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บทคัดยอ
การศกึษานีไ้ดแสดงผลการวเิคราะหปรมิาณตะกัว่  สารหน ู แคดเมีย่ม  ทองแดงและสงักะส ี ในยาแผนไทยโดยวธิอีะตอมมคิ

แอบซอบชัน่สเปคโทรโฟโทเมตร ี คาความยาวคลืน่ทีเ่หมาะสมในการตรวจวดัปรมิาณตะกัว่  สารหน ู แคดเมีย่ม  ทองแดงและสงักะส ี มคีา
283.3, 193.7, 228.7, 324.7 และ 213.9  นาโนเมตร ตามลำดบั  ภายใตสภาวะการทดลองทีเ่หมาะสมไดสรางกราฟมาตรฐานสำหรบั
โลหะแตละตวัในชวงความเขมขน 0.1 - 5.0 ไมโครกรมั/มลิลลิติร  ไดเกบ็ตวัอยางยาแผนไทยจำนวน  63  ตวัอยางมาจากภายในเขต
อำเภอเมอืง  จงัหวดัขอนแกน  ปรมิาณตวัอยางทีเ่หมาะสมในการวเิคราะหปรมิาณโลหะแตละตวัมคีาเทากบั  3.0  กรมั หรอื  20.0  มลิลลิติร
วธิกีารยอยตวัอยางจะใชกรดไนตรกิเขมขน  30%  ปรมิาตรโดยปรมิาตร  และใหความรอนโดยใชเตาความรอนเปนเวลานาน  3  ชัว่โมง
ผลการศกึษาพบปรมิาณตะกัว่  สารหน ู แคดเมีย่ม  ทองแดงและสงักะส ี ในตวัอยางยาแผนไทยเฉลีย่มคีาอยใูนชวง 0.11 - 11.90,  0.01
- 0.23, 0.01 - 3.05, 0.01 - 54.12 และ  0.02 - 99.37  ไมโครกรมั/กรมั  ตามลำดบั
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1ผูชวยศาสตราจารย  ภาควิชาเภสัชเคมี  คณะเภสัชศาสตร  มหาวิทยาลัยขอนแกน
2นักวิทยาศาสตร  ภาควิชาเภสัชเคมี  คณะเภสัชศาสตร  มหาวิทยาลัยขอนแกน
3นักวิทยาศาสตร งานบริการทางวิชาการและวิจัย คณะเภสัชศาสตร  มหาวิทยาลัยขอนแกน

This study were conducted to show lead, arsenic, cadmium, copper and zinc levels in Thai traditional drugs using
atomic absorption spectrophotometry.  The appropriate wavelengths for determination of lead arsenic cadmium copper and zinc
level were 283.3, 193.7, 228.7, 324.7 and 213.9 nm, respectively. Under the optimum conditions, the linear calibration
graph was obtained over the range 0.1 - 5.0 µg ml-1 of each heavy metal.  The 63 of Thai traditional drug samples were
collected within Amphur Muang, Khon Kaen Province. The optimum weight or volume was 3.0 g or 20.00 ml for these heavy
metals determination.  Thirty percent v/v of concentrate nitric acid was used to digest the samples and they were heated for 3
hours on a hot plate. The average levels of lead, arsenic, cadmium, copper and zinc of the Thai traditional drugs were 0.11 -
11.90, 0.01 - 0.23, 0.01 - 3.05, 0.01 - 54.12 and 0.02 - 99.37 µg g-1, respectively.
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บทนำ
ปจจุบันภาระคาใชจายทางการแพทยและ

สาธารณสขุของประเทศไทย   ไดมอีตัราการเพิม่ขึน้อยาง
รวดเรว็  จากรายงานทีร่วบรวมโดยศนูยประสานงานการ
พัฒนาการแพทยและเภสัชกรรมแผนไทย  (เสาวภา
และคณะ, 2539)  ไดรายงานวาในชวงแผนพฒันาการ
สาธารณสขุแหงชาตฉิบบัที ่4-6  มอีตัราการเพิม่คาใช
จายทางการแพทยทั้งภาครัฐและเอกชน  โดยเพิ่มจาก
15,167.9  ลานบาท  เปน 35,973.7  ลานบาท  และ
เปน 78,423.1  ลานบาท  ตามลำดบั   ซึง่ภาวะปจจบุนั
ประเทศไทยตองพึง่พายาและเวชภณัฑจากตางประเทศ
คอนขางมาก แมวาจะมีการผลิตยาแผนปจจุบันใน
ประเทศก็ตาม แตก็ตองมีการพึ่งพาวัตถุดิบจากตาง
ประเทศอยใูนระดบัหนึง่ ดงันัน้การพฒันาทางเลอืกอ่ืนๆ
ที่จะชวยทดแทนการนำเขาและเปนไปในทิศทางที่จะ
ทำใหประเทศไทยสามารถทีจ่ะพึง่พาตนเองไดยอมเปน
สิง่ทีจ่ำเปนยิง่  ยาแผนไทย (traditional  medicine)  ของ
ไทยเปนยาทีม่รีาคาถกู   วตัถดุบิหาไดภายในประเทศ
ผลิตไดเองในประเทศและที่สำคัญมีความเปนพิษนอย
และขนาดของยาทีใ่ชในการรกัษาจะมชีวงกวางทีใ่หความ
ปลอดภยัมากกวายาแผนปจจบุนั  สามารถใหการรกัษา
ความเจบ็ปวยทีอ่าการไมหนกัมาก  ซึง่เปนอาการทีพ่บได
โดยทัว่ไป  จากการรวบรวมขอมลูและไดนำเสนอในการ
ประชุมสัมมนา  “การแพทยแผนไทยกับสังคมไทย”
มีการรายงานวาในป พ.ศ. 2532  และ พ.ศ. 2536
มโีรงงานยาแผนไทยในประเทศไทยจำนวน 707  แหง
และ 649  แหง ตามลำดบั (สนุทร,ี 2538)

ไดมีการเสนอวายาแผนไทยนั้นสามารถที่จะ
ทำการควบคุมคุณภาพได (มาลี และดรุณ, 2538)
ดวยการตรวจสอบคณุภาพในหวัขอใหญๆ   ตอไปนีค้อื
หนึง่  การตรวจสอบคณุลกัษณะ  ไดแกการตรวจสอบ
ทางประสาทสัมผัส และการตรวจสอบลักษณะทาง
มหภาคและจลุภาค   สอง การตรวจสอบเอกลกัษณทาง
เคม ี เปนการตรวจหาสารสำคญัในตำรบัยาตางๆ  และ
สาม  การตรวจสอบความบรสิทุธิ ์ ไดแกการตรวจสอบ
สิ่งเจือปนตางๆ  เชน เชื้อจุลินทรีย  อะฟลาทอกซิน

รวมทัง้สารพษิทีต่กคางและปรมิาณโลหะหนกั  ไดมกีาร
ศกึษาการตรวจวดัปรมิาณตะกัว่ในยาแผนไทย  (กมลา
และคณะ, 2531)  พบการปนเปอนของตะกัว่จำนวน
58 ตัวอยาง จากตัวอยางทั้งหมด 465  ตัวอยาง
การศึกษาการปนเปอนของอาหารไทยระหวาง พ.ศ.
2530-2534 (อมรา, 2537) พบอาหารทะเลมีการ
ปนเปอนสารปรอทและแคดเมีย่ม  นอกจากนีไ้ดมกีาร
ศึกษาการหาปริมาณการปนเปอนของโลหะตางๆ
โดย Lau et al. (1985),   Sheppard et al. (1994),
Yaman et al. (1995), Lambel et al. (1995) และ
Chow et al. (1995) ไดทำการศกึษาการวเิคราะหใน
ตวัอยาง ยาเมด็ อาหารทะเล  ผกั  ใบชา  และสมนุไพร
จนี  ตามลำดบั

ซึ่งในการศึกษาครั้งนี้จะไดทำการศึกษาการ
ปนเปอนของปริมาณโลหะหนักบางตัว ไดแก ตะกั่ว
(Lead, Pb2+), แคดเมีย่ม (Cadmium, Cd2+), สารหนู
(Arsenic, As3+), สงักะส ี(Zinc, Zn2+) และทองแดง
(Copper, Cu2+) ซึง่ปจจบุนัยงัไมมมีาตรฐานทีใ่ชควบคมุ
โดยตรง โดยใหใชมาตรฐานในอาหารแทนหรือตาม
หลักการแพทยแผนปจจุบัน หรือตามหลักการแพทย
แผนไทยหรือตามคำแนะนำขององคการอนามัยโลก
ที่ไดระบุคาปริมาณสูงสุดเอาไว  การศึกษาครั้งนี้จะได
เปรยีบเทยีบขอมลูการศกึษาทีไ่ดกบัมาตรฐานในอาหาร
ตามประกาศของกระทรวงสาธารณสุขฉบับที่ 98
(2529)  (ดงัแสดงในตารางที ่1)  จากการศกึษาจะได
ขอมลูพืน้ฐานทีจ่ะทราบถงึปรมิาณโลหะหนกับางตวั  ซึง่
สามารถใชเปนขอมลูในการศกึษามาตรฐานของยาแผน
ไทยตอไปได

สารเคม ี อปุกรณ-เครือ่งมอืและวธิกีาร
1. สารเคมี

สารละลายมาตรฐานตะกัว่ (Lead; Pb2+; APS
Ajax Finechem) สารละลายมาตรฐานสารหนู
(Arsenic; As3+; APS Ajax Finechem) สารละลาย
มาตรฐานแคดเมี่ยม (Cadmium; Cd2+; APS Ajax
Finechem) สารละลายมาตรฐานทองแดง (Copper;
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Cu2+; APS Ajax Finechem) สารละลายมาตรฐาน
สงักะส ี(Zinc; Zn2+; APS Ajax Finechem)  และกรด
ไนตรกิเขมขน (HNO3; J.T. Baker)

2.  อปุกรณ-เครือ่งมอื
2.1 เครื่องอะตอมมิคแอบซอบชั่นสเปคโทรโฟโท

มิเตอร (Atomic Absorption Spectrophotometer)
Thermo Jarrell Ash®  รนุ Smith-Hieftje 12

2.2 เครือ่งปนเหวีย่งแยกสาร (Centrifuge)
2.3 เตาความรอน (Hot Plate)
2.4 ชดุปเปตอตัโนมตั ิ(Autopipette)
2.5 หลอดพลาสติกพรอมฝาปดขนาดความจุ

15 ลกูบาศกเซนตเิมตร

3.  วธิกีารศกึษา
การเกบ็ตวัอยาง

           ทำการเกบ็ตวัอยางยาแผนไทยในเขตอำเภอ
เมอืง จงัหวดัขอนแกน  โดยทำการเกบ็ตวัอยางแบบสมุ
อยางงาย (simple randoms sampling)  ไดเกบ็ตวัอยาง
ยาแผนไทยประเภทตางๆ  ดงันีค้อื  ยาแผนไทยประเภท
ยาแกรอนใน  ยาหอม  ยาเปาคอ-ปายลิ้น  ยาสตรี
ยาดองเหลา  ยากมุาร  ยากษยั  และยานตัถ ุ เปนตน
ทำการวเิคราะหตวัอยางซ้ำตวัอยางละสองครัง้  ตวัอยาง
ยาแผนไทยเหลานี้ที่อาจจะมีการปนเปอนของปริมาณ
โลหะหนัก  จะถูกแบงออกเปนสามประเภทงายๆ คือ
ยาแผนไทยชนดิน้ำ  ยาแผนไทยชนดิผง และยาแผนไทย
ชนิดเม็ด ไดมีการเก็บตัวอยางดังนี้ คือ  ยาแผนไทย
ชนดิน้ำจำนวน 25  ตวัอยาง  ยาแผนไทยชนดิผงจำนวน
16  ตัวอยางและยาแผนไทยชนิดเม็ดจำนวน 22
ตัวอยาง  ซึ่งการแบงหมวดหมูแบบนี้จะทำใหการ
วิเคราะหปริมาณหรือการรายงานผลการศึกษาวิจัย
สามารถดำเนินการไดงาย

4.  การวเิคราะหปรมิาณโลหะในตวัอยางยาแผนไทย
ในการศกึษาวจิยัจะทำการวเิคราะหหาปรมิาณ

โลหะในตวัอยางยาแผนไทย  โดยนำตวัอยางยาแผนไทย
นำมาทำการยอยเพื่อเตรียมตัวอยาง จะใชวิธีดัดแปลง
จากวธิทีีพ่ฒันาโดย Chow et al. (1995)  การเตรยีม

สารละลายตัวอยางทำไดโดยชั่งสารตัวอยางหากเปนยา
แผนไทยทีม่ตีำรบัเปนยาเมด็หรอืยาผงจะชัง่ตวัอยางมา
3  กรมั  แตหากยาแผนไทยทีม่ตีำรบัเปนยาน้ำจะปเปต
มาชั่งน้ำหนักจำนวน 20 ลูกบาศกเซนติเมตร  ปเปต
สารละลายกรดไนตรกิ (HNO3) เขมขน 30% ปรมิาตร
โดยปรมิาตร  ปรมิาณ 20 มลิลลิติร  ใสในบกิเกอรขนาด
250 มิลลิลิตร  ปดบิกเกอรดวยกระจกนาฬิกาทำการ
ยอยสารละลายดวยความรอนบนเตาความรอนเปนเวลา
ประมาณ 30 นาท ี  ทำการเตมิสารละลายกรดไนตรกิ
(HNO3) เขมขน 30% ปรมิาตรโดยปรมิาตร  อกีครัง้
ดวยปรมิาณ 20 มลิลลิติร ทำการยอยสารละลายตวัอยาง
ตอจนสารละลายตัวอยางใสและมีปริมาตรสารละลาย
เหลือนอยกวา 10 มิลลิลิตรซึ่งจะใชเวลาทั้งหมด
ประมาณ 3 ชัว่โมง ถายสารละลายจากการยอยลงในขวด
ปรมิาตรขนาด  10 ลกูบาศกเซนตเิมตร  ปรบัปรมิาตร
ดวยน้ำกลัน่แบบปราศจากไอออน (deionized water)
นำสารละลายที่ไดไปวัดคาการดูดกลืนคลื่นแสงดวย
เครื่องอะตอมมิคแอบซอบชั่นสเปคโทรโฟโทมิเตอรที่
สภาวะทีเ่หมาะสมดงัแสดงไวในตารางที ่2  เมือ่ทำการ
เปรียบเทียบกับคาการดูดกลืนคลื่นแสงของสารละลาย
มาตรฐาน  กจ็ะสามารถคำนวณปรมิาณโลหะในตวัอยาง
ยาแผนไทยได

ผลการทดลอง
การวิเคราะหปริมาณโลหะหนักบางตัวโดย

วิธีอะตอมมิคแอบซอบชั่นสเปคโทรโฟโทเมตรี
ไดทำการศึกษาการสรางกราฟมาตรฐานของ

สารละลายมาตรฐานโลหะตะกั่ว สารหนู แคดเมี่ยม
ทองแดงและสงักะส ี ซึง่มคีวามยาวคลืน่ทีเ่หมาะสมมคีา
เทากบั 283.3, 193.7, 228.7, 324.7 และ 213.9
นาโนเมตรตามลำดับ (ดังแสดงในตารางที่ 2) โดย
ไดศกึษากราฟของสารละลายมาตรฐานโลหะดงักลาวใน
ชวงความเขมขน 0-5.0 ไมโครกรมั/มลิลลิติร  พบคา
r2: correlation coefficient มีคาเฉลี่ย (n=5) เทากับ
0.9998+0.0002, 0.9689+0.0026, 0.9881
+0.0019, 0.9993+ 0.0002 และ 0.9697+0.0081
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ตามลำดบั สำหรบัคาความชนัเฉลีย่ (n=5) ของกราฟ
มาตรฐานมีคาเทากับ 0.0129+0.0006, 0.0046
+0.0003, 0.1526+0.0035, 0.0901+0.0084 และ
0.2247+0.0081 ตามลำดบั

ผลการวเิคราะหปรมิาณโลหะหนกับางตวัใน
ตวัอยางยาแผนไทย

พบปรมิาณโลหะตะกัว่  สารหน ู  แคดเมีย่ม
ทองแดงและสงักะสขีองตวัอยางยาแผนไทยชนดิน้ำดงันี้
สำหรบัโลหะตะกัว่อยใูนชวง 0.11-0.96 ไมโครกรมั/
กรัม  สำหรับโลหะสารหนูอยูในชวง  0.01-0.23
ไมโครกรัม/กรัม  สำหรับโลหะแคดเมี่ยมอยูในชวง
0.01-0.07 ไมโครกรมั/กรมั สำหรบัโลหะทองแดงอยู
ในชวง  0.01-0.65 ไมโครกรมั/กรมั  และสำหรบัโลหะ
สงักะสอียใูนชวง  0.02-0.87  ไมโครกรมั/กรมั

พบปรมิาณโลหะตะกัว่  สารหน ู  แคดเมีย่ม
ทองแดงและสงักะสขีองตวัอยางยาแผนไทยชนดิผงดงันี้
สำหรบัโลหะตะกัว่อยใูนชวง 1.58-11.90 ไมโครกรมั/
กรัม  สำหรับโลหะสารหนูอยูในชวง  0.01-0.22
ไมโครกรัม/กรัม  สำหรับโลหะแคดเมี่ยมอยูในชวง
0.15-1.44  ไมโครกรมั/กรมั สำหรบัโลหะทองแดงอยู
ในชวง  0.92-13.53 ไมโครกรมั/กรมั  และสำหรบั
โลหะสงักะสอียใูนชวง  4.99-28.51 ไมโครกรมั/กรมั

พบปริมาณโลหะตะกั่ว สารหนู แคดเมี่ยม
ทองแดง และสังกะสีของตัวอยางยาแผนไทยชนิดเม็ด
ดังนี้ สำหรับโลหะตะกั่วอยู ในชวง 1.19-8.08
ไมโครกรมั/กรมั  สำหรบัโลหะสารหนอูยใูนชวง 0.01-
0.23 ไมโครกรมั/กรมั  สำหรบัโลหะแคดเมีย่มอยใูน
ชวง 0.03-3.05 ไมโครกรมั/กรมั สำหรบัโลหะทองแดง
อยใูนชวง  0.96-54.12  ไมโครกรมั/กรมั และสำหรบั
โลหะสงักะสอียใูนชวง  3.07-99.37 ไมโครกรมั/กรมั

สรุปและวิจารณผลการทดลอง
ไดเปรียบเทียบปริมาณโลหะที่ตรวจพบใน

ยาแผนไทยกับมาตรฐานอาหารที่มีสารปนเปอนตาม
ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ ฉบบัที ่98 (พ.ศ. 2529)
(เนื่องจากปจจุบันยังไมมีมาตรฐานในยาแผนไทย

โดยตรง)(ดงัแสดงในตารางที ่3) จากการตรวจวเิคราะห
ตวัอยางยาแผนไทยชนดิน้ำจำนวน 25 ตวัอยาง  พบวา
ทั้ง 25 ตัวอยางผานมาตรฐานตามประกาศกระทรวง
สาธารณสขุ  ฉบบัที ่98 ทัง้หมด ในตวัอยางยาแผนไทย
ชนดิผงจำนวน 16  ตวัอยาง พบวาทัง้ 16 ตวัอยางผาน
มาตรฐานตามประกาศกระทรวงสาธารณสขุ  ฉบบัที ่98
สำหรับสารหนู แคดเมี่ยม ทองแดงและสังกะสี แตมี
13 ตวัอยางจาก 16 ตวัอยาง (คดิเปนรอยละ 81.25)
มีปริมาณโลหะตะกั่วที่ไมผานมาตรฐานตามประกาศ
กระทรวงสาธารณสขุ  ฉบบัที ่98 ในตวัอยางยาแผนไทย
ชนิดเม็ดจำนวน 22  ตัวอยางนั้น  ทั้ง 22 ตัวอยาง
ผานมาตรฐานตามประกาศกระทรวงสาธารณสขุ  ฉบบั
ที ่98  สำหรบัโลหะสารหน ู  แคดเมีย่ม ทองแดงและ
สงักะส ีแตทัง้ 22 ตวัอยางมปีรมิาณโลหะตะกัว่ไมผาน
มาตรฐานตามประกาศกระทรวงสาธารณสขุ  ฉบบัที ่98

กติตกิรรมประกาศ
คณะผศูกึษาวจิยัขอขอบพระคณุมหาวทิยาลยั
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ตารางที ่1    มาตรฐานอาหารทีม่สีารปนเปอน (ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ ฉบบัที ่98/2529)

สารปนเปอน สารปนเปอนตองมีมาตรฐานไมเกินขอกําหนดตอไปนี ้
ดีบุก 

สังกะสี 
ทองแดง 

ตะกัว่ 

สารหนู 
ปรอท  (อาหารทะเล) 

ปรอท  (อาหารอืน่ๆ) 

250 มิลลิกรัมตออาหาร 1 กิโลกรัม 

100       มลิลิกรมัตออาหาร 1 กโิลกรมั 

  20       มิลลิกรัมตออาหาร 1 กิโลกรัม 

    1       มลิลิกรมัตออาหาร 1 กโิลกรมั 

    2       มลิลิกรมัตออาหาร 1 กโิลกรมั 

   0.05   มลิลิกรมัตออาหาร 1 กโิลกรมั 

   1     มิลลิกรัมตออาหาร 1 กิโลกรัม 
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ตารางที ่3  เปรยีบเทยีบระดบัปรมิาณโลหะในตวัอยางยาแผนไทยกบัมาตรฐานตามประกาศกระทรวงสาธารณสขุ
ฉบบัที ่98/2529

* ประกาศกระทรวงสาธารณสุข ฉบับที่ 98 (พ.ศ. 2529)
** ไมไดกำหนดมาตรฐานไว

สภาวะที่เหมาะสมในการวิเคราะห  โลหะที่ทําการตรวจวิเคราะห  
ปริมาณโลหะ Pb2+ As3+ Cd2+ Cu2+ Zn2+ 

ลักษณะการวิเคราะห (Mode) 

 

ความยาวคล่ืน (Wavelength: nm) 

 

ความกวางของคล่ืน (Spectra slit width: nm) 

 

กระแสไฟฟาของหลอด HCL  (Current: mA) 

 

เช้ือเพลิง (Fuel) 

 

ลักษณะของเปลวไฟ (Flame) 

 

Absorption 

 

283.3 

 

0.5 

 

5.0 

 

Air- 

Acetylene 

Lean-Blue 

Absorption 

 

193.7 

 

1.0 

 

8.5 

 

Air- 

Acetylene 

Lean-Blue 

 

Absorption 

 

228.7 

 

1.0 

 

3.0 

 

Air- 

Acetylene 

Lean-Blue 

Absorption 

 

324.7 

 

1.0 

 

5.0 

 

Air- 

Acetylene 

Lean-Blue 

Absorption 

 

213.9 

 

1.0 

 

5.0 

 

Air- 

Acetylene 

Lean-Blue 

ประเภทตัวอยาง เปรียบเทียบปริมาณโลหะ จํานวนตัวอยางที่วเิคราะห 
ยาแผนไทย กับมาตรฐาน* Pb2+ As3+ Cd2+** Cu2+ Zn2+ 

ยาแผนไทยชนิดน้ํา ผานมาตรฐาน 25 25 25 25 25 

(N = 25) ไมผานมาตรฐาน - - - - - 

ยาแผนไทยชนิดผง ผานมาตรฐาน 3 16 16 16 16 

(N = 16) ไมผานมาตรฐาน 13 - - - - 

ยาแผนไทยชนิดเม็ด ผานมาตรฐาน - 22 22 22 22 

(N = 22) ไมผานมาตรฐาน 22 - - - - 

 


