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คำ�นำ�

 นายแพทย์สุเทพ วัชรปิยานันทน์       

 อธิบดีกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก

	 รายงาน เรื่อง พื้นฐานการนวดพื้นบ้านภาคใต้ เป็นผลงานการวิจัยเล่มหน่ึงภายใต้โครงการศึกษา 

และพัฒนาภูมิป ัญญาการนวดพื้นบ้านในการผสมผสานเข้าสู ่ระบบบริการสาธารณสุขของรัฐ จัดท�ำขึ้น 

โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อเผยแพร่องค์ความรู้การนวดพื้นบ้านทั้ง ๔ ภาค ให้เป็นที่รู้จักและยอมรับในวงการสาธารณสุข 

มากขึ้น รวมทั้งเป ็นการส่งเสริมและสนับสนุนให้ภูมิป ัญญาการนวดพื้นบ้านไทยเป็นวิชาชีพแขนงหน่ึง 

ตามพระราชบัญญัติวิชาชีพการแพทย์แผนไทย พ.ศ. ๒๕๕๖ ว่าด้วยการนวดไทย โดยน�ำองค์ความรู้และภูมิปัญญา 

เกี่ยวกับการนวดพื้นบ้านทั้ง ๔ ภาค ซึ่งเป็นภูมิปัญญาดั้งเดิม มีกรรมวิธีในการตรวจวินิจฉัย บ�ำบัด รักษา ส่งเสริม 

และฟื้นฟูสุขภาพ มาด�ำเนินการศึกษาวิจัยโดยจัดการความรู้และสังเคราะห์ให้เป็นรูปธรรม ผลการศึกษาที่ได้จะเป็น

ข้อมูลพ้ืนฐานท่ีส�ำคัญในการเสนอ เพื่อขอรับการพิจารณาประกอบการรับรองให้ภูมิปัญญาการนวดพื้นบ้านไทย 

เป็นวิชาชีพแขนงหนึ่งในสาขาการนวดไทยต่อไป

	 กองการแพทย์พื้นบ้านไทย ได้ด�ำเนินการศึกษาวิจัยในพื้นที่น�ำร่องทั้ง ๔ ภูมิภาค มีทีมที่ปรึกษา 

๓ ท่าน ได้แก่ ๑) ดร.อุษา กลิ่นหอม ๒) อาจารย์ดารณี อ่อนชมจันทร์ ๓) อาจารย์ณัฐกิตต์ิ พรบัณฑิตย์ปัทมา 

เป็นผูเ้ช่ียวชาญด�ำเนนิการศกึษาวจิยั โดยรวบรวมผลการศกึษาข้อมลูเชงิลกึด้านองค์ความรูก้ารนวดของหมอพ้ืนบ้าน 

การอภิปรายกลุ่ม ทั้ง ๔ ภาค และน�ำผลการศึกษามารวบรวมและสังเคราะห์ข้อมูลตามวัตถุประสงค์ ท�ำให้ 

ทราบถึงกระบวนการนวดแบบพื้นบ้าน การใช้สมุนไพร พิธีกรรม ข้อห้าม ข้อควรปฏิบัติ ซึ่งเป็นภูมิปัญญาดั้งเดิมของ 

การนวดพ้ืนบ้านไทยท่ีคนในสงัคมควรเรยีนรู ้โดยความรู้ท่ีได้รวบรวมมานีส้ามารถน�ำมาประยกุต์ใช้ในการดแูลสขุภาพ

ของตนเองและคนในชุมชนได้ นอกจากนั้นผู้ท่ีมีความรู้ด้านการนวดมาแล้ว ยังสามารถน�ำผลการศึกษานี้ไปปรับใช ้

ในการพัฒนา แนวทางการนวดแก้อาการต่างๆ ได้อีกด้วย

	 กรมการแพทย ์แผนไทยและการแพทย ์ทางเ ลือก เห็นความส�ำคัญในการศึกษาภูมิป ัญญา 

การนวดพืน้บ้านไทย ๔ ภาค จงึได้จดัพมิพ์รายงานฉบบัสมบรูณ์เล่มนีข้ึน้ โดยคาดหวงัว่าภมูปัิญญาการนวดแบบพืน้บ้าน 

ซึง่มคีวามเป็นเอกลักษณ์เฉพาะของท้องถ่ินนัน้ ๆ  จะได้รบัการอนรุกัษ์ สบืทอดและยกย่องให้เป็นมรดกทางวัฒนธรรม

ส�ำหรับคนไทยสืบต่อไป ท้ังนี้ หากมีข้อเสนอแนะประการใดสามารถแจ้งกลับมาได้ที่ กองการแพทย์พื้นบ้านไทย 

หมายเลขโทรศัพท์ ๐ ๒๕๙๑ ๗๘๐๘ เพื่อการปรับปรุงแก้ไขในโอกาสต่อไป



ข

	 รายงานการศึกษาเรื่อง “พื้นฐานการนวดพื้นบ้านภาคใต้” สำ�เร็จลุล่วงไปได้ด้วยดีด้วยความกรุณาของท่าน 

อธิบดีกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก และผู้อำ�นวยการกองการแพทย์พื้นบ้านไทยที่ให้ความสำ�คัญ 

กับโครงการศึกษาและพัฒนาภูมิปัญญาการนวดพื้นบ้านในการผสมผสานเข้าสู่ระบบบริการสาธารณสุขของรัฐ 

ซึ่งเป็นโครงการท่ีมีความสำ�คัญต่อการพัฒนาภูมิปัญญาการแพทย์พื้นบ้านไทยเป็นอย่างยิ่ง ขอขอบคุณทีมท่ีปรึกษา 

ทุกภาค ขอขอบคุณอาจารย์ณัฐกิตต์ พรบัณฑิตย์ปัทมาและคณะเป็นอย่างสูง ที่ได้สละเวลาอันมีค่าและเป็นกำ�ลัง 

สำ�คัญในการศึกษาวิเคราะห์และสังเคราะห์ข้อมูลองค์ความรู้ของหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ได้ทุกมิติ สามารถทำ�ให้

รายงานฉบับน้ีสำ�เร็จเป็นรูปเล่ม โดยเฉพาะการนำ�รูปแบบการนวดท่ีเป็นวัฒนธรรมของภาคใต้มาไว้ในรายงานฉบับน้ี  

ได้อย่างน่าสนใจ

	 ขอขอบคุณหมอพืน้บา้นทกุทา่น ทีไ่ด้เขา้มามส่ีวนร่วมในโครงการนีแ้ละยนิดีถ่ายทอดความรู้ ความเข้าใจและ

ประสบการณ์ที่สั่งสมมา เพื่อให้คณะผู้วิจัยได้นำ�มารวบรวมสังเคราะห์และดำ�เนินงานจัดพิมพ์เพ่ือเผยแพร่ความรู้ที่

เป็นประโยชน์และเป็นวิทยาทานให้กับชนรุ่นหลังได้ต่อไป ขอขอบคุณคณะทำ�งาน เจ้าหน้าที่ และผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง

ทุกท่านของกองการแพทย์พื้นบ้านไทย ที่เข้ามามีส่วนร่วมในการทำ�งานโครงการนี้ ขอขอบคุณคณะผู้วิจัยทุกท่าน 

เป็นอย่างสูง รวมทั้งท่านที่ไม่ได้กล่าวนามในที่นี้ ที่ให้ความร่วมมือจนผลการศึกษาเสร็จสมบูรณ์ ผลบุญกุศลที่ได้จาก

การศึกษานี้ขออุทิศให้กับผู้เป็นเจ้าของภูมิปัญญาทุกท่านที่อนุญาตให้คณะผู้วิจัยได้ศึกษาและนำ�มาจัดพิมพ์เผยแพร่

ให้กับสาธารณชนเพื่อประโยชน์ต่อการศึกษาและการเรียนรู้ของคนในสังคมไทย   

                                                                                                    คณะทีมผู้วิจัย

กิตติกรรมประกาศ



	 การศึกษาเรื่องพื้นฐาน การนวดพื้นบ้านภาคใต้จัดท�ำขึ้นโดยมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาลักษณะที่พึงประสงค์
ของการเป็นหมอนวดแบบพื้นบ้าน กระบวนการนวดแบบพื้นบ้าน รวมทั้งพิธีกรรมและสมุนไพรที่ใช้ร่วมกับ 
การนวดรักษา
	 วิธีการศึกษาเป็นการศึกษาเชิงคุณภาพ กลุ ่มตัวอย่าง คือ หมอนวดพ้ืนบ้านภาคใต้ โดยได้ก�ำหนด 
เกณฑ์ในการคัดเลอืกกลุม่ตวัอย่าง คอื ต้องเป็นหมอนวดพืน้บ้านทีม่ปีระสบการณ์ในการนวดมากกว่า ๑๐ ปี มจี�ำนวน 
ผู้ป่วยที่มารับบริการนวดมากกว่า ๑๐๐ ราย และที่ส�ำคัญเป็นหมอนวดท่ีชุมชนยอมรับและยังให้บริการนวด 
จนถึงปัจจุบัน จนได้กลุ่มตัวอย่าง ๒๑ คน โดยเครื่องมือที่ใช้ในการเก็บข้อมูลเป็นแนวทางการสัมภาษณ์เจาะลึก 
และสนทนากลุ่ม จนได้ข้อมูลครบถ้วนตามวัตถุประสงค์ของการศึกษา แล้วน�ำมาวิเคราะห์เชิงพรรณนา

	 ผลการศึกษา
	 ๑)	 ลักษณะท่ีพึงประสงค ์ของการเป ็นหมอนวดพ้ืนบ ้านภาคใต ้ พบว ่า คุณสมบัติการเป ็น 
หมอนวดพืน้บ้านภาคใต้จากภายนอกทีเ่หน็ คอื เป็นคนอ่อนน้อม ถ่อมตน ไม่โอ้อวด ไม่มวัเมาอบายมขุ แต่งกายสะอาด  
ส่วนด้านจิตใจ เป็นคนมีคุณธรรม ชอบช่วยเหลือผู้อื่น ไม่แบ่งชนชั้นในการรักษา ไม่เห็นแก่ลาภมากเกินควร 
โดยสถานที่นวดควรสะอาด มีอากาศถ่ายเท โปร่ง ห้องนวดต้องสะอาด ส่วนรูปแบบการนวดภาคใต้มี ๙ รูปแบบ คือ 
การเขีย่เส้น การคลงึเส้น การรดีเส้น การเหยยีบเส้น การดึงเส้น การกดเส้น การหยบิเส้น การประคองเส้นและการไต่เส้น
	 ๒)	 กระบวนการนวดแบบพืน้บ้านภาคใต้  พบว่า  ส่วนใหญ่หมอนวดพ้ืนบ้านภาคใต้จะต้องมอีงค์ความรู้พืน้ฐาน 
เกี่ยวกับลักษณะของเส้นเอ็น และจุดต�ำแหน่งที่นวด ในการรักษาโรคแก้อาการ โดยยึดเส้นหลัก ๑๐ เส้น ตามต�ำรา 
นวดภาคใต้ ส่วนใหญ่หมอนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้จะยึดหลักวินิจฉัยโรคและอาการจากการซักประวัติจากผู้มา 
รับบริการนวด และสอบถามอาการแสดงหรืออาการส�ำคัญ และการเจ็บป่วยทั้งในอดีตและปัจจุบัน หลังจากนั้น  
จึงจะตรวจร่างกายก่อนนวด ซึ่งหมอนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้สามารถนวดและแก้อาการได้ทั้งสิ้น ๖๐ อาการ  
โดยหลังการนวดจะแนะน�ำให้ผู้ป่วยดื่มน�้ำมาก ๆ เพื่อลดอาการปวดหรืออักเสบ ห้ามสะบัดแขน ป้องกันการฉีกขาด
และหลีกเลี่ยงอาหารเค็ม มัน หวานจัด เพราะท�ำให้หายช้า
	 ๓)	 พธิกีรรม พบว่า พธิกีรรมส่วนใหญ่ของหมอนวดพ้ืนบ้านภาคใต้ จะมพีธิกีรรมก่อนการนวด ระหว่างการนวด 
หลังการนวดและการท�ำพิธีไหว้ครูประจ�ำปี ส่วนข้อห้ามและข้อควรปฏิบัติประกอบการนวดรักษา พบว่า  
หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้จะห้ามในกรณีผู้ป่วยมีอาการบวมแดง มีไข้สูงหรือกระดูกหัก เป็นมะเร็ง ส่วนข้อควรระวัง 
ในการนวด คือ บริเวณทัดดอกไม้ ไหปลาร้าตรงซอกคอ ใต้คาง ใต้ข้อพับเข่าด้านใน ใต้ข้อพับศอกและบริเวณ 
ไขสันหลัง

	 ข้อเสนอแนะ
	 ๑)	 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย ควรเน้นรูปแบบการนวดแบบพ้ืนบ้านให้เป็นส่วนหนึ่งในการผสมผสาน 
การให้บริการในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐเพื่อให้สอดรับกับ พ.ร.บ.วิชาชีพการแพทย์แผนไทย พ.ศ. ๒๕๕๖
	 ๒)	 ข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัติ
	 	 ๒.๑	 การปรับบทบาทหมอนวดพื้นบ้าน ควรจัดอบรมให้หมอนวดพ้ืนบ้านภาคใต้ให้สามารถเป็น 
	 	 	 วิทยากรในการถ่ายทอดองค์ความรู้แบบพื้นบ้านภาคใต้
		  ๒.๒	 ข้อมูลที่ได้ ควรน�ำข้อมูลที่ได้จากการศึกษาไปประยุกต์ใช้ โดยการฝึกอบรมให้กับแพทย์แผนไทย 
	 	 	 ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล (รพ.สต.) ที่กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
	 	 	 ให้การสนบัสนนุ เพือ่ให้แพทย์แผนไทยใช้เป็นทางเลือกในการดแูลสขุภาพของประชาชนในพืน้ทีไ่ด้จรงิ

ค

บทคัดย่อ



ง

Abstract

	 A study based on indigenous massage from southern part of Thailand. The study was  
conduced with the objective to study the characteristics of good folk massager, folk medicine system 
and ritual and herbs combined with massage therapy.

	 The Study is qualitative research. Sample is Southern folk massager. Criteria for the selection of 
samples is folk massager with over 10 years of massage experience and has served more than 100  
patients. Accepted by the community, and continues to massage. The sample is 21 cases. The instrument 
used for data collection was in-depth interviews and group discussions. When l got the data it will bring to 
a descriptive analysis.

	 Results

	 1)	 The characteristics of good folk massager : humble, Unpretentious, Don’t be infatuated,  
	 	 dress clean, morality, not greedy. The massage facilities are clean and air flow. A southern  
	 	 traditional massager is 4 types: Kia sen, Kerd sen, Reed sen, Yeab sen, Deung sen, Kod sen,  
	 	 Yeeb sen, Prakong sen, Tai sen
	 2)	 The southern traditional massage : To know about the tendons, Points Massage for  
	 	 therapy. The southern traditional massage textbook has 10 lines. The southern folk massager
	 	 diagnosis by history taking and physical examination before treatment. The southern folk  
	 	 massager can treatment of 60 symptoms. Recommendations after treatment is to drink lots  
	 	 of water and don’t move your arms to reduce inflammation and avoid eating fatty, sweet  
	 	 and salty, because it makes the illness worse.
	 3)	 The ritual with massage therapy : The southern folk massager have a ritual before,  
		  during and after the massage and have Wai Kru Ceremony every year. The prohibition  
	 	 of the massage include don’t massage patients with symptoms of swelling, broken bones,  
	 	 high fever, and patients with cancer. Parts of the body should be careful in massage;  
	 	 Pterion, Clavicle, Popliteal Space, Under chin and spinal cord. 

	 Suggestion

	 1)	 Policy suggestions : The massage patterns is consistent with the public health service of  
	 	 the State. Conforms Thai traditional medicine act in 2013

	 2)	 Practical suggestions
	 	 2.1)	 Adjusting to the role of the folk massager : Training a folk massager can transfer of  
	 	 	 knowledge.
	 	 2.2)	 Data obtained : The data were training for Thai traditional medicine in the hospital is  
	 	 	 supported by the Department of Thai Traditional and Alternative Medicine.
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๑. ความเป็นมาและความสำ�คัญของปัญหา

	 ภูมิปัญญาการนวดพื้นบ้านของภาคใต้จะแตกต่างจากภาคอื่น   เพราะหมอพ้ืนบ้านท่ีรักษาส่วนใหญ่เป็น 

หมอสมนุไพรท่ีเชีย่วชาญการใช้สมนุไพรท่ีมอียู่ในท้องถิน่  หมอต�ำแยทีน่วดรกัษาแทบจะไม่เหลอือยูแ่ล้ว  เช่นเดยีวกับ 

หมอต�ำแยในภูมิภาคอื่น ๆ (รัชดา ชราภาค, ๒๕๔๖) เว้นแต่ในชุมชนมุสลิมที่ยังคงใช้บริการกับหมอต�ำแยอยู่บ้าง   

บางคนฝากครรภ์ทีโ่รงพยาบาล แต่ให้หมอต�ำแยนวดแต่งท้อง ซ่ึงท�ำให้หลังต้ังครรภ์มคีวามสบายคลายความเจบ็ปวด 

เป็นการจัดท่าของทารกในครรภ์ ลดการกดทับของศีรษะเด็กท่ีมีต่ออุ้งเชิงกรานในช่วงอายุครรภ์ ๗-๘ เดือนครึ่ง  

หรือให้หมอต�ำแยนวดตัวให้ก็มี แต่อย่างไรก็ตาม พบว่า ชุมชนที่นับถือศาสนาพุทธจะเปิดรับความเชื่อและกระแส 

การเปลี่ยนแปลงใหม่ ๆ ได้รวดเร็วกว่าชุมชนชาวมุสลิม (เลิศชาย ศิริชัย และอุดม หนูทอง, ๒๕๔๔: ๔๑)

	 หมอนวดพื้นบ้าน หรือหมอนวดแผนโบราณในภาคใต้ในสมัยก่อนไม่มีการแบ่งแยกว่านี้เป็นการนวด 

แบบเชลยศักดิ์ แบบราชส�ำนัก หรือแบบอายุรเวท ส่วนใหญ่มักสืบทอดจากบรรพบุรุษ แต่เดิมวิชาการนวด 

แบบพ้ืนบ้านมีท่ีมาจากพุทธศาสนา เพราะต�ำรานวดทางภาคใต้ พระภิกษุสงฆ์ได้น�ำเข้ามาจากประเทศอินเดีย  

แล้วน�ำมาผสมผสานกับความรู้การนวดดั้งเดิมจากประสบการณ์ที่เคยนวดมาก่อน และส่วนใหญ่หมอนวดพ้ืนบ้าน 

ในภาคใต้รุน่เก่า ๆ  ไม่เคยขึน้ไปศกึษาหาความรูจ้ากภาคกลางทีก่รุงเทพฯ  เพราะผู้ท่ีข้ึนไปเรียนวชิาในสมยันัน้  จะต้อง 

เป็นลูกหลานของผู้ท่ีมีฐานะทางการเงินดีเท่าน้ัน ส่วนใหญ่จะไม่เรียนแพทย์แผนโบราณ แต่จะไปเรียนเพ่ือสอบเข้า 

เป็นข้าราชการหรืออื่น ๆ มากกว่าเรียนการนวด (กมลสถิตย์ จันทร์เมือง, ๒๕๕๐ : ๘๑)

	 ส่วนค�ำว่า “หมอนวด”  ในภาษาท้องถิน่ในภาคใต้เรยีกว่า “หมอบบี”  จะเน้นนวดเพือ่รกัษา  เมือ่ใดทีม่ปัีญหา 

เกี่ยวกับเส้น เคล็ด ขัด ยอก ปวดเอว ปวดหลัง สะบักจม เป็นต้น และไปหาหมอนวดพื้นบ้านซึ่งในภาคใต้เรียกว่า 

“หมอบ้าน” จะพูดสั้น ๆ ว่า ไปหาหมอบีบให้จับเส้น ซึ่งมีความหมายว่า การรักษาโรคภัยไข้เจ็บ (สมศิริ ยิ้มเมือง, 

๒๕๔๖: ๒) ซึ่งหมอบีบ หรือหมอนวดพื้นบ้านในภาคใต้กใ็ช้ความรู้เกี่ยวกับเสน้และเอ็นในการรักษา อาการปวดเมื่อย 

และโรคบางอย่าง

	 จากการศึกษาข้อมูลเบื้องต้น โดย สมศิริ  ยิ้มเมือง และคณะ (๒๕๔๖) พบว่า หมอบีบส่วนใหญ่มีความเชื่อ 

ในเรือ่งครหูมอ  ซึง่เป็นเจ้าของความรู ้สาเหตท่ีุมาเป็นหมอบบีนัน้มทีัง้จากตนเองหรอืคนใกล้เคยีงเจบ็ป่วย  มคีวามสนใจ 

และเพราะครหูมอยนิดใีห้สบืทอด ส่วนรปูแบบทีห่มอบบีใช้ในการรกัษาโดยการนวดจบัเส้น บางครัง้อาจใช้อวยัวะอ่ืน 

เช่น เข่า ศอก และใช้เทคนิคจากการบีบ ดัด ดึง เป็นต้น นอกจากนี้ อาจใช้อุปกรณ์ช่วย เช่น ใช้เขากวาง ลูกเหล็ก  

ควบคู่กับคาถาอาคม แต่บางอาการอาจจ�ำเป็นต้องใช้สมุนไพรร่วมในการรักษา  หลังการรักษาส่วนใหญ่ไม่ได้ก�ำหนด 

บทที่ ๑
บทนำ�
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ค่าบริการชัดเจนตายตัว แล้วแต่ผู้ป่วยจะให้ ผลการรักษาหลายโรคหลายอาการ ไม่จ�ำเป็นต้องรับประทานยาก็หาย 

เป็นปกต ิ แต่ประชาชนส่วนใหญ่ยงัไม่ยอมรบัมากนกั เพราะหมอนวดพืน้บ้านทางภาคใต้ส่วนใหญ่ยงัไม่มกีารจดบันทกึ 

ผลการรักษาที่ใช้เป็นหลักฐานอ้างอิง ท�ำให้การสืบค้นหาข้อมูลเพื่อใช้ในการถ่ายทอดเป็นไปได้ยาก  ท�ำให้ประชาชน

ส่วนใหญ่ไม่ยอมรับว่าเป็นทางเลือกในการแก้ไขโรคบางอย่างหรืออาการการเจ็บป่วยได้จริง

	 จากปัญหาดงักล่าวข้างต้น  ผูว้จิยัและคณะเหน็ว่า  น่าจะมกีารถอดองค์ความรูเ้กีย่วกบัการนวดแบบพืน้บ้าน

ในภาคใต้เกี่ยวกับลักษณะที่พึงประสงค์ของการเป็นหมอนวดพ้ืนบ้าน ระบบการนวดแบบพ้ืนบ้านรวมทั้งพิธีกรรม 

และสมุนไพรที่ใช้ร่วมกับการนวดรักษา ด้วยเหตุนี้ จึงได้ศึกษาการจัดการฐานข้อมูลองค์ความรู้การนวดแบบพื้นบ้าน  

เพื่อการจัดท�ำต�ำรานวดพื้นบ้านเบื้องต้น กรณีศึกษา การนวดพื้นบ้านภาคใต้ขึ้น โดยคาดหวังว่า จะเป็นฐานข้อมูล 

ในการอนุรักษ์ฟื้นฟูองค์ความรู้การนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้ให้คนรุ่นหลังได้สืบทอดในอนาคต

๒. วัตถุประสงค์
	 ๑)	 เพื่อศึกษาลักษณะที่พึงประสงค์ของการเป็นหมอนวดแบบพ้ืนบ้านเกี่ยวกับคุณสมบัติของหมอนวด 

แบบพื้นบ้าน คุณลักษณะของสถานที่ที่ให้บริการและรูปแบบการให้บริการนวดแบบพื้นบ้าน

	 ๒)	 เพื่อศึกษากระบวนการนวดแบบพ้ืนบ้านเก่ียวกับองค์ความรู้พ้ืนฐานในการนวด หลักการวินิจฉัยโรค 

และโรค/อาการท่ีรักษาได้ด้วยการนวดแบบพื้นบ้าน รูปแบบและวิธีการนวดรักษาแก้โรค/อาการ ข้อควรปฏิบัติ 

หลังการนวด และข้อควรระวังและข้อห้ามในการนวด

	 ๓)	 เพื่อศึกษาพิธีกรรมร่วมกับการนวดรักษาเกี่ยวกับรูปแบบพิธีกรรม ที่ใช้ร่วมในการนวดรักษา

๓. ขอบเขตการศึกษา
	 ๑)	 กลุ ่มตัวอย่างในการศึกษา หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ใน ๑๔ จังหวัด ซ่ึงเป็นหมอพื้นบ้านที่มี

ประสบการณ์ในการนวดมากกว่า ๑๐ ปีขึ้นไป และมีผู้ป่วยมากกว่า ๑๐๐ ราย ที่ผ่านการนวดมาก่อน ที่ส�ำคัญยังคง 

ให้บริการนวดแบบพื้นบ้านจนถึงปัจจุบัน

	 ๒)	 เน้ือหาการนวดแบบพื้นบ้าน จะศึกษาเฉพาะองค์ความรู้เกี่ยวกับการนวดแบบพ้ืนบ้านจาก 

หมอนวดพ้ืนบ้านภาคใต้ใน ๑๔ จังหวัด เพื่อรักษาโรคและอาการเจ็บป่วยท่ีหมอนวดพ้ืนบ้านรักษาได้ด้วย 

การนวดหรืออาจใช้เทคนิค อุปกรณ์ หรือสมุนไพรร่วมในการรักษาด้วย

๔. คำ�จำ�กัดความ
	 ๑)	 การนวดแบบพ้ืนบ้าน หมายถึง การนวดเพ่ือรักษาโรค/อาการ ของผู้มารับบริการ ด้วยวิธีการกด  

การคลึง การบีบ การจับเส้น การดัด การดึง หรือโดยวิธีอื่นตามศาสตร์และศิลปะของการนวด ซ่ึงสอดคล้องกับ

วัฒนธรรม วิถีชีวิตของแต่ละชุมชน แต่ละท้องถิ่นที่ชุมชนให้การยอมรับ

	 ๒)	 การนวดเพื่อรักษา หมายถึง การนวดที่ท�ำให้เกิดผลต่ออวัยวะและเนื้อเยื่อที่อยู่ลึก ๆ โดยการเพิ่ม 

การไหลเวียนของเลือด และเพิ่มการท�ำงานของเส้นประสาท

	 ๓)	 หมอบีบ หมายถึง หมอนวดพื้นบ้านที่ใช้เรียกตามภาษาท้องถิ่นในภาคใต้

	 ๔)	 เอ็นช่อ หมายถึง อาการเส้นเอ็นไม่เรียบ จับกันเป็นก้อนนูน ท�ำให้เลือดลมเดินไม่สะดวก ปวดตามข้อ  

ปวดในเส้น

	 ๕)	 เส้นจม หมายถึง เส้นไม่อยู่ในต�ำแหน่งปกติ เคลื่อนออกจากต�ำแหน่งหรือแนวของจุดนั้น

	 ๖)	 ลมติด หมายถึง เลือดลมเดินไม่สะดวก
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	 ๗)	 เส้นขบกระดูก หมายถึง เส้นและเอ็นติดกระดูกถ้าปล่อยไว้นานจะสร้างพังผืดออกมายึดระหว่างเส้น

กับกระดูก

	 ๘)	 การเขี่ยเส้น หมายถึง การนวดกระตุ้นโดยใช้นิ้วชี้เขี่ยเส้นเล็ก ๆ ที่ขนานกับเส้นเอ็น

	 ๙)	 การคลึงเส้น หมายถึง การนวดกระตุ้นโดยใช้อุปกรณ์ช่วย เช่น หินบาง ๆ เหรียญ สะกิดเส้นที่ผิดปกต ิ

ที่อยู่ลึก นิ้วเข้าไม่ถึง

	 ๑๐)	การรีดเส้น หมายถึง การไล่ลมในเส้นที่ติดขัดให้เดินสะดวกโดยใช้นิ้วหัวแม่มือรีดไปตามเส้น  

หมอบางท่านจะใช้ส้นเท้ารีดไปตามเส้น ส่วนใหญ่จะใช้น�้ำมันช่วยเพื่อให้รีดลื่น ผู้ที่ถูกรีดจะไม่เจ็บ

	 ๑๑)	การเหยียบเส้น หมายถึง การใช้ส้นเท้าและฝ่าเท้าสัมผัสกับเส้น โดยผู้เหยียบจะขึ้นอยู่บนร่างกาย

	 ๑๒)	การดึงเส้น หมายถึง การนวดกระตุ้นเส้นอย่างรวดเร็ว จะใช้ในการนวดเฉพาะจุด เช่น นวดเร่ง 

น�้ำนมแม่  อัมพฤกษ์ อัมพาต

	 ๑๓)	การกดเส้น หมายถึง การใช้นิ้วหรืออุปกรณ์กดลงบนเส้นเฉพาะจุด เพื่อเรียกเลือดลมเข้ามา 

ในบริเวณที่กด

	 ๑๔)	การหยิกเส้น หมายถึง การกระตุ้นเส้น โดยการใช้นิ้วหัวแม่มือและนิ้วชี้ จับเส้นดึงออกมาเบาๆ และ 

ไล่ไปตามเส้น

	 ๑๕)	การประคองเส้น หมายถึง การใช้นิ้วหัวแม่มือข้างหนึ่งกดบนเส้น และใช้นิ้วหัวแม่มืออีกข้างหนึ่ง 

กดด้านข้างของเส้นไว้เพื่อป้องกันเส้นพลิก

	 ๑๖)	การไต่เส้น หมายถึง การใช้นิ้วหัวแม่มือกดสลับกันไปตามเส้น

๕. ผลที่คาดว่าจะได้รับ
	 ๑)	 ผลการศึกษาจะเป็นข้อมูลเบ้ืองต้น ประกอบการตัดสินใจของผู้บริหารในการก�ำหนดทิศทาง 

การพัฒนาการนวดพื้นบ้านภาคใต้ให้เป็นทางเลือกในการดูแลสุขภาพของคนในชุมชนต่อไป

	 ๒)	 เป็นข้อมูลในการจัดท�ำต�ำรานวดพื้นบ้านเพื่อใช้เป็นเอกสารประกอบการอบรมเสริมความรู ้ให้ 

แพทย์แผนไทยในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล

	 ๓)	 สามารถพัฒนาการนวดแบบพื้นบ้านให้เป็นวิชาชีพแขนงหนึ่งของการนวดเพื่อให้สอดคล้องกับ 

พ.ร.บ. วิชาชีพการแพทย์แผนไทย พ.ศ. ๒๕๕๖
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	 การศึกษา เรื่อง พื้นฐานการนวดพื้นบ้านภาคใต้ ผู้วิจัยและคณะได้ทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

เพื่อเป็นแนวทางในการศึกษาครั้งนี้ ซึ่งมีรายละเอียดเกี่ยวกับการนวดแบบพื้นบ้านของภาคใต้ ดังนี้

	 ๑.	 ประวัติการนวดในประเทศไทย

	 ๒.	 แนวคิดการนวดไทย

	 ๓.	 ประวัติการนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้

	 ๔.	 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้

	 ๕.	 กรอบแนวคิดในการศึกษา

๑. ประวัติการนวดในประเทศไทย
	 ๑.๑	ประวัติความเป็นมาของการนวดไทย สมัยก่อนกรุงรัตนโกสินทร์

	 	 จากหลักฐานทางประวัติศาสตร์เกี่ยวกับการนวดที่เก่าแก่ที่สุด คือ ศิลาจารึกสมัยสุโขทัยที่ขุดพบ 

ที่ป่ามะม่วง ตรงกับจารึกเป็นรูปการรักษา โดยการนวด

	 	 เมือ่ถงึยคุสมยักรงุศรอียธุยา รชัสมยัสมเดจ็พระนารายณ์มหาราช  การแพทย์แผนไทยเจรญิรุง่เรอืงมาก 

โดยเฉพาะอย่างยิ่งการนวดศักดินา ข้าราชการฝ่ายทหารและพลเรือน ที่ตราขึ้นในปี พ.ศ. ๑๙๙๘ มีการแบ่งกรม 

หมอนวดเป็นฝ่ายขวา-ซ้าย เป็นกรม ที่ค่อนข้างใหญ่มากมีหน้าที่ความรับผิดชอบมาก และต้องใช้หมอมากกว่า 

กรมอื่น ๆ

	 	 หลกัฐานจากจดหมายเหตขุองราชทตูแห่งฝรัง่เศสชือ่  เดอ  ลา  ล ู แบร์  ได้บนัทกึหมอนวดในแผ่นดนิสยาม 

มีความว่า “ในกรุงสยามเริ่มท�ำเส้นสายยืด โดยให้ผู้ช�ำนาญในทางนี้ขึ้นไปบนร่างกายของผู้ป่วย แล้วใช้เท้าเหยียบ   

กล่าวกันว่าหญิงมีครรภ์  มักใช้ให้เด็กเหยียบเพื่อให้คลอดบุตรง่ายไม่ท�ำให้เจ็บปวดมาก”

	 	 ต่อมาในสมยัพระบรมไตรโลกนาถ  ในกฎหมายตราสามดวง “นาพลเรอืน” กล่าวถงึการแบ่งส่วนราชการ  

ให้กรมหมอนวดหมื่น พัน และมีศักดินาเช่นเดียวกับข้าราชการสมัยนั้น

	 ๑.๒	ประวัติความเป็นมาของการนวดไทย สมัยกรุงรัตนโกสินทร์ รัชกาลที่ ๑-รัชกาลที่ ๖

	 	 ต่อมาในสมัยรัตนโกสินทร์ การแพทย์แผนไทยได้สืบทอดรูปแบบต่อจากสมัยอยุธยา แต่เอกสาร 

และวิชาการความรู้บางส่วนได้สาบสูญไปเนื่องจากภาวะสงคราม แต่อย่างไรก็ตาม หมอกลางบ้านและหมอพระที่อยู่

ตามหัวเมือง ยังมีอีกเป็นจ�ำนวนมาก จึงง่ายต่อการระดม

บทที่ ๒
การทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
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	 	 ในชั้นหลังพระบาทสมเด็จพระพุทธยอดฟ้าจุฬาโลกมหาราช ทรงโปรดให้ปั้นรูปฤๅษีดัดตน ซึ่งเป็น 

รปูหล่อด้วยสงักะสีผสมดบุีก และจารกึสรรพวิชาการนวดไทย ลงบนแผ่นหนิอ่อน ๖๐ ภาพ แสดงถงึจดุนวดอย่างละเอยีด  

ประดับบนผนังศาลารายและบนเสา

	 	 ต่อมารัชสมัยพระบาทสมเด็จพระจอมเกล้าเจ้าอยู่หัว จากหลักฐานการแบ่งส่วนราชการยังคงมี 

กรมหมอนวด เช่น โปรดให้หมอยา และหมอนวดถวายงานนวดทุกครั้ง ได้ช�ำระต�ำราการนวดไทย และเรียกต�ำรา 

แพทย์หลวงหรือแพทย์ในพระราชส�ำนกั ครัน้เมือ่การแพทย์แผนตะวนัตกเข้ามาในสงัคมไทย การนวดจงึหมดบทบาท 

จากราชส�ำนักในสมัยพระบาทสมเด็จพระมงกุฎเกล้าเจ้าอยู่หัว ส่วนหมอนวดแบบชาวบ้านได้รับการเรียนรู้สืบทอด

จากบรรพบุรุษ

	 ๑.๓	ประวัติความเป็นมาของการนวดไทย สมัยต่อมาจนถึงปัจจุบัน

	 	 ตั้งแต่รัชกาลที่ ๗ จนถึงปัจจุบันการนวดเพื่อรักษาโรคของไทยมี ๒ แบบ คือ การนวดแบบราชส�ำนัก 

และการนวดแบบเชลยศักดิ์ (แบบท่ัวไป) ซึ่งมีการเรียนการสอนหรือถ่ายทอดสืบต่อกันมา ทั้งในสถาบันการศึกษา 

และภายในครอบครัวสถานศึกษาการนวดแบบเดิมของไทยแห่งแรก คือ วัดพระเชตุพนวิมลมังคลารามราชวรวิหาร  

(วัดโพธิ์) ปัจจุบันได้เพิ่มขึ้นอีกหลายแห่ง เช่น วัดสามพระยา วัดปรินายก เป็นต้น

	 	 ส่วนการนวดแบบราชส�ำนักปัจจุบันมีการเรียนการสอนอย่างเป็นระบบที่อายุรเวทวิทยาลัย  

(ชีวกโกมารภัจจ์) ซอยอารีย์ กรุงเทพฯ ซึ่งย้ายมาจากตึกมหามงกุฎบวรนิเวศน์ ซ่ึงก่อต้ังโดยศาสตราจารย ์

นายแพทย์อวย เกตสุงิห์ ท่านเหน็ว่า การเรยีนแผนโบราณอย่างเดยีวท�ำให้ล้าสมัยไม่สามารถน�ำมาใช้ได้ ส่วนการเรยีน

แผนปัจจุบันอย่างเดียวก็ท�ำให้ก้าวหน้าขึ้นไปจนมองข้ามประโยชน์ของทรัพยากรต่าง ๆ  ของไทย ที่ไม่ได้พัฒนาน�ำไป

ใช้ประโยชน์อย่างจริงจัง 

	 	 ศาสตราจารย์นายแพทย์อวย เกตสุงิห์  จงึน�ำการแพทย์ท้ังสองระบบนี ้มาผสมผสานประยกุต์เข้าด้วยกนั   

โดยให้นกัศกึษาทีจ่บชัน้มธัยมศกึษาปีท่ี ๖ หรอืเทียบเท่า สอบทัง้ข้อเขยีน และสมัภาษณ์ผ่านเข้ามาเรยีนวชิาแผนโบราณ 

ทกุสาขา และวชิาพ้ืนฐานสาขาเวชกรรมของแผนปัจจุบนัทกุวชิา  เรียกชือ่ตามกฎหมายว่า  “แพทย์โบราณแบบประยกุต์”  

และท่านยังเล็งเห็นความส�ำคัญของการนวดไทยแบบราชส�ำนักท่ียังไม่มีการสอนแพร่หลายเหมือนแบบเชลยศักดิ์ 

จึงได้เชิญอาจารย์ณรงค์สักข์ บุญรัตนหิรัญ ผู้มีความช�ำนาญทางด้านการนวดแบบราชส�ำนักเป็นอย่างดี ได้ถ่ายทอด 

ความรู ้ให้กับนักศึกษาแพทย์แผนโบราณแบบประยุกต์ โดยท่านได้รับความรู ้และเป็นศิษย์เอกท่านหนึ่งของ 

อาจารย์ชิต เดชพันธ์ ซึ่งเป็นบุตรชายคนเล็กของหมออินเทวดา สมัยกรุงรัตนโกสินทร์ อาจารย์หลวงราชรักษา 

แพทย์ในราชส�ำนัก, ท่านอาจารย์พัว หลายศรีโพธิ์ ลูกศิษย์หลวงรามเดชะ และท่านยังเป็นครูมวยไทย 

ซึ่งน�ำท่ามวยไทยหลายท่ามาประยุกต์เป็นท่านวด และน�ำจุดนวดต่าง ๆ ไปใช้ป้องกันและปราบคู่ต่อสู้ เป็นผลให้

มวยไทยเป็นที่รู้จักแก่ชาวโลกจนทุกวันนี้

	 	 อาจารย์ณรงค์สักข์ บุญรัตนหิรัญ น�ำการนวดไทยแบบราชส�ำนัก มาสอนให้กับนักศึกษาแพทย์ 

แผนโบราณแบบประยุกต์ หลักสูตร ๓ ปี มีการเรียนและฝึกปฏิบัติิควบคู่กันไป เป็นการสอนด้วยตนเอง ไม่มีต�ำรา  

นักศึกษาต้องจดบันทึกที่ท่านสอนตลอดเวลา หากใครไม่จด ท่านก็จะเตือนให้จด ต่อมาท่านได้ด�ำริว่า ควรจะจัดท�ำ 

หลักสูตรการนวดเอาไว้ เพื่อนักศึกษาจะได้ไม่ต้องจด แต่เนื่องจากมีโรคประจ�ำตัว หลักสูตรที่ท่านด�ำริจึงยังไม่ได้ 

จัดท�ำและได้เสียชีวิตไปเสียก่อน
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	 	 ในส่วนการจัดท�ำคู่มือด้านการนวดแผนไทยนั้น พบว่า มีการจัดท�ำคู่มือและเอกสารวิชาการเกี่ยวกับ 

การนวดไทยแบบราชส�ำนกั  โดยอาจารย์แพทย์หญงิเพ็ญนภา  สถาบนัการแพทย์แผนไทย  ซ่ึงขณะนัน้ด�ำรงต�ำแหน่ง 

นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัดปราจีนบุรี ได้รวบรวมจากประสบการณ์ที่ได้รับความรู้จากอาจารย์ณรงค์สักข์   

บญุรตันหริญั  ในช่วงเวลาสัน้ ๆ  ร่วมกบัการศกึษาและแลกเปลีย่นประสบการณ์กบัแพทย์แผนโบราณประยกุต์หลายคน 

ในขณะนั้น ท�ำให้มีหนังสือเส้น จุด โรคในทฤษฎี การนวดไทยและการนวดไทยส�ำหรับเจ้าหน้าที่สาธารณสุข  

และได้น�ำเผยแพร่ในการฝึกอบรมด้านการแพทย์แผนไทย รวมทั้งได้เร่ิมคัดเลือกท่าฤๅษีดัดตนมาทดลองฝึกปฏิบัต ิ

ในการอบรมเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข จึงเป็นที่มาของหนังสือกายบริหารแบบไทย ท่าฤๅษีดัดตนพื้นฐาน ๑๕ ท่า 

ซึง่ถกูคัดเลอืกมาจากการรวบรวมไว้ก่อนแล้ว และได้มกีารเผยแพร่ในการฝึกอบรมเจ้าหน้าทีส่าธารณสุขและประชาชน 

อย่างกว้างขวาง

๒. แนวคิดการนวดไทย
	 การนวดหรือหัตถเวช แบ่งเป็นสองแบบคือ การนวดแบบราชส�ำนัก และการนวดแบบทั่วไปหรือการนวด 

พื้นบ้าน การนวดเป็นการรักษาโรคที่พัฒนามาจากการช่วยเหลือตัวเองภายในครัวเรือนด้วยการใช้มือที่มีผลต่อ 

การรักษาโรคบางชนิดเป็นอย่างดี และรุ่งเรืองมากในสมัยอยุธยา โดยมีการจัดต้ังเป็น “กรมหมอนวดซ้าย-ขวา”   

จนมาในสมัยรัตนโกสินทร์ การนวดก็ยังนับว่ามีความรุ่งเรืองมากจนเมื่อมีการบัญญัติ “พระราชบัญญัติควบคุม 

การประกอบโรคศิลปะ” ท�ำให้หมอแผนโบราณและหมอพื้นบ้านกลายเป็นหมอเถื่อนเป็นอันมาก ส่วนใหญ่จึงเลิก

ประกอบวิชาชีพการนวดไป จนมาถึงยุคที่มีการฟื้นฟูการนวดแบบราชส�ำนักขึ้นมาโดย ศาสตราจารย์นายแพทย ์

อวย เกตุสิงห์  อาจารย์กรุงไกร  เจนพานิชย์  และอาจารย์ณรงค์สักข์  บุญรัตนหิรัญ  ได้ฟื้นฟูการนวดแบบราชส�ำนัก

	 ส�ำหรับการนวดแบบทั่วไปอาจเรียกว่า “การนวดเชลยศักดิ์” มีการเรียนการสอนถ่ายทอดกันมา ทั้งใน 

สถาบันการศึกษาและภายในครอบครัว สถานศึกษาการนวดเดิมของไทยแห่งแรก ๆ คือ วัดพระเชตุพนฯ (วัดโพธิ์) 

วัดสามพระยา และปัจจุบันเผยแพร่อย่างกว้างขวาง แม้แต่ชาวต่างประเทศยังมาเรียนเป็นจ�ำนวนมาก ได้แก่ วัดโพธิ์ 

โรงพยาบาลบรรเทาทุกข์ภาคเหนือ

	 นอกจากการนวดที่เป็นต�ำรับวิธีของแผนไทยที่ใช้สืบต่อกันมาแล้ว ยังมีแบบแผนการนวดของต่างชาติ เช่น  

จีน แขก สวีเดน ญี่ปุ่น ฯลฯ ซึ่งหากน�ำมาใช้สมควรต้องมีการประยุกต์ให้เหมาะกับคนไทยต่อไป

	 ๒.๑	ประเภทของการนวดไทย

	 	 ๑)	 การนวดแบบทัว่ไป  (แบบเชลยศกัดิ)์  หมายถงึ การนวดแบบสามญัชน มกีารสบืทอดฝึกฝนแบบแผน 

การนวดตามวัฒนธรรมท้องถิ่น ซึ่งเหมาะส�ำหรับชาวบ้านนวดกันเอง ใช้สองมือและอวัยวะส่วนอื่น โดยไม่ต้อง 

ใช้ยา ในปัจจุบันเป็นที่รู้จักและแพร่หลายในสังคมไทย การนวดแบบเชลยศักดิ์เป็นการนวดบริเวณกล้ามเนื้อและ

ข้อศอกต่างๆ ของร่างกาย

	 	 การนวดไทยแบบเชลยศกัดิ ์ เป็นการนวดทีป่รากฏอยูใ่นวดัและในสังคมทัว่ไป  มกีารสอบแบบสบืทอด 

กนัมาจากคนรุน่เก่าและมแีบบแผนการนวดตามวฒันธรรมท้องถิน่ ก่อนเร่ิมนวด ผูน้วดจะต้องพนมมือไหว้ครูเสยีก่อน 

ในขณะที่ผู้ป่วยนอนอยู่บนพื้น  หลังจากนั้น ผู้นวดจึงเริ่มนวดจากเท้าขึ้นไปยังหัวเข่า  แล้วไปสู่โคนขา  มีการนวดท้อง  

หลัง ไหล่ ต้นคอ และแขนจนทั่วทั้งตัว
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	 	 การนวดแบบเชลยศักดิ์  รู้จักกันทั่วไปว่า “จับเส้น” เพื่อให้ “เลือดลมเดินได้สะดวกขึ้น”  ซึ่งตรงกับ 

แพทย์แผนปัจจบุนั คอื  การนวดเพือ่เพิม่หรอืส่งเสริมการไหลเวยีนของเลือดและน�ำ้เหลือง  นอกจากนี ้ยงัมผีลสะท้อน 

ท�ำให้การท�ำงานของอวัยวะที่อยู่ห่างออกไปจากบริเวณนวดซ่ึงเดิมมีน้อยกลับเพ่ิมขึ้นจนกลับสู่สภาวะปกติ ฉะนั้น  

ข้อบ่งชี้ของการนวดจึงมีมากมาย เช่น รักษาหรือบรรเทาอาการเคล็ด ขัดยอก ซ้น คอแข็งจากการตกหมอน 

รักษาอาการอาหารไม่ย่อย  ท้องอืด เฟ้อ ท้องผูก ปวดหลัง เจ็บเอว ปวดเข่า ตะคริว ปวดศีรษะ นอนไม่หลับ อาการ

วิงเวียน ช่วยคลายความเครียดทางกายและใจ ช่วยให้ข้อที่เคลื่อนกลับเข้าที่ได้

	 ลักษณะการนวดไทยแบบเชลยศักดิ์

	 ๑.	 การนวดไทยแบบเชลยศักดิ์ จะเริ่มต้นการนวดที่ฝ่าเท้า

	 ๒.	 การนวดไทยแบบเชลยศกัดิจ์ะท�ำการนวดผูป่้วยในท่านัง่  ท่านอนหงายหรอืนอนตะแคง  และท่านอนคว�ำ่

	 ๓.	 การนวดไทยแบบเชลยศักดิ์สามารถดัดหรืองอข้อ หรือส่วนใดส่วนหนึ่งของร่างกายด้วยก�ำลังแรง   

มีการนวดโดยใช้เข่า ข้อศอกท�ำให้เกิดผลต่ออวัยวะและเนื้อเยื่อนั้น

	 ๔.	 การนวดแบบเชลยศักดิ์หวังผลโดยการนวดคลึงเป็นครั้งคราวและการกดนวดเป็นส่วนใหญ่ ซึ่งผู้นวด 

บางคนมีความรู้ทางกายวิภาคไม่ดีพอ อาจท�ำให้อาการป่วยแต่เดิมกลับเป็นมากข้ึนหรืออาจก่อให้เกิดอันตราย 

อย่างอื่นขึ้นกับผู้ป่วยได้

	 ประโยชน์
	 	 ลดการเกร็งตัวของกล้ามเนื้อ
	 	 เพิ่มระบบไหลเวียนโลหิต
	 	 เพิ่มประสิทธิภาพของระบบทางเดินหายใจ

	 	 ฟื้นฟูสภาพของระบบกล้ามเนื้อและระบบไหลเวียนโลหิต

	 ข้อห้ามในการนวด

	 ส�ำหรับข้อห้ามในการนวด ได้แก่ ผู ้ป่วยไข้พิษ ไข้กาฬ มีตัวร้อนจัด มีอาการเจ็บกระดูกและขุมขน 

(ฝีดาษ บาดทะยัก) เป็นไส้ติ่งอักเสบใกล้แตก ผู ้ป่วยโรคผิวหนังที่ติดต่อได้ ผู ้ที่กระเพาะอาหารเป็นแผล  

หรือเป็นนิ่วในไต เป็นต้น

	 ๒) การนวดแบบราชส�ำนกั หมายถึง การนวดเพือ่ถวายพระมหากษตัริย์และเจ้านายชัน้สูงของราชส�ำนกั ผูน้วด 

จะต้องเดินเข่าเข้าหาผู้ป่วยท่ีนอนอยู่บนพื้น เม่ืออยู่ห่างผู้ป่วยราว ๒ ศอก จึงนั่งพับเพียบและคารวะขออภัยผู้ป่วย  

หลังจากนั้นหมอจะคล�ำชีพจรที่ข้อมือ และหลังเท้าข้างเดียวกัน เมื่อตรวจดูอาการของโรคแล้ว จึงเริ่มท�ำการนวด 

คล้ายการนวดแบบทั่วไปต่างกันที่ต�ำแหน่งการวางมือ องศาที่แขนของผู้นวดท�ำกับตัวของผู้ป่วยและท่าทางของ 

ผู้นวดซ่ึงจะต้องกระท�ำอย่างสุภาพยิ่ง การนวดแบบราชส�ำนัก พิจารณาถึงคุณสมบัติของผู้เรียนอย่างปราณีตถี่ถ้วน   

และการสอนมีข้ันตอนจรรยามารยาทของการนวด การนวดต้องสุภาพมาก ใช้อวัยวะได้น้อย และต้องตรงตามจุด 

จึงกล่าวได้ว่าการฝึกมือและการนวดมือเอกลักษณ์เฉพาะ การนวดแบบราชส�ำนักเป็นการนวดพื้นฐานต่าง ๆ เช่น  

พื้นฐานขา (แบ่งเป็นขาด้านนอกและด้านในขาในท่านอน) พื้นฐานหลัง พื้นฐานแขน (แบ่งเป็นแขนด้านนอก 

และด้านใน) พื้นฐานบ่า การนวดกล้ามเนื้อต้นคอ การนวดศีรษะ (แบ่งเป็นด้านหน้าและด้านหลัง) การนวด 

คลายกล้ามเนื้อบริเวณหน้าท้อง (ท่าแหวก ท่านาบ)
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	 ประโยชน์
	 	 ลดการเกร็งตัวของกล้ามเนื้อ
	 	 เพิ่มระบบการไหลเวียนโลหิตและน�้ำเหลือง
	 	 กระตุ้นระบบประสาท
	 	 เพิ่มประสิทธิภาพของระบบทางเดินหายใจ
	 	 ฟื้นฟูสภาพของระบบกล้ามเนื้อ ระบบไหลเวียนโลหิตและระบบประสาท

	 การเรียนการสอนการนวดไทยสายราชส�ำนักนี้  มี  ๓  ขั้นตอน คือ

	 ๑)	 การนวดขั้นพื้นฐาน

	 ๒)	 การกดจุดทฤษฎีและวิธีการรักษาโรค

	 ๓)	 การใช้วิธีนวด เทคนิค

	 ความแตกต่างของการนวดแบบเชลยศักดิ์กับแบบราชส�ำนัก

๑.	 ต้องมีกิริยามารยาทเรียบร้อย เดินเข่าเข้าหาผู้ป่วย	 ๑.	 มีความเป็นกันเองกับผู้ป่วย

	 ไม่หายใจรดผู้ป่วย ไม่เงยหน้า	

๒.	 เริ่มนวดตั้งแต่ใต้เข่า ลงมาข้อเท้าหรือจากต้นขา	 ๒.	 เริ่มนวดที่ฝ่าเท้า

	 ลงมาถึงข้อเท้า	

๓.	 ใช้เฉพาะมือ คือ นิ้วหัวแม่มือ ปลายนิ้วและอุ้งมือ	 ๓.	 ใช้อวัยวะทุกส่วน เช่น มือ เข่า ศอก ในการนวด

	 ในการนวดเท่านั้น แขนต้องเหยียดตรงเสมอ	

๔.	 ท�ำการนวดผู้ป่วยที่อยู่ในท่านั่ง นอนหงายและ	 ๔.	 ท�ำการนวดผู้ป่วยท่านั่ง นอนหงาย ตะแคง และ

	 ตะแคง ไม่นวดผู้ป่วยในท่านอนคว�่ำ	 	 ท่านอนคว�่ำ

๕.	 ไม่มีการนวดโดยใช้เท้า เข่า ข้อศอก ไม่มีการ	 ๕.	 มีการนวดโดยใช้เท้า เข่า ข้อศอก มีการดัดงอข้อ    

	 ดัดงอข้อ หรือส่วนใดของร่างกาย	 	 และส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย

๖.	 ผู้นวดเน้นให้เกิดผลต่ออวัยวะและเนื้อเยื่อ  	 ๖.	 ผู้นวด เน้นผลที่เกิดจากการกดและนวดคลึง

	 โดยยึดหลักกายวิภาคเพื่อเพิ่มการไหลเวียน	 	 ตามจุดต่าง ๆ

	 ของเลือดและการท�ำงานของเส้นประสาท

	 นวดแบบราชส�ำนัก	  นวดแบบเชลยศักดิ์

	 ๒.๒	ความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับร่างกายมนุษย์ตามทฤษฎีแพทย์แผนไทย ระบบต่าง ๆ ที่ส�ำคัญของร่างกาย   

ซึ่งควรรู้ ได้แก่

	 	 ๒.๒.๑	 ระบบผิวหนัง	 ระบบผิวหนังประกอบด้วยหนังก�ำพร้า หนังแท้ เอ็น ต่อมไขมัน ต่อมเหงื่อ 

และขน ท�ำหน้าที่ส�ำคัญ คือ ห่อหุ้มร่างกาย ป้องกันเชื้อโรคเข้าสู่ร่างกาย ขับเหงื่อและขับไขมันมาหล่อเลี้ยงผิวหนัง  

นอกจากนี้ ผิวหนังยังท�ำหน้าที่ที่ส�ำคัญคือ รักษาอุณหภูมิของร่างกายและรับรู้สัมผัสต่าง ๆ ที่ผิวหนัง เช่น ปวด ร้อน  

เย็น สัมผัสและแรงกด โดยอาศัยตัวรับความรู้สึกของประสาทที่ฝังตัวอยู่ที่ผิวหนัง ท�ำให้อุณหภูมิผิวหนังเพิ่มขึ้น
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	 	 การนวดมีผลท�ำให้เลือดที่ผิวหนังไหลเวียนได้ดีขึ้น ท�ำให้อุณหภูมิที่ผิวหนังเพิ่มขึ้นมีผลกระตุ้นการ 

ขับเหงื่อและไขมัน ท�ำให้ผิวหนังเต่งตึงกว่าเดิม และท�ำความสะอาดง่าย

	 	 ๒.๒.๒	 ระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ ระบบนี้ประกอบด้วยกระดูกข้อต่อ กล้ามเนื้อ เอ็น และ 

กระดูกอ่อน หน้าที่ส�ำคัญของระบบนี้ คือ ท�ำให้มีรูปร่าง ท�ำให้เกิดการเคลื่อนไหวหรือหยุดการเคลื่อนไหว ป้องกัน

อวยัวะภายใน สร้างเมด็เลอืด และเป็นแหล่งสะสมแร่ธาตุแคลเซียม  การนวดมผีลท�ำให้กล้ามเนือ้คลายตัว เคลือ่นไหว

ได้สะดวกขึ้น

		  ๒.๒.๓  ระบบไหลเวียนเลือดและน�้ำเหลือง

		  	 ระบบไหลเวียนเลือดท�ำหน้าที่ส�ำคัญ คือ เป็นแหล่งล�ำเลียงเลือดซ่ึงมีก๊าซออกซิเจน และ 

สารอาหารต่าง ๆ ไปสู่เซลล์ แลกเปลี่ยนของเสียอันเกิดจากการท�ำงานของเซลล์และน�ำไปก�ำจัดท้ิงทางปัสสาวะ   

ระบบนี้ประกอบด้วยหัวใจ หลอดเลือดแดง หลอดเลือดด�ำ และเส้นเลือดฝอยขนาดต่าง ๆ

	 	 	 การนวดและการยืดดัดข้อมีผลท�ำให้การไหลเวียนเลือดดีขึ้น เส้นเลือดฝอยขยายตัว และขับถ่าย 

ของเสียจากเซลล์สูร่ะบบเลอืดด�ำและปัสสาวะได้เพิม่ขึน้  ท�ำให้บรรเทาอาการปวดอนัเนือ่งมาจากการคัง่ค้างของสาร

เคมีที่เป็นของเสียจากการท�ำงานของเซลล์ นอกจากนี้ การนวดทั้งตัวอาจมีผลท�ำให้ความดันโลหิตลดลงได้เล็กน้อย

		  	 ระบบไหลเวียนน�้ำเหลือง มีหน้าที่ส�ำคัญคือ ช่วยเสริมการไหลของเลือดด�ำ  โดยการล�ำเลียง 

น�ำ้เหลอืงเข้าสู่ระบบไหลเวยีนเลอืด (เข้าทางเส้นเลอืดด�ำ) นอกจากนี ้ยงัท�ำหน้าทีต่่อสูก้บัเช้ือโรคในร่างกายไม่ให้แพร่ 

กระจายโดยการกรองไปไว้ท่ีต่อมน�ำ้เหลอืงและสร้างระบบภมิูคคุ้มกนัปล่อยไปตามกระแสเลอืด ระบบนีป้ระกอบด้วย 

ท่อน�้ำเหลือง ต่อมน�้ำเหลือง และน�้ำเหลือง

	 	 	 ผู้ที่เป็นโรคติดเชื้อมักจะมีอาการต่อมน�้ำเหลืองบวมโต อาจคล�ำได้เป็นก้อนเล็ก ๆ ท่ีบริเวณหนึ่ง   

ดงันี ้ใต้รกัแร้  เหนอืกระดูกไหปลาร้าใต้ต่อกระดกูขากรรไกรล่าง  และบริเวณขาหนบี (ไข่ดัน) หากพบต่อมน�ำ้เหลืองโต 

(คล�ำพบแต่ปกติคล�ำไม่พบ) แสดงว่า อาจมีโรคติดเชื้อหรืออาจเป็นเนื้องอกที่บริเวณใกล้เคียง ควรงดการนวด

	 	 ๒.๒.๔	 ระบบหายใจ ท�ำหน้าท่ีหลักคือ น�ำเอาก๊าซออกซิเจนเข้าสู ่ปอดแล้วแลกเปลี่ยนเอา 

ก๊าซคาร์บอนไดออกไซด์อันเป็นผลิตผลจากการท�ำงานของเซลล์ออกมาสู่อากาศภายนอก การแลกเปล่ียนก๊าซ 

ทัง้สองนีอ้าศยัการซมึซาบผ่านถงุลมเลก็ ๆ  ในเนือ้ปอด  นอกจากนี ้ระบบหายใจยงัท�ำหน้าท่ีรอง คอื ช่วยปรับอณุหภมูิ 

ของร่างกาย โดยการระบายความร้อนออกมากับลมหายใจออกและช่วยให้เกิดเสียง องค์ประกอบหลักของระบบนี้ 

คือ จมูก คอหอย กล่องเสียง หลอดลม ท่อลมปอด และปอด นอกจากนี้ ยังมีอวัยวะที่ช่วยหายใจอีก คือ กระบังลม

และผนังทรวงอก

	 	 การนวดไม่ค่อยมีผลโดยตรงต่อระบบนี้ อย่างไรก็ตาม มีข้อสังเกตว่าหลังการนวดทั้งตัวเม่ือผู้ถูกนวด 

ผ่อนคลายท�ำให้อัตราการหายใจลดลง

	 	 ๒.๒.๕	 ระบบประสาท เป็นระบบส�ำคัญอย่างยิ่งต่อชีวิต ระบบนี้ท�ำหน้าที่ควบคุมส่ังการ และรับรู้ 

การท�ำงานของร่างกาย ถ้ามีการกระทบกระเทือนมากอาจเป็นอัมพาต หมดสติหรือตายได้ ข้ึนอยู่กับต�ำแหน่งและ 

ความรุนแรงของการท�ำลายที่ระบบประสาท  ระบบนี้ประกอบด้วยส่วนที่ส�ำคัญคือ สมอง  สมองน้อย ไขสันหลังและ 

เส้นประสาทต่าง ๆ 
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	 	 การนวดมีผลท�ำให้รู้สึกผ่อนคลายทั้งระบบประสาทและกล้ามเนื้อ การกดนวดตามแนวเส้นต่าง ๆ  

ไม่มีผลเสียต่อเส้นประสาท เนื่องจากมีไขมัน กล้ามเนื้อ และเอ็นรองรับอยู่ แต่ถ้าตั้งใจกด เขี่ยหรือขยี้เส้นประสาท 

ที่อยู่ตื้น ๆ เช่น ที่ด้านข้างของคอและที่ด้านในของข้อศอก อาจท�ำให้เส้นประสาทช�้ำถึงขั้นเป็นอัมพาตได้ การดึงดัด 

กระดูกคอและกระดูกสันหลังในคนแก่หรือคนท่ีมีข้อหลวมหรือกระดูกเปราะ หรือข้อสันหลังเคล่ือน อาจท�ำให้เกิด 

ภาวะกระดูกทับเส้นประสาท (Disc syndrome) และเป็นอัมพาตได้  การนวดในผู้ที่มีภาวะเหล่านี้จึงเป็นข้อพึงระวัง  

และห้ามการดึงดัดโดยเด็ดขาด

		  ๒.๒.๖ 	ระบบย่อยอาหาร ระบบย่อยอาหารท�ำหน้าที่หลัก ๓ ประการ คือ

				    	 บดและกลืนอาหาร

				    	 ย่อยอาหาร

				    	 ขับถ่ายกากอาหาร

	 	 ซึ่งกล่าวโดยรวม คือ ท�ำให้เซลล์ของร่างกายได้รับสารอาหารไปหล่อเลี้ยงให้มีชีวิตอยู ่ได้และ 

ขับเอากากอาหารออกจากร่างกาย ดังนั้น ระบบนี้จึงต้องอาศัยองค์ประกอบส�ำคัญดังนี้ คือ ปาก หลอดอาหาร  

กระเพาะอาหาร ล�ำไส้เล็ก ล�ำไส้ใหญ่ ไส้ตรงและทวารหนัก นอกจากนี้ ยังมีอวัยวะอื่น ๆ ช่วย ได้แก่ ลิ้น ฟัน  

ต่อมน�้ำลาย ตับอ่อน ตับและถุงน�้ำดี  การย่อยอาหาร และดูดซึมสารอาหารเกิดขึ้นที่ล�ำไส้เล็กผ่านเส้นเลือดฝอยและ 

ท่อน�้ำเหลืองที่ผนังล�ำไส้เล็ก

	 	 การนวดมีผลกระตุ ้นการเคลื่อนไหวของล�ำไส้ ท�ำให้ย่อยอาหารและขับถ่ายกากอาหารได้ดีขึ้น  

ดังน้ัน การนวดจึงมีผลลดอาการท้องผูก และช่วยให้มีความอยากรับประทานอาหาร ควรงดการนวดในระหว่าง 

ที่เพิ่งจะรับประทานอาหารเสร็จใหม่ ๆ เพราะอาจท�ำให้ขย้อนอาหารออกมาได้ ควรรอให้อาหารย่อยพอสมควร  

(ประมาณ ๓๐ นาทีหลังรับประทานอาหาร) แล้วจึงนวดได้

	 ๒.๓  ความรูใ้นการค้นหาสาเหตุของโรค 

	 	 นอกจากความรูพ้ืน้ฐานเกีย่วกับร่างกายมนษุย์แล้ว ผูน้วดต้องมคีวามรูเ้กีย่วกบัการค้นหาสาเหตขุองโรค   

ซึ่งสามารถได้ข้อมูลจากวิธีการต่อไปนี้

	 	 ๒.๓.๑	 การซกัประวตั ิ ต้องถามผูถ้กูนวดในเรือ่งต่าง ๆ   เพือ่น�ำมาคดิพจิารณาว่าผูถ้กูนวดเป็นโรคอะไร   

ดังนี้

	 	 อาการส�ำคัญ คือ อาการที่น�ำผู้ถูกนวดมาหาผู้นวด หรืออาการที่ก่อให้เกิดความร�ำคาญอย่างมากแก่ 

ผูถ้กูนวด เช่น เจบ็ไหล่ขวาเวลายกแขนหรอืยกแขนไม่ได้ มคีวามเจบ็ปวดลกัษณะอย่างไร เป็นมานานเพยีงใด  ท�ำท่าไหน 

ปวดมากที่สุด ท่าไหนปวดน้อยที่สุด เคลื่อนไหวท่าใดได้หรือไม่ได้ เพราะปวดไหล่ติดหรือเพราะไม่มีแรง ฯลฯ

	 	 ประวัติการเจ็บป่วยปัจจุบัน มีความเกี่ยวข้องกับอาการส�ำคัญ ต้องทราบถึงลักษณะการเริ่มเจ็บป่วย  

(คือเป็นทันทีหรือค่อยเป็นค่อยไป) อะไรเป็นสาเหตุ (เช่น อุบัติเหตุ ยกของผิดท่า ยกของหนักเกินไป เป็นต้น)  

ความรุนแรง (อยู่ในระดับมากหรือน้อย) เคยมีการอักเสบ (ปวด บวม แดง ร้อน) บริเวณนั้น บริเวณอื่นหรือไม่

		  ประวตักิารเจ็บป่วยในอดตี  เช่น  เคยได้รับอบุติัเหตุ  ได้รับการผ่าตัด ป่วยเป็นโรคอะไรบ้าง ฯลฯ  เพราะอาจ 

เกี่ยวข้องกับการเจ็บป่วยในครั้งนี้ก็ได้



12 พื้ น ฐ า น ก า ร น ว ด พื้ น บ้ า น ภ า ค ใต้

	 	 ประวัติส่วนตัวและประวัติครอบครัว เช่น หอบหืด โรคปอด โรคหัวใจ ความดันโลหิตสูงหรือต�่ำ   

โรคเบาหวาน โรคคอพอกเป็นพิษ การสูบบุหร่ี การเสพสุรา การออกก�ำลัง ปัญหาส่วนตัว ปัญหาครอบครัว หรือ 

การงานเป็นเหตุให้เกิดความเครียดอยู่ ซึ่งจะน�ำไปสู่การป่วยเป็นโรคต่าง ๆ ได้อีก ที่เรียกว่า โรคทางกายอันเนื่อง 

มาจากจิตเครียด ว้าวุ่น  เจ้าอารมณ์  เช่น โรคแผลในกระเพาะอาหาร อาการหอบหืด นอนไม่หลับ ล�ำไส้ใหญ่อักเสบ 

หรือเส้นเลือดแดงของหัวใจตีบตัน โรคผิวหนังบางชนิด ฯลฯ

	 	 ๒.๓.๒  การตรวจร่างกาย

	 	 การตรวจทั่วไป โดยอาศัยการดู คล�ำ  จับส่วนพิการ เคล่ือนไหวดู หรือให้ผู้ถูกนวดเคล่ือนไหวเอง 

ดูว่าเขาท�ำได้หรือไม่   ท�ำได้มากน้อยเพียงใด มีอาการเจ็บปวดร่วมด้วยหรือไม่ ลักษณะการเจ็บปวดเป็นอย่างไร 

(เสยีดแทง หรอืตือ้ ๆ ) ปวดร้าว ปวดตบุ ๆ  ฯลฯ  การเจ็บปวดทเุลาหรือเป็นมากขึน้จากสาเหตุอะไร เช่น ทเุลาจากการ 

บีบ นวด ขย�ำ  ใช้ยาถูนวด การประคบด้วยความร้อน หรือเป็นมากขึ้นจากการท�ำงานหนัก ไม่ได้พักส่วนนั้น ๆ  

ถูกความเย็นจัด หรือมีความนึกคิดแบบ “ตีตนไปก่อนไข้” เป็นต้น

	 	 การตรวจก่อนลงมือนวด เพื่อป้องกันความผิดพลาดที่อาจเกิดขึ้นได้จากการท่ีผู้ถูกนวดมีโรคอ่ืน 

แทรกซ้อนอยู่แล้ว  ผู้นวดจะต้องตรวจดูระบบการท�ำงานของหัวใจ (ชีพจร)  และการหายใจ (บันทึกอัตราการหายใจ)   

ถ้าผู้ถูกนวดอ่อนแอ ลักษณะการหายใจและการท�ำงานของหัวใจผิดปกติหรือปวดหลังอย่างมาก ควรจัดท่านวด 

โดยให้ผูถ้กูนวดนอนตะแคงหรอืนอนหงาย (ไม่ควรนอนคว�ำ่  เพราะท้องและอกจะถกูกดอย่างมาก  อาจเป็นอนัตราย

ต่อสุขภาพได้) เป็นต้น

	 ๒.๔	หลกัพื้นฐานการนวดไทย 

	 	 ๒.๔.๑	 ต้องรู้กายวิภาค หมายถึง ต้องรู้ว่ารูปร่างหน้าตาและต�ำแหน่งของอวัยวะต่าง ๆ ในร่างกาย   

ถ้าไม่รู้อาจท�ำให้การนวดผิดพลาดเป็นอันตรายได้

	 	 ๒.๔.๒	 ต้องรูส้รรีวทิยา หมายถงึ ต้องรู้หน้าท่ีของอวยัวะต่าง ๆ  ว่า ท�ำงานได้แค่ไหน อย่างไร โดยเฉพาะ 

ข้อต่อและกล้ามเน้ือ  การเรียนรูใ้ห้เข้าใจถึงสภาพและหน้าทีข่องระบบต่าง ๆ  จงึเป็นพืน้ฐานส�ำคญัท่ีจะท�ำให้เราปฏบิตัิ 

ต่อร่างกายตนเอง และคนอื่นได้อย่างถูกต้อง เพื่อการศึกษาโครงสร้างและหน้าที่ของร่างกายแต่ละส่วนเราจ�ำเป็น 

ต้องแบ่งร่างกายออกเป็นระบบต่างๆ และระบบท่ีเกี่ยวข้องกับการนวดมากท่ีสุด ได้แก่ ระบบกระดูกข้อต่อและ 

กล้ามเนื้อ ระบบประสาท ระบบไหลเวียนเลือดและระบบหายใจ

	 	 ๒.๔.๓	 การวิเคราะห์โรค ต้องวิเคราะห์โรคจากการซักประวัติและการตรวจร่างกาย หมอไทย 

เดิมไม่มีห้องปฏิบัติการ เพราะฉะนั้น การซักประวัติและการตรวจร่างกายต้องใช้ความช�ำนาญมาก จึงจะได้ข้อมูลว่า 

ผู้ป่วยเป็นโรคอะไร จากสาเหตุอะไร ต�ำแหน่งที่เป็น ระยะที่เป็น เช่น เป็นมานานเท่าไร ตอนเริ่มมีอาการ เริ่มทันท ี

หรือค่อย ๆ มีอาการทีละน้อย การด�ำเนินของโรคที่ผ่านมามันทุเลาเองได้หรือไม่ หรือต้องท�ำอย่างไรถึงทุเลา

	 	 ๒.๔.๔	 ต�ำแหน่งนวดหรือจุดนวด (หมอไทยเดิมมักจะเรียกว่า เส้นสาย) จะอยู่เป็นจุด หรือเป็นแนวไป 

ตามกล้ามเนื้อ หรือหลอดเลือด เป็นต้น หมอต้องรู้ว่าต�ำแหน่งไหนรักษาอาการอะไร  เป็นตรงไหนควรจะนวดจุดไหน   

เรื่องนี้ต้องขึ้นกับการวิเคราะห์โรคให้ถูก ถ้าวิเคราะห์ไม่ถูก ก็จะนวดไม่ถูกจุดเช่นกัน
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	 	 ๒.๔.๕	 ท่านวด หมายถึง ท่าของทัง้หมดทัง้ผูน้วดและผูป่้วย ต้องคิดว่าผูป่้วยจะนัง่ขัดสมาธิ นอนหงาย 

หรือนอนตะแคงนวดจึงจะดี ส�ำหรับการนอนคว�่ำนวดคงไม่เหมาะ โดยเฉพาะอย่างยิ่งการนวดสันหลัง เช่น คนอ้วน 

จะติดที่หน้าท้องหรือผู้หญิงจะติดที่หน้าอก  

	 	 ๒.๔.๖	 ท่านวดนีร้วมไปทีอ่งศาทีห่มอท�ำกบัผูป่้วย  องศาทีน่ิว้หมอกับต�ำแหน่งทีน่วด  รวมทัง้การวางมือ  

เช่น วางไปตามแนวกล้ามเนื้อ  วางขวางแนวกล้ามเนื้อ และลักษณะการกด เช่น กดนิ่ง กดขึ้น กดลง ที่ส�ำคัญทั้งหมอ

และผู้ป่วยต้องอยู่ในท่าที่สบาย

	 	 ๒.๔.๗	 แรงที่ใช้นวด ควรเริ่มต้นจากน้อยไปก่อนและค่อย ๆ เพิ่มขึ้น การที่จะก�ำหนดว่าต้องใช้แรง

กี่กิโลกรัมหรือกี่ปอนด์คงท�ำได้ยาก แต่ถ้ากล่าวเป็นร้อยละซ่ึงอาจจะกล่าวได้ เช่น กดสักร้อยละ ๒๕ ของแรงหมอ 

และค่อย ๆ เพิ่มเป็นร้อยละ ๕๐ หรือร้อยละ ๗๕ ตามความเหมาะสมเป็นราย ๆ ไป การออกแรงนวดนี้เป็นความ

รู้สึกละเอียดอ่อน จะบอกว่าเป็นโรคนี้ต้องใช้แรงเท่านั้นเท่านี้ไม่ได้   เพราะผู้ป่วยคนเดียวแต่ในระยะเวลาที่ต่างกัน 

อาจต้องใช้แรงที่แตกต่างกันไปด้วย หรือรูปร่างคล้าย ๆ กัน แต่อาจมีความเจ็บปวดหรือมีอาการป่วยมากหรือน้อย 

แตกต่างกัน คือ ต้องออกแรงจากน้อย ๆ แล้วค่อย ๆ เพิ่มขึ้น ตามล�ำดับ

	 	 ๒.๔.๘	 ระยะเวลาที่ใช้นวด ผู้นวดต้องทราบว่า จะต้องใช้เวลานวดนานหรือนวดเพียงระยะสั้น เช่น  

กดเพียงชั่วครู่ หรือกดอยู่นาน และเวลาปล่อยจะต้องค่อย ๆ ปล่อย ไม่ใช่กดแล้วปล่อยทันที เพราะผู้ป่วยจะระบม   

การใช้เวลานวดเท่าไรนั้น หมอไทยเดิมมักจะก�ำหนดจากลมหายใจเข้าแล้วหายใจออก รวมกันหนึ่งครั้ง 

เป็น ๑ คาบ ถ้าหายใจสั้นก็เรียกว่า “คาบสั้น” ถ้าหายใจยาวเรียก “คาบยาว” เรื่องนี้ต้องใช้ความช�ำนาญมากจึงจะ

ประมาณช่วงเวลาได้

	 	 ๒.๔.๙	 ล�ำดบัของการนวด (ก่อน-หลงั) การทีจ่ะกดนวดบริเวณใดก่อนหลัง  เช่น กดตรงคอไล่ไปทีไ่หล่

เรียงไปตามต�ำแหน่ง ๑ ๒ ๓ ๔  หรือ ๔ ๓ ๒ ๑  ก็จะต้องรู้เช่นกันว่าอาการเช่นไรนวดอย่างไรให้ได้ผลดีที่สุด

	 	 ๒.๔.๑๐		 การนวดซ�้ำในแต่ละคราวเมื่อนวด ๑ ๒ ๓ ๔ ไป ๑ รอบแล้ว ต้องนวดอีกกี่รอบ อาจเป็น  

๒ รอบหรือ ๓ รอบ ต้องรู้หรือพิจารณาให้เหมาะสมเพราะถ้าน้อยไปอาจไม่ได้ผล ถ้ามากไปอาจท�ำให้ผู้ป่วยเกิด 

การระบมหรือกล้ามเนื้อช�้ำได้

	 	 ๒.๔.๑๑		 จ�ำนวนครั้งของการนวด (ตั้งแต่เริ่มจนกระทั่งหายจากอาการเจ็บปวด) หมอที่ช�ำนาญ 

จะประมาณได้ว่าอาการนี้นวดก่ีครั้งหาย อนึ่ง ผู้ป่วย (ไม่ว่าจะรักษาแผนใดก็ตาม) มักอยากรู้ว่าตนเป็นอย่างไร   

นวดนานแค่ไหนกว่าจะหาย สิ่งนี้ส�ำคัญมากที่หมอต้องทราบและบอกผู้ป่วยได้

	 	 ๒.๔.๑๒		 ความถี่ของการนวด  หมายถึง “กี่วันผู้ป่วยจึงจะต้องไปหาหมอครั้งหนึ่ง” เป็นสิ่งที่หมอต้อง

บอกซึง่ผูป่้วยเองมคีวามอยากทราบเช่นกนั  ไม่ใช่นวดทกุ ๆ  วนั ผูป่้วยอาจระบม  การนวดนัน้บางครัง้จ�ำเป็นต้องหยดุ 

ให้เวลาร่างกายรักษาตนเองบ้าง เพราะโดยธรรมชาติร่างกายจะรักษาตนเองอยู่แล้ว ดังนั้น อาจนวดครั้งหนึ่งแล้ว 

เว้นไปซัก ๒-๓ วัน จึงนวดใหม่

	 	 ๒.๔.๑๓		 ผลดี-ผลเสีย ของการนวดผู้ป่วยแต่ละคน เมื่อเราตรวจตามขั้นตอนแล้วจะต้องพิจารณาว่า 

เมื่อนวดแล้วจะมีผลดีผลเสียอย่างไร เช่น ท�ำ  ๓ ครั้ง พอหรือมากไป ไม่ใช่นวดแล้วขอเพิ่มอีกนิด ถ้านวดมากไป 

ผูป่้วยอาจได้รบัอนัตราย ทกุคร้ังทีน่วดจะต้องรอบคอบและขณะทีน่วดต้องมสีติสมัปชญัญะอยูเ่สมอ  กล่าวคอื ผูน้วด 

จะต้องสังเกตอาการของผู้ป่วยตลอดเวลาที่นวด
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	 	 ๒.๔.๑๔	 	ค�ำแนะน�ำ  มีความส�ำคัญมาก เช่น ผู้ป่วยควรปฏิบัติตัวอย่างไร ถ้าไม่มีค�ำแนะน�ำที่ดีแล้ว 

ก็มักเป็นอีก ฉะนั้น ควรให้ค�ำแนะน�ำแก่ผู้ป่วย ทั้งสิ่งที่ควรกระท�ำกับสิ่งที่ควรละเว้น เช่น

					     	 หมอนวดต้องสอบถามหรือวิเคราะห์อาการให้แน่ชัดก่อนลงมือนวด

					     	 หมอนวดและผู้ป่วยควรท�ำจิตใจให้สบาย ไม่ควรเร่งรีบ หรือลุกลี้ลุกลน

					     	 ถ้าหมอนวดเป็นโรคติดต่อ ไม่ควรไปนวดผู้ป่วย และถ้าผู้ป่วยเป็นโรคติดต่อก็ควรรักษา 

	 	 	 	 	 	 ให้หายเสียก่อนจึงจะไปนวด

					     		 จุดนวดบางจุด เช่น บริเวณไหปลาร้า หรือใต้รักแร้ ถ้านวดกดในลักษณะนานไปจะเกิด 

	 	 	 	 	 	 	 อันตรายต่อผู้ป่วยได้

					     		 หมอนวดและผู ้ป ่วยควรระวังสุขภาพตนเอง ถ้าไม่พร้อม เช่น เพลียไป หิวไป 

	 	 	 	 	 	 	 หรืออิ่มมากเกินไป ไม่ควรนวด ควรพักผ่อนร่างกายให้อยู่ในสภาพปกติเสียก่อน

					     		 หมอนวดและผู้ป่วยต้องค�ำนึงถึงความสะอาดของสถานที่นั่งท่ีนอนและความเหมาะสม 

	 	 	 	 	 	 	 ในการแต่งตัว

					     		 หมอนวดต้องค�ำนึงถึงวัยของผู้ป่วยด้วย เช่น ผู้ป่วยสูงอายุอาจมีกระดูกบางหรือผุ และ 

	 	 	 	 	 	 	 หลอดเลือดแข็งหรือมีอาการอักเสบ

	 	 ๒.๔.๑๕	 ข้อห้ามท่าการนวด ที่ควรยึดถือปฏิบัติของทั้งผู้ป่วยและหมอนวด ท�ำอะไรต้องมีข้อห้าม เช่น   

ถ้าผิวหนังของผู้ป่วยเป็นฝี ไม่ควรไปกดบริเวณนั้น ผู้ป่วยที่มีการอักเสบของไส้ต่ิงอักเสบ ถ้าไปกดท้องอาจท�ำให ้

ไส้ติง่แตกและผูป่้วยอาจเสยีชวีติได้  ผูป่้วยทีเ่ป็นโรคบางโรค  เช่น ไตหย่อนยานลงมาแล้วมกีารกดบริเวณใด  อาจเป็น 

อันตรายต่อผู้ป่วยได้เช่นกัน ส�ำหรับหมอนวดถ้าไม่แข็งแรง เพราะป่วยหรือเพ่ิงหายไข้ก็ไม่ควรออกแรงนวดผู้ป่วย   

เพราะการนวดจะไม่ได้ผล และจะเกิดอันตรายกับหมอนวดเอง

	 ๒.๕	รูปแบบการนวดแบบพืน้บ้าน

	 	 การนวดแบบไทยหรือการนวดแผนไทยเดิมนั้น  สามารถแยกรายละเอียดลักษณะการนวดได้ดังนี้

	 	 ๒.๕.๑ การกด การกดมักใช้นิ้วหัวแม่มือกดลงท่ีส่วนของร่างกาย เพื่อช่วยให้กล้ามเนื้อคลายตัว  

ให้เลือดถูกขับออกจากหลอดเลือดท่ีบริเวณนั้น และเมื่อลดแรงกดลง เลือดก็จะพุ่งมาเลี้ยงบริเวณนั้นมากขึ้น  

เพื่อให้ระบบการไหลเวียนของเลือดท�ำหน้าที่ได้ดี ช่วยซ่อมแซมส่วนที่สึกหรอได้เร็วขึ้น

		  ข้อเสียของการกด คือ ถ้ากดนานเกินไปหรือหนักเกินไปจะท�ำให้หลอดเลือดเป็นอันตรายได้ เช่น  

ท�ำให้เส้นเลือดฉีกขาด เกิดรอยช�้ำเขียวบริเวณที่กดนั้น

	 	 ๒.๕.๒ 	การคลึง คือ การใช้หัวแม่มือ นิ้วมือ หรือสันมือออกแรงกดให้ลึกถึงกล้ามเนื้อให้เคลื่อนไปมา 

หรือคลึงเป็นลักษณะวงกลม

	 	 ข้อเสียของการคลึง คือ การคลึงที่รุนแรงมากอาจท�ำให้เส้นเลือดฉีกขาด หรือถ้าไปคลึงที่เส้นประสาท 

บางแห่ง  ท�ำให้เกิดความรู้สึกเสียวแปลบ ท�ำให้เส้นประสาทอักเสบได้

	 	 ๒.๕.๓	 การบีบ เป็นการจับกล้ามเนื้อให้เต็มฝ่ามือแล้วออกแรงบีบที่กล้ามเนื้อ เป็นการเพิ่ม 

การไหลเวียนของเลือดมายังกล้ามเนื้อ ช่วยให้หายจากอาการเมื่อยล้า การบีบยังช่วยลดอาการเกร็งของกล้ามเนื้อ 

ได้ด้วย

		  ข้อเสียของการบีบ เช่นเดียวกับการกดคือ ถ้าบีบนานเกินไปอาจท�ำให้กล้ามเนื้อช�้ำ  เพราะเกิดการ 

ฉีกขาดของเส้นเลือดภายในกล้ามเนื้อนั้น
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	 	 ๒.๕.๔	 การดึง เป็นการออกแรงเพื่อที่จะยึดเส้นเอ็นของกล้ามเนื้อหรือพังผืดของข้อต่อที่หด 

สั้นเข้าไปออก เพื่อให้ส่วนนั้นท�ำหน้าที่ได้ตามปกติ ในการดึงข้อต่อมักจะได้ยินเสียงล่ันในข้อ ซ่ึงแสดงว่าการดึงนั้น 

ได้ผลและไม่ควรดึงต่อไปอีก ส�ำหรับกรณีที่ไม่ได้ยินเสียงก็ไม่จ�ำเป็นต้องพยายามท�ำให้เกิดเสียง เสียงลั่นในข้อต่อเกิด

จากอากาศที่ซึมเข้าข้อต่อถูกไล่ออกมาจากข้อต่อ ต้องใช้ระยะเวลาหนึ่งให้อากาศมีโอกาสซึมเข้าสู่ข้อต่ออีกจึงเกิด

เสียงได้

		  ข้อเสียของการดึง คือ อาจท�ำให้เส้นเอ็นหรือพังผืดที่ฉีกขาดอยู่แล้วขาดมากขึ้น ดังนั้น จึงไม่ควร 

ท�ำการดงึเมือ่มีอาการแพลงของข้อต่อในระยะเริม่แรก  ต้องรอให้หลงัการบาดเจบ็แล้วอย่างน้อย  ๑๔ วนั  จงึท�ำการดงึได้

	 	 ๒.๕.๕	 การบิด เป็นการออกแรงเพื่อหมุนข้อต่อหรือกล้ามเนื้อ เส้นเอ็นให้ยึดออกทางด้านขวาง

	 	 ข้อเสียของการบิด คล้ายกับข้อเสียของการดึง

	 	 ๒.๕.๖ การดัด เป็นการออกแรงเพื่อให้ข้อต่อที่ติดขัดเคลื่อนไหวได้ตามปกติ การดัดต้องออกแรงมาก  

และค่อนข้างรุนแรง ก่อนท�ำการดัดควรจะศึกษาเปรียบเทียบช่วงการเคลื่อนไหวของข้อต่อที่จะท�ำการดัดกับ 

ข้อต่อปกติ ปกติจะต้องค�ำนึงถึงอายุของผู้ป่วยด้วย โดยถือว่าเด็กย่อมมีการเคลื่อนไหวของข้อต่อดีกว่าผู้ใหญ่

	 	 ข้อเสียของการดัด คือ อาจท�ำให้กล้ามเนื้อฉีกขาดได้ ถ้าผู ้ป่วยไม่ผ่อนคลายกล้ามเนื้อรอบ ๆ  

ข้อต่อนั้น หรือกรณีท�ำการดัดคอในผู้สูงอายุ ซึ่งมีกระดูกค่อนข้างบาง การดัดที่รุนแรงอาจท�ำให้กระดูกหักได้

	 	 ในผูป่้วยทีเ่ป็นอมัพาตมกีล้ามเนือ้อ่อนแรงไม่ควรท�ำการดัด เพราะอาจท�ำให้ข้อต่อเคล่ือนออกจากเดมิ  

หรือกรณีข้อเท้าแพลง  ไม่ควรท�ำการดัดทันที อาจท�ำให้มีอาการอักเสบและปวดมากขึ้น

	 	 ๒.๕.๗	 การตบตีหรือการทุบการสับ เป็นการออกแรงกระตุ้นกล้ามเนื้ออย่างเป็นจังหวะ  เรามักใช้วิธี

การเหล่านี้กับบริเวณหลังเพื่อช่วยอาการปวดหลัง ปวดคอ หรือช่วยในการขับเสมหะเวลาไอ

	 	 ข้อเสียของการตบต ีคือ ท�ำให้กล้ามเนื้อชอกช�้ำและบาดเจ็บได้

	 	 ๒.๕.๘	 การเหยียบ เป็นวิธีที่นิยมท�ำกันโดยให้เด็กหรือผู้อื่นขึ้นไปเหยียบหรือเดินอยู่บนหลัง

	 	 ข้อเสียของการเหยียบ คือ เป็นท่านวดที่อันตรายมาก เพราะจะท�ำให้กระดูกสันหลังหัก และอาจ 

ทิ่มแทงถูกไขสันหลัง ท�ำให้เป็นอัมพาตได้ หรือท�ำให้เกิดอันตรายต่ออวัยวะภายใน เช่น ตับ ไต เกิดการบาดเจ็บได้

	 ๒.๖	ข้อบ่งชี้ในการนวด และข้อห้ามในการนวด 

	 	 ๒.๖.๑	 โรค/อาการที่สามารถนวดแบบพื้นบ้านได้

				    	 การบวม (ที่ไม่ได้เกิดจากการอักเสบ) มี ๒ ชนิด

	 	 	 	 	 -	บวมน�้ำ เกิดจากการคั่งของเลือดและน�้ำ

	 	 	 	 	 -	บวมเนื่องจากการอุดตันของท่อน�้ำเหลือง

				    	 กล้ามเนื้อลีบ

				    	 แขนขาชา

				    	 ขับเสมหะโดยการเคาะปอด

				    	 ภาวะที่เกิดแผลเป็นที่ผิวหนัง ในกล้ามเนื้อ เยื่อหุ้มข้อ ข้อต่อต่าง ๆ 

				    	 ข้อติดเนื่องจากไม่ได้ใช้งานหรือฉีกขาด นวดเยื่อหุ้มข้อและกล้ามเนื้อที่อยู่โดยรอบ

				    	 กล้ามเนื้อเกิดการเกร็ง (ตะคริว)
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				    	 กรณีที่มีความเจ็บปวด การฉีกขาดของกล้ามเนื้อ เอ็น พังผืด หรือจากการใช้งานมาก 

	 	 	 	 	 เกินไป ท�ำให้ปวดแต่ยังไม่ถึงกับฉีกขาด

				    	 นวดเพื่อการขับถ่าย เช่น เด็ก ๆ จะมีการนวดบริเวณกระเพาะปัสสาวะให้ปัสสาวะได้

				    	 นวดตามจุดต่าง ๆ ที่ใช้ฝังเข็มหรือในต�ำรานวดแผนโบราณ เพื่อแก้อาการต่าง ๆ

	 	 ๒.๖.๒	 ข้อห้ามในการนวด

				    	 บรเิวณบาดแผล เพราะอาจเกดิการตดิเชือ้ เจบ็ป่วยหรอืแผลแยก ท�ำให้หายช้า แต่นวดเบา ๆ   

	 	 	 	 	 รอบ ๆ แผลได้

				    	 บริเวณท่ีเป็นมะเร็ง เพราะการนวดอาจท�ำให้มะเร็งกระจายไปที่อื่น แต่ถ้าปวดเมื่อย 

	 	 	 	 	 ส่วนอื่นสามารถนวดได้

				    	 บรเิวณทีเ่กดิสดี�ำ เพราะเนือ้ตายจากเส้นเลอืดอดุตนัหรอืเลอืดไปเลีย้งน้อย เพราะการนวด 

	 	 	 	 	 อาจท�ำให้ก้อนเลอืดในหลอดเลอืดด�ำเคลือ่นไปอดุหลอดเลอืดในปอดหรอืสมอง  ถ้าจ�ำเป็น 

	 	 	 	 	 ต้องนวดด้วยความระมัดระวัง

				    	 เส้นเลือดอักเสบ

				    	 โรคผิวหนัง เพราะจะท�ำให้เชื้อแพร่ออกไป

				    	 มีอาการอักเสบอย่างเฉียบพลัน เพราะการนวดท�ำให้อาการรุนแรงขึ้น

				    	 ขณะมีไข้ ครั่นเนื้อครั่นตัว

				    	 กระดูกหัก ข้อเคลื่อน ไม่ควรนวดบริเวณที่มีกระดูกหักหรือข้อเคลื่อน แต่ถ้าปวดเมื่อย 

	 	 	 	 	 ที่อื่นก็นวดได้

				    	 ภาวะเลือดออก

				    	 น�้ำร้อนลวก  ไฟไหม้  พอง

				    	 ฝี

				    	 ในผูป่้วยเบาหวานห้ามใช้การนวดทีร่นุแรง เพราะอาจท�ำให้เกดิการช�ำ้  ถ้าช�ำ้แล้วท�ำให้เกดิ 

	 	 	 	 	 เป็นแผลซึ่งหายช้าจนบางครั้งอาจต้องตัดส่วนนั้นออก

	 	 ๒.๖.๓ 	คุณธรรม ๑๐ ประการ (จรรยาแพทย์) ตามทฤษฎีแพทย์แผนไทย

				    	 มีเมตตาจิตแก่ผู้ป่วย ไม่เลือกชั้นวรรณะ

				    	 มีความอ่อนน้อมถ่อมตน ไม่ยกตนข่มท่าน

				    	 มีความละอาย เกรงกลัวต่อบาป อันเป็นเวรกรรม

				    	 มีความละเอียดรอบคอบสุขุม มีสติใคร่ครวญ

				    	 ไม่โลภเห็นแก่ลาภของผู้ป่วยแต่ฝ่ายเดียว

				    	 ไม่โอ้อวดวิชาความรู้ให้ผู้อื่นหลงเชื่อ

				    	 ไม่เป็นคนเกียจคร้าน เผอเรอ มักง่าย

				    	 ไม่ลุอ�ำนาจแก่อคติ ๔ คือ ความล�ำเอียงด้วยความรัก ความโกรธ ความกลัว ความหลง

				    	 ไม่หวั่นไหวต่อสิ่งที่เป็นโลกธรรม ๘ คือ ลาภ ยศ สรรเสริญ สุข และความเสื่อม

				    	 ไม่มีสันดานชอบการมัวเมาในหมู่อบายมุข
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	 	 ๒.๖.๔ 	มารยาทในขณะท�ำการนวด และข้อปฏิบัติหลังการนวด

				    (๑)	มารยาทในขณะท�ำการนวด

					     	 ก่อนท�ำการนวด ผู้นวดควรส�ำรวมจิตใจให้เป็นสมาธิ ระลึกถึงคุณครูอาจารย์ ส�ำหรับ 

	 	 	 	 	 	 การนวดแบบราชส�ำนักจะมีการยกมือไหว้ผู้ถูกนวด เพ่ือเป็นการขอขมาที่ล่วงเกิน 

	 	 	 	 	 	 บนร่างกาย

					     	 ขณะนวดควรนั่งห่างจากผู้ถูกนวดพอสมควรในด้านท่ีจะท�ำการนวด ไม่ควรคร่อมตัว 

	 	 	 	 	 	 ผู้ถูกนวด ส�ำหรับการนวดแบบราชส�ำนัก จะเดินเข่าเข้าหาผู้ถูกนวดอย่างน้อย ๔ ศอก  

	 	 	 	 	 	 และนั่งห่างจากผู้ถูกนวดประมาณ ๑ ศอก และจับชีพจรดูลมเบื้องสูงกับลมเบื้องต�่ำ

				    	 	 ขณะนวดไม่ควรก้มหน้าจะท�ำให้หายใจรดผู้ถูกนวด ซ่ึงในการนวดแบบราชส�ำนัก 

 	 	 	 	 	 	 ได้มคี�ำกล่าวไว้ว่า “แม้ลมหายใจกไ็ม่ให้รดพระวรกาย” ขณะท�ำการนวดจึงมกัจะหนัหน้า 

	 	 	 	 	 	 ตรงไปข้างหน้า โดยไม่ก้มหน้า และไม่เงยหน้ามองฟ้าอันเป็นการแสดงความไม่เคารพ

					     	 ขณะท�ำการนวด ห้ามรบัประทานอาหารหรอืสิง่ใด ๆ  และระมดัระวงัการพดูทีอ่าจท�ำให้ 

	 	 	 	 	 	 ผู้ถูกนวดตกใจ สะเทือนใจ หรือหวาดกลัว ควรซักถามและสังเกตอาการอยู่เสมอ 

 	 	 	 	 	 	 ควรหยุดเมื่อ ผู้ถูกนวดขอให้พัก หรือเจ็บปวดจนทนไม่ไหว

	 	 	 	 (๒)	ข้อปฏิบัติหลังการนวด

					      	ค�ำแนะน�ำส�ำหรับผู้นวด หากผู้นวดมีอาการปวดนิ้วมือ ให้แช่มือในน�้ำอุ่นเพื่อช่วยให ้

	 	 	 	 	 	 กล้ามเนื้อผ่อนคลายและการไหลเวียนโลหิตดีขึ้น หรือใช้ผ้าชุบน�้ำอุ่นประคบมือ และ 

	 	 	 	 	 	 นวดคลึงบริเวณเนินกล้ามเนื้อฝ่ามือและรอบข้อนิ้วมือ

					     	 ค�ำแนะน�ำหลังการนวดส�ำหรับผู้ถูกนวด

	 	 	 	 	 	 -	 งดอาหารแสลง เช่น อาหารมัน อาหารทอด หน่อไม้ ข้าวเหนียว เคร่ืองในสัตว ์ 

	 	 	 	 	 	 	 เหล้า เบียร์ ของหมักดอง

	 	 	 	 	 	 -	 ห้าม สลัด บีบ ดัด ส่วนที่มีอาการเจ็บปวด

	 	 	 	 	 	 -	 ท่ากายบริหารเฉพาะโรคหรืออาการ

	 	 	 	 	 	 -	 ค�ำแนะน�ำอื่น ๆ เช่น หลีกเลี่ยงพฤติกรรมที่เป็นมูลเหตุเกิดโรค

๓. ประวัติการนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้
	 ภาคใต้มีพื้นที่ตั้งอยู่บนคาบสมุทรที่อุดมสมบูรณ์ เป็นเส้นทางการเดินเรือติดต่อกับชนชาติอ่ืนมาต้ังแต่อดีต 

จวบจนปัจจุบันก็ยังคงมีความแตกต่างกันในทางศาสนาของคนในพื้นที่ ท�ำให้วิถีชีวิตและวัฒนธรรมค่อนข้าง 

แตกต่างไปจากพื้นที่ในภาคอื่นของไทย แต่กระนั้นส�ำหรับคนส่วนใหญ่ความเชื่อในด้านชีวิตและสุขภาพก็ยังอิงอยู่

บนหลักพุทธศาสนา มีความเชื่อในอ�ำนาจเหนือธรรมชาติ พร้อม ๆ กับรับเอาความรู้ในการดูแลสุขภาพ โดยเฉพาะ 

ในส่วนของการใช้สมุนไพรจากส่วนกลางไปใช้ปฏิบัติควบคู่กันด้วย มีการศึกษาพบว่า ชุมชนที่นับถือศาสนาพุทธ 

จะเปิดรับเอาความเชื่อและกระแสการเปลี่ยนใหม่ ๆ ได้รวดเร็วกว่าชุมชนชาวมุสลิม (เลิศชาย ศิริชัย และ 

อุดม หนูทอง ๒๕๔๔: ๔๑)
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	 จากการท่ีคนทางภาคใต้มีโอกาสได้แลกเปลี่ยนความคิด ความรู้และรับเอาวัฒนธรรมจากคนพ้ืนที่อื่นที ่

แวะเวยีนผ่านดนิแดนแถบน้ีมาแต่ครัง้โบราณ  บางส่วนกอ็พยพเข้ามาตัง้รกรากอยูใ่นพืน้ทีเ่ลย ประกอบกบัพืน้ทีบ่รเิวณนี้ 

กม็คีวามอดุมสมบรูณ์ท้ังบนพืน้ดินและชายฝ่ัง มผีูน้บัถอืศาสนาอสิลามอยูม่ากกว่าพืน้ทีอ่ืน่ ๆ   ปัจจยัเหล่านีเ้ป็นส่วนหนึง่ 

ที่ท�ำให้ชาวบ้านในภาคใต้ไม่ต้องมีความรู้สึกพึ่งพิงอยู่กับอ�ำนาจเหนือธรรมชาติมากนัก พิธีกรรมเพื่อวิงวอนร้องขอ 

จากอ�ำนาจเหนือธรรมชาติจึงไม่ค่อยปรากฏ แม้ในส่วนของพุทธศาสนาเองก็ไม่ได้มีบทบาทโดดเด่นต่อวิถีชีวิต 

ของชาวบ้านมากเท่ากับในภาคอืน่ ๆ   แนวคดิเกีย่วกบัชวีติและสุขภาพของคนภาคใต้ส่วนใหญ่จึงสัมพันธ์อยูก่บัสาเหตุ 

ทางธรรมชาตเิป็นหลกั แต่กระนัน้ความสมัพนัธ์ต่ออ�ำนาจเหนอืธรรมชาตก็ิมใิช่จะไม่มเีลย ชาวบ้านยงัคงให้ความเคารพ 

บูชาเจ้าป่าเจ้าเขา เจ้าที่เจ้าทางที่ดูแลเรือกสวนไร่นารวมท้ังท้องทะเลโดยมีพิธีกรรมท่ีถือปฏิบัติท้ังในระดับชุมชน 

และในระดับครัวเรือน ซึ่งจะพบเห็นศาลเพื่อการสักการะเจ้าป่าเจ้าเขา และในสวนผลไม้ได้ทั่วไป

	 ๓.๑	ความหมาย

	 	 การนวดพื้นบ้านภาคใต้จัดเป็นการนวดที่ชาวบ้านใช้ช่วยเหลือกันโดยมีจุดประสงค์เพื่อบ�ำบัดรักษา

อาการปวดเมื่อย และอาการอื่นที่เกี่ยวกับกล้ามเนื้อ เส้นเอ็น เส้นประสาท เพ่ือให้ระบบไหลเวียนเลือดและระบบ

ประสาทท�ำงานได้ตามปกติ

	 	 สมสิริ ยิ้มเมือง ให้ความหมายของหมอนวดในภาคใต้ว่า “หมอนวดภาษาท้องถิ่นในภาคใต้เรียกว่า   

หมอบีบ เมื่อใดมีปัญหาเกี่ยวกับเส้น เคล็ด ขัด ยอก ปวดเอว ปวดหลัง สะบักจม และไปหาหมอพ้ืนบ้านซ่ึงใน 

ภาคใต้เรียกว่า หมอบ้าน จะใช้วลีว่า ไปหาหมอบีบให้จับเส้น ซ่ึงมีนัยถึงการรักษาโรคภัยไข้เจ็บ (สมศิริ ยิ้มเมือง  

๒๕๔๖: ๒)

	 ๓.๒	ความคิดและความเชื่อพื้นฐาน

	 	 ส�ำหรับหมอบีบหรือหมอนวดภาคใต้ก็ใช้ความรู้เกี่ยวกับเส้นและเอ็นในการรักษาอาการปวดเมื่อยและ 

โรคบางอย่าง โดยให้นิยามค�ำว่า เส้น หมายถึง เส้นเล็ก ๆ ที่อยู่ขนานอยู่ใต้เอ็นทั่วร่างกาย ส่วนเอ็น หมายถึง  

เอ็นที่รัดตึงร่างกาย โดยที่หมอบีบจะมีเป้าหมายในการบีบเพ่ือให้เส้นร่วง คือ เส้นที่บีบนั้นคลายตัว ท�ำให้เลือดลม

เดินสะดวกทั่วร่างกาย ไม่ติดอยู่ตามเส้น ในกรณีที่มีปัญหาการเจ็บป่วยจากเส้นเอ็น กล้ามเนื้อและเพื่อผ่อนคลาย 

จากการท�ำงานหนักท�ำให้เคล็ดขัดยอก

	 	 หมอบีบมีความเช่ือและอธิบายถึงสาเหตุของอาการหรือโรคที่เป็น เช่น โรคหรืออาการที่เกี่ยวกับเส้น 

และเอน็จะเจ็บและปวดบรเิวณทีเ่ป็น เช่น สะบักจม เส้นอกัเสบ ข้อเท้าแพลง มอืซ้น ปวดตามข้อ จะท�ำให้ปวดไปตาม 

เส้นจากจดุทีเ่ป็น เนือ่งจากเส้นปิดเพราะกนิอาหารทีม่ไีขมนัมาก ท�ำให้ลมติดเดินไม่สะดวก ส่วนโรคอมัพฤกษ์ อมัพาต  

ขยับร่างกายส่วนที่เป็นไม่ได้ หรือล�ำบาก บางคนปากเบี้ยว ตากระตุก พูดไม่ชัด เพราะเส้นเสีย ลมติดเดินไม่สะดวก   

เป็นต้น
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	 	 จากการศึกษาข้อมูลเบ้ืองต้นโดย สมศิริ ยิ้มเมือง และคณะ ท�ำการสัมภาษณ์หมอบีบใน ๕ จังหวัด 

ภาคใต้ตอนล่าง จ�ำนวน ๒๐ ราย พบว่า หมอบีบส่วนใหญ่ มีความเชื่อในเร่ืองครูหมอ ซ่ึงเป็นเจ้าของความรู ้ 

สาเหตุที่มาเป็นหมอบีบนั้นมีทั้งจากตนเองหรือคนใกล้เคียงเจ็บป่วย มีความสนใจและเพราะครูหมอสืบทอดให้ เช่น  

“ได้รับการครอบมือจากพ่อเฒ่า (พ่อของแม่) ในความฝัน พ่อเฒ่ามาหา บอกว่า นั่งซิ ยกมือขึ้น ครอบมือให้ ในฝันก็ 

ยกมือขึ้นแล้วพ่อเฒ่าก็จับมือบอกว่า ฉันครอบมือให้แล้ว นิ้วแกจะไม่เจ็บปวด นวดเขาได้ ปวดเมื่อยก็ไม่เป็น  

ซึ่งตอนน้ันอายุประมาณ ๑๑ ปี หลังครอบมือแล้วเมื่อเห็นคนเดินเท้าแพลง เอ็นช่อ (เส้นเอ็นไม่เรียบมีรอยนูน)  

ก็จะไปช่วยเขา ใจอยากช่วย”  ดงันัน้  ในการรกัษาของหมอบบีจงึต้องมกีารกราบครหูมอ  ซึง่เป็นการระลกึถงึครหูมอ 

ผู้เป็นเจ้าของความรู้ที่สืบทอดมาให้มาช่วยรักษา ก่อนท�ำการรักษา อาจจะจุดธูป เทียน ถวายหมากพลู ถวายดอกไม้ 

กล่าวด้วยวาจาหรือระลึกถึงในใจตามแต่ได้เคยปฏิบัติมา

	 ๓.๓	รูปแบบการนวดพื้นบ้าน

	 	 จากข้อมูลเบ้ืองต้นท่ี สมศิริ ยิ้มเมือง และคณะได้สัมภาษณ์หมอบีบ ๒๐ ราย ผู้เขียนสามารถน�ำมา

วิเคราะห์ถึงรูปแบบการใช้ภูมิปัญญาได้  ดังนี้

	 	 ๓.๓.๑ 	โรคหรืออาการที่หมอบีบสามารถรักษาได้ ได้แก่ เอ็นช่อ (อาการเส้นเอ็นไม่เรียบ จับกัน 

เป็นก้อนนนูท�ำให้เลอืดลมเดนิไม่สะดวก ปวดตามข้อ ปวดในเส้น) เส้นจม (เส้นไม่อยูใ่นต�ำแหน่งปกต ิเคลือ่นออกจาก 

ต�ำแหน่งหรือแนวของจุดนั้น) สะบักจม คอเคล็ด ลมติด (เลือดลมเดินไม่สะดวก) เส้นขบกระดูก (เส้นและเอ็นติด 

กระดกู  ถ้าปล่อยไว้นานจะสร้างพงัผดืออกมายดึระหว่างเส้นกบักระดูก)  ปวดเมือ่ยกล้ามเนือ้  ปวดศรีษะ  ลมขึน้เบือ้งสงู  

เหน็บชา อัมพฤกษ์ อัมพาต แน่นหน้าอก เมารถเมาเรือ นวดก่อนคลอด นวดหลังคลอด นวดกระตุ้นน�้ำนม  

มดลูกหย่อน เสื่อมสมรรถภาพทางเพศ

	 	 ๓.๓.๒ 	วิธีการที่หมอบีบใช้ในการรักษา ได้แก่

		  	 	 ๑)	 การนวดจับเส้น เป็นการรักษาที่เกี่ยวกับเส้น ซึ่งมีหลายวิธี ได้แก่

			   	 	 (๑)	 การเขี่ยเส้น เป็นการนวดกระตุ้นโดยการใช้นิ้วชี้เขี่ยเส้นเล็ก ๆ ที่ขนานกับเส้นเอ็น

		  		  	 (๒)	 การคลึงเส้น เป็นการนวดกระตุ้นโดยใช้อุปกรณ์ช่วย เช่น หินบาง ๆ เหรียญ สะกิด 

	 	 	 	 	 	 เส้นที่ผิดปกติที่อยู่ลึกนิ้วเข้าไม่ถึง

	 	 	 	 	 (๓)	 การรีดเส้น เป็นการไล่ลมในเส้นที่ติดขัดให้เดินสะดวกโดยใช้นิ้วหัวแม่มือรีดไปตาม 

	 	 	 	 	 	 เส้น หมอบางท่านจะใช้ส้นเท้ารีดไปตามเส้น ส่วนใหญ่จะใช้น�้ำมันช่วยเพื่อให้รีดลื่น  

	 	 	 	 	 	 ผู้ที่ถูกรีดจะไม่เจ็บ

	 	 	 	 	 (๔)	 การเหยียบเส้น เป็นการใช้ส้นเท้าและฝ่าเท้าสัมผัสกับเส้น โดยผู้เหยียบจะขึ้นอยู่ 

	 	 	 	 	 	 บนร่างกาย

	 	 	 	 	 (๕)	 การดึงเส้น เป็นการนวดกระตุ้นเส้นอย่างรวดเร็ว จะใช้ในการนวดเฉพาะจุด เช่น 

	 	 	 	 	 	 นวดเร่งน�้ำนมแม่ อัมพฤกษ์ อัมพาต

	 	 	 	 	 (๖)	 การกดเส้น  เป็นการใช้นิว้หรอือปุกรณ์กดลงบนเส้นเฉพาะจุด  เพือ่เรยีกเลอืดลมเข้ามา 

	 	 	 	 	 	 ในบริเวณที่กด
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	 	 	 	 	 (๗)	 การหยิกเส้น เป็นการกระตุ้นเส้น โดยการใช้นิ้วหัวแม่มือและนิ้วชี้  จับเส้นดึงออกมา 

	 	 	 	 	 	 เบา ๆ และไล่ไปตามเส้น

	 	 	 	 	 (๘)	 การประคองเส้น เป็นการใช้นิ้วหัวแม่โป้งข้างหนึ่งกดบนเส้น และใช้นิ้วหัวแม่โป้ง 

	 	 	 	 	 	 อีกข้างหนึ่ง กดด้านข้างของเส้นไว้เพื่อป้องกันเส้นพลิก

	 	 	 	 	 (๙)	 การไต่เส้น เป็นการใช้นิ้วหัวแม่โป้งกดสลับกันไปตามเส้น

	 	 	 	 ๒)	 การใช้อวัยวะอื่นและเทคนิคการนวด นอกจากการรักษาเส้นโดยใช้มือและเท้าหรือ 

ส้นเท้าเหยียบแล้ว หมอบีบบางคนยังใช้อวัยวะอื่น เช่น เข่า ศอก ใช้เทคนิคการบีบ ดัด ดึง หรือใช้มือ ศอก เข่า เท้า 

นวดโดยสัมพันธ์กัน พร้อมกัน ๒ จุด เช่น ใช้มือนวดเส้นบ่า ขณะเดียวกันใช้หัวเข่านวดเส้นหลัง เป็นต้น

		  	 	 ๓)	 การใช้อุปกรณ์ช่วย หมอบีบบางคน จะมีอุปกรณ์ช่วยในการนวด เพ่ือให้มีน�้ำหนัก 

ในการกด สามารถเข้าถึงจุดหรือเส้นได้ง่ายและตรงจุดมากขึ้น บางครั้งใช้ควบคู่กับคาถาอาคม เช่น ใช้เขากวาง   

ลูกเหล็ก เป็นต้น

	 	 	 	 ๔)	 การใช้สมุนไพรร่วมในการรักษา ในบางอาการหรือบางโรค หมอบีบจะใช้สมุนไพรร่วม  

มีทั้งสมุนไพรประคบ น�้ำมันสมุนไพรส�ำหรับทา และสมุนไพรต�ำรับส�ำหรับรับประทาน

	 	 ๓.๓.๓	 ข้ันตอนวิธีการรักษาของหมอบีบ ในการรักษาของหมอบีบส่วนใหญ่จะมีขั้นตอนเริ่มต้น 

เหมือนกัน คือ กราบครูหมอขอให้ช่วยรักษา สอบถามอาการ สอบถามประวัติการเจ็บป่วย ท�ำการนวด จับเส้น 

รักษาตามอาการหรือโรคท่ีเป็น บางคนมีการใช้คาถาและอุปกรณ์ร่วมด้วย บางคนมีการใช้สมุนไพรร่วมด้วย ในที่นี้ 

จะยกตัวอย่างการรักษาผู้ป่วยอัมพฤกษ์ อัมพาตของหมอบีบท่านหนึ่ง เพื่อให้เห็นกระบวนการชัดเจนขึ้น ดังนี้

	 	 	 	 ตวัอย่างข้ันตอนวธิกีารนวดเพ่ือรักษาอาการอมัพฤกษ์ อมัพาต (ของนายสวัสด์ิ ภกัดุรี ต.บ้านเนิน 

อ.เชียรใหญ่ จ.นครศรีธรรมราช)

	 	 	 	 ๑)	 สาเหตุและลักษณะอาการ ขยับร่างกายส่วนที่เป็นไม่ได้ หรือล�ำบาก บางคนปากเบี้ยว  

ตากระตุก พูดไม่ชัด สาเหตุที่เป็นกันมากมาจากความเครียดและสารเคมี

	 	 	 	 ๒)	 ขั้นตอนการรักษา

	 	 	 	 	 (๑)	 ให้ผู ้ป่วยนั่งเข้าซอง (ผู ้ป่วยนั่งระหว่างขาของหมอบีบโดยหันหลังให้หมอบีบ)  

	 	 	 	 	 	 เพื่อพยุงหลัง

	 	 	 	 	 (๒)	 ตรวจอาการด้วยการบีบ (กดเส้น) ตรวจดูว่าลมแล่นไปถึงไหน

	 	 	 	 	 (๓)	 เริ่มรักษาหากพูดไม่ได้ปากเบี้ยวจะแก้อาการตรงนั้นก่อนเพื่อให้พูดได้

	 	 	 	 	 (๔)	 ให้รับประทานยาลูกกลอนสมุนไพรเพื่อขับเมือกในท้อง

	 	 	 	 	 (๕)	 ประคบด้วยน�้ำร้อนที่ต้มกับเถาวัลย์เปรียง (สมุนไพรชนิดหนึ่ง)

	 	 	 	 	 (๖) 	ช่วยประคองให้หัดเดินเพื่อออกก�ำลังกายและเกาะราวเดิน

	 	 	 	 ๓)	 วิธีการนวด นวดเส้นใหญ่ของร่างกาย หรือเส้นประธาน ดังนี้

	 	 	 	 	 (๑)	 บีบ (กดไล่ตามเส้น) ว่าลมของผู้ป่วยแล่นตามเส้นไปถึงไหน

	 	 	 	 	 (๒)	 รีดเส้นบริเวณหน้า รอบกระบอกตา

	 	 	 	 	 (๓)	 กดเส้นที่กระบอกตา เพราะเป็นจุดศูนย์รวมประสาท
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	 	 	 	 	 (๔)	 รีดเส้นที่เท้า ใช้ข้อศอกคลึงที่ฝ่าเท้า เรียกเลือดลมให้เส้นท�ำงาน

	 	 	 	 	 (๕)	 นิ้วหัวแม่มือกดบ่อเลือดหรือประตูลม

	 	 	 	 	 (๖)	 นิ้วคลึงที่ปีกไก่ (สะบัก)

	 	 	 	 	 (๗)	 กระตุกเส้นใต้รักแร้ แล้วไล่มาตามใต้ท้องแขน

	 	 	 	 	 (๘)	 ประคบน�้ำร้อนต้มกับเถาวัลย์เปรียง พร้อมกับคลึงเส้นใหญ่บริเวณขาทั้ง ๒ ข้าง   

	 	 	 	 	 	 และบริเวณแขน  โดยจับแขนยกขึ้นเหนือศีรษะ  แล้วประคบจากต้นแขนถึงปลายมือ   

	 	 	 	 	 	 โดยให้ท�ำในตอนที่อาบน�้ำ

	 	 	 	 ๔)	ค่าตอบแทนจากการนวด จากกรณีตัวอย่างหมอบีบ ๒๐ ราย ท่ีสมศิริ ยิ้มเมือง และ 

คณะท�ำการสมัภาษณ์หมอบีบท่ียงัคงบทบาทในปัจจบัุนในจังหวดันครศรธีรรมราช  พทัลงุ  สงขลา  พงังา  ภเูกต็  สตลู   

กระบี่  และนราธิวาส  หมอบีบหรือหมอนวดนั้นยังเป็นที่ต้องการของชุมชนในทุกพื้นที่  เป็นการช่วยเหลือเกื้อกูลกัน   

ไม่ได้ก�ำหนดค่าบริการชัดเจนตายตัว แล้วแต่ผู้ป่วยจะให ้ช่วยเหลือท�ำบุญกัน บางคนก็ขอให้ช่วยบริจาคค่าน�้ำมัน   

ซึ่งก็แล้วแต่จะบริจาคอีกเช่นกัน ซึ่งหมอบางท่านกล่าวว่า “เป็นหมออย่าเห็นแก่เงิน เขามีใจให้ก็เอา เป็นหน้าที่ 

ของเราต้องท�ำให้หาย บางคนไม่มีจะไปเอาของเขาได้อย่างไร ต้องถือคติ อย่าเห็นแก่ตัว” หมอบางท่านกล่าวว่า 

“ท�ำเอาบุญไม่ได้คิดค่ารักษา เม่ือเขาหายเขาจะให้เอง เท่าไรก็แล้วแต่เขา เงินท่ีได้ส่วนหน่ึงเอาไปท�ำบุญท่ีวัดให ้

ครูหมอ อีกส่วนหนึ่งก็เก็บไว้ใช้” แต่ก็มีบางท่านท่ีคิดค่าบริการ เช่น หมอนวดแผนไทยปัจจุบัน ในกรณีการนวด 

เพือ่ผ่อนคลาย  “นวดเพือ่ผ่อนคลาย  แก้เมือ่ยตามตวั  เคลด็ขดัยอกชัว่โมงละ ๑๐๐ บาท รกัษาโรคอมัพฤกษ์  อมัพาต   

ญาติพี่น้องผู้ป่วยจะให้เป็นสัปดาห์แล้วแต่ฐานะ หากช่วยรักษาโรคอื่น ๆ เกี่ยวกับเส้น ที่เห็นแล้วเข้าไปช่วยรักษาให้  

จะไม่เรียกร้อง บางคนก็ให้บุหรี่” 

	 	 	 	 ๕)	คณุค่าการด�ำรงอยู่ของหมอนวดพ้ืนบ้าน  หมอบบีหรือหมอนวดพ้ืนบ้านนัน้มลัีกษณะเด่น 

ที่เป็นการรักษาทั้งร่างกายและจิตใจ เครื่องมือในการรักษาที่ดีที่สุดของหมอนวดพื้นบ้านคือ  มือ  และจิตใจและท่าท ี

ของผูร้กัษาต่อผูป่้วยและอาการเจบ็ป่วยนัน้  บรรยากาศในการรักษาเป็นกนัเอง  คุน้เคยในวฒันธรรมประเพณเีดยีวกัน   

ไม่มีพิธีรีตอง ไม่มีกฎระเบียบ ค่าใช้จ่ายไม่ตายตัว แปรเปลี่ยนไปตามความสัมพันธ์ของหมอกับผู้ป่วยการพูดคุย 

ในเรื่องชีวิตประจ�ำวันที่คุ้นเคย  ท�ำให้ผ่อนคลาย  ไม่ตึงเครียด  ผู้ป่วยสามารถระบายความรู้สึกและแลกเปลี่ยนข้อมูล

ข่าวสารกันได้  เชื่อมความสัมพันธ์ของชุมชนให้อยู่ร่วมกันอย่างถ้อยทีถ้อยอาศัย  ช่วยเหลือเกื้อกูลกัน  นับเป็นคุณค่า 

ของภูมิปัญญาที่ควรสืบทอดสู่รุ่นลูกหลานให้ยังคงด�ำรงอยู่ในวิถีชีวิตสืบสานวัฒนธรรมต่อไป

	 	 ๓.๔	ตัวอย่างการนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้

		  	 ๑)	จับเส้นแผนโบราณของหมอเมืองคอน อย่างที่รู้จักว่า “การนวดจับเส้น” ต่างจากการนวด 

เพื่อผ่อนคลายอย่างลิบลับ เพราะการนวดจับเส้นหรือบางครั้งอาจใช้ค�ำว่า “การนวดแบบเชลยศักดิ์” เป็นการนวด 

เพ่ือแก้อาการโรคมากกว่าเป็นการนวดเพื่อผ่อนคลาย คุณอัศฐาพร แสวงรู้ หมอนวดจับเส้นเมืองคอน ผู้ได้รับ

การถ่ายทอดการนวดจับเส้นจากพ่อซึ่งเป็นหมอนวดแผนโบราณ เล่าหลักการรักษาว่า “หลักการนวดจับเส้น คือ  

เราต้องสงัเกตกล้ามเนือ้ของผูป่้วยว่า มดัไหนตึง มดัไหนหย่อน เมือ่จบัได้จึงค่อยไล่ลมท่ีอยูต่ามเส้นเลอืด โดยใช้การกด  

กดหนักบ้าง เบาบ้าง เพื่อไล่ลม เมื่อลมในร่างกายเราหายไป เลือดก็ไหลเวียนไปซ่อมแซมอวัยวะท่ีผิดปกติได้ 

เหมือนเดิม” การนวดจับเส้นของคุณอัศฐาพร สามารถรักษาผู้ป่วยในกลุ่มกล้ามเนื้ออักเสบ เคล็ดขัดยอก ท้องอืด 

ท้องเฟ้อ นอนไม่หลับ และสามารถไล่ลมบนใบหน้าให้ผิวหน้าเปล่งปลั่งได้อีกด้วย
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	 	 	 ๒)	นวดน�้ำมันลังกาสุกะ

		  	 	 การนวดน�้ำมันลังกาสุกะ เกิดจากการรวบรวมองค์ความรู้จากหมอพื้นบ้านใน ๓ จังหวัด

ชายแดนภาคใต้เข้ากบัการนวดแผนไทยราชส�ำนกัเข้าด้วยกนั ในอดีตการนวดในพืน้ที ่๓ จงัหวดัภาคใต้ จะมแีค่เฉพาะ

การนวดผู้หญิงหลังคลอดโดยโต๊ะบิแด (หมอต�ำแย) และการนวดแก้ปวดเมื่อยส�ำหรับผู้ชายเท่านั้น เมื่อเป็นการนวด 

ผสมผสานหลายศาสตร์ การนวดน�้ำมันลังกาสะกุจึงมีเอกลักษณ์ที่ไม่เหมือนใคร

			   	 สูตรการท�ำน�้ำมันลังกาสุกะ นั้น ได้มาจากการคัดเลือกสมุนไพรที่ดีที่สุดของโต๊ะบีแด ๑๕ คน  

น�ำมาต้มกับน�้ำมันงาหรือน�้ำมันถั่วเหลือง และผสมกับน�้ำมันฮับบาตุสเซาดะห์ หรือน�้ำมันยี่หร่าด�ำ ที่ชาวมุสลิมเชื่อว่า 

สามารถรักษาโรคได้ทุกชนิด การนวดด้วยการใช้น�้ำมันจะมีข้อดีตรงที่ช่วยให้ร่างกายผ่อนคลายและผิวหนังชุ่มชื้น   

ซึ่งการจะท�ำให้น�้ำมันซึมเข้าผิวหนังได้ดีต้องท�ำควบคู่กับการประคบร้อนด้วยก้อนหินเพื่อกระตุ้นระบบการไหลเวียน 

ของเลือด ผ่อนคลายเส้นเอ็นและเนื้อเยื่อพังผืดต่าง ๆ

				    การนวดน�้ำมันลังกาสุกะ นั้น ไม่มีข้อห้ามใด ๆ สามารถนวดได้ทุกเพศทุกวัย แต่เพื่อให้ได้ผล 

ดยีิง่ขึน้ การนวดน�ำ้มนัลงักาสกุะจะเหมาะกบัผูท่ี้มปัีญหาปวดหวัเข่า โดยเฉพาะผูส้งูอายแุละหญงิวยัหมดประจ�ำเดือน

ท่ีมีปัญหาเข่าเส่ือม หมอนวดจะใช้น�้ำมันนวดบริเวณหัวเข่าและประคบร้อนด้วยก้อนหินเพ่ือให้กล้ามเนื้อซึมซับด้วย

ยาได้ดียิ่งขึ้น

๔. งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้
	 กรุงไกร เจนพาณิชย์ และประเสริฐศักดิ์ ตู้จินดา. (๒๕๓๔). ศึกษา “ผลการนวดแบบเดิมของไทย   

ต่อระบบการไหลเวยีนของเลอืด”  ผลการศกึษาพบว่า การนวดทีข่าของคนปกต ิ ทัง้ชายและหญงิท�ำให้อณุหภูมขิองผวิกาย 

(ที่หลังเท้า) เพ่ิมขึ้น อัตราชีพจรและความดันเลือดลดลง (ยกเว้นความดันไดแอสโตลิค ในอาสาสมัครเพศชาย)  

บริเวณที่ถูกนวด จะรู้สึกสบายบางรายถึงหลับและบางรายรู้สึกอยากหลับ

	 กรุงไกร เจนพาณิชย์ และประเสริฐศักด์ิ ตู ้จินดา. (๒๕๓๔) ศึกษา “นวดเป็นยา การรักษา 

อาการท้องอืด” ผลการศึกษาพบว่า ผู้ป่วยหลังผ่าตัดที่มีอาการท้องอืด และมิได้รับการผ่าตัด อาการท้องอืดหายไป   

ซึ่งนับว่าเป็นผลดีที่สุด ปลอดภัยและประหยัด

	 จิตร์จารึก ทองทับ และคณะ (๒๕๕๑). เรื่อง “การนวดบรรเทาอาการปวดหลังและขาในหญิงตั้งครรภ์” 

ผลการศึกษา พบว่า หญิงตั้งครรภ์ มีอาการปวดหลัง เอวและชาบริเวณขาน้อยลง โดยหญิงตั้งครรภ์

	 อายคุรรภ์ ๒๘-๓๒	สปัดาห์ จ�ำนวน ๗ คน	 รู้สกึผ่อนคลายดมีาก	ร้อยละ ๒๘.๕๗	 ผ่อนคลายด ีร้อยละ ๗๑.๔๓

	 อายคุรรภ์ ๓๓-๓๕	สปัดาห์ จ�ำนวน ๙ คน 	 รูส้กึผ่อนคลายดมีาก	ร้อยละ ๔๔.๔๔ 	ผ่อนคลายด ีร้อยละ ๕๕.๕๖

	 อายคุรรภ์ ๓๖ สปัดาห์ข้ึนไป จ�ำนวน ๗ คน	รูส้กึผ่อนคลายดมีาก	ร้อยละ ๒๗.๕๗ 	ผ่อนคลายด ีร้อยละ ๗๑.๔๓

	 ผูด้แูลมทัีกษะในการนวดให้หญงิตัง้ครรภ์มากขึน้ โดยญาตหิรอืผูด้แูลสามารถนวดให้หญงิตัง้ครรภ์อาการดข้ึีน  

ร้อยละ ๘๖.๙๖ อาการพอใช้ ร้อยละ ๑๓.๐๔ รวมทั้งท�ำให้เจ้าหน้าที่ หญิงตั้งครรภ์ และผู้ดูแลมีสัมพันธภาพที่ดีเป็น 

พืน้ฐานของการให้บรกิาร รบับรกิารในงานด้านอืน่ ๆ  ต่อไป  และท�ำให้ผลการตอบรับของงานแพทย์แผนไทยในชมุชน

มีมากขึ้น เนื่องจากงานแพทย์แผนไทยมีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพประชาชน ทุกกลุ่มอายุ 
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	 ข้อสรุป หลังจากได้รับการนวด หญิงมีครรภ์รู้สึกผ่อนคลายดี และมีอาการดีขึ้นหลังได้รับการนวดจากญาติ

หรือผู้ดูแล

	 จมิร ี แก้วงาม  (๒๕๓๘).  เรือ่ง “การรกัษาโรคอมัพาตของแพทย์แผนโบราณในจงัหวัดสงขลา”  ผลการศึกษา 

วิจัยปรากฏผล ดังนี้

	 ๑.	 วิธีการรักษาโรคอัมพาตของแพทย์แผนโบราณ  การรักษาโรคอัมพาตของแพทย์แผนโบราณในจังหวัด

สงขลา สรุปได้ดังนี้

	 	 ๑.๑	การตรวจโรคอมัพาตแบบแผนแพทย์แผนโบราณ  ซ่ึงจะมวีธิกีารตรวจตามชนดิของโรคอมัพาต คอื  

โรคอัมพาตใบหน้า โรคอัมพาตครึ่งท่อน โรคอัมพาตครึ่งซีก และโรคอัมพาตทั้งตัว

	 	 ๑.๒	การรักษาโรคอัมพาตโดยวิธีการของแพทย์แผนโบราณ  จะมีวิธีการรักษาอยู่ ๒ วิธี คือ การรักษา 

โดยการนวด ซึ่งจะนวดตามอวัยวะแล้วแต่ชนิดของโรคอัมพาต และการรักษาโดยการใช้สมุนไพร ซ่ึงจะรักษา 

โดยวิธีการรับประทานยาสมุนไพร การประคบด้วยสมุนไพร และการอาบด้วยสมุนไพร

	 	 ๑.๓	การรกัษาโรคอมัพาตโดยวธีิการผสมผสานการแพทย์แผนปัจจบุนัเข้าร่วมกบัการแพทย์แผนโบราณ 

ซึ่งแพทย์แผนโบราณใช้วิธีการผสมผสานการแพทย์แผนปัจจุบันเข้าร่วมกับการแพทย์แผนโบราณ ๓ อย่าง คือ 

การใช้ฟิล์มเอ็กซเรย์ การใช้ยาแผนปัจจุบัน และการใช้เครื่องนวดไฟฟ้า

	 ๒.	 วิธีการปฏิบัติตนของแพทย์แผนโบราณในการรักษาโรคอัมพาต จะปฏิบัติตน ดังนี้

	 	 ๒.๑	การปฏิบัติตนของแพทย์แผนโบราณเพื่อเตรียมการรักษาโรคอัมพาต โดยวิธีการปฏิบัติศาสนกิจ 

ตามหลักศาสนาที่นับถือ คือ สวดมนต์และขอพรดุอาอฺ

	 	 ๒.๒	การปฏิบัติตนของแพทย์ระหว่างท�ำการรักษาโรคอัมพาต โดยแพทย์แผนโบราณชาวไทยพุทธ 

จะสวดมนต์ ส่วนแพทย์แผนโบราณชาวไทยมุสลิมจะท�ำพิธีขอพรดุอาอฺ

	 	 ๒.๓	การปฏิบัติตนของแพทย์แผนโบราณหลังจากการรักษาโรค แพทย์แผนโบราณชาวไทยพุทธจะ 

ท�ำพิธีไหว้ครู ส่วนแพทย์แผนโบราณชาวไทยมุสลิมจะไม่มีการปฏิบัติตนของแพทย์แผนโบราณหลังการท�ำ 

การรักษาโรค

	 ๓.	 วิธีการปฏิบัติตนของผู้ป่วยในการรักษาโรคอัมพาต จะปฏิบัติตน ดังนี้

	 	 ๓.๑	การปฏิบัติตนของผู้ป่วยเพื่อเตรียมการรักษาโรคอัมพาต ซึ่งผู้ป่วยจะต้องน�ำขันหมากหาหมอไป 

ให้แพทย์แผนโบราณตามประเพณีของการรักษา

	 	 ๓.๒	การปฏิบตัตินของผูป่้วยระหว่างการรักษาโรคอมัพาต ผู้ป่วยจะต้องปฏบิติัตามค�ำแนะน�ำของแพทย์ 

ในเรื่องของโภชนบ�ำบัด

	 	 ๓.๓	การปฏิบัติตนของผู้ป่วยหลังจากการรักษาโรคอัมพาต ผู้ป่วยจะต้องประกอบพิธีกรรม ซึ่งแพทย ์

แผนโบราณชาวไทยพุทธ เรียกว่า “การเด็ดพิษ” ส่วนแพทย์แผนโบราณชาวไทยมุสลิม เรียกว่า “การเสียเคราะห์”



24 พื้ น ฐ า น ก า ร น ว ด พื้ น บ้ า น ภ า ค ใต้

	 เจือจันทน์ วัฒกีเจริญ (๒๕๓๔). ศึกษาเปรียบเทียบผลการนวดไทยประยุกต์กับการรับประทาน 

ยาพาราเซตามอลต่อระดบัการปวดศรีษะและระยะเวลาทีก่ารปวดศรีษะลดระดับลง ในผู้ป่วยทีมี่อาการปวดศรีษะจาก

ความเครียด พบว่า การนวดแบบไทยประยุกต์สามารถลดการปวดศีรษะได้ดีกว่าการรับประทานยาพาราเซตามอล

ตั้งแต่เวลาที่ ๑๕ นาที  ๒๐ นาที และ ๓๐ นาที และการนวดสามารถลดการปวดศีรษะได้ทันทีและรวดเร็วกว่าการ

รับประทานยาพาราเซตามอลในเวลา ๑๕ นาที

	 ชตุมิาพร ไตรนภากลุ  และคณะ  (๒๕๕๑).  เร่ือง การศกึษาเปรียบเทยีบการไหลของน�ำ้นมหญงิหลังคลอด 

ที่ถูกนวด-ประคบเต้านมด้วยลูกประคบสมุนไพรสดและกระเป๋าน�้ำร้อน ผลการศึกษา พบว่า เมื่อเปรียบเทียบ 

การนวด-ประคบ ทัง้ ๒ วธิ ีทีเ่วลา ๐, ๑ และ ๓ ชัว่โมง คะแนนการไหลของน�ำ้นมหลงัการนวด-ประคบด้วยลกูประคบ

สมุนไพรสดมากกว่าการนวด-ประคบด้วยกระเป๋าน�้ำร้อนอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (ค่า P < ๐.๐๕) 

 	 ข้อสรุป การนวด-ประคบเต้านมด้วยลูกประคบสมุนไพรสดจึงเป็นอีกทางเลือกหนึ่งส�ำหรับบริการแก่หญิง 

หลังคลอด ผลการศึกษานี้จึงเป็นข้อมูลวิชาการส�ำหรับการพัฒนาระบบบริการต่อไปเพ่ือเอื้อให้หญิงหลังคลอด 

ประสบความส�ำเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

	 ดารณ ีอ่อนชมจันทร์ และคณะ (๒๕๕๐).  ศกึษา “องค์ความรูก้ารนวดก่อนคลอด  หลงัคลอดและนวดกระตุน้ 

น�้ำนมของโต๊ะบิแด (หมอต�ำแยชาวไทยมุสลิม) ใน ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้” ผลการศึกษา พบว่า โต๊ะบิแด 

ใน ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้ ยังคงบทบาทดูแลหญิงตั้งครรภ์และหลังคลอดที่เกี่ยวข้องกับพิธีกรรมและการนวด   

หญิงต้ังครรภ์จะไปให้โต๊ะบิแดนวดก่อนคลอด หลังคลอดเพ่ือผ่อนคลายกล้ามเนื้อและนวดกระตุ้นน�้ำนม โต๊ะบิแด

อธิบายการนวดก่อนคลอดว่าเพื่อเป็นการช่วยผ่อนคลายกล้ามเนื้อ คลายเส้นที่พันกันบริเวณขาหนีบและเป็นการจัด 

ท่าเดก็ให้อยูใ่นท่าปกต ิ โดยจะบบีนวดบรเิวณแขน ขา เท่านัน้  ส่วนการนวดคดัท้อง/ยกท้องจะนวดให้ในรายทีศ่รีษะ 

ทารกอยู่ในช่องเชิงกรานหรือกดบริเวณเชิงกราน ท�ำให้มารดาแน่นอึดอัดท้อง และอธิบายการนวดหลังคลอดว่า  

เพือ่ให้กล้ามเน้ือเส้นเอน็คลายการเกรง็ตวัจากการคลอด  เลอืดลมเดนิได้สะดวกส่งผลให้การท�ำงานของอวยัวะต่าง ๆ   

เป็นไปตามปกติ ช่วยให้มดลูกหดรัดตัว ขับน�้ำคาวปลาและจะนวดกระตุ้นน�้ำนมให้ทุกครั้ง

	 นฤมล ลลีายวุฒัน์ (๒๕๔๑).  ศกึษา  “ประสิทธผิลทางสรีรวทิยาของการนวดไทยในการลดปวด  การท�ำงาน 

ของกล้ามเนื้อ และภาวะแทรกซ้อน” พบว่า ผลการนวดไทยไม่ท�ำให้ความดันเลือดซีสโตลิกเปลี่ยนแปลง แต่มีผลต่อ 

การลดการเต้นของชพีจรอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิเช่นเดยีวกบัการนอน และอณุหภมูผิวิหนงับรเิวณหลงัของประชากร 

ท่ีได้รับการนวดเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ผลของการนวดไทยในการลดปวด พบว่า มีระดับการปวดลดลง   

ส่วนผลการนวดไทยในการท�ำงานของกล้ามเนือ้ พบว่า การนวดไทยมผีลต่อความทนทานของการท�ำงานของกล้ามเนือ้ 

มากขึน้มากกว่ากลุม่นอนอย่างมนัียส�ำคญัทางสถิต ิในกลุม่ควบคมุมคีวามทนทานของกล้ามเนือ้ลดลงอย่างมนียัส�ำคญั 

ทางสถิติ ความยืดหยุ่นของกล้ามเนื้อดีขึ้น นอกจากนี้ ยังพบการเปล่ียนแปลงของ Integral EMG ในกลุ่มท่ีได้รับ 

การนวดแนวโน้มมีค่าลดลงตั้งแต่วินาทีที่ ๓๐ แต่กลุ่มควบคุมแนวโน้มมีค่าลดลงในช่วง ๒๐ วินาทีแรก และเพิ่มขึ้น 

ตั้งแต่วินาทีที่ ๓๐
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	 บาทหลวงการ์โล เวลาโด และบาทหลวงสมชาติ ผิวเกลี้ยง. (๒๕๔๒). ศึกษา “ประสิทธิภาพการนวด 

ของหมอนวด  เป็นการศกึษาทัศนคตขิองผูร้บับริการ ญาติ  และผู้ให้บริการในสถานบริการศาลาสุขสัมผัส”  เป็นการวจิยั 

ทางสังคมศาสตร์ โดยการสอบถามความนิยม ความเชื่อถือและความคิดเห็นที่มีต่อการนวดไทย พบว่า บุคคลที่นิยม 

มาใช้บรกิารนวดไทย จากสถติแิสดงจ�ำนวนผูน้ยิมนวดนัน้ คอื อาย ุ๔๑-๕๐ ปี ร้อยละ ๒๙ อาย ุ๕๑-๖๐ ปี ร้อยละ ๒๕ 

และในผู้ที่มานวดประจ�ำมีอายุ ๔๐-๖๐ ปี ร้อยละ ๕๔ อายุ ๒๐-๓๐ ปี ร้อยละ ๖ และอายุ ๓๑-๔๐ ปี ร้อยละ ๑๑   

อายุ ๖๑-๗๐ ปี ร้อยละ ๑๕ อายุ ๗๑-๘๐ ปี ร้อยละ ๔.๘ และเกิน ๘๐ ปี ร้อยละ ๑ ส่วนอาชีพที่มารับบริการ 

เป็นอาชีพอิสระมากที่สุด ร้อยละ ๕๗  รองลงมาคือ อาชีพแม่บ้าน ร้อยละ ๑๔  รับราชการ ร้อยละ ๑๒ อาชีพค้าขาย  

ร้อยละ ๖.๕๙ และอื่น ๆ

	 เบญจวรรณ ธรีะเทอดตระกูล (๒๕๓๙) ศกึษา “ผลการนวดร่วมกบัการบรหิารคออย่างมแีบบแผนต่อระดบั 

การปวดศีรษะในผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัดในท่านอนหงายศีรษะแหงน” พบว่า

	 ๑.	 ผูป่้วยภายหลงัได้รบัการนวดและการบรหิารคออย่างมแีบบแผน  มรีะดบัการปวดศรีษะน้อยกว่าผูป่้วย

ที่ได้รับการพยาบาลตามปกติที่เวลา ๑๐, ๓๐, ๔๕, ๖๐ นาที และ ๖ ชั่วโมง อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (P< .๐๐๑)

	 ๒.	 ผู้ป่วยภายหลังได้รับการนวดและการบริหารคออย่างมีแบบแผนที่เวลา ๑๐, ๓๐, ๔๕, ๖๐ นาท ี 

และ ๖ ช่ัวโมง มรีะดบัการปวดศรีษะน้อยกว่าก่อนได้รับการนวดและการบรหิารคออย่างมแีบบแผน อย่างมนัียส�ำคัญ 

ทางสถิติ (P< .๐๐๑)

	 ๓.	 ผูป่้วยภายหลงัได้รบัการพยาบาลตามปกติทีเ่วลา ๑๐, ๓๐, ๔๕, ๖๐ นาที  มรีะดับการปวดศรีษะเท่ากบั 

ก่อนได้รับการพยาบาลตามปกติ  ส่วนที่เวลา ๖ ชั่วโมงระดับการปวดศีรษะน้อยกว่าก่อนได้รับการพยาบาลตามปกติ 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (P< .๐๐๑)

	 ประโยชน์ บญุสินสขุ และคณะ (๒๕๒๗) ศกึษา “การรกัษาอาการปวดหลงัด้วยการนวดแบบเดมิของไทย” 

พบว่า การนวดแบบไทย โดยมีการกดจุด สามารถลดอาการปวดหลังระดับบั้นเอวของผู้ป่วยได้

	 ประโยชน์ บุญสินสุข และคณะ (๒๕๓๕) ศึกษา “ผลการนวดไทยในผู้ป่วยกล้ามเนื้อและข้อ โดยใช ้

การนวด ๓ วันติดต่อกัน” พบว่า อุณหภูมิร่างกายไม่เปล่ียนแปลง อัตราชีพจรความดันโลหิตท้ังซีสโตลิกและ 

ไดแอสโตลกิไม่เปลีย่นแปลง  แต่ระดบัอาการปวดลดลง ๑ ระดบั ในระดบัผูป่้วยกลุม่ทีม่อีาการปวดกล้ามเนือ้  มอีาการ 

ปวดลดลงมากกว่ากลุ่มที่มีอาการปวดลักษณะอื่น ๆ หลังจากการนวดครั้งที่ ๓ ระดับการปวดลดลงเฉลี่ย ๒ ระดับ

	 ปัจมา สรเสริมสมบัติ และวรรณวิมล อุดมศรีลาภ (๒๕๒๔) ศึกษา “ทางเลือกในการบ�ำบัดรักษา :  

นวด กดจุด และฝังเข็ม พบว่า การนวด กดจุดและฝังเข็ม ให้ผลดีในการรักษาโรคและอาการต่าง ๆ ได้ดี โดยเฉพาะ 

โรคเกี่ยวกับกระดูก กล้ามเนื้อ และเส้นประสาท ซึ่งสอดคล้องกับรายงานเอกสารที่ได้ค้นคว้ารวบรวมได้

	 ภัทรพล  จงึสมเจตไพศาล และคณะ  (๒๕๓๙)  ศกึษา  “ทศันคตแิละการยอมรบัของบคุลากรทางการแพทย์ 

และสาธารณสุขแผนปัจจบุนัในจงัหวดักาญจนบรีุ ต่อการนวดไทยในการแก้ปัญหาสุขภาพ”  พบว่า  การนวดเป็นการรกัษา 

อาการปวด ตามวิธีการของการแพทย์แผนไทย ซึ่งเป็นภูมิปัญญาของคนไทยสมัยก่อน สามารถทดแทนยาแก้ปวดได้   

ปัจจุบันรัฐบาลมีนโยบายฟื้นฟูและส่งเสริมอย่างชัดเจน จากการศึกษาทัศนคติของบุคลากรทางการแพทย์และ

สาธารณสุขแผนปัจจุบัน จ�ำแนกตามปัจจัยด้านอาชีพ แพทย์ ทันตแพทย์ เภสัชกร และรายได้ของบุคลากรตั้งแต่ 

๑๐,๐๐๐ บาท ขึ้นไป มีทัศนคติเชิงลบ ส่วนการยอมรับ พบว่า แพทย์และเภสัชกรมีแนวโน้มยอมรับการนวดไทย   

เมื่อมีอาการปวด  เคล็ด ขัดยอกน้อยกว่าอาชีพอื่นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ
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	 มนตร ีนาคะเกศ  และวชัิย  องึพนิจิพงศ์  (๒๕๕๐).  ศกึษา “ผลของการนวดแผนไทยแบบเชลยศกัดิต่์อระดบั 

ความผ่อนคลายของผู้มารับบริการ” ผลการศึกษา พบว่า ก่อนการนวด ความดันโลหิตซิสโตลิก (systolic blood  

pressure) เท่ากับ ๑๐๗.๕๘ ± ๙.๓๗ มม.ปรอท  อัตราชีพจร (pulse rate) เท่ากับ ๗๓.๘๘ ± ๑๐.๐๔ ครั้ง ต่อนาที   

และผลรวมคะแนนของแบบทดสอบความเครียดเท่ากับ ๓๗.๘๕ ± ๙.๒๐ และหลังได้รับการนวด ความดันโลหิต 

ซิสโตลิก (๑๐๒.๘๒ ± ๘.๖๗ มม.ปรอท) อัตราชีพจร (๖๖.๖๕ ± ๙.๒๗ คร้ังต่อนาที) และผลรวมคะแนนของ 

แบบทดสอบความเครียด (๒๘.๓๑ ± ๗.๘๐) มีค่าลดลงอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๕ ส่วนความดันโลหิต 

ไดแอสโตลิก (diastolis blood pressure) มีค่าก่อนการนวด (๖๙.๖๒ ± ๖.๗๘ มม.ปรอท) และหลังการนวด 

(๗๒.๖๙ ± ๘.๑๓ มม.ปรอท) เพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๕

	 รุง่ทวิา  ชาญพทิยานกุลูกจิ  และคณะ (๒๕๒๘) ศกึษา “ผลของวธิกีารนวดแผนโบราณแบบเปิดปิดประตลูม 

ทีข่าในคนปกต”ิ  พบว่า อณุหภมูสิงูขึน้ ความต้านทานผิวหนงั ชพีจร และความดันเลือดเปล่ียนแปลงเล็กน้อย  แต่หลังจาก 

การเปิดประตูลม ผู้ถูกนวดจะรู้สึกร้อนวิ่งจากโคนขาไปตามขาข้างที่ถูกนวด และเกิดความรู้สึกสบาย

	 รุง่ทิวา  ชาญพทิยานกุลูกจิ  และคณะ (๒๕๒๘) ศกึษา “การรักษาอาการปวดต้นคอด้วยวธิกีารนวดแบบเดมิ 

ของไทย” พบว่า ผูป่้วยท่ีมอีาการปวดต้นคอ  เนือ่งจากการเกรง็ของกล้ามเนือ้และการจ�ำกดัการเคลือ่นไหวของข้อต่อ   

เมื่อรักษาด้วยการนวดกดจุดแล้วจะสามารถลดอาการปวดที่ต้นคอได้

	 ลดาวัลย์ นชิโรจน์ และคณะ (๒๕๕๐). เร่ือง “ผลของการนวดกดจุดฝ่าเท้าต่อความเครียดและความดันโลหติ 

ในผูป่้วยโรคความดนัโลหติสงูชนดิไม่ทราบสาเหต”ุ ผลการวจิยั พบว่า ผลของการนวดกดจดุฝ่าเท้าในผูป่้วยกลุม่ทดลอง 

มีค่าเฉล่ียของระดับคะแนนความเครียดต�่ำกว่าในผู้ป่วยกลุ่มควบคุมที่ได้รับการพยาบาลแบบปกติอย่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถิติ (ค่า p < ๐.๐๐๑) และผลของการนวดกดจุดฝ่าเท้าในผู้ป่วยกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของระดับความดันโลหิต 

ซิสโตลิกและความดันโลหิตไดแอสโตลิกต�่ำกว่าในผู้ป่วยกลุ่มควบคุมที่ได้รับการพยาบาลแบบปกติอย่างมีนัยส�ำคัญ 

ทางสถิติ (ค่า p < ๐.๐๕ และค่า p < ๐.๐๑ ตามล�ำดับ)

	 วจิติรา กสุมุภ์ (๒๕๓๒) ศกึษา “ผลการกดจดุและนวดต่อระดับความเจบ็ปวดในผูป่้วยหลงัส่วนล่าง”  พบว่า 

ระดบัความเจบ็ปวดของกลุม่ทดลองลดลงอย่างมนียัส�ำคัญทางสถิติทีร่ะดับ p < ๐.๐๐๑ ระดับความอ่อนแอของหลงั 

ของกลุ่มทดลอง ภายหลังได้รับการกดจุดและนวด ต�่ำกว่าก่อนได้รับการกดจุดและนวดอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ  

ระดับความเจ็บปวดของกลุ่มทดลองมีระดับลดลงอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ปริมาณยาแก้ปวดที่ผู้ป่วยรับประมาณ 

ในกลุ่มทดลองน้อยกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

	 วิชยั องึพนิจิพงศ์ และคณะ (๒๕๓๕)  ศกึษา “ผลทางสรีรวทิยาในผู้ป่วยปวดหลังทีม่สีาเหตุจากข้อสันหลังเส่ือม 

และกล้ามเนื้อหลังอักเสบ พบว่า การนวดไทยเพิ่มอุณหภูมิผิวหนัง เพิ่มความยืดหยุ่นของล�ำตัว และลดปวด 

แต่ไม่มีผลต่อสัญญาณชีพ

	 วิชัย อึงพินิจพงศ์ และ นิศรา มนตรี (๒๕๔๒) ศึกษา “ผลทางสรีรวิทยาเบื้องต้นของการนวดเท้า 

แบบประยกุต์ในคนปกต”ิ พบว่า มผีลต่อสญัญาณชพี อณุหภมิูของผิวหนงั ปริมาณการไหลเวยีนท่ีผิวหนงับริเวณทีน่วด   

และความยืดหยุ่นของตะโพก และล�ำตัว นอกจากนี้ ยังพบว่า ผู้ถูกนวดมีความพึงพอใจในความรู้สึกของการนวดเท้า   

และรู้สึกสบายเท้าหลังนวด  พึงพอใจมาก ร้อยละ ๖๐ พึงพอใจปานกลาง ร้อยละ ๒๔ และพึงพอใจน้อย ร้อยละ ๑๖
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	 วิมล วงศ์สุรสิทธิ์ และคณะ (๒๕๓๕) (ม.ป.ป.) ศึกษา “ผลของการนวด กดจุด ฝังเข็ม ตามแบบ 

การนวดไทยในผู้หญิงที่มีอาการปวดศีรษะในท่านอนตะแคงและท่าน่ัง” พบว่า การนวด กดจุดในผู้ป่วยท่ีมีอาการ 

ปวดศีรษะ  และมกีารเกร็งของกล้ามเน้ือต้นคอ บ่า ท�ำให้ระดับอาการปวดลดลง  และสามารถเคลือ่นไหวคอได้มากขึน้

	 วีระพงษ์ ชิดนอก และคณะ (๒๕๕๐). ศึกษา “ผลของการฝึกบริหารกายด้วยฤๅษีดัดตนต่อความแข็งแรง 

ของกล้ามเนื้อหายใจ และสมรรถภาพกาย การออกก�ำลังกายในเพศหญิง ผลการศึกษา พบว่า  ผู้ร่วมวิจัยทั้งสองกลุ่ม 

มีคุณลักษณะทางกาย ประกอบด้วยอายุ น�้ำหนัก ส่วนสูง ดัชนีมวลกาย เปอร์เซ็นต์ไขมันในร่างกาย ค่าแรงดันหายใจ 

เข้าสูงสุด และแรงดันหายใจออกสูงสุด ค่าก�ำลังสูงสุดและความสามารถแบบไม่ใช้ออกซิเจนไม่แตกต่างกัน 

(p>๐.๐๕) ก่อนท�ำการศึกษา และหลังการฝึกครบ ๘ สัปดาห์ พบว่า กลุ่มฝึกฤๅษีดัดตนมีค่าแรงดันหายใจเข้า 

สูงสุดและแรงดันหายใจออกสูงสุด ค่าก�ำลังสูงสุดและความสามารถแบบไม่ใช้ออกซิเจนมากกว่ากลุ่มควบคุมอย่าง 

มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<๐.๐๕) ช่วงสัปดาห์ท่ี ๔ และหลังฝึกครบ ๘ สัปดาห์ และพบว่า ในกลุ่มฝึกฤๅษีดัดตน   

มีค่าแรงดันหายใจเข้าสงูสดุและแรงดนัหายใจออกสงูสดุ  ค่าก�ำลงัสงูสดุและความสามารถแบบไม่ใช้ออกซเิจนเพิม่ขึน้ 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<๐.๐๕) ช่วงสัปดาห์ที่ ๔ และหลังการฝึกครบ ๘ สัปดาห์ เมื่อเทียบกับก่อนฝึก

	 ข้อสรุป ผลของการฝึกฤๅษีดัดตนสามารถเพ่ิมความแข็งแรงของกล้ามเนื้อหายใจ และสมรรถภาพการ 

ออกก�ำลังกายแบบไม่ใช้ออกซิเจนได้ในเพศหญิง

	 วิไล อุดมพัทยาสรรพ์ และคณะ (๒๕๔๘) ศึกษา “ประสบการณ์ในการดูแลมารดาก่อนคลอด ระยะคลอด 

และหลงัคลอด ของโต๊ะบิแดในจงัหวดัปัตตานี” พบว่า การนวดในระยะ ๓ วนัแรกหลงัคลอด โต๊ะบแิดจะนวดยกมดลกู  

และการนวดเต้านมเพือ่ช่วยให้น�ำ้นมไหลดี โดยจะนวดจากฐานนมด้านนอกเข้าหาล�ำตัวของผู้ถูกนวด ส่วนการนวดตวั 

พบว่า รปูแบบการนวดจะเป็นรปูแบบการนวดแบบสมัผสับ�ำบัดโดยผูน้วดจะต้องมสีมาธ ิมกีารสวดคาถาขณะท�ำการ

นวดจะมีการสัมผัส ลูบ จากบนลงล่าง เช่น จากโคนขาไปปลายเท้า จากต้นแขนไปปลายมือ

	 ศภุรกัษ์ ศภุเอม. (๒๕๕๐) ศกึษา “ผลของการนวดไทยต่อความเจ็บปวดและความรู้สึกสบายกาย”  ผลการศึกษา  

พบว่า การนวดไทยแบบเชลยศักดิ์ช่วยลดความเจ็บปวดทางกายได้เฉลี่ย ๓.๘ ใน ๑๐ คะแนน และเพิ่มความรู้สึก 

สบายกายได้ ๓.๐ ใน ๑๐ คะแนน โดยการวัดด้วยเครื่องมือ visual analog scale (๐-๑๐ ซม.) ที่ระดับ 

ความเช่ือม่ัน ร้อยละ ๙๕ (ค่า p<๐.๐๐๑) ซึง่ทดสอบทางสถติด้ิวยวิธี Wilcoxon signed rank test จากการวเิคราะห์ 

ทางสถิติด้วยวิธี multivariate analysis of variance พบว่า ปัจจัยด้านเพศมีความสัมพันธ์กับการลดความเจ็บปวด 

ทางกายของผู้ป่วย โดยผู้ป่วยหญิงตอบสนองต่อการนวดไทยในแง่การลดความเจ็บปวดทางกายมากกว่าผู้ป่วยชาย 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ จากการศึกษานี้อาจสรุปได้ว่า การนวดไทยสามารถลดความเจ็บปวดทางกายและ 

เพิ่มความรู้สึกสบายกายได้ และปัจจัยด้านเพศมีความสัมพันธ์กับผลของการนวดไทยต่อความเจ็บปวดทางกาย

	 สมเกียรติ ฉายะศรีวงศ์ และคณะ (๒๕๓๐) ศึกษา “ทัศนคติของผู้รับบริการในสถานบริการสาธารณสุข 

ของรัฐเกี่ยวกับการน�ำการนวดไทยมาใช้ในสถานบริการสาธารณสุข” พบว่า ร้อยละ ๙๖ ของผู้ป่วยที่ร่วมโครงการ  

ร้อยละ ๘๐ ของผู้ป่วยท่ัวไป/ญาติ ท่ีมารับบริการและร้อยละ ๘๔ ของเจ้าหน้าที่รัฐในสถานบริการสาธารณสุข 

ที่ท�ำวิจัย มีความเชื่อว่านวดแล้วท�ำให้อาการดีขึ้นและเห็นด้วยต่อการน�ำการนวดมาใช้บริการในสถานบริการ 

สาธารณสุขของรัฐ  และมีข้อเสนอแนะจากเจ้าหน้าที่ของรัฐ  ในสถานที่ท�ำวิจัยว่า ควรน�ำมาผสมผสานหรือประยุกต์

ใช้การนวดไทย และการแพทย์แผนปัจจุบันเข้าด้วยกัน ในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ ร้อยละ ๘๑
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	 สร้อยศรี เอ่ียมพรชัย และคณะ (๒๕๕๑). ศึกษาเรื่อง “ประสิทธิผลของการนวดไทยแบบราชส�ำนัก 

และการประคบด้วยสมุนไพรในการลดอาการปวดหลังในระยะหลังคลอดช่วงแรก” ผลการศึกษา พบว่า อาสาสมัคร 

ทั้ง ๒ กลุ่ม อยู่ในช่วงกลุ่มอายุ ๒๑-๓๐ ปี ส่วนใหญ่เป็นครรภ์ที่ ๒ เคยคลอดมาแล้ว ๑ ครั้ง กลุ่มทดลอง มีอาการ 

ปวดบั้นเอวและกระเบนเหน็บ ร้อยละ ๘๐ รองลงมาปวดหน้าขาและต้นขา ร้อยละ ๕๘ ส่วนกลุ่มควบคุม มีอาการ 

ปวดบั้นเอวและกระเบนเหน็บ ร้อยละ ๘๒ รองลงมาปวดหน้าขาและต้นขา ร้อยละ ๗๐ ซึ่งกลุ่มตัวอย่างทั้งสองกลุ่ม

ไม่แตกต่างกันมาก เมื่อเปรียบเทียบอาสาสมัครกลุ่มที่ได้รับการนวดไทยแบบราชส�ำนักและประคบด้วยสมุนไพร 

กบักลุม่หญงิหลงัคลอดท่ีได้รบัการดแูลรกัษาตามปกติ พบว่า กลุม่ทีไ่ด้รบัการนวดไทยแบบราชส�ำนกัและประคบด้วย 

สมนุไพรมรีะดบัอาการปวดหลงัลดลงอย่างมนัียส�ำคญัทางสถติ ิ(ค่า P < ๐.๐๐๑) และมคีวามพงึพอใจต่อผลการบ�ำบดั

รักษาด้วยการนวดไทยแบบราชส�ำนักและการประคบด้วยสมุนไพรในระดับสูง ๘-๑๐ (คิดเป็นร้อยละ ๘๒) 

	 ข้อสรุป จากการศึกษา พบว่า การนวดไทยแบบราชส�ำนักและการประคบด้วยสมุนไพรสามารถช่วยลด 

หรือบรรเทาอาการปวดหลังในหญิงหลังคลอดได้  ซึ่งอาจน�ำไปใช้ในการบรรเทาอาการปวดจากปัจจัยอื่น ๆ ได้

	 สุทิศา ปลื้มปิติวิริยะเวช และเสาวภา พรสิริพงษ์ (๒๕๔๓) ศึกษา “การนวดพื้นบ้านอีสานในเชิง 

กายวภิาคศาสตร์และสรรีวทิยา” พบว่า  หมอนวดพืน้บ้านอีสานให้ความส�ำคญักบั “เส้น” โดยเชือ่ว่าร่างกายประกอบ

ด้วยเส้นจ�ำนวนมากที่สัมพันธ์กับส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย การวินิจฉัยโรคใช้วิธีการสังเกตลักษณะภายนอกและ 

การคลึงโดยประสบการณ์ การรักษาเน้นการนวดที่จุดรวมเส้น เพื่อให้เลือดลมเดินดี ส่งผลให้เส้นอื่น ๆ คลายตัว   

กลุ่มอาการที่นวด ได้แก่ ปวดเนื้อ เมื่อยกล้ามเนื้อ กล้ามเนื้อเกร็งตัว อัมพฤกษ์ อัมพาต และอาการมดลูกลง  

จากการวเิคราะห์ท่านวด  เทคนิค และวิธกีารนวดของหมอพืน้บ้านแล้วทราบว่า มหีลายวธิทีีเ่หมาะสม  และมหีลายวธิี 

ที่ต้องระมัดระวัง  จุดนวดที่ควรระมัดระวัง ได้แก่  ท่ายกขาตั้งฉาก  แล้วใช้ศอกกดที่ฝ่าเท้า จุดกดบริเวณสามเหลี่ยม   

เหนือกระดูกไหปลาร้า จุดกดในรักแร้ จุดกดที่ขาหนีบ และการรักษาขากรรไกรค้าง การนวดสามารถรักษาและ 

บรรเทาอาการเจบ็ป่วยบางอย่างได้  เป็นเทคนคิวธิทีีช่าวบ้านสามารถเรียนรู้และแสวงหาความช�ำนาญได้  มอีนัตราย 

น้อยสามารถพัฒนาและส่งเสริมให้เป็นอาชีพเสริมได้ แต่ส่ิงท่ีต้องด�ำเนินการควบคู่ไปกับการสวนคือ การให้ความรู้

พื้นฐานเกี่ยวกับลักษณะทางกายวิภาคและสรีรวิทยาอย่างง่ายแก่ผู้เรียนท่านวดที่ควรระวังเป็นพิเศษ รวมทั้งอาการ 

ที่หมอนวดไม่สามารถนวดได้แต่ต้องส่งต่อให้แพทย์แผนปัจจุบัน

	 สุภาวดี ทับกล�่ำ  และคณะ (๒๕๕๐). ศึกษา “ผลของโปรแกรมการพัฒนาความสามารถของมารดา 

ในการนวดทารกแบบมีปฏิสัมพันธ์ (Interactive Infant Massage) ต่อความรักใคร่ผูกพันระหว่างมารดา-ทารก  

การเจริญเติบโตและพัฒนาการของทารกที่เกิดจากมารดาติดเชื้อไวรัสเอดส์ ผลการศึกษา พบว่า มารดาที่เข้าร่วม 

โปรแกรมการพัฒนาความสามารถในการนวดทารก มีคะแนนความรักใคร่ผูกพันระหว่างมารดาและทารกสูงกว่า 

มารดาในกลุ่มที่ไม่ได้เข้าร่วมโปรแกรมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<๐.๐๕) ทารกในกลุ่มทดลองมีอัตราการเพิ่ม

ของน�้ำหนักและความยาวล�ำตัวมากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (P<๐.๐๕) ทารกในกลุ่มทดลอง 

มีคะแนนการประเมินพฤติกรรมสูงกว่าทารกในกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ โดยเฉพาะพฤติกรรมการตอบ 

สนองต่อสิ่งกระตุ้น (habituation) (p<๐.๐๑) ด้านการมีปฏิสัมพันธ์กับสังคม (social interaction) (p<.๐๐๑) 

ด้านมอเตอร์ (motor system) (p<๐.๐๑) ด้านการปรับตัว (state regulation) (p<๐.๐๐๑) และความสามารถ

ของทารกที่แสดงออกทางพฤติกรรม (supplementary items) (p<๐.๐๐๑)



29พื้ น ฐ า น ก า ร น ว ด พื้ น บ้ า น ภ า ค ใต้

	 สุรัติ เล็กอุทัย และคณะ (๒๕๕๑) เรื่อง “ผลของการประคบสมุนไพรเพื่อบรรเทาอาการปวดในผู้ป่วย 

ข้อเข่าเสือ่มทีม่กีารอกัเสบ” ผลการวจัิย พบว่า หลงัการรกัษาผูป่้วยทัง้ ๓ กลุม่ มอีาการปวดข้อเข่า และมคีวามล�ำบาก 

ในการท�ำกิจกรรมลดลงอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๑ การเปรียบเทียบระหว่างกลุ่ม พบว่า ผู้ป่วยมีอาการ

ปวด ระยะห่างของเวลาที่มีอาการปวดและความล�ำบากในการท�ำกิจกรรมไม่แตกต่างกัน  โดยพบว่า ระหว่างสองวัน 

แรกของการรักษาผู้ป่วยท่ีได้รับการรักษาด้วยวิธีการประคบสมุนไพร มีค่าเฉล่ียของอาการปวดลดลงอย่างรวดเร็ว 

กว่ากลุ่มอื่นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๑ 

	 ข้อสรุป คณะผู้วิจัยมีข้อเสนอแนะว่า สถาบันการแพทย์แผนไทยควรน�ำข้อค้นพบจากการวิจัยคร้ังนี้ไปใช้ 

ในการก�ำหนดแนวทางเวชปฏบัิตกิารแพทย์แผนไทย  โดยใช้วธิกีารประคบสมนุไพรในสองวนัแรก  เพือ่ลดการอกัเสบ   

เมื่ออาการอักเสบลดลงแล้วควรใช้การรักษาด้วยวิธีอื่นแทน เช่น การประคบร้อน หรือการบริหารข้อเข่า เนื่องจาก 

มีค่าใช้จ่ายน้อยกว่า มีผลการรักษาไม่แตกต่างกันและไม่มีผลข้างเคียงจากการใช้ยาต้านอักเสบ

	 สุธน พรบัณฑิตย์ปัทมา (๒๕๔๘) ศึกษา “ภูมิปัญญาโต๊ะบิแดในการดูแลสุขภาพอนามัยกลุ่มหญิงตั้งครรภ์

และทารกชาวไทยมุสลิมใน ๕ จังหวัดชายแดนภาคใต้ พบว่า ระยะฝากครรภ์ โต๊ะบิแดจะนวดหญิงตั้งครรภ์ทั้งตัว 

เพื่อให้สบายตัว ไม่เครียดและจะนวดไทย การแต่งท้องกลับหัวเด็กอยู่ในท่าปกติ ส่วนระยะคลอด พบว่า โต๊ะบิแด 

จะนวดเพือ่คลายความเกรง็และเป็นการให้ก�ำลงัใจหญงิต้ังครรภ์ทีเ่ตรียมตัวคลอด ส่วนระยะหลังคลอด พบว่า โต๊ะบิแด  

จะนวดเพื่อให้มดลูกเข้าอู่ หรือเป็นการแต่งกุน (มดลูก) จะนวด ๓ วันหลังคลอด ไม่เน้นจุดใดจุดหนึ่ง จะนวดอีกครั้ง 

เมื่อครบ ๗ วัน หรือเมื่อสะดือทารกหลุดแล้ว

	 อนุวัฒน์  ศภุชตุกิลุ  (๒๕๓๐)  ศกึษา “การนวดไทยบ�ำบดัอาการปวดกล้ามเนือ้  และปวดข้อในโรงพยาบาล 

อุดรธานี โดยท�ำการศึกษากับผู้ป่วย ๘๔ ราย ท่ีมารับบริการโรงพยาบาลอุดรธานี แบ่งเป็น ๔ กลุ่มอาการ คือ  

ปวดศีรษะและคอ ๒๑ ราย ปวดไหล่ ๑๔ ราย ปวดหลัง ๓๑ ราย และปวดเข่า ๑๘ ราย พบว่า การนวดสามารถ 

ลดอาการเจ็บปวดได้ ๒ ใน ๓ ของผู้ป่วยทั้งหมด มีอาการปวดลดลงมากสุด คือ อาการปวดศีรษะ กลุ่มอาการที่ปวด 

ลดน้อยสุด คือ อาการปวดไหล่

	 อมรรัตน์ ภาระราช และคณะ (๒๕๔๘) ศึกษา “ผลของการนวดแผนไทยประยุกต์ต่อความเมื่อยล้าของ 

กล้ามเนื้อและความสุขสบายในผู้ป่วยคาท่อช่วยหายใจทางปากที่ใช้เครื่องช่วยหายใจ ผลการศึกษา พบว่า ก่อนการ 

นวดแผนไทยประยุกต์ บริเวณที่ผู้เข้าร่วมโครงการทั้ง ๕ ราย มีค่าเฉลี่ยคะแนนความเมื่อยล้าของกล้ามเนื้อมากที่สุด 

เรียงตามล�ำดับ คือ บริเวณหลัง ล�ำคอ ไหล่ ใบหน้า และภายหลังได้รับการนวดแผนไทยประยุกต์พบว่า ผู้เข้าร่วม 

โครงการทุกราย มีค่าคะแนนเฉลี่ยความเมื่อยล้าของกล้ามเนื้อลดลง และมีค่าคะแนนความสุขสบายเพิ่มขึ้น 

นอกจากนีย้งัพบว่า  ผูเ้ข้าร่วมโครงการมคีวามพงึพอใจต่อการนวดท่ีได้รับในระดับปานกลางถึงมากท่ีสุด  และต้องการ

ให้น�ำการนวดแผนไทยประยุกต์มาใช้ร่วมกับการรักษาแผนปัจจุบัน

	 อุดม อุดมวรรธน์กุล. (๒๕๔๕). เรื่อง “การถ่ายทอดการนวดแผนไทยบ้านป่าบง” มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา 

การถ่ายทอดการนวดแผนไทย วิธีการรักษาและการเข้าสู่การเป็นหมอนวดแผนไทยภาคใต้ บริบททางสังคม 

และวัฒนธรรมชมุชนวธิกีารศกึษาวจิยั: ได้ใช้วธิวีจิยัเชงิคณุภาพ โดยได้มกีารเกบ็รวบรวมข้อมลูหลายวธิผีสมผสานกัน  

ได้แก่ การสัมภาษณ์แบบไม่มีโครงสร้างแน่นอน  การสังเกต การสนทนากลุ่มและผลของการศึกษาวิจัยสรุปได้ดังนี้
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	 ประชาชนที่ศึกษาเป็นประชาชนทั้งชุมชนโดยเฉพาะหมอนวดแผนไทยที่ยังคงให้บริการและเลิกบริการแล้ว 

ประชาชนชาวบ้านป่าบงมีวิถีชีวิตแบบเรียบง่าย มีวัฒนธรรมความเชื่อเป็นเอกลักษณ์ของตนเอง และมีความสัมพันธ ์

เป็นวงศาคณาญาติ มีความเอื้ออาทรและพึ่งพิงกัน ชุมชนแห่งนี้จึงเป็นชุมชนที่มีการถ่ายทอดความรู้ด้วยการสืบทอด 

ความรู้จากบรรพบุรุษ มีการถ่ายทอดความรู้กันในลักษณะการกล่อมเกลาทางสังคม โดยพ่อสอนให้ลูกหลาน 

สมาชิกในครอบครัว เครือญาติ และเพื่อนบ้าน นอกจากนี้ ยังได้มีการเรียนรู้จากผู้เฒ่า ผู้แก่ ผู้รู ้หมอพื้นบ้าน  

ท้ังภายในชมุชนและภายนอกชมุชน  เนือ่งจากในอดตีสมยัทีม่กีารคมนาคมไม่สะดวก  มสีถานบริการของรัฐอยูห่่างไกล 

ประชาชนที่มีการเจ็บป่วยจะต้องพึ่งพาการรักษาพยาบาลแบบดั้งเดิมที่ได้เรียนรู้กันมานั่นเอง คือ การรักษาด้วยการ 

บบี นวด เหยยีบ ด้วยสมนุไพร ด้วยไสยศาสตร์ และความรูใ้นการรกัษาพยาบาลด้วยการนวดแผนไทย ด้วยไสยศาสตร์ 

ได้มีการสืบทอดกันมาให้ได้พบเห็นถึงปัจจุบัน ส่วนมากมักจะสืบทอดอยู่ในครอบครัวที่บรรพบุรุษเป็นหมอพื้นบ้าน 

ของชุมชนมาก่อน แต่ในปัจจุบันหมอพื้นบ้านยังมีให้ได้พบเห็นอยู ่ ถึงแม้คุณค่าสังคมสมัยปัจจุบันได้เห็นว่า  

การรักษาพยาบาลแพทย์แผนปัจจุบันได้ผลที่รวดเร็วตอบสนองความเจ็บป่วยที่เห็นทันตากว่าการรักษาพยาบาล 

แบบพื้นบ้าน

	 ความพงึพอใจของผูป่้วยใช้บรกิารนวดแผนไทยของประชาชนในชนบทกึง่เมอืงด้วยวธิกีารบบี นวด เหยยีบขาง 

และไสยศาสตร์ ยังให้ความพึงพอใจและยอมรับ ศรัทธาซ่ึงความพอใจและยอมรับของการรักษาแบบพ้ืนบ้าน 

การนวดไทยส่วนมากผู้สูงวัยและผู้สูงอายุยังมีความเชื่อว่าสามารถรักษาโรคภัยไข้เจ็บและนิยมใช้กันอยู่ เนื่องจาก 

ความเชื่อที่ได้รับการถ่ายทอดกันมาในอดีตผ่านวิถีชีวิต ขนบธรรมเนียม ประเพณีแล้วบอกเล่าและให้ปฏิบัติสืบต่อ 

กันมา และอีกประการหนึ่งปัจจัยทางสังคมจิตวิทยาของผู้ป่วยหรือผู้รับบริการด้านความเชื่อด้ังเดิมมา มีความ 

พงึพอใจในระบบบรกิารสงู  มคีวามกงัวลในเร่ืองค่าใช้จ่ายน้อย แต่สมยัปัจจุบนัทัง้เดก็และเยาวชนซึง่เป็นคนสมยัใหม่ 

ให้ความพึงพอใจและยอมรับการรักษาด้วยระบบการแพทย์แผนไทยน้อยกว่าผู ้สูงวัยและผู้สูงอายุ เนื่องจาก 

คนเหล่านีไ้ด้เรยีนรูก้ารรกัษาพยาบาลจากสือ่ต่าง ๆ  และจากหน่วยงานภาครฐัโดยเฉพาะสาธารณสุข ให้รู้จักการรักษา 

สุขภาพอนามัยและการรักษาพยาบาลด้วยวิธีวิทยาศาสตร์มากกว่าวิธีแพทย์แผนโบราณ และส่วนมากยังไม่เคยมี 

ประสบการณ์ในการรักษาพยาบาลด้วยการนวดแผนไทย และปัจจุบันก็ยังพบว่า การรักษาพยาบาลด้วยการแพทย์ 

แผนโบราณ ยังคงมีอยู่กับประชาชนทุกกลุ่มควบคู่ไปกับการรักษาพยาบาลด้วยแพทย์แผนปัจจุบัน

	 อไุร นิโรธนนัท์ (๒๕๓๙) ศกึษา “ผลการนวดต่อความเจ็บปวดและความทกุข์ทรมานในผูป่้วยมะเรง็” พบว่า 

ระดับความเจ็บปวดและความทุกข์ทรมานของกลุ่มตัวอย่างที่ได้รับการนวดลดลงมากกว่าไม่ได้รับการนวดอย่างม ี

นัยส�ำคัญทางสถิติ (p<.๐๐๑)
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๕. กรอบแนวคิดในการศึกษา
	 จากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง พบว่า การนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้ เป็นรูปแบบการนวด 

ทีไ่ด้รบัอทิธพิลส่วนหนึง่มาจากภาคกลาง  อกีส่วนมาจากวฒันธรรมทีอ่งิไทยพทุธศาสนาและองิไทยมสุลมิ และพบว่า  

ภูมิหลังการเป็นหมอนวดพื้นบ้านภาคใต ้ ส่วนใหญ่มาจากการสืบทอดจากบรรพบุรุษ ซ่ึงมีรูปแบบการนวดเป็นการ 

เฉพาะที่คนในชุมชนให้การยอมรับ ซึ่งจ�ำเป็นต้องจัดระบบการนวดพื้นบ้าน โดยการถอดองค์ความรู้ตามภูมิปัญญา 

การนวดแบบพื้นบ้านของภาคใต้ ผู้วิจัยจึงได้น�ำข้อมูลจากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องมาก�ำหนด 

กรอบแนวคิดในการศึกษาตามแผนภูมิที่ ๑

แผนภูมิที่  ๑	 กรอบแนวคิดการศึกษา พื้นฐานการนวดพื้นบ้านภาคใต้

ลักษณะที่พึงประสงค์ของการ
เป็นหมอนวดพื้นบ้าน

	คุณสมบัตกิารเป็นหมอนวดพื้นบ้าน
	 -	 ทางกายภาพ
	 -	 ทางจิตวิญญาณ/จรรยาบรรณ

	สถานที่ให้บรกิารนวดพื้นบ้าน
	 -	 ที่บ้าน
	 -	 นอกบ้าน

	 รปูแบบการให้บรกิารนวดแบบพืน้บ้าน
	 -	 การนวดจับเส้น
	 -	 การใช้อวัยวะอื่นและการนวดอื่น
	 	 ร่วมด้วย

กระบวนการนวดแบบพื้นบ้าน
	 องค์ความรู้พื้นฐานในการนวด

	 -	 ทางกายภาพ
	 -	 ทางสรีรวิทยา
	 -	 ต�ำแหน่งนวดหรือจุดนวด
	หลักการวินิจฉัยโรค

	 -	 การซักประวัติ
	 -	 การตรวจร่างกาย
	 วิธีการนวดแก้โรค/อาการ

	 -	 สาเหตุ
	 -	 อาการที่แสดง
	 -	 ขั้นตอนการนวด
	 พิธีกรรมที่เกี่ยวข้อง
	 ข้อควรระวังและข้อห้ามในการนวด

ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้น
	 องค์ความรู้การนวดแบบพื้นบ้าน	

	 เฉพาะภาค

	 รูปแบบการนวดแบบพื้นบ้าน
	 เฉพาะภาค
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	 จากการทบทวนเอกสารและวัตถุประสงค์ของการศึกษาครั้งนี้ เป็นการศึกษาเชิงคุณภาพที่เป็นองค์ความรู้

การนวดแบบพื้นบ้านที่หมอพื้นบ้านใช้ในการดูแลสุขภาพในชุมชน ซึ่งสามารถก�ำหนดวิธีการศึกษา ตามรายละเอียด

ดังนี้

๑. ประชากรและการเลือกกลุ่มตัวอย่าง

	 ๑.๑	ประชากรในการศกึษา

	 	 เป็นหมอนวดพืน้บ้านในชมุชน ทีสื่บทอดองค์ความรู้การนวดแบบพ้ืนบ้านจากบรรพบรุุษ หรือบคุคลอืน่ 

ในลักษณะการเรียน การสอน แบบตัวต่อตัว ซึ่งผู ้วิจัยได้รายช่ือหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้จากฐานข้อมูลของ 

กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ส�ำรวจหมอนวดพื้นบ้านจาก ๑๔ จังหวัด ในภาคใต้ พบว่า 

มีหมอนวดพื้นบ้านทั้งหมด ๓๕๖ คน จึงถือเป็นประชากรในการศึกษาครั้งนี้

	 ๑.๒	การเลือกกลุ่มตัวอย่าง

	 	 เนื่องจากหมอนวดพื้นบ้าน จ�ำนวน ๓๕๖ คน มีความหลากหลายในรูปแบบการนวดและระยะเวลา 

ประสบการณ์ในการนวดท่ีแตกต่างกัน ผู้วิจัยจึงจ�ำเป็นต้องก�ำหนดคุณสมบัติหมอนวดพื้นบ้านในการเลือกกลุ่ม 

ตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้ ดังนี้

	 	 หลักเกณฑ์ในการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง

		  	 เป็นหมอพื้นบ้านมีประสบการณ์ในการนวดมากกว่า ๑๐ ปีขึ้นไป

		  	 มีจ�ำนวนผู้ป่วยมากกว่า ๑๐๐ ราย ที่ผ่านการนวดมาก่อน

		  	 เป็นหมอนวดพื้นบ้านที่ชุมชนให้การยอมรับการนวดแบบพื้นบ้าน

		  	 เป็นหมอพื้นบ้านที่ยังให้บริการนวดแบบพื้นบ้านจนถึงปัจจุบัน

	 	 จากหลักเกณฑ์ในการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยจะเลือกสุ่มจากรายชื่อหมอนวด 

พ้ืนบ้านจากฐานข้อมูลของกองการแพทย์พื้นบ้านไทย กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก โดยการ 

สัมภาษณ์เจาะลึก ตามหลักเกณฑ์การคัดเลือกกลุ ่มตัวอย่างดังกล่าว จากการสุ ่มเลือกแบบเจาะจง พบว่า  

ได้หมอนวดพื้นบ้านตามเกณฑ์คัดเลือกจ�ำนวน ๗๔ คน ผู้วิจัยจึงได้ด�ำเนินการคัดเลือกจากหมอนวดพื้นบ้าน 

จ�ำนวน ๗๔ คน โดยคัดเลือกหมอนวดพื้นบ้านที่มีผู้ป่วยมารับบริการนวดจากหมอนวดพื้นบ้านมากกว่า ๕ คนต่อวัน 

จึงได้หมอนวดพื้นบ้านในภาคนี้ จ�ำนวน ๒๑ คน จึงได้กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาในภาคนี้ จ�ำนวน ๒๑ คน

บทที่ ๓
วิธีการศึกษา
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๒. เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล
	 ส�ำหรับเครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ ประกอบด้วย เครื่องมือ ๒ ชุด เป็นแนวทางการสัมภาษณ์เจาะลึก
และสนทนากลุ่ม มีรายละเอียดดังนี้

	 ชุดที่ ๑	 แนวทางการสัมภาษณ์เจาะลึก ประกอบด้วย

	 	 	 ส่วนที่ ๑ 	ลกัษณะที่พึงประสงค์ของหมอนวดพื้นบ้าน
	 	 	 	 	 ๑.๑	 คุณสมบัติของหมอนวดพื้นบ้าน
						      	 คุณสมบัติทางกายภาพ
						      	 คุณสมบัติทางจิตวิญญาณและจรรยาบรรณ
	 	 	 	 	 ๑.๒	 คุณลักษณะของสถานที่ที่ให้บริการนวด
						      	 อาคารนวด
						      	 ห้องนวด
	 	 	 	 	 ๑.๓	 รูปแบบการให้บริการนวด
						      	 นวดน�้ำมัน
						      	 จับเส้น
						      	 คลึงเส้น
						      	 กดเส้น
						      	 เหยียบเส้น
						      	 อบ ประคบสมุนไพร

		  	 ส่วนที่ ๒ กระบวนการนวดแบบพื้นบ้าน
	 	 	 	 	 ๒.๑	 องค์ความรู้พื้นฐานในการนวด
						      	 ลักษณะของเส้นเอ็นและจุดการนวด
						      	 ทางเดินของเส้นเอ็น
	 	 	 	 	 ๒.๒	 กระบวนการนวดรักษา
	 	 	 	 	 	 ๒.๒.๑	 หลักการวินิจฉัยโรค
								        	 ซักประวัติ
								        	 ตรวจร่างกาย
				    	 	 ๒.๒.๒	 โรค/อาการของโรคที่รักษาได้ด้วยการนวดพื้นบ้าน
								        	 ส่วนหัว/คอ
								        	 ส่วนหลัง
								        	 ส่วนแขน/มือ
								        	 ส่วนขา/เท้า
								        	 ส่วนหน้าอก/ท้อง
								        	 ทุกส่วนของร่างกาย
								        	 โดยแต่ละส่วนจะระบุ โรค/อาการ อาการแสดง และสาเหตุที่ท�ำให้ 
	 	 	 	 	 	 	 	 	 เกิดโรค/อาการ
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					     	 ๒.๒.๓	 วิธีการนวดรักษา

								        	 โรคและอาการส่วนศีรษะ/คอ

								        	 โรคและอาการส่วนหน้าอก/ท้อง

								        	 โรคและอาการส่วนหลัง

								        	 โรคและอาการส่วนแขน/มือ

								        	 โรคและอาการส่วนขา/เท้า

								        	 โรคและอาการครึ่งท่อน/ครึ่งซีก/ทั้งตัว

	 	 	 	 	 	 ๒.๒.๔	 ข้อห้ามและข้อควรปฏิบัติประกอบการรักษา

								        	 ข้อห้ามในการนวด

								        	 ข้อควรระวังในการนวด

								        	 ข้อควรปฏิบัติหลังการนวด

	 	 	 ส่วนที่ ๓ 	พิธีกรรมที่เกี่ยวข้อง ประกอบด้วย

				    	 ๓.๑	 รูปแบบพิธีกรรม

						      	 ก่อนการรักษา

						      	 ระหว่างการรักษา

						      	 หลังการรักษา

	 ชุดที่ ๒ 	แนวทางการสนทนากลุ่ม

	 	 	 น�ำเครื่องมือ ชุดที่ ๑ เป็นแนวทางการสนทนากลุ่ม ประกอบด้วยประเด็นดังต่อไปนี้

		  	 	 ลักษณะที่พึงประสงค์ของหมอนวดพื้นบ้าน

			   	 -	 คุณสมบัติของหมอนวดพื้นบ้าน

			   	 -	 คุณลักษณะของสถานที่ที่ให้บริการนวด

			   	 -	 รูปแบบการให้บริการนวด

		  	 	 ระบบการนวดพื้นบ้าน

	 	 	 	 -	 หลักการวินิจฉัยโรค

	 	 	 	 -	 โรค/อาการของโรคที่รักษาได้ด้วยการนวดพื้นบ้าน

	 	 	 	 -	 วิธีการนวด

	 	 	 	 -	 ข้อห้าม/ข้อควรปฏิบัติ

			   	 พิธีกรรม

	 	 	 	 -	 รูปแบบพิธีกรรม
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๓. การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 จากเครื่องมือแนวทางการสัมภาษณ์เจาะลึกและแนวทางการสนทนากลุ่มผู้วิจัยได้ ด�ำเนินการรวบรวม 

ข้อมูล ดังนี้

	 ๓.๑	เตรียมความพร้อมทีมวิจัย

	 	 โดยทมีวจิยัและผูช่้วยทมีวจิยัได้เตรยีมความพร้อมผู้ทีล่งเกบ็รวบรวมข้อมลูในภาคใต้ ให้เข้าใจแนวทาง 

การสัมภาษณ์เจาะลึกและแนวทางการสนทนากลุ่มในทิศทางเดียวกัน โดยการจัดอบรมเชิงปฏิบัติการให้ผู้ช่วยผู้วิจัย   

มีโอกาสได้ทดลองการสัมภาษณ์และสนทนากลุ่มจากหมอนวดพื้นบ้าน หลังจากนั้น ทีมวิจัยและผู้ช่วยนักวิจัย 

จะประชุมร่วมกันอีกครั้ง เพื่อแลกเปลี่ยนประสบการณ์และปัญหาอุปสรรคจากการทดลองสัมภาษณ์หรือ 

สนทนากลุ่ม เพื่อให้ทุกคนได้เรียนรู้ และปรับแก้ไขเครื่องมือการเก็บข้อมูลให้สอดคล้องกับความเป็นจริงมากขึ้น

	 ๓.๒	การบริหารจัดการในพื้นที่ภาคใต้

	 	 การเตรียมความพร้อมหมอนวดพื้นบ้าน

	 	 โดยทีมวิจัยจะแบ่งหมอนวดพื้นบ้าน ออกเป็น ๒ กลุ่ม

	 	 กลุ่มที่ ๑ ประกอบด้วย หมอนวดพื้นบ้าน จ�ำนวน ๕ คน ทีมวิจัยได้ประสานขอความร่วมมือไปยัง 

หมอนวดพื้นบ้านแต่ละคนผ่านทางโทรศัพท์ เพื่อก�ำหนดวัน เวลานัดหมาย ในการสัมภาษณ์เจาะลึก โดยคัดเลือก 

หมอนวดพื้นบ้าน ๑ คน เพื่อสัมภาษณ์เจาะลึกตามเครื่องมือการสัมภาษณ์เจาะลึกเป็นการยกร่างเนื้อหาเกี่ยวกับ 

องค์ความรูก้ารนวดของหมอนวดพืน้บ้าน  หลงัจากนัน้จะให้หมอนวดพืน้บ้าน ๔ คน ทีเ่หลอื โดยแต่ละคนจะพจิารณา

ปรบัแก้ไขและเพิม่เตมิข้อมลูจากฉบับท่ียกร่างจนครบทกุคน จงึถอืเป็นฉบบัร่างเนือ้หาองค์ความรูก้ารนวดแบบพืน้บ้าน

	 	 กลุ่มท่ี ๒ หมอนวดพื้นบ้าน จ�ำนวน ๑๖ คน ซ่ึงในกลุ่มนี้ ทีมผู้วิจัยจะมีหนังสือเชิญประชุมจาก 

กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลอืก ได้จดัประชมุเชงิปฏบิตักิารในระหว่างวนัที ่ ๓๑  กรกฏาคม - ๒  สงิหาคม  

พ.ศ. ๒๕๕๖ ณ โรงแรมเอบีน่าเฮ้าส์ วิภาวดี กรุงเทพฯ เพ่ือให้หมอนวดพ้ืนบ้านได้พิจารณาองค์ความรู้การนวด 

แบบพื้นบ้านฉบับร่างจากกลุ่มที่ ๑ โดยเป็นการสนทนากลุ่มในการปรับแก้ไขตามเนื้อหาที่ยกร่าง ขณะสนทนากลุ่ม

ในภาคใต้ ทีมวิจัยจะใช้เทปบันทึกเสียงร่วมกับการจดบันทึกข้อมูล

	 	 การตรวจสอบข้อมูล ในส่วนนี้เมื่อเสร็จส้ินการสนทนากลุ่มแล้ว จะน�ำข้อมูลท่ีรวบรวมได้ท้ังหมด 

มาทบทวนอีกครั้ง จนกระทั่งได้ข้อมูลครบถ้วนตามเครื่องมือแล้วจะด�ำเนินการถ่ายภาพเป็น VDO และภาพนิ่ง 

ประกอบเนื้อหาวิธีการนวดให้เห็นเป็นรูปธรรม ชัดเจน เข้าใจง่าย

๔. การวิเคราะห์ข้อมูล
	 น�ำข้อมูลที่รวบรวมได้ทั้งหมด มาวิเคราะห์ตามวัตถุประสงค์ แต่เนื่องจากข้อมูลท่ีได้เป็นข้อมูลเชิงคุณภาพ 

ทัง้หมด ดงัน้ัน การวเิคราะห์ข้อมลูในส่วนนี ้จงึต้องวเิคราะห์เชงิพรรณนาตามวตัถปุระสงค์ของการศกึษา ด้วยเชงิเหตุ 

และผล หลังจากนั้น จึงน�ำผลการวิเคราะห์มาสรุปผลการศึกษา
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	 การศึกษาคร้ังนี้ เป็นการศึกษาพื้นฐานการนวดพ้ืนบ้านภาคใต้ โดยน�ำเนินการรวบรวมข้อมูลองค์ความรู ้

การนวดพืน้บ้าน เพือ่การจดัท�ำถอดองค์ความรู้การนวดพ้ืนบ้านจากหมอนวดพ้ืนบ้านภาคใต้ แล้วรวบรวมข้อมลูทีไ่ด้ 

ทั้งหมดน�ำมาวิเคราะห์ ตามวัตถุประสงค์ของการศึกษา ซึ่งผู้วิจัยจะขอน�ำเสนอรายละเอียดผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

ดังต่อไปนี้

	 ส่วนที่  ๑	 การวิเคราะห์ลักษณะที่พึงประสงค์ของหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้

	 ส่วนที่  ๒	 การวิเคราะห์กระบวนการนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้

	 ส่วนที่  ๓	 การวิเคราะห์พิธีกรรมที่ใช้ร่วมในการนวดรักษาภาคใต้

	 มีรายละเอียดในแต่ละส่วนดังนี้

ส่วนที่ ๑	การวิเคราะห์ลักษณะที่พึงประสงค์ของหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้
		  ลักษณะที่พึงประสงค์ของการนวดแบบพื้นบ้าน

	 	 ๑.๑	 คุณสมบัติของหมอนวด

		  	 	 คุณสมบัติทางกายภาพ

				    	 อ่อนน้อม ถ่อมตน ต่อทุกเพศทุกวัย

				    	 ไม่ยกตนข่มท่าน

				    	 ไม่โอ้อวดวิชาความรู้ให้ผู้อื่นหลงเชื่อ

				    	 ไม่ชอบมัวเมาอบายมุข เช่น เล่นการพนัน ดื่มสุรา ไม่ผิดลูกเมียผู้อื่น

				    	 แต่งกายสะอาด เรียบร้อย

				    	 ควรตัดเล็บให้สั้นและสะอาด

	 	 	 	 คุณสมบัติทางจิตวิญญาณและจรรยาบรรณ

				    	 มีจิตอาสา

				    	 มีคุณธรรม ต้องการช่วยเหลือผู้ป่วยให้พ้นทุกข์

				    	 ไม่แบ่งชั้นวรรณะในการรักษา

				    	 ไม่โลภเห็นแก่ลาภมากเกินควร

บทที่ ๔
ผลการศึกษา
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	 	 ๑.๒	 คุณลักษณะของสถานที่ที่ให้บริการ

				    	 อาคารนวด ควรมีอากาศถ่ายเท โปร่ง ไม่มืด และมีเก้าอี้ส�ำหรับนั่งรอ

				    	 ห้องนวด ควรเป็นห้องนวดเป็นส่วนตัว

	 	 	 	 	 	 	 -	 ไม่เป็นแหล่งมั่วสุม

	 	 	 	 	 	 	 -	 ที่นอนและหมอนต้องสะอาด มีการเปลี่ยนบ่อย ๆ

	 	 ๑.๓	 รปูแบบและวิธีการนวดรักษาแก้โรค/อาการ

	 	 	 	 รูปแบบการนวดรักษาแบบพื้นบ้านภาคใต้

	 	 	 	 จากการถอดองค์ความรู้รูปแบบการนวดแบบพ้ืนบ้านในภาคใต้นี้ ได้จากการสนทนากลุ่ม 

หมอนวดพื้นบ้านทั้ง ๑๖ คน ได้รูปแบบถ่ายทอดรักษาแบบพื้นบ้านภาคใต้ จ�ำนวน ๙ รูปแบบ มีรายละเอียดดังนี้

		  	 	 ๑)	การเขี่ยเส้น เป็นการนวดกระตุ้นโดยการใช้นิ้วชี้เขี่ยเส้นเล็ก ๆ ที่ขนานกับเส้นเอ็น

		  	 	 ๒)	การคลึงเส้น เป็นการนวดกระตุ้นโดยใช้อุปกรณ์ช่วย เช่น หินบาง ๆ เหรียญ สะกิดเส้นที่ 

	 	 	 	 	 ผิดปกติที่อยู่ลึกนิ้วเข้าไม่ถึง

			   	 ๓)	การรีดเส้น เป็นการไล่ลมในเส้นที่ติดขัดให้เดินสะดวกโดยใช้นิ้วหัวแม่มือรีดไปตามเส้น 

	 	 	 	 	 หมอบางท่านจะใช้ส้นเท้ารีดไปตามเส้น ส่วนใหญ่จะใช้น�้ำมันช่วยเพ่ือให้รีดล่ืน ผู้ท่ีถูกรีด 

	 	 	 	 	 จะไม่เจ็บ

			   	 ๔)	การเหยยีบเส้น  เป็นการใช้ส้นเท้าและฝ่าเท้าสัมผัสกบัเส้น  โดยผู้เหยยีบจะข้ึนอยูบ่นร่างกาย 

		  	 	 ๕)	การดึงเส้น เป็นการนวดกระตุ้นเส้นอย่างรวดเร็ว จะใช้ในการนวดเฉพาะจุด เช่น นวดเร่ง 

	 	 	 	 	 น�้ำนมแม่ อัมพฤกษ์ อัมพาต

		  	 	 ๖)	การกดเส้น เป็นการใช้นิ้วหรืออุปกรณ์กดลงบนเส้นเฉพาะจุด เพื่อเรียกเลือดลมเข้ามาใน 

	 	 	 	 	 บริเวณที่กด

		  	 	 ๗)	การหยิกเส้น เป็นการกระตุ้นเส้น โดยการใช้นิ้วหัวแม่มือและนิ้วชี้ จับเส้นดึงออกมาเบา ๆ 

	 	 	 	 	 และไล่ไปตามเส้น

		  	 	 ๘)	การประคองเส้น เป็นการใช้นิ้วหัวแม่โป้งข้างหนึ่งกดบนเส้น และใช้นิ้วหัวโป้งอีกข้างหนึ่ง  

	 	 	 	 	 กดด้านข้างของเส้นไว้เพื่อป้องกันเส้นพลิก

		  	 	 ๙)	การไต่เส้น เป็นการใช้นิ้วหัวแม่โป้งกดสลับกันไปตามเส้น

ส่วนที่ ๒	การวิเคราะห์กระบวนการนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้
	 	 จากการสนทนากลุ่มหมอนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้ ๑๖ คน ตามประเด็นดังต่อนี้

	 	 ๒.๑	 องค์ความรู้พื้นฐานในการนวด

			   	 ก)	 องค์ความรู้เกี่ยวกับลักษณะของเส้น เอ็นและจุดการนวด ในการรักษาโรคและอาการ  

พบว่า หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ ได้ให้นิยามค�ำว่า เส้น หมายถึง เส้นเล็ก ๆ ที่อยู่ขนาดอยู่ใต้เอ็นทั่วร่างกาย  

	 	 	 	 ส่วน เอ็น หมายถึง เอ็นที่รัดตึงร่างกาย โดยหมอบีบ (หมอนวด) จะท�ำการบีบเพื่อให้เส้นร่วง คือ 

เส้นท่ีบีบนั้นคลายตัว ท�ำให้เลือดลมเดินสะดวกทั่วร่างกายไม่ติดอยู่ตามเส้น ในกรณีท่ีมีปัญหาการเจ็บป่วยจาก 

เส้นเอ็น กล้ามเนื้อและเพื่อผ่อนคลายจากการท�ำงานหนักที่ท�ำให้เคล็ด ขัด ยอก
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	 	 ส่วน จุดการนวด หมายถึง ต�ำแหน่งในการก�ำหนดการนวดเพ่ือให้เส้นคลายเป็นการรักษาโรคหรือ 

อาการต่าง ๆ ที่เกิด เพราะเส้นผิดปกติ

	 	 ข) องค์คามรู้เกี่ยวกับทางเดินของเส้นหลัก จากการสนทนากลุ่มของหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ พบว่า 

จุดเริ่มต้นจากจุดเดียวกันทั้ง ๑๐ เส้น คือ บริเวณสะดือ แต่จุดสุดท้ายที่แต่ละเส้นจะเดินทางไปถึงต่างกัน ดังนี้

	 	 	 ๑.	 จุดสุดท้ายของเส้น อิทา คือจมูกซ้าย

	 	 	 ๒.	 จุดสุดท้ายของเส้น ปิงกลา คือ จมูกขวา

	 	 	 ๓.	 จุดสุดท้ายของเส้น สนา คือ โคนลิ้น

	 	 	 ๔.	 จุดสุดท้ายของเส้น กาลทาริ คือ นิ้วมือ นิ้วเท้า

	 	 	 ๕.	 จุดสุดท้ายของเส้น หัศะรังสี คือ ตาซ้าย

	 	 	 ๖.	 จุดสุดท้ายของเส้น ทวาริ คือ ตาขวา

	 	 	 ๗.	 จุดสุดท้ายของเส้น ลาวุสัง คือ หูซ้าย

	 	 	 ๘.	 จุดสุดท้ายของเส้น อุลัง คือ หูขวา

	 	 	 ๙.	 จุดสุดท้ายของเส้น นันทะกระหวัด คือ ทวารหนัก

	 	 	 ๑๐.	จุดสุดท้ายของเส้น ศคิชชะ คือ ทวารเบา

	 	 เม่ือเส้นส�ำคัญมีอาการผิดปกติ ก็จะมีลมร้อนเกิดขึ้น เช่น ลมกาลทาริจับ เพราะเหตุว่า กินของผิด 

ส�ำแดง กินของแสลง เป็นต้นว่า ขนมจีน ข้าวเหนียว ท�ำให้เกิดเหน็บชาทั้งตัว เย็นสะท้าน ลมอัคนีวาตคุณจับ  

เพราะกินของหวาน ท�ำให้เกิดอาการปวดกระบอกตา วิงเวียน ลืมตาไม่ขึ้น ลมจันทฤสังจับ เพราะอาบน�้ำมาก 

จึงท�ำให้เกิดอาการวิงเวียน เป็นต้น

	 	 อาการเกิดโรคนอกจากจะเป็นเพราะเส้นแล้ว ก็ยังเกิดจากธาตุทั้ง ๔ พิการ ซ่ึงได้แก่ ธาตุดิน ๒๐  

ธาตุน�้ำ  ๑๒ ธาตุลม ๖ ธาตุไฟ ๔ ซึ่งผู้เป็นแพทย์ควรจดจ�ำเส้นส�ำคัญและประกอบยาตามอาการของโรคและ 

ธาตุทั้ง ๔

	 	 ๒.๒	 กระบวนการนวดรักษา

	 	 	 	 การนวดแบบพื้นบ้านของภาคใต้มักจะมีการควบคู่มากับการนวดของหมอต�ำแย โดยการนวด

พื้นบ้านของทางภาคใต้นั้นจะมีการนวดกล่อมท้อง   ซึ่งท�ำให้คนท้องมีความสบายคลายความปวดเมื่อย เป็นการจัด

ท่าทางของทารกในครรภ์ ลดการกดทับของศีรษะเด็กที่มีต่ออุ้งเชิงกรานในช่วงอายุครรภ์ ๗-๘ เดือนครึ่ง

	 	 	 	 แนวคิดการวินิจฉัยอาการและการเรียกชื่อโรค

				    	 เอ็นหมาหยุก คือ เส้นและเอ็นที่อยู่บริเวณด้านหน้าล�ำคอ

				    	 กุนบาน (ลดลูกบาน)

				    	 กุนล่อ (มดลูกปลิ้น)

				    	 ตีนพลิ๊กเมีย คือ ข้อเท้าแพลงเจ็บข้อเท้าด้านใน

				    	 หลู่กบ้าลอย คือ ลูกสะบ้าเคลื่อนออกจากที่

				    	 เล่อะหลึ๊ด คือ ข้อศอกหลุด

				    	 ลิ๊นห๊ด (ลิ้นหด)

				    	 ป๊ะเข (ปากเบี้ยว)
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				    	 ฮู๊นั๊ก (หูตึง)
				    	 แค๋นต๋าย (ยกแขนไม่ขึ้น)
				    	 เอ้นต๊กหน่กต๋าย (เอ็นตกนกตาย) คือ โรคกามตายด้าน
				    	 พ้องข๊น (ขนลุก)
				    	 ขั๊ดหย๋อ (ขัดยอก)
	 	 	 	 ขอบเขตความสามารถในการบ�ำบดัความเจบ็ป่วยของหมอนวดพืน้บ้านภาคใต้  ส่วนใหญ่มกัเป็น 
กลุ่มอาการปวดเมื่อยตามกล้ามเนื้อซ่ึงเกิดจากการท�ำงานหนัก การเกร็งตัวของกล้ามเนื้อที่เคลื่อนไหวไม่ถูกต้อง 
ที่เรียกว่า เข็ด อาการข้อเท้าเคล็ด เรียกว่า  ตีนพลิกเมีย  บางรายรักษาอาการที่เกี่ยวกับมดลูก ที่เรียกว่า การคัดท้อง

		  	 ๒.๒.๑	 หลักการวินจิฉัยโรค/อาการ
	 	 	 	 	   	จากการสนทนากลุม่ของหมอนวดพืน้บ้าน ทัง้ ๑๖ คน ได้แลกเปลีย่นประสบการณ์ในการ 
วินิจฉัยโรค/อาการของแต่ละท่าน และได้สรุปเป็นภาพรวม ดังนี้
					      	 ๑)	 การซักประวัติจากผู้มารับบริการ
	 	 	 	 	 	 	 หมอนวดพืน้บ้านภาคใต้ส่วนใหญ่ให้ความเห็นว่า ควรสอบถามผูถ้กูนวดในเรือ่งต่าง ๆ 
 เพื่อน�ำมาคิดพิจารณาว่า ผู้ถูกนวดเป็นโรคหรืออาการอะไร ดังนี้
						      	 (๑)	 อาการแสดงหรืออาการส�ำคัญ คือ อาการที่ท�ำให้ผู ้ถูกนวดมาพบผู้นวด 
โดยควรสอบถามตามประเด็น ดังนี้
								        	 มีการเจ็บปวดหรืออาการลักษณะอย่างไร
								        	 เป็นมานานแค่ไหน
								        	 ต�ำแหน่งไหนท�ำให้ปวด/หรือเคลื่อนไหวไม่ได้
								        	 ท่าไหนปวดมากที่สุด
								        	 ท่าไหนปวดน้อยที่สุด
								        	 เคลื่อนในท่าใดได้หรือไม่ได้
								        	 อื่น ๆ ขึ้นกับอาการที่เห็น

					     	 	 (๒)	 ประวัติการเจ็บป่วยในอดีตและปัจจุบัน
	 	 	 	 	 	 	 	 โดยหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ส่วนใหญ่ให้ความเห็นว่า ควรสอบถามการแจ้ง 
ในอดีตและปัจจุบัน เพราะอาจเกี่ยวข้องกับการเจ็บป่วยครั้งนี้ได้
 	 	 	 	 	 	 	 	 อดีต 	 - 	 เคยได้รับอุบัติเหตุหรือไม่
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 - 	 ได้รับการผ่าตัดหรือไม่
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 - 	 เคยป่วยเป็นโรคอะไรบ้าง
							       	  ปัจจุบัน	 จะต้องสอบถามการเจ็บป่วย ดังนี้
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 -	 เริ่มเจ็บป่วยเมื่อใด
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 -	 เป็นทันทีหรือค่อย ๆ เป็น
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 -	 อะไรเป็นสาเหตุ (เช่น อุบัติเหตุ ยกของผิดที่)
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 -	 ความรุนแรงมากแค่ไหน
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 -	 เคยมีการอักเสบ เช่น ปวด บวม แดง ร้อน หรือไม่

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 -	 มีอาการบริเวณอื่น ๆ หรือไม่
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	 	 	 	 	 	 ๒)	 การตรวจร่างกาย

	 	 	 	 	 	 	 ในส่วนนี้ หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ ให้ความเห็นว่าควรตรวจทั่วไปโดยการดูการ

เคลื่อนไหว ว่าท�ำได้มากแค่ไหน คล�ำบริเวณที่ปวด เป็นต้น

	 	 	 	 	 	 	 อกีส่วนหนึง่ ควรตรวจก่อนลงมอืนวด เพือ่ป้องกนัความผดิพลาดทีอ่าจเกดิขึน้ได้  เช่น 

ผู้นวดจะต้องตรวจดูการท�ำงานของหัวใจจากการจับชีพจร การหายใจ เป็นต้น

						      	 ๒.๒.๒	 โรคและอาการที่รักษาได้ด้วยการนวด

	 	 	 	 	 	 	 	 	 จากการพูดคุยในกลุ่มหมอนวดพื้นบ้านในภาคใต้ โดยได้แยกพิจารณา 

ในแต่ละส่วนของร่างกายว่า ลักษณะอาการ/โรค ที่หมอนวดพื้นบ้านเห็นพ้องร่วมกันว่าเป็นโรค/อาการที่หมอนวด 

พื้นบ้านรักษาได้ด้วยการนวด จ�ำนวนทั้งสิ้น ๕๙ อาการ ตามรายละเอียดในตารางที่ ๑

ตารางที่ ๑  โรค/อาการที่รักษาได้ด้วยการนวด

	ล�ำดับ	 โรค/อาการ	 อาการแสดง	 สาเหตุที่ท�ำให้เกิดโรค/อาการ

	 ๑	 ปวดตน้คอ	 ก้มลงและแหงนหน้าไม่ได้เอี้ยวคอไป	 นอนทับแขน นอกในท่าคอเอียง ผิดท่า

	 	 	 ซ้าย-ขวาไม่ได้ เคล็ดที่คอ

	 ๒	 คอแข็ง/คอตกหมอน/คอเคล็ด	 นอนตะแคงไม่ได้ หนัคอไม่ได้มอีาการ   	นอนในท่าตะแคงนาน ๆ มอีาการปวดคอ

	 	 	 ปวดร้าวไปที่แขน 	 ปวดไหล่ร่วมด้วย หรือบริเวณสะบัก

	 ๓	 ขากรรไกรแข็ง/ค้าง	 เวลาอ้าปากจะมีเสียงดังกุ๊ก-กั๊กเวลา 	 เกิดจากสะบักบริเวณหน้าคอตึง หลังคอ 

	 	 	 พดูลิน้จะแขง็สัน่รวั จะพดูซ�ำ้ ตดิอ่าง	 เกร็งด้วย อาจมีบริเวณหลังท้ายทอยมี 

	 	 	 รับประทานอาหารมักมีอาการส�ำลัก	 อาการปวดร่วมด้วย

	 	 	 หาวบ่อย ๆ และหาวกว้างเกินไปจน

	 	 	 กรามค้าง

	 ๔	 หูอื้อ	 มีน�้ำในหูไม่เท่ากัน  สาเหตุเกิดจาก	 เกิดจากธาตุพิการ คือมีลมในหู

	 	 	 ธาตุพิการ	

	 ๕	 ปวดหัว	 มอีาการปวดหวัระยะนานเป็นหลาย ๆ	 ไขมันอุดตัน เครียด

	 	 	 เดือนหรือนานเป็นปี มีอาการปวด

	 	 	 เรื้อรัง 

			 

	 ๖	 ลมปะกัง (ไมเกรน)	 ปวดหวัข้างเดยีว สาเหตมุาจากเลอืด	 เกิดจากเลือดลมเดินไม่สะดวกและเส้น	 

	 	 	 ลมเดินไม่สะดวก และเส้นประสาท	 ประสาทบีบตัว

	 	 	 บีบตัว
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	ล�ำดับ	 โรค/อาการ	 อาการแสดง	 สาเหตุที่ท�ำให้เกิดโรค/อาการ

	 ๗	 ปวดขมับ	 น�ำ้ตาไหล ตาพร่ามวั ปวดขมบั	 มีโรคลมข้ึนเบ้ืองสูง ปวดมึนศีรษะ 

	 	 	 	 หรือเนื้องอกในสมอง

	 ๘	 ตาพร่ามัว	 ตามองไม่ชดั ตามดืมวัพร่าตาลาย เช่น	 เส้นประสาทบริเวณหางตาตีบ ไขมัน 

	 	 	 ในโรคลมข้ึนเบือ้งสงู โรคเบาหวานและ	 อุดตันบริเวณเส้นเลือด

	 	 	 เนื้องอกในสมอง ฯลฯ 

	 ๙	 ตาลม	 หากโดนลมน�้ำตาจะไหล	 เกิดจากการตาแดง	

	 ๑๐	 ตาแข็ง	 น�้ำตาจะไม่ไหลออกมา เนื่องมาจาก	 เนื่องมาจากน�้ำตาแห้ง

	 	 	 น�้ำตาแห้ง	

	 ๑๑	 ตาแห้ง	 บริเวณเบ้าตาไม่มีน�้ำตาหล่อเลี้ยงตา	 สภาวะในร่างกายไม่สมดุล จากการ 

	 	 	 ระคายเคือง กลอกตาไปมาไม่ได้	 ไหลเวียนของเลือดไม่ดี ส่งผลท�ำให้ 

	 	 	 	 ตาแห้ง

	 ๑๒	 ตากระตุก	 บรเิวณขอบตาล่างจะกระตกุ เป็นระยะ	 เกิดจากเส้นประสาทและกล้ามเนื้อตา 

	 	 	 เกิดจากเส้นประสาทและกล้ามเนื้อตา	 ตึงเครียด	

	 	 	 ตึงเครียด

	 ๑๓	 อาการปวดระหว่างคิ้ว	 ปวดบริเวณคิ้วและปวดกระบอกตา	 เกิดจากเลือดไปเลี้ ยงสมองไม ่พอ 

	 	 	 	 ถ้าขาดมากส่งผลต่อกระบอกตา หรือ

	 	 	 	 เส้นเลือดฝอยตีบบริเวณหัวคิ้ว

	 ๑๔	 อาการนอนไม่หลับ	 มีอาการตึงที่ท้ายทอย  เกิดมาจาก	 เกดิจากความเครยีด กงัวลมากมอีาการ

	 	 	 ความเครียด	 ซึมเศร้า

	 ๑๕	 ปวดศีรษะรุนแรง	 -  ปวดศีรษะมาก	 เกิดจากเลือดไม่เลี้ยงสมองไม่พอ หรือ 

	 	 	 -  ต้องจับขมับแทบทนไม่ได้  เพราะ	 เริม่จากบรเิวณขา น่อง หรอื บ่า มอีาการ

	 	 	    ปวดเหมือนเส้นเลือดจะแตก	 ตึงและปวดร่วมด้วย

	 ๑๖	 เป็นลมธรรมดาไม่รุนแรง/	 หน้ามืด คนไข้ไม่รู้สึกตัว	 เกิดจากพกัผ่อนไม่เพยีงพออย่างต่อเนือ่ง

	 	 ลมแดด	 	 ส่วนหนึ่งมาจากการท�ำงานของหัวใจ 

	 	 	 	 ไม่สม�่ำเสมอ

	 ๑๗	 เป็นลมเกร็ง/ลมชัก/	 ผู้ป่วยจะเกร็งก�ำมือ ก�ำเท้าและกดัฟัน	 ระบบการส่ังงานของระบบประสาท 

	 	 ลมบ้าหมู	 	 ไม่สม�่ำเสมอ หรือมีอาการชัก มีไข้สูง

	 ๑๘	 นอนกรน	 ผูป่้วยนอนหลบัไม่รู้สกึตวั กรนเสยีงดงั	 ส่วนใหญ่เป็นกับคนอ้วน คนผอมอาจ 

	 	 	 รบกวนผู้อื่น	 เป็นได้
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	ล�ำดับ	 โรค/อาการ	 อาการแสดง	 สาเหตุที่ท�ำให้เกิดโรค/อาการ

	 ๑๙	 ภูมิแพ้/หอบหืด	 ผูป่้วยจะจามบ่อย ๆ หายใจไม่สะดวก 	 เกิดจากแพ้ฝุ่นละออง หรือปอดชื้น

	 	 	 คัดจมูก ท�ำให้น�้ำมูกและน�้ำตาไหล

	 	 	 ตลอด ถ้าเป็นมาก จะจามไม่หยุด  

	  	 	 ท�ำให้เพลีย ปวดหัว

  	๒๐	 ปวดสะบัก	 จะปวดเมื่อยแขน/สะบัก	 เกิดจากยกของหนักหรือนอนตะแคง

	 	 	 	 นาน ๆ

	 ๒๑	 สะบักจม	 ปวดบริเวณหัวไหล่ เวลายกแขนขึ้น	 เกิดจากเส้นอยู่ชิดบริเวณสันหลังจาก 

	 	 	 มักปวด	 การยกของหนัก ในท่าก้มหัวลง หรือ 

	 	 	 	 ของทีย่กเกนิก�ำลงัท�ำให้ผดิท่า หรอืเล่น 

	 	 	 	 คอมพิวเตอร์นาน ๆ เส้นจะตึง ค่อย ๆ  

	 	 	 	 จมลง

	 ๒๒	 ไหล่ติด	 ยกแขนไม่ขึ้น มีอาการปวดบริเวณ	 เกิดจากอาการเจ็บปวดบริเวณแขน 

	 	 	 รักแร้	 หรือข้อมือ เมื่อไม่ค่อยใช้งาน มีโอกาส 

	 	 	 	 ติดได้ง่าย หรือเกิดจากหินปูนที่เกาะ 

	 	 	 	 ยึดติดบริเวณข้อแขนหรือไหล่

	 ๒๓	 ปวดกระดูกสันหลัง	 ปวดที่กระดูกสันหลังแข็ง ก้มไมไ่ด้	 เกิดจากกล้ามเนื้อบริเวณหลังเกร็ง  

	 	 	 	 หรือเกิดจากยกของหนักหรือผิดท่า 

	 ๒๔	 ปวดหลัง	 เวลาก้มตัวลงจะท�ำให้ปวดมาก 	 ขึ้นกับช่วงอายุ ถึงอายุมาก เกิดจาก 

	 	 	 ส่วนเวลานั่งจะลุกขึ้นยาก	 ความเสื่อมของร่างกายจะท�ำบริเวณ 

	 	 	 	 หลังตึงง่าย วัยท�ำงานเกิดจากยกของ 

	 	 	 	 หนักผิดท่า

	 ๒๕	 ปวดเอว	 ก้มได้บ้าง แต่จะปวดยดึท่ีบรเิวณเอว	 บริเวณปลายซี่โครง มีพังผืดมายึดหรือ 

	 	 	 	 มีลมมาติด เกร็งบริเวณเอว ถ้าปล่อยไว้ 

	 	 	 	 นาน ๆ  ตวัจะแขง็หรอืเกดิจากการหกล้ม

	 ๒๖	 ปวดหมอนรองกระดูก	 ปวดตั้งแต่เอวลงมาถึงสะโพก	 ยกของหรือเอื้อมเอาของ ท�ำให้เกร็ง 

	 	 	 	 และผิดท่า หรือก้มหัวเก็บของก็จะท�ำ 

	 	 	 	 ให้ปวดบั้นเอวได้

	 ๒๗	 กระดูกทับเส้น	 ปวดที่สะโพกชาลงไปท่ีขาจนถึง	 เกิดจากนอนตะแคงด้านเดียวนาน ๆ 

	 	 	 ปลายเท้า ปวดหลังและเอว ปวดที่	 ท�ำให้เส้นเอ็นบริเวณนั้นเกร็ง

	 	 	 สลักเพชรท�ำให้นั่งพับเพียบไม่ได้	
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	ล�ำดับ	 โรค/อาการ	 อาการแสดง	 สาเหตุที่ท�ำให้เกิดโรค/อาการ

	 ๒๘	 ปวดก้นย้อย (ก้นกบ)	 ตึงที่ใต้ขา ขาพับ กระดูกปลายขา 	 เกดิจากเส้นทีบ่รเิวณก้นย้อยมกีารเกรง็

	 	 	 และเกิดตะคริวที่น่อง	 ซึ่งจะเชื่อมโยงเกร็งบริเวณอวัยวะเพศ 

	 	 	 	 อีกส่วนหนึ่งจะท�ำให้บริเวณขาด้านใน 

	 	 	 	 ปวดไปยังน่องได้

	 ๒๙	 ปวดข้อศอก 	 ข้อพับศอกจะปวด เหยียดแขนจะ	 เกิดจากลมติดในข้อศอก หรืออาจเกิด 

	 	 	 ปวดยกแขนพับงอจะปวดมาก	 จากยกของหนักนาน ๆ หรือเกิดจาก 

	 	 	 	 เดินผ่านประตูแล้วข้อศอกไปกระแทก  

	 	 	 	 จนเกดิอาการระบม ท�ำให้ไขมันไปเกาะ 

	 	 	 	 ตัวบริเวณข้อศอก

	 ๓๐	 ปวดหลังแขน	 เวลายกมอืจะปวดมอืและแขนใช้งาน	 เกิดจากลมติดในข้อศอก หรืออาจเกิด 

	 	 	 ไม่ได้	 จากยกของหนักนาน ๆ หรือเกิดจาก 

	 	 	 	 เดินผ่านประตูแล้วข้อศอกไปกระแทก  

	 	 	 	 จนเกดิอาการระบม ท�ำให้ไขมันไปเกาะ

	 	 	 	 ตัวบริเวณข้อศอก

	 ๓๑	 ปวดข้อพับแขน	 หิว้ของหนกัไม่ได้ สะบัดแขนก็ไม่หาย	 เกิดจากลมไม่วิ่งไปท่ีข้อพับแขน ท�ำให้ 

	 	 	 	 บริเวณข้อพับไม่มีแรง

	 ๓๒	 ปวดข้อมือ	 ใช้แขนยันพื้นไม่ได้ และหมนุข้อมือ	 เกดิจากลมไม่แล่นไปทีข้่อมอื น�ำ้เหลอืง 

	 	 	 ไม่ได้	 ไปอุดตันบริเวณข้อมือ อาจท�ำให้บวม 

	 	 	 	 แดง

	 ๓๓	 ปวดข้อนิ้วหัวแม่มือ	 หวัแม่มอืขยบัไม่ได้ ปวดในข้อท�ำให้	 ลมและน�ำ้เหลอืง เกดิจากลม ไม่แล่นไป

	 	 	 ติดขัด	 ที่ข ้อมือ น�้ำเหลืองไปอุดตันบริเวณ 

	 	 	 	 ข้อมือ อาจท�ำให้บวมแดง

	 ๓๔	 นิ้วล็อก	 ก�ำมือแล้วคลายออกไม่ได้ บางราย	 เกดิจากพงัผดืไปหุม้เอน็บรเิวณนิว้ ท�ำให้ 

	 	 	 ปวดและชานิ้ว ขยับและกระดิกนิ้ว	 ยืดเข้ายืดออกไม่ได้ ท�ำให้เอ็นเป็นขอด 

	 	 	 ไม่ได้	 หรือหยิกได้

	 ๓๕	 ไหล่หลุด	 แขนจะห้อยตกลง ตรงหัวไหล่จะมี	 เกิดจากการเกร็งของแขน ข้อศอกมี 

	 	 	 รอยบุ๋ม ขยับแขนไม่ได้	 อาการเกร็งและปวด แขนจะบิด ท�ำให้ 

	 	 	 	 ผิดรูปของแขนออกจากต�ำแหน่งเดิม 

	 	 	 	 ท�ำให้ไหล่หลุดได้

	 ๓๖	 มือเย็น	 เลือดลมเดินไม่สะดวก ก�ำมือจะมี	 เกิดจากการไหลเวียนเลือด ลมภายใน 

	 	 	 อาการตึง ๆ มือเย็น มีเหงื่อ	 ร่างกายไม่ดี
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	ล�ำดับ	 โรค/อาการ	 อาการแสดง	 สาเหตุที่ท�ำให้เกิดโรค/อาการ

	 ๓๗	 ปวดชาทัง้แขน	 ปวดชาแขน ท�ำงานหรอืยกอะไรไม่ได้	 เกิดจากสะบักด้านหลัง ถูกกดทับจาก 

	 	 	 มีอาการชาที่คอ	 การนอนทับแขนนาน ๆ

	 ๓๘	 ข้อศอกหลุด	 ปวดทีบ่่าและหวัไหล่ ขยบัแขน ยกแขน	 ข้อศอกหลุด เกิดจากอุบัติเหตุ ท�ำให้ 

	 	 	 ไม่ได้ (ถ้ามีข้อศอกหลุดแสดงว่ามี	 ข้อศอกหลดุ เกดิน�ำ้ขงัในกระจกุข้อศอก

	 	 	 กระดูกข้อศอกหักหรือแตก)	 ก่อน หลงัจากหนิปนูเข้าไปผสม เกดิพงัผดื 

	 	 	 	 เพิม่มากข้ึน ท�ำให้เลอืดไม่ไปเลีย้งบรเิวณ 

	 	 	 	 ข้อศอก ท�ำให้ข้อศอกเคลื่อนไหวไม่ได้

	 ๓๙	 ข้อมือหลุด	 ปวดและขยับข้อมือไม่ได้ตรงบริเวณ	 เกิดจากการหกล้มและเอามือไป

	 	 	 ข้อ จะเห็นเป็นสีคล�้ำ	 ยันพื้นไว้	

	 ๔๐	 ปวดต้นขา (ปวดโคนขา	 เวลานั่งจะปวดตึงท่ีต้นขา นั่งได้ยาก 	 เกิดจากปลายเท้า/ฝ่าเท้าท้ัง ๒ ข้าง 

	 	 ด้านใน/ด้านหน้า/ด้านหลัง)	 ปวดเข่าพับขาไม่ได้	 รับน�้ำหนักไม่เท่ากัน จะส่งผลท�ำให้ 

	 	 	 	 น่องและหน้าขา ต้นขา เกิดอาการตึง  

	 	 	 	 ท�ำให้เส้นเลอืดใหญ่บรเิวณต้นขาถกูเส้น 

	 	 	 	 เอน็ทีห่่อหุ้มเส้นเลอืดใหญ่บรเิวณต้นขา 

	 	 	 	 เกดิอาการตงึด้วย ท�ำให้ระบบเลอืดไหล 

	 	 	 	 เวยีนไม่ดบีรเิวณด้านขาทีเ่ป็น เกดิอาการ 

	 	 	 	 ปวดและชาบริเวณต้นขา

	 ๔๑	 เข่าเสื่อม	 งอเข่าไมไ่ด้ เหยียดขาไม่ออก	 เกิดจากอุบัติเหตุ ล้มหรือตกจากท่ีสูง  

	 	 	 	 เกิดการอักเสบ หลังรักษาอาการดีแล้ว 

	 	 	 	 แต่มายกของหนัก ก็จะท�ำให้อักเสบ 

	 	 	 	 ขึ้นมาใหม่ ถ้าไม่รักษาให้ถูกวิธีก็จะเกิด 

	 	 	 	 อาการเรือ้รงั กจ็ะมนี�ำ้เหลอืงซึง่ผสมกับ

	 	 	 	 น�้ำมันในข้อกระดูกจะเสีย ร่างกายก็จะ

	 	 	 	 สร้างหินปูนเข้ามาเกาะ  ก็จะเกิดพังผืด

	 	 	 	 หนาขึน้ ท�ำให้เส้นเลอืดจากปลายประสาท

	 	 	 	 ไปเลีย้งบรเิวณเท้า และเข่าไม่พอการยดึ

	 	 	 	 เกดิพงัผดื มอีาการชานาน     จะเป็นอาการ 

	 	 	 	 ของเข่าเสือ่ม หรอืเกดิจากความชราภาพ 

	 	 	 	 ถ้าเป็นผู้หญิงเกิดจากการคลอดสูงมาก 

			   	 ท้ังกระดกูพรนุหรอืคนอ้วนมาก มโีอกาส  

	 	 	 	 เกิดเข่าเสื่อม
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	ล�ำดับ	 โรค/อาการ	 อาการแสดง	 สาเหตุที่ท�ำให้เกิดโรค/อาการ

	 ๔๒	 ปวดเข่า	 ปวดหัวเข่า เวลาเดินจะปวดมาก	 เกดิจากอบุตัเิหต ุหกล้ม หรอืยกของหนกั

	 	 	 	 เป็นประจ�ำ หรือยกของเกินก�ำลัง

	 ๔๓	 เข่าเคลื่อน (เกิดจากอุบัติเหตุ)	 ท�ำให้ปวดเวลาเดิน และนั่งยอง ๆ	 เกดิจากอบัุตเิหต ุเช่น หกล้มหรอืตกจาก

	 	 	 ไม่ได้	 รถยนต์/รถจักรยานยนต์ หรอืตกจากท่ีสูง

	 ๔๔	 ปวดใต้ข้อพับขา	 เส้นเอ็นใต้ข้อพบัเข่าตึง ขดเป็น	 ใต้ข้อพบัขา ใต้เข่า จะเกิดจากการอกัเสบ

	 	 	 ก้อนแข็ง	 จากอบัุตเิหตกุ่อน รกัษาหายแล้วอาจเกิด

	 	 	 	 อุบัติเหตุซ�้ำข้ึนอีก จะท�ำให้อักเสบและ 

	 	 	 	 พงัผดืเข้ามาห่อหุม้บรเิวณอกัเสบนาน ๆ  

	 	 	 	 จะเกิดเป็นเส้นแข็ง ท�ำให้ปวดใต้ข้อ 

	 	 	 	 พับขาขึ้น

	 ๔๕	 ปวดร่องหน้าแข้ง	 เส้นตรงร่องกระดกูตะเกียบหน้าแข้ง	 เกิดจากเส้นหน้าแข้งตึง จากการออก 

	 	 	 จะแข็ง   มีอาการชาเมื่อกระดก	 ก�ำลังกายหรือใช้งานมากเกินไป จะท�ำ 

	 	 	 ปลายเท้า (มักเกิดกับผู้ป่วยที่เป็น	 เส้นตึง เมื่อไม่นวดให้เส้นคลายออก 

	 	 	 เบาหวาน หรอืผูท้ีน่ัง่นาน ยนืนาน)	 ครัง้ต่อไปออกก�ำลงัอกีจะท�ำให้กล้ามเนือ้

	 	 	 	 อักเสบ จะเป็นสาเหตุท่ีท�ำให้ปวดร่อง 

	 	 	 	 หน้าแข้ง

	 ๔๖	 เส้นเลือดขอดบริเวณน่อง	 มีเส้นเลือดด�ำขอดท่ีใต้น่อง	 เกดิจากเส้นเลือดด�ำอดุตัน และระบบไต

	 	 	 	 ไม่สามารถน�ำเลอืดด�ำกลบัเข้าสูห่วัใจได้ 	

	 	 	 	 ท�ำให้เส้นเลอืดด�ำขอด บรเิวณขาหรอืน่อง

	 ๔๗	 ปวดข้อเท้า (พลิก/แพลง/แข็ง)	 หมนุข้อเท้าไม่ได้ จะปวด เวลาเดนิ	 เกิดจากอบัุติเหต ุเดนิทรงตวัผดิท่า ท�ำให้

	 	 	 จะปวดข้อเท้าจนถึงตาตุ่ม	 เส้นบริเวณเท้าอักเสบ พลิกหรือแพลง 

	 	 	 	 หรือจากการเดิน ยกของแล้วล้มจะ 

	 	 	 	 หนักกว่า ท�ำให้เท้าพลิกหรือแพลง  

	 	 	 	 หรือเกิดจากเดินและลื่นไถล ท�ำให้เท้า 

	 	 	 	 พลิกหรือแพลง

	 ๔๘	 ปวดข้อหัวแม่เท้า/นิ้วก้อย	 ข้อนิ้วบวมโต คดเอียงและแข็ง	 เกิดจากเดินและสะดุดก้อนหินหรือ 

	 	 บริเวณเท้า	 	 ของอื่น ๆ แล้วท�ำให้กระดูกหัวแม่เท้า 

	 	 	 	 หรือนิ้วก้อยเท้าซ้น เกิดอักเสบ บวม  

	 	 	 	 หรือเกิดจากโรคกระดูก โรครูมาตอยด์ 

 	 	 	 	 ก็ท�ำให้กระดูกหัวแม่เท้าปวด
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	ล�ำดับ	 โรค/อาการ	 อาการแสดง	 สาเหตุที่ท�ำให้เกิดโรค/อาการ

	 ๔๙	 ปลายเท้าชา	 ปลายเท้าจะหงิกเกยกัน เท้าจะ	 เกิดจากเส ้นเลือดที่ ไปเลี้ยงปลาย 

	 	 	 แห้งสาก  ผิวเนื้อซีด  (อาจเป็น	 ประสาทเท้าไม่ท่ัวถึง ท�ำให้เกิดอาการ 

	 	 	 ระยะสุดท้ายของกระดูกทับเส้น/	 ชาปลายเท้า หรอืเกดิจากโรคเบาหวาน

	 	 	 เบาหวาน	 หรือเกิดจากโรครูมาตอยด์

	 ๕๐	 ปวดส้นเท้า (รองช�้ำ)	 เวลาเดินจะปวด  เมื่อเดินได้ ๔-๕	 เกิดจากการอักเสบบริเวณส้นเท้ากับ 

	 	 	 ก้าว จะทุเลา นั่งแล้วลุกขึ้นเดินจะ	 เส้นร้อยหวาย เพราะเส้นเอน็ร้อยหวาย 

	 	 	 ปวดอีก	 ที่ยึดข้อเท้าเกิดอาการตึงมากกว่าปกติ 

	 	 	 	 จะไปดึงกระดูกบริเวณส้นเท้า จึงท�ำให้

	 	 	 	 ส้นเท้าเกิดการอักเสบหรือรองช�้ำได้

	 ๕๑	 ปวดโคนขาด้านใน	 ปวดบริเวณขาหนีบ	 เกิดจากอาการท้องผูก หรือบางคร้ัง 

	 	 	 	 อาจเกิดปัสสาวะติดขัด (ฉี่ไม่ค่อยออก) 

	 	 	 	 เป็นสาเหตุ ปวดโคนขาหรือเกิดจาก 

	 	 	 	 สลักเพชรตึงมากเกินไป จะท�ำให้ไม่ดึง

	 	 	 	 เส้นที่หัวตะคาก (ใต้ซี่โครงของสะโพก) 

	 	 	 	 ส่งผลปวดโคนขาด้านใน บางครั้งอาจ 

	 	 	 	 ส่งผลไปถึงสะโพกหรือบั้นเอวได้

	 ๕๒	 ปวดโคนขาด้านหน้าขา	 เวลาเดินจะปวดขาด้านข้าง 	 เกิดจากอาการท้องผูก หรือบางครั้ง 

	 	 	 เดินกะเผลก	 อาจเกิดปัสสาวะติดขัด (ฉี่ไม่ค่อยออก) 

	 	 	 	 เป็นสาเหตุ ปวดโคนขาหรือเกิดจาก 

	 	 	 	 สลักเพชรตึงมากเกินไป จะท�ำให้ไม่ดึง

	 	 	 	 เส้นที่หัวตะคาก (ใต้ซี่โครงของสะโพก)

	 	 	 	 ส่งผลปวดโคนขาด้านใน บางครั้งอาจ 

	 	 	 	 ส่งผลไปถึงสะโพกหรือบั้นเอวได้

	 ๕๓	 ปวดโคนขาด้านหลัง	 เดินแล้วจะปวดบริเวณก้นกบ  	 เกิดจากอาการท้องผูก หรือบางคร้ัง 

	 	 	 	 อาจเกิดปัสสาวะติดขัด (ฉี่ไม่ค่อยออก) 

	 	 	 	 เป็นสาเหตุ ปวดโคนขาหรือเกิดจาก 

	 	 	 	 สลักเพชรตึงมากเกินไป จะท�ำให้ไม่ดึง

	 	 	 	 เส้นที่หัวตะคาก (ใต้ซี่โครงของสะโพก) 

	 	 	 	 ส่งผลปวดโคนขาด้านใน บางครั้งอาจ 

	 	 	 	 ส่งผลไปถึงสะโพกหรือบั้นเอวได้
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	ล�ำดับ	 โรค/อาการ	 อาการแสดง	 สาเหตุที่ท�ำให้เกิดโรค/อาการ

	 ๕๔	 ปวดโคนขาด้านนอก 	 เวลาเดินจะปวดลึก ๆ ที่สลักเพชร	 เกิดจากอาการท้องผูก หรือบางครั้ง

		  (จุดนั่งพับเพียบ)	 (สะโพก)	 อาจเกิดปัสสาวะติดขัด (ฉี่ไม่ค่อยออก) 

	 	 	 	 เป็นสาเหตุ ปวดโคนขาหรือเกิดจาก 

	 	 	 	 สลักเพชรตึงมากเกินไป จะท�ำให้ไม่ดึง

	 	 	 	 เส้นที่หัวตะคาก (ใต้ซี่โครงของสะโพก) 

	 	 	 	 ส่งผลปวดโคนขาด้านใน บางครั้งอาจ 

	 	 	 	 ส่งผลไปถึงสะโพกหรือบั้นเอวได้

	 ๕๕	 เท้าเย็น	 เท้าจะเย็นมีเหง่ือออก  ต้องสวม	 เกิดจากกษัย (ความเสือ่มในระบบต่าง ๆ

	 	 	 ถุงเท้าตลอดเวลา  เลือดลมเดินไม่ 	 ของร่างกาย) เช่น ไตเสื่อม มีอาการ 

	 	 	 ตลอดเลือดน้อย ความดันโลหิตต�่ำ	 ปวดเมื่อยตามตัว ตามหลัง หรือธาตุไฟ

	 	 	 มดลูกต�ำ่	 ทัง้ ๔ ถ้าเลือ่น ถอืเป็นกษัย ซึง่ทราบจาก

	 	 	 	 การคูณธาตุ ซึ่งจะส่งผลการหมุนเวียน

	 	 	 	 ของเลือดไปเลี้ยงปลายเท้าไม่เต็มที่ 

	 	 	 	 ท�ำให้เท้าเย็น

	 ๕๖	 น่องเป็นตะคริว	 จะปวดจิด๊ ๆ บรเิวณน่อง ท�ำให้ขยบั	 เกิดจากเส้นเลือดไปผ่านน่องไม่ดีพอ 

	 	 	 ขาไม่ค่อยได้ มีก้อนใต้น่อง	 ท�ำให้กล้ามเนื้อมีการรวมตัวเป็นมัด ๆ 

	 	 	 	 มกีารแข็ง นนูเป็นล�ำข้ึนมา  เริม่เป็นตะครวิ 

	 	 	 	 หรือเดินมาก ๆ ท�ำให้เส้นบริเวณน่อง  

	 	 	 	 ส่งผลเป็นตะครวิได้เหมอืนกนั หรอือาจ 

	 	 	 	 เกิดจากเส้นเลือดด�ำไปฟอกท่ีหัวใจ  

	 	 	 	 แล้วส่งมาปอดเพ่ือฟอกใหม่เป็นเลอืดดี

	 	 	 	 แล้วส่งมายังบริเวณน่องได้ไม่เต็มที่  

	 	 	 	 ก็ท�ำเป็นตะคริวได้

	 ๕๗	 เข่าหลุด/สะบ้าเข่าหลุด	 ปวด ขดัหวัเข่าเวลาเดนิ (ถ้าเอน็ขาด	 เกิดจากอุบัติเหตุ หกล้ม ตกจากที่สูง 

	 	 	  ให้ส่งต่อ ไม่ควรรักษาเอง)	 รถชน เกิดการกระแทกอย่างรุนแรง  

	 	 	 	 ท�ำให้เข่าหรือสะบ้าเกิดหลุดจากเข่า

	 ๕๘	 มดลูกต�่ำ/หย่อนยาน	 เมื่อคลอดลูกแล้วมดลูกต�่ำหรือ	 ยกของหนัก ท�ำงานหนัก ท�ำให้เกร็ง 

	 	 	 หย่อนยาน ปวดท้องน้อยหรือ	 หน้าท้อง ตัวมดลูกปลิ้นออกมา

	 	 	 ช่องคลอด ปวดปัสสาวะบ่อย ๆ
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	 	 	 ๒.๒.๓	 การนวดรักษา

	 	 	 	 	 จากโรค/อาการที่รักษาด้วยการนวดแบบพื้นบ้าน  ซึ่งหมอนวดพื้นบ้านได้พิจารณาวิธีการนวด 

แต่ละโรค/อาการ ตามท่ีผู้วิจัยได้รวบรวมไว้ หากพบว่า ต�ำแหน่งที่นวดไม่ตรงกับการนวดจริง ๆ ก็มีการปรับแก้ไข  

แต่มหีมอนวดบางส่วนเห็นว่าการแก้โรค/อาการบางอาการมวีธิกีารนวดแตกต่างกนัออกไป จึงจ�ำเป็นต้องท�ำวธิอีืน่ ๆ   

เพิ่มเติม ตามรายละเอียดแต่ละโรค/อาการ ดังนี้

๑.	 ปวดต้นคอ

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก ก้มลงและแหงนหน้าไม่ได้ เอี้ยวคอไปซ้าย-ขวาไม่ได้ เคล็ดที่คอ

	 วิธีการนวด ให้ผู้ป่วยนอนหงาย แล้วกดเส้นหน้าท้องเหนือสะดือด้านซ้ายประมาณ ๒ นิ้วมือ ใช้มือสัมผัสด ู 

จะมเีส้นขอดเป็นก้อนแขง็อยู ่ วธิกีดต้องค่อย ๆ  กดลงเร่ือย ๆ  ให้นบั ๑-๑๐ จึงปล่อยมอื  ถ้ากดถูกจะเจอก้อนแข็งเลก็ ๆ   

เป็นเส้นรั้งอยู่ (ก) ให้ผู้ป่วยนั่งขัดตะหมาดเพชร (สมาธิเพชร) นั่งตัวตรง ใช้มือประคองหน้าผาก อีกมือหนึ่งใช้ 

น้ิวโป้งกด ๒ เส้นซ้ายและขวา ด้านข้างของกระดูกคอ ไล่ขึ้น-ลงจากต้นคอบริเวณหัวไหล่ ไปจนถึงไรผม สัมผัสดู  

หากว่ามีเส้นขอดเป็นเมด็ ๆ  อยู ่จงึกดคลงึให้เมด็นัน้สลายออก (ระวงัเส้นอนัตรายด้านข้างคอซึง่เป็นเส้นเลอืดใหญ่ขึน้ 

ไปเลี้ยงสมอง ถ้ากดนาน ผู้ป่วยจะวูบ) (ข) รูปเส้นอันตรายเฉพาะด้านข้างคอ (ค)

	ล�ำดับ	 โรค/อาการ	 อาการแสดง	 สาเหตุที่ท�ำให้เกิดโรค/อาการ

	 ๕๙	 อัมพฤกษ	์ ข้อเท้าไม่กระดก เดินลากขา เดนิเกรง็	 เกิดจากท�ำงานเกินก�ำลังหรือท�ำงาน 

	 	  	 ข้อเท้าบิดเบ้ียวเสยีรปูทรงไปจากเดิม	 มากกว่าปกติท่ีเคยท�ำมาก่อน ท�ำให ้

	 	 	 	 กินอาหารมากเกินควร บางครัง้ก็หวิมาก  

	 	 	 	 บ่อย ๆ มักกลั้นอุจจาระและปัสสาวะ  

	 	 	 	 ท้องผูกบ่อย ๆ เป็นคนโกรธง่าย และ 

	 	 	 	 โกรธบ่อย ๆ  ชอบเสพสรุาของมนึเมามาก 

	 	 	 	 อดนอนบ่อย มักใช้ความคิดมากจน 

	 	 	 	 ฟุง้ซ่าน

	 ๖๐	 อัมพาต	 เส้นเลือดตีบตัน หรือเส้นเลือดแตก 	 เกิดจากท�ำงานเกินก�ำลังหรือท�ำงาน 

	 	 	 เส้นเอน็อยูผ่ดิต�ำแหน่ง จากอบัุตเิหต/ุ	 มากกว่าปกติท่ีเคยท�ำมาก่อน ท�ำให้ 

	 	 	 ผ่าตดั เป็นซกีซ้าย-ขวา และขาท่อนล่าง	 กนิอาหารมากเกนิควร บางครัง้ก็หวิมาก 

	 	 	 	 บ่อย ๆ มักกลั้นอุจจาระและปัสสาวะ 

	 	 	 	 ท้องผูกบ่อย ๆ เป็นคนโกรธง่าย และ 

	 	 	 	 โกรธบ่อย ๆ ชอบเสพสรุาของมนึเมามาก 	

	 	 	 	 อดนอนบ่อย มกัใช้ความคดิมากจนฟุง้ซ่าน
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				        	     ก	 ข

				    	 	 ค

ภาพที่ ๑  การนวดรักษาอาการปวดต้นคอ

๒.	 คอแข็ง/ตกหมอน/คอเคล็ด

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก นอนตะแคงไม่ได้ หันคอไม่ได้ มีอาการปวดร้าวไปที่แขน 

	 วิธีการนวด  ให้ผู้ป่วยอยู่ในท่านั่งต�่ำกว่าหมอ ใช้นิ้วโป้งกดไปที่เส้นข้างกระดูกคอทั้งซ้ายและขวา หากมีเส้นเป็น 

ล�ำแข็งตึงอยู่ค่อยนวดไล่แนวต�่ำกว่าไหล่จนสุดกระดูกไหปลาร้าจากเบาไปหนัก (ก) ใช้นิ้วโป้งกด (บังคับทิศข้ึน)  

ที่จุดร่องกระดูกไหปลาร้า (จุดสัญญาณ) ทั้งซ้ายและขวา กดแช่นาน ๒๓ วินาที แล้วค่อย ๆ ผ่อนจนครบ ๓๐ วินาที   

(ข)

    ก                                                                       ข

ภาพที่ ๒  การนวดรักษาอาการคอแข็ง/ตกหมอน/คอเคล็ด
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๓.	 ขากรรไกรแข็ง/ค้าง

	 อาการแสดงท่ีผู้ป่วยบอก  เวลาอ้าปากจะมเีสยีงดังกุ๊ก-ก๊ัก เวลาพดูลิน้จะแขง็สัน่รวั จะพดูซ�ำ้ติดอ่าง รบัประทาน 

อาหารมักมีอาการส�ำลัก หาวบ่อย ๆ และหาวกว้างเกินไปจนกรามค้าง

	 วิธีการนวด 	

	 วิธีที่ ๑	 ให้ผู้ป่วยนั่งด้านหน้าของหมอ ใช้ปลายนิ้ว ๔ นิ้ว ทั้งสองข้างจับที่ร่องแก้มที่เส้นขากรรไกรทั้งสองข้าง  

แล้วกดรูดไปด้านหลัง จนเส้นหย่อนลง (ก,ข) ให้นวดเส้นยึดขากรรไกรบริเวณหน้าหู ต้องกดนิ่ง ๆ ให้นับ 

ในใจ ๑-๕ ไม่นวดคลึง (นวดคลึงได้เมื่อต้องการให้เลือดลมเดิน) (ค) มือหนึ่งประคองหน้าผาก อีกมือหนึ่ง  

ใช้นิ้วโป้งกดตามแนวจุดก�ำด้นทั้ง ๕ แนว (บริเวณตีนไรผมด้านหลัง) ไล่ขึ้นลงแนวละ ๕ เที่ยว (ง) ให้ผู้ป่วยอ้าปาก  

ใช้ ๓ นิ้วท้ังสองมือจับท่ีบริเวณร่องแก้ม ค่อยนวดเบา ๆ จนกว่าเส้นจะหย่อนหรือคลายไป (จ) แล้วใช้นิ้วโป้ง 

กลับมานวดเน้น ที่บริเวณหน้าใบหูทั้งสองข้างอีกครั้ง แต่ต้องนวดอย่างเบามือเพ่ือผ่อนคลาย ให้เลือดลมเดิน  

และลดความเกร็งของกล้ามเนื้อตรงขากรรไกร (ฉ) เม่ือนวดเสร็จตามภาพ (ง) แล้วให้นวดด้านหลังกกหูด้วย  

การนวดเหมือนกันกับภาพ ก (ช)

	 ก	 ข	 ค

	 ง	 จ	 ฉ

	 ช

ภาพที่ ๓  การนวดรักษาอาการขากรรไกรแข็ง/ค้าง (วิธีที่ ๑) 
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	 	 วธิทีี ่๒ หมอยนืด้านหลงั ใช้นิว้โป้งกดร่องแก้ม ใช้ ๔ นิว้ท่ีเหลือช้อนคางให้หงายหน้า (วธินีีจ้ะปลอดภยัส�ำหรบั

ผู้ที่ขากรรไกรหลุด)  (ก)

ก   

ภาพที่ ๔  การนวดรักษาอาการขากรรไกรแข็ง/ค้าง (วิธีที ่๒)

๔.	 หูอื้อ

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - มีน�้ำในหูไม่เท่ากัน สาเหตุเกิดจากธาตุพิการ

	 วิธีการนวด ยืนด้านหลังผู้ป่วย ให้นวดบริเวณใต้หูต�่ำลงมาประมาณ ๒ นิ้วมือ หากจับกดโดนเส้น ผู้ป่วยจะรู้สึก 

ร้อนที่บริเวณหู กดแต่ละครั้งนับในใจ ๑-๕ (ก) ใช้นิ้วโป้งกดบริเวณหน้าใบหูเพื่อคลายเส้นและกล้ามเนื้อหน้า 

ใบหูให้ผ่อนคลาย กดเบา ๆ อาการหูอื้อก็จะหายไป (ก่อนยกนิ้วขึ้น ขยับนิ้วดันขึ้นเล็กน้อย) (ข)

ก                                                                     ข

ภาพที่ ๕  การนวดรักษาอาการหูอื้อ
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๕. ปวดหัว

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - มีอาการปวดหัวเป็นเวลานานหลาย ๆ เดือนหรือนานเป็นปี มีอาการปวดเรื้อรัง

	 วิธีการนวด   	

	 วิธีที่ ๑	 ยืนด้านหลังผู้ป่วย สอบถามอาการว่า ปวดหัวข้างไหน หากปวดด้านขวา ใช้มือซ้ายประคองหน้าผาก 

แล้วใช้นิ้วโป้งขวากดเส้นที่ท้ายทอยบริเวณตีนไรผม จะมีเส้นเล็ก ๆ ให้กดนิ่ง ๆ  (ก)  

ก      

ภาพที่ ๖  การนวดรักษาอาการปวดหัว (วิธีที่ ๑)

	 วิธีที่ ๒ ใช้นิ้วโป้งกดที่จุดจอประสาท (จุดตัดส่วนบนของกะโหลก) ประมาณ ๒๓ วินาที แล้วค่อย ๆ ผ่อนจนครบ  

๓๐ วินาที ช่วยแก้ปวดหัว ปวดขมับได้ (ก)

ก

ภาพที่ ๗  การนวดรักษาอาการปวดหัว (วิธีที่ ๒) 
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๖.	 ลมปะกัง (ไมเกรน)

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก ปวดหัวข้างเดียว สาเหตุมาจากเลือดลมเดินไม่สะดวก และเส้นประสาทบีบตัว

	 วิธีการนวด	

	 วิธีที่ ๑	 ใช้น้ิวโป้งกับนิ้วชี้บีบเบา ๆ ตามแนวขนคิ้วตรงขอบกระดูกเบ้าตา จะมีเส้นเป็นตุ่มเล็ก ๆ ตามแนว 

ขนคิ้ว หากกดถูกจะมีอาการเจ็บปวดมาก กดไปเรื่อย ๆ สักระยะก็จะไม่ปวด (ก) นั่งหันหน้าเข้าหากัน  

ใช้มือหนึ่งประคองหลังศีรษะ อีกมือหนึ่งหงายนิ้วชี้กดไปที่ใต้หัวคิ้วขอบบนของเบ้าตา จะเจอเม็ดตุ่มเล็ก ๆ  จึงค่อย ๆ   

นวดกดคลึงด้วยปลายนิ้วเบา ๆ จนกว่าจะหายเจ็บ (ข)

ก                                                                     ข

ภาพที่ ๘  การนวดรักษาอาการลมปะกัง (ไมเกรน) (วิธีที่ ๑)

		  	 วิธท่ีี ๒  มวนใบจาก จดุไฟแบบบุหรี ่แล้วดดู จะได้ควนัในปาก กลบัด้านทีม่ไีฟอมในปาก แล้วเป่าให้ควนั 

เข้าไปในจมูก (ไม่มีภาพ เพราะไม่ต้องนวดรักษา)

๗.  ปวดขมับ

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก น�้ำตาไหล ตาพร่ามัว

	 วิธีการนวด นั่งด้านข้างของผู้ป่วย ใช้หัวแม่มือจับที่กลางล�ำคอด้านข้าง กดให้นิ่ง จนกว่าเลือดไหลเวียนไป 

เลี้ยงสมองสักระยะที่ขมับ ความปวดจะหาย (ก)

ก

ภาพที่ ๙ การนวดรักษาอาการปวดขมับ
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๘.	 ตาพร่ามัว

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก ตามองไม่ชัด ตามืดมัวพร่าตาลาย เช่น ในโรคลมขึ้นเบื้องสูง โรคเบาหวาน และ 

เนื้องอกในสมอง ฯลฯ

	 วิธีการนวด

	 วิธีที่ ๑ ใช้หัวแม่มือจับกดที่คิ้วขอบกระดูกเบ้าตา เม่ือพบตุ่มเม็ดเล็ก ๆ ก็ท�ำการนวดกดคลาย (ก) ให้นวด 

คลึงเบา ๆ คล้ายกับการนวดไมเกรน (ข)

ก                                                           ข

ภาพที่ ๑๐ การนวดรักษาอาการตาพร่ามัว

	 วธิท่ีี ๒ กดจดุสญัญาณ อยูต่รงหัวตาด้านขวา (มจุีดเดยีว) ประมาณ ๒๓ วนิาท ีแล้วค่อย ๆ  ผ่อนจนครบ ๓๐ วนิาท ี

ท�ำซ�้ำประมาณ ๕ ครั้ง (ก)

ก

ภาพที่ ๑๑ การนวดรักษาอาการตาพร่ามวั (วิธีที่ ๒)
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๙.	 ตาลม

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - หากโดนลมน�้ำตาจะไหล

	 วิธีการนวด	 ให้ใช้หวัแม่มอืจบัและกดเส้นซอกคอบรเิวณใต้กระดกูกรามด้านหน้าทัง้สองข้าง กดไม่นานให้ปล่อย

ให้นับในใจเร็ว ๑-๓ จึงปล่อย ให้กดประมาณ ๓-๔ ครั้ง (ก)

ก

ภาพที่  ๑๒  การนวดรักษาอาการตาลม

๑๐. ตาแข็ง

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก -  น�้ำตาจะไม่ไหลออกมา เนื่องมาจากน�้ำตาแห้ง

	 วิธีการนวด	 ให้นวดบรเิวณขนคิว้ ขอบกระดกูเบ้าตา  เสรจ็แล้วให้กดเบา ๆ  เข้าไปในกระบอกตาใต้หวัค้ิว เป็นการ

กดเพื่อกระตุ้น ให้เกิดความรู้สึกปวดที่ประสาทตา เพื่อให้น�้ำตาไหลออกมา (ก, ข, ค)

ก                                                                            ข

ค

ภาพที่ ๑๓ การนวดรักษาอาการตาแข็ง
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๑๑. ตาแห้ง

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - บริเวณเบ้าตาไม่มีน�้ำตาหล่อเลี้ยงตา ระคายเคือง กลอกตาไปมาไม่ได้

	 วิธีการนวด การนวดให้นวดเช่นเดียวกับข้อที่ ๑๐. ตาแข็ง ให้นวดบริเวณขนคิ้ว ขอบกระดูกเบ้าตา เสร็จแล้ว 

ให้กดเบา ๆ  เขาไปในกระบอกตาใต้หวัคิว้ เป็นการกดเพือ่กระตุน้ ให้เกดิความรูส้กึปวดทีป่ระสาทตา เพือ่ให้น�ำ้ตาไหล 

ออกมา (ก, ข)

ก                                                                 ข

ภาพที่ ๑๔  การนวดรักษาอาการตาแห้ง  

๑๒. ตากระตุก

	 อาการแสดงทีผู่ป่้วยบอก -  บรเิวณขอบตาล่างจะกระตกุเป็นระยะ เกดิจากเส้นประสาทและกล้ามเน้ือตาตงึเครียด

	 วธิกีารนวด ให้นวดทีบ่ริเวณข้อพบัของมมุหวัไหล่ด้านหน้า จดุนีจ้ะท�ำให้ปวดมากเฉพาะในตอนทีถ่กูกด (ก)

ก  

ภาพที่ ๑๕  การนวดรักษาอาการตากระตุก

๑๓. ปวดระหว่างคิ้ว

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก -  ปวดบริเวณคิ้วและปวดกระบอกตา

	 วิธีการนวด	 ใช้หัวแม่มือกดระหว่างคิ้วทั้งสองข้าง (ก)

ก 

ภาพที่ ๑๖ การนวดรักษาอาการปวดระหว่างคิ้ว
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๑๔. อาการนอนไม่หลับ

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - มีอาการตึงที่ท้ายทอย เกิดมาจากความเครียด

	 วิธีการนวด	 ให้ผู้ป่วยนอนหงาย แล้วกดที่ท้องเหนือสะดือ ๒ นิ้วมือ นวดกดเส้นใหญ่จากสะดือไปที่กระบังลม  

๓ เที่ยว (ก) ให้นวดคลายกล้ามเนื้อน่องด้านใน ตลอดไปถึงตาตุ่มจะท�ำให้เส้นหย่อนคลายตัวออก (ข, ค)   

ให้นวดเส้นแข้ง  (เส้นอยู่ระหว่างกระดูกแข้งด้านนอก) กดท�ำให้เส้นหย่อน นวดให้กล้ามเนื้อที่มีการเกร็งแข็งอยู่คลาย

ตัวออก ท�ำให้เลือดลมเดินสะดวก เสร็จแล้วให้ผู้ป่วยนอนหงายอีกครั้ง เพื่อตรวจดูเส้นเอ็น และกล้ามเนื้อว่าอ่อนลง

หรือไม่ ถ้าหากเส้นที่นวดหย่อนคลายลง จะท�ำให้หลับสบาย 

ก

ข                                                                                    ค

ภาพที่ ๑๗ การนวดรักษาอาการนอนไม่หลับ
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๑๕.	ปวดศีรษะรุนแรง

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก	 -	 ปวดศีรษะมาก

	 	 	 	 	 	 	 -	 ต้องจับขมับแทบทนไม่ได้ เพราะปวดเหมือนเส้นเลือดจะแตก

	 วิธีการนวด	

	 วิธีที่ ๑	 ให้กดแล้วปล่อยบริเวณท้ายทอยตรงก�ำด้นทั้ง ๒ ข้าง จนเลือดลมวิ่งไปยังขมับ จนกระทั่งเลือดลม 

หยุดวิ่ง (ก) 

ก

ภาพที่ ๑๘ การนวดรักษาอาการปวดหัวรุนแรง (วิธีที่ ๑)

	 วิธีที่ ๒  มือหนึ่งประคองหน้าผาก อีกมือหนึ่ง ใช้นิ้วโป้งกดไล่จากเส้นกระดูกหลังไปจนถึงระหว่างคิ้ว (แนวที่ ๑)  

(ก) ใช้นิ้วโป้งกดไล่จากเส้นกระดูกหลังไปจนถึงระหว่างค้ิว (แนวที่ ๒) ใช้นิ้วโป้งกดไล่จากเส้นกระดูกหลังไปจนถึง 

ระหว่างคิ้ว (แนวที่ ๓) ยืนด้านข้างของผู้ป่วย ใช้น้ิวโป้งกดไล่จากเส้นกระดูกหลังไปจนถึงขมับขวา (แนวที่ ๔)  

ใช้น้ิวโป้งกดไล่จากเส้นกระดูกหลังไปจนถึงขมับซ้าย (แนวท่ี ๕) (ข) ใช้นิ้วโป้งกดไล่จากขมับขวาไปจนถึง 

ขมับซ้าย (แนวที่ ๖) ท�ำซ�้ำแนวที่ ๑-๖ ประมาณ ๔-๕ เที่ยว คลึงด้วยนิ้ว ๓ นิ้ว ลากจากกึ่งกลางหน้าผากลงมาที่หู  

ท�ำซ�้ำ ๕ ครั้ง ลากจากคิ้วมาถึงหู ท�ำซ�้ำ ๕ ครั้ง  ลากจากใต้ตามาถึงหู ท�ำซ�้ำ ๕ ครั้ง (ค, ง) 

ก                                                                          ข

ภาพ ๑                                                     ภาพ ๒

ค                                                                        ง

ภาพที่ ๑๙ การนวดรักษาอาการปวดหัวรุนแรง (วิธีที่ ๒)
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๑๖.	เป็นลมธรรมดา ไม่รุนแรง/ลมแดด

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก หน้ามืด คนไข้ไม่รู้สึกตัว

	 วธิกีารนวด ให้คนไข้นอนหงาย โดยให้ชนัเข่า ใช้ปลายนิว้ ๔ นิว้ เข่ียออกด้านข้างของน่องบริเวณใต้ข้อพับเข่า 

ประมาณ ๓ นิ้วมือ ผู้ป่วยจะเจ็บมาก (เป็นการดึงกล้ามเนื้อน่อง ช่วยกระตุ้นเส้นประสาทให้รู้สึกตัว) (ก)

ก

ภาพที่ ๒๐ การนวดรักษาอาการเป็นลมธรรมดา ไม่รุนแรง/ลมแดด

๑๗. เป็นลมเกร็ง/ลมชัก/ลมบ้าหมู

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - คนไข้จะเกร็งก�ำมือ ก�ำเท้าและกัดฟัน

	 วิธีการนวด	 ให้กดแช่บริเวณมุมปากของคางทั้ง ๒ ข้าง จนกว่าคนไข้จะรู้สึก (ก)

ก

ภาพที่ ๒๑ การนวดรักษาอาการเป็นลมเกร็ง/ลมชัก/ลมบ้าหมู

๑๘.	นอนกรน

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - คนไข้นอนหลับไม่รู้สึกตัว กรนเสียงดัง รบกวนผู้อื่น

	 วิธีการนวด นั่งหันหน้าเข้าหากัน เหยียดแขนผู้ป่วย ใช้นิ้วโป้งกดแช่ซอกมุมหัวไหล่ด้านหน้าของไหล่  

กดไล่เส้นด้านหน้าของหัวไหล่ถึงต้นแขน ให้นวดข้างขวาด้านเดียว (ก)

ก

ภาพที่ ๒๒  การนวดรักษาอาการนอนกรน
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๑๙.	ภูมิแพ้/หอบหืด

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - คนไข้จะจามบ่อย ๆ หายใจไม่สะดวก คัดจมูก ท�ำให้น�้ำมูกและน�้ำตาไหลตลอด  

ถ้าเป็นมาก จะจามไม่หยุด ท�ำให้เพลีย ปวดหัว

	 วิธีการนวด	 ใช้หลักการกดเส้นขั้วปอด (จุดซอกคอ) เป็นการกระตุ้นประสาท ท�ำให้ขยายตัวออก

	 วิธีที่ ๑	 กดท้องเหนือสะดือด้านซ้าย ๒ นิ้วมือ (ก) กดรอบ ๆ สะดือ จนเส้นรอบสะดือหย่อน (ข) นั่งหลังผู้ป่วย 

ใช้นิว้โป้งคูก่ดบรเิวณตรงกลางของสะบกัทัง้ ๒ ข้างพร้อมกนั กดแล้วปล่อยประมาณ ๓-๕ คร้ัง จนกว่าคนไข้จะรูส้กึว่า 

ไม่มีลมวิ่งไปปลายแขนแล้ว (ค) นั่งหันหน้าเข้าหากัน ใช้นิ้วโป้งคู่กดและปล่อยพร้อมกันบริเวณซอกคอเหนือกระดูก 

ข้อต่อไหปลาร้า ใต้เส้นเลือดใหญ่ทั้งสองข้าง จนคนไข้รู้สึกว่าเลือดลมวิ่งลงท้องแล้วสะท้อนวิ่งขึ้นบริเวณอก จนถึงคอ  

ถึงจมูก ถึงสมอง จนกระทั่งหยุดวิ่ง สักพักจะหายใจโล่งขึ้น (ง)

	 ก                                                       	 ข      

	 ค                                                        	 ง

ภาพที่ ๒๓  การนวดรักษาอาการภมูิแพ้/หอบหืด (วิธีที่ ๑)
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	 	 วิธีที่ ๒ ตะแคงคอ ท�ำกัวซาขูดข้ึนตรงเส้นหลอดลมด้านข้าง (ก,ข) ลูบด้วยมือตรงหลัง ๓ แนว  

คือ แนวกระดูกสันหลัง แนวข้างสะบักหลังลงมาถึงสะเอวด้านซ้าย และแนวข้างสะบักหลังลงมาถึงสะเอวด้านขวา 

(ค,ง) ผายปอด โดยใช้ปลายนิ้วทั้งสี่รูดจากใต้คอถึงล้ินปี ่ แล้วรูดจากกึ่งกลางอกออกทางด้านข้างตามแนว 

ซี่โครง ซ้ายที ขวาที (จ, ฉ)

	 ก	 ข    

    

	 ค	 ง       

    

	 จ	 ฉ

ภาพที่ ๒๔  การนวดรักษาอาการภูมแิพ้/หอบหืด (วิธีที่ ๒)
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๒๐. ปวดสะบัก

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - จะปวดเมื่อยแขน/สะบัก

	 วิธีการนวด มือหนึ่งจับบ่ายึดไว้ อีกมือหนึ่งใช้นิ้วโป้งกดที่สะบัก (ตรงสามเหลี่ยมปีกไก่) ปวดข้างไหน กดข้างนั้น   

กรณีปวดสะบักเฉียบพลัน กดตรงจุดกลางสะบัก กรณีปวดสะบักเร้ือรัง กดตรงขอบสะบัก (ก) กดด้านหน้า  

ให้กดที่ซอกคอข้างไหปลาร้าทีละข้าง ทั้งสองข้าง (ข) ให้สัมผัสดูว่ายังมีเส้นเป็นเส้นขอดตรงซอกคอด้านหน้า 

อยู่หรือไม่ (ค)

ก                                                                          ข     

   

                            	          ค

ภาพที่ ๒๕ การนวดรักษาอาการปวดสะบัก
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๒๑.	สะบักจม

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก  -  ปวดบริเวณหัวไหล่ เวลายกแขนขึ้นมักปวด 

	 วิธีการนวด	 ให้กดเส้นที่ซอกคอเบา ๆ แล้วค่อย ๆ คลึงและสะกิดเส้นที่จมอยู่ให้หลุด (ก) ให้ผู้ป่วยกางแขน 

จับที่เส้นสะบักที่ปัตฆาต ให้เส้นอ่อนลงทั้งด้านนอกและด้านใน  (ข - จ)

      

	 	 	 	 	 	 ก	 	 ข    

 

      

	 	 	 	 	 	 ค   	 	 ง  

	 	 	 	 	 	 จ

ภาพที่ ๒๖  การนวดรักษาอาการสะบักจม
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๒๒.	 ไหล่ติด

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - ยกแขนไม่ขึ้น มีอาการปวดบริเวณรักแร้

	 วิธีการนวด	

	 วิธีที่ ๑	 นั่งหันหน้าเข้าหากัน ให้ผู้ป่วยกางแขนออก ใช้นิ้วโป้งกดที่ใต้กระดูกไหปลาร้า บนรักแร้ ต้องกดนิ่ง ๆ 

นับในใจ ๑-๑๐ จึงปล่อย (ก) กดจุดใกล้ ๆ กัน ๑-๑๐ ครั้ง (ข) กดไล่ขึ้นอย่างเดียว จากด้านในถึงมุมใต้รักแร้ (ค, ง)

      

	 	 	 	 	 	 ก                                                                 	  ข     

      

	 	 	 	 	 	 ค 	  ง

ภาพที่ ๒๗  การนวดรักษาอาการไหล่ติด (วิธีที่ ๑)
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	 วิธีที่ ๒  นวดเท้าที่นิ้วก้อยและนิ้วนาง (ก) นวดขอบสะบักด้านนอก ขยี้ ๆ  ด้านนอกถึงปลายแขน (ข, ค) กดอุ้งมือ 

ตรงเนินใหญ่เพื่อทดสอบ ถ้าเจ็บแสดงว่าไหล่ยังติด ให้นวดต่อ (ง) กดไล่หรือเขี่ยจากข้อพับข้อศอกลงมาที่ข้อมือ 

ขึ้นลง ๑๔ ครั้ง (ไม่เกิน ๑๖ ครั้ง จะหาย) (จ, ฉ)

ก

ข                                                                               ค     

ค                                                                              ง  

 

                                     จ                                                            

ภาพที่ ๒๘ การนวดรักษาอาการไหล่ติด (วิธีที่ ๒) ตามภาพ ๑-๔.๑
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	 วิธีที่ ๓ เหยียดแขนผู้ป่วย แกว่งไปมา ๒๐ คร้ัง (ก) ขย�ำท่ีหัวไหล่ เอาน�้ำใส่ขวดโค้กให้เต็ม เพ่ือให้เส้น 

คลายตัว (ข) ยืนข้างหลังผู ้ป่วย มือหนึ่งจับไหล่ไว้ อีกมือหนึ่งน�ำขวดน�้ำมาทุบที่ไหล่ทั้งสองข้าง เพื่อให้เส้น 

คลายตัว  ถ้าไม่ใช้ขวดน�้ำ  โบราณใช้รากล�ำพู ยาว ๒ ศอก ตีที่ไหล่ สลับกันสองมือ (เหมือนตีกลอง) อาจจะกระเทือน

ถึงสมอง (ค)

ก                                                                          ข

                                      ค   

ภาพที่ ๒๙  การนวดรักษาอาการไหล่ติด (วิธีที่  ๓)

๒๓.	ปวดกระดูกหลัง

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก -  ปวดที่กระดูกสันหลังแข็ง ก้มไม่ได้

	 วิธีการนวด	 ให้ผู้ป่วยนอนหงาย ให้นวดกดบริเวณหน้าท้องห่างจากสะดือมาทางด้านซ้าย ๒ นิ้วมือ ให้กดนาน

ให้นับช้า ๆ จาก ๑-๑๐ ครั้งก็หายแล้ว (ก)

ก

ภาพที่ ๓๐ การนวดรักษาอาการปวดกระดูกหลัง
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๒๔.	ปวดหลัง

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - เวลาก้มตัวลงจะท�ำให้ปวดมาก ส่วนเวลานั่งจะลุกขึ้นยาก

	 วิธีการนวดวิธีที่ ๑ ให้ผู้ป่วยนอนหงาย ใช้นิ้วชี้กับนิ้วกลางกดที่บริเวณท้อง เหนือสะดือ ๑ นิ้วมือ จนรับรู้ได ้

ถึงการเต้นของชีพจร (ก) ให้ผู้ป่วยนอนหงายชันเข่า แล้วใช้นิ้วชี้กับนิ้วกลางกดตรงหัวตะคาก (กระดูกเชิงกราน 

ด้านหน้าทั้งสองข้าง) กดตรงท้องน้อย อย่าถูกล�ำไส้ใหญ่ กดลงเบา ๆ นับในใจ ๑-๑๐ แล้วท�ำซ�้ำ ๓-๕ ครั้งจนกว่า 

จะคลายปวด (ข) ใช้น้ิวช้ีกับน้ิวกลางกดท่ีใต้สะดือห่างลงไป ๑ นิ้วมือ ให้กดแช่ นับในใจ ๑-๑๐ แล้วปล่อย  

ท�ำซ�้ำ ๓-๕ ครั้งจนกว่าจะคลายปวด (ง)

ก                                                                                ข

                                    ค  

ภาพที่ ๓๑ การนวดรักษาอาการปวดหลัง (วิธีที่ ๑) 
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	 วิธีที่ ๒ ให้ผู้ป่วยนอนหงาย ใช้นิ้วโป้งกดรอบสะดือ ๔ ทิศ (จุดสัญญาณ) กดลึกขนาดรับรู้ได้ถึงการเต้นของชีพจร 

นานประมาณ ๓๐ วินาที (ก) กดตามแนว ๓ แนว (กลาง-ซ้าย-ขวา) ขึ้นลงถึงหัวหน่าว (ข) ให้ผู้ป่วยนอนคว�่ำ หน้าตรง  

แขนแนบล�ำตัว ตรวจกระดูกสันหลัง และช่องไฟกระดูกสันหลัง ถ้ามีกระดูกที่ไม่อยู่ในแนวปกติ หรือมีช่องไฟห่าง  

ให้กดในทิศดันลงตามแนวที่ ๒ (ซ้าย) และ แนวท่ี ๓ (ขวา) (ค) จัดกระดูกให้เข้าท่ี โดยใช้อุปกรณ์ท่ียืดหยุ่นได ้ 

(ท่อพีวีซี ยาวประมาณ ๔ นิ้ว) ไล่ข้างกระดูกส่วนที่ไม่อยู่ในแนวให้เข้าที่ (ง)

ก                                                                                ข

ค                                                                                ง

ภาพที่ ๓๒ การนวดรักษาอาการปวดหลัง (วิธีที่ ๒) 
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๒๕.	ปวดเอว

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - ก้มได้บ้าง แต่จะปวดยึดที่บริเวณเอว

	 วิธีการนวด	

	 วิธีที่ ๑ ให้นวดบริเวณท้องทั้งสองข้างของสะดือห่างจากสะดือ ๒ นิ้วมือ (ก)

ก  

ภาพที่ ๓๓ การนวดรักษาอาการปวดเอว (วิธีที่ ๑)

	 วิธีที่ ๒ ให้ผู ้ป่วยนอนคว�่ำ  ใช้นิ้วโป้งคู่กดเส้นกล้ามเนื้อกระดูกสันหลังไล่ลงทางเดียวไปจนถึงสะโพก (ก)   

กรณีปวดเอวด้านข้าง ให้กดเพิ่มสีข้าง (ข)

ก                                                                               ข

ภาพที่ ๓๔ การนวดรักษาอาการปวดเอว (วิธีที่ ๒) 
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	 วธิทีี ่ ๓ ให้ผูป่้วยนอนตะแคง งอนิว้ทัง้สี ่ แล้วรูดลงจากคอ เลียบสันหลังไปถึงบัน้เอว (ก) กดร่องบุม๋ระหว่างเอว 

(บริเวณเดียดน�้ำ) ประมาณ ๑๕ วินาที ทั้งสองข้าง (ข) ให้ผู้ป่วยลุกนั่งและประสานมือไว้ที่ท้ายทอย (ค) ใช้แขน

ตรงข้อพับโอบคอของผู้ป่วย มืออีกข้างหนึ่งประคองศีรษะด้านหลังของผู้ป่วย แล้วขยับยกคอผู้ป่วยขึ้นเล็กน้อย   

(ง)

ก                                                                                 ข

ค                                                                                ง

ภาพที่ ๓๕ การนวดรักษาอาการปวดเอว (วิธีที่ ๓)
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๒๖.	 ปวดหมอนรองกระดูก 

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก	 -  ปวดตั้งแต่เอวลงมาถึงสะโพก

	 วิธีการนวด	

	 วิธีที่ ๑ ให้นวดที่ท้องด้านบนเหนือสะดือเยื้องไปด้านซ้าย และกดที่สีข้างร่วมด้วย (ก, ข)

ก                                                             ข

ภาพที่ ๓๖ การนวดรักษาอาการปวดหมอนรองกระดูก (วิธีที่ ๑)

	 วิธีที่ ๒ ใช้หัวแม่โป้งกดจากต้นคอลงมาตามแนวกระดูกสันหลัง คลึงไป-มาเบา ๆ ทีละจุด ไล่ลงอย่างเดียว (ก)

ก                                                                  

ภาพที่ ๓๗ การนวดรักษาอาการปวดหมอนรองกระดูก (วิธีที่ ๒) 

	 วิธีที่ ๓ ใช้ปลายนิ้วทั้ง ๔ เขี่ยแรง ๆ ลงที่ต้นคอ สลับมือข้ึน-ลง (ก) ประคองหน้าผากใช้หัวแม่โป้งกดลึก  

ดันขึ้น ตรงร่องกลางใต้กะโหลก (ข้างก�ำด้น) ๓๐ วินาที ท�ำซ�้ำ ๓ ครั้ง (ข)

ก                                                                        ข

ภาพที่ ๓๘ การนวดรักษาอาการปวดหมอนรองกระดูก (วิธีที่ ๓) 
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๒๗.	 กระดูกทับเส้น

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - ปวดที่สะโพกชาลงไปที่ขาจนถึงปลายเท้า ปวดหลังและเอว ปวดที่สลักเพชร 

ท�ำให้นั่งพับเพียบไม่ได้

	 วิธีการนวด	

	 วิธีที่ ๑	ให้ผู้ป่วยนอนหงาย นวดท้องซีกซ้ายทั้งหมด กดทุกจุดของเส้น ให้กดสะกิด (เขี่ย) เส้นตรงที่ข้างขาหนีบ 

มี ๒ เส้น (แก้ด้านขวาเหมือนกัน) (ก - ค)

 ก                                                                         ข

                                        ค

ภาพที่ ๓๙  การนวดรักษาอาการกระดูกทับเส้น (วิธีที่ ๑)

	 วิธีที่  ๒  แขนพับล็อกใต้คาง (โอบศีรษะไว้) อีกมือพยุงหลัง แล้วกระตุกขึ้นเล็กน้อย (ทั้งแขนทั้งมือยกพร้อมกัน) 

(ก)

ก    

ภาพที่ ๔๐  การนวดรักษาอาการกระดูกทับเส้น (วิธีที่ ๒)    
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	 วิธีที่ ๓ ตรวจสอบว่า ปวดตรงไหน (ถ้าปวดลงข้าง/หลังสะโพก/ข้างขาด้านนอก แสดงว่า กระดูกข้อที่ ๑-๓  

มีปัญหา แต่ถ้าปวดลงสะโพกย้อย/หลัง แสดงว่า กระดูกข้อที่ ๔ ขึ้นไปมีปัญหา) (ก) 

 ก

ภาพที่ ๔๑ การนวดรักษาอาการกระดูกทับเส้น (วิธีที่ ๓) 

	 	 กรณีกระดูกข้อที่ ๑-๓ มีปัญหา เป็นการปวดแบบธรรมดา 

	 	 ๑)	 เริ่มนวดที่ท้องก่อน นวดเน้นที่สลักเพชร (ข)

	 	 ๒)	 ให้ผู้ป่วยนอนตะแคง เน้นกดสลักเพชรด้วยศอก คลึงเบา ๆ ไปหาหนัก เพื่อให้กล้ามเนื้อค่อย ๆ  

ผ่อนคลาย (ค)

	 	 ๓)	 ให้ผู้ป่วยนอนคว�่ำ กดกล้ามเนื้อตามแนวกระดูกสันหลังซ้าย-ขวา ประมาณ ๔-๕ ครั้ง (ง)  

	 	 ๔)	 จัดกระดูกให้เข้าที่ โดยใช้อุปกรณ์ที่ยืดหยุ่นได้ (ท่อพีวีซี ยาวประมาณ ๔ นิ้ว) ไล่ข้างกระดูกส่วนที่ไม่อยู่

ในแนวให้เข้าที่ (จ)

ข                                                                            ค

ง                                                                            จ

ภาพที่ ๔๒ การนวดรักษาอาการกระดูกทับเส้น  (กรณีกระดูกข้อที่ ๑-๓ มีปัญหา) 
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	 	 กรณีกระดูกข้อที่ ๔ ขึ้นไป มีปัญหา

	 	 ๑)	 ให้ผู้ป่วยนอนหงาย เริ่มนวดที่ท้องโดยใช้นิ้วโป้งกดรอบสะดือ ๔ ทิศ (จุดสัญญาณ) กดลึกขนาดรับรู้ได ้

ถึงการเต้นของชีพจร นานประมาณ ๓๐ วินาที (ก, ข) กดตามแนว ๓ แนว (กลาง-ซ้าย-ขวา) ข้ึนลงถึงหัวหน่าว 

	 	 ๒)	 ให้ผู้ป่วยนอนคว�่ำ ตรวจสอบแนวกระดูกสันหลังว่าเป็นที่ข้อไหน  

	 	 ๓) 	กดไล่จากน่องถึงคอ ๔-๕ เที่ยว (ค, ง)

	 	 ๔)	 จัดกระดูกให้เข้าที่ โดยใช้อุปกรณ์ที่ยืดหยุ่นได้ (ท่อพีวีซี ยาวประมาณ ๔ นิ้ว) ไล่ข้างกระดูกส่วนที่ไม่อยู ่

ในแนวให้เข้าที่ (จ) ถ้าเป็นมากต้องกินยาแก้เหน็บชา

ก                                                                               ข

ค                                                                               ง

                                    จ                                                                             

ภาพที่ ๔๓ การนวดรักษาอาการกระดูกทับเส้น (กรณีกระดูกข้อที่ ๔ ขึ้นไปมีปัญหา) 
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๒๘.	 ปวดที่ก้นย้อยหรือก้นกบ

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก	 -	 ตึงที่ใต้ขา ขาพับ กระดูกปลายขา และเกิดตะคริวที่น่อง

	 วิธีการนวด ให้นวดขาด้านนอก และด้านใน นวดท่ีบริเวณน่องไปตลอดจนถึงปลายเท้า (ก, ข, ค) ผู้ป่วย 

นอนหงายยกขาท้ัง ๒ ขึ้น ใช้ส้นเท้ากดที่ก้นย้อยท้ัง ๒ ข้าง (ง) ใช้นิ้วหัวแม่มือกดกระดูกอ่อนดันข้ึน ประมาณ  

๑๐-๑๕ วินาที (จ) ใช้นิ้วหัวแม่มือกดซ้าย-ขวา บริเวณกระดูกอ่อนกดดันขึ้น (ฉ) ใช้นิ้วหัวแม่มือกดเอ็นหน้าไฟ  

(เส้นสะกัน) (ช) ใช้ศอกคลึงบริเวณสลักเพชร กดใต้ก้นย้อยและคลายกล้ามเนื้อ (ซ)

  ก                                                                              ข

  

   

  ค                                                                              ง

 

	

  จ                                                                              ฉ

  ช                                                                              ซ

ภาพที่ ๔๔ การนวดรักษาอาการปวดที่ก้นย้อยหรือก้นกบ
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๒๙.	 ปวดข้อศอก

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - ข้อพับศอกจะปวด เหยียดแขนจะปวด ยกแขนพับงอจะปวดมาก

	 วิธีการนวด ให้ผู้ป่วยนอนเหยียดแขนออก ใช้มือข้างหนึ่งจับมือของผู้ป่วยไว้ แล้วมืออีกข้างจับกดที่ข้อพับ 

ของข้อศอกด้านใน (ก) หมอจับแขนผู้ป่วยพับขึ้น ใช้นิ้วหัวแม่มือกดข้อพับศอกด้านในประมาณครู่หนึ่งแล้วปล่อย  

(ข) จับแขนผู้ป่วยหงายขึ้นใช้ปลายนิ้วทั้ง ๔ กดเส้นใต้รักแร้ (เวลากดต้องระวังเส้นน�้ำเหลือง) (ค) แล้วค่อย ๆ  

ยกดันขึ้นเข้าหาตัวของผู้ป่วย ท�ำขึ้น-ลงประมาณ ๒-๓ ครั้ง (ง) อาการปวดข้อศอกก็จะหายไป

ก                                                                                ข

   

ค                                                                                ง

ภาพที่ ๔๕ การนวดรักษาอาการปวดข้อศอก
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๓๐.	 ปวดหลังแขน

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - เวลายกมือจะปวดมือและแขนใช้งานไม่ได้

	 วิธีการนวด ให้ผู้ป่วยนอนหงายกางแขนออก แล้วนวดแขนด้านนอก แล้วมืออีกข้างจับกดที่ข้อพับของข้อศอก 

ด้านใน (ก) หมอจบัแขนผูป่้วยพบัข้ึน ใช้น้ิวหัวแม่มอืกดข้อพับศอกด้านในประมาณครูห่นึง่แล้วปล่อย (ข) จบัแขนผูป่้วย 

หงายขึ้นใช้ปลายนิ้วทั้ง ๔ กดเส้นใต้รักแร้ (เวลากดต้องระวังเส้นน�้ำเหลือง) (ค) สัมผัสกดดูว่ามีเส้นแข็งขอดหรือไม่  

ที่บริเวณแขนด้านนอก หากแข็งก็นวดให้คลายออก แล้วจึงนวดที่แขนด้านใน ร่วมด้วย

 ก                                                                               ข

 			   	              ค                                                                                                                                    

ภาพที่ ๔๖  การนวดรักษาอาการปวดหลังแขน
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๓๑.	ปวดข้อพับ

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก  - หิ้วของหนักไม่ได้ สะบัดแขนก็ไม่หาย

	 วิธีการนวด ให้นวดเส้นกล้ามเนื้อแขนด้านนอก สัมผัสดูจะมีก้อนแข็งอยู่ แล้วนวดบริเวณข้อพับของข้อศอก 

(ก) หมอจับแขนผู้ป่วยพับขึ้น ใช้นิ้วหัวแม่มือกดข้อพับศอกด้านในประมาณครู่หนึ่งแล้วปล่อย (ข)  

จับแขนผู้ป่วยหงายขึ้นใช้ปลายนิ้วทั้ง ๔ กดเส้นใต้รักแร้ (เวลากดต้องระวังเส้นน�้ำเหลือง) (ค) และยกมือผู้ป่วยดันขึ้น 

ลงเป็นจังหวะ

ก                                                                               ข

                                    ค                                                                               

ภาพที่ ๔๗  การนวดรักษาอาการปวดข้อพับ
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๓๒.	ปวดข้อมือ

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - ใช้แขนยันพื้นไม่ได้ และหมุนข้อมือไม่ได้

	 วิธีการนวด	 นวดท่ีใต้ข้อศอกด้านบนห่างประมาณ ๒ นิ้วมือ (ก) ใช้นิ้วหัวแม่มือซ้อนกัน กดระหว่างกลาง 

ข้อศอกกับข้อมือ (ข) ใช้นิ้วหัวแม่มือกดสันมือดันขึ้น ถ้าเจอเส้นตึงใช้นิ้วมือเข่ียให้เส้นคลาย (ค, ง) หงายมือผู้ป่วย 

แล้วใช้นิ้วหัวแม่มือกดบริเวณใต้ข้อพับ กดแช่แล้วปล่อย ๓ ครั้ง ให้นวดใต้ข้อศอกห่าง ๔ นิ้วมือ (จ) ให้นวดฝ่ามือ 

ทั้งสองด้าน (ฉ, ช)

  ก                                                                             ข

  ค                                                                             ง

  จ                                                                             ฉ

                                      ช                                                                                                                                 

ภาพที่ ๔๘ การนวดรักษาอาการปวดข้อมือ
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๓๓.	ปวดข้อนิ้วหัวแม่มือ

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - หัวแม่มือขยับไม่ได้ ปวดในข้อท�ำให้ติดขัด

	 วิธีการนวด	 ให้นวดใต้ข้อศอกห่าง ๒ นิ้วมือ เส้นจะอยู่ด้านข้างตามแนวของหัวแม่มือ (ก) ให้นวดใต้ข้อศอก 

ห่างออกไป ๔ นิ้วมือ (ข) นวดคลึงเส้นที่หัวแม่มือทั้งบนและล่าง (ค, ง) กดข้อพับด้านบน กดแช่แล้วปล่อย  

๓ ครั้ง (จ)

  ก                                                                             ข

  ค                                                                             ง

                                      จ                                                                             

ภาพที่ ๔๙ การนวดรักษาอาการปวดข้อนิ้วหัวแม่มือ
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๓๔.	นิ้วล็อก

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก -	ก�ำมือแล้วคลายออกไม่ได้ บางรายปวดและชานิ้วขยับและกระดิกนิ้วไม่ได้

	 วิธีการนวด ให้นวดร่องกระดูกนิ้วของฝ่ามือทั้งด้านหน้าและด้านหลัง (ก, ข) ให้นวดทุกข้อต่อกระดูกฝ่ามือ 

โดยการหมุนเป็นวงกลมและมือข้างหนึ่งจับล็อกข้อมือผู้ป่วย อีกข้างรวบมือผู้ป่วยหมุนข้างละ ๑๐ ครั้ง หลังจากนั้น 

จับข้อมือดันปลายนิ้วขึ้นแล้วพับขึ้นพับลง (ค, ง) นวดทุก ๆ นิ้วเหมือนกัน

  ก                                                                             ข

                           	          ค                                                                             ง

ภาพที่ ๕๐ การนวดรักษาอาการนิ้วล็อก
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๓๕.	ไหล่หลุด

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก	 -	 แขนจะห้อยตกลง ตรงหัวไหล่จะมีรอยบุ๋ม ขยับแขนไม่ได้

	 วิธีการนวด   ใช้ท่านั่งแล้วจับมือของผู้ป่วยมาตั้งที่บนบ่าของหมอ มืออีกข้างนวดกดที่ไหล่ (ก) ใช้หัวแม่มือ 

ดันข้อไหล่ที่หลุด (กระดูกแขน) และยกขึ้น แล้วมืออีกข้างดึงกระตุกอย่างเร็วจนกระทั่งกลับเป็นปกติ (ข)

    

  ก                                                                             ข

ภาพที่ ๕๑ การนวดรักษาอาการไหล่หลุด

๓๖.	มือเย็น

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - เลือดลมเดินไม่สะดวก ก�ำมือจะมีอาการตึง ๆ มือเย็นมีเหงื่อ

	 วิธีการนวด	 เอามือจับข้อมือผู้ป่วยไว้ แล้วกดนวดที่ข้อมือ (ก) หลังจากนั้นให้เลื่อนไปกดที่ใต้ข้อพับ ๓ ครั้ง  

บริเวณเส้นเลือด โดยการกดแล้วปล่อย (ข)

  ก                                                                             ข

ภาพที่ ๕๒ การนวดรักษาอาการมือเย็น
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๓๗.	ปวดชาทั้งแขน

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก	 -  ปวดชาแขน ท�ำงานหรือยกอะไรไม่ได้ มีอาการชาที่คอ 

	 วิธีการนวด	 ใช้ท่านั่ง เอามือจับข้อมือของผู้ป่วย แล้วนวดกดที่ข้อมือ (ก) นวดที่แขนด้านในด้วย (ข) กดบริเวณ 

ข้อศอกด้านบนและด้านล่าง (ค) ให้ผู้ป่วยนอนหงายแล้วจับแขนผู้ป่วยพับไปด้านหลัง โดยนวดหลังแขนก่อนแล้วไป 

นวดแขนด้านใน (ง) กดจุดรากขวัญ (ไหปลาร้า) ด้านหน้า (จ)

 

ก                                                                            ข

       

ค                                                                           ง

 

                                      จ                     

ภาพที่ ๕๓ การนวดรักษาอาการปวดชาทั้งแขน
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๓๘.	ข้อศอกหลุด

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - ปวดที่บ่าและหัวไหล่ ขยับแขนยกแขนไม่ได้ (ถ้ามีข้อศอกหลุดแสดงว่ามีกระดูก 

ข้อศอกหักหรือแตก)

	 วิธีการนวด	ให้จับข้อมือไว้ และเอามือนวดกดข้อพับของข้อศอก แล้วค่อย ๆ ดันเข้าไปท่ีตัวของผู้ป่วย (ก) 

ถ้ามีกระดูกแตกให้จัดกระดูกโดยใช้ผ้าก๊อซบริเวณที่แตก (ข)

ก                                                                              ข

ภาพที่ ๕๔ การนวดรักษาอาการข้อศอกหลุด

๓๙. ข้อมือหลุด

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก	 -  ปวดและขยับข้อมือไม่ได้ตรงบริเวณข้อจะเห็นเป็นสีคล�้ำ

	 วิธีการนวด ให้นวดข้อมือด้านใน และค่อย ๆ ดึงออกแล้วค่อย ๆ ดันเข้าไป (ก) นวดเน้นกระดูกที่ข้อมือ  

จัดกระดูกข้อมือโดยการดึงที่ข้อมือ แล้วใช้ผ้าก๊อซพันรอบข้อมือ หรือใช้ผ้าก๊อซพันรอบข้อมือแล้วดามด้วยไม้ไผ ่ 

(ข)

ก                                                                              ข

ภาพที่ ๕๕ การนวดรักษาอาการข้อมือหลุด
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๔๐.	ปวดต้นขา   

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก	 -	 เวลานั่งจะปวดตึงที่ต้นขา นั่งได้ยาก ปวดเข่าพับขาไม่ได้

	 วิธีการนวด	

	 วิธีที่ ๑  เริ่มนวดจากบริเวณใต้ตาตุ่ม-ใต้น่องและกลางขาท่อนบน (ก-ค)

ก                                                                              ข

                                    ค                                                         

ภาพที่ ๕๖ การนวดรักษาอาการปวดต้นขา (วิธีที่ ๑) 
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	 วิธีที่ ๒ (นวดทั้งขา) นวดจากปลายเท้า ฝ่าเท้า ข้อเท้า (ก-ค) นวดน่องด้านใน-ด้านนอก (ง, จ) นวดขาช่วงบน 

ด้านใน-ด้านนอก (ฉ, ช) นวดรอบเข่า (ซ, ฌ) เปิดประตูลม (ญ) นอนตะแคงไขว้ขา ใช้ข้อศอกนวดสลักเพชร 

(บ่อเลือด) (ฎ)

ก                                                                              ข

  

ค                                                                             ง

จ                                                                                ฉ

ช                                                                              ซ
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     ฌ                                                                             ญ

                                       ฎ                                                  

ภาพที่ ๕๗ การนวดรักษาอาการปวดต้นขา (วิธีที่ ๒) 

๔๑.	 เข่าเสื่อม   

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - งอเข่าไม่ได้ เหยียดขาไม่ออก

	 วิธีการนวด	

	 วิธีที่ ๑ ให้ผู้ป่วยนอนหงายแล้วชันเข่าขึ้น กดนวดบริเวณขาด้านนอก และนวดบริเวณเหนือเข่า ประมาณ  

๓ นิ้วมือ (ก)

ก

ภาพที่ ๕๘ การนวดรักษาอาการเข่าเสื่อม
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๔๒.	 ปวดเข่า    

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก	 -  ปวดหัวเข่า เวลาเดินจะปวดมาก

	 วิธีการนวด  ให้ผู้ป่วยนอนหงายชันเข่าขึ้นแล้วกดบริเวณใต้ข้อพับและน่องด้านใน (ก, ข)

	 ข้อควรระวงั : ถ้าเอน็เข่าฉกี เวลาเดนิจะแบะออกมา ไม่สมควรนวด ควรส่งต่อ ทัง้นีว้นิจิฉัยอาการโดยให้ผูป่้วย 

เหยียดขา มือหนึ่งจับที่ปลายเท้า อีกมือหนึ่งจับที่ข้อเข่า ลองขยับ จะต้องแข็ง ไม่หลวม

ก                                                                                ข

ภาพที่ ๕๙ การนวดรักษาอาการปวดเข่า

๔๓. 	เข่าเคลื่อน (เกิดจากอุบัติเหตุ)   

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก -  ท�ำให้ปวดเวลาเดิน และนั่งยอง ๆ ไม่ได้

	 วิธีการนวด ให้ผู้ป่วยนอนหงาย แล้วใช้สันมือกดคลึงเบา ๆ บริเวณหัวเข่า ให้กดคลึงสะบ้าหัวเข่า (ก, ข)

  ก                                                                                ข

ภาพที่ ๖๐ การนวดรักษาอาการเข่าเคลื่อน (เกิดจากอุบัติเหตุ)
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๔๔.	 ปวดใต้ข้อพับขา

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก	 -  เส้นเอ็นใต้ข้อพับเข่าตึง ขดเป็นก้อนแข็ง

	 วิธีการนวด ให้ผู้ป่วยนอนหงาย ชันเข่า แล้วเอามือสอดเข้าไปที่ข้อพับใต้ข้อเข่าใช้หัวแม่มือกดนวดเบา ๆ  

(ก) และต�ำแหน่งเหนือข้อพับขาจะมีก้อนอยู่ ต้องกดคลึงท่ีก้อนอาจมีท่ีใต้ข้อพับขา เน้นคลึง ห้ามกดเพราะ 

จะเจ็บและชา (ข)

ก                                                                             ข

ภาพที่ ๖๑ การนวดรักษาอาการปวดใต้ข้อพับขา

๔๕. ปวดรอ่งหน้าแข้ง   

	 อาการแสดงท่ีผู้ป่วยบอก - เส้นตรงร่องกระดูกตะเกียบหน้าแข้งจะแข็ง มีอาการชาเมื่อกระดกปลายเท้า  

(มักเกิดกับผู้ป่วยที่เป็นเบาหวาน หรือผู้ที่นั่งนาน ยืนนาน)

	 วิธีการนวด

	 วิธีที่ ๑ ให้ผู้ป่วยนอนหงาย แล้วชันเข่าขึ้น ให้นวดเส้นในร่องกระดูกหน้าแข้ง (ก) หรือจะเหยียดขาตรง ๆ  

ก็ได้ (ข)

 ก                                                                             ข

ภาพที่ ๖๒ การนวดรักษาอาการปวดร่องหน้าแข้ง
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๔๖.	เส้นเลือดขอดบริเวณน่อง   

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก  มีเส้นเลือดด�ำขอดที่ใต้น่อง

	 วิธีการนวด

	 วิธีที่ ๑ ให้ผู้ป่วยนอนหงายชันเข่า ใช้มือบีบนวด ใช้นิ้วคลึง หรือใช้ลูกประคบคลึงเบา ๆ เพื่อขยายหลอดเลือด 

ให้เลือดลมหมุนเวียนดี (ก)

ก 

ภาพที่ ๖๓ การนวดรักษาอาการเส้นเลือดขอดบริเวณน่อง (วิธีที่ ๑) 

	 วิธีที่ ๒ ใชน้ิ้วมือเขี่ยคลึงเส้นเลอืดที่ขอดเบา ๆ

ก   

ภาพที่ ๖๔ การนวดรักษาอาการเส้นเลือดขอดบริเวณน่อง (วิธีที่  ๒)
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๔๗. ปวดข้อเท้า (พลิก แพลง แข็ง)  

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก	 -	 หมุนข้อเท้าไม่ได้ จะปวด เวลาเดินจะปวดข้อเท้าจนถึงตาตุ่ม

	 วิธีการนวด		

	 ๑)  ให้ผู้ป่วยนอนหงายชันเข่านิดหน่อยให้นวดเส้นด้านข้างของขาท่อนล่างแนวตรงกลางขา (ก)

ก

	 ๒)  ให้นวดใตน้่องตลอดไปถึงเส้นเอ็นร้อยหวาย (ข,ค) 

    

 ข                                                                              ค

	 ๓)  แล้วให้นวดรอบตาตุ่มทั้ง ๒ ข้าง (ง,จ)

 ง                                                                              จ

ภาพที่ ๖๕ การนวดรกัษาอาการปวดข้อเท้า (พลิก แพลง แข็ง)
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๔๘. ปวดข้อหัวแม่เท้า-นิ้วก้อยเท้า
	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก	 -	ข้อนิ้วบวมโต คดเอียงและแข็ง
	 วิธีการนวด	
	 วิธีที่ ๑ จับนวดกดแนวข้อเท้าลงมากดคลึงเส้นที่รอบ ๆ หัวแม่เท้า (ก) จับนวดคลึงทุก ๆ นิ้ว ตามข้อ ๑  
(ข)  กดที่ร่องกระดูกนิ้วเท้าทุก ๆ ร่องกระดูก (ค)

     

 ก                                                                                ข

                                    ค                                         

ภาพที่ ๖๖ การนวดรักษาอาการปวดข้อหัวแม่เท้า-นิ้วก้อยเท้า (วิธีที่ ๑) 

	 วิธีที่ ๒ ใช้นิ้วชี้และนิ้วกลางนวดคลึง หยิบขึ้นเบา ๆ ไม่กด พอเบาก็กระตุกให้เข้าที่ (ก)  

 ก    
ภาพที่ ๖๗  การนวดรักษาอาการปวดข้อหัวแม่เท้า-นิ้วก้อยเท้า (วิธีที่ ๒)  
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๔๙.	 ปลายเท้าชา
	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - ปลายเท้าจะหงิกเกยกัน เท้าจะแห้ง สาก ผิวเนื้อซีด (อาจเป็นระยะสุดท้ายของ 
กระดูกทับเส้น/เบาหวาน)
	 วิธีการนวด	
	 วิธีที่ ๑ ให้นวดขาด้านนอก ไปตลอดถึงสันหน้าแข้ง จนถึงปลายเท้า (ก - ค)

ก                                                                                  ข

                                   ค                                                       

ภาพที่ ๖๘ การนวดรักษาอาการปลายเท้าชา
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๕๐.	 ปวดส้นเท้า (รองช�้ำ)    
	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - เวลาเดินจะปวด เมื่อเดินได้ ๔-๕ ก้าวจะทุเลา นั่งแล้วลุกขึ้นเดินจะปวดอีก
	 วิธีการนวด	
	 วิธีที่ ๑  ให้กดใต้น่องห่างจากข้อพับ ประมาณ ๒-๓ นิ้วมือ (ก)

 ก                                                         

ภาพที่ ๖๙ การนวดรักษาอาการปวดส้นเท้า (รองช�้ำ) (วิธีที่ ๑) 

	 วิธีที่ ๒ เขี่ยเบา ๆ ที่น่อง ตรงเสน้ใต้น่อง (ก)

 ก     

ภาพที่ ๗๐ การนวดรักษาอาการปวดส้นเท้า (รองช�้ำ) (วิธีที่ ๒)
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	 วิธีที่ ๓ นวดจากใต้เข่าลงมาถึงข้อเท้า ใกล้ตาตุ่ม ถึงประตูลม (ก-ค)

ก                                                                   ข

                                         ค                                                        

ภาพที่ ๗๑ การนวดรกัษาอาการปวดส้นเท้า (รองช�้ำ) (วิธีที่ ๓)

	 วิธีที่ ๔ นวดแนวข้างนิ้วกอ้ย กดแช่แล้วปล่อย ทั้งด้านใน-นอก (ก, ข) กดจุดกระบังลม ระหว่างข้อเท้า กดลึก
แล้วดันขึ้น (ค) ดึงฝ่าเท้าเข้าหา แล้วใช้สากกะเบือทุบฝ่าเท้า โดยจับ ฝ่าเท้าตั้งขึ้น (เป็นการยึดเอ็นในฝ่าเท้า) (ง)

ก                                                                   ข

 ค                                                                  ง

ภาพที่ ๗๒ การนวดรักษาอาการปวดส้นเท้า (รองช�้ำ) (วิธีที่ ๔)
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๕๑. 	ปวดโคนขาด้านใน   
	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - ปวดบริเวณขาหนีบ
	 วิธีการนวด  
	  ๑) ให้ผู้ป่วยนอนหงาย กดที่โคนขา เอาเท้าผู้ป่วยเกยขัดไว้ที่ขาอีกข้าง แล้วใช้ส้นเท้าดันให้แรง (ก)  

   

ก

	 ๒) แล้วกดเส้นน่องริมกระดูกแข็งตลอดแนว (ข, ค)

 

ข                                                                           ค

ภาพที่ ๗๓ การนวดรักษาอาการปวดโคนขาด้านใน

๕๒. ปวดโคนขาด้านหน้าขา    
	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก  -  เวลาเดินจะปวดขาด้านข้าง เดินกะเผลก
	 วิธีการนวด	 ให้ผู้ป่วยนอนหงาย นวดเส้นต้นขาด้านหน้าไปตลอดถึงปลายเท้า (ก, ข)

ก                                                                           ข

ภาพที่ ๗๔ การนวดรักษาอาการปวดโคนขาด้านหน้าขา
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๕๓. ปวดโคนขาด้านหลัง

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - เดินแล้วจะปวดบริเวณก้นกบ  

	 วธิกีารนวด  ให้ผูป่้วยนอนคว�ำ่ แล้วใช้ส้นเท้าเหยยีบ หรอืนิว้โป้งกดลงท่ีต้นขาไปถึงใต้ข้อพบัเข่า (ก - ค)

     ก                                                                              ข

                        	           ค 

ภาพที่ ๗๕ การนวดรักษาอาการปวดโคนขาด้านหน้าหลัง
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๕๔. ปวดโคนขาด้านนอก (จุดนั่งพับเพียบ)

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - เวลาเดินจะปวดลึก ๆ ที่สลักเพชร (สะโพก)

	 วิธีการนวด	 ให้ผู้ป่วยนอนหงาย พับขาปลายเท้าไปชนขาที่ตั้งตรงอีกข้างหนึ่ง แล้วใช้เท้าเหยียบ หรือใช้นิ้วโป้ง

กดที่เส้นกลางขา จากต้นขาไปถึงข้อพับหัวเข่า (ก - ค)

ก                                                                         ข

                                       ค                                        

ภาพที่ ๗๖ การนวดรักษาอาการปวดโคนขาด้านนอก (จุดนั่งพับเพียบ)
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๕๕.	 เท้าเย็น

	 อาการแสดงทีผู่ป่้วยบอก  -  เท้าจะเยน็มเีหงือ่ออก ต้องสวมถงุเท้าตลอดเวลา เลือดลมเดินไม่ตลอด เลือดน้อย 

ความดันโลหิตต�่ำ มดลูกต�่ำ

	 วิธีการนวด	 ให้ผู้ป่วยนอนหงายชันเข่าขึ้น แล้วนวดโดยรอบขอบของหน้าเท้าและหลังเท้า (ก - ค)

ก                                                                               ข

                                    ค                                                                               ง 

ภาพที่ ๗๗  การนวดรักษาอาการเท้าเย็น
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๕๖.	น่องเป็นตะคริว

	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - จะปวดจี๊ด ๆ บริเวณน่อง ท�ำให้ขยับขาไม่ค่อยได้ มีก้อนใต้น่อง

	 วิธีการนวด

	 วิธีที่ ๑   ให้ผู้ป่วยนอนหงายชันเข่าขึ้น แล้วใช้นิ้วมือ ๔ นิ้ว กดตรงบริเวณน่อง (ก) ให้ผู้ป่วยนอนหงาย 

ตัวตรง ใช้มือกดเส้นข้างขาด้านหน้า (ข) ให้นวดคลายเส้นเช่นเดียวกับข้อ ๒ (ค)

          

                                    ก                                                                               ข

                                    ค                     

ภาพที่ ๗๘ การนวดรักษาอาการน่องเป็นตะคริว (วิธีที่ ๑) 
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	 วิธีที่ ๒ ให้ผู้ป่วยนอนหงายเหยียดขา ใช้ปลายนิ้ว ๔ นิ้ว กดเลื่อน/เขี่ยออก กดน่องจากใต้เข่าขึ้นมาถึงขาอ่อน  
กดเบา ๆ ไล่ขึ้น-ลง (ก, ข) กดเส้นลม (ใช้นิ้วโป้งกดขอบฝ่าเท้าด้านในไล่ไปถึงหัวแม่เท้า) (ค, ง) นิ้วโป้งกดใต้นิ้วชี้
ประมาณ ๑ นาที (จ)

	 เคล็ดลับมีหลายวิธี ดังนี้
	 ๑.	ดึงหูขึ้นแรง ๆ กระตุกแล้วปล่อย ท�ำประมาณ ๕ นาที อาการจะดีขึ้น
	 ๒.	ก่อนนอน กินนม ยกขาให้สูง
	 ๓.	น�้ำมันก๊าด/เบนซิน ทาให้ร้อน จะคลาย
	 ๔.	เป็นบ่อย ๆ ให้กินเกลือ

ก                                                                           ข

ค                                                                           ง

 

                                      จ                                                                        

ภาพที่ ๗๙ การนวดรักษาอาการน่องเป็นตะคริว (วิธีที่ ๒)
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๕๗. เข่าหลุด/สะบ้าเข่าหลุด
	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - ปวด ขัดหัวเข่าเวลาเดิน (ถ้าเอ็นขาด ให้ส่งต่อ ไม่ควรรักษาเอง)
	 วิธีการนวด	 ให้ผู้ป่วยนอนหงายเหยียดตัวตรง แล้วใช้มือกดดันสะบ้าให้กลับเข้าที่ (ก) หรือให้ผู้ป่วยนอนหงาย 
ชันเข่า แล้วค่อยดันกลับเข้าไป (ข)

    
ก                                                                             ข

ภาพที่ ๘๐ การนวดรักษาอาการเข่าหลุด/สะบ้าเข่าหลุด

๕๘.	อัมพฤกษ์
	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - ข้อเท้าไม่กระดก เดินลากขา เดินเกร็ง ข้อเท้าบิดเบี้ยวเสียรูปทรงไปจากเดิม
	 วิธีการนวด	 
	 วิธีที่ ๑ การนวดอัมพฤกษ์ประเภทขาไม่มีเรี่ยวแรง ให้ผู ้ป่วยนอนหงาย แล้วใช้สามนิ้วกดเส้นที่ด้านบน
ของขาท่อนบน (ก) นวดเส้นประสาทที่ขาท่อนล่าง โดยกดเส้นร่องกระดูกแข้ง (ข) ให้ผู้ป่วยชันเข่า แล้วนวด 
เส้นขาด้านข้างตลอดแนว (ค)

ก                                                                             ข

                                     ค                           

ภาพที่ ๘๑ การนวดรักษาอาการอัมพฤกษ์ (วิธีที่ ๑) 
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	 วิธีที่ ๒ นวดทั้งตัว
  	                     ส่วนหัว/คอ

    

  ก                                                                              ข

  ค                                                                              ง

                           ส่วนขา/เท้า

  

  จ                                                                              ฉ

 

  ช                                                                              ซ
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               	 ส่วนแขน/มือ

    

 	  ฌ                             	 ญ

  	 ฎ                             	 ฏ

	 ส่วนขาหลงั

  

  	 ฐ                             	 ฑ

  	 ฒ                             	 ณ
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               	 ส่วนแขน/ท้อง

 

	 ด                         	 ต

  	 ถ                         	 ท

ภาพที่ ๘๒ การนวดรักษาอาการอัมพฤกษ์ (วิธีที่ ๒)

	 วิธีที่ ๓ ผู้ป่วยท�ำได้ด้วยตนเอง ใช้ลูกมะพร้าวทรงรีและลีบ ๓ ลูก วางตามต�ำแหน่งดังนี้

	 ๑)	 วางใต้เข่าทีละข้าง ใช้ลูกใหญ่

	 ๒)	 นอนตะแคง หนีบลูกมะพร้าวระหว่างขา ๑ ลูกใหญ่

	 ๓)	 วางใต้สะโพก บั้นเอว ใช้ลูกเล็ก

	 ๔)	 วางที่สะบัก ใช้ลูกเล็ก

	 ๕) 	 นอนคว�่ำ วางใต้โคนขา (เป็นวิธีเสริม) แต่ละจุด วางนาน ๓-๕ นาที แล้วพลิกตัว ท�ำบ่อย ๆ ทุกวัน ไม่เกิน 

	 	 หนึ่งเดือนจะหาย
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๕๙.	 อัมพาต
	 อาการแสดงที่ผู้ป่วยบอก - เส้นเลือดตีบตัน หรือเส้นเลือดแตก เส้นเอ็นอยู่ผิดต�ำแหน่ง จากอุบัติเหตุ/ผ่าตัด  
เป็นซีกซ้าย-ขวา และขาท่อนล่าง
	 วิธีการนวด	
	 วิธีที่ ๑ ให้นวดเส้นหน้าท้องเหนือสะดือ ๒ นิ้วมือ เส้นนี้แก้อาการพูดไม่ได้ (ก) อาการมือชักเกร็งหงิกงอ 
ให้จับเส้นเอ็นใต้รักแร้ (ข) ขยับตัวไม่ได้ ให้นวดบริเวณที่ท้องที่ใต้สะดือลงไปประมาณ ๒ นิ้วมือ และบริเวณ 
ก้นกบด้านหลัง ติดกับกระดูกบั้นเอว (ค, ง)

    

  ก                                                                              ข

  ค                                                                              ง

ภาพที่ ๘๓ การนวดรักษาอาการอัมพาต (วิธีที่ ๑) 

	 วิธีที่ ๒ ใช้ยาสมุนไพรและน�้ำมันทา
	 วิธีที่ ๓ ท�ำลูกประคบคลึง ๆ ถู ๆ ด้วยการบูรและเมนทอล(ลูกประคบ ประกอบด้วย ขิง ข่า เถาวัลย์เปรียง 
ใบมะขาม น�ำไปนึ่งก่อนใช้ คลึงหรือรูดก็ได้ อาจจะจุ่มเหล้าก่อนใช้ประคบ/คลึง/รูด)
	 วิธีที่ ๔ ยาต้มสมุนไพร กระตุ้นเส้น รักษาภายใน หรือกินยาระบายให้ถ่าย ใช้น�้ำมันนวด ท�ำลูกประคบขนาดเท่า 
ส้มหรอืมะนาว คลงึ ๆ  ถู ๆ  ใช้ยาโปะท่ีเข่าแล้วใช้ผ้า elastic bandage พนั (ส่วนผสมยาโปะ ประกอบด้วย การบรู พมิเสน  
เมนทอล ต�ำกับผักเสี้ยนผี)
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	 	 ๒.๓	 ข้อควรปฏิบัติหลังการนวด

				    	 หลังการนวด ผู้ป่วยควรดื่มน�้ำมาก ๆ เพื่อช่วยลดอาการอักเสบหรือปวดลง

				    	 ห้ามกนิยาพาราเซตามอลเพือ่ลดอาการปวด เพราะท�ำให้ผูป่้วยเกิดการตดิยา ต้องกนิต่อเนือ่ง

				    	 ควรพักผ่อนมาก ๆ

				    	 ควรออกก�ำลังกายสม�่ำเสมอเพื่อให้เส้นคลาย

				    	 ห้ามสะบัดแขน เพื่อป้องกันการฉีกขาดของกล้ามเนื้อ

				    	 หลีกเลี่ยงอาหารเค็ม มัน หวานจัด เพราะจะท�ำให้อาการหายช้าลง

	 	 ๒.๔	 ข้อควรระวังและข้อห้ามในการนวดรักษา

	 	 	 	 ๑)	ข้อควรระวังในการนวด

					     	 บริเวณทัดดอกไม ้จะต้องค่อย ๆ นวด ห้ามนวดรุนแรงเพราะจะท�ำให้เส้นเลือดบริเวณ 

	 	 	 	 	 	 สมองแตก จนเป็นอัมพฤกษ์ได้

					     	 บริเวณไหปลาร้าตรงซอกคอ ต้องระวังในการนวด ต้องนวดเบา ๆ ห้ามนวดรุนแรง 

	 	 	 	 	 	 เพราะบริเวณนี้มีเส้นเลือดแดงมาก อาจท�ำให้ช็อกหรือหลับได้

					     	 บรเิวณใต้คาง  มต่ีอมน�ำ้เหลอืง ต้องระวงั ถ้าหากกดแรง อาจท�ำให้ต่อมน�ำ้เหลอืงแตกได้   

	 	 	 	 	 	 ท�ำให้ผู้ป่วยค่อย ๆ หมดแรงและอาจท�ำให้เสียชีวิตได้

					     	 บรเิวณใต้ข้อพับเข่าด้านใน เป็นบรเิวณทีม่เีส้นเลอืดฝอยเป็นจ�ำนวนมาก ถ้าหากกดแรง 

	 	 	 	 	 	 อาจท�ำให้เส้นเลือดฝอยเกิดอาการอักเสบ บวมได้

					     	 บริเวณใต้ข้อพับศอก เป็นบริเวณที่มีกระดูกอ่อน ถ้ากดแรงอาจท�ำให้มีอาการชาได้

					     	 บริเวณไขสันหลัง ไม่ควรใช้เท้าเหยียบ ควรใช้มือหรือสันมือกดนวดหรือคลึงเบา ๆ  

	 	 	 	 	 	 เพราะถ้ากดแรงหรือใช้เท้าเหยียบอาจท�ำให้พิการหรือเป็นอัมพาตได้

	 	 	 	 จุดอันตรายที่ควรระมัดระวังในการนวด

					     	 จุดเหนือใบหูบริเวณทัดดอกไม้

					     	 บริเวณขมับ

					     	 จุดหัวคิ้ว

					     	 ต้นคอ ระหว่างกะโหลกศีรษะและกระดูกสันหลังส่วนคอ

					     	 จุดใต้รักแร้

					     	 จุดบริเวณซอกกระดูกไหปลาร้า

					     	 จุดทั้ง ๔ บริเวณหน้าอก

					     	 รอบสะดือมีรัศมีออกจากสะดือ ๒ นิ้ว ห้ามกด

					     	 จุดแท้งในสตรีที่ตั้งครรภ์บริเวณกระเบนเหน็บ

					     	 จุดกลางล�ำตัวชิดกระดูกหัวหน่าว

					     	 จุดบริเวณข้อพับศอก

					     	 จุดใต้ข้อศอกด้านนอกและใน

					     	 ต่อมน�้ำเหลืองบริเวณขาหนีบ

					     	 จุดใต้เข่า
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	 	 	 	 ๒)	ข้อห้ามในการนวด

					     	 มีอาการบวมแดงหรืออักเสบหรือมีไข้สูง

					     	 กระดูกหัก แตก ร้าวหรือเคลื่อน

					     	 เป็นมะเร็ง เนื้องอก มะเร็งตับ มะเร็งต่อมน�้ำเหลือง

ส่วนที่ ๓	 การวิเคราะห์พิธีกรรมที่ใช้ร่วมกับการนวดรักษาภาคใต้
	 	 ๓.๑	 รูปแบบพิธีกรรม

	 	 	 	 ก่อนการนวด

				    	 ท�ำพิธีไหว้ครู  นึกถึงครูบาอาจารย์ให้ช่วยรักษา

	 	 	 	 ระหว่างรักษา

				    	 ถ้าหากพบว่า ผูป่้วยมอีาการหนกัหรอืรนุแรงกข็อให้ครบูาอาจารย์ช่วยรกัษาหรอืให้อาการดขีึน้ 

 	 	 	 	 	 หรือใช้คาถาช่วย

				    หลังรักษา

				    	 โดยผู้นวดมีพิธีขันครูและให้ผู้ป่วยอธิษฐานให้หายจากอาการที่เป็น พร้อมให้ผู้ป่วยท�ำบุญ 

	 	 	 	 	 หรือจ่ายค่าตอบแทนในขันครู

				    	 หลังจากนั้น ทุกวันศุกร์จะน�ำเงินในขันครูบางส่วนไปท�ำบุญที่สุเหร่า

	 	 	 	 การท�ำพิธีไหว้ครูประจ�ำปี

				    	 ทุกปีจะท�ำพิธีไหว้ครูประจ�ำปี โดยการต้ังโต๊ะแล้วให้ลูกศิษย์และผู้ป่วยท่ีสามารถเดินทาง 

	 	 	 	 	 มาได้น�ำดอกไม้  ธูปเทียนพร้อมเงิน ๑๑๒ บาท มาไหว้ครูเพื่อท�ำพิธีครอบครูประจ�ำปี
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	 การศึกษาครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาลักษณะท่ีพึงประสงค์ของการเป็นหมอนวดพื้นบ้าน กระบวน 

การนวดแบบพื้นบ้าน รวมทั้งพิธีกรรมและสมุนไพรที่ใช้ร่วมกับการนวดรักษา

	 วิธีการศึกษาเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพโดยก�ำหนดเกณฑ์ในการคัดเลือกกลุ ่มตัวอย่าง คือ หมอนวด 

พื้นบ้านภาคใต้ประมาณจังหวัดละ ๑ หรือ ๒ คน จาก ๑๔ จังหวัดภาคใต้ ในการศึกษาครั้งนี้ ๒๑ คน  

หลังจากน้ัน ผู้วิจัยได้ด�ำเนินการสัมภาษณ์เจาะลึกหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้จากการเลือกแบบเจาะจง ๕ คน 

ตามเครื่องเมื่อแบบสัมภาษณ์เจาะลึกท่ีผู้วิจัยสร้างขึ้น โดยการจดบันทึกและบันทึกเสียง จนได้ข้อมูลเบ้ืองต้น 

เป็นข้อมูลฉบับร่าง หลังจากนั้น ได้น�ำข้อมูลฉบับร่างน�ำมาสนทนากลุ่มกับหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้  ทั้งหมด ๑๖ คน   

จนได้ข้อมูลครบเนื้อหาตามที่ต้องการ จึงน�ำมาแยกเป็นหมวดหมู่ตามวัตถุประสงค์และวิเคราะห์เนื้อหาในลักษณะ

เชิงพรรณา ด้วยเหตุและผล

สรุปผลการศึกษา
	 ส่วนที่  ๑  ลักษณะทีพ่ึงประสงค์ของการเป็นหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้  

	 	 ๑.๑	 คุณสมบัติของหมอนวดแบบพื้นบ้านภาคใต ้พบว่า ส่วนใหญ่หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ เห็นว่า 

ควรอ่อนน้อม ถ่อมตน ไม่ยกตนข่มท่าน  ไม่โอ้อวดวชิา ไม่มวัเมาอบายมขุ  และต้องแต่งกายสะอาด เรยีบร้อย  นอกจากนี้ 

จะต้องเป็นคนที่มีคุณธรรม ชอบช่วยเหลือผู้อื่น ไม่แบ่งชั้นวรรณะในการรักษาหรือเห็นแก่เงิน 

	 	 ๑.๒	 คุณลักษณะของสถานที่ที่ให้บริการ พบว่า อาคารนวด ควรมีอากาศถ่ายเท โปร่ง ไม่มืด  

ส่วนห้องนวด ควรมีที่นอนและหมอนต้องสะอาด

	 	 ๑.๓	 รูปแบบการให้บริการ พบว่า หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ ส่วนใหญ่มีรูปแบบการนวด ๙ รูปแบบ  

ประกอบด้วย การเขี่ยเส้น การคลึงเส้น การรีดเส้น การเหยียบเส้น การดึงเส้น การกดเส้น การหยิกเส้น  

การประคองเส้น และการไต่เส้น

	 ส่วนที ่๒  กระบวนการนวดแบบพื้นบ้านภาคใต้  

	 	 ๒.๑	 องค์ความรูพ้ืน้ฐานในการนวด พบว่า หมอนวดพืน้บ้านภาคใต้ ส่วนใหญ่เหน็ว่า คนเป็นหมอนวด

พื้นบ้าน ควรจะต้องรู้เกี่ยวกับลักษณะของเส้น เอ็น และจุดการนวด ในการรักษาโรคและอาการในเบื้องต้นก่อน

บทที่ ๕
สรุป อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ
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	 	 ๒.๒	 หลักการวินิจฉัยโรคและอาการ พบว่า หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ ส่วนใหญ่เห็นว่า คนที่เป็น 

หมอนวดพื้นบ้านควรจะต้องซักประวัติจากผู้ป่วยก่อนโดยการสอบถามอาการที่มาพบหมอนวด และประวัติ 

การเจ็บป่วยทั้งในอดีตและปัจจุบัน หลังจากนั้น จึงตรวจร่างกายผู้ป่วย

	 	 ๒.๓	 โรคและอาการทีรั่กษาด้วยการนวดแบบพืน้บ้านภาคใต้  พบว่า มทีัง้หมด ๕๙ อาการ โดยแยก 

เป็นส่วนหัว/คอ ๑๙ อาการ ส่วนหลังมี ๙ อาการ ส่วนแขน/มือ มี ๑๑ อาการ ส่วนขา/เท้า มี ๑๗ อาการ ส่วนอก/ 

ท้อง มี ๗ อาการ และทุกส่วนของร่างกายมี ๒ อาการ  โดยแต่ละโรค/อาการ จะระบุอาการแสดงและสาเหตุที่ท�ำให้ 

เกิดโรค/อาการ

	 	 ๒.๔	 รูปแบบและวิธีการนวดรักษาแก้โรค/อาการ พบว่า หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ส่วนใหญ่เห็นว่า   

โรค/อาการทั้งหมด ๕๙ อาการ มีรูปแบบและวิธีการนวด มีการเขี่ยเส้นเป็นหลัก  โดยวิธีการนวดจะยึดเส้นเอ็นและ

จุดต�ำแหน่งเหมือนกันทั้งหมด ๕๙ อาการ มีเพียงบางส่วนเท่านั้นที่มีวิธีการนวดแตกต่างออกไป และมีการใช้ต�ำรับ 

ยาสมุนไพร น�้ำมันอบ ประคบ ประกอบการนวด

	 	 ๒.๕	 ข้อแนะน�ำผู้มารับบริการหลังการนวด พบว่า หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ส่วนใหญ่จะแนะน�ำให ้

ผู้มารับบริการ ดื่มน�้ำมาก ๆ เพื่อลดการอักเสบให้พักผ่อนมาก ๆ ออกก�ำลังกาย หลีกเลี่ยงอาหารประเภท 

เค็ม มัน หวาน

	 	 ๒.๖	 ข้อควรระวังและข้อห้ามในการนวด   พบว่า หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ ส่วนใหญ่จะระวังใน 

การนวดบริเวณทัดดอกไม้   ไหปลาร้าตรงซอกคอ ใต้คาง ใต้ข้อพับเข่าด้านใน ใต้ข้อพับศอกและบริเวณไขสันหลัง 

เพราะบริเวณเหล่านี้มีโอกาสเสี่ยงท�ำให้ผู้ป่วยเกิดอันตรายได้

อภิปรายผล
	 จากการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยและคณะเห็นว่ายังมีบางประเด็นที่เป็นปัญหาเพื่อรอการแก้ไข จึงขอยกบาง

ประเด็นน�ำมาอภิปรายผล ดังรายละเอียดต่อไปนี้

	 ๑)  ลักษณะที่พึงประสงค์ของการเป็นหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้

	 คุณสมบัติการเป็นหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ พบว่า หมอนวดพ้ืนบ้านภาคใต้ ส่วนใหญ่มีความเห็นว่า 

ควรอ่อนน้อม ถ่อมตน ไม่โอ้อวดวิชา ไม่เล่นอบายมุขทุกชนิด ไม่แบ่งชั้นในการนวดรักษาว่าจะเป็นผู้หญิงหรือผู้ชาย  

ที่ส�ำคัญต้องไม่เห็นแก่เงิน เป็นต้น สิ่งเหล่านี้แสดงให้เห็นว่า ครูหมอนวดที่ให้วิชาการนวดแก่ศิษย์เหล่านี้ ต้องการให้ 

คนที่เป็นหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ที่เป็นคนดี มีคุณธรรม เป็นที่ยกย่องและยอมรับของประชาชน ซึ่งก็สอดคล้องกับ 

คณุสมบตักิารเป็นหมอนวดพืน้บ้าน ภาคอืน่ ๆ  ทีเ่น้นคณุสมบติัท่ีเป็นหมอนวดพ้ืนบ้าน คอื ดูภายนอกสะอาดเรียบร้อย 

ไม่โอ้อวดวิชา มีความสามารถในการนวดและต้องมีคุณธรรมและจรรยาบรรณสูง แต่อย่างไรก็ตาม พบว่า มีหมอนวด 

พื้นบ้านบางท่านท่ีมีช่ือเสียง มีผู้ป่วยมารับบริการนวดมาก ๆ ก็มักจะขึ้นค่าขันครูหรือค่าตอบแทนหลังนวดรักษา  

ซึ่งในเรื่องนี้ ผู้วิจัยได้มีโอกาสคุยกับหมอนวดพื้นบ้านหลายท่าน ท่านให้ข้อมูลว่า หมอนวดพ้ืนบ้านท่านใดท�ำผิด 

ศีลธรรมหรือไม่มีคุณธรรม มีความโลภ เป็นต้น สิ่งเหล่าน้ีเสื่อมในแง่วิชาการนวด คือ มักนวดรักษาผู้ป่วยไม่หาย  

สาเหตุเนื่องมาจากครูหมอนวดไม่ลงมาช่วย หรืออาจท�ำให้หมอนวดเจ็บป่วย สุดท้าย ผู้ป่วยที่มารับบริการก็หมด 

ความศรัทธาไม่มานวดอีกต่อไป ดังนั้น จึงเห็นว่า หมอนวดพ้ืนบ้านภาคใต้ควรมีการรวมกลุ่มจัดต้ังเป็นสมาพันธ์ 
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หรือสมาคมหมอพื้นบ้านภาคใต้ และควรปฏิบัติตามกฎระเบียบ โดยเคร่งครัด หากพบว่าสมาชิกท่านใดท�ำให้ 

เสื่อมเสียชื่อเสียงก็ควรขับออกจากการเป็นสมาชิก หรือไม่ให้เข้าร่วมกิจกรรม เป็นต้น

	 ลกัษณะสถานทีใ่ห้บรกิารนวด  พบว่า หมอนวดพืน้บ้านภาคใต้ ส่วนใหญ่จะใช้บ้านตวัเองเป็นสถานให้บรกิาร 

นวด   มีเพียงบางส่วนเท่านั้นท่ีไปรวมกลุ่มกันให้บริการที่วัดหรือสถานที่สาธารณประโยชน์ ซ่ึงตามหลักการที่หมอ 

นวดได้ก�ำหนดมาตรฐานของสถานทีใ่ห้บรกิารนวด คอื ตัวอาคารควรโปร่ง ไม่มดื  ไม่คบัแคบเกนิไป  และห้องส�ำหรบั

นวดควรมีหมอน และที่นอนต้องสะอาด แสดงให้เห็นว่า สถานที่ให้บริการนวดเป็นเรื่องส�ำคัญที่หมอนวดพื้นบ้านทุก

คนต้องให้ความส�ำคัญ เพราะว่ามีหมอนวดพื้นบ้านหลาย ๆ  ท่านให้บริการนวดตามสภาพบ้าน  ซึ่งจากประสบการณ์

ของผู้วิจัย พบว่า สถานที่ให้บริการนวดบางแห่ง ตัวอาคารคับแคบ ทึบ มืด ไม่โปร่ง ไม่มีอากาศถ่ายเท ท�ำให้ผู้ป่วย 

อึดอัด แทนที่จะนวดรักษาหายกลับท�ำให้ผู ้ป่วยเจ็บป่วยเพิ่มขึ้นอีกจากสถานที่นวดไม่เหมาะสม จึงจ�ำเป็นที่ 

หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ ควรมีการวางระเบียบกันเองหรือให้หน่วยงานที่รับผิดชอบ วางระเบียบ กฎเกณฑ์ เพื่อให ้

เป็นมาตรฐานเดียวกัน สอดคล้องกับ พ.ร.บ. การแพทย์แผนไทย พ.ศ. ๒๕๕๖ ที่ยกระดับเป็นวิชาชีพ

	 ๒)  กระบวนการนวดแบบพ้ืนบ้าน  พบว่า  หมอนวดพืน้บ้านภาคใต้ส่วนใหญ่เหน็ด้วยว่า  ผูท้ีเ่ป็นหมอนวดควรต้องมี 

องค์ความรู้พื้นฐานก่อน โดยเฉพาะเส้น เอ็น และจุดที่นวด การเรียนรู้สรีระร่างกายของมนุษย์ให้ถ่องแท้ เพราะเป็น 

ส่วนส�ำคัญในการนวดได้หรือนวดไม่ได้ และเมื่อพบผู้ป่วยมารับบริการนวดรักษา  ก็ควรซักประวัติและตรวจร่างกาย 

ก่อนลงมอืนวด  เพือ่เป็นฐานข้อมลูในการวนิจิฉยัโรคหรอือาการทีผู่ป่้วยเป็นอยูใ่นปัจจบุนั  ซึง่ถ้าหากพบว่า หมอนวด 

พืน้บ้านท่านใดไม่เคยเรยีนรูส้ิง่เหล่านี ้จะส่งผลต่อการนวดรักษามาก เพราะการไม่รู้สรีระร่างกายของมนษุย์จะส่งผล 

ให้ผู้ป่วยมีอาการแย่กว่าเดิม หรือบางครั้งอาจพิการได้ ดังนั้น ผู้วิจัยอยากให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ควรมีการ 

จัดอบรมให้ความรู้เสริมศักยภาพให้กับหมอนวดพื้นบ้านให้มีความชัดเจนในทางปฏิบัติ

	 เทคนิคและวิธีการนวดแบบพื้นบ้าน พบว่า หมอนวดพื้นบ้านทุกคนให้ความส�ำคัญในเรื่องนี้มาก  

เพราะเป็นหัวใจส�ำคัญในการให้บริการนวด ซึ่งหมอนวดแต่ละคนมีรูปแบบ จุดการนวดคล้ายคลึงกันมาก จะต่างไป 

บ้างในเร่ืองเทคนิคหรือการใช้อุปกรณ์เสริมประกอบการนวด ซ่ึงองค์ความรู้เกี่ยวกับเทคนิคและวิธีการนวดรักษา 

จะต้องใช้ประสบการณ์และทักษะเป็นเวลานานเป็นปีกว่าจะเก่งได้เหมือนครูหมอ ดังนั้นการเป็นหมอนวดที่เก่ง  

ควรต้องเรียนรู้หาประสบการณ์เรื่อย ๆ เพราะผู้ป่วยหรือผู้ที่มารับบริการนวดกับหมอนวดพ้ืนบ้านถือว่าเป็นคร ู  

เพราะผู้ป่วยแต่ละคนจะมปัีญหา อาการแสดงออกไม่เหมอืนกนั บางครัง้อาการแสดงเหมอืนกนัแต่เทคนคิวธิกีารนวด 

อาจใช้คนละจุดคนละต�ำแหน่งในการนวด ท�ำให้ระยะเวลาในการนวดรักษาของหมอนวดพื้นบ้านก็แตกต่างกันไป 

บางคนท�ำไม่นาน ผู้ป่วยก็มีอาการดีข้ึนแล้ว แต่บางคนต้องนัดผู้ป่วยมาเป็นระยะกว่าจะมีอาการดีขึ้น สิ่งเหล่านี ้ 

ขึน้กบัประสบการณ์การเรยีนรู ้ดงันัน้ ผูว้จิยัเหน็ว่า ผู้บริหารท่ีรับผิดชอบภารกจิเก่ียวกบัการแพทย์พ้ืนบ้าน โดยเฉพาะ 

หมอนวดพืน้บ้าน ควรให้ความส�ำคญัถอืเป็นนโยบาย ควรส่งเสริมสนบัสนนุให้มกีารน�ำมาประยกุต์ใช้  ให้สอดคล้องกบั  

พ.ร.บ. วิชาชีพการแพทย์แผนไทย ปี พ.ศ. ๒๕๕๖ และให้หน่วยงานที่รับผิดชอบหลัก จัดประชุมเชิงปฏิบัติการ 

หรือจัดเวทีแลกเปลี่ยนความรู้และประสบการณ์เพื่อให้หมอนวดพื้นบ้านเหล่านี้ได้มีโอกาสเรียนรู้องค์ความรู้ใหม่ ๆ 

จากหมอนวดท่านอื่นบ้าง และควรจัดประชุมหรือจัดเวทีแลกเปลี่ยนทุกปี
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	 ๓)	 พิธีกรรม พบว่า หมอนวดพื้นบ้านส่วนใหญ่ มีการใช้พิธีกรรมและสมุนไพรใช้ร่วมกับการนวดรักษา 

กล่าวคือ รูปแบบพิธีกรรม พบว่า หมอนวดพื้นบ้านมักใช้ก่อนการรักษา โดยการสวดมนต์หรือคาถา เพื่อบอกกล่าว 

ให้ครูหมอช่วยรักษาให้ผู้ป่วยหายหรือมีอาการดีข้ึน สิ่งเหล่าน้ีบ่งชี้ให้เห็นว่า ความเชื่อ ศรัทธาต่อครูบาอาจารย ์ 

มีผลต่อการรักษาให้หายหรือไม่หาย อีกส่วนหนึ่งมาจากทักษะและประสบการณ์ของหมอนวดท่านนั้นเอง ดังนั้น  

ผู้วิจัยและคณะเห็นว่า พิธีกรรมหมอนวดพื้นบ้านควรมีทุกคนเพราะเป็นการแสดงความกตัญญูต่อครูหมอในฐานะ

เป็นผู้ถ่ายทอดวิชานวดให้  จึงเห็นด้วย ที่พบว่า หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ส่วนใหญ่ท�ำพิธีไหว้ครูประจ�ำปี อย่างน้อยก็

เป็นการแสดงความเคารพ  ไม่ลืมบุญคุณของครูหมอ

ข้อเสนอแนะ
	 ๑)	 ขอ้เสนอแนะเชงินโยบาย ควรเน้นรูปแบบการนวดแบบพืน้บา้นให้เป็นส่วนหนึ่งในการผสมผสานการ 

ให้บริการในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐเพื่อให้สอดรับกับ พ.ร.บ. การแพทย์แผนไทย ปี พ.ศ. ๒๕๕๖

	 ๒)	 ข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัติ

	 	 ๒.๑	 การปรับบทบาทหมอนวดพื้นบ้าน ควรจัดอบรมให้หมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ให้สามารถเป็น

วิทยากรในการถ่ายทอดองค์ความรู้แบบพื้นบ้านภาคใต้

	 	 ๒.๒	 ข้อมูลที่ได้ ควรน�ำข้อมูลที่ได้จากการศึกษาไปประยุกต์ใช้ โดยการฝึกอบรมให้กับแพทย ์

แผนไทยในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล (รพ.สต.) ท่ีกรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

ให้การสนับสนุน เพื่อให้แพทย์แผนไทยใช้เป็นทางเลือกในการดูแลสุขภาพของประชาชนในพื้นที่ได้จริง
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กรุงไกร เจนพาณิชย์ และประเสริฐศักดิ์ ตู้จินดา. รายงานวิจัยเร่ือง ผลการนวดแบบเดิมของไทย บริเวณก้านคอ  
	 และไหล่ ต่ออัตราชีพจรและความดันโลหิต รวมทั้งอาการบางอย่าง. กรุงเทพฯ: คณะแพทยศาสตร์  
	 ศิริราชพยาบาล  มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๓๔.
กรุงไกร เจนพาณิชย์ และประเสริฐศักดิ์ ตู้จินดา. รายงานวิจัยเรื่อง นวดเป็นยา : การรักษาอาการท้องอืด. กรุงเทพฯ: 
	 คณะแพทยศาสตร์ ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๓๔.
กรุงไกร เจนพาณิชย์ และประเสริฐศักดิ์ ตู ้จินดา. รายงานวิจัยเรื่อง ผลการนวดแบบเดิมของไทยต่อระบบ 
	 ไหลเวียนเลือด. กรุงเทพฯ: คณะแพทยศาสตร์ ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๓๔๐
กองประกอบโรคศิลปะ ส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข. ต�ำราแพทย์แผนโบราณทั่วไป สาขาเวชกรรม  
	 เล่ม ๓. กรุงเทพฯ: โรงพิมพ์ชุมนุมสหกรณ์การเกษตรแห่งประเทศไทย; ๒๕๔๑.
โครงการพื้นฟูการนวดไทย. คู่มือการนวดไทย. กรุงเทพฯ: ส�ำนักพิมพ์หมอชาวบ้าน; ๒๕๒๘.  
จิตร์จารึก ทองทับ และคณะ. การนวดบรรเทาอาการปวดหลังและขาในหญิงตั้งครรภ์. วารสารการแพทย์แผนไทย 
	 และการแพทย์ทางเลือก. ๒๕๕๑; ๖(๒ ฉบับเสริม) : ๘๖.  
จิมรี แก้วงาม. การรักษาโรคอัมพาตของแพทย์แผนโบราณในจังหวัดสงขลา วิทยานิพนธ์ปริญญามหาบัณฑิตสงขลา: 
	 มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ภาคใต้; ๒๕๓๘.
เจือจันทน์ วัฒกีเจริญ. รายงานวิจัยเรื่อง เปรียบเทียบผลการนวดไทยประยุกต์กับการกินยาพาราเซ-ตามอล 
	 ต่อระดับการปวดศีรษะและระยะเวลาที่การปวดศีรษะลดระดับลงในผู้ป่วยที่มีอาการปวดศีรษะจาก 
	 ความเครียด. กรุงเทพฯ: คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๓๔.
เฉลยีว ปิยะชน. อายรุเวท ศาสตร์แห่งชวีติ. สถาบนัการแพทย์แผนไทย. นนทบรีุ กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสขุ;  
	 ๒๕๓๗.
ชะลอ อทุกภาชน์. เรือ่งไสยศาสตร์เกีย่วกบัการแพทย์แผนโบราณ ในหมอไทย ยาไทย โครงการเผยแพร่เอกลักษณ์ไทย  
	 กรุงเทพมหานคร โครงการเผยแพร่เอกลักษณ์ไทย. กรุงเทพฯ: กระทรวงศึกษาธิการ; ๒๕๒๒.
ชุติมาพร ไตรนภากุล และคณะ. การศึกษาเปรียบเทียบการไหลของน�้ำนมหญิงหลังคลอดที่ถูกนวด-ประคบเต้านม 
	 ด้วยลูกประคบสมุนไพรสดและกระเป๋าน�้ำร้อน. วารสารการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก   
	 ปีที่ ๖ ฉบับที่ ๒ พฤษภาคม-สิงหาคม (ฉบับเสริม), ๒๕๕๑.  
ดารณี อ่อนชมจันทร์ และคณะ. องค์ความรู้การนวดก่อนคลอด หลังคลอดและนวดกระตุ้นน�้ำนมของโต๊ะบีแด   
	 (หมอต�ำแยชาวไทยมุสลิม) ใน ๓ จังหวัดชายแดนภาคใต้. วารสารการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ 
	 ทางเลือก ปีที่ ๕ ฉบับที่  ๒ พฤษภาคม-สิงหาคม (ฉบับเสริม), ๒๕๕๐.   
นฤมล ลีลายุวัฒน์ และคณะ. รายงานวิจัยเรื่อง ประสิทธิผลทางสรีรวิทยาของการนวดไทยในการลดปวด 
	 การท�ำงานของกล้ามเนื้อและภาวะแทรกซ้อน. ขอนแก่น มหาวิทยาลัยขอนแก่น; ๒๕๔๑.
บาทหลวงการ์โล เวลาโต และบาทหลวงสมชาติ ผิวเกลี้ยง. รายงานวิจัย เรื่อง  การศึกษาประสิทธิภาพการให้บริการ 
	 การนวดของหมอนวดตาบอด. นนทบุรี: ศูนย์พัฒนาสมรรถภาพคนตาบอด; ๒๕๔๒. 
เบญจวรรณ ธีระเทอดตระกูล. รายงานวิจัยเรื่อง ผลการนวดร่วมกับการบริหารคออย่างมีแบบแผนต่อระดับ 
	 การปวดศีรษะในผู้ป่วยที่ได้รับการผ่าตัดในท่านอนหงาย ศีรษะแหงน.กรุงเทพฯ: คณะพยาบาลศาสตร์  
	 มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๓๙.

บรรณานุกรม
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ประโยชน์ บญุสนิสขุ และคณะ. รายงานวจัิยเร่ือง การรักษาอาการปวดหลังด้วยการนวดแบบเดิมของไทย.  กรุงเทพฯ: 
 	 คณะแพทยศาสตร์ ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๒๗.
ประโยชน์ บุญสินสุข และคณะ. รายงานวิจัยเรื่อง ผลการนวดไทยในผู้ป่วยกล้ามเนื้อและข้อ. กรุงเทพฯ: 
	 คณะแพทยศาสตร์ ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๓๕.
ปัจมา สรเสริมสมบัติ และวรรณวิมล อุดมศรีลาภ. รายงานวิจัย เรื่อง โครงการทางเลือกในการบ�ำบัดรักษา:  
	 นวด กดจุดและฝังเข็ม. กรุงเทพฯ: คณะเภสัชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย; ๒๕๒๔.
ภทัรพล จงึสมเจตไพศาล และคณะ. รายงานวจิยั เร่ือง การศกึษาทัศนคติและการยอมรับของบคุลากรทางการแพทย์  
	 และสาธารณสุขแผนปัจจุบันในจังหวัดกาญจนบุรีต่อการนวดไทยในการแก้ปัญหาสุขภาพ. กาญจนบุรี: 
	 โรงพยาบาลเจ้าคุณพนมทวน อ.พนมทวน จ.กาญจนบุรี; ๒๕๓๙.
มนตรี นาคะเกศ และวิชัย อึงพินิจพงศ์. ผลของการนวดแผนไทยแบบเชลยศักดิ์ต่อระดับความผ่อนคลายของ 
	 ผู้มารับบริการ.  วารสารการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  ปีที่ ๕ ฉบับที่  ๒ พฤษภาคม-สิงหาคม  
	 (ฉบับเสริม), ๒๕๕๐.  
มิ่งมิตร นวรัตน์. นวดกดจุดบ�ำบัดโรค. กรุงเทพฯ: นานมีบุ๊คส์; ๒๕๔๔.
รัชดา ธราภาค. อวสาน “โต๊ะบิแด” หมอต�ำแยโบราณ. คอลัมน์จุดประกาย กรุงเทพธุรกิจ. ๕ กันยายน ๒๕๔๖.
รุ่งทิวา ชาญพิทยานุกูลกิจ และคณะ. รายงานวิจัย เรื่อง การรักษาอาการปวดต้นคอด้วยวิธีการนวดแบบเดิม 
	 ของไทย. กรุงเทพฯ: คณะแพทยศาสตร์ ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๒๘.
รุ่งทิวา ชาญพิทยานุกูลกิจ และคณะ. รายงานวิจัย เร่ือง ผลของวิธีการนวดแผนโบราณแบบเปิดปิดประตูลมที่ขา 
	 ในคนปกติ. กรุงเทพฯ: คณะแพทยศาสตร์ ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๒๘.
ลดาวัลย์ นิชโรจน์ และคณะ. ผลของการนวดกดจุดฝ่าเท้าต่อความเครียดและความดันโลหิตในผู้ป่วยโรค 
	 ความดนัโลหติสงูชนดิไม่ทราบสาเหตุ. วารสารการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ปีที ่ ๖ ฉบบัที ่ ๒  
	 พฤษภาคม-สิงหาคม (ฉบับเสริม), ๒๕๕๑.  
เลิศชาย ศิริชัย และอุดม หนูทอง. รายงานการวิจัยเรื่อง การแพทย์พื้นบ้านภาคใต้กับบริบททางสังคมและ 
	 กระบวนการรักษาผู้ป่วย. กรุงเทพฯ:  ส�ำนักงานกองทุนสนับสนุนงานวิจัย; ๒๕๔๔.
วิจิตรา กุสุมภ์. รายงานวิจัย เรื่อง ผลของการกดจุดและนวดต่อระดับความเจ็บปวดในผู้ป่วยหลังส่วนล่าง.  
	 นครปฐม: มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๓๒.
วิชัย อึงพินิจพงศ์ และคณะ. รายงานวิจัย เร่ือง ผลทางสรีรวิทยาเบื้องต้นของการนวดเท้าแบบประยุกต ์
	 ในคนปกติ. ขอนแก่น:  คณะเทคนิคการแพทย์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น; ๒๕๔๒.
วิชัย อึงพินิจพงศ์. รายงานวิจัย เรื่อง ผลทางสรีรวิทยาของการนวดไทยบริเวณหลังในผู้ป่วยปวดหลัง. ขอนแก่น: 
	 คณะเทคนิคการแพทย์  มหาวิทยาลัยขอนแก่น; ๒๕๓๕.
วิมล วงศ์สุรสิทธิ์ และคณะ. รายงานวิจัย เรื่อง การศึกษาผลของการกดจุดฝังเข็มตามแบบการนวดไทยในผู้หญิง 
	 ที่มีอาการปวดศีรษะในท่านอนตะแคงและท่านั่ง. นครปฐม: โครงการศึกษาผลของวิธีการนวดแผนโบราณ 
	 มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๓๕.
วิไล อุดมพิทยาสรรพ์. รายงานการวิจัยเรื่อง ผลการนวดไทยและอาการปวดศีรษะจากความเครียด. สงขลา: 
	 คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์; ๒๕๔๓.
วีระพงษ์ ชิดนอก และคณะ. ผลของการฝึกบริหารกายด้วยฤๅษีดัดตนต่อความแข็งแรงของกล้ามเนื้อหายใจ  
	 และสมรรถภาพกาย การออกก�ำลังกายในเพศหญิง. วารสารการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก   
	 ปีที่ ๕ ฉบับที่ ๒ พฤษภาคม-สิงหาคม (ฉบับเสริม), ๒๕๕๐.  
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ศุภรักษ์ ศุภเอม. รายงานการวิจัยเรื่อง ผลของการนวดไทยต่อความเจ็บปวดและความรู ้สึกสบายกาย.   
	 วารสารการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ปีที่ ๕ ฉบับที่ ๓ กันยายน-ธันวาคม, ๒๕๕๐.  
สถาบันการแพทย์แผนไทย กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข. การนวดไทยเพื่อสุขภาพ. กรุงเทพฯ:  
	 เลิฟแอนด์ลิพเพรส; ๒๕๔๐.
สถาบันการแพทย์แผนไทย กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข. คู่มืออบรมการนวดไทย. กรุงเทพฯ: โรงพิมพ ์
	 องค์การรับส่งสินค้าและพัสดุภัณฑ์ (ร.ส.พ.); ๒๕๔๒.
สถาบันการแพทย์แผนไทย. ประวัติการนวดไทย. ใน http://www.ittm.or.th/massages/ ๗/๓/๔๔
สมเกียรต ิฉายะศรวีงศ์ และคณะ. รายงานการวจิยัเรือ่ง ทศันคตขิองผูรั้บบรกิาร ญาต ิและผูใ้ห้บรกิารในสถานบรกิาร 
	 สาธารณสุขของรัฐ เกี่ยวกับการน�ำการนวดไทยมาใช้ในสถานบริการสาธารณสุข. กรุงเทพฯ: โครงการฟื้นฟ ู
	 การนวดไทย มูลนิธิสาธารณสุขกับการพัฒนา; ๒๕๓๐.
สมาคมเภสัชและอายุรเวทโบราณแห่งประเทศไทย รายงานวิจัย เร่ือง ระบบบริการการนวดไทยของสมาคมเภสัช 
	 และอายุรเวทโบราณแห่งประเทศไทย (วัดสามพระยา) และศูนย์พัฒนาสมรรถภาพคนตาบอด ปากเกร็ด  
	 จังหวัดนนทบุรี. กรุงเทพฯ: สมาคมเภสัชและอายุรเวทโบราณแห่งประเทศไทย; ๒๕๓๖.
สร้อยศรี เอี่ยมพรชัย และคณะ. ประสิทธิผลของการนวดไทยแบบราชส�ำนักและการประคบด้วยสมุนไพรในการ 
	 ลดอาการปวดหลังในระยะหลังคลอดช่วงแรก. วารสารการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก  
	 ปีที่ ๖  ฉบับที่ ๒ พฤษภาคม-สิงหาคม (ฉบับเสริม), ๒๕๕๑.  
สุทิศา ปลื้มปิติวิ ริยะเวช และเสาวภา พรสิริพงศ์. รายงานวิจัยเรื่อง การศึกษาการนวดพื้นบ้านอีสาน 
	 ในเชิงกายวิภาคศาสตร์และสรีรวิทยา. นครปฐม: สถาบันวิจัยภาษาและวัฒนธรรมเพื่อพัฒนาชนบท 
	 มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๔๓.
สภุาวด ี ทบักล�ำ่  และคณะ.   ผลของโปรแกรมการพฒันาความสามารถของมารดาในการนวดทารกแบบมปีฏสัิมพันธ์  
	 (Interactive Infant Massage) ต่อความรักใคร่ผูกพันระหว่างมารดา-ทารก การเจริญเติบโตและพัฒนา 
	 การของทารกที่เกิดจากมารดาติดเช้ือไวรัสเอดส์. วารสารการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 
	 ปีที่ ๕ ฉบับที่ ๒ พฤษภาคม-สิงหาคม (ฉบับเสริม), ๒๕๕๐.  
สุรัติ เล็กอุทัย และคณะ. ผลของการประคบสมุนไพรเพ่ือบรรเทาอาการปวดในผู้ป่วยข้อเข่าเส่ือมที่มีการอักเสบ.
วารสารการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ปีที่ ๖ ฉบับที่ ๒ พฤษภาคม-สิงหาคม (ฉบับเสริม), ๒๕๕๑.  
อนุวัฒน์  ศุภชุติกุล.  รายงานวิจัย เรื่อง  การใช้การนวดไทยบ�ำบัดอาการปวดกล้ามเนื้อและปวดในข้อในโรงพยาบาล 
	 อุดรธานี. กรุงเทพฯ: โครงการฟื้นฟูการนวดไทย มูลนิธิสาธารณสุขกับการพัฒนา; ๒๕๓๐.
อมรรัตน์ ภาระราช และคณะ, รายงานวิจัยเร่ือง ผลของการนวดแผนไทยประยุกต์ต่อความเมื่อยล้าของ 
	 กล้ามเนื้อและความสุขสบายในผู ้ป่วยคาท่อช่วยหายใจทางปากที่ใช้เครื่องช่วยหายใจ. ขอนแก่น:  
	 โรงพยาบาลศรีนครินทร์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น; ๒๕๔๘.
อุดม อุดมวรรธน์กุล. การถ่ายทอดการนวดแผนไทยบ้านป่าบง. [วิทยานิพนธ์ปริญญามหาบัณฑิต]. เชียงใหม่:   
	 มหาวิทยาลัยเชียงใหม่; ๒๕๔๕.
อุไร นิโรธนันท์. รายงานการวิจัยเรื่อง ผลการนวดต่อความเจ็บปวดและความทุกข์ทรมานในผู้ป่วยมะเร็ง. กรุงเทพฯ: 
	 คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล; ๒๕๓๐.
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ภาคผนวก

ภาคผนวก ก	 รายชื่อหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้ที่เข้าร่วมโครงการ	

ภาคผนวก ข	 เครื่องมือการสัมภาษณ์เจาะลึกหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้

ภาคผนวก ค	 แนวทางสนทนากลุ่มหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้

ภาคผนวก ง	 สมุนไพรมาใช้ร่วมในการนวดรักษาภาคใต้
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	 ๑.	 นายอุเส็น วงศ์นิรัตน์	 ๒๓/๕ หมู่ ๑ ต.หัวเขา อ.สิงหนคร จ.สงขลา 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๕๖๗๔ ๖๕๒๙

	 ๒.	 นายทิ้ง พูลเกิด	 ๗๙/๓ หมู่ ๑  ต.บ้านชะอวด อ.จุฬาภรณ์ จ.นครศรีธรรมราช 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๑๐๙๐ ๒๕๙๙

	 ๓.	 นางข้อดีนะ วงศ์นิรัตน์	 ๒๓/๕ หมู่ ๑ ต.หัวเขา อ.สิงหนคร จ.สงขลา 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๙ ๐๘๘๓ ๖๒๗๗

	 ๔.	 นายลับ นาคช่วย	 ๑๗/๙ หมู่ ๒ ต.คลองท่อมเหนือ อ.คลองท่อม จ.กระบี่ 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๙๗๓๐ ๐๖๑๗

	 ๕.	 นายปรีชา วรรณขาว	 ๕๙ หมู่ ๕ ต.อ่างทอง อ.ศรีนครินทร์ จ.พัทลุง 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๗๒๖๙ ๕๙๙๐

	 ๖.	 นางชุติมณฑณ์ ช่างสาร	 ๑๑๑/๑๕๒ หมู่ ๕ ต.ปาเสมัส อ.สุไหงโกลก จ.นราธิวาส 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๒๒๖๕ ๖๑๗๓

	 ๗.	 นางบุญทรัพย์ รักษาพราหมณ์	 ๕๐ หมู่ ๑๒ ต.ตะกุกเหนือ อ.วิภาวดี จ.สุราษฎร์ธานี

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๗๘๘๓ ๖๓๑๔

	 ๘.	 นายหมาด เกปัน	 ๒๕ หมู่ ๕ ต.ควนสตอ อ.ควนโดน จ.สตูล 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๔๙๖๙ ๒๕๐๖

	 ๙.	 นายหร่อหีม หมุดตะเหล็บ	 ๔๒ หมู่ ๘ ต.ควนสตอ อ.ควนโดน จ.สตูล

 	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๖๙๖๔ ๔๕๖๒, ๐๘ ๖๒๙๘ ๑๒๒๓

	 ๑๐.	 นายวิวัฒน์ หัสนีย์	 ๑ หมู่ ๙ ต.โคกเดือน อ.ตะกั่วป่า จ.พังงา ๘๒๑๑๐ 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๙๔๗๕ ๑๐๖๐, ๐๘ ๑๙๗๙ ๒๗๕๙

	 ๑๑.	 นายสีด หมัดเล๊าะ	 ๕/๑ หมู่ ๖ บ้านควนหัวช่าง ต.คลองเปียะ อ.จะนะ จ.สงขลา 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๑๓๖๘ ๐๑๕๑

	 ๑๒.	 นายสาเล็ม หมาดหวัง	 ๒๐๘ หมู่ ๑ ต.ละงู อ.ละงู จ.สตูล

 	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๖๙๕๐ ๗๒๑๒

รายชื่อหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้
ที่เข้าร่วมโครงการ

ภาคผนวก ก
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	 ๑๓.	 นางพวงสุข ตั้งวีรชาตกุล	 ๙๙ หมู่ ๖ ต.มาโมง อ.สุคิริน จ.นราธิวาส 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๘๗๘๕ ๑๐๓๖

	 	 	 ๑/๑๔๐ ถ.ทรายทอง ๓ ต.โกลก อ.โกลก จ.นราธิวาส

	 ๑๔.	 นายกมลสถิตย์ จันทร์เมือง	 ๑๓๖ หมู่ ๓ ต.บางสัก อ.กันตัง จ.ตรัง ๙๒๑๑๐

 	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๑๐๘๔ ๕๕๑๙

	 	 	 อีเมลล์ : sathit_ehan@hotmail.com

	 ๑๕.	 นายนิยม แก้วแสงเรือง	 ๖/๓ ถนนสุยางค์ ๑ อ.เมือง จ.ยะลา 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๖๙๕๖ ๑๔๙๙

	 ๑๖.	 นายสุรวิทย์ สือมุ	 ๑๒ หมู่ ๓ ต.ปล่องหอย อ.กะพ้อ จ.ปัตตานี 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๑๑๘๙ ๖๙๙๑, ๐๘ ๗๘๐๗ ๔๒๐๓

	 ๑๗.	 นายภาณุพงศ์ ปริยวงศ์กร	 ๑๔/๑ หมู่ ๓ ต.บางจาก อ.เมือง จ.นครศรีธรรมราช ๘๐๓๓๐ 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๖๗๙๗ ๘๒๖๕

	 ๑๘. 	นายสิทธิชัย แก้วพิบูลย์ 	 ๑๔๒/๖ ม.๕ ต.นาหม่อม อ.นาหม่อม จ.สงขลา ๙๐๓๑๐

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๗ ๔๔๓ ๓๐๓๓, ๐๘ ๗๘๓๗ ๕๐๙๑

	 ๑๙. 	นายหมัดดีน อับดุลเลาะห์	 ๙๗ ม.๑ ต.ส�ำนักแตว อ.สะเดา จ.สงขลา ๙๐๓๑๐ 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๖๒๙๖ ๔๑๒๒

	 ๒๐. 	นายดิลก กลับเกลี้ยง	 ๙๙ ม.๙ ต.โคกหล่อ อ.เมือง จ.ตรัง ๙๒๐๐๐ 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๕๘๘๖ ๓๒๒๓

	 ๒๑. 	นางดุจเดือน อ่วมใจอารีย์	 ๑๐๙/๑๔ ถ.พระบารมี ต.ป่าตอง อ.กระทู้ จ.ภูเก็ต ๘๓๑๕๐ 

	 	 	 โทรศัพท์ : ๐๘ ๒๘๐๗ ๕๕๔๘

	 	 	 อีเมลย์ :	 d.aumjaiaree@hotmail.com  

	 	 	 	 pabaantung@hotmail.com
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ภูมิหลังของหมอนวดพื้นบ้าน
	 เกี่ยวกับประวัติการเป็นหมอนวดพื้นบ้าน เช่น  
	 	 ภูมิหลัง อายุ เพศ การศึกษา สถานภาพ อาชีพ
	 	 ประวัติครอบครัว
	 	 การสืบทอดองค์ความรู้
	 	 การเรียนความรู้การนวดเพิ่มเติม
	 	 การถ่ายทอดความรู้เกี่ยวกับการนวด เป็นต้น

ระบบความเชื่อเกีย่วกับร่างกาย
	 	 ท่านมีความเช่ือเกี่ยวกับร่างกายว่า ร่างกายประกอบด้วยอะไรบ้าง (เช่น กล้ามเนื้อ กระดูก เส้นเลือด   
เส้นประสาท  เส้นเอ็น ฯลฯ)  แต่ละส่วนท�ำหน้าท่ีอะไรและมคีวามส�ำคญัต่อการท�ำงานของกล้ามเนือ้และอวยัวะต่าง ๆ   
ในร่างกายอย่างไร
	 	 ถ้าภายในร่างกายมีอาการผิดปกติ เช่น เส้นเอ็นอยู่ผิดที่ จะก่อให้เกิดปัญหากับร่างกายอย่างไร และผลที ่
ตามมาคืออะไร
	 	 ระบบความเชื่อของหมอนวดพื้นบ้าน คิดว่าจุดต้ังต้นหรือสาเหตุที่ก่อให้เกิดปัญหาต่อร่างกายอยู่ตรง 
บริเวณไหนของร่างกาย  และตรงต�ำแหน่งดงักล่าวจะส่งผลต่อต�ำแหน่งอืน่ ๆ  ของร่างกายอย่างไร ให้บอกรายละเอียด 
ของแต่ละต�ำแหน่งเหล่านั้นว่าส่งผลต่อร่างกายอย่างไร

ลักษณะที่พึงประสงค์ของการนวดแบบพื้นบ้าน

	 ๑.	คุณสมบัติของหมอนวด
		  	 การเตรียมตัวของผู้นวด (คุณสมบัติทางกายภาพ) การฝึกก�ำลังนิ้วผู้นวด ท่านได้ฝึกนิ้ว เพื่อให้นิ้วมือ
แข็งแรงได้อย่างไร ให้ยกตัวอย่างการฝึก
		  	 การดูแลสุขภาพของผู้นวด ท่านมีวิธีการดูแลสุขภาพอย่างไร เพื่อให้ร่างกายแข็งแรง ถ้าหากท่าน 
ไม่สบายท่านจะให้บริการนวดหรือไม่ เพราะอะไร
		  	 คุณธรรมของหมอนวดพื้นบ้าน (คุณสมบัติทางจิตวิญญาณและจรรยาบรรณ) ท่านที่เป็นหมอนวด  
คุณสมบัติด้านจรรยาบรรณของหมอนั้นควรเป็นคนอย่างไร ดังต่อไปนี้
	 	 	 ๑)	 การนวดผู้ป่วย ควรปฏิบัติต่อผู้ป่วยอย่างไร
				    	 ไม่ล�ำเอียง 
				    	 ไม่รัก ไม่โลภ ไม่โกรธ ไม่หลง
				    	 เมตตาจิต
				    	 ไม่เลือกชั้นวรรณะ
				    	 ไม่โลภแก่ลาภของผู้ป่วยแต่อย่างเดียว	

ภาคผนวก ข

เครื่องมือการสัมภาษณ์เจาะลึกหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้
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			   ๒)	 ตัวผู้นวด ควรมีลักษณะอย่างไร
				    	 อ่อนน้อม ถ่อมตน
				    	 ไม่ยกตนข่มท่าน
				    	 มีความละอาย เกรงกลัวต่อบาป
				    	 ไม่โอ้อวดวิชาความรู้ให้ผู้อื่นหลงเชื่อ
				    	 ไม่ชอบมัวเมาอบายมุข เช่น การพนัน
				    	 การแต่งกายสะอาด เรียบร้อย
				    	 มีขั้นตอนในการวินิจฉัยโรคถูกต้อง ไม่ก่อให้เกิดความเสี่ยง
				    	 เป็นคนพูดจาสุภาพ
	 	 	 ๓)	 มารยาทในการนวดของผู้นวด
				    	 ก่อนท�ำการนวด มีการนึกถึงครูบาอาจารย์หรือไม่ เพราะอะไร
				    	 ขณะนวด เวลานวดท่านนั่งห่างจากผู้ถูกนวดประมาณเท่าไร ที่ท่านคิดว่าเหมาะสมแล้ว   
	 	 	 	 	 ท่านเคยนั่งคร่อมตัวผู้ถูกนวดหรือไม่ เพราะอะไร
				    	 หลังการนวด ท่านเคยแนะน�ำผู้ถูกนวดเก่ียวกับการดูแลสุขภาพหลังการนวดหรือไม่ ถ้ามี 
	 	 	 	 	 ส่วนใหญ่เป็นเรื่องอะไร และมีผลต่อปัญหาสุขภาพอย่างไร

	 	 ๒.	คณุลักษณะของสถานทีท่ีใ่ห้บรกิารนวด ควรประกอบด้วยอะไรบ้าง มลีกัษณะเป็นอย่างไร ดงัต่อไปนี้
				    	 อาคารที่ให้บริการนวด ควรเป็นอย่างไร
	 	 	 	 	 -	 สะอาด
	 	 	 	 	 -	 โปร่ง มีอากาศถ่ายเท
				    	 ที่นอนให้บริการนวด ควรเป็นอย่างไร
	 	 	 	 	 -	 สะอาด
	 	 	 	 	 -	 มีการเปลี่ยนผ้าปูที่นอน/ปลอกหมอน
				    	 อุปกรณ์การนวด
	 	 	 	 	 -	 ท่านมีอุปกรณ์ประกอบการนวดหรือไม่ ถ้ามีคืออะไร ท�ำหน้าที่อย่างไร
	 	 	 	 	 -	 ถ้าไม่มี เพราะอะไร
				    	 สมุนไพรประกอบการนวด
	 	 	 	 	 -	 มีน�้ำมันหรือไม่ ช่วยในเรื่องอะไรบ้าง
	 	 	 	 	 -	 นอกจากน�้ำมันแล้วมีอะไรอีกที่ช่วยลดปัญหาลงได้

	 	 ๓.	รูปแบบการใหบ้ริการนวด
	 	 	 ท่านมีรูปแบบการนวดตามลักษณะการนวดพื้นบ้านหรือนวดแบบโบราณที่รูปแบบแต่ละรูปแบบ 
ใช้ส่วนไหนของร่างกายในการนวด ดังรายละเอียดต่อไปนี้
				    	 การกด ท่านใช้หรือไม่ ถ้าใช้ใช้ส่วนไหนของมือเพื่อต้องการให้ร่างกายเป็นอย่างไร 
(เช่น  ให้กล้ามเน้ือคลายตวั  กระตุน้การหมนุเวยีนของเลอืด)  ถ้ากดนานเกนิไป  ท่านคดิว่าจะท�ำให้หลอดเลอืดเป็นอนัตราย 
หรือไม่ เพราะอะไร  
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				    	 การคลึง ท่านใช้หรือไม่ ถ้าใช้ท่านใช้ส่วนไหนในการคลึง (หัวแม่มือ นิ้วมือ สันมือ สันแขน)  
มีข้อเสียจากการคลึงหรือไม่ ถ้ามีคืออาการอะไร
				    	 การบีบ ท่านใช้หรือไม่ ถ้าใช้ท่านใช้ส่วนไหนในการบีบ คิดว่า การบีบช่วยท�ำให้ส่วนไหน 
ของร่างกายดีขึ้น ท่านคิดว่า การบีบมีข้อเสียหรือไม่
				    	 การดึง  ท่านใช้หรือไม่  ถ้าใช้ท่านใช้ส่วนไหนในการดึง  คิดว่า การดึงช่วยท�ำให้ส่วนไหนของ 
ร่างกายดีขึ้น ท่านคิดว่า การดึง มีข้อเสียหรือไม่
				    	 การบิด ท่านใช้หรือไม่ ถ้าใช้ท่านใช้ส่วนไหนในการบิด คิดว่า การบิดช่วยท�ำให้ส่วนไหน 
ของร่างกายดีขึ้น ท่านคิดว่า การบิด มีข้อเสียหรือไม่
				    	 การดดั  ท่านใช้หรอืไม่  ถ้าใช้ท่านใช้ส่วนไหนในการดดั  คดิว่า การดดัช่วยท�ำให้ส่วนไหนของ 
ร่างกายดีขึ้น ท่านคิดว่า การดัด มีข้อเสียหรือไม่
				    	 การตบ/ทบุ/สบั ท่านใช้หรอืไม่ ถ้าใช้ท่านใช้ส่วนไหนในการตบ/ทบุ/สบั คดิว่า การตบ/ทบุ/สบั 
ช่วยท�ำให้ส่วนไหนของร่างกายดีขึ้น ท่านคิดว่า การตบ/ทุบ/สับ มีข้อเสียหรือไม่
				    	 การเหยียบ ท่านใช้หรือไม่ ถ้าใช้ท่านใช้ส่วนไหนในการเหยียบ คิดว่า การเหยียบช่วยท�ำให้
ส่วนไหนของร่างกายดีขึ้น ท่านคิดว่า การเหยียบ มีข้อเสียหรือไม่
	 	 	 	 นอกจากรูปแบบการนวดดังกล่าวแล้ว ท่านมีรูปแบบที่แตกต่างจากผู้นวดคนอื่นหรือไม่ ถ้ามี 
รูปแบบการนวดอย่างไร

	 ๔.	กระบวนการนวดพืน้บ้าน
	 	 ๔.๑	 หลักการวินิจฉัย นอกจากความรู้พื้นบ้านเกี่ยวกับร่างกายมนุษย์แล้วที่หมอนวดพื้นบ้านควรจะรู้   
ผู้นวดจะต้องมีความรู้เกี่ยวกับการค้นหาสาเหตุของโรคด้วยหรือไม่ ถ้าหากต้องรู้ต้องหาข้อมูลจากผู้ถูกนวดอะไรบ้าง
เช่น การซักประวัติ การตรวจร่างกาย เป็นต้น ควรถามในเรื่องอะไร
				    	 การซักประวัติ ท่านคิดว่า ควรมีการซักประวัติผู้ถูกนวดหรือไม่ ถ้าควรซักประวัติควรถาม 
ในเรื่องอะไรบ้าง ก่อนจะพิจารณาว่าผู้ถูกนวด เช่น โรคหรืออาการอะไร เช่น อาการส�ำคัญ คือ อาการที่ท�ำให ้
ผู้ถูกนวดมาหาผู้นวดได้คืออะไร (ควรเป็นอาการที่ก่อให้เกิดความร�ำคาญหรืออาการเจ็บปวดแก่ผู้ถูกนวด) ประวัต ิ
การเจ็บป่วยในอดีต เช่น เคยได้รับอุบัติเหตุ หรือได้รับการผ่าตัดมาก่อน ซึ่งอาการเหล่านี้มีผลต่อการนวดอย่างไร
				    	 การตรวจร่างกาย
				    	 การตรวจทั่วไป ท่านมีการดู คล�ำ จับส่วนที่มีการเคลื่อนไหวดู หรือดูผู้ถูกนวดเคลื่อนไหวเอง  
ดูว่า เขาท�ำได้หรือไม่ อย่างไร หรือมีอาการเจ็บปวดร่วมด้วยหรือไม่
	 	 	 	 	 การตรวจก่อนลงมือนวด ท่านมีการป้องกันความผิดพลาดที่อาจเกิดขึ้นได้จากการถูกนวด   
ท่านมีการตรวจระบบการท�ำงานของร่างกายส่วนอื่น ๆ หรือไม่ ถ้ามีให้ยกตัวอย่าง (เช่น การเต้นของหัวใจ สีผิวที่ 
ถูกนวด) อาการลักษณะใดที่ผู้นวดต้องระวังในการนวด
	 	 ๔.๒	 โรคและสมุฏฐานของโรค/อาการ ที่สามารถรักษาได้ด้วยการนวดแบบพื้นบ้าน 
	 	 	 	 ท่านคิดว่า โรคและอาการที่ท่านสามารถบ�ำบัดหรือรักษาด้วยการนวดแบบพ้ืนบ้าน มีก่ีอาการ   
แต่ละอาการที่ผู ้ถูกนวดมีอาการแสดงหรือบ่งชี้อะไรบ้างท่ีท�ำให้ต้องมาหาท่านเพ่ือขอรับการบ�ำบัดหรือรักษา 
ตามอาการดังกล่าว นอกจากโรค/อาการดังกล่าวแล้ว ท่านคิดว่าท่านสามารถบ�ำบัดหรือรักษาอาการอื่น ๆ ได้อีก  
ให้บอกเพิม่เตมิและรายละเอยีดของวิธกีารนวดด้วย และอาการเหล่านัน้มวีธิกีารนวดอย่างไร  ให้ท่านบอกรายละเอยีด 
แต่ละอาการและวธิกีารนวดทกุขัน้ตอน ข้อควรระวงั ข้อห้าม ข้อแนะน�ำ ในการปฏบิตัติวัของผูถ้กูนวด ดงัโรค/อาการ 
ต่อไป
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	 	 	 ๔.๓	 วิธีการนวดรักษา
	 	 	 	 อาการดงักล่าวตามข้อ ๔.๒ มกีีอ่าการ แต่ละอาการมวีธิกีารนวดอย่างไร  ให้ท่านบอกรายละเอยีด 
แต่ละอาการมีวิธีการนวดอย่างไร ทุกขั้นตอน รวมทั้งข้อควรระวังในการนวด

		  	 ๔.๔	 ข้อห้ามและข้อควรปฏิบัติประกอบการรักษา

	 	 	 	 ๑.	ข้อห้ามในการนวด

					      	 บรเิวณใดบ้าง อาการเป็นอย่างไร  ทีท่่านไม่นวดรักษา  โดยให้บอกอาการทีเ่ป็นและเหตผุล 

	 	 	 	 	 	 ที่ไม่นวด (เช่น บาดแผล มะเร็ง เกิดสีด�ำ โรคผิวหนัง เป็นต้น)

	 	 	 	 ๒.	ข้อควรปฏิบตัิประกอบการนวด

					     	 ท่านมีข้อปฏิบัติประกอบการนวดอย่างไรบ้าง ก่อนการนวด ระหว่างการนวดและ 

	 	 	 	 	 	 หลังการนวด ทั้งในส่วนของผู้นวดและผู้ถูกนวด

					      	 ท่านมข้ีอแนะน�ำส�ำหรบัผูถ้กูนวด หลงัการนวด เช่น อาหารประเภทไหนไม่ควรรบัประทาน 

	 	 	 	 	 	 ในกรณอีาการเป็นอย่างไร หรือควรแนะน�ำในการปรับเปล่ียนพฤติกรรมในการดูแลตนเอง 

	 	 	 	 	 	 อย่างไร เพื่อลดอาการที่เกิดจากการนวด ท�ำให้คุณภาพชีวิตดีขึ้น

	 ๕.	 พิธีกรรมและสมุนไพรที่เกี่ยวข้อง

	 	 ๕.๑	 รูปแบบพิธีกรรม

				    	 ก่อนท�ำการนวด ท่านต้องมีการไหว้ครู (บูชาครู) หรือไม่  ถ้ามีท�ำอย่างไร  ให้บอกรายละเอียด 

เกี่ยวกับพิธีกรรมนี้ ถ้าไม่มีเพราะอะไร

				    	 ผู้ถูกนวด จะต้องท�ำพิธีกรรมอะไรก่อนถูกนวด เช่น ค่าครู ให้บอกรายละเอียด ถ้าไม่มีพิธีกรรม  

เพราะอะไร

				    	 หลังนวดเสร็จ ผู้ถูกนวดจะต้องจ่ายค่าตอบแทนเป็นค่ารักษาหรือไม่ ถ้าก�ำหนดค่ารักษา  

ท่านคิดเท่าไร/ครั้ง ถ้าไม่คิดค่ารักษา เพราะอะไร แล้วต้องจ่ายค่าตอบแทนอย่างไร
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๑. ลักษณะที่พึงประสงค์ของการนวดพื้นบ้าน
	 ๑.๑	 คุณสมบัติของหมอนวด
		  	 คุณสมบัติทางกายภาพ เช่น การเตรียมตัวของผู้นวด การดูแลสุขภาพของผู้นวด เป็นต้น  
แต่ละท่านคิดว่า คุณสมบัติของหมอนวดพื้นบ้านท่ีเห็นเป็นรูปธรรมชัดเจนจากภายนอก ควรมีลักษณะอย่างไร  
ให้บอกเป็นข้อ ๆ
		  	 คุณสมบัติของจิตวิญญาณและจรรยาบรรณ เช่น การนวดผู้ป่วย ตัวผู้นวด มารยาทในการนวด 
ของผู้นวด เป็นต้น แต่ละท่านคิดว่าคุณสมบัติของหมอนวดควรจะมีลักษณะอย่างไร ให้บอกเป็นข้อ ๆ
	 ๑.๒	 คุณลักษณะของสถานที่ที่ให้บริการนวด
	 	 แต่ละท่านคิดว่า  ควรประกอบด้วยอะไรบ้าง  (เช่น อาคารให้บริการนวด ที่นอนส�ำหรับนวด อุปกรณ์ 
การนวด สมุนไพรประกอบการนวด เป็นต้น) แต่ละองค์ประกอบควรมีลักษณะเช่นไร ให้บอกเป็นรูปธรรมใน 
รายละเอียดของแต่ละองค์ประกอบ
	 ๑.๓	 รูปแบบการให้บริการนวด
	 	 แต่ละท่านมีรูปแบบการให้บริการนวดประกอบด้วยอะไรบ้าง แต่ละรูปแบบที่ให้บริการนวด ท่านใช้
ส่วนไหนในการนวดและส่งผลต่อผู้ถูกนวดอย่างไร? เช่น การกด คลึง บีบ จับเส้น ดึง บิด ดัด ตบ/ทุบ/สับ เหยียบ  
เป็นต้น

๒. กระบวนการนวดพื้นบ้าน
	 ๒.๑	 หลักการวินิจฉัยโรค
	 	 แต่ละท่านมีหลักการวินิจฉัยโรคอย่างไรบ้าง เช่น การซักประวัติ การตรวจร่างกาย เป็นต้น สิ่งที่ท่าน 
ถามผู้ถูกนวด จะส่งผลต่อวิธีการนวดของท่านหรือไม่ ถ้ามีผลต่อการนวด ลักษณะอาการแสดงอะไรที่ผู ้นวด 
ต้องระวังในการนวดหรือไม่นวด
	 ๒.๒	 โรคและสมุฏฐานของโรคที่สามารถรักษาได้ด้วยการนวดแบบพื้นบ้าน
	 	 แต่ละท่านคดิว่า โรคหร ือาการของโรคทีท่่านรกัษาได้ด้วยการนวดแบบพืน้บ้าน มอีาการ/โรคอะไรบ้าง   
แต่ละอาการ/โรค มีอาการแสดงที่บ่งบอกของการเจ็บป่วยที่ต้องการให้นวดประกอบด้วยอาการแสดงอะไรบ้าง 
ที่เป็นรูปธรรม สามารถเห็นได้จากลักษณะท่าทางของผู้ถูกนวด
	 ๒.๓	 วิธีการนวดรักษา
	 	 จากอาการ/โรค และบ่งบอกอาการแสดงที่เห็นเป็นรูปธรรมจากบุคลิก ท่าทางหรือจากการสอบถาม 
ผู้ถูกนวด แต่ละท่านมีวิธีการนวดรักษาเหมือนกันหรือแตกต่างกันหรือไม่ ให้บอกรายละเอียดการนวดรักษา  
โดยการสาธติการนวดรกัษาให้หมอพืน้บ้านในกลุ่มดูและร่วมแสดงความคดิเหน็  สรุปวธิกีารนวดรักษาแต่ละอาการ/โรค 
ดังกล่าว

๓. พิธีกรรมที่เกี่ยวข้อง
	 ๓.๑ 	 รูปแบบพิธีกรรม
	 	 แต่ละท่านมรีปูแบบพธีิกรรมหรอืไม่ (เช่น การไหว้ครู ค่าครู ค่าตอบแทน เป็นต้น) ถ้ามเีช่น ในเร่ืองอะไร 
เพราะอะไร จึงต้องมีพิธีกรรม ถ้าไม่มีเพราะอะไร

แนวทางสนทนากลุ่มของหมอนวดพื้นบ้านภาคใต้

ภาคผนวก ค
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สมุนไพรที่ใช้ร่วมในการนวดรักษาภาคใต้

ภาคผนวก ง
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ภาคผนวก จ

กฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการนวดพื้นบ้าน
มีกฎหมายหลายฉบับ ที่ผู้ประกอบวิชาชีพการนวดไทยควรทราบ หลัก ๆ ที่ส�ำคัญ มีดังนี้ คือ

	 ๑.	พระราชบัญญัติวิชาชีพการแพทย์แผนไทย พ.ศ. ๒๕๕๖ 

	 ๒.	พระราชบัญญัติยา พ.ศ. ๒๕๑๐

	 ๓.	พระราชบัญญัติสถานพยาบาล พ.ศ. ๒๕๔๑

	 ๔.	พระราชบัญญัติสถานพยาบาล (ฉบับที่ ๒) พ.ศ. ๒๕๔๗

	 ๕.	มาตรฐานโรงพยาบาลส่งเสริมและสนับสนุนการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ผสมผสาน

	 	 (รพ.สส.พท)

	 ๖.	ระเบียบกระทรวงสาธารณสุข ว่าด้วยการรับรองหมอพื้นบ้าน พ.ศ.​ ๒๕๖๒

	 ๗.	ระเบียบกระทรวงสาธารณสุข ว่าด้วยการรับรองหมอพื้นบ้าน (ฉบับที่ ๒) พ.ศ.​ ๒๕๖๒

สามารถดาวน์โหลด เพื่อศึกษารายละเอียดได้จากลิงค์ด้านล่าง

https://drive.google.com/drive/u/0/folders/193VUo-ojbTXBYT9_BZligV4F4zkrIsLP
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รายงานการศึกษา 
เรื่อง พื้นฐานการนวดพื้นบ้าน

จากองค์ความรู้ในตัวหมอพื้นบ้าน สู่ความรู้ที่บันทึกไว้

กระทรวงสาธารณสุข
๘๘/๒๐ ตำาบลตลาดขวัญ อำาเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี ๑๑๐๐๐

กองการแพทย์พ้ืนบ้านไทย
กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก

กระทรวงสาธารณสุข

ภาคใต้

รายงานการศึกษา เรื่องพ
ื้นฐานการนวดพ

ื้นบ้าน
ภาคใต้
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