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บทที่  ๑ 
บทน า 

 
ท่ีมาและความส าคัญของปัญหาการวิจัย 
 

 สังคมไทยในอดีตมีการดูแลสุขภาพมิได้มุ่งหวังเพียงผลทางสุขภาพกายเท่านั้นแต่ยังมี
กระบวนการรกัษาทางจิตใจควบคู่กันไปด้วยเพื่อให้ผู้ป่วยหายจากความทุกข์กายและทุกข์ใจ  
หมอยาพื้นบ้านจึงเป็นท่ีพึ่งให้แก่ชาวบ้านในการดูแลและรักษาสุขภาพต้ังแต่แรกเริ่มปฏิสนธิใน
ครรภ์มารดาจนถึงวัยชราด้วยวิธีการต่างๆ ท่ีคนไทยได้เรียนรู้จากประสบการณ์ชีวิต หล่อหลอม 
ลองผิดลองถูกจนได้แก่นแท้ของวิถีชีวิตไทย  แต่บุตรหลานไทยในปัจจุบันได้ละเลย  ทอดท้ิงและ
หลงใหลได้ปล้ืมกับวัฒนธรรมการรักษาของแพทยต์ะวันตกท่ีเข้ามาสู่สังคมไทย  ท าให้ประชาชน
ยอมรับและนิยมศาสตร์การแพทย์แบบตะวันตก  ขณะเดียวกันความศรัทธาของประชาชนท่ีมีต่อ
หมอยาพื้นบ้านและศาสตร์การแพทย์แผนไทยก็มิได้ถูกละท้ิง  คงมีการใช้ เรียนรู้และถ่ายทอด   
สืบต่อกันมาจนถึงปัจจุบันหากแต่อยู่ในวงแคบๆ เท่านั้น  จนเมื่อจะหวนกลับมาใช้การรักษา
สุขภาพแบบด้ังเดิมก็เกือบสายเกินแก้  เพราะปราชญ์ชาวบ้านผู้เป็นหมอยาพื้นบ้านและ
นักภาษาศาสตร์ผู้มีความรอบรู้ทางด้านภาษาถิ่นอีสานก าลังชราภาพร่วงโรยประดุจเทียนท่ีก าลัง
จะดับ (เพ็ญนภา ทรัพย์เจริญ. ๒๕๔๑ : ค าปรารภ     
 คณะผู้วิจัยเล็งเห็นความส าคัญของศาสตร์การแพทย์พื้นบ้านอีสานซึ่งเป็นรากเหง้า 
ภูมิปัญญาของชาวอีสานในการดูแลสุขภาพของชาวบ้านในอดีตท่ีปราชญ์ชาวบ้านได้บันทึก 
องค์ความรู้อันล้ าค่าไว้ในคัมภีร์ยาใบลานอีสาน  เพื่อให้บุตรหลานได้ศึกษา  เรียนรู้และใช้
ประโยชน์ในการดูแลรักษาสุขภาพตามวิถีคิดและวิถีปฏิบัติของผู้คนในท้องถิ่น  ซึ่ง อุษา กล่ินหอม 
(๒๕๕๒  ได้ส ารวจงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องกับภูมิปัญญาในการดูแลและรักษาสุขภาพของชาวอีสาน 
ท่ีปรากฏจากคัมภีร์ยาใบลานอีสานพบงานวิจัย  จ านวน ๒๔ เรื่อง  ขณะเดียวกันคณะนักวิจัย 
(๒๕๖๐  ได้ส ารวจงานวิจัยการดูแลและรักษาสุขภาพในคัมภีร์ยาใบลานอีสานเพิ่มเติมพบงานวิจัย 
๕ เรื่อง รวมจ านวน ๒๙ เรื่อง   
 จากนั้นคณะนักวิจัยได้คัดสรรงานวิจัยท่ีศึกษาเกี่ยวกับภูมิปัญญาในการดูแลและรักษา
สุขภาพจากคัมภีร์ยาใบลานอีสานท่ีมีนักวิชาการ  หมอยาพื้นบ้านและนักภาษาศาสตร์ร่วมประชุม
ตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล (Focus group) พบว่ามีงานวิจัยท่ีมีคุณสมบัติดังกล่าวและมี
ความน่าสนใจ จ านวน ๗ เรื่อง ได้แก่  ๑  การศึกษาภูมิปัญญาหมอพื้นบ้านไทย พ่อใหญ่จารย์เคน  
ลาวงศ์ (๒๕๔๑   ๒  การศึกษาสมุนไพรพื้นบ้านเพื่อการพึ่งพาตนเอง (๒๕๔๖   ๓  การสืบค้น     
ภูมิปัญญาแพทย์พื้นบ้านอีสานในคัมภีร์ยาใบลาน ฉบับวัดบ้านโกทา และฉบับพระชินฐิติธัมโม



๒ 
 

(๒๕๕๐   ๔  ภูมิปัญญาพื้นบ้านอีสานจากวรรณกรรมต ารายา จังหวัดมหาสารคาม (๒๕๕๐       
๕  การสังคายนาต ารายาพื้นบ้านอีสาน กรณีไข้หมากไม้ (๒๕๕๒    ๖  การสืบค้นภูมิปัญญา
ชาวบ้านในการดูแลสุขภาพตามวิถีท้องถิ่นที่ปรากฏในคัมภีร์ยาใบลานอีสาน ฉบับหมอคุณจอม 
วัดปฐมแพงศรี อ าเภอร่องค า จังหวัดกาฬสินธุ์ (๒๕๕๔    ๗  การสังเคราะห์ภูมิปัญญาไทย 
ในการรักษาโรคมะเฮ็งท่ีปรากฏในคัมภีร์ยาใบลานอีสาน (๒๕๖๐  
   งานวิจัยเหล่านี้ได้รวบรวมภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพของชาวอีสานในอดีตท่ี
ปรากฏในคัมภีร์ยาใบลานอีสานไว้เป็นการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม (Holistic care  กล่าวคือ 
การรักษาตามอาการของโรคท้ังท่ีเกิดจากฤดูเปล่ียนผ่าน  ร่างกายติดเช้ือโรค  และร่างกายเส่ือม
ไปตามธรรมชาติ ตลอดจนการรักษาโรคทางจิต  สังคม  และจิตวิญญาณท่ีเกิดจากความเช่ือเรื่อง
ต่างๆ  เช่น  ความเช่ือทางพุทธศาสนาท่ีว่าด้วยเรื่องกรรม ความเช่ือเรื่องขวัญหนีออกจากร่าง  
ความเช่ือเรื่องถูกผีร้ายกระท า  และความเช่ือเรื่องถูกเวทมนต์คาถาหรือถูกไสยศาสตร์กระท า  
เป็นต้น  นอกจากนี้งานวิจัยท่ีคัดสรรเหล่านี้ได้ระบคัุมภีร์ยาใบลานอีสานต้นฉบับท่ีนักวิจัยสามารถ
ตรวจสอบและสืบค้นความรู้ในด้านต่างๆ เพิ่มเติมได้ 
 จากความส าคัญข้างต้นคณะนักวิจัยจึงสนใจการดูแลรักษาสุขภาพด้วยภูมิปัญญาของ
หมอยาพื้นบ้านอีสานนับแต่อดีตสืบถึงปัจจุบัน  การจัดการความรู้ (Management)  ของปราชญ์
ชาวบ้าน  ภูมิปัญญาวิธีการดูแลและรักษาสุขภาพ (Know how)  ในปัจจุบันภูมิปัญญาเรื่องใดท่ี
หมอพื้นบ้านชาวอีสานยังคงใช้กันอยู่ (Know what) ความรู้ใดเป็นเคล็ดวิชา (Know how)  
ภูมิปัญญาเรื่องใดท่ีเป็นความรอบรู้เก่าเก็บท่ีมีอยู่ในต ารา (Explicit knowledge) ความรู้ใดท่ี 
หมอพื้นบ้านปัจจุบันเลิกใช้แล้ว  
 นอกจากนี้คณะนักวิจัยสนใจปัจจุบันมีหมอยาพื้นบ้านอีสานคนใดบ้างใช้ 
องค์ความรู้ในการรักษาสุขภาพในอดีต  หรือได้บูรณาการความรู้ดั้งเดิมผสมผสานกับความรู้ใหม่ 
(Explicit knowledge and tacit knowledge) ประกอบการดูแลรักษาสุขภาพด้วยกระบวนการ
ต่างๆ  ตลอดจนส่ิงท่ีควรระมัดระวังเป็นพิเศษในการใช้ต ารับยาในแต่ละขนาน (Know what   
ท่ีหมอยาพื้นบ้านในอดีตได้บันทึกวิถีคิดและวิถีปฏิบัติไว้ในคัมภีร์ยาใบลานอีสาน   ขณะเดียวกัน 
มีความรู้เรื่องใดบ้างท่ีหมอยาพื้นบ้านอีสานในอดีตไม่ได้ระบไุว้ในคัมภีร์ยาใบลาน  แต่มีการ
ถ่ายทอดองค์ความรู้ท่ีเกิดจากมวลประสบการณ์จากการรักษาคนป่วยมาเป็นจ านวนมากจนเกิด
เป็นความช านาญหรือความเช่ียวชาญเฉพาะตนของครูหมอพื้นบ้านเอง (PersonaL  
knowledge) แล้วสืบทอดภูมิปัญญาทางการแพทย์พื้นบ้านให้แก่หมอพื้นบ้านอีสานรุ่นต่อๆ มา
จวบจนถึงปัจจุบัน  และหมอพื้นบ้านในปัจจุบันมีวิธีจัดการความรู้อย่างไร (Know how               
ในการปรับตัวให้สามารถรักษาโรคต่างๆ ท่ีเกิดขึ้นในสมัยปัจจุบันได้  และใช้การจัดการความรู้         
ภูมิปัญญาอย่างไรจึงสามารถผดุงบทบาทชองตนในท้องถิ่นไวไ้ด้   



๓ 
 

 ผลจากการวิจัยเรื่องการจัดการความรู้ภูมิปัญญาชาวบ้านในการดูแลรักษาสุขภาพตาม
ชาวอีสานในครั้งนี้จะสังเคราะห์องค์ความรู้และช่วยเสริมสร้างความรู้ความเข้าใจในการดูแลรักษา
สุขภาพด้วยศาสตร์การแพทย์พื้นบ้านอีสานจากอดีตท่ีปรากฏในคัมภีร์ยาใบลานอีสานและ 
ภูมิปัญญาของหมอพื้นบ้านรุน่ปัจจุบันสู่การถ่ายทอดใหก้ลุ่มเป้าหมายท่ีเกี่ยวข้องทางด้าน
การศึกษาการแพทย์พื้นบ้านและการแพทย์แผนไทย  อันก่อประโยชน์ต่อการศึกษา  ชุมชน   
และสังคม  ในการน าผลงานวิจัยไปศึกษาวิจัยไปประยุกต์ใช้ประโยชน์รวมถึงการศึกษาต่อยอด
และฟื้นฟูภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพของชาวอีสานมิให้สูญหาย  เกิดการพัฒนาวิจัย 
ต่อยอด  เพื่อเป็นทางเลือกหนึ่งในการดูแลรักษาสุขภาพของชาวบ้านในชุมชน  ท้องถิ่น  สังคม
และประเทศไทยโดยรวมต่อไป   
 

วัตถุประสงค์ในการวิจัย 
 

 ๑.  เพื่อสังเคราะห์ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพตามวิถชีาวอีสานในด้านต่างๆ   
ได้แก่ 
  ๑.๑ ด้านการใช้ภาษาในการส่ือสาร 
  ๑.๒ ด้านการดรูักษาสุขภาพทางร่างกาย 
  ๑.๓ ด้านการดูแลรักษาสุขภาพทางจิตประสาทและจิตวิญญาณ 
  ๑.๔ ด้านการถ่ายทอดองค์ความรู้ 
  ๑.๕ ด้านสภาพปัจจัยทางสังคม 
 ๒.  เพื่อแลกเปล่ียนเรียนรู้การจัดการความรู้ (Knowledge management)  
ภูมิปัญญาของหมอยาพื้นบ้านในอดีตและภูมิปัญญาของหมอยาพื้นบ้านปัจจุบันในการดูแลรักษา
สุขภาพของชาวอีสาน 
 ๓.  เพื่อถ่ายทอดการจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพตามวิถีชาวอีสาน
ไปยังกลุ่มเป้าหมาย 
 

ขอบเขตในการวิจัย 
 

 โครงการวิจัยเรื่อง  การจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพตาม 
วิถีท้องถิ่นอีสานในครั้งนี้  ผู้วิจัยจะด าเนินการตามขอบเขตต่อไปนี้                                                                            
 
 



๔ 
 

 ๑. ขอบเขตด้านเนือ้หา  ได้แก่                                                                                                      
  ๑.๑ การสังเคราะห์องค์ความรู้จากงานวิจัยท่ีมีเนื้อหาเกี่ยวข้องเรื่องภูมิปัญญาใน
การดูแลรักษาสุขภาพตามวิถีชาวอีสานในอดีตท่ีปรากฏในคัมภีร์ยาใบลานอีสาน  ท่ีคณะนักวิจัย
คัดสรรแล้ว จ านวน ๗ เรื่อง ได้แก่ 

                  

 

ล าดับ ชื่องานวิจัย ชื่อนักวิจัย ปีที่พิมพ ์
๑ การศึกษาภูมิปัญญาหมอพื้นบ้าน

ไทย พ่อใหญ่จารย์เคน ลาวงศ์ 
เสาวภา พรสิพรทิพย์,  
อุศุภรัตน์ริพงษ์  และเพ็ญนภา  
ทรัพย์เจริญ 

๒๕๔๑ 

๒ การสืบค้นภูมิปัญญาแพทย์พื้นบ้าน
อีสานในคัมภีร์ยาใบลานอีสาน   
ฉบับวัดบ้านโกทา และฉบับพระชิน 
ฐิติธัมโม 

กฤษฎา ศรีธรรมา, พิษณุ เข็มพิลา
และศรินทร์  ทองธรรมชาติ 

๒๕๕๐ 

๓ การศึกษาสมุนไพรพื้นบ้านเพื่อ    
การพึ่งตนเอง 

สมบัติ  ประภาวิชา  และคณะ ๒๕๔๖ 

๔ ภูมิปัญญาพื้นบ้านอีสานจาก
วรรณกรรมต ารายา จังหวัด
มหาสารคาม 

วีณา  วีสเพ็ญ ๒๕๕๐ 

๕ การสังคายนาต ารายาพื้นบ้านอีสาน 
กรณีไข้หมากไม้ 

อุษา กล่ินหอม ๒๕๕๒ 

๖ การสืบค้นภูมิปัญญาชาวบ้านในการ
ดูแลสุขภาพตามวิถีท้องถิ่นที่ปรากฏ
ในคัมภีร์ยาใบลานอีสาน ฉบับหมอ
คุณจอม วัดปฐมแพงศรี               
อ าเภอร่องค าจังหวัดกาฬสินธุ์ 

กฤษฎา  ศรีธรรมา,  เชษฐา จักร
ไชย,   
นัยนา ประทุมรัตน์,  วินัย แสงกล้า  
และศรินทร์  ทองธรรมชาติ 

๒๕๕๔ 

๗ การสังเคราะห์ภูมิปัญญาไทยในการ
รักษาโรคมะเฮ็งท่ีปรากฏในคัมภีร์
ยา ใบลานอีสาน 

เชษฐา จักรไชย, กฤษฎา ศรีธรรมา,  
นัยนา ประทุมรัตน์,  ศรินทร์ 
ทองธรรมชาติ และอรนุช   
วงศ์วัฒนาเสถียร 

๒๕๖๑ 



๕ 
 

  ๑.๒ สอบถามหรือสัมภาษณ์ความรู้จากหมอยาพื้นบ้านอีสาน  แพทย์แผนไทย  และ
ปราชญ์ชาวอีสานท่ีมีช่ือเสียงได้รับความเช่ือมั่นและศรัทธาจากประชาชนในท้องถิ่นอีสานในด้าน
การจัดการความรู้ภูมิปัญญาการดูแลรักษาสุขภาพวิถีท้องถิ่นอีสานด้วยเทคนิค Snow ball 
ประกอบ  จ านวน ๑๖ คน  ได้แก่ 
   ๑  พระปนพัชร์  จิรธัมโม  หมอพระพื้นบ้านอีสาน  เจ้าอาวาสวัดค าประมง  
จังหวัดสกลนคร 
   ๒  พระครูพิทักษ์  อัมพวัน  หมอพระพื้นบ้าน  เจ้าอาวาสวัดอัมพวนาราม  
จังหวัดมหาสารคาม 
   ๓  พระอุดล  อัคคธรรมโม  หมอพระพื้นบ้าน  เจ้าอาวาสวัดป่าบ้านร่องค า  
จังหวัดกาฬสินธุ์ 
   ๔  พระศิริบุญยรัตน์ (บุญเกิด   หมอพระพื้นบ้าน  จังหวัดกาฬสินธุ์ 
   ๕  บัวพันธ์  วมะพุทธา  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดมหาสารคาม 
   ๖  สุพรรณ  มีเรืองแสน  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดขอนแก่น 
   ๗  สังทอง  เรืองวิชา หมอพื้นบ้าน  จังหวัดมหาสารคาม 
   ๘  วราคม  แก้วพิกุล  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดศรีสะเกษ 
   ๙  เคน  แก้วพิกุล  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดศรีสะเกษ 
   ๑๐  บุญเพิ่ม  มาตรเหล่ียม  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดกาฬสินธุ์ 
   ๑๑  ทองสา  เจริญตา  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดร้อยเอ็ด 
   ๑๒  วิวัฒน์  ศรีวิชา แพทย์แผนไทย  จังหวัดสกลนคร 
   ๑๓  อาน  อุทโธ  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดสกลนคร 
   ๑๔  บรรยงค์  ศรีสุราช  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดสกลนคร 
   ๑๕  บุญ  โป่งวงศ์  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดสกลนคร 
   ๑๖  วิไลลักษณ์  ตันติตระกูล  พยาบาลจิตอาสา  วัดค าประมง  จังหวัด
สกลนคร 
   การสอบถามและการสัมภาษณ์บุคคลข้างต้น คณะผู้วิจัยจะใช้แบบสัมภาษณ์
อย่างมีโครงสร้าง โดยมีเนื้อหาการจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพตามวิถี 
ชาวอีสานจากอดีตจนถึงปัจจุบัน                             
  ๑.๓ ศึกษาความรู้จากต ารายาไทยหรือเอกสารต่างๆ ท่ีวิทยากรกล่าวถึง 
 

 
 



๖ 
 

        ๒. ขอบเขตด้านสถานที่  ได้แก่                                                                                                                     
  ๒.๑ สถานท่ีในการแลกเปล่ียนเรียนรู้ในการดูแลสุขภาพของชาวอีสาน  คือ  
ห้องประชุมช่อพะยอม ๓ ช้ัน ๓ อาคาร ๓๖ (อาคารภูมิปัญญาไทย   คณะมนุษยศาสตร์และ 
สังคมศาสตร์  มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม                
  ๒.๒ สถานท่ีในการถ่ายทอดภูมิปัญญาของหมอพื้นบ้านท่ีมีช่ือเสียงภาคทฤษฎีให้แก่
กลุ่มเป้าหมาย  คือ ห้องประชุมส านักวิทยบริการและเทคโนโลยีสารสนเทศ  มหาวิทยาลัยราชภัฏ
มหาสารคาม    
  ๒.๓ สถานท่ีในการถ่ายทอดการจัดการความรู้ภูมิปัญญาชาวบ้านภาคปฏิบัติให้แก่
กลุ่มเป้าหมาย  คือ  วัดป่าอัมพวันม่วงน้อย  ต าบลล าคลอง  อ าเภอเมือง  จังหวัดกาฬสินธุ์                             
 

 ๓. ขอบเขตการสืบค้นข้อมูลสมุนไพรในทอ้งถ่ิน  ได้แก่                                  
  ๓.๑ ข้อมูลสรรพคุณสมุนไพรจากคัมภีร์ยาใบลานท่ีงานวิจัยอ้างถึง                                         
  ๓.๒ ข้อมูลช่ือสมุนไพรอื่นๆ  อาทิ  ช่ือวิทยาศาสตร์ ช่ือท้องถิ่น ลักษณะทาง
พฤกษศาสตร์  จะสืบค้นสารสนเทศจากงานวิจัย  ต ารา  หนังสือ  ส่ือออนไลน์ท่ีเช่ือถือได้  ข้อมูล
ภาคสนาม                                       
  ๓.๓ สอบถามข้อมูลจากหมอยาพื้นบ้านหรือปราชญ์ชาวบ้านท่ีมีความรู้และ 
ความเช่ียวชาญเรื่องสมุนไพรในท้องถิน่ประกอบ                                                                                                                                 
 

 ๔. ขอบเขตของกลุ่มเป้าหมาย 
  ๔.๑ ผู้ท่ีจะถ่ายทอดการจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพตามวิถี
ชาวอีสาน คือ หมอพื้นบ้านอีสาน  แพทย์แผนไทยหรือปราชญ์ชาวอีสานท่ีมีช่ือเสียง  ประชาชน
และหน่วยงานราชการให้การยอมรับ  ปัจจุบันยังคงดูแลรักษาสุขภาพให้แกป่ระชาชนในท้องถิ่น  
สุขภาพแข็งแรง  และยินดีท่ีจะเป็นวิทยากรถ่ายทอดการจัดการความรู้  ภูมิปัญญาทางด้านต่างๆ  
ได้แก่  การใช้ภาษาและเนื้อหาจากงานวิจัยท่ีสังเคราะห์ได้ใช้เป็นฐานความรู้จากคัมภีร์ยาใบลาน
อีสานท้ัง ๗ เรื่อง (Explicit knowledge and tacit knowledge) ตลอดจนการจัดการความรู้ 
ภูมิปัญญาของหมอพื้นบ้านเอง (PersonaL knowledge) ได้แก่ 
   ๑  เรื่อง การอ่านอักษรไทยอีสานโบราณ (อักษรตัวธรรมอีสาน  เบ้ืองต้น  
ในคัมภีร์ยาใบลานอีสาน   
    วิทยากรท่ีได้รับการคัดเลือก  จ านวน ๒ คน  ได้แก่  ผศ.ประทวน  บุญปก 
และครู คศ.๓ ดร.ภูวนารถ  มาตรบุรม 
   ๒  เรื่อง การเรียนรู้การใช้สมุนไพรในท้องถิ่นและภูมิปัญญาในการผลิตยา
พื้นบ้านอีสาน  



๗ 
 

    วิทยากรท่ีได้รับการคัดเลือกคือ พระศิริบุญยรัตน์ (บุญเกิด  และคณะ  
หมอพระพื้นบ้าน  วัดป่าอัมพวันม่วงน้อย  ต าบลล าคลอง  อ าเภอเมือง  จังหวัดกาฬสินธุ์  
   ๓  เรื่อง การจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพของชาวอีสาน
จากหมอยาพื้นบ้านอีสานดีเด่น 
    วิทยากรท่ีได้รับการคัดเลือก จ านวน ๓ คน ได้แก่ หมอทองสา  เจริญตา            
หมอพื้นบ้านดีเด่น(กระทรวงสาธารณสุข ปี ๒๕๖๑   และหมอได้คิด  ดวงวงษา หมอพื้นบ้าน 
อ าเภอหนองพอก จังหวัดร้อยเอ็ด 
  ๔.๒ กลุ่มเป้าหมายในการถ่ายทอดการจัดการความรู้ภูมิปัญญาการดูแลรักษา
สุขภาพ  คณะผู้วิจัยได้เลือกกลุ่มเป้าหมาย ๒ ประเภท ได้แก่ นักศึกษามหาวิทยาลัยราชภัฏ
มหาสารคามและบุคลากรทางการแพทย์ จังหวัดมหาสารคาม ซึ่งกลุ่มเป้าหมายนี้จะได้รับ
ประโยชน์  สามารถน าความรู้ไปใช้ประโยชน์ต่อตนเองและบุคคลอื่นได้ ได้แก่  
   กลุ่มท่ี ๑ คือ นักศึกษาหลักสูตรสาขาภาษาไทย  มหาวิทยาลัยราชภัฏ
มหาสารคาม 
   กลุ่มท่ี ๒ คือ นักศึกษาหลักสูตรสาขาสาธารณสุขชุมชน  มหาวิทยาลัยราชภัฏ
มหาสารคาม ปีท่ี ๓                                                                    
   กลุ่มท่ี ๓ คือ นักศึกษาหลักสูตร(พิเศษ แพทย์แผนไทย รุ่นที ๑ และรุ่นท่ี ๒  
มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม  และบุคลากรทางการแพทย์  จังหวัดมหาสารคาม 
 

 ๕. ขอบเขตระยะเวลา  ๒ ปี (๑  ตุลาคม ๒๕๕๙ – ๓๑  กุมภาพันธ์  ๒๕๖๑  
 

ประโยชน์ท่ีคาดว่าจะได้รับ 
 

 ๑. มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคามมีผลงานวิจัยเรื่องการจัดการความรู้ภูมิปัญญา 
ในการดูแลรักษาสุขภาพตามชาวอีสานจากคัมภีร์ยาใบลานท่ีผ่านการพิจารณาจากผู้เช่ียวชาญ
หลายสาขา  ได้แก่  นักภาษาศาสตร์  นักพฤกษศาสตร์  หมอยาพื้นบ้านและนักวิชาการทางด้าน
สาธารณสุข 
 ๒. มีเครือข่ายบุคคลหรือหน่วยงานในท้องถิ่นอีสานท่ีเกี่ยวข้องพร้อมท่ีจะให้ความรู้ 
เรื่องการจัดการความรู้ด้านภูมิปัญญาไทยในการดูแลสุขภาพด้วยวัฒนธรรมการดูแลรักษาสุขภาพ
ของชาวอีสานให้แก่กลุ่มเป้าหมายและผู้สนใจ 
 ๓. เกิดฐานข้อมูลของงานวิจัยในการจัดการความรู้ด้านภูมิปัญญาในการรักษาสุขภาพ
ตามวิถีชาวอีสานจากคัมภีร์ยาใบลานอีสานและหมอยาพื้นบ้านท่ีมีช่ือเสียงในภาคอีสานพร้อมท่ีจะ
เผยแพร่ให้นักศึกษา  นักวิชาการ  บุคลากรทางการแพทย์และประชาชนผู้สนใจสามารถศึกษา  



๘ 
 

และน างานวิจัยสู่การต่อยอดจากผลงานงานวิจัยฯ เรื่องนี้ต่อไป 
 ๔. สามารถรักษาองค์ความรู้อันล้ าค่าของภูมิปัญญาชาวอีสานในการดูแลสุขภาพ  ซึ่ง
ปรากฏในคัมภีร์ยาใบลานให้คงอยู่เป็นมรดกของชาวอีสานสืบไป  รวมถึงให้คนรุ่นหลังได้สามารถ
เรียนรู้และน าไปประยุกต์ใช้ให้เกิดประโยชน์แก่การดูแลสุขภาพได้โดยไม่ต้องพึ่งยาแผนปัจจุบัน 
ท่ีน าเข้าจากต่างประเทศ  อันจะช่วยลดค่าใช้จ่ายของประชาชน 
 ๕. เป็นการน้อมน าเอาหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงมาใช้ในการพัฒนาคุณภาพชีวิต
ของประชาชน  ตลอดจนเป็นการสร้างและสืบสานอนุรักษ์ภูมิปัญญาของชาวอีสานให้คงอยู่สืบไป
อย่างยั่งยืน 

 
นิยามศัพท์เฉพาะ 
 

 ๑. การจัดการความรู้ (Knowledge  management)  หมายถึง  การน าภูมิปัญญา 
ท่ีปรากฏในคัมภีร์ยาใบลานอีสานร่วมแลกเปล่ียนเรียนรู้กับหมอพื้นบ้านอีสานหรือผู้เช่ียวชาญและ
มีประสบการณ์ในการดูแลรักษาสุขภาพของชาวอีสานด้วยศาสตร์ต่างๆ  จ านวน ๑๖ คน  ได้แก่                      
  ๑  พระปนพัชร์  จิรธัมโม หมอพระพื้นบ้านอีสาน  เจ้าอาวาสวัดค าประมง  จังหวัด
สกลนคร 
  ๒  พระครูพิทักษ์  อัมพวัน  หมอพระพื้นบ้าน  เจ้าอาวาสวัดอัมพวนาราม  จังหวัด
มหาสารคาม 
  ๓  พระอุดล  อัคคธรรมโม หมอพระพื้นบ้าน  เจ้าอาวาสวัดป่าบ้านร่องค า  จังหวัด
กาฬสินธุ์ 
  ๔  พระศิริบุญยรัตน์ (บุญเกิด   หมอพระพื้นบ้าน  จังหวัดกาฬสินธุ์ 
  ๕  บัวพันธ์  วมะพุทธา  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดมหาสารคาม 
  ๖  สุพรรณ  มีเรืองแสน  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดขอนแก่น 
  ๗  สังทอง  เรืองวิชา  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดมหาสารคาม 
  ๘  วราคม  แก้วพิกุล  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดศรีสะเกษ 
  ๙  เคน  แก้วพิกุล  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดศรีสะเกษ 
  ๑๐  บุญเพิ่ม  มาตรเหล่ียม  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดกาฬสินธุ์ 
  ๑๑  ทองสา  เจริญตา  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดร้อยเอ็ด 
  ๑๒  วิวัฒน์  ศรีวิชา  แพทย์แผนไทย  จังหวัดสกลนคร 
  ๑๓  อาน  อุทโธ  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดสกลนคร 
  ๑๔  บรรยงค์  ศรีสุราช  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดสกลนคร 



๙ 
 

  ๑๕  บุญ  โป่งวงศ์  หมอพื้นบ้าน  จังหวัดสกลนคร 
  ๑๖  วิไลลักษณ์  ตันติตระกูล  พยาบาลจิตอาสา  วัดค าประมง  จังหวัดสกลนคร 
 

 ๒. ภูมิปัญญาชาวบ้าน (Popular wisdom)  หมายถึง  ความรู้และความเช่ียวชาญ
หรือมีประสบการณ์ท่ีเกี่ยวกับการดูแลรักษาสุขภาพตามวิถีชาวบ้านของหมอพื้นบ้านอีสานซึ่งเกิด
จากประสบการณ์ในการท างานของหมอพื้นบ้านอสีานหรือผู้มีประสบการณ์ในการดูแลคนป่วย
ด้วยโรคต่างๆ ท่ีผ่านการศึกษา  สังเกต  คิดวิเคราะห์  ปฏิบัติ  จนเกิดองค์ความรู้ ทักษะแล้ว
บันทึกไว้ในคัมภีร์ยาใบลานอีสาน (Explicit  knowledge   และเป็นความรู้ความเข้าใจ 
ประสบการณ์และความเช่ียวชาญท่ีมีในตัวคน (Tacit  knowledge   
 

 ๓. คัมภีร์ยาใบลานอีสาน (Khamphi bai-lan e-san)  หมายถึง  วรรณกรรมหรือ
ต ารายาอีสานท่ีหมอพื้นบ้านได้บันทึกการจัดการความรู้ภูมิปัญญาลงในใบลานว่าด้วยเรื่อง     
การดูแลและรักษาสุขภาพของชาวอีสานด้วยวิธีการต่างๆ  จากงานวิจัยท่ีคัดสรร จ านวน ๗ เรื่อง 
ได้แก ่
  ๑  การศึกษาภูมิปัญญาหมอพื้นบ้านไทย พ่อใหญ่จารย์เคน  ลาวงศ์ (๒๕๔๑    
  ๒  การศึกษาสมุนไพรพื้นบ้านเพื่อการพึ่งพาตนเอง (๒๕๔๖    
  ๓  การสืบค้นภูมิปัญญาแพทย์พื้นบ้านอีสานในคัมภีร์ยาใบลาน  ฉบับวัดบ้านโกทา 
และฉบับพระชินฐิติธัมโม (๒๕๕๐    
  ๔  ภูมิปัญญาพื้นบ้านอีสานจากวรรณกรรมต ารายา  จังหวัดมหาสารคาม (๒๕๕๐       
  ๕  การสังคายนาต ารายาพื้นบ้านอีสาน  กรณีไข้หมากไม้ (๒๕๕๒                                          
  ๖  การสืบค้นภูมิปัญญาชาวบ้านในการดูแลสุขภาพตามวิถีท้องถิ่นที่ปรากฏในคัมภีร์
ยาใบลานอีสาน  ฉบับหมอคุณจอม  วัดปฐมแพงศรี  อ าเภอร่องค า  จังหวัดกาฬสินธุ์ (๒๕๕๔                                    
  ๗  การสังเคราะห์ภูมิปัญญาไทยในการรักษาโรคมะเฮ็งท่ีปรากฏในคัมภีร์ยาใบลาน
อีสาน (๒๕๖๐    
 ๔. หมอพื้นบ้าน (Folk healer) หมายถึง  ผู้ท่ีมีความรู้และประสบการณ์หรือมีความ
เช่ียวชาญในการดูแลรักษาสุขภาพด้วยสมุนไพรและศาสตร์ต่างๆ ในท้องถิ่นอีสาน 
 ๕. การดูแลรักษาสุขภาพตามวิถีชาวอีสาน หมายถึง  ความคิด ความเช่ือ ภูมิปัญญา
และแนวทางการปฏิบัติตนในการดูแลรักษาสุขภาพท่ีชาวอีสานน ามาใช้ในการรักษาสุขภาพด้วย
ศาสตร์สาขาต่างๆ จากอดีตจนถึงปัจจุบัน 
 ๖. พันธุพ์ืชสมุนไพรท้องถ่ินอีสาน (Local Herb e-san)  หมายถึง  พืชสมุนไพรท่ี
อยู่ในท้องถิ่นที่ปรากฏในคัมภีร์ยาใบลานอีสาน  พืชผักสวนครัวที่ชาวบ้านปลูกไว้  และป่าชุมชน
ในเขตพื้นท่ีมหาสารคาม  ร้อยเอ็ด กาฬสินธุ์  ยโสธร  และขอนแก่น 



๑๐ 
 

 ๗. ป่าชุมชน (Community forest)  หมายถึง  ป่าสาธารณะประโยชน์ท่ีชาวบ้าน
ก าหนดให้ประชาชนในท้องถิ่นใช้ประโยชน์ร่วมกันได้  เช่น  ป่าดอนปู่ตา  ป่าสาธารณะ  ป่าช้า 
เป็นต้น 
 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 

 การวิจัยนี้คณะผู้วิจัยจะใช้กรอบแนวคิดในการวิจัยเรื่อง  การจัดการความรู้ภูมิปัญญา
ในการดูแลรักษาสุขภาพตามวิถีชาวอีสานในด้านต่างๆ   
 

 ๑. การใช้ภาษาในการสื่อสาร 
  จากการสังเคราะห์การใช้ค าหรือกลุ่มค าศัพท์ของหมอพื้นบ้านอีสานท่ีปรากฏใน
คัมภีร์ยาใบลานอีสานจากงานวิจัยท่ีคัดสรร จ านวน ๗ เรื่อง  ได้แก่ 
   ๑  การศึกษาภูมิปัญญาหมอพื้นบ้านไทย พ่อใหญ่จารย์เคน  ลาวงศ์ (๒๕๔๑    
   ๒  การศึกษาสมุนไพรพื้นบ้านเพื่อการพึ่งพาตนเอง (๒๕๔๖    
   ๓  การสืบค้นภูมิปัญญาแพทย์พื้นบ้านอีสานในคัมภีร์ยาใบลาน  ฉบับวัดบ้าน 
โกทา  และฉบับพระชินฐิติธัมโม (๒๕๕๐    
   ๔  ภูมิปัญญาพื้นบ้านอีสานจากวรรณกรรมต ารายา  จังหวัดมหาสารคาม 
(๒๕๕๐        
   ๕  การสังคายนาต ารายาพื้นบ้านอีสาน  กรณีไข้หมากไม้ (๒๕๕๒                                          
   ๖  การสืบค้นภูมิปัญญาชาวบ้านในการดูแลสุขภาพตามวิถีท้องถิ่นที่ปรากฏใน
คัมภีร์ยาใบลานอีสาน  ฉบับหมอคุณจอม  วัดปฐมแพงศรี  อ าเภอร่องค า  จังหวัดกาฬสินธุ์ 
(๒๕๕๔                                      
   ๗  การสังเคราะห์ภูมิปัญญาไทยในการรักษาโรคมะเฮ็งท่ีปรากฏในคัมภีร์ยา 
ใบลานอีสาน (๒๕๖๐    
  คณะผู้วิจัยจะใช้ความรู้ท่ีได้จากการสังเคราะห์งานวิจัยดังกล่าวข้างต้นสรุปเป็น
กรอบแนวคิดในการวิจัยทางด้านการใช้ภาษาเพื่อส่ือสารของศาสตร์การแพทย์พื้นบ้านอีสาน ดังนี้ 
  ๑.๑ การใช้ค าหรือกลุ่มค าศัพท์  ได้แก่ 
   ๑.๑.๑ การใช้ค าหรือกลุ่มค าศัพท์หมวดช่ือโรคหรืออาการของโรค 
   ๑.๑.๒ การใช้ค าหรือกลุ่มค าศัพท์หมวดช่ืออวัยวะส่วนต่างๆ ของร่างกาย 
   ๑.๑.๓ การใช้ค าหรือกลุ่มค าศัพท์หมวดช่ือพืชวัตถุ (พืชสมุนไพร    
   ๑.๑.๔ การใช้ค าหรือกลุ่มค าศัพท์หมวดช่ือสัตว์วัตถุ (สัตว์สมุนไพร    



๑๑ 
 

   ๑.๑.๕ การใช้ค าหรือกลุ่มค าศัพท์หมวดเรียกช่ือสารหรือธาตุวัตถุ (ธาตุ
สมุนไพร   
   ๑.๑.๖ การใช้ค าหรือกลุ่มค าศัพท์หมวดการปรุงยา   
   ๑.๑.๗ การใช้ค าหรือกลุ่มค าศัพท์หมวดการวัดปริมาณการใช้ยา   
   ๑.๑.๘ การใช้ค าหรือกลุ่มค าศัพท์หมวดวิธีการรักษา   ฯลฯ 
  ๑.๒ การใช้ส านวน   
   ๑.๒.๑ ความหมายของส านวน 
    ส านวน หมายถึง ถ้อยค าหรือข้อความท่ีปรากฏในคัมภีร์ยาใบลานอีสาน 
มีความหมายไม่ตรงตามตัวหรือมีความหมายอื่นแฝงอยู่ (พจนานุกรมฉบับฑิตยสถาน. ๒๕๕๔ : 
๑๒๒๗  
   ๑.๒.๒ ประเภทของส านวน  ได้แก่ 
    ๑  ส านวนแสดงลักษณะอาการของโรค 
    ๒  ส านวนท่ีเกี่ยวกับอาการการขาดความสมดุลของร่างกาย 
    ๓  ส านวนท่ีเกี่ยวกับอวัยวะเพศ 
        ๔  ส านวนท่ีเกี่ยวข้องกับความเช่ือ 
       ๕  ส านวนท่ีกล่าวถึงสรรพคุณของยาและค่าตอบแทนของหมอพื้นบ้าน 
         ๖  ส านวนท่ีเกี่ยวข้องกับสมุนไพร 
    ๗  ส านวนท่ีเกี่ยวข้องกับการปรุงยา 
    ๘  ส านวนท่ีเกี่ยวข้องกับพุทธธรรม 
    ๑๐  ส านวนอื่นๆ  
  ๑.๓ การใช้โวหาร      
   ๑.๓.๑ ความหมายของค าว่า โวหาร   
    โวหาร หมายถึง ช้ันเชิงหรือส านวนการเขียนคัมภีร์ยาใบลานอีสาน 
   ๑.๓.๒ ประเภทของโวหาร 
    โวหารแบ่งออกได้  ๕ ประเภท  ได้แก่     
    ๑  การใช้บรรยายโวหาร เป็นการใช้ภาษาเพื่ออธิบายช่ือโรค อาการ
ของโรค  สมุนไพรท่ีใช้รักษา  วิธีปรุงยา วิธีรักษาและผลของการรักษา  
    ๒  การใช้พรรณนาโวหาร เป็นการใช้ภาษาแสดงความรู้สึกของผู้ป่วย
ด้วยโรคต่างๆ 
    ๓  การใช้อุปมาโวหาร เป็นการใช้ภาษาเป็นความเปรียบเพื่อแสดงให้
เกิดความเข้าใจยิ่งขึ้น 



๑๒ 
 

    ๔  การใช้เทศนาโวหาร เป็นการใช้ถ้อยค าเพื่อส่ังสอน 
    ๕  การใช้สาธกโวหาร เป็นการใช้ถ้อยค าแสดงตัวอย่าง 
 

 ๒. แนวคดิในการจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพตามวิธีชาวอีสาน 
ประกอบด้วยแนวคิด  ๒ ประเภท  ประกอบด้วย    
  ๒.๑.แนวคิดเร่ืองการจัดการความรู้ (Knowledge management-Km) ดังนี ้
   ๒.๑.๑ ความหมายของการจัดการความรู้ 
    การจัดการความรู้ หมายถึง กระบวนการเรียนรู้ของมนุษย์ด้วยวิธีการ
ต่างๆ ก่อให้เกิดปัญญาและสามารถน ามาจัดการเพื่อใช้ประโยชน์ร่วมกันภายใต้สภาพแวดล้อม
หรือสังคมท่ีร่วมมือกันได้ 
   ๒.๑.๒ เป้าหมายของการจัดการความรู้ 
    การจัดการความรู้สามารถใช้เป็นเครื่องมือเพื่อบรรลุเป้าหมาย ๔ 
ประการ  ได้แก่  เป้าหมายพัฒนางาน  เป้าหมายการพัฒนาคน  เป้าหมายการพัฒนาองค์กร และ
เป้าหมายความเป็นชุมชนแห่งความเอื้ออาทร 
   ๒.๑.๓ ประเภทของการจัดการความรู้ 
    การจัดการความรู้ มี ๒ ประเภท ได้แก่   
    ประเภทแรก คือ การจัดการความรู้ท่ีฝังอยู่ในตัวคน (Tacit  
knowledge management  เป็นการจัดการความรู้ท่ีได้จากประสบการณ์จริงของแต่ละบุคคล 
ไม่สามารถถ่ายทอดความรู้แสดงเป็นค าพูดหรือเป็นลายลักษณ์อักษรได้  เช่น  ทักษะการท างาน  
งานฝีมือ  หรือการคิดวิเคราะห์  เป็นต้น 
    ประเภทหลัง คือ การจัดการความรู้ท่ีชัดแจ้ง (Explicit knowledge   
management  เป็นการจัดการความรู้ในรูปแบบต่างๆ  มีการบันทึกเป็นลายลักษณ์อักษร อาทิ  
ต ารา  คู่มือต่างๆ 
   ๒.๑.๔ ระดับการจัดการความรู้ 
    การจัดการความรู้มี ๔ ระดับ  ได้แก่   
    ระดับท่ี ๑ ความรู้เชิงทฤษฎี (Know-what  เป็นความรู้เชิงข้อเท็จจริง 
    ระดับท่ี ๒ ความรู้เชิงทฤษฎีและเชิงบริบท (Know-how  เป็นการน า
ความรู้จากต ารามาประยุกต์ใช้ตามบริบทของคนเองได้ 
    ระดับท่ี ๓ ความรู้ท่ีอธิบายด้วยเหตุผล (Know-why  เป็นการน า
ความรู้ท่ีเป็นความจริงและมวลประสบการณ์ของตนมาแก้ปัญหาท่ีซับซ้อนและน ามาแลกเปล่ียน
เรียนรู้กับคนอื่นได้ 



๑๓ 
 

    ระดับท่ี ๔ ระดับความรู้ในระดับคุณค่า ความเช่ือ (Care-Why  เป็น
การประมวลวิเคราะห์ความรู้ท่ีตนเองมีกับความรู้ท่ีตนได้รับมาสร้างเป็นองค์ความรู้ใหม่ข้ึนได้ 
   ๒.๑.๕ องค์ประกอบของการจัดการความรู้   
    การจัดการความรู้มีองค์ประกอบส าคัญ ๓ ส่วน (วิภาดา  เวทย์ประสิทธิ์ 
(๒๕๖๐ : ออนไลน์   ได้แก่   
    ส่วนแรก คือ  คน เป็นองค์ประกอบท่ีส าคัญท่ีสุดเพราะเป็นแหล่งเรียนรู้
และเป็นผู้น าความรู้ไปใช้ให้เกิดประโยชน์ 
    ส่วนท่ีสอง คือ เทคโนโลยี  เป็นเครื่องมือเพื่อให้คนสามารถค้นหา 
จัดเก็บ แลกเปล่ียน รวมทั้งน าความรู้ไปใช้อย่างง่ายและรวดเร็วขึ้น 
    ส่วนสุดท้าย คือ กระบวนการความรู้เป็นการบริหารจัดการเพื่อน า
ความรู้จากแหล่งความรู้ไปให้ผู้ใช้ท าให้เกิดการปรับปรุงและเกิดนวัตกรรม  ได้แก่ 
     ๑  การส ารวจองค์ความรู้หรือภูมิปัญญา (Knowledge 
management     
     ๒  การสร้างและแสวงหาความรู้ (Knowledge creation and 
acquisition  
     ๓  การจัดการความรู้ให้เป็นระบบ (Knowledge organization  
     ๔  การประมวลและกรกล่ันกรองความรู้ (Knowledge 
codification and refinement  
     ๕  การเข้าถึงความรู้ (Knowledge access  
     ๖  การแบ่งปันแลกเปล่ียนความรู้ (Knowledge sharing  
     ๗  การเรียนรู้ (Learning  
   องค์ประกอบท้ังสามส่วนจะต้องเช่ือมโยงและบูรณาการอย่างสมดุล 
 

 ๓. แนวคิดเร่ืองภูมิปัญญาชาวบ้านหรือภูมิปัญญาท้องถ่ิน     
  ๓.๑ ความหมาย 
   ภูมิปัญญาชาวบ้าน (Folk wisdom  หรือภูมิปัญญาท้องถิ่น (Local wisdom  
หมายถึง  ผลผลิตทางปัญญาของผู้คนในชุมชนและท้องถิ่นที่เกิดจากการประสมประสบการณ์  
ท้ังทางตรงและทางอ้อมจนหลอมรวมเป็นองค์ความรู้ เกิดทักษะและความช านาญ สามารถและ
แก้ไข พัฒนาชีวิตได้อย่างเหมาะสมกับยุคสมัยแล้วเกิดเป็นภูมิปัญญาใหม่ท่ีเหมาะสมและสืบทอด
พัฒนาต่อไปอย่างไม่ส้ินสุด 



๑๔ 
 

  ๓.๒ แนวทางการศึกษาภูมิปัญญาชาวบ้านด้านการแพทย์พื้นบ้านการดูแลรักษา
สุขภาพตามวิถีชาวอีสาน  ได้แก่ 
   ๓.๒.๑ ภูมิปัญญาชาวบ้านในการรักษาโรคทางกาย 
   ๓.๒.๒ ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาโรคทางจิตประสาทและจิตวิญญาณ 
 

 คณะผู้วิจัยจะใช้แนวคิดข้างต้นเป็นแนวทางการวิจัย ดังนี้ 
 ตอนที่ ๑ การจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพทางร่างกาย  ได้แก่  
  ๑. การจัดการความรู้ภูมิปัญญาจากความเช่ือ 
  ๒. กระบวนการสร้างความรู้ภูมิปัญญาของหมอพืน้บ้าน (Process  
  ๓. ขั้นตอนในการจัดการความรู้ภูมิปัญญาของหมอพื้นบ้าน  ได้แก่ 
   ๓.๑ การจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการวินิจฉัยโรค/อาการ 
   ๓.๒ การจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการจัดยา 
   ๓.๓ การจัดการความรู้ภูมิปัญญากรรมวิธีในการประกอบยา 
   ๓.๔ การจัดการความรู้เรื่องภูมิปัญญากรรมวิธีในการปรุงยา  
   ๓.๕ การจัดการความรู้เรื่องกรรมวิธีในการใช้ยา 
   ๓.๖ การจัดการความรู้ภูมิปัญญาเรื่องภาชนะในการปรุงยา 
   ๓.๗ การจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการปฏิบัติตัวของคนป่วย (ขะล าหรือคะล า  
 

 ตอนที่ ๒ การจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพทางจิตใจและ        
จิตวิญญาณ  ได้แก่  
  ๑. การจัดการความรู้ภูมิปัญญาจากความเช่ือเรื่องจิตใจและจิตวิญญาณ 
  ๒. กระบวนการสร้างความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพทางจิตของหมอ
พื้นบ้าน (Process  
  ๓. ขั้นตอนในการจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการรักษาสุขภาพจิตของหมอพื้นบ้าน   
 จากกรอบแนวคิดเรื่องการจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพตามวิถีชาว
อีสานข้างต้นสามารถจัดท าแผนภูมิกรอบแนวคิดและขั้นตอนในการวิจัย ดังนี ้
 
 
 
 
 
 



๑๕ 
 

 
กรอบแนวคิดการจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพตามวิถีชาวอีสาน 

 
 
 
     ๑. การใช้ภาษาในการส่ือสาร                              ๒. แนวคิดในการจัดการความรู้ 
 
 
 
 
 
 
 

๓. แนวคิดเรื่องภูมิปัญญาชาวบ้านหรือภูมิปัญญาท้องถิ่น 
 

  - การจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพร่างกาย 
  - การจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการดูแลรักษาสุขภาพจิตใจและจิตวิญญาณ 

 
 
 

- การใช้ค าหรือกลุ่มค าศัพท์ 
- การใช้ส านวน 
- การใช้โวหาร 

- ความหมายของการจัดการความรู้ 
- เป้าหมายของการจัดการความรู้ 
- ประเภทของการจัดการความรู้ 
- ระดับการจัดการความรู้ 
- องค์ประกอบของการจัดการความรู้ 


