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        
         

การศึกษานี้มีวัตถุประสงคเพื่อตรวจสอบการปนเปอนของจุลินทรียกอโรคและโลหะหนักในยาแผนโบราณ
ทีผ่ลติในจงัหวดัขอนแกน พบวาจำนวน 68 ตวัอยางทีต่รวจสอบสวนใหญเปนยาน้ำ (รอยละ 70.6) รองลงมาเปน
ยาเมด็ (รอยละ 14.7) ยาแคปซลู (รอยละ 10.3) และยาผง (รอยละ 4.4) ซึง่พบวาการปนเปอนของจลุนิทรยีทีใ่ช
อากาศโดยรวมมคีาตัง้แต < 10 จนถงึ 416,000 colony forming unit (cfu) ตอกรมัหรอืตอมลิลลิติร โดยเปน
ตวัอยางยาน้ำรอยละ 10.3 (7 ตวัอยาง) ทีม่คีามากกวา 100,000 cfu ตอมลิลลิติร ตวัอยางในรปูแบบยาแคปซลู
ยาเมด็ และยาผงสวนใหญมคีาต่ำ ยกเวนยาผงเพยีง 1 ตวัอยางทีม่คีาสงูกวา 200,000 แตต่ำกวา 500,000 cfu
ตอกรัม สวนการปนเปอนจุลินทรียกอโรคมีทั้งหมดรอยละ 7.4 (5 ตัวอยาง) ซึ่งเปนยาน้ำทั้งหมดโดยพบเชื้อ
Salmonella sp. 2 ตัวอยาง Clostridium sp. 2 ตัวอยาง และ Escherenchia coli 1 ตวัอยาง ไมพบการปนเปอนเชือ้
Staphylococcus aureus ในทกุตวัอยางทีท่ดสอบ การปนเปอนของโลหะหนกัพบเฉพาะการปนเปอนตะกัว่เกนิมาตรฐาน
กำหนด โดยมีคาสูงกวา 10 ppm เทากับรอยละ 19.1 (13 ตัวอยาง) สวนใหญเปนยาแคปซูลถึงรอยละ 85.7
(6 ใน 7 ตวัอยาง) และยาเมด็ถงึรอยละ 70 (7 ใน 10 ตวัอยาง) สวนการปนเปอนของสารหนแูละแคดเมยีมต่ำกวา
มาตรฐานกำหนดคอืมคีาตัง้แต 0-0.097 ppm และ 0-0.017 ppm ตามลำดบั

Abstract
This study aimed to investigate the contamination of pathogenic microbials and heavy metals in Thai

traditional medicines produced in Khon Kaen Province. From 68 studied samples, dosages were in the forms
of liquid (70.6%), pill (14.7%), capsule (10.3%) and powder (4.4%). The total aerobic microbial counts
(TAMC) of all samples were <10-146,000 cfu/g or cfu/ml. Seven liquid samples (10.3%) showed TAMC
at more than 100,000 cfu/ml, whereas the other samples had TAMC at lower levels than the allowable limit
except for one powder sample. However its TAMC is still less than the limit of 500,000 cfu/g. It was found
that 5 liquid samples (7.4%) were contaminated with pathogenic microbials, which were 2 samples with
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Salmonella sp., 2 samples with Clostridium sp. and 1 sample with Escherenchia coli. There were no studied
samples contaminated with Staphylococcus aureus. Thirteen samples (19.1%) were contaminated with lead at
higher than the allowable limit (10 ppm). The majority of capsules (85.7%) (6 in 7 samples) and pills
(70%) (7 in 10 samples) were contaminated with lead at a level higher than 10 ppm. The amounts of arsenic
and cadmium in all samples were 0-0.097 and 0-0.017 ppm, respectively, which were lower than the
allowable limit.

บทนำ
ยาแผนโบราณตามพระราชบัญญัติยา พ.ศ.

2510 เปนยาสมุนไพรที่อยูในประกาศของกระทรวง
สาธารณสุข หรือไดรับการขึ้นทะเบียนใหเปนยา
แผนโบราณ (พ.ร.บ ยา, 2510) ที่พบวามีการขอ
ขึน้ทะเบยีนเพิม่มากขึน้อยางตอเนือ่ง (กองควบคมุยา,
2547) คณุภาพของยาแผนโบราณจงึเปนเรือ่งสำคญัซึง่
กระทรวงสาธารณสขุไดมปีระกาศกำหนดเกณฑเพือ่ให
การขึ้นทะเบียนตำรับยาแผนโบราณไดมาตรฐาน
ปลอดภัย โดยกำหนดหลักเกณฑการพิจารณาขึ้น
ทะเบยีนตำรบัยาโบราณดานมาตรฐานการปนเปอนเชือ้
จลุนิทรยีและโลหะหนกั ดงันี ้(1) มาตรฐานยาแผนโบราณ
ตองไมมีการปนเปอนเชื้อจุลินทรียที่อาจกอใหเกิดโรค
ตามที่กำหนดในตำรับยามาตรฐานยาสมุนไพรไทย
(Department of Medical Science, Ministry of Public
Health, 2000) คอื ไมมเีชือ้ Staphylococcus aureus
ตอยา 1 กรมั หรอื 1 มลิลลิติร, เชือ้ Clostridium sp.
และเชื้อ Salmonella sp. ตอยา 10 กรัม หรือ 10
มิลลิลิตร (2) มาตรฐานยาแผนโบราณตองไมมีการ
ปนเปอนของโลหะหนัก คือ สารหนู ไมเกิน 4 ppm,
แคดเมยีมไมเกนิ 0.3 ppm และตะกัว่ไมเกนิ 10 ppm
(ประกาศสำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา,
2546)

รายงานการปนเป อนของโลหะหนักใน
ยาแผนโบราณมอียางตอเนือ่ง โดยเฉพาะในชวงป พ.ศ.
2545 เปนขาวใหญที่พบวามีสารหนูปนเปอนใน

คำสำคัญ: การปนเปอน โลหะหนกั จลุนิทรยี ยาแผนโบราณไทย
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ยาหอมเกนิปรมิาณทีก่ำหนด เนือ่งจากมกีารใชกำมะถนัแดง
ซึง่เปนสารหนสูแีดงมาใชผสมในผลติภณัฑ ในป พ.ศ.
2547 สำนกังานคณะกรรมการอาหารและยาไดเรยีกเกบ็
ยาแผนโบราณจากตลาด เนือ่งจากมสีารหนเูกนิกำหนด
มาตรฐาน (กองควบคุมยา, 2547) การศึกษา
การปนเปอนของโลหะหนกัในยาแผนโบราณทีจ่ำหนาย
ในภาคเหนือ พบวามีตัวอยางไมเขามาตรฐานรอยละ
34.5 (กนัยารตัน และคณะ, 2546.) สำหรบัการศกึษา
ยาสมุนไพรที่ผลิตในโรงพยาบาลชุมชนในภาคเหนือ
พบการปนเปอนเชื้อจุลินทรียเกินมาตรฐานถึงรอยละ
58.7 (ประภสัสร และคณะ, 2546)

รายงานของกรมวิทยาศาสตรการแพทย พบวา
ยาแผนโบราณทีโ่รงพยาบาลของรฐัทัว่ประเทศสงตรวจ
มยีาผดิมาตรฐานรอยละ 61.8 โดยพบปรมิาณเชือ้เกนิ
มาตรฐานรอยละ 81.7 (อนญัญา และสมมาตร, 2548)
นอกจากนีก้ารตรวจสอบตวัอยางคณุภาพยาแผนโบราณ
ที่ไดรับทะเบียนตำรับแลว และยาแผนโบราณที่ขอขึ้น
ทะเบียนตำรับใหมที่สงตรวจในชวงป พ.ศ. 2547-
2548 พบวามีตำรับยาไมผานมาตรฐานรอยละ 15.4
(ลดัดา และคณะ, 2548) ดงันัน้ งานวจิยันีจ้งึตองการ
ตรวจสอบการปนเปอนของจุลินทรียและโลหะหนักใน
ตวัอยางยาแผนโบราณทีผ่ลติขึน้ในจงัหวดัขอนแกน เพือ่
ไดขอมูลดานคุณภาพของยาแผนโบราณไทยที่ผลิตขึ้น
ในทองถิ่น และเปนแนวทางพัฒนาควบคุมคุณภาพยา
แผนโบราณตอไป
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วธิกีารวจิยั
1. การรวบรวมตวัอยางทีว่เิคราะห

ตวัอยางทีใ่ชในการศกึษานีเ้ปนตวัอยางยาแผนโบราณ
จากแหลงผลิตในจังหวัดขอนแกน ซึ่งสงมาตรวจใน
ศูนยวิจัยและพัฒนาผลิตภัณฑสุขภาพจากสมุนไพร
(โดยผลิตในชวง เดือนมกราคม-พฤษภาคม พ.ศ.
2548) รวมทั้งสิ้น 68 ตัวอยาง ไดจาก 5 อำเภอ
ในจังหวัดขอนแกน คือ อำเภอเมือง อำเภอแวงใหญ
อำเภอชนบท อำเภออบุลรตัน และอำเภอบานไผ เปน
ตำรับยาน้ำ (รอยละ 70.6) ยาเม็ด (รอยละ 14.7)
ยาแคปซูล (รอยละ 10.3) และยาผง (รอยละ 4.4)
(ตารางที ่1)
2. การตรวจวเิคราะหการปนเปอน

2.1 การตรวจจำนวนเชือ้จลุนิทรยีทีใ่ชอากาศ
โดยรวม กรณยีาน้ำใชตวัอยาง 100 มลิลลิติร กรณเีปน
ยาอืน่ๆ ใชวธิชีัง่น้ำหนกัรวม 10 กรมั นำมาบรรจใุนขวด
ปลอดเชือ้ จากนัน้เจอืจางดวย normal saline และเจือ
จางดวยวธิ ี serial dilution นำตวัอยางทกุความเขมขน
ที่เจือจางจำนวน 1 มิลลิลิตร มาทดสอบโดยวิธี pour
plate บน tryptic soy agar plate จากนัน้บมเลีย้งที ่37
องศาเซลเซยีส เปนเวลา 1-2 วนั นบัจำนวนเชือ้จลุนิทรยี
ทีไ่ด

2.2 การตรวจวิเคราะหเชื้อ 3 ชนิด ใชวิธี
ทดสอบในอาหารเลี้ยงเชื้อที่เฉพาะและกรณีใหผลบวก
แลว ทดสอบยนืยนัโดยการยอมสแีกรม ดงันี้ (Lennett
et al., 1985)

ก. การตรวจเชื้อ Staphylococcus aureus
นำตวัอยางจำนวน 1 มลิลลิติร (กรณเีปนยาน้ำ) หรอื
1 กรมั (กรณเีปนยาเมด็และยาผง) ใสลงในอาหารเลีย้ง
เชื้อ tryptone soya broth บมเลีย้งที ่37 องศาเซลเซยีส
เปนเวลา 18-24 ชัว่โมง จากนัน้ streak ลงบนอาหาร
mannitol salt agar และ Baird-paeker agar พรอมทั้ง
เขี่ยเชื้อ S. aureus มาตรฐาน ลงไปเปนเชื้อควบคุม
บมเลีย้งที ่37 องศาเซลเซยีส เปนเวลา 1-2 วนั พจิารณา
ลักษณะเชื้อที่เจริญ เปรียบเทียบกับเชื้อมาตรฐาน
หากมโีคโลนทีีม่ลีกัษณะคลายเชือ้มาตรฐาน ทำการยอมสี
แกรมเพือ่ยนืยนัผล

ข. การตรวจเชือ้ Salmonella sp. นำตวัอยาง
ทีต่องการทดสอบจำนวน 10 มลิลลิติร หรอื 10 กรมั
แลวแตกรณีคลายขอ ก. มาใสลงในอาหารเลี้ยงเชื้อ
selenite cystine broth บมเลีย้งที ่37 องศาเซลเซยีส เปน
เวลา 18 - 24 ชัว่โมง จากนัน้ streak ลงบนอาหารแขง็
Shigella Salmonella agar และ Brillant green agar
พรอมทัง้เขีย่เชือ้ S. typhimurium มาตรฐานลงไปเปน
เชื้อควบคุม บมเลี้ยงที่ 37 องศาเซลเซียส เปนเวลา
1 - 2 วนั พจิารณาลกัษณะเชือ้ทีเ่จรญิและเปรยีบเทยีบ
กับเชื้อมาตรฐาน หากมีโคโลนีที่มีลักษณะคลายเชื้อ
มาตรฐาน ทำการยอมสแีกรม เพือ่ยนืยนัผล

ค. การตรวจเชือ้ Clostridium sp. นำตวัอยาง
ทีต่องการทดสอบ จำนวน 10 มลิลลิติร หรอื 10 กรมั
ตามทีก่ลาวแลวในขอ ก. มาใสในอาหารเลีย้งเชือ้ Fluid
thioglycolate medium และ cooked meat medium บม
เลีย้งที ่37 องศาเซลเซยีส เปนเวลา 18-24 ชัว่โมง จาก
นัน้ streak ลงบนอาหารแขง็ Blood agar, Egg yolk agar
และ Sulfite Polymyxin Sulfadiazine Agar พรอมทั้ง
เขี่ยเชื้อมาตรฐานลงไปเปนเชื้อควบคุม บมเลี้ยงใน
anaerobic jar ที ่37 องศาเซลเซยีส เปนเวลา 1-3 วัน
พิจารณาลักษณะเชื้อที่ เจริญบนอาหารแตละชนิด
เปรยีบเทยีบกบัเชือ้มาตรฐาน หากมโีคโลนทีีม่ลีกัษณะ
คลายเชือ้มาตรฐาน ทำการยอมสแีกรม เพือ่ยนืยนัผล

2.3 การตรวจวัดปริมาณโลหะหนัก กรณี
ตัวอยางเปนยาน้ำใชปริมาตร 20 มิลลิลิตร มาทำให
เหลือ 2 มิลลิลิตร โดยใชความรอนที่อุณหภูมิ 120
องศาเซลเซียส จากนั้นเติมกรดไนตริกเขมขน 10
มลิลลิติร ยอยใหเหลอืปรมิาตร 2 มลิลลิติร กรณเีปน
ยาในรปูแบบของแขง็ใชปรมิาณ 1 กรมั มายอยดวยกรด
ไนตริกเขมขน 20 มิลลิลิตร จนเหลือปริมาตร 2
มิลลิลิตร จากนั้นกรองผานกระดาษกรอง และปรับ
ปรมิาตรใหเปน 10 มลิลลิติร ดวยน้ำทีป่ราศจากไอออน
นำไปวดัปรมิาณโลหะหนกั 3 ชนดิ As, Cd และ Pb ดวย
วิธี Atomic Absorption Spectroscopy (วรรณา และ
บงัอร, 2547)
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ผลการวจิยั
การตรวจสอบตัวอยางยาแผนโบราณที่ผลิตใน

จงัหวดัขอนแกน จาก 5 อำเภอ จำนวน 68 ตวัอยาง ซึง่
สวนใหญเปนยาน้ำ รองลงมาเปนยาเมด็ ยาแคปซลู และ
ยาผง (ตารางที ่1) ซึง่มขีอบงใชแตกตางกนั สวนใหญ
เปนยาบำรงุรางกาย ยากมุาร และยาสตร ีทีเ่หลอืเปนยา
ทีบ่ำรงุธาต/ุ แกกษยั ยาประดง ยารดิสดีวงทวาร ยาแก
ไข/แกไอ ยาขบัปสสาวะ ยาขบัลม ยาถายพยาธ ิและยา
แกจกุเสยีด (ตารางที ่2) ซึง่สวนใหญมสีวนผสมของพชื
สมุนไพรมากมายหลากหลายชนิดเปนองคประกอบ
(ตารางที ่3)

ผลการตรวจการปนเปอนของเชือ้จลุนิทรยีนัน้มี
ปริมาณเชื้อจุลินทรียที่ใชอากาศโดยรวม ตั้งแต < 10
จนถงึ 416,000 colony forming unit (cfu) ตอกรมั
หรอืตอมลิลลิติร โดยพบวายาทัง้หมด 68 ตวัอยาง มี
การปนเปอนอยใูนชวงกวาง ตัง้แต < 10 จนถงึ 416,000
cfu ตอมลิลลิติร โดยพบวาในยาน้ำมตีวัอยางถงึรอยละ
10.3 (7 ตวัอยาง) ทีม่คีามากกวา 100,000 cfu ตอ
มลิลลิติร สวนยาแคปซลูทัง้หมด 7 ตวัอยาง มคีาตัง้แต
22-9,970 cfu ตอกรัม ยาเม็ดทั้งหมด 20 ตัวอยาง
มีคาตั้งแต 30-13,200 cfu ตอกรัม และยาผง
3 ตัวอยางมีคาตั้งแต 225-229,500 cfu ตอกรัม
(รูปที่ 1) อยางไรก็ดีคาเหลานี้สวนใหญต่ำกวาระดับ
ที่กำหนดไวในตำรับยาสมุนไพร  (Thai Herbal
Pharmacopoeia, 2000) ซึง่ตองมไีมเกนิ 500,000 cfu
ตอกรมั สำหรบัยาผง และ 100,000 cfu ตอมลิลลิติร
สำหรับยาน้ำ  นอกจากนี้ยังพบการปนเปอนของเชื้อ
กอโรคในตวัอยางทีเ่ปนยาน้ำทัง้สิน้ 5 ตวัอยาง (รอยละ
7.4) โดยพบเชื้อ  Salmonella sp . 2 ตัวอยาง
Clostridium sp. 2 ตัวอยาง และ E. coli 1 ตวัอยาง
โดยไมพบเชื้อ S. aureus ในทุกตัวอยางที่ทดสอบ
สวนยาแคปซลู ยาเมด็ และยาผงไมพบการปนเปอนของ
เชือ้กอโรคเหลานี้ (ตารางที ่4)

การตรวจระดบัของโลหะหนกั 3 ชนดิ ทีก่ำหนด
ในมาตรฐานยาแผนโบราณ ตามประกาศสำนักงาน
คณะกรรมการอาหารและยานั้นพบวาทุกตัวอยางมี

ปริมาณสารหนู แคดเมียม ไมเกินมาตรฐานกำหนด
ซึ่งกำหนดใหมีการปนเปอนของสารหนูและแคดเมียม
ไมเกนิ 4 และ 0.3 ppm ตามลำดบั โดยปรมิาณสารหนู
ในยาน้ำมคีาตัง้แต 0-0.097 ppm ของยาแคปซลูตัง้แต
0-0.447 ppm ยาเมด็ตัง้แต 0.033-1.704 ppm และ
ของยาผงเทากับ 0.085-0.226 ppm (รูปที่ 2A)
สำหรับคาแคดเมียมของยาน้ำเทากับ 0-0.017 ppm
ยาแคปซูลเทากับ 0.004-0.062 ppm ยาเม็ดเทากับ
0.004-0.084 ppm และของยาผงเทากับ 0.022-
0.051 ppm (รปูที ่2B) แตพบการปนเปอนของตะกัว่
เกินกำหนด 10 ppm ถึง 13 ตัวอยางจากทั้งหมด
68 ตัวอยาง (รอยละ 19.1) ซึ่งพบปริมาณตะกั่ว
เกินกำหนด 10 ppm ในตัวอยางที่เปนยาแคปซูลถึง
รอยละ 85.7 (6 ใน 7 ตวัอยาง) และยาเมด็ถงึรอยละ
70 (7 ใน 10 ตัวอยาง) สวนปริมาณตะกั่วในยาน้ำ
คอนขางต่ำอยูในชวง 0-1.23 ppm และของยาผง
อยใูนชวง 1.98-4.20 ppm (รปูที ่2C)

อภปิรายและสรปุผลการวจิยั
การศึกษาครั้งนี้พบวาตัวอยางยาแผนโบราณ

68 ตวัอยาง ทีผ่ลติในจงัหวดัขอนแกน มกีารปนเปอน
ของเชื้อจุลินทรียที่ใชอากาศโดยรวมเกินกวาที่กำหนด
ตามตำรบัยาสมนุไพรรวม 7 ตวัอยาง จาก 68 ตวัอยาง
(รอยละ 10.3) และมเีชือ้กอโรคปนเปอน 5 ตวัอยาง
(รอยละ 7.4) ซึง่เปนจำนวนนอยกวาทีเ่คยมรีายงานมา
กอนวามีถึงรอยละ 61.8 ของยาที่ผลิตในโรงพยาบาล
ชมุชน (อนญัญา และสมมาตร, 2548) แสดงถงึความ
เขาใจในเรื่องสุขอนามัยในการผลิตยาของผูผลิตใน
จงัหวดัขอนแกนในระดบัหนึง่ แตอยางไรกด็ยีงัควรตอง
ไดมีการเผยแพรความรูเรื่องความสะอาดและหลักการ
ปฏบิตัทิีด่ ี(GMP) ของการเตรยีมยาแผนโบราณตอไป
เปนที่นาสังเกตวาพบเชื้อจุลินทรียปนเปอนในยาน้ำ
มากกวายารูปแบบอื่นๆ แสดงถึงคุณภาพน้ำที่นำมาใช
ในการผลติอาจไมสะอาดเพยีงพอ จงึควรไดมกีารแนะนำ
ใหใชน้ำที่มีคุณภาพในการเตรียมยา
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การศกึษาการปนเปอนโลหะหนกัในการทดลอง
ครั้งนี้ไดพบวาปริมาณการปนเปอนของสารหนูและ
แคดเมียมมีปริมาณต่ำกวามาตรฐานกำหนด แตยัง
พบการปนเปอนของตะกั่วเกินคามาตรฐานกำหนดใน
ยาแผนโบราณรูปแบบแคปซูล และยาเม็ดคอนขางสูง
คอื พบเกนิ 10 ppm ถงึรอยละ 85.7 (6 ใน 7 ตวัอยาง)
และรอยละ 70 (7 ใน 10 ตวัอยาง) ตามลำดบั จงึเปน
เรือ่งตองใหความรแูกผผูลติในดานวตัถดุบิและภาชนะ
ทีใ่ชในการเตรยีม ซึง่อาจเปนสวนทำใหเกดิการปนเปอน
ในการเตรียมยาแผนโบราณ และเนื่องจากยาเตรียม
เหลานีม้พีชืสมนุไพรเปนองคประกอบมากมาย จงึไดมี
การทบทวนใหมีการตรวจสอบการปนเปอนของ
โลหะหนักในวัตถุดิบกอนการเตรียมยาตอไป
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การปนเปอนของจุลินทรียกอโรคและโลหะหนักในยาแผนโบราณไทย
ทีผ่ลติใน  5 อำเภอ ของจงัหวดัขอนแกน

วารสารวจิยั มข. 12 (4) : ต.ค. - ธ.ค. 2550504

ตารางที ่1  แหลงผลติในจงัหวดัขอนแกน และรปูแบบของตำรบัยาแผนโบราณไทยทีต่รวจวเิคราะห

            จำนวนของรปูแบบยาแผนโบราณ
ยาน้ำ แคปซลู ยาเมด็ ยาผง

เมอืง 12 6 2 2* 22 (32.4)
ชนบท 8 - 1 - 9 (13.2)
อบุลรตัน 11 - 3 1 15 (22.0)
แวงใหญ 8 1 1 - 10 (14.7)
บานไผ 9 - 3 - 12 (17.7)
รวม (รอยละ) 48 (70.6) 7 (10.3) 10 (14.7) 3 (4.4) 68 (100)

หมายเหตุ  * เปนรปูแบบชาชง

  รวม (รอยละ)อำเภอ

ตารางที ่2 ชนดิของตวัอยางตำรบัยาแผนโบราณไทยทีศ่กึษา

ประเภทของยา ยาน้ำ ยาแคปซลู ยาเมด็ ยาผง รวม
1. ยาบำรงุธาต ุ/ แกกษยั 7 - - - 7
2. ยากมุาร / แกทราง 11 - - - 11
3. ยาประดง 6 - - - 6
4. ยาขบัลม 3 - - - 3
5. ยาถายพยาธิ - - 2 - 2
6. ยารดิสดีวงทวาร 2 1 3 - 6
7. ยาสตรี 8 - 1 1 10
8. ยาบำรงุรางกาย 10 1 2 - 13
9. ยาแกไข / แกไอ 1 2 1 - 4
10. ยาขบัปสสาวะ - 2 - 2 4
11. ยาแกจกุเสยีด - 1 1 - 2
รวม 48 7 10 3 68
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ที่ผลิตใน 5 อำเภอ ของจังหวัดขอนแกน

ตารางที ่3 พชืสมนุไพรทีเ่ปนองคประกอบของตำรบัยาแผนโบราณไทยทีศ่กึษา

       ตำรับยา
1. ยาบำรงุธาต ุ/ แกกษยั โกฐเขมา โกฐน้ำเตา โกฐเชยีง โกฐสอ โกฐพงุปลา โกฐกานพราว โกฐหวับวั

เทยีนดำ เทยีนขาว กำลงัเสอืโครง มากระทบืโรง เถารางหอม เถาวลัยเปรยีง
ทิ้งถอน รากไครเครือ ลูกขอย ทองพันชั่ง เจตมูลเพลิงแดง ขาวเย็นเหนือ
มะขามปอม สมอไทย สมโอ มะนาว มะงัว่ ลกูคดัเคา รากชาพล ูขมิน้ ขงิ
ไพล พรกิไทย ดปีล ีเหงอืกปลาหมอ บอระเพด็ หวับกุ เบญจกลู ลกูจนัทร
ดอกจนัทร กระวาน กานพล ูชะเอมเทศ หวัแหวหม ูดอกบนุนาค กระชาย
ดำ กำแพงเจด็ชัน้ อบเชยเทศ สมอพเิภก สะระแหน เถาเอน็ออน มะคำไก
รากแจง เถารางแดง เถาโคคลาน กำลงัววัเถลงิ โดไมรลูม แกนฝาง โสมเกาหลี
เปาใหญ ตังกุย รากกระยอม เกสรบัวหลวง พญามือเหล็ก แสมทะเล
เหด็หลนิจอื

2. ยากมุาร / แกทราง เปลือกไขเนา ลูกและรากเล็บมือนาง หญางวงชาง ตานเสี้ยน ตานดำ
ตานหมอน รากตานขโมย งวงตาลโตนด กระเพราแดง แมงลัก ฝางเสน
ขมิน้ออย ชมุเหด็เทศ ชมุเหด็ไทย ชะเอมเทศ กระพงัโหม เปลอืกอบเชย

3. ยาประดง ประดงเลอืด ประดงขอ ประดงไฟ หวัรอยร ูกระเชาผมีด กระชายดำ โกฐทัง้ 5
เทยีนทัง้ 5 กานพล ูลกูจนัทร ประดงใหญ

4. ยาขับลม โกฐสอ โกฐพงุปลา วานน้ำ รากเจตพงัด ีลกูมะตมูออน เถาสะคาน ชะเอม
เทศ ขงิแหง ใบพมิเสน ลกูกระวาน การบนู กานพลู

5. ยาถายพยาธิ ปากหวด ลกูสะแก โกฐน้ำเตา ลกูสมอไทย ลกูผกัชลีา
6. ยาริดสีดวงทวาร เพชรสงัฆาต โกฐกกักรา โกฐน้ำเตา ใบมะขามแขก รากเจตพงัด ีเหงอืกปลาหมอ

ขาวเยน็เหนอื ขาวเยน็ใต หวัดองดงึ
7. ยาสตรี วานชกัมดลกู โกฐสอ โกฐหวับวั โกฐเชยีง เถาสะคาน เทยีนทัง้ 5 ฝางเสน

ดปีล ีดอกคำฝอย ดอกคำไทย หวัแหวหม ู เจตมลูเพลงิ กานพล ูขมิน้ออย
ไพล วานสากเหล็ก วานมหาเมฆ เถาหมวกแดง วานนางคำ กำลังวัวเถลิง
ดอกพกิลุ ทองพนัชัง่

8. ยาบำรุงรางกาย โสม เหด็หลนิจอื แหวหม ูเปลอืกตนตะโกนา กำลงัเสอืโครง ลกูมะตมูออน
พรกิไทย กระชายดำ

9. ยาแกไข / แกไอ โกฐสอ โกฐเขมา โกฐจฬุาลมัพา จนัทรเทศ จนัทรแดง ลกูระดอม บอระเพด็
(ยาจันทรลีลา) รากปลาไหลเผอืก ฟาทะลายโจร ใครเครอื

10. ยาขบัปสสาวะ หญาหนวดแมว ฟาทะลายโจร
11. ยาแกจุกเสียด ขมิน้ชนั



การปนเปอนของจุลินทรียกอโรคและโลหะหนักในยาแผนโบราณไทย
ทีผ่ลติใน  5 อำเภอ ของจงัหวดัขอนแกน

วารสารวจิยั มข. 12 (4) : ต.ค. - ธ.ค. 2550506

ตารางที ่4 ยาแผนโบราณทีม่กีารปนเปอนของจลุนิทรยีกอโรค

                                                   จำนวนตำรบัทีป่นเปอน
ยาน้ำ แคปซลู ยาเมด็ ยาผง

S. aureus 0 0 0 0
Salmonella sp. 2 0 0 0
Clostridium sp. 2 0 0 0
E. coli 1 0 0 0
รวม 5 0 0 0

เชือ้

รปูที ่1 ปรมิาณของจลุนิทรยีรวมทีป่นเปอนในยาแผนโบราณไทย
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ที่ผลิตใน 5 อำเภอ ของจังหวัดขอนแกน

รปูที ่2 ปรมิาณโลหะหนกัทีป่นเปอนในยาแผนโบราณของไทย
A = สารหนู (As), B = แคดเมยีม (Cd) และ C = ตะกัว่ (Pb)

A

C

B


