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ประสิทธิผลการรักษาอาการปวดข้อเข่า โดยใช้การนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกบัการประคบ 
และพอกเข่าด้วยสมุนไพร ในผู้ป่วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือข้อเข่าเส่ือม อ าเภอศรีประจันต์  

จังหวดัสุพรรณบุรี 
ปิยาภรณ์  พงษเ์กิดลาภ, วท.บ. 

บทคัดย่อ 
 อาการปวดเข่าพบไดใ้นผูท่ี้มีอายุ 40 ปีข้ึนไป โดยเฉพาะในกลุ่มอายุมากกว่า 75 ปี และมีอตัราเพิ่มสูงข้ึน 
วิธีการรักษาด้วยแพทยแ์ผนไทย และแพทยท์างเลือกสามารถน ามาใช้ในการรักษาอาการปวดเข่าได้ การวิจยั          
ก่ึงทดลองแบบกลุ่มเดียววดัผลก่อนและหลงัน้ี มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาประสิทธิผลการรักษาอาการปวดขอ้เข่า โดย
ใชก้ารนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร ในผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่า
เส่ือม  กลุ่มตวัอยา่งเป็นผูมี้อาการปวดเข่า จ านวน 30 คน ซ่ึงคดัเลือกแบบเจาะจง กลุ่มตวัอยา่งไดรั้บการนวดแบบ
ราชส านกัตามขั้นตอน 30 นาที ประคบสมุนไพรท่ีขอ้เข่าและใตพ้บัเข่า 30 นาที และพอกเข่าดว้ยสมุนไพรพอกเข่า 
30 นาที ติดต่อกนั 3 วนั และหลงัจากท าการรักษาตามขั้นตอนครบ 3 วนั จะพอกเข่าดว้ยสมุนไพรพอกเข่าวนัละ      
1 คร้ัง ติดต่อกนั 7 วนั  เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล ไดแ้ก่ แบบสอบถามระยะเวลารอบความปวดของ
ผูป่้วย และแบบสอบถามประเมินอาการผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม Modified WOMAC (Western 
Ontario and McMaster University) ฉบบัภาษาไทย โดยมีค่าความเท่ียงตรง (IOC) ระหว่าง 0.67-1.00 วิเคราะห์
ขอ้มูลโดยใชส้ถิติเชิงพรรณนา และสถิติ paired t-test         

ผลการศึกษาหลงัจากท่ีกลุ่มตวัอยา่งไดรั้บการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและการพอกเข่า
ดว้ยสมุนไพรหลงัการทดลอง พบวา่  

1. ระยะเวลารอบความปวด ภายใน 2 สัปดาห์ ร้อยละ 36.67 ภายใน 1 เดือน ร้อยละ 36.67 และไม่กลบัมา
ปวดซ ้า ร้อยละ 26.66 

2. ระดบัความเจบ็ปวดลดลง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (p<.05) 
 3. ระดบัอาการฝืดหรือขอ้ยดึลดลง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (p<.05)   

4. ระดบัความสามารถในการท างานของร่างกายเพิ่มข้ึน อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (p<.05) 
สรุปไดว้่า การรักษาโดยใช้การนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร   

เป็นทางเลือกหน่ึงในการบ าบดัและบรรเทาอาการปวดเข่าในผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม ดงันั้นควรน า
วิธีการรักษาดว้ยแพทยท์างเลือกดงักล่าวไปใชใ้นการดูแลรักษาผูท่ี้มีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม 
ค าส าคญั: ประสิทธิผล   อาการปวดขอ้เข่า   การนวดแบบราชส านกั   การประคบ   พอกเข่าดว้ยสมุนไพร 

แพทยแ์ผนไทย ช านาญการ โรงพยาบาลศรีประจนัต ์จงัหวดัสุพรรณบุรี 
E-mail: kae1724@gmail.com 
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Effective of Relieve Knee Pain used Thai Royal Massage Combined with Hot-Compressed 
Herbal Ball and Herbal Knee Poultice in Knee Pain Patients or Osteoarthritis, 

Si Prachan District, Suphanburi Province 
Piyaporn Pongkildlarb, B.Sc. 

Abstract    
Knee pain is more common in people aged 40  and over, especially in the age group of over 75 , and the 

rate is increasing.  Methods of treatment with Thai traditional and alternative medicine can be used to treat knee 
pain.  This single-group quasi-experimental study measuring the effects of before and after, aimed to study the 
effectiveness of treating knee pain by using Thai royal massage therapy combined with hot-compressed herbal 
balls and herbal knee poultice in knee pain or osteoarthritis patients.  The sample group consisted of 30 knee pain 
sufferers who were selected by using purposive sampling method.  The subjects were received a 30-minute Thai 
royal massage, 30 minutes of herbal hot compress on the knee joints and under the fold of the knee, and 30 minutes 
of applying herbal knee poultice for 3 consecutive days. After completing 3 days of treatment, the knee was applied 
with herbal knee poultice once a day for 7 consecutive days. The research instruments used for data collection were 
a patient pain cycle questionnaire and a Thai version questionnaire of Modified WOMAC (Western Ontario and 
McMaster University) with accuracy (IOC) between 0.67-1.00, used to assess the symptoms of patients with knee 
pain or osteoarthritis. The data were analyzed by using descriptive statistics and paired t-test statistics. The results 
of the study after the subjects were received Thai royal massage therapy combined with herbal hot compress and 
knee poultice after the experiment found that:  

1 .  The pain cycle duration within 2  weeks was at 36 .67%,  within 1  month at 36 .67%,  and with no 
recurrence at 26.66%.  

2. The pain level decreased with statistical significance at the .05 level (p<.05).  
 3. The degree of stiffness or joint stiffness decreased with statistical significance at the .05 level (p<.05).  

4. The level of the body's functional ability increased with statistical significance at the .05 level (p<.05).  
It could be concluded that the treatment using Thai royal massage therapy combined with hot-compressed 

herbal balls and knee poultice was an alternative therapy for healing and relieving knee pain in patients with knee 
pain or osteoarthritis. Therefore, alternative medicine should be used to treat knee pain or osteoarthritis people.  
Keywords: Effectiveness    Knee Pain   Thai Royal Massage   Hot-compressed Herbal Ball   Herbal Knee 
Poultice 
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บทน า 
ปัญหาโรคขอ้เส่ือมเป็นปัญหาสาธารณสุขท่ีส าคญัทัว่โลก อตัราการเป็นโรคขอ้เข่าเส่ือมมีจ านวนเพิ่มมาก

ข้ึน  เร่ือยๆ ซ่ึงเป็นโรคท่ีเกิดจากการเส่ือมของขอ้ต่อภายหลงัการใชง้านมานานจึงเกิดข้ึนกบัทุกคนเม่ือมีอายมุากข้ึน 
ผูป่้วยโรคขอ้เข่าเส่ือมคิดเป็นร้อยละ 80-90 ในผูท่ี้มีอายมุากกวา่ 65 ปี และพบในผูห้ญิงมากกวา่ผูช้ายเม่ืออาย ุ55 ปี
ข้ึนไป ก่อใหเ้กิดอาการปวดขอ้เข่าขณะเคล่ือนไหว ขอ้เข่าติดและพิสัยการเคล่ือนไหวขอ้เข่าขอ้ลดลงท าใหส่้งผลต่อ
การประกอบกิจวตัรประจ าวนัการท างาน รวมถึงสภาพจิตใจและคุณภาพชีวิต (วนัทนียา วชัรีอุดมกาล และคณะ, 
2557) 

โรคขอ้เขา้เส่ือมถึงแมจ้ะไม่เป็นอนัตรายจนคุกคามถึงชีวิต แต่ก็มีผลกระทบท่ีเกิดจากความพิการทางดา้น
ร่างกายและความสุขดา้นจิตใจของผูป่้วยจากโรคดงักล่าว จึงเกิดการรักษาท่ีหลากหลาย เช่น การผ่าตดั การใชย้า   
ซ่ึงส่วนใหญ่จะใช้ยาแก้ปวด เช่น พาราเซตามอล (Paracetamol) ในการรักษาอาการปวดเข่า ถา้อาการไม่ดีข้ึน       
อาจตอ้งใชย้าตา้นการอกัเสบท่ีไม่มีสเตียรอยด ์(NSAIDs) ร่วมดว้ย ยาบางชนิดเช่น ไดโคติล (DICOTIL) จะมีผลคือ 
คล่ืนไส้อาเจียน ปวดทอ้ง เลือดออกในกระเพาะอาหาร และท่ีส าคญัท่ีสุดในกลุ่มผูสู้งอายุถา้ใช้ยาติดต่อกนัเป็น
เวลานาน พิษจากยาจะไปรวมอยูท่ี่ตบั ท าใหเ้กิดพิษสะสมส่งผลใหเ้ซลลต์บัไม่สามารถท างานได ้ส่วนวิธีการผ่าตดั 
เป็นการรักษาขั้นสุดท้ายเพื่อรักษาไม่ให้เกิดไตวายจากการกินยา โดยแพทย์จะเป็นผูพ้ิจารณาในการรักษา                
ซ่ึงผูสู้งอายจุะตอ้งเสียค่าใชจ่้ายสูง การรักษาดว้ยแพทยแ์ผนปัจจุบนัแมจ้ะไดผ้ลดี แต่กอ็าจส่งผลขา้งเคียงจากการกิน
ยาท่ีมีฤทธ์ิระคายเคืองกระเพาะอาหารได ้

ตามการรักษาทางการแพทยแ์ผนไทยมกัประกอบดว้ย การนวดรักษาแบบราชส านกั การประคบสมุนไพร         
การรักษาดว้ยยาสมุนไพร โดยการนวดรักษาแบบราชส านกั เป็นวิธีการนวดเพื่อใชใ้นการรักษาอาการจบัโปงแหง้
หรือกลุ่มอาการปวดขอ้เข่า โดยใชก้ารนวดแนวเส้นและจุดสัญญาณท่ีเก่ียวขอ้งกบัขอ้ท่ีเป็นนั้นเพื่อกระจายเลือดท่ี
ตกตะกอนและให้เลือดใหม่ไหลผ่านบริเวณขอ้ต่อนั้นไดส้ะดวกใช้ยาพอกดูดพิษเพื่อลดการอกัเสบภายในขอ้    
(กรมพฒันาการแพทยแ์ผนไทยและการแพทยท์างเลือก, 2559) จากการศึกษาของ แพทยแ์ผนไทยหลายท่านกล่าว
ตรงกนัว่าการนวดรักษาแบบราชส านัก การประคบสมุนไพร และการพอกสมุนไพรสามารถลดอาการปวดเข่า      
ในผูป่้วยโรคจบัโปงแห้งเข่าลดลงอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 มณีรัตน์ วรรณะ และคณะ, (2561) ศิลดา   
การะเกตุ, นิชกานต ์สุยะราช, พชัรินทร์ ใจดี, สมบติั กาศเมฆ,  สุนทร พรมเผา่ และ ผณิตา ประวงั, (2560) และศิริพร 
แยม้มูล, เจษฎา อุดมพิทยาสรรพ,์ และอิสรา ศิรมณีรัตน์, (2562) 

จากขอ้มูลงานแพทยแ์ผนไทยโรงพยาบาลศรีประจนัต ์จงัหวดัสุพรรณบุรี  ในปี 2561-2563 พบวา่ ผูป่้วยท่ีมี
อาการปวดเข่า ขอ้เข่าเส่ือมท่ีเขา้รับการรักษาท่ีงานแพทยแ์ผนไทย มีจ านวนทั้งส้ิน 457, 477 และ 568 ราย ตามล าดบั 
ดว้ยเหตุน้ี ผูว้ิจยัในฐานะท่ีเป็นแพทยแ์ผนไทยของโรงพยาบาลศรีประจนัตไ์ดเ้ลง็เห็นถึงปัญหาและความส าคญัของ
โรคปวดเข่าและขอ้เข่าเส่ือมวา่เป็นปัญหาท่ีสร้างความไม่สุขสบายทางดา้นร่างกาย จิตใจ ต่อการด ารงชีวิตประจ าวนั
ของผูป่้วย การรักษาหรือบรรเทาอาการปวด ผูป่้วยตอ้งทานยาแกป้วดซ่ึงส่งผลกระทบต่อร่างกาย และจากการ
ทบทวนวรรณกรรมขา้งตน้ พบวา่ การนวดการประคบสมุนไพรและการพอกเข่าดว้ยสมุนไพรสามารถช่วยบรรเทา
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หรือลดอาการปวดได ้จึงเห็นความส าคญัของการศึกษาวิจยัเร่ือง ประสิทธิผลของการรักษาอาการปวดขอ้เข่า โดยใช้
การนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร ในผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่า
เส่ือม อ าเภอศรีประจนัต ์จงัหวดัสุพรรณบุรี เพื่อพฒันาต่อยอดน าการนวดเพื่อการรักษาแบบราชส านกั การประคบ
สมุนไพรและการพอกเข่าดว้ยสูตรสมุนไพรรักษ ์มารวมเป็นขั้นตอนในการดูแลรักษาผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือ
ขอ้เข่าเส่ือม เพื่อเป็นการเพิ่มทางเลือกในการบรรเทาอาการปวดเข่าและขอ้เข่าเส่ือมใหก้บัผูป่้วย 
วตัถุประสงค์การวจัิย 
 เพื่อศึกษาประสิทธิผลของการรักษาอาการปวดขอ้เข่าในผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือมโดยใช้
การนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร          
สมมติฐานการวิจัย 
 1. หลงัจากการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบ และการพอกเข่าดว้ยสมุนไพรในผูป่้วยท่ีมี
อาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม หลงัการทดลองผูป่้วยมีระยะเวลารอบของความปวดเพิ่มข้ึน 

2. หลงัจากการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบ และการพอกเข่าดว้ยสมุนไพรในผูป่้วยท่ีมี
อาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม หลงัการทดลองผูป่้วยมีระดบัความเจบ็ปวดลดลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
  3. หลงัจากการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบ และการพอกเข่าดว้ยสมุนไพรในผูป่้วยท่ีมี
อาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม หลงัการทดลองผูป่้วยมีระดบัอาการฝืดหรือขอ้ยดึลดลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ  

4. หลงัจากการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกบัการประคบและการพอกเข่าดว้ยสมุนไพรในผูป่้วยท่ีมี

อาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม หลงัการทดลองผูป่้วยมีระดบัความสามารถในการท างานของร่างกายเพิ่มข้ึนกว่า

ก่อนทดลองอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 

กรอบแนวคิดในการวิจัย 
                             ตัวแปรอสิระ                  ตัวแปรตาม 

 
 

 

 

 

 

 

 

การนวดรักษาแบบราชส านกั
ร่วมกบัการประคบและพอกเข่า
ดว้ยสมุนไพรประกอบดว้ย 
1. นวดราชส านกัคร้ังละ         30 

นาที เป็นเวลา 3 วนั 
2. ประคบสมุนไพรคร้ังละ           

30 นาที เป็นเวลา 3 วนั 
3. พอกเข่าดว้ยสมุนไพรรักษเ์ข่า 

คร้ังละ 30 นาที เป็นเวลา 3 
วนั และน ากลบัไปพอกเองท่ี
บา้นวนัละ1 คร้ัง เป็นเวลา 7 
วนั 

  

1. ระยะเวลารอบความปวด 

2. อาการผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม Modified WOMAC 
ฉบบัภาษาไทน 3 ดา้น ประกอบดว้ย 

ดา้นท่ี 1 ระดบัความเจบ็ปวด 
ดา้นท่ี 2 ระดบัอาการฝืดหรือขอ้ยดึ 
ดา้นท่ี 3 ระดบัความสามารถในการท างานของร่างกาย 

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดในการวิจยั 
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 ระเบียบวธีิวจิัย 
 รูปแบบการวิจัย เป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (Quasi-Experiment Research) แบบกลุ่มเดียววดัผลก่อนและหลงั
ทดลอง (One group pre-test post-test design) 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร ไดแ้ก่ ผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือเข่าเส่ือม ท่ีมารับการรักษาท่ีงานแพทยแ์ผนไทยโรงพยาบาล           

ศรีประจันต์ ในปี พ.ศ. 2564 จ านวน  671 คน (ข้อมูลจากงานเวชระเบียน งานแพทย์แผนไทย โรงพยาบาล              

ศรีประจนัต,์ 2564) คดัเลือกเป็นกลุ่มตวัอย่างแบบเจาะจง (Purposive Sampling) จากผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือ 

ขอ้เข่าเส่ือม ท่ีมารับการรักษาท่ีงานแพทยแ์ผนไทยโรงพยาบาลศรีประจนัต ์ระหวา่งเดือน 1 พฤษภาคม–31 สิงหาคม 

2564 จ านวน 30 คน ตามคุณสมบติัท่ีก าหนดดงัน้ี 

เกณฑท่ี์ใชค้ดัผูป่้วยเขา้ร่วมการวิจยั (Inclusive) ดงัน้ี  
1) เป็นผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม ไม่จ ากดัอาย ุเพศ การศึกษา อาชีพ 
2) ผูป่้วยยนิดีท่ีจะเขา้ร่วมวจิยัคร้ังน้ี 
3) มีสติสัมปชญัญะดี 
4) มีภาวะขอ้เข่าเส่ือม โดยใชเ้กณฑค์ดักรองขอ้เข่าเส่ือมของ Oxford Knee Score ท่ีพบค่า ≥30 

คะแนน 
5) มีระดบัคะแนนความปวดเข่า ≥4 ใน 10 คะแนน 
6) ไม่มีประวติัแพย้าสมุนไพร 

เกณฑท่ี์คดัออก (Exclusive) ผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม ดงัน้ี 
1) เคยรับการผา่ตดัเข่า 
2) รับประทานยาระงบัปวด ไดแ้ก่ แอสไพริน พาราเซตามอล และกลุ่มยาตา้นอกัเสบท่ีไม่ใช่สเตียรอยด ์

เช่น ไอบูโพรเฟน (Ibuprofen),ไดโคลฟีแนค (diclofenac), เซเลคอ็กสิบ(celecoxib) เป็นระยะเวลานาน≥3 เดือนข้ึนไป 

3) มีอาการปวดขอ้เข่าจากสาเหตุอ่ืน เช่น ติดเช้ือในขอ้เข่า จากการประสบอุบติัเหตุหรืออ่ืน ๆ 
4) ความดนัโลหิตสูงกวา่ 145/90 มิลลิเมตรปรอท 
5) มีไข ้อุณหภูมิร่างกายสูงกวา่ 38.5 องศาเซลเซียส 
6) มีอาการไขพ้ิษไขก้าฬ เช่น อีสุกอีใสหรืองูสวดั 
7) มีโรคผวิหนงัท่ีสามารถติดต่อและแพร่กระจายเช้ือโรคได ้
8) เป็นโรคติดต่อในระบบทางเดินหายใจ เช่น วณัโรค 
9) กระดูกแตกหกัปริร้าวท่ียงัไม่ติด 
10) อยูใ่นภาวะผดิปกติของเลือด เช่น ภาวะเลือดไม่แขง็ตวั 
11) มีการอกัเสบทั้งระบบของร่างกายและติดเช้ือในกระแสเลือด 
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12) ใส่อวยัวะเทียมหลงัผา่ตดักระดูก 
13) อยูใ่นสภาวะขอ้ต่อเข่าหลวม 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย  เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัแบ่งออกเป็น 2 ส่วน ไดแ้ก่ 
ส่วนท่ี 1 โปรแกรมการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบและพอกเข่าด้วยสมุนไพร 

ประกอบดว้ย  
1. การนวดรักษาแบบราชส านัก ประกอบด้วย นวดพื้นฐานขา เปิดประตูลม นวดสัญญาณ เข่า 3 จุด        

นวดสัญญาณ 1-4 ขาดา้นนอก เนน้สญัญาณ 4 ใตพ้บัเข่า นวดสญัญาณ 1-4 ขาดา้นใน เนน้สัญญาณ 3, 4 
2. ลูกประคบสมุนไพร ประกอบด้วย ตะไคร้บา้น 200 กรัม การบูร 30 กรัม เกลือ 60 กรัม ผิวมะกรูด        

100 กรัม ขม้ินชนั 100 กรัม ไพล 500 กรัม ใบส้มป่อย 150 กรัม ใบมะขาม 150 กรัม 
  สมุนไพรพอกเข่า สูตรรักษ์เข่า ประกอบดว้ย ข่า 500 กรัม ดอกกานพลู 100 กรัม ผิวมะกรูด 100 กรัม 

น ้ามนังา     2 ลิตร พิมเสน  การบูร  เมนทอลอยา่งละ 50 กรัม น ้ามนัระก า 100 กรัม  
ส่วนท่ี 2 เคร่ืองมือในการประเมินประสิทธิผลการรักษาอาการปวดเข่า โดยการใช้การนวดรักษาแบบ     

ราชส านกัร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร เป็นแบบสอบถาม ประกอบดว้ย 4 ตอนไดแ้ก่ 
ตอนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม ประกอบดว้ย เพศ  อาย ุน ้ าหนกั ส่วนสูง 

ดชันีมวลกาย อาชีพ ระยะเวลาการเจ็บป่วยดว้ยโรคขอ้เข่าเส่ือม การรักษาพยาบาล เป็นลกัษณะแบบเลือกตอบ และ
แบบลกัษณะเติมขอ้ความ จ านวน 10 ขอ้ 

ตอนท่ี 2 แบบประเมินระดบัความปวดก่อนและหลงั โดยใชม้าตรวดัความปวดเป็นตวัเลข (Numeric rating 
scales : NRS) เส้นตรงยาว 10 เซนติเมตรแบ่งเป็น 10 ช่องๆ ละ 1 เซนติเมตร ก าหนดตวัเลขตั้งแต่ 0-10 อธิบายให้
ผูป่้วยเข้าใจก่อนว่า 0 หมายถึง ไม่มีอาการปวด และ 10 คือ ปวดมากท่ีสุด ให้ผูป่้วยบอกถึงตัวเลขท่ีแสดงถึง       
ความปวดท่ีผูป่้วยมีอยูข่ณะนั้น 

ตอนท่ี 3 แบบสอบถามระยะเวลารอบความปวดของผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม หลงัจากท่ี  
เขา้รับการรักษาอาการปวดขอ้เข่า โดยใชก้ารนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร 
โดยจะแบ่งระยะเวลารอบของความปวดเป็น 4 ระยะเวลา 1) ไม่มีอาการปวดซ ้ าหลงัเขา้รับการรักษา 2) กลบัมาปวด
ซ ้ าใน 3 วนัหลงัเขา้รับการรักษา 3) กลบัมาปวดซ ้ าหลงัจากเขา้รับการรักษา 1 สัปดาห์ 4) กลบัมาปวดซ ้ าหลงัจาก  
เขา้รับการรักษา 2 สัปดาห์ เป็นลกัษณะแบบเลือกตอบ และ 5) แบบลกัษณะเติมขอ้ความตามเวลาท่ีกลบัมาปวด 

ตอนท่ี 4 แบบสอบถามประเมินอาการผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือข้อเข่าเส่ือม Modified WOMAC 
(Western Ontario and McMaster University) ฉบบัภาษาไทยซ่ึงเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่าโดยการเปรียบเทียบ
ดว้ยสายตา (Visual Analog Scale) เชิงเส้นตรงซ่ึงมีความยาว 10 เซนติเมตร ท่ีแสดงถึงการรับรู้ถึงอาการแสดงของ
โรคข้อเข่าเส่ือมจ านวน 22 ข้อ ประกอบด้วย 3 ด้าน คือความเจ็บปวด (Pain) ภาวะข้อติดขดั (Stiffness) และ
ความสามารถในการท างานของร่างกาย (Physical Function) โดยดา้นท่ี 1 คือระดบัความเจบ็ปวดแบ่งออกเป็น 5 ขอ้ 
หลกัในแต่ละขอ้มีระดบัคะแนนตั้งแต่ 0 หมายถึง ไม่ปวดเลยถึง 10 หมายถึง ปวดจนทนไม่ได ้ดา้นท่ี 2 คือระดบั
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อาการฝืดหรือขอ้ยดึแบ่งเป็น 2 ขอ้หลกั ในแต่ละขอ้มีระดบัคะแนน ตั้ง 0 หมายถึง ไม่ฝืดเลยถึง 10 หมายถึง มีอาการ
ฝืดมากท่ีสุด และดา้นท่ี 3 คือระดบัความสามารถในการท างานของร่างกายแบ่งเป็น 15 ขอ้หลกัในแต่ละขอ้มีระดบั
คะแนนตั้ งแต่ 0 หมายถึงท าได้ดีมากไม่มีอาการฝืดเลยถึง 10 หมายถึง ไม่สามารถท ากิจกรรมนั้ นๆ ได้ 
(Kuptniratsaikul & Rattanachaiyanont, 2007) 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
ผูว้ิจยัไดน้ าโปรแกรมการรักษาการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร

ท่ีสร้างข้ึน และเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล ให้ผูเ้ช่ียวชาญจ านวน 3 คน ประกอบดว้ย ผูเ้ช่ียวชาญดา้น
การแพทยแ์ผนปัจจุบนั ผูเ้ช่ียวชาญดา้นแพทยแ์ผนไทยและแพทยท์างเลือก และผูเ้ช่ียวชาญดา้นกายภาพบ าบดั     
เพื่อตรวจสอบความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหา (Content Validity) โดยประเมินค่าดชันีความสอดคลอ้ง (Item Objective 
Congruence Index; IOC) ผลการประเมินพบว่า โปรแกรมท่ีสร้างข้ึนและเคร่ืองมือทั้ง 4 ส่วน มีค่า IOC ระหว่าง 
0.67-1.00  

การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
1. ด าเนินการขอจริยธรรมวิจัยในมนุษย์ จากคณะกรรมการการวิจัยในมนุษย์ส านักงานสาธารณสุข    

จงัหวดัสุพรรณบุรี 
2. เลือกกลุ่มเป้าหมายท่ีมารับบริการท่ีงานแพทยแ์ผนไทยโรงพยาบาลศรีประจนัตท่ี์มีอาการปวดเข่าหรือ 

ขอ้เข่าเส่ือม เขา้ร่วมโครงการวิจยั ในผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม จ านวน 30 คน ซ่ึงเป็นกลุ่มท่ีมีระดบั
คะแนนความปวดเข่า ≥4 ใน 10 คะแนน และผลการแบบประเมินจากแบบประเมินระดบัความรุนแรงของโรค     
ขอ้เข่าเส่ือม (Oxford Knee Score) มีค่า ≥30 คะแนน และเป็นไปตามตามเกณฑค์ดัเขา้และคดัออกท่ีก าหนด 

3. การประเมินอาการกลุ่มเป้าหมายโดยใช้เคร่ืองมือรวบรวมขอ้มูล ดว้ยแบบสอบถามท่ีผูว้ิจยัสร้างข้ึน 
ประกอบดว้ย 4 ส่วนขา้งตน้ ประกอบดว้ย 

3.1 ขอ้มูลทัว่ไปของผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม  
3.2 ประเมินระดับอาการปวดทั้งก่อนรักษาและหลังการรักษา ด้วยแบบประเมินระดับความปวด          

ใชม้าตรวดัความปวดเป็น Numeric rating scales (NRS)  
3.3 ประเมินระยะเวลารอบความปวดของผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม 
3.4 ประเมินภาวะขอ้จ ากดัดว้ยแบบสอบถามประเมินอาการผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม 

Modified WOMAC ฉบับภาษาไทยซ่ึงเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Kuptniratsaikul & Rattanachaiyanont, 
2007) 

4. นดักลุ่มเป้าหมายมาท าการรักษา โดยการนวดราชส านกั 30 นาที ประคบสมุนไพร 30 นาที พอกเข่าดว้ย
สูตรสมุนไพรรักษเ์ข่า 30 นาที เป็นเวลา 3 วนั ติดต่อกนั และให้สมุนไพรพอกเข่าสูตรรักษเ์ข่ากลบัไปพอกท่ีบา้น 
พอกวนัละ    1 คร้ัง เป็นเวลา 7 วนั 
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5 ประเมินประสิทธิผลหลงัการรักษาอาการปวดเข่า ประกอบดว้ย ระยะเวลารอบความปวด ระดบัความ
เจบ็ปวด ระดบัอาการฝืดหรือขอ้ยดึลดลง และระดบัความสามารถในการท างานของร่างกาย หลงัจากการใชก้ารนวด
รักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร ในวนัท่ี 10 หลงัการทดลอง ดว้ยเคร่ืองมือชุดเดิม
ท่ีวดัก่อนการทดลอง 

6. ขอ้มูลท่ีไดม้าวิเคราะห์ดว้ยสถิติเพื่อสรุปผลการศึกษาต่อไป 
การวเิคราะห์ข้อมูล  

วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชส้ถิติเชิงพรรณนาอธิบายลกัษณะ และระยะเวลารอบความปวดของกลุ่มตวัอยา่ง และ
วิเคราะห์ผลตวัแปรประกอบดว้ย ระดบัความเจ็บปวด ระดบัอาการฝืดหรือขอ้ยึดลดลง และระดบัความสามารถ     
ในการท างานของร่างกายดว้ยโปรแกรมทางสถิติ โดยใชส้ถิติ paired t-test ระดบันยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
จริยธรรมวิจัย 

การวิจยัน้ีด าเนินการขอจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์ส านกังานสาธารณสุขจงัหวดัสุพรรณบุรี ตามเอกสาร

รับรองเลขท่ี 014/64 ลงวนัท่ี 27 พฤษภาคม 2564 การศึกษาผูว้ิจยัไดมี้การช้ีแจงวตัถุประสงคก์ารศึกษา ขั้นตอน

ด าเนินการวิจยั สอบถามความสมคัรใจจากอาสาสมคัรในการเขา้ร่วมการวิจยั  เปิดโอกาสใหอ้าสาสมคัรสามารถยติุ

การเขา้ร่วมวิจยัไดต้ลอดการศึกษาโดยไม่ตอ้งช้ีแจงเหตุผล และไม่ส่งผลกระทบใดๆ ต่อตวัอาสาสมคัร ขอ้มูลท่ีได้

จะถูกเกบ็เป็นความลบัและใชป้ระโยชน์เฉพาะการวิจยัเท่านั้น 

ผลการวจิัย 
1. ข้อมูลท่ัวไป 

 ผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือข้อเข่าเส่ือม ท่ีเป็นตัวอย่างในการศึกษาทั้ งหมด 30 คน ส่วนใหญ่เป็น         
เพศหญิง ร้อยละ 90 เป็นชายร้อยละ 10 มีอายรุะหวา่ง 50-69 ปี ร้อยละ 60 อาย ุ70 ปีข้ึนไป ร้อยละ 40 มีดชันีมวลกาย
ในระดบัอว้น/โรคอว้นระดบั 2 ร้อยละ 50 รองลงมา ระดบัปกติ ร้อยละ 20 ระดบัอว้นมาก/โรคอว้นระดบั 3 ร้อยละ 
13.33 การศึกษาส่วนใหญ่จบระดบัประถมศึกษาร้อยละ 76.67 รองลงมาจบมธัยมศึกษา ร้อยละ15.67 ประกอบอาชีพ
รับจา้งและเป็นแม่บา้น ร้อยละเท่ากนั ร้อยละ 30.00 รองลงมาคา้ขาย ร้อยละ 16.67 โดยพบวา่กลุ่มตวัอยา่ง มีอาการ
ปวดเข่าขา้งเดียว ร้อยละ 100.00 โดยระยะเวลาท่ีมีอาการปวดเข่าอยูร่ะหวา่ง 1-5 ปี มากท่ีสุด ร้อยละ 43.33 รองลงมา
อยูร่ะหว่าง 6-9 ปี ร้อยละ 30.00  ส่วนใหญ่ใชว้ิธีรับประทานยาแกอ้าการปวดเข่า ร้อยละ 46.67 รองลงมาใชว้ิธีการ
ทายาแกป้วดและนวด ร้อยละ 26.67 
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 2. ประสิทธิผลของโปรแกรมการรักษาการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบและพอกเข่าด้วย
สมุนไพร 
ตารางที่ 1 จ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง จ าแนกตามระยะเวลารอบความปวด หลงัจากการนวดรักษาแบบราช 
                 ส านกัร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร (n=30) 
         ระยะเวลารอบปวด จ านวน 

         ภายใน 3 วนั 0.00 

         ภายใน 1 สปัดาห์ 0.00 

         ภายใน 2 สปัดาห์ 36.67 

         ภายใน 1 เดือน 36.67 

         ไม่กลบัมาปวดซ ้า 26.66 

จากตารางท่ี 1 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลระยะเวลารอบความปวด หลงัจากการนวดรักษาแบบราชส านัก
ร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร พบว่า ผูป่้วยท่ีเขา้รับการรักษาจะกลบัมามีปวดซ ้ าภายใน 2 สัปดาห์ 
และภายใน 1 เดือน ร้อยละเท่ากนั ร้อยละ 36.67 ไม่กลบัมาปวดซ ้ า ร้อยละ 26.66 และไม่พบวา่มีการกลบัมาปวดซ ้า
ภายใน 3 วนั และ 1 สัปดาห์  
ตารางที่ 2 เปรียบเทียบระดบัความเจบ็ปวดดว้ยแบบประเมิน Modified WOMAC ก่อนและหลงัการนวดรักษาแบบ 
                 ราชส านกัร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพรของกลุ่มตวัอยา่ง  
 
การทดสอบ จ านวน (คน) M SD t df p-value 

ก่อน 30 31.30 4.669 36.608 29 <.001 * 

หลงั 30 7.27 1.617    

 * p <.05 
 จากตารางท่ี 2 พบวา่ ผลการเปรียบเทียบระดบัความเจบ็ปวดดว้ยแบบประเมิน Modified WOMAC ก่อนเขา้
รับการรักษา มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 31.30 (SD= 4.669) และหลงัการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกบัการประคบและ 
พอกเข่าดว้ยสมุนไพร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 7.27 (SD =1.617) เม่ือน ามาค านวณทางสถิติ พบว่า ระดบัความเจ็บปวด   
ของผูป่้วยลดลงเม่ือเทียบกบัก่อนเขา้รับการรักษา อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (p<.05) 
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ตารางที่ 3 เปรียบเทียบระดบัอาการฝืดหรือขอ้ยดึดว้ยแบบประเมิน Modified WOMAC ก่อนและหลงัการนวดรักษา 
                 แบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร ของกลุ่มตวัอยา่ง 
 

 การทดสอบ จ านวน 

(คน) 

M SD t df p-value 

ก่อน 30 10.97 2.341 23.041 29 <.001* 

หลงั 30 2.37 0.669    

 * p <  .05 
 จากตารางท่ี 3  ผลการเปรียบเทียบระดบัอาการฝืดหรือขอ้ยึดดว้ยแบบประเมิน Modified WOMAC ก่อน
เขา้รับการรักษา มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 10.97 (SD= 2.341) และหลงัการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและ
พอกเข่าดว้ยสมุนไพร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 2.37 (SD= 0.669) เม่ือน ามาค านวณทางสถิติ พบว่า ระดบัอาการฝืดหรือขอ้
ยดึของผูป่้วยลดลงเม่ือเทียบกบัก่อนเขา้รับการรักษา อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (p< .05) 
ตารางที่ 4  เปรียบเทียบระดบัความสามารถในการท างานของร่างกายดว้ยแบบประเมิน Modified WOMAC ก่อน  
                  และหลงัการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร ของกลุ่มตวัอยา่ง 
 
การทดสอบ จ านวน(คน) M SD t df p-value 

ก่อน 30 88.13 14.041 32.270 29 <.001* 

หลงั 30 18.93 3.331    

 * p <  .05 
 จากตารางท่ี 4 ผลการเปรียบเทียบระดบัความสามารถในการท างานของร่างกายดว้ยแบบประเมิน Modified 
WOMAC ก่อนเขา้รับการรักษา มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 88.13 (SD =14.041) และหลงัการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบั
การประคบและพอกเข่าดว้ยสมุนไพร มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 18.93 (SD = 3.331) เม่ือน ามาค านวณทางสถิติ พบวา่ ระดบั
ความสามารถในการท างานของร่างกายผูป่้วยสามารถท างานไดดี้ข้ึนเม่ือเทียบกบัก่อนเขา้รับการรักษา อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (p<.05) 
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อภิปรายผล 
จากการศึกษาพบว่า หลังจากการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบและการพอกเข่าด้วย

สมุนไพรระยะเวลารอบความปวดเพิ่มข้ึน ระดับความเจ็บปวดลดลง ระดับอาการฝืดหรือข้อยึดลดลง ระดับ
ความสามารถในการท างานของร่างกายเพิ่มข้ึนเป็นไปตามตามสมมติฐานท่ีตั้งไว ้เป็นไปตามศาสตร์แพทยแ์ผนไทย
และแพทยท์างเลือกท่ีกล่าวว่า การนวดรักษาแบบราชส านัก สามารถลดอาการเกร็งของกลา้มเน้ือบริเวณขาและ
รอบๆ เข่า กระตุน้การไหลเวียนของโลหิต ช่วยให้กลา้มเน้ือคลายตวั อาการตึงของกลา้มเน้ือและเส้นเอ็นลดลง
ส่งผลใหก้ารเคล่ือนไหวมีประสิทธิภาพดีข้ึน  การประคบสมุนไพร ซ่ึงมีส่วนประกอบหลกัคือ ไพล มีสารส าคญัคือ 
dimethoxyphenyl butadiene สามารถยบัย ั้งการบวม ลดการอกัเสบ ลดอาการปวด และความร้อนจากการน่ึงลูก
ประคบจะช่วยกระตุน้การไหลเวียนของโลหิตให้ดีข้ึนเป็นการคลายกลา้มเน้ือและเส้นเอ็น และการพอกสมุนไพร 
ช่วยบรรเทาอาการปวดเข่า โดยส่วนประกอบหลกั คือ ข่า ซ่ึงเป็นสมุนไพรท่ีมีฤทธ์ิร้อน ช่วยกระจายเลือดลมในขอ้ 
ช่วยกระตุน้การไหลเวียนของโลหิต แก้อาการปวดขอ้ ลดอาการบวม มีผลท าให้คลายจุดปวดโดยการซึมผ่าน
ผิวหนังได ้ท าให้อาการปวดขอ้ อาการขอ้ฝืด ขอ้ยึดลดลง ซ่ึงส่งผลให้สามารถใชง้านขอ้เข่าเพิ่มข้ึน (มูลนิธิฟ้ืนฟู
ส่งเสริมการแพทยไ์ทยเดิม อายรุเวทวิทยาลยั, 2547)  ผูว้ิจยัขออภิปรายตามสมมติฐานท่ีก าหนดไว ้ดงัน้ี 

1. หลงัจากการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและการพอกเข่าดว้ยสมุนไพรในผูป่้วยท่ีมี
อาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม หลงัการทดลองผูป่้วยมีระยะเวลารอบของความปวดเพิ่มข้ึน  
 ผลการศึกษาพบว่า หลังจากการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบและการพอกเข่าด้วย

สมุนไพรในผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม ผูป่้วยมีระยะเวลารอบของความปวดเพิ่มข้ึน เป็นไปตาม

สมมติฐานท่ีตั้งไว ้เป็นไปตามศาสตร์แพทยแ์ผนไทยและแพทยท์างเลือก (มูลนิธิฟ้ืนฟูส่งเสริมการแพทยไ์ทยเดิม 

อายุรเวทวิทยาลยั, 2547)  สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ สุดารัตน์ เกตุรัตน์ และยุพลกัษณ์ ส่อสืบ (2560) ท่ีพบว่า    

การพอกยาสมุนไพรแบบผสมผสานมีระยะเวลารอบของความปวดเพิ่มข้ึน  และการศึกษาของศิริรัตน์ วงศ์เล็ก 

(2561) ท่ีพบประสิทธิผลการนวดราชส านกั และการนวดราชส านกัร่วมกบัการพอกสมุนไพรในผูป่้วยโรคขอ้เข่า

เส่ือม โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางสวรรค์ อ  าเภอพระแสง จงัหวดัสุราษฎร์ธานีท าให้มีระยะเวลารอบ   

ของความปวดเพิ่มข้ึน ส่วนใหญ่กลบัมาปวดซ ้ าหลงัจาก 2 สัปดาห์ทั้งน้ีข้ึนอยู่กบัการใช้งานของขอ้เข่าดว้ย และ

การศึกษาของฐิติรัตน์ ชยัชนะ, วนิษา ปันฟ้า, ยิ่งยง เทาประเสริฐ และศิวพงษ ์ตนัสุวรรณวงศ ์(2563) ท่ีศึกษาและ

ติดตามผลการรักษาโรคขอ้เข่าเส่ือมระยะเร่ิมตน้ดว้ยการแพทยแ์ผนไทย ผลการศึกษาพบว่าผูป่้วยอาสาสมคัร 23 

ราย ทุกคนหายจากอาการบ่งช้ี  และเม่ือติดตามผลหลงัยติุการรักษา ต่อเน่ืองเป็นเวลา 6 เดือน พบอาการไม่กลบัมา

ก าเริบ ร้อยละ 82.60 

2. หลงัจากการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและการพอกเข่าดว้ยสมุนไพรในผูป่้วยท่ีมี
อาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม หลงัการทดลองผูป่้วยมีระดบัความเจ็บปวดลดลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 
0.05  
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  ผลการศึกษาพบวา่ หลงัจากการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและการพอกเข่าดว้ยสมุนไพร
ในผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม ผูป่้วยมีระดบัความเจ็บปวดลดลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
เป็นไปตามสมติฐานท่ีก าหนดไว ้สอดคลอ้งกบัการศึกษาของการ นฤดล ฮดฤาชา (2562), สุดารัตน์ เกตุรัตน์ และ 
ยุพลกัษณ์ ส่อสืบ (2560), กิติญาภรณ์ พรมรอด (2561), ซานียะห์ มะแงสะแต (2561), ศิริรัตน์ วงศ์เล็ก (2561), 
สุพตัราพร คุม้ทรัพย ์(2563), ศิริพร แยม้มูล, เจษฎา อุดมพิทยาสรรพแ์ละอิศรา ศิรมณีรัตน์ (2562) ท่ีกล่าวตรงกนัวา่
หลงัจากไดรั้บการรักษาดว้ยโปรแกรมแพทยแ์ผนไทย ผูป่้วยมีระดบัความเจ็บปวดลดลงอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ   
ท่ีระดบั 0.05  

3.  หลงัจากการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกบัการประคบและการพอกเข่าดว้ยสมุนไพรในผูป่้วยท่ีมี
อาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม หลงัการทดลองผูป่้วยมีระดบัอาการฝืดหรือขอ้ยึดลดลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั 0.05  
 ผลการศึกษาพบว่า หลังจากการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบและการพอกเข่า                 
ดว้ยสมุนไพรในผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม ผูป่้วยมีระดบัอาการฝืดหรือขอ้ยึดลดลงอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 เป็นไปตามสมติฐานท่ีก าหนดไว ้สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ สุจิตรา บุญมาก(2563), อนุสรณ์ 
ศรแกว้, กฤษฎ์ิ ทองบรรจบ ,ดุสิดา ตูป้ระกาย (2563), พทป.กรกฎ ไชยมงคล (2562), ซานียะห์ มะแงสะแต (2561), 
พงษสิ์ทธ์ิ แกว้พวง (2563) ท่ีกล่าวตรงกนัว่าหลงัจากไดรั้บการรักษาดว้ยโปรแกรมแพทยแ์ผนไทย ผูป่้วยมีระดบั
อาการฝืดหรือขอ้ยดึลดลงอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  

4. หลงัจากการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัการประคบและการพอกเข่าดว้ยสมุนไพรในผูป่้วยท่ีมี
อาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม หลงัการทดลองผูป่้วยมีระดบัความสามารถในการท างานของร่างกายเพิ่มข้ึนกว่า
ก่อนทดลองอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
    ผลการศึกษาพบว่า หลังจากการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบและการพอกเข่าด้วย
สมุนไพรในผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่าหรือขอ้เข่าเส่ือม ผูป่้วยมีมีระดบัความสามารถในการท างานของร่างกายเพิ่มข้ึน
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 เป็นไปตามสมติฐานท่ีก าหนดไว ้สอดคลอ้งกบัการศึกษาของดลยา ถมโพธ์ิ 
(2564), สุจิตรา บุญมาก (2563), ซานียะห์ มะแงสะแต (2561), ปิยะพล พูลสุข, สุชาดา ทรงผาสุข, เมริษา จนัทา, 
เนตรยา น่ิมพิทกัษพ์งศ,์ กิตรวี     จิรรัตน์สถิต (2561) ท่ีกล่าวตรงกนัวา่หลงัจากไดรั้บการรักษาดว้ยโปรแกรมแพทย์
แผนไทย ผูป่้วยมีมีระดบัความสามารถในการท างานของร่างกายเพิ่มข้ึนอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  
 การศึกษาของ นฤดล ฮดฤาชา (2562) ท่ีพบว่าอาการปวดขอ้เข่าก่อน และหลงัการพอกยาสมุนไพร
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.05 อาการปวดขอ้เข่าของกลุ่มตวัอยา่งหลงัการศึกษาการพอกยาสมุนไพร
อยูใ่นระดบัปวดเลก็นอ้ยแสดงใหเ้ห็นวา่ อาการดีข้ึน การศึกษาของ สุดารัตน์ เกตุรัตน์ และยพุลกัษณ์ ส่อสืบ (2560)  
ท่ีพบว่า การพอกยาสมุนไพรแบบผสมผสานสามารถช่วยลดอาการปวดเข่าไดอ้ย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (p<.05) 
การศึกษาของกิติญาภรณ์  พรมรอด (2561) ท่ีพบว่าการพอกเข่า มีประสิทธิภาพในการลดอาการปวดแบบค่อยเป็น
ค่อยไป จะเห็นผลชดัเจนหากพอก 3–4 คร้ังต่อ สปัดาห์ต่อเน่ือง 2–3 สปัดาห์ข้ึนไป และหากใชก้ารพอกเข่าประกอบ
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กบัการยดืกลา้มเน้ือขาและบริหารเข่าเป็นประจ าจะไดผ้ลดีท่ีสุด การศึกษาของ ซานียะห์ มะแงสะแต (2561) ผลการ
นวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัพอกเข่าดว้ยสมุนไพรเปรียบเทียบ กบัการนวดรักษาแบบราชส านกัร่วมกบัประคบ
สมุนไพรในการรักษา ภาวะขอ้เข่าเส่ือมในผูสู้งอาย ุต าบลกาตอง อ าเภอ ยะหา จงัหวดยะลา กลุ่มตวัอยา่งทั้ง 2 กลุ่ม 
ไดแ้ก่กลุ่มทดลอง (กลุ่มการนวดรักษาแบบราชส านกั ร่วมกบัพอกเข่า) และกลุ่มควบคุม (กลุ่มการนวดรักษาแบบ
ราชส านกัร่วมกบัประคบสมุนไพร) สามารถลดอาการปวดไดจ้ริง ทั้ง 2 กลุ่ม ไม่แตกต่างกนั กล่าวคือการรักษาทั้ง 2 
แบบ สามารถรักษาภาวะข้อเข่าเส่ือมในผูสู้งอายุได้ดีข้ึน เช่นเดียวกัน การศึกษาของ ศิริรัตน์ วงศ์เล็ก (2561) 
ประสิทธิผลการนวดราชส านัก และการนวดราชส านักร่วมกับการพอกสมุนไพรในผูป่้วยโรคข้อเข่าเส่ือม 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบางสวรรค์ อ  าเภอพระแสง จงัหวดัสุราษฎร์ธานี เป็นการวิจยัเชิงก่ึงทดลอง        
ในผูป่้วยข้อเข่าเส่ือม ท่ีมีอาการปวดเข่าตั้ งแต่ระดับ 5 ข้ึนไปจ านวน 30 คน พบว่า การพอกยาสมุนไพรแบบ
ผสมผสานสามารถช่วยลดอาการปวดเข่าไดอ้ย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (p<.05) และสอดคลอ้งกบัดลยา ถมโพธ์ิ 
(2564) การศึกษาประสิทธิผลของการนวดกดจุด ประคบ และพอกสมุนไพร เพื่อบ าบดัอาการปวดในกลุ่มผูป่้วย
เบาหวาน ท่ีมีโรคขอ้เข่าเส่ือม ของโรงพยาบาลบวัใหญ่ อ าเภอบวัใหญ่ จงัหวดันครราชสีมา ท่ีพบวา่สามารถบรรเทา
อาการปวดขอ้เข่าไดห้ลงัการ ทดลองกลุ่มทดลอง มีค่าเฉล่ียของคะแนนความรุนแรง ของขอ้เข่าเส่ือมเปล่ียนแปลงดี
ข้ึนกวา่ก่อนการรักษาและ ดีกวา่กลุ่มควบคุมโดยมีความแตกต่างกนั อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะจากผลการศึกษา 

1. เป็นทางเลือกส าหรับแพทยแ์ผนไทยในการรักษาผูป่้วยท่ีมีอาการปวดเข่า ขอ้เข่าเส่ือม 
2. เพื่อใชเ้ป็นขอ้มูลในการให้ค าแนะน าแก่ประชาชนและผูรั้บบริการไดห้ันมาใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย   

ในการบ าบดัรักษา เพื่อลดการใชย้าแกป้วดและบรรเทาอาการปวดขอ้เข่า 
3. ควรส่งเสริมการรักษาอาการปวดเข่า โดยใช้การนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบและ      

พอกเข่าดว้ยสมุนไพร ในระดบัโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล หรือในคลินิกแพทยแ์ผนไทยมากข้ึน เพื่อใหเ้กิด
ความสนใจในการนวด และสมุนไพรพอกเข่ามากข้ึน 

ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป 
1. สนบัสนุนให้มีการศึกษาเพิ่มเติมในการรักษาโรคขอ้เส่ือมอ่ืนๆ เช่น ขอ้ไหล่ ขอ้มือ ขอ้ศอก ดว้ยวิธีการ

พอกยา เป็นตน้ 
2. ควรศึกษาการตั้งต ารับยาพอกท่ีมีรสร้อน รสเยน็อ่ืนๆ เพื่อใชใ้นการรักษาอาการปวดกลา้มเน้ือ ปวดขอ้

ต่างๆ เพื่อลดการทานยา 
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