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บทคดัย่อ 	 ปัจจุบันมีแนวโน้มการใช้ผลิตภัณฑเ์สริมอาหารเพ่ิมสงูขึ้น ส่งผลให้มีการผลิตและจ�ำหน่ายมากขึ้น แม้ว่าจะมี

การก�ำกบัและควบคุมเพ่ือให้ผลิตภัณฑเ์สริมอาหารมคุีณภาพและได้มาตรฐาน แต่ยังคงพบปัญหาการลักลอบใส่สาร

ที่มฤีทธิ์ทางยาเพ่ือให้ผลิตภณัฑน้ั์นมสีรรพคุณตามที่ได้กล่าวอ้างไว้และเหน็ผลไว จากข้อมูลการเฝ้าระวังการปลอมปน

ยาในผลิตภัณฑเ์สริมอาหารของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ระหว่างปี พ.ศ. 2556 – 2559 ยังคงพบการปลอมปน

กลุ่มยาลดความอ้วนและกลุ่มยาลดความอยากอาหาร ปีงบประมาณ พ.ศ.2563 ศนูย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 10 

อบุลราชธานี จึงศกึษาสถานการณก์ารปลอมปนสารออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนักในผลิตภัณฑเ์สริมอาหารอวดอ้างลดน�ำ้หนัก

ทีจ่�ำหน่ายในร้านค้าและจ�ำหน่ายผ่านช่องทางออนไลน์ เพ่ือทราบสถานการณแ์ละเป็นข้อมูลทีจ่ะน�ำไปใช้ในการเฝ้าระวัง 

รวมทัง้เพ่ือสนับสนุนการคุ้มครองผู้บริโภค ให้ประชาชนได้รับผลิตภณัฑท์ีป่ลอดภยั ตวัอย่างจ�ำนวนทัง้สิ้น 167 ตวัอย่าง 

แบ่งเป็นจากแหล่งจ�ำหน่าย ในประเทศไทย 118 ตวัอย่าง และจ�ำหน่ายออนไลน์ 49 ตวัอย่าง ผลส�ำรวจพบว่า ตรวจ

พบสารออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนัก 30 ตวัอย่าง (ร้อยละ 17.9) แบ่งเป็น ร้านค้าจุดจ�ำหน่ายในประเทศไทย 15 ตวัอย่าง 

จาก 118 ตวัอย่าง (ร้อยละ12.7) และที่จ�ำหน่ายออนไลน์ 15 ตวัอย่าง จาก 49 ตวัอย่าง (ร้อยละ 30.6) สถานการณ์

การตรวจพบการปลอมปนสารออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนักในผลิตภัณฑเ์สริมอาหารอวดอ้างลดน�ำ้หนักที่จ�ำหน่ายออนไลน์มี

ความรุนแรงมากกว่าแหล่งจ�ำหน่ายร้านค้าจุดจ�ำหน่าย สารอันตรายที่พบมากที่สดุ คือ Sibutramine รองลงมา คือ  

locarserin ดงัน้ันหน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรมกีารเฝ้าระวัง ควบคุม ก�ำกบั ดูแล ผลิตภัณฑอ์ย่างเข้มงวด โดยเฉพาะ

อย่างย่ิงที่จ�ำหน่ายออนไลน์
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ประเภทหน่ึงที่ใช้รับประทานนอกเหนือจากการรับ

ประทานอาหารตามปกติ ส�ำหรับผู้บริโภคที่คาดหวัง

ประโยชน์ทางด้านการส่งเสริมสขุภาพ ซ่ึงมีวัตถุประสงค์

ต่างจากยา (drugs) จึงไม่มีผลในการป้องกนัหรือรักษา

บทน�ำ 
ตามพระราชบัญญัติอาหาร พ.ศ. 2522 ผลิตภัณฑ์

เสริมอาหาร (dietary supplements หรือ food supple-

ments หรือ nutritional supplements) จัดเป็นอาหาร
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โรค และเป็นผลิตภณัฑท์ีใ่ช้ส�ำหรับบุคคลทัว่ไปทีม่สีขุภาพ

ปกต ิมใิช่ส�ำหรับผู้ป่วย และไม่ควรให้เดก็และสตรีมคีรรภ์

รับประทาน(1) ในปัจจุบนัมแีนวโน้มการใช้ผลิตภณัฑเ์สริม

อาหารเพ่ิมสงูขึ้น ส่งผลให้มกีารผลิตและจ�ำหน่ายมากขึ้น 

แม้ว่าจะมีการก�ำกับและควบคุมการผลิต เพ่ือให้

ผลิตภัณฑ์เสริมอาหารมีคุณภาพและได้มาตรฐาน แต่

ปัญหาทีพ่บ คือ ผู้ประกอบการบางรายพยายามผลิตสนิค้า

เพ่ือตอบสนองความต้องการของผู้บริโภค โดยลักลอบใส่

สารที่มีฤทธิ์ทางยาในผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร เพ่ือให้มี

สรรพคุณตามที่ได้กล่าวอ้างไว้และเห็นผลไว ซ่ึงท�ำให้

ผลิตภณัฑอ์าหารน้ันมยีอดขายที่เพ่ิมขึ้น สร้างก�ำไรให้กบั

ผู้ประกอบการเป็นจ�ำนวนมาก จากข้อมูลการเฝ้าระวังการ

ปลอมปนยาในผลิตภัณฑเ์สริมอาหารของส�ำนักคุณภาพ

และความปลอดภัยอาหาร กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

ระหว่างในปีงบประมาณ พ.ศ. 2559 จ�ำนวน 443 ตวัอย่าง 

พบการปลอมปนกลุ่มยาลดความอ้วนและกลุ่มยาลด

ความอยากอาหาร เช่น Sibutramine, Fenfluramine, 

Ephedrine, Norephedrine, Phentermine และ Phe- 

nolphthalein เป็นต้น จ�ำนวน 67 ตวัอย่าง คิดเป็นร้อยละ 

15.1 ข้อมูลการเฝ้าระวังการใช้ยาแผนปัจจุบันใน

ผลิตภัณฑเ์สริมอาหาร ระหว่างปี พ.ศ. 2556 – 2559 

โดยกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ร่วมกบัส�ำนักงานคณะ-

กรรมการอาหารและยา (อย.) พบ 462 ตัวอย่างจาก 

1,630 เป็นกาแฟส�ำเรจ็รปูชนิดผง จากการตรวจกลุ่มยา

รักษาโรคหย่อนสมรรถภาพทางเพศ พบซิลเดนาฟิลและ

ทาดาลาฟิลคิดเป็นร้อยละ 26.2 กลุ่มยาลดความอ้วนพบ 

Sibutramine คิดเป็นร้อยละ 13.7 และกลุ่มยานอนหลับ 

Benzodiazepine พบ Lorazepam คิดเป็นร้อยละ 0.5(2) 

ข้อมูลจากศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 3 นครสวรรค์ 

ตรวจวิเคราะห์การปลอมปนยาแผนปัจจุบนัในผลิตภณัฑ์

กาแฟลดน�ำ้หนักและผลิตภณัฑเ์สริมอาหารที่จ�ำหน่ายใน

พ้ืนที่เครือข่ายบริการที่ 3 และ 4 จ�ำนวน 43 ตวัอย่าง 

ตรวจพบ Sibutramine จ�ำนวน 13 ตวัอย่าง คิดเป็นร้อยละ 

30.2(3) และข้อมูลผลการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏบิตั-ิ

การศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 10 อุบลราชธานี 

ปีงบประมาณ พ.ศ. 2561 ในตัวอย่างผลิตภัณฑเ์สริม

อาหารอวดอ้างลดน�ำ้หนักและกาแฟลดน�ำ้หนัก จ�ำนวน 

65 ตวัอย่าง ตรวจพบการปลอมปนสารทีม่ฤีทธิ์ลดน�ำ้หนัก

ถงึ 27 ตวัอย่าง คิดเป็นร้อยละ 41.5 และจากข้อมูลของ

มูลนิธเิพ่ือผู้บริโภค (มพบ.) สุม่ซ้ือผลิตภณัฑเ์สริมอาหาร

ทีอ่วดอ้างสรรพคุณว่าสามารถลดน�ำ้หนัก จ�ำนวน 16 ย่ีห้อ 

ผ่านช่องทางออนไลน์ 8 แห่ง พบ Sibutramine และ 

Fluoxetine ซ่ึงเป็นยาที่ห้ามใช้ ในผลิตภัณฑเ์สริมอาหาร

ทั้ง 6 ผลิตภัณฑ์ และยังคงพบว่ามีการขายในร้านค้า

ออนไลน์ในขณะที่บางย่ีห้อ ส�ำนักงานคณะกรรมการ

อาหารและยา (อย.) ได้ประกาศว่าเป็นอาหารไม่บริสทุธิ์

และยกเลิกทะเบยีนผลิตภัณฑแ์ล้ว(4) 

นอกจากน้ีในปีงบประมาณ พ.ศ. 2560 ศูนย์-

วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 10 อบุลราชธานี ยังตรวจพบ

สาร 2-Diphenylmethylpyrrolidine (Desoxy-D2PM) 

ซ่ึงเป็นสารที่ออกฤทธิ์ ยับย้ังการดูดกลับของสารสื่อ

ประสาทในสมอง มีฤทธิ์กระตุ้นประสาท กดความอยาก

อาหาร และท�ำให้เคลิบเคล้ิม(5) ส�ำหรับสาร Desoxy-

D2PM ยังไม่มกีารศกึษาด้านการออกฤทธิ์ทางเภสชัวิทยา

ที่แน่ชัด แต่มีรายงานการได้รับสารน้ีแล้วมีอาการ

ประสาทหลอน หวาดระแวง หรือมีพฤติกรรมรุนแรง 

ม่านตาขยาย และเกิดภาวะหัวใจเต้นเรว็ผิดปกติ(5 6 7)

ปลอมปนในผลิตภณัฑเ์สริมอาหารอวดอ้างลดน�ำ้หนัก ซ่ึง

เป็นสารที่ออกฤทธิ์ต่อจิตและประสาทชนิดใหม่ ที่ไม่เคย

มีรายงานการตรวจพบในประเทศไทยมาก่อนในขณะน้ัน 

และปีงบประมาณ พ.ศ. 2562 ส�ำนักยาและวัตถุเสพตดิ 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ตรวจพบยาลดความอ้วน  

“ลอร์คาเซริน” ปนปลอมในผลิตภัณฑเ์สริมอาหารเป็น

คร้ังแรกในประเทศไทย

จากสถานการณด์งักล่าว ผู้วิจัยจึงได้ศกึษาสถานการณ์

การปลอมปนสารออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนักในผลิตภัณฑเ์สริม

อาหารที่จ�ำหน่ายในร้านค้าและจ�ำหน่ายผ่านทางออนไลน์ 

โดยมวัีตถุประสงค์เพ่ือทราบสถานการณแ์ละเป็นข้อมูลที่

จะน�ำไปใช้ในการเฝ้าระวัง รวมทั้งเพ่ือสนับสนุนการ

คุ้มครองผู้บริโภค ให้ประชาชนได้รับผลิตภณัฑท์ีป่ลอดภยั
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วิธีการศึกษา
ระเบยีบวิธีวิจยั

การวิจัยน้ีเป็นการวิจัยเชิงส�ำรวจ (Survey Research) 

ด�ำเนินการศึกษาวิจัยในช่วงปีงบประมาณ พ.ศ. 2563  

(1 ตลุาคม 2562 ถงึ 30 กนัยายน 2563) 

วสัดุทีใ่ชใ้นการศึกษา

1. ตวัอย่าง

1.1 ตัวอย่างเป็นผลิตภัณฑ์เสริมอาหารอวดอ้าง 

ลดน�ำ้หนัก ในรปูแบบเมด็ แคปซลู กาแฟส�ำเรจ็รปู ผง-

เคร่ืองดื่มชงส�ำเรจ็รปู โดยมคี�ำ ข้อความ รปู หรือโฆษณา 

ที่สื่อว่าเพ่ือการลดน�ำ้หนัก รวมถงึผลิตภัณฑท์ี่มข้ีอมูลว่า

มกีารตรวจพบสารอนัตราย 

1.2 การเกบ็ตัวอย่างผลิตภัณฑเ์สริมอาหารอวดอ้าง

ลดน�ำ้หนัก

ผลิตภัณฑเ์สริมอาหารอวดอ้างลดน�ำ้หนักที่จ�ำหน่าย

ในร้านค้าในประเทศไทย สุ่มตัวอย่างผ่านศูนย์

วิทยาศาสตร์การแพทย์ในแต่ละภาคครอบคลุมทั้ง 6 ภาค 

ของประเทศไทย ได้แก่ ภาคเหนือ ภาคตะวันออกเฉียง-

เหนือ ภาคตะวันออก ภาคตะวันตก ภาคกลาง และภาคใต้ 

โดยเจ้าหน้าที่ของศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ไปซ้ือ

ตัวอย่างในร้านค้าในฐานะผู้บริโภค เกบ็ตัวอย่างแล้วส่ง

ให้ศนูย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 10 อบุลราชธานีตรวจ

วิเคราะห์

ตัวอย่างที่จ�ำหน่ายออนไลน์ สุ่มตัวอย่างที่จ�ำหน่าย

ออนไลน์ทางอนิเทอร์เนต็ ในระหว่างเดือนมกราคม – 

เมษายน พ.ศ. 2563 ทาง Shopee, Lazada, Facebook, 

Google ใช้ค�ำค้นว่า ลดน�ำ้หนัก ผลิตภณัฑเ์สริมอาหารลด

น�้ำหนัก ผลิตภัณฑ์ลดน�้ำหนัก โดยผู้ท�ำวิจัยเป็นผู้สุ่ม

ตวัอย่างเอง และซ้ือผลิตภณัฑใ์นฐานะผู้บริโภค และตรวจ

วิเคราะห์ที่ศนูย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 10 อบุลราชธานี

2. สารเคมี

•	 Chloroform: AR grades

•	 Ammonia solution, concentrated: AR grades

•	 Ethanol: AR grades

•	 Ethyl acetate: AR grades

•	 Methanol: AR grades

•	 Potassium Iodide: AR grades

•	 Hydrochloric Acid, concentrated: AR grades

•	 Platinic Chloride: AR grades

3. เคร่ืองมอืและอปุกรณ์

•	 เคร่ืองช่ังไฟฟ้าความละเอยีดทศนิยม 4 ต�ำแหน่ง

•	 ตู้แสงอลัตร้าไวโอเลต (UV cabinet) 

•	 TLC Tank (Developing Chamber)

•	 TLC Plate ชนิดแผ่นกระจกเคลือบสาร Silica gel 

GF 254 ขนาด 20 × 20 เซนตเิมตร 20X10 

เซนตเิมตร และ 20X5 เซนตเิมตร

•	 ชุดพ่นสารตรวจวัด (Reagent Sprayer)

•	 Capillary tube ส�ำหรับ spot สาร

•	 เคร่ืองเป่าลมร้อน (Dryer)

•	 เคร่ืองแก้ว class A

4. สารมาตรฐาน

•	 Desoxy-D2PM, Batch No. BCBR9469V, 

SIGMA-ALDRICH

•	 Sibutramine, Control No. WS S182-3/62, 

ส�ำนักยาและวัตถุเสพติด กรมวิทยาศาสตร์การ-

แพทย์

•	 Caffeine, Control No. 02A6209, ส�ำนักยาและ-

วัตถุเสพตดิ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

•	 Lorcaserin, Lot. No. 1670-093A1, TLC 

Pharmaceutical Standard

•	 Fluoxetine, Lot. No. LRAA9180, SIGMA- 

ALDRICH

•	 Bisacodyl, Code B1140000, European  

Pharmacopoeia Reference Standard

5. การเตรียมสารละลาย

5.1 ระบบตวัท�ำละลาย 

ระบบตัวท�ำละลาย TA = เมทานอล : แอมโมเนีย 

(100 : 1.5) 

ระบบตวัท�ำละลาย TE = เอทลิอะซิเตท : เมทานอล : 

แอมโมเนีย (85 : 10 : 5)
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5.2 การเตรียมน�ำ้ยาสเปรย์ (acidified iodoplatinate 

solution)

ช่ัง Potassium Iodide จ�ำนวน 20 กรัม ใส่บกีเกอร์

ขนาด 500 มลิลิลิตร เตมิน�ำ้กล่ัน 100 มลิลิลิตร ใช้แทง่

แก้วคนให้ละลาย เตมิ platinic chloride 1 กรัม คนให้

ละลาย เตมิน�ำ้เพ่ิมอกี 400 มลิลิลิตร กรองผ่านกระดาษ

กรองเบอร์ 1 เกบ็ในขวดแก้วสีน�ำ้ตาลที่มีจุกปิดเป็น 

stock-solution แล้วแบ่งสารละลายน้ีมาจ�ำนวน 50 

มิลลิลิตร ใส่ขวดแก้วขนาด 100 มิลลิลิตร เติมกรด- 

ไฮโดรคลอริกเข้มข้น 1 มลิลิลิตร ปิดจุก ผสมให้เข้ากนั

5.3 การเตรียมสารละลายส�ำหรับปรับความเป็นกรด 

ด่าง 

- สารละลาย ammonium hydroxide (NH4OH) 

เตรียมโดยการตวงน�ำ้กล่ัน 20 มลิลิลิตร ใส่ Volu-

metric flask ขนาด 50 มลิลิลิตร เตมิสารละลายแอมโมเนีย

เข้มข้น 16.6 มลิลิลิตร ปรับปริมาตรด้วยน�ำ้กล่ันให้ครบ 

50 มลิลิลิตร เกบ็ในขวดแก้ว ที่มฝีาปิด 

- 0.2 N Hydrochloric acid

ตวงน�ำ้กล่ัน 100 มลิลิลิตรใส่ volumetric flask ขนาด 

250 มลิลิลิตร เตมิกรดไฮโดรคลอริกเข้มข้น 4.9 มลิลิลิตร 

ปรับปริมาตรด้วยน�ำ้กล่ันให้ครบ 250 มลิลิลิตร เกบ็ใน

ขวดแก้วที่มฝีาปิด

5.4 การเตรียมตวัอย่าง

ละลายตวัอย่างที่เป็นของแขง็ในน�ำ้ 10 มลิลิลิตร ใส่

ในกรวยแยกแล้วปรับความเป็นกรด-ด่าง ให้เหมาะสม

ให้ตวัอย่างอยู่ในรปูของ free base หรือ free acid จากน้ัน

น�ำไปสกัดด้วย คลอโรฟอร์ม 15 มิลลิลิตร ถ่ายช้ัน

คลอโรฟอร์ม ลงในถ้วยระเหย ทิ้งไว้ให้ระเหยแห้งในตู้ดูด

ควัน เตมิเอทานอล 1-2 มลิลิลิตร ส�ำหรับเป็นสารละลาย

ตวัอย่างน�ำไปทดสอบด้วยวิธ ีTLC

5.5 การเตรียมสารละลายมาตรฐาน

แยกเตรียมสารละลายมาตรฐานแต่ละชนิดโดยช่ังสาร

มาตรฐาน 10 มลิลิกรัม ใส่ขวดแก้วสนี�ำ้ตาลชนิดมฝีาปิด 

เตมิเอทานอล 2 มลิลิลิตร เขย่าเบาๆ ให้ละลาย จะมคีวาม

เข้มข้น 5 มลิลิกรัมต่อมลิลิลิตร

5.6 การตรวจวิเคราะห์

การตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏบิตักิาร ตรวจวิเคราะห์

ตามวิธมีาตรฐานปฏบิตังิาน (standard operation proce-

dure, SOP) ของห้องปฏบิตักิาร ซ่ึงอ้างองิตาม Clarke’s 

analysis of drugs and poisons. 4th ed., 2011.(78) 

และผ่านการรับรองตามมาตรฐาน ISO/IEC 17025: 

2017

การตรวจวิเคราะห์สาร Desoxy-D2PM, sibutra-

mine, lorcaserin, fluoxetine, bisacodyl, caffeine ใน

ตัวอย่างเป็นการตรวจทดสอบโดยอาศัยคุณสมบัติการ

ละลายของสารในวัฏภาคเคล่ือนที่ (mobile phase) และ

การดูดซับของสารที่ตัวดูดซับ (stationary phase) ที่ 

แตกต่างกนัของสารแต่ละชนิด และสารแต่ละชนิดจะมค่ีา

อัตราส่วนของระยะทางที่สารเคล่ือนที่ต่อระยะทางที่ 

วัฏภาคเคล่ือนที่ (Rf) ซ่ึงเป็นคุณสมบตัเิฉพาะตวัของสาร

น้ันในระบบวัฏภาคเคล่ือนทีต่่างๆ ตรวจสอบโดยใช้ระบบ-

ตวัท�ำละลาย 2 ระบบ คือ ระบบตวัท�ำละลาย TA = เมทา- 

นอล : แอมโมเนีย (100 : 1.5) ระบบตวัท�ำละลาย TE 

= เอทลิอะซิเตท : เมทานอล : แอมโมเนีย (85 : 10 : 

5) และปฏกิริิยาการเกดิสกีบัน�ำ้ยาเคมทีี่น�ำมาพ่น Acid-

ified Iodoplatinate Solution ตรวจสอบต�ำแหน่ง spot 

ของสาร โดยการส่องด้วยแสงอลัตร้าไวโอเลต ความยาว-

คล่ืน 254 นาโนเมตร ร่วมกบัสทีี่เกดิขึ้นจากปฏกิริิยาเคมี

กบัน�ำ้ยาตวัสเปรย์ โดยระบบตวัท�ำละลายทั้ง 2 ระบบ จะ

ต้องให้ผลสอดคล้องกนั 

ผลการศึกษา
จากการเกบ็ตัวอย่างผลิตภัณฑเ์สริมอาหารอวดอ้าง

ลดน�้ำหนักที่จ�ำหน่ายในร้านค้าในประเทศไทยและ

จ�ำหน่ายผ่านทางออนไลน์ ได้ตวัอย่างจ�ำนวนทั้งหมด 167 

ตัวอย่าง แบ่งเป็นผลิตภัณฑ์เสริมอาหารลดน�ำ้หนักที่

จ�ำหน่ายในร้านค้าในประเทศไทย 118 ตัวอย่าง และ

ตัวอย่างที่จ�ำหน่ายออนไลน์ 49 ตัวอย่าง และจากการ

ตรวจสอบเลขสารบบอาหาร (เลข อย.) พบว่าผลิตภัณฑ์

เสริมอาหารอวดอ้างลดน�้ำหนักที่เกบ็จากร้านค้าจุด-



สถานการณก์ารปลอมปนสารออกฤทธ์ิลดน�้ำหนกัในผลิตภณัฑเ์สริมอาหารทีจ่�ำหน่ายในรา้นคา้และจ�ำหน่ายผ่านทางออนไลน์

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัที ่4 591

จ�ำหน่ายในประเทศไทยไม่พบ เลข อย. บนผลิตภัณฑ ์

จ�ำนวน 5 ตัวอย่าง และที่จ�ำหน่ายออนไลน์ ไม่พบเลข

อย.บนผลิตภัณฑ ์จ�ำนวน 4 ตวัอย่าง (ตารางที่ 1)

จากผลการตรวจวิเคราะห์ผลิตภณัฑเ์สริมอาหารอวด

อ้างลดน�ำ้หนักที่สุม่จากร้านค้าจุดจ�ำหน่ายในประเทศไทย 

118 ตวัอย่าง และที่จ�ำหน่ายออนไลน์จ�ำนวน 49 ตวัอย่าง 

รวมทั้งหมด จ�ำนวน 167 ตวัอย่าง ตรวจพบสารออกฤทธิ์

ลดน�ำ้หนัก 30 ตวัอย่าง (ร้อยละ 17.9) แบ่งเป็นร้านค้า

จุดจ�ำหน่ายในประเทศไทย 15 ตวัอย่าง (ร้อยละ 12.7) 

โดยเป็นตวัอย่างที่ไม่พบเลข อย. บนผลิตภัณฑ ์ จ�ำนวน 

2 ตวัอย่าง และจ�ำหน่ายออนไลน์ 15 ตวัอย่าง (ร้อยละ 

30.6) เป็นตวัอย่างที่ไม่พบเลข อย. บนผลิตภณัฑ ์จ�ำนวน 

2 ตวัอย่าง (ตารางที่ 2) โดยตรวจพบ sibutramine มาก

ที่สดุ 15 ตวัอย่าง (ร้อยละ 9.0) lorcaserin 7 ตวัอย่าง 

(ร้อยละ 4.2) fluoxetine 5 ตัวอย่าง (ร้อยละ 2.9)  

bisacodyl 2 ตัวอย่าง (ร้อยละ 1.2) sibutramine กบั 

fluoxetine 1 ตวัอย่าง (ร้อยละ 0.6) (ตารางที่ 3) 

เมื่อจ�ำแนกตวัอย่างจ�ำนวน 167 ตวัอย่าง ที่ได้รับตาม

รปูแบบ แบ่งออกเป็นรปูแบบเมด็ 10 ตวัอย่าง แคปซลู 

116 ตวัอย่าง กาแฟส�ำเรจ็รปู 17 ตวัอย่าง ผงเคร่ืองดื่ม

ชงส�ำเรจ็รปู 24 ตวัอย่าง พบสารออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนัก ใน

ตัวอย่างแคปซูล กาแฟส�ำเร็จรูป และผงเคร่ืองดื่มชง

ส�ำเรจ็รปู จ�ำนวน 25, 3 และ 2 ตวัอย่าง คิดเป็นร้อยละ 

21.6, 17.6 และ 8.3 ตามล�ำดบั (ดงัตารางที่ 4)

ตารางที ่1 	จ�ำนวนตวัอย่างที่ไดร้บัจ�ำแนกตามแหล่งที่เก็บ

ตวัอย่าง

   แหล่งจ�ำหน่าย	       จ�ำนวนตวัอย่าง    ไม่พบเลขสารบบ-

                                                    อาหาร (เลข อย.)

ร้านค้า จุดจ�ำหน่าย 	 118	 5

จ�ำหน่ายออนไลน์	 49	 4	

	 - Shopee 	 14	

	 - Lazada 	 12	

	 - Facebook 	 17	

     รวมทั้งหมด	 167	 9

ตารางที ่2 ขอ้มูลผลการตรวจวิเคราะหผ์ลิตภณัฑเ์สริมอาหารอวดอา้งลดน�้ำหนกั แบ่งตามแหล่งเก็บตวัอย่าง

        แหล่งจ�ำหน่าย	                    จ�ำนวนตวัอย่าง	         จ�ำนวนตวัอย่าง                   	 ร้อยละ

                                                                                  ที่พบสารออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนัก

ร้านค้า จุดจ�ำหน่าย 	 118	 15	 12.7

จ�ำหน่ายออนไลน์	 49	 15	 30.6

      รวม	 167	 30	 17.9

ตารางที ่3	 ขอ้มูลสารออกฤทธ์ิลดน�้ ำหนกัในผลิตภณัฑเ์สริม

อาหารอวดอา้งลดน�้ำหนกั

    สารออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนัก	       จ�ำนวนตวัอย่าง      ย่ีห้อ

Sibutramine	 15	 13

Sibutramine + Fluoxetine 	 1	 1

Fluoxetine	 5	 4

Lorcaserin	 7	 6

Bisacodyl	 2	 2

ตารางที ่4 	จ�ำนวนตวัอย่างที่ไดร้บัจ�ำแนกตามรูปแบบ และ

สารออกฤทธ์ิลดน�้ำหนกัทีต่รวจพบ

      รปูแบบ	                     จ�ำนวนตวัอย่าง

                                  ได้รับ        ตรวจพบ     ร้อยละ

เมด็	 10	 0	 0.0

แคปซลู	 116	 25	 21.6

กาแฟส�ำเรจ็รปู	 17	 3	 17.6

ผงเคร่ืองดื่มชงส�ำเรจ็รปู	 24	 2	 8.3

       รวม	 167	 30	 18.0
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วิจารณ์
สถานการณก์ารปลอมปนสารออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนักใน

ผลิตภณัฑเ์สริมอาหารที่จ�ำหน่ายในร้านค้าและที่จ�ำหน่าย

ผ่านทางออนไลน์ ยังคงพบการปลอมปนสารออกฤทธิ์ลด

น�ำ้หนักอนัตราย โดยแหล่งจ�ำหน่ายทางออนไลน์พบสาร

ออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนัก 15 ตัวอย่าง คิดเป็นร้อยละ 30.6 

มากกว่าแหล่งจ�ำหน่ายทีเ่ป็นร้านค้าซ่ึงพบสารออกฤทธิ์ลด

น�ำ้หนัก 15 ตวัอย่าง คิดเป็นร้อยละ 12.7 โดยพบว่าเป็น

ผลิตภัณฑท์ั้งที่มีและไม่มีเลขสารบบอาหาร (เลข อย.) 

ระบุบนผลิตภณัฑ ์ในปัจจุบนัแหล่งจ�ำหน่ายออนไลน์เป็น

ช่องทางที่ผู้บริโภคนิยม หาซ้ือได้ง่าย และสะดวก(8) หาก

ไม่มีการควบคุมคุณภาพของผลิตภัณฑจ์ะท�ำให้ผู้บริโภค

มีโอกาสที่จะได้รับผลิตภัณฑท์ี่ปลอมปนสารอนัตรายสงู 

รูปแบบของผลิตภัณฑเ์สริมอาหารที่พบสารออกฤทธิ์ลด

น�ำ้หนักมากที่สดุคือแคปซูล จ�ำนวน 25 ตัวอย่าง จาก 

116 ตวัอย่าง คิดเป็นร้อยละ 21.6 สารออกฤทธิ์ลดน�ำ้-

หนักที่พบมากที่สุด คือ sibutramine พบจ�ำนวน 15 

ตัวอย่าง คิดเป็นร้อยละ 9.0 สอดคล้องกับข้อมูลการ 

เฝ้าระวังการใช้ยาแผนปัจจุบันในผลิตภัณฑเ์สริมอาหาร 

ระหว่างปี พ.ศ. 2556 – 2559 ของกรมวิทยาศาสตร์-

การแพทย์ ร่วมกบัส�ำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

(อย.) ซ่ึงพบ sibutramine ในกลุ่มยาลดความอ้วนมาก

ที่สดุ 15 ตวัอย่าง คิดเป็นร้อยละ 13.7 และสอดคล้อง

กับการเฝ้าระวังศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่  3 

นครสวรรค์ ที่ด�ำเนินการตรวจวิเคราะห์การปลอมปนยา

แผนปัจจุบนัในผลิตภณัฑก์าแฟลดน�ำ้หนักและผลิตภณัฑ์

เสริมอาหารที่จ�ำหน่ายในพ้ืนที่เครือข่ายบริการที่ 3 และ 

4 พบ Sibutramine มากที่สดุร้อยละ 30.2 

ผลการศึกษายังคงพบ sibutramine ปลอมปนใน

ผลิตภัณฑเ์สริมอาหารมากที่สดุ เป็นเพราะกระบวนการ

เฝ้าระวัง การด�ำเนินการทางกฎหมายกบัผลิตภัณฑแ์ละ 

ผู้ผลิต รวมถงึการลักลอบน�ำเข้าสาร sibutramine ยังไม่

เพียงพอ เน่ืองจากพบว่าบริษัทผู้ผลิตที่เคยถูกด�ำเนินการ

เร่ืองการตรวจสารออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนักในผลิตภณัฑเ์สริม

อาหารเมื่อปี 2561 ยังคงพบสารออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนักใน

ผลิตภัณฑเ์สริมอาหารอยู่(4) และผู้บริโภคเองยังขาดการ

ตระหนักถงึอนัตรายของการบริโภคผลิตภณัฑท์ีป่ลอมปน

สารอนัตรายเหล่าน้ี และยังคงมค่ีานิยมว่าสวย หุ่นด ี ต้อง

ผอมในกลุ่มวัยรุ่น(9-11) รองลงมา คือ lorcaserin สอดคล้อง

กับข้อมูลของส�ำนักยาและวัตถุเสพติดที่ตรวจพบเป็น 

คร้ังแรก ซ่ึงเป็นสารทียั่งไม่มกีารควบคุมโดยกฎหมายไทย

ในขณะน้ัน lorcaserin ออกฤทธิ์ควบคุมความอยากอาหาร

ผ่านระบบประสาทส่วนกลาง แต่มีฤทธิ์ท�ำให้เกดิอาการ

ไม่พึงประสงค์ เช่น ปวดศรีษะ เวียนศรีษะ มผีลต่อหัวใจ 

และภาวะทางจิตและประสาท ในสหรัฐอเมริกาจัดเป็นสาร

ควบคุมในกลุ่ม Schedule IV drugs(12) คือ สามารถใช้ใน

ทางการแพทย์ มีข้อบ่งใช้ที่ต้องระวังส�ำหรับผู้ที่มีภาวะ

อ้วน น�ำ้หนักเกนิหรือมีโรคอื่นร่วมด้วย เช่น เบาหวาน 

ความดนัโลหิตสงู ดงัน้ันการใช้ lorcaserin จะต้องอยู่ภาย

ใต้การควบคุมของแพทย์เทา่น้ัน ไม่ใช้ร่วมกบัยาควบคุม

น�ำ้หนักชนิดอื่นๆ และเมื่อใช้แล้วพบอาการข้างเคียง ต้อง

หยุดใช้ยาและรีบมาพบแพทย์ทนัท ี ยาน้ีเมื่อรับประทาน

จะถูกดูดซึมได้ดผ่ีานตบัและขบัออกทางปัสสาวะ จึงต้อง

ระมดัระวังการใช้ในผู้ที่ภาวะบกพร่องทางตบัและไต ห้าม

ใช้ในหญิงตั้งครรภ์เน่ืองจากมีผลต่อทารกในครรภ์ แต่มี

แนวโน้มการน�ำมาใช้ในทางที่ผดิเช่นเดยีวกบัเฟนเตอมนี 

รวมทั้งยาควบคุมน�ำ้หนักอื่นๆ เช่น อเีฟดรีน แอมฟี- 

พราโมน นอร์ซูโดอีเฟดรีน และมาซินดอล ปัจจุบัน  

lorcaserin ถูกควบคุมเป็นวัตถุออกฤทธิ์ในประเภท 2(13) 

การตรวจ lorcaserin ปนปลอมในผลิตภัณฑเ์สริมอาหาร

ในประเทศไทย ซ่ึงคาดว่าน�ำมาใช้ทดแทน sibutramine 

เพ่ือหลีกเล่ียงข้อกฎหมาย(14) 

นอกจากน้ีในผลการศึกษายังตรวจพบกาเฟอีนใน

ผลิตภัณฑเ์สริมอาหารที่ไม่ใช่กาแฟ จ�ำนวน 39 ตวัอย่าง 

ซ่ึงมีความแตกต่างจากการศึกษาการตรวจวิเคราะห์สาร

อนัตรายในผลิตภัณฑเ์สริมอาหารในงานวิจัยอื่นๆ โดย

กาเฟอนียังไม่มกีฎหมายการควบคุมปริมาณและข้อความ

แสดงในฉลากในผลิตภัณฑเ์สริมอาหาร แม้กาเฟอนีจะมี

ประโยชน์ในการช่วยกระตุ้นระบบประสาทให้ตื่นตวั ท�ำให้

รู้สกึสดช่ืน กระฉับกระเฉง แต่อย่างไรกต็ามหากร่างกาย
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ได้รับกาเฟอนีมากเกนิไปจะส่งผลเสยีต่อสขุภาพร่างกาย 

และสขุภาพจิต เช่น หัวใจเต้นเรว็ เกดิความวิตกกงัวล 

ร่างกายพักผ่อนได้ไม่เตม็ที่ และอาจส่งผลให้มอีาการเจบ็

ป่วย หรือร้ายแรงถงึขั้นเสยีชีวิต หากรับเข้าสู่ร่างกายใน

ปริมาณมาก ปริมาณการได้รับกาเฟอนีอ้างองิในประชากร

ทั่วไป คือ 300-400 มก./วัน หรือ 4.28 มก./น�ำ้หนัก

ตัว/วัน(15) ปริมาณกาเฟอีนมีการควบคุมในเคร่ืองดื่ม 

โดยจัดเป็นอาหารควบคุมเฉพาะตามประกาศกระทรวง-

สาธารณสขุฉบบัที่ 356 (พ.ศ. 2556) เร่ือง เคร่ืองดื่ม

ในภาชนะบรรจุที่ปิดสนิท ต้องมีคุณภาพหรือมาตรฐาน

ตลอดจนการแสดงฉลากตามประกาศฯ(16) เน่ืองจากสาร

กาเฟอนีมฤีทธิ์ต่อระบบหัวใจและการไหลเวียนของโลหิต

อนัอาจก่อให้เกดิอนัตรายต่อสขุภาพ หากได้รับในปริมาณ

มากและตดิต่อกนัเป็นประจ�ำ ดงัน้ัน การตรวจพบกาเฟอนี

ในผลิตภัณฑ์เสริมอาหารที่ไม่ใช่กาแฟ อาจท�ำให้ได้รับ

ปริมาณกาเฟอีนที่มากเกินไปอาจส่งผลเสียต่อสุขภาพ 

ทั้งน้ีในการศกึษาคร้ังน้ียังขาดการศกึษาปริมาณกาเฟอนี

ที่ตรวจพบในผลิตภัณฑเ์สริมอาหาร จึงควรมีการศึกษา

ต่อเพ่ือเป็นข้อมูลให้ผู้ที่เกี่ยวข้องน�ำไปพิจารณาด�ำเนิน

การต่อไป

สรุป

การศึกษาสถานการณ์การปลอมปนสารออกฤทธิ์ลด

น�ำ้หนักในผลิตภณัฑเ์สริมอาหารที่จ�ำหน่ายในร้านค้าและ

ที่จ�ำหน่ายผ่านทางออนไลน์ จ�ำนวน 167 ตวัอย่าง ยังคง

พบการปลอมปนสารออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนักที่เป็นอนัตราย

ต่อสขุภาพของประชาชน จากข้อมูลการศกึษาคร้ังน้ีหน่วย

งานที่เกี่ยวข้องควรมีการเฝ้าระวัง ควบคุม ก�ำกบั ดูแล 

และด�ำเนินการทางกฎหมายกับผลิตภัณฑ์และบริษัท- 

ผู้ผลิตอย่างเข้มงวด โดยมีการด�ำเนินการบูรณาการร่วม

กนัจากหลายภาคส่วน เช่น กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 

ส�ำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา เพ่ือการคุ้มครอง

ผู้บริโภคอย่างเป็นระบบต่อไป

ข้อเสนอแนะ

1. หน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรมกีารควบคุมผลิตภัณฑ์

เสริมอาหารที่จ�ำหน่ายผ่านช่องทางออนไลน์ และประสาน

งานกบัเวบ็ไซต ์ ร้านค้าออนไลน์ ในการก�ำหนดคุณภาพ

ของผลิตภัณฑท์ี่จ�ำหน่าย

2. การควบคุมสารอันตรายชนิดใหม่ทางกฎหมาย 

ควรมกีารด�ำเนินการอย่างรวดเรว็ และมกีารสบืค้นข้อมูล

สารออกฤทธิ์ลดน�ำ้หนักที่มีใช้ในต่างประเทศ เพ่ือน�ำมา

เฝ้าระวังในประเทศไทย

3. ควรมกีารศกึษาวิจัยปริมาณกาเฟอนีในผลิตภัณฑ์

เสริมอาหาร เพ่ือเป็นข้อมูลในการก�ำหนดมาตรการทาง

กฎหมายที่เกี่ยวข้อง 

4. ควรมข้ีอก�ำหนดการระบุปริมาณกาเฟอนีต่อหน่วย

บริโภค ในผลิตภัณฑเ์สริมอาหาร และค�ำเตือน ข้อควร

ระวัง ส�ำหรับผู้ที่มปัีญหาด้านสขุภาพ
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ขอขอบคุณเจา้หนา้ทีศู่นย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที ่

10 อุบลราชธานี ทกุท่าน ทีมี่สว่นชว่ยใหก้ารศึกษาครัง้น้ี

ส�ำเรจ็ลลุ่วงไปไดด้ว้ยดี

เอกสารอา้งอิง
1.	 กระทรวงสาธารณสขุ. ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ ฉบบัที่ 

293 พ.ศ. 2548 เร่ือง ผลิตภัณฑเ์สริมอาหาร. ราชกจิจา-

นุเบกษา เล่ม 122, ตอนพิเศษ 150 ง (ลงวันที่ 28 ธนัวาคม 

2548).

2.	 ส�ำนักคุณภาพและความปลอดภยัอาหาร กรมวิทยาศาสตร์-

การแพทย์ กระทรวงสาธารณสขุ. กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

ตรวจพบยาแผนปัจจุบนัปนปลอมในอาหาร [อนิเทอร์เนต็]. 

2560 [สบืค้นเมื่อ 15 มี.ค. 2565]. แหล่งข้อมูล: http://

bqs f .dmsc .moph .go . th/bqs fWeb/ index .php/ 

2017/06/27/ 11/ 

3.	 เจษฎา กาศโอสถ, วชิราภรณ ์พุ่มเกต,ุ วิสฐิศกัดิ์ วุฒิดเิรก. 

การเฝ้าระวังการปลอมปนสารไซบูทรามนีในผลิตภณัฑก์าแฟ

ลดน�ำ้หนัก. รายงานประจ�ำปี 2556 ศูนย์วิทยาศาสตร์การ

แพทย์ที่ 3 นครสวรรค์ [อนิเทอร์เนต็]. 2556 [สบืค้นเมื่อ 

19 เม.ย. 2565]. แหล่งข้อมูล: https://drive.google.com/



Journal of Health Science 2023 Vol. 32 No. 4594

Situation of Adulteration of Weight Loss Substance in Dietary Supplements Sold in Stores and Online

file/d/1ksGWjvxu4ttLYOu82745vKrWdDd52fZ9/

view 

4.	 มูลนิธเิพ่ือผู้บริโภค. จ้ี อย. จัดการปัญหา “ไซบูทรามนี” เหตุ

พบเกล่ือนในผลิตภัณฑเ์สริมอาหาร [อนิเทอร์เนต็]. 2561 

[สบืค้นเมื่อ 26 ต.ค. 2565]. แหล่งข้อมูล: https://www.

c o n s u m e r t h a i . o r g / c o n s u m e r s - n e w s / n e t -

work/4208-610628sibutramine.html

5.	 Wikipedia. 2-Diphenylmethylpyrrolidine [Internet]. 2018 

[cited 2018 Aug 30]. Available from: https://en.wiki-

pedia.org/wiki/2-Diphenylmethylpyrrolidine

6.	 Wood DM, Dargan PI. Use and acute toxicity associated 

with the novel psychoactive substances diphenylprolinol 

(D2PM) and desoxypipradrol (2-DPMP). Clinical 

Toxicology 2012;50(8):727-32. 

7.	 Corkery JM1, Elliott S, Schifano F, Corazza O, Ghodse 

AH. 2-DPMP (desoxypipradrol, 2-benzhydrylpiperidine, 

2-phenylmethylpiperidine) and D2PM (diphenyl-2-pyr-

rolidin-2-yl-methanol, diphenylprolinol): a preliminary 

review. Progress in Neuro-Psychopharmacology & Bi-

ological Psychiatry 2012;39(2):253-8.

8.	 ส�ำนักงานนโยบายและยุทธศาสตร์การค้า กระทรวงพาณชิย์. 

พาณิชย์เผย โควิดดันยอดซ้ือสนิค้าออนไลน์เพ่ิมขึ้น 0.45 

เท่า [อนิเทอร์เนต็]. 2564 [สบืค้นเมื่อ 27 ต.ค. 2565]. 

แหล่งข้อมูล: https://www.price.moc.go.th/price/fileu-

ploader/file_admin_sum/news_survey-042564.pdf

9.	 กรรณกิาร์ ช่ืนชูผล. อทิธพิลของการยอมรับค่านิยมความผอม

ในอดุมคต ิและขนาดรปูร่างของนางแบบในงานโฆษณา ต่อ

การเกดิความไม่พึงพอใจในรปูร่าง ความภาคภมูใิจในรปูร่าง

ตนเอง และการมีพฤติกรรมการกินที่ผิดปกติ. กรุงเทพ-

มหานคร: จุฬาลงกรณม์หาวิทยาลัย. 2549 

10.	พัชรีพรรณ ระหว่างบ้าน. เสน่ห์ของความผอม: กระบวนการ 

จัดการร่างกาย. วารสารสงัคมศาสตร์ 2552;21(2):213-

43.

11.	กรมสขุภาพจิต กระทรวงสาธารณสขุ. สาวรุ่นใหม่ใฝ่ฝนัอยาก

มีรูปทรงอย่างสเปียร์ส กลัวอ้วน ลงทุนถึงกับอดข้าวปลา 

[อนิเทอร์เนต็]. 2549 [สบืค้นเมื่อ 26 ต.ค. 2565]. แหล่ง

ข้อมูล: http://www.dmh.go.th/sty_libnews/news/view.

asp 

12.	Department of Justice Drug Enforcement Administration. 

Schedules of controlled substances: placement of lorca-

serin into schedule IV [Internet]. 2012 [cited 2022 Oct 

27]; 77:75075-9. Available from: https://www.gov-

info.gov/content/pkg/FR-2012-12-19/pdf/2012-

30531.pdf

13.	ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ เร่ือง ระบุช่ือวัตถุออกฤทธิ์ใน

ประเภท 2. ราชกจิจานุเบกษา เล่ม 139, ตอนพิเศษ 182 ง 

(ลงวันที่ 5 สงิหาคม 2565).

14.	กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์. ข่าวประชาสัมพันธ์ กรม-

วิทยาศาสตร์การแพทย์ วันที่  7 กรกฎาคม 2562 

[อนิเทอร์เนต็]. 2562 [สบืค้นเมื่อ 19 ธ.ค. 2563]. แหล่ง

ข้อมูล: https://www3.dmsc.moph.go.th/post-view/575 

15.	Higdon JV, Frei B. Coffee and health: a review of recent 

human research. Critical Reviews in Food Science and 

Nutrition 2006;46(2):101-23.

16.	กระทรวงสาธารณสขุ. ประกาศกระทรวงสาธารณสขุ ฉบบัที่ 

356 พ.ศ. 2556 เร่ือง เคร่ืองดื่มในภาชนะบรรจุที่ปิดสนิท. 

ราชกจิจานุเบกษา เล่ม 130, ตอนพิเศษ 87 ง (ลงวันที่ 24 

กรกฎาคม 2556).



สถานการณก์ารปลอมปนสารออกฤทธ์ิลดน�้ำหนกัในผลิตภณัฑเ์สริมอาหารทีจ่�ำหน่ายในรา้นคา้และจ�ำหน่ายผ่านทางออนไลน์

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัที ่4 595

Abstract: 	Situation of Adulteration of Weight Loss Substance in Dietary Supplements Sold in Stores and Online 
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Currently, there is an increasing trend to take dietary supplements, resulting in more production 

and widely distribution. Although there are supervision to ensure the quality and standard of this products, 

a problem with drug smuggling was still exist. To make the product meet the claims and satisfy consumer 

as the intended results being achieved quickly, the prohibited drug were occasionally added. Accord-

ing to the surveillance data of drug adulteration in dietary supplements of the Department of Medical  

Sciences during 2013 - 2016, there were still adulteration of diet pills and appetite suppressants. Thus, 

in fiscal year 2020, the Regional Medical Sciences Center 10, Ubon Ratchathani, studied the adulteration  

situation of weight loss substance in dietary supplements claiming to lose weight to know the situation and 

be the information that will be used for surveillance including to support consumer protection providing 

people with safe products. A total number of 167 samples (118 sold in store, 49 sold online) were  

collected and analyzed, off 167 samples, weight loss substances were found in 30 samples (17.9%). We 

also found that this substance was higher identified in online sale (30.6%; 15/49) than that of store sale 

(12.9%: 15/118). The situation of drug smuggling of weight loss substance in the dietary supplements 

claiming to lose weight sold online are more severe than that of store sources. The most common harmful 

substance found were sibutramine, followed by locarserin. Thus, the relevant authorities should consistency 

monitor, control, and strictly supervise the products, especially the one sold online.
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