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บทคัดยอ 
งานวิจัยนี้มีความมุงหมายเพ่ือศึกษาฤทธิ์ลดระดับนํ้าตาล และไขมันในเลือดของสารสกัดดอกกระดุมทองเลื้อย โดยการเหนี่ยว
นาํใหหนเูพศผูเปนเบาหวานดวยการฉดีสารสเตรปโตโซโตซนิ ขนาด 65 mg/kg เลือกหนทูีม่รีะดับนํา้ตาลในเลอืดตัง้แต 126 mg/
dl ขึ้นไปมาใชเปนหนูเบาหวาน หลังจากปอนสารสกัดขนาด 250 mg/kg แกหนูปกติและหนูเบาหวานทุกวันเปนระยะเวลา
4 สัปดาห วัดระดับนํ้าตาลกลูโคสในเลือดของหนูทุกสัปดาห และวัดคาเคมีโลหิตของหนู เมื่อสิ้นสุดการทดลอง พบวา สารสกัด
ดอกกระดุมทองเล้ือยสามารถลดระดับนํ้าตาลในหนูเบาหวาน แตไมมีผลตอหนูปกติ สารสกัดยังเพิ่มนํ้าหนักตัวในหนูเบาหวาน 
แตลดนํ้าหนักในหนูปกติอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) นอกจากนี้ สารสกัดดอกกระดุมทองเลื้อยยังทําให TC และ LDL 
ลดลงในหนูเบาหวานแตไมมผีลตอหนปูกต ิอยางไรก็ตาม สารสกดัดอกกระดุมทองเล้ือยไมสงผลกระทบกับนํา้หนกัสัมพทัธของ
อวัยวะ, BUN, Crea, TP, Alb, ALP, HDL และ TG สําหรับการศึกษาฤทธ์ิตานอนุมูลอิสระโดยวิธี DPPH assay พบวา สารสกัด
ดอกกระดุมทองเล้ือยมีฤทธิ์ตานอนุมูลอิสระ โดยมีคา IC

50
 เทากับ 18.14 mg/ml แตฤทธ์ินอยกวาเมื่อเทียบกับ Vitamin C ซึ่งมี

คา IC
50 
เทากับ 7.51 mg/ml ผลการศึกษาครั้งนี้ แสดงใหเห็นวา สารสกัดดอกกระดุมทองเลื้อยมีฤทธ์ิลดระดับนํ้าตาล และไขมัน

ในเลือดของหนูเบาหวาน

คําสําคัญ : หนูเบาหวาน ฤทธิ์ตานอนุมูลอิสระ ฤทธิ์ลดระดับนํ้าตาล ฤทธ์ิลดระดับไขมัน ดอกกระดุมทองเลื้อย

Abstract 
This research was aimed to study hypoglycemic and hypolipidemic activities of fl ower extract from Sphagneticola 
trilobata (L.) Pruski. The studies were conducted in diabetic rats. Diabetes was induced by a single intra peritoneal 
injection of 65 mg/kg streptozotocin to the male Wistar rats. The rats with fasting blood glucose level at or above 126 
mg/dl were used as diabetic rats. The extract at a dose of 250 mg/kg was given orally and daily to the normal and 
diabetic rats for 4 weeks. The blood glucose level of the rats was determined weekly while hematological values and 
blood chemistry were investigated at the end of the experiments. The results showed that the extract signifi cantly 
(p<0.05) reduced the blood glucose levels in the diabetic rats but this did not in the normal rats. The extract 
signifi cantly (p<0.05) increased the body weight in the diabetic rats but signifi cantly (p<0.05) decreased the body weight 

in the normal rats. In addition, the extract reduced total cholesterol and low density lipoprotein in the diabetic rats but 
this did not in the normal rats. However, the extract had no effect on relative organ weight, blood chemistry including 
blood urea nitrogen, creatinine, total protein, albumin, alkaline phosphatase, high density lipoprotein and triglyceride. 

The antioxidant activity capacity employing the 1,1-diphenyl-2-picryl-hydrazyl (DPPH) free radical scavenging assay 
revealed that the extract had antioxidant activity with IC

50
 of 18.14 mg/ml. However, it’s activity was less than the 

vitamin C (IC
50
 = 7.51 mg/ml). These results indicated that the fl ower extract from Sphagneticola trilobata (L.) Pruski. 

possesses hypoglycemic and hypolipidemic activities.

Keywords: diabetic rats, antioxidant activity, hypoglycemic activity, hypolipidemic activity, Sphagneticola trilobata (L.) Pruski.
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บทนํา 
โรคเบาหวานจัดเปนโรคเร้ือรังที่เปนปญหาดานสาธารณสุข
ของโลกรวมทั้งประเทศไทยดวย สถานการณโรคเบาหวาน 
ปจจุบันมีอุบัติการณเพ่ิมมากขึ้น ประมาณการวาจะมีผูปวย
โรคเบาหวานทัว่โลกเพิม่ขึน้จาก 171 ลานคน ในป ค.ศ. 2000 
เปน 366 ลานคนในป ค.ศ. 20301 สําหรับประเทศไทย ในป 
พ.ศ. 2556 พบคนไทยเปนโรคเบาหวานมากกวา 3.1 ลานราย2 
โรคเบาหวานกอใหเกิดภาวะแทรกซอนท่ีมีผลตอหลายระบบ
ในรางกาย เชน หัวใจและหลอดเลือด สมอง ไต ตา และระบบ
ประสาท3 ซึง่มผีลตอการดาํรงชีวติและเสีย่งตอการเสยีชวีติได
งาย การรกัษาผูปวยโรคเบาหวานจงึมุงเนนทีค่วบคมุระดบันํา้
ตาลในเลือดใหใกลเคียงกับคาปกติ โดยมีผลในการชะลอหรือ
ปองกันการเกิดภาวะแทรกซอน มีหลายการศึกษาพบวา ผู
ปวยสวนใหญมีการควบคุมระดับน้ําตาลไดไมดีและเสี่ยงตอ
การเกิดภาวะแทรกซอนไดงาย 
 นอกจากน้ี ภาวะไขมันในเลือดสูง เปนความผิดปกติ
ที่พบบอยกับประชาชนในประเทศไทย เน่ืองจากการดําเนิน
ชีวิตของคนในประเทศคลายกับประเทศตะวันตกมากข้ึน
เรื่อยๆ สาเหตุที่ทําใหบุคคลเกิดภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ 
หรือภาวะไขมันในเลือดสงู มาจากหลายสาเหตุ อาท ิกรรมพนัธุ 
การรับประทานอาหารท่ีมีไขมันสูง โดยเฉพาะไขมันจากสัตว 
อายุทีม่ากข้ึน การขาดการออกกําลงักาย การสูบบหุรี ่และการ
ดืม่แอลกอฮอลเปนประจาํ ปจจบุนัจาํนวนผูปวยเบาหวานและ
มไีขมนัในเลือดสงูมแีนวโนมเพ่ิมมากข้ึน และกอใหเกดิปญหา
ทางดานสาธารณสขุ เพราะยาทีใ่ชในการรกัษาโรคเปนยาแผน
ปจจบุนัท่ีตองนาํเขาจากตางประเทศ ซึง่มรีาคาแพง ทาํใหตอง

สูญเสียเงินเปนจํานวนมาก4 ดังนั้นหากประเทศไทยสามารถ
พัฒนายารักษาโรคจากทรัพยากรภายในประเทศไดก็จะชวย

สงเสริมเศรษฐกิจของชาติ และลดการนําเขายาจากตาง
ประเทศ อีกทั้งยังสามารถทําใหพึ่งตนเองดานสาธารณสุขได

ทางหน่ึง ตลอดจนจะนําไปสูการทดลองทางคลินิกและพัฒนา
ตอไปจนถึงการผลิตเชิงพาณิชย ปจจุบนัพบวามพีชืหลายชนิด
ที่มีฤทธิ์ลดระดับน้ําตาลในเลือดของสัตวทดลอง เชน มะระ
ขีน้ก ตาํลงึ บอระเพ็ด เตยหอม ใบสกัทอง เหด็หลนิจอื ไมยราบ 

อบเชย เปนตน5 และพืชที่มีฤทธ์ิลดระดับไขมันในเลือด เชน 
ขา มะขามปอม ลกูเดือย ใบมะรุม ใบผักบุง ตะไคร มะเขือเทศ 

เปนตน6 
 ไดมีการศึกษาและพบวาสมุนไพรหลายชนิดมีฤทธ์ิ
ลดระดับไขมันในเลือด เชน สมุนไพรไทยตํารับตรีผลา ซึ่งพบ

วาการรับประทานสมุนไพรตรีผลาขนาด 500 mg หลังอาหาร
เชาและเย็นเปนระยะเวลา 4 สัปดาห พบวา สามารถลดระดับ
ไตรกลีเซอไรดโคเลสเตอรอลและ LDL ได7 นอกจากน้ี ยังมี

รายงานผลการวจิยัเกีย่วกบัใบมะรมุวาสามารถลดระดบัไขมนั
และระดับนํา้ตาลในเลือดได โดยใหสารสกัดหยาบของใบมะรุม
ที่สกัดดวยนํ้าแกหนูขาวพันธุ Wistar ที่ไดรับอาหารไขมันสูง 

ขนาด 1 mg/g/day เปนเวลา 30 วัน พบวา ระดับ cholesterol
ในเลือดลดลงเม่ือเปรียบเทียบกับกลุมควบคุม8

 กระดุมทองเลื้อย Sphagneticola trilobata (L.) 
Pruski เปนพชืในวงศ Asteraceae มถีิน่กาํเนิดในทวีปอเมริกา 
เปนพืชสมุนไพรชนิดหนึ่งที่กําลังไดรับความสนใจในปจจุบัน 
พบทั่วไปในทุกภาคของประเทศไทย เปนไมประดับมีดอกสี
เหลอืงสวยงาม ดอกวงนอกเปนดอกเพศเมีย ม ี8-10 ดอก ดอก
วงในซึ่งเปนดอกสมบูรณเพศ ขนาดเล็กกวาและมีจํานวน
มากกวา กลีบดอก วงนอกสีเหลืองติดกันเปนแผน ใบเปนเงา
มนั ลาํตนมขีนประปราย นยิมปลูกคลุมดินเพ่ือยึดพืน้ดนิ9 เปน
พชืท่ีขึน้งาย เจริญเติบโตไดดใีนทกุสภาวะ10 กระดุมทองเลือ้ย
ใชรักษาโรคตับอักเสบ โรคอาหารไมยอย และโรคติดเชื้อ ใบ
นํามาบดละเอียดใชเปนยาพอก บรรเทาอาการไขหวัด และ
ดอกสีเหลืองนํามาเคี้ยว เปนยาชาชวยบรรเทาอาการปวด
เหงือกและฟน11 
 การใหสารสกัดดอกกระดุมทองเลื้อยขนาด 50 mg/
kg เปนระยะเวลา 30 วัน ในหนูเพศผูที่เปนโรคเบาหวานซึ่ง
ถูกเหนี่ยวนําโดยใช Streptozotocin (STZ) 45 mg/kg พบวา
ระดับนํ้าตาลในเลือดของหนูทดลองลดลง และมีนํ้าหนักเพิ่ม
ขึ้นไดดี พรอมทั้งยังเสริมสรางการขาดวิตามินซีไดอยางมาก 
และยังลดความเส่ือมสภาพของรางกายในตับและไตของหนู
ที่ทําการทดลอง นอกจากนี้ดอกกระดุมทองเลื้อยยังทําใหเกิด
การลดลงของ thiobarbituric acid reactive substances 
(TBARS) ในตับ ไต ตลอดจน high serum triglyceride, 
alanine aminotransferase (ALT) และ aspartate 
aminotransferase (AST) ของหนูที่เปนโรคเบาหวาน และยัง
ยับยั้งการทํางานของ catalase12 
 อยางไรกต็าม งานวจิยัเกีย่วกบัฤทธิท์างชวีภาพของ

สารสกัดดอกกระดุมทองเล้ือยยังมีไมมากนัก ดังนั้นงานวิจัย
ครั้งนี้จึงไดศึกษาฤทธิ์ลดระดับนํ้าตาล และไขมันในเลือดของ
สารสกัดดอกกระดุมทองเล้ือย รวมท้ังฤทธ์ิตานอนุมูลอิสระ 
ผลจากการวจิยัในครัง้นีจ้ะเปนประโยชนในการประยกุตใชกบั
ผูปวยเบาหวานและมีไขมันในเลือดสงู และเปนการเพ่ิมคุณคา

ทางเศรษฐกิจของดอกกระดุมทองเลื้อยตอไป

วิธีการดําเนินงานวิจัย 
    1.  การเตรยีมสารสกดัจากดอกกระดมุทองเลือ้ย 
  ทาํการเกบ็ดอกกระดุมทองเลือ้ย จากตนกระดมุ

ทองเล้ือยท่ีสมบรูณ ไมมีโรคและแมลง ลางทําความสะอาด 
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ผึ่งลมใหสะเด็ดนํ้า จากนั้นนําไปอบที่อุณหภูมิ 50 ◦C ใหแหง 

แลวนาํมาบดเปนผงละเอียด นาํผงสมนุไพรไปสกดัโดยการหมกั
ในเอทานอล 95 % ในอัตราสวนผงดอก : เอทานอล เทากับ 1 
: 4 หมักทิ้งไวเปนเวลา 7 วัน จากนั้นกรองเอาสวนที่เปนกาก
ออกโดยใชผาขาวบาง แลวนํามากรองซํ้าดวยกระดาษกรอง 

whatman No.1 นําสวนที่กรองได ไประเหยเอา เอทานอลออก
โดยใชเครื่อง rotary evaporator ระเหยท่ีอุณหภูมิ 50 ◦C จน
กระทั่งไดสารที่มีลักษณะเหนียวหนืด นําสารที่ระเหยไดจาก
เครือ่ง rotary evaporator ไปทาํใหแหงขึน้ โดยใชเครือ่ง freeze 
dryer และนําสารสกัดที่ได (STFE) เก็บไวในตูเย็นเพื่อรอไว
สําหรับใชในการทดลองตอไป

2.  การเตรียมสัตวทดลอง
  สัตวที่ ใชในการทดลอง คือ หนูขาวเพศผู 
สายพันธุวิสตาร (Wistar rats) นํ้าหนัก 200-250 กรัม กอน
การทดลองนําหนูมาพักเพื่อใหหนูสามารถปรับตัวเขากับ
สภาพของหองทดลอง ซึ่งควบคุมอุณหภูมิประมาณ 25±2 
องศาเซลเซียส ความชื้นสัมพัทธ 50-55% ใหแสงสวางวันละ 
12 ชั่วโมง ประมาณ 1 สัปดาห และใหหนูไดรับอาหารและน้ํา
ดืม่ตลอดเวลา การปฏิบตัแิละดูแลสตัวทดลอง ไดรบัการอนุมตัิ
วิจัย ในสัตวทดลองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยใน
สัตวทดลอง มหาวิทยาลัยมหาสารคาม (เลขท่ี 0003/ 2558)
   3.  การเหน่ียวนําหนูใหเปนเบาหวาน
  ทําการเหนี่ยวนําหนูใหเปนเบาหวานดวย ส
เตรปโตโซโตซิน (Streptozotozin : STZ) ในขนาด 65 mg/kg 
โดยการฉีดเขาทางชองทองแบบฉีดคร้ังเดียว หลงัการฉีด STZ 

ใหหนูทดลองดื่มน้ําตาลซูโครส 2% เปนเวลา 48 ชั่วโมง เพื่อ
ปองกนัไมใหหนทูดลองเกดิภาวะนํา้ตาลในเลอืดตํา่ (Hypogly-
cemia) และคัดเลือกหนูทีม่รีะดับน้ําตาลในเลือดมากกวา 126 
mg/dl มาใชเปนหนูเบาหวาน13

4.  การศึกษาฤทธ์ิลดระดบัน้ําตาลและไขมันใน
เลือดของสารสกัดดอกกระดุมทองเลื้อยในหนูทดลอง

  1.  แบงหนทูดลองออกเปน 4 กลุม แตละกลุม
มีหนูทดลอง 8 ตัว ดังนี้   
   กลุมที ่1 หนปูกติ + 0.5% Tween 80 (ปกติ
ควบคุม)
   กลุมที่ 2 หนูปกติ + STFE 250 mg/kg

   กลุมที่ 3 หนูเบาหวาน + 0.5% Tween 80 
(เบาหวานควบคุม)
   กลุมที่ 4 หนูเบาหวาน + STFE 250 mg/kg

  2.  ให STFE ขนาด 250 mg/kg กบัหนทูดลอง
ในกลุมที ่2 และกลุมที ่4 ทางปากดวยเขม็ปอนยา แบบใหทกุๆ 

วัน เปนระยะเวลา 4 สัปดาห กอนการปอนนําสารสกัดละลาย
ใน 0.5% Tween สวนหนูในกลุมที่ 1 และ 3 ปอนดวย 0.5% 

Tween 80 ในปริมาตรเทากับสารสกัด โดยปอนสารในขนาด 
10 ml/kg
  3.  ทําการช่ังนํ้าหนักตัวและวัดระดับนํ้าตาล
กลโูคสในเลือดของหนูทดลองสัปดาหละ 1 ครัง้ ทกุสปัดาห จน
ครบ 4 สปัดาห กอนทาํการวดัระดับนํา้ตาลกลโูคสในเลือด ให
หนอูดอาหารเปนเวลา 8 ชัว่โมง แลวใชแอลกอฮอล 70 % เชด็
ทําความสะอาดบริเวณปลายหางหนู หลังจากนั้นใชเข็มเจาะ
ที่ปลายหางหนู แลวนําไปทดสอบดวย test strip จากนั้นนํา
ไปอานคาระดับน้ําตาลกลูโคสในเลือดของหนู จากเครื่อง
กลูโคสมเิตอร (Acc-Chek, Roche Diagnosis, Germany) โดย
คาที่วัดไดมีหนวยเปน mg/dl
  4. เมือ่ครบ 4 สปัดาห นาํหนทูีช่ัง่นํา้หนกัและ
วัดปริมาณกลูโคสในเลือดแลวมาทําใหหนูตายดวยวิธีเคล่ือน
กระดูกคอ (cervical dislocation) จากนั้นผาตัด ดูดเลือดจาก
หัวใจ แลวนําตัวอยางเลือดตรวจคาเคมีโลหิต ซึ่งไดแก blood 
urea nitrogen (BUN), creatinine (Crea), total protein (TP), 
albumin (Alb) และ alkaline phosphatase (ALP) และคาไข
มันในเลือด ซึ่งไดแก total cholesterol (TC), low density 
lipoprotein (LDL), high density lipoprotein (HDL) และ 
triglyceride (TG) โดยใชเครื่อง Automatic blood chemical 
analyzer (BT 2000 plus, Germany) พรอมท้ังชั่งนํ้าหนัก
อวัยวะภายใน ไดแก ตับ (Liver) ไต (Kidney) หัวใจ (Heart) 
และปอด (Lung) เพื่อคํานวณหานํ้าหนักสัมพัทธของอวัยวะ
 5.  การศึกษาฤทธิ์ตานอนุมูลอิสระ
  การวิเคราะหหาฤทธิ์ตานอนุมูลอิสระโดยวิธี 
1,1-diphenyl-2-picryl-hydrazyl (DPPH) free radical scav-

enging assay (DPPH assay) ซึ่งดัดแปลงจาก Szabo et al, 
200714 ซึ่งมีวิธีการวิเคราะห ดังนี้
  1.  เตรียมสารละลาย 1mM DPPH ดวย 

absolute methyl alcohol 
  2.  ชั่ง STFE 0.5 g ละลายดวย 95% ethanol 
10 ml และกรองดวยกระดาษกรอง whatman No.1
  3. เตรยีมสารละลายมาตรฐาน และสารละลาย
ของ STFE ที่ความเขมขน 1.04 2.08 4.17 8.33 16.67 และ 

33.34 mg/ml
  4. นาํสารละลายมาตรฐาน และสารละลายของ
สารสกดัจากดอกกระดมุทองเลือ้ย ลงผสมในสารละลาย 1mM 

DPPH จํานวน 3 ml ตั้งทิ้งไวในที่มืดที่อุณหภูมิหอง เปนเวลา 
30 นาที 
  5.  นําไปวัดคาการดูดกลืนแสง ดวยเคร่ือง 
spectrophotometer ที่ความยาวคลื่น 517 nm และนําคาการ
ดูดกลืนแสงที่ได มาคํานวณคา radical scavenging activity 
(%) โดยใชสูตร 
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radical scavenging activity (% ) =   

 โดยที่ A
0
 หมายถึง คาการดูดกลืนแสงของ blank

  A
1
 หมายถึง คาการดูดกลืนแสงของตัวอยาง

 นําคา % radical scavenging activity  ที่ไดมาสราง
กราฟความสัมพันธระหวาง % radical scavenging กับความ
เขมขนของสารสกัด เพื่อหาคา IC

50
 

 6.  การวิเคราะหขอมูล
  นําขอมูลที่ไดมาหาคาเฉลี่ย คาความคลาด
เคลื่อนเฉลี่ย สถิติที่ใชในการทดสอบสมมุติฐาน ไดแก One - 
Way ANOVA และเปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉล่ียเปน
รายคูตามวิธี Duncan’s new multiple range test ที่ระดับ
ความเชื่อมั่น 95% (p<0.05)

ผลการทดลอง
   1.  นํ้าหนักตัว

  เมือ่เริม่ตนการทดลองหนเูบาหวานมนีํา้หนกัตวั
ไมแตกตางกัน แตเมื่อสิ้นสุดการทดลองหนูเบาหวานที่ไดรับ
สารสกัดดอกกระดุมทองเล้ือยมีนํา้หนักตวัสงูกวาหนูเบาหวาน
ควบคุม แตมีนํ้าหนักตัวนอยกวาหนูปกติควบคุมและหนูปกติ
ทีไ่ดรบัสารสกดัดอกกระดมุทองเลือ้ยอยางมนียัสาํคญัทางสถติ ิ
(p<0.05) นอกจากนี้ ยังพบวา หนูปกติที่ไดรับสารสกัดมีนํ้า
หนักตัวลดลง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) เมื่อเปรียบ
เทียบกับหนูปกติควบคุม (Table 1)

Table 1 Effect of STFE on body weight of normal rats 
and diabetic rats (meanSEM., n=8)

a b c d

Groups Body weight (g) 

day 0 day 4 

Normal controls 468.13±10.52b 453.75±11.64d 

Normal 

rats+STFE   

443.75±11.33b 420.00±12.54c 

Diabetic controls   330.63±9.52a 336.50±5.68a 

Diabetic 

rats+STFE   

341.25±4.09a 365.63±1.48b 

Means with different superscripts (a, b, c, d) among treatment are 

signifi cantly different (p< 0.05).  

   2.  ระดับนํ้าตาลในเลือด
  กอนทําการทดลอง (ในสัปดาหที่ 0) พบวา หนู
เบาหวานควบคมุ มรีะดบันํา้ตาลกลโูคสในเลอืดสงูกวาหนปูกติ
ควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) แตหนูเบาหวาน
ทีไ่ดรบัสารสกดัดอกกระดมุทองเลือ้ยมรีะดับนํา้ตาลกลโูคสใน
เลอืดไมแตกตางจากหนูเบาหวานควบคุม และหนูปกติทีไ่ดรบั
สารสกัดดอกกระดุมทองเลื้อยก็มีระดับนํ้าตาลกลูโคสในเลือด
ไมแตกตางจากหนปูกตคิวบคมุ และเมือ่ส้ินสดุการทดลอง (ใน
สัปดาหที่ 4) พบวา หนูเบาหวานควบคุมยังคงมีระดับนํ้าตาล
กลูโคสในเลือดสูงกวาหนูปกติควบคุม อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ (p<0.05) แตหนูเบาหวานที่ไดรับสารสกัดดอกกระดุม
ทองเลือ้ยมรีะดับนํา้ตาลกลโูคสในเลอืดลดลงเมือ่เปรยีบเทยีบ
กับหนูเบาหวานควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05)
แตสารสกัดไมมีผลตอการลดระดับนํ้าตาลกลูโคสในเลือดของ
หนูปกติที่ไดรับสารสกัดดอกกระดุมทองเลื้อย (Table 2)

Table 2 Effect of STFE on blood glucose of normal rats 
and diabetic rats (meanSEM., n=8)

a b c

Groups blood glucose (mg/dl) 

day 0 day 4 

Normal controls 79.00±1.60a 70.50±3.14a 

Normal 

rats+STFE   

81.50±2.35a 70.88±1.23a 

Diabetic controls   353.00±16.47b 298.75±6.27c 

Diabetic 

rats+STFE   

317.38±30.47b 238.63±5.84b 

Means with different superscripts (a, b, c) among treatment are 

signifi cantly different (p< 0.05). 

 
 3.  คาทางเคมีโลหิต
  BUN และ ALP ในหนูเบาหวานควบคุม สูงกวา 

แต TP และ Alb ลดลงอยางมีนยัสาํคญัทางสถติ ิ(p<0.05) เมือ่
เปรียบเทียบกับหนูปกติควบคุม อยางไรก็ตาม Crea ในหนู

เบาหวานควบคุมไมแตกตางจากหนูปกติควบคุม เมื่อใหสาร
สกดั พบวา หนเูบาหวานทีไ่ดรบัสารสกดัดอกกระดมุทองเล้ือย
ม ีBUN, Crea, TP, Alb และ ALP ไมแตกตางจากหนเูบาหวาน

ควบคุม นอกจากน้ี หนูปกติที่ไดรับสารสกัดดอกกระดุมทอง
เลื้อย มี BUN, Crea, TP, Alb และ ALP ไมแตกตางจากหนู

ปกติควบคุม (Table 3)
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Table 3 Effect of STFE on blood chemistry of normal rats 
and diabetic rats (meanSEM., n=8)

b

Blood 

chemistry 

Groups 

Normal 

controls 

Normal 

rats+STFE   

Diabetic 

controls   

Diabetic 

rats+STFE   

BUN  18.44±0.51
a
 17.38±0.47

 a
 23.11±0.95

b
 21.69±1.20

b
 

Crea  0.85±0.03
 
 0.80±0.04 0.81±0.03 0.81±0.02 

TP  6.34±0.14
ab  

 6.59±0.08
b
 6.02±0.19

a
 6.01±0.16

a
 

Alb 3.69±0.07
b
 3.73±0.05

b
 3.41±0.11

a
 3.39±0.06

a
 

ALP  80.00±8.60
a
 76.25±7.18

a
 235.00±7.51

b
 196.63±32.9

b
 

Means with different superscripts (a, b) among treatment are sig-

nifi cantly different (p< 0.05).  
Notes : BUN= Blood urea nitrogen (mg/dl), Crea = creatinine (mg/

dl), TP = Total protein (g/dl), Alb = Albumin (g/dl) และ ALP= Alka-

line phosphatase (U/L) 

 4.  ระดับไขมันในเลือด
  TC, LDL และ TG ในหนูเบาหวานควบคุมสูง
กวา แต HDL ลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) เมื่อ
เปรยีบเทียบกบัหนูปกตคิวบคุม เมือ่ใหสารสกดั พบวา หนเูบา
หวานทีไ่ดรบัสารสกดัดอกกระดมุทองเลือ้ยม ีTC และ LDL ลด
ลงเมือ่เปรยีบเทยีบหนเูบาหวานควบคมุ อยางมนียัสาํคญัทาง
สถิติ (p<0.05) อยางไรก็ตาม HDL และ TG ในหนูเบาหวาน
ที่ไดรับสารสกัดดอกกระดุมทองเลื้อยไมแตกตางจากหนูเบา
หวานควบคุม นอกจากน้ี หนปูกติทีไ่ดรบัสารสกัดดอกกระดุม
ทองเล้ือย มี TC, LDL, HDL และ TG ไมแตกตางจากหนูปกติ
ควบคุม (Table 4)

Table 4 Effect of STFE on Lipid profi les of normal rats 
and diabetic rats (meanSEM., n=8)

Lipid 

profiles 

Groups 

Normal 

controls 

Normal 

rats+STFE   

Diabetic 

controls   

Diabetic 

rats+STFE   

TC 76.25±2.74
a
 74.25±2.13

a
 96.75±1.81

C
 85.88±1.80

b
 

LDL 55.13±2.03
a 
 54.88±1.62

a
 68.25±2.08

C
 63.38±0.57

b
 

HDL 30.13±0.69
b
 30.13±1.20

b
 25.88±0.88

a
 25.88±1.25

a
 

TG 102.38±11.28
ab 

 95.25±11.02
a
 143.00±18.17

b
 132.13±12.09

ab
 

Means with different superscripts (a, b, c) among treatment are sig-

nifi cantly different (p< 0.05). 
Notes : TC = Total cholesterol (mg/dl),

LDL = Low density lipoprotein (mg/dl),
HDL = High density lipoprotein (mg/dl), 

TG = Triglycerides (mg/dl) 

 5.  นํ้าหนักสัมพัทธของอวัยวะ
  นํา้หนกัสมัพทัธของตบั ไต หวัใจ และปอด ของ
หนูเบาหวานควบคุม ไมแตกตางจากหนูปกติควบคุม 

หนเูบาหวานทีไ่ดรบัสารสกดัดอกกระดมุทองเลือ้ย และหนปูกติ

ไดรับสารสกัดดอกกระดุมทองเลื้อย (Table 5)

Table 5 Effect of STFE on relative organ weight of normal 
rats and diabetic rats (meanSEM., n=8) 

Organs  Groups 

Normal 

controls 

Normal 

rats+STFE   

Diabetic 

controls   

Diabetic 

rats+STFE   

Liver 3.09±0.13 3.21±0.06 4.14±0.07 4.09±0.09 

Kidney 0.54±0.01 0.56±0.01 0.78±0.04 0.85±0.05 

Heart 0.31±0.01 0.34±0.01 0.39±0.02 0.40±0.02 

Lung 0.57±0.03 0.53±0.01 0.59±0.01 0.58±0.01 

Note : Organs (g)

 6.  ฤทธิ์ตานอนุมูลอิสระ
  สารสกัดสามารถยับยั้งอนุมูลอิสระ DPPH ได 
และการยับย้ังเพิ่มขึ้นตามความเขมขนของสารสกัดโดยมีคา
ความเขมของสารที่ออกฤทธิ์ยับยั้ง (Median Inhibitory 
Concentration;IC50)เทากับ 18.14±0.20 mg/ml และเม่ือ
เปรียบเทียบกับ Vitamin C (7.51±0.70 mg/ml) โดยพบวา
สารสกัดดอกกระดุมทองเลื้อยมีความสามารถในการตาน
อนุมูลอิสระไดนอยกวา Vitamin C อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
(p<0.05) (Table 6)

Table 6  Antioxidant activity of STFE.

b

Samples IC50 (mg/ml) 

STFE 18.14±0.20b 

Vitamin C 7.51±0.70a 

Means with different superscripts (a, b) among treatment are sig-
nifi cantly different (p< 0.05). 

Note : IC
50 

= Median inhibitory

concentration (mg/ml)

 
สรุปผลและวิจารณผลการทดลอง
นํ้าหนักตัว กอนทดลองหนูเบาหวานท่ีไดรับสารสกัดดอก
กระดุมทองเล้ือยมีนํ้าหนักตัวไมแตกตางจากหนูเบาหวาน

ควบคุม แตมีนํ้าหนักตัวนอยกวาหนูปกติควบคุมและหนูปกติ
ทีไ่ดรบัสารสกัดดอกกระดุมทองเล้ือยเนือ่งจากเม่ือหนเูปนเบา
หวาน มีการทํางานของรางกายผิดปกติไมสามารถนํานํ้าตาล

กลโูคสไปใชเปนพลงังานใหเกิดประโยชนได เปนตนเหตทุาํให
รางกายตองสลายไขมันและโปรตีนจากกลามเนื้อมา 

เปนพลงังานทดแทนทาํใหกลามเนือ้ฝอลบี15 สงผลใหนํา้หนกัตวั
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ลดลง และนอยกวาหนูปกติควบคุม และหนูปกติที่ไดรับสาร
สกัดดอกกระดุมทองเล้ือย จากการทดลอง สารสกัดดอก
กระดุมทองเล้ือยมีผลทําใหหนูกลุมปกติมีนํ้าหนักลดลง แต
ทาํใหมหีนูกลุมเบาหวานมีนํา้หนกัเพิม่ขึน้ ทัง้น้ี อาจเปนเพราะ
สารสกัดไปทําใหหนูกลุมปกติกินไดนอยลง แตหนูกลุมเบา
หวานกินไดมากขึ้น
 ระดบันํา้ตาลในเลอืด หนเูบาหวานท่ีไดรบัสารสกดั
ดอกกระดมุทองเลือ้ยขนาด 250 mg/kg มรีะดบันํา้ตาลกลโูคส
ในเลือดลดลงแตกตางจากหนูเบาหวานควบคุม อยางมีนัย
สําคัญทางสถิติ (p<0.05) แตไมมีผลตอการลดระดับนํ้าตาล
กลูโคสในเลือดของหนูปกติ สาเหตุที่ระดับนํ้าตาลในเลือดหนู
เบาหวานลดลง อาจจะเปนเพราะสารสกัดกระตุน ß-cell ที่
เหลืออยูใหเจริญหรือแบงตัวเพิ่ม ß-cell ซึ่งทําหนาที่สราง
อินซูลิน ทําใหระดับอินซูลินเพ่ิมขึ้นหรือสารสกัดอาจจะเพ่ิม
ประสิทธิภาพการทํางานของอินซูลิน16 หรือทําหนาที่เหมือน
กบัอนิซูลนิ คอืลาํเลยีงน้ําตาลเขาสูเซลลจงึทาํใหระดบันํา้ตาล
ในเลอืดลดลง หรอืสารสกดัอาจขดัขวางการเปลีย่นไกลโคเจน
เปนนํา้ตาล หรือขดัขวางการดดูซึมนํา้ตาลจากทางเดนิอาหาร
สอดคลองกับงานวิจัยของ Kade et al.12 ซึ่งทําการศึกษาสาร
สกัดดอกกระดุมทองเล้ือยในการลดระดับน้ําตาลกลูโคสใน
เลือดของหนู โดยมีการเหน่ียวนําหนูใหเปนเบาหวานโดยใช 
STZ ในขนาด 45 mg/kg เมื่อปอนสารสกัดดอกกระดุมทอง
เลือ้ยใหหนูปกตคิวบคมุและหนทูีถ่กูเหนีย่วนาํใหเปนเบาหวาน
ขนาด 50 mg/kg เปนเวลา 30 วัน ทุกวัน พบวา ระดับนํ้าตาล
ในเลือดของหนูเบาหวานลดลงในสัปดาหที ่5 อยางมนียัสําคญั
ทางสถิติ (p<0.05) แตไมออกฤทธ์ิลดระดับน้ําตาลกลูโคสใน

หนูปกติ 
 คาทางเคมโีลหติ จากการตรวจคาเคมีโลหติของหนู
ทดลองท่ีไดรับสารสกัดจากดอกกระดุมทองเล้ือย เพื่อศึกษา

วาสารสกัดมีผลกระทบตอการทํางานของไต และตับ หรือไม 
พบวาสารสกดัจากดอกกระดุมทองเล้ือยไมมผีลตอการทํางาน
ของไต ไดแกคา BUN และ Crea ไมแตกตางจากหนูกลุม
ควบคมุ อยางไรกต็าม BUN ของหนเูบาหวานควบคมุ สงูกวา
หนปูกติควบคุม ซึง่มคีวามเปนไปได เกดิจากการทํางานท่ีผดิ

ปกติเร้ือรังของไต17 เพราะในผูปวยเบาหวานมีความผิดปกติ
ในการทําหนาที่ของอินซูลิน ทําใหกระบวนการเมแทบอลิซึม

ของคารโบไฮเดรตผิดปกติ มีผลทําใหระดับนํ้าตาลกลูโคสใน
เลอืดสงูขึน้ จนเกนิความสามารถทีไ่ตกักเกบ็ไวได ทาํใหมกีาร
กรองนํ้าตาลกลูโคสออกทางปสสาวะ สงผลใหไตตองทํางาน

หนักเปนเวลานาน18 เมื่อพิจารณาคา Crea ซึ่งบงบอกถึงการ
ทาํงานของไต พบวา หนทูดลองทกุกลุมมีคา Crea ไมแตกตาง

กัน แสดงใหเห็นวาการทํางานของไตยังเปนปกติ อยางไร

ก็ตาม TP และ Alb ของหนูเบาหวานควบคุม ตํ่ากวาหนูปกติ
ควบคุม เนื่องจากปริมาณ TP เปนคาท่ีใชบงบอกปริมาณ
โปรตีน ถาหากความสามารถในการสรางโปรตีนลดลง จะพบ
ปริมาณ Alb ตํ่าลงเชนเดียวกัน19 แตทั้งนี้สารสกัดดอกกระดุม
ทองเล้ือยไมมผีลตอ TP และ Alb จงึไมมผีลตอการสรางโปรตีน
ในตับ เมื่อพิจารณาคา ALP เปนคาที่ใชบงบอกถึงการทํางาน
ของตับ พบวา ALP ของหนูเบาหวานควบคุม สูงกวาหนูปกติ
ควบคุม เนื่องจากคา ALP เปนเอนไซมที่พบในเนื้อเยื่อหลาย
แหงในรางกาย เชน ตบั กระดกู ลาํไสเลก็ ไต รก และเมด็เลอืด
ขาว การตรวจหาระดับ ALP ซึ่งเปนสารเคมีจากกระดูก และ
ถูกขับถายทางตับผานทางนํ้าดี ถาสารน้ีคั่งคางก็จะบอกได
วาการทํางานของตับผิดปกติ เชน มีการอุดกั้นทางเดินนํ้าดี 
หรอือาจเกดิจากการทาํงานของตบัลดลง17 จากผลการทดลอง
ครัง้นี ้หนทูีไ่ดรบัสารสกดัจากดอกกระดมุทองเลือ้ย มคีา ALP 
ลดลง แสดงใหเห็นวา สารสกัดไมสงผลกระทบตอการทํางาน
ของตับ 
 ระดบัไขมันในเลอืด เมือ่พจิารณาคา TC และ LDL 
ในหนเูบาหวานควบคุมสงูกวา หนปูกตคิวบคมุ เปนปจจัยเสีย่ง
ทีท่าํใหเกดิโรคตาง ๆ  โดยเฉพาะโรคหลอดเลอืดแขง็ตวัตีบตนั 
ซึ่งนําไปสูโรคหัวใจขาดเลือด อาจเปนเพราะการรับประทาน
อาหารที่มีไขมันสูง โดยเฉพาะไขมันจากสัตว หรือภาวะขาด
การออกกําลังกาย เมื่อพิจารณาคา TC และ LDL ในหนูเบา
หวานท่ีไดรับสารสกัดดอกกระดุมทองเล้ือยลดลงเมื่อเปรียบ
เทียบกับหนูเบาหวานควบคุม แสดงใหเห็นวาสารสกัดดอก
กระดุมทองเล้ือย มีฤทธิ์ในการลดระดับ TC และ LDL ได 
โดย LDL หรือที่รูจักกันดีในชื่อวา ไขมันตัวราย ถามี LDL ที่

มากเกนิไปจะกระตุนใหเกิดกระบวนการอกัเสบในหลอดเลอืด 
นําไปสูการสะสมของไขมันทําใหเกิดการอุดตันหลอดเลือดได 
ผลการทดลองคร้ังนี้ บงชี้ใหเห็นถึงสารสกัดดอกกระดุมทอง

เลื้อย มีประสิทธิภาพทําใหระดับไขมันลดลงอยางเห็นไดชัด 
เมือ่พจิารณาคา HDL ในหนเูบาหวานควบคุมลดลงในหนูปกติ
ควบคุม โดยไขมันตัวดี หรือ HDL มีหนาที่ทําความสะอาด
หลอดเลือดจากการสะสมของโคเลสเตอรอลท่ีมากเกินไป จึง
ชวยปกปองหลอดเลือดจากกระบวนการอักเสบและการอุดตัน 

ดังนั้น หากมี HDL ในเลือดนอยกวาคาปกติจึงจะถือวาผิด
ปกติ20 เมือ่พจิารณาคา TG ในหนเูบาหวานควบคมุสงูกวาหนู
ปกตคิวบคมุ แสดงใหเหน็วา TG เปนไขมนัชนดิหนึง่ทีม่คีวาม
สัมพันธกับการเกิดภาวะโรคหลอดเลือดหัวใจได TG นี้ จะถูก
ขนสงโดย very low density lipoprotein (VLDL) จากตับไป

ในเลอืดเพือ่ใหพลงังานแกกลามเนือ้ แตสวนใหญหากรายกาย
ยังไมตองการใชพลังงาน VLDL จะสงไปสูเน้ือเย่ือไขมัน 
(adipose tissue) เกบ็ไวเปนพลงังานใหกบัรางกายตอไป หาก
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รางกายไดรับจากอาหารทุกชนิดปริมาณมาก เชน อาหารไข
มัน แปง และแอลกอฮอลมากเกินความจําเปนของรางกาย ก็
จะมี TG หรือไขมันไปเก็บที่เนื้อเยื่อไขมันปริมาณมาก ซึ่งมา
พรอมกับโรคอื่นๆ ตามมา เชน โรคอวน โรคเบาหวาน ความ
ดันโลหิตสูง เน่ืองจากอาหารที่รับประทานและพฤติกรรมท่ีไม
เหมาะสมตางๆ จึงนําไปสูโรคหลอดเลือดหัวใจตามมา 
นอกจากนี้ อยางไรก็ตาม HDL และ TG ในหนูเบาหวานที่ได
รบัสารสกดัดอกกระดมุทองเลือ้ยไมแตกตางจากหนูเบาหวาน
ควบคุม แสดงใหเห็นวาสารสกัดดอกกระดุมทองเล้ือยไมมีผล
ตอการลดระดับไขมันในเลือดหนูกลุมเบาหวาน นอกจากนี ้หนู
ปกติที่ไดรับสารสกัดดอกกระดุมทองเล้ือย มี TC, LDL, HDL 
และ TG ไมแตกตางจากหนูปกติควบคุม แสดงใหเห็นวาสาร
สกดัดอกกระดุมทองเล้ือยไมมผีลตอการลดระดบัไขมนัในเลอืด
หนูกลุมปกติเชนกัน
 นํ้าหนักสัมพัทธของอวัยวะ นํ้าหนักสัมพัทธของ
ตับ ไต หัวใจ และปอด ของหนูเบาหวานควบคุม ไมแตกตาง
จากหนูปกตคิวบคมุ หนูเบาหวานท่ีไดรบัสารสกดัดอกกระดมุ
ทองเลื้อย และหนูปกติไดรับสารสกัดดอกกระดุมทองเลื้อย 
แสดงใหเห็นวาสารสกัดดอกกระดุมทองเล้ือยไมมีผลตอนํ้า
หนักสัมพัทธของตับ ไต หัวใจ และปอด
 ฤทธิ์ตานอนุมูลอิสระ สารสกัดดอกกระดุมทอง
เล้ือยมฤีทธิต์านอนุมลูอสิระ โดยมีคา IC

50
 เทากบั 18.14±0.20 

mg/ml เมือ่เปรยีบเทยีบกบั Vitamin C ทีใ่ชเปนสารละลายสาร
มาตรฐาน ซึง่มคีา IC

50 
เทากบั 7.51±0.70 mg/ml แสดงใหเหน็

วา สารสกัดดอกกระดุมทองเล้ือยมีฤทธ์ิตานอนุมูลอิสระนอย
กวา Vitamin C 

สรุปผล
 สารสกัดดอกกระดุมทองเล้ือยมีฤทธ์ิลดระดับนํา้ตาล

และไขมันในเลือดของหนูเบาหวานได แตไมมีผลในหนูปกติ 
สามารถลดนํ้าหนักตัวในหนูปกติ แตเพ่ิมน้ําหนักตัวหนูเบา
หวานได ลด TC และ LDL ในหนูเบาหวานได และสารสกัด
ดอกกระดุมทองเล้ือยสามารถตานอนุมูลอิสระได แมจะนอย
กวา Vitamin C
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