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บทคัดยอ 

 การวิจัยครั้งน้ีมีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาประสิทธิผลของการอบสมุนไพรตอการลดภาวะความเครียด 

และความแปรปรวนของอัตราการเตนของหัวใจในผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 การวิจัยครั้งน้ีเปนการวิจัยเชิงทดลอง  

(Experimental research: A Randomized Controlled Trial ) อาสาสมัครคือผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีมีภาวะความเครียด 

ผานการคัดกรองดวยแบบสอบถามวัดระดับความเครียด โดยมีคา SPST–20 อยูท่ีระดับปานกลาง ระดับ 3 ข้ึนไป จํานวน 

60  คน แบงเปนกลุมทดลอง 30 คน และกลุมควบคุม 30 คน  โดยกลุมทดลองจะไดรับการบําบัดความเครียดดวยการอบ

สมุนไพร อาสาสมัครไดรับการอบสมุนไพร จํานวน 3 วัน ตอ 1 สัปดาห รวมการอบสมุนไพรท้ังหมด 4 สัปดาห ในการอบ

สมุนไพร 1 ครั้ง ใชระยะเวลาในการอบสมุนไพร เปนเวลา 30 นาที โดยแบงออกเปน 2 รอบ ๆ  ละ 15 นาที ออกมาน่ังพัก 5 นาที 

และกลุมควบคุมไดรับการดูแลตามปกติ  ประเมินผลความเครียดและความแปรปรวนอัตราการเตนของหัวใจดวยเครื่อง  

Hear Rate Variability (HRV) ท้ังกอนและหลังการทดลอง  ผลของ Hear Rate Variability (HRV) โดยการเปรียบเทียบภายในกลุม

ของกลุมทดลอง และกลุมควบคุม การวัดกอนและหลังทดลอง พบวา คา Standard deviation of all normal-to-normal 

intervals (SDNN), Root mean square of successive RR interval differences (RMS-SD), Low frequency(LF), High 

frequency (HF) LFและ HF ในกลุมทดลอง มีคาเพ่ิมข้ึนแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P < 0.05) ซึ่งในกลุม

ควบคุม มีคา RMS-SD และ HF มีคาเพ่ิมข้ึนแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P < 0.05) และเมื่อเปรียบเทียบ

ระหวางกลุม พบวากลุมทดลองมีคา SDNN, RMS-SD และ LF เพ่ิมข้ึนมากกวากลุมควบคุมแตกตางกันอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ (P < 0.05) จากผลการศึกษาสามารถสรุปไดวา การอบสมุนไพร ทําใหเกิดการเพ่ิมข้ึนของการ

ทํางานของระบบประสาทพาราซิมพาเธติก สงผลใหผูท่ีมีภาวะความเครียดมีความเครียดลดลงได และทําใหตัวแปรท่ี

สัมพันธกับภาวะความเครียดลดลง มีการเปลี่ยนแปลงไปในทางท่ีดีข้ึนในผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีมีภาวะความเครียด 
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ABSTRACT 

 The research aimed to examine the effectiveness of herbal steam for reducing stress 

and heart rate variability in type 2 diabetes. This study was a randomized controlled trial (RCT). 

The participants were 60 type 2 diabetic patients with stress, the volunteers were evaluated  

to have level 3 of stress or over by Suang-prung Stress Test-20 (SPST-20). They were randomized 

into the control group (n = 30) and the treatment group (n = 30). The treatment group received 

a herbal steam treatment 3 times a week for 4 weeks. An experimental session lasted 30 min, 

each session was divided into two 15 min/session separated by a 5-min a break. The following 

to heart rate variability were assessed using a HRV measurement device. The comparisons  

of heart rate variability in the pre and post treatment within-group were significant in the SDNN, 

RMS-SD, LF and HF for the treatment group (P < 0.05) and in the RMS-SD and HF for the control 

group (P<0.05). Furthermore, a comparisons of heart rate variability in between-group  

for the SDNN, RMS-SD and LF values, in the treatment group were higher than the control group 

(p < 0.05). The findings, it can be concluded that herbal steam enhance parasympathetic 

nervous system function. It promote the effect of herbal steam program on reducing stress  

in type 2 diabetic patients steam. 
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บทนํา 

 โรคเบาหวานเปนปญหาสาธารณสุข 

ในอันดับตนของระดับโลกจากขอมูลของ WHO  

ไดกลาวไววา ท่ัวโลกมีประมาณ 422 ลานคนท่ีปวย

เปนโรคเบาหวานในป 2014 เทียบกับ 108 ลานคน

ในป 1980 ความชุกของโรคเบาหวานท่ัวโลกเพ่ิมข้ึน

เกือบสองเทาจาก 4.7 % เปน 8.5 % ในผูใหญ 

สะทอนใหเห็นถึงความเสี่ยงเพ่ิมมากข้ึน เชน การมี

นํ้าหนักเกินหรือเปนโรคอวนเพ่ิมมากข้ึน1 ในประเทศ

ไทยโรคเบาหวานเปนปญหาสาธารณสุขในอันดับตน

ของประเทศ จากการรายงานสถิติสาธารณสุข 

ของไทย พ.ศ.2558 พบวา จํานวนผูปวยมีแนวโนม

เ พ่ิ ม ข้ึนอย า งต อ เ น่ื อง 2 และมี อัตราความ ชุก

โรคเบาหวานในผู ชายลดลงจาก รอยละ 6.4  

เปนรอยละ 6.0 สวนในผูหญิงความชุกเพ่ิมเล็กนอย

จากรอยละ 7.3 เปนรอยละ 7.7 3 โรคเบาหวานเปน

โรคเรื้อรังท่ีสงผลกระทบตอผูปวยท้ังดานรางกาย 

จิตใจ สังคม และดานคุณภาพชีวิต เน่ืองจากเปนการ

เจ็บปวยเรื้อรัง และเปนสิ่งท่ีคุกคามตอชีวิต กอใหเกิด

การเปลี่ยนแปลงตางๆ ท่ีกระทบตอการดํารงชีวิต  

ซึ่งผูปวยเบาหวานหลีกเลี่ยงไมได มีผลใหความรูสึก

คุณคาในตนเองลดลง สงผลใหผูปวยเบาหวานเกิด

ความ เครี ยด  ถ าผู ป วย ไม ส ามารถจัดการ กับ

ความเครียดเหลาน้ีได จะสงผลตอคุณภาพชีวิตและ

ความผาสุกในชีวิตของผูปวย องคการอนามัยโลก WHO 

ไดจัดทํา แนวทางการบริการจัดการความเครียด 

Guidelines for the Management of Conditions 

Specifically Related to Stress เพ่ือเปนมาตรฐาน

และแนวทางในการจัดการกับความเครียด4 ในการ

ดูแลรักษาผูปวยท่ีมีภาวะความเครียดมีท้ังการใหยา 

และการรักษาดวยการแพทยทางเลือก การใช

ธรรมชาติบําบัด การนวดเพ่ือผอนคลาย และการอบ

สมุนไพร ซึ่งในการอบสมุนไพรนอกจากจะเปนวิธีการ

ท่ีชวยในการรักษาโรคในระบบทางเดินหายใจแลว5 

การอบสมุนไพรเปนการใชความรอนและสมุนไพร 

ยังมีนํ้ามันหอมระเหยท่ีใหเกิดการผอนคลายได6  

เปนอีกทางเลือกในการดูแลสุขภาพผูปวยท่ีมีภาวะ

ความเครียด 

      จากขอมูลปญหาดังกลาวจึงเปนแนวคิด 

ใหผูวิจัยสนใจศึกษาเก่ียวกับเรื่องความเครียดและผล

ของการลดภาวะความเครียดและความแปรปรวน

ของอัตราการเตนของหัวใจ ดวยการอบสมุนไพร 

ในกลุมผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีมีภาวะความเครยีด

โรงพยาบาลสงเสริมสขุภาพตําบล อําเภอภักดีชุมพล 

จังหวัดชัยภูมิ เพ่ือนําผลการศึกษาท่ีไดมาใชเปน

แนวทางในการดูแลสุขภาพผูปวยเบาหวานท่ีมีภาวะ

ความเครียดดวยการอบสมุนไพร 

 

วัตถุประสงคของการวิจัย 

 เพ่ือศึกษาประสิทธิผลของการอบสมุนไพร

ตอการลดภาวะความเครียดในผูปวยเบาหวาน 

ชนิดท่ี 2 และความแปรปรวนอัตราการเตนของหัวใจ 
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ระเบียบวิธีวิจัย 

รูปแบบการวิจัย 

 การวิจัยครั้ ง น้ี เปนการวิจัยเชิงทดลอง  

(Experimental Research: A Randomized Controlled 

Trial) ดําเนินการในพ้ืนท่ีอําเภอภักดีชุมพล จังหวัด

ชัยภูมิ 

 การศึกษาวิจัยในครั้งน้ีไดผานการพิจารณา

จากคณะกรรมการการวิจัยในมนุษยวิทยาลัยการ

สาธารณสุขสิรินธรจั งห วัดขอนแกน (ลํ าดับ ท่ี  

81/2561,เลขท่ี HE 610662). 

 กลุมประชากร คือ ผูปวยโรคเบาหวานชนิด

ท่ี 2 ในพ้ืนท่ีอําเภอภักดีชุมพล จังหวัดชัยภูมิ 

 กลุมตัวอยาง คือ ผูปวยโรคเบาหวานชนิด

ท่ี 2 อายุ 35-85 ป ท่ีมีความเครียด ผานการคัดกรอง

ดวยแบบสอบถามวัดระดับความเครียด โดยมีคา 

SPST–20 อยู ท่ีระดับ 3 ข้ึนไป จํานวน 60  คน 

แบงเปนกลุมทดลอง 30 คน และกลุมควบคุม 30 คน 

การสุมเขากลุมใชวิธีการสุมแบบงายโดยการจับฉลาก 

(Simple Random Sampling) กลุมทดลองจะไดรับ

การบําบัดความเครียดดวยการอบสมุนไพรและกลุม

ควบคุมไดรับการดูแลตามปกติ ประเมินผลความ

แปรปรวนอัตราการเตนของหัวใจด วยเครื่อง   

Hear Rate Variability (HRV) ท้ังกอนและหลังการ

ทดลองในท้ังสองกลุมเพ่ือนํามาเปรียบเทียบผล   

ในการศึกษาวิจัยมีเกณฑการคัดเขา   (Inclusion Criteria) 

ดังน้ี เพศหญิงหรือเพศชาย อายุ 35 – 85 ป ท่ีไดรับการ

วิ นิ จ ฉั ย เป น โ รค เบาหวานช นิด ท่ี  2 ,  มี ร ะดับ

ความเครียด SPST–20 อยูท่ีระดับ 3 ข้ึนไป และมี

เกณฑการคัดออก (Exclusion criteria) ดังน้ี มีไขสูง 

มากกวา 38 องศาเซลเซียส ผูท่ีเปนโรคติดตอรายแรง

ทุกชนิด, มีโรคประจาํตัว ไดแก โรคไต โรคหัวใจ โรคลมชัก 

โรคหอบหืดระยะรุนแรง โรคติดเช้ือระบบทางเดินหายใจท่ี

รุนแรง, ผูหญิงท่ีมีประจําเดือน รวมกับมีอาการไขรวม

ดวย, มีการอักเสบจากบาดแผลตางๆ, ปวดศีรษะชนิด

รุนแรง คลื่นไส, ผูท่ีมีประวัติแพสมุนไพร 

 

วิธีการวิจัย 

 อาสาสมัครไดรับการอบสมนุไพร จํานวน 3 

วัน ตอ 1 สัปดาห รวมอบสมุนไพรท้ังหมด 4 สัปดาห 

เปนจํานวน 12 วัน โดยกําหนดใหอบสมุนไพร 1 วัน 

เวนระยะในการอบ 2 วัน ในการอบสมุนไพร 1 วัน 

ใชระยะเวลาในการอบสมุนไพร เปนเวลา 30 นาที  

โดยแบงออกเปน 2 รอบ ๆ ละ 15 นาที ออกมาน่ังพัก  

5 นาที อุณหภูมิ ในการอบสมุนไพร 42 องศา

เซลเซียส และกลุมควบคุม จํานวน 30 คน ไดรับการ

ดูแลแบบปกติ 

 ตํารับยาท่ีใชในการอบสมุนไพร เปนตํารับ

ยาท่ีมีสรรพคุณผอนคลายความเครียด บรรเทา

อาการปวดเมื่อยตามรางกาย โดยมีกลุมยาท่ีมี

สรรพคุณบรรเทาอาการปวดเมื่อยกลามเน้ือ เชน 

ไพล ขมิน้ออย ขมิ้นชัน ฯลฯ กลุมยาท่ีชวยผอนคลาย

ความเครียด เชน ดอกมะลิ ดอกพิกุล ดอกบุญนาค 

ดอกสารภี ฯลฯ และกลุมยาท่ีมีสรรพคุณบํารุง

ผิวพรรณ รักษาโรคผิวหนัง เชน ใบมะขาม ใบสมปอย 

ใบเหงือกปลาหมอ เปลือกแคแสด ฯลฯ 

 

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 

 เครื่องมือท่ีใชในการวิจัยคือแบบระดับ

ความรุนแรงของความเครียดแบบวัดความเครียด

ส วนปรุ ง  Suanprung Stress Test 20 (SPST-20) 
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เปนแบบทดสอบท่ีจัดทําข้ึนโดยโรงพยาบาลสวนปรงุ 

จั งห วัด เ ชียงใหม  มีขอคํ าถามจํ านวน 20 ขอ  

โดยแบงเปนระดับความเครียด 5 ระดับ เปน

เครื่องมือท่ีใชประเมินและคัดกรองอาสาสมัคร และ

เครื่องวัดความผันแปรของอัตราการเตนของหัวใจ 

Heart Rhythm Scanner PE (Biocom 

Technologies, USA) for Measurement the 

Heart Rate Variability (HRV). 

 

ขั้นตอนการวิจัย 

 คณะผูวิจัยประกาศรับสมัครอาสาสมัคร 

และช้ีแจงรายละเอียดโครงการวิจัยใหกับอาสาสมัคร 

ดําเนินการคัดเลือกผูปวยเบาหวานท่ีมีความเครียด

โดยมีแพทยเปนผูทําการตรวจวินิจฉัย และจะให

อาสาสมัครตอบแบบสอบถามท่ีเก่ียวกับขอมูลสวน

บุคคลและขอมูลความเครียด เมื่ออาสาสมัคร 

มีคุณสมบัติผานเกณฑการคัดเขา แบงอาสาสมัคร

ออกเปน 2 กลุม ดําเนินการสุมโดยวิธีการจับสลากวา

จะไดอยู ใน  กลุ มทดลอง คือ  กลุ ม ท่ี ไดรับการ 

อบสมุนไพร และ กลุมควบคุม คือกลุมท่ีไดรับการ

รักษาพยาบาลตามปกติ โดยแบงอาสาสมัครกลุมละ 

30 คน หลังจากน้ัน คณะผู วิจัยจะใหอาสาสมัคร 

ลงช่ือในใบยินยอมเขารวมการศึกษา 

 อาสาสมัครจะไดรับการตรวจประเมินกอน

ทําการรักษา ไดแก  วัดระดับความรุนแรงของ

ความเครียด Suanprung Stress Test 20 (SPST-

20) ,วัดความผันแปรของอัตราการเตนของหัวใจ 

Heart rate variability (HRV) หลังจากการแบงกลุม

และการประเมินกอนทําการรักษา อาสาสมัครจะ

ไดรับการรักษาตามกลุมท่ีได โดยในกลุมทดลองจะมี

แพทยแผนไทยหรือแพทยแผนไทยประยุกต ท่ีมี 

ใบประกอบโรคศิลปะและมีประสบการณการทํางาน

ไมนอยกวา 3 ป ทําการควบคุมดูแลข้ันตอนการอบ

สมุนไพร ครั้งละ 30 นาที รักษา 3 ครั้ง ตอสัปดาห 

เปนระยะเวลา 4 สัปดาห ในการรักษาอาสาสมัคร 

จะถูกวัดตัวแปรกอนและหลังการรักษา ในการตรวจ

ท้ังหมดน้ีจะใชระยะเวลาประมาณ 15 นาที โดยมี

รายละเอียดการใหการรักษามีดังน้ี 

 กลุมทดลองไดรับ การอบสมุนไพร โดยให

อาสาสมัครอบสมุนไพรโดย ใชเวลา 30 นาที โดยการ

ประเมินจะประเมินกอนการทดลอง 10 นาที และ

ประเมินหลังการทดลอง 10 นาที 

 กลุมควบคุม ไดรับการรักษาพยาบาล

ตามปกติ โดยแพทยแผนปจจุบันท่ีใหการรักษาตาม

มาตรฐานการรักษาโรคเครียด ในผูปวยเบาหวาน 

โดยการประเมินจะประเมินกอนการทดลอง 10 นาที 

และประเมินหลังการทดลอง 10 นาที 

 

สถิติท่ีใชในการวิจัย 

 ใชสถิติพรรณนาเพ่ืออธิบายลักษณะของ

อาสาสมัคร คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และ 

วิเคราะหผลของตัวแปรเปรียบเทียบกอนและหลังใน

กลุมเดียวกันโดยใชสถิติ ชนิดท่ีไมเปนอิสระตอกัน 

(dependent t-test) และการเปรียบเทียบกอนและ

หลังระหวางกลุมโดยใชสถิติ ชนิดท่ีเปนอิสระตอกัน 

( independent t-test) กํ าหนดระดับ นัยสํ าคัญ 

ทางสถิติ (α) นอยกวาหรือเทากับ .05 
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ผลการวิจัย 

 ผลการศึกษาลักษณะของอาสาสมัคร 

ท่ีเขารวมโครงการวิจัย 

 ขอมูลสวนบุคคลท่ีใชในการศึกษาวิจัยใน

ครั้งน้ี มีอาสาสมัครจํานวน 60 คน แบงออกเปนกลุม

ทดลอง 30 คน และกลุมควบคุม 30 คน สวนใหญ

เปนเพศหญิง ในกลุมทดลอง รอยละ 80.00 กลุม

ควบคุม รอยละ 60.00  อายุอยู  ในชวง 49 ถึง 61 ป 

ในกลุมทดลอง รอยละ 53.30 และกลุมควบคุม  

รอยละ 50.00 อาสาสมัครสวนใหญมี นํ้าหนัก 52 – 69  

กิโลกรัม กลุมทดลอง รอยละ 63.30 และ กลุมควบคุม 

รอยละ 50.00 มีสวนสูง 150 ถึง 159  เซนติเมตร  

กลุมทดลอง รอยละ 50.00 กลุมควบคุม รอยละ 40.00 

 ผลการศึกษาเปรียบเทียบการประเมินผล  

Heart Rate Variability (HRV) 

 ผลการศึ กษาแสดงการ เปรียบเ ทียบ

คาเฉลี่ย Heart Rate Variability โดยศึกษา Time 

Domain Analysis คือ SDNN,  RMS-SD และศึกษา 

Frequency Domain Analysis  คือ LF, HF, LF/HF 

โดยการเปรียบเทียบภายในกลุมของกลุมทดลอง 

และกลุมควบคุม การวัดกอนและหลังทดลอง พบวา 

คา SDNN, RMS-SD, LF และ HF ในกลุมทดลอง  

มีคาเพ่ิมข้ึนแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

(P<0.05) ในสวนของกลุมควบคุม มีคา RMS-SD 

และ HF คาเพ่ิมข้ึนแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ 

ทางสถิติ (P<0.05)  ในภาพท่ี 1 – ภาพท่ี 5 

 เมื่ อ เปรี ยบเที ยบระหว างกลุ ม  พบว า  

คา SDNN, RMS-SD และ LF มีความแตกตางกันอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ (P<0.05) ในภาพท่ี 6 – ภาพท่ี 10 

ภาพท่ี 1 ผลการศึกษาเปรยีบเทียบภายในกลุมกอนและหลังการอบสมุนไพรของ Heart rate variability SDNN (Ms) 
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ภาพท่ี 2 ผลการศึกษาเปรยีบเทียบภายในกลุมกอนและหลังการอบสมุนไพรของ Heart Rate Variability RMS-SD (Ms) 

 

ภาพท่ี 3 ผลการศึกษาเปรยีบเทียบภายในกลุมกอนและหลังการอบสมุนไพรของ Heart Rate Variability LF (ms2) 
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ภาพท่ี 4 ผลการศึกษาเปรยีบเทียบภายในกลุมกอนและหลังการอบสมุนไพรของ Heart Rate Variability HF (ms2) 

 

ภาพท่ี 5 ผลการศึกษาเปรยีบเทียบภายในกลุมกอนและหลังการอบสมุนไพรของ Heart Rate Variability LF/HF (ms2) 
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ภาพท่ี 6 ผลการศึกษาเปรยีบเทียบระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุมกอนและหลังการอบสมุนไพร 

   ของ Heart Rate Variability SDNN (Ms) 

 

ภาพท่ี 7 ผลการศึกษาเปรียบเทียบระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุมกอนและหลังการอบสมุนไพร 

   ของ Heart Rate Variability RMS-SD (Ms) 
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ภาพท่ี 8 ผลการศึกษาเปรียบเทียบระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุมกอนและหลังการอบสมุนไพร 

ของ Heart Rate Variability LF (ms2) 

 

ภาพท่ี 9 ผลการศึกษาเปรียบเทียบระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุมกอนและหลังการอบสมุนไพร 

ของ Heart Rate Variability HF (ms2) 
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ภาพท่ี 10 ผลการศึกษาเปรียบเทียบระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุมกอนและหลังการอบสมุนไพร 

ของ Heart Rate Variability LF/HF (ms2) 

สรุปและอภิปรายผล 

อภิปรายผล 

 จากผลการศึกษาเปรียบเทียบกอนและหลัง

การทดลอง พบวา กลุมทดลองท่ีไดรับการอบสมุนไพร  

มีคา SDNN (คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน), RMS-SD, LF และ 

HF ของ HRV เ พ่ิมมากข้ึน และเมื่อเปรียบเทียบ

ระหวางกลุม พบวากลุมทดลองมีคา SDNN, RMS-

SD และ LF เพ่ิมข้ึนมากกวากลุมควบคุมแตกตางกัน

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<0.05) ผลการศึกษา

ดังกลาวสงผลตอระบบประสาทพาราซิมพาเทติก 

(Parasympathetic Nerve)  ทําใหความเครียดลดลง 

ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยของ Rajesh Kumar Goit et al 

และคณะในป ค.ศ. 2014 ไดศึกษาเรื่อง Mild-to-

Moderate Intensity Exercise Improves Cardiac 

Autonomic Drive in Type 2 Diabetes  จากผล

ก า ร ศึ ก ษ า พ บ ว า  ก า ร ศึ ก ษ า  Time Domain 

Measures พบว า  RMSSD มี ค า เ พ่ิ ม ข้ึ นอย า ง มี

นัยสําคัญทางสถิติ (P<0.05) หลังการออกกําลังกาย

ในกลุมผูปวยเบาหวานชนิดท่ี 2 7, 8 การวิจัยน้ีกลุม

ทดลองอาสาสมัครจะไดรับการอบสมุนไพรทําให

อาสาสมัครกลามเน้ือมีการผอนคลายสงผลใหภาวะ

ความเครียดลดลงรวมดวย สอดคลองกับการศึกษา

ของ Peerada Damapong เก่ียวกับ SHORT-TERM 

EFFECTS OF COURT-TYPE TRADITIONAL THAI 

MASSAGE ON PRESSURE PAIN THRESHOLD AND 

PAIN INTENSITY IN PATIENTS WITH CHRONIC 

TENSION-TYPE HEADACH 9 แ ล ะ ส อ ด ค ล อ ง กั บ

การศึกษาของ Peerada  Damapong และคณะ 
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ศึกษาเก่ียวกับเรื่อง A Randomized Controlled 

Trial on the Effectiveness of Court-Type 

Traditional Thai Massage versus Amitriptyline 

in Patients with Chronic Tension-Type 

Headache จากการรักษาดวยการนวดไทยแบบราช

สํานักในผูปวยท่ีมีอาการปวดศีรษะจากความเครียด

ท้ังกอนและหลังการรักษา ผลการศึกษาพบวา 

ภายหลังการรักษาผูปวยดวยวิธีนวดไทยแบบราช

สํานัก มีการเปลี่ยนแปลงของความผันแปรของอัตรา

การเตนของหัวใจท่ีแสดงถึงการเพ่ิมข้ึนของการ

ทํ า งานของระบบประสาทพาราซิ มพา เธติ ก  

(P < 0.05)10 ซึ่งจากผลการศึกษาครั้งน้ีสามารถ

อธิบายไดวาการอบสมุนไพรสามารถทําใหเกิด 

การเพ่ิมข้ึนชองการทํางานของระบบประสาทพารา

ซิมพาเธติก สงผลทําใหผู ท่ีไดรับการอบสมุนไพร 

มีภาวะความเครียดลดลงในผูปวยเบาหวาน ชนิดท่ี 2 

 

สรุป 

 จากการศึกษาประสิทธิผลของการอบสมุนไพร

ตอการลดภาวะความเครียดในผูปวยเบาหวาน  

ชนิดท่ี 2 ผลของ Heart rate variability ผลการศึกษา

เปรียบเทียบกอนและหลังการการอบสมุนไพร 

สัปดาหละ 3 วัน เปนระยะเวลา 4 สัปดาห ของกลุม

ทดลอง มี คา SDNN, RMS-SD, LF และ HF  มีคา

เ พ่ิม ข้ึนแตกต าง กันอย างมี นัยสํ าคัญทางส ถิติ   

และผลการศึกษาการเปรียบเทียบระหวางกลุมน้ัน

พบวากลุมทดลองมีคา SDNN, RMS-SD และ LF 

เ พ่ิมข้ึนมากกวากลุมควบคุมแตกตางกันอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ แสดงถึง ภายหลังจากการอบ

สมุนไพร อาสาสมัครมคีวามเครียดลดลง (มีการผอน

คลายมากข้ึน) อยางไรก็ตามสามารถสรุปไดวา  

การอบสมุนไพร ทําใหเกิดการเพ่ิมข้ึนของการทํางาน

ของระบบประสาทพาราซิมพาเธติก สงผลใหผูปวย

เ บ า ห ว า น ช นิ ด ท่ี  2  ท่ี มี ภ า ว ะ ค ว า ม เ ค รี ย ด 

มีความเครียดลดลงได และทําใหตัวแปรท่ีสัมพันธกับ

ภาวะความเครียดลดลง มีการเปลี่ยนแปลงไปในทาง

ท่ีดี ข้ึนในผูปวยเบาหวานท่ีมีภาวะความเครียด 

สามารถนําผลการศึกษาไปใชในการดูแลสุขภาพ

ผูปวยเบาหวานท่ีมีภาวะความเครียดในโรงพยาบาล

และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลได 

 

ขอเสนอแนะ 

 การอบสมุนไพรเปนอีกทางเลือกหน่ึง 

ในการดูแลสุขภาพและการจัดการความเครียดอาจ

นําผลการศึกษาไปใชกับผูปวยปวยกลุมอ่ืนๆ ได  

ขอควรระวังในการอบสมุนไพรของกลุมผูปวย

เบาหวานในข้ันตอนการอบสมุนไพรตองมีการดูแล

อยางใกลชิด ระวังอุณหภูมิความรอนและอาการแพ

สมุนไพรของอาสาสมัคร 
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