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บทคดัย่อ 		 ธรรมชาติของสตรีหลังคลอดมีการปรับตัวของสรีระเข้าสู่สภาวะเหมือนก่อนตั้งครรภ์ โดยเฉพาะมดลูกและ

ผนังหน้าท้อง ซ่ึงในคัมภีร์มหาโชตรัิตน์มตี�ำรับ “ยาน่ึงท้องให้ยุบ” ที่มสีรรพคุณดงักล่าว การวิจัยน้ีมวัีตถุประสงค์เพ่ือ

ศกึษาประสทิธผิลและความปลอดภยัของต�ำรับยาดงักล่าวในหญิงหลังคลอด วิธกีารศกึษา เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง 

(quasi-experimental research) ในหญิงหลังคลอดครรภ์แรกแบบปกติ 60 คน แบ่งเป็นกลุ่มควบคุมและกลุ่ม-

ทดลอง กลุ่มละ 30 คน โดยกลุ่มทดลองจะได้รับต�ำรับยานาบอทุรพันหน้าท้อง ตั้งแต่วันที่ 4 หลังคลอด วันละ 2 คร้ัง 

คร้ังละ 45 นาท ีเป็นระยะเวลา 7 วันตดิต่อกนั และทั้งสองกลุ่มได้รับการรักษาแบบมาตรฐาน วัดขนาดรอบเอวระดบั

สะดอื (ซม.) และระดบัยอดมดลูก (ซม.) ก่อนการรักษา (Day 0) และเมื่อสิ้นสดุการรักษา (Day 8) โดยทมีผู้วิจัย 

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถติเิชิงพรรณนาและเปรียบเทยีบข้อมูล Day 0 และ Day 8 ด้วยสถติ ิpaired t-test ผลการศกึษา 

ลักษณะพ้ืนฐานทั้งหมดของหญิงหลังคลอดทั้งสองกลุ่มไม่มคีวามแตกต่างกนัอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ ผลต่อขนาด

รอบเอวพบว่า ทั้งสองกลุ่มมขีนาดรอบเอวลดลงอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถติ ิโดยกลุ่มทดลองมรีอบเอวลดลงจาก 89.7 

ซม. เป็น 77.3 ซม. (Day 0 - Day 8 12.4 ซม. p<0.001) กลุ่มควบคุมมรีอบเอวลดลงจาก 87.4 ซม. เป็น 80.9 

ซม. (Day 0 - Day 8 6.5 ซม. p<0.001) คิดเป็นความแตกต่างระหว่าง 2 กลุ่ม (difference-in-difference 

analysis) ได้ 5.9 ซม. (p<0.001) และผลต่อระดบัยอดมดลูกพบว่า ทั้งสองกลุ่มมรีะดบัยอดมดลูกลดลงอย่างมี   

นัยส�ำคัญทางสถติ ิโดยกลุ่มทดลองมีระดบัยอดมดลูกลดลงจาก 14.4 ซม. เป็น 1.5 ซม. (Day 0 - Day 8 12.9 ซม. 

p<0.001) กลุ่มควบคุมมรีะดบัยอดมดลูกลดลงจาก 12.6 ซม. เป็น 2.4 ซม. (Day 0 – Day 8 10.2 ซม. p<0.001) 

คิดเป็นความแตกต่างระหว่าง 2 กลุ่ม (Difference-in-difference analysis) ได้ 2.7 ซม. (p<0.001) ทั้งน้ีพบอาการ

คันในหญิงหลังคลอด 1 ราย สรปุ ต�ำรับยานาบอทุรพันหน้าท้องสามารถลดขนาดรอบเอว และระดบัยอดมดลูกได้
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The Effect of Thai Herbal Recipes “Ya Nab Uthorn” among Postpartum Waist Circumference Reduction

บทน�ำ
ระยะหลังคลอด (postpartum) เป็นภาวะส�ำคัญที่สดุ

ช่วงหน่ึงของมารดาเป็นระยะที่ร่างกายของมารดากลับสู่

ภาวะก่อนตั้งครรภ ์ส่วนใหญ่จะถอืว่าเป็นระยะ 6 สปัดาห์

นับจากรกคลอด บางระบบของร่างกายจะกลับสู่สภาวะ

ปกติ อาจเสรจ็สิ้นสมบูรณภ์ายใน 4 สปัดาห์หลังคลอด 

แต่บางระบบอาจใช้เวลานานถงึ 10-12 สปัดาห์ โดยการ

เปล่ียนแปลงจะเกดิขึ้นในหลายๆ ระบบ เช่น ระบบสบื-

พันธ์ุ ได้แก่ มดลูก ปากมดลูก ช่องคลอด ระบบฮอร์โมน 

ระบบหัวใจและหลอดเลือด เป็นต้น(1) ในอดตีหญิงหลัง-

คลอดบุตรจะได้รับการดูแลจากหมอต�ำแย และสมาชิกใน

ครอบครัวเป็นอย่างด ีมกีารอยู่ไฟนานหลายสปัดาห์ หรือ

เป็นเดอืน ประคบก้อนเส้า การนาบหม้อเกลือ ดื่มน�ำ้อุ่น 

อาบน�ำ้สมุนไพร การรับประทานยาสมุนไพร เพ่ือขบัน�ำ้-

คาวปลา และช่วยให้มดลูกเข้าอู่เรว็ ท�ำให้หญิงคลอดบุตร

มรีปูร่างที่เข้าที่เรว็ขึ้น ผนังหน้าท้องบางเรว็

การทีม่ดลูกเข้าอูช้่าอาจน�ำไปสูก่ารตกเลือด และท�ำให้

เอน็ยึดข้อต่อ เอน็ยึดอวัยวะในอุ้งเชิงกรานซ่ึงขยายมาก

ในขณะตั้งครรภ์ไม่กลับคืนสู่สภาพเดิมได้ เป็นผลท�ำให้

เกิดอาการเจบ็ปวดตามข้อต่อทั่วร่างกาย นอกจากน้ียัง

ท�ำให้อวัยวะในอุ้ งเชิงกรานเคล่ือนต�่ำลงมาที่บริเวณ

ปากช่องคลอด ท�ำให้เกดิความไม่สขุสบายในชีวิตประจ�ำ-

วันในอนาคต มดลูกเข้าอูช้่าอาจเกดิจากมารดาหลังคลอด

ใช้ก�ำลังมากเกนิไป เช่น แบกของหนักๆ ออกก�ำลังกาย

ทา่รนุแรงและหักโหม มผีลให้แผลในมดลูกหายช้า(2)

การใช้ยาสมุนไพรหลังคลอดมีวัตถุประสงค์หลาย

อย่าง เช่น เพ่ือขบัน�ำ้คาวปลา ขบัเลือดเสยี ช่วยให้มดลูก

เข้าอู่เรว็ บ�ำรงุร่างกาย บ�ำรงุน�ำ้นม โดยต�ำรับยาที่ใช้แทน

การอยู่ไฟ และยารักษาตามอาการ ส่วนใหญ่มรีสเผด็ร้อน 

เน่ืองจากในทางการแพทย์แผนไทยมคีวามเช่ือว่าร่างกาย

ของคนเราประกอบด้วยธาต ุ4 ได้แก่ ธาตดุนิ ธาตนุ�ำ้ ธาตุ

ไฟ และธาตลุม ในแนวทางการแพทย์แผนไทยจึงยึดหลัก

ความสมดุลของธาต ุ4 เมื่อใดกต็ามที่เกดิความแปรปรวน

จะมแีนวโน้มให้เกดิโรคหรืออาการที่ผดิปกตไิด้ ในภาวะ

หลังคลอด ธาตุทั้งสี่อยู่ในภาวะไม่สมดุล เน่ืองจากการ

คลอดต้องใช้แรงเบ่ง ร่างกายสูญเสียน�้ำ เสียเลือด 

อ่อนเพลีย ธาตนุ�ำ้และธาตลุมในร่างกายเสยีสมดุล ส่งผล

ให้ธาตไุฟหย่อน เมื่ออากาศเยน็หรือมลีมฝนจะมีอากาศ

หนาว การใช้ความร้อนหรือกนิยารสร้อนจะช่วยให้ร่างกาย

อบอุ่น เป็นการบ�ำรงุไฟธาต ุเมื่อไฟธาตบุริบูรณจ์ะส่งผล

ให้ระบบต่างๆ ของร่างกายกลับคืนสูส่ภาวะปกตไิด้เรว็ขึ้น 

ภายหลังการคลอดจึงต้องท�ำการฟ้ืนฟูร่างกาย เพ่ือปรับ

ให้ธาตทุั้งสี่กลับเข้าสู่สภาพเดมิ(3)

ในคัมภีร์มหาโชตรัิตน์มีต�ำรับ “ยาน่ึงท้องให้ยุบ” ให้

เอาไพล 2 บาท ดปีลี กระเทยีม พริกไทย สารส้ม ดนิ- 

ประสวิ ยาทั้งน้ีเอาสิ่งละ 1 บาท ใบมะกาเทา่ยาทั้งหลาย 

ใส่ครกต�ำเป็นผงเคล้าสรุาหรือน�ำ้ส้มสายชูกไ็ด้แผ่ลงบน

หน้าท้องตรงมดลูก แล้วเอาผ้าท�ำเป็นวงพวงมาลัยวงรอบ

ก้นหม้อไว้ เอาหม้อตั้งไฟพออุ่นๆ วางทบับนผ้า ท�ำวันละ 

2 คร้ัง แก้ท้องที่ไม่ยุบให้แห้งสนิท(4) เพ่ือความสะดวกใน

การใช้ต�ำรับยาน้ีผู้วิจัยจึงประยุกต์วิธีการใช้โดยการยึด

หลักการเดียวกันคือน�ำยานาบอุทรใส่ถุงผ้าน�ำไปน่ึงให้

ร้อนแล้วมาตั้งตรงมดลูก ใช้ผ้าพันหน้าท้องเพ่ือเป็นการ

กดหน้าท้องให้ยุบท�ำวันละ 2 คร้ังเช้า เยน็ โดยปรับช่ือ

ต�ำรับยาเป็น “ยานาบอุทร” ในปัจจุบันการด�ำรงชีวิตที่

เปล่ียนไป หญิงหลังคลอดบุตรส่วนใหญ่ไม่ได้อยู่ไฟ ท�ำให้

มดลูกเข้าอู่ช้าน�ำ้คาวปลาหมดช้า ผนังหนาท้องหนาขึ้น 

ท�ำให้รปูร่างเปล่ียนไป ส่งผลให้มารดาหลังคลอดท้องแรก

มีความกังวลใจกับปัญหารอบเอวหน้า และหน้าท้องที่

หย่อนยานหลังการคลอดบุตร คลินิกแพทย์แผนไทย โรง-

พยาบาลยะหร่ิงมีบริการฟ้ืนฟูมารดาหลังคลอด ในปี 

2558 2559 และ 2560 มผู้ีมารับบริการคิดเป็นร้อยละ 

80.28, 73.34, 80.26 ตามล�ำดับ ผู้วิจัยสนใจศึกษา

ต�ำรับยานาบอุทรด้วยการพันผ้าหน้าท้อง สามารถลด

ระดบัยอดมดลูก ลดรอบเอวในมารดาหลังคลอดได้หรือ

ไม่ โดยเปรียบเทยีบกบักลุ่มที่ได้รับการพันผ้าหน้าท้อง

อย่างเดียว และเปรียบเทยีบการตกเลือด 45 วันหลัง 

คลอดทั้งสองกลุ่มว่าลดลงหรือไม่ เพ่ือน�ำไปพัฒนางาน

บริการฟ้ืนฟูแม่หลังคลอดในโรงพยาบาลต่อไป
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วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2564 ปีที ่30 ฉบบัที ่6 1065

วิธีการศึกษา
เป็นวิจัยแบบกึ่งทดลอง (quasi-experimental re-

seach) ประชากรที่ศึกษา ได้แก่ มารดาหลังคลอดอายุ

ตั้งแต่ 18 ปี – 34 ปี ที่คลอดแบบปกต ิในโรงพยาบาล

ยะหร่ิง ตั้งแต่วันที่ 3 หลังคลอด ในช่วงเดอืนกรกฎาคม 

ถงึเดอืนกนัยายน พ.ศ.2560 โดยท�ำการสุ่มกลุ่มตวัอย่าง

แบบเฉพาะเจาะจงทั้งหมดจ�ำนวน 60 คน แบ่งเป็นกลุ่ม

ควบคุมจ�ำนวน 30 คนแรก และกลุ่มทดลองจ�ำนวน 30 

คนหลัง ผู้วิจัยได้ค�ำนวณค่ากลุ่มตวัอย่าง และได้ก�ำหนด

เกณฑใ์นการเลือกกลุ่มตวัอย่าง ดงัน้ี

การค�ำนวณหาขนาดกลุ่มตวัอย่าง

ได้ค่าสมัประสทิธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 

coefficient alpha) จากกลุ่มตวัอย่างงานวิจัยของ Siavash 

M และคณะ(5) ที่มีความใกล้เคียงกันแล้วมาค�ำนวณค่า 

Effect Size 

Effect Size (Ef) = SD Experimental – SD Control 

 			           SD Control

Effect Size (Ef)	 = 30 – 27.6

 	  	                 27.6 

Effect Size ที่ได้เทา่กบั 0.08 ซ่ึงน�ำไปเปิดดูตาราง 

โดยก�ำหนดค่านัยส�ำคัญ ที่ 0.05(6) ดงัน่ันได้ขนาดกลุ่ม

ตัวอย่าง 60 คน แยกเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

อย่างละ 30 คน

เกณฑก์ารคัดเลือกอาสาสมัครเข้าร่วมวิจัย

1. หญิงหลังคลอดครรภ์แรกแบบปกติ

2. อายุระหว่าง 18-34 ปีบริบูรณ์

3. รู้สกึตวัด ีรับรู้ ต่อสภาวะแวดล้อมต่างๆได้ดี

4. สื่อสารเข้าใจ สามารถอ่านเขยีนภาษาไทยได้

5. ไม่มปีระวัตติกเลือดหลังคลอด 2 ช่ัวโมงแรก

เกณฑก์ารคัดแยกอาสาสมคัรจากการวิจัย

1. มปีระวัตผ่ิาตดัคลอด

2. มโีรคเบาหวาน

3. มปีระวัตแิพ้ยาสมุนไพร

4. มภีาวะตกเลือดหลังคลอด 

5. มปีระวัตแิท้ง

6. มปีระวัตขิดูมดลูก

เครือ่งมือทีใ่ชใ้นการวิจยั

- สมุนไพรทีใ่ช้ ประกอบด้วยสมุนไพรทั้งหมด 7 ชนิด 

น�ำ้หนัก 180 กรัม ได้แก่ หัวไพล หนัก 30 กรัม ดปีลี 

หนัก 15 กรัม กระเทยีม หนัก 15 กรัม สารส้ม หนัก 15 

กรัม ดนิประสวิ หนัก 15 กรัม ใบมะกา หนัก 90 กรัม 

และน�ำ้ส้มสายชู 60 มลิลิลิตร 

วิธเีตรียม: ช่ังน�ำ้หนักสมุนไพรแห้งทีใ่ช้ทั้ง 7 ชนิดตาม

สัดส่วน น�ำไปบดหยาบเข้าด้วยกัน แล้วบรรจุในถุงซิป      

ถุงละ 180 กรัม

- เคร่ืองมอืที่ใช้รวบรวมข้อมูล แบบสอบถามข้อมูล

ทั่วไปของมารดาหลังคลอดที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น สมุดบันทกึ  

ผลการใช้ยานาบอทุรพันหน้าท้องของกลุ่มทดลอง สมุด

บันทกึผลการพันหน้าท้องของกลุ่มควบคุม ซ่ึงใช้บันทกึ

ระดับยอดมดลูกและรอบเอวในวันที่ 4 จนถึงวันที่ 10 

หลังคลอด เป็นเวลา 7 วันตดิต่อกนั

- เคร่ืองมอืในการทดลอง สายวัดรอบเอว

การเก็บรวบรวมขอ้มูล

ขั้นเตรียมการก่อนด�ำเนินการวิจัย

1) ขออนุมตัดิ�ำเนินการวิจัยในคนจากคณะกรรมการ

จริยธรรม

2) ตดิต่อประสานงานกบัหัวหน้าและเจ้าหน้าที่ห้อง-

คลอด เพ่ือช้ีแจงวัตถุประสงค์และรายละเอยีดต่างๆ

3) จัดเตรียมความพร้อมของเคร่ืองมือที่ใช้ในงาน

วิจัย ได้แก่

3.1 แบบสอบถามทั่วไปของมารดาหลังคลอด

3.2 สมุดบันทกึการใช้ยานาบอุทรพันหน้าท้องของ

กลุ่มทดลอง และสมุดบันทกึการพันหน้าท้องของกลุ่ม-

ควบคุม จ�ำนวน 60 เล่ม

3.3 เตรียมยาน่ึงท้อง “ยานาบอทุร” ใส่ถุงซิป ถุงละ 

180 กรัม จ�ำนวน 210 ถุง

3.4 เตรียมผ้าพันหน้าท้องที่มขีนาดความกว้าง 9 น้ิว 

ยาว 2 เมตร จ�ำนวน 60 ผนื

3.5 เตรียมถุงผ้าส�ำหรับใส่ยาสมุนไพร หมายถงึ ถุง

ผ้าที่มขีนาดความกว้าง 15 ซม. ยาว 25 ซม. ไว้ส�ำหรับ
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ใส่ต�ำรับยานาบอทุร

3.6 สายวัดรอบเอว

ขั้นตอนการเกบ็รวบรวมข้อมูลแสดงในภาพที่ 1

การควบคุมการวิจยั

1) การวัดระดบัยอดมดลูก ให้พยาบาลวิชาชีพห้อง-

คลอดคล�ำวัดระดับยอดมดลูก ซ่ึงเป็นพยาบาลคน

เดยีวกนั

2) วิธกีารวัดระดบัยอดมดลูก(7) ใช้ผู้วัดคนเดยีวกนั

2.1 นอนทา่ที่สบาย คือนอนหงายราบแขนแนบล�ำตวั 

งอเข่าเลก็น้อย เพ่ือให้กล้ามเน้ือหน้าท้องหย่อนคล�ำมดลูก

ได้ง่ายขึ้น โดยวัดขณะกระเพาะปัสสาวะว่าง

2.2 ใช้ผ้าคลุมบริเวณขามารดาให้เรียบร้อย เปิด

เฉพาะหน้าท้องที่จะใช้วัดระดบัมดลูก

2.3 ให้มดลูกอยู่ตรงกลาง คลึงมดลูกให้หดรัดตัวด ี

เพ่ือสะดวกในการวัด

2.4 ใช้มอืข้างหน่ึงคล�ำหายอดมดลูก ใช้สายวัดขอบ

บนของยอดมดลูกลงมาที่ขอบบนของกระดูกหัวเหน่า

3) วิธกีารวัดรอบเอว(8) ใช้ผู้วัดคนเดยีวกนั

3.1 อยู่ในทา่ยืน เท้าทั้ง 2 ห่างกนั ระดบัไหล่

3.2 ใช้สายวัด วัดรอบเอวโดยวัดจุดผ่านสะดอื

ภาพที ่1 ขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอ้มูล

กลุ่มควบคุม 30 คน

ฟ้ืนฟูหลังคลอดแบบมาตรฐาน

พันหน้าท้องอย่างเดยีว

กลุ่มทดลอง 30 คน

 ฟ้ืนฟูหลังคลอดแบบมาตรฐาน

พันหน้าท้อง + ยานาบอทุร

ได้รับการช้ีแจงวัตถุประสงค์ของการศกึษาวิจัย ขอความร่วมมอืจากหญิงหลังคลอดในการเข้าร่วมโครงการ และช้ีแจง 

สทิธิ์ในการเข้าร่วม ปฏเิสธหรือยกเลิกการเข้าร่วมโครงการ ผู้ที่ยินดเีข้าร่วมโครงการ ขอให้ลงนามในใบยินยอม

ท�ำแบบสอบถามทั่วไป

วัดระดบัยอดมดลูกก่อนการทดลองในวันที ่3 หลังคลอดก่อนกลับบ้านโดยพยาบาลวิชาชีพคนเดยีวกนั 

และผู้วิจัยวัดรอบเอว ช่ังน�ำ้หนัก วัดส่วนสงู ทัง้สองกลุ่มคร้ังแรกในวันทีเ่ข้าร่วมวิจัย

อาสาสมคัรทัง้หมด 60 คนจะได้รับสมุดบนัทกึการใช้ยานาบอทุรพันหน้าท้อง ส�ำหรับกลุ่มทดลอง 

และสมุดบนัทกึการพันหน้าท้องส�ำหรับกลุ่มควบคุมให้บนัทกึเองทีบ้่านโดยการพันหน้าท้อง

วันละ 2 คร้ัง เช้า เยน็ คร้ังละ 45 นาท ีเป็นเวลา 7 วันตดิต่อกนั 

นัดวัดผลหลังการทดลองในวันที ่10±2 วันหลังคลอด 

ช่ังน�ำ้หนัก วัดระดบัยอดมดลูก และวัดรอบเอว

 ทีค่ลินิกแพทย์แพทย์แผนไทย และส่งสมุดบนัทกึการทดลองผู้วิจัย



ประสิทธิผลของต�ำรบัยานาบอุทรพนัเพือ่ลดหนา้ทอ้งในหญิงหลงัคลอด

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2564 ปีที ่30 ฉบบัที ่6 1067

3.3 วัดในช่วงหายใจออก (ท้องแฟบ) โดยให้สายวัด

แนบล�ำตวั ไม่รัดแน่น และให้ระดบัของสายวัดที่วัดรอบ

เอววางอยู่ในแนวขนานกบัพ้ืน

การวิเคราะหข์อ้มูล

1) ข้อมูลทัว่ไปน�ำมาแจกแจงความถี่และแสดงจ�ำนวน

ร้อยละ

2) ค�ำนวณหาค่าเฉล่ียและค่าเบี่ยงเบนมาตรฐานของ

กลุ่มตวัอย่าง

3) เปรียบเทียบขนาดรอบเอว และการลดลงของ

ระดบัยอดมดลูกของกลุ่มทดลองกบักลุ่มควบคุม โดยใช้

สถติ ิPair t-test ประเภท Independent simple t-test

4) เปรียบเทยีบการตกเลือด 45 วันหลังคลอดของ

ทั้งสองกลุ่มลดลงหรือไม่ โดยใช้สถติ ิpair t-test ประเภท 

independent simple t-test

ผลการศึกษา
กลุ่มตัวอย่าง เป็นมารดาหลังคลอดครรภ์แรก ที่

คลอดแบบปกตจิ�ำนวน 60 คน กลุ่มละ 30 คน ลักษณะ

ของกลุ่มตวัอย่างมคีวามคล้ายคลึงกนั มอีายุเฉล่ีย 22.72 

ปี อายุของผู้คลอดกลุ่มที่ใช้ยานาบอทุรพันหน้าท้อง กบั

กลุ่มที่พันหน้าท้องอย่างเดยีว ส่วนใหญ่อยู่ในช่วงอายุ 18 

– 25 ปี (ร้อยละ 80 และ ร้อยละ 83.3 ตามล�ำดบั) มอีายุ

ต�่ำสดุ 18 ปี อายุมากสดุ 29 ปี มนี�ำ้หนักเฉล่ียใกล้เคียงกนั 

กลุ่มพันหน้าท้องอย่างเดยีว 58.08 กโิลกรัม กลุ่มที่ได้รับ

ยานาบอทุรพันหน้าท้อง 59.99 กโิลกรัม จบการศกึษา

ระดบัมธัยมศกึษาตอนปลาย ร้อยละ 46.7 มรีายได้เฉล่ีย

ต�่ำกว่า 10,000 บาท/เดอืนทั้งในกลุ่มที่ได้รับยานาบอทุร

พันหน้าท้อง และกลุ่มที่ได้รับการพันหน้าท้องอย่างเดยีว 

(ร้อยละ 86.7 และร้อยละ 93.3 ตามล�ำดบั) มโีรคประจ�ำ

ตวั ร้อยละ3.3 ในกลุ่มที่ได้รับยานาบอทุรพันหน้าท้อง ซ่ึง

พบว่าไม่แตกต่างกนัอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ(p>0.05) 

ดงัตารางที่ 1 

ผลต่อขนาดรอบเอว ทั้งสองกลุ่มมีขนาดรอบเอวลด

ลงอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิโดยกลุ่มทดลองมรีอบเอวลด

ลงจาก 89.7 ซม. เป็น 77.3 ซม. กลุ่มควบคุมมรีอบเอว

ลดลงจาก 87.4 ซม. เป็น 80.9 ซม. คิดเป็นความแตก-

ต่างระหว่าง 2 กลุ่ม (Difference-in-difference analysis) 

ได้ 5.9 ซม. (p<0.001) และผลต่อระดบัยอดมดลูกพบว่า 

ทั้งสองกลุ่มมรีะดบัยอดมดลูกลดลงอย่างมนัียส�ำคัญทาง

สถติ ิโดยกลุ่มทดลองมรีะดบัยอดมดลูกลดลงจาก 12.60 

ตารางที ่1 	จ�ำนวนและรอ้ยละของกลุม่ตวัอย่างจ�ำแนกตามอาย ุระดบัการศึกษา อาชีพ รายได ้ศาสนา สิทธิในการรกัษาพยาบาล 

น�้ ำหนกั ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (N=60)

                     ข้อมูลทั่วไป	  	       กลุ่มควบคุม (N=30)       กลุ่มตวัอย่าง (N=30)	   ค่าสถติ ิ(p-value)

                                                                          ร้อยละ	                ร้อยละ	

อายุ (ปี)                                                       (Mean 22.72, SD 3.01, Min=18, Max=29)	

	 18-25 ปี	 83.3	 80	 0.79

	 26-35 ปี	 16.7	 20	

การศกึษา			   0.45

	 ประถมศกึษา 1- 6	 20.0	 26.7	

	 มธัยมศกึษาตอนต้น	 23.3	 30.0	

	 มธัยมศกึษาตอนปลาย/ปวช.	 46.7	 26.7	

	 ปวส./อนุปริญญา	 -	 6.7	

	 ปริญญาตรีหรือเทยีบเท่า	 10.0	 10.0	

	 สงูกว่าปริญญาตรีขึ้นไป	 -	 -
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ซม. เป็น 2.40 ซม. กลุ่มควบคุมมรีะดบัยอดมดลูกลดลง

จาก 14.40 ซม. เป็น 1.50 ซม. คิดเป็นความแตกต่าง

ระหว่าง 2 กลุ่ม (Difference-in-difference analysis) 

ได้ 2.7 ซม. (p<0.001) ดงัตารางที่ 2

อาการไม่พึงประสงค์จากการใช้ยานาบอทุรพันหน้า-

ท้อง พบว่ามอีาสาสมคัรกลุ่มทดลอง จ�ำนวน 1 ราย ที่มี

อาการคัน แต่ไม่รนุแรง โดยเร่ิมมอีาการคันในวันที ่3 หลัง

จากใช้ยานาบอุทร มีเมด็ผื่นเลก็ๆ ขึ้นบริเวณหน้าท้อง 

จ�ำนวนไม่มาก อาสาสมคัรจึงใช้ยาต่อเน่ืองจนครบ 7 วัน 

ไม่ได้พบแพทย์ ไม่ได้แจ้งผู้วิจัยระหว่างที่มอีาการไม่พึง-

ประสงค์ แต่ได้เล่าให้ผู้วิจัยฟังในวันที่มาวัดรอบเอวหลัง

การทดลอง ผู้วิจัยจึงตรวจดูบริเวณที่มีอาการแพ้คัน       

ดังกล่าว พบว่า อาสาสมัครหายเป็นปกติไม่พบร่องรอย

เดมิ และไม่พบการตกเลือด 45 วันหลังคลอดทั้งสองกลุ่ม

วิจารณ์
จากการวิเคราะห์ข้อมูลการศึกษาผลของต�ำรับยา- 

นาบอุทรพันหน้าท้องในหญิงหลังคลอดครรภ์แรกแบบ

ปกต ิ60 คน โดยศกึษาเปรียบเทยีบกลุ่มตวัอย่าง 2 กลุ่ม 

กลุ่มละ 30 คน โดยกลุ่มทดลองจะได้รับต�ำรับยานาบอทุร

ตารางที ่1 เปรียบเทียบกลุ่มตวัอย่างจ�ำแนกตามอาย ุระดบัการศึกษา อาชีพ รายได ้ศาสนา สิทธิในการรกัษาพยาบาล น�้ ำหนกั 

ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (N=60) (ต่อ)

                     ข้อมูลทั่วไป	  	       กลุ่มควบคุม (N=30)       กลุ่มตวัอย่าง (N=30)	   ค่าสถติ ิ(p-value)

                                                                          ร้อยละ	                ร้อยละ	

อาชีพ			   0.72

	 ค้าขาย/ธุรกจิ	 13.3	 26.7	

	 รับจ้าง	 40.0	 36.7	

	 ทาํนา/ ทาํสวน/ ทาํไร่	 6.7	 -	

	 รับราชการ/รัฐวิสาหกจิ	 -	 3.3	

	 แม่บ้าน	 40.0	 33.3	

รายได้ครอบครัวเฉล่ียต่อเดอืน (บาท)

	 (Mean 8891.67, SD 5132.23)			   0.05

	 5,000 - 10,000	 93.3	 86.7	

	 10,001 -15,000	 6.7	 3.3	

	 มากกว่า 15,001	 -	 10.0	

สทิธกิารรักษาพยาบาล			   0.07

	 ข้าราชการ/รัฐวิสาหกจิ	 -	 3.3	

	 ประกนัสงัคม	 10.0	 13.3	

	 อปท.	 -	 -	

	 บตัรทอง	 90.0	 83.3	

	 ช�ำระเงนิเอง	 -	 -	

ประวัตโิรคประจ�ำตวั			   0.04

	 ไม่มี	 100.0	 96.7	

	 มี	 -	 3.3	

หมายเหต:ุ Peason Chi square, Likelihood และ Fischer exact test



ประสิทธิผลของต�ำรบัยานาบอุทรพนัเพือ่ลดหนา้ทอ้งในหญิงหลงัคลอด

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2564 ปีที ่30 ฉบบัที ่6 1069

พันหน้าท้อง และกลุ่มควบคุมได้รับการพันหน้าท้อง  

อย่างเดยีว และทัง้สองกลุ่มได้รับการฟ้ืนฟูหลังคลอดแบบ

มาตรฐาน สามารถลดขนาดรอบเอว และระดบัยอดมดลูก

ได้อย่างมนัียส�ำคัญ ซ่ึงสอดคล้องกบังานวิจัยของรัศม ีสขุ-

นรินทร์ และคณะ(9) ที่ศกึษาผลของชุดนวัตกรรมทบัหม้อ

เกลือด้วยตนเองในหญิงหลังคลอด โดยเปรียบเทยีบก่อน

และหลังใช้ติดต่อกนัจ�ำนวน 3 วันติดต่อกนั พบว่า ชุด

นวัตกรรมทบัหม้อเกลือด้วยตนเองมีผลในการลดระดับ

ความปวดมดลูก ลดความปวดกล้ามเน้ือ และลดปริมาณ

ของน�ำ้คาวปลา ตั้งแต่เร่ิมใช้ไปจนครบ 3 วัน อย่างมนัีย

ส�ำคัญทางสถติ ิ(p<0.05) มผีลต่อการลดระดบัความสงู

ของยอดมดลูกในวันที่ 3 หลังจากเร่ิมใช้ ทั้งน้ีเป็นเพราะ

ความร้อนจากกระเป๋าน�ำ้ร้อนไฟฟ้าที่ใส่สมุนไพรสดน่ันมี

ประสิทธิผลเทียบเท่ากับความร้อนจากหม้อทะนน ซ่ึง

ความร้อนจากการทบัหม้อเกลือช่วยกระตุ้นการไหลเวียน

เลือด ลดอาการบวม อาการปวดเมื่อยกล้ามเน้ือและ

มดลูก ท�ำให้กล้ามเน้ือหน้าท้องกระชับ หน้าท้องยุบได้เรว็ 

และยังขับน�ำ้คาวปลาอีกด้วย อีกทั้งสมุนไพรที่ใช้คร้ังน้ี 

ประกอบด้วยไพลสด เป็นสมุนไพรหลักที่มรีสฝาดร้อน มี

สรรพคุณช่วยในการขบัน�ำ้คาวปลา ท�ำให้น�ำ้คาวปลาไหล

สะดวก มดลูกเข้าอู่เรว็ ช่วยลดไขมนัที่หน้าท้อง ส�ำหรับ

การลดของขนาดรอบเอว สะโพก และต้นขา พบว่า ไม่มี

การเปล่ียนแปลงอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ซ่ึงไม่

สอดคล้องกบังานวิจัยช้ินน้ี เน่ืองจากระยะเวลาที่ใช้ในการ

ทดลอง 3 วันน้ันน้อยเกนิไปจึงไม่เหน็ความเปล่ียนแปลง

ของรอบเอวที่ชัดเจน จากผลการทดลองทั้งสองกลุ่มโดย

ไม่พบภาวะตกเลือด 45 วันหลังคลอดของทั้งสองกลุ่ม 

และไม่พบภาวะแทรกซ้อนรนุแรง มคีวามปลอดภัย ทั้งน้ี

พบอาการคันในหญิงหลังคลอด 1 ราย

สรุป

การใช้ต�ำรับยานาบอทุรพันหน้าท้องสามารถลดขนาด

รอบเอว และระดบัยอดมดลูกได้จริง และได้ผลดกีว่าการ

พันหน้าท้องอย่างเดียว เน่ืองจากสมุนไพรในต�ำรับ

ประกอบด้วยสมุนไพรที่มรีสร้อนเป็นหลัก ซ่ึงมสีรรพคุณ

ในการกระจายกองลม และโลหิต ช่วยขบัโลหิตเสยี น�ำ้-

คาวปลาหลังคลอดบุตร และช่วยลดอาการอักเสบของ

มดลูก ช่วยให้มดลูกเข้าอู่เรว็ ท�ำให้ไม่เกดิภาวะตกเลือด

หลังคลอด และเป็นต�ำรับยาที่มคีวามปลอดภัยสงู ไม่ก่อ

ให้เกดิอนัตรายส�ำหรับหญิงหลังคลอดอกีด้วย อกีทั้งเป็น

วิธีการน�ำต�ำรับยามาประยุกต์ใช้จากวิธีการดั้งเดิมน่ัน 

หญิงหลังคลอดสามารถท�ำได้ด้วยตนเอง มคีวามสะดวก

ตารางที ่2 	ความแตกต่างของค่าเฉลีย่ของระดบัยอดมดลูก ขนาดรอบเอวระหว่างกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองดว้ยสถติิทีอิสระ 

(N=60)

	                                                            กลุ่มควบคุม  Control    กลุ่มทดลอง (Ya Nab Uthorn)    p value

ขนาดรอบเอว (Waist Circumference (cm.)

Day 0	 87.4	 89.7	

Day 8	 80.9	 77.3	

Difference-in-Difference		  5.9	 p<0.001

ระดบัยอดมดลูก (Fundal Height (cm.)

Day 0	 14.4	 12.6	

Day 8	 1.5	 2.4	

Difference-in-Difference		  2.7	 p<0.001

หมายเหต:ุ *p<0.001
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ในการใช้ ดงัน้ันเพ่ือเป็นการส่งเสริมการดูแลสขุภาพของ

หญิงหลังคลอดด้วยการแพทย์แผนไทย และสืบสาน

ภูมิปัญญาไทย จึงควรมีการน�ำไปใช้ในสถานบริการ

สาธารณสขุต่อไป

ขอ้เสนอแนะ

1.น�ำไปพัฒนาการจัดบริการงานฟ้ืนฟูแม่หลังคลอด

ในโรงพยาบาลต่อไป

2.พัฒนาต่อยอดเป็นนวัตกรรมสายรัดเอวสมุนไพร

ลดหน้าท้องหลังคลอด

กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบคณุผูอ้�ำนวยการโรงพยาบาลยะหร่ิง ส�ำนกังาน

สาธารณสขุจงัหวดัปัตตานี อาจารยจ์ณัทรป์ภสัร ์เครือแกว้ 

ภาควิชาการพยาบาลสูติ-นรีเวชและผดุงครรภ์ คณะ-

พยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร ์สถาบนัวจิยั-

การแพทย์แผนไทย กรมการแพทย์แผนไทยและการ

แพทย์ทางเลือก ภาควิชาเวชศาสตร์ป้องกนัและสงัคม 

คณะแพทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั และผูป่้วย
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In postpartum, physiological changes in women usually return to pre-pregnancy, particularly, fun-

dal height and abdominal wall. The Mahachotirat scripture also contains “Ya neung thong hai yub” which 

has properties to support these changes. The aim of this study was to determine the effectiveness and 

safety of Ya Nab Uthorn in postpartum. The study was conduect as a quasi–experimental research. Sixty 

nulliparous women who delivered vaginally were randomly assigned to control group and experimental 

group, 30 in each group. The women in experimental group received Ya Nab Uthorn to be applied on ab-

domen using belly bandage for 45 minutes, twice a day from postpartum day 4 to day 7; and both groups 

received standard of postpartum care. Waist circumference (cm) and fundal height were measured on day 

0 and day 8. Data were analyzed by using descriptive statistic and paired t–test to compare the results at 

day 0 and day 8. It was found that there was no statistical significance in baseline characteristic between 

the 2 groups. Both group had significantly decreased waist circumference. In experimental group, waist 

circumference decreased from 89.7 cm to 77.3 cm (day 0-8, 12.4 cm, p<0.001). In the control group, 

the waist circumference decreased from 87.4 cm to 80.9 cm (day 0-8, 6.5 cm, p<0.001). The fundal 

height decreased significantly in both groups: from 14.4 cm. to 1.5 cm. (day 0-8, 12.9 cm, p<0.001) 

in the experimental group and from 12.6 cm. to 2.4 cm (Day 0-8, 10.2 cm, p<0.001) in the control 

group. The difference to difference analysis between the 2 groups was 2.7 cm (p<0.001). One woman 

was foun to have itchy symptom. Thus, Ya Nab Uthorn was effective to decrease waist circumference and 

fundal height in postpartum and had few side effects.

Keywords: 	postpartum; Ya Nab Uthorn; waist circumference; fundal height


