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บทคัดยอ 
 

จากการเตรียมยาหอมชนิดเม็ดสําหรับแปะเยื่อบุชองปากซึ่งประกอบดวยยาหอมและพอลิเมอรสองชนิดคือ 
hydroxypropyl methylcellulose (HPMC) และ polyvinyl pyrrolidone (PVP K30) ที่สัดสวนตางๆกันโดยวิธีการตอก
โดยตรง พบวาเมื่อปริมาณ HPMC สูงขึ้นจะทําใหยึดติดเยื่อบุชองปากไดนานขึ้น สําหรับยาหอมชนิดเม็ดที่มี 
HPMC:PVP ปริมาณ 2:1 จะมีความสามารถในการกรอนตัว (erosion; E) ตํ่าที่สุด รวมท้ังมีคา disintegration time 
(DT) ที่นานที่สุด พบวาคา mucoadhesive time (MT) และ DT จะส้ันลงเมื่อปริมาณพอลิเมอรในตํารับนอยลง แตมี E ที่
มากขึ้น ซึ่งผลที่ไดตรงขามกับการเพิ่มน้ําหนักเม็ดยา การศึกษาในอาสาสมัครเพื่อประเมินคุณสมบัติการยึดติดเยื่อบุ
ชองปากใหผลคลายคลึงกับผลการทดสอบนอกรางคือตํารับที่มีพอลิเมอรสูงที่สุดจะมี MT นานที่สุดและการประเมิน
ความพึงพอใจเมื่อใชยาหอมชนิดเม็ด พบวาความแตกตางกันของสูตรตํารับไมสงผลตอความพึงพอใจโดยรวมของ
อาสาสมัคร สําหรับการทดสอบฤทธิ์การยับย้ังเชื้อจุลินทรีย พบวายาหอมชนิดเม็ดสามารถยับย้ังการเจริญเติบโตของ
เชื้อ S. aureus  และ  C. albicans 
คําสําคัญ: ยาหอม ยาเม็ด เย่ือบุชองปาก 
 
บทนํา 

ยาหอมเปนยาแผนโบราณที่ไดรับความนิยม
และมีการใชในปริมาณสูง จากการบันทึกในตําราดั้งเดิม
เชนตําราวัดโพธิ์ พบวายาหอมมีการใชเปนเวลานาน
แลว และยังไมพบรายงานอาการผิดปกติใดๆ สวนใหญ
กลุมอาการที่ใชยาหอมไทยคือใชในผูมีอาการวิงเวียน
ศีรษะ หนามืด ออนเพลีย ชวยบํารุงหัวใจ รักษาอาการ
คล่ืนไส อาเจียน จุกแนนเสียด เปนตน (นพมาศ 
สรรพคุณ และคณะ, 2532; เพ็ญนภา ทรัพยเจริญ, 
2545) เน่ืองจากมีการจําหนายตามรานขายยาแผน
ปจจุบันและรานขายยาแผนโบราณ ทําใหยาหอมเขาถึง
ชุมชนอยางกวางขวาง (สุนทรี วิทยานารถไพศาล, 
2538) ยาชนิดนี้เปนยาที่ไดรับความนิยมในการใช
โดยเฉพาะในผูสูงอายุ มีราคาไมแพง มีความปลอดภัย 
และมีการใชตอเนื่องโดยถือเปนภูมิปญญาไทยอยาง
หนึ่ง (คณะทํางานเพื่อศึกษาระบบยาของประเทศไทย, 
2537) 

 รูปแบบการใชในปจจุบันคือการใชในรูปยาผง
บรรจุในภาชนะปดสนิท ซึ่งนําผงยามากระจายตัวในน้ํา
กอนการรับประทาน ซึ่งมักไมสามารถควบคุมขนาด
รับประทานที่แทจริงไดและไมสะดวกในการใชยา  

เนื่องจากสวนประกอบในตํารับยาหอมมี
สมุนไพรที่ ใหก ล่ินหอมซึ่งมีน้ํ ามันหอมระเหยเปน
องคประกอบทําใหมีกล่ินหอมเฉพาะตัวของยาไทย 
น้ํามันหอมระเหยเหลานี้มีสรรพคุณหรือฤทธิ์ทางเภสัช
วิทยาหลายประการที่นาสนใจ เชน ชวยลดอาการ
คล่ืนไสอาเจียร ลดอาการปวดทอง จุกเสียด ชวยฆา
แบคทีเรีย (Agnihotri และ Vaidya, 1996) นอกจากนี้ยัง
มีน้ํามันหอมระเหยจากสมุนไพรอ่ืนๆ เชน โกฐกระดูก 
การบูร ดอกจันทร เกล็ดสะระแหน พิมเสน เปนตน และ
มีสวนประกอบเปนสมุนไพรหลายชนิดที่ฆาเชื้อไดเชน 
โกฐพุงปลา กานพลู จันทรแดง มดยอบ และอบเชย 
เปนตน (อรุณพร อิฐรัตน, 2532; Larhsini et al., 2001) 



 จากความมี เ อก ลักษณของยาไทยและ
สรรพคุณและฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาที่นาสนใจทําใหมี
ความนาสนใจในการพัฒนายาหอมในรูปแบบและ
ประโยชนการใชที่ตางไปจากเดิม โดยการเตรียมเปนยา
เม็ดเพ่ือใชติดเยื่อบุภายในชองปาก ซึ่งนอกจากได
ประโยชนตางๆจากสรรพคุณของยาหอมโดยทั่วไป
ดังกลาวในขางตนซึ่งเกิดจากยาบางสวนที่ปลดปลอย
ออกมาถูกกลืนพรอมน้ําลายแลวเขาสูทางเดินอาหาร
แลว สารที่คอยๆถูกปลดปลอยออกมาบางสวนสามารถ
มีฤทธิ์ในชองปากไดเปนเวลานานหรือถูกดูดซึมผานเยื่อ
บุชองปากซึ่งเปนชองทางการนําสงยาท่ีไดรับความ
สนใจในขณะนี้ไดดวย สารหลายชนิดถูกดูดซึมไดดีทาง
เย่ือบุชองปากและลดการทําลายยาโดยตับหรือน้ํายอย
ในทางเดินอาหาร อีกทั้งกล่ินหอมจากน้ํามันหอมระเหย
จะชวยทําใหผูปวยรูสึกผอนคลายซึ่งสงผลตอจิตใจใหดี
ขึ้ นด วยตามห ลักการรั กษาด วยวิ ธี สุ คนธ บํ า บัด 
(aromatherapy) เพราะชองปากมีสวนเชื่อมตอและ
ใกลชิดกับจมูกและระบบทางเดินหายใจมาก ในเชิง
เศรษฐกิจหากมีการพัฒนายาหอมจากรูปยาผงเปน
รูปแบบดังกลาวนาจะเปนการเพิ่มการยอมรับการใชจาก
คนรุนใหมและเยาวชนมากขึ้น และทําใหควบคุมขนาด
การใชยาไดแมนยํามากขึ้นได อีกทั้งรูปแบบที่นาสนใจ
และการใชยาที่งายขึ้นนาจะทําใหเปนการเพิ่มมูลคา
ผลิตภัณฑยาหอมไดอยางดี 
 
เคร่ืองมือและอุปกรณ   
Single punch  tablet machine, 
Hardness tester, Friabillator, Disintegration 
apparatus, Dissolution apparatus, back scattering 
electron microscope (Maxim2005, Cam scan, UK) 
สารเคมี 
ยาหอม ( Lot No JH 204, J. Company, Bangkok), 
Hydroxypropyl methylcellulose (HPMC; H) (Lot No 
PH 26012N31, Colorcon, Singapore), Polyvinyl 
pyrrolidone (PVP; P), Tryptic soy agar (TSA) (Lot 
No 3056695, Difgo, USA), Tryptic soy board (TSB) 
(Lot No 3070803, Difgo, USA), Sabouraud dextrose 

agar (SDA) (Lot No 3097100, Difgo, USA), Fluid 
thioglycolate (FTG) (Lot No 3021687, Difgo, USA), 
Staphylococcus  aureus  ATCC 6538P, Candida 
albicans ATCC 10231, Ampicillin (Lot No B 47107, 
OXOID, England), Amphotericin B (Lot No 
1c49046, Bristol Myers Squibb, USA) 
 
วิธีการทดลอง 
การเตรียมยาเม็ดสําหรับแปะเยื่อบุชองปาก 

ผสมยาหอมรวมกับพอลิเมอรสองชนิดไดแก 
Hydroxypropyl methlycellulose (HPMC; H) และ 
Polyvinyl pyrrolidone (PVP; P) โดยสัดสวนของ H:P 
เปน 1:1 จากนั้นนําไปตอกดวย single punch tablet 
machine โดยใชสากขนาดเสนผานศูนยกลาง 13 
มิลลิเมตรดวย ความแรง 2 ตัน โดยใหน้ําหนักของเม็ด
ยาเทากับ 200 มิลลิลิกรัม เปล่ียนสัดสวนของยาหอม
และพอลิเมอรในตํารับรวมทั้งน้ําหนักเม็ดยา ปรับ
สัดสวนของยาหอมและพอลิเมอรในตํารับรวมทั้งน้ําหนัก
เม็ดยา โดยใชสัดสวนของ ยาหอม : พอลิเมอร เปน 
80:20, 70:30 และ 60:40 จากนั้นจึงปรับเปล่ียนน้ําหนัก
เม็ดยาเปน  100 และ 300 มิลลิกรัม และการประเมิน
คุณสมบัติของยาหอมในรูปแบบยาเม็ดสําหรับแปะคือ 
เวลาในการแตกตัวในน้ําลายเทียมดวยเครื่อง 
disintegration apparatus (n=6)  ศึกษาความแข็งของ
เม็ดยาโดยใชเครื่องมือ Hardness Tester (n=10) 
ศึกษาความหนาของเม็ดยาโดยใช Micrometer (n=10) 
ศึกษาความกรอนโดยใชเครื่องมือ Friabilator (n=20) 
ทดสอบการดูดซับตัวกลางและความกรอนของเม็ดยา 
ดวยเครื่อง dissolution apparatus (n=3) ศึกษาพื้นผิว
สมุนไพรที่สําคัญบางชนิดที่เปนองคประกอบของยา
หอมและเม็ดยาหอมดวย back scattering electron 
microscope  
การทดสอบความสามารถยึดเกาะที่เย่ือบุชองปาก 

การทดสอบนอกราง (In vitro) 
โดยใชเย่ือบุชองปากของลูกหมูแรกเกิดบริเวณ

กระพุงแกมที่แชใน Krebs Buffer (pH 7.4) จากนั้นนํา
เย่ือบุชองปากหมูที่แยกไดติดลงดานหนึ่งของบีกเกอร



ขนาด 1000 มลิลิลิตรดวยกาว จากนั้นติดเม็ดยาลงบน
เย่ือบุชองปากหมูโดยใชปลายนิ้วกดเบาๆ โดยกดทิ้งไว
ประมาณ 20 วินาที จากนั้นเติม phosphate buffer 
ปริมาณ 800 มิลลิลิตร ปรับอุณหภูมิใหได 37°ซ คน
สารละลายบัฟเฟอรตลอดเวลาดวย magnetic stirrer 
ดวยอัตราเร็ว 150 rpm ซึ่งเวลาที่เม็ดยาหลุดจากเยื่อบุ
ชองปากหมูคือ mucoadhesion time (n=3) 

การทดสอบในราง (In vivo) 
ใหอาสาสมัครจํานวน 15 คนลางปากดวยน้ํา

กล่ัน 100 มิลลิลิตร จากนั้นนําเม็ดยาไปกดบริเวณ
กระพุงแกม กดไวประมาณ 20 วินาทีแลวปลอย 
ระหวางที่ทําการทดสอบหามกลืนเม็ดยาหรือใชล้ินดัน
เม็ดยา จับเวลาที่ยาสัมผัสกับกระพุงแกมจนกระทั่งเม็ด
ยาหลุด ซึ่งเวลาที่เม็ดยาหลุดจากกระพุงแกมคือ 
mucoadhesion time และสอบถามความพึงพอใจในการ
ใชยาหอมในรูปแบบยาเม็ดในตํารับตางๆที่เตรียมขึ้น
ของอาสาสมัครโดยใชแบบสอบถาม 
การทดสอบฤทธิ์ยับย้ังจุลชีพของยาหอม 

ทดสอบฤทธิ์ฆาเชื้อของยาหอมผงโดยวิธี Agar 
diffusion method โดยใสผงยาลงใน cylinder cup 
เปรียบเทียบกับการฆาเชื้อของ  ampicillin disk และ 
สารละลาย amphotericin สําหรับเชื้อแบคทีเรียและเชื้อ
ราตามลําดับ สวนยาหอมเม็ดใชวิธี Agar diffusion 
method เชนเดียวกันแตใชการวางยาเม็ดลงบน agar  
ทําการทดสอบกับเชื้อ 2 ชนิดคือ Staphylococcus 
aureus และ Candida albicans โดยใช Tryptic soy 
agar (TSA) และ Sabouraud dextrose agar (SDA) 
เปนอาหารเลี้ยงเชื้อตามลําดับ 
 
ผลการทดลองและอภิปรายผล 

พบวายาหอมเม็ดที่มีอัตราสวนของยาหอม : 
พอลิเมอร เปน 50:50 ที่อัตราสวน Polyvinyl 
pyrrolidone (PVP;P): Hydroxypropylmethlycellulose 
(HPMC;H)  2:1 มี % water sorption สูงสุด สวน
อัตราสวน P:H 1:2 มี % water sorption ตํ่าสุด (รูปที่ 
1) สวนผลของ erosion มีลักษณะเดียวกัน คือ 
อัตราสวน P:H 2:1 มี % erosion สูงสุด สวนอัตราสวน 

P:H 1:2 มี % erosion ตํ่าสุด จากผลการทดลองที่ได
แสดงวา ชนิดและปริมาณของพอลิเมอรที่เลือกใชมีผล
ตอการปลดปลอยตัวยา โดยพบวา PVP เปนพอลิเมอร
ที่สามารถพองตัวและกรอนตัวไดเร็ว จึงทําใหเม็ดยามี
การดูดน้ําและการกรอนตัวที่มากกวา  

จากนั้นเลือกอัตราสวน P:H 1:2 ซึ่งมี % 
erosion และ % water sorption ตํ่าสุด มาทําการ
เปล่ียนอัตราสวน ยาหอม:พอลิเมอรเปน เปน 80:20 , 
70:30 และ 60:40 พบวาอัตราสวน 80:20 มี % water 
sorption สูงสุด สวนอัตราสวน 50:50  มี % water 
sorption ตํ่าสุด ผลของ %erosion ไดในลักษณะ
เดียวกัน คืออัตราสวน 80:20 มี % erosion สูงสุด สวน
อัตราสวน 50:50  มี % erosion ตํ่าสุด ซึ่งผลจาก
การศึกษาอัตราสวนยาหอม : พอลิเมอรนี้แสดงใหเห็น
วาเมื่อปริมาณยาหอมยิ่งมากการดูดน้ําและการกรอนตัว
จะมากขึ้นตามไปดวย   

จากนั้นเลือกอัตราสวน 50:50 ซึ่งมี % erosion 
และ % water sorption ตํ่าสุด มาทําการเปลี่ยนน้ําหนัก
ของยาหอมเม็ดจาก 200 mg เปน 100 และ 300 mg 
พบวายาหอมเม็ดที่หนัก 100 mg มี % water sorption 
สูงสุด สวนยาหอมเม็ดที่หนัก 300 mg มี % water 
sorption ตํ่าสุด ผลของ %erosion   ไดในลักษณะ
เดียวกัน คือ ยาหอมเม็ดที่หนัก 100 mg มี % erosion 
สูงสุด สวนยาหอมเม็ดที่หนัก 300 mg มี % erosion 
ตํ่าสุด (รูปที่ 2) ดงันั้นการที่ยาหอมเม็ดมีน้ําหนักมากขึ้น
จะทําใหการดูดน้ําและการกรอนตัวนอยลงเนื่องจากยา
เม็ดที่หนักเพ่ิมขึ้นปริมาณของพอลิเมอรก็จะเพิ่มขึ้นตาม
ไปดวยทําใหมีชั้นเจลที่หนาแนนจึงลดการดูดซึมน้ํา(การ
แพรของน้ํา) และสงผลใหการกรอนตัวนอยลงดวย 
 ยาหอมเม็ดที่อัตราสวน ยาหอม:พอลิเมอร 
เปน 50:50 และ HPMC:PVP เปน 1:1 หนัก 200 mg 
จะมีความแข็งมากที่สุด เนื่องจากที่อัตราสวนนี้ยาหอม
กับพอลิเมอรนาจะเรียงตัวกันไดอยางเหมาะสมจึงจับตัว
กันแนน จึงทําใหมีความแข็งมากที่สุด และใชเวลาใน
การยึดติดเยื่อบุกระพุงแกมลูกหมูแรกเกิดนอยที่สุด 
(เมื่อไมเปรียบเทียบกับเม็ดยาหอมเปลา) เนื่องจากการ



ที่อัตราสวนดังกลาวมีความแข็งมากที่สุด ทําใหการพอง
ตัวของพอลิเมอรเกิดไดนอย จึงทําใหยาหอมเม็ดยึดติด
กับเย่ือบุกระพุงแกมลูกหมูแรกเกิดไดส้ันกวาอัตราสวน
อ่ืนๆ เมื่อทําการศึกษาการแตกตัวของยาหอมเม็ดแสดง
ใหเห็นวาเมื่อยาหอมเม็ดมีปริมาณพอลิเมอรย่ิงมาก
โดยเฉพาะ HPMC จะทําใหการแตกตัวใชเวลานานขึ้น
ซึ่งมีความสัมพันธกับน้ําหนักของยาเม็ดคือ ยาหอมเม็ด
ย่ิงมีน้ําหนักมากการแตกตัวจะใชเวลานานขึ้น  
 ลักษณะโครงสรางภายในของสมุนไพรที่เปน
สวนประกอบของยาหอมมักมีเม็ดแปงเปนองคประกอบ
ซึ่งมีผลใหเม็ดยาที่มียาหอมปริมาณมากมีการดูดซับ
ตัวกลางและกรอนตัวที่สูง และพ้ืนผิวเม็ดยามี
สวนประกอบของสารหลายชนิดแทรกตัวอยู ดังแสดงใน
รูปที่ 3 
 จากการประเมินความพึงพอใจและการทดลอง
หาความสามารถในการติดกระพุงแกมอาสาสมัครของ
ยาหอมเม็ด พบวาในอาสาสมัครอายุตํ่ากวา  25 ปจะมี
ความถี่ในการชอบยาหอมเม็ดในตํารับที่มีปริมาณยา
หอม  100 % มากที่สุด (รูปที่ 4 A) ซึ่งในตํารับนี้มี  
mucoadhesive time นอยที่สุดจาก 4 ตํารับโดยมีเวลา
เฉล่ีย 14 นาที นอกจากนั้นอาสาสมัครยังมีความ
ตองการที่จะกลับมาใชใหมและมีความพึงพอใจมากกวา
ตํารับอื่นๆ เมื่อเทียบกับรูปแบบชง สวนอาสาสมัคร
อายุต้ังแต 25 ปขึ้นไป มีความถี่ในการชอบยาหอม 70% 
สัดสวน HPMC : PVP 2:1 น้ําหนัก 200 mg มากที่สุด 
ในตํารับนี้ มี mucoadhesive time เฉล่ีย 75 นาที  
อาสาสมัครยังมีความตองการที่จะกลับมาใชใหมมีความ
พึงพอใจโดยรวมและมีความพึงพอใจเมื่อเทียบกับ
รูปแบบชงมากกวาในตํารับอื่นๆที่ทดสอบ ซึ่งอาจเปน
เพราะในตํารับนี้มีความสามารถในการยึดติดคอนขางดี 
มีปริมาณยาหอม 70% ทําใหไมรูสึกถึงความเหนอะหนะ
ของพอลิเมอรที่พองตัวยึดติดกับ เ ย่ือ บุช องปาก 
นอกจากนั้นพอลิเมอรในตํารับยังชวยในการยึดติดและมี
คุณสมบัติในการเปนสารยึดเกาะ (binder) จึงลดการ
กรอนของเม็ดยา 

ซึ่งผลท่ีไดมีแนวโนมในลักษณะเดียวกับการ
ทดสอบ mucoadhesive time แบบนอกราง (in vitro)
นั่นคือ mucoadhesive time แปรผันตรงกับปริมาณพอ
ลิเมอรที่ใสในตํารับ ซึ่งเมื่อปริมาณพอลิเมอรมากขึ้น 
เวลาในการยึดติดยิ่งเพ่ิมขึ้น สวนในตํารับที่มีขนาด 100 
mg จะกรอนตัวเร็วกวา 200 mg (รูปที่ 4 B) เนื่องจาก
ความหนาของเม็ดยานอยกวา น้ําลายจึงสามารถซึมเขา
เม็ดยาไดงายทําใหเม็ดยาพองตัวและกรอนตัวเร็วกวา  

ในการศึกษาฤทธิ์ยับย้ังเชื้อจากยาหอมโดยทํา
การทดสอบทั้งในยาหอมผงซึ่งผานการฆาเชื้อและในยา
หอมเม็ดที่ประกอบดวยสวนผสมของยาหอมกับพอลิ
เมอร 2 ชนิดคือ Hydroxypropyl metylcellulose 
(HPMC) และ polyvinyl pyrroridone  (PVP) 2:1 
น้ําหนักเม็ดยา 200 mg. ยาหอมเม็ดที่นํามาทดสอบมี 4 
สูตรตํารับ คือ ตํารับที่มียาหอม 100%, 80%, 70% และ 
50%  
 กอนนํายาหอมมาศึกษาหาฤทธิ์ยับย้ังเชื้อ ได
ทดสอบกอนแลววาเชื้อในยาหอมไมสามารถสรางสารมา
ยับย้ังเชื้อที่จะใชทดสอบ ผลการทดสอบการยับย้ังเชื้อ
พบวายาหอมเม็ดสามารถยับย้ังเชื้อ Staphylococcus  
aureus (เปนตัวแทนเชื้อแบคทีเรีย) และ Candida 
albicans (เปนตัวแทนเชื้อรา)  ได โดยมี inhibition 
zone (Clear  zone) สําหรับเชื้อ Candida albicans 
มากกวาสําหรับเชื้อ Staphylococcus  aureus  ซึ่งเมื่อมี
ปริมาณยาหอมเพิ่มขึ้นจะทําให inhibition zone กวาง
ขึ้น สวนในยาหอมผงที่ผสมกับน้ํา 0.4 mL. เพ่ือจําลอง
ลักษณะยาหอมชงในรูปแบบเดิมนั้นไมพบ inhibition 
zone ทั้งสําหรับเชื้อ Staphylococcus  aureus และ 
Candida albicans แตเชื้อบริเวณนั้นจะจางลงและมี
ขนาดไมสมบูรณเมื่อเทียบกับกลุมควบคุม   

การมีฤทธิ์ ยับ ย้ังเชื้อของยาหอมเปน ส่ิงที่
นาสนใจอยางยิ่งในการทําการศึกษาตอไปเนื่องจากอาจ
เปนอีกทางเลือกหนึ่งในการรักษาโรคที่เกิดจากเชื้อ 
Staphylococcus  aureus และโดยเฉพาะในเชื้อ 
Candida albicans ซึ่งเปนเชื้อฉวยโอกาสในผูปวยที่มี
ภูมิคุมกันบกพรอง และทําใหเกิดแผลในปากและลําคอ  



 
รูปที่ 1 % water sorption และ erosion เมื่อปรับเปล่ียนสัดสวน PVP:HPMC ( P:H ) เปน 1:2, 2:1,1:1 

 
รูปที่ 2 % water sorption และ erosion ของยาเม็ดยาหอมที่มี PVP:HPMC 1:2 ยาหอม:พอลิเมอร เปน 50:50 โดย

ปรับเปล่ียนน้ําหนักเม็ดยาหอม เปน 100, 200 และ 300 mg 
 
 

 

 
รูปที่ 3.  พ้ืนผิวสมุนไพรแหงบางชนิดที่เปนองคประกอบของยาหอมและพื้นผิวยาหอมเม็ดที่มีพอลิเมอร 50 % ที่

กําลังขยาย 500 
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รูปที่ 4 ความพึงพอใจในการใชยาหอมเม็ดสูตรตางๆ 
เปรียบเทียบระหวาง 2 กลุมอายุ (A); Mucoadhesive 
time ของยาหอมเม็ดสูตรตางๆในอาสาสมัคร (B) 
 

 
 
 

 
รูปที่ 5  ผลการยับย้ังเชื้อ S. aureus (A) และ  
           C. albicans (B) ของยาหอม 
 

 
 
สรุปผลการทดลอง 

จากการศึกษาความสามารถในการยึดติดเยื่อบุ
ชองปากของยาหอมเม็ดทั้งในและนอกรางกาย พบวา
เวลาในการยึดติดแปรผันตามปริมาณพอลิเมอรและ
น้ําหนักเม็ดยาโดยเฉพาะเมื่อมีสัดสวน HPMC สูง สวน
ความแตกตางของแตละสูตรตํารับนั้นไมมีผลตอความ
พึงพอใจโดยรวมของผูบริโภค นอกจากนั้นยาหอมเม็ด
ยังมีฤทธิ์ยับย้ังเชื้อ S. aureus และ  C. albicans 
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ขอขอบคุณ สกว. ฝายอุตสาหกรรม โครงการโครงงาน
อุตสาหกรรมสําหรับปริญญาตรี ประจําป 2546 ที่ใหงบประมาณ
ในการดําเนินการโครงงาน และขอบคุณผูบริหารและเภสัชกร
ประจําบริษัทยาหอมที่สนับสนุนยาหอมในการทําโครงงานนี้จน
เสร็จลุลวงดวยดี 
 
เอกสารอางอิง 
คณะทํางานเพื่อศกึษาวิเคราะหระบบยาของประเทศไทย ระบบ

ยาของประเทศไทย อรุณการพิมพ กรุงเทพ 2537 
นพมาศ สรรพคุณ จันทรเพ็ญ วิวัฒน และแมนทรวง วุฒิอุดมสิน 

การศึกษามาตรฐานของยาแผนโบราณบรรจุเสร็จ 
เอกสารประกอบการสัมมนาวิจัยและพัฒนายา
จากสมุนไพร กรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวง
สาธารณสุข 2532 

เพ็ญนภา ทรัพยเจริญ ยาหอม เอกสารสัมมนาวิชาการ เร่ือง การ
พัฒนายาหอมไทย สถาบันการแพทยแผนไทย 
กระทรวงสาธารณสุข 2545 

สุนทรี วิทยานารถไพศาล การศกึษาการประสานงานยา
โบราณสูระบบการบริการสาธารณสุขระดับชุมชน 
สถาบันการแพทยแผนไทย 2538 

อรุณพร อิฐรัตน สมุนไพรไทย-เทศ เลม2 คณะเภสัชศาสตร 
มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร 2532. 

Agnihotri, S., Vaidya,  A. D. 1996. A novel approach to 
study antibacterial properties of volatile 
components of selected Indian medicinal plant. 
Indian J. Exp. Biol. 34(7): 712-5. 

Ali, J., Khar, R., Ahuja, A. and Kalra, R. 2002. 
Buccoadhesive erodible disk for treatment of oro-
dental infectious: design and characterization. Int. 
J. Pharm. 283: 93-103. 

Larhsini, M. et al. 2001. Antibacterial activity of some 
Moroccan medicinal plants. Phytother. Res. 
15(3): 250-2. 

 

4
3

22

4
3

22

0

1
2

3
4

5

100%ยาหอม 50% ยาหอม200 mg 70% ยาหอม200 mg 70%ยาหอม 100 mg
สูตรตํารับ

ความถี่(คน)

อายุ<25 ป
อายุ>25 ป

14

95

75

44

0

20

40

60

80

100

120

100%ยาหอม 50% ยาหอม200 mg 70% ยาหอม200 mg 70%ยาหอม 100 mg

สูตรตํารับ

Mu
co

ad
he

siv
e t

im
e (

Mi
n.)

ยาหอม 100% 

ยาหอม 80% 
Ampicillin  

ผงยาหอม 

ยาหอม 100% ยาหอม 70% 

Amphote

A 

B 

A 

B 




