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บทคัดย่อ 

ตำรับยาฝีธนูธรวาตเป็นตำรับยาที่อยู่ในตำราศิลาจารึกวัดโพธิ์ประกอบไปด้วยสมุนไพร 7 ชนิด ซึ่งยังไมม่ี
การพัฒนาวิธีวิเคราะห์สารบ่งคุณภาพเพื่อการควบคุมคุณภาพ การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาวิธีการวิเคราะห์
หาปริมาณสารบ่งคุณภาพของตำรับยาฝีธนูธรวาต ด้วยวิธีโครมาโทกราฟีของเหลวสมรรถนะสูง เอชพีแอลซี
ทำการศึกษาวิเคราะห์คุณภาพตำรับยาฝีธนูธรวาตพร้อมตรวจสอบความถูกต้องของวิธีด้วยการหาค่าความสัมพันธ์
เชิงเส้นตรง ค่าความแม่นยำ ค่าความถูกต้อง ค่าขีดจำกัดของการตรวจวัดและขีดจำกัดของการหาปริมาณ การศึกษา
พบว่าสารบ่งคุณภาพที่เหมาะสม คือ 6-gingerol ซึ่งเป็นส่วนประกอบอยู่ในขิง ทำการพิสูจน์เอกลักษณ์สารนี้โดย
เปรียบเทียบกับสารมาตรฐาน กราฟมาตรฐานของสารบ่งคุณภาพ (6-gingerol) แสดงความสัมพันธ์เชิงเส้นตรงที่ดี
ในช่วงวิเคราะห์ (r2=0.9994) ร้อยละส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานสัมพัทธ์ของการวิเคราะห์ภายในวันเดียวกันเท่ากับ 
1.21 และร้อยละส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานสัมพัทธ์ของการวิเคราะห์ระหว่างวันเท่ากับ 1.45 ค่าการกลับคืนของวิธี
วิเคราะห์อยู่ในช่วงร้อยละ 99.61 ถึง 100.84 ขีดจำกัดในการตรวจพบและขีดจำกัดในการหาปริมาณคือ 0.13 และ 
0.39 ไมโครกรัมต่อมิลลิลิตร ตามลำดับ การวิเคราะห์ปริมาณสารบ่งคุณภาพในตำรับยาฝีธนูธรวาตด้วยวิธี เอชพี
แอลซี นี้ พบปริมาณสาร 6-gingerol 86.38 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ สรุปได้ว่าวิธีวิเคราะห์นี้มีความเหมาะสมของการ
วิเคราะห์หาสารบ่งคุณภาพในตำรับยาฝีธนูธรวาต 

 
คำสำคัญ: ตำรับยาฝีธนูธรวาต สารบ่งคุณภาพ ความถูกต้องของวิธีวิเคราะห ์
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Abstract 

Feethanuthorawat preparation is remedy in the Wat Pho Inscriptions containing seven kinds 
of herbs. An analytical method for chemical marker determination was not developed. The 
Objective of this study was to quantify contents of marker in the Feethanuthorawat preparation by 
High Performance Liquid Chromatography HPLC. Qualitative analyses of the Feethanuthorawat 
preparation was determined using HPLC method. The method was validated on parameters 
including linearity, precision, accuracy, limit of detection and limit of quantitation. This study, 6-
gingerol was simultaneously detected in HPLC chromatogram and identified by comparison with 
this of the standard compound. Marker (6-gingerol) presented good linearity within the test range 
(r2 = 0.9994). The relative standard deviation of intraday precision was 1.21%. The relative standard 
deviation of intraday precision was 1.45%. The recovery of the method was in the range 99.61 to 
100.84%. The contents of marker compound in Feethanuthorawat preparation was also quantified 
by this HPLC method. The limit of detection and the limit of quantitation was 0.13 and 0.39 µg/ml, 
respectively. The results showed that the content of 6-gingerol was 86.38 mg%. In conclusion, the 
method is suitable for qualitative analysis of marker in Feethanuthorawat. 
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บทนำ 

การควบคุมคุณภาพของยาสมุนไพรองค์การอนามัยโลกได้ส่งเสริมการใช้ยาสมุนไพรและได้กำหนด
ยุทธศาสตร์เกี่ยวกับการแพทย์ดั้งเดิม โดยส่งเสริมให้มีการใช้สมุนไพรพร้อมกับได้กำหนดแนวทางในการประเมิน
คุณภาพยาสมุนไพรใน 3 ด้าน คือการประเมินคุณภาพ การประเมินความปลอดภัย และการประเมินประสิทธิภาพ(1)  

ตำรับยาฝีธนูธรวาต เป็นตำรับยาจากตำรายาศิลาจารึกวัดพระเชตุพนวิมลมังคลาราม ว่าด้วยลักษณะโรคที่
เกิดภายใน เมื่อเป็นโรคจะมีอาการเจ็บหน้าอกถึงสันหลัง ปวดเมื่อยท้ังตัว วิงเวียนศีรษะ ขับถ่ายลำบาก ท้องอืด ซูบ
ผอมลง เบื่ออาหาร นอนไม่หลับ(2) ตำรับยาฝีธนูธรวาตเป็นตำรับยาสมุนไพรไทย ที่ยังขาดรายงานการศึกษาวิธีการ
ควบคุมคุณภาพของตำรับยา เพื่อให้เกิดการยอมรับในตำรับยาสมุนไพรไทยดา้นคุณภาพ จึงควรจัดทำวิธีวิเคราะห์หา
สารบ่งคุณภาพ เพื่อการควบคุมคุณภาพของตำรับยาตามหลักการประเมินคุณภาพยาสมุนไพรขององค์การอนามัย
โลก 

ในการควบคุมคุณภาพของยาจากสมุนไพรนั้นกระทำได้ยากกว่ายาแผนปัจจุบัน เนื่องจากมีส่วนประกอบ
เป็นสารประกอบทางพฤกษเคมีที่ซับซ้อนในส่วนประกอบตัวยาสมุนไพรแต่ละตัวอยู่เดิมแล้วและเมื่อประกอบเป็น
ตำรับยาทำให้เกิดความซับซ้อนมากยิ่งขึ ้น (3) ตำรับยาฝีธนูธรวาต ประกอบด้วย โพบาย (Balakata baccata 
(Roxb.) Esser) รากชิงชี่ (Capparis micracantha DC.)(4) รากอัญชันขาว (Clitorea ternatea Linn.)(5) พริกไทย 
(Piper nigrum Linn.)(6) ข ิ งแห ้ ง  (Zingiber officinale Roscoe.)(7) ด ีปล ี  (Piper retrofractum Vahl.)(8) และ
กระเทียม (Allium sativum Linn.)(9) สัดส่วนในตำรับใช้เสมอภาคกัน ซึ่งยากท่ีจะบ่งลักษณะของสารประกอบแตล่ะ
ตัวในตำรับได้อย่างสมบูรณ์และเป็นการยากท่ีจะทราบได้แน่นอนว่าสารประกอบทางเคมีตัวใดในสมุนไพรนั้นหรือใน
ตำรับยานั้นเป็นสารออกฤทธิ์ เนื่องจากสารประกอบเหล่านั้นมักจะออกฤทธิ์เสริมกันในการรั กษา การหาสารบ่ง
คุณภาพ (marker)(10) จึงเป็นสิ่งจำเป็นสำหรับการควบคุมคุณภาพสมุนไพร โดยใช้เทคนิคทางโครมาโทกราฟี (11) ใน
การวิเคราะห์หาปริมาณจะใช้สารบ่งคุณภาพ ที่เลือกจากสารเคมีที่เป็นส่วนประกอบของสมุนไพรในตำรับยานั้น ๆ 
เป็นตัวบ่งชี้คุณภาพของตำรับยานั้น สำหรับการควบคุมคุณภาพประกอบด้วยการวิเคราะห์หาปริมาณของสารบ่ง
คุณภาพ(12) และใช้สารนี้เป็นตัวเปรียบเทียบหลักกับส่วนประกอบอื่น ๆ ในตำรับยาด้วยการคำนวณอัตราส่วนของ
พื้นที่หรือความสูงของพีคอื่นในโครมาโทแกรมเปรียบเทียบกับสารบ่งคุณภาพ สำหรับคุณสมบัติที่ดีของสารบ่ง
คุณภาพคือ ทราบสูตรโครงสร้างทางเคมีที่แน่นอน อาจมีฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาด้วยก็ได้ หรือมีความสัมพันธ์กับ
สรรพคุณของตำรับยา(13) 

 
วัตถุประสงค์การวิจัย   

 1. เพื่อหาสารบ่งคุณภาพ (chemical marker) ของตำรับยาฝีธนูธรวาต ที่ประกอบด้วยตัวยาสมุนไพร 7 

ชนิด  

 2. เพื่อพัฒนาวิธีการวิเคราะห์หาปริมาณสารบ่งคุณภาพของตำรับยาฝีธนูธรวาต โดยใช้สารบ่งคุณภาพที่
พบในตำรับยาด้วย เอชพีแอลซี และตรวจสอบความถูกต้องของวิธีวิเคราะห์ 
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ระเบียบวิธีศึกษา   
 1.  วัตถุดิบและสารเคมี 
     วัตถุดิบ สมุนไพร 7 ชนิด คือ โพบาย รากชิงชี่ รากอัญชันขาว พริกไทย ขิงแห้ง ดีปลี และกระเทียม 
จากบริษัท เจ้ากรมเป๋อ และเวชพงศ์โอส กรุงเทพมหานคร 
     ส า ร เ ค ม ี  6- gingerol ( ChemFaces, CHINA)  Methanol, Acetic acid ( Merck, Germany) 
Acetonitrile (J.T.Baker, USA) 
 2.  เครื่องมือและอุปกรณ์ 
     High Performance Liquid Chromatography ประกอบด้วย Spectra System P42000 pump, 
Spectra System As3000 Autosample, Spectra System UV- visible detector, ChromQuest® 
Chromatography Workstation Column ชนิด VDSpher PUR 100 C18-SE (4.6x250 มิลลิเมตร, 5 ไมโครเมตร)   
 3.  การเตรียมสารมาตรฐาน 
     ช่ังสารมาตรฐาน 6-gingerol อย่างแม่นยำ ละลายด้วยเมทานอลให้ความเข้มข้น 1 มิลลิกรัม/มิลลิลิตร 
จากนั้นนำมาเจือจางด้วยเมทานอลให้ความเข้มข้นต่าง ๆ กันเพื่อใช้เป็นสารมาตรฐานในการวิเคราะห์  
 4.  การเตรียมตัวอย่างเพื่อใช้ในการวิเคราะห์ 
     ชั่งผงตำรับยาฝีธนูธรวาต 500 มิลลิกรัม ใส่ลงในขวดวัดปริมาตร (volumetric flask) 25 มิลลิลิตร 
เติมเมทานอล ลงไป 15 มิลลิลิตร นำไป sonicate เป็นเวลา 30 นาที แล้วปรับปริมาตรด้วยเมทานอล ผสมให้เข้า
กัน แล้วนำสารละลายที่ได้กรองผ่านหัวกรองชนิด nylon ขนาด 0.22 ไมโครเมตร จากนั้นนำสารละลายที่กรองได้
ทำการเข้าเครื่องวิเคราะห์ โดยปริมาตรการฉีดสารของเครื่องเอชพีแอลซี คือ 20 ไมโครลิตร 
 5.  การบ่งเอกลักษณ์ในตำรับยาฝีธนูธรวาต 
     วิเคราะห์ตัวอย่างตำรับยาฝีธนูธรวาต และสารมาตรฐานเปรียบเทียบเวลา (retention time) และ
ลักษณะ UV-spectrum ของพีค (peak) ตัวอย่างกับสารมาตรฐาน โดยมีระบบโครมาโทกราฟที่เหมาะสมแสดงใน
ตารางที่ 1 ดังนี้ วัฏภาคนิ่ง VDSpher PUR 100 C18-SE (4.6 x 250 มิลลิเมตร ID, 5 ไมโครเมตร) และวัฏภาค
เคลื่อนที่ทำการเปลี่ยนแปลงอัตราส่วนระหว่าง 2 ตัว คือ 2% (v/v) อะซีติกในน้ำ (A) และอะซิโตไนไตรล์ (B) โดยมี
อัตราส่วนดังนี้ 0-20 นาที 100% A, 20-40 นาที 40% A, 40-50 นาที 20% A, 50-60 นาที 0% A ด้วยอัตราการ
ไหล 1 มิลลิลิตรต่อนาที และความยาวคลื่นในการตรวจวัดคือ 280 นาโนเมตร 
 6.  การตรวจสอบความถูกต้องของวิธีวิเคราะห์ (method validation) 

    6.1  ค่าความเป็นเส้นตรง (linearity) และช่วงความสัมพันธ์ที่เป็นเส้นตรง (range) 

           สร้างกราฟมาตรฐาน (calibration curve) โดยวิเคราะห์สารละลายของสารบ่งคุณภาพ ความ
เข้มข้นต่าง ๆ กันอย่างน้อย 6 ความเข้มข้น นำผลที่ได้มาหาค่าความเป็นเส้นตรงระหว่าง peak area กับความ
เข้มข้นของสาร linear range ประเม ินจากค่าส ัมประสิทธ ิ ์สหสัมพันธ ์ (correlation coefficient, r2) ของ 
calibration curve ซึ่ง r2ต้องมากกว่า 0.9950 
     6.2  ความแม่นยำ (precision) 
           ทำการเตรียมตัวอย่างตำรับยาฝีธนูธรวาต จากนั้นนำไปวิเคราะห์หาค่าความแม่นยำภายในวัน
เดียวกัน (intraday precision) และค่าความแม่นยำระหว่างวัน (interday precision) นำผลที่ได้ไปหาร้อยละส่วน
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เบี่ยงเบนมาตรฐานสัมพัทธ์ (%relative standard deviation, %RSD) ซึ่ง %RSD ของ intraday precision ตรง
น้อยกว่า 6% และ %RSD ของ interday precision ต้องน้อยกว่า 11% 
     6.3  ความถูกต้อง (accuracy) 
           เติมสารบ่งคุณภาพที่ทราบความเข้มข้นลงไปในตัวอย่างตำรับยาฝีธนูธรวาตที่วิเคราะห์หาปริมาณ
สารเทียบกับตัวอย่างตำรับยาฝีธนูธรวาตที่ไม่ได้เติมสาร หาร้อยละของการกลับคืน (%recovery) โดยเกณฑ์ในการ
ยอมรับอยู่ในช่วง 98-102% 
     6.4  ขีดจำกัดในการตรวจพบ (Limit of detection, LOD) และขีดจำกัดในการวิเคราะห์ (Limit of 
quantitation, LOQ) 
           ค่า LOD ตรวจสอบด้วยการหาความเข้มข้นต่ำสุดที่วิธีทดสอบนั้น ๆ สามารถตรวจพบได้ โดย
คำนวณจากค่า signal to noise เท่ากับ 3:1 และค่า LOQ ได้จากความเข้มข้นต่ำสุดที่วิธีทดสอบนั้น ๆ สามารถ
วิเคราะห์ได้อย่างถูกต้อง โดยคำนวณจากค่า signal to noise เท่ากับ 10:1 ขึ้นไป 
 7.  การวเิคราะห์หาสารบ่งคุณภาพในตัวอย่างตำรับยาฝีธนูธรวาต 
     ใช้วิธีที ่ศึกษานี ้ วิเคราะห์หาปริมาณสารบ่งคุณภาพในตัวอย่างตำรับยาฝีธนูธรวาตที ่เตรียมใน
ห้องปฏิบัติการ วิเคราะห์ตัวอย่างละ 3 ซ้ำ 
 8.  สถิติที่ใช้ 
     สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลคือ การวิเคราะห์การถดถอย (linear regression), หาค่าเฉลี่ย (X̅), ค่า
เบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.), ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐานสัมพันธ์ (RSD) และสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ์ (r) 
 

ผลการศึกษา   
 1.  การบ่งเอกลักษณ์ในตำรับยาฝีธนูธรวาต 
     ผลการตรวจเอกลักษณ์ของตำรับยาฝีธนูธรวาต พบว่าสารบ่งคุณภาพของตำรับที่สามารถพิสูจน์
เอกลักษณ์และระบุได้ คือ สาร 6-gingerol ที่เวลา 23.87 นาที ดังแสดงในภาพที่ 1 ซึ่งเป็นองค์ประกอบหลักในขิง 
เมื่อเปรียบเทียบโครมาโทแกรมของพืชสมุนไพรแต่ละชนิดในตำรับกับโครมาโทแกรมของตำรับยาฝีธนูธรวาต พบพีค
สูงสุดของสมุนไพรแต่ละชนิดในตำรับ 18 พีคที่ไม่ซ้อนกันนี้เป็นเอกลักษณ์ของตำรับยาฝีธนูธรวาตดังภาพที่ 2 และ
ตารางที่ 2 ในการพิสูจน์เอกลักษณ์ของตำรับยาที่พบได้โดยอาศัยเวลาในการเคลื่อนที่ของสาร และ UV spectrum 
จากภาพที่ 3 แสดงให้เห็นลักษณะ UV-spectrum ของ peak 6-gingerol ในตำรับมีลักษณะเหมือนกับของสาร
มาตรฐาน ทุกประการ ดังนั้นจึงสรุปได้ว่าในตัวอย่างมี 6-gingerol อยู่จริง 
 2.  การตรวจสอบความถูกต้องของวิธีวิเคราะห์ 
     ความเป็นเส้นตรง และช่วงความสัมพันธ์ที่เป็นเส้นตรง ได้กราฟสารมาตรฐานที่มีความเป็นเส้นตรงดัง
สมการ y = 67094x – 13657 (r2 = 0.9994) โดยที่ x คือความเข้มข้นของ 6-gingerol (µg/ml) และ y คือ peak 
area ดังภาพท่ี 4 
     ค่าความแม่นยำ เมื่อหาค่าความแม่นยำภายในวันเดียวกัน (Intraday precision) และค่าความแม่นยำ
ระหว่างวัน (Interday precision) ได้ค่า %RSD เท่ากับ 1.21 และ 1.45 ตามลำดับ ดังตารางที่ 3 
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     ค่าความถูกต้อง การหา %recovery จากการเติมสารมาตรฐาน 6-gingerol ที่ทราบความเข้มข้นลงใน
ตัวอย่างขิงเปรียบเทียบกับตัวอย่างท่ีไม่ได้เติมสาร แล้วคำนวณหา %recovery พบว่า %recovery ของ 6-gingerol 
อยู่ในช่วง 98-102% ดังแสดงในตารางที่ 4 
     ขีดจำกัดในการตรวจพบ และขีดจำกัดในการวิเคราะห์ ค่า LOD และ LOQ เท่ากับ 0.13 และ 0.39 
ไมโครกรัม/มิลลิลิตร ตามลำดับ 
 3.  การวิเคราะห์หาปริมาณสาร 6-gingerol ในตำรับยาฝีธนูธรวาต 
     การหาปริมาณสาร 6-gingerol ในตำรับยาฝีธนูธรวาตพบว่าปริมาณสารดังกล่าวในตำรับยามีค่าเท่ากับ 
86.38 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต ์โดยมีค่าสัมประสิทธ์ิการเบี่ยงเบนเท่ากับ 1.10 เปอร์เซ็นต์ 

  

อภิปรายผล  
งานวิจัยนี้ได้พัฒนาวิธีวิเคราะห์ให้สามารถตรวจหาปริมาณสารบ่งคุณภาพในตำรับยาฝีธนูธรวาต จากการ

บ่งเอกลักษณ์ในตำรับยาโดยการเปรียบเทียบโครมาโตแกรมของตัวยาที่เป็นส่วนประกอบทั้งหมด คือ โพบาย ชิงช่ี 
อัญชันขาว พริกไทย ขิงแห้ง ดีปลี กระเทียม พบว่าสารบ่งคุณภาพที่เหมาะสม คือ สาร 6-gingerol(14) ซึ ่งเป็น
องค์ประกอบหลักในขิง สาร 6-gingerol เป็นสารที่ให้กลิ่นฉุนรสเผ็ดสามรถยับยั้งอาการปวดและป้องกันการอักเสบ
ได้(15) ซึ่งมีสรรพคุณสัมพันธ์กันกับตำรับยา วิธีวิเคราะห์นี้สามารถใช้พิสูจน์เอกลักษณ์เบื้องต้นของตำรับยาฝีธนูธร
วาตได้ และยังพบพีคอื่น ๆ อีกในโครมาโตแกรมของตำรับยาฝีธนูธรวาต จึงควรทำการศึกษาต่อไปเพื่ อจำแนกชนิด
สารในตำรับยาฝีธนูธรวาตให้ได้มากที่สุด ในการศึกษาที่ผ่านมาของสภาวะที่ใช้ในการทดสอบหาปริมาณสาร 6-
gingerol และสารที่เป็นองค์ประกอบในขิง พบว่าวิธีวิเคราะห์นี้สามารถปรับปรุงให้มีสภาวะที่ง่ายต่อการทดสอบ 
และการเตรียมสารวัฏภาคเคลื่อนที่มีความซับซ้อนลดลง(16) 

 สำหรับผลการทดสอบความถูกต้องของวิธีวิเคราะห์หาปริมาณสารบ่งคุณภาพ 6-gingerol พบว่าผลการ
ทดสอบในด้านความสัมพันธ์เชิงเส้นตรง (linearity) มีค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (r2) ของค่าเฉลี่ยเท่ากับ 0.9994 
โดยร้อยละส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานสัมพัทธ์ของความแม่นยำอยู่ในช่วง 1.21-1.45 ความถูกต้องมีค่าร้อยละของการ
กลับคืนเท่ากับ 100.84, 99.61 และ 100.12  ตามลำดับ ปริมาณความเข้มข้นต่ำที่สุดสามารถตรวจวัดได้ (LOD) มี
ค่า 0.13 ไมโครกรัมต่อมิลลิลิตร และปริมาณความเข้มข้นต่ำสุดที่สามารถวิเคราะห์ได้ (LOQ) มีค่า 0.39 ไมโครกรัม
ต่อมิลลิลิตร ซึ่งผลการทดสอบเหล่านี้ผ่านเกณฑ์ตามข้อกำหนดของ ICH guideline(17) 

 
ข้อสรุป 
 การวิเคราะห์คุณภาพของตำรับยาฝีธนูธรวาตโดยโครมาโทกราฟีชนิดของเหลวสมรรถนะสูงที่ศึกษาวิจัยนี้ 
สามารถใช้เพื่อพิสูจน์เอกลักษณ์ตำรับยาฝีธนูธรวาตได้วิธีท่ีเหมาะสมในการควบคุมคุณภาพตำรับยาที่มีส่วนประกอบ
ของสมุนไพรจำนวน 7 ชนิด และพบพีคของสมุนไพรแต่ละชนิดในตำรับจำนวน 18 พีค ซึ่งหนึ่งในนั้นคือสาร 6-
gingerol ของขิงใช้เป็นสารบ่งคุณภาพของตำรับ และได้สภาวะการทดลองที่เหมาะสมสำหรับการหาปริมาณสาร 6-
gingerol ในตำรับยาฝีธนูธรวาตซึ่งหาปริมาณได้เท่ากับ 86.38  มิลลิกรัมเปอร์เซ็นตข์องผงสมุนไพรตำรับ นอกจากนี้
ได้ตรวจสอบวิธีวิเคราะห์ พบว่าวิธีท่ีได้มีความถูกต้องและเที่ยงตรงสูง มีความน่าเช่ือถือ ซึ่งสามารถนำไปประยุกต์ใช้
ในการควบคุมคุณภาพสมุนไพรไทยที่มีส่วนประกอบในตำรับเป็นขิงได้ และนำไปปรับปรุงให้สภาวะการทดลองมี



 
 
 

      7 วารสารหมอยาไทยวิจัย  
ปีที่ 8 ฉบับที ่1 (มกราคม - มิถุนายน 2565) 

ความเหมาะสมมากยิ่งขึ้นในการควบคุมคุณภาพสมุนไพรไทยที่มีส่วนประกอบในตำรับเป็น โพบาย ชิงชี่ อัญชันขาว 
พริกไทย และดีปลีต่อไป 
 

กิตติกรรมประกาศ   
 งานวิจัยนี้สำเร็จลุล่วงไปด้วยดี เนื่องจากผู้วิจัยได้รับความร่วมมือและช่วยเหลือในการปฏิบัติงานจากคณะ
อาจารย์ผู้ร่วมโครงการวิจัย ผู้วิจัยขอขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี้ นอกจากน้ี ผู้วิจัยขอขอบพระคุณ รองศาสตราจารย์ 
ดร.สุรพจน์ วงศ์ใหญ่ ที่กรุณาเป็นผู้เชี่ยวชาญให้คำแนะนำปรึกษาตลอดจนปรับปรุงแก้ไขข้อบกพร่องต่าง ๆ ด้วย
ความเอาใจใส่อย่างดียิ่ง 
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ตาราง  ภาพ  และแผนภาพ   

 

ตารางที่ 1 ระบบโครมาโกราฟท่ีใช้สำหรับการวิเคราะห์ตำรับยาฝีธนูธรวาต 

 

ตารางที่ 2 แสดงพีคท่ีเป็นส่วนประกอบของสมุนไพรแต่ละตัวในตำรบัยาฝีธนูธรวาตทั้ง 18 พีค 

              สมุนไพร Retention time (peak no.) 
               โพบาย 5.73(1), 7.19(2), 13.26(7) และ 16.95(8) 
               พริกไทย 30.47(13), 31.81(15) และ 33.91(16) 
               ชิงช่ี 12.35(5) 
               อัญชันขาว 12.11(4) และ 18.53(9) 
               ขิง 
               ดีปลี 
               กระเทียม 

23.83(10) และ 31.31(14) 
24.50(11), 27.80(12), 35.96(17) และ 55.55(18) 
10.98(3)   

 

 

 

 

 

 

 

วัฏภาคคงท่ี คอลัมน์ VDSpher® PUR 100 C18-SE, 4.6x250 มิลลิเมตร, 5 ไมโครเมตร 
วัฏภาคเคลื่อนที ่ A: 2% acetic acid in water 

B: acetonitrile 
การชะ แบบเกรเดียน (gradient) 

เวลา (นาที) ร้อยละของ A ร้อยละของ B 
0 100 0 
20 40 60 
40 20 80 
50 0 100 
60 0 100 

อัตราการไหล  1 มิลลิลิตร / นาที 
ปริมาตรการฉีดสาร 20 ไมโครลิตร 
ความยาวคลื่นในการวัด UV 280 นาโนเมตร 



 
 
 

      9 วารสารหมอยาไทยวิจัย  
ปีที่ 8 ฉบับที ่1 (มกราคม - มิถุนายน 2565) 

ตารางที ่3 ผลการศึกษาการทดสอบความถูกต้องของวิธีวิเคราะห์ 

         Parameters Results 
          Linearity 
          Correlation coefficient, r2 

y = 67094x – 13657 
0.9994 

          Intraday precision (%RSD) 1.21  
          Interday precision (%RSD) 1.45  
          Limit of detection (µg/ml) 0.13 
          Limit of quantitation (µg/ml) 0.39 

 

ตารางที ่4 แสดงเปอร์เซ็นต์การคืนกลับของสารมาตรฐานท่ีความเข้มข้น 3 ระดับ 

spiked sample %Recovery %RSD เกณฑ์การยอมรับ 
Low level (80%) 101.84  0.58  
Medium level (100%) 99.61  0.94 98-102% 
High level (120%) 100.12  0.93  

 
 
 
 

 
 

ภาพที่ 1 โครมาโตแกรมของสารมาตรฐาน 6-gingerol 23.40 µg/ml 
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ภาพที ่2 โครมาโตแกรมของตำรบัยาฝีธนูธรวาต   
 
 
 
 
 

 
 

ภาพที่ 3 เปรียบเทียบ UV-spectrum ของสารมาตรฐาน 6-gingerol และ peak 6-gingerol ของขิง 
ในตำรับยาฝีธนูธรวาต 



 
 
 

      11 วารสารหมอยาไทยวิจัย  
ปีที่ 8 ฉบับที ่1 (มกราคม - มิถุนายน 2565) 

 
 

ภาพที่ 4 กราฟมาตรฐานของสาร 6-gingerol 
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