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เกสับสนเทเภ
DRUG mFORmflTion/

จะไค้มีการนำเสนอฤฑธื๊ที่ไม่พึงประสงค์ของยากลุ่มต่าง  ๆ เบนฅอน  ๆ ไปดิงต่อไปน

I ยาทำให้ทองผก £ ลำ'ไส้อุดต'น
II ยาทำให้เกิดอาการดีซ่านและเกิดอนฅรายต่อดิบ
III ยาที่ทำให้ง่วง £ หไมใช้เวลาขบรถ
IV ยาที่ทำให้อุณหภูมิร่างกายเปลี่ยนแปลง
V ยาที่ทำให้ทางเดินอาหารเบนแผลและเลือดออก
VI ยาทำ'ให้เกิดอากา'รอน'าพึยแลคซิส
VII ยาทำให้เกิดบญหาแก่ดา
VIII ยาทำให้เกิดอาการโลหิฅจาง
IX ยาทำให้เกิดอาการเกร่าซึม
X ยาทำให้ไม่ขบโซเดียมและนา
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เ9นา**.<ท

ฤทธ!ฝฟฟ็รรสฟทีเ่กดิจากยา
ตอนทิ 1 ใน 10 ตอน

HT

สกญญา นิมมานนิตย์

I  ยาทึทำ'ใ ห ้เ ก ิด อาการทอ3 ผก แ ล ะ ล ำ ไ ส ้อ ุด

ต ้น

ถา'จะ ศึกษาว่ายาอะไรอาจจะเบนสาเหอุ 
ของอาการทองผูกและลดการทำงานของลำไส้ 
ก ็จำเบนต้องฅรวจสอบประวฅการใช ้ยาของ 
ผ้บีวยก่อน โดยเฉพาะในคนไข้ซึ่งไม่มีแผลใน 
ช่องทองหรือไม่เบนไส้เลื่อน (Hernia) ลำ 
ผู้บีวยกำล่งใช้ยาพวกโอบีเอท (opiates) แอ'น- 
ฅฮิสฅามิน แอนฅโคลินเนอจิก พวกไฅรชํย­
กลิคแอนฅคีเปรสแซนฑ์และโคลนิดีน การหยุด 
ยาเหล่านํ้จะทำให้ผู้บวยหายจากอาการต้องผูก 
และอาการอื่นทางลำไส้ดวยอย่างรวดเร็ว จะ 
ช่วยให้ไม่ต้องทำการผ่าฅคโดยไม่จำเบน นอก 
จาก น ใน อ าก าร  intram ural haematoma 
(เลือดจบเบนกอนภายในอวใทะ) ซึ่งเบนอาการ 
แทรก ซอน เกิด เมื่อใช้ยาพวก anticoagulant 
การทายล่วงหน้าว่าอาจ เกิดอาการอะไรบางจะ 
ช่วยให้ระมดระว่งในการรกษาได้ดียีงขน
62 #  ไทยเภสัชสาร บท 7 เล่มท 4 2525

ก. ยาระงํบปวด (Analgesics)

ยาระงบปวดพวกโอบีเอททุกฅวจะทำให้ 
เกิดอาการต้องผูก ซึ่งผลนื่ทำให้มีการใช้พวก 
โคเดอีน มอร์พีน ไคเฟ่นนอคซีเลท (ใน 
‘lomotil’) ในการรกษาอาการต้องร่วง การ 
เกิดอาการทอง ผูก ก็เนื่อง จาก จะไปเพีมช่วง พก 
ต้ว (resting tone) ของกล่ามเนื่อเรียบของ 
ลำไส้ทำให้ลดการบีบต้วและการหดต้วเบีนช่วง 
(peristaltic) ยิงกากอาหารต้างอยู่ในลำไส้นาน 
ขน ทำให้อุจจาระแข็งต้วมากขน ลำใช้มาก 
เกินไปโดยเฉพาะในขนาดสูง  ๆ เช่น เวลาเสพ 
ฅิดจะทำให้ลดการทำงานของลำไส้อย่างมากเกิด 
ลำไส้อุดต้นได้

เวลาผู้บีวยใช้ยาพวก โคเดอีนและยา
ประเภทเดียวกนนื่ (รวมท,ง dextropropoxy­
phène ชงเบน methadone analogue อยู่ใน 
‘Distalgesic’) ให้คำนึงถึงอาการต้องผูกว่าอาจ



เกิดขนได้เสมอ Pethidine ทำให้เกิดอาการ
ทองผูกนอยกว่า เมื่อเทียบกบยาดวอื่น  ๆ ใน 
กลุ่มเดียวกน จึงนิยมใช้ในผู้บวยบางคน

ข. Antispasmodics, antacid mixtures 
และ antiparkinsonian drugs

โดยปกติการหลํง้ acetylcholine จาก 
Vagi และ pelvic Splanchnic nerves จะไป 
เพ็มการเคลื่อนไหวของลำไส้ ฤทธี้ของ acetyl­
choline นจะถูกดไนโดย muscarinic antago­
nists พวก atropine, propantheline bromide 
( Pro-B anthine) และ poldine methylsul- 
phate (N a c to n ) ยา,พวก'แม่กิให้,ในคนไข้ที่มี 
การระคายเคืองของลำไส้ และยงใช้ในผู้บ่1วยทื่ 
เบน peptic ulcer ควยโดยใช้เคี่ยว  ๆ หรือ 
ร่วมกบยาลดกรด การใช้กบ peptic ulcer นน 
จริง  ๆ แลวขนาดทีใช้แลวไม่มีผลฃไงเคียงใน 
การทำให้ฑํอง ผูกก็ มกจะไม่ มี ผลในการรก ษา 
peptic ulcer แต่กรณของ Parkinsonism
(โดย เฉพาะถไ เบน เนื่อง จาก ยา) ก็ย*ง'ใช้ยา
ประเภทนื่ได้ ยาที่ใช้กนอยู่ก็มี orphenadrine 
hydrochloride ( Disipal’) ชง ทำ ให้ เกิด 
อาการทองผกมาก และหยดหรือลดการทำงาน 
ของลำไส้

ค. Psychotropic drugs
พวก tricyclic antidepressants จะม 

ฤฑธ้ืคล,าย atropine ซึ่งทำให้เกิดอาการทองผูก 
เกิดอาการลำไส้ลดหรือ หยุดทำงานได้ เมื่อใช้ยา 
พวก

amitriptyline ( D om ical, Lentizol, 
S aro ten , Tryptizol )

nortriptyline ( Allergron Aventyl ) 
ยา antidepressant ต่วใหมกว่า เชน 

mainserin ( Bolvidon 5 N arval ) ม anti­
cholinergic action นิอย ดงนนแม้จะราคาแพง 
กว่าก็มกจะใช้กบผู้บ่วยที่มีโอกาสจะเบน glau­
coma หรอ urinary retention

Minor tranquilizer พวก diazepam 
( Atensine 5 Evacalm 5 Sedapam , Va­
lium ) และ chlordiazepoxide ( Librium ) ก 
พบว่าทำให้ เกิดอา การทํอง ผูกในผู้บ่1วยจำนวน 
ไม่มากนก

ง. Antihypertensives 
Clonidine hydrochloride ( Catapres ) 

เบนยาลดความดน1ซึ่งมีที่งฤฑธี้เบน « -a d re n e r­
gic stimulant และมฤฑธ■ โดยดรงฅอ smooth 
muscle ทำให้เกิดอาการทองผูกมาก มีรายงาน 
เกี่ยวกบการอุดฅนของลำไส้ ถไหยุดให้ Cloni­
dine จะทำให้อาการขางเคียงเหล่านื่หายได้อย่าง 
รวดเร็ว แต่ดองระว่งมากเพราะความคนโลหิต 
จะกลบสูงขนมาอีก เหงื่อออกมาก หิวใจและ 
ชีพจรเดนแรงและไม่เบนจงหวะควบคมความ 
ดนทีกลบ สงขน มาอีกนื่ได้ โดยใช้ Labetalol,
I.v. (T ra n d a te )  แต่บางทีก็ฅองใช้ clonidine 
อีกในบางช่วง
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Potassium supplementอาการทองผก (paralytic ileus) และ 
ผลฅ่อกลามเนอเรียบอื่น  ๆ ม่กจะพบในผู้บวย 
ทีใชยาพวก autonomic ganglion blocking 
drugs นอกจากนื่ยาพวกนื่ยํงคดซึมจากทาง
เดินอาหารไค้นอยและไม่แน่นอน จึงไม่ควร
ใช้ยาพวก autonomic ganglion blocking 
drugs น่ในการลดความดนโลหิตสูง

ย า อ น  ๆ  ห ึท ำ ใ ห ้เก ิด ล ำ ไ ส ้อ ุด ต ํน  

Oral anticoagulants
Intram ural haematoma ของลำไสเลก 

ไค้ไม่บ่อยนก แต่ก็เบนขอยุ่งยากเมื่อใช้ an ti­
coagulant ที่มกจะพบก็คือ คนไข้จะปวดเบึน 
ตะคิวที่ท!งทนที คลื่นไส้ อาเจียน เมื่อไค้ร!) 
ยาพวกนอยู่ ความผิดปกคิที่ทคลอบทางแล็ปได้ 
เหนอย่างชํดเจนคอ prothrombin index จะ 
นานขนมาก ในกรณีที่อาจยืนยนไค้โดยให้กิน 
เกลือ แบ เรียม แลว เก็กซ เรย์ จะพบช่วงของทาง 
เดินอาหารซึ่งแคบและมีลกษณะเฉพาะ ถไเบน 
เช่นนควรใช้ nasogastric suction และให 
intravenous fluid ไม่ควรผ่าฅคในกรณเชนน 
เพราะพบว่าอดราตายในการผ่าตดค่อนช่างสูง 
การที่เลือดออกนื่อาจทดแทนไค้ด!ยพลาสม่าสด 
บางที่ตองรกษาโลหิตจางควยการให้เลือดอาจฉีด 
Vitamin K 1 (phytomenadione Konakion) 
แด่ตองใช้เวลานานหลายซวโมงกว่าจะลํงเคราะห์ 
แฟคเตอร์ที่เก ี่ยวกบการเบนลืมของเลือด
64 % ไทยเภสํชสาร บท 7 เล่มท 4 2525

การ ทด,แทนอี เล็ค โฅรไลท์ ถา จะ ใช้ กน 
ควรจะศึกษาปฏิกิริยาไม่พึงประสงค์ของอิเล็ค- 
โฅรไลท์ที่ใช้ทดแทนควย

การใช้ยาข!บสลาวะแทบทุกต! จะทำ 
ใหเกิด hypokalaemia ได ยกเวน spirono­
lactone ( Aldactone X amiloride ( Mida- 
mor ) และ triamterene Dytac ) การทีเบน 
เช่นน ปรากฏว่ามการใช้ potassium supplement 
ช่วยจนทำให้บางทีใช้พรีาเพรื่อเกินความจำเบน

เกลือโปแฅสเชียมในขนาดสง  ๆ จะทำ
ให้เกิด

— venospasm*
— ischemic ulceration ชงตอไปม! 

จะม ีอาการซ ่อมแซ มแผลโดยเก ิด  
fibrosis ทำให้เกิดอาการลำไส้อุดตน 
บางส่วน

เกิดอาการดิงกล่าวไค้ มากก! en te ric - 
coated potassium chloride ชงทางสหริฐให้ 
เลิกใช้ไปแลว อย่างไรก็ตาม 's low —K* ก็เกิด 
บญหาเช่นเดียวกน ถไการเกลื่อนของลำไส้ไม่ 
ดีซึ่งอาจเนื่องจากภาวะโภชนาการ หรือยาอื่นที่ 
ให้ในขณะเดียวกน ในคนไข้พวกนื่ควรจะให้ 
โปแฅสเชียม ในรูปของยาน่าเช่น ‘Kloref
หรือ S ando-K



ยาเมตคุมกำเนิด
ในหญิงทีใช้ oral contraceptive พบ 

วาอาจเก ิดมอาการ superior mesenteric 
venous thrombosis ไค้บ2าง แดอฅราการเกิด 
ฤทธื๊ขางเคียงนไม่บ่อย'นก โดยจะเกิดอาการ
ปวดทองมาก มีอาการและสญญานการเกิด
ลำไส้อุดฅน อย่างไรก็ฅามหากใช้เวลานานกว่า 
จะวินิจฉํยโรคได้ อาจเกิด peritonism และ

อจจาระเบนเลือดได้
ยาอน ๆ

Vincristine ( Oncovin ) และ vinblas­
tine (Velbe’) ซึ่งมีขายในประเทศไทยใช้ใน 
ขนาดสูงจะเกิด autonomic neropathy ไค้ 
เบนผลให้ทองผูกและลำไส้อุคฅน คํงนํ้นิเวลา 
ใช้ในผู้ส ูงอายุควรจะลดขนาดยาและระว่งใน 
เรื่องอาหารและการใช้ยาอื่นร่วมควย

เอกสารอิางอิง
George, C.F., Drug Causing Constipation and Intestinal Obstruction, Prescribes’ 

Journal, 21  (1) Feb. 1981, 148-152

ชอยาในบทความ “ยาทีหำให้เกิดอาการทไทตกและลาไสอุ้ดตน”
Analgesic
Antispasmodic 
Antacid mixtures
Antiparkinsonian drugs 
Psychotropic drugs

Antihypertensive 
Oral anticoagulant 
Oral cantraceptive 
Antineoplastics

ะ Codeine, morphine, diphenoxytate dextropropoxyphène 
(‘Distalgesic’), pethidine 

: Propantheline bromide (‘Pro-Banthine’)
ะ Poldine methylsulphate (‘Nacton’), Orphenadrine hydrochlo-

ร , , 1̂  1 1 _
ะ amitriptyline (‘Domical’, Lentizol, ‘Saroten’, ‘Tryptizol’, 

‘Tryptanol’, ‘Laroxyl’, ‘T ripta’, ‘iMutabon A /M /D ’) nortrip­
tyline (‘Allegron’, Aventyl) Mianserin (‘Bolvidon’, ‘Norval’) 
Diazepam (‘Atensine’, ‘Evacalm’, ‘Sedapam’, ‘Valium’) 
Chlordiazepoxide (librium)

ะ Clonidine HCl (‘Catapres’)
ะ W arfarin sodium (‘Coumadin’, ‘Panwarfin’) Dicumarol

ะ Vincristine (‘Oncovin’)
Vinblastine (‘Velbe’, ‘Velban’)
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ยารไ!ษาโรคผลติจากเหด็มฟีษ้

ข่าวสารเห็ดจากฅ่างประเทศเสนอว่าได้มี 
การนำเอาเห ็ดม ีพ ิษบางชน ิดมาศ ึกษาเบ ืนยา 
ร้ก้ษาโรค เชน เหด Amanita muscaria 
ซึ่งจดเบน เห็ดมีพิษรไยแรงชนิด หนึ่งแด่ไม่ถึง 
ฅายเห็ด ชนิดนึ่ถไรบประทานแด่เพียงเล็กนํอย 
จะมีอาการเพอผนมีนเมามาก จึงมีผู้เรียกเห็ด 
ประเภทนึ่ว่าเห็นโอสถลวงจิฅ ซึ่งมีอีกหลาย- 
ชนิด และ มีการ นำไป ใช้ใน พิธีไสย ศาสตร์ ของ 
บางประเทศมาฅํ้งแด่สม่ยโบราณ ในเห็ดชนิด 
นึ่มีสารเคมีชนิดหนึ่งเรียก “ กาบา” (g a b a ) 
ซึ่งเบนสารชนิดเดียวกบทื่มีในคนและสตว์ มี 
หนไที่เบนตวควบคุมความเจ็บปวดของประสาท 
ส่วนกลาง นกวิทยาศาสตร์ชาวเคนมาร์กผู้หนึ่ง 
ได้เตรียมที่จะใช้สารเคมีชนิดนึ่จากเห็ดมาผลิต 
ยาชนิดหนึ่งให้ชื่อว่า “ ทิพ” ( ih ip )  ซึ่งเขา

ยืนยนว่ามีผลในทางบรรเทาความ เจ็บ ปวดไค้ 
เหมือนไ!น แด่ไม่มีผลในทางเสพติดและมีฤทธื้ 
ยาอยู่ไม่นานเท่าไ!น จึงมีอนฅรายนอยกว่าไ!น

ดร. Povl Krosgaard Larsen แห่งคณะ 
เภส่ชศาสตร์มหาวิทยาลไ),ในกรงโคเปนเฮเกน 
เบนอีกผ้หนึ่งที่ไค้ ผลิตยาจากเห็ดชนิดนึ่ขนมา 
2 ช่นิค ชนิดหนึ่งไค้มีการพิสูจน์แลไว'ามี
สรรพคุณในทางแก้ลมบไหมูในสํตว์ อีกชนิด
หนึ่งอาจจะใช้เบนยารกษาโรคประสาทประเภท 
ลืมฅวได้

จาก ะ American Mushroom Institute. 
Mushroom kill pain. Mushroom 
News. July, 1982 ะ p. 5 
นางส์าวอนงค์ จํนทรส์รีกุล 

กองโรคพืชและจุลชีววิทยา กรมวิชาการเกษตร
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เรอ ง‘สาระบบสมนไพรในบา’
“ ราคาที่แพงขนทุก  ๆ วน1ของยาสำคญ 

ที่ผลิตในประเทศตะวนตก ทำให้ชาวประเทศ 
แถบทะเลแคริบเบียนและประเทศที่กำลงพิณนา 
ในส่วนอื่นของโลก จำเบีนศองคนรนให้หลุศ- 
พ2นรากการเบีนทาสของยาแพง แค่ถีงอย่าง’ใร 
ลืงนิจะเกิดขนไม่ไค้ ถาประชาชนในประเทศ 
เหล่านิรู้จกและใช้พืชที่มีความ สำค*ญ ในทางยา 
ไค้อย่างช้าชอง เช่น พิง,พวยฝรง Madagas­
car periwinkle ( Catharanthus roseus 
G. Don.) ซึ่งฃั้นอยู่แพร่หลายในที่บางแห่ง
บนเกาะ Antigua และเกือบจะถูกละเลย แพทย์ 
แผนโบราณบนเกาะอื่นในทะเลแคริบเบียน นำ 
ไปใช้รกษาโรคหลอดลมอกเสบ และโรคอื่น  ๆ
เบนเวลานานแล่ว พืชชนิดนิบีจจุบนเบีน
แหล่งกำเนิดของยาชนนำ ที่ใช้รกษาโรคมะเร็ง 
เม็ดเลือดขาว (leukemia) อํลคาลอยด์
Vincristine ที่สกคไค้จากพืชชนิดนิ ขายอยู่ใน 
ฅลาดโลก ราคาปอนด์ละ 100,000 เหรียญ
สหรํฐ”

Dr. Edward ร. Ayensu นํกพถเกษ- 
ศาสตร์ชาวกานา (Ghana) ได้เล่าถึงเหทุการณ์ 
ที่เขาเคยพบเห็นมาเที่ยวกบการรกษาโรคอย่าง 
ไค้ผล ดวยสมุนไพรที่ปลูกขนอยู่หลทับทัน ของ 
แพทย์แผนโบราณ และในช ีว ิตของเขาท ี่ไค ้ 
ท่องเที่ยว ฃไมทวีปอ*,ฟรีกา และทวีปอื่นๆ มา

Ayensu เห็นการรกษาควยยาสมุนไพรของ
แพทย์แผนโบราณได้ผลมาแลวหลายราย ใน 
อํพิริกา ต ะวนตกเฃาไค้เห ็นการ ผืกฃ องพวก 
แพทย์แผนโบราณประจำเผ่า ที่ตองตรากตรำ 
ทำงาน และใช้เวลายาวนานมาก ซึ่งรวมถึงการ 
นำลูกศิษย์เขไบา เพื่อให้รู้จกชื่อ จำแนกตนไม้ 
ค่าง  ๆ สรรพคุณทางยา และแหล่งที่จะหาพืช 
เหล่านิมาไค้ แค่แพทย์ผู้ใช้ยาสมุนไพรหลาย 
คนในอํพิริกา เอเชีย และแถบแคริบเบียน
ตลอดจนส่วนอื่น  ๆ ของโลก มกจะอวด!ทัง
ล่งศกคื้สิทธื้ และกำล่งอำนาจจากวิญญาณ มา 
ช่วยในการรกษา ทำให้เกิดการสงสไ!ไม่แน่ใจ 
ในคุณค่าของสมุนไพร แค่ความรู้เช่นนิกำล่ง 
เปลี่ยนไป โดยความช่วยเหลือ ชองนิกวิทยา- 
ศาสตรเช่น Ayensu และ Dr. Richard E. 
Schultes ผู้อำนวยการพิพิธภณฑ์พฤกษชาติ 
ของ Harward University เบนผ้พนฟูความ 
สนใจใน การใช้ สมุนไพร ใน ทางการ แพทย์ขน 
มาอีก นกวิทยาศาสตร์ บริษทผลิตยา และ 
ผู้เชี่ยวชาญดทันสาธารณสุขขององค์การอนามไ! 
โลก กำล่งศึกษาถึงวิธีการรกษาฃองแพทย์
เหล่านิ และนำนายาของเขาไปวิเคราะห์ เมื่อ 
เร็ว  ๆ นิองค์การอนามไ!โลกไค้เรีมตน โครง- 
การล ่งเสร ิมและกระค ุ้นให ้ม ีการใช ้ยาแผน- 
โบราณฃํ้นฑวประเทศที่พิฌนาแลว
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ความสนใจเช่นนื่เบีนสีงที่ถูกตอง แพทย์ 
แผนบีจจุบนในประเทศตะ'วนตกกำล5งรู้สึกฅว 
ว่า ยไมีสีงที่จะตองศึกษาอีกมาก จากแพทย์ 
แผนโบราณที่มีชื่อเสียง

ยาที่สํงจ่าย ตามใบ สํงยา เบนจำ นวนมาก 
ท ุกๆ บ ีทวไปในประเทศที่พฒนาแลวพบว่า 
ได ้ม าจากพ ืชท ี่ไค ้ม ืป ้น ท ึกอ ย ู่แลวใน เภ ส ช 
ตำหรบของแพทย์แผนโบราณฅวอย่างเช่น

1. Reserpine ยารกษาโรคความคน
โลหิฅสูง สกํค'จากระย่อม (  Rauwolfia
serpentina B en thJ พืชซึ่งขนประจำอยู่ใน 
แถบเอเชียตะวนออกเฉ ียงใด้ แพทย์ชินดู
แผนโบราณ ใช้พืชชนิดนื่มานานหลายพนบี
เพื่อรกษาความผิดปกติทางประสาท

2. Diosgenin ยา'ท่ี1ใช้เบีนฅวหลํก'ใน 
การผลิตยาเม็ดคุมกำเนิด ได้มาจากพืชจำพวก 
กลอยของเมกซิกน (Mexican yam) เบน 
ไม้เถาทึชาว Mexican Indians ใช้เบนยา 
ทว'ไป สำหรบแก้สารพดโรค

ที่น่าสลด1ใจ คือ เภสํชตำ,หรบ โบราณ 
ที่มีอยู่ในสมาคมแพทย์แผนโบราณ หลายแห่ง 
กำลํงจะสูญไปอย่างไม่กลบคืน ซ่ึง'จะเบนภไ]
อย่างใหญ่หลวง พืชมีดอกประมาณ 20,000 
ชนิดกำลงจะสูญพนธุ เพราะการตดและเผาบีา 
เมืองร2!]น และการเจริญเติบโฅของป้านเมือง 
ทำให้โอกาส ที่จะคนพบยาที่มีประโยชน์อีก
หลายชนิดตองหมดไปในเวลาเคียวกน คน
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พื่นเมืองก็เปลี่ยนไปอย่างไม่กลบหลํง เนื่อง
จากการสมฒักบวฒนธรรมสมไ]ใหม่เกิดวงจร 
ชนิดงูกินหางขน เมื่อมียาเม็ด แอสไพริน และ 
ยาอื่นที่ราคาแพง  ๆ จากประเทศตะวนตกเช่ามา 
แทนการใช้ยาสมนไพร ทำให้เศรษฐกิจที่
บอบนางอยู่แลว ของประเทศที่กำลํงพฒนา
ตองทรุดลงอีก

ในฐานะผู้อำนวยการของแผนกพิทํกษ์ 
สีงมีชีวิต ของสถาบน Smithsonian ซึ่งตงอยู่ 
ที่พ ิพืธภํณฑ์ประวตศาสตร์ธรรมชาติแห่งชาติ 
(สหรฐอเมริกา)และเบีนกรรมการของวิทยาลไ] 
วิทยาศาสตร์แห่งชาติในสาขาเทคโนโลยีสำหรบ 
การพฒนาระหว่างชาติผู้หนึ่ง Dr. Ayensu
พยายามพนฟูเที่ยวกบเรื่องนํ้ และช่วยกระคุ้น 
ให้มืการเสาะหาพืชสมุนไพรมากขน ในภูมิภาค 
แถบรอน ซึ่งมีพืชพรรณตระกลต่าง  ๆ มากมาย 
และฅวเขาเองกำลํงวิเคราะห์ชนิดของพืชทางยา 
ไว้เบน'ระบบเพื่อพิมพ์เผยแพร่ ซึ่งจะเบีน
ประโยชน์ต่อวงการวิทยาศาสตร์และสาธารณชน 
ทิวไป

เมื่อ 3 บีก่อนเขาได้พิมพ์หนํงสือถ็น 
กำเนิดของพืชสมุนไพร ของอํฟริกาตะวนตก 
เล่ม แรก ซึ่งได้ ระบุ ลํกษณะ เฉพาะ ทาง พฤกษ- 
ศาสตร์ ช่ือ และ ประโยชน์ที่ใช้เบีนยา 
แผนโบราณ ของพืชในแถบอพเริกาตะวนตก 
รวม 187 ชนิด (species) และเมือเดือน 
พฤศจิกายนที่แล2ว ( i9 8 l)  ได้พิมพ์หนังสือ



เร่ืองนเล่มต่อมา (ใน 2 เล่ม จดพิมพ์โดย
บร๊ษท Reference Publication Inc., เมอง 
Algonac ริฐ Michigan)
.  ความสนใจของ Dr. Ayensu เอง
เกี่ยวกบพืชทางยา เรีมมา 20 บ ีแล ่วโดยได ้
เด ินทางเพ ื่อวิจไ]ไปยํง Antigua และที
Dominica ท ื่นนเซาได ้ทราบว่าพวกทาสเบนผู้ 
นำพืชทางยาของชาวอํพิร ิกนตะวนดก ท่ีรู้จไก 
กนดีหลายชนิด เขามายไคาริบเบียนต1งแต่บ ี
ค.ศ. 1400 ฅํวอย่างเช่น ที่ Dominica เขาได้ 
พบต1นละหุ่ง ( Ricinus communis L .)  พช 
พ ื่นเม ืองท ี่ชาวอํพ ิร ิกนใช ้รากและใบ รกษาโรค 
กระเพาะอยู่ในประเทศของเขาและอาจเบีนพ ืช 
ชน ิดนเองท ี่ใช ้รกษา เด็กปวด ทองคนหนึ่งท ี่เขา 
พบว่า แพทย์แผนโบราณสามารถรกษาให้หาย 
ได ้ หล่งจากที่ได้รบการรกษาจากโรงพยาบาล 
มาแล่ว่ไม่'หาย

Dr. Ayensu เชื่อว่า ราคาของยาจาก 
ประเทศดะวนตก ท ี่แพงขนเร ื่อย ๆ ทำให้ 
ประเทศแถบแคริบเบ ียน และประเทศที่กำล่ง 
พณนาอื่น ๆ จำเบีนอย่างยีงที่'จะตองปลดตนเอง 
ให้พนจากการเบีนทาสของยา

ในสาธารณรํฐประชาธิปไตยของจีน การ 
ใช ้ยาสมุนไพรไค้ทำควบคู่กนกบยาแผนบีจจุบน

ซ่ึงเบีนส่วนหน่ึงของโครงการอนามไ)เบ็ดเสร็จ 
ในเมืองใหญ่  ๆ และตามหมู่ป้านบริเวณท่ีดินใด 
เหมาะพอท่ีจะปลูกตนพิงพวยฝริงได้เขาได้ปลูก 
พืชชนิดนึ่เฅ๊มไปหมดแลวทำให้เล็งเห็นว่า 
ประเทศท่ีกำล่งพิณนาอ่ืน  ๆควรจะทำตามอย่าง 
ประเทศจีน เพราะเบน1ท่ีประ'จกษ์ชํดถึง บริเวณ 
ท่ีแตกต่างกนในโลกว่ามีสถานภาพทางอนามไ] 
ต่างกน ระบบอนามไ)แบบประเทศผายตะวนตก 
จึงไม่สามารถนำมาใช้ในประเทศกำล่งพิณนา 
ก่อนจะถึงบี ค.ศ. 2000

นอกจากน่ึพืซท่ีมีคุณค่าทางยาท่ีสำคํญ  ๆ
จะ ตองได้ รบ การ จำ แนกชนิด และปลูก ฃ้ํน ใน 
ประเทศเหล่าน่ึแพทย์แผนโบราณ ควรจะไค้รบ 
การสนบสนนอย่างเบีนทางการ ในลกษณะท่ี 
จะทำให้งานของเขา ใช้เบีนอาชีพได้ ให้มาก 
ท่ีสุดท่ี'จะทำได้

บทความแปลและเรียบเรียง โดย สุมนา

วรรธนะภ ูต ิ คณะเภสํชศาสตร์ จ ุฬาลงกรณ ์- 
มหาวทยาลย จาก In te rna tiona l Exchange 
News, V o l. 26 No. 2, 1981-82

เชยนโดย Thomas Harney
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ยอยขาวยา

ยา 4 เม์ดสำหรบสตรี

ยาค ุมกำเน ิดชน ิดใหม ่ของสฅรี ซ ึ่ง
สามารถใช้รบประทานเพียง 4 วนหลไแด่ละ 
รอบเด ือนแทนทื่จะดองรบประทานถึง 3 อาทิฅย์ 
ฅิดด่อก’นอย่าง1ในบจจุบน ยาชนิดนไค้คนคว่า 
ขนโดยนิกช ีวเคม ีชาวฝรํง ้เกส ชื่อ E tienne-
Emile Baulieu ซึ่งได้แถลงการคนกว่าของเขา 

■ และผลการทคลองขนดน ในการประช ุม
นกวิทยากาสฅร์ชนนำของฝรํงเกส นบว่าเบน 
ท ี่สนใจของผู้เช ี่ยวชาญชนนำหลายท่านทิวโลก 
การคนกว่าของ Baulieu ม ีหลกการโดยการใช้ 
steroid ท่มผลไปขดขวาง protein receptor 
ท ี่เชลล์ของมดลูก ท ี่เก ี่ยวของในการ ดูดซึมของ 
progesterone ซ ึ่งเบนฮอร์โมนท ี่จะเฅร ียม
มดลูกให ้รบการฅิดและคงอยู่ของไข่ท ี่ผสมแลว 
การรบประทาน steroid ที่ฑำในรูปของยาเม็ด 
เบนเวลา 4 วน โคยเร ืมดงํ๋แด ่ 2 วน ก่อน 
วนที่คาควไจะมีประจำเดือนจะทำให้บองกนไม่ 
ให ้ progesterone เข่าส่เซลลฃองมดลูก ด ืงน ํน ํ 
ไข1ที่ผสมแลวจะไม่สามารถผงฅวอยู่ในมดลูกได้
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สุนํนท์ 'พง»ส์ามารถ

ซ่ึง Baulieu กล่าวว่าจะทำให้มีการข่บโลหิด 
ออกมา มีการเกร็งของมดลูก คลายกบการแทง 
ดามธรรมชาติของการฅ้ํงครรภ์ไม่ถึงเดือน ซ่ึง 
ถาไม่มีการดงครรภ์เกิดขนแลว sterdid ก็เบน 
เพียงการทำให้มีการขบประจำเดือนดามปกติ
เภสํบสมองกส

เคร่ืองคอมพิวเฅอร์ระบบ COMPASS 
(comprehensive Pharmacy Administrative 
Support System) ประกอบขนโดย Honeywell 
Inc. เบนระบบท่ีสามารถติดดง terminal ได้ 
ดามรำนขายยาด่าง  ๆ (ในสหรฐอเมริกา) ท่ี 
ดองการบริการลูกคาควยระบบน โดยท่ีเม่ือ
ทางรไนขายยาได้ใบสงยา ผู้จ่ายยาก็จะพิมพ์ช่ือ 
ลูกคไ และยาท่ีล่งจ่ายลงใน computer
terminal ถาใบล่ง้ยาเขียนช่ือทางการกไของยา 
เคร่ืองก็จะพิมพ์ออกมาเบนช่ือสาม่ญ (generic 
name) จากนนเคร่ืองก็จะคนประว่ฅฃองคนไข้ 
เพ่ือดูว่ายาท่ีล่งใหม่นจะมีความไม่ลงกนก'บยา 
อ่ืน  ๆ ท่ีคนไข้กำล่งรบประทานอยู่หรือไม่ หรือ 
คนไข้เคยมีประวฅว่า แพ้ยาชนิดนนหรือไม่



ฅามปกณ ิเลวเภสชกรสามารถทำหนไที่น ํใด ้แค ่ 
จะค่องใช้เวลานานหลายชวโมง จ ึงทำให ้ไม ่
ค ่อยจะม ีการให ้บร ิการมากน ํก ิในสมไ)ก ่อน ๆ 
และเจ่าระบบที่ว ่านจะ ม ีมาใช ้กบคนไทยเม ื่อไร 
ผู้เข ียนฅอบไม่ได ้

โภชนาการท่ีปร่ษปรุงการทำงานฃอรสมอง
การรบประทานอาหารที่ม ีคาร์โบรัยเดรท 

(พวกแบ ีง นำฅาล) สูง และมีโปรตีนดา จะมี 
ผลทำให ้เก ิดการเปล ี่ยนแปลงของสารเคม ีของ 
ระบบประสาทคือม ีการเพ ีมการส่งเคราะห์ของ 
serotonin ซึ่งเบนฅวทำให้ลดการอยากรบประ- 
ทานอา ห ารคาร ์โบร ัย เดรทแค ่ไม ่ลดการอยาก 
รบประทานโปรต ีน จึงดูเหมือนว่าการควบคุม 
การหส่ง์ serotonin โดยส่วนประกอบของ 
อาหารท ี่รบ  ประทาน และ การควบคุม การรบ- 
ประทานอาหารโดยการหส่ง serotonin เก ิดขีน 
เพ ื่อไปช่วยคงความสมคุลย์ของสภาวะโภชนา- 
การของร่างกาย ดวยเหค ุน ํจ ึงทำให ้คนไม ่
รบประทานอาหารหวานหรืออาหารพวกแบ ีง 
มากเก ินไป เพ ื่อจะได ้รบประทานอาหาร
โปรตีนเพียงพอแก่ความค่องการของร่างกาย

ความหว*Vไหมในการต่อต่านความต่วน
มีบริษทยาอย่างนอย 3 บร ิษท ที่สนใจ 

คนคว่าเก ี่ยวกบยาสำหรบคนท ี่เบนโรคอวนให ้ 
ผอมลงโดยการเผาผลาญเอานำหนกที่มากเกิน- 
ไปออกเสีย ยาจะทำให้อุณหภูมิของร่างกาย

สูงขนเล็กนอย สารท่ีกำส่งทำการศึกษาท่ีหอง 
ทดลองของบริษท Lilly ท่ีเมือง Indianapolis 
และที Burrough Wellcome Co. ที Triangle 
Park มลรฐ North Carolina และที
Hoffmann-La Roche Inc เมอง Nutley 
มลรฐ New Jersey ขณะน้ํไม่ได้เบนยาค่อสู้ 
ความอวนโดยวิธีการสามญ คือไปกดการเจริญ 
อาหาร แค่ยานจะไปออกฤทธ้ืคส่ายกบการออก 
กำส่งกายโดยการไปเผาผลาญพวกไขมน ควย 
หลกการ thermogenesis แค่ยาท่ีจะเผาผลาญ 
ไขมนโดยไม่คำนึงถึงอาหารท่ีรบประทานน้ัน 
อาจมีผลทำให้เกิดอาการช่างเคียงท่ี รุนแรงขน 
ได้ นกโภชนาการมกยอมรบว่า วิธีการท่ีใช้ 
ได้ดีและปลอดภไ]ที่จะลดนำหนกิก็โดยการ 
รับประทานแค่นอยและสำหรบคนท่ีแข็งแรงพอ 
ก็ควรออกกำส่งกายให้มากขน นักวิจใแองก็ได้ 
ระมดระรังการทดลอง ยาของ เขา ซ่ึงขณะนึทำ 
เฉพาะในสฅว์ทดลองเท่านน ได้แก่ หนูพุก 
หนู1ขาวและสูนฃ เบนฅน

ว*คชนึตว่แรกทีไ่ดจ้ากการตด่ตอ่อนฝ็
รัคซ่ึนฅวแรกท่ีสร่างขนโดยใช้เทคนิค 

recombinant-DNA ซ่ึงสามารถทำให้ประหยด 
เงินได้ถึงหลายพนส่านเหรียญสหร่ฐค่อบี และ 
รัง ทำให้เพีม อา หาร เนึอ แค่ชาว โลกได้ดวยนึ 
เบีนวคซีนซ่ึงจะถกสร่างขีนจากบกเฅรีท่ีไค้รบ 
การเปล่ียนแปลงทางวิศวพนธ์กรรม ซ่ึงบกเฅรี
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นึ่จะสรไงสารโปรตีนท ี่ห ่อห ุ้มไวรไ!ท ี่เบ ีนสาเหตุ 
ของโรค ปาก-เทไเบอย ในวว-กวาย การ 
ทกลองที่รายงานเมื่อประมาณเดีอนพฤษภาคม 
บ 1981 ได ้แสดงให ้เห ็นว่า วก1ซีนม ีผลด ี,ในการ 
ต ่อฅไนโรคน ื่ วคฃ ีนใหม ่น ื่ทำขนโดยการร ่วม- 
ม ือระหว่างนกวิทยาศาสตร์แห่ง Genentech 
Inc., South San Francisco Genetic 
Engineering Co. และ USDA
ยาตานเฮอร์บืส์ชนิด'ใหม่

ยาท่ีมีช่ือเรียกว่า FIAC ซ่ึงสามารถ 
ฅไนเช่ือเฮอร์บีส์ ชิมเพต็กช์ 1 และ 2 และ 
เฮอร์บีส์ซอสเตอร์ท่ีเพาะเลยงนน ดูจะให้ผลดี 
ในการทคลองใช้คร่งแรกในคนไข้โรคมะเร็งท่ี 
ติดเช่ือเฮอร์บีส์ ในขณะท่ีระบบการสรไงภูมิ
คุ้มกนถูกกดไว้เน่ืองจากการใช้ยาบางชนิดใน 
การรีกษามะเร็งจากรายงานของ Charls Young 
และผ้รวมงาน แหง Memorial Sloan- 
Kettering Cancer Center กล่าวว่า การให้ 
ยาโดยฉีดเขไเสนจะไปหยุดการลุกลามชอง 
เฮอร์บีส์ซอสเตอร์ (shingles) แผลท่ีผิว,หนไ) 
ของคนไข้มะเร็งได้ 20 คนจากคนไขท1งหมด 
24 คน และทำให้หายได้ภายในเวลา 12 ชวโมง 
ส่วนคนไข้เฮอร์บีส์ซอสเตอร์อ่ืน  ๆ ไม่ไค้ผล 
คนไข้คนหน่ึงท่ีติดเช่ือเฮอร์บีส์ ชิมเพล็ก 1
และอีกคนหน่ึงท่ีติดเช่ือเฮอร์บีส่ ชิมเพล็ก 2 
อย่างรุนแรง กไดรบการรกษาหายท8งสองราย
72 9  ไทยเภสํซสาร บ่ท 7 เล่มพ 4 2525

ยารํกษาฟ่ล (F lu )

ยา Ribaviring อาจเบนยาท่ีประสพผล- 
สำเร็จท่ีดีท่ีสุดในพวกยาต่าง  ๆ ท่ีทำขนเพ่ีอ 
ต่อฅไนไวรส สีงท่ีทำให้ยาน่ืน่าสนใจคือ
Ribavirin อาจใช้ได้ ผลไม่ เพียงแค่กบฟลู
เท่านน แต่ยํงฅไนไวรไ!อ่ืน  ๆ ดไย รวมท5ง
ไวรสท่ีเบืนสาเหตุของโรคทางเดินหายใจซ่ึงทำ 
ให้เกิดนิวมอเนีย'ในทารก หด คางทูม สุกใส 
ตบอกเสบ และฮอร์บส์ ชิมเพล็ก ซ่ึงเบนโรค 
ท่ีอวยวะเพศท่ีน่ากลวท่ีสุค โรคหน่ึงในสหรีไ- 
อเมริกา ขณะน่ื
ลิเสียมส์าเหตุบองหูด ?

จากรายงานของ Stephen พ . White 
ในวารสาร International Journal of 
Dermatology 21 ( 2 ) , 107, 1982 กล่าวว่า 
ชายอายุ 66 บี คนหน่ึงได้รบประทาน lithium 
carbonate วนละ 500 มก. เบีนเวลานานถึง 
12 บี เพอบำปดโรค manic-depression พบ 
ว่า เขามีหูดเกิดขนมาอย่างผิดปกติ ท่ีงน่ึอาจ
เน่ืองจากกนไข้รบประทาน lithium รายงานน่ึ 
เสนอขนมาเพี่อจะชื่แนะว่าบีญหาของโรค- 
ผิวหนงท่ีเกิดขนเน่ืองจากสาเหตุอ่ืน  ๆแลไ ยํง 
อาจเกิดจากสาเหตุของ lithium ได้ดวย
การกำจคโรคเรือน

หล่งจากไค้คนพบบกเตรีเบีนสาเหตุของ 
โรคเรอนแลว พบว่าโรคน่ึไม่ติดต่อกนง่ายนก
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