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บทคัดย่อ 

 การศึกษาครัง้นีมี้วัตถุประสงค์เพ่ือรวบรวมองค์ความรู้การใช้พืชสมุนไพรและ

วิธีการดูแลหญิงระยะตัง้ครรภ์ และระยะหลังคลอดของหมอต าแยในจังหวัดพัทลุง โดยการ

สมัภาษณ์แบบเจาะลึก ร่วมกับการสงัเกตแบบมีส่วนร่วม โดยเก็บรวบรวมข้อมูลจากหมอต าแย

จ านวน 10 คน เก็บตัวอย่างพืชสมุนไพร เพ่ือน ามาระบุชนิด ผลการศึกษารวบรวมต ารับยาได้

จ านวน 22 ต ารับ ต ารับยาท่ีพบมากท่ีสุดสามล าดบัแรก คือ ต ารับยาต้มน า้อาบหลังคลอดเพ่ือ

ป้องกันไข้ 8 ต ารับ ต ารับยาขบัน า้คาวปลา 4 ต ารับ และต ารับยาบ ารุงครรภ์ 2 ต ารับ รวบรวมพืช

สมุนไพรไ ด้จ านวน 59 ชนิด   51 สกุล  30 วง ศ์  วง ศ์ ท่ีพบมาก ท่ีสุด คือ  Fabaceae และ 

Zingiberaceae วงศ์ละ 6 ชนิด พืชสมุนไพรท่ีมีความถ่ีในการใช้มากท่ีสุด คือ มะพร้าว (Cocos 

nucifera L.)  ใ ช้น า้มันร่วมกับการนวดเ พ่ือฟื้นฟูสุขภาพหลังคลอด และเอาะ (Alocasia 

macrorrhizos (L.) G. Don) ใช้รักษาไข้สนันิบาตหน้าเพลิง  

ค าส าคญั: บทบาท ภมูิปัญญาพืน้บ้าน หมอต าแย พทัลงุ สมนุไพร 
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ABSTRACT 

 The research aims to study the role and practices of Traditional Birth 

Attendants, the making of traditional prescriptions as well as medicinal plants which are 

used during antenatal care period and postpartum period.  Ten experienced traditional 

midwives in Phatthalung province have been participated under observation in this study. 

Data was collected by using in depth – interview and participant observation. Medicinal 

plants were collected and identified by using the taxonomic method. In total, 22 

prescriptions were obtained. The majority of prescriptions were found to be used for 

shower bath to prevent fever during postpartum period followed by prescriptions for lochia 

secretion and health promotion during pregnancy. A total of 59 medicinal plants, 

belonging to 31 families were found. The most represented families were Fabaceae and 

Zingiberaceae which possess 6 species each. The most frequently used species was 

Cocos nucifera L., its oil was used to massage mother for recovery health during 

postpartum period followed by Alocasia macrorrhizos (L.) G. Don, its tuber was used to 

treat infectious fever that we called in Thai “Sannibatnaplerng”. This fever occurred during 

postpartum period.  

Keywords:  Role, Traditional knowledge, Traditional birth attendant, Phatthalung, 

medicinal plants 
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บทที่ 1 
 

 
บทน า 

 
1.1 ความส าคัญและที่มาของปัญหาที่ท าการวิจัย 

 
      ในยุคท่ีการแพทย์แผนปัจจุบันยังไม่เจริญก้าวหน้า ประชาชนพึ่งพาการสาธารณสุขแบบ
โบราณหรือแบบพืน้บ้านเป็นหลกั หมอต าแยหรือผดงุครรภ์แผนไทยจะมีบทบาทส าคญัในเร่ืองการ
ดแูลหญิงมีครรภ์ ตัง้แต่เร่ิมต้นตัง้ครรภ์จนกระทั่งหลังคลอด ดูแลทารกเกิดใหม่ และโดยเฉพาะ
อยา่งยิ่งการท าคลอด หมอต าแยในยคุนัน้มีความส าคญัตอ่ชมุชนมาก  จึงได้รับการยอมรับจากคน
ในชมุชนและมีสถานภาพค่อนข้างสงู (คอสมิน, 2540)  จนมาถึงในสมยัรัชกาลท่ี 5 ประเทศมีการ
ติดต่อค้าขายกับประเทศตะวนัตกมากขึน้ ได้รับเอาความรู้ในทกุด้านมาใช้ โดยเฉพาะการพฒันา
ด้านการสาธารณสุข มีการตัง้โรงพยาบาลศิริราช จัดการเรียนการสอนอย่างเป็นระบบเพ่ือผลิต
บคุลากรด้านสาธารณสขุ รวมถึงผู้ท าหน้าท่ีทางการผดงุครรภ์ ซึง่ใช้ความรู้ และเคร่ืองมือตามแบบ
ชาตติะวนัตก (กญัจนี, 2551)  ความทนัสมยัของการแพทย์แผนปัจจบุนัท าให้ หญิงมีครรภ์มีความ
มัน่ใจในความปลอดภัย และนิยมไปคลอดท่ีโรงพยาบาล ซึ่งมีผลให้หมอต าแยถูกลดบทบาทลง 
ปัจจุบนัหมอต าแยในจงัหวัดพัทลุงไม่ได้ท าคลอดอีกแล้ว มีบทบาทเป็นผู้ดูแลหญิงมีครรภ์ และ
หญิงหลังคลอดเท่านัน้ กิจกรรมในการดูและหญิงมีครรภ์และมารดาหลังคลอดท่ีหมอต าแยยัง
บริการอยู่ เช่น การนวดแตง่ท้อง การนวดแต่งกนุ (จดัมดลกู) การนวดกระตุ้นน า้นม และการให้ยา
สมุนไพรเพ่ือฟื้นฟูสุขภาพ กิจกรรม เหล่านีปั้จจุบนัยังคงมีผู้มาขอรับการดูแลและรักษาอยู่เป็น
ประจ า และมีแนวโน้มเพิ่มมากขึน้ เน่ืองจากสามารถลดอาการท่ีก่อให้เกิดความไม่สบายกบัมารดา
ก่อนคลอดและหลงัคลอดอย่างได้ผล สามารถเห็นเป็นท่ีประจกัษ์ มีศกัยภาพในการส่งเสริมและ
ดแูลสขุภาพมารดาและทารก จากผลการศกึษาในหลายพืน้ท่ีในบริเวณ 5 จงัหวดัชายแดนใต้ (สดุา
รัตน์, 2549) มีบางโรงพยาบาลท่ีเห็นความส าคญัของภูมิปัญญาการดแูลสุขภาพโดยหมอต าแย 
เช่น โรงพยาบาลเทพา จังหวัดสงขลา ได้ศึกษารวบรวมภูมิปัญญาและน าองค์ความรู้ของหมอ
ต าแยมาใช้ควบคู่ไปกับการแพทย์แผนปัจจุบนั เพ่ือพัฒนาการบริการสาธารณสุขให้เหมาะสม
สอดคล้องกบัภมูิปัญญาในท้องถ่ิน (สาฝาเร๊าะ และคณะ, 2549)  
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อย่างไรก็ตาม แม้หมอต าแยจะยังคงมีอยู่แต่ก็ลดจ านวนลงเร่ือยๆ ส่วนใหญ่อยู่ในวัย
สูงอายุและขาดผู้ สืบทอดภูมิปัญญา ซึ่งมีโอกาสท่ีความรู้เหล่านีจ้ะสูญหายไป จากการทบทวน
วรรณกรรมพบวา่ งานวิจยัตา่ง ๆ ท่ีรวบรวมและศกึษาภูมิปัญญาของหมอต าแยในแต่ละพืน้ท่ีนัน้มี
อยู่น้อย ส่วนใหญ่จะมุ่งเน้นไปท่ีภูมิปัญญาทัว่ ๆ ไป งานวิจยัท่ีเก่ียวข้องกับหมอต าแยมีเพียงชิน้
เดียว คือ การศึกษาเร่ืองวฒันธรรมเก่ียวกับการเกิด และการบริบาลทารกโดยหมอต าแยของชาว
ต าบลพนางตงุ อ าเภอควนขนนุ จงัหวดัพทัลงุ (จินดา, 2539) ซึ่งไม่ปรากฏรายละเอียดและขัน้ตอน
การดแูลมารดาในระยะต่าง ๆ ส าหรับพืชสมุนไพรและต ารับยาของหมอต าแยนัน้ พบว่ายงัไม่มี
การศึกษาและรายงานการวิจัยใด ประกอบกับปัจจุบนัพบว่าจ านวนหมอต าแยเร่ิมลดน้อยลง 
เน่ืองจากขาดคนสืบทอด ท าให้องค์ความรู้ท่ีเก่ียวข้องเร่ิมสูญหายไป ดงันัน้งานวิจยันีจ้ึงมุ่งเน้น
รวบรวมองค์ความรู้ภูมิปัญญาในการดแูลรักษา การใช้สมนุไพร และต ารับยาของหมอต าแยท่ีใช้ใน
การดแูลมารดาในระยะตัง้ครรภ์และหลงัคลอด ก่อนท่ีองค์ความรู้ท่ีมีคา่นีจ้ะสญูหายไป 

จงัหวดัพทัลงุ เป็นพืน้ท่ีท่ีมีความหลากหลายของสภาพป่าแบบตา่ง ๆ ประกอบด้วยป่าดิบ
ชืน้ ป่าชายเลน และป่าพรุ เน่ืองจากพืน้ท่ีทางด้านตะวนัตก ประกอบด้วยอ าเภอป่าพะยอม อ าเภอ
ศรีบรรพต อ าเภอศรีนครินทร์ อ าเภอกงหรา และ อ าเภอป่าบอน มีอาณาเขตติดต่อกับเทือกเขา
บรรทัด และพืน้ท่ีทางด้านทิศตะวันออก บริเวณอ าเภอควนขนุน อ าเภอเมือง อ าเภอเขาชัยสน 
อ าเภอบางแก้ว และอ าเภอปากพะยูน มีอาณาเขตติดต่อกับทะเลสาบ แต่ละพืน้ท่ีมีความ
หลากหลายของพรรณพืชแตกต่างกัน ซึ่งมีผลต่อการปรับตวัในด้านต่าง ๆ เพ่ือให้สอดคล้องกับ
สภาพแวดล้อมในการด ารงชีวิตของผู้คนในแตล่ะพืน้ท่ี  ดงันัน้ หมอต าแยในแตล่ะพืน้ท่ีจึงมีโอกาส
ในการเลือกใช้สมุนไพรท่ีแตกต่างกัน ประกอบกับปัจจุบันพืน้ท่ีป่าของจังหวัดพัทลุงถูกบุกรุก 
โดยเฉพาะพืน้ท่ีป่าพรุและป่าเทือกเขาบรรทดั ส่งผลท าให้ความหลายหลากของสิ่งมีชีวิตและชนิด
พืชลดน้อยลงด้วย สง่ผลให้สมนุไพรบางชนิดใกล้สญูพนัธุ์และหายากมากขึน้ 

จากปัญหาต่าง ๆ เหล่านี ้จะเห็นได้ว่าภูมิปัญญาหมอต าแยในการดูแลมารดาในระยะ
ตัง้ครรภ์ และหลังคลอด การใช้สมุนไพร และต ารับยา ก าลังอยู่ในภาวะวิกฤต หากไม่ได้รับ
การศกึษาและบนัทกึข้อมลูอยา่งเป็นระบบ องค์ความรู้ท่ีมีคา่เหลา่นีอ้าจสญูหายไป 
 
1.2 วัตถุประสงค์ของโครงการวิจัย 
     เพ่ือศึกษาบทบาท รวบรวมภูมิปัญญาการดูแลมารดาในระยะตัง้ครรภ์และระยะหลังคลอด 
และการใช้สมนุไพรของหมอต าแยในจงัหวดัพทัลงุ  
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1.3 ขอบเขตของโครงการการวิจัย  
     รวบรวมภูมิปัญญาการใช้สมุนไพร การดูแลมารดาในระยะตัง้ครรภ์และหลังคลอดของหมอ
ต าแยท่ีได้รับการคัดเลือกในจังหวัดพัทลุง จ านวน 10 คน โดยรวบรวมองค์ความรู้ด้านต่าง ๆ 
ประกอบด้วย การนวด และการใช้สมนุไพร ในการดแูลมารดาในระยะตัง้ครรภ์ และหลงัคลอด และ
เก็บตัวอย่างพืชสมุนไพรท่ีหมอต าแยใช้ในการรักษามาท าเป็นตัวอย่างอัดแห้ง (VOUCHER 
SPECIMENS) ส าหรับใช้ในการอ้างอิงงานวิจัย โดยระยะเวลาในการศึกษาอยู่ในช่วงเดือน
พฤศจิกายน 2554 - เดือนมิถนุายน 2558 
 
1.4 นิยามศัพท์ในวิทยานิพนธ์ฉบับนี ้ 
       1.4.1 บทบาท หมายถึง การท าหน้าท่ีท่ีก าหนดไว้ (ราชบณัฑิตยสถาน, 2542) 
       1.4.2 หมอต าแย หมายถึง หญิงท่ีมีอาชีพท าคลอดตามแบบโบราณ (ราชบณัฑิตยสถาน, 

2542) ซึ่งเป็นบุคคลท่ีมีคณุธรรม จริยธรรม มีความรู้ ความสามารถท่ีสืบทอดจากบรรพบรุุษ และ

ประเพณีวัฒนธรรมท้องถ่ินในการใช้ภูมิปัญญา การดูแลสุขภาพอนามัยของหญิงตัง้ครรภ์และ

ทารกในระยะตัง้ครรภ์ การคลอด และหลงัคลอด (สธุน, 2548) 

       1.4.3 บทบาทของหมอต าแย หมายถึง การท าหน้าท่ีของหมอต าแยในการดูแลหญิงระยะ

ตัง้ครรภ์และระยะหลงัคลอด เชน่ การให้ค าแนะน า การนวด และการใช้ยาสมนุไพร 

       1.4.4 ผดงุครรภ์ไทย หมายถึง ผู้ มีหน้าท่ีในการดแูลมารดาและทารกให้มีสขุภาพดีทัง้ร่างกาย

และจิตใจ ตัง้แตเ่ร่ิมตัง้ครรภ์ ระยะคลอด จนถึงหลงัคลอด เพ่ือแนะน า แก้ไข ป้องกนัอาการตา่ง ๆ 

ของผู้ เร่ิมตัง้ครรภ์ ซึง่จะมีความเปล่ียนแปลงเกิดขึน้ (กองการประกอบโรคศลิปะ, 2541) 

      1.4.5 ภูมิ ปัญญา หมายถึง การเรียนรู้ และกระบวนการเรียนรู้ในการด าเนินชีวิตท่ีมี
ลักษณะเฉพาะแตกต่างกันไปในแต่ละพืน้ท่ี ผ่านการลองผิด ลองถูก พัฒนาจนเป็นท่ียอมรับ 
ประกอบด้วยปรากฏการณ์ท่ีเป็นนามธรรม เช่น ความรู้ ความคิด ความสามารถ ความเช่ือ คา่นิยม 
อดุมการณ์ และรูปธรรม เชน่ อาหาร และยารักษา (เอกวิทย์, 2540) 
     1.4.6 สมนุไพร หมายถึง พืช สตัว์ แร่ธาตท่ีุน ามาผสมกนัขึน้เป็นยา เพ่ือบ าบดั ป้องกนัโรค หรือ

สง่เสริมสขุภาพร่างกาย (ราชบณัฑิตยสถาน, 2542) 
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       1.4.7 ระยะหลงัคลอด หมายถึง ระยะเวลานบัจากวนัคลอดประมาณ 30 วนั ตามท่ีหมอต าแย
ก าหนด การแพทย์แผนปัจจุบนัก าหนดระยะหลงัคลอดไว้ประมาณ 40 วนั หรือ 6 สปัดาห์ (เฟ่ือง
ลดัดา, 2555)  
       1.4.8 การอยู่ไฟ หมายถึง กระบวนการการดูแลหลังคลอด ได้แก่ การให้ค าแนะน า ข้อห้าม 
การนวด การใช้ก้อนเส้า การอาบน า้สมุนไพร การรับประทานยาขับน า้คาวปลา ระยะเวลา
ประมาณ 1 เดือนหรือ 30 วนั หลงัคลอด (จินดา, 2539; สธุน, 2548) 
      1.4.9 ก้อนเส้า หมายถึง ก้อนหินท่ีมีขนาดพอเหมาะในการจบั น า้หนกัประมาณ 1-2 กิโลกรัม 
นิยมใช้หินท่ีพบบริเวณน า้ตก มีเนือ้หยาบ เน่ืองจากทนต่อความร้อนมากกว่าหินเนือ้ละเอียด ผิว
เกลีย้ง รูปไข ่ก่อนใช้ จะน าก้อนเส้าวางบนถ่านร้อน ๆ ประมาณ 20 นาที ราดน า้ รอจนไอความร้อน
ลดลง ห่อด้วยผ้า เพ่ือไม่ให้ร้อนมากเกินไป วาง “ทบั” หรือประคบบริเวณท้อง รอบสะดือเพ่ือขับ
น า้คาวปลาและช่วยให้มดลูกแห้งเร็ว ประคบบริเวณหลังเพ่ือลดอาการปวดหลงั และอาจนัง่ทับ
ก้อนเส้าให้ตรงกบับริเวณฝีเย็บ เพ่ือชว่ยให้ฝีเย็บแห้งเร็ว มกัทบัก้อนเส้าวนัละ 3 ครัง้ ๆ ละ 1 ชัว่โมง 
ประมาณ 5 - 7 วนั (จินดา, 2539) 
      1.4.10 เลือดขึน้  หมายถึง อาการปวดศีรษะ เวียนศีรษะ เป็นลมหลังคลอด เน่ืองจาก
รับประทานอาหารแสลง (จินดา, 2539)  
      1.4.11 ไข้สันนิบาตหน้าไฟ หมายถึง เป็นไข้หนาวสั่น ในระยะ 1 - 2 สัปดาห์ หลังคลอด
(พรพรรณ, 2552)  หรืออาการของสนันิบาตหน้าไฟ มกัเกิดขึน้ในวนัท่ี 2 ถึงวนัท่ี 4 หลงัคลอด มีไข้
สงูทนัทีทนัใด และหนาวสัน่ มดลกูมีอาการบวมอกัเสบ รู้สกึเจ็บเม่ือกดมดลกูบริเวณหน้าท้อง หาก
มีอาการอกัเสบบริเวณมดลูก น า้คาวปลาจะมีสีแดงเข้มและมีกลิ่นเหม็น มีไข้เล็กน้อย แต่หากมี
การติดเชือ้ในกระแสโลหิตร่วมด้วย คนไข้จะมีไข้สงู หนาวสัน่ น า้คาวปลาน้อย กลิ่นไม่รุนแรงมาก 
อาการอ่ืน ๆ ท่ีอาจเกิดขึน้ได้คือ ปวดศีรษะมาก นอนไม่หลบั ลิน้หนาขาว สตฟ่ัินเฟือนเพราะพิษไข้ 
และพิษของโรค (กองการประกอบโรคศลิปะ, 2541) 
     1.4.12 น า้คาวปลา หมายถึง สิ่ งคัดหลั่งท่ีออกจากโพรงมดลูกหลังคลอด ประกอบด้วย
DECIDUA ท่ีหลุดลอก เซลล์เย่ือบุ เม็ดเลือดแดง และแบคทีเรีย ในระยะ 3 วัน หลังคลอด
น า้คาวปลาจะมีเลือดปนท าให้มีสีแดงเรียกว่า LOCHIA RUBRA ในวันท่ี 9 - 10 น า้คาวปลาจะ
ค่อย ๆ ซีดจางลงเรียกว่า LOCHIA SEROSA และหลงัจากวนัท่ี 10 น า้คาวปลาจะลดน้อยลงมีสี
ขาวเรียกวา่ LOCHIA ALBA (เฟ่ืองลดัดา, 2555)  
     1.4.13 มดลกูเข้าอู ่ค าว่า มดลกู หมายถึง “ตอ่มเลือด” เพราะมดลกูเป็นท่ีชมุนมุของโลหิตเวลา
มีระด ู(กองการประกอบโรคศิลปะ, 2541) และ “อู่” หมายถึง “ท่ีเดิม” (ราชบณัฑิตสถาน, 2542) 
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หลงัคลอดมดลกูจะมีการเข้าอู่ คือ การท่ีมดลกูมีการหดรัดตวักลบัเข้าสู่สภาวะปกติในอุ้งเชิงกราน 
โดยมีการเปล่ียนแปลง กลา่วคือ ระยะหลงัคลอดเลือดไปเลีย้งมดลกูจะลดลง เน่ืองจากมีการหดรัด
ตวัและคลายตัวของใยกล้ามเนือ้ มดลูกจึงบีบเส้นเลือดในโพรงมดลูก เม่ือเลือดไปเลีย้งมดลูก
ลดลง ท าให้ขนาดมดลูกเล็กลง ขณะเดียวกันก็เกิดลิ่มเลือดอุดตนัและปิดหลอดเลือดท่ีมีรอยฉีก
ขาดให้ปิดแน่น เป็นการควบคมุการเสียเลือด ร่วมกับหลงัคลอดทารก ระดบัฮอร์โมนเอสโตรเจน
และโปรเจสเทอโรนลดลง ท าให้ขนาดของมดลูกเล็กลงเกือบเท่ากับระยะก่อนตัง้ครรภ์ โดยมีการ
เปล่ียนแปลงดงันี ้คือ 1-2 วนัหลงัคลอด ต าแหน่งของมดลกูจะอยูส่งูกว่าหรือต ่ากว่าสะดือเล็กน้อย 
ระยะ 1 สปัดาห์หลงัคลอด มดลกูจะอยู่ในต าแหน่ง กึ่งกลางระหวา่งกระดกูหวัเหนา่กบัสะดือ ระยะ 
2 สปัดาห์หลงัคลอด มดลูกลงไปอยู่ในอุ้งเชิงกราน คล าไม่ได้ทางหน้าท้อง ระยะ 4 สปัดาห์ มดลกู
อยู่ในต าแหน่งและขนาดปกติ คือ เท่ากับก่อนตัง้ครรภ์หรือใหญ่กว่าเล็กน้อย ดงันัน้มดลูกเข้าอู่ 
หมายถึง การท่ีมดลูกกลบัสู่ท่ีเดิมคือบริเวณเหนือหวัเหน่า ใช้เวลาประมาณ 4 สปัดาห์หลงัคลอด 
(เฟ่ืองลดัดา, 2555)  
1.5 เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง 

      การศกึษาวิจยัเร่ืองบทบาทและภูมิปัญญาของหมอต าแยในจงัหวดัพทัลุง ได้ศึกษาประเด็นท่ี

เก่ียวข้อง ดงันี ้

1.5.1 ภูมิปัญญาพืน้บ้าน 

              ค าว่า “ภูมิ ปัญญา” พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2542 ได้ให้

ความหมายไว้ว่า หมายถึง พืน้ความรู้และความสามารถ  ส่วนเอกวิทย์ (2540) ได้ให้ความหมายไว้

วา่ เป็นผลของการสัง่สมประสบการณ์การเรียนรู้ การปฏิสมัพนัธ์กบัสิ่งแวดล้อม การปฏิสมัพนัธ์ใน

กลุ่มชนเดียวกนั และระหว่างกลุ่มชน รวมทัง้โลกทศัน์ท่ีมีตอ่สิ่งเหนือธรรมชาติ ยิ่งยง (2537) ได้ให้

ความหมายไว้ว่า เป็นความสามารถในการแก้ปัญหา การปรับตวัและสืบทอดไปสู่คนรุ่นใหม่ เพ่ือ

การด ารงอยู่รอดของเผ่าพันธุ์หรือเป็นวิถีของชาวบ้าน และพระมหาจรรยา (2543) ได้ให้

ความหมายไว้ว่า หมายถึง กระบวนการ อนัเป็นการลองผิดลองถกูจนได้องค์ความรู้หรือภมูิปัญญา

ท่ีมีลกัษณะเฉพาะของแตล่ะพืน้ท่ี จากนัน้จะคอ่ย ๆ สัง่สมเป็นประสบการณ์และสืบทอดตอ่ ๆ กนั

มา เป็นเคร่ืองมือในการด าเนินชีวิต องค์ความรู้และกระบวนการเรียนรู้เหล่านีจ้ึงเป็นพลวตัรมีการ

เปล่ียนแปลงพฒันาอยูต่ลอดเวลา      
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สรุปภูมิปัญญาพืน้บ้าน หมายถึง กระบวนการเรียนรู้ในการด าเนินชีวิตท่ีมีลกัษณะเฉพาะ

แตกตา่งกนัไปในแตล่ะพืน้ท่ี ผา่นกระบวนการลองผิด ลองถกู พฒันาจนเป็นท่ียอมรับประกอบด้วย

ปรากฏการณ์ท่ีเป็นนามธรรม เชน่ ความรู้ ความคดิ ความสามารถ ความเช่ือ คา่นิยม อดุมการณ์  

1.5.2 บทบาทของหมอต าแย  

         ค าว่า บทบาท หมายถึง การท าหน้าท่ีท่ีก าหนดไว้ (ราชบัณฑิตยสถาน, 2542) 

บทบาทของหมอต าแย เป็นบทบาทท่ีได้รับการถ่ายทอดความรู้ และสัง่สมจากบรรพบุรุษ ซึ่งสืบ

ทอดต่อกันมา โดยไม่ได้ศึกษาจากต ารา บทบาทของหมอต าแยในอดีต มีการดูแลสุขภาพของ

มารดา และทารกอย่างครอบคลมุ กลา่วคือ ดแูลตัง้แต่มารดาเร่ิมตัง้ครรภ์ การคลอด และการดแูล

ในระยะหลงัคลอด รวมทัง้การดแูลด้านจิตใจ สร้างความอบอุน่ใจให้แก่มารดา เป็นการดแูลเหมือน

เครือญาติ มีความเป็นกนัเอง จนกลายเป็นส่วนหนึ่งของวิถีชีวิต ศาสตร์การเป็นหมอต าแยมีความ

เก่ียวข้องกบัความเช่ือ พิธีกรรม วฒันธรรม ประเพณี และทรัพยากร เม่ือการแพทย์แผนปัจจบุนัเร่ิม

เข้ามาดแูลการคลอด บทบาทของหมอต าแยจึงลดลงเหลือเพียงการดแูลในระยะตัง้ครรภ์ และการ

ดแูลในระยะหลงัคลอดเท่านัน้ ในระบบการแพทย์แผนปัจจุบนัการดแูลมารดาในระยะตา่ง ๆ นัน้

เป็นหน้าท่ีของผดุงครรภ์ไทย ซึ่งมีบทบาททัง้เหมือนและแตกต่างกับบทบาทของหมอต าแย 

บทบาทท่ีเหมือนกัน เช่น การดูแลมารดาและทารกตัง้แต่เร่ิมตัง้ครรภ์ จนถึงคลอด เพ่ือแนะน า 

แก้ไข ป้องกนัอาการตา่ง ๆ ของมารดาตัง้แตเ่ร่ิมครรภ์ซึง่มีความเปล่ียนแปลงในร่างกายเกิดขึน้ เช่น 

ให้ค าแนะน าตา่ง ๆ เช่น การดแูลความผิดปกตขิองเต้านม หวันมจม และหวันมคดุ เป็นต้น แนะน า

อาหารท่ีมีประโยชน์ มีคณุคา่ตอ่ทารกในครรภ์ แนะน าการดแูลสขุภาพจิต ท าจิตใจให้แจม่ใส ไมใ่ห้

กงัวลเร่ืองการตัง้ครรภ์ เป็นต้น จะเห็นได้ว่าผดงุครรภ์ไทยมุ่งไปท่ีการให้ค าแนะน าเร่ืองอาหารและ

การปฏิบตัิตน ต่างกับหมอต าแยท่ีคอยแก้ปัญหาสุขภาพของมารดาในระยะตัง้ครรภ์และหลัง

คลอด เช่น การนวดแต่งท้อง จดัท่าเด็กในท้อง การนวดกระตุ้นน า้นม และการนวดยกมดลกู เป็น

ต้น 

จากการรวบรวมเอกสารพบว่า ในประเทศท่ีก าลงัพฒันาหลายประเทศ หมอต าแยยังคงมี

บทบาท เช่น ประเทศอาเจนตินา มีการใช้พืชสมุนไพรในการดแูลมารดาในระยะหลังคลอดและ

ดแูลทารก (GUSTAVO, 2008) ประเทศนิคารากัว มีการใช้พืชสมุนไพรในช่วงตัง้ครรภ์และหลัง

คลอด (FELIX, 2008) หมอต าแยในประเทศกัวเตมาลา มีการนวดในช่วงเดือนสุดท้ายของการ



7 
 

 

ตัง้ครรภ์เพ่ือให้คลอดง่าย (LANG,1997) และมีการใช้สมุนไพรเพ่ือบ ารุงครรภ์ (WALSH, 2006) 

ประเทศฮอนดรัูส หมอต าแยยังบทบาทในการท าคลอด และใช้พืชสมุนไพรในการฟื้นฟูสุขภาพ

มารดาในระยะหลังคลอด (TICKTIN & DALLE, 2005) ประเทศแมกซิโก ใช้พืชสมุนไพรดูแล

มารดาหลงัคลอดเพ่ือให้มดลูกเข้าอู่ (SMITH - OKA, 2012) และในประเทศกัมพูชา หมอต าแยมี

การใช้คาถาปัดเป่าวิญญาณร้ายร่วมกบัการแนะน าการอยู่ไฟ การใช้ก้อนหินร้อนประคบท้อง และ

การแนะน าอาหาร (LO, 2007)    

ในประเทศไทยพบงานวิจยัการศกึษาบทบาทของหมอต าแยใน 5 จงัหวดัชายแดนใต้ (สธุน

, 2548) และหมอต าแยในจงัหวดัพัทลงุ (จินดา, 2539) พบว่าหมอต าแยทัง้ 2 พืน้ท่ีมีกระบวนการ

ดแูลมารดาในระยะตัง้ครรภ์และหลงัคลอดคล้ายคลึงกัน โดยหมอต าแยใน 5 จงัหวดัชายแดนใต้ 

เรียกว่า “โต๊ะบิแด” มีบทบาทในการให้ค าแนะน าด้านตา่ง ๆ เช่น อาหารบ ารุงครรภ์ ประกอบด้วย

กล้วย ผกับุ้ง และผกักูด มีการนวดเพ่ือลดอาการบวมท่ีขา การนวดโกยท้อง การนวดจดัท่าทาง

ทารกในครรภ์ ไม่ให้กดทบัจนท าให้มารดาเกิดอาการอึดอดั เจ็บ และหายใจไม่ออก รวมทัง้การ

ดแูลเพ่ือเตรียมให้มารดาคลอดง่าย เช่น ในระยะอายุครรภ์ประมาณ 7 - 8 เดือน มีการตรวจสอบ

และปรับทา่ทารกให้อยู่ในท่าปกติ ซึ่งจะท าให้คลอดง่าย ทัง้นีต้้องท าโดยโต๊ะบีแดท่ีมีความช านาญ

เพราะอาจท าให้ถงุน า้คร ่าแตก หรือท าให้เด็กได้รับอนัตราย ส าหรับการดแูลในระยะหลงัคลอดจะ

มีการวางก้อนเส้า 3 - 5 วัน เพ่ือช่วยขบัน า้คาวปลา และการนวดมดลูกเพ่ือให้มดลูกเข้าอู่ หมอ

ต าแยให้ข้อมลูว่า หากมารดาไมท่ าเช่นนี ้จะมีอาการผิดปกติตามมาหลงัคลอด เช่น มดลกูต ่า หรือ

มดลูกเคล่ือน ปวดหลงั นอกจากนีมี้การนวดเต้านมเพ่ือกระตุ้นให้น า้นมไหลดี มีปริมาณเพียงพอ

ในการให้ทารกรับประทาน มีการอาบน า้สมนุไพรเพ่ือท าความสะอาดหลงัคลอด ป้องกนัผ่ืนคนัตา่ง 

ๆ ท่ีอาจเกิดหลงัคลอด และการใช้สมนุไพรรักษาอาการตา่ง ๆ หลงัคลอด ส าหรับสมนุไพรท่ีนิยมใช้

ในการ ต้มน า้อาบหลังคลอด เช่น  ใบหนาด (BLUMEA BALSAMIFERA (L.) DC.)  ใบยอ 

(MORINDA CITRIFOLIA L.) และใบมะขาม (TAMARINDUS INDICA L.) สมุนไพรช่วยขับ

น า้คาวปลา เช่น เปราะ (KAEMPFERIA PULCHRA RIDL.) ไพล (ZINGIBER MONTANUM 

(J.KOENIG) LINK EX A.DIETR. ) และขมิน้ (CURCUMA LONGA L.) สมุนไพรบ ารุงน า้นมเช่น 

พริกไทย (PIPER NIGRUM L.) ขิง (ZINGIBER OFFICINALE ROEC.) และปลีกล้วย (MUSA 

PARADISIACA L.) สมุนไพรขบัโลหิตหลังคลอด เช่น น า้ผึง้ ผสมกับน า้มะนาวและปนูกินหมาก

เป็นต้น (สุธน, 2548) พบว่าการใช้สมุนไพรของหมอต าแยในพืน้ท่ี 5 จงัหวดัชายแดนใต้ มีความ
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แตกตา่งกบัหมอต าแยในจังหวดัพทัลงุ กล่าวคือ ในจงัหวดัพทัลงุชนิดสมนุไพรท่ีนิยมใช้ต้มน า้อาบ

หลงัคลอด ประกอบด้วย ใบคนที (VITEX TRIFOLIA L.) เถาวลัย์เปรียง ( DERRIS SCANDENS 

(ROXB.) BENTH. ) และหญ้าขดัมอน (SIDA RHOMBIFOLIA L.) สมนุไพรขบัน า้คาวปลา บ ารุง

น ้า น ม  แ ล ะ รั ก ษ า ไ ข้ สั น นิ บ า ต ห น้ า เ พ ลิ ง  เ ช่ น  ฝ น แ ส น ห่ า  ( CINNAMOMUM CF. 

PARTHENOXYLON (JACK.) MEISSN)  ส่ า เห ล้า  (DESMOS COCHINCHINENSIS LOUR.) 

และสายหยดุ (DESMOS CHINENSIS LOUR.) เป็นต้น (จินดา, 2539) 

1.5.3 การตัง้ครรภ์ และระยะหลังคลอด 

       1.5.3.1 การตัง้ครรภ์  

                                  การแพทย์แผนไทยได้กล่าวถึงความหมายของการตัง้ครรภ์ ไว้ในคมัภีร์ปฐม

จินดา ซึ่งเป็นคมัภีร์ท่ีกล่าวถึงต้นเหตุการเกิดมนุษย์ โดยกล่าวไว้ว่า “สตัว์ทัง้หลายเม่ือจะมีการ

ปฏิสนธิขึน้มา ต้องมีพร้อมด้วยบิดา มารดา และมีความครบสมบรูณ์ของธาตทุัง้ 4 คือปฐวีธาต ุ20 

อาโปธาต ุ12 วาโยธาต ุ6 เตโชธาต ุ4 ซึง่จะระคนเข้าด้วยกัน แล้วจึงมีการปฏิสนธิขึน้ในมดลกู เม่ือ

มีการเจริญเตบิโต ก็จะเรียกวา่ มารดามีการตัง้ครรภ์เกิดขึน้” (กองการประกอบโรคศลิปะ, 2541) 

              ส าหรับการแพทย์แผนปัจจบุนัได้ให้ความหมายของการตัง้ครรภ์ ไว้ว่า เป็นภาวะท่ีหญิง

ตัง้ครรภ์ได้ก่อก าเนิดทารกในร่างกาย โดยการรวมตวัของไขท่ี่สกุแล้วกบัตวัอสจุิแล้วได้ตวัอ่อน การ

ตัง้ครรภ์ปกติ จะใช้เวลาประมาณ 40 สปัดาห์หรือ 9 เดือน แบ่งออกเป็น 3 ไตรมาส ไตรมาสละ 3 

เดือน หรือ 13 สัปดาห์ โดยไตรมาสท่ี 1 นับอายุครรภ์ตัง้แต่วันแรกของการมีประจ าเดือนครัง้

สดุท้าย จนถึง 13 สปัดาห์ ไตรมาสท่ี 2 นบัอาย ุครรภ์ตัง้แต่สปัดาห์ท่ี 14 จนถึงสปัดาห์ท่ี 26 และ

ไตรมาสท่ี 3 อายคุรรภ์ตัง้แตส่ปัดาห์ท่ี 27 จนถึงสปัดาห์ท่ี 40 (วฒันา, 2543; ชเนนทร์, 2555) 

               กระบวนการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดขึน้ในระยะต่าง ๆ ของการตัง้ครรภ์ในคมัภีร์ปฐมจินดา 

ได้กล่าวไว้ดงันี ้เม่ือสตัว์จะปฏิสนธินัน้ ท่านกล่าวไว้ว่า สขุุมงัปะระมานลูะเอียดนกั เปรียบด้วยขน

ทรายจามรี เส้น 1 เอามาชบุน า้มนังาท่ีใส่นัน้ แล้วเอามาสลดัเสียให้ได้ 7 ครัง้ แตย่งัติดอยู่ท่ีปลาย

ขนทรายจามรี มากน้อยเท่าใด อนัมูลปฏิสนธิแห่งสัตว์ทัง้หลายสุขุมละเอียดดุจนัน้ แต่ตัง้ขึน้ใน

ครรภ์มารดาแล้วละลายไปได้วนัละ 7 ครัง้ กวา่จะตัง้ขึน้ได้เป็นอนัยากนกั  
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 คมัภีร์ปฐมจินดา ได้แบ่งการตัง้ครรภ์เป็นระยะต่าง ๆ โดยแต่ละระยะมีเหตกุารณ์ต่าง ๆ 

เกิดขึน้ ดงันี ้

1) ครัน้โลหิตตัง้ขึน้ได้แล้วอยู่ 7 วนั ก็บงัเกิดเป็นปะฐะมงั กะละลมั นัน้ เรียกวา่ “ไชยเภท” 

(เดก็ท่ีมีอายตุัง้แต ่1 เดือนขึน้ไป) คือมีระดลู้างหน้าท่ี 1 ถ้ามิดงันัน้ ก็ให้มารดาฝันเห็นวิปริต ก็รู้วา่

ครรภ์ตัง้ขึน้แล้ว 

2) ครรภ์ตัง้ขึน้แล้วมิได้วิปริต ครบ 7 วนั ก็ข้นเข้าดงัน า้ล้างเนือ้  

3) ไปอีก 7 วนั เป็นชิน้เนือ้  

4) ไปอีก 7 วนั เป็นสณัฐานดงัไข่ง ู 

5) ไปอีก 7 วนั ก็แตกออกเป็นปัญจสาขา 5 แหง่ คือ ศีรษะ 1 มือ 2 เท้า 2  

6) ไปอีก 7 วนั ก็เกิด เกศา โลมา นขา ทนัตา ตามล าดบั  

7) ในขณะเม่ือครรภ์ตัง้ขึน้ได้เดือนหนึง่กบั 12 วนันัน้ โลหิตจงึบงัเกิดเวียนเข้าเป็นตานกยงู

ท่ีหวัใจ เป็นเคร่ืองรับดวงจิตวิญญาณ ถ้าหญิงเวียนซ้าย ถ้าชายเวียนขวา แตม่ิได้ปรากฏออกมา  

8) ครัน้เม่ือครรภ์ถ้วนไตรมาสแล้ว โลหิตนัน้ก็แตกออกไปตามปัญจสาขา  

9) เม่ือได้ 4 เดือน จงึตัง้อาการ 32 นัน้ จงึบงัเกิดตาแลหน้าผาก ก่อนสิ่งทัง้ปวงเป็นอนัดบั

กนัไป  

10) เม่ือครรภ์ได้ 5 เดือน จึงมีจิตแลเบ็ญจขนัธ์พร้อมรูปกฺขนฺโธ เม่ือตัง้เป็นรูปคนเข้าแล้ว 

วิญญาณกฺขนฺโธก็ให้มีวิญญาณขนัธ์ รู้จกัร้อนแลเย็น ถ้าแลมารดาบริโภคอาหารท่ีเผ็ดร้อนเข้าไป

เม่ือใด ก็ให้ร้อนทุรนทรุาย ดิน้เสือกไปมา เวทนากฺขนฺโธ เวทนาขนัธ์ก็บงัเกิดขึน้ตามกนั คือท่ีอยู่ใน

ท้องของมารดานัน้ล าบากทนทกุขเวทนาดจุสตัว์ในนรก คือ นัง่ยองกอดเข่าเอาก ามือไว้ใต้คาง ผิน

หน้าเข้าสูก่ระดกูสนัหลงัของมารดา ผินหลงัออกข้างนาภี เหมือนดงัลกูวานรอนันัง่อยูใ่นโพรงไม้นัน้ 

นั่งทับกระเพาะอาหารเก่า อาหารใหม่ตัง้อยู่บนศีรษะ แลน า้อาหารนัน้ก็เกรอะ ซาบลงไปทาง

กระหม่อม เพราะว่าทารกอยู่ในครรภ์นัน้กระหม่อมเปิด ครัน้มารดาบริโภคสิ่งอนัใดท่ีควรเข้าไปได้

แล้วก็ซึมซาบออกจากกระเพาะข้าวก็เล่ือนลงไปในกระหม่อม ก็ได้รับประทานอาหารของมารดาก็

ชุม่ช่ืนชกู าลงัเป็นปรกต ิถ้ามารดามิได้บริโภคอาหารแลรสอาหารมิได้ซาบลงไป ทารกนัน้ก็มิได้รับ  
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รสอาหาร จึงทุรนทุราย กระวนกระวาย ระส ่าระสาย ดิน้รนต่าง ๆ (กองการประกอบโรคศิลปะ, 

2541) 

ส าหรับการแพทย์แผนปัจจุบันได้อธิบายการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดขึน้กับมารดาในระยะ

ตัง้ครรภ์ไว้ตามสว่นตา่ง ๆ ของร่างกาย ดงันี ้เชน่   

- การเปล่ียนแปลงในระบบสืบพนัธุ์ บริเวณช่องคลอด มีเลือดมาเลีย้งมากขึน้ เนือ้เย่ือเก่ียว

พนัธ์ออ่นนุ่มลง มีน า้คดัหลัง่ในช่องคลอดเพิ่มมากขึน้ รูปร่างของมดลกูมีการเปล่ียนแปลงตามอายุ

ครรภ์ เช่น ระยะแรกของการตัง้ครรภ์ มดลกูมีรูปร่างแบบลูกแพร์ แตเ่ม่ืออายคุรรภ์มากขึน้ มดลูก

จะมีลกัษณะกลมขึน้ตลอดการตัง้ครรภ์ (ชเนนทร์, 2555)    

- การเปล่ียนแปลงของระบบกล้ามเนือ้ กระดูก และผิวหนัง เน่ืองจากมดลูกขยายใหญ่ขึน้ 

ส่งผลให้ข้อต่อหลวม กล้ามเนือ้ต้องท างานมากขึน้ ท าให้ปวดหลงัได้ ส่วนขาจะบวม เน่ืองจาก

เลือดมาเลีย้งไหลกลบัไม่สะดวก ท าให้เกิดการคัง่ของน า้ในร่างกาย เน่ืองจากฮอร์โมนโปรเจสเตอ

โรน (PROGESTERONE) การบวมของขาจะลดลงเม่ือยกเท้าสงู  

- เต้านมมีความรู้สึกเจ็บและคดัตึง มีสีคล า้ขึน้ อาจมีรอยแตก แต่ละข้างมีขนาดเพิ่มขึน้ 700

กรัม บางรายมีน า้นมเหลืองในไตรมาสท่ีสองของการตัง้ครรภ์ บริเวณท้อง มีจุดด า ๆ ชดัเจนตอน

อายคุรรภ์ 5 เดือน เรียกว่าลิเนีย ไนครา (LINENA NIGRA) หลงัคลอดจะจางหายไป เน่ืองจากการ

ขยายตัวของใยกล้ามเ นื อ้  (FIBROUS TISSUE) เ รียกว่า  สไตรอา  กราวิ ดา รุม  (STRIAE 

GRAVIDARUM) 

- การเปล่ียนแปลงของระบบเผาผลาญ อตัราการเผาผลาญจะเพิ่มขึน้ ท าให้มีน า้หนกัเพิ่ม จาก

น า้หนักรก น า้คร ่า รวมทัง้ปริมาณเลือด เต้านม มดลูก การคัง่ของน า้ การสะสมของไขมัน โดย

น า้หนกัจะเพิ่มเฉล่ีย 12.5 กิโลกรัม 

- การเปล่ียนแปลงของระบบทางเดนิอาหาร  ระยะแรกมีความอยากอาหารลดลง มีอาการแสบ

หน้าอกและท้องผกูได้ง่าย เน่ืองจากการท างานของกล้ามเนือ้ล าไส้ลดลง เน่ืองจากฮอร์โมนโปรเจส

เตอโรน (PROGESTERONE)  

- การเปล่ียนแปลงของระบบไหลเวียนโลหิต หวัใจมีปริมาตรเพิ่มขึน้ประมาณ 75 มิลลิเมตร

เน่ืองจากปริมาณเลือดเพิ่มขึน้ท าให้อตัราการเต้นของหวัใจเพิ่มขึน้ ท าให้เหน่ือยง่าย ท ากิจกรรมได้

น้อยลง  
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      - การเปล่ียนแปลงของระบบทางเดินปัสสาวะ กล้ามเนือ้กระเพาะปัสสาวะมีความตึงตัว

น้อยลงปัสสาวะค้างมากขึน้ในระยะแรก ๆ ท าให้ปัสสาวะบ่อย มดลูกท่ีโตขึน้จะเบียดกระเพาะ

ปัสสาวะ (ชเนนทร์, 2555)    

     - การเปล่ียนแปลงด้านจิตใจ ผลจากการเปล่ียนแปลงของฮอร์โมนท าให้มีการเปล่ียนแปลงด้าน

จิตใจ มีความกังวลเก่ียวกบับทบาทของมารดา ความรู้สึกกลวัในการคลอดบุตร ต้องการก าลงัใจ

และแรงสนบัสนนุจากสามี (วฒันา, 2543) 

อาการผิดปกตทิี่มักพบในช่วงตัง้ครรภ์   

มารดาในระยะตัง้ครรภ์ มกัมีอาการผิดปกต ิตา่ง ๆ เชน่  

- คล่ืนไส้อาเจียน โดยไมท่ราบสาเหต ุมกัเกิดขึน้ในชว่งแรกของการตัง้ครรภ์   

- อ่อนเพลีย อาจเป็นผลสืบเน่ืองจากการขาดสารอาหารหรืออาจเป็นเพราะฮอร์โมนท่ี

เพิ่มขึน้ระหวา่งตัง้ครรภ์ 

- ปวดหลงั อาจเกิดจากกล้ามเนือ้ถูกดงึรัง้จากรูปทรงของร่างกายท่ีเปล่ียนแปลงไป หลงั

แอน่มากขึน้ น า้หนกัท่ีเพิ่มมากขึน้ไปดงึถ่วงกล้ามเนือ้บริเวณหลงั 

- ท้องผูก เน่ืองจากการท างานของล าไส้ลดลง มดลูกกดเบียดการท างานของล าไส้ (ชเน

นทร์, 2555) 

         1.5.3.2 ระยะหลังคลอด 

                    ระยะหลงัคลอด หมายถึง ระยะนบัตัง้แต่หลงัรกคลอดออกมาจนกระทัง้อวยัวะ

ต่าง ๆ ในระบบสืบพันธุ์กลับมาปกติ ส่วนใหญ่จะใช้ระยะเวลา 6 สัปดาห์ อย่างไรก็ตามความ

เปล่ียนแปลงส่วนใหญ่จะกลบัมาเป็นปกติประมาณ 2 - 3 สปัดาห์หลงัคลอด แตบ่างอย่างอาจใช้

เวลาถึง 6 สปัดาห์ (ธีระพงศ์, 2555)   

                         การเปล่ียนแปลงของมารดาระยะหลงัคลอด มีการเปล่ียนแปลงของร่างกายสอง

ลกัษณะ คือ การเปล่ียนแปลงในทางลดเป็นการกลบัคืนสู่สภาพเดิมของอวยัวะ และการท างาน

ของอวยัวะ (ปราณี, 2540)  การเปล่ียนแปลงท่ีส าคญั เชน่ 
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1) มดลกู ปากมดลกูของมารดาท่ีผ่านการคลอดจะมีการเปล่ียนแปลงอย่างถาวรคือ ปาก

มดลกูลกัษณะกลมกลายเป็นปากมดลกูลักษณะกว้างออกและมีรอยแตกทางด้านข้างปากมดลูก 

จะปิดภายใน 4 สปัดาห์ (ปราณี, 2540)  

2) น า้คาวปลา เป็นสิ่งคัดหลั่งท่ีออกมาจากโพรงมดลูกหลังคลอด ในระยะ 3 วันแรก

น า้คาวปลาจะมีเลือดปน เรียก LOCHIA RUBRA หลังจากนัน้ประมาณ 3 - 10 วันหลังคลอด 

น า้คาวปลาจะคอ่ยสีซีดจางลง เรียก LOCHIA SEROSA และหลงัจากวนัท่ี 10 น า้คาวปลาจะลด

น้อยลงและมีสีขาว หรือสีขาวเหลือง เรียก LOCHIA ALBA น า้คาวปลาอาจอยู่ได้นานถึง 4 - 8 

สปัดาห์หลงัคลอด (ปราณี, 2540) 

            3) เต้านม ประกอบด้วยท่อน า้นม (DUCT) และต่อมน า้นม (ALVEOLA) ท่อน า้นมรวมตวั

กนัเป็น LOBE แตล่ะ LOBE แยกจากกนัโดยมี CONNECTIVE TISSUE เป็นผนงักัน้ มีหลอดเลือด 

ท่อน า้เหลือง และเส้นประสาททอดอยู่ในผนังกัน้  เรียกว่า ALVEOLUS ภายใน ALVEOLUS 

ประกอบด้วยเซลล์ 2 ชัน้ คือ ALVEOLAR CELLS หรือเซลล์ชัน้ใน ท าหน้าท่ีสร้างน า้นมเม่ือได้รับ

การกระตุ้นจากฮอร์โมนโปรแลคติน (PROLACTIN) ชัน้นอกคือ MYOEPITHELIAL CELL เป็น

เซลล์กล้ามเนือ้เรียงตวัประสานกันรอบ ALVEOLUS ท าหน้าท่ีหดตวับีบไล่น า้นมไปตามท่อเม่ือ

ได้รับการกระตุ้นจากฮอร์โมนออกซิโตซิน (OXYTOCIN) เต้านมจะสร้างน า้นมมีลกัษณะดงันี ้

  - หวัน า้นม (COLOSTRUM) เร่ิมผลิตใน 2-3 วนัหลงัคลอด ซึ่งเกิดจากสารเบตาแคโรทีนท่ี

สามารถเปล่ียนเป็นวิตามินเอได้ และประกอบด้วยโปรตีน วิตามินท่ีละลายในไขมนั สงักะสี เหล็ก

โซเดียม โพแตสเซียม แคลเซียม และฟอสฟอรัส มากกว่านมแม่ในระยะหลัง แตมี่น า้ตาลน้อยกว่า 

มีภูมิคุ้มกัน อิมมูโนกลอบบลูิน เอ (IMMUNOGLOBULIN A) ช่วยป้องกนัทารกจากการติดเชือ้ใน

ล าไส้    

            - น า้นมแม่ (TRUE MILK) จะเร่ิมประมาณ 2 สปัดาห์หลงัคลอดมีโปรตีน แลกโตส ไขมัน 

และน า้ ถึงร้อยละ 87 ดงันัน้เดก็ท่ีดดูนมแมไ่ด้เพียงพอไมจ่ าเป็นต้องดื่มน า้ (ชเนนทร์, 2555) 

 4) การเปล่ียนแปลงอ่ืน ๆ เชน่ 
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- ผิวหนงัท่ีมีรอยแตก สีด าคล า้จะจางลงภายใน 6 สปัดาห์ การตกไขแ่ละการมีประจ าเดือน 

หญิงหลงัคลอดท่ีไมใ่ห้ลกูดดูนมจะมีประจ าเดือนเม่ือคลอดได้ 10 - 11 สปัดาห์ ส่วนหญิงท่ีเลีย้งลกู

ด้วยนมแม ่จะมีประจ าเดือนในสปัดาห์ท่ี 30 - 36 เป็นต้น   

 1.5.4 การดูแลมารดาในระยะตัง้ครรภ์ 

              การตัง้ครรภ์เป็นช่วงเวลาพิเศษเพราะเป็นการก าเนิดชีวิตใหม่มีการเปล่ียนแปลง

เกิดขึน้ดงัท่ีได้กล่าวไปแล้ว บุคคลท่ีเก่ียวข้องจึงต้องดแูลอย่างใกล้ชิดเพ่ือให้มารดาและทารกใน

ครรภ์มีสขุภาพท่ีแข็งแรงสมบรูณ์ การดแูลมารดาในระยะตัง้ครรภ์ ประกอบด้วย การนวด และการ

ใช้ยาสมนุไพรในระหว่างตัง้ครรภ์ ปัญหาสขุภาพท่ีมกัจะพบในระหว่างตัง้ครรภ์ ได้แก่ การแพ้ท้อง  

เท้าและขาบวม ท้องผกู หายใจตดิขดั เป็นต้น   

1.5.4.1 การนวดมารดาในระยะตัง้ครรภ์  

                   ช่วงตัง้ครรภ์มีการเปล่ียนแปลงของฮอร์โมนท่ีส่งผลต่อจิตใจ ท าให้หญิง

ตัง้ครรภ์มีความรู้สึกอ่อนไหวมากกว่าปกติ จงึต้องการผู้ใกล้ชิดมาดแูลเอาใจใส่ ซึ่งการนวดจะช่วย

ให้มารดาตัง้ครรภ์เกิดความรู้สึกอบอุ่น ลดความกังวล ตงึเครียด กลวั และความปวด ช่วยให้เกิด

ความผ่อนคลายทางกายและใจ ท าให้พลงัชีวิตไหลเวียนดี เน่ืองจากช่วยการไหลเวียนเลือด (เยาว

เรศ, 2553; FIELD, 2009 )   

การนวด หมายถึง การกระท าโดยตรงต่อร่างกายโดยการใช้มือในการถู นวด กด คลึง 

ยกเว้น ดงึ บีบ และดดั ให้กับสตรีในภาวะพิเศษคือ ภาวะตัง้ครรภ์ ประโยชน์ของการนวด ช่วยลด

อาการปวดเม่ือยบัน้เอว ปวดขา ขาบวม เพิ่มการไหลเวียนของโลหิต ช่วยให้เกิดความผ่อนคลาย

ทัง้ทางร่างกายและจิตใจ การนวดเฉพาะท่ีบริเวณต้นขา สะโพก บัน้เอว และฝีเย็บ จะชว่ยให้คลอด

ง่าย ลมเบง่ดี ลดความปวด และการเสียเลือด (เยาวเรศ, 2553) การนวดมีผลต่อจิตใจ ลดอาการ

ซมึเศร้าในหญิงตัง้ครรภ์ พบความเปล่ียนแปลงของฮอร์โมนอย่างชดัเจน มีงานวิจยัพบว่า การนวด

ส่งผลต่อฮอร์โมนเอพิ เ นฟริน (EPINEPHRINE) เซโรโตนิน  (SEROTONIN) และโดพามีน 

(DOPAMINE) สูงขึน้ ลดคอติซอล (COTISOL) และนอร์เอพิเนฟริน (NOREPINEPHRINE) ลด

การเครียด ซึมเศร้า และ ท าให้ผ่อนคลายมากขึน้ ส่งผลให้นอนหลับดีขึน้ และลดอาการปวดขา 

และหลงั ( FIELD, 2004) และพบว่า การนวดช่วยลดภาวะซมึเศร้าและวิตกกงัวลในสตรีตัง้ครรภ์ท่ี
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มีภาวะซมึเศร้าในไตรมาสท่ี 2 ได้ และพบวา่สามารถลดระดบัความเครียดได้อย่างเดน่ชดั (FIELD, 

2009) 

1.5.4.2 การใช้ยาสมนุไพรในระยะตัง้ครรภ์ 

                          จากการสืบค้นข้อมลู พบว่ามีการใช้สมุนไพรเพ่ือรักษาและดแูลมารดาในระยะ

ตัง้ครรภ์ดงัปรากฏในต าราแพทย์แผนโบราณทัว่ไปสาขาผดุงครรภ์ (กองการประกอบโรคศิลปะ, 

2541) และรายงานการวิจยัเร่ืององค์ความรู้การป้องกนัและรักษาโรคเฉพาะสตรีของหมอพืน้บ้าน

ภาคใต้ (อรุณพร และคณะ, 2550) ดงันี ้ 

              จากต าราแพทย์แผนโบราณทั่วไป สาขาผดุงครรภ์ มีต ารับยาส าหรับหญิง

ตัง้ครรภ์ จ านวน 19 ต ารับ ประกอบด้วยต ารับยากลุ่มยาครรภ์รักษา กลุ่มยาชกู าลงักมุาร กลุ่มยา

แก้ถ่ายเป็นมกูเลือด กลุ่มยาแก้เลือดออกทางช่องคลอด และกลุ่มยาช่วยคลอดบุตร สมุนไพรท่ีมี

ความถ่ีในการใช้สูง เช่น เทียนด า (NIGELLA SATIVA L.) และชะเอมเทศ (GLYCYRRHIZA 

GLABRA L.) มากท่ีสุดจ านวน 5 ต า รับ รองลงมาคือ  เปลือกสมุลแ ว้ง  (CINAMOMUM 

BEJOLGHOTA (BUCH.-HAM.) SWEET.) เกสรบัวหลวง (NELUMBO NUCIFERA GAERTN.) 

และรากสามสิบ (ASPARAGUS RACEMOSUS WILLD.) จ านวน 4  ต ารับ จากการรวบรวม

สมนุไพรในต ารับยาสตรีชว่งตัง้ครรภ์ของหมอพืน้บ้านภาคใต้พบต ารับยาจ านวน 6 ต ารับ สมนุไพร

ท่ีมีความถ่ีในการใช้สูง  เช่น ดอกค าฝอย (CARTHAMUS TINCTORIUS L.) จ านวน 3 ต ารับ 

รองลงมาคือ เจตมูลเพลิงแดง (PLUMBAGO INDICA L.) ดอกค าไทย (BIXA ORELLANA L.) 

ดีป ลี  (PIPER RETROFRACTUM VAHL.) ส ะ ค้ าน  (PIPER INTERRUPTUM RIBESOIDES 

WALL.) ข่ า ใ ห ญ่  ( ALPINIA GALANGAL L. WILLD) แ ล ะ ขิ ง  ( ZINGIBER OFFICINALE 

ROSCOE) (อรุณพร และคณะ, 2550) 

         เม่ือน าชนิดสมุนไพรในต ารับยามาเปรียบเทียบกัน พบว่าชนิดสมุนไพรมีความ

แตกต่างกัน โดยในต าราแพทย์แผนโบราณทั่วไปสาขาผดงุครรภ์ พบว่ามีการใช้เทียนด า ชะเอม

เทศ เปลือกสมุลแว้ง เกสรบวัหลวง และรากสามสิบ มากท่ีสุด ส่วนต ารับยาในภาคใต้ ใช้ดอก

ค าฝอย เจตมลูเพลิงแดง ดอกค าไทย ดีปลี สะค้าน ขา่ใหญ่ ขิง มากท่ีสดุ   

         การใช้สมุนไพรในช่วงตัง้ครรภ์ในต่างประเทศ พบว่ามีทัง้ชนิดท่ีใช้เหมือนกัน และ

แตกตา่งกนั เชน่ การใช้สมนุไพรในการบ าบดัอาการคล่ืนไส้ มีการใช้ขิง (ZINGIBER OFFICINALE 
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ROSCOEL) และมะนาว (CITRUS AURANTIFOLIA (CHRISTM.) SWING) ในประเทศไอเวอรร่ี

โคทต์ มีการใช้สมุนไพรในการบ ารุงทารกในครรภ์ (MALAN, 2011) (ตาราง 1) ส าหรับการใช้

สมนุไพรในช่วงตัง้ครรภ์มีข้อมลูระบวุ่าต้องระมดัระวงัในการใช้ เพราะสมนุไพรบางชนิดยงัไมมี่การ

ทดสอบฤทธ์ิทางเภสัชวิทยา อาจเส่ียงต่อการแท้งได้ (TABATABAEE, 2001; RACHEL, 2004; 

FELIX, 2008) 

ตารางท่ี 1 สมนุไพรแก้อาการคล่ืนไส้ในตา่งประเทศและประเทศไทย 

ประเทศ พืชสมุนไพร อ้างอิง 

นิคารากวั ค า ไทย (BIXA ORELLANA L.) บา ร์ เล่  (OCIMUM 

CAMPECHIANUM MILL.) ส้ ม  ( CITRUS 

AURANTIUM L.) มะม่วงหิมพานต์ (ANACARDIUM 

OCCIDENTALE L.)  CHAMOMILE (MATRICARIA 

RECUTITA L.) อบเชย (CINNAMOMUM VERUM J. 

PRESL.) ขิ ง  (ZINGIBER OFFICINALE ROSCOE) 

และมะนาว (CITRUS AURANTIFOLIA (CHRISTM.) 

SWING) 

(FELIX, 2008) 

แคนาดา ขิ ง  ( ZINGIBER OFFICINALE ROSCOE) 

PEPPERMINT (MENTHA PIPERITA L.) และกัญชา 

(CANNABIS SATIVA L.) 

(RACHEL, 2004) 

อิหร่าน AMMI (AMMI MAJUS L.) แ ล ะ  ขิ ง  ( ZINGIBER 

OFFICINALE ROSCOEL)   

(TABATABAEE, 2001) 

ไทย ขิ ง ( ZINGIBER OFFICINALE ROSCOEL)   แ ล ะ

ม ะ น า ว  (CITRUS AURANTIFOLIA (CHRISTM.) 

SWING) 

(ณฐักาญจน์, 2547) 

 

1.5.5 การดูแลมารดาในระยะหลังคลอด 

          คนไทยเรียกระบวนการดแูลหลงัคลอดวา่ “การอยู่ไฟ” เพ่ือให้มดลกูเข้าอู่เร็ว กระตุ้น

น า้นม ป้องกนัไข้สนันิบาตหน้าไฟ หรืออาการไมส่บายหลงัคลอด เพ่ือฟืน้ฟูสขุภาพหญิงหลงัคลอด 

ซึง่แตล่ะท้องถ่ินจะมีวิธีการท่ีแตกตา่งกนัออกไป (พรทิพย์, 2548)  
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ทฤษฏีการแพทย์แผนไทยระบวุา่ ระยะหลงัคลอดร่างกายมารดามีการเปล่ียนแปลงธาตทุัง้ 

4 เกิดขึน้ ได้แก่  

1) การเปล่ียนแปลงของธาตุดิน ภายหลังคลอดมดลูกลดขนาดเล็กลงทันที กล้ามเนือ้
หน้าท้องหยอ่นตวั เต้านมขยายขนาดใหญ่ขึน้ และมีการสร้างน า้นม  

2) การเปล่ียนแปลงของธาตนุ า้ ร่างกายขาดน า้เพราะสญูเสียเลือดและเหง่ือจ านวนมาก 
ภายหลงัคลอดจงึมีอาการออ่นเพลีย และกระหายน า้  

3) การเปล่ียนแปลงของธาตุไฟ โดยธาตไุฟจะหย่อนท าให้เกิดอาการเม่ือยล้า หมดแรง
จ าเป็นต้องบ ารุงธาตไุฟ โดยต้องรับประทานอาหารท่ีมีรสเผ็ดร้อน เช่น ขิง ข่า ตะไคร้ 
พริกไทย และกะเพรา เป็นต้น  

4) การเปล่ียนแปลงของธาตุลม โดยธาตลุมจะหย่อน เน่ืองจากธาตไุฟหย่อนท าให้แรง
ขบัเคล่ือนในร่างกายน้อย ท าให้การหมนุเวียนโลหิตเป็นไปได้น้อย มารดาหลงัคลอด
จงึมีอาการเป็นลมหน้ามืดง่ายกวา่คนปกต ิ(ณฐักาญจน์, 2547) 

การดูแลมารดาในระยะหลังคลอดในแต่ละพืน้ท่ีมีทัง้ความเหมือนและแตกต่างกัน เช่น 

ภาคใต้มีการใช้ก้อนเส้าประคบท้อง การอาบน า้ต้มสมุนไพร และการใช้ยาสมุนไพรท่ีมีความ

แตกต่างกันไปตามแหล่งทรัพยากร เพ่ือฟื้นฟูสุขภาพของหญิงหลังคลอด ส่วนในต าราการผดุง

ครรภ์แผนไทยระบุว่า มีการอบสมุนไพร การนาบหม้อเกลือ การนั่งถ่าน การนวด และการใช้ยา

สมนุไพร จากการรวบรวมข้อมลูพบว่าแตล่ะพืน้ท่ีมีวิธีการท่ีเหมือนกนัคือ การอยูไ่ฟ  การนวด การ

ใช้สมนุไพร  และการงดอาหารแสลง โดยแตล่ะประเดน็มีรายละเอียดดงันี ้

1.5.5.1 การอยูไ่ฟ  

             การอยู่ไฟ หมายถึง การนอนใกล้ไฟ โดยเช่ือว่าความร้อนจะท าให้มดลูกเข้าสู่

ภาวะปรกติได้เร็วหลงัคลอดบุตร (ราชบณัฑิตยสถาน, 2542) การอยู่ไฟในแต่ละภาคจะมีวิธีการ

ตา่ง ๆ ดงันี ้

 วิธีการอยู่ไฟของหมอต าแยในภาคใต้ มีวิธีการคือ ให้มารดาหลงัคลอดนอนบนแคร่ส าหรับ

อยู่ไฟ ใช้ก้อนเส้าประคบท้อง เพ่ือให้มดลูกแห้งและเข้าอู ่ก้อนเส้าเป็นหินก้อนกลม หรือรี ขนาดไม่

โตนกั เลือกขนาดท่ีพอยกได้สะดวกไม่หนกัจนเกินไป โดยน าไปเผาไฟจนแดงเร่ือ ก่อนจะน าไปใช้

ประคบท้องแม่ ต้องราดน า้แล้วน าผ้ามาห่อหลายชัน้ ระยะเวลาของการใช้ก้อนเส้าโดยมากท้อง

แรกจะวางก้อนเส้าประมาณ 9 วนั ซึ่งจะนานกว่าการคลอดท้องถดัไป ซึ่งจะใช้เวลาประมาณ 5- 7 
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วัน เพราะมดลูกจะเข้าอู่ได้เร็วกว่าท้องแรก ในระหว่างการวางก้อนเส้า หมอต าแยจะมานวด

ร่างกายทัว่ไปในตอนเช้าและตอนเย็น (ปรีดา, 2529) สว่นการอยูไ่ฟของชาวไทยมสุลิมใน 5 จงัหวดั

ชายแดนภาคใต้ มีความคล้ายคลึงกบัการอยูไ่ฟโดยทัว่ไปของชาวใต้  คือมีการวางก้อนเส้าแตอ่าจ

มีการรองก้อนเส้าก่อนห่อผ้าด้วย ใบชะพลู ใบยอ ใบเสม็ด หรือใบพลบัพลึง และมีการนวด การ

อาบน า้สมนุไพร และการใช้ยาขบัน า้คาวปลา (สธุน, 2548)  

การอยู่ไฟของคนในภาคเหนือเรียกว่า “การอยู่ก ๋า” หรือ “การอยู่เดือน” ใช้ระยะเวลา

ประมาณ 30 วนั มีวิธีการคือให้หญิงหลงัคลอดแต่งกายให้มิดชิด เก็บตวัอยู่ในบ้าน นัง่ผิงไฟบน

แคร่ มีการอบสมนุไพร และเข้ากระโจมอบสมนุไพร และด่ืมน า้ไพลต้มระหว่างการอยู่ไฟ (ชลธิชา, 

2537) 

การอยู่ไฟของคนในภาคอีสาน มีระยะเวลา 7 วนั ถึงหนึ่งเดือน แล้วแต่ความสะดวกของ

มารดาแตล่ะคน โดยจะนอนบนแคร่ใกล้กบัเตาไฟอาจมีใบหนาด ใบพลับพลึงหรือใบเปล้ารองพืน้ 

มีการปัน้ดินโคลนเป็นก้อน หรือน าก้อนหินท่ีมีลกัษณะกลม มาเผาไฟให้ร้อน แล้วเผ้าห่อ จากนัน้

น ามานาบหน้าท้อง มีการอาบน า้สมุนไพร โดยใส่ใบหนาด ใบเปล้า แก่นมะขาม เพ่ือท าความ

สะอาดร่างกาย และดื่มน า้ไพลต้มระหวา่งการอยูไ่ฟเพ่ือขบัน า้คาวปลา (สมหญิง, 2553)  

วิธีการอยู่ไฟแบบการแพทย์แผนไทย ในระหวา่งการอยูไ่ฟจะมีการปฏิบตัติา่ง ๆ คือการอบ

สมนุไพร การประคบสมนุไพร การนาบหม้อเกลือ และการนัง่ถ่าน (ณฐักาญจน์, 2547) ประโยชน์

ของการอยูไ่ฟ คือ ท าให้มดลกูเข้าอู่เร็ว ป้องกนัไข้สนันิบาตหน้าไฟ คลายกล้ามเนือ้ ลดอาการปวด

เม่ือย ท าให้น า้นมไหลดี   

 ในต่างประเทศมีการดูแลฟื้นฟูสุขภาพมารดาหลังคลอดด้วยการอบ และการอาบน า้

สมุนไพร เช่น ในประเทศเม็กซิ โก มีการน าใบส้ม (CITRUS SP.) และใบฝร่ัง (PSIDIUM 

GUAJAVA) มาต้มน า้อาบ (ANDERSON, 2004) ประเทศอินโดนีเซีย มีพืชสมนุไพรท่ีใช้เป็นยาอบ

สมุน ไพร  จ านวน  60  ชนิด  เ ช่น  มะก รูด   (CITRUS HYSTRIX  DC.) ไพล  (ZINGIBER 

MONTANUM (KOENIG) LINK EX DIETR.) กระเทียม (ALLIUM SATIVUM L.) และตะใคร้หอม 

(CYMBOPOGON NARDUS RENDLE.)  (ISABELLE, 2007) ในประเทศลาว พบว่ากลุ่มชน

พืน้เมืองต่าง ๆ มีการอบสมุนไพรหลงัคลอด โดยใช้สมุนไพร เช่น ข่า(ALPINIA GOLANGA (L.) 
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WILLD) และมะขาม (TAMARINDUS INDICUS L.) (LAMXAY, 2011) ซึ่งสมุนไพรท่ีใช้มีความ

คล้ายคลงึกบัสมนุไพรท่ีใช้อบไอน า้ในประเทศไทย 

1.5.5.2 การนวดมารดาหลงัคลอด  

             การตัง้ครรภ์และการคลอด เป็นภาวะท่ีท าให้มารดาเกิดความเจ็บปวด ไม่สบาย 

อ่อนล้า ไม่มีแรง จึงต้องมีการฟืน้ฟูให้ร่างกายกลบัสู่สภาพเดิมโดยเร็ว การนวดเป็นวิธีการหนึ่งท่ี

น ามาใช้ดแูลหญิงระยะหลงัคลอด ประโยชน์ของการนวดระยะหลงัคลอด ช่วยให้หายจากอาการ

อ่อนเพลีย ช่วยให้มดลกูหดรัดตวัเร็ว น า้คาวปลาไหลสะดวก มดลูกเข้าอู่เร็ว ช่วยให้ท้องไม่อืด ท า

ให้การขับถ่ายอุจจาระ ปัสสาวะ เป็นไปโดยปกติ ช่วยให้น า้นมไหลสะดวก ไม่คดัตึงเต้านม ลด

อาการเจ็บปวดบัน้เอว สะโพก หลงัและหน้าขา ลดอาการกล้ามเนือ้เม่ือยล้า (ณฐักาญจน์, 2547) 

มีรายงานประโยชน์ของการนวดในระยะหลงัคลอด ดงันี ้ 

1. การนวดในส่วนต่าง ๆ ของร่างกายช่วยให้การไหลเวียนของเลือดดีขึน้ ช่วยคลาย

กล้ามเนือ้ ให้เลือดไหลเวียนทั่วทัง้ร่างกาย เน่ืองจากกล้ามเนือ้ของมารดาหลังคลอดเกิดอาการ

ปวดตึงเม่ือยล้า ส่วนใหญ่วิธีการนวดหลังคลอดมักใช้การย ่าเท้าลงบนกล้ามเนือ้ทั่วทัง้ร่างกาย 

สอดคล้องกบัการนวดอโรมา (AROMATHERAPY MASSAGE) ในมารดาหลงัคลอดและพบว่ามี

ผลต่อจิตใจ ช่วยลดความเครียด ความวิตกกังวลของมารดาหลังคลอด (IMURA, 2006: นภาพร 

และคณะ, 2552) 

2. การนวดชว่ยในการขบัน า้คาวปลา หลงัจากการคลอดหากมดลกูหดรัดตวัไม่ดี จะท าให้

น า้คาวปลาไหลออกมาได้น้อย การนวดมดลูกและการทบัก้อนเส้าช่วยให้มดลกูหดรัดตวัดีขึน้ จึง

ชว่ยขบัน า้คาวปลา และชว่ยบรรเทาอาการปวดหลงัได้ (ประพจน์, 2549)   

3. การกระตุ้นน า้นม มีการศึกษาการนวดกระตุ้นน า้นมและการประคบเต้านมด้วยลูก
ประคบสมุนไพรเปรียบเทียบกับการนวดและประคบด้วยกระเป๋าน า้ร้อน พบว่าการนวดและ
ประคบด้วยลูกประคบสมุนไพรสามารถช่วยให้น า้นมไหลดีมากกว่าการนวดและประคบด้วย
กระเป๋าน า้ร้อน อย่างมีนยัยะส าคญั (ชุติมาพร, 2010) และพบว่าผลของการนวดเต้านมมีผลต่อ
การไหลของน า้นมในมารดาหลงัคลอด เน่ืองจากการนวดมีผลตอ่จิตใจของหญิงหลงัคลอด ชว่ยให้
เกิดความรู้สึกผ่อนคลาย ลดความเครียด และความวิตกกงัวล ความเครียดเป็นปัจจยัหนึ่งท่ีท าให้
การหลัง่น า้นมลดลง และพบว่าต าแหน่งของจดุนวดกระตุ้นน า้นมอยู่ตามแนว MILK LINE ซึ่งเป็น
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สว่นท่ีเช่ือมโยงตัง้แตข่าหนีบผา่นเต้านมไปจนถึงรักแร้ ต าแหน่งดงักลา่วช่วยกระตุ้นระบบไหลเวียน
เลือดให้ไหลเวียนได้ดีขึน้ ส่งผลตอ่ฮอร์โมนท่ีอยู่ในกระแสเลือด และเป็นการกระตุ้นระบบประสาท
ให้เกิดการหลัง่ฮอร์โมนออกซิโทซิน ส่งผลให้ MYOEPITHELIAL CELLS เกิดการหดตวั ท าให้เกิด
การหลัง่น า้นมออกมา  ระยะเวลาท่ีใช้ในการนวดอยู่ในชว่งเวลา 20-30 นาที (IMURA, 2006; นภา
พรและคณะ, 2552)จากการศึกษาผลของการนวดหลังต่อมารดาหลังหลอดระหว่างให้นมบุตร 
พบว่าการนวดหลงัเป็นเวลา 4 ครัง้ตอ่วนั เพิ่มน า้นมให้มากขึน้ท าให้ทารกมีน า้หนกัมากขึน้ อย่างมี
นยัส าคญั (PATEL, 2013) และการนวดบริเวณหลังยังช่วยในการหลัง่ออกซิโตซิน  (MORHENN, 
2012)  การนวดเต้านมแบบ OKETANI ของญ่ีปุ่ นเป็นเวลา 30 นาทีช่วยให้หญิงหลังคลอดหาย
จากอาการคดัตึงเต้านม และมีปริมาณน า้เพิ่มขึน้ และพบว่าการนวดเต้านมสามารถเพิ่มปริมาณ
ไขมนัในนมแม ่ (JEONGSUG, 2012)  

1.5.5.3 การใช้สมนุไพรในมารดาหลงัคลอด  

      จากการเปล่ียนแปลงธาตุทัง้ 4 ของร่างกายมารดาหลงัคลอดส่งผลให้เกิดความ

ไม่สมดลุภายในร่างกาย แพทย์แผนไทยจึงได้มีการใช้ต ารับยาสมนุไพรส าหรับหญิงหลงัคลอดเพ่ือ

เพิ่มการขบัน า้คาวปลา การชกัมดลกูให้เข้าอู ่เพิ่มการหลัง่ของน า้นมและ แก้อาการผิดปรกตติา่ง ๆ 

   ในต าราแพทย์แผนโบราณทั่วไปสาขาผดุงครรภ์ (กองการประกอบโรคศิลปะ, 2541)

ปรากฏต ารับยาส าหรับหญิงหลงัคลอดจ านวน 33 ต ารับ ประกอบด้วยกลุ่มยารักษาไข้สนันิบาต

หน้าเพลิง ยาแก้ปวดมดลูก ยาขับโลหิตเน่าร้าย ยาแก้โลหิตตีขึน้ กลุ่มยาบ ารุงน า้นม ขับน า้นม 

ช าระน า้นม และประสะน า้นม ความถ่ีการใช้สมุนไพรในต ารับยา มีการใช้พริกไทย (PIPER 

NIGRUM L.) มากท่ีสดุ เน่ืองจากพริกไทยมีฤทธ์ิกระตุ้นการหดตวัของกล้ามเนือ้ สง่ผลให้กล้ามเนือ้

บริเวณมดลกูเกิดการบีบตวั ส่งผลให้มดลกูเข้าอู่เร็ว (AHMADC ET AL., 2012) รองลงมาคือ ดีปลี 

(PIPER RETROFRACTUM VAHL.) ขิ ง  (ZINGIBER OFFICINALE ROSCOEL) ก ร ะ เ ที ยม 

(ALLIUM SATIVUM L.) และไพล (ZINGIBER MONTANUM (KOENIG) LINK EX DIETR) (อรุณ

พร และคณะ, 2550) 

จากการรวบรวมต ารับยาสมุนไพรท่ีใช้ในหญิงหลังคลอดของหมอพืน้บ้านภาคใต้จ านวน 

21 ต ารับ พบการใช้ช้าพลู (PIPER SARMENTOSUM ROXB.) เทียนด า (NIGELLA SATIVA L.) 

และเทียนขาว (CUMINUM CYMINUM L.)  มากท่ีสดุ (อรุณพร และคณะ, 2550) มีรายงานพบว่า
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ฤ ท ธ์ิ ท า ง เ ภ สั ช วิ ท ย า ข อ ง ช้ า พ ลู  ( PIPER SARMENTOSUM ROXB.) มี ฤ ท ธ์ิ เ ป็ น 

NEUROMUSCULAR BLOCKING สง่ผลลดอาการปวดของกล้ามเนือ้ได้ (RIDTITID,1998) 

จากการรวบรวมข้อมูลการใช้พืชสมนุไพรในประเทศต่าง ๆ และประเทศไทย พบว่ามีการ

ใช้พืชสมุนไพรทัง้สอดคล้องกันและแตกต่างกัน เช่น ในประเทศไทย มีบันทึกต ารับยาในต ารา

แพทย์แผนโบราณทั่วไปสาขาผดุงครรภ์ มีต ารับสมุนไพรดูแลมารดาในระยะต่างๆ จ านวน 33 

ต ารับ มีการใช้พริกไทย 19 ต ารับ ดีปลี 17 ต ารับ ขิงแห้ง 15 ต ารับ (กองการประกอบโรคศิลปะ, 

2541) ส่วนต ารับยาของภาคใต้ พบต ารับยาท่ีใช้ในสตรีตัง้ครรภ์ 21 ต ารับ มีการใช้ช้าพล ูเทียนด า 

เทียนขาว มากท่ีสดุ (อรุณพร และคณะ, 2550) ในภาคเหนือพบสมนุไพรท่ีใช้มากท่ีสดุส าหรับหญิง

หลังคลอดคือ ไพล (ZINGIBER MONTANUM (KOENIG) LINK EX DIETR) (ชลธิชา, 2537 ; 

จรรยา, 2546) ในภาคอีสานมีการใช้ หญ้านางแดง (BAUHINIA STRYCHNIFOLIA CRAIB. ) 

สมัด  (CLAUSENA SP.) และตะไค ร้หอม  (CYMBOPOGON NARDUS (L.) RENDLE) ขับ

น า้คาวปลา (สมหญิง, 2553) ส าหรับสมนุไพรท่ีใช้ดแูลมารดาในประเทศตา่ง ๆ มีดงัตารางท่ี 2 

ตารางท่ี 2 การใช้สมนุไพรดแูลมารดาในระยะหลงัคลอดในประเทศตา่ง ๆ  

ประเทศ การใช้ สมุนไพร อ้างอิง 

ลาว ฟื้นฟูสุขภาพมารดา

หลังคลอดมี กา ร ใ ช้

สมนุไพรต้มดื่ม 

ใบหนาด  (BLUMEA BALSAMIFERA L.) 

หวาย  (CALAMUS RUDENTUM LOUR.) 

และ CALLICARPA ARBOREA ROXB 

(LAMXAY, 2011)   

นิการากวั ฟื้นฟูสุขภาพมารดา

หลังคลอดมี กา ร ใ ช้

สมนุไพรต้มดื่ม 

MATRICARIA RECUTITA L., RICINUS 

COMMUNIS L., PERSEA AMERICANAM 

MILL และKALANCHOE PINNATA 

(LAM.)PERS.  

(FELIX, 2008) 

เม็กซิโก ฟื้นฟูสุขภาพมารดา

หลงัคลอด 

TAGETES ERECTA L., HYLOCEREUS 

UNDATUS (HAW) BRITTON & ROSE, 

NOPALEA COCHENILLIFERA L., 

TECTARIA SP.,  MUSA SP., ARUNDO 

(SMITH-OKA, 

2008) 
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DONAX L. และ ADIANTUM TENERUM 

BUCH   

ซูรินา การใ ช้สมุนไพรเพื่ อ

ดูแลมารดาในระยะ

หลงัคลอด 

มีการใช้สมนุไพรต้มดื่มคือลูกใตใ้บ 

(PHYLLANTHUS AMARUS 

SCHUMACH.)และ QUASSIA AMARA L. 

และอาบน า้ต้มสมนุไพร ประกอบด้วย 

SIPARUNA GUIANENSIS AUBL. มะมว่ง 

(MANGIFERA INDICA  L.), RENEALMIA 

ALPINIA (ROTTB.) MAAS และ CORDIA 

SCHOMBURGKII DC.   

(SANNE, 2006) 

เคนยา แก้ตกเลอืดหลงัคลอด LIPPIA JAVANICA BURM.F. FAROPSIS 

HIDEBRANDTII ENGL. และ CROTON 

MACROSTACHYUS HOCHST. EX 

DELILE 

(KAINGU, 2011) 

 
1.5.5.4 รสยาของพืชสมนุไพรท่ีใช้ดแูลมารดาในระยะหลงัคลอด 

      หลกัเภสชักรรมไทยแบง่รสยา ได้เป็น 2 ประเภท คือ รสประธาน หมายถึงรสของ
ต ารับยาท่ีปรุงส าเร็จแล้ว มี 3 รส คือ รสร้อน  รสเย็น และรสสุขุม  และรสยาของพืช
สมนุไพรเดี่ยวมี 10 รส ส าหรับรสประธาน มีดงันี ้

- ยารสเย็น ได้แก่ ยาท่ีเข้าพืช สตัว์ ธาตท่ีุไม่ร้อน เช่น เขาสตัว์ เขีย้วสตัว์ มาปรุงยารส
เย็น เชน่ ยามหานิล ยามหากาฬ ขาเขียว เป็นต้น ซึง่มีสรรพคณุแก้ทางเตโชธาต ุ(ธาตุ
ไฟ) แก้ไข้ ระงบัความร้อน ใช้ส าหรับแก้ไข้ในกองฤดรู้อน  

- ยารสร้อน ได้แก่ ยาท่ีเข้าพืช สตัว์ ธาตท่ีุรสร้อน เชน่ เบญจกลู ตรีกฏกุ เหง้าขิง กะเพรา 
มาปรุงเป็นยารสร้อน เชน่ ยาไฟประลยักลัป์ ยาสณัฑฆาต ยาประสะกานพล ูยาประจุ
วาโย เป็นต้น ซึ่งมีสรรพคุณแก้ในกองวาโยธาตุ (ธาตุลม) แก้ลมกองหยาบ ลมจุก
เสียดแนน่ ลมพรรดกึ บ ารุงธาต ุใช้ส าหรับแก้ไข้ในกองฤดฝูน  

- รสสขุมุ ได้แก่ ยาท่ีเข้าพืช สตัว์ ธาตท่ีุไม่ร้อน เชน่ โกฐ เทียน กฤษณา กะล าพกั จนัทน์ 
เคร่ืองเทศท่ีไม่ร้อน มาปรุงเป็นยารสสุขุม เช่น ยาหอมอินทจกัร ยาหอมเนาวโกฐ ยา
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สงัข์วิชยั เป็นต้น มีสรรพคณุแก้ในกองอาโปธาต ุ(ธาตนุ า้) แก้ไข้ท่ีใช้ยารสเย็นไมไ่ด้ แก้
ลมกองละเอียด ลมวิงเวียน ใจสัน่หวัน่ไหว บ ารุงก าลงั ใช้ส าหรับแก้ไข้ในกองฤดหูนาว 

รสยาสมนุไพรเด่ียว 10 รส มีดงันี ้ 
1) รสฝาด มีสรรพคณุสมานแผลทัง้ภายใน และภายนอก แก้ท้องร่วง 
2) รสหวาน มีสรรพคณุท าให้เนือ้ในร่างกายชุม่ชืน้ บ ารุงหวัใจ แก้ออ่นเพลีย 
3) รสเมาเบื่อ มีสรรพคณุ แก้พิษเสมหะ พิษโลหิต แก้โรคทางธาตนุ า้ แก้โรคผิวหนงั แก้
น า้เหลืองเสีย  
4) รสขม มีสรรพคณุแก้ทางโลหิตและดี แก้ไข้ตา่ง ๆ 
5) รสร้อน มีสรรพคณุ แก้โรคลมจกุเสียด ขบัลม ชว่ยยอ่ยอาหาร บ ารุงธาตไุฟ  
6) รสมนั มีสรรพคณุ บ ารุงเส้นเอ็น แก้เส้นเอ็นพิการ แก้ปวดเม่ือย ให้ความอบอุน่ร่างกาย 
7) รสหอมเย็น มีสรรพคณุ บ ารุงหวัใจ แก้ออ่นเพลีย ดบัพิษร้อน 
8) รสเคม็ มีสรรพคณุ ซมึซาบไปตามผิวหนงั แก้โรคผิวหนงั 
9) รสเปรีย้ว มีสรรพคณุแก้เสมหะพิการ แก้ไอ แก้ท้องผกู ระบายอจุจาระ 

           10) รสจืด มีสรรพคณุแก้เสมหะ ขบัปัสสาวะ ดบัพิษไข้ 
 

1.5.5.5 อาหารแสลง 

             อาหารแสลง คือ อาหารท่ีรับประทานแล้วท าให้เกิดอาการเจ็บป่วย หรือ

อาการผิดปกติตา่ง ๆ ตวัอย่างอาหารแสลงของมารดาหลงัคลอด เชน่ อาหารรสเย็นตา่ง ๆ (ตาราง

ท่ี 3) พบว่าอาหารแสลงของแม่หลังคลอดในภาคใต้ ภาคเหนือ และภาคอีสาน มีความคล้ายคลึง

กนั คือ ห้ามรับประทานอาหารรสเย็น เช่ือว่าท าให้เกิดอาการไม่สบายตวั หนาวสะท้าน ผกัผลไม้มี

กลิ่น และเนือ้สตัว์บางชนิด ซึ่งเช่ือว่าจะท าให้หญิงหลงัคลอดเกิดอาการเวียนศีรษะ เป็นลม เกิด

ภาวะลมพดัหวน ซึ่งเรียกว่าอาการ “เลือดขึน้” (จินดา, 2539) และอาหารท่ีมีรสหวาน ท าให้มดลกู

ชืน้ แผลหายช้า (กสุมุา, 2548) เป็นต้น 

ตารางท่ี 3 อาหารแสลงส าหรับมารดาในระยะหลงัคลอดในภาคตา่ง ๆ ในประเทศไทย 

พืน้ท่ี อาหารแสลง อ้างองิ 

ภาคเหนือ เนือ้ววั เนือ้ควาย ชะอม แตงชนิด

ตา่ง ๆ อาหารรสจดั 

(ชลธิชา, 2537; จรรยา, 2546) 
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ภาคอีสาน เ นื ้อ สั ต ว์ ป่ า  ช ะ อ ม  ก ร ะ ถิ น 

มะละกอ ของหมักดอง ขนมจีน 

และเคร่ืองดื่มที่มีแอลกอฮอล์ 

 (ศิโรบล, 2552; สมหญิง, 2553) 

ภาคใต้ แมงดานา ละมุด มะม่วง  ขนุน 

จ าปาดะ  มะมุด   มะ เขือพวง 

หน่อไม้ ปลาไม่มีเกล็ด ปลามีพิษ

ทกุชนิดเช่น ปลาดุก ปลาคงั หอย 

เนือ้สตัว์ที่มนั และคาว 

(ปรีดา, 2529; จินดา, 2539; เอก

วิทย์, 2540) 

ภาคกลาง  หน่อไ ม้  ฟัก  ผักกาดขาว  ข้าว

เหนียวแกงขีเ้หลก็ ส้มโอและกล้วย

หอม 

(กสุมุา, 2548) 

 

1.5.5.6 ความเช่ือ  

        ความเช่ือ หมายถึง เห็นตามด้วย มั่นใจ ไว้ใจ นับถือ  (ราชบณัฑิตยสถาน, 2542) 

การยอมรับสิ่งตา่ง ๆ ว่าเป็นจริง มีอยู่จริง และมีอ านาจท่ีจะบนัดาลให้เกิดผลดีหรือผลร้ายต่อการ

ด ารงชีวิตของมนุษย์ ถึงแม้ว่าสิ่งนัน้จะไม่สามารถพิสูจน์ได้ว่าเป็นความจริงด้วยเหตผุล แต่เป็นท่ี

ยอมรับกนัในกลุม่ชนหรือสงัคม (ธวชั, 2528) 

ในสังคมล้วนมีความเช่ือท่ีเก่ียวข้องกับการตัง้ครรภ์ การคลอด ท่ีมีความสัมพันธ์กับ

ธรรมชาติ กบัสิ่งท่ีอยู่เหนือธรรมชาติ (SUPPER NATURAL) เช่ือว่าหมอต าแยซึ่งเป็นผู้ ท่ีท าหน้าท่ี

ดแูลรักษามารดาในระยะต่าง ๆ มีความสามารถในการส่ือกับพลงัเหนือธรรมชาติได้ หมอต าแย

เป็นภูมิปัญญาท่ีได้รับการสืบทอดมาจากบรรพบุรุษ ดังจะเห็นได้จากบทสมัภาษณ์หมอต าแย ท่ี

เช่ือว่าตนเองท าคลอดได้ หรือมีความรู้ความสามารถในการท าคลอดได้โดยไม่ได้ผ่านการเรียนรู้ 

แตเ่ป็นการส่ือสารผ่านบรรพบรุุษ ในประเทศอาเจนตินา และอเมริกาใต้ มีการใช้แนวคดิความร้อน 

- ความเย็น (HYPOCRITICAL OPPOSITION) การแพทย์แผนจีนมีการใช้หลักหยิน หยาง เป็น

แนวทางในการดแูลมารดาในระยะหลงัคลอด เพราะเช่ือว่าหลงัคลอดร่างกายจะเย็นลง จึงห้าม

สมัผสัความเย็น และควรรับประทานอาหารรสร้อนเพ่ือเพิ่มความร้อนให้กบัร่างกาย (GUSTAVO, 

2006 ) 
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ประเทศในทวีปเอเชียมีหลายประเทศท่ีมีแนวคิด ความร้อน - ความเย็น เช่นเดียวกัน เช่น

ในประเทศกมัพชูา มีการให้หญิงหลงัคลอดนอนบนแคร่ใกล้กองไฟ เพ่ือช่วยให้ร่างกายอบอุ่น การ

ใช้ควนัเพ่ือรักษาแผลฝีเย็บ และการใช้ก้อนหินร้อนประคบท้อง เป็นต้น (LO, 2007)   

 หมอต าแยในจังหวดัพทัลุงมีการตัง้หิง้บูชาบรรพบุรุษ โดยเฉพาะผู้ ท่ีถ่ายทอดความรู้ให้ 

และยงัเช่ือว่าบรรพบุรุษจะมาช่วยในการรักษา ท าให้สามารถวินิจฉัยและรักษาได้อย่างถกูต้อง มี

การใช้คาถาประกอบในการนวด เชน่ นวดเรียกเอ็น นวดปัดลมให้แลน่ทัว่ร่างกาย และใช้คาถาเสก

ยาสมุนไพรให้มีประสิทธิภาพมากขึน้ (จินดา, 2539 ) โต๊ะบีแดใน 5 จังหวัดภาคใต้ มีการท า

พิธีกรรมตา่ง ๆ เชน่ หลงัจากอยูไ่ฟจนครบก าหนด โต๊ะบีแดจะท าพิธีหยดุการอยูไ่ฟ เรียกว่า “ทิง้ไฟ” 

โดยการสานใบมะพร้าวเป็นรูปนก แล้วดงึออกให้คลายแล้วทิง้ไป ถ้าไม่คลายออก โต๊ะบิแดจะต้อง

สานใหมแ่ล้วท าพิธีอีกครัง้ (สธุน, 2548)  

        
 
1.6 กายวิภาคของกล้ามเนือ้ที่เก่ียวข้องกับการนวดมารดาในระยะต่าง ๆ 
     กล้ามเนือ้ท่ีเก่ียวข้องในการนวดมารดาในระยะต่าง ๆ ของหมอต าแย พบว่าประกอบด้วย
กล้ามเนือ้ตา่ง ๆ ได้แก่ 1) กล้ามเนือ้ขาท่อนบน 2) กล้ามเนือ้ขาท่อนล่าง 3) กล้ามเนือ้แขนท่อนบน 
  

1.6.1 ก ล้าม เ นื อ้ขาท่อนบน  ประกอบด้วย  FASCIA LATA MUSCLE, SARTORIUS 
MUSCLE, RECTUS FEMORIS MUSCLE, LLIOTIBIAL TRACT MUSCLE, VASTUS 
LATERALIS MUSCLE, PECTINEUS MUSCLE, ADDUCTOR LONGUS MUSCLE, 
GRACILLIS MUSCLE และ VASTUS MEDIALIS MUSCLE (รูปท่ี 1) 
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รูปท่ี 1 กล้ามเนือ้ขาทอ่นบน (AGUR, 2005) 
 
 
 

 
 
 
1.6.2 กล้ามเนือ้ขาท่อนล่าง ประกอบด้วย FIBULARIS LONGUS MUSCLE, TIBIALIS 

ANTERIOR MUSCLE, FIBULARIS BREVIS MUSCLE, TIBIAL TUBEROSITY MUSCLE, 
GASTROCNEMIUS MUSCLE และ SOLEUS MUSCLE (รูปท่ี 2) 

 

Tibial 

tuberosity 

Sartorius 

Tensor of fascia 

lata 

     Rectus femoris 

    Vastus lateralis 
 Vastus medialis 

Gracillis 

Adductor longus 

Pectineus 

         Lliotibial tract 
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รูปท่ี 2 กล้ามเนือ้ขาทอ่นล่าง (AGUR, 2005) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1.6.3 ก ล้ า ม เ นื ้ อ แ ข น ท่ อ น บ น  ป ร ะ ก อ บ ด้ ว ย  DELTOID MUSCLE, 

CORACOBRACHIALIS MUSCLE, TERES MAJOR MUSCLE, BICEPS BRACHII LONG 
HEAD MUSCLE, BICEPS BRACHII SHORT HEAD MUSCLE, SERRATUS ANTERIOR 
MUSCLE, LATISSIMUS DORSI MUSCLE และ BRACHIALIS MUSCLE (รูปท่ี 3) 
          

Fibularis 

longus 

Tibialis 

anterior 

Fibularis 

longus 

Fibularis 

brevis 

Gastrocne

mius 

Soleu

s 
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รูปท่ี 3 กล้ามเนือ้แขนทอ่นบน (AGUR, 2005) 
 

1.6.4 กล้ามเ นื อ้แขนท่อนล่า ง  ประกอบด้วย  BICEPS BRACHII MUSCLE, BICEP 
BRACHII TENDON OF INSERTION MUSCLE, BRACHIORADIALIS MUSCLE, EXTENSOR 
CARPI RADIALIS LONGUS MUSCLE, EXTENSOR CARPI RADIALIS BREVIS MUSCLE, 
FLEXOR POLLICIS LONGUS MUSCLE, ABDUCTOR POLLICIS LONGUS MUSCLE, 
TRICEPS BRACHII MUSCLE, BRACHIALIS MUSCLE, MEDIAL EPICONDYLE MUSCLE, 
BICIPITAL APONEUROSIS MUSCLE, PRONATOR TERES MUSCLE, FLEXOR CARPI 
RADIALIS MUSCLE, PALMARIS LONGUS MUSCLE, FLEXOR DIGITORUM 
SUPERFICIALIS MUSCLE, FLEXOR CARPI ULNARIS MUSCLE และ FLEXOR DIGITORUM 
PROFUNDUS MUSCLE  (รูปท่ี 4) 

Deltoi

d 

Brachi

alis 

Coracobrach

ialis Teres 

major 
 Biceps brachii long 

head 

Serratus 

anterior 

Biceps brachii short 

head 

Latissimus 

dorsi 
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รูปท่ี 4 กล้ามเนือ้แขนทอ่นล่าง (AGUR, 2005) 
 

1.6.5 กล้ามเนือ้ท้อง ประกอบด้วย THANSVERSUS ABDOMINAL, RECTUS ABDOMINAL, 
INTERNAL ABDOMINAL OBLIQUE, EXTERNAL ABDOMINAL OBLIQUE, ท่ีอยู่ชัน้นอก และ
เย่ือบชุอ่งท้อง PARIETAL PERITONEUM (รูปท่ี 5)  
 
 
 

 
  

 
 
 
 

รูปท่ี 5 กล้ามเนือ้ท้อง (DRAKE ET AL., 2010) 

 Biceps brachii  

 Brachioradialis 

Extensor carpi radialis 

brevis 

Medial epicondyle 

Triceps brachii 

Abductor pollicis longus  

Flexor pollicis 

longus  

Bicipital aponeurosis  

Pronator teres  

Palmaris longus  

   Flexor carpi ulnaris 

Flexor digitorum 

superficialis 

 Brachialis 

Extensor carpi radialis 

longus  
Flexor carpi radialis 

Parietal peritoneum  
 

External abdominal oblique 

Internal abdominal oblique 

Thansversus abdominal 

Parietal 

peritoneum 
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1.6.6 กล้ามเนือ้หน้าอก ประกอบด้วย PECTORALIS MAJOR MUSCLE และ LATISSIMUS 
DORSI (รูปท่ี 6)  
 

                      
 รูปท่ี 6 กล้ามเนือ้หน้าอก (DRAKE ET AL., 2010) 

 
1.6.7 กล้ามเนือ้หลงั ประกอบด้วย TRAPEZIUS, SUPRASPINATUS, LATISSIMUS DORSI, 
RHOMBOIDEUS MAJOR, DELTOID, TERRES MUSCLE, EXTERNAL ABDOMINAL 
OBLIQUE (รูปท่ี 7) 

 

   
 

รูปท่ี 7 กล้ามเนือ้หลงั (NETTER, 2010) 
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1.7 เส้นประธานสิบที่เก่ียวข้องกับการนวดมารดาในระยะต่าง ๆ   
      เส้นประธานสิบ คือ เส้นทางเดินของลมซึ่งเป็นพลังภายในท่ีหล่อเลีย้งร่างกายให้ท างานได้
ตามปกติ มี 10 เส้น คือ เส้นอิทา เส้นปิงคลา เส้นสมุนา เส้นกาลทารี เส้นสหสัรังษี เส้นทวารี เส้น
จนัทภูสงั เส้นรุช า เส้นสิขิณี และเส้นสุขมุงั (ยงศกัดิ์, 2550) พบว่าเส้นท่ีเก่ียวข้องกับการนวดของ
หมอต าแยตามหลกัการวิเคราะห์เส้นสิบ จากการสมัภาษณ์ นายคณิต เขมะพนัธุ์มนัส แพทย์แผน
ไทยประจ าโรงพยาบาลแพทย์แผนไทย มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ มีรายละเอียดดงันี ้ 

 1.7.1 เส้นอิทาและเส้นปิงคลา (รูปท่ี 8 เส้นท่ี 1และ 2) 
                      เร่ิมจากจุดตดัของเส้นแนวจมูกกับขอบพุงล่าง พาดผ่านหัวเหน่า ต้นขา สันหลัง 
ก้านคอ ท้ายทอย ศีรษะ สิน้สดุท่ีโพรงจมกู มีหน้าท่ีออกแรงและป้องกนัแรงกระทบท่ีต้นขา หลงั คอ 
และศีรษะ อาการเจ็บป่วยคือ ปวดเม่ือย ตงึเส้น ช า้ระบม ไม่มีแรงเบ่งคลอด และปัญหาน า้นมใน
มารดาก่อนคลอด และหลงัคลอด 

1.7.2 เส้นสสุมุนาหรือเส้นสมุนา (รูปท่ี 8 เส้นท่ี 3) 
        เร่ิมจากจุดตดั แนวกลางลิน้ป่ี  มาตดักบัขอบพงุบน  ขึน้ไปตามแนวกลางเส้นล าตวั 

สิน้สุดท่ีโคนลิน้ มีหน้าท่ีควบคมุทางเดินอาหาร ทางเดินหายใจ หัวใจและการไหลเวียน ตลอดจน 
อารมณ์ ความรู้สกึนกึคดิ อาการเม่ือเจ็บป่วยคือ กลุม่อาการป่วยตามระบบดงักล่าว 

1.7.3 เส้นกาละทารี (รูปท่ี 8 เส้นท่ี 4) 
         เร่ิมจากจดุกึ่งกลางระหว่างลิน้ป่ีกบัขอบพงุบน แตกออกเป็น 4 เส้น สองเส้นบนผ่าน

ชายโครง ต้นแขน ตลอดนิว้มือทัง้สิบ มีหน้าท่ีควบคมุการเคล่ือนไหวของแขน ขา มือ เท้า และการ
รับสัมผสัทางผิวหนงั อาการคือ ปวดร้าว เสียวชา เหน็บชา เคล่ือนไหวแขนขาไม่สะดวก การรับ
สมัผสับางแหง่เสียไป 

1.7.4 เส้นสหสัรังสี และเส้นทวารี (รูปท่ี 8 เส้นท่ี 5 และ 6) 
          เร่ิมจากจดุตดัระหว่างแนวตาถึงขอบพงุล่าง พาดผ่านขา เท้า และกลับมาทางหน้า

แข้ง ราวนม ใต้คาง สิน้สุดท่ีตา มีหน้าท่ีเก่ียวกับการไหลเวียนโลหิต และน า้เหลือง อาการเม่ือ
เจ็บป่วยคือปวดหนกั ๆ ตือ้ ๆ วิงเวียน 

1.7.5 เส้นจนัทภสูงั และเส้นรุช า (รูปท่ี 8 เส้นท่ี 7และ 8) 
                     เร่ิมจากจุดตดัระหว่างแนวหกูับแนวพุงล่าง พาดผ่านราวนม ใต้คางสิน้สุดท่ีหู ช่วย
ในการหายใจ และการได้ยิน อาการเม่ือเจ็บป่วยคือ ป่วยทางการหายใจ และการได้ยิน 
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1.7.6 เส้นนนัทกระหวดั หรือเส้นสขุมุงั (รูปท่ี 8 เส้นท่ี 9) 
         เร่ิมจากขอบพงุล่าง เยือ้งข้างเล็กน้อย ไปหรููด ทวารหนกั ทวารเบา มีหน้าท่ีควบคมุ
การถ่ายอจุจาระ ปัสสาวะ 
1.7.7 เส้นคชิณะ หรือเส้นสิกขินี (รูปท่ี 8 เส้นท่ี 10) 

                      เร่ิมจากขอบพุงล่าง เยือ้งขวาเล็กน้อย ไปหัวเหน่า อวยัวะเพศมีหน้าท่ีควบคมุการ
ขับถ่ายปัสสาวะ และการสืบพันธุ์  อาการเม่ือป่วยคือมีปัญหาทางระบบปัสสาวะ และการมี
เพศสมัพนัธ์ การมีประจ าเดือน การตัง้ครรภ์ และการคลอด 
 

 
รูปท่ี 8 เส้นทางเดนิของเส้นประธานทัง้ 10 เส้น (ยงศกัดิ,์ 2550) 
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1.8 การวิเคราะห์ข้อมูล 
      การวิเคราะห์หาค่า USE VALUE (UV) เพ่ือหาค่าการใช้ประโยชน์จากพืชสมุนไพรแต่ละชนิด 
สามารถวิเคราะห์ได้ว่ามีการใช้พืชสมุนไพรชนิดนัน้มากน้อยเพียงใด หากมีค่าเข้าใกล้ศูนย์ แสดง
วา่มีการใช้สมนุไพรชนิดนัน้น้อย ตวัอยา่งรายงานท่ีมีการวิเคราะห์คา่ UV เช่น การศกึษาการใช้พืช
สมุนไพรพืน้บ้านรักษาความผิดปกติในระบบการย่อยอาหารของชาวกะเหร่ียงในภาคเหนือของ
ประเทศไทย (TANGITMAN ET AL., 2015) พบว่าทับทิม (PUNICA GRANATUM L.) มีค่า UV 
สงูสดุ (UV = 0.71) มกัใช้ในการรักษาอาการท้องเสีย และการศกึษาในตา่งประเทศ เชน่ การศกึษา
การใช้พืชสมุนไพรของชาวกะเหร่ียงในเกาะอันดามัน และนิโคบา (PUNNAM ET AL., 2015) 
พบวา่ ขมิน้ (CURCUMA LONGA L.)  มีคา่ UV สงูสดุ (UV = 0.88) ซึง่นิยมใช้ในการรักษาอาการ
ปวดท้อง และปวดข้อ เป็นต้น  การค านวณคา่ UV ค านวณได้ดงันี ้

UV = U/N   
U แทนคา่ จ านวนรายงานการใช้สมนุไพรชนิดนัน้ ๆ (USE REPORT) 
N แทนคา่ จ านวนผู้ให้ข้อมลูทัง้หมด (INFORMANT) 
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บทที่ 2 

 

วิธีการด าเนินการวิจัย 

 วิธีการด าเนินการวิจยัในเร่ืองบทบาทและภมูิปัญญาของหมอต าแยในจงัหวดัพทัลงุ 

ประกอบด้วย การคดัเลือกหมอต าแย เคร่ืองมือท่ีใช้เก็บรวบรวมข้อมลู และการวิเคราะห์ข้อมลู 

2.1 ประชากรและการคัดเลือกหมอต าแย 

       ประชากร คือ หมอต าแยท่ีมีประสบการณ์ในจงัหวดัพทัลุง จ านวน 10 คน ใช้วิธีการคดัเลือก

แบบจ าเพาะเจาะจง หรือตามวตัถปุระสงค์ (Judgment or purposive sampling) (เพชรน้อย และ

คณะ, 2535) โดยมีเกณฑ์การคดัเลือกดงันี ้ 

1) เป็นหมอต าแยท่ีมีประสบการณ์ไมน้่อยกว่า 20 ปี  

2) ยงัคงให้บริการและมีการใช้สมุนไพรในการดแูลมารดาในระยะตัง้ครรภ์และระยะหลงั

คลอด 

3) ใช้ภาษาไทยในการส่ือสาร และสามารถถ่ายทอดภมูิปัญญาได้ 

2.2 เคร่ืองมือท่ีใช้ในงานวิจัยและการเก็บรวบรวมข้อมูล 
      งานวิจยันีเ้ป็นงานวิจยัเชิงคณุภาพ (Qualitative research) ใช้วิธีการหลกัคือ 
      2.2.1 การสมัภาษณ์แบบไมเ่ป็นทางการ ใช้การสนทนาตามธรรมชาต ิ(Natural   
Conversation) เป็นการสนทนาระหว่างผู้ วิจยัและผู้ ให้ข้อมูล ท่ีเกิดขึน้ระหว่างการสงัเกตกิจกรรม 
(ศิริพร, 2554) โดยจะสัมภาษณ์หมอต าแยในชุมชนในลักษณะท่ีเป็นกันเอง และ มีการส่ือ
ความหมายแบบโต้ตอบกันทัง้สองฝ่าย (two-way communication) โดยผู้ ให้สัมภาษณ์สามารถ
แสดงความคดิเห็นหรือให้ข้อมลูได้อยา่งเต็มท่ี (วาทินี, 2552) โดยมีแนวค าถาม เช่น ประสบการณ์
ในการเป็นหมอต าแย ความรู้ ความเข้าใจเก่ียวกบัการตัง้ครรภ์ และภาวะหลงัคลอด การนวดก่อน
คลอด และหลงัคลอด พิธีกรรม / ความเช่ือท่ีใช้ขณะตัง้ครรภ์ หลังคลอด ข้อห้าม ข้อควรปฏิบตัิ
ส าหรับมารดาในระยะตัง้ครรภ์ และระยะหลงัคลอด 
      2.2.2 การสัง เกตแบบมีส่วนร่วม  (Participant observation) เ ป็นวิ ธีการส าคัญในการ 
ศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพ โดยผู้ วิจัยจะเข้าไปสงัเกตวิธีการบ าบดัรักษาของหมอต าแยอย่างใกล้ชิด 



34 
 

 

เชน่ กระบวนการดแูลมารดาในระยะตัง้ครรภ์ และระยะหลงัคลอด 
      2.2.3 แนวค าถามการสมัภาษณ์ 

                ก าหนดประเด็นค าถามส าคญัในการสัมภาษณ์หมอต าแย องค์ความรู้ด้านการดูแล
สขุภาพของมารดาในระยะตัง้ครรภ์ และระยะหลงัคลอด ต ารับยาสมุนไพรท่ีใช้ วิธีการรักษา โดย
ใช้เคร่ืองบนัทึกเสียงตลอดการสมัภาษณ์ และการสงัเกตแบบมีส่วนร่วมในขัน้ตอนต่าง ๆ รวมทัง้
การเก็บพืชสมนุไพร การเตรียมต ารับยา และการนวด 
2.3 การเก็บรวบรวมข้อมูล  
       2.3.1 การเก็บข้อมลูโดยการสมัภาษณ์หมอต าแยในประเดน็ตา่ง ๆ คือ ต ารับยา ชนิดสมนุไพร
ในต ารับยา วิธีการเตรียมยา และการใช้ยาของหมอต าแยแตล่ะทา่น  
       2.3.2 การเก็บรวบรวมพืชสมุนไพร เก็บตวัอย่างพืชสมุนไพรในภาคสนามร่วมกับหมอต าแย 
เพ่ือรวบรวมข้อมลูตา่ง ๆ เช่น ชนิดของสมนุไพร สว่นท่ีใช้ประโยชน์ เป็นต้น จดัเก็บตวัอยา่งพืชตาม
วิธีการของ Bridson (1989) พืชท่ีรวบรวมได้น ามาท าเป็นตัวอย่างแห้ง (voucher specimens) 
ส าหรับอ้างอิงงานวิจยั จดัเก็บไว้ท่ีคณะการแพทย์แผนไทย มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์  
      2.3.3 การเก็บข้อมลูเร่ืองการนวดในระยะตัง้ครรภ์และระยะหลงัคลอด โดยใช้วิธีการถ่ายภาพ 
และสมัภาษณ์ โดยสอบถามข้อมลู วิธีการนวด ต าแหน่งจดุนวด แนวเส้นตา่ง ๆ ประโยชน์ และข้อ
ห้าม เป็นต้น  
2.4 การวิเคราะห์ข้อมูล 
       2.4.1 น าต ารับยาของหมอต าแยแต่ละคนมาวิเคราะห์เพ่ือจัดกลุ่มอาการหรือโรค วิธีการ
เตรียมยา และวิธีการใช้ เป็นต้น  

       2.4.2 ระบุช่ือพืช (plant identification) โดยอาศัยรูปวิธาน (keys) เช่น Flora of Thailand, 
Flora of the Malay Peninsula และหนงัสือตา่ง ๆ ท่ีเก่ียวข้อง น าไปเปรียบเทียบกบัตวัอยา่งพรรณ
ไม้อดัแห้งท่ีอยู่ในพิพิธภัณฑ์พืช มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ (PSU Herbarium) พร้อมทัง้จดัท า
ข้อมลูด้านสมนุไพร เชน่ สรรพคณุ สว่นท่ีใช้ประโยชน์ วิธีการใช้ และรสยา เป็นต้น  
    2.4.3 วิเคราะห์เปรียบเทียบวิธีการใช้สมนุไพร ต ารับยาของหมอต าแย การวิเคราะห์หาคา่ Use 
value (UV) เพ่ือหาคา่การใช้ประโยชน์ของสมนุไพรแตล่ะชนิด โดยมีวิธีการค านวณ ดงันี ้ 
 

UV =      U/n   
U หมายถึง จ านวนรายงานการใช้สมนุไพรชนิดนัน้ๆ 
n หมายถึง จ านวนผู้ให้ข้อมลูทัง้หมด 

    หากมีคา่สงู แสดงวา่มีการใช้สมนุไพรชนิดนัน้มาก  


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    2.4.4 การวิเคราะห์และเปรียบเทียบข้อมลูตา่ง ๆ ประกอบด้วย ชนิดสมนุไพรในต ารับยา   ข้อมลู
การนวดของหมอต าแยแตล่ะท่าน ประโยชน์ และข้อห้ามตา่ง ๆ โดยน าข้อมูลท่ีได้มาเปรียบเทียบ
ระหวา่งหมอต าแยทัง้ 10 คน และเปรียบเทียบกบังานวิจยัอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวข้อง 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



36 
 

 

บทที่ 3 

 

ผลการวิจัย 

 

3.1 ข้อมูลท่ัวไปของหมอต าแย 

       การศึกษาบทบาทและภูมิปัญญาของหมอต าแยในจังหวัดพัทลุง ผลการศึกษาพบว่าหมอ

ต าแยทัง้ 10 คน มีอายรุะหว่าง 80-85 ปี (ร้อยละ 50) ส่วนใหญ่นบัถือศาสนาพทุธ (ร้อยละ 80 ) มี

สถานภาพหม้าย (ร้อยละ 60) ส่วนใหญ่ไม่ได้เรียนหนงัสือ (ร้อยละ 60 ) ทัง้หมดมีอาชีพเกษตรกร 

ได้รับการถ่ายทอดความรู้เร่ืองการดูแลสุขภาพมารดาและทารกจากบรรพบุรุษทัง้  10 คน

ประสบการณ์ในการรักษามากกว่า 20 ปี ทัง้ 10 คน (ตารางท่ี 4 ) จ านวนผู้ รับบริการไม่แน่นอน  

นอกจากหมอต าแยจะดแูลมารดาในระยะก่อนคลอดและหลงัคลอดแล้ว บางท่านยงัสามารถนวด

รักษาโรคทัว่ไปและโรคท่ีเก่ียวข้องกบัมดลกู  

ตารางที่ 4 จ านวนและร้อยละของหมอต าแยจ าแนกตามข้อมลูทัว่ไป 

ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน (คน) ร้อยละ 
อายุ (ปี)   
66 - 70 3 30 
71 - 75 0 0 
76 - 80 1 10 
81 - 85 5 50 
86-90 1 10 
ศาสนา   
พทุธ 8 80 
อิสลาม 2 20 
สถานภาพสมรส   
คู ่ 4 40 
หม้าย 6 60 
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       ตารางที่ 4 (ต่อ) 
ข้อมูลส่วนบุคคล จ านวน (คน)  ร้อยละ 
ระดับการศึกษา   
ไมไ่ด้เรียนหนงัสอื 6 60 
ประถมศกึษา 4 40 
การสืบทอด   
ได้รับถ่ายทอดจากบรรพบรุุษ 10 100 
ประสบการณ์   
มากกวา่ 20 ปี 10 100 

 

3.2 ต ารับยาสมุนไพร 

       จากการศึกษารวบรวมพืชสมุนไพรได้ 59 ชนิด 51 สกุล  32 วงศ์ รวบรวมต ารับยาได้ทัง้สิน้

จ านวน 22 ต ารับ ประกอบด้วยต ารับยาท่ีใช้ดแูลมารดาในระยะตัง้ครรภ์ 2 ต ารับ ต ารับยาท่ีใช้ใน

ระยะหลงัคลอด จ านวน 20 ต ารับ ประกอบด้วย ต ารับยาต้มน า้อาบหลงัคลอด 8 ต ารับ ต ารับยา

ขบัน า้คาวปลา 4 ต ารับ  ต ารับยาแก้ไข้สนันิบาต 2 ต ารับ และอ่ืน ๆ (ตารางท่ี 5 ) 

ตารางท่ี 5 จ านวนต ารับยาของหมอต าแย  

ต ารับยา จ านวนต ารับ จ านวนสมุนไพร (ชนิด) 
ระยะตัง้ครรภ์ 
บ ารุงครรภ์  

 
2 

 
2 

ระยะหลังคลอด 
ยาต้มอาบหลงัคลอด  

 
8 

 
18 

ยาขบัน า้คาวปลา  4 21 
ยาแก้ไข้สนันิบาต  2 3 
ยาแก้เลอืดขึน้  1 2 
ยาขบัรก 1 1 
ยาแก้ตกเลอืดหลงัคลอด  1 6 
ยาแก้ผ่ืนคนัตามผิวหนงั  1 4 
ยาแก้ปวดศีรษะ  1 6 
ยาส าหรับนวด 1 1 
รวม 22 59 
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ต ารับยาสมนุไพรท่ีพบ 22 ต ารับ แบง่เป็นสมนุไพรท่ีใช้ในระยะตัง้ครรภ์ 2 ต ารับซึง่ทัง้ 2 

ต ารับใช้เป็นต ารับยาเด่ียว คือ กล้วยน า้ว้า (Musa paradisiaca L.) ซึง่ผา่นการท าพิธีกรรมของ

หมอต าแย และขดัมอน (Sida rhombifolia L.) เพ่ือบ ารุงครรภ์ พืชทัง้ 2 ชนิด มีหมอต าแยใช้เพียง 

1 คน    

ต ารับยาสมนุไพรท่ีใช้ในระยะหลงัคลอด จ านวน 20 ต ารับ (ตารางท่ี 6) เป็นยาใช้ภายใน 

16 ต ารับ ยาใช้ภายนอก 4 ต ารับ ประกอบด้วย ต ารับยาต้มน า้อาบหลงัคลอด 8 ต ารับ ต ารับยาขบั

น า้คาวปลา 4 ต ารับ  ต ารับยาแก้ไข้สนันิบาต 2 ต ารับ ต ารับยาขบัรก 1 ต ารับ  ต ารับยาแก้เลือดขึน้ 

1 ต ารับ ต ารับยาแก้ปวดศีรษะหลังคลอด 1 ต ารับ  ต ารับยาทาแก้ผ่ืนคัน 1 ต ารับ และน า้มัน

มะพร้าวส าหรับนวดแก้ปวดเม่ือยกล้ามเนือ้และบ ารุงเส้นเอ็น 

3.2.1 รสยา 

          รสประธานของต ารับยามี 3 รสคือ ร้อน เย็น และสขุมุ พบต ารับยารสร้อนมากท่ีสดุ 

ซึ่งเป็นต ารับยาท่ีใช้ในมารดาระยะหลังคลอดเพ่ือฟื้นฟูสุขภาพมารดาหลังคลอดและขับ

น า้คาวปลา 

          รสยาสมนุไพรเด่ียวในต ารับยามีด้วยกัน 9 รส คือ ขม หวาน ฝาด เค็ม  มนั เปรีย้ว 

หอมเย็น เผ็ดร้อน เมาเบื่อ และ เพิ่มรสจืดมาอีก 1 รส ต ารับยาต้มอาบหลงัคลอด 8 ต ารับ (ตาราง

ท่ี 6) พบสมนุไพรรสขมมากท่ีสดุ รองลงมาใช้สมนุไพรรสหอมร้อน รสยาในต ารับยาขบัน า้คาวปลา 

4 ต ารับ พบว่าใช้สมุนไพรรสขมร้อนมากท่ีสุด รองลงมาใช้สมุนไพรรสฝาด   รสยาในต ารับยาแก้

ปวดศีรษะหลงัคลอด 1 ต ารับ และยาแก้ไข้สนันิบาต 2 ต ารับ ประกอบด้วยสมนุไพรรสจืดเย็นมาก

ท่ีสดุ รองลงมาคือ รสขม  รสยาในต ารับยาแก้ตกเลือดหลงัคลอด 1 ต ารับ ประกอบด้วยสมนุไพรรส

จืดมากท่ีสุด รองลงมาคือ รสขม รสยาในต ารับยาแก้ผดผ่ืน 1 ต ารับ มียารสหอมเย็นมากท่ีสุด 

รองลงมาคือรสจืด
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ตารางท่ี 6  ต ารับยาท่ีใช้รักษาในระยะหลงัคลอด 

ชื่อต ารับ 

(รสประธาน) 

ชื่อพืน้เมือง/ชื่อวทิยาศาสตร์ ส่วนที่ใช้ รสยาสมุนไพรเดี่ยว วิธีเตรียม/วิธีใช้ 

และสรรพคุณของต ารับยา 

1. ต ารับยาขับรก  
(ขม) 

ขอ่ย / Streblus asper Lour. ใบ ขม น าใบประมาณ  400 กรัมต้ม/ดื่ม 

ดื่มทนัทีหลงัคลอด ประมาณ 3  แก้ว 

ช่วยขบัรกหลงัคลอด 

2. ต ารับยารักษาอาการเลือดขึน้
(ขมเยน็) 

มะนาว / Citrus aurantifolia Swing ผล เปรีย้ว ฝนรากโคลงเคลง 2-3 ราก น ามาผสมน า้มะนาว 
2 ผล  

ดื่ม 1-2 ครัง้  แก้ลมวิงเวยีน แก้เลอืดขึน้ แก้ไข้
หลงัคลอด 

โคลงเคลง / Melastoma 
malabathricum L.var. alba 

ราก ขม 

3. ต ารับยาแก้ตกเลือดหลัง
คลอด 
(ร้อนฝาด) 

บวัหลวง / Nelumbo nucifera 
Gaertn. 

ช่อดอก ฝาด น าสมนุไพร อยา่งละ 500 กรัม  มาต้มน า้ 
รับประทาน ครัง้ละ 2  แก้ว ก่อนอาหาร วนัละ 3 
เวลา แก้ตกเลอืดหลงัคลอด 

บานเย็น / Mirabilis jalapa L. ราก ขมเมาเบื่อ 
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ตารางที่ 6 (ตอ่) 

ชื่อต ารับ 

(รสประธาน) 

ชื่อพืน้เมือง/ชื่อวทิยาศาสตร์ ส่วนที่ใช้ รสยาสมุนไพรเดี่ยว วิธีเตรียม/วิธีใช้ 

และสรรพคุณของต ารับยา 

 ช้าพล ู/ Piper sarmentosum Roxb. ทัง้ต้น ร้อน  

ยา่นงด / Rhaphidophora Korthalsi 
Schott. 

ทัง้ต้น ฝาด 

ปด /Tetracera loureiri (Fin. & Gagnep.) 
Pierre ex Craib 

ใบ ฝาด 

ขิง /Zingiber offcinale Roec. เหง้า ร้อน 

4.ต ารับยาแก้ปวดศีรษะหลัง
คลอด           

(เยน็) 

ผกัเป็ดแดง / Alternanthera sessilis (L.) 
R. Br. 

ทัง้ต้น จืด น าสมนุไพรอยา่งละประมาณ 300 กรัม เอา
ทัง้หมดมาต าแล้วพอกบริเวณศีรษะจนกวา่จะ

หายปวดศีรษะ 

ดบัพิษร้อน แก้ปวดศีรษะ 
ผกัเบีย้ / Portulaca oleracea L. ทัง้ต้น จืด 

บวับก / Centella asiatica (L.) Urban ทัง้ต้น จืด 

ผกัเสีย้นผี / Cleome viscosa L. ทัง้ต้น ขม 

คลุ้ม / Donax grandis Ridl. เหง้า จืด 

เปราะป่า / Kaempferia pulchra Ridl. เหง้า หอม 
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ตารางที่ 6 (ตอ่) 

ชื่อต ารับ 

(รสประธาน) 

ชื่อพืน้เมือง/ชื่อวทิยาศาสตร์ ส่วนที่ใช้ รสยาสมุนไพรเดี่ยว วิธีเตรียม/วิธีใช้ 

และสรรพคุณของต ารับยา 

5. ต ารับยาทาแก้ปวดเมื่อย 

(จืด) 

มะพร้าว / Cocos nucifera L. ผล มนั น าน า้กะทมิาเคี่ยวน า้มนั /ทาบริเวณที่

นวด 

6. ต ารับยาแก้ไข้สนันิบาตหน้า
เพลิง  

(เยน็) 

เอาะนก /Alocasia denudata 
Hook. 

หวั ขม น าสมนุไพรอยา่งละประมาณ 600 กรัม
ต้มน า้/ดืม่ ครัง้ละ 1 แก้ว ก่อนอาหาร วนั

ละ 3 เวลา 

แก้ไข้หลงัคลอด 

เอาะขาว /Alocasia 

macrorrhizos (L.) G.Don 

หวั จืด 

เอาะหลบ /Anadendrum medium 
(Zoll. & Moritzi) Nicolson  

ล าต้น ขม 
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ตารางที่ 6 (ตอ่) 

ชื่อต ารับ 

(รสประธาน) 

ชื่อพืน้เมือง/ชื่อวทิยาศาสตร์ ส่วนที่ใช้ รสยาสมุนไพรเดี่ยว วิธีเตรียม/วิธีใช้ 

และสรรพคุณของต ารับยา 

7.ต ารับยาทาแก้ผ่ืนคนัตามผิวหนัง
(สุขุม) 

ข้าว /Oryza sativa L. เมลด็ หวาน น าสมนุไพรอยา่งละ 400 กรัม ไปตากจน
แห้งแล้วต าเป็นผง/ทาแก้ผ่ืนคนั บ ารุง
ผิวหนงั ชะลดู /Alyxia reinwardtii Blume เปลอืกต้น หอม 

แฝกหอม/ Vetiveria zizanioides 
Nash 

ราก หอม 

พิมเสนต้น / Pogostemon cablin 
(Blanco) Benth.  

ใบ หอม 
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ตารางที่ 6 (ตอ่) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ชื่อต ารับ 

(รสประธาน) 

ชื่อพืน้เมือง/ชื่อวทิยาศาสตร์ ส่วนที่ใช้ รสยาสมุนไพรเดี่ยว วิธีเตรียม/วิธีใช้ 

และสรรพคุณของต ารับยา 

8. ต ารับยาอาบน า้หลงัคลอด  

(หอมร้อน) 

ขา่เลก็ / Alpinia conchigera  Griff เหง้า ร้อน น าสมนุไพรอยา่งละประมาณ 500 กรัม 
ต้มน า้ประมาณ 20 นาที / ผสมน า้
สะอาดพออุน่ ใช้อาบหลงัคลอด  

แก้ปวดเมื่อย  

ขา่ใหญ่ /Alpinia galanga (L.) Willd. เหง้า ร้อน 

เข็มแดง / Ixora javanica (Blume) DC. ใบ ฝาด 

ชมุเหด็เทศ / Senna alata (L.) Roxb. ใบ เมาเบื่อ 

มะขาม / Tamarindus indica L. ใบ เปรีย้ว 

ยา่นเอ็น / Ipomoea sumatrana (Miq.) 
Ooststr 

ใบ จืด 

ยอบ้าน / Morinda citrifolia L. ใบ ขม 
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ตารางที่ 6 (ตอ่) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ชื่อต ารับ 

(รสประธาน) 

ชื่อพืน้เมือง/ชื่อวทิยาศาสตร์ ส่วนที่ใช้ รสยาสมุนไพรเดี่ยว วิธีเตรียม/วิธีใช้ 

และสรรพคุณของต ารับยา 

 ยอป่า / Morinda elliptica  Ridl. ใบ ขม  

เสม็ดแดง / Syzygium gratum  (Wight) 
Walp. 

ใบ หอม 

ส้มป่อย / Acacia concinna (Willd.) 
DC. 

ใบ เปรีย้ว 

หนาด / Blumea balsamifera (L.) DC. ใบ หอม 

  หมยุ / Micromelum minutum  ใบ หอม 

แซะ /  Callerya  atropurpurea  
Benth. 

ใบ ขม 
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 ตารางที่ 6 (ตอ่) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ชื่อต ารับ 

(รสประธาน) 

ชื่อพืน้เมือง/ชื่อวทิยาศาสตร์ ส่วนที่ใช้ รสยาสมุนไพรเดี่ยว วิธีเตรียม/วิธีใช้ 

และสรรพคุณของต ารับยา 

 ตะไคร้หอม /Cymbopogon nardus   
Rendle 

เหง้า ใบ หอม  

ทนดี / Baliospermum montanum 
(Burm.) Surehs  

ใบ ขม 

ปดุนา / Alpinia zerumbet  (Pers.) B. 
L. Burtt & R. M. Sm 

ใบ หอม 

เปล้าใหญ่ /Croton oblongifolius   
Roxb. 

ใบ ฝาด 

เปราะป่า / Kaempferia pulchra  Ridl. เหง้า หอม 
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ตารางที่ 6 (ตอ่) 

ชื่อต ารับ 

(รสประธาน) 

ชื่อพืน้เมือง/ชื่อวทิยาศาสตร์ ส่วนที่ใช้ รสยาสมุนไพรเดี่ยว วิธีเตรียม/วิธีใช้ 

และสรรพคุณของต ารับยา 

9. ต ารับยาขับน า้คาวปลาและฟ้ืนฟู
สุขภาพหลังคลอด 

(ขมร้อน) 

กล้วยมสูงั  /Uvaria grandiflora  Roxb. ล าต้น ฝาด น าสมนุไพรอยา่งละ 500 กรัม ต้มน า้/
รับประทานครัง้ละ 1 แก้ว วนัละ 3 เวลา
ก่อนอาหาร เป็นเวลา 2-4 สปัดาห์ 

ขบัน า้คาวปลาและฟืน้ฟสูขุภาพหลงั
คลอด 

กระแตไตไ่ม้ / Drynaria quercifolia (L.) 
Sm.  

เหง้า จืด 

นมแมว / Melodorum siamense Scheff. ราก ฝาด 

เข็มขาว / Ixora cibdela Craib ใบ ขม 

เข็มแดง / Ixora javanica (Blume) DC.    ใบ ขม 

สายหยดุ / Desmos chinensis Lour. ราก ฝาด 

สา่เหล้า / Desmos cochinchinensis  
Lour. 

ราก ฝาด 
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ตารางที่ 6 (ตอ่) 

ชื่อต ารับ 

(รสประธาน) 

ชื่อพืน้เมือง/ชื่อวทิยาศาสตร์ ส่วนที่ใช้ รสยาสมุนไพรเดี่ยว วิธีเตรียม/วิธีใช้สรรพคุณ 

และสรรพคุณของต ารับยา 

 ชมุเหด็ไทย / Senna tora (L.) Roxb. ทัง้ต้น จืด  

ชิงดอกเดยีว / Goniothalamus 
macrophyllus (Blume) Hook. f. & 
Thomson 

ราก ร้อน 

ฝาง / Caesalpinia sappan L. ล าต้น ฝาด 

ยาหนตู้น / Dianella ensifolia  (L.) DC. 
Share. 

ทัง้ต้น ขม 
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ตารางที่ 6 (ตอ่) 

ชื่อต ารับ 

(รสประธาน) 

ชื่อพืน้เมือง/ชื่อวทิยาศาสตร์ ส่วนที่ใช้ รสยาสมุนไพรเดี่ยว วิธีเตรียม/วิธีใช้ 
และสรรพคุณของต ารับยา 

 บอระเพ็ด / Tinospora crispa (L.) Miers ex 

Hook.f. & Thomson.  

ล าต้น ขม  น าสมนุไพรอยา่งละประมาณ 500 
กรัม ตากแห้งแล้วน าไปบดผง /
รับประทานกบัน า้มะนาว รับประทาน
ครัง้ละ 50 กรัม ก่อนอาหาร วนัละ 3 
เวลา ก่อนอาหาร 

ขบัน า้คาวปลา บ ารุงธาต ุฟืน้ฟู
สขุภาพมารดาหลงัคลอด 

พริกไทย / Piper nigrum  L. ผล ร้อน 

มะตมู /Aegle marmelos (L.)  ex Roxb. ใบ ขม 

มะนาว / Citrus aurantifolia  Swing ผล เปรีย้ว 

เทียม /Azadirachta excelsa  (Jack) 
Jacobs 

ใบ ขม 

วา่นน า้ /Acorus calamus L. เหง้า ร้อน 

ขมิน้อ้อย / Curcuma zedoaria 

(Christm.) Roscoe. 

เหง้า ฝาด 

47 
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3.2.2 วิธีเตรียมยา 

           การเตรียมยาของหมอต าแยสามารถแบง่ออกได้เป็น 7 รูปแบบ คือ การต้มน า้ เป็น

การเตรียมยาท่ีใช้มากท่ีสดุ ซึ่งมีทัง้การต้มเพ่ือรับประทานและต้มเพ่ืออาบ  รองลงมาเป็นการ

เตรียมยาผง สองต ารับคือท าผงเพ่ือรับประทาน 1 ต ารับ และท าผงเพ่ือทา 1 ต ารับ   (ตารางท่ี 7) 

ตารางท่ี 7 วิธีเตรียมยา 

วิธีเตรียมยา จ านวนต ารับยา จ านวนพชืสมุนไพร ร้อยละ 
ต้มน า้ 16 43 72.88 
บดผง 2 8 13.55 
ต าพอก 1 4 6.77 

ฝนน า้มะนาว 1 1 1.7 
เคี่ยวน า้มนั 1 1 1.7 
คัน้น า้ 1 1 1.7 

รับประทานสด 1 1 1.7 
 22 59 100 

 

3.2.3 วิธีการใช้ยา 

           วิธีการใช้ยาของหมอต าแยสามารถแบง่ได้ 2 รูปแบบคือยาใช้ภายใน 12 ต ารับและ

ยาใช้ภายนอก 10 ต ารับ รูปแบบท่ีใช้มากท่ีสดุคือการรับประทาน  จ านวน 11 ต ารับ เป็นยาต้มน า้ 

10 ต ารับ และเป็นยาฝน รับประทานกบัน า้กระสายยา 1 ต ารับ รองลงมาคือการต้มน า้อาบ จ านวน 

8 ต ารับ ใช้อาบเพ่ือฟื้นฟูสุขภาพหญิงหลงัคลอด แก้ปวดเม่ือย ท าความสะอาดร่างกาย และขับ

น า้คาวปลา ยาใช้เฉพาะท่ี เป็นยาทา 2  ต ารับ กบัยาพอก 1 ต ารับ  ชนิดพืชท่ีใช้ซ า้กนัมี 2 ชนิด คือ

เปราะป่า (Kaempferia pulchra Ridl.) และเข็มแดง (Ixora javanica (Blume) DC.) (ตารางท่ี 6) 
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ตารางท่ี 8 วิธีการใช้ต ารับยา 

วิธีการใช้ ต ารับ จ านวนพืชสมุนไพร ร้อยละ 

ยาใช้ภายใน  
รับประทาน 

 
12 

 
31 

 
53.54 

ยาใช้ภายนอก 
อาบ 

 
8 

 
16 

 
28.12 

ทาพอก 2 10 16.95 
    
 22 59 100 

 

3.2.4 วงศ์ของพืชสมุนไพร 

           จ านวนสมนุไพร 59 ชนิด สามารถระบวุงศ์สมนุไพรได้ทัง้สิน้ 32 วงศ์ (รูปท่ี 9 ) วงศ์

ท่ีพบมากท่ีสุด 2 วงศ์แรกคือ Fabaceae และ Zingiberaceae วงศ์ละ 6 ชนิด สอดคล้องกับ

การศกึษาของ Jamal และคณะ (2011) ได้ศกึษาการใช้สมนุไพรหลงัคลอดในประเทศมาเลเซียซึ่ง

มีอาณาเขตติดต่อกับภาคใต้ของประเทศไทย พบการใช้สมุนไพรในวงศ์ Fabaceae และ 

Zingiberaceae มากท่ีสดุเชน่กนั   
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รูปท่ี 9 วงศ์พืชสมนุไพร 

 

0 1 2 3 4 5 6 7

Fabaceae
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Annonaceae

Araceae

Rubiaceae
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Rutaceae

Euphorbiaceac

Lamiaceae
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Malvaceae
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Menispermaceae

Meliaceae

Musaceae

Myrtaceae

Moraceae

Nelumbonaceae

Nyctaginaceae

Polypodiaceae

Portulacaceae

Xanthorrhoeaceae

จ ำนวนพชืสมุนไพร

วง
ศ์พ

ชื
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3.2.5 ลักษณะวิสัยพืช 

         ลกัษณะวิสยัของพืชสมนุไพร จ าแนกได้  5 กลุม่ พบไม้ล้มลกุมากท่ีสดุ จ านวน 22

ชนิด รองลงมาคือ ไม้พุม่  15 ชนิด ไม้ต้น 11 ชนิด ไม้เถา 10 ชนิด และเฟิน 1 ชนิด (รูปท่ี 

10 ) 

               

 

 

 รูปท่ี 10 สดัสว่นพืชสมนุไพรตามลกัษณะวิสยัพืช 

 

               

 

 

 

                

 

37%

25%

19%

17%
2%

ไม้ล้มลุก

ไม้พุ่ม

ไม้เถา

เฟิน

ไม้ต้น 
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3.2.6 แหล่งท่ีมาของพืชสมุนไพร 

           แหลง่จดัหาพืชสมนุไพรของหมอต าแยประกอบด้วยพืชปลกู 36 ชนิด (ร้อยละ 59)  

สมนุไพรในป่าธรรมชาติ 22 ชนิด (ร้อยละ 36)  และสมนุไพรชือ้จากร้านขายยาสมนุไพร 3 ชนิด

(ร้อยละ 5) (รูปท่ี 11)  

 

 

รูปท่ี 11 สดัสว่นพืชสมนุไพรตามแหลง่ท่ีมา 

 

 

 

 

 

 

 

 

พืชปลูก
59%

เก็บจากป่า
36%

ซือ้จากร้านขายยา
5%
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3.2.7 ส่วนของพืชสมุนไพรท่ีน ามาใช้ 

                       สว่นของพืชสมนุไพรท่ีน ามาใช้คือ ใบ เหง้า ล าต้น ทัง้ต้น ราก เปลือก ผล เมล็ด 

และดอก  (ตารางท่ี 9)  สว่นท่ีใช้มากท่ีสดุคือใบ 24 ชนิด  

 ตารางท่ี 9 สว่นของพืชสมนุไพรท่ีน ามาใช้ 

ส่วนของพืชสมุนไพร 
ที่น ามาใช้ 

จ านวนพชืสมุนไพร ร้อยละ 

ใบ 24 14.16 
เหง้า 9 5.31 
ทัง้ต้น 7 4.13 
ราก 6 3.54 
ล าต้น 3 1.77 
ผล  3 1.77 
เมลด็ 1 0.59 
เปลอืกต้น 1 0.59 
เนือ้ไม้ 1 0.59 
ดอก 1 0.59 
น า้มนั 1 0.59 
รวม 59 100 
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3.2.8 พืชในต ารับยาที่มีรายงานการใช้มากที่สุด (Use value) 

         สมนุไพรท่ีมีรายงานการใช้ท่ีมีคา่ UV มากกว่า 0.5  มี 7 ชนิด คือ มะพร้าว (Cocos 

nucifera L .) ใช้ 10 ต ารับ (UV=1) และ  เอาะ  (Alocasia macrorrhizos (L.) G. Don) ใช้ 8 

ต ารับ (UV= 0.8) ยา่นเอ็น (Ipomoea sumatrana (Miq.) Ooststr)  เอาะหลบ (Amydrium 

medium L.) เอาะนก (Alocasia denudata Hook.) ใช้ 6 ต ารับ (UV=0.6) มะนาว (Citrus 

aurantifolia (Christm.)  Swingle)  เข็มขาว (Ixora cibdela Craib) ใช้ 5 ต ารับ (UV=0.5) 

(ตารางท่ี 10) 

ตารางท่ี 10 พืชสมนุไพรท่ีมีรายงานการใช้มาก (คา่ UV ≥ 0.5) 

ชื่อวทิยาศาสตร์ ชื่อพืน้เมือง จ านวนต ารับยาที่ใช้
ซ า้กัน 

ค่า Use value 

1. Cocos nucifera L. มะพร้าว 10 1 

2. Alocasia macrorrhizos (L.) 

G. Don 

เอาะขาว  8 0.8 

3. Ipomoea sumatrana (Miq.) 

Ooststr 

ยา่นเอ็น 6 0.6 

4. Anadendrum medium 

(Zoll. & Moritzi) Nicolson 

เอาะหลบ 6 0.6 

5. Alocasia denudata Hook. เอาะนก 6 0.6 

6. Citrus aurantifolia 

(Christm.)  Swingle 

มะนาว 5 0.5 

7. Ixora cibdela Craib เข็มขาว 5 0.5 
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ตารางที่11 พืชสมุนไพรที่หมอต าแยใช้ 

 

 

Scientific name Local 
name 

Family Habit Source Part used Taste Method of 
preparation 

Route of 
administrat

ion 

Properties Users UV 

1. Acacia concinna 
(Willd.) DC. 

ส้มป่อย Fabaceae Shrub Cul Leaves Sour Dec Bat To clan vagina   during     
postpartum 

3 0.3 

2. Acorus calamus L. วา่นน า้ Acoraceae Herb Cul 
Shop 

Rhizomes Hot Dec oral To restore  health  
during     postpartum 

1 0.1 

3. Aegle marmelos 
(L.)  Corr. ex Roxb. 

มะตมู Rutaceae Tree Shop Leaves Bitter Pow oral To restore  health  
during     postpartum 

1 0.1 

4. Alocasia denudata 
Hook. 

เอาะนก Araceae Herb Wild Corm Bland Dec Oral To cure infections   
during     postpartum 

6 0.6 

5. Alocasia  
macrorrhizos  (L.) 
G.Don 

 

เอาะขาว 
เอาะลาย 
เอาะด า 

Araceae Herb Cul Corm Bland Dec Oral To cure infections   
during     postpartum 

8 0.8 

6. Alpinia conchigera 
Griff 

ขา่ลงิ Zingiberaceae Herb Cul Rhizomes Hot Dec Bat To cure infections   
during     postpartum 

1 0.1 

7. Alpinia galanga 
(L.) Willd. 

ขา่ Zingiberaceae Herb Cul Rhizomes Hot Dec Bat To cure infections  
during     postpartum   

1 0.1 

55 
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Scientific name Local 
name 

Family Habit Source Part 
used 

Taste Method of 
preparation 

Route of 
administrat

ion 

Properties Users UV 

8. Alpinia zerumbet 
(Pers.) B. L. Burtt & 
R. M. Sm. 

ขา่คม Zingiberaceae Herb Cul Leaves hot Dec Bat To cure infections  
during     postpartum 

2 0.2 

9. Alternanthera sessilis 
(L.) R. Br. 

ผกัเป็ด
แดง 

Amaranthaceae Herb Wild Whole 
plant 

Bland Juice paste To cure headache 
during     postpartum 

1 0.1 

10. Alyxia reinwardtii 
Blume 

ชะลดู Apocynaceae Climbe
r 

Cul bark Fragrant Pow powder powder 2 0.2 

11. Anadendrum 
medium (Zoll. & 
Moritzi) Nicolson 

เอาะ
หลบ 

Araceae Herb Wild Stem Bitter Dec Oral To cure infections  
during postpartum   

6 0.6 

12. Azadirachta excelsa 
(Jack) Jacobs 

เทียม Meliaceae Tree Cul Leaves Bitter Pow Oral To restore  health 
during postpartum  

1 0.1 

13. Baliospermum 
solanifolium (Burm.) 
Surehs 

ทนดี Euphorbiaceac Shrub Cul Leaves Bitter Dec Bat To restore  health 
during  postpartum 

1 0.1 

14. Blumea balsamifera 
(L.) DC. 

หนาด Asteraceae Shrub Cul Leaves Fragrant Dec Bat To restore  health 
during  postpartum 

3 0.3 

ตารางที่ 11 (ต่อ) 
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Scientific name Local 
name 

Family Habit Source Part 
used 

Taste Method of 
preparation 

Route of 
administr

ation 

Properties Users UV 

15. Caesalpinia sappan 
L. 

ฝาง Fabaceae Shrub Cul Wood Astringent Dec Oral To restore  health during  
postpartum 

2 0.2 

16. Callerya 
atropurpurea Benth. 

แซะ Fabaceae Tree Wild Leaves Bitter Dec Bat To restore  health during 
post postpartum 

1 0.1 

17. Cleome viscosa L. ผกัเสีย้น
ผี 

Capparaceae Herb Wild Leaves Bitter Juice paste To cure headache  
during  postpartum 

1 0.1 

18. Citrus aurantifolia 
Swing 

มะนาว Rutaceae Shrub Cul Fruit Sour Juice Oral to treat the  circulatory 
system 

1 0.1 

19. Cocos nucifera  
L. 

มะพร้าว Arecaceae Tree Cul Oil oily   braised grease Relieve pain and fatigue 10 1 

20. Centella asiatica (L.) 
Urban 

บวับก Apiaceae Herb Wild Whole 
plant 

Bland Juice paste To cure headache  
during  postpartum 

1 0.1 

21. Croton oblongifolius 
Roxb. 

เปล้า
ใหญ่ 

Euphorbiaceae Tree Cul Leaves Astringent Dec Bat To restore  health during  
postpartum 

1 0.3 

ตารางที่ 11 (ต่อ) 
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Scientific name Local 
name 

Family Habit Sourc
e 

Part 
used 

Taste Method of 
preparation 

Route of 
administrat

ion 

Properties Users UV 

22. Cymbopogon nardus 
Rendle 

ตะไคร้
หอม 

Poaceae Herb Cul Rhizom
es 

&Leave
s 

Fragrant Dec Bat To restore  health 
during  postpartum 

1 0.1 

23. Curcuma zedoaria 

(Christm.) Roscoe 

ขมิน้อ้อย Zingiberaceae Herb Cul Rhizom
es 

Astringent Pow Oral To restore  health 
during  postpartum 

1 0.1 

24. Desmos 
cochinchinensis 
Lour. 

สา่เหล้า Annonaceae Climbe
r 

Cul Root Astringent Dec Oral To expel the lochia 2 0.2 

25. Desmos chinensis 
Lour. 

สายหยดุ Annonaceae Climbe
r 

Cul Root Astringent Dec Oral To expel the lochia 2 0.2 

26. Drynaria 
quercifolia (L.) Sm. 

หวัวา่ว Polypodiaceae Fern Wild Rhizom
es 

Bland Dec Oral To restore  health 
during postpartum 

1 0.1 

27. Dianella ensifolia (L.) 
DC. Share. 

หญ้าหนู
ต้น 

Xanthorrhoeace
ae 

Herb Cul Whole 
plant 

Bitter Dec Oral To restore  health 
during postpartum 

1 0.1 

28. Donax grandis Ridl. คลุ้ม Marantaceae Shrub Cul Rhizom
es 

Bland Dec Oral restore  health during 
postpartum 

1 0.1 

ตารางที่ 11 (ต่อ) 
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Scientific name Local 
name 

Family Habit Source Part 
used 

Taste Method of 
preparation 

Route of 
administrat

ion 

Properties Users UV 

29. Goniothalamus 
macrophyllus 
(Blume) Hook. f. & 
Thomson. 

ชิงดอก
เดียว 

Annonaceae Shrub Wild Root Hot Dec Oral To expel the lochia 1 0.1 

30. Ipomoea sumatrana 
(Miq.) Ooststr 

ยา่นเอ็น Convolvulaceae Climb
er 

Wild Leaves Bland Dec Bat To restore  health 
during postpartum 

6 0.6 

31. Ixora cibdela Craib เข็มขาว Rubiaceae Shrub Wild Leaves Bitter Dec Oral 
Bat 

To restore  health 
during postpartum 

5 0.5 

32. Ixora javanica 
(Blume) DC. 

เข็มแดง Rubiaceae Shrub Wild Leaves Bitter Dec Oral 
Bat 

To restore  health 
during postpartum 

3 0.3 

33. Kaempferia pulchra 
Ridl. 

เปราะป่า Zingiberaceae Herb Wild Rhizom
es 

Fragrant Dec Oral 
Bat 

To restore  health 
during postpartum 

1 0.1 

34. Morinda citrifolia L. ยอบ้าน Rubiaceae Tree Cul Leaves Bitter Dec Bat To restore  health 
during postpartum 

1 0.1 

35. Morinda elliptica 
Ridl. 

ยอป่า Rubiaceae Tree Cul Leaves Bitter Dec Bat To restore  health 
during postpartum 

2 0.2 

59 
ตารางที่ 11 (ต่อ) 
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ตารางที่ 11 ต่อ 

 

 

 

 

Scientific name Local 
name 

Family Habit Source Part 
used 

Taste Method of 
preparatio

n 

Route of 
administrat

ion 

Properties Users UV 

36. Musa paradisiaca 
L.  

กล้วย
น า้ว้า 

Musaceae Herb Cul Fruit Sweet Dec Oral To prevent 
miscarriages 
 

1 0.1 

37. Melastoma 
malabathricum 
L.var. alba 

โคลงเคลง Melastomataceae Shrub Cul Root Bitter Juice Oral To restore  health 
during post 
postpartum 

3 0.3 

38. Melodorum 
siamense Scheff. 

นมแมว Annonaceae Shrub Wild Root Astringent Dec Oral To expel the lochia 1 0.1 

39. Micromelum 
pubescens Blume 

หมยุ Rutaceae Shrub Wild Leaves Fragrant Dec Bat To restore  health 
during postpartum 

1 0.1 

40. Mirabilis jalapa L. บานเย็น Nyctaginaceae Herb Cul Root Bitter Dec Oral To stop postpartum 
hemorrhaging 

1 0.1 

41. Nelumbo nucifera 
Gaertn. 

บวัหลวง Nelumbonaceae Herb Cul Flower Fragrant Dec Oral To stop postpartum 
hemorrhaging 

1 0.1 

60 
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ตารางที่ 11 (ต่อ) 

 

 

 

  

  

Scientific name 
 

Local 
name 

Family Habit Source Part 
used 

Taste Method of 
preparation 

Route of 
administrat

ion 

Properties Users UV 

42. Oryza sativa L. ข้าวเจ้า Poaceae Herb Cul Seed Sweet Pow Topical To cure pustule during 
postpartum 

2 0.2 

43. Piper nigrum L. พริกไทย Piperaceae Climber Cul 
market 

Fruit Hot Pow Oral To restore  health 
during postpartum 

1 0.1 

44. Piper sarmentosum 
Roxb. 

ช้าพล ู Piperaceae Climber Cul Whole 
plant 

Hot Dec Oral To restore  health 
during postpartum 

1 0.1 

45. Pogostemon cablin 
(Blanco) Benth. 

พิมเสน
ต้น 

Lamiaceae Herb Cul Leaves Fragrant Pow 
 
 

powder To cure pustule during 
postpartum 

1 0.1 

46. Portulaca oleracea 
L. 

ผกัเบีย้ Portulacaceae Herb Wild Whole 
plant 

Bland Juice paste To cure headache  
during post-partum 

1 0.1 

47. Rhaphidophora 
lobbii  Schott. 

ยา่นงด Araceae Climber Wild Whole 
plant 

Astringent Dec Oral To stop postpartum 
hemorrhaging 

1 0.1 

61 

 60 



62 
 

 

ตารางที่ 11 (ต่อ) 

 

 

 

Scientific name Local 
name 

Family Habit Source Part 
used 

Taste Method of 
preparation 

Route of 
administrat

ion 

Properties Users UV 
 

48. Sida rhombifolia L. ขดัมอน Malvaceae Shrub Wild Whole 
plant 

Bland Dec Oral To prevent 
miscarriages 

1 0.1 

49. Streblus asper Lour. ขอ่ย Moraceae Tree Wild Leaves Bitter Dec Oral To expel the retained 
placenta 

1 0.1 

50. Syzygium 
polyanthum (Wight) 
Walp. 

เสม็ดแดง Myrtaceae Tree Wild Leaves Fragrant Dec Bat To restore  health 
during postpartum 

1 0.1 

51. Senna alata (L) 
Roxb. 

ชมุเหด็
เทศ 

Fabaceae Shrub Wild Leaves Nauseatin
g 

Dec Bat To cure pustule during 
post-partum 

2 0.2 

52. Senna tora (L.) Roxb. ชมุเหด็
ไทย 

Fabaceae Shrub Wild Leaves Bland Dec Oral To restore  health 
during post-partum 

1 0.1 

53. Tamarindus indica L. มะขาม Fabaceaee Tree Cul Leaves Sour Dec Bat To restore  health 
during post-partum 

1 0.1 

54. Tetracera loureiri 
(Fin. & Gagnep.) 
Pierre ex Craib 

ปด Dilleniaceae Climber Wild Leaves Astringent Dec Bat To stop postpartum 
hemorrhaging 

1 0.1 

62 
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ตารางที่ 11 (ต่อ) 

Scientific name Local 
name 

Family Habit Source Part 
used 

Taste Method of 
preparation 

Route of 
administrat

ion 

Properties Users UV 

55. Tinospora crispa (L.) 
Miers ex Hook.f.& 
Thomson. 

บอระเพ็ด Menispermac
eae 

Climb
er 

Cul Stem Bitter Pow Oral To restore  health 
during postpartum 

1 0.1 

56. Uvaria grandiflora 
Roxb. 

กล้วยมสูงั Annonaceae Climb
er 

Wild Stem Astringent Dec Oral To expel the lochia 1 0.1 

57. Vetiveria zizanioides 
Nash 

แฝกหอม Poaceae Herb Cul Root Fragrant Dec powder To cure pustule during 
postpartum 

1 0.1 

58. Vitex trifolia L. คนทีสอ Lamiaceae Tree Cul Leaves Fragrant Dec Bat To restore  health 
during postpartum 

1 0.1 

59. Zingiber officinale 
Roscoe. 

ขิง Zingiberaceae Herb Cul Rhizome
s 

Hot Dec Oral To cure infectious  
during postpartum 

1 0.1 

หมายเหตุ 

แหลง่ที่มาของพืช  Cul =( Cultivated plant) พืชปลกู ,Wild = เก็บจากป่า,   Shop = (Herb Shop) ร้านขายยา /  รูปแบบการเตรียมยา Dec=(Decoction) ยาต้ม ,Pow = (powder) ยาผง , 

Juice =  ยาฝน หรือต าคัน้น า้, braised = เคี่ยวน า้มนั    รูปแบบการใช้ยา Oral= รับประทาน,   Bat = Bath อาบ, paste=พอก powder=ทาแป้ง grease = ทาน า้มนั 

 

 

หมายเหตุ 

แหลง่ที่มาของพืช  Cul =( Cultivated plant) พืชปลกู ,Wild = เก็บจากป่า,   Shop = (Herb Shop) ร้านขายยา /  รูปแบบการเตรียมยา Dec=(Decoction) ยาต้ม ,Pow = (powder) ยาผง , 

Juice =  ยาฝน หรือต าคัน้น า้, braised = เคี่ยวน า้มนั    รูปแบบการใช้ยา Oral รับประทาน,   Bat = Bath อาบ, paste=พอก powder=ทา 
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3.3 บทบาทการดูแลมารดาในระยะตัง้ครรภ์ 

      บทบาทการดแูลมารดาในระยะตัง้ครรภ์ของหมอต าแย ประกอบด้วย การนวด การ

แนะน า และข้อห้ามตา่ง ๆ 

      3.3.1 บทบาทการนวดในระยะตัง้ครรภ์ 

                              การนวดในระยะตัง้ครรภ์มีวตัถปุระสงค์หลกัคือ เพ่ือช่วยลดอาการปวดเม่ือย

สว่นตา่ง ๆ ของมารดา และลดอาการแทรกซ้อนอ่ืน ๆ เชน่ การนวดโกยท้อง และการคดัท้อง เพื่อ

ลดอาการปวดท้อง และหายใจไมส่ะดวก  และการนวดเต้านมเพื่อลดอาการปวดคดัเต้านม การ

นวดตา่ง ๆ  มีรายละเอียดดงันี ้

            3.3.1.1 การนวดเพื่อลดอาการปวดหลัง แขน และขา 

                                  ระยะตัง้ครรภ์เป็นช่วงท่ีร่างกายมารดามีการเปล่ียนแปลงมาก ร่างกายแบก

รับน า้หนกัท่ีเพิ่มขึน้  ท าให้กล้ามเนือ้ต่าง ๆ ตึงเครียดตลอดเวลา อาการปวดเม่ือยจะเพิ่มขึน้เม่ือ

ขนาดครรภ์โตขึน้ เน่ืองจากน า้หนกัจะตกบริเวณส่วนท้องมาก  ส่งผลให้มารดาต้องแอ่นหลงัเพ่ือ

การทรงตวั การแอน่หลงัท าให้กระดกูสนัหลงัและเอ็นยืดข้อตอ่ของกระดกูของอุ้งเชิงกรานยืดขยาย

ท าให้รู้สึกปวดเม่ือย  และขนาดครรภ์ท่ีใหญ่ขึน้จะกดทบัเส้นเลือด เส้นประสาทบริเวณขา ท าให้

ปวดขา  รวมทัง้การหดรัดตวัของมดลกู การยืดของเอ็นกล้ามเนือ้มดลกูมีผลท าให้ปวดเม่ือยบริเวณ

หลงั ส่วนล่าง การนวดเพ่ือลดอาการปวดเหล่านี ้หมอต าแยทัง้ 10 คน จะนวดให้มารดาได้เม่ือมี

อายคุรรภ์มากกว่า 5 เดือนขึน้ไป หากอายคุรรภ์น้อยกว่านีจ้ะไม่นวดเน่ืองจากจะไปกระตุ้นให้เกิด

การแท้งได้   

1) วิธีการนวด 

              หมอต าแยทัง้ 10 คน มีวิธีการนวดท่ีเหมือนกนั คือ ใช้นิว้หวัแมมื่อกดนวดไปตาม

แนวกล้ามเนือ้ตา่ง ๆ เร่ิมจากให้มารดานัง่หรือนอนในทา่ท่ีผอ่นคลาย ใช้มือชโลมน า้มนัมะพร้าว 

นวดตามแนวกล้ามเนือ้ตา่ง ๆ ลงน า้หนกัไมแ่รงมากเพ่ือให้มารดารู้สึกผอ่นคลายแตไ่ม่เจ็บ โดยเร่ิม

นวดจากแนวกล้ามเนือ้บริเวณขา  (รูป12 : ก) แขน  (รูป12 : ข) หลงั และศีรษะ  (รูป12: ค) 
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2 ) ประโยชน์ท่ีได้รับ 

      บรรเทาอาการปวดเม่ือยร่างกาย ชว่ยให้มารดาผ่อนคลาย 

 

 

 

 

รูปท่ี 12 การนวดมารดาในระยะตัง้ครรภ์ 

ก) การนวดขา ข) การนวดแขน ค) การนวดศีรษะ 

ก ข 

ค 
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 3 ) ข้อห้าม  

            การนวดในระยะตัง้ครรภ์ต้องมีความระมดัระวงัมาก โดยเฉพาะชว่งแรกของระยะ

ตัง้ครรภ์ ร่างกายมีการเปล่ียนแปลงมาก เพ่ือรองรับการฝังตวัของตวัอ่อน อาจเกิดการแท้งได้หากผู้

นวดไมมี่ความช านาญ 

  3.3.1.2 การนวดแต่งท้อง เพื่อลดอาการปวดท้อง และอาการหายใจไม่สะดวก 

                         อาการปวดแน่นบริเวณท้องเกิดจากทารกไปเบียดทับอวัยวะต่าง ๆ ท าให้เกิด

อาการตงึบริเวณท้อง รวมทัง้มีอาการหายใจไม่สะดวก เน่ืองจากขนาดของมดลกูจะขยายใหญ่จน

ไปเบียดบงัอวยัวะภายในและดนัขึน้ ท าให้รู้สึกปวดจุกบริเวณหน้าอก หมอต าแยทัง้  10 คน เรียก

วิธีการนวดท้อง ว่า “การแต่งท้อง หรือการคดัท้อง” ซึ่งจะเร่ิมนวดได้เม่ืออายุครรภ์ประมาณ 7 

เดือน  

1)  วิธีการนวด             

      1.1 เร่ิมจากการตรวจต าแหนง่ของทารกในครรภ์โดยการใช้มือคล าท้อง เพื่อประเมิน

อายคุรรภ์ ซึง่ประเมินได้จากระดบัยอดมดลกู โดยเทียบสดัสว่นระหวา่งหวัเหน่า สะดือ และลิน้ป่ี 

(รูปท่ี 13)  การตรวจวิธีนีเ้ป็นวิธีเดียวกบัการตรวจครรภ์ของผดงุครรภ์แผนปัจจบุนั  

 

 

 

         

 

 

  

 

  

  

 

 

รูปท่ี 13 การตรวจอายคุรรภ์ ก) ระดบัยอดมดลกูและอายคุรรภ์ (ธีระ,2555) 
ข) หมอต าแยก าลงัตรวจอายคุรรภ์ 

 
 

ก 
 

ก 

ข 
 

ข 
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1.2 ชโลมน า้มนัมะพร้าวบริเวณท้องมารดา และมือหมอต าแยเพ่ือชว่ยหล่อล่ืน ลดการ

เสียดสี และเพื่อให้นวดง่ายขึน้ 

1.3 นวดต้นขา ประมาณ 3 - 4 รอบ เพ่ือคลายกล้ามเนือ้โดยใช้สนัมือนวดบริเวณต้นขา

ด้านหน้า ประมาณ 4 - 5 รอบ เพ่ือให้กล้ามเนือ้บริเวณท้องคลายตวั (รูปท่ี 14) 

 

 

รูปท่ี 14 นวดต้นขา 

       1.4 วางฝ่ามือบริเวณสว่นท้องด้านลา่งติดกบัขาหนีบ คอ่ยๆ ใช้ฝ่ามือประคองหรือ

โกยท้องขึน้ทัง้ 2 ด้าน จนรู้สึกวา่ท้องหลวม จากนัน้ประเมินทา่ทารกในครรภ์ ใช้ทัง้สองมือคอ่ย ๆ
ประคองปรับทา่ทารกช้า ๆ จนมารดาอยูใ่นทา่ท่ีสบายมากขึน้ (รูปท่ี 15) 

 

 

 

 

 

 

14 

 

6 
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2. ประโยชน์ท่ีได้รับ  

       บรรเทาอาการปวดตงึกล้ามเนือ้บริเวณท้องของมารดา เน่ืองจากทารกค า้บริเวณชาย

โครงหรือสะโพก 

  3. ข้อห้าม 

                     3.1 ห้ามนวดบริเวณเนินท้องด้านหน้า และสว่นหลงัของมารดาท่ีมีอายคุรรภ์น้อย

กวา่ 5 เดือนเพราะกระตุ้นให้แท้งได้ 

       3.2 ห้ามนวดในทา่นอนคว ่า เพราะจะท าให้มารดาหายใจไมส่ะดวก และกดทบัทารก

ท าให้เกิดอนัตรายได้ 

      3.3 ห้ามใช้ปลายนิว้กดลงน า้หนกั จะกระทบกระเทือนทารกได้ 

รูปท่ี 15 การนวดเพ่ือลดอาการปวดท้อง และหายใจไมส่ะดวกของมารดาระยะตัง้ครรภ์  

ก)ใช้มือคล าเพ่ือตรวจดทูา่ของทารก ข)การนวดท้องด้านซ้าย  

ค) การนวดท้องด้านขวา ง) การปรับทา่ทารก 

 

 

รูปท่ี 7 การนวดเพ่ือลดอาการปวดท้อง และหายใจไมส่ะดวกของมารดาระยะตัง้ครรภ์  

ก)ใช้มือคล าเพ่ือตรวจดทู่าของทารก ข)การนวดท้องด้านซ้าย ค) การนวดท้องด้านขวา 

ง) การปรับทา่ทารก 

 

ก
1 

 

ก
1 

ข 

 

ข 

ค 

 

ค 

ง 

 

ง 
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       3.3.1.3 การนวดแต่งท้อง เพื่อช่วยให้คลอดง่าย 

         การนวดแต่งท้อง หรือการนวดคัดท้องเพ่ือช่วยให้คลอดง่าย มีขัน้ตอนการนวด

เหมือนการนวดแต่งท้องเพ่ือช่วยลดอาการปวดท้องและหายใจไม่สะดวกของมารดา โดยมีเพิ่ม

ขัน้ตอนการปรับต าแหน่งและท่าทารกให้มีต าแหน่งและท่าท่ีเหมาะสมตามช่วงอายุครรภ์ต่าง ๆ 

เพ่ือช่วยเตรียมให้มารดาคลอดได้ง่าย ซึ่งการนวดแต่งท้องลกัษณะนีจ้ะเร่ิมนวดได้เม่ืออายุครรภ์

เข้าสูเ่ดือนท่ี  8 และผู้นวดต้องเป็นหมอต าแยผู้ มีประสบการณ์เท่านัน้ 

 1) วิธีการนวด 

1.1 ก่อนการนวด หมอต าแยจะตรวจสอบท่าของทารกในครรภ์โดยการใช้ฝ่ามือ

คล าบริเวณท้องเพ่ือตรวจหาระดบัของยอดมดลกู เพ่ือประเมินอายคุรรภ์ และต าแหน่งของทารก 

หากทารกอยูใ่นทา่ท่ีเหมาะสมส าหรับอายคุรรภ์แล้ว หมอต าแยจะไม่นวดคดัท้องให้อีก เพียงแตจ่ะ

ใช้ฝ่ามือค่อย ๆ นวดคลึงเบา ๆ เพ่ือช่วยผ่อนคลายให้มารดารู้สึกสบายตวั และลดอาการปวดตึง

ตามส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย แต่หากพบว่าต าแหน่งของทารกไม่สอดคล้องกับอายุครรภ์ หรือมี

ท่าทางผิดปกติ เช่น ศีรษะหรือส่วนอ่ืน ๆ ของทารกไปค า้บริเวณชายโครงหรืออุ้ งเชิงกราน หมอ

ต าแยจะใช้น า้มนัมะพร้าวชโลมฝ่ามือทัง้สองให้ชุ่ม จากนัน้ค่อย ๆ วางฝ่ามือด้านข้างทัง้สองข้าง

ประคองท้องด้านล่าง บริเวณใกล้กับอุ้ งเชิงกราน ค่อย ๆ คลึงเบา ๆ และขยบัต าแหน่งฝ่ามือให้

สงูขึน้  (รูปท่ี 16) เม่ือท้องเร่ิมหลวม คอ่ย ๆ ใช้ฝ่ามือประคองและปรับทา่ทารกอยา่งช้า ๆ จนอยู่ใน

ต าแหนง่ท่ีเหมาะสม 

ตามอายคุรรภ์ 

 

   

 

 

 

 
รูปท่ี 16 ทิศทางการนวดคดัท้อง เพื่อปรับต าแหนง่ทารกตามอายคุรรภ์  

 

 

รูปท่ี 8 ทิศทางการนวดคดัท้อง เพื่อจดัวางต าแหนง่ทารกตามอายคุรรภ์  
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2) ประโยชน์ท่ีได้รับ 

               2.1 บรรเทาอาการปวดท้อง แน่น ตงึ จากการขวางของทารกให้มารดารู้สึกผ่อน

คลายมากขึน้ 

              2.2 ช่วยให้ทารกอยู่ในต าแหน่งท่ีเหมาะสมตามอายคุรรภ์ ซึ่งจะท าให้การคลอด

เป็นปรกต ิและคลอดง่าย  

   3) ข้อห้าม 

              3.1 ห้ามนวดในท่านอนคว ่า เพราะจะท าให้มารดาตัง้ครรภ์หายใจไม่สะดวก 

และกดทบัทารกในครรภ์ให้ได้รับอนัตราย 

               3.2 หมอต าแยต้องมีความช านาญในการนวดคัดท้อง เพราะหากไม่มีความ

ช านาญอาจท าให้มารดาและทารกในครรภ์ได้รับอนัตราย 

3.3.2 ข้อห้ามในระยะตัง้ครรภ์ 

          หมอต าแยจะแนะน าไมใ่ห้มารดาตัง้ครรภ์ระมดัระวงัตวั คือมีข้อห้าม นัง่ขวางบนัได 

ห้ามข้ามเชือกลา่มววั ห้ามอาบน า้ตอนกลางคือ เพราะกลวัจะเกิดอบุตัเิหต ุห้ามรับประทานอาหาร

ท่ีรสเผ็ดร้อน เพราะกลวัวา่จะเกิดการแท้ง 

3.4 การดูแลในระยะหลังคลอด 

                      การเปล่ียนแปลงของมารดาหลงัคลอดในช่วง 6 - 8 สปัดาห์มีการเปล่ียนแปลงของ

ร่างกาย เช่น มดลูก เต้านม ซึ่งต้องดูแลให้มดลูกเข้าอู่ มีการนวด การอาบน า้สมุนไพร การ

รับประทานยาหลังคลอด ซึ่งสมัยก่อนเรียกว่า “การอยู่ไฟ” ในการแพทย์แผนไทยมีการนวดเข้า

ตะเกียบ นาบหม้อเกลือ นัง่ถ่าน เข้ากระโจมอบสมนุไพร  การรับประทานยาขบัน า้คาวปลา   ใน

การพยาบาลแผนปัจจุบนัจะดูแลการหดรัดตวัของมดลูก ขับน า้คาวปลา มีการนวดคลึงมดลูก 

แนะน าในเร่ืองการออกก าลังกายเพ่ือให้กล้ามเนือ้แข็งแรง รูปร่างกลับมาสมส่วน  การเตรียม

มารดาเพ่ือให้นมทารก ดแูลเต้านมและการให้ทารกดดูนมในทา่ท่ีถกูต้อง  
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 การอยู่ไฟมีด้วยกันหลายวิธีแตกต่างกันไปตามภูมิภาค เป็นการใช้ความร้อนเพ่ือฟื้นฟู

สุขภาพมารดาหลงัคลอด แต่เดิมมีการนอนใกล้เตาไฟ   แต่ปัจจุบนัได้เปล่ียนแปลงไปเพราะไม่

สะดวก การผดุงครรภ์แผนไทยมีการนัง่ถ่าน นาบหม้อเกลือ และเข้ากระโจม ส่วนหมอต าแยใน

จงัหวดัพทัลงุมีการ ดแูลเร่ืองอาหาร ทบัก้อนเส้า การนวด การอาบน า้สมนุไพร และการใช้สมนุไพร

หลงัคลอด การดแูลมารดาระยะหลงัคลอดประกอบด้วย 

 3.4.1 การทับก้อนเส้า 

            “ก้อนเส้า” คือก้อนหินท่ีมีขนาดพอเหมาะในการจบั น า้หนกัประมาณ 1 กิโลกรัม 

นิยมใช้หินท่ีพบบริเวณน า้ตก มีเนือ้หยาบ เน่ืองจากทนต่อความร้อนมากกว่าหินเนือ้ละเอียด ผิว

เกลีย้ง รูปไข่ (รูป17: ก) ก่อนใช้ จะน าก้อนเส้าวางบนถ่านร้อน ๆ (รูป17: ข)  ประมาณ 20 นาที 

ราดน า้ รอจนไอความร้อนลดลง หอ่ด้วยผ้า เพ่ือไมใ่ห้ร้อนมากเกินไป วาง “ทบั” หรือประคบบริเวณ

ท้องรอบสะดือ (รูป17: ค)   เพ่ือขบัน า้คาวปลาและชว่ยให้มดลกูแห้งเร็ว ประคบบริเวณหลงัเพ่ือลด

อาการปวดหลัง และอาจนั่งทบัก้อนเส้าให้ตรงกับบริเวณฝีเย็บ เพ่ือช่วยให้ฝีเย็บแห้งเร็ว มกัทับ

ก้อนเส้าวนัละ 3 ครัง้ ๆ ละ 1 ชัว่โมง ประมาณ 5 - 7 วนัซึ่งหมอต าแยจะให้ความส าคญักบัการทบั

ก้อนเส้าในมารดาหลงัคลอด เพราะจะท าให้ฟืน้ฟูสุขภาพได้เร็ว ท าให้หน้าท้องยุบ ป้องกันอาการ

ปวดหลงั 
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3.4.2 การนวดในระยะหลังคลอด 

                        การนวดระยะหลงัคลอดของหมอต าแยเป็นการนวดเพ่ือฟืน้ฟูสขุภาพหลงัคลอด 

เพ่ือลดอาการปวดเม่ือย ขบัน า้คาวปลา ท าให้มดลูกเข้าอู่ และกระตุ้นน า้นม การนวดในระยะนี ้

หากมีการคลอดกับหมอต าแย หมอต าแยจะเร่ิมนวดให้มารดาตัง้แต่วันแรกหลงัคลอด จนครบ 7 

วัน ปัจจุบนั มารดาหลังคลอดจะเร่ิมมานวดกับหมอต าแยหลังออกจากโรงพยาบาล โดยนวด

ประมาณ 3 - 5 ครัง้ มกันวดร่วมกบัการทบัก้อนเส้า เพ่ือช่วยขบัน า้คาวปลา ช่วยให้มดลกูแห้งและ

เข้าอูเ่ร็ว  

              การนวดระยะหลังคลอดตามต าแหน่งต่าง ๆ พบว่า หมอต าแยมักใช้เท้านวดหรือย ่า

บริเวณกล้ามเนือ้มดัใหญ่ต าแหน่งตา่ง ๆ ตามแนวกล้ามเนือ้ ยกเว้นบริเวณข้อตอ่และกระดกู บาง

ต าแหน่งท่ีไม่ต้องการลงน า้หนักมาก จะใช้วิธีการจบัราว หรือคานไม้ เพ่ือช่วยพยุงน า้หนกัไม่ให้

ก 

 

ก 

ข 

 

ข 

รูปท่ี 17 การใช้ก้อนเส้า ก) ลกัษณะหินก้อนเส้า ข) การน าก้อนเส้าไปเผาไฟ 

ค)การวางก้อนเส้าบนท้อง 

 

 

รูปท่ี 9 การใช้ก้อนเส้า ก) ลกัษณะหินก้อนเส้า ข) การน าก้อนเส้าไปเผาไฟ 

ค)การวางก้อนเส้าบนท้อง 

 

ค 

 

ค 
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มากเกิน การนวดหลงัคลอดจะห้ามส าหรับมารดาท่ีคลอดโดยการผ่าตดั และส าหรับมารดาท่ีมีไข้  

รายละเอียดการนวดหลงัคลอดแตล่ะประเภท มีดงันี ้

3.4.2.1 การนวดเพ่ือฟ้ืนฟูสุขภาพหลังคลอด 

           เพ่ือลดอาการปวดเม่ือย และท าให้มดลกูเข้าอู่ ประกอบด้วย การนวดแนวขา 

แขน ล าตวั ศีรษะ  

            1) การนวดแนวขาด้านใน เร่ิมนวดตัง้แตป่ลายเท้า ถึงบริเวณขาหนีบ กดไลซ่ า้ 2 -

3 รอบ เพ่ือคลายกล้ามเนือ้ขา (รูป ก) ต าแหนง่ท่ีใช้เท้ากดลงน า้หนกั ประกอบด้วยกล้ามเนือ้ตา่งๆ 

คือ กล้ามเนือ้ขาท่อนลา่ง gastrocnemius และ soleus และ กล้ามเนือ้ขาทอ่นบน sartorius และ 

gracilis  ( รูปท่ี 18  ข และ ค) ตามล าดบั 

 

 

 

 

 

                       

รูปท่ี 18  ก ) ทิศทางการนวดแนวขาด้านใน ข) ต าแหนง่กล้ามเนือ้ขาทอ่นลา่ง  ค) ต าแหนง่

กล้ามเนือ้ขาทอ่นบน (ดดัแปลงจาก  Agur, 2005) (ลกูศรแสดงทิศทางการนวด) 

Sartorius 

 

Sartorius 

Gastrocnemius 

 

Gastrocnemius Soleus 

 

Soleus 

Gracillis 

 

Gracillis 

ข 

 

ข 

ค 

 

ค 

ก 

 

ก 
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 2) การนวดแนวขาด้านนอก เร่ิมนวดตัง้แตป่ลายเท้า ถึงต้นขา กดไล่ซ า้ 

2-3 รอบ เพ่ือคลายกล้ามเนือ้ขา ต าแหนง่ท่ีใช้เท้ากดลงน า้หนกั ประกอบด้วยกล้ามเนือ้ตา่ง ๆ คือ

กล้ามเนือ้ขาทอ่นล่าง soleus และ tibialis anterior muscles กล้ามเนือ้ขาท่อนบน vastus 

lateralis , bicep femoris, tensor of  fascia lata, และ gluteus maximus muscles (รูป 19: ข  

และ ค) ตามล าดบั 

 

 

 

 

 

 

  

  

 

 

รูปท่ี 19 การนวดแนวขาด้านนอก  ก) ทิศทางการนวด  ข)ต าแหนง่กล้ามเนือ้ท่ีนวดบริเวณขา

ทอ่นลา่ง ค)ต าแหนง่กล้ามเนือ้บริเวณขาท่อนบน  (ดดัแปลงจาก Netter, 2010)  

 

 

 

รูปท่ี 11 การนวดแนวขาด้านนอก  ก) ทิศทางการนวด  ข)ต าแหนง่กล้ามเนือ้ท่ีนวดบริเวณขา

ด้านนอกและแนวเส้นขาด้านหลงั (ดดัแปลงจาก Netter, 2010) (ลกูศรสีเขียวแสดงทิศ

ทางการนวด) 

ก 

 

ก 
 Gluteus maximus 
muscles  
 

Gluteus maximus 
muscles  

ค 

 

ค 

Tibialis anterior 
mussel 

 

Tibialis  anterior 
mussel 

Soleus 

 

Soleus 

Tensor of  fascia lata 

 

Tensor of  fascia lata 

            Bicep femoris     
 

 

Bicep femoris 
 

Vastus lateralis  
 

ข 

 

ข 
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3) การนวดแนวขาด้านหลงั จดัท่าให้มารดาหลงัคลอดนอนคว ่า เร่ิมนวดตัง้แตฝ่่าเท้า ถึง

สะโพก กดไล่ซ า้ 2-3 รอบ เพ่ือคลายกล้ามเนือ้ขา ต าแหน่งท่ีใช้เท้ากดลงน า้หนกั ประกอบด้วย

กล้ามเนือ้ต่างๆ คือ กล้ามเนือ้ขาท่อนล่าง gastrocnemius (รูป 21: ข) กล้ามเนือ้ขาท่อนบนคือ 

biceps femoris, และ gluteus maximus muscles (รูป 20: ข) ตามล าดบั 

 

 

รูปท่ี 20 การนวดแนวขาด้านหลงั ก) ทิศทางการนวดแนวขาด้านหลงั ข) ต าแหนง่กล้ามเนือ้แนวขา

ด้านหลงั (ดดัแปลงจาก Drake et al., 2010) 

 

4) การนวดซ า้แนวขาด้านใน เพ่ือคลายกล้ามเนือ้ขาอีกครัง้ โดยหมอต าแยใช้เท้าเหยียบ

ทัง้สองข้างพร้อมกนั ตัง้แตส้่นเท้าถึงโคนขาหนีบ กดไล่ซ า้ 2-3 รอบ เพ่ือคลายกล้ามเนือ้ขา (รูปท่ี 

21: ก) ตรงกับกล้ามเนือ้ขาท่อนล่าง soleus และ gastrocnemius กล้ามเนือ้ขาท่อนบน vastus 

medialis, gracilis, adductor longus และ sartorius (รูปท่ี 21 ข และ ค) 

 

  

 

 

 

ก 

 

ก 

ข 

 

ข 

ก 

 

ก 

Biceps femoris 

 

Biceps femoris 

Gluteus maximus  

 

Gluteus maximus  
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5) การนวดหลังตามแนวกล้ามเนือ้ข้างกระดกูสันหลัง เร่ิมนวดตัง้แต่บัน้เอว ถึงบริเวณ

สะบกั กดไล่ซ า้ 2 - 3 รอบ เพ่ือคลายกล้ามเนือ้หลงั ต าแหน่งท่ีใช้เท้ากดลงน า้หนกั ประกอบด้วย

กล้ามเนือ้ต่างๆ คือ latissimus dorsi, teres, infraspinatus, supraspinatus, rhomboid minor, 

rhomboid major และ trapezius (รูปท่ี 22: ข )  

 

 

 

                                                                           

 รูปท่ี 22 การนวดแนวหลงั ก)ทิศทางการนวดแนวหลงั ข) กล้ามเนือ้หลงั (ดดัแปลงจาก Netter, 2010) 

 

 

 

 

ก 
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  Rhomboid major  
 

Rhomboid major  

Trapezius 
 

Trapezius 

Latissimus dorsi 
 

Latissimus dorsi 

              Supraspinatus 

Supraspinatus 

 

Teres major 

Infraspinatus  
 

Infraspinatu
s  

ข 

 

ข 

รูปท่ี 21 ก) ทิศทางการนวดซ า้แนวขาด้านใน ข) กล้ามเนือ้ขาท่อนลา่ง 

ค) กล้ามเนือ้ขาทอ่นบน (ดดัแปลงจาก  Agur, 2005) 

 

รูปท่ี 13 ก) ทิศทางการนวดซ า้แนวขาด้านใน ข) กล้ามเนือ้ขาท่อนลา่ง 

ค) กล้ามเนือ้ขาทอ่นบน (ดดัแปลงจาก  Agur, 2005) 

  Gracillis 

 

Gracillis 

Soleus 

 

Soleus 

Sartorius 

 

Sartorius 

Gastrocnemius 

 

Gastrocnemius 

ข 

 

ข 

ค 
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Adductor longus 

 

Adductor longus 

Vastus medialis 

 

Vastus medialis 

Teres  
 

Teres minor 

 

 

 

 

 

 

        Rhomboid minor 
 

Rhomboid minor 
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6) การนวดแนวแขนด้านใน ใช้นิว้หวัแม่มือกดไล่ตามแนวกล้ามเนือ้ เร่ิมตัง้แตจ่ดุกึ่งกลาง

รักแร้ ถึงสร้อยข้อมือ กดไล่ซ า้ 2 - 3 รอบ เพ่ือคลายกล้ามเนือ้แขน ต าแหน่งท่ีใช้หวัแม่มือกดลง

น า้หนกั ประกอบด้วยกล้ามเนือ้ต่างๆ คือ biceps brachii, brachialis, brachioradialis, flexorsc 

carpi radialis และ palmaris longus (รูปท่ี 23: ข) ตามล าดบั 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

รูปท่ี 23 การนวดแนวแขนด้านใน ก ทิศทางการนวด 

ข กล้ามเนือ้แขนด้านใน   (ดดัแปลงจาก Putz & Pabst, 2006) 

 

รูปท่ี 15 การนวดแนวแขนด้านใน ก ทิศทางการนวด ข ต าแหนง่กล้ามเนือ้ท่ีนวดบริเวณแขนด้านใน               

(ดดัแปลงจาก Putz & Pabst, 1999) 

ก 

 

ก 

ข 
 

ข 

Brachialis 

 

Brachialis 

Brachioradialis 

 

Brachioradialis 

Flexorsc carpi radialis 

 

Flexorsc carpi radialis 

Biceps brachii 

 

Biceps brachii 

Palmaris longus 

 

Palmaris longus 
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7) การนวดบริเวณกล้ามเนือ้อุ้ งเชิงกราน จดัท่าให้มารดาหลังคลอดนอนหงาย แยกขา

ออกพอประมาณ หมอต าแยใช้ฝ่าเท้าค่อยๆ กดนวดซ า้ไปมาหลายรอบ จนกล้ามเนือ้คลายตัว 

จากนัน้จะดนัฝ่าเท้าให้ยกขึน้ เพ่ือช่วยให้กระชบักล้ามเนือ้รอบอุ้งเชิงกราน และช่วยดนัให้มดลูก

เข้าอู ่ ต าแหนง่กล้ามเนือ้ท่ีใช้ฝ่าเท้ากดลงน า้หนกัคือบริเวณ levator ani muscle, piriformis และ 

isthiococygeus (รูปท่ี 24)  

 

 

 

    

              8) การนวดเส้นเอ็นมดลูก ใช้นิว้หัวแม่มือคลึงนวดบริเวณกล้ามเนือ้หน้าท้อง นวด

จนกระทั่งกล้ามเนือ้คลายตวั กล้ามเนือ้ต าแหน่งนี ้คือ กล้ามเนือ้ external abdominal oblique, 

internal abdominal oblique, thansversus abdominal ท่ีอยู่ชัน้นอก และเย่ือบชุ่องท้อง Parietal 

peritoneum ดงัรูป 25: ข) และตรงกบั Round ligaments ซึง่อยูข้่างมดลกูทัง้สองข้าง (รูป 25: ง) 

              9) การนวดมดลกูให้เข้าอู่ หมอต าแยเรียกมดลกูว่า “กนุ” หลงัคลอด มดลกูยงัไม่กลบัเข้า

สู่ต าแหน่งเดิม การนวดมดลูกช่วยให้กล้ามเนือ้มดลกูหดรัดตวัดีขึน้  ช่วยให้มดลกูกลบัเข้าอู่ได้เร็ว

ขึน้ (รูป 25: ค) 

 

รูปท่ี 24 ก) ทิศทางการนวดกล้ามเนือ้อุ้งเชิงกราน ข)ต าแหนง่กล้ามเนือ้บริเวณอุ้งเชิงกราน  (ดดัแปลง

จาก Putz & Pabst, 2006) 

 

รูปท่ี 16 ก) ทิศทางการนวดกล้ามเนือ้อุ้งเชิงกราน ข)ต าแหนง่กล้ามเนือ้ท่ีนวดบริเวณอุ้งเชิงกราน  

(ดดัแปลงจาก Putz & Pabst, 2006) 

ก 

 

ก 2 

 

2 

Piriformis 

 

Piriformis 

Isthiococygeus 

 

Isthiococygeus 

        levator ani 

 

levator ani 

ข 
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โดยปกติหมอต าแยจะนวดมดลกูให้เข้าอู่ในวนัสดุท้ายของการนวดหลงัคลอดของมารดา เร่ิมนวด

บริเวณเส้นปีกมดลกูและกล้ามเนือ้มดลกูให้คลายตวั โดยใช้นิว้หวัแมมื่อกดรีดจากบริเวณสว่นท้อง

ด้านลา่งออกไปทางด้านข้างทัง้สองด้าน เม่ือเส้นมดลกูและกล้ามเนือ้คลายตวัแล้ว จะใช้ส้นมือวาง

บริเวณคอมดลกู คอ่ยๆ ผลกัดนัมดลกูให้เข้าอู่ บริเวณใต้สะดือ ซึ่งเรียกว่า “เอากนุลงบอ่” จากนัน้

จะสวดคาถาผูกกุนเพ่ือไม่ใช้มดลูกเคล่ือนต ่าลง หรือหลุดออกจากบ่อ ตรงกับส่วนของคอมดลูก 

และ Broad ligament      

ก 

 

ก 

ค 

 

ค 
รูปท่ี 25 ก) การนวดเส้นเอ็นมดลกู  ข) กล้ามเนือ้หน้าท้อง ค) การนวดให้มดลกูเข้าอู่ 

ง) ต าแหนง่ Round ligaments และ Broad ligament (ดดัแปลงจาก Drake et al., 2010) 

 

17.4 กายวิภายของมดลกู 

 

รูปท่ี 17 ก) การนวดเส้นเอ็นมดลกู  ข) ต าแหนง่บนกล้ามเนือ้ ค) การนวดให้มดลกูเข้าอู ่ง) ต าแหนง่ Round 

ligaments และ Broad ligament (ดดัแปลงจาก Drake et al., 2010) 

 

17.4 กายวิภายของมดลกู 
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              10) การนวดกดจดุเปิดลมบริเวณศีรษะ นวดจากบริเวณไรผม จดุทดัดอกไม้ และบริเวณ

จดุตดัระหว่างแนวก าด้นกบัแนวเหนือหู ซึ่งหมอจะกดจุดนี ้เพ่ือให้ลมท่ีติดขดัตามส่วนต่างๆ  ของ

ร่างกายระบายออก   (รูปท่ี 26) 

 

 

 

   

 

 

 

 

                  รูปท่ี 26 การนวดกดจดุเปิดลมบนศีรษะ 

 2) ประโยชน์ท่ีได้รับ 

      บรรเทาอาการปวดเม่ือยแขนขา  ช่วยให้มดลกูเข้าอูเ่ร็ว บรรเทาอาการปวดศีรษะ 

3) ข้อห้าม 

     ห้ามนวดให้มารดาหลงัคลอดท่ีคลอดโดยการผา่ตดัเพราะอาจท าให้แผลผา่ตดัปริแตก

ได้ 

3.4.2.2 การนวดลดอาการปวดคัดเต้านม 

             การปวดคดัเต้านม เกิดจากการสร้างน า้นมแม่ได้มาก แตไ่ม่สามารถระบายน า้นม

ออกหรือระบายออกไม่ทนั จึงเกิดอาการคดั บวม แข็ง เต้านมจะร้อน แดง ตงึ เจ็บ ลานนมตงึแข็ง 

ท าให้หวันมสัน้ลงจนลูกดูดไม่ได้ น า้นมไหลไม่ดี บางครั ง้อาจจะมีไข้ได้ สาเหตเุกิดจากร่างกาย

สร้างน า้นมได้มากกวา่ปริมาณท่ีลกูกิน มารดาทิง้ชว่งการให้ลกูกินนมนานเกินไป ให้นมลกูไมบ่อ่ย

26 
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พอ จ ากดัเวลาการให้นมลกู หรือไม่ได้บีบออกในช่วงท่ีลกูไม่ได้ดดู ท าให้มีน า้นมสะสมมากหรือ ให้

ลกูดดูนมไม่ถกูวิธี ท าให้การระบายไมดี่เท่าท่ีควร การนวดประคบท าให้น า้นมสามารถไหลได้ดีขึน้ 

บรรเทาอาการปวดตงึเต้านม 

1) วิธีการนวด 

                1.1 การนวดเต้านมคดัหมอจะแนะน าให้มารดา ใช้กระเป๋าน า้ร้อนหรือลกูประคบ 

ประคบรอบเต้านมก่อนเพ่ือขยายท่อน า้นม  

    1.2 ใช้นิว้มือนวดคลงึรอบเต้านมบริเวณเนินเต้า เพ่ือดวูา่เต้านมมีก้อนบริเวณไหน แล้ว

คอ่ย ๆ นวดเป็นวงกลม จากเนินเต้าไลเ่ข้าหาหวันม นวดให้ทัว่เต้านม (รูป 27) 

     1.3 ใช้นิว้ชีแ้ละหวัแมมื่อวางระหวา่ง หวันม บีบหวันม แล้วดนัเข้าหาตวัมารดาท า 3-4 

ครัง้เพ่ือให้สิ่งอดุตนัท่ีอยูบ่ริเวณหวันมหลดุออกไป (รูป 27) 

                                               

 

 

 

 

รูปท่ี 27  การนวดลดอาการปวดคดัตงึเต้านม  

(ดดัแปลงจาก Drake et al., 2010) 

2) ประโยชน์ท่ีได้รับ 

ท าให้หลอดเลือดขยายตวั บรรเทาอาการคดัตงึเต้านม และนวดเพ่ือ ท าให้น า้นมไหลดีขึน้ 

3)  ข้อห้าม 

หากเต้านมมีลกัษณะบวม แดงและร้อนมากห้ามนวดเพราะท าให้เกิดการอกัเสบมากขึน้ 

 

27 



82 
 

  

 

3.4.2.3 การนวดกระตุ้นน า้นม  

  การนวดกระตุ้นน า้นมคือ การกระตุ้นการไหลเวียนของโลหิตภายในเต้านม 

กระตุ้นการท างานของตอ่มน า้นม ตลอดจนป้องกนัการอดุตนัของท่อน า้นม การนวดกระตุ้นน า้นม

ของหมอต าแย จดัอยูใ่นการนวดหลงัคลอด ซึง่ปกตจิะไมแ่ยกออกจากการนวดหลงัคลอด อาจมี

การนวดแยกเฉพาะการนวดเต้านมในกรณีท่ีแมห่ลงัคลอดท่ีรับการผา่ตดัคลอดทางหน้าท้อง  

1) วิธีนวดกระตุ้นน า้นม ( รูปท่ี 28) 

     1.1 นวดรอบสะบกั ใช้มือนวดรอบสะบกัทัง้สองข้าง โดยใช้นิว้โป้งกดไลจ่ากด้านล่าง

ขึน้ด้านบน กดค้างจดุละประมาณ 10 วินาที (รูป 28: ก) ซึ่งตรงกบักล้ามเนือ้ trapezius, (รูป 28: 

ข) rhumbiods และ levator scapulae  ซึง่อยูใ่ต้กล้ามเนือ้ trapezius 

     1.2 นวดรอบเต้านม  หมอต าแยนวดรอบเต้านมทัง้สองข้าง โดยใช้นิว้โป้งคลงึรีดเต้า

นมโดยรอบ (รูป ค) ท าให้เลือดมาหล่อเลีย้งในส่วนของเต้านมมากขึน้ซึง่ตรงกบักล้ามเนือ้ 

pectoralis major ( รูปท่ี20: จ) 

     1.3 นวดเข่ียเส้นกระตุ้นน า้นม เพ่ือคลายกล้ามเนือ้บริเวณรักแร้ หมอต าแยจะใช้นิว้ชี ้

กบันิว้โป้งสะกิดเส้นประมาณ 1-3 ครัง้ (รูป 28: ง) บริเวณข้างรักแร้ทัง้สองข้างตรงต าแหนง่ 

Axillary process ของตอ่มน า้นมซึง่ทอดตวัไปทางรักแร้ (Coracobrachalis) (รูป 28: จ) 

 

  

 

 

 

 

 รูปท่ี 28 การนวดกระตุ้นน า้นม 

ก) การนวดรอบสะบกั ข) กล้ามเนือ้บริเวณสะบกั (ดดัแปลงจาก Drake et al., 2010) 
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รูปท่ี 28 การนวดกระตุ้นน า้นม 

ค) การนวดรอบเต้านม  ง) การเข่ียเส้นกระตุ้นน า้นม จ)กายวิภาคของเต้านม และจดุท่ีนวด 

(ดดัแปลงจาก Drake et al., 2010) 

 2) ประโยชน์ท่ีได้รับ 

     การนวดโดยรอบเต้านมเป็นการเตรียมเต้านมของมารดาให้พร้อมต่อการให้นมทารก 

การนวดเต้านมเป็นการกระตุ้นการไหลเวียนของโลหิตภายในเต้านม กระตุ้นการท างานของตอ่ม

น า้นม ตลอดจนป้องกันการอุดตนัของท่อน า้นม ด้านจิตใจการนวดท าให้หญิงหลังคลอดผ่อน

คลาย ชว่ยลดความเครียด อาการวิตกกงัวล จงึสง่ผลให้น า้นมไหลมากขึน้ 
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3) ข้อห้าม 

      ห้ามสะกิดเส้นมากกวา่ 3 ครัง้ เพราะจะท าให้เส้นช า้เกิดการอกัเสบได้ 

3.4.3 อาหาร 

อาหารเป็นสิ่งส าคัญในการการดูแลสุขภาพของหญิงหลังคลอด หมอต าแยห้าม

รับประทานอาหารแสลงท่ีมีฤทธ์ิเย็น เชน่ ฟักเขียว มะละกอ เนือ้สตัว์ เชน่ หอย ปลาไม่มีเกล็ด และ 

ปลามีเง่ียง อาหารบ้างประเภท เช่น หน่อไม้ ข้าวเหนียว แกงกะทิ ของหมกัดอง และอาหารมีกลิ่น

แรง ชะอม สะตอ ขนนุ เพราะเช่ือว่าหากรับประทานอาหารแสลงจะท าให้เกิดอาการเลือดขึน้ศีรษะ 

มีอาการปวดศีรษะ หน้ามืด ตาลาย เป็นลม อาหารท่ีหมอต าแยแนะน า คือ พริกไทย  ปลาชอ่นยา่ง 

เพราะเช่ือวา่จะชว่ยฟืน้ฟสูขุภาพมารดาหลงัคลอดได้อยา่งรวดเร็ว  

3.4.4 ข้อห้ามในระยะหลังคลอด 

 1) ห้ามมีเพศสมัพนัธ์ในช่วงหลงัคลอดเป็นเวลา 3 เดือน เพราะบาดแผลยงัไม่หาย

และป้องกนัการตัง้ท้อง  

  2) ห้ามท างานหนกัและยกของหนกัเป็นเวลา 1 เดือนเพราะการยกของหนกัอาจท า

ให้มดลกูเคล่ือน เป็นชว่งท่ีมดลกูยงัไมก่ลบัเข้าสูท่ี่เดมิ  

   3) ห้ามเดินทางไกล หรือไปไกลจากบ้าน เป็นเวลา 15 วนั เพราะสุขภาพของหญิง

หลงัคลอดยงัไมแ่ข็งแรง อาจมีอาการแทรกซ้อนได้ 

  4) ห้ามอาบน า้เย็นและด่ืมน า้เย็น เป็นเวลา 1 เดือน เพราะการอาบน า้เย็นอาจท าให้

เป็นไข้ หมอต าแยจงึแนะน าให้หญิงหลงัคลอดอาบน า้ต้มสมนุไพร  
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บทที่ 4 

 

วิจารณ์ผลการศึกษา 

 

4.1 ลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง 

       การศึกษาบทบาทและภูมิปัญญาของหมอต าแยในจงัหวัดพทัลุง ผลการศึกษาข้อมูลทั่วไป

ของหมอต าแยพบว่ากลุ่มตวัอย่างมีอายุระหว่าง 80-85 ปี (ร้อยละ 50) ส่วนใหญ่นับถือศาสนา

พทุธ (ร้อยละ 80) มีสถานภาพหม้าย (ร้อยละ 60) สว่นใหญ่ไมไ่ด้เรียนหนงัสือ (ร้อยละ 60) ทัง้หมด

มีอาชีพเกษตรกร ไม่ได้ยึดอาชีพเป็นหมอต าแย แต่เป็นการช่วยเหลือคนในชุมชน ได้รับถ่ายทอด

จากบรรพบุรุษทัง้ 10 คน เช่นเดียวกับโต๊ะบีแดใน 5 จังหวัดชายแดนใต้ท่ีได้รับการสืบทอดจาก

บรรพบรุุษทางแม ่(สธุน, 2550) และมีประสบการณ์ในการรักษามากกวา่ 20 ปี  

  4.2 การใช้พืชสมุนไพรและต ารับยาของหมอต าแย 

          จากการศึกษาพบพืชสมุนไพร 59 ชนิด 51 สกุล 30 วงศ์ รวบรวมต ารับยาได้ทัง้สิน้จ านวน 

22 ต ารับ ประกอบด้วยต ารับยาท่ีใช้ดแูลมารดาในระยะตัง้ครรภ์ 2 ต ารับ ต ารับยาท่ีใช้ในระยะหลงั

คลอด จ านวน 20 ต ารับ ประกอบด้วย ต ารับยาต้มน า้อาบหลังคลอด 8 ต ารับ ต ารับยาขับ

น า้คาวปลา 4 ต ารับ  ต ารับยาแก้ไข้สันนิบาต 2 ต ารับ และอ่ืน ๆ สอดคล้องกับการศึกษาการใช้

สมุนไพรของหมอต าแยในฮอนดรัูส ท่ีมีการใช้สมุนไพรในช่วงหลงัคลอดมากท่ีสุด ประกอบด้วย

สมุนไพรกว่า 30 ชนิด (Ticktin & Dalle, 2005) และกว่าร้อยละ 40 ของพืชสมุนไพรท่ีใช้รักษาใน

ระบบสืบพนัธุ์ในเม็กซิโกซึง่ใช้ดแูลสขุภาพมารดาหลงัคลอด (Smith-Oka, 2008) 

- ต ารับยาในระยะตัง้ครรภ์ 

                        หมอต าแยส่วนใหญ่ไม่นิยมใช้สมุนไพรในช่วงตัง้ครรภ์ มีเพียงการ ให้

ค าแนะน าอาหารท่ีควรหลีกเล่ียง เช่น อาหารท่ีมีรสชาติเผ็ดร้อน เพราะเช่ือว่าจะท าให้ทารกใน

ครรภ์เกิดความผิดปกติ พบสมุนไพรท่ีใช้บ ารุงครรภ์มีเพียง 2 ชนิด คือ กล้วยน า้ว้า (Musa 
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paradisiaca L.) ซึ่งผลกล้วยน า้ว้ามีสารอาหาร เช่น น า้ตาล วิตามินซี และบี รวมทัง้ธาตุเหล็ก 

(Imam, 2011) และรากขัดมอน (Sida rhombifolia L.) มีสารต้านอนุมูลอิสระสูง (Dhalwal,  

2007)  

- ต ารับยาในระยะหลงัคลอด 

                                จากการศกึษาพบวา่ หมอต าแยมีการใช้พืชสมนุไพรในการรักษาการผิดปกติ

ในระยะหลังคลอด เพ่ือรักษา 6 อาการได้แก่ รกติด  รักษาการตกเลือดหลังคลอด รักษาอาการ

ปวดศีรษะ รักษาไข้สนันิบาตหน้าเพลิง รักษาผ่ืนคนั  และรักษาอาการเลือดขึน้ คือมีอาการปวด

ศีรษะ หมดสต ิ 

                  พบว่าหมอต าแยให้ความส าคญักบัการใช้สมุนไพรในช่วงหลงัคลอดมาก โดยเฉพาะ

การป้องกนัและฟืน้ฟูสุขภาพ เช่น แก้ปวดเม่ือย ท าความสะอาดร่างกาย และขบัน า้คาวปลา โดย

จะจดัต ารับยาสมนุไพรให้ไปต้มรับประทานหรือต้มน า้อาบท่ีบ้าน การรับประทานยาสมนุไพรเพ่ือ

ฟืน้ฟูสุขภาพ แสดงให้เห็นจ านวนและความหลากหลายของพืชสมนุไพรท่ีหมอต าแยใช้ ท่ีมีความ

แตกต่างกัน และยังพบว่าหมอต าแยบางคนแนะน าให้ผู้ มารับบริการไปซือ้ยาสมุนไพรขับ

น า้คาวปลาท่ีขายในร้านขายยาทัว่ไปมารับประทานเอง  และการอาบน า้ต้มสมนุไพรปรากฎอยู่ใน

หลายท่ี ทัง้ในประเทศไทย เช่น ภาคอีสาน (สมหญิง และคณะ, 2553) ภาคเหนือ (ชลธิชาและ

คณะ, 2537) รวมทัง้ชนเผ่าม้ง (Srithi et al., 2012)  และเย้า (Panyaphu et al., 2011)  ใน

ตา่งประเทศ เช่น ลาว (Lamxay et al., 2011)  และอินโดนีเซีย (Isabelle et al., 2007)   แสดงให้

เห็นถึงการให้ความส าคัญกับการอาบน า้ต้มสมุนไพรในการฟื้นฟูสุขภาพหญิงหลังคลอด ท่ี

กระจายอยู่ในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้  หมอต าแยทัง้  10 คนให้ความส าคญัในการใช้

น า้มันมะพร้าวร่วมกับการนวด ตรงกับโต๊ะบีแดใน 5 จังหวัดชายแดนใต้ (สุธน, 2550)  และการ

รักษาของหมอโรคกระดูกและเส้นเอ็นในภาคใต้ท่ีใช้น า้มันมะพร้าวร่วมกับการรักษาเพราะมี

สรรพคณุในการบ ารุงกล้ามเนือ้และเส้นเอ็น (จฑุารัตน์ และคณะ, 2540) 

        4.2.1 ความสัมพันธ์ระหว่างต ารับยาและรสยา 

1. ต ารับยาต้มน า้อาบท่ีใช้ป้องกันและฟื้นฟูสุขภาพ (แก้ปวดเม่ือย ท าความสะอาด

ร่างกาย ขบัน า้คาวปลา) พบพืชสมนุไพรมากท่ีสดุ 19 ชนิด เป็นต ารับยาต้มน า้อาบ 8 

ต ารับ ประกอบด้วยสมนุไพรท่ีมีรสขมมากท่ีสดุ รองลงมาใช้สมนุไพรรสร้อน เน่ืองจาก 
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ต าราเภสชักรรมแผนไทยระบวุา่ รสขมช่วยการลดไข้ และรสร้อนชว่ยในการขบัโลหิตท่ี

คัง่ค้างอยูภ่ายในมดลกู  

2. ต ารับยาขบัน า้คาวปลาและฟื้นฟูสุขภาพหลังคลอด พบสมุนไพร 18  ชนิด 4 ต ารับ 

ประกอบด้วยพืชสมุนไทยท่ีมีรสขมร้อนมากท่ีสุด  รองลงมาคือสมุนไพรรสฝาด

เน่ืองจากต าราเภสัชกรรมแผนไทยระบุว่า รสขมร้อนช่วยการขับโลหิตท่ีคัง่ค้ างอยู่

ภายในมดลกู  และรสฝาดชว่ยในการสมานบาดแผล (กองประกอบโรคศลิปะ, 2542) 

3. ต ารับยาแก้ไข้สนันิบาต 2 ต ารับ ประกอบด้วยสมุนไพร 3 ชนิด มีสมนุไพรรสจืดมาก

ท่ีสดุ รองลงมาคือรสขม ซึ่งพืชสมนุไพรรสจืด และรสขมท่ีมีอยูใ่นต ารับยาสามารถท า

ให้อณุหภมูิของร่างกายลดลง สามารถน ามาใช้เพ่ือลดความร้อนได้ (Ankli,1999) 

4. ต ารับยาแก้ตกเลือด 1 ต ารับ  ประกอบด้วยสมนุไพร 6 ชนิด มีสมนุไพรรสฝาด 2 ชนิด

และรสขม 2 ชนิด สมุนไพรรสฝาดมีสรรพคุณในการสมานแผล (กองประกอบโรค

ศลิปะ, 2542) 

5. ต ารับยาแก้ผดผ่ืน 1 ต ารับ ประกอบด้วยสมุนไพร 4 ชนิดซึ่งมีรสหอม พบน า้มนัหอม

ระเหยท่ีชว่ยต้านเชือ้แบคทีเรีย ในใบพิมเสน (Pogostemon cablin (Blanco) Benth.)

มีน า้มนัหอมระเหยท่ีชว่ยต้านเชือ้แบคทีเรีย (Sundaresan et al., 2009) 

6. ต ารับยาแก้ปวดศีรษะหลงัคลอด 1 ต ารับ ประกอบด้วยสมนุไพร 6 ชนิด เป็นสมนุไพร

ท่ีมีรสจืดเย็น 4 ชนิด ตามต าราเภสชักรรมแผนไทยระบวุา่ ผกัเป็ดแดง (Alternanthera 

sessilis (L.) R. Br.) มีสรรพคุณดบัพิษโลหิต ท าให้โลหิตเย็น คลุ้ม(Donax grandis 

Ridl.) มีสรรพคณุแก้พิษไข้ตวัร้อน ซึ่งพืชสมุนไพรรสจืด และรสขมท่ีมีอยู่ในต ารับยา

สามารถท าให้อณุหภมูิของร่างกายลดลง (Ankli,1999)  

7. ต ารับยาแก้เลือดขึน้ 1 ต ารับ ประกอบด้วยสมนุไพร 2 ชนิด คือโคลงเคลง (Melastoma 

malabathricum L.var. alba) กับมะนาว (Citrus aurantifolia (Christm.)  Swingle) 

ตามต าราเภสชักรรมแผนไทยระบุว่า โคลงเคลงมีสรรพคุณบ ารุงธาต ุแก้อ่อนเพลีย 

กินเป็นยาบ ารุงก าลังหลังฟื้นไข้  มะนาวมีสรรพคุณฟอกโลหิต (กองประกอบโรค

ศลิปะ, 2542) 
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8. ต ารับยาแก้รกติด 1 ต ารับ ใช้ข่อย (Streblus asper Lour) เป็นสมุนไพรเด่ียว ซึ่งมี

รายงานการใช้ขบัรกเหมือนกบัในประเทศมาเลเซีย (PROSEA Foundation, n.d.) 

              4.2.2 วิธีเตรียมยา 

 วิธีเตรียมยาท่ีใช้มากท่ีสุดคือการต้มน า้มีจ านวน 14 ต ารับ เพราะการต้มเป็นการ

เตรียมยาท่ีเหมาะสมกับการใช้ คือใช้อาบและเป็นยาน า้เพ่ือรับประทาน สอดคล้องกับการใช้พืช

สมุนไพรของชนเผ่าเย้า (Panyaphu et al., 2011)  และการใช้สมุนไพรของหมอต าแยในภาค

ตะวนัออกของประเทศนิการากวั (Felix, 2008)   ซึง่เตรียมยาโดยการต้มมากท่ีสดุเชน่กนั เช่น เข็ม

แดง (Ixora javanica (L.) DC.) สา่เหล้า (Desmos cochinchinensis Lour . ) ยา่นเอ็น  (Ipomoea 

sumatrana (Miq.) Ooststr.) รองลงมาคือยาบดผง 8 ชนิด เช่น ข้าว (Oryza sativa L.) และ

พิมเสนต้น (Pogostemon cablin (Blanco) Benth.)   ท าเป็นยาบดผงเพ่ือทาบริเวณท่ีมีผ่ืนคัน 

และ พริกไทย (Piper nigrum L.) ใช้ท าเป็นยาบดผงเพ่ือฟืน้ฟสูขุภาพหญิงหลงัคลอด 

                4.2.3 วิธีการใช้ยา 

  วิธีการใช้ยาท่ีพบมากท่ีสดุคือรับประทานมีจ านวน  11 ต ารับ ซึ่งสอดคล้องกบัการ

ใช้สมุนไพรของหมอต าแยในภาคตะวันออกของประเทศนิการากัว (Felix, 2008) ตวัอย่างเช่น 

เอาะขาว (Alocasia macrrhizos (L.) G.Don)   เอาะนก (Alocasia denudata Hook) ใ ช้ เ พ่ือ

รักษาสันนิบาตหน้าไฟ สายหยุด (Desmos chinensis Lour.) ช่วยขับน า้คาวปลา ต ารับยาท่ีใช้

ภายนอก 10 ต ารับ ยาต้มอาบ 8 ต ารับตวัอย่างเช่น  ส้มป่อย (Acacia concinna (Willd.) D.C.) 

ชมุเห็ดเทศ (Senna alata (L.) Roxb.) หนาด (Blumea balsamifera (L.) DC)   ใช้ต้มอาบเพ่ือท า

ความสะอาด และฟื้นฟูสุขภาพหญิงหลงัคลอด  จากข้อมูลพบว่ามีสมุนไพร 2 ชนิด คือ เข็มขาว  

( Ixora cibdela Craib) และ เข็มแดง  (Ixora javanica (L.) DC.) ใ ช้ทั ง้ รับประทานและอาบ 

เน่ืองจากเป็นพืชสมนุไพรท่ีหาได้ง่ายและหมอต าแยนิยมใช้เพราะมีสรรพคณุในการขบัน า้คาวปลา 

และฟืน้ฟสูขุภาพหลงัคลอด 
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 4.2.4 วงศ์ของพืชสมุนไพร 

                    จากการศึกษาการใช้พืชสมุนไพรของหมอต าแยในการดแูลสุขภาพของมารดาระยะ

ตัง้ครรภ์และมารดาระยะหลงัคลอด  พบสมุนไพรจ านวน 59 ชนิด สามารถระบุวงศ์ได้ทัง้สิน้ 30 

วงศ ์วงศท่ี์พบมากท่ีสดุ 2 วงศ์จ านวน 6 ชนิด คือ วงศ์ Fabaceae เชน่ ส้มป่อย ( Acacia concinna 

(Willd.) D.C.) ชุมเห็ดเทศ (Senna alata (L.) Roxb.) ใช้เพ่ือต้มน า้อาบเพ่ือท าความสะอาด

ร่างกายมารดาหลังคลอด ชุมเห็ดไทย (Senna tora (L.) Roxb.)ใช้ด่ืมเพ่ือฟื้นฟูสุขภาพหญิงหลัง

คลอด  และวงศ์ Zingiberaceae  เช่น ข่าใหญ่ (Alpinia galanga Sw.) และข่าเล็ก (Alpinia 

conchigera Griff.) ใช้ต้มด่ืมเพ่ือบ ารุงธาต ุแก้ปวดเม่ือย สอดคล้องกบัการศกึษาของ Jamal และ

คณะ (2011) ได้ศึกษาการใช้สมุนไพรในประเทศมาเลเซียซึ่งมีอาณาเขตติดต่อกับภาคใต้ของ

ประเทศไทย พบการใช้สมนุไพรในวงศ์ Fabaceae และ Zingiberaceae มากท่ีสดุเชน่กนั   

    4.2.5 ลักษณะวิสัยพืช 

         ลกัษณะวิสยัของพืชท่ีน ามาใช้มากท่ีสุด คือไม้ล้มลุก 22 ชนิด เพราะเป็นพืช

สมนุไพรท่ีสามารถหาได้ง่าย สามารถเก็บมาใช้ได้สะดวก  สอดคล้องกบัการศกึษาภูมิปัญญาการ

ใช้พืชสมนุไพรของหมอพืน้บ้านในจงัหวดัสงขลา (Numsuvan et al., 2011)  และการใช้สมุนไพร

เพ่ือดแูลสุขภาพของสตรีของชาวเย้า (Panyaphu et al., 2011)    เช่น ว่านน า้ (Acorus calamus 

L.) ใช้เพ่ือบ ารุงธาต ุขบัน า้คาวปลา ผกัเสีย้นผี (Cleome viscosa L.) ใช้พอกศีรษะแก้ปวดศีรษะ

หลังคลอด  รองลงมาคือ ไม้พุ่ม 15 ชนิด  เช่น ส้มป่อย (Acacia concinna (Willd.) DC.) หนาด 

(Blumea balsamifera (L.) DC.)  ใช้เพ่ือท าความสะอาดร่างกายมารดาหลังคลอด และมะนาว 

(Citrus aurantifolia Swing) ใช้เป็นน า้กระสายยา ในการรักษาอาการเลือดขึน้  

          4.2.6 แหล่งท่ีมาของพืชสมุนไพร 

           แหล่งท่ีมาของพืชสมนุไพร การจดัหาสมนุไพรของหมอต าแยประกอบด้วย

สมนุไพรปลกูมากท่ีสดุ (ร้อยละ 59)  เพราะหมอต าแยนิยมน าพืชสมนุไพรท่ีใช้บ่อยมาปลกูภายใน

บริเวณบ้านหรือสวนสมุนไพร และส่วนหนึ่งเป็นพืชผักสวนครัว  เช่น เอาะขาว  (Alocasia 

macrorrhizos (L.) G. Don) ใช้เพ่ือแก้ไข้สันนิบาต มะพร้าว (Cocos nucifera L.) ใช้เพ่ือแก้ปวด

เม่ือย มะนาว (Citrus aurantifolia Swingle)  ใช้เป็นน า้กระสายยาในต ารับยาแก้เลือดขึน้และยา

ขับน า้คาวปลาหลังคลอด ใช้สมุนไพรจากแหล่งธรรมชาติ  (ร้อยละ 36)  เพราะหมอต าแยยัง
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สามารถหาสมุนไพรได้จากพืน้ท่ี  เช่น แซะ (Callerya atropurpurea Benth.) ต้มน า้อาบเพ่ือแก้

โรคผิวหนงั กล้วยมุสงั (Uvaria grandiflora Roxb.) นมแมว (Melodorum siamense Scheff )ใช้

ต้มด่ืมเพ่ือขบัน า้คาวปลา   และซือ้จากจากร้านขายยาสมุนไพร (ร้อยละ 5 )คือ พริกไทย (Piper 

nigrum L.)  ว่านน า้ (Acorus calamus L.) และมะตูม (Aegle marmelos (L.)  Corr. ex Roxb.) 

ใช้ท าเป็นยาผงเพ่ือขบัน า้คาวปลา เน่ืองจากเป็นพืชสมนุไพรท่ีไม่มีในแหล่งธรรมชาติและไม่นิยม

ปลกูในชมุชน 

 4.2.7 ส่วนของพืชสมุนไพรที่ใช้ประโยชน์ 

           สว่นของพืชสมนุไพรท่ีน ามาใช้มากท่ีสดุคือ ใบ 23 ชนิด เพราะใบเป็นสว่นท่ี

เก็บง่ายและเหมาะจะน ามาใช้ต้มน า้อาบ สอดคล้องกับการใช้พืชสมุนไพรของชนเผ่าเย้า 

(Panyaphu et al., 2011)      และหมอต าแยในภาคตะวนัออกของประเทศนิการากวั ซึ่งใช้ส่วนใบ

มากท่ีสุดเช่นกัน (Coe, 2008) เช่น หนาด (Blumea balsamifera (L.) DC.) เข็มขาว ( Ixora 

cibdela Craib)  ยอป่า ( Morinda elliptica Ridl.) ใช้ต้มอาบเพ่ือแก้ปวดเม่ือย บ ารุงเส้นเอ็น ใช้

เหง้า 8 ชนิด ตวัอย่างเชน่  ขมิน้อ้อย (Curcuma zedoaria (Christm.) Roscoe )  ข่าใหญ่ (Alpinia 

galanga Sw.) และข่าเล็ก (Alpinia conchigera Griff) ใช้รับประทานเพ่ือฟืน้ฟูสุขภาพหญิงหลัง

คลอด เพราะเหง้ามีรสร้อน มีสรรพคณุในการบ ารุงธาตแุละขบัน า้คาวปลา และใช้ทัง้ต้น 7 ชนิด 

เช่น ผกัเบีย้ (Portutaca oleracea L.) ผกัเป็ดแดง (Alternanthera sessilis (L.) R. Br)   ใช้เพ่ือแก้

ปวดศีรษะหลงัคลอด  

4.2.8 พืชสมุนไพรในต ารับยาที่มีรายงานการใช้มากที่สุด (Use value)  

                     พืชสมุนไพรท่ีมีรายงานการใช้มากคือมีค่า UV มากกว่า 0.5 คือ มะพร้าว (Cocos 

nucifera L.) ใช้ 10 ต ารับ (UV=1) และ  เอาะ  (Alocasia macrorrhizos (L.) G. Don) ใช้ 8 ต ารับ 

(UV= 0.8) ย่านเอ็น (Ipomoea sumatrana (Miq.) Ooststr.)  เอาะหลบ (Amydrium  medium 

L. ) เอาะนก (Alocasia denudata Hook.) ใช้ 6 ต ารับ (UV=0.6) มะนาว (Citrus aurantifolia 

(Christm.)  Swingle)  เข็มขาว (Ixora cibdela Craib) ใช้ 5 ต ารับ (UV=0.5)  

จากการศึกษาน า้มันมะพร้าวมีสารต้านอนุมูลอิสระ (Fonseca et al., 2014) สามารถต้านการ

อกัเสบ และต้านจลุชีพ (Lee et al., 2014) แตย่งัไมมี่การวิจยัท่ีเก่ียวข้องกบัการรักษาโรคกล้ามเนือ้ 

รองลงมาคือเอาะ (Alocasia macrorrhizos (L.) G. Don) เหง้าใช้กินเป็นยาระบาย ขับปัสสาวะ 
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ทาแก้พิษแมงป่อง เหง้าและใบน ามาสบัแล้วผสมกนัใช้พอกแก้โรคปวดตามข้อ เหง้าโขลกต าพอก

แผลท่ีเป็นหนอง บางท้องถ่ินใช้เป็นอาหาร (ราชบณัฑิตยสถาน, 2538) มีการศึกษาพบสารต้าน

อนุมลูอิสระและลดระดบัน า้ตาลในเลือดในสตัว์ทดลอง (Rahman et al., 2012) แตไ่ม่พบฤทธ์ิใน

การรักษาไข้ มะนาว (Citrus aurantifolia (Christm.)  Swingle) อยู่ในต ารับยาแก้เลือดขึน้ (ปวด

ศีรษะ หมดสติ) และเป็นน า้กระสายยาในต ารับยาขบัน า้คาวปลาในทางเภสชักรรมแผนไทยนิยม

ใช้น า้มะนาวเป็นน า้กระสายยาเพราะมีสรรพคณุในการแก้ลมวิงเวียน  ฟอกเลือด ขบัระด ู (กอง

ประกอบโรคศลิปะ, 2542) 

4.2.9 พืชในต ารับยาเม่ือเปรียบเทียบกับเอกสารทางการแพทย์แผนไทย 

         เม่ือเปรียบเทียบพืชท่ีได้จากการศกึษากบัเอกสารทางการแพทย์แผนไทย พืชในต ารับยาของ

ผดุงครรภ์ไทย ความสอดคล้องดงักล่าวช่วยยืนยันความรู้ในการใช้พืชสมุนไพรของหมอต าแย 

(ตารางท่ี 12 และตารางท่ี 13) 

 

  ตารางท่ี 12  เปรียบเทียบสรรพคณุพืชสมนุไพรท่ีตรงกบัต าราเภสชักรรมแผนไทย 
ล าดับ
ที่ 

ชื่อพืน้เมือง/ ชื่อวิทยาศาสตร์ สรรพคุณตามการใช้
ของหมอต าแยใน จ. 
พัทลุง 

สรรพ คุณตามต า ร า
เภสัชกรรมไทย (กอง
การประกอบโรคศิลปะ
,2542) 

1.  ชมุเห็ดเทศ (Senna alata (L.) Roxb.) ใช้ใบแก้กลากเกลือ้น ใช้ใบแก้กลากเกลือ้น 
2. โคลงเคลง 

 (Melastoma malabathricum L.var. 
alba) 

แก้ไข้สนันิบาต บ ารุงธาตุแก้อ่อนเพลีย 
กินเป็นยาบ ารุงก าลงัหลงั
ฟืน้ไข้ 

3. มะนาว (Citrus aurantifolia Swing) ฟอกโลหิต แก้ไข้ แก้เสมหะ ฟอกโลหิต 
4. ผักเป็ดแดง (Alternanthera sessilis (L.) 

R. Br.) 
แก้ปวดศีรษะหลงั
คลอด 

ดับพิษโลหิต ท าให้โลหิต
เย็น 

5. ขา่ (Alpinia galangal (L.) Willd.) แก้กลากเกลือ้น แก้ผ่ืนคนั แก้ปวดตามข้อ 
6. ขา่เลก็ (Alpinia conchigera Griff) แก้กลากเกลือ้น แก้กลากเกลือ้น 
7. คลุ้ม (Donax grandis Ridl.) แก้ปวดศีรษะหลงั

คลอด 
แก้พิษไข้ตวัร้อน 
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    ตารางท่ี 13 เปรียบเทียบสรรพคณุพืชสมนุไพรท่ีตรงกบัต าราสารานกุรมสมนุไพรไทย 

ล าดับ
ที่ 

ชื่อพืน้เมือง/ 
ชื่อวิทยาศาสตร์ 

สรรพคุณตามการ
ใช้ของหมอต าแย 

สารานุกรมสมุนไพรไทย( วุฒิ, 
2540) 

1. เปราะป่า (Kaempferia pulchra 
Ridl.) 

อาบน า้แก้ผ่ืนคนั   แก้ผ่ืนคนั   

2. ห น า ด  (Blumea balsamifera 
(L.) DC.) 

ต้มอาบบ ารุงผิวหนัง
ใ ห้ชุ่ ม ชื น้แ ก้ โรคหิด
กลิ่นหอมช่วยให้รู้สึก
สดช่ืน 

ต้มอาบบ ารุงผิวหนงัให้ชุ่มชืน้แก้
โรคหิด กลิ่นหอมช่วยให้รู้สึกสด
ช่ืน 

3. พริกไทย (Piper nigrum L.) ขบัน า้คาวปลา ขบัน า้คาวปลา 
4. วา่นน า้ (Acorus calamus L.) ขบัน า้คาวปลา ขบัน า้คาวปลา 
5. มะขาม (Tamarindus indica L.) แ ก้ คันต าม ผิ ว หนั ง 

ช่วยให้ผิวหนงัสะอาด 
แก้คนัตามผิวหนงั ช่วยให้ผิวหนงั
สะอาด 

6. ส้ ม ป่ อ ย  (Acacia concinna 
(Willd.) DC.) 

แ ก้ คันต าม ผิ ว หนั ง 
ช่วยให้ผิวหนงัสะอาด 

แก้คนัตามผิวหนงั ช่วยให้ผิวหนงั
สะอาด 

 
4.2.10 พืชในต ารับยาท่ีสอดคล้องกับรายงานฤทธ์ิทางชีวภาพ 
                       จากการศึกษาครัง้นีพ้บพืชสมุนไพรท่ีมีการใช้สอดคล้องกับรายงานฤทธ์ิทาง

ชีวภาพจ านวน 4 ชนิด คือ ชุมเห็ดเทศ (Senna alata (L.) Roxb.) มีฤทธ์ิ ในการแก้กลากเกลือ้น

(Sule, 2010) และ มะขาม (Tamarindus indica L.) มีฤทธ์ิต้านจลุชีพ (Doughari, 2006)  พริกไทย 

(Piper nigrum L.) (Ahmadc et al., 2012) และว่ านน า้  (Acorus calamus L.)  (Divya et al., 

2011) ฤทธ์ิช่วยในการหดรัดตวัของมดลกู ความสอดคล้องดงักล่าวช่วยยืนยนัความรู้ในการใช้พืช

สมนุไพรของหมอต าแย 

4.3. ผลของการนวด 

      4.3.1 ผลของการนวดในช่วงตัง้ครรภ์ 

                 การนวดมีผลต่อจิตใจ ลดอาการซึมเศร้าในหญิงตัง้ครรภ์ พบความเปล่ียนแปลงของ

ฮอร์โมนอย่างชัดเจน โดยการศึกษาการนวดหญิงตัง้ครรภ์ พบว่า การนวดส่งผลต่อฮอร์โมน

เอพิเนฟริน (epinephrine) เซโรโตนิน (serotonin) และโดพามีน (dopamine) สงูขึน้ ลดคอติซอล 

(cotisol) และนอร์เอพิเนฟริน (norepinephrine) ลดการเครียด ซมึเศร้า และ ท าให้ผ่อนคลายมาก
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ขึน้ ส่งผลให้นอนหลบั และลดอาการปวดขาและหลงั (Field, 2004) เช่นเดียวกับการนวดในกลุ่ม

จิตบ าบดัร่วมกบัการนวด ลดภาวะซึมเศร้า และวิตกกงัวลในสตรีตัง้ครรภ์ท่ีมีภาวะซึมเศร้าในไตร

มาสท่ี 2 พบวา่ลดระดบัความเครียดได้อยา่งเดน่ชดั (Field, 2009) 

4.3.2 ผลของการนวดในระยะหลังคลอด   

                    1. การนวดในส่วนต่าง ๆ ของร่างกายเพ่ือคลายกล้ามเนือ้ ให้เลือดไหลเวียนทัว่ทัง้

ร่างกาย วิธีการนวดคือการใช้เท้าย ่าลงบนกล้ามเนือ้ทัว่ทัง้ร่างกาย สอดคล้องกบัการนวดอโรมา 

(Aromatherapy-Massage) ในหญิงหลังคลอดมีผลต่อจิตใจในการลดความเครียด ความวิตก

กังวลของหญิงหลังคลอด (Imura, 2006) การนวดหลัง ช่วยเพิ่มน า้นมให้มากขึน้ ท าให้ทารกมี

น า้หนกัมากขึน้อยา่งมีนยัส าคญั (Patel, 2013) 

                    2. การนวดมดลกูและการทบัก้อนเส้าช่วยในการขบัน า้คาวปลา บรรเทาอาการปวด

หลัง (ประพจน์, 2549)  ในการนวดของหมอต าแยในแต่ละครัง้จะมีการนวดเคล้ามดลูกเพ่ือขับ

น า้คาวปลาเชน่กนั  

                 3. การนวดช่วยกระตุ้นน า้นมให้ไหล มีการศึกษาการนวดและประคบด้วยลูกประคบ
ช่วยให้น า้นมไหลดีกว่าการประคบด้วยกระเป๋าน า้ร้อนอย่างมีนยัยะส าคญั (ชุติมาพร, 2010) ผล
ของการนวดเต้านมตอ่การไหลของน า้นมในมารดาหลงัคลอด : กรณีศกึษา หมอบสุมาวาตี ดือเระ 
สรุปผลการศึกษาว่าน า้นมไหลดีขึน้หลงัจากการนวด (นภาพร และคณะ, 2542) และพบว่าการ
นวดเต้านมสามารถเพิ่มปริมาณไขมนัในนมแม ่(Jones, 2014) การนวดเต้านมแบบ Oketani ชว่ย
เพิ่ม ไขมนั (lipids) และ เคซีน (casein) ในน า้นม (Foda, 2004)   การนวดหลงัให้หญิงหลงัคลอด

ท าให้น า้นมเพิ่มขึน้อย่างชดัเจนในกลุ่มควบคมุ (Patel & Gedam, 2013) และการนวด ยงัช่วยให้
หลัง่ออกซิโตซินมากขึน้ (Morhenn, 2012)  ด้านจิตใจการนวดท าให้หญิงหลงัคลอดผ่อนคลาย ชว่ย

ลดความเครียด อาการวิตกกงัวล จงึสง่ผลให้น า้นมไหลมากขึน้ (Field, 2009) 
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4.3.3 เปรียบเทียบการนวดของหมอต าแยทัง้ 10 คน 

       การเปรียบเทียบการนวดของหมอต าแยทัง้ 10 คน  มีความคล้ายคลึงกัน อาจมีบางส่วนท่ี

นวดตา่งกนั โดยมีรายละเอียดดงันี ้

การนวดท่ีเหมือนกนัทัง้ 10 คน 

- ใช้เท้านวดไปยงัต าแหน่งของมดักล้ามเนือ้เพ่ือคลายกล้ามเนือ้ เน้นการนวด

ขาเพ่ือคลายกล้ามเนือ้  มีการผ่อนแรงการนวดโดยการจบัคาน หรือจบัราว 

ท าให้น า้หนกัการนวดไมม่ากเกินไป 

- เร่ิมนวดจากเท้าและเน้นนวดกล้ามเนือ้ขาให้คลาย ก่อนนวดท้อง 

- นวดแนวขาด้านหน้า และขาด้านใน ให้กล้ามเนือ้คลายตวั  เพราะเป็นแนว

เส้นท่ีเก่ียวข้องกบัมดลกูโดยตรง 

- การนวดบริเวณหลงั มีทัง้การนวดและการดดั เพราะมารดาหลงัคลอดมกัมี

อาการปวดหลงั 

- สะกิดเส้นกระตุ้นน า้นม เพ่ือให้น า้นมไหลดี 

- นวดศีรษะในขัน้ตอนสดุท้าย เพ่ือเปิดลมให้เดนิตลอด 

การนวดท่ีตา่งกนั 

- นวดบริเวณข้างทวารหนกั หมอต าแย 3 คน นวดบริเวณนีเ้พราะท าให้

กล้ามเนือ้อุ้งเชิงกรานคลายตวั สามารถนวดมดลกูได้ง่ายขึน้  

- นวดบริเวณสะบกัก่อนสะกิดเส้น 5 คน เพ่ือคลายกล้ามเนือ้หลงัก่อนสะกิด

เส้นกระตุ้นน า้นม 

- การนวดแขนด้านใน หมอต าแย 3 คน นวดเพ่ือคลายกล้ามเนือ้แขนบรรเทา

อาการปวดเม่ือย 
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4.3.4 เปรียบเทียบการนวดของหมอต าแยกับเส้นประธานสิบ  

 การเปรียบเทียบ เส้นประธานสิบกบัการนวดของหมอต าแย แก้อาการท่ีระบไุว้ในต าราการ

นวดไทย (ยงศกัดิ์, 2552)  และจากการสมัภาษณ์ อ.คณิต เขมะพนัธุ์มนสั มีความคล้ายคลึงกัน 

(ตารางท่ี 14)   

ตารางท่ี 14 การเปรียบเทียบการนวดของหมอต าแยกบัเส้นประธานสิบ 

 

 

 

เส้นประธาน 10 บริเวณที่หมอต าแยนวด อาการ 
เส้นอิทา และเส้นปิงคลา - ต้นขาด้านใน 

- สนัหลงั 
 

- แก้ปวดเม่ือยตามแขน
และขา 

- กระตุ้นน า้นม 
 

เส้นสมุนา - รอบเต้านม 
 

- กระตุ้ นการไหลเ วียน
โลหิต 

เส้นกาละทารี - แขนด้านในไปตลอดถึง
ปลายนิว้เท้า 

- ขาด้านนอก ไปจนถึง
ปลายนิว้เท้า 

 

- แก้ปวดชาตามแขนและ
ขา 

เส้นสหสัรังสี และเส้นทวารี - ขา เท้า หน้าแข้ง  
- ราวนม  
- ศีรษะ 

- แก้หน้ามืด ตาลาย 
- การไหลเวียนโลหิต 
- แก้วิงเวียน 

เส้นจนัทภสูงั และเส้นรุช า - เปิดลมท่ีห ู - แก้ลมออกห ู 
เส้นนนัทะกระหวดั - รอบทวาร - แก้ปัญหาการขบัถ่าย 
เส้นสิกขินี - บริเวณเชิงกราน - ขับน า้คาวปลา ช่วยให้

มดลกูเข้าอู ่
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4.3.5 เปรียบเทียบกับการดูแลหลังคลอดของการแพทย์แผนไทย 

    1. การนวดแบบราชส านัก จะนวดทัง้ตวัเพ่ือช่วยกระตุ้นระบบไหลเวียนเลือด และ

บรรเทาอาการปวดเม่ือย โดยเร่ิมจากการนวดพืน้ฐานขาด้านนอกขาด้านใน การนวดพืน้ฐานหลงั 

นวดพืน้ฐานแขนด้านนอกแขนด้านใน มีการนวดพืน้ฐานบา่และศีรษะ 

   2. การนวดแบบเชลยศกัดิ ์จะนวดทัง้ตวัเพ่ือช่วยกระตุ้นระบบไหลเวียนเลือด เร่ิมต้น

นวดจากเท้า นวดขาด้านนอก ขาด้านใน ขาด้านหลงั นวดหลงั นวดบา่ และศีรษะ เชน่เดียวกนั แต่

ไมน่วดท้องเพราะถ้าหมอไมมี่ความช านาญในการนวดในท้องอาจท าให้เกิดอนัตรายได้ 

   3. การดูแลโดยผดุงครรภ์ไทยมีการทับหม้อเกลือเพ่ือให้มดลูกหดรัดตวัเข้าอู่เร็ว 

โดยใช้หม้อขนาดเล็กใส่เกลือหรือสมุนไพรน าไปตัง้ไฟให้ร้อนแล้วน ามาวางใบพลบัพลึงห่อผ้าขาว 

ประคบบริเวณต้นขา ท้องน้อย และหลงั ซึง่มีความคล้ายคลงึกบัการวางก้อนเส้าของหมอต าแย  

 4. การดูแลโดยผดุงครรภ์ไทยมีการนวดด้วยลูกประคบบริเวณหน้าอกเพ่ือกระตุ้น

การไหลของนม แตไ่มมี่การนวดกระตุ้นเส้นน า้นมแบบการนวดของหมอต าแย  

   4.4 อาหาร 

        การห้ามรับประทานอาหารบางประเภทในระยะหลังคลอดเป็นความเช่ือท่ีมีอยู่ในหลาย

พืน้ท่ี เช่น ภาคเหนือ ห้ามรับประทาน เนือ้ววั เนือ้ควาย ชะอม แตงชนิดต่าง ๆ อาหารรสจดั (ชลธิ

ชา, 2537; จรรยา, 2546)  ภาคอีสาน ห้ามรับประทาน เนือ้สตัว์ป่า ชะอม  กระถิน มะละกอ ของ

หมกัดอง ขนมจีน และเคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอล์ (ศิโรบล, 2552; สมหญิง, 2553) ภาคกลาง ห้าม

รับประทาน หน่อไม้ ฟัก ผกักาดขาว ข้าวเหนียว แกงขีเ้หล็ก ส้มโอ และกล้วยหอม (กุสมุา, 2548)  

และภาคใต้ ห้ามรับประทาน แมงดานา ละมดุ มะม่วง ขนุน จ าปาดะ มะมดุ  มะเขือพวง หน่อไม้ 

ปลาไมมี่เกล็ด ปลามีพิษทกุชนิดเช่น ปลาดกุ ปลาคงั เนือ้สตัว์ท่ีมนั และคาว (ปรีดา, 2529; จินดา, 

2539; เอกวิทย์, 2540) ส่วนใหญ่แนะน าให้รับประทานอาหารสร้อนท่ีมีส่วนผสมของพริกไทย 

เพราะช่วยในการบีบรัดตวัของมดลกู ช่วยในการขบัน า้คาวปลา   อาหารท่ีมีรสเย็นและอาหารท่ีมี

กลิ่นจะท าให้เกิดอาการเลือดขึน้ คือ เวียนศีรษะ ปวดศีรษะ เป็นลมหมดสติ  (จินดา, 2539) 

 

4.5 ข้อห้ามในระยะหลังคลอด 



97 
 

  

 

1) ห้ามมีเพศสัมพันธ์ในระยะ 3 เดือนหลงัคลอด เพราะอาจท าให้เกิดการติดเชือ้ และ

ป้องกันการตัง้ครรภ์ ผดุงครรภ์ไทยแนะน าหญิงหลังคลอดว่าห้ามมีเพศสัมพันธ์

ประมาณ 100 วนั เพ่ือให้แผลฝีเย็บหายสนิท ป้องกันการตัง้ครรภ์ และการตกเลือด 

(ประพจน์, 2553) 

2)  ห้ามท างานหนกัและยกของหนักเป็นเวลา 1 เดือน เพราะการท างานหนัก ยกของ

หนกัอาจท าให้มดลูกเคล่ือน ผดงุครรภ์ไทยแนะน าหญิงหลงัคลอดห้ามท างานหนัก 

100 วนั ห้ามขึน้บนัไดเร็วๆ (ประพจน์, 2553) 

3) ห้ามเดินทางไกล หรือไปไกลจากบ้าน เป็นเวลา 15 วนั เพราะสุขภาพของหญิงหลัง

คลอดยงัไม่แข็งแรง อาจมีอาการแทรกซ้อนได้ ในภาคเหนือมีการห้ามออกจากบ้าน

เป็นเวลา 1 เดือน เพราะกลวัจะเกิดอาการลมผิดเดือน (เวียนศีรษะ เป็นลม หมดสติ) 

(ชลธิชา, 2537) 

4)   ห้ามอาบน า้เย็นและด่ืมน า้เย็น เป็นเวลา 1 เดือน เพราะการอาบน า้และด่ืมน า้เย็น

อาจท าให้เป็นไข้ หมอต าแยจึงแนะน าให้หญิงหลงัคลอดอาบน า้ต้มสมุนไพร ซึ่งเป็น

วิธีการดแูลท่ีใช้เหมือนกนัในทกุภาค และตา่งประเทศ เช่น ในประเทศลาว (Lamxay, 

2011)  ประเทศกัมพูชา (Lo, 2007) และประเทศอินโดนีเซีย (Isabelle, 2007)  เพ่ือ

ป้องกนัโรคหรืออาการผิดปกตท่ีิอาจจะเกิดขึน้ในระยะหลงัคลอด  
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บทที่ 5 

 

สรุปผลและข้อเสนอแนะ 

5.1 สรุปผล 

            5.1.1 การดูแลมารดาในระยะตัง้ครรภ์และหลังคลอด 

             การนวดในมารดาระยะตัง้ครรภ์มี 3 แบบ คือการนวดเพ่ือลดอาการปวดเม่ือย 

การนวดคดัท้องเพ่ือให้ท้องหลวม ทารกไมค่ า้บริเวณชอ่งเชิงกราน และการแตง่ท้องเพ่ือให้ทารกอยู่

ในท่าท่ีท าให้คลอดง่าย หมอต าแยจะแนะน าให้มารดาตัง้ครรภ์ระมดัระวงัตวั เช่น ห้ามนั่งขวาง

บนัได ห้ามข้ามเชือกลา่มววั ห้ามอาบน า้ตอนกลางคืน เพราะกลวัจะเกิดอบุตัเิหต ุห้ามรับประทาน

อาหารท่ีรสเผ็ดร้อน เพราะกลวัวา่จะเกิดการแท้ง 

กระบวนการดแูลหลงัคลอดของหมอต าแยประกอบด้วย การประคบก้อนเส้า การนวดเพ่ือ

คลายอาการปวดเม่ือย นวดให้มดลูกเข้าอู่ การนวดกระตุ้นน า้นม การอาบน า้สมุนไพร การ

รับประทานยาขบัน า้คาวปลา  และการดแูลเร่ืองอาหาร การงดอาหารแสลง เช่น ห้ามรับประทาน 

แมงดานา ละมดุ มะม่วง ขนนุ จ าปาดะ มะมดุ  มะเขือพวง หน่อไม้ ปลาไม่มีเกล็ด และมีข้อห้าม

อ่ืน ๆ เช่น ห้ามมีเพศสมัพนัธ์ในระยะ 3 เดือนหลงัคลอด ห้ามท างานหนกัและยกของหนกัเป็นเวลา 

1 เดือน ห้ามเดนิทางไกล หรือไปไกลจากบ้าน เป็นเวลา 15 วนั ห้ามอาบน า้เย็นและดื่มน า้เย็น เป็น

เวลา 1 เดือน 

     5.1.2 ภูมิปัญญาด้านการใช้พืชสมุนไพรของหมอต าแย 

       จากการศกึษาภูมิปัญญาของหมอต าแยทัง้ 10 คน รวบรวมพืชสมนุไพรได้ 59 ชนิด 51 

สกุล 30 วงศ์ วงศ์ท่ีพบมากท่ีสุดคือ วงศ์ Fabaceae และวงศ์ Zingiberaceae วงศ์ละ  6 ชนิด  

รวบรวมต ารับยาได้ทัง้สิน้จ านวน 22 ต ารับ เป็นยาใช้ภายใน 12 ต ารับ ยาใช้ภายนอก 10 ต ารับ 

ประกอบด้วยต ารับยาท่ีใช้ดแูลมารดาในระยะตัง้ครรภ์ 2 ต ารับ ต ารับยาท่ีใช้ในระยะหลงัคลอด 

จ านวน 20 ต ารับ วิธีการใช้ยาท่ีพบมากท่ีสุดคือรับประทานมีจ านวน  11 ต ารับ ต ารับยาในระยะ

หลงัคลอดประกอบด้วย ต ารับยาต้มน า้อาบหลงัคลอด 8 ต ารับ หมอต าแยให้ความส าคญักบัการ

ใช้พืชสมนุไพรในชว่งหลงัคลอดมาก โดยเฉพาะการป้องกนัและฟืน้ฟสูขุภาพ เชน่ แก้ปวดเม่ือย ท า
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ความสะอาดร่างกาย และขบัน า้คาวปลา โดยจะจดัต ารับยาสมนุไพรให้ไปต้มรับประทานหรือต้ม

น า้อาบท่ีบ้าน ต ารับยาขบัน า้คาวปลา 4 ต ารับ  ต ารับยาแก้ไข้สนันิบาต 2 ต ารับ  ยาพอกแก้ปวด

ศีรษะ 1 ต ารับ ยาแก้เลือดขึน้ 1 ต ารับ ยาแก้ผดผ่ืน 1 ต ารับ  ยาแก้ตกเลือด 1 ต ารับ ยาขบัรก 1 

ต ารับ และยาทาแก้ปวดเม่ือยร่วมกับการนวด 1 ต ารับ วิธีเตรียมยาท่ีใช้มากท่ีสุดคือการต้มน า้มี

จ านวน 14 ต ารับ เพราะการต้มเป็นการเตรียมยาท่ีเหมาะสมกับการใช้ คือใช้อาบและเป็นยาน า้

เพ่ือรับประทาน  

ลกัษณะวิสยัของพืชท่ีน ามาใช้มากท่ีสุด คือไม้ล้มลุก 22 ชนิด เพราะเป็นพืชสมุนไพรท่ี

สามารถหาได้ง่าย สามารถเก็บมาใช้ได้สะดวก  แหลง่ท่ีมาของพืชสมนุไพร การจดัหาสมนุไพรของ

หมอต าแยประกอบด้วยสมนุไพรปลกูมากท่ีสดุ (ร้อยละ 59)  เพราะหมอต าแยนิยมน าพืชสมนุไพร

ท่ีใช้บอ่ยมาปลกูภายในบริเวณบ้านหรือสวนสมุนไพร ส่วนของพืชสมนุไพรท่ีน ามาใช้มากท่ีสดุคือ 

ใบ 23 ชนิด เพราะใบเป็นส่วนท่ีเก็บง่ายและเหมาะจะน ามาใช้ต้มน า้อาบ พืชสมนุไพรท่ีมีรายงาน

การใช้มากท่ีสุดคือ มะพร้าว (Cocos nucifera L.) ซึ่งมีค่า UV สูงสุด  (UV =  1) รองลงมาคือ 

เอาะขาว (Alocasia macrrhizos (L.) G.Don) ใช้รักษาสนันิบาตหน้าไฟ (UV = 0.8) จากการศกึษา

ครัง้นีพ้บพืชสมุนไพรท่ีมีการใช้สอดคล้องกับรายงานฤทธ์ิทางชีวภาพจ านวน 4 ชนิด คือ ชุมเห็ด

เทศ (Senna alata (L.) Roxb.) มีฤทธ์ิ ในการแก้กลากเกลือ้น มะขาม (Tamarindus indica L.) มี

ฤทธ์ิต้านจุลชีพ พริกไทย (Piper nigrum L.) และว่านน า้ (Acorus calamus L.) ฤทธ์ิช่วยในการ

หดรัดตวัของมดลกู ความสอดคล้องดงักลา่วชว่ยยืนยนัความรู้ในการใช้พืชสมนุไพรของหมอต าแย 

5.2 ข้อเสนอแนะ 

      5.2.1 เน่ืองจากหมอต าแยในจงัหวดัพทัลงุ ทัง้หมดเป็นผู้สงูอาย ุและไมมี่คนสืบทอดองค์

ความรู้ จงึควรมีการสง่เสริมให้คนในชมุชนและคนรุ่นหลงัเห็นความส าคญัของภมูิปัญญาการ

รักษาของหมอต าแยเพ่ือให้มีการสืบทอดและใช้กนัภายในชมุชนตอ่ไป 

       5.2.2 พืชสมนุไพรท่ีหมอต าแยใช้เป็นพืชสมนุไพรท่ีใช้กนัเฉพาะถ่ิน จงึยงัขาดการศกึษาใน

สว่นของฤทธ์ิทางเภสชั จงึนา่จะมีการการศกึษาในด้านนีต้อ่ไป 
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ช่ือ สกุล  นางสาววีริสา  ทองสง 
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