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บทคัดย่อ 

 การรักษาอาการปวดหลังส่วนล่างหรือโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง ด้วยต ารับยาประคบสมุนไพรจากศิลา

จารึกวัดพระเชตุพนวิมลมังคลารามราชวรมหาวิหาร โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อการศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิผลของยาทาสมุนไพรกับ

ยาประคบสมุนไพรต่อการรักษาอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง โดยการทดลองกับกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่ม 

กลุ่มตัวอย่างที่ 1 จากการทดลองยาทาสมุนไพร จ านวน 37 คน  

 ผลวิจัยพบว่า ก่อนการทดลองมีคะแนนเฉลี่ย 5.78 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.228 หลังการทดลองมีคะแนนเฉลี่ย 2.14 

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.822 ท าให้ทราบว่ายาทาสมุนไพรสามารถท าให้ความรู้สึกของอาการปวดหลังลดลงได้ ผลการเปรียบเทียบ

ค่าความรู้สึกของอาการปวดก่อน และหลังการทดลองยาทาสมุนไพร แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.05 และกลุ่มตัวอย่าง

ที่ 2 จากการทดลองยาประคบสมุนไพรของกลุ่มตัวอย่าง ที่ 2 จ านวน 37 คน พบว่า ก่อนการทดลองมีคะแนนเฉลี่ย 5.27 ส่วน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.539, หลังการทดลองมีคะแนนเฉลี่ย 1.92 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.01 เปรียบเทียบค่าความรู้สึกของอาการ

ปวดจากการทดลองยาทาสมุนไพรกับยาประคบสมุนไพร พบมี ความรู้สึกขงอาการปวดลดลงไม่แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ

ที่ 0.05 

 
ค ำส ำคัญ: ต ารับยาสมุนไพร, โรคปวดหลังส่วนล่าง, โรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง 
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กำรศึกษำเปรียบเทียบประสิทธิผลของยำทำสมนุไพรกับยำประคบสมุนไพรต่อกำรรักษำอำกำรปวดในโรคลมปลำยปัตคำด

สัญญำณ 1 และ3 หลังโรงพยำบำลส่งเสริมสขุภำพต ำบลตะค่ำอ ำเภอบำงปลำม้ำ จังหวัดสุพรรณบุรี 
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Abstract 

 Treatment of lower back pain or Lom Pai PattakhatSanyan1  and Sanyan3  of back with herbal 
compress formulas from the inscription stone of Wat PhraChetuphonVimolmangklararamRatchaworamaha. The 
objective of this study was to compare the effectiveness of herbal cream with herbal compresses on pain 
treatment in Lom Pai PattakhatSanyan1  and Sanyan3  of back with 2  experimental groups.The first group with 
herbal cream total 37 people. Before the experiment had an average score 5.78, standard deviations 1.228 and 
after the experiment an average score 2.14, standard deviations 0.822 indicates that herbal cream can reduce 
pain of back. Compare the pain scale before and after the experiment of herbal cream was differences 
significantly 0.05, Group 2: 37 people of herbal compress tested. Before the experiment had an average score 
5 .27 , standard deviations 1 .539  and after the experiment an average score 1 .92 , standard deviations 1 .01 , 
Compared the pain scale from experiment of herbal cream and herbal compress, the pain scale decreased not 
different significantly 0.05 
 
Keywords:Herbal medicine formulas, Lower back pain, Lom Pai PattakhatSanyan1 and Sanyan3 of back 
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บทน ำ 

 โรคปวดหลังที่พบได้บ่อยมากที่สุดในกลุ่มอาการโรคระบบกระดูก และกล้ามเนื้อเป็นปัญหาที่พบได้มาก ได้แก่อาการปวด

หลังส่วนล่างซึ่งเป็นปัญหาที่พบได้บ่อยที่สุด พบว่าร้อยละ 70 – 90 จะมีอาการปวดหลังส่วนล่างอย่างน้อย 1 ครั้งในชีวิต และ

ประมาณร้อยละ 85 ของกลุ่มผู้ป่วยที่เคยมีอาการปวดหลังส่วนล่าง เคยรักษาจะกลับมาเป็นซ้ าอีก  (Gerald และBrowning, 2006)  

อาการปวดหลังส่วนล่างมีทั้งที่ไม่อาการปวดไม่มากแต่ก็ส่งผลกระทบต่อสภาพจิตใจท าให้เกิดความหงุดหงิดร าคาญส่งผลต่อการใช้

ชีวิตประจ าวัน หน้าท่ีการงาน ครอบครัว สังคม เศรษฐกิจ โดยตรง ส่งผลท าให้ประสิทธิภาพการท างานลดลง หรือไม่มีประสิทธิภาพ

เท่าเดิม และถ้ามีอาการปวดหลังรุนแรงเรื้อรัง ยิ่งส่งผลต่อสภาพจิตใจหน้าที่การงานท าให้อาจจะต้องหยุดงานหรือเปลี่ยนอาชีพได้

เพราะทนต่ออาการปวดหลังไม่ไหว บางรายปวดจนท างานไม่ได้ตามปกติ ต้องหยุดหรือพักงานเพื่อรักษาอาการปวดหลัง รายได้ก็

ลดลงหรือขาดรายได้แต่ยังต้องมีจ่ายค่ารักษาอาการปวดหลังอีก ย่อมส่งผลกระทบติอความเป็นอยู่ กระทบถึงรายได้ ฐานะความ

เป็นอยู่ของครอบครัว สังคม เศรษฐกิจ ประเทศชาติ การรักษาอาการปวดหลังมีหลายวิ ธี แล้วแต่อาการ และสาเหตุ ขนาดความ

รุนแรงของปัญหา เช่นการวิธีการรักษาด้วยการ ใช้ทายา การทานยาแก้ปวด  การท ากายภาพบ าบัด การฉีดยาบริเวณที่ปวด หรือท า

การผ่าตัด กระบวนการรักษาอาการปวดหลังต่าง ๆ ดังท่ีกล่าวมาแล้วนี้ บางรายก็รักษาหาย หลายรายก็ไม่หาย รายรักษาหายแต่พอ

กลับไปท างานก็มีการอาการปวดหลังกลับมาเช่นเดิมอีก อาการปวดหลังนี้หากปล่อยไว้นาน ๆ ไปอาการปวดหลังที่เป็นอยู่ก็อาจจะมี

อาการปวดมากข้ึน สร้างความเจ็บปวดทรมานกับผู้ป่วย กลายเป็นการเจ็บป่วยแบบเรื้อรังจนการรักษาแบบเดิม ๆ ก็ไม่ช่วยลดอาการ

ปวดหลังลงได้ ต้องหาวิธีรักษาแบบอ่ืน และก็มีผู้ป่วยจ านวนมากท่ีรักษาอาการปวดหลังแล้วไม่หาย อาการไม่ดีขึ้นเลยก็มีมาก  

 อาการปวดหลังส่วนล่างนี้ในด้านการแพทย์แผนไทยเรียกว่า”โรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง” การแพทย์

แผนไทยก็มีวิธีการรักษาอาการปวดหลังหรือโรคลมปลายปัตคาดหลายวิธีเช่น การนวด ไทย การอบไอน้ าสมุนไพร การทานยา

สมุนไพร การประคบสมุนไพร การพอกยาสมุนไพร และการดื่มยาดองแก้ปวด จากข้อมูลประชากรของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต าบลตะค่า อ าเภอบางปลาม้า จังหวัดสุพรรณบุรี ท้ังหมด 9 ต าบลมีประชากรส่วนใหญ่ท าอาชีพการเกษตรกรรม และรับจ้างทั่วไป 

พบว่าผู้ป่วยเข้ามารับการรักษาอาการปวดหลังส่วนล่างหรือโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง มีจ านวนมาก และเพิ่มขึ้นทุก

ปีในปีพ.ศ. 2562 จากประชากร 3,537 คน พบผู้ป่วยท่ีมีอาการปวดหลังจ านวน 257 คนคิดเป็นร้อยละ 7.27  

 ดังนั้นทางผู้วิจัยเห็นความส าคัญของปัญหาความจ าเป็นท่ีเกิดขึ้น ผู้วิจัยจึงได้รวมกับทางโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล

ตะค่า อ าเภอบางปลาม้า จังหวัดสุพรรณบุรี ท าการศึกษาต ารับยาประคบสมุนไพรส าหรับรักษาอาการปวดหลังส่วนล่างหรืออาการ

ปวดในโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง ท่ีได้จากศิลาจารึกวัดพระเชตุพนวิมลมังคลารามราชวรมหาวิหาร (น. 329-345) 

ในคัมภีร์กษัย เรื่องกษัยกล่อน 5 กล่อนแห้งบังเกิดเพื่อปัตคาด และยังได้ยาสมุนไพรต ารับดังกล่าวมาประยุกต์เป็นยาทาสมุนไพร 

เพื่อให้ใช้งานได้งานขึ้น สะดวก เร็วไม่ยุ่งยาก เพื่อเพ่ิมทางเลือกส าหรับผู้ป่วยได้ใช้สมนุไพร ส่งเสริมการพึ่งพาตนเองในระดับครัวเรือน 

ชุมชน เพื่อให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น เป็นลดภาระค่าใช้จ่าย การซื้อยาใช้ หรือการไปโรงพยาบาล ท้ังยังได้น าความรู้ด้านการแพทย์แผน

ไทยมาศึกษาต่อยอดองค์ความรู้ให้เป็นไปตามยุคสมัย เพื่อให้เกิดความชัดเจนมากยิ่งข้ึน ผู้วิจัยจึงได้มีการศึกษาเปรียบเทียบผลของยา

ทาสมุนไพรกับยาประคบสมุนไพรต่อการรักษาอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง ได้มีค าถามการวิจัยดังนี้ 
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วัตถุประสงค์ของกำรวิจัย 

 1 เพื่อการศึกษาประสิทธิผลของยาทาสมุนไพรต่อการรักษาอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง  
 2 เพื่อการศึกษาประสิทธิผลของยาประคบสมุนไพรต่อการรักษาอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 
หลัง  
 3 เพื่อการศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิผลของยาทาสมุนไพรกับยาประคบสมุนไพรต่อการรักษาอาการปวดในโรคลมปลาย
ปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง 
วิธีด ำเนินกำรวิจัย 

 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-Experimental research) กลุ่มตัวอย่างใช้การสุ่มตัวอย่างแบบง่าย 

(Simple Random sampling)ด้วยการจับฉลากให้ได้กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 74 คน แบ่งกลุ่มตัวอย่างเป็น 2 กลุ่มกลุ่มละ 37 คน เท่า 

ๆ กัน กลุ่มที่ 1 ทดลองยาทาสมุนไพร และกลุ่มที่ 2 ทดลองยาประคบสมุนไพร ให้กลุ่มตัวอย่างทั้ง 2 กลุ่ม จ านวน 12 ครั้ง เพ่ือศึกษา

เปรียบเทียบประสิทธิผลของยาทาสมุนไพรกับยาประคบสมุนไพรต่อการรักษาอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 

หลัง แตกต่างกันอย่างไร 

 1. เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย 

 แบบสอบถามที่ 1ข้อมูลพื้นฐานทั่วไป คือการเก็บข้อมูลพื้นฐานทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง มีจ านวน 10 ข้อได้แก่ อายุ เพศ 

สถานภาพ น้ าหนัก ส่วนสูง ประวัติการศึกษา อาชีพ รายได้ต่อเดือน อาการปวดหลังส่วนล่างมาจากสาเหตุ ระยะเวลาที่เริ่มมีอาการ

ปวดหลังส่วนล่างหรือโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง 

 แบบสอบถามที่2ความรุนแรงของอาการปวดที่มีผลกระทบต่อชีวิตประจ าวันด้วยแบบประเมินอาการปวดหลังส่วนล่าง

ของ Oswestryเป็นแบบสอมถามเรื่อง ระดับความเจ็บปวด การดูแลตัวเอง การยกของ การเดิน การนั่ง การยืน การนอน การเข้า

สังคม การเดินทาง การท างาน ในค าถามจะมีการให้คะแนน ร้อยละ 0-20  ถือเป็นความรุนแรงของการปวดหลังในระดับเล็กน้อย, 

ร้อยละ 21 - 40 ถือเป็นความรุนแรงของการปวดหลังในระดับปานกลาง, ร้อยละ  41 - 60 ถือเป็นความรุนแรงของการปวดหลังใน

ระดับมาก, ร้อยละ 61 - 80 ถือเป็นความรุนแรงของการปวดหลังในระดับท่ีเรียกว่าทุพลภาพ, ร้อยละ 81 - 100 ถือเป็นความรุนแรง

ของการปวดหลังในระดับพิการต้องนอน 

 แบบสอบถามที่ 3 ระดับความรู้สึกของอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง โดยใช้แบบประเมิน

ของ Visual rating scales คือการใช้เส้นตรงยาว 10 เซนติเมตร ให้ปลายข้างหนึ่งแทนค่าด้วย เลข 0 หมายถึง ไม่ปวด ปลายอีกข้าง

หนึ่งแทนค่าด้วยเลข 10 หมายถึง ปวดมากที่สุด 

 ยาสมุนไพรที่ใช้ท ายาทาสมุนไพร และยาประคบสมุนไพร เป็นสูตรต ารับยาสมุนไพรจากศิลาจารึกวัดพระเชตุพนวิมลมัง

คลารามราชวรมหาวิหาร (น. 329-345) ในคัมภีร์กษัย เรื่องกษัยกล่อน 5 กล่อนแห้งบังเกิดเพื่อปัตคาดประกอบด้วย ใบมะค าไก่ ใบ

ละหุ่งแดง ใบพลับพลึง ใบมะขาม ใบส้มป่อย กะทือ ไพลขิงสด งาเม็ด เอาเสมอภาคน ามาบด หรือต าให้แหลกเป็นผง เป็นจุณ 

 2. ขั้นตอนการด าเนินงานวิจัยและการเก็บรวบรวมข้อมูล 
 เก็บข้อมูลอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง ของกลุ่มตัวอย่างทั้ง 74 คน ดังนี้ 1. ข้อมูลพื้นฐาน
ทั่วไป ตามแบบประเมิณชุดที่ 1 และความรุนแรงของอาการปวดที่มีผลกระทบต่อชีวิตประจ าวันตามแบบสอบถามที่ 2 แบบประเมิน
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อาการปวดหลังของออสเวสทรี (Oswestry low back pain disability questionnaire)ระดับความรู้สึกของอาการปวดในโรคลม
ปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง ตามแบบประเมินชุดที่ 3. ด้วยแบบประเมินความปวดของวิช่วลเรตติ้งสเกลส์ (Visual rating 
scales: VRS) 
 น ายาสมุนไพรที่เตรียมไว้แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ส่วนท่ี 1 ใช้ท ายาทาสมุนไพรแช่น้ าส้มสายชู 5 เปอร์เซ็นต์แล้วท าการทายา
สมุนไพรให้กลุ่มตัวอย่างที่ 1 จ านวน 37 คน ท้ิงไว้ 20 ที แล้วล้างหรือเช็ดออกให้สะอาด ท าทุกวันจ านวน 12 ครั้ง  และยาสมุนไพร
ส่วนท่ี 2 ใส่ผ้าห่อท าเป็นลูกประคบแล้วน ามาชุบน้ าส้มสายชู 5 เปอร์เซ็นต์ท าการประคบยาสมุนไพรให้กลุ่มตัวอย่างที่ 2 จ านวน 37 
คน ทิ้งไว้ 20 ที แล้วล้างหรือเช็ดออกให้สะอาด ท าทุกวันจ านวน 12 ครั้ง เท่า ๆ กัน 
 3. การวิเคราะห์ข้อมูล น าข้อมูลมาวิเคราะห์ด้วยโปรแกรมสถิติเพื่อสังคมศาสตร์หาค่าความถี่ ค่าเฉลี่ย ค่าร้อยละ และ
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์สถิติ paired sample t-test ก าหนดระดับนัยส าคัญที่ 0.05 เปรียบเทียบความแตกต่างก่อน และ
หลังการทดลอง และเปรียบเทียบ 2 กลุ่มตัวอย่างยาทาสมุนไพร และยาประคบสมุนไพร 
ผลกำรวิจัย  

 1. ข้อมูลพื้นฐานท่ัวไป 

 ทั้ง 2 กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 74 คน ส่วนใหญ่อายุระหว่าง 51 - 60 ปี มีจ านวน 48 คน คิดเป็นร้อยละ  64.9, เป็นเพศ

หญิง มีจ านวน 61 คน คิดเป็นร้อยละ 83.4,สมรสแล้ว มีจ านวน 55 คน คิดเป็นร้อยละ 74.3,น้ าหนักตัวเฉลี่ยหนัก 66.43 กิโลกรัม 

ส่วนสูงเฉลี่ยอยู่ที่ 161.19เซนติเมตร, จบช้ันมัธยมปลาย มีจ านวน 24 คนคิดเป็นร้อยละ 32.4ประกอบอาชีพเกษตรกร มีจ านวน 26 

คน คิดเป็นร้อยละ 35.1, รายได้ที่ไม่แน่นอนมีจ านวน 49 คน คิดเป็นร้อยละ 66.2, อาการปวดจากการท างานหนักมานาน มีจ านวน 

39 คน คิดเป็นร้อยละ 52.7, พบอาการปวดมานานมากกว่า 1 ปีขึ้นไป มีจ านวน 35 คน คิดเป็นร้อยละ 47.3, 

 2. ความรุนแรงของอาการปวดที่มีผลกระทบต่อชีวิตประจ าวัน 

  2.1 ความรุนแรงของอาการปวดก่อน และหลัง ของกลุ่มตัวอย่างที ่1 จ านวน 37 คนยาทาสมุนไพรดังนี้ 

  ก่อนการทดลอง พบว่า ส่วนใหญ่มีคะแนนร้อยละ 21–40 เป็นความรุนแรงของการปวดหลังในระดับปานกลาง มี

จ านวน 19 คน คิดเป็นร้อยละ 51.4, และที่ได้คะแนนร้อยละ 41–60 เป็นความรุนแรงของการปวดหลังในระดับมาก มีจ านวน 18 

คน คิดเป็นร้อยละ 48.65,หลังการทดลอง พบว่า ส่วนใหญ่อยู่ในกลุ่มที่มีคะแนนร้อยละ 0-20 เป็นความรุนแรงของการปวดหลังใน

ระดับเล็กน้อย มีจ านวน 34 คน คิดเป็นร้อยละ 91.9,และที่ได้คะแนนร้อยละ 21-40 เป็นความรุนแรงของการปวดหลังในระดับปาน

กลาง มีจ านวน 3 คน คิดเป็นร้อยละ 8.1, ตามตารางที ่1 

ตำรำงที่ 1 แสดงจ านวน และร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ าแนกตามความรุนแรงของอาการปวดที่มีผลกระทบต่อชีวิตประจ าวันจาก
การทดลองยาทาสมุนไพร 

ระดับรุนแรงของ 
อำกำรปวด 

ก่อนกำรทดลอง หลังกำรทดลอง 
Frequency Percent Frequency Percent 

เล็กน้อย - - 34 91.9 
ปานกลาง 19 51.4 3 8.1 

มาก 18 48.65 - - 
Total 37 100 37 100 
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 คะแนนเฉลี่ยความรุนแรงของอาการปวดที่มีผลกระทบต่อชีวิตประจ าวันจากการทดลองยาทาสมุนไพรของกลุ่มตัวอย่าง 
ที่ 1 จ านวน 37 คน พบว่าก่อนการทดลองมีคะแนนเฉลี่ย 38.22,ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 6.088,หลังการทดลองมีคะแนนเฉลี่ย 
13.68 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 3.902, ผลการเปรียบเทียบค่าระดับความรุ่นแรงของอาการปวดก่อน และหลังการทดลองยาทา
สมุนไพร แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.05, ตามตารางที ่2 
 
ตำรำงที่ 2 แสดงคะแนนเฉลี่ยความรุนแรงของอาการปวดที่มีผลกระทบต่อชีวิตประจ าวันจากผลของยาทาสมุนไพร 

ควำมรุ่นแรงของอำกำรปวด x ̄ S.D. t P - value 

ก่อนทดลอง 38.22 6.088 
28.593 0.000 

หลังทดลอง 13.68 3.902 

 
  2.2 ควำมรุนแรงของอำกำรปวดก่อน และหลัง ของกลุ่มตัวอย่ำงท่ี 2 จ ำนวน 37 คนยำประคบสมุนไพรดังนี้ 
  ก่อนการทดลอง พบว่า ส่วนใหญ่มีคะแนนร้อยละ 21-40 เป็นความรุนแรงของการปวดหลังในระดับปานกลาง มี
จ านวน 24 คน คิดเป็นร้อยละ 64.9,และที่ได้คะแนนร้อยละ 41-60 เป็นความรุนแรงของการปวดหลังในระดับมากมีจ านวน 13 คน 
คิดเป็นร้อยละ 36.1, หลังการทดลอง พบว่า ส่วนใหญ่อยู่ในกลุ่มที่มีคะแนนร้อยละ 0-20 เป็นความรุนแรงของการปวดหลังในระดับ
เล็กน้อย มีจ านวน 33 คน คิดเป็นร้อยละ 89.2, และที่ได้คะแนนร้อยละ 21-40 เป็นความรุนแรงของการปวดหลังในระดับปานกลาง 
มีจ านวน 4 คน คิดเป็นร้อยละ 10.8, ตามตารางที ่3 
 
ตำรำงที3่ แสดงจ านวน และร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ าแนกตามความรุนแรงของอาการปวดที่มีผลกระทบต่อชีวิตประจ าวันจากการ
ทดลองยาประคบสมุนไพร 

ควำมรุนแรงของอำกำรปวด ก่อนกำรทดลอง หลังกำรทดลอง 
คแนน Frequency Percent Frequency Percent 

เล็กน้อย - - 33 89.2 
ปานกลาง 24 64.9 4 10.8 

มาก 13 35.1 - - 
Total 37 100 37 100 

 คะแนนเฉลี่ยความรุนแรงของอาการปวดที่มีผลกระทบต่อชีวิตประจ าวันจากการทดลองยาประคบสมุนไพรของกลุ่ม

ตัวอย่าง ที่ 2 จ านวน 37 คน พบว่าก่อนการทดลองมีคะแนนเฉลี่ย 38.05 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 7.951,หลังการทดลองมีคะแนน

เฉลี่ย 13.14,ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 5.197,ผลการเปรียบเทียบค่าระดับความรุ่นแรงของอาการปวดจากการการทดลองก่อน และ

หลังการยาประคบสมุนไพร แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.05, ตามตารางที่ 4 
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ตำรำงที ่4 แสดงคะแนนเฉลี่ยความรุนแรงของอาการปวดที่มีผลกระทบต่อชีวิตประจ าวันจากผลของยาประคบสมุนไพร  

ควำมรุ่นแรงของอำกำรปวด x ̄ S.D. t P - value 

ก่อนทดลอง 38.05 7.951 
28.137 0.000 

หลังทดลอง 13.14 5.197 

 

 2.3ความรุนแรงของอาการปวดของกลุ่มตัวอย่างท้ัง 2 กลุ่ม เปรียบเทียบประสิทธิผลของยาทากับยาประคบสมุนไพรดังนี้

  ผลการทดลองของยาทาสมุนไพรกับยาประคบสมุนไพรในเรื่องความรุนแรงของอาการปวดที่มีผลกระทบต่อ

ชีวิตประจ าวันผลคะแนนหลังการทดลองของยาทาสมุนไพรมีคะแนนเฉลี่ย 13.68 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 3.902,ผลคะแนนหลังการ

ทดลองของยาประคบสมุนไพรมีคะแนนเฉลี่ย 13.14, ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานผลการเปรียบเทียบค่าระดับความรุ่นแรงของอาการ

ปวดจากการการทดลองยาทาสมุนไพรกับยาประคบสมุนไพร ไม่แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที ่0.05, ตามตารางที ่5 

 
ตำรำงที่ 5 แสดงค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเปรียบเทียบความรุนแรงของอาการปวดที่มีผลกระทบต่อชีวิตประจ าวันของยา
ทาสมุนไพรกับยาประคบสมุนไพร 

ควำมรุ่นแรงของอำกำรปวด x ̄ S.D. t P - value 

ยาทาสมุนไพร 13.68 3.902 
0.485 0.630 

ยาประคบสมุนไพร 13.14 5.197 

 

 3. ระดับความรู้สึกของอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง 

  3.1 ระดับความรู้สึกของอาการปวดก่อน และหลัง ของกลุ่มตัวอย่างที ่1 จ านวน 37 คนยาทาสมุนไพรดังนี้ 

  ก่อนการทดลองยาทาสมุนไพร ส่วนใหญ่ที่ระดับ 6 – 7 ความปวดพอควร พบ จ านวน 23 คน คิดเป็นร้อยละ 62.2, 

รองมาที่ระดับ 5 ความปวดปานกลาง พบ มีจ านวน 10 คน คิดเป็นร้อยละ 27.0, สุดท้ายที่ระดับ 3 – 4 ความปวดพอทนได้ พบ มี

จ านวน 4 คน คิดเป็นร้อยละ 10.8, หลังการทดลองยาทาสมุนไพร ส่วนใหญ่ที่ระดับ 1 – 2 ความปวดเล็กน้อย พบ มีจ านวน 28 คน 

คิดเป็นร้อยละ 75.7, รองลงมาที่ระดับ 3 – 4 ความปวดพอทนได้ พบ มีจ านวน 9 คน คิดเป็นร้อยละ 24.3, ตามตารางที6่ 

ตำรำงที่ 6 แสดงจ านวน และร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ าแนกตามกลุ่มความรู้สึกของอาการปวดจากการทดลองยาทาสมุนไพร 

คะแนน ก่อนกำรทดลอง หลังกำรทดลอง 
ระดับควำมรู้สึกปวด Frequency Percent Frequency Percent 

ปวดเล็กน้อย - - 28 75.7 
ปวดพอทนได ้ 4 10.8 9 24.3 
ปวดปานกลาง 10 27.0 - - 
ปวดพอควร 23 62.2 - - 

Total 37 100 37 100 
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 คะแนนเฉลี่ยระดับความรูส้ึกของอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาดสญัญาณ 1 และ3 หลัง จากการทดลองยาทาสมุนไพร

ของกลุ่มตัวอย่าง ที่ 1 จ านวน 37 คน พบว่าก่อนการทดลองมีคะแนนเฉลี่ย 5.78 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.228,หลังการทดลองมี

คะแนนเฉลี่ย 2.14, ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.822, ท าให้ทราบว่ายาทาสมุนไพรสามารถท าให้ความรู้สึกของอาการปวดหลังลดลงได้ 

ผลการเปรียบเทียบค่าความรู้สึกของอาการปวดก่อน และหลังการทดลองยาทาสมุนไพร แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 

0.05,ตามตารางที ่7 

 
ตำรำงที ่7 แสดงค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของความรู้สึกของอาการปวดหลังจากการทดลองยาทาสมุนไพร 

ยำทำสมุนไพร x ̄ S.D. t P - value 

ก่อนการทดลอง 5.78 1.228 
19.542 0.000 

หลังการทดลอง 2.14 0.822 

 

  3.2 ระดับความรู้สึกของอาการปวดก่อน และหลัง ของกลุ่มตัวอย่างที ่2 จ านวน 37 คนยาประคบสมุนไพรดังนี้ 

  ก่อนการทดลองยาประคบสมุนไพร ความปวดส่วนใหญ่อยู่ที่ระดับ 3 – 4 ความปวดพอทนได้ พบ มีจ านวน 24 คน 

คิดเป็นร้อยละ 64.9, รองลงมาที่ระดับ 6 – 7 ความปวดพอควร พบ มีจ านวน 11 คน คิดเป็นร้อยละ 29.7, สุดท้ายที่ระดับ 4 – 5 

ความปวดปานกลาง พบ มีจ านวน 2 คน คิดเป็นร้อยละ 5.4 หลังการทดลองยาทาสมุนไพร ส่วนใหญ่ที่ระดับ 1 – 2 ความปวด

เล็กน้อย พบ มีจ านวน 28 คน คิดเป็นร้อยละ 75.7, รองลงมาที่ระดับ 0 ไม่รู้สึกปวด พบ มีจ านวน 2 คน คิดเป็นร้อยละ 5.4, สุดท้าย

ที่ระดับ 3 - 4 ความปวดพอทนได้ พบ มีจ านวน 7 คน คิดเป็นร้อยละ18.9, ตามตารางที่ 8 

ตำรำงที่ 8 แสดงจ านวน และร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จ าแนกกลุ่มตามความรู้สกึของอาการปวดจากการทดลองยาประคบสมนุไพร 

คะแนน ก่อนกำรทดลอง หลังกำรทดลอง 
ระดับควำมรู้สึกปวด Frequency Percent Frequency Percent 

ไม่รูส้ึกปวด - - 2 5.4 
ปวดเล็กน้อย - - 28 75.7 
ปวดพอทนได ้ 24 64 7 18.9 
ปวดปานกลาง 2 5.4 - - 
ปวดพอควร 11 29.7 - - 

Total 37 100 37 100 

  

 คะแนนเฉลี่ยระดับความรู้สึกของอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง จากการทดลองยาประคบ

สมุนไพรของกลุ่มตัวอย่าง ท่ี 2 จ านวน 37 คน พบว่าก่อนการทดลองมีคะแนนเฉลี่ย 5.27, ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.539, หลังการ

ทดลองมีคะแนนเฉลี่ย 1.92, ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.01, ผลการเปรียบเทียบค่าความรู้สึกของอาการปวดก่อน และหลังการ

ทดลองยาประคบสมุนไพรแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.05 ตามตารางที่ 9 
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ตำรำงที ่9 แสดงค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของความรู้สึกของอาการปวดจากการทดลองยาประคบสมุนไพร 

ยำประคบสมุนไพร x ̄ S.D. t P - value 

ก่อนการทดลอง 5.27 1.539 
18.777 0.000 

หลังการทดลอง 1.92 1.01 

 
  3.3 ระดับความรู้สึกของอาการปวดของกลุ่มตัวอย่างทั้ง 2 กลุ่มเปรียบเทียบประสิทธิผลของยาทากับยาประคบ

สมุนไพรดังนี ้  

  ผลการเปรียบเทียบค่าความรู้สึกของอาการปวดจากการทดลองยาทาสมุนไพรกับยาประคบสมุนไพร ไม่แตกต่างกัน 

อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ (p = 0.332) 0.05, ตามตารางที ่20 

 
ตำรำงที่ 10 แสดงค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเปรียบเทียบของความรู้สึกของอาการปวดจากการทดลองยาทาสมุนไพรกับ
ยาประคบสมุนไพร 

เปรียเทียบผล x ̄ S.D. t P - value 

ยาทาสมุนไพร 2.14 0.822 
0.984 0.332 

ยาประคบสมุนไพร 1.92 1.01 

 
อภิปรำยผล 
 ผลการวิจัยพบว่าการเข้าร่วมโครงการวิจัยการศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิผลของยาทาสมุนไพรกับยาประคบสมุนไพรต่อ
การรักษาอาการปวดในโรคลมปลายปตัคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต าบลตะค่าอ าเภอบางปลาม้า จังหวัด
สุพรรณบุรีดังนี้ 
 1. การประเมินอาการปวดหลังส่วนล่าง ของออสเวสทรี (Oswestrylow back pain disability questionnaire) ที่มี
ผลกระทบต่อชีวิตประจ าวันของ 2 กลุ่มตัวอย่าง ดังนี้  
  1.1 ผลการเปรียบเทียบค่าระดับความรุ่นแรงของอาการปวดจากการการทดลองก่อน และหลังการยาทาสมุนไพร
แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.05 
  1.2 ผลการเปรียบเทียบค่าระดับความรุ่นแรงของอาการปวดจากการการทดลองก่อน และหลังการยาประคบ
สมุนไพรแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.05 
  1.3 ผลการเปรียบเทียบค่าระดับความรุ่นแรงของอาการปวดจากการการทดลองยาทาสมุนไพรกับยาประคบ
สมุนไพร ไม่แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.05 
 2. การประเมินระดับความรู้สึกของอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาดสัญญาณ 1 และ3 หลัง ตามแบบสอบถามของ 
วิช่วลเรตติ้งสเกลส์ (Visual rating scales: VRS) ของ 2 กลุ่มตัวอย่างดังนี้  
  2.1 ผลการเปรียบเทียบค่าความรู้สึกของอาการปวดก่อน และหลังการทดลองยาทาสมุนไพรแตกต่างกัน อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ 0.05 
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  2.2 ผลการเปรียบเทียบค่าความรู้สึกของอาการปวดก่อน และหลังการทดลองยาประคบสมุนไพรแตกต่างกัน อย่าง
มีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.05 
  2.3 ผลการเปรียบเทียบค่าความรู้สึกของอาการปวดจากการทดลองยาทาสมุนไพรกับยาประคบสมุนไพร พบว่า ไม่
แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.05 
ข้อเสนอแนะ 
  ควรมีการส่งเสริมภูมิปัญญาของไทยให้ใช้ยาสมุนไพรต ารับนี้เพื่อรักษาบรรเทาอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาด 
สัญญาณ 1 และ3 หลัง ในระดับกับชุมชน ชาวบ้าน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลให้มากขึ้น เพื่อเป็นการพึ่งพาตนเอง และลด
การน าเข้ายาแผนปัจจุบันจากต่างประเทศและควรมีการพัฒนายาสมุนไพรต ารับนี้ ให้ทันสมัย ใช้งานได้สะดวก น่าใช้ ง่ายต่อการใช้
งาน และเก็บรักษาได้ง่าย ต่อการใช้งานรักษาบรรเทาอาการปวดในโรคลมปลายปัตคาด สัญญาณ 1 และ3 หลัง 
  การวิจัยในอนาคตควรมีการน าต ารับยาสมุนไพรนี้มาวิจัยกับผู้ป่วยที่มีจ านวนมากกว่านี้ควบคลุมกลุ่มตัวอย่างให้มี
ความแตกต่างทางพื้นฐานให้มีแตกต่างกันน้อยกว่านี้ เช่นอายุ การท างาน สาเหตุของอาการปวด ระดับอาการปวด เพื่อข้อมูลมีความ
ชัดเจนมากยิ่งขึ้น และการวิจัยในอนาคตควรมีการเก็บข้อมูลให้หลากหลาย ๆ ด้าน ให้ข้อมูลครอบคลุมมากยิ่งขึ้น และน ายาสมุนไพร
ต ารับนี้ มาใช้กับอาการปวดกล้ามเนื้อส่วนอื่น ๆ เช่น ปวดหัวไหล่ คอ ข้อเข่า ข้อเท้า ข้อศอกเป็นต้น เพื่อได้ข้อมูลหลากหลายด้าน
มากยิ่งข้ึนในการใช้งาน 
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