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บทคัดย่อ  
 

โรคข้อเข่าเสื่อมเป็นปัญหาส าคัญด้านสาธารณสุข ทั้งระดับโลก ระดับประเทศ และพื้นที่รับผิดชอบโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านควนเคี่ยม จากรายงานผู้มารับบริการแพทย์แผนไทยด้วยอาการปวดเข่ามีถึง  
ร้อยละ 60 ของผู้ป่วยทั้งหมด รพ.สต.บ้านควนเคี่ยม คิดค้นต ารับยาพอกเข่าสมุนไพรขึ้น ด้วยการน าสมุนไพร 
ในท้องถิ่นมาท าเป็นยาพอกสมุนไพรรสร้อน สรรพคุณ ลดปวดกล้ามเนื้อ และข้อ การศึกษาวิจัยครั้งนี้   
เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง (Quasi-Experimental) มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาประสิทธิผลยาพอกสมุนไพร  
ต่อการบรรเทาอาการปวดเข่าจากโรคข้อเข่าเสื่อมของประชาชนบ้านควนเคี่ยม อ าเภอย่านตาขาว จังหวัดตรัง  
ใช้ระยะเวลาในการเก็บข้อมูล มกราคม - มีนาคม 2564 เลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง จ านวน 40 คน แบ่งเข้า
กลุ่ม 2 กลุ่ม คือกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม จับคู่ที่มีลักษณะใกล้เคียงกัน กลุ่มละ 20 คน เครื่องมือที่ใช้  
คือ แบบประเมิน Modified WOMAC ฉบับภาษาไทย ท าการทดลอง 3 คร้ัง คร้ังละ 20 นาที วัดระดับความปวด
ก่อน และหลังการทดลองทุกครั้ง วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปด้วยค่าสถิติ ร้อยละ ค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดของแต่ละ
กลุ่มก่อน และหลัง ใช้สถิติ Pair t-test เปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดระหว่างกลุ่มก่อน และหลัง ใช้สถิติ 
Independent t-test ผลการศึกษาพบว่า ค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดของกลุ่มทดลองหลังการทดลอง 
ทั้ง 3 ครั้ง ต่ ากว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.001) ค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดกลุ่ม
ทดลอง และกลุ่มควบคุมหลังการทดลอง มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.001) 
ผลการวิจัยในครั้งนี้แสดงให้เห็นว่าการใช้ยาพอกเข่าสมุนไพรสามารถลดระดับความปวดเข่าได้ 
 

ค าส าคัญ: ยาพอกสมุนไพร อาการปวดเข่า โรคข้อเข่าเสื่อม 
 

Abstract 
 

Osteoarthritis is a major public health problem both globally and nationally and the area 
responsible for Ban Khuan Khiam Health Promoting Hospital. Reports of people receiving Thai 
traditional medicine services with knee pain, there are up to 60 percent. We has invented a 
recipe for herbal knee wraps with the introduction of herbs that are local to make a hot herbal 
poultice. Effective in reducing muscle and joint pain. Study it is a Quasi-Experimental Research. 
Intended for Study the effectiveness of herbal poultice on the relief of knee pain from 
osteoarthritis of Ban Khuan Khiam people Yan Ta Khao District, Trang Province. Data collection 
period January - March 2021. Select specific sample group 40 people divided into 2 groups: the 
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experimental group and the control group, match with similar characteristics 20 people per 
group. The instrument used was the Thai version of the Modified WOMAC assessment form. The 
experiment was performed 3 times, each time 20 minutes. Pain levels were measured before 
and after each experiment. General data were analyzed by statistical percentage, the mean pain 
scores of each group before and after using Pair t-test, Compare the mean pain scores between 
the groups before and after, independent t-test was used. The study found that the mean pain 
scores of the experimental group after the 3 experiments were significantly lower than before 
the experiment, (p-value < 0.001). Mean pain scores of the experimental group and the control 
group after the experiment. There was a statistically significant difference (p-value < 0.001).  

 

Keywords: Herbal poultice, Knee pain, Osteoarthritis 
 
บทน า  

องค์การอนามัยโลก (WHO) [1] คาดการณ์ว่า จะมีผู้ป่วยกระดูกและข้อเพิ่มขึ้นจาก 400 ล้านคน 
ใน พ.ศ. 2551 เป็น 570 ล้านคนในพ.ศ. 2563 โดยเฉพาะโรคข้อเสื่อม (Osteoarthritis) ที่เป็นสาเหตุอันดับสี่ของ
โรคนับตามจ านวนปีที่มีชีวิตอยู่กับความพิการ (Years lived with disability: YLDs) และได้คาดการณ์ว่า 
ในค.ศ. 2000 ทั่วโลกจะมีผู้ป่วยโรคข้อเข่าเสื่อม 1,700 และ 2,693 คนต่อประชากร 100,000 คน [2] กับข้อมูล
สถิติผู้ป่วยโรคข้อเข่าเสื่อมในประเทศไทยที่พบมากขึ้นกว่า 6 ล้านคน ส่วนใหญ่พบในกลุ่มผู้สูงอายุ ร้อยละ 50 [3] 
ส่วนใหญ่จะพบใน เพศหญิง อายุมากกว่า 60 ปี ขึ้นไป และมีค่าดัชนีมวลกายมากกว่า 23 ซึ่งหากปล่อยนานจะ
เกิดข้อพิการ เข่าผิดรูปชนิดโก่งออก เข่าผิดรูปชนิดขาเก เป็นต้น สาเหตุส าคัญเกิดมาจากความอ้วน การใช้งาน
หนัก และความเสื่อมสภาพของกระดูก และข้อตามอายุที่มากขึ้น [4] นอกจากนี้อาชีพหรือการท างานหนักก็เป็น
สาเหตุที่ท าให้เกิดอาการเข่าเสื่อม รวมทั้งการเคลื่อนไหวซ้ าๆ ของข้อจะท าให้เกิดการเสื่อมของข้อได้เร็วกว่าปกติ 
[5] 

แนวทางการรักษาโรคข้อเข่าเสื่อมด้วยการแพทย์แผนปัจจุบันประกอบด้วย การรักษาโดยไม่ใช้ยา  
การใช้ยา และการรักษาโดยการผ่าตัด นอกจากแนวทางการดูแลรักษาโรคข้อเข่าเสื่อมด้วยการแพทย์แผนปัจจุบัน
แล้วยังมีการน าศาสตร์การแพทย์แผนไทยมาใช้ในการดูแลรักษาผู้ป่วยมากขึ้น เช่น การนวดไทย ฤๅษีดัดตน  
การประคบสมุนไพร การกักน้ ามัน การเผายา และการพอกยา ซึ่งการรักษา โรคข้อเข่าเสื่อมด้วยวิธีการพอกยา 
เป็นอีกวิธีหนึ่งที่แพทย์แผนไทยนิยมใช้ในการรักษาโรคกระดูก และกล้ามเนื้อ การพอกด้วยยาสมุนไพรจะช่วยดูด
พิษตามข้อต่างๆ เพื่อบรรเทาอาการปวด บวม แดง ร้อน และอักเสบ ได้อย่างมีประสิทธิภาพ และปลอดภัย  
โดยตัวยาสมุนไพรที่นิยมใช้ในการพอกส่วนใหญ่มีสรรพคุณช่วยลดความปวด และมีฤทธิ์ในการต้านการอักเสบ  
เช่น ไพล ใบพลับพลึง กะทือ ขมิ้นชัน ขิง ที่ประสิทธิภาพในการลดอาการปวดเข่าสามารถลดการอักเสบ  
และช่วยรักษาอาการต่างๆ ที่เก่ียวข้องกับโรคเข่าเสื่อม เป็นต้น [6] 

ในเขตพื้นที่รับผิดชอบโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (รพ.สต.) บ้านควนเคี่ยม ประชาชนส่วนใหญ่
ประกอบอาชีพกรีดยาง [7] ท าให้ต้องใช้กล้ามเนื้อ แขน ขา และเท้าเป็นประจ าท าให้เกิดอาการปวดกล้ามเนื้อ 
กระดูก และข้อตามมา สอดคล้องกับรายงานผู้ป่วยนอกของหน่วยงาน 3 ปีย้อนหลัง (2561 - 2563) พบว่าในกลุ่ม
โรคระบบกล้ามเนื้อ ข้อ กระดูก และการมารับยาแก้ปวดเมื่อย (กลุ่ม NSAID) ของผู้ป่วยมีอัตราเพิ่มขึ้น และผู้ป่วย
ที่เข้ารับการรักษาด้วยแพทย์แผนไทย โรคข้อเข่าเสื่อมมีมากถึงร้อยละ 60 ของผู้ป่วยทั้งหมด [8] จากปัญหาข้างต้น 
กลุ่มงานแพทย์แผนไทย รพ.สต.บ้านควนเคี่ยมจึงได้หาวิธีการลดการใช้ยาแก้ปวดเมื่อย (กลุ่ม NSAID)   
และให้ประชาชนพึ่งพาตนเองได้ โดยการคิดค้นตั้งต ารับยาพอกเข่าขึ้น โดยการน าสมุนไพรที่หาได้ง่ายตามท้องถิ่น 
มาใช้พื้นฐานทฤษฎีการแพทย์แผนไทย มาท าการวิเคราะห์รสยา สรรพคุณของตัวยา ได้เป็นยาพอกที่ที่มี  รสร้อน 
กระจายลม มีสรรพคุณในการดูดพิษ ลดอาการปวดเมื่อย และลดการอักเสบของกล้ามเนื้อ เป็นการน าองค์ความรู้
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ศาสตร์การแพทย์แผนไทยมาประยุกต์ใช้ เพื่อให้เป็นการลดระดับความปวดของผู้ป่วยโรคข้อเข่าเสื่อมอย่าง
เหมาะสม ท าให้เกิดผลลัพธ์ที่ดีต่อสุขภาพได้อย่างต่อเนื่อง 

การศึกษาวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ ศึกษาประสิทธิผลยาพอกสมุนไพรบรรเทาอาการปวดเข่าจากโรค
ข้อเข่าเสื่อมของประชาชนบ้านควนเค่ียม อ าเภอย่านตาขาว จังหวัดตรัง เพื่อให้การพอกยาสมุนไพรเป็นทางเลือก
หนึ่งส าหรับการส่งเสริการดูแลผู้ที่มีอาการปวดเข่าจากโรคข้อเข่าเสื่อม ลดการใช้ยาแผนปัจจุบัน และผลข้างเคียง
ต่างๆ ที่เกิดจากยา ในอนาคตต่อไป  

 
วิธีด าเนินการวิจัย 
1. รูปแบบการวิจัย 
  การวิจัยคร้ังนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-Experimental) ชนิด 2 กลุ่ม กลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม 
โดยการวัดก่อนการทดลอง และหลังการทดลอง (Two groups Pre-posttest design) ใช้ระยะเวลาในการเก็บ
ข้อมูลตั้งแต่เดือน มกราคม - มีนาคม พ.ศ. 2564 
 
2. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง   

ประชากร 
ประชากรที่ใช้ในการศึกษาคร้ังนี้เป็นผู้ที่มีอาการปวดเข่า โรคข้อเข่าเสื่อม (จับโปงเข่าแห้ง) ที่เข้ารับการ

รักษาใน รพ.สต.บ้านควนเค่ียม  
 

กลุ่มตัวอย่าง 
กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ ใช้เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง ผู้วิจัยยึดหลักการ

ก าหนดกลุ่มตัวอย่างที่เหมาะสมกับการวิจัยแบบกึ่งทดลองของ Polit และ Hunger โดยอย่างน้อยที่สุดควร 
มีจ านวน 30 คน โดยแต่ละกลุ่มควรมีไม่ต่ ากว่า 15 คน ในการเปรียบเทียบระหว่างกลุ่ม ผู้วิจัยจึงก าหนดกลุ่ม
ตัวอย่าง จ านวน 40 คน แบ่งเข้ากลุ่มสองกลุ่ม โดยการจับคู่ที่มีลักษณะข้อมูลทั่วไปที่ใกล้เคียงกัน โดยแบ่งกลุ่ม 
กลุ่มละ 20 คน คือ กลุ่มทดลอง กลุ่มที่ได้รับยาพอกสมุนไพรบรรเทาอาการปวดเข่าจากโรคข้อเข่าเสื่อม และกลุ่ม
ควบคุม กลุ่มที่ไม่ได้รับยาพอกสมุนไพรบรรเทาอาการปวดเข่าจากโรคข้อเข่าเสื่อม โดยมีคุณสมบัติตามเกณฑ์ 
ที่ก าหนดดังนี้ 1) มีอาการปวดข้อเข่า ประเมินจาก Pain Severity Score อยู่ในระดับ 5 ขึ้นไป 2) มีระยะเวลา
ปวดเข่า 1 - 3 เดือน 3) ไม่มีประวัติการได้รับอุบัติเหตุทางข้อเข่ามาก่อน 4) สมัครใจเข้าร่วมการวิจัย 5) ไม่มี
บาดแผลบริเวณข้อเข่า 6) มีอายุ 35 - 70 ปี 

 
3. เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล  

เครื่องมือที่ใช้รวบรวมข้อมูล มี 2 ส่วน ได้แก่ ส่วนที่ 1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย อายุ 
น้ าหนัก ส่วนสูง สถานภาพ ประวัติโรคประจ าตัว การรักษาอาการปวดข้อเข่าในปัจจุบัน ประวัติการรักษาอาการ
ปวดบริเวณข้อเข่าขณะมีอาการ ระยะเวลาที่ปวดข้อเข่า ต าแหน่งที่ปวดข้อเข่า ส่วนที่ 2 ใช้แบบประเมิน 
Modified WOMAC ฉบับภาษาไทย [9] เพื่อประเมินอาการปวดข้อเข่า ข้อฝืด และระดับความสามารถ 
ในการท างานของข้อ เป็นแบบประเมินอาการของผู้ป่วยข้อเข่าเสื่อม ประกอบด้วยค าถาม 22 ข้อ 3 ส่วน  
คือ ค าถามระดับความปวด 5 ข้อ ระดับอาการข้อฝืด 2 ข้อ และระดับความสามารถในการใช้งานข้อ 15 ข้อ  
ข้อค าถามเป็นแบบมาตรวัดตั้งแต่ 0 ไม่ปวดเลย จนถึง 10 ปวดมากจนทนไม่ได้ ผู้เลือกตอบโดยการกาเครื่องหมาย
หรือวงกลมล้อมรอบตัวเลขตรงกับอาการของตนมากที่สุด 
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4. การรวบรวมข้อมูล  
วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล เครื่องมือและวัสดุ อุปกรณ์ที่ใช้ในการทดลอง ได้แก่ อุปกรณ์ที่ใช้ในการวิจัย

ต ารับยาพอกสมุนไพรประกอบด้วย เหง้าขิง เหง้าไพล โทงเทง เมล็ดพริกไทย ใบช้าพลู เหง้ากะทือ เกลือ เหง้าข่า 
และว่านตะขาบ น าสมุนไพรทั้งหมดมาสกัดโดยใช้แอลกอฮอล์  70% เป็นเวลา 7 วัน กรองเอาแต่น้ า   
เก็บใส่ภาชนะส าหรับรอพอก และเตรียมส าลีแผ่นขนาด 15 x 10 cm การพอกโดยน าส าลีแผ่นจุ่มตัวยาให้ชุ่ม  
แล้วน ามาพอกไว้บริเวณหัวเข่าบริเวณที่ปวด ใช้เวลาในการพอกครั้งละ 20 นาที ท าการทดลองทั้งหมด 3 ครั้ง   
และเก็บแบบสอบถามก่อนและหลังการทดลองทั้ง 3 ครั้ง รวม 6 ครั้ง ใช้เวลาในการด าเนินการวิจัย 1 สัปดาห์  
โดยให้ผู้ป่วยมาวันเว้นวัน 
 
5. สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล  

การวิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยน าข้อมูลที่เก็บรวบรวมข้อมูลได้จากกลุ่มตัวอย่าง โดยข้อมูลทั่วไป ได้แก่ อายุ  
BMI สถานภาพ ประวัติโรคประจ าตัว การใช้ยารักษาอาการปวดข้อเข่าในปัจจุบัน ประวัติการรักษา  
และการบริหารขณะมีอาการ ระยะเวลาที่ปวดข้อเข่า ต าแหน่งที่ปวดข้อเข่า ใช้สถิติค่าความถี่ ร้อยละ วิเคราะห์
การเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดเข่าก่อน และหลังการทดลอง โดยใช้สถิติ Paired  
t-test และการเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดระหว่างกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม
ก่อน และหลังการทดลอง โดยใช้สถิติ Independent t-test 

 
ผลการศึกษา 
 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุมมีความคล้ายคลึงกัน โดยพบว่า กลุ่มทดลอง  และ 
กลุ่มควบคุมส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุ 35 - 49 ปี ค่า BMI อยู่ระหว่าง 23 - 24 มีอาชีพเกษตรกรรม สถานภาพ
สมรส ไม่มีประวัติโรคประจ าตัว ไม่มีประวัติการรักษาอาการปวดข้อเข่าขณะมีอาการต าแหน่งที่ปวดข้อเข่าทั้ง  
2 ข้าง มีระยะเวลาที่ปวดข้อเข่า 2 เดือน และมีระดับความปวด (Pain score) อยู่ที่ระดับ 5 ดังแสดงในตารางที่ 1 
 
ตารางที่ 1 แสดงผลการวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างแยกเป็นกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม 

ข้อมูลทั่วไป ลักษณะกลุ่ม 
กลุ่มทดลอง (n = 20) กลุ่มควบคุม (n = 20) 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
เพศ 
 

 
ชาย  
หญิง   

 
3 
17 

 
15.0 
85.0 

 
1 
19 

 
5.0 
95.0 

อายุ  
35 - 49 
50 - 64 
65 ปี ขึ้นไป 

 
7 
7 
6 

 
35.0 
35.0 
30.0 

 
8 
6 
6 

 
40.0 
30.0 
30.0 

BMI  
ระหว่าง 18.50 - 22.90 
ระหว่าง 23 - 24 
ระหว่าง 25 - 29.9 
มากกว่า 30 

 
5 
6 
5 
4 

 
25.0 
30.0 
25.0 
20.0 

 
6 
4 
6 
4 

 
30.0 
20.0 
30.0 
20.0 
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ข้อมูลทั่วไป ลักษณะกลุ่ม 
กลุ่มทดลอง (n = 20) กลุ่มควบคุม (n = 20) 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
อาชีพ  

ท างานบา้น  
เกษตรกรรม  
รับจ้าง  
ค้าขาย  
ลูกจ้างประจ า/รบัราชการ  

 
2 
14 
2 
1 
1 

 
10.0 
70.0 
10.0 
5.0 
5.0 

 
2 
13 
3 
1 
1 

 
10.0 
65.0 
15.0 
5.0 
5.0 

สถานภาพ  
โสด 
สมรส 
แยกกันอยู่ 
หม้าย 

 
2 
13 
1 
4 

 
10.0 
60.0 
5.0 
20.0 

 
2 
15 
1 
2 

 
10.0 
75.0 
5.0 
10.0 

โรคประจ าตัว  
ไม่มี 
HT 
OA 
ไขมันสูง 

 
8 
2 
9 
1 

 
40.0 
10.0 
45.0 
5.0 

 
9 
8 
2 
1 

 
45.0 
40.0 
10.0 
5.0 

ประวัติการรักษาอาการปวดขอ้เข่าขณะมีอาการ 
 ไม่มี 

ทานยา 
นวดน้ ามัน 

13 
5 
2 

65.0 
25.0 
10.0 

11 
6 
3 

55.0 
30.0 
15.0 

ระยะเวลาที่ปวดข้อเข่า    
 1 เดือน 

2 เดือน 
3 เดือน 

5 
13 
2 

25.0 
65.0 
10.0 

7 
8 
5 

35.0 
40.0 
25.0 

ต าแหน่งที่ปวดข้อเข่า 
 ข้างซ้าย 

ข้างขวา 
ทั้งสองข้าง 

3 
4 
13 

15.0 
20.0 
65.0 

5 
5 
10 

25.0 
25.0 
50.0 

ระดับอาการปวด (Pain score) ขณะทดลอง 
 5 

6 
7 
8 

12 
4 
2 
2 

60.0 
20.0 
10.0 
10.0 

11 
6 
3 
0 

55.0 
30.0 
15.0 

0 
   
 การเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดของกลุ่มทดลองในระยะก่อน และหลังการทดลองทั้ง 3 ครั้ง 
พบว่า ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีระดับคะแนนเฉลี่ยความปวดลดลง อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ   
(p-value < 0.05) ดังแสดงในตารางที่ 2 
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ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบคา่คะแนนเฉลี่ยความปวดของกลุ่มทดลองในระยะก่อน และหลังการทดลองทั้ง 3 คร้ัง 
การทดลอง n 𝑥̅ S.D. t df p-value 
การทดลองคร้ังที่ 1       
    ก่อนการทดลอง 20 5.05 1.49 7.96 19 0.000 
    หลังการทดลอง 20 2.50 1.18    
การทดลองคร้ังที่ 2       
    ก่อนการทดลอง 20 4.70 1.35 5.67 19 0.000 
    หลังการทดลอง 20 1.80 1.09    
การทดลองคร้ังที่ 3       
    ก่อนการทดลอง 20 3.81 1.54 9.00 19 0.000 
    หลังการทดลอง 20 1.52 1.27    

  
 การเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดของกลุ่มควบคุมในระยะก่อน และหลังการทดลองทั้ง 3 ครั้ง 
พบว่า ภายหลังการทดลอง กลุ่มควบคุมมีระดับคะแนนเฉลี่ยความปวดลดลงไม่มีความแตกต่างกันอย่าง 
มีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) ดังแสดงในตารางที่ 3 
 
ตารางที ่3 การเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดของกลุ่มควบคุมในระยะก่อน และหลงัการทดลองทั้ง 3 คร้ัง 
การทดลอง n 𝑥̅ S.D. t df p-value 
การทดลองคร้ังที่ 1       
    ก่อนการทดลอง 20 5.86 1.47 1.24 19 0.220 
    หลังการทดลอง 20 5.12 1.02    
การทดลองคร้ังที่ 2       
    ก่อนการทดลอง 20 5.35 1.31 1.21 19 0.230 
    หลังการทดลอง 20 4.45 1.12    
การทดลองคร้ังที่ 3       
    ก่อนการทดลอง 20 3.85 1.52 187 19 0.850 
    หลังการทดลอง 20 3.30 1.25    

  
  การเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดระหว่างกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุมในระยะก่อนและหลังการ
ทดลอง ทั้ง 3 คร้ัง พบว่า ค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดก่อนการทดลองของกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุมแตกต่างกัน
อย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุมมีความแตกต่าง
กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) ดังแสดงในตารางที่ 4 
 
ตารางที่ 4 การเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดระหว่างกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุมในระยะก่อน  
และหลังการทดลอง ทั้ง 3 ครั้ง 

การทดลอง กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม 
t df p-value 

𝑥̅ S.D. 𝑥̅ S.D. 
การทดลองคร้ังที่ 1        
    ก่อนการทดลอง 5.05 1.49 5.86 1.47 -.213 38 0.830 
    หลังการทดลอง 2.50 1.18 5.12 1.02 -3.57 38 0.000 
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การทดลอง กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม 
t df p-value 

𝑥̅ S.D. 𝑥̅ S.D. 
การทดลองคร้ังที่ 2        
    ก่อนการทดลอง 4.70 1.35 5.35 1.31 -1.90 38 0.060 
    หลังการทดลอง 1.80 1.09 4.45 1.12 -3.15 38 0.000 
การทดลองคร้ังที่ 3        
    ก่อนการทดลอง 3.81 1.54 3.85 1.52 -.311 38 0.760 
    หลังการทดลอง 1.52 1.27 3.30 1.25 -3.13 38 0.000 

  
อภิปราย  
 การศึกษาประสิทธิผลยาพอกสมุนไพรบรรเทาอาการปวดเข่าจากโรคข้อเข่าเสื่อมของประชาชนบ้านควน
เคี่ยม อ าเภอย่านตาขาว จังหวัดตรัง วัตถุประสงค์เพื่อศึกษาประสิทธิผลยาพอกสมุนไพรบรรเทาอาการปวดเข่า
จากโรคข้อเข่าเสื่อมของประชาชนบ้านควนเคี่ยม อ าเภอย่านตาขาว จังหวัดตรัง การวิจั ยครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่ง
ทดลอง (Quasi-Experimental) ชนิด 2 กลุ่ม กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยการวัดก่อนการทดลอง และหลัง
การทดลอง (Two groups Pre-posttest design) เป็นการใช้ยาพอกสมุนไพรบรรเทาอาการปวดเข่าที่ได้ท าการ
วิเคราะห์รสยา สรรพคุณของตัวยา และคัดเลือกสมุนไพรที่หาได้ง่ายในท้องถิ่น จากนั้นท าการตั้งเป็นยาต ารับโดย
ใช้พื้นฐานทางทฤษฎีของการแพทย์แผนไทย ซึ่งได้เป็นต ารับยารสร้อน สรรพคุณลดปวด ดูดพิษ โดยคัดเลือกกลุ่ม
ตัวอย่างแบบเจาะจง แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม เครื่องมือรวบรวมข้อมูลได้ใช้เครื่องมือประเมินอาการ
ปวดจากแบบประเมิน มีทั้งสิ้น 2 ส่วน ได้แก่ แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป และแบบสอบถามเพื่อประเมินอาการปวด
ข้อเข่า ข้อฝืด และระดับความสามารถในการท างานของข้อของประชาชนที่เข้ารับการรักษาอาการปวดเข่า  
ในรพ.สต.บ้านควนเคี่ยม ดัดแปลงจากแบบประเมิน Modified WOMAC ฉบับภาษาไทยวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้
โปรแกรมสถิติส าเร็จรูปและวิเคราะห์ข้อมูล โดยข้อมูลทั่วไปใช้สถิติค่าความถี่  ร้อยละ วิเคราะห์การเปรียบเทียบ
ความแตกต่างของค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดเข่าก่อน และหลังการทดลอง โดยใช้สถิติ Pair t-test และการ
เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าคะแนนเฉลี่ยความปวดระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมก่อน และหลังการ
ทดลอง โดยใช้สถิติ Independent t-test พบข้อมูลและการวิเคราะห์ที่น ามาเป็นข้อวิจารณ์ ได้ดังนี้ 

จากผลการวิจัยพบว่า ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลอง สามารถลดระดับอาการปวดเข่าได้ ซึ่งค่าเฉลี่ย
ต่ ากว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) ซึ่งสอดคล้องกับศิริพร แย้มมูล, เจษฎา  
อุดมพิทยาสรรพ์, และอิศรา ศีรมณีรัตน์ [10] ผลการศึกษาประสิทธิผลของการพอกเข่าด้วยต ารับสมุนไพรต่อ
อาการปวดเข่าในผู้ป่วยโรคจับโป่งแห้งเข่า โรงพยาบาลบ้านโคก อ าเภอบ้านโคก จังหวัดอุตรดิตถ์ ระดับอาการ
ปวดเข่าของผู้ป่วยลดลงค่าเฉลี่ยระดับอาการปวดเข่าของกลุ่มตัวอย่างระหว่างการพอกครั้งที่ 1 และหลังการพอก
ครั้งที่ 5 แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) และสอดคล้องกับไข่มุก นิลเพ็ชร, วีระชาติ 
อ านาจวรรณพ, สโรชา พฤกษวัน, และพุพศรี จุลจรูญ [11] ศึกษาประสิทธิผลของสมุนไพรพอกเข่าต่อระดับความ
ปวดเข่าในผู้สูงอายุข้อเข่าเสื่อม โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านฟ้าห่วน ต าบลไร่ขี อ าเภอลืออ านาจ จังหวัด
อ านาจเจริญที่ใช้สูตรสมุนไพรรสร้อน ได้แก่ ผิวมะกรูด เมล็ดพริกไทย ข่า ดีปลี ใบมะขาม ใบส้มป่อย และตัวยา
อ่ืนๆ โดยน าสมุนไพรมาบดเป็นผงแล้วเทด้วยแอลกอฮอล์  40% (เหล้าขาว) มาใช้ทดลอง ผลการทดลองพบว่า 
คะแนนระดับความเจ็บปวดข้อเข่าที่ได้รับการพอกยาสมุนไพร พบว่าก่อนการพอกยาสมุนไพร ครั้งที่ 1 มีอาการ
ปวดเข่าอยู่ในระดับปวดมาก และหลังการพอกยาสมุนไพรครั้งที่ 4 มีอาการปวดเข่าอยู่ในระดับปวดเล็กน้อย  
ซึ่งอาการปวดข้อเข่าก่อนและหลังแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) แสดงให้เห็นว่าการ
พอกเข่าด้วยสมุนไพรสามารถลดอาการปวดข้อเข่าในผู้สูงอายุข้อเข่าเสื่อมได้ และสอดคล้องกับสุธินันท์ วิจิตร, 
ซากีมะห์ สะมาแล, ชวนชม ขุนเอียด, วิชชาดา สิมลา, ตั้ม บุญรอด, และศิริรัตน์ ศรีรักษา [12] ศึกษาประสิทธิผล
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ของยาพอกเข่าต ารับหลวงปู่ศุขวัดปากคลองมะขามเฒ่าต่อการบรรเทาอาการปวดและองศาการเคลื่อนไหวใน
ผู้ป่วยโรคลมจับโปงแห้งเข่า โดยการน ายาพอกเข่าต ารับหลวงปู่ศุขวัดปากคลองมะขามเฒ่า ประกอบด้วย ผง
ผักเสี้ยนผี ผงไพลและการบูร อย่างละ 1 ส่วน ผสมให้เข้ากัน น าผงยาที่ได้มาผสมกับแอลกอฮอล์ จากนั้นนวดตัว
ยาผสมให้เป็นเนื้อเดียวกันจนเหนียวและนุ่มพอที่จะสามารถพอกเข่า อาสาสมัครจะได้รับการรักษาด้วยการพอก
เข่า จ านวน 3 ครั้ง ครั้งละ 30 นาที ผลการวิจัย พบว่า อาสาสมัครมีระดับความปวดลดลงอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติ (p-value < 0.001) และมีองศาการเคลื่อนไหวของข้อเข่าท่างอเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ   
(p-value < 0.001) และเป็นผลมาจาก เหง้าขิง [13] เหง้าไพล [14] เหง้ากะทือ [15] เหง้าข่า [14] ที่มีสรรพคุณ
บรรเทาอาการปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ ลดอาการปวด และอาการอักเสบ โทงเทง (พุงพิง) [16] และว่านตะขาบ [17] 
มีสรรพคุณช่วยดูดพิษร้อน แก้แมลงสัตว์กัดต่อย และลดการอักเสบบริเวณผิวหนังได้ดี  เมล็ดพริกไทย [18] ใบ
ช้าพลู [19] สรรพคุณช่วยกระจายลม ขับลม ลดอาการปวด เกลือ [20] ช่วยการดูดซึมสมุนไพรผ่านผิวหนัง คลาย
เครียด คลายกล้ามเนื้อ และตามทฤษฎีการแพทย์แผนไทย การรักษาโรคข้อเข่าเสื่อม หรือจับโปงเข่า เกิดจากการ
เสื่อมของร่างกายส่งผลให้ธาตุลมหย่อน เกิดการคั่งค้างของไฟ และน้ าบริเวณข้อเข่า ท าให้เกิดอาการปวด บวม 
แดง และร้อนของข้อเข่าตามมา อาการเช่นนี้จึงต้องใช้ ยารสร้อนในการรักษา เพื่อเพิ่มก าลังของธาตุลม ท าให้ลด
การคั่งค้างของธาตุไฟ และน้ า สามารถลดอาการปวดข้อเข่าได้  

ดังนั้น ยาพอกสมุนไพรบรรเทาอาการปวดเข่าจากโรคข้อเข่าเสื่อมของประชาชนบ้านควนเคี่ยม  
อ าเภอย่านตาขาว จังหวัดตรัง ที่ได้ใช้พื้นฐานทฤษฎีการแพทย์แผนไทยมาท าการวิเคราะห์รสยา สรรพคุณ 
ของตัวยาได้เป็นยาพอกที่มีรสร้อน กระจายลม มีสรรพคุณในการดูดพิษ ลดอาการปวดเมื่อย และลดการอักเสบ
ของกล้ามเนื้อเป็นการน าองค์ความรู้ศาสตร์การแพทย์แผนไทยมาประยุกต์ใช้ ท าให้กลุ่มทดลองสามารถลดอาการ
ปวดเข่าได้   
 
สรุป 
  การศึกษาประสิทธิผลยาพอกสมุนไพรบรรเทาอาการปวดเข่าจากโรคข้อเข่าเสื่อมของประชาชน 
บ้านควนเค่ียม อ าเภอย่านตาขาว จังหวัดตรัง พบว่า ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองสามารถลดระดับอาการปวด
เข่าได้ ซึ่งค่าเฉลี่ยระดับความปวดต่ ากว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) แสดงให้เห็น
ว่ายาพอกสมุนไพรที่น าสมุนไพรที่มีในท้องถิ่นมาท าการวิเคราะห์รสยา สรรพคุณของตัวยาที่มีรสร้อน และมี
สรรพคุณในการดูดพิษร้อนมาตั้งเป็นยาต ารับโดยใช้พื้นฐานทางทฤษฎีการแพทย์แผนไทยมีผลต่อการบรรเทา
อาการปวดเข่าจากโรคข้อเข่าเสื่อมของประชาชนบ้านควนเค่ียม อ าเภอย่านตาขาว จังหวัดตรัง และผู้ที่ได้รับการ
พอกยามีความพึงพอใจต่อการใช้ยา ไม่มีอาการข้างเคียงจากการใช้ยา ร้อยละ 100 และมีอาการปวดลดลง ราคา
ถูกหาได้ง่ายในท้องถิ่น ไม่สิ้นเปลืองทรัพยากร และประชาชนสามารถพึ่งพาตนเองได้ 
 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป/การน าไปใช้ประโยชน์ 
 ในการศึกษาครั้งนี้ เป็นการศึกษาผู้ป่วยที่มารับบริการแพทย์แผนไทยที่มีอาการปวดเข่า ซึ่งยังมีผู้ป่วย  
ในพื้นที่อีกจ านวนหลายคนที่มีปัญหาเรื่องอาการปวดเข่าจากข้อเข่าเสื่อม จึงควรมีแนวทางในการขยายเครือข่าย
การพอกสมุนไพรลดอาการปวดเข่าในผู้ป่วย และผู้สูงอายุข้อเข่าเสื่อม และน าสูตรยาพอกเข่าไปท าการทดลอง 
และพัฒนาเป็นผลิตภัณฑ์ให้สามารถใช้ได้สะดวก และการรักษาโรคให้มีประสิทธิภาพเพิ่มมากขึ้น  
  
 จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
 การท าการศึกษาวิจัยครั้งนี้ผู้ศึกษาได้ให้กลุ่มตัวอย่างยินยอมเข้าร่วมโครงการวิจัยครั้งนี้ และลงลายมือชื่อ
ไว้เป็นหลักฐานก่อนท าการศึกษาผู้ศึกษาวิจัยได้ชี้แจงให้กลุ่มตัวอย่างทราบถึงสิทธิ์ที่จะเข้าร่วมหรือไม่เข้าร่วม
โครงการวิจัยตามความสมัครใจ กลุ่มตัวอย่างมีสิทธิ์ที่จะเปลี่ยนใจในระหว่างการด าเนินการวิจัยโดยสามารถหยุด
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การเข้าร่วมโครงการวิจัยและถอนตัวได้ตลอดเวลาโดยไม่มีผลกระทบใดๆ ต่อการใช้บริการที่จะพึงได้รับต่อไป 
ผู้วิจัยรับรองว่าจะเก็บข้อมูลเฉพาะเกี่ยวกับกลุ่มตัวอย่างเป็นความลับจะเปิดเผยได้เฉพาะในรูปที่เป็นสรุป
ผลการวิจัย การเปิดเผยข้อมูลของกลุ่มตัวอย่างต่อหน่วยงานต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกระท าได้เฉพาะกรณีจ า เป็นด้วย
เหตุผลทางวิชาการเท่านั้น หลังจากกลุ่มตัวอย่างยินยอมเข้าร่วมโครงการวิจัย ผู้ศึกษาวิจัยจะให้ลงนามเป็นลาย
ลักษณ์อักษรโดยเก็บเอกสารไว้คนละชุด 
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