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บทคััดย่่อ
    วััตถุุประสงค์์ : เพื่่�อเปรียีบเทียีบคะแนนเฉลี่่�ยประสิทิธิิผลและความปลอดภัยัจากการใช้้ยากััญชาทางการแพทย์แผนไทย 

ตำำ�รับแก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อและเปรีียบเทีียบคะแนนเฉล่ี่�ยความพึึงพอใจของผู้้�ป่่วยที่่�มาบำำ�บััดรัักษา                          

ที่่�คลิินิิกแพทย์์แผนไทย  

     รููปแบบการวิิจััย : การวิิจััยแบบกึ่่�งทดลอง (Quasi-experimental research) แบบ One group pretest posttest 

design

     วััสดุุและวิิธีีการวิิจััย : กลุ่่ �มตััวอย่่างทั้้�งหมด 30 คน เป็็นผู้้ �ป่่วยที่่�ใช้้ของตำำ�รับยากััญชาทางการแพทย์์แผนไทย 

ตำำ�รับแก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อที่่�คลิินิิกแพทย์แผนไทยด้้วยอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ ในเดืือนสิิงหาคม 2565-

กรกฎาคม 2566 โดยเลืือกตััวอย่่างแบบสุ่่�ม (Random sampling) คุุณสมบััติิตามเกณฑ์์คััดเข้้า เก็็บรวบรวมข้้อมููลโดยใช้้

แบบสอบถาม และวิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้ความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน และ Student t (Paired t-test) 

กำำ�หนดนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่� 95% Confidence Interval

     ผลการวิิจััย : หลัังการทดลองพบว่่า ผู้้�ป่่วยที่่�มาบำำ�บััดรัักษาที่่�คลิินิิกแพทย์์แผนไทยมีีคะแนนเฉลี่่�ยประสิิทธิิผลการรัักษา

มากกว่่าก่่อนทดลองอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (p = .018) โดยมีีคะแนนเฉลี่่�ยประสิิทธิิผลการรัักษาเพิ่่�มขึ้้�นมากว่่า                        

ก่่อนการทดลอง 0.48 คะแนน (95%CI: 0.10, 0.85) ; คะแนนเฉลี่่�ยความปลอดภััยมากกว่่าก่่อนทดลองอย่่างมีีนััยสำำ�คััญ           

ทางสถิิติิ (p = .036) โดยมีีคะแนนเฉลี่่�ยความปลอดภััยเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่าก่่อนการทดลอง 0.57 คะแนน (95%CI: 0.04, 1.18) 

และคะแนนเฉลี่่�ยความพึึงพอใจมากกว่่าก่่อนทดลองอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (p = .003) โดยมีีคะแนนเฉลี่่�ยความพึึงพอใจ

เพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่าก่่อนการทดลอง 0.64 คะแนน (95%CI: 0.32, 0.94)

       สรุุปและข้้อเสนอแนะ :  ผลการวิจิัยัครั้้�งนี้้�ชี้้�ให้้เห็น็ว่่าตำำ�รับัยากััญชาทางการแพทย์์แผนไทยตำำ�รัับแก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการ

ปวดกล้้ามเนื้้�อมีีประสิิทธิิผลและความปลอดภััย ดัังนั้้�น ควรส่่งเสริิมให้้หน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องนำำ�ตำำ�รัับยาดัังกล่่าวไปใช้้

คำำ�สำำ�คัญั : ประสิทิธิผิลและความปลอดภัยั; ตำำ�รับัยากััญชาทางการแพทย์แผนไทย; ตำำ�รับัแก้้ลมแก้้เส้้น; ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ

* แพทย์์แผนไทยชำำ�นาญการ โรงพยาบาลสุุวรรณภููมิิ
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Abstract
    Purposes : To compare the mean scores of efficacy and safety of Thai traditional medical cannabis 

formulas for alleviating muscle pain and to compare patient satisfaction scores among those treated at 

the Thai traditional medicine clinic.

     Study Design : A quasi-experimental study using a one-group pretest-posttest design.

    Materials and Methods : The sample consisted of 30 patients who used Thai traditional medical 

cannabis formulas for alleviating muscle pain at the Thai traditional medicine clinic between August 2022 

and July 2023. Participants were selected using random sampling based on inclusion criteria. Data were 

collected through questionnaires and analyzed using frequency, percentage, mean, standard deviation, 

and Student’s paired t-test with a 95% confidence interval (CI) set for statistical significance.

     Main findings :  After the intervention, patients treated at the Thai traditional medicine clinic 

demonstrated a statistically significant increase in the mean efficacy score (p = .018), with an improvement 

of 0.48 (95% CI: 0.10, 0.85). The mean safety score also showed a statistically significant increase                    

(p = .036), with a rise of 0.57 (95% CI: 0.04, 1.18). Additionally, the mean patient satisfaction score                   

increased significantly (p = .003), with an improvement of 0.64 (95% CI: 0.32, 0.94).

    Conclusion and Recommendations : The findings indicate that the Thai traditional medical cannabis 

formula for alleviating muscle pain is effective and safe. It is recommended that relevant agencies                

promote the application of this formula in clinical practice.

Keywords : Efficacy and safety; Thai traditional medical cannabis formulas; Kae-Lom Kae-sen;                               

                   Muscle pain relief

*Thai Traditional Medical Doctor, Professional Level, Suwannaphum Hospital.
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บทนำำ�
    กัญัชาเป็็นพืืชที่่�มนุุษย์์ใช้้กัันทั่่�วโลกมามากกว่่า 5,000 ปีี 

ตั้้� ง แต่่ยุุ  คสมัยโรมัันตอนต้้นที่่� นำำ�มา รัักษาโรคและ                         

ความเจ็บ็ปวดต่่างๆ และในแถบประเทศจีนี ก็ม็ีกีารใช้ก้ัญัชา

เพื่่�อรัักษาโรคมานานประมาณ 2,500 ปีี  สำำ�หรัับ                              

ทางการแพทย์์แผนไทยมีีการใช้้กััญชานานกว่่า 300 ปีี 

กัญัชาจััดเป็็นพืืชตระกููล Cannabis family มีทีั้้�งสิ้้�น 3 สายพัันธุ์์� 

ได้้แก่่ Cannabis sativa, Cannabis indica และ                    

Cannabis ruderallis1 สายพัันธุ์์�กััญชาที่่�นามาใช้้ใน               

ทางการแพทย์มากที่่�สุุดคืือสายพัันธุ์์� Cannabis sativa            

ซึ่่�งสายพัันธุ์์�นี้้�สามารถสกัดได้้สารออกฤทธิ์์� มากกว่่า 100 ชนิดิ 

และที่่� ใช้้ประโยชน์์และพบมากที่่�สุุด คืือ Delta-9                         

tetrahydrocannabinol: THC และ Cannabidiol: CBD) 

สาร 2 ตััวนี้้�มีีฤทธิ์์� ยัับยั้้�ง กระตุ้้�น ระบบประสาท ฮอร์์โมน 

ภููมิิคุ้้�มกััน ผ่่านระบบ Endocannabinoid และสามารถใช้้

ในการรักษาอาการปวดอาการของโรคพาร์์กิินสััน มะเร็็ง  

ลมชััก บรรเทาอาการคล่ื่�นไส้้อาเจีียน แต่่เน่ื่�องจากกััญชา           

มีีฤทธิ์์�ทำำ�ให้้เสพติิด จึึงถููกจััดอยู่่�ในสารเสพติิดประเภทที่่� 5 

ตามพระราชบััญญััติิยาเสพติิดให้้โทษ หลัังจากมีีการศึึกษา

และวิจิัยัว่่ากัญัชาสามารถใช้้รักัษาบรรเทาอาการปวดต่่างๆ ได้้2 

ทั่่�วโลกจึึงเริ่่�มมีีการใช้้เพื่่�อทางการแพทย์อย่่างแพร่่หลาย 

โดยประเทศไทยได้ป้ระกาศให้ก้ัญัชาสามารถใช้เ้พื่่�อทางการ

แพทย์์ตามกฎหมายได้้เมื่่�อปีี พ.ศ.2562

    การใช้้กััญชาทางการแพทย์์ในประเทศไทยเริ่่�มมีีการใช้้

เพิ่่�มมากขึ้้�นในหลายโรงพยาบาล แต่่ยัังพบปััญหาในทาง

ปฏิบิัตัิ ิจากการศึกึษาระบบกัญัชาในประเทศไทยมี ี3 ระบบ 

ประกอบด้ว้ยระบบกัญัชาทางการแพทย์ ์ระบบกััญชาแพทย์์

แผนไทย และระบบกััญชาแผนโบราณ จากการทำำ�งาน             

พบว่่ามีีปััญหาในด้้าน ผู้้�ป่วยต้้องการใช้้ตามความต้้องการ

ของตนเองไม่่เป็็นไปตามเจตนารมณ์์ของแพทย์์ผู้้�รัักษา             

ในขณะที่่�แพทย์์แผนปััจจุุบัันและแพทย์์แผนไทยจะจ่่าย

กััญชารัักษาก็็ต่่อเมื่่�อมีีข้้อบ่่งชี้้�ชััดเจนเท่่านั้้�นและระบบ

ปัจัจุุบันยังัขาดการแนะนำำ�การจัดการระบบส่่งต่่อ การปิดบังั

ข้อ้มููลการใช้ย้าระหว่่างการแผนปัจัจุุบันัและแพทย์แ์ผนไทย 

โดยมีีผู้้�ใช้้ยาทั้้�ง 2 แขนงโดยไม่่แจ้้งแพทย์ผู้้�รัักษาทำำ�ให้้               

การพยากรณ์์รัักษาโรคยากยิ่่�งขึ้้�น3 

    การกััญชาเพื่่�อการรักัษาความปวด มีกีารนำำ�กััญชามาใช้้

อย่่างแพร่่หลาย โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งความปวดเรื้้�อรััง และ           

มีแีนวโน้้มการใช้้เพิ่่�มมากขึ้้�น มีกีารนิยิมใช้้กันัอย่่างแพร่่หลาย

ในกลุ่่�มผู้้�ปวดกล้้ามเนื้้�อแรงงานในสหรััฐอเมริิกาและ

แคนาดาแต่่ยัังพบปััญหาการใช้้กััญชาเพื่่�อการแก้้ปวด              

เกิินขนาดทำำ�ให้้เสีียชีีวิิตในกลุ่่�มนี้้�ด้้วย และพบว่่าการใช้้

กัญัชาเป็น็ทางเลืือกใหม่่ในกลุ่่�มที่่�ใช้ย้า Opioid4 เป็น็ประจำำ�

ซึ่่�งอาจเกิดิอันัตรายถึงึชีวีิติในผู้้�ป่วยที่่�ใช้้ Opioid เป็็นจำำ�นวนมาก

และต่่อเน่ื่�อง กลไกของกััญชาที่่�ใช้เ้พื่่�อจััดการความเจ็บ็ปวด

พบว่่าสารจากกััญชาทำำ�ให้้ระดัับของสาร Serotonin               

เพิ่่�มมากขึ้้�นซ่ึ่�งมีีฤทธิ์์�กระตุ้้�นระบบยัับยั้้�งความรู้้�สึกปวด               

ที่่�ส่่งสััญญาณกลับัมาจากสมองให้้ปรับัสััญญาน Modulation 

ซึ่่�งเกิิดผลดีในการบรรเทาความปวด Neuropathic pain 

ทำำ�ให้ม้ีกีารใช้้กัญัชามากขึ้้�นในกลุ่่�มผู้้�ป่ว่ยที่่�มีคีวามปวดเรื้้�อรังั

ที่่�ไม่่ใช่่มะเร็็งและมะเร็็ง และกััญชาได้้รัับการแนะนำำ�ให้้ใช้้

เพื่่�อลดอัันตรายแทนการใช้้ Opioid ที่่�เพิ่่�มมากขึ้้�นอีีกทั้้�ง            

ลดการติิดยากลุ่่�ม Opioid และผ่่อนคลายอาการปวดลงได้้ 

    ดัังคลิินิิกแพทย์์แผนไทย โรงพยาบาลสุุวรรณภููมิ5 

เป็น็หน่่วยบริกิารที่่�เปิดิให้บ้ริกิารดููแลรักัษาผู้้�ป่ว่ยด้ว้ยตำำ�รับั

ยาแผนไทยที่่�มีีกััญชาผสมอยู่่� ตามแนวทางการแพทย์             

แผนไทยควบคู่่�กัับแพทย์แผนปััจจุุบัน โดยมีีหลัักเกณฑ์์           

การจััดบริิการคลิินิิกกััญชาทางการแพทย์์แผนไทย โดยมีี

บุุคลากรที่่�เป็็นผู้้�ให้้บริกิารได้้รับัอนุุญาตจำำ�หน่่ายซึ่่�งยาเสพติดิ

ให้้โทษประเภทที่่� 5 และเป็็นแพทย์แผนไทยที่่�ได้้รัับ               

ใบประกอบวิิชาชีีพสาขาการแพทย์แผนไทย ประเภท

เวชกรรมไทยหรืือสาขาการแพทย์แผนไทยประยุุกต์์                    

ที่่�ผ่่านการอบรมหลักัสููตรการใช้้กัญัชาทางการแพทย์แผนไทย 

ปฏิิบััติิตามแนวทางการจััดตั้้�งคลิินิิกกััญชาทางการแพทย์์

แผนไทยในสถานบริกิารสุุขภาพ เพื่่�อให้ก้ารดููแลรักษาผู้้�ป่วย

ที่่�มีีอาการตามกลุ่่�มอาการโรคที่่�สามารถรัักษาได้้ด้้วยตำำ�รัับ

ยาแผนไทยที่่�มีีกััญชาผสม ตำำ�รัับแก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการ

ปวดกล้้ามเนื้้�อ โดยต้้องดำำ�เนิินการไปอย่่างมีีคุุณภาพ 

ปลอดภััย และมีีประสิิทธิิภาพ ตามตำำ�รัับยาแผนไทย ตำำ�รัับ

แก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อให้้บริิการแก่่คน            

ในชุุมชน 

     จากการทบทวนเอกสารและงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยข้้องข้้างต้้น
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ชี้้�ให้้เห็็นถึึงปััญหาและความสำำ�คััญของตำำ�รัับยากััญชา

ทางการแพทย์์แผนไทย ตำำ�รัับแก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการปวด

กล้้ าม เนื้้� อ  ดัั งนั้้� นผู้้�วิ ิ จัั ย ได้้ศึึ กษาประสิิทธิิ ผลและ                        

ความปลอดภััยของตำำ�รับยากััญชาทางการแพทย์แผนไทย 

ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อในผู้้�ป่วย                    

ที่่�มาบำำ�บััดรัักษาที่่�คลิินิิกแพทย์์แผนไทย โรงพยาบาล

สุุวรรณภููมิ ิเพื่่�อให้ก้ารดููแลผู้้�ป่ว่ยที่่�ใช้ต้ำำ�รับัแก้้ลมแก้เ้ส้น้ลด

อาการปวดกล้้ามเนื้้�อได้้อย่่างถููกต้้องตามคำำ�แนะนำำ�ของ 

กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลืือก และ             

สภาการแพทย์แ์ผนไทย ตามประกาศกระทรวงสาธารณสุุข 

ได้้อย่่างมีีประสิิทธิิผลและความปลอดภััยต่่อไป

วััตถุุประสงค์์ของการวิิจััย 
   เพื่่�อเปรีียบเทีียบประสิิทธิิผลความปลอดภััยการใช้้ยา

กัญัชาทางการแพทย์แผนไทย ตำำ�รับัแก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการ

ปวดกล้า้มเนื้้�อและความพึงึพอใจของผู้้�ป่ว่ยที่่�มาบำำ�บัดรักัษา

ที่่�คลิินิิกแพทย์์แผนไทย  
  

วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย
    รููปแบบการวิิจััย การศึกษาประสิิทธิิผล และ 

ความปลอดภััยของตำำ�รับยากััญชาทางการแพทย์แผนไทย 

ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ ในผู้้�ป่่วยที่่�มา

บำำ�บัดัรัักษาที่่�คลิินิกิแพทย์แผนไทยครั้้�งนี้้� เป็็นการวิจัยัแบบ

กึ่่�งทดลอง (Quasi-experimental research) มีีการศึึกษา

ในช่่วงเดืือน สิงิหาคม 2565-กรกฎาคม 2566 รวมระยะเวลา 

12 เดืือน และติิดตามผลต่่อเนื่่�องจนสิ้้�นสุุดโครงการวิิจััย

     ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง

          ประชากร ประชากรเป็็นผู้้�ป่่วยที่่�มาบำำ�บััดรัักษา

ที่่�คลิินิิกแพทย์์แผนไทยด้้วยอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ จำำ�นวน 

628 คน ที่่�ใช้้ตำำ�รับยากััญชาทางการแพทย์์แผนไทย              

ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อโดยมาบำำ�บััด

รัักษาที่่�คลิินิิกแพทย์์แผนไทย โรงพยาบาลสุุวรรณภููมิิ  

       กลุ่่�มตััวอย่่าง กลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นผู้้�ป่่วยที่่�ใช้้ของตำำ�รัับ

ยากััญชาทางการแพทย์แผนไทย ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น            

ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ โดยมาบำำ�บััดรัักษาที่่�คลิินิิกแพทย์์

แผนไทยด้้วยอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ จำำ�นวน 30 คน                    

ในช่่วงเดืือนสิิงหาคม 2565 - กรกฎาคม 2566 คััดเลืือก          

โดยเลืือกแบบสุ่่�ม (Random sampling) การคำำ�นวณ         

ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่าง (Sample size) กำำ�หนดขนาดตััวอย่่าง 

จากโปรแกรมสำำ�เร็็จรููป G*power 3.1.10 Means:                 

Difference between two dependent means                 

(matched pairs) Analysis:A priori: Compute required 

sample size  โดยใช้้ค่่า Effect size dz = 0.47,α err 

prob=0.05,  Power (1-β er r  prob) = 0.8                                       

ได้้ขนาดตััวอย่่าง รวม 30 คน จากนั้้�นทำำ�การสุ่่�มอย่่างง่่าย

ด้้วยวิิธีีจัับสลากจากทะเบีียนรายช่ื่�อ จนครบตามจำำ�นวน           

ที่่�คำำ�นวณได้้ ตามคุุณสมบััติิที่่�กำำ�หนด และยิินดีีเข้้าร่่วม

โครงการวิิจััยด้้วยความสมัครใจเพื่่�อเปรีียบเทีียบก่่อนหลััง

การใช้โ้ปรแกรมการบำำ�บัดรัักษาที่่�คลิินิกิแพทย์แผนไทยด้้วย

อาการปวดกล้้ามเนื้้�อ โดยมีีเกณฑ์์การคัดเข้้าร่่วมโครงการ 

(Inclusion criteria) คืือ เป็็นเพศชายและหญิิง อายุุ 20 ปีี

ขึ้้�นไป เป็็นผู้้�ป่วยที่่�มาบำำ�บัดรัักษาที่่�คลิินิิกแพทย์แผนไทย

ด้้วยอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ และอาศััยในพื้้�นที่่�ไม่่ต่ำำ��กว่่า 1 ปีี 

สามารถอ่่าน ฟััง เขีียนภาษาไทยได้้ ถามตอบรู้้�เรื่่�อง และ

ยินิดีแีละสมัคัรใจเข้า้ร่่วมโครงการวิจิัยั และเกณฑ์ค์ัดัอออก

จากโครงการ (Exclusion Criteria) คืือ เข้้าร่่วมกิิจกรรม 

ไม่่ครบร้้อยละ 80 และย้้ายถิ่่�นในระหว่่างการศึึกษา

     เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย

        1. เครื่่�องมืือในการจััดกิิจกรรม ประกอบด้้วย

             1.1 โปรแกรมการส่่งเสริิมประสิิทธิิผล และ

ความปลอดภััยในการใช้้ตำำ�รัับยากััญชาทางการแพทย์์             

แผนไทย ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ              

ประกอบด้้วย 8 กระบวนการ 1) การส่่งเสริมิความปลอดภััย

ด้้านการใช้้ตำำ�รัับยากััญชาทางการแพทย์ 2) ส่่งเสริิมการ         

ใช้้ตำำ�รัับยากััญชาแก้้ปวดให้้เป็็นไปตามความจำำ�เป็็น                  

ใช้้อย่่างถููกต้้อง การใช้้ปริิมาณที่่�ถููกต้้องเหมาะสม                   

3 )  กำำ�หนดคุุณสมบััติิ ผู้้�สั่่ � ง ใช้้ กััญชาต้้องเ ป็็นแพทย์                        

แผนปััจจุุบัันหรืือแพทย์์แผนไทยที่่�มีีใบประกอบโรคศิิลปะ

และผ่่านการอบรมหลัักสููตรการใช้้กััญชาทางการแพทย์์           

ของกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลืือก                           

ของกระทรวงสาธารณสุุข 4) จัดัทำำ�โครงการเชิงิรุุกในชุุนชน

ออกให้้ความรู้้�แก่่กลุ่่�มผู้้�นำำ�ชุุมชน กำำ�นััน ผู้้�ใหญ่่บ้้าน อสม. 
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รวมถึงึเจ้า้หน้า้ที่่�สาธารณสุุขในโรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพ

ตำำ�บลต่่างๆ 5) นำำ�ร่่องโรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บล              

ที่่�มีแีพทย์แผนไทยให้้บริิการ ทั้้�งหมด 4 แห่่ง 6) จัดักิิจกรรม

ร่่วมกัับกลุ่่�มงานเภสัชกรรมชุุมชนออกให้้บริิการตรวจ               

คัดักรอง วิินิิจฉััย และสั่่�งจ่่ายยากััญชาทางการแพทย์ใน              

โรงพยาบาลส่่งเสริมิสุุขภาพตำำ�บลนำำ�ร่่อง 7) จัดัทำำ�โปสเตอร์์ 

ประชาสััมพัันธ์์ให้้ความรู้้�เรื่่�องกััญชากััญชาแก้้ปวด และ               

8) พััฒนาคลิินิิกกััญชาทางการแพทย์์เพื่่�อให้้บริิการให้้                                   

คำำ�ปรึึกษาแก่่ผู้้�รัับบริิการให้้ได้้มาตรฐาน

           1.2 เครื่่�องมืือเชิิงปริิมาณที่่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวม

ข้อ้มููล ประกอบด้้วยเคร่ื่�องมืือที่่�ใช้ใ้นการเก็็บรวบรวมข้้อมููล

มีี 3 ชุุด ดัังนี้้� 

              1.2.1 ลัักษณะทางประชากร ได้้แก่่ ตััวแปร

เพศ อายุุ ศาสนา สถานภาพสมรส ระดัับการศึึกษา อาชีีพ 

จุุดที่่�รักัษาอาการปวด ประเภทตำำ�รับั และโรคที่่�ใช้รั้ักษาร่่วม

                  1.2.2 แบบประเมิินระดัับประสิิทธิิผลและ

ความปลอดภััย ประเมิินจากความถี่่�ของอาการ 5 ระดัับ 

มากที่่�สุุด-ไม่่มีอาการ แบ่่งเป็็น ด้้านประสิิทธิิผล ได้้แก่่             

ช่่วยให้้การเคลื่่�อนไหวปกติิ ช่่วยให้้ทำำ�งานได้้ตามปกติิ             

ช่่วยลดอาการปวด การทำำ�กิิจวััตรประจำำ�วัันได้้ตามปกติิ    

การรัับประทานอาหารปกติิ ความสบายดีีทั้้�งด้้านกายใจ 

ช่่วยให้้นอนหลัับดีี ช่่วยให้้รู้้�สึึกตััวดีี ช่่วยรัับประทานอาหาร

ได้้เพิ่่�มขึ้้�น ด้้านความปลอดภััย ได้้แก่่ มีีอาการเบื่่�ออาหาร           

มีอีาการอ่่อนเพลียี มีอีาการเหนื่่�อยหอบ มีอีาการนอนไม่่หลับั 

มีีอาการคล่ื่�นไส้้ อาเจีียน มีีอาการมึนศีีรษะ โดยกำำ�หนด

เกณฑ์์ของกลุ่่�มในการแปลความหมาย (Bloom)                         

ของคะแนนรวม เป็็น 3 ระดัับ คืือ 

      ระดัับน้้อย		  คะแนนน้้อยกว่่าร้้อยละ 60 

      ระดัับปานกลาง	 คะแนนร้้อยละ 60-79

      ระดัับมาก 		  คะแนนร้้อยละ 80-100 

             1.2.3 แบบประเมิินความพึึงพอใจ เป็็นแบบ

ทดสอบความพึงึพอใจ จากความถี่่�ในความพึงึพอใจ 5 ระดับั 

ประกอบด้้วย ง่่าย สะดวกในการนำำ�ไปใช้้  ชััดเจน                            

ในการปฏิิบััติิ การรัักษาโรคและอาการ  การเกิิดผลดีี             

ต่่อผู้้�รับบริกิาร ตรงตามวัตัถุุประสงค์์กำำ�หนด โดยกำำ�หนดเกณฑ์์

ของกลุ่่�มในการแปลความหมาย (Bloom) ของคะแนนรวม 

เป็็น 3 ระดัับ คืือ 

     ระดัับน้้อย		  คะแนนน้้อยกว่่าร้้อยละ 60 

     ระดัับปานกลาง 	 คะแนนร้้อยละ 60-79 

     ระดัับมาก 		  คะแนนร้้อยละ 80-100 

          2. การตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือ เครื่่�องมืือที่่�ใช้้

ในการศึกษาครั้้�งนี้้�  ประกอบด้้วย แบบประเมิินระดัับ

ประสิิทธิิผลและความปลอดภััย และแบบประเมิิน                     

ความพึึงพอใจ ทำำ�การตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหา            

โดยใช้้ผู้้�ทรงคุุณวุุฒิจำำ�นวน 3 ท่่าน ตามความเห็็น                 

สอดคล้้องมากหรืือน้้อยเพีียงใด โดยใช้้ค่่า (Indexes of 

Item-Objective Congruence: IOC) จากผู้้�เชี่่�ยวชาญ           

ลงความเห็็นว่่าถููกต้้อง 2 ใน 3 คำำ�นวณจากค่่าดััชนีี              

ความสอดคล้้อง (IOC) พบว่่าได้้ค่่าดััชนีความสอดคล้้อง

ตั้้�งแต่่ 0.67-1.00 และหลัังจากนั้้�นผู้้�วิิจััยได้้ปรัับปรุุง

แบบสอบถามตามคำำ�แนะนำำ�จาก จำำ�นวน 3 ท่่าน โดย

ปรัับปรุุงจาการทบทวนวรรณกรรมเพิ่่�มเติิม ได้้ทดสอบ 

ความเที่่�ยง (Reliability) ในอำำ�เภอข้้างเคีียงจำำ�นวน 30 ชุุด 

ให้้ได้้ค่่า Cronbachs’ alpha coefficient ได้้ค่่ามากกว่่า 0.80 

     ขั้้�นตอนดำำ�เนิินการวิิจััย 

          การศึกษาประสิทิธิผิลและความปลอดภัยัของตำำ�รับั

ยากััญชาทางการแพทย์แผนไทย ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น                 

ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อในผู้้�ป่่วยที่่�มาบำำ�บััดรัักษาที่่�คลิินิิก

แพทย์์แผนไทยโรงพยาบาลสุุวรรณภููมิิ  เพื่่�อเข้้ารัับ

กระบวนการให้้ความรู้้�และการฝึึกปฏิิบััติิ ซึ่่�งกิิจกรรมใน

โปรแกรมแบ่่งเป็็น 4 ระยะ ใช้้เวลาครั้้�งละ 3.5 ชั่่�วโมง            

เดืือนละ 7 วััน รวม 3 เดืือน จำำ�นวน 21 วััน รวม 73.5 ชม. 

ประกอบด้้วย  

         ระยะแรก 1 โปรแกรมรายบุุคคล ทำำ�การวัดัคะแนน

ประสิทิธิผิลความปลอดภัยั และความพึงึพอใจ ก่่อนเข้า้ร่่วม

โปรแกรมเพิ่่�มประสิิทธิิผลและความปลอดภััยของตำำ�รัับยา

กััญชาทางการแพทย์แผนไทย ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น                     

ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ ครั้้�งที่่� 1 อบรมให้้ความรู้้�เกี่่�ยวกัับ

การใช้้สมุุนไพรแก้้ปวดให้้เกิิดความปลอดภััยด้้านการใช้้

ตำำ�รับัยากััญชาทางการแพทย์ตามความจำำ�เป็็นใช้้อย่่างถููกต้้อง 

การใช้้ปริิมาณที่่�ถููกต้้องเหมาะสม การฝึึกปฏิิบััติิงาน                

การวัดัและประเมินิผล โปรแกรมการพัฒันาระบบ ประกอบด้ว้ย 
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กำำ�หนดคุุณสมบััติิผู้้�สั่่�งใช้้กััญชาต้้องเป็็นแพทย์์แผนปััจจุุบัน

หรืือแพทย์แผนไทยที่่�มีี ใบประกอบโรคศิิลปะ และ                       

ผ่่านการอบรมหลัักสููตรการใช้้กััญชาทางการแพทย์ของ          

กรมการแพทย์์แผนไทยและการแพทย์์ทางเลืือก ของ

กระทรวงสาธารณสุุข ออกเชิงิรุุกในชุุนชนออกให้้ความรู้้�แก่่

กลุ่่�มผู้้�นำำ�ชุุมชน กำำ�นััน ผู้้�ใหญ่่บ้้าน อสม. รวมถึึงเจ้้าหน้้าที่่�

สาธารณสุุขในโรงพยาบาลส่่งเสริมสุุขภาพตำำ�บลต่่างๆ 

นำำ�ร่่องโรงพยาบาลส่่งเสริมิสุุขภาพตำำ�บลที่่�มีแีพทย์แ์ผนไทย

ให้้บริิการ จััดกิิจกรรมร่่วมกัับกลุ่่�มงานเภสัชกรรมชุุมชน      

ออกให้้บริิการ ตรวจคััดกรอง วิินิิจฉััย และสั่่�งจ่่ายยากััญชา

ทางการแพทย์์ใน โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บลนำำ�ร่่อง 

และ จััดทำำ�โปสเตอร์์ ประชาสััมพัันธ์์ให้้ความรู้้�เรื่่�องกััญชา

กััญชาแก้้ปวด พััฒนาคลิินิิกกััญชาทางการแพทย์เพื่่�อให้้

บริกิารให้้คำำ�ปรึกึษาแก่่ผู้�รับับริิการให้้ได้ม้าตรฐาน โปรแกรม

การพััฒนาสููตรสมุุนไพร ตำำ�รัับยาแก้้ลมแก้้เส้้น สุุวรรณภููมิิ

เฮิิร์บ์ มีสีููตรที่่�มาตำำ�รับั ทางโรงพยาบาลสุุวรรณภููมิ ได้้พัฒันา

สููตรจากการทบทวนวรรณกรรม และจากการปฏิิบััติิงาน  

มาปรัับเป็็นสููตรที่่�ใช้ใ้นคลิินิกิแพทย์แผนไทยในโรงพยาบาล 

ดัังแสดงในตาราง 1

ลำำ�ดัับ ส่่งประกอบ น้ำำ��หนัักยา(ส่่วน) น้ำำ��หนัักผงยาสมุุนไพร(กรััม)

1 เทียนขาว 1 13.33

2 เทียนดำ� 2 26.67

3 เทียนข้าวเปลือก 3 40.00

4 ขิง 4 53.33

5 เจตมูลเพลิงแดง 5 66.67

6 ใบกัญชา 20 266.67

7 พริกไทยล่อน 40 533.33

รวม 75 1000.00

		

            การผสมผงยาเข้้าตำำ�รัับ โดย 

             1. นำำ�ผงยาทั้้�ง 4 ลำำ�ดัับ ผสมแบบเรขาคณิิต 

(Geometric dilution) ตามลำำ�ดับัในถาดสแตนเลสขอบสููง 

เพื่่�อให้้ผงยาที่่�เปีียกหรืือมีีความชื้้�นสููงเข้้ากัันกัับผงยาแห้้ง  

นำำ�ผงยาร่่อนด้้วยแร่่งเบอร์์ 60 หากยัังไม่่สามารถผ่่านแร่่งได้้

ให้้นำำ�ไปปั่่�นด้้วยเครื่่�องละเอียีดแล้้วนำำ�มาร่่อนผ่่านแร่่งจนหมด

               2. นำำ�ผงยาที่่�ได้้จากข้้อ 1 ผสมให้้เข้้ากััน

ด้้วยเครื่่�องผสมรููปตััววีี (V-shape mixer) เป็็นเวลา 5 – 10 

นาทีี หรืือจนกว่่าผงยาจะผสมเข้้าเป็็นเนื้้�อเดีียวกัันดีี

               3. เมื่่�อครบ 5 นาที ีทำำ�การสุ่่�มผงยา จาก 3 ส่่วน 

ได้แ้ก่่ ส่่วนบนสุุด ส่่วนกลาง และส่่วนท้้ายสุุดของเคร่ื่�องผสม 

มาตรวจสอบความเข้้ากััน (ดููด้วยตาเปล่่า) และนำำ�ไปวััด

ความชื้้�นผงยา โดยผงยาต้้องน้้อยกว่่า 7% โดยน้ำำ��หนััก                

ตารางที่่� 1 ที่่�มาตำำ�รัับสููตรสมุุนไพร ตำำ�รัับยาแก้้ลมแก้้เส้้น สุุวรรณภููมิิเฮิิร์์บ

ให้้นำำ�ผงยาไปอบในตู้้�อบลมร้้อนเพื่่�อไล่่ความชื้้�น ที่่�อุุณหภููมิิ 

45 องศาเซลเซียีส เป็น็เวลา 30 นาที ีสุ่่�มผงยาไปวัดัความชื้้�น

ซ้ำำ��อีีกครั้้�ง ทำำ�แบบนี้้�ไปเรื่่�อย ๆ ทุุก 30 นาทีี (การควบคุุม

คุุณภาพระหว่่างกระบวนการผลิิต: In-process control 

(IPC)) จนกว่่าความชื้้�นของผงยาจะอยู่่�ในช่่วงที่่�กำำ�หนด

               4. นำำ�ผงยาที่่�ได้้จากข้้อ 3 ใส่่ในภาชนะทึึบแสง

ปิิดสนิิท และสารดููดความชื้้�นลงในภาชนะที่่�บรรจุุผงยา         

แล้้วนำำ�ไปพัักไว้้ที่่�ห้้องเก็็บยาระหว่่างผลิิต เพื่่�อเข้้าสู่่�

กระบวนการบรรจุุยาต่่อไป
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ลำำ�ดัับ รายการ
น้ำำ��หนัักยา

(ส่่วน)

น้ำำ��หนัักผงยา 

(กรััม)
หมายเหตุุ

1 เทีียนขาว+ขิิง (1:4) 5 66.67

2 เทีียนดำำ�+เจตมููลเพลิิงแดง (2:5) 7 93.33 เทีียนดำำ�ความชื้้�นสููง

3 เทีียนข้้าวเปลืือก+พริิกไทยขาว(3:40) 43 573.33

4 ใบกััญชาผง 20 266.67

รวม 75 1000.00

			 

         ระยะที่่� 2  การอบรมให้้ความรู้้�บุุคคลตามโปรแกรม

รายบุุคคล ครั้้�งที่่� 2 (ห่่างจากครั้้�งแรก 2 เดืือน) กิิจกรรม  

คืือ อบรมให้้ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการใช้้สมุุนไพรแก้้ปวดให้้                        

เกิดิความปลอดภัยัด้า้นการใช้้ตำำ�รับัยากัญัชาทางการแพทย์์

ตามความจำำ�เป็็นใช้้อย่่างถููกต้้อง การใช้้ปริิมาณที่่�ถููกต้้อง

เหมาะสม การวััดและประเมิินผล พร้้อมเปิิดโอกาสให้้ซััก

ถามเพิ่่�มเติิม ทบทวนเนื้้�อหาจาก โปรแกรมครั้้�งที่่� 1 

        ระยะท่ี่� 3 การอบรมให้้ความรู้้�บุุคคลครั้้�งที่่� 3 และ

การติิดตาม (ห่่างจากครั้้�งแรก 4-6 เดืือน) ผู้้�วิิจััยปฏิิบััติิ             

เช่่นเดีียวกัับระยะที่่� 2 และช่่วยเหลืือ กรณีีปฏิิบััติิไม่่ตรงกัับ

ที่่�อบรมตามโปรแกรมว่่าทำำ�ได้้ครบถ้้วน ถููกต้้อง หรืือไม่่ 

         ระยะที่่� 4 การติดิตามและประเมิินผล (ห่่างจากครั้้�งแรก 

12 เดืือน) ผู้้�วิจิัยัปฏิบิัตัิเิช่่นเดียีวกับัระยะที่่� 2 และช่่วยเหลืือ

กรณีีปฏิิบััติิกิิจกรรมได้้ไม่่ครบถ้้วน ไม่่ถููกต้้อง ทำำ�การวััดผล

คะแนนประสิิทธิิผลความปลอดภััย และความพึึงพอใจ           

หลัังการอบรมตามโปรแกรม ทำำ�การประเมิินและสรุุปผล

     การวิิเคราะห์์ข้้อมููล

          1. วิิเคราะห์์ข้้อมููลทั่่�วไป  ประสิิทธิิผลความปลอดภััย 

และ ความพึึงพอใจ โดยใช้้การแจกแจงความถี่่�ร้้อยละ              

ค่่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

          2.  การเปรีียบเทีียบระดัับคะแนนประสิิทธิิผล 

ความปลอดภััย และคะแนนความพึึงพอใจ ก่่อน-หลััง              

ได้้รัับโปรแกรม ทั้้�งก่่อนการวิิเคราะห์์ข้้อมููลผู้้�วิิจััยได้้              

ตรวจสอบการแจกของคะแนนความแตกต่่างของค่่าเฉล่ี่�ย

ทั้้�ง 3 ตััวแปร พบว่่า ได้้ค่่า p= .094, 0.0431 และ .648  

ซึ่่�งค่่า p > .05 แสดงว่่าตััวแปรตาม (Dependent                    

ตาราที่่� 2 ที่่�มาตำำ�รัับจำำ�แนกตามการเตรีียมผงยาก่่อนเข้้าตำำ�รัับ

variables) ทั้้�ง 3 ตััวมีีการแจกแจงเป็็นแบบโค้้งปกติิ           

(Normal distribution) หลัังจากนั้้�นจึึงวิิเคราะด้้วยสถิิติิ 

Student t (Paired t-test) กำำ�หนดนััยสำำ�คััญทางสถิติิ               

ที่่� 95% Confidence Interval

การพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�และจริิยธรรมการวิิจััย 

    งานวิิจััยนี้้�ได้้ผ่่ านการพิิจารณารัับรอง และอนุุมััติิ

จากคณะกรรมการจริยิธรรมการวิจัยัในมนุุษย์์ของสำำ�นักังาน

สาธารณสขจัังหวััดร้้อยเอ็็ด เพื่่�อพิิจารณาอนุุมัติิก่่อน                  

ดำำ�เนิินการวิิจััย รหััสหนัังสืือรัับรอง COE 1822564 และ 

COE 1752565 ผู้้�วิจััยได้้ดำำ�เนิินการโดยตระหนัักและ                 

ให้้ความสำำ�คัญัในการพิทักัษ์์สิิทธิกิลุ่่�มตัวัอย่่าง โดยการแนะนำำ�ตัวั 

ผู้้�วิิจััย ผู้้�ช่่วยวิิจััย และชี้้�แจงด้้วยวาจาและเป็็นลัักษณ์์อัักษร

เกี่่�ยวกัับวััตถุุประสงค์์ของการวิจัยั วิธิีกีาร ขั้้�นตอน รููปแบบการวิจัยั 

วิิธีีการการเก็็บรวบรวมข้้อมููล รวมทั้้�งความปลอดภััย              

ของการเข้้าร่่วมในการศึึกษาวิิจััยในครั้้�งนี้้� 

ผลการวิิจััย
     1. กลุ่่ �มตััวอย่่างทั้้�งหมด 30 คน พบว่่า ส่่วนใหญ่่

เป็็นเพศหญิิง (73.33%) อายุุอยู่่�ในช่่วง 41-50 ปีี และ                 

60 ปีีขึ้้�นไป (26.67%) เท่่ากััน สถานภาพสมรสแต่่งงาน         

และอาศัยัอยู่่�ด้ว้ยกันั (56.67%) จบการศึกษา ระดับัประถม

ศึึกษา (53.33%) มีีอาการปวดขาและปวดเอว (26.67%) 

ประเภทตำำ�รัับกััญชาที่่�ใช้้ร่่วมเป็็นตำำ�รัับเดีียว (40.00%)           

โรคที่่� ใช้้ รัักษาร่่วมเป็็นอาการปวดกล้้ามเนื้้�อร่่างกาย 

(63.33%) ดัังแสดงในตารางที่่� 3-4
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ลัักษณะทางประชากร จำำ�นวน(%)

เพศ ชาย 8(26.67)

หญิิง 22(73.33)

อายุุ 21-30 ปีี 4(13.33)

31-40 ปีี 4(13.33)

                                         41-50 ปีี 8(26.67)

51-60 ปีี 6(20.00)

60 ปีีขึ้้�นไป 8(26.67)

สถานภาพสมรส โสด 4(13.33)

แต่่งงานและอาศััยอยู่่�ด้้วยกััน 17(56.67)

หม้้าย 9(30.00)

ระดัับการศึึกษา ประถมศึึกษา 16(53.33)

มััธยมศึึกษาตอนต้้น 8(26.67)

มััธยมศึึกษาตอนปลาย/ปวช. 2(6.67)

ปริิญญาตรีี 4(13.33)

ลักษณะทางประชากร จำ�นวน(%)

จุดที่รักษาอาการปวด ขา 8(26.67)

แขน 4(13.33)

ไหล่ 6(20.00)

ปวดหลัง  เอว 8(26.67)

ปวดเข่า 4(13.33)

ประเภทตำ�รับกัญชาที่ใช้ร่วม

ไม่ใช้ตำ�รับอื่น 12(40.0)

แก้ลมขึ้นเบื้องสูง 3(10.00)

ทำ�ลายพระสุเมรุ 6(20.00)

ตารางที่่� 3 จำำ�นวนและร้้อยละลัักษณะทางประชากรผู้�ใช้ต้ำำ�รับัยากััญชาทางการแพทย์แผนไทย ตำำ�รับั แก้้ลมแก้้เส้น้ ลดอาการ 

             ปวดกล้้ามเนื้้�อที่่�มาบำำ�บััดรัักษาที่่�คลิินิิกแพทย์์แผนไทย (n=30)

ตารางที่่� 4 ลัักษณะทางประชากรผู้้�ใช้้ตำำ�รัับยากััญชาทางการแพทย์์แผนไทย ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ  

              ที่่�มาบำำ�บััดรัักษาที่่�คลิินิิกแพทย์์แผนไทย โรงพยาบาลสุุวรรณภููมิิ (n=30)
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น้ำำ��มัันกััญชา หมอเดชา 5(16.67)

ศุุขไสยาศน์์ 4(13.33)

โรคที่่�ใช้้รัักษาร่่วม ปวดศีีรษะ 1(3.33)

นอนไม่หลับ 8(26.67)

โรคมะเร็ง 2(6.67)

ปวดกล้ามเนื้อร่างกาย 19(63.33)

     2. หลัังการทดลองพบว่่า ผู้้�ป่วยที่่�มาบำำ�บัดรักัษาที่่�คลินิิกิ

แพทย์แ์ผนไทยมีคีะแนนเฉลี่่�ยประสิทิธิผิลการรักษามากกว่่า

ก่่อนทดลองอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ  (p = .018)                       

โดยมีีคะแนนเฉลี่่�ยประสิิทธิิผลการรัักษาเพิ่่�มขึ้้�นมากว่่า        

ก่่อนการทดลอง 0.48 คะแนน (95%CI: 0.10, 0.85); 

คะแนนเฉลี่่�ยความปลอดภัยัมากกว่่าก่่อนทดลองอย่่างมีนัีัยสำำ�คัญ

ตารางที่่� 4 (ต่่อ)

ลักษณะทางประชากร จำ�นวน(%)

ทางสถิิติิ (p = .018) โดยมีีคะแนนเฉล่ี่�ยความปลอดภััย             

เพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่าก่่อนการทดลอง 0.57 คะแนน (95%CI: 

0.04, 1.18) และคะแนนเฉลี่่�ยความพึึงพอใจมากกว่่าก่่อน

ทดลองอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (p = .018) โดยมีีคะแนน

เฉลี่่�ยความพึึงพอใจเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่าก่่อนการทดลอง 0.64 

คะแนน (95%CI: 0.32, 0.94) ดัังแสดงในตารางที่่� 5

ตัวแปร n Mean(SD.) Mean diff.(SE.) 95%CI p

ประสิทธิผล

ก่อนการทดลอง 30 3.08(0.32) 0.48(0.17) 0.10, 0.85 .018

หลังการทดลอง 30 3.56(0.39)

ความปลอดภัย

ก่อนการทดลอง 30 2.85(0.68) 0.57(0.25) 0.04, 1.18 .036

หลังการทดลอง 30 3.42(0.31)

ความพึงพอใจ

ก่อนการทดลอง 30 3.48(0.30) 0.64(0.11) 0.32, 0.94 .003

หลังการทดลอง 30 4.12(0.07)

วิิจารณ์์
      ผลการวิจััยครั้้�งนี้้�พบว่่า ผู้้ �ป่ ่วยที่่�ใช้้ตำ ำ�รัับยากััญชา

ทางการแพทย์แผนไทย ตำำ�รับั แก้้ลมแก้้เส้น้ ลดอาการปวด

กล้้ามเนื้้�อ ส่่วนมากเป็็นเพศหญิิง อายุุอยู่่�ในช่่วง 41-50 ปีี 

ตารางที่่� 5 การเปรีียบเทีียบคะแนนเฉลี่่�ยประสิิทธิิผลและความปลอดภััยของผู้้�ป่่วยที่่�มาบำำ�บััดรัักษาที่่�คลิินิิกแพทย์์แผนไทย  

              โรงพยาบาลสุุวรรณภููมิิ

สถานภาพสมรสส่่วนมากแต่่งงานและอาศััยอยู่่�ด้้วยกััน 

ระดัับการศึกษาส่่วนมากประถมศึึกษา จุุดที่่�รัักษาอาการ

ปวดด้้วยตำำ�รัับกััญชาส่่วนมากมีีอาการปวดขาและปวดเอว 

ปวดไหล่่และปวดแขน ประเภทตำำ�รัับกััญชาที่่�ใช้้ร่่วม                  
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ส่่วนมากใช้้ตำำ�รับเดีียว รองลงมาทำำ�ใช้้ตำำ�รับลายพระสุุเมรุุ 

และ น้ำำ��มัันกััญชาหมอเดชา โรคที่่�ใช้้รัักษาร่่วมส่่วนมาก           

นอนไม่่หลัับ รองลงมาปวดกล้้ามเนื้้�อร่่างกาย และ               

โรคมะเร็ง็ ตามลำำ�ดับั เน่ื่�องจากการปวดเม่ื่�อยจากการทำำ�งาน 

และมีีโรคประจำำ�ตััว ทำำ�ให้้เพิ่่�มปััญหา และกััญชาเป็็น          

ทางเลืือกสำำ�คััญในการระงัับอาการปวด สอดคล้้องกัับ                  

นุุสรา ประเสริิฐศรีี และคณะ6 อย่่างไรก็็ตามกระบวนการ

จััดโปรแกรมการส่่งเสริิมประสิิทธิิผลและความปลอดภััย            

ในการใช้้ตำำ�รับยากััญชาทางการแพทย์์แผนไทย ตำำ�รัับ             

แก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ เน้้นกระบวนการส่่งเสริม

ความปลอดภััย การใช้้ปริิมาณที่่�ถููกต้้อง ใช้้แพทย์แผน

ปััจจุุบัันหรืือแพทย์์แผนไทยที่่�เป็็นผู้้�จ่่ายยาเท่่านั้้�น ให้้ความ

รู้้�เชิิงรุุกในชุุนชน ส่่งเสริิมนำำ�ร่่องในโรงพยาบาลส่่งเสริิม 

สุุขภาพตำำ�บล ประชาสััมพัันธ์์ให้้ความรู้้�ผ่่านส่ื่�อต่่างๆ                

ทำำ�ให้้ประสบผลสำำ�เร็็จ7 

   นอกจากจากนั้้�นยัังพบว่่าผลของโปรแกรมส่่งเสริิม

ประสิิทธิิผลและความปลอดภััยในการใช้้ตำำ�รัับยากััญชา

ทางการแพทย์แผนไทย ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น ลดอาการ                

ปวดกล้้ามเนื้้�อ ที่่�มาบำำ�บััดรัักษาที่่�คลิินิิกแพทย์์แผนไทย          

โรงพยาบาลสุุวรรณภููมิ ภายหลัังการเข้า้ร่่วมโปรแกรมเฉล่ี่�ย

ระดัับประสิิทธิิผลความปลอดภััย และ ความพึึงพอใจ            

เพิ่่�มมากขึ้้�น เน่ื่�องจากมีีการดำำ�เนิินงานและการทำำ�งาน            

ร่่วมกัันอย่่างจริิงจัังในการดููแลผู้้�ป่วยและส่่งเสริิมการใช้้

อย่่างปลอดภััยแบบเป็็นระบบ8 พบผลเช่่นเดีียวการศึกษา 

ที่่�โรงพยาบาลเรณููนคร จัังหวััดนครพนม พบว่่า ยาขี้้�ผึ้้�ง

กััญชาและยาขี้้�ผึ้้� งไพลสามารถลดระดัับอาการปวด              

กล้้ามเนื้้�อ คอ บ่่า ไหล่่ได้้อย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิ ิ(p < .001) 

โดยใช้ย้าต่่อเนื่่�องเป็น็ระยะเวลา 7 วันั และ 3 วันั ตามลำำ�ดับั 

เมื่่�อเปรีียบเทีียบความแตกต่่างระหว่่างกลุ่่�ม พบว่่า ชาขี้้�ผึ้้�ง

กัญัชามีปีระสิทิธิผิลในการลดระดับัอาการปวดกล้า้มเนื้้�อคอ 

บ่่า ไหล่่ ไม่่แตกต่่างจากยาขี้้�ผึ้้�งไพล และไม่่มีรีายงานอาการ

ไม่่พึงึประสงค์์9 ดังัผลการทบทวนวรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบ

พบว่่า กััญชาทางการแพทย์อาจมีีประสิิทธิิผลในการลด

ความรุุนแรงของอาการปวดและการรบกวนจากความปวด 

รวมถึึงการปรัับปรุุงคุุณภาพชีีวิิตของผู้้�ป่่วย10

ข้้อเสนอแนะ
    1. ข้้อเสนอแนะเชิิงนโยบาย

        1) ส่่ วนกลางและจัังหวััดควรให้ ้ความสำ ำ�คัญ

ในการส่่งเสริมความปลอดภััยในการใช้้ตำำ�รัับยากััญชา

ทางการแพทย์แผนไทย ตำำ�รับั แก้้ลมแก้้เส้น้ ลดอาการปวด

กล้้ามเนื้้�อ และสนับสนุุนให้้มีกีารใช้อ้ย่่างแพร่่หลายมากขึ้้�น

         2) ส่่ วนกลางและจัังหวััดควรให้ ้ความสำ ำ�คัญ

ในการส่่งเสริมความปลอดภััยในการใช้้ตำำ�รัับยากััญชา

ทางการแพทย์แผนไทย ตำำ�รับั แก้้ลมแก้้เส้น้ ลดอาการปวด

กล้้ามเนื้้�อ โดยเน้้นการดููแลและใช้้ตำำ�รัับที่่�พััฒนาขึ้้�นเอง           

โดยการมีีส่่วนร่่วมของบุุคลากรและคณะผู้้�บริิหารองค์์กร

       3) จัังหวััด โรงพยาบาลจัังหวััด โรงพยาบาลอำำ�เภอ 

ควรส่่งเสริิมการพยาบาลส่่งเสริิมความปลอดภััยในการใช้้

ตำำ�รัับยากััญชาทางการแพทย์์แผนไทย ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น 

ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ เน้้นสร้้างองค์์ความรู้้�ในตััวผู้้�ป่่วย 

และการวางระบบที่่�ทันัสมัยั และการกำำ�กับัติดิตามอย่่างใกล้้ชิดิ 

จึึงจะประสบผลสำำ�เร็็จได้้ 

       2. ข้อ้เสนอแนะสำำ�หรับการนำำ�สู่่�การปฏิบัิัติ ิการพัฒันา

โปรแกรมการความปลอดภััยในการใช้้ตำำ�รัับยากััญชา

ทางการแพทย์แผนไทย ตำำ�รับั แก้้ลมแก้้เส้น้ ลดอาการปวด

กล้า้มเนื้้�อ ไปใช้ข้องผู้้�ปฏิบัิัติงิานทุุกระดัับ ควรมีการกำำ�หนด

ขั้้�นตอนในการ ดัังนี้้�

          1) การนำำ�โปรแกรมการความปลอดภัยัในการใช้้ตำำ�รับ

ยากััญชาทางการแพทย์์แผนไทย ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น ลด

อาการปวดกล้้ามเนื้้�อ ควรสนัับสนุุนความรู้้�และความพึึงใจ

ของผู้้�มารัับบริิการเป็็นสำำ�คััญ

           2) ควรมีการส่่งเสริมความรู้้�เรื่่�องกััญชาลดปวดในชุุมชน

ร่่วมกัับภาคีีเครืือข่่ายในระยะยาวอย่่างต่่อเนื่่�อง

       3) ควรมีีการดำำ�เนิินงานร่่วมกัับบุุคลากรสหวิิชาชีีพ

และบุุคลากรในโรงพยาบาลอย่่างต่่อเน่ื่�องและปฏิิบััติิงาน

ร่่วมกัันอย่่างเป็็นประจำำ�จึึงสามารถสร้างประสิิทธิิผลและ

ความปลอดภััยได้้

     3. ข้้อเสนอแนะสำำ�หรัับการวิิจััยครั้้�งต่่อไป

        1) การนำำ�โปรแกรมส่่งเสริิมความปลอดภััยในการใช้้

ตำำ�รัับยากััญชาทางการแพทย์์แผนไทย ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น 

ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ ควรนำำ�ไปประยุุกต์์ใช้้ในบริิบท     
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ของชุุมชน ควรใช้้รููปแบบการวิจัยัเชิงิปฏิบิัตัิกิาร ประเมิินผล

และปรัับปรุุงอย่่างน้้อย 3 วงรอบ จะทำำ�ให้้การดููแลสุุขภาพ

ผู้้�มารัับบริิการแพทย์์แผนไทยประสบความสำำ�เร็็จได้้

        2) ควรมีีการพััฒนาองค์์ความรู้้ �บุุคลากร และ

เพิ่่�มทัักษะการดููแลผู้้�ป่่วย ความปลอดภััยในการใช้้ตำำ�รัับยา

กััญชาทางการแพทย์แผนไทย ตำำ�รัับ แก้้ลมแก้้เส้้น                   

ลดอาการปวดกล้้ามเนื้้�อ อย่่างต่่อเน่ื่�องแล้้วทดลองวััดผล

ก่่อนหลัังว่่ามีีประสิิทธิิภาพมากน้้อยเพีียงใด

         3) ควรมีการศึึกษาเชิิงพััฒนาโดยการใช้้โปรแกรม

ความปลอดภััยในการใช้้ตำำ�รัับยากััญชาทางการแพทย์์          

แผนไทย ตำำ�รับ แก้ล้มแก้้เส้น้ ลดอาการปวด ไปประยุุกต์์ใช้้

ในบริิบทพื้้�นที่่�และ พััฒนา ประเมิินผล และปรัับปรุุงอย่่าง

น้้อย 2 วงรอบ จะทำำ�ให้้ได้้รููปแบบที่่�สามารถแก้้ไขปััญหา         

ได้้ดีียิ่่�งขึ้้�น
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