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ส่วนท่ี 2 บทคัดย่อ 
 
 การผา่ตดัฝังรากเทียมบริเวณกระดกูเบ้าฟันของกระดกูขากรรไกรเป็นท่ีนิยม เน่ืองจากมี

ลกัษณะการใช้งานภายหลงัการผา่ตดัใกล้เคียงธรรมชาติมากท่ีสดุ  อยา่งไรก็ตามวิธีดงักลา่วมี

ข้อจํากดัในเชิงปริมาณและคณุภาพของกระดกูเบ้าฟัน อนัหมายถึงอาจเกิดการสลายตวัของ

กระดกูขากรรไกรและมีการสลายตวัมากในปีแรกภายหลงัการถอนฟัน  การปลกูถ่ายกระดกูโดยใช้

เนือ้เย่ือกระดกูของผู้ ป่วยเองเข้ามามีบทบาทในการผา่ตดัฝังรากเทียมบริเวณกระดกูเบ้าฟันของ

กระดกูขากรรไกรแตวิ่ธีดงักล่าวต้องมีการผา่ตดัหลายครัง้ ซึง่อาจก่อให้เกิดผลข้างเคียงภายหลงั

การผา่ตดั ผู้ วิจยัจงึต้องการพฒันาวสัดอุดุปิดความวิการของกระดกูเบ้าฟันภายหลงัการถอนฟัน

เพ่ือลดการละลายตวัของกระดกูเบ้าฟัน หากประสบความสําเร็จจะเป็นประโยชน์ตอ่วงการทนัต

แพทย์อย่างมาก ดงันัน้ผู้ ทําการวิจยัจงึพฒันาโครงเลีย้งเซลล์กระดกูเบ้าฟัน จากสารสกดัโปรตีน

จากผิวหนงั เน่ืองจากมีองค์ประกอบท่ีเป็นคอลลาเจนชนิดท่ีหนึง่เชน่เดียวกบัเนือ้เย่ือกระดกูโดยทํา

การทดสอบในสตัว์ทดลองโดยท่ีผู้ ทําการวิจยัได้เลือกท่ีจะใช้  Cranial Defect  ขนาดเส้นผา่นศนูย์  

5 มิลลิเมตรของหนวิูสต้าร์เป็นModel เน่ืองจากเป็น Craniofacial bone เชน่เดียวกบักระดกูเบ้า

ฟันและแม้วา่กระดกูจะเป็นอวยัวะท่ีมีกระบวนการสร้างซ่อมแซมได้เอง  self regeneration organ 

แต ่Cranial Defect  ขนาดเส้นผา่ศนูย์  5 มิลลิเมตรถือเป็น  critical defect site ท่ีกระดกูไม่

สามารถหายเองได้ตามธรรมชาต ิมาฝังด้วยโครงเลีย้งเซลล์ท่ีขึน้รูปจาก สารสกดัจากผิวหนงั 
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เปรียบเทียบกบั กลุม่ท่ีขึน้รูปจากสารสกดัจากผิวหนงัท่ีผสมผงกระดกู โดยผู้ ทําการวิจยัยงัได้ทํา

การทดลองฝังชิน้งานท่ีขึน้รูปจาก bovine collagen type I และวสัดมีุขายในท้องตลาดได้แก่ 

CollaPlug®อีกด้วย หลงัจากรอ 12 สปัดาห์ ผู้ ทําการวิจยัได้ทําการเก็บตวัอยา่งชิน้งานนํามา

วิเคราะห์ทางภาพถ่ายรังสีด้วย digital x-ray และ Dental CT ผลการศกึษาแสดงให้เห็นวา่มี การ

สะสมของแคลเซียมภายในรอยวิการของกะโหลกศีรษะหน ูบริเวณท่ีทําการศกึษาเฉพาะในกลุม่ท่ี

ทําการฝังชิน้งานท่ีเตรียมขึน้จาก สารสกดัจากผิวหนงัมนษุย์ และไมพ่บการสะสมของแคลเซียม

ภายในรอยวิการของกะโหลกศีรษะหน ูในกลุม่ CollaPlug® ,  collagen type 1 และ sham 

group โดยเม่ือเปรียบเทียบความแตกตา่งของการเกิดการสะสมของแคลเซียมท่ีบริเวณกะโหลก

ศีรษะหนท่ีูทัง้ท่ีบริเวณขอบแผล และกลางแผลของกลุม่สารสกดัจากผิวหนงัเม่ือเปรียบเทียบ กบั

กลุม่ Bovine collagen type I , Bovine collagen type I ผสม bone powder, และ Blank พบวา่

มีความแตกตา่งอย่างมีนยัสําคญัท่ีระดบัความเช่ือมัน่ p<0.05 ทัง้สิน้ยกเว้นในกลุม่ CollaPlug®   

และBovine collagen type I ท่ีเม่ือเปรียบเทียบความแตกตา่งของการเกิดการสะสมของแคลเซียม

ท่ีบริเวณกะโหลกศีรษะหนท่ีูบริเวณขอบแผล พบวา่ไมมี่ความแตกตา่งอยา่งมีนยัสําคญัท่ีระดบั

ความเช่ือมัน่ 95%   ในขณะท่ีสารสกดัจากผิวหนงัท่ีผสมผงกระดกูกลบัพบการสะสมของ

แคลเซียมท่ีบริเวณกะโหลกศีรษะหนท่ีูบริเวณขอบแผลเพียงสองชิน้งานและการสะสมของ

แคลเซียมทีบริเวณกะโหลกศีรษะหนท่ีูบริเวณกลางแผลเพียงหนึง่ชิน้งาน แตเ่ม่ือเปรียบเทียบความ

แตกตา่งของการเกิดการสะสมของแคลเซียมท่ีบริเวณกะโหลกศีรษะหนท่ีูทัง้ท่ีบริเวณขอบแผล 

และกลางแผลของกลุม่สารสกดัจากผิวหนงัเทียบกบักลุม่สารสกดัจากผิวหนงัท่ีผสมผงกระดกู

พบวา่ไมมี่ความแตกตา่งอย่างมีนยัสําคญัท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 95%ท่ีบริเวณขอบแผล( p=0.429 ) 

และ ท่ีบริเวณกลางแผล( p=0.143 ) นอกจากนัน้นําชิน้งานไปวิเคราะห์ผลทางจลุกายวิภาค

ศาสตร์พบวา่ มีการสร้างกระดกูใหมช่ดัเจนภายในรอยวิการของกะโหลกศีรษะหน ูบริเวณท่ี

ทําการศกึษาเฉพาะในกลุม่ท่ีทําการฝังชิน้งานท่ีเตรียมขึน้จาก สารสกดัจากผิวหนงัมนษุย์ โดย

พบวา่การสร้างกระดกูใหม่ดีท่ีสดุในกลุม่ สารสกดัจากผิวหนงัมนษุย์ และรองลงมาคือ สารสกดั

จากผิวหนงัมนษุย์ผสมผงกระดกูและไมพ่บการสร้างกระดกูใหมใ่นกลุม่อ่ืน ๆ ท่ีเหลือพบวา่การเกิด

เนือ้เย่ือกระดกูใหมท่ี่บริเวณแผลกะโหลกหนขูองกลุม่ท่ีฝังชิน้งานท่ีทําจากสารสกดัจากผิวหนงัมี

ความแตกตา่งอยา่งมีนยัสําคญักบักลุม่ Bovine collagen type I, Bovine collagen type I + 

bone powder , CollaPlug®   และ กลุม่ท่ีไมไ่ด้ใสช่ิน้งาน ( Blank ) ท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 95% ( 

p=0-029 ) อยา่งไรก็ตามเม่ือนํามาเปรียบเทียบกบักลุม่สารสกดัผิวหนงัผสมผงกระดกู กลบัพบวา่

ไมมี่ความแตกตา่งอยา่งมีนยัสําคญัท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 95% ( p=0.143 )  แสดงให้เห็นวา่กระดกู

ท่ีเตมิลงไป ไมมี่ผลท่ีดีกวา่ กลุม่ท่ีฝังชิน้งานท่ีขึน้รูปจากสารสกดัจากผิวหนงัอยา่งเดียวซึง่สามารถ

เหน่ียวนําการสร้างกระดกูใหมไ่ด้ อย่างไรก็ตาม แม้วา่โครงเลีย้งเซลล์ท่ีขึน้รูปจากสารสกดัจาก
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ผิวหนงั มีศกัยภาพชดัเจนในการเหน่ียวนําการกระดกูใหมไ่ด้ชดัเจนเม่ือเปรียบเทียบกบักลุม่อ่ืน ๆ 

แตย่งัไมม่ากพอท่ีจะเหน่ียวนําการสร้างกระดกูใหมเ่พ่ือซอ่มแซมรูโหวโ่ดยสมบรูณ์ ผู้ ทําการวิจยัจงึ

มีข้อเสนอแนะให้มีการวิจยั และทําการศกึษาเพิ่มเตมิ โดยผสมสารกระตุ้นการเจริญเติบโตของ

กระดกู (BMP) กบั h-Dermal matrix และเปรียบเทียบการเกิด ectopic bone formation กบั 

DBM ( Demineralized bone matrix )    และทําการศกึษาการเปรียบเทียบกระบวนการสร้าง

กระดกู จากสารสกดัจากผิวหนงัมนษุย์ท่ีมีการเพาะเลีย้ง MSC ( mesenchymal stem cell )ใน 

scaffold และเหน่ียวนําให้เป็นเซลล์กระดกูก่อน แล้วจงึนําไปฝังในสตัว์ทดลอง เทียบกบั กลุม่ท่ีทํา

การฝังชิน้งานท่ีเตรียมขึน้จาก สารสกดัจากผิวหนงัมนษุย์ไมมี่  MSCโดยท่ีสามารถขยายประโยชน์

การใช้งานได้ในทางการแพทย์อ่ืนได้ อาทิ  ศลัยกรรมกระดกูและข้อ ศลัยกรรมตกแตง่ ศลัยกรรม

ชอ่งปากและใบหน้า 
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Abstract 

            Dental implant after tooth extraction is increasing popular today. Limitation of 

dental implant is depending on amount and quality of alveolar bone which is old tooth 

socket bony base of dental implant. Gold standard for reconstruction of tooth socket is 

autologous bone graft augmentation which cause donor site defect.  Alternative 

reconstruction technique is bovine collagen type 1 sponge, bovine demineralized bone 

matrix which are not as good as gold standard technique. This study would like to 

develop novel scaffold which is made from human dermal matrix / human bone powder.   

h- Dermal matrix is mainly composed of collagen type 1  and well-known in many clinical 

application. Our study was focus on osteogenic induction potential of human dermal 

matrix scaffold compare to bovine collagen type 1(sigma) sponge, CollaPlug® 

(commercialized bovine collagen type 1 sponge) and sham group. 5 mm. Circular 

cranial defects in 4 weeks- female Wistar was developed then augmented with each 

type of scaffolds for 3 months. Animal were then sacrificed, digial dental x-ray, dental 

CT scan, and histological (H&E) study were investigated. The result show that there 

were partial calcification which histological demonstrated island of new bone formation 

in h- dermal matrix scaffold.  There were no new bone formation in animals which were 

augmented cranial defect with collagen type 1 (sigma), CollaPlug®, and sham(blank) 

group. However, the new bone formation were partial formation, further study should be 

done more by modification with bone morphogenetic proteins(BMP) or mesenchymal 

stem cell. Our study could not demonstrate  benefit of mixed h-bone powder. Collagen 

type 1 scaffold is widely accepted in bone tissue engineering. This study has shown 

better potential of scaffold from allogenic dermal matrix than collagen type 1 scaffold. H-

Dermal scaffold is also have potential application in bone reconstruction in orthopedists 

and plastic & reconstructive surgery. 

Objective: This study aimed to study the properties of the human dermal-extracted 

solution mixed with bone powder shaped into scaffold on the healing of rat’s calvarial 

bone defects which are determined by radiopaque area in computed tomography (CT 

scan) and new bone formation in histological study. 

Materials and methods:  Dermal-extracted solution, dermal-extracted solution mixed with 

bone powder, bovine collagen type I, and bovine collagen type I mixed with bone 



ฌ 

 

powder were structured into scaffolds and embedded into 24 female, aged between 12-

14 weeks, wistar rats’ calvarial bone defects. The rats were divided into 6 groups which 

were dermal-extracted solution, dermal-extracted solution mixed with bone powder, 

bovine collagen type I, bovine collagen type I mixed with bone powder commercial 

collagen product (CollaPlug®) and sham group. The rats were sacrificed 12 weeks after 

embedded. The calvarial bone defects were cut and examined with CT scan and 

Histological study 

Results: CT scans showed no statistically differences in both periphery and center of 

bone defects between dermal-extracted solution and dermal-extracted solution with 

bone powder (peripheral  p=0.429, central p=0.143.) However, from histological study, 

the bone formation of dermal-extracted solution group was significantly more than the 

other groups except the dermal-extracted solution mixed with bone powder. The bone 

formation of dermal-extracted solution group was not statistically different from the 

dermal-extracted solution mixed with bone powder group. No complete bone bridge 

was found in any defects. 

Conclusion: Scaffolds from dermal-extracted solution and dermal-extracted solution 

mixed with bone powder both have osteoinductive property. However, bone powder did 

not improve the property of scaffolds. 

 


