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	 ปีนี้ฝนมาเร็ว และช่วงนี้อยู่ในช่วงฤดูฝน ฝน

ตกในกรุงเทพฯ แทบทุกวัน แต่บรรยากาศในวง

วิชาการและสังคมร้อนแรงจากสถานการณ์การ

ระบาดของโควิด-19 ระลอก 3 ซ่ึงระบาดรุนแรงใน

ประเทศไทย มีรายงานผู้ติดเชื้อที่ยืนยันวันละหลัก

หมื่นราย และเสียชีวิตวันละหลักร้อยราย จนมีผู้

ติดเชื้อยืนยันสะสมทะลุเกิน 1 ล้านคน เมื่อวันที่ 20 

สิงหาคม 2564 วงการการแพทย์แผนไทยและการ

แพทยท์างเลอืกกร้็อนแรงดว้ยเร่ืองฟา้ทะลายโจร โดย

เฉพาะจากบทความเร่ือง “รายงานสังเขปผลการใช้ 

ฟ้าทะลายโจรในการรักษาผู้ป่วยโควิด-19’’ ที่ตีพิมพ์

ในวารสารฯ ฉบับปีที่ 19 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 

2564 ทำ�ให้มีจดหมายถึงบรรณาธิการเข้ามาสู่กอง

บรรณาธิการของวารสารมากเป็นประวัติการณ์

	 รายงานฉบับนี้ส่งมาถึงกองบรรณาธิการในช่วง

สปัดาหส์ดุท้ายปลายเดอืนเมษายนทีว่ารสารจะต้องนำ�

เขา้ในระบบออนไลนใ์หเ้รียบร้อยภายในเวลา 24.00 น. 

ของวันท่ี 30 เมษายน 2564 บรรณาธิการพิจารณา

แล้วเห็นว่าเป็นเร่ืองน่าสนใจเพราะเป็นการนำ�เสนอ

ข้อมูลใหม่ท่ีสำ�คัญเกี่ยวกับผลการใช้ฟ้าทะลายโจร

ในการรักษาโควิด-19 ที่กำ�ลังมีแนวโน้มที่จะระบาด

ใหญ่ แต่เห็นว่าบทความดังกล่าวมีประเด็นท่ีต้อง

แก้ไข เพิ่มเติม และปรับปรุงในสาระสำ�คัญมาก เช่น 

(1) กลุม่ตวัอยา่งทีไ่ดรั้บฟา้ทะลายโจร และกลุม่เปรียบ

เทียบ มีขนาดแตกต่างกันมาก (2) ไม่มีเกณฑ์การคัด

เข้าและเกณฑ์การคัดออกที่ชัดเจน (3) ไม่ปรากฏว่า

โครงการวิจยัดังกล่าวได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวจัิย ตรวจสอบเบือ้งตน้ในทะเบยีนของ

คณะกรรมการจริยธรรมการวจัิยในคนดา้นการแพทย์

แผนไทยและการแพทยท์างเลอืก ไมพ่บวา่มกีารเสนอ

ให้คณะกรรมการดังกล่าวพิจารณา

	 ประเด็นดังกล่าวเป็นสาระสำ�คัญ พิจารณาแล้ว

ไมส่ามารถเขา้สูร่ะบบการทบทวน (Peer review) ของ

วารสารได้ เพราะเวลาที่จำ�กัดมาก ยากที่จะผ่านการ

พิจารณาทบทวนอย่างมีคุณภาพตามข้ันตอน และยัง

ต้องเข้าสู่กระบวนการจัดพิมพ์อีกด้วย บรรณาธิการ

พิจารณาแล้วจึงเห็นสมควรตีพิมพ์ในลักษณะของ 

“รายงานสังเขป’’ ซ่ึงคำ�คำ�นี้มาจากภาษาอังกฤษว่า 

Short Communication

	 ในวารสารฉบับดังกล่าว ได้ตีพิมพ์ “คำ�แนะนำ�

สำ�หรบัผู้นพินธ์ ฉบบัปรับปรุง 2562’’ ซ่ึงอธิบายความ

หมายของคำ�คำ�นี้สั้น ๆ ว่า “รายงานสังเขป (Short 

Communication) ซ่ึงเป็นการนำ�เสนอรายงานผล

การศึกษาที่ยังไม่เสร็จสมบูรณ์ ต้องศึกษาต่อเพื่อเก็บ

ข้อมูลเพิ่มเติม’’

	 คำ�อธิบายนี้ สอดคล้องกับข้อความตอนท้าย

ของรายงานสังเขปดังกล่าวซ่ึงระบุว่า กรมการแพทย์

แผนไทยฯ และผู้เกี่ยวข้องกำ�ลัง “ดำ�เนินการขยาย

ผลในการศึกษาวิจัยทางคลินิกเพิ่มเติม เพื่อยืนยัน

ประสิทธิผลของสมุนไพรฟ้าทะลายโจรในการร่วม

รักษาโรคโควดิ-19 โดยไดอ้อกแบบการศกึษาวจัิยเป็น

แบบสุ่มและมีกลุ่มเปรียบเทียบ เพื่อเพิ่มระดับความ
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นา่เชือ่ถอืให้มากยิง่ขึน้ ซ่ึงสามารถรวบรวมอาสาสมคัร

ได้ครบตามขนาดตัวอย่างแล้ว โดยอยู่ในระหว่างการ

รวบรวมขอ้มลู และสง่ตวัอยา่งของอาสาสมคัรท้ังหมด

ให้แกก่รมวทิยาศาสตร์การแพทยด์ำ�เนนิการเพาะเลีย้ง 

รวมถงึการวเิคราะห์ขอ้มลูการวิจัยและเผยแพร่ความ

ก้าวหน้าของผลการวิจัยต่อไป’’ 

	 ทั้งนี้ในหน้าบรรณาธิการแถลงได้กล่าวถึง

บทความนี้สั้น ๆ ว่า “สุดท้ายเป็นรายงานสังเขป 

(Short Communication) ของอธิบดกีรมการแพทย์

แผนไทยฯ และคณะเสนอรายงานสังเขปผลการใช้

ฟ้าทะลายโจรในการรักษาผู้ป่วยโควิด-19 ที่มีอาการ

รุนแรงน้อยร่วมกับการรักษาการแพทย์แผนปัจจุบัน

ในหลายโรงพยาบาล ซ่ึงจะมกีารศกึษาวจัิยในลกัษณะ

พหุศูนย์ต่อไป’’

	 ด้วยสถานการณ์การระบาดของโควิด-19 ที่

รุนแรงมากขึน้มาก ทำ�ให้มคีวามพยายามผลกัดนัการ

ใชฟ้า้ทะลายโจรให้เป็นมาตรฐานการรักษา เพราะเปน็

ยาสมนุไพรทีม่ใีชแ้พร่หลายในประเทศไทย ประชาชน

สามารถพึง่ตนเองได ้และราคาถกูมาก เมือ่เทียบกบัยา 

Favipiravir ที่กรมการแพทย์ได้จัดอยู่ในมาตรฐาน

การรักษามาตั้งแต่ต้น โดยรายงานสังเขปฯ ได้เปรียบ

เทียบราคายา 2 ชนดิดงักลา่ว ในการใชต้อ่ผูป้ว่ย 1 ราย 

Favipiravir ราคา 4,800 บาท ขณะที่ฟ้าทะลายโจร 

ราคาเพียง 180 บาท เท่านั้น 

	 ในวารสารฉบับดังกล่าวหน้า 250 ก็ได้ตีพิมพ์

เอกสารเผยแพร่เร่ือง “ยาฟ้าทะลายโจร’’ ของกรม

การแพทย์แผนไทยฯ ซ่ึงให้คำ�แนะนำ�การใช้ยา 

ฟา้ทะลายโจรสรุปสาระสำ�คญัไดว้า่ ในการปอ้งกนัโรค 

“ยังไม่มีหลักฐานเพียงพอในการยืนยันว่าสามารถรับ

ประทานฟ้าทะลายโจรเพื่อป้องกันโควิด-19’’ ในด้าน

การรักษาให้ “รับประทานได้ตามขนาดท่ีแพทย์สั่ง

และอยู่ในการดูแลของแพทย์ ... ประชาชนไม่ควรนำ�

ไปใชเ้อง เนือ่งจากมขีอ้หา้ม ขอ้ควรระวงั ซ่ึงต้องศกึษา 

และใช้อย่างถูกต้อง ตามปริมาณและระยะเวลาท่ี

เหมาะสม’’	

	 ต่อมา คณะกรรมการพฒันาระบบยาแห่งชาติ ได้

ออกประกาศ เร่ือง บญัชยีาหลกัแหง่ชาตดิา้นสมนุไพร 

(ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2564 ลงวันที่ 2 มิถุนายน 2564 

ประกาศในราชกจิจานเุบกษา เลม่ 138 ตอนพเิศษ 120 

ง วันที่ 4 มิถุนายน 2564 เพิ่มข้อบ่งใช้ของฟ้าทะลาย- 

โจร จากเดิมที่ประกาศ เมื่อ พ.ศ. 2561 ให้ใช้ใน 2 ข้อ

บ่งใช ้คอื “บรรเทาอาการหวดั เจ็บคอ’’ และ “บรรเทา

อาการท้องเสียชนิดท่ีไม่เกิดจากการติดเช้ือ’’ โดยให้

สามารถ “ใช้กับผู้ป่วยโรคโควิด-19 ที่มีความรุนแรง

น้อย เพื่อลดการเกิดโรคที่รุนแรง’’ โดยมี 2 รูปแบบ 

คือ รายการท่ี 11 “ยาสารสกัดจากฟ้าทะลายโจร’’ 

และรายการท่ี 12 “ยาจากผงฟ้าทะลายโจร’’ ทั้งรูป

แบบยาแคปซูล (capsule) และยาเม็ด (tablet) โดย

ระบุเงื่อนไข ทั้งรายการที่ 11 และ 12 เหมือนกัน ดังนี้

	 (1)	เฉพาะผลิตภัณฑ์สำ�เร็จรูปท่ีมีการควบคุม

ปริมาณ andrographolide

	 (2)	 รับประทานในขนาดยาที่มี androgra-

pholide 180 มลิลกิรัมตอ่วนั โดยแบ่งให้วนัละ 3 คร้ัง

	 (3)	ใช้ได้โดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม

	 (4)	มกีารติดตามประเมนิประสทิธิผลและความ

ปลอดภัยหลังการใช้อย่างเป็นระบบ

	 ทั้งนี้ ในคำ�ปรารภ ของประกาศคณะกรรมการ

พฒันาระบบยาแห่งชาติไดร้ะบุชัดเจนถงึหลกัการและ

เหตผุลของการประกาศว่า “เพือ่ใหเ้กดิการขบัเคลือ่น

และส่งเสริมการใช้ยาจากสมุนไพรในระบบบริการ

สขุภาพอยา่งเปน็รปูธรรม สง่เสรมิภูมปิญัญาใหไ้ด้รบั

การตอ่ยอดโดยการใชป้ระโยชนจ์ากทรัพยากรทีม่อียู่

ในประเทศให้เกิดประโยชน์สูงสุด ผ่านกลไกการวิจัย

และพัฒนายาจากสมุนไพรอย่างเป็นระบบ ส่งผลให้



253J Thai Trad Alt Med	 Vol. 19  No. 2  May-Aug  2021

ประเทศไทยสามารถพึ่งพาตนเอง และเป็นการเสริม

สร้างความมั่นคงทางยาให้กับประเทศ ซ่ึงเป็นไปตาม

บทบัญญัติแห่งรัฐธรรมนูญ รวมทั้งเพื่อให้บัญชียา

หลักแห่งชาติด้านสมุนไพรมีการปรับปรุงแก้ไขให้ทัน

ต่อสถานการณ์ในปัจจุบัน’’

	 ประกาศคณะกรรมการพฒันาระบบยาแหง่ชาติ

ดงักลา่ว มทีัง้ “ดอกไม’้’ และ “กอ้นอฐิ’’ มดีอกไมจ้าก

ผู้นิยมในสมุนไพรและการแพทย์แผนไทย แต่มีก้อน

อิฐ เพราะมีเงื่อนไข 2 ข้อ ที่ระบุว่า

	 (1)	 ให้ใช้ในขนาดวันละ 180 มก.ของ an-

drographolide ซ่ึงมีขนาดสูงมาก เพราะขนาดที่ใช้

ในโรคไขห้วดัเดมิมปีรมิาณ andrographolide เพยีง 

15-30 มก. และทีใ่ชใ้นโรคทอ้งเสยีชนดิไมม่เีชือ้ เพยีง 

5-20 มก. เท่านั้น

	 (2)	ให้ “ใช้ได้โดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม’’ 

แต่ไม่มีข้อความว่า “ให้ใช้โดยแพทย์แผนไทย’’

	 นอกจากนี้ยังมีข้อคัดค้านจากนักวิชาการท่ีเห็น

ว่างานวิจัยท่ีนำ�ไปใช้เป็นหลักฐานในการพิจารณายัง

มีปัญหาความน่าเชื่อถืออยู่มาก

	 ในประกาศคณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่ง

ชาติ ฉบับลงวันที่ 4 มิถุนายน 2564 ได้แจกแจง

ประเภทยาสมุนไพร เป็น 3 บัญชี ดังนี้

	 “บัญชี 1 หมายความถึง รายการยาท่ีใช้ในการ

ป้องกนัและแก้ไขปัญหาสขุภาพ มหีลกัฐานทีส่นบัสนนุ

การใช้ตามสรรพคุณ (health benefits) หรือขอ้บ่งใช้ 

(clinical indication) มีประสบการณ์การใช้ใน

ประเทศไทยอย่างเพียงพอ สามารถใช้ในสถาน

พยาบาล โดยแบ่งเป็น

		  1.1	 ไม่มีเงื่อนไขการใช้

	 	 1.2	 มีเง่ือนไขการใช้ เช่น คุณสมบัติของ

แพทย์ผู้สั่งใช้ ระดับสถานพยาบาล

	 บัญชี 2 หมายความถึง รายการยาที่ต้องใช้โดย

แพทยแ์ผนไทยหรือแพทยแ์ผนไทยประยกุต ์หรือผู้ที่

ได้รับมอบหมายจากผู้อำ�นวยการของสถานพยาบาล

นั้น ๆ โดยใช้องค์ความรู้ทางการแพทย์แผนไทย

	 บัญชี 3 หมายความถึง รายการยาสำ�หรับ

โครงการพิเศษของหน่วยงานของรัฐ มีองค์ประกอบ

ต่อไปนี้

		  1.	มีหน่วยงานรับผิดชอบทั้งโครงการและ

งบประมาณ

	 	 2.	นำ�เสนอโครงการเป็นลายลักษณ์อักษร 

ซึ่งประกอบด้วย 

	 	 	 2.1	 บทสรุปผู้บริหาร

	 	 	 2.2	 หลักการและเหตุผลของโครงการ 

รวมทั้งที่มาของการพัฒนาสูตรตำ�รับ (ถ้ามี)

	 	 	 2.3	 มีวัตถุประสงค์

	 	 	 2.4	 วิธีดำ�เนินโครงการ

	 	 	 2.5	 กำ�หนดระยะเวลาเร่ิมต้น-สิ้นสุด

โครงการชัดเจน

	 	 	 2.6	 ต้องมีการระบุ สรรพคุณเฉพาะ 

(specific health benefits) หรือข้อบ่งใช้ (clinical 

indication) และกำ�หนดวิธีใช้ยา ให้ชัดเจน

	 	 	 2.7	 แนวทางการติดตามประเมินผลการ

ใช้ยาท้ังด้านประสิทธิผลและความปลอดภัยโดยมี

การรายงานความปลอดภัยไปยังศูนย์เฝ้าระวังความ

ปลอดภัยด้านผลิตภัณฑ์สุขภาพ (HPVC) ในทุกราย

ที่พบ

	 	 	 2.8	 	 มแีนวทางการติดตามความร่วมมอื

ในการใช้ยาของผู้ป่วย

	 	 	 2.9	 มหีนงัสอืแสดงความจำ�นงในการรบั

ผิดชอบและสนับสนุนงบประมาณจากหน่วยงานภาค

รัฐ’’	

	 ชัดเจนว่า คณะกรรมการพัฒนาระบบยาแห่ง

ชาติ มีหลักเกณฑ์ในลักษณะ “อนุโลม’’ สำ�หรับยา
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สมุนไพร ไม่เคร่งครัดเหมือนยาแผนปัจจุบันที่ต้องมี

การศึกษาวิจัยแบบสุ่มเปรียบเทียบ (Randomized-

Controlled Trial : RCT) ที่เข้มงวด เพราะหากใช้

หลักเกณฑ์เช่นเดียวกับยาแผนปัจจุบัน ย่อมเป็น

อุปสรรคแก่การนำ�สมุนไพรมาใช้ประโยชน์ในบริบท

ของประเทศไทยที่ยังอยู่ในลักษณะ “ติดกับดักราย

ไดป้านกลาง’’ และยงัออ่นแอดา้นการวิจัยและพฒันา

ยา หลักเกณฑ์ในยาสมุนไพร “บัญชี 1’’ จึงเขียนไว้

อย่าง “ยืดหยุ่น’’ คือ ต้องการเพียง “มีหลักฐานท่ี

สนบัสนนุการใชต้ามสรรพคณุ (health benefit) หรือ

ข้อบ่งใช้ (clinical indication) มีประสบการณ์การ

ใช้ในประเทศไทยอย่างเพียงพอ สามารถใช้ในสถาน

พยาบาล’’

	 เท่าท่ีทราบ คณะอนุกรรมการที่พิจารณาเร่ือง

นี้ พิจารณาให้เพิ่มข้อบ่งใช้ฟ้าทะลายโจรในโควิด-19 

ด้วยเหตุผล ดังนี้

	 (1)	  ยาที่ใช้รักษาโควิด-19 ในปัจจุบัน ยังไม่มียา

ใดในโลกทีไ่ดร้บัการรับรองจากองคก์ารอนามยัโลกว่า

เปน็ยาตา้นไวรัสทีรั่กษาโควดิ-19 ไดอ้ยา่งปลอดภยัและ

ได้ผล ยาหลายชนิดที่เคยคิดว่าได้ผล เช่น ฮัยดรอก- 

ซีคลอโรควิน ที่ อย.สหรัฐ เคยรับขึ้นทะเบียนให้

รักษาโรคนี้ได้ก็ถูกถอนไปแล้ว ยาเอดส์ โลพินาเวียร์/

ริโทนาเวียร์ ยังไม่มีประเทศใดรับรอง เรมดีซิเวียร์ ที่ 

อย.สหรัฐรับรอง องค์การอนามัยโลกก็ยังไม่รับรอง 

แม้แต่ฟาวิพิราเวียร์ซ่ึงบางประเทศรับรอง องค์การ

อนามัยโลกก็ยังไม่รับรอง ไอเวอร์เม็กตินท่ีเป็นข่าว

ครึกโครม ก็ยังไม่มีหลักฐานน่าเชื่อถือ

	 (2)	ฟ้าทะลายโจร ยังไม่มีหลักฐานท่ีน่าเชื่อถือ

มากเพียงพอ และองค์การอนามัยโลกก็ยังไม่รับรอง 

แต่มีหลักฐานว่ามีฤทธ์ิต้านเชื้อโควิด-19 ในห้อง

ทดลองและในสัตว์ทดลอง รวมทั้งมีหลักฐานเบ้ือง

ต้นว่า สามารถลดเชื้อในคนจากการทดสอบในผู้ป่วย

จำ�นวน 6 ราย รายงานสังเขปท่ีตีพิมพ์ในวารสารการ

แพทย์แผนไทยฯ แม้เป็นเพียงรายงานสังเขป และ

เปน็เพยีงการศกึษายอ้นหลงั (retrospective study) 

ไม่ใช่การวิจัยแบบสุ่มเปรียบเทียบ (RCT) แต่ก็เป็น

หลักฐาน “ระดับหนึ่ง’’ และโดยที่ฟ้าทะลายโจรเป็น

สมุนไพรหาง่าย ราคาถูก

	 คณะอนกุรรมการฯ จึงตดัสนิใจเพิม่ขอ้บ่งใชใ้น

โควิด-19 โดยมีเงื่อนไขสำ�คัญ 3 ข้อ ได้แก่

	 ก.	 ใช้ในขนาด 180 มก.ต่อวัน ตามรายงาน

สังเขป

	 ข.	 ใช้โดยผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม

	 ค.	 ให้มีการติดตามประเมินประสิทธิผลและ

ความปลอดภัยหลังการใช้อย่างเป็นระบบ

	 จึงต้องติดตามต่อไปว่า ฟ้าทะลายโจรจะได้รับ

ความเชื่อถือมากขึ้นหรือน้อยลงในอนาคต

	 เร่ืองน้ีจงึเป็น “มหากาพย”์ ไม่ใช่ “เร่ืองสัน้” หรือ 

“นิยายสั้น”

	 ในวารสารฉบบันี ้มบีทความนา่สนใจของ จันทรา 

กาบวัง และ เกศรา ณ บางช้าง เรื่องการพัฒนายาเก่า

เพื่อใช้รักษาโควิด-19 ท่ีได้ทบทวนยาในท้องตลาดท่ี

นำ�มาทดลองใช้รักษาโควิด-19 อย่างเป็นระบบ โดย

เฉพาะเรมดีซิเวียร์ ฟาวิพิราเวียร์ ไอเวอร์เม็กตินและ

ฟา้ทะลายโจร ซ่ึงนอกจากจะนำ�เสนอข้อมลูโดยสรุปท่ี

เป็นประโยชนม์ากแลว้ ตอนทา้ยของบทความไดเ้สนอ

หลักการที่นักวิชาการและผู้เกี่ยวข้องพึงสำ�เหนียก ว่า 

“สถานการณ์การระบาดไม่ควรทำ�ให้เราต้องยอมรับ

ผลการวิจัยที่ไม่มีคุณภาพและยอมจำ�นนต่อความ

ไมถ่กูตอ้งทางวิทยาศาสตร์และผดิจริยธรรมการวจิยั 

สว่นการอนุญาตใหเ้ขา้ถงึการใชย้ารักษาโดยท่ียงัไม่มี

ผลรับรองประสิทธิผลที่ชัดเจนอาจทำ�ให้ในท่ีสุดไม่
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ทราบประสิทธิผลของยาและผลประโยชน์ท่ีแท้จริง 

ซึ่งประโยชน์อาจจะมีเพียงเล็กน้อยเท่านั้นก็ได้ ถ้า

ไม่มีการศึกษาท่ีเหมาะสมแพทย์จะไม่มีหลักฐานที่

จะใช้เป็นฐานการตัดสินใจ และแพทย์คงจะตัดสิน

ใจยากข้ึน หากยามีผลข้างเคียง ซึ่งอาจจะทำ�ให้ผู้

ป่วยมีความเสี่ยงโดยไม่มีหลักฐานว่ายามีประโยชน์

ทางคลินิกหรือไม่’’

	 บทความพเิศษเร่ืองท่ีสองในฉบับนี ้เปน็เร่ืองการ

จัดทำ�รายการมาตรฐานของตำ�รับยาแผนไทยตาม

หลักการจัดลำ�ดับความสำ�คัญ เพื่อให้ผู้ประกอบการ

ใชใ้นการขึน้ทะเบยีนแบบจดแจ้งตามพระราชบัญญัติ

ผลติภณัฑ์สมนุไพร พ.ศ. 2562 นพินธต์น้ฉบบัมทัีง้สิน้ 

13 เรื่อง เรื่องแรก ประโยชน์และความปลอดภัยของ

ตำ�รับยาศุขไสยาศน์ในผู้ป่วยท่ีมีภาวะนอนไม่หลับ 

เป็นการศึกษาเปรียบเทียบก่อน-หลังการใช้ยา ซึ่งพบ

ว่ายาสามารถแก้ปัญหาภาวะการนอนหลับได้ดี แต่

พบอาการไม่พึงประสงค์ เช่น แสบร้อนกลางอก ปาก

แหง้ คอแหง้ เวยีนศรีษะ ซ่ึงเร่ืองต่อมาคอื ประสทิธิผล

และความปลอดภยัของตำ�รับยาสมนุไพรศขุไสยาศน์

ในโรคนอนไม่หลับเรื้อรัง : การศึกษาย้อนหลังเบื้อง

ต้นในโรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร ซ่ึงปรากฏ

ผลคล้าย ๆ  กัน จงึนา่สนใจทีจ่ะมีการพฒันาตำ�รบั ลด

สมนุไพรทีท่ำ�ใหเ้กดิผลขา้งเคยีง ซ่ึงนา่จะเปน็ผลดต่ีอ

การนำ�ไปใช้ประโยชน์ได้มากขึ้นและประหยัดขึ้นด้วย

	 นิพนธ์ต้นฉบับเร่ืองต่อมาคือ ประสิทธิผลและ

ความปลอดภยัของยาเขยีวหอมชนดิผงในการรกัษา

แผลร้อนใน ซ่ึงพบว่า ช่วยให้แผลหายได้ดี ความ

เจ็บปวดลดลง เมื่อเปรียบเทียบกับการใช้ยาแผน

ปัจจุบันในกลุ่มสเตอรอยด์ จึงน่าสนใจท่ีจะทำ�การ

ทดสอบในกลุ่มตัวอย่างท่ีใหญ่ขึ้น นิพนธ์ต้นฉบับ

เร่ืองท่ี 4 ความปลอดภัยและประโยชน์ของตำ�รับยา

ปลูกไฟธาตุในมารดาหลังคลอดที่ให้นมบุตร ซ่ึงพบ

ว่าตำ�รับยานี้สามารถเพิ่มการไหลของน้ำ�นมในมารดา

หลังคลอด ขับถ่ายปกติ ปวดแผลฝีเย็บลงอย่างมี

นัยสำ�คัญ รายงานฉบับนี้เป็นตัวอย่างท่ีดีของการ

ออกแบบการศกึษา การดำ�เนนิการศกึษา การวเิคราะห์

ผล สรุป และการนำ�เสนอรายงาน ควรขยายผล เช่น 

(1) ขยายผลการศึกษาโดยทำ�เป็นการศึกษาพหุศูนย์ 

เพื่อให้มีข้อมูลมากขึ้น โดยมีการบริหารการวิจัยท่ี

ดี (2) พิจารณาพัฒนาตำ�รับยาเพื่อลดส่วนประกอบ

ในตำ�รับ ซ่ึงน่าจะลดอาการข้างเคียงหรืออาการไม่

พึงประสงค์ และทำ�ให้ตำ�รับยาราคาย่อมเยายิ่งข้ึน 

(3) ศึกษาเพิ่มเติมเรื่องการลดอาการข้างเคียงหรือ

อาการไม่พึงประสงค์ตามที่เสนอไว้ในอภิปรายผล 

เรื่องธาตุเจ้าเรือน เป็นต้น

	 เร่ืองท่ี 5 Effectiveness of Smoking Cessa-

tion Programme Based on Integrative Modern  

and Thai Traditional Medical Concepts in 

Patients with Non-Communicable Diseases : 

A Single-Blinded Randomized Controlled 

Trial ซ่ึงพบว่าผลการเลิกบุหร่ีในกลุ่มทดลองและ

กลุ่มควบคุมไม่แตกต่างกัน 

	 เร่ืองที่ 6 การพัฒนายาตำ�รับสุขเกษมน้อยใน

รูปแบบยาเมด็ เปน็ตวัอยา่งทีด่ขีองการพฒันารูปแบบ

ยาของยาตำ�รับแผนไทยให้เป็นรูปแบบยาเม็ด เพื่อ

ให้ได้ยาที่มีขนาดยาถูกต้อง แม่นยำ� ช่วยแก้ปัญหา

รสชาติยาท่ีไม่พึงประสงค์ ซ่ึงจะทำ�ให้ผู้ใช้ยาสามารถ

รับประทานยาได้สะดวก และเกิดประโยชน์แท้จริง 

บทความนี้แสดงให้เห็นความยากลำ�บากอย่างมากใน

ทุกข้ันตอน นอกจากนี้ยังเป็นตัวอย่างท่ีดีของระบบ

การเรียนการสอนของหลักสูตรเภสัชศาสตร์บัณฑิต 

สายเภสัชกรรมอุตสาหกรรมของคณะเภสัชศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ซ่ึงมีโครงงานวิจัยต้ังแต่

ระดับปริญญาตรี สมควรที่สถาบันการศึกษาด้านการ
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แพทยแ์ผนไทยจะไดน้ำ�ไปเปน็แบบอยา่ง ไมมุ่ง่แตก่าร

ท่องจำ�เป็นหลัก ซึ่งยากที่จะทำ�ให้การแพทย์แผนไทย

พัฒนาเท่าทันการแพทย์แผนปัจจุบันได้

	 เรื่องที่ 7 การพัฒนาตำ�รับยากวาดแสงหมึกใน

รูปเพสท์ป้ายปาก เปน็อกีความพยายามหนึง่คลา้ยกบั

เรื่องที่ 6 แต่ยังไม่ประสบความสำ�เร็จ เพราะเป็นเรื่อง

ยากลำ�บาก ขอให้กำ�ลังใจ และขอให้พยายามต่อไป

	 เร่ืองที่ 8 การพัฒนาผลิตภัณฑ์ขัดผิวจากข้าว

สงัข์หยด เปน็ความพยายามในการแปรรูปผลติภณัฑ์

ทางการเกษตรที่มีคุณสมบัติเฉพาะทางโภชนาการ

อยู่แล้วในการพัฒนาผลิตภัณฑ์เคร่ืองสำ�อาง และมี

การทดสอบในมนุษย์ โดยมีการขออนุมัติจากคณะ

กรรมการจริยธรรมการวิจัยของมหาวิทยาลัย น่า

สนใจว่าการทดสอบนี้มีการติดตามผลค่อนข้างยาว

ถึงสัปดาห์ที่ 8 โดยผู้เข้าร่วมวิจัยมารับการติดตามผล

ครบทั้ง 25 คนทุกครั้ง

	 เร่ืองที ่9 การแยกสารพิโินสโตรบนิจากกระชาย

เพื่อการควบคุมคุณภาพ เป็นรายงานการศึกษาวิธี

แยกพิิโนสโตรบินจากกระชาย และศึกษาวิธีตรวจ

เอกลกัษณท์างเคมขีองสมนุไพรนีโ้ดยใชพ้ิโินสโตรบนิ

เป็นสารเทียบ โดยมุ่งพัฒนาวิธีการแยกให้ได้สารท่ีมี

ความบริสทุธ์ิสงูและไดร้้อยละของผลผลติสงู ซ่ึงทำ�ได้

สำ�เร็จทั้งการแยกสาร และสามารถนำ�สารที่แยกได้ไป

ตรวจเอกลักษณ์ของกระชายด้วยวิธีรงคเลขผิวบาง 

โดยใช้สารดังกล่าวเป็นสารเทียบ ซึ่งผู้วิจัยระบุว่าเป็น

รายงานฉบับแรกที่แสดงวิธีการตรวจเอกลักษณ์นี้ จึง

เป็นเรื่องน่าสนใจ และน่ายินดี

	 เร่ืองที่ 10 การพัฒนาและประเมินผลของเจล

สารสกัดรากทองพันช่ังสำ�หรับต้านเช้ือราเพื่อการ

รักษาโรคกลาก เป็นอีกหนึ่งความพยายามในการ

พฒันายาจากสมนุไพร เพือ่ใหไ้ดย้าท่ีไดม้าตรฐาน โดย

พฒันาและประเมนิผลอยา่งเปน็ขัน้ตอน เพือ่ใหย้าจาก

สมุนไพรได้รับการยอมรับท้ังในวงวิชาการและใช้ง่าย

สำ�หรับประชาชน จะเห็นว่าการพัฒนามีข้ันตอนและ

วิธีดำ�เนินการท่ีต้องใช้ความเพียรพยายามอย่างมาก 

ซ่ึงการแพทยแ์ละเภสชัศาสตร์แผนปจัจุบนัดำ�เนนิการ 

มาอยา่งตอ่เนือ่งยาวนานนบัศตวรรษ ทำ�ใหย้ามคีวาม

ปลอดภัย มีประสิทธิผลและเป็นประโยชน์อย่าง

แท้จริงแก่ประชาชน ความพยายามนี้จึงเป็นการเดิน

มาอย่างถูกทางแล้ว สมควรสนับสนุนให้มีการดำ�เนิน

การอย่างกว้างขวางต่อไป

	 เร่ืองท่ี 11 ฤทธ์ิต้านอนุมูลอิสระและยับยั้ง

เอนไซม์ HMG-CoA Reductase ของสารสกัดจาก

ใบส้มป่อยและฤทธ์ิลดไขมันในเลือดในหนูแรทที่มี

ไขมันในเลอืดสงู ซ่ึงพบวา่สารสกดัจากใบสม้ป่อย เมือ่

ให้พร้อมกบัอาหารท่ีมไีขมนัสงูในหนแูรท สามารถลด

การเพิ่มระดับคอเลสเตอรอลและ LDL โดยไม่ส่งผล 

กระทบต่อการทำ�งานของตับ ไต การเจริญเติบโต และ

การกินอาหารของหนูท่ีทดลอง ใบส้มป่อยจึงอาจมี

ศกัยภาพในการลดไขมนัท่ีควรมกีารศกึษาและพฒันา

ต่อไป น่าสังเกตด้วยว่า การศึกษานี้และการศึกษาใน

เรื่องที่ 10 มีการขออนุมัติจากคณะกรรมการดูแลการ

เลีย้งและใชส้ตัว์ทดลอง และไดรั้บอนมุติัอยา่งถกูต้อง

	 เร่ืองที ่12 การศกึษาคุณสมบติัทางเคมกีายภาพ

ของไขมันสกัดจากเมล็ดโกโก้ และการใช้ประโยชน์

ของไขมันโกโก้ทางยาและเคร่ืองสำ�อาง เป็นความ

พยายามใช้ประโยชน์จากเนยโกโก้มาพัฒนายา

แอสไพรินเป็นชนิดเหน็บทวาร และนำ�ไปใช้เป็นส่วน

ผสมของเคร่ืองสำ�อางบำ�รุงผวิ จากคณุสมบัติของเนย

โกโก้ท่ีให้ความนุ่ม ชุ่มช้ืน และฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระ 

จึงเป็นเร่ืองน่าสนใจ โดยเฉพาะแอสไพรินซ่ึงมีผล

ข้างเคียงคือทำ�ให้ระคายเคืองต่อกระเพาะอาหาร การ

พัฒนารูปแบบยาเป็นชนิดเม็ดเหน็บทวารจึงเป็นการ

เพิ่มทางเลือกในการบริหารยา
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	 เรื่องที่ 13 การทบทวนอย่างเป็นระบบ ขมิ้นชัน

เปรียบเทียบกับ Acarbose ในการป้องกันการเกิด

โรคเบาหวานในกลุ่มระดับน้ำ�ตาลอดอาหารสูง โดย

สืบค้นข้อมูลได้รายงาน 115 รายงาน แต่สามารถนำ�

มาวิเคราะห์ได้เพียง 2 รายงานเท่านั้น (โดย 1 ใน 2 

รายงานนั้น เป็นการศึกษาในประเทศไทย) โดยภาพ

รวมแล้วข้อมูลจึงยังมีขนาดเล็กมาก สมควรมีการ

ศึกษาเพิ่มเติม ต่อไป

	 รายงานเบื้องต้น ฉบับนี้มี 3 เรื่อง

	 เรื่องที่ 1 Preliminary Stability Study of 

Clinicanthus nutans or Prayayor Cream เป็น

อีกความพยายามหนึ่งที่จะพัฒนาครีมพญายอ โดย

การศกึษาความคงตัวของครีมดงักลา่ว เพือ่ใหส้ามารถ

แข่งขันในระดับสากลได้ ผลการศึกษายังไม่ชัดเจน 

ต้องมีการพัฒนาต่อไปอีกมาก เพราะเป็นเพียงการ

ศึกษาเบื้องต้น เท่านั้น

	 เรื่องที่ 2 การใช้ประโยชน์ของพืชสมุนไพรพื้น

บา้นเพือ่การรักษาโรคของประชาชน ชุมชนสะลวง-ข้ี

เหลก็ อำ�เภอแมริ่ม จงัหวดัเชยีงใหม ่พบวา่ ประชาชน

ในชนบทที่ทำ�การศึกษามีการใช้สมุนไพรในชุมชน

น้อยมาก โดยขาดความรู้และความมั่นใจในสมุนไพร

โดยเฉพาะที่เป็นยา สะท้อนถึงการเปลี่ยนแปลงของ

ชมุชนชนบทท่ีพ่ึงพิงเมอืงมากขึน้ พึง่พงิตนเองไดน้อ้ย

ลงและสะทอ้นวา่นโยบายการสง่เสรมิการใชส้มนุไพร

ของประชาชนในชุมชนน่าจะล้มเหลว 

	 เร่ืองท่ี 3 ปจัจยัทีมี่ความสมัพนัธ์กบัการตดัสนิใจ 

ใช้บริการการแพทย์แผนไทยของประชาชนใน

เขตเทศบาลตำ�บลบางเมือง อำ�เภอเมือง จังหวัด

สมุทรปราการ สามารถตอบคำ�ถามสำ�คัญได้บางข้อ 

นา่จะไมส่ามารถสะทอ้นภาพรวมของประชาชนในเขต

เมืองของจังหวัดปริมณฑลได้ 

	 ปกิณกะฉบับนี้ เร่ืองแรกเป็น เร่ืองกัญชา-ช่อ

ดอกเพศเมีย เร่ืองท่ีสอง เป็นเร่ืองพจนานุกรมศัพท์

การแพทยแ์ผนจนี เลม่ 2 (จนี-ไทย-องักฤษ) วารสาร

สโมสร เป็นเรื่องกัญชา 4 เรื่อง เรื่องสุดท้าย คือ ถอด

บทเรียนการจัดทำ�มาตรฐานการแพทย์แผนจีนใน

ระดับสากล เป็นการนำ�เสนอประสบการณ์การมีส่วน

ร่วมในการพัฒนามาตรฐานการแพทย์แผนจีนให้มี

ความเป็นสากล จากการที่หลายประเทศมีการนำ�การ

แพทย์แผนจีน ไปเป็นการแพทย์ทางเลือก และยัง

มีมาตรฐานที่แตกต่างกัน การจัดทำ�มาตรฐานระดับ

สากลย่อมทำ�ให้การแพทย์แผนจีนได้รับการพัฒนา 

และได้รับการยอมรับในระดับนานาชาติมากขึ้น

	 บรรณาธิการแถลงฉบับนี้ยาวเป็นประวัติการณ์
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