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	โรคข้อเข่าเสื่อมเป็นโรคเรื้อรังที่พบบ่อย โดยเฉพาะในผู้สูงอายุ ส่งผลให้เกิดอาการปวด ข้อฝืด 
และจำกัดการเคลื่อนไหวของข้อเข่า แนวทางการรักษาในปัจจุบันมักใช้ยาในกลุ่มต้านการอักเสบที่ไม่ใช่
สเตียรอยด์ (Nonsteroidal Anti-inflammatory Drugs; NSAIDs) หรือยาคลายกล้ามเนื้อ เพื่อบรรเทาอาการปวดและการอักเสบของข้อเข่า อย่างไรก็ตามการใช้ยาดังกล่าวในระยะยาวอาจก่อให้เกิดผลข้างเคียง เช่น 
การระคายเคืองกระเพาะอาหาร ภาวะความดันโลหิตสูง หรือการทำงานของไตลดลงด้วยเหตุนี้การรักษาทางเลือกด้วยวิธีการแพทย์แผนไทยและการใช้สมุนไพรจึงได้รับความสนใจเพิ่มมากขึ้นตามแนวคิดของการแพทย์แผนไทย อาการปวดข้อเกิดจากภาวะ “ลมกำเริบ” ส่งผลให้เส้นเอ็นและกล้ามเนื้อตึงแข็ง 
การไหลเวียนของเลือดและลมไม่สะดวก การรักษาจึงมุ่งเน้นการทำให้ลมเดินสะดวกและเลือดไหลเวียนดีขึ้น โดยใช้วิธีการนวด การประคบสมุนไพร การอบสมุนไพร และการใช้ยาสมุนไพรเฉพาะที่ ซึ่งมีสรรพคุณช่วยลดอาการปวด บวม และการอักเสบ ตำรับยาทาพระเส้นเป็นตำรับยาสมุนไพรไทยที่ใช้สำหรับทาบรรเทาอาการปวดของกล้ามเนื้อและกระดูก ประกอบด้วยเครื่องยาทั้งสิ้น 13 ชนิด ได้แก่ พริกไทย ข่า กระชาย หอม กระเทียม มหาหิงคุ์ ยาดำ ตะไคร้หอม ใบขี้เหล็ก ใบตองแตก ใบมะขาม ใบเลี่ยน และใบมะคำไก่ซึ่งมีการบันทึกไว้ในตำราโอสถพระนารายณ์ และมีรายงานว่าสมุนไพรแต่ละชนิดมีฤทธิ์ต้านการอักเสบ ระงับปวด 
และกระตุ้นการไหลเวียนโลหิตดังนั้น ผู้วิจัยจึงมีความสนใจดำเนินการศึกษางานวิจัยนี้ โดยมีวัตถุประสงค์ 
เพื่อศึกษาประสิทธิผลของตำรับยาทาพระเส้นในการลดอาการปวดเข่าในผู้ป่วยข้อเข่าเสื่อม
[bookmark: _GoBack]	งานวิจัยนี้เป็นการศึกษาแบบกึ่งทดลองOne group Pre-Posttest design คัดเลือกอาสาสมัครโดยการสุ่มแบบบังเอิญ (Accidental Sampling) คัดเลือกอาสาสมัครจากผู้มารับบริการที่ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์แผนปัจจุบันว่าเป็นโรคเข่าเสื่อม จำนวน 30 ราย ที่มีระดับอาการปวดที่ระดับ 5 คะแนนขึ้นไป  
โดยประเมินจาก Visual analogue scaleเพื่อรับการรักษาด้วยการใช้ “ตำรับยาทาพระเส้น” โดยทาบริเวณเข่าวันละ 3 ครั้ง เช้า กลางวัน และเย็น จำนวน 7 วันติดต่อกัน ในขณะที่ใช้ตำรับยาทาพระเส้น จะต้องไม่รับประทานยาแก้ปวด หรือรับการรักษาด้วยวิธีอื่น และยินดีเข้าร่วมโครงการ  ประเมินผลด้วยแบบวัดระดับความปวด (VAS) และแบบประเมิน WOMAC รวมถึงแบบสอบถามความพึงพอใจผลการศึกษาพบว่า หลังการใช้ตำรับยาทาพระเส้น ผู้ป่วยมีระดับความปวด อาการข้อฝืด และความสามารถในการใช้งานข้อดีขึ้นอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.05) โดยค่าเฉลี่ยความปวดลดลงจาก 7.90 เหลือ 1.77 และไม่พบอาการไม่พึงประสงค์ในกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด นอกจากนี้ ผู้ป่วยมีความพึงพอใจต่อผลิตภัณฑ์ในระดับมากถึงมากที่สุด โดยเฉพาะด้านความสะดวกในการใช้และการพกพาดังนั้นตำรับยาทาพระเส้นมีประสิทธิผลในการลดอาการปวดข้อเข่า ลดอาการข้อฝืด และเพิ่มความสามารถในการเคลื่อนไหวของข้อในผู้ป่วยข้อเข่าเสื่อม จึงอาจเป็นทางเลือกในการรักษา โดยเฉพาะในผู้ที่ไม่สามารถใช้ยา NSAIDs ได้ หรือมีข้อจำกัดทางระบบทางเดินอาหาร 
ทั้งยังสอดคล้องกับแนวทางการแพทย์แผนไทยที่มุ่งเน้นการปรับสมดุลของร่างกายและส่งเสริมการไหลเวียนของลมและเลือดบริเวณข้ออย่างไรก็ตามการศึกษาครั้งนี้ยังมีข้อจำกัด เช่น ขนาดกลุ่มตัวอย่างค่อนข้างน้อย 
และระยะเวลาการติดตามผลสั้น จึงควรมีการศึกษาต่อเนื่องในระยะยาว เพื่อประเมินผลคงอยู่ของการรักษา รวมถึงศึกษากลไกทางเภสัชวิทยาและผลข้างเคียงอย่างละเอียด เพื่อยืนยันประสิทธิผลและความปลอดภัยของตำรับยานี้ในวงกว้างต่อไป
