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บทคัดย่อ 
 การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงส ารวจโดยการทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบ (Systematic Review)  มีวัตถุประสงค์
เพ่ือศึกษาและวิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบองค์ประกอบ แนวคิดตามศาสตร์การแพทย์แผนไทย และหลักฐานทางเภสัชวิทยา
ของยาหอมเทพจิตรและยาหอมนวโกฐ โดยการจัดหมวดหมู่เพื่อวิเคราะห์และเปรียบเทียบต ารับยาหอม โดยเทียบเคียงรสยา
หลัก เครื่องยาหลัก สรรพคุณ กลไกทางการแพทย์แผนไทยและกลไกทางเภสัชวิทยาของต ารับยาหอมเทพจิตรและยาหอมนว
โกฐ 
 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่ายาหอมเทพจิตรมีองค์ประกอบเด่นเป็นกลุ่มดอกไม้และสมุนไพรที่มีกลิ่นหอม ขณะที่
ยาหอมนวโกฐมีองค์ประกอบเด่นเป็นกลุ่มโกฐ เทียน และสมุนไพรรสเผ็ดร้อน ทั้งสองต ารับมีศักยภาพเกี่ยวข้องกับการปรับการ
ท างานของระบบประสาทอัตโนมัติ การควบคุมการตึงตัวของหลอดเลือด การต้านอนุมูลอิสระ และการลดการอักเสบ โดยมี
หลักฐานทางคลินิกบางส่วนสนับสนุนผลของยาหอมเทพจิตรต่อความดันโลหิตและการนอนหลับ ผลดังกล่าวสามารถเชื่อมโยง
เชิงกลไกกับอาการวิงเวียน หน้ามืด ใจสั่น และคลื่นเหียนตามข้อบ่งใช้ของต ารับได้ อย่างไรก็ตาม หลักฐานส่วนใหญ่ยังมาจาก
การศึกษาสมุนไพรเดี่ยวหรือการศึกษาระดับก่อนคลินิก ยาหอมเทพจิตรและยาหอมนวโกฐมีความสอดคล้องในระดับหนึ่ง
ระหว่างสรรพคุณตามศาสตร์การแพทย์แผนไทยกับกลไกทางเภสัชวิทยาสมัยใหม่ โดยเฉพาะด้านระบบประสาทและระบบ
ไหลเวียนเลือด อย่างไรก็ตาม ควรมีการศึกษาต ารับโดยตรงและการทดลองทางคลินิกที่มีคุณภาพเพื่อยืนยันประสิทธิผล กลไก 
และความปลอดภัยของต ารับอย่างเป็นระบบ 
ค าส าคัญ: ยาหอมเทพจิตร, ยาหอมนวโกฐ, ระบบประสาท, ระบบไหลเวียนเลือด 
 

Abstract 
 This survey research was systematic review aimed at studying and analyzing comparative data on the 
components, concepts according to Thai traditional medicine, and pharmacological evidence of Ya Hom 
Thep Chit and Ya Hom Navakoth herbal remedies. The research categorizes and analyzes these herbal 
formulas, comparing their primary tastes, main ingredients, medicinal properties, and the mechanisms of 
action according to Thai traditional medicine and the pharmacological mechanisms of Ya Hom Thep Chit 
and Ya Hom Navakoth. 
 The findings were then analyzed to identify possible relationships between traditional therapeutic 
uses and scientifically reported physiological and pharmacological mechanisms. The review found that Ya-
Hom Theppachit mainly contains aromatic flowers and fragrant medicinal plants, whereas Ya-Hom Navakot 
mainly contains Kot, Thian, and pungent herbs. Both formulations may affect the autonomic nervous system, 
vascular tone, oxidative stress, and inflammation. Some clinical evidence also supports the potential effects 
of Ya-Hom Theppachit on blood pressure and sleep. These findings may help explain its traditional use for 
dizziness, light-headedness, and palpitations. However, most available evidence is based on individual herbs 
or preclinical studies rather than direct studies of the complete formulations. In conclusion, Ya-Hom 

                                        
1 สาขาวิชาการแพทย์แผนไทย วิทยาลัยมวยไทยศึกษาและการแพทย์แผนไทย มหาวิทยาลัยราชภัฏหมู่บ้านจอมบึง 
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Theppachit and Ya-Hom Navakot show some consistency between traditional Thai therapeutic concepts 
and modern pharmacological mechanisms, particularly in relation to the nervous and circulatory systems. 
Further clinical and experimental studies of the complete formulations are needed to confirm their 
effectiveness, mechanisms of action, and safety. 
Keywords: Ya-Hom Theppachit, Ya-Hom Navakot, Thai traditional medicine, nervous system, circulatory 
system 
 
บทน า 
 การแพทย์แผนไทยเป็นระบบองค์ความรู้
ด้านสุขภาพที่พัฒนาจากการสังเกตธรรมชาติ 
ประสบการณ์การดูแลผู้ป่วย และการสั่งสมภูมิ
ปัญญามาอย่างต่อเนื่อง โดยมีแนวคิดส าคัญในการ
รักษาความสมดุลของธาตุทั้ง 4 ได้แก่ ดิน น้ า ลม 
และไฟ โดยเฉพาะธาตุลม ซึ่งมีความสัมพันธ์กับ
การเคลื่อนไหว การไหลเวียน และการท างานของ
ระบบต่าง ๆ ในร่างกาย อาการที่เกี่ยวข้องกับความ
ผิดปกติของลม เช่น วิงเวียนศีรษะ หน้ามืด ใจสั่น 
อ่อนเพลีย คลื่นไส้ และอาการคล้ายจะเป็นลม จึง
เป็ นกลุ่ มอาการที่ มี ก าร ใช้ ต า รั บยาหอมใน
การแพทย์แผนไทยมาเป็นเวลานาน ยาหอมจึงมิได้
มีความหมายเฉพาะการบ ารุงหรือกระตุ้นการ
ท างานของหัวใจตามแนวคิดทางการแพทย์แผน
ไทย แต่มีแนวคิดในการปรับสมดุลของลมและการ
ไหลเวียนของเลือด ซึ่งสัมพันธ์กับการท างานของ
หัวใจ สมอง และระบบประสาท1,2 
 ย า ห อ ม เ ป็ น ต า รั บ ย า ส มุ น ไ พ ร ท่ี มี
องค์ประกอบของพืชสมุนไพรจ านวนมาก โดย
ต ารับแต่ละชนิดมีองค์ประกอบและสัดส่วน
แตกต่างกันตามหลักการแพทย์แผนไทย ยาหอมที่
ได้รับการบรรจุ ในบัญชียาหลักแห่งชาติด้ าน
สมุนไพร ได้แก่ ยาหอมเทพจิตร ยาหอมนวโกฐ ยา
หอมทิพโอสถ ยาหอมอินทจักร์ และต ารับอื่นที่
ก าหนดตามบัญชี โดยมีการใช้เพื่อบรรเทากลุ่ม
อาการทางระบบไหลเวียนโลหิต เช่น วิงเวียนศีรษะ 
หน้ามืด ตาลาย ใจสั่น คลื่นไส้ และอาการคล้ายจะ
เป็นลม2 ทั้งนี้ ยาหอมเทพจิตรและยาหอมนวโกฐมี
ความน่าสนใจเป็นพิเศษ เนื่องจากเป็นต ารับที่มี
การใช้มาอย่างต่อเนื่องยาวนานและมีองค์ประกอบ
ของสมุนไพรหลากหลายกลุ่ม ทั้งพิกัดเกสร พิกัด

เทียน และพิกัดโกฐ ซึ่งอาจก่อให้เกิดฤทธิ์ทางเภสัช
วิทยาหลายเป้าหมายพร้อมกัน อันเป็นลักษณะ
ส าคัญของต ารับยาสมุนไพรหลายองค์ประกอบ 
 ทางเภสัชวิทยา กลไกของยาหอมอาจ
อธิบายได้ผ่านการออกฤทธิ์ของสารพฤกษเคมีจาก
สมุนไพรหลายชนิดท่ีมีผลต่อระบบประสาท ระบบ
หัวใจและหลอดเ ลือด และการควบคุมการ
ไหลเวียนเลือด งานทบทวนอย่างเป็นระบบของ 
Chootip et al.3 พบหลักฐานจากการศึกษาใน
หลอดทดลอง สัตว์ทดลอง และในมนุษย์ว่า ยาหอม
สามารถมีผลต่อระบบหัวใจและหลอดเลือดหลาย
รูปแบบ ได้แก่ การเปลี่ยนแปลงความดันโลหิต การ
คลายตัวของหลอดเลือด และการเพิ่มการไหลเวียน
เลือดในสมอง นอกจากนี้ยังพบหลักฐานเกี่ยวกับ
ฤทธิ์ต่อระบบประสาทส่วนกลางและระบบทางเดิน
อาหาร อย่างไรก็ตาม งานวิจัยในอดีตส่วนใหญ่เป็น
การศึกษาในระดับพรีคลินิก และยังมีข้อจ ากัดด้าน
ข้อมูลเชิงกลไก เภสัชจลนศาสตร์ และหลักฐานทาง
คลินิกที่สามารถอธิบายความสัมพันธ์ระหว่าง
องค์ประกอบของต ารับกับผลทางเภสัชวิทยาได้
อย่างชัดเจน  
 ยาหอมนวโกฐ มีหลักฐานทางเภสัชวิทยาที่
สนับสนุนการใช้ตามองค์ความรู้ดั้งเดิมค่อนข้าง
ชัดเจน โดยการศึกษาทดลองในสัตว์พบว่าสารสกัด
ยาหอมนวโกฐสามารถเพ่ิมความดันโลหิตและมีผล
ต่อการหดตัวของหลอดเลือด ซึ่งสัมพันธ์กับการ
เพิ่มระดับ noradrenaline ในพลาสมา นอกจากนี้
ยังพบว่ายาหอมนวโกฐสามารถลดภาวะความดัน
โลหิตต่ าจากการเปลี่ยนท่าในสัตว์ทดลองได้ ผล
ดังกล่าวสะท้อนให้เห็นถึงความเป็นไปได้ที่ต ารับยา
จะมีผลต่อระบบประสาทอัตโนมัติและการควบคุม
การตึงตัวของหลอดเลือด ซึ่งเป็นกลไกส าคัญของ
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คลินิกที่สามารถอธิบายความสัมพันธ์ระหว่าง
องค์ประกอบของต ารับกับผลทางเภสัชวิทยาได้
อย่างชัดเจน  
 ยาหอมนวโกฐ มีหลักฐานทางเภสัชวิทยาที่
สนับสนุนการใช้ตามองค์ความรู้ดั้งเดิมค่อนข้าง
ชัดเจน โดยการศึกษาทดลองในสัตว์พบว่าสารสกัด
ยาหอมนวโกฐสามารถเพิ่มความดันโลหิตและมีผล
ต่อการหดตัวของหลอดเลือด ซึ่งสัมพันธ์กับการ
เพิ่มระดับ noradrenaline ในพลาสมา นอกจากนี้
ยังพบว่ายาหอมนวโกฐสามารถลดภาวะความดัน
โลหิตต่ าจากการเปลี่ยนท่าในสัตว์ทดลองได้ ผล
ดังกล่าวสะท้อนให้เห็นถึงความเป็นไปได้ที่ต ารับยา
จะมีผลต่อระบบประสาทอัตโนมัติและการควบคุม
การตึงตัวของหลอดเลือด ซึ่งเป็นกลไกส าคัญของ

การรักษาอาการหน้ามืดและคล้ายจะเป็นลมตาม
ข้อบ่งใช้ของต ารับ4 นอกจากผลต่อระบบไหลเวียน
เลือดแล้ว ยาหอมนวโกฐยังมีหลักฐานเกี่ยวกับผล
ต่อระบบประสาทส่วนกลาง โดยมีรายงานว่าสาร
สกัดสามารถลดกิจกรรมการเคล่ือนไหวของ
สัตว์ทดลอง และเพิ่มระยะเวลาการออกฤทธิ์ของ 
pentobarbital ซึ่งบ่งชี้ถึงความเป็นไปได้ของฤทธิ์
กดหรือปรับการท า งานของระบบประสาท
ส่วนกลาง ข้อมูลดังกล่าวมีความสอดคล้องในระดับ
หนึ่งกับการใช้ตามศาสตร์การแพทย์แผนไทยใน
การบรรเทาอาการวิงเวียนและความผิดปกติท่ี
สัมพันธ์กับลม อย่างไรก็ตาม การเช่ือมโยงผลการ
ทดลองดังกล่าวกับกลไกทางคลินิกในมนุษย์ยัง
จ าเป็นต้องอาศัยการศึกษาเพิ่มเติม โดยเฉพาะ
การศึกษาในระดับสาระส าคัญและตัวรับเป้าหมาย
ทางเภสัชวิทยา 
 ยาหอมเทพจิตร เป็นต ารับที่มีองค์ประกอบ
ของสมุนไพรจ านวนมาก โดยมีดอกมะลิ เป็น
องค์ประกอบหลักร่วมกับสมุนไพรในกลุ่มพิกัดเกสร 
พิกัดเทียน และพิกัดโกฐ ตลอดจนสมุนไพรท่ีมี
น้ ามันหอมระเหย เช่น เปลือกส้ม อบเชย กานพลู 
การบูร และพิมเสน องค์ประกอบที่หลากหลาย
ดังกล่าวสะท้อนแนวคิดการใช้สมุนไพรหลายชนิด
ร่วมกันเพื่อปรับสมดุลของธาตุและลมตามศาสตร์
การแพทย์แผนไทย งานวิจัยล่าสุดพบว่าสารสกัด
ยาหอมเทพจิตร โดยเฉพาะสารสกัดเอทานอล มี
ความสามารถในการต้านอนุมูลอิสระจากการ
ทดสอบ DPPH, ABTS และ FRAP ซึ่งชี้ให้เห็นถึง
ศักยภาพในการลดภาวะ oxidative stress ของ
ต ารับ แม้ผลดังกล่าวยังไม่สามารถสรุปได้โดยตรง
ถึงประสิทธิผลทางคลินิกต่อระบบประสาทหรือ
ระบบหัวใจและหลอดเลือดก็ตาม5 
ในด้ านระบบไหลเวี ยน เลือด  หลั กฐานทาง
วิทยาศาสตร์ของยาหอมโดยรวมสนับสนุนแนวคิด
ว่าต ารับสามารถมีผลต่อการตึงตัวของหลอดเลือด
และ cerebral circulation ได้ การศึกษาก่อนหน้า
นี้พบว่าสารสกัดยาหอมบางต ารับสามารถเพิ่มการ
ไหลเวียนเลือดบริเวณสมองผ่านการขยายตัวของ

หลอดเลือดแดงขนาดเล็ก โดยการเปลี่ยนแปลง
ดังกล่าวไม่ได้เกิดจากการเพิ่มความดันเลือดเพียง
อย่างเดียว แต่มีความเป็นไปได้ว่าเกิดจากผล
โดยตรงต่อหลอดเลือดสมอง6 กลไกดังกล่าวมีความ
น่าสนใจอย่างย่ิงเมื่อพิจารณาร่วมกับแนวคิด
เกี่ยวกับลม ในทางการแพทย์แผนไทย ซึ่งเชื่อมโยง
กับการเคลื่อนไหวและการไหลเวียนภายในร่างกาย 
จึงอาจเป็นตัวอย่างของการอธิบายปรากฏการณ์
ทางการแพทย์แผนไทยด้วยข้อมูลทางสรีรวิทยา
และเภสัชวิทยา 
 การอธิบายต ารับยาหอมด้วยกลไกทางเภสัช
วิทยาไม่ควรเป็นการแทนที่แนวคิดของการแพทย์
แผนไทยด้วยเพียงด้านเดียว แต่ควรเป็นการ
วิเคราะห์แบบบูรณาการที่เริ่มต้นจากการใช้จริง
แ ล ะ อ ง ค์ ค ว า ม รู้ ดั้ ง เ ดิ ม  แ ล้ ว น า ม า ศึ ก ษ า
ความสัมพันธ์กับกลไกทางชีวภาพที่สามารถ
ตรวจสอบได้ แนวทางดังกล่าวมีความส าคัญอย่าง
ย่ิงส าหรับต ารับยาหลายองค์ประกอบ เนื่องจาก
ฤทธิ์ของต ารับอาจเกิดจากการท างานร่วมกันของ
สารหลายกลุ่ม ท้ังสารท่ีมีผลต่อระบบประสาท
อัตโนมัติ การควบคุมหลอดเลือด การต้านอนุมูล
อิสระ และการปรับการอักเสบ มากกว่าการออก
ฤทธิ์ผ่ านเป้าหมายทางเภสัชวิทยาเพียงหนึ่ ง
ต าแหน่ง ทั้งนี้  การทบทวนวรรณกรรมล่าสุด
เกี่ยวกับยาหอมไทยยังสนับสนุนว่าต ารับยาหอมมี
แนวโน้มเกี่ยวข้องกับทั้งระบบประสาทส่วนกลาง
และระบบหลอดเลือดและหัวใจ แต่ยังจ าเป็นต้องมี
การศึกษาเพ่ิมเติมเพ่ือเชื่อมโยงกลไกทางเภสัช
วิทยากับข้อบ่งใช้ตามการแพทย์แผนไทยอย่างเป็น
ระบบ7 
 ดังนั้น การวิเคราะห์กลไกทางเภสัชวิทยา
ของยาหอมเทพจิตรและยาหอมนวโกฐ โดย
พิจารณาร่วมกับแนวคิดเรื่องลม การไหลเวียนเลือด 
และการท างานของหัวใจและระบบประสาทตาม
ศาสตร์การแพทย์แผนไทย จึงมีความส าคัญทั้งใน
ด้านการสร้างความเข้าใจเชิงวิทยาศาสตร์และการ
พัฒนาองค์ความรู้การแพทย์แผนไทยให้มีหลัก
ฐานรองรับมากขึ้น การศึกษานี้จึงมุ่งรวบรวมและ
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วิเคราะห์หลักฐานทางเภสัชวิทยาของต ารับยาหอม
เทพจิตรและยาหอมนวโกฐ โดยเฉพาะผลต่อระบบ
ประสาทและระบบไหลเวียนเลือด พร้อมท้ัง
พิจารณาความสอดคล้องระหว่างกลไกที่ค้นพบจาก
การศึกษาทางวิทยาศาสตร์กับแนวคิดและข้อบ่งใช้
ตามศาสตร์การแพทย์แผนไทย เพื่อเสนอกรอบการ
อธิบายเชิงบูรณาการที่สามารถน าไปใช้เป็นพื้นฐาน
ส าหรับการศึกษาวิจัยเชิงกลไก การวิจัยทางคลินิก 
และการพัฒนาการใช้ต ารับยาหอมอย่างเหมาะสม
และมีหลักฐานเชิงประจักษ์ต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การศึกษา 
 เพื่อศึกษาและวิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบ
องค์ประกอบ แนวคิดตามศาสตร์การแพทย์แผน
ไทย และหลักฐานทางเภสัชวิทยาของยาหอมเทพ
จิตรและยาหอมนวโกฐ 
 
วิธีการศึกษา   
 1. วิธีการสืบค้นข้อมูล 
 รูปแบบการวิจัย  
 เป็นการวิจัยเชิงส ารวจโดยการทบทวน
วรรณกรรมอย่างเป็นระบบ (Systematic Review) 
รวบรวม วิเคราะห์ และสังเคราะห์ข้อมูล โดยมี
เกณฑ์การคัดเลือกดังนี้ 
 1.1 ข้อมูลต ารับยาหอมเทพจิตรและยาหอ
มนวโกฐ จากประกาศคณะกรรมการการพัฒนา
ระบบยาแห่งชาติ เรื่อง บัญชียาหลักแห่งชาติด้าน
สมุนไพร พ.ศ. 2566 (2) และต าราการแพทย์แผน
โบราณทั่วไป สาขาเวชกรรม  
 1.2 การสืบค้นข้อมูลองค์ประกอบพฤกษ
เคมีและฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาของต ารับยาหอมเทพ
จิตรและต ารับยาหอมนวโกฐที่มีการตีพิมพ์เผยแพร่ 
โดยฐานข้อมูลที่ ใช้ในการสืบค้น (Databases) 
ได้แก่ PubMed / MEDLINE ฐานข้อมูลสากลด้าน
วิทยาศาสตร์สุขภาพ, Scopus ฐานข้อมูลสากล
ครอบคลุมสหวิทยาการและวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
ค าค้นที่ใช้ในการสืบค้น ได้แก่ ภาษาไทย  ("ยาหอม
เทพจิตร" OR "ยาหอมนวโกฐ" OR "ต ารับยาหอม") 

และ ("ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา" OR "พฤกษเคมี" OR 
"น้ ามันหอมระเหย" OR "ระบบไหลเวียนโลหิต" OR 
"ระบบประสาท " )  ภาษาอั ง กฤษ  ( " Yahom 
Thepchit" OR “YA HOM TEP PRA CHIT”OR 
"Yahom Navakot" OR "Thai traditional 
aromatic formula") AND ("Pharmacological 
activity" OR "Phytochemistry" OR 
"Cardiovascular effect" OR 
"Neuroprotective")   
 2. การตรวจสอบข้อมูล 
 2.1 ตรวจสอบชื่อวิทยาศาสตร์ของสมุนไพร 
จากฐานข้อมูลต ารามาตรฐานสมุนไพรไทย (Thai 
Herbal Pharmacopoeia, THP)  
 2.2 ตรวจสอบรสยาและสรรพคุณ จากตาม
หนังสือต าราเภสัชกรรมไทยท่ัวไป กองประกอบ
โรคศิลปะกระทรวงสาธารณสุข และต ารา
การแพทย์แผนโบราณทั่วไป สาขาเภสัชกรรม 
 3. การวิเคราะห์ข้อมูล โดยการจัดหมวดหมู่
เพื่อวิเคราะห์และเปรียบเทียบต ารับยาหอม โดย
เทียบเคียงรสยาหลัก เคร่ืองยาหลัก สรรพคุณ 
กลไกทางการแพทย์แผนไทยและกลไกทางเภสัช
วิทยาของต ารับยาหอมเทพจิตรและยาหอมนวโกฐ 
 จริยธรรมงานวิจัย 
 ผู้วิจัยได้ท าการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง
ตาม Belmont Report โดยการแนะน าตัว ชี้แจง
ในการเข้าร่วมวิจัยให้กลุ่มตัวอย่างได้รับทราบถึง
วัตถุประสงค์และข้ันตอนการวิจัย พร้อมท้ังลงนาม
ยินยอมและให้ความร่วมมือในการรวบรวมข้อมูล 
ชี้แจงสิทธิ์ที่กลุ่มตัวอย่างสามารถเข้าร่วมการวิจัย 
หรือสามารถปฏิเสธที่จะไม่เข้าร่วมการวิจัยในครั้งนี้
ได้ โดยไม่มีผลต่อการให้บริการใดๆ ท่ีจะได้รับ 
ส าหรับข้อมูลที่ได้จากกการวิจัยครั้งนี้จะไม่มีการ
เปิดเผยให้เกิดความเสียหายแก่กลุ่มตัวอย่าง การ
น าเสนอผลการวิจัยเป็นแบบภาพรวมและใช้
ประโยชน์ในการศึกษาเท่าน้ัน 
 
ผลการศึกษา  
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วิเคราะห์หลักฐานทางเภสัชวิทยาของต ารับยาหอม
เทพจิตรและยาหอมนวโกฐ โดยเฉพาะผลต่อระบบ
ประสาทและระบบไหลเวียนเลือด พร้อมท้ัง
พิจารณาความสอดคล้องระหว่างกลไกที่ค้นพบจาก
การศึกษาทางวิทยาศาสตร์กับแนวคิดและข้อบ่งใช้
ตามศาสตร์การแพทย์แผนไทย เพื่อเสนอกรอบการ
อธิบายเชิงบูรณาการที่สามารถน าไปใช้เป็นพื้นฐาน
ส าหรับการศึกษาวิจัยเชิงกลไก การวิจัยทางคลินิก 
และการพัฒนาการใช้ต ารับยาหอมอย่างเหมาะสม
และมีหลักฐานเชิงประจักษ์ต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การศึกษา 
 เพื่อศึกษาและวิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบ
องค์ประกอบ แนวคิดตามศาสตร์การแพทย์แผน
ไทย และหลักฐานทางเภสัชวิทยาของยาหอมเทพ
จิตรและยาหอมนวโกฐ 
 
วิธีการศึกษา   
 1. วิธีการสืบค้นข้อมูล 
 รูปแบบการวิจัย  
 เป็นการวิจัยเชิงส ารวจโดยการทบทวน
วรรณกรรมอย่างเป็นระบบ (Systematic Review) 
รวบรวม วิเคราะห์ และสังเคราะห์ข้อมูล โดยมี
เกณฑ์การคัดเลือกดังนี้ 
 1.1 ข้อมูลต ารับยาหอมเทพจิตรและยาหอ
มนวโกฐ จากประกาศคณะกรรมการการพัฒนา
ระบบยาแห่งชาติ เรื่อง บัญชียาหลักแห่งชาติด้าน
สมุนไพร พ.ศ. 2566 (2) และต าราการแพทย์แผน
โบราณทั่วไป สาขาเวชกรรม  
 1.2 การสืบค้นข้อมูลองค์ประกอบพฤกษ
เคมีและฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาของต ารับยาหอมเทพ
จิตรและต ารับยาหอมนวโกฐที่มีการตีพิมพ์เผยแพร่ 
โดยฐานข้อมูลที่ ใช้ในการสืบค้น (Databases) 
ได้แก่ PubMed / MEDLINE ฐานข้อมูลสากลด้าน
วิทยาศาสตร์สุขภาพ, Scopus ฐานข้อมูลสากล
ครอบคลุมสหวิทยาการและวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
ค าค้นที่ใช้ในการสืบค้น ได้แก่ ภาษาไทย  ("ยาหอม
เทพจิตร" OR "ยาหอมนวโกฐ" OR "ต ารับยาหอม") 

และ ("ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา" OR "พฤกษเคมี" OR 
"น้ ามันหอมระเหย" OR "ระบบไหลเวียนโลหิต" OR 
"ระบบประสาท " )  ภาษาอั ง กฤษ  ( " Yahom 
Thepchit" OR “YA HOM TEP PRA CHIT”OR 
"Yahom Navakot" OR "Thai traditional 
aromatic formula") AND ("Pharmacological 
activity" OR "Phytochemistry" OR 
"Cardiovascular effect" OR 
"Neuroprotective")   
 2. การตรวจสอบข้อมูล 
 2.1 ตรวจสอบชื่อวิทยาศาสตร์ของสมุนไพร 
จากฐานข้อมูลต ารามาตรฐานสมุนไพรไทย (Thai 
Herbal Pharmacopoeia, THP)  
 2.2 ตรวจสอบรสยาและสรรพคุณ จากตาม
หนังสือต าราเภสัชกรรมไทยทั่วไป กองประกอบ
โรคศิลปะกระทรวงสาธารณสุข และต ารา
การแพทย์แผนโบราณทั่วไป สาขาเภสัชกรรม 
 3. การวิเคราะห์ข้อมูล โดยการจัดหมวดหมู่
เพื่อวิเคราะห์และเปรียบเทียบต ารับยาหอม โดย
เทียบเคียงรสยาหลัก เครื่องยาหลัก สรรพคุณ 
กลไกทางการแพทย์แผนไทยและกลไกทางเภสัช
วิทยาของต ารับยาหอมเทพจิตรและยาหอมนวโกฐ 
 จริยธรรมงานวิจัย 
 ผู้วิจัยได้ท าการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง
ตาม Belmont Report โดยการแนะน าตัว ชี้แจง
ในการเข้าร่วมวิจัยให้กลุ่มตัวอย่างได้รับทราบถึง
วัตถุประสงค์และขั้นตอนการวิจัย พร้อมท้ังลงนาม
ยินยอมและให้ความร่วมมือในการรวบรวมข้อมูล 
ชี้แจงสิทธิ์ที่กลุ่มตัวอย่างสามารถเข้าร่วมการวิจัย 
หรือสามารถปฏิเสธที่จะไม่เข้าร่วมการวิจัยในครั้งนี้
ได้ โดยไม่มีผลต่อการให้บริการใดๆ ที่จะได้รับ 
ส าหรับข้อมูลที่ได้จากกการวิจัยครั้งนี้จะไม่มีการ
เปิดเผยให้เกิดความเสียหายแก่กลุ่มตัวอย่าง การ
น าเสนอผลการวิจัยเป็นแบบภาพรวมและใช้
ประโยชน์ในการศึกษาเท่าน้ัน 
 
ผลการศึกษา  

 จากการรวบรวมข้อมูลและเปรียบเทียบตัว
ยาจากต ารับยาหอมเทพจิตรและยาหอมนวโกฐ 
พบว่ามีส่วนประกอบที่เหมือนกัน 36 ชนิด ได้แก่ 
เกสรทั้ง 5 กลุ่มโกฐ กลุ่มเทียน และอื่นๆ ยาหอม
เทพจิตรและยาหอมนวโกฐมีองค์ประกอบของ
สมุนไพรที่แตกต่างกันอย่างชัดเจน โดยยาหอมเทพ
จิตรประกอบด้วยสมุนไพร 13 รายการ เด่นในกลุ่ม
ดอกไม้และผิวผลไม้ตระกูล Citrus ซึ่งส่วนใหญ่มี
รส หอม เย็น และเปรี้ยวขม และมีสรรพคุณเด่นใน
การบ ารุงหัวใจ แก้ลม วิงเวียน และช่วยให้จิตใจชุ่ม
ชื่น ขณะที่ยาหอมนวโกฐประกอบด้วยสมุนไพร 20 
รายการ มีสมุนไพรรส เผ็ดร้อนและหอม เป็นส่วน
ใหญ่ โดยมีสรรพคุณเด่นในการแก้ลม ขับลม บ ารุง
ธาตุ และบรรเทาอาการท้องอืดท้องเฟ้อ นอกจากนี้ 
ยาหอมนวโกฐยังมีสมุนไพรรสขมและฝาดหลาย
ชนิดที่มีสรรพคุณแก้ไข้และแก้เสมหะ จึงสะท้อนให้
เห็นว่า ยาหอมเทพจิตรมีลักษณะเด่นด้านการบ ารุง
หัวใจและบรรเทาอาการที่ เกี่ยวข้องกับระบบ
ประสาทและการไหลเวียน ขณะที่ยาหอมนวโกฐมี
ลักษณะเด่นด้านการปรับสมดุลลมและธาตุ 
 ตามประกาศของคณะกรรมการพัฒนา
ระบบยาแห่งชาติ เรื่อง บัญชียาหลักแห่งชาติด้าน
สมุนไพร พ.ศ. 2566 ได้ระบุ สรรพคุณและข้อบ่งใช้
ของยาหอมเทพจิตร คือ แก้ลมกองละเอียด ได้แก่ 
อาการหน้ามืด ตาลาย สวิงสวาย (อาการที่รู้สึกใจ
หวิว วิงเวียน คลื่นไส้ ตาพร่าจะเป็นลม) ใจสั่น และ
บ ารุงดวงจิตให้ชุ่มชื่น ส่วนสรรพคุณและข้อบ่งใช้
ของยาหอมนวโกฐ คือ แก้ลมวิงเวียน คลื่นเหียน 
อาเจียน (ลมจุกแน่นในอก) ในผู้สูงอายุ แก้ลม
ปลายไข้ (หลังจากฟื้นไข้แล้วยังมีอาการ เช่น 
คลื่นเหียน วิงเวียน เบื่ออาหาร ท้องอืด และ
อ่อนเพลีย) หากวิเคราะห์ตามหลักโครงสร้างต ารับ
ยาจะพบว่า ยาหอมเทพจิตรมีสัดส่วนของดอกมะลิ 
183 กรัมจากสูตรต ารับ 366 กรัม ซึ่งเป็นร้อยละ 
50 ของสูตรต ารับ ดอกมะลิ รสหอมเย็น มีสรรพคุณ 
บ ารุงดวงจิตให้ชุ่มชื่น แก้ลม วิงเวียน หน้ามืด 
ตาลาย บ ารุงหัวใจ จึงท าให้ยาหอมเทพจิตรมีรส
ประธานรสสุขุมหอมเย็น เหมาะสมกับการบรรเทา

อาการวิงเวียน หน้ามืด ส่วนยาหอมนวโกศ เป็น
ต ารับยาที่มีสัดส่วนในสูตรต ารับที่ใกล้เคียงกัน แต่มี
ส่วนประกอบที่เป็นยารสร้อนอยู่มาก อีกทั้งยังมี
กลุ่มยาแก้ไข้ จึงท าให้รสประธานของยาหอมนว
โกฐคือรสสุขุม จึงเหมาะกับการบรรเทาอาการ
คลื่นเหียนอาเจียน และลมปลายไข้ เ พ่ือการ
กระจายเลือดลมในร่างกาย 
 ฤทธิ์เภสัชวิทยาของสมุนไพรในต ารบัยา
หอมเทพจิตรและยาหอมนวโกฐต่อระบบ
ประสาทและระบบไหลเวียนเลือด 
 จากการทบทวนหลักฐานทางวิชาการของ
สมุนไพรที่เป็นองค์ประกอบของต ารับยาหอมเทพ
จิตรและ      ยาหอมนวโกฐ สามารถจ าแนก
สมุนไพรที่มีรายงานฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาที่เกี่ยวข้อง
กับทั้งระบบประสาทและระบบไหลเวียนเลือดได้
อย่างน้อย 9 ชนิด ได้แก่ ดอกมะลิ เกสรบัวหลวง 
แก่นจันทน์ขาว อบเชย การบูร เหง้าขิงแห้ง หัว
แห้วหมู รากชะเอมเทศ และลูกจันทน์/ดอกจันทน์ 
ดั ง ต า ร า ง ที่  1 โ ด ย พ บ ฤ ท ธิ์ ส า คั ญ  ไ ด้ แ ก่  
neuroprotective, cardioprotective, 
antioxidant แล ะ  anti-inflammatory ร วมถึ ง
การปรับระบบประสาทอัตโนมัติ การขยายหลอด
เลือด และการควบคุมความดันโลหิต ซึ่งมีความ
เป็นไปได้ของการใช้ยาหอมเพ่ือบรรเทาอาการ 
วิงเวียน หน้ามืด ใจสั่น และความผิดปกติของลม 
ตามศาสตร์การแพทย์แผนไทย 
จากตารางที่ 2 พบว่า ยาหอมเทพจิตรและยาหอ
มนวโกฐมีองค์ประกอบและแนวทางการออกฤทธิ์ที่
แตกต่างกัน แต่มีความสอดคล้องกันในการส่งเสริม
การท างานของระบบประสาทและระบบไหลเวียน
เลือด โดยยาหอมเทพจิตรเน้นกลุ่มดอกไม้และ
สมุนไพรที่มีกลิ่นหอม มีแนวโน้มเกี่ยวข้องกับการ
ผ่อนคลาย การปรับระบบประสาทอัตโนมัติ การ
ต้านอนุมูลอิสระ และการควบคุมการตึงตัวของ
หลอดเลือดขณะที่ยาหอมนวโกฐเน้นกลุ่มโกฐ 
เทียน และสมุนไพรรสเผ็ดร้อน ซึ่งสัมพันธ์กับการ
ขับลม การปรับการท างานของระบบประสาท
อัตโนมัติ การควบคุมการไหลเวียนเลือด และการ
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ลดการอักเสบ ดังนั้น กลไกทางเภสัชวิทยาดังกล่าว
จึ งอาจ เป็นพื้ นฐานหนึ่ งที่ ช่ วยอธิบายความ
สอดคล้องระหว่างสรรพคุณของต ารับตามศาสตร์
การแพทย์แผนไทยกับหลักฐานทางเภสัชวิทยา 
อย่างไรก็ตาม หลักฐานส่วนใหญ่ยังเป็นการศึกษา
ในระดับสารสกัดและสัตว์ทดลอง จึ งควรมี
การศึกษาในมนุษย์เพิ่มเติมเพื่อยืนยันประสิทธิผล
ของต ารับโดยตรง 
 
สรุปและอภิปรายผล   
 ผลการวิเคราะห์พบว่า ยาหอมเทพจิตรและ
ยาหอมนวโกฐมีความสอดคล้องระหว่างแนวคิด
ตามศาสตร์การแพทย์แผนไทยกับกลไกทางเภสัช
วิทยาในหลายประเด็น โดยเฉพาะการเกี่ยวข้องกับ
ระบบประสาท ระบบหัวใจและหลอดเลือด การ
ควบคุมการตึงตัวของหลอดเลือดและการลดภาวะ 
oxidative stress ทั้ งนี้  ยาหอมเป็นต า รับยาที่
ประกอบด้วยสมุนไพรหลายชนิด จึงมีความเป็นไป
ได้ว่าฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาเกิดจากการเสริมฤทธิ์ของ
สารหลายกลุ่มมากกว่าการออกฤทธิ์ของสารส าคัญ
เพียงชนิดเดียว ซึ่ งสอดคล้องกับรายงานการ
ทบทวนอย่างเป็นระบบที่พบว่า ยาหอมมีหลักฐาน
เกี่ยวข้องกับฤทธิ์ต่อระบบหัวใจและหลอดเลือด 
ไ ด้ แ ก่  ก า รคล ายตั ว ขอ งหลอด เ ลื อ ด  ก า ร
เปล่ียนแปลงความดันโลหิต และการเพิ่มการ
ไหลเวียนเลือดในสมอง อย่างไรก็ตาม หลักฐาน
ส่วนใหญ่ยังมาจากการศึกษาในหลอดทดลองและ
สัตว์ทดลอง ขณะที่หลักฐานทางคลินิกยังมีจ ากัด3  
ส าหรับ ยาหอมเทพจิตร ซึ่งประกอบด้วยกลุ่ม
ดอกไม้และสมุนไพรที่มีกลิ่นหอม เช่น มะลิ อบเชย 
และการบูร ผลทางเภสัชวิทยาที่พบสามารถอธิบาย
ได้ในลักษณะของการปรับสมดุลของระบบประสาท
อั ต โนมั ติ แ ละระบบ หั ว ใ จและหลอด เลื อ ด 
โ ด ย เ ฉ พ า ะ ก า ร ล ด ภ า ว ะ  sympathetic 
overactivity การส่งเสริมภาวะผ่อนคลาย และ
การปรับการตึงตัวของหลอดเลือด แนวคิดดังกล่าว
มีความสอดคล้องกับการใช้ยาหอมตามศาสตร์
การแพทย์แผนไทยเพื่อบรรเทาอาการวิงเวียน หน้า

มืด ใจสั่น และอาการผิดปกติที่สัมพันธ์กับลมใน
ศาสตร์การแพทย์แผนไทย 
 หลักฐานทางคลินิก ได้แก่ การศึกษาของ 
Tapcompill et al.8 ซึ่งประเมินการใช้ยาหอมเทพ
จิตร ร่วมกับการรักษามาตรฐานในผู้ป่วยโรคความ
ดันโลหิตสูง พบว่าค่าความดันโลหิตตัวบนหลังการ
รักษาระหว่างกลุ่มมีความแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ และค่าความดันโลหิตตัวล่าง
ในช่วงสัปดาห์ที่ 2–4 ก็มีความแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญเช่นกัน ผลดังกล่าวสนับสนุนศักยภาพ
ของยาหอมเทพจิตรต่อระบบไหลเวียนเลือด 
อย่างไรก็ตาม เนื่องจากผู้ป่วยได้รับยาหอมเทพจิตร 
ร่วมกับ enalapril จึงไม่สามารถสรุปได้อย่าง
ชัดเจนว่าผลการเปลี่ยนแปลงความดันโลหิตเกิด
จากยาหอมเทพจิตรเพียงอย่างเดียว ดังนั้นการใช้
ยาหอมเทพจิตรจึงเป็นการรักษาเสริม มากกว่าการ
ใช้ยาหอมเทพจิตรเพียงอย่างเดียว นอกจากนี้ ยา
หอมเทพจิตรยังมีหลักฐานเก่ียวข้องกับระบบ
ประสาท โดยการศึกษาย้อนหลังของ Khongying 
and Siriyong9 ในผู้ป่วยโรคนอนไม่หลับเรื้อรัง
พบว่า ยาหอมเทพจิตรเป็นหนึ่งในต ารับยาสมุนไพร
ที่น ามาใช้ในการดูแลผู้ป่วย และมีการประเมิน
คุณภาพการนอน ระดับความเครียด และภาวะ
ซึมเศร้าก่อนและหลังการรักษาเป็นระยะเวลา 1 
เดือน ผลดังกล่าวจึง เป็นหลักฐานเบื้องต้น ท่ี
สนับสนุนความเป็นไปได้ของผลต่อระบบประสาท
และภาวะผ่อนคลาย อย่างไรก็ตาม การศึกษา
ดังกล่าวเป็นการศึกษาแบบ ย้อนหลัง และไม่ได้
ออกแบบเพื่อพิสูจน์กลไกทางเภสัชวิทยาโดยตรง 
จึงควรมีการศึกษาแบบ randomized controlled 
trial เพื่อยืนยันผลดังกล่าว 
 ในส่วนของยาหอมนวโกฐ มีลักษณะเด่นจาก
ส่วนประกอบด้วยกลุ่มโกฐและเทียน รวมทั้ ง
สมุนไพรรสเผ็ดร้อน เช่น ขิง ดีปลี เจตมูลเพลิง 
สะค้าน และช้าพลู ซึ่งตามศาสตร์การแพทย์แผน
ไทยมีบทบาทส าคั ญ ในการแก้ ลม  วิ ง เ วี ยน 
คลื่นเหียน และอาการที่สัมพันธ์กับการเสียสมดุล
ของลม เมื่ อ พิจารณาในมุมมองเภสัชวิทยา 
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ลดการอักเสบ ดังนั้น กลไกทางเภสัชวิทยาดังกล่าว
จึ งอาจ เป็นพื้ นฐานหนึ่ งที่ ช่ วยอธิบายความ
สอดคล้องระหว่างสรรพคุณของต ารับตามศาสตร์
การแพทย์แผนไทยกับหลักฐานทางเภสัชวิทยา 
อย่างไรก็ตาม หลักฐานส่วนใหญ่ยังเป็นการศึกษา
ในระดับสารสกัดและสัตว์ทดลอง จึ งควรมี
การศึกษาในมนุษย์เพิ่มเติมเพื่อยืนยันประสิทธิผล
ของต ารับโดยตรง 
 
สรุปและอภิปรายผล   
 ผลการวิเคราะห์พบว่า ยาหอมเทพจิตรและ
ยาหอมนวโกฐมีความสอดคล้องระหว่างแนวคิด
ตามศาสตร์การแพทย์แผนไทยกับกลไกทางเภสัช
วิทยาในหลายประเด็น โดยเฉพาะการเกี่ยวข้องกับ
ระบบประสาท ระบบหัวใจและหลอดเลือด การ
ควบคุมการตึงตัวของหลอดเลือดและการลดภาวะ 
oxidative stress ทั้ งนี้  ยาหอมเป็นต ารับยาที่
ประกอบด้วยสมุนไพรหลายชนิด จึงมีความเป็นไป
ได้ว่าฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาเกิดจากการเสริมฤทธิ์ของ
สารหลายกลุ่มมากกว่าการออกฤทธิ์ของสารส าคัญ
เพียงชนิดเดียว ซึ่ งสอดคล้องกับรายงานการ
ทบทวนอย่างเป็นระบบที่พบว่า ยาหอมมีหลักฐาน
เกี่ยวข้องกับฤทธิ์ต่อระบบหัวใจและหลอดเลือด 
ไ ด้ แ ก่  ก า รคล ายตั ว ขอ งหลอด เ ลื อ ด  ก า ร
เปลี่ยนแปลงความดันโลหิต และการเพิ่มการ
ไหลเวียนเลือดในสมอง อย่างไรก็ตาม หลักฐาน
ส่วนใหญ่ยังมาจากการศึกษาในหลอดทดลองและ
สัตว์ทดลอง ขณะที่หลักฐานทางคลินิกยังมีจ ากัด3  
ส าหรับ ยาหอมเทพจิตร ซึ่งประกอบด้วยกลุ่ม
ดอกไม้และสมุนไพรที่มีกลิ่นหอม เช่น มะลิ อบเชย 
และการบูร ผลทางเภสัชวิทยาที่พบสามารถอธิบาย
ได้ในลักษณะของการปรับสมดุลของระบบประสาท
อัต โนมั ติ แ ละระบบหั ว ใ จ และหลอด เลื อ ด 
โ ด ย เ ฉ พ า ะ ก า ร ล ด ภ า ว ะ  sympathetic 
overactivity การส่งเสริมภาวะผ่อนคลาย และ
การปรับการตึงตัวของหลอดเลือด แนวคิดดังกล่าว
มีความสอดคล้องกับการใช้ยาหอมตามศาสตร์
การแพทย์แผนไทยเพื่อบรรเทาอาการวิงเวียน หน้า

มืด ใจสั่น และอาการผิดปกติที่สัมพันธ์กับลมใน
ศาสตร์การแพทย์แผนไทย 
 หลักฐานทางคลินิก ได้แก่ การศึกษาของ 
Tapcompill et al.8 ซึ่งประเมินการใช้ยาหอมเทพ
จิตร ร่วมกับการรักษามาตรฐานในผู้ป่วยโรคความ
ดันโลหิตสูง พบว่าค่าความดันโลหิตตัวบนหลังการ
รักษาระหว่างกลุ่มมีความแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ และค่าความดันโลหิตตัวล่าง
ในช่วงสัปดาห์ที่ 2–4 ก็มีความแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญเช่นกัน ผลดังกล่าวสนับสนุนศักยภาพ
ของยาหอมเทพจิตรต่อระบบไหลเวียนเลือด 
อย่างไรก็ตาม เนื่องจากผู้ป่วยได้รับยาหอมเทพจิตร 
ร่วมกับ enalapril จึงไม่สามารถสรุปได้อย่าง
ชัดเจนว่าผลการเปลี่ยนแปลงความดันโลหิตเกิด
จากยาหอมเทพจิตรเพียงอย่างเดียว ดังนั้นการใช้
ยาหอมเทพจิตรจึงเป็นการรักษาเสริม มากกว่าการ
ใช้ยาหอมเทพจิตรเพียงอย่างเดียว นอกจากนี้ ยา
หอมเทพจิตรยังมีหลักฐานเก่ียวข้องกับระบบ
ประสาท โดยการศึกษาย้อนหลังของ Khongying 
and Siriyong9 ในผู้ป่วยโรคนอนไม่หลับเรื้อรัง
พบว่า ยาหอมเทพจิตรเป็นหนึ่งในต ารับยาสมุนไพร
ที่น ามาใช้ในการดูแลผู้ป่วย และมีการประเมิน
คุณภาพการนอน ระดับความเครียด และภาวะ
ซึมเศร้าก่อนและหลังการรักษาเป็นระยะเวลา 1 
เดือน ผลดังกล่าวจึง เ ป็นหลักฐานเบื้องต้นที่
สนับสนุนความเป็นไปได้ของผลต่อระบบประสาท
และภาวะผ่อนคลาย อย่างไรก็ตาม การศึกษา
ดังกล่าวเป็นการศึกษาแบบ ย้อนหลัง และไม่ได้
ออกแบบเพื่อพิสูจน์กลไกทางเภสัชวิทยาโดยตรง 
จึงควรมีการศึกษาแบบ randomized controlled 
trial เพื่อยืนยันผลดังกล่าว 
 ในส่วนของยาหอมนวโกฐ มีลักษณะเด่นจาก
ส่วนประกอบด้วยกลุ่มโกฐและเทียน รวมทั้ ง
สมุนไพรรสเผ็ดร้อน เช่น ขิง ดีปลี เจตมูลเพลิง 
สะค้าน และช้าพลู ซ่ึงตามศาสตร์การแพทย์แผน
ไทยมีบทบาทส าคั ญ ในการแก้ ลม  วิ ง เ วี ยน 
คลื่นเหียน และอาการที่สัมพันธ์กับการเสียสมดุล
ของลม เมื่ อพิจารณาในมุมมองเภสัชวิทยา 

สมุนไพรกลุ่มดังกล่าวมีสารน้ ามันหอมระเหยและ
สารฟีนอลิกหลายชนิด ซึ่งอาจเกี่ยวข้องกับการ
ปรับการท างานของระบบประสาทอัตโนมัติ การ
คลายกล้ามเนื้อเรียบ การลดการอักเสบ และการ
ควบคุม oxidative stress กลไกเหล่านี้สามารถ
เชื่อมโยงเชิงสมมติฐานกับการบรรเทาอาการ
วิง เวียน คลื่นไ ส้  และความผิดปกติของการ
ไหลเวียนได้ แต่ยังไม่ควรสรุปว่าเป็นกลไกเฉพาะ
ของต ารับยาหอมนวโกฐจนกว่าจะมีการศึกษาของ
ต ารับโดยตรง 
 เมื่อพิจารณาภาพรวมของทั้งสองต ารับ 
พบว่าจุดร่วมส าคัญคือการมีศักยภาพในการ
เชื่อมโยงระหว่างระบบประสาทกับระบบไหลเวียน
เลือด โดยเฉพาะผ่านระบบประสาทอัตโนมัติและ
การควบคุมความตึงตัวของหลอดเลือด ซ่ึงอาจมี
ส่วนเกี่ยวข้องกับอาการใจสั่น หน้ามืด วิงเวียน 
และอาการคล้ายจะเป็นลมตามข้อบ่งใช้ของยาหอม 
หลักฐานจากการทบทวนงานวิจัยของ Chootip et 
al.3 พบว่าการศึกษายาหอมหลายต ารับรายงานทั้ง
ฤ ท ธิ์  vasodilation/vascular relaxation แ ล ะ
การเปลี่ยนแปลง cerebral blood flow จึงเป็น
ข้อมูลที่ช่วยสนับสนุนสมมติฐานว่าฤทธิ์ต่อระบบ
ไหลเวียนอาจเป็นองค์ประกอบหนึ่งของการออก
ฤทธิ์ของยาหอม อย่างไรก็ตาม ความสอดคล้อง
ระหว่างศาสตร์การแพทย์แผนไทยกับเภสัชวิทยา
เป็นความสอดคล้องในระดับแนวคิดและกลไกที่
เป็นไปได้ ไม่ใช่การพิสูจน์ว่าแนวคิดที่มีความหมาย
เทียบเท่ากับระบบประสาทอัตโนมัติหรือระบบ
ไหลเวียนเลือดโดยตรง การตีความดังกล่าวควรใช้
เป็นกรอบในการสร้างสมมติฐานทางวิทยาศาสตร์
มากกว่าการน าแนวคิดทั้งสองระบบมาแทนที่กัน 
นอกจากนี้การทบทวนวรรณกรรมยังชี้ ให้เห็น
ข้อจ ากัดส าคัญของงานวิจัยยาหอม ได้แก่ ความ
หลากหลายของสูตรยา ขนาดยา วิธีการให้ยา และ
ก า ร ข า ด ข้ อ มู ล ด้ า น เ ภ สั ช จ ล น ศ า ส ต ร์  

( pharmacokinetics)  แ ล ะ ข้ อ มู ล ท า ง ค ลิ นิ ก 
(clinical efficacy) ที่เพียงพอ3 
ดังนั้น การศึกษาต่อไปควรให้ความส าคัญกับ
การศึกษาต ารับ ยาหอมเทพจิตรและยาหอมนวโกฐ
โดยตรง มากกว่าการอนุมานจากสมุนไพรเดี่ยว 
โดย เฉพาะการศึ กษาที่ ป ระ เมิ น  heart rate 
variability, blood pressure, cerebral blood 
flow, endothelial function แ ล ะ ตั ว บ่ ง ชี้  
oxidative stress รวมถึงการศึกษาทางคลินิกแบบ 
randomized controlled trial เ พื่ อ ยื น ยั น
ประสิทธิผล ความปลอดภัย และความสัมพันธ์
ระหว่างกลไกทางเภสัชวิทยากับข้อบ่งใช้ตาม
ศาสตร์การแพทย์แผนไทย 
 
ข้อเสนอแนะ 
 ยาหอมเทพจิตรและยาหอมนวโกฐ  เป็น
ต ารับยาที่มีองค์ประกอบทางพฤกษเคมีหลากหลาย
และมีศักยภาพต่อท้ังระบบประสาทและระบบ
ไหลเวียนเลือด โดยยาหอมเทพจิตรมีแนวโน้มเด่น
ด้านการส่งเสริมการผ่อนคลาย การปรับระบบ
ประสาทอัตโนมัติ และการควบคุมการตึงตัวของ
หลอดเลือด ขณะที่ยาหอมนวโกฐมีแนวโน้ม
เกี่ยวข้องกับการปรับสมดุลของระบบประสาท
อัตโนมัติ การไหลเวียนเลือด และการลดการ
อักเสบและ oxidative stress ผลการศึกษาทาง
คลินิกของยาหอมเทพจิตรยังสนับสนุนศักยภาพใน
การใช้เป็นการรักษาเสริมเพ่ือควบคุมความดัน
โลหิต ขณะที่ข้อมูลด้านการนอนไม่หลับสนับสนุน
ความเป็นไปได้ของผลต่อระบบประสาท อย่างไรก็
ตาม หลักฐานทางวิทยาศาสตร์ของต ารับยา
โดยตรงยังมีจ ากัด จึงจ าเป็นต้องมีการศึกษาทาง
คลินิกและการศึกษากลไกเพิ่มเติมเพื่อยืนยัน
ประสิทธิผลและอธิบายความสัมพันธ์ระหว่าง
แนวคิดเกี่ยวกับลมในศาสตร์การแพทย์แผนไทยกับ
กลไกทางสรีรวิทยาอย่างเป็นระบบ 
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