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บทคัดย่อ

บทน�ำ: อาการปวดหลงัในหญงิหลงัคลอด เป็นอาการปวดทีเ่กดิบรเิวณรอบๆ กระดกูสนัหลงัส่วนเอว จนถงึกระดกูกระเบนเหนบ็ 

เนือ่งจากในช่วงการคลอดมอีาการเกรง็ การขยายตวัและการหดตวัของกล้ามเนือ้ ซึง่การดแูลหญงิหลังคลอดด้วย

ศาสตร์การแพทย์แผนไทย มีหลายวิธี ได้แก่ การนวด การประคบสมุนไพร ตลอดจนการบริหารร่างกายท่าต่างๆ 

และท่ากายบริหารฤๅษีดัดตน 

วัตถุประสงค์: เพ่ือศึกษาผลของการบริหารร่างกายด้วยท่าฤๅษีดัดตนร่วมกับการให้ค�าแนะน�า ช่วยลดอาการปวดหลังในหญิง

หลังคลอด

วิธีกำรศึกษำ: การศึกษาแบบก่ึงทดลอง (Quasi-Experimental research) ในหญิงหลังคลอดปรกติที่มีอาการปวดหลัง  

โรงพยาบาลปากน�้าหลังสวน อ�าเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร โดยการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถามที่ผ่าน

การพิจารณาจากผู้เชี่ยวชาญ และการตรวจความตรงของเนื้อหา (CVI = 0.88) ความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (CAC 

= 0.93) โดยมีระยะเวลาในการศึกษาระหว่างเดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 2560 ถึงเดือนมกราคม พ.ศ. 2561 กลุ่ม

ตวัอย่าง คอื หญงิหลงัคลอดปรกตทิีม่อีาการปวดหลัง ท่ีได้รบัการวนิจิฉยัจากแพทย์แผนปัจจบุนัและแพทย์แผนไทย 

จ�านวน 60 คน โดยแบ่งออกเป็น กลุม่ควบคุม 30 คน (ให้ค�าแนะน�าเกีย่วกับอาการปวดหลังเพยีงอย่างเดยีว) กลุม่

ทดลอง 30 คน (ให้ค�าแนะน�าเกีย่วกบัอาการปวดหลังร่วมกบัการท�ากายบรหิารท่าฤๅษดีดัตน) และประเมนิผลก่อน

และหลังการทดลอง โดยวิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติร้อยละ ค่าเฉลี่ย Paired t-test และ Independent t- test 

ผลกำรศึกษำ: การให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลังร่วมกับการท�ากายบริหารท่าฤๅษีดัดตน ช่วยลดอาการปวดหลังในหญิง

หลังคลอดได้ดีกว่าการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลังของกลุ่มควบคุมเพียงอย่างเดียว แตกต่างอย่างมี 

นัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

สรุปผลกำรศึกษำ: ผลของการบริหารร่างกายด้วยท่าฤๅษีดัดตนร่วมกับการให้ค�าแนะน�าช่วยลดอาการปวดหลังในหญิงหลังคลอด
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บทน�ำ
ปัจจุบันการให้บริการด ้านการแพทย์แผนไทย 

ได้รับความนิยมอย่างมากจากประชาชนท้ังในประเทศและ 

ต่างประเทศ อกีทัง้สถานบรกิาร ไม่ว่าจะเป็นโรงพยาบาลของรฐั  

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบล และในส่วนเอกชน ยังมีการ

ส่งเสริมการน�าความรู้ทางด้านแพทย์แผนไทยมาดูแลสุขภาพ

เพิม่มากขึน้1 อาท ิการดแูลหญงิหลงัคลอดด้วยศาสตร์การแพทย์

แผนไทย ทัง้มารดาและทารกแรกเกดิ ในการดแูลหญงิหลังคลอด 

นั้นมีหลายวิธี ได้แก่ การนวด การประคบสมุนไพร ตลอดจน

การบริหารร่างกายท่าต่างๆ และท่ากายบริหารฤๅษีดัดตน  

ซึ่งในระยะหลังคลอดช่วงแรก หญิงหลังคลอดมักมีอาการปวด

กล้ามเนื้อหลังบริเวณรอบๆ กระดูกสันหลังส่วนเอวที่ L5 จนถึง

กระดูกกระเบนเหน็บสะโพกและต้นขา2 ผลเน่ืองจากในขณะ 

ตัง้ครรภ์และการคลอดมอีาการเกรง็ การขยายตวัและการหดตวั 

ของกล้ามเนื้อ3 จะเห็นว่าอาการปวดหลังในหญิงหลังคลอดที่

เกดิขึน้ส่งผลกระทบต่อคณุภาพชวีติในด้านพลงังาน สขุภาพจติ  

และการท�าหน้าที่ของร่างกาย ท�าให้มีผลกับความสามารถ

ในการช่วยเหลือตนเอง การท�ากิจกรรมในชีวิตประจ�าวัน  

การเลี้ยงดูและให ้นมบุตรหลังคลอด4 และหากมารดา 

รับประทานยาแก้ปวดหรือยาคลายกล้ามเนื้อ ก็จะส่งผล 

กระทบต่อทารกน้ันก็คือการท่ีทารกได้รับน�้านมมีคุณภาพไม่ดี

เท่าที่ควร5 ซึง่การท�าท่ากายบรหิารเป็นวธิหีนึง่ที่จะช่วยกระตุน้

การไหลเวยีนเลอืดได้ดขีึน้ และยงัช่วยบรรเทาอาการปวดเมือ่ย 

ตามส่วนต่างๆ ของร่างกายได้ หนึ่งในนั้นก็คือการท�าท่า 

กายบริหารฤๅษีดัดตน

ท่ากายบริหารฤๅษีดัดตน เป็นการออกก�าลังกายเพื่อ 

ยืดกล้ามเนื้อ ข้อต่อ ท�าให้โลหิตไหลเวียนปรกติ6 ซึ่งท่า 

กายบริหารฤๅษีดัดตนตามแบบดั้งเดิมมี 127 ท่า ต่อมาสถาบัน 

การแพทย์แผนไทยได้ด�าเนินการคัดเลือกท่าพื้นฐาน 15 ท่า 

เป็นท่ากายบรหิารของศาสตร์การแพทย์แผนไทยโดยเลียนแบบ 

ท่าทางการพักผ่อนอิริยาบถ เพื่อช่วยให้ร ่างกายยืดหยุ ่น  

(flexibility) ลดความตึงของเส้นเอ็นประสาทและกล้ามเนื้อ 

และท�าให้เกิดการผ่อนคลาย7 ซึ่งมีท่ากายบริหารฤๅษีดัดตน

จ�านวนหนึง่ทีน่่าจะสามารถช่วยบรรเทาอาการปวดหลังในหญงิ 

หลังคลอดปรกติได้ ประกอบด้วย 5 ท่า ที่น�ามาใช้ในงานวิจัย 

ได้แก่ 1) ท่าด�ารงกายอายุยืน กระตุ้นเลือดลมทั่วร่างกาย  

แก้ปวดเมื่อยเข่า น่อง บริหารกล้ามเนื้อขาช่วงบน เอว และ

สะโพก 2) ท่าแก้เจบ็หลงั ช่วยลดอาการปวดกล้ามเนือ้หลงัและ

บริเวณกระดูกสันหลัง 3) ท่าแก้ลมในสันหลัง ช่วยลดอาการ 

ปวดกล้ามเนือ้หลงัและบรเิวณกระดกูสนัหลงั 4) ท่าแก้ปวดท้อง

และข้อเท้า และแก้ลมปวดศีรษะ ช่วยให้ระบบไหลเวียนเลือด

บริเวณศีรษะดีขึ้นรักษาอาการปวดศีรษะได้ ฟื้นฟูแขนและมือ  

นอกจากนีก้ารกดก�าป้ันทีเ่อวยงัเป็นการกระตุน้กล้ามเนือ้ เลอืดลม 

บรเิวณเอวถงึท้อง 5) ท่าแก้ลมปัตคาตในเอว ช่วยในการยดืหยุน่

กล้ามเนื้อบริเวณสะโพก หลัง และเอวได้ดีขึ้น8 ดังรูป

ท่าที่ 1 ท่าด�ารงกายอายุยืน
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ท่าที่ 2 ท่าแก้เจ็บหลัง

ท่าที่ 3 ท่าแก้ลมในสันหลัง

ท่าที่ 4 ท่าแก้ปวดท้องและข้อเท้า และปวดศีรษะ
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จากข้อมูลของโรงพยาบาลปากน�้าหลังสวน อ�าเภอ

หลังสวน จังหวัดชุมพร ตั้งแต่เดือนตุลาคม 2559 ถึง เดือน

กันยายน 2560 พบว่า มีจ�านวนหญิงหลังคลอดปรกติทั้งหมด 

129 คน ที่มีอาการปวดหลัง ปวดไปถึงกระเบนเหน็บ สะโพก

และต้นขา ที่ไปรับบริการในคลินิกแพทย์แผนไทย หากไม่ได้รับ

การดแูลรกัษา ความเจบ็ปวดอาจรบกวนการท�ากจิกรรมในชวีติ

ประจ�าวนั ส่งผลกระทบต่อคณุภาพชวีติในมารดาหลงัคลอดและ

ทารกแรกเกิดเช่นกัน

 การวจิยันีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษาผลของการบริหาร

ร่างกายด้วยท่าฤๅษีดัดตนร่วมกับการให้ค�าแนะน�า ช่วยลด

อาการปวดหลังในหญิงหลังคลอด เพื่อน�าผลการศึกษามาเป็น

แนวทางในการแก้ปัญหามารดาหลังคลอดที่มีอาการปวดหลัง 

และเป็นวธิกีารรกัษาทางการแพทย์แผนไทยเพือ่เข้ามามบีทบาท

ในสถานบริการสาธารณสุขของภาครัฐต่อไป

วิธีกำรศึกษำ
การศึกษาครัง้นีเ้ป็นการศกึษาแบบกึง่ทดลอง (Quasi-

Experimental research) โดยใช้วธิกีารเกบ็รวบรวมข้อมลูด้วย

แบบสอบถาม (Questionnaires) ร่วมด้วย 

สมมุติฐำนกำรศึกษำ

1. อาการปวดหลังของหญิงหลังคลอดปรกติในกลุ่ม

ควบคุมหลังการให้ค�าแนะน�าเก่ียวกับอาการปวดหลังลดลง

มากกว่าก่อนการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลัง

2. อาการปวดหลังของหญิงหลังคลอดปรกติในกลุ่ม

ทดลองหลังการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลังร่วมกับ

การท�ากายบริหารท่าฤๅษีดัดตน อาการปวดหลังลดลงมากกว่า

ก่อนการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลังร่วมกับการท�า 

กายบริหารท่าฤๅษีดัดตน

3. อาการปวดหลังของหญิงหลังคลอดปรกติในกลุ่ม

ทดลองหลังการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลังร่วมกับ

การท�ากายบริหารท่าฤๅษีดัดตน อาการปวดหลังลดลงมากกว่า

กลุ่มควบคุม

ประชำกรที่ใช้ในกำรวิจัยครั้งนี ้คือ หญิงหลังคลอด

ปรกติที่มีอาการปวดหลัง ในเขตพื้นที่รับผิดชอบโรงพยาบาล

ปากน�้าหลังสวน อ�าเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร จ�านวน 98 คน 

(รายงานสถิติ ปี พ.ศ.2560 ที่มารับบริการโรงพยาบาลปากน�้า

หลังสวน อ�าเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร)9

กลุ่มตัวอย่ำง คือ หญิงหลังคลอดปรกติที่มีอาการ 

ปวดหลัง ที่ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์แผนปัจจุบันและแพทย์

แผนไทยจ�านวน 60 คน โดยแบ่งออกเป็น กลุ่มควบคุม 30 คน 

กลุ่มทดลอง 30 คน ท�าการคัดเลือกแบบเจาะจง (Purposive 

Sampling) และท�าการจับคู่ระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่ม

ทดลอง โดยใช้อาย ุอาชพี หญงิหลงัคลอดปรกต ิระยะหลงัคลอด 

ตั้งแต่ 1 - 3 เดือนหลังคลอด ที่มีอาการปวดหลัง บ้ันเอว/ 

กระเบนเหนบ็ ขาหนบี/ต้นขา และมรีะดบัความเจบ็ปวดอย่างน้อย 

ทีร่ะดบั 5 คอืปวดปานกลาง เมือ่ทดสอบด้วยมาตรวดัความปวด  

Visual Analogue Pain Scale โดยมีคุณสมบัติตามเกณฑ ์

คัดเข้าและเกณฑ์คัดออกดังนี้

เกณฑ์คัดเข้ำ

1. ไม่จ�ากัด อายุ การศึกษา อาชีพการท�างาน 

2. หญิงหลังคลอดปรกติ ระยะหลังคลอดตั้งแต่ 1 - 3 

เดือนหลังคลอด

3. หญิงหลังคลอดยินดีที่จะเข้าร่วมวิจัยครั้งนี้

4. มีอาการปวดหลัง บั้นเอว/กระเบนเหน็บ ขาหนีบ/

ต้นขา

ท่าที่ 5 ท่าแก้ลมปัตฆาตในเอว
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5. ผู้เข้าร่วมวจิยัไม่รบัการรกัษาการปวดหลงัด้วยวธิอีืน่ 

ร่วมด้วย เช่น กายภาพบ�าบัด รับประทานยาแก้ปวด

เกณฑ์คัดออก

1. ผู้เข้าร่วมวิจัยเป็นไข้

2. ผู้เข้าร่วมวิจัยเกิดเหตุสุดวิสัยที่ท�าให้ไม่สามารถ 

เข้าร่วมทดลองต่อได้ เช่น เกิดการบาดเจ็บ มีอาการเจ็บป่วย 

3. ผู้เข้าร่วมวจิยัรบัการรกัษาอาการปวดหลงัด้วยวธิอีืน่ 

ร่วมด้วย เช่น กายภาพบ�าบัด ประทานยาแก้ปวด

4. ผู้เข้าร่วมวิจัยถอนตัวออกจากเข้าร่วมโครงการ

ระหว่างท�าการระหว่างการศึกษาวิจัย

เครื่องมือกำรวิจัย ใช้แบบสอบถำม โดยแบ่งออกเป็น 2 ตอน

ตอนที่ 1 ข้อมูลพื้นฐานเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล

ของผู้ตอบแบบสอบถามซ่ึงลักษณะของค�าถามจะเป็นค�าถาม

ปลายปิดมีตัวเลือก ประกอบด้วย อายุ สถานภาพ ระดับ 

การศึกษา รายได้ อาชีพ และศาสนา การตั้งครรภ์ และ

ประสบการณ์การท�าท่ากายบริหารแก้อาการปวดหลัง

ตอนที่ 2 แบบวัดระดับอาการปวดหลังด้วยมาตรวัด

ความปวด (Visual Analogue Pain Scale) เป็นการใช้เส้นตรง 

ความยาว 10 เซนติเมตรแบ่งเป็น 10 ช่วงเท่าๆ กัน มีเลข 

รูปภาพและตัวหนังสือก�ากับพร้อมค�าอธิบาย10 ผู้วิจัยท�าการ

จดบันทึกก่อนและหลังท�าการรักษา ครั้งที่ 1 ครั้งที่ 2 ครั้งที่ 3 

ครั้งที่ 4 ครั้งที่ 5 และครั้งที่ 6 เพื่อประเมินความแตกต่าง โดย

ท�าครั้งละ 30 นาที สัปดาห์ละ 2 ครั้ง ทุกวันจันทร์ และวันศุกร์ 

เป็นเวลา 3 สัปดาห์

การแปลคะแนนระดับอาการปวดตามมาตรวัดความปวด Visual Analogue Pain Scale

 รู้สึกสบายดี = มีคะแนนอยู่ในช่วง 0.0 คะแนน

 ปวดพอร�าคาญ = มีคะแนนอยู่ในช่วง 0.1 - 2.9 คะแนน

 ปวดพอประมาณ = มีคะแนนอยู่ในช่วง 3.0 - 4.9 คะแนน

 ปวดมากพอสมควร = มีคะแนนอยู่ในช่วง 5.0 - 6.9 คะแนน

 ปวดเป็นอย่างมาก = มีคะแนนอยู่ในช่วง 7.0 - 8.9 คะแนน

 ปวดสุดจะทน = มีคะแนนอยู่ในช่วง 9.0 - 10 คะแนน

รูปที่ 1 แบบประเมินความรู้สึกอาการปวด

ความรู้สึกสบาย 

โลกใบนี้สดใส

ไม่ปวดเลย ปวดปำนกลำง ปวดมำกสุด

ปวดพอร�าคาญ

ไม่ช้านานก็ลืมได้

ปวดพอประมาณ

การเคลื่อนไหวไม่ฉับไว

ปวดมากพอสมควร

จนปั่นป่วนก่อกวนใจ

ปวดเป็นอย่างมาก

จนไม่อยากท�าอะไร

ปวดสุดจะทน 

ปวดมากจนลุกไม่ไหว
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กำรตรวจสอบคณุภำพเครือ่งมือ โดยการหาค่าความ

ตรงตามเนื้อหา (Content validity) แบบสอบถามตรวจทาน 

โดยผูเ้ชีย่วชาญรวมท้ังสิน้ 3 ท่าน ประกอบด้วย พยาบาลวชิาชีพ

ช�านาญการ จ�านวน 1 ท่าน แพทย์แผนไทย จ�านวน 1 ท่าน 

และผู้เชี่ยวชาญด้านงานวิจัย 1 ท่าน เป็นผู้มีประสบการณ์และ

เชี่ยวชาญท่าฤๅษีดัดตนและด้านงานวิจัย โดยใช้สูตร IOC ซ่ึง

ค่า IOC มีค่ามากกว่าหรือเท่ากับ 0.5 แสดงว่าข้อค�าถามใช้ได้  

โดยมีค่าดัชนีความตรงของเนื้อหา (Content validity Index :  

CVI)11 ได้ค่า CVI = 0.88

กำรตรวจสอบควำมเชือ่มัน่ของเครือ่งมอื (Reliability)  

น�าแบบสอบถามที่ปรับปรุงไปทดลองใช้กับกลุ่มที่มีลักษณะ

คล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่าง จ�านวน 30 คน แต่ไม่ได้เข้าร่วม

โครงการ ข้อมูลที่ได้น�ามาวิเคราะห์หาค่าความเชื่อมั่นของ

แบบสอบถาม โดยหาค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ์แอลฟา 

ครอนบาค (Cronbrach alpha coefficient) เท่ากับ 0.93 ซึ่ง

เป็นค่าที่เชื่อถือได้ สามารถน�าแบบสอบถามไปใช้เก็บรวบรวม

ข้อมูลจริงต่อไป

กำรเก็บรวบรวมข้อมูล โดยมีกำรพิทักษ์สิทธิกลุ่ม

ตัวอย่ำง

1. เตรียมอุปกรณ์การศึกษา ได้แก่ แบบสอบถาม

ที่ผ่านการตรวจสอบคุณภาพ และแผ่นพับค�าแนะน�าเกี่ยวกับ

อาการปวดหลงั สาเหตกุารเกดิโรค การป้องกนั และการปฏบิตัิ

ตัวในการดูแลตนเอง เช่น หลีกเลี่ยงการยกของหนัก การนั่ง

ท�างานหรอืขบัรถเป็นเวลานานๆ ทีน่อนควรแข็งไม่ยบุตรงกลาง

บริเวณหลังและเอว ฯลฯ 

2. ขอความร่วมมือกับ ผู้อ�านวยการโรงพยาบาล เพื่อ

ขอความอนุเคราะห์ในการเก็บรวบรวมข้อมูล

3. คดักรองผูป่้วยตามเกณฑ์คดัเข้า - คดัออกทีก่�าหนดขึน้

4. ชี้แจงวัตถุประสงค์ รูปแบบการศึกษา การเก็บ

รวบรวมข้อมูล และวิธีปฏิบัติตนตลอดช่วงเวลาท�าการศึกษา 

รวมถึงประโยชน์ที่ได้รับในการศึกษาครั้งนี้

5. ท�าการศกึษา ในกลุม่ควบคมุให้ค�าแนะน�าเกีย่วกบั

อาการปวดหลงั สาเหตกุารเกดิโรค การป้องกนัโดยการปฏบิตัตัิว 

ในการดูแลตนเอง และพร้อมกับให้แผ่นพับ โดยให้ค�าแนะน�า 

สปัดาห์ละ 2 ครัง้ ทกุวนัจนัทร์ และวนัศุกร์ เป็นเวลา 3 สปัดาห์

และท�าการประเมินผลหลังการให้ค�าแนะน�าทุกครั้ง

6. ท�าการศึกษา ในกลุม่ทดลอง โดยการให้ค�าแนะน�า 

พร้อมแผ่นพบัเหมอืนกลุม่ควบคมุ และให้ท�ากายบรหิารท่าฤๅษี

ดัดตน ท�าซ�้าท่าละ 5 ครั้ง สัปดาห์ละ 2 ครั้ง ทุกวันจันทร์และ

วันศุกร์ เป็นเวลา 3 สัปดาห์และท�าการประเมินผลหลังการท�า

กายบริหารท่าฤๅษีดัดตนทุกครั้ง

กำรวิเครำะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ การวิเคราะห์

ข้อมูลทั่วไปใช้การแจกแจงความถี่ ค่าร้อยละ และเปรียบเทียบ

การประเมินอาการปวดหลัง ของกลุ่มควบคุมระหว่างก่อนและ

หลังการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลัง และกลุ่มทดลอง

ระหว่างก่อนและหลังการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลัง

ร่วมกับการท�ากายบริหารท่าฤๅษีดัดตน โดยใช้สถิติ Paired 

t-test เปรียบเทียบการประเมินอาการปวดหลัง ระหว่างกลุ่ม

ควบคุม โดยใช้สถิติ Independent t- test ที่ระดับความ 

เชื่อมั่น 95% หรือมีนัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05

ผู้วิจัยได้รับหนังสือรับรองจากคณะกรรมการสิทธิ

มนุษย์ชนและจริยธรรมวิทยาลัยเทคโนโลยีทางการแพทย์และ

สาธารณสุข กาญจนาภิเษก จังหวัดนนทบุรี เพื่อขอรับรองการ

พิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน โดยได้รับ

การอนุมัติ วันที่ 1 ตุลาคม 2560

ผลกำรศึกษำ
1. ข้อมูลพื้นฐำน

จ�านวนหญิงหลังคลอดปรกติที่มีอาการปวดหลัง  

โรงพยาบาลปากน�้าหลังสวน อ�าเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร  

ที่ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์แผนปัจจุบันและแพทย์แผนไทย 

จ�านวน 60 คน โดยแบ่งออกเป็น กลุ่มควบคุม 30 คน  

กลุ่มทดลอง 30 คน ซึ่งแสดงเป็นค่าร้อยละดังตารางที่ 1 
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2. เปรยีบเทียบกำรประเมนิอำกำรปวดหลัง ของกลุม่ควบคมุระหว่ำงก่อนและหลงักำรให้ค�ำแนะน�ำเกีย่วกบัอำกำรปวดหลงั และ

กลุ่มทดลองระหว่ำงก่อนและหลังกำรให้ค�ำแนะน�ำเกี่ยวกับอำกำรปวดหลังร่วมกับกำรท�ำกำยบริหำรท่ำฤๅษีดัดตน

  ข้อมูลพื้นฐำน กลุ่มควบคุม กลุ่มทดลอง

 อายุระหว่าง 24 - 29 ปี  60 60

 สถานภาพสมรส  100 100

 ระดับการศึกษาอนุปริญญา 46.67 50

 รายได้ 5,000 - 10,000 บาท 66.67 63.33

 อาชีพเกษตรกรรม/ประมง 53.33 50

 ศาสนาพุทธ  100 100

 การตั้งครรภ์บุตรที่เกิดรอดชีวิต ครรภ์แรก 70 73.33

 การตั้งครรภ์บุตรที่เกิดรอดชีวิต ครรภ์ที่สอง 30 26.67

 ไม่มีประสบการณ์การบริหารร่างกายด้วยท่าฤๅษีดัดตน 100 100

ตำรำงที่ 1 ข้อมูลพื้นฐาน

*มีนัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p < 0.05)

 
 อำกำรปวดหลัง

 
ค่ำเฉลี่ย (X)

 ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน
 t p - value

    (S.D.) 

 กลุ่มควบคุม    

 ก่อนการทดลองครั้งที่ 1 8.40 1.10 12.32 0.000*

 หลังการทดลองครั้งที่ 6 5.33 1.69  

 กลุ่มทดลอง    

 ก่อนการทดลองครั้งที่ 1 7.93 0.98 14.56 0.000*

 หลังการทดลองครั้งที่ 6 3.87 1.57

ตำรำงที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย (X) ของอาการปวดหลังในหญิงหลังคลอดปรกติ ในกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง ก่อนการทดลอง 

 ครั้งที่ 1 และหลังการทดลองครั้งที่ 6 (n = 30, 30)

จากตารางที ่2 พบว่า ผลการเปรียบเทยีบอาการปวดหลงั 

ของหญิงหลังคลอดปรกติของการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการ

ปวดหลังในกลุ่มควบคุม ก่อนการทดลองคร้ังที่ 1 และหลัง

การทดลองครั้งที่ 6 มีอาการลดลง แตกต่างอย่างมีนัยส�าคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.05 และพบว่าผลการเปรียบเทียบอาการ 

ปวดหลงัของหญงิหลังคลอดปรกตขิองการให้ค�าแนะน�าเกีย่วกบั

อาการปวดหลังร่วมกับการท�ากายบริหารท่าฤๅษีดัดตนในกลุ่ม

ทดลอง ก่อนการทดลองครั้งที่ 1 และหลังการทดลองครั้งที่ 6 

มีอาการลดลง แตกต่างอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
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3. เปรียบเทียบกำรประเมินอำกำรปวดหลัง ระหว่ำงกลุ่มควบคุมในกำรให้ค�ำแนะน�ำเกี่ยวกับอำกำรปวดหลัง และกลุ่มทดลอง

ในกำรให้ค�ำแนะน�ำเกี่ยวกับอำกำรปวดหลังร่วมกับกำรท�ำกำยบริหำรท่ำฤๅษีดัดตน

  กำรเปรียบเทียบ ค่ำเฉลี่ย (X) ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน (S.D.) t p – value  

 ก่อนกำรทดลองครั้งที่ 1     

 กลุ่มควบคุม  8.40 1.10 1.733 0.088

 กลุ่มทดลอง 7.93 0.98  

 หลังกำรทดลองครั้งที่ 6     

 กลุ่มควบคุม  5.33 1.69 3.485 0.001*

 กลุ่มทดลอง  3.87 1.57  
    

*มีนัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p < 0.05)

ตำรำงท่ี 3 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยอาการปวดหลังของหญิงหลังคลอดปรกติ ระหว่างการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลังใน

กลุ่มควบคุม และการให้ค�าแนะน�าเก่ียวกับอาการปวดหลังร่วมกับการท�ากายบริหารท่าฤๅษีดัดตนในกลุ่มทดลอง ก่อนการทดลอง 

ครั้งที่ 1 และหลังการทดลองครั้งที่ 6 (n = 30, 30)

จากตารางที ่3 พบว่า ผลการเปรยีบเทยีบค่าเฉล่ียของ

ระดับอาการปวดหลังในหญิงหลังคลอดปรกติระหว่างการให ้

ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลังในกลุ่มควบคุม และการให ้

ค�าแนะน�าเก่ียวกับอาการปวดหลังร่วมกับการท�ากายบริหาร 

ท่าฤๅษีดดัตนในกลุม่ทดลอง ก่อนการทดลองครัง้ที ่1 ไม่แตกต่าง 

อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และพบว่าหลังการ

ทดลองครัง้ที ่6 แตกต่างอย่างมนียัส�าคญัทางสถติทิีร่ะดบั 0.05

วิจำรณ์
จากการศึกษาผลของการบริหารร ่างกายด ้วย 

ท่าฤๅษีดัดตนช่วยลดอาการปวดหลังในหญิงหลังคลอด  

โรงพยาบาลปากน�้าหลังสวน อ�าเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร  

สรุปผลการศึกษาตามสมมติฐานดังนี้

สมมตฐิานข้อที ่1 อาการปวดหลงัของหญงิหลงัคลอด 

ปรกติในกลุ่มควบคุมหลังการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวด

หลงั อาการปวดหลังลดลงมากกว่าก่อนการให้ค�าแนะน�าเกีย่วกบั 

อาการปวดหลัง พบว่า หลังการให้ค�าแนะน�า อาการปวด

หลังลดลง ซึ่งแตกต่างอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 

เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างได้ปฏิบัติตัวในการดูแลตัวเอง และ

หลีกเลี่ยงการยกของหนัก การนั่งท�างานหรือขับรถเป็นเวลา

นานๆ ไม่นอนทีน่อนทีแ่ข็งและยบุตรงกลางบรเิวณหลงัและเอว  

ที่เป็นสาเหตุร่วมในการเกิดอาการปวดหลัง12 ซ่ึงอาการปวด

จะสัมพันธ์กับการลงน�้าหนักของหญิงหลังคลอดในท่านั่งยืน

หรือเดิน การเคลื่อนไหวกระดูกสันหลังส่วนบั้นเอว (Lumbar 

vertebrae) ส่วนกระเบนเหน็บ (Sacral vertebrae) และส่วน

ก้นกบ (Coccyx) และการที่มีแรงกระท�าต่อผนังของหมอนรอง

กระดูกสันหลังและหมอนรองกระดูกสันหลังเกิดการบาดเจ็บ

เกิดขึ้น จะท�าให้มีผลกระทบต่อความรุนแรงของอาการปวด 

ที่มีอยู่ หรือบริเวณที่มีอาการปวด13

สมมตฐิานข้อที ่2 อาการปวดหลงัของหญงิหลงัคลอด 

ปรกตใินกลุม่ทดลองหลงัการให้ค�าแนะน�าเก่ียวกบัอาการปวดหลัง

ร่วมกับการท�ากายบริหารท่าฤๅษีดัดตน อาการปวดหลังลดลง 

มากกว่าก ่อนการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลัง

ร่วมกับการท�ากายบริหารท่าฤๅษีดัดตน พบว่า หลังการให ้

ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลังร่วมกับการท�ากายบริหาร 

ท่าฤๅษีดัดตน ท�าให้อาการปวดหลังลดลง ซึ่งแตกต่างอย่างม ี

นัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05

สมมติฐานข้อที่ 3 อาการปวดหลังของหญิงหลังคลอด

ปรกตใินกลุม่ทดลองหลงัการให้ค�าแนะน�าเก่ียวกบัอาการปวดหลัง

ร่วมกับการท�ากายบริหารท่าฤๅษีดัดตน อาการปวดหลังลดลง 

มากกว่ากลุ่มควบคุมพบว่า หลังการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับ 

อาการปวดหลงัร่วมกบัการท�ากายบรหิารท่าฤๅษดีดัตนของกลุม่

ทดลอง อาการปวดหลังของหญงิหลงัคลอดปรกตลิดลงได้ดกีว่า

การให้ค�าแนะน�าเกีย่วกบัอาการปวดหลงัของกลุม่ควบคมุเพยีง

อย่างเดยีว แตกต่างอย่างมนียัส�าคัญทางสถติทิีร่ะดบั 0.05 อาจ 

เนือ่งมาจากผลของกายบรหิารท่าฤๅษีดดัตน ทัง้ 5 ท่า ประกอบด้วย  

ท่าด�ารงกายอายุยืน ท่าแก้เจ็บหลัง ท่าแก้ลมในสันหลัง  

ท่าแก้ลมปัตคาตในเอว และท่าแก้ปวดท้องและข้อเท้า และ 
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ปวดศีรษะ ซึ่งแต่ละท่ามีประโยชน์ที่ช่วยบริหารกล้ามเน้ือหลัง 

เอว สะโพก ช่วยลดอาการปวดกล้ามเนือ้หลงัและบรเิวณกระดกู

สันหลัง ช่วยในการยืดเหยียดสะโพก หลัง และเอวได้ดีรวมถึง

ยังช่วยให้ระบบไหลเวียนเลือดดีข้ึนและกระตุ้นเลือดลมให้ไหล 

ทั่วร่างกาย6 ประโยชน์ของกายบริหารท่าฤๅษีดัดตนเหล่าน้ี 

จงึส่งผลให้อาการปวดหลงัของหญงิหลงัคลอดของกลุม่ตวัอย่าง 

ลดลง ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาประสิทธิผลของท่าฤๅษีดัดตน 

ต ่ออาการปวดหลังในครู โรงเรียนเทศบาลอินทป ัญญา  

วัดใหญ่อินทาราม จังหวัดชลบุรี ผลการศึกษาหลังจากท�า 

กายบริหารฤๅษีดัดตน พบว่าอาการปวดหลังของครูลดลง มีค่า

แตกต่างอย่างมนียัส�าคญัทางสถติทิีร่ะดบั 0.05 ซึง่ท่าฤๅษดีดัตน

สามารถช่วยลดอาการปวดหลัง สะโพก บริเวณบั้นเอว และ 

ยังช่วยให้กล้ามเนื้อหลังคลายตัว ลดอาการปวดได้ดีอีกด้วย13 

สรุปผลของการบรหิารร่างกายด้วยท่าฤๅษดัีดตนร่วมกบั 

การให้ค�าแนะน�า ช่วยลดอาการปวดหลังในหญิงหลังคลอด  

โรงพยาบาลปากน�้าหลังสวน อ�าเภอหลังสวน จังหวัดชุมพร 

ได้ดีกว่าการให้ค�าแนะน�าเกี่ยวกับอาการปวดหลังเพียงอย่าง

เดียว 
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ข้อมูลในด้านต่างๆ รวมถึงให้ค�าปรึกษาและช่วยเหลือในการ
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Abstract
The Effectiveness of Ruesi Dudton Stretching Exercise with Health Information to reduce Low Back Pain in 

Postpartum Women Pak Nam Lang Suan Hospital, Lang Suan District , Chumphon Province

Sathaporn Satsue**, Vimonrat Phetvisut*, Wilailak Suksai**

 * Pak Nam Lang Suan Hospital, Lang Suan District , Chumphon Province.
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Background: Back pain in postpartum women were pain around the area lumbar spine to sacrum because 

of the process of labor and birth. The muscle expansion and contraction process. There are 

many procedures to treat postpartum women with thai traditional principle on follow massage, 

herbal compress, various physical exercises and Ruesi Dudton stretching exercise.

Objective: To study the effects of Ruesi Dudton stretching exercise with Health Information to reduce Low 

back pain in postpartum women. 

Method: The research design was a quasi-experimental with the low back pain in postpartum women 

at Pak Nam Lang Suan Hospital, Lang Suan District, Chumphon Province. Data were collected 

via a self-administered questionnaire edited by specialists, and the results showed a content 

validity of 0.88 and a Cronbach alpha coefficient of 0.93. Data collection period was between 

November 2016 and January 2017. The sample group were 60 people with the low back pain 

in postpartum women. The control group were 30 participant (only of health information) 

and the experimental group were 30 participant (Ruesi Dudton stretching exercise with health 

information) by pretest-posttest. The data were analyzed by percentage, mean, paired t-test, 

independent t-test.

Result: The potential of health information with Ruesi Dudton stretching exercise have reduce low back 

pain in postpartum women better than the only of health information low back pain in control 

group in statistically significance at the 0.05 level.

Conclusion: The effects of Ruesi Dudton stretching exercise with Information to reduce Low back pain in 

postpartum women.

Key word:  Ruesi Dudton, Low Back Pain, Postpartum Women 
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