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The paresis/ paralysis treatment and rehabilitation with Thai traditional medicine integrated with 

conventional medicine help patients receive effective treatment physically and mentally, albeit the unclear 

development of Thai traditional medicine. The objectives of this study focused on the development of paresis/ 

paralysis treatment and rehabilitation model using Thai traditional medicine in community hospitals which 

include 3 phases as 1) the study of situation in Thai Traditional medicine services in public health facilities 2) 

the development of a paresis/ paralysis Treatment and Rehabilitation Model using Thai Traditional Medicine in 

Community Hospitals 3) the implementation and evaluation of the model which that studies 302 patients, 

consisting of 202 patients in the intervention group from Kongkrailas hospitals receiving Thai traditional and 

western medicine treatment and 100 patients in the control group from Bandanlanhoi hospital receiving western 

medicine treatment only for 12weeks. 

 The study revealed that the paresis/ paralysis treatment and rehabilitation model using TTM 

integrated with conventional medicines in community hospitals consisted of 3 channels – patients come to 

community hospital, health promotion hospital and home health care visit. Patients who can perform all, most 

and some daily routines, were treated with TTM using Thai massage, herbal stream, herbal foment, herbal 

medicines such as capsaicin gel, gel of Zingiber cassumunar Roxb., integrated with conventional medicine in 

community hospital or health promotion hospital. Paresis/ paralysis patients who cannot or can barely perform 

daily routines were treated with TTM using Thai massage and herbal medicines integrated with conventional 

medicine by home health care with the team of health professions including physician, TTM officer, physical 

therapist and nurse. The paresis/ paralysis patients from both intervention and control groups were able to 

perform daily routines and had better quality of life, with p-value of 0.05 after 12 weeks. In addition, Thai 

traditional and western medicine treatment and rehabilitation provided satisfactory results physically and 

mentally. 
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 การรักษาและฟืÊ นฟูสุขภาพผูป่้วยโรคอัมพฤกษ์/อมัพาตดว้ยการแพทยแ์ผนไทยผสมผสานเขา้กับ

การแพทยแ์ผนปัจจุบนัจะช่วยใหผู้ป่้วยไดรั้บการรักษามีประสิทธิภาพครอบคลุมทัÊงร่างกายและจิตใจประกอบกบั

การพฒันางานแพทยแ์ผนไทยในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐยงัไม่มีรูปแบบการให้บริการแพทยแ์ผนไทยทีÉ

เป็นรูปธรรมชดัเจน ดงันัÊนวตัถุประสงคข์องการศึกษานีÊ จึงมุ่งพฒันารูปแบบการรักษาและฟืÊ นฟูสุขภาพผูป่้วยโรค

อมัพฤกษ์/อมัพาตดว้ยการแพทยแ์ผนไทยในโรงพยาบาลชุมชน การศึกษาแบ่งเป็น 3 ระยะคือ 1) การศึกษา

สถานการณ์การใหบ้ริการแพทยแ์ผนไทยในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ 2) การพฒันารูปแบบทีÉเหมาะสมใน

การใหบ้ริการรักษาและฟืÊ นฟูสุขภาพผูป่้วยโรคอมัพฤกษ์/อมัพาตดว้ยการแพทยแ์ผนไทยในโรงพยาบาลชุมชน 3) 

การนาํรูปแบบการให้บริการรักษาและฟืÊ นฟูสุขภาพผู ้ป่วยโรคอมัพฤกษ์/ อมัพาตด้วยการแพทยแ์ผนไทยไป

ประยกุตใ์ชแ้ละประเมินผล โดยศึกษาในผูป่้วยโรคอมัพฤกษ/์ อมัพาตจาํนวน 302 คน แบ่งเป็นผูป่้วยกลุ่มทดลอง

ในโรงพยาบาลกงไกรลาศจาํนวน 202 คน ซึÉ งไดรั้บการรักษาดว้ยการแพทยแ์ผนไทยผสมผสานกบัการแพทยแ์ผน

ปัจจุบนั และผูป่้วยกลุ่มควบคุมในโรงพยาบาลบา้นด่านลานหอยจาํนวน 100 คน ซึÉ งไดรั้บการรักษาดว้ยการแพทย์

แผนปัจจุบนัเพียงอยา่งเดียว ติดตามผลหลงัวิจยั 12 สัปดาห์  

 จากการศึกษาไดรู้ปแบบในการรักษาผูป่้วยโรคอมัพฤกษ์/อมัพาตประกอบดว้ย 3 ช่องทาง คือ การ

รักษาทีÉโรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล และการดูแลทีÉบา้น  ผูป่้วยจะไดรั้บการรักษาดว้ย

การใชย้าแผนปัจจุบนั และกายภาพบาํบดั โดยผูป่้วยทีÉสามารถปฏิบติักิจวตัรประจาํวนัไดจ้ะเพิ Éมการนวดไทย การ

อบไอนํÊ าสมุนไพร การประคบสมุนไพร และยาสมุนไพร ไดแ้ก่ เจลพริก และเจลไพลในโรงพยาบาลชุมชน หรือ

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล สาํหรับผูป่้วยทีÉไม่สามารถปฏิบติักิจวตัรประจาํวนัไดห้รือปฏิบติัไดน้้อยจะเพิ Éม

การนวดไทย และสมุนไพร การนวดไทย ทีÉบา้นของผูป่้วยดว้ยทีมบุคลากร คือ แพทย ์เจ้าหน้าทีÉแพทยแ์ผนไทย 

นักกายภาพบาํบดั พยาบาล โดยพบว่าเมืÉอผูป่้วยโรคอมัพฤกษ์/ อมัพาตไดรั้บการรักษาและฟืÊ นฟูสุขภาพดว้ย

การแพทยแ์ผนไทยผสมผสานเขา้กบัการแพทยแ์ผนปัจจุบนัทีÉโรงพยาบาล หรือโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล 

และการออกเยีÉยมบา้นหลงัวิจยั 12 สัปดาห์ ผูป่้วยมีความสามารถในการปฏิบติักิจวตัรประจาํวนัและมีคุณภาพชีวิต

ทีÉดีขึÊนทัÊงสองกลุ่มอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติทีÉระดบันยัสาํคญั 0.05 นอกจากนีÊการใชก้ารแพทยแ์ผนไทยผสมผสาน

ในการรักษาผูป่้วยร่วมกบัการแพทยแ์ผนปัจจุบนัจะช่วยใหก้ารรักษาครอบคลุมทัÊงดา้นร่างกายและจิตใจอีกดว้ย 
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