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บทคัดย่อ
การศกึษาวจิยันีมุ้ง่เน้นการใช้สารสกดัสมนุไพรเป็นทางเลอืกในการรกัษาสวิเพือ่ลดการใช้ยาปฏชีิวนะท่ีอาจ

น�ำไปสู่การดื้อยา โดยศึกษาศักยภาพของสารสกัดสมุนไพรในการยับยั้งเชื้อแบคทีเรียที่เกี่ยวข้องกับการเกิดสิว 
ได้แก่ Staphylococcus aureus, Staphylococcus epidermidis และ Cutibacterium spp. เพื่อคัดเลือก
สารสกัดที่มีประสิทธิภาพสูงสุด และน�ำไปพัฒนาเป็นแผ่นแปะรักษาสิวจากวุ้นน�้ำมะพร้าวผสมสารสกัดสมุนไพร 
พร้อมทัง้เปรียบเทยีบประสทิธภิาพในการยบัยัง้เชือ้ก่อสวิกบัแผ่นแปะรกัษาสวิทางการค้า ผ่านวธิ ีdisc diffusion 
และ dilution method ผลการทดลองพบว่าสารสกัดจากเปลือกมังคุดในตัวท�ำละลายเอทานอลมีประสิทธิภาพ
สูงสุดในการยับยั้งการเจริญเติบโตของเชื้อทั้งสามชนิด โดยมีเส้นผ่านศูนย์กลางบริเวณใส 21.33±1.15, 
18.00±3.46 และ 14.67±1.15 มลิลเิมตร ตามล�ำดบั สารสกัดเปลอืกมงัคดุในตัวท�ำละลาย DMSO และสารสกัดจาก
มะหาดในตวัท�ำละลายทัง้เอทานอล และ DMSO ให้ผลการยบัยัง้ในระดบัทีน้่อยลง ขณะทีส่ารสกดัจากขมิน้ และ
ทานาคาให้ผลการยับยัง้ทีต่�ำ่มาก และไม่พบการยบัยัง้จากสารสกดัท่ีใช้ตวัท�ำละลายน�ำ้กลัน่ ส�ำหรับค่าความเข้มข้น
ต�ำ่สดุในการยบัยัง้เชือ้ (Minimum inhibitory concentration, MIC) พบว่าสารสกดัเปลอืกมงัคดุในตวัท�ำละลาย
น�ำ้กลัน่สามารถยบัยัง้เชือ้ได้ทีค่่าความเข้มข้น 3.6×10-7, 3.6×10-7 และ 3.6×10-9 มลิลกิรมัต่อมลิลลิติร (mg/ml) 
ตามล�ำดบั ส่วนในตวัท�ำละลายเอทานอลมค่ีาการยบัยัง้ท่ีความเข้มข้น คอื 3.6x10-9, 3.6x10-8 และ 3.6x10-8 mg/ml 
ตามล�ำดบั สารสกดัจากมะหาดกใ็ห้ผลในท�ำนองเดยีวกัน แต่ต้องใช้ความเข้มข้นทีส่งูกว่า นอกจากนี ้สารสกัดจาก
ขมิ้น และทานาคาด้วยน�้ำกลั่นไม่สามารถตรวจหาค่า MIC ได้ เมื่อทดลองเสริมสารสกัดจากเปลือกมังคุด และ
มะหาดในแผ่นแปะจากวุ้นน�้ำมะพร้าว พบว่าได้ผลยับยั้งเช้ือแบคทีเรียท้ังสามชนิดได้ดีกว่าแผ่นแปะรักษาสิว
ทางการค้าทีน่�ำมาทดสอบ ซึง่ไม่มผีลในการยบัยัง้เช้ือทีใ่ช้ทดสอบ ดงันัน้ แผ่นแปะสวิจากวุน้น�ำ้มะพร้าวผสมสารสกดั
สมุนไพรเปลือกมังคุด และมะหาดอาจมีศักยภาพในการพัฒนาเป็นผลิตภัณฑ์รักษาสิวในอนาคต
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Abstract
This study examines herbal extracts as an alternative acne treatment to reduce antibiotic 

use, which may contribute to drug resistance, by evaluating their efficacy in inhibiting  
acne-related bacteria, including Staphylococcus aureus, Staphylococcus epidermidis, 
and Cutibacterium spp. To determine the most effective extracts and develop them into acne 
patches that are composed of Nata de coco combined with herbal extracts and compare the 
efficacy of the most effective extracts in inhibiting acne-causing microbes with commercial acne 
patches by disc diffusion and dilution methods. The result demonstrated that the mangosteen 
pericarp extract in ethanol solvent exhibited the greatest effectiveness in suppressing the growth 
of all three bacterial strains, with inhibition zone diameters measuring 21.33±1.15, 18.00±3.46, 
and 14.67±1.15 millimeters, respectively. Lower inhibition levels were seen in the mangosteen 
pericarp extract in DMSO and the lakoocha extract in both ethanol and DMSO. On the other 
hand, the extracts of turmeric and tanaka showed minimal inhibition, while the extracts using 
distilled water as a solvent showed no inhibition. The minimum inhibitory concentration (MIC) 
of the mangosteen pericarp extract in distilled water was determined to be 3.6×10-7, 3.6×10-7, 
and 3.6×10-9 milligrams per milliliter (mg/ml), respectively, for bacterial inhibition. The inhibitory 
concentrations in the ethanol solvent were 3.6x10-9, 3.6x10-8, and 3.6x10-8 mg/ml, respectively. 
The lakoocha extract exhibited comparable benefits but necessitated greater doses. Furthermore, 
the turmeric and tanaka extracts combined with distilled water failed to demonstrate the 
minimum inhibitory concentration (MIC). The experimental results demonstrated that the  
anti-acne patches developed from Nata de coco incorporated with mangosteen pericarp and 
lakoocha extracts exhibited superior antibacterial activity against all three tested bacterial strains 
compared to the commercial anti-acne patches, which showed no inhibitory effect. These 
findings suggest that the anti-acne patches made with Nata de coco and herbal extracts from 
mangosteen pericarp and lakoocha could be developed further as a strong acne treatment. 
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บทน�ำ
	 ในปัจจบุนัสามารถพบปัญหาสิวได้ท้ังเพศหญงิ 
และเพศชาย เมื่อเข้าสู่วัยรุ่นปัญหาสิวที่พบ มักเริ่มต้น
จากการอุดตันของสิวจนถึงสิวอักเสบ โดยพบสิวได้ใน
บริเวณที่มีต่อมไขมันมาก เช่น ใบหน้า หน้าอก และ
บรเิวณหลัง ปัจจยัหลายอย่างทีส่่งผลต่อการเกดิสวิ มทีัง้
ปัจจยัภายใน คอื เพศ ช่วงอาย ุกรรมพนัธุห์รอืฮอร์โมน 
และปัจจยัภายนอก คือ การใช้ยา เครือ่งส�ำอาง อาหาร 
แสงแดด อุณหภูมิ และสภาพแวดล้อม แบคทีเรีย 
ที่มักเป็นสาเหตุของการเกิดสิว ได้แก่ เช้ือแบคทีเรีย 
Cutibacterium acnes (C. acnes) มีบทบาทส�ำคัญ
ต่อภาวะสมดุลของจุลชีพผิวหนัง แบคทีเรียชนิดนี้มี
บทบาทส�ำคญัในการสลายไขมนัในต่อมไขมนัโดยการผลติ
เอนไซม์ และกรดไขมัน ซึ่งเชื้อนี้มีกลไกที่ท�ำให้เกิดสิว
โดยการหล่ังเอนไซม์ต่างๆ เช่น lipase, phosphatase 
และ protease รวมถึงสารที่ไม่ใช่เอนไซม์ ซึ่งสาร 
เหล่านี้จะก่อให้เกิดการระคายเคือง มีการกระตุ้นให้
เม็ดเลือดขาวมารวมกันมากขึ้น และเกิดการอักเสบ 
ตามมา1-2 อย่างไรก็ตาม เมื่อจ�ำนวนของแบคทีเรีย 
Cutibacterium spp. สายพันธุ์ก่อโรคเพิ่มขึ้น เป็น 
จดุเริม่ต้นของการกระตุ้นให้เกดิการอกัเสบทีต่่อมไขมนั
และรูขุมขน เป็นสาเหตุของการเกิดสิว3 จุลินทรีย์ที่มัก
พบร่วมด้วยกับเชื้อก่อโรคสิว คือ แบคทีเรียในกลุ่ม 
Staphylococcus spp. เป็นแบคทีเรียแกรมบวกที่มี
เซลล์รูปร่างกลม เรียงตัวเป็นกลุ ่มคล้ายพวงองุ ่น 
สมาชกิในกลุ่มน้ี เช่น S. aureus และ S. epidermidis 
เป็นเชื้อประจ�ำถิ่น (normal flora) ตามรูจมูก และ 
บนผิวหนัง ที่สามารถฉวยโอกาสเล็ดลอดเข้าสู่ภายใน
ชั้นผิวหนังที่อักเสบจากเชื้อก่อโรคสิว แล้วก่อโรค 
ฝีหนองได้ ดังน้ัน การมีเชื้อแบคทีเรีย S. aureus  
ร่วมด้วยอาจเพิ่มโอกาสการเกิดสิวหนอง4 โดยเฉพาะ 
S. aureus ท่ีมีคุณสมบัติในการเป็นเชื้อก่อโรคได้สูง 
สามารถก่อให้เกดิการตดิเชือ้ และการอกัเสบทีร่นุแรง 
และอนัตรายกว่า S. epidermidis ท่ีมกัไม่ก่อโรค โดย
เป็นแบคทีเรียปกติของผิวหนังมีบทบาทช่วยป้องกัน
เชื้อก่อโรค และควบคุมสมดุลของเช้ือแบคทีเรีย 

ในระบบนิเวศของผิว หรืออาจมีบทบาทช่วยป้องกัน 
C. acnes ได้ด้วย5-9 ความสัมพันธ์ระหว่างเชื้อที่พบ
ประจ�ำถิน่บนผวิหนงัทัง้ 3 ชนดิ ข้างต้นจะเป็นไปอย่าง
มีสมดุล โดยที่เชื้อ S. epidermidis จะควบคุมไม่ให้ 
C. acnes มมีากจนเกนิไป จนความสมดลุภายในชุมชน
ของ Cutibacterium spp. เองเสยีไป ท�ำให้มสีายพนัธ์ุ
ที่กระตุ้นภูมิคุ้มกันให้ตอบสนองให้เกิดการอักเสบได้ 
มีเพ่ิมมากขึ้น และในขณะเดียวกัน เมื่อ C. acnes  
มีปริมาณน้อยๆ จะร่วมกับ S. epidermidis ในการ
ควบคมุ S. aureus และเชือ้ก่อโรคอืน่ๆ เช่น แบคทเีรยี
ก่อโรคฝีหนอง (Streptococcus pyogenes) หรือ 
เชื้อรา หรือ ยีสต์ ไม่ให้ก ่อโรคผิวหนังเกิดขึ้น10  
ในทางกลับกัน C. acnes เองก็มีบทบาทควบคุมไม่ให้ 
S. epidermidis มีการสร้างฟิล์มชีวภาพ (biofilm)  
ซึ่งอาจเป็นสิ่งสนับสนุนเพิ่มคุณสมบัติด้านการเป็น 
เช้ือก่อโรคข้ึน11 ส�ำหรับการรักษาสิวสามารถท�ำได้
หลากหลายวิธี เช่น ยาทาภายนอกที่เป็นสารกลุ่ม 
retinoids ทีล่ดการอกัเสบผ่านการควบคมุการตอบสนอง
ของภูมคิุม้กันแต่ก�ำเนดิ (innate immunity) ท่ีถูกกระตุ้น
โดย C. acnes หรือโดยการใช้ยาปฏิชีวนะชนิดต่างๆ 
ซึง่มทีัง้ข้อดจีากการลดปริมาณเชือ้ได้รวดเรว็ และข้อเสยี
ท่ีอาจเกิดจากผลข้างเคียงของการใช้ยาปฏิชีวนะ 
เหล่านั้นได้ เช่น Clindamycin เป็นยาแต้มสิวที่ใช้กัน
บ่อยท่ีสุด หากใช้ติดต่อกันเป็นเวลานานอาจท�ำให้ 
เกิดการดื้อยาได้ อีกทั้งท�ำให้สมดุลของจุลินทรีย์ 
ตามธรรมชาตขิองผวิหนงัเสยีไป เช้ือฉวยโอกาสก่อโรค
ได้มากขึ้น ท�ำให้การรักษายาก และนานขึ้น10,12 เพื่อ
เป็นทางเลือกในการลดการใช้ยาปฏิชีวนะ ส�ำหรับ 
โรคที่ไม่ได้มีอันตรายถึงชีวิต แต่มีผลกระทบต่อจิตใจ 
ความมั่นใจ หรือบุคลิกภาพ ส�ำหรับวัยรุ่น และผู้ใหญ่
ตอนต้น อย่างโรคสิว เป็นต้น สารสกัดสมุนไพรก็เป็น
อีกทางเลือกที่ดียิ่งทางหนี่ง ที่จะสามารถน�ำมาพัฒนา
ผลิตภัณฑ์ในการป้องกัน และรักษาโรคได้ 
	 โดยสมุนไพรที่น่าสนใจน�ำมาศึกษา เป็น
สมุนไพรท่ีพบท่ัวไปในท้องถ่ิน และปกติมักถูกใช้เป็น
เครื่องส�ำอาง หรือเครื่องประทินผิวตั้งแต่อดีตจนถึง
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ปัจจบัุนอยูแ่ล้ว ได้แก่ ขมิน้ (turmeric) ซ่ึงเป็นสมนุไพร
ท่ีพบทั่วไปในบริเวณแถบเขตร้อนของเอเชีย ใช้เป็น
เคร่ืองส�ำอาง สารแต่งสี และในทางแพทย์แผนไทย ขมิน้
มสีรรพคณุรกัษาอาการท้องอดื ท้องเฟ้อ อาหารไม่ย่อย 
แก้โรคผวิหนงั และสมานแผล13 ส่วนทานาคา (tanaka) 
มีสารต้านอนุมูลอิสระ และสารประกอบออร์กาโน
ฟอสฟอรัส (organophosphorus compounds: OPC) 
กับ Curcuminoid ต้านความเสื่อมของเซลล์ และ 
ยังช่วยป้องกันการเกิดสิว รวมถึงช่วยลดผดผื่นคัน14 
ส�ำหรับเปลือกมังคุด (mangosteen pericarp) มี
คณุสมบตัทิางชีวภาพ และทางการแพทย์ทีห่ลากหลาย 
เช่น ใช้เป็นยารักษาโรคบิด โรคท้องร่วง บาดแผล 
ติดเชื้อที่ผิวหนัง หรือโรคผิวหนังต่างๆ15 และมะหาด 
(lakoocha) มีคุณสมบัติในการลดเม็ดสีเมลานินใน
เซลล์ ไม่ท�ำให้เกิดการระคายเคืองต่อผิว ช่วยลดเลือน
ริว้รอย ช่วยให้ผิวหน้าขาวกระจ่างใส เพ่ิมความยดืหยุน่16 

ดังนั้น การนําสมุนไพรไทยเหล่านี้มาศึกษาเพื่อพัฒนา
เป็นผลติภณัฑ์รกัษาสิวเป็นอกีทางเลอืกในการรักษาสวิ
ที่ปลอดภัย มีรายงานสนับสนุนว่าสมุนไพรเหล่านี ้
มีฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรีย และเชื้อจุลินทรีย์อื่นๆ และ 
ใช้ในการพัฒนาผลิตภัณฑ์รักษาสิว เพื่อควบคุมการ
เจรญิเตบิโตของเชือ้จลุนิทรย์ีทีเ่กีย่วข้องกบัการเกดิสวิ
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ​17-22 จากการศึกษาก่อนหน้านี้
เกีย่วกบัการพัฒนาแผ่นไฮโดรเจลส�ำหรบัรกัษาสวิ ซึง่ผลิต
จากโลคสับนีกมั (locust bean gum) และคาร์ราจแีนน 
(carrageenan) ผสมกับสา รสกัดจากมังคุด พบว่า 
มีฤทธิ์ในการยับยั้งเชื้อแบคทีเรียก่อโรคสิวหลัก ได้แก่ 
C. acnes, S. epidermidis, และ S. aureus อย่างมี
ประสทิธิภาพ อย่างไรกต็าม จากการทดสอบทางคลนิิก
ระยะที่ 1 (phase I cli nical study) เกี่ยวกับการ
ระคายเคือง และอาการแพ้ ที่ผิวหนังของอาสาสมัคร
จ�ำนวน 30 คน พบว่า 2 ใน 30 คน มกีารเกิดผืน่ผวิหนงั
อกัเสบจากการแพ้สัมผสั (delayed allergic contact 
dermatitis) อันเน่ืองมาจากแผ่นไฮโดรเจลผสมสารสกดั
จากมงัคดุน้ี นอกจากน้ี กระบวนการผลติแผ่นไฮโดรเจล 

ดงักล่าวยงัมขีัน้ตอนทีซ่บัซ้อน ใช้อปุกรณ์และสารเคมี
ซึง่เป็นวตัถดุบิในการผลติท่ีมรีาคาสงูกว่าเมือ่เปรียบเทยีบ
กับการผลิตแผ่นเจลท่ีใช้ วัสดุจากธรรมชาติ17 ดังนั้น  
ในงานวิจัยนี้จึงท�ำการศึ กษาเพื่อพัฒนาแผ่นแปะ 
รักษาสิวที่ผลิตจากไบโอเซ ลลูโลสธรรมชาติ โดยใช ้
วุน้น�ำ้มะพร้าวทีไ่ด้จากแบคทเีรยี Acetobacter aceti 
var. xylinum ซึง่มต้ีนทุนวตัถุดบิต�ำ่กว่า เพือ่ลดต้นทุน
การผลิตและลดความเสี่ยงจากการระคายเคืองจาก 
สารเคมสีงัเคราะห์ ทัง้นีย้งัมกีารผสมสารสกดัสมนุไพร
ท่ีมีฤทธิ์ในการยับยั้งเช้ือแบคทีเรียท่ีก่อให้เกิดสิว 
เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพของผ ลิตภัณฑ์ โดยทดสอบ 
ฤทธิ์ในการต้านเชื้อแบคทีเรียก่อสิวทั้งสามชนิด ได้แก่ 
Staphylococcus aureus, St aphylococcus 
epidermidis, และ Cutibacterium spp.
	 การศึกษานี้มี วัตถุประสงค์เพื่อประเมิน 
ความสามารถของสารสกดัจากสมนุไพร ได้แก่ ขม้ินชนั 
ทานาคา เปลือกมงัคดุ และมะหาด ในการยบัยัง้การเจรญิ
เติบโตของเชื้อแบคทีเรียที่เกี่ยวข้องกับการเกิดสิว  
และคัดเลือกสารสกัดที่แสดง ฤทธิ์ต้านเชื้อได้อย่างม ี
ประสิทธิภาพ เพื่อน�ำไปพัฒน าต่อยอดเป็นแผ่นแปะ
จากวุ้นน�้ำมะพร้าวเสริมสาร สกัดสมุนไพรเพื่อการ
ยับยั้งเชื้อก่อสิว และเปรีย บเทียบประสิทธิภาพใน 
การยับยั้งการเจริญของเชื้อแ บคทีเรียก่อสิวระหว่าง 
แผ่นแปะจากวุ้นน�้ำมะพร้าวท่ี ผสมสารสกัดสมุนไพร
ชนิดต่างๆ กับแผ่นแปะรักษาสิว ทางการค้าที่น�ำมา
ทดสอบ

วิธีการศึกษา 
	 การศึ กษานี้ เ ป ็ น งานวิ จั ย เชิ งทดลอง 
(experimental research) โดยด�ำเนินการภายใต้
สภาวะควบคุมในห้องปฏิบัติการ เพื่อประเมินฤทธิ ์
ของสารสกัดจากสมุนไพร ได้แก่ ขม้ินชัน ทานาคา 
เปลือกมังคุด และมะหาด ต่อการยับยั้งการเจริญ 
ของเช้ือแบคทีเรียท่ีเก่ียวข้องกับการเกิดสิว โดยไม่มี
การทดลองในมนุษย์ในขั้นตอนการศึกษา
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การทดสอบฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรียก่อสิว
ด้วยวิธี paper disc diffusion

น�ำสารสกดัสมนุไพร (สารสกดัสมนุไพรรปูแบบ
ผงส�ำเรจ็ส�ำหรบัเครือ่งส�ำอาง ทีม่จี�ำหน่ายทัว่ไป) 4 ชนดิ 
คอื ขมิน้ ทานาคา เปลอืกมงัคุด และมะหาด มาเตรยีม
ให้มคีวามเข้มข้น 25 มลิลกิรมัต่อมลิลลิติร ในตวัท�ำละลาย
ทีแ่ตกต่างกนั ได้แก่ น�ำ้กลัน่ 95% เอทานอล และ 100% 
Dimethyl sulfoxide (DMSO) เพื่อใช้เป็นสารสกัด
สมุนไพรส�ำหรับทดสอบ จากนั้นเตรียมเชื้อแบคทีเรีย
ที่ใช้ในการทดสอบ คือ S. aureus, S. epidermidis 
และ Cutibacterium spp. โดยใช้ปลาย loop เขี่ย
เชื้อบริสุทธิ์ที่ต้องการทดสอบ ลงในหลอดทดลองที่มี
น�้ำกล่ันปริมาตร 5 มิลลิลิตร ปรับให้มีความเข้มข้น  
0.5 McFarland ใช้ไม้พันส�ำลีที่ปลอดเชื้อแล้วจุ่ม 
สารแขวนลอยเซลล์เชือ้แบคทเีรยีทีม่าตรฐานความขุน่ 
0.5 McFarland ให้พอหมาด แล้วป้ายให้ท่ัวพื้นผิว
อาหารวุ้น (Mueller Hinton Agar) ทิ้งไว้ให้แห้ง  
แล้วจึงวางแผ่นกระดาษกรอง (paper disc) ขนาด 
เส้นผ่านศูนย์กลาง 6 มิลลิเมตร ที่ชุบไว้ด้วยสารสกัด
สมนุไพรทีต้่องการทดสอบตามทีเ่ตรยีมไว้ข้างต้น หรอื
ยาแอมพซิลินิ 1 มลิลกิรัมต่อมลิลลิติร (ตัวควบคุมบวก) 
ปรมิาตร 10 ไมโครลติร ลงบนผวิอาหารเลีย้งเชือ้ น�ำไปบ่ม
ที่อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 24 ชั่วโมง 
บนัทกึผลการทดลองทีไ่ด้จากการวดัเส้นผ่านศูนย์กลาง
บริเวณใส (inhibition zone) ในหน่วยมิลลิเมตร 
ท�ำการทดลองทั้งหมด 3 ซ�้ำ น�ำมาค�ำนวณหาค่าเฉลี่ย 
และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

การหาค่าความเข้มข้นต�่ำสุดที่สามารถ
ยบัยัง้การเจรญิของเช้ือแบคทีเรียก่อสวิของสารสกัด
สมนุไพร (minimum inhibitory concentration, 
MIC) 

น�ำสารสกัดสมุนไพรที่คัดเลือกได้จากการ
ทดสอบฤทธิ์ต้านเช้ือแบคทีเรียด้วยวิธี paper disc 
diffusion มาท�ำการทดสอบหาค่าความเข้มข้นต�่ำสุด
ที่สามารถยับยั้งการเจริญของเชื้อแบคทีเรียก่อโรคสิว 

โดยเตรียมอาหารเลี้ยงเชื้อ Mueller Hinton Broth 
(MHB) ใส่ลงใน 96 well plate หลมุละ 50 ไมโครลติร 
ใส่เชื้อแบคทีเรียที่ใช้ทดสอบ คือ S. aureus, S. 
epidermidis และ Cutibacterium spp. ลงไปหลมุละ 
10 ไมโครลิตร และดูดสารสกัดในตัวท�ำละลายท่ี 
แตกต่างกนั 3 ชนดิ ได้แก่ น�ำ้กลัน่ เอทานอล และ DMSO 
ซึ่งท�ำการเจือจางล�ำดับส่วน (serial dilution) เริ่มต้น
จากความเข้มข้น 25, 2.5, 2.5×10-1, 2.5×10-2, 
2.5×10-3, 2.5×10-4, 2.5×10-5, 2.5×10-6, 2.5×10-7, 
2.5×10-8, 2.5×10-9 และ 2.5×10-10 มิลลิกรัมต่อ
มิลลิลิตร ตามล�ำดับ ใส่หลุมละ 10 ไมโครลิตร จากนั้น
น�ำไปบ่มไว้ที่ 37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 24 ชั่วโมง 
เมือ่ครบเวลาน�ำออกมาท�ำการใส่รซีาซรูนิ (Resazurin) 
ที่ความเข้มข้น 0.018 w/v หลุมละ 50 ไมโครลิตร  
น�ำไปบ่มต่อท่ี 37 องศาเซลเซียส และบันทึกผล 
การทดลองท่ี 0, 3 และ 24 ช่ัวโมง สงัเกตการเปลีย่นสี
ของรซีาซรูนิ โดยสม่ีวง คอื ความเข้มข้นสารทีท่ดสอบ
สามารถยบัยัง้เช้ือแบคทีเรยีได้ สชีมพู คือ ความเข้มข้น
สารที่ทดสอบไม่สามารถยับยั้งเชื้อแบคทีเรีย

การหาค่าความเข้มข้นต�ำ่สดุท่ีสามารถฆ่าเช้ือ
แบคทเีรยีก่อสวิได้ของสารสกดัสมุนไพร (minimum 
bactericidal concentration, MBC)

	น�ำผล MIC ที่ได้มาท�ำการทดลองโดยตรวจ
วิเคราะห์หาจุลินทรีย์ด้วยวิธี drop plate โดยท�ำการ
ปิเปตตัวอย่างจาก 1) หลุมสุดท้ายที่มีสีม่วง ซึ่งคาดว่า
ไม่มีการเจริญเติบโตของเช้ือแบคทีเรียใน 96 well 
plate, 2) หลุมก่อนหน้าหลุมสุดท้ายที่มีสีม่วง และ  
3) หลุมแรกที่มีสีชมพูซึ่งน่าจะมีการเจริญเติบโตของ
เชื้อแบคทีเรียมาหลุมละ 10 ไมโครลิตร ท�ำการ drop 
plate โดยหยดลงบนอาหารเลี้ยงเชื้อ Nutrient agar 
(NA) แล้วปล่อยทิ้งไว้ให้แห้ง จากนั้นน�ำบ่มที่อุณหภูมิ 
37 องศาเซลเซียส เป็นเวลา 24 ช่ัวโมง และบันทึก 
ผลการทดลองหาค่า MBC โดยบันทึกค่าความเข้มข้น
น้อยที่สุดของสารสกัดที่ไม่มีการเจริญของเชื้อ คือ  
ไม่พบโคโลนีของเชื้อบนอาหาร 
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การท�ำแผ่นแปะจากวุน้น�ำ้มะพร้าวเพือ่การ
ยับยั้งเชื้อแบคทีเรียก่อสิว

เตรยีมวุน้น�ำ้มะพร้าวโดยใช้น�ำ้มะพร้าวแก่ 1 ลติร 
เตมิน�ำ้ตาลทรายขาว 50 กรมั น�ำไปต้มให้เดือดแล้วเติม
น�ำ้ส้มสายชเูข้มข้น (acetic acid) 10 มลิลิลติร ปรบัให้
มคีวามเป็นกรดด่างระหว่าง 4.0 - 5.0 เติมแอมโมเนียม 
ไฮโดรเจนฟอสเฟต 5 กรัม ทิ้งให้เย็น ใส่เช้ือหมักที่
เตรียมไว้ในน�้ำมะพร้าวของเชื้อ Acetobacter aceti 
var xylinum ที่มาตรฐานความขุ่น 0.5 McFarland 
standards ลงไป 20% โดยปริมาตร ปิดฝาด้วย 
ผ้าขาวบางแล้วปิดทบัด้วยแผ่นไม้หรอืกระจกอกีชัน้หนึง่ 
เพ่ือป้องกนัไม่ให้ฝุน่ละอองลงไป ตัง้ทิง้ไว้ทีอ่ณุหภมูห้ิอง
ประมาณ 2 สัปดาห์ จนได้แผ่นวุ้นที่มีความหนา 0.5 
เซนตเิมตร ให้ตกัเอาแผ่นวุน้น�ำ้ส้มออก ส่วนน�ำ้ทีเ่หลอื
ท้ิงไว้กจ็ะมแีผ่นวุน้เกดิใหม่เรือ่ยๆ น�ำวุน้ทีไ่ด้มาล้างน�ำ้
ให้สะอาดตัดเป็นชิ้นให้ได้ขนาด 4x5 เซนติเมตร หนา 
0.5 เซนตเิมตร ชัง่น�ำ้หนักเร่ิมต้นของแผ่นวุน้ได้เท่ากบั 
5 กรัม จากนั้นน�ำไปต้มให้เดือดนาน 10 นาที เพื่อให้
ค่า pH ของวุน้น�ำ้มะพร้าวท่ีเป็นกรดออกไป แล้วแช่น�ำ้
ทิ้งไว้ 1 วัน ท�ำการเปลี่ยนน�้ำทุกๆ 1, 2, 3, 4, 5 ชั่วโมง 
และต้ังทิง้ไว้ 16 ชัว่โมง เพือ่ให้ได้ค่า pH ทีเ่หมาะสมใน
การเตรียมแผ่นแปะรักษาสิวซึ่งใกล้เคียงกับ pH ของ
ผิวหนังที่อยู่ในช่วง 5.0-6.023 พบว่า pH ที่วัดได้มีค่า
เพิ่มขึ้นจาก 4.52 เป็น 5.31 ค�ำนวณความชื้นเริ่มต้น
ได้ร้อยละ 68 อบแห้งที่อุณหภูมิ 80 องศาเซลเซียส  
3 ชัว่โมง ได้ขนาดของแผ่นแปะรกัษาสวิคอื 4x5 เซนติเมตร 
หนาประมาณ 0.10-0.12 มลิลเิมตร มนี�ำ้หนกัหลงัอบแห้ง
เท่ากบั 1.625 กรมั วดัความชืน้ได้ความชืน้หลงัอบแห้ง
เหลือ ร้อยละ 38 น�ำมาตัดด้วย cock borer ขนาด
เส้นผ่านศนูย์กลาง 1 เซนตเิมตร น�ำไปนึง่ฆ่าเชือ้ทีอ่ณุหภมูิ 
121 องศาเซลเซียส 15 นาที 

การทดสอบฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรียก่อสิว
ด้วยวิธี disc diffusion โดยใช้แผ่นวุ้นน�้ำมะพร้าว

น�ำแผ่นวุ้นน�้ำมะพร้าวที่เตรียมได้มาทดสอบ
ใช้เป็นแผ่นแปะรักษาสิวโดยหยดสารสกัดสมุนไพร 
ที่ความเข้มข้น 12.5 และ 25 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร 

ในตัวท�ำละลายเอทานอล เพื่อทดสอบฤทธิ์ต้านเชื้อ
แบคทีเรียด้วยวิธี disc diffusion โดยใช้ไม้พันส�ำลี
ปลอดเช้ือจุ ่มสารแขวนลอยเซลล์เช้ือแบคทีเรียท่ี
เตรียมตามวิธีการที่กล่าวข้างต้น ให้พอหมาดแล้ว
ท�ำการป้ายให้ทัว่บนผิวอาหารเลีย้งเชือ้ ทิง้ไว้ให้แห้ง และ
ท�ำการทดสอบวางแผ่นแปะรกัษาสวิจากวุ้นน�ำ้มะพร้าว
ขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง 1 เซนติเมตร หยดสารสกัด
สมุนไพรเปลือกมังคุด และมะหาด 10 ไมโครลิตร 
เปรียบเทียบกับแผ่นแปะรักษาสิวทางการค้าท่ีน�ำมา
ทดสอบ (Acne Pimple Patch) ทีม่ส่ีวนผสมของ Tea 
Tree Extract โดยน�ำแผ่นแปะรักษาสิวทางการค้า
ขนาดเส้นผ่านศูนย์กลาง 10 มิลลิเมตรวางลงบนจาน
อาหาร NA โดยมีเชื้อแบคทีเรียที่ใช้ในการทดสอบ คือ 
S. aureus, S. epidermidis และ Cutibacterium spp. 
และมีชุดควบคุมบวก คือ ยาแอมพิซิลิน (1 มิลลิกรัม
ต่อมิลลิลิตร) และชุดควบคุมลบคือ เอทานอล (10 
ไมโครลิตร) จากนั้นน�ำไปบ่มเป็นเวลา 24 ช่ัวโมง ท่ี
อุณหภูมิ 37 องศาเซลเซียส บันทึกผลการทดลองที่ได้
จากการวัดเส้นผ่านศูนย์กลางบริเวณใส (inhibition 
zone) ในหน่วยมลิลเิมตร ท�ำการทดลองทัง้หมด 3 ซ�ำ้

สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลในการวิจัย
ครั้งนี้ ผู้วิจัยใช้สถิติในการวิเคราะห์ข้อมูลดังนี้ 1) สถิติ
เชิงพรรณนา ได้แก่ การหาค่าเฉลี่ย (mean) และ 
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) เพื่อ
สรุปลักษณะทั่วไปของข้อมูล เช่น เส้นผ่านศูนย์กลาง
บรเิวณใส (inhibition zone) 2) สถิตเิชิงอนมุาน ได้แก่ 
การวเิคราะห์ความแปรปรวนแบบสองทาง (Two-way 
ANOVA) เพื่อทดสอบสมมติฐานว่าสารสกัดสมุนไพร
แต่ละชนดิมผีลหรอืไม่ต่อการยบัยัง้เชือ้แบคทเีรยีก่อสวิ
ทีใ่ช้ทดสอบ เชือ้แบคทเีรยีก่อสวิทีใ่ช้ทดสอบแต่ละชนดิ
ให้ผลการทดสอบท่ีแตกต่างกนัหรอืไม่ และมปีฏสิมัพนัธ์ 
(interaction effect) ระหว่างชนดิของสารสกดั และชนดิ
ของเชื้อแบคทีเรียก่อสิวที่ใช้ทดสอบต่อการยับยั้งเชื้อ
แบคทเีรยีก่อสวิทีใ่ช้ทดสอบหรอืไม่ ท่ีระดบันยัส�ำคญัทาง
สถติ ิ0.05 3) การวเิคราะห์ความแตกต่างเปรยีบเทยีบ
รายคู่ด้วยวิธี Tukey’s HSD (post-hoc test)
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ผลการศึกษา
การทดสอบฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรียก่อสิว

ด้วยวิธี paper disc diffusion
จากการทดสอบฤทธิก์ารยบัยัง้เชือ้ด้วยสารสกดั

สมนุไพร ปริมาณ 250 ไมโครกรมั บนแผ่นกระดาษกรอง
เส้นผ่านศูนย์กลาง 6 มิลลิเมตร ของสมุนไพร 4 ชนิด 
คือ ขมิ้น, ทานาคา, เปลือกมังคุด และมะหาด ต่อเชื้อ
แบคทีเรีย S. aureus, S. epidermidis และ 
Cutibacterium spp. ในตัวท�ำละลายที่แตกต่างกัน 
ได้ผลว่าสารสกดัสมนุไพรด้วยน�ำ้กลัน่ ไม่พบการยบัยัง้
เชือ้แบคทเีรยีเกิดขึน้ โดยไม่มบีรเิวณใสท่ีพ้นขอบแผ่น
กระดาษกรอง แต่สารสกดัสมนุไพรทีส่กดัด้วย DMSO 
และเอทานอล พบบรเิวณใสทีเ่ป็นการยบัยัง้การเติบโต
ของแบคทเีรียจากสารสกดัสมนุไพรทัง้ 4 ชนดิ มค่ีาเฉลีย่
และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของเส้นผ่านศูนย์กลาง
บริเวณใส ที่เกิดจากสารสกัดสมุนไพรทั้ง 4 ชนิด  
ในตัวท�ำละลาย DMSO หรือเอทานอล ต่อแบคทีเรีย 
S. aureus, S. epidermidis และ Cutibacterium spp. 
โดยพบว่าสารสกดัเปลอืกมังคุดในตัวท�ำละลายทัง้สองชนิด 
ให้เส้นผ่านศูนย์กลางบริเวณใสกว้างที่สุด ดังแสดงใน
ตารางที ่1 และ 2 (Table 1 and 2) ซึง่แสดงให้เหน็ว่า
สารสกดัสมนุไพรส�ำเร็จรูปจากเปลอืกมงัคดุ มสีารออกฤทธิ์
ทีล่ะลาย และแพร่ออกไปยบัยัง้การเตบิโตของแบคทเีรยี
ทีเ่กีย่วข้องกบัการเกดิสวิทัง้ 3 ชนดิได้ดทีีส่ดุ ทัง้นีก้ารเกดิ
บริเวณใสเป็นการแสดงให้เห็นถึงเซลล์แบคทีเรียที่ 
ถูกป้ายไว้ในบริเวณนั้นไม่สามารถเติบโตเพิ่มจ�ำนวน
ทับถมกันจนมองเห็นเป็นบริเวณขาวขุ่นที่มีการเจริญ
ของเซลล์แบคทีเรียได้เหมือนกับบริเวณอื่นบนผิว
อาหารเลีย้งเชือ้ทีป้่ายด้วยเซลล์แบคทเีรยีปริมาณเท่ากนั 
เป็นการบ่งบอกว่ามกีารยบัยัง้การเตบิโตของแบคทเีรยีขึน้

ในบรเิวณใสนัน้ด้วยสารท่ีแพร่ออกจากแผ่นกระดาษกรอง 
จากผลการวเิคราะห์พบว่า สารสกดัเปลอืกมงัคดุ แสดง
ประสทิธภิาพในการยบัยัง้เชือ้แบคทเีรยีได้อย่างเด่นชดั 
โดยมเีส้นผ่านศนูย์กลางบรเิวณใสสงูสดุในทัง้สามชนดิ
ของเชื้อ ซึ่งสนับสนุนสมมติฐานว่าสารออกฤทธิ์ใน
เปลือกมังคุดมีฤทธิ์ต้านจุลชีพสูง มีศักยภาพในการ
พัฒนาเป็นสารสกัดทางชีวภาพในการยับยั้งจุลินทรีย์
ก่อโรคสิว หากมีการสกัด และเพ่ิมความเข้มข้นของ 
สารสกัดที่ส�ำคัญในปริมาณที่เหมาะสมต่อไป

นอกจากนั้น การวิเคราะห์ความแปรปรวน
แบบสองทาง (Two-way ANOVA) ของสารสกัดสมุนไพร
ในตัวท�ำละลาย DMSO พบว่า ท้ังชนิดของสารสกัด
สมุนไพร (F = 19.057, p < 0.001) และชนิดของ 
เชื้อแบคทีเรีย (F = 6.685, p = 0.005) มีผลต่อขนาด
บริเวณยับยั้งเชื้อ (เส้นผ่านศูนย์กลางบริเวณใส) อย่าง
มนียัส�ำคญัทางสถติ ิรวมถงึพบปฏสิมัพนัธ์ระหว่างสอง
ปัจจัยอย่างมนียัส�ำคญั (p = 0.001) ซ่ึงแสดงให้เหน็ว่า 
ฤทธิต้์านเชือ้ของสารสกัดขึน้อยูก่บัชนดิของแบคทเีรยี
ทีท่ดสอบ ส�ำหรับผลการวเิคราะห์ความแปรปรวนแบบ
สองทางของสารสกัดสมนุไพรในตวัท�ำละลายเอทานอล 
พบว่าท้ังชนิดของสารสกัดสมุนไพร (F = 47.636,  
p < 0.001) และชนิดของเชื้อแบคทีเรีย (F = 20.691, 
p < 0.001) มีผลต่อขนาดบริเวณยับยั้งเชื้ออย่าง 
มีนัยส�ำคัญทางสถิติ แต่ไม่พบปฏิสัมพันธ์ระหว่าง 
สองปัจจัย เมื่อท�ำการวิเคราะห์รายคู่ด้วย Tukey’s 
HSD ภายในแต่ละสารสกัดทั้งในตัวท�ำละลาย DMSO 
และเอทานอล พบความแตกต่างของฤทธ์ิต้านเชื้อ 
ในแต่ละสายพันธุ์แบคทีเรียที่ใช้ทดสอบ ดังแสดงใน
ตารางที่ 1 และ 2 (Table 1 and 2)
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Table 1 Antimicrobial activity of four herbal extracts by DMSO against three acne-inducing 
bacteria using disc diffusion method

Herbal extracts Diameters of inhibition zone (mean ± SD) (mm)

S. aureus S. epidermidis Cutibacterium spp.

 Turmeric 12.67 ± 1.15 a 11.33 ± 1.15 b 12.00 ± 0.00 a

 Tanaka 12.00 ± 2.00 a 11.33 ± 1.15 a 14.67 ± 2.31 b

 Mangosteen pericarp 19.33 ± 3.06 a 16.67 ± 1.15 a 15.33 ± 1.15 b

 Lakoocha 17.33 ± 1.15 a 14.67 ± 1.15 b 10.67 ± 1.15 c

 DMSO (negative control) NCZ NCZ NCZ

 Ampicillin (positive control) 27.67 ± 0.57 27.33 ± 0.57 27.50 ± 0.50
Note:	 - Values are mean ± standard deviation (n = 3). NCZ = No inhibition zone.
	 - Different superscript letters (a, b, c) within the same row indicate significant differences among bacterial  

  strains for each herbal extract (Tukey’s HSD, p < 0.05).

Table 2 Antimicrobial activity of four herbal extracts by ethanol against three acne-inducing 
bacteria using disc diffusion method

Herbal extracts Diameters of inhibition zone (mean ± SD) (mm)

S. aureus S. epidermidis Cutibacterium spp.

Turmeric 12.67 ± 1.15 a 13.33 ± 1.15 a 8.67 ± 1.15 b

Tanaka 10.67 ± 1.15 a 10.67 ± 1.15 a 9.33 ± 1.15 a

Mangosteen pericarp 21.33 ± 1.15 a 18.00 ± 3.46 a 14.67 ± 1.15 b

Lakoocha 13.33 ± 1.15 a 13.33 ± 1.15 a 10.67 ± 1.15 b

Ethanol (negative control) NCZ NCZ NCZ

Ampicillin (positive control) 25.67 ± 0.57 26.33 ± 0.57 25.67 ± 0.57
Note:	 - Values are mean ± standard deviation (n = 3). NCZ = No inhibition zone. 
	 - Different superscript letters (a, b) within the same row indicate significant differences among bacterial  

  strains for each herbal extract (Tukey’s HSD, p < 0.05). 

การหาค่าความเข้มข้นต�่ำสุดของสารสกัด
สมุนไพรทีส่ามารถยบัยัง้การเจรญิของเช้ือแบคทีเรยี
ก่อสิว (minimum inhibitory concentration, MIC)

ในการศึกษาความเข้มข้นต�่ำสุดที่สามารถ
ยับยั้งเชื้อแบคทีเรียของสารสกัดทั้ง 4 ชนิด คือ ขมิ้น 
ทานาคา เปลือกมังคุด และมะหาดด้วยตัวท�ำละลาย
น�้ำกลั่น และเอทานอล สารสกัดเปลือกมังคุด และ
มะหาดมีค่าความเข้มข้นต�่ำสุดท่ีมีฤทธิ์ในการยับยั้ง 
เชื้อแบคทีเรีย S. aureus, S. epidermidis และ 
Cutibacterium spp. ที่สอดคล้องกับผลการทดสอบ 

ด้วยวิธี disc diffusion ของสมุนไพรทั้งสองชนิด ทั้ง
ใน DMSO และเอทานอล และพบว่าสารสกดัสมนุไพร
ในเอทานอลแสดงประสิทธิภาพที่ดีกว่าสารสกัด
สมุนไพรในน�้ำกลั่น โดยสารสกัดขมิ้น และทานาคา 
ไม่สามารถหาค่าความเข้มข้นต�่ำสุดท่ีสามารถยับยั้ง 
เชื้อแบคทีเรียได้ 

ในการทดสอบหาความเข้มข้นต�่ำสุดในการ
ยับยั้งเช้ือแบคทีเรียของสารสกัดเปลือกมังคุด และ
มะหาดด้วยตัวท�ำละลายเอทานอล พบว่าสารสกัด
เปลือกมังคุดมีฤทธิ์ในการยับยั้งการเติบโตของเชื้อ
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แบคทเีรยีทัง้ 3 ชนดิได้ดีทีส่ดุ โดยพบว่าในตัวท�ำละลาย
เอทานอลมีค่าความเข้มข้นต�่ำสุดในการยับยั้งเชื้อ
แบคทีเรียต�่ำกว่าในตัวท�ำละลายน�้ำกลั่น ดังแสดงใน
ตารางที ่3 และ 4 (Table 3 and 4) อาจแสดงให้เหน็ว่า 
การสกัดด้วยตัวท�ำละลายที่มีขั้วน้อยลง สามารถให ้
สารส�ำคญัทีม่ฤีทธิใ์นการต้านแบคทเีรยีทีเ่กีย่วข้องกบั
การเกิดสิวออกมาได้มากขึ้น

เนื่องจากผู ้วิจัยต้องการมุ ่งเน้นสารสกัด
สมุนไพรส�ำเร็จรูปด้วยตัวท�ำละลายน�้ำกลั่นเป็นหลัก 
เพ่ือการน�ำไปประยกุต์ใช้กบัผลติภณัฑ์แผ่นแปะรกัษาสวิ
ที่เหมาะสมส�ำหรับผิวหนังต่อไป ทางผู้วิจัยจึงได้น�ำ 
สารสกดัสมนุไพรส�ำเรจ็รปูด้วยตวัท�ำละลายน�ำ้กลัน่มาใช้ 
และพบว่าด้วยปริมาณที่เท่ากันกับที่ใช้ในการทดลอง 
disc diffusion (250 ไมโครกรัม) เมื่อทดลอง 
หาค่าความเข้มข้นต�่ำสุดที่สามารถยับยั้งการเติบโต 
ของแบคทีเรียได้นั้น พบว่าสารสกัดเปลือกมังคุด และ
มะหาดด้วยตัวท�ำละลายน�้ำกลั่น แสดงผลการยับยั้ง
การเติบโตของแบคทีเรียทั้ง 3 ชนิด ที่เกี่ยวข้องกับ 
การเกิดสิวได้ โดยสารสกัดจากเปลือกมังคุดสามารถ
ยับยั้งการเติบโตของแบคทีเรียทั้ง 3 ชนิดได้ ด้วย 
ความเข้มข้นที่ต�่ำกว่าสารสกัดจากมะหาด ประมาณ 
103 ถึง 105 เท่า 
	 การหาค่าความเข้มข้นต�่ำสุดที่สามารถ 
ฆ่าเชื้อแบคทีเรียก่อสิวได้ของสารสกัดสมุนไพร 
(minimum bactericidal concentration, MBC)
	 จากผลการทดลองความเข้มข้นต�่ำสุดท่ี
สามารถยบัยัง้เชือ้แบคทเีรยี ผู้วิจยัได้ศกึษาต่อเนือ่งใน
การหาค่าความเข้มข้นต�่ำสุดในการฆ่าเชื้อแบคทีเรีย 
เพื่อยืนยันผลการทดลองที่ตรวจไม่พบการเติบโตของ
แบคทเีรยีว่าในความเข้มข้นน้ันๆ ของสารสกดัสมนุไพร
ทั้ง 4 ชนิด ได้แก่ ขมิ้น ทานาคา เปลือกมังคุด และ
มะหาด มีฤทธิ์ในการยับยั้งการเติบโต หรือมีฤทธิ์ 

ในการฆ่าเชื้อแบคทีเรีย และจะสามารถพบฤทธิ์ใน 
การฆ่าเช้ือแบคทีเรียได้ท่ีความเข้มข้นระดับใด โดย 
การตรวจวเิคราะห์จลุนิทรย์ีด้วยวิธ ีdrop plate พบว่า 
สารสกัดสมุนไพรท้ัง 4 ชนิดในตัวท�ำละลายน�้ำกลั่น 
ไม่สามารถหาค่าความเข้มข้นต�ำ่สดุในการฆ่าเชือ้แบคทเีรยี
ได้เนื่องจากพบการเจริญเติบโตของเชื้อแบคทีเรีย 
บนผิวหน้าอาหารเลี้ยงเชื้อจากทุกความเข้มข้นที่พบ
การยับยั้งการเติบโตของแบคทีเรีย
	 เนือ่งจากผลการทดลองในตวัท�ำละลายน�ำ้กลัน่
ไม่เหน็ผลการทดสอบทีช่ดัเจน คณะผูว้จิยัจงึได้ท�ำการ
เปลี่ยนตัวท�ำละลายเป็นเอทานอล ซ่ึงผลการทดลอง 
ที่ได ้แสดงให้เห็นว ่าสารสกัดจากเปลือกมังคุดท่ี 
ความเข้มข้นต�่ำสุดที่ยับยั้งการเติบโตของแบคทีเรีย 
ทั้งสามชนิด มีฤทธิ์ในการฆ่า และเป็นค่าความเข้มข้น
ต�ำ่สดุ (3.6x10-9 มลิลกิรมัต่อมลิลลิติร) ทีฆ่่า S. aureus 
และ (3.6 x 10-8 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร) ที่ฆ ่า  
S. epidermidis และ Cutibacterium spp. ในขณะท่ี
มะหาดพบมีค่าความเข้มข้นต�่ำสุดที่ฆ่าแบคทีเรียทั้ง
สามชนิดที่ใช้ในการทดสอบได้ที่ความเข้มข้นสูงกว่า 
ค่าความเข้มข้นท่ียับยั้งการเติบโต 10 เท่า หรือที่  
3.6 x 10-5 มลิลกิรมัต่อมลิลลิติร ดงัแสดงในตารางท่ี 3 
และ 4 (Table 3 and 4) อ้างอิงจากผลความเข้มข้น
ต�่ำสุดที่ยับยั้งเชื้อแบคทีเรีย (MIC) ได้ดีที่สุด 
	 จากการหาความเข้มข้นต�ำ่สดุทีส่ามารถยบัยัง้
เชือ้แบคทเีรยี (MIC) และความเข้มข้นต�ำ่สดุทีส่ามารถ
ฆ่าเช้ือแบคทีเรยี (MBC) ของสารสกัดสมนุไพรท้ัง 4 ชนดิ
พบว่าสารสกัดเปลือกมังคุดมีฤทธิ์ยับยั้งเช้ือแบคทีเรีย
ได้ดีที่สุด โดยมีค่า MBC ในช่วง 3.6x10-8 - 3.6x10-9 
มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร ดังตารางท่ี 4 (Table 4) 
สอดคล้องกับงานวิจัยก่อนหน้านี้ท่ีพบว่าสารสกัด
เปลือกมังคุดสามารถฆ่าเชื้อแบคทีเรียก่อสิวได้17,24-25
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Table 3 The results of the minimum inhibitory concentration (MIC) and minimum bactericidal 
concentration (MBC) of four herbal extracts in distilled water after adding resazurin for 24 hours 
(milligrams per milliliter) 

Herbal extract S. aureus S. epidermidis Cutibacterium spp.

MIC MBC MIC MBC MIC MBC

Mangosteen pericarp 3.6 x 10-7 NB 3.6 x 10-7 NB 3.6 x 10-9 NB

Lakoocha 3.6 x 10-4 NB 3.6 x 10-3 NB 3.6 x 10-4 NB

Turmeric NI ND NI ND NI ND

Tanaka NI ND NI ND NI ND

Ampicillin 0.14 0.14 0.14 0.14 0.14 0.14

Note: NI indicates no inhibition, ND indicates no testing (not done), and NB indicates no bactericidal effect.

Table 4 The results of the minimum inhibitory concentration (MIC) and minimum bactericidal 
concentration (MBC) of four herbal extracts in ethanol solvent after adding resazurin for 24 
hours (milligrams per milliliter)

Herbal extract S. aureus S. epidermidis Cutibacterium spp.

MIC MBC MIC MBC MIC MBC

Mangosteen pericarp 3.6 x 10-9 3.6 x 10-9 3.6 x 10-8 3.6 x 10-8 3.6 x 10-8 3.6 x 10-8 

Lakoocha 3.6 x 10-6 3.6 x 10-5 3.6 x 10-6 3.6 x 10-5 3.6 x 10-6 3.6 x 10-5 

Turmeric ND ND ND ND ND ND

Tanaka ND ND ND ND ND ND

Ampicillin 0.14 0.14 0.14 0.14 0.14 0.14

Note: ND indicates no testing (not done).

การทดสอบฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรียก่อสิว
ของแผ่นแปะจากวุ้นน�้ำมะพร้าวที่เสริมสารสกัด
สมุนไพร

จากการศึกษาฤทธิ์ยับยั้งเชื้อแบคทีเรียของ
แผ่นวุ้นน�้ำมะพร้าวที่มีสารสกัดสมุนไพร 2 ชนิดคือ 
เปลอืกมงัคดุ และมะหาด ทีค่วามเข้มข้น 12.5 มลิลกิรมั
ต่อมลิลลิติรในตัวท�ำละลายเอทานอล พบค่าเฉลีย่ และ
ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานของเส้นผ่านศนูย์กลางบริเวณ
ยบัยัง้เชือ้แบคทเีรยี S. aureus, S. epidermidis และ 
Cutibacterium spp. ของทั้งสารสกัดเปลือกมังคุด 
และมะหาด ผลการทดลองที่ได้สารสกัดเปลือกมังคุด
สามารถยบัยัง้เชือ้แบคทเีรยีได้ดทีีส่ดุซึง่สามารถยบัยัง้เช้ือ 
S. aureus ได้มากที่สุด รองลงมาคือ S. epidermidis 

และ Cutibacterium spp. ตามล�ำดับ ดังตารางที่ 5 
(Table 5) และท่ีความเข้มข้น 25 มลิลกิรมัต่อมลิลลิติร
ในตัวท�ำละลายเอทานอล พบว่าสารสกัดสมุนไพร 
ทั้ง 2 ชนิดมีค่าเฉลี่ยเส้นผ่านศูนย์กลางบริเวณยับยั้ง
เชื้อแบคทีเรียทั้ง 3 ชนิดมากกว่าที่ความเข้มข้น 12.5 
มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร เมื่อเทียบกับชุดควบคุมบวก 
ยาแอมพิซิลินที่ความเข้มข้น 1 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร 
แทนสารสกัดสมุนไพร ดังตารางที่ 6 (Table 6)  
ดงันัน้ สารสกดัเปลอืกมงัคดุ และมะหาดท่ีความเข้มข้น 
25 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร ในตัวท�ำละลายเอทานอล  
มค่ีาเฉลีย่และส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานเส้นผ่านศูนย์กลาง
บริเวณยับยั้งเชื้อแบคทีเรียที่มากกว่าความเข้มข้น 
12.5 มิลลิกรัมต่อมิลลิลิตร
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Table 5 Antibacterial activity of herbal-enhanced Nata de coco anti-acne patch: Inhibition zone 
diameter (Mean ± SD) at 12.5 milligrams per milliliter in ethanol solvent

Herbal extract Diameter of inhibition zone (mean ± SD) (mm)

S. aureus S. epidermidis Cutibacterium spp.

Mangosteen pericarp 19.33 ± 1.15 18.67 ± 1.15 16.00 ± 2.00

Lakoocha 19.33 ± 1.15 16.67 ± 1.15 14.67 ± 1.15

Ethanol (negative control) NI NI NI

Ampicillin (positive control) 35.33 ± 2.31 34.67 ± 1.15 34.67 ± 3.06
Note: The Nata de coco anti-acne patch had a diameter of 10 millimeters (mm), and NI exhibited no inhibition. 
The result was obtained after a total of 3 repetitions.

Table 6 Antibacterial activity of herbal-enhanced Nata de coco anti-acne patch: Inhibition zone 
diameter (Mean ± SD) at 25 milligrams per milliliter in ethanol solvent

Herbal extract Diameter of inhibition zone (mean ± SD) (mm)

S. aureus S. epidermidis Cutibacterium spp.

Mangosteen pericarp 26.33 ± 0.58 25.33 ± 1.15 19.67 ± 1.53

Lakoocha 24.67 ± 1.15 21.67 ± 0.58 17.33 ± 1.15

Ethanol (negative control) NI NI NI

Ampicillin (positive control) 34.67 ± 1.15 35.33 ± 1.15 34.00 ± 2.00
Note: The Nata de coco anti-acne patch had a diameter of 10 millimeters (mm), and NI exhibited no inhibition. 
The result was obtained after a total of 3 repetitions.

เปรียบเทียบแผ่นแปะจากวุ้นน�้ำมะพร้าว
เสริมสารสกัดสมุนไพรเพ่ือการยับยั้งเช้ือก่อสิวกับ
แผ่นแปะรกัษาสวิทางการค้าทีน่�ำมาทดสอบ ด้วยวธิี 
disc diffusion

เมื่ อท�ำการทดสอบฤทธิ์การยับยั้ ง เชื้ อ
แบคทีเรียของแผ่นแปะรักษาสิวทางการค้าที่น�ำมา
ทดสอบซึ่งท�ำมาจาก Tea tree extract กับเชื้อ
แบคทีเรียทั้ง 3 ชนิด คือ S. aureus, S. epidermidis 
และ Cutibacterium spp. พบว่าแผ่นแปะรักษาสิว
ไม่มีโซนยับยั้ง (inhibition zone) แสดงว่าไม่สามารถ
ยับยั้งเช้ือแบคทีเรียได้ในการทดลองน้ี นอกจากน้ัน
แผ่นแปะรกัษาสิวยงัมลีกัษณะเปลีย่นไปจากเดมิคือ มี
การโค้งงอ บวม และขยายตวัขึน้ อนัอาจเป็นสาเหตใุห้
ผลการทดลองแผ่นแปะรกัษาสวิทางการค้าทีน่�ำมาทดสอบ
ไม่พบการยับยั้งเชื้อแบคทีเรียเกิดขึ้น คณะผู้วิจัยจึงใช้ 

stainless spatula ท่ีปลอดเช้ือจัดแต่งแผ่นแปะรกัษาสวิ
ทางการค้าที่น�ำมาทดสอบให้เรียบ และหยดน�้ำกลั่น
ปราศจากเชื้อ ปริมาตร 10, 20 และ 30 ไมโครลิตร 
ลงบนแผ่นแปะรกัษาสวิดงักล่าว น�ำไปบ่มต่อท่ีอณุหภมิู 
37 องศาเซลเซียสเป็นเวลา 24 ช่ัวโมง เพื่อสังเกต 
การเปลี่ยนแปลงของแผ่นแปะรักษาสิว เมื่อครบเวลา
พบว่าแผ่นแปะรักษาสิวทั้งก่อน และหลังหยดน�้ำกลั่น
ปราศจากเช้ือปริมาตร 10, 20 และ 30 ไมโครลิตร  
ผลการทดลองยงัเป็นเช่นเดมิ คอื ไม่มเีส้นผ่านศูนย์กลาง
บริเวณยับยั้งเช้ือแบคทีเรีย (inhibition zone)  
แผ่นแปะรักษาสิวทางการค้าที่น�ำมาทดสอบ เกิดการ
บวม และโค้งงอภายหลงัการบ่ม 24 ช่ัวโมง ซ่ึงแตกต่าง
จากชุดควบคุมก่อนการทดลอง ท่ีเวลา 0 ช่ัวโมง  
มีลักษณะเป็นแผ่นเรียบ ไม่โค้งงอ แนบติดไปกับ 
จานอาหารเลี้ยงเชื้อ 
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	จากผลการทดลองแผ่นแปะจากวุน้น�ำ้มะพร้าว
ทีม่สีารสกดัเปลอืกมังคุด และมะหาดทีค่วามเข้มข้น 25 
มลิลกิรัมต่อมิลลลิติร ในตวัท�ำละลายเอทานอล พบว่า
มฤีทธ์ิยบัยัง้เช้ือแบคทเีรีย S. aureus, S. epidermidis 
และ Cutibacterium spp. โดยพบโซนยบัยัง้เชือ้แบคทเีรยี

หลงัจากน�ำไปบ่มทีอ่ณุหภมู ิ37 องศาเซลเซียสเป็นเวลา 
24 ชัว่โมง ดงัตารางที ่6 (Table 6) และภาพประกอบท่ี 1 
(Figure 1) ดังนั้น แผ่นแปะจากวุ้นน�้ำมะพร้าวท่ีมี 
สารสกัดเปลือกมังคุด และมะหาด มีความสามารถ 
ในการยับยั้งเช้ือแบคทีเรียท้ัง 3 ชนิด และคงสภาพ 
ได้ดีกว่าแผ่นแปะรักษาสิวทางการค้าที่น�ำมาทดสอบ

Figure 1 Antibacterial activity of herbal-enhanced Nata de coco anti-acne patch at 25 milligrams 
per milliliter in ethanol solvent by disc diffusion method

อภิปรายผล
ฤทธ์ิของสารสกัดสมุนไพรต้านแบคทีเรยีก่อ

โรคสิว 
งานวิจัยน้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อประเมินฤทธ์ิ

ต้านเชือ้แบคทเีรียทีก่่อให้เกดิสวิของสารสกดัสมนุไพร 
4 ชนิด ด้วยวิธี disc diffusion ซึ่งเป็นวิธีที่ใช้กันอย่าง
แพร่หลาย เนื่องจากความสะดวก และง่ายต่อการ
ประเมนิขนาดบริเวณการยบัยัง้เชือ้ (inhibition zone) 
โดยมีการอ้างอิงถึงงานวิจัย เช่น Arullappan และ
คณะ (2009) ทีใ่ช้วธีิ disc diffusion ในการศกึษาฤทธิ์
ต้านเช้ือแบคทเีรียของสารสกดั Hibiscus rosa-sinensis 

ต่อเชื้อ S. aureus26 อย่างไรก็ตาม วิธีนี้มีข้อจ�ำกัด 
เมื่อทดสอบสารสกัดท่ีมีความเข้มข้นต�่ำ หรือมีปัญหา
การแพร่ในอาหารเพาะเลีย้งเชือ้ ทีม่นี�ำ้ซึง่มคีวามเป็นขัว้
ค่อนข้างสูงเป็นตัวท�ำละลาย ซึ่งอาจไม่เหมาะสมกับ
สารท่ีมีฤทธิ์ต้านเช้ือแบคทีเรียท่ีมีข้ัวต�่ำหรือโมเลกุล
ขนาดใหญ่ เมื่อเปรียบเทียบกับตัวท�ำละลายท่ีมีข้ัว  
เช่น เอทานอล และ DMSO ซ่ึงสามารถละลาย
สารประกอบท่ีมท้ัีงข้ัวต�ำ่ และไม่มข้ัีวได้หลากหลายกว่า 
ส่งผลให้สามารถสกัดกลุ่มสารที่มีฤทธิ์ส�ำคัญในการ
ต้านเช้ือแบคทีเรียได้ดีกว่า ส่งผลต่อความกว้างของ
บริเวณใสท่ีเกิดข้ึนได้ การเลือกตัวท�ำละลายท่ีมีข้ัว 
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ใกล้เคียงกับสารออกฤทธิ์ที่ต ้องการจะช่วยเพิ่ม
ประสิทธิภาพในการสกัดสารดังกล่าว ดังนั้น น�้ำซึ่งมี
ขั้วสูงมากอาจไม่เหมาะสมต่อการละลาย และสกัด 
สารออกฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรียในสมุนไพรบางชนิด 
เช่น สารส�ำคัญในขมิ้น และทานาคา27-29

ในการศกึษานีจ้งึได้ใช้วธิ ีdilution method 
ควบคู ่เพือ่หาค่า minimum inhibitory concentration 
(MIC) ซึง่สามารถให้ข้อมลูทีแ่ม่นย�ำ และละเอยีดเก่ียวกบั
ความสามารถในการยบัยัง้เช้ือแม้ในระดับความเข้มข้น
ต�่ำสุด ผลการเปรียบเทียบฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรีย
ระหว่างวิธี disc diffusion และ dilution method 
แสดงให้เห็นว่าสารสกัดน�้ำด้วยมีประสิทธิภาพในการ
ยบัยัง้เชือ้น้อยกว่าสารสกดัทีใ่ช้เอทานอล หรอื DMSO 
เป็นตัวท�ำละลาย และสอดคล้องกับการทดสอบแบบ 
disc diffusion ที่สารสกัดสมุนไพรทั้ง 4 ชนิด ในน�้ำ
ไม่พบฤทธิต้์านเชือ้แบคทีเรีย (ไม่ได้แสดงผล) แต่พบได้
ในการทดสอบด้วยวิธี dilution method เพื่อหา 
ค่า MIC ในสารสกดัจากเปลอืกมงัคดุ และมะหาด และ
ได้สารที่มีฤทธิ์สูงขี้น เมื่อละลายในเอทานอล แสดงให้
เห็นว่าตัวท�ำละลายที่เหมาะสม เช่น DMSO หรือ 
เอทานอล สามารถละลายสารออกฤทธิ์ได้ดีกว่าน�้ำ30 
ซึ่งอาจมาจากข้อจ�ำกัดของวิธี disc diffusion ในการ
ตรวจหาฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรียในสารสกัดที่มีความ
เข้มข้นต�ำ่ หรอืสารทีแ่พร่ผ่านตัวท�ำละลายน�ำ้ในวุน้ของ
อาหารเพาะเลี้ยงได้ไม่ดี ก็จะแพร่ออกไปได้ด้วยความ
เข้มข้นที่ไม่เพียงพอต่อการสร้างโซนยับยั้งแบคทีเรีย 
ในทางกลับกนั การทดสอบด้วยวธิ ีMIC ช่วยให้สามารถ
วัดความเข้มข้นต�่ำสุดที่สามารถยับยั้งการเจริญของ
แบคทีเรียได้อย่างแม่นย�ำ และตรงไปตรงมา ท�ำให ้
การตรวจหาฤทธ์ิต้านเชื้อมีความละเอียดสูงขึ้น31-33 
จากการทดสอบด้วยวิธี dilution method ที่ใช้ 
สารตัง้ต้นในปรมิาณเท่ากนั พบว่าสารสกดัเปลอืกมงัคดุ
ในตัวท�ำละลายน�้ำมีความสามารถในการยับยั้งเชื้อ
แบคทีเรียได้ดีกว่าสารสกัดมะหาดที่มีค่า MIC ต่อเชื้อ
ท้ังสามชนิดสงูกว่า ผลการทดลองหาค่าความเข้มข้นต�ำ่สดุ
ที่สามารถยับยั้งการเจริญเติบโตของแบคทีเรีย (MIC) 

แสดงผลสอดคล้องกับการทดสอบด้วยวธิ ีdisc diffusion 
โดยพบว่า S. aureus ถกูยบัยัง้การเจรญิเตบิโตได้ด้วย
สารสกัดเปลือกมังคุดในตัวท�ำละลายเอทานอล 
เช่นเดียวกับ S. epidermidis และ Cutibacterium 
spp. ด้วยความเข้มข้นที่แตกต่างกัน อย่างไรก็ตาม  
ช่วงการเจอืจางท่ีใช้ (10 เท่า) อาจกว้างเกนิไป ส่งผลให้
ไม่สามารถแยกความแตกต่างของความไวต่อสารสกดั
เปลือกมังคุดระหว ่าง S. epidermidis และ 
Cutibacterium spp. ได้ชัดเจน การใช้ช่วงความเจือจาง
ที่แคบลง เช่น 1:5 หรือ 1:2 อาจช่วยเพิ่มความแม่นย�ำ
ในการแยกความแตกต่างนี้ 

ผลการทดสอบ MIC เพียงอย่างเดียวยัง 
ไม่สามารถยืนยันได้ว่าสารสกัดสมุนไพรมีฤทธิ์ในการ 
ฆ่าเช้ือแบคทีเรีย หรือเพียงแค่ยับยั้งการเจริญเติบโต  
ดงัน้ัน จงึจ�ำเป็นต้องท�ำการทดสอบหาค่าความเข้มข้น
ต�่ำสุดที่สามารถฆ่าเชื้อแบคทีเรีย (MBC) เพื่อยืนยัน
ประสิทธิภาพของสารสกัดในการก�ำจัดเช้ือแบคทีเรีย 
ผลการทดสอบพบว่าสารสกดัเปลอืกมงัคดุ และมะหาด
ในตัวท�ำละลายน�้ำมีความสามารถในการยับยั้งเชื้อ
แบคทีเรียได้ดี อย่างไรก็ตาม ไม่พบฤทธิ์ในการฆ่าเชื้อ
แบคทีเรีย (bactericidal effect) แต่เมื่อทดลองด้วย
สารสกัดของสมนุไพรท้ังสองในเอทานอลท่ีน่าจะละลาย
สารส�ำคัญทีม่ฤีทธิต้์านเชือ้ได้ดีกว่า กท็�ำให้ตรวจหาค่า 
MBC ได้ และเมื่อเปรียบเทียบกับผลการทดลองของ 
Ganlayanee และคณะ (2017)34 พบว่าสารสกัด 
เอทานอลจากต�ำรบัยารกัษาสวิ THF-AC003 มค่ีา MBC 
ต่อ S. aureus และ S. epidermidis เท่ากับ 0.25 
และ 0.125 มลิลกิรมัต่อมลิลลิติร ตามล�ำดบั ซึง่สงูกว่า
ค่าความเข้มข้นต�ำ่สดุท่ีสามารถฆ่าเช้ือแบคทีเรยี (MBC) 
ของสารสกัดเปลือกมังคุดด้วยเอทานอลในงานวิจัยนี้ 
ข้อมลูดังกล่าวบ่งช้ีว่าสารสกัดเปลอืกมงัคดุในงานวจิยันี้
อาจมปีระสทิธภิาพในการยบัยัง้ และฆ่าเชือ้แบคทเีรยี
ได้ดีกว่าสารสกัด THF-AC003 อย่างไรก็ตาม เพ่ือ
ยืนยันสมมติฐานนี้ จ�ำเป็นต้องท�ำการทดสอบหาค่า 
MBC ของสารสกัดเปลือกมังคุด และเปรียบเทียบกับ
ค่า MBC ของสารสกัด THF-AC003 โดยตรง
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ผลการทดลองยงัชีว่้าสารสกดัด้วยเอทานอล
อาจมีศักยภาพในการป้องกันการติดเชื้อซ�้ำซ้อนจาก 
S .  a u r e u s  แ ล ะ ส าม า ร ถล ดปริ ม าณขอ ง 
Cutibacterium spp. ได้ ในขณะที่สารสกัดด้วย 
DMSO แสดงฤทธิ์ต ้านเชื้อแบคทีเรียทั้ง 3 ชนิด 
ในรปูแบบท่ีแตกต่างกนั โดยพบว่าสารส�ำคญัจากขมิน้
หรือทานาคาที่ สกัดด ้ วย DMSO มีฤทธิ์ ต ้ าน 
Cutibacterium spp. สูงกว่าสารสกัดด้วยน�้ำ หรือ 
เอทานอลอย่างมนัียส�ำคญั ในทางตรงกนัข้ามสารสกดั
จากเปลอืกมงัคดุ หรอืมะหาดทีส่กัดด้วย DMSO มฤีทธิ์
ต้านเช้ือแบคทีเรียทั้งสามชนิดในรูปแบบ และขนาด
บริเวณใสใกล้เคียงกับสารสกัดด้วยเอทานอล จาก
ข้อมูลนี้อาจตั้งสมมติฐานได้ว่าสารส�ำคัญที่มีฤทธิ์ต้าน 
Cutibacterium spp. ในขมิน้ หรอืทานาคามคีณุสมบตัิ
เป็นสารขั้วต�่ำ ซึ่งท�ำให้ไม่สามารถสกัดออกมาได้ใน
ปริมาณที่เพียงพอด้วยน�้ำเพื่อแสดงฤทธิ์ต้านเชื้อ แต่
สามารถสกัดได้อย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้นด้วย 
เอทานอลที่มีขั้วลดลงกว่า และสกัดได้มากที่สุดด้วย 
DMSO ที่มีขั้วน้อยที่สุดในตัวท�ำละลายทั้งหมดในการ
ทดลองนี้ หากพิจารณาสารสกัดสมุนไพรทั้ง 4 ชนิด  
ใน DMSO พบมีศักยภาพในการยับยั้งการเติบโตของ 
Cutibacterium spp. ได้อย่างมีประสิทธิภาพทั้งสิ้น 
แม้มข้ีอจ�ำกดัของวิธกีารทดสอบด้วยวธิ ีdisc diffusion 
เมื่อไม่ทราบชนิด และค่าสัมประสิทธิ์การแพร่ของ 
สารออกฤทธิส์�ำคญัในสารสกดัจากสมนุไพรชนดิต่างๆ  
ว่าเหมือนหรือต่างกันอย่างไร ท�ำให้การเปรียบเทียบ
ขนาดของบรเิวณใสของการยบัยัง้โดยตรงอาจเป็นไปได้
อย่างจ�ำกัด และอาจคลาดเคลื่อนได้สูง แต่ยังสามารถ
เปรียบเทียบประสิทธิภาพของสารสกัดจากสมุนไพร
เดียวกันที่มีผลต่อเชื้อที่ต่างกันได้ และอาจสามารถใช้
แบ่งรปูแบบการยบัยัง้เชือ้ทีแ่ตกต่างกนัได้ว่า สารสกดั
ขมิ้น มีสารออกฤทธิ์ที่มีผลยับยั้งการเติบโตของเช้ือ
แบคทเีรยีทีเ่กีย่วข้องกบัการเกดิสวิทัง้ 3 ชนิดทีท่ดสอบ
ได้พอๆ กัน ส่วนสารสกัดทานาคาเป็นสารที่มีฤทธิ์ต่อ 
Cutibacterium spp. มากกว่า S. aureus และ S. 
epidermidis ตามล�ำดบั จึงอาจเหมาะทีจ่ะประยกุต์ใช้

เพื่อเป็นสารป้องกันการเกิดสิวในระยะเริ่มแรกจาก 
Cutibacterium spp. ได้ดีกว่าใช้เป็นสารป้องกันการ
เกดิสวิอกัเสบเป็นหนองจาก S. aureus ในขณะทีม่ผีล
ต่อเชื้อประจ�ำถิ่นอย่าง S. epidermidis ไม่สูงเท่าเชื้อ
อืน่ๆ และส�ำหรบัรูปแบบท่ีพบในสารสกัดเปลอืกมงัคดุ 
และมะหาด เป็นสารที่มีฤทธิ์ต่อ S. aureus มากกว่า 
S. epidermidis และ Cutibacterium spp. จงึอาจ 
เหมาะทีจ่ะประยกุต์ใช้เป็นสารป้องกันการเกดิสวิอกัเสบ 
เป็นหนองจาก S. aureus ได้ดกีว่าเพือ่เป็นสารป้องกนั
การเกิดสวิในระยะเริม่แรกจาก Cutibacterium spp. 
เป็นต้น อย่างไรก็ตาม เนื่องจากการศึกษานี้ต้องการ
ประยุกต์ใช้สารสกัดจากสมุนไพรท่ีละลายด้วยน�้ำไป
พัฒนาเป็นผลิตภัณฑ์แผ่นแปะรักษาสิวต่อไปจึงอาจ
ต้องพิจารณาจากประสทิธภิาพการยบัยัง้เช้ือของสารสกัด
สมุนไพรในน�้ำเป็นส�ำคัญ จากตารางท่ี 3 (Table 3) 
จะพบได้ว่ามีเพียงสารสกัดเปลือกมังคุด และมะหาด
เท่าน้ันท่ียงัคงให้สารออกฤทธิม์าในน�ำ้ได้ และสารสกดั
จาก เปลื อกมั ง คุ ดจะมี ฤทธิ์ ใ นการยั บยั้ ง เ ชื้ อ 
Cutibacterium spp. ได้ดทีีส่ดุ ในขณะทีม่ฤีทธิใ์นการ
ยับยั้ง S. aureus และ S. epidermidis ได้ด้วยความ
เข้มข้นทีส่งูขึน้ แต่กย็งัน้อยกว่าความเข้มข้นทีน้่อยทีส่ดุ
ของสารสกัดจากมะหาดที่ให้ผลต่อ Cutibacterium 
spp. และ S. aureus ดงันัน้ สารสกัดเปลอืกมังคดุ และ
มะหาดในน�้ำกลั่นจึงเป็นสารท่ีเหมาะสมส�ำหรับท้ังใช้
ป้องกนัการเกดิสวิในระยะแรก ซึง่มกัเกีย่วของกบัเชือ้ 
Cutibacterium spp. และใช้ปองกนัการเกิดสวิอกัเสบ 
เปนหนองซึ่งมีสาเหตุหลักจาก S. aureus ซึ่งมักเกิด
ภายหลงัการอกัเสบจาก Cutibacterium spp. จงึเปน
ตวัเลือกทีน่าสนใจสําหรับพฒันาเปนผลติภณัฑปองกัน
และรักษาสิวได้ แม้ผูบริโภคส่วนใหญ่จะหาแผ่นแปะ
รกัษาสวิมาใช้หลงัจากเกิดสวิแลว เพือ่ปองกันการอักเสบ 
เปนหนองท่ีอาจทาํใหสวิหายชาลง และเกิดรอยแผลเปน 
สารสกัดเปลือกมังคุด และมะหาดแสดงให้เห็นถึง
ประสทิธภิาพในการควบคุมป้องกันสวิทัง้ข้ันตอนเริม่แรก
ที่มักเกิดโดย Cutibacterium spp. และในขั้นตอนที่ 
S. aureus มีบทบาทท�ำให้เกิดแผลอักเสบมีหนอง 
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ตามมาได้ ดวยเหตน้ีุสารสกดัจากเปลอืกมงัคดุ และมะหาด
จงึเปนตวัเลอืกทีน่าสนใจสาํหรับการนาํไปศึกษาพัฒนา
เปนแผนแปะรกัษาสวิ เพ่ือปองกนัการอกัเสบเปนหนอง
ในสิวตอไป และจากการที่สารสกัดเปลือกมังคุดในน�้ำ
มีฤทธิ์เด่นในการต้าน Cutibacterium spp. ก็อาจใช้
เพื่อการพัฒนาต่อยอดเป็นมาร์ค หรือโลชั่นป้องกันสิว
ไปได้ด้วยเช่นกัน

การท�ำแผ่นแปะจากวุ้นน�้ำมะพร้าวเพื่อใช้
ยับยั้งแบคทีเรียก่อโรคสิว

อ้างอิงจากงานวิจัยของ Hasan และคณะ 
(2012)35 ได้ท�ำการศึกษาการใช้เซลลโูลสจากแบคทเีรีย 
Bacillus cereus ในการขดัผวิหน้าตามธรรมชาติ งานวจิยั
ดังกล่าวได้บอกถึงประโยชน์ของวุ ้นน�้ำมะพร้าวว่า
สามารถใช้เป็นสารเพิ่มความหนืด และความคงตัวใน
ผลิตภัณฑ์อาหาร เครื่องส�ำอางและยา เช่น การผลิต
แผ่นแปะผิวหน้าทีช่่วยรกัษาความชุม่ชืน้ให้กบัผวิหน้า 
ซึง่คณุสมบตัข้ิางต้นคณะผูว้จิยัจงึเหน็ว่ามคีวามเหมาะสม
ทีจ่ะน�ำแผ่นวุน้มะพร้าวมาใช้พฒันาในการเตรยีมแผ่นแปะ
รักษาสวิ ในงานวจิยัก่อนหน้านีพ้บว่าเมือ่น�ำวุน้น�ำ้มะพร้าว
มาพัฒนาเป็นแผ่นแปะแผล ไม่มีผลกระตุ้นสารก่อ 
การอักเสบ36 และพบว่าแผ่นปิดแผลจาก bacterial 
cellulose ช่วยท�ำให้แผลหายไว ต้านจุลินทรีย์ และ
ป้องกันการอักเสบ37 จึงมีความเป็นไปได้อย่างยิ่งว่า 
การเตรียมแผ่นแปะรักษาสิวจากวุ ้นน�้ำมะพร้าว
สามารถน�ำมาใช้กบับรเิวณผวิหนังได้และไม่เกดิอาการ
ระคายเคือง นอกจากนั้นยังสอดคล้องกับงานวิจัย 
ก่อนหน้าทีพั่ฒนาแผ่นแปะรกัษาสวิจากวสัดุธรรมชาติ
ไบโอเซลลูโลสผสมสารสกัดหยาบจันทน์แดง พบว่า
แผ่นแปะรกัษาสิวท่ีผสมสารสกัดหยาบจากจนัทน์แดง 
มปีระสิทธิภาพในการยบัยัง้เชือ้แบคทเีรยีทัง้สามชนดิได้ 
และยังมีฤทธิ์ต้านสารอนุมูลอิสระได้สูงอีกด้วย38

ในการศึกษาแผ่นแปะที่มีสารสกัดสมุนไพร
จากตํารับยาทาแก้พิษฝี และพัฒนาเป็นแผ่นแปะ 
ฟิล์มไคโตซานจากกระดองปลาหมึกเพ่ือใช้รักษาสิว 
สามารถยับยั้งเชื้อแบคทีเรีย S. epidermidis ATCC 
35984 ได้ โดยมีค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

เส้นผ่านศนูย์กลางบรเิวณยบัยัง้เช้ือแบคทีเรยี (inhibition 
zone) เท่ากับ 15.33 ± 0.58 มิลลิเมตร39 เมื่อ 
เปรยีบเทยีบกับงานวจัิยดงักล่าวพบว่าความสามารถยบัยัง้
เชื้อแบคทีเรีย S. epidermidis ของวุ้นน�้ำมะพร้าวที่มี
สารสกัดเปลือกมังคุด และมะหาดของคณะผู้วิจัยมี
ประสทิธภิาพในการยบัย้ังเชือ้แบคทเีรยี S. epidermidis 
ได้เช่นเดยีวกัน แต่เนือ่งจากผูวิ้จยัใช้ความเข้มข้นเริม่ต้น
ไม่เท่ากัน จึงไม่สามารถสรุปได้ถึงความแตกต่างในแง่
ของประสิทธิภาพในการยับยั้งเช้ือ ยิ่งไปกว่านั้นจาก 
การศึกษาของ Sirapop และคณะ (2020)24 พบว่า 
สารสกัดหยาบจากเปลือกมังคุดท่ีสกัดด้วยเอทานอล 
95% และละลายด้วย dimethyl sulfoxide (DMSO) 
มฤีทธ์ิในการยบัยัง้ และฆ่าเช้ือ S. epidermidis โดยมี
ค่าความเข้มข้นต�ำ่สดุทีส่ามารถยบัยัง้การเจรญิ (MIC) และ
ฆ่าเชื้อ (MBC) เท่ากับ 51,200 ไมโครกรัม/มิลลิลิตร 
ซึง่เป็นความเข้มข้นทีเ่หมาะสมเพือ่พัฒนาแผ่นแปะสวิ
เซลลูโลสชีวภาพจากสารสกัดเปลือกมังคุด และน�ำมา
ทดสอบด้วยวธิ ีpaper disc diffusion พบว่าแผ่นแปะสวิ
ดงักล่าวสามารถยบัยัง้การเจรญิของเช้ือ S. epidermidis 
ได้อย่างมีนัยส�ำคัญ ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยนี้ที่พบ
ฤทธิ์ในการยับยั้งเชื้อ S. epidermidis จากแผ่นแปะ
จากวุ้นน�้ำมะพร้าวที่เสริมสารสกัดจากเปลือกมังคุด 
แสดงให้เหน็ถงึศกัยภาพของสารสกัดเปลอืกมงัคดุในการ
เป็นสารต้านเช้ือแบคทีเรยีท่ีเก่ียวข้องกับการเกิดสวิ และ
ความเป็นไปได้ในการน�ำมาใช้เป็นส่วนประกอบในผลติภัณฑ์
ดูแลผิวเพื่อรักษาสิวอักเสบ จากการศึกษาของ Chao 
และคณะ (2006)40 พบว่าแผ่นแปะสิวท่ีผลิตจากสาร 
ไฮโดรคอลลอยด์มีประสิทธิภาพในการปกป้องแผล 
จากการตดิเช้ือ ลดการอกัเสบของสวิ โดยดดูซับของเหลว 
น�ำ้เหลอืง และน�ำ้มนัส่วนเกิน ส่งผลให้ขนาด และรอยแดง
ของสิวลดลง ดังนั้น แผ่นแปะสิวจากไฮโดรคอลลอยด์
จึงเป็นตัวเลือกที่น่าสนใจส�ำหรับการเปรียบเทียบกับ
แผ่นแปะสวิท่ีพฒันาจากสารสกัดหยาบของมะขามป้อม 
ว่านหางจระเข้ และใบบวับก แผ่นแปะสวิจากสารสกัด
ดงักล่าวมลีกัษณะบาง เหนยีว สเีหลอืงใส สามารถยดึตดิ
ผิวหนังได้ดี และลอกออกได้ง่าย มีคุณสมบัติเชิงกลที่ดี 
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ทัง้ในด้านความแขง็แรง และความยดืหยุน่ ผลการทดลอง
พบว่า แผ่นแปะสิวจากสารสกัดหยาบมีระยะเวลา 
การหายของสิวอักเสบเฉลี่ย 4 วัน ในขณะที่แผ่นจาก 
ไฮโดรคอลลอยด์ใช้เวลาประมาณ 6 วนั แสดงให้เหน็ว่า
แผ่นปิดสิวจากสารสกัดธรรมชาติอาจมีประสิทธิภาพ
ในการรักษาสิวอักเสบได้รวดเร็วยิ่งกว่า41 สอดคล้อง
กับงานของคณะผู้วิจัยเช่นกันที่ได้มีการเปรียบเทียบ
แผ่นแปะรักษาสิวจากวุ ้นน�้ำมะพร้าวที่มีสารสกัด
เปลือกมังคุด และมะหาดกับแผ่นแปะรักษาสิวที่ขาย
ตามท้องตลาดซ่ึงมสีารไฮโดรคอลลอยด์ พบประสทิธภิาพ
จากสารสกัดสมุนไพรธรรมชาติในการยับยั้งการเจริญ
ของเชื้อที่ใช้ทดสอบ แต่แผ่นแปะรักษาสิวที่ขายตาม
ท้องตลาดมีลักษณะทางกายภาพเปลี่ยนจากเดิมที่มี
ลกัษณะกลม เรยีบ และมสีขีาวขุน่ ไปเป็นลกัษณะโค้งงอ 
บวม ขยายตวัขึน้ และไม่พบเส้นผ่านศนูย์กลางบรเิวณ
ยับยั้งเชื้อแบคทีเรีย (inhibition zone) นอกจากนั้น
จากการเปรียบเทียบประสิทธิภาพของแผ่นแปะสิว 
โดยพิจารณาจากระยะเวลาการหายของสิวอักเสบ  
การเปลี่ยนแปลงของขนาดเส้นผ่านศูนย์กลางของสิว
อกัเสบ ระดบัความแดงทางคลนิกิ และค่าความแดงของ
ผวิหนัง พบว่าแผ่นแปะสิวทีผ่ลติจากแผ่นยางโปรตีนต�ำ่
ผสมสารสกัดจากเปลือกมังคุด และรากต้นก้ามปู  
มีประสิทธิภาพในการลดการอักเสบ และระยะเวลา 
ในการหายของสิวได้ดีกว่า เมื่อเทียบกับแผ่นแปะสิว 
ที่ท�ำจากสารไฮโดรคอลลอยด์42 ซ่ึงสอดคล้องกับ 
งานวิจยันีเ้นือ่งจากแผ่นแปะวุน้น�ำ้มะพร้าวเสรมิสารสกดั
เปลือกมังคุดสามารถยับยั้งเชื้อแบคทีเรียได้ดีที่สุด  
และสามารถยับย้ังเชื้อ S. aureus ได้มากที่สุด เมื่อ
เปรียบเทยีบกบัแผ่นแปะสวิทีข่ายตามท้องตลาดทีผ่สม
สารไฮโดรคอลลอยด์ ดงันัน้ สารสกดัจากเปลอืกมงัคดุ
อาจเหมาะสมในการป้องกนัการเกดิสวิอกัเสบเป็นหนอง
ซึ่งมีสาเหตุหลักจาก S. aureus ได้ 

เนื่องจากวัตถุประสงค์ของการศึกษานี้คือ 
การพัฒนาแผ่นแปะรกัษาสวิทีม่ฤีทธิป้์องกนัการอกัเสบ
เป็นหนองจากเชือ้ S. aureus และควบคมุปรมิาณเชือ้ 
Cutibacterium spp. โดยไม ่กระทบต ่อเชื้อ 

S. epidermidis มากเกินไป จึงมุ่งเน้นไปท่ีสารสกัด
เปลือกมังคุด และมะหาด แม้ว่าสารสกัดด้วย DMSO 
จะให้สารส�ำคญัท่ีมฤีทธิม์ากข้ึน แต่เนือ่งจากมีรายงานว่า 
DMSO อาจก่อให้เกิดผื่นแดงท่ีผิวหนัง43 จึงเลือกใช ้
สารสกัดจากน�้ำ และเอทานอลในการศึกษาพัฒนา 
แผ่นแปะรักษาสิวต่อไป

ข้อจ�ำกัดประการหนึ่งของการศึกษานี้คือ 
การใช้วิธีการทดสอบฤทธิ์ต้านแบคทีเรียแบบ disk 
diffusion ซึ่งแม้ว่าจะเป็นวิธีที่นิยมใช้ในการคัดกรอง
เบ้ืองต้นเนื่องจากมีข้ันตอนท่ีง่าย ต้นทุนต�่ำ และ 
ให้ผลที่ท�ำซ�้ำได้ แต่เป็นวิธีที่ให้ผลในเชิงคุณภาพ หรือ 
กึง่ปรมิาณเท่านัน้ ขนาดของบรเิวณยบัย้ังเช้ืออาจได้รบั
ผลกระทบจากหลายปัจจยั เช่น อตัราการแพร่กระจาย
ของสารออกฤทธิ์ ความสามารถในการละลายของ 
สารสกดั และความหนาของอาหารเลีย้งเชือ้ นอกจากนี้  
วิธีนี้ยังไม่สามารถแยกแยะฤทธิ์การยับยั้งเช้ือแบบ 
หยุดการเจริญเติบโต (bacteriostatic) จากแบบ
ท�ำลายเชือ้ (bactericidal) ได้ อกีทัง้ไม่สามารถระบ ุ
ค่าความเข้มข้นต�ำ่สดุท่ีสามารถยบัยัง้การเจรญิของเช้ือ 
(Minimum Inhibitory Concentration: MIC)  
ได้อย่างแม่นย�ำ ดังนั้น ในการศึกษานี้จึงมีการศึกษา 
ต่อเน่ืองโดยใช้วิธีท่ีให้ข้อมูลเชิงปริมาณมากข้ึน เช่น  
วิธี broth microdilution เพื่อยืนยัน และขยายผล 
จากการศึกษานี้

สรุปผล
การวิจัยในครั้งนี้ทดสอบสารสกัดสมุนไพรที่

ได้จากการสกัดด้วยน�้ำ เอทานอล และ DMSO โดย
ทดสอบต่อเชือ้ Cutibacterium spp., Staphylococcus 
aureus, และ Staphylococcus epidermidis  
เพือ่ตรวจสอบฤทธิใ์นการต้านจุลนิทรีย์ สารสกดัสมนุไพร
ทีเ่ลอืกใช้ในการศกึษานี ้ได้แก่ ขมิน้ ทานาคา เปลอืกมงัคดุ 
และมะหาด ซ่ึงเคยมีรายงานวิจัยก่อนหน้านี้ว่ามีฤทธิ์
ในการต้านเช้ือจุลินทรีย์ จากการเปรียบเทียบผลการ
ทดลองของ disc diffusion และ dilution methods 
จะเหน็ได้ว่าขนาดบรเิวณใสทีเ่กดิจากสารสกดัสมุนไพร
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ด้วยตัวท�ำละลายเอทานอล ให้ผลที่สอดคล้องกัน 
ทั้งในด้านของสารส�ำคัญที่ออกฤทธิ์ต้านแบคทีเรีย 
ทีเ่ก่ียวข้องกับการเกดิสวิ ในท�ำนองเดียวกนัทีส่ารสกดั
เปลือกมังคุดมีฤทธิ์ยับยั้ง S. aureus ได้ดีกว่า S. 
epidermidis และ Cutibacterium spp. ในขณะที่
สารสกัดมะหาดด้วยตัวท�ำละลายเอทานอลให้ผลการ
ยบัยัง้ต่อ Staphylococcus ได้ดีกว่า Cutibacterium 
spp. และผลจาก dilution method ใช้ยืนยันได้ว่า 
สารสกัดเปลือกมังคุดด้วยเอทานอล มีฤทธิ์ยับยั้ง
แบคทีเรียท่ีเก่ียวข้องกับสิวได้ดีกว่าสารสกัดมะหาด 
ตามขนาดบริเวณใสที่เกิดจากสารสกัดเปลือกมังคุด 
มีขนาดใหญ่กว่าขนาดบริเวณใสที่เกิดจากสารสกัด
มะหาด ท�ำให้สามารถใช้วิธี agar diffusion ซึ่งเป็น 
วธิอีย่างง่าย และสะดวกในการศกึษาเปรยีบเทยีบฤทธิ์
การยับยั้งแบคทีเรียทั้งสามชนิดได้ในการทดลอง
พัฒนาแผ่นแปะรักษาสิวจากแผ่นวุ้นน�้ำมะพร้าวที่ใส่
สารสกัดเปลือกมังคุด หรือมะหาดได้ นอกจากนั้น 
การเปรียบเทยีบประสทิธภิาพระหว่างแผ่นแปะรกัษาสวิ
วุ้นน�้ำมะพร้าวที่มีสารสกัดเปลือกมังคุด และมะหาด 
กับแผ่นแปะรักษาสิวที่จ�ำหน่ายในท้องตลาด พบว่า
แผ่นแปะรกัษาสวิวุน้น�ำ้มะพร้าวมฤีทธิใ์นการยบัยัง้เชือ้
แบคทีเรียก่อโรคสิวทั้ง 3 ชนิดได้ดีกว่า ดังนั้น ผลการ
วิจัยน้ีสนับสนุนการน�ำสารสกัดสมุนไพรที่มีฤทธิ์ต้าน
แบคทเีรยีก่อโรคสวิไปใช้เป็นส่วนประกอบในผลติภณัฑ์
แผ่นแปะรักษาสิวในอนาคต เนือ่งจากวตัถดิุบสมนุไพร
มีราคาถูก หาได้ง ่าย และสามารถเพาะปลูกได ้
ในปริมาณมาก การน�ำสารสกัดเหล่านี้มาพัฒนาเป็น
ส่วนประกอบในผลิตภัณฑ์จึงเป็นการเพิ่มมูลค่าให้กับ
สมุนไพรได้อีกทางหนึ่ง

ข้อเสนอแนะ
การศกึษาวจิยันีมุ้ง่เน้นการแก้ปัญหาสิว ซึง่เป็น

ปัญหาผวิหนังทีพ่บบ่อย และส่งผลกระทบต่อคณุภาพชวีติ 
ของผู้คนจ�ำนวนมาก โดยใช้สมุนไพรซึ่งเป็นสารสกัด
จากธรรมชาติที่มีอยู่ในท้องถิ่นของไทยเป็นทางเลือก 
ที่น่าสนใจ เนื่องจากมีศักยภาพในการทดแทนการใช้

สารเคมีที่อาจมีผลข้างเคียง หรือเกิดการระคายเคือง
และเป็นมติรต่อสิง่แวดล้อมในการพฒันาเป็นผลติภัณฑ์
รักษาสิว เมื่อเปรียบเทียบประสิทธิภาพของแผ่นแปะ
ท่ีพัฒนาข้ึนกับผลิตภัณฑ์ท่ีมีจ�ำหน่ายในท้องตลาด  
ช่วยเพิ่มความน่าเชื่อถือ และแสดงให้เห็นถึงศักยภาพ
ของผลติภณัฑ์ใหม่ แต่อย่างไรกต็าม ควรมกีารศกึษา 
เพิ่มเติมเกี่ยวกับกลไกการออกฤทธิ์ของสารสกัด
สมุนไพรในการต้านแบคทีเรียก่อโรคสิว การทดสอบ
ความเป็นพิษ (toxicity) ของสารสกัดสมุนไพร เพื่อให้
เข้าใจถงึประสทิธภิาพ และความปลอดภยัของผลติภัณฑ์
ได้ดียิ่งขึ้น นอกจากนั้นเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพ และ 
ความน่าสนใจของผลิตภัณฑ์ ควรมีการพัฒนาสูตร
ต�ำรบัของแผ่นแปะรกัษาสวิ โดยอาจเพิม่ส่วนผสมอืน่ๆ 
ที่มีฤทธิ์ในการรักษาสิว หรือปรับปรุงคุณสมบัติทาง
กายภาพของแผ่นแปะรักษาสิวต่อไป
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