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บทคดัย่อ 

 

ปัจจุบนัภาระของโรคท่ีเกิดจากความเส่ือมของระบบประสาทไดแ้ก่ โรคสมองเส่ือมและ

โรคพาร์กินสันเพิ่มมากข้ึนพร้อมกับการเพิ่มจาํนวนประชากรผูสู้งอายุ แม้โรคดังกล่าวจะมี

ความสาํคญัมากข้ึนแต่ประสิทธิภาพการรักษายงัไม่เป็นท่ีพึงพอใจและยงัคงตอ้งการวิธีการรักษาท่ีมี

ประสิทธิภาพ ดงันั้นการรักษาท่ีมีประสิทธิภาพ ปลอดภยั ราคาถูก และเขา้ถึงไดง่้าย จึงไดรั้บความ

สนใจมากข้ึน การศึกษาคร้ังน้ีจึงมีวตัถุประสงค์เพื่อพฒันานวตักรรมการรักษาด้วยการแพทย์

ทางเลือกสําหรับรักษาโรคท่ีเกิดจากความเส่ือมของระบบประสาทไดแ้ก่ โรคสมองเส่ือมและโรค

พาร์กินสันในวิทยานิพนธ์น้ีทั้งการฝังเข็มด้วยเลเซอร์และการรักษาด้วยผลิตภณัฑ์สมุนไพรถูก

พฒันาเป็นการรักษาเสริมหรือการรักษาทางเลือกในการตา้นโรคสมองเส่ือมและโรคพาร์กินสัน 

สมุนไพรทั้งหมด 5 ชนิด ถูกคดัเลือกสําหรับศกัยภาพการปกป้องสมอง ตา้นโรคสมอง

เส่ือมและโรคพาร์กินสันในหลอดทดลอง จากนั้นพืชท่ีมีศกัยภาพดงักล่าวจะถูกนาํมาทดสอบเป็น

สารสกดัสมุนไพรเด่ียวหรือสารสกดัผสมการรักษาด้วยสารสกดัสมุนไพรผสมไดแ้ก่ ผลิตภณัฑ ์

CP1 และการรักษาดว้ยสมุนไพรเด่ียวไดแ้ก่สารสกดัใบมะรุมถูกนาํมาวจิยัในสัตวท์ดลองในการศึกษา

คร้ังน้ีสารสกดัใบมะรุมขนาด 100, 200 และ 400 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัมนํ้ าหนกัตวัถูกออกแบบ

สําหรับการป้องกนัโรคสมองเส่ือม ส่วนผลิตภณัฑ์ CP1 ขนาด 100, 200 และ 300 มิลลิกรัมต่อ

กิโลกรัมนํ้าหนกัตวัถูกออกแบบสําหรับการรักษาโรคสมองเส่ือมผลการศึกษาพบวา่ทั้งสารสกดัใบ

มะรุมและผลิตภณัฑ์ CP1 ช่วยลดความจาํบกพร่องและชะลอความเส่ือมของเซลล์ประสาทอย่างมี

นยัสาํคญัทางสถิติในสัตวท์ดลองท่ีเหน่ียวนาํให้ความจาํบกพร่องดว้ยการฉีด AF64A ดงันั้นจากผล

การศึกษาจะเห็นไดว้า่ทั้งสารสกดัใบมะรุมและผลิตภณัฑ์ CP1 มีศกัยภาพในการปกป้องสมองและ

เพิ่มการเรียนรู้และความจาํนอกจากน้ียงัไดท้าํการศึกษาประสิทธิภาพของผลิตภณัฑ์ CP1 ในการ

รักษาโรคพาร์กินสันผลการศึกษาพบวา่ผลิตภณัฑ์ CP1 ช่วยชะลอการตายของเซลล์ประสาทและ 

ลดความบกพร่องของการทาํงานของระบบประสาทโคลิเนอร์จิคและโดปามีนเนอร์จิคอย่างมี

นยัสาํคญัทางสถิติในสัตวท์ดลองท่ีเหน่ียวนาํใหเ้กิดโรคพาร์กินสันดว้ยการฉีด 6-OHDA  
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เน่ืองจากการฝังเข็มด้วยเข็มเป็นการรุกรานทาํให้มีอาการเจ็บ ดงันั้นการกระตุน้ตรงจุด

ฝังเข็ม HT7 หรือ shenmen ดว้ยเทคนิคท่ีไม่รุกรานไดแ้ก่ การฝังเข็มดว้ยเลเซอร์ จึงถูกพฒันาข้ึน  

จากผลการศึกษาพบวา่การฝังเข็มดว้ยเลเซอร์ท่ีจุดฝังเข็ม HT7 ช่วยเพิ่มการเรียนรู้และความจาํ เพิ่มการ

ทาํงานของระบบประสาทโคลิเนอจิคและชะลอการตายของเซลล์ประสาทบริเวณสมองส่วนฮิปโป

แคมปัสอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติในสัตวท์ดลองท่ีเหน่ียวนาํให้ความจาํบกพร่องดว้ยการฉีด AF64A  

นอกจากน้ียงัพบว่าการฝังเข็มดว้ยเลเซอร์ท่ีจุดฝังเข็ม HT7 ช่วยลดความบกพร่องเก่ียวกบัความจาํ

และการเคล่ือนไหวผิดปกติอย่างมีนยัสําคญัทางสถิติในสัตวท์ดลองท่ีเหน่ียวนาํให้เกิดโรคพาร์กิน

สันดว้ยการฉีด 6-OHDA ดงันั้นจะเห็นไดว้า่การฝังเข็มดว้ยเลเซอร์ท่ีจุดฝังเข็ม HT7 สามารถใชเ้ป็น

เคร่ืองมือท่ีไม่มีการรุกรานในการรักษาทั้งในสัตวท์ดลองท่ีใช้เป็นแบบจาํลองของโรคสมองเส่ือม

และโรคพาร์กินสนั 

เม่ือเปรียบเทียบผลการรักษาดว้ยสมุนไพรและการฝังเข็มดว้ยเลเซอร์พบว่าการฝังเข็มดว้ย

เลเซอร์เป็นประโยชน์อย่างสูงในการช่วยชะลอการตายของเซลล์ประสาทในสมองส่วนฮิปโป

แคมปัส ในขณะท่ีผลิตภัณฑ์ CP1 เป็นประโยชน์อย่างสูงในการชะลอความจําบกพร่องใน

สัตวท์ดลองท่ีใช้เป็นแบบจาํลองของโรคสมองเส่ือม ส่วนสารสกดัใบมะรุมเป็นประโยชน์สุดใน

การชะลอทั้งในเร่ืองความจาํบกพร่องและการตายของเซลล์ประสาทในระยะแรกของโรคสมอง

เส่ือม นอกจากน้ีผลการศึกษายงัช้ีใหเ้ห็นวา่ทั้งผลิตภณัฑ ์CP1 และการฝังเข็มดว้ยเลเซอร์ท่ีจุดฝังเข็ม 

HT7 ช่วยลดความบกพร่องเก่ียวกบัความจาํและการเคล่ือนไหวผิดปกติในแบบจาํลองโรคพาร์กิน

สันท่ีเหน่ียวนาํโดยสาร 6-OHDAไดก้ารฝังเขม็ดว้ยเลเซอร์ท่ีจุดฝังเข็ม HT7 เป็นประโยชน์สูงในการ

ช่วยเพิ่มการเรียนรู้ท่ีรับมาใหม่ในขณะท่ีผลิตภณัฑ์ CP1 เป็นประโยชน์สูงในการช่วยให้ความจาํ

ยงัคงดาํรงอยู่และชะลอการตายของเซลล์ประสาทในสมองส่วนฮิปโปแคมปัส การฝังเข็มด้วย

เลเซอร์ท่ีจุดฝังเข็ม HT7 ยงัมีประโยชน์อย่างมากในการช่วยลดการเคล่ือนไหวท่ีผิดปกติและช่วย

ชะลอการเส่ือมของเซลล์ประสาทโดปามีนในสมองส่วนสับสแตนเชียไนกราในแบบจาํลองโรค

พาร์กินสัน ดงันั้นการฝังเข็มดว้ยเลเซอร์ท่ีจุดฝังเข็ม HT7 และการใชส้มุนไพรบาํบดั เช่น สารสกดั

มะรุมและ CP1 เป็นนวตักรรมใหม่ในการแพทยท์างเลือกสําหรับการรักษาโรคสมองเส่ือมและ      

โรคพาร์กินสนั 

โดยสรุปผลการศึกษาล่าสุดสําหรับการรักษาด้วยการแพทยท์างเลือกท่ีเหมาะสมในการ

ตา้นโรคสมองเส่ือมและโรคพาร์กินสันแนะนาํว่าสารสกัดใบมะรุมเหมาะสมในการช่วยชะลอ

ความจาํบกพร่องในระยะแรกของโรคสมองเส่ือม ส่วนผลิตภณัฑ์ CP1 เหมาะสมในการรักษา

ความจาํบกพร่องในโรคพาร์กินสันและการฝังเข็มด้วยเลเซอร์ท่ีจุดฝังเข็ม HT7เหมาะสมในการ

รักษาการเคล่ือนไหวผดิปกติในโรคพาร์กินสนัอยา่งไรก็ตามยงัตอ้งการงานวิจยัเพิ่มเติมทั้งระดบัปรี

คลินิกและคลินิก 
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ABSTRACT 
 

To date, the burden of neurodegenerative diseases such as Alzheimer’s disease 

(AD) and Parkinson’s disease (PD) are increased substantially together with the 

increased elderly population. Despite the increase their importance, the therapeutic 

strategy is still not in satisfaction level and requires novel effective intervention. 

Therefore, the safe and effective intervention which is cheap and easy to approach 

interventions have gained attention. The aim of this study was to develop an 

innovation in complementary alternative medicine for treating neurodegenerative 

disease such as AD and PD. In this dissertation, both laser acupuncture and the herbal 

products have been developed to be served either as adjuvant or as alternative therapy 

against AD and PD. 

Total 5 selected medicinal plants were screened for the neuroprotective against 

AD and PD potential in vitro. Then, the selected plants were test either as single or as 

the combination extract. The combination extract therapy such as a product CP1 and 

the single herb therapy such as M. oleifera leaves extract were investigated in vivo.           

In this study, M.oleifera leaves extract at various doses ranging from 100, 200 and 

400 mg kg-1were designed for AD prevention whereas CP1at various doses ranging 

from 100, 200 and 300 mg kg-1were designed for AD intervention. It was found that 

M. oleifera leaves extract and CP1 showed the significant improvement of memory 

deficit and neurodegeneration in AD model induced by AF64A.The current results 

suggest that both M. oleifera leaves extract and CP1 possess the neuroprotective and 

memory enhancing effects. In addition, the therapeutic efficacy against PD of CP1                 

was also investigated. The results showed that CP1 significantly improved the 

neurodegeneration, cholinergic and dopaminergic dysfunction in animal model of PD 

induced by 6-OHDA. 
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Since needle acupuncture is invasive and painful, the stimulation at HT7 or 

shenmen acupoint by using non-invasive technique including laser acupuncture has 

been developed. The current data demonstrated that laser acupuncture at HT7 

significantly enhanced spatial memory, cholinergic function and survival neuron in 

hippocampus in an animal model of AD induced by AF64A. In addition, laser 

acupuncture at HT7 showed the significant improvement of motor and memory 

impairment in animal model of PD induced by 6-OHDA. Therefore, laser acupuncture 

may be a beneficial tool which is non-invasive for treating both AD and PD animal 

model. 

When compared between herbal therapy and laser acupuncture, laser 

acupuncture shows high benefit on the neuroprotection in hippocampus whereas CP1 

shows the high benefit on learning and memory impairment in AD model. M. oleifera 

leaves extract produces the highest benefit both on memory and on neurodegeneration in 

animal model of early phase of AD. In addition, the current results also clearly 

demonstrate that both CP1 and laser acupuncture at HT7 can improve both motor             

and cognitive deficit in animal model of PD induced by 6-OHDA. Laser acupuncture  

at HT7 exerts a high benefit on the improved escape latency or learning acquisition 

whereas CP1 produces a high benefit on retention memory and on the  

neurodegeneration in hippocampus. Laser acupuncture at HT7 also shows the highest 

advantage on the improved motor deficit and degeneration of dopaminergic neurons 

in substantia nigra in PD animal model. Therefore, both laser acupuncture at HT7 and 

herbal therapy by using M.oleifera and CP1 are the novel strategies in complementary 

alternative medicine for treating neurodegenerative disease including AD and PD.  

In conclusion, the current results for selecting the appropriate intervention of 

complementary alternative medicine against AD and PD suggest that M. oleifera 

leaves extract is suitable for memory deficit in animal model of early phase of AD 

while CP1 is suitable for treating cognitive deficit in PD. Laser acupuncture at HT7 is 

suitable for treating motor symptom of PD. However, further preclinical and clinical 

studies are required. 


