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2. สรุปโครงการวิจัย 
2.1 ความสําคัญและท่ีมา  

วานชักมดลูก เปนสมุนไพรมีการนํามาใช เพ่ือท่ีจะรักษาอาการตางๆท่ีเกิดข้ึนท้ังสตรีในวัยเจริญพันธุและ
วัยหมด  สามารถออกฤทธิ์แบบฮอรโมนเอสโตรเจน   เนื้องอกมดลูก (myoma uteri) เปนเนื้องอกท่ีไมได
เปนมะเร็ง แตอาจทําใหเกิดการเสียเลือดมากขณะมีระดู และขนาดกอนท่ีโตอาจกดเบียดอวัยวะขางเคียง 
ฮอรโมนเอสโตรเจนสามารถกระตุนการขยายขนาดของเนื้องอกมดลูกได  หากสตรีท่ีมีเนื้องอกมดลูกไดรับ
วานชักมดลูกซ่ึงอยูในรูปผลิตภัณฑเสริมอาหารหรือยาสมุนไพร ก็อาจจะทําใหเนื้องอกเพ่ิมขนาดจนทําให
เกิดอาการผิดปกติข้ึนได 
 

2.2 วัตถุประสงคการวิจัย 
เพ่ือศึกษาถึงผลของสารสกัดวานชักมดลูกและสารบริสุทธิ์หลักของวานชักมดลูก  ASPP-049 ตอการเพ่ิม
จํานวนเซลล  ภาวะ apoptosis  และตอการเหนี่ยวนําการแสดงออกของยีนและโปรตีนของยีนเปาหมาย
ของเซลลเนื้องอกมดลูกท่ีแยก และเพาะเลี้ยงจากเนื้องอกมดลูก และกลามเนื้อมดลูกท่ีอยูบริเวณใกลเคียง      
 

2.3 ระเบียบวิธีวิจัย 

การศึกษานี้ทําการวิจัยในหองทดลองดวยเซลลกลามเนื้อเรียบจากเนื้องอกมดลูก และกลามเนื้อมดลูก โดย

ทําการตัดชิ้นเนื้อจากเนื้องอกมดลูก   และกลามเนื้อมดลูกขางเคียง  เพ่ือทําการเพาะเลี้ยงเซลลกลามเนื้อ

เรียบ ในหองทดลอง   หลังจากนั้นทดสอบใสสารตางๆ อาทิ เชน สารสกัดวานชักมดลูก  สารบริสุทธิ์หลัก

จากวานชักมดลูก   ฮอรโมนเพศหญิงเอสโตรเจน  เปรียบเทียบกับกลุมท่ีไมไดใสสาร หลังจากนั้นประเมิน

การเพ่ิมจํานวนเซลลกลามเนื้อเรียบ    ประเมินการตายตามธรรมชาติของเซลลเนื้องอกมดลูก   ประเมิน

การแสดงออกของยีนและโปรตีนท่ีเก่ียวของ  

 

 

 
2.4 ผลการวิจัย 
ผลการศึกษาพบวาสารสกัดวานชักมดลูกและสารบริสุทธิ์หลักจากวานชักมดลูก ไมเพ่ิมจํานวนเซลล

กลามเนื้อเรียบจากกลามเนื้อมดลูก และจากเนื้องอกมดลูก อยางไรก็ตาม เม่ือเพ่ิมความเขนของสาร
มากกวาความเขมขนขางตน จะยับยั้งการเพ่ิมจํานวนการแบงเซลล   อยางไรก็ตามขณะทําการวิจัย
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เพาะเลี้ยงเซลล  ตัวรับเอสโตรเจนในเซลลเนื้องอกและเซลลกลามเนื้อมดลูกจะสูญหายไปอยางรวดเร็ว  
ดังนั้นฤทธิ์ของสารสกัดวานชักมดลูกและสารบริสุทธิ์หลักจากการศึกษาครั้งนี้ ไมไดออกฤทธิ์ผานตัวรับ
เอสโตรเจน 
 

2.5 ขอเสนอแนะท่ีไดจากการวิจัย 
ถึงแมวาสารสกัดวานชักมดลูก   และสารบริสุทธิ์หลักจากวานชักมดลูก จะไมไดมีฤทธิ์กระตุนการแบง 

     เซลลท้ังกลามเนื้อมดลูกปกติ และเนื้องอก  แตฤทธิ์ของสารสกัดวานชักมดลูกและสารบริสุทธิ์หลักจากการ   
     ศึกษาครั้งนี้ ไมไดออกฤทธิ์ผานตัวรับเอสโตรเจน   ดังนัน้การรับประทานวานชักมดลูกในสตรีท่ีมีเนื้องอก 
     มดลูกซ่ึงยังมีตัวรับของฮอรโมนอยู ควรใชดวยความระวัง   เนื่องจากวานมีฤทธิ์คลายฮอรโมนเอสโตรเจน 
  
  



4 

 

บทคัดยอ 
 

วานชักมดลูก เปนสมุนไพรไทยท่ีไดรับความนิยมอยางแพรหลาย  มีการประชาสัมพันธ จําหนาย
ผลิตภัณฑจากวานชักมดลูกอยางกวางขวาง  เพ่ือท่ีจะรักษาและบรรเทาอาการตางๆท่ีเกิดข้ึนท้ังสตรีในวัย
เจริญพันธุและวัยหมดระดู    ไดแก อาการปวดประจําเดือน กระชับชองคลอด รักษาอาการตกขาวผิดปกติ   
ใชหลังคลอดเพ่ือใหมดลูกเขาอู  มดลูกอักเสบ ไปจนถึงบรรเทาอาการท่ีเกิดจากการหมดระดู เปนตน  สารสกัด
จากวานชักมดลูกออกฤทธิ์แบบฮอรโมนเอสโตรเจน   ไดแก ทําใหเยื่อบุมดลูกหนาตัว ชวยปองกันการสูญเสีย
ของมวลกระดูก ลดระดับไขมันในเลือด และลดการตายของเซลลประสาท เปนตน   เนื้องอกมดลูก (myoma 
uteri or uterine fibroid) เปนเนื้องอกของกลามเนื้อมดลูกท่ีไมไดเปนมะเร็ง (benign tumor)  แตอาจทําให
เกิดการเสียเลือดมากขณะมีระดู และขนาดกอนท่ีโตอาจกดเบียดอวัยวะขางเคียง อาทิ เชน กระเพาะปสสาวะ
อักเสบ และทอไตได การโตขยายขนาดของเนื้องอกมดลูกข้ึนกับการมีระดับฮอรโมนเอสโตรเจนเพ่ิมสูงข้ึน  
ดังนั้นหากสตรีท่ีมีเนื้องอกมดลูกไดรับวานชักมดลูกซ่ึงอยูในรูปผลิตภัณฑเสริมอาหารหรือยาสมุนไพรซ่ึงออก
ฤทธิ์เอสโตรเจนได  อาจจะทําใหเนื้องอกเพ่ิมขนาดจนทําใหเกิดอาการผิดปกติข้ึนได  การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค
เพ่ือศึกษาผลของสารสกัดวานชักมดลูกและสารบริสุทธิ์หลักของวานชักมดลูก  (phytoestrogen, ASPP-049) 
ตอการเพ่ิมจํานวนเซลล  ภาวะ apoptosis  และการเหนี่ยวนําการแสดงออกของยีนและโปรตีนของยีน
เปาหมายของเซลลเนื้องอกมดลูกท่ีแยก และเพาะเลี้ยงจากเนื้องอกมดลูก และกลามเนื้อมดลูกท่ีอยูบริเวณ
ใกลเคียงจากผูปวย      

ผลการศึกษาพบวาสารสกัดวานชักมดลูกและสารบริสุทธิ์ ASPP-049  ไมไดมีผลกระตุนการเพ่ิม
จํานวนการแบงเซลลกลามเนื้อเรียบมดลูก และเซลลกลามเนื้อเรียบจากเนื้องอกมดลูก     ถึงแมวาจํานวน
เซลลจะเพ่ิมข้ึนเม่ือใหสารสกัดวานชักมดลูกท่ีความเขมขน 10 ไมโครกรัมตอซีซีก็ตาม  แตจํานวนเซลลท่ี
เพ่ิมข้ึนไมไดไดชัดเจนจนมีนัยสําคัญทางสถิติ   นอกจากนี้เม่ือใหความเขมขนของสารในขนาดท่ีสูงข้ึน  จะมีผล
ยับยั้งการเพ่ิมจํานวนการแบงเซลล   อยางไรก็ตามขณะทําการวิจัยเพาะเลี้ยงเซลล  ตัวรับเอสโตรเจนในเซลล
เนื้องอกและเซลลกลามเนื้อมดลูกจะสูญหายไปอยางรวดเร็ว  ดังนั้นฤทธิ์ของสารสกัดวานชักมดลูกและสาร
บริสุทธิ์ ASPP-049  ท่ีใหผลในการศึกษานี้ไมไดออกฤทธิ์ผานทางตัวรับฮอรโมนเอสโตรเจนของเซลล 

ดังนั้นการรับประทานวานชักมดลูกในสตรีท่ีมีเนื้องอกมดลูกซ่ึงยังมีตัวรับของฮอรโมนอยู ควรใชดวย
ความระวังเนื่องจากวานมีฤทธิ์คลายฮอรโมนเอสโตรเจน 
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Abstract 
 

 Curcuma comosa (C. comosa) or Wan Chak Motluk is an indigenous medicinal herb 
which contains phytoestrogens. The products derived from this plant has gained high 
popularity and has been widely advertised and dispensed in the local market in Thailand for 
relief dysmenorrhea, strengthening vaginal mucosa, treating leucorrhea and endometritis, 
promoting uterine involution after baby delivery, and reducing vasomotor symptom. Crude 
extract of C. comosa exerts the estrogenic-like effects, for example, increase thickening of 
uterine mucosa, prevention of bone loss, reduction of abnormal high lipid level, and 
decrease death of neurons from injuries, etc. Myoma uteri or uterine fibroid is a benign 
tumor of the uterine myometrium. The tumor mass can cause heavy blood loss during 
menstruation and the large fibroid can press on the nearby pelvic organs, i.e. bladder and 
ureters. Estrogen hormone has ability to stimulate the growth of uterine fibroid. Since C. 
comosa possess the estrogenic activity, consumption of dietary supplement or herbal 
medicine containing C. comosa would enhance the growth of uterine fibroid mass. The 
objectives of the present study are to investigate the effects of the crude extract and pure 
compound, ASPP 049, of C. comosa on the cell proliferation, cell apoptosis, gene expression 
and protein production of estrogen target genes in smooth muscle cells isolated from 
uterine fibroid of patient. 
 The present study shows that crude extract and ASPP 049 did not increase the 
proliferation of fibroid smooth muscle cells. Although, the crude extract at a concentration 
of 10 ug/ml increased the proliferation but it did not reach statistical significance. Moreover,  
the higher concentrations of crude extract and ASPP 049 inhibited the proliferation of cells. 
However, loss of estrogen receptor (ER) was found during cell culture in the in vitro 
experiment.  The expression of ER  rapidly  disappeared after enzyme collagenase digestion 
of the myometrium and myoma tissues during the establishment of primary cell culture. 
Therefore, the obtained stimulatory effect of C. comosa crude extract and ASPP 049 on the 
cell proliferation did not mediate through estrogen receptor.  It should be used with caution 
in women with an intact ER function in uterus and uterine fibroid.  
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