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ชะเอมเทศ (Glycyrrhiza glabra L.) หรือ

Licorice เปนสมุนไพรที่ถูกนํามาใชอยางแพรหลาย
สรรพคุณพื้นบานใชรากเปนยาขับเสมหะทําใหชุมคอ
แกไอ แกน้ําลายเหนียว แกคอแหง ขับลม แกคัน บํารุง
รางกาย ขับเลือดเนา และเจริญซึ่งหทัยวาตใหสดชื่น

เน่ืองจากรากของชะเอมเทศพบสารสําคัญคือสาร glycyrrhizin (หรือ glycyrrhizic acid หรือ glycyrrhizinic acid)
และ 24-hydroxyglyrrhizin ซึ่งสารเหลานี้ใหความหวานมากกวาน้ําตาลทราย 50 - 100 เทา รากชะเอมจึงถูกนํา
ไปแตงรสอาหาร ปรุงยาสมุนไพร หรือใชเปนแตงรสหวานในขนมและลูกอม  
          มีรายงานวาการรับประทานผลิตภัณฑจากชะเอมเทศติดตอกันนานๆ มีผลตอความดันโลหิต โดยพบ
รายงานในหญิงอายุ 31 ปที่รับประทานฝรั่งจิ้มผงชะเอมเทศ (asam boi) ครั้งละนอยๆ จนถึง 3 ชอนโตะ อยาง
นอยวันละ 2 ครั้ง ติดตอกันนาน 6 สัปดาห ชายสูงอายุวัย 70 ป ที่รับประทานลูกอมชะเอมเทศวันละ 60 - 100 ก.
(เม็ดละ 2.5 ก. พบ glycyrrhizic acid 0.3% ตอเม็ด) ทุกวันเปนเวลา 4 - 5 ป หญิงสูงอายุท่ีรับประทานยาระบาย
ที่มีสวนผสมของชะเอมเทศ วันละ 2 ครั้ง (ไดรับ glycyrrhizic acid 94 มก./วัน) และหญิง 2 รายที่รับประทาน
หมากฝรั่งที่มีสวนผสมของชะเอมเทศติดตอกันทุกวัน (รับประทาน glycyrrhizic acid เฉล่ียวันละ 50 มก.) ทุกราย
ถูกนําสงโรงพยาบาลเนื่องจากมีคาความดันโลหิตสูง (190 - 200/120 มม.ปรอท) รวมกับมีอาการปวดหัว ออน
แรงตามขอตอ และเมื่อตรวจวัดคาชีวเคมีในเลือดพบวา ทุกรายมีปริมาณโพแทสเซียมต่ํา (hypokalemia) เกิด
ภาวะ hypermineralocotiodism (ทําใหระดับ aldosterone เพ่ิมขึ้น สงผลใหรางกายกักเก็บโซเดียมไวมากขึ้น จน
รางกายมีน้ําเกิน เกิดอาการบวมและเพิ่มความดันโลหิต) และมีรายงานในอาสาสมัคร 37 คน ที่รับประทานยา
สมุนไพรในประเทศญี่ปุน Shakuyaku-kanzo-To (SKT) หรือ Shosaiko-To (SST) ซ่ึงสวนผสมของชะเอมเทศ
ขนาด 6 ก. และ 1.5 ก. ตามลําดับ พบวากลุมที่รับประทาน SKT เกิดภาวะ pseudoaldosteronism (ภาวะที่มี
ปริมาณฮอรโมน aldoterone สูงกวาปกต)ิ เฉล่ียในวันที่ 35 หลังจากรับประทาน ในขณะที่กลุมที่ไดรับ SST ผล
จะแสดงออกในวันที่ 450 และเมื่อเทียบกับการรับประทานผลิตภัณฑอื่นจากชะเอมเทศที่มี glycyrrhizin พบวาจะ
มีผลในวันที่ 210 โดยพบความสัมพันธระหวางปริมาณ glycyrrhizin วามีผลตอการเกิด pseudoaldosteronism
อยางมีนัยสําคัญ และพบวากวา 80% ของผูท่ีรับประทาน SKT ติดตอกันนาน 30 วัน มีผลโพแทสเซียมในเลือด
ต่ําเปนผูสูงอายุท่ีมีอายุเกิน 60 ป จึงอาจกลาวไดวาผูสูงอายุที่รับประทาน  SKT เกิน 30 วัน เสี่ยงตอการเกิด
โพแทสเซียมในเลือดต่ําได 
          การทดลองในอาสาสมัครสุขภาพดี 24 คน แบงเปน 4 กลุมใหไดรับสารสกัดน้ําจากรากชะเอมเทศใน
ปริมาณ glycyrrhizin ขนาด 108, 217, 308 และ 814 มก. ตามลําดับ เปนเวลา 4 สัปดาห พบวาไมพบอาการขาง
เคียงใดๆ ในอาสาสมัครกลุมที่ 1 และ 2 แตพบวาอาสาสมัครที่ไดรับ glycyrrhizin ขนาด 814 มก. (กลุมที่ 4)
ปริมาณโพแทสเซียมในเลือดลดลงอยางตอเนื่องต้ังแตสัปดาหแรกของการทดลอง และมีนํ้าหนักตัวเพิ่มขึ้น นอก
จากนี้ยังพบวาปริมาณ renin และ aldosterone ในเลือดลดลงอยางมีนัยสําคัญในกลุมที่ 3 และ 4 

          จากรายงานและผลการทดลองขางตนแสดงใหเห็นวาควรระมัดระวังการรับประทานชะเอมเทศในผูปวยที่
มีความดันโลหิตสูง หรือมีภาวะโพแทสเซียมตํ่า และมีคําเตือนวาไมควรใชชะเอมเทศในขนาดที่มากกวา 50 ก./
วัน เกินกวา 6 สัปดาห จะทําใหเกิดการสะสมน้ําในรางกาย เกิดการบวมที่มือและเทา สารโซเดียมถูกขับไดนอย
ลง ขณะที่สารโพแทสเซียมถูกขับมากขึ้น สงผลใหความดันโลหิตสูงขึ้น และไมควรใชชะเอมเทศรวมกับยาขับ
ปสสาวะ (กลุม thiazide) หรือยากลุม cardiac glycosides เพราะชะเอมเทศจะมีผลทําใหสารโพแทสเซียมถูกขับ
ออกมาข้ึน และหลีกเลี่ยงการใชรวมกับยาขับปสสาวะ spironolactone หรือ amiloride เพราะจะทําใหประสิทธิผล
การรักษาโรคความดันโลหิตลดลง 

  


