
 

 

ผลการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบสมุนไพรในผู้ป่วยโรค 
ออฟฟิศซินโดรมที่มีอาการปวดต้นคอ โรงพยาบาลกะพ้อ จังหวัดปัตตานี 

นางสาวนูรูลฮูดา  เจ๊ะเต๊ะ1 , นายอัมรัม  ปาเนาะ2  
บทคัดย่อ 

บทน า : ฐานข้อมูลโรงพยาบาลกะพ้อ จ านวนผู้มารับการรักษาออฟฟิศซินโดรมแยกตามรายปี  
คือ ปี 2562 จ านวน 131 คน 2563 จ านวน 162 คน และป2ี564 จ านวน 201 คน  

วัตถุประสงค์:การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือเปรียบเทียบองศาการเคลื่อนไหวคอและระดับอาการปวด 
ต้นคอก่อนและหลังการรักษาของกลุ่มท่ีได้รับการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการ
ประคบสมุนไพร  

วิธีด าเนินการวิจัย: กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการศึกษาเป็นผู้ป่วยโรคออฟฟิศซินโดรมมารับบริการแผนก 
ผู้ป่วยนอก โรงพยาบาลกะพ้อ โดยเลือกแบบเจาะจง ตามคุณสมบัติที่ก าหนด จ านวน 60 คน  
แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม คือกลุ่มทดลอง 30 คน กลุ่มควบคุม 30 คน  ผ่านการขอจริยธรรมใน 
มนุษย์จากส านักงานสาธารณสุขจังหวัดปัตตานี เลขที่ RECPTN No.010/64 เครื่องมือที่ใช้ 
เก็บรวบรวมข้อมูลคือแบบสอบถามข้อมูลทั่วไป,แบบประเมินวัดองศาการเคลื่อนไหวคอ  ,  
และวัดระดับอาการปวดต้นคอ ใช้สถิติ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย  ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์ 
ข้อมูลเปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างคะแนนเฉลี่ยภายในกลุ่มและเปรียบเทียบความ 
แตกต่างของคะแนนเฉลี่ยระหว่างกลุ่ม ใช้สถิติWilcoxon signed rang test โปรแกรม 
ส าเร็จรูปSTATA version 12    

ผลการศึกษา: พบว่ากลุ่มท่ีได้รับการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบสมุนไพร(กลุ่ม  
ทดลอง) ได้รับการวัดองศาการเคลื่อนไหวคอก่อน – หลัง, ยืด เหยียดกล้ามเนื้อคอ บ่า 10  
นาที , นวดรักษาแบบราชส านัก 45 นาที , ประคบสมุนไพรบ่า ต้น คอ 15 นาที ติดตาม 
ผลการรักษาทั้งหมด 3 ครั้ง นัดวันเว้นวัน พบว่า เป็นเพศหญิง ร้อยละ 73.3 , อายุเฉลี่ย 
ระหว่าง 31 – 40 ปี ร้อยละ 49.8 ,  อาชีพรับราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ  ร้อยละ 20.3 ,  
สาเหตุอาการปวดต้นคอเนื่องจากอิริยาบถในการท างานเป็นเวลานาน ร้อยละ 40.6,  ไม่มี 
โรคประจ าตัว ร้อยละ 70, บรรเทาอาการปวดด้วยการรับประทานยา ร้อยละ 63.3   

ผลการศึกษา: ระดับองศาการเคลื่อนไหวคอหลังการรักษาเพ่ิมข้ึน ระดับอาการปวดตึงต้นคอลดลง  
เมื่อเทียบกับกลุ่มที่ได้รับการนวดรักษาเพียงอย่างเดียว (กลุ่มควบคุม) แตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  

ค าส าคัญ:โรคออฟฟิศซินโดรม,โรคลมปลายปัตฆาตสัญญาณ 4 หลัง ,การนวดรักษาแบบราชส านัก ,  
ประคบสมุนไพร 
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Effectiveness of Thai Royal Massage Therapy Combined with Herbal Compress  
in Office Syndrome Patients with Neck Pain, Kapho Hospital, Pattani Province 

Miss Nurulhuda Cheteh3, Mr. Amram Panoh4 
     Abstract 

Introduction:Kapho Hospital Databese Number of people receiving treatment  for 
Office Syndrome by year There are 131 people in 2019, 162 people in 2020 and 
people in 2021  

Objectives: The aim of this study was to compare the degree of neck movement 
and the level of neck pain before and after treatment among the group that 
received Thai royal massage therapy combined with herbal compress. 

Research Methodology: The sample group consisted of 60 Office Syndrome patients 
who received services in the Out Patient Department (OPD) at Kapho Hospital. They 
were chosen using the purposive sampling method and split into two groups of 30, 
one from the experimental group, the other from the control group. The study was 
approved by the human ethics request from the Pattani Provincial Public Health 
Office, RECPTN No.010/64. The research instruments for data collection were General 
Information Questionnaire, and Neck Movement Assessment and Neck Pain Level 
Measurement Form. The data were analyzed by using percentage, mean, and 
standard deviation to compare the differences between mean scores within groups, 
and using Wilcoxon signed rang test statistics, STATA version 12 package, to compare 
the differences in mean scores between groups.  

Discussion and Results: The results showed that the group that was treated by Thai 
royal massage therapy combined with herbal compress (Experimental Group), was 
received the neck movement measurement before and after, 10 minutes of neck 
and shoulder stretching, 45 minutes of Thai royal massage therapy, 15 minutes of 
applying herbal compresses to the shoulders and neck area, and 3 times of follow 
up treatment results with appointments every other day, were mainly female (73.3 
%), average age between 31 - 40 years (49.8 %), who are government service/state 
enterprise employees (20.3%). Their major cause of neck pain was due to work 
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postures that were done continuously for a long period (40.6%). Most of them have 
no congenital disease (70%) and have pain relief by taking medicine (63.3%). 

Conclusion: It was found that the degree of movement of the neck after treatment 
increased, reducing the level of pain and stiffness in the neck, compared to the 
group that received the massage treatment alone (Control Group). However, both 
the experimental and control groups had neck mobility and neck pain levels 
significantly different at the 0.01 level. 

Keywords: Office Syndrome, Myofacial Pain Syndrome (MPS)lower back, Thai royal 
massage therapy, Herbal Compress. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

บทน า 
ออฟฟิศซินโดรม(Office syndrome) เป็นโรคที่เกิดขึ้นโดยตรงกับพนักงานออฟฟิศรวมถึง

บุคคลากรทางการแพทย์ผู้ที่ท างานในอิริยาบถท่าทางการท างานเดิมๆเป็นเวลานาน ด้วยพฤติกรรม
ส่วนใหญ่ของคนท างานที่ต้องนั่งท างานอยู่หน้าคอมพิวเตอร์เป็นเวลานาน จนท าให้กล้ามเนื้อเกิด
อาการตึง ก่อให้เกิดอาการกล้ามเนื้ออักเสบได้ จากสถิติของกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุขร้อยละ 
60 มีภาวะโรคออฟฟิศซินโดรมและมีสถิติอุบัติการณ์เพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่องทุกปี  จากฐานข้อมูล
โรงพยาบาลกะพ้อ จ านวนผู้มารับการรักษาออฟฟิศซินโดรมแยกตามรายปี คือ ปี 2562 จ านวน 131 
คน 2563 จ านวน 162 คน และปี2564 จ านวน 201 คน ส่งผลกระทบต่อสุขภาพร่างกายและ
คุณภาพชีวิต ท าให้มีอาการปวดเรื้อรัง ส่งผลต่อการท างาน การดูแลผู้ป่วย และการใช้ชีวิตประจ าวัน 
เสียค่าใช้จ่ายในการรักษา อีกทั้งยังส่งกระทบต่อเศรษฐกิจสังคมอีกด้วย  จากปัญหา  สุขภาพโรค
ออฟฟิศซินโดรม(Office syndrome) ผู้วิจัยได้ผสมผสานเทคนิคการรักษาเพ่ือให้ได้ประสิทธิภาพใน
การรักษาเพ่ิมมากข้ึน ได้แก่ การวัดองศาการเคลื่อนไหวคอ , การยืดเหยียดกล้ามเนื้อคอ บ่า, การนวด
รักษา แบบราชส านัก , การประคบสมุนไพรแบบสด ซึ่งการนวดรักษาแบบราชส านัก จะมุ่งเน้นนวด
พ้ืนฐานและกด จุดสัญญาณเพ่ือบังคับเลือดและความร้อนกระจายไปบริเวณต่างๆ เป็นการรักษา
อาการเฉพาะจุด ซึ่งจะท าให้ ผู้ป่วยออฟฟิศซินโดรมมีองศาการเคลื่อนไหวคอเพ่ิมขึ้นและระดับความ
เจ็บปวดลดลง เป็นเทคนิคการรักษาผู้ป่วยออฟฟิศซินโดรม โรงพยาบาลกะพ้อ จังหวัดปัตตานี เพ่ือลด
การใช้ยาแผนปัจจุบัน ลดรายจ่ายในการรักษาและหลีกเลี่ยงผลเสียหรืออาการข้างเคียงต่อร่างกาย 
รวมทั้งให้ผู้ป่วยรู้จักและมีความเข้าใจถึงการดูแล รักษาสุขภาพด้วยศาสตร์การแพทย์แผนไทยเกี่ยวกับ
การนวดรักษาแบบราชส านัก   

วัตถุประสงค์ 
1. เพ่ือเปรียบเทียบองศาการเคลื่อนไหวคอในผู้ป่วยโรคออฟฟิศซินโดรม ก่อนและหลังการรักษาของ
กลุ่มของกลุ่มนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบสมุนไพร 
2. เพ่ือเปรียบเทียบอาการปวดต้นคอในผู้ป่วยโรคออฟฟิศซินโดรม ก่อนและหลังการรักษาของกลุ่ม
ของกลุ่มนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบสมุนไพร 

วิธีด าเนินการวิจัย 
การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง(Quasi-experimental Research) แบบทดสอบ

ก่อนและหลัง การทดสอบระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (Two group pretest – posttest 
design) เพ่ือศึกษาผลของการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบร้อนในผู้ป่วยโรคออฟฟิศ
ซินโดรม โรงพยาบาลกะพ้อ จังหวัดปัตตานี   กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย คือ ผู้มารับบริการที่แผนก
ผู้ป่วยนอกโรงพยาบาลกะพ้อได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์แผนปัจจุบันว่าเป็นโรคออฟฟิศซินโดรมและ
ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์แผนไทยว่าเป็นโรคลมปลายปัตคาตสัญญาณ 4 หลัง  ระหว่างเดือน 
มีนาคม2564 – พฤษภาคม 2564 โดยการเลือกแบบเจาะจง(Purposive sampling) ตามคุณสมบัติที่
ก าหนด จ านวน 60 คน โดยแบ่งออกเป็นกลุ่มทดลอง 30 คน กลุ่มควบคุม 30 คน ซึ่งจับคู่ให้กลุ่ม
ทดลองมีคุณสมบัติใกล้เคียงกับกลุ่มควบคุม ผ่านการขอจริยธรรมใน มนุษย์จากส านักงานสาธารณสุข
จังหวัดปัตตานี เลขที่ RECPTN No.010/64 



 

 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ  แบบสอบถาม(Questionnaires) การสร้างเครื่องมือ
แบบสอบถาม   เรื่อง ผลของการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบร้อนในผู้ป่วยโรคออฟฟิศ
ซินโดรม โรงพยาบาลกะพ้อ จังหวัดปัตตานี   โดยแบ่งออกเป็น 3 ส่วน ดังนี้  
 ส่วนที่1   เป็นแบบสอบถามเกี่ยวกับข้อมูลทั่ วไปของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม
ประกอบด้วย เพศ  อายุ  อาชีพ สาเหตุของการเจ็บป่วย  ประวัติการเจ็บป่วย  การรักษาด้วยวิธีอ่ืน 
จ านวน 6 ข้อ   ส่วนที่2  แบบบันทึกการวัดองศาการเคลื่อนไหวคอ ของกลุ่มรักษาแบบราชส านัก
ร่วมกับการประคบสมุนไพรในกลุ่มทดลองและการนวดรักษาแบบราชส านักในกลุ่มควบคุมโดยใช้
เครื่องมือ Goniometer วัดองศา  ส่วนที่3 แบบบันทึกอาการปวดต้นคอประเมินผลระดับอาการปวด
ของกลุ่มรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบสมุนไพรในกลุ่มทดลองและการนวดรักษาแบบราช
ส านักในกลุ่มควบคุม ใช้มาตราวัดระดับอาการปวด (Visual Analogue Pain Scale) กลุ่มที่ได้รับการ
นวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบสมุนไพร(กลุ่มทดลอง) ได้รับการวัดองศาการเคลื่อนไหว
คอก่อน – หลัง, ยืดเหยียดกล้ามเนื้อ(Stretching)คอ บ่า 10 นาที , นวดรักษาแบบราชส านัก 45 
นาที , ประคบสมุนไพรร้อนแบบสดบริเวณกล้ามเนื้อบ่า ต้นคอ 15 นาที โดยท าการรักษาและติดตาม
ผลทั้งหมด 3 ครั้ง นัดวันเว้นวัน กลุ่มที่ได้รับการนวดรักษาแบบราชส านัก (กลุ่มควบคุม) ได้รับการวัด
องศาการเคลื่อนไหวคอก่อน – หลัง, ยืดเหยียดกล้ามเนื้อ(Stretching)คอ บ่า 10 นาที , นวดรักษา
แบบราชส านัก 45 นาที  วิเคราะห์ข้อมูล สถิติที่ใช้ ร้อยละ , ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน,เปรียบเทียบ
ผลการรักษาก่อนและหลังของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมโดยใช้ Wilcoxon signed rang test 
โปรแกรมส าเร็จรูปSTATA version 12  

ผลการศึกษา 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 73.3 , อายุเฉลี่ยระหว่าง 31 - 

40 ปี ร้อยละ49.8, อาชีพรับราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ ร้อยละ 20.3 , สาเหตุอาการปวดต้นคอ 
เนื่องจากอิริยาบถในการท างานที่ท าต่อเนื่องเป็นเวลานานๆ ร้อยละ 40.6, ไม่มีโรคประจ าตัว ร้อยละ 
70, บรรเทาอาการปวดด้วยการรับประทานยา ร้อยละ 63.3    

ส่วนที่ 2 ผลการเปรียบเทียบองศาการเคลื่อนไหวคอหลังการรักษาของกลุ่มที่ได้รับนวดรักษา
แบบราชส านักร่วมกับการประคบสมุนไพร (กลุ่มทดลอง) พบว่า  มีระดับองศาการเคลื่อนไหวคอ
เพ่ิมขึ้น แตกต่างกับกลุ่มที่ได้รับการนวดรักษาเพียงอย่างเดียวอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.001  ดัง
ตารางที่1 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

ตารางที่1 ผลการเปรียบเทียบองศาการเคลื่อนไหวคอหลังการรักษาของกลุ่มที่ได้รับนวด 
รักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบสมุนไพร  
ตัวแปรตาม             Constant          Coefficient     95% Confidence interval     P-value  

1. Neck Lateral Flexion    45     2.66  1.90 , 4.42                0.004 
Left (After)  
2. Neck Lateral Flexion    44.03           5.86  4.53 , 7.19       0.001 
Right (After)  
3. Neck Flexion (After)       45     1.8  1.69 , 2.90       0.001 
4. Neck Extension (After)   45              1.5           1.64 , 2.35       0.001 

  
ส่วนที่ 3 เปรียบเทียบผลการรักษาระดับอาการปวดของกลุ่มที่ได้รับนวดรักษาแบบราชส านัก

ร่วมกับการประคบสมุนไพร (กลุ่มทดลอง) พบว่าอาการปวดต้นคอก่อนการรักษาเฉลี่ยระดับ 6 หลัง
การรักษาอาการ ปวดลดลงเฉลี่ยระดับ 1.76 เทียบกับกลุ่มที่ได้รับการนวดรักษาเพียงอย่างเดียว
(ควบคุม) ก่อนการรักษาเฉลี่ย ระดับ 4.73 หลังการรักษาเฉลี่ยระดับ 2.93 ระดับอาการปวดต้นคอทั้ง 
2 กลุ่ม แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญ ทางสถิติท่ี 0.001 ดังตารางที่2 

ตารางที่2 เปรียบเทียบผลการรักษาระดับอาการปวดของกลุ่มที่ ได้รับนวดรักษาแบบราช
ส านักร่วมกับการประคบสมุนไพร (กลุ่มทดลอง) กับกลุ่มที่ได้รับการนวดรักษา (ควบคุม)  

 
 

ระดับอาการปวด 
กลุ่มท่ีได้รับการนวดรักษาร่วมกับ

การประคบสมุนไพร N=30 
กลุ่มท่ีได้รับการนวดรักษา 

N=30 
 

P-Value 

Mean S.D. Mean S.D.  
ระดับอาการปวด 
(ก่อนการรักษา) 

6.2 1.21 4.73 1.31 0.001 

ระดับอาการปวด 
(หลังการรักษา) 

1.76 0.43 2.93 1.11 0.001 

 
วิจารณ์ผลการวิจัย 

 จากผลการวิจัยพบว่า หลังการรักษาครั้งที่3 ทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีองศาการ
เคลื่อนไหวคอและระดับอาการปวดต้นคอแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 การ
ศึกษาวิจัยในครั้งนี้ท าการศึกษาเปรียบเทียบผลการนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบ
สมุนไพร ในผู้ป่วยออฟฟิศซินโดรมเป็นแบบองค์รวม มีการวัดองศาการเคลื่อนไหวคอ, การยืดเหยียด
กล้ามเนื้อคอ บ่า, การนวดรักษาแบบราชส านัก, การประคบสมุนไพรร่วมด้วย สามารถเป็นเทคนิคใช้
ในการรักษาเพ่ือเพ่ิมองศาการเคลื่อนไหวคอและลดระดับอาการปวดต้นคอในผู้ป่วยออฟฟิศซินโดรม
ได้เป็นอย่างด ี



 

 

อภิปราย/สรุป 
 การนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบสมุนไพร พบว่า หลังติดตามผลการรักษา
ครบ 3 ครั้งผู้ป่วยมีองศาการเคลื่อนไหวคอเพ่ิมมากขึ้นและระดับความเจ็บปวดลดลง เมื่อเทียบกับ
กลุ่มท่ีได้รับการนวดรักษาแบบราชส านักเพียงอย่างเดียว แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 0.001 
เนื่องจากการนวดรักษาแบบราชส านัก จะมุ่งเน้นนวดพ้ืนฐานและกดจุดสัญญาณเพ่ือบังคับเลือดและ
ความร้อนกระจายไปบริเวณต่างๆ เป็นการรักษาอาการเฉพาะจุดร่วมกับการประคบสมุนไพรจะช่วย
ส่งเสริมการนวดไทยแบบราชส านักให้ผลการรักษาดีขึ้น ทั้งจากตัวยาสมุนไพร และความร้อน ช่วย
กระตุ้นการไหลเวียนของเลือด ช่วยลดอาการบวม ซึ่งจะท าให้ผู้ป่วยออฟฟิศซินโดรมมีองศาการ
เคลื่อนไหวคอเพ่ิมข้ึนและระดับความเจ็บปวดลดลง  

ข้อเสนอแนะ 
 การนวดรักษาแบบราชส านักร่วมกับการประคบสมุนไพรแบบสด และเทคนิคเพ่ิมเติมที่ใช้
รักษาในการวิจัยครั้งนี้ สามารถใช้รักษาผู้ป่วยออฟฟิศซินโดรมเพ่ือเพ่ิมองศาการเคลื่อนไหวคอเพ่ิมขึ้น
และลดระดับความปวดตึงได้ ข้อเสนอแนะควรออกแบบงานวิจัยให้มีรูปแบบการรักษาที่แตกต่าง ที่มี
ความสนใจและเป็นรูปแบบการรักษาอ่ืนเพ่ือเปรียบเทียบประสิทธิภาพการรักษาในผู้ป่วยออฟฟิศซิน
โดรม 
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