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Abstract

	 Palliative care is holistic care that takes care of physical, mental, spiritual, and social problems by relying 
on a range of services delivered by a range of professionals whom all have equally important roles to play in 
support of the patient and their families, so this care is an important part of integrated people-centered health 
services. Consequently, understanding each other's clinical approaches is crucial which makes treatments 
with high efficiency. This article was written for multidisciplinary team or applied Thai traditional practitioners 
who would like to learn or understand how to use Thai traditional medicine to treat palliative patients by 
applying Thai traditional medicine's core knowledge and authors experience. According to the findings, Thai 
traditional medicine focuses on reducing patient discomforts, for example, pain, swelling, and numbness. 
Herbal remedies and manipulations, such as court-type Thai traditional massage, hot herbal compression, 
herbal patch, as well as personal’s guidance, are used to treat the condition. Thai traditional medicine 
treatment also aids in the relief of physical, mental, spiritual, and social problems. In addition, this treatment 
is an approach that improves the quality of life of the patient and their families.
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บทคัดย่่อ
	 การดููแลผู้้�ป่่วยแบบประคัับประคองเป็็นการดููแลแบบองค์์รวม ท่ี่�ครอบคลุุมการดููแลทั้้�งด้้านกาย ใจ จิิตวิิญญาณ และสัังคม ซ่ึ่�งเป็็นการ
ดููแลท่ี่�มุ่่�งเน้้นผู้้�ป่่วยเป็็นศููนย์์กลาง โดยอาศััยความร่่วมมืือจากสหวิิชาชีีพในการร่่วมดููแลผู้้�ป่่วยและครอบครััว ความรู้้�และความเข้้าใจเก่ี่�ยวกับ
แนวทางการทำำ�งานของแต่่ละวิิชาชีีพจึึงเป็็นสิ่่�งสำำ�คัญท่ี่�จะช่่วยให้้การร่่วมดููแลผู้้�ป่่วยเป็็นไปอย่่างมีีประสิิทธิิภาพ บทความนี้้�เขีียนเพื่่�อให้้สหวิิชาชีีพ 
รวมไปถึึงแพทย์์แผนไทยประยุุกต์์ เข้้าใจแนวทางการร่่วมบริิบาลผู้้�ป่่วยแบบประคัับประคองด้้วยศาสตร์การแพทย์์แผนไทยโดยอ้้างอิิงองค์์ความรู้้�
ทางการแพทย์์แผนไทยที่�เป็็นแนวทางหลัักในการบริิบาลร่่วมกัับประสบการณ์์ในการดููแลผู้้�ป่่วย มารวบรวมและสรุุปผล พบว่่าการใช้้ศาสตร์การ
แพทย์์แผนไทยในการร่่วมบริิบาลมีีจุดประสงค์์ช่่วยลดอาการไม่่สุขสบายต่่าง ๆ ของผู้้�ป่่วย เช่่น อาการปวด อาการบวม อาการชา โดยการ
จ่่ายยาสมุุนไพรและการทำำ�หัตถการ ได้้แก่่ การนวดไทยแบบราชสำำ�นัก การประคบสมุุนไพร การแปะยา รวมถึึงการให้้คำำ�แนะนำำ� การรัักษาด้้วย
ศาสตร์การแพทย์์แผนไทยนอกจากช่่วยบรรเทาอาการทางกาย ยัังสามารถช่่วยดูแลด้้านจิิตใจ จิิตวิิญญาณ และสัังคม อีีกทั้้�งยัังสามารถช่่วยเพิ่่�ม
คุุณภาพชีีวิิตของผู้้�ป่่วยระยะประคัับประคองและครอบครััวได้้อีีกด้้วย 
คำำ�สำำ�คัญ: การแพทย์์แผนไทย; การดููแลแบบประคัับประคอง; สหวิิชาชีีพ; การนวด; การประคบ

บทนำำ�
	 การดููแลผู้้�ป่่วยแบบประคัับประคอง หมายถึึง วิิธีีการดููแล
ท่ี่�เพิ่่�มคุุณภาพชีีวิิตของผู้้�ป่่วยและครอบครััวที่�ป่่วยด้้วยโรคท่ี่�คุุกคาม
ต่่อชีีวิิต โดยให้้การป้้องกัันและบรรเทาความทุุกข์์ทรมานต่่าง ๆ ท่ี่�
เกิิดขึ้้�นกัับผู้้�ป่่วย เพิ่่�มคุุณภาพชีีวิิตที่�ดีีให้้กับผู้้�ป่่วยและครอบครััว 
ตลอดจนการดููแลครอบครััวภายหลัังการจากไปของผู้้�ป่่วย ซ่ึ่�งการ
ดููแลควรเริ่่�มเข้้าไปตั้้�งแต่่ในระยะเริ่่�มต้้นของโรค ทั้้�งนี้้�การดููแลแบบ
ประคัับประคองต้้องอาศััยความร่่วมมืือของสหวิิชาชีีพในการร่่วม
ดููแลและประเมิินปััญหาสุุขภาพทั้้�งด้้านกาย ใจ จิิตวิิญญาณ และ
สัังคม อย่่างละเอีียดและครอบคลุุมทุุกด้้าน1

	 แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์ เป็็นหนึ่่�งในสหวิิชาชีีพที่่�ร่่วม
ดููแลผู้้�ป่่วยแบบประคัับประคอง โดยสามารถดููแลครอบคลุุมทั้้�ง
ด้้านกาย ใจ จิิตวิิญญาณและสัังคม ดัังที่่�จะกล่่าวต่่อไป ในการ
ดููแลผู้้ �ป่่วยแบบประคัับประคองด้้วยศาสตร์์การแพทย์์แผนไทย 
มีีแนวทางในการปฏิิบััติิตามลำำ�ดับขั้้�นตอน ได้้แก่่ การสอบถามประวัติัิ 
การตรวจร่่างกาย การวิินิิจฉััยโรค หลัักการรัักษา การเลืือกวิิธีีการ
รัักษา และติิดตามผลการรัักษาอย่่างต่่อเนื่่�อง (ภาพท่ี่� 1) 

	 การสอบถามประวััติิ สามารถสอบถามได้้โดยตรงกัับผู้้�ป่่วย
หรืือสอบถามจากญาติิผู้้�ดููแลในกรณีีผู้้�ป่่วยไม่่สามารถสื่่�อสารได้้ เพื่่�อ
ทราบอาการสำำ�คัญท่ี่�เป็็นปััญหา ประวััติิปััจจุุบัันของโรค ประวััติิการ
เจ็็บป่่วยในอดีีต ประวััติิส่่วนตััว ซ่ึ่�งข้้อมููลหลายส่่วนสามารถศึึกษา
ประวััติิได้้จากแฟ้้มผู้้�ป่่วยก่่อน โดยการสอบถามประวััติิจะเน้้นถาม
เก่ี่�ยวกับอาการไม่่สุุขสบายที่่�ต้้องการให้้แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์
ร่่วมดููแล มีีการตรวจร่่างกายเพื่่�อคััดกรองและประเมิินอาการก่่อน
วางแผนและให้้การรัักษา ได้้แก่่ การประเมิินสััญญาณชีีพหากมีีไข้้
จะไม่่ทำำ�หัตถการ โรคประจำำ�ตัวผู้้�ป่่วย เช่่น โรคเบาหวาน โรคกระดูกู
พรุุน กระดููกแตกหรืือหััก มีีรอยโรคติิดต่่อทางผิิวหนััง หรืือมีีสารคััด
หลั่่�งซึึมท่ี่�ผิิวหนััง มีีภาวะลิ่่�มเลืือดอุุดหลอดเลืือดดำำ� (deep vein 
thrombosis) มีีการติิดเชื้้�อแพร่่กระจายทางการสััมผััส มีีการติิดเชื้้�อ
แพร่่กระจายจากละอองฝอยน้ำำ��มูกน้ำำ��ลาย บริิเวณท่ี่�เป็็นมะเร็็งแพร่่
กระจาย เช่่น มะเร็็งแพร่่กระจายไปท่ี่�กระดููก2 ทั้้�งหมดนี้้�เพื่่�อเป็็นข้้อ
ควรระวัังในการดููแล หรืือหลีีกเล่ี่�ยงไม่่ทำำ�หัตถการในบริิเวณท่ี่�อาจ
เกิิดความเส่ี่�ยงต่่อผู้้�ป่่วย โดยแพทย์แ์ผนไทยประยุกุต์์ท่ี่�ให้้การบริิบาล
ผู้้�ป่่วยแบบประคัับประคอง ต้้องคำำ�นึึงถึึงความสุุขสบาย และความ
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ปลอดภััยของผู้้�ป่่วยเป็็นสำำ�คััญ เลืือกวิิธีีในการบริิบาลให้้เหมาะสม
มีีทั้้�งการนวดไทยแบบราชสำำ�นัก การประคบสมุุนไพร การใช้้ยา
สมุุนไพร และการให้้คำำ�แนะนำำ�ผู้้�ป่่วยและญาติิ กรณีีผู้้�ป่่วยที่�เข้้ารัับ
การรัักษาในโรงพยาบาลมีีการติิดตามการรัักษาทุุกวััน ทั้้�งนี้้�ความถ่ี่�
ในการทำำ�หัตถการจะพิิจารณาเป็็นราย ๆ  มีีทั้้�งทุุกวััน วัันเว้้นวััน หรืือ 
สััปดาห์์ละ 1-2 ครั้้�ง 

หลัักการที่่�แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์ใช้้ในการร่่วมบริิบาลผู้้�ป่่วยที่่�
ได้้รัับการดููแลแบบประคัับประคอง
	 การดููแลผู้้�ป่่วยระยะประคัับประคอง อาศััยหลัักการดููแล
แบบองค์์รวมซ่ึ่�งครอบคลุุมไปถึึง ด้้านร่่างกาย จิิตใจ จิิตวิิญญาณ และ
สัังคม3 โดยบทบาทของแพทย์แ์ผนไทยประยุกุต์์ในการร่่วมดููแลผู้้�ป่่วย
ระยะประคัับประคองมีีดังนี้้�
	 1. ด้้านร่่างกาย (physical) ผู้้�ป่่วยระยะประคัับประคอง
มัักมีีอาการไม่่สุขสบายทางร่่างกาย เช่่น อาการปวด (pain) อาการ
หายใจลำำ�บาก (dyspnea) อาการอ่่อนเพลีียหรืือเหนื่่�อยล้้า (fatigue) 
อาการท้้องผููก (constipation)4 แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์ร่่วมดููแล
อาการทางร่่างกายดังกล่่าว โดยใช้้การนวดไทยแบบราชสำำ�นัก การ
ประคบสมุุนไพร หรืือประคบความร้้อน การจ่่ายยาสมุุนไพร รวม
ไปถึึงการให้้คำำ�แนะนำำ�สำำ�หรัับการดููแลตนเอง ซ่ึ่�งการดููแลทางกาย
โดยแพทย์แ์ผนไทยประยุุกต์์นั้้�นเป็็นปััจจััยส่่งเสริิมต่่อการดููแลในด้้าน
จิิตใจ จิิตวิิญญาณ และสัังคมของผู้้�ป่่วยต่่อไป
	 2. ด้้านจิิตใจ (psychological) แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์
ให้้การดููแลด้้านจิิตใจของผู้้�ป่่วยระยะประคัับประคองในขณะที่่�ทำำ�
หััตถการต่่าง ๆ โดยการรัับฟััง การพููดคุุยกับผู้้�ป่่วยและญาติิ เพื่่�อ
ลดความความไม่่สบายใจ ความกัังวล ผ่่านกระบวนการการให้้คำำ�
ปรึึกษาเบื้้�องต้้น (counseling) เพื่่�อให้้กำำ�ลังใจ ให้้คำำ�แนะนำำ�ในการ
รัับมืือกัับปััญหา หากพบว่่าผู้้�ป่่วยมีีปัญหาทางด้้านจิิตใจท่ี่�สมควรได้้
รัับการดููแลเพิ่่�มเติิมจากผู้้�เช่ี่�ยวชาญ ก็็จะส่่งต่่อข้้อมููลให้้สหวิิชาชีีพ 
เพื่่�อการวางแผนการรัักษาท่ี่�เหมาะสมต่่อไป

	 3. ด้้านจิิตวิิญญาณ (spiritual) ผู้้�ป่่วยระยะประคัับประคอง
มัักแสดงความทุุกข์์ทางจิิตวิิญญาณในลัักษณะการขาดความหวััง 
ขาดความรััก ขาดความศรััทธา เบื่่�อหน่่าย ท้้อแท้้ ไม่่มีีเป้้าหมายใน
ชีีวิิต รู้้�สึึกว่่าอนาคตไม่่แน่่นอน5, 6 โดย O’Brien กล่่าวถึึงการดููแล
ด้้านจิิตวิิญญาณว่่า ผู้้�ดููแลควรมีีคุณลัักษณะ 3 อย่่างคืือ การดููแล
ด้้วยความเต็็มใจ การเป็็นผู้้�ฟัังที่่�ดีี และการสััมผััสที่่�อ่่อนโยน5,7 
แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์ที่่�ดููแลผู้้�ป่่วยแบบประคัับประคองควร
มีีคุุณสมบััติิตามที่่� O’Brien ได้้กล่่าวไว้้ เพื่่�อช่่วยดููแลทางด้้าน
จิิตวิิญญาณของผู้้�ป่่วยได้้ อีีกทั้้�งยัังสามารถส่่งเสริิมให้้ผู้้�ป่่วย
พิิจารณาการบรรเทาความทุุกข์์ทรมาน และการสร้้างสุุขภาวะ
ในขณะที่่�ร่่างกายมีีความเจ็็บป่่วย จากประสบการณ์์ของแพทย์์
แผนไทยประยุุกต์์ที่่�ร่่วมดููแลหากพบว่่าป่่วยมีีความต้้องการด้้าน
จิิตวิิญญาณที่่�สมควรได้้รัับการดููแลเพิ่่�มเติิมจากผู้้�เชี่่ �ยวชาญ เช่่น 
แนะนำำ�และส่่งต่่อให้้ผู้้�ป่่วยเข้้ารัับคำำ�ปรึึกษาเชิิงพุุทธจิิตวิิทยา
กัับพระสงฆ์์เพื่่�อเยีียวยาใจโดยแก้้ไขสาเหตุุของความทุุกข์์8 เพื่่�อ
ให้้การดููแลที่่�ตอบสนองต่่อความต้้องการทางจิิตวิิญญาณ หรืือ
ความเชื่่�อของผู้้�ป่่วยต่่อไป
	 4. ด้้านสัังคม (social) แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์มีีส่่วนใน
การดููแลด้้านสัังคมของผู้้�ป่่วยระยะประคัับประคอง โดยส่่งเสริิมความ
สััมพัันธ์์อัันดีีระหว่่างผู้้�ป่่วยและญาติิ ผ่่านการให้้คำำ�แนะนำำ� ส่่งเสริิม
ให้้ญาติิ หรืือผู้้�ดููแลเข้้ามามีีส่่วนร่่วมในการดููแลผู้้�ป่่วย ได้้แก่่ การให้้
คำำ�แนะนำำ�ในการดููแลอาการไม่่สุขสบายทางกายของผู้้�ป่่วยที่�แพทย์์
แผนไทยประยุุกต์์ช่่วยดูแลอยู่่�ในขณะนั้้�น นอกจากนี้้�หากพบปััญหา
ด้้านค่่าใช้้จ่่ายหรืือเศรษฐฐานะของผู้้�ป่่วยหรืือผู้้�ดููแล แพทย์์แผนไทย
ประยุุกต์์สามารถส่่งต่่อข้้อมููลให้้กับนัักสัังคมสงเคราะห์์ได้้

อาการไม่่สุุขสบายทางกายที่่�พบบ่่อย ในการร่วมบริิบาลผู้้�ป่วย
แบบประคัับประคอง 
	ร่่ างกายของมนุุษย์์ประกอบขึ้้�นจากธาตุุทั้้�ง 4 ได้้แก่่ 
	 1. ธาตุุดิิน มีีลักษณะ แข็็งหยาบ กระด้้าง เช่่น ผม ขน เล็็บ 

Review Article

ภาพที่่� 1 การทำำ�เวชปฏิิบััติิทางการแพทย์์แผนไทย
ที่่�มา: สถานการแพทย์์แผนไทยประยุุกต์์ คณะแพทยศาสตร์ศิิริิราชพยาบาล มหาวิิทยาลััยมหิิดล
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กล้้ามเนื้้�อ เส้้นเอ็็น 
	 2. ธาตุุน้ำำ�� มีีลักษณะซึึมซาบ อาบเอิิบ เช่่น เลืือด ดีี เสมหะ 
น้ำำ��ในข้้อ 
	 3. ธาตุุลม มีีลัักษณะไหว เคลื่่ �อนไหว เช่่น พลัังงานที่่ �
ควบคุุมการเคลื่่ �อนไหวของร่่างกาย 
	 4. ธาตุุไฟ มีีลักษณะอุ่่�น เช่่น พลัังความร้้อนในร่่างกาย 
	 ซ่ึ่�งมนุุษย์์แต่่ละคนจะมีีส่่วนประกอบของธาตุุต่่าง ๆ ไม่่
เหมืือนกััน โรคหรืือความเจ็็บป่่วย เกิิดจากความไม่่สมดุุลของธาตุุท่ี่�
เป็็นองค์์ประกอบในร่่างกาย ซ่ึ่�งปััจจััยที่�มีีอิทธิิพลต่่อการเปลี่่�ยนแปลง
ของธาตุุในร่่างกาย ได้้แก่่ อายุ ุฤดููกาล กาลเวลา ถิ่่�นท่ี่�อยู่่� และมููลเหตุุ
การเกิิดโรคท่ี่�เกิิดจากพฤติิกรรม2   
	 จากข้้อมููลภายในของคลิินิิกอายุุรเวท แพทย์์แผนไทย
ประยุุกต์์ โรงพยาบาลศิิริิราช ท่ี่�รายงานสถิิติิการร่่วมบริิบาลผู้้�ป่่วย
แบบประคัับประคองโดยแพทย์์แผนไทยประยุุกต์์ ณ หอผู้้�ป่่วยใน 
ตั้้�งแต่่ พ.ศ. 2560 ถึึง พ.ศ. 2564 พบว่่า กลุ่่�มอาการท่ี่�พบมากท่ี่�สุุด 3 
อัันดัับแรก คืือ อาการปวดกล้้ามเนื้้�อบริิเวณส่่วนต่่าง ๆ ของร่่างกาย 
อาการบวม และอาการชาตามลำำ�ดับ โดยมีีรายละเอีียดดัังนี้้�
	 1. อาการปวดเมื่่�อย การท่ี่�ผู้้�ป่่วยไม่่สามารถเคลื่่�อนไหวได้้
ปกติิทำำ�ให้้อยู่่�ในท่่าเดิิมเป็็นเวลานาน กล้้ามเนื้้�อเกิิดการแข็็งตึึง สำำ�หรัับ
ผู้้�ป่่วยบางโรค เช่่น โรคมะเร็็ง ผู้้�ป่่วยมีีอาการเจ็็บปวด (cancer pain) 
หรืือมีีก้้อน (tumor) ท่ี่�เป็็นอุุปสรรคในการเคลื่่�อนไหวร่่างกาย ผู้้�ป่่วย
มีีอาการเกร็็งกล้้ามเนื้้�อบริิเวณข้้างเคีียงอื่่�น ๆ ได้้ และจากการท่ี่�ระบบ
ไหลเวีียนโลหิิตทำำ�งานไม่่ดีี (ธาตุุลมผิิดปกติิ) ส่่งผลให้้กล้้ามเนื้้�อมีีความ
แข็็งเกร็็ง (ธาตุุดิินผิิดปกติิ) แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์จะให้้การบริิบาล
โดยการนวดไทยแบบราชสำำ�นัก และการประคบสมุุนไพรหรืือประคบ
ความร้้อน เพื่่�อคลายกล้้ามเนื้้�อ (ธาตุุดิิน) ช่่วยกระตุ้้�นให้้เลืือดลมไหล
เวีียนได้้ดีีขึ้้�น (ธาตุุลม) อาการปวดเมื่่�อยของผู้้�ป่่วยก็จะทุุเลาลง
	 2. อาการแขนขาบวม การบวมตามเท้้า ข้้อต่่อ อาการตึึง
ตามผิิวหนััง (ธาตุุน้ำำ��ผิดปกติิ) อาการบวมอาจส่่งผลให้้ผู้้�ป่่วยรู้้�สึึกไม่่
สุุขสบาย อาจส่่งผลให้้ขยับแขนขาได้้ลำำ�บาก โดยแพทย์์แผนไทย
ประยุุกต์์สามารถให้้การบริิบาลโดยการประคบสมุุนไพรหรืือประคบ
ความร้้อนบริิเวณที่่�พบว่่ามีีการบวม เพื่่�อให้้ความร้้อนที่่�ได้้รับไป
กระตุ้้�นการไหลเวีียนของเลืือดลม (ธาตุุลม) และลดการบวม (ธาตุุ
น้ำำ��) หากผู้้�ป่่วยมีีสารคััดหลั่่�งผุุดออกมาตามผิิวหนััง ควรหลีีกเล่ี่�ยง
การทำำ�หัตถการในบริิเวณนั้้�น ๆ 
	 3. อาการชา การท่ี่�ผู้้�ป่่วยไม่่สามารถเคลื่่�อนไหวได้้ปกติิทำำ�ให้้
อยู่่�ในท่่าเดิิมเป็็นเวลานาน ทำำ�ให้้เกิิดความผิิดปกติิของธาตุุลม ส่่งผลให้้
เกิิดอาการชาตามแขน ขา หรืือปลายมือปลายเท้้า โดยแพทย์์แผนไทย
ประยุุกต์์จะให้้การบริิบาลโดยการนวดไทยแบบราชสำำ�นัก และการ
ประคบสมุุนไพรหรืือประคบความร้้อน เพื่่�อช่่วยให้้เลืือดลมไหลเวีียน
ได้้ดีีขึ้้�น รวมทั้้�งการให้้คำำ�แนะนำำ�ผู้้�ดููแลในการช่่วยขยับข้้อต่่อของผู้้�ป่่วย
เพื่่�อเป็็นการกระตุ้้�นการทำำ�งานของธาตุุลม
	 นอกเหนืือจากการกลุ่่�มอาการท่ี่�พบบ่่อยที่�สุุด 3 อัันดัับแรก
ข้้างต้้น จากรายงานสถิิติิยัังพบว่่ามีีการร่่วมบริิบาลกลุ่่ �มอาการ

อื่่ �น ๆ  เช่่น อาการอ่่อนแรง ข้้อติิด แขนขาเกร็็งกระตุุก เนื่่�องจาก
ผู้้�ป่ว่ยไม่่สามารถเคลื่่�อนไหวได้้ปกติทิำำ�ให้้อยู่่�ในท่่าเดิมิเป็น็เวลานาน 
แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์จะให้้การบริิบาลโดยการนวดไทยแบบ 
ราชสำำ�นัก และการประคบสมุุนไพรหรืือประคบความร้้อน รวมถึึงการ
ให้้คำำ�แนะนำำ�ในการขยับข้้อต่่อ ร่่างกาย เพิ่่�มการเคลื่่�อนไหว เลืือดลม
กระจายได้้ดีีขึ้้�น หรืืออาการปวดท้้อง แน่่นท้้อง ท้้องผููก ไอ คอแห้้ง มีี
เสมหะ อ่่อนเพลีีย นอนไม่่หลัับ กระสัับกระส่่าย เหนื่่�อยหอบ แพทย์์
แผนไทยประยุุกต์์จะให้้การบริิบาลโดยการจ่่ายยาสมุุนไพร และคำำ�
แนะนำำ�ตามศาสตร์การแพทย์์แผนไทย เพื่่�อช่่วยลดอาการดัังกล่่าว 
ซ่ึ่�งจากการรวบรวมข้้อมููลนี้้� ทำำ�ให้้บุคลากรสหสาขาวิิชาชีีพเข้้าใจ
บทบาทในการร่่วมบริิบาลด้้วยศาสตร์์การแพทย์์แผนไทย ส่่งผลให้้
เกิิดข้้อบ่่งชี้้�ในการส่่งปรึึกษาแพทย์แ์ผนไทยประยุกุต์์ในการร่่วมดููแล
ผู้้�ป่่วยให้้มีีคุณภาพชีีวิิตที่�ดีีในวาระสุุดท้้ายของชีีวิิต
	 การวิินิิจฉััยโรคทางการแพทย์์แผนไทยแบ่่งออกเป็็น 
ธาตุุ 42 พิิการ ตรีีธาตุุสมุุฏฐาน เบญจอิินทรีีย์์ และคััมภีีร์หรืือหมอ
สมมุุติิ แต่่ระบบสาธารณสุุขการบัันทึึกข้้อมููลผู้้�ป่่วยและให้้รหััสโรค จะ
วิินิิจฉััยตามบััญชีีรหััสกลุ่่�มโรค อาการ และหััตถการด้้านการแพทย์์
แผนไทย International Classification of Diseases and Related 
Health Problem 10th Revision (ICD-10-TM)9 จากกลุ่่�มอาการ
ท่ี่�พบบ่่อย 3 อัันดัับข้้างต้้น สามารถวิินิิจฉััยตาม ICD-10-TM ได้้ดังนี้้� 
	 1. อาการปวดเมื่่�อย วิินิิจฉััยตาม ICD-10-TM  คืือ U59.06 
นหารููพิิการ หรืือ เส้้นเอ็็นพิิการ U59.53 อโธคมาวาตาพิิการ
	 2. อาการบวม วิินิิจฉััยตาม ICD-10-TM  คืือ U59.05 มัังสััง
พิิการ หรืือ เนื้้�อพิิการ 
	 3. อาการชา วิินิิจฉััยตาม ICD-10-TM  คืือ U59.35 เมโท
พิิการ หรืือ มัันข้้นพิิการ ซ่ึ่�งต้้องพิิจารณาจากประวััติิและอาการอื่่�น ๆ 
พร้้อมการตรวจร่่างกายเพื่่�อวางแผนการรัักษาต่่อไป 

วิิธีีการร่วมบริิบาลด้้วยศาสตร์์การแพทย์์แผนไทย 
	 แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์ใช้้ศาสตร์์การแพทย์์แผนไทยใน
การร่่วมดููแลผู้้�ป่่วยระยะประคัับประคอง ซ่ึ่�งวิิธีีการในการดูมูีีหลายวิิธีี 
แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์จะทราบประวััติิความเจ็็บป่่วย สััญญาณชีีพ 
แผนการรัักษาจากใบประวััติิผู้้�ป่่วย และการเย่ี่�ยมไข้้ (round ward) 
ร่่วมกัับแพทย์์และสหวิิชาชีีพ โดยวิิธีีการรัักษาแบ่่งออกเป็็น การทำำ�
หััตถการ การจ่่ายยาสมุุนไพร และการให้้คำำ�แนะนำำ� ซ่ึ่�งก่่อนการทำำ�
หััตถการหรืือการจ่่ายยาสมุุนไพรจะมีีการปรึึกษาแพทย์์เจ้้าของไข้้ 
และได้้รัับความยิินยอมจากญาติิหรืือผู้้�ดููแลก่่อนทุุกครั้้�ง จากข้้อมููล
ภายในของคลิินิิกอายุุรเวท แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์ โรงพยาบาล
ศิิริิราช ท่ี่�รายงานสถิิติิการร่่วมบริบิาลผู้้�ป่่วยแบบประคัับประคองโดย
แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์ ณ หอผู้้�ป่่วยใน ตั้้�งแต่่ พ.ศ. 2560 ถึึง พ.ศ. 
2564 พบว่่า รููปแบบการรัักษาท่ี่�เลืือกใช้้มากท่ี่�สุุด 3 อัันดัับ คืือ การ
นวดไทยแบบราชสำำ�นัก การประคบสมุุนไพรหรืือประคบร้้อน และ
การนวดไทยแบบราชสำำ�นักร่่วมกัับการประคบสมุุนไพร ระยะเวลา
ที่่�ใช้้ในการบริิบาลผู้้�ป่่วยโดยเฉลี่่�ยต่่อครั้้�ง จากประสบการณ์์ของ
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ผู้้�เขีียนอยู่่�ประมาณ 30-45 นาทีี แต่่ทั้้�งนี้้�สามารถปรัับเปล่ี่�ยนได้้ตาม
ความเหมาะสมหรืือความพร้้อมของผู้้�ป่่วยในขณะนั้้�น
	 การนวดไทยแบบราชสำำ�นัก เป็็นการทำำ�หัตถการท่ี่�แพทย์์
แผนไทยประยุุกต์์ใช้้ในการดููแลผู้้�ป่่วยระยะประคัับประคองมากท่ี่�สุุด 
เพื่่�อช่่วยในการคลายกล้้ามเนื้้�อท่ี่�แข็็งเกร็็ง ลดอาการปวดเมื่่�อยตาม
ร่่างกาย โดยแพทย์์แผนไทยประยุุกต์์จะใช้้นิ้้�วมือหรืือฝ่่ามืือในการ
กดนวดไปตามแนวกล้้ามเนื้้�อต่่าง ๆ  ของผู้้�ป่่วย ตามแนวเส้้นพื้้�นฐาน 
และประเมิินระดัับความปวดโดยให้้ผู้้�ป่่วยใช้้ Visual Analog Scale 
(VAS) ก่่อนและหลัังการทำำ�หัตถการ
	ก ารประคบสมุุนไพรหรืือการประคบความร้้อน การประคบ
สมุุนไพรเป็็นหััตถการที่่ �ใช้้ร่่ว มกัับการนวดไทยแบบราชสำำ�นััก
เป็็นส่่วนใหญ่่ เพื่่�อช่่วยในการคลายกล้้ามเนื้้�อท่ี่�แข็็งเกร็็ง ลดอาการ
บวม กระตุ้้�นการไหลเวีียนโลหิิต ในกรณีีที่�ผู้้�ป่่วยมีีการแพ้้หรืือไม่่ชอบ
กลิ่่�นสมุุนไพร จะใช้้เป็็นการประคบความร้้อนแทน โดยการประคบ
ความร้้อนเป็็นการใช้้ผ้้าชุุบน้ำำ��อุ่่�นบิิดให้้หมาด จากนั้้�นทำำ�การทดสอบ
ความร้้อนโดยการใช้้ผ้้าแตะท่ี่�ท้้องแขนของผู้้�ทำำ�หัตถการก่่อนเริ่่�ม
ประคบความร้้อนท่ี่�ผู้้�ป่่วย แต่่หากผู้้�ป่่วยมีีความร้้อนในร่่างกายมาก 
หรืือมีีไข้้ จะหลีีกเล่ี่�ยงการประคบสมุุนไพร หรืือประคบความร้้อน 
	ก ารแปะยา เป็็นหััตถการท่ี่�แพทย์แ์ผนไทยประยุุกต์์ใช้้เพื่่�อ
ลดความร้้อน และการอัักเสบ โดยปกติิจะใช้้บริิเวณข้้อต่่อต่่าง ๆ  เช่่น 
ข้้อเข่่า ข้้อเท้้า จากประสบการณ์์ของกลุ่่�มผู้้�เขีียนได้้มีีการประยุุกต์์
ใช้้การแปะยามาใช้้ในการลดความร้้อนในร่่างกายของผู้้�ป่่วยแบบ
ประคัับประคอง
	ก ารจ่ายยาสมุุนไพร ในผู้้�ป่่วยแบบประคัับประคอง แพทย์์
แผนไทยประยุุกต์์จะมุ่่�งเน้้นบรรเทาอาการไม่่สุขสบายที่�มัักเกิิดขึ้้�น 
เช่่น วิิงเวีียนศีีรษะ นอนไม่่หลัับ แน่่นท้้อง ท้้องอืืด ท้้องผููก เป็็นต้้น 
โดยกลุ่่�มยาสมุนุไพรที่่�ใช้้ในการดูแูลผู้้�ป่่วยคือ ยารัักษากลุ่่�มอาการทาง
ระบบไหลเวีียนโลหิิต (แก้้ลม) หรืือยาหอม กลุ่่�มยาขัับลม บรรเทา
อาการท้้องอืืด ท้้องเฟ้้อ กลุ่่�มยาบรรเทาอาการท้้องผููก10 เป็็นต้้น ใน
การจ่่ายยาควรพิิจารณาเรื่่�องการเกิิดอัันตรกิิริิยา (drug interac-
tions) ระหว่่างยาท่ี่�ผู้้�ป่่วยรับประทานอยู่่�เดิิมกัับยาสมุุนไพรที่่�จะเพิ่่�ม
เข้้าไป ทั้้�งนี้้�ยาทุุกชนิิดท่ี่�จะจ่่ายให้้ผู้้�ป่ว่ยต้้องได้้รับัอนุุญาตจากแพทย์์
เจ้้าของไข้้ทุกครั้้�ง
	ก ารให้้คำำ�แนะนำำ� คำำ�แนะนำำ�โดยทั่่�วไปท่ี่�แพทย์์แผนไทย
ประยุกุต์์แนะนำำ� มัักเก่ี่�ยวกับการดูแูลตนเองเพื่่�อลดอาการไม่่สุขุสบาย
ต่่าง ๆ ซ่ึ่�งต้้องคำำ�นึึงถึึงข้้อจำำ�กัดของผู้้�ป่่วย เช่่น การทำำ�ท่่าบริิหาร ท่ี่�
ผู้้�ป่่วยสามารถทำำ�เองได้้บนเตีียง นอกจากนี้้�ยัังมีีการให้้คำำ�แนะนำำ�แก่่
ญาติิเพื่่�อร่่วมดููแลผู้้�ป่่วย เช่่น แนะนำำ�การนวด หรืือการประคบร้้อน 
ซ่ึ่�งนอกจากจะเป็็นการลดอาการไม่่สุขสบายแล้้ว ยังัสามารถช่่วยเพิ่่�ม
สััมพัันธภาพท่ี่�ดีีระหว่่างญาติิผู้้�ดููแลและผู้้�ป่่วยด้้วย	  
	ก ารติดตามประเมิินผล แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์จะ
ประเมิินอาการและติิดตามการรัักษาทุุกวัันที่่�ไปเยี่่�ยมไข้้ ร่่วมกัับ
สหวิิชาชีีพโดยการพิิจารณาทำำ�หััตถการจากอาการดำำ�เนิินโรค ซึ่่�ง
ผู้้�ป่่วยแบบประคัับประคอง มัักมีีอาการท่ี่�เปล่ี่�ยนแปลงได้้ค่่อนข้้างเร็็ว 

การประเมิินอาการและติิดตามการรัักษาจึึงมัักทำำ�แบบวัันต่่อวััน เช่่น 
กรณีีที่�ผู้้�ป่่วยเข้้าสู่่�ช่่วงท้้ายของชีีวิิต การรัับรู้้�และความเจ็็บปวดของ
ผู้้�ป่่วยจะลดน้้อยลงจนไม่่รู้้�สึึก จึึงอาจไม่่จำำ�เป็็นต้้องทำำ�หัตถการหรืือ
หลีีกเล่ี่�ยงการทำำ�หัตถการต่่าง ๆ ท่ี่�จะรบกวนผู้้�ป่่วย11

ตััวอย่างการร่วมดููแลผู้้�ป่วยจากแพทย์์แผนไทยประยุุกต์
	ผู้้ �ป่่วยเพศหญิิง อายุ ุ66 ปีี ได้้รับการวิินิิจฉััยทางแพทย์แ์ผน
ตะวัันตกเป็็น Pancreatic cancer with lung metastasis with 
bone metastasis with right plural effusion เข้้ารัับการรัักษา
ตััวที่�หอผู้้�ป่่วยใน ถููกส่่งปรึึกษาแพทย์์แผนไทยประยุุกต์์เพื่่�อร่่วมดููแล
อาการขาบวม โดยแพทย์แ์ผนไทยประยุกุต์์พิิจารณาว่่าไม่่มีีข้้อห้้ามใน
การทำำ�หัตถการ
	ก ารสอบถามประวััติิ ผู้้�ป่่วยเพศหญิิง อายุุ 66 ปีี (อายุุ
สมุุฏฐาน วาตะ) ผู้้�ป่่วยมีีอาการตึึงท่ี่�ต้้นขา ขาบวมทั้้�ง 2 ข้้างและมีี
อาการปวดหลัังร่่วมด้้วย (ธาตุุสมุุฏฐาน ธาตุุลม) เป็็นมากขึ้้�นมา 3 
วัันหลัังจากนอนโรงพยาบาล (มููลเหตุุการเกิิดโรค  อิิริิยาบถ)
	ก ารตรวจร่่างกาย สภาพทั่่�วไป ผู้้�ป่่วยนอนอยู่่�บนเตีียง ไม่่
สามารถช่่วยเหลืือตนเองได้้ สีีหน้้าอ่่อนเพลีีย ดููพบขาบวมทั้้�ง 2 ข้้าง
ตั้้�งแต่่ใต้้เข่่าถึึงเท้้า สีีผิวปกติิ ไม่่พบรอยแผล คลำำ�พบกล้้ามเนื้้�อช่่วง
ต้้นขาแข็็งตึึงทั้้�ง 2 ข้้าง สััมผััสไม่่พบความร้้อน
	ก ารวินิิจฉััยโรค วิินิิจฉััยตามธาตุุ 42 พิิการ คืือ มัังสัังพิิการ 
หรืือเนื้้�อพิิการ และวิินิิจฉััยตามตรีีธาตุุ คืือ วาตะ
	 หลัักการรัักษา เนื่่�องจากผู้้�ป่่วยอยู่่�อิิริิยาบถเดิิมเป็็นเวลา
นาน ทำำ�ให้้ลมอโธคมาวาตาซ่ึ่�งเป็็นลมท่ี่�พััดจากบนลงล่่าง ไม่่สามารถ
พััดธาตุุไฟและธาตุุน้ำำ��ให้้ไหลเวีียนได้้ปกติิ ทำำ�ให้้เกิิดอาการบวม รวม
ถึึงธาตุุไฟและธาตุุน้ำำ��ไม่่สามารถไปเลี้้�ยงธาตุุดิินได้้ตามปกติิ ส่่งผลให้้
มัังสัังหรืือเนื้้�อเกิิดความพิิการ มีีลักษณะแข็็งตึึง
	ก ารเลืือกวิธีีการรักษา นวดไทยแบบราชสำำ�นักและประคบ
สมุุนไพร เพื่่�อคลายมังสัังท่ี่�แข็็งตึึงและกระจายธาตุุลมและธาตุุไฟให้้
ไหลเวีียนได้้ปกติิ ให้้คำำ�แนะนำำ�กับผู้้�ดููแลในการนวดและประคบร้้อน
ให้้ผู้้�ป่่วย
	ก ารติดตามประเมิินผลการรักษา ประเมิินอาการหลัังทำำ�
หััตถการเพื่่�อวางแผนในการรัักษา โดยประเมิินอาการทุุกวัันตอน
เยี่่�ยมไข้้ร่่วมกัับสหวิิชาชีีพ และพิิจารณาการทำำ�หัตถการจากอาการ
ดำำ�เนิินโรคของผู้้�ป่่วย รวมถึึงข้้อห้้ามข้้อควรระวัังต่่าง ๆ 
รายละเอีียดในการบริิบาลผู้้�ป่วย
	 1. ยัังไม่่ทำำ�การรัักษาในครั้้�งแรก เนื่่�องจากผู้้�ป่่วยมีีอาการ
เหนื่่�อยมาก สีีหน้้าอ่่อนเพลีีย (ธาตุุลมพิิการ) 
	 2. วัันต่่อมาเมื่่�อประเมิินสััญญาณชีีพ สภาพทั่่�วไปและตรวจ
ร่่างกาย พบว่่าอาการเหนื่่�อยลดลง สีีหน้้าแจ่่มใส มีีอาการปวดหลััง
ช่่วงล่่างและขาบวม แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์จึึงให้้การบริิบาลด้้วย
การนวดไทยแบบราชสำำ�นักและประคบสมุุนไพร ในระหว่่างการทำำ�
หััตถการได้้มีีการพููดคุุยกับผู้้�ป่่วยและญาติิ พบว่่าก่่อนหน้้านี้้�จะใช้้
ยาหม่่องทาท่ี่�ขาผู้้�ป่่วยเพื่่�อบรรเทาอาการ แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์
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จึึงเชิิญชวนญาติิมาดููแลผู้้�ป่่วยร่่วมกััน และได้้สอนวิิธีีการนวดและ
ประคบสมุุนไพร เพื่่ �อให้้ญาติิสามารถดููแลผู้้ �ป่่วยได้้เมื่่ �อมีีอาการ
ผลการรัักษาพบว่่ากล้้ามเนื้้�อหลัังและต้้นขาคลายลง อาการบวมท่ี่�
ขาลดลง 
	 3. ให้้การรัักษาต่่อเนื่่�องตลอดการรัักษาท่ี่�โรงพยาบาลจน
กระทั่่�งผู้้�ป่่วยเสีียชีีวิิต ผู้้�ป่่วยอาการปวดหลัังและตึึงท่ี่�ขาลดลง ผู้้�ป่่วย
รู้้�สึึกผ่่อนคลาย และส่่งผลต่่อการบรรเทาความทุุกข์์ทรมานทางกาย
ของผู้้�ป่่วยได้้ จนถึึงการสร้้างปฏิิสััมพัันธ์์อัันดีี สุุดท้้ายแพทย์แ์ผนไทย
ประยุุกต์์มีีบทบาทในการร่่วมเตรีียมรัับมืือการจากลาไปอย่่างสงบ

สรุุป 
	 แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์มีีบทบาทในการดููแลผู้้�ป่่วยแบบ
ประคัับประคองร่่วมกัับสหวิิชาชีีพ การสื่่�อสารและความเข้้าใจใน
แต่่ละวิิชาชีีพทำำ�ให้้การดููแลผู้้�ป่่วยเป็็นไปในทิิศทางเดีียวกัน โดยมุ่่�ง
หวัังเพื่่�อเพิ่่�มคุุณภาพชีีวิิต และบรรเทาความทุุกข์์ทรมานต่่าง ๆ ท่ี่�
เกิิดขึ้้�นแก่่ผู้้�ป่่วย ทั้้�งด้้านร่่างกาย จิิตใจ จิิตวิิญญาณ และสัังคม แพทย์์
แผนไทยประยุกุต์์ใช้้ประสบการณ์์และองค์์ความรู้้�ทางการแพทย์แ์ผน
ไทยในการดููแลอาการไม่่สุขสบายทางกาย เช่่น อาการปวด อาการ
บวม อาการชา ด้้วยการนวดไทยแบบราชสำำ�นัก การประคบสมุุนไพร 
จ่่ายยาสมุุนไพร และการให้้คำำ�แนะนำำ� ดููแลด้้านจิิตใจ จิิตวิิญญาณ
และสัังคมด้้วยการรัับฟัังเรื่่�องราวที่�อยู่่�ในใจ ส่่งเสริิมสััมพัันธภาพใน
ครอบครััว รวมทั้้�งดููแลญาติิและผู้้�ดููแลผู้้�ป่่วยอีีกด้้วย
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ขอบคุุณศููนย์์บริิรัักษ์์ โรงพยาบาลศิิริิราช และทีีมสหวิิชาชีีพทุุกท่่าน
ท่ี่�เปิิดโอกาสให้้แพทย์์แผนไทยประยุุกต์์ร่่วมดููแลผู้้�ป่่วย
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