทั้งปวงหายดีนัก 

 
ไขเปด 1 ฟอง ใชแตไขขาว พริกไทยรอน 1 หยิบมือ ตําใหละเอียด แลวผสมกับไขขาว ละลายดวย
น้ําปลาปากไห รับประทานแกคลอดบุตรอยูไฟไมได ทําใหอยูไฟได 

 
ยาแกโลหิตเสียอยูไฟไมได (ผอมแหง) 
ทานใหเอา หัวกระเทียม ๒ บาท  เกลือสินเธาว ๑ บาท  หัวหอม ๑ บาท  พริกไทย ๑ บาท  ไพล ๒ 
บาท  ดีปลี ๒ บาท  ขิง ๒ บาท  สารสม ๒ บาท  ลูกกระวาน ๑ บาท  กานพลู ๑ บาท  เกลือ ๑ บาท 
ยาทั้งหมดบดเปนผงละเอียด ปนเปนเม็ด เทาเม็ดพุดทรา รับประทานครั้งละ ๑ เม็ด กอนอาหาร ๓ 
เวลา 

ยาแกทองขึ้นอยูไฟไมได 
ทานใหเอา หัวบักบก ๕ ตําลึง  พริกไทยรอน ๕ ตําลึง  หัวแหวหมู ๕ ตําลึง  กัญชา ๕ตําลึง บดเปน
ผงละเอียด ผสมกับน้ําผ้ึงปนเปนลูกกลอน เทาเม็ดพุดทรา รับประทานครั้ง ๑ เม็ด 

 
ยานึ่งทองใหยุบ 
ทานใหเอา ไพล ๒ บาท  กระเทียม  ดีปลี  พริกไทย  สารสม  ดินประสิว อยางละ ๑ บาท ใบมะกา
เทายาทั้งหลาย  ยาทั้งหมดนี้บดเปนผง เคลากับสุราหรือน้ําสมสายชูก็ได แผลงบนหนาทองตรง
มดลูก แลวเอาผาทําเปนวงรอบยานั้น เพื่อกันยาเอาไว เอาหมอนึ่งใสเกลือใหรอน วางลงบนยานาบ
ทองใหรอน ทําวันละ ๒ คร้ัง 

 
ยาหมอลางฝมดลูก 
ทานใหเอา เปลือกทองหลางใบมน ๑ สวน  แกนล่ันทม ๒ สวน ตม ๓ เอา ๑ แทรกเกลือพอควร 
รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชากอนอาหาร 
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ยาหมอถายน้ําคาวปลา 
ทานใหเอา เบญจกูล  รากปลาไหลเผือก  เถาวัลยเปรียง  แกนขี้เหล็ก  แกนแสมทะเล  ไพล  ราก
ตองแตก  หัสคุณเทศ  หางไหลแดง  สมอทั้งสาม  เปลานอย  กะลําพัก  ตาตุม  แกนล่ันทม  ขา  
กระเทียม  พริกไทย  รากสมกุง  ขมิ้นออย  ใบมะขาม  ใบสมปอย  ใบสมเกลี้ยง  ใบมะกา  ฝก
สมปอย  มะขามเปยก  ยาดํา  ยาทั้งหมดนี้เอาสิ่งละ ๑ บาท  เกลือสินเธาว ๒ สลึง  เนื้อฝกราชพฤกษ 
๓ ฝก  สารสม ๑ บาท ใสหมอตม รับประทาน กอนอาหารเชาทุกวัน 

 
ยาสดขับเลือด 
ทานใหเอา เกลือสินเธาว  กระเทียม  พริกไทย  สารสม  กระวาน  กานพลู  เกลือทะเล  ยาทั้งหมดนี้
เอาสิ่งละ ๑ สวน  ดีปลี  ขิง  ไพล  เอาสิ่งละ๒ สวน  เทียนดํา ๔ สวน ยาทั้งหมดนี้ โขลกใหละเอียดด ี
กินสดๆ ละลายกับสุรา ๒๘ ดีกรี 

 
ยาขับเลือด 
ทานใหเอา ดีปลี  ไพล  กระทือ  ขา  หัวหอม  กระชาย  พริกไทย  กระเทียม  ขิง  ใบสลอด  ใบหนาด 
เอาหนักสิ่งละ ๑ ตําลึง ผิวมะกรูดเทายาทั้งหลาย บดเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ 
เมื่อตองการ ใชน้ําสุราเปนกระสาย 

 
ยาขับเลือด ขับน้ําคาวปลา กินในไฟ ใหมดลูกเขาอูและมีน้ํานมดี 
ทานใหเอา ขิง  ขา  กระทือ  กระชาย  หอม  กระเทียม  ไพล  พริกไทย  ตะไคร  ดีปลี  สารสม  
เจตมูลเพลิง  หัวดองดึง  ใบทองหลางใบมน  ใบจิงจอ  ใบปบ  เกลือ  ยาทั้งนี้เอาหนักสิ่งละ ๒ตําลึง 
๒ บาท  น้ํามะนาวเอาทั้งเม็ด ใสใหทวมยา เมื่อแหงแลวจึงเติมมะนาวอีกเอาใหเปรี้ยวจึงจะดี  บด
ละลาย  น้ําสุราโรง  กินแกเลือดตีขึ้น ทั้งขับเลือดดวย ถาออกไฟแลวกินไปน้ํานมดี  แกลมจุกเสียด  
แกเสมหะพิการ  แกตานทรางตานขโมย  แกทองยุงพุงโร กินยานี้หายดีนัก  ใสหมอตมรับประทาน
คร้ังละ ๕ ชอนคาว 

 
ยาขับเลือดเนาในเรือนไฟ 
เอาแสมสาร  หัวคลา  แกนขี้เหล็ก  แกนปรู  รากไมรวก  รากยานาง  รากเทายายมอม  ยาดําหนักสิ่ง
ละ ๑ บาท  แหวหมู ๓๓ หัว  ฝกราชพฤกษ ๓ ฝก รวมใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๗ ชอนโตะ  
๓ เวลา ทุกวัน หลังอาหาร  แกสตรีตกเลือดเนารายอยูในเรือนไฟ หาย 
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ยาประสระผิวกรูด 
ทานใหเอา ใบคนทีสอ  ใบหนาด  ใบผักเสี้ยนผี  พริกไทย  ขิง  ดีปลี  กระทือ  ไพล  หัวหอม  หัว
กระเทียม  ขา  สารสม  เอาส่ิงละเทาๆกัน  ผิวมะกรูดเทายาทั้งหลาย  บดเปนผงละเอียด ปนเปนเม็ด
ตากแดดใหแหง รับประทานครั้งละ ๒-๓ เม็ด กอนอาหาร เชา-เย็น ใชน้ํารอน หรือน้ําสุราเปน
กระสาย 

 
ยากินใหมีลมเบง 
ทานใหเอา  เกล็ดปลาชอนคั่วใหเกรียม รากขัดมอน  เทพธาโร  เอาสวนละเทาๆกัน บดเปนผงปน
เปนเม็ด ผ่ึงลมไว รับประทานครั้งละ ๑-๒ เม็ด ละลายน้ํารอน 

 
ยาคลอดบุตรไมมีลมเบง 
ทานใหเอา รากลําเจียก ๕ ทอน  หญาไทร ๑ กํามือ  ตมรับประทาน ทําใหมีลมเบงดีนักแล 

 
ยามหาสาตรา 
ทานใหเอา  มหาหิงคุ  วานน้ํา  เนื้อสมอเทศ  ดีปลี  ลูกพิลังกาสา  ลูกกระวาน  ผักแพวแดง  เปลือก
สมุลแวง  เกลือสินเธาว  เอาสวนละเทาๆกัน พริกไทยรอนเทายาทั้งหลาย บดเปนผงละเอียด ปนเปน
เม็ด รับประทานครั้งละ ๑-๒ เม็ด เชา-เย็น กอนอาหาร 

 
ยาหมอแกอาเจียน 
ทานใหเอา แกนสน  จันทนเทศ  เทพธาโร  ขิงแหง  แหวหมู  ลูกผักชี  ลูกมะตูม  รากชะพลู  พญา
ตีนนก  รากแหกหอม  หัวหอม  ตนตะไคร  ลูกยอเผาไฟพอสุก เอาสิ่งละเทาๆกัน  ใสหมอตม  
รับประทานเสมอๆ มากนอยตามตองการ 

 
ยาหมอแกครรภรักษา 
ทานใหเอา โกฏทั้งหา  เทียนทั้งหา  บัวทั้งหา  จันทนทั้งสอง  กฤษณา  กะลําพัก  ขอนดอก  ชลูด  
แกนสน  รากสามสิบ  เทพธาโร  อบเชย  เอาสิ่งละเทาๆกัน ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา  
เชา-เย็น กอนอาหาร 
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ยาหมอแกบิดหัวลูก 
ทานใหเอา ฝาง  แกนขนุน  ละมุด  แกนแสมทะเล  เปลือกสมุลแวง  รากแฝกหอม  ขมิ้นออย  
กานพลู  ปูนกินกับหมาก (กอนเทาหัวแมมือ)  ใบมะนาว  ใบมะกรูด  ขา  ขิงแหง  เปลือกโมกมัน  
มะตูมออน  อบเชย  บอระเพ็ด  สารสม  สักขี  รากเจตพังคี เอาสวนละเทาๆกัน  ตนสลัดใด ๓ แวน 
ใสหมอตม  รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เมื่อเวลาเปนบิด 

ยาแกบิดหัวลูก 
ทานใหเอา จันทนทั้งสอง  ขี้คร่ังดิบ  ขมิ้นออย ๗ แวน  หญาพันงูแดง เอาสิ่งละเทาๆกัน  ใบเสนียด 
๕ ใบ ตม  รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา 

 
ยานึ่งแกบิดมูกเลือด 
ทานใหเอา ตนน้ํานมราชสีห  ขิง  กระทือ  ไพลเอาเผาไฟพอสุก  ดีปลี ๓ ดอก  เกลือ ๓ เม็ด ยา
ทั้งหมดตํา  คั้นเอาน้ําใสโถ เจือน้ําผ้ึงใสโถ เจือน้ําผ้ึงเทายา ใสหวดนึ่ง พอน้ําเดือดแลวจุดธูปไว ๑ 
ดอก  พอธูปหมดเปนใชได ใหรับประทานครั้งละ ๑ ชอนเล็ก 

ยาแกบิดมูกเลือด 
ทานใหเอา ไมสัก  ใบผักเสี้ยนผี  ขาวเย็นทั้งสอง  โคกกระสุน  รากเทายายมอม  ลูกไผ  แกนสน  เอา
ส่ิงละ ๑ สวน ใสหมอตม ใสน้ํา ๑ สวน สุรา ๑ สวน  รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา 

ยาหมอแกบิดมูกเลือด 
ทานใหเอา เปลือกฝนตน  เปลือกขี้อาย  รากชะพลู  เถาสะคาน  ลูกสมอเทศ  ลูกสมอพิเภก  คร่ัง  ลูด
จันทน  ดอกจันทน  ลูกกระวาน  ดีปลี  กานพลู  เทียนดํา  ลูกเบญกานี  เปลือกปรง  ใบเทียน  ใบ
ทับทิม เอาสวนละเทาๆกัน ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เวลาบายหรือเย็น 

 
ยาบรมไตรวาต 
ทานใหเอา ดีเกลือ  ยาดํา  การบูร  เทียนเยาวพานี  เทียนตาตั๊กแตน  เทียนขาวเปลือก เอาสิ่งละ ๑ 
สวน  เปลือกโมกมัน  บอระเพ็ด  แหวหมู  ดีปลี  พริกไทย  กรุงเขมา  รากสลอด  หัสคุณเทศ  ราก
ทนดี  ลูกคัดเคา  เนื้อฝกราชพฤกษ  เนื้อลูกสมอไทย  ใบมะตูม  ใบคนทีสอ  ใบผักเสี้ยนผี  เทียนดํา  
ลูกพิลังกาสา  กระเทียม  แกนแสมทะเล  โกฏกานพราว  มดยอบ  เทียนขาว  เม็ดพันธุผักกาด  
กระวาน  กานพลู  สะคาน  ชะพลู  ขิง  รากจิงจอใหญ  วานหางชาง  โกฏสอ  โกฏเขมา  โกฏหัวบัว  
หัวขาวคา เอาหนักสิ่งละ ๔ สวน  รากสมกุงใหญ ๘ สวน  รากเจตมูลเพลิง ๑๖ สวน บดเปนผง
ละเอียด ปนเปนเม็ด รับประทานไดทุกเวลาตามตองการครั้งละ ๒-๓ เม็ด 
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ยาถายคลอดบุตร 
ทานใหเอา เถาชิงชาชาลี  เถาคันแดง  เถาวัลยเปรียง  ฝางเสน  แกแล  ใบมะขาม  ใบมะกา  ใบ
สมปอย  ใบสมเสี้ยว  คําฝอย  ดีเกลือไทย เอาหนักสิ่งละ ๕ บาท  ฝกราชพฤกษ ๕ ฝก  ยาดํา ๒ บาท  
เกลือ ๓ ฝามือ  ใสหมอตม รับประทานครั้งละครึ่งถวยชา  วันละ ๑ คร้ัง เชากอนอาหาร 

 
ยาทาทองเด็ก 
ทานใหเอา มหาหิงคุ ๑ บาท  ใสในไพลสด  ยาดํา ๑ บาท ใสในผลมะกรูด  ยางรงทอง ๑ บาท  ใสใน
ขมิ้น ยาทั้งหมดนี้หมกไฟแกลบพอสุกระอุ  เอาใบกะเพราแหงเทายาทั้งหลาย บดเปนผงละเอียด บด
ปนเปนเม็ดไว ใชไดตามตองการ 

 
ยารมชองคลอด 
ผิวมะกรูด ใบหนาด ขมิ้นออย ไพล วานน้ํา กํายาน ใบคนทีสอ เอาสิ่งละเทาๆกัน หั่นใหละเอียด 
ตากแดดใหแหง เอากํายานพอประมาณ บดใหละเอียดเคลากับยานั้น ใชรมชองคลอด หลังจาก
คลอดบุตรได ๗ วันแลว หาเตาถาน หรือที่ใสถานไฟเล็กๆ ๑ อัน มานั่งอยางชนิดมีรูตรงกลางให
ทวารเบาลอดได ใหคนที่คลอดบุตรนุงผาถุง นั่งบนมานั่งนั้น เอาผาถุงคลุมลงถึงพื้น ใชถานที่ติดไฟ
จนแดง เอาตัวยาที่ทําไวนั้นโรยลงไป จะเกิดควันแลวเอาไปรมตรงชองคลอด วันละ ๒-๓คร้ังตอน
เย็น กอนเขานอน ทํา ๗-๑๐ วัน จะทําใหแผลหายสนิทดี แกคันชองคลอด ฆาเชื้อโรคตางๆที่ชอง
คลอด 

ยาประคบ 
ทานใหเอา ไพลสด  ใบมะขามสด  ใบสมปอยสด เอาสิ่งละ ๑ สวน เกลือ ๒ สวนตําใหเขากันดี ใส
หอผาขาว ทําเปนลูกประคบ ๒ ลูก เอามาประคบตามตัวผลัดกัน แกเมื่อยและทําใหเสนหยอน 

ยาขับน้ําคาวปลา 
ทานใหเอา ฝางเสน  แกแล  ขี้เหล็กทั้ง๕  ยาดํา  เอาอยางละ ๑ บาท ใสหมอตมรับประทานครั้งละ ๑ 
ถวยชา หลังจากการคลอดบุตรได ๓-๔ วัน 

 
เอาเกลือสตุ  ขาวเหนียวกันยาคั่วใหเกรียม  พริกไทย ส่ิงละถวยพอควร  บดทําผง  แลวเอาสมซาฝาน
เปนชิ้นๆ จิ้มยากิน หรือจะใชสมมะขามเปยกจิ้มกินก็ได หรือละลายน้ําสมสายชูก็ได  กินเรื่อยไป
จนกวาจะออกไฟ ขับน้ําคาวปลา และโลหิตเนาราย หญิงกําลังอยูไฟน้ําคางปลาเปนพิษอยู (ยาขนาน
นี้ดีจริง แลวไดผลดี) 
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ยาแกมดลูกเคลื่อน 
ทานใหเอา เขาควายเผือก  พริกไทย  ดีปลี  ผักเปดแดง เอาสิ่งละเทาๆกัน ตําพอละเอียด  หอผาขาว 
ดองกับสุราขาวใหทวมหอยานั้น 

 
ยาแกรกไมออก 
ทานใหเอา ขี้เถาลูกมะงั่ว  ขมิ้นออย  ใบน้ําเตา  โคนกลวยตานี  เอาสวนละเทาๆกัน บดใหละเอียด 
พอกทองนอย  เมื่อคลอดบุตรแลวรกไมออก  เมื่อรกออกแลวตองรีบลางน้ํา เอายาออกใหหมด
โดยเร็ว 

 
ทานใหเอา รากมะละกอ  ฝนกับน้ําปูนใส ทาที่ขาออน เมื่อรกออกแลว ใหรีบลางออกโดยเร็ว 

 
ยาแกลูกตายในทองไมอออก 
ทานใหเอา หัวดองดึง  ขี้เถาลูกมะงั่ว  เอาสวนละเทาๆกัน  บดใหละเอียด พอกใตสะดือ  เมื่อลูกออก
แลว ใหรีบลางยานี้ออกโดยเร็ว 

 
ยาแกลูกตายในทอง 
ทานใหเอา ยอดเตยออน มาตําคั้นบีบเอาแตน้ํา  เอาเกลือ ๗ เม็ด  พริกไทย ๗ เม็ด  ขิง ๗ แวน ผสม
กัน โขลกใหแหลก รับประทานกับน้ํารอน จะทําใหลูกตายในทอง คลอดออกมา 

 
ทานใหเอา รากหงอนไกเทศ  รากดองดึง  ขี้เทาลูกวัว เอาสิ่งละเทาๆกัน  เอาไขแดงของไขไกผสม
ดวย  บดเปนผงละเอียด แลวมําเปนแทงไว เมื่อคลอดบุตร ลูกไมออกหรือลูกตายในทอง เอายานี้ทา
ฝาเทา จะทําใหลูกออก  เมื่อคลอดบุตรแลวใหรีบลางยานั้นออกโดยเร็ว มิฉะนั้นไสจะออกมาดวย 

 
ยาดองเหลาแกเลือด-แกลม 
ทานใหเอา ลูกกระวาน  กานพลู  พริกไทย ขิง  ขา  เกสรบัวหลวง  หญาฝร่ัน  คําฝอย  ฝาง  แกแล  
ดีปลี  กระเทียม  กระชาย  โกฏสอ  โกฏหัวบัว  ลูกผักชี  เอาสิ่งละเทาๆกัน  ลูกหมากแหง ๓ ลูก บด
พอละเอียด หอดวยผาขาวดองกับสุราขาว  รับประทาน คร้ังละ ๑ ถวยชา หลังการคลอดบุตรได ๓-
๔  วัน 
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ยาแกตกเลือด 
ทานใหเอา ผักแพงพวย กับกะปอยางดี  ตําใหเขากัน คั้นเอาน้ํากินกับสุรา แกตกเลือดดีนักแล 

ยาตกเลือดสําหรับสตรี 
ขี้ใต ๑  แพรดําเผาไฟ ๑  ธูปหอม ๑  สามอยางเผาเอาขี้เถาละลายกับสุรากิน 

 
ใบเสนียด ๑  ใบหนาด ๑  ใบทองหลาง ๑๐  ใบมน ๑  ขมิ้นออย ๑  ถาไมหายเปลี่ยนขมิ้นออยเปน
ไพล ใหตําใหแหลกแลวผสมกับสุราขาวกิน 

 
เทียนดํา ๑  กระเทียมไทย ๑  ตําใหละเอียดผสมกับสุราขาวกิน 

 
ใบกะเม็ง ๑  เทียนดํา ๑ เขาควายเผือก ๑ บดใหละเอียด  ใชน้ํามะนาวเปนกระสายกิน 

  
ตนจักรวาฬครอบ (ฟนสี) มา๑ ตนทั้งหา  รากใบสมรวม นํามาตมกินตางน้ําบอยๆ 

  
เปลือกสมโอแหง ชงน้ํากินตางน้ําบอยๆ ก็หาย 

 
เทียนดํา  กํายาน  หนักสิ่งละ ๑บาท  งวงตาล  หางหนูมะพราว  ฝางเสน  หนักสิ่งละ ๒ บาท  ใบ
หมากเมี่ย ๕ ใบ  ลงพระเจาหาพระองค ตมกินเชา-เย็น กอนอาหารเวลาละคอนแกว 

 
เอาเทียนดํา  ใบเทียน  ฝาง ส่ิงละหนักเทากัน ตมรับประทานครั้งละ ๗ ชอนคาว ทุกเวลาแกโลหิต
ตกไหลทางทวารเบา 

  
เอาคําฝอย ๑  เทียนดํา ๑  รากคนทา ๑  ฝาง ๑  แกแล ๑  สารสม ๑  ส่ิงละ ๑ บาทเทากัน  มะกอก ๑  
ผลประคําดีควาย ๑  ส่ิงละ ๗  ผลขาวเย็นทั้งสองสิ่งละหนัก ๔ บาท  รวมใสหมอตมรับประทานครั้ง
ละ ๕-๗ ชอนคาว ทุกวัน 

 
เอาเปลือกมะพราวหาว ๓ ช้ิน  ไมระกําทั้งเปลือก ๓ ช้ิน รวมใสหมอตมรับประทาน 

ยาสตรีแกตกเลือดไมหยุด 
ทานใหเอา ตาไมไผ ๗ ตา  ขี้ธูปบูชาพระ ๓ หยิบมือ ตมกินใสน้ําพอควร หายแล 
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ทานใหเอา สารสม  ทลายหมากดิบ  คําฝอย  เอามาตําปนกัน ละลายน้ํากิน เอากากทาแกเลือด เมื่อ
เลือดหยุด จะกลับขึ้นเบื้องบน ใหเอาสุราเปนกระสายกินหายแล 

 
ยาแกเลือดดําหรืองูกัด 
ทานใหเอา แมงดานา ๗ ตัว  เอาพริกไทย ยัดใสในทองตัวละ ๗ เม็ด แลวยางไฟใหกรอบ เอาใสไว
ในโหล ดองดวยน้ําสุรา ๒๘ ดีกรีไว ๗ วัน แลวเอาแมงดาออกตาก แดดใหแหงแลวบดใหละเอียด 
ผสมกับสุราที่ดองแมงดานั้น  รับประทานครั้งละครึ่งถวยชา 

 
ยาแกคลอดบุตรทําใหสลบไป 
ทานใหเอา หางไหลแดง  รากลําโพง  กาสลัก  ฝนกับน้ําสุราทาขากรรไกรแลวงางปากออก  กรอก
ดวยยานี้เขาไปใหไดไมตายอยากลัวเมื่อคลอดบุตร  เลือดออกมากไป ทานใหเอารากบัวหลวง ตม
กิน หาย 

 
ยาบํารุงธาตุและโลหิตของสตรี 
ทานใหเอา หัวดองดึง ๒ บาท  ผักแพวแดง ๒ บาท  พริกไทยรอน ๒ บาท  ขิงแหง ๒ บาท  ใบคนที
สอ ๒ บาท บดเปนผงละเอียดปนเปนเม็ดเทาเม็ดนุน ละลายน้ํารอนกินวันละ ๗ เม็ด 

 
ยาแกเลือดทําเมื่อคลอดบุตรแลว 
ทานใหเอา หญาไทร ๑ กํามือ  ขิงสด ๗ หัว  พริกไทย ๗ เม็ด  กระเทียม ๒ กลีบ ตําใหละเอียด คั้น
เอาน้ํารับประทาน 

 
ยาแกลูกขวางในทอง 
ทานใหเอา กรุงเขมา  ผักเสี้ยนผี  รากเสนียด  รากพันงูแดง เอาสิ่งละเทาๆกัน โขลกหรือตําให
ละเอียด เอาน้ําทาทองและหัวเหนา จะทําใหคลอดลูกงายเมื่อคลอดแลวใหรีบลางยาออกทันที 

 
ยาลางเลือดเมื่อคลอดบุตรแลว 
ทานใหเอา แกนแสมสาร  รากสมกุง  รากสวาด  ดีปลี  ขิง  พริกไทย เอาสิ่งละเทาๆกัน บดเปนผง
ละเอียด รับประทานกับน้ําสุรา คร้ังละ ๑ ชอนกาแฟ 
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ยาแกตกมูกตกเลือด 
ทานใหเอา ใบทับทิม ๑ มือ  ลูกฝายดิบ ๑ กํามือ  คั่วใหไหม  ปูนขาว ๑ กํามือ  น้ํากระพังโหมตน เอา
ยาบดใหละเอียด เอาปูนขาวกับน้ํากระพังโหมตมเคลายา บดปนเปนเม็ด เทาเมล็ดฝาย รับประทาน 
ผูใหญคร้ังละ ๕ เม็ด เด็กครั้งละ ๓ เม็ด 

ยาเหลืองแกตกมูกเลือด 
ทานใหเอา ขมิ้นออย  ชมิ้นชัน  กระทือ  กระชาย   หัวหอม  หัวกระเทียม  พริกไทย  ไพล  
เจตมูลเพลิง  เถาสะคาน  เอาสิ่งละ ๑ สวน  สันพรานางแอเทายาทั้งหลาย บดเปนผงละเอียด รับ
ประทายครั้งละ ๑-๒ ชอนกาแฟ 

ยาแกผอมแหง 
ทานใหเอา ขี้เหล็กทั้ง๕  มะคําไกทั้ง๕  แกนล่ันทม  เถาวัลยเปรียง  แกนแสมสาร  แกนแสมทะเล  
เปลานอย  เปลาใหญ  ขมิ้นเครือ  เหมือดคน  รากปลาไหลเผือก  ดีงูตน  เนื้อไมขันทองพยาบาท  
ฝนตน  ขาตน  ขาตาแดง  ขมิ้นออย  กระทือ  ไพล  กระชาย  เปราะหอม  เถาวัลยเหล็ก  สมอไทย  
กําแพงเจ็ดชั้น  โกฏทั้ง๕  ลูกจันทน  ดอกจันทน  ลูกกระวาน  กานพลู  สารสม  เบญจกูล  สมอเทศ  
กําลังวัวเถลิง  ใบมะกา  คําฝอย  พริกไทย เอาหนังส่ิงละ ๑  บาท  ฝกราชพฤกษ ๓ ฝก  เกลือสินเธาว 
๑ บาท เกลือทะเล ๑๐ บาท  ยาดํา ๑ บาท  ยาทั้งนี้ บดเปนผงละเอียด ดองกับสุรา หรือละลายกับสุรา 
รับประทานก็ได 

 
ยาดองแกผอมแหง 
ทานใหเอา ขาวเหนียวหุงสุกแลวตากแหง ๑ ทะนาน เถาคันแดงปน ๑ ทะนาน เกลือคร่ึงทะนาน  ยา
ทั้งหมดนี้ ใสกระถางเคลือบตมน้ํารอนใสลงไปทวมยา ดงไวกลางแจง ๗ วัน จึงรับประทานครั้งละ 
๑ ถวยชา กอนอาหาร เชา-เย็น 

 
ทานใหเอา ขาวเหนียวหุงสุกแลวตากใหแหง เอา ๑ ทะนาน  เถาคันแดงปนใหได ๑ ทะนาน เกลือ
คร่ึงทะนาน  ยาทั้งหมดดองดวยสุรา เอาไวกลางแจง รับประทานครั้งละครึ่งถวยชา กอนอาหารเย็น 

 
ยาแกผอมแหงไมมีระดู 
ทานใหเอา ใบมะกา  ใบชุมเห็ด  แกนขี้เหล็ก  แกนแสมสาร  แกนแสมทะเล  ไพล  ขมิ้นออย  ทาน
ใหเอาหนักสิ่งละ ๕ ตําลึง  การบูร หนัก ๑ บาท  ยาดําหนัก ๑ บาท  เกลือ ๓ หยิบมือ  ใสหมอตม 
รับประทานครั้งละ ๑ แกวพอประมาณเชา-เย็น กอนอาหาร 
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ยาแกเลือดตีขึ้น 
ทานใหเอา ลูกสมอรองแรง  ลูกตาน  พริกไทย  สารสม เอาสิ่งละ ๑ สวน บดเปนผงละเอียดปนเปน
ลูกกลอน เทาเม็ดพุดทรา รับประทานครั้งละ ๑ เม็ด 

 
ทานใหเอา แมงดานาที่ตายเอง ๑ ตัว  ตําพริกไทยยัดใสในทองใหเต็ม  ปงไฟใหกรอบ  บดเปนผง
ละเอียด ปนเปนเม็ดไว ถาเลือดตีขึ้นหลังจากคลอดบุตรแลว ใหสลบหรือตายไป ใหใชน้ําสุราเปน
กระสาย ละลายยานี้รับประทานเขาไป  ถาตายไปใหถอนผมคนไขเอามาติดที่เล็บ  ถาผมติดที่เล็บแก
ได  ถาผมไมติดเล็บอยาไปแกเลย 

 
ทานใหเอา อําพัน  กระเทียม  กระชาย  ตะไคร  หัวหอม  มหาหิงคุ ยา ๖ อยางนี้เอาเสมอภาค บดเปน
ผงใหละเอียด บดปนเปนเม็ดไว รับประทานครั้งละ ๒-๓ เม็ด ใชน้ํามะนาวเปนกระสาย 

 
ทานใหเอา หนังกระเบนเผาไฟ  หัวกระเทียม พริกไทย  ขิง  สารสม  ลูกสลอด เอาสวนละเทาๆกัน 
บดเปนผง รับประทานครั้งละ ๑-๒ ชอนกาแฟ ใชน้ําสุราเปนกระสาย 

 
ทานใหเอา พริกไทย  ขิง  ดีปลี  เอาอยางละ ๑ บาท ใบมะคําไก ๓ บาท บดเปนผงละเอียด ละลายน้ํา
สุรารับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ 

ยาแกเลือดตีขึ้นถึงสลบไป 
ทานใหเอา ดีควายเผือก  พริกไทย  กานพลู  ดอกจันทน  ลูกจันทน  ลูกกระวาน  ดีปลี  เอาสิ่งละ ๑ 
สวน เสมอภาค  เอาตัวยาทั้งหมดใสในดีควาย แลวยางไฟใหแหง บดใหละเอียด รับประทานครั้งละ 
๑ ชอนกาแฟ ใชน้ําสุรา หรือน้ํามะนาวเปนกระสาย 

 
ยาแกเลือดตีขึ้นเมื่อคลอดบุตรแลว 
ทานใหเอา รากเจตมูลเพลิง ยาวเทาองคุลีนิ้วช้ีของคนที่ปวย ฝนกับน้ําสุรา ๒๘ ดีกรี ใหกินเขาไป 
ถึงแมวาจะสลบไป  ถึงกับงัดปากกรอกยานี้ก็ไดหายมาแลว 

 
ทานใหเอา ปรอท  ขาตาแดง  เลือดคาง  ตําผงเคลากับปรอท หมักไว ๑ คืน บดทําแทงไว ใชสุราเปน
กระสายรับประทาน แกเลือดตีขึ้นดีนักแล 
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ยาชําระโลหิต 
ทานใหเอา แกนแสมสาร   รากสมกุง  รากสวาด  เอาหนังสิ่งละ ๔ บาท บดเปนผงละเอียด 
รับประทานครั้งละ ๑ชอนกาแฟ ใชน้ําสุราเปนกระสาย 

ยาบํารุงโลหิต 
ทานใหเอา เปลือกมะยมตัวผู  พริกไทย  ขิง  ดีปลี  รากหญานาง  ใบคนทีสอ  ใบจําปา  ใบกระดังงา  
สารสม  ดินประสิว เอาสิ่งละ ๑ สวนเสมอภาค บดเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ 
ละลายกับน้ําสุรา 

 
ทานใหเอา แกนแสมสาร   รากไมรวก เอาส่ิงละเทาๆกัน  สารสมหนัก ๖ สลึง ใสหมอตม 
รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา  กอนอาหาร ๓ เวลา 

 
ทานใหเอา เปลือกไผแดง  เปลือกตนมะตูม  เปลือกตนมะกา  ใบคนทีสอ รากมะอึก เอาสิ่งละ ๑ 
ตําลึง  ขาวเย็นทั้งสอง ๕ ตําลึง ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา ใชสุราแทรกเปนกระสาย 

 
ทานใหเอา โกฏทั้ง ๕  เทียนทั้ง ๕  ลูกจันทน  ดอกจันทน  ลูกกระวาน  กานพลู  เกลือสินเธาว  สักขี  
ชลูด  อบเชยเทศ  สมุลแวง  เบญจกูล  พริกไทย  สมอทั้งสาม  คร่ัง  จันทนแดง  จันทนขาว  กฤษณา 
กะลําพัก  ขอนดอก  แหวหมู  ลูกมะตูมออน  ดอกสารภี  ดอกพิกุล  ดอกบุนนาค  เกสรบัวหลวง เอา
หนักสิ่งละ ๒ สลึง  ดอกคําหนัก ๒ บาท ฝางหนัก ๒ บาท  แกแลหนัก ๒ บาท  ขมิ้นเครือหนัก ๑ 
บาท  ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑-๒ ถวยชา วันละ ๒ เวลา เชา-เย็น  กอนอาหาร แทรกพิมเสม
เล็กนอยกอนรับประทาน 

 
ทานใหเอา ขิง ๗ แวน  พริกไทย ๗ เม็ด  ดีปลี ๗ ดอก  กัญชาจีนทั้ง ๕  โขลกรวมกัน เอาเหลาอยาง
ดีเคลาใหเปยกโชก แลวใสกะทะคั่วใหกรอบ  ระวังอยาใหไหม  เอาดอกคําเทายาทั้งหลาย ปนรวม
กับตัวยา หอผาขาวที่สะอาด ใสโหลดองดวยสุรา ๓ ขวดใหญไว ๗ วัน จึงนํามารับประทาน คร้ังละ 
๑ ถวยตะไลเล็กๆ กอนอาหารเย็นทุกวัน  เอากากยาบดเปนผงละเอียด ผสมน้ําผ้ึงปนเปนลูกกลอน 
รับประทานไดอีกดวย 

 
ทานใหเอา พริกไทย ๗ เม็ด  ดีปลี ๗  ขิง๗แวน  มะนาว ๗ลูก  มะกรูด ๒ ลูก  ฝาง ๔ บาท  ดินประ
สิว ๑ สลึง  สารสม ๑ เฟอง  ยาดํา๑ บาท  การบูร ๒ สลึง  น้ําประสานทอง ๒ สลึง ใสหมอตม 
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รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชา-เย็น กอนอาหาร 
 
ทานใหเอา เบญจกูล ๑ บาท  โกฏทั้งหา  เทียนทั้งหา ส่ิงละ ๒ สลึง  ลูกจันทน  ดอกจันทน  ลูก
กระวาน  กานพลู เอาสิ่งละ ๑ สลึง  เลือดแรด  คําไทย  ส่ิงละ ๑ บาท  ฝางเสน ๒ บาท  เกสรทั้งเจ็ด 
ส่ิงละ ๑ บาท  กฤษณา  ขอนดอก  กะลําพัก  ชลูด  อบเชยเทศ  ชะเอมเทศ  จันทนทั้งสอง  ขมิ้นเครือ 
เอาสิ่งละ ๑ บาท ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชา-เย็น กอนอาหาร 

 
ใหเอาโกฏสอ  โกฏกระดูก  โกฏพุงปลา  โกฏเชียง  โกฏหัวบัว  กระวาน  กานพลู  แกนสน  เทียน
ขาว  เทียนดํา  เทียนแดง  เทียนเยาวพานี  เทียนตาตั๊กแตน  ลูกจันทน  ดอกจันทน  ดอกสารภี  ดอก
พิกุล  ดอกบุนนาค  กฤษณา  กะลําพัก  ขอนดอก  สะคาน  ชะพลู  ดีปลี  ขิงแหง  เจตมูลเพลิง  ไมสัก  
สักขี  จันทนแดง  จันทนขาว  มวกแดง  มวกขาว  แกแล  ชะลูด  เกสรบัวหลวง  ออยแดง ๒๓ แวน  
อบเชยเทศ  ใบละหุงแดง  น้ํานมราชสีห  เครือคําฝอย หนักสิ่งละ ๒ บาท  เลือดแรด  น้ําตาลกรวด  
น้ําตาลทราย  น้ําตาลหมอ ใหเอาตัวยาที่กลาวหนักอยางละ ๑ บาท ใหตมกิน เชา-เย็น  กอนอาหาร 
เวลาละ ๑ ถวยแกว 

  
ไพล  ดีปลี  เทียนดํา  สารสม  ยาฝกราชพฤกษ ๕ ฝก  น้ํามะนาว ๕ ลูกใสลงดวยกัน ทั้งนี้เอาเสมอ
ภาคกัน บดใหละเอียด แลวกวนกับน้ํา ตากแดดแหง ละลายสุรากิน 

  
ดอกจําปา  ดอกจําป  ดอกมะลิ  ดอกกระดังงา  ดอกสารภี  เกสรบัวหลวง  ฝาก  ขี้คร่ัง  เลือดแรด  
ชะลูด  อบเชย  ลูกสมอทั้ง๓  จันทนทั้ง๒  กฤษณาเนื้อไม  โกฏทั้ง๕  เทียนทั้ง๕  ขอนดอก  
มะขามปอม  ลูกกระดอม  ชะเอมเทศ  ขมิ้นเครือ  คําฝอย  ลูกจันทน  ดอกจันทน  ลูกกระวาน  
กานพลู  ยาดํา  เบญจกูล  แฝกหอม ส่ิงละ ๑ บาท รวมใสหมอตมรับประทานครั้งละ ๕-๗ ชอนโตะ 
เวลา เชา-เย็น ทุกวัน แกสตรีผอมแหงไมมีแรง บํารุงโลหิตใหสมบูรณ เจริญอาหาร 

  
สารสม  ใบมะกา  แกนแสมสาร  ฝาง  เปลือกนนทรี ส่ิงละเทาๆกัน  ตมรับประทาน เวลากลางวัน
คร้ังละ ๕-๗ ชอนคาว ทุกวัน บํารุงโลหิตใหงาม 

 
กระทือ ๑  ไพล ๑  ขมิ้นออย ๑  บอระเพ็ด ๑  เลือดแรด ๑ ส่ิงละพอควร  ออยแดง ๑ ลํา ส่ิงละ ๗ ช้ิน  
ฝาง๑  ดอกคําไทย ๑ แกลบ ขาวเหนียว รวมใสหมอตมรับประทานครั้งละ ๗ ชอนโตะคาว เห็นผล
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ภายใน ๑๕ วัน อนึ่งหญิงที่ไมมีบุตร รับประทานยานี้แลวจะเกิดบุตร 
 
เบญจกูล  ลูกผักชี  วานน้ํา  แหวหมู  ผลพิลังกาสา  บอระเพ็ด  ผิวมะกรูด ใหเอาตัวยาเหลานี้หนัก
เทาๆกัน บดเปนผงละเอียดกับน้ําสมซา หรือน้ํามะขามเปยก กินโดยปนเปนลูกกลอน กินเชา-เย็น 
และกอนนอน เวลาละ ๑ เม็ด 

 
เบญจกูล ส่ิงละ ๑ บาท  ลูกจันทน  ดอกจันทน  กระวาน  กานพลู  โกฏทั้ง๕  เทียนทั้ง๕  สมอทั้ง๓  
มะขามปอม  ชะลูด  อบเชย  จันทนทั้ง๒  สักขี  เปลาทั้ง๒  แกนแสมทั้ง๒  กฤษณา  ขมิ้นเครือ  
เชือกเถามวกแดง  ดอกบุนนาค  ดอกสารภี  ดอกพิกุล  เกสรบัวหลวง  ดอกคําไทย  ฝาง  หนักสิ่งละ 
๑ บาท ตมรับประทานเชา-เย็น คร้ังละ ๕ ชอนโตะคาว  บํารุงโลหิต เปนลมบอยๆ ผูที่ไมมีบุตร  
ตองการมีบุตร  รับประทานแลวมีบุตร ตองรับประทานหมอที่๒ ตอไป แตทวีน้ําหนักหมอที่๒นี้ 
เปนตัวยาเพิ่มอีก ๑ สวน เดิมตัวยาหนักสิ่งละ ๑ บาท เปนสิ่งละ ๒ บาท 

  
ลูกกระวาน  กานพลู  โกฏสอ  โกฏเชียง  โกฏเขมา  โกฏหัวบัว  โกฏจุฬาลัมภา  กฤษณา  กะลําพัก  
ขมิ้นเครือ  เถามวกแดง  ดอกพิกุล  ลูกจันทน  ดอกจันทน  ชะลูด  อบเชย  จันทนแดง  จันทนขาว  
แกนสน  สักขี  เทียนดํา  เทียนแดง  เทียนขาว  เทียนขาวเปลือก  เทียนตาตั๊กแตน  ลูกสมอไทย  ลูก
สมอเทศ  สมอพิเภก  เปลานอย  เปลาใหญ  แกนแสมสาร  แกนแสมทะเล  ดอกบุนนาค  ดอกสารภี  
เกสรบัวหลวง  ดอกกระดังงา  ดอกจําปา  เบญจกูล  แหวหมู  มะตูมออน  ส่ิงละหนัก ๑ บาท คร่ัง
หนัก ๒ บาท  ฝางหนัก ๕ บาท  คําฝอย หนัก ๑๐ บาท  รวมใสหมอตมรับประทาน คร้ังละ ๗-๙ 
ชอนโตะคาว 

 
ยาดํา ๔ บาท  เกลือ ๔ บาท  ไพลสด ๔บาท   มะขามเปยกหรือใบมะขามสดก็ได ๔ บาท  สารสม ๒ 
สลึง  ยาทั้งหมดตํารวมกันใหละเอียด ปนเปนลูกกลอนใหกินตาม  แกเสน  แกลม  แกปวดเมื่อย ขัด
ยอก  แกออนเพลีย หาแรงไมได  แกกระษัย  กําลังธาตุ ใหกินเวลาจะนอน หรือเวลา บํารุงธาตุ  
เจริญอาหาร เปนยาอายุวัฒนะ 

ยาเบญจกาล 
ทานใหเอา หัวบุก  หัวกลอย  หัวอุตพิต  หัวกระดาษขาว  หัวกระดาษแดง  รากชะพลู  รากขี้กาขาว  
รากมะตูม  เปลาทั้งสอง  นมตําเรีย  หัวแหวหมู  รากสมกุง  รากเจตพังคี  ลูกสมอไทย  ขมิ้นออย เอา
ส่ิงละ ๑ สวนเสมอภาค ยาทั้งหมดนี้ใสหมอตม กอนตมทานใหเอาสุรา ๑ สวน น้ํา ๑ สวนใสตม 
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ยาแกตกโลหิต 
ทานใหเอา บานไมรูโรยท้ังหา  เสนียดทั้งหา  เทียนดํา  ขมิ้นเครือ  งาชาง  หญาปากควาย  ฝาง  
แกแล  กานพลู  เอาสิ่งละเทาๆกัน ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑-๒ ถวยชา 

ยาตมแกตกโลหิต 
ทานใหเอา เสนียดทั้งหา  จุกหอม  จุกกระเทียม  ใบพลวง  ฝางเสน  เอาหนักสิ่งละ ๑ บาท  ดินประ
สิว หนัก ๑ สลึง ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา  เชา-เย็น กอนอาหาร 

ยาแกหญิงตกโลหิต 
ทานใหเอา ขิงสด  ชะเอมทั้งสอง เอาสิ่งละเทาๆกัน บดเปนผงผสมน้ําสุรา รับประทาน ๑ ถวยชา ใช
เมื่อหญิงมีครรภตกโลหิตทางทวาร  หนัก-เบา ดีนักแลฯ 

ยาตกโลหิตไมหยุด 
คําฝอย  สารสม  ทะลายหมากดิบ เทาๆ กัน  รวมตําปนกันละลายน้ํา แชไวประมาณ คร่ึงวัน 
รับประทานมากนอยก็ได กากยาเอามาทาทองนอย ถาเลือดหยุดจะกลับขึ้นขางบน  เอายานั้นละลาย
น้ําสุรา เปนกระสาย รับประทานพอประมาณ 

ยาแกเลือด 
ทานใหเอา เขากวาง ๔ สวน  พริกไทย ๔ สวน  หนังกระเบน ๒ สวน  หญายองไฟ ๓ สวน  ถานไม
สัก ๒ สวน บดเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ ใชน้ําสุราเปนกระสาย 

 
ทานใหเอา รากผักแพวแดง  เมล็ดถ่ัวผี  หางไหลแดง  รากลําโพง  กาสลัก  มูลหนูพุก ยาทั้งหมดนี้
เอาสวนละเทาๆกันบดเปนผงใหละเอียด บดปนทําแทงไว เมื่อจะรับประทาน ใหฝนกับน้ําสุรา  ๒๘ 
ดีกรี กรอกเขาไปในปากจะฟนขึ้นทันที 

ยาแกเลือดเสีย 
ทานใหเอา ดอกคํา ๑ สลึง  จันทนขาว ๒ สลึง  จันทนา ๒ สลึง  รากมะตูม ๒ สลึง  ชะเอม ๒ สลึง  
รากมะกรูด ๒ สลึง  กฤษณา ๑ สลึง  ฝาง  เทายาทั้งหลาย  ยาทั้งหมดนี้บดเปนผงละเอียด บดปน
ลูกกลอนไว รับประทานครั้งละ ๑-๒ เม็ด 

ยาดองแกเลือด 
ทานใหเอา ผักเปดแดง ๑ ช่ัง  ดีเกลือ ๑ ช่ัง  ใบสมปอย ๑ ช่ัง  มะกรูด ๓๓ ผลผาซีก  เกลือสมุทร ๕ 
ทะนาน  ดินประสิว ๑๐ ตําลึง  สารสม ๑๐ ตําลึง  ลูกมะเขือขื่น ๑ กระจาด  หัวบุก ๑ หัว  หัวกลอย ๑
หัว  หัวกระดาษทั้งสองอยางละ ๑ หัว  รากมะแวงทั้งสอง  หัวอุตพิต  รากมะเขื่อขื่น  รากสมกุงทั้ง
สอง  แกนแสมทั้งสอง  เปลือกตนมะรุม  ฝางเสน  สะคาน  รากชะพลู  บอระเพ็ด  เถาเชิงชาชาลี  
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กระทือ  ขมิ้นออย  ไพล  กระชาย  ขิง  เอาสิ่งละเทาๆกัน ยาทั้งหมดนี้ ใสหมอตมเคี่ยวใหดี  ใส
กระถางหรือตุมหมักไว  เมื่อนําออกใสขวด ผสมกับสุราพอควร  รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชาหรือ
คร่ึงถวยชา วันละ ๒ คร้ัง กอนอาหาร เชา-เย็น 

ยาเหลืองใหญแกเลือด 
ทานใหเอา กระทือ  กํามะถันแดง  กํามะถันเหลือง  ไพล  ขิง  ขา  เม็ดมะนาว  พริก  เปลานอย  
พาดไฉน  กระวาน  กานพลู  เทียนทั้งหา  ลูกผีกชีทั้งสอง  เม็ดผักเสี้ยนทั้งสอง  ตุกต่ํา  ชาดหรคุณ ยา
ทั้งหมดนี้เอาสิ่งละเทาๆกัน  หัสคุณเทศ คร่ึงยาทั้งหลาย บดเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑-๒ 
ชอนกาแฟ 

ยาแกเลือดลมริดสีดวง 
ทานใหเอา เลือดแรด ๖ สลึง  กระเทียม ๑ สลึง  คําฝอย ๒ สลึง  ฝาง ๑ สลึง ๑ เฟอง  พริกไทย ๗ 
เม็ด  ดีปลี ๙ ดอก  แกนมะเกลือ ๒ สลึง ๑ เฟอง  ดีเกลือ ๑สลึง  เกลือทะเล ๒ สลึง (สตุกอน)  ยาดํา 
๒ สลึง  หัวหอมแดงเทายาทั้งหลาย โขลกใหเขากันดี  หอผาขาวดองสุรา ๓ขวดใสโหล  หมก
ขาวเปลือกเอาไวในยุงขาว ๓ วัน ๓ คืน  รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ  กอนอาหารเชา-เย็น 

ยาแกเลือด ลม กระษัย เหน็บชา 
ทานใหเอา แกแล การบูร ส่ิงละ ๒ บาท  ลูกสมอไทย  ลูกสมอดีงู  ลูกสมอพิเภก  ลูกสมอทะเล ส่ิง
ละ ๓๕ ผล  คําฝอย ๑๐ บาท  โกฏทั้ง๕ ส่ิงละ ๒ บาท  ใบสมปอย  ใบมะขาม  ใบสมเสี้ยว  ใบ
มะดัน  แกนแสมสาร  หัวแหวหมู  ยาดํา  ลูกมะตูมออน  รากมะตูม  ฝกราชพฤกษ  บอระเพ็ด ส่ิงละ 
๔ บาท  ใบมะกา  ขา  กระชาย  เถาคันแดง ส่ิงละ ๕ ตําลึง  เกลือ ๑ ชาม ใสหมอตม รับประทานครั้ง
ละ ๑ ถวยชา  เชา-เย็น กอนอาหาร 

ยาแกเลือดรายสตรี 
ทานใหเอา เจตมูลเพลิง  ขิง  ดีปลี  พริกไทย เอาสิ่งละ ๑ บาท  จันทนทั้งสอง  ไพล  แกนแสมทะเล  
สารสม  หนักสิ่งละ ๒ บาท  การบูร ๖ สลึง  กระเทียม  ขมิ้นออย  กระทือ หนักสิ่งละ ๑บาท  ผิว
มะกรูด  เปลือกตมมะรุม หนักสิ่งละ ๖ สลึง บดเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ ใช
น้ําสุราเปนกระสาย 

 
ยาแกเลือดลม 
ทานใหเอา  น้ํามะนาว  น้ําผักเปดแดง  น้ําใบกะเม็ง เอาสิ่งละ ๑ ทะนาน ผสมกัน ตั้งไฟเคี่ยวใหขน 
เอาพริกไทยปน หนัก ๒๐  บาท ใสลงไปในน้ําผ้ึงพอสมควร กวนไปจนกวาจะปนเปนลูกกลอนได 
ปนเปนลูกกลอนขนาดเทาเม็ดพุดทรา กินกอนนอนทุกคืน คร้ังละ ๑ เม็ด 
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ยาแกโลหิตแหงติดกระดูกสันหลัง 
ทานใหเอา น้ําหญาไทร ๑ ทะนาน  น้ําเถาวัลยเปรียง ๑ ทะนาน  น้ําลูกบวบขม ๑ ทะนาน  ลูกสําโรง
หนัก ๒ สลึง  น้ําดางงวงตาลหนัก ๒ สลึง  เปลือกหอยขม ๒ สลึง  เปลือกหอยแครง ๒ สลึง  
เปลือกหอยจุบแจง ๒ สลึง ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา ๓ เวลา กอนอาหาร 

ยาดองบํารุงกําลัง 
ทานใหเอา กระทือ  กระชาย  ขิง  สลัดได  แกนขี้เหล็ก  แกนพญามือเหล็ก  รากมะแวงตน  ราก
มะแวงเครือ  รากมะเขือขื่น  รากมะนาว  รากกระบือเจ็ดตัว  รากมะงั่ว  เถาพระขรรคไชยศรี  ราก
มะกรูด  รากพญาไรใบ  ชิงชาชาลี  บอระเพ็ด  หัวกระดาษขาว  หัวบุก  หัวกลอย  กะเพราทั้ง ๒  
สะคาน  ชะพลู  ดอกปบ  กฤษณา  เจตมูลเพลิง  กันเกรา  บวบขม เอาสิ่งละเทาๆกัน  บดหยาบๆ หอ
ผาขาวดองดวยน้ําสุรา  รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา กอนอาหารเย็น 

ยาบํารุงเลือด 
ทานใหเอาเจตมูลเพลิง ๑ สลึง  สมอรองแรง ๑ เฟอง  พริกไทย ๑ เฟอง  กระเทียม ๑ เฟอง  เทียน
แดง ๑ เฟอง  ผักเสี้ยนผี ๑ เฟอง  กุมทั้งสองสิ่งละ ๑ เฟอง  รากมะรุม ๑ เฟอง  ดีเกลือไทย ๑ เฟอง 
บดเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ กอนอาหารเย็น ใชน้ําสุราเปนกระสาย 

 
ทานใหเอา  เมล็ดสมปอย  ขมิ้นออย  ผิวมะกรูด  ใบคนทีสอ  หัวดองดึง เอาสิ่งละ ๑ บาท  ดีปลี ๒ 
สลึง  ตําเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ  ใชน้ําสุราเปนกระสาย 

 
สมอเทศ หนักสิ่งละ ๓ บาท  ยาดําหนัก ๑ บาท  ใบสมเสี้ยว  ใบไผปา  หนักสิ่งละ ๒ บาท  ฝกคูน  
สมอไทย  มะกา หนัก ๑๐ บาท เปนยาตม ผูหญิงรับประทานบํารุงเลือด 

 
ยาดองบํารุงเลือด  ใหเอาแสมสาร ๔ บาท  ผักเปดแดง ๔ บาท  สะคาน ๔ บาท  ดีปลี ๔ บาท  ราก
มะคําไก ๔ บาท  แสมทะเล ๔ บาท  เถาวัลยเปรียง ๔ บาท  สารสม ๔ บาท  รากชะพลู ๔ บาท  
แกแล ๔ บาท  ฝางเสน ๔ บาท  แกนขี้เหล็กเลือด ๔ บาท  ดินประสิว ๑๐ สลึง  เกลือ ๑ ชาม  มะกรดู 
๓ ผล  ตัวยาทั้ง ๑๕ อยางนี้ ตมกับน้ําแลวดองไวกลางแดด ๓ วัน กิน เชา-เย็น กอนอาหารครั้งละ
คร่ึงถวยแกว 

 
ใบมะกา ๑๒ ใบ  ใบมะนาว ๑๐๘ ใบ  มะกรูด ๓ ผล ผา ๔ เอา๓  ยาทั้ง๓นี้ นํามาตมกินบํารุงโลหิต
ระดู กอนอาหาร เชา-เย็น คร้ังละครึ่งถวยแกว 
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ยาตมบํารุงเลือด 
ทานใหเอา ใบมะกา ๑๒ ใบ  ใบมะนาว ๑๐๘ ใบ  มะกรูด ๓ ผล ผา ๔ เอา ๓  ยาทั้งหมดนี้ใสหมอ
ตม  รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา วันละ ๓ เวลา กอนอาหาร 

 
ยาครรภทะรักษาใหญ 
ทานใหเอา ลูกเบญกานี  ลูกจันทน  เทียนทั้งหา  เนรภูษี  วานกีบแรด  วานรอนทอง  จันทนทั้งสอง  
รากกระถินแดง  ลูกกระบูร  ไครเครือ  ลูกตะลุมพุก  เปลือกสันพรานางแอ  ยาทั้งหมดนี้เอาสิ่งละ ๑ 
สวน  ตูมกาแดง ๕ สวน บดเปนผงละเอียด รับประทานครั้งละ ๑-๒ ชอนกาแฟ 

 
ยาแกลงเลือดเมื่อมีครรภ 
ทานใหเอา สารสม ๑ บาท  พริกไทย ๑ บาท  ฝาง ๑ บาท  ขัณฑศกร ๑ บาท ใสหมอตม  ใสน้ํา ๓ 
สวน เคี่ยวใหเหลือ ๑ สวน รับประทานตามตองการ 

 
ยาชื่อหนูกัดเหล็ก ขับโลหิตราย 
ทานใหเอา ถานไมสัก  หอยแครงเผา หนักสิ่งละ ๒ บาท  สารสม  ตรีกฏก หนักสิ่งละ ๑ บาท  
มะกรูด ๓ ผล  หญายองไฟ หนัก ๕ บาท บดเปนผงละเอียด  บดปนเปนเม็ดไว รับประทานครั้งละ 
๒-๓ เม็ด ละลายน้ําสุราเปนกระสาย 

ยาแกลมหัวลูก 
ทานใหเอา ขา ๕ แวน  ใบมะกา ๑ กํามือ  เกลือ ๑ กํามือ  ตมรับประทาน ๑ หรือ ๒ หมอ หายแล 

ยาเพลิงกรดหลังการคลอดบุตร 
ทานใหเอา ลูกจันทน  ดอกจันทน  เทียนดํา  เทียนขาว  ตรีกฏก  ไพล  ขมิ้นออย  เกลือสินเธาว  ดิน
ประสิว  สารสม  หอยสังขเผา  เอาสิ่งละ ๑ สวนเสมอภาค  เปลือกถิงถอน  เปลือกลูกมะกรูด  ราก
ตองแตก  ส่ิงละ ๒ สวน บดเปนผงละเอียด บดทําแทงไวละลายดวยน้ําสมสายชู  รับประทานครัง้ละ 
๑-๒ เม็ด กอนอาหารเย็น 

ยาดองเหลาคลอดบุตร 
ทานใหเอา ดอกดีปลี ๒ บาท  สารสม ๑ บาท  แกนขี้เหล็กเลือด ๕ บาท  พริกไทยรอน ๒ บาท บด
พอแหลก  หอผาขาวบางดองดวยสุรา ๒๘ ดีกรี ๓ ขวดใหญ  ถาจะใหเดินแทรกดีเกลือตามธาตุ
หนัก-เบา  รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา กอนอาหารเชา-เย็น  ตั้งแตคลอดบุตรอยูบนกระดานไฟได 
๓ วัน จนกระทั่งออกจากกระดานไฟ 
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ยาดองคลอดบุตร 
ทานใหเอา การบูร หนัก ๖ สลึง  สารสมสตุหนัก ๓ บาท  เทียนทั้งหา หนักสิ่งละ ๒ สลึง  พริกไทย
รอนเทายาทั้งหลาย  ตําพอละเอียด หอผาขาวบางดองกับสุรา ๓ ขวด ฝงในยุงขาวเปลือกไว ๓ วัน ๓ 
คืน รับประทานเมื่อคลอดบุตรแลว อยูบนกระดานไฟ ตั้งแต ๓ วันไป จนออกกระดานไฟ  เวลาจะ
ดอง เมื่อเอายาใสโหลแลวเอาทองคําหนัก ๑บาท ผูกคอโหลไวเพื่อคํานับครู พอบอกครูแลว เอา
ทองคําออก รับประทานแตน้ําที่ดองแลว เอากากบดเปนผงละเอียด ผสมน้ําผ้ึง ปนเปนลูกกลอนกิน
ตามดวย ดีนักแล 

 
ทานใหเอา สารสมหนัก ๑ บาท  ดอกดีปลีหนัก ๒ บาท  พริกไทยรอนหนัก ๒ บาท  แกนขี้เหล็ก
หนัก ๕ บาท บดเปนผงละเอียด ดองกับสุรา ๒๘ ดีกรี  ประมาณ ๓ ขวด รับประทานครั้งละ ๑ ถวย
ตะไล  ตั้งแตคลอดบุตรอยูบนกระดานไฟ รับประทาน เชา-เย็น หรือตามแตจะเห็นสมควร 

 
ยาจักรทิพย 
ทานใหเอา รากเจตมูลเพลิง ๒ สวน  หัวดองดึง ๘ สวน  ลูกคัดเคา  หัวเปราะหอม  ดอกดีปลี  เทียน
ขาว  เทียนดํา โกฏเขมา  โกฏพุงปลา เอาสิ่งละ ๑ สวน บดเปนผงละเอียด บดปนทําแทงไว ละลาย
น้ําสุราครั้งละ ๑-๒ เม็ด 

 
ยาสุรามฤทธิคุณ 
ทานใหเอา ยาดํา  ใบมะตูม  รากขี้กา  รากตองแตก  ส่ิงละ ๑๖ สวน เปลือกกุมทั้งสอง ส่ิงละ ๓ สวน  
รากมะนาว  
๑๒ สวน  ใบมะกา ๘๐ สวน  รากคัดเคาสด  ๔๐ สวน  รากชะพลู ๒๒ สวน  ตม รับประทานครั้งละ 
๑ ถวยชา  เชา-เย็น กอนอาหาร 

 
ยาชักมดลูกในเรือนไฟ 
ทานใหเอา ยาขาวเย็นทั้งสอง อยางละ ๕ แวน  รากไมรวก ๑ กํามือ  รากตนหมีเหม็น ๑ กํามือ ตม
รับประทาน ชักมดลูกใหเขาอูเร็วดีนักแล 

ยาชักมดลูก 
เอารากมะยมตัวผู  รากสมปอย  รากมะขาม  ใบขนุน  ยางแสมทะเล  รวมยา ๕ ส่ิงนี้ ใสหมอตมเติม
น้ํา ๓ ขัน  ใหเหลือ ๑ ขัน ดื่มบอยๆ 
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ยาแกคางแข็ง 
ทานใหเอา พริกไทย  อําพัน  ขิง  มหาหิงคุ  พิมเสน  ชมด  เอาสิ่งละเทาๆกัน บดเปนผงละเอียด บด
ปนทําแทงไว  รับประทานหรือทาที่ขากรรไกรทั้งสองขางใชไดตามความตองการ 

ยาแกคลอดบุตรเลือดตกหนัก 
ทานใหเอา ขมิ้นออย  รากสมปอย  รากขา  วานน้ํา  พริกไทย เอาสิ่งละเทาๆกัน บดเปนผงละเอียด 
ละลายน้ํามะนาว รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ 

ยาขับประจําเดือนหญิงสาว 
 เอาโกฏทั้ง๕  เทียนทั้ง๕  ดอกจําปา  ดอกกระดังงา  กฤษณา  กะลําพัก  ชะลูด  ขอนดอก  อบเชย
เทศ  จันทนแดง  จันทนเทศ  ขมิ้นเครือ ส่ิงละ ๒ สลึง  กระวาน  กานพลู ส่ิงละ ๑ สลึง  เบญจกูล  
ดอกจันทน  เลือดแรด  ดอกคําไทย ส่ิงละ ๑ บาท  รวมใสหมอตมรับประทานครั้งละ ๗ ชอนโตะ
คาว ทุกวัน  เวลากลางวัน ขับประจําเดือนหญิงสาวใหออกมาตามปกติ 

ยาฟอกโลหิต 
 ฝาง ๑  ใบมะกา๑  ใบสมเสี้ยว ๑  ใบไผปา ๑  เปลือกนนทรี ๑  เม็ดฝายหีบ ๑  แกแล ๑  แกนขนุน ๑  
แกนประดู ๑  คําฝอย ๑  หนักสิ่งละ ๔ บาท  ดินประสิว ๑  สารสม ๑ หนักสิ่งละ ๑ บาท  รวมใส
หมอตมรับประทาน คร้ังละ ๕ ชอนคาว ทุกวันเวลา เชา ขับฟอกโลหิต แกระดูเสียราย 

ยาขจัดเลือดเสีย 
บักบกหรือผักหนอก เอาตนผักหนอกมาผึ่งลมใหแหงไมตองถูกแดด บดเปนผงกินครั้งละครึ่งถึง
หนึ่งชอนชา วันละ ๓ คร้ัง 

ยาขับระดูเนา 
รากคนทีสอ  รากมะอึก  เปลือกไมแดง  เปลือกนนทรี  พริกไทย  ขิง  ดีปลี  เปลาทั้งสอง ส่ิงละ
เทากัน 

ยาธาตุสําหรับหญิงคลอดบุตร 
เอาโกฏหัวบัว โกฏกระดูก  โกฏเขมา  โกฏเชียง  เทียนทั้ง๕ หนักสิ่งละ ๑ บาท  เกสรบัวหลวง  ดอก
พิกุล  ดอกบุนนาค  ดอกสารภี  ดอกมะลิ หนักสิ่งละ ๒ สลึง  จันทนทั้ง๒  แกนสน  เทพธาโร  ผล
ผักชี  แหวหมู  เบญจกูล  มะตูมออน  ผลกระดอม  บอระเพ็ด  เปราะหอม  อบเชย  สมุลแวง  ขมิ้น
ออย  ชะลูด  แฝกหอม ส่ิงละ ๑ บาท รวมใสหมอตมรับประทาน คร้ังละ ๗ ชอนโตะคาว  กอน
อาหารทุกวัน  แกหญิง  คลอดบุตรแลวอยากของสดๆ คาวๆ ถาทิ้งไวนาน กลายเปนเลือด และเปน
ยาเจริญอาหารดวย 
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ยาสตรีมีครรภทารกตายอยูในทอง 
เอาโคนกลวยตานีเนา ๑ ผลฟกเขียว ๑ ผักแวน ๑ เทาๆกัน บดพอกที่ทองนอย สตรีนั้น สักครูหนึ่ง
ทารกนั้นจะตกออกมา เปนยาสะเดาะทารกตายดีนักแล 

ยาหมอ (เกี่ยวกับการคลอดบุตร) 
ดีปลีหนัก ๑ บาท  โกฏทั้ง๕ หนักสิ่งละ ๖ สลึง เทียนทั้ง๕ หนักสิ่งละ ๖ สลึง  ลูกกระวาน ๒ สลึง  
คําฝอย ๒ สลึง  ลูกกระดอม ๒ สลึง  ดอกสารภี ๑ บาท  ดอกพิกุล ๑ บาท  ดอกบุนนาค ๑ บาท  
เกสรบัวหลวง ๑  บาท  ดอกบัวผัน ๑ บาท  ดอกบังเผื่อน ๑ บาท  ยาดํา ๑ บาท  แกนมะตูม ๑ บาท  
สมอไทยเทาอายุ  แกนขี้เหล็ก ๒ บาท  จันทนเทศ ๑ บาท  จันทนแดง ๑ บาท  แกนประดู ๑ บาท  
แกนสน ๑ บาท  สักขี ๑บาท  พญายา ๑ บาท  เถาวัลยเปรียง ๑ บาท  แสมทั้งสอง ส่ิงละ ๑ บาท  ไม
สัก ๑ บาท  รากอังกาบ ๑ บาท  แหวหมู ๑ บาท  สะคาน ๑ บาท  เจตมูลเพลิง ๑ บาท  รากชะพลู  ๑
บาท  มะขามปอมเทาอายุ  สมอพิเภกเทาอายุ  เกลือสินเธาว  ๑ บาท  เกลือเทศ ๑ บาท  สารสม ๑ 
บาท  ดินประสิว ๑บาท  เกลือน้ําเค็ม ๑ บาท  สมมะขามเปยก ๔ บาท  ผักเปดแดง ๑กํามือ  ใบมะดัน 
๑ กํามือ  ใบมะขาม ๖ กํามือ  ไพล ๑ กํามือ  กระทือ ๑ กํามือ  ขิง ๑ กํามือ  ขา ๑กํามือ  กระชาย ๑ กํา
มือ  ใบสมเสี้ยว ๑ กํามือ  หญาพันงูแดง ๑ กํามือ  เปนยาตมอยางธรรมดา จะทําเปนยาตมใสขวดก็
ได 

 
ยาชูกุมาร 
ใหเอาหัวกระทือสดหนัก ๓ ขีด  หัวกระชายสดหนัก ๓ ขีด (ถาทองไมผูกไมรวงใหใชยาสองอยาง
นี้) ถาทองรวงใชกะเพราทั้ง๕ หัก ๑ คีบ ๑ กํามือ  ถาทองผูกใชสมอไทยแหง ๑ กํามือ ยาเหลานี้ 
นํามาใสหมอ ตมกิน เชา-เย็น เวลาละ ๑ ถวยชาเล็ก ใหใชกับเด็ก ๑-๑๒ ขวบ 

 
ยาชูกําลังคนแก 
บอระเพ็ด  ขาตาแดง  เมล็ดพรรณผักกาด  แหวหมู  กระดอม  ลูกมะแวงเครือ  ไพล  กระชาย  สมอ
เทศ  จันทนเทศ  เปลือกโมกมัน  สะคาน  ชะพลู  จุกโรหินี  กรุงเขมา  แฝกหอม  รากตองแตก  เนื้อ
ไม  กะลําพัก  ขอนดอก  ชะลูด  สมอทั้ง๓  อบเชยเทศ  เกสรทั้ง๕  เครื่องยาเหลานี้เอาเสมอภาคกัน 
ตมรับประทาน 
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ยาตกขาว 
ใหเอาเหงาสับประรด ตนและดอกบานไมรูโรย  โคกกระสุน  หนอออย  รากหญาคา  รากลําเจียก  
หัวหญาชันกาด  หนักสิ่งละ ๓ บาท  สารสมหนัก ๓ สลึง  ดินประสิว ๒ สลึง  ขาวเย็นเหนือ-ใต 
หนักสิ่งละ ๗ บาท ๑ สลึง  ใหเอามาตมกินเชา-เย็น กอนอาหาร  เวลาละ ๑ แกว 

 
ยาปวดประจําเดือน 
ใหเอา น้ํากระเทียมดอง ประมาณ  คอนแกวกินเขาไป สักพักก็หาย  ประจําเดือนปกติ 

 
ใหเอาตนฟาทะลายโจร ทั้งหา สดหรือแหง  สัก๒ตน  ตมกินครั้งสองครั้งก็หาย 

 
ยาโลหิตระดูออกมากเกนิกวาที่เคยม ี
เอาลูกประคําดีควายคั่วใหสุก ๑  รากปบ ๑  รากหญานาง ๑  รากพุมเรียงปา ๑ เอาสิ่งละเทาๆกนั รวม
ใสหมอตมรับประทานครั้งละ ๕ ชอนโตะ 

 
ยาสตรีเปนเหน็บชา 
เอายาดํา ๑  ดีปลี ๑  พริกไทย ๑  ผลสมอเทศ ๑  เจตมูลเพลิง ๑  ลูกสมอไทย ๑  ใบมะกา ๑  ใบคูน ๑  
ผล คัดเคา ๑  รากตองแตก  ใบมะขาม ๑  ฝาง ๑  ลูกสมอพิเภก ๑  ใบจิก๑  ใบสมปอย ๑  แหวหมู ๑ 
ส่ิงละหนัก ๑ บาท  เทียนทั้งหา หนักสิ่งละ ๑ สลึง  ขมิ้นออย ๕ แวน รวมใสหมอตมรับประทาน 
คร้ังละ๕-๗ ชอนโตะ แสตรีคลอดบุตรแลว เปนเหน็บชาไปทั้งตัวหาย 

 
ยารุเลือด 
เมล็ดสมปอย ขมิ้นออย ผิวมะกรูด ใบคนทีสอ หัวดองดึง เอาสิ่งละ ๑ บาท ดีปลี ๒ สลึง ตําเปนผง
ละเอียด รับประทานครั้งละ ๑ ชอนกาแฟ ใชน้ําสุราเปนกระสาย 
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ตํารับยารักษาโรคสตรีจากการสัมภาษณเจาะลึก 
 
ตํารับยารักษาโรคสตรีในวยัเจริญพันธุจากการสัมภาษณเจาะลึก 
ตํารับรักษาโรคมุตกิต (ตกขาว) 
ตมยาโดยมีสวนผสมของ ยอดขี้ผ้ึง  รากหญาใตใบ  รากเปาเฟรน ตมรวมกันแลวกินน้ํา สวนผสม
ดังกลาวขางตน นํามาทําแกงคั่วกินก็ได 

จากหมอยีเจะ 
ใชตนบานไมรูโรยดอกขาว ตมน้ําดื่ม รักษาแลวอาการจะดีขึ้นเล็กนอย 

จากนางปราณ ี
ใชรากเขยตายตมน้ําดื่ม  จะรักษาหายได 

จากหมอโกศล 
รากสับปะรด  ผักโขมหนามทั้ง ๕  กะเม็งทั้ง ๕  บัวบกทั้ง ๕  รากไมยราพ นําสมุนไพรทั้งหมด
น้ําหนักเทาๆกัน ตมน้ําใหเดือด รับประทานครั้งละ ๑ แกว วันละ ๔ คร้ัง หลังอาหาร 

จากหมออับดลุกอเดร 
ใชเมล็ดถ่ัวฝกยาว ตมน้ําดื่ม จะรักษาหายได 

จากหมออับดลุกอเดร 
ใชรากลําเจียก ๑ กํามือตมน้ําดื่ม จะรักษาหายได 

จากหมออาแซ 
ตํารับยารักษาอาการปวดประจําเดือน 
ใชหัวมะพราวออน (ปาดหัวตรงขั้วมะพราว เอาตรงออนๆสีขาวๆ) ตมกับน้ําปูนแดง กินครั้งละครึ่ง
แกว ๒ วันก็หาย 

จากหมอสุรีรัตน 
 ตํารับยารักษาไขทับระด/ูระดูทับไข 
วานกีบแรด   วานรองทอง   หัวกรุงเขมา  ลูกสมอเทศ   จันทนแดง  จันทนขาว  สมอพิเภก  
มะขามปอม  โคกกระออม  รากขัดมอญ  รากขี้กาแดง-เถา  ขมิ้นเครือ  ดอกคําฝอย  ดอกคําไทย  ดิน
ประสิว  สารสม อยางละ ๒ สลึง เอามา ๑ สวน กินวันละ ๒-๓ คร้ัง  คร้ังละ ๕ ชอน  กินจนยาจืด 

จากหมอรุน 
ลูกตาลออนประมาณ ๑ ตน  ขั้วฟกทอง ๑ ขั้ว  ขาวสาร ๓ หยิบมือ นมแมวปาดหัวปาดทาย ๑ กํามือ 
ตมดื่มหมอเดียวหาย 
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จากหมอกาศ 
 

น้ําดับไฟ  ยานกระดูก  ผักเปด  ยานลิเพา  หัวสับปะรดสีเขียว และสารสม ตมรับประทาน ๒ ชอน
โตะ 

จากหมออาดํา 
ใชหญาใตใบทั้งหาสวน ตมน้ําดื่ม จะรักษาหาย 

จากนางปราณ,ี  หมออับดุลกอเดร และ หมออาแซ 
ใชตนหญาลูกใตใบ  ตมน้ําดื่ม จะรักษาหายได 

จากหมอโกศล 
 

ตํารับยารักษาอาการประจําเดือนมาไมปกติ 
รากมะนาว และรากยาสูบ อยางละ ๗ ทอน สับ นํามาตมรับประทาน 

จากหมออาดํา 
ตํารับยารักษาอาการประจําเดือนมาไมปกติ (ยาหลงเลือด) 
กุนหยีทั้ง 5  รากไทร  เปลือกไขไก  ขาวเหนียว ตมเอาน้ํากิน 

จากหมอเทยีบ 
ตํารับยารักษาอาการประจําเดือนมาไมปกติ (มามากเกินไป) 
ใชตนสายหยุด  ตนปราบดิน  ยานขี้ผ้ึง มาสับแลวเอาไปตม 3 สวน เอา 1 มารับประทาน 

จากหมอดะ 
ตํารับยารักษาอาการประจําเดือนมาไมปกติ (ไมมา) 
ใชยาแสงสวางผสมน้ําผ้ึงและน้ํารอน 

จากหมอดะ 
 

ตํารับยารักษาโรคสตรีในชวงตัง้ครรภ คลอดบุตร และหลังคลอดบตุรจากการสัมภาษณเจาะลึก 
1.  ตํารับยาของสตรีในชวงตัง้ครรภ 
ตํารับยาบํารุงเลือด 
มะไฟเดือนหา  เบญจกูล  ขาใหญ บบดเปนผงละลายน้ํารอน 

จากหมอรุน 
เปลือกผลมะกรูด  ดอกคําฝอย  เทียนดํา  เทียนขาว  ดอกกานพลู  พริกไทย  ฤาษีผสม  เปลือก
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สมุลแวง  ปงแหว  เถาสะคาน  รากเจตมูลเพลิง  ดีปลีเชือก  ขิงดอกเดียว  ไพร  แหวหมู และ
เมนทอล 

จากหมอแจง 
 

ใชดอกคําฝอยและดอกคําไทย ตมน้ําดื่มจะรักษาหายได 
จากนางปราณ ี

ใชดอกคําไทย ตมน้ําดื่ม จะรักษาหายได 
จากหมอโกศล 

ใชดอกคําฝอยตมน้ําดื่ม จะรักษาหายได 
จากหมออับดลุกอเดร 

ใชหัวถ่ัวพลู ตมรับประทาน จะรักษาหายได 
จากหมออาแซ 

2.  ตํารับยาของสตรีในชวงคลอด 
ตํารับยาชวยใหคลอดงาย 
ขูดเปลือกอุจงกินกับหมาก (รับประทานเมื่อตั้งครรภได ๗ เดือน) 

จากหมอสุข 
ตํารับยารักษาอาการรกติด 
รังมดแดง  ลูกมะเขือหิน  รากหัวขวาน  สารสม  มดแดง  เปาคืน และชะเอมแดงทั้ง ๕ สวน  ตมกิน 
หรือใชสารสมรูดบริเวณสายรก ถาแทงกอน ๖ เดือนใหอาบน้ํา มากกวา ๖ เดือนใหอยูไฟ 

จากหมอแจง 
3.  ตํารับยาของสตรีในชวงหลังคลอด 
ตํารับยาหมอครรภรักษา 
โกฏทั้ง๕  เทียนทั้ง ๕  บัวทั้ง ๕  จันทนทั้ง ๒  กฤษณา  กะลําพัก  ขอนดอก  ชะลูด  แกนสน  ราก
สามสิบ  เพทธาโร  อบเชย  สมุลแวง ส่ิงละเทาๆกัน ใสหมอตม รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชา-
เย็น กอนอาหาร 

จากหมอโกศล 
ตํารับสมุนไพรที่ทําใหมดลูกเขาอู 
ใบยอ และใบหนาดนํามารมควัน  

จากหมอรออบ 
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ตํารับยารักษามดลูก ทําใหมดลูกเขาอูเร็วภายหลังคลอด และใหมีน้ํานมมาก 
เปาคืน ๑ กํามือ รากไมไผสีสุก ๑ กํามือ  วัวงาเดาะ ๑ กํามือ  เปลือกตนพิกุล ๑ มือ  สารสมประมาณ 
๒ สลึง  ตํา ๒ นาที ใหงวดเหลือคร่ึงหนึ่ง กินครั้งละ ๑ ถวยชา กิน ๑๕ วัน โดยเริ่มกินหลังอยูไฟ 
และหามมีเพศสัมพันธขณะกินยานี้ เพราะทําใหมดลูกเคลื่อนไหว 

จากหมอหรอหวาน 
 

ตํารับยาบํารุงน้ํานม 
ตนน้ํานมราชสีห  หัวกระทือ  รากไทรยอย  ใบกระวาน หนักอยางละ ๑ บาท และเบญจกูล หนัก ๒ 
บาท นําตัวยาทั้งหมดบดเปนผง เอาน้ําสุกเปนกระสายยา รับประทานครั้งละ ๑-๒ ชอนชา วันละ ๓ 
คร้ัง กอนอาหาร เชา-กลางวัน-เย็น 

จากหมออาแซ 
ตํารับยาขับเลือด บํารุงเลือด 
หัวโสมจีน 10 กรัม  กับไก 7 กรัม ระยอม 20 กรัม  ตังกุย 15 กรัม  เทียนทั้งหา อยางละ 20 กรัม 
ขนาดขวดละ 375 ซีซี  วิธีการรับประทาน ยา 1 ขวดจะนํามาผสมกับสุรา 1 ขวด ดองหรือผสมเขา
กัน กินครั้งละ 2 ชอนโตะ เชาและเย็น กอนอาหารหรือกินบอยๆก็ได ถาไมกินเหลาก็สามารถผสม
น้ําแทนได 

จากหมอโฉม 
ตํารับยาขับโลหิต 
ใชรากขี้เหล็กเลือด ตมน้ําดื่ม จะรักษาหายได 

จากหมออับดลุกอเดร และหมออาแซ 
ใชรากเจตมูลเพลิง ตมหรือดองน้ําดื่ม จะรักษาหายได 

จากนางปราณ ีและหมอโกศล 
ใช ฉิ่งดอกเดียว  ฝนแสนหา  เปลาเหลี่ยม  ฤาษีสม  หมุยหัว  ตมน้ํารอนกิน ชวยขับเลือดใหเลือด
ละลายออกมา 

จากหมอนะ 
ตํารับยาขับโลหิตเนาในเรือนไฟทําใหอยูไฟไมได 
เกลือ  สารสม  ดินประสิว  เทียนดํา  เทียนขาว  ขิงแหง  กระชาย  ไพล  หัวหอม  กระเทียม  เปลาทั้ง
๒  แสมทะเล  เทพธาโร  ขาตน  หัสคุณไทย  ผักเสี้ยนผี  ใบรักขาว  ลูกจันทน  ดอกจันทน  กระวาน  
กานพลู  แหวหมู  หญาไทร  กุมบก  เปลือกกุมน้ํา หนักอยางละ ๑ บาท  ชะพลู  หัสคุณเทศ  มะตูม
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ออน  ใบคนทีสอ  ผลสมอไทย  ผลสมอเทศ  ผลสมอพิเภก  รากมะรุม หนักอยางละ ๒ บาท  แกน
สน  บอระพ็ด  สะคาน หนักอยางละ ๖ สลึง  มหาหิงค ยาดํา หนักอยางละ ๕ บาท  ดีปลี ๖ บาท 
เจตมูลเพลิง ๑๐ บาท และ หยามฝาย ๑ บาท นําตัวยาทั้งหมดมาบดละลายน้ําผ้ึง โดบใชยาบด บด
คร้ังละ ๑ ชอนชา ผสมน้ําผ้ึงรวง  น้ําขิง   หรือน้ําชา รับประทาน 

จากหมอโกศล 
ตํารับยาขับเลือดรายที่อยูในทอง 
โดยใชใบเอ็น  ใบคนที  ใบยอ  ตมใหแมอาบหรือใชเปลือกไอแหวง  ชิงดอกเดียว และพาโหมตน  
ตมแลวรับประทาน และอาจใสขิงแดงเพื่อใชบํารุงธาตุ 

จากหมอดะ 
ตํารับยาดองฟอกโลหิต 
ใบสมปอย ๑ กํามือ  ใบมะขาม ๑ กํามือ  ไพล ๗ แวน  ขมิ้นออย ๗ แวน  รากชะพลู ๑ กํามือ  
สารสมหนัก ๑ บาท  มะกรูดผาซีก ๓ ลูก  เกลือใสพอเค็ม นําตัวยาทั้งหมดนี้ใสหมอตม แลวดอง
ประมาณ ๕-๗ วัน รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา กอนอาหาร เชา-เย็น 

จากนางปราณ ี
ตํารับยาดองแกเลือดเสีย 
แกนแสมสาร  ผักเปดแดง  สารสม  เถาวัลยเปรียง  รากชะพลู  แกแล  ฝางเสน  แกนขี้เหล็กเลือด 
หนักอยางละ ๔ บาท  ดินประสิวหนัก ๑๐ บาท  มะกรูด ๓๓ ผล ผาซีก และเกลือ ๑ ชาม นําตัวยา
ทั้งหมดใสหมอดิน ตั้งตมตางหาก ตมน้ําใหเดือด เอาน้ําที่เดือดใสลงในยาพอทวมยา ตากแดด ๓ วัน 
ทดลองชิมดู ถาไมเค็มใหเพิ่มเกลือลงไปอีก รับประทานครั้งละ ๑ ถวยชา เชา-เย็น กอนอาหาร 

จากหมอโกศล 
ตํารับยาฟอกโลหิต 
ใชผลมะกรูด ดองเหลาดื่ม จะรักษาหาย 

จากนางปราณ ี
ใชใบสมเสี้ยว ตมน้ําดื่ม จะรักษาหายได 

จากหมอโกศล 
ใชผลยอตมรับประทาน จะรักษาหายได 

จากหมออับดลุกอเดร และหมออาแซ 
ตํารับยารักษาอาการไขหลังคลอดบุตร 
ใหใชใบยอและใบเอ็นตมใหแมอาบ 
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จากหมอดะ 
ใหนํา ออดํา  ออขาว  ออลาย  เปราะหอม  กระชายแดง ตมน้ํากินโดยตองมีการทองคาถาดวย 

จากหมอเทยีบ 
ตํารับยารักษาอาการตกขาวหลังคลอดบุตร (โรคเขียนเปน) 
ใหกิน พริกคั่วยอดใบพอ และกินน้ํารอนเปนเวลา 40 วัน   

จากหมอเทยีบ 
 
 
 
 
 
ตํารับยารักษาโรคสตรีในวยัหมดประจําเดือนจากการสัมภาษณเจาะลึก 
ตํารับยารักษามะเร็งเตานม (ระยะแรก) 
เร่ิมโดยการใชปูนขาว ถาไมหายก็ใชหมากนํามาตําแลวพาดบริเวณเตานม 

จากหมอรออบ 
ตํารับยารักษาอารมณแปรปรวน 
รากตองแตก  ไมไผสีสุก(ไมไผหนาม)  ตมรวมกันและตมกินจนมีรสจืด 

จากหมอยีเจะ 
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ตํารับยาสมุนไพรจากการสนทนากลุม 
 

แกมุตกิต ระดูขาว 
ใบมะกาปงไฟ ๑๒ ใบ มะกรูด ๓ ผล ผา ๔ เอา ๓ สวน เทากับ ๙ สวน ใบมะนาว ๑๐๘ ใบ ตม
รับประทานกอนอาหารวันละ ๓ เวลา 
 
 เอายอดยางออนๆมาจิ้มน้ําพริกกิน หายเลย 
 
ใบชมพู สารสม ใชลางชองคลอดเวลามีกล่ิน เอาใบชมพู (ฝร่ัง) สารสม ตมรวมกัน เอาน้ําลางชอง
คลอด 
 
เกลือ ๑ ชอนชา ผสมน้ําตมสุก ๑ ขวดขาว ใชลางชองคลอด 
 
หัวขาวเย็นทั้งสอง เปลือกตนกระดังงาไทยอยางละ ๑ ขีด นํามาตมกิน แกมุตกิด 
 
ตนกะเม็ง หัวหอม ตะไครมาตมน้ําดื่ม แกไดเปนครั้งคราว แตถาใหหายขาวตองใชรวมกับยาบํารุง
โลหิต 
 
หนุมาประสานกายมาตําแลวเอาผาขาวบางมาหอ ใชสอดปากมดลูก จะใชรักษาไดดีมาก รวมกับ
การกินยาดวย 
 
หัวขาวเย็นเหนือ-ใต กับบานไมรูโรยดอกขาวตมน้ําดื่ม 
 
น้ําสมสายชูอยางดี (อสร.) เบี้ยจั่น ๓ ตัว แชไว ๓ คืน รับประทาน ๑ แกว 
 
มุตกิต ระดูขาวถามีกล่ินดวยใหใชน้ํามะนาว ๑ ซีก ผสมน้ํา ๑ แกว ลางฆาเชื้อ 
 
หัวหญาชันกาศ ขาวเย็นเหนือ-ใต ตมน้ํา ๓ สวนเอา ๑ สวนเวลาดื่มตองผสมเหลาขาว ๓๐ ดีกรี 
คร่ึงหนึ่ง ถามีอาการคันใหใชแกมปลาหมอ (เหงือกปลาหมอ) ใชทั้งตนทั้งใบ แกหนอง แกบวม ใน
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ตํารับใชยา ๑ สวนใหใชแกมปลาหมอนี้ ๒ สวน 
 
คอนขี้หมาทั้ง ๕ (คอนหมาแดงทั้ง ๕ ), วานชักมดลูก, แกนล่ันทม ใชเทาๆกัน ถาคันมากคอนหมา
แดง ถาขี้ยาก (ทองผูก) ใหหนักล่ันทม ถามดลูกต่ําใหหนักวานชักมดลูก 
 
แกไขทับระดู/ระดูทับไข 
หัวหอมแดง ตัดเอายอดเดียว ดูวาขางในมีวงเดียว ตัดดูที่ขั้วมัน เอามา ๓ หัวทุบใหแตก เสร็จแลว 
หัวเปราะหอม ๓ หัวเหมือนกันแลวเอามาทุบใหแตก หญาใตใบ ๑ กํามือ ตมกับน้ํา ๓ แกว ใหเหลือ 
๑ แกว กินครั้งเดียว 
 
ตนกะเม็งไปตม แลวนวดที่สนเทาที่ ฝาเทา รอจนกวายาจะเย็น อาการมันจะคอยๆ ดีขึ้น นวดไป
เร่ือยๆ พอยาเย็น ก็ใหเขากินแกวหนึ่ง สัก ๑ ชม. จากไขที่สูง ปวดมาก ก็หาย 
 
เอาบัวบกแลวก็สมมะขามเปยก เกลือแกง ทั้งหมดนี้ตําคั้นเอาน้ํา กิน 
 
แกนขนุน แกนประดู ขี้ใตยาง ตม กินน้ํา 
 
แกนแกแล แกนฝางเสน ขี้ใตยาง ตมกินน้ํา 
 
ไสขาวโพด ๓ ฝก ขี้ใตยาง ๓ ช้ิน น้ําตาลแวน ๑ แวน ตมกินน้ํา 
 
เปลือกเสม็ด ถาแดงยิ่งดี (เปลือกตนเสม็ด) ๑ กํามือ ขี้ใตยางนํามาสับ ตมกินน้ํา 
 
ลูกมะกรูด มาฝนกับน้ําขาวสาร ใหดื่ม 
 
เอาใบจาก (ที่สูบกับบุหร่ี) อยาเอาที่อยูในกระเปายา อยาเอาที่ใสรวมกับยาเสน เพราะจะเมา เอามา
แชน้ําไวสักครึ่งชั่วโมงแลวกินก็ได หรือวาเอามาตมน้ํา ตม ๓ เอา ๑ กินก็หาย 
 
ยาบํารุงโลหิต 
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แกแล, ฝางเสน และผักเปดแดง ตมกินน้ํา 
 
แกแล ฝางเสน ผักเปดแดง ใบไมไผทั้งสอง คือ ไผมัน, ไผปา และหญาไทร นํามาตมน้ําดื่ม 
 
แกนฝางเสน กับแสมสาร ตมน้ําดื่ม 
 
ยาบํารุงหัวใจ 
อุงตาเถน (จาวมะพราว) ที่มีหนอขนาด ๑ นิ้ว จํานวน ๓ จาว ดอกบัวหลวงสีชมพู ๓ ดอก น้ําตาล
กรวด 3 ขีด ตมกินแกโรคหัวใจ ดอกบัวเอาเกสรและกลีบดอกเทานั้น (ไมเอาฝก) ตมกินครั้งละ ๑ 
ถวยกาแฟ 
 
ดอกจันทนเทศ ดอกมะลิ ชะเอมเทศหนักอยางละ ๕ บาท แกโรคหัวใจ 
 
ยาแกเครียด 
น้ําออยสดแกวโตๆ หัวหอมแดง ๗ หัวทุบใหแตก แชในน้ําออยสด ๑ นาที เอาหัวหอมแดงออก แลว
ดื่มน้ําออยใหหมด แกปวดหัว 
 
น้ํามะพราวออนขนาดที่เนื้อมะพราวพอเปนขี้ลม อยาใหเปนเนื้อมาก ตมกับรากบัวหลวงใหดื่มแก
ออนเพลีย บํารุงหัวใจ พวกหัวใจเตนผิดจังหวะ 
 
น้ํามะพราวออน ๑ ลูก และเหลา ๑ ชอนชา (เหลา ๑ เปก) การไหลเวียนของเลือดจะดีขึ้น 
ยาแกแพทอง 
ถาแพทองใชน้ํามะพราวกับรากบัวหลวง แลวใสน้ําตาลกรวด ถาน้ําตาลกรวดไมมีก็ใชออยก็ได สัก 
๒ ขอตัดเปนทอนๆ ตมน้ําดื่มแกแพทอง เด็กจะคลอดงาย ตัวจะไมมีไขมัน กินไดทุกวัน ควรกิน
หลังจากทอง ๒-๓ เดือนแลว 
ยาแกทองลาย 
กอนที่จะมาฝากทองจะตองเอามะพราวสุกมา ๑ ลูก ขาวสารเหนียว มาใหหมอตําแย หมอจะเอาน้ํา
ซาวขาวเหนียวมาเคี่ยวกับมะพราว ทําใหเปนน้ํามัน (เอาน้ําซาวขาวเหนียวมาคั้นกะทิจากมะพราวที่
เอามา เคี่ยวใหเปนน้ํามัน)ใชทาทอง ทากอนตอนฝากทองจนกระทั่งคลอด 
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เอาน้ําซาวขาวเหนียวมาเคี่ยวกับมะพราว ทําใหเปนน้ํามัน (เอาน้ําซาวขาวเหนียวมาคั้นกะทิจาก
มะพราวที่เอามา เคี่ยวใหเปนน้ํามัน)ใสขมิ้น และไพล ลงไปเคี่ยว ใชทาทอง  
ยาแกแพทอง 
ลูกกระดอม (มะระขี้กา) เปลือกตนมะมวงคัน ตําใหแหลกแลวเอามาทาเนื้อวัว เอาไปปงไฟ แทรก
เกลือนิดหนอย กิน แกปวดหัวไดดวย ทั้งอาเจียนดวย 
ยาแกตกเลือด 
ขมิ้นออย ขมิ้นชัน สาวเหลา สาวหยุด บานไมรูโรยดอกขาว ดอกแดง ตมกินน้ํา 
 
หัวปุดนา (เรว) ตมรับประทาน 
 
ยอดขิง ยอดขา ยอดไพล ยอดขมิ้น ยอดขอย และสารสมแทรกเขาไปดวย ตําใหแหลกผสมน้ํา พอ
กินเขาไปสัก ๑๐ นาที มันจะออกมา 
 
ใบกระทอน ตม ๓ กํามือ ตมกับน้ํา ๑ ขวด เคี่ยวใหเหลือ ๑ แกว ใหดื่ม เลือดก็จะหยุด 
 
เขากวางดูถูกตมกินน้ํา 

 
ยอดจิก (ยอดจิกหาวนอน เอาใบเพสลาด) ๙ ใบ กําตัดหัวตัดทาย ถาอาการตกเลือดมากใหขยํากับน้ํา
ปูนใส ถาอาการธรรมดาใหขยํากับน้ําซาวขาว พอกินพอถึงทองประมาณ ๒ นาที อาการก็จะหยุด 
เลือดก็จะหยุด ทุเลาลง 
 
หัวขมิ้นชันแกๆ ตําคั้นผสมกับน้ําซาวขาว คั้นเอาน้ํารับประทาน 3 ช่ัวโมงตอครั้ง 
 
ใชรากโคลงเคลง ขมิ้นออย ขมิ้นชัน ตมเอาน้ําดื่ม ตําก็ไดเอาน้ําดื่ม 
 
ตนกะเม็ง กับหัวขมิ้นชัน ตําใหแหลกแทรกดินประสิว ละลายดวยน้ําซาวขาว กรองเอาน้ําดื่ม 
 
ยอดจาก (ที่ใชสูบยา) ขูดเอาผิวใหได ๑ กํามือ แลวเอาเหลา ๓๕ ดีกรี ๑ เปก เอามาตําๆ คั้นเอาน้ํามา
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กินทีละชอนชา ๓ ช่ัวโมงเลือดหยุด แตเด็กไมเปนไร ครรภปกติแตขับเลือดเสียออก 
ยาแกตกเลือด ขับน้ําคาวปลา 
ยอดขอย ตําละลายน้ํามะขามเปยก พริก ๗ เม็ด เกลือ ๗ เม็ด ตําละลายน้ําดื่ม ประมาณ ๑ แกว  
ขับน้ําคาวปลา 
ปลาชอนปงสดเอาทั้งเนื้อทั้งกระดูก มาตําใหละเอียดผสมดวยพริกไทยดํา ๑ กํามือ ตําใหเขากัน ใส
น้ําตาลแวน ทําเปนเม็ดเล็กๆ ตากแดด กินขับน้ําคาวปลา คร้ังละ ๓ เม็ด ขนาดเทาถ่ัวลิสง เชา-เย็น 
 
ไสขาวโพดหมกไฟใหดําเปนถาน นํามาตมใหกิน กินน้ําชวยขับน้ําคาวปล 
 
หัวขาแกๆ (ขาหลวง, ขาใหญ) ตําใหแหลก ขยํากับน้ํามะขามเปยก รับประทาน 
 
ยาแกรกติด 
ใบขอย สารสม ดินประสิว ตําใหละเอียด ไวกินตอนเลือดออกเยอะ ชวยขับรก 
 
เปลือกตนนุนตําเอาน้ําดื่ม 
 
ยอดมะเมา ใหสามีไปกัดเอายอดมะเมา เคี้ยวใหละเอียด แลวเอามาบวนใสปากเมีย อาจใชญาติสามกี็
ได (หามเด็ดจากตน) 
 
หัวดองดึงเอามาฝนกับน้ําซาวขาว ทาฝาเทา แตตองระวังถารกออกตองลางฝาเทาทันที ไมเชนนั้น
เลือดก็จะออกไมหยุด 
ยาขับน้ํานม 
ปลีกลวยน้ําไทย, ใบตําลึงเอามาหั่นๆแลวแกงเลียงใหกิน ใสกะป ใสเกลือพอประมาณ 
 
หญาตีนนกกระทุงกับหนอเรวใหญ ตมกินทั้งน้ําทั้งเนื้อ ขับน้ํานมบํารุงน้ํานม 
 
รากมะละกอ, น้ํานมราชสีห, หัวกระทือ ตมกินน้ํา 
ยาแกมดลูกเคลื่อน 
น้ํานมราชสีห เอื้องน้ํา แพงพวยน้ํา แกกระบังลมเคลื่อนใหกินตางน้ํา 



 164

 
วานชักมดลูก และใบอัคคีทวาร ตํา หอผาเหมือนลูกประคบ แลวหมกหินใหรอน ตั้งบนหินแลวนั่ง
คลอม ประมาณ 3 วัน จะชวยชักมดลูกที่เคล่ือนออกมา ใหกลับเขาไป 
 
ใชขี้เถาไมพลับพลา ละลายในน้ํา ใสกะละมังนั่งแช 
 
เปลือกน้ําเตาแตก (น้ําเตาที่ใสน้ํา เอาที่แตกแลว) สาแหรกขาด สากคอหัก (สากตําขาว) นํามาตม 
แลวนั่งบนเกาอ้ีมีรู รมไอน้ํา อีกตํารับก็มี หัวกระดาษดํา ตมใสสารสม รมไอน้ํา แกกระบังลมเคลื่อน 
 
ใบบวบขม ขมิ้นออย หัวไพล ตําแลวทําเปนลูกประคบ ประคบที่มดลูกเคลื่อน 
 
หัวกระดาษดํา ตมใสสารสม นั่งรมไอน้ํา 
 
สมุนไพรอาบหลังคลอด 
ใบกลวยน้ําไทยแหง ใบหมุย (ใบสะหมัด) ใบสมเสร็จ ใบหนาด ใบสะเหม็ด ตมน้ําอาบหลังคลอด 
 
ใบหนาด ใบสมปอย ใบมะขาม ใบละหุงแดง ตะไครแกง ใบมะกรูด ตมน้ําอาบ 
 
ใบขมิ้นชัน ใบกลวยน้ําไทย ใบสงแก ตมน้ําอาบ 
 
ใบเขยตาย ใบหนาด ใบกลวยน้ําไทย ใบเอ็นทั้งสอง ตมอาบ 
 
ยาแกมุเรียนหนามบัว 
ปลาดุกเอามาแกงสมกับใบสมมวง เอาปลาดุกอุย คือปลาดุกเนื้อออน แกงกับรากบัวหลวงและยอด
ชะมวง 
 
ใบบอนคัน ใบมะขามใหมากที่สุด ตมน้ําใสเกลือนํามาอาบ 
 
ยาแกมุเรียนหนาไฟ 
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ตําพริกไทย ซาวกับขาว (คลุกขาว) 
 
ยาแกมุเรียน 
ขาแกๆ มะขามเปยก ตําคั้นเอาน้ํา แทรกเกลือนิดหนอย กิน 
 
กระดูกพรุน 
ใชกระดูกปลาเหมือนกัน ถาใหดีตองใชปลาสรอย สวนใหญจะเอามาคั่วแลวบดผง กินบอยๆอาทิตย
หนึ่งกินสัก 3 มื้อ คือ 3 วัน หรือ 4 วัน ชวยเรื่องกระดูก 
 
เอาฝกบัวหลวง แลวก็พวกเกสรทั้ง 5 เอามาตมน้ํากิน 
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ภาคผนวกที่  3 
 
 

แบบฟอรมการเสนอโครงการวิจยั 
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ภาคผนวกที ่3 
แบบฟอรมการเสนอโครงการวิจัย 

 
 
1.ชื่อโครงการ 
(ภาษาไทย) : องคความรูการปองกันและรักษาโรคเฉพาะสตรีของหมอพื้นบานภาคใต 

   (ภาษาอังกฤษ) : The Knowledge of Prevention and Treatment Female Diseases of Southern        
Folk Doctors of Thailand 

 
2.ประเภทงานวิจัย: งานวจิัยทั่วไปหรืองานวิจยัประยุกต 
 
3.คําหลัก (Key words): องคความรู (Knowledge), โรคเฉพาะสตรี (Female diseases), หมอพื้นบาน
ภาคใต (Southern folk doctors) 
 
4.สาขาวิชาท่ีทําการวิจัย: สาขาวิทยาศาสตรการแพทย 
 
5.คณะผูดําเนนิการวิจัย 

1. รศ.ดร. อรุณพร  อิฐรัตน (Assoc. Prof. Dr. Arunporn Itharat) 
คุณวุฒิ  
ปท่ีจบ ระดับ

ปริญญา 
อักษรยอปริญญา

และชื่อเต็ม 
สาขาวิชา สถาบันการศึกษา ประเทศ 

2524 ตรี ภ.บ. - จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย 

 

ไทย 

2529 โท ภ.ม. เภสัชเวท จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย 

ไทย 
 
 

ปท่ีจบ ระดับ
ปริญญา 

อักษรยอปริญญา
และชื่อเต็ม 

สาขาวิชา สถาบันการศึกษา ประเทศ 
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2545 เอก Ph.D. Pharmacognocy King’s College, 
London 

อังกฤษ 

2539 - Certificate of 
British Counsil 
Training Course 

Cytotoxicity 
Testing on Plants 

Extract 

King’s College, 
London 

อังกฤษ 

ตําแหนง รองศาสตราจารย ระดับ 9 
ภาควิชา เภสัชเวทและเภสัชพฤกษศาสตร คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 
 

2.  อ. รักษเกยีรติ   จิรันธร  (Mr. Rugkeart Chirunthorn) 
คุณวุฒิ  
ปที่จบ ระดับ

ปริญญา 
อักษรยอปริญญา

และชื่อเต็ม 
สาขาวิชา สถาบันการศึกษา ประเทศ 

2532 ตรี ภ.บ. - มหาวิทยาลัยสงขลา
นครินทร 

 

ไทย 

2543 โท รัฐประศาสน
ศาสตรมหาบัณฑิต 

รัฐประศาสน
ศาสตร 

มหาวิทยาลัยสงขลา
นครินทร 

 

ไทย 

ภาควิชา เภสัชเวทและเภสัชพฤกษศาสตร คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 
6.รายละเอียดการวิจัย 
 6.1 หลักการและเหตุผล 
 แมวาการแพทยแผนปจจุบันจะเจริญกาวหนาไปมากเพียงใดก็ตาม แตในความเปนจริงก็คือ
การแพทยแผนปจจุบันมิไดเปนวิถีทางเดียวในการแกปญหาความเจ็บปวยของประชาชนไดอยางทั่วถึง
และมีประสิทธิภาพเพียงพอ เพราะยังมีประชาชนอีกจํานวนมากที่ตองใชวิธีการรักษาพยาบาลหรือดูแล
ตนเองโดยใชวิธีการรักษาพยาบาลแบบแผนโบราณหรือแบบพื้นบานซึ่งเปนภูมิปญญาของทองถ่ิน ดวย
เห็นวาสะดวก ประหยัดและไดผล สอดคลองกับผลการศึกษาของทิพยสุดา เณรทอง (2534) ซ่ึงศึกษา
เร่ือง “การเลือกใชบริการรักษาโรคพื้นบานและปจจุบัน: กรณีศึกษาเฉพาะวัดโพธิ์ทองบนและ
โรงพยาบาลพระนั่งเกลา จังหวัดนนทบุรี” พบวา ปจจุบันชาวบานมีโอกาสเลือกกกรูปแบบการรักษา
มากขึ้น บอยครั้งที่ใชบริการการรักษา 2 แบบควบคูกันไป สําหรับความพึงพอใจในการรักษานั้น ผูปวย
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ไมมีความกังวลใจเรื่องคารักษาพยาบาล ขั้นตอนไมยุงยาก รูปแบบการปฏิบัติสอดคลองกับวัฒนธรรม
พื้นบาน ไมแตกแยกเหมือนการไปรักษาที่โรงพยาบาลและที่สําคัญญาติมิตรและครอบครัวสามารถเขา
ไปมีสวนรวมรับรูรูปแบบวิธีการรักษาโรคไดดวย นอกจากนี้ รุงรังษี วิบูลชัย (อางถึงในอรุณพร อิฐรัตน 
และคณะ, 2545) ศึกษาเรื่อง “การดํารงอยูของการแพทยพื้นบาน: กรณีศึกษาหมูบานสีดา ตําบลขาวปุน 
จังหวัดอุบลราชธานี” พบวาหมอพื้นบานยังมีบทบาทสูงในการรักษาชาวบานนิยมใชบริการอยางเหนยีว
แนน สวนปจจัยที่ทําใหแพทยพื้นบานดํารงอยูไดคือ  1) ปจจัยดานระยะทาง เพราะหมอพื้นบานอาศัย
อยูในหมูบานทําใหสะดวกสบายไมตองเดินทางไกล 2) ปจจัยคารักษาพยาบาล ซ่ึงมีราคาถูกกวาคา
รักษาพยาบาลโดยหมอแผนปจจุบันและชาวบานสามารถคาดการณไดวาเทาไหร 3) ปจจัยความ
สอดคลองกับวิถีของชาวบาน 4) ปจจัยความพึงพอใจรูปแบบการบริการ 5) ปจจัยความศรัทธา 6) ปจจัย
คุณสมบัติของหมอพื้นบาน 7) ปจจัยดานสมุนไพรที่มีพอเพียง สอดคลองกับแนวคิดของ อรุณพร อิฐ
รัตน และคณะ (2545: 1) ที่วา การแพทยแผนไทยแมจะมิไดเปนที่นิยมเทากับการแพทยแผนปจจุบัน แต
ยังมิไดสูญหายไปจากสังคมไทย เพราะปจจุบันยังมีประชาชนไปใชบริการจากหมอพื้นบานอยูมาก และ
หมอพื้นบานที่ขึ้นทะเบียนของทางราชการเองก็ยังมีใหบริการอยูไมนอยกวาสามหมื่นคน ดังนั้นใน
ปจจุบันกระทรวงสาธารณสุขไดตระหนักถึงภูมิปญญาของหมอพื้นบานในการชวยเหลือ ดูแลรักษาและ
ปองกันโรคใหแกประชาชนทั่วไป จึงไดมีนโยบายสนับสนุนการแพทยแผนไทยโดยกระทรวง
สาธารณสุขไดจัดสรรงบประมาณสนับสนุนใหศูนยสงเสริมสุขภาพแผนไทย แหงละ 500,000 บาท ทั่ว
ประเทศ (หนังสือสํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข (ที่ สธ 0242/14 ลงวันที่ 19 มีนาคม 2545)) 
 ในภาคใตของประเทศไทย หมอพื้นบานยังมีบทบาทในการดูแลสุขภาพอนามัยของประชา ชน
ในชนบทตลอดมา เพราะความสัมพันธระหวางหมอพื้นบานกับชาวบาน เปนความผูกพันโดยภารกิจที่
ผูกพันดวย ความเชื่อในจิตสํานึกและความศรัทธาที่สืบทอดมาจากบรรพบุรุษ จากเหตุผลดังกลาวทําให
หมอพื้นบานยังคงมีบทบาทตอสุขภาพของประชาชนชาวใตตลอดมา (งานไทยคดีศึกษา. อางถึงใน 
อรุณพร อิฐรัตนและคณะ. 2545) เมื่อนําแนวความคิดของพิมพวัลย บุญมงคลและคณะ (2542) ที่กลาว
วาผูหญิงเปนประชากรครึ่งหนึ่งของสังคมที่มีอายุขัยยืนยาวกวาผูชาย และผูหญิงเปนผูรับบริการดาน
สุขภาพกลุมใหญที่สุด และผูหญิงมีบทบาทหนาที่ทางสังคมและเศรษฐกิจของครอบครัวและของสังคม 
โดยเฉพาะบทบาทสําคัญยิ่ง คือ การดูแลรับผิดชอบสุขภาพของสมาชิกในครอบครัว บริบทเหลานี้นี่เอง
ที่สงผลโดยตรงตอวิถีคิดและวิถีการดําเนินชีวิตของผูหญิง นอกจากนี้ยังสงผลกระทบตอสุขภาพของ
ผูหญิงเองอีกทอดหนึ่ง รวมทั้งกระแสการเปลี่ยนแปลงที่เพิ่มความกดดันทางเศรษฐกิจ ผูหญิงพยายาม
ทําหนาที่ของตนเพื่อใหครอบครัวดําเนินชีวิตอยางปกติสุข งานสวนใหญจึงเปนหนาที่ของผูหญิง 
โดยเฉพาะอยางยิ่งในครอบครัวที่ยากจน หลังจากผูหญิงออกไปกรีดยางแลว กลับมาตองทําแผนยาง 
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จากนั้นออกไปตัดใบจากมานั่งเย็บที่บาน รวมทั้งหุงหาอาหารใหทั้งคนในครอบครัวและสัตวเล้ียงอีก
ดวย (เยาวนิจ กิตติธรกุล. 2546) 
 จากความสําคัญในบทบาทของหมอพื้นบานและบทบาทของสตรีดังกลาวทําใหคณะผูวิจัยได
ตระหนักถึงคุณคาของภูมิปญญาของหมอพื้นบานที่ยังคงใชองคความรูเพื่อเอื้อประโยชนตอสุขภาพ
อนามัยในการปองกันและรักษาโรคเฉพาะสตรีในภาคใตของประเทศไทย รวมทั้งการชวยเสริมสราง
สุขภาพอนามัยของสตรีในชุมชน อีกทั้งยังไมปรากฏรายงานการวิจัยที่ศึกษาเกี่ยวกับวิธีการปองกันและ
รักษาโรคเฉพาะสตรีเพื่อนําผลการวิจัยมาชวยในการเสริมสรางสุขภาพอนามัยของสตรีในชุมชนตางๆ
ใหเขมแข็งยิ่งขึ้นโดยใชภูมิปญญาทองถ่ิน จึงเห็นสมควรศึกษาองคความรูการปองกันและรักษาโรค
เฉพาะสตรีของหมอพื้นบานภาคใตและการเสริมสรางสุขภาพสตรีในชุมชนใหเขมแข็ง เพื่อเปน
ประโยชนตอการสงเสริมและพัฒนาสุขภาพของประชาชนใหดีทั่วหนาโดยใชภูมิปญญาทองถ่ินตาม
นโยบายดานสาธารณสุขมูลฐานของประเทศไทย อีกทั้งรูปแบบการพัฒนาเพื่อเสริมสรางสุขภาพสตรี
ในชุมชนที่เปนผลการวิจัยเร่ืองนี้สามารถนําไปพัฒนาสุขภาพอนามัยของสตรีในชุมชนอื่นๆอีกตอไป 
 6.2 วัตถุประสงคของการวิจัย 

เพื่อรวบรวมองคความรูในการปองกันและรักษาโรคเฉพาะสตรีของหมอพื้นบานภาคใตของ
ประเทศไทย 

6.3 ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 
ผลการวิจัยนี้ทําใหเกิดมีการรวบรวมองคความรูจากภูมิปญญาทองถ่ินมิใหเกิดการสูญหายไป 

รวมทั้งมีการเผยแพรองคความรูใหประชาชนทั่วไดรับทราบ ยอมสงผลใหประชาชนสามารถปองกัน
หรือเสริมสรางสุขภาพของตนใหเขมแข็งโดยใชภูมิปญญาทองถ่ินซึ่งจะกอใหเกิดผลดีทางดาน
เศรษฐกิจทั้งของประชาชนและภาครัฐที่ไมตองสูญเสียคาใชจายดานการดูแลสุขภาพของประชาชน ทํา
ใหรัฐสามารถนํารายไดสวนนี้ที่จะสูญเสียไปเพื่อดูแลสุขภาพของประชาชนนําไปพัฒนางานดานอื่นๆ
ของประเทศไดอีกหลายดาน สวนประชาชนเองก็จะลดคาใชจายที่จะตองไปโรงพยาบาล สามารถนํา
เงินสวนนั้นกลับมาใชทําประโยชนใหกับตนเองและครอบครัวไดอีกมากมาย 

6.4 วิธีดําเนินการวิจัย 
เปนการรวบรวมองคความรูในการปองกันและรักษาโรคเฉพาะสตรีของภาคใต มีรายละเอียด

ดังนี้ 1. ทบทวนเอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวกับโรคสตรี และวิธีการปฏิบัติตนของสตรี 3 วัย คือ สตรี 
วัยเจริญพันธุ สตรีมีครรภ และสตรีวัยทอง 
 2. สรุปผลการทบทวนเอกสารเกี่ยวกับงานวิจัยในประเด็นตอไปนี้ คือ 
  2.1 ช่ือโรคเฉพาะสตรี 
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  2.2 อาการของโรคแตละโรค 
  2.3 สาเหตุของการเกิดโรค 
  2.4 วิธีการปองกันไมใหเกิดโรค 
   2.4.1 การปฏิบัติตนของสตรี 
   2.4.2 อาหารที่รับประทาน 
   2.4.3 ยาสําหรับปองกัน 
  2.5 การรักษาโรค 2.5.1 การปฏิบัติตนของผูปวย 
     2.5.2 การปฏิบัติตนเองของหมอ 
     2.5.3 อาหารที่รับประทาน 
     2.5.4 วิธีการรักษา 
 3. วิจัยเชิงคุณภาพหรือการวิจัยภาคสนาม (Field research) โดยใชวิธีการสัมภาษณแบบเจาะลึก
และการสังเกตการณแบบมีสวนรวมเปนหลัก โดยมีการดําเนินการวิจัย ดังนี้ 
  1. ประชากร ในการวิจัยนี้คือ หมอพื้นบานภาคใตของประเทศไทย ซ่ึงจะเปนผูให
ขอมูล โดยการสุมตัวอยางจากหมอพื้นบานที่ชํานาญเฉพาะโรคสตรี อยางนอย 5 คน 
  2. การเก็บรวบรวมขอมูล ดําเนินการตามขั้นตอนดังตอไปนี้ 
   2.1 ใชเครือขายหมอพื้นบานจังหวัดตางๆ ในการคัดเลือกหมอพื้นบาน เชน 
สมาคมแพทยแผนไทยจังหวัดสงขลา 
   2.2  เก็บรวบรวมองคความรูจากหมอพื้นบานภาคใต โดยใชวิธีการสัมภาษณ
แบบเจาะลึกและการสังเกตแบบมีสวนรวม โดยมีรายละเอียดดังนี้ คือ 

เครื่องมือและอุปกรณในการรวบรวมขอมูล ประกอบดวยแบบสัมภาษณแบบมีโครงสรางซึ่ง
ประกอบดวย ขอมูลสวนตัวของหมอพื้นบาน (ช่ือ-สกุล อายุ ที่อยู ศาสนา ระดับการศึกษา ประสบการณ
ในการรักษาโรค โรคที่รักษาชํานาญที่สุด จํานวนคนไขที่มารับการรักษาตอป วัน/เดือน/ป/เวลาที่
สัมภาษณและสิ้นสุดการสัมภาษณ สถานที่สัมภาษณ บันทึกเทปมวนที่/หนา ถึง มวนที่/หนา ภาพถาย
ประกอบที่/ถึงที่ทไร) ช่ือโรคเฉพาะสตรี อาการของโรคแตละโรค สาเหตุของการเกิดโรค วิธีการ
ปองกันไมใหเกิดโรค (การปฏิบัติตนของสตรี อาหารที่รับประทาน ยาสําหรับปองกัน) การรักษาโรค 
(การปฏิบัติตนของผูปวย การปฏิบัติงานของหมอ อาหารที่รับประทาน วิธีการรักษา) สําหรับการสราง
แบบสัมภาษณไดจากการทบทวนวรรณกรรมและจากผูเชี่ยวชาญ 

สําหรับผูที่จะออกเก็บขอมูลนั้น กอนการออกภาคสนามจะมีการประชุมและอบรมเพื่อซักซอม
ทําความเขาใจในการใชกลวิธีที่จะใหไดขอมูลที่สมบูรณ มีการทําความเขาใจในวัตถุประสงคของการ
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วิจัยใหชัดเจน รวมทั้งการคํานึงถึงประโยชนของการวิจัยที่เกิดขึ้นดวย ดังนั้นผูจะออกเก็บขอมูลจะตอง
มีการเตรียมตัวในเรื่องความรูที่เปนกลวิธีในการสัมภาษณ เตรียมความรูในเร่ืองขนบธรรมเนียม
วัฒนธรรมหรือความเชื่อของคนในชุมชน รวมทั้งเตรียมปฏิบัติตนเปนผูมีสัมมาคารวะ ออนนอมถอม
ตน และใชกริยาวาจาที่สุภาพเปนเนืองนิจ 

ดานการวิเคราะหขอมูลนั้น เมื่อคณะผูวิจัยไดขอมูลจากการสัมภาษณมาแลว จะถอดขอความที่
ไดบันทึกไวในแถบบันทึกเสียง จากนั้นนําขอมูลที่ไดจากการถอดเทปมาแยกประเภทตามขอบเขตดาน
เนื้อหาตามแบบสัมภาษณ 

6.5 ขอบเขตการทําวิจัย 
การศึกษาวิจัยคร้ังนี้เปนการศึกษาเพื่อรวบรวมองคความรูการปองกันโรคและการรักษาโรค

เฉพาะสตรีของหมอพื้นบานภาคใตของประเทศไทยเทานั้น 
6.6 สถานที่ทําการวิจัย 
ภาควิชาเภสัชเวทและเภสัชพฤกษศาสตร คณะเภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 
6.7 ระยะเวลาการดําเนินงาน 6 เดือน 
6.8 ขั้นตอนแผนการดาํเนินงาน 

เดือนที ่ 
กิจกรรม/ขั้นตอนการดําเนนิงาน 1 2 3 4 5 6 

ปริมาณของผลงาน 
(%) 

1.ทบทวนเอกสารงานวิจัยเกีย่วกับสตรี       20 
2.เก็บขอมูลองคความรูโดยใชวิธีการ
สัมภาษณแบบเจาะลึกและสงัเกตการณแบบ
มีสวนรวม 

      30 

3.นําขอมูลที่ไดมาถอดเทปและแยกแยะตาม
ประเด็นของเนื้อหาตามแบบสัมภาษณ 
รวมทั้งวิเคราะหแบบพรรณนาวิเคราะห 

      20 

4.ใหหมอพื้นบานและผูทรงคุณวุฒิชวย
ตรวจสอบขอมูล 

      10 

5.ปรับปรุงขอมูล       10 
6.จัดพิมพ/นําเสนอแหลงขอมูล/เผยแพร       10 

รวม       100 
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งบประมาณ 
รายละเอียด จํานวนเงิน 

1. หมวดคาตอบแทน  
  1.1 คาตอบแทนนักวิจัย  10,000.- 
รวมหมวดที่ 1 10,000 

2. หมวดคาใชสอย/คาจาง/คาวัสดุในการวิจัย  
   2.1 คาใชจายในการทบทวนเอกสารและเก็บรวบรวมขอมูลเบื้องตน 15,000.- 
   2.2 คาเดินทางและคาเบี้ยเลี้ยงของนักวิจัยในการเดินทางเก็บขอมูล 6,000.- 
   2.3 คาวัสดุสํานักงานตาง ๆ เชน มวนเทป 3,000.- 
   2.4 คาใชจายในการจัดประชุมทีมวิจัย 6 ครั้ง  2,000.- 
   2.7 คาจางถอดเทปและวิเคราะหขอมูลกับแบบสัมภาษณ 5,000.- 
   2.8 ตอบแทนหมอพื้นบานที่ใหขอมูล 5 คน 5,000.- 
   2.11 คาจางจัดพิมพเอกสาร 3,000.- 
   2.12 คาจางทํารายงานฉบับสมบูรณ 200 บาท x 5 เลม 1,000.- 
รวมหมวดที่ 2 40,000 

รวมเงิน 
(ขอถัวเฉล่ียทุกรายการ) 

50,000 

หมายเหต ุคาใชจายขางตนขอถัวเฉลี่ยทุกรายการ 
ลงชื่อ....................................................... (ผูดําเนินโครงการวิจัย) 

    (รศ.ดร.อรุณพร อิฐรัตน) 
ลงชื่อ....................................................... (ผูดําเนินโครงการวิจัย) 

    (อ.รักษเกียรต ิจิรันธร)     
  
   วันที.่................................ 

โครงการนี้ไดผานการพิจารณาเหน็ชอบจากภาควชิาเภสชัเวทและเภสชัพฤกษศาสตร คณะ
เภสัชศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร 

ลงชื่อ.......................................................(ผูดําเนินโครงการวิจัย) 
           (รศ.ดร.ภาคภมูิ พาณิชยูปการนันท) 

         หัวหนาภาควิชาเภสัชเวทและเภสัชพฤกษศาสตร  คณะเภสัชศาสตร 
 วันที.่................................ 
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ภาคผนวกที่ 4 
 
 

ขอมูลแพทยพ้ืนบาน 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ขอมูลหมอพื้นบาน 
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ขอมูลหมอพื้นบานจังหวดัสงขลา 
1.  นายประกอบ อุบลขาว 
 บานเลขที่ 75 หมูที่ 2 ตําบลบานนา อําเภอจะนะ จังหวดัสงขลา 
2.  นายยะยอ หลําบุน 
 บานเลขที่ 61 หมู 3 ตําบลสะพานไมแกน อําเภอจะนะ จงัหวัดสงขลา 
3.  นายแอ ใบหลี 
 บานเลขที่ 59 หมู 2 ตําบลขุนตัดหวาย อําเภอจะนะ จังหวัดสงขลา 
4.  นายสีด หมดัเลาะ 
 บานเลขที่ 5/1 ตําบลคลองเปยะ อําเภอจะนะ จังหวัดสงขลา 
5.  นายนยิม สุวรรณสนิท 
 บานเลขที่ 36/1 หมู 6 ตําบลน้ําขาว อําเภอจะนะ จังหวดัสงขลา 
6. นายบูรณ ขวัญจันทร 
 บานเลขที่ 35/1 ตําบลทาหมอไทร อําเภอจะนะ จังหวัดสงขลา 
7.  นายเขยีน แกวออน 
 บานเลขที่ 81 ตําบลนาหวา อําเภอจะนะ จงัหวัดสงขลา 
8.  นายหนอม ราชแกว 
 บานเลขที่ 69/1 หมู 1 ถนนหวังปรือทอง ตําบลสะพานไมแกน อําเภอจะนะ จังหวัดสงขลา 
 
ขอมูลหมอพื้นบานจังหวดัพัทลุง 
1.  นายรออบ  
 บานเลขที่48/1 หมู8 ต.ชะรัต อ.กงหรา จ.พัทลุง 
2.  นางโฉม ดะซุง 
 บานเลขที่72 หมู 6 ต.คลองทรายขาว อ.กงหรา จ.พัทลุง 
3.  นายฝน โคแหละ 
 บานเลขที่ 53 หมู 5 ต.คลองทรายขาว อ.กงหรา จ.พัทลุง 
4.  นายร่ิน หอยสกุล 
 บานเลขที่ 32 หมู 7 ต.ชะรัต อ.กงหรา จ.พัทลุง 
5.  สุข เมืองเหล็ม 
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 บานเลขที่ 36 หมู 7 ต.คลองทรายขาว อ.กงหรา จ.พัทลุง 
6.  นายรุน พรหมแกว 
 บานเลขที่ 17 หมู 3 ต.คลองเฉลิม อ.กงหรา จ.พัทลุง 
7.  นางเจะ หวดัแทน 
 บานเลขที่ 20 หมู 11 ต.คลองเฉลิม อ.กงหรา จ.พัทลุง 
8.  นายหมดั หนูทิพย   
 บานเลขที่  12  หมูที่ 4  ตําบล คลองเฉลิม  อําเภอกงหรา  จังหวดัพัทลุง 
9.  นายหรอหวาน วัชรโสภณ    
 บานเลขที่ 3/4  หมูที่  3  ตําบลคลองเฉลิม  อําเภอกงหรา  จังหวดัพัทลุง   
10.  นายกาศ  เอียดมอง   
 บานเลขที่  53  หมูที่  3  ตําบลคลองเฉลิม  อําเภอกงหรา  จังหวดัพัทลุง 
11.  นางแจง  หนูแหมน  
  บานเลขที่  16  หมูที่  2  ตําบลคลองเฉลิม  อําเภอกงหรา  จังหวดัพัทลุง   
12.  นางดะ เหล็มโสะ  
 บานเลขที่ 50 หมู 1  ต.คลองเฉลิม  อ.กงหรา  จ.พัทลุง 
13.  นางเทียบ เศรษฐสุข   
 บานเลขที่ 84 ม.7 ต.ชะรัด  อ.กงหรา จ.พัทลุง 
14.  นางนะ ขาํนุรักษ  
 บานเลขที่ 91 ม.2  ต.คลองเฉลิม  อ.กงหรา  จ.พัทลุง 
15.  นางสุรีรัตน บุหงา   
 บานเลขที่ 193/1 ม.1   ต.ชะรัด  อ.กงหรา  จ.พัทลุง 
16.  นางยีเจะ  
 ไมทราบที่อยู 
17.  นางยีนะ ขํานุรักษ 
 ไมทราบที่อยู 
18.  นางยีดะ หลิมโสะ 
 ไมทราบที่อยู 
19.  นายอาดํา  พานคู  
 ไมทราบที่อยู 
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20.  นายลีซ ไขเอ็ม 
 ไมทราบที่อยู 
 
ขอมูลหมอพื้นบานจังหวดัยะลา 
1.  นายทองหวาน คํามณ ี
 บานเลขที่ 11 หมูที่ 4 ตําบลทาธง อําเภอรามัน จังหวัดยะลา 
2.  นายนยิม แกวแสงเรือง 
 บานเลขที่ 6/3 ถนนสุขยางค 1 ตําบลสะเตง อําเภอเมือง จงัหวัดยะลา 
3.  นางปราณี แกวแสงเรือง 
 บานเลขที่ 60/1 ถนนธนวิถี2 ตําบลสะเตง อําเภอเมือง จังหวัดยะลา 
4.  นายอับดุลกอเดร ดอเลาะ 
 บานเลขที่ 43/1 หมูที่ 1 ตําบลยะลา อําเภอเมือง จังหวดัยะลา 
5.  นายอาแซ มะอีแต 
 บานเลขที่ 11/1 หมู3 ตําบลยะลา ถนนยะลา-ยะหา อําเภอเมือง จังหวัดยะลา 
 
ขอมูลหมอพื้นบานจังหวดันราธิวาส 
1.  นายโกศล นฤมิตภักดพีงศ 
 บานเลขที่ 20 ตําบลรือเสาะ ถนนรือเสาะสนองแจ อําเภอรือเสาะ จังหวดันราธิวาส 
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ภาคผนวกที่  5 
 
 

ขอมูลพ้ืนฐานพืชสมุนไพร 
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ขอมูลพื้นฐานพืชสมุนไพร 
 
1.กะเม็ง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Eclipta prostrata 
ชื่อวงศ   : Asteraceae 
ชื่อท่ัวไป  :  White head, False daisy 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : กะเม็งเปนพืชลมลุกอายุฤดูเดียว ชอบขึ้นในที่น้ําขังหรือที่ช้ืนแฉะ 
ตามลําตนมีขนสากคามือ ลําตนเปนขอ และมักมีรากงอกออกมาตามขอ ใบเปนใบเดี่ยวเกิดเปนคู ๆ 
ตรงกันขาม ลักษณะใบยาวเรียวปลายแหลม ไมมีกานใบ ชอดอกเปนรูปหัวกลมประกอบดวยดอกสี
ขาว รูปรางเปนหลอดอัดกันแนน ผลมีขนาดเล็กเปนรูปลูกขาง เมื่อแกมีสีน้ําตาลออนจะแตกให
เมล็ดหลุดออกมา ออกดอกตลอดป  
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา :  จากการทดสอบฤทธิ์ตานเชื้อแบคทีเรียและเชื้อรา ซ่ึงไดแก 
Bacillus cereus, bacillus subtilis, Candida albicans, Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosa 
และ Staphylococcus aureus พบวา กะเม็งมีฤทธิ์กวางในการตานเชื้อจุลชีพ คือใหผลตานตอเชื้อ 
Bacillus cereus, bacillus subtilis, Candida albicans และ Staphylococcus aureus โดยใหผลดีที่สุด
ตอเชื้อ Staphylococcus aureus ซ่ึงใหคา Zone inhibition เทากับ 15 mm. มากกวา Gentamycin ที่ใช
เปน positive control (Wiart, 2004) 
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2. บัวบก 
 

 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Centella asiatica (Linn.)  
ชื่อวงศ   : Umbelliferae 
ชื่อท่ัวไป  :  Asiatic pennywort, ผักแวน, ผักหนอก, ปะหนะ, เอขาเดาะ 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : พืชลมลุกอายุหลายป มักขึ้นตามที่ช้ืนแฉะ ลําตนเลื้อยไปตาม
พื้นดิน แตกรากฝอยตามขอ  ใบเดี่ยวเรียงสลับหรือออกเปนกระจุกๆ ละ 3-5 ใบ ใบรูปไต 
เสนผาศูนยกลาง 2-5 เซนติเมตร ขอบใบหยัก กานใบยาวชูขึ้น  ดอกสีมวง ออกเปนชอตามซอกกาน
ใบ ชอหนึ่งมี 2-3 ดอก มีใบประดับรูปรีหุมอยู ดอกมีขนาดเล็ก กลีบดอกรูปไข สีมวงเขม ยาว
ประมาณ 1 มิลลิเมตร กานชอดอกสั้น ผลสีเขียวหรือขาว คอนขางกลม ขนาดเล็ก ยาวประมาณ 2.5 
มิลลิเมตร เมื่อแกแตกได 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : 
 1.  ฤทธิ์ลดการอักเสบ  
                    บัวบกมีสาร triterpenes หลายชนิด ไดแก asiaticoside, madecassic acid, 
madecassosid, asiatic acid ซ่ึงมีฤทธิ์ตานการอักเสบ (Vogel, 1990) 
 2.  ฤทธิ์ตานฮีสตามีน  
                    สารสกัดใบบัวบกดวยแอลกอฮอลผสมน้ํา (1:1) สามารถตานอาการแพได   จึงชวย
บรรเทาอาการเจ็บปวด หรืออักเสบเนื่องจากแมลงกัดตอย (Mokkhasmit, 1971) 
 3.  ฤทธิ์แกปวด  
                    สาร triterpenoidsจากใบบัวบกมีฤทธิ์กลอมประสาท(Ramaswamy, 1970; Rastogi, 
1963)   และสารสกัดใบบัวบกดวย 70% alcohol มีฤทธิ์กดประสาทอยางออน (Adesina, 1982) 

4.  การทดลองทางคลินิกใชรักษาอาการอักเสบ  
       4.1  เมื่อใหผูปวยที่เปนโรคไขขออักเสบรับประทานพบวาไดผล (Dabral, 1983) 
       4.2  เปนยาแผนปจจุบัน  
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 5.  ฤทธิ์สมานแผล  
                    ไดมีการทดลองนําสารสกัดของใบบัวบก ซ่ึงเรียกวา madecassol และสารที่สกัดไดจาก
บัวบก คือ madecassic acid, asiatic acid และ asiaticoside ซ่ึงเปนสารกลุม triterpene ไปใชทา
ภายนอกเพื่อรักษาแผลในหนูขาว พบวาทําใหแผลหายเร็ว เนื่องจากทําใหมีการกระจายตัวของ
หนองในแผล และทําใหแผลเปนขนาดเล็กลง และยังพบวาถาใหหนูกินไมไดผล (Tsurumi, 
1973)   แต Poizot พบวาเมื่อใหหนูขาวกิน triterpene ขนาด 100 มิลลิกรัม/กิโลกรัม จะมีผลในการ
รักษาแผล โดยการสรางผิวช้ันนอกเร็วข้ึน และบาดแผลเล็กลง (Poizot, 1978) 
 6.  ฤทธิ์ฆาเชื้อแบคทีเรียสาเหตุการเกิดหนอง  
                    สารสกัดบัวบกดวยน้ํารอนสามารถฆาเชื้อ Staphytococcus aureus ที่เปนสาเหตุของ
การเกิดหนอง ดังนั้นใบบัวบก จึงชวยปองกันการติดเชื้อของแผลไดดวย (Ray, 1976;Yang, 
1953)   และยังมีผูพบวาสารสกัดบัวบกดวยน้ํา ยับยั้งเชื้อ S. aureas, beta-streptococus gr A และ 
Pseudomonas aeruginosa (Leungsakul, 1987) 
 7.  ทําใหเลือดหยุดเร็ว 
                    สารสกัดบัวบกดวยน้ําทําใหเลือดหยุดเร็ว activated partial thromboplastin time และ 
prothrombin time ลดลง (Songsriphiphat, 1968;Ravivongse, 1988) 
 8.  การทดลองทางคลินิกใชรักษาแผล  
      8.1  มีการใชครีมบัวบกทาแผลอักเสบหลังการผาตัด ในคนไขโรคระบบทางเดินปสสาวะ 14 
ราย แบงทาวันละ 2 คร้ัง นาน 2 สัปดาห ถึง 2 เดือน   พบวาแผลหาย 4 ราย (28.6%) ใน 2 สัปดาห, 4 
ราย (28.6%) ใน 2-4 สัปดาห, 5 ราย (35.7%) ใน 4-8 สัปดาห และไมหายหลังใชยา 2 เดือน 1 ราย 
(7.1%) ซ่ึงเกิดจากแผลกดทับ   และไมพบอาการแทรกซอน (วีระสิงห, 2525) 
      8.2  มีรายงานการใชครีมรักษาแผลในคนไข 22 คน ซ่ึงมีขนาดแผลกวาง 1-12 เซนติเมตร ยาว 1-
19 เซนติเมตร และลึก 0.5-3.7 เซนติเมตร โดยสังเกตผลใน 1, 2 และ 3 สัปดาห พบวาผลการรักษา
ในสัปดาหที่ 1 ขนาดแผลลดลง 24% สัปดาหที่ 2 ขนาดแผลลดลง 37% และสัปดาหที่ 3 ขนาดแผล
ลดลง 47% โดยความลึกของแผลนั้นลดลงไดเร็วกวาความกวางและยาว นอกจากนี้ในสัปดาหที่ 3 
คนไข 17 ราย มีแผลที่หายสนิท สวน 5 ราย ขนาดแผลลดลงแตไมหายดี (Kosalwatna, 1988)  
 9.  การทดสอบความเปนพิษ  
            พบฤทธิ์คุมกําเนิดในหนูถีบจักร (Dutta, 1968;Matsu, 1971 ) จึงควรระวังไมใหหญิงมีครรภ
กินในขนาดที่สูงๆ  
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3. มะพราว 
 
 

 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Cocos nucifera Linn  
ชื่อวงศ   : Arecaceae 
ชื่อท่ัวไป  :  Coconut, หมากอุน หมากอูน 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : ไมยืนตนจําพวกปาลม สูงไดถึง 25 เมตร ลําตนตั้งตรง ไมแตกกิ่ง 
มีรอยแผลเมื่อกานใบหลุดออกไป ใบประกอบแบบขนนก เรียงสลับ หนาแนนที่บริเวณยอด ยาว 4-
6 เมตร ใบยอยรูปพัดจีบ กวาง 1.5-5 ซม. ยาว 50-100 ซม. ดอกชอ ออกระหวางกานใบ ดอกยอย
จํานวนมาก แยกเพศ อยูบนตนเดียวกัน ดอกตัวผูสีเหลืองหมน ดอกตัวเมียสีเขียว หรือเขียวแกม
เหลือง ใบประดับยาว 60-90 ซม. ผล เปนผลสด รูปใขแกมทรงกลมหรือรูปไขกลับ สีเขียวหรือเขียว
แกมเหลือง เนื้อสีขาว 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : มีเกลือโปแตสเซียมและน้ําตาลกลูโคสสูง อาจทําใหน้ําตาลใน
เลือดสูง มีเกลือคลอไรดและโซเดียมต่ํากวาผงน้ําตาลเกลือแร สูตรองคการอนามัยโลก ที่ใชกับโรค
ทองเสีย ทําใหชุมคอ บํารุงธาตุไฟ ชวยกระตุนการหายใจ มีฤทธิ์ขับปสสาวะเล็กนอย 
 
4. หญาใตใบ 
 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Phyllanthus urinaria  
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ชื่อวงศ   : Euphorbiaceae 
ชื่อท่ัวไป  :  มะขามปอมดิน (ภาคเหนือ) หญาใตใบ (นครสวรรค อางทอง 
ชุมพร) หญาใตใบขาว (สุราษฎรธานี) ไฟเดือนหา (ชลบุรี) หมากไขหลัง (เลย) จูเกี๋ยเชา (จีน) 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : เปนพืชลมลุก มีอายุเพียงปเดียว ลําตนตั้งตน สูงประมาณ 50-80 
เซนติเมตร ในเปฯใบเดี่ยวเรียงสลับรูปไขดอกมีสีเหลืองซีดหรืออมเขียว ขนาดเล็กมาก ออกเปนชอ
กระจุกอยูที่ซอกใบ ผลรูปเดือยกลมขนาดประมาณ 3 มิลลิเมตร ผิวนอกขรุขระคลายตุมหนาม กาน
ผลส้ันมาก ประมาณ 1 มิลลิเมตร 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : ไดมีการคนควาพบวาสารสําคัญคือ โพแทสเซียม ไฟลแลนทีน 
และไฮโปไฟลแลนทีน ซ่ึงใหรสขม ในปจจุบันไดมีการคนพบฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาวา มีฤทธิ์ตานเชื้อ
แบคทีเรีย เชื้อรา และเชื้อไวรัส ทั้งชวยยับยั้งความเปนพิษตอตับ ลดการอักเสบ ลดไข ขับปสสาวะ 
ลดน้ําตาลในเลือด แกปวดคลายกลามเนื้อมดลูก (ดวงรัตน, 2547) 
 
5.บานไมรูโรย (กุนหย)ี 
 

 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Gomphrena globosa  
ชื่อวงศ   : Amaranthaceae 
ชื่อท่ัวไป  :  กะลอม ดอกสามเดือน ตะลอม Bachelor’s button, Globe 
amaranth 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : ไมลมลุก ลําตนตั้งตรง หรือโคนตนอาจเอนราบกับดินหรือมีราก
ตามขอ ลําตนมักมีสีแดง กิ่งออนมีขนอยูทั่วไป ใบออกตรงขามกันเปนคูๆ ใบยาวปลายมน โคน
แหลม ขอบเรียบหรือเปนคลื่นเล็กนอย มีขนปกคลุมใบทั้งสองดาน ใบคูยอดที่ติดกับดอกไมมีกาน
ใบ ดอกออกเปนกระจุกกลมๆ ประกอบดวยดอกเล็กๆมากมายอยูบนกานชอดอก ออกเดี่ยวๆหรือ
เปนกลุมๆละ 2-4 กระจุก มี 3 สี คือขาว ชมพู และมวงแดงเขม ผลรูปไขขนาดเล็ก 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : ขับเสมหะ (Liu, 1981) ฆาแมลง (Areekul, 1987) 
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5. ดอกคําฝอย 
 
 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Carthamus tinctorius 
ชื่อวงศ   : Compositae 
ชื่อท่ัวไป  :  คํา คํายอง ดอกคํา American thistle False saffron 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : ไมลมลุก ลําตนเปนสัน เกลี้ยง ใบเปนใบเดี่ยว ไมมีกาน  หรือ
กานใบสั้น เรียงสลับรูปวงรี ขอบขนานหรือรูปใบหอก ขอบใบหยักเปนฟนเลื่อย ปลายใบเปน
หนามแหลม ดอกเปนชอออกที่ปลายยอด มีดอกยอยขนาดเล็กจํานวนมาก กลีบดอกมีสีเหลืองเมื่อ
แรกออก แลวเปลี่ยนเปนสีแดงอมสม ใบประดับแข็งเปนหนามรองรับชอดอก ผลเปนผลแหง ไม
แตก เมล็ดเปนรูปสามเหลี่ยมขนาดเล็ก 
สาระสําคัญ  : acacetin, adenosin, arachidic acid, carthamin 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : ตานเชื้อแบคทีเรียและเชื้อรา (Ray, 1976) คลายกลามเนื้อลาย 
(Zhang, 1993) ตานการหดเกร็งของกลามเนื้อเรียบ (Bhakunii, 1969) กระตุนภูมิคุมกัน (Lu, 1991) 
ตานการแพ (Kotani, 1993) ยับยั้งการแข็งตัวของเลือด (Kosuge, 1984) และฤทธิ์กระตุนการบีบตัว
ของมดลูก (Li, 1974) 
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6. เจตมูลเพลิงแดง 
 

 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Piumbago indica  
ชื่อวงศ   : Plumbaginaceae 
ชื่อท่ัวไป  :  คุยวู ตั้งชูโว ปดปวแดง ไฟใตดิน อุบะกูจะ Officinal leadwort 
Rose coloured leadwort Rosy leadwort 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : ไมพุม ยอดออนสีแดง ลําตนกลมเรียบ มีสีแดงบริเวณขอ ใบเดี่ยว
เรียงสลับ รูปไขแกมวงรี ดอกชอออกที่ปลายกิ่ง กลีบเล้ียงมีตอมซึ่งเมื่อจับจะรูสึกเหนียว กลีบดอกสี
แดง ผลเปนผลแหง แตกได 
สารสําคัญ  : Compesterol, 1-4-naphthoquinone, plumbagin, 6-
hydroxyplumbagin, plumbaginol, sitosterol, stigmasterol 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : ตานเชื้อรา (พิบูลย, 2519; ชัยวัฒน, 2528) ตานเชื้อแบคทีเรียและ
ยีสต (Pongpan, 1982 ;Avirutnant, 1983) ยับยั้งเซลลมะเร็ง (พรทิพา, 2528) 
 
7. ดอกคําไทย 

 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Bixa orellana   
ชื่อวงศ   : Bixaceae 
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ชื่อท่ัวไป  :  คําเงาะ คําแสด คําแงะ คําไทย คําแฝด คํายง จําปู ชาด ชาตี ซิติ
หมัก มะกายหยุม สมปู แสด หมากมอง Annatto Annatto tree 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : ไมพุมหรือไมยืนตน สูงไดถึง 8 เมตร แตกกิ่งกานสาขามาก ใบ
เดี่ยว เรียงสลับ รูปไข 8-12 ซม. ยาว 11-18 ซม. ปลายแหลม ฐานเวาเขาเล็กนอย ดอกชอ ออกที่
ปลายกิ่ง กลีบดอกสีขาวแกมชมพู มีเกสรตัวผูจํานวนมาก ผลเปนผลแหง รูปไข สีแดงหรือน้ําตาล
เขียวมีขนคลายเงาะแตกเปน 2 ฝา เมล็ดรูปสามเหลี่ยม มีรองที่หลังและปกคลุมดวยเยื่อสีแดง  
สารสําคัญ  : apigenin-7-bisulfate, bixin, cosmosiin, cryptoxanthin, 
cynaroside 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา ; ตานเชื้อแบคทีเรีย (George, 1949) ตานเชื้อไวรัสและโปรโตซัว 
(Bhakuni, 1988) 
 
8. ดีปลี 
       

 
 
 
 
 

 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Piper chaba Hunt. 
    Piper retrofractum Vahl. 
    Piper longum Linn.  
ชื่อวงศ   : Piperaceae 
ชื่อท่ัวไป  :  ดีปลีเชือก (ใต), ประดงขอ, ปานนุ, พิษพญาไฟ (ไทย), ปฮวด 
(จีน), Long Pepper. 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : ไมเถา เกาะพันสิ่งอื่น มีรากออกตรงขอสําหรับเปนที่เกาะ ลําตน
เปนขอตอเชนเดียวกับพริกไทย ใบเดี่ยว รูปไขแกมขอบขนาน กวาง 4-5 ซม. ยาว 8-10 ซม. เรียง
สลับกัน ดอกชอรวมกันแนนเปนแทง ยาวประมาณ 5-6 ซม. กวาง 0.5-0.8 ซม. แยกเพศ ชอดอกตัวผู
ส้ันเรียว เล็ก ชอดอกตัวเมียอวบ กลม สีเขียว เมื่อสุกมีสีแดง ผลเมื่อยังออนมีสีเขียว สุกสีแดงสม 
ผลรวมกันเปนแทงกลม ยาว 2-5 ซม.  
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ฤทธ์ิทางเภสัชวิทยา : จากการศึกษาฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาเบื้องตนของสารสกัดดีปลีดวย
เมทานอล พบวาสารสกัดมีฤทธิ์ Analgesic, Anti-inflammation, Diuretic, Anti-diarrheal, Decrease 
gastrointestinal motility และ CNS depressant ในหนู mice และหนู rat โดยทําการทดลองใหสาร
สกัดในขนาด 125, 250 และ 500 mg/kg พบวาสารสกัดมีฤทธิ์เปน dose dependent สามารถลด
ความถี่ของการเกิดการชักของหนูที่ถูเหนี่ยวนําดวย acetic acid, มีฤทธิ์ในการลดขนาดการบวมของ
อุงเทาในหนูหลังจากเหนี่ยวนําใหเกิดการอักเสบโดย carrageenan, มีฤทธิ์ในการ delay onset และ
ลดความถี่ของการเกิดทองเสียจากการให น้ํามันละหุง, ลดอัตราการเคลื่อนไหวของระบบทางเดิน
อาหารเมื่อเทียบกับ charcoal motility test, Prolong การหลับของหนูหลังจากการให pentobarbitone
เพื่อเหนี่ยวนํา และเมื่อใหสารสกัดในขนาดสูงพบวามีฤทธิ์ modurate diuretic อีกดวย (Rahman et 
al., 2005) 
 
 
9.  สะคาน 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Piper interruptum 
ชื่อวงศ   : Piperaceae 
ชื่อท่ัวไป  :  จะคาน  สะคานหยวก  หนาม  หนามแน 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : ไมเถาเลื้อย ออกรากตามลําตนและตามขอ ใบเปนใบเดี่ยวออก
สลับตามขอหัวแหลมทายแหลม ขนาดความกวางของใบ 5-10 เซนติเมตร ดอกออกตามซอกใบ 
เปนชอคลายดีปลี ผลขนาดเล็กเปนชอคลายพริกไทย  
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : จากการศึกษาฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาของสารสกัดเมทานอลจากลํา
ตนของสะคานพบวาที่ความเขมขน 0.1 mg/ml สามารถยับยั้งฤทธิ์ของเอ็นไซม 
Acetylcholinesterase ได 50-65% เมื่อเทียบกับ control สงผลเพิ่มระดับปริมาณสารสื่อประสาท 
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acetylcholine ในสมอง จากการทดลองถือวาสารสกัดมีฤทธิ์อยูในระดับปานกลาง (Ingkaninan et 
al., 2003) 
 
10. ชะเอมแดง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Glycyrrhiza glaba  
ชื่อวงศ   : Leguminosaae 
ชื่อท่ัวไป  :  Common licorice, Licorice, Russiun licorice, Spanish licorice
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : เปนยาชาเฉพาะที่ (Sugaya, 1979) ฤทธิ์เหมือน mineralocorticoid 
(Epstein, 1977) ฤทธิ์เหมือน parasympathetic (Muresan, 1957) กระตุนและยับยั้งหัวใจ ทําใหหลอด
เลือดหดตัว (EI-Mahdy, 1973) คลายกลามเนื้อเรียบของมดลูกและลดการเคลื่อนไหวของกลามเนื้อ
มดลูก (Shihata, 1963) ฤทธิ์เหมือน estrogen (Georyachev, 1970) กระตุน prolactin (Werner, 1979) 
 
11.  หมาก 
 
 

 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Areca  catechu  
ชื่อวงศ   : Arecaceae 
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ชื่อท่ัวไป  :  Areca-nut Palm, Betel-nut Palm 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : หมาก  เปนพืชยืนตนในวงศปาลม มีลําตนเดียว ตั้งตรง สูงไดถึง 
25 ม.  บนลําตนมีรอยแผลเปนที่เกิดจากกาบที่หลุดรวงไปแลว  ใบเปนใบประกอบแบบขนนก ยาว 2-
4 ม. เรียงตัวรอบ ๆ ปลายยอด ประกอบดวยใบยอยจํานวนมาก ใบยอยรูปหอกแกมรูปดาบ ยาว 30-
60 ซม. กวาง 2.5-6 ซม. มีเสนแกนกลางใบ ผิวเกลี้ยงเปนมันทั้งสองดาน  ดอกออกเปนดอกชอ
ขนาดใหญ มีกาบหอหุมชอดอก แตกจากโคนซอกใบและมีชอแขนงจํานวนมาก ดอกแยกเพศอยูบน
ตนเดียวกัน กลีบเลี้ยงมีขนาดเล็ก รูปไข ยาว 0.8 ซม. กลีบดอกสีขาวแกมเหลือง รูปหอกเชื่อมติดกัน
เกือบเปนทรงกลม เกสรเพศผูมีจํานวน 3 หรือ 6 อัน อยูที่ปลายชอ  ดอกเพศเมียมีขนาดใหญกวา แต
มีจํานวนนอยกวาอยูที่ชอแขนงสวนโคนชอดอก  รังไขมี 1 ชอง ยอดเกสรเพศเมียมี 3 อัน  ผลเปน
ผลสด ผิวเกลี้ยง เปนมัน รูปทรงกลม หรือรูปไข ขนาดเสนผานศูนยกลาง 3.5-5 ซม. มีเมล็ด 1 เมล็ด
ภายใน มีสีสมหรือแดงแกมสม ที่เรียกวา สีหมากสุก เมื่อแกจัดหมาก มีเขตการกระจายพันธุในเขต
รอนของทวีปเอเชีย มีการปลูกทั่วไปในทั่วทุกภาคของประเทศ หมากเปนพืชที่ตองการความชุมชื้น
สูง ในตางประเทศปลูกกันมากในประเทศแถบเอเชียใต เชน อินเดีย, ปากีสถาน, บังคลาเทศ, 
มาเลเซีย, ประเทศแถบอินโดจีน, จีน และไตหวัน  
สารสําคัญ  : ในเมล็ดพบ alkaloids (ประมาณ 0.3-0.7%) หลายชนิด ไดแก 
Arecoline, Guvacoline, Arecolidine, Guvacine เปนตน (5, 9) นอกจากนี้ยังพบ tannic, gallic acid 
และยาง 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : alkaloids หลายชนิดที่พบในเมล็ดหมากนี้ ใชเปนสารกระตุน
ระบบประสาทสวนกลาง ถือเปนสารเสพติดอยางออน มีผลตอรางกายคลายกับ Nicotine ในบุหร่ี 
(William, 1972.) ในทางยาเราใชเปนสารชวยเพิ่มการเคลื่อนไหวของลําไสเล็ก, ชวยยอย, ขับ
ปสสาวะ, ขับพยาธิ์ตัวตืด (ทําใหมันเกาะผนังลําไสไมได) ลดอัตราการเตนของหัวใจ ลดความดัน
โลหิต เปนยาฝาดสมาน กระตุนการหลั่งน้ําลาย และกรดจากกระเพาะที่ถือวาเปนยาบํารุงธาตุ 
ในทางยาใชขนาด 50-100 g. ตมกินน้ําเปนยาขับพยาธิ์ตัวตืดในแตละครั้ง (Huang, 1999) ถาใชใน
ขนาดสูงมาก ๆ จะใชเปนยาขับระดู และอาจทําใหแทงบุตรได (Eduardo, 1978)หมากยังมีฤทธิ์
ยับยั้งการเกิดเนื้องอก (Itokawa et al., 1990) เรงการสมานแผล (Padmaja et al., 1994) ตานออกซิ
เดชั่น (Wang and Lee, 1996) นอกจากนี้ยังพบวาหมากมีสารในกลุม tannin (Kumari et al., 1964) 
ซ่ึงมีฤทธิ์ตกตะกอนโปรตีน 
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12.  ชาพล ู
 
 

 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Piper sarmentosum  
ชื่อวงศ   : Piperaceae 
ชื่อท่ัวไป  :  ชาพลู (ภาคกลาง) ชะพลูเถา เฌอภลู (สุรินทร) ผักปูนา ผักปูลิง 
ผักปูริง ปูลิงนก ผักพลูนก ผักอีไร ผักอีเลิศ (ภาคอีสาน) พลูลิง (ภาคเหนือ) เยเทย (แมฮองสอน) พลู
นก ผักปูนก (พายัพ) พลูลิงนก (เชียงใหม) นมวา (ใต)  
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : เปนพืชลมลุกขนาดเล็ก มีลักษณะเปนเถาเลื้อยอยูรวมกนัเปน
กลุม ลําตนแบงเปนขอโดยตามขอจะมีรากชวยในการยึดเกาะ ใบมีสีเขยีวสดเปนมนั ฐานใบกวาง 
ปลายใบแหลมคลายรูปหัวใจ เห็นเสนใบชัดเจน ใบมีกล่ินฉุน รสเผ็ดเล็กนอย ดอกสีขาวมีขนาดเลก็ 
ออกเปนชออัดกันรูปทรงกระบอกยาว  
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : จากการศึกษาฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาของสารสกัดเมทานอลจากใบ
ของชาพลู พบวาสารสกัดมีฤทธิ์เปน neuromuscular blocking ซ่ึงฤทธิ์ในการเปน neuromuscular 
blocking เมื่อเปรียบเทียบคา EC50 กับ d-tubocurarine (dTC) และ succinylcholine (SCh) พบวา มีคา
เทากับ 4.07 mg/ml, 1.1µM, และ 15 µM ตามลําดับ จากการทดลองคาดวากลไกการยับยั้งนาจะเกิด
จากการที่สารสกัดไปยับยั้งการหลั่งสารสื่อประสาทซึ่งก็คือ acetylcholine ที่ presynaptic terminal 
(Ridtitid et al., 1998) 
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13. เทียนดํา  
 

 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Nigella sativa  
ชื่อวงศ   : Ranunculaceae 
ชื่อท่ัวไป  :  เทียนแดง   Black cumin  
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : ยับยั้งการหดเกร็งของกลามเนื้อเรียบ (Aqel M, 1993) ขยาย
หลอดเลือด (Aqel MB, 1992) กระตุนมดลูกบีบตัว (Kapur, 1948) หามเลือด (Geoneim, 1982) 
 
14. เทียนขาว  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Lawsonia inermis  
ชื่อวงศ   : Lythraceae 
ชื่อท่ัวไป  :  เทียนขาว เทียนกิ่ง เทียนขาวเปลือก เทียนแดง เทียนยอม Henna 
Henna tree 
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ขอมูลทางพฤกษศาสตร :  ตนเปนพรรณไมพุม ลําตนมีกิ่งกานสาขามาก มีความสูงราว 3-6 
เมตร ลักษณะของกิ่งกานเมื่อยังออนมีรูปเปนเหล่ียมเกลี้ยงไมมีขน ใบมีขนาดเล็ก มีลักษณะเปน
รูปรี ปลายใบแหลมโคง โคนใบแหลมเรียวสอบเขาหากัน ขนาดของใบยาวประมาณ 2-4.5 ซม. 
กวางประมาณ 1-1.5 ซม. กานใบสั้น ดอกออกเปนชอติดกันเปนกระจุกยาว ซ่ึงออกบริเวณ
ยอดกิ่งลักษณะของดอก เปนสีเหลืองอมเขียว กลีบดอกแยกเปน 4 กลีบ ปลายกลีบมน มีรอยยับยน
กลีบดอกมีขนาดยาวประมาณ 3-5 มม. ฐานดอกมีกลีบเล้ียงเช่ือมติดกันยาวประมาณ 2-2.5 มม. 
กลางดอกมีเกสรตัวผูและตัวเมีย ดอกบานเต็มที่มีขนาดกวางประมาณ 8-10 มม. ผลมีลักษณะ
เปนรูปกลม คลายกับเมล็ดพริกไทย มีขนาดเสนผาศูนยกลางประมาณ 5-7 มม. ผลเมื่อสุกหรือแก
เต็มที่มีสีน้ําตาล ขางในมีผลเมล็ด มีรูปเปนเหล่ียม เปนจํานวนมาก 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : กระตุนการบีบตัวของมดลูก (Superbi, 1935) ทําใหแผลหายเร็ว 
(Malekzadeth, 1989) ทําใหแทง (Aguwa, 1987) 
 
15. ตองแตก 
 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  : Baliospermum montanum    
ชื่อวงศ   : Euphorbiaceae 
ชื่อท่ัวไป  :  ตองแต ถอนดี ทนดี โทะโคละ นองปอม พอบอเจาะ ยาบูเวอ 
ลองปอม หญาโวเบอ 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : ไมพุมขนาดเล็ก ยอดออนมีขน ใบเปนใบเดี่ยวเรียงสลับ ที่บริเวณ
ยอดเปนรูปใบหอกหรือรูปวงรี ใบบริเวณโคนตนมักมีขอบหยักเวาเปน 3-5 แฉก รูปขอบขนานแกม
รูปไข ดอกเปนชอ แยกเพศอยูบนตนเดียวกัน หรืออยูบนชอเดียวกัน ออกท่ีซอกใบ ดอกตัวผูมี
จํานวนมาก อยูตอนบนของชอ ไมมีกลีบดอก กลีบเลี้ยงสีเหลืองแกมเขียว 4-5 กลีบ ดอกตัวเมียออก
ที่โคนชอ ไมมีกลีบดอก ผลแหง แตกได 3 พู   
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : ลดความดันโลหิต (Bhakuni, 1971) ยับยั้งเนื้องอก (Ogura, 1978) 
ลดความอวน ลดคอเลสเตอรอลและไตรกลีเซอไรดในเลือด (Paranjpe, 1990) 
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16. มะนาว 
 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  : Citrus aurantifolia   
ชื่อวงศ   : Rutaceae 
ชื่อท่ัวไป  :  โกรยชะมา ปะนอเกล ปะโหนงกลยาน มะนอเกละ สมมะนาว 
หมากฟา Common lime, Lime 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : ไมพุม สูง 2-4 เมตร กิ่งออนมีหนาม ใบประกอบชนิดมีใบยอยใบ
เดียว เรียงสลับ รูปไข รูปวงรี หรือรูปไขแกมขอบขนาน กวาง 3-5 ซม. ยาว 4-8 ซม. เนื้อใบมีจุด
น้ํามันกระจาย กานใบมีครีบเล็กๆ ดอกเดี่ยวหรือชอ ออกท่ีปลายกิ่งและที่ซอกใบ กลีบดอกสีขาว 
กล่ินหอม รวงงาย ผลเปนผลสด กลมเกลี้ยง ฉ่ําน้ํา    
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : ตานเชื้อแบคทีเรีย (ธิราภา และคณะ, 2536) ตานเชื้อรา (ดุษณี 
และคณะ, 2532) 
  
17. อุจง   
ชื่อวิทยาศาสตร  : Hibicus macrophylus  
ชื่อวงศ   : Malvaceae 
ชื่อท่ัวไป  :  ขี้เถา จอง ปอมุก ตองเตา ทองโต ปอจง แอบขาว ไอจอง 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : ไมยืนตนขนาดเล็กหรือขนาดกลาง มีขนสีน้ําตาลปกคลุม ใบ
ขนาดใหญ รูปกลม หยักเปนรูปหัวใจ มีขนทั้งสองดาน ดอกชอออกดานขางหรือที่ยอด สีเหลือง
ออนมีมวงตรงกลาง แลวคอยเปลี่ยนเปนมวง ผลเปนแคปซูลสีเหลือง ปลายแหลม ภายในมีเมล็ดซึ่ง
มีขนยาว 
สารสําคัญ  :  chrysanthemin 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : ไมมีการรายงาน 
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18. ฝางเสน 
 
 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  : Caesalpinia sappan 
ชื่อวงศ   : Caesalpiniaceae 
ชื่อท่ัวไป  :  ฝางสม งาย ฝางเสน หนามโคงโซบั๊ก 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : ฝางเปนไมพุม สูง 5 - 8 เมตร ตามลําตนมีหนามเต็มไปหมด โดย
หนามจะมีลักษณะพิเศษ คือ โคนหนามจะพองปอง เปลือกนอกมีสีเทาออกเหลือง มักขึ้นเปนกอ
หรือแตกแขนงเกือบชิดพื้น ใบ มีสีเขียว เปนใบประกอบแบบขนนกสองชั้น เรียงสลับ สวนใบยอย
เปนรูปไข หรือรูปขอบขนาน กวาง 0.6 - 0.8 ซม. ยาว 1.5 - 1.8 ซม. โคนใบเฉียง ดอก ออกที่ซอกใบ
ตอนปลายกิ่งหรือที่ปลายกิ่ง เปนชอใหญ มีดอกยอยจํานวนมาก กลีบดอกสีเหลือง ผล เปนฝกแบน
แข็ง สีน้ําตาลแกเปนจุดๆ คลายฝกถ่ัวแปบ เมื่อแกจะแหงมีสีน้ําตาล ปลายฝกแหลม ในฝกมีเมล็ด 2-
4 เมล็ด นิยมขยายพันธุดวยการเพาะเมล็ด และการตอนกิ่ง 
สารสําคัญ  :  Brazilin, tannin 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : มีฤทธิ์ยับยั้งการเกาะตัวของเกล็ดเลือด ( Lee et al., 2005) 
 
19.หัวขาวเย็น 
 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  : Smilax spp. 
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ชื่อวงศ   : Smilacaceae 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : หัวขาวเย็นเหนือ เปนไมเล้ือยมีความยาว 2-4 เมตร  ลําตนเปนผิว
เรียบ  มีกิ่งกานตรง  ใบมีแผน ใบรูปวงรี (elliptic) หรือรูปไข  ขนาดความยาว 3-10 เซนติเมตร  
กวาง 1.5-5 เซนติเมตร ฐานใบเปนรูปหัวใจ, ยอดกลมมน (obtuse) หรือแหลม (acuminate)   ใบ
เหนียวเหมือนหนัง  ไมมีมือเกาะ  ดอกออกตรงขามใบ  ดอกมีเพศเดียว  ชอดอกเปนชนิดซี่รม 
(umbel)  ผลเปนชนิดฉ่ําน้ํามีหลายเมล็ด (berry)  สวนลําตนใตดินจะมีสีน้ําตาลแดงจัด  แข็ง และ
เหนียวมากหักยาก  
    หัวขาวเย็นใต เปนไมเล้ือยไมมีเนื้อไม  รากเปนที่สะสมอาหาร  
ผิวของรากจะเปนสีดํา  มีปุมนูนรอบๆ   ขอบใบเรียบแตกเปน 3 lobe   การเรียงของใบจะหมุนไป
ทางซาย ดอกขนาดเล็กเปนชนิด raceme มีเพศเดียว  กลีบดอกชั้นในและชั้นนอกมีสีเขียว และเขียว
อมเหลือง  มีเกสรตัวผูสีเหลืองออน  ผลเปน capsule มีปก 3 ปก (wings) 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : มีฤทธิ์ในการลดการอักเสบ และเพิ่มระดับภูมิคุมกันของรางกาย 
(Jiang and Xu, 2001) 
 
20. แหวหมู 
 
 
 
 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Cyperus rotundus Linn. 
ชื่อวงศ   :  Cyperaceae 
ชื่อท่ัวไป  : หญาขนหมู (แมฮองสอน), หญาแหวหมูใหญ, มุสดราคนทรา 
(สันสกฤต), หญามะนิ่วหมู (เหนือ), Nutgrass 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร : เปนพืชจําพวกหญาลงหัว เปนไมลมลุกขนาดเล็กที่มีลําตนใตดิน
เปนหัวและสามารถงอกไหลไปตามผิวดินไดไกล 5-25 ซม. เพื่อกําเนิดเปนหนอใหมตอไป หัวมี
รูปรางตั้งแตเรียวยาวจนถึงเกือบกลม สีน้ําตาลดํา ตั้งแตเล็กไปจนถึง 2.5 ซม. ลําตนที่อยูบนดินนั้นมี
ขนาดสูงเพียงเล็กนอยและมักเห็นเปนสามเหลี่ยม มีใบติดอยูโดยรอบแบบสลับ รูปรางของใบ
คอนขางเรียวแคบ เปนรองและสันตามยาว ปลายใบแหลมเหมือนแหวหมูเล็ก แตใบยาวกวา สีเขียว
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เขม กวาง 2-6 มม. ยาว 5-15 ซม. ดอกออกเปนชออยูตรงปลายยอด มีกานชอยาว ปลายกานชอมีใบ
ประดับมีลักษณะคลายรูปรางคลายใบรองรับโคนชอดอก 3 ใบ ชอดอกประกอบดวยดอกขนาดเล็ก 
10-40 ดอก สีน้ําตาลแดง ผลรูปไข ยาวประมาณ 1.5 มม.  
สารประกอบทางเคม ี : สวนใตดินมี arsenic, ascorbic acid, calcium, camphene, 1,8-
cineol, copper, cyperolone, flavonoid, fructose, glucose, iron, isocyperol, linoleic, linolenic acid, 
magnesium, manganese, oleic acid, pectin, rotundenol, rotundene, sitosterol, cyperenone, 
cyperene, cyperotundone, limonene 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา : 
 1. ผลตอสารสื่อประสาท 
Beta-selinene, isocurcuminol, nootkatone, aristolone, one triterpene และ oleanoic acid ที่สกัดได
จากรากของแหวหมูดวย ethyl acetate สามารถปรับปรุงการทํางานของตัวรับสารสื่อประสาท 
GABA ของหนูเมื่อวิเคราะหดวยวิธี radioligand binding assays สงผลให isocurcuminol สามารถ
กระตุนตัวรับสารสื่อประสาท GABA ได 
 2. ผลตอการอักเสบ 
 รากแหวหมูใชรักษาความผิดปกติและการอักเสบของทางเดินอาหาร พบวาสารสกัดจากชั้น
เมธานอลสามารถยับยั้งการสราง NO จาก murine macrophage cell ซ่ึงเปนสารตัวกลางที่กอใหเกิด
การอักเสบ โดยความสามรถในการออกฤทธิ์ขึ้นกับขนาดที่ไดรับ 
 3. ผลตอมาลาเรีย 
 สารจากรากแหวหมูไดแก patchoulenone, caryphyllene alpha-oxide, 10,12-
peroxycalamenene และ 4,7-dimethyl-1-tetralone มีความสามารถยับยั้งเชื้อมาลาเรียโดยที่มีคา EC50 
เทากับ 10-4-10-6 M และ 10,12-peroxycalamene มีคา EC50 เทากับ 2.33×10-6 M 
 4. ผลตอทางเดินอาหาร 
 เมื่อผูปวย gastritis แบบเรื้อรังไดทานผงแหวหมูในขนาด 5-7 กรัม วันละ 3 คร้ัง เปนเวลา 
2-4 เดือน พบวาใหอัตราในการรักษา intestinal metaplasia และ hyperplasia เปน 91.3% และ 
92.16% ตามลําดับ ในขณะที่กลุมไมไดรับแหวหมูมีคาเปน 21.3 %  
 5. ผลตอเชื้อ Candida  
 จากการศึกษาฤทธิ์ของ Essential oil และสารสกัดเอทานอลจากหัวแหวหมูพบวา Essential 
oil ที่ไดจากหัวแหวหมูมีฤทธิ์ตานเชื้อ Candida โดยใหคา MIC เทากับ 0.6 mg/ml ซ่ึงถือวามีฤทธิ์
ปานกลาง (Duarte et al., 2005) 
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21. พริกไทย 
 

 
 

 
 
 
ชื่อวิทยาศาสตร  :  Piper nigrum 
ชื่อวงศ   :  Piperaceae 
ขอมูลทางพฤกษศาสตร :  พริกไทยเปนไมเถาเลื้อยยืนตน ลําตนมีขอ ซ่ึงบริเวณขอใหญกวา
ลําตนจนเห็นไดชัดเจน ลําตนออนมีสีเขียวและจะเปลีย่นเปนสีน้าํตาลตามอายุที่เพิม่ขึ้น รากของ
พริกไทยมีสองชนิด คือรากหาอาหารที่อยูใตดนิ กับรากที่ทําหนาทีย่ึดลําตนกับหลักซึ่งอาจจะเปน
ไมยืนตนอื่นหรือไมคางเพื่อใหเล้ือยเติบโตตอไปได  
        ใบของพริกไทยเปนใบเดีย่วเรียงสลับตามขอและตามกิ่ง ใบเปนรูปไข โคนใบใหญ 
ลักษณะคลายใบพลู ผิวใบเรียบเปนมัน ขนาดและลักษณะของใบจะแตกตางกันไปตามพันธุ ออก
ดอกเปนชอในแนวยาวตรงขามกับใบ ชอดอกแตละชอประกอบดวยดอกยอยประมาณ 70-85 ดอก 
ชอดอกออนมสีีเหลืองอมเขียว เมื่อแกจะมีสีเขียวและปลายชอหอยลง ผลของพริกไทยมีลักษณะ
กลม เรียงตวักันเปนพวงอดัแนนอยูกับแกนชอ มีรสเผ็ดรอน ผลออนมีสีเขียว ผลสุกจะมีสีสมแดง  
        ผลที่นํามาใชมีสองชนิด คอื พริกไทยดํา และพรกิไทยลอน พริกไทยดําทําไดโดยเกบ็ผลที่
โตเต็มที่มีสีเขียวแกมาตากจนแหง ซ่ึงจะไดพริกไทยสีดําเหี่ยว สวนพริกไทยลอนคือการเก็บผล
พริกไทยที่เร่ิมสุกมาแชน้ําแลวนํามานวดเพื่อลอกเปลือกออก แลวตากแดด จะไดผลพริกไทยมีสี
ขาวเปนเงา  
สารสําคัญ  :  Piperine 
ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา :  smooth muscle relaxant , smooth muscle stimulant จากผลการ
คลายตัวของกลามเนื้อเรียบของพริกไทย สงผลใหกลามเนื้อเรียบบริเวณหลอดเลือดบริเวณมดลูก
เกิดการคลายตัว ทําใหน้ําคาวปลาถูกหล่ังออกมาไดมากขึ้นและทําใหระบบการไหลเวียนของเลือด
ภายในรางกายดีขึ้น สวนฤทธิ์ smooth muscle stimulant เปนผลที่ทําใหกลามเนื้อมดลูกหดตัวสงผล
ใหมดลูกเขาอูเร็วข้ึน 
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ภาคผนวกที่   6 
 
 

แผนผังการสนทนากลุม 
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