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ผลของการประคบสมุนไพรรอ้นชื้นเพื่อลดอาการปวดหลังส่วนล่างในหญงิตั้งครรภ์แรก 
ที่มอีายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 

Effects of hot and moist herbal compresses to reduce low back pain in first-time pregnant 
women in the third period of pregnancy. 

(Received: June 6,2024 ; Revised: June 23,2024 ;  Accepted: June 24,2024) 
 
จุฑารัตน์ แวดล้อม1 
Jutharat Waedlom1 
 

บทคัดย่อ 
 การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action research) มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของการประคบสมุนไพรร้อนชื้นต่อ
ระดับความปวดหลังส่วนล่างของหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ก่อนและหลังได้รับการประคบสมุนไพรร้อนชื้น  กลุ่ม
ตัวอย่างได้แก่ หญิงตั้งครรภ์ที่มาฝากครรภ์ ณ โรงพยาบาลโพนพิสัย  อ าเภอโพนพิสัย จังหวัดหนองคาย จ านวน 31 คน เครื่องมือที่ใช้
ในการเก็บรวบรวมข้อมูลได้แก่ แบบบันทึก วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณนา ด้วยวิธีการแจกแจงความถี่ และค่าร้อยละ และสถิติ 
Paired t test 
 ผลการวิจัยพบว่า ผลการเปรียบเทียบอาการปวดหลังส่วนล่างของหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ก่อนและหลัง
การประคบสมุนไพรร้อนชื้น พบว่า เมื่อเปรียบเทียบความแตกต่างระดับความปวดก่อนและหลังการประคบสมุนไพรร้อนชื้น พบว่า 
การประคบสมุนไพรร้อนชื้นมีผลต่อการเปลี่ยนแปลงระดับความปวดหลังส่วนล่างในหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ก่อน
และหลังอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < 0.001)  โดยหลังจากการประคบสมุนไพรร้อนชื้นในหญิงตั้งครรภ์มีอาการปวด มีค่าเฉลี่ย
เท่ากับ 1.52  (S.D. = 1.208)  ซึ่งลดลงจากก่อนการประคบสมุนไพรร้อนชื้น ที่มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.39  (S.D. = 1.256)   
ค าส าคัญ: การประคบสมุนไพรร้อนชื้น, อาการปวดหลังส่วนล่าง, หญิงตั้งครรภ์แรก, อายุครรภ์ 3 สัปดาห ์

 
Abstract 

 This action research aimed to study the effect of hot and moist herbal compresses on the level of lower 
back pain of first-time pregnant women in their third trimester of pregnancy before and after receiving hot and moist 
herbal compresses. Sample groups include: Pregnant women coming for prenatal care at Phon Phisai Hospital Phon 
Phisai District Nong Khai Province, 31  people. The tools used to collect data were recording forms. Data were 
analyzed using descriptive statistics. By means of frequency distribution and percentage values and Paired t test 
statistics. 
 The research results found that: The results of comparing lower back pain among first-time pregnant women 
in their third trimester before and after applying hot and moist herbal compresses. It was found that when comparing 
the difference in pain levels before and after applying hot and moist herbal compresses, it was found that the 
herbal compresses Hot and humid heat has a statistically significant effect on the change in the level of low back 
pain in pregnant women in the third trimester before and after (p < 0.001) .  After applying hot and humid herbal 
compresses in pregnant women, pain The average value was 1.52 (S.D. = 1.208), which decreased from before using 
hot and moist herbal compresses. with an average of 4.39 (S.D. = 1.256) 
Keywords: hot and moist herbal compress, lower back pain, first-time pregnant women, 3 weeks of pregnancy 
 
บทน า 
 การตั้งครรภ์ก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงด้าน
กายวิภาคและสรีรวิทยาของระบบต่างๆในร่างกาย 
                                                            
1 แพทย์แผนไทยช านาญการ โรงพยาบาลโพนพิสัย จังหวัดหนองคาย 

เพื่อให้มีสภาพที่เหมาะสมกับการเจริญเติบโตของ
ทารกในครรภ์ โดยเฉพาะระบบกล้ามเนื้อ เมื่ออายุ
ครรภ์และน้ าหนักตัวเพิ่มขึ้นร่างกายจะมีการปรับตัว
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ของกระดูกสันหลังส่วนเอวเพื่อรักษาสภาวะสมดุล
ของร่างกายไว้ไม่ให้ล้ม กล้ามเนื้อและข้อต่อทาง
ด้านหลังต้องหดตัวต้านไว้เพื่อถ่วงดุลจุดศูนย์กลาง
ของร่างกาย ท าให้เกิดการแอ่นหลังมากขึ้นส่งผลให้
หญิงต้ังครรภ์มีอาการให้รู้สึกอึดอัด ตึงแน่นบริเวณ
หน้าท้อง และเมื่อมดลูกมีการขยายเพิ่มขึ้น ส่งผลให้
กดทับบริเวณหัวหน่าวและกระเพาะปัสสาวะ ท าให้
รู้ สึกปวดหน่วงบริ เวณเชิงกราน และรู้สึกปวด
ปัสสาวะบ่อยจนบางครั้งในขณะที่ลูกดิ้นอาจท าให้มี
อาการปัสสาวะเล็ดได้ และอาการที่พบมากที่สุด
ในช่วงสุดท้ายของการตั้งครรภ์คืออาการปวดหลัง
ส่วนล่าง1 
 ประชากรหญิงตั้งครรภ์ชาวอ าเภอโพนพิสัย 
ในปี 2562 ที่มารับบริการฝากครรภ์ที่โรงพยาบาล
โพนพิสัยจ านวน 1,599 ราย ซึ่งมีอายุครรภ์ในไตร
มาสแรกช่วง 3 เดือนแรก  จ านวน  313 ราย  อายุ
ครรภ์ในไตรมาสที่2(4-6 เดือน)จ านวน  451 ราย  
และอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 (6-9 เดือน) จ านวน  835  
ราย  ตามล าดับ2 ซึ่งต้องได้รับการตรวจครรภ์ ตลอด
ระยะของการตั้งครรภ์ เพื่อให้ครรภ์นั้นแข็งแรงและ
ปลอดภัยทั้งมารดาและทารกตามเกณฑ์คุณภาพการ
ฝากครรภ์ของกระทรวงสาธารณสุข คลินิกฝากครรภ์
โรงพยาบาลโพนพิสัยให้บริการรับฝากครรภ์ทุกวัน
จันทร์และวันศุกร์ได้รับการสนับสนุนสูตินารีแพทย์
จากโรงพยาบาลหนองคายมาช่วยในการดูแลรักษา
หญิงตั้งครรภ์   
 จากการที่งานแพทย์แผนไทยมีส่วนร่วมในการ
เข้ามาดูแลหญิงตั้งครรภ์โรงเรียนพ่อแม่ โดยมีการ
ส่งเสริมสุขภาพทุกวันจันทร์ จึงได้สุ่มสัมภาษณ์เชิงลึก
หญิงตั้งครรภ์จ านวน 31 ราย พบว่า อาการที่สร้าง
ความไม่สุขสบายให้กับหญิงต้ังครรภ์ได้แก่ มีอาการ
ปวดหลังส่วนล่างมากที่สุด รองลงมาอาการตะคริว
น่อง ปวดขัดสะโพก ปวดขาตามล าดับ  และอาการ
เหล่านี้จะพบในหญิงตั้งครรภ์ในไตรมาสที่ 3 มากที่สุด 
และได้สุ่มถามหญิงตั้งครรภ์ถึงการแก้ไขปัญหาเมื่อ
เกิดอาการปวดพบว่า หญิงตั้งครรภ์ก็จะให้ญาติหรือ
สามีใช้ยาหม่องทาถูนวดบริเวณที่ปวดหรือไม่ก็อดทน
เอาโดยไม่รู้จะท ายังไง ถ้ารับประทานยาแก้ปวดก็กลัว

ที่จะส่งผลต่อทารกในครรภ์ และได้ข้อเสนอแนะจาก
หญิงตั้งครรภ์หากมีวิธีอื่นในการบรรเทาอาการปวดก็
จะเป็นทางเลือกอีกทางหนึ่งให้กับหญิงตั้งครรภ์ได3้ 
 ในปัจจุบันโรงพยาบาลโพนพิสัยได้น าศาสตร์
การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  เปิด
ให้บริการแก่ประชาชนทุกกลุ่มวัย  ได้แก่  การใช้ยา
สมุนไพรในการบ าบัดรักษาโรค  การนวดไทย  การ
อบไอน้ าสมุนไพรและการประคบสมุนไพร  ซึ่งการ
ประคบสมุนไพรเป็นวิธีที่สะดวกและปลอดภัย  จะ
ช่วยให้เกิดการไหลเวียนของโลหิตดีขึ้น ลดอาการ
เกร็งของกล้ามเนื้อ  ข้อต่อ  เส้นเอ็นและเพิ่มการ
ยืดหยุ่นของกล้ามเนื้อได้มากขึ้นเนื่องจากยาประคบ
สมุนไพรจะมีตัวยาประกอบด้วย ไพล ขมิ้นชันซึ่งมี
สรรพคุณ ช่วยลดอาการฟกช้ าบวมลดการอักเสบ 
ตะไคร้ ผิวมะกรูด  การบูร ช่วยแต่งกลิ่น บ ารุงหัวใจ 
แก้ลมวิงเวียน ช่วยให้ทางเดินหายใจโล่งบรรเทา
อาการหวัดคัดจมูก กลิ่นของสมุนไพรกลุ่มนี้จะช่วยให้
หญิงตั้งครรภ์รู้สึกสดชื่นผ่อนคลาย กลุ่มสมุนไพรที่มี
รสเปรี้ยวได้แก่ ใบมะขาม ใบส้มป่อย  ช่วยให้เส้นเอ็น
หย่อน แก้โรคผิวหนังผื่นคัน ช่วยบ ารุงผิว ช่วยบ ารุง
ผิวพรรณ เพิ่มความต้านทานโรคให้กับผิวหนัง แก้
ปวดเมื่อย และเกลือ  ช่วยดูดความร้อนและช่วยพา
ให้ตัวยาซึม ผ่านผิวหนังได้ดีขึ้น4 ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะ
ใช้วิธีการประคบสมุนไพรร้อนชื้นมาใช้ในหญิง
ตั้งครรภ์เพื่อเป็นข้อมูลเบื้องต้นในการในการวางแผน 
พัฒนาแนวทางการส่งเสริมป้องกัน  บ าบัดรักษาและ
ฟื้นฟูสุขภาพในหญิงตั้งครรภ์อย่างมีประสิทธิผลและ
ศึกษาเปรียบเทียบระดับความปวดหลังส่วนล่างของ
หญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ก่อนและ
หลังได้รับประคบสมุนไพรร้อนชื้นให้ทีมสหวิชาชีพมี
ความมั่นใจในการส่งต่อผู้ป่วยระหว่างการแพทย์แผน
ปัจจุบันและแพทย์แผนไทยและเป็นทางเลือกอีกทาง
หนึ่ งในการบ าบัดรักษาอาการปวดให้กับหญิง
ตั้งครรภ์ที่มารับบริการที่ โรงพยาบาลโพนพิสัย  
อ าเภอโพนพิสัย จังหวัดหนองคายได ้
 จากปัญหาข้างต้นผู้วิจัยจึงอยากจะเป็นส่วน
หนึ่งในการแก้ไขปัญหาอาการเหล่านี้ให้กับหญิง
ตั้งครรภ์โดยน าการประคบสมุนไพรร้อนชื้น ที่ผลิต
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ขึ้นมาเองจากโรงพยาบาลโพนพิสัย  เพื่อลดอาการ
ปวดหลังส่วนล่างมาใช้กับหญิงตั้งครรภ์ต่อไป 
  
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 

 1. เพื่อศึกษาผลของการประคบสมุนไพรร้อน
ชื้นต่อระดับความปวดหลังส่วนล่างของหญิงตั้งครรภ์
แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ก่อนและหลังได้รับการ
ประคบสมุนไพรร้อนชื้น 
 2. เพื่อพัฒนาแนวทางการประคบสมุนไพร
ร้อนชื้นส าหรับลดอาการปวดหลังส่วนล่างในหญิง
ตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3  
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาเชิงปฏิบัติการ 
(Action research) ด้วยวิธีศึกษาแบบกลุ่มเดียววัด
ก่อนและหลังการทดลอง  (One-Group Pretest-
Posttest Design) 
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร คือ หญิงตั้งครรภ์ไตรมาสที่ 3 ที่มา
ฝากครรภ์ ณ โรงพยาบาลโพนพิสัย อ าเภอโพนพิสัย 
จังหวัดหนองคาย  
 กลุ่มตัวอย่าง คือ หญิงตั้งครรภ์ที่มาฝากครรภ์ 
ณ โรงพยาบาลโพนพิสัย  อ าเภอโพนพิสัย จังหวัด
หนองคาย โดยก าหนดคุณสมบัติ  ดังนี ้
 เกณฑ์การคัดเลือกอาสาสมัครเข้ าร่วม
โครงการ (Inclusion  Criteria) 1) หญิงตั้งครรภ์ที่มา
รับการฝากครรภ์ที่คลินิกฝากครรภ์โรงพยาบาลโพน
พิสัย อ าเภอโพนพิสัย จังหวัดหนองคาย 2)  หญิง
ตั้งครรภ์แรก ที่มีอายุครรภ์ระหว่าง 29 – 42 สัปดาห์ 
ที่มีอาการปวดหลังส่วนล่างมีระดับความปวดตั้งแต่ 3 
คะแนนขึ้นไป 3)  มีสติสัมปชัญญะสมบูรณ์สามารถ
ส่ือสารและเข้าใจภาษาไทยได้ดี 4)  ไม่มีบาดแผลเปิด
หรือแผลติดเชื้อที่บริเวณหลังส่วนล่าง 5)  ยินยอมเข้า
ร่วมโครงการด้วยความสมัครใจ 
 เกณฑ์การคัดอาสาสมัครออกจากโครงการ 
(Exclusion  Criteria) 1)  หญิงตั้งครรภ์ที่มีอาการ
ครรภ์เป็นพิษ (Toxemia of Pregnancy) 2) หญิง
ตั้งครรภ์ที่มีความดันโลหิตสูง (systolic สูงกว่าหรือ

เท่ากับ 140 mm.Hg และ/หรือ diastolic สูงกว่า
หรือเท่ากับ 90 mm.Hg) ที่มีอาการหน้ามืด ใจสั่น 
ปวดศีรษะ หรือคลื่นไส้และอาเจียน 3) หญิงต้ังครรภ์
ท่ีมีไข้เกิน 37.5 องศาเซลเซียส 4) หญิงตั้งครรภ์ที่
เป็นเบาหวาน 5) หญิงต้ังครรภ์ที่รับประทานอาหาร
มาน้อยกว่า 1 ชั่วโมง 6) ผู้มีประวัติแพ้สมุนไพร 
 ก าหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างโดยการเลือกกลุ่ม
ตั วอย่ างแบบเจาะจง  (  Purposive  sampling ) 
ระหว่างวันท่ี 1 เมษายน  2563 ถึง 30  มิถุนายน 
2563 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 1. เครื่องมือที่ใช้ในการด าเนินการวิจัย   
 1. ลูกประคบสมุนไพร ผลิตโดยโรงผลิตยา
สมุนไพร โรงพยาบาลโพนพิสัย ขนาด 150 กรัม 
ประกอบด้วย ไพล ขมิ้นชัน ตะไคร้ ผิวมะกรูด ใบ
มะขาม ใบส้มป่อย เกลือ การบูร 
 2. เครื่องมือวัดระดับความปวด (pain rating 
scales) แบบมาตรวัดด้ วยใบหน้ า ( face rating 
scales)  
 2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล  
 1 . แบบบันทึกข้อมูลทั่ วไป ได้แก่   อายุ  
น้ าหนัก ระดับการศึกษา อาชีพ อายุครรภ์ 
 2. แบบบันทึกระดับความปวด หมายถึง ความ
ปวดเป็นประสบการณ์ที่ไม่พึงประสงค์ ทั้งทางด้าน
ประสาทสัมผัส (ร่างกาย) และอารมณ์ (ความรู้สึก) ที่
มีความสัมพันธ์กับการบาดเจ็บของเนื้อเย่ือ หรือเม่ือ
เนื้อเยื่อมีโอกาสบาดเจ็บ หรือ เสมือนว่ามีการ
บาดเจ็บ โดยใช้เครื่องมือวัดระดับความปวด (pain 
rating scales) แบบมาตรวัดด้วยใบหน้า (face rating 
scales) คือการใช้รูปภาพแสดงสีหน้าบอกความรู้สึก
ปวด ซึ่งเป็นการใช้รูปภาพแสดงสีหน้าบอกความรู้สึก
ปวด เริ่มตั้งแต่ไม่ปวดแทนด้วยภาพสีหน้ายิ้ม ไล่เรียง
มาจนถึงปวดมากที่สุดแทนด้วยภาพเศร้า แบ่งเป็น 
10 ระดับ ดังนี้  
 ระดับ 0 หมายถึง ไม่ปวด 
 ระดับ 1  หมายถึง ปวดน้อยมากแทบไม่รู้สึก 
 ระดับ 2  หมายถึง ถ้าไม่สังเกตก็ไม่ค่อยปวด
(อาการปวดยังไม่รบกวนการท ากิจกรรมต่าง) 
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ขึ้นมาเองจากโรงพยาบาลโพนพิสัย  เพื่อลดอาการ
ปวดหลังส่วนล่างมาใช้กับหญิงตั้งครรภ์ต่อไป 
  
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 

 1. เพื่อศึกษาผลของการประคบสมุนไพรร้อน
ชื้นต่อระดับความปวดหลังส่วนล่างของหญิงตั้งครรภ์
แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ก่อนและหลังได้รับการ
ประคบสมุนไพรร้อนชื้น 
 2. เพื่อพัฒนาแนวทางการประคบสมุนไพร
ร้อนชื้นส าหรับลดอาการปวดหลังส่วนล่างในหญิง
ตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3  
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาเชิงปฏิบัติการ 
(Action research) ด้วยวิธีศึกษาแบบกลุ่มเดียววัด
ก่อนและหลังการทดลอง  (One-Group Pretest-
Posttest Design) 
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร คือ หญิงตั้งครรภ์ไตรมาสที่ 3 ที่มา
ฝากครรภ์ ณ โรงพยาบาลโพนพิสัย อ าเภอโพนพิสัย 
จังหวัดหนองคาย  
 กลุ่มตัวอย่าง คือ หญิงตั้งครรภ์ที่มาฝากครรภ์ 
ณ โรงพยาบาลโพนพิสัย  อ าเภอโพนพิสัย จังหวัด
หนองคาย โดยก าหนดคุณสมบัติ  ดังนี ้
 เกณฑ์การคัดเลือกอาสาสมัครเข้ าร่วม
โครงการ (Inclusion  Criteria) 1) หญิงตั้งครรภ์ที่มา
รับการฝากครรภ์ที่คลินิกฝากครรภ์โรงพยาบาลโพน
พิสัย อ าเภอโพนพิสัย จังหวัดหนองคาย 2)  หญิง
ตั้งครรภ์แรก ที่มีอายุครรภ์ระหว่าง 29 – 42 สัปดาห์ 
ที่มีอาการปวดหลังส่วนล่างมีระดับความปวดตั้งแต่ 3 
คะแนนขึ้นไป 3)  มีสติสัมปชัญญะสมบูรณ์สามารถ
สื่อสารและเข้าใจภาษาไทยได้ดี 4)  ไม่มีบาดแผลเปิด
หรือแผลติดเชื้อที่บริเวณหลังส่วนล่าง 5)  ยินยอมเข้า
ร่วมโครงการด้วยความสมัครใจ 
 เกณฑ์การคัดอาสาสมัครออกจากโครงการ 
(Exclusion  Criteria) 1)  หญิงตั้งครรภ์ที่มีอาการ
ครรภ์เป็นพิษ (Toxemia of Pregnancy) 2) หญิง
ตั้งครรภ์ที่มีความดันโลหิตสูง (systolic สูงกว่าหรือ

เท่ากับ 140 mm.Hg และ/หรือ diastolic สูงกว่า
หรือเท่ากับ 90 mm.Hg) ที่มีอาการหน้ามืด ใจสั่น 
ปวดศีรษะ หรือคลื่นไส้และอาเจียน 3) หญิงตั้งครรภ์
ท่ีมีไข้เกิน 37.5 องศาเซลเซียส 4) หญิงตั้งครรภ์ที่
เป็นเบาหวาน 5) หญิงต้ังครรภ์ที่รับประทานอาหาร
มาน้อยกว่า 1 ชั่วโมง 6) ผู้มีประวัติแพ้สมุนไพร 
 ก าหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างโดยการเลือกกลุ่ม
ตั วอย่างแบบเจาะจง  (  Purposive  sampling ) 
ระหว่างวันที่ 1 เมษายน  2563 ถึง 30  มิถุนายน 
2563 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 1. เครื่องมือที่ใช้ในการด าเนินการวิจัย   
 1. ลูกประคบสมุนไพร ผลิตโดยโรงผลิตยา
สมุนไพร โรงพยาบาลโพนพิสัย ขนาด 150 กรัม 
ประกอบด้วย ไพล ขมิ้นชัน ตะไคร้ ผิวมะกรูด ใบ
มะขาม ใบส้มป่อย เกลือ การบูร 
 2. เครื่องมือวัดระดับความปวด (pain rating 
scales) แบบมาตรวัดด้ วยใบหน้ า ( face rating 
scales)  
 2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล  
 1 . แบบบันทึกข้อมูลทั่ วไป ได้แก่   อายุ  
น้ าหนัก ระดับการศึกษา อาชีพ อายุครรภ์ 
 2. แบบบันทึกระดับความปวด หมายถึง ความ
ปวดเป็นประสบการณ์ที่ไม่พึงประสงค์ ทั้งทางด้าน
ประสาทสัมผัส (ร่างกาย) และอารมณ์ (ความรู้สึก) ที่
มีความสัมพันธ์กับการบาดเจ็บของเนื้อเยื่อ หรือเมื่อ
เนื้อเยื่อมีโอกาสบาดเจ็บ หรือ เสมือนว่ามีการ
บาดเจ็บ โดยใช้เครื่องมือวัดระดับความปวด (pain 
rating scales) แบบมาตรวัดด้วยใบหน้า (face rating 
scales) คือการใช้รูปภาพแสดงสีหน้าบอกความรู้สึก
ปวด ซึ่งเป็นการใช้รูปภาพแสดงสีหน้าบอกความรู้สึก
ปวด เริ่มตั้งแต่ไม่ปวดแทนด้วยภาพสีหน้ายิ้ม ไล่เรียง
มาจนถึงปวดมากที่สุดแทนด้วยภาพเศร้า แบ่งเป็น 
10 ระดับ ดังนี้  
 ระดับ 0 หมายถึง ไม่ปวด 
 ระดับ 1  หมายถึง ปวดน้อยมากแทบไม่รู้สึก 
 ระดับ 2  หมายถึง ถ้าไม่สังเกตก็ไม่ค่อยปวด
(อาการปวดยังไม่รบกวนการท ากิจกรรมต่าง) 

 ระดับ 3  หมายถึง อาการปวดกวนใจบ้างใน
บางครั้ง 
 ระดับ 4  หมายถงึ อาการปวดกวนใจอยู่บ่อยๆ
(แต่ยังท ากิจกรรมต่างๆได้ตามปกติ) 
 ระดับ 5  หมายถึง อาการปวดขัดขวาง
กิจกรรมบางอย่าง 
 ระดับ 6  หมายถึง ปวดจนต้องหยุดพักหรือ
หลีกเลี่ยงการท างานหรือกิจกรรมที่ เคยท าอยู่
ตามปกต ิ
 ระดับ 7  หมายถึ ง ปวดจนท ากิ จวั ตร
ประจ าวันล าบาก ( ยืน นั่ง นอน มีอาการปวดจนลืม
ไม่ลง) 
 ระดับ 8  หมายถึง ปวดจนท าอะไรไม่สะดวก 
(ท ากิจกรรมต่างๆล าบาก/ท าได้แย่ลง) 
 ระดับ 9  หมายถึง ปวดจนแทบไม่ไหว  
 ระดับ 10 หมายถึง ปวดมาก ปวดเกินจะรับ
ไหว ไม่สามารถอธิบายได ้ 
 ขั้นตอนการด าเนินการศึกษา 
 1. ขั้นเตรียมการ (Pre-Research Phase) มี
การด าเนินการ ดังนี้ 
 1.1 ส ารวจข้อมูลผู้มารับบริการที่งานฝาก
ครรภ์ ณ โรงพยาบาลโพนพิสัย อ าเภอโพนพิสัย
จังหวัดหนองคาย   
 1.2 ผู้วิจัยท าความเข้าใจถึงวัตถุประสงค์ 
ขั้นตอนด าเนินการศึกษา และเครื่องมือที่ใช้ในการ
ทดลอง ต่อผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้อง  
 2. ขั้นตอนด าเนินการวิจัย ผู้วิจัยคัดเลือก
กลุ่มตัวอย่างตามคุณสมบัติที่ก าหนด ขั้นตอนการ
เก็บรวบรวมข้อมูล มีการด าเนินการ ดังนี้ 
 2.1. ผู้วิจัยท าความเข้าใจกับกลุ่มตัวอย่าง โดย
การแนะน าตนเอง ช้ีแจงวัตถุประสงค์ของการศึกษา 
ขั้นตอนการเก็บข้อมูล ระยะเวลาการศึกษาและขอ
ความร่วมมือในการศึกษา  พร้อมทั้งพิทักษ์สิทธิของ
กลุ่มตัวอย่าง  และกรอกใบยินยอมในการเข้าร่วม
การศึกษา 
 2.2. เมื่อกลุ่มตัวอย่างยินดีเข้าร่วมการศึกษา 
ผู้วิจัยสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล โดยการอ่าน

ข้อความให้ฟังทีละข้อ แล้วให้กลุ่มตัวอย่างพิจารณา
ตอบจนครบ 
 2.3. ผู้วิจัยท าการซักประวัติตรวจร่างกาย
เบื้องต้นก่อนการประคบร้อนสมุนไพร โดยการชั่ง
น้ าหนัก วัดส่วนสูง วัดอุณหภูมิในร่างกาย วัดอัตรา
การเต้นของหัวใจ และวัดความดันโลหิต   
 2.4. ให้หญิงตั้ งครรภ์ที่มีอาการปวดหลัง
ส่วนล่างท าแบบประเมินความปวดก่อนท าการ
ประคบสมุนไพรร้อนชื้น โดยใช้แบบมาตรวัดด้วย
ใบหน้า (face rating scales) 
 2.5 . อธิบายข้ันตอนในการประคบร้อน
สมุนไพรและผลข้างเคียงที่อาจจะเกิดขึ้นให้เข้าใจ
ตรงกันพร้อมแนวทางการปฏิบัติตัวขณะท าการ
ประคบและหลังการประคบสมุนไพรร้อนชื้น  
 2.6. ท าแบบประเมินความปวดหลังการรักษา
โดยใช้แบบมาตรวัดด้วยใบหน้า (face rating scales) 
แล้วให้กลับบ้านได ้
 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 ข้อมูลเชิงคุณภาพ โดยใช้การวิเคราะห์เนื้อหา 
ข้อมูลเชิงปริมาณ ได้แก่ ข้อมูลทั่วไป อายุ น้ าหนัก 
ระดับการศึกษา อาชีพ อายุครรภ์ ท าการวิเคราะห์
โดยใช้สถิติ เชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) 
ด้วยวิธีการแจกแจงความถี่ (Frequency) และค่าร้อย
ละ (Percentage)   เปรียบเทียบอาการปวดหลัง
ส่วนล่างก่อนและหลังการประคบสมุนไพรร้อนชื้น ท า
การวิเคราะห์โดยใช้สถิติเชิงวิเคราะห์ (analytical 
statistics)  
 การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง 
 งานวิจัยนี้ได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัย
จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดหนองคาย เลขที่  
32/2563 ลงวันที่ 9 มกราคม 2563 
 
ผลการวิจัย 
 1. ข้อมูลส่วนบุคคล พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีอายุ
เฉลี่ย 25.61±6.125 ปี  ส่วนมากอยู่ในช่วงอายุ   25- 
29 ปีคิ ดเป็นร้อยละ 29.0 มีอายุครรภ์ เฉลี่ ย  
35 .48±2 .541  สั ปดาห์  มี น้ าหนั กตั ว เฉลี่ ย 
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67.69±11.37 ส่วนมากมีน้ าหนักตัว  60-69 กิโลกรัม
คิดเป็นร้อยละ 32.3 ระดับการศึกษาส่วนใหญ่จบชั้น
มัธยมศึกษาตอนปลายคิดเป็นร้อยละ 41.9   อาชีพ
หลักท านาร้อยละ30.0  รสอาหารที่ชอบรับประทาน
ร้อยละ38.7 รองลงมาคือรสจืดคิดเป็นร้อยละ22.6 
การนอนหลับโดยเฉลี่ย 8 ชั่วโมงต่อคืนคิดเป็นร้อยละ
38.7 6  พฤติกรรมการออกก าลังกายปฏิเสธการออก
ก าลังกายร้อยละ45.2และออกก าลังกายโดยการเดิน
การปั่นจักรยานและเล่นโยคะคิดเป็นร้อยละ54.8    
 2. อาการปวดหลังส่วนล่างในหญิงตั้งครรภ์
แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ประกอบด้วย อวัยวะ
บริเวณที่อาการปวดขณะตั้งครรภ์ วิธีการแก้ไขเมื่อมี
อาการปวดขณะตั้งครรภ์ และอายุครรภ์ที่เริ่มปวด 
พบว่า อวัยวะบริเวณบั้นเอว-หลังที่อาการปวดขณะ
ตั้งครรภ์มากที่สุดคิดเป็นร้อยละ25.8 รองลงมาคือ
บริเวณเอว หลัง เข่า ขาคิดเป็นร้อยละ19.4  วิธีการ
แก้ไขเมื่อมีอาการปวดขณะตั้งครรภ์ให้สามีนวดมาก

ที่สุดคิดเป็นร้อยละ19.4  รองลงมาคืออยู่เฉยๆนอน
พักคิดเป็นร้อยละ29.0  อายุครรภ์ที่เริ่มมีอาการปวด
มากที่สุดพบที่ไตรมาศ3 คิดเป็นร้อยละ 83.9 
 3. ผลการเปรียบเทียบอาการปวดหลังส่วนล่าง
ของหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ก่อน
และหลังการประคบสมุนไพรร้อนชื้น พบว่า เมื่อ
เปรียบเทียบความแตกต่างระดับความปวดก่อนและ
หลังการประคบสมุนไพรร้อนชื้น พบว่า การประคบ
สมุนไพรร้อนชื้นมีผลต่อการเปลี่ยนแปลงระดับความ
ปวดหลังส่วนล่างในหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์
ไตรมาสที่ 3 ก่อนและหลังอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p < 0.001)  โดยหลังจากการประคบสมุนไพรร้อน
ชื้นในหญิงตั้งครรภ์มีอาการปวด มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 
1.52  (S.D. = 1.208)  ซึ่งลดลงจากก่อนการประคบ
สมุนไพรร้อนชื้น ที่มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.39  (S.D. = 
1.256)  แสดงว่าการประคบสมุนไพรร้อนชื้นสามารถ
ลดอาการปวดได ้รายละเอียดดังตารางที่ 1  

 
ตารางที่ 1 ผลการเปรียบเทียบอาการปวดหลังส่วนล่างของหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3  
 ก่อนและหลังการประคบสมุนไพรร้อนชื้น (n = 31) 

ประเด็น 
ระดับความปวด 
ก่อนการประคบ 

ระดับความปวด 
หลังการประคบ t p-value 

x̅ S.D. x̅ S.D. 
อาการปวดหลัง 4.39 1.256 1.52 1.208 22.250 <0.001* 

 
 4. การประคบสมุนไพรร้อนชื้นส าหรับลด
อาการปวดหลังส่วนล่างในหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุ
ครรภ์ไตรมาสที่ 3 เป็นผลงานเชิงประจักษ์ ทีมสห
วิชาชีพมีความมั่นใจในการส่งต่อผู้ป่วยระหว่าง
การแพทย์แผนปัจจุบันและแพทย์แผนไทย  
 
สรุปและอภิปรายผล 
 จากผลของการประคบสมุนไพรร้อนชื้นเพื่อลด
อาการปวดหลังส่วนล่างในหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุ
ครรภ์ไตรมาสที่ 3 สามารถอภิปรายผลได้ ดังนี้ 
 ผลการเปรียบเทียบอาการปวดหลังส่วนล่าง
ของหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ก่อน
และหลังการประคบสมุนไพรร้อนชื้น พบว่าอาการ

ปวดลดลงหลังได้รับการประคบสมุนไพรร้อนชื้น 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
 ทั้งนี้เนื่องมาจากผู้วิจัยได้ศึกษาความหมาย
ข้ันตอนและประโยชน์ของการประคบสมุนไพรอย่าง
ละเอียดและถูกต้อง  ซึ่งการประคบสมุนไพรจะช่วย
ให้ผู้ป่วยหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 
ท่ีมารับบริการหัตถการการประคบสมุนไพรมีอาการ
ปวดลดลงหลังจากได้รับการรักษาด้วยการประคบ
สมุนไพร ซึ่งสอดคล้องกับ สถาบันแพทย์แผนไทยกรม
พัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
กระทรวงสาธารณสุข5 ที่ได้กล่าวถึงประโยชน์ของการ
ประคบสมุนไพร ดังนี้ 1. บรรเทาอาการปวดเม่ือย 2. 
ช่วยลดอาการบวม อักเสบของกล้ามเนื้อ เอ็น ข้อต่อ 
หลัง 24-48 ชั่วโมง 3. ลดอาการเกร็งของกล้ามเนื้อ 4. 
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67.69±11.37 ส่วนมากมีน้ าหนักตัว  60-69 กิโลกรัม
คิดเป็นร้อยละ 32.3 ระดับการศึกษาส่วนใหญ่จบชั้น
มัธยมศึกษาตอนปลายคิดเป็นร้อยละ 41.9   อาชีพ
หลักท านาร้อยละ30.0  รสอาหารท่ีชอบรับประทาน
ร้อยละ38.7 รองลงมาคือรสจืดคิดเป็นร้อยละ22.6 
การนอนหลับโดยเฉลี่ย 8 ชั่วโมงต่อคืนคิดเป็นร้อยละ
38.7 6  พฤติกรรมการออกก าลังกายปฏิเสธการออก
ก าลังกายร้อยละ45.2และออกก าลังกายโดยการเดิน
การปั่นจักรยานและเล่นโยคะคิดเป็นร้อยละ54.8    
 2. อาการปวดหลังส่วนล่างในหญิงตั้งครรภ์
แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ประกอบด้วย อวัยวะ
บริเวณที่อาการปวดขณะตั้งครรภ์ วิธีการแก้ไขเมื่อมี
อาการปวดขณะตั้งครรภ์ และอายุครรภ์ที่เริ่มปวด 
พบว่า อวัยวะบริเวณบั้นเอว-หลังที่อาการปวดขณะ
ตั้งครรภ์มากที่สุดคิดเป็นร้อยละ25.8 รองลงมาคือ
บริเวณเอว หลัง เข่า ขาคิดเป็นร้อยละ19.4  วิธีการ
แก้ไขเมื่อมีอาการปวดขณะตั้งครรภ์ให้สามีนวดมาก

ที่สุดคิดเป็นร้อยละ19.4  รองลงมาคืออยู่เฉยๆนอน
พักคิดเป็นร้อยละ29.0  อายุครรภ์ที่เริ่มมีอาการปวด
มากที่สุดพบที่ไตรมาศ3 คิดเป็นร้อยละ 83.9 
 3. ผลการเปรียบเทียบอาการปวดหลังส่วนล่าง
ของหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ก่อน
และหลังการประคบสมุนไพรร้อนชื้น พบว่า เมื่อ
เปรียบเทียบความแตกต่างระดับความปวดก่อนและ
หลังการประคบสมุนไพรร้อนชื้น พบว่า การประคบ
สมุนไพรร้อนชื้นมีผลต่อการเปลี่ยนแปลงระดับความ
ปวดหลังส่วนล่างในหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์
ไตรมาสที่ 3 ก่อนและหลังอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(p < 0.001)  โดยหลังจากการประคบสมุนไพรร้อน
ชื้นในหญิงตั้งครรภ์มีอาการปวด มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 
1.52  (S.D. = 1.208)  ซึ่งลดลงจากก่อนการประคบ
สมุนไพรร้อนชื้น ที่มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.39  (S.D. = 
1.256)  แสดงว่าการประคบสมุนไพรร้อนชื้นสามารถ
ลดอาการปวดได ้รายละเอียดดังตารางท่ี 1  

 
ตารางที่ 1 ผลการเปรียบเทียบอาการปวดหลังส่วนล่างของหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3  
 ก่อนและหลังการประคบสมุนไพรร้อนชื้น (n = 31) 

ประเด็น 
ระดับความปวด 
ก่อนการประคบ 

ระดับความปวด 
หลังการประคบ t p-value 

x̅ S.D. x̅ S.D. 
อาการปวดหลัง 4.39 1.256 1.52 1.208 22.250 <0.001* 

 
 4. การประคบสมุนไพรร้อนชื้นส าหรับลด
อาการปวดหลังส่วนล่างในหญิงต้ังครรภ์แรกท่ีมีอายุ
ครรภ์ไตรมาสที่ 3 เป็นผลงานเชิงประจักษ์ ทีมสห
วิชาชีพมีความมั่นใจในการส่งต่อผู้ป่วยระหว่าง
การแพทย์แผนปัจจุบันและแพทย์แผนไทย  
 
สรุปและอภิปรายผล 
 จากผลของการประคบสมุนไพรร้อนชื้นเพื่อลด
อาการปวดหลังส่วนล่างในหญิงต้ังครรภ์แรกท่ีมีอายุ
ครรภ์ไตรมาสที่ 3 สามารถอภิปรายผลได้ ดังนี้ 
 ผลการเปรียบเทียบอาการปวดหลังส่วนล่าง
ของหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ก่อน
และหลังการประคบสมุนไพรร้อนชื้น พบว่าอาการ

ปวดลดลงหลังได้รับการประคบสมุนไพรร้อนชื้น 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
 ทั้งนี้เนื่องมาจากผู้วิจัยได้ศึกษาความหมาย
ข้ันตอนและประโยชน์ของการประคบสมุนไพรอย่าง
ละเอียดและถูกต้อง  ซ่ึงการประคบสมุนไพรจะช่วย
ให้ผู้ป่วยหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 
ท่ีมารับบริการหัตถการการประคบสมุนไพรมีอาการ
ปวดลดลงหลังจากได้รับการรักษาด้วยการประคบ
สมุนไพร ซึ่งสอดคล้องกับ สถาบันแพทย์แผนไทยกรม
พัฒนาการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
กระทรวงสาธารณสุข5 ที่ได้กล่าวถึงประโยชน์ของการ
ประคบสมุนไพร ดังนี้ 1. บรรเทาอาการปวดเม่ือย 2. 
ช่วยลดอาการบวม อักเสบของกล้ามเนื้อ เอ็น ข้อต่อ 
หลัง 24-48 ชั่วโมง 3. ลดอาการเกร็งของกล้ามเน้ือ 4. 

ช่วยให้เนื้อเยื่อ พังผืดยืดตัวออก 5. ลดการติดขัดของ
ข้อต่อ 6. ลดอาการปวด 7. ช่วยเพิ่มการไหลเวียนของ
เลือด อีกครั้งผู้วิจัยได้ศึกษาความรู้เกี่ยวกับข้อควร
ระวังในการประคบสมุนไพรเพื่อเพื่อให้การประคบ
สมุนไพรเกิดประสิทธิภาพสูงสุด ซึ่งสอดคล้องกับ 
ผกากรอง ขวัญข้าว6 ได้กล่าวถึงข้อควรระวังในการ
ประคบสมุนไพร ดังนี้   1. ห้ามใช้ลูกประคบที่ร้อน
เกินไปโดยเฉพาะบริเวณผิวหนังอ่อนๆ หรือบริเวณที่
เคยเป็นแผลมาก่อน เพราะจะไวต่อความร้อนเป็น
พิเศษ ถ้าต้องการประคบจริงๆ ควรใช้ผ้าขนหนูรอง
ก่อน หรือรอให้ลูกประคบคลายความร้อนลง 2. 
ส าหรับผู้ป่วยเบาหวาน อัมพาต เด็ก และผู้สูงอายุ 
การประคบสมุนไพรต้องใช้ความระมัดระวังเป็นพิเศษ 
เนื่องจากกลุ่มบุคคลดังกล่าวความรู้สึกตอบสนองต่อ
ความร้อนช้าอาจจะท าให้ผิวหนังไหม้ หรือพองได้ง่าย 
ถ้าต้องการประคบจริงๆ ควรใช้ลูกประคบอุ่นๆ 3. ไม่
ควรใช้ลูกประคบสมุนไพรในกรณีที่มีการอักเสบ ปวด 
บวม แดง และร้อน ในช่วง 24 ชั่วโมงแรกหลังประสบ
เหตุ เพราะอาจท าให้บวมมากขึ้น 4. หลังจากประคบ
สมุนไพรเสร็จแล้วยังไม่ควรล้างตัว หรืออาบน้ าทันที 
เพราะจะไปชะล้างตัวยาออกจากผิวหนังและร่างกาย
อาจจะปรับอุณหภูมิไม่ทัน 5. หากมีไข้สูง 38.5 องศา
เซลเซียส ไม่ควรประคบร้อน 6. หากมีโรคผิวหนัง มี
บาดแผลเปิด แผลติดเชื้อ ฝีหนอง ห้ามประคบบริเวณ
ที่เป็น  
 นอกจากนี้ยังสอดคล้องกับผลงานการวิจัยของ 
พรรณี  ปึ งสุ วรรณและคณะ 7 ที่ ได้ ศึ กษาการ
เปรียบเทียบผลของความร้อนระหว่างแผ่นประคบ
ร้อนและลูกประคบสมุนไพรต่อการบรรเทาปวดและ
การเปลี่ยนแปลงสรีรวิทยา โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อ
เปรียบเทียบผลการเปลี่ยนแปลงของระดับอาการปวด
และค่าทางสรีรวิทยาระหว่างการประคบแผ่นร้อน
และลูกประคบสมุนไพรในอาสาสมัครปวดหลัง
ส่วนล่างแบบไม่ทราบสาเหตุ ซึ่งผลการศึกษาพบว่า 
ระดับความเจ็บปวด (visual analog scale; VAS) 
ของอาสาสมัครลดลงหลังได้รับแผ่นประคบร้อน 
(ค่าเฉลี่ย VAS ลดลง 1.36, P < 0.01) และลูกประคบ
สมุนไพร (ค่าเฉลี่ย VAS ลดลง 1.03, P < 0.001) ท้ัง

สองวิธี มีผลลดปวดไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ  นอกจากนี้  อัตราการเต้นหั วใจของ
อาสาสมัครที่ใช้ลูกประคบสมุนไพรลดลงมากกว่าการ
รักษาด้วยแผ่นประคบร้อนอย่างมีนัยส าคัญ โดยมี
ค่าเฉลี่ย 4 ครั้ง/นาที  (95% CI: -1.13 ถึง -5.3, P < 
0.01) แต่การใช้แผ่นประคบร้อนท าให้อุณหภูมิผิว
กายสูงมากกว่าการใช้ลูกประคบสมุนไพร มีค่าเฉลี่ย 
0.49 องศาเซลเซียส (95% CI: 0.06 ถึง 0.91, P < 
0.05) เมื่อเปรียบเทียบภายในกลุ่ม ระดับความรู้สึก
กดเจ็บเพิ่มขึ้นในการรักษาด้วยลูกประคบสมุนไพร 
(ค่าเฉลี่ย 0.85 กิโลกรัม/ตารางเมตร, P < 0.01) และ
มุมการเคลื่อนไหวของหลังเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติในการใช้แผ่นประคบร้อน (ค่าเฉลี่ย 0.49 
เซนติเมตร, P < 0.001) ผลการศึกษาครั้งนี้แสดงให้
เห็นว่า ความร้อนท้ังสองรูปแบบมีผลท าให้อาการ
ปวดลดลงไม่แตกต่างกัน แต่การใช้ลูกประคบ
สมุนไพรมีผลท าให้อัตราการเต้นของหัวใจลดลง ทั้งนี้
อาจเป็นผลจากกลิ่นสมุนไพรและการกดคลึงไปตาม
กล้ามเนื้อหลัง อาจจะส่งผลท าให้เกิดการผ่านคลาย
ได้ดีกว่า  
 จากผลการวิจัยดังกล่าว จึงสรุปได้ว่าการ
ประคบสมุนไพรเพ่ือลดอาการปวดหลังส่วนล่างใน
หญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ที่ผ่าน
การพัฒนาตามหลักการสร้าง และขั้นตอนของการ
พัฒนาอย่างเป็นระบบ มีประสิทธิภาพสามารถ
น าไปใช้ในการรักษาผู้ป่วยที่เข้ารับบริการได้ ซึ่งบรรลุ
ตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 1 และเป็นไปตาม
สมมติฐานของการวิจัยข้อที่ 1 
 การประคบสมุนไพรร้อนชื้นส าหรับลดอาการ
ปวดหลังส่วนล่างในหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์
ไตรมาสที่ 3 เป็นผลงานเชิงประจักษ์ ทีมสหวิชาชีพมี
ความมั่นใจในการส่งต่อผู้ป่วยระหว่างการแพทย์แผน
ปัจจุบันและแพทย์แผนไทย 
 ทั้งนี้เนื่องมาจากผู้วิจัยได้ศึกษาวิธีการและข้อ
ควรระวังของการประคบสมุนไพรอย่างละเอียดและ
ถูกต้อง ซึ่ง ผกากรอง ขวัญข้าว6 ได้กล่าวถึงข้อควร
ระวังในการประคบสมุนไพร ดังนี้  1. ห้ามใช้ลูก
ประคบที่ร้อนเกินไปโดยเฉพาะบริเวณผิวหนังอ่อนๆ 
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หรือบริเวณที่เคยเป็นแผลมาก่อน เพราะจะไวต่อ
ความร้อนเป็นพิเศษ ถ้าต้องการประคบจริงๆ ควรใช้
ผ้าขนหนูรองก่อน หรือรอให้ลูกประคบคลายความ
ร้อนลง 2. ส าหรับผู้ป่วยเบาหวาน อัมพาต เด็ก และ
ผู้สูงอายุ การประคบสมุนไพรต้องใช้ความระมัดระวัง
เป็นพิเศษ เนื่องจากกลุ่มบุคคลดังกล่าวความรู้สึก
ตอบสนองต่อความร้อนช้าอาจจะท าให้ผิวหนังไหม้ 
หรือพองได้ง่าย ถ้าต้องการประคบจริงๆ ควรใช้ลูก
ประคบอุ่นๆ 3. ไม่ควรใช้ลูกประคบสมุนไพรในกรณี
ที่มีการอักเสบ ปวด บวม แดง และร้อน ในช่วง 24 
ชั่วโมงแรกหลังประสบเหตุ เพราะอาจท าให้บวมมาก
ขึ้น 4. หลังจากประคบสมุนไพรเสร็จแล้วยังไม่ควร
ล้างตัว หรืออาบน้ าทันที เพราะจะไปชะล้างตัวยา
ออกจากผิวหนังและร่างกายอาจจะปรับอุณหภูมิไม่
ทัน 5. หากมีไข้สูง 38.5 องศาเซลเซียส ไม่ควร
ประคบร้อน 6. หากมีโรคผิวหนัง มีบาดแผลเปิด แผล
ติดเช้ือ ฝีหนอง ห้ามประคบบริเวณที่เป็น ซึ่งหากมี
การน าการประคบร้อนสมุนไพรไปใช้อย่างระมัดระวัง 
จะส่งผลให้แนวทางในการประคบสมุนไพรร้อนชื้น
ส าหรับลดอาการปวดหลังส่วนล่างในหญิงตั้งครรภ์
แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ดียิ่งขึ้นไปด้วย ผล
การศึกษาครั้งนี้แสดงให้เห็นว่า ความร้อนทั้งสอง
รูปแบบมีผลท าให้อาการปวดลดลงไม่แตกต่างกัน แต่
การใช้ลูกประคบสมุนไพรมีผลท าให้อัตราการเต้น
ของหัวใจลดลง ทั้งนี้อาจเป็นผลจากกลิ่นสมุนไพร
และการกดคลึงไปตามกล้ามเนื้อหลัง อาจจะส่งผลท า
ให้เกิดการผ่านคลายได้ดีกว่า คณะผู้วิจัยมีความ
คิดเห็นว่า ความสะดวกในการน าไปใช้และวัสดุที่ให้
ความร้อนนานจะเป็นสิ่งส าคัญที่ผู้ใช้มีความต้องการ 
ดังนั้น การประยุกต์รูปแบบผลิตภัณฑ์ของการ
ประคบความร้อนด้วยสมุนไพรที่ให้ความร้อนนาน

กว่าเดิม น่าจะเหมาะสมและท าให้เกิดผลการรักษาที่
ดีขึ้น 
 จากผลการวิจัยดังกล่าว จึงสรุปได้ว่าการ
ประคบสมุนไพรเพ่ือลดอาการปวดหลังส่วนล่างใน
หญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ที่ผ่าน
การพัฒนาตามหลักการสร้าง และขั้นตอนของการ
พัฒนาอย่างเป็นระบบ มีการศึกษาวิธีการและข้อควร
ระวังในการใช้ลูกประคบร้อนสมุนไพรอย่างละเอียด 
เป็นอีกแนวทางที่สามารถน าไปใช้ในการรักษาผู้ป่วย
ที่เข้ารับบริการได้  
 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะทั่วไป 
 1. ควรศึกษาค าชี้แจงอย่างละเอียดก่อนจะน า
การประคบสมุนไพรไปใช้    
 2. ควรวิเคราะห์ปัญหาและความต้องการของ
ผู้รับบริการก่อนการประคบสมุนไพรไปใช้ และควร
เลือกใช้ให้เหมาะสมกับสภาพผู้ป่วยที่มารับบริการ 
 3. ควรเตรียมเครื่องมือและอุปกรณ์ที่ใช้ในการ
วิจัยให้เพียงพอต่อการจ านวนของกลุ่มเป้าหมาย 
 ข้อเสนอแนะในการวิจัย 
 1. ควรมีการศึกษาวิจัยเรื่อง ผลของการ
ประคบสมุนไพรร้อนชื้นเพื่อลดอาการปวดหลัง
ส่วนล่างในหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 
1 และ 2 
 2. ควรมีการศึกษาผลของการรักษาด้วยแนว
ทางการให้บริการหัตถการด้านการแพทย์แผนไทย
อย่างอื่น เช่น การนวด การทับด้วยหม้อเกลือ การอบ
ไอน้ าสมุนไพร ฯลฯ เพื่อลดอาการปวดหลังส่วนล่าง
ในหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 
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หรือบริเวณที่เคยเป็นแผลมาก่อน เพราะจะไวต่อ
ความร้อนเป็นพิเศษ ถ้าต้องการประคบจริงๆ ควรใช้
ผ้าขนหนูรองก่อน หรือรอให้ลูกประคบคลายความ
ร้อนลง 2. ส าหรับผู้ป่วยเบาหวาน อัมพาต เด็ก และ
ผู้สูงอายุ การประคบสมุนไพรต้องใช้ความระมัดระวัง
เป็นพิเศษ เนื่องจากกลุ่มบุคคลดังกล่าวความรู้สึก
ตอบสนองต่อความร้อนช้าอาจจะท าให้ผิวหนังไหม้ 
หรือพองได้ง่าย ถ้าต้องการประคบจริงๆ ควรใช้ลูก
ประคบอุ่นๆ 3. ไม่ควรใช้ลูกประคบสมุนไพรในกรณี
ที่มีการอักเสบ ปวด บวม แดง และร้อน ในช่วง 24 
ชั่วโมงแรกหลังประสบเหตุ เพราะอาจท าให้บวมมาก
ขึ้น 4. หลังจากประคบสมุนไพรเสร็จแล้วยังไม่ควร
ล้างตัว หรืออาบน้ าทันที เพราะจะไปชะล้างตัวยา
ออกจากผิวหนังและร่างกายอาจจะปรับอุณหภูมิไม่
ทัน 5. หากมีไข้สูง 38.5 องศาเซลเซียส ไม่ควร
ประคบร้อน 6. หากมีโรคผิวหนัง มีบาดแผลเปิด แผล
ติดเช้ือ ฝีหนอง ห้ามประคบบริเวณที่เป็น ซึ่งหากมี
การน าการประคบร้อนสมุนไพรไปใช้อย่างระมัดระวัง 
จะส่งผลให้แนวทางในการประคบสมุนไพรร้อนชื้น
ส าหรับลดอาการปวดหลังส่วนล่างในหญิงตั้งครรภ์
แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ดียิ่งขึ้นไปด้วย ผล
การศึกษาครั้งนี้แสดงให้เห็นว่า ความร้อนทั้งสอง
รูปแบบมีผลท าให้อาการปวดลดลงไม่แตกต่างกัน แต่
การใช้ลูกประคบสมุนไพรมีผลท าให้อัตราการเต้น
ของหัวใจลดลง ทั้งนี้อาจเป็นผลจากกลิ่นสมุนไพร
และการกดคลึงไปตามกล้ามเนื้อหลัง อาจจะส่งผลท า
ให้เกิดการผ่านคลายได้ดีกว่า คณะผู้วิจัยมีความ
คิดเห็นว่า ความสะดวกในการน าไปใช้และวัสดุที่ให้
ความร้อนนานจะเป็นสิ่งส าคัญที่ผู้ใช้มีความต้องการ 
ดังนั้น การประยุกต์รูปแบบผลิตภัณฑ์ของการ
ประคบความร้อนด้วยสมุนไพรที่ให้ความร้อนนาน

กว่าเดิม น่าจะเหมาะสมและท าให้เกิดผลการรักษาที่
ดีขึ้น 
 จากผลการวิจัยดังกล่าว จึงสรุปได้ว่าการ
ประคบสมุนไพรเพื่อลดอาการปวดหลังส่วนล่างใน
หญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 ที่ผ่าน
การพัฒนาตามหลักการสร้าง และขั้นตอนของการ
พัฒนาอย่างเป็นระบบ มีการศึกษาวิธีการและข้อควร
ระวังในการใช้ลูกประคบร้อนสมุนไพรอย่างละเอียด 
เป็นอีกแนวทางที่สามารถน าไปใช้ในการรักษาผู้ป่วย
ที่เข้ารับบริการได้  
 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะทั่วไป 
 1. ควรศึกษาค าชี้แจงอย่างละเอียดก่อนจะน า
การประคบสมุนไพรไปใช้    
 2. ควรวิเคราะห์ปัญหาและความต้องการของ
ผู้รับบริการก่อนการประคบสมุนไพรไปใช้ และควร
เลือกใช้ให้เหมาะสมกับสภาพผู้ป่วยที่มารับบริการ 
 3. ควรเตรียมเครื่องมือและอุปกรณ์ที่ใช้ในการ
วิจัยให้เพียงพอต่อการจ านวนของกลุ่มเป้าหมาย 
 ข้อเสนอแนะในการวิจัย 
 1. ควรมีการศึกษาวิจัยเรื่อง ผลของการ
ประคบสมุนไพรร้อนชื้นเพื่อลดอาการปวดหลัง
ส่วนล่างในหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 
1 และ 2 
 2. ควรมีการศึกษาผลของการรักษาด้วยแนว
ทางการให้บริการหัตถการด้านการแพทย์แผนไทย
อย่างอื่น เช่น การนวด การทับด้วยหม้อเกลือ การอบ
ไอน้ าสมุนไพร ฯลฯ เพื่อลดอาการปวดหลังส่วนล่าง
ในหญิงตั้งครรภ์แรกที่มีอายุครรภ์ไตรมาสที่ 3 
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