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บ คัด ่อ 
            ทฤษฎีการแพทย์แผนไทย กำหนดตัวยาสมุนไพรที่มีสรรพคุณใกล้เคียงกัน 
สามารถใช้แทนกันได้ โกษฐ์เชียงระบุให้ใช้ไพลทดแทน เนื่องจากโกษฐ์เชียงเป็น
สมุนไพรที่ต้องนำเข้าจากต่างประเทศและมีราคาแพง งานวิจัยนี้จึงทำการศึกษาเพื่อ
เปรียบเทียบองค์ประกอบทางเคมีและฤทธิ์ต้านการอักเสบ ระหว่างโกษฐ์เชียงและ
ไพล โดยศึกษาองค์ประกอบทางเคมีด้วยวิธีทินเลเยอร์โครมาโตกราฟีแผ่นบาง และ
ศึกษาฤทธิ์ต้านการอักเสบโดยการยับยั้งเอนไซม์ไลปอกซี่จีเนส  ผลการศึกษาพบว่า 1) 
ไพลกับโกษฐ์เชียงที่สกัดด้วยเมทานอล มีค่าอัตราการเคลื่อนที่ของสารบนตัวดูดซับ
ตรงกันที่ตำแหน่ง 0.34,และ 0.42สารที่สกัดด้วยเอทธิลอะซิเตท มีค่าอัตราการ
เคลื่อนที่ของสารบนตัวดูดซับตรงกันที่ตำแหน่ง 0.64,0.68 และ 0.77 และสารที่สกัด
ด้วยเอ็น-เฮกเซน  มีค่าอัตราการเคลื่อนที่ของสารบนตัวดูดซับตรงกันที่ตำแหน่ง 
0.22, 0.30 และ 0.60 2) สารสกัดโกษฐ์เชียงและไพล ที่สกัดด้วยเมทานอล  เอ
ทธิลอะซิเตทและเอ็น-เฮกเซน  ความเข้มข้น  0.1mg/ml และ 1mg/ml  มีฤทธิ์ตา้น
การอักเสบไม่แตกต่างกัน จากผลการศึกษาโกษฐ์เชียงและไพลมีองค์ประกอบทางเคมี
บางองค์ประกอบในกลุ่มเดียวกันและฤทธิ์ต้านการอักเสบไม่แตกต่างกัน อาจมีความ
เป็นไปได้ในการนำมาใช้ทดแทนกัน แต่จำเป็นต้องศึกษาทางการวิจัยเชิงคลินิ ก
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Abstract 
The theory of Thai traditional medicine indicates that medicinal 

plants possessing similar indications can be used interchangeably as 
ingredients in traditional recipes. Thus, Angelica sinensis has been 
recommended to be replaced by Zingiber cassumunar because Angelica 
sinensis is an imported raw material and is more expensive. This study 
aimed to investigate and evaluate the possibility of interchanging 
Angelica sinensis with Zingiber cassumunar. The chemical profiles and 
anti-inflammatory activity of the two herbs were identified using thin 
layer chromatography technique and lipoxygenase inhibition assay, 
respectively. The results indicated that: 1) The methanolic extracts of 
Zingiber cassumunar and Angelica sinensis presented similar retention 
factor (Rf) values of 0.34 and 0.64, respectively. The Rf values of ethyl 
acetate extracts were 0.64, 0.68, and 0.77, respectively. The Rf values of 
the hexane extracts were 0.22, 0.30, and 0.60 respectively, 2) Methanolic, 
ethyl acetate, and hexane extracts of the herbs at 0.1 mg/mL and 1 
mg/mL also showed insignificant anti-inflammatory activity. Our findings 
that Angelica sinensis and Zingiber cassumunar extracts have similar 
chemical profiles and patterns of anti-inflammatory activity suggest that 
those herbs might be used interchangeably as ingredients in traditional 
recipes. However, further clinical study comparing the two herbs is 
necessary to confirm their interchangeability.   
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ค  มเป็นม    ค  ม ำคัญ องปัญห  
ทฤษฎีการแพทย์แผนไทยมีการกำหนดตัวยาสมุนไพรที่มีสรรพคุณใกล้เคียงกันหรือมีสรรพคุณเสมอกัน 

สามารถใช้แทนกันได้ เพราะยาบางชนิดที่อยู่ในตำรับยานั้น ขาดแคลน หรือตัวยานั้นต้องนำเข้ามาจากต่างประเทศ ทำ
ใ ห ้ ผ ู ้ ป ่ ว ย ต ้ อ ง ร อย าน านหร ื อ ข า ดย า  ( Restoration and Promotion of Thai Traditional Medicine 
Foundation,2005) ซึ่งตัวยาที่มีสรรพคุณใกล้เคียงกันและใช้แทนกันได้มี 38 ตัวยา มีการระบุตัวยาแทนโกษฐ์ ไว้ ถึง 
8 ตัวยา คิดเป็นร้อยละ 21.05 จะเห็นได้ว่า “โกษฐ์”เป็นเครื่องยาที่มีความสำคัญ คำว่า“โกษฐ์”(ออกเสียงว่า โกด) 
ตำรายาไทยเขียนไว้หลายแบบแตกต่างกันออกไป เช่น โกฐ โกฏ โกฏ โกฏฐ์ โกด โกษฐ์ สันนิษฐานว่า “โกษฐ์”น่าจะมา
จากคำในภาษทิบบี ( tibbi ) อันเป็นภาษาหนึ่งของเปอร์เซีย แปลว่า ฆ่า ปราบ กำจัด ทำให้หายไป แพทย์แผนไทย 
แบ่งพิกัดโกษฐ์ออกเป็น 4  ประเภท คือ  โกษฐ์ทั ้ง 5 โกษฐ์ทั ้ง 7 โกษฐ์ทั ้ง 9 และโกษฐ์พิเศษ ( Department of 
Development of Thai Traditional Medicine and Alternative Medicine,2009 )  

สำหรับโกษฐ์เชียงเป็นเครื่องยาที่อยู่ในโกษฐ์ทั้ง 5 โกษฐ์ทั้ง 7และโกษฐ์ทั้ง 9  เป็นเครื่องยาที่ได้จากรากแห้ง
ของพืชที่มีชื่อวิทยาศาสตร์ว่า Angelica sinensis (oliv .) ในบัญชียาหลักแห่งชาติ พ.ศ. 2563 พบตำรับยาที่ใช้โกษฐ์
เชียง จำนวน 11 ตำรับ  5 กลุ่มอาการ ดังนี้ ยารักษากลุ่มอาการทางระบบไหลเวียนโลหิต (แก้ลม) ได้แก่ ยาหอมทิพ
โอสถ ยาหอมเทพจิตร ยาหอมนวโกฐ ยาหอมแก้ลมวิงเวียน ยาหอมอินทจักร์  ยารักษากลุ่มอาการระบบทางเดิน
อาหาร ได้แก่ ยาธาตุบรรจบ ยามันทธาตุ ยาวิสัมพยาใหญ่ ยารักษากลุ่มอาการทางสูติศาสตร์ -นรีเวชวิทยา ได้แก่ ยา
สตรีหลังคลอด ยาแก้ไข้ ได้แก่ ยาประสะเปราะใหญ่ และยากลุ่มบำรุงโลหิต ได้แก่ ยาบำรุงโลหิต  นอกจากนี้ข้อมูล
การขึ้นทะเบียนยาแผนโบราณที่นําเข้าของสํานักงานคณะกรรมการ อาหารและยา พบว่า โกษฐ์เชียงเป็นสมุนไพรที่มี
การขึ้นทะเบียนมากถึง 1,371 ตํารับจัดเป็นอันดับที่ 3 จาก 100 รายการ  (Disthaporn,2008 ) ตำราสรรพคุณไทย
ระบุว่า โกษฐ์เชียง มีกลิ่นหอม รสหวานขม มีสรรคุณแก้ไข้ แก้สะอึก แก้เสียดแทงราวข้าง คนจีนเรียกรากของ  
Angelica sinensis (oliv .) ว่าตังกุย โดยเรียกส่วนรากแตกต่างกัน คือ ส่วนเหง้าอวบสั้นที่อยู่ตนบนสุดเรียก กุยโถว 
มักใช้เป็นยาบำรุงกำลังส่วนรากแก้วเรียก กุยเซิน (แต่ปัจจุบันนี้ทั้งกุยโถวและกุยเซินมักจะไม่แยกจากกันและรวมกัน
เป็นกุยโถว) และส่วนรากแขนงเรียก กุยเหว่ย ใช้เป็นยาขับระดู แก้รกตีขึ้น ขับรก และแก้ไข้ในเรือนไฟ ยาเกี่ยวกับ
อาการเลือดออกทุกชนิด แก้หวัด แก้ท้องขึ ้น ท้องเฟ้อ  ตกมูกเลือด (Department of Development of Thai 
Traditional Medicine and Alternative Medicine,2009 ) นอกจากนี้ยังมีรายงานว่าในสารสกัดส่วนที่เป็นน้ำมัน
หอมระเหย สามารถลดการบีบตัวของมดลูกได้ จึงช่วยลดอาการปวดประจำเดือนได้ (Limmuthawapirath,M.,2010) 

เนื่องด้วยโกษฐ์เชียง มีถิ่นกำเนิดจากประเทศจีน ต้องนำเข้ามา ทำให้ล่าช้า ในการรักษาผู้ป่วย ตำรายาไทยระบุให้ใช้
ไพล (Zingiber cassumunar Roxb.) เป็นตัวยาที่ทดแทนกันได้ และอยู่ในบัญชียาหลักแห่งชาติชื่อตำรับประสะไพล 
ซึ่งมีไพลเป็นตัวยาหลัก มีสรรพคุณ บรรเทาอาการระดูมาไม่สม่ำเสมอหรือมาน้อยกว่าปกติ บรรเทาอาการปวด
ประจำเดือน ขับน้ำคาวปลาในหญิงหลังคลอด และมีรายงานการวิจัยสารสำคัญในไพล เช่น คอร์คิวมิน ซึ่งเป็นสารสี
เหลือง น้ำมันหอมระเหย และสารอื ่นๆ เช่น สาร (E)-4 (3',4'-dimethylphenyl) but-3-en-l-ol พบว่ามีฤทธิ์
ย ับยั ้ง prostaglandin ซึ ่งเป็นสารที ่ทำให้เกิดการอักเสบ ( Department of Thai Traditional Medicine and 
Alternative Medicine,2015 )  

จากข้อมูลข้างต้น จะเห็นได้ว่า สมุนไพรทั้งสองชนิดมีสรรพคุณทางการแพทย์แผนไทย รักษากลุ่มอาการสตูิ
ศาสตร์นรีเวชวิทยาเช่นเดียวกัน นอกจากนี้ยังได้มีการศึกษาเปรียบเทียบองค์ประกอบทางเคมีระหว่าง โกฐษ์-เชียงและ
ไพล ผลการศึกษาพบว่า สมุนไพรทั้งสองชนิดมีองค์ประกอบเดียวกัน (Kongkum,2016) ซึ่งสอดคล้องกับทฤษฎี
การแพทย์แผนไทย เร่ืองตัวยาที่ทดแทนกันได้ แต่อย่างไรก็ตามยังไม่มีการศึกษาเปรียบเทียบฤทธิ์ทางชีวภาพ 
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โดยเฉพาะฤทธิ์ต้านการอักเสบ คณะผู้วิจัยจึงมีความสนใจศึกษาเปรียบเทียบฤทธิ์ต้านการอักเสบของสมุนไพรทั้งสอง
ชนิด เพื่อศึกษาความเป็นไปได้ในการนำตัวยามาใช้ทดแทนกันตามทฤษฎีการแพทย์แผนไทยต่อไป 
 

 ั ถ ป   งค  องก   ึกษ  
1.  เพื่อเปรียบเทียบองค์ประกอบทางเคมีของสมุนไพรใช้แทนกันได้ระหว่างโกษฐ์เชียงและไพล 
2.  เพื่อเปรียบเทียบฤทธิ์ตา้นการอักเสบของสมุนไพรใช้แทนกนัได้ระหว่างโกษฐ์เชียงและไพล 
 

  เบี บ   ี  จั  
1. ก    เค   ห องค ป  กอบ  งเคมี 

1.1 ก  เ  ี ม    กัด 
 โกษฐ์เชียงและไพล ได้มาจากร้านยา ในจังหวัดพิษณุโลกนำผงสมุนไพรมาสกัดด้วยวิธี Maceration โดยเริ่มจาก
ตัวทำละลาย n-hexane, ethyl acetate และ methanol ตามลำดับ โดยใช้วิธี sonicate เป็นเวลา 30 นาที ก่อน
จะเปลี่ยนตัวทำละลายในชั้น ต่อไปโดยการสกัดซ้ำๆ ด้วยตัวทำละลาย ชนิดเดิมจนตัวทำละลายใสเพื่อให้สารสำคัญ
ของสมุนไพรในชั้นนั้นๆ ออกมาให้มากที่สุด และนำสารสกัดแต่ละชั้นที่ได้ระเหยตัวทำละลายออกด้วยเครื่อง rotary 
evaporator ก่อนนำไปศึกษา (Kongkum,2016) 

1.2 ก     จองค ป  กอบ  งเคมี องโกษฐ เชี ง   ไ   ด ้ เ คน ค  นเ เ อ  โค ม โ   ก  ฟี (TLC)  
 นำส่วนสกัดชั้น n-hexane, ethyl acetate และ methanol มาทำการตรวจองค์ประกอบทางเคมีด้วยเทคนิค 
TLC โดยสารสกัดในชั้น n-hexane ใช้ n-hexane : ethyl acetate ในอัตราส่วน 13 : 7 เป็นวัฏภาคเคลื่อนที่ สาร
สกัดในชั้น ethyl acetate ใช้ toluene : ethyl acetate : methanol ในอัตราส่วน 12 : 6 : 2 และ acetic acid 8 
หยด เป็นวัฏภาคเคลื่อนที่และการทดสอบสารสกัดในชั้น methanol ใช้ ethyl acetate : methanol : H2O ใน
อัตราส่วน 20 : 2 : 1 และ acetic acid 8 หยด เป็นวัฏภาคเคลื่อนที่ นำไปตรวจสอบภายใต้แสงอัลตราไวโอเลตที่
ความยาวคลื ่น 254 และ 366 นาโนเมตร และพ่นด้วยน้ำยาพ่น anisaldehyde แล้วให้ความร้อน นานจนสาร
เกิดปฏิกิริยาแสดงเป็นแถบสีชัดเจน นำไปตรวจสอบภายใต้แสงอัลตราไวโอเลตที่ความยาวคลื่น 254 นาโนเมตร และ
ความยาวคลื่น 366 นาโนเมตร  (Kongkum,2016) 
 

2.    ี ด อบฤ    ์้ นก  อักเ บ 
       ในการศึกษานี้ใช้วิธีการของ Lu et al. ( 2013 ) Anti-lipoxygenase activity assay  ซึ่งเป็นการทดสอบฤทธิ์
ต้านการอักเสบผ่านกลไกการยับยั้ง เอนไซม์  Lipoxygenases โดยการทดสอบปฏิกิริยาเคมีในห้องปฏิบัติการ 
ปฏิกิริยาระหว่างสารที่ทดสอบกับเอนไซม์ Lipoxygenases จะได้สารที่มีสีซึ่งวัดได้จากค่าการดูดกลืนคลื่นแสงและ
เทียบกับสารมาตรฐาน วิธีการทดสอบดังนี้ 
 เติมสารสกัดโกษฐ์เชียง/ไพล / Nordihydroguaiaretic (NDGA,สารมาตรฐาน)  ปริมาตร 10 µl จากนั้นเติม 
Lipoxygenases (Lox,10 µM in buffer ) ปร ิมาตร 5 µl เต ิม Arachidonic acid (2mM in 5% of 0.1 M KOH 
from stock solution of 40mM in methanol ) ปร ิมาตร  5 µl เต ิม Buffer (assay buffer: 50 mM Tris–HCl 
[pH 7.5], 0.3 mM CaCl2, 0.1 mM ethylenediaminetetraacetic acid [EDTA], 0.1 mM ATP) ปริมาตร 80 µl 
ท ิ ้ งไว้ท ี ่อ ุณหภ ูม ิห ้อง  5 นาที  เต ิม FTC reagent 1 e (reagent I: 4.5 mM FeSO4 in 0.2 M HCl ,reagent 2 
reagent II: 3% NH4SCN methanolic solution) อย่างละปริมาตร 100 µl ทิ้งไว้ที ่อุณหภูมิห้อง 5 นาที  วัดค่า
ดูดกลืนคลื่นแสง ที่ความยาวคลื่น 480 นาโนเมตร คำนวณหาค่าเปอร์เซ็นต์การยับยั้ง 
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คำนวณเปอร์เซ็นต์การยับยั้งดังนี้ 
 

       
 
 
ผ ก    จั  

1. ก    เค   ห องค ป  กอบ  งเคมีโด    ี thin layer chromatography  
การวิเคราะห์องค์ประกอบทางเคมีของโกษฐ์เชียงและไพล ด้วยเทคนิคทินเลเยอร์โครมาโทกราฟี (TLC) พบว่า  
    ไพลกับโกษฐ์เชียงที่สกัดด้วย เมทานอล ภายใต้ UV 254 มีค่าอัตราเคลื่อนที่ของสารบนตัวดูดซับ 
ตรงกัน 1 ตำแหน่ง (Rf Value=0.34 ),ภายใต้ UV 366 ตรงกัน 1 ตำแหน่ง (Rf Value=0.42 ) และย้อมด้วย
ด้วย anisaldehyde ตรงกัน 1 ตำแหน่ง (Rf Value=0.64 ) 
ไพลกับโกษฐ์เชียงที่สกัดด้วย เอทธิลอะซิเตทภายใต้ UV 254 มีค่าอัตราเคลื่อนที่ของสารบนตัวดูดซับ ตรงกัน 
2 ตำแหน่ง  (Rf Value=0.68 ,0.77 ) และเม ื ่อย ้อมด ้วยด ้วย anisaldehyde ตรงก ัน 1 ตำแหน่ง (Rf 
Value=0.64 )  
ไพลกับโกษฐ์เชียงที่สกัดด้วย เอ็น-เฮกเซน ภายใต้ UV 254 มีค่าอัตราเคลื่อนที่ของสารบนตัวดูดซับ ตรงกัน 2 
ตำแหน่ง (Rf Value=0.30,0.62 ),ภายใต้ UV 366 ตรงกัน 1 ตำแหน่ง (Rf Value=0.22 ) ดังแสดงในภาพที่ 1 
และ ตารางที่ 1  

 
 

    ี่ 1 TLC fingerprint ของสารสกัดโกษฐ์เชียงและไพลในช้ัน methanol, ethyl acetate และ n-hexane 
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UV 254 nm detection UV 366 nm detection Anisaldehyde detection 

A.        Z. A.        Z. A.        Z. 
A.        Z. A.        Z. A.        Z. 

A.        Z. A.        Z. 

A. = Angelica sinensis (Oliv.) Diels. extract, Z. = Zingiber cassumunar Roxb. 

I= สารสกัดในช้ัน methanol ,  II=สารสกัดในช้ัน ethyl acetate  

III= สารสกัดในชั้น n-hexane  

 

 

  

 

 

 

 

% inhibition  = Abs control – Abs extract X 100 

                                 Abs control 
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    ง ี่ 1 ค่า Rf Value ของสารสกัดโกษฐ์เชียงและไพลในชั้น methanol, ethyl acetate และ    n-hexane 
 

ชน ดชองก  
 ด อบ 

 
Rf Value 

Methanol Ethyl acetate     N-Hexane 
A. 

sinensis 
Z. 

cassumunar 
A. 

sinensis 
Z. 

cassumunar 
A. 

sinensis 
Z. 

cassumunar 

UV 254 0.30 
0.34 
0.60 
0.68 
0.77 

 
/ 

 
/ 
 
 

 
 
 
/ 
/ 

 
 
 
/ 
/ 

/ 
 
/ 

/ 
 
/ 

UV 366 0.22 
0.42 

 
/ 

 
/ 

  / / 

Anisaldehyde 0.64   / /   

 
2. ฤ   ์ ้ นก  อักเ บโด ก   ับ ั้งเอนไซม  Lipoxygenase 
 จากภาพที่ 2 พบว่าสารสกัดโกษฐ์เชียงและไพล ความเข้มข้น 0.01 mg/ml พบว่า สารสกัดของโกษฐ์เชียงในชั้น 
methanol มีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งเอนไซม์ lipoxygenase มากที่สุดคือ โดยมีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งเฉลี่ย เท่ากับ 
47.69+6.00 และ สารสกัดของไพลในชั้น methanol มีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งมากที่สุด โดยมีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งเฉลีย่ 
เท่ากับ 54.81+5.07 
 สารสกัดโกษฐ์เชียงและไพล ความเข้มข้น 0.1 mg/ml พบว่า สารสกัดของโกษฐ์เชียงในชั้น n-hexane  มี
เปอร์เซ็นต์การยับยั้งมากที่สุด โดยมีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งเฉลี่ย เท่ากับ 45.45+5.95และ สารสกัดของไพลในชั้น 
methanol มีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งมากที่สุด โดยมีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งเฉลี่ย เท่ากับ 59.14+3.50 
 สารสกัดโกษฐ์เชียงและไพล ความเข้มข้น 1 mg/ml พบว่า สารสกัดของโกษฐ์เชียงในชั้น n-hexane   มี
เปอร์เซ็นต์การยับยั้งเอนไซม์ lipoxygenase มากที่สุด โดยมีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งเฉลี่ย เท่ากับ 64.08+7.16 และ สาร
สกัดของไพลในชั้น methanol มีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งมากที่สุด โดยมีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งเฉลี่ย เท่ากับ 76.69+8.57 

 
    ี่ 2 ร้อยละการยับยั้งเอนไซม์ Lipoxygenase ของสารสกัดในชั้น methanol ความเข้มข้น 0.01 mg/ml (A), สารสกัดในชั้น ethyl acetate 
ความเข้มข้น 0.01 mg/ml (B),สารสกัดในชั้น n-hexane ความเข้มข้น 0.01 mg/ml (C), สารสกัดในชั้น methanol ความเข้มข้น 0.1 mg/ml 
(D) ,สารสกัดในชั้น ethyl acetate  ความเข้มข้น 0.1 mg/ml (E) , สารสกัดในชั้น n-hexane ความเข้มข้น 0.1 mg/ml (F) , สารสกัดในชั้น 
methanol ความเข้มข้น 1 mg/ml (G), สารสกัดในชั้น ethyl acetate ความเข้มข้น 1 mg/ml (H)  สารสกัดในชั้น n-hexane ความเข้มข้น 1 
mg/ml (I),และสารมาตรฐาน NDGA ( Nordihydroguaiaretic)                          
       

*

*
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ชน ด อง    ด อบ

ร้อยละการยบัย ั้งเอนไซม์ Lipoxgenase

โกษฐ์เชียง

ไ  

* แตกต่างอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05

A       B 
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3. ผ ก   ด อบค  ม  ก ่ ง องค่ เฉ ี่  ้อ   ก   ับ ั้งเอนไซม  Lipoxygenase 
การทดสอบเปอร์เซ็นต์การยับยั้งเอนไซม์ lipoxygenaes ของสารสกัดโกษฐ์เชียงและไพล พบว่า 
 สารสกัดในชั้น methanol มีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งเอนไซม์ lipoxygenaes ในความเข้มข้น 0.01  
mg/ml, 0.1 mg/ml และ1 mg/ml ไม่แตกต่างกัน 
  สารสกัดในชั้น ethyl acetate มีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งเอนไซม์ lipoxygenaes ในความเข้มข้น 0.1 
mg/ml และ1 mg/ml ไม่แตกต่างกัน ส่วนที่ความเข้มข้น 0.01 mg/ml มีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งแตกต่างกันอย่างมี
นัยสำคัญที่ระดับ 0.05 (p value = 0.036)  
สารสกัดในชั้น n-hexane มีเปอร์เซ็นต์การยับยั้งเอนไซม์ lipoxygenaes ในความเข้มข้น 0.01 mg/ml, 0.1 mg/ml 
และ1 mg/ml มีฤทธิ์การยับยั้ง ไม่แตกต่างกัน 

 

    ง ี่ 2 การเปรียบเทียบการยับยั้งเอนไซม์ lipoxygenase ของสารสกัดโกษฐ์เชียงและไพล  
 

ค  มเ ้ม น้ 
(mg/ml) 

    กัด  ้อ   ก   ับ ้ัง t p-value 
โกษฐ เชี ง ไ     

0.01 methanol 47.69+6.00 54.81+5.07 1.570 0.862 

ethyl acetate 40.05+5.47 29.43+0.07 3.360 0.036* 

n-hexane 34.02+1.16 46.66+5.47 4.196 0.064 

0.1 methanol 38.30+4.17 59.14+3.50 6.606 0.654 

ethyl acetate 35.16+9.49 17.85+1.39 3.128 0.105 

n-hexane 45.45+5.95 28.24+5.35 3.726 0.859 

1 methanol 52.23+4.15 76.69+8.57 4.449 0.183 

ethyl acetate 44.35+3.87 54.45+4.70 2.874 0.853 

n-hexane 64.08+7.16 50.49+1.80 3.191 0.088 

*แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
 

อ  ป   ผ  
 การเปรียบเทียบองค์ประกอบทางเคมีของสมุนไพรใช้แทนกันได้ระหว่างโกษฐ์เชียงและไพล พบว่าสารสกัดโกษฐ์
เช ียงและไพลในแต่ละชั ้นโดยเรียงตามลำดับความมีขั ้วจากน้อยไปมาก คือ n-hexane ,ethyl acetate และ 
methanol เมื่อส่องภายใต้ UV มีองค์ประกอบของสารที่ตรงกันอย่างน้อย 1 ตำแหน่ง ในแต่ละชั้น และเมื่อ ย้อมด้วย 
anisaldehyde มีองค์ประกอบของสารที่ตรงกัน 1 ตำแหน่ง ในสารสกัดในชั้น  methanol  ซึ่งอธิบายได้ว่าสมุนไพร
ทั้งสองชนิดมีสารที่มีองค์ประกอบทางเคมี คือ สารในกลุ่ม terpenoids เนื่องจาก ย้อมด้วย anisaldehyde เกิดแถบ 
ทึบแสงเกิดขึ้น  ซึ่งสารกลุ่ม terpenoids นี้ พบในโกษฐ์เชียงที่เป็นองค์ประกอบทางเคมีในส่วนของน้ำมันหอมระเหย 
มีฤทธิ ์ต้านการอักเสบ เช่นเดียวกับสารกลุ ่ม terpenoids ที ่พบในน้ำมันหอมระเหยในไพล (Department of 
Development of Thai Traditional Medicine and Alternative Medicine, 2009 )  ซ ึ ่งสอดคล ้องก ับทฤษฎี
ทางการแพทย์แผนไทยเร่ืองสมุนไพรที่ใช้แทนกันได้ (Restoration and Promotion of Thai Traditional Medicine 
Foundation,2005) และสอดคล้องกับการศึกษาของ kongkum (Kongkum,2016) ที่พบว่าองค์ประกอบทางเคมีของ
โกษฐ์เชียงและไพล มีสารองค์ประกอบทางเคมีในกลุ่มเดียวกัน อาจมีความเป็นไปได้ในการนำมาใช้ทดแทนกัน  
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 การเปรียบเทียบฤทธิ์ต้านการอักเสบโดยผ่านการยับยั้งเอนไซม์ lipoxygenase พบว่าสารสกัดสารสกัดโกษฐ์
เชียงและไพลในชั้น n-hexane และ methanol ทุกความเข้มข้นมีฤทธิ์การยับยั้งไม่แตกต่างกันอย่าง สารสกัดในชั้น 
ethyl acetate ที่ความเข้มข้น 0.1 mg/ml และ 1 mg/ml มีฤทธิ์การยับยั้งไม่แตกต่างกันและที่ความเข้มข้นที่ต่ำ
ที่สุดคือ 0.01 mg/ml มีฤทธิ์การยับยั้งแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญที่ระดับ 0.05 (p value = 0.036) อาจมีความ
เป็นไปได้ว่า องค์ประกอบทางเคมีของสารสกัดจากโกษฐ์เชียงและไพล มีสารกลุ่ม terpenoids อยู่ในกลุ่มเดียวกัน จึง
ทำให้ฤทธิ์ต้านการอักเสบไม่แตกต่างกัน ซึ่งหากนำไพลทดแทนโกษฐ์เชียงในตำรับยาแผนไทยที่มีสรรพคุณ ลดไข้  ลด
การอักเสบ เช่น โกษฐ์ทั้ง 5  7 และ 9  จะทดแทนกันได้ทฤษฏีทางการแพทย์แผนไทยเร่ืองสมุนไพรที่ใช้แทนกันได้ แต่
อย่างไรก็ตามจำเป็นต้องทดสอบฤทธิ์ต้านชีวภาพอื่นๆ เช่น ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระ ฤทธิ์ต้านการอักเสบโดยผ่านกลไก  
Cox-2 ฤทธิ์ฆ่าเชื้อแบคทีเรีย เป็นต้น และการศึกษาทางคลินิกด้านการใช้ยาทั้งสองชนิดทดแทนกัน 
 

   ปผ ก    จั  
การศึกษาครั้งนี้พบว่า องค์ประกอบทางเคมีและฤทธิ์ต้านการอักเสบของโกษฐ์เชียงและไพล มีองค์ประกอบ

ทางเคมีบางประการในกลุ่มเดียวกัน คือ สารกลุ่ม terpenoids  และฤทธิ์ต้านการอักเสบของโกษฐ์เชียงและไพล ที่
สกัดด้วย methanol, ethyl acetate,และ n-hexane ที่ความเข้มข้น 0.1 mg/ml และ 1 mg/ml ไม่แตกต่างกัน 
สามารถเป็นข้อมูลพื้นฐานในการพิจารณาใช้ไพลเพื่อทดแทนโกษฐ์เชียงในตำรับยาแผนไทย 

 

 ้อเ นอ น ในก   ึกษ ค ้ัง ่อไป 
    จากผลการศึกษาฤทธิ์ต้านการอักเสบของสมุนไพรทั้ง 2 ชนิด ในกลไกอื่นๆ เช่น การยับยั้งผ่าน enzyme  
Cyclooxygenase (Cox-2) และ ไนตริกอ๊อกไซต์(NO)   เป็นต้น มีศึกษาเปรียบเทียบปริมาณสารสำคัญของสารสกัด
ของสมุนไพรทั ้ง 2 ชนิด โดยวิธี HPLC (High Performance Layer Chromatography)และศึกษาฤทธิ ์ต้านการ
อักเสบของตำรับยาที่ใช้โกษฐ์เชียงและไพล เช่น  โกษฐ์ทั้ง 5  7 และ 9   
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