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บทคัดย่อ 
บทน า: ขอ้อกัเสบคือสภาวะขอ้ต่อท่ีมีการอกัเสบ ปวด บวม เกิดไดจ้ากหลายสาเหตุ โดยภาวะขอ้อกัเสบท่ี
รุนแรงและเร้ือรังนั้นส่งผลต่อคุณภาพในการใชชี้วิตประจ าวนั  
วัตถุประสงค์: เพื่อศึกษากรณีศึกษาและเสนอวิธีการรักษาผูป่้วยขอ้อกัเสบจากโรคเก๊าท ์รูมาตอยด์ และขอ้
อกัเสบท่ีไม่ทราบสาเหตุ ดว้ยวิธีทางการแพทยแ์ผนไทย 
วิธีการวิจัย: วิจยัเชิงกรณีศึกษา (Case Study Research Method) แบบพหุกรณี (Multiple case study) โดยเก็บ
ขอ้มูลผูป่้วยภาวะขอ้อกัเสบ 3 ราย ท่ีไดรั้บการรักษาดว้ยวิธีทางการแพทยแ์ผนไทย 
 ผลการวิจัย: ผูป่้วยขอ้อกัเสบทั้ง 3 ราย มาด้วยอาการส าคญัคือ ปวดน้ิวเทา้ ขอ้ผิดรูป และปวดขอ้ โดยมี
สาเหตุจาก เก๊าท ์รูมาตอยด ์และอีกรายไม่ทราบสาเหตุ การรักษาดว้ยวิธีทางการแพทยแ์ผนไทย การวิเคราะห์
โรค สาเหตุ การด าเนินโรค พบว่าสมุฏฐานหรือสาเหตุการเกิดโรคมีความแตกต่างกนัและพบวิธีการรักษา
ทั้งหมด 4 วิธี ได้แก่ การใช้ยาน ้ ามนั การพอกยา การประคบสมุนไพร และการจ่ายยาตม้สมุนไพร ซ่ึงยา
น ้ามนั 3 ชนิดท่ีถูกน ามาใชใ้นการรักษา คือ น ้ามนัมะขาม น ้ามนัขดัมอน และน ้ามนับอระเพด็ ซ่ึงมุ่งเนน้เพิ่ม
ความชุ่มช้ืนและกระตุน้การไหลเวียน เพื่อคลายกลา้มเน้ือ เส้นเอ็น ผลการรักษาพบว่าผูป่้วยมีระดบัความ
เจ็บปวดลดลง องศาในการเคล่ือนไหวขอ้ต่อเพิ่มมากขึ้น  
สรุปผล: แนวทางการรักษาผูป่้วยท่ีมีภาวะข้ออักเสบมีหลายวิธีการ ได้แก่ การใช้ยาน ้ ามัน การพอกยา        
การประคบสมุนไพร และการจ่ายยาตม้สมุนไพร ซ่ึงตอ้งมีการวิเคราะห์โรค วางแผนการรักษาให้เหมาะสม
กบัแต่ละบุคคล  
 

ค าส าคัญ: ขอ้อกัเสบ แพทยแ์ผนไทย น ้ามนัมะขาม น ้ามนัขดัมอน น ้ามนับอระเพด็ 
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Use of Thai Traditional Medicine for the Treatment of Arthritis: A Case Report 
 

Yupaporn Wichian1, Papatsara Sungsuk1 
 

Abstract 
Background: Arthritis is inflammation, pain, swelling and tenderness of joints, that causes by many 
reasons. Severe and chronic arthritis lead to low quality of life. 
Objective: To study Thai Traditional medicine methods for the treatment of gout, rheumatoid and idiopathic 
arthritis patients. 
Methods: This study was a case study research (multiple case study). Data were collected from three 
arthritis patients who were treated by Thai Traditional Medicine. 
Results: Three arthritis patients had chief complaints of toe pain, joint pain and deformed joint which were 
caused by gout, rheumatoid and idiopathic arthritis, respectively. Using Thai Traditional Medicine 
processes, diseases were analyzed and found that causes of these symptoms were different. Four treatments 
methods; herbal oil remedy, herbal poultice, herbal compress, and herbal medicines, were used for the 
treatment of these patients.  The herbal oils used in this study were tamarind oil, Kad Mon oil, and Bor Ra 
Ped oil which were aimed to increases moisture and stimulate blood circulation for muscle and tendon 
relaxation. The results showed that patients had lower pain scores and higher degrees of joint movement.  
Conclusions: This research showed several treatment methods for arthritis including herbal oil remedy, 
herbal poultice, herbal compress, and herbal medicines. The diseases should be analyzed prior to plan for a 
suitable treatment of each patient.    
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บทน า 

 ขอ้อกัเสบ หมายถึง สภาวะท่ีขอ้ต่อมีการอกัเสบหรือบวมตั้งแต่ 1 ขอ้ขึ้นไป อาการแสดงขึ้นอยู่กบั
ชนิดหรือสาเหตุ ส่วนใหญ่มกัมีอาการปวด บวมและขอ้ติด1 บางรายอาจเกิดทุพลภาพได ้ซ่ึงส่งผลต่อการใช้
ชีวิตประจ าวนัของผูป่้วย2 ภาวะขอ้อกัเสบพบมากช่วงอาย ุ41-60 ปี3 จากหลายสาเหตุ เช่น การติดเช้ือ   สะเก็ด
เงิน ขอ้เส่ือม รูมาตอยด์ เก๊าท์4 ซ่ึงการรักษาจะมุ่งเน้นเพื่อจดัการอาการอกัเสบ และลดปวดโดยใช้ยาต้าน
อกัเสบชนิดไม่ใช่สเตียรอยด ์(NSAIDs)5 
  เป็นท่ีทราบกันดีว่ายาท่ีใช้มีผลขา้งเคียงหรือตอ้งใช้ยาเป็นระยะเวลานาน6 ท าให้ปัจจุบนัมีการ
สนับสนุนให้ใช้การรักษาท่ีไม่ใช้ยามากขึ้น หน่ึงในการรักษาท่ีผูป่้วยโรคขอ้อกัเสบให้ความสนใจคือการ
รักษาดว้ยวิธีทางการแพทยแ์ผนไทย ซ่ึงกรมการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลือกก าหนดวิธีการรักษา
ขอ้อกัเสบ ขอ้เส่ือมไวห้ลายวิธี ไดแ้ก่ การนวด ประคบ รับประทานยาหรือการใชย้าน ้ ามนั เช่น น ้ ามนัไพล7 
แต่จากผลการสังเคราะห์งานวิจัยท่ีผ่านมาพบว่าการนวดหรือประคบมักใช้เพื่อการรักษาอาการปวด
กลา้มเน้ือ และขอ้ ซ่ึงพบรายงานผลวิจยัเชิงประจกัษใ์นการรักษาอาการขอ้อกัเสบค่อนขา้งนอ้ย8 
 อย ่างไรก็ดีแนวทางดงักล ่าวเ ป็นการรักษาแบบภาพรวม  แต่การรักษาโรคขอ้อกัเสบมี
รายละเอียดของการรักษาในแต่ละคนท่ีจ าเพาะเจาะจงตามสาเหตุ ลกัษณะอาการ ต าแหน่งท่ีเกิดโรค และ
มีขอ้ควรระวงัอย่างมาก ซ่ึงวิทยาลยัการแพทยแ์ผนไทยอภยัภูเบศร จงัหวดัปราจีนบุรี มีการให้การรักษา
ผูป่้วยกลุ่มที่มีภาวะขอ้อกัเสบ โดยวิเคราะห์การเกิดโรคและให้การรักษาหลากหลายวิธี  ในการน้ีผูว้ิจยัจึง
สนใจท่ีจะศึกษาและน าเสนอการวิเคราะห์โรค การวางแผนและการให้การรักษา รวมถึงผลการรักษาผูป่้วย
ที่มีภาวะขอ้อกัเสบจากโรคเก๊าท ์โรครูมาตอยด์ และขอ้อกัเสบที่ไม่ทราบสาเหตุ เพื่อแสดงให้เห็นถึงหลกั
และกระบวนการวิเคราะห์การรักษาโรคที่มีความซับซ้อน  อนัจะเป็นประโยชน์ต่อผูป้ฏิบตัิงานดา้น
สาธารณสุขให้เกิดความรู้ความเขา้ใจ เพื่อการแนะน าผูป่้วย และน าไปสู่การพฒันาต่อยอดสู่การวิจยัทาง
คลินิกท่ีเหมาะสม 

วิธีด าเนินการวิจัย 

 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงกรณีศึกษา (Case Study Research Method) แบบพหุกรณี (Multiple 
case study) โดยงานวิจัยได้รับการพิจารณาเห็นชอบจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษยจ์าก
มหาวิทยาลยับูรพา เอกสารรับรองเลขท่ี 197/2556 โดยเลือกผูป่้วย 3 รายท่ีไดรั้บการวินิจฉัยจากแพทยว์่ามี
ภาวะขอ้อกัเสบ ท่ีมารับการรักษา ณ คลินิกการแพทยแ์ผนไทย วิทยาลยัการแพทยแ์ผนไทยอภยัภูเบศร จงัหวดั
ปราจีนบุรี ระหวา่งวนัท่ี 1 มีนาคม–30 พฤศจิกายน พ.ศ. 2559 
วิธีเกบ็รวบรวมข้อมูล 

ช้ีแจงวตัถุประสงค์การวิจัย วิธีการเก็บข้อมูล ประโยชน์ท่ีคาดว่าจะได้รับให้กับผูป่้วยทราบ         
โดยประวติัผูป่้วย รวมถึงขอ้มูลการรักษามีการเก็บเป็นความลบั จากนั้นผูป่้วยลงลายมือชื่อยินยอมใน
เอกสารแสดงความยินยอม ซ่ึงในกระบวนการตรวจรักษานั้นด าเนินการโดยอาจารยธี์รเดช อุทยัวิทยารัตน์ 



Volume. 3 No. 1: January - June 2021  Multidisciplinary for Health Journal 
 

-4- 
 

(แพทยแ์ผนไทย) และผูว้ิจยัท าหน้าท่ีเก็บรวบรวมขอ้มูลจากแบบบนัทึกและการสังเกตกระบวนการรักษา  
ซ่ึงมีขั้นตอนการด าเนินการรักษา ดงัน้ี 
  1. ซกัประวติั คน้หาสาเหตุ ระยะเวลาและล าดบัในการด าเนินโรค อาการร่วมต่างๆ โดยท่ีเช่ือมโยง
กบัตรีธาตุสมุฏฐาน (ปิตตะ วาตะ เสมหะ) รวมถึงการตรวจร่างกายตามแนวทางของแพทยแ์ผนไทย ท่ีมุ่งเน้นดู
อาการแสดงของตรีธาตุ และตรวจร่างกายตามแนวทางของหตัถเวชกรรมไทย   
  2. วิเคราะห์สาเหตุตามมูลเหตุการเกิดโรค 8 ประการ ไดแ้ก่ อาหาร อิริยาบถ กระทบร้อนกระทบ
เยน็ อดขา้วอดน ้ าอดนอน กลั้นอุจจาระปัสสาวะ ท างานเกินก าลงั เศร้าโศกเสียใจ โทสะ9 ล าดบัการด าเนิน
โรค และตรีธาตุสมุฏฐาน โดยตรีธาตุสมุฏฐานคือระบบควบคุมการท างานของร่างกาย ท่ีเกิดโรค 
ประกอบดว้ย  

1. ปิตตะสมุฏฐาน คือ ระบบการควบคุมความร้อน การท างานของธาตุไฟท่ีท าให้เกิดโรค  
2. วาตะสมุฏฐาน คือการควบคุมการไหลเวียน การเคล่ือนไหว การท างานของธาตุลมใน

ร่างกายท่ีท าใหเ้กิดโรค  
3. เสมหะสมุฏฐาน คือ ความชุ่มช้ืน การยึดเกาะต่างๆ การท างานของธาตุน ้ าและธาตุดินท่ี

ท าใหเ้กิดโรค9  
สภาวะปกติตรีธาตุจะท างานร่วมกนัอย่างสมดุล แต่เม่ือมีการเจ็บป่วยตรีธาตุจะเปล่ียนไป 

จนกลายเป็นสมุฏฐานหรือเป็นส่ิงท่ีท าให้เกิดโรค โดยถา้แสดงอาการของระบบนั้นมากเกินไปจะเรียกว่า 
“ก าเริบ” หากพบว่าการท างานของระบบนั้นน้อยเกินไปจะเรียกว่า “หย่อน” และหากอาการไม่คงท่ีไม่
แน่นอนจะเรียกวา่ “พิการ” และแสดงออกเป็นอาการหรือส่ิงท่ีตรวจพบท่ีแตกต่างกนั10 

 3. วินิจฉัยโรค คือการระบุว่าตรีธาตุสมุฏฐานมีรูปแบบก าเริบ หย่อน พิการ โดยพิจารณาจาก
อาการแสดงและผลการตรวจร่างกาย  

 4. วางแผนการรักษา โดยยดึหลกัจากการวิเคราะห์ตรีธาตุและการด าเนินโรค แลว้พิจารณาวิธีการ
รักษาทางการแพทย์แผนไทย ทั้งยาสมุนไพร หัตถการต่างๆ เพื่อปรับตรีธาตุนั้ นให้กลับสู่สมดุล โดย
ระยะเวลาหรือจ านวนคร้ังในการรักษานั้นพิจารณาจากความรุนแรงและการตอบสนองต่อการรักษา  

 5. ด าเนินการรักษาตามแผนท่ีวางไวแ้ละติดตามผลการรักษา หากการรักษามีแนวโน้มดีขึ้นตาม
แผนท่ีวางไวใ้ห้ด าเนินตามแผน แต่หากผลการรักษานั้นไม่ดีขึ้น ตอ้งพิจารณาว่าเกิดจากสาเหตุใด แลว้ปรับ
แผนการรักษาต่อไป 

6. สรุปและวิเคราะห์ผลการรักษา 
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล  

1. แบบบนัทึกผูป่้วยท่ีมีความผิดปกติเก่ียวกบักลา้มเน้ือ กระดูกและขอ้ V.1.3 ประกอบดว้ย อาการ
ส าคญั ประวติัปัจจุบนั ประวติัอดีต ประวติัส่วนตวั การตรวจร่างกายก่อนและหลงัการรักษา การวิเคราะห์
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และวินิจฉัยโรคทางการแพทยแ์ผนไทย การรักษา ระดบัความเจ็บปวด (visual analog scale : VAS) และการ
ใหค้  าแนะน า 

2. แบบบันทึกติดตามการรักษาผู ้ป่วยท่ีมีความผิดปกติเก่ียวกับกล้ามเน้ือ กระดูกและข้อ 
ประกอบดว้ย อาการ การปฏิบติัตามค าแนะน า การตรวจร่างกายก่อนและหลงัการรักษา การรักษา ระดบั
ความเจ็บปวด (VAS) และการใหค้  าแนะน าเพิ่มเติม 
  โดยแบบบนัทึกขอ้มูลทั้ง 2 ฉบบัน้ี ไดรั้บการตรวจสอบและเห็นชอบจากผูเ้ช่ียวชาญดา้นการแพทย์
แผนไทยจ านวน 3 ท่าน 

ผลการวิจัย 

ผู้ป่วยรายท่ี 1 ผูป่้วยชายไทยคู่ อายุ 57 ปี อาชีพรับเหมาก่อสร้าง (โรคประจ าตวั : ความดนัโลหิตสูง ภูมิแพ)้ 
อาการส าคัญ ปวดน้ิวเทา้ทั้ง 2 ขา้ง 
 1 ปีก่อน ผูป่้วยมีอาการปวดขอ้น้ิวเทา้ขวา แบบจ๊ีดๆ ปวดมากจนไม่สามารถเดินได ้มีอาการร้อนและ

เจ็บฝ่าเทา้ร่วมดว้ย บรรเทาอาการร้อนฝ่าเทา้ดว้ยการแช่น ้ า ผูป่้วยมีอาการตะคริวน่องและชาฝ่าเทา้ร่วมดว้ย 
อาการเจ็บฝ่าเท้าจะเป็นมากเม่ือเดินแล้วเท้าสัมผสัพื้น แพทย์วินิจฉัยว่าเป็นโรคเก๊าท์ รักษาโดยการ
รับประทานยา อาการดีขึ้นแต่ไม่หายขาด ซ่ึงอาการต่าง ๆ ยงัคงด าเนินเร่ือยมาจนถึงปัจจุบนั  

ตรวจร่างกาย 
น ้ าหนกั 89 กิโลกรัม ส่วนสูง 172 เซนติเมตร (BMI 30.08 kg/m2) ผูป่้วยสามารถเดินเองได ้แต่ลง

น ้ าหนกัเต็มท่ีไม่ได ้เม่ือเดินลงน ้ าหนกัจะมีการเจ็บฝ่าเทา้ สีผิวบริเวณเทา้ขึ้นไปถึงเหนือขอ้เทา้ทั้ง 2 ขา้งคล ้า
กวา่ปกติ กลา้มเน้ือน่องทั้ง 2 ขา้งแขง็ตึง ฝ่าเทา้ทั้ง 2 ขา้งพบความร้อนมากกวา่ปกติและพบจุดเจ็บท่ีฝ่าเทา้ ทั้ง 
2 ขา้ง ระดบัความเจ็บปวดคือ 10 

วิเคราะห์ตรีธาตุสมุฏฐาน วางแผนการรักษาตามแนวทางการแพทย์แผนไทย 
วิเคราะห์ตรีธาตุสมุฏฐานคือ ปิตตะ วาตะและเสมหะก าเริบ เน่ืองจากมีอาการร้อนฝ่าเทา้ (ปิตตะ

ก าเริบ)  อาการปวดฝ่าเทา้ (วาตะก าเริบ: มีการคัง่คา้งของธาตุลมมากกว่าปกติ) และกลา้มเน้ือน่อง เทา้และ 
ขอ้เทา้แข็งตึง (เสมหะก าเริบ: การยึดเกาะหรือแข็งตึงของกลา้มเน้ือ เส้นเอ็นมากกว่าปกติ) เป้าประสงคใ์น
การรักษาคือเพื่อลดความร้อน ลดอาการปวด ท าใหผู้ป่้วยสามารถเดินไดส้ะดวกมากขึ้น 

แผนการรักษาคือลดความตึงเกร็งของกลา้มเน้ือและเส้นเอ็นท่ีเกิดจากการยึดเกาะมากกว่าปกติ  
เพื่อเปิดช่องทางท าใหก้ารไหลเวียนของลมเป็นปกติดว้ยวิธีการ 

1. นวดน ้ ามนั เพื่อกระจายการยึดเกาะของวาตะ ปิตตะ และลดการก าเริบของปิตตะในกลา้มเน้ือ 
และขอ้ เน่ืองจากคุณสมบติัพื้นฐานของยาน ้ามนัใหค้วามชุ่มช้ืน และมีสรรพคุณในการบ ารุงกลา้มเน้ือ     เส้น
เอ็นต่างๆ ส่วนรสเปร้ียวของน ้ ามนัมะขาม ส่งผลให้น ้ ามนัมีสรรพคุณลดอาการตึงเกร็ง ปวด และบวมของ
กลา้มเน้ือและขอ้ ท่ีเกิดจากวาตะก าเริบ (จากการยึดเกาะหรือหดเกร็งของกลา้มเน้ือและขอ้) และน ้ ามนั
บอระเพ็ดซ่ึงมีรสขม มีสรรพคุณรักษาอาการปวดกลา้มเน้ือหรือขอ้ต่อท่ีมีความร้อนร่วมด้วย และเม่ือใช้
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วิธีการนวดร่วมดว้ย จะท าให้ยาน ้ ามนัสามารถซึมซาบเขา้สู่ร่างกายไดดี้ขึ้น ซ่ึงเป็นการช่วยกระตุน้ให้การ
ไหลเวียนลมในร่างกาย  

2. ประคบสมุนไพร เพื่อให้ความร้อนกระตุน้การไหลเวียน คลายกลา้มเน้ือ ซ่ึงจะเป็นผลท าให้
ความร้อนบริเวณเทา้นั้นลดลงไปดว้ย  

การรักษา 
การรักษาทั้งหมด 10 คร้ัง ในระยะเวลา 2 เดือน ดว้ยวิธีการ  
1) นวดน ้ามนัมะขามผสมน ้ ามนับอระเพด็บริเวณขา เทา้ทั้ง 2 ขา้ง โดยการนวดน ้ ามนับริเวณขาทั้ง 

2 ขา้งนั้นเป็นการนวดตามแนวกลา้มเน้ือ แบบสัมผสัต่อเน่ือง ขา้งละ 20 นาที ส่วนการนวดท่ีขอ้เทา้และเทา้
นั้น นวดตามแนวกลา้มเน้ือ และกดจุดตามแนวนวดไทยบริเวณฝ่าเทา้  

2) ประคบสมุนไพร 20 นาที โดยการประคบร้อนด้วยลูกประคบท่ีเตรียมจากการผดัสมุนไพรด้วย
น ้ ามนังา มะพร้าวขดู และสมุนไพรอ่ืนๆ โดยก่อนการประคบตอ้งอุ่นลูกประคบดว้ยน ้ ามนังา และเช็ดน ้ ามนั
ออกจากผิวของผูป่้วยดว้ยน ้าอุ่น 

ค าแนะน าในการปฏิบติัตวัคือ เล่ียงการรับประทานอาหารมนั เน่ืองจากรสมนัจะท าใหมี้การสะสม
ของเสมหะสมุฏฐานในร่างกาย อาจส่งผลให้การไหลเวียนไม่ ดี และควรออกก าลงักายโดยการเดินช้าๆ 
ประมาณ 5 นาที เชา้และเยน็ เพื่อกระตุน้การไหลเวียน 

ผลการรักษา  
ผูป่้วยปวดน้ิวเทา้ลดลง สามารถเดินไดส้ะดวกขึ้น ลงน ้ าหนักท่ีเทา้ทั้ง 2 ขา้งไดม้ากขึ้นและขณะ    

ลงน ้าหนกัมีอาการเจ็บและร้อนฝ่าเทา้ลดลง อาการร้อนฝ่าเทา้ลดลงร้อยละ 50 โดยตลอดการรักษาทั้ง 10 คร้ัง 
ระดบัความเจ็บปวด อาการร้อนฝ่าเทา้และอาการตึงของกลา้มเน้ือค่อยๆ ดีขึ้นตามล าดบั ระดบัความเจ็บปวด
หลงัการรักษาคร้ังสุดทา้ยคือ 4 และตรวจร่างกายพบว่า ผูป่้วยสามารถเดินและลงน ้ าหนกัท่ีเทา้ไดดี้ขึ้น รู้สึก
เจ็บน้อยลงเม่ือเดินลงน ้ าหนัก สีผิวบริเวณเทา้ขึ้นไปถึงเหนือขอ้เทา้ทั้ง 2 ขา้งคล ้ าน้อยกว่าก่อนการรักษา 
กลา้มเน้ือน่องทั้ง 2 ขา้งแข็งตึงลดลง คล าฝ่าเทา้ทั้ง 2 ขา้ง พบว่ามีอุณหภูมิปกติ และจุดเจ็บท่ีฝ่าเทา้ทั้ง 2 ขา้ง 
เจ็บลดลง 

ผู้ป่วยรายท่ี 2 ผูป่้วยหญิงไทยคู่ อาย ุ31 ปี อาชีพขา้ราชการ (โรคประจ าตวั : ปฏิเสธ)  
อาการส าคัญ ปวดขอ้ตามร่างกาย 
1 ปีก่อนผูป่้วยเร่ิมมีอาการปวดตามขอ้ต่างๆตามร่างกาย โดยไม่ทราบสาเหตุ ซ่ึงเร่ิมจากขอ้เข่าทั้ง    

2 ขา้ง และขอ้น้ิวมือ น้ิวเทา้ ซ่ึงอาการแต่ละขอ้จะปวดคร้ังละ 1-2 วนัแลว้อาการหายไป บางคร้ังมีอาการบวม 
แดง ร้อน ตึงบริเวณขอ้ท่ีปวดร่วมดว้ย อาการตึงขอ้ต่อเป็นมากหลงัต่ืนนอนตอนเชา้ 

6 เดือนก่อน อาการปวดขอ้ยงัคงด าเนินเร่ือยมา เขา้รับการตรวจจากแพทย ์พบวา่เป็นโรคขอ้อกัเสบ 
แบบไม่ทราบสาเหตุ รักษาดว้ยการรับประทานยาแกป้วดและแกอ้กัเสบ อาการไม่ดีขึ้น จึงเขา้รับการรักษา
จากแพทยแ์ผนไทย โดยการนวดไทยและนวดน ้ามนั พบวา่อาการดีขึ้นแต่ไม่หายขาด 
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ปัจจุบนัผูป่้วยมีอาการปวดขอ้เข่าทั้ง 2 ขา้ง ขอ้ศอกขา้งซ้าย และมีอาการตึงตามขอ้ต่างๆ หลงัต่ืน
นอนตอนเช้า และมีอาการร่วมเพิ่มขึ้นคือเวียนศีรษะ ปวดศีรษะ แบบต้ือๆ ซ่ึงอาการมักเป็นมากเม่ือมี
ความเครียดหรือกงัวล 

ตรวจร่างกาย  
น ้ าหนัก 47 กิโลกรัม ส่วนสูง 158 เซนติเมตร (BMI 18.83 kg/m2) ลกัษณะทัว่ไปผูป่้วย สีผิวซีด    

เยื่อบุตาซีด ลักษณะเข่าทั้ ง 2 ข้างไม่พบบวม แดง ร้อน พบจุดกดเจ็บท่ีขอบสะบ้าด้านนอกของเข่าซ้าย 
ขอ้ศอกไม่พบบวม แดง ร้อน พบจุดกดเจ็บท่ีเหนือปุ่ มกระดูกขอ้ศอก และเคล่ือนไหวขอ้ศอกไดน้อ้ยกวา่ปกติ
เน่ืองจากปวด ระดบัความเจ็บปวดคือ 5 

วิเคราะห์ตรีธาตุสมุฏฐาน วางแผนการรักษาตามแนวทางการแพทย์แผนไทย 
การวินิจฉยัตามตรีธาตุ วาตะก าเริบ เสมหะหยอ่น เน่ืองจากมีอาการปวด (วาตะก าเริบ: มีการคัง่คา้ง

ของลมมากกว่าปกติ) และมีเยื่อบุตาและผิวซีด (เสมหะหย่อน: ความชุ่มช้ืนและสมบูรณ์ของเลือดน้อยกว่า
ปกติ) เป้าประสงค์ในการรักษาเพื่อลดอาการปวด เพิ่มองศาการเคล่ือนไหว รวมถึงบ ารุงเสมหะสมุฏฐาน 
(เลือด) 

แผนการรักษาคือ บ ารุงเสมหะสมุฏฐานในข้อต่อและกล้ามเน้ือ บ ารุงเลือดท่ีเป็นแหล่งของ
สารอาหารในการเติมความสมบูรณ์ใหก้บัธาตุต่างๆ ในร่างกาย ดว้ยวิธีการ 

1. นวดน ้ามนัเพื่อเติมความชุ่มช้ืน คลายการยดึเกาะของกลา้มเน้ือและขอ้ และกระตุน้การไหลเวียน 
ยาน ้ามนัส าหรับนวดคือน ้ามนัมะขามผสมน ้ามนัขดัมอน ซ่ึงน ้ามนัมะขามนั้นมีสรรพคุณลดอาการปวด บวม 
ตึงเกร็งของกลา้มเน้ือและขอ้ ท่ีเกิดจากวาตะก าเริบ (จากการยดึเกาะหรือหดเกร็งของกลา้มเน้ือและขอ้) และ
น ้ามนัขดัมอนมีสรรพคุณบ ารุงกลา้มเน้ือ กระดูกและขอ้ โดยเฉพาะในภาวะท่ีมีความเส่ือมของธาตุดิน (ปถวี
ธาต)ุ 

2. พอกยาสมุนไพรท่ีขอ้ศอก เพื่อกระจายลม ลดอาการปวด 
3. จ่ายยาสมุนไพรเพื่อบ ารุงเลือด บ ารุงเสมหะสมุฏฐานใหมี้ความสมบูรณ์ เน่ืองจากแพทยแ์ผนไทยมี

มุมมองวา่เลือดคือส่ิงท่ีน าพาสารอาหารไปเติมเตม็หรือซ่อมแซมธาตุต่างๆ ของร่างกาย  
การรักษา 
รักษาทั้งหมด 3 คร้ัง ในเวลา 2 สัปดาห์ ดว้ยวิธีการ  
1) นวดน ้ ามนัมะขามผสมน ้ ามนัขดัมอน บริเวณเข่า ขา แขนและขอ้ศอก การนวดน ้ ามนัคือนวด

ตามแนวกลา้มเน้ือ แบบสัมผสัต่อเน่ือง เป็นเวลา 45 นาที  
2) พอกยาบริเวณขอ้ศอกซ้าย 15 นาที ซ่ึงเป็นผงสมุนไพรรสร้อนผสมผงถ่านละเอียด เคลา้กบัน ้ า

คั้นใบมะขามใหเ้นียน  
3) ยาตม้เฉพาะราย มะขามป้อม เถาเอ็นอ่อน รากสามสิบ ขิง แฝกหอม รากบวั ลูกเกด อย่างละ 15 

กรัม ตม้เคี่ยว รับประทานวนัละ 2 คร้ัง คร้ังละ 100 มิลลิลิตร ก่อนอาหารเช้า/เยน็ เพื่อบ ารุงร่างกาย บ ารุง
เลือด 
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ค าแนะน าในการปฏิบัติตัวคือ เล่ียงการใช้แขนซ้ายในการยกของหนักหรือออกแรงเยอะๆ 
รับประทานใหค้รบ 5 หมู่และหลากหลาย 

ผลการรักษา 
 ผูป่้วยไม่มีอาการปวดในขอ้เข่า และขอ้ศอก สามารถเคล่ือนไหวขอ้ศอกไดป้กติ แต่ยงัคงมีอาการ

มึนและปวดศีรษะเลก็นอ้ย จากการตรวจร่างกายพบว่าลกัษณะทัว่ไปของผูป่้วย สีผิวซีด เยือ่บุตาซีด ลกัษณะ
เข่าทั้ง 2 ขา้งไม่พบบวม แดง ร้อน ไม่พบจุดกดเจ็บท่ีเข่าซา้ย ขอ้ศอกไม่พบบวม แดง ร้อน ไม่พบจุดกดเจ็บท่ี
บริเวณขอ้ศอก ระดบัความเจ็บปวดหลงัการรักษาคร้ังสุดทา้ย คือ 0 

ผู้ป่วยรายท่ี 3 ผูป่้วยชายไทยคู่ อาย ุ42 ปี อาชีพเกษตรกร (โรคประจ าตวั: รูมาตอยด)์ 
 อาการส าคัญ ขอ้ผิดรูป 1 ปี 
 3 ปีก่อน ผูป่้วยมีอาการน้ิวช้ีเทา้ขวาซ้น บวมแดงหลงัจากเตะฟุตบอล หลงัจากนั้น 1 สัปดาห์เร่ิมมี

อาการหลงัเทา้ขวาบวม ปวดเข่าและขอ้เทา้ทั้ง 2 ขา้งร่วมดว้ย แพทยว์ินิจฉัยว่าเป็นโรคขอ้อกัเสบ รักษาดว้ย
การรับประทานยาแกป้วด ลดอาการอกัเสบเป็นเวลา 3 เดือนต่อเน่ือง แต่อาการไม่ดีขึ้นจนไม่สามารถเดินเอง
ไดเ้น่ืองจากมีอาการปวดและบวมมาก แพทยจึ์งท าการตรวจเพิ่มเติมและพบว่าผูป่้วยเป็นรูมาตอยด์ และให้
การรักษาดว้ยการรับประทานยาต่อเน่ือง 4 เดือน พบวา่อาการดีขึ้นสามารถเดินเองไดต้ามปกติ  

 1 ปีก่อน ผูป่้วยท าสวนแล้วถูกหนามต้นมะนาวต าท่ีบริเวณข้อน้ิวช้ีมือ ข้างขวา ไม่มีอาการ
เลือดออก 1 สัปดาห์หลงัจากโดนหนามต า พบว่ามีอาการบวมบริเวณนั้น ต่อมาจึงเร่ิมมีอาการเข่าขวาบวม 
เขา้รักษาท่ีโรงพยาบาลพบว่าติดเช้ือในกระแสเลือด ขอ้ต่อต่างๆ ในร่างกายมีอาการอกัเสบ ปวด ตึงขอ้ศอก 
ไม่สามารถเหยยีดแขนไดสุ้ด มีอาการขอ้ผิดรูปบริเวณน้ิวเทา้ทั้ง 2 ขา้ง และน้ิวช้ี น้ิวกอ้ยมือขา้งขวา  

 ปัจจุบนัอาการอกัเสบของขอ้ต่อหายไป แต่ยงัคงมีอาการขอ้ผิดรูปท่ีมือและเทา้ทั้ง 2 ขา้ง และ
แพทยย์งัคงใหก้ารรักษาโดยการใชย้าลดการอกัเสบอยา่งต่อเน่ือง 

ตรวจร่างกาย  
 น ้าหนกั 65 กิโลกรัม ส่วนสูง 168 เซนติเมตร (BMI 23.03 kg/m2) คล าความร้อนมือ เทา้พบวา่ปกติ 

กลา้มเน้ือและเส้นเอน็ท่ีแขน มือ น้ิวมือ และเทา้ขวาแขง็ตึง ไม่พบจุดกดเจ็บ หรือบวม แดง ร้อน ขอ้ต่อน้ิวมือ
ทั้ง 2 ขา้งมีการติด แข็งเกร็ง ก ามือไม่สนิท น้ิวช้ี น้ิวกอ้ยมือทั้ง 2 ขา้งเกร็ง แรงบีบมือปกติ แต่ก ามือไม่สนิท
ทั้ง 2 ขา้ง โดยขา้งขวาเป็นมากกว่า ขอ้ศอกซ้ายผิดรูป เหยียดแขนไม่ไดอ้งศา น้ิวช้ี น้ิวกอ้ยเทา้ขา้งขวาผิดรูป 
ซ่ึงผูป่้วยรายน้ีมีระดบัความเจ็บปวดเท่ากบั 0 

วิเคราะห์ตรีธาตุสมุฏฐาน วางแผนการรักษาตามแนวทางการแพทย์แผนไทย 
 การวินิจฉัยตามตรีธาตุ วาตะหย่อนและเสมหะก าเริบ เน่ืองจากมีอาการเคล่ือนไหวขอ้ต่อไดน้้อย

กว่าปกติ (วาตะหย่อน: การท างานของธาตุลมในการเคล่ือนไหวขอ้ต่อมีนอ้ยกว่าปกติ) มีอาการขอ้ต่อผิดรูป 
กลา้มเน้ือแข็งตึง (เสมหะก าเริบ: ความชุ่มช้ืนลดลง แต่มีการยึดเกาะของธาตุน ้ าและดินมากกว่าปกติ) โดย
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เป้าประสงคใ์นการรักษาคือ บรรเทาอาการขอ้ผิดรูป ลดความตึงเกร็งของกลา้มเน้ือ เส้นเอ็นบริเวณมือ เทา้ 
โดยการใชย้าน ้ามนัร่วมกบัหตัถการนวดหรือเทน ้ามนัอุ่นไปตามแนวกลา้มเน้ือของผูป่้วย 

 แผนการรักษาคือ บ ารุงความชุ่มช้ืนของกลา้มเน้ือ เส้นเอ็นบริเวณขอ้ เพื่อลดการยึดเกาะของธาตุ
ดินซ่ึงจะเป็นผลใหธ้าตุลมสามารถไหลเวียนไดป้กติดว้ยวิธีการ 

 1. การนวดน ้ ามนัเน่ืองจากคุณสมบติัพื้นฐานของน ้ ามนังา (ส่วนประกอบหลกัของยาน ้ ามนั) มี
ความชุ่มช้ืน และมีสรรพคุณในการบ ารุงกลา้มเน้ือ เส้นเอ็นต่างๆ น ้ ามนัขดัมอนมีสรรพคุณบ ารุง กลา้มเน้ือ 
กระดูกและขอ้ท่ีเกิดจากวาตะก าเริบ โดยเฉพาะท่ีมีความเส่ือมร่วมดว้ย และน ้ ามนับอระเพ็ด ซ่ึงรสขมจาก
บอระเพด็จะช่วยลดความร้อน และการนวดจะช่วยเพิ่มการไหลเวียนของลม  

การรักษา 
 รักษาทั้งหมด 15 คร้ัง ในเวลา 2 เดือน โดยคร้ังท่ี 1-2  รักษาดว้ยการนวดน ้ ามนับอระเพ็ดผสม

ขดัมอน 45 นาที บริเวณ ขาและแขนท่อนล่างทั้ง 2 ขา้ง เนน้บริเวณ น้ิวเทา้ทั้ง 2 ขา้งและน้ิวช้ี น้ิวกอ้ยมือขวา  
 คร้ังท่ี 3–15 มีการปรับแผนการรักษา โดยใช้วิธีการเทน ้ ามนัมะขามอุ่นลงบนบริเวณมือขา้งขวา 

และนวดน ้ ามนัมะขาม 45 นาที บริเวณมือขา้งซ้ายและน้ิวเทา้ทั้ง 2 ขา้ง เน่ืองจากการรักษาทั้ง 2 คร้ัง พบว่า
ความยืดหยุ่นของขอ้ต่อท่ีผิดรูปนั้นมีนอ้ย ซ่ึงการเทน ้ ามนัอุ่นจะช่วยเติมความชุ่มและกระตุน้การไหลเวียน
ใหก้บัภาวะขอ้ต่อผิดรูปมากกว่า วิธีการเทน ้ามนัอุ่น คือ การเทยาน ้ามนัท่ีอุ่น (ตลอด) หรือท าใหไ้หลเป็นเส้น
เลก็กระทบกบับริเวณท่ีตอ้งการอยา่งต่อเน่ืองตามแนวกลา้มเน้ือ โดยใชน้ ้ามนัมะขามซ่ึงมีสรรพคุณลดอาการ
ตึงเกร็งของกลา้มเน้ือ เส้นเอน็และขอ้ ท่ีเกิดจากวาตะก าเริบ  

ค าแนะน าในการปฏิบติัตวัคือ งดอาหารแสลง เช่น หน่อไม ้สัตวปี์ก ฝึกบริหารมือ โดยการก าลูก
บอล วนัละ 5–10 นาที  

ผลการรักษา 
ผูป่้วยก ามือขวาไดส้นิท ก าและเคล่ือนไหวมือซ้ายไดม้ากขึ้น ไม่มีอาการผิดปกติท่ีเกิดขึ้นระหวา่ง

การรักษา และตรวจร่างกาย พบวา่กลา้มเน้ือแขน มือ น้ิวทั้ง 2 ขา้งและเทา้ซา้ยแขง็ตึงลดลง อาการผิดรูปของ
น้ิวมือขา้งขวาหายไป น้ิวมือซา้ยผิดรูปลดลง ขอ้ศอกซา้ย และน้ิวเทา้ซา้ยยงัคงผิดรูปเช่นเดิม  

อภิปรายผล 

 การรักษาภาวะขอ้อกัเสบมีความซับซ้อนของสาเหตุ อาการ การด าเนินโรค และท าให้สูญเสียการ
เคล่ือนไหวของขอ้ต่อ3 ในมุมมองการรักษาทางการแพทยแ์ผนไทยพบวา่มีการประเมินสาเหตุการด าเนินโรค
อย่างละเอียด เพื่อระมดัระวงัในการรักษาโดยเฉพาะการใชย้าและการวิเคราะห์โรคจะวิเคราะห์จากตรีธาตุ
สมุฏฐานตามทฤษฎีการแพทยแ์ผนไทย  
 จากการน าเสนอกรณีศึกษาทั้ง 3 กรณี ซ่ึงเป็นผูป่้วยท่ีมีภาวะขอ้อกัเสบจากสาเหตุท่ีต่างกนั คือ 
เก๊าท์ รูมาตอยด์ ซ่ึงถือว่าเป็นสาเหตุหลกัท่ีท าให้เกิดขอ้อกัเสบ นอกจากน้ียงัพบผูป่้วยอีก 1 รายท่ีไม่ทราบ
สาเหตุของอาการขอ้อกัเสบท่ีชดัเจน แต่พบว่าผูป่้วยรายดงักล่าวมีภาวะซีด โดยรายงานวิจยัท่ีผ่านมา พบว่า
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ภาวะโลหิตจางอาจส่งผลท าให้เกิดภาวะขอ้อกัเสบได้11 ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการวิเคราะห์ของแพทยแ์ผนไทยท่ี
มองว่าภาวะโลหิตจางหรือโลหิตงัหย่อน (เสมหะสมุฏฐาน) ท าให้การเสริมสร้างส่วนต่างๆ ของร่างกาย 
รวมถึงขอ้ต่อไม่ดีตามไปดว้ย  

การวิเคราะห์โรคจากตรีธาตุสมุฏฐานตามทฤษฎีการแพทยแ์ผนไทย พบว่าผลการวิเคราะห์ตรีธาตุ
นั้นมีความแตกต่างกัน เน่ืองจากสาเหตุ อาการ รวมถึงปัจจัยอ่ืนๆ ท่ีส่งเสริมนั้นแตกต่างกัน เช่น อายุ 
ระยะเวลาในการด าเนินของโรค ท าให้แผนและวิธีการรักษานั้นแตกต่างกนัออกไป โดยหากพิจารณาพบว่า
วาตะสมุฏฐานก าเริบจากการคัง่คา้งของธาตุลมท่ีเกิดจากเสมหะก าเริบ ควรจดัการท่ีเสมหะสมุฏฐานก่อน
โดยการเติมความชุ่มช้ืนดว้ยหัตถการหรือยาเพื่อคลายการยึดเกาะของธาตุน ้ าและดิน แลว้จึงกระตุน้ธาตุลม
ให้ไหลเวียนไดม้ากขึ้น หรือหากวาตะสมุฏฐานหย่อน ปริมาณและการไหลเวียนของธาตุลมน้อยกว่าปกติ 
ซ่ึงเกิดมาจากเสมหะสมุฏฐานท่ีขาดความชุ่มช้ืนและมีการยึดเกาะมากกว่าปกติอย่างต่อเน่ือง ควรเลือก
หตัถการหรือยาสมุนไพร ท่ีช่วยเติมความชุ่มช้ืนและเพิ่มการไหลเวียนภาวะวาตะก าเริบ10 

วิธีการรักษาภายนอกดว้ยการใชย้าน ้ ามนัเป็นส่ิงท่ีผูป่้วยทั้ง 3 รายไดรั้บเหมือนกนั ซ่ึงผลการใชย้า
น ้ ามนั พบว่าท าให้กลา้มเน้ือ เส้นเอ็น มีความยืดหยุ่น และท าให้องศาการเคล่ือนไหวของขอ้ต่อนั้นเพิ่มมาก
ขึ้นดว้ย ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาวิจยัเร่ือง การศึกษาประสิทธิผลของการนวดไทยแบบราชส านกัร่วมกบั
การกกัน ้ามนัหญา้ขดัมอนในการรักษาโรคลมจบัโปงแหง้เข่า พบวา่การใชย้าน ้ามนันั้นสามารถท าใหผู้ป่้วยมี
องศาการเคล่ือนไหวข้อท่ีเพิ่มขึ้ น12 รวมถึงวิธีการเทยาน ้ ามันอุ่นซ่ึงประยุกต์มาจากวิธีการดั้ งเดิมของ
การแพทยอ์ายุรเวทท่ีใชส้ าหรับรักษาผูป่้วยขอ้อกัเสบ โดยพบว่าสามารถลดอาการปวด บวมของขอ้ได ้ทั้ง
ระยะเฉียบพลนัและเร้ือรัง13 ส าหรับการรักษาจากภายนอกนั้นยงัมีอีกหลายวิธีไม่ว่าจะเป็นการประคบ
สมุนไพร การพอกยา ซ่ึงแต่ละรายไดรั้บการรักษาไม่เหมือนกนั รวมไปถึงการศึกษาวิจยัท่ีผ่านมาพบว่าการ
นวดท่ีมีการประคบสมุนไพรร่วมดว้ยส่งผลใหล้ดภาวะบวมบริเวณขอ้ไดม้ากกวา่การนวดเพียงอยา่งเดียว14  

การท ากายบริหารมีความจ าเป็นอย่างยิ่งเพื่อช่วยคลายกลา้มเน้ือ เส้นเอ็น เพิ่มองศาการเคล่ือนไหว
ของข้อ และงานวิจัยท่ีผ่านมายงัพบว่าการท ากายบริหารข้อต่อท่ีมีการอักเสบอย่างต่อเน่ืองและถูกตอ้ง 
สามารถลดความพิการหรือสูญเสียการเคล่ือนไหวขอ้ต่อได้15 

จากท่ีกล่าวมาพบว่าการรักษาของแพทยแ์ผนไทยมีความซับซ้อนในการคิดวิเคราะห์เพื่อให้การ
รักษาแบบองคร์วมในผูป่้วยเฉพาะราย อนัจะส่งผลให้เกิดการรักษาท่ีเหมาะสมกบัผูป่้วยแต่ละรายมากท่ีสุด 
ซ่ึงถือเป็นจุดเด่นของการแพทยแ์ผนไทย และการวิจยัน้ีอาจช่วยสร้างความมัน่ใจใหส้หวิชาชีพได ้ถึงแมโ้รค
ขอ้อกัเสบจะเป็นภาวะท่ีมีความเส่ียงสูง แต่การรักษาแบบแผนไทยนั้นมีการคิดวิเคราะห์และวางแผนการ
รักษาอย่างรอบคอบและระมดัระวงั แต่ขอ้จ ากดัของการรักษาคือการใช้เวลามาก และการคิดวิเคราะห์จะ
ขึ้นอยูก่บัประสบการณ์ของแพทยแ์ผนไทย  
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สรุปผล 

จากการศึกษากรณีศึกษาผูป่้วยภาวะขอ้อกัเสบทั้ง 3 ราย ซ่ึงมีอาการส าคญัและสาเหตุท่ีแตกต่างกนั 
พบวิธีการรักษาทั้งหมด 4 วิธีคือ ดงัน้ี  

1. การใช้ยาน ้ ามนั ซ่ึงพบการใช้ยาน ้ ามนัทั้งหมด 3 ชนิดคือ น ้ ามนัมะขาม น ้ ามนัขดัมอน และ
น ้ามนับอระเพด็ ท่ีมีสรรพคุณ ขอ้บ่งใชท่ี้แตกต่างกนัดงัน้ี 

1.1 ยาน ้ ามนัมะขาม มีส่วนประกอบหลกั คือใบมะขาม น ้ ามนังา มีรสยาเปร้ียว มนั สรรพคุณ
ลดอาการตึงเกร็ง ปวด และบวมกลา้มเน้ือและขอ้ต่อ ท่ีเกิดจากวาตะก าเริบหรือคัง่คา้งของ
วาตะสมุฏฐาน เหมาะกบัการใชใ้นผูป่้วยท่ีมีสภาวะกลา้มเน้ือ เส้นเอ็น หรือขอ้ต่อตึงเกร็ง
หรือลดอาการปวดท่ีเกิดจากลม (วาตะ) คัง่คา้ง ซ่ึงเป็นผลมาจากสภาวะกลา้มเน้ือ เส้นเอ็น
ท่ีแข็งตึงมากเกินไป ผลการใช้น ้ ามนัมะขาม พบว่าทั้ง 3 ราย กลา้มเน้ือ เส้นเอ็น ขอ้ต่อมี
ความยดืหยุน่และองศาในการเคล่ือนไหวขอ้ต่อเพิ่มขึ้น 

1.2 ยาน ้ ามนัขดัมอน มีส่วนประกอบหลกั คือ ขดัมอน น ้ ามนังา มีรสยามนั สรรพคุณบ ารุง 
กลา้มเน้ือ กระดูกและขอ้ท่ีเกิดจากวาตะก าเริบ โดยเฉพาะท่ีมีความเส่ือมร่วมดว้ย เหมาะ
กบัการใชใ้นผูป่้วยท่ีมีอาการปวดกลา้มเน้ือ เส้นเอ็น ขอ้ต่อ ท่ีเป็นผลมาจากการเส่ือมของ
ธาตุในร่างกาย โดยเฉพาะความเส่ือมของโครงสร้างร่างกายจากปถวีธาตุ (ธาตุดิน)  

1.3 ยาน ้ามนับอระเพด็ ส่วนประกอบหลกั คือ เถาบอระเพด็และน ้ามนังา มีรสยาขม สรรพคุณ
บ ารุงขอ้ต่อ กลา้มเน้ือ และเส้นเอน็ ท่ีมีความร้อนอนัเกิดจากความผิดปกติของธาตุไฟร่วม
ดว้ย เหมาะกบัการใช้ในผูป่้วยท่ีมีสภาวะการปวดของขอ้ต่อ กลา้มเน้ือ และมีความร้อน
มากกวา่ปกติ  

โดยการใช้ยาน ้ ามนั ผ่านหัตถการ 2 รูปแบบคือ การนวดน ้ ามนั และการเทน ้ ามนัอุ่นไปตามแนว
กลา้มเน้ือผูป่้วย ซ่ึงทั้ง 2 วิธีมีรายละเอียดดงัน้ี 

• การนวดน ้ามนั คือการทายาน ้ ามนัอุ่นๆ ลงบนผิวท่ีตอ้งการรักษาและนวด โดยนวดแบบสัมผสั 
คลึง ต่อเน่ืองตามแนวกลา้มเน้ือ รวมถึงการกดจุดตามแนวการนวดไทย เพื่อกระตุน้การไหลเวียน คลาย
กลา้มเน้ือ เส้นเอ็น ซ่ึงผูป่้วยทั้ง 3 รายท่ีไดรั้บการนวดน ้ ามนั พบว่ากลา้มเน้ือ เส้นเอ็นมีความยืดหยุ่นมากขึ้น
และองศาในการเคล่ือนไหวเพิ่มขึ้น 

• การเทน ้ ามนัอุ่นลงบนผิวผูป่้วย คือการเทยาน ้ ามนัอุ่นร้อนให้ไหลเป็นเส้นเล็กๆ ลงบนบริเวณ
ตอ้งการรักษา เทไหลต่อเน่ืองตามแนวกลา้มเน้ือ และเส้นประสาท ความร้อนจากยาน ้ ามนัท่ีอุ่นตลอดเวลา 
ความชุ่มและสรรพคุณของยาน ้ ามนัจะช่วยให้กลา้มเน้ือ เส้นเอ็นท่ีค่อนขา้งลึกคลายตวั เป็นการเพิ่มความ
ยืดหยุ่นให้กลา้มเน้ือ เส้นเอ็น ซ่ึงผูป่้วยรายท่ี 3 ไดรั้บการรักษาโดยการเทน ้ ามนัอุ่นอย่างต่อเน่ือง ส่งผลให้
ผูป่้วยท่ีมีสภาวะ  ขอ้ต่อผิดรูปนั้นดีขึ้น และองศาการเคล่ือนไหวของขอ้มีมากขึ้น 
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2. การพอกยาสมุนไพร คือ การใชย้าสมุนไพรแห้ง (รสร้อน) บดละเอียดผสมผงถ่านละเอียด ผสม
น ้ าคั้นใบมะขามสด ท าให้รสยาพอกนั้นเป็นรสเปร้ียว ร้อน ขม พอกบริเวณท่ีมีอาการบวมหรือปวด ซ่ึงรส
ของยาพอกจะช่วยกระจายลม เป็นผลใหล้ดปวด ลดบวมได ้

3. การประคบสมุนไพร คือการประคบร้อนดว้ยลูกประคบท่ีเตรียมดว้ยการผดัสมุนไพรสด (รสร้อน) 
ดว้ยน ้ามนังา มะพร้าวขดู และสมุนไพรอ่ืนๆ โดยก่อนการประคบตอ้งอุ่นลูกประคบดว้ยน ้ามนังา                  มี
จุดประสงคเ์พื่อกระตุน้การไหลเวียนและเพิ่มความชุ่มช้ืน ซ่ึงผูป่้วยรายท่ี 1 ไดรั้บการรักษาโดยการประคบ
สมุนไพร พบวา่กลา้มเน้ือแขง็ตึงลดลงและมีความยดืหยุน่เพิ่มมากขึ้น 

4. การจ่ายยาสมุนไพร หลกัการจ่ายยาตอ้งพิจารณาตามสมุฏฐานการเกิดโรค ซ่ึงในผูป่้วยรายท่ี 3 
พบว่าความผิดปกติของขอ้นั้นมีความไม่สมบูรณ์ของเลือดเป็นหน่ึงในปัจจยัท่ีท าให้เกิดโรค จึงจ่ายยาต ารับ
เฉพาะรายเพื่อบ ารุงเลือด บ ารุงเสมหะสมุฏฐานใหมี้ความสมบูรณ์   

ค าแนะน าส าหรับการดูแลตนเอง ใหผู้ป่้วยหลีกเล่ียงสาเหตุท่ีท าให้อาการก าเริบ และมุ่งเนน้ท ากาย
บริหาร เพื่อเพิ่มองศาการเคล่ือนไหวของขอ้ใหก้ลบัมาใชง้านไดอ้ยา่งเต็มประสิทธิภาพ และแนะน าเก่ียวกบั
การรับประทานอาหารท่ีเนน้การบ ารุงขอ้ต่อ 

โดยสรุปแนวทางในการรักษาผูป่้วยภาวะขอ้อกัเสบดว้ยวิธีทางการแพทยแ์ผนไทย พบว่าขั้นตอน
การซักประวติั ตรวจร่างกาย วิเคราะห์โรคควรด าเนินการอย่างถูกตอ้งและครบถว้น เพื่อวิเคราะห์ตรีธาตุ
สมุฏฐาน อนัจะน าไปสู่การวางแผนการรักษาท่ีเหมาะสมกบัผูป่้วยแต่ละราย โดยจากรักษาภาวะขอ้อกัเสบ  
พบวิธีการรักษาท่ีไดผ้ลดีทั้งหมด 4 วิธี คือ การใชย้าน ้ ามนั การพอกยา การประคบสมุนไพร และการจ่ายยา
สมุนไพร ซ่ึงยาน ้ ามนั 3 ชนิดท่ีใช้รักษาภาวะขอ้อกัเสบได้ดี คือ น ้ ามนัมะขาม น ้ ามนัขดัมอน และน ้ ามนั
บอระเพด็ 
ข้อเสนอแนะ 

ควรมีการพฒันาต่อยอดเป็นกรอบแนวทางการรักษาท่ีเหมาะสมกับผูป่้วยโรคข้ออักเสบและ
น าไปสู่การวิจยัทางคลินิกต่อไป 
กติติกรรมประกาศ 

คณะผูว้ิจยัขอขอบพระคุณอาจารยธี์รเดช อุทยัวิทยารัตน์ แพทยแ์ผนไทยท่ีมีความเช่ียวชาญในการ
รักษาผูป่้วยกลา้มเน้ือ กระดูกและขอ้ ในการวางแผน ใหก้ารรักษา และใหค้  าปรึกษาในการรักษาผูป่้วย 
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