
                 11 
 
 
 

 

วารสารวิทยาศาสตร์ เทคโนโลยี และนวัตกรรม 
Science Technology and Innovation (STIJ) 

ปีที่ 2 ฉบับที ่3 พฤษภาคม-มิถุนายน 2564 
No.2 Vol.3 May-June, 2021 

Image Processing for Locating Low Back Pain According to Thai Traditional Medicine 
การประมวลผลภาพเพ่ือหาตำแหน่งการปวดหลังส่วนล่างตามแนวทางการแพทย์แผนไทย 

Received 19 May 21 
Reviewed 31 May 21  
Revised 14 Jun 21 
Accepted 21 Jun 21 

Weerawat Taweesangrungroj* 
วีรวัฒน ทวีแสงรุงโรจน* 
Department of traditional Chinese Medicine, Collage of Allied Health sciences, Suan Sunandha Rajabhat Univesity  
สาขาวิชาการแพทยแผนจีน วิทยาลัยสหเวชศาสตร มหาวิทยาลัยราชภัฏสวนสุนันทา สมุทรสงคราม 75000 
Nida Nuiden 
นิดา นุยเด็น 
Department of Thai Traditional Medicine, Faculty of Health and Sports Scinece, Thaksin University, Phattalung Campus 
สาขาวิชาการแพทยแผนไทย คณะวิทยาการสุขภาพและกีฬา มหาวิทยาลัยทักษิณ วิทยาเขตพัทลุง 93210 
Sasithorn Tandhavadhana and Chomlak Kongart 
ศศิธร ตัณฑวรรธนะ และ ชมลรรค กองอรรถ 
Department of Thai Traditional Medicine, Faculty of Scinece, Ramkhamhaeng University 
สาขาวิชาการแพทยแผนไทย คณะวิทยาศาสตร มหาวิทยาลัยรามคำแหง กรุงเทพมหานคร 10240 

 
*Corresponding Author’s, Tel+6691-426-2545 E-mail: s62122237004@ssru.ac.th 
*ผูนิพนธประสานงาน โทรศัพท. 091-426-2545 อีเมล: s62122237004@ssru.ac.th 

 
Abstract 
 This research aims to apply image processing technology for identifying location of lower back 
pain according to Thai Traditional Medicine and also to avoid contacting with the patient during diagnostic 
process. The ultimate goal is to modernize Thai Traditional Medicine to which the general public can 
easily access. The sample group included 10 patients with lower back pain who were selected by 
purposive sampling. Because the research was conducted during COVID-19 pandemic situation, the 
subjects were those patients coming to get treatment and willing to participate in this study. Research 
methodology focused on taking a picture of the patient’s lower back area and then used infrared 
thermometer to measure at the area of 1st and 3rd signal both left and right side in order to record 
temperature readings. The image was then processed by computer to find the point of maximum heat. 
Temperature and heat images were comparatively analysed. Findings from the research suggested that 
image processing could demonstrate heat spot in dark red and the image was converted to grey image 
and histogram, heat could be definitely located by intensity level. According to the image processing, 
heat could be located at 1st and 3rd signal based on Thai Traditional Medicine and when temperature 
was taken into consideration, diagnosis could be more precisely made by image processing when 
temperature at the affected area differed from those of other locations. Image processing technology 
can be used in Thai Tradition Medicine as it help locate lower back pain accurately. 
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บทคัดยอ 
 งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงคเพื่อนำเทคโนโลยีการประมวลผลภาพ มาประเมินตำแหนงปวดหลังสวนลางตามแบบ
แพทยแผนไทย รวมถึงเพ่ือลดการสัมผัสผูปวยในข้ันตอนการวินิจฉัยตามข้ันตอนแพทยแผนไทยทำใหพัฒนาองคความรูทาง
แพทยแผนไทยใหทันสมัยเขาถึงประชาชนทั่วไป กลุมตัวอยางคือผูปวยที่มีอาการปวดหลังสวนลาง จำนวน 10 รายทำการ
สุมตัวอยางแบบเจาะจง (Purposive sampling) เน่ืองจากชวงเวลาท่ีดำเนินการวิจัยเปนชวงสถานการณโควิดระบาดหนัก
จึงคัดเลือกเฉพาะผูปวยที่เขามารักษาและยินยอมเขารวมวิจัย โดยมีวิธีการดำเนินการวิจัยโดยการถายรูปบริเวณหลัง
สวนลางของคนไข แลวนำเครื่องวัดอุณหภูมิแบบอินฟราเรดไปวัดบริเวณสัญญาณ 1 หลัง และสัญญาณ 3 หลัง โดยทำการ 
วัดท้ังดานซายและขวาเพ่ือเก็บคาอุณหภูมิ นำภาพประมวลผลในคอมพิวเตอรเพ่ือหาจุดความรอนสงูสุด นำคาอุณหภูมิและ
ภาพความรอนมาเปรียบเทียบผลการทดลอง ผลการวิจัยพบวาการประมวลผลสามารถแสดงผลความรอนในจะเห็นภาพ
ความรอนเปนสีแดงเขมที่บริเวณที่มีความรอน และเมื่อแปลงภาพเปนภาพระดับสีเทาและฮิสโตแกรม ทำใหสามารถหา
บริเวณความรอนไดจากระดับความเขมของสีเทา ซึ่งจากการประมวลผลภาพที่กลาวจะพบวาบริเวณความรอนบนหลัง
ตำแหนงสัญญาณ 1 และสัญญาณ 3 หลัง ของแพทยแผนไทย และเมื่อพิจารณาจากการวัดอุณหภูมิประกอบทำใหทราบวา
การประมวลผลภาพจะชัดเจนยิ่งขึ้นเมื่อมีอุณหภูมิตำแหนงปวดแตกตางกับตำแหนงอื่น ดังนั้นจะเห็นวาการนำเทคโนโลยี
การประมวลผลภาพจะสามารถหาตำแหนงการปวดหลังสวนลางตามแนวทางการแพทยแผนไทยไดแมนยำ 
 
คำสำคัญ: กลุมอาการปวดหลังสวนลาง การแพทยแผนไทย การประมวลผลภาพ 
 
1.บทนำ 
 สังคมโลกในปจจุบันประชาชนวัยทำงานมีอาการ
ปวดหลังสวนลางมากขึ้นเนื ่องจากลักษณะปจจุบันการ
ทำงานในทาทางซ้ำ ๆ เปนเวลานาน หรือการกระทำจาก
อิริยาบถที่ผิดทาเปนเวลานาน และบอยครั ้ง ทำใหเกิด
สภาวะของกลามเนื ้อตองทำงานหนัก ทำใหเกิดอาการ
เกร็งตัวของกลามเนื้อบริเวณหลังสวนลาง สงผลกระทบตอ
สภาพรางกาย สภาวะทางอารมณของผูเจ็บปวย จากสถิติผู
เจ็บปวยดวยกลุมอาการปวดโรคที่เกิดจากความผิดปกติ
ของกลามเน้ือกระดูกประมาณ 400 ลานคนท่ัวโลกท่ีมาพบ
แพทย พบวารอยละ 20-30 มีสาเหตุมาจากโรคเกี่ยวกับ
ระบบกระด ูกและข อ[1] ของประชากรในประเทศ
สหรัฐอเมริกา ป ค.ศ. 1990-2001 ของมหาวิทยาลัย
วอชิงตันพบวา ผูท่ีมาพบแพทยดวยอาการปวดหลังสวนลาง
มีอายุตั้งแต 20 ปขึ้นไปและพบอาการปวดหลังมากที่สุด
ในชวงอายุ 40-59 ปซึ่งสาเหตุที่พบมากที่สุด (รอยละ 70) 
หรือรอยละ 65-80 ของประชากรทั่วโลก [2] จะมีอาการ
ปวดหลัง ณ ชวงใดชวงหนึ่งของชีวิตคือ อาการปวดหลัง
ที ่มาจากความเสื ่อมของรางกายซึ่งและพบวาในอเมริกา
ประชากรในวัยทำงานรอยละ 15-20 มีอาการปวดหลังใน
แตละปและในจำนวนน้ีรอยละ 50 [3] 
 การตรวจวินิจฉัยโรคทางหัตถเวชกรรมแผนไทย
เริ่มตนจาก1) วัดสนเทาทั้งสองขาง ขางที่มีอาการปวดสน

เทาจะยาว 2 ) งอพับขาเปนเลข 4 ตรวจดูองศาเขา (งอพับ
ขา 90 องศา) ขางที่มีอาการขณะที่กดจะลงติดพื้น ไมตาน
มือ3) ตรวจกลามเนื้อบริเวณสัญญาณ 3 หลัง คลำหาจุด
เจ็บ ตรวจดูความเย็นรอน ออน แข็ง ตรวจดูความตึงของ
กลามเนื้อ และตรวจดูแนวกระดูกสันหลัง วามีกระดูกงอก 
คดเอียง ทรุด หรือไม ดังนั้นจะเห็นไดวาการรักษาโรคทาง
หัตถเวชกรรมแผนไทย จำเปนตองสัมผัสผูปวยตั้งแตเริ่มตน
การคัดกรอง[4] 
 ในปจจุบัน (พ.ศ. 2563) ไดมีการแพรระบาดของ
โรค COVID-19 ไปทั่วโลก ซึ่งสามารถติดตอจากคนสูคนได
โดยสารคัดหลั่งตาง ๆ เชน น้ำลาย นามูก ฯลฯ เปนตน ใน
การคัดแยกผูปวยเบื ้องตนตามสถานที่ตาง ๆ คือการวัด
อุณหภูมิรางกายตองไมเกิน 37.5 องศาเซลเซียส หากมี
อุณหภูมิเกินและมีอาการไอ เปนไข ออนเพลีย และหายใจ
ลาบากรวมดวย จะเปนบุคคลท่ีมีความเสี่ยงติดเช้ือ COVID-
19 รวมถึงอาจแพรเชื้อใหผูอื่นอีกดวย ดังนั้นจำเปนที่ตอง
หาเทคโนโลย ี เข ามาช วยเหล ือในการค ัดกรองและ
กระบวนการรักษาเพื ่อลดการสัมผัสระหวางแพทยและ
ผูปวย 
 ผลการว ิจ ัยที ่ผ านมามีน ักว ิชาการที ่นำการ
ประมวลผลภาพใหออกมาเปนภาพถายความรอน และวัด
อุณหภูมิแตละตำแหนงภาพ เชน พัสกร นาคโต, อุไรวรรณ 
ชัชวาลย, ธัญชนก ดำริห, วนิดา ดรปญหา, วิชัย อึงพินิจ
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พงศ และ เสาวนีย นาคมะเริง [5] พบวาการถายภาพความ
รอนดวยรังสีอินฟราเรดของขางขวาและซาย ในทุกพื้นท่ี
ของฝาเทาทั้ง 6 พื้นที่ มีคาความเที่ยง ในเกณฑระดับสูง
มาก โดยมีคาสัมประสิทธิ ์ความสัมพันธภายในกลุม อยู
ระหวางเทากับ 0.98-0.99 อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ และ
สรุปไดวา เครื่องถายภาพความรอนดวยรังสีอินฟราเรดมี
ความเที่ยงอยูในเกณฑระดับสูง และจึงเปนเครื่องมือ อีก
ทางเล ือกหน ึ ่ ง ในการใช ต ิดตามผลการร ักษาทาง
กายภาพบำบัดสอดคลองกับ เฉลิมพล คงเขียว[6]พบวาการ
วิเคราะหการเดินของมนุษย เปนกระบวนการเพ่ือหาวิธีการ
แกไขการเดินหรือลักษณะความผิดปกติของการเดิน 
งานวิจัยนี ้ใชระบบภาพเคลื ่อนไหวแบบไดนามิกจะเปน
เครื ่องมือที ่ม ีประโยชนต อการวินิจฉัยทางการแพทย 
สอดคลองกับวิทยา บุญสุข  [7] ศึกษาการพัฒนาอัลกอลิ
ทึมแปลงอุณหภูมิจากกลองความรอนดวยการประมวลผล
ภาพพบวาระบบท่ีพัฒนาถือวา มีประสิทธิภาพอยูในระดบัด ี
แสดงวาคุณภาพในการเปรียบเทียบระดับกลุ มส ีของ
สเปคตร ัมในระดับที ่ค อนขางเท ี ่ยงตรง และมีความ
เหมาะสมตอการนำไปประยุกตใชงานในการประมวลผล
Stephen, Shashi, Maiya [8] พบวาการถายภาพความ
รอนดวยอินฟราเรดสามารถใชเปนตัวชี ้วัดผลการรักษา
อาการปวดหลังสวนลางได 
 เนื่องดวยคณะผูวิจัยเล็งเห็นปญหาสุขภาพของ
ประชาชนในการดูแลโรคปวดหลังสวนลางประกอบกับ
สถานการณปจจุบันที ่ม ีการโควิดแพรระบาดของโรค 
COVID-19 ยิ่งทวีความรุนแรงมากขึ้น ทำใหประชาชนขาด
โอกาสดานการรักษา อีกท้ังทางคณะผูวิจัยเล็งเห็นวาการนำ
เทคโนโลยีทางดานวิศวกรรม ดวยการประมวลผลภาพ เขา
มาคนหาตำแหนงปวดหลังสวนลางตามแนวทางแพทยแผน
ไทย โดยนำภาพถายมาประมวลผลเพื่อหาจุดที่มีภาวการณ
อักเสบ บวมแดง หรือรอน ก็จะไดตำแหนงของโรคปวดหลงั
สวนลางไดเที่ยงตรง เปนการรักษาที่มีประสิทธิ์ภาพในการ
ดูแลผูปวยมากยิ่งขึ ้น และเพื่อประเมินผลการรักษา ซึ่ง
เครื ่องถายภาพความรอนดวยรังสีอินฟราเรดมีราคาสูง 
งานวิจัยนี ้จึงนำเสนอการหาตำแหนงความรอนดวยการ
ประมวลผลภาพ เพื่อนำไปสูการประเมินตำแหนงการปวด
หลัง 

1.1 ความเปนมาและความสำคัญของปญหา 
 กลุมอาการปวดหลังสวนลางเปน 2 บริเวณ คือ
บริเวณสัญญาณ 1 หลัง กับ บริเวณสัญญาณ 3 หลัง ซึ่ง

กระบวนการตรวจวินิจฉัยกลุมอาการปวดหลังสวนลาง น้ัน
จะมีการตรวจวัดสนเทา ตรวจการงอพับเขา ตรวจคลำหา
จุดเจ็บ และตรวจคลำบริเวณหลังเพื่อดูจุดเจ็บ สีผิว บวม 
ความร อน ซ ึ ่งการว ิน ิจฉ ัยทางการแพทยแผนไทยน้ัน 
จำเปนตองใกลชิดกับผู ป วย แตเนื ่องจากสถานการณ
ปจจุบันการระบาดของโรค COVID-19 ในปจจุบันสงผลให
การเขามาทำใหการตรวจวินิจฉัยและการรักษาตามแบบ
แพทย แผนไทยเปนไปดวยลำบาก จ ึงจำเป นต องใช
เทคโนโลยียุคปจจุบัน ซึ่งความกาวหนาทางดานเทคโนโลยี
ดานสารสนเทศและโทรคมนาคม เขามามีบทบาทอยางมาก
ในทุกดานรวมถึงดานการสาธารณสุข ซึ่งการแพทยแผน
ไทยเป นส วนหน ึ ่ งของบร ิการทางด  านสาธารณสุข 
การแพทย แผนไทย จ ึงจำเป นต องนำเทคโนโลย ีมา
ประยุกตใชเพ่ือเพ่ิมประสิทธ์ิภาพและพัฒนาองคความรูทาง
การแพทยแผนไทย 
 
 1.2 วัตถุประสงคการวิจัย 
 1.2.1 เพื่อนำเทคโนโลยีการประมวลผลภาพ มา
ประเมินตำแหนงปวดหลังสวนลางตามแบบแพทยแผนไทย 
 1.2.2 เพื ่อลดการสัมผัสผู ปวยในขั ้นตอนการ
วินิจฉัยตามข้ันตอนแพทยแผนไทย 
 1.2.3 เพื่อพัฒนาองคความรูทางแพทยแผนไทย
ใหทันสมัยเขาถึงประชาชนท่ัวไป 
 
 1.3. สมมติฐานของการวิจัย 
 1.3.1. สามารถนำภาพมาประมวลผลถึงตำแหนง
ของโรคปวดหลังสวนลางไดถูกตอง 
 1.3.2 สามารถนำผลแนะนำผลการวินิจฉัยโรคมา
แนะนำการรักษาและปฏิบัติตัวกับผูปวยไดถูกตอง 
 
 1.4. ขอบเขตของการวิจัย 
 1.4.1 ขอบเขตดานประชากร ผู วิจัยทำการสุม
ตัวอยางแบบเจาะจง (Purposive sampling) เฉพาะผูปวย
ที ่มีอาการปวดหลังสวนลาง จำนวน 10 ราย เนื ่องจาก
ชวงเวลาที่ดำเนินการวิจัยเปนชวงสถานการณโควิดระบาด
หนักจึงคัดเลือกเฉพาะผูปวยที่เขามารักษาและยินยอมเขา
รวมวิจัย 
 1.4.2 ขอบเขตดานระยะเวลา ผูวิจัยใชเวลาการ
ทดลองคนละ 30 นาที 
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 1.4.3 ขอบเขตดานเนื้อหา ผูวิจัยใชถายภาพของ
อาสาสมัครที่มีอาการปวดหลังสวนลาง แลวนำภาพถายมา
ใชโปรแกรมในการประมวลผลภาพใหเปนภาพถายความ
รอน เพ่ือประเมินตำแหนงปวด 
 
 1.5. นิยามศัพทเฉพาะ 
 1.5.1. ส ัญญาณ 1 หลัง คือบริเวณกลามเน้ือ 
Multifidus muscle จะชิดขอบกระดูก Lumbar bone 
L4 และ L5 
 1.5.2. ส ัญญาณ 3 หลัง คือบริเวณกลามเน้ือ 
Multifidus muscle จะชิดขอบกระดูก Lumbar bone 
L2 และ L3 
 
 1.6. ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 
 1.6.1. สามารถหาตำแหนงการปวดหลังสวนลาง
ของผูปวยโดยผานเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร 
 1.6.2. สามารถแนะนำคนไขใหดูแลและปฏิบัติ
ตัวอยางถูกตองเพ่ือบรรเทาอาการปวดหลังสวนลาง 
 
2.วัสดุ อุปกรณ และวิธีการวิจัย 
 2.1. การเตรียมอุปกรณ 
 2.1.1. ภาพถายไฟล JPG บริเวณหลังสวนลาง 
 2.1.2. กลองดิจิตอลสำหรับถายภาพ 12 ลาน
พิกเซล 
 2.1.3. เครื่องคอมพิวเตอรที่ใชสำหรับประมวล
ภาพ 
 2.2. ขั้นตอนการประมวลผล 
 ถายรูปบริเวณหลังสวนลางของคนไข แลวนำ
เครื่องวัดอุณหภูมิแบบอินฟราเรดไปวัดบริเวณสัญญาณ 1 
หลัง และสัญญาณ 3 หลัง วัดทั้งดานซายและขวาเพื่อเก็บ
คาอุณหภูมิ นำภาพประมวลผลในคอมพิวเตอรเพื่อหาจุด
ความรอนสูงสุด นำคาอุณหภูมิและภาพความรอนมา
เปรียบเทียบผลการทดลอง 
 

 

 
รูปท่ี 1 ข้ันตอนสำหรับการประมวลผลภาพ 

 
3.ผลการทดลอง 
 การเก็บตัวอยางของผู ป วยดวยโรคปวดหลัง
สวนลางมาประมวลผลภาพ จำนวน 10 คน ในกลุมคนไขท่ี
มีอาการปวดหลังสวนลางเพื่อหาตำแหนงความรอนบริเวณ
หลัง ไดผลการทดลองดังน้ี 

 
รูปท่ี 2 ภาพถายของผูปวยสัญญาณ 1 หลัง 

 

 
รูปท่ี 3 ภาพความรอนของผูปวยสญัญาณ 1 หลัง 

 
 ภาพแสดงผลการทดลองประมวลภาพผูปวยท่ี
ตำแหนงสัญญาณ 1 หลัง จะพบตำแหนงมีสีแดง ซึ่งแสดง
ถึงความรอน ณ. ตำแหนงบริเวณสัญญาณ 1 หลังดานขวา
เขมกวาตำแหนงอ่ืนดังแสดงในรูปท่ี 3 
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รูปท่ี 4 ภาพระดับสีเทา และฮิสโตแกรม 

 
 ภาพระดับสีเทา และฮิสโตแกรม จะแสดงใหเห็น
วาคาความเขมของระดับสีเทาจะอยู บร ิเวณตำแหนง
สัญญาณ 1 หลังดานขวา ซึ่งบงบอกความรอนอยูบริเวณ
ตำแหนงน้ีดังแสดงในรูปท่ี 4 
 
ตารางท่ี 1 อุณหภูมิของผูปวยตำแหนงสัญญาณ 1 หลัง 
ตำแหนงหลัง ซาย ขวา 

สัญญาณ 1 หลัง 36.5๐C 37 ๐C 
สัญญาณ 3 หลัง 36.6๐C 36.5๐C 

 
 เมื่อวัดอุณหภูมิเปรียบเทียบในตำแหนงสัญญาณ 
1 หลังดานซายและขวา และสัญญาณ 3 หลังดานซายและ
ขวา พบวาตำแหนงสัญญาณ 1 หลังขวามีอุณหภูมิ 37°C 
ซึ ่งพบความรอนมากกวาจุดอ่ืน ซึ ่งมีอุณหภูมิ 36.5°C -
36.6°C ดังแสดงในตารางที่ 1 ซึ่งจะเห็นวาภาพแสดงความ
รอน ภาพระดับสีเทา ฮิสโตแกรม และอุณหภูมิที่วัดไดมีคา
สัมพันธกัน จึงทำใหทราบวาผูปวยมีอาการปวดหลังบริเวณ
สัญญาณ 1 หลังดานขวา 
 

 
รูปท่ี 5 ภาพถายของผูปวยสัญญาณ 3 หลัง 

 

 
รูปท่ี 6 ภาพความรอนของผูปวยสญัญาณ 3 หลัง 

 
 ภาพแสดงผลการทดลองประมวลภาพผูปวยท่ี
ตำแหนงสัญญาณ 3 หลัง จะพบตำแหนงมีสีแดง ซึ่งแสดง
ถึงความรอน ณ. ตำแหนงบริเวณสัญญาณ 3 หลังดานซาย
เขมกวาตำแหนงอ่ืนดังแสดงในรูปท่ี 6 
 

 
รูปท่ี 7 ภาพระดับสีเทา และฮิสโตแกรม 

 
 ภาพระดับสีเทา และฮิสโตแกรม จะแสดงใหเห็น
วาคาความเขมของระดับสีเทาจะอยู บร ิเวณตำแหนง
สัญญาณ 3 หลังดานซาย ซึ่งบงบอกความรอนอยูบริเวณ
ตำแหนงน้ีดังแสดงในรูปท่ี 7 
 
ตารางท่ี 2 อุณหภูมิของผูปวยตำแหนงสัญญาณ 3 หลัง 
ตำแหนงหลัง ซาย ขวา 
สัญญาณ 1 หลัง 36.4๐C 36.4 ๐C 
สัญญาณ 3 หลัง 36.8๐C 36.5๐C 

 
 เมื่อวัดอุณหภูมิเปรียบเทียบในตำแหนงสัญญาณ 
1 หลังดานซายและขวา และสัญญาณ 3 หลังดานซายและ
ขวา พบวาตำแหนงสัญญาณ 3 หลังซายมีอุณหภูมิ 36.8°C 
ซึ ่งพบความรอนมากกวาจุดอื ่น ซึ ่งมีอุณหภูมิ 36.4°C-
36.5°C ดังแสดงในตารางที่ 2 ซึ่งจะเห็นวาภาพแสดงความ
รอน ภาพระดับสีเทา ฮิสโตแกรม และอุณหภูมิที่วัดไดมีคา
สัมพันธกัน จึงทำใหทราบวาผูปวยมีอาการปวดหลังบริเวณ
สัญญาณ 3 ซาย หลังดานขวา 
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ตารางที ่  3 สร ุปผลภาพความรอน อุณหภูมิของและ
ตำแหนงปวด 

บุคคล
ที่ 

ผลภาพความรอน
สูงสุดที่จุด 

อุณหภูมิสูงสุด ตำแหนงปวด 

1 สัญญาณ 1 หลัง
ขวา 

สัญญาณ 1 หลัง
ขวา 37 ๐C 

ส ั ญ ญ า ณ  1 
หลังขวา 

2 ส ัญญาณ 1 หลัง
ขวา 

สัญญาณ 1 หลัง
ขวา 36.8 ๐C 

ส ั ญ ญ า ณ  1 
หลังขวา 

3 ส ัญญาณ 1 หลัง
ขวา 

สัญญาณ 1 หลัง
ขวา 36.8 ๐C 

ส ั ญ ญ า ณ  1 
หลังขวา  

4 พ บ ค ว า ม ร  อ น
เทากันทุกจุด 

พบความรอนที่
ห ล ั ง  36. 6 ๐C 
ทุกจุด 

ส ั ญ ญ า ณ  1 
หลังซาย 

5 ส ัญญาณ 1 หลัง
ขวา 

สัญญาณ 1 หลัง
ซาย 36.6 ๐C 

ส ั ญ ญ า ณ  1 
หลังซาย 

6 ส ัญญาณ 3 หลัง
ซาย 

สัญญาณ 3 หลัง
ซาย 36.8 ๐C 

ส ั ญ ญ า ณ  3 
หลังซาย 

7 ส ัญญาณ 3 หลัง
ขวา 

สัญญาณ 3 หลัง
ซาย 37.0 ๐C 

ส ั ญ ญ า ณ  3 
หลังขวา 

8 ส ัญญาณ 3 หลัง
ซาย 

สัญญาณ 3 หลัง
ซาย 36.7 ๐C 

ส ั ญ ญ า ณ  3 
หลังซาย 

9 พ บ ค ว า ม ร  อ น
เทากันทุกจุด 

พบความรอนที่
ห ล ั ง  36. 5 ๐C 
ทุกจุด 

ส ั ญ ญ า ณ  3 
หลังขวา 

10 ส ัญญาณ 3 หลัง
ขวา 

สัญญาณ 3 หลัง
ซาย 36.7 ๐C 

ส ั ญ ญ า ณ  3 
หลังขวา 

 
 จากเก ็บการทดลองจำนวน 10 คน ผลการ
ทดลอง พบวามีผูปวยกลุมอาการหลังสวนลางแบงออกเปน
กลุมอาการปวดหลังสัญญาณ 1 หลัง 5 ราย อาการปวด
หลังสัญญาณ 3 หลัง 5 ราย จากผลการทดลองพบวา
สามารถประเมินผลภาพความรอนไดชัดเจนและถูกตอง
จำนวน 8 รายจาก 10 ราย ซึ่งสัมพันธกับการวัดอุณหภูมิ
หาตำแหนงปวดไดชัดเจน 
 
4.อภิปรายผลและสรุปผลการศึกษา 
 4.1. สรุปผล 

การวินิจฉัยโรคปวดหลังสวนลางตามแบบแผน
ตามแพทยแผนไทยนั้นจะมีขั้นตอนวินิจฉัยไดหลายวิธี โดย
สวนหนึ่งของการประเมินหาตำแหนงปวดนั ้น จะใชมือ
สัมผัสบริเวณหลังสวนลางที่มีอาการปวด เพื่อหาจุดที่มี
อาการบวม แดง รอน ซึ ่งสามารถนำเครื ่องมือทาง และ
กระบวนการทางวิทยาศาสตรมาประเมินหาตำแหนงปวด

หลังสวนลางไดดวยการประมวลผลภาพ จากรูปถายหลัง
ของคนไขท้ัง 10 ราย ซึ่งมีคนไขท่ีมีอาการปวดหลังสวนลาง
บริเวณที่ตางกันคือ ตำแหนงสัญญาณ 1 และสัญญาณ 3 
หลังจะพบวาการประมวลผลสามารถแสดงผลความรอนใน
จะเห็นภาพความรอนเปนสีแดงเขมที่บริเวณที่มีความรอน 
และเมื่อแปลงภาพเปนภาพระดับสีเทาและฮิสโตแกรม ทำ
ใหสามารถหาบริเวณความรอนไดจากระดับความเขมของสี
เทา ซึ ่งจากการประมวลผลภาพที่กลาวจะพบวาบริเวณ
ความรอนบนหลังตำแหนงสัญญาณ 1 และสัญญาณ 3 หลัง 
ของแพทยแผนไทย และเมื่อพิจารณาจากการวัดอุณหภูมิ
ประกอบทำใหทราบวาการประมวลผลภาพจะชัดเจนยิ่งข้ึน
เมื่อมีอุณหภูมิตำแหนงปวดแตกตางกับตำแหนงอ่ืน 

 
4.2. อภิปราย 
จากผลการทดลองจะเห็นไดวาตำแหนงปวดหลัง

สวนลางที่มีความรอนชัดเจนจากวัดอุณหภูมิเปรียบเทียบ
ระหวางสัญญาณ 1 หลัง และสัญญาณ 3 หลัง ทั้งซายและ
ขวา สามารถนำประมวลผลภาพความรอนได เพื่อประเมิน
ตำแหนงปวดและแยกแยะอาการทางแพทยแผนไทยได
ถูกตองสอดคลองกับพัสกร นาคโต, อุไรวรรณ ชัชวาลยธัญ
ชนก ดำริห, วนิดา ดรปญหา,  วิชัย อึงพินิจพงศ และ 
เสาวนีย นาคมะเริง [5] พบวาการถายภาพความรอนดวย
รังสีอินฟราเรดมีคาความเที ่ยง ในเกณฑระดับสูงมาก 
สอดคล องก ับ เฉล ิมพล คงเข ียว [6] พบว าระบบ
ภาพเคลื่อนไหวแบบไดนามิกจะเปนเครื่องมือท่ีมีประโยชน
ตอการวินิจฉัยทางการแพทย สอดคลองกับวิทยา บุญสุข 
[7] อัลกอลิทึมแปลงอุณหภูมิจากกลองความรอนสามารถ
การประมวลผลภาพม ีประส ิทธ ิภาพอย ู  ในระด ับดี  
Stephen, Shashi, Maiya [8] พบวาการถายภาพความ
รอนดวยอินฟราเรดสามารถใชเปนตัวชี ้วัดผลการรักษา
อาการปวดหลังสวนลางได 

 
4.3. ขอเสนอแนะ 
4.3.1 งานวิจ ัยนี ้ เป นการนำเทคโนโลยีการ

ประมวลผลภาพมาใชเพื่อลดการสัมผัสและเพื่อพิสูจนทาง
วิทยาศาสตรในแพทยแผนไทย ดังนั้นแนวทางของศาสตร
แพทยแผนไทยควรมีรวมเอาวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีมา
ประยุกตใชในกระบวนการตาง ๆ มากยิ่งข้ึน 
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4.3.2 งานวิจัยนี้ยังมีขอจำกัดเรื ่องจำนวนกลุม
ตัวอยางท่ีนอย ดังน้ันงานวิจัยครั้งตอไปควรเพ่ิมจำนวนกลุม
ตัวอยางใหมากกวาน้ี 

4.3.3 การวิจัยครั้งนี้ศึกษาเพียง คนไขที่มีอาการ
ปวดหลังสวนลางบริเวณที่ตางกันคือ ตำแหนงสัญญาณ 1 
และสัญญาณ 3 ด ังน ั ้นงานวิจ ัยคร ั ้ งต อไปควรม ีการ
เปรียบเทียบกลุมอาการอื่นวาไดผลเหมือนหรือแตกตาง
อยางไร 

4.3.4 ควรมีการเปรียบเทียบผลการรักษากอน
และหลังทดลอง วามีผลการรักษามีประสิทธิภาพเปน
อยางไร 
 
5.องคความรูใหมท่ีไดจากงานวิจัย 
 5.1. สามารถเอาองคความรูทางวิทยาศาสตรและ
เทคโนโลยี มาใชประเมินอาการปวดหลังสวนลาง รวมกับ
หลักการแพทยแผนไทย เพื่อหาตำแหนงของโรคปวดหลัง
สวนลางไดถูกตอง สงผลใหการรักษา แนะนำการปฏิบตัิตัว
ท่ีถูกตอง 

5.2. นำเอาการประมวลผลภาพมาประเมินหา
ตำแหนงปวดหลัง ทำใหสามารถลดการสัมผัสผู ปวยใน
สถานการณท่ีมีโรค COVID-19 ระบาดได 

5.3. นำเอาภูมิปญญาแพทยแผนไทยมาแสดงผล
ทางวิทยาศาสตร เพื่อทำใหประชาชนทั่วไปไดเขาใจ และ
เขาถึงภูมิปญญาของไทยท่ีมีมาแตโบราณ 

5.4. สามารถนำองคความรูท่ีไดจากงานวิจัยน้ี ไป
ตอยอดในการใชเทคโนโลยีการประมวลผลภาพ เขามารวม
กับแพทยแผนไทยในโรคอ่ืน ๆ 

5.5. ผลวิจัยทำใหเกิดการเปลี่ยนแปลงสังคมให
เกิดการยอมรับดานเทคโนโลยีและนวัตกรรมสมัยใหม 
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