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At present, oral health problems such as dental caries and periodontitis remain significant 
occurrences that affect the quality of life of populations across all age groups. Despite the 
widespread use of synthetic antimicrobial agents in dentistry, their side effects and the disruption of 
the normal flora balance have led to an interest in studying medicinal plants as new alternatives. 
This research, therefore, focuses on Piper retrofractum Vahl, a medicinal plant with therapeutic 
properties, particularly its leaves, which still have limited studies on their biological activities. The 
study analyzed phytochemical content, antioxidant activity, and the ability to inhibit the normal 
flora bacterium, Streptococcus salivarius. The results showed that the Long Pepper leaf extract 
contained a total phenolic content of 17.667±5.462 mgGAE/gDW and a total flavonoid content of 
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51.401±2.128 mgQE/gDW. It exhibited moderate antioxidant activity, with DPPH and ABTS scavenging 
percentages of 26.248±0.659 and 34.615±2.359, respectively. For the antibacterial activity test against 
the oral normal flora Streptococcus salivarius using the disc diffusion method, it was found that the 
extract had limited inhibitory activity, with an average inhibition zone diameter of 0.5 mm. The 
research findings suggest that Long Pepper leaf extract has the potential to be developed as an 
ingredient in oral care products due to its high flavonoid content and antimicrobial activity that does 
not excessively disrupt the balance of oral normal flora, which is beneficial for the sustainable 
maintenance of the oral ecosystem.  

Keywords: Piper retrofractum Vahl, Antioxidants, Streptococcus salivarius, Oral health 

บทคัดย่อ 

ปัจจุบันปัญหาโรคในช่องปาก เช่น โรคฟันผุและโรคปริทันต์อักเสบ ยังคงเป็นอุบัติการณ์ส าคัญที่ส่งผลกระทบต่อ
คุณภาพชีวิตของประชากรในทุกช่วงวัย แม้จะมีสารต้านจุลชีพสังเคราะห์ที่ใช้ในทางทันตกรรมอย่างแพร่หลาย แต่
ผลข้างเคียงและการท าลายสมดุลของจุลินทรีย์ประจ าถิ่น (Normal Flora) น าไปสู่ความสนใจในการศึกษาพืชสมุนไพร
เพื่อเป็นทางเลือกใหม่ งานวิจัยน้ีจึงมุ่งเน้นศึกษาดีปลี (Piper retrofractum Vahl) ซ่ึงเป็นพืชสมุนไพรที่มีสรรพคุณ
ทางยา โดยเฉพาะในส่วนใบ ที่ยังมีการศึกษาฤทธิ์ทางชีวภาพอย่างจ ากัด โดยวิเคราะห์ปริมาณสารพฤกษเคมี ฤทธิ์ต้าน
อนุมูลอิสระ และความสามารถในการยับย้ังแบคทีเรียประจ าถิ่นอย่าง Streptococcus salivarius ผลการศึกษาพบว่า 
สารสกัดใบดีปลีมีปริมาณฟีนอลิกรวม คือ17.667±5.462 mgGAE/gDW และปริมาณฟลาโวนอยด์รวม คือ 
51.401±2.128 mgQE/gDW และมีฤทธิ์การต้านอนุมูลอิสระในระดับปานกลาง โดยมีค่าร้อยละการต้านอนุมูลอิสระ 
DPPH และ ABTS คือ 26.248±0.659 และ 34.615±2.359 ตามล าดับ ส าหรับการทดสอบฤทธิ์ต้านแบคทีเรียประจ า
ถิ่นในช่องปาก Streptococcus salivarius ด้วยวิธี disc diffusion พบว่าสารสกัดมีฤทธิ์ในการยับย้ังจ ากัด โดยมี
ขนาดเส้นผ่านศูนย์กลางบริเวณยับย้ังเฉลี่ย 0.5 มิลลิเมตร ผลการวิจัยชี้ให้เห็นว่าสารสกัดจากใบดีปลีมีศักยภาพในการ
พัฒนาเป็นส่วนประกอบในผลิตภัณฑ์ดูแลช่องปาก เน่ืองจากมีสารส าคัญกลุ่มฟลาโวนอยด์สูงและมีฤทธิ์ต้านจุลชีพที่ไม่
ท าลายสมดุลของเชื้อประจ าถิ่นในช่องปากมากเกินไป ซ่ึงเป็นประโยชน์ต่อการรักษาสมดุลของระบบนิเวศในช่องปาก 

ค ำส ำคัญ: ใบดีปล,ี สารต้านอนุมูลอิสระ, Streptococcus salivarius, สุขภาพช่องปาก 

1. บทน ำ 
สุขภาพช่องปากเป็นองค์ประกอบส าคัญของคุณภาพชีวิต (Oral 
Health- related Quality of Life)  ที่ ส่ งผลกระทบโดยตรงต่อทั้ ง
สุขภาพกาย จิตใจ และการเข้าสังคม [1] อย่างไรก็ตาม สถานการณ์
สุขภาพช่องปากในประเทศไทยปัจจุบันยังคงเป็นประเด็นที่น่ากังวล 
จากรายงานการประชุมวิชาการทันตสาธารณสุขแห่งชาติ คร้ังที่ 9 
(พ .ศ .  2566)  พบว่ า เด็ กช่ ว งอา ยุ  3-5 ปี  กว่ า ร้อยละ 75.6 มี
ประสบการณ์ฟันน้ านมผุ ในขณะที่กลุ่มวัยท างานอายุ 35-44 ปี มี
ปัญหาภาวะปริทันต์ที่พบการอักเสบของเหงือกร้อยละ 51.0 และใน
กลุ่มผู้สูงอายุ 60-70 ปี พบผู้ที่มีฟันผุที่ยังไม่ได้รับการรักษาสูงถึงร้อย
ละ 52.6 รวมถึงภาวะปริทันต์อักเสบรุนแรงร้อยละ 12.2 [1-3] 

ช่ อ งปากประกอบด้ ว ย ระบบ นิ เ ว ศที่ มี ค ว าม ซับ ซ้อน  ( Oral 
Microbiome) ซ่ึงเป็นแหล่งที่อยู่ของจุลินทรีย์หลากหลายชนิด ใน
สภาวะสมดุลจุลินทรีย์เหล่าน้ีจะช่วยรักษาภาวะปกติในช่องปาก แต่
หากเกิดความไม่สมดุลจากการเพิ่มจ านวนของแบคทีเรียบางชนิดมาก
เกินไป จะน าไปสู่ปัญหาโรคฟันผุ โรคเหงือกอักเสบ และโรคปริทันต์

อักเสบ นอกจากน้ีแบคทีเรียบางชนิดยังส่งผลให้เกิดภาวะกลิ่นปากอีก
ด้วย [4] โดยเฉพาะอย่างย่ิงแบคทีเรียสายพันธุ์  Streptococcus 
mutans ซ่ึงเป็นตัวการส าคัญในการก่อตัวของคราบจุลินทรีย์และกรด
ที่ท าลายเคลือบฟัน [5] 

จากการศึกษาคุณสมบัติของสารสกัดจากธรรมชาติและสมุนไพรไทย 
พบว่ามีพืชหลายชนิดที่มีฤทธิ์ในการยับย้ังเชื้อก่อโรคและบรรเทาการ
อักเสบในช่องปากได้อย่างมีประสิทธิภาพ เช่น ฝร่ัง [4] ว่านหางจระเข้ 
[6] ใบบัวบก [7] และ ฟ้าทะลายโจร [8] ที่มีคุณสมบัติในการต้านเชื้อ
แบคทีเรีย นอกจากน้ียังมี ข่อย [9] ชุมเห็ดเทศ [10] กระชาย [11] 
ม ะ ข า ม ป้ อ ม  [ 12]  แ ล ะ  ยู ค า ลิ ป ตั ส  ที่ ส า ม า ร ถ ยั บ ย้ั ง เ ชื้ อ 
Streptococcus mutans ที่ท าให้เกิดโรคฟันผุได้ [12] ส าหรับการลด
อาการอักเสบของเหงือกและเน้ือเย่ือ พบว่าสารสกัดจาก ผักคราดหัว
แหวน [13] ตะไคร้ และข่อย [14] มีฤทธิ์โดดเด่นในการต้านการอักเสบ
ที่เป็นสาเหตุของโรคปริทันต์ รวมถึงการค้นพบใหม่เกี่ยวกับ มะกอกป่า 
ที่มีศักยภาพในการยับย้ังการเจริญเติบโตของแบคทีเรียก่อโรคในช่อง
ปากเช่นกัน 
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นอกเหนือจากสมุนไพรข้างต้นที่กล่าวมา ดีปลี (Piper chaba Hunter 
หรือ Piper retrofractum Vahl) และพืชในตระกูลใกล้เคียงอย่าง 
ชะพลู (Piper sarmentosum) เป็นพืชสมุนไพรที่น่าสนใจและมีการ
น ามาศึกษาวิจัยอย่างกว้างขวางในระยะหลัง โดยเฉพาะส่วนของ ใบ
ดีปลี ซ่ึงพบว่ามีสารประกอบทุติยภูมิในกลุ่มอัลคาลอยด์ (Alkaloids) 
เช่น ไพเพอรีน (Piperine) และสารกลุ่มฟลาโวนอยด์ (Flavonoids) ที่
มีฤทธิ์ทางชีวภาพที่โดดเด่น [15] 

สารสกัดจากใบดีปลีมีกลไกส าคัญในการยับย้ังการเจริญเติบโตของ
แบคทีเรียกลุ่มแกรมบวกและแกรมลบ โดยเฉพาะการออกฤทธิ์ต่อเชื้อ 
Streptococcus mutans ซ่ึงเป็นสาเหตุหลักของโรคฟันผุ และเชื้อใน
กลุ่มที่ก่อให้เกิดโรคปริทันต์ [16] นอกจากฤทธิ์ในการต้านจุลชีพแล้ว 
สารสกัดจากใบดีปลียังมีคุณสมบัติในการต้านการอักเสบ (Anti-
inflammatory)  โ ด ยส าม า รถ ยั บ ย้ั ง ก า รห ลั่ ง ส า รสื่ อ อั ก เ ส บ 
(Inflammatory cytokines) ซ่ึงช่วยลดความรุนแรงของสภาวะเหงือก
อักเสบได้ดี [17] 

ด้วยเหตุน้ี การพัฒนาสารสกัดจากใบดีปลีเพื่อใช้เป็นส่วนประกอบใน
ผลิตภัณฑ์ดูแลช่องปาก เช่น น้ ายาบ้วนปากหรือยาสีฟัน จึงเป็น
แนวทางที่น่าสนใจในการน าภูมิปัญญาไทยมาประยุกต์ใช้เพื่อลดปัญหา
ทางทันตสาธารณสุขอย่างย่ังยืน แทนการพึ่งพาสารเคมีสังเคราะห์
เพียงอย่างเดียว [18] 

2. วิธีการด าเนินงานวิจัย 
2.1 การสกัดสารส าคัญจากใบดีปลี [19] 

คัดเลือกใบดีปลีสด น ามาล้างท าความสะอาดด้วยน้ ากลั่นเพื่อขจัดสิ่ง
ปนเป้ือน จากน้ันน าไปผึ่งลมให้แห้งในที่ ร่ม แล้วจึงน าเข้าตู้อบที่
อุณหภูมิ 50 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 48–72 ชั่วโมง จนใบดีปลีแห้ง
สนิท จากน้ันน าไปบดด้วยเคร่ืองบดไฟฟ้าจนมีลักษณะเป็นผงละเอียด 
น าผงใบดีปลี 10 กรัม ไปแช่ในสารละลายเอทานอลความเข้มข้นร้อย
ละ 95 ปริมาณ 100 มิลลิลิตร เป็นเวลา 7 วัน โดยมีการกวนผสมเป็น
ระยะ หลังจากน้ันกรองแยกส่วนสารละลายด้วยกระดาษกรองเบอร์ 1 
น าสารละลายที่ ได้ไประเหยตัวท าละลายออกด้วยเคร่ืองระเหย
สุญญากาศแบบหมุน (Rotary Evaporator) จนได้สารสกัดหยาบใบ
ดีปลีที่มีความเข้มข้น เพื่อน าไปใช้ในการวิเคราะห์ต่อไป 

2.2 การหาปริมาณฟีนอลิกรวม [20] 

การหาปริมาณฟีนอลิกรวมโดยวิธี folin-ciocalteu colorimetric โดย
เตรียมสารสารละลายกรดแกลลิก (gallic acid) เป็นสารละลาย

มาตรฐาน ที่ความเข้มข้น 0.008 - 1.000 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร และ
สารละลายสารสกัดใบดีปลี 1 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร โดยใช้เอทานอล
ร้อยละ 95 เป็นตัวท าละลาย เติมสารละลายกรดแกลลิกและ
สารละลายสารสกัดใบดีปลี 10 ไมโครลิตร ลงในไมโครเพลต 96 หลุม 
เติมสารละลาย Folin-Ciocalteu reagent ร้อยละ 10 ปริมาตร 10 
ไมโครลิตร ผสมให้เข้ากัน แล้วเติมสารละลายโซเดียมคาร์บอเนต 
(Na2CO3) ร้อยละ 10 ปริมาตร 40 ไมโครลิตร ผสมให้เข้ากัน บ่มไว้ 30 
นาที ในที่มืดที่อุณหภูมิห้อง น าไปวัดการดูดกลืนแสงที่ความยาวคลื่น 
730 นาโนเมตร โดยใช้เคร่ืองไมโครเพลตรีดเดอร์ จากน้ันน าไปหา
ปริมาณฟีนอลิกรวมของสารสกัดใบดีปลีโดยใช้กราฟมาตรฐานของ
สารละลายกรดแกลลิก 

2.3 การหาปริมาณฟลาโวนอยด์รวม [21] 

การหาปริมาณฟลาโวนอยด์รวมโดยวิธี  aluminium chloride 
colorimetric โดยเตรียมสารละลายเควอซิทิน (quercetin) ที่ความ
เข้มข้น 0.008 - 1.000 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร ใช้เป็นสารละลาย
มาตรฐาน และสารละลายสารสกัดใบดีปลีความเข้มข้น 1 มิลลิกรัมต่อ
มิลลิลิตร โดยใช้เอทานอลร้อยละ 95 เป็นตัวท าละลาย เติมสารละลาย
มาตรฐานเควอซิทินและสารละลายสารสกัดใบดีปลี ปริมาตร 20 
ไมโครลิตร ลงในไมโครเพลต 96 หลุม เติมสารละลายโซเดียมไนไตรท์ 
(NaNO2) ร้อยละ 10 ปริมาตร 20 ไมโครลิตร ผสมให้เข้ากัน ตั้งไว้ที่
อุณหภูมิห้อง 5 นาที แล้วเติมสารละลายอะลูมิเนียมคลอไรด์ (AlCl3) 
ร้อยละ 10 ปริมาตร 20 ไมโครลิตร ตั้งไว้ที่อุณหภูมิห้อง 6 นาที เติม
สารละลายโซเดียมไฮดรอกไซด์ (NaOH) 1 โมลาร์ ปริมาตร 100 
ไมโครลิตร น าไปวัดการดูดกลืนแสงที่ความยาวคลื่น 510 นาโนเมตร 
โดยใช้เคร่ืองไมโครเพลตรีดเดอร์ ค านวณหาค่าปริมาณฟลาโวนอยด์
รวมของสารสกัดใบดีปลีโดยใช้กราฟมาตรฐานของสารละลายเควอซิ
ทิน 

2.4 การทดสอบฤทธ์ิการต้านอนุมูลอิสระโดยวิธี DPPH [22] 

การทดสอบฤทธิ์การต้านอนุมูลอิสระโดยวิธี DPPH เตรียมสารละลาย
กรดแอสคอร์บิก (ascorbic acid) ในน้ ากลั่น ความเข้มข้น 1.000 
มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร และสารละลายสารสกัดใบดีปลีความเข้มข้น 
1.000 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร ในเอทานอลร้อยละ 95 เติมสารละลาย
กรดแอสคอร์บิกและสารละลายสารสกัดใบดีปลี  ปริมาตร 20 
ไมโครลิตร ใส่ลงในไมโครเพลต 96 หลุม เติมสารสารละลาย DPPH 
(2,2-diphenyl-1-picrylhydrazyl) 0.05 มิลลิโมลาร์ ปริมาตร 200 
ไมโครลิตร ผสมให้เข้ากัน บ่มไว้ 30 นาที ในที่มืดที่อุณหภูมิห้อง และ
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น าไปวัดการดูดกลืนแสงที่ความยาวคลื่น 517 นาโนเมตร โดยใช้เคร่ือง
ไมโครเพลตรีดเดอร์ จากน้ันน าค่าการดูดกลืนแสงที่ได้ค านวณค่าร้อย
ละการต้านอนุมูลอิสระ จากสูตร 

scavenging effects (%) = 
(ADPPH - ASample)

ADPPH
  x  100 

เมื่อ ADPPH คือ ค่าการดูดกลืนแสงของสารสารละลาย DPPH 
      ASample คือ ค่าการดูดกลืนแสงของสารสารละลาย 

DPPH และสารสกัดใบดีปลีหรือสารมาตรฐาน 

2.5 การทดสอบฤทธ์ิการต้านอนุมูลอิสระโดยวิธี ABTS [23] 

การทดสอบฤทธิ์การต้านอนุมูลอิสระโดยวิธี ABTS เตรียมสารละลาย 
ABTS radical โ ด ย ใ ช้ ส า ร ล ะ ล า ย  ABTS ( 2,2'- azino- bis( 3-
ethylbenzothiazoline-6-sulfonic acid)) 7 มิลลิโมลาร์ ปริมาตร 
10 มิลลิลิตร ผสมกับสารละลายโพแทสเซียมเปอร์ซัลเฟต (K2S2O8) 
140 มิลลิโมลาร์ ปริมาตร 176 ไมโครลิตร เก็บไว้ในที่มืด 12-16 ชั่วโมง 
ที่อุณหภูมิห้อง แล้วเตรียมสารละลายมาตรฐานโทรลอกซ์ (trolox) 
ความเข้มข้น 1.000 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร และสารละลายสารสกัดใบ
ดีปลี  1.000 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตรในเอทานอลร้อยละ 95 เติม
สารละลายมาตรฐานโทรลอกซ์และสารละลายสารสกัดใบดีปลี 
ปริมาตร 50 ไมโครลิตร ใส่ลงในไมโครเพลต 96 หลุม แล้วเติม
สารละลาย ABTS radical ป ริมาตร  150 ไม โครลิ ตร  ตั้ ง ไ ว้ที่
อุณหภูมิห้อง 6 นาที แล้วน าไปวัดการดูดกลืนแสงที่ความยาวคลื่น 
734 นาโนเมตร โดยใช้เคร่ืองไมโครเพลตรีดเดอร์ จากน้ันน าค่าการ
ดูดกลืนแสงที่ได้ค านวณค่าร้อยละการต้านอนุมูลอิสระ จากสูตร 

scavenging effects (%) = 
(AABTS - ASample)

AABTS
  x  100 

เมื่อ AABTS คือ ค่าการดูดกลืนแสงของสารสารละลาย ABTS 
radical 
      ASample คือ ค่าการดูดกลืนแสงของสารสารละลาย ABTS radical 
และสารสกัดใบดีปลีหรือสารมาตรฐาน 

2.6 การทดสอบฤทธ์ิต้านเชื้อ Streptococcus salivarius [24] 

การทดสอบฤทธิ์ต้านเชื้อ Streptococcus salivarius โดยวิธี disc 
diffusion assay โดยน าส าลีที่ ปราศจากเชื้ อชุบ เชื้ อแบคที เ รีย 
Streptococcus salivarius แล้วน าไปเขี่ยบนอาหารแข็ง Mueller-
Hinton agar (MHA) ที่เตรียมไว้ วางแผ่น paper disc ขนาดเส้นผ่าน
ศูนย์กลาง 6 มิลลิเมตร ลงบนจานอาหารเลี้ยงเชื้อ จากน้ันหยดสาร
สกัดใบดีปลีและยา Chlorhexidine ความเข้มข้น 20 มิลลิกรัมต่อ

มิลลิลิตร ต าแหน่งละ 10 ไมโครลิตร จากน้ันน าไปบ่มเลี้ยงเชื้อที่
อุณหภูมิ 35 - 37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 24 ชั่วโมง แล้วน ามาวัด
ขนาดเส้นผ่านศูนย์กลางของบริเวณยับย้ัง (inhibition zone) หรือวง
ใส (clear zone) โดยใช้เวอร์เนียคาลิปเปอร์ (vernier caliper) ใน
หน่วยมิลลิเมตร  

2.7 การวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ 

ข้อมูลทั้งหมดจะถูกระบุในรูปของ Mean and Standard Deviation 
(mean ± SD) โดยท าการทดลองซ้ าจ านวน 3 คร้ัง และค านวณ
เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยโดยใช้โปรแกรม Microsoft 
Excel 

3.ผลกำรวิจัย 
3.1 การทดสอบหาปริมาณฟีนอลิกรวมและปริมาณฟลาโวนอยด์
รวมของสารสกัดใบดีปลี 

จากการศึกษาการหาปริมาณฟีนอลิกรวมของสารสกัดใบดีปลีโดยใช้
สารละลายกรดแกลลิกเป็นสารมาตรฐาน พบว่า กราฟมาตรฐานของ
สารละลายกรดแกลลิก มีสมการเส้นตรง คือ y = 1.596x + 0.091 (R2 
= 0.984) และเมื่อค านวณปริมาณฟีนอลิกรวมของสารสกัดใบดีปลีจาก
กราฟมาตรฐาน สารสกัดใบดีปลีมีป ริมาณฟีนอลิกรวมเฉลี่ ย 
17. 667± 5. 462 มิ ล ลิ ก รั ม ก ร ด แ ก ล ลิ ก ต่ อ ก รั ม น้ า ห นั ก แ ห้ ง 
(mgGAE/gDW) (ตารางที่ 1) และการหาปริมาณฟลาโวนอยด์รวมของ
สารสกัดใบดีปลีโดยใช้สารละลายเควอซิทินเป็นมาตรฐาน พบว่า กราฟ
ของสารละลายเควอซิทิน มีสมการเส้นตรง คือ y= 0.301x + 0.081 
(R2 = 0.993) และเมื่อค านวณปริมาณฟลาโวนอยด์รวมของสารสกัดใบ
ดีปลีจากกราฟมาตรฐาน สารสกัดใบดีปลีมีปริมาณฟลาโวนอยด์รวม
เฉลี่ ย  51.401±2.128 มิลลิก รัม เควอซิทินต่อกรัมน้ าหนักแห้ง 
(mgQE/gDW) (ตารางที่ 1) 

ตารางที่ 1 ปริมาณฟีนอลิกรวมและปริมาณฟลาโวนอยด์รวมของสารสกัดใบดีปลี 

สารสกัด 
ปริมาณฟีนอลิกรวม 

(mgGAE/gDW) 
ปริมาณฟลาโวนอยด์รวม 

(mgQE/gDW) 
ใบดีปล ี 17.667±5.462 51.401±2.128 

 
3.2 ฤทธิ์กำรต้ำนอนุมูลอิสระ (Antioxidant Activities) 

จากการวิเคราะห์ฤทธิ์การต้านอนุมูลอิสระของสารสกัดใบดีปลี 
เปรียบเทียบกับสารตัวอย่างควบคุมเชิงบวก พบว่าที่ความเข้มข้น 
1.000 mg/ml สารละลายกรดแอสคอร์บิก (วิธี DPPH) มีค่าร้อยละ
การต้านอนุมูลอิสระเท่ากับ 83.409 ± 1.139 และสารละลายโทร
ลอกซ์ (วิธี ABTS) มีค่าร้อยละการต้านอนุมูลอิสระเท่ากับ 90.775 ± 
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1.142 ในขณะที่สารสกัดจากใบดีปลีแสดงค่าร้อยละการต้านอนุมูล
อิสระในระดับปานกลาง โดยมีค่าเท่ากับ 26.248 ± 0.659 (วิธี DPPH) 
และ 34.615 ± 2.359 (วิธี ABTS) (ตารางที่ 2) ซ่ึงแสดงให้เห็นว่าสาร
สกัดมีประสิทธิภาพในการช่วยลดอนุมูลอิสระที่อาจเกิดขึ้นในสภาวะ
แวดล้อมภายในช่องปาก 

ตารางที่ 2 แสดงค่าร้อยละการต้านอนุมูลอิสระ (Inhibition Percentage) ของ
สารสกัดใบดีปลีและสารมาตรฐาน 

วิธีการ
ทดสอบ 

สารสกัดใบดีปลี (ร้อยละ
การต้านอนุมูลอิสระ) 

สารมาตรฐาน (ร้อยละการ
ต้านอนุมูลอิสระ) 

DPPH Assay 26.248 ± 0.659 
83.409 ± 1.139  

(กรดแอสคอร์บิก) 

ABTS Assay 34.615 ± 2.359 
90.775 ± 1.142  

(โทรลอกซ์) 

 

3.3 ผลกำรทดสอบฤทธ์ิต้ำนเชื้อ Streptococcus salivarius 

จากการทดสอบประสิทธิภาพของสารสกัดหยาบจากใบดีปลีในการ
ยับย้ังการเจริญเติบโตของเชื้อ Streptococcus salivarius ซ่ึงเป็น
แบคทีเรียประจ าถิ่นในช่องปาก โดยใช้วิธี Disc Diffusion Assay 
พบว่าสารสกัดแสดงฤทธิ์ในการยับย้ังเชื้อได้ในระดับที่จ ากัด ดังน้ี สาร
สกัดจากใบดีปลี พบขนาดเส้นผ่านศูนย์กลางของบริเวณยับย้ังเชื้อ 
( Inhibition Zone) เฉลี่ยเท่ากับ 0.50 ± 0.30 มิลลิเมตร ส่วนยา 
Chlorhexidine แสดงบริเวณการยับย้ังเชื้อเป็นวงใสอย่างชัดเจน โดย
มีขนาดเส้นผ่านศูนย์กลางเฉลี่ยอยู่ในช่วง 11.41 ± 1.19 มิลลิเมตร 
จากการทดลองชี้ให้เห็นว่า สารสกัดจากใบดีปลีที่ความเข้มข้นที่น ามา
ทดสอบมีผลในการยับย้ังการเจริญเติบโตของ Streptococcus 
salivarius เพียงเล็กน้อย ซ่ึงในทางทันตแพทยศาสตร์อาจถือเป็นข้อดี
ในแง่ของการไม่ท าลายสมดุลของเชื้อประจ าถิ่น (Normal flora) ที่มี
ประโยชน์ในช่องปากมากจนเกินไป เมื่อเทียบกับสารเคมีสังเคราะห์ที่มี
ฤทธิ์กว้าง (Broad-spectrum) ซ่ึงมักท าลายแบคทีเรียทุกชนิดในช่อง
ปาก 

4. วิจารณ์ผลการทดลอง  
ผลการวิเคราะห์พบว่าสารสกัดใบดีปลีมีปริมาณฟลาโวนอยด์รวมที่
ค่อนข้างสู ง  ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาในพืชตระกูลพริกไทย 
(Piperaceae) ที่มักพบสารกลุ่มฟลาโวนอยด์และอัลคาลอยด์ใน
ปริมาณมาก สารเหล่าน้ีมีบทบาทส าคัญในการท าลายผนังเซลล์ของ
แบคทีเรียและยับย้ังการเกาะกลุ่มของจุลินทรีย์ในช่องปาก [25] 

อย่างไรก็ตาม ปริมาณฟีนอลิกรวมที่พบในระดับปานกลางอาจเป็น
ปัจจัยที่ท าให้ฤทธิ์การต้านอนุมูลอิสระ (DPPH และ ABTS) อยู่ใน
ระดับร้อยละ 26.248 ± 0.659 และ 34.615 ± 2.359 ตามล าดับ 
เน่ืองจากการต้านอนุมูลอิสระในพืชส่วนใหญ่มักมีความสัมพันธ์กับ
ปริมาณสารประกอบฟีนอลิก [26] 

สาเหตุที่ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระของใบดีปลีไม่สูงเท่าสารมาตรฐาน อาจ
เน่ืองมาจากองค์ประกอบของสารสกัดหยาบ (Crude extract) ที่ยังมี
สารอื่นๆ ปะปนอยู่ หรือโครงสร้างทางเคมีของสารส าคัญในใบดีปลี
อาจมีความจ า เพาะเจาะจงต่อการยับย้ัง จุลินทรีย์มากกว่าให้
อิเล็กตรอนกับอนุมูลอิสระโดยตรง [27] แต่ในด้านของสุขภาพช่องปาก 
การที่สารสกัดมีฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระควบคู่ไปกับสารฟลาโวนอยด์ จะ
ช่วยลดสภาวะ oxidative stress ในเน้ือเย่ือเหงือก ซ่ึงเป็นปัจจัยหน่ึง
ที่ช่วยชะลอการอักเสบของโรคปริทันต์และช่วยรักษาสมดุลของเชื้อ
ประจ าถิ่นอย่าง Streptococcus salivarius ไม่ให้ถูกท าลายจากการ
อักเสบที่รุนแรงเกินไป [28] 

จากการทดสอบฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรีย Streptococcus salivarius
พบว่าสารสกัดใบดีปลีให้ค่า Inhibition Zone เพียง 0.50 ± 0.30 
มิลลิเมตร ซ่ึงสอดคล้องกับรายงานการวิจัยที่ระบุว่า สารสกัดกลุ่มฟี
นอลิกและฟลาโวนอยด์จากพืชตระกูล Piper มักแสดงฤทธิ์ในการ
ยับย้ังแบคทีเรียแกรมบวกได้ดีกว่าแบคทีเรียแกรมลบ แต่ประสิทธิภาพ
จะแปรผันตามความเข้มข้นของสารส าคัญ [29] การที่บริเวณการยับย้ัง 
มีขนาดเล็กอาจเน่ืองมาจากสารสกัดหยาบมีความสามารถในการแพร่ 
(Diffusion) ผ่านชั้นวุ้นอาหารเลี้ยงเชื้อได้จ ากัด หรือความเข้มข้นของ
สารออกฤทธิ์หลัก เช่น ไพเพอรีน (Piperine) ในส่วนของใบมีปริมาณ
ไม่สูงเท่าส่วนของผล อย่างไรก็ตาม การที่สารสกัดไม่ท าลายเชื้อ 
Streptococcus salivarius อย่างรุนแรง ถือเป็นประเด็นที่น่าสนใจใน
การพัฒนาผลิตภัณฑ์ดูแลช่องปากที่ช่วยรักษาสภาวะสมดุลของ
จุลินทรีย์ในช่องปาก เพื่อป้องกันการติดเชื้อฉวยโอกาสจากจุลินทรีย์
ชนิดอื่น [30] 

5. สรุปผลการทดลอง 
จากการศึกษาคุณสมบัติทางเคมีและฤทธิ์ทางชีวภาพของสารสกัด
หยาบจากใบดีปลี พบว่าสารสกัดมีปริมาณสารประกอบฟลาโวนอยด์
รวม (51.401 ± 2.128 mgQE/gDW) สูงกว่าปริมาณสารประกอบฟี
นอลิกรวม (17.667 ± 5.462 mgGAE/gDW) ซ่ึงชี้ให้เห็นว่าฟลาโว
นอยด์เป็นกลุ่มสารส าคัญหลักในใบดีปลี ในด้านการทดสอบฤทธิ์ต้าน
อนุมูลอิสระที่ความเข้มข้น 1.000 mg/ml สารสกัดใบดีปลีแสดง
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ประสิทธิภาพในการยับย้ังอนุมูลอิสระได้ร้อยละ 26.248 ± 0.659 และ 
34.615 ± 2.359 ในวิธี  DPPH และ ABTS ตามล าดับ แม้ว่าจะมี
ประสิทธิภาพน้อยกว่าสารมาตรฐาน (กรดแอสคอร์บิกและโทรลอกซ์) 
แต่จากผลการทดลองการยับ ย้ังการเจริญของเชื้อแบคที เ รีย 
Streptococcus salivalius ยืนยันได้ว่าสารสกัดใบดีปลีอาจจะมี
ศักยภาพในการพัฒนาเป็นสารจากธรรมชาติเพื่อใช้เป็นส่วนประกอบ
ในผลิตภัณฑ์ส าหรับช่องปากได้  
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