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บทคัดย่อ 
 

  การใช้ยาสมุนไพรเป็นวิธีการหนึ่งในการดูแลสุขภาพสมัยพุทธกาลของพระสงฆ์ เพ่ือใช้
ในการบ าบัดรักษาอาการของโรคต่างๆทั้งโรคทางกายและโรคทางใจ ที่มีสมุฏฐานของการ
เจ็บป่วยเกิดจากหลายสาเหตุ เช่น มีความบกพร่องไม่สมดุลของธาตุ 4 การเปลี่ยนแปลงของฤดูกาล 
ช่วงอายุ อาหาร กรรม รวมถึงสาเหตุจากสภาพจิตใจ เป็นต้น สมุนไพรที่ใช้เป็นยา ได้แก่ รากไม้ น้ า
ฝาด ยางไม้ ใบไม้ ผลไม้ เกลือ แร่ธาตุต่าง ๆและเภสัชที่ได้จากสัตว์ วิธีการรักษาโรคทางกาย จะ
รักษาตามกลุ่มอาการที่เกิดขึ้นทั้งที่เป็นโรคภายนอกร่างกายและโรคภายในร่างกาย ส่วนวิธีการ
รักษาโรคทางใจ รักษาด้วยการใช้เภสัชยาสมุนไพรร่วมกับการใช้ธรรมโอสถควบคู่กันไป เช่น การ
พิจารณาโพชฌงค์ 7 สติปัฏฐาน 4 และขันธ์ 5 เพราะชีวิตมนุษย์นั้นประกอบด้วยกายกับจิต เมื่อกาย
ป่วยย่อมส่งผลถึงสภาพจิตใจตามไปด้วย 
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 พฤติกรรมการใช้สมุนไพรเพ่ือดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ พบว่า 1) การเข้าถึงยาสมุนไพร 2) 
ราคาที่เหมาะสม 3) ความพอเพียงของยาสมุนไพร 4) ประสิทธิผลของการรักษาโรคด้วยสมุนไพร 5) 
ความเชื่อในสรรพคุณของสมุนไพร 6) ได้รับค าแนะน าจากบุคลากรสาธารณสุขและการสนับสนุน
จากครอบครัว และ 7) การมีโรคประจ าตัว  
 แนวทางการใช้สมุนไพรเพื่อการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ พบว่า เป็นแนวทางปฏิบัติที่
สืบเนื่องกันมาแต่ดั้งเดิม ได้แก่ 1) การใช้สมุนไพรในภาวะเจ็บป่วย เพ่ือเป็นการรักษาบ าบัดโรค
เบื้องต้นและเป็นการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 2) การใช้สมุนไพรในภาวะปกติ เพ่ือเป็นการป้องกันโรค 
สร้างภูมิคุ้มกันโรคต่าง ๆ และเป็นการส่งเสริมสุขภาพ ให้สุขภาพดีแข็งแรงอยู่เสมอ โดยกลุ่มโรคที่
ใช้สมุนไพรรักษา ได้แก่ 1) กลุ่มโรคทางเดินอาหาร เช่น โรคกระเพาะอาหาร 2) กลุ่มโรคทางเดิน
หายใจ เช่น โรคหอบหืด 3) กลุ่มโรคทางเดินปัสสาวะ เช่น โรคกระเพาะปัสสาวะอักเสบ 4) กลุ่มโรค
ผิวหนัง เช่น โรคกลากเกลื้อน และ 5) กลุ่มโรคอ่ืนๆ เช่น อาการร้อนใน โรคริดสีดวงทวาร เป็นต้น 
ส่วนวิธีการรักษาเป็นทั้งการน ามาใช้เป็นยารักษาบ าบัดโรคโดยตรงในรูปของการปั้นเป็นลูกกลอน 
การต้ม การชงและยาพอก รวมถึงการบริโภคเป็นอาหารเชิงโภชนาการ 
 
ค าส าคัญ: สมุนไพร, การดูแลสุขภาพ, พระสงฆ์  
 
Abstract 
 

  The use of herbal medicine has been one of the healthcare methods of monks 
since the Buddha’s lifetime. It has been used for treatment of symptoms of various physical 
and mental illnesses. There are various causes of illnesses such as deficiencies of the 4 
elements of physical body, changes of seasons, aging, diet, karma (results of deeds) and 
mental causes. The Medicinal herbs used as medicine include roots of plants, astringent 
water, resin, leaves, fruits, salt, various minerals and drugs from animals. The method of 
physical illness treatment is treated according to groups of external and internal symptoms. 
For mental illness, both herbal medicines and Dhamma treatment are used such as Bojjhanga 
7, Satipatthana 4 and Pancha-khandha 5. This is because human life is composed of body and 
mind. If the body is ill, it will also affect the mind.  
 The behavior of using herbs for healthcare of monks includes: 1) accessibility to 
herbal medicines; 2) reasonable price; 3) sufficiency of herbal medicines; 4) effectiveness of 
herbal treatment; 5) belief in medicinal properties of herbs; 6) receiving advice from public 
health personnel and support from the family; and 7) having chronic disease. 
 The guidelines for traditional practice of using herbs for healthcare of monks 
include: 1) the use of herbs as the primary illness treatment and rehabilitation; 2) the use of 
herbs in normal conditions to prevent disease by building various immunities and promoting 
good health. The groups of illnesses that use herbs for treatment include: 1) gastrointestinal 
diseases such as gastritis; 2) respiratory diseases such as asthma; 3) urinary tract diseases 
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such as cystitis; 4) skin diseases such as eczema; and 5) other diseases such as ulcer, 
hemorrhoids, etc. For the method of treatment, the herbal medicines are both to be used as 
direct illness treatment in forms of grinding and molding into bolus, boiling, brewing and 
plastering and to be used as supplementary and nutritious food. 
 
Keywords: Herbs, Healthcare, Monks 
 
บทน า 
 

 การดูแลสุขภาพตนเองนับเป็นพ้ืนฐานส าคัญเนื่องจากร่างกายของคนเราย่อมเสื่อม 
สภาพไปตามธรรมชาติด้วยเหตุผลต่างๆ และเพื่อต่อสู้กับภาวะดังกล่าว การค้นหาวิธีป้องกัน
การเจ็บป่วย ตลอดจนการบ าบัดรักษาจึงเป็นความจ าเป็นอย่างยิ่งในการด าเนินชีวิตของมนุษย์ 
ซึ่งแผนยุทธศาสตร์กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกระยะ 5 ปี (พ.ศ.2560-
2564) ของกระทรวงสาธารณสุขก็ได้ให้ความส าคัญต่อสถานการณ์การเปลี่ยนแปลงทั้งภายใน
และภายนอกที่ส่งผลกระทบต่อการพัฒนาระบบสุขภาพให้ก้าวทันและสอดรับกับการ
เปลี่ยนแปลงของบริบททางสังคม โดยยุทธศาสตร์ที่ 1 การส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรคและ
คุ้มครองผู้บริโภคเป็นเลิศ (Promotion, Prevention & Protection Excellence) ที่เกี่ยวข้อง
กับการส่งเสริมให้ประชาชนทุกกลุ่มวัยมีสุขภาพดี ด้วยการบูรณาการความรู้ภูมิปัญญาการแพทย์
แผนไทย และการแพทย์พ้ืนบ้าน โดยการใช้สมุนไพรเพื่อการส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรคและ
สามารถน าไปใช้ให้เกิดประโยชน์สู่การพ่ึงตนเองด้านสุขภาพได้ (กระทรวงสาธารณสุข, 2561 : 
ข-ค) 
 ส่วนทางพระพุทธศาสนา ก็ได้ให้ความส าคัญในการน าสมุนไพรมาใช้เพื่อการรักษาดูแล
สุขภาพเมื่อพระภิกษุเกิดอาพาธ เจ็บป่วย ไว้เช่นกัน ดังปรากฏในคัมภีร์มหาวรรค คิลานวัตถุกถา
ว่า“ภิกษุทั้งหลาย พวกเธอไม่มีมารดา ไม่มีบิดาผู้คอยพยาบาล...ถ้าพวกเธอไม่พยาบาลกันเอง 
ใครเล่าจะคอยพยาบาลพวกเธอ...ผู้จะพยาบาลเราก็จงพยาบาลภิกษุไข้เถิด ถ้ามีอุปัชฌาย์ 
อุปัชฌาย์พึงพยาบาลภิกษุไข้นั้นจนตลอดชีวิต (หรือ) จนกว่าเธอจะหาย ถ้ามีอาจารย์ อาจารย์พึง
พยาบาลภิกษุไข้นั้นจนตลอดชีวิต (หรือ) จนกว่าเธอจะหาย...ถ้ามีภิกษุผู้ร่วมอุปัชฌาย์ ผู้ร่วม
อุปัชฌาย์พึงพยาบาลภิกษุไข้นั้นจนตลอดชีวิต...ถ้ามีภิกษุผู้ร่วมอาจารย์ ผู้ร่วมอาจารย์พึง
พยาบาลภิกษุไข้นั้นจนตลอดชีวิต...ถ้าไม่มีอุปัชฌาย์ อาจารย์ สัทธิวิหาริก  อันเตวาสิก ผู้ร่วม
อุปัชฌาย์ หรือผู้ร่วมอาจารย์ สงฆ์ต้องพยาบาลภิกษุไข้นั้น ถ้าไม่พยาบาลต้องอาบัติทุกกฏ”     
(วิ.มหา.(ไทย) 5/365/239-241) 
 พุทธพจน์ดังกล่าว สะท้อนให้เห็นความส าคัญในการดูแลสุขภาพในหมู่พระสงฆ์ ที่ต้อง
เอาใจใส่ไม่เพิกเฉย เมื่อมีผู้หนึ่งผู้ใดเจ็บป่วยหรือมีอาพาธเกิดขึ้น โดยทรงมีพระพุทธานุญาตให้น าพืช
สมุนไพรบางชนิดมาใช้เป็นยาเพ่ือบ าบัดรักษาโรคต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นนั้นเป็นกรณีไป ทั้งนี้เพ่ือให้เป็นไป
ตามพระวินัยที่ทรงบัญญัติไว้และเพื่อความเหมาะสมแก่สมณวิสัยด้วย  ดังนั้น การรู ้จักน า
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สมุนไพรมาใช้ในดูแลรักษาสุขภาพจึงยังคงมีบทบาทส าคัญและเป็นที่พ่ึงในการรักษาโรคของชาว
ชนบทและรวมถึงพระสงฆ์อยู่เป็นจ านวนมาก เพ่ือเป็นการช่วยลดภาระค่าใช้จ่ายที่เกี่ยวกับ
สุขภาพของตนเอง เนื่องจากยาสมุนไพรเป็นทรัพยากรที่หาได้ง่ายในท้องถิ่น ปลอดภัยกว่าการใช้
ยาแผนปัจจุบัน (ธรณัส ทองชูช่วย, 2552:2-3) และเป็นที่ยอมรับว่าสามารถแก้ปัญหาได้ระดับ
หนึ่ง ทั้งยังก่อให้เกิดประโยชน์และเป็นมรดกทางวัฒนธรรมที่ส าคัญมีความผูกพันกับวิถีชีวิตของ
ชาวบ้าน เป็นที่พ่ึงของประชาชนทั่วไปทั้งในด้านการรักษาและการส่งเสริมดูแลสุขภาพตามวิถี
ท้องถิ่น  
 ด้วยเหตุผลดังกล่าว ท าให้ผู้วิจัยมีความต้องการศึกษาเกี่ยวกับการใช้สมุนไพรในการ
ดูแลสุขภาพและการรักษาโรคของพระสงฆ์ โดยการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยใช้วิธีเจาะจงในเขตพ้ืนที่
อ าเภอเบญจลักษ์ จังหวัดศรีสะเกษ เพ่ือให้เกิดองค์ความรู้พ้ืนฐานและเป็นข้อมูลในการส่งเสริม
การดูแลสุขภาพและการรักษาโรคของพระสงฆ์ โดยการใช้สมุนไพรให้เกิดประโยชน์ตาม
วัตถุประสงค์ยิ่งขึ้นสืบต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 

 1 เพ่ือศึกษาการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ในพระพุทธศาสนา 
 2. เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ อ าเภอเบญจลักษ์ 
จังหวัดศรีสะเกษ  
 3. เพ่ือศึกษาแนวทางการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ อ าเภอเบญจลักษ์ 
จังหวัดศรีสะเกษ 
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 

 การศึกษานี้ เป็นการวิจัยผสมผสานทั้งเชิงเอกสารและเชิงคุณภาพ ผู้วิจัยได้ก าหนด
วิธีการด าเนินการวิจัยตามล าดับขั้นตอน ดังต่อไปนี้ 
 1. ประชากร/ผู้ให้ข้อมูลส าคัญ เนื่องจากงานวิจัยนี้เป็นการออกสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูล
ส าคญที่เกี่ยวข้อง จึงก าหนดผู้ให้ข้อมูล คือ พระสงฆ์ จ านวน 10 รูป เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
จ านวน 3 คน ปราชญ์ชุมชนหรือหมอพ้ืนบ้าน จ านวน 2 คน รวม 15 รูป/คน 
 2. เครื่องมือที่ใช้ส าหรับการเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยใช้วิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก โดย
การออกแบบสัมภาษณ์ให้ผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบแล้วจึงน าไปสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญได้ตอบ
ตามแบบสัมภาษณ์ คือ 
 1) การใช้แบบสัมภาษณ์เพ่ือเก็บรวบรวมข้อมูลความคิดเห็นจากพระสงฆ์ 
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข และปราชญ์ชุมชนหรือหมอพ้ืนบ้าน เพ่ือให้ได้ข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับการใช้
สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ ์
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 2) การสัมภาษณ์ ผู้วิจัยใช้การสัมภาษณ์เชิงลึก (in-depth interviews) ส าหรับ
พระสงฆ ์เจ้าหน้าที่สาธารณสุข และปราชญ์ชุมชนหรือหมอพ้ืนบ้านที่เกี่ยวข้อง 
 3. การเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยได้ขอให้บัณฑิตศึกษาออกหนังสือไปยังผู้ให้ข้อมูลส าคัญ
เพ่ือขอสัมภาษณ์ เมื่อได้รับการตอบรับแล้วจึงนัดวันเวลาเพื่อขอสัมภาษณ์ และผู้วิจัยลงพ้ืนที่เพ่ือ
สัมภาษณ์เก็บรวบรวมข้อมูลจากผู้ให้ข้อมูลส าคัญ 
 4. การวิเคราะห์ข้อมูล เมื่อได้ข้อมูลมาแล้ว ผู้วิจัยได้ท าการสังเคราะห์ข้อมูล เสร็จ
แล้วจึงน าข้อมูลมาท าการวิเคราะห์เพื่อให้ได้ผลตามประเด็นปัญหาที่อยากทราบ 
 5. การเขียนรายงานวิจัย เมื่อท าการสังเคราะห์และวิเคราะห์ข้อมูลเรียบร้อยแล้ว  
ผู้วิจัยจึงน ามาเรียบเรียงเขียนเป็นรายงานวิจัยและสรุปผลการศึกษาโดยวิธีพรรณาวิเคราะห์
พร้อมข้อเสนอแนะที่เป็นประโยชน์ต่อการศึกษาต่อไป 
 
ผลการวิจัย 
 
  4.1 ผลการศึกษาการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ในพระพุทธศาสนา 
พบว่า การใช้ยาสมุนไพรเป็นวิธีการหนึ่งในการดูแลสุขภาพสมัยพุทธกาล เพ่ือใช้ในการบ าบัด 
รักษาโรคหรือความเจ็บป่วยทั่วไป โดยการเกิดโรคในพระไตรปิฎกนั้นมีสมมติฐานของการเกิด
โรคคือความเจ็บไข้อันเป็นความบกพร่องผิดปกติของร่างกายที่มีสาเหตุมาจาก 1) ธาตุสมุฏฐาน คือ
เกิดขึ้นจากความผิดปกติของมหาภูตรูปหรือธาตุทั้ง 4 อันเป็นส่วนประกอบของร่างกายมนุษย์ คือ 
ธาตุดิน ธาตุน้ า ธาตุลม และธาตุไฟ ซึ่งมีการแปรปรวนเสียสมดุลจึงท าให้ร่างกายเกิดความเจ็บป่วย
ขึ้น 2) อุตุสมุฏฐาน เกิดจากการเปลี่ยนแปลงตามฤดูกาล เช่น อากาศร้อน หนาวเย็น ท าให้ร่างกาย
ปรับสภาพไม่ทัน 3) อายุสมุฏฐาน คือช่วงอายุที่เป็นสาเหตุของการเกิดโรค ได้แก่ วัยเด็ก (แรกกิด-16 
ปี) ซึ่งมีธาตุน้ าเป็นสมุฏฐาน วัยกลางคน (16-30 ปี) มีธาตุไฟเป็นสมุฏฐาน และช่วงวัยชรา             
(30 ปีขึ้นไป) ซึ่งมีธาตุลมเป็นสมุฏฐาน 4) จิตสมุฏฐาน จิตใจเป็นสาเหตุที่ท าให้เกิดโรค 5) อาหาร
สมุฏฐาน คืออาหารเป็นสาเหตุที่ท าให้เกิดโรค 6) วิธีสมุฏฐาน คือพฤติกรรมเป็นสาเหตุให้เกิดโรค 7) 
สัตว์สมุฏฐาน คือโรคอันเนื่องมาจากสัตว์ 8) กรรมสมุฏฐาน คือโรคอันเกิดจากการกระท าใน
อดีตชาติทั้งทางกาย (กายกรรม) ทางวาจา (วจีกรรม) และทางใจ (มโนกรรม) นอกจากนี้ ใน
พระไตรปิฎกยังกล่าวถึงสาเหตุอ่ืนๆ ที่ท าให้เกิดโรค ได้แก่ 1) อาพาธมีดีเป็นสมุฏฐาน 2) อาพาธมี
เสลดเป็นสมุฏฐาน 3) อาพาธมีลมเป็นสมุฏฐาน 4) อาพาธมีไข้สันนิบาต 5) อาพาธที่เกิดแต่ฤดู
แปรปรวน 6) อาพาธที่เกิดแต่การบริหารที่ไม่สม่ าเสมอ 7) อาพาธที่เกิดแต่ความเพียรเกินก าลัง 8) 
อาพาธที่เกิดแต่วิบากของกรรม ความหิว ความกระหาย ปวดอุจจาระและปัสสาวะ เป็นต้น 
 ส่วนองค์ประกอบของสมุนไพรที่ใช้ในการรักษาดูแลสุขภาพนั้นสามารถจัดตามชื่อยา
สมุนไพรที่ปรากฏในเภสัชชขันธกะ ได้แก่ 1) มูลเภสัช สมุนไพรที่ใช้รากเป็นเครื่องเข้ายาเพ่ือ
บ าบัดและรักษาโรค 2) กสาวเภสัช สมุนที่ใช้น้ าฝาดเป็นเครื่องเข้ายา 3) ชตุเภสัช สมุนไพรที่ใช้ยาง
ไม้เป็นเครื่องเข้ายา 4) โลณเภสัช สมุนไพรที่ใช้เกลือเป็นเครื่องเข้ายา 5) ปัณณเภสัช สมุนไพรที่ใช้
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ใบเป็นเครื่องเข้ายา 6) ผลเภสัช สมุนไพรที่ใช้ผล (ลูกไม้) เป็นเครื่องเข้ายา 7) แร่ธาตุวัตถุและ
สัตว์เภสัช ใช้เป็นส่วนประกอบผสมเครื่องเข้ายา 8) จุณเภสัช สมุนไพรที่เป็นเภสัชผง เป็น
ส่วนประกอบเข้าเครื่องยาเพ่ือบ าบัดและรักษาโรค ซึ่งองค์ประกอบของสมุนไพรแต่ละประเภทจะ
มีสรรพคุณตามประเภทของยานั้นๆ แตกต่างกันไป 
 ส าหรับวิธีการใช้เภสัชสมุนไพรเพื่อการดูแลสุขภาพในพระไตรปิฎก พบว่า มี 2 วิธี คือ 
 1.วิธีการรักษาโรคทางกาย โดยรักษาตามกลุ่มอาการที่เกิดขึ้น ทั้งที่เป็นโรคภายนอก
ร่างกาย และโรคภายในร่างกาย ประกอบด้วย (1) กลุ่มโรคผิวหนัง ได้แก่ โรคฝีพุพอง อีสุกอีใส มี
กลิ่นตัวแรง ฝีดาษ หิด เรื้อน คุดทะราด และโรคผดผื่นคัน รักษาด้วยการใช้สมุนไพรที่เรียกว่า 
จุณเภสัช การพอกยา การรมควัน และการใช้น้ ามัน (2) กลุ่มโรคลม ได้แก่ โรคลม รักษาด้วย
น้ ามันหุงผสมกับน้ าเมา, โรคลมตามอวัยวะ รักษาตามอาการของโรค อาทิ การเข้ากระโจม การรม
ด้วยใบไม้ การรมใหญ่ อาบน้ าต้มสมุนไพร และการแช่น้ าอุ่น, โรคลมในท้อง รักษาด้วยยาดองโลณ
โสจิรกะ, โรคลมเสียดยอกตามข้อ รักษาด้วยการระบายเลือดที่คลั่งออก, โรคลมเสียดท้อง รักษา
ด้วยการรับประทานกระเทียม (3) กลุ่มโรคในระบบทางเดินอาหาร ได้แก่ โรคอลสก รักษาด้วย
ให้รู้จักประมาณในอาหารการดมยาเพ่ือให้ถ่าย, โรคพรรดึก รักษาด้วยการดื่มน้ าด่างดิบหรือน้ า
ด่างอามิส, โรคท้องร่วง รักษาด้วยการใช้นมส้ม น้ าผึ้ง เนยใส และน้ าอ้อย ผสมกันแล้วดื่ม (4) กลุ่ม
โรคเกี่ยวกับอวัยวะ ได้แก่ โรคริดสีดวงทวาร ใช้สมุนไพรทา (ถ้าเป็นมากให้ผ่าตัดหรือรัดหัว
ริดสีดวง), โรคปวดศรีษะ รักษาด้วยการใช้วิธีนัตถุ์ยา น้ ามันทาศรีษะและสูดควัน (ถ้าเป็นมาก
ใช้การผ่าตัด), โรคทางตา รักษาด้วยการใช้ยาหยอดตา,โรคทางปากและโรคทางฟัน รักษาด้วยให้
ใช้ไม้ช าระฟัน, โรคหน่อที่เท้าและโรคเท้าแตก รักษาด้วยการใช้ยาทาเท้าและน้ ามันทาเท้า (5) 
กลุ่มโรคอ่ืนๆ ได้แก่ โรคในฤดูสารท (ไข้เหลืองหรือดีซ่าน) รักษาตามอาการ อาทิ ใช้เภสัช 5 ใช้
น้ ามันเหลว ดื่มน้ าสมอดองมูตรโคและใช้เนยใส, อาการไข้ต่างๆ รักษาตามอาการ อาทิ ใช้ยาผง
จากรากไม้ ใบไม้ ผลไม้ ยางไม้ และเกลือที่ผสมเข้าเครื่องยา ใช้เหง้าบัวและรากบัวและใช้น้ ามัน
จากพืช, เป็นไข้เพราะผีเข้า รักษาด้วยใช้เนื้อดิบและเลือด, โรคที่เกิดจากยาแฝด รักษาด้วยดื่มน้ า
ที่ละลายจากดินติดผาลไถ, ถูกยาพิษ รักษาด้วยดื่มน้ าเจือคูถ, ถูกพิษงู รักษาด้วยยามหาวิกัฏ 4 
อย่าง คือ คูถ มูตร เถ้า และดิน 
 2. วิธีการรักษาโรคทางใจ รักษาด้วยการใช้เภสัชยาสมุนไพรร่วมกับการใช้ธรรมโอสถ 
ได้แก่ การรักษาด้วยพิจารณาความเพียร พิจารณาโพชฌงค์ 7 สติปัฏฐาน 4 สัญญา 10 และการ
พิจารณาขันธ์ 5 ควบคู่กันไป เพราะชีวิตมนุษย์นั้นประกอบด้วยกายกับจิต เมื่อกายป่วยย่อม
ส่งผลถึงสภาพจิตใจตามไปด้วย การทบทวนหลักธรรม จึงเป็นการสร้างจิตวิญญาณที่ดีงามและ
ส่งผลให้อาการไม่สบายต่าง ๆ ลดน้อยลงหรือหายขาดได้ 
 2. ผลการศึกษาพฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ อ าเภอ
เบญจลักษ ์จังหวัดศรีสะเกษ  
 จากการศึกษา พบว่า ปัจจุบันการใช้สมุนไพรเพ่ือการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ มี
แนวโน้มโอกาสกลับมาได้รับความนิยมอีกครั้ง เพราะในปัจจุบันมีกระแสการเคลื ่อนไหว
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เกี่ยวกับมุมมองด้านธรรมชาติบ าบัดและการรักษาแบบการแพทย์พ้ืนบ้านในหมู่ประชาชนใน
ชนบทซึ่งสอดรับกับมติเชิงนโยบายการสนับสนุนเกี่ยวกับการแพทย์แผนไทยให้เป็นทางเลือก
ส าคัญในการหันกลับมาใช้สมุนเพ่ือการดูแลสุขภาพและการบ าบัดรักษาโรคของชาวชนบท โดย
พฤติกรรมการใช้สมุนไพรเพ่ือดูแลสุขภาพประกอบด้วย 7 ประเด็นหลัก ได้แก่ 1) การเข้าถึงยา
สมุนไพร สามารถใช้เป็นยาได้ทันทีโดยไม่ต้องไปหาแพทย์แผนปัจจุบัน 2) ราคาที่เหมาะสม 
สามารถหาซื้อสมุนไพรได้ในราคาไม่แพงส าหรับน ามาใช้เพ่ือการดูแลสุขภาพ 3) ความพอเพียง
ของยาสมุนไพร เป็นพืชที่มีอยู่ทั่วไปสามารถหาได้ง่ายในท้องถิ่น 4) ประสิทธิผลของการรักษาโรค
ด้วยสมุนไพร สามารถรักษาโรคบางอย่างได้ผลดีกว่าการรักษาแบบการแพทย์แผนปัจจุบัน 5) 
ความเชื่อในสรรพคุณของสมุนไพรเป็นการรับรู้ผ่านประสบการณ์และมีการสืบทอดองค์ความรู้
กับคนรุ่นต่อรุ่น อันเป็นลักษณะของภูมิปัญญาท้องถิ่น  6) ได้รับค าแนะน าจากบุคลากร
สาธารณสุขและการสนับสนุนจากครอบครัว ซึ่งเกิดจากการรับรู้หรือการประเมินค่าอย่าง
รอบคอบและปรากฏว่ามีคุณค่าแก่การเลือกไว้ปฏิบัติแก่ตนและ 7) การมีโรคประจ าตัว ไม่
สามารถรักษาให้หายขาดได้ท าให้ต้องแบกรับค่าใช้จ่ายที่มากจากการรักษาแบบการแพทย์แผน
ปัจจุบัน 
 3. ผลการศึกษาแนวทางการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ อ าเภอ
เบญจลักษ์ จังหวัดศรีสะเกษ พบว่า มีการใช้สมุนไพรเพ่ือการดูแลสุขภาพใน 2 แนวทาง 
ประกอบด้วย  
 3.1 การใช้สมุนไพรในภาวะเจ็บป่วย มี 2 วิธี คือ (1) การรักษาโรค เป็นการน ายา
สมุนไพรมาใช้ในยามภาวะที่เกิดอาการเจ็บป่วยขึ้นแก่ร่างกายหรือในกรณีเมื่อเกิดโรคขึ้นแล้ว ทั้ง
โรคมีเชื้อ และไม่มีเชื้อซึ่งมีความจ าเป็นต้องมีการรักษาด้วยวิธีที่ถูกต้องเหมาะสมกับโรคที่เป็น (2) 
การฟ้ืนฟูสมรรถภาพมักจะเป็นในกรณีเมื่อเคยเกิดความเจ็บป่วยหรือเคยเป็นโรคบางอย่างมาก่อน 
ซึ่งอาจท าให้เกิดความเสื่อมโทรมความเสียหายแก่อวัยวะหรืออาจท าให้เกิดความพิการ ท าให้เกิด
ความด้อยสมรรถนะของร่างกายอย่างใดอย่างหนึ่งไป จึงมีความจ าเป็นต้องท าการฟ้ืนฟูร่างกาย
เพ่ือให้เกิดความทุเลาหรือหายจนสามารถกลับมาใช้ชีวิตได้อย่างปกติ  ทั้งนี้แนวทางการใช้
สมุนไพรในภาวะเจ็บป่วยของพระสงฆ์อ าเภอเบญจลักษ์ จังหวัดศรีสะเกษนั้น ส่วนใหญ่จะไม่เป็น
แบบหนึ่งแบบใดตายตัว แต่มีลักษณะผสมผสาน เช่น การใช้ยาสมุนไพรเพ่ือการบ าบัดรักษาโรค
หรือการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของร่างกายแต่เพียงอย่างเดียว โดยบางครั้งก็มีการใช้สมุนไพรควบคู่กับ
ธรรมโอสถอันเป็นค าสอนทางพระพุทธศาสนาเพ่ือการบ าบัดรักษาโรคและฟ้ืนฟูสมรรถภาพด้วย 
ทั้งนี้สอดรับกับความเชื่อเรื่องความเจ็บป่วยที่เกิดจากบุญกรรมที่พระพุทธศาสนามุ่งสอนให้คน
สนใจการกระท าของตนเอง เพราะการกระท าเป็นกรรมที่จะตอบสนองบุคคลตามที่ตนได้กระท า
ไว้ ดังพุทธภาษิตที่ว่า“กมฺมุนา วตฺตตี โลโก”สัตว์โลกทั้งหลายย่อมเป็นไปตามกรรม 
 3.2 การใช้สมุนไพรในภาวะปกติ มี 2 วิธี เช่นเดียวกันคือ (1) การป้องกันโรค เป็น
การน าภูมิปัญญาท้องถิ่นด้านสมุนไพรมาใช้ในภาวะที่ปราศจากอาการเจ็บป่วยเพ่ือให้เกิดความ
สมดุลในการท างานของร่างกาย และเป็นการเสริมภูมิต้านทานและป้องกันโรคบางชนิด (2) การ
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ส่งเสริมสุขภาพ พระสงฆ์มีความเชื่อว่าสมุนไพรบางอย่างบางชนิดให้ประโยชน์เป็นยาอายุวัฒนะ
ช่วยบ ารุงร่างกายให้มีสุขภาพแข็งแรง พร้อมที่จะท าหน้าที่ในชีวิตประจ าวันได้อย่างปกติ  โดย
แนวทางการใช้สมุนไพรในภาวะปกติของพระสงฆ์อ าเภอเบญจลักษ์ จังหวัดศรีสะเกษนั้น ส่วน
ใหญ่จะเป็นการใช้พืชสมุนไพรในลักษณะของการบริโภคเชิงโภชนาการเพื่อการป้องกันโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพของตนให้แข็งแรงอยู่เสมอ  
 ส่วนกลุ่มโรคและวิธีการใช้สมุนไพร พบว่า กลุ่มโรคที่พระสงฆ์อ าเภอเบญจลักษ์ 
จังหวัดศรีสะเกษ ใช้สมุนไพรในการรักษาบ าบัดและดูแลสุขภาพของตนเอง ประกอบด้วย 1) 
กลุ่มโรคทางเดินอาหาร ได้แก่ โรคกระเพาะอาหาร โรคท้องผูก โรคท้องอืด และอาการเบื่ออาหาร 
2) กลุ่มโรคทางเดินหายใจ ได้แก่ โรคหวัด โรคหอบหืดและอาการไอมีเสมหะ 3) กลุ่มโรค
ทางเดินปัสสาวะ ได้แก ่โรคกระเพาะปัสสาวะอักเสบ(อาการขัดเบา) 4) กลุ่มโรคผิวหนัง ได้แก่ โรค
เริมหรืองูสวัด โรคกลากเกลื้อน และแผลพุพอง และ 5) กลุ่มโรคอ่ืนๆ ได้แก่ อาการร้อนใน อาการ
ไข้ อาการนอนไม่หลับ อาการปวดฟัน อาการทางสายตา และโรคริดสีดวงทวาร ส่วนชนิดของ
สมุนไพรที่พระสงฆ์ใช้ในการรักษาอาการของโรคต่างๆ และรวมถึงการน ามาบ ารุงรักษาสุขภาพ
พบว่า มีสมุนไพร 47 ชนิด ประกอบด้วย กล้วยน้ าว้ากระเทียม กะเพรา กานพลู กระเจี๊ยบ 
ขมิ้นชัน ข่า ขิง ขี้เหล็ก ขลู่ ข่อย คูณ ชุมเห็ดเทศ ดอกดาวเรือง ดอกแค ดีปลี ทองพันชั่ง ต าลึง 
บอระเพ็ด ใบแก้ว ใบบัวบก ปีบ ผักโขม ผักแขยง พญายอ เพกาเพชรสังฆาต ฟักเขียว ฟ้า
ทะลายโจร มะกรูด มะขาม มะนาว มะขามป้อม มะระขี้นก มะแว้งเครือ ตะไคร้ สะเดา 
สังกรณี รางจืด ว่านหางจระเข้ รากหญ้าคา ว่านมหากาฬ เสลดพังพอนตัวเมีย แห้วหม ู 
หอมแดง หญ้าหนวดแมวและอ้อยแดง 
 โดยวิธีการใช้สมุนไพร พบว่า เป็นทั้งการน ามาใช้เป็นยารักษาบ าบัดโรคโดยตรงและ
การบริโภคเป็นอาหารเชิงโภชนาการและมีวิธีการปฏิบัติเพ่ือการดูแลสุขภาพที่ไม่ยุ่งยากซับซ้อน
มากนัก ในลักษณะของประสบการณ์ที่ได้รับการสั่งสมสืบทอดมาจากการบอกเล่าอันเป็นภูมิ
ปัญญาวิถีชีวิตท้องถิ่นส่วนใหญ่การใช้สมุนไพรจะอยู่ในรูปของการปั้นเป็นลูกกลอน การต้ม การ
ชงและยาพอก เป็นหลัก 
 ผลการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์อ าเภอเบญจลักษ์ จังหวัดศรีสะ
เกษ ผู้วิจัยได้วิเคราะห์พบว่า พระสงฆ์ในชนบทที่ห่างไกล มีการน าสมุนไพรมาใช้ในการดูแล
สุขภาพมูลฐานทั้งในลักษณะของการน ามาบ าบัดรักษาโรค การป้องกัน การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ และ
การส่งเสริมสุขภาพ ก่อให้เกิดการพ่ึงตนเองในเบื้องต้นในการรักษาโรคภัยไข้เจ็บและการดูแล
สุขภาพให้ห่างไกลจากโรค เพราะสมุนไพรสามารถใช้ได้ทั้งยามปกติ และยามฉุกเฉิน ผลจากการ
ใช้สมุนไพรของพระสงฆ์ดังกล่าวจึงเป็นการใช้ความรู้อันเป็นภูมิปัญญาท้องถิ่น ทั้งยังเป็นหัวใจ
ส าคัญของการพึ่งตนเองเพราะสมุนไพรเป็นสิ่งที่พระสงฆ์คุ้นเคยและสามารถหาได้ง่ายในท้องถิ่น 
โดยเฉพาะพระสงฆ์ในเขตอ าเภอเบญจลักษ์จ านวนไม่น้อยที่ ให้ความส าคัญและสนใจในการใช้
สมุนไพรเพ่ือการดูแลสุขภาพ บางรูปก็มีความช านาญมาก สามารถเก็บหาสมุนไพรได้เอง ท าให้
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สามารถดูแลตนเอง รวมถึงบุคคลใกล้ชิดได้ในระดับหนึ่ง ซึ่งเป็นวิธีการที่ได้ผลดีและประหยัด
ค่าใช้จ่าย 
 
อภิปรายผล 
 

  จากการวิเคราะห์ข้อมูลการวิจัยเรื่อง“การศึกษาการใช้สมุนไพรเพื่อการดูแลสุขภาพ
ของพระสงฆ์: กรณีศึกษาอ าเภอเบญจลักษ์ จังหวัดศรีสะเกษ”ผู้วิจัยได้น ามาอภิปรายผล ได้ดังนี้ 
 1. การใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ในพระพุทธศาสนา ในสมัย
พุทธกาล การใช้ยาสมุนไพรถือเป็นวิธีการหนึ่งในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ โดยเป็นการใช้
ในการบ าบัดรักษาโรคหรือความเจ็บป่วยทั่วไป ซึ่งพระไตรปิฎกได้กล่าวถึงสมุฎฐานของการเกิด
โรคว่าเป็นความบกพร่องผิดปกติของร่างกาย เช่น มีสาเหตุมาจาก ธาตุสมุฏฐานทั้ง 4 คือธาตุดิน 
น้ า ลม ไฟ อันเป็นส่วนประกอบของร่างกายมนุษย์ มีความบกพร่อง แปรปรวน ไม่สมดุลจนท าให้
ร่างกายเกิดความเจ็บป่วยขึ้น และยังเกิดจากสาเหตุอ่ืนๆ อีก ได้แก่ ความเปลี่ยนแปลงของฤดูกาล 
อาหาร พฤติกรรม ตลอดถึงวิบากกรรมในอดีตชาติ เป็นต้น สาเหตุต่างๆ เหล่านี้ส่งผลให้เกิดโรค
ขึ้นได้ทั้งทางร่างกายและทางจิตใจ สอดคล้องกับผลการศึกษาของวิไลวรรณ อาจาริยานนท์              
ที่ได้ศึกษาเรื่อง“การศึกษาความสอดคล้องระหว่างการเสริมสร้างสุขภาพเชิงพุทธกับการ
เสริมสร้างสุขภาพของผู้มีอายุยืนในสังคมไทย”ว่า สาเหตุการเกิดโรคในพระพุทธศาสนาทั้งทาง
กายและทางใจนั้นมีมาจากสาเหตุหลายอย่าง เช่น ความไม่สมดุลของธาตุ 4 กรรมเก่า การปฏิบัติ
ตนไม่สม่ าเสมอ การไม่รู้จักบ ารุงร่างกายส่วนสาเหตุของโรคทางใจ เกิดจากกิเลสและตัณหา และ
การไม่รู้จักดูแลสุขภาพจิต เป็นต้น (วิไลวรรณ อาจาริยานนท์, 2554 : บทคัดย่อ) และสอดคล้อง
กับวิโรจ นาคชาตรี ที่ได้ศึกษาเรื่อง“ยาและวิธีรักษาโรคในพระไตรปิฎกฉบับหลวง”ที่พบว่า 
พ้ืนฐานการเกิดโรคทางพระพุทธศาสนามาจากแนวคิดที่ว่ามนุษย์มีร่างกายและจิตใจที่ มี
ความสัมพันธ์เป็นปัจจัยซึ่งกันและกัน โดยโรคทางกายเกิดจากธาตุทั้ง 4 คือ ดิน น้ า ลม ไฟ ใน
ร่างกายเกิดการเปลี่ยนแปลง บกพร่อง ไม่สมดุล รวมถึงเกิดจากสาเหตุอ่ืนๆได้แก่ อากาศ
แปรปรวน ขาดการดูแลร่างกายที่ดี ไม่ประมาณในการบริโภค อายุมาก มีวิบากกรรม เป็นต้น และ
โรคทางใจเกิดจากความวิตกกังวล ความโลภ ความโกรธ ซึ่งเกิดขึ้นกับมนุษย์เสมอและส่งผล
กระทบต่อร่างกายด้วย (วิโรจ นาคชาตรี, 2552 : บทคัดย่อ)   
 สมุนไพรที่ใช้ในการรักษาดูแลสุขภาพนั้นสามารถจัดตามชื่อยาสมุนไพรที่ปรากฏใน
เภสัชชขันธกะ ได้แก่ 1) มูลเภสัช สมุนไพรที่ใช้รากเป็นเครื่องเข้ายาเพื่อบ าบัดและรักษาโรค 2) 
กสาวเภสัช สมุนที่ใช้น้ าฝาดเป็นเครื่องเข้ายา 3) ชตุเภสัช สมุนไพรที่ใช้ยางไม้เป็นเครื่องเข้ายา 
4) โลณเภสัช สมุนไพรที่ใช้เกลือเป็นเครื่องเข้ายา 5) ปัณณเภสัช สมุนไพรที่ใช้ใบเป็นเครื่องเข้ายา 6) 
ผลเภสัช สมุนไพรที่ใช้ผล(ลูกไม้)เป็นเครื่องเข้ายา 7) แร่ธาตุวัตถุและสัตว์เภสัช ใช้เป็นส่วนประกอบ
ผสมเครื่องเข้ายา 8) จุณเภสัช สมุนไพรที่เป็นเภสัชผง เป็นส่วนประกอบเข้าเครื่องยาเพ่ือบ าบัดและ
รักษาโรค ซึ่งองค์ประกอบของสมุนไพรแต่ละประเภทจะมีสรรพคุณตามประเภทของยานั้นๆ 
แตกต่างกันไป สอดคล้องกับเทิดศักดิ์ ปฏิภาณวัฒน์ ที่กล่าวในงานวิจัยเรื่อง“ศึกษาวิเคราะห์
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ความสัมพันธ์ระหว่างโรคตามหลักเวชกรรมแนวพุทธกับการรักษาพยาบาลตามแนวแพทย์แผน
ไทย”ว่า หลักเวชกรรมตามแนวพุทธในพระไตรปิฎกนั้น พระพุทธองค์ทรงอนุญาตให้ภิกษุมี
เครื่องยาไว้ใช้เพ่ือบรรเทาความทุกข์ที่เกิดจากโรคเบียดเบียนทางร่างกาย โดยให้ใช้ตามความ
จ าเป็นและตามความเหมาะสมกับโรค ได้แก่ เภสัช 5 คือ เนยใส เนยข้น น้ ามัน น้ าผึ้งและ
น้ าอ้อย ที่เป็นได้ทั้งยาและมีคุณประโยชน์ทางโภชนาการที่พระพุทธเจ้าทรงอนุญาตให้ภิกษุที่
อาพาธด้วยโรคผอมเหลือง ฉันอาหารไม่ได้ให้รับประทานแล้วเก็บไว้ฉันได้นาน 7 วัน และให้ฉันได้
ตลอด นอกจากเภสัชทั้ง 5 แล้วยังใช้สมุนไพรที่ได้จากต้นไม้ต่าง ๆ เช่น เปลือกไม้ ใบไม้ ผลไม ้
ยางไม ้แร่ธาตตุ่างๆ เช่น เกลือ ก ามะถัน ผงมูลโคแห้ง แก้แผลพุพองและกลิ่นตัวและยานัตถุ์แก้
ปวดหัว เป็นต้น (เทิดศักดิ์ ปฏิภาณวัฒน์, 2557:47-48) และสอดคล้องกับผลการศึกษาของพระ
ครูวิมลจิตตานุโยค สญฺญจิตฺโต ได้ศึกษาเรื่อง“วิธีการใช้ยาสมุนไพรเชิงพุทธบูรณาการ”ที่พบว่า 
สมุนไพรมีคุณประโยชน์และมีค่าอยู่ในตัว ไม่ว่าจะถูกน ามาใช้หรือถูกทอดทิ้งตามสภาพธรรมชาติ 
สมุนไพรยังเป็นของคู่โลกคู่มนุษย์มาแต่โบราณความจริงที่ว่ามนุษย์รู้จักน าสมุนไพรมาใช้
ประโยชน์เป็นยาเพ่ือบ าบัดและรักษาโรค โดยสมุนไพรส่วนมากที่ใช้เป็นยายังคงเป็นรากไม้ ใบไม้ 
ผลไม้ ยางไม้ น้ าฝาด เกลือแร่ ธาตุต่างๆ น้ ามันเหลวที่ได้จากสัตว์และเภสัชทั้ง 5 ได้แก่ เนยใส 
เนยข้น น้ ามัน น้ าผึ้ง และน้ าอ้อย เป็นต้น สมุนไพรที่กล่าวถึงทั้งหมดนี้ ล้วนเป็นยาเพ่ือใช้บ าบัด
และรักษาโรค (พระครูวิมลจิตตานุโยค สญฺญจิตฺโต,2559 :บทคัดย่อ)  
 ส่วนการใช้เภสัชสมุนไพรในพระไตรปิฎกมีวิธีการใช้ยาสมุนไพรเพ่ือการดูแลสุขภาพใน 
2 ลักษณะ คือ 1) การใช้รักษาโรคทางกาย โดยรักษาตามกลุ่มอาการของโรคที่เกิดขึ้น ทั้งที่เป็น
โรคภายนอกร่างกาย และโรคภายในร่างกาย ได้แก่ กลุ่มโรคผิวหนัง กลุ่มโรคลม กลุ่มโรคในระบบ
ทางเดินอาหาร กลุ่มโรคเกี่ยวกับอวัยวะ และกลุ่มโรคอ่ืนๆ ซึ่งอาจใช้วิธีการรักษาด้วยการใช้
สมุนไพรในรูปแบบต่างๆ เช่น การพอกยา การรมควัน การทายาสมุนไพร การดื่ม อาบน้ าต้ม
สมุนไพรหรือการให้รู้จักประมาณในอาหาร การสูดควัน รวมถึงการผ่าตัดระบายเลือดที่คลั่งออก 
เป็นต้นและ 2) การใช้รักษาโรคทางใจ ด้วยการใช้เภสัชยาสมุนไพรรักษาร่วมกับการใช้ธรรม
โอสถ ได้แก่ การรักษาด้วยพิจารณาความเพียร พิจารณาโพชฌงค์ 7 สติปัฏฐาน 4 สัญญา 10 
และการพิจารณาขันธ์ 5 ควบคู่กันไป เพราะชีวิตมนุษย์นั้นประกอบด้วยกายกับจิต เมื่อกายป่วย
ย่อมส่งผลถึงสภาพจิตใจตามไปด้วย การทบทวนหลักธรรม จึงเป็นการสร้างจิตวิญญาณท่ีดีงาม
และส่งผลให้อาการไม่สบายต่างๆ ลดน้อยลงหรือหายขาดได้ ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาของพระ
ครูอินทสารวิจักษ์ ท ี่ได้ศึกษาเรื่อง“การรักษาโรคด้วยสมุนไพรและธรรมโอสถที่ปรากฏในคัมภีร์
พระพุทธศาสนา”พอสรุปได้ว่า ในพระไตรปิฎกได้กล่าวถึงการรักษาโรคทางกายและทางใจไว้อย่าง
ชัดเจน คือ 1) การรักษาโรคทางกายด้วยยาสมุนไพร ที่ได้มาจากธรรมชาติที่ไม่มีการเปลี่ยนแปลง
สภาพโครงสร้างภายใน และมนุษย์ก็สามารถน าเอามาท าเป็นยารักษาโรคต่างๆและบ ารุง
ร่างกายได้ และสามารถใช้สมุนไพรหลายชนิดผสมกันหลายอย่างซึ่งมีทั้งใช้รับประทาน ใช้ทา ใช้
หยอดใช้นัตถุ์ยาหรือการสูดดมควัน ตลอดจนการใช้หยอดเข้าทางช่องจมูก รวมถึงการรักษา
ด้วยการผ่าตัด การระบายโลหิตออกด้วยเขาสัตว์ เป็นต้น 2) การรักษาโรคทางใจ ใช้หลักธรรมใน
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การรักษาด้วยโพชฌงค์ 7 และสัญญา 10ควบคู่กับการท าสมาธิเพ่ือให้จิตสงบแล้วยังมีธรรมโอสถที่
เรียกว่า“สัปปายะ 7” คือ (1) ที่อยู่เหมาะสม  (2) สมบูรณ์ด้วยอาหารพอเลี้ยงชีพได้ (3) พูดคุยเรื่อง
ธรรมิกถาพอประมาณ (4) คบท่านที่มีคุณธรรม (5) มีอาหารเหมาะแก่ร่างกาย (6) อากาศพอเหมาะ
ไม่หนาวไม่ร้อน (7) อิริยาบถพอเหมาะเคลื่อนไหวพอดี การรักษาด้วยธรรมโอสถก็เป็นอีกทางหนึ่งใน
การรักษาโรคนอกเหนือจากการรักษาด้วยยาสมุนไพรที่พระพุทธเจ้าทรงอนุญาตเพื่อระงับความ
ทุกข์ที่เกิดจากการเจ็บป่วย โดยเป็นการใช้รักษาโรคควบคู่กันไปจนถึงปัจจุบัน ซึ่งเป็นองค์ความรู้ที่
สามารถน ามาประยุกต์ใช้ได้จริงในชีวิตประจ าวัน (พระครูอินทสารวิจักษ์, 2551 : บทคัดย่อ)
สอดคล้องกับผลการศึกษาของพระครูวิมลจิตตานุโยค สญฺญจิตฺโต ได้ศึกษาเรื่อง“วิธีการใช้ยา
สมุนไพรเชิงพุทธบูรณาการ”ที่พบว่า วิธีการใช้สมุนไพรในการบ าบัดรักษาโรคทางกาย จะมี
วิธีการใช้ทั้งเป็นการรับประทาน ใช้ทา ใช้หยอด ใช้นัตถุ์ยาหรือการสูดดมควัน เป็นต้น อย่างไรก็
ตามยังมีโรคที่เกิดทางใจ อันเกิดแต่รัก โลภ โกรธ หลง ท าให้จิตเศร้าหมอง ดังนั้น จ าเป็นต้องใช้วิธี
บ าบัดรักษาด้วยธรรมโอสถ โดยการใช้สวดมนต์ภาวนา เช่น โพชฌงค์ 7 พิจารณาสังขารให้เห็น
สภาวธรรมแห่งความเป็นจริง เช่น เห็นความไม่เที่ยง เป็นทุกข์และอนัตตา นอกจากนี้ ยังมีการ
ปฏิบัติสมถะและวิปัสสนากรรมฐาน เพ่ีอคลายทุกข์ เมื่อจิตใจเป็นสุข ย่อมท าให้สุขภาพกายดีเป็น
สุขตามไปด้วย โดยองค์รวมต้องมีการบูรณาการรักษาโรคทั้งกายและใจควบคู่กันไปตามแนวทาง
พระพุทธศาสนา (พระครูวิมลจิตตานุโยค สญฺญจิตฺโต, 2559 :บทคัดย่อ)และสอดคล้องกับเทิด
ศักดิ์ ปฏิภาณวัฒน์ ทีก่ล่าวในงานวิจัยเรื่อง “ศึกษาวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างโรคตามหลัก
เวชกรรมแนวพุทธกับการรักษาพยาบาลตามแนวแพทย์แผนไทย”พอสรุปได้ว่า โรคทางกาย รักษา
ด้วยแพทย์แผนปัจจุบันก็หายได้ แต่โรคทางวิญญาณ คือโรคทางความคิดหรือโรคทางกิเลส
ตัณหา ได้แก่ จิตหรือมโนส่วนลึกที่มันเป็นได้ด้วยอ านาจของกิเลส โดยเฉพาะคืออวิชชาหรือ
มิจฉาทิฏฐิ ต้องใช้แพทย์ทางวิญญาณ คือ“พระพุทธเจ้า”มารักษาด้วยยาที่เรียกว่า“ธรรมะ” 
เท่านั้นถึงจะหายขาดจากโรคทางวิญญาณนี้ได้ โดยทรงมีวิธีการรักษาคือทรงใช้ญาณตรวจดูโรค 
เมื่อรู้ภาวะของเหล่าสรรพสัตว์แล้ว ก็ทรงวางยา (การแสดงธรรม) คือ ธรรมโอสถ เพ่ือเป็นการสกัด
ต้นตอของโรคที่นอนเนื่องในสันดาน ได้แก ่ความโลภความโกรธ ความหลง ได้อย่างไม่มีใครยิ่งกว่า 
(เทิดศักดิ์ ปฏิภาณวัฒน์, 2559 : 47-48) 
 2. พฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ อ าเภอเบญจลักษ์ฯ 
 ในสภาพการณ์ปัจจุบันการดูแลสุขภาพตนเองนับเป็นพ้ืนฐานส าคัญ เนื่องจากร่างกาย
ของคนเราย่อมเสื่อมสภาพไปตามธรรมชาติด้วยเหตุผลต่างๆและเพ่ือต่อสู้กับภาวะดังกล่าวได้
ส่งผลถึงพฤติกรรมการใช้สมุนไพรของพระสงฆ์ตามไปด้วย โดยเฉพาะพระสงฆ์ในเขตอ าเภอ
เบญจลักษ์ ซึ่งเป็นพ้ืนที่หนึ่งที่มีการใช้สมุนไพรเพ่ือการดูแลสุขภาพ ซึ่งจากการศึกษาจะพบว่า
พฤติกรรมการใช้สมุนไพรเพ่ือดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ จะมีองค์ประกอบที่ส าคัญอยู่ 7 ประการ 
ได้แก่ 1) การเข้าถึงยาสมุนไพร 2) ราคาที่เหมาะสม 3) ความพอเพียงของยาสมุนไพร 4) 
ประสิทธิผลของการรักษาโรคด้วยสมุนไพร 5) ความเชื่อในสรรพคุณของสมุนไพร 6) ได้รับ
ค าแนะน าจากบุคลากรสาธารณสุขและการสนับสนุนจากครอบครัว 7) การมีโรคประจ าตัว 
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สอดคล้องกับสมทรง ณ นคร ที่ได้กล่าวถึงพฤติกรรมการใช้สมุนไพรและการรักษาโรคของชาว
ชนบทไว้ว่า การเกิดโรคเป็นธรรมดาสามัญที่สามารถเกิดได้กับมนุษย์ทุกรูปทุกนาม และเมื่อเกิด
โรคแล้วมนุษย์ก็ต้องหาทางรักษา โดยเหตุผลที่ใช้ ได้แก่ เกิดจากการเคยใช้สมุนไพรรักษาโรคมา
ก่อน ส่วนใหญ่ของชาวชนบทรู้จักและเคยน าสมุนไพรนั้นมาปรุงเป็นอาหาร มีความเชื่อและ
ถือปฏิบัติกันมาถึงสรรพคุณและประสิทธิผลของสมุนไพรชนิดต่างๆ ที่ชาวชนบทรู้จัก การที่
สมุนไพรราคาถูกและสมุนไพรหาได้ง่าย สามารถปลูกเองได้ รวมถึงอยู่ห่างไกลสถานพยาบาลแผน
ปัจจุบัน เป็นต้น (สมทรง ณ นคร, 2539 : 23) สอดคล้องกับประดิษฐ์ จิระเดชประไพ ได้กล่าวใน
งานวิจัยเรื่อง“การด ารงอยู่และปรับเปลี่ยนของระบบการแพทย์พ้ืนบ้าน : ศึกษากรณีการใช้
สมุนไพรในจังหวัดพิษณุโลก”ว่าการด ารงอยู่หรือการมีอยู่ในเรื่องการใช้สมุนไพรของชาวบ้าน 
อีกด้านหนึ่งพบว่าเป็นการตอบสนองส่วนที่ขาดไปหรือส่วนที่ไม่มีการบริการของระบบ
สาธารณสุขรวมทั้งเป็นการตอบสนองความต้องการรักษาความเจ็บป่วยบางประเภทหรือโรคที่
ต้องเสียค่าใช้จ่ายในการรักษาที่สูงมาก ท าให้คนบางกลุ่มนิยมใช้สมุนไพรรักษาและหายจากโรค
ไดโ้ดยที่มีราคาถูกกว่ามากซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดในเรื่องของระบบการแพทย์แบบพหุลักษณ์คือ
การมีทางเลือกและตอบสนองต่อความต้องการที่แตกต่างกัน อันมีสาเหตุมาจากความเชื่อ 
ทัศนคติ วัฒนธรรมและความรู้ความเข้าใจ นั่นคือ การรักษาแบบพ้ืนบ้านบางประเภทอาจให้ผล
ในด้านความพึงพอใจ เช่น การรักษากับหมอสมุนไพรเพ่ือแก้โรคปวดเมื่อยและไม่ต้องเสีย
ค่าใช้จ่ายมากเกินไป เช่น การต้มสมุนไพรแก้โรคนิ่วซึ่งถ้ารักษาในโรงพยาบาลอาจต้องเสีย
ค่าใช้จ่ายนับหมื่นบาท เป็นต้น เป็นการเปิดโอกาสให้ผู้ป่วยมีทางเลือกในการใช้บริการรักษาโรค
ตามสภาพฐานะและความต้องการได้ นอกจากนี้ การด ารงอยู่ของยาสมุนไพรยังเป็นทางเลือกของ
กลุ่มคนที่มีฐานะทางเศรษฐกิจไม่ค่อยดีนักหรือกลุ่มที่ลองรักษาแผนปัจจุบันแล้วไม่หายนั่นคือ มี
โรคหรือความเจ็บป่วยบางประเภทที่ไม่สามารถรักษาได้อย่างสมบูรณ์ด้วยระบบการแพทย์แผน
ปัจจุบัน เช่น โรคเบาหวาน มะเร็ง โรคเอดส์ เป็นต้น กล่าวได้ว่า การด ารงอยู่ของระบบการแพทย์
พ้ืนบ้าน โดยเฉพาะการใช้สมุนไพร ชาวบ้านจะเลือกตัดสินใจใช้บริการ โดยมีการปรับตัวและปรับ
ใช้ตลอดเวลา ด้วยการยึดถือประสิทธิภาพสูงสุดรวมทั้งประเมินผลประสิทธิภาพนั้นๆ (ประดิษฐ์ จิระ
เดชประไพ, 2540 : 154-160) และสอดคล้องกับพิสิฏฐ์ บุญไชย ได้กล่าวในงานวิจัยเรื่อง“การใช้
สมุนไพรเพื่อการดูแลสุขภาพของชาวผู้ไทยจังหวัดมุกดาหาร”ว่า สมุนไพรมีความสัมพันธ์กับวิถี
ชีวิตของชาวชนบท เพราะในอดีตของชุมชนชนบทส่วนใหญ่ล้วนผูกพันอยู่กับหมอและยา
กลางบ้าน ซึ่งมีสมุนไพรเป็นส่วนประกอบที่ส าคัญ หลักฐานเกี่ยวกับการใช้สมุนไพรของชาวบ้าน
แสดงให้เห็นว่า มิได้เกิดขึ้นและด ารงอยู่อย่างลอย ๆ หากแต่ผสมผสานอย่างกลมกลืน และเป็น
เอกภาพไปกับวิถีชีวิตโดยส่วนรวม ทั้งเป็นการรักษาพยาบาลให้กับชุมชนมาแต่บรรพกาล 
สมุนไพรเป็นพืชที่ง่ายต่อการหยิบฉวย และด้านหนึ่งเป็นสิ่งที่ยอมรับโดยตรงกับความรู้สึกม่ันใจ 
ศรัทธา และแน่ใจที่จะใช้กับ (พิสิฏฐ์ บุญไชย, 2540 : 19)  
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 3. แนวทางการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ อ าเภอเบญจลักษ์ฯ  
 การใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ มีจุดแข็งคือ ท าให้สามารถพ่ึงพาตนเอง
ได้ ซึ่งจากการศึกษาจะพบว่าพระสงฆ์อ าเภอเบญจลักษ์ มีแนวทางการใช้ สมุนไพรเพ่ือการดูแล
สุขภาพ ได้แก่ 1. การใช้สมุนไพรในภาวะเจ็บป่วย เพ่ือเป็นการบ าบัดรักษาโรค ที่เกิดขึ้นก่อนที่
อาการเจ็บป่วยจะรุนแรง และเพ่ือการส่งเสริมฟ้ืนฟูสมรรถภาพ ท าให้ร่างกายสามารถท าหน้าที่ได้
ตามปกติ หรือท าให้อาการทุเลาลงจากโรคที่เป็นจนสามารถกลับมาด ารงชีวิตได้ตามปกติหรือดี
ขึ้นได้ในระดับหนึ่ง ทั้งนี้แนวทางการใช้สมุนไพรในภาวะเจ็บป่วยของพระสงฆ์อ าเภอเบญจลักษ์ 
จังหวัดศรีสะเกษนั้น ส่วนใหญ่จะไม่เป็นแบบหนึ่งแบบใดตายตัว แต่มีลักษณะผสมผสาน เช่น การ
ใช้ยาสมุนไพรเพ่ือการบ าบัดรักษาโรคหรือการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของร่างกายแต่เพียงอย่างเดียว 
โดยบางครั้งก็มีการใช้สมุนไพรควบคู่กับธรรมโอสถอันเป็นค าสอนทางพระพุทธศาสนาเพ่ือการ
บ าบัดรักษาโรคและฟ้ืนฟูสมรรถภาพด้วย ทั้งนี้สอดรับกับความเชื่อเรื่องความเจ็บป่วยที่เกิดจากบุญ
กรรมที่พุทธศาสนามุ่งสอนให้คนสนใจการกระท าของตนเอง เพราะการกระท าเป็นกรรมที่จะ
ตอบสนองบุคคลตามที่ตนได้กระท าไว้ ดังพุทธภาษิตที่ว่า“กมฺมุนา วตฺตตี โลโก”สัตว์โลกทั้งหลาย
ย่อมเป็นไปตามกรรม 2. การใช้สมุนไพรในภาวะปกติ ซึ่งมีสองวิธีเช่นเดียวกันคือ เพ่ือเป็นการ
ป้องกันโรค คือสร้างภูมิคุ้มกันไม่ให้ร่างกายเกิดการเจ็บป่วยเป็นโรคได้ และเพ่ือการส่งเสริม
สุขภาพ คือการบ ารุงรักษาสุขภาพให้มีความแข็งแรง สามารถด าเนินชีวิตได้อย่างปกติ สอดคล้อง
กับพระมหาสิมรัตน์ สิริธมฺโม (บุญเขื่อง) และคณะ ที่ได้กล่าวในรายงานวิจัยเรื่อง“ปัจจัยที ่มี
อิทธิพลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของผู้ป่วยวัณโรคในศูนย์วัณโรคเขต 7 จังหวัด
อุบลราชธานี” ไว้ว่า การดูแลสุขภาพตนเอง เป็นกิจกรรมที่บุคคลปฏิบัติและยึดเป็นแบบแผนใน
การปฏิบัติเพ่ือให้มีสุขภาพดี ซึ่งมีขอบเขตการดูแลสุขภาพตนเองเป็น 2 ลักษณะ ได้แก่ 1. การดูแล
สุขภาพตนเองในสภาวะปกติ ถือเป็นการดูแลสุขภาพตนเอง และสมาชิกในครอบครัวให้มี
สุขภาพแข็งแรงสมบูรณ์อยู ่เสมอ คือ 1) การดูแลส่งเสริมสุขภาพ เพ่ือให้สุขภาพแข็งแรง 
สามารถด าเนินชีวิตได้อย่างปกติ เช่น การออกก าลังกาย การสร้างสุขวิทยาส่วนบุคคลที่ดี  ไม่
ดื่มสุรา ไม่สูบบุหรี่หลีกเลี่ยงจากสิ่งที่เป็นอันตรายต่อสุขภาพ 2) การป้องกันโรค เพ่ือไม่ให้เจ็บป่วย
เป็นโรค เช่น การไปรับภูมิคุ้มกันโรคต่างๆ การไปตรวจสุขภาพ การป้องกันตนเองไม่ให้ติดโรค 2. 
การดูแลสุขภาพตนเองเมื่อเจ็บป่วย ได้แก่ การขอค าแนะน าแสวงหาความรู ้จากผู ้รู ้ เช่น 
อาสาสมัครสาธารณสุขต่าง ๆ ในชุมชน บุคลากรสาธารณสุข เพ่ือให้ได้แนวทางปฏิบัติหรือการ
รักษาเบื้องต้นให้หายจากความเจ็บป่วย ประเมินตนเองได้ว่าเมื่อไรควรไปพบแพทย์ เพ่ือรักษา
ก่อนที่จะเจ็บป่วยรุนแรง และปฏิบัติตามค าแนะน าของแพทย์หรือบุคลากรสาธารณสุข เพ่ือบรรเทา
ความเจ็บป่วย และมีสุขภาพดีดังเดิม (พระมหาสิมรัตน์ สิริธมฺโม (บุญเขื่อง)และคณะ, 2553 : 21) 
 ส่วนกลุ่มโรคและวิธีการใช้สมุนไพรที่พบว่าพระสงฆ์อ าเภอเบญจลักษ์ จังหวัดศรีสะเกษ 
จะมีการใช้พืชสมุนไพรเพ่ือการดูแลสุขภาพของตนเองในหลายกลุ่มโรคซึ่งไม่ใช่โรคที่ร้ายแรงมาก
นัก และสามารถรักษาเยี่ยวยาอาการเบื้องต้นได้ด้วยตนเอง ได้แก่ 1. กลุ่มโรคทางเดินอาหาร 
ประกอบด้วย โรคกระเพาะอาหารโรคท้องผูก โรคท้องอืด อาการเบื่ออาหาร 2. กลุ่มโรคทางเดิน
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หายใจ ได้แก่ โรคหวัด โรคหอบหืด อาการไอมีเสมหะ 3. กลุ่มโรคทางเดินปัสสาวะ ได้แก่ โรค
กระเพาะปัสสาวะอักเสบ (อาการขัดเบา) 4. กลุ่มโรคผิวหนัง ได้แก่ โรคเริมหรืองูสวัด โรคกลาก
เกลื้อน แผลพุพอง และ5. กลุ่มโรคอ่ืนๆ ที่ไม่จัดอยู่ใน 4 กลุ่มข้างต้น ได้แก่ อาการร้อนในอาการ
ไข้ อาการนอนไม่หลับอาการปวดฟัน การบ ารุงสายตาและบ ารุงสมอง โดยวิธีการใช้สมุนไพรจะ
พบว่าเป็นทั้งการน ามาใช้เป็นยารักษาบ าบัดโรคโดยตรงและการบริโภคเป็นอาหารเชิงโภชนาการ 
ทั้งนี้วิธีการปฏิบัติเพ่ือการดูแลสุขภาพก็ไม่ยุ่งยากซับซ้อนมากนัก ซึ่งจะเป็นลักษณะของการน า
ประสบการณ์ที่ได้รับการสั่งสมสืบทอดมาจากการบอกเล่าอันเป็นภูมิปัญญาวิถีชีวิตท้องถิ่น ซึ่ ง
สอดคล้องกับผลการศึกษาของพิสิฏฐ์ บุญไชย ในรายงานวิจัยเรื่อง“การใช้สมุนไพรเพื่อการดูแล
สุขภาพของชาวผู้ไทย จังหวัดมุกดาหาร” ที่พบว่าการใช้สมุนไพรของพระสงฆ์เพ่ือดูแลสุขภาพ
และรักษาอาการเจ็บไข้ของประชาชนในชนบทอีสาน ได้แก่ อาการเกิดที่ศรีษะหรือระบบ
ประสาท โรคช่องท้องหรือระบบทางเดินอาหาร โรคผิวหนัง กล้ามเนื้อ โรคระบบทางเดิน
ปัสสาวะ ระบบการไหลเวียนโลหิตและความเสื่อมโทรมของร่างกายต่างๆ โดยวิธีการใช้ยาจะใช้
วิธีต้มเอาน้ าสมุนไพรรับประทาน และอาจมีการแปรรูปเพื่อให้ใช้สะดวก คือ บดเป็นผงเพ่ือชงดื่ม 
หรือบรรจุแคปซูล หรือใช้สด โดยการอบรม ดมกลิ่นหรือมีการแปรรูปเป็นน้ ามันเพ่ือใช้ทา ทั้งนี้
สมุนไพรที่พระสงฆ์ใช้ดูแลสุขภาพและรักษาอาการเจ็บป่วยส่วนใหญ่จะเป็นสมุนไพรพ้ืนบ้าน 
สามารถเก็บหาได้จากป่าธรรมชาติใกล้ชุมชน หรือปลูกและผลิตสมุนไพรเอง หรือสามารถซื้อหา
ได้จากท้องถิ่น และสมุนไพรบางชนิดก็สามารถส่งเสริมให้มีการปลูกเชิงพาณิชย์ บางชนิด
สามารถส่งเสริมให้มีการปลูกไว้ใช้เป็นยาสามัญประจ าบ้านส าหรับครัวเรือนได้ ซึ่งจะส่งผล
ให้มีการพ่ึงตนเองได้ต่อไป (พิสิฏฐ์ บุญไชย, 2540 : บทคัดย่อ) 
 ผู้วิจัยได้วิเคราะห์ผลการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์อ าเภอเบญจ
ลักษ์ จังหวัดศรีสะเกษ จึงเห็นได้ว่า พระสงฆ์ในชนบทที่ห่างไกล มีการน าสมุนไพรมาใช้ในการ
ดูแลสุขภาพมูลฐานทั้งในลักษณะของการน ามาบ าบัดรักษาโรค การป้องกัน การฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 
และการส่งเสริมสุขภาพ ก่อให้เกิดการพึ่งตนเองในเบื้องต้นในการรักษาโรคภัยไข้เจ็บและการดูแล
สุขภาพให้ห่างไกลจากโรค เพราะสมุนไพรสามารถใช้ได้ทั้งยามปกติและยามฉุกเฉิน ผลจากการ
ใช้สมุนไพรของพระสงฆ์ดังกล่าวจึงเป็นการใช้ความรู้อันเป็นภูมิปัญญาท้องถิ่น ทั้งยังเป็นหัวใจ
ส าคัญของการพึ่งตนเองเพราะสมุนไพรเป็นสิ่งที่พระสงฆ์คุ้นเคยและสามารถหาได้ง่ายในท้องถิ่น 
โดยเฉพาะพระสงฆ์ในเขตอ าเภอเบญจลักษ์จ านวนไม่น้อยที่ให้ความส าคัญและสนใจในการใช้
สมุนไพรเพ่ือการดูแลสุขภาพ บางรูปก็มีความช านาญมาก สามารถเก็บหาสมุนไพรได้เอง ท าให้
สามารถดูแลตนเอง รวมถึงบุคคลใกล้ชิดได้ในระดับหนึ่ง ซึ่งเป็นวิธีการที่ได้ผลดีและประหยัด
ค่าใช้จ่าย ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาของเสนาะ ขาวข า ที่ได้ศึกษาเรื่อง“การใช้สมุนไพรตาม
พุทธานุญาตเพ่ืองานสาธารณสุขมูลฐาน”พอสรุปได้ว่า การใช้สมุนไพรในงานสาธารณสุขจะเน้น
การรักษาโรคให้หายและยังก่อให้เกิดประโยชน์ในด้านอ่ืนอีกมากมาย เช่น ความปลอดภัย 
ประหยัด เหมาะส าหรับผู้ที่อยู่ห่างไกล ไม่ต้องกลัวปัญหาขาดแคลนยาและเป็นพืชเศรษฐกิจ เป็น
ต้น (เสนาะ ขาวข า, 2560 : บทคัดย่อ) 
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องค์ความรู้ที่ได้จากการศึกษา 
 

 การใช้ยาสมุนไพรเป็นวิธีการหนึ่งในการดูแลสุขภาพสมัยพุทธกาลของพระสงฆ์ เพ่ือใช้
ในการบ าบัดรักษาอาการของโรคต่างๆทั้งโรคทางกายและโรคทางใจ ที่มีสมุฏฐานของการ
เจ็บป่วยเกิดจากหลายสาเหตุ เช่น มีความบกพร่องไม่สมดุลของธาตุ 4 การเปลี่ยนแปลงของฤดูกาล 
ช่วงอายุ อาหาร กรรม รวมถึงสาเหตุจากสภาพจิตใจ สมุนไพรที่ใช้เป็นยา ได้แก่ รากไม้ น้ าฝาด ยางไม้ 
ใบไม ้ผลไม ้เกลือ แร่ธาตุต่างๆ และเภสัชที่ได้จากสัตว์ วิธีการรักษาโรคทางกาย จะรักษาตามกลุ่ม
อาการท่ีเกิดขึ้นทั้งที่เป็นโรคภายนอกร่างกายและโรคภายในร่างกาย ส่วนวิธีการรักษาโรคทางใจ 
รักษาด้วยการใช้เภสัชยาสมุนไพรร่วมกับการใช้ธรรมโอสถควบคู่กันไป เช่น การพิจารณาโพชฌงค์ 
7 สติปัฏฐาน 4 และขันธ์ 5 เพราะชีวิตมนุษย์นั้นประกอบด้วยกายกับจิต เมื่อกายป่วยย่อมส่งผลถึง
สภาพจิตใจตามไปด้วย แนวทางการใช้สมุนไพรเพ่ือการดูแลสุขภาพของพระสงฆ์ เป็นแนวทาง
ปฏิบัติที่สืบเนื่องกันมาแต่ดั้งเดิม ได้แก่ 1) การใช้สมุนไพรในภาวะเจ็บป่วย เพ่ือเป็นการรักษา
บ าบัดโรคเบื้องต้นและเป็นการฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 2) การใช้สมุนไพรในภาวะปกติ เพ่ือเป็นการ
ป้องกันโรค สร้างภูมิคุ้มกันโรคต่างๆ และเป็นการส่งเสริมสุขภาพ ให้สุขภาพดีแข็งแรงอยู่เสมอ โดย
กลุ่มโรคที่ใช้สมุนไพรรักษา ได้แก่ 1) กลุ่มโรคทางเดินอาหาร เช่น โรคกระเพาะอาหาร 2) กลุ่มโรค
ทางเดินหายใจ เช่น โรคหอบหืด 3) กลุ่มโรคทางเดินปัสสาวะ เช่น โรคกระเพาะปัสสาวะอักเสบ 4) 
กลุ่มโรคผิวหนัง เช่น โรคกลากเกลื้อน และ 5) กลุ่มโรคอ่ืนๆ เช่น อาการร้อนใน โรคริดสีดวงทวาร 
เป็นต้น ส่วนวิธีการรักษาเป็นทั้งการน ามาใช้เป็นยารักษาบ าบัดโรคโดยตรงในรูปของการปั้นเป็น
ลูกกลอน การต้ม การชงและยาพอก รวมถึงการบริโภคเป็นอาหารเชิงโภชนาการ 
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